
สรุปผลการประเมินติดตาม PCU/NPCU 
ในวันที่ 22-31 มีนาคม 2566 

อ าเภอ หน่วยบริการ ผลการประเมิน (ที่ยังไม่ผ่าน) ข้อเสนอแนะ 
วิเศษชัย

ชาญ 
รพ.สต.ห้วยคัน

แหลน 
1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 
2. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. ไม่มีพ้ืนที่ส าหรับฝึกปฏิบัติแปรงฟัน 
4. ด้านครุภัณฑ์และเครื่องมือ 
   - ด้ามหัวกรอเร็ว/ช้า มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ก้าน tipper syringe มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ไม่มีตู้เก็บวัสดุทันตกรรม 
5. บริการส่งต่อและรับกลับ และการดูแลต่อเนื่อง (มีการส่งต่อแต่ไม่
มีการติดตามผล และไม่มีการส่งคืนข้อมูลสุขภาพช่องปากให้กับ
ผู้รับบริการ) 
6. ไม่มีบริการฝึกปฏิบัติการดูแลสุขภาพช่องปากท่ีจ าเป็นให้
ประชาชนสามารถดูแลตนเองและครอบครัวได้ รวมถึงไม่มีการ
ท างานร่วมกับอสม.ในเรื่องสุขภาพช่องปาก 
7. ไม่มีการส่งเสริมให้ผู้ปุวยและครอบครัวมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ
วางแผนการดูแลสุขภาพช่องปากตนเอง 
8. การบริการทันตกรรมในกลุ่มเสี่ยง เช่น ผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทาง
ระบบ ผู้ปุวยเบาหวานที่ควบคุมน้ าตาลไม่ได้ ผู้ปุวยรังสีรักษา ผู้พิการ 
ผู้สูงอายุ ผู้ปุวยจิตเวช 
9. การมีส่วนร่วมกับภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมสุขภาพช่องปาก 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
3. จัดตั้งพื้นท่ีส าหรับฝึกปฏิบัติแปรงฟัน 
4. จัดหาเครื่องมือ ได้แก่ ด้ามหัวกรอ, ก้าน tipper syringe ให้มีจ านวนเพียงพอต่อผู้มา
รับบริการ และตูเ้ก็บวัสดุทันตกรรม 
5. จัดให้มีบริการส่งต่อและติดตามผลการส่งต่อ โดยมีการช่วยประสานและติดตามดูแล
ผู้ปุวยอย่างต่อเนื่อง รวมถึงมีสมุดสุขภาพส าหรับส่งคืนข้อมูลสุขภาพช่องปากให้กับ
ผู้รับบริการ 
6. จัดให้มีบริการฝึกปฏิบัติการดูแลสุขภาพช่องปาก และมีการท างานร่วมกับอสม.ให้คอย
ให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพช่องปากแก่ประชาชน 
7. ส่งเสริมสนับสนุนให้ผู้รับบริการและครอบครัวมีส่วนร่วมในการตัดสินใจวางแผนการ
ดูแลสุขภาพช่องปากของตนเอง 
8. ทันตาภิบาลประจ ามีการศึกษาเพ่ิมพูนความรู้เกี่ยวกับ CPG อยู่เสมอ และน ามาบริการ
ผู้ปุวยตามหลักวิชาการเพ่ือความปลอดภัยตามมาตรฐานการดูแลผู้ปุวยแต่ละกลุ่ม เช่น 
ผู้ปุวยภาวะปากแห้งน้ าลายน้อย หรือผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทางระบบ รวมถึงมีการวาง
แผนการรักษาเพ่ือส่งเสริมปูองกันและฟ้ืนฟูสุขภาพช่องปาก 
9.1 ควรมีแผนการท างานร่วมกับ อบต. เทศบาล ในการท างานเชิงรุก และเป็นทีมสห
วิชาชีพ 
9.2 ควรมีการท าแผนงานหรือโครงการเพื่อขอเบิกงบกับทาง อบต. และเทศบาล 
9.3 ควรมีแผนงานหรือโครงการในวันส าคัญ เช่น วันคล้ายวันพระราชสมภพของในหลวง 
วันเด็ก วันผู้สูงอายุ วันที่ 21 ต.ค. 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: ห้องให้บริการทันตกรรมควรมีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออด
ฉุกเฉินติดไว้ภายในห้อง และการลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควร
ลงให้ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 

 



 

อ าเภอ หน่วยบริการ ผลการประเมิน (ที่ยังไม่ผ่าน) ข้อเสนอแนะ 
สามโก ้ รพ.สต.โพธิ์ม่วง

พันธ์ 
1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 
2. การมีทันตาภิบาลที่ให้บริการประจ าในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
หมายเหตุ: ยังประเมินเพ่ิมเติมไม่ได้เนื่องจากขาดทันตาภิบาลดูแล 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. มีการประสานกับ CUP (รพ.สามโก้) ให้ส่งเจ้าหน้าที่มาให้บริการสัปดาห์ละ 1 วัน 
3. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: ห้องให้บริการทันตกรรมควรมีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออด
ฉุกเฉินติดไว้ภายในห้อง และการลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควร
ลงให้ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 

