
 
 

รายละเอียดตัวชี้วัด (KPI Template) เพื่อประกอบการประเมินผลการปฏิบัติราชการ 
ของผู้อำนวยการโรงพยาบาล และสาธารณสุขอำเภอ รอบท่ี 2 ปีงบประมาณ 2569 

งานตามยุทธศาสตร์/งานตามภารกิจ 
1. ประเด็น
ยุทธศาสตร์ 

ส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคเป็นเลิศ (PP Excellence) 

2.เป้าประสงค์ (G) ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาวะที่ดี การเจ็บป่วยและป่วยตายที่สำคัญลดลง 
3. ชื่อตัวชี้วัด ความสำเร็จของการดูแลผู้สูงอายุแบบบูรณาการ 
4. หน่วยวัด ระดับความสำเร็จ 
5. น้ำหนักของ
ตัวช้ีวัด 

ร้อยละ 15  

6. คำอธิบาย
ตัวช้ีวัด 

การดูแลผู้สูงอายุแบบบูรณาการ หมายถึง ผู้สูงอายุในอำเภอนั้นได้รับการคัดกรอง 9 ด้านอย่างน้อย ร้อยละ 85 
จัดทำแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan)ปัจจัยเสี่ยง 4 ประเด็น ได้แก่ ประเด็นโภชนาการสำหรับผู้สูงอายุ 
ประเด็นการเคลื่อนไหวของผู้สูงอายุ ประเด็นสุขภาพช่องปากของผู้สูงอายุ ประเด็นผู้สูงอายุสมองเสื่อม ร้อยละ 
50 และมีการส่งต่อผู้สูงอายุที่มีความผิดปกติหรือเสี่ยงเข้าคลินิกผู้สูงอายุไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 รวมทั้งมีการ
ส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุกลุ่มติดสังคมผ่านชมรม/โรงเรียนผู้สูงอายุ โดยแต่ละอำเภอมีชมรมผู้สูงอายุด้า น
สุขภาพระดับดีอำเภอละอย่างน้อย 2 แห่ง และมีชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุและผู้พิการผ่านเกณฑ์ 8 
องค์ประกอบ อย่างน้อยอำเภอละ 1 แห่ง  ส่วนผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านติดเตียงได้รับการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว
ครอบคลุมร้อยละ 95 

7. ข้อมูลพื้นฐาน
ประกอบตัวชี้วัด 
 

ข้อมูลพ้ืนฐานประกอบตัวชี้วัด หน่วยวัด ผลงานย้อนหลัง 
2566 2567 2568 

ร้อยละของผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง ADL ร้อยละ 97.31 96.57 94.06 
ร้อยละของผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง 9 ด้าน ร้อยละ 94.81 89.97 86.27 
ร้อยละของผู้สูงอายุที่ผิดปกติได้รับการจัดทำแผนส่งเสริม
สุขภาพรายบุคคลพร้อมโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ 
(Intervention) 

ร้อยละ 92.29 66.45 48.25 

จำนวนชมรมผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ ร้อยละ 7 7 (14) 7 
ร้อยละของ Care Plan ในผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียง ร้อยละ 90.46 95 97.79 

 

รายการข้อมูล 1 A = จำนวนผู้สูงอายุทั้งหมดที่ได้รับการคัดกรองจำแนกตามความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวัน 
รายการข้อมูล 2 B = จำนวนผู้สูงอายุทั้งหมด     
รายการข้อมูล 3 C = จำนวนผู้สูงอายุทั้งหมดที่ได้รับการคัดกรองครบทั้ง 9 ด้าน 
รายการข้อมูล 4 D = จำนวนผู้สูงอายุที่ประเมินพบความผิดปกติ/เสี่ยงด้านสุขภาพด้านการเคลื่อนไหว หรือสภาวะโภชนาการ 

หรืออนามัยช่องปาก มีการประเมินสุขภาพองค์รวม (Comprehensive Assessment for Care Plan) และ
ได้รับการจัดทำแผนส่งเสริมสุขภาพรายบุคคลพร้อมโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ (Intervention) 

