
สรปุผลการตรวจราชการกรณีปกต ิ

ประเด็นที ่4 สขุภาพกลุม่วยั และสขุภาพจติ

ทพ.กอ้งเกยีรต ิเตมิเกษมศานต์
รองผูอ้ านวยการศนูยอ์นามยัที ่ 3

รอบที ่1 ปี 2565

ก ำแพงเพชร
พิจิตร

นครสวรรค์
ชัยนำท

อุทัยธำนี



สุขภาพแม่และเด็ก



ก ำแพงเพชร
101.78
(+ 2.90)

ชัยนำท
99.69

(+ 5.49)

อุทัยธำนี
98.34

(+ 1.72)

พิจิตร
99.83

(- 0.10)

นครสวรรค์
101.80
(+ 3.27) 

ประเด็นตดิตาม : เด็กไทย IQ เกนิ 100

3

IQ เขตสขุภาพที่ 3 เป็นอนัดบั 8 ของประเทศ
ระดบัประเทศ 102.78 (+ 4.55)
ระดบัเขตสขุภาพที ่3  100.84 (+ 2.62)

IQ > 100

IQ = 100

IQ < 100



ประเด็นสขุภาพแมแ่ละเด็ก ปี 2564 - ปี 2565 ( ต.ค. – ก.พ.65) 

มหศัจรรย ์1,000 วนั ตอ่ยอดสู ่2,500 วนั

กอ่น
ต ัง้ครรภ์

ต ัง้ครรภ์
6-12
เดอืน

3-6 ปี0-6 เดอืน

เตรยีมพรอ้มกอ่นต ัง้ครรภ ์
FB page ววิาหส์รา้งชาติ

จา่ยยา Folic/Ferrous/Iodine 

ปี 64 = 83.04 , ปี 65 = 84.58

ฝากครรภก์อ่น 12 สปัดาห์

ปี 64 = 83.86 , ปี 65 = 80.3

ฝากครรภค์รบ 5 คร ัง้

ปี 64 = 76.65 , ปี 65 = 71.61

หญงิต ัง้ครรภไ์ดร้บัการฉดีวคัซนี
ป้องกนั Covid -19 

เข็ม 2 = 26.50

ซดีในหญงิต ัง้ครรภ์
ปี 64 = 13.21 , ปี 65 = 13.46

เล ีย้งลกูดว้ยนมแม่

ปี 64 = 73.01 , ปี 65 = 75.78

โภชนาการของหญงิใหน้มบตุร และ
อาหารตามวยัของเด็กปฐมวยั

- ยาน า้เสรมิธาตเุหล็ก ส าหรบัเด็กอาย ุ6 เดอืน –5 ปี   
ปี 64 = 60.8 , ปี 65 = 52.6

- เด็ก 6 – 12 เดอืน มภีาวะซดี 
ปี 64 = 28.9 , ปี 65 = 24.9

ตดิตาม เฝ้าระวงั และสง่เสรมิ
การเจรญิเตบิโต พฒันาการ ความฉลาดทาง
อารมณ์ สขุภาพชอ่งปากของเด็กปฐมวยั และ

การไดร้บัวคัซนี

อตัราคลอดมชีพีในวยัรุน่หญงิ 
อาย ุ10-14 (ตอ่ 1000 )

ปี 64 = 1.54 ,  ปี 65 = 1.63

อตัราคลอดมชีพีในวยัรุน่หญงิ   
อาย ุ15-19 (ตอ่ 1000 )

ปี 64 = 26.5 ,ปี 65 = 7.2

พฒันาการสมวยั
ปี 64 = 94.13 , ปี 65 = 98.28

กระตุน้ TEDA4I ปี 64 = 88.61 , ปี 65 = 66.39

เด็ก 3 ปี ปราศจากฟนัผุ
ปี 64 = 74.67 , ปี 65 = 77.65

สงูดสีมสว่น
ปี 64 = 61.6 (อว้น=8.60 , เตีย้=8.67,ผอม=5.43)
ปี 65 = 64.9 (อว้น=9.43 , เตีย้=9.97,ผอม=5.31)

เด็กไทย  มสีขุภาพแข็งแรง 
พฒันาการสมวยั IQ เกนิ 100

คลอดกอ่นก าหนด 
ปี 64 =7.3 , ปี 65 = 8.1

ทารกขาดออกซเิจนแรกเกดิ

ปี 64 =21.2 , ปี 65 = 19.6
น า้หนกัทารกแรกเกดิต า่กวา่ 2,500 กรมั
ปี 64 =5.51 , ปี 65 = 5.62



ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65

อตัราการฝากครรภ ์5 คร ัง้ ตามเกณฑ ์
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2562 – 2565 (เป้าหมาย ≥ รอ้ยละ 75)
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55.9

81.4 83.3

59.7

74.9 71.6

จ าแนกตามรายจงัหวดั ปี 2565
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62.6

76.7

55.2

70.2
66.0

78.3 78.0
72.8 73.3

69.9

76.4
71.2

อตัราการฝากครรภ ์5 คร ัง้ ตามเกณฑ ์

อตัราการฝากครรภ ์5 คร ัง้ ตามเกณฑ ์
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 (เป้าหมาย ≥ รอ้ยละ 75)

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่3 ของประเทศ



รอ้ยละหญงิต ัง้ครรภไ์ดร้บัยาเม็ดเสรมิไอโอดนี ธาตเุหล็ก และกรดโฟลกิ

ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65

รอ้ยละหญงิต ัง้ครรภไ์ดร้บัยาเม็ดเสรมิไอโอดนี ธาตเุหล็ก และกรดโฟลกิ
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 (เป้าหมาย รอ้ยละ 100)
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74.9
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84.6

จ าแนกตามรายจงัหวดั ปี 2565

รอ้ยละหญงิต ัง้ครรภไ์ดร้บัยาเม็ดเสรมิไอโอดนี ธาตเุหล็ก และกรดโฟลกิ
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2562 – 2565 (เป้าหมาย รอ้ยละ 100)
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68.4
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81.1
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73.5

57.4

78.2

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่5 ของประเทศ



ทีม่า MIS สสจ. 

อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอาย ุ10-14 ปี

จ านวนหญงิอาย ุ10-14 ปี คลอด ปี 2565

ล าดบั อ าเภอ หญงิอาย ุ10-14 ปี 
คลอด (ราย)

1 ชยันาท 1

2 นครสวรรค์ 11

3 อทุยัธานี 2

4 ก าแพงเพชร 4

5 พจิติร 2

6 เขต 3 20

เป้าหมาย ปี 2565 ไมเ่กนิ 0.9/ ประชากร หญงิอายเุดยีวกนัพนัคน

อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอาย ุ10-14 ปี
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2562 – 2565

1.2 1.1

0.6

0.9

0

0.5

1

1.5

2

ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565

0

1

2

0.5

0.9

0.6 0.7 0.6 0.7
0.6

0.5
0.6

0.5 0.5

0.4

0.6

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่7 ของประเทศ

เป้าหมาย ปี 2564 ไมเ่กนิ 1/ ประชากร หญงิอายเุดยีวกนัพนัคน

อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอาย ุ10-14 ปี
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 
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ภาวะโลหติจางในเด็กอาย ุ6-12 เดอืน 

ภาวะโลหติจางในเด็กอาย ุ6-12 เดอืน 
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2563 – 2565 (เป้าหมาย ≤ รอ้ยละ20)

29.2 27.6
25.9
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ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565
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26.9 25.9 25.3 25.9

จ าแนกตามรายจงัหวดั ปี 2565

ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65
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27.6

22.0

17.7

14.7

29.7

23.0

26.0

17.6

14.1

23.0

19.6

ภาวะโลหติจางในเด็กอาย ุ6-12 เดอืน 
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 (เป้าหมาย ≤ รอ้ยละ25)

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่2 ของประเทศ
ทีม่เีด็กอาย ุ6-12 เดอืน มภีาวะโลหติจางสงู
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การไดร้บัยาน า้เสรมิธาตเุหล็กเด็กอาย ุ6 เดอืน – 5 ปี 

การไดร้บัยาน า้เสรมิธาตเุหล็กเด็กอาย ุ6 เดอืน – 5 ปี 
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2563 – 2565 (เป้าหมาย ≥รอ้ยละ 80)

55.6
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ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565
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72.4 71.4

55.6

84.3

69.7

จ าแนกตามรายจงัหวดั ปี 2565

ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65
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32.3

59.3

85.2 83.7

70.8

58.1

80.8

72.4

62.5

4.0

67.4

การไดร้บัยาน า้เสรมิธาตเุหล็กเด็กอาย ุ6 เดอืน – 5 ปี 
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 (เป้าหมาย ≥ รอ้ยละ 70)

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่7 ของประเทศ



ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65

รอ้ยละ เด็ก 0-5 ปี สงูดสีมสว่น เขตสขุภาพที ่3
ปี 2562 – 2565
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จ าแนกตามรายจงัหวดั ปี 2565
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รอ้ยละ เด็ก 0-5 ปี สงูดสีมสว่น

รอ้ยละ เด็ก 0-5 ปี สงูดสีมสว่น
จ าแนกรายเขตสขุภาพ ปี 2564 (เป้าหมาย รอ้ยละ 62)

เขตสขุภาพที ่3 เป็นอนัดบัที ่4 ของประเทศ
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ขอ้มลู HDC  28 ก.พ. 65

รอ้ยละ เด็ก 0-5 ปี มภีาวะอว้น เตีย้ ผอม  เขตสขุภาพที ่3 ปี 2562 -2565
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รอ้ยละ เด็ก 0-5 ปี มภีาวะอว้น เตีย้ ผอม  จ าแนกรายจงัหวดัปี 2565
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อนัดบัที ่10 ของประเทศ

อนัดบัที ่10 ของประเทศ

อนัดบัที ่8 ของประเทศ



เด็กอาย ุ9,18,30,42,60 เดอืนทีค่ดักรองพฒันาการแลว้พบวา่มพีฒันาการลา่ชา้
ไดร้บัการกระตุน้พฒันาการดว้ย TEDA4I หรอืเครือ่งมอืมาตรฐานอืน่ ปี 2563 - 2565

แหลง่ทีม่า : HDC 28 กมุภาพันธ์ 2565

อยูร่ะหวา่งกระตุน้

12

เขตสุขภาพที่ 3

อยูร่ะหวา่ง
ตดิตาม

ตดิตามไมไ่ด้

จ านวน 25 คน
รอ้ยละ 5.70

จ านวน  25 คน
รอ้ยละ 5.70

เป้าหมาย ปี 2564

เด็กอาย ุ9,18,30,42 และ 
60 เดอืน ทีม่พีฒันาการลา่ชา้

จ านวน  439 คน

ไดร้บัการกระตุน้พฒันาการ 
TEDA4I/เครือ่งมอืมาตรฐาน

จ านวน  389 คน
รอ้ยละ 88.61

กระตุน้ครบตาม
เกณฑ์

กระตุน้ไมค่รบ
เกณฑ์

จ านวน  280 คน
รอ้ยละ 71.98 

จ านวน 64 คน
รอ้ยละ 16.45

จ านวน  45 คน
รอ้ยละ 11.57

กลบัมาสมวยั
จ านวน 84 คน
รอ้ยละ 30.00 

อยูร่ะหวา่ง
ตดิตาม

ตดิตามไมไ่ด้

จ านวน 35 คน
รอ้ยละ 29.41

จ านวน  5 คน
รอ้ยละ  4.20

เป้าหมาย ปี 2565

เด็กอาย ุ9,18,30,42 และ 
60 เดอืน ทีม่พีฒันาการลา่ชา้

จ านวน 119 คน

ไดร้บัการกระตุน้พฒันาการ 
TEDA4I/เครือ่งมอืมาตรฐาน

จ านวน  79 คน
รอ้ยละ  66.39

กระตุน้ครบตาม
เกณฑ์

กระตุน้ไมค่รบ
เกณฑ์

จ านวน  5 คน
รอ้ยละ 6.33

จ านวน  2 คน
รอ้ยละ 2.53

จ านวน  72 คน
รอ้ยละ91.14

กลบัมาสมวยั
จ านวน 3 คน
รอ้ยละ  60.00

อยูร่ะหวา่งกระตุน้ อยูร่ะหวา่งกระตุน้

ชัยนาท นครสวรรค์ อุทัยธานี ก าแพงเพชร พจิิตร เขตสุขภาพที่3

2563 75 77.71 91.04 84.30 85.71 83.00

2564 89.74 84.67 89.36 96.12 85.84 88.61

2565 58.33 63.64 91.67 89.66 42.42 66.39
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เป้าหมาย  
กระตุน้แลว้กลบัมาสมวยั 

