
การตรวจราชการและนเิทศงานกระทรวง
กรณีปกต ิรอบ 1 ปีงบประมาณ 2561

คณะ 1 การสง่เสรมิสขุภาพป้องกนัโรคและการจดัการสขุภาพ
จ.จนัทบรุ ี(ระหวา่งวนัที ่13 - 15 ธ.ค.2560)



1.1 การพฒันาสขุภาพ             

กลุม่สตรแีละเด็กปฐมวยั

การสง่เสรมิสขุภาพป้องกนัโรค และการจดัการสขุภาพ

1.2 การพฒันาสขุภาพ              

กลุม่วยัเรยีนและวยัรุน่

1.3 การพฒันาสขุภาพกลุม่

ผูส้งูอายุ

1.4 การพฒันาคณุภาพชวีติ

ระดบัอ าเภอ

1.5 การลดปจัจยัเสีย่ง  ดา้น

สขุภาพ

กรมอนามัย 3 KPIs

กรมอนามัย 2 KPIs

กรมอนามัย 1 KPIs

กองบรหิาร                
การสาธารณสขุ               

1 KPIs

กรมควบคมุโรค 4 KPIs

กรมอนามัย 1 KPIs

• การตายมารดาไทย

• เด็กอาย ุ0 – 5 ปี พัฒนาการสมวยั

• เด็กอายุ 0 – 5 ปี สงูดสีมสว่นฯ

• อาย ุ0 – 12 ปี ฟันด ีไมม่ผีุ

• การคลอดมชีพีในหญงิอายุ 15 – 19 ปี

• ต าบลทีม่รีะบบดแูลฯ ผูส้งูอายุ
(Long Term Care)

• คณะกรรมการพัฒนาคณุภาพชวีติระดับ
อ าเภอ (District Health Board)

• EOC     Drowning RTI  
• DM & HT รายใหม่

• Green & Clean Hospital



สถานการณ์แตล่ะกลุม่วยั จ.จนัทบรุ ี 
(ปีงบประมาณ 2561)

GREEN & 
CLEAN 

Hospital 
83.33

0-5ปีพัฒนาการ
สมวยั 85.03

อตัราสว่นการตาย
มารดา 18.12
ตอ่แสนเกดิมชีพี

0-5ปีสงูด ีสมสว่น 
56.39

0-12ปีฟันดี
ไมม่ผี ุ83.2

อตัราการคลอด
ในวัยรุน่ 35.11

LTC
ผลงาน 3ด.

32.89

(ไมเ่กนิ20ตอ่แสนเกดิมชีพี)

(ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 85)

(ไมน่อ้ยกวา่ รอ้ยละ 54)
(ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 54)

(ไมเ่กนิ40ตอ่ปชก.
หญงิอาย1ุ5-19ปี 1000คน)

(ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 60)



คดักรองพฒันาการ
(>70%)

83.61 83.51 89.27 75.95 80.1 97.21 87.2 85.57 92.56 85.45 85.03

คดักรองพบสงสยั 
ลา่ชา้ (>20%)

26.42 24.10 15.45 15.30 18.40 32.60 13.79 17.12 15.79 18.30 19.55

ประเมนิซ า้ ภายใน
30 วนั (100%)

88.07 72.69 73.18 38.14 90.60 92.23 79.71 88.21 60.42 86.11 79.71

LBW (<7%) 11.76 5.26 0 4.35 0 12.5 0 0 0 0 4.70

BA (<25:1,000) 3.97 10.10 0 0 33.71 0 27.24 20.73 17.86 0 34.42

0-5 ปี สงูเฉลีย่ ชาย
(113 cm)

113.40 111.73 109.46 107.95 109.75 109.87 108.88 109.92 109.19 112.36 110.72

0-5 ปี สงูเฉลีย่ หญงิ
(112 cm)

112.83 109.95 109 107.02 109.84 108.84 109.61 108.37 108.72 112.40 110.25

ผลการด าเนินงานกลุ่มสตรีและเดก็ปฐมวัย

ตวัชีว้ดั

เมอืง ขลงุ ทา่ใหม่ โป่ง
น า้
รอ้น

มะ
ขาม

แหลม
สงิห์

สอย
ดาว

แกง่
หาง
แมว

นา
ยาย
อาม

เขา
คชิฌ
กฎู

ภาพ
รวม
จว.

ANC<12wks
(60%)

34.21 50 57.69 60 64.29 20 57.5 44.12 25 54.55 50.43

Completed ANC 
(60%)

13.16 36.36 30.77 30.77 35.71 20 27.5 32.35 25 18.18 27.47

ดแูลหลงัคลอด 
(65%)

26.32 45.45 3.85 20.51 0 80 5 20.59 25 27.27 19.74

โลหติจาง (<20%) 7.39 7.69 27.78 40.43 10.96 8.82 19.66 15.15 27.64 13.56 13.38

ทีม่า: HDC วนัที ่9 ธันวาคม 2560/รายงาน ก.2 ส านักงานสาธารณสขุจังหวดัจันทบรุ ี2560

ตวัชีว้ดัที ่1 อตัราสว่นการตายมารดาไทย (ไมเ่กนิ20 ตอ่แสนการเกดิมชีพี)



ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

1. มแีพทยเ์ฉพาะทางเวชศาสตรม์ารดา 
และทารกในครรภ ์(MFM)

2. ตวัชีว้ดับางตวัไมผ่า่นเกณฑ์
- BA (25:พนัเกดิมชีพี) 34.42
- ฝากครรภค์รบ 5 คร ัง้ (60%) 52.61
- Preterm 7.89
- ยาเสรมิไอโอดนี(100%) 71.83
- ประเมนิความเสีย่ง (>25%) 57.25

