
แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ. 2562 
คณะท่ี 1 การสงเสริมสุขภาพปองกันโรค และการจัดการสุขภาพ 

ประเด็นหลัก : การพัฒนาสุขภาพกลุมสตรีและเด็กปฐมวัย 
หัวขอ: ระดับความสําเร็จของการพัฒนาการเด็กตามเกณฑมาตรฐาน 

เขตสุขภาพท่ี 6  วันท่ี 27 – 28 มีนาคม 2562 
 

1. ประเด็นการตรวจราชการ 
รอยละ 90 ของเด็กอายุ 0-5 ป ไดรับการคัดกรองพัฒนาการ 
รอยละ 20 ของเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีไดรับการคัดกรองพัฒนาการ พบสงสัยลาชา 
รอยละ 90 ของเด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับการติดตาม 
รอยละ 60 ของเด็กพัฒนาการลาชาไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I 
รอยละ 57 ของเด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน 

 

2. สถานการณ 
 เด็กอายุ 0-5 ป เขตสุขภาพท่ี 6 มีแนวโนมลดลง จากป 2559  – 2561 ขอมูลจากประชากรทะเบียนราษฎร 

จําแนกรายอายุและเพศ เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2559-2561พบวา ป 2559 มีเด็กอายุ0-5 ปจํานวน 463 ,961คน รอยละ

7.82ป 2560 จํานวน 464,011รอยละ 7.75และป 2561 จํานวน 459,537รอยละ7.59อัตราตายทารกแรกเกิดอายุ

นอยกวาหรือเทากับ 28 วัน(เปาหมายป 2562 <3.8/1,000)  4.08, 6.88, 4.65 และ 5.32 (ขอมูลจาก

https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 18 กุมภาพันธ2562)  

 จากการประมวล ผลการดําเนินการการคัดกรองพัฒนาการเด็กตามกลุมอายุ special PP เขตสุขภาพท่ี 6  ในระบบ

รายงาน 43 แฟม ตาม https://hdcservice.moph.go.th พบวา 
แผนภูมิท่ี1 รอยละเด็กอายุ0-5 ป ไดรับการคัดกรองพัฒนาการ เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2560-2562 (ต.ค. – ก.พ.) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

 เด็ก อายุ 0-5 ป ไดรับการพัฒนาสุขภาพเด็กปฐมวัย  ยอนหลัง 3 ป (ป 2560 – 2562) เดือนต.ค.61-ก.พ.62 

ไดรับการคัดกรองพัฒนาการเพ่ิมข้ึน รอยละ77.29, 81.95และ82.97 

 

 

 

 

 

 

แบบ ตก. 2 



แผนภูมิท่ี2 รอยละเด็กอาย0ุ-5 ป ไดรับการคัดกรองพัฒนาการ พบสงสัยลาชาเขตสุขภาพท่ี 6 ป 2560-2562 (ต.ค. – ก.พ.) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

เด็กอายุ 0-5 ปมีพัฒนาการสงสัยลาชาเพ่ิมข้ึน รอยละ8.46,12.23 และ18.14พบพัฒนาการสงสัยลาชาดานการ

ใชภาษา (EL) และการใชภาษา(RL) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาสถานการณพัฒนาการเด็กปฐมวัย เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2557 

และป 2560 ท่ีพบพัฒนาการลาชาดานภาษามากท่ีสุด 
 

แผนภูมิท่ี3 รอยละเด็กอาย0ุ-5 ป ท่ีมีพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับการติดตามเขตสุขภาพท่ี 6 ป 2560-2562 (ต.ค. – ก.พ.) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

เด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับการติดตามมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน รอยละ 70.46,85.18 และ76.92 
 

แผนภูมิท่ี4 รอยละเด็กอาย0ุ-5 ป ท่ีไดรับการคัดกรองพัฒนาการ พบสงสัยลาชา และไดรับการติดตามประเทศไทย(ต.ค.61– ก.พ.62) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

 

 

 

 

 



แผนภูมิท่ี5 รอยละเด็กอาย0ุ-5 ป ท่ีไดรับการคัดกรองพัฒนาการ พบสงสัยลาชา และไดรับการติดตาม เขตสุขภาพท่ี6(ต.ค.61–ก.พ.62) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20มีนาคม 2562 

ป 2562 (ต.ค. 61-ก.พ.62) พบวา เด็กอายุ 0-5 ป ไดรับการคัดกรองพัฒนาการ  รอยละ83คัดกรองไดเกิน

เปาหมายรอยละ90 ท่ีจังหวัดจันทบุรี รอยละ 97 พบเด็กมีพัฒนาการ สงสัยลาชา  รอยละ 18 พบลาชาสูงสุดท่ีจังหวัด

สมุทรปราการรอยละ24 และจังหวัดฉะเชิงเทรา รอยละ20ไดรับการติดตาม รอยละ 78ติดตามไดสูงสุดและเกินเปาหมายท่ี

จังหวัดจันทบุรี รอยละ 90 
 

การกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I ในปงบประมาณ 2561 พบโรงพยาบาลท่ีมีการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I และมี
การบันทึกขอมูลการกระตุนฯ ท้ังสิ้นจํานวน 41 แหง จากโรงพยาบาลท้ังหมด 73 แหง คิดเปนรอยละ 56.16 ซ่ึงมีเด็ก 0-5 ป ท่ี
ไดรับการคัดกรองแลวมีพัฒนาการลาชาท่ีตองไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I จํานวน 462 คน ไดรับการกระตุน
พัฒนาการดวย TEDA4Iจํานวน 131 คน คิดเปน รอยละ 28.35 ในจํานวนนี้ไดรับกระตุนฯ ครบเกณฑ จํานวน 43 คน คิด
เปนรอยละ 32.82 และกลับมามีพัฒนาการสมวัย จํานวน 18 คน คิดเปนรอยละ 41.86 และยังมีพัฒนาการลาชา 25 คน 
คิดเปนรอยละ 58.14 นอกจากนี้ ยังพบวามีเด็กลาชาท่ีไดรับการกระตุนฯ แตกระตุนไมครบเกณฑ จํานวน 76 คน อยู
ระหวางการติดตาม จํานวน 30 คน และไมสามารถติดตามได จํานวน 302 คน 