รอ้ยละ 35

เป้าหมายปี2565 ไดร้บัการกระตุน้รอ้ยละ 75เป้าหมายปี 2564 ไดร้บัการกระตุน้รอ้ยละ 70



ผลการขบัเคลือ่นกลไกการด าเนนิงานอนามยัแมแ่ละเด็ก

มหศัจรรย ์1,000 วนั Plus 
สู ่2,500 วนั

ผลงาน รอ้ยละ 100

ป้องกนัและแกไ้ขปญัหา
การต ัง้ครรภว์ยัรุน่

ผลงาน รอ้ยละ 100

คณะอนกุรรมการสง่เสรมิ
การพฒันาเด็กปฐมวยั

ผลงาน รอ้ยละ 40
จ.ชยันาท จ.ก าแพงเพชร

และ จ.อทุยัธานี
ยงัไมไ่ดด้ าเนนิการประชุม

MCH Board & Service 
Plan

ผลงาน รอ้ยละ 80
จ.ชยันาท ยงัไมไ่ด้

ด าเนนิการจดัการประชุม

100 % 80 % 40 %
100 %



ขอ้คน้พบและขอ้เสนอแนะ

ขอ้คน้พบ

2. มกีารขบัเคลือ่นมหศัจรรย ์1000 วนัพลสั
แตย่งัคงพบภาวะโลหติจางในเด็ก 6-12 เดอืน
รอ้ยละ 25.9

3. มกีารขบัเคลือ่น YFHS แตย่งัพบอตัราคลอด 
มชีพีในหญงิอาย ุ10-14 ปี จ านวน 20 ราย

5. ขาดความตอ่เนือ่งในการด าเนนิงานงบ PPA  ในการ
แกไ้ขปญัหาเด็ก 0-5 ปี ทีม่ภีาวะทพุโภชนาการ 

4. ตดิตามเด็กทีม่พีฒันาการลา่ชา้ มากระตุน้พฒันาการ 
ไมไ่ดใ้นปี 64 จ านวน 25 คน (รอ้ยละ 5.70) และในปี
65 จ านวน 5 คน 

1.  การประชุม คกก. MCH Board & คกก.สง่เสรมิ
การพฒันาเด็กปฐมวยัยงัด าเนนิการไดไ้มค่รอบคลุม
ทกุจงัหวดั

ขอ้เสนอแนะ

2. พฒันาการด าเนนิงานแกไ้ขภาวะโลหติจางแบบ
บรณูาการใหค้รอบคลมุทกุพืน้ที่

3. วเิคราะห ์Case เชงิลกึทกุรายแบบบรูณาการ
รว่มกบัศนูยส์ขุภาพจติที ่3 

5. พฒันาระบบการ จดัท า Model แกไ้ขปญัหาภาวะ
ทพุโภชนาการในเด็ก อยา่งตอ่เนือ่งและเป็นระบบ

4. เรง่รดัตดิตามเด็กทีม่พีฒันาการลา่ชา้ 
ปรบัรปูแบบการตรวจพฒันาการเป็นระบบออนไลน์

1. เรง่รดัใหท้กุจงัหวดัมกีารจดัประชุมใหไ้ดอ้ยา่งนอ้ย
1 คร ัง้



สุขภาพวัยท างาน

DM HT
การตรวจตดิตามยนืยนัวนิจิฉยักลุม่สงสยัป่วย DM/HT ≥ รอ้ยละ 80



สถานการณ ์ DM / HT เขตสขุภาพที ่3 

ทีม่า : HDC ปี 2564

540.69
517.89 523.16 510.39 552.70

1417.17 1366.89 1,328.60
1,270.95

1,380.69

2560 2561 2562 2563 2564

DM HT

อัตรำผู้ป่วย DM / HT รำยใหม่ เขตสุขภำพที่ 3 ปี 2560 - 2564

อตัราป่วย HT รายใหม ่เขตสขุภาพที ่3     กวา่ของประเทศ (ปี 2564)

อตัราป่วยภาพรวมของประเทศ = 1132.91 ตอ่แสนปชก.

อตัราป่วย DM รายใหม่ เขตสขุภาพที ่3 กวา่ของประเทศ (ปี 2564)

อตัราป่วยภาพรวมของประเทศ = 490.71 ตอ่แสนปชก.



ประเด็นตดิตามการด าเนนิงาน DM / HT ปี 2565

- กลุม่สงสยัป่วย DM ไดร้บัการตรวจตดิตาม    
รอ้ยละ 45.54

- กลุม่สงสยัป่วย HT ไดร้บัการตรวจตดิตาม 
รอ้ยละ 73.02

รอ้ยละการตรวจตดิตามยนืยนัวนิจิฉยักลุม่สงสยัป่วย DM/HT ปี 2565

ที่มา : HDC ณ 28 ก.พ. 65

41.32 42.89

68.77

30.50

52.11
45.54

63.45
71.50

88.94

69.14

80.64

73.02

ชยันาท นครสวรรค์ อทุัยธานี ก าแพงเพชร พจิติร รวมเขต 3

DM HT

24.79

35.07

45.54

24.71 26.35 24.76
19.85

24.96 22.43 22.43
27.05

16.85

24.83

56.84

63.94

73.02

57.89

66.21

55.30

70.97

62.94

70.65
66.26

53.48
59.08

63.12

DM HT

รอ้ยละการตรวจตดิตามยนืยนัวนิจิฉยักลุม่สงสยัป่วย DM/HT ปี 2565 แยกรายเขตสขุภาพ

เป้าหมาย รอ้ยละ 80ชืน่ชม

จงัหว ัดอุท ัยธานี และ
จงัหวดัพิจติร ด าเนินงาน 
ตรวจตดิตามยนืยนัวนิจิฉยั
กลุม่สงสยัป่วย HT ไดต้าม
เป้าหมาย



ผลการขบัเคลือ่นงาน DM/HT เขตสขุภาพที ่3 ปี 2565 

ผลการด าเนนิงานการคดักรอง DM
ระดบัเขต      =  84.24 
ระดบัประเทศ = 68.63

ผลการด าเนนิงานการคดักรอง HT 
ระดบัเขต     = 85.03 
ระดบัประเทศ = 68.96

เป้าหมาย รอ้ยละ 90

ประชากร 35 ปีข้ึนไปได้รับการคัดกรองและเสี่ยงต่อ DM / HT เขตสุขภาพที่ 3 ปี 2563 - 2565