1. เรง่รดัการใช ้Progesterone ใหค้รอบคลมุและ
เพิม่ข ึน้

2. สรา้ง Health Literacy & Awareness
การฝากครรภ์

3. พฒันาศกัยภาพ จนท. Detect High Risk
4. พฒันาระบบการเยีย่มบา้นใหม้คีณุภาพ
5. เพิม่ระบบจดัการต ัง้ครรภเ์สีย่ง/ลดปจัจยัเสีย่ง
อยา่งมคีณุภาพ

LBW*

BA*

Preterm*
Maternal

Base Factor

Detect High Risk
Nutrition

Obimine/Iodine/
Triferdine

U/SQuality 
ANC

Progesterone

*=P<.05



0-5 ปี มพีฒันาการสมวยั

ทีม่า : HDC วนัที ่1 ธันวาคม 2560

ตวัชีว้ดัที ่2 รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี 
มพีฒันาการสมวยั(รอ้ยละ 85)



ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา
1. จงัหวดัลง พท.เพือ่วเิคราะห ์วางแผน แกป้ญัหา

รว่มกบั พท.
2. ขาดการเขา้ถงึระบบจดัการขอ้มลู (IT)
3. จนท.ขาดทกัษะคดักรอง DSPM
4. สถานทีใ่หบ้รกิารไมเ่ป็นสดัสว่น

1. พฒันาศกัยภาพ จนท. ตรวจตดักรอง DSPM
2. พฒันาศนูยเ์ด็กเล็กใหผ้า่นเกณฑ์
3. ใชก้ลไก คกก.อนกุรรมการพฒันาเด็กปฐมวยั/
คกก. พชอ./MCH Board ผา่น Child Project 
Manager ในพืน้ที่

4. จดัท าแผน/ขอ้มลู การคดักรอง ตดิตาม&กระตุน้ใน
พืน้ทีท่ ีไ่มไ่ดต้ามเป้าหมาย

5. สรา้งกระแสการสง่เสรมิการเลีย้งลกูดว้ยนมแมแ่ละ 
พรบ. Milk Code

6. ถอดบทเรยีน/แลกเปลีย่นเรยีนรู ้พท.ด าเนนิงานส าเร็จ

พฒันาการเด็ก

เป้าหมาย
85%

(95.80%)
ระบบ
จดัการ
ฃอ้มลู
(IT)

คดักรอง
DSPM

ลา่ชา้

ปกติ

กระตุน้
ตดิตาม

สถานที่

จนท.

แผน/
ขอ้มลู

Area Base



รอ้ยละเด็ก 0-5 ปี สงูดสีมสว่น ปี 2558-2560

ทีม่า : HDC วันที ่1 ธนัวาคม 2560
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46.9 44.1
48.6
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ตวัชีว้ดัที ่3 รอ้ยละของเด็ก 0-5 สงูดสีมสว่นและสว่นสงูเฉลีย่ทีอ่าย ุ5 ปี
(รอ้ยละ 54)



ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

1. จงัหวดัด าเนนิงาน เรือ่ง กนิ กอด เลน่ เลา่ นอน 
เฝ้าดฟูนั มาเป็นเวลา 5 ปี

2. เด็ก 0-5 ปี สงูดสีมสว่น 54.80
เด็ก 0-5 ปี มภีาวะอว้น 1.87
เด็ก 0-5 ปี มภีาวะเตีย้  4.09
เด็ก 0-5 ปี มภีาวะผอม 3.74

3. ตวัชีว้ดัยงัไมผ่า่น
- สว่นสงูเฉลีย่ทีอ่ายุ 5 ปี ชาย 110.34
- สว่นสงูเฉลีย่ทีอ่ายุ 5 ปี หญงิ 109.59

1. สรา้งภาคเีครอืขา่ย/การมสีว่นรว่มของภาครฐั เอกชน
และชุมชน

2. พฒันาศกัยภาพบคุลากรทีเ่ก ีย่วขอ้งทกุระดบั
3. พฒันาระบบและกลไกการบรหิารจดัการ/การสือ่สาร  
ทางสงัคม&ปสช./การขบัเคลือ่นมหศัจรรย1์,000วนั/
ต.สส.0-5ปี สงูดสีมสว่น ฟนัไมผ่ ุพฒันาการสมวยั/
กนิ กอด เลน่ เลา่ นอน เฝ้าดฟูนั ใหค้รอบคลมุในทกุ
พืน้ที่

4. สรา้ง Health Literacy เร ือ่งภาวะโภชนาการเด็ก ใน 
ผูป้กครอง ศพด. และชุมชน

เป้าหมาย
51%

(56.39%)

ผอม

กอด

0-5 ปี
สงูดสีมสว่น

ชาย 113 cm

หญงิ 112 cm

อว้น

เตีย้

เลา่

เลน่

ฟนั

กนิ

นอน

กอด

เลา่

เลน่ ฟนั

กนิ

นอน

จนท.

ปชช.

