
การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2564 
(Inspection Guideline) 

ประเด็นท่ี 3 : สุขภาพกลุมวัย 
หัวขอ: ผูสูงอายุคุณภาพ (พลัดตกหกลม) 

1.ตัวช้ีวัด :  
 (1) รอยละของประชากรสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค 
 (2) รอยละของผูสูงอายุมีแผนการดูแลสงเสริมสุขภาพรายบุคคลในชุมชน (Individual Wellness Plan) 
 (3) รอยละผูสูงอายุไดรับการคัดกรองแลวพบความผิดปกติดานการเคลื่อนไหว  
 (4) รอยละของตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care ) ในชุมชน
ผานเกณฑ 
2.  สถานการณ 

 ปงบประมาณ 2563 จังหวัดอางทองมีประชากรทั้งหมดจํานวน 228,595 คนและมีจํานวน
ผูสูงอายุ 

ท้ังหมดจํานวน 52,380 คน ประชากรผูสูงอายุคิดเปนรอยละ 22.91 ซ่ึงกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณ
และจากขอมูลการคัดกรองจําแนกตามความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวันจากระบบ HDC พบวาผูสูงอายุ
ไดรับการคัดกรองจํานวน 45,028 คน คิดเปนรอยละ 85.96 ผูสูงอายุติดสังคม จํานวน 43,556 คน คิดเปน
รอยละ 96.73ผูสูงอายุติดบาน จํานวน 1,094 คน คิดเปนรอยละ 2.43 และผูสูงอายุติดบาน จํานวน 378 คน 
คิดเปนรอยละ 0.84 
รายละเอียดตามตารางท่ี 1 
ตารางท่ี 1 แสดงจํานวนและรอยละของผูสูงอายุไดรับการคัดกรองจําแนกตามความสามารถในการทํากิจวัตร
ประจําวัน ปงบประมาณ 2563 

อําเภอ 

ปงบประมาณ 2563 

จํานวน
ผูสูงอายุ 

จํานวน
คัดกรอง 

รอยละ 
ติดสังคม
(ADL 12-
20) 

รอยละ 
ติดบาน
(ADL 5-
11) 

รอย
ละ 

ติดเตียง
(ADL 0-4) 

รอยละ 

เมืองอางทอง 9,488 9,227 97.25 8,988 97.41 172 1.86 67 0.73 

ไชโย 4,178 3,289 78.72 3,069 93.31 187 5.69 33 1.00 

ปาโมก 5,133 4,615 89.91 4,442 96.25 108 2.34 65 1.41 

โพธิ์ทอง 10,787 10,657 98.79 10,341 97.03 223 2.09 93 0.87 

แสวงหา 6,271 4,205 67.05 4,094 97.36 84 2.00 27 0.64 

วิเศษชัยชาญ 13,038 10,076 77.28 9,730 96.57 273 2.71 73 0.72 

สามโก 3,485 2,959 84.91 2,892 97.74 47 1.59 20 0.68 

รวม 52,380 45,028 85.96 43,556 96.73 1,094 2.43 378 0.84 
 ปงบประมาณ 2564 จังหวัดอางทองมีประชากรทั้งหมดจํานวน 228,466  คนขอมูลจากระบบ 
HDC ณ วันท่ี 4 กุมภาพันธ 2564 พบวา จังหวัดอางทองมีผูสูงอายุ ท้ังหมด 55,491 คน  ประชากรผูสูงอายุ
คิดเปนรอยละ 24.28 ผูสูงอายุไดรับการคัดกรองจําแนกตามความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน จํานวน 

เอกสารประกอบการตรวจราชการ รอบที่ 1 ประจําปงบประมาณ พ.ศ.256๔   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง  หนา ๑ 
 



 

36,640 คน จําแนกเปนติดสังคม 35,246 คน คิดเปน รอยละ 96.2 ติดบานจํานวน  951 คน  คิดเปนรอยละ 
2.6  ติดเตียงจํานวน 443 คน  คิดเปนรอยละ 1.2 
ตารางท่ี 2 แสดงจํานวนและรอยละของผูสูงอายุไดรับการคัดกรองจําแนกตามความสามารถในการทํากิจวัตร
ประจําวัน ปงบประมาณ 2564 (ต.ค.2563-มี.ค.2564) 

อําเภอ 

ไตรมาส 1-2ต.ค.ถึง มี.ค. 

