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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละสถานบริการสุขภาพท่ีมีการคลอดมาตรฐาน 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

ประเด็นการตรวจราชการ 

1) มีระบบการใหบริการตามเกณฑ 

1. สถานการณ 

จังหวัดสระแกวมีโรงพยาบาลท่ีมีการจัดบริการดานอนามัยแมและเด็ก จํานวน 9 แหง (สรางใหม 2 แหงยัง

ไมเปดบริการหองคลอด) ซ่ึงผานการประเมินตามมาตรฐานโรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัวระดับทอง ป 2555 

จํานวน 7 แหง เม่ือปงบประมาณ 2551-2553  และผานการประเมินซํ้า จํานวน 7 แหง  เม่ือปงบประมาณ 2555-

2556  ในปงบประมาณ 2560 โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว (S) ผานเกณฑมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก  

และปงบประมาณ 2561 ประเมินโรงพยาบาล จํานวน 6 แหง ผลการประเมินทุกแหงผานมาตรฐานอนามัยแมและ

เด็ก   

จากการดําเนินงานป 2561 (ตุลาคม 2560 – พฤษภาคม 2561) จังหวัดสระแกวมีมารดาเสียชีวิต  1 ราย 

จากสาเหตุ Septic shock  หญิงตั้งครรภฝากครรภครั้งแรกอายุครรภกอนหรือเทากับ 12 สัปดาห รอยละ 59.99  

ฝากครรภครบ 5ครั้งตามเกณฑ รอยละ 51.39 ยังต่ํากวาเปาหมายท่ีกําหนด (รอยละ 60) หญิงตั้งครรภท่ีฝากครรภ

ครั้งแรกมีภาวะโลหิตจาง รอยละ 18.55  หญิงตั้งครรภไดรับยาเสริม Iodine รอยละ 75.64 ยังต่ํากวาเปาหมายท่ี

กําหนด (รอยละ 100) พบภาวะตกเลือดหลังคลอด รอยละ 2.19  และหญิงหลังคลอดไดรับการดูแลครบ 3 ครั้งตาม

เกณฑ รอยละ 54.32 ยังต่ํากวาเปาหมายท่ีกําหนด (รอยละ 65)  จังหวัดไดจัดประชุมคณะกรรมการอนามัยแมและ

เด็กระดับจังหวัดครบ 3 ครั้ง 
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2. สรุปประเด็นสําคัญ  

ประเด็นการ

ตรวจ

ราชการ ท่ี

มุงเนน 

แนวทางการตรวจ ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญ 

(ผลการดําเนินงาน/กลไกลการดําเนินงาน/ความเส่ียง

จากการตรวจติดตาม) 

1. มีระบบ

การ

ใหบริการ

ตามเกณฑ 

1.การคนหากลุมเสี่ยงดวย admission 

record ท่ีมีการบูรณาการสวนท่ีเปนขอมูล

พ้ืนฐาน การจํ าแนกความเสี่ยง  แนว

ทางการดูแลรักษา และเกณฑการสงตอ 

เม่ือพบความเสี่ยงตางๆ เขาดวยกัน ดัง

ตัวอยาง admission record ของ

กรมการแพทย 

2. ระบบการดูแลผูคลอด ในระยะ

คลอด-หลังคลอด ดวยกราฟดูแลการ

คลอด / แบบประเมิน EFM ตามคูมือเวช

ปฏิบัติการคลอดมาตรฐาน ซ่ึงรวมถึงการมี

แนวทางในการดูแลภาวะตกเลือดหลัง

คลอด ดังตัวอยาง PPH checklist 

guidelines หรือ PPH order set ของ

กรมการแพทย 

3. ระบบการสงตอผูคลอดท่ีมีภาวะเสี่ยง 

หรือเม่ือเกิดภาวะแทรกซอน ดวยเกณฑ

การสงตอท่ีเปนลายลักษณอักษร (จาก

โรงพยาบาลแมขาย) มีการบรรจุเกณฑ

ก า รส ง ต อดั ง กล า ว ไ ว ใ น  admission 

record และกราฟดูแลการคลอด เปนตน 

4.มีการทบทวน การดูแลรักษามารดาท่ี

เสียชีวิตจากการคลอด(รายละเอียดใน

คู มื อ เ วชปฏิบั ติ ก ารคลอดมาตรฐาน 

กรมการแพทย) 

-มีการจัดทําแผนพัฒนาคุณภาพระบบบริการฝากครรภ 

และ หองคลอด เพ่ือใหการบริการท่ีเปนไปตามมาตรฐาน 

และสอนภาคปฏิบัติใหความรูแกเจาหนาท่ีท่ีเขาทํางาน

ใหมในการเฝาระวังความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนกับหญิง

ตั้งครรภ หรือขณะคลอด 

- เนนใหเจาหนาท่ีเพ่ิมการเฝาระวังความเสี่ยงตางๆ ท้ังใน

หญิงตั้งครรภ หญิงคลอด และมารดาหลังคลอด อีกท้ัง

กําชับใหเจาหนาท่ีทุกคนปฏิบัติตาม CPG อยางเครงครัด 

- มีระบบการเฝาระวัง Case ท่ีมีความเสี่ยง และใชถุงตวง

เลือดทุกราย เพ่ือลดอุบัติการณเสียชีวิต  

-การประเมินความเสี่ยงของหญิงตั้งครรภ และมารดา

คลอดในการวางแผน ปองกันการตายของมารดา  มีท้ัง 2 

ระยะ คือ  

      - ระยะตั้งครรภ  :  ใชแบบคัดกรองความเสี่ยง 

(0Classifying form ANC) 0ตามเกณฑฝากครรภคุณภาพ

ในหญิงตั้งครรภทุกคน และสงตอกรณีมีภาวะเสี่ยง 

      - ระยะคลอด : ใชแบบ Partogram  ในการติดตาม

ความความหนาการคลอดในหองคลอดกับมารดาทุกคน  

-มีระบบ Fast track กรณีฉุกเฉิน : PPH, Prolapsed 

cord 

-มี Conference case มารดาเสียชีวิต 1 ราย 

- LR SK Strong : การอบรมพยาบาลหองคลอดทุกแหง 

และมีระบบการติดตามและใหคําปรึกษาโดยใชไลนกลุม 

3. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 

1) LR SK Strong : การอบรมพยาบาลหองคลอดทุกแหง และมีระบบการติดตามและใหคําปรึกษาโดยใชไลน

กลุม  

  ผูรายงาน  นางสาวปวีณภัสสร  คล้ําศิริ  ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  

ผูรายงาน  นางสาวนภาพร เนตรแสงศรี  ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุข  
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 แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : การพัฒนาสุขภาพกลุมวัยเรียนและวัยรุน 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561  

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

1) ระบบการติดตาม กระตุนพัฒนาการ เด็กกลุมเสี่ยง/ พัฒนาการลาชา  

2) เด็กท่ีมีความฉลาดทางสติปญญาต่ํากวาเกณฑ ไดรับการพัฒนาและดูแลชวยเหลืออยางตอเนื่อง  

ตัวชี้วัด : รอยละของเด็กท่ีมีความฉลาดทางสติปญญาต่ํากวาเกณฑไดรับการพัฒนาและดูแลชวยเหลือ อยาง

ตอเนื่อง เพ่ือนําไปสูเด็กไทยมีระดับสติปญญาเฉลี่ยไมต่ํากวา 100 

 : รอยละของเด็กไทยมีความฉลาดทางอารมณ (EQ) อยูในเกณฑปกติข้ึนไป 

2. สถานการณ 

 จากการสํารวจสถานการณระดับสติปญญา (IQ) และความฉลาดทางอารมณ (EQ) ในเด็กไทยระดับชั้น

ประถมศึกษาปท่ี 1 พ.ศ. 2559  ของกรมสุขภาพจิต พบวาเด็กนักเรียนจังหวัดสระแกวมีระดับสติปญญา (IQ)  เฉลี่ย 

97.84 และความฉลาดทางอารมณ (EQ) พบวาเด็กนักเรียนกลุมอายุ 6-11 ป มีความฉลาดทางอารมณ (EQ) อยูในเกณฑ

ปกติ รอยละ 80  

 ป 2560 รพช./รพท./รพศ. มีระบบการเฝาระวังปญหาพฤติกรรมอารมณ / การเรียนรูในเด็กวัยเรียนรวมกับ

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ รอยละ 70 (รพช./รพท./รพศ. 1 แหงตอรอยละ 10 ของโรงเรียนท่ีอยูในความรับผิดชอบ) 

เด็กนักเรียนกลุมเสี่ยงท่ีมีปญหาพฤติกรรมอารมณและการเรียนรู ไดรับการดูแลชวยเหลือตามเกณฑท่ีกําหนด รอยละ  

70  ครูและเจาหนาท่ีสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ไดรับการพัฒนาศักยภาพ  การใชคูมือประเมิน และดูแลชวยเหลือ

นักเรียน (ใหแกเจาหนาท่ีสาธารณสุขและครูในโรงเรียนเปาหมาย)  

 ป 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ไดดําเนินการจัดทําแผนงานโครงการรองรับกิจกรรม

ครอบคลุมตามตัวชี้วัดและบูรณาการรวมกับโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ จํานวน ๒ โครงการไดแก ประชุม          เชิง

ปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานคัดกรองความฉลาดทางอารมณ(EQ) ของเยาวชนในสถานศึกษา  

และประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการคัดกรองสุขภาพจิตเยาวชนในสถานศึกษา  และดําเนินการ

ถายทอดตัวชี้วัดใหกับพ้ืนท่ีในระดับอําเภอ ตําบล เม่ือวันท่ี 16 พฤศจิกายน  2560  
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ตารางท่ี 105 แสดงผลการกระตุนพัฒนาการเด็ก ปงบประมาณ 2561 (ต.ค.60-พ.ค.61) 

อําเภอ เปาหมายที่ตองกระตุนพัฒนาการ จํานวนที่ไดรับกระตุนพัฒนาการ อยู

ระหวา

งการ

ติดตาม

(3) 

ติดต

าม

ไมไ

ด

(4) 

สงสัยลาชา

สงตอทันที

1B262 

(1.1) 

ไมสมวัย

หลัง

กระตุน

1B2x2 

(1.2) 

รวม

เปาหมาย

(1) 

รวมกระตุน

(2.1+2.2+

2.3+2.4) 

% 

กระตุน

ครบ

เกณฑ 

(2.1+2.2

) 

% 

ปกติ

1B2

70 

(2.1) 

% 

เมืองสระแกว 9 14 23 0 0 0 0 0 0 5 18 

คลองหาด 8 3 11 9 81.82 1 11.11 1 100 2 0 

ตาพระยา 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 

วังนํ้าเย็น 16 1 17 16 94.12 10 62.5 10 100 0 0 

วัฒนานคร 2 0 2 1 50 0 0 0 0 0 1 

อรัญประเทศ 0 3 3 0 0 0 0 0 0 3 0 

เขาฉกรรจ 0 3 3 0 0 0 0 0 0 1 2 

โคกสูง 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 

วังสมบูรณ 5 6 11 3 27.27 0 0 0 0 0 8 

รวม 41 31 72 29 40.3 11 73.6 11 100 12 30 
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3.สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ   

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห จากการตรวจติดตาม 

แนวทางการตรวจ ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญ 

(ผลการดําเนินงาน/กลไกลการดําเนินงาน/ความเส่ียง 

จากการตรวจติดตาม) 

1.ระบบการติดตาม กระตุน

พัฒนาการ เด็กกลุมเสี่ยง/ 

พัฒนาการลาชา  

 

-มีโรงพยาบาลท่ีเปดบริการกระตุนพัฒนาการเด็กจํานวน  8 แหง โดยมี

พยาบาลเชี่ยวชาญดานพัฒนาการและจิตเวชเด็ก เปนผูรับผิดชอบงาน 6 แหง  

-มีการจัดบริการนวดกระตุนพัฒนาการเด็กพิเศษแบบบูรณาการกับแพทยแผน

ไทย  โดยโรงพยาบาลวังน้ําเย็นเปนตนแบบ และขยายการจัดบริการใน

โรงพยาบาล 7 แหง 

-มีการจัดอบรมกระตุนพัฒนาการดานภาษาแกบุคลากร รพ. และ รพ.สต. 120 

คน เม่ือวันท่ี 19-20 มิ.ย.61 

-มีการใชขอมูลติดตามกระตุนพัฒนาการเด็ก จาก Data exchange 

  

2 . ร ะ บ บ ก า ร พั ฒ น า แ ล ะ ดู แ ล

ชวยเหลืออยางตอเนื่อง สําหรับเด็ก

ท่ีมีความฉลาดทางสติปญญาต่ํากวา

เกณฑไดรับการ 

 

4.นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี)   

การจัดบริการนวดกระตุนพัฒนาการเด็กพิเศษแบบบูรณาการกับแพทยแผนไทย                                

    

ผูรายงาน  นางสาวปวีณภัสสร คล้ําศิริ 

ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

นางสาวปยะมาศ  ตามศรี 

ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข 

                                                                            โทร  087 741 8343    

e-mail nat.piyamas@hotmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ .ศ .25 61 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของเด็กวัยเรียน สูงดีสมสวน  )ตัวชี้วัดติดตาม(  

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561  

 

1.ประเด็นการตรวจราชการ  

 รอยละของเด็กวัยเรียน สูงดีสมสวน 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน 

  1. สงเสริมเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน และแกไขปญหาภาวะทุพโภชนาการ 

  2. การคัดกรอง สงตอ การจัดการแกไขปญหา และคุณภาพขอมูลจากระบบ HDC 

2.สถานการณ  

 ปงบประมาณ  2561 สถานการณสุขภาพเด็กวัยเรียน สูงดีสมสวน รอยละ 68.39 ผานเกณฑ

เปาหมาย (รอยละ 66 ) สูงกวาระดับเขตสุขภาพท่ี 6 และระดับประเทศเล็กนอย รอยละ 68.32 และรอยละ      

67.44  ตามลําดับ โดยโรงเรียนทุกแหงในจังหวัดสระแกว มีการคัดกรอง ประเมินภาวะโภชนาการของนักเรียน โดย

การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง ปการศึกษาละ 2 ครั้ง (ครั้งท่ี 1 ในชวงเดือน ต.ค.-ม.ค. และครั้งท่ี 2 พ.ค.-ก.ค. ของทุกป) 

และมีการติดตาม แปรผล รวมกับเจาหนาท่ีสาธารณสุข เพ่ือวางแผน ปองกันและแกไขปญหาทุพโภชนาการ  

   

 
       ท่ีมา : ขอมูลภาวะโภชนาการเด็กอายุ 6-14 ป เทอม 2 (ต.ค.60-ม.ค.61)  

จาก HDC ประมวลผล ณ วันท่ี 25 พฤษภาคม 2561  

 

 

 

 

 

63.42 

67.97 68.23 
65.51 

71.71 71.96 

64.13 

69.64 

75.58 

68.39 68.32 67.44 

56
58
60
62
64
66
68
70
72
74
76
78

รอยละของเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน ปงบประมาณ 2561 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

3.การดําเนินงาน และผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

 

1. สงเสริมเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน และแกไขปญหาภาวะทุพโภชนาการ 

เปาหมาย มาตรการดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 

จังหวัดมีการ

ถายทอดนโยบาย

และแนวทาง

ใหแกพ้ืนท่ี  

 

 

1.พัฒนาโรงเรียนใหเปนโรงเรียน

ตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ  

2.ขับเคลื่อนกิจกรรมสงเสริม ดาน

โภชนาการ )นม ไข ผัก(กิจกรรม

ทางกาย การแปรงฟนคุณภาพ 

และการจัดการสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือ

ตอสุขภาพ รวมท้ังมีการสงเสริม

ใหมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง

ประสงคอยางเปนรูปธรรม 

3.สรางการมีสวนรวมของภาคี

เครือขาย จัดทําแนวทางการ

สงเสริมโภชนาการ และกิจกรรม

ทางกาย เด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน 

-จังหวัดสระแกว มีการจัดทําแผนพัฒนาสุขภาพกลุมวัย

เรียน และถายทอดนโยบาย แนวทางการดําเนินงานป 

งบประมาณ 2561 ในการประชุมถายทอดนโยบายสูการ

ปฏิบัติและแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงาน Show Share 

Shop ของหนวยงานระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล จํานวน 2 

ครั้ง ครั้งท่ี 1 ในวันท่ี 16 พฤศจิกายน 2561 ณ วิทยาลัย

ชุมชนสระแกว และครั้งท่ี 2(ปรับแผน 6 เดือนหลัง)       ใน

วันท่ี 28 พฤษภาคม 2561 ณ วิทยาลัยชุมชนสระแกว 

- มี PM เด็กวัยเรียนและคณะทํางานประกอบดวย 

ผูรับผิดชอบงานอนามัยโรงเรียนในทุกระดับ จังหวัด/

อําเภอ/ตําบล ซ่ึงทําหนาท่ีประสานเชื่อมโยงการดําเนินงาน

ท่ีเก่ียวของกับภาวะสุขภาพเด็กวัยเรียน ไดแก ภาวะ

โภชนาการ สุขภาพจิต ทันตสุขภาพ และการปองกันการ

จมน้ํา 

- จัดทําโครงการวัยเรียนวัยรุนสดใส วัยทํางานมีคุณภาพ

ชีวิตดี ตามแผนงานยุทธศาสตรสุขภาพจังหวัดฯ เนน

ขับเคลื่อนกิจกรรมสงเสริม ดานโภชนาการ )นม ไข ผัก(

กิจกรรมทางกาย การแปรงฟนคุณภาพ และการจัดการ

สิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพ รวมท้ังมีการสงเสริมใหมี

พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค โดยใชกระบวน PIRAB 

ขับเคลื่อนงาน  

-  มีการรายงานผลการติดตามกํากับในโรงเรียน ทุกไตรมาส 

โดย PM เด็กวัยเรียนในทุกระดับ จังหวัด/อําเภอ/ตําบล  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

จังหวัดมีการ

พัฒนาศักยภาพ

บุคลากรในพ้ืนท่ี 

 

 

 

 

 พัฒนาศักยภาพบุคลากร

สาธารณสุข ครู ผูปกครอง และ

เครือขาย และขับเคลื่อนงาน    

ในพ้ืนท่ี 

 

จังหวัดสระแกว จัดทําโครงการวัยเรียนวัยรุนสดใส วัย

ทํางานมีคุณภาพชีวิต ประกอบดวยกิจกรรมสําคัญ ดังนี้    

1.ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการ

จัดการกับปญหาสุขภาพเด็กวัยเรียน (ภาวะโภชนาการ+

สุขภาพจิต+ทันตะ+จมน้ํา) ในวันท่ี 17 มกราคม 2561 ณ 

วิทยาลัยชุมชนสระแกว  

2.เยี่ยมพัฒนาและประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับ

ทอง สูระดับเพชร  ระหวางวันท่ี 4-15 มิถุนายน 2561  

3.ศึกษาพัฒนางานการสงเสริมสุขภาพเพ่ือเด็กวัยเรียนสูงดี

สมสวน 

2.การคัดกรอง สงตอ การจัดการแกไขปญหา และคุณภาพขอมูลจากระบบ HDC 

เปาหมาย มาตรการดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 

จังหวัดมีการติดตาม

คุณภาพรายงานผาน

ระบบ HDC 

1.การรายงานผลการดําเนินงาน

ผานระบบ HDC  

2. การกํากับ ติดตามการ

ดําเนินงานในพ้ืนท่ี 

 

1.ผลการดําเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็ก

วัยเรียน อายุ 6-14 ป จังหวัดสระแกว เปรียบเทียบ

เทอม 1 และเทอม 2 ปการศึกษา 2560 พบวาเด็กวัย

เรียนสูงดีสมสวนเพ่ิมข้ึน รอยละ 2.1 ผอมลดลงรอย

ละ 1.03 เริ่มอวนและอวนลดลงรอยละ 0.39 และ

เตี้ยลดลงรอยละ 0.23 รายละเอียดตามตาราง 

ภาวะ

โภชนาการ 

(รอยละ) 

เทอม 1 

(พ.ค.60-

ก.ค.60) 

เทอม 2 

(ต.ค.60-

ม.ค.61 

ผลตาง 

สูงดีสม

สวน 

66.29 68.39 +2.1 

ผอม 5.10 4.07 -1.03 

เริ่มอวน

และอวน 

10.37 9.98 -0.39 

เตี้ย 4.65 4.88 -0.23 

 

2.จากปญหาภาวะทุพโภชนาการท่ีพบในเด็กวัยเรียน 

จะนํามาจัดทําแผนการจัดการปญหาภาวะทุพ

โภชนาการ โดยเบื้องตนเปนการจัดการโดยครู และ

คัดกรองสงตอกลุมเสี่ยงตาม Obesity sing สู DPAC 

รพ.สต./รพ. และการติดตาม กํากับโดยการมีสวน

รวมของผูปกครอง / ชุมชน   
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

จังหวัดมีการสื่อสาร

สาธารณะ เผยแพรและ

ประชาสัมพันธในพ้ืนท่ี 

สนับสนุนใหหนวยงานท่ี

เก่ียวของดานการสื่อสารองค

ความรูและนวัตกรรมสงเสริม

การสงเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียน

สูงดีสมสวนในพ้ืนท่ีแบบองค

รวม ผานสื่อ ทุกรูปแบบ 

-มีแผนจัดทําการสื่อสาร รณรงคประชาสัมพันธ เด็ก

วัยเรียนสูงดีสมสวน ยุค Thailand 4.0 ผานสื่อ

ตนแบบ “บุคคลตนแบบ สูงดีสมสวน” เนน  3 เรื่อง 

1.อาหารและโภชนาการ  ดื่มนมวันละ 2 แกว 

2. สงเสริมกิจกรรมทางกาย  60 นาที ตอวัน หรือ

ChOPA & ChiPA  

3. นอนหลับ  8-11 ชม. 

เนนดําเนินการในโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร 

และโรงเรียนตนแบบเด็กไทยแกมใส  

 

ผูรายงาน 1. นางสาวสุลีรัตน  เพ็ชรสมบัติ ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  

โทร 084 4710 7543  e-mail ;  0TUsuleerat.p@hotmail.comU0T  

2.นางสาวศิริพร ดาราภูมิ            ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข 

   โทร. : 09 8827 2485   e- mail :  daraphum2@gmail.com     

วันท่ี 15 มิถุนายน 2561    

 

 

mailto:suleerat.p@hotmail.com
mailto:suleerat.p@hotmail.com
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของเด็กไทยมีความฉลาดทางอารมณ (EQ) อยูในเกณฑปกติข้ึนไป 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

1.1 รอยละของเด็กไทยมีความฉลาดทางอารมณ (EQ) อยูในเกณฑปกติข้ึนไป (รอยละ ๗0) 

2. สถานการณ 

 จังหวัดสระแกว ดําเนินการสํารวจความฉลาดทางอารมณ (EQ) ในป 2559 พบวาเด็กนักเรียนกลุมอายุ 6-11 

ป มีความฉลาดทางอารมณ (EQ) อยูในเกณฑปกติ รอยละ 80 และในป 2560 รอยละ 70 ของรพช./รพท./รพศ. มีระบบ

การเฝาระวังปญหาพฤติกรรมอารมณ / การเรียนรูในเด็กวัยเรียนรวมกับโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ (รพช./รพท./รพศ. 1 

แหงตอรอยละ 10 ของโรงเรียนท่ีอยูในความรับผิดชอบ)  

รอยละ  70 ของเด็กนักเรียนกลุมเสี่ยงท่ีมีปญหาพฤติกรรมอารมณและการเรียนรู ไดรับการดูแลชวยเหลือตามเกณฑท่ี

กําหนด  ครูและเจาหนาท่ีสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ไดรับการพัฒนาศักยภาพ การใชคูมือประเมิน และดูแล

ชวยเหลือนักเรียน(ใหแกเจาหนาท่ีสาธารณสุขและครูในโรงเรียนเปาหมาย)  

ขอมูลประกอบการวิเคราะห   

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ไดดําเนินการโครงการรองรับกิจกรรมครอบคลุมตามตัวชี้วัดและบูรณา

การรวมกับโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ จํานวน ๒ โครงการไดแก ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรใน

การดําเนินงานคัดกรองความฉลาดทางอารมณ(EQ) ของเยาวชนในสถานศึกษา ในวันท่ี ๒๖ มกราคม ๒๕๖๑ ณ 

หองประชุมวิทุร  แสงสิงหแกว ชั้น ๒ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว โดยมีครูและเจาหนาท่ีเก่ียวของ เขา

รวมโครงการจํานวน ๑๐๐ คน ครูและเจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของ ไดรับการพัฒนาศักยภาพ สามารถคัดกรองเด็ก

นักเรียนไดในเบื้องตนจากแบบประเมิน และสงตอไปโรงพยาบาลคูเครือขายเม่ือพบเด็กกลุมเสี่ยง ใหไดรับการดูแล

ตอไป    

 

 

 

                                  ผูรายงาน นางสาวปยะมาศ  ตามศรี 

ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข 

                                                                 วัน/เดือน/ป   7 มิถุนายน  2561 

                                                               โทร  087 741 8343    

e-mail nat.piyamas@hotmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

 แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของ Healthy Ageing 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561  

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

รอยละของ Healthy Ageing ไดรับการคัดกรองและมีฐานขอมูลสถานะสุขภาพผูสูงอายุ  

ไมนอยกวารอยละ 60 (ป 60 = 26.87)  

 

2. สถานการณ 

จังหวัดสระแกว มีประชากรท้ังหมด 550,354 คน เปนผูสูงอายุ 75,101 คน คิดเปนรอยละ 13.64 ของ

ประชากรท้ังหมด ป 2560 ไดรับการคัดกรอง ADL จํานวน 43,321 คิดเปนรอยละ 64.55 เปนกลุม Healthy 

Ageing จํานวน 41,502 คน คิดเปนรอยละ 95.80 

       อางอิงขอมูลจาก : http://stat.dopa.go.th/stat/statnew/upstat_age_disp.phitp  

          : https://hdcservice.moph.go.th/hdc/main/index_pk.php 

 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

4.1  การบริหารจัดการกลุมผูสูงอายุ  จังหวัดสระแกวมีการกําหนดยุทธศาสตรของการทํางานเปนการสราง

ระบบสุขภาพประชาชนท่ีทุกคนเปนเจาของ ภายใตยุทธศาสตรสุขภาพ 20 ป จังหวัดสระแกว โดยมีกลยุทธท่ี

สําคัญ 2 ประเด็น  คือ  1) จัดบริการดูแลผูสูงอายุครอบคลุม 4 มิติ  2)  พัฒนาศักยภาพเครือขายผูสูงอายุและ

ผสมผสานธรรมนูญสุขภาพและมีโครงการสําคัญ 2 โครงการ  ไดแก 1) โครงการเตรียมความพรอมการใหบริการ

และบุคลากรเพ่ือรองรับการจัดบริการแกผูสูงอายุครบวงจร  2) โครงการประชารัฐรวมใจดูแลผูสูงอายุ  ภายใต

โครงการเหลานี้จะมีแผนปฏิบัติการและแผนงบประมาณตางๆครอบคลุมกระบวนการทํางานท่ีครอบคลุมการ

ดําเนินงานของผูสูงอายุท้ังหมด โดยในป 2561 ไดกําหนดประเด็นในการพัฒนาภาคีเครือขายในการดําเนินงาน 

โดยกําหนดการประชุมจัดทําแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุจังหวัดสระแกว เพ่ือขับเคลื่อนการดําเนินงานตาม

กรอบบูรณาการความรวมมือพัฒนาคนตลอดชวงชีวิต (MOU 4 กระทรวง) 

 4.2  กระบวนการทํางาน  ในระยะ 6 เดือนท่ีผานมา  จังหวัดสระแกวสามารถดําเนินงานไดตามแผนและ

สามารถบรรลุ small success ไดแก  

1.การจัดกิจกรรมประชุมถายทอดนโยบายสูการปฏิบัติและแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงาน  

    (Show Share Shop) ของหนวยงานระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล  

      2.ควบคุมกํากับการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุตามโปรแกรม HDCService โดยติดตามในท่ีประชุม   

    ทุกเดือน  

  3.สนับสนุนใหกลุม Healthy Aging จัดตั้งชมรมผูสูงอายุ และสมัครเปนสมาชิกสาขาสมาคมผูสูงอายุ

แหงประเทศไทยในพระราชูปถัมภสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี 

   4.สนับสนุนใหชมรมผูสูงอายุจัดกิจกรรมไมลม ไมลืม ไมซึมเศรา กินขาวอรอย ในชมรมผูสูงอายุ อําเภอ

ละ 1 ชมรม  

http://stat.dopa.go.th/stat/statnew/upstat_age_disp.phitp
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  5.สนับสนุนใหชมรมผูสูงอายุจัดกิจกรรมในชมรมฯ โดยจัดทําโครงการฯ ของบประมาณสนับสนุนการจัด

กิจกรรมจากกองทุนผูสูงอายุ โดยรวมดําเนินการรวมกับสาขาสมาคมผูสูงอายุแหงประเทศไทยฯ จังหวัดสระแกว 

และสํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัดสระแกว 

 4.3  มีระบบการดําเนินงานท่ีชัดเจน  เพ่ือเปนแนวทางเดียวกันตั้งแตการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ   การ

รักษาและการสงตอเพ่ือดูแล การรับการสงกลับจาก รพ. การดําเนินงานการดูแลผูสูงอายุระยะยาว ดานสุขภาพ

สําหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง  และการดําเนินงานตําบลดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long  Term  Care : LTC) ใน

ชุมชนใหผานเกณฑ โดยในป 2561 ไดกําหนดการพัฒนาคลินิกผูสูงอายุในโรงพยาบาลตามมาตรฐานการ

ดําเนินงานคลินิกผูสูงอายุคุณภาพ เพ่ือรองรับการสงตอจากการคัดกรอง Geriatric Syndrom จาก รพ.สต. 

 

       4.4 ผลการดําเนินงาน ป 2561 รอบ 6 เดือน (เดือนตุลาคม 2560 – มิถุนายน 2561) 

ตารางท่ี 106 แสดงผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดรอยละของ Healthy Ageing 

ลําดับ ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1 รอยละของผูสูงอายุไดรับการคัดกรอง/ประเมินสุขภาพ 68,989 53,966  78.22 

 

2 อัตราของผูสูงอายุท่ีมคีวามเสี่ยงภาวะสมองเสื่อม 50,272 

(คัดกรอง) 

752 1.49 

 

3 อัตราของผูสูงอายุท่ีมคีวามเสี่ยงภาวะหกลม 50,202 

(คัดกรอง) 

1,734 3.45 

 

4 รอยละของผูสูงอายุท่ีสามารถชวยเหลือตนเองได 52,643  

(คัดกรอง) 

50,330 95.61 

 

5 การจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการ รพท. 2 แหง 

รพช. 1 แหง 

รพ.ทุกแหง  

     อางอิงขอมูลจาก : https://hdcservice.moph.go.th/hdc/main/index_pk.php 

 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห จากการตรวจติดตาม 

1.การประเมินผลการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ ควรมีโปรแกรมประมวลผลรวมกัน ระหวางโปรแกรม HDCService กับ 

โปรแกรม Aging Health Data และจัดทําแนวทางปฏิบัติสําหรับหนวยงานในระดับพ้ืนท่ี    เพ่ือใชเปนแนวทางในการ

ดําเนินการท่ีชัดเจน   

5. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 

1.โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลวังน้ําเย็น โรงเรียนผูสูงอายุตําบลหนองหมากฝาย 

2.ชมรมผูสูงอายุตําบลหันทราย ชมรมผูสูงอายุตําบลทาเกษม ชมรมผูสูงอายุเทศบาลเมืองอรัญประเทศ 

 

       ผูรายงาน นายจาตุรงค  จันทรเรือง 

       ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

       โทร 093 - 5526539  

e-mail :chaturong.chan@gmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของตําบลจัดการสุขภาพในการเฝาระวังปองกันแกไขปญหาโรคพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอน้ําดี 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ  

        รอยละของตําบลจัดการสุขภาพในการเฝาระวังปองกันแกไขปญหาโรคพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอน้ําดี 

 

2. วิเคราะหสภาพปญหาสุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข ไดจัดทําโครงการกําจัดปญหาพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอน้ําดีถวายเปน พระราชกุศล

แดพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว เสด็จข้ึนครองราชยครบ 70 ป พรอมท้ังสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์พระบรมราชินีนาถ

ทรงเจริญพระชนมพรรษา 84 พรรษา พ้ืนท่ีเปาหมาย จํานวน 27 จังหวัด แบงเปน     ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 20 

จังหวัด ภาคเหนือ 6 จังหวัด ภาคภาคกลาง 1 จังหวัด จังหวัดสระแกวเขารวมโครงการป 2559 จํานวน 2 อําเภอ 2 

ตําบล คือ ต.หนองตะเคียนบอน อ.วัฒนานคร และ ต.หนองหวา  อ.เขาฉกรรจ และในปงบประมาณ ๒๕๖๐ ขยาย

พ้ืนท่ีดําเนินการเพ่ิม ๒ ตําบล ไดแก ตําบลเขาสามสิบ อําเภอเขาฉกรรจ ตําบลวัฒนานคร อําเภอวัฒนานคร ซ่ึงพบ

อัตราความชุกโรคพยาธิใบไมตับ อําเภอวัฒนานคร รอยละ 1.96 อําเภอเขาฉกรรจรอยละ 2.18 พบพยาธิใบไม

ตับในปลา ท่ีอางเก็บเก็บน้ําเขาสามสิบ อําเภอเขาฉกรรจ และผลการอัลตราซาวดพบผูปวยมะเร็งทอน้ําดี 2 ราย อยู

ระหวางการรักษา 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

 ป 2561 จังหวัดสระแกว ขยายพ้ืนท่ีดําเนินงานครบทุกตําบล จํานวน 59 ตําบล โดยดําเนินการ  ตาม

มาตรการ ดังนี้ 

มาตรการท่ี 1  การสรางเสริมสุขภาพ   

หมายถึง  ตําบลมีการดําเนินการออกและบังคับใชขอบังคับ เทศบัญญัติ/หรือมาตรการทางสังคม     ในการ

จัดการสิ่งแวดลอม สิ่งปฏิกูล เพ่ือลดการแพรกระจายในสิ่งแวดลอม คน  ปลา  สุนัข (ตามเอกสารสนับสนุนหมายเลข 

1) ตําบลมีการสนับสนุนใหจัดการเรียนการสอนตามหลักสูตรพยาธิใบไมตับและมะเร็ง   ทอน้ําดีในโรงเรียนโดยบูรณา

การกับหลักสูตรแกนกลางของกระทรวงศึกษาธิการ 

มาตรการท่ี 2  การควบคุมปองกัน  

หมายถึง  มีกิจกรรมการคัดกรองพยาธิใบไมตับ ในประชาชนอายุ 15 ปข้ึนไป โดยการตรวจอุจจาระ รักษา 

และดําเนินการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทุกรายท่ีติดเชื้อ 

มาตรการท่ี 3  การรักษาพยาบาล   

หมายถึง มีการคัดกรองมะเร็งทอน้ําดี ในประชาชนอายุ 40 ป ข้ึนไปดวยวิธีอัลตราซาวด หากสงสัยมะเร็งทอ

น้ําดี ดําเนินการสงตอเพ่ือการรักษา  ตรวจ CT หรือ MRI ตอไป 

มาตรการท่ี 4  การดูแลรักษา  

หมายถึง การผาตัดหรือรักษาแบบประคับประคองผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยมะเร็งทอน้ําดี และใหการดูแล 

Palliative care ในผูปวยระยะสุดทาย 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

มาตรการท่ี 5   การสื่อสารสาธารณะ  

หมายถึง ตําบลมีการดําเนินงานจัดกิจกรรมรณรงค และสรางกระแสสังคมในการลด เลิก การบริโภคปลาดิบ  

ระดับการทํางานท่ีคาดหวังแตละไตรมาส (SMALL  SUCCESS) 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

1.ศึกษาดูงานตําบลตนแบบ

ระดับประ เทศ ท่ีจั งหวั ด

กาฬสินธุ (13-15 ธ.ค.60) 

2 . จั ด อ บ ร ม  e-Book 

บุคลากรทางการศึกษาใน

ตําบลนํารอง 

3.จัดอบรมฟนฟูพนักงานจุล

ทัศนกร 

4.จัด ซ้ือกลองจุลทรรศน

ส นั บ ส นุ น ใ ห อํ า เ ภ อ ล ะ        

5 เครื่อง รวม 45 เครื่อง 

5.จัดซ้ือเครื่องอัลตราซาวด   

3 เครื่อง 

1.จัดอบรมพนักงานจุลทัศ

นกร ใหม จํานวน 50 คน 

2.จัดมหกรรมรณรงคตรวจ   

คัดกรองพยาธิใบไมตรับและ

มะเร็งทอน้ําดี 

3.ทุกตําบลมีการดําเนินการ 

ตาม 5 มาตรการ สําเร็จ     

ตามเปาหมายไมนอยกวา 3 

มาตรการ ไมนอยกวารอยละ 

80 ของตําบล (48 ตําบล) 

 

1.จัดมหกรรมการประกวด

ตําบลตนแบบฯ 

2.ทุกตําบลมีการ

ดําเนินการตาม 5 

มาตรการ สําเร็จตาม

เปาหมายไมนอยกวา 4 

มาตรการ ไมนอยกวารอย

ละ 80 ของตําบล (48 

ตําบล) 

3.ตําบลมีการดําเนินการ

ครบ 5 มาตรการ  รอยละ 

70  

(42 ตําบล จาก 59 ตําบล) 

1.ตําบลมีการดําเนินงาน

ครบ 5 มาตรการ   

มากกวารอยละ 100 

(59 ตําบล) 

 

ผลการดําเนินงานตามาตรการสําคัญ 

มาตรการท่ี 1  การสรางเสริมสุขภาพ 

 มีการจัดประชาคมเพ่ือออกขอบังคับ เทศบัญญัติ/หรือมาตรการทางสังคม จํานวน 59 ตําบล  คิดเปน รอยละ 

100 

มาตรการท่ี 2  การควบคุมปองกัน  

 มีการคัดกรองพยาธิใบไมตับ ในประชาชนอายุ 15 ปข้ึนไป โดยการตรวจอุจจาระ จํานวน 43 ตําบล รอยละ 

72.88 จํานวนท่ีตรวจท้ังหมด 26,378 คน พบ OV จํานวน 1,061 คน คิดเปนรอยละ 4.02 

มาตรการท่ี 3  การรักษาพยาบาล   

มีการคัดกรองมะเร็งทอน้ําดี ในประชาชนอายุ 40 ป ข้ึนไปดวยวิธีอัลตราซาวด จํานวน 3,755 คน คิดเปน

รอยละ 86.03 ยังไมพบผูปวยมะเร็งทอน้ําดี 

มาตรการท่ี 4  การดูแลรักษา  

ยังไมพบผูปวยมะเร็งทอน้ําดี จึงยังไมมีการผาตัดรักษา 

มาตรการท่ี 5   การสื่อสารสาธารณะ  

ตําบลมีการดําเนินงานจัดกิจกรรมรณรงค และสรางกระแสสังคมในการลด เลิก การบริโภคปลาดิบ จํานวน 

59 ตําบล คิดเปนรอยละ 100 
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สรุปตําบลท่ีสามารถดําเนินการครบ 5 มาตรการ จํานวน 39 ตําบล คิดเปนรอยละ 66.10 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ

ความสําเร็จ (Key Risk Area/Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห 

  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคสุกๆ ดิบๆ ของประชาชน คอนขางทําไดยาก และตองใชเวลานานใน

การดําเนินงาน 

 

5.นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 

     ตําบลตนแบบจัดการสุขภาพในการเฝาระวังปองกันแกไขปญหาโรคพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอน้ําดี ป 60 

ตําบลหนองตะเคียนบอน อําเภอวัฒนานคร จังหวัดสระแกว 

 

      ผูรายงาน 1.นายประวิทย   คํานึง 

      ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

      โทร 037 425 141 ตอ 309 

      มือถือ 08 1295 9387  

e-mail : sukhothai53@hotmail.com  

2.นางภัทรา  ผาแกว 

      ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

      วัน/เดือน/ป 1 ธันวาคม 2560 
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แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของประชาชนวัยทํางานอายุ 30-44 ปมีคาดัชนีมวลกายปกติ 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561  

 

1.ประเด็นการตรวจราชการ  

รอยละของประชาชนวัยทํางานอายุ 30-44 ปมีคาดัชนีมวลกายปกติ  ( ไมนอยกวารอยละ 55 ) 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน  

1. การขับเคลื่อนการดําเนินงานรอยละของประชาชนวัยทํางานอายุ 30-44 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติผาน

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) 

2. จังหวัดมีรูปแบบการดําเนินงานสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคโดยชุมชนมีสวนรวม/สถาน

ประกอบการ โรงงาน อยางนอยจังหวัดละ 1 รูปแบบและมีนวัตกรรมชุมชน/องคกร อยางนอยจังหวัดละ 1 เรื่อง 

๒.สถานการณ  

 ปงบประมาณ 2561 (ขอมูล ณ 25 พฤษภาคม 2561) ประชาชนวัยทํางานจังหวัดสระแกว อายุ 30-44 ปมี

คาดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 51.41 (ต่ํากวาเกณฑเปาหมายรอยละ 55) ต่ํากวาระดับเขตสุขภาพท่ี 6 (รอยละ 55.82) 

และต่ํากวาระดับประเทศ (รอยละ 52.08 ) เม่ือพิจารณาแยกรายอําเภอ พบวา อําเภอท่ีประชาชนวัยทํางาน อายุ 30-

44 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติสูงท่ีสุด คือ อําเภอวังสมบูรณ รอยละ 57.29 และอําเภอตาพระยา รอยละ 56.26 

ตามลําดับ ซ่ึงเปนพ้ืนท่ีท่ีมีความเขมขนของการดําเนินงานองคกรไรพุง/ชุมชน  ไรพุง ตําบลจัดการสุขภาพ และคลินิก

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม DPAC ดังแสดงตามตาราง   

 ตารางแสดงรอยละของประชาชนวัยทํางานจังหวัดสระแกว อายุ 30-44 ปมีคาดัชนีมวลกายปกติแยกราย

อําเภอ ปงบประมาณ 2561  

 

 

 

 

 

 

 

 

 ผลการดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ DPAC และ DPAC Plus NCD ปงบประมาณ 2561 

จังหวัดสระแกว มีการดําเนินงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ทุกแหง จํานวน 110 แหง คิดเปนรอย

ละ 100 โดยเนนการดําเนินงาน DPAC หรือเนนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกลุมเสี่ยงปองกันการเกิดโรคท่ีเกิดจาก

พฤติกรรมสุขภาพ และมีการดําเนินงานในโรงพยาบาล ทุกแหง จํานวน 9 แหง คิดเปนรอยละ 100 โดยเนนการ

ดําเนินงาน DPAC Plus NCD หรือเนนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี่ยงเพ่ือควบคุมหรือปองกันภาวะแทรกซอนจากโรค

ในกลุม NCD 
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3.การดําเนินงาน และผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

1.การขับเคลื่อนการดําเนินงานรอยละของประชาชนวัยทํางานอายุ 30-44 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติผาน

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) 

เปาหมาย มาตรการดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 

รอยละของประชาชนวัย

ทํางานอายุ 30-44  ป   มี

คาดัชนีมวลกายปกติ 

( ไมนอยกวารอยละ 55 ) 

การขับเคลื่อนการดําเนินงาน

ผานคณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอําเภอ 

(พชอ.) 

-จังหวัดสระแกว มีนโยบายและแผนงานขับเคลื่อนงาน

สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในประชาชนกลุมวัย

ทํางาน ผานคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตและระบบ

สุขภาพอําเภอ (District Health Board: DHB) โดยทีม

สาธารณสุขเปนผูคืนขอมูลปญหาสุขภาพไปยัง DHB ท้ังนี้ 

คณะกรรมการฯ จะคัดเลือกประเด็นปญหา/ประเด็น

คุณภาพชีวิต   

อําเภอ 
ผลการประชุมคัดเลือกปญหา/ประเด็น  

คุณภาพชีวิต โดย DHB 

เมือง 1. ดูแลผูปวยเรื้อรังและผูดอยโอกาส 

“คนเมืองสระแกวหวงใยกัน”                          

2. ขยะ “เมืองสระแกวปลอดขยะ” 

เขา

ฉกรรจ 

1. ขยะ   2. ผูปวยติดบานติดเตียง 

โคกสูง 1. การแกปญหาสิ่งเสพติด  2. อาหาร

ปลอดภัย 

คลอง

หาด 

1.  ขยะ     2.  อุบัติเหตุ 

อรัญ

ประเทศ 

1. ขยะ “อรัญเมืองสะอาด” 

2. อาหารสะอาด ปลอดภัย 

ตาพระ

ยา 

1 ขยะ “ตาพระยาเมืองสะอาด”                       

2. การดูแลผูปวยเรื้อรัง ผูสูงอายุ ผู

พิการ ผูปวยติดบานติดเตียง 

วัง

สมบูรณ 

1 ขยะ     2 ผูสูงอายุ   3 โรคไมติดตอ 

วังน้ํา

เย็น 

1 ขยะ    2 การดูแลผูปวย ติดบาน ติด

เตียง/LTC 

วัฒนา

นคร 

1 การจัดการขยะ   2 ยาเสพติด 

ท่ีมา : ตัวช้ีวัดท่ี 7  รอยละ ของคณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) ท่ีมีคุณภาพ 
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-ปงบประมาณ 2561 (ขอมูล ณ 25 พฤษภาคม 2561) 

ประชาชนวัยทํางานจังหวัดสระแกว อายุ 30-44 ปมีคา

ดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 51.41 ต่ํากวาเกณฑเปาหมาย 

อําเภอท่ีประชาชนวัยทํางาน อายุ 30-44 ป มีคาดัชนี

มวลกายปกติสูงท่ีสุด คือ อําเภอวังสมบูรณ รอยละ 

57.29 และอําเภอตาพระยา รอยละ 56.26 ตามลําดับ 

2. จังหวัดมีรูปแบบการดําเนินงานสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคโดยชุมชนมีสวนรวม/สถานประกอบการ 

โรงงาน อยางนอยจังหวัดละ 1 รูปแบบและมีนวัตกรรมชุมชน/องคกร อยางนอยจังหวัดละ 1 เรื่อง 

เปาหมาย มาตรการดําเนินงาน ผลการดําเนินงาน 

จังหวัดมีรูปแบบการ

ดําเนินงานสงเสริม

พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง

ประสงคโดยชุมชนมี   

สวนรวม/สถาน

ประกอบการ โรงงาน 

อยางนอยจังหวัดละ 1 

รูปแบบและมีนวัตกรรม

ชุมชน/องคกร อยางนอย

จังหวัดละ 1 เรื่อง 

-พัฒนาศักยภาพแกนนําสุขภาพ

ชุมชน (Health Leader) 

-ออกกําลังกายทุกเย็นวันพุธ 

-Happy Moph SK : Happy 

body กิจกรรมสงเสริมกิจกรรม

ทางกายภายในองคกรเพ่ือสราง

สุขภาวะแกบุคลากรสาธารณสุข 

-มาตรการลดพุงลดโรคดวย    3

อ. 2ส. 1ฟ.   

-จังหวัดสระแกว มีการดําเนินงานสงเสริมพฤติกรรม

สุขภาพท่ีพึงประสงคในชุมชน โดยชุมชนมีสวนรวมใน

การจัดทําแผนและดําเนินการ ในปงบประมาณ 2561 

เปนการตอยอดจากปท่ีผานมา ซ่ึงไดมีการพัฒนา

ศักยภาพแกนนําสุขภาพชุมชน (Health Leader) นํา

รองท่ีอําเภอเมืองสระแกว  โดยเนนสรางความรูความ

เขาใจแก 4 เรื่อง ไดแก อาหาร        ออกกําลังกาย 

นอน และแปรงฟน  

- มีแผนขยายเครือขายแกนนําสุขภาพชุมชน (Health 

Leader) สูทุกอําเภอ ดําเนินการโดย CUP  

-จังหวัดสระแกว มีนโยบายใหทุกหนวยงาน       ออก

กําลังกายทุกเย็นวันพุธ และรณรงคเดินข้ึนบันไดแทน

การใชลิฟท  

-นํารองมาตรการลดพุงลดโรค ในหนวยงาน

สาธารณสุข และขยายผลตอไปยังประชาชน ผาน

กระบวนการดําเนินงาน “ตําบล 4 ดีวิถีพอเพียง ; 

สุขภาพดี ดวย 3 อ. 2ส. 1 ฟ.” 