ภาครฐั

ภาคเอกชน

ชุมชน

Area Base



-ปญัหาการลงบนัทกึขอ้มลู การตรวจสอบ การสง่ออกและ การใช้

ขอ้มลู 43 แฟ้ม เพือ่การวางแผนและประเมนิผล ซึง่มผีลตอ่การจดัสรร
ก าลงัคน งบประมาณและครภุณัฑ์
-การจดัการสิง่แวดลอ้มในชุมชน โดยเฉพาะรอบโรงเรยีน  ยงัจดัการ
กบัปญัหาขนม  และเครือ่งดืม่ทีม่สีว่นผสมของน า้ตาลสงูมาก

ผลงาน 
ปี 60

83.91%

ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

1.เครอืขา่ยโรงเรยีนเด็กไทยฟนัดทีี ่อ.สอยดาว 
ไดร้บัรางวลัระดบัดมีากระดบัประเทศ 

2.เครอืขา่ยเมอืงจนัทบรู ฟนัดี อ.เมอืง  ไดร้บั
รางวลัยอดเยีย่มระดบัประเทศ

3.มแีผนบรูณาการในทกุกลุม่วยั เชือ่มโยงกบั  
คลนิกิANC คลนิกิWCC ศนูยพ์ฒันาเด็กเล็ก 
รร.ระดบัประถมศกึษา  บรูณาการการตรวจ
คดักรอง

-พัฒนาการด าเนนิงานผา่นกลไก พชอ. โดย
การบรูณาการกบัชมุชนและทอ้งถิน่ทัง้แบบทางการ 
และแบบไมเ่ป็นทางการ
-เพิม่กจิกรรม เพือ่สรา้ง health literacy ดา้นสขุภาพ 
เพือ่ใหเ้กดิพฤตกิรรมพงึประสงค ์ (ในตวัเด็ก และ
ผูเ้กีย่วขอ้งทกุระดบั)

ตวัชีว้ดัที่ 4 รอ้ยละของเด็กกลุม่อาย ุ0 – 12 ปี ฟนัดไีมม่ผี ุ(Cavity Free รอ้ยละ 54)

ตวัชีว้ดั

เมอืง ขลงุ ทา่ใหม่ โป่ง
น า้
รอ้น

มะ
ขาม

แหลม
สงิห์

สอย
ดาว

แกง่
หาง
แมว

นา
ยาย
อาม

เขา
คชิฌ
กฎู

ภาพ
รวม
จว.

อาย ุ0-12 ปี ฟนัดี
ไมม่ผี ุ(54%)

80.72 93.79 83.07 78.87 90.20 84.62 81.17 81.34 82.93 89.34 83.91



ผลการด าเนินงานกลุ่มวัยรุ่น ปี 2560

ตวัชีว้ดั

เมอืง ขลงุ ทา่ใหม่ โป่ง
น า้
รอ้น

มะ
ขาม

แหลม
สงิห์

สอย
ดาว

แกง่
หาง
แมว

นา
ยาย
อาม

เขา
คชิฌ
กฎู

ภาพ
รวม
จว.

การต ัง้ครรภซ์ า้อายุ
<20ปี (<10%)

33.33 0 0 0 14.29 0 8.33 14.29 50 0 15

หญงิอาย<ุ20ปี
ไดร้บัคมุก าเนดิกึง่
ถาวร (>80%)

0 0 100 100 100 0 0 0 0 0 72.73

การคลอดมชีพีอายุ
<20 ปี (<40%)

19.19 40.35 30.02 55.28 48.31 30.23 39.44 47.01 33.98 41.07 35.11

ทีม่า: HDC วนัที ่9 ธันวาคม 2560/รายงาน ก.2 ส านักงานสาธารณสขุจังหวดัจันทบรุ ี2560

อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอาย ุ15-19 ปี 2555-2559

ทีม่า : ส านักอนามยัเจรญิพันธ ์กรมอนามยั

ตวัชีว้ดัที ่5 อตัราการคลอดมชีพี (กลุม่วยัรุน่)
(ไมเ่กนิ 40 ตอ่ประชากรหญงิอาย ุ 15-19 ปี 1,000คน)



ทีม่า : HDC วนัที ่1 ธันวาคม  2560

รอ้ยละของหญงิอายนุอ้ยกวา่ 20 ปี หลังคลอดหรอืหลังแทง้ทีค่มุก าเนดิไดรั้บการ
คมุก าเนดิดว้ยวธิกี ึง่ถาวร ปี 2558 - 2560

รอ้ยละการตัง้ครรภซ์ ้าในวัยรุน่ ปี 2558 - 2560

NA



ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

1. จงัหวดัด าเนนิการขบัเคลือ่น พรบ.ป้องกนั
และแกไ้ขปญัหาการต ัง้ครรภใ์นวยัรุน่/
อ าเภออนามยัการเจรญิพนัธุ ์

2. การคลอดมชีพี 15-19 ปี(<40%) 35.11
การต ัง้ครรภซ์ า้ (<10%) 15
คมุก าเนดิวธิกี ึง่ถาวร (>80%) 72.73

1. ขยาย/บูรณาการและพฒันาภาคเีครอืขา่ยการด าเนนิงานอนามยัการเจรญิ  
พนัธุ ์ใหค้รอบคลมุทุกพืน้ที ่ท ัง้ภาครฐั เอกชน และชุมชน

2. พฒันาศกัยภาพบุคลากรเกีย่วการฝงัยาคุมก าเนดิกึง่ถาวร
3. พฒันาศกัยภาพ จนท. เพือ่ counseling ยนิยอมคมุก าเนดิ
4. ใชก้ลไกการขบัเคลือ่นงานผา่นคณะอนุกรรมการและพรบ. การป้องกนั
และแกไ้ขปญัหาการต ัง้ครรภใ์นวยัรุน่/อ.อนามยัเจรญิพนัธุ ์และคลนิกิ
YFHS ในทกุภาคสว่นและทุก ชุมชน  

5. ปชส./สรา้ง Health Literacy & Awareness/สรา้งชอ่งทางใหว้ยัรุน่-
เยาวขนเขา้ถงึการจดับรกิารสขุภาพทีเ่ป็นมติรส าหรบัวยัรุน่และเยาวชน
ท ัง้ใน-นอกระบบการศกึษา และในชุมชน

6. ถอดบทเรยีน/แลกเปลีย่นเรยีนรู ้พท.ทีด่ าเนนิการส าเร็จ

เป้าหมาย
<40%

(35.11%)

อ.อนามยัการเจรญิพนัธุ ์
พรบ.

