
แบบรายงานการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสขุประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2563 
ประเด็นท่ี 3 สุขภาพกลุ่มวัย 

หัวข้อ อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 – 19 ปี 
เขตสุขภาพท่ี 6 จังหวัดจันทบุรี รอบที ่1/2563 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
1.  หน่วยงานทีร่ับผิดชอบ (กรม /กอง /ศูนย์วิชาการ)   
     หน่วยงานผู้รับผิดชอบหลัก ศูนย์อนามัยที่ 6 กรมอนามยั 
2.  วิเคราะหส์ถานการณ์ในพื้นที่   
 2.1 สถานการณ์ 

สถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นจังหวัดจันทบุรี ตั้งแต่ปี 2555 พบอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ                      
15 – 19 ปี มีแนวโน้มลดลงจากอัตรา 65.6 เป็น 44.5 ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปีพันคนในปี 2561 
(ส านักอนามัยการเจริญพันธ์ุ, 2562) และปีงบประมาณ 2563 ไตรมาสที่ 1 (เป้าหมายไม่เกิน 34 ต่อประชากร
หญิงอายุ 15-19 ปพีันคน) พบอัตรา 27.10 ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปพีันคน พบสูงสุดที่อ าเภอสอยดาว 
(อัตรา 5.96 ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปีพันคน) และต่ าสุดที่อ าเภอโป่งน้ าร้อน  (อัตรา 0.71                    
ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปีพันคน) ดังแผนภูมิที่ 1 และแผนภูมิที่ 2 

 
แผนภูมิท่ี 1 สถานการณ์อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 – 19 ปี จังหวัดจันทบุรี ปี 2555 – 2561  
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สถานการณ์อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ปี จังหวัดจันทบุรี 
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จ.จันทบุรี

เขต6

ประเทศ

แบบรายงานผลการตรวจราชการระดับเขต : Ins Report 



แผนภูมิท่ี 2 อัตราการคลอดมีชีพในหญงิอายุ 15 – 19 ปี ปีงบประมาณ 2563 จังหวัดจันทบรุี  
 

 
หมายเหตุ : ข้อมูลอัตราการคลอดปีงบประมาณ 2563 ระดบัประเทศ เขต และจังหวัดเป็นข้อมูล HDC adjusted 
และระดบัอ าเภอเป็นข้อมูล HDC วันที่ 17 มกราคม 2563 

 
การตั้งครรภ์ซ้ าในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี (เป้าหมายไม่เกินร้อยละ 14) ตั้งแต่ปี 2558 มีแนวโน้ม

ลดลงจากร้อยละ 18.43 เป็นร้อยละ 16.46 ในปี 2562 และปีงบประมาณ 2563 ไตรมาสที่ 1 พบร้อยละ 16 
สูงกว่าเป้าหมาย โดยพบ 5 อ าเภอที่สูงกว่าเป้าหมาย คือ อ าเภอนายายอาม (ร้อยละ 50) อ าเภอท่าใหม่                 
(ร้อยละ 33.33) อ าเภอแหลมสิงห์ (ร้อยละ 33.33) อ าเภอสอยดาว (ร้อยละ 33.33) และอ าเภอเขาคิชกูฏ (ร้อย
ละ 25) ดังแผนภูมิที่ 3 

หญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี ที่ได้รับบริการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ (Modern Methods) หลังคลอด
หรือหลังแท้ง (เป้าหมาย>ร้อยละ 80) ตั้งแต่ปี2558 มีแนวโน้มเพิ่มข้ึน จากร้อยละ 15.43                           เป็น
ร้อยละ 28.32 ในปี  2562 และปี งบประมาณ 2563 ไตรมาสที่  1 ร้อยละ 70.67 ต่ าก ว่าเป้ าหมาย                      
โดยพบ 4 อ าเภอที่ต่ ากว่าเป้าหมาย คือ อ าเภอเมือง (ร้อยละ 68.75) อ าเภอท่าใหม่  (ร้อยละ 50)                       
อ าเภอสอยดาว (ร้อยละ 50) และอ าเภอเขาคิชกูฏ (ร้อยละ 50) ดังแผนภูมิที่ 3 