 

4. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี)  

 -ตนแบบ DPAC Plus NCD โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว  

 

ผูรายงาน นางสาวสุลีรัตน  เพ็ชรสมบัติ ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  

โทร.08 4710 7543  e-mail; suleerat.p@hotmail.com  

 

mailto:suleerat.p@hotmail.com
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของกลุมประชากรหลักท่ีเขาถึงบริการปองกันเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธเชิงรุก 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ  

        รอยละของกลุมประชากรหลักท่ีเขาถึงบริการปองกันเอชไอวีและโรคติดตอทางเพสสัมพันธเชิงรุก 

2. วิเคราะหสภาพปญหาสุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุขไดมีการปรับเปลี่ยนมโนทัศนจากควบคุมโรคเปนยุติปญหาเอดส โดยสงเสริม 

ใหทุกคนรูถึงสถานการณติดเชื้อ ประชากรหลักท่ีสําคัญ คือ MSM,  FSW, PWID, PRISONERS และไดมีการกําหนด

ชุดบริการปองกันผสมผสาน ท่ีเหมาะสมกับกลุมประชากรเปาหมาย และพ้ืนท่ี มีการผสมผสาน ประโยชนดานการ

ป อ ง กั น ข อ ง ก า ร รั ก ษ า ด ว ย ย า ต า น ไ ว รั ส ฯ  กั บ  ก า ร ป อ ง กั น ด า น พ ฤ ติ ก ร ร ม โ ด ย เ ริ่ ม รั ก ษ า ด ว ย 

ยาตานไวรัสในผูติดเชื้อท่ีทุกระดับ CD4 มีการเพ่ิมคุณภาพบริการดูแลรักษาดวยยาตานไวรัส และพัฒนา

สภาพแวดลอมทางนโยบาย การบริหารจัดการขอมูล เพ่ือสนับสนุนการดําเนินงาน และลดการตีตราหรือเลือกปฏิบัติ 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

จังหวัดสระแกวไดรับการสนับสนุนงบประมาณจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 6 ระยอง 

ดําเนินการในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย (MSM) จํานวน 100 คน ในพ้ืนท่ีอําเภอวัฒนานคร 

โดยดําเนินการบริการปองกันเชิงรุกใหแกกลุมประชาการหลัก ดังตอไปนี้  

1) ไดรับขอมูลความรูในการปองกันเอชไอวี, STI  

2) ไดรับถุงยางอนามัย สารหลอลื่น (สําหรับ MSM, SW)  

3) ไดรับขอมูลสถานท่ีท่ีจะไปรับบริการตรวจเอชไอวี ,STI  

4) ไดลงทะเบียนรับบริการโดยมีหมายเลขสมาชิกหรือ UIC (Unique Identifier Code) ท้ังนี้มีรูปแบบการ

จัด/ใหบริการ ดังนี้ 

ก. การใหบริการปองกันเชิงรุกสามารถดําเนินการไดหลายรูปแบบ ไดแก  

   (1) ผูใหบริการเชิงรุก (Outreach) (2) เครือขายเพ่ือน (3) ใชสื่อสังคมทางอิเลคโทรนิคส (social media) (4) มารับ

บริการเอง หรือไดรับการนัดหมายจากหนวยบริการ 

ระดับการทํางานท่ีคาดหวังแตละไตรมาส (Quick Win) 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

1.วิเคราะหสถานการณ 

2.จัดทําแผนงาน/โครงการ 

3. ชี้แจง/คนหา

กลุมเปาหมาย  

 

1.ดําเนินกิจกรรม 

2.นิเทศติดตาม  

3. แกไขปญหา 

 

1.ดําเนินกิจกรรม 

2.นิเทศติดตาม  

3. แกไขปญหา 

 

1.รอยละ 85 ของกลุม

ประชากรหลักเขาถึง

บริการเชิงรุก 

 

สรุปผลการดําเนินงาน ณ วันท่ี 25 พฤษภาคม 2561 กลุมเปาหมาย รอยละ 100 ไดรับบริการเขาถึงบริการ

ปองกันเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธเชิงรุก 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ

ความสําเร็จ (Key Risk Area/Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห 

  การคนหากลุมเปาหมาย คอนขางทําไดยากเนื่องจากเปนกลุมเปราะบางและบางรายไมเปดเผยตัว อาจตองใช

เวลานานในการดําเนินงาน 

 

5. ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

- การคนหากลุมเปาหมายเปนไปไดยาก 

 

6.ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 

- การกําหนดเปาหมายควรสอบถามจังหวัดกอน ถาถูกกําหนดมาจากกรม จ.จะมีปญหาในการหา

กลุมเปาหมาย อาจสงผลใหผลการดําเนินงานไมบรรลุตามตัวชี้วัด 

  - ความยุงยากในการใชเงิน 

      

      ผูรายงาน 1.นางสาววรรณวิมล สุรินทรศํกดิ์ 

      ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

      โทร 037 425 141 ตอ 309 

      มือถือ 08 4362 5243  

e-mail : pou_sk@hotmail.com    
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : ผลิตภัณฑอาหารสดและอาหารแปรรูปมีความปลอดภัย 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561  

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ  

ผลิตภัณฑอาหารสดและอาหารแปรรูปมีความปลอดภัย ประกอบดวย 1) ผักและผลไม 2) นมโรงเรียน 

2. สถานการณ 

 สถานการณคุณภาพและความไมปลอดภัยดานอาหารเปนประเด็นหนึ่งท่ีสงผลกระทบตอปจจัยเสี่ยงตอ

สุขภาพของประชาชน  ท้ังวัตถุดิบท่ีนํามาใชในการปรุงประกอบอาหาร  รวมท้ังอาหารสดและอาหารแปรรูป ปญหา

ความไมปลอดภัยดานอาหาร ไดแก การปนเปอนสารตกคางจากยาฆาแมลงในผักและผลไม ผลิตภัณฑนมโรงเรียน 

โดยมีสถานการณในแตละประเด็น ดังนี้ 

    2.1 การปนเปอนสารตกคางจากยาฆาแมลงในผักและผลไม 

ในปงบประมาณ  2560 จังหวัดสระแกวดําเนินการเก็บตัวอยาง  2,406  ตัวอยาง ผานมาตรฐาน  2,330 ตัวอยาง 

คิดเปนรอยละ 96.84 ในรายท่ีไมผานมาตรฐานทางจังหวัดไดแนะนําใหทางผูจําหนายดําเนินการปรับปรุง และ

ดําเนินการตรวจซํ้า   

ในปงบประมาณ  2561  ไดดําเนินการจัดทําโครงการคุมครองผูบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพบริการสุขภาพ และ

อาหารปลอดภัย จังหวัดสระแกว และกําหนดสถานท่ีคัดและบรรจุผักและผลไมสดบางชนิด จํานวน  6  แหง  เปน

สถานท่ีผลิต จํานวน 1 แหง คือสายชลผักสด ตั้งอยูท่ี  444  หมูท่ี  1  ตําบลศาลาลําดวน อําเภอเมือง จังหวัดสระแกว 

และสถานท่ีจําหนายจํานวน  5 แหง คือ 1)บริษัทสยามแมคโคร จํากัด สาขาสระแกว 2) บิ๊กซีสาขาสระแกว 3) บิ๊กซี

สาขาวังน้ําเย็น 4) บิ๊กซีสาขาอรัญประเทศ  

5) เทสโกโลตัส สาขาอรัญประเทศ  ดําเนินการตรวจสถานท่ีผลิตจํานวน 2 ครั้ง พบขอท่ีไมผานตามเกณฑคือ การ

ลงขอมูลทะเบียนเกษตรกร และการบงชี้รุนการผลิต จัดเก็บตัวอยางผักและผลไมสงตรวจตามแผน อย. จํานวน 15  

ตัวอยาง รอผลวิเคราะห สําหรับการเฝาระวังผักและผลไมสด ไดทําแผนตรวจสอบความปลอดภัยดานอาหารระดับ

อําเภอ ตําบลรวมกับหนวยตรวจสอบเคลื่อนท่ี Mobile Unit  ซ่ึงดําเนินการทุก  1 เดือน   จัดการฝกปฏิบัติการใชชุด

ทดสอบยาฆาแมลงแกผูรับผิดชอบงานระดับอําเภอ ในวันท่ี 15  มีนาคม 2561 และสนับสนุนชุดทดสอบยาฆาแมลง

แกโรงพยาบาลและสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ ทุกแหง 

2.2 ผลิตภัณฑนมโรงเรียน 

ในปการศึกษา  1/2560 จังหวัดสระแกวมีสถานท่ีผลิตนมโรงเรียน จํานวน  2  แหง คือ สหกรณโค

นมวังน้ําเย็นจํากัด และ วิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกว โดยทางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว เก็บ

ตัวอยางสงตรวจวิเคราะหในเดือนมิถุนายน 2560  ผลดังนี้ 

- วิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกว พบผิดมาตรฐาน เนื้อนมไมรวมไขมัน 8.2 (กรัม/100 กรัม) 

ซ่ึงมาตรฐานกําหนดไมนอยกวา  8.25  และ ในวันท่ี  18  สิงหาคม  2560 ไดแจงผูประกอบการใหดําเนินการแกไข

และเปรียบเทียบปรับตาม พรบ.อาหาร พ.ศ.  2522  มาตรา 25(3) จํานวน  5,000   บาท 

- สหกรณโคนมวังน้ําเย็นจํากัด ผานมาตรฐาน จํานวน  2  ตัวอยาง 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ในปการศึกษา  2/2560  (เดือนพฤศจิกายน 2560)จังหวัดสระแกวมีสถานท่ีผลิตนมโรงเรียน จํานวน  

2  แหง คือ สหกรณโคนมวังน้ําเย็นจํากัด และ วิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกว โดยทางสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดสระแกว ตรวจสถานท่ีผลิตและเก็บตัวอยางสงตรวจวิเคราะหในเดือนพฤศจิกายน  2560             ผลการ

ตรวจวิเคราะหจากศูนยวิทยาศาสตรการแพทยชลบุรี ผานเกณฑมาตรฐานท้ังสามตัวอยาง  และผลการตรวจสถานท่ี 

ดังนี้ 

         1) วิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกว เก็บตัวอยางนมโรงเรียนพาสเจอรไรซ  1  ตัวอยาง 

- ผลการตรวจสถานท่ีผลิตผลิตภัณฑนมพรอมบริโภคชนิดเหลวฯ (แบบตส. 5(50) ผานมาตรฐาน  

รอยละ  86.67 

2) สหกรณโคนมวังน้ําเย็นจํากัด เก็บตัวอยางนมโรงเรียนพาสเจอรไรซ  1  ตัวอยาง  

, UHT 1 ตัวอยาง 

- ผลการตรวจสถานท่ีผลิตผลิตภัณฑนมพรอมบริโภคชนิดเหลว ฯ (แบบตส.5(50) ผานมาตรฐาน  

รอยละ 99.36 

- ผลการตรวจสถานท่ีผลิต (แบบ ตส.11(55)) ผานมาตรฐานรอยละ  99.34 

                     ในปการศึกษา  1/2561 (เดือนพฤษภาคม 2561) จังหวัดสระแกวมีสถานท่ีผลิตนมโรงเรียน จํานวน  

1  แหง คือ สหกรณโคนมวังน้ําเย็นจํากัด เนื่องจากวิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกว ผลวิเคราะหตกมาตรฐาน

พบเชื้อ E.coli (รอบผูประกอบการ) และทางวิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีสระแกวไดดําเนินการแกไขปรับปรุงใน

กระบวนการผลิต แตงดผลิตในเดือนกุมภาพันธ 2561 เนื่องจากเปนมติคณะกรรมการนมโรงเรียน  

3  ขอมูลประกอบการวิเคราะห   

ตารางท่ี 107 แสดงรอยละผลิตภัณฑอาหารสดและอาหารแปรรูปมีความปลอดภัย 

ลําดับ ตัวชี้วัด 
รายการ

ขอมูล 

เม
ือง

สร
ะแ

กว
 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

วัง
น้ํา

เย็
น 

คล
อง

หา
ด 

วัง
สม

บูร
ณ

 

โค
กส

ูง 
ภาพรวม

จังหวัด 

(ขอมูล ณ  

วันที่รับ

ตรวจ) 

ภาพรวม

จังหวัด 

รอบ 2 ณ 

ไตรมาส 2 

(ขอมูล ต.ค. 

– พ.ค. 61) 

1 รอยละ

ของผัก

และผลไม

สดมี

ความ

ปลอดภัย

จาก

สารเคมี

กําจัด

ศัตรูพืช 

จํานวน ตย.

ท่ีสงตรวจ

และไดรับผล

การตรวจ

วิเคราะห 

100 78 148 68  172   47 613  อ.เขา

ฉกรรจ/

คลอง

หาด/วัง

สมบูรณ 

รถ 

Mobile 

เขาเดือน  

มิ.ย-สค. 

61 

 จํานวน ตย.

ท่ีผาน

มาตรฐาน 

100 75 144 67  168   47 601 

 อัตรา/รอยละ : 

(B/A) x 100 

 

100 96.15 97.29 98.52  97.67   100 98.04 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ลําดับ ตัวชี้วัด 
รายการ

ขอมูล 

เม
ือง

สร
ะแ

กว
 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

วัง
น้ํา

เย็
น 

คล
อง

หา
ด 

วัง
สม

บูร
ณ

 

โค
กส

ูง 

ภาพรวม

จังหวัด 

(ขอมูล ณ  

วันที่รับ

ตรวจ) 

ภาพรวม

จังหวัด 

รอบ 2 ณ 

ไตรมาส 2 

(ขอมูล ต.ค. 

– พ.ค. 61) 

2 รอยละ

ของนม

โรงเรียน

มี

คุณภาพ

มาตรฐาน

ตาม

เกณฑท่ี

กําหนด      

จํานวน ตย.

ท่ีสงตรวจ

และไดรับผล

การตรวจ

วิเคราะห 

  4     14  18  

 จํานวน ตย.

ท่ีผาน

มาตรฐาน 

  3     14  17  

 อัตรา/รอยละ : 

(B/A) x 100 

  75     100  94.44  

 

 

    ผูรายงาน  นางสาวนารีรัตน  ประเสริฐศรี 

                 นักวชิาการสาธารณสุขชํานาญการ          

                   วัน/เดือน/ป  7  มิถุนายน 2561 

                   โทร. 086 3377073 

                   e-mail: batcat_pp@hotmail.co.th  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : ผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไดรับการตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

ผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไดรับการตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด 

2. สถานการณ 

2.1.การจัดการความเส่ียงดานผลิตภัณฑสุขภาพของจังหวัด 

1) ทบทวนคําสั่งจังหวัดสระแกว ท่ี 8/2557 ลงวันท่ี  30  มกราคม  2557 เรื่อง แตงตั้งคณะกรรมการอาหาร

ปลอดภัย จังหวัดสระแกว และจัดทําคําสั่งจังหวัดสระแกว เรื่อง แตงตั้งคณะกรรมการและคณะทํางานความปลอดภัย

ดานอาหารจังหวัดสระแกว โดยการปรับปรุงหนวยงานและเจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของใหเปนปจจุบัน และเพ่ิมเติมกิจกรรม

การดําเนินงานอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล โรงเรียนใหมีความครอบคลุมข้ึน รวมท้ังภารกิจขององคกรปกครอง

สวนทองถ่ินในการดําเนินงานตลาดสด  รานอาหารและแผงลอยจําหนายอาหาร 

2) ใชคําสั่งสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ท่ี 20/2560 ลงวันท่ี 2 กุมภาพันธ 2560 เรื่องแตงตั้ง

คณะทํางานปฏิบัติหนาท่ีทีมตระหนักรูสถานการณและทีมปฏิบัติงานเพ่ือแกปญหาในพ้ืนท่ี จังหวัดสระแกว เพ่ือให

สามารถดําเนินการเฝาระวัง ตรวจสอบ ควบคุม กํากับ ไดอยางทันเวลา ตอเนื่อง โดยมีกลุมงานคุมครองผูบริโภคเปน

ศูนยปฏิบัติการฯระดับจังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเปนศูนยปฏิบัติการฯระดับอําเภอ และโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล (แมขาย) เปนศูนยปฏิบัติการฯระดับตําบลประกอบดวย เจาหนาท่ีรพ.สต. และ อสม.ในการตรวจสอบ 

เฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพ  

3) มีกลุมไลนกลางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว และเพ่ิมกลุมไลนโดยแยกแตละรายผลิตภัณฑ

สุขภาพเพ่ือใหผูประกอบการและเจาหนาท่ีสามารถเขาถึงขอมูลในการแจงขาวสาร เฝาระวัง เตือนภัย รายงานขอมูล 

รวมถึงกํากับใหผลิตภัณฑมีความปลอดภัยเพ่ิมข้ึน  

2.2 วิเคราะหความเส่ียงและจัดทําแผนเฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพ   

 จัดทําโครงการคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ บริการสุขภาพและอาหารปลอดภัย จังหวัด

สระแกว ปงบประมาณ 2561 และจัดทําแผนการเฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพรวมกับหนวยตรวจสอบเคลื่อนท่ี (Mobile 

Unit) ลงดําเนินการทุก 1 เดือน รวมท้ังสนับสนุนชุดทดสอบเบื้องตนใหระดับอําเภอ ในพ้ืนท่ีเขตเศรษฐกิจพิเศษ 

จํานวน 9 แหง          ( โรงพยาบาลวัฒนานคร โรงพยาบาลอรัญประเทศ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอวัฒนานคร 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภออรัญประเทศ และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลจํานวน 5  แหง) และไดดําเนินการ 

ดังนี้ 

1) จัดทําแผนในการเฝาระวังในการควบคุม กํากับ ตรวจสอบ เฝาระวัง 

โดยการจัดประชุมชี้แจงแนวทางปฏิบัติและบทกําหนดโทษใหผูประกอบการทุกประเภทในแตละ อําเภอ

ไดทราบในระหวางวันท่ี  16 – 29  พฤศจิกายน  2560  

2) จัดประชุมเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานระดับอําเภอ ฝกปฏิบัติการตรวจ และออกตรวจประเมินมาตรฐาน

สถานท่ีผลิตผลิตภัณฑทุกประเภท ในระหวางวันท่ี 15 -18 มกราคม  2561 

3)  จัดทําแผนการเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพสงตรวจวิเคราะหตามจํานวนและกลุมเปาหมาย 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

2.2 ดําเนินการเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพตามแผนเฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพของจังหวัด 

1) จัดทําแผนเก็บตัวอยางดวยชุดทดสอบเบื้องตนรวมกับหนวยตรวจสอบเคลื่อนท่ี Mobile Unit ท้ังในระดับ

อําเภอ ตําบล  

2) เก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพตามเปาหมาย เพ่ือตรวจวิเคราะหดวยชุดทดสอบเบื้องตนและสงตรวจทาง

หองปฏิบัติการเดือนละ 1 ครั้ง และเก็บตรวจสอบซํ้ากรณีพบการปนเปอน และแจงจังหวัดผูผลิต รวมท้ัง

ใหคําแนะนําแกผูประกอบการ 

          3) สนับสนุนชุดทดสอบเบื้องตนเพ่ือใชในการดําเนินงานใหแกโรงพยาบาลและสํานักงานสาธารณสุข 

              อําเภอ  

ตารางท่ี 108 แสดงรอยละของผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไดรับการตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนดเปาหมาย 

ตัวชี้วัด รายการ

ขอมูล 

เม
ือง

สร
ะแ

กว
 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

  วั
งน

้ําเ
ย็น

 

คล
อง

หา
ด 

วัง
สม

บูร
ณ

 

โค
กส

ูง 

ภาพรวม

จังหวัด 

(ขอมลู ณ 

วันท่ีรับ

ตรวจ) 

ภาพรวม

จังหวัด 

รอบ 2 ณ ไตร

มาส 2 

(ขอมลู ต.ค. – 

พ.ค. 61) 

รอยละ

ของ

ผลิตภัณฑ

สุขภาพท่ี

ไดรับการ

ตรวจสอบ

ได

มาตรฐาน

ตาม

เกณฑท่ี

กําหนด

เปาหมาย 

เปาหมาย 

(A) : 

จํานวน 

ตย.ท่ีสง

ตรวจและ

ไดรับผล

การตรวจ

วิเคราะห 

107 235 288 117  129   58 934  อ.เขา

ฉกรรจ/คลอง

หาด/วัง

สมบูรณรถ 

Mobile เขา

เดือน  

มิ.ย-สค. 61 

ผลงาน 

(B): 

จํานวน 

ตย.ท่ีผาน

มาตรฐาน 

98 234 285 116  126   55 914  

อัตรา/รอย

ละ : (B/A) x 

100 

91.58 99.57 98.95 99.14  97.67   94.82 97.85  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 109 แสดงผลการดําเนินงานผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไดรับการตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนดจําแนก

ประเภทผลิตภัณฑ 

ประเภทผลิตภัณฑ เปาหมายในการ

เก็บตัวอยาง 

(อย.) 