YFHS

ปชส./ชอ่งทาง

แกนน าวยัรุน่

ต ัง้ครรภ<์20 ปี

คมุก าเนดิ

ต ัง้ครรภซ์ า้

Preterm
พฒันาการ

LBWBA

Counseling ศกัยภาพการฝงัยาคมุ

Area Base

Health Literacy &
Awareness



Care 
manager

Care 
giver

Care 
plan

ผส. 

ตดิบา้น

ตดิเตยีง

ผลงาน

Care Manager 78 คน

Care Giver 515 คน

Care Plan 901 ฉบบั รอ้ยละ84.13 
(เฉพาะเขา้รว่มโครงการ
LTC ปี 60)

ต. LTC ผา่น
เกณฑ ์ (60%)

25 ต าบล รอ้ยละ 32.9
(25 ต. จาก 76 ต.ท ัง้
จงัหวดั)

สถานการณ์

ผูส้งูอาย ุรอ้ยละ 15.7
- เขตสขุภาพที่ 6 รอ้ยละ 14.4 
- ประเทศ รอ้ยละ 16.5

มผีูส้งูอายสุงูสดุ 3 อ าเภอ: 
แหลมสงิห ์ ทา่ใหม ่ มะขาม

มผีูส้งูอายกุลุม่ตดิสงัคม รอ้ยละ97.4
- เขตสขุภาพที ่6 รอ้ยละ 96.7

กลุม่ตดิบา้น/ตดิเตยีง รอ้ยละ 2.55
- เขตสขุภาพที ่6 รอ้ยละ 3.3

ตวัชีว้ดัที ่6 รอ้ยละต าบลทีม่รีะบบ Long Term Care 
ผา่นเกณฑ ์รอ้ยละ 60



การจดัท าแผนการดแูลผูส้งูอายรุายบคุคล(Care Plan) 

และการเบกิจา่ยงบกองทนุ LTC ด าเนนิการไดน้อ้ย

เป้าหมายไมน่อ้ยกวา่ 60 % (12 ด)
30 % (3 ด)

ผลงาน 32.89 %

ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

1. มแีผนยทุธศาสตรส์ง่เสรมิสขุภาพ
ผูส้งูอาย ุโดยภาคเีครอืขา่ยมสีว่นรว่ม

2. มแีผนงาน/โครงการสง่เสรมิสขุภาพ
ผูส้งูอายคุรอบคลมุทกุกลุม่ (ตดิสงัคม 
ตดิบา้น ตดิเตยีง)

1. ก ากบั/ตดิตามใหม้กีารจดัท าแผนดแูลผูส้งูอายุ

รายบคุคล (Care Plan) ท ัง้รายเกา่และรายใหม ่

2. เรง่รดัการเบกิจา่ยงบกองทนุ LTC ใหค้รอบคลมุ                

3. ปี 61 ประสานต าบล เพือ่ท าความเขา้ใจ/กระตุน้ให้

องคก์รปกครองสว่นทอ้งถิน่สมคัรเขา้รว่มโครงการ LTC

4. เยีย่มเสรมิพลงั/สุม่ตดิตามประเมนิต าบล LTC

ในพืน้ทีใ่หม ่ใหผ้า่นเกณฑ ์

5. จงัหวดั/อ าเภอ/ต าบล จดัท าแผนพฒันาชมรม

ผูส้งูอายใุหม้กีจิกรรมทีห่ลากหลายอยา่งตอ่เนือ่ง

6. เรง่รดัการขบัเคลือ่นต าบล LTC ใหบ้รรลเุป้าหมาย

รอ้ยละ 50 (6 เดอืน)



การตรวจราชการและก ากับติดตามนโยบายส าคญัป ี2561
คณะ 1 การส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคและการจัดการสุขภาพ 

ประเด็น ตรวจราชการ ผลการด าเนินงาน รายละเอียด

1.คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภอ(พชอ.) สอยดาว

รอระเบียบฯส านัก
นายก

• ชี้แจงนโยบายและสื่อสารให้กับ ผอ. รพ. และ สสอ. และ
ผู้เกี่ยวข้อง

• สื่อสารนโยบาย ในที่ประชุม นายอ าเภอและหน.ส่วน
ราชการ ระดับจังหวัด

• ก าหนดเป็นตัวชี้วัดผู้บริหาร ของผู้อ านวยการและ
สาธารณสุขสุขอ าเภอ และด าเนินการ MOU  ทั้งจังหวัด

• ขับเคลื่อนการด าเนินงานระดับจังหวัดโดยคณะท างาน
พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิและสุขภาพอ าเภอ โดยการ
ประชุมอย่างต่อเนื่อง มีเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้และสร้าง
ต้นแบบในการด าเนินงาน

• ทุกอ าเภอยกร่างคณะกรรมพัฒนาคุณภาพชีวิตระดบั
อ าเภอ เตรียมประเด็นปัญหาคณุภาพชีวิตเสนอ
คณะกรรมการ

• การขับเคลื่อนการด าเนินงาน ภายใต้การด าเนินงาน 
DHS/DHB อย่างต่อเนื่อง และมีการแก้ไขปัญหา
สุขภาพพื้นที่ และประเมินผล ตามแนวทาง UCCARE 

2.แผนปฏิบัติการ
แก้ปัญหาคุณภาพชีวิต
ระดับอ าเภอ

ด าเนินการต่อจาก
ข้อ 1

3.การบริหารจัดแก้ไข
ปัญหาคุณภาพชีวิต
ระดับอ าเภอด้วย
กระบวนการ UCCARE

มีการด าเนินงาน 
DHS ปี 60

สถานการณ์

ร้อยละของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ
(พชอ.) ที่มีคุณภาพ (ร้อยละ 50)