จํานวน
ผูสูงอายุ 

จํานวน
คัดกรอง 

รอยละ 
ติดสังคม
(ADL 12-
20) 

รอยละ 
ติดบาน
(ADL 5-
11) 

รอย
ละ 

ติดเตียง
(ADL 0-4) 

รอยละ 

เมืองอางทอง 10,220 8,310 81.31 8,117 97.7 141 1.7 52 0.6 

ไชโย 4,363 3,302 75.68 3,205 97.1 73 2.2 24 0.7 

ปาโมก 5,466 3,331 60.94 3,189 95.7 91 2.7 51 1.5 

โพธิ์ทอง 11,359 9,842 86.64 9,473 96.3 256 2.6 113 1.1 

แสวงหา 6,617 5,346 80.79 5,146 96.3 157 2.9 43 0.8 

วิเศษชัยชาญ 13,739 3,615 26.31 3,264 90.3 203 5.6 148 4.1 

สามโก 3,727 2,894 77.65 2,852 98.5 30 1.0 12 0.4 

รวม 55,491 36,640 66.0 35,246 96.2 951 2.6 443 1.2 
 

ตารางท่ี 3 แสดงจํานวนและรอยละการคัดกรองความดันโลหิตสูงและเบาหวาน ปงบประมาณ 2564 
 

อําเภอ 
ผูสุงอายุ

(คน) 

ความดันโลหิตสูง เบาหวาน 

คัดกรอง 
รอย
ละ 

ปกติ เสี่ยง 
เสี่ยง
สูง 

คัดกรอง 
รอย
ละ 

ปกติ เสี่ยง 
เสี่ยง
สูง 

เมือง 10,220 4,323 42.3 3,809 377 137 6,502 63.62 5,961 506 35 

ไชโย 4,363 1,918 43.96 1,664 140 114 2,978 68.26 1,999 945 34 

ปาโมก 5,466 2,269 41.51 1,851 260 158 3,427 62.7 3,003 414 10 

โพธ์ิทอง 11,359 4,461 39.27 3,408 728 325 7,285 64.13 6,004 1,194 87 

แสวงหา 6,617 2,826 42.71 2,378 263 185 4,550 68.76 3,859 609 82 

วิเศษชัยชาญ 13,739 6,501 47.32 5,496 630 375 9,416 68.53 7,510 1,684 222 

สามโก 3,727 1,782 47.81 1,482 224 76 2,631 70.59 2,091 498 42 

รวม 55,491 24,080 43.39 20,088 2622 1370 36,789 66.29 30,427  5,850  512 
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ตารางท่ี 4 แสดงจํานวนและรอยละการคัดกรอง CVD และสุขภาพชองปาก ปงบประมาณ 2564 
 

อําเภอ 
ผูสุงอายุ

(คน) 

CVD สุขภาพชองปาก 

คัด
กรอง 

รอย
ละ 

ตํ่า 
ปาน
กลาง 

สูง สูงมาก 
สูง

อันตราย 
คัด

กรอง 
รอย
ละ 

ปกติ 
ผิดปก

ติ 

ไม
ระ
บุ 

เมือง 10,220 3,281 32.1 698 1,134 627 354 468 
  
7,723  75.6  

  
7,392    331  -    

ไชโย 4,363 1,629 37.3 269 579 308 194 279 3,240  74.3  
  
3,015   211  14  

ปาโมก 5,466 2,002 36.6 282 676 408 272 364 
 
3,459  63.3  

  
3,314   145  -    

โพธ์ิทอง 11,359 4,347 38.3 842 1,411 870 520 704 
      
9,362  

    
82.4  

  
8,805  

       
557  

     
-    

แสวงหา 6,617 2,754 41.6 361 933 591 339 530 
      
5,471  

    
82.7  

  
5,329  

       
142  

     
-    

วิเศษชัยชาญ 13,739 4,028 29.3 570 1,284 866 511 797 
      
3,631  

    
26.4  

  
3,590  

         
41  

     
-    

สามโก 3,727 1,060 28.4 187 370 204 135 164 
      
2,882  

    
77.3  

  
2,794  

         
88  

     
-    

รวม 55,491 19,101 34.4 3,209 6,387 3,874 2,325 3,306 
     

35,768  
    
64.5  34,239 

     
1,515  

     
14  

 

ตารางท่ี 5 แสดงจํานวนและรอยละการคัดกรองสมองเสื่อม AMT และซึมเศรา 2Q ปงบประมาณ 2564 

อําเภอ 
ผูสุงอายุ

(คน) 

