
แผนยุทธศาสตร์ ปี 2563
เครือข่ายบริการสุขภาพอ้าเภอวังน ้าเย็น



อ.วังน ้ำเย็น ข้อมูลประชำกร
อำชีพ

เกษตรกรรม   ปศุสัตว์     
76.34% 10.23%

3 อบต.

1 เทศบำล

84 หมู่บ้ำน

10 ชุมชน

4 ต้ำบล

รพ.สต.

2

รพช.

5

สอ.ถ่ำยโอน

1

63,590 คน

ชำย  31,817 คน

หญิง  31,773 คน

16,126
หลังคำเรือน





หมวด ตัวชี วัด
ผลงาน

CUP รพ. สสอ.

Promotion 
Prevention 

& Protection

1. ระดับความส้าเร็จของการพัฒนาเด็กตามเกณฑ์มาตรฐาน ผ่าน ผ่าน ผ่าน
2. ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน ้าตาลในเลือดได้ดี ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน
3. ร้อยละของผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ควบคุมดันโลหิตได้ดี ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน
4. ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงที่ขึ นทะเบียนได้รับการประเมินโอกาสเสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ผ่าน
5. ระดับความส้าเร็จการด้าเนินงานต้าบลสุขภาพหนึ่งเดียว One Health ผ่าน
6. ร้อยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN&CLEAN  Hospital ผ่าน
7. ร้อยละของจังหวัดมีศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) และทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT) ที่สามารถปฏิบัติงานได้จริง ผ่าน

Service

8. หน่วยบริการที่ผ่านการรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (HA) ขั น 3 ผ่าน
9. ร้อยละของผู้ป่วย CKD มีอัตราการลดลงของ eGFR < 4 ml/min/1.73 m2/yr ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน
10. ร้อยละของโรงพยาบาลที่ใช้ยาอย่างสมเหตผุล (RDU) ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน
11. อัตราความส้าเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ ไม่ผ่าน
12. ร้อยละอัตราของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และระยะเวลาที่ได้รับการรักษาเหมาะสม ผ่าน ผ่าน
13. ระดับความส้าเร็จการดูแลตอ่เนื่องของเครือข่ายบริการ (COC) ผ่าน
14. ร้อยละของผู้ป่วยนอกได้รับบริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรคและฟื้นฟูสมภาพด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ผ่าน ผ่าน ผ่าน
15. ร้อยละของผู้ใช้ ผู้เสพที่บ้าบัดครบตามเกณฑ์ที่ก้าหนดของแต่ละระบบหยุดเสพต่อเนื่องหลังจ้าหน่ายจากการบ้าบดั 3 เดือน 
(3 months  Remission rate)

ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน

16. อัตราตายผู้ป่วยติดเชื อในกระแสเลือดแบบรุนแรง<30% ผ่าน ผ่าน
17. อัตราเสียชีวิตของผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉิน (triagel level 1) ภายใน 24 ชม. ในโรงพยาบาล A,S,M1 ผ่าน ผ่าน

People & 
Governance

18. ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมิน ITA ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ผ่าน
19. ร้อยละของหน่วยงานภายในกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมินระบบการควบคุมภายใน ไม่ผ่าน ไม่ผ่าน ผ่าน
20. ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน ผ่าน ผ่าน
21. Happinometer ผ่าน

ผลกำรด้ำเนินงำนตำมตัวชี วัด ป ี2562 จ้ำนวน 21 ตัวชี วัด

ตัวชี วัดนโยบาย 21 ตัวชี วัด

ผ่าน 12 ตัวชี วัด
ไม่ผ่าน  9 ตัวชี วัด



ประเด็นยุทธศำสตร์ (Strategic Issue)

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ที่ 1

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ที่ 2

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ที่  3

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ที่  4

แหล่งงบประมำณ
เงนิบ้ำรุง / PP / อปท.(กองทุนต้ำบล) / อบจ.(กองทุนฟื้นฟูฯ)  

