
สรปุผลการดําเนนิงานสงเสรมิสุขภาพกลุมสตรีและเด็กปฐมวัย

ปงบประมาณ 2562 

กลุมงานสงเสริมสุขภาพ 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทอง



 ร้อยละของหญิงตั้งครรภ์ฝากครรภ์คร้ังแรกอายุครรภ์ก่อนหรือเท่ากบั 12 สัปดาห์ 

 จังหวดัอ่างทอง  ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-มิ.ย.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ รอยละ 60

รอยละ



 ร้อยละของหญงิตั้งครรภ์ฝากครรภ์ครบ  5 คร้ัง ตามเกณฑ์ จังหวดัอ่างทอง 

 ปีงบประมาณ 2562  (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ รอยละ 60

รอยละ



 ร้อยละของหญงิตั้งครรภ์มภีาวะโลหิตจาง จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

 (ต.ค.61-ม.ิย.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 15

รอยละ



 ร้อยละของทารกแรกเกดินํา้หนักน้อยกว่า 2500 กรัม จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

 (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 7

รอยละ



 อัตราการขาดออกซิเจนในทารกแรกเกดิจังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : รายงานหองคลอดเดือน ก.ค.2562

เกณฑไมเกิน 25 : พันการเกิดมีชีพ

อัตรา



 อัตราทารกตายปริกาํเนิดจังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : รายงานหองคลอดเดือน ก.ค.2562

เกณฑไมเกิน 9 : พันการเกิดมีชีพ

อัตรา



 อัตราตายทารกแรกเกดิภายใน 28 วนั จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : รายงานหองคลอดเดือน ก.ค.2562

เกณฑไมเกิน 3.4 : พันการเกิดมีชีพ
อัตรา



 ผลการตรวจเลือดทารกแรกเกดิ TSH มากกว่า 11.2 มล.ยูนิต/ลติร จังหวดัอ่างทอง 

ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-ก.ค.62)

ที่มา : รายงาน เดือน ก.ค. 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 5

รอยละ



 ร้อยละของมารดาได้รับการดูแลหลงัคลอดครบ 3 คร้ัง ตามเกณฑ์ จังหวดัอ่างทอง  

ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-มิ.ย.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ รอยละ 65

รอยละ



 ร้อยละของมารดาเลีย้งลูกด้วยนมแม่อย่างเดยีวอย่างน้อย 6 เดือน จังหวดัอ่างทอง    

ปีงบประมาณ 2562 (ต.ค.61-ก.ค. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ รอยละ 50

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี ได้รับการคดักรองพฒันาการ จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562    

(ต.ค.61 – ก.ค. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค. 2562

เกณฑ รอยละ 90
รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี มพีฒันาการสงสัยล่าช้า จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

(ต.ค.61 – ก.ค. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 19 ส.ค 2562

เกณฑ รอยละ 20

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี ทีม่พีฒันาการสงสัยล่าช้าได้รับการติดตามประเมนิซ้ํา 

จังหวดัอ่างทอง  ปีงบประมาณ 2562  (ต.ค.61 – ม.ิย.62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 15 กรกฎาคม 2562

เกณฑ รอยละ 90

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี สูงดสีมส่วน จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

 ไตรมาส 3 (เม.ย. -  ม.ิย. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 15 กรกฎาคม 2562

เกณฑ รอยละ 57

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี มภีาวะเตีย้ จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

 ไตรมาส 3 (เม.ย. - ม.ิย. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 15 กรกฎาคม 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 10

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี มภีาวะเร่ิมอ้วนและอ้วน จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

ไตรมาส 3 (เม.ย. - ม.ิย. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 15 กรกฎาคม 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 10

รอยละ



 ร้อยละของเดก็ 0 – 5 ปี มภีาวะผอม จังหวดัอ่างทอง ปีงบประมาณ 2562  

 ไตรมาส 3 (เม.ย. - ม.ิย. 62)