รายการข้อมูล 5 E = จำนวนผู้สูงอายุทั้งหมดที่ประเมินพบความผิดปกติ/เสี่ยงด้านสุขภาพด้านการเคลื่อนไหว หรือสภาวะ
โภชนาการ หรืออนามัยช่องปาก 

รายการข้อมูล 6 F= จำนวนผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียงได้รับการจัดทำ care Plan 
รายการข้อมูล 7 G = จำนวนผูสู้งอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียงทั้งหมด 
8. สูตรการ
คำนวณ 

1. ร้อยละการคัดกรองผู้สูงอายุทั้งหมดที่ได้รับการคัดกรองจำแนกตามความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวัน 
= (A/B) x 100 
2. ร้อยละการคัดกรองผู้สูงอายุในชุมชนและมีการตรวจประเมินยืนยันความถดถอยของร่างกายในผู้สูงอายุทั้ง 9 
ด้าน = (C/B) x 100 



 
 

 
๓. ร้อยละผู้สูงอายุที่ประเมินพบความผิดปกติ/เสี่ยงด้านสุขภาพด้านการเคลื่อนไหว หรือสภาวะโภชนาการ หรือ 
อนามัยช่องปาก ได้รับการจัดทำแผนส่งเสริมสุขภาพรายบุคคลพร้อมโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ (Intervention) 
  = (/D) x 100  
3. ร้อยละผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียงมีการวางแผนการดูแลชวยเหลือผูสูงอายุ/ผูมีภาวะพ่ึงพิง (care 
Plan )  = (G/H) x 100  
 4. ร้อยละการดำเนินงานตำบลที่มีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care) 
     = (I/J) x 100                  

9. เกณฑ์การให้
คะแนน 
 

กำหนดเป็นความสำเร็จของแต่ละประเด็น จำนวน 5 ประเด็น แต่ละประเด็นแบ่งเกณฑ์การให้คะแนนเป็น ๕  
คะแนน โดยแต่ละประเด็นแยกจากกัน พิจารณาความสำเร็จของรายละเอียดการดำเนินงานตามเป้าหมายแต่ 
ดังนี้ 

 ระดับคะแนน ความสำเร็จ 
 ประเด็นที่ 1 ประเด็นที่ 2 ประเด็นที ่3 ประเด็นที่ 4 ประเด็นที ่5 

1 / / / / / 
2 / / / / / 
3 / / / / / 
4 / / / / / 
5 / / / / /  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รายละเอียดการดำเนินงาน 
 ขั้นตอน

ที ่
รายละเอียดการดำเนินงาน เอกสารประกอบการประเมิน 

1. ผู้สูงอายุในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบ ได้รับการคัดกรองจำแนก
ตามความสามารถในการทำกิจวัตรประจำวัน 

1. คัดกรองน้อยกว่าร้อยละ 50 เท่ากับ 0 คะแนน 
2. คัดกรองมากกว่าร้อยละ 60 เท่ากับ 0.25 คะแนน 
3. คัดกรองมากกว่าร้อยละ 70 เท่ากับ 0.50 คะแนน 
4. คัดกรองมากกว่าร้อยละ 80 เท่ากับ 0.75 คะแนน 
5. คัดกรองมากกว่าร้อยละ 85 เท่ากับ 1 คะแนน 

ผลการคัดกรองADL ในระบบ 
HDC/ภาพกิจกรรม 

2. มีกิจกรรมการคัดกรองผู้สูงอายุในชุมชนและมีการตรวจ
ประเมินยืนยันความถดถอยของร่างกายในผู้สูงอายุทั้ง 9 ด้าน 

1. คัดกรองไม่ครบ 9 ด้าน เท่ากับ 0 คะแนน 
2. คัดกรองครบ 9 ด้านแต่ละด้านมากกว่าร้อยละ 

20 เท่ากับ 0.25 คะแนน 
3. คัดกรองครบ 9 ด้านแต่ละด้านมากกว่าร้อยละ 

40 เท่ากับ 0.50 คะแนน 
4. คัดกรองครบ 9 ด้านแต่ละด้านมากกว่าร้อยละ 

60 เท่ากับ 0.75 คะแนน 
5. คัดกรองครบ 9 ด้านแต่ละด้านมากกว่าร้อยละ 

80 เท่ากับ 1 คะแนน 
 

ผลการคัดกรองผู้สูงอายุ 9 ด้าน 
ในระบบ HDC/ภาพกิจกรรม 



 
 

