
 
 

แผนการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 256๖   

แบบรายงานการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  ประจำปงบประมาณ พ.ศ.2566 
ประเด็นท่ี 3 สุขภาพกลุมวัย   

หัวขอ  การยกระดับบริการผูสูงอายุ 
จังหวัดระยอง 28 กุมภาพันธ – 2 มีนาคม 2566  เขตสุขภาพท่ี 6 รอบท่ี 1/2566 

 
1.หนวยงานท่ีรับผิดชอบ (กรม/กอง/ศูนยวิชาการ)   

หนวยงานผูรับผิดชอบหลัก: กรมอนามัย กรมการแพทย 
หนวยงานผูรับผิดชอบรวม: กรมสุขภาพจิต 

2. วิเคราะหสถานการณในพ้ืนท่ี  
จังหวัดระยอง มีผูสูงอายุ รอยละ 14.59 (ผูสูงอายุ 110,830 คน จากประชากรทั้งหมด 759,386 คน) สวนมาก

เปนผูสูงอายุตอนตน รอยละ 57.50 สัดสวนประชากรผูสูงอายุนอยกวาระดับเขตและระดับประเทศ รอยละ 17.03 และ 
19.21 ตามลำดับ อำเภอที่มีผูสูงอายุมากสุดคือ อำเภอแกลง รอยละ 19.60 รองลงมาคือ อำเภอบานคาย รอยละ 18.20 
และอำเภอเขาชะเมา รอยละ 17.54 การคัดกรองประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (Barthel 
Activities of Daily Living : ADL) ปงบประมาณ 2566  คัดกรอง รอยละ 33.02 (ผูสูงอายุที่คัดกรอง ADL 33,212 คน 
จากทั้งหมด 100,577 คน)  พบผูสูงอายุที่ชวยเหลือตัวเองไดดี (กลุมติดสังคม) รอยละ 96.70 ชวยเหลือตนเองไดบาง 
(กลุมติดบาน) รอยละ 2.37 และชวยเหลือตนเองไดนอยหรือไมไดเลย (กลุมติดเตียง) รอยละ 0.93 มีชมรมผูสูงอายุดาน
สุขภาพ 51 คะแนนขึ้นไป เปาหมาย 1 ชมรม/ ตำบล จำนวน 96 ชมรม จากชมรมทั้งหมด 106 ชมรม และมีชมรม
ผูสูงอายุดานสุขภาพ 71 คะแนนข้ึนไป เปาหมาย 5 ชมรม/ จังหวัด จำนวน 8 ชมรม 

การคัดกรองผูสูงอายุ 9 ดาน ไดแก ดานการมองเห็น สายตาระยะใกล คัดกรองไดรอยละ 28.16 พบความ
ผิดปกติ รอยละ 3.64 สายตาระยะไกล คัดกรองไดรอยละ 27.11 พบความผิดปกติ รอยละ 4.12 ตอกระจก คัดกรองได
รอยละ 27.95 พบความผิดปกติ รอยละ 1.17 ตอหิน คัดกรองไดรอยละ 24.3 พบความผิดปกติ รอยละ 0.41 จอประสาท
ตาเสื่อม คัดกรองไดรอยละ 23.69 พบความผิดปกติ รอยละ 0.14 ดานการกลั้นปสสาวะ คัดกรองไดรอยละ 18.75      
พบความปกติ รอยละ 2.18 ดานการไดยิน คัดกรองไดรอยละ 8.38 พบความผิดปกติ รอยละ 2.16 คัดกรอง ADL รอยละ 
32.47 พบผูสูงอายุที่ชวยเหลือตัวเองไดดี (กลุมติดสังคม) รอยละ 96.67 ชวยเหลือตนเองไดบาง (กลุมติดบาน) รอยละ 
2.39 และชวยเหลือตนเองไดนอยหรือไมไดเลย (กลุมติดเตียง) รอยละ 0.95 ดานความคิดความจำ คัดกรองไดรอยละ 
24.68 พบความผิดปกติ รอยละ 3.15 ภาวะซึมเศรา (2Q) คัดกรองไดรอยละ 37.77 พบความผิดปกติ รอยละ 1.41    
ดานการเคลื่อนไหว คัดกรองไดรอยละ 31.12 พบความผิดปกติ รอยละ 8.66 ดานสุขภาพชองปาก คัดกรองไดรอยละ 
31.96 พบความผิดปกติ รอยละ 4.28 ภาวะขาดสารอาหาร คัดกรองไดรอยละ 10.23 พบความเสี่ยง รอยละ 0.40 และ
ขาดสารอาหาร รอยละ 0.01 