จันทบุรี มี 10 อ าเภอ ผ่าน DHS คุณภาพ 
(UCCARE มากกว่าระดับ 3) ทุกอ าเภอ

ปี 2560 ประเด็นการแก้ปัญหาสขุภาพ 3 เร่ือง 
ได้แก่ NCD , LTC และอุบัติเหตุ (ตามนโยบาย)

อ าเภอ ระดับ 
UCCARE

ประเด็นสุขภาพ

เมือง 3.3 3 เรื่อง

ท่าใหม่ 3.4 3 เรื่อง

ขลุง 3.5 3 เรื่อง

แหลมสิงห์ 3.1 3 เรื่อง

มะขาม 3.4 3 เรื่อง

โป่งน้ าร้อน 3.9 3 เรื่อง

สอยดาว 3.2 3 เรื่อง

นายายอาม 3.3 3 เรื่อง

เขาคิชฌกูฏ 3 3 เรื่อง

แก่งหางแมว 3 3 เรื่อง

ผลการด าเนินงาน (Small success ไตรมาส1)



ปัจจัยแห่งความส าเร็จ
1. ผู้บริหารของจังหวัด มี MOU  ทุกอ าเภอ (สสอ.) ท้ังจังหวัด มีด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง (DHS DHB 

พชอ.) และต่อยอดการพัฒนาตามนโยบายเหมาะสมกับบริบทจังหวัด
2. สาธารณสุขอ าเภอ ทุกอ าเภอ เข้มแข็ง  เครือข่ายสุขภาพมีความสามัคคี และการด าเนินงานได้รับ

ความร่วมมือจากทุกภาคส่วนอย่างเป็นรูปธรรม

ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย/ต่อส่วนกลาง/ต่อผู้บริหาร/ต่อระเบียบ กฎหมาย
- การด าเนินงาน พชอ. อย่างเป็นรูปธรรม ขับเคลื่อนได้ไปช้า เนื่องจากต้อง รอ คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ ตามระเบียบส านักนายกรัฐมนตรี ลงนามในพระราชกฤษฎีกา 



ขั้นตอนที่ 1 :  ผู้บัญชาการและรองผู้บัญชาการ EOC  ระดับจังหวัด ได้รับ
การอบรมหลักสูตร ICS ส าหรับผู้บริหาร

ขั้นตอนที่ 2 : จัดทีมปฏิบัติการ(Operation Section) ระดับจังหวัด  เพื่อ
ปฏิบัติการในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน

ขั้นตอนที่ 4: วิเคราะห์ระดับความเสี่ยงส าคัญของโรคและภัยสุขภาพระดับ
จังหวัด

ขั้นตอนที่ 5 :EOC ระดับจังหวัด มีการซ้อมแผน หรือมีการยกระดับเปิด
ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในพ้ืนที่

1. พัฒนาผู้บัญชาการเหตุการณ์
ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน(EOC) 
ระดับจังหวัด

2. เตรียมการเฝ้าระวังและ
ประเมินสถานการณ์ฯระดับ
จังหวัด

3. ซ้อมแผนและการเปิดศูนย์
ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน(EOC) 
เน้นคุณภาพระบบ EOC

ขั้นตอนที่ 3 :จัดทีม SAT ระดับจังหวัดเพื่อเฝ้าระวัง ตรวจจับและประเมิน
สถานการณ์โรคและภัย ทั้งในภาวะปกติ
และฉุกเฉิน

เป้าหมาย : จงัหวดัมศีนูย ์EOC และทมีตระหนกัรูส้ถานการณ์(SAT)สามารถปฏบิตังิานไดจ้รงิ 

รอ้ยละของจงัหวดัมศีนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ (EOC) 
และทมีตระหนกัรูส้ถานการณ ์(SAT) ทีส่ามารถปฏบิตังิานไดจ้รงิ

(รอ้ยละ 85)



ขอ้คน้พบ โอกาสในการพฒันา

- ผูบ้รหิารใหค้วามส าคญั/เขา้รว่มการอบรม
หลกัสตูรICS ของสนร.

- มกีารจดัท าโครงสรา้งระบบบญัชาการ
เหตกุารณ์ฉุกเฉนิทางสาธารณสขุ รองรบั

ศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ (EOC) และ
เตรยีมพรอ้มชว่งเทศกาลปีใหม่

-มกีารฝึกซอ้ม และ ด าเนนิการตอบโต้
เหตกุารณ์จรงิไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ ไดแ้ก ่
โรคตดิเชือ้ไวรสัซกิา  อทุกภยั อบุตัเิหตบุน
ทอ้งถนน

ควรจดัใหม้กีระบวนการแลกเปลีย่นเรยีนรูร้ะบบ
การบรหิารจดัการ  การด าเนนิงาน ตอบโตภ้าวะ
ฉุกเฉนิ(EOC)แกเ่จา้หนา้ทีท่กุระดบั ทกุกลุม่โรค 
และภยัสขุภาพ  (All Hazard Plan) ใหส้ามารถ
รว่มกนัด าเนนิงานไดด้ว้ยแนวคดิสขุภาพหนึง่
เดยีว(One Team One Operation)

-มกีารจดัทมีตระหนกัรู ้ (SAT) ในการ

รวบรวม วเิคราะห ์และรายงานผลการ
ด าเนนิงานและมหีนว่ยปฏบิตักิารตอบโตภ้าวะ
ฉุกเฉนิ (CDCU) ในการด าเนนิงานเมือ่ไดร้บั
การรายงานสถานการณ์

ควรพฒันาทกัษะของทมีตระหนกัรู ้ (SAT)