โพธิ์ทอง รพ.สต.บ่อแร่ 1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 
2. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. ไม่มีพ้ืนที่ส าหรับฝึกปฏิบัติแปรงฟัน 
4. ด้านครุภัณฑ์และเครื่องมือ 
   - ด้ามหัวกรอเร็ว/ช้า มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ก้าน tipper syringe มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
5. การบริการทันตกรรมในกลุ่มเสี่ยง เช่น ผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทาง
ระบบ ผู้ปุวยเบาหวานที่ควบคุมน้ าตาลไม่ได้ ผู้ปุวยรังสีรักษา ผู้พิการ 
ผู้สูงอายุ ผู้ปุวยจิตเวช 
6. การบริการทันตกรรมกรณีมีภาวะฉุกเฉินและการส่งต่อกรณี
ฉุกเฉิน 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
3. จัดตั้งพื้นท่ีส าหรับฝึกปฏิบัติแปรงฟัน 
4. จัดหาเครื่องมือ ได้แก่ ด้ามหัวกรอ, ก้าน tipper syringe ให้มีจ านวนเพียงพอต่อผู้มา
รับบริการ 
5. ทันตาภิบาลประจ ามีการศึกษาเพ่ิมพูนความรู้เกี่ยวกับ CPG อยู่เสมอ และน ามาบริการ
ผู้ปุวยตามหลักวิชาการเพ่ือความปลอดภัยตามมาตรฐานการดูแลผู้ปุวยแต่ละกลุ่ม เช่น 
ผู้ปุวยภาวะปากแห้งน้ าลายน้อย หรือผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทางระบบ รวมถึงมีการวาง
แผนการรักษาเพ่ือส่งเสริมปูองกันและฟ้ืนฟูสุขภาพช่องปาก 
6. ควรมีการอบรมการกู้ชีพ (CPR) ให้แก่เจ้าหน้าที่ในหน่วยบริการ และมีอุปกรณ์
ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออดฉุกเฉินไว้ภายในห้องทันตกรรม 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: การลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควรลงให้
ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 

 

 

 

 



 

อ าเภอ หน่วยบริการ ผลการประเมิน (ที่ยังไม่ผ่าน) ข้อเสนอแนะ 
เมือง รพ.สต.ศาลา

แดง 
1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 
2. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. ด้านครุภัณฑ์และเครื่องมือ 
   - ด้ามหัวกรอเร็ว/ช้า มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ก้าน tipper syringe มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ไม่มีตู้เก็บวัสดุทันตกรรม 
4. การบริการที่บ้านของผู้ปุวย กรณีที่ผู้ปุวยอยู่ในภาวะพ่ึงพิง พิการ 
หรือกลุ่มอ่ืนๆ เช่น เด็กแรกคลอด หญิงให้นมบุตร เด็กก่อนวัยเรียน 
5. การมีส่วนร่วมกับภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมสุขภาพช่องปาก 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
3. จัดหาเครื่องมือ ได้แก่ ด้ามหัวกรอ, ก้าน tipper syringe ให้มีจ านวนเพียงพอต่อผู้มารับ
บริการ และตูเ้ก็บวัสดุทันตกรรม 
4. ควรมีการจัดบริการเชิงรุก ลงพื้นที่ออกตรวจสุขภาพช่องปากรวมถึงให้บริการพ้ืนฐาน เช่น 
ทาฟลูออไรด์ อุดฟันชั่วคราว ส าหรับผู้ปุวยที่อยู่ในกลุ่มภาวะพ่ึงพิง 
5.1 ควรมีแผนการท างานร่วมกับ อบต. เทศบาล ในการท างานเชิงรุก และเป็นทีมสหวิชาชีพ 
5.2 ควรมีการท าแผนงานหรือโครงการเพื่อขอเบิกงบกับทาง อบต. และเทศบาล 
5.3 ควรมีแผนงานหรือโครงการในวันส าคัญ เช่น วันคล้ายวันพระราชสมภพของในหลวง วัน
เด็ก วันผู้สูงอายุ วันที่ 21 ต.ค. 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: ห้องให้บริการทันตกรรมควรมีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออด
ฉุกเฉินติดไว้ภายในห้อง และการลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควรลงให้
ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 