การจัดทำแผนการดูแลสงเสริมสุขภาพ Wellness Plan โดยการประเมินปจจัยเสี่ยงดานสุขภาพ 6 องคประกอบ
ของผูสูงอายุที่มี ADL ตั้งแต 12 คะแนนขึ้นไป เปาหมายการจัดทำแผนรอยละ 50 ของผูสูงอายุที่มีปจจัยเสี่ยงตั้งแต       
1 ประเด็นขึ้นไป เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหดีขึ้น ซึ่งจังหวัดระยอง มีคาเปาหมายการจัดทำแผนฯ จำนวน 1,182 คน   
มีการดำเนินงานจัดทำแผนฯ จำนวน 506 คน พบความเสี่ยงมากที่สุดองคประกอบที่ 2 ดานโภชนาการ 88 คน (17.39) 
รองลงมาองคประกอบท่ี 3 สุขภาพชองปาก 53 คน (10.47)  และ องคประกอบท่ี 4 สมองดี 36 คน (7.11) ตามลำดับ 

การคัดกรองซึมเศรา (2Q Plus) ในผูสูงอายุติดบานติดเตียง จำนวน 1,075 คน (เปา 1,166 คน) คิดเปนรอยละ 
92.20 โดยอำเภอที่มีผลคัดกรองซึมเศรา (2Q Plus) สูงสุด คือ อำเภอนิคมพัฒนา อำเภอบานฉาง และอำเภอบานคาย 
(รอยละ 100, 98.22 และ 95.48 ตามลำดับ) พบผูสูงอายุเสี่ยงซึมเศรา จำนวน 24 คน คิดเปนรอยละ 2.23 โดยผูสูงอายุ
ท่ีมีความเสี่ยงไดรับการประเมินตอดวยแบบประเมินซึมเศรา 9Q จำนวน 22 คน คิดเปนรอยละ 91.67 ผลการคัดกรองไม
พบผูสูงอายุซึมเศรา (ขอมูลจาก HDC หมวดสงเสริมปองกันปญหาสุขภาพจิต วันท่ี 22 กุมภาพันธ 2566)  
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การดำเนินงานตำบลท่ีมีระบบสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ผานเกณฑ ในป 2566 
รอยละ 100 (มีตำบลไดรับรองซ้ำในป 66 (Re-Accreditation) และประเมินผานผานเกณฑ 3 แหง) Care Manager ท่ี
ผานการอบรมหลักสูตรฯ ขึ้นทะเบียนในโปรแกรม 3C จำนวน 151 คน และมีผูดูแลผูสูงอายุ (Care Giver) ที่ผานการ
อบรมหลักสูตรฯ ขึ้นทะเบียนในโปรแกรม 3C จำนวน 696 คน จังหวัดระยอง มีกองทุนตำบลทั้งหมด 68 แหง มี อปท. ท่ี
สมัครเขารวมโครงการ Long Term Care 40 แหง คิดเปนรอยละ 58.82  มีการดำเนินงาน โอนงบโครงการ Long Term 
Care ใน อปท.ทั้งหมด 4 แหง (สิทธิ UC) การดำเนินงานการจัดทำแผนการดูแลผูสุขภาพรายบุคคล (Care Plan) ที่เขา
รวมโครงการ Long Term Care ระบบโปรแกรม 3C ยอดสะสม ป 2561 – 2566 จำนวน 1,249 ฉบับ (ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง 
ยอดสะสม 1,303 ราย) คิดเปนรอยละ 95.86 

ปญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแกไขปญหา ความกาวหนา/ผลการดำเนินงาน 
1.จัดทำแผน 
สงเสริม
สุขภาพ
Wellness 
Plan  
- การ
ดำเนินงานและ
ติดตามแผนฯ 
ของผูสูงอายุ ใน
พ้ืนท่ีถายโอนไป
ยัง อปท. ขาด
ความตอเนื่อง 
 