และหนว่ยปฏบิตักิารตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิ 
(CDCU)ใหส้ามารถด าเนนิการไดเ้หมาะสม 
ครบถว้น ถกูตอ้ง ทนัเวลา และเหมาะสมกบับรบิท
ของพืน้ที ่



อตัราการเสยีชวีติจากการจมน ้า ในเด็กอายตุ า่กวา่ 15 ปี 
ของเขต 6 และ จ.จันทบรุ ี ปี2555-2559

รอ้ยละการเสยีชวีติจากการจมน ้า ในกลุม่วยัตา่งๆ ในกลุม่อายตุ า่กวา่ 15 ปี  จ.จันทบรุ ีปี 2557-2559

อตัราตอ่แสนปชก.เด็กอาย<ุ 15 ปี 

ทีม่า : กองยทุธศาสตรแ์ละแผน  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ

อตัราการเสยีชวีติจากการจมน า้ของเด็กอายตุ า่กวา่ 15 ปี ไมเ่กนิ 4.5 ตอ่แสนปชก.

จ.จนัทบรุ ี เป้าหมาย 4.3 ตอ่แสนประชากร (4 คน)

อ./จจนัทบรุ ี 2558 2559 2560
ผลงานทมี ผลงานทมี ผลงานทมี 

จ.จันทบรุี 2 3 13

อ.เมอืง 1

อ.โป่งน ้ารอ้น 2 2

อ.เขาคชิฌกฏู 1 1

อ.ทา่ใหม่ 1 1

อ.สอยดาว 1 2

อ.ขลงุ 2

อ.แหลมสงิห์ 1

อ.มะขาม 1

อ.นายายอาม 1

อ.แกง่หางแมว 1

รอ้ยละ

รอ้ยละ

ผลงานทมีผูก้อ่การด ีปี 2558-2560



Small Success จมน้ า

จังหวัด

เป้าหมาย ปี 61

เป้าหมาย       

(คน)

เป้าหมาย         

ปี 61 

(อตัรา)

เป้าหมาย อ.

ทีม่ทีมี

ผูก้อ่การดี

ระยอง 13 9.2 6

ฉะเชงิเทรา 9 7.1 8

สระแกว้ 7 6.5 7

ปราจนีบรุี 6 6.9 5

ชลบรุี 15 5.2 8

จนัทบรุ ี 4 (ลด 20%) 4.3 7 (70%)

ตราด 0 0 3

สมทุร  

ปราการ

3 1.3 2

เขต 6 57 5.2 46

* การใช้คอกก้ันเด็ก (playpen)
ในครัวเรือนที่มีเด็กต่ ากว่า 2 ปี
ใช้ข้อมูลจากการส ารวจ
ของพ้ืนที่ 

ร้อยละ 100 ของเด็กที่จมน้ าทุก
รายได้รับการสอบสวน

ร้อยละ 25 ของจ านวนเด็กอายุ
ต่ ากว่า 2 ปี ในพ้ืนที่ท่ีมีการใช้
คอกก้ันเด็ก*

จ านวนทีมผู้ก่อการดีในแต่ละ
จังหวัดตามค่าเป้าหมายที่ก าหนด

จ านวนการเสียชีวิตลดลงตาม
ค่าเป้าหมายท่ีก าหนด

1.เฝ้าระวังและการสอบสวน

2.การใช้คอกก้ันเด็ก 
(playpen)ใน
ครัวเรือนที่มีเด็กต่ ากว่า 2 ปี

3.การสร้างทีมผู้ก่อการดี (ทีม
ใหม่)

ร้อยละ 50 ของจ านวนเด็กอายุ
ต่ ากว่า 2 ปี ในพ้ืนที่ท่ีมีการใช้
คอกก้ันเด็ก



ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

อตัราการเสยีชวีติจากการจมน ้า
ในเด็กอายตุ า่กวา่ 15 ปี มี
แนวโนม้ลดลง และกลุม่อาย ุต า่
กวา่ 2 ปี พบแนวโนม้เพิม่ขึน้ 

 นโยบายคอกกัน้เด็ก ควรประยกุตใ์หเ้หมาะปัจจัยเสีย่งการ
เสยีชวีติในกลุม่วัยเด็กเล็กในพืน้ที่

 จากการวเิคราะหส์าเหตกุารเสยีชวีติในเด็กเล็กของจ.จันทบรุ ี
มาตรการทีส่ าคญั คอืการสือ่สาร ท าความเขา้ใจในชุมชน  
การจดัพท.ก ัน้ทีป่ลอดภยัส าหรับเด็กเล็ก โดยการหาอปุกรณ์
กัน้เด็กเล็กใหอ้ยูเ่ฉพาะในพืน้ทีท่ีป่ลอดภัยจากแหลง่น ้า  และ
สวมอปุกรณ์ป้องกนัเด็กจมน า้ เมอืตอ้งเดนิทางทางน ้า (น ้า
ทะเล)  และการชว่ยเหลอืเมือ่พบการตกน ้า/จมน ้า

นโยบาย การแยกกลุม่อาย ุและ
การป้องกนัการเสยีชวีติ ในเด็ก
อายตุ า่กวา่ 2 ปี โดยใชค้อกกัน้
เด็ก ยังขาดความชดัเจนในการ
จัดเก็บ

ระยะแรก ควรด าเนนิการในกลุม่ well baby clinic และปรับ
เป้าหมาย ในกลุม่อายนุอ้ยกวา่เทา่กบั2 ปี 
- ระดบัจังหวัด/อ าเภอควรมกีารรวบรวมฐานขอ้มลูยอ้นหลงัในระดับ
อ าเภอต าบล และพืน้ทีเ่สีย่ง 