ที่มา : HDC ณ วันที่ 15 กรกฎาคม 2562

เกณฑ ไมเกินรอยละ 5
รอยละ



แผนส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรีและเดก็ 0 – 5 ปี 

ปีงบประมาณ 2563



แผนสุขภาพจังหวัดอางทอง : แผนสงเสริมสุขภาพกลุมสตรีและเด็ก 0 – 5 ป ป 2563

เปาประสงค

ตัวช้ีวัด 1. โรงพยาบาลผานมาตรฐานงานอนามัยแมและเดก็ รอยละ 80 

2. อัตราสวนการตายมารดาไมเกิน 17 ตอการเกิดมีชพีแสนคน 

3. รอยละของเดก็ 0 - 5 ป มีพัฒนาการสมวัย รอยละ 85   

4. รอยละของเดก็ 0 - 5 ป สูงดสีมสวน รอยละ 64

การสงเสริมสุขภาพกลุมสตรีและเดก็  0 -5 ปมาตรการ

กลยุทธ 1. การสงเสริมสุขภาพกลุมสตรีและ

หญิงตั้งครรภ

เปาหมาย : กลุมสตรีและหญิงตั้งครรภ

ไดรับการดูแลอยางมีคุณภาพ

ตัวช้ีวัด : 

1. ANC คร้ังแรกอายุครรภนอยกวา  

12 wks รอยละ 75

2. ANC ครบ 5 คร้ัง ตามเกณฑ    

รอยละ 70

3. หญิงตั้งครรภไดรับการฝากครรภ

รอยละ 100

4. เด็กแรกเกดิน้ําหนกันอยกวา    

2500 กรัม ไมเกินรอยละ 7 

2. การสงเสริมการดําเนนิงาน

พัฒนาการเดก็ 0 – 5 ป อยางมี

คุณภาพ

เปาหมาย : เด็ก 0 – 5 ป 

มีพัฒนาการสมวัย

ตัวช้ีวัด :  

1. เด็ก 0 – 5 ป ไดรับการคัดกรอง

พัฒนาการรอยละ 90

2. เด็ก 0 – 5 ป ที่ไดรับการคัด

กรองพัฒนาการพบสงสัยลาชา 

รอยละ 20

3. เด็กพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับ

การตดิตามประเมนิซ้ํา รอยละ 90

3. การสงเสริมการแกไขปญหาภาวะ

เด็กเร่ิมอวน อวน และเตีย้ของเด็ก

0 – 5 ป

เปาหมาย : เด็ก 0–5 ป มีภาวะ

สูงดสีมสวน

ตัวช้ีวัด :  

