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คํานํา


รายงานประจําป 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ฉบับนี้ จัดทําขึ้นเพื่อรวบรวมผล
การดําเนินงานของหนวยงานในปงบประมาณ 2562 และเผยแพรขอมูลแกหนวยงานภาครัฐ ภาคี
เครือขาย และประชาชน ในบทบาทที่ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี เปนองคกรหลักในการอภิบาล
ระบบสงเสริมสุขภาพและระบบอนามัยสิ่งแวดลอม เพื่อสุขภาพดีของประชาชนในเขตสุขภาพที่ 10 
เนื้อหาของรายงานประกอบดวย สวนที่ 1 ขอมูลหนวยงาน และสวนที่ 2 ผลการดําเนินงาน 
ปงบประมาณ 2562 ไดแก  การจัดทําแผนปฏิบัติการและการบริหารจัดการงบประมาณ             
การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย การดําเนินงานพัฒนาระบบสิ่งแวดลอมและสุขภาพ     
การดําเนินงานตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ (Performance Agreement: PA) การดําเนินงาน
ดานวิจัยและพัฒนา การดําเนินงานพัฒนาองคกร และการดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ  

 
โอกาสนี้ ขอขอบคุณผูบริหาร นักวิชาการ และเจาหนาที่ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  

ทุกทาน ที่ใหการสนับสนุนขอมลูและขอเสนอแนะทางวิชาการตอการพัฒนางาน รวมทั้งภาคีเครือขาย
ทุกภาคสวนที่ใหการสนบัสนุนการดําเนินงานของศูนยอนามยัที่ 10 อุบลราชธานี ดวยดีมาโดยตลอด 
หวังเปนอยางยิง่วารายงานฉบบันี้จะเปนประโยชนตอผูเกี่ยวของและผูสนใจในการพัฒนางาน เพือ่ให
เกิดประโยชนสงูสุดแกประชาชนตอไป 

 
 
 
                                                กลุมขับเคลือ่นยุทธศาสตรและพัฒนาคุณภาพ 

ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี
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สารบัญ 

  หนา 

คํานํา ก 
สารบัญตาราง ค 
สารบัญรูปภาพ ง 
สวนที่ 1 ขอมูลหนวยงาน  
 - วิสัยทัศน พันธกิจ  1 
 - คานิยมองคกร วัฒนธรรมองคกร 2 
 - โครงสราง 3 
 - อัตรากําลัง 4 
 - งบประมาณประจําป 2562 

 
4 

สวนที่ 2 ผลการดําเนินงาน ประจําปงบประมาณ 2562  
 บทสรุปสําหรับผูบริหาร 5 
 การจัดทําแผนปฏิบัติการและการบริหารจัดการงบประมาณ  
 - การจัดทําแผนปฏิบัติการ ประจําปงบประมาณ 2562 11 
 - กระบวนการบรหิารจัดการงบประมาณ ประจําปงบประมาณ 2562 25 
 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย  
 - การสงเสริมสุขภาพสตรีและเดก็ปฐมวัย 31 
 - การสงเสริมสุขภาพวัยเรียน 35 
 - การสงเสริมสุขภาพวัยรุน 36 
 - การสงเสริมสุขภาพวัยทํางาน 39 
 - การสงเสริมสุขภาพวัยผูสูงอาย ุ 40 
 การดําเนินงานพัฒนาระบบสิ่งแวดลอมและสุขภาพ   
 - รอยละของโรงพยาบาลที่พฒันาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ  

  GREEN and CLEAN Hospital  
42 

 การดําเนินงานตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ (Performance  
      Agreement: PA) 

45 

 การดําเนินงานดานวิจัยและพัฒนา 53 
 การดําเนินงานพัฒนาองคกร 57 
 การดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 60 
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สารบัญตาราง 

ตารางท่ี  หนา 

1 งบประมาณที่ไดรับจัดสรรปงบประมาณ พ.ศ.2562  
ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ีภาพหมวดรายจาย (ยกเวนงบบุคลากร) 

11 

2 แผนงานและงบประมาณที่ไดรบัจัดสรร ปงบประมาณ 2562  
ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี

11 

3 งบประมาณที่ไดรับจัดสรรและงบสําหรับบรหิารคาใชจายพืน้ฐาน 
ของหนวยงาน ณ วันที่ 16 ตุลาคม 2561 

12 

4 แผนปฏิบัติการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 12 
5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยทุธ PIRAB 

(แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) 
16 

6 รอยละการเบกิจายงบประมาณของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 25 
7 รอยละการเบกิจายงบประมาณ การประเมินตัวชี้วัดตามคํารับรอง 

การปฏิบัตริาชการของหนวยงาน ประจําปงบประมาณ 2562  
ตัวชี้วัดที่ 2.3 รอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณ รอบ 5 เดือนแรก  
(ตุลาคม 2561 - กุมภาพันธ 2562) 

26 

8 รอยละการเบกิจายงบประมาณ การประเมินตัวชี้วัดตามคํารับรอง 
การปฏิบัตริาชการของหนวยงาน ประจําปงบประมาณ 2562  
ตัวชี้วัดที่ 2.3 รอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณ รอบ 5 เดือนหลงั 
(มีนาคม - กรกฎาคม 2562) 

27 

9 สรปุการใชงบประมาณในการเดินทางไปราชการ ปงบประมาณ 2562 
จําแนกรายกลุมงาน 

28 

10 การเบิกจายคาสาธารณูปโภค ปงบประมาณ 2562 จําแนกตามประเภทเงิน 29 
11 นวัตกรรมดานอนามัยสิง่แวดลอมที่สามารถเปนแบบอยาง 43 
12 คะแนนผลการปฏิบัตริาชการของศูนยอนามัยที ่10 อุบลราชธานี 

ปงบประมาณ 2559 - 2562 
45 

13 ตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัตริาชการปงบประมาณ 2559-2562  
จําแนกรายมิต ิ

46 

14 คะแนนผลการปฏิบัตริาชการของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  
ปงบประมาณ 2562 

52 

15 ผลงานที่ไดรบัทุนสนับสนุนจากสํานักงานการวิจัยแหงชาติ  (วช.) 53 
16 จํานวนผลงานที่นําเสนอในการประชุมวิชาการและมหกรรมการแสดงผลงาน 

(กระทรวงสาธารณสุข) 
54 

17 จํานวนผลงานที่นําเสนอในการประชุมวิชาการสงเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดลอม (กรมอนามัย) 

54 

18 ผลงานที่สมัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ สาขาบริการภาครัฐ ประจําป 2562 58 



ง 
 

สารบัญตาราง (ตอ) 

ตารางท่ี  หนา 

19 จํานวนผลงานทีส่มัครขอรับรางวลัเลิศรัฐ สาขาบริการภาครฐั  
ยอนหลงั 3 ป (พ.ศ.2560 - 2562)  

58 

20 จํานวนผูมารับบริการคลินิกอนามัยแมและเดก็ ปงบประมาณ 2560-2562 60 
21 จํานวนผูมารับบริการคลินิกวัยรุน ปงบประมาณ 2560-2562 60 
22 จํานวนผูมารับบริการคลินิกวัยทํางาน  ปงบประมาณ 2560 - 2562 61 
23 จํานวนผูมารับบริการคลินิกวางแผนครอบครัว โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 

ปงบประมาณ 2560-2562 
61 

24 จํานวนผูมารับบริการคลินิกสงเสริมทันตกรรม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 
ปงบประมาณ 2560-2562 

62 

25 จํานวนหนวยงานและผูมารับบริการตรวจสุขภาพประจําป เชิงรับและเชิงรุก 
คลินิกสงเสรมิสุขภาพ  ปงบประมาณ 2560-2562 

62 

26 จํานวนผูมารับบริการ งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก 
ปงบประมาณ 2560-2562 

63 
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สารบัญรูปภาพ 

รูปภาพท่ี  หนา 

1 เขตพื้นที่จงัหวัดในความรับผิดชอบของศูนยอนามัยที่ 10 อบุลราชธานี 
ปงบประมาณ 2562 

1 

2 โครงสรางศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 3 
3 จํานวนบุคลากรประเภทตางๆ ของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  