ส่วนการได้รับบริการคุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่งถาวร (ยาฝังคุมก าเนิด /ห่วงอนามัย) (เป้าหมาย>ร้อยละ 80)
ตั้ ง แต่ ปี  2558 มี แนวโน้ม เพิ่ ม ข้ึนอย่ า ง ชัด เ จน จากร้ อยละ  5.10 เป็นร้ อยละ 73.75 ในปี  2562                              
และปีงบประมาณ 2563 ไตรมาสที่ 1 ร้อยละ 73.58 ต่ ากว่าเป้าหมายเล็กน้อย โดยพบ 3 อ าเภอที่ต่ ากว่า
เป้าหมาย คือ อ าเภอเมือง (ร้อยละ 77.27) อ าเภอแก่งหางแมว (ร้อยละ 61.54) และอ าเภอสอยดาว                 
(ร้อยละ 33.33) ดังแผนภูมิที่ 3 

จากการด าเนินงานตามมาตรการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นที่ผ่านมาของจังหวัด            
โดยการขับเคลื่อนพระราชบัญญัติและยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นผ่าน
คณะอนุกรรมการระดับจังหวัด และคณะกรรมการ MCH B. สร้างการมีส่วนร่วมในระดับอ าเภอในการพัฒนา
อ าเภออนามัยเจริญพันธ์ุ และโรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่น YFHS รวมทั้งมีระบบ
ยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัยส าหรับดูแลวัยรุ่นตั้งครรภ์ไม่พร้อม จึงท าให้อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ                            
15–19 ปีมีแนวโน้มลดลงอย่างต่อเนื่อง ส่วนการตั้งครรภ์ซ้ าในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี มีแนวโน้มลดลง
แปรผกผันตามมาตรการป้องกันการตั้งครรภ์ซ้ าคือ การคุมก าเนิด ซึ่งมุ่งเน้นการคุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่งถาวร                       
ที่สูงกว่าเป้าหมายในหลายอ าเภอ  
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อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 – 19 ปี  ปีงบประมาณ 2563        
จังหวัดจันทบุรี เป้าหมาย ไม่เกิน 34 ต่อพัน



แผนภูมิท่ี 3 ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ า การคุมก าเนิดด้วยวิธีสมยัใหม่ การคุมก าเนิดกึง่ถาวรในหญงิอายุน้อยกว่า 20 ปี 
ปีงบประมาณ 2563 จังหวัดจันทบุร ี

 
 
ท่ีมา : HDC วันที่ 17 มกราคม 2563 
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ตั้งครรภ์ซ้ าร้อยละ 14 คุมก าเนิดทุกวิธีร้อยละ 80 คุมก าเนิดก่ึงถาวรร้อยละ 80

ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ า การคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ การคุมก าเนิดก่ึงถาวรในหญิงอายุน้อยกว่า20 ปี 
ปีงบประมาณ 2563 จังหวัดจันทบุรี

ทีม่า : HDC วนัที ่17 มกราคม 2563 



2.2 ข้อมูลผลการด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นจังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2563  (ไตรมาสที่ 1)  
ล าดับ 

ตัวชี้วัด 
รายการ
ข้อมูล 

เมือง ขลุง ท่าใหม่ โป่งน้ าร้อน มะขาม แหลมสิงห์ สอยดาว 
แก่งหาง

แมว 
นายาย
อาม 

เขาคิชกูฎ ภาพรวม
จังหวัด 

เขต ประเทศ 

    1. อัตราการคลอดมีชีพในหญิง
อายุ15-19 ปี ต่อประชากร 
หญิงอายุ 15-19 ปี          
1,000 คน 

เป้าหมาย 3,329 1,157 1,652 1,416 720 649 2,012 1,101 782 740 13507 160,179 1,571,113 

ผลงาน 12 1 4 1 2 1 12 7 4 2 46 762 7,205 

อัตรา 3.60 0.86 2.42 0.71 2.78 1.54 5.96 6.36 5.12 2.70 27.1 33.35  25.46 

 2. การตั้งครรภ์ซ้ า ในหญิง       
อายุน้อยกว่า 20 ปี 

เป้าหมาย 32 0 6 2 0 3 12 14 2 4 75 1,328 10,857 
ผลงาน 3 0 2 0 0 1 4 0 1 1 12 176 1,519 
ร้อยละ 9.38 0.00 33.33 0.00 0.00 33.33 33.33 0.00 50.00 25.00 16.00 13.25 13.99 

 3. ร้อยละของหญิงอายุ 
น้อยกว่า 20 ปีท่ีได้ 
รับบริการคุมก าเนิด 
ด้วยวิธีสมัยใหม่ (Methods) 
 หลังคลอดหรือหลังแท้ง 