ผลงานเดน่
- จังหวัดมกีารพัฒนาทมีผูก้อ่การดคีรอบคลมุทกุพืน้ท/ี มขีอ้มลูการสอบสวนเสยีชวีติจากจมน ้าทกุราย
- เทศบาลขลงุ ไดรั้บรางวัลชมเชย ผูก้อ่การด ีระดบัทอง ปี 2559 มรีปูแบบการด าเนนิงานรว่มกบั
เครอืขา่ยในพืน้ทีม่านานหลายปี เทศบาลสนับสนุนการด าเนนิงานอยา่งตอ่เนื่อง ซึง่ไดม้กีารน าปัจจัย
ความส าเร็จมาขยายยกระดบัใหก้บัพืน้ทีอ่.เมอืง และ อ.โป่งน ้ารอ้น ในปี 2561

(ตค. 60 เสยีชวีติ 1 ราย สอบสวน
แลว้ พบวา่ จากแหลง่น ้ารอบบา้น)



อตัราตายจากอบุตัเิหตทุางถนน รายจงัหวดั ปี2561 ( ลดลง 21% จากคา่ Median ปี 53-55)
เป้าหมายประเทศ ไมเ่กนิ 16 ตอ่แสนปชก. เขต 6 เป้าหมาย 24.46 ตอ่แสนปชก.

จงัหวดั

คา่ Median
ปี 53-55

คา่เป้าหมาย ปี 2561 (ลดลงจากคา่  Median 53-55 ลง 21% )

เป้าหมายจ านวนผูเ้สยีชวีติสะสม  (คน) เป้าหมายอัตราการเสยีชวีติสะสม (ตอ่แสนปชก.)

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จันทบรุี 165 36 73 107 130 6.72 13.73 20.30 24.63

ทีม่า มรณะบตัร กลุม่งานพัฒนายทุธฯ สสจ.จบ 28 พ.ย.60

ประเด็นทีมุ่ง่เนน้ (ระดบัสสจ./รพ./สสอ.)

1. มาตรการบรหิารจัดการ

2.มาตรการขอ้มลู 4 I (Integration of data 3 ฐาน 
/ IS online/Investigation/information)

3.มาตรการป้องกนั

4.มาตรการรักษา

สถานการณ์ของจังหวดั เป็นล าดับ4 ของประเทศ

สชีมพ ู ผา่นเกณฑ ์DHS RTI ดเียีย่ม ปี 60
สเีขยีว ผา่นเกณฑ ์DHS RTI ระดับด ีปี 60

สแีดง ไมผ่า่นเกณฑ ์DHS RTI ปี 60



ขอ้คน้พบ โอกาสในการพัฒนา

• เตรยีมจัดตัง้ EOC /บรูณาการสหสาขา มปีภ เป็นเลขา (ระหวา่ง 28
ธ.ค.60 – 3 ม.ค.61) อ าเภอเมอืง เสยีงทีต่อ้งเฝ้าระวงั

• มกีารบรูณาการขอ้มลูการตาย 3 ฐาน ผา่นการประชมุของ            
สหสาขา เชือ่มโยงระบบสขุภาพอ าเภอ(D RTI) เป็นวาระจังหวดั

• เฝ้าระวงัการละเมดิกฎหมาย ควบคมุเครือ่งดืม่แอลกอฮอลท์ัง้ในชว่ง
ปกตแิละเทศกาลอยา่งเคร่งครัด

• ขับเคลือ่นมาตรการองคก์ร รว่มภาคเีครอืขา่ย(ภาคประชาสังคม     
สอจร. เครอืขา่ยองคก์รงดเหลา้  เมาไมข่ับ)

• ด าเนนิงานมาตรการชมุชนผา่น DHS และขับเคลือ่นตน้แบบระบบ
บรกิารสขุภาพ(นายายอามเป็นFP)

• โคง้ระก าโมเดล (มกีารวเิคราะหข์อ้มลูจดุเสีย่ง มาใชใ้นการ
ด าเนนิงาน ทัง้ บา้น วดั โรงเรยีน และ สถานอีนามัย (นายอ าภอสอย
ดาวใหค้วามส าคัญ) มทีมีชมุชนรว่มด าเนนิงานในทกุขัน้ตอน 

• มศีนูยรั์บแจง้เหตแุละสัง่การไดช้ดัเจน รวดเร็ว ถกูตอ้ง และเหมาะสม
กบัสถานการณ์ (มรีะบบการใหก้ารดแูลและรักษา ณ จดุเกดิเหตโุดย
ทมีปฏบิัตกิาร การแพทยแ์ละมกีารสง่ตอ่ผูป่้วยไปยัง สถานพยาบาล)

-ควรตดิตามขอ้ตกลงเพือ่ใหเ้กดิความ
ตระหนักและรว่มคดิมาตรการชมุชน เชน่ การ
จัดตัง้ดา่นชมุชน ขับเคลือ่นผา่น ศปถ.อ าเภอ 
/จังหวดั

-ควรมกีารรายงานผา่นระบบ ออนไลห์ ทกุ
ไตรมาสผา่นQuick win อยา่งตอ่เนือ่ง 

-ตดิตามขอ้บังคับการบรรทกุเกนิก าหนด
อยา่งตอ่เนือ่ง (เนน้นายจา้งแรงงานขา้ม
ชาต)ิ

- ใชโ้มเดลในการขับเคลือ่นในอ าเภอเสีย่ง
ในเวทจัีงหวดั 



อตัราผูป่้วยเบาหวานรายใหมจ่ากกลุม่เสีย่งเบาหวาน และ

อตัราผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหมจ่ากกลุม่สงสยัป่วยความดนัโลหติสงู 
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2559 2560เป้าหมาย 2.4