ป 2562 (ต.ค.61- 20 มี.ค. 62) พบวา เด็กอายุ 0-5 ป  ไดรับการคัดกรองแลวมีพัฒนาการลาชาท่ีตองไดรับการ
กระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I จํานวน 155 คน ไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4Iจํานวน 64 คน คิดเปนรอยละ 
41.29 กระตุนครบตามเกณฑ จํานวน 19 คน คิดเปนรอยละ 29.69 มีพัฒนาการกลับมาสมวัย จํานวน 13 คน คิดเปน
รอยละ 68.42 ยังมีพัฒนาการลาชา จํานวน 6 คน คิดเปนรอยละ 31.58 อยูระหวางการกระตุนฯ จํานวน 26 คน 
กระตุนไมครบเกณฑ จํานวน 19 คน พบวาอยูระหวางการติดตาม 41 คน และติดตามไมได จํานวน 50 คน จังหวัดท่ีมีการ
กระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I มากท่ีสุดไดแก จังหวัด จันทบุรี รอยละ 64.71 รองลงมาไดแก จังหวัดตราด รอยละ 
52.94 จังหวัดสระแกว รอยละ 50.00 จังหวัดสมุทรปราการ รอยละ 48.15 จังหวัดฉะเชิงเทรา รอยละ 40.00จังหวัด
ปราจีนบุรรีอยละ38.89 จังหวัดระยอง รอยละ 18.18และจังหวัดชลบุรี รอยละ12.50 

จากการสํารวจสถานการณ ระดับสติปญญา( IQ) นักเรียนชั้นประถมศึกษาปท่ี ๑ในประเทศไทย ป 2559 พบวา 
นักเรียนชั้น ป.1 มีคะแนน IQ เฉลี่ยอยูท่ี 98.2๓โดยเขตสุขภาพท่ี 6 มีคะแนน IQ เฉลี่ย 101.71 ในรายจังหวัดนั้น พบวา 
จังหวัดท่ีมีคะแนน IQเฉลี่ยสูงกวา 100 เปน 3 ลําดับแรก คือ ชลบุรี ตราด และระยอง คะแนน 104.45, 103.39 และ 
102.89 ตามลําดับ สวนจังหวัดท่ีมีคะแนน IQต่ํากวา 100 จํานวน 2 จังหวัด ไดแก สระแกว และฉะเชิงเทรา คะแนน 
97.84 และ 98.59  

 

 
 
 
แผนภูมิท่ี  6 รอยละของเด็กพัฒนาการลาชาไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I เขตสุขภาพท่ี 6 ปงบประมาณ 2561 – 2562         
(ต.ค.61- 20 ม.ีค.62) 



 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

ป 2561 พบเด็ก 0-5 ป ท่ีไดรับการคัดกรองแลวมีพัฒนาการลาชาไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I รอยละ 
28.35 และป 2562 (ต.ค.61- 20 มี.ค.62) ไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I เพ่ิมข้ึน รอยละ 41.29 โดยทุกจังหวัดมี
แนวโนมในการการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I เพ่ิมข้ึน 
 

แผนภูมิท่ี7รอยละของเด็กพัฒนาการลาชาไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I เขตสุขภาพท่ี 6 ปงบประมาณ 2562(ต.ค.61- 20 ม.ีค.62) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

ป 2562 (ต.ค.61- 20 มี.ค. 62) พบวา เด็กอายุ 0-5 ป  ไดรับการคัดกรองแลวมีพัฒนาการลาชาท่ีตองไดรับการ
กระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I รอยละ 41.29 จังหวัดท่ีมีการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I มากท่ีสุดไดแก จังหวัด 
จันทบุรี               รอยละ 64.71 รองลงมาไดแก จังหวัดตราดและจังหวัดสระแกว รอยละ52.94 และ 50.00 
ตามลําดับ จังหวัดท่ีมีการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I นอยท่ีสุด คือ จังหวัดชลบุรี รอยละ12.50 
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สมุทรปราการ ชลบุรี ระยอง จันทบุรี ตราด ฉะเชิงเทรา ปราจีนบุรี สระแกว เขตสุขภาพที่ 6
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สมุทรปราการ ชลบุรี ระยอง จันทบุรี ตราด ฉะเชิงเทรา ปราจีนบุรี สระแกว เขตสุขภาพที่ 6



ปจจัยท่ีมีผลตอพัฒนาการเด็ก: ปจจัยเสี่ยงท่ีมีผลตอพัฒนาการเด็กขนาดกลาง-ระดับใหญ 

 
Walker etal.Lancet 2011. Lancet Series: Child development  
Effect sizes: a “small” effect size is .20, a “medium” effect size is .50, and a “large”effect size is .80. (Cohen 1988) 
  

-Stunting effect size medium : 

 ขอมูลดานโภชนาการ พบวา เด็กอายุนอยกวา 6 ป เขตสุขภาพท่ี 6 (ไตรมาสท่ี1) ป2559-2562 มีแนวโนม

เพ่ิมข้ึน ไดรับการคัดกรอง รอยละ41.73, 50.82, 58.04 และ70.66  
แผนภูมิท่ี8 รอยละเด็กอายุนอยกวา 6 ป สวนสูงระดับดีและรูปรางสมสวน เขตสุขภาพท่ี6 ป 2559-2562 (ไตรมาสท่ี 1) 

