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บทสรุปผูบริหาร (Executive Summary) 
ประเด็นท่ี Area Based: เรื่อง…...การดูแลสงเสรมิสุขภาพผูสูงอายุกลุมติดสังคม…… 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 รอบท่ี ๑ 
 

ระดับการรายงาน (โปรดทำเคร่ืองหมาย √ ในชอง ◻)   

◻ ระดับประเทศ   

◻ ระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี ๖ 
◻ ระดับจังหวัด ช่ือจังหวัด ระยอง 

 

ประเด็นตรวจราชการ: Area based การดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุกลุมติดสังคม 

หัวขอ/ ตัวช้ีวัด: …รอยละ 55 ผูสูงอายุกลุมเส่ียงไดรับการดูแลตามแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness plan)....... 
1) เปาหมาย และผลงาน 
เปาหมายรอบท่ี 1 รอยละ ๓๐ ผูสูงอายุกลุมเส่ียงไดรับการดูแลตามแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness plan) 
ผลงานรอบที่ ๑ ไมผานคาเปาหมาย ดำเนินการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness plan) ไดรอยละ 
๒๓.๓๒ (ขอมูลจาก BB ณ วันท่ี ๑ มีนาคม ๒๕๖๗) 
2) สรุปสถานการณ 
 จังหวัดระยอง มีผูสูงอายุ รอยละ 18 (ผูสูงอายุ 104,938 คน จากประชากรทั้งหมด 583,110 คน) 
สวนมาก    เปนผูสูงอายุตอนตน รอยละ 56.65 สัดสวนประชากรผูสูงอายุนอยกวาระดับเขต รอยละ 20.30 
และนอยกวาระดับประเทศ รอยละ 23.07 อำเภอท่ีมีผูสูงอายุมากสุดคือ อำเภอแกลง รอยละ 22.87 รองลงมา
คือ อำเภอบานคาย รอยละ 21.40 และอำเภอเมืองวังจันทร รอยละ 20.67 การคัดกรองประเมินความสามารถ
ในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (Barthel Activities of Daily Living : ADL) ปงบประมาณ 2567  คัดกรอง 
รอยละ 40.79 (ผูสูงอายุที่คัดกรอง ADL 42,807 คน จากทั้งหมด 104,938 คน)  พบผูสูงอายุที่ชวยเหลือ
ตัวเองไดดี (กลุมติดสังคม) รอยละ 96.95 ชวยเหลือตนเองไดบาง (กลุมติดบาน) รอยละ 2.17 และชวยเหลือ
ตนเองไดนอยหรือไมไดเลย (กลุมติดเตียง) รอยละ 0.87  
 การจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (wellness plan) เขตสุขภาพท่ี 6 กำหนดใหรอยละ ๔ ของผูสูงอายุกลุม
ติดสังคม และมีปจจัยเสี่ยงดานสุขภาพ อยางนอย 1 ประเด็น มีจำนวน ๒๘,๕๕๙ คน ตองไดรับการจัดทำแผน
สงเสริมสุขภาพดี รอยละ ๕๕ ซึ่งเทากับจำนวน ๑๕,๗๐๘ คน ผลการจัดทำแผนฯ เขต ทำได ๓๐,๖๓๑ คน คิดเปน
รอยละ ๑๐๗.๒๖ สวนจังหวัดระยอง รอยละ ๔ ของผูสูงอายุกลุมติดสังคม และมีปจจัยเส่ียงดานสุขภาพ อยางนอย 
1 ประเด็น มีจำนวน ๓,๑๕๖ คน ตองไดรับการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี รอยละ ๕๕ เทากับจำนวน ๑,๗๓๖ 
คน ผลการจัดทำแผนฯ ๗๓๖ คน คิดเปนรอยละ ๒๓.๓๒ ซึ่งยังไมผานคาเปาหมาย อำเภอที่มีการจัดทำแผนฯ 
มากที่สุดคือ อ.วังจันทร รอยละ ๕๗.๔๒ รองลงมา อ.นิคมพัฒนา รอยละ ๓๒.๕ และ อ.เมืองระยอง รอยละ 
๒๘.๒๗ ตามลำดับ จากผลการคัดกรองสุขภาพในฐานขอมูลบลูบุ คแอปพลิเคชั่น พบ ๑)ดานการเคลื่อนไหว           
คัดกรอง ๒๑,๖๔๓ คน พบเสี่ยง ๒,๖๑๑ คน (รอยละ ๑๒.๐๖) ๒)ดานโภชนาการ คัดกรอง ๕๙๒ คน เสี่ยง ๕๘ 
คน (รอยละ ๙.๗๙) ๓)ดานสุขภาพชองปาก คัดกรอง ๒๑,๖๐๘ คน เสี่ยง ๓,๑๐๑ คน (รอยละ ๑๔.๓๕) ๔)ดาน
สมองดี คัดกรอง ๒๑,๖๐๖ คน เสี่ยง ๑,๒๔๘ คน (รอยละ ๕.๗๗) ๕)ดานความสุข คัดกรอง ๒๑,๖๐๕ คน เสี่ยง 
๗๔๓ คน (รอยละ ๓.๔๔)  ๖)ดานส่ิงแวดลอม คัดกรอง ๕๔๘ คน เส่ียง ๔๑ คน (รอยละ ๗.๔๘)  
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 จังหวัดไดจัดทำโครงการ การสรางการเขาถึงบริการคัดกรองภาวะเสี่ยงทางสุขภาพและการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพในกลุมผูสูงอายุและพระสงฆ จ.ระยอง ป 2567 (งบ PPA) กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุและพระสงฆ 
จ.ระยอง จำนวน ๑,๘๐๐ คน โดยจำแนกเปน ผูสูงอายุ อ.แกลง, อ.บานฉาง, อ.วังจันทร, อ.นิคมพัฒนา, อ.บาน
คาย อำเภอละ 200 และ ผูสูงอายุ อ.เมือง ๔๐๐ คน พรอมทั้งกลุมพระสงฆทั้ง ๘ อำเภอ รวม ๔๐๐ รูป จะเริ่ม
ดำเนินการประมาณเดือนเมษายน ๒๕๖๗ ในสวนของการขับเคลื่อนการจัดทำแผนฯ ในชมรมผูสูงอายุ มีการ
ดำเนินงานนำรองในชมรมผูสูงอายุ 3 อำเภอ ไดแก อ.เมืองระยอง, อ.ปลวกแดง และ อ.บานคาย ทั้งนี้จังหวัดได
ลงทะเบียนเขารวมการพัฒนาศักยภาพทักษะบุคลากรในการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness plan) ท่ีศูนย
อนามัยท่ี ๖ จัดข้ึนเมื่อวันท่ี ๒๔ พฤศจิกายน ๒๕๖๗ ครอบคลุมทุกอำเภอ  
   
