
รายละเอียดตัวชี้วัด (KPI Template) เพื่อประกอบการประเมินผลการปฏิบัติราชการ 
ตัวช้ีวัดระดับ ผู้อำนวยการโรงพยาบาล และสาธารณสุขอำเภอ ( ปีงบประมาณ 2569 / รอบท่ี 2 ) 

งานตามยุทธศาสตร์   
 

1. ประเด็น
ยุทธศาสตร์ 

ส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคเป็นเลิศ (PP Excellence) 

2. ชื่อตัวชี้วัด ความสำเร็จของการดำเนินงานป้องกันควบคุมโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
3. หน่วยวัด ความสำเร็จ 
4. น้ำหนักของ
ตัวช้ีวัด 

ร้อยละ 20 

5. คำอธิบาย
ตัวช้ีวัด 

ความสำเร็จของการดำเน ินงานป้องกันควบคุมโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง  หมายถึง              
การดำเนินงานป้องกันควบคุมโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงที ่ประกอบด้วย  การจัดทำ
แผนปฏิบัติการดำเนินงานป้องกันควบคุมโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง  คัดกรองความเสี ่ยงต่อ
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน โรคความดัน
โลหิตสูง  

6. ข้อมูลพื้นฐาน 
ประกอบตัวชี้วัด 
 
 
 
 
 
 
 

 

ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวช้ีวัด หน่วยวัด 
ผลงานย้อนหลัง 

2566 2567 2568 

1. ร้อยละของประชากรอายุ 35 ปีข้ึนไป ไดร้ับการคดักรอง  
    เบาหวาน 

ร้อยละ 92.9 91.08 91.92 

2. ร้อยละของประชากรอายุ 35 ปีข้ึนไป ไดร้ับการคดักรอง 
    ความดันโลหติสูง 

ร้อยละ 94.2 92.19 93.32 

3. ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยโรคเบาหวาน  ร้อยละ 76.68 84.55 94.52 

4. ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยโรคความดันโลหติสูง ร้อยละ 83.70 97.51 97.54 

7. สูตรการ
คำนวณ 

สูตรคำนวณ  
ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน = A*100/B 
A : จำนวนประชากรสงสัยป่วยโรคเบาหวานอายุ 35 ปี ข้ึนไป ในเขตรับผดิชอบไดร้ับการตรวจยืนยนัโดยการตรวจ
ระดับพลาสมากลโูคสหลังอดอาหารมากกว่า 8 ช่ัวโมง (FPG) ทางหอ้งปฏิบัติการ ในสถานบริการสาธารณสุข ภายใน
ปีงบประมาณ 180 วัน  
B : จำนวนประชากรอายุ 35 ปี ข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบท่ีไดร้ับการคัดกรองโรคเบาหวานและเป็นกลุม่สงสัยป่วย
โรคเบาหวาน 
 
สูตรคำนวณ  
ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคความดันโลหิตสูง = A*100/B 
A : จำนวนประชากรอายุ 35 ปี ข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบท่ีไดร้ับการคัดกรองความดันโลหิตสูงในปีงบประมาณและเป็น
กลุ่มสงสัยป่วยความดันโลหิตสูง 
B : จำนวนประชากรกลุม่สงสยัป่วยความดันโลหติสูงอายุ 35 ปี ข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบ ไดร้ับการติดตามเพื่อ       
การวินิฉัย 
 

 
 
 
 



8. เกณฑ์การให้
คะแนน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รอบท่ี 2  (1 เมษายน  2569 –  31 ตุลาคม 2569) กำหนดเป็นความสำเร็จพิจารณาผลการ
ดำเนินงานตามเป้าหมาย 5 คะแนน  ดังนี้  
 

รายละเอียดการดำเนินงาน 

ลำดับ รายละเอียดการดำเนินงาน เอกสารประกอบการประเมิน 
1. มีแผนปฏิบตัิการดำเนินงานป้องกนัควบคุมโรคเบาหวาน  

ความดันโลหิตสูง (1.0 คะแนน) 
 

- ไม่มี  ๐.0  คะแนน 
- มี     ๑.0  คะแนน    

- แผนปฏิบัติการดำเนินงาน
ป้องกันควบคุมโรคเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง 

2 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

การคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ประชากรอายุ 35 ปี ขึ้นไป 
(1.0 คะแนน) 
  

ผลงาน เกณฑ์การให้คะแนน 
0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 

ร้อยละของประชากรอายุ 35 
ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรอง
เบาหวาน 

≤๖๐ ๖๐-
๖๙.๙ 

๗๐-
๗๙.๙ 

๘๐ – 
๘๙.๙ 

≥๙๐ 

ร้อยละของประชากรอายุ 35 
ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรอง 
ความดันโลหิตสูง 

≤๖๐ ๖๐-
๖๙.๙ 

๗๐-
๗๙.๙ 

๘๐ – 
๘๙.๙ 

≥๙๐ 

 

- รายงานในระบบ HDC 
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สถานบริการมีการใช้ระบบระเบียนสุขภาพอิเล็กทรอนิกสส์่วน
บุคคล  
(Personal Health Record : PHR)  (1.0 คะแนน) 
- ครบทุกสถานบริการ                1.0  คะแนน 
- มี ร้อยละ 60 ของหน่วยบริการ   0.5  คะแนน 

- รายงานข้อมูลจำนวนสถาน
บริการที่มีการใช้ระบบPHR 

4 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

กลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน ไดร้ับการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย 
(1.0 คะแนน) 
 

ผลงาน เกณฑ์การให้คะแนน 
0.2 0.4 0.6 0.8 1.0 

ร้อยละการตรวจติดตามยืนยัน
วินิจฉยักลุ่มสงสัยป่วย
โรคเบาหวาน 

<4๐ 4๐-4
๙.๙ 

5๐- 
5๙.๙ 

6๐ – 
6๙.๙ 

≥7๐ 

 

- รายงานในระบบ HDC 
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กลุ่มสงสัยป่วยความดันโลหิตสูง ได้รับการตรวจติดตามยืนยัน
วินิจฉัย (1.0 คะแนน) 
 

ผลงาน เกณฑ์การให้คะแนน 
0.2 0.4 0.6 0.8 1.0 

ร้อยละการตรวจติดตามยืนยัน
วินิจฉยักลุ่มสงสัยป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง 

<๖5 ๖5-
74.๙ 

๗5-
84.๙ 

๘5 – 
94.๙ 

≥๙5 

 

- รายงานในระบบ HDC 

 



9. เงื่อนไขของ
ตัวช้ีวัด 

 

10. วิธีการ
จัดเก็บข้อมูล/
แหล่งข้อมูล 

1. จากรายงานและการนิเทศติดตามผลการดำเนินงาน 
2. จากระบบรายงาน HDC  
 

11.ชื่อผู้กำกับ
ดูแลตัวช้ีวัด                        

นายแพทย์สาธารณสุขสาธารณสุขจังหวัดอ่างทอง 
หมายเลขโทรศัพท์สำนักงาน  0 3561 1222 
 

๑๒.รับผิดชอบ
ตัวช้ีวัด  

ผู้อำนวยการโรงพยาบาล และสาธารณสุขอำเภอ 
 

 
 
 