ที่ปฏิบัติงานจรงิ 
4 

4 งบประมาณประจําป 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี 4 
5 การจัดทําแผนปฏบิัติการของหนวยงาน (กอนอธิบดีกรมอนามัยอนุมัติแผนฯ) 13 
6 ขั้นตอนการบริหารจัดการแผนงาน/โครงการของศูนยอนามยัที่ 10 อุบลราชธานี 

(กอนผูอํานวยการอนมุัติแผนฯ) 
15 

7 ขั้นตอนการบริหารจัดการแผนงาน/โครงการของศูนยอนามยัที่ 10 อุบลราชธานี  
(หลงัอนุมัติแผน) 

24 

8 ภาพรวมผลการเบกิจายงบประมาณ ปงบประมาณ 2562 จําแนกตามกลุมงาน  27 
9 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของตําบลทีม่ีระบบการสงเสริมสุขภาพ 

ดูแลผูสูงอายรุะยะยาว (Long Term Care) ในชุมชน ผานเกณฑ  
ปงบประมาณ 2559-2562  

47 

10 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอาย ุ15-19 ป  
ปงบประมาณ 2560-2562 

47 

11 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม 
ไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital ปงบประมาณ 2560 - 2562 

48 

12 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของตําบลตนแบบบรูณาการดานสงเสรมิ 
สุขภาพ 5 กลุมวัยและสิง่แวดลอม ผานเกณฑ/มีนวัตกรรมสงัคมหรือ Best  
Practice ปงบประมาณ 2560-2561 

48 

13 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละความสําเร็จของการเบิกจายเงินงบประมาณ  
ปงบประมาณ 2559-2562 

49 

14 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงาน 
ของหนวยงานในสงักัดกรมอนามัย (เฉพาะหลกัฐานเชิงประจักษ)  
ปงบประมาณ 2559-2561 

50 

15 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของการรบัรูเรื่องการประเมินคุณธรรมและ 
ความโปรงใสของบุคลากรในหนวยงานสังกัดกรมอนามัย ปงบประมาณ  
2560-2562 

50 

16 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับความสําเรจ็ของการดําเนินงานเพื่อสนับสนุน 
กรมอนามัยสูองคกร HPO ตามแนวทาง PMQA ปงบประมาณ 2560-2562 

51 

17 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับความสําเรจ็ของการถายทอดตัวชี้วัดระดับ 
หนวยงาน/กลุมงานสูระดบับุคคล ปงบประมาณ 2560-2561 

51 



รายงานประจําป 2562  ขอมูลหนวยงาน/1 
 

 ศูนยอนามัยท่ี 10 อุบลราชธาน ี  

ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี เปนศูนยวิชาการดานการสงเสริมสุขภาพระดบัเขต สังกัด 
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข รับผิดชอบพื้นที่ดําเนินการ 5 จังหวัด ไดแก มุกดาหาร ยโสธร    
ศรีสะเกษ อํานาจเจรญิ และอบุลราชธาน ี

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปภาพที่ 1 เขตพื้นที่จังหวัดในความรบัผิดชอบของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ปงบประมาณ 
2562 

 
วิสัยทัศน 

ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี เปนองคกรหลักในการอภิบาลระบบสงเสริมสุขภาพ และ
ระบบอนามัยสิ่งแวดลอม เพื่อสุขภาพของประชาชนในเขตสขุภาพที่ 10 
 
พันธกิจ  

สังเคราะหใชความรูดูภาพรวม เพื่อกําหนดนโยบายและออกแบบระบบสงเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดลอม โดยการประสานงาน สรางความรวมมือและกํากบัดูแล เพื่อใหเกิดความรับผิดชอบ
ตอการดําเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานประจําป 2562  ขอมูลหนวยงาน/2 
 

คานิยมองคกร 

“HEALTH” ซึ่งเปนรากฐานสําคัญในการพัฒนากรมอนามัยอยางยั่งยืน 

H: Health Model  เปนตนแบบสุขภาพ 
ดูแลรักษาสุขภาพตนเอง เพื่อเปนแบบอยางแกผูอื่น 

E: Ethics    มีจริยธรรม 
มีจรรยาบรรณ ซื่อสัตย โปรงใส ไมเลอืกปฏบิัติและ
แสวงหาประโยชนในการปฏิบัตงิาน 