จากการค ัดก รองภาพรวม                 
เขตสขุภาพที ่3 ปี 2563 – 2565

- แนวโนม้กลุม่เสีย่ง DM และ
กลุม่สงสยัป่วย HT เพิม่ข ึน้

89.7

80.26
84.46 82.08

90.77
84.24

68.63

91.6 79.98 86.19 83.25
91.49

85.03

68.96

DM HT

ร้อยละกำรคัดกรอง DM / HT เขตสุขภำพที่ 3 ปี 2565

9.66 9.79

12.0

7

2563 2564 2565

เสีย่ง DM

9.68
9.73

9.47

2563 2564 2565

เสีย่ง HT

0.90
0.95

0.87

2563 2564 2565

สงสยัป่วย DM

5.21 5.06 4.96

2563 2564 2565

สงสยัป่วย HT

ที่มา : HDC ณ 28 ก.พ. 65



ผลการขบัเคลือ่นงาน DM/HT เขตสขุภาพที ่3 ปี 2565 

ผลการด าเนนิงานควบคมุ DM
ระดบัเขต = 30.80 (เกณฑร์อ้ยละ 40)

ระดบัประเทศ = 20.12

เรง่รดัด าเนนิงานในจงัหวดัชยันาท และ
จงัหวดัก าแพงเพชร

ร้อยละผู้ป่วย DM ควบคุมเบำหวำนได้ดี เขตสุขภำพที่ 3
เป้าหมาย รอ้ยละ 40

เป้าหมาย รอ้ยละ 60

18.17

34.58 35.00

29.38
31.25 30.80

20.12

29.74

49.51

61.12

52.14 50.13 49.12

40.73

ร้อยละผู้ป่วย HT ที่ควบคุมควำมดันโลหิตได้ดี เขตสุขภำพที่ 3

ผลการด าเนนิงานควบคมุ HT

ระดบัเขต = 49.12 (เกณฑร์อ้ยละ 60)

ระดบัประเทศ = 40.73

เรง่รดัด าเนนิงานในจงัหวดัชยันาท

ทีม่า : HDC ณ 28 ก.พ. 65



การขบัเคลือ่นงาน NCD เขตสขุภาพที ่3
ลดป่วย ลดตาย ลดภาวะแทรกซอ้น 

ต้นน ้ำ 
กลุ่มท่ียงัไม่ป่วยเป็น DM/HT

1. จงัหวดัวเิคราะหข์อ้มลู Risk Factor
ในอ าเภอทีม่ผีูป่้วยรายใหมเ่พิม่

2. ส ารวจปรมิาณโซเดยีมในตวัอยา่ง
อาหารครอบคลมุท ัง้จงัหวดั อยา่งนอ้ย 
5,000 ตวัอยา่ง (น ารอ่งจงัหวดัชยันาท
และก าแพงเพชร)

3. เรง่การคดักรอง DM HT ครอบคลมุ
มากกวา่ รอ้ยละ 90 ในไตรมาส 2

4. ขบัเคลือ่นการด าเนนิงานตอ่เนือ่ง
ชุมชนวถิใีหม ่หา่งไกล NCDs และ
ชุมชนลดเค็ม อยา่งตอ่เนือ่ง

กลำงน ้ำ 
กลุ่มเส่ียง/สงสยัป่วย DM/HT 

กลุม่เสีย่ง

เร่งปรบั เปลี่ยน

พฤติก ร ร มกลุ่ ม

เสีย่งอย่างเขม้ขน้ 

และครอบคมุ

1. พฒันามาตรฐานระบบเครอืขา่ย
บรกิารสขุภาพโรคเบาหวาน
Provincial Network Accreditation

2. ผลการประเมนิ NCD Clinic Plus

รอบที ่1 ปี 2565 รพ. ผา่นเกณฑ์
ประเมนิในระดบัด ีจ านวน 9 รพ.

3. การพฒันาศกัยภาพเจา้หนา้ที ่CKD 
Clinic / Mini CKD Clinic เพือ่การ
ป้องกนัดแูลรกัษาผูป่้วยไตวายเรือ้รงั

4. คดักรองภาวะแทรกซอ้นตา ไต เทา้ 
CVD Risk และสขุภาพจติ

5. ระบบการรกัษาและสง่ตอ่ที ่
update/จดัระบบ Fast Track

ปลำยน ้ำ
กลุ่มป่วย DM/HT 

กลุม่สงสยัป่วย

เรง่ตดิตามยนืยนั

วนิ ิจฉยักลุ่มสงสยั

ป่ ว ย  DM/HT ใ ห้

เพิม่ข ึน้ > 80 %

การจดัการ Risk Factor คณุภาพการใหบ้รกิาร



ขอ้เสนอแนะ

เรง่คดักรอง DM/HT ใหเ้สร็จสิน้ภายในไตรมาส 2

เรง่ปรับเปลีย่นพฤตกิรรมแบบเขม้ขน้ในกลุม่เสีย่ง DM ให ้
ครอบคลมุมากทีส่ดุ

ตดิตามยนืยนัวนิจิฉัยกลุม่สงสยัป่วย DM/HT ใหเ้ขา้สูร่ะบบ
บรกิารใหค้รอบคลมุมากทีส่ดุ

ยกระดบัการใหบ้รกิารใน NCD Clinic Plus โดยใชก้ระบวนการ
PNC : Provincial Healthcare Network Certification ในทกุจังหวดั



สุขภาพจิต (ฆ่าตัวตายส าเร็จ)



สถานการณ์การฆา่ตวัตายเขตสขุภาพที ่3 ปีงบประมาณ 2561-2564
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อุทัยธานี ก าแพงเพชร พิจิตร นครสวรรค์ ชัยนาท เขต 3
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สถานการณ์การฆา่ตวัตายเขตสขุภาพที ่3 ปีงบประมาณ 2565
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นครสวรรค์ ก ำแพงเพชร พจิิตร ชยันำท อทุยัธำนี เขตสขุภำพท่ี 3

ผูพ้ยายามฆา่ตวัตายไมก่ลบัไปท ารา้ยตวัเองซ ้าใน 1 ปี รอ้ยละ 95

ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 (3เดือน)

ตวัชีว้ดัทีก่ ากบัตดิตาม

(ขอ้มลูจำกสรุปผลงำนประจ ำปี 2564 เขตสขุภำพท่ี 3)
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ผูป่้วยโรคซมึเศรา้เขา้ถงึบรกิาร รอ้ยละ 74

ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 (3 เดือน)

-ผา่นเกณฑท์กุจังหวดั

-ผา่นเกณฑท์กุจังหวดั



สถานการณ์ฆา่ตวัตายส าเร็จ เขตสขุภาพที ่3 ปี 2565 (ต.ค.64 - ม.ค.65)

เป้าหมายอตัราฆา่ตวัตาย ไมเ่กนิ 8  ตอ่แสนประชากร

ผา่นเกณฑท์กุอ าเภอแตอ่ าเภอทีม่แีนวโนม้
ฆา่ตวัตายสงู  คอื ปางศลิาทอง 2 ราย และ
ลานกระบอื 2 ราย

อ าเภอทีฆ่า่ตวัตายเกนิเกณฑ ์คอื
อ าเภอแมเ่ปิน 2 ราย

อ าเภอทีฆ่า่ตวัตายเกนิเกณฑ ์คอื 
อ าเภอดงเจรญิ 3 ราย

พจิติร
6 ราย

อทุยัธานี
6 ราย

นครสวรรค์
8 ราย

ก าแพงเพชร
10 ราย 

ชยันาท
1 ราย 

ผา่นเกณฑท์กุอ าเภอแตอ่ าเภอทีม่แีนวโนม้
ฆา่ตวัตายสงู  คอื หนองขาหยา่ง 1 ราย

ผา่นเกณฑท์กุอ าเภอแตอ่ าเภอทีม่แีนวโนม้
ฆา่ตวัตายสงู  คอื อ าเภอมโนรมย ์ 1 ราย



เพศ ชายมากกวา่หญงิ

สถานภาพ คู่

กลุม่อายุ พบมาก วยัท างาน
รองลงมา  ผุส้งูอายุ
(อายมุากทีส่ดุ 84 ปี  นอ้ยทีส่ดุ 26 ปี)

อาชพี รบัจา้ง  รองลงมา วา่งงาน

วธิกีาร ผกูคอ รองลงมา  อาวธุปืน

ปจัจยัรว่ม ดา้นความสมัพนัธ ์รองลงมา คอื ปญัหาโรคเรือ้รงั
ทางกาย และเศรษฐกจิ

Warning  signs พบม ีWarning  signs  32%

มคีวามสมัพนัธก์บัการระบาดของไวรสัโคโรนา่
2019

6.45%  ( 2 ราย )

ปัจจัยทีม่คีวามสมัพันธก์บัการฆา่ตวัตายปี 2565

ขอ้มูล ณ วนัที่ 31 ม.ค. 65



กลไกการขบัเคลือ่นการแกไ้ขปญัหาการฆา่ตวัตาย

ต้นน ้ำ
(Risk Factors)

1. มกีารคดักรอง ดว้ย 2Q, 9Q
และ 8Q และผา่นระบบ Mental
Health Check  In (MHCI)
ในกลุม่เสีย่งตา่ง ๆ

2. เฝ้าระวงัและประเมนิในกลุม่
เสีย่งตา่ง ๆ เชน่ ผูป่้วยดว้ยโรค
เรือ้รงั กลุม่วยัท างาน

3. เสรมิสรา้งความรูค้วามเขา้ใจ
เกีย่วกบัสญัญาณเตอืน 
( warning  signs )ใหก้บัญาติ
และบคุคลใกลช้ดิ

กลำงน ้ำ 
(Diseases)

1. การรกัษา สง่ตอ่เพือ่ใหผู้ป่้วยทีม่ ี
ปญัหาสขุภาพจติเขา้ถงึบรกิาร
ไดม้ากขึน้

2. พฒันาศกัยภาพบคุลากรในการ
สอบสวนการฆา่ตวัตาย

3. ทบทวนการลงบนัทกึขอ้มลู
พยายามท ารา้ยตนเอง และ
ฆา่ตวั ตายส าเร็จ

ปลำยน ้ำ
(Complication)

1.จดัระบบตดิตาม และดแูลในกลุม่
วยัท างาน ,โรคเรือ้รงั ,โรคจติเวช 
และกลุม่ผูส้งูอายตุดิบา้นตดิเตยีง

2.คน้หา  คดักรอง วนิจิฉยั 
จติบ าบดัรกัษาตามแนวทางที่
ก าหนด (Clinical Guideline)



Best  Practice
จดัอบรมโครงการการป้องกนัปญัหาการฆา่ตวัตายโดยวคัซนีใจ

ในชุมชน เขตสขุภาพที ่3



ขอ้คน้พบและขอ้เสนอแนะ

ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ
- ผูฆ้า่ตวัตายส าเร็จพบในกลุม่วยัท างาน และ
กลุม่ผูส้งูอายทุีป่่วยโรคเรือ้รงัมากขึน้

- พฒันาระบบการเฝ้าระวงัและตดิตาม โดยเฉพาะในกลุม่โรคเรือ้รงั 
กลุม่สงูอายทุีต่ดิบา้น ตดิเตยีง และกลุม่เปราะบางทางสงัคมและ
เศรษฐกจิ  

- สง่เสรมิความรอบรู ้เขา้ใจ และการมวีคัซนีใจใหก้บัประชาชนท ัว่ไป 
และกลุม่วยัแรงงานทีม่คีวามเสีย่งการฆา่ตวัตายสูง ผา่นกลไกระบบ
สขุภาพปฐมภมู ิ

- ดงึภาคเีครอืขา่ยท ัง้ในและนอกระบบสาธารณสขุใหม้สีว่นรว่มในการ
แกป้ญัหาการฆา่ตวัตาย เชน่ กระทรวงแรงงาน  , กระทรวงพฒันา
สงัคมและความม ัง่คงของมนษุย ์เป็นตน้

- การวเิคราะหข์อ้มลูเชงิระบาดวทิยา และการ
สอบสวนโรคเชงิลกึ ยงัท าไดไ้มค่รอบคลมุทกุ
ราย สง่ผลใหก้ารวางแผนเชงิกระบวนการสู่

ผลลพัธย์งัไมด่เีทา่ทีค่วร

- จดัต ัง้ทมีด าเนนิงานสอบสวนการฆา่ตวัตาย ในระดบัจงัหวดั/ระดบั
เขตทีช่ดัเจน

- พฒันาศกัยภาพบคุลากรในการสอบสวนการฆา่ตวัตายเพิม่ข ึน้

- การคดักรอง/การประเมนิปญัหาสขุภาพจติ
ยงัไมค่รอบคลมุ

- เนน้การบรูณาการประเมนิปญัหาสขุภาพจติในกลุม่วยัจากคลนิกิโรค
เร ือ้รงั/กลุม่โรค NCDs และกลุม่ผูส้งูอายใุหค้รอบคลมุ



