
บทสรุปส าหรับผู้บริหาร ปีงบประมาณ 2566 รอบ 2 
เขตสุขภาพที่ ๖  

ประเด็นที่ ๓ : Area Based (ปัญหาที่ส าคัญของพื้นที่ และ Innovation Healthcare) 
 
ประเด็นตรวจราชการ : บูรณาการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ : ภาวะหกล้มในผูสู้งอายุ 
หัวข้อ / ตัวชี้วัด การเคลื่อนไหวของผูสูงอายุ: รอยละผูสูงอายุที่มีความเสี่ยงดานการเคลื่อนไหวรางกาย ไดจัดท า
แผนสงเสริมสุขภาพดี (wellness plan) ≥ รอยละ ๕0 
 

1) เป้าหมาย และผลงาน 
   ผู้สูงอายุที่มีความเสี่ยงด้านการเคลื่อนไหวร่างกาย ได้จัดท าแผนส่งเสริมสุขภาพดี (wellness plan) 
เป้าหมาย 1,007 ราย ผลงาน 432 ราย คิดเป็นร้อยละ 42.9 
 
2) สรุปสถานการณ์ 
        จากการคัดกรองภาวะหกล้มในผู้สูงอายุ เขตสุขภาพที่ 6 ปี 2561 - 2566 มีแนวโน้มลดลง พบความเสี่ยงหกล้ม ร้อยละ 
3.54, 3.44, 3.11, 3.29, 3.11 และ 2.68 ตามล าดับ   ในปี 2566 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองภาวะหกล้ม 746,492 คน จาก
ประชากรสูงอายุทั้งหมด 910,302 คน คิดเป็นร้อยละ 82.0 พบความเสี่ยงต่อการหกล้ม ร้อยละ 2.68 พบเสี่ยงมากที่สุดคือ 
จังหวัดระยอง ร้อยละ 4.86 รองลงมาคือจังหวัดปราจีนบุรี ร้อยละ 4.4 และจังหวัดจันทบุรี ร้อยละ 3.21 ส่วนผลการคัดกรองภาวะ
หกล้มจังหวัดปราจีนบุรี ปี 2561 – 2566 พบว่า ผู้สูงอายุมีความเสี่ยง ร้อยละ 3.35, 3.44, 3.56, 3.83, 3.19 และ 4.42 
ตามล าดับ   เมื่อพิจารณารายอ าเภอ พบว่า อ าเภอศรีมโหสถ มีผู้สูงอายุที่มีความเสี่ยงต่อการหกล้มมากที่สุด ร้อยละ 12.22 
รองลงมาคือ อ าเภอบ้านสร้าง และ อ าเภอประจันตคาม ร้อยละ 8.71 และ 5.58 ตามล าดับ 
 
3) ปัญหา/จุดร่วมที่สะท้อนปัญหา หรือความเสี่ยงต่อความไม่ส าเร็จของงาน 
  -  
 
4) ข้อเสนอเชิงนโยบาย/ข้อเสนอเพื่อปรับปรุงพัฒนา 
  พื้นที่  
  - ผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงด้านการเคลื่อนไหว ได้รับการดูแลตามแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) อย่าง
ครอบคลุม 
  - สนับสนุนการด าเนินงานตามคู่มือป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ เขตสุขภาพท่ี 6  
  - ขยายผลรูปแบบการด าเนินโครงการ “สูงวัยไม่ล้ม” เพ่ือเป็นต้นแบบการด าเนินงานในพ้ืนที่ที่มีความ
เสี่ยงสูงด้านการเคลื่อนไหว 
  ศูนย์อนามัยที่ 6   
  วางแผนแนวทางการดูแลผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงจากการคัดกรองสุขภาพ 9 ด้าน ร่วมกับศูนย์วิชาการจาก
กรมการแพทย์และกรมสุขภาพจิต 
  กรมอนามัย   
  พัฒนาโปรแกรม wellness plan ให้สามารถใช้งานได้ง่าย และเหมาะสมกับผู้สูงอายุ 



5) ปัจจัยความส าเร็จ 
  - วิเคราะห์ข้อมูล ทบทวนสถานการณ์ คืนข้อมูล ให้กับผู้รับผิดชอบงานกลุ่มวัยผู้สูงอายุทุกระดับ ผ่านทาง
กลุ่มไลน์ และขับเคลื่อนให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี โดยการคัดกรองสุขภาพ สนับสนุนให้ผู้สูงอายุที่พบความเสี่ยงด้าน
สุขภาพได้รับการจัดท าแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) รวมถึงผลักดันให้มีการจัดตั้งคลินิกผู้สูงอายุใน
โรงพยาบาลทุกระดับ เพ่ือเป็นการเชื่อมโยงการดูแลรักษาและส่งต่อจากชุมชนสู่สถานพยาบาล 
 

6) ประเด็นที่ควรก ากับติดตามการตรวจราชการ  
       - ผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงด้านการเคลื่อนไหว ได้รับการดูแลตามแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) 
ครอบคลุมกลุ่มเสี่ยงทุกราย 

 
ผู้รายงาน : นางศิริพร จริยาจิรวัฒนา 

ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
วัน/เดือน/ปี : 21 กรกฎาคม 2566 

โทรศัพท์ : 089 4088711 
 