A: Achievement   มุงผลสัมฤทธิ์ 
มุงมั่น รบัผิดชอบในการปฏิบัติงานใหบรรลุเปาหมาย 
ผลสัมฤทธ์ิ และตอบสนองตอความตองการของลกูคาและ
ผูที่เกี่ยวของ 

L: Learning  เรียนรูรวมกัน 
มุงเนนการแลกเปลี่ยนเรียนรู เพื่อพัฒนางานรวมกัน 

T: Trust   เคารพและเชื่อมั่น 
มีความเคารพในสิทธิ หนาที่ของตนเองและผูอื่น 

H: Harmony  เปนอันหน่ึงอันเดียวกัน 
มุงเนนการทํางานเปนทีม และยอมรับผลสําเร็จของ
ทีมงานรวมกัน 

 
วัฒนธรรมองคกร 

Health Model บุคลากรในองคกรเปนตนแบบสุขภาพ 
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โครงสรางศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี
 

รูปภาพท่ี 2 โครงสรางศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี
ที่มา : กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนาองคกร 
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 อัตรากําลัง 
ในปงบประมาณ พ.ศ. 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี มีบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริง

จํานวน 164 คน เปนขาราชการ 101 คน (รอยละ 61.59) พนักงานราชการ 17 คน (รอยละ 10.37) 
ลูกจางประจํา 8 คน (รอยละ 4.88) พนักงานกระทรวง 22 คน (รอยละ 13.41) ลูกจางเหมาบริการ 
16 คน (รอยละ 9.76)  
 
 

 

รูปภาพที่ 3 จํานวนบุคลากรประเภทตางๆ ของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  ที่ปฏิบัติงานจริง  
ที่มา: กลุมอํานวยการ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 
 
งบประมาณประจําป 2562 

 
 
 
รูปภาพที่ 4 งบประมาณประจําป 2562  ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 
ที่มา:กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนาองคกร 
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บทสรปุผูบริหาร 

ปงบประมาณ 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี กรมอนามัย ไดดําเนินงานเพื่อใหบรรลุ
ตามนโยบายและมาตรการการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม โดยให
ความสําคัญตอการพัฒนางานตามแนวพระราชดําริและโครงการเฉลิมพระเกียรติ ซึ่งยึดตามประเด็น
ยุทธศาสตรหลักของกรมอนามัย คือลดปจจัยเสี่ยง สรางปจจัยเอือ้ดานสุขภาพ โดยสรุปการดําเนินงาน
สําคัญประจําป ดังนี้  

การจัดทําแผนปฏิบัติการประจําปงบประมาณ 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 
ไดรับจัดสรรงบประมาณทั้งสิ้น 20,744,190 บาท และหนวยงานจัดทําแผนปฏิบัติการและบันทึก
ขอมูลในระบบศูนยติดตามผลการปฏิบัติงานกรมอนามัย (ระบบ DOC) ซึ่งมีจํานวนทั้งหมด 23 
โครงการ 106 กิจกรรม (เฉพาะงบดําเนินงาน) ตามกรอบการจัดสรรงบประมาณรายหนวยงานและ 
Cluster โดยไดมีการบูรณาการโครงการ กิจกรรมที่มีความเกี่ยวของกัน/กลุมเปาหมายเดียวกัน ที่
สามารถสะทอนถึงเปาหมายรวมกัน และทบทวนการปรับเปลี่ยนกิจกรรมการดําเนินงานตามนโยบาย
ของกรมอนามัยโดยใชกลยุทธ PIRAB ในการวางแผนขับเคลื่อนงานใหตรงกับบริบทของพื้นที่  