สมองเส่ือม AMT ซึมเศรา 2Q 

คดักรอง รอยละ ปกต ิ ผดิปกต ิ ไมระบ ุ คดักรอง รอยละ ปกต ิ
 

เมือง 10,220 8,323 81.44 8,219 104 0 8,665 84.78 8,649 16 

ไชโย 4,363 3,244 74.35 3,211 33 0 3,244 74.35 3,238 6 

ปาโมก 5,466 3,465 63.39 3,412 53 0 3,177 58.12 3,176 1 

โพธ์ิทอง 11,359 9,820 86.45 9,333 487 0 9,808 86.35 9,385 423 

แสวงหา 6,617 5,393 81.5 5,354 39 0 5,519 83.41 5,488 31 

วิเศษชัยชาญ 13,739 3,633 26.44 3,483 150 0 3,707 26.98 3,694 13 

สามโก 3,727 2,886 77.43 2,856 30 0 2,890 77.54 2,890 0 

รวม 55,491 36,764 66.3 35,868 896 0 37,010 66.7 36,520 490 

 
 
 
 
 

เอกสารประกอบการตรวจราชการ รอบที่ 1 ประจําปงบประมาณ พ.ศ.256๔   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง  หนา ๓ 



 

ตารางท่ี 6 แสดงจํานวนและรอยละการคัดกรองขอเขาและ BMI ปงบประมาณ 2564 

อําเภอ 
ผูสูงอายุ

(คน) 

ขอเขา BMI 

คัดกรอง 
รอย
ละ 

ปกติ 
ผิด 
ปกติ 

ไม
ระบุ 

คัด
กรอง 

รอย
ละ 

ผอม 
สม
สวน 

เริ่ม
อวน 

อวน 

เมือง 10,220 8,297 
81.1

8 7,948 348 0 8,571 83.86 390 6,095 1,581 479 

ไชโย 4,363 3,119 
71.4

9 2,708 411 0 3,746 85.86 261 2,392 822 246 

ปาโมก 5,466 3,467 
63.4

3 3,263 204 0 4,902 89.68 339 3,079 1,107 357 

โพธ์ิทอง 11,359 9,807 
86.3

4 8,635 
1,17

2 0 
10,14

4 89.3 872 6,098 2,402 716 

แสวงหา 6,617 5,468 
82.6

4 5,235 233 0 6,110 92.34 642 3,775 1,306 351 

วิเศษชัย
ชาญ 13,739 3,627 26.4 3,282 345 0 

11,12
5 80.97 806 7,043 2,534 685 

สามโก 3,727 2,895 
77.6

8 2,713 182 0 3,188 85.54 282 1,888 809 187 

รวม 55,491 36,680 66.1 33,784 2895 0 
     
47,786  

      
86.0  

      
3,592  

     
30,370  

     
10,561  

  
3,021  

 
3. ขอมูลประกอบการวิเคราะห1.2 การดําเนินงาน/ผลของการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 
 (1) รอยละของประชากรสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค  
 ปงบประมาณ 2563  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดไดดําเนินการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค
ของผูสูงอายุ จํานวน  542 ผลการสํารวจ พบวา ประชาชนผูสูงอายุของจังหวัดอางทอง มีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค  
รอยละ 15.1 จําแนกรายดาน พบวา  1. มีกิจกรรมทางกาย รอยละ 29.5 2. รับประทานผัก ผลไมสด  รอยละ 
29.2  3. ด่ืมน้ําสะอาด อยางนอย  8 แกว  รอยละ 52   4. ไมสูบบุหรี่/ยาเสน รอยละ 84.9  และ 5. ไมดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล  รอยละ 88.2 และการประเมินแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ 
ในระบบ Application Health For You (H4U) ณ วันท่ี 3 กรกฎาคม  2563 พบวาจังหวัดอางทองตอบ
แบบสอบถามฯ จํานวน 2,774 คน (เปาหมายตอบแบบสอบถามรอยละ 1 เทากับ 533 คน) พบวาผูสูงอายุมี
พฤตกิรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค รอยละ 19.32 (เปาหมาย รอยละ 60) รายละเอียดดังตารางท่ี 3 
ตารางท่ี 7 แสดงจํานวนและรอยละผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของจังหวัดอางทอง ปงบประมาณ 2563 

อําเภอ 
ปงบประมาณ 2563 

จํานวน
ผูสูงอายุ(คน) 

จํานวนตอบ
แบบสอบถาม(คน) 

รอยละ 
มีพฤติกรรมท่ีพึง
ประสงค(คน) 