 

ระดับกรม 
- สำนักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย ชี้แจงตัวชี้วัดท่ี
เก่ียวของกับผูสูงอายุ คาเปาหมาย แนวทางการ
ดำเนินงาน Wellness plan ใหกับศูนยอนามัย  
เม่ือวันท่ี 5 มกราคม 2566  
- กรมอนามัยจัดทำคูมือการใชงานแผนสงเสริม
สุขภาพดี (wellness plan) สำนักอนามัยผูสูงอายุ 
 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- ประชุมขับเคลื่อนการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ผูสูงอายุแบบบูรณาการ 
 
- มีแผนอบรมการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี 
(Individual wellness plan) ใหกับเจาหนาท่ี
ผูรับผิดชอบงานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ/แกนนำ
ชมรมผูสูงอายุ 
- กิจกรรมอบรมผูสูงอายุกลุมขาราชการเกษียณ
ตามแนวทางชะลอชรา ชีวายืนยาว 

ระดับกรม 
- ศูนยอนามัยท่ี 6 จัดประชุมพัฒนาศักยภาพทักษะ
บุคลากรในการดำเนินงานจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพ
ดี Wellness Plan และชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ 
กรมอนามัย ป 2566 โดยมีการชี้แจงการสงเสริม
สุขภาพดี ชะลอชรา ชีวายืนยาว, การใชงาน
แอปพลิเคชั่น BLUEBOOK การประเมินความเสี่ยง
ดานสุขภาพ 6 องคประกอบ และการจัดทำแผน
สงเสริมสุขภาพ Wellness Plan ดวย google form 
ท่ีทางศูนยอนามัยจัดทำข้ึน เพ่ือสรุปผลและคืนขอมูล
ใหกับจังหวัด ระบบออนไลน เม่ือวันท่ี 17 มกราคม
2566 มีผูเขารวมประชุม 380 คน      
ระดับจังหวัด 
- เจาหนาท่ีสาธารณสุขผูรับผิดชอบงานสงเสริม
สุขภาพผูสูงอายุ ท้ังในและนอกสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข เขารวมประชุม วันท่ี 10 มกราคม 2566 
- ดำเนินการเดือน มีนาคม - พฤษภาคม 2566 
 
 
 
- ดำเนินการเดือนมีนาคม 2566 

2.ผูสูงอายุผูท่ีมี
ภาวะพิงพ่ึง
ไดรับการดูแล
ตาม Care 
Plan 

ระดับกรม 
1.อบรมฟนฟูผูจัดการระบบการดูแลผูสูงอายุระยะ
ยาว Care Manager เขตสุขภาพท่ี 6 
2.พัฒนาการปรบัปรุงหลักสูตร Care Manager 
เพ่ือรองรับการอบรม Care Manager ของ รพ.สต.
ท่ีจะถายโอนไป อปท.และในพ้ืนท่ีขาดแคลน 
3.ปรับปรุงพัฒนาระบบโปรแกรม 3 C 
 

ระดับกรม 
1.มีการจัดอบรมฟนฟูฯ ระหวางวันท่ี 13 - 15 
ธันวาคม 2565 มีผูเขารวมประชุมระบบออนไลน 
จำนวน 260 คน และไดรับหนวย CNEU 19 หนวย  
2.สำนักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย มีการประชุม
ปรับปรุงหลักสูตร Care Manager และจัดอบรม 
Care Manager 2 รุน ในป 2566 วันท่ี 1-3 
กุมภาพันธ 2566 
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ปญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแกไขปญหา ความกาวหนา/ผลการดำเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- อบจ.ระยอง เลือกประเด็นขับเคลื่อนงานผูสูงอายุ
ที ่มีภาวะพึ ่งพิงและผู พิการไดร ับการดูแลอยาง
ตอเนื ่อง (คนระยองไมทิ ้งกัน) เปนตัวชี ้ว ัดการ
ดำเนินงานวัยสูงอายุ ป 2566 
- นิเทศและติดตามการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพ
กลุมวัยสูงอายุและประเมินรับรองมาตรฐานตำบล 
LTC ในหนวยบริการของจังหวัดระยอง 

