
 
 

รายงานผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 

แบบรายงานการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
ประเด็นที่ 3 สุขภาพกลุ่มวัยและการยกระดับบริการผู้สูงอายุ (กลุ่มวัย) 

หัวข้อ  สุขภาพเด็กปฐมวัย 
เขตสุขภาพที่ 6 จังหวัดตราด รอบท่ี 2/2566 

 
 

1.  หน่วยงานที่รับผิดชอบ (กรม/กอง/ศูนย์วิชาการ)   
     หน่วยงานผู้รับผิดชอบหลัก: ศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุร ี
     หน่วยงานผู้รับผิดชอบร่วม: โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์ โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้ว ศูนย์สุขภาพจิตที่ 6  

2. วิเคราะห์สถานการณ์ในพื้นที่ 

                   สถานการณ์ของปัจจัยที่ส่งผลต่อพัฒนาการ การเจริญเติบโตและระดับสติปัญญาของเด็ก
ปฐมวัย ในปี งบประมาณ พ.ศ. 2566 ของจังหวัดตราด (ต.ค. 65 – เมษายน 2566) พบว่า อัตราการคลอดก่อน
ก าหนด เท่ากับ ร้อยละ 15.3 สูงกว่าค่าเป้าหมาย (เป้าหมายร้อยละ 9) และ อัตราทารกแรกเกิดน  าหนักน้อยกว่า 
2,500 กรัม เท่ากับ ร้อยละ 10.2 สูงกว่าค่าเป้าหมาย (ไม่เกินร้อยละ 7) การได้รับไอโอดีนที่เพียงพอก่อนตั งครรภ์
พบว่ายังเป็นปัญหา     ทั งของเขตสุขภาพที่ 6 และ จังหวัดตราด แม้ว่าค่าเฉลี่ยไอโอดีนในปัสสาวะของหญิงตั งครรภ์
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 เท่ากับ 170.9 ไมโครกรัมต่อลิตร (เป้าหมาย ไม่น้อยกว่า 150 ไมโครกรัมต่อลิตร)  การ
ได้รับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก ไอโอดีนและ โฟลิกของหญิงตั งครรภ์ ร้อยละ 72.8  แต่ยังพบภาวะ Anemia ในหญิง
ตั งครรภ์เมื่อฝากครรภ์ครั งแรก ร้อยละ 16.8 และท่ีอายุครรภ์ 32 – 34 สัปดาห์ ร้อยละ 17.7 (เป้าหมายร้อยละ 14)   
          ในปีงบประมาณพ.ศ. 2566 ภาวะโภชนาการกลุ่มเด็กอายุ 0 – 5 ปี พบว่า ความครอบคลุมในการคัด
กรองโดยการชั่งน  าหนักและวัดส่วนสูง ร้อยละ 82.3 พบ เด็ก 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน ร้อยละ 72.1 ผ่านค่าเป้าหมาย 
(เป้าหมาย ร้อยละ 64) ส่วนสูงเฉลี่ยเมื่อเด็กอายุ 5 ปี เด็กชายส่วนสูงเฉลี่ย 109 ซม. ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (เป้าหมาย 
113 ซม.) เด็กหญิงส่วนสูงเฉลี่ย 108 ซม. ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (เป้าหมาย 112 ซม.) ภาวะเตี ย ร้อยละ 11.5 สูงกว่า   
ค่าเป้าหมาย (เป้าหมาย ร้อยละ 10) ภาวะอ้วน ร้อยละ 10 สูงกว่าค่าเป้าหมาย (เป้าหมาย ร้อยละ 9) ภาวะผอม    
ร้อยละ 5.2 สูงกว่าเป้าหมายเล็กน้อย (เป้าหมาย ร้อยละ 5) ตามแผนภูมิที่ 1 และเด็กแรกเกิดถึงอายุ 6 เดือน กินนม
แม่อย่างเดียว ร้อยละ 58.5   
 

แผนภูมิที่ 1  ร้อยละ สูงดีสมส่วน  เตี ย อ้วน ผอม จังหวัดตราด ปี 2566  
  
 
 
 
 

 