สุขภาพผู้สูงอายุ



สถำนกำรณ์ผู้สูงอำยุ สถำนกำรณ์ผู้สูงอำยุเขตสุขภำพที่ 3
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ชัยนาท พิจิตร นครสวรรค์ อุทัยธานี ก าแพงเพชร

เขตสุขภำพที่ 3 เข้ำสูส่ังคมผู้สูงอำยุโดยสมบูรณ์ 
(Complete Aged society) ตั้งแต่ปี 2563

จังหวัดชัยนำท มีผู้สูงอำยุมำกที่สุด ร้อยละ 23.28
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สัดส่วนประชำกรสูงอำยุเขตสุขภำพที่ 3 มำกเป็น อันดับ 2 ของประเทศ



ทับคล้อ 23.22%

บำงมูลนำก 25.76%

มโนรมย์ 24.33%
หนองฉำง 24.77%

หนองขำหย่ำง 24.76%

สรรคบุรี 24.40%

พยุหะคีรี 23.88%

เมืองอุทัยธำนี 23.25%

วัดสิงห์ 23.18%

สัดส่วนผู้สูงอำยุเรียง 10 ล ำดับรำยอ ำเภอในเขตสุขภำพที่ 3 

อ ำเภอ ร้อยละ

1.บำงมูลนำก จ.พิจิตร 25.76

2.สรรพยำ จ.ชัยนำท 25.60

3.หนองฉำง      จ.อุทัยธำนี 24.77

4.หนองขำหย่ำง จ.อุทัยธำนี 24.76

5.สรรคบุรี จ.ชัยนำท 24.40

6.มโนรมย์ จ.ชัยนำท 24.33

7.พยุหะคีรี จ.นครสวรรค์ 23.88

8.เมืองอุทัยธำนี จ.อุทัยธำนี 23.25

9.ทับคล้อ จ.พิจิตร 23.22

10.วัดสิงห์ จ.พิจิตร 23.18สรรพยำ 25.60%



สถำนกำรณ์ผู้สูงอำยุแบ่งตำม ADL ปี 2565

สถำนกำรณ์ผู้สูงอำยุเขตสุขภำพที3่

ผู้สูงอำยตุิดสังคมมีแนวโน้มลดลง
ขณะที่กลุ่มผู้สูงอำยุที่มีภำวะพ่ึงพิงมีแนวโน้มสูงขึ้น
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ร้อยละพฤติกรรมสุขภำพที่พึงประสงค์ผ่ำนเกณฑ์ 8 ข้อ

จังหวัดอุทัยธำนี
ผู้สูงอำยุมีพฤติกรรม
สุขภำพที่พึงประสงค์
ผ่ำนเกณฑ์มำกที่สุด 

ร้อยละ 86.65

สูงอำยุในเขตสุขภำพที่3
มี กิจกรรมทำงกำย น้อยที่สุด 

ร้อยละ 86.23
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มีพฤติกรรมสุขภำพท่ีพึงประสงค์

มีแนวโน้มสูงขึ้น

ปี 2565



ประเด็นติดตำม
ผู้สูงอำยุภำวะพึ่งพิงได้รับกำรดูแลตำม Care plan
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ได้รับกำรดูแลตำม Care plan

เป็นอันดับที่ 1 ของประเทศ

ต ำบล Long Term Care ในชุมชนผ่ำนเกณฑ์ 
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เขตสุขภำพที3่ อยู่ระหว่ำงกำรด ำเนินกำร Re- Accredit

ผู้สูงอำยุผ่ำนกำรคัดกรองและพบว่ำเป็น GS ได้รับกำรดูแลรักษำในคลินิกผู้สูงอำยุ

มีด ำเนินกำรคลินิกผู้สูงอำยุในสถำนบริกำรระดับ M2 ร้อยละ100
จังหวัดก ำแพงเพชร >> รพ.ขาณุวรลักษณบุรี รพ.ก าแพงเพชร
จังหวัดชัยนำท >>รพ.ชัยนาทนเรนทร
จังหวัดพิจิตร >>รพ.พิจิตร รพ.สมเด็จพระยุพราชตะพานหิน รพ.บางมูลนาก
จังหวัดอุทัยธำนี >>รพ.อุทัยธานี
จังหวัดนครสวรรค์ >> รพ.สวรรค์ประชารักษ์ รพ.ตาคลี รพ. ลาดยาว

เนื่องจำกสถำนกำรณ์โควิด 19 ท ำให้ต้องมีกำรปรับกำรให้บริกำรคลินิกผู้สูงอำยุ

ปี 2565



กำรคัดกรองควำมเสี่ยงต่อกำรเกิดภำวะสมองเสื่อม

สถำนกำรณ์สุขภำพผู้สูงอำยทุี่เป็นปัญหำ

ร้อยละควำมเสี่ยงต่อกำรเกิดภำวะสมองเสื่อมในผู้สูงอำยุ
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สำเหตุกำรบำดเจ็บจำกกำรพลัดตกหกล้มของผู้สูงอำยุในเขตสุขภำพที่ 3 ส่วนมำกคือ กำรลื่น สะดุด หรือก้ำวพลำดบนพ้ืนระดับเดียวกัน        

ต.ค.64-ก.พ. 65

ต.ค.64-ก.พ. 65

ปี 2565



กลุ่มก่อนวัยสูงอำยุ
(Pre-aging)

ต้นน้ ำ กลำงน้ ำ ปลำยน้ ำ

กลุ่มผู้สูงอำยุสุขภำพดี
(Healthy Elderly)

กลุ่มผู้สูงอำยุเจ็บป่วย
(Illness Elderly)

กลุ่มผู้สูงอำยุที่มีภำวะพึ่งพิง
(Dependent Elderly)

1. กำรสร้ำงควำมตระหนักรอบรู้ทำงสุขภำพ ในผู้สูงอำยุกลุ่ม
ติดสังคม โดยใช้แผนกำรดูแลส่งเสริมสุขภำพรำยบุคคล
(Individual Wellness Plan) จ ำนวน 952 คน