เปาหมายในการ

เก็บตัวอยาง 

(จังหวัด) 

จํานวนตัวอยางท่ี

เก็บ 

ตัวอยางท่ีผาน

เกณฑท่ีกําหนด 

รอยละของ

ตัวอยางท่ีผาน

เกณฑท่ีกําหนด 

อาหาร 7 1,312 7 รอผลวิเคราะห  

ยา  27    

เครื่องสําอาง 1 90 1 รอผลวิเคราะห  

วัตถุอันตราย      

เครื่องมือแพทย      

วัตถุเสพตดิ      

รวม 8 1,429 8   

 

4.ปจจัยท่ีมีผลตอความสําเร็จ 

- การประสานการดําเนินงานกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ เชน เกษตร ปศุสัตว องคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

ผูประกอบการ และภาคประชาชน 

- การรายงาน (Report) ผลการดําเนินงาน 

 

 

    ผูรายงาน    นางสาวนารีรัตน  ประเสริฐศรี 

                             นักวชิาการสาธารณสุขชํานาญการ         

                   วัน/เดือน/ป  7 มิถุนายน 2561 

                   โทร. 086-3377073 

                   e-mail: batcat_pp@hotmail.co.th  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : สถานพยาบาลเอกชนและสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพผานเกณฑมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกําหนด 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

สถานพยาบาลและสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพผานเกณฑมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกําหนด 

2. สถานการณ 

    ขอมูลสถานพยาบาลเอกชนประเภทไมรับผูปวยไวคางคืน จํานวน  120  แหง ออกใบอนุญาตให         ประกอบ

กิจการสถานพยาบาลใหม  16  แหง คลินิกเวชกรรมท่ีใหบริการดานเสริมความงาม  11  แหง             ออก

ใบอนุญาตสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ประเภทกิจการสปา จํานวน  1  แหง ออกใบรับรองการข้ึนทะเบียนผู

ใหบริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ  304  ราย ออกใบอนุญาตเปนผูดําเนินการสปา จํานวน  20  ราย 

2.1 ขอมูลสถานพยาบาลจังหวัดสระแกว   

ตารางท่ี 110 แสดงขอมูลสถานพยาบาลจังหวัดสระแกว จําแนกตามลักษณะรายอําเภอ (แหง) 

ท่ี อําเภอ 

เวชกรรม เฉพาะทาง ทันต 

กรรม 

การ

พยาบาล

และผดุง

ครรภ 

ผดุง

ครรภ

ชั้นสอง 

กาย 

ภาพ

บําบัด 

เทคนิค 

การ 

แพทย 

แพทย

แผน

ไทย 

การ

ประกอบ

โรค

ศิลปะ 

สห 

คลินิก 

รวม 

ทุกประเภท 

 

1 เมืองสระแกว 6 16 6 4 3 1 2 2 1 0 41 

2 วัฒนานคร 0 4 1 2 0 0 0 0 0 0 7 

3 อรัญประเทศ 14 10 6 3 0 2 0 0 0 0 35 

4 โคกสูง 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 3 

5 ตาพระยา 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 3 

6 เขาฉกรรจ 0 4 0 6 0 0 0 0 0 0 10 

7 วังนํ้าเย็น 3 3 2 8 0 0 0 0 0 0 16 

8 วังสมบูรณ 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0 3 

9 คลองหาด 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2 

 รวม 24 38 16 31 3 3 2 2 1 0 120 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

2.2 ขอมูลสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพจังหวัดสระแกว   

ตารางท่ี 111 แสดงขอมูลสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพจังหวัดสระแกว จําแนกตามลักษณะรายอําเภอ (แหง) 
ท่ี อําเภอ สปาเพ่ือสุขภาพ นวดเพ่ือสุขภาพ นวดเพ่ือเสริมสวย รวม 

1 เมืองสระแกว 0 18 0 18 

2 วัฒนานคร 0 3 0 3 

3 อรัญประเทศ 1 13 0 14 

4 โคกสูง 0 0 0 0 

5 ตาพระยา 0 1 0 1 

6 เขาฉกรรจ 0 1 0 1 

7 วังนํ้าเย็น 0 4 0 4 

8 วังสมบูรณ 0 6 0 6 

9 คลองหาด 0 2 0 2 

รวม 1 48 0 49 

 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

ตารางท่ี 112 แสดงรอยละสถานพยาบาลเอกชนและสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพผานเกณฑมาตรฐานตามท่ี

กฎหมายกําหนด 

ลําดับ ชื่อตัวชี้วัด รายละเอียด 

รวม

จังหวัด 

 

เม
ือง

 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัง
น้ํา

เย็
น 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 

ผลการ

ดําเนินงาน 

8 เดือน 

 ต.ค.60     

– พ.ค.61) 

1 รอยละของ

สถานพยาบาล

เอกชนผาน

เกณฑ

มาตรฐานตามท่ี

กฎหมาย

กําหนด 

เปาหมาย 

รอยละ90 

16 6 0 2 0 0 0 7 1 0 16 

 ผลงาน/

จํานวน 

16 6 0 2 0 0 0 7 1 0 16 

 อัตรา/รอยละ 100 100 0 100 0 0 0  100 100 0 100 

2 รอยละของ

สถาน

ประกอบการ

เพ่ือสุขภาพ

ผานเกณฑ

มาตรฐาน

ตามท่ี

กฎหมาย

กําหนด 

เปาหมาย 

รอยละ50 

1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 

ผลงาน/

จํานวน 

1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 

อัตรา/รอยละ 100 0 0 0 0 0 0 100 0 0 100 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 113 แสดงขอมูลเชิงคุณภาพรายละเอียดกิจกรรมป 2561  

ลําดับ รายละเอียดกิจกรรม ระยะเวลา ผลงาน 

1 

 

 

การใหคําแนะนําเก่ียวกับมาตรฐานและขอกําหนดของสถาน

ประกอบการเพ่ือสุขภาพ สําหรับผูประกอบการ และผูใหบริการ 

ตุลาคม  2560 

กันยายน 2561 

8 แหง 

 

2 

 

ออกใบรับรองข้ึนทะเบียนผูใหบริการในสถานประกอบการเพ่ือ

สุขภาพ  

1  ตุลาคม  2560 - 

7  มิถุนายน  2561 

304 ราย 

3 ตรวจมาตรฐานสถานพยาบาลประจําป และตรวจเฝาระวังสถาน

ประกอบการเถ่ือน 

1 ตุลาคม 1560 - 

25 พฤศจิกายน 2560 

46 แหง 

4 ออกใบอนุญาตสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ สปา    พฤษภาคม  2561 1  แหง 

5 การออกรณรงคประชาสัมพันธการประกอบกิจการสถาน

ประกอบการเพ่ือสุขภาพ 

กุมภาพันธ  2561 49  แหง 

6 รายงานผลการดําเนินงานผานระบบออนไลน  

ทุกไตรมาส  

30 ธันวาคม 2560 

31 มีนาคม 2561 

30 มิถุนายน 2561 

30 กันยายน 2561 

สสจ. 

 

4. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 

- ตั้งกลุมไลน สระแกว_สถานพยาบาล เพ่ือประสานการทํางานรวมกับผูประกอบการ 

- ตั้งกลุมไลน ชมรมรานนวดสระแกว เพ่ือประสานการทํางานรวมกับผูประกอบการ 

- ตั้งกลุมไลน FDA Sakaeo  เพ่ือประสานการทํางานรวมกันระหวางเจาหนาท่ีจังหวัดและอําเภอ 

 

ผูรายงาน .นางสาวโสพิศ  เขามะหิงษ.. 

ตําแหนง เจาพนักงานเภสัชกรรมชํานาญงาน  

โทร..037 425141-4 ตอ 103.  E-mail : phar27000@ gmail.com 

      

 

 

 



216 

การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของจังหวัดท่ีมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมและสุขภาพอยางบูรณาการมีประสิทธิภาพ 

และยั่งยืน 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

1.1 รอยละของจังหวัดท่ีมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมและสุขภาพอยางบูรณาการมีประสิทธิภาพ      

      และยั่งยืน 

2.  สถานการณ 

จังหวัดสระแกว มีเทศบาลท้ังหมด  16  แหง แบงเปน เทศบาลเมือง จํานวน  3  แหง  เทศบาลตําบล 

จํานวน  13  แหง  องคกรปกครองสวนทองถ่ิน  49  แหง  โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  10 แหง 

แบงเปน โรงพยาบาลท่ัวไป  2  แหง  โรงพยาบาลชุมชน  7  แหง และ โรงพยาบาลจิตเวชฯ  1  แหง   

3. ขอมูลประกอบการวิเคราะห   

ผลการดําเนินงาน จังหวัดท่ีมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมและสุขภาพอยางบูรณาการมี

ประสิทธิภาพ 

และยั่งยืน  มี  5  กิจกรรม ดังนี้ 

 1. มีการพัฒนาระบบฐานขอมูล สถานการณ และการเฝาระวังดานสิ่งแวดลอมและสุขภาพ จังหวัดสระแกว

ดําเนินการจัดเก็บขอมูลตามแบบสอบถามจากเทศบาลและองคการบริหารสวนตําบลมาบันทึกในโปรแกรม NEHIS ได

รอยละ 88.25 ของเทศบาลและองคการบริหารสวนตําบลท้ังหมด และไดวิเคราะหขอมูลมาดําเนินการเฝาระวังดาน

ผลกระทบสิ่งแวดลอม จํานวน 2 ประเด็น คือ 1) การเฝาระวังคุณภาพน้ําอุปโภค และบริโภค สงตรวจ จํานวน 20 

ตัวอยางเชน ประปาภูมิภาค  ประปาหมูบานของกรมอนามัย บอบาดาล ตูน้ําดื่มหยอดเหรียญ พบวาประปาภูมิภาค

ท้ังสามแหงผานเกณฑมาตรฐาน สวนน้ําประเภทอ่ืน มีคาความสกปรกในรูปของโคไลฟอรมแบคทีเรียเปนบางสวน           

2) การจัดการมูลฝอยติดเชื้อในสถานบริการสาธารณสุข มีการควบคุมกํากับการเก็บขนมูลฝอยติดเชื้อจากโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพระดับตําบลสงโรงพยาบาลในอําเภอเดียวกัน สงบริษัทเอกชนไปกําจัดอยางถูกตองตามเกณฑของกรม

อนามัย 

 2. มีกลไกการจัดการปจจัยเสี่ยงจากมลพิษสิ่งแวดลอมอยางบูรณาการโดยขับเคลื่อนการดําเนินงานผานกลไก

คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด(คสจ)  จังหวัดสระแกว ประชุมคณะกรรมการสรรหาผูทรงคุณวุฒิในวันท่ี  11  

มิถุนายน  2561 คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด (คสจ) มีแผนจัดประชุม จํานวน  2  ครั้ง ตอป  ประชุมครั้งแรกตน

เดือนกรกฎาคม 2561  

 3. มีระบบและกลไกสนับสนุนการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาล รพศ./รพท./รพช. สังกัดกระทรวง

สาธารณสุขใหถูกตองตามกฎหมาย จังหวัดสระแกวกําหนดเยี่ยมนิเทศงาน ใหคําแนะการการดําเนินงานรวมกับการ

นิเทศติดตามของทีมสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ปละ 2 ครั้ง  ผลการปฏิบัติงานทุกโรงพยาบาลผานเกณฑประเมิน

การดําเนินงานจัดการมูลฝอยติดเชื้อ กรมอนามัย 

 4. มีการสงเสริมใหทองถ่ินมีการจัดบริการอนามัยสิ่งแวดลอมท่ีไดมาตรฐาน (EHA)  มีการจัดตั้งกลุมไลน EHA

ประกอบดวยเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบของเทศบาล  เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบของสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ และ
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด เพ่ือสงขาวสารประชาสัมพันธ ติดตอสื่อสารการดําเนินงาน  เทศบาลสมัครเชารวม

โครงการ 8 แหง คิดเปน รอยละ 50 ท่ีไมสมัครเขารวม เทศบาล 3 แหง คือคลองหาด  บานดาน  เขาฉกรรจ ใชผล

การประเมินปท่ีผานมา อีก 5 เทศบาล คือ วังสมบูรณ  วังทอง  ศาลาลําดวน  ฟากหวย บานใหมหนองไทร  ไมมี

ผูรับผิดชอบโดยตรง 

ตารางท่ี 114 แสดงผลการประเมินประจําป 2561 

ลําดับ เทศบาล ประเภทท่ีสมัคร ระดับเกียรติบัตร ระดับพ้ืนฐาน ไมผาน 

1 เมืองสระแกว EHA 1001  /  

  EHA 4001  /  

2 เมืองวังนํ้าเย็น EHA 1003 /   

  EHA 4003 /   

3 เมืองอรัญญประเทศ EHA 1003 /   

  EHA 4001 /   

4 ตําบลตาพระยา EHA 1002 /   

  EHA 4001 /   

5 ตําบลโคกสูง EHA 1001  /  

  EHA 4001 /   

6 ตําบลปาไร EHA 2003   / 

  EHA 4001  /  

7 ตําบลวัฒนานคร EHA 1002   / 

  EHA 4001  /  

8 ตําบลทาเกษม EHA 2002   / 

  EHA 4001   / 

 

 5. มีการดําเนินงานเพ่ือสงเสริม สนับสนุนใหเกิดตําบลท่ีมีชุมชนท่ีมีศักยภาพในการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม

ชุมชน (เปาหมายตําบลละ 1 หมูบาน) จังหวัดสระแกวจัดประชุมชี้แจงการดําเนินงานแกชุมชนตนแบบดานอนามัย

สิ่งแวดลอมตามโครงการช็อปแอนดแชรในวันท่ี 16 พฤศจิกายน 2560 โดยสนับสนุนขอมูลหมูบาน/ชุมชนตนแบบ

ระดับจังหวัดตามโครงการจังหวัดสะอาดเพ่ือเปนขอมูลประกอบการพิจารณาคัดเลือกของอําเภอ ผลการปฏิบัติงาน 

อําเภอสงหมูบานเขารวมกิจกรรมอยูระหวางการพัฒนา คือ อําเภอเมืองสระแกว  7  หมูบาน  อําเภอวังน้ําเย็น 4 

หมูบาน อําเภอตาพระยา  5 หมูบาน รวม 16 หมูบาน คิดเปน รอยละ 32.6 

เม่ือเทียบกับควิกวินรอบ 9 เดือน คือ จังหวัดมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมและสุขภาพ ผานเกณฑ 

ระดับพ้ืนฐาน (ประเมินโดยศูนยอนามัย ) ผลการดําเนินงาน จังหวัดประเมินตนเองยังไมผานเกณฑระดับพ้ืนฐานเนื่องจาก

บางกิจกรรมอยูระหวางดําเนินการ 

 

 

 

 

 



218 

การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ

ความสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห จาก

การตรวจติดตาม 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน ไมมีบุคลากรท่ีรับผิดชอบงานสาธารณสุขโดยตรง ตองฝากงานไวกับรองปลัด หรือ

สํานักปลัด จึงไมสามารถดําเนินการใหเกิดผลสําเร็จได 

 

              ผูรายงาน นายนพดล   ทาทิตย 

ตําแหนง หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย 

                                                               วัน/เดอืน/ป   8  มิถุนายน  2561 

                                                              โทร  0898340188  e-mail padol01@hotmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : ผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงควบคุมได 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

 ประเด็นการตรวจราชการ 

- การประเมินคุณภาพ NCD Clinic Plus ป 2561  (คาเปาหมายมากกวารอยละ 60) 

- ผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงควบคุมได (คาเปาหมาย รอยละ 40 และ รอยละ 50 ตามลําดับ) 

2. สถานการณและแนวโนม  

สถานการณการเสียชีวิตโรคหัวใจขาดเลือด (I20-I25) ป 2556 - 2558 พบวาจังหวัดสระแกว 

มีแนวโนมเพ่ิมสูงข้ึนอัตรารอยละ 15.10, 15.59 และ 21.10  ตอแสนประชากร ตามลําดับ (สํานักนโยบายและ

ยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข) นอกจากนี้ ในป 2560 จังหวัดสระแกวยังพบผูปวยเบาหวาน 

21,167 คน และความดันโลหิตสูง 45,488 คน ผูปวยโรคเบาหวานสามารถควบคุมระดับน้ําตาลไดดี เพียงรอยละ 

20.62  (เปาหมาย 40)   และผูปวยโรคความดันโลหิตสูงสามารถควบคุมระดับความดันโลหิตไดดี รอยละ 34.30 

(เปาหมาย 50)  การท่ีผูปวยเบาหวาน และความดันโลหิตสูง ไมสามารถควบคุมน้ําตาล/ความดันโลหิตไดดีนั้น ยอม

สงผลใหเกิดภาวะแทรกซอนตา ไต เทา หลอดเลือดหัวใจ หลอดเลือดสมอง เพ่ิมข้ึน  

 

เปาหมาย/ตัวช้ีวัด Health Outcome 

ป 2559 - 2560 ผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมได ในภาพรวมของประเทศ และพ้ืนท่ี

เขตสุขภาพท่ี 6  มีแนวโนมของผูปวยท่ีควบคุมไดเพ่ิมมากข้ึน เม่ือพิจารณาการดําเนินงานรายจังหวัด พบวารอยละ

ของผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมไดเพ่ิมมากข้ึนในทุกจังหวัดเชนเดียวกัน  

ในป 2561 ผลการดําเนินงาน 6 เดือนแรก (ตุลาคม 2560 - มีนาคม 2561) เขตสุขภาพท่ี 6 มีผูปวย

เบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดี รอยละ 25.12 (เปาหมาย > 40%) ผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุม

ความดันโลหิตไดดี รอยละ 26.27 (เปาหมาย > 50%) ในระดับจังหวัดพบวา จังหวัดท่ีมีรอยละของผูปวยเบาหวานท่ี

ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดีมากสูงสุด และผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดันโลหิตไดดีนอยท่ีสุด คือ 

จังหวัดฉะเชิงเทรา สามารถควบคุมไดรอยละ 37.01 และ รอยละ 43.26 ตามลําดับ เม่ือพิจารณาในระดับอําเภอ 

พบวาอําเภอท่ีมีผูปวยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดีมากท่ีสุดคือ อําเภอเมืองฉะเชิงเทรา รอยละ 48.48  

อําเภอท่ีมีผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดันโลหิตไดดีนอยท่ีสุดอําเภอบานโพธิ์ จังหวัดฉะเชิงเทรา รอยรอยละ  

60.45  อําเภอท่ีมีผูปวยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดีนอยท่ีสุด และผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุม

ความดันโลหิตไดดีนอยท่ีสุด คืออําเภอเขาฉกรรจ จังหวัดสระแกว รอยละ 1.62  และอําเภอท่ีมีอําเภอบางละมุง 

จังหวัดชลบุรี รอยละ 8.92 ตามลําดับ 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 115 แสดงรอยละของผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมไดในป 2559-2561  (เปาหมาย รอย

ละ 40 และรอยละ 50) 

อําเภอ/ 

จังหวัด/เขต6/ประเทศ 

DM ควบคุมได HT ควบคุมได 

ป 2559 ป 2560 ป 2561 ป 2559 ป 2560 ป 2561 

เมืองสระแกว 22.05 18.39 17.45 23.70 28.03 25.96 

คลองหาด 20.28 27.28 32.02 47.18 45.49 42.79 

ตาพระยา 21.82 13.53 23.21 59.28 60.99 59.87 

วังนํ้าเย็น 13.96 22.34 20.32 35.98 33.67 37.13 

วัฒนานคร 33.75 33.83 39.72 48.18 42.52 41.47 

อรัญประเทศ 11.58 16.66 24.10 29.07 26.60 35.76 

เขาฉกรรจ 3.69 10.88 22.81 27.89 37.74 25.43 

โคกสูง 18.81 20.21 26.16 33.23 23.85 22.86 

วังสมบูรณ 8.90 20.40 22.37 26.75 13.42 23.12 

จังหวัด 18.33 20.62 25.11 35.68 34.42 34.43 

เขต 6 22.28 27.75 28.20 27.26 31.51 30.64 

ประเทศ 20.59 23.00 22.89 30.00 36.36 36.39 

ท่ีมา : ฐานขอมูล Health Data Center ณ วันท่ี 15 เม.ย. 2561 

 

ตารางท่ี 116 แสดงรอยละของผูปวยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมได จําแนกรายอําเภอ รายไตรมาส

ปงบประมาณ  2561  (เปาหมาย รอยละ 40 และรอยละ 50) 

อําเภอ/ 

จังหวัด/เขต6/ประเทศ 

DM ควบคุมได HT ควบคุมได 

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 
ผลงาน  

8 เดือน 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 

ผลงาน  

8 เดือน 

เมืองสระแกว 11.97 15.43 17.45 8.99 20.66 25.96 

คลองหาด 27.35 32.03 32.02 20.91 41.59 42.79 

ตาพระยา 4.92 22.74 23.21 25.12 57.27 59.87 

วังนํ้าเย็น 14.23 19.75 20.32 13.11 34.25 37.13 

วัฒนานคร 24.91 36.18 39.72 9.10 37.52 41.47 

อรัญประเทศ 8.52 13.79 24.10 10.95 23.28 35.76 

เขาฉกรรจ 0.57 1.56 22.81 5.00 22.62 25.43 

โคกสูง 9.60 22.49 26.16 16.97 19.90 22.86 

วังสมบูรณ 11.23 20.87 22.37 2.04 11.99 23.12 

จังหวัด 12.83 19.86 25.11 11.37 29.07 34.43 

เขต 6 13.20 25.39 28.20 9.01 26.87 30.64 

ประเทศ 9.02 20.07 22.89 11.42 31.51 36.39 

ท่ีมา : ฐานขอมูล Health Data Center ณ วันท่ี 15 เม.ย. 2561 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ปงบประมาณ 2561 สถานบริการท่ีมีการประเมิน โอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) ใน

ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงท่ีข้ึนทะเบียน รอยละ 76.95  และพบความเสี่ยง ≥ 30 % รอยละ 0.37 %  จังหวัด

ท่ีประเมินโอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและหลอดเลือดสูงท่ีสุดคือ จังหวัดฉะเชิงเทรา  รอยละ 94.09 รองลงมาคือจังหวัด

ปราจีนบุรี และจังหวัดสระแกว  รอยละ 84.47 และ76.88 .ตามลําดับ  และพบความเสี่ยง ≥ 30 % ในภาพรวมรอย

ละ 0.37 %  ผูท่ีมีความเสี่ยงสูงจะไดรับการปรับพฤติกรรมแบบสหสาขาเปนรายบุคคล และอยูระหวางการปรับ

พฤติกรรม นัดมาตรวจซํ้าและติดตามผลระดับความเสี่ยงตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดตอไป  

 

ตารางท่ี 117 แสดงรอยละของผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงท่ีข้ึนทะเบียนไดรับการประเมินโอกาสเสี่ยงตอ

โรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) จําแนกรายอําเภอ และรายไตรมาส ปงบประมาณ 2561 

อําเภอ/ 

จังหวัด/เขต6/ประเทศ 

DM / HT ไดรับการประเมิน 

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 
ผลงาน  

8 เดือน 

เมืองสระแกว 46.41 66.98 71.71 

คลองหาด 62.62 81.58 87.57 

ตาพระยา 50.97 76.33 76.27 

วังนํ้าเย็น 71.90 76.59 77.03 

วัฒนานคร 68.63 87.47 89.83 

อรัญประเทศ 57.28 78.19 81.94 

เขาฉกรรจ 32.71 69.06 69.74 

โคกสูง 72.17 76.76 76.97 

วังสมบูรณ 41.42 88.6 88.37 

จังหวัด 56.19 77.03 79.59 

เขต 6 49.68 77.43 79.66 

ประเทศ 41.43 79.41 81.65 

ท่ีมา : ฐานขอมูล Health Data Center ณ วันท่ี 25 พ.ค. 2561 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 118 แสดงรอยละของผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงท่ีข้ึนทะเบียนไดรับการประเมินโอกาสเสี่ยงตโรคหัวใจ

และหลอดเลือด (CVD Risk) ปงบประมาณ 2561 และรอยละการพบกลุม CVD risk  ≥ 30% 

อําเภอ/จังหวัด/ 

เขต6/ประเทศ 

DM/HT 

เปาหมาย 

ผลงานคัดกรอง CVD 
พบเสี่ยง ≥ 30 % 

จํานวน รอยละ 

เมืองสระแกว 4,235 3,037 71.71 0.23 

คลองหาด 1,754 1,536 87.57 0.20 

ตาพระยา 1,572 1,199 76.27 0.08 

วังนํ้าเย็น 2,329 1,794 77.03 0.28 

วัฒนานคร 3,423 3,075 89.83 0.33 

อรัญประเทศ 3,118 2,555 81.94 0.20 

เขาฉกรรจ 1,966 1,371 69.74 0.44 

โคกสูง 1,064 819 76.97 0.12 

วังสมบูรณ 1,169 1,033 88.37 0.29 

จังหวัด 20,630 16,419 79.59 0.25 

เขต 6 196,449 157,831 80.34 0.37 

ประเทศ 2,362,640 1,957,803 82.87 0.38 

ท่ีมา : ฐานขอมูล Health Data Center ณ วันท่ี 25 พ.ค. 2561 

 

ตารางท่ี 119 แสดงรอยละการเปลี่ยน SCORE ลดลงของกลุมเสี่ยงและเสี่ยงสูงตอ CVD (SCORE 4,5) เปรียบเทียบ

รอบ 6 เดือน ปงบประมาณ 2561 

อําเภอ/ 

จังหวัด/เขต6/

ประเทศ 

กลุม Score 4,5  

รอบ 6 เดือนแรก  

(ต.ค.60 – ม.ีค.61) 

มี SCORE ลดลงนอยกวา Score 4 ในรอบ 6 เดือนหลัง 

(เม.ย. – ก.ย.61) 

รอย

ละ 

เมืองสระแกว 5 5 100 

คลองหาด 4 2 50.00 

ตาพระยา 0 0 0 

วังนํ้าเย็น 3 2 66.67 

วัฒนานคร 7 7 100 

อรัญประเทศ 3 3 100 

เขาฉกรรจ 0 0 0 

โคกสูง 0 0 0 

วังสมบูรณ 2 2 100 

จังหวัด 24 21 87.50  

เขต 6 335 272 81.19 

ประเทศ 4,755 3,774 79.37 

ท่ีมา : ฐานขอมูล Health Data Center ณ วันท่ี 25 พ.ค. 2561 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ขอมูลคุณภาพ 

 เปาหมาย/ตัวช้ีวัด Service Outcome การประเมินคุณภาพ NCD Clinic Plus ป 2561   

(คาเปาหมายมากกวารอยละ 60) 

ในป 2560  จังหวัดสระแกว มีโรงพยาบาลมีการดําเนินงานพัฒนาคุณภาพตามเกณฑ NCD Clinic Plus 

ท้ังหมด 9 แหง และผานเกณฑการดําเนินงาน NCD clinic plus (ประเมินตนเอง) รอบ 2 รอยละ 33.33 (ผานเกณฑ 

3 แหง จากท้ังหมด 9 แหง)  อําเภอท่ีมีโรงพยาบาลผานเกณฑ NCD Clinic Plus โดยสํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 