ไชโย รพ.สต.จระเข้
ร้อง 

1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 
2. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. ด้านครุภัณฑ์และเครื่องมือ 
   - ด้ามหัวกรอเร็ว/ช้า มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ก้าน tipper syringe มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
4. การบริการที่บ้านของผู้ปุวย กรณีที่ผู้ปุวยอยู่ในภาวะพ่ึงพิง พิการ 
หรือกลุ่มอ่ืนๆ เช่น เด็กแรกคลอด หญิงให้นมบุตร เด็กก่อนวัยเรียน 
5. การบริการทันตกรรมในกลุ่มเสี่ยง เช่น ผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทาง
ระบบ ผู้ปุวยเบาหวานที่ควบคุมน้ าตาลไม่ได้ ผู้ปุวยรังสีรักษา ผู้พิการ 
ผู้สูงอายุ ผู้ปุวยจิตเวช 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
3. จัดหาเครื่องมือ ได้แก่ ด้ามหัวกรอ, ก้าน tipper syringe ให้เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
4. ควรมีการจัดบริการเชิงรุก ลงพื้นที่ออกตรวจสุขภาพช่องปากรวมถึงให้บริการพ้ืนฐาน เช่น 
ทาฟลูออไรด์ อุดฟันชั่วคราว ส าหรับผู้ปุวยที่อยู่ในกลุ่มภาวะพ่ึงพิง 
5. ทันตาภิบาลประจ ามีการศึกษาเพ่ิมพูนความรู้เกี่ยวกับ CPG อยู่เสมอ และน ามาบริการ
ผู้ปุวยตามหลักวิชาการเพ่ือความปลอดภัยตามมาตรฐานการดูแลผู้ปุวยแต่ละกลุ่ม เช่น ผู้ปุวย
ภาวะปากแห้งน้ าลายน้อย หรือผู้ปุวยที่มีปัญหาโรคทางระบบ รวมถึงมีการวางแผนการรักษา
เพ่ือส่งเสริมปูองกันและฟ้ืนฟูสุขภาพช่องปาก 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: ห้องให้บริการทันตกรรมควรมีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออด
ฉุกเฉินติดไว้ภายในห้อง และการลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควรลงให้
ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 

 



 

อ าเภอ หน่วยบริการ ผลการประเมิน (ที่ยังไม่ผ่าน) ข้อเสนอแนะ 
ปุาโมก รพ.สต.นรสิงห์ 1. การมีทันตแพทย์ที่รับผิดชอบหน่วยบริการปฐมภูมิและให้บริการ 

2. การมีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการปฐมภูมิ 
3. ด้านโครงสร้างกายภาพ 
   - ไม่มีอ่างฟอกมือชนิดไม่ใช้มือเปิดปิดและปะปนกับอ่างล้าง
เครื่องมือ 
   - ไม่มีปูายประกาศติดให้ผู้รับบริการเห็นง่ายว่าเป็นหน่วยบริการ
ทันตกรรม 
   - ไม่มีปูายห้ามสูบบุหรี่ 
4. ด้านครุภัณฑ์และเครื่องมือ 
   - ด้ามหัวกรอเร็ว/ช้า มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ก้าน tipper syringe มีไม่เพียงพอต่อผู้มารับบริการ 
   - ไม่มีตู้เย็นส าหรับเก็บยา/เวชภัณฑ์ที่ไม่มีอาหาร/เครื่องดื่มปะปน 
   - ไม่มีตู้หรือชั้นส าหรับเก็บยา/เวชภัณฑ์เป็นสัดส่วน 
   - ไม่มีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉิน 
5. ไม่มีการส่งคืนข้อมูลสุขภาพช่องปากให้กับผู้รับบริการ 

1.1 จัดให้มีทันตแพทย์ทีร่ับผิดชอบอย่างชัดเจนและร่วมให้บริการในหน่วยบริการ 
1.2 ทันตแพทย์ที่รับผิดชอบร่วมจัดท าแผนการปฏิบัติงานด้านงบประมาณ การจัดซื้อวัสดุ
และครุภัณฑ์ในรพ.สต. 
2. จัดให้มีผู้ช่วยงานทันตกรรมในหน่วยบริการ โดยให้จ้างหรือฝึกอสม./แม่บ้าน 
3. เปลี่ยนหัวก๊อกใหม่และให้อ่างแยกกันกับอ่างล้างเครื่องมือ ติดปูายประกาศให้เห็นชัดว่า
เป็นหน่วยบริการทันตกรรม และติดปูายห้ามสูบบุหรี่ 
4. จัดหาเครื่องมือ ได้แก่ ด้ามหัวกรอ, ก้าน tipper syringe ให้มีจ านวนเพียงพอต่อผู้มารับ
บริการ ตู้เย็นและตู้ส าหรับเก็บยา/เวชภัณฑ์ และอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉิน 
5. จัดท าสมุดสุขภาพส าหรับส่งคืนข้อมูลสุขภาพช่องปากให้กับผู้รับบริการ 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม: ห้องให้บริการทันตกรรมควรมีอุปกรณ์ช่วยชีวิตฉุกเฉินหรือมีออด
ฉุกเฉินติดไว้ภายในห้อง และการลงข้อมูลการให้บริการในกลุ่มเปูาหมายตามตัวชี้วัดควรลงให้
ตรงกับช่วงอายุของตัวชี้วัดที่ก าหนด 
 

 

 