รอยละ 

เมืองอางทอง 9,502 93 0.98 27 29.03 

ไชโย 4,396 18 0.41 2 11.11 

ปาโมก 5,389 1,089 20.21 211 19.38 

โพธิ์ทอง 10,752 98 0.91 19 19.39 

เอกสารประกอบการตรวจราชการ รอบที่ 1 ประจําปงบประมาณ พ.ศ.256๔   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง  หนา ๔ 



 

อําเภอ 
ปงบประมาณ 2563 

จํานวน
ผูสูงอายุ(คน) 

จํานวนตอบ
แบบสอบถาม(คน) 

รอยละ 
มีพฤติกรรมท่ีพึง
ประสงค(คน) 

รอยละ 

แสวงหา 6,324 1,335 21.11 254 19.03 

วิเศษชัยชาญ 13,279 112 0.84 20 17.86 

สามโก 3,589 29 0.81 3 10.34 

รวม 53,231 2,774 5.21 536 19.32 
 

เปาหมายการดําเนินงาน 
 ผูสูงอายุ หมายถึงประชาชนท่ีมีอายุตั้งแต 60 ปข้ึนไป ท่ีมี ADL ≥ 12 คะแนน ท้ังเพศชายและเพศหญิง 
รอยละ 5    
 ผูสูงอายุมีอายุตั้งแต 60 ปข้ึนไป ท่ีมี ADL ≥ 12 คะแนน ท้ังเพศชายและเพศหญิง มีพฤติกรรมท่ีพึง
ประสงค รอยละ 50    
ตารางท่ี 8 แสดงจํานวนและเปาหมายผูสูงอายุท่ีประเมินพฤติกรรมท่ีพึงประสงค ปงบประมาณ 2564 

 
อําเภอ จํานวนผูสูงอายุ

(คน) 
เปาหมาย 

(คน) 
ผลงาน(คน) มีพฤติกรรมท่ีพึง

ประสงค(คน) 
รอยละ 

เมืองอางทอง 10,224 512 9 9 100 
ไชโย 4,396 220 185 40 21.62 
ปาโมก 5,468 274 154 5 3.24 
โพธิ์ทอง 11,420 571 104 30 28.84 
แสวงหา 6,664 333 37 0 0 
วิเศษชัยชาญ 13,760 688 0 0 0 
สามโก 3,749 188 0 0 0 
รวม 55,681 2,786 489 84 17.17 
ท่ีมา : ขอมูลจากระบบ HDC  ณ วันท่ี 12 มกราคม 2564 และขอมูลจากระบบ H4U ณ วันท่ี 28 มกราคม 
2564 
 

ผลการดําเนินงาน 
1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทองรวมกับผูมีสวนไดสวนเสียจัดทํากรอบมาตรการและกิจกรรม 

ดําเนินงาน  ประจําปงบประมาณ  2564 ประเด็นการพัฒนา : การสงเสริมการลดปจจัยเสี่ยงของการพลัดตกหก
ลมในผูสูงอายุ รวมถึงการดําเนินงานพฤติกรรมท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ 
 2. ถายทอดแผนงานโครงการใหผูรับผิดชอบในระดับ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ โรงพยาบาล โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล  
 3. ชี้แจงแนวทางการดําเนินงานแกผูรับผิดชอบในระดับอําเภอและตําบล โดยหนังสือราชการ การประชุม
ของคณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตรจังหวัดอางทอง 

เอกสารประกอบการตรวจราชการ รอบที่ 1 ประจําปงบประมาณ พ.ศ.256๔   สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง  หนา ๕ 



 

4. กําหนดเปาหมายการตอบแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ ในระบบ 

Application Health For You (H4U) ตั้งแตวันท่ี วันท่ี 9 มกราคม 2564  ปดระบบกรกฎาคม 2564

  

5 กําหนดแผนติดตามนิเทศงานและซักถามปญหาอุปสรรคในการดําเนินงาน 

(2) รอยละของผูสูงอายุมีแผนการดูแลสงเสริมสุขภาพรายบุคคลในชุมชน (Individual Wellness Plan) 
สถานการณ 
จังหวัดอางทองมีชมรมผูสูงอายุ 128 ชมรม   โรงเรียนผูสูงอายุ 11 แหง  มีกิจกรรมการออกกําลังกาย