จ านวนกลุม่สงสยัป่วยHT ไตรมาส 1 ปี 2561
(1ตค.- 12 ธค.60) จ.จนัทบรุ ี

อ./จ กลุม่สงสยัป่วย*

ไตรมาส 1

เป้าหมาย HMBP

ปี 2561 (คน)*

ตค.12 ธค.60* 5% 8% 10%

อ.เมอืง 296 15 24 30

อ.โป่งน ้ารอ้น 234 12 19 23

อ.เขาคชิฌกฏู 225 11 18 23

อ.ทา่ใหม่ 130 7 10 13

อ.สอยดาว 146 7 12 15

อ.ขลงุ 212 10 17 21

อ.แหลมสงิห์ 115 6 2 12

อ.มะขาม 28 1 2 3

อ.นายายอาม 258 13 21 26

อ.แกง่หางแมว 98 5 8 10

จ.จันทบรุี 1,742 87 133 176

รอปรับเป้าหมาย ณ 31 ธ.ค.61

อตัราผูป่้วยเบาหวานรายใหมจ่ากกลุม่เสีย่งเบาหวาน
ปี  2559-2560

ทีม่า : HDC  12 ธ.ค.60
***ผูน้เิทศไดช้ีแ้จงและแนวทางในการก าหนดกลุม่เป้าหมาย /
ส านักฯ ก าลงัสง่นส. แนวทางการด าเนนิงาน/แหลง่สนับสนุน
งบประมาณในการจัดซือฺ้ BP 



ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

นโยบายจังหวัด food street  ยังขาดประเด็นส าคญัที่
ชดัเจน ทีส่อดคลอ้งกับประเด็นยทุธศาสตรด์า้นสขุภาพ
ของจังหวัด

ควรมกีารมาตรการทีช่ดัเจน ในการลดปัจจัย
เสีย่ง หวาน มัน เค็ม  มาตรการสงเสรมิ
สขุภาพ

โครงการ 3 ลา้น 3 ปี ยังด าเนนิการไดต้ า่กวา่เป้าหมาย  
และเป้าหมาย11,562 คน ยังไมม่แีนวโนม้ทีจ่ะบรรลุ
เป้าหมายในปลายปี 2561 

นโยบายจังหวัด ***สขุภาพดวีถิจัีนทร ์***

ควรน ายทุธศาสตรจั์งหวัด สขุภาพดวีถิจัีนทร ์
มาพัฒนา Model ลด ละ เลกิบหุรี ่อยา่งเป็น
รปูธรรม 

ตอ่สว่นกลาง โปรแกรมการปรับพฤตกิรรม  มี
การจัดเก็บและตดิตามทกุปี  แตย่ังมกีาร
จัดเก็บเฉพาะหน่วยงาน/ยังขาดการพัฒนาใน
ระดบัประเทศ 

นโยบายกลุม่สงสยัป่วยดว้ย HT มกีารถา่ยทอด
มาตรการลา่ชา้   และยังขาดการสนับสนุน เครือ่งวัด
ความดนัทีบ่า้นใหเ้พยีงพอ  และการพัฒนาทักษะใน
การจัดการทีจ่ าเป็น 

ตอ่สว่นกลาง (หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง กบัการปรับ
พฤตกิรรม เชน่กรม สบส. กรมคร. กรมอนามัย  
ควรมกีารบรูณาการและพัฒนาโปรแกรมการปรับ
พฤตกิรรม เพือ่ประโยชนใ์นการจัดเก็บและ
วางแผนแกไ้ขปัญหาใหก้บัพืน้ทีร่ว่มกนั) 

ผลงานเดน่
-จังหวัดมนีโยบายดา้นสขุภาพชดัเจน มโีปรแกรมการปรับเปลีย่นพฤตกิรรมเฉพาะทีส่ามารถจัดเก็บ
ขอ้มลูการปรับเปลีย่นพฤตกิรรม มาใชใ้นการวางแผนดา้นสขุภาพได ้



รพ.ในเขต 6 ทัง้หมด 79 แหง่ ผา่นระดับพืน้ฐานขึน้ไป 75 แหง่  (รอ้ยละ 94.94) ทกุจังหวดัผา่นเกณฑ์

ระดับพืน้ฐานขึน้ไป รอ้ยละ 75 (ปี 60) และรพ.ทีย่ังไมผ่า่นเกณฑ ์G&C Hospital 4 แหง่ (รอ้ยละ 5.06) 

จ.จันทบรุ ีมทีัง้หมด 12 แหง่ ผา่นเกณฑร์ะดับพืน้ฐานขึน้ไป 10 แหง่ รอ้ยละ 83.33

ทีม่า : ศนูยอ์นามัยที ่6
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ชลบรุ ี ระยอง จันทบรุ ี ตราด สมทุรปราการ ฉะเชงิเทรา ปราจนีบรุ ี สระแกว้ เขต

รอ้ยละโรงพยาบาลทีผ่า่น G&C  ระดบัพืน้ฐานขึน้ไป 

ตวัชีว้ดัที ่12 รอ้ยละของโรงพยาบาลทีพั่ฒนาอนามัยสิง่แวดลอ้ม
ไดต้ามเกณฑ ์GREEN&CLEAN Hospitalสถานการณ์

ขอ้คน้พบ โอกาสพฒันา

- จังหวดัขยายเกณฑ ์G&C ลงสู ่รพ.สต
- รพ. บางแหง่ระบบบ าบัดน ้าเสยีช ารดุหรอืมกีารใช ้

งานมายาวนานเกนิ 30 ปี

- พัฒนาให ้รพ.ทกุแหง่ผา่นเกณฑม์าตรฐาน G&C
- พัฒนาใหเ้ป็น Model Development ใหค้รอบคลมุทกุ รพ.

ทมีงานขบัเคลือ่นมกีารปรบัเปลีย่น
สง่ผลตอ่การสรา้งความย ัง่ยนืความเสีย่ง