3.สำนักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย มีแผนการจัด
อบรม Care Manager 2 รุน ระบบออนไลน ฝก
ปฏิบัติงานในพ้ืนท่ีตนเอง เก็บ Case จัดทำ Care 
Plan 
รุน ท่ี 1 วันท่ี 20 - 26 มีนาคม 2566  
รุนท่ี 2 เดือน เมษายน 2566 
ระดับจังหวัด 
- แผนนิเทศฯ และติดตามงาน จะดำเนินการชวง 
กรกฎาคม - สิงหาคม 2566 
 

3.จำนวน
ชมรมผูสูงอายุ
ท่ีดำเนินการ
ดานสุขภาพ 
(เปาหมาย 1 
ชมรม/ตำบล) 

ระดับกรม 
- ประชุมชี้แจงนโยบายและการดำเนินงานชมรม
ผูสูงอายุ ตำบล LTC ป 2566 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- จังหวัดขับเคลื่อนการดำเนินงานและประเมิน
ชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ ป 2566 
 

ระดับกรม 
- ศูนยอนามัยท่ี 6 จัดประชุมพัฒนาศักยภาพทักษะ
บุคลากรในการดำเนินงานชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ 
กรมอนามัย ป 2566 ชี้แจงเปาหมายการดำเนินงาน 
และการประเมินชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ ดวย 
google form ในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 6 
ระดับจังหวัด 
ระดับจังหวัด 
- มีชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ จำนวน 96 ชมรม 
จากชมรมท้ังหมด 106 ชมรม และมีชมรมผูสูงอายุ
ผานเกณฑดานสุขภาพ 71-100 คะแนน (ระดับดีข้ึน
ไป)  จำนวน 8 ชมรม  

 
3.นวัตกรรมตัวอยางท่ีดี (ถามี)   

- ไมมี 

4.ขอเสนอแนะของผูนิเทศ 
 4.1 สำหรับพ้ืนท่ี  
  - ประสานขอความรวมมือ การดำเนินงานดานการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ และพัฒนาระบบรายงานขอมูล
ระหวางหนวยงาน 

- กระตุนใหบุคลากรสาธารณสุขใน รพ.สต.คัดกรองซึมเศรา (2Q Plus) ในผูสูงอายุใหครอบคลุมตามเปาหมาย
และติดตามดูแลตอเนื่อง โดยเฉพาะรายที่มีความเสี่ยงตอการฆาตัวตาย เพื่อเพิ่มคุณภาพการเฝาระวังและดูแลผูสูงอายุ
กลุมเสี่ยง 



 
 

แผนการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 256๖   

- สงเสริมใหบุคลากรสาธารณสุขนำองคความรูที่ไดรับการถายทอดจากกรมสุขภาพจิตไปใชประโยชนในการ
ดำเนินงานคัดกรองปญหาสุขภาพจิตและติดตามเยี่ยมบานเพื่อดูแลผูสูงอายุกลุมเสี่ยงจนดีขึ้นใหครอบคลุมในทุกอำเภอ   
  
 4.2 สำหรับสวนกลาง  
  - เรงรัดการดำเนินงานพัฒนาโปรแกรม Wellness Plan ใน Application Bluebook เพื่อใชเปนเครื่องมือใน
การดำเนินงานในพ้ืนท่ี  
  - เรงรัดพัฒนาเชื่อมโยงระบบฐานขอมูล โปรแกรม Long Term Care ของกรมอนามัย และ สปสช. เพื่อการ
ติดตามขอมูลและรายงานผลของพ้ืนท่ี 

- สนับสนุนสื่อความรูเพ่ือเปนแนวทางในการขับเคลื่อนงานสงเสริมสุขภาพจิตผูสูงอายุ ใหสามารถปรับตัวเขากับ
การเปลี่ยนแปลงในสถานการณปจจุบันไดอยางเหมาะสม   
 
 

ผูรายงาน : นางสาวลลิตา สุกแสงปญญา 
ตำแหนง : นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

วัน/เดือน/ป : 28 กุมภาพันธ 2566 
โทรศัพท : 0623355505 
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