
แบบรายงานการตรวจราชการระดับเขตสุขภาพ ประจ าปีงบประมาณ พ .ศ.2561 
คณะที่ 1 การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และการจัดการสุขภาพ 

หัวข้อ 1.6 ร้อยละต าบลที่มีระบบส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care)  
ในชุมชนผ่านเกณฑ์ (ร้อยละ 60)  

เขตสุขภาพที่  6  รอบที่ 1 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561  

1. ประเด็นการตรวจราชการที่มุ่งเน้น 
1.1 พัฒนา CG, CM Care plan 
1.2 เพ่ิมการเบิกจ่ายของกองทุน LTC 

2. สถานการณ ์ 

  ปี 2560 เขตสุขภาพท่ี 6 มีประชากรทั้งหมด  4 ,899 ,662 คน เป็นผู้สูงอายุจ านวน 
729,335 คน คิดเป็นร้อยละ 1 4.89 และประเทศไทย ร้อยละ 17.05 จังหวัดที่มีประชากรผู้สูงอายุสูงสุดคือ 
จังหวัดตราด จันทบุรี ฉะเชิงเทรา ร้อยละ 18.65, 17.91 และ16.28 ตามล าดับ ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง
ความสามารถการใช้ชีวิตประจ าวัน (ADL) ไตรมาสที่ 1-2 (ต.ค. – มี.ค.) ปี 2560 และ2561 จ านวน 401,398 
คน, 401,132 คน ร้อยละ 55.03 , ร้อยละ 52.22 เป็นกลุ่ม Healthy Ageing จ านวน  386,661 คน, 
388,912 คน ร้อยละ96.33, ร้อยละ 96.95 กลุ่มติดบ้าน ติดเตียง  จ านวน 14,737 คน, 12,220 คน ร้อย
ละ 3.67, ร้อยละ 3.05 (ข้อมูล https://hdcservice.moph.go.thประมวลผลวันที่ 7 เม.ย.2561) 

การขับเคลื่อนระบบ LTC ในชุมชน มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้าร่วมโครงการ LTC ปี 
2559-2561 จ านวน 388 แห่ง จาก อปท .575 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 67.5 (รายงานจาก สปสช. 26 มี.ค.
2561) มี Care Manager ผ่านการอบรม 1,031 คน และมี Care Giver ผ่านการอบรมหลักสูตร 70 ชั่วโมง 
กรมอนามัย 5,402 คน มีการจัดท า Care plan และได้เสนอต่อคณะอนุกรรมการ LTC แล้ว ร้อยละ 91.07  
อปท. ที่เข้าร่วมโครงการ ในปี 2559-2560 มีการเบิกจ่ายงบ LTC เพียงร้อยละ 55.45 ส่วนการขับเคลื่อน
ต าบลที่มีระบบส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ( Long Term Care) พบว่า ในระดับเขตฯ มีต าบลฯ ผ่าน
เกณฑ์ 276 ต าบล จากต าบลทั้งหมด 531 ต าบล คิดเป็นร้อยละ 52.0 ซึ่งผ่านเกณฑ์เป้าหมายรอบ 6 เดือน ร้อย
ละ 50 (ประเทศ ร้อยละ  53.92) เมื่อพิจารณาผลงานในระดับจังหวัด พบว่า มีเพียงครึ่งหนึ่งของจังหวัด ( 4 
จังหวัด) ที่ผ่านเกณฑ์เป้าหมาย 
 
3. ข้อมูลแสดงผลการด าเนินงาน 
 3.1 วิเคราะห์สถานการณ์ ความส าคัญ/สภาพปัญหาของพื้นที่ 

3.1.1ข้อมูลทั่วไป 
ตารางที่  1 จ านวน และร้อยละ ผู้สูงอายุ จ าแนกตามจังหวัด 

จังหวัด ต าบลทั้งหมด อปท.ทั้งหมด จ านวนผู้สูงอายุ ร้อยละ 

ชลบุร ี 92 97 169,261 13.05 
ระยอง 58 67 79,864 12.82 
จันทบุรี 76 81 79,841 17.91 
ตราด 38 43 32,454 18.65 

สมุทรปราการ 50 45 167,395 15.07 

แบบ ตก. 2 



 
 

 

 
             *หมายเหตุ : ข้อมูลจากการสรุปตรวจราชการรายจังหวัดป ี2561  วันท่ี 8 กุมภาพันธ์ 2561 