  
 ขั้นตอน

ที ่
รายละเอียดการดำเนินงาน เอกสารประกอบการประเมิน 

3. ผู้สูงอายุที่ผิดปกติได้รับการจัดทำ Wellness Plan และให้
โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ (Intervension) 
  1. ไม่มีข้อมูล เท่ากับ 0 คะแนน 
  2. ร้อยละ 1-30  เท่ากับ 0.25 คะแนน 
  3. ร้อยละ 31- 40 เท่ากับ 0.5 คะแนน 
  4. ร้อยละ 41-49 เท่ากับ 0.75 คะแนน 
  5. ร้อยละ 50 ขึ้นไป เท่ากับ 1 คะแนน 

ตามแบบรายงานกิจกรรม
โปรแกรมส่งเสริมสุขภาพ 
(Wellness Plan) /ระบบ 
HDC/ภาพกิจกรรม 

4. สนับสนุนการดำเนินงานชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 
1. มีชมรมผู้สูงอายุ จำนวน 1 แห่ง คะแนน แต่ไม่มีเมือง

ที่เป็นมิตร เท่ากับ 0.๒๐ 
  2. มีเมืองที่เป็นมิตร จำนวน 1 แห่ง แต่ไม่มีชมรมผู้สูงอายุ
เท่ากับ 0.๔๐ คะแนน 
  3. มีชมรมผู้สูงอายุ 1 แห่ง เมืองที่เป็นมิตรจำนวน  1แห่ง  
เท่ากับ 0.๖๐ คะแนน 
  4. มีชมรมผู้สูงอายุ 1 แห่ง เมืองที่เป็นมิตรจำนวน  1แห่ง  
เท่ากับ 0.๘๐ คะแนน 
 5. มีชมรมผู้สูงอายุ 2 แห่ง เมืองที่เป็นมิตรจำนวน  1แห่ง  
เท่ากับ 1 คะแนน 
 

ผลการประเมินชมรมผู้สูงอายุ
ด้านสุขภาพ/ภาพกิจกรรม 

5. ผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียงมีการวางแผนการดูแลชวย
เหลือผูสูงอายุ/ผูมีภาวะพ่ึงพิง(care Plan ) 

1. น้อยกว่าร้อยละ 70 เท่ากับ 0.๒๐ คะแนน 
  2. ร้อยละ 70-74 เท่ากับ 0.๔๐ คะแนน 
  3. ร้อยละ 75-79  เท่ากับ 0.๖๐ คะแนน 
  4. ร้อยละ 80-94 เท่ากับ 0.๘๐ คะแนน 
 5. มากกว่าหรือเท่ากับ ร้อยละ 95 เท่ากับ 1 คะแนน 

จากรายงาน LTC ของกรม
อนามัย /ภาพกิจกรรม 
 
 
 
 

 
10.เงื่อนไขตัวชี้วัด 
 

เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานผู้สูงอายุและผู้ที่เกี่ยวข้องดำเนินงานตามกรอบมาตรการและกิจกรรมดำเนินงาน  
ประจำปีงบประมาณ  2569  

11.แหล่งข้อมูล/  
วิธีการจัดเก็บ
ข้อมูล 

แหล่งข้อมูลจากรายงานกิจกรรมการดูแลผู้สูงอายุแบบบูรณาการ/ระบบ HDC/ผลการประเมินชมรมผู้สูงอายุ
คุณภาพ /ภาพกิจกรรม/แบบรายงาน Wellness Plan และรายงาน LTC ของกรมอนามัย 

12.ชื่อผู้กำกับดูแล
ตัวช้ีวัด                        

กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอ่างทอง หมายเลขโทรศัพท์สำนักงาน  0 3561 1222 
ต่อ 306  Email: songserm.angthong@gmail.com 

13. ผู้รับผิดชอบ
ตัวช้ีวัด 

ผู้อำนวยการโรงพยาบาลอ่างทอง  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง และสาธารณสุขอำเภอทุกอำเภอ 

 