 
 ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20มีนาคม 2562 

 เด็กอายุนอยกวา 6 ป (ไตรมาสท่ี1) สวนสูงระดับดีและรูปรางสมสวน รอยละ 48.73, 51.18,  53.85 และ
61.10 ป2562 พบเด็กอายุนอยกวา 6 ป (ไตรมาสท่ี1) สวนสูงระดับดีและรูปรางสมสวน เปาหมายรอยละ57 ทุกจังหวัด
สวนใหญเกินเปาหมาย สูงสุดท่ีจังหวัดสระแกว รอยละ 65.91 รองลงมาจังหวัดระยอง รอยละ65.20 และจังหวัด
ฉะเชิงเทรา รอยละ63.33 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



แผนภูมิท่ี9 รอยละเด็กอายุนอยกวา 6 ป สวนสูงตามเกณฑอายุ เขตสุขภาพท่ี6 ป 2559-2562 (ไตรมาสท่ี 1) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 

เด็กอายุนอยกวา 6 ป (ไตรมาสท่ี1) สวนสูงตามเกณฑอายุรอยละ58.95, 60.79,61.96 และ 71.16ป2562 

สูงสุดท่ีจังหวัดสระแกว รอยละ75.88 จังหวัดระยอง รอยละ 73.64 จังหวัดปราจีนบุรี รอยละ72.81 
 

แผนภูมิท่ี10รอยละทารกแรกเกิดนํ้าหนักนอยกวา 2,500 กรัม เขตสุขภาพท่ี6 ป 2559-2562  

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20มีนาคม2562 

 ป2559-2562 ทารกแรกเกิดน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรมัรอยละ 5.68, 6.27, 6.10 และ 6.40 ภาพรวมเขต

สุขภาพท่ี 6 ถึงแมวาจะไมเกินเปาหมายรอยละ7 แตมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน ป2562 พบวา จังหวัดท่ีมีทารกแรกเกิดน้ําหนักนอย

กวา 2,500 กรัม เกินรอยละ7 ไดแก จังหวัดตราด รอยละ 8.85, จังหวัดชลบุรี รอยละ 7.63 และจังหวัดระยองรอยละ

7.27 
 

 - Iodine deficiency effect size large :  

การเฝาระวังภาวะขาดไอโอดีนซ่ึงมีความสําคัญในการผลิตไทรอยดฮอรโมน มีความจําเปนตอการทํางานของรางกาย

โดยเฉพาะเซลลสมองของทารกตั้งแตในครรภจนถึงอายุ 2-3 ป หากขาดสารไอโอดีนจะทําใหสมองเจริญเติบโตไมเต็มท่ี ลด

ความเฉลียวฉลาด (ไอคิว) หรือระดับสติปญญาของเด็กไดถึง 10-15 จุด จากรายงานการดําเนินงานโครงการควบคุม และ

ปองกันโรคขาดสารไอโอดีน (ตุลาคม 2559 - เมษายน 2561)พบวา การเฝาระวังภาวะไอโอดีนหญิงตั้งครรภ เขตสุขภาพท่ี 

6 ป 2557- 2559 พบคามัธยฐานไอโอดีนในปสสาวะ183.8, 164.8 และ176.8 (ขาด : <150, เพียงพอ:150-249 ) 

พบวา ป 2559 จังหวัดจันทบุรี คามัธยฐานไอโอดีนในปสสาวะต่ํากวามาตรฐาน  146.6 ไมโครกรัมตอลิตร ป 2557 สุม

ตรวจความครอบคลุมของการใชเกลือเสริมไอโอดีนท่ีไดคุณภาพในครัวเรือน(20- 40 พีพีเอ็ม) (เปาหมาย>รอยละ 90)พบ

จังหวัดตราด รอยละ80 จังหวัดชลบุรีและจันทบุรี รอยละ76.7 และจังหวัดสระแกว รอยละ 70 ประเทศ รอยละ73.0 ป



2558 จังหวัดฉะเชิงเทรา รอยละ51.6 ประเทศ รอยละ 65.2 ป2559 จังหวัดระยองรอยละ67.7ประเทศ รอยละ69.4 ป 

2559-2561 
 

-Iron-deficiency anemia : การสงเสริมปองกันภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 

แผนภูมิท่ี11รอยละเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป ไดรับยานํ้าเสริมธาตุเหล็ก ประเทศ ป 2561-2562(ไตรมาสท่ี1) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20 มีนาคม 2562 
 

แผนภูมิท่ี12 รอยละเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป ไดรับยานํ้าเสริมธาตุเหล็ก เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2561-2562(ไตรมาสท่ี1) 

 
ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 20มีนาคม 2562 

ป 2561-2562ไตรมาส1 พบเด็กอายุ 6 เดือน–5 ป ไดรับยาน้ําเสริมธาตุเหล็ก มีแนวโนมเพ่ิมข้ึน รอยละ 29.26, 

75.06 ป 2562 ผลการดําเนินงานพบวา ภาพรวมเขตสุขภาพท่ี 6 สูงกวาเปาหมาย สูงกวาระดับประเทศและทุกเขต

สุขภาพ เนื่องจากผูตรวจราชการและคณะผูบริหารเห็นความสําคัญมอบนโยบายใหดําเนินงานการจัดการภาวะโลหิตจางจาก

การขาดธาตุเหล็กเด็กปฐมวัย เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2562 มีการจัดทําแผนงานบริการยาน้ําเสริมธาตุเหล็ก(ประเภทบริการ 

P&P Area based) 

จังหวัด 
จายยา ปรึกษา เจาะHct 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
สมุทรปราการ 15,230 91.18 13,361 81.59 2,993 52.83 
ชลบุร ี 18,409 88.63 17,181 84.84 4,852 62.48 
ระยอง 4,659 54.22 3,296 39.73 584 17.85 
จันทบุร ี 5,392 72.94 3,095 43.12 450 18.70 
ตราด 2,865 94.00 2,292 77.83 442 41.54 
ฉะเชิงเทรา 7,755 91.58 4,826 61.41 1,207 39.59 
ปราจีนบุร ี 6,419 86.83 4,467 65.07 648 24.63 
สระแกว 7,160 92.54 4,935 67.63 1,009 37.47 
เขต 67,889 84.75 53,453 69.36 12,185 42.68 