3) ปญหา/จุดรวมท่ีสะทอนปญหา หรือความเสี่ยงตอความไมสำเร็จของงาน 
  - บางพื้นท่ีชะลอการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (wellness plan) เนื่องจากตองการดำเนินการไปพรอม
กับการคัดกรองสุขภาพ 9 ดาน เพราะกังวลการบันทึกขอมูลดวยการ Authen จะทำใหผลงานคลาดเคล่ือน 
 

4) ขอเสนอเชิงนโยบาย/ขอเสนอเพื่อปรับปรุงพัฒนา 
  - ศูนยอนามัยท่ี ๖ ประสานผูรับผิดชอบโปรแกรม wellness plan ในประเด็นการบันทึกขอมูลโดยการ
กรอกเลข ๑๓ หลัก จะสงผลตอการคัดกรองฯ ๙ ดานท่ีตองบันทึกขอมูลดวยการ Authen ซึ่งไดรับการช้ีแจงวา 
การคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุในโปรแกรม Wellness plan เปนชุดขอมูลคนละสวน ไมทำใหผลการคัดกรอง ๙ 
ดานคลาดเคล่ือน จึงแจงจังหวัดใหช้ีแจงพื้นท่ีตอไป 
  - จังหวัดสามารถใชผลของขอมูลจากการคัดกรองสุขภาพ ๙ ดาน ท่ีกรมอนามัยเช่ือมฐานขอมูล
มายังบลูบุคแอปพลิเคช่ันในการจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness plan) เพื่อใหผูสูงอายุกลุมเส่ียงไดรับการ
ดูแลสุขภาพเพิ่มมากข้ึน 
 

5) ปจจัยความสำเร็จ 
 -  
6) ประเด็นท่ีควรกำกับติดตามการตรวจราชการ  
  ดำเนินโครงการตอเนื่องจากป ๒๕๖๖ เพื่อคัดกรองและปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุมเส่ียงใหไดตาม
เปาหมาย  
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