      ที่มา: HDC กระทรวงสาธารณสุข ณ วันท่ี 20 พฤษภาคม 2566 

  การสนับสนุนให้พื นที่มีการจ่ายยาน  าเสริมธาตุเหล็กในเด็ก 6 เดือน – 5 ปีอย่างต่อเนื่องเพ่ือป้องกัน 
การขาดธาตุเหล็กในเขตสุขภาพที่ 6 ตั งแต่ปี 2563 – 2565 โดยในปีพ.ศ. 2566 พบว่า เด็กอายุ 6 เดือน – 5 ปีได้รับ
ยาน  าเสริมธาตุเหล็กมีแนวโน้มสูงขึ น เท่ากับ ร้อยละ 87.27 (เป้าหมาย ร้อยละ 80)  ทั งนี ความครอบคลุมในการจ่าย
ยาน  าเสริมธาตุเหล็กสามารถด าเนินการได้ดี ส่งผลให้เมื่อเจาะตรวจดูภาวะAnemia ในเด็กอายุ 6 – 12 เดือน       

แบบรายงานผลการตรวจราชการระดับจังหวัด : Ins 
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รายงานผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 

ของจังหวัดตราด มีอัตราลดลงอย่างต่อเนื่อง ในปีงบประมาณพ.ศ. 2566 พบภาวะซีดในเด็กอายุ 6 – 12 เดือน     
ร้อยละ 12.68 ผ่านค่าเป้าหมาย (เป้าหมาย ร้อยละ 20) ตามแผนภูมิที่ 2 
 

 แผนภูมิที่ 2  ร้อยละ เด็ก 6 เดือน – 5 ปี ได้รับยาน  าเสริมธาตุเหล็ก และร้อยละ เด็ก 6 – 12 เดือน                        
                        มีภาวะโลหิตจาง จังหวัดตราด ปี 2566 
 
 
 
 
 
 
     

 

     ที่มา: HDC กระทรวงสาธารณสุข ณ วันท่ี 20 พฤษภาคม 2566 

  การติดตามด้านการคัดกรองพัฒนาการเด็กตามกลุ่มอายุ Special P&P ปี 2566 พบว่าเด็กอายุ 0-5 ปี 
ได้รับการคัดกรองพัฒนาการร้อยละ 79.8 (เป้าหมาย ร้อยละ 90)  พบพัฒนาการสมวัย ร้อยละ 75.3 (เป้าหมาย    
ร้อยละ 86 ) คัดกรองพัฒนาการสงสัยล่าช้า ร้อยละ 23.7  (เป้าหมาย ร้อยละ 20) เด็กที่พบสงสัยล่าช้าได้รับการ
ติดตามส่งต่อ ร้อยละ78.2 (ร้อยละ 90)  ตามแผนภูมิที่ 3 
แผนภูมิที่ 3 ร้อยละการคัดกรองพัฒนาการเด็ก คัดกรองพบสงสัยล่าช้า สงสัยล่าช้าได้รับการติดตามและส่งต่อ 
               จ.ตราด ปีงบประมาณพ.ศ. 2566  
 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา: HDC กระทรวงสาธารณสุข ณ วันท่ี 20 พฤษภาคม 2566 

 จากข้อมูลการเฝ้าระวังพัฒนาการเด็กปฐมวัยกลุ่มอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน พบเด็กที่มีพัฒนาการ
ล่าช้าที่ต้องได้รับการกระตุ้นพัฒนาการ จ านวน 21 คน พบว่าได้รับกระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I หรือเครื่องมือ
มาตรฐานอ่ืน จ านวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 28.57 กระตุ้นครบเกณฑ์ จ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 33.33 ยังมี
พัฒนาการล่าช้า จ านวน 1 คน อยู่ระหว่างการกระตุ้นฯ จ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 33.33 อยู่ระหว่างการติดตาม  
5 คน คิดเป็นร้อยละ 28.81 และติดตามไม่ได้ จ านวน 10 คน คิดเป็นร้อยละ 47.62 (ตารางท่ี1) 

พบว่าผลงานต่ ากว่าเป้าหมาย จากการได้วิเคราะห์ปัญหา และสาเหตุเกิดจากการลงข้อมูลในระบบ 43 แฟ้ม
ไม่สมบูรณ์ ไม่ครบถ้วน ไม่ทันเวลา และเด็กที่เข้าสู่ระบบเป็นโรคทางจิตเวชเด็กและได้รับการส่งรักษาโรงพยาบาล 
นอกระบบ ท าให้ไม่สามารถเชื่อมต่อข้อมูลได้ ทั งนี ทางส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตราดได้มีการติดตามข้อมูลและ
ผลงานเป็นระยะทุกเดือนๆ ละ 2 ครั้ง คือในวันที่ 15 และวันที่ 30 ของทุกเดือน เพ่ือติดตามให้เด็กเข้าสู่ระบบตาม
เป้าหมาย 
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รายงานผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 