ท่ีมา:ขอมูลตามโครงสราง 43 แฟม มาตรฐาน (HDC on cloud จ.ชลบุรี)ประมวลผล 12 มีนาคม2562 



เด็ก0-2 ปไดรับบริการยาน้ําเสริมธาตุเหล็ก จํานวน 67 ,889 ครั้ง รอยละ 84.75 บริการใหการปรึกษาและ

ติดตาม จํานวน 53,453 ครั้ง รอยละ69.36 เจาะHct. จํานวน 12,185 ครั้ง รอยละ 42.68  
 

แผนภูมิท่ี13แสดงความชุกภาวะโลหิตจาง เด็กอายุ 6 เดือน – 1 ป เขตสุขภาพท่ี 6 ป 2562 

 

 
ท่ีมา:ขอมูลตามโครงสราง 43 แฟม มาตรฐาน (HDC on cloud จ.ชลบุร)ีประมวลผล 12 มีนาคม2562 

พบวา เด็กอายุ 6 เดือน – 1 ป มี Hct.<33% จํานวน 2,772 รอยละ 22.75 ยังเปนปญหาโลหิตจางระดับปานกลาง

(ความชุกโลหิตจาง 20-39.9)  

ปจจัยปองกันท่ีมีผลตอพัฒนาการเด็ก : Breastffeeding effect size small : จากขอมูล https://hdcservice.moph.go.th 

วันท่ี 20 มีนาคม 2562 พบวา ป2559- 2562 เด็กแรกเกิด - ต่ํากวา 6 เดือน กินนมแมอยางเดียว(เปาหมาย รอยละ 50)มี

แนวโนมลดลง รอยละ 61.92, 63.54, 47.29 และ 56.71 

 จากการศึกษาสถานการณพัฒนาการเด็กปฐมวัย ป2560 พบวาปจจัยท่ีสงผลตอพัฒนาการเด็กท่ีสําคัญมี 4 ประเด็น

1)โรงเรียนพอแม 2)DSPM 3)ภาวะโลหิตจางเด็กปฐมวัย 4)การเลนกับเด็กอยางมีคุณภาพและการเลานิทาน ซ่ึงเขตสุขภาพ

ท่ี 6 มีการดําเนินงานเพ่ือจัดการปจจัยเหลานี้ มาตลอดอยางตอเนื่อง ในป 2562 มีแนวทางการสนับสนนุพัฒนา1)โรงเรียน

พอแมโดยใช Application HPC ANC ผูรับบริการ ลดภาระผูใหบริการ ทดลองใชในพ้ืนท่ี รพ.บางปะกง จังหวัดฉะเชิงเทรา 

และ รพ.นายายอาม จังหวัดฉะเชิงเทรา นอกจากนี้ยังมีการสื่อสารขยายผลใหผูรับบริการใชโปรแกรม 9 ยางเพ่ือสรางลูก 

พบวา เขตสุขภาพท่ี 6 ชวง13 ก.พ.-13 มี.ค.2562 มีจํานวน 354 ราย ประเทศ1849ราย จํานวนผูสมัครสะสม 600 

ราย ประเทศ 4910 ราย สะสมสูงสุดท่ีจังหวัดชลบุรี 369 ราย เปนอันดับ 2 ของประเทศ รองจากกรุงเทพฯ 764 ราย 2)

สนับสนนุขยายผล Application การติดตามการตรวจพัฒนาการเด็ก DSPM บางดวน จ.สมุทรปราการ พบวา จังหวัด

สมุทรปราการไดดําเนินการขยายครอบคลุมเขตอําเภอเมือง จังหวัดชลบุรีนํามาทดลองใชท่ีอําเภอพานทอง 3)ขับเคลื่อน

นโยบายบูรณาการความรวมมือเขตสุขภาพท่ี 6, สปสชเขต6ระยอง และศูนยอนามัยท่ี 6 เปนเจาภาพหลักในการจัดการ

ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก เด็กปฐมวัย เขตสุขภาพท่ี 6 สงผลขอมูลเด็กอายุ 6 เดือน–5 ป ไดรับยาน้ําเสริมธาตุ

เหล็กในระบบHDC สูงข้ึนเปนอันดับ 1 และเกินเปาหมายรอยละ 70 และมีแผนการติดตามผลลัพธ ในป 2553 - 2554 

4)การเลน-เลาเด็กอยางมีคุณภาพ ทุกจังหวัดมีการสนับสนุนสรางความรวมมือเครือขายใหจัดสิ่งแวดลอมท่ีเหมาะสมกับเด็ก

ปฐมวัย โดยสนามเด็กเลนสรางปญญา ชวนลูกเลนตามรอยพระยุคคลบาท พบวา บูรณาการความรวมมือชุมชนเกิด



ความรูสึกการเปนเจาของสนามเด็กเลน อบต.วังใหม อ.นายายอาม จ.จันทบุรี, สนามเด็กเลน วัดทาโสม อําเภอเขาสมิง 

จังหวัดตราด, ตนแบบชวนลูกเลน ณ ศูนยพัฒนาเด็กเล็กบานโคกแซรออ ต.แซรออ อําเภอวัฒนานคร และศูนยพัฒนาเด็ก

เล็กเทศบาลตําบลวังสมบูรณ อําเภอวังสมบูรณ จังหวัดสระแกว เปนตน 

 

  

 

 

 



3. ขอมูลประกอบการวิเคราะห  ไตรมาสท่ี 1(ต.ค.- ธ.ค.61)ปงบประมาณ 2562  

ลําดับ ตัวช้ีวัด เกณฑ
เปาหมาย 

รายการ
ขอมูล 

ชลบุรี ระยอง จันทบุร ี ตราด สมุทรปราการ ฉะเชิงเทรา ปราจีนบุร ี สระแกว ภาพรวม 

(20มี.ค.
62) 