6 จังหวัดชลบุรี ผานระดับมาตรฐาน จํานวน 1 แหง (รพ.คลองหาด) จากการประเมินจํานวน 3 แหง คิดเปนรอยละ 

11.11 

ป 2561 จังหวัดสระแกว มีโรงพยาบาลท่ีผานเกณฑการดําเนินงาน NCD clinic plus (ประเมินตนเอง) รอบ

ท่ี 1 รอยละ 44.44 (ผานเกณฑ 4 แหง จากท้ังหมด 9 แหง)  โรงพยาบาลอําเภอท่ีผานเกณฑระดับมาตรฐาน ไดแก 

โรงพยาบาล คลองหาด ตาพระยา วัฒนานคร และโคกสูง) จากผลการประเมินตนเองดังกลาว สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดสระแกว และโรงพยาบาลในพ้ืนท่ี เรงวิเคราะห gap ตามเกณฑ และปด gap กอนการประเมินตนเองในรอบท่ี 

2 และสํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 6 ไดสุมลงประเมินเพ่ือรับรองการประเมินในชวงเดือน พฤษภาคม 2561 ผล

การประเมินฯ พบวาโรงพยาบาลตาพระยาและวัฒนานคร ผานการประเมินระดับดี ไดลําดับท่ี 2 และ 3 ของเขต 

คะแนนรวม รอยละ 76.40 และ 75.60 ตามลําดับ 

ผลวิเคราะหดานกระบวนการดําเนินงาน NCD Clinic plus พบวาองคประกอบท่ีไดคะแนนต่ํา ไดแก 

องคประกอบท่ี 4.3 การสนับสนุนการจัดการตนเอง การทําหนาท่ีท้ังดานรางกาย อารมณ และสัมพันธภาพทางสังคม 

และ 6.6 มีการติดตามประเมินผลการดําเนินงานโดย กลุม ชมรม ผูปวยโรคไมติดตอในชุมชน 

ผลวิเคราะหดานผลลัพธการดําเนินงาน NCD Clinic  พบวาตัวชี้วัดท่ีไมผานเกณฑในไตรมาสท่ี 2  

ป 2561 มากท่ีสุดคือ มี 5 ตัว ไดแก  

1.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีข้ึนทะเบียน และมารับการรักษาในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

2.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการตรวจไขมัน LDLและมีคา LDL < 100 mg/dl   

          3. รอยละของผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีข้ึนทะเบียนและมารับการรักษาในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ   

4. รอยละของผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมระดับความดันโลหิตไดดี   

5. รอยละของผูปวยเบาหวาน และความดันโลหิตสูงท่ีไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางไต 

 

ปญหา/อุปสรรค 

- การปฏิบัติตัวของผูปวย ความเชื่อ/ความตระหนักของประชาชนในพ้ืนท่ีขาดการประชาสัมพันธ 

จากสวนกลางระดับประเทศ ท่ีผานสื่อ โทรทัศน ท่ีชัดเจนตอเนื่อง สามารถนําไปปฏิบัติไดหรือปรับใชในชีวิตประจําวัน

ได 

- การรักษาไมตอเนื่อง ขาดการสรางแรงจูงใจใหภาคีเครือขายใหเห็นความสําคัญของ ปญหา 

โรคไมติดตอเรื้อรัง 

- ไมพบผูปวยในพ้ืนท่ี 

- ภาระงานของเจาหนาท่ี และความชัดเจนของแนวทางการดําเนินงาน  

- การพัฒนาบุคลากร เรื่ององคความรู ความเชี่ยวชาญของบุคลากร ผูปฏิบัติงาน 

- ขาดนักโภชนาการ 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

     แนวทางการพัฒนาในป ตอไป ใชกระบวนการ DHS/DHB บูรณาการทุกภาคสวน ในระดับอําเภอ 

- ตรวจสอบติดตามกลุมเสี่ยงใหเขาถึงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมท่ีเหมาะสม Health Literacy 

- เนนการใหคําปรึกษารายบุคคล ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

- เนน Clinic DPAC ทุกระดับ (รพ. และ รพ.สต) 

- การมีสวนรวมของภาคีเครือขาย ในหมูบาน/ชุมชน/ตําบล 3อ 2ส “ชาวสระแกว  

  (ออน หวาน มัน เค็ม)” 

- พัฒนาระบบการสื่อสาร ใหกลุมเปาหมาย ทุกระดับ (กลุมปกติ กลุมเสี่ยง กลุมปวย) เขาถึงระบบ 

  การใหบริการ ดานสุขภาพท่ีพ่ึงประสงค จากสถานบริการสาธารณสุข 

- ความรวมมือของภาคีเครือขายในการสรางสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

 

ปจจัยท่ีสงผลใหการดําเนินงานสําเร็จ 

1 นโยบายจากสวนกลางท่ีชัดเจนและตอเนื่อง  

2. สวนกลางควรจัดการประชาสัมพันธระดับประเทศท่ีผานสื่อโทรทัศน ท่ีชัดเจนตอเนื่อง สามารถนําไป

ปฏิบัติได หรือปรับใชในชีวิตประจําวันได  

3. สวนกลางควรจัดการสรางแรงจูงใจ ใหภาคีเครือขายใหเห็นความสําคัญของปญหา โรคไมติดตอเรื้อรัง 

4. สวนกลางควรสงเสริมความรวมมือของภาคีเครือขายในการสรางสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือ ตอการ ปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม 

5. พัฒนาระบบฐานขอมูลใหมีความเชื่อมโยง ครบถวน ถูกตอง และเปนปจจุบัน 

 

4. ประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ  

1. การดําเนินงานตัวชี้วัดผลลัพธ NCD clinic plus พบวาสถานบริการในพ้ืนท่ีมีการใชโปรแกรมประมวลผลท่ี

แตกตางกัน เชน  HosXP, My PCU และ JHCIS  เม่ือเชื่อมขอมูลเขาสูระบบ HDC มีขอมูลบางสวนท่ีไมเขาสูระบบ         

ทําใหผลงานในระบบ HDC ขาดหายไปจํานวนมาก และระบบขอมูล LAB ขาดความเชื่อมโยงระหวาง อําเภอ  

2. ตัวชี้วัดดานกระบวนการ NCD clinic plus ท่ียังไมผานเกณฑ (จากการประเมินตนเอง รอบท่ี 1  

และรอบท่ี 2)  โดยเฉพาะในเรื่องการสนับสนุนการจัดการตนเอง การทําหนาท่ีท้ังดานรางกาย อารมณ และสัมพันธภาพ

ทางสังคม หนวยงานในพ้ืนท่ียังขาดการบูรณาการระหวางหนวยงาน  การสนับสนุนนโยบายแผนการดําเนินงานท่ีเอ้ือ

ตอการปรับสภาพแวดลอมในชุมชน และการแกไขปญหาดานโรคไมติดตอ  ความตอเนื่องของการจัดกิจกรรมเพ่ือ

สุขภาพและการปรับพฤติกรรมกลุมเสี่ยงในชุมชน รวมถึงการใชประโยชนขอมูลรวมกัน  
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5. ปญหา อุปสรรค  และขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการดําเนินงานไม

บรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับไป

ประสาน หรือ  

ดําเนินการตอ 

1. ระบบขอมูล 

    สถานบริการสุขภาพ มีการใชโปรแกรมสําเร็จรูป 

JHCIS ใน รพ.สต./CMU และใช  HosXP ใน รพ.ใน

การเชื่อมโยงขอมูลเขาสูระบบ HCD มีขอมูลบางสวนท่ี

ไมเขาสูระบบ ทําใหผลงานในระบบ HDC ขาดหายไป

จํานวนหนึ่ง  

 

- สวนกลางควรมีโปรแกรมท่ีอํานวยความสะดวก ให

ผูปฏิบัติงาน ทุกระดับ ดําเนินการใหเปนไปในทิศทาง

เดียวกัน 

 

2. บุคลากร/วัสดุ/อุปกรณทางการแพทย /งบประมาณ  

 ใ น ก า ร ดํ า เ นิ น ง า น ท่ี เ พี ย ง พ อ   

เพ่ือใหผูรับบริการเขาถึงคุณภาพของการรักษาฯ 

 

- สวนกลางกําหนด นโยบายท่ีชัดเจน ตอเนื่อง 

- เพ่ิมกรอบอัตรากําลัง/กําหนดบทบาทหนาท่ี การ

ปฏิบัติงานของบุคลากรใหชัดเจน และการพัฒนาศักยภาพ

บุคลากร 

- สนับสนุนวัสดุ/อุปกรณ ท่ีมีราคา 

สูง (Fundus camera /เครื่องวัดความดันลูกตา) ให

เพียงพอในการปฏิบัติงาน 

3. การสรางกระแส/การสื่อสาร/ประชาสัมพันธ ผาน

ชองทางตาง ๆ ใหตอเนื่อง จากสวนกลาง 

- สวนกลาง ควรกําหนดมาตรการ และสงเสริมใหประชาชน

เกิดความตระหนัก รับผิดชอบ และมีสวนรวมลดเกิดโรค 

รายใหม  

- สวนกลางดําเนินการสรางกระแส   เพ่ือเพ่ิมชองทางให

กลุมเปาหมายสามารถเขาถึงไดงายและสามารถเลือกใช ใน

การสนับสนุนการตัดสินใจ  ไดอยางเหมาะสม ลดพฤติกรรม

ท่ีเสี่ยงตอการเกิดโรค (องคความรู  ดานการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมท่ีเหมาะสม 3อ 2ส 1ฟ) อยางตอเนื่อง 

 

6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 

พัฒนาโปรแกรมการปรับพฤติกรรม เพ่ือใหการจัดเก็บและการติดตาม เปนรูปแบบเดียวกันทุกพ้ืนท่ี   
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7. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง  

อําเภอตาพระยา มีการบูรณาการ การดําเนินงานเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคไมติดตอ ดานระบบขอมูล โดย

ให IT ของอําเภอดําเนินการ เพ่ือติดตามขอมูลในระบบ HDC ลงลึกถึง ระดับ รพสต.เพ่ือติดตามขอมูลตามตัวชี้วัด 

อยางตอเนื่อง 

นวัตกรรมลูกแกวนอยมหัศจรรยกลิ้งกระตุนปลาย ประสาทเทา  

ประคบเขาบรรเทาปวดลดการใชยา NSAID ในผูปวยโรคเรื้อรัง 

กลุมรักษสมุนไพร ทําผงอรอยแทนผงชูรส รณรงคผักพ้ืนบานลดหวาน ลดเค็ม 

อําเภอวัฒนานคร    “เทาสวย ดวยไมเซลฟ” เพ่ือลดปญหาภาวะแทรกซอนการเกิดแผลท่ีเทาในผู    

                          ปวยเบาหวาน 

 อําเภอวังน้ําเย็น       “แกวกรองไต”  สื่อใหความรูโรคไตและการใชยาในกลุมเสี่ยงและผูปวยโรคไต

 อําเภออรัญประเทศ  “QR Code เพ่ือสงเสริมพฤติกรรมการกินยา  / ฉีดยา” และการพัฒนาแน 

                            ทางการดูแลผูปวยท่ีมีปญหาเรื่องเทา 

 อําเภอคลองหาด      “Klong Hat Stroke Model” 

  

 

  

 

 ผูรายงาน พว.กศิมา สงารัตนพิมาน 

     ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

วัน/เดือน/ป.. 2๒ มิถุนายน 2561 
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แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของโรงพยาบาลท่ีมีการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นตรวจราชการ 

ตัวชี้วัด : รอยละของโรงพยาบาลท่ีมีการดูแลแบบประคับประคอง(Palliative care) 

2. สถานการณ 

จังหวัดสรแกวมีการดําเนินงานดูแลผูปวย Palliative care ดังนี้ 

1) โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกวไดมีการแตงตั้งคณะกรรมการ Palliative Care ประกอบดวยทีมสห

สาขาวิชาชีพ มีแพทยอายุรกรรมเปนประธาน มีพยาบาลท่ีผานการอบรมเปนเลขานุการ และมีPCWN 

ครอบคลุมหนวยงานบริการท้ังผูปวยในและผูปวยนอก 

2) ทุกโรงพยาบาลในจังหวัดสระแกวมีการดําเนินงานการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง ยกเวน โรงพยาบาลวัง

สมบูรณและโรงพยาบาลโคกสูงท่ีอยูระหวางการดําเนินการ 

3) มีการสงตอขอมูลผูปวยแบบประคับประคองจากโรงพยาบาลแมขายไปยังโรงพยาบาลลูกขายโดยผานระบบ 

Thai Refer และสงขอมูลไปยัง รพสต. ผานระบบThai COC 

 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนนิงานตามมาตรการสําคัญ 

ตารางท่ี 120 แสดง รอยละของโรงพยาบาลท่ีมีการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) 

ชื่อตัวชี้วัด 

รายล

ะเอีย

ด 

ผลการดําเนินงาน 9เดือน (ต.ค.60 – ม.ิย.61) ผลการ

ดําเนินงา

น 9 เดือน 

(ต.ค. 60 

– มิ.ย.61)  

รวม

จังหวัด 

รว
มจ

ังห
วัด

 

เม
ือง

 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัฒ
นา

นค
ร 

วัง
น้ํา

เย็
น 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 

1. รอยละของ

โรงพยาบาลท่ีมีการ

ดูแลแบบ

ประคับประคอง 

(Palliative Care) 

A = 7 1 1 1 1 1 1 1 0 0 7 

B = 9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 

รอย

ละ 

77.7

7 
100 100 100 100 100 100 100 0 0 77.77 

2. รอยละของ

โรงพยาบาลขนาด A, 

S, M1 ดําเนินการได

ตามมาตรฐานการ

ดูแลแบบ

ประคับประคอง 

 

A = 2 1 1 - - - - - - - 2 

B = 2 1 1 - - - - - - - 2 

รอย

ละ 
100 100 100 - - - - - - - 100 
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ชื่อตัวชี้วัด 

รายล

ะเอีย

ด 

ผลการดําเนินงาน 9เดือน (ต.ค.60 – ม.ิย.61) ผลการ

ดําเนินงา

น 9 เดือน 

(ต.ค. 60 

– มิ.ย.61)  

รวม

จังหวัด 

รว
มจ

ังห
วัด

 

เม
ือง

 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัฒ
นา

นค
ร 

วัง
น้ํา

เย็
น 

ตา
พ

ระ
ยา

 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 

3. รอยละของ

โรงพยาบาลขนาด 

M2, F1-F3 

ดําเนินการไดตาม

มาตรฐานการดูแล

แบบประคับประคอง 

A = 5 - - 1 1 1 1 1 1 1 5 

B = 7 - - 1 1 1 1 1 0 0 7 

รอย

ละ 

71.4

2 
- - 100 100 100 100 100 0 0 71.24 

 

 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบาย หรือการดําเนินงานไม

ประสบความสําเร็จ (Key Risk Area /Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห 

สังเคราห จากการตรวจติดตาม 

ไมมีกรอบ/โครงสรางท่ีชัดเจน (โดยเฉพาะ โรงพยาบาลขนาดM2-F3) บางโรงพยาบาล

ผูรับผิดชอบอยูงานผูปวยใน/ผูปวยนอก/งานเวชกรรมสังคมหรือบางโรงพยาบาลอยูงานสวัสดิการสังคม 

ทําใหการเขาถึงเปนไปไดยาก 

5. ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะ 

-สมรรถนะของบุคคลากร 

6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง /ตอผูบริหาร /ตอระเบียบ กฎหมาย 

-มีการเพ่ิมหลักสูตรเรื่องPalliative care ใหกับนักศึกษาแพทย เภสัชกร พยาบาล นักกายภาพ แพทย

แผนไทย 

-มีการข้ึนทะเบียนผูปวยPalliative care เปนไปในทางเดียวกัน ท้ังระดับจังหวัด/ระดับเขต/ประเทศ 

 

ผูรายงาน นางบังอร ทุมมาจันทร 

ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

โทร061-3853530 Email: olelovele@gmail.com 
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แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : สาขาสุขภาพจิต จิตเวช และยาเสพติด 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ  การพัฒนาระบบบริการ ( Service Plan) สาขาสุขภาพจิต จิตเวช 

  ตัวช้ีวัดการตรวจราชการ 

1. อัตราการฆาตัวตายสําเร็จตอแสนประชากร ไมเกินกวา 6.3 ตอแสนประชากร  

2. รอยละ ของผูพยายามฆาตัวตายไมกลับไปทํารายตนเองซํ้า ภายใน 1 ป ( มากกวาเทากับ 

รอยละ 90) 

3. รอยละของจํานวนผูฆาตัวตายสําเร็จลดลง (รอยละ 2)  

4. รอยละของผูท่ีมีปญหาโรคซึมเศราเขาถึงบริการท่ีไดมาตรฐาน ( มากกวาเทากับรอยละ55)  

5. รอยละของผูท่ีมีปญหาโรคสมาธิสั้นเขาถึงบริการ (รอยละ 9)  

6. รอยละของผูปวยติดสุราในพ้ืนท่ีเขาถึงบริการตามมาตรฐานเพ่ิมข้ึน (รอยละ 1)  

2. สถานการณ 

ปญหาสุขภาพจิตและจิตเวชเปนปญหาท่ีสําคัญปญหาหนึ่งทางดานสาธารณสุขท่ีมีความชุกสูง องคการอนามัย

โลก ไดกําหนดขอบเขตของปญหาสุขภาพจิตและจิตเวชท่ีสําคัญ 8 โรค/ภาวะไดแก โรคจิต โรคซึมเศรา  โรคสมอง

เสื่อม  โรคลมชัก  ความผิดปกติทางจิตเวชจากแอลกอฮอลและสารเสพติดความผิดปกติทางพัฒนาการ ปญหา

พฤติกรรมในเด็ก  การทํารายตนเองหรือฆาตัวตาย  

ท่ีผานมา แมวากระทรวงสาธารณสุขไดมีความพยายามขยายเครือขายในการดูแลผูปวยทางจิตเวชลงสูชุมชน 

โดย เนนสถานพยาบาลใกลบ าน  คือ  โ รงพยาบาลส ง เสริ มสุ ขภาพประจํ าตํ าบล โ รงพยาบาลชุมชน                       

และพัฒนาระบบส งต อไปยั งสถานบริการระดับสู ง ข้ึนไป ไดแก  โรงพยาบาล ท่ัวไป โรงพยาบาลศูนย                    

และโรงพยาบาลเฉพาะทางดานจิตเวช แตก็ยังทําไดไมเต็มท่ี เนื่องจากปจจัยดานการใหบริการและศักยภาพดานสถาน

บริการ และบุคลากรท่ีทํางานดานนี้ ปจจัยดานผูปวยจิตเวชท่ีมีจํานวนเพ่ิมมากข้ึนเรื่อยๆ การเพ่ิมข้ึนการเขาถึงบริการ

จิตเวชท่ีสําคัญ (โรคจิต ซึมเศรา ฆาตัวตาย สารเสพติด จิตเวชเด็ก) ระบบบริการจิตเวชเด็กไมเพียงพอตอความ

ตองการ หนวยบริการสุขภาพขาดการใชยาสําคัญทางจิตเวชและยาเสพติดอยางมีประสิทธิภาพ ระบบบริการและการ

เชื่อมโยงขอมูลผูปวยจิตเวชและยาเสพติดเรงดวน (Acute care)           ไมเพียงพอ ขาดความเขาใจในการบังคับใช 

พรบ.สุขภาพจิต พ.ศ. 2551 สําหรับผูปวยจิตเวชฉุกเฉินและวิกฤตสุขภาพจิต ผูปวยจิตเภทเรื้อรังอาการกําเริบจึงมี

ความจําเปนท่ีจะตองมีการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิต จิตเวชและยาเสพติดใหครอบคลุมท้ังดานขีด

ความสามารถ สถานท่ี เครื่องมืออุปกรณ และสมรรถนะบุคลากร เพ่ือใหรองรับกับความจําเปนของประชาชนท่ีจะตอง

ไดรับบริการดานสุขภาพจิตและจิตเวชอยางท่ัวถึงและเปนธรรม 

จังหวัดสระแกว  มีประชากรรวม 559 ,017 คน  ประกอบดวย 9 อําเภอ มีโรงพยาบาลท่ัวไป(S)                    

1 แหง โรงพยาบาลท่ัวไปขนาดเล็ก  ระดับ M2 จํานวน 1 แหง โรงพยาบาลชุมชน 7 แหง (ระดับ F2 จํานวน            

5 แหง ระดับ F3 จํานวน 2 แหง)  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลและสถานีอนามัย จํานวน 110 แหง    
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มีโรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิต 1 แหง คือโรงพยาบาลจิตเวชสระแกวราชนครินทร  มีหนวยบริการ      ท่ีเปด

คลินิกจิตเวช 4 แหง คือ โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว (S) โรงพยาบาลอรัญประเทศ (M2)โรงพยาบาลวังน้ํา

เย็น (F2) และโรงพยาบาลคลองหาด (F2) ในสวนโรงพยาบาลท่ีเหลือ (F2)  

อีกจํานวน 3 แหง คือ โรงพยาบาลวัฒนานคร โรงพยาบาลตาพระยา และโรงพยาบาลเขาฉกรรจ อยูในระหวาง

เตรียมการเปดคลินิก จิตเวช ในป 2561 แตยังมีปญหาในสวนของจิตแพทยท่ีออกตรวจรักษา เนื่องจากจังหวัด

สระแกวมีจิตแพทย ( ผานการอบรมจิตเวชชุมชน)จํานวน 1 ทาน ประจําท่ีโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว คิด

เปนอัตราตอแสนประชากรในภาพรวมของจังหวัด 0.21  

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ  

ตารางท่ี 121 แสดงผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดประเด็นสาขาสุขภาพจิต 

ตัวชี้วัด 

 

 

รายการ 

ขอมูล 

เมือง อรัญ 

 

 

วัฒนา

นคร 

 

 

วังน้ํา

เย็น 

 

 

ตาพระ

ยา 

 

 

เขา 

ฉกรรจ 

 

 

คลอง 

หาด 

 

 

โคก 

สูง 

 

 

วัง 

สมบูรณ 

 

ภาพรวม

จังหวัด 

- รอบ 2 

ณ ไตร

มาส 2 

อัตราการ       

ฆาตัวตาย

สําเรจ็ไม

เกิน 6.3  

ตอ

ประชากร

แสนคน  

จํานวน

ประชากร 

11
0,

 5
75

 

88
,7

 1
6 

81
,6

 4
5 

63
,5

 7
0 

56
,7

 5
7 

56
,5

 1
2 

38
,1

 7
3 

26
,9

 4
9 

36
,1

20
 

 

559,0 

17 

 

เปาหมาย 

(ไมเกิน) 

7 6 5 4 4 3 2 2 2 35 

ผลงาน 3 10 3 1 1 1 1 0 1 21 

อัตราตอ

แสน 

2.7 10.5 3.8 1.5 1.5 

 

2.1 3.2 0 3.2 3.7 

รอยละของ     

ผูพยายาม   

ฆาตัวตาย

ไมกลับไป

ทําราย

ตนเองซ้ํา 

(รอยละ 90) 

เปาหมาย 13 2 28 23 1 1 2 0 0  

70 

ผลงาน 9 2 28 22 0 1 2 0 0  

64 

รอยละ 69.2 100 100 95.6 50 100 100 100 100 91.4 

รอยละของ

จํานวนผูฆา

ตัวตาย

สําเรจ็ลดลง 

 

 

ผลงานป

60 

จังหวัดสระแกว 35 

เปาหมาย 

ป 61 

ลดลงรอยละ 2 34 

ผลงาน/

คน 

จังหวัดสระแกว 21 

รอยละของ เปาหมาย 2,148 1,708 1,593 1,225 1,064 1,094 727 523 701 10,782 
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ตัวชี้วัด 

 

 

รายการ 

ขอมูล 

เมือง อรัญ 

 

 

วัฒนา

นคร 

 

 

วังน้ํา

เย็น 

 

 

ตาพระ

ยา 

 

 

เขา 

ฉกรรจ 

 

 

คลอง 

หาด 

 

 

โคก 

สูง 

 

 

วัง 

สมบูรณ 

 

ภาพรวม

จังหวัด 

- รอบ 2 

ณ ไตร

มาส 2 

ผูท่ีมีปญหา

โรคซึมเศรา

เขาถึง

บริการท่ีได

มาตรฐาน 

(รอยละ 55)  