 
ตารางที่ 1 จ านวนเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน ที่มีพัฒนาการล่าช้าและไดร้ับการกระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I หรือเครื่องมือมาตรฐาน
อื่น (ไม่นับเด็กป่วย) จังหวัดตราด ปีงบประมาณ 2566    

อ าเภอ 
เป้า 

หมาย 

รวมกระตุ้น
ทั้งหมด 

กระตุ้นครบ
ตามเกณฑ์ 

ผลการกระตุ้นพัฒนาการ 
อยู่ระหว่าง
การกระตุ้น 

กระตุ้นไม่ครบ
เกณฑ ์

อยู่ระหว่าง
การติดตาม 

ติดตามไม่ได ้

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

กลับมา
สมวัย 

ร้อย
ละ 

ยัง
ล่าช้า 

ร้อย
ละ 

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

จ า 
นวน 

ร้อย
ละ 

เมือง 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

คลอง
ใหญ่ 

9 3 33.33 1 33.33 0 0 1 100 1 33.33 1 33.33 2 22.22 4 44.44 

เขาสมิง 6 1 16.67 1 100 1 100 0 0 0 0 0 0 3 50 2 33.33 

บ่อไร ่ 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 

แหลม
งอบ 

5 2 40 0 0 0 0 0 0 1 50 1 50 0 0 3 60 

เกาะกูด 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

เกาะช้าง 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

จังหวัด 21 6 28.57 2 33.33 1 50 1 50 2 33.33 2 33.33 5 23.81 10 47.62 

เขต 156 65 41.67 33 50.77 10 30.3 23 69.7 19 29.23 13 20 33 21.15 58 37.18 

ประเทศ 2709 1844 68.07 678 36.77 261 38.5 417 61.5 775 42.03 391 21.2 393 14.51 472 17.42 

 

ที่มา : ข้อมูล Health Data Center : HDC ณ วันท่ี 19 พฤษภาคม 2566 
  
  ด้านการส่งเสริมสุขภาพในช่องปากและฟัน จังหวัดตราดมีการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรค
ในช่องปาก เพ่ือให้เด็กปราศจากฟันผุโดยในช่วงอายุ 0 – 2 ปี มุ่งเน้นติดตามการส่งเสริมให้ค าแนะน าและตรวจ
สุขภาพฟันเด็กที่มารับบริการในหน่วยบริการ คลินิกส่งเสริมสุขภาพเด็กดี ส าหรับในสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย  
เน้นพัฒนาศักยภาพครูผู้ดูแลเด็กในการดูแลสุขภาพช่องปาก มีกิจกรรมการพัฒนาศูนย์พัฒนาเด็กเล็กต้นแบบ 
ด้านทันตสุขภาพ ผลการด าเนินงาน พบว่าเด็กอายุ 3 ปีได้รับการตรวจสุขภาพฟัน ร้อยละ 28.1 ฟันไม่ผุ ปี 2566 
เท่ากับ 79.7 (เป้าหมาย ร้อยละ 75) 
 

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า/ผลการด าเนินงาน 
1. ปัจจัยที่ส่งผลต่อระดับสติปัญญาเด็ก 
และพัฒนาการเด็ก 
   - สุขภาพด้านแม่ หญิงตั งครรภม์ีภาวะ
ซีดเพิ่มมากขึ น 
 - ภาวะโภชนาการในเด็ก 0 – 5 ปี สูงดี
สมส่วนยังไมผ่่านค่าเปา้หมายและเตี ยสูง
กว่าเป้าหมาย 
- อัตรามารดาคลอดก่อนก าหนดและ
ทารกแรกเกิดน  าหนักน้อยสูง 