1 เด็กอายุ 0-5 ป 
ไดรับการคัด
กรองพัฒนาการ 
(ต.ค.61-ก.พ.
62) 

รอยละ 
90 

เปาหมาย 13,423 7,512 5291 2058 10,486 7,977 6,495 7,107 60,349 

 ผลงาน 11,197 5,151 5,134 1739 8,169 7,098 5,234 6,349 50,071 

 อัตราสวน 83.42 68.57 97.03 84.50 77.90 88.98 80.59 89.33 82.97 

2 เด็กอายุ 0-5 ป 
ท่ีไดรับการคัด
กรองพัฒนาการ 
พบสงสัยลาชา 

รอยละ 
20 

เปาหมาย 11,197 5,151 5,134 1739 8,169 7,098 5,234 6,349 50,071 

 ผลงาน 2,032 643 925 299 1,953 1,419 784 1,027 9,082 

 อัตราสวน 18.15 12.48 18.02 17.19 23.91 20 14.98 16.18 18.14 

3 เด็กอายุ 0-5 ป 
ท่ีมีพัฒนาการ
สงสัยลาชา
ไดรับการ
ติดตาม 

รอยละ 
90 

เปาหมาย 2,032 643 925 299 1,953 1,419 784 1,027 9,082 

 ผลงาน 1,522 459 833 212 1,484 1,071 606 799 6,986 

 อัตราสวน 74.90 71.38 90.05 70.90 75.99 75.48 77.30 77.80 76.92 

4 เด็กพัฒนาการ
ลาชาไดรับการ
กระตุน
พัฒนาการดวย 
TEDA4I 

รอยละ 
60 

เปาหมาย 24 11 17 17 27 15 18 26 155 

 ผลงาน 3 2 11 9 13 6 7 13 64 

 อัตราสวน 12.50 18.18 64.71 52.94 48.15 40.0 38.89 50.00 41.29 

5 เด็กอายุ 0-5 ป 
สูงดีสมสวน 
(ไตรมาสท่ี1) 

รอยละ 
57 

เปาหมาย ๓๑๗๘๖ ๒๐๗๐๘ ๑๗๕๙๐ ๘๓๕๒ ๒๗๕๐๙ ๒๔๘๔๑ ๒๐๔๙๓ ๒๔๐๐๐ ๑๗๕๒๗๙ 

 ผลงาน ๑๘๔๔๕ ๑๓๕๐๗ ๑๐๐๓๙ ๔๖๖๑ ๑๖๖๑๙ ๑๕๖๙๘ ๑๒๔๕๔ ๑๕๘๓๑ ๑๐๗๒๕๔ 

 อัตราสวน ๕๘.๐๓ ๖๕.๒๓ ๕๗.๐๗ ๕๕.๘๑ ๖๐.๔๑ ๖๓.๑๙ ๖๐.๗๗ ๖๕.๙๖ ๖๑.๑๙ 



ลําดับ ตัวช้ีวัด เกณฑ
เปาหมาย 

รายการ
ขอมูล 

ชลบุรี ระยอง จันทบุร ี ตราด สมุทรปราการ ฉะเชิงเทรา ปราจีนบุร ี สระแกว ภาพรวม 

(20ม.ีค.
62) 

 
 

            

6 รอยละทารก
แรกเกิดจนถึง
อายุต่ํากวา 6  
เดือนกินนมแม
อยางเดียว 

รอยละ 
50 

เปาหมาย 3,751 2,063 1,550 975 3,222 2,188 2,608 2,494 18,851 

 ผลงาน 2,006 991 1,158 603 2,108 1,425 1,188 1,212 10,691 

 อัตราสวน 53.48 48.04 74.71 61.85 65.43 65.13 45.55 48.6 56.71 

7 รอยละของเด็ก
อายุ 6 เดือน – 
5 ป ไดรับยาน้ํา
เสริมธาตุเหล็ก 

รอยละ
70 

เปาหมาย 25,278 13,441 10,053 3,792 21,071 11,751 9,601 11,155 106,142 

 ผลงาน 19,493 7,394 7,665 3,245 18,142 9,850 7,732 9,172 82,693 

 อัตราสวน 77.11 55.01 76.25 85.57 86.1 83.82 80.53 82.22 77.91 

8 รอยละของเด็ก
อายุ 0-5 ป มี
พัฒนาการ
สมวัย 

รอยละ
85 

เปาหมาย 12,600 5,889 5,747 2,401 9,310 8,131 6,056 7,087 57,221 

 ผลงาน 11,982 5,670 5,565 2,248 8,727 7,618 5,811 6,738 54,359 

 อัตราสวน 95.1 96.28 96.83 93.63 93.74 93.69 95.95 95.08 95.00 

9 *ตําบลแมและ
เด็ก 
(best 
practice) 

อยานอย 
1ตําบล/ 
1อําเภอ 

ประเด็น มหัศจรรย 
1000วัน 

บูรณาการ 
EF 

การมีสวนรวม
ชุมชนจัดการ
สนามเด็กเลน
สรางปญญา 

การมีสวนรวม 
ต.พัฒนาการ
เด็กดีเร่ิมท่ีนม
แม 

มหัศจรรย 
1000วัน 

มหัศจรรย 
1000 วัน ลูก
รักพัฒนาการ
ดีเร่ิมท่ีนมแม 

มหัศจรรย 
1000วัน 

สนามเด็ก
เลนสราง
ปญญา 

8จังหวัด 

อําเภอ พนัสนิคม เมือง นายายอาม บอไร บางพล ี แปลงยาว นาดี เขาฉกรรจ 

ตําบล กุฎโงง มาบตา
พุด 

วังใหม ชางทูน บางพลีใหญ วังเย็น นาดี หนองหวา 

ท่ีมา: ขอมูลจาก https://hdcservice.moph.go.th วันท่ี 18 กุมภาพันธ 2562 และ* สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกววันท่ี26 กุมภาพันธ2562 