กระบวนการบริหารจัดการงบประมาณ ประจําปงบประมาณ 2562 มีการกําหนด
มาตรการ แนวทางการบริหารจัดการงบประมาณของหนวยงาน โดยแตงตั้งคณะกรรมการเรงรัดการ
เบิกจายงบประมาณของหนวยงาน ซึ่งเปนคณะกรรมการชุดเดียวกับคณะกรรมการบริหารศูนยฯ มี
บทบาทหนาที่ในการกํากับ ดูแล ติดตาม เรงรัดการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามเปาหมาย 
รวมทั้งใชรูปแบบการบริหารจัดการโดยคลัสเตอร FIN ของหนวยงาน ซึ่งสามารถเบิกจายไดตาม
เปาหมายของมติคณะรัฐมนตรี (ครม.) และมติกรมอนามัย ทุกไตรมาส ยกเวนไตรมาสที่ 1 เนื่องจาก
การอนุมัติแผนปฏิบัติการและการจัดสรรงบประมาณจากสวนกลางลาชา ทําใหการดําเนินงานตาม
แผนปฏิบัติการของศูนยฯ ไมเปนไปตามแผนที่กําหนดไว 

การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย 
1) กลุมสตรีมีครรภและเด็กปฐมวัย เขตสุขภาพที่ 10 มีโรงพยาบาลแมขายดานสูติ

กรรมทั้งหมด 13 แหง ประกอบดวย จังหวัดอุบลราชธานี 5 แหง จังหวัดศรีสะเกษ 4 แหง จังหวัด
ยโสธร 2 แหง จังหวัดอํานาจเจริญ 1 แหง และจังหวัดมุกดาหาร 1 แหง โรงพยาบาลลูกขายทั้งหมด 
57 แหง ทุกจังหวัดดําเนินงานอนามัยแมและเด็กโดยใชกลไก MCH Board ระดับอําเภอและระดับ
จังหวัด มีการบูรณาการรวมกับ Service Plan ทุกจังหวัด และบูรณาการ 4 กระทรวง ไดแก 
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงมหาดไทย กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย มีการ
จัดทําแผนงานโครงการเพื่อแกไขปญหาอนามัยแมและเด็กในทุกระดับ ขับเคลื่อนการนํานโยบายไปสู
การปฏิบัติผานคณะกรรมการบริหารจัดการโครงการสตรีและเด็กปฐมวัย (Child Project Manager: 
CPM) ระดับจังหวัด อําเภอ และกํากับติดตามโดยคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ ตาม
นโยบายการดําเนินงานโครงการ Smart kids 4.0 และนโยบายมหัศจรรย 1,000 วันแรกของชีวิตของ
เขตสุขภาพที่ 10 อยางตอเนื่อง 
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อัตราสวนมารดาตายตอการเกิดมีชีพแสนคน คือ 5.9 (2 ราย) สาเหตุการเสียชีวิตจาก 
Rupture AVM (จังหวัดยโสธร) และสาเหตุจาก R/O Uterine Rupture (อุบลราชธานี) รวมสาเหตุ
การตายของเขตสุขภาพที่ 10  

ระดับความสําเร็จของพัฒนาการเด็ก ตามเกณฑมาตรฐาน ขอมูลพัฒนาการเด็ก 
ปงบประมาณ 2562 ในภาพเขตสุขภาพที่ 10 มีความครอบคลุมในการคัดกรองพัฒนาการเด็ก 4 กลุม
อายุ รอยละ 90.19 โดยจังหวัดยโสธร มีความครอบคลุมมากที่สุด (รอยละ 92.55) และจังหวัด
อุบลราชธานี คัดกรองมีครอบคลุมนอยที่สุด (รอยละ 88.63) สวนรอยละของเด็กที่พบพัฒนาการ
สงสัยลาชาจากการคัดกรองครั้งแรก ในภาพรวมของเขต พบรอยละ 27.26 โดยจังหวัดศรีสะเกษพบ
เด็กพัฒนาการสงสัยลาชามากที่สุด (รอยละ 29.79) ขณะที่จังหวัดยโสธร พบนอยที่สุด รอยละ 24.36 
การติดตามประเมินซ้ํา ภายใน 1 เดือน โดยภาพรวมเขตฯ เทากับ รอยละ 90.96 จังหวัดที่ติดตามเด็ก
ไดมากที่สุด คือ อุบลราชธานี รอยละ 92.43 จังหวัดมุกดาหารติดตามไดนอยที่สุดเทากับรอยละ 
89.25 และเมื่อจําแนกตามกลุมในรวมของเขตสุขภาพที่ 10 พบวา กลุมเด็กอายุ 9 เดือน