ผลงาน 1,140 384 1,876 1,382 68 276 155 143 34 8,458 

รอยละ 53 22.4 304 112.8 6.4 25.2 21.3 27.3 4.8 78.44 

รอยละของ 

ผูท่ีมีปญหา

โรคสมาธิ

สั้นเขาถึง

บริการ 

(รอยละ 9) 

 

จํานวน 

ปชก 6-

15 ป จาก

ความชุก 

 

767 

610 555 465 445 400 281 188 247 3,957 

เปาหมาย 69 55 50 42 40 36 26 17 22 357 

ผลงาน 51 55 53 40 18 21 16 8 15 277 

รอยละ 4.6 9 9.5 8.5 4 5.2 5.5 4.2 6.1 6.9 

รอยละของ

ผูปวยตดิ

สุราในพ้ืนท่ี

เขาถึง

บริการตาม

มาตรฐาน

เพ่ิมข้ึน  

(รอยละ 1) 

 

จํานวน 

ปชก. จาก

ความชุก 

         7,548 

56-60          77 

ป 61          11 

รอยละ          0.15 

 

หมายเหตุ แหลงขอมูล : รอยละของผูท่ีมีปญหาโรคซมึเศราเขาถึงบรกิารท่ีไดมาตรฐาน  จาก รพ.พระศรีมหาโพธ์ิ 

   : รอยละของผูท่ีมีปญหาโรคสมาธิสั้นเขาถึงบริการ จาก HDC ความชุก = ปชก.ป59*0.054 

   : รอยละของผูปวยตดิสรุาในพ้ืนท่ีเขาถึงบริการตามมาตรฐานเพ่ิมข้ึน จาก รพ.สวนปรุง 

 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห        จากการตรวจติดตาม 

ในป 2561 จังหวัดสระแกวมีอัตราการฆาตัวตายสําเร็จของประชากรในชวงเดือน ตุลาคม2560 –มีนาคม 

2561 จํานวน 21 คน อยูท่ี 3.7 ตอแสนประชากร ลดลงจากป 2560 รอบ 6 เดือน จํานวน 23 คน อยูท่ี 4.1 ตอแสน

ประชากร ซ่ึงสถานการณแนวโนมในสวนของการฆาตัวตายของประชาชนชาวจังหวัดสระแกว มีแนวโนมลดลง 

เนื่องจากในป 2561 ดําเนินการคัดกรองประชาชนอายุ 15 ปข้ึนไป ในพ้ืนท่ี             ดวยแบบประเมิน 2Q 9Q และ
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8Q เฝาระวังคัดกรองความเสี่ยงตอการฆาตัวตายในกลุมเสี่ยง (โรคจิตโรคซึมเศรา โรคเรื้อรัง โรคสุรา สารเสพติด และ

ครอบครัวผูฆาตัวตายสําเร็จ) และใหการดูแลตอเนื่องตามแนวทาง การติดตามดูแลผูท่ีพยายามฆาตัวตายไมใหฆาตัว

ตายซํ้า ตามแนวทางมาตรฐาน การบูรณาการระบบการปองกันการฆาตัวตายท่ีเชื่อมกับ DHS ในพ้ืนท่ี สรางความ

ตระหนักของประชาชนท่ัวไปและญาติใหรูถึงสัญญาณเตือนของการฆาตัวตายและชวยเหลือเบื้องตนผูท่ีเสี่ยงและผูท่ี

พยายามฆาตัวตาย การติดตามดูแล             ผูท่ีพยายามฆาตัวตายไมใหฆาตัวตายซํ้า และจัดใหมียาจิตเวชท่ีจําเปน

พอเพียงสําหรับโรคจิตเวชท่ีสําคัญ     ในโรงพยาบาลทุกระดับ 

4.1 ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน 

1) ระบบบริการจิตเวชเรงดวน (acute care) ในโรงพยาบาลระดับ A-M2 ทุกแหง 

2) บริการจิตเวชท่ีไดมาตรฐาน 

3) พัฒนาการเขาถึงบริการในโรคจิตเวชสําคัญท่ีเปนปจจัยเสี่ยงตอการฆาตัวตาย ไดแก  

โรคติดสุรา โรคซึมเศรา และโรคสมาธิสั้น 

4) การติดตามดูแลผูท่ีเปนกลุมเสี่ยงและพยายามฆาตัวตายไมใหฆาตัวตายซํ้าตามแนวทางมาตรฐาน 

5) บูรณาการระบบการปองกันการฆาตัวตายท่ีเชื่อมกับคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ

อําเภอ (พชอ.) ใหรูถึงสัญญาณเตือนของการฆาตัวตายและการชวยเหลือเบื้องตนผูท่ีเสี่ยงและผูท่ี

พยายามฆาตัวตาย 

 

4.1  ขอมูลตามเปาหมาย การตรวจราชการและ/หรือ ผลลัพธในแนวทางการตรวจราชการ  

ลําดับ ประเด็นการตรวจราชการ  ผลการดําเนินงาน ปญหาอุปสรรค 

1. 

ระบบบริการจิตเวชเรงดวน (acute 

care) ในโรงพยาบาลระดับ A-M2 

ทุกแหง 

จังหวัดสระแกว มีหนวยบริการระดับ A-M2 จํานวน 2 

แหงไดมีการดําเนินงาน  2 แหง  

 

2. บริการจติเวชท่ีไดมาตรฐาน 
หนวยบริการในเขตมีระบบเฝาระวังชวยเหลือผูท่ีเสี่ยง

ตอการ ฆาตัวตาย 

- 

3. 

พัฒนาการเขาถึงบริการในโรคจิต

เวชสําคัญท่ีเปนปจจัยเสี่ยงตอการ

ฆาตัวตาย ไดแก  

โรคติดสุรา โรคซึมเศรา และโรค

สมาธิสั้น 

จังหวัดสระแกว ดําเนินการคัดกรอง ดวยแบบประเมิน 

2Q  9Q และ8Q เพ่ือเฝาระวังความเสีย่งตอการฆาตัว

ตายในประชาชนอายุ 15 ปข้ึนไปในพ้ืนท่ี และ

ประชาชนกลุมเสี่ยง (โรคจิตโรคซมึเศรา โรคเรื้อรัง 

โรคสรุา สารเสพติด และครอบครวัผูฆาตัวตายสําเรจ็)  

-การคัดกรองยังไม

ครอบคลมุ ทุกกลุมเสี่ยง ใน

หนวยบริการ และ      -

ขาดการบูรณาการรวมกับ 

คลินิกตางๆ เชน คลินิก

NCD คลินิกโรคสุรา                          

-ขาดการเช่ือมตอขอมลู  

4. 

การติดตามดูแลผูท่ีเปนกลุมเสี่ยง

และพยายามฆาตัวตายไมใหฆาตัว

ตายซ้ําตามแนวทางมาตรฐาน 

1. จัดทําแนวทางการดําเนินงานในการเฝาระวังและ

ติดตามดูแลผูปวยท่ีพยายามฆาตัวตาย 

2. เครือขายในพ้ืนท่ีเขามามสีวนรวมในการเฝาระวัง 

- 

5. 

บูรณาการระบบการปองกัน     การ

ฆาตัวตายท่ีเช่ือมกับคณะกรรมการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ 

- ในป 2561 มีแผนงาน/โครงการในการจัดประชุม

คณะกรรมการตาม พรบ.สุขภาพจติ 2551       เพ่ือ

ขับเคลื่อนการดําเนินงานปองกันการฆาตัวตายและ

- 
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ลําดับ ประเด็นการตรวจราชการ  ผลการดําเนินงาน ปญหาอุปสรรค 

(พชอ.) ใหรูถึงสัญญาณเตือนของ

การฆาตัวตายและการชวยเหลือ

เบ้ืองตนผูท่ีเสี่ยงและผูท่ีพยายามฆา

ตัวตาย 

การชวยเหลือเบ้ืองตนผูท่ีเสี่ยงและผูท่ีพยายามฆาตัว

ตาย ในระดบัจังหวัดและระดับอําเภอ 

- นําแนวทางการเฝาระวังความเสีย่งตอการฆาตัวตาย 

ประชาสมัพันธและบูรณาการ การดําเนินงานกับ 

พชอ. 

 

1. ปญหา อุปสรรค  และขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ

ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ

ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

แพทย/พยาบาลPG จิตเวชเด็กและ

วัยรุนยังไมครอบคลุมทุกหนวยบริการ 

แจงนโยบายการพัฒนาบุคลากรเพ่ือ

ตอบสนองตอการดําเนินงาน 

- 

ฐานขอมูลท่ีแตกตางกันระหวาง           

ใบมรณบัตร/ระบบรายงาน506S                

ใน www.suicidethai.com และขอมูล

จากมีความแตกตางกันมาก                 

ขาดการเชื่อมตอขอมูล 

ฐานขอมูลท่ีใช ในการดําเนินงาน          

ใชฐานขอมูลจากแหลงขอมูลเดียว  

เพ่ือลดข้ันตอนการทํางาน สําหรับ

เจาหนาท่ีผูปฏิบัติ เนนการรายงาน

จาก 43 แฟม 

ใ ช ฐ า นข อ มู ล ใ นก า ร ร า ย ง า น       

จาก 43 แฟม 

 

ผูรายงาน : 

1. นางกฤษณา  ฤทธิ์เดช     2. นางสาวปยะมาศ  ตามศรี  

นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ    นักวิชาการสาธารณสุข  

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว    สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

โทร. 087 - 7499993    โทร.081-741 8343  

e-mail ; nanajang85@hotmail.com                      e-mail ; nat.piyamas@hotmail.com 

http://www.suicidethai.com/
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แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : อัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired ไดตามเปาหมายท่ีกําหนด 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 

 

Service Plan สาขาอายุรกรรม 

ผูรับผิดชอบ : พญ.พรพิมล   ดลวิทยากุล ตําแหนง  ประธาน Service Plan สาขาอายุรกรรม 

   นางเสาวนีย   เลือกนารี ตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

  นางสาวชนณิศา   แกววิเศษ ตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 

ตัวช้ีวัด  อัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired ไดตามเปาหมายท่ี 

กําหนด 

2. สถานการณ 

ภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด (sepsis) เปนสาเหตุการเสียชีวิต 1 ใน 10 อันดับของผูปวยในโรงพยาบาลและ

อุบัติการณของภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน  จากฐานขอมูลของโรงพยาบาล ปงบประมาณ 2561

พบวาการติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired เปนสาเหตุหนึ่งท่ีทําใหอัตราการตายของ

ผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดยังมีจํานวนสูงข้ึน ซ่ึงในปงบประมาณ 2561 ไตรมาศท่ี1 และ2 พบวามีผูปวยติดเชื้อใน

กระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired จํานวน 691 ราย และอัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือด

แบบรุนแรงชนิด community-acquired จํานวน ๒๑๗ รายคิดเปนรอยละ 31.40 และจากการทบทวนเวชระเบียน 

ตําแหนงการติดเชื้อสาเหตุใหผูปวย Sepsis เสียชีวิต 3 อันดับแรก คือ ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหาร 

ระบบทางเดินปสสาวะ  

โรงพยาบาลระดับ F2 ลงไปสามารถดูแลผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดได  และผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดใน

โรงพยาบาลระดับF2 นั้นเปนผูปวยติดเชื้อจากชุมชน 100% ซ่ึงยังมีผูปวยเสียชีวิตจากติดเชื้อในกระแสเลือดแบบ

รุนแรงชนิด community-acquired ในโรงพยาบาลระดับ F2 อยูจากการทบทวนเวชระเบียนพบวาสาเหตุเกิดจาก

การมารับการรักษาลาชา และขาดความรูความเขาใจ  

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

3.1 การดําเนินงาน 

1.  มีการจัดตั้งทีมผูรับผิดชอบประสานงานและติดตามตัวชี้วัด ในโรงพยาบาลทุกแหงในจังหวัด  

2. กําหนดใหโรงพยาบาลทุกแหงในจังหวัด มีการใชเครื่องมือท่ีชวยในการคัดกรองผูปวยไดรวดเร็วและ

วินิจฉัยไดถูกตอง โดยมีการนํา SIRS, qSOFA score, SOS score ชวยในการคัดกรอง   

3. จัดทําแนวทางการดูแลรักษาเบื้องตน โดยทําเปนรูปแบบมาตรฐาน ไดแก Standing order  

4. มีระบบ Sepsis Fast Track ในการสงตอท่ีชัดเจน 

5. มีทีมพัฒนาระบบบริการสุขภาพแบบสหสาขาวิชาชีพ รวมแลกเปลี่ยนเรียนรู ในทุกโรงพยาบาลเพ่ือ

รับทราบปญหาท่ีเกิดข้ึนและสรางแนวทางการพัฒนางานอยางตอเนื่อง 
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3.2 ผลการดําเนินงานตามาตรการสําคัญ 

ตารางท่ี 122 แสดงผลการดําเนินงานอัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired 

ลําดับ ตัวชี้วัด 
รายการ

ขอมูล 

ไตรมาศ๑ 

(ต.ค- ธ.ค60) 

ไตรมาศ๒ 

(ม.ค – มี.ค61) 

ผลการดําเนินงาน 

6เดือน 

(ต.ค60-มี.ค61) 

ภาพรวมจังหวัด 

1  อัตราการเสียชีวิตจากภาวะติดเช้ือใน

กระแสเลือดแบบรุนแรงของผูปวยท่ี

เขารับการรักษาในโรงพยาบาลชนิด 

community acquired sepsis  

เปาหมาย < 30 % < 30 % < 30 % 

ผลงาน 106 / 355 111 / 336 217 / 691 

อัตรา/รอยละ 29.85% 33.03% 31.40% 

2 อัตราการไดรับ Antibiotic ภายใน 1 

ช่ัวโมง (นับจากเวลาท่ีไดรับการ

วินิจฉัย) 

เปาหมาย ≥90% ≥90% ≥90% 

ผลงาน 304 / 355 298 / 336 602 / 691 

อัตรา/รอยละ 85.63% 83.93% 87.12% 

3 อัตราการเจาะ H/C กอนให 

Antibiotic  

เปาหมาย ≥90% ≥90% ≥90% 

ผลงาน 316 / 355 306 / 336 622 / 691 

อัตรา/รอยละ 89.01% 91.07% 90.01% 

4 อัตราการไดรับ IV 30 ml/kg (1.5 

ลิตรสําหรับผูใหญ) ใน 1 ช่ัวโมงแรก 

(ในกรณีไมมีขอหาม) 

เปาหมาย ≥90% ≥90% ≥90% 

ผลงาน 318 / 355 280 / 336 598/ 691 

อัตรา/รอยละ 89.57% 83.33 86.54% 

5 อัตราท่ีผูปวยไดรับการดูแลแบบภาวะ

วิกฤต (ระดับการดูแล2-3) ภายใน 3 

ช่ัวโมง หลังไดรับการวินิจฉัย  

เปาหมาย ≥ 30% ≥ 30% ≥ 30% 

ผลงาน 116 / 355 160 / 336  261 / 691 

อัตรา/รอยละ 32.67% 47.61% 37.77% 

 

 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห จากการตรวจติดตาม 

4.1 โรงพยาบาลระดับ M1 ยังมีการสงตอผูปวยเขาโรงพยาบาลจังหวัด 

4.2 มีการหมุนเวียนของแพทยใชทุน โดยยังไมไดผานโรงพยาบาลจังหวัดมากอน 

4.3 การพัฒนาสมรรถนะของเจาหนาท่ีในการดูแลผูปวยsepsis ในโรงพยาบาลทุกระดับ  

4.4 ผูปวยSeptic shock ไมสามารถเขารับการรักษาใน ICU ไดทุกราย 

 

 

 

 

 

 

 

 



236 

การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทํา

ใหการดําเนินงานไมบรรลุ

วัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ 

 

ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจ

ราชการรับไปประสาน 

หรือ ดําเนินการตอ 

1.โรงพยาบาลระดับ M1 ยังมี

การสงตอผูปวยเขาโรงพยาบาล

จังหวัด 

 

1.1 พัฒนาโรงพยาบาลระดับM1 ใหมีอายุรแพทย 

สามารถดูแลผูปวยเองไดและพัฒนาการดูแลผูปวย 

sepsis ข้ันรุนแรง พรอมสามารถรับสงตอโรงพยาบาล

ในNODEชวยกับโรงพยาบาลจังหวัด และมีเตียง ICU 

8 เตียง 

1.2 จัดทําแนวทางการสงตอและสงกลับผูปวยเพ่ือให

โรงพยาบาลชุมชนชวยดูแลรักษา 

แจงผูตรวจราชการใหชวย

เรื่องการทํารพ. M1ให

สามารถรับ 

refer sepsis ได 

 

5. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 

เพ่ิมศักยภาพโรงพยาบาลระดับ M1 ใหมีขีดความสามารถเทาเทียมโรงพยาบาลระดับจังหวัด  

 

      

      ผูรายงาน  แพทยหญิงพรพิมล  ดลวิทยากุล 

      ตําแหนง  นายแพทยชํานาญการ  

      วัน/เดือน/ป  24 มิถุนายน 2560 

      โทร 081-2937417  e-mail  ppmdol@hotmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : จํานวนโรงพยาบาลท่ีมีทีม capture the fracture 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 

 

1. ประเด็นตรวจราชการ 

2. สถานการณ 

ภาวะกระดูกหักโดยเฉพาะกระดูกขอสะโพกหัก เปนภาวะทางออรโธปดิกสท่ีมีสถิติอันดับหนึ่งของการ

นอนโรงพยาบาลในผูปวยสูงวัย อีกท้ังยังสูญเสียงบประมาณในการดูแลจํานวนมากและมีอัตราการเกิดกระดูก

สะโพกหักซํ้าซอนในผูปวยกลุมนี้บอย จากขอมูลโรงพยาบาลพบผูปวยกระดูกขอสะโพกหักในป 58,59 และ 60 มี

จํานวน 147,100และ123 รายตามลําดับ สิ่งสําคัญในการดูแลผูปวยกลุมนี้คือภาวะแทรกซอนท่ีเกิดจากโรค

ประจําตัวของผูปวย รวมถึงการรักษาภาวะกระดูกพรุนซ่ึงเปนสาเหตุท่ีทําใหเกิดกระดูกหักในผูสูงอายุ ความ

รวมมือในรูปแบบสหสาขาวิชาชีพ จะชวยใหการดูแลรักษาเปนไปอยางครบถวน โดยเฉพาะการปองกันการหกลม

ซํ้า การดูแลเยี่ยมบาน รวมถึงการรักษาภาวะกระดูกพรุน ลวนเปนสิ่งสําคัญ ระบบการจัดการดูแลผูปวยกระดูก

สะโพกหักแบบองครวม ตั้งแตในโรงพยาบาลและหลังจากจําหนายออกจากโรงพยาบาล  จะชวยลดการหักซํ้าได  

จะชวยประหยัดภาระงบประมาณในการดูแลรักษา ตลอดจนภาระการดูแลทางสังคม รวมถึงชวยเพ่ิมคุณภาพชีวิต

ท่ีดีใหกับผูปวยกลุมนี้ได  

 

3. การดําเนินงาน/ผลการดําเนนิงานตามมาตรการสําคัญ 

ตารางท่ี 123 แสดงผลการดําเนินงานอัตราตายจากติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-

acquired 

ชื่อตัวชี้วดั รายละเอียด 

ผลการดําเนินงาน 8 เดือน (ต.ค.60 – พ.ค.61) ผลการดําเนินงาน 6 เดือน 

(ต.ค. 60 – มี.ค.61)  

รวมจังหวัด 
รวมจังหวัด เมือง อรัญประเทศ 

1. จํานวนโรงพยาบาลที่มีทีม capture 

the fracture 

A = 9 1 1 9 

B = 1 1 0 1 

รอยละ 11.11 11.11  11.11 

2. รอยละของผูปวย Capture the 

fracture ที่มีภาวะกระดูกหกัซํ้า 

A = 77 62 15 - 

B = 0 0 0 - 

รอยละ 0 0 0 - 

๓. รอยละของผูปวย Capture the 

fracture ที่ไดรับการผาตัดภายใน 72 

ชั่วโมงหลังจากไดรับการรักษาใน

โรงพยาบาล 

A = 33 28 5 - 

B = 11 8 2 - 

รอยละ 33.33 28.57 60 - 

ผูรายงาน นายวิทยา หอมฉุน 

ตําแหนง  นายแพทยชํานาการพิเศษ 

โทร081-983-5753  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : สาขาโรคมะเร็ง 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 

 

1. ประเด็นการตรวจราชการ  

 ตัวชี้วัด อัตราตายจากโรคมะเร็งตับ เปาหมาย: ลดลงรอยละ 5 ในระยะ 5 ป (2564) เปรียบเทียบกับ 

baseline ในป 2558 (18.56 ตอประชากรแสนคน)  

ตัวชี้วัด ลดระยะเวลารอคอย ผาตัด เคมีบําบัด รังสีรักษา ของมะเร็ง 5 อันดับแรก 

  (1) รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวยการผาตัดภายในระยะเวลา 4 สัปดาห ≥ 81%  

 (2) รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวยเคมีบําบัดภายในระยะเวลา 6 สัปดาห ≥ 81%  

 (3) รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวยรังสีรักษาภายในระยะเวลา 6 สัปดาห ≥ 81%                                                                                                

2.สถานการณ  

 สถิติผูปวยมะเร็งรายใหม รพ.สมเด็จพระยุพราชสระแกว ป 2561 จํานวน 111 ราย ตําแหนงท่ีเกิดสูงสุด 5 

อันดับแรก คือ มะเร็งลําไสใหญ มะเร็งตับ มะเร็งปอด มะเร็งเตานม และมะเร็งปากมดลูกตามลําดับ และจากขอมูล 

อัตราการตาย ป 2561 พบอัตราการตายสูงสุดท่ี มะเร็งตับ และ Service plan สาขามะเร็ง จังหวัดสระแกว มีการ

ดําเนินการตาม 7 ยุทธศาสตร ดานโรคมะเร็ง ของกระทรวงสาธารณสุข โดยมีเปาประสงคหลัก เพ่ือลดอัตรา ตาย ลด

อัตราปวย ลดระยะเวลาการรอคอย และสถานบริการสุขภาพไดมาตรฐาน                                                                                                      

ผลการดําเนินงาน  

 ในไตรมาส 1-3 ปงบประมาณ 2561 ซ่ึงไดเริ่มดําเนินการตามแผน service plan สาขา โรคมะเร็งไปแลวนั้น 

ยังมีผลงานต่ํากวาเกณฑในการรณรงคคัดกรองโรคมะเร็งในกลุมเปาหมายคือ มะเร็งเตานม และมะเร็งปากมดลูก คิด

เปนรอยละ 66.67 (เปาหมายรอยละ 81) และ รอยละ28.57 (เปาหมาย ผลงานสะสมไม นอยกวารอยละ 61 

ตามลําดับ โดยมีเปาหมายกําหนดใหสัดสวนผูปวย มะเร็งเตานมและมะเร็งปากมดลูก ระยะท่ี 1 – 2 มากกวารอยละ 

71 สวนดานการรักษามะเร็งดวยการผาตัด เคมีบําบัด และฉายรังสี ไดภายในระยะเวลาท่ีกําหนด  พัฒนาระบบการ

เก็บขอมูลสารสนเทศมะเร็ง ดวยโปรแกรม Thai cancer base ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ เพ่ือใช ในการวิเคราะห

ขอมูลดานโรคมะเร็งตอไป   
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

3. ขอมูลประกอบการวิเคราะห  

ตารางท่ี 124 แสดงผลการดําเนินงานสาขาโรคมะเร็ง 

ช่ือตัวช้ีวัด รายละเอียด 

ผลการดําเนินงาน 8 เดือน (ต.ค.61 – พ.ค.61) ผลการ

ดําเนินงาน 

6 เดือน 

(ต.ค. 61 – 

มี.ค.61)  

รวมจังหวัด 
รว

มจ
ังห

วัด
 

เม
ือง

 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัง
น้ํา

เย
็น 

ตา
พร

ะย
า 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 

1. ระยะเวลาการ

ผาตัดภายหลัง

วินิจฉัยภายใน 4 

สัปดาห  (81%) 