4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ
ความสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห 
จากการตรวจติดตาม 

 

 

มาตรการดําเนินงาน 
ในพ้ืนท่ี 

แนวทางการตรวจ ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญ 
(ผลการดําเนินงาน/กลไกลการ

ดําเนินงาน/ความเสี่ยงจากการตรวจ
ติดตาม) 

ผลลัพธ  
(small success) 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน 1: 
- เด็กอายุ 0-5 ป ไดรับการคัดกรองพัฒนาการเด็ก (ความครอบคลุม) รอยละ 90 
- เด็กอายุ 0-5 ป พบพัฒนาการสงสัยลาชา รอยละ 20 
- เด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมีพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับการติดตาม รอยละ 90 
- เด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน รอยละ 57 

1.ขับเคลื่อนโดยกลไกในพ้ืนท่ี 
  - อนุกรรมการพัฒนาเด็ก 
ปฐมวัยจังหวัด 
  - MCH Board ผาน Child Project 
Manager 
2.สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
  - ผลักดันการขับเคลื่อน พรบ. นมผง 
  - สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม/จัดตั้ง
คลินิกนมแมในสถานบริการ สธ. 
    - สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมเชิงรุก 
โดย อสม. แมและเด็ก 
  - สนับสนุนการจัดตั้งมุมนมแมในสถาน
ประกอบการ 
3. ขับเคลื่อนนโยบายมหัศจรรย 1,000 
วันแรกของชีวิต 
  -เฝาติดตามแนวโนมการเพ่ิมนํ้าหนัก 
หญิงตั้งครรภ 
 -เฝาติดตามภาวะและแนวโนมการ
เจริญเติบโตของเด็ก 
 - สงเสริมอาหารตามวัย การนอน กิจกรรม
ทางกาย/การเลน การแปรงฟน ในหญิง
ตั้งครรภ หญิงใหนมบุตร ทารก และเด็ก
เล็ก 
- สงเสริมการจายยาเม็ดไอโอดีน เหล็ก 
และโฟลิกตลอดการตั้งครรภและ  หญิง
หลังคลอดทุกคนในชวงท่ีใหนมลูก 6 
เดือน 
 -สงเสริมการจายยานํ้าธาตุเหล็กอายุ 6 
เดือน - 5 ป อยางตอเน่ือง 
 
4.สรางความรอบรูดานพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัยแกครอบครัว 
- หนวยบริการ สธ. ใหความรู จัดกิจกรรม 
สงเสริมพัฒนาการเด็กฯ 

- สรุปรายงานการประชุม 
- แผนงาน/โครงการของ
คณะอนุกรรมการ 
 
 
 
- ติดตามระบบเฝาระวังและ
รายงานการระเมิด พรบ. นมผง 
- ติดตามตัวช้ีวัดการเลี้ยงลูกดวย
นมแมในทารกแรกเกิดจนถึงอายุ
ต่ํากวา 6 เดือน ในระบบHDC 
 
 
 
 
- การสงเสริมอาหารตามวัย การ
นอน กิจกรรมทางกาย/การเลน 
การแปรงฟน ในหญิงตั้งครรภ 
หญิงใหนมบุตร ทารก และเด็กเล็ก  
- ความครอบคลุมการช่ังนํ้าหนัก
สวนสูงของเด็ก 
- เครื่องมือ/วิธีการช่ังนํ้าหนัก   วัด
สวนสูงไดมาตรฐาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  - เยี่ยมเสริมพลังการดําเนินงาน
และสงคืนขอมูลแกพ้ืนท่ี 

มาตรการสําคัญ เขตสุขภาพท่ี 6  
1)ผูบริหารมอบนโยบายและติดตาม 
การบริหารจัดการภาวะโลหิตจางจาก
การขาดธาตุเหล็กเด็กปฐมวัย เขต
สุขภาพท่ี 6  
2)ขับเคลื่อนนโยบาย 
ดานสุขภาพสุขภาพผานกลไก
คณะกรรมการท่ีเก่ียวของ 
-ผูบริหารเวทีการตรวจราชการ 2 
รอบ 
-คณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 6 มีการ
ประชุมติดตามการดําเนินงาน ทุก
เดือน 
-ผูรับผิดชอบงานแมและเด็ก เขต
สุขภาพท่ี 6  ประชุม 2 ครั้ง พ.ย.61
และ ธ.ค.62 
-MCH B. ทุกระดับ เขตสุขภาพท่ี 6มี
มาตรการติดตามการใหยาเสริมธาตุ
เหล็กหลังคลอดอยางนอย 3 เดือน 
และdelayed cord clamping หอง
คลอด 
-บูรณาการสรางความรวมมือผาน
คณะอนุกรรมการพัฒนาเด็กปฐมวัย 
ทุกจังหวัด  
3)การขับเคลื่อนการดําเนินงาน
มหัศจรรย 1,000 วันแรกของชีวิต 
พบวา ป 2561 ดําเนินการทุกจังหวัด 
เปาหมาย 8 อําเภอ ดําเนินการได 28 
อําเภอ  110 ตําบล จ.ฉะเชิงเทรา 
ดําเนินการทุกตําบล ป 2562 ขยาย
ผล โดยมีเปาหมาย อยางนอย1ตําบล 
1 อําเภอ/จังหวัด ดําเนินการ
ครอบคลุมทุกอําเภอ ซึ่งอยูในชวงการ
ถอดบทเรียน 1 พ้ืนท่ี/1 ประเด็น/