1. บูรณาการการแก้ปัญหาภาวะทุพโภชนาการ
ในโครงการมหัศจรรย์ 1,000 วันสู่ 2,500 วัน 
2 .  ก า กั บ  ติ ด ต าม  และคื นข้ อมู ล ด้ า น
โภชนาการในเวทีการประชุมคณะกรรมการ 
MCH Board ระดับจังหวัด 
3. การก ากับติดตามให้มีการใช้ยา Progesterone 
ในการป้องกันการคลอดก่อนก าหนด 

- คืนข้อมูล และก ากับติดตามในการประชุม 
คณะกรรมการ MCH Board ระดับจังหวัด 
- ติดตามเยี่ยมเสริมพลัง และแลกเปลี่ยนเรียนรู้
การด าเนินงานต าบลต้นแบบด้านการด าเนินงาน
โครงการมหัศจรรย์ 1,000 วันสู่ 2,500 วัน 
- การด าเนินงานตามมาตรการ และติดตามการ
ใช้ยา Progesterone และรายงานความก้าวหน้า
ทุกเดือน (อยู่ระหว่างด าเนินการ) 



 
 

รายงานผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า/ผลการด าเนินงาน 
2. การติดตามเด็กพัฒนาการลา่ช้าเข้าสู่
ระบบบริการได้น้อย 
  - เด็กไม่ได้รับการกระตุ้นพัฒนาการ  
  - เปลี่ยนผู้รับผิดชอบ 

1. สนับสนุนให้ทุกโรงพยาบาลนัดผู้ป่วยมารับ
บริการก่อนก าหนดเวลาอย่างน้อย 2 อาทิตย์ 
เพื่อเพิ่มความครอบคลุมการเข้าถึงบริการ 
การกระตุ้นพัฒนาการเด็กล่ าช้า และลด
จ านวนเด็กท่ีมารับบริการไม่ตรงนัด 
2. สนับสนุนให้โรงพยาบาลทุกแห่งกระตุ้น
พัฒนาการ เด็ ก ล่ า ช้ าด้ วย  TEDA4I หรื อ
เครื่องมือมาตรฐานอื่น ตามเกณฑ์ประมาณ  
1 - 2 ครั ง หากพบว่าต้องได้รับการดูแล รักษา 
ในระบบจึงส่งต่อไปรับบริการที่สูงกว่า 
3. พัฒนาทักษะให้มีการอบรมฟื้นฟูทักษะการ
กระตุ้นพัฒนาการเด็กล่าช้าด้วย TEDA4I และ
การบันทึกข้อมูล ให้แก่บุคลากรที่ปฏิบัติงาน 
เพื่อการด าเนินงานท่ีต่อเนื่องและมีศักยภาพ 
  - ก ร ม อ น า มั ย ส นั บ ส นุ น ก า ร อ บ ร ม  
DSPM  Play worker ผ่านระบบ E - Learning 
ประชุมพัฒนาศักยภาพทีม Child project  
Managers (CPM) และทีมผู้ฝึกสอน DSPM  
 - พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการด าเนินงาน
ตามมาตรฐานอนามัยแม่และเด็ก WCC 
คุณภาพ 

1. โรงพยาบาลมีการเปิดให้บริการกระตุ้น
พัฒนาการเด็กล่าช้า โดยมีโรงพยาบาลตราด 
เป็นพี่เลี ยง 
2. โรงพยาบาลมีระบบส่งต่อข้อมูล ระบบ Refer 
และการก ากับติดตาม คืนข้อมูลเด็กพัฒนาการ
ล่ า ช้า  โดยใ ช้ข้อมู ลจากDATA_EXCHANGE  
ผ่านกลุ่ม Line โดยทีม สสจ.ตราด ท าหน้าที่
ก ากับติดตาม  
3 .  ส า ร ว จ บุ ค ล า ก ร ที่ รั บ ผิ ด ชอบ ง า น ใ น
โรงพยาบาลเพื่อส่งอบรมการพัฒนาศักยภาพ
เกี่ยวกับการกระตุ้นพัฒนาการเด็กล่าช้าด้วย 
TEDA4I และการบันทึกข้อมูล  
4. กระตุ้นให้บุคลากรสาธารณสุข และครูผู้ดูแล
เด็กเข้าร่วมอบรม และฝึกปฏิบัติผ่านระบบ  
E - Learning 
5. อบรมพัฒนาศักยภาพครูผู้ดูแลเด็กในการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็ก และส่งเสริมการเล่น 