A = 181 181         181 

B = 169 169         169 

รอยละ 93.88 93.88         93.88 

2. ระยะเวลาการ

ไดรับยาเคมีบําบัด

ในระยะเวลา 6 

สัปดาห (81%) 

A = 18 18         18 

B = 15 15         15 

รอยละ 83.33 83.33         83.33 

3. ระยะเวลาการ

ไดรับรังสรีักษา

ภายในระยะเวลา 

6 สัปดาห (81% 

A = 13 13         13 

B = 12 12         12 

รอยละ 92.31 92.31         92.31 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 125 แสดง รอยละผูปวยมะเร็ง 5 อันดับแรกไดรับการรักษาภายในเวลาท่ีกําหนด 

 

 

 

  

 

รอยละผูปวยมะเร็ง 5 อันดับแรกไดรับการรักษา

ภายในเวลาท่ีกําหนด 
ต.ค.. 2561 – พ.ค. 2561 รวม 

5 โรค 

(8 

เดือน

) 

5 

โรค 

+ 

กลุม 

โรค

อ่ืน ๆ 

Breast Colorectal Cervix Lung Liver 

1.รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษา

ดวย การผาตัดภายในระยะเวลา 4 

สัปดาห ≥ รอยละ 81 

เปาหมาย 49 48 83 1 1 181   

ผลงาน 

(ราย) 
47 45 77 1 1 

169   

รอยละ 95.91 93.75 92.77 1.11 1.11 93.88   

2.รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษา

ดวย เคมีบําบัดภายในเวลา 6 สัปดาห 

≥ รอยละ 81  
เปาหมาย 

ยังไม

เปด

บริการ 

18 

ยังไม

เปด

บริการ 

ยังไม

เปด

บริกา

ร 

ยังไม

เปด

บริการ 

18   

ผลงาน 

(ราย) 
1 15 1 1 1 

15   

รอยละ 1.11 83.33 1.11 1.11 1.11 83.33   

3.รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษา

ดวยรังสรีักษาภายในระยะเวลา 6 

สัปดาห  ≥ รอยละ 81 

เปาหมาย 4 2 6 1 1 13 24 

ผลงาน 

(ราย) 
4 2 6 1 1 12 17 

รอยละ 111 111 111 1.11 1.11 92.31 
71.8

3 

4.อัตราตายจากโรคมะเร็งตับ 
เปาหมาย   

      

561,9

38            

ผลงาน 

(ราย) 
  

      46     

รอยละ         8.19     

5.อัตราตายจากมะเร็งปอด 
เปาหมาย   

    

 561,

938             

ผลงาน 

(ราย) 
  

    23       

รอยละ       4.19       
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ 

(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห จาก การตรวจติดตาม                                                                                                                                                                         

 - ระบบการเก็บขอมูลสารสนเทศมะเร็ง เพ่ือใหไดขอมูลท่ีถูกตอง ครบถวน ทันเวลา และการวิเคราะห ขอมูล

เพ่ือน มาวางแผนและพัฒนาระบบบริการดานโรคมะเร็ง                                                                                               

 - ขาดแพทยเฉพาะทางดานมะเร็ง ซ่ึงยังตองรับปรึกษาแนวทางการรักษาจากแพทยเฉพาะทางดานมะเร็งของ

โรงพยาบาลพระปกเกลาจันทบุรี 

 

5. ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ

ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการ รับไป

ประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

-ระบบการจัดเก็บขอมูลสารสนเทศ 

มะเร็ง การวิเคราะหขอมูลและ การ 

รับสงตอขอมูลมะเร็ง เพ่ือนํามา 

วางแผนและพัฒนาบริการดาน 

โรคมะเร็ง 

 

 

 

 

 

 

- ผลงานการตรวจคัดกรองโรคมะเร็ง

เตา นม และมะเร็งปากมดลูก ยังไม 

ครอบคลุม และไมบรรลุเปาหมาย 

เนื่องจาก กลุมเปาหมายบางสวนไป 

ทํางานนอกเขตพ้ืนท่ี หรือไปตรวจคัด 

กรองท่ีอ่ืน , ระบบการติดตามขอมูล 

และการบันทึกขอมูลในระบบ 43 แฟม                           

-โครงการคัดกรองมะเร็งตับดวย 

Ultrasound พบไมถึงเปาหมาย 

เนื่องจากมีรังสีแพทย ไมเพียงพอ 

- พัฒนาระบบและแนวทางใน การ

จัดเก็บขอมูลผูปวยมะเร็ง ให ครบถวน 

ถูกตอง ทันเวลา  -พัฒนาบุคลากรดาน 

การให รหัสโรค และการติดตามขอมูล 

โรคใหครบถวน - พัฒนาศักยภาพ 

Nurse coordinator ในการ 

ประสานงานขอมูลมะเร็งท้ัง ภายใน 

ภายนอก รพ. และ เครือขายสุขภาพ , 

การ วิเคราะห สังเคราะหขอมูล มะเร็ง                             

- เนนการเขาถึง , การจัด กิจกรรมการ

ตรวจคัดกรองเชิง รุก ในชุมชน     

การบูรณาการ รวมกับการคัดกรองโรค

เรื้อรัง รวมกับภาคีเครือขาย 

- การขอความรวมมือการชวย ตรวจ

ภายในจังหวัด จากแพทย ท่ัวไปใน 

รพช. ท่ีผานการอบรม ฝกทักษะ ในการ

ตรวจคัดกรอง กลุมเสี่ยง ดวย 

Ultrasound 

- การประสานงาน แนว ทางการรับสง

ตอผูปวยมะเร็ง ในเขตสุขภาพท่ี 6 ใหมี

ประสิทธิภาพ ตอเนื่อง 

 

 

 

 

 

 

 

- ประสานงาน ขอสนับสนุน จาก ทีม

ภายนอก ในการชวยตรวจ คัดกรอง

กลุมเสี่ยง ดวย Ultrasound 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

         6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ กฎหมาย                                                                                

 - สนับสนุนดานงบประมาณในการรณรงคตรวจคัดกรองโรคมะเร็ง                                                                                              

 - สนับสนุนบุคลากร (รังสีแพทย) และงบพัฒนาบุคลากรดานโรคมะเร็ง (พยาบาล เภสัชกร  เจาหนาท่ีอ่ืนๆท่ี 

เก่ียวของ)      

          - สนับสนุนขอจัดสรรแพทยเฉพาะทางดานมะเร็งในเขตสุขภาพท่ี6     

          - สนับสนุนการจัดเก็บขอมูลผูปวยมะเร็งโดยใชโปรแกรม Thai cancer base ใน รพช. ทุกแหงของจังหวัด

สระแกว                                                                                                                                                                            

 7. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี)                                                                                                                     

 - ไมมี                                                                                                                                                                                        

 

 

                                                                  ผูรายงาน.นายแพทยสมคิด  ยึนประโคน                                                                                                                                      

              ตําแหนงรองผูอํานวยการ  โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว    

                        

                                                                     แพทยหญิงพิชญญา  อภิชาติอํามฤต                                                         

                                              ตําแหนงประธาน Service Plan สาขามะเร็ง                                                                                                                                                                                                                                                              

                               

                                                           ผูรายงาน นายยุทธชัย  อุดมพงศ  และนายวันชัย  คงคา                                                                                                               

        ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพชํานาญการ วัน/เดือน/ป 25 มิถุนายน2561                                                                                       

                                    โทร 137248118 ตอ 335 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : รอยละของผูปวยตอกระจกชนิดบอด (Blinding cataract) ไดรับการผาตัดภายใน 30 วัน 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 

 

 ประเด็นตรวจราชการ 

ตัวชี้วัด รอยละผูปวยตาบอดจากตอกระจกชนิดบอด(Blinding cataract)ไดรับการผาตัดใน 30 วัน 

(เปาหมาย : ผูปวยตาบอดจากตอกระจกชนิดบอด(Blinding cataract)ไดรับการผาตัดใน 30วัน

มากกวาหรือเทากับรอยละ 85 ของเปาหมาย) 

ตัวชี้วัด รอยละผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปไดรับการคัดกรองสายตา 

(เปาหมาย : ผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปไดรับการคัดกรองสายตา มากกวาหรือเทากับรอยละ 75 ของ

เปาหมาย) 

1. สถานการณ 

จากการสํารวจพบวาประชากรไทยมีความชุกของภาวะตาบอด0.59% สายตาเลือนราง1.57% สาเหตุสําคัญ

ของภาวะตาบอดคือตอกระจก (51%) ตอหิน (9.8%) ภาวะตาบอดในเด็ก (5.7%) เบาหวานเขาจอตา (2.5%) กระจก

ตาขุน (2.0%) ท้ังนี้รอยละ 80ของภาวะตาบอด สามารถปองกันหรือรักษาไดองคการอนามัยโลก (WHO) ได

ตั้งเปาหมายการลดความชุกภาวะตาบอดใหต่ํากวา0.50% ภายในปพ.ศ.2563 เปาประสงคของการพัฒนาระบบ

บริการสุขภาพสาขาตา คือการลดความชุกภาวะตาบอดใหต่ํากวา0.50% เพ่ิมคุณภาพและการเขาถึงบริการใน 5 โรค

หลักคือ ตอกระจก จอตา (เนนเบาหวาน และ ROP) ตาบอดในเด็ก ตอหิน กระจกตาขุน ลดระยะเวลารอคอยและลด

การสงตอออกนอกเขต 

จังหวัดสระแกว พบวา ผูมารับบริการตรวจตาในรอบ 3 ปยอนหลัง (ป2558-ป2560) มีสาเหตุสําคัญของการ

เจ็บปวย 3 อันดับโรคแรก ดังนี้ อันดับท่ีหนึ่ง คือ ตอหิน  อันดับท่ีสอง คือ ตอกระจก และอันดับท่ีสาม คือ ตาอักเสบ 

จากสถิติดังกลาวพบวา โรคตอกระจก เปนปญหาดานตาท่ีสําคัญปญหาหนึ่งของจังหวัดสระแกวและจากขอมูลการ

ผาตัดตอกระจกปงบประมาณ 2560 พบวาผูปวยตาบอดจากตอกระจกชนิดบอด (Blinding cataract) ไดรับการ

ผาตัดใน 30 วัน (98.01%) ผูปวยตอกระจกชนิด Low vision cataract ไดรับการผาตัดใน 90 วัน (95.71%) ซ่ึงการ

ผาตัดตอกระจกของจังหวัดสระแกวมีท้ังการผาตัดเชิงรับและเชิงรุกและผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปไดรับการคัดกรองสายตา 

81.67% 

ดานบุคลากร จังหวัดสระแกว มีจักษุแพทย 3 ทาน (ประจําอยูท่ี โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแกว 2 

ทาน และโรงพยาบาลอรัญประเทศ 1 ทาน) และมีการใชครุภัณฑการแพทยรวมกัน คือ  Fundus camera, non-

contact tonometer  

2. การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

          กลยุทธการดําเนินงาน  

1. เพ่ือเพ่ิมคุณภาพชีวิตของประชาชนดวยการลดอัตราความชุกของภาวะตาบอดจากตอกระจกโดยใชแนว

ทางการคัดกรองเชิงรุกและสรางความเขมแข็งใหระบบสุขภาพตาอยางยั่งยืน ดวยการเพ่ิมคุณภาพและการเขาถึง

บริการ ลดระยะเวลารอคอย และลดการสงออกนอกเขต 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

 2. พัฒนาระบบการคัดกรอง เบาหวานเขาจอประสาทตาและมีการใชทรัพยากรรวมกัน (Fundus camera 

4 เครื่อง, non-contact tonometer 4 เครื่อง) 

 3.จัดระบบ Referral Mapping เพ่ือใหจัดบริการท่ีเชื่อมโยง ตั้งแตระดับปฐมภูมิ จนถึงศูนยเชี่ยวชาญ(มีการ

จัดการประสานกันทางไลท เพ่ือขอวันนัดสงตรวจตา เพ่ือความสะดวกของผูรับบริการและหนวยงานท่ีใหบริการ) 

 4. มีการจัดทําแผนการรักษาเบื้องตนใหกับโรงพยาบาลชุมชน ในจังหวัดเพ่ือความปลอดภัยและลดความ

รุนแรงของโรค 

ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

ขอมูลเชิงปริมาณ 

ตารางท่ี 126 แสดงรอยละของผูปวยตอกระจกระยะบอด (Blinding Cataract)ภายใน 30 วัน 

ชื่อตัวชี้วัด 

รา
ยล

ะเ
อีย

ด 

ผลการดําเนินงาน 9 เดือน (ต.ค. 59 - พ.ค. 61) ผลการ

ดําเนินงา

น  

6 เดือน 

(พ.ค.60-

มีค.61)

รวม

จังหวัด 

รว
มจ

ังห
วัด

 

เม
ือง

 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัง
น้ํา

เย็
น 

ตา
 

พ
ระ

ยา
 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 

นอ
กจ

ังห
วัด

 

1. รอยละ

ของผูปวย

ตอกระจก

ระยะบอด 

(Blinding 

Cataract) 

ภายใน 30 

วัน  

(≥ 80%) 

A = 333 84 30 91 28 12 26 19 11 18 15 245 

B = 323 83 27 91 26 12 24 19 10 18 14 239 

รอย

ละ 
97 98.81 90 100 

92.8

6 
100 

92.3

1 

 

100 

 

90.9

1 
100 

97.5

5 
97.55 

2. รอยละ

ของ

ผูสูงอายุ 

60 ป ข้ึน

ไปไดรับ

การ 

คัดกรอง

สายตา  

(≥ 75%) 

A = 
73,18

1 

15,23

2 

1,085

0 

11,40

3 

8,62

2 
6,142 

8,02

9 

4,45

6 

3,62

0 

4,82

7 
 - 73,335 

B = 
44,32

5 

13,94

6 
3,954 9,700 

2,16

3 
258 

4,85

9 

4,18

0 

3,40

5 

1,86

0 
 - 39,940 

รอย

ละ 
60.57 91.56 36.44 85.07 

25.0

9 
4.20 

60.5

2 

93.8

1 

94.0

6 

38.5

3 
 - 54.46 
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ขอมูลเชิงคุณภาพ 

1. ผลการสอบถามผูปวยตอกระจกท่ีเขารับการผาตัดท่ีเปนผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไป มีความพึงพอใจในการคัด

กรองสายตาและการผาตัดตอกระจก 

2. ระยะเวลารอคอยการผาตัดตอกระจกชนิดบอด (Blinding cataract) เร็วสุด 4 วัน ชาสุด 99 วัน เฉลี่ย 

29 วัน ผูปวยท่ีมีระยะเวลารอคอยผาตัดเกิน 30 วันเนื่องจากผูปวยขอกําหนดวันนัดผาตัดเอง 

3. ผลการตรวจผูปวยหลังผาตัดตอกระจกไมพบภาวะการติดเชื้อหลังผาตัดตอกระจกและใสเลนสแกวตา

เทียม 

4. ผูปวยมีความเขาใจในคําแนะนําเก่ียวกับการปฏิบัติตัวท้ังกอน และหลังการผาตัดตอกระจก ใสเลนส

แกวตาเทียม ผูปวยมาตรวจตามนัดครบ 100 % 

 

4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงาน 

ไมประสบความสําเร็จ (Key Risk Area/Key risk Factor)ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห

จากการตรวจติดตาม 

  4.1 บุคลากร เนื่องจากปจจุบันจังหวัดสระแกว มีจักษุแพทย 3 ทาน (ประจําท่ีรพร. สระแกว 2 ทานและ 

รพ. อรัญประเทศ 1 ทาน) โดยจักษุแพทยท้ังสามทานสามารถทําการผาตัดไดทานละ 4-5 case/วัน ชวงเดือนตุลาคม 

– ธันวาคม 2561 จักษุแพทยลาคลอด 1 ทาน ทําใหการดําเนินงานไมบรรลุผลสําเร็จตามท่ีคาดหวัง หากมีผูมารับ

บริการเปนจํานวนมากพรอมๆกัน อาจสงผลใหระยะเวลาการรอรับการผาตัดเกิน 30 วันและในการกําหนดวันนัด

ผาตัด ผูปวยมีสวนรวมในการกําหนดวันนัดดวย บางครั้งผูปวยไมวาง ไมพรอมผาตัด ทําใหระยะเวลารอคอยผาตัดเกิน 

30 วัน 

  4.2 พยาบาลและเจาหนาท่ีสาธารณสุข มีจํานวนนอยจึงตองทํางานหลายดาน จึงทําใหเกิดความลาชาใน

การคัดกรองและคนหาผูปวย 

  4.3 ครุภัณฑการแพทย (Fundus camera 4 เครื่อง, non-contact tonometer 4 เครื่อง) ตอง

หมุนเวียนกันใชทําใหการคัดกรองสายตา ไมครอบคลุมรอยละ 100 เนื่องจากในวันท่ีเจาหนาท่ีลงพ้ืนท่ีคัดกรองสายตา 

ผูปวยอาจติดธุระไมสามารถมาตรวจคัดกรองสายตาในวันดังกลาวไดและไมไดรับการคัดกรองสายตา 

  4.3 กลุมเปาหมาย ท่ีพบวาเปนตาตอกระจกสวนหนึ่งไมสมัครใจผาตัด เนื่องจากไมพรอมเขารับการผาตัด

ตอกระจก ไมมีญาติดูแล 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

 5. ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

จํานวนบุคลากรมีไมเพียงพอ 

- แพทย 

- พยาบาล 

ผูปวยขาดความตระหนักถึงความสําคัญของการผาตัดตอกระจกและการตรวจจอประสาทตาในผูปวยโรคเบาหวาน

รวมถึงการรับยาไมตอเนื่องในผูปวยโรคตอหิน 

การลงขอมูลในโปรแกรม vision 2020Thailand 

- ไมมีเวลาลงขอมูล 

- ลงขอมูลแลวประมวลไมตรงกับขอมูลท่ีลงไป(ยอดขอมูลนอยกวาขอมูลจริงท่ีบันทึก) 

ครุภัณฑการแพทย ไมเพียงพอในการตรวจคัดกรองสายตา 

 

 6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย/ตอสวนกลาง/ตอผูบริหาร/ตอระเบียบ กฎหมาย 

   6.1 สวนกลาง สงเสริม สนับสนุนและสรางแรงจูงใจใหบุคลากรสาธารณสุขมีความสุขและสามารถ

ปฏิบัติงานไดอยางมีคุณภาพ บรรลุตามเปาหมาย 

       6.2 มีการจัดหาบุคลากรทางการแพทยผูเชี่ยวชาญใหเพียงพอ พรอมท้ังสงเสริมและพัฒนาศักยภาพ

เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานทุกระดับใหสามารถปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 7. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง(ถามี) ไมมี 

                         ผูรายงาน นางอุษา ศุภมิตรกฤษณา 

  ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

  วัน/เดือน/ป  22 มิถุนายน 2561 

  โทร 08-9218-0730 

  e-mail ausaoon@hotmail.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2561 

คณะท่ี 2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

หัวขอ : สาขาสุขภาพจิต จิตเวช และยาเสพติด 

จังหวัด สระแกว  เขตสุขภาพท่ี 6  ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

ประเด็นการตรวจราชการ 

 รอยละอําเภอท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากใน รพ.สต./ศสม. ท่ีมีคุณภาพตามเกณฑ ภายใตการสนับสนุน

ของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอําเภอ หรือ District Health Broad ไมนอยกวา รอยละ 60  

 อัตราใชบริการสุขภาพชองปากของประชาชนในพ้ืนท่ี ไมนอยกวา รอยละ 35 

2. สถานการณ 

2.1. จํานวนประชากรท้ังหมด……550,354........…คน จํานวนประชากรสิทธิ์ UC …...412,987………คน 

2.2 หนวยบริการสุขภาพชองปาก 

จํานวนอําเภอ …9………แหง จํานวน CUP' ……9………แหง 

จํานวน ศสม. …1………แหง จํานวน รพ.สต. ……110…แหง 

จํานวนคลินิกทันตกรรม …13………แหง รพ.เอกชน ……0………แหง 

2.3.จํานวนทันตบุคลากรในจังหวัด  

2.3.1 จํานวนทันตแพทยท้ังหมด ……50……คน สัดสวนทันตแพทยตอประชากร 1:11,007    คน 

ทพ.กสธ.  ……45……คน ทพ.รัฐอ่ืนๆ     ……1………คน 

ทพ.เอกชน ………4……คน   

2.3.2จํานวนทันตาภิบาลท้ังหมด ………89  คน สัดสวนทันตาภิบาลตอประชากร 1:6,184     คน 

ทันตาภิบาล ใน สสจ. ………2……คน ทันตาภิบาลใน รพ. ………24……คน 

ทันตาภิบาล ใน สสอ. ………1……คน ทันตาภิบาล ใน รพ.สต./ศสม. ………59……คน 

ทันตาภิบาล ใน หนวยงานรัฐอ่ืน ………3……คน นักวิชาการในสสจ. 1  คน 

2.3.3 จํานวนผูชวยทันตแพทยท้ังหมด ………43 คน ผูชวยทันตแพทย (ทุกการจางงาน ท่ีทํา

หนาท่ี ผช.ทพ.) ใน รพ. 

………41………คน 

ผูชวยทันตแพทย (ทุกการจางงาน ท่ีทําหนาท่ี 

ผช.ทพ.) ใน รพ.สต. 

………2……คน รอยละ รพ.สต. ท่ีมีลูกจางชวยงาน  ทันตก

รรม 

……1.82………… 

2.3.4 จํานวนชางทันตกรรม ……0………คน   

หมายเหตุ การนับจํานวนทันตบุคลากรใหนับแบบไมซ้ํา กรณี ทพ.เอกชน คือทํางานเฉพาะภาคเอกชนเทาน้ัน 

 

2.4. ความพรอมในการใหบริการ ใน รพ.สต./ศสม. 

จํานวน รพ.สต. /ศสม. ท่ีมีทันตบุคลากรประจําและ

ครุภัณฑทันตกรรมครบชุด 

…58…แหง จํานวน รพ.สต. /ศสม. ท่ีมีทันตบุคลากร

หมุนเวียนจากรพ.ใหบริการและครุภัณฑทัน

ตกรรมครบชุด 

…3…แหง 

จํานวน รพ.สต. /ศสม. ท่ีมีทันตบุคลากรหมุนเวียนจาก

รพ.ใหบริการแตมีครุภัณฑทันตกรรมไมครบชุด 

…0…แหง จํานวน รพ.สต. /ศสม.  

ท่ีไมมีบริการทันตกรรม 

…51…แหง 
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2.5. ความพรอมในการใหบริการสุขภาพชองปาก ใน ทีมหมอครอบครัว และหนวยบริการปฐมภูมิ (PCC) 

จํานวนทีมหมอครอบครัว ท้ังหมดในจังหวัด …4…แหง จํานวนทีมหมอครอบครัว ท่ีมีทันตาภิบาล 

ทํางานประจํา 

…1…แหง 

จํานวน PCC ท้ังหมดในจังหวัด …2…แหง จํานวน PCC ท่ีมีทันตแพทยรับผิดชอบ …2…แหง 

จํานวนอําเภอ ท่ีคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับอําเภอ ท้ังหมดในจังหวัด 

…0 อําเภอ จํานวนอําเภอ ท่ีคณะกรรมการฯ มีแผน

สนับสนุนบริการสุขภาพชองปากใน PCC 

…0 อําเภอ 

 

3. ขอมูลประกอบการวิเคราะห  (ระบุรายการขอมูลท่ีจําเปนสําหรับการตรวจติดตามท่ีจําเปนในแตละประเด็น) 

3.1 การจัดบริการสุขภาพชองปากใน รพ.สต./ศสม. อยางมีคุณภาพของจังหวัด 

ตัวชี้วัด : รอยละอําเภอท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากใน รพ.สต./ศสม. ท่ีมีคุณภาพตามเกณฑ ภายใตการสนับสนุนของ

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอําเภอ หรือ District Health Broad ไมนอยกวา รอยละ 60 ผลงานจังหวัด

สระแกว รอยละ 76.15   

แหลงขอมูล : HDC กลุมรายงานมาตรฐานขอมูลเพ่ือตอบสนอง Service Plan สาขาสุขภาพชองปากขอ 46 

ในภาพรวมของจังหวัดสระแกว พบวาองคประกอบท่ี 1 มีรพ.สต./ศสม. ท่ีจัดบริการสุขภาพ ชองปากตาม

เกณฑใน 6 กลุมเปาหมาย 14 กิจกรรม พบรอยละ 77.06 (ตารางท่ี 2 ) และองคประกอบท่ี 2 รพ.สต./ศสม. ท่ี

จัดบริการสุขภาพชองปากท่ีครอบคลุมประชากรรอยละ 20 พบรอยละ .98.17 (ตารางท่ี 2)และมีสัดสวนรพ.สต./ศสม.