2.พัฒนำระบบกำรเฝ้ำระวังพฤตกิรรมสขุภำพและกำรคัด
กรองสุขภำพผู้สูงอำยุ จ ำนวน 535,336 คน

3.ขับเคลื่อนเครือข่ำยกำรด ำเนินงำนกำรส่งเสริมสขุภำพ
ผู้สูงอำยุผ่ำนชมรมสูงอำยุ จ ำนวน 126 ชมรม

4.พัฒนำศักยภำพพระสงฆเ์พ่ือส่งเสริมควำมรอบรู้ทำง
สุขภำพ

1. พัฒนำศักยภำพกำรด ำเนนิงำนคลนิิกผู้สูงอำยุ และ
ระบบกำรส่งต่อ

2. พัฒนำระบบบริกำร เพ่ือเพ่ิมช่องทำงกำรเข้ำถึง
บริกำรส ำหรับผู้สูงอำยุ และพัฒนำรูปแบบบริกำร
seamless health care (IMC/LTC/Palliative 
care)

1. พัฒนำศักยภำพบุคลำกรผู้ปฏบิัตงิำนดำ้นกำรดูแล
ผู้สูงอำยุ    - New CM       94 คน 

- แกนน ำ CG   500 คน
- พระ อสว.     150 รูป

2. สนับสนุนกำรด ำเนนิงำนต ำบลกำรดูแลผู้สูงอำยุ
ระยะยำว (Long Term Care)

4. พัฒนำรูปแบบกำรดแูลพระภิกษุอำพำต เขต 3 
3. พัฒนำแนวทำงกำรดูแลผู้สูงอำยุที่มีภำวะพึ่งพิงใน

สถำนกำรณ์โควิด-19 จังหวัดละ 1 รูปแบบ

กลไกการขบัเคลือ่นการด าเนนิงาน

สนับสนุนกำรจัดสิ่งแวดล้อมทีเ่อื้อต่อกำรมีสขุภำพที่ด ีเพื่อป้องกันกำรพลัดตกหกลม้ “เมือง/ชุมชน ที่เป็นมิตรกับผู้สงูอำยุ ( Age Friendly Community / City )” 
12 พื้นที่น ำร่อง พิจิตร >> ทต.สำกเหล็ก / อบต.บ้ำนนำ อ.วชิรบำรมี ชัยนำท >> ทต.สรรพยำ / ทต.ห้วยงู อ.หันคำ

อุทัยธำนี >> ทต.หนองฉำง / ทม.อุทัยธำนี ก ำแพงเพชร >> ทต.คลองขลุง / ทม.ก ำแพงเพชร
นครสวรรค์ >> ทต.บำงมะฝ่อ / ทต.พยุหะคีรี /ทน.นครสวรรค์ /อบต.สำยล ำโพง



Best Practice

แหล่งเรียนรู้ต้นแบบกำรพัฒนำคุณภำพชีวิต
ผู้สูงอำยุโดยกลไก PCC และ ชมรมผู้สูงอำยุระดับ
ต ำบล และกำรมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำยในชุมชน 
จ.ชัยนำท

กลไก “พลังบวร” ขับเคลื่อนการด าเนินการ
เพื่อเตรียมการรองรับสถานการณ์สังคมผู้สูงอายุ 
จังหวัดพิจิตร 



ขอ้คน้พบและขอ้เสนอแนะ

ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

1. เขา้สูส่งัคมผูส้งูอายโุดยสมบรูณ์ (Complete Aged
society) และมแีนวโนม้เพิม่ข ึน้อยา่งตอ่เนือ่ง

ขบัเคลือ่นการด าเนนิงาน Age friendly city  มุง่เนน้การ
ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมรายบคุคลในกลุม่ Pre – Ageing และ
การปรบัสภาพแวดลอ้มในบา้นละชุมชนทีเ่อือ้ตอ่ผุส้งูอายุ

2.  ผูส้งูอายทุีม่ภีาวะพึง่พงิมแีนวโนม้สูงขึน้ ตดิตามการเปลีย่นแปลง ADL อยา่งตอ่เนือ่ง พรอ้มวางแผน
แกไ้ขปญัหาหากมกีารเปลีย่นแปลง ADL ลดลง

3. Care manager และ Care giver ไมเ่พยีงพอในการ
ดแูลผูส้งูอายไุดอ้ยา่งครอบคลมุในบางพืน้ที่

พฒันาศกัยภาพบคุลากร และแกนน าในการเชือ่มโยง
กจิกรรมส าหรบัผูส้งูอายแุบบบรูณาการ ตลอดจนสามารถ
ก ากบัตดิตามการเฝ้าระวงัทางสขุภาพไดอ้ยา่งตอ่เนือ่งและ
ครอบคลมุ

4. การเชือ่มตอ่การด าเนนิงานในคลนิกิผูส้งูอายแุละระบบ
การดแูลสขุภาพผูส้งูอายไุมค่รอบคลมุทกุพืน้ที่

พฒันาระบบบรกิารคลนิกิผูส้งูอาย ุโดยก าหนดแนวทางการ
ด าเนนิงานอยา่งครอบคลมุเพือ่เตรยีมการรกัษาในผูส้งูอายทุี่
ไดร้บัการคดักรอง และพบปญัหา Geriatric syndrome 
รวมท ัง้ จดัต ัง้คณะกรรมการพฒันารปูแบบระบบบรกิาร
seamless health care ระดบัเขตสขุภาพ



สุขภาพดีวิถีใหม่



พฤติกรรมกำรปฏิบัติตนเพื่อป้องกันโรคโควิด-19 เขตสุขภำพที่ 3
ปี 2564 – ปี 2565 (ณ 28 ก.พ.65)

DMH   84.18%



พฤติกรรมกำรปฏิบัติตนเพื่อป้องกันโรคโควิด-19 เขตสุขภำพที่ 3
ปี 2564 – ปี 2565 (ณ 28 ก.พ.65)

Hand wash 93.3%       Mask 97.3%       Distancing 87.4%  



ร้อยละของผู้ตอบแบบสอบถำม จ ำแนกรำยจังหวัด เดือนธันวำคม 2564- กุมภำพันธ์  2565

1.7

5.2

59.2

10.6

23.4

ก าแพงเพชร

ชยันาท

11.1

3.0

53.9

8.5

23.4

1- 31 มกราคม 65
3,724 ราย 1-28 กมุภาพนัธ ์65

1,446 ราย

1-31 ธนัวาคม 64
1,952 ราย

9.4

10.7

66.0

4.6

9.4

อทุยัธานี

พจิติร

นครสวรรค์

นครสวรรค์

พจิติร

อทุยัธานี

ชยันาท

ก าแพงเพชร

ก าแพงเพชร

ชยันาท

นครสวรรค์

พจิติร

อทุยัธานี



จ ำนวนครอบครัวมีควำมรอบรู้สุขภำพ

จังหวัด เป้ำหมำยปี 2565
(จ ำนวนคน)