1. เด็ก 0 – 5 ป สูงดีสมสวน รอยละ 64

2. เด็ก 0 – 5 ป มีภาวะเร่ิมอวนและ

อวน ไมเกิน รอยละ 10

3. เด็ก 0 – 5 ป มีภาวะเตี้ย ไมเกนิ 

รอยละ 10

4. เด็ก 0 – 5 ป มีภาวะผอม ไมเกนิ 

รอยละ 5

ตั้งครรภคุณภาพ ลูกเกิดรอด แมปลอดภัย เด็กปฐมวัยสูงดีสมสวน พัฒนาการสมวัย IQ ดี



กลยุทธท่ี 1 

การสงเสริม

สุขภาพกลุมสตรี

และหญิงตั้งครรภ

สสจ./สสอ.
1..พัฒนาระบบการสงตอหญิงตั้งครรภผานระบบ Smart 

COC และประสานขอมูลคลินิกเอกชน

2.จัดทําแนวทางการดูแลสุขภาพกลุมสตรีและหญิงตั้งครรภ

3.จัดทําคูมือการเตรียมพรอมกอนตั้งครรภและการใหยาเม็ด

เสริมธาตุเหล็กและโฟลกิแกหญิงที่วางแผนจะตัง้ครรภ  

4..นิเทศติดตาม ควบคุมกํากบัและประเมินผลการดําเนินงาน

เทศบาล/อปท.
1 ประชาสัมพันธ เร่ือง  หญิงตั้งครรภ  การเลี้ยงดู

เด็ก และพัฒนาการเด็ก

3.บูรณาการเย่ียมบานรวมกบัเจาหนาที่

สาธารณสุข 

รพท./รพช./รพ.สต.
1.ประชุมคณะกรรมการ MCH Board อําเภอทุก 6 เดือน

2.บูรณาการเย่ียมบานรวมกบัทองถิ่น

3.ใชระบบสงตอหญิงตั้งครรภผานระบบ Smart COC

4.วิเคราะหหาสาเหตุแกไขปญหาสุขภาพหญิงตั้งครรภ

5.ดําเนินการตามแนวทางการดูแลสุขภาพสตรีและหญิงตั้งครรภ

6.คัดกรองกลุมอาการดาวนในหญิงตั้งครรภเสี่ยง

7.ปองกันการคลอดกอนกําหนดของหญิงตั้งครรภ

8.ใชคูมือการเตรียมพรอมกอนตั้งครรภและการใหยาเม็ดเสริม

ธาตุเหล็กและโฟลิกแกหญิงที่วางแผนจะตั้งครรภ

9..จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงานแกไขปญหาสตรี

และหญิงตั้งครรภในระดบัตําบล 

อสม.
1.คนหาหญิงที่วางแผนจะตัง้ครรภและหญิงตั้งครรภ

แจงเจาหนาที่สาธารณสุข
2. บูรณาการเย่ียมบานรวมกับเจาหนาท่ีสาธารณสุข

กิจกรรมการดําเนินงานของหนวยงานที่เก่ียวของ



กลยุทธท่ี 2  

การสงเสริมการ

ดําเนินงานพัฒนาการ

เด็ก 0 – 5 ป

 อยางมีคุณภาพ

สสจ./สสอ.
1. จัดทําแนวทางการดําเนินงานสงเสริมพัฒนาการเด็ก 

การติดตาม ดูแล สงตอ ชวยเหลือเด็ก 0 – 5 ป

2.เย่ียมเสริมพลังและสุมประเมินคุณภาพการคัดกรอง

พัฒนาการเด็ก

3.นิเทศติดตาม ควบคุมกํากบัและประเมินผลการ

ดําเนินงานและแกไขปญหา

รพท./รพช./รพ.สต.
1. ฝกทักษะการเฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการเด็กแก

ครู ศพด./อสม.

2.จัดกิจกรรมกิน กอด เลน เลา นอนและดูแลสุขภาพ

ชองปากใหกบัผูปกครอง

3.บูรณาการดาํเนินงานรวมกันระหวาง ศพด. /รร.  

ผูปกครอง และทองถิ่น

4.ดําเนินการตามแนวทางการสงเสริมพัฒนาการเด็ก 

การติดตาม ดูแล สงตอ ชวยเหลือเด็ก 0 – 5 ป

5.ดําเนินการคัดกรองพัฒนาการตามคูมือ DSPM

6.กระตุนติดตามประเมินซ้ําเดก็พัฒนาการสงสัยลาชา

ศพด./โรงเรียน
1.ดําเนินงานสงเสริมพัฒนาการเด็กรวมกัน

ระหวาง ศพด./รร. หนวยงานสาธารณสุข 

ทองถิ่นและผูปกครอง

2.ดําเนินการเฝาระวังและสงเสริมพัฒนาการตาม

คูมือ DSPM

อสม.
รวมติดตามเย่ียมบานใหความรูและการจัด

กิจกรรมสงเสริมพัฒนาการของผูปกครอง

กิจกรรมการดําเนินงานของหนวยงานที่เก่ียวของ

อปท./พมจ.
1.ดําเนินงานรวมกันระหวาง ศพด./รร. หนวยงาน

สาธารณสุข อปท. และผูปกครอง 

2.สนับสนุนงบประมาณในการดําเนินงานแกไข

ปญหาพัฒนาการเด็ก  ระดบัตาํบล

3.พมจ.จายเงินอุดหนุนเด็กแรกเกิด - 6 ป และ

เงินสงเคราะหเด็กยากจน



กลยุทธท่ี 3

การสงเสริมการแกไข

ปญหาภาวะเริ่มอวน 

อวน และเตี้ยของเด็ก 

0 – 5 ป

สสจ./สสอ.