จากการเขารวมชมรมและโรงเรียน  เฉลี่ยสัปดาหละ 1 วัน  
 เปาหมายการดําเนินงาน 
  1. ชมรมผูสูงอายุคุณภาพอําเภอละ 1 ชมรม  

2. ผูสูงอายุ ท่ีมี ADL ≥ 12 คะแนน มีแผนสงเสริมสุขภาพดี ชะลอชรา ชีวายืนยาว รายบุคคล 
(Individual Wellness Plan) อยางนอย 30 คน   

ผลการดําเนินงาน 
ตารางท่ี 9  ชมรมผูสูงอายุคุณภาพเพ่ือดําเนินงานแผนสงเสริมสุขภาพดี ชะลอชรา ชีวายืนยาว รายบุคคล
(Individual Wellness Plan) ดังนี้ 

อําเภอ ชมรมผูสูงอายุ หมายเหตุ 
เมืองอางทอง ชมรมผูสูงอายุตําบลศาลาแดง   
ไชโย ชมรมผูสูงอายุตําบลราชสถิตย  
ปาโมก ชมรมผูสูงอายุตําบลนรสิงห  
โพธิ์ทอง ชมรมผูสูงอายุตําบลอางแกว  
แสวงหา ตําบลผูสูงอายุตําบลแสวงหา  
วิเศษชัยชาญ ชมรมผูสูงอายุตําบลตลาดใหม   
สามโก ชมรมผูสูงอายุเทศบาลตําบลสามโก  

2. วางแผนการรับการประชุมชี้แจงประชุมแนวทางการดําเนินงานสูงอายุ  Individual wellness plan 
และชมรมผูสูงอายุภายใตโครงการพัฒนาระบบการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุในชุมชนแบบบูรณาการ เขต
สุขภาพท่ี 4 ป 2564 

 3. ประเมินคลินิกผูสูงอายุระดับ M  ไดแกโรงพยาบาลอางทอง ระดับพ้ืนฐานมายถึง มีการจัดระบบ
บริการสุขภาพแบบผูปวยนอกท่ีครอบคลุมประเด็น ดังตอไปนี้ทุกหัวขอ 
 3.1 มีระบบการคัดกรอง หรือ รับสงตอจากระบบการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุระดับชุมชน(community screening) 
 3.2 มีการประเมิน วินิจฉัย กลุมอาการหรือปญหาสุขภาพสําคัญของสูงอายุ อยางนอย 2 จาก 9 เรื่อง 

 3.3 มีระบบการดูแลรักษา กลุมอาการหรือปญหาสุขภาพสําคัญของสูงอายุ อยางนอย 2 จาก 9 เรื่อง 
 3.4 มีคูมือการดูแลรักษากลุมอาการสูงอายุ และ ปญหาสุขภาพสําคัญของสูงอายุไวใหพรอมใชอางอิงใน 

แผนกผูปวยนอก 
 3.5  มีผูรับผิดชอบในการประสานงานสงตอผูปวยและติดตามใหผูปวยสูงอายุไดรับการรักษากลุมอาการ 
สูงอายุอยางเหมาะสม  
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 กลุมอาการหรือปญหาสุขภาพสําคัญของสูงอายุคือ 1) ดานความคิดความจํา 2) ดานการเคลื่อนไหว
รางกาย 3) ดานการขาดสารอาหาร 4) ดานการมองเห็น 5) ดานการไดยิน 6) ดานภาวะซึมเศรา 7) ดานการกลั้น
ปสสาวะ 8) ดานการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน (ADL) และ 9) ชองปาก 
 4. เทศบาลตําบลศาลาแดง อําเภอเมืองอางทอง เขารวมโครงการการดําเนินงานเมืองท่ีเปนมิตรกับ
ผูสูงอายุของศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี  
 5.โครงการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคผูสูงอายุแบบไรรอยตอ(Seamless Care) รพ.สต.สาลาแดง 
อ.เมืองอางทอง 
(3) รอยละผูสูงอายุไดรับการคัดกรองแลวพบความผิดปกติดานการเคล่ือนไหว  
 สถานการณ 

จากการวิจัยเรื่องการพัฒนาความแตกฉานดานสุขภาพเก่ียวกับการพลัดตกหกลมของผูสูงอายุในชุมชน เขต 
สุขภาพท่ี 4 พบวาไมไดปฏิบัติการปองกันการพลัดตกหกลมในเรื่อง การมีราวจับใน หองน้ําท่ีบานรอยละ 71.3 
และจากการประเมินความเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม (ในรอบ 3 เดือนท่ีผานมา) พบวาปญหา อาการปวดขอขณะ
เคลื่อนไหวเปนปจจัยเสี่ยงของการพลัดตกหกลมมากท่ีสุด รอยละ 47.1 รองลงมาคือ ปญหาจากการมองเห็นไม
ชัดเจน รอยละ 36.3 แตการไดรับยากันชักมีความเสี่ยง ตอการพลัดตกหกลมนอยท่ีสุดรอยละ 1.6 

