
 ชี้แจง กรอบการประชุมจัดทาํแผนสขุภาพจังหวัดอางทองปงบประมาณ  2563

วันที่ 24 -25 กรกฎาคม 2562

1. ชี้แจงขั้นตอนการจัดทําแผนฯ ปงบประมาณ 2563

2. สรุปผลงานตามตัวชี้วัด PA และยุทธศาสตรจังหวัดและนําเสนอสถานการณ

    แนวโนมปญหาสถานะสุขภาพ

3. ชี้แจงแนวทางการจัดทําแผนสุขภาพ  24-25 ก.ค.62

4. แบงกลุม ระดมสมองจัดทําแผน

5. นําเสนอผลการประชุม (ราง)แผนที่ไดจัดทําขึ้น

โดย นางสาววันเพ็ญ  ชางเชื้อ

หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข



ลําดับ กิจกรรม วัน/เดือน/ป

สถานที่

กลุมเปาหมาย

1 1. กลุมงาน สสจ. นําเสนอผลการดําเนินงาน/

วิเคราะหสภาพปญหา ป 2562

2. กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ นําเสนอ 

   - สรุปผลงานตามตัวชี้วัด PA 

   - สรุปผลงานตามตัวชี้วัดยุทธศาสตรจังหวัด 

3. ทบทวนยุทธศาสตรจังหวัด  ป 2562-2564

18 ก.ค. 2562

หองประชุม

สสจ.อางทอง

-นพ.สสจ.

-รอง นพ.สสจ.

-หนก./ผูรับผิดชอบงาน

2 ประชุมจัดทําแผนสุขภาพจังหวัดอางทอง ป 2563

- จัดทํากลยุทธ (แบงกลุม : เฉพาะประเด็นสําคัญ)  

- จัดทํากรอบมาตรการ ดําเนินงาน ระดับ สสจ./ 

  รพ./ สสอ. และ รพ.สต.

24-25 ก.ค. 2562

หองประชุม ชั้น 6

รพ.โพธิ์ทอง

-กลุมงาน สสจ.

-ตัวแทน รพ. /สสอ./

  รพ.สต.

-ผูมีสวนไดสวนเสีย

3 ประชุมประชาพิจารณ รางแผนสุขภาพสุขภาพ

จังหวัดอางทอง ป 2563

7 สิงหาคม 2562

หองประชุม 

สสจ.อางทอง

-ผูบริหาร สสจ.

-ผอ.รพ./สสอ./ตัวแทน  

ผอ.รพ.สต.

ผูมีสวนไดสวนเสีย



ลําดับ กิจกรรม วัน/เดือน/ป

สถานที่

กลุมเปาหมาย

4 ประชุมนําเสนอแผนสุขภาพจังหวัดอางทอง ตอ

ผูบริหารบริหารระดับจังหวัด

15 ส.ค. 2562

หองประชุม

สสจ.อางทอง

-ผูบริหาร สสจ.

-หนก. สสจ.

5 ประชุมจัดทําแผนปฏิบัติการ ป 2563

  - ถายทอดแผนสุขภาพจังหวัด ให ระดับอําเภอ

  - จัดทําแผนสุขภาพอําเภอ (แผน CUP)

24-25 ส.ค. 2562

นอกสถานที่

-ผูบริหาร สสจ.

-หนก./ผูรับผิดชอบงาน ของ

สสจ.

-สสอ./ผอ.รพ./ผูรับผิดชอบ

ทําแผนระดับอําเภอ 

6 - คปสอ. ประชุมประชาพิจารณ รางแผนสุขภาพ

อําเภอ ป 2563 

25 ส.ค. 2562-

10 ก.ย. 2562



ลําดับ กิจกรรม วัน/เดือน/ป

สถานที่

กลุมเปาหมาย

7 ประชุมนําเสนอแผนสุขภาพอําเภอ 7 อําเภอ 16 ก.ย. 2562

หองประชุม

สสจ.อางทอง

-ผูบริหาร สสจ.

-หนก. สสจ.

-สสอ./ผอ.รพ.

8 สสจ./รพ./สสอ./รพ.สต. สงแผนปฏิบัติการป 

2563 เสนอให นพ.สสจ. อนุมัติ

25 ก.ย. 2562

9 จัดทําโครงการ ตามแผนปฏิบัติการเสนอ

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอนุมัติ

1 ต.ค. 2562-

31 ธ.ค. 2562

10 รายงานผลการดําเนินงานงานตามแผนปฏิบัติ

การและโครงการ ทุกวันที่  25 ของเดือน

ต.ค. 2562-

ก.ย. 2562



สรุปผลงานตามตัวช้ีวัด PA และยุทธศาสตรจังหวดั

และนําเสนอสถานการณ

    แนวโนมปญหาสถานะสุขภาพ



สรุปผลการดําเนินงานตามตวัช้ีวัด 

ไตรมาส 1 - 3   ปงบประมาณ 2562



ตวัชีว้ดั คณะที ่1 (9 ตวัชีว้ดั/PA 3 ตวั) PA เป้าหมาย            
ปี 62

ผลงา
น

สรปุผ
ล

1. อตัราสว่นการตายมารดาไทยไมเ่กนิ 17 ตอ่แสนการเกดิมชีพี  17 ตอ่แสน 0

2. ระดบัความสําเร็จของการพฒันาการเด็ก ตามเกณฑม์าตรฐาน 

    2.1) รอ้ยละ 90 ของเด็กอาย ุ 0-5 ปี ไดร้บัการคดักรองพฒันาการ รอ้ยละ 90 90.24

    2.2) รอ้ยละ 20 ของเด็กอาย ุ 0-5  ปี  ไดร้บัการคดักรองพฒันาการพบ
สงสยัลา่ชา้ รอ้ยละ 20 7.41

    2.3) รอ้ยละ 90 ของเด็กอาย ุ0-5 ปี ทีม่พีฒันาการสงสยัลา่ชา้ไดร้บัการ
ตดิตาม/สง่ตอ่ รอ้ยละ 90 83.54

    2.4) รอ้ยละ 60 ของเด็กพฒันาการลา่ชา้ไดร้บัการกระตุน้พฒันาการดว้ย 
TEDA4I รอ้ยละ 60 75

    2.5) รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี สงูดสีมสว่น รอ้ยละ 57 66.07

3. รอ้ยละของ รพ.ทีพ่ฒันาอนามยัสิง่แวดลอ้มไดต้ามเกณฑ ์Green & 
Clean Hospital


ดมีาก รอ้ยละ 

40
42.9

ดมีาก plus 1 
แหง่

1 แหง่

4. รอ้ยละตาํบลทีม่รีะบบ LTC ผา่นเกณฑ ์ รอ้ยละ 70 71.23

5. อตัราผูป่้วย DM รายใหมจ่ากกลุม่เสีย่งเบาหวาน และอตัรากลุม่สงสยั
ป่วย HT ไดร้บั
    การวดัความดนัโลหติทีบ่า้น 

≤ รอ้ยละ 
2.05

2.29

≥ รอ้ยละ 30 49.1

6. รอ้ยละของจงัหวดัมศีนูย ์ EOC และทมี SAT  ทีส่ามารถปฏบิตังิานได้
จรงิ

ผา่นข ัน้ตอน ดาํเนนิ
การได้

7. อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอาย ุ15-19 ปี ไมเ่กนิ 38/
พนัคน

11.74

8. โครงการ “3 ลา้น 3 ปี เลกิบหุร ีท่ ัว่ไทย เทดิไทอ้งคร์าชนั” จํานวนผู ้
สบูบหุร ีเ่ลกิสบูบรุ ี่

รอ้ยละ 33 5.67

DM ≥ รอ้ย
 

33 59



ตวัชีว้ดั คณะที ่2 (16 ตวัชีว้ดั/PA 9 ตวั ) PA เป้าหมาย            
ปี 62

ผลงา
น สรปุผล

 10. รอ้ยละของอําเภอมกีารพฒันาคณุภาพชวีติระดบัอําเภอ (พชอ.) ทีม่ ี
คณุภาพ 

 รอ้ยละ  60 100

 11. รอ้ยละของคลนิกิหมอครอบครวัทีเ่ปิดดาํเนนิการในพืน้ที ่(Primary 
Care Cluster) 

 2 แหง่
2

 12. รอ้ยละของ รพ.สต. ทีผ่า่นเกณฑก์ารพฒันาคณุภาพ รพ.สต. ตดิดาว 
ระดบั 5 ดาว สะสม 

  รอ้ยละ 60
73.68

 13. อตัราความสําเร็จของการรกัษาผูป่้วยวณัโรคปอดรายใหม ่  >รอ้ยละ 85 66.67

 14. รอ้ยละ รพ.ทีใ่ชย้าอยา่งสมเหตสุมผล   

    14.1.1 RDU ขัน้ที ่1 ≥ รอ้ยละ 
80

100

14.1.2  RDU ขัน้ที ่2 ≥ รอ้ยละ 
10

28.57

14.2 รอ้ยละของโรงพยาบาลทีม่รีะบบจัดการการดือ้ยาตา้นจลุชพีอยา่งบรูณาการ 
(AMR) 
           ระดบั Intermediate 

1 แหง่ 
(รพท.) 1

 15. อตัราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง  <รอ้ยละ7 11.40

 16. อตัราตายผูป่้วยตดิเชือ้ในกระแสเลอืดแบบรนุแรงชนดิ community-
acquired sepsis

 < รอ้ยละ 
30 

32.02

 17. อตัราการเสยีชวีติของผูเ้จ็บป่วยวกิฤตฉุกเฉนิ (triage level 1) 
ภายใน 24 ชม. ใน 
       รพ.ระดบั M S  A

 < รอ้ยละ 
12

7.24

 18. รอ้ยละ ของผูต้ดิยาเสพตดิทีบ่ําบดัครบตามเกณฑท์ีก่าํหนดของแต่
ละระบบ และไดร้บั
        การตดิตามตอ่เนือ่ง 1 ปี (Retention rate)

 รอ้ยละ 20 48.15

  < 6 3 ตอ่ 



ตวัชีว้ดั  คณะที ่2 (16 ตวัชีว้ดั / PA 9 ตวั) PA
เป้าหมา

ย            
ปี 62

ผลงาน สรปุ
ผล

 20. รอ้ยละของผูป่้วย CKD ทีม่อีตัราการลดลงของ eGFR<4 
ml/min/1.73m2/y 66% 62.7

 21. รอ้ยละของผูป่้วยทีเ่ขา้รบัการผา่ตดัแบบ One Day 
Surgery รอ้ยละ 20 100

 22. อตัราสว่นจํานวนผูย้นิยอมบรจิาคอวยัวะจากผูป่้วยสมอง
ตายตอ่จํานวนผูป่้วย
      เสยีชวีติใน รพ. 

>0.8 ตอ่
รอ้ย ใน 
รพ.S 
/M/A

0

 23. อตัราสว่นของจํานวนผูย้นิยอมบรจิาคดวงตา ตอ่จํานวน
ผูป่้วยเสยีชวีติในโรงพยาบาล

>1.3 ตอ่
รอ้ย 

ใน รพ.S 
/M/A

0.2

 24. รอ้ยละของผูป่้วยนอกท ัง้หมดทีไ่ดร้บับรกิารตรวจ วนิจิฉยั 
รกัษาโรค 
       และฟ้ืนฟสูภาพดว้ยศาสตรก์ารแพทยแ์ผนไทยและ
การแพทยท์างเลอืก

 รอ้ยละ 
18.5 20.26

25. STEMI อตัราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลอืดหวัใจ 26 ตอ่ แสน 
ปชก.

17.1
(มค.-

เมย.62)

6 รวม  
ตวัชีว้ดั 

16

ผา่น 9

ไมผ่า่น 73



ตวัชีว้ดั คณะที ่3 (10 ตวัชีว้ดั/PA 8 ตวั เขต2 ตวั) PA
เป้าหม

าย            
ปี 62

ผลง
าน

สรปุ
ผล

 26. รอ้ยละของเขตสุขภาพทีม่กีารบรหิารจดัการกําลงัคนทีม่ ี
ประสทิธภิาพ (≥ รอ้ยละ 70)


ขอ้มลูกําลังคนมคีวาม
ครบถว้น สมบรูณ์  ≥ 

รอ้ยละ 70

27. จํานวนหนว่ยงานทีเ่ป็นองคก์รแหง่ความสขุ 
      (ม ีsuccess story หรอื Bright spot จากการขบัเคลือ่นองคก์รแหง่

ความสขุ)   
 1 แหง่

1 
แหง่

 28. เขตสขุภาพดาํเนนิการ digital transformation  1 แหง่
รพ.อ

ท.

 29. มกีารใช ้Application สําหรบั PCC ใน PCC ทกุแหง่  นํารอ่ง จ.ปทมุธานี

 30. รอ้ยละของหนว่ยบรกิารทีป่ระสบภาวะวกิฤตทางการเงนิระดบั 7  ≤ รอ้ยละ 
4

0

 31. รอ้ยละของ รพ.สงักดั กสธ. มคีณุภาพมาตรฐานผา่นการรบัรอง 
HA ข ัน้ 3

  

     31.1 รพศ./รพท. รอ้ยละ 100 100

     31.2 รพช. รอ้ยละ 90 83.33

 32. รอ้ยละความสําเร็จของสว่นราชการในสงักดั สป. ทีด่าํเนนิการ
พฒันาคณุภาพการบรหิารจดัการ   ภาครฐัผา่นเกณฑท์ีก่าํหนด

  

     32.1  สสจ. 1 แหง่ 1

     32.2 สสอ. รอ้ยละ 
40

100



ตวัชีว้ดั คณะที ่3 (10 ตวัชีว้ดั/PA 8 ตวั เขต 2 ตวั) PA
เป้าหม

าย            
ปี 62

ผลง
าน

สรปุ
ผล

 33. รอ้ยละของเขตสขุภาพทีม่นีวตักรรมการบรหิารจดัการ  นํารอ่ง จ.ปทมุธานี

 34. รอ้ยละของหนว่ยงานในสงักดั สป. ผา่นเกณฑก์ารประเมนิ ITA (จ.
อา่งทอง 15 หนว่ยงาน)

รอ้ยละ 
90

93.3
3

 35. ระดบัความสําเร็จของหนว่ยงานสงักดั สป.มรีะบบการตรวจสอบ
ภายใน ควบคมุภายใน 
       และการบรหิารความเสีย่งระดบัจงัหวดั

 

      35.1 รอ้ยละของผลประเมนิการควบคมุภายในดว้ยระบบ
อเิล็กทรอนกิส ์
             (Electronics Internal Audit : EIA) ในภาพรวม  (จ.อา่งทอง 7 
หนว่ยงาน)

≥ รอ้ยละ 
80

ระหว่
าง

ประเ
มนิ

       35.2 รอ้ยละของผลประเมนิการตรวจสอบงบการเงนิของหนว่ย
บรกิารตามกลุม่เป้าหมาย
               ทีก่าํหนดผา่นเกณฑ ์ (จ.อา่งทอง 7 หนว่ยงาน)

รอ้ยละ 
50

0

สรปุ         PA ผา่น 12 / ไมผ่า่น 6 
สตป. ผา่น 19 / ไมผ่า่น 14

4
รวม 7 
ตวัชีว้ ั

ด

ผา่น 5

ไม่
ผา่น 32



สรุปผลงานตามตัวช้ีวดัเปาประสงค

แผนยุทธศาสตรสุขภาพจังหวัดอางทอง  



แผนยุทธศาสตรสุขภาพจังหวัดอางทอง  ปงบประมาณ  2561 - 2564

1. เสรมิสรางความเขมแข็งของภาคเีครอืขาย

ในการจัดการสุขภาพประชาชน
3. พัฒนาระบบบรหิารและระบบบรกิารสุขภาพ2. พัฒนาระบบบรหิารทรัพยากรบุคคล

4. พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศดานสขุภาพ

PP&P Excellence Service   ExcellencePeople  Excellence Governance  Excellence

1. สรางการมสีวนรวมของภาคเีครอืขายใน

   การสงเสรมิสุขภาพ  ปองกันโรคและ

   การจัดการสิง่แวดลอม

2. เสรมิสรางความรอบรูดานการดูแลสุขภาพ

   และการคุมครองผูบรโิภค

5. พัฒนาระบบบรกิาร

สุขภาพ ใหมคีุณภาพ

3. พฒันาระบบบรหิารจัด

    การกําลังคน

4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรใน

   การสรางนวัตกรรมและ

   งานวิจัย

ระบบสุขภาพยั่งยนื

คนอางทองสขุภาพด ี ดวยระบบบรกิารที่มคุีณภาพ 

 โดยการมสีวนรวมของภาคีเครอืขาย ภายในป  2564
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ประชาชนมอีายุคาดเฉลี่ยเมือ่แรกเกิดไมนอยกวา  80

ประชาชนสุขภาพดี เจาหนาที่มคีวามสุข

1. รอยละของเดก็อายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน เพิ่มขึ้น 

2. รอยละของวัยทํางานอายุ 30– 44ป มี BMI ปกติเพิ่มขึ้น

3. อัตราปวย DM  HT รายใหม จากลุมเสี่ยงลดลง

4. อัตราของผูสูงอายุท่ีชวยเหลอืตนเองไดเพิ่มขึ้น

5. อัตราตายดวยโรคสําคัญลดลง

1. รอยละดัชนคีวามสุขของ

    คนทํางาน 

2. อัตราการคงอยูของบุคลากร

    สาธารณสุข

 1.  รอยละของ รพ. มีคุณภาพมาตรฐานผาน การ รบัรอง  

HA ขั้น 3

2. รอยละของ รพ.สต. ท่ีผานเกณฑการพัฒนาคุณภาพ 

    รพ.สต. ติดดาว

3. รอยละของหนวยงานท่ีผานเกณฑ PMQA

4. จํานวนอําเภอท่ี  พชอ. มีคุณภาพ

คานยิม  M O P H

6. พัฒนาระบบการจัดการขอมูล

   สารสนเทศสุขภาพ

7. พัฒนาระบบธรรมาภิบาลและ

   การบรหิารจัดการภาครัฐ

http://startupmanagement.org/wp-content/uploads/2015/06/vision-320x240.jpg


อายุคาดเฉลีย่เม่ือแรกเกดิ (80 ป)

พ.ศ. 2556 พ.ศ. 2557 พ.ศ. 2558 พ.ศ. 2559 พ.ศ. 2560 พ.ศ. 2561

  ประเทศ

ชาย 71.1 71.3 71.6 71.8 72.0 72.2

หญงิ 78.1 78.2 78.4 78.6 78.8 78.9

  อางทอง

ชาย 70.3 71.6 71.3 71.2 71.9 71.5

หญงิ 79.3 79 79.4 78.8 80.1 80.8



ตัวชี้วัดตามเปาประสงคตามแผนยุทธศาสตร

ตัวช้ีวัด ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564
 ประชาชนสุขภาพดี

 1. รอยละของเด็กอายุ 0-14 ป สงูดีสมสวน เพิ่มขึ้น      

   1.1. รอยละของเด็ก 0-5 ป สูงดีสมสวน 54 57 64 66

   1.2  รอยละของเด็กวยัเรยีน (อายุ 6- 14 ป) สูงดีสมสวน

          ( ป2564 รอยละ74 )
68 70 70 72

   1.3  สวนสูงเฉลี่ยท่ีอายุ 12 ป                                         

– เด็กชาย 154 ซม.   - - - 154

– เด็กหญงิ 155 ซม. - - - 155

 2. รอยละของวัยทํางานอายุ 30– 44ป ม ีBMI ปกตเิพิ่มขึ้น 55 56 65 66

 3. อัตราปวย DM  HT รายใหม จากลุมเสี่ยงลดลง     

     - เบาเหวาน 2.4 2.4 2.2 2.0

     - ความดันโลหิตสูง 4.0 4.0 3.6 3.6
 4. อัตราของผูสูงอายุที่ชวยเหลอืตนเองไดเพิ่มขึ้น (รอยละ 0.2 

จากปท่ีผานมา)
รอยละ 0.2 รอยละ 0.4

รอยละ 

0.6 
 รอยละ 0.8

 5. อัตราตายดวยโรคสําคัญลดลง     

     - หลอดเลอืดสมอง
 61/แสน 

ปชก.

 60/แสน 

ปชก.

 59/แสน 

ปชก.

58/แสน 

ปชก. 

      ื ั ใ
 48/แสน  47/แสน  46/แสน 

4 /  ป  



ตัวช้ีวัด ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564

  เจาหนาที่มีความสุข     

  1. รอยละดัชนีความสุขของ คนทํางาน  
≥ รอยละ 

60

≥ รอยละ 

60

≥ รอยละ 

60

≥ รอยละ 

60

  2. อัตราการคงอยูของบุคลากรสาธารณสุข 
≥ รอยละ

80

≥ รอยละ

80

≥ รอยละ

80

≥ รอยละ

80

  ระบบสุขภาพยั่งยนื     

  1. รอยละของ รพ. มคีุณภาพมาตรฐานผาน  การ รับรอง  

HA ข้ัน 3
42.9 100 100 100

  2. รอยละของ รพ.สต. ที่ผานเกณฑการพัฒนาคุณภาพ 

รพ.สต. ติดดาว
25 60 80 100

  3. รอยละของหนวยงานที่ผานเกณฑ PMQA     

      - สสจ. 100 100 100 100

      - สสอ. 20 40 60 80

  4. จํานวนอําเภอที่  พชอ. มคีุณภาพ 7 7 7 7



1. รอยละของเด็กอายุ 0-14 ป สูงดีสมสวน เพิ่มขึน้



2. รอยละของวัยทํางานอายุ 30– 44ป ม ีBMI ปกติเพิ่มขึ้น



          3. อัตราปวย DM  HT รายใหม จากลุมเสี่ยงลดลง



ตัวช้ีวัด :

1. ผูปวยเบาหวาน

สวนมากมภีาวะอวน

ลงพุง (รอยละ 63.05)

2. ผูปวยเบาหวาน 1 ใน 3 

มภีาวะ แทรกซอน/โรค

รวม     (รอยละ 31.17)

3. ผูปวยเปนผูสูงอายุ 

พยาธสิภาพเสื่อมไป

ตามวัย  (รอยละ 51.51) 

4. ไมปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรม 

วิเคราะหสภาพปญหา 

สาเหตุ :
รอยละผูปวยเบาหวานที่ควบคุมได (≥ รอยละ 40)



ตัวช้ีวัด :

1. ผูปวยฝากญาตมิา   

รับยา ไมไดวัดความ

ดันโลหติ

2. ผูปวยไมสามารถ

ควบคุมความดันให

อยูในเกณฑปกต ิ2 

คร้ัง ตดิตอกันได

วเิคราะหสภาพปญหา 

สาเหตุ :

รอยละผูปวยความดันโลหติสูงทีค่วบคุมได (≥ รอยละ 50)



ความชุกของผูปวยโรคไมเรื้อรังที่สําคัญ

     

32,696 

     

36,035 

     

39,016 

     

41,505 

     

38,293 

     

16,297 

     

16,297 

     

17,794 

     

19,589 

     

18,133 

* DM และ /หรอื HT รวม 4,1404 ราย  >>  ท่ีมา : HDC 19 ก.ค. 62 



         879 

       

1,355        1,891 

       

2,420        1,471 432 448 411 386 226

ท่ีมา : HDC 19 ก.ค. 62

ความชุกของผูปวยโรคไมเรื้อรังที่สําคัญ



จํานวนผูปวยโรคไขเลอืดออก จังหวัดอางทอง ป พ.ศ.2562 เปรยีบเทยีบคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป 

และ ป พ.ศ. 2561    จําแนกรายเดือน

ราย

เดอืน

ท่ีมา: สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ณ วันท่ี 13 กรกฎาคม 2562



4. อัตราของผูสูงอายุที่ชวยเหลอืตนเองไดเพ่ิมข้ึน 



ท่ีมา : สถติิสาธาณสุข สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข

5. อัตราตายดวยโรคสําคัญลดลง



สาเหตุภายนอก
โรคท่ีสําคัญ

อัตราตายจากสาเหตุภายนอกและโรคที่สําคัญ 5 อันดับแรก  ป 2561 
(อัตรา : แสนประชากร)



58.5 %

อัตราตายดวยโรคมะเร็ง  ป 2555 –2561 

ชาย หญงิ

1. มะเร็งตับและทอนํ้าดี  (17.1) 1. มะเร็งปอด (8.9)

2. มะเร็งปอด (15.6) 2. มะเร็งเตานม (7.5)

3. มะเร็งลําไสและทวารหนัก (6.4) 3. มะเร็งตับและนํ้าดี (3.9)

4. มะเร็งชองปาก (5.7) 4. มะเร็งลําไสและทวารหนัก

(3.9)

5. ลวิคีเมยี (4.3) 5. มะเร็งตับออน /ปากมดลูก 

(3 2)

จําแนกชนิดมะเร็ง 5 อันดับ จํานวน 393 ราย



อัตราตายดวยโรคหลอดเลอืดในสมอง  ป 2550 -2561

จํานวน 185 ราย



อัตราตายดวยโรคหัวใจขาดเลอืด ป 2550 -2561

จํานวน 150 ราย



อัตราตายดวยโรคตดิเช้ือในกระแสเลอืด 2556 -2561 

จํานวน 206 ราย



อัตราตายดวยโรคปอดบวม 2556 -2561 

จํานวน 213 ราย



อัตราตายดวยอบัุตเิหตุทางจราจร ป 2555 -2561 

จํานวน 77 ราย



ท่ีมา : HDC 18 ก.ค. 62

MALE                   FEMALE



ท่ีมา : HDC 18 ก.ค. 62

MALE                   FEMALE



เจาหนาที่มคีวามสุข

1. รอยละดัชนคีวามสุขของ คนทํางาน

2. อัตราการคงอยูของบุคลากรสาธารณสุข 



ระบบสุขภาพย่ังยืน

1. รอยละของ รพ. มคุีณภาพมาตรฐานผานการรับรอง  HA ขั้น 3

2. รอยละของ รพ.สต. ท่ีผานเกณฑการพัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาว 



โรงพยาบาล
 การ

รับรอง

สิ้นสุดการ

รับรอง 
แผนป 2563

อางทอง
  

Reacc.1
พ.ย.2563

มแีผนสงเอกสารขอ re-acc. 

เม.ย.2563

โพธิ์ทอง
Reacc.1

ม.ิย.2564
มแีผนรับการเยีย่มเฝาระวงั

ม.ิย.2563

วเิศษชัย

ชาญ
ขั้น 3 ม.ิย.2563

มแีผนสงเอกสารขอ re-acc. 

พ.ย.2562

ปาโมก ขั้น 3 ก.พ.2564
มแีผนรับการเยี่ยมเฝาระวัง

ก.พ.2563

แสวงหา ขั้น 3 เม.ย.2564
มแีผนรับการเยี่ยมเฝาระวัง

เม.ย.2563

ไชโย  ขั้น 3 เม.ย.2564
มแีผนรับการเยี่ยมเฝาระวัง

เม.ย.2563

 
A  28 29 

   

วเิคราะหขอมูล
รพท.ผานการรับรอง 100 %

รพช. 88.3 % ขาด รพ.สามโก 

ซึ่ง สรพ.เขาประเมนิแลว รอผล

การรบัรอง

   เมื่อวเิคราะหราย รพ. 

พบวา ม ีรพ.ที่จะครบ Reacc.

ในป 2563 จํานวน 2 แหง 

และตองเยี่ยมเฝาระวัง

จํานวน 3 แหง 



 รอยละของ รพ.สต. ท่ีผานเกณฑ ระดับ 3 ดาว100 % และ ระดับ 5 ดาวสะสม 60% ป 2562 

ที่มา : กลุมงานพัฒนาคณุภาพและรูปแบบบรกิาร : 12 ก.ค. 62

โรงพยาบาลสงเสริมคุณภาพตําบลคุณภาพ (รพ.สต.ตดิดาว) 

30. 77

40

29. 41 30

36. 66

42. 84

60

69. 23
73. 33

76. 47

40

77. 77

42. 86

100100 93.34 100 100 100 100 100

0

20

40

60

80

100

 5 ดาว สะสม 2561

ประเ มินตนเอง5ดาว 

ประเ มินตนเอง3ดาว 

เ กณฑ 5 ดาว 2561

เ กณฑ 5 ดาว 2562

เ กณฑ 3ดาว 2562

เกณฑ รอยละ 60

ผานเกณฑ รอยละ 73.7

5 ดาว

3 ดาว



3. รอยละของหนวยงานท่ีผานเกณฑ PMQA

4. จํานวนอําเภอท่ี  พชอ. มคุีณภาพ



 ช้ีแจงแนวทางการจัดทําแผนสุขภาพ  

24 - 25 ก.ค.62



แบงกลุมระดมสมอง  7 กลุม  

กลุมที่ 1 การสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย

กลุมที่ 2 การปองกันและควบคุมโรคไมติดตอเรื้อรัง (Primary Prevention)

กลุมที่ 3 การปองกันและควบคุมโรคไมติดตอเรื้อรัง (secondary Prevention)

กลุมที่ 4 การควบคุมปองกันวัณโรค

กลุมที่ 5 การพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ

กลุมที่ 6 การพัฒนาคุณภาพ HA

กลุมที่ 7 การจัดการแผนทางการเงิน



แนวทางการประชุมกลุม  

แตงตั้ง

    1. ประธาน

    2. รองประธาน

    3. เลขา

    4. ผูนําเสนอ



1. ทบทวนแผนสุขภาพป 2562

วางแผนงาน/โครงการ

(design)

ดําเนนิงานตามแผนงาน/โครงการ

(Implementation)
ประเมินผลแผนงาน/โครงการ

(Evaluation)



2. วิเคราะห SWOT



แผนสุขภาพจังหวัดอางทอง : ………………………………………………ปี 2563

..............................................................................................................................เปาประสงค

ตัวช้ีวัด 1. ...........................(เปาหมาย.......... )

2 ...........................(เปาหมาย.......... )

3............................(เปาหมาย.......... )

4. ...........................(เปาหมาย.......... )

1. …………………………………………………………………………………..
มาตรการ

2…………………………………………………………………………………….

กลยุทธ 1.1 …………………

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

1.2 .........(ใหม)

เปาประสงค......

ตัวชี้วัด..............

.

2.1 ……………………….

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

2.2 ..............................

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

1.1 ………..

1.2………(ใหม)

1.2 ………….. 2.1………………. 2.2……………….
กิจกรรม

3. จัดทํากลยุทธ



แผนสุขภาพจังหวัดอางทอง : ………………………………………………ปี 2563

..............................................................................................................................เปาประสงค

ตัวช้ีวัด 1. ...........................(เปาหมาย.......... )

2 ...........................(เปาหมาย.......... )

3............................(เปาหมาย.......... )

4. ...........................(เปาหมาย.......... )

1. …………………………………………………………………………………..
มาตรการ

2…………………………………………………………………………………….

กลยุทธ 1.1 …………………

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

1.2 .........(ใหม)

เปาประสงค......

ตัวชี้วัด..............

.

2.1 ……………………….

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

2.2 ..............................

เปาประสงค.......

ตัวชี้วัด...............

1.1 ………..

1.2………(ใหม)

1.2 ………….. 2.1………………. 2.2……………….
กิจกรรม

4. กําหนดกิจกรรมที่สอดคลองกับกลยุทธ



กลยุทธที่ 1 

........

สสจ.

1. ..........................

2. ........................

สสอ

1. ..........................

2. ........................

รพท / รพช

1. ..........................

2. ........................

รพ.สต.

1. ..........................

2. ........................

หนวยงานอื่นที่เกี่ยวของ

............................

1. ..........................

2. ........................

หนวยงานอื่นที่เกี่ยวของ

................

1. ..........................

2. ........................

กิจกรรมการดําเนินงานของหนวยงานที่เก่ียวของ

หมายเหตุ   กรณีท่ีหน่วยงาน ทาํเหมือนกนั ใหอ้ยูใ่น  กล่องใบเดียวกนั  เช่น  รพ / รพ.สต. 



5. นําเสนอรางแผนสุขภาพ ..........................................
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