- เด็กอายุ 0-5 ป 
ไดรับการคัดกรอง
พัฒนาการ รอยละ 
82.97เกินเปาหมาย 
สูงสุดท่ี จังหวัดจันทบุรี 
รอยละ97.03 
 - เด็กอายุ 0-5 ป ท่ี
ไดรับการคัดกรอง
พัฒนาการ พบสงสัย
ลาชา รอยละ18.14
พบสงสัยลาชามากกวา
เปาหมาย ท่ีจังหวัด
สมุทรปราการ 
รอยละ 23.91 
จังหวัดฉะเชิงเทรา 
 รอยละ 20 
พบสงสัยลาชานอย ท่ี
จังหวัดระยอง 
รอยละ 12.48 
จังหวัดปราจีนบุร ี
รอยละ14.98 
- เด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมี
พัฒนาการสงสัยลาชา
ไดรับการติดตาม   
รอยละ 76.92 สูงสุด
เกินเปาหมายพบท่ี
จังหวัดจันทบุรี รอยละ
90.5 
- เด็กอายุ 0-5 ป    
สูงดีสมสวน 
รอยละ61.10 สวน
ใหญเกินกวาเปาหมาย 
พบวาจังหวัดตราด 
นอยกวาเปาหมาย รอย



มาตรการดําเนินงาน 
ในพ้ืนท่ี 

แนวทางการตรวจ ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญ 
(ผลการดําเนินงาน/กลไกลการ

ดําเนินงาน/ความเสี่ยงจากการตรวจ
ติดตาม) 

ผลลัพธ  
(small success) 

 - พัฒนาสื่อองคความรูดานพัฒนาการ
เด็กตามบริบทของพ้ืนท่ี 

จังหวัด (ตามตารางขอมูล) 
4)สนับสนุนความรอบรูประชาชน 
ชุมชน และเครือขาย โดย 
- ผลิตสื่อ ไวนิว วิดิทัศน เสียงตามสาย 
สรางKey Message/motto ภาวะ
โลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก เขต
สุขภาพท่ี 6 
-โปรแกรม ANC HPC ทดลองใช
ผูรับบริการโรงเรียนพอแม  
-สนับสนุนใชโปรแกรม 9 ยางเพ่ือ
สรางลูก 

ละ55.82 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน 2:เด็กอายุ 0-5 ป ท่ีมพัีฒนาการลาชาไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I รอยละ 60 
1. สื่อสาร นโยบาย ความสําคัญและแนว
ทางการดําเนินงาน 
2. ทบทวน/ปรับปรุงพัฒนาระบบการ
ดูแลเด็กพัฒนาการลาชาและระบบการ
ติดตามเด็กพัฒนาการลาชารวมกับ
หนวยงานท่ีเก่ียวของในพ้ืนท่ี 
3. พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขใหมีความรู
และทักษะในการใชคูมือ TEDA4I/ทักษะ
การสื่อสารกับผูปกครอง/ การบันทึก
ขอมูลในระบบHDC 
4. สนับสนุนสื่อ/เทคโนโลย ี

1. ติดตาม สงเสริม ผลักดันการ
พัฒนาศักยภาพบุคลากร
สาธารณสุขใหมีความรูทักษะท่ี
เพียงพอตอการประเมินเพ่ือ
กระตุนพัฒนาการโดยใชคูมือ 
TEDA4I 

- จังหวัดมีแผนการสงบุคลากรเขา
อบรมทักษะในการกระตุนพัฒนาการ
เด็กเพ่ิมเติมดวย TEDA4I โดยศูนย
สุขภาพจิตเปนเจาภาพในการจัดอบรม 
- บางจังหวัดมีแผนการจัดอบรมฟนฟู
ทักษะในการกระตุนพัฒนาการเด็ก
ดวย TEDA4I และสงบุคลากรเพ่ือ
อบรมพยาบาลเฉพาะทางสุขภาพจิต
และจิตเวช (PG)เพ่ิมเติม 
- การพัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ี                
ในการใหความรูครูศูนยเด็กเล็กในการ
ประเมิน กระตุนพัฒนาการและสงตอ 
รวมท้ังใหความรูผูปกครองในการ
กระตุนพัฒนาการท่ีบาน (home 
program)  

- จังหวัดจันทบุรีมีการ
พัฒนาวิชาการแก
บุคลากรดานการ
ประเมิน กระตุน
พัฒนาการ และการ
บันทึกขอมูลอยาง
ตอเน่ือง  1 ครั้ง โดยได
มีการดําเนินการไปแลว 

ในวันท่ี 28 ม.ค.62 
- จังหวัดสระแกว 

ชลบุรี ปราจีนบุร ีและ
ตราด มีการดําเนินการ
พัฒนาศักยภาพ
เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

ครู และผูปกครอง ใน
ไตรมาสท่ี 1 และ 2 
- ศูนยสุขภาพจิตจัด
โครงการพัฒนา
ศักยภาพเจาหนาท่ี
สาธารณสุขในการ
กระตุนพัฒนาการเด็ก
ลาชาดวยเครื่องมอื 
TEDA4I ในเดือน ก.พ.62 
ในทุกจังหวัดมีทีมพ่ี
เลี้ยงในการชวยเหลือ 

ติดตาม การดําเนินงาน
กระตุนพัฒนาการเด็ก
ดวยเครื่องมือ TEDA4I 

2. ระบบการติดตามกระตุนเด็ก
พัฒนาการลาชาเขาสูบริการและ
มารับบริการกระตุนพัฒนาการ

- การให อสม.ชวยติดตามเด็กท่ีมี
พัฒนาการลาชาและไมมาตามนัด 
- การตั้งกลุม line เครือขายผูปกครอง

- การใชขอมูลจาก 
HDC ในการกระตุน
เจาหนาท่ี โดยใชวิธีการ



มาตรการดําเนินงาน 
ในพ้ืนท่ี 

แนวทางการตรวจ ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญ 
(ผลการดําเนินงาน/กลไกลการ

ดําเนินงาน/ความเสี่ยงจากการตรวจ
ติดตาม) 

ผลลัพธ  
(small success) 