ตารางท่ี 10 แสดงผลการคัดกรองพบภาวะเส่ียงของการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ จังหวัดอางทอง จําแนก
รายอําเภอป งบประมาณ 2564 
 

อําเภอ รอยละผลการคัดกรองพบภาวะเส่ียงของการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ จังหวัดอางทอง 

ผูสูงอาย ุ(คน) คัดกรอง รอยละ ปกต ิ รอยละ ผิดปกติ รอยละ ไมระบุ 
เมืองอางทอง 10,220 8,271 80.93 7,954 96.2 295 3.6 22 
ไชโย 4,363 3,234 74.12 2,858 88.4 373 11.5 3 
ปาโมก 5,466 3,465 63.39 3,283 94.7 182 5.3 0 
โพธิ์ทอง 11,359 9,802 86.29 8,679 88.5 1,122 11.4 1 
แสวงหา 6,617 5,470 82.67 5,355 97.9 115 2.1 0 
วิเศษชัยชาญ 13,739 3,618 26.33 3,355 92.7 263 7.3 0 
สามโก 3,727 2,881 77.3 2,654 92.1 224 7.8 3 
รวม 55,491 36,741 66.2 34,138 92.9 2,574 7.0 29 

ผลการดําเนินงาน 
 1.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทองรวมกับผูมีสวนไดสวนเสียจัดทํากรอบมาตรการและกิจกรรม 
ดําเนินงาน  ประจําปงบประมาณ  2564 ประเด็นการพัฒนา : การสงเสริมการลดปจจัยเสี่ยงของการพลัดตกหก
ลมในผูสูงอายุ รวมถึงการดําเนินงานพฤติกรรมท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ 
 2. ถายทอดแผนงานโครงการใหผูรับผิดชอบในระดับ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ โรงพยาบาล โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล เก่ียวกับการอบรมใหความรูเก่ียวกับการปองกัน การพลัด
ตกหกลมในผูสูงอายุแก ผูสูงอายุ/ผูดูแลผูสูงอายุ การประสานความรวมมือกับ หนวยงานท่ีเก่ียวของดานสิ่งแวดลอม 
และกายอุปกรณในการปองกันการ พลัดตกหกลมในผูสูงอายุ และการจัดทําแนวทางการดูแลและสงตอ ผูสูงอายุท่ี
มีภาวะพลัดตกหกลม 
 3. ชี้แจงแนวทางการดําเนินงานแกผูรับผิดชอบในระดับอําเภอและตําบล โดยหนังสือราชการ การประชุม
ของคณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตรจังหวัดอางทอง  
 

ท่ีมา : ขอมูลจากระบบ HDC ณ วันท่ี 4 กุมภาพันธ 2564 
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(4) รอยละของตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care ) ในชุมชนผาน
เกณฑ 

สถานการณ 
   จังหวัดอางทอง เขารวมโครงการดูแลผูสูงอายุระยะยาว ตั้งแตป 2559 ถึงปจจุบัน ตําบลท้ังหมด 73 ตําบล   

จังหวัดรวมกับศูนยอนามัยท่ี 4  ประเมินตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term 
Care) ซ่ึงในปงบประมาณ 2564 มีตําบลท่ีประเมินยังไมผานการประเมิน จํานวน  4 แหง ไดแก  ตําบลบานอิฐ   
ตําบลตลาดกรวด  ตําบลชัยฤทธิ์  และตําบลเทวราช สําหรับ การจัดทํา Care plan ของผูสูงอายุ ในระบบ 
โปรแกรม 3 C โดยหนวยบริการไดเชื่อมโยงกับโปรแกรมของ สปสช.  โ ด ย มี ผู จั ด ก า ร 1 8 ดู แ ล ผู สู ง อ า ยุ 1 8 (Care 
manager) ผูดูแลผูสูงอายุ และอาสาสมัครบริบาลทองถ่ิน จํานวน 103 คน ในการดูแลผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง 
 เปาหมายการดําเนินงาน 
 1.ตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) รอยละ 95 
 2. ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม care plan รอยละ 80 
ตารางท่ี 11 จํานวนตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) จําแนก
ตามรายอําเภอ ปงบประมาณ 2564 
อําเภอ ผลการประเมินตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว 