เป้าหมาย 32 0 6 2 0 3 12 14 2 4 75 1,328 10,873 

ผลงาน 22 0 3 2 0 3 6 13 2 2 53 608 3,489 

ร้อยละ 68.75 0.00 50.00 100.00 0.00 100.00 50.00 92.86 100.00 50.00 70.67 45.78 32.14 

 4. ร้อยละของหญิงไทย 
อายุน้อยกว่า 20 ปี  
หลังคลอดหรือหลังแท้ง          
ท่ีคุมก าเนิดได้รับการ 
คุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่ง 
ถาวร (ยาฝังคุมก าเนิด/ 
ห่วงอนามัย) 

เป้าหมาย 22 0 3 2 0 3 6 13 2 2 53 608 3,494 

ผลงาน 17 0 3 2 0 3 2 8 2 2 39 483 2,432 

ร้อยละ 77.27 0.00 100.00 100.00 0.00 100.00 33.33 61.54 100.00 100.00 73.58 79.44 69.61 

          แหล่งข้อมูล : HDC ณ วันที่ 17 มกราคม 2563 



          2.3 ปัญหา กจิกรรมการแก้ไขปญัหา และผลการด าเนินงาน 
 ปัญหา /สาเหตุ แผน /กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า /ผลการด าเนินงาน 

1. การขับเคลื่อน พ.ร.บ.              
การป้องกันและแก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น                   
พ.ศ. 2559 เพื่อให้วัยรุ่นได้รับ
สิทธิต่างๆ ตามพ.ร.บ. ยังไม่ถึง
กลุ่มเป้าหมาย คือ วัยรุ่น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. ข้อมูลผลการด าเนินการใน 
HDC ไม่ครบถ้วนและทันสมัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.1 ประชุมคณะอนุกรรมการป้องกันและ
แก้ปัญหาการตัง้ครรภ์ในวัยรุ่นระดับจังหวัด
ครั้งที่ 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.2 การประเมินรับรองมาตรฐานบรกิาร            
ที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่น YFHS เพื่อเพิ่ม           
ช่องทางการเข้าถึงบริการของวัยรุ่น และ
ประเมินรับรองมาตรฐานอ าเภออนามัยการ
เจริญพันธ์ุ เพื่อสร้างการมีส่วนร่วมของพื้นที่ 
ซึ่งในปี 2563 มีการปรับปรงุเกณฑ์การ
ประเมินรับรองให้ชัดเจนมากยิ่งข้ึน 
 
 
 
 
2.1 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาการใช้
โปรแกรม HDC ระดับเขตสุขภาพที่ 6              
โดยวิทยากรจากศูนย์เทคโนโลยีและการ
สื่อสารกระทรวงสาธารณสุข เพื่อแกป้ัญหา
ของพื้นที่ เช่น เทคนิคการบันทกึข้อมลู 
Type Area ของประชากร ฯลฯ 
 
2.2 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาฐานข้อมูล
เฝ้าระวังการตั้งครรภ์และการแทง้ในวัยรุ่น 
เขตสุขภาพที่ 6 เพื่อเกบ็ข้อมลูเพื่อใช้เป็น
ฐานข้อมูลในการด าเนินงาน และน าเสนอ

1.1 จังหวัดจันทบรุีมีการประชุม
คณะอนุกรรมการฯ เพื่อขับเคลื่อน
พ.ร.บ.ฯ และติดตามการด าเนินงาน
ของคณะอนุกรรมการ รวมทัง้มีการ
ขับเคลื่อนพ.ร.บ.ฯในระดับพื้นที่ทุก
อ าเภอๆ ละ 1 ต าบล และในวันที่ 
19 ธันวาคม 2562 ด าเนินการจัด
ประชุมคณะอนกุรรมการฯ ครั้งที่        
1 /2563 โดยมีการติดตาม
สถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
การด าเนินงานของ
คณะอนุกรรมการ และผลการ
ด าเนินการในระดับพื้นที ่
 
1.2 จังหวัดจันทบรุีเป็นจังหวัด
อนามัยการเจริญพันธ์ุ ในปี 2558 
โดยผ่านการประเมินรับรอง
มาตรฐาน YFHS และ RHD         
ร้อยละ 100 และในปี 2562            
ผ่านการประเมินรับรองซ้ าครบ          
ร้อยละ 100 และศูนย์อนามัยที่ 6 
จะจัดประชุมพัฒนาทมีประเมิน
รับรองระดับจังหวัด ในวันที่ 29-31
มกราคม 2563          
    