เป้ำไตรมำส 1 ผลกำรด ำเนินงำน 

เขตสุขภำพที่ 3 443,455 221,727 621,888

นครสวรรค์ 157,178 78,589 274,262

พิจิตร 80,426 40,213 85,823

ก ำแพงเพชร 107,894 53,947 61,311

อุทัยธำนี 49,235 24,617 101,313

ชัยนำท 48,722 24,361 99,179

มำกกว่ำ
เป้ำหมำย

ขอ้มูล ณ วนัที่ 1 มี.ค. 65



ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 16 5 21 12 9 63 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

10
9 ( 90%)

4 
4  ( 100%)

11 
11  ( 100%)

2 
2  ( 100%)

4 
3  ( 75%)

31
29 ( 93.5%)

สถำนประกอบกำรที่ประเมินตนเองในระบบ COVID Free Setting
เป้ำหมำย : สถำนประกอบกำรประเมินตนเองและผ่ำนมำตรกำร ร้อยละ 50

ตลาด

หา้งสรรพสนิคา้ 

รา้นอาหาร

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 3 1 9 5 1 19 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

2
2 (100%)

1 
1  (100%)

5 
5 ( 100%)

2 
2  ( 100%)

1 
1  ( 100%)

11
11 ( 100%)

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 432 198 929 217 818 2,594 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

227
223 ( 98.2%)

158
155  (98.10%)

408
400  ( 98.1%)

45
43  ( 95.6%)

132
127 (96.2%)

970
948 ( 97.7%)

ข้อมูลจำกระบบ TSC ณ วันที่ 28 กุมภำพันธ์ 2565



โรงแรม

สถานพฒันา
เด็กปฐมวยั

สถานศกึษา

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 162 9 166 96 51 484 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

0 4 
4  ( 100%)

18 
17  ( 94.4%)

3 
3 ( 100%)

12 
12 ( 100%)

37
36  ( 97.30%)

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 225 121 334 187 155 1,022 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

32
30 ( 93.8 %)

24
23 ( 95.8%)

155 
153 ( 98.7%)

113
91 ( 80.5%)

18
17 (94.4%)

342
314 ( 91.8%)

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 623 284 960 332 256 2,455 

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

379
370 ( 97.6%)

266 
260  (97.7%)

696 
671  ( 96.4%)

332 
328 (98.8%)

256
256  ( 100%)

1929

1885 ( 97.7%)

ข้อมูลจำกระบบ TSC ณ วันที่ 28 กุมภำพันธ์ 2565

สถำนประกอบกำรที่ประเมินตนเองในระบบ COVID Free Setting
เป้ำหมำย : สถำนประกอบกำรประเมินตนเองและผ่ำนมำตรกำร ร้อยละ 50



ฟิตเนส

รา้นเสรมิสวย 

โรงงาน

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 1 - 2 5 2 10

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

- - - 1 
-

- 1 
-

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 80 57 953 20 10 1,120

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

2
2 ( 100%)

47
47 ( 100%)

166
164  ( 98.8%)

4 
4 ( 100%)

9 
9  ( 100%)

228
226 ( 99.12%)

ก าแพงเพชร ชยันาท นครสวรรค์ พจิติร อทุยัธาน ี เขตสขุภาพที ่3

เป้าหมาย 8 10 9 3 9 39

ประเมนิตนเอง
ผา่นเกณฑ์

2 
2 ( 100%)

5 
5 ( 100%)

0 แหง่ 3 
3  (100%)

1 
1 ( 100%)

11 
11  (100%)

ข้อมูลจำกระบบ TSC ณ วันที่ 28 กุมภำพันธ์ 2565

สถำนประกอบกำรที่ประเมินตนเองในระบบ COVID Free Setting
เป้ำหมำย : สถำนประกอบกำรประเมินตนเองและผ่ำนมำตรกำร ร้อยละ 50



กลไกขบัเคลือ่นการด าเนนิงาน

1. ก าหนดทมีผูร้บัผดิชอบอนามยัโพลระดบัเขตและจงัหวดั  (ผูจ้ดัการเครอืขา่ย
ระดบัจงัหวดั)

2. ประสาน สือ่สารประชาสมัพนัธ ์และตดิตามจ านวนการตอบจากผูจ้ดัการเครอืขา่ย
3. มกีารน าเสนอนโยบายสง่เสรมิใหป้ระชาชนมคีวามรอบรูด้า้นสขุภาพใหแ้กพ่ืน้ที่
ชีน้ าประเด็นส าคญัในการสรา้งความรอบรูด้า้นสขุภาพ สรา้งการท างานรว่มกนั
กบัทกุภาคสว่น

4. ยกระดบักจิการ/กจิกรรม/สถานประกอบการเสีย่งเป็น COVID Free Setting
บนระบบ Thai Stop COVID Plus

5. สือ่สาร สรา้งการรบัรู ้และสรา้งการมสีว่นรว่มกบัทกุภาคสว่นในการขบัเคลือ่น
มาตรการ COVID Free Setting



ขอ้เสนอแนะ

1. น าเครือ่งมอืการส ารวจพฤตกิรรมการป้องกนัโรค COVID-19 ไปด าเนนิการในพืน้ที ่
และสง่เสรมิใหป้ระชาชนประเมนิเพือ่เฝ้าระวงัพฤตกิรรมการป้องกนัโรคอยา่งตอ่เนือ่ง
เพือ่ยกระดบัการปฏบิตัตินตามหลัก Universal Prevention อยา่งเครง่ครัด

2. เรง่รัดการขบัเคลือ่นการลงทะเบยีนและประเมนิรับรองตนเองเป็น COVID Free 
Setting 

3.  ควรปรับลดขอ้ค าถามและลดความถีใ่นการส ารวจ Anamai Poll
4.  พัฒนาระบบและลดขัน้ตอนในการประเมนิ COVID Free Setting ใหเ้ขา้ถงึงา่ยและ

สะดวกในการใชง้าน