อยางตอเน่ือง 
 

ในการติดตามและกระตุนพัฒนาการ 
- การจัดทีมสหวิชาชีพเพ่ือลง
ดําเนินการในพ้ืนท่ี เพ่ือลดเวลารอ
คอยในการกระตุน TEDA4I 
- การกระตุนใหครูศูนยเด็กเล็กเยี่ยม
บานเด็กท่ีมีพัฒนาการลาชา รวมท้ัง
ติดตามความกาวหนาของผูปกครอง
ในการชวยกระตุนพัฒนาการเด็ก 
- การใชเวที Service Plan จิตเวช 
ของจังหวัดในการติดตามเด็ก
พัฒนาการลาชาใหมารับบริการ
กระตุนพัฒนาการอยางตอเน่ือง 

คืนขอมูลใหกับ
เจาหนาท่ี รพ.สต ให
ติดตามเด็กท่ีมี
พัฒนาการลาชาใหเขา
มารับบริการ  
 

3. การบันทึกขอมูลในระบบ HDC 
และขอมูลเด็กพัฒนาการลาชาแลว
ไดรับการกระตุนพัฒนาการดวย 
TEDA4I 

- การจัดทีมเพ่ือลงพ้ืนท่ี               
ในแตละอําเภอเพ่ือประเมิน ติดตาม
การบันทึกขอมูล ใหเปนไปตาม
แนวทางท่ีวางไว 
- บางจังหวัดมีการทบทวนขอมูล                  
ท่ีบันทึกในระบบ 43 แฟมกอน
สงออกขอมลูเขาระบบ HDC รวมท้ัง
จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือรับทราบ
แนวทาง พัฒนาศักยภาพ และปญหา
อุปสรรค ในการบันทึกขอมูลในระบบ 
HDC  
- มีระบบแจงเตือนการบันทึกและการ
สงออกขอมูลใหทันตามเวลาท่ีกําหนด 

- มีการสื่อสาร               
แนวทางการบันทึก
ขอมูลการกระตุน
พัฒนาการดวย 
TEDA4Iและแนวทาง
การแกไขปญหา
อุปสรรคในการ
ดําเนินงาน 
 

 

 

5. ปญหา อุปสรรคและขอเสนอแนะ 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ 
ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ

ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

- บูรณาการสรางการมีสวนรวมภาคี

เครือขาย ถอดทบเรียนสรางคุณคา

และขยายผลการขับเคลื่อนการ

ดําเนินงานทุกระดับในพ้ืนท่ี 

-ติดตามการขับเคลื่อน พรบ.milkcode และการ

สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

-การพัฒนาตนแบบและขยายผลแหลงเรียนรูเพ่ือ

สนับสนุนการสรางมาตรการชุมชน 

 

 

 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับตรวจ 
ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ
ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

 - TEDA4I และการบันทึกขอมูลใน - ทบทวนแนวทางในการบันทึกขอมูล และสื่อสาร  



HDC ทําความเขาใจระหวางผูรับผิดชอบงานกระตุน

พัฒนาการและงานสารสนเทศ 

- สนับสนุนและบริหารจัดการเพ่ือเพ่ิมการเขาถึง

บริการกระตุนพัฒนาการ และบันทึกขอมูลให

ทันเวลาท่ีกําหนด 
 

6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 
.................-...................................................................................................................................................... 

7. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 
การกระตุนพัฒนาการเด็กลาชาดวย TEDA4I 
- จังหวัดสระแกว มีนวัตกรรมการนวดกระตุนพัฒนาการเด็กลาชา ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย และ

แบบบันทึกการตรวจประเมินเด็กดวย TEDA4I แบบงาย (1 แผนกระดาษ) ของพยาบาล อําเภอเมือง 
- จังหวัดตราด สรางคลิปสื่อรัก เพ่ือติดตามพัฒนาการเด็กของผูปกครอง ซ่ึงเปนคลิปท่ีใหพอแมถายวีดีโอ

พัฒนาการลูกท่ีพอแมไดฝกพัฒนาการดวยตนเองท่ีบานแลวสงมาใหคลินิกพัฒนาการเด็กนํารองอําเภอเขาสมิง 
-  จังหวัดสมุทรปราการมี CPG การเฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (TEDA4I) นํารองอําเภอเมือง 
     
 
 
 

      
 
 

ผูรายงาน  นางสาวกฤษณา  วงษวรรณ 
ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
วัน/เดือน/ป : 28มีนาคม 2562  
โทร : 0878343457  
E-mail : vksana98@gmail.com 
 
ผูรายงาน  นางวรรณวิไล ภูตระกูล 
ตําแหนง ผูอํานวยการศูนยสุขภาพจิตท่ี 6    
วัน/เดือน/ป : 28 มีนาคม 2562 
โทร : 081-8421249  
E-mail : mhcsix@gmail.com 
 
ผูตรวจรายงาน นางยุพา  ชัยเพ็ชร  
ตําแหนง รักษาการในตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุข
เชี่ยวชาญ (ดานโภชนาการ) 
วัน/เดือน/ป : 28 มีนาคม 2562 
โทร : 0944794115 
E-mail : yupha_dang@hotmail.com 

ผูรายงาน  นางสาวกฤษณา  วงษวรรณ 
ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
วัน/เดือน/ป : 28มีนาคม 2562  
โทร : 0878343457  
E-mail :vksana98@gmail.com 
 

ผูรายงาน  นางวรรณวิไล ภูตระกูล 
ตําแหนง ผูอํานวยการศูนยสุขภาพจิตท่ี 6    
วัน/เดือน/ป : 28 มีนาคม 2562 
โทร : 081-8421249  
E-mail :mhcsix@gmail.com 
 

ผูตรวจรายงาน นางยุพา  ชัยเพ็ชร  
ตําแหนง รักษาการในตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุข
เชี่ยวชาญ (ดานโภชนาการ) 
วัน/เดือน/ป : 28 มีนาคม 2562 
โทร : 0944794115 
E-mail : yupha_dang@hotmail.com 
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