
โรคเรื้อรัง
DM
HT

กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด ส านักงานสาธารณสุขจังหวดัอ่างทอง



สถานการณ์

ประชาพิจารณ์แผนสขุภาพ 15 ก.ย. 65

ประชากรอายุ
มากกว่า 35 ปี 

จ.อ่างทอง    
274,763 คน

ป่วยเป็นโรค
ความดันโลหิตสูง 

45,670 ราย 

เป็นผู้ป่วย
โรคความดันโลหิตสูง 

รายใหม่
3,265ราย 

เป็นผู้ป่วย
โรคเบาหวาน

รายใหม่ 
1,944 ราย

ป่วยเป็นโรค 
เบาหวาน 

22,546 ราย 

เป็นผูป้่วยโรคเบาหวาน
รายใหม่จากกลุ่มเสี่ยง   
ปีที่ผ่านมา 300 ราย

เป็นผูป้่วย
โรคความดันโลหิตสูง 
รายใหม่จากกลุ่มเสี่ยง
ปีที่ผ่านมา 105 ราย 
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ปัญหา : วิเคราะห์โดยผังก้างปลา (Fishbone diagram)

ที่มา : จัดท าแผนปฏิบัติการในประเด็นเร่งรัดการพัฒนางานด้านสาธารณสุข ปี 2566 วันที่ 15-16 ส.ค. 65



1. จัดระบบบริการประเมินความเสี่ยงสุขภาพประชาชน โดยการน าเทคโนโลยี 
และนวัตกรรมเข้ามาใช้ในการให้บริการ (Digital Healthcare)
2. คัดกรอง ประเมินความเสี่ยงสุขภาพประชาชน ต่อโรคเบาหวาน ความดัน
โลหิตสูงในพื้นที่ ตรวจติดตามกลุ่มสงสัยป่วยเพื่อให้ได้รับการวินิจฉัย 
3. ให้บริการค าแนะน าในเรื่องระดับความเสี่ยงต่อการเกิดโรค และ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ถูกต้องของประชาชนกลุ่มเป้าหมาย โดยใช้
การสนทนาสร้างแรงจูงใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (MI) ประชาชน
ทีเ่ป็นโรคอ้วน/สูบบุหรี/่ดื่มสุรา

4. อบรมเชิงปฏิบัติการผู้ประกอบการร้านอาหาร/ร้านเครือ่งดื่มในชุมชน

1. จัดซื้ออุปกรณ์ที่ใช้ในการระมวลผล  
(Server)เพื่อรองรับข้อมูลสารสนเทศ
Digital Healthcare ของหน่วยบริการ
2. อบรมเชิงปฏิบัติการทีมด้านสุขภาพ  
(health leader team) 
3. ติดตาม ข้อมูลสารสนเทศ
การคัดกรอง/ประเมินความเสี่ยง  และ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโรคเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง

สสจ. สสอ. รพ. รพ.สต.

1. ประสาน อปท./เสนอ
แผนการด าเนนิงานเพื่อให้เกดิ
ระบบ Digital Healthcare     
ในชุมชน
2. อบรมเชิงปฏิบัติการทีมด้าน
สุขภาพ (health leader 
team)
3. ติดตาม ข้อมูลสารสนเทศ
การคัดกรอง/ประเมิน      
ความเสี่ยง  และการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมโรคเบาหวาน     
ความดันโลหิตสูง

อปท.

1. จัดท าแผน/สนับสนนุ
งบประมาณเพื่อให้เกิดระบบ
Digital Healthcare ในชุมชน

การแก้ไขปัญหา

เป้าหมาย  1. ลดปัจจัยเสี่ยงของประชาชนในการเกิดโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง
  2. เพิ่มประสิทธิภาพการจัดการตนเองของกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน ความดันโลหิตสูง
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ขอบคุณที่ช่วยกันดูแลประชาชนและตนเองค่ะ

ขอบคุณค่ะ