2.1 ศูนย์อนามัยที่ 6 ด าเนินการ                
จัดประชุมโดยเชิญผูร้ับผิดชอบงาน
สารสนเทศและบันทึกข้อมลูเข้าร่วม
ประชุม เมื่อวันที่ 19 – 21 
พฤศจิกายน 2562 โดยพบว่าข้อมลู
ของจังหวัดมีความครบถ้วนมากข้ึน 
เช่น อ าเภอเมือง เป็นต้น 
2.2 ศูนย์อนามัยที่ 6 ร่วมกบัจังหวัด
จันทบรุีในการพัฒนาฐานข้อมูล             
เฝ้าระวังการตั้งครรภ์และการแทง้    
ในวัยรุ่น โดยเก็บข้อมลูใน Google 



 ปัญหา /สาเหตุ แผน /กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า /ผลการด าเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
 
3. การคุมก าเนิดค่อนข้างนอ้ย
ในบางอ าเภอ 
 

ผลการเฝ้าระวังในการประชุม
คณะอนุกรรมการฯ 
 
 
 
 
 
3.1 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาพยาบาล
วิชาชีพในการฝังยาคุมก าเนิดและให้
ค าปรึกษา เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบรกิาร
คุมก าเนิดในรพ.สต.ที่มีความพรอ้มในการ
จัดบรกิาร ซึ่งศูนย์อนามัยที่ 6 ไดส้อบถาม
ความต้องการโดยการจัดประชุมถอด
บทเรียนพยาบาลที่ให้บริการฝังยาคุมก าเนิด                               
ในปีงบประมาณ 2562 
 3.2 นิเทศ ติดตามการด าเนินงาน                        
รายอ าเภอ 

Form และดึงข้อมูลจาก 43 แฟ้ม
โดยด าเนินการทดลองใช้และ
ปรับปรงุเครื่องมือ ในเดือน
พฤศจิกายน 2562–มกราคม 2563 
และจะด าเนินการเกบ็ข้อมลูตั้งแต่
เดือนกุมภาพันธ์–กันยายน 2563 
 
3.1 ศูนย์อนามัยที่ 6 อยู่ระหว่าง
เตรียมการจัดประชุมในวันที่           
4-7 กุมภาพันธ์ 2563 โดยใช้
หลักสูตรของกรมอนามัย                      
และขอหน่วยคะแนน CNEU                       
จากสภาการพยาบาล 
 

 
3. นวัตกรรม/ตัวอย่างท่ีดี (ถ้ามี)    
    - 
 
4. ข้อเสนอแนะของผู้นิเทศ  
    4.1  ส าหรบัพื้นที่  

4.1.1 ขับเคลื่อน พ.ร.บ. และยุทธศาสตร์การป้องกันและแกไ้ขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นสูร่ะดับ
พื้นที่ ผ่านคณะอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขปญัหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นระดบัจงัหวัด คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอหรอืคณะกรรมการอ าเภออนามัยการเจริญพันธ์ุ โดยมุ่งเน้นการมสี่วนร่วมของ              
ทุก ภาคส่วนตาม พ.ร.บ.ฯ 

4.1.2 ขยายพื้นที่ด าเนินการใช้พระราชบญัญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น                      
พ.ศ.2559 

4.1.3 ติดตามผลการบันทกึข้อมลู 43 แฟ้มของแต่ละพื้นที่ เพื่อพัฒนา ปรับปรงุความครบถ้วนและ
ถูกต้องของข้อมลู 
     4.2  ส าหรับส่วนกลาง  
 4.2.1 การสนับสนุนข้อมลู /สื่อที่ทันสมัยในการด าเนินการของพื้นที ่
 4.2.2 การขับเคลื่อน พ.ร.บ. และยทุธศาสตรก์ารปอ้งกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น
ระดับประเทศสู่ระดบัเขตสุขภาพ 
 
 



              ผู้รายงาน : นางสาวภูริภัคพ์  พรหมมินทร ์
ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพเิศษ 
วัน/เดือน/ปี : 23 มกราคม 2563 
โทร : 084-0198740 
E-mail : Phuri.po9@gmail.com 
ผู้ตรวจรายงาน : นางยุพา  ชัยเพ็ชร   
ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขเช่ียวชาญ (ด้านโภชนาการ) 
วัน/เดือน/ปี  23 มกราคม 2563 
โทร : 094-4794115 
E-mail : yupha_dang@hotmail.com 
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