ท่ีผานเกณฑท้ัง 2 องคประกอบคือ รอยละ 76.15  (ตารางท่ี 1) และ อําเภอท่ีมีผลงานรพ.สต./ศสม.ท่ีจัดบริการ

สุขภาพชองปากคุณภาพสูงสุด คือ อําเภอคลองหาด อําเภอวังน้ําเย็น อําเภอวัฒนานคร และอําเภอโคกสูง (รอยละ 

100)  

 3.2อัตราการใชบริการสุขภาพชองปากรวมทุกสิทธิของประชาชนในพ้ืนท่ี 

ตัวช้ีวัด: อัตราการใชบริการสุขภาพชองปากรวมทุกสิทธิของประชาชนในพ้ืนท่ี >=รอยละ 35     

แหลงขอมูล :ตัวตั้งHDC กลุมรายงานมาตรฐาน->การเขาถึงบริการ ->ทันตกรรม (บริการ) ขอ 1       

 ในภาพรวมของจังหวัด พบวาอัตราการใชบริการสุขภาพชองปากรวมทุกสิทธิของประชาชนในจังหวัดเฉลี่ย

รอยละ 45.33 อําเภอท่ีพบอัตราใชบริการสุขภาพชองปากตามเกณฑ สูงสุดคือ อําเภอตาพระยา รอยละ 62.72 

(ตารางท่ี 1 )  
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ตารางท่ี 127 แสดง รอยละอําเภอท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากใน รพ.สต./ศสม. ท่ีมีคุณภาพตามเกณฑ ภายใตการสนับสนุนของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอําเภอ หรือ 

District Health Broad ไมนอยกวา รอยละ 60 (ผานเกณฑท้ัง 2 องคประกอบ) และอัตราการใชบริการสุขภาพชองปากรวมทุกสิทธิของประชาชนในพ้ืนท่ี >=รอยละ 35    

ลําดับ ตัวช้ีวัด รายการ

ขอมูล 

อ.เมือง 

 

อ.คลอง

หาด 

 

อ.ตาพระ

ยา 

อ.วังนํ้า

เย็น 

อ.วัฒนานคร อ.อรัญ

ประเทศ 

อ.เขา

ฉกรรจ 

อ.โคกสูง อ.วังสม 

บูรณ 

ภาพรวม

จังหวัด 

(ขอมลู ณ  

วันท่ี25มิถุนายน  

2561 

1 รอยละอําเภอท่ีจัดบริการ

สุขภาพชองปากใน รพ.

สต./ศสม.ท่ีมีคณุภาพตาม

เกณฑ ภายใตการ

สนับสนุนของ

คณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตอําเภอ หรือ

District Health Broad 

เปาหมาย 22 9 15 5 21 16 6 9 6 109 

ผลงาน 13 9 8 5 21 8 5 9 5 83 

อัตรา/รอยละ 59.09 100 53.33 100 100 50 83.33 100 83.33 76.15 

2 อัตราการใชบริการสุขภาพ

ชองปากรวมทุกสิทธิของ

ประชาชนในพ้ืนท่ี 

เปาหมาย 88,224 30,111 38,181 55,517 62,009 70,153 44,661  21,657  35,192 445,705 

ผลงาน 37,784  16,943 23,949 19,809 30,013 29,920 21,626 8,660 13,354 202,058 

อัตรา/รอยละ 42.83 56.27 62.72 35.68 48.40 42.65 48.42 39.99 37.95 45.33 
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ตารางท่ี 128 แสดงผลงานเชิงปริมาณ (รอบ2 ขอมูล 9เดือน ต.ค.60 - มิ.ย..61) รพสต. / ศสม. ท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากไดตามเกณฑใน 6 กลุมเปาหมาย 14 กิจกรรม และรพ

สต. / ศสม. ท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากท่ีครอบคลุมรอยละ 20 

ลําดับ รายการขอมูล อําเภอ ภาพรวม

จังหวัด เมือง คลองหาด ตาพระยา วังน้ําเย็น วัฒนานคร อรัญประเทศ เขาฉกรรจ โคกสูง วังสมบูรณ 

1 รอยละอําเภอท่ีจัดบริการสุขภาพชองปากใน รพ.สต./ศสม. ท่ีมีคุณภาพตามเกณฑ ภายใตการสนับสนุนของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอําเภอ หรือ District Health Broad ไมนอยกวา 

รอยละ 60  

1.1. รพสต. / ศสม. ท่ี

จัดบริการสุขภาพชอง

ปากไดตามเกณฑใน 

6 กลุมเปา หมาย 14 

กิจกรรม 

เปาหมาย 22 9 15 5 21 16 6 9 6 109 

ผลงาน 14 9 8 5 21 8 5 9 5 84 

อัตรา/ 

รอยละ 

63.64 100 53.33 100 100 50 83.33 100 83.33 77.06 

1.2 รพสต. / ศสม. ท่ี

จัดบริการสุขภาพชอง

ปากท่ีครอบ คลุม

รอยละ 20 

เปาหมาย 22 9 15 5 21 16 6 9 6 109 

ผลงาน 21 9 15 5 21 15 6 9 6 107 

อัตรา/ 

รอยละ 

95.45 100 100 100 100 93.75 100 100 100 98.17 

รวม รอยละอําเภอท่ี

จัดบริการสุขภาพชอง

ปากใน รพ.สต./ศสม. 

ท่ีมีคุณภาพตาม

เกณฑ ภายใตการ

สนับสนุนของ

คณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตอําเภอ 

 

 

 

 

เปาหมาย  9 

ผลงาน 6 

อัตรา/ 

รอยละ 

66.67 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ลําดับ รายการขอมูล อําเภอ ภาพรวม

จังหวัด เมือง คลองหาด ตาพระยา วังน้ําเย็น วัฒนานคร อรัญประเทศ เขาฉกรรจ โคกสูง วังสมบูรณ 

2 อัตราการใชบริการสุขภาพชองปากของประชาชนในเขต >= รอยละ 35 

 อัตราการใชบริการ

สุขภาพชองปากของ

ประชาชนในพ้ืนท่ี 

เปาหมาย 88,224 30,111 38,181 55,517 62,009 70,153 44,661 21,657 35,192 445,705 

ผลงาน 37,784 16,943 23,949 19,809 30,013 29,920 21,626 8,660 13,354 202,058 

อัตรา/รอยละ 42.83 56.27 62.72 35.68 48.40 42.65 48.42 39.99 37.95 45.33 

 รอยละจํานวนราย

บริการทันตกรรม

เฉพาะทางตอบริการ

ท้ังหมด 

เปาหมาย 88,224 30,111 38,181 55,517 62,009 70,153 44,661 21,657 35,192 445,705 

ผลงาน 532 291 131 289 308 303 246 133 160 2,393 

อัตรา/รอยละ 0.60 0.97 0.34 0.52 0.50 0.43 0.55 0.61 0.45 0.54 

( ขอมูล HDC ณ วันท่ี...25 มิถุนายน 2561...............)  

4 สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบความสําเร็จ (Key Risk Area /  Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการ

วินิจฉัย ประมวล วิเคราะห  สังเคราะห จากการตรวจติดตาม  

 การวิเคราะหปญหาและอุปสรรคสําคัญในการจัดบริการ เรียงตามลําดับ ตามตารางท่ี 2  
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 129 แสดงสรุปปญหาการดําเนินกาดําเนินงานสาขาสุขภาพชองปาก  

ปญหาดําเนินการ 

จํานวน

อําเภอท่ีมี

ปญหา 

อําเภอ 

เม
ือง

 

 
คล

อง
หา

ด 

 
ตา

พร
ะย

า 

วัง
น้ํา

เย
็น 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

 
เข

าฉ
กร

รจ
 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

 บู
รณ

 

หม
าย

เห
ต ุ

ปญหาการประสาน การเสนอโครงการแกไขปญหา กับ

คณะกรรมการพัฒนาคณุภาพชีวิตอําเภอ 

9 1 1 1 1 1 1 1 1 1  

ปญหาการลงบันทึกขอมูล การตรวจสอบ การสงออก และ 

ใชขอมูลจาก  43 แฟม เพ่ือการวางแผนและประเมินผล 

5 0 1 1 1 1 1 0 0 0  

ปญหาความไมกาวหนา การเปลี่ยนสายงาน และ ลาออก

ของทันตาภิบาล  

6 1 1 0 0 1 0 1 1 1  

ขาดแคลนทันตาภิบาลประจํารพ.สต 6 1 1 1 0 1 1 0 0 1  

ขาดแคลนผูชวยงานทันตกรรมประจํารพ.สต. 8 1 1 1 1 1 1 1 0 1  

ขาด Oral Health Manager ในการวิเคราะหและวางแผน  

เพ่ือลดปญหาโรคในชองปาก 

9 1 1 1 1 1 1 1 1 1  

ศักยภาพทันตแพทยในการพัฒนาโครงการแกปญหาในพ้ืนท่ี 9 1 1 1 1 1 1 1 1 1  

ขาดแคลนทันตแพทยในบางจังหวัดทําใหมีปญหาในการ

จัดบริการหมุน 

3 0 0 0 0 0 1 0 1 1  

ไดรับงบประมาณในการจัดบริการไมเพียงพอ 2 1 0 0 0 0 0 0 1 0  

ขาดยูนิตทันตกรรมในรพ.สต. 3 0 0 1 0 1 0 0 1 0  

มาตรการแกปญหาไมชัดเจน 7 1 1 1 0 1 1 1 1 0  

ปญหาอ่ืนๆระบุ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  

จํานวนประเด็นปญหาในระดับอําเภอ  8 8 8 5 9 8 6 8 7  

 

5.ปญหา อุปสรรค  และขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการดําเนินงานไมบรรลุ

วัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ 

 

เจาพนักงานทันตสาธารณสุข ในรพ.สต.มีภาระงานอ่ืนทําใหไม

สามารถทํางานดานทันตสาธารณสุขไดอยางมีประสิทธิภาพ 

สวนกลางควรกําหนดบทบาทและภารกิจในการ

ดําเนินงานของเจาพนักงานทันตสาธารณสุขให

ชัดเจนและเปนรูปธรรม  

เจาพนักงานทันตสาธารณสุขและนักวิชาการสาธารณสุข(ทันต

สาธารณสุข) ไมไดรับการบรรจุหรือบรรจุชากวาจังหวัดอ่ืนทําให

ลาออกหรือยายไปจังหวัดอ่ืน 

ควรปรับเกลี่ยตําแหนงใหไดบรรจุพรอมกัน 

ทันตแพทยในสสจ.มีการปรับเปลี่ยนทุกปยายและลาออกเนื่องจาก

ขาดแรงจูงใจในการทํางานในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด. 

ควรมีเบี้ยเลี้ยงเหมาจายหรือเงินเพ่ิมพิเศษใหกับ

ทันตแพทยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

6.ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 

 1. ควรมีกรอบอัตรากําลังและตําแหนงเจาพนักงานทันตสาธารณสุขในพ้ืนท่ีท่ีขาดแคลน 

2. ควรมีการกําหนดเบี้ยเลี้ยงเหมาจายหรือเงินเพ่ิมพิเศษใหกับทันตแพทยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

 

 

     ผูรายงาน นายอิทธิวัฒน  ภูริภูษิต 

  ตําแหนง ทันตแพทยปฏิบัติการ 

       วัน/เดือน/ป  9 กรกฎาคม 2561 

     โทร.0863641907... e-mail…tostos11@live.com 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ 2561 

คณะท่ี 2 

ตัวช้ีวัดท่ี ลดอัตราปวยตายปอดบวมในเด็ก (1 เดือน - 5 ป) 

จังหวัด สระแกว เขตสุขภาพท่ี 6 ตรวจราชการวันท่ี 9 – 11 กรกฎาคม 2561 

 

1. ประเด็นตรวจราชการ 

 - อัตราปวยตายปอดบวมในเด็ก (1 เดือน - 5 ป) 

2. สถานการณ 

         จังหวัดสระแกว โรงพยาบาล M1,F1-F3 ยังไมสามารถดูแลเด็กpneumonia ท่ี on respirator ได มี

กุมารแพทยท่ี รพร. สระแกวแหงเดียว จํานวน 5 คน รับสงตอผูปวยเด็กวิกฤตทางเดินหายใจ ยังไมมี PICU 

ใชรวมกับ ICU อายุรกรรม จํานวน 2 เตียง มีผูปวยเด็ก Need PICU เฉลี่ย 2 ราย/วัน 

 

     3.การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 

ตารางท่ี 130 แสดงอัตราปวยตายปอดบวมในเด็ก (1 เดือน - 5 ป) 

ช่ือตัวช้ีวัด รายละเอียด 

ผลการดําเนินงาน 8 เดือน (ต.ค.59 – พ.ค.61) ผลการ

ดําเนินงาน 6 

เดือน (ต.ค. 

60 – มี.ค.

61)  

รวมจังหวัด 

รว
มจ

ังห
วัด

 

เม
ือง

 

วัฒ
นา

นค
ร 

อร
ัญ

ปร
ะเ

ทศ
 

วัง
น้ํา

เย
็น 

ตา
พร

ะย
า 

เข
าฉ

กร
รจ

 

คล
อง

หา
ด 

โค
กส

ูง 

วัง
สม

บูร
ณ

 
1. อัตรา

ปวยตาย

ปอดบวมใน

เด็ก (1 

เดือน - 5 

ป) ลดลง 

10% 

A = 3 3 0 0 0 0 0 0 0 0 1 

B = 341 120 8 44 78 56 20 10 5 0 277 

รอยละ 0.88 2.50 0 0 0 0 0 0 0 0 0.36 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางท่ี 131 แสดงอัตราปวยตายปอดบวมในเด็ก (1 เดือน - 5 ป) ป 2558  - 2560  

ขอมูล เปาหมาย ป2558 ป2559 ป2560 

อัตราปวยตายโรคปอดบวมในเด็กอายุ 1 เดือนถึง 

5 ปบริบูรณ 

ลดลงรอย

ละ 10 

0.62 2.23 0.75 

จํานวนผูปวยตายโรคปอดบวมในเด็กอายุ 1 เดือน

ถึง 5 ปบริบูรณ 

2 8+1

(รพช.) 

4 

จํานวนผูปวยโรคปอดบวมในเด็กอายุ 1 เดือนถึง 5 

ปบริบูรณท้ังหมด 

325 404 534 

 

ตารางท่ี 132 แสดงจํานวนผูปวย refer in ดวย pneumoniaในเด็ก1เดือน-5ปบริบูรณ 

ขอมูล ป2558 ป2559 ป

2560 

ป2561(ต.ค.60-พ.ค.61) 

จํานวนผูปวย refer in ดวย pneumoniaในเด็ก1เดือน-5

ปบริบูรณ 

34 32 23 19 

 

แนวทางการพัฒนา 

การดําเนินการ 

 

ปญหาอุปสรรค 

- ทบทวนการสงตอปญหาอุปสรรคภาวะแทรกซอนจากการสง

ตอ 

- ทบทวนการเสียชีวิต pneumonia 

- การนํา CPG ARIC มาใช 

- ทบทวนการใช+จัดหาเครื่องมืออุปกรณ 

- ลงนิเทศ รพช. พรอมคณะกรรมการ Service Plan ระดับ

จังหวัด 

 

- ระบบการหมุนเวียนแพทยใชทุนท่ีป 2 มาจาก

จังหวัดอ่ืนและป 2 ไมไดผานการเพ่ิมพูนทักษะ

ท่ีรพร.สระแกว 

 - รพ. M1 ยังพัฒนาไมไดขาด กุมารแพทย 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

ตารางสรุปทบทวนการเสียชีวิต ป 2561(ต.ค.60-พ.ค.61)จํานวน 3 ราย 

รายท่ี 1 มกราคม 2561(admitรพช. 2 วัน รักษาท่ีรพร. 3 วัน รวม 5 วัน) 

Dx.  Lobar pneumonia 

Comorbidty – Acute respiratory failure 

Complication – Pulmonary hemorrhage, Anemia from acute blood loss, Hypovolemic shock, 

Septic shock 

ขอมูล/incident สาเหตุ 

Advest 

/Event 

การปรับปรุง 

เด็กชายอายุ 1เดือน 26 วัน รับสงตอจากรพ. วังนํ้าเย็นประวัติ 2วันกอนไอมีนํ้ามูก หายใจมี

เสียงครดืคราด หอบเหน่ือย ไมไดรักษาท่ีใด ถึงท่ีER suction ไดเสมหะสีขาวเหลือง พนยาท่ีER  

4 dose  RR 62/m O2sat 97% PR 158/m  admit 18ม.ค.61ให O2 canularและ 

bronchodilator  ถึง 20 ม.ค.61 มี respiratory  failure  consult  staff  รพร.ให on ETT,  

H/C state  Ampicillin 200 mg  สงมารพร.(ประวัติการคลอด NL นํ้าหนัก 2,470 กรัม ไมมี

ภาวะแทรกซอน) 20 ม.ค.61 20.20 น. Admit ICU on Ventilator CXR, มีaeration 9 ชอง 

infiltration rt lung LUL เสมหะมีเลือดปน และActive bleeding ทางETT รักษา 

pneumonia with respiratory failure with pulmonary hemorrhage ผลLab CBC จาก

รพช. WBC 19,750  cell  Lymp  37% Neutophil 55% Hct 27%  off  Ampi  ใหATB 

เปน Cefotaxime, Amikin ใหPRC ติดตามผล Hct   ติดตามอาการเปลี่ยนแปลงและผล CBG 

21-22 ม.ค.61 ปรับ ลด setting ไมได มเีหน่ือยหอบ RR 68-70/m  มี active bleeding 

ตลอด เสมหะมาก ใหFFP ติดตามผลHct  พูดคุย prognosis กับญาติ ตอมามีหายใจเร็วตื้น 

หอบมาก CO2 คั่งมากข้ึนให switch เครื่องเปน mode HFOV ปรบั rate เพ่ิมข้ึน ยังเหน่ือย 

เขียว และหายใจเร็วตื้น 70-75 /m มีHypovolemic septic shock แกภาวะ shock และ

bleed ให inotrope เปน Dopamine  BP ไม stable ยังมีเลือดออก และBP drop  พูดคุย 

prognosis กับญาติเปนระยะขอ Full med และ CPR   23 ม.ค. 61 CXRซ้ํา มี aeration 8 

ชอง infiltration เทาเดิม  ยัง BP drop  ปรับยา inotrope ตาม stab  เปลี่ยน ATB เปน 

Meropenam ยัง BP drop และbleeding และHR drop ลง 80/m  BP 50/20 mmHg  

pulse  คลําไมได ทํา CPR 40 นาที ไมตอบสนองตอการรักษา พูดคยุกับญาติยตุิการ CPR รวม

ใหการรักษาในรพร. 2 วัน 20 ช่ัวโมง (รวมใหการรักษาตั้งแต admit  5 วัน) 

Delayed 

การรักษา

จากรพช. 

Case หอบ 

ในNB 

Consult ขอ

แผนการรักษา

ใหเร็วข้ึน 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

รายท่ี2 เดือน เม.ย. 2561(admitท่ีรพร. รวม 20 วัน) 

Dx.  Pseudomonas pneumonia  

Comorbidty – Spastic cerebral plasy Pallaiative care   

Complication –   

ขอมูล/incident สาเหตุ 

Advest  

/Event 

การปรับปรุง 

เด็กหญิงอายุ 4ป พิการแตกําเนิดดวย brain Anomaly มี U/D  Spastic palsy with 

Epilepsy with Delayed development  กินเองไมได ใหอาหารทางสายยาง มาF/U

รับยาตอเน่ือง มีเจ็บปวย เขาadmit ติดเช้ือ ปอดอักเสบ มีเสมหะมาก ขับออกเองไมได 

ใหเครื่องดูดเสมหะ และเครื่องพนยาไปใชดูแลตอเน่ืองท่ีบาน เขาๆออกๆดวยการติด

เช้ือปอดอักเสบบอยครั้ง ลาสดุ 14ต.ค.-7พ.ย.60 ดวย pseudomonas aurgenosa 

pneumonia รักษานาน 24 วัน  ครั้งน้ีมาดวย ไขไอมเีสมหะมาก ใหการรักษาตาม

อาการการตดิเช้ือปอดอักเสบ Pseudomonas pneumoniaได ATB เปน 

ceftriaxone , Fortum,  Amikin   ใหออกซิเจน  พน ventoline  ใหอาหารทางสาย

ยาง ใหการรักษาตามอาการ  prognosis ไมดี ใหการดูแลแบบประคับประคอง พูดคุย

กับญาติยอมรับ ทรุดลงไมใสทอชวยหายใจและเครื่องชวยหายใจ ตอมาผูปวยหยุด

หายใจ รวมใหการรักษา นาน 20 วัน 

- - 
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การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 6 รอบที่ 2 ประจาํปงบประมาณ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว  

รายท่ี 3เดือน พ.ค. 2561(รับรพช.ER case admitรักษาท่ีรพร.  1วัน 16 ชั่วโมง) 

Dx.   Pneumonia  

Comorbidty   – Septic shock –Acute respiratory failure – Hyponatremia - transaminitis  

Complication – Pulmonary hemorrhage – Post hemorrhagic anemia – Aquid Coagulopathy 

                   - Disseminate intravascular Coagulation 

ขอมูล/incident สาเหตุ 

Advest/ 

Event 

การปรับปรุง 

 เด็กชายอายุ 1เดือน 26 วัน เกิด LBW 2,370 กรัม ไปรพช.วังสมบูรณดวย รองกวน ทองอืด

สะอึก ไมมีไข แพทยตรวจอาการ Lung clear ทอง soft advice ไม admit หลังกลับบาน ไม

กินนม รองอืออา หายใจเร็ว มาใหม ท่ีER 8.17น.ซึมรองอืออา รอตรวจCXR, CBC 30นาท่ี

ตอมา Apnea O2sat 48% RR 36/m Ambubag with O2 10L/m O2sat 98% PR 

160/m  consult staff ท่ีรพร.(9.00น) On ETT ให 5%DN/5 15cc/hr stat cefotaxime 

75mg vein หลัง onETT O2sat 99% HR 172/m อีก 3ช่ัวโมงตอมาถึงICU (11.45 น) แรก

รับT= 36 c RR= 72/m HR=172/m BP 91/68mmHg O2sat 82% DTX 33 mg% 

onVentilator ผล CXR มีaeration 7ชอง patchy infiltration both lung abdo- bowel 

dilate มAีnemia Hct 27% WBC 17,430 BUN=15.30 K=5.42 Na=134.3 Cl=102.6 

Co2= 15.7 ใหการรักษาpneumonia + sepsis + respiratory  failure ใหATB เปน

cefotaxime 75 mg ทุก 6ช่ัวโมงหลังรับไว O2sat drop อยูชวง 75-80% พูดคุย prognosis 

กับญาติ ใหการรักษาตามอาการผูปวยอาจทรุดลง มีภาวะซดีใหPRC   ติดตาม CBG ปรับ

ventilator ตามอาการผูปวยตอมามี BP drop แกภาวะ shock  มีเลือดออกในETT เปลี่ยน

ATB เปน Meropenam ให Ameprazole เปลี่ยนเครื่องชวยหายใจเปนHFO แกBP drop 

stat Levophed O2sat 60% เขียวหายใจเร็ว Urine ไมออก อาการไมstable มี sepsis และ 

septic shock PT = 15.7 INR = 1.37  มีภาวะ DIC อาการไมดีข้ึนให Dexa รักษา septic 

shock  Full medication ไมตอบสนองตอการรักษาพูดคุยกับญาติยอมรับไม CPR ผูปวย

ทรุดลงBP drop +HR dropลงเรือ่ยๆ จนวัดไมได รวมใหการรักษานาน 1 วัน 16 ช่ัวโมง 

Delay การ

รักษาจาก

รพช. 

Case NB 

เจ็บปวยควร

admit เพ่ือ

สังเกตอาการ

ไวกอน 
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