3. การมีส่วนร่วม และการบูรณาการ
ภาคีเครือข่ายน้อย 
 - แผน พชอ. ไม่ได้บรรจุงานด้านการ
พัฒนาเด็กในชุมชน 
- แผนบูรณาการในการด าเนินงานใน
การดูแลเด็ก เช่น ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
ผู้ด าเนินการส่วนใหญ่เป็นสาธารณสุข 

1. การด า เนินงาน โครงการมหัศจรรย์   
1,000 วัน Plus สู่ 2,500 วัน 
2. ยกระดับการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพ
สถานพัฒนาเด็กปฐมวัย (4D) 
  
 

1. ก า ร ก า กั บ ติ ด ต า ม ก า ร ด า เ นิ น ง า น 
ส่งเสริมสุขภาพเพื่อยกระดับสถานพัฒนาเด็ก
ปฐมวัย (4D) 
2. ประชุมคณะอนุกรรมการส่งเสริมการพัฒนา
เด็กปฐมวัย จังหวัดตราด 
3. เยี่ยมเสริมพลังพื นที่ต้นแบบด าเนินงาน 
"มหัศจรรย1์,000 วัน Plus สู่ 2,500 วัน
“มหัศจรรย์ 1,000 วัน หนองบอนบ้านฉัน 
จังหวัดตราด” 

 
1. นวัตกรรม/ตัวอย่างที่ดี (ถ้ามี)   

- พื นที่ต้นแบบด าเนินงาน “มหัศจรรย์1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน” “มหัศจรรย์ 1,000 วัน  
 หนองบอนบ้านฉัน จังหวัดตราด” 

 

2. ข้อเสนอแนะของผู้นิเทศ 
     1. ติดตามผลการด าเนินงาน มหัศจรรย์ 1,000 วัน สู่ 2,500 วัน น าปัญหา อุปสรรคในการด าเนินงานมาร่วมกับ
ภาคีเครือข่าย วางแผนแก้ไข และขยายพื นที่การด าเนินงานเพ่ิมขึ นให้ครอบคลุมทั งอ าเภอ 
     2. น าปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานตามมาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัยแห่งชาติร่วมวางแผน และจัดท า
โครงการเพื่อแก้ไขในประเด็นที่เป็นปัญหาส าคัญของจังหวัดตราด คือ รูปร่างไม่สมส่วน มีภาวะเตี ย 
     
 
 



 
 

รายงานผลการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 

 
 3. พัฒนาระบบบริการตามมาตรฐานอนามัยแม่และเด็ก   

 - การรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ปัญหาทางด้านโภชนาการ มุ่งเน้นการแก้ไขภาวะซีดในหญิงตั งครรภ์  
  - สนับสนุนให้โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลที่มีความพร้อม เช่น มีเจ้าหน้าที่ผ่านการอบรมฯ และมีเด็ก
พัฒนาการล่าช้าในพื นที่ เปิดให้บริการกระตุ้นพัฒนาการเด็กล่าช้าด้วย TEDA4I หรือเครื่องมือมาตรฐานอ่ืน เพ่ือลด
ปัญหาการรอคอย และการเดินทางไปรับบริการในโรงพยาบาล 
          - สรุปผลจากการท า Home Program (การติดตามกระตุ้นพัฒนาการเด็กล่าช้า โดยรูปแบบออนไลน์ หรืออ่ืนๆ) และ
วางระบบในการติดตามเด็ก 
    

            ผู้รายงาน:  นางปาณิสรา   สิทธินาม              
                             ต าแหน่ง: พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ   

       วัน/เดือน/ปี: 30 พฤษภาคม 2566   
       โทร: 094 545 2495              
       E-mail: panizze789@gmail.com    
           
     
       ผู้รายงาน: นางอิศราวัลย์  สุดตลอด 
       ต าแหน่ง: พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
       วัน/เดือน/ปี: 30 พฤษภาคม 2566 
       E-mail: noonisrawal@gmail.com 
 
 
       ผู้ตรวจรายงาน : นางสาวศศิพร  ตัชชนานุสรณ์ 
       ต าแหน่ง : รักษาการในต าแหน่ง  
       นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านโภชนาการ) 
       วัน/เดือน/ปี: 30 พฤษภาคม 2566 
       โทร : 08 1849 0743 
       E-mail : stutchana@gmail.com 
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