กำรจัดบริกำรสุขภำพ
ที่มีคุณภำพ

เป็นเลิศผสมผสำน
กำรแพทย์แผนไทย

กำรสร้ำงระบบสุขภำพ
เพื่อประชำชนที่ทุกคน

เป็นเจ้ำของ

กำรบรหิำรจัดกำร
องค์กร บุคลำกร 

ทรัพยำกร
ให้มีประสิทธิภำพและ
ประสิทธิผลสูงสุด

กำรบรหิำรจัดกำรกำร
สำธำรณสุขชำยแดนและ
พื นที่เศรษฐกิจพิเศษที่มี

ประสิทธิภำพ 



แผนงาน ปี 2563
คปสอ.วังน ้าเย็น



แผนงาน 
ปี63

Agenda

งาน

LTC พัฒนา IT / GIS Health

มหัศจรรย์ 1,000 วัน

คปสอ.ติดดาว

NCD
(Good control / CKD)
รพ.สต.ติดดาว 

Back Office Area

พชอ. ( LTC/มหัศจรรย์ 1,000 วัน)

ประเด็น ODOP

การเงิน – พัสดุ
**จนท.การเงิน-พัสดุ

ประจ้า Cluster

การ
จัดการ

Funtion
เน้นงานท่ี

ไม่ผ่านตัวชี วัด TB / DHF

พัฒนาระบบ IT

วัดผล /ควบคุมก้ากับ /ติดตาม 

การใช้ข้อมูลร่วมกัน



ล้าดับ ประเด็นพัฒนา Obj. Key Result Activity ตัวชี วัด แหล่งงบประมาณ

1 LTC เพ่ือให้ผู้สูงอายุอ้าเภอ

วังน ้าเย็นมีคุณภาพชีวิต   

ที่ดี

เครือข่ายพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับต้าบลร่วมเป็นเจ้าของใน

การดูแลผู้สูงอายุ (ขับเคลื่อน

ด้วย พชอ.)

1.พัฒนาระบบข้อมูลผู้สูงอายุด้วยระบบ IT

ร่วมกัน GIS Health

2.พัฒนาศักยภาพผู้ดูแลผู้สูงอายุ (CM / CG

/ อสม.เชี่ยวชาญ สว.)

3. พัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุ

1.ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง

สุขภาพ 10 เร่ือง

2.มีระบบการดูแลผู้สูงอายุโดย

มีเครือข่ายเป็นส่วนร่วม

อปท. / PP

2 มหัศจรรย์ 
1,000 วัน

1.ส่งเสริมสนับสนุนการ

ฝากครรภ์ก่อน 12 wks 

2.ลูกเกิดน ้าหนักตาม

เกณฑ์ พัฒนาสมวัย

1.แม่ตั งครรภ์คุณภาพ 

2.ลูกเกิดรอด+แม่ปลอดภัย 

3.เด็กพัฒนาการสมวัย

4.โภชนาการสูงดีสมส่วน 

1.ชุดสุขภาพหญิงตั งครรภ์

2.บูรณาการร่วมกับนโยบายรัฐบาล 

“มารดาประชารัฐ”

1. เด็ก 0-5 ปี พัฒนาการสมวัย

2. เด็ก 0-5 ปี สูงดีสมส่วน

3.หญิงหลังคลอดได้รับการดูแล

ตามเกณฑ์

อปท. / PP

3 คปสอ.ติดดาว เพ่ือพัฒนารูปแบบการ

ด้าเนินงาน แบบ คปสอ.

คปสอ.ติดดาว เพ่ิมขึ น 1 ระดับ 

จากปี 2562

พัฒนาและวางแผนการด้าเนินงานร่วมกับ

คณะท้างาน คปสอ.

คปสอ.ผ่านเกณฑ์การพัฒนา

คุณภาพ ขึ น 1 ระดับ จากปี62

CUP

ประเด็นการด้าเนินงานตามยุทธศาสตร์สุขภาพ
อ้าเภอวังน ้าเย็น ปีงบประมาณ 2563

งาน Agenda Area



ประเด็นการด้าเนินงานตามยุทธศาสตร์สุขภาพ
อ้าเภอวังน ้าเย็น ปีงบประมาณ 2563

งาน
Funtion

เน้นงานท่ี
ไม่ผ่านตัวชี วัด ปี 62

ล้าดับ ประเด็นพัฒนา Obj. Key Result Activity ตัวชี วัด แหล่งงบประมาณ

1 NCD  
- Good control

- CKD

เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพใน

การให้บริการ

ประขาชนเขา้ถึงบริการ

และปลอดภัยได้

มาตรฐาน

ประชาชนได้รับ

บริการใกล้บ้าน 

ใกล้ใจ ปลอดภัย 

ได้มาตรฐาน

1.ปรับรูปแบบการจัดระบบ

บริการ NCD Clinic Plus 

(ตรวจภาวะแทรกซ้อนครบชุด

/การให้บริการชุมชน PCU )

2.จัดบริการที่เหมาะสมกับบริบท

ชุมชนร่วมกับ NCD@Home

1.ร้อยละผู้ป่วยความดันโลหิตสูงและเบาหวาน
ที่ควบคุมความดันโลหิตและน ้าตาลได้ดี
2.ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง
ที่ขึ นทะเบียนได้รับการประเมินโอกาสเสี่ยงต่อ
โรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk)
3. ผ่านการประเมินคุณภาพ NCD Clinic Plus 
ระดับดีขึ นไป

PP

2 รพ.สต.ติดดาว เพ่ือให้ รพ.สต.มี

มาตรฐานบริการตาม

เกณฑ์ของกระทรวง

รพ.สต.รักษา

มาตรฐาน 5 ดาว ได้

ตามเกณฑ์

-พัฒนาการเยี่ยมเสริมพลังเพ่ือ

สร้างบทบาทของพ่ีเลี ยง

ควบคุม/ก้ากับการด้าเนินงาน

ร้อยละ 100 ของรพ.สต. อ.วังน ้าเย็น รักษา
ระดับ 5 ดาว

CUP



ประเด็นการด้าเนินงานตามยุทธศาสตร์สุขภาพ
อ้าเภอวังน ้าเย็น ปีงบประมาณ 2563

ล้าดับ ประเด็นพัฒนา Obj. Key Result Activity ตัวชี วัด แหล่งงบประมาณ

1 พัฒนาระบบ IT 1.เพื่อให้ข้อมูลเป้าหมาย  

ความสอดคล้องกับการ

ด้าเนินงานในแต่ละพื นที่

2.เพื่อน้าระบบ IT มา

ช่วยลดความซ ้าซ้อนใน

การด้าเนินงาน

3.ข้อมูลมีความน่าเชื่อถือ

1.การใช้ข้อมูลร่วมกัน

2.น้าข้อมูลมาใช้ในการวาง

แผนการด้าเนินงาน

3. ควบคุมก้ากับติดตาม/

วัดประเมินผลจากข้อมูล

แหล่งเดียวกัน (HDC)

- มหกรรม Clear Type ประชากร 

ระดับอ้าเภอ

- พัฒนาการบันทึกข้อมูลให้ถูกต้อง

ครบถ้วนในงานต่างๆ

- พัฒนาและสร้างทีม IT ระดับอ้าเภอ

ในการเฝ้าระวังและก้ากับติดตาม

ข้อมูล

1.คะแนนคุณภาพ

ข้อมูลระดับอ้าเภอ 

ร้อยละ 95 ขึ นไป

CUP

2 การเงิน – พัสดุ เพื่อลดภาระงานของ 

จนท. สหวิชาชีพท่ี

ด้าเนินงานการเงิน -พัสดุ 

ใน รพ.สต.

จัดหา จนท.ในการจัดท้า
เอกสารการเงิน -พัสดุ

ประจ้า Cluster
ทุ่งมหาเจริญ/ตาหลังใน

สนับสนุน Back Office 
การเงิน-พัสดุ แก่ รพ.สต.

ในแต่ละ Cluster

มี จนท.การเงินและ

พัสดุใน Cluster 

ที่ด้าเนินงานอย่าง   

มีประสิทธิภาพ 

CUP

การจัดการ



การควบคุมก้ากับ และประเมินผล

Time Line

เสนอผู้บริหาร

แหล่งข้อมูล

ตัดข้อมูล
ทุกวันที่ 20 
ของเดือน

1 ครั ง / เดือน
- CEO CUP
- ผอ.รพ.สต.

(เวทีประชุมประจ้าเดือน)

ไตรมาสละ 1ครั ง
- คก. คปสอ.

(ประชุม คปสอ.)





จบการน าเสนอ