(Long Term Care) 
เปาหมาย(แหง) ผลงาน(แหง) รอยละ 

เมืองอางทอง 14 12 85.71 
ไชโย 9 7 77.78 
ปาโมก 15 15 100 
โพธิ์ทอง 8 8 100 
แสวงหา 7 7 100 
วิเศษชัยชาญ 15 15 100 
สามโก 5 5 100 
รวม 73 69 94.52 

ท่ีมา : ขอมูลจากระบบ LTC กรมอนามัย ณ วันท่ี 1 กุมภาพันธ 2564 
 

ตารางท่ี 12 แสดงจํานวนผูจัดการระบบการดูแลผูสูงอายุระยะยาวดานสาธารณสุขผูดูแลผูสูงอายุ (Care 
Mananger) ผูดูแลผูสูงอายุ(Caregiver) และอาสาสมัครบริบาลทองถิ่น ปงบประมาณ 2564 
อําเภอ 

ผูท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิง 

ผูจัดการระบบการ
ดูแลผูสูงอายุ 

(Care Manager) 
ผูดูแลผูสูงอายุ
(Caregiver) 

อาสาสมัคร
บริบาล
ทองถิ่น 

สัดสวน
CM:CG:ผส 

เมืองอางทอง 193 20(4) 34 16 1:2:12 
ไชโย 97 9 26 8 1:3:11 
ปาโมก 142 11 14 10  1:1:13 
โพธิ์ทอง 369 22 50 24 1:2:17 
แสวงหา 200 8 29 14 1:4:25 
วิเศษชัยชาญ 351 15 126 25 1:5:23 
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อําเภอ 
ผูท่ีมีภาวะ

พ่ึงพิง 

ผูจัดการระบบการ
ดูแลผูสูงอายุ 

(Care Manager) 
ผูดูแลผูสูงอายุ
(Caregiver) 

อาสาสมัคร
บริบาล
ทองถิ่น 

สัดสวน
CM:CG:ผส 

สามโก 42 7 52 6 1:8:6 
รวม 1,394 92(88) 331 103 1:4:16 
 
ตารางท่ี 13 แสดงจาํนวน และรอยละของผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม care planปงบประมาณ 2564 

 

อําเภอ ผูสูงอายุ
ท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิง 

ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม care plan 

ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง จํานวน Care Plan รอยละการจัดทํา Care plan 
เมืองอางทอง 193 163 160 98.16 
ไชโย 97 102 88 86.27 
ปาโมก 142 133 133 100 
โพธิ์ทอง 369 196 174 88.78 
แสวงหา 200 179 166 92.74 
วิเศษชัยชาญ 351 229 203 88.65 
สามโก 42 81 80 98.77 
รวม 1,394 1,083 1,004 92.71 

ท่ีมา : ขอมูลจากระบบ LTC กรมอนามัย ณ วันท่ี 1กุมภาพันธ 2564 
ผลการดําเนินงาน 

 1.แจงแผนกําหนดการประเมินพรอมท้ังเตรียมความพรอมรับการประเมินตําบลท่ีมีระบบการสงเสริม
สุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ท่ียังไมผานเกณฑการประเมินจากศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี  

 2. ติดตามการดําเนินงาน โครงการ LTC รวมกับ สปสช.เขต 4 สระบุรี และทีมงานประกันสุขภาพจังหวัด
อางทอง 
4. สรุปประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอการทําใหการขับเคล่ือนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ

ความสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซ่ึงไดจากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห สังเคราะห จาก
การตรวจติดตาม 

- 
 

5. ปญหา อุปสรรค  และขอเสนอแนะ 

 
ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับ
ตรวจ 

 

ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ
ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

มีจากขอมูลพบวา อปท.ท่ีมีการโอน
เงินลงหนวยบริการ และมีการใชเงิน 
LTC ยังไมครบทุกท่ี 

 - สปสช เขต4 สระบุรี  ควรมีสวน 
 ชวยในการผลักดันใหมีการ 
 เบิกจาย/ใชเงิน LTC และคืนขอมูล 

-เ ส น อป ญห า ใ น เ ว ที ท่ี มี ก า ร
ประชุ มชี้ แจ งและหารื อแนว
ทางการดําเนินงานรวมกัน 
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ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับ
ตรวจ 

 

ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ
ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

-  อปท.ท่ียังไมมีการโอน/ใชเงิน LTC 
นั้ น  มี แผนกา ร ดํ า เนิ น กา ร ผ า น
ศูนยบริการสาธารณสุขฯ ของ อปท. 
ปญหาท่ีพบของการยังไมมีการใชเงิน 
LTC ของ อปท.เนื่องจาก อปท. ยัง
ไม มีการเปดประชุมอนุกรรมการ 
LTC ของ อปท. โดยท่ีหนวยงาน
สาธารณสุขทุกแหงมีความพรอมใน
การจัดทํา care Plan และได
ดํ า เ นิ น ก า ร เ ยี่ ย ม โ ด ย ที ม ห ม อ
ครอบครัว care manager และ 
care giver แลว เพียงแตยังไมมีการ
เบิกจายเงิน LTC 
- การไมเขาใจข้ันตอนและการลง
ระบบรายงานตางๆของโปรแกรม
สงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะ
ยาว (Long Term Care)ท้ังของ 
สปสช.และกรมอนามัย 
 

 กลับยังสํานักงานสาธารณสุข 
 จังหวัดดวย เพ่ือเปนประโยชนใน 
 การกํากับติดตามตอไป 

- มีทีมใหคําปรึกษาและแนะนําการ
ล ง ร ะ บ บ ร า ย ง า น ต า ง ๆ ข อ ง
โปรแกรมสง เสริมสุขภาพดูแล
ผูสูงอายุระยะยาว (Long Term 
Care)ท้ั ง ของ  สปสช . และกรม
อนามัย 

  
  

-เสนอการ ทําความเข า ใจ กับ
หน วยงาน ท่ี เ ก่ียวขอ ง  เ พ่ือผู
ปฏิบัติระหวางหนวยงานจะไดรับ
การประสานงานท่ีมีประสิทธิภาพ
และตอเนื่อง 

จํานวน  Care Manager ยังไมครบ
ในหน วยบริการ เนื่ องจากมีการ
โยกยาย หรือลาออก และมีบุคลากร
มารับงานใหมยังไมไดรับการอบรม
Care Manger   จํานวน 6 แหง ทํา
ใหการจัดทํา  Care Plan ไม
ครบถวนและครอบคลุม เพราะตอง
ใช รหัสผานเขาในโปรแกรม 3 C 
ของจังหวัดอางทอง  

อบรม Care Manager เพ่ิมเติม   

การใชApplication H4U ยังไม
สะดวกสําหรับผูสูงอายุบางคน (ไมมี
โ ท ร ศั พท  ไ ม มี สั ญญ าณ มื อ ถื อ ) 
และการสรุปผลการประเ มินไม
สามารถระบุผลของพฤติกรรมได
ทั น ที ทํ า ใ ห ผู สู ง อ า ยุ ไ ม ท ร า บ
พฤติกรรมท่ีตนเองประเมินไป 
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ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะท่ีใหตอหนวยรับ
ตรวจ 

 

ส่ิงท่ีผูทําหนาท่ีตรวจราชการรับ
ไปประสาน หรือ ดําเนินการตอ 

การประชุมผาน ZOOM ยังไมไดผล
ในก ารั บ ข อ มู ล เนื่ อ ง จ ากร ะบบ
สัญญาณ ท่ี ไ ม ชั ด เ จนและจํ า กั ด
ผูเขารวมประชุม ทําใหไดรับขอมูลไม
พรอมกันและอาจคลาดเคลื่อนได 

  

สสจ.ยังไมสามารถเขาไปดูคุณภาพ 
CP ในโปรแกรมได 

  

งานผูสูงอายุท่ีตองคีย มีหลาย
โปรแกรม  1.คัดกรองแลวตองคียใน 
โปรแกรม JHCIS,Hos.xp    
2.โปรแกรม LTC (3C) กรมอนามัย  
3.โปรแกรมLTC สปสช.   
4.Application H4U  
5.งานประจําของผูรับผิดชอบงานใน
พ้ืนท่ี 

  

 
 
 
 
 

6. ขอเสนอแนะตอนโยบาย /ตอสวนกลาง / ตอผูบริหาร / ตอระเบียบ  กฎหมาย 
- 
 
7. นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง (ถามี) 
 
 
 
 

 
         ผูรายงาน  นางวราวรรณ สมบุญนาค  
         ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

วัน/เดือน/ป  4 กุมภาพันธ 2564 
   โทรศัพท 0860524649  
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