3.1.2 ข้อมูลพื้นที่เข้าร่วมโครงการ ฯ 
ตารางที่ 2 ข้อมูล อปท.เข้าร่วมกองทุน LTC และมีการโอนเงินไปยังหน่วยจัดบริการ 

        *หมายเหตุ : ข้อมูล สปสช. เขต 6 ระยอง วันท่ี 8 มีนาคม 2561 

ฉะเชิงเทรา 93 108 103,384 16.28 
ปราจีนบุรี 65 69 69,460 16.16 
สระแก้ว 59 65 70,623 14.76 

รวม 531 575 772,282 14.89 

จังหวัด ต าบล
ทั้งหมด 

อปท.
ทั้งหมด 

จ านวน อปท.ที่เข้าร่วมโครงการ อปท.ที่มีการโอนเงิน 
(เข้าร่วมปี59-60) 

59 60 61 รวม จ านวน ร้อยละ 
ชลบุร ี 92 97 29 12 14 55 21 51.55 
ระยอง 58 67 19 14 9 42 13 39.39 
จันทบุรี 76 81 33 16 9 57 29 59.18 
ตราด 38 43 19 8 6 32 24 88.89 

สมุทรปราการ 50 45 15 2 6 23 8 47.06 
ฉะเชิงเทรา 93 108 45 5 9 59 26 52.0 
ปราจีนบุรี 65 69 20 19 17 55 20 51.29 
สระแก้ว 59 65 17 30 18 65 27 57.45 

รวม 531 575 197 106 88 388 168 55.45 



ตารางที่ 3  ข้อมูลผู้สูงอายุในพ้ืนที่เข้าร่วมโครงการ ฯ 
เขตสุขภาพท่ี 6 1.จ านวนผู้สูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 

โครงการ LTC (ยอดสะสมของทุกปี) 
 

 

2.จ านวน   
Care 

manager 
2561 

3.จ านวน  
Care 
Giver 
2561 

4.แผนการดูแลผู้สูงอายุ
รายบุคคล (Care plan) 
ที่จัดท าและได้เสนอต่อ

คณะอนุกรรมการ LTC แล้ว 
ปี 59-61 

5.ผู้สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิงที่

เปลี่ยนแปลงดีขึ้น 

6.ต าบล Long Term Care 

จ านวน CP 
 

ร้อยละ  
 เฉพาะสิทธ์ิ UC รวม กลุ่มติด

บ้าน
เปลี่ยน 
เป็นติด
สังคม 

กลุ่ม
ติด

เตียง
เปลี่ยน
เป็นติด
บ้าน 

6.1 
จ านวน
ต าบล
ทั้งหมด 

6.2 
จ านวน
ต าบลที่
เข้าร่วม
โครงการ 

LTC 

6.3 
จ านวน
ต าบลที่
ผ่าน

เกณฑ์ 
LTC 

ร้อยละ 
(จ านวน

ต าบลผ่าน
เกณฑ์/
จ านวน
ต าบล

ทั้งหมด) 

กลุ่ม 1 กลุ่ม 
2 

กลุ่ม 
3 

กลุ่ม 
4 

ชลบุร ี 566 161 310 191 1,228 56 237 1,131 92.1 53 11 92 54 36 39.1 

ระยอง 364 165 306 128 963 48 49 869 90.2 22 7 58 36 26 44.8 

จันทบุร ี 561 210 274 132 1,177 55 330 886 75.3 89 38 76 51 33 43.4 

ตราด 156 46 74 71 347 26 20 325 93.7 24 8 38 29 18 47.4 

สมุทรปาการ 530 170 334 87 1,121 43 100 1,121 100.0 123 36 50 31 29 58.0 

ฉะเชิงเทรา 1,402 454 496 167 2,519 7 169 2,529 100.4 146 59 93 57 47 50.5 

ปราจีนบุร ี 807 291 338 105 1,541 27 200 1,483 96.2 35 6 65 61 44 67.7 

สระแก้ว 1,086 391 439 154 2,070 35 200 1901 91.8 61 44 59 59 43 72.9 

รวม 5,472 1,88
8 

2,57
1 

1,03
5 

10,96
6 

297 
1,305 10,245 93.4 553 209 531 378 276 52.0 

*หมายเหตุ ข้อมูลจาก HDC วันที่ 31 มีนาคม 2561 



3.2 ผลการด าเนินงาน  
    3.2.1 การขับเคลื่อนระบบ LTC โดยการมีส่วนร่วม 
           -  ศูนย์อนามัยที่ ๖  จัดอบรม Care Manager และ Care Giver ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ โดยใน
ปีงบประมาณ 2561 อบรม มี Care Manager ผ่านการอบรม 297 คน มี Care Giver ผ่านการอบรม
หลักสูตร 
70 ชม. กรมอนามัย จ านวน 1,305 คน 

- สปสช.เขต 6 จัดประชุมคณะกรรมการLTC เขตสุขภาพท่ี 6 เพื่อก าหนดแนวทาง/ติดตามการ 
ด าเนินงาน LTC ปี 2561 
  -  สปสช . เขต 6 ร่วมกับจังหวัดในเขตฯ จัดประชุมชี้แจง อปท. เกี่ยวกับระเบียบการเบิกจ่ายงบ LTC  
 -  สปสช. เขต 6 ร่วมกับจังหวัดในเขตฯ และศูนย์อนามัยที่ ๖ ประชุมชี้แจงแนวทางการด าเนินงาน            
แก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และอปท. ที่เข้าร่วมโครงการ ปี 2561 (88 แห่ง) 
 - จังหวัดมีการติดตามการด าเนินงาน/รายงานข้อมูลต่อกระทรวงสาธารณสุข ทุกเดือน 
          -  จังหวัดประเมินต าบล LTC ผ่านเกณฑ์/รายงานผลการด าเนินงาน 
      3.2.2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอาย ุ

-  จังหวัด/ศูนย์อนามัยที่ 6 จัดประชุมชี้แจงแนวทางการจัดการสุขภาพผู้สูงอายุทุกระดับในพื้นที่
รวมถึงประสานความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในพ้ืนที่  
 -  จังหวัด /ศูนย์อนามัยที่ 6 ส่งเสริม/สนับสนุนความเข้มแข็งของเครือข่ายชมรมผู้สูงอายุ “ไม่ล้ม ไม่ลืม 
ไม่ซึมเศร้า กินข้าวอร่อย” เพ่ือส่งเสริม/ป้องกันปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุ 

4. สรุปประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบ
ความส าเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์ สังเคราะห์ จาก
การตรวจติดตาม 

- การเปลี่ยนแนวทางการเบิกจ่ายงบกองทุน LTC ไปยังหน่วยบริการ ส่งผลให้การเบิกจ่ายล่าช้า   
- การจัดตั้งศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไม่สามารถจัดตั้งได้เนื่องจากอปท.บางแห่ง ไม่มีผู้รับผิดชอบ

งานโดยตรงและมีการเปลี่ยนผู้รับผิดชอบงานบ่อย ท าให้การด าเนินงานไม่ต่อเนื่อง รวมทั้ง อปท. ส่วนใหญ่                   
ไม่เข้าใจในระเบียบการจัดตั้งศูนย์ ฯ 

- ท้องถิ่นไม่ม่ันใจในระเบียบการเบิกจ่ายงบกองทุน LTC ส่งผลให้การเบิกจ่ายงบกองทุนด าเนินการได้น้อย 
5. ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ท าให้การ
ด าเนินงานไม่บรรลุวัตถุประสงค ์

ข้อเสนอแนะที่ให้ต่อหน่วยรับตรวจ สิ่งที่ผู้ท าหน้าที่ตรวจราชการรับไป
ประสาน หรือด าเนินการต่อ 

1. การดูแลผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้าน/                        
ติดเตียง (โครงการ LTC) 
 
  - การเบิกจ่ายงบกองทุน LTC 
ด าเนินการได้น้อย 
 
 

- เร่งรัดติดตามประเมินต าบล LTC 
เพ่ือให้ผ่านเกณฑ์ตามเป้าหมาย 
ร้อยละ 60 (รอบ 12 เดือน)  
- ประสานภาคีเครือข่าย สปสช.เขต 6 
ร่วมจัดประชุมชี้แจงเร่งรัดทความ
เข้าใจ อปท./จนท.สธ. ในพ้ืนที่ให้
เข้าใจแนวทางการเบิกจ่ายงบ  
กองทุน LTC  

 



 
 
 
 
 
 
 
 
2. การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 
สุขภาพดี 
 

- ติดตามการเบิกจ่ายงบกองทุน LTC 
ตามแนวทางการจัดตั้งศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุโดย สปสช. หรือ การเบิกจ่าย
งบ LTC ตามแนวทางกระทรวง
สาธารณสุข ตามหนังสือที่ สธ. 
0941.04/ว.742 ลว. 5 ธ.ค 60   
 
- ประสานความร่วมมือภาคีเครือข่าย 
4 กระทรวงหลัก จัดท าแผนพัฒนา
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 
- เสริมสร้างความเข้มแข็งชมรม
ผู้สูงอายุ ผ่านกลไกเครือข่ายสุขภาพ
ระดับอ าเภอ (พชอ.)  
- สนับสนุนการจัดกิจกรรมชมรม
ผู้สูงอายุ“ไม่ล้ม ไม่ลืม ไม่ซึมเศร้า           
กินข้าวอร่อย” เพ่ือส่งเสริม/ป้องกัน
ปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุตามบริบทพ้ืนที่ 
 

 

 
6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย/ ต่อส่วนกลาง/ ต่อผู้บริหาร/ ต่อระเบียบ กฎหมาย 
 ไม่มี 
7. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง  
    7.1 การมีส่วนร่วมของท้องถิ่นในต าบลที่มีระบบส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term 
Care) ในชุมชน เขตสุขภาพที่ 6 ที่สามารถเป็นแบบอย่างที่ดีแก่พื้นที่อื่น ได้แก่ 

- เทศบาลบ้านสวน อ.เมือง จ.ชลบุรี 
- เทศบาลมาบตาพุด อ.มาบตาพุด จ.ระยอง 
- องค์การบริหารส่วนต าบลปัถวี  อ.มะขาม จ.จันทบุรี 
- องค์การบริหารส่วนต าบลวังใหม่ อ.นายายอาม จ.จันทบุรี 
- องค์การบริหารส่วนต าบลแสนตุ้ง อ.เขาสมิง จ.ตราด 
- องค์การบริหารส่วนต าบลบางน้ าผึ้ง อ.พระประแดง จ.สมุทรปราการ 
- เทศบาลพนมสารคาม อ.พนมสารคาม จ.ฉะเชิงเทรา 
- เทศบาลเมืองปราจีนบุรี อ.เมือง  จ.ปราจีนบุรี 
- องค์การบริหารส่วนต าบลบ้านพระ อ.เมือง จ.ปราจีนบุรี 
- เทศบาลวังน้ าเย็น อ.วังน้ าเย็น จ.สระแก้ว 
- องค์การบริหารส่วนต าบลบ้านแก้ง อ.เมือง จ.สระแก้ว 

     



7.2 ต าบลที่มีระบบส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชน ที่เป็น
แบบอย่าง ที่ดี ได้แก่  
       -  ระบบการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ต.วังจันทร์ อ.วังจันทร์ เน้นการดูแลผู้ป่วยแบบ
ประคับประคอง ที่เข้มแข็ง โดยทุกภาคส่วนมีส่วนร่วม 
    7 .3 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ  
  - โรงเรียนสร้างสุขผู้สูงอายุอ าเภอบ้านค่าย จ.ระยอง จัดกิจกรรมโรงเรียนผู้สูงอายุให้แก่ผู้สูงอายุ 

- การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุต าบลวังใหม่ ด้วยแนวคิดโรงเรียนผู้สูงอายุ (WANG MAI ELDERLY 
SCHOOL)” ต.วังใหม่ อ.นายายอาม จ.จันทบุรี 

- โรงเรียนผู้สูงอายุเทศบาลวังน้ าเย็น” ต.วังน้ าเย็น อ.วังน้ าเย็น  
- ชมรมผู้สูงอายุต าบลเขาวงกต อ าเภอแก่งหางแมว จ.จันทบุรี จัดกิจกรรม “ไม่ล้ม ไม่ลืม                    

ไม่ซึมเศร้า กินข้าวอร่อย” อย่างต่อเนื่อง   
 
 
 
 

ผู้รายงาน : นางยุพา ชัยเพ็ชร 
                                                                  ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 

วัน/เดือน/ปี : 20 เมษายน 2561 
                                              โทรศัพท์ : 094 4794115 e-mail : yupha_dang@hotmail.com 
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