1.จัดทําแนวทางการดําเนินการแกไขปญหารายบุคคลเด็กที่มี

ภาวะเร่ิมอวนและอวน ผอม และเตี้ย 

(Program/Intervention)

2.นิเทศติดตาม ควบคุมกํากบั ประเมินผลการดําเนินงานและ

แกไขปญหาเด็ก 0 – 5 ป สูงดสีมสวน ระดับอําเภอ จังหวัด

3.ติดตามสุมประเมินตําบลสงเสริมเด็ก 0-5ป สูงดีสมสวน 

ฟนไมผุ พัฒนาการสมวัย

รพท./รพช./รพ.สต.
1.สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียว    

อยางนอย 6 เดือน 

2.ประเมินภาวะโภชนาการเด็ก 0 – 5 ป 

ทุก 3 เดือน และเด็กที่มีภาวะเร่ิมอวนและอวน 

ผอม และเตี้ย ประเมินทุก 1 เดือน

3.ตรวจสอบเคร่ืองมือ วิธีการปฏิบัติและการ

แปรผลที่ถูกตอง

4. ดําเนินการตามแนวทางการดําเนินการแกไข

ปญหารายบุคคลเด็กที่มีภาวะเร่ิมอวนอวน ผอม

และเตี้ย(Program/Intervention)รวมกบัครู

และผูปกครอง

5.เย่ียมบานรวมกบั ศพด. /รร. และ อปท.

6.คืนขอมูลปญหาภาวะโภชนะการใหแก

ผูปกครอง ครู ศพด./รร./อปท.

7.สนับสนุนการจัดเมนูสุขภาพสําหรับเด็กใหแก

ผูปกครอง

8.รณรงครวมพลคนกินนมแม ประกวดหนูนอย

นมแม มิสนมแม และหนูนอยพลัง 3 ดี

9.สนับสนุนการพัฒนา ศพด. ตามเกณฑ

มาตรฐานสถานเลี้ยงเด็กแหงชาติ

อปท.
1.สนับสนุนงบประมาณในการแกปญหาภาะโภชนาการ

2.เย่ียมบานรวมกบัสาธารณสขุ ศพด. และโรงเรียน

3.ติดตามควบคุมกาํกับให ศพด.จัดอาหารกลางวันตาม

หลักโภชนาการ

4.สนับสนุนการพัฒนา ศพด. ตามเกณฑมาตรฐาน

สถานเลี้ยงเด็กแหงชาติ

ศพด./โรงเรียน
1.ประเมินภาวะโภชนาการเด็ก 2 – 5 ป ทุก 3 เดือน และ

เด็กที่มีปญหาสุขภาพประเมินทุก 1 เดือน

2.ตรวจสอบเคร่ืองมือ วิธีการปฏิบัติและการแปรผล

3.ประเมิน วิเคราะห และจัดกิจกรรมแกไขปญหาสุขภาพ

รายบุคคลรวมกบัผูปกครอง

4.บูรณาการงานเย่ียมบานรวมกับทองถิ่นและสาธารณสุข

5.คืนขอมูลปญหาภาวะโภชนะการใหกบั อปท./ผูปกครอง

6.สนับสนุนการจัดเมนูสุขภาพสําหรับเด็กแกผูปกครอง

7.ประเมินและพัฒนา ศพด. ตามเกณฑมาตรฐานสถาน

เลี้ยงเด็กแหงชาติ

อสม.
1. รวมประเมินภาวะโภชนาการเด็ก 0 – 5 ป ทุก 3 เดือน 

และที่มีภาวะเร่ิมอวนและอวน ผอม และเตี้ย ประเมินทุก 

1 เดือน

2. รวมตรวจสอบเคร่ืองมือ วิธกีารปฏิบัติและการแปรผล

3. รวมประเมิน วิเคราะห และจัดกิจกรรมแกไขปญหา

โภชนาการรายบุคคลรวมกับผูปกครอง

กิจกรรมการดําเนินงานของหนวยงานที่เก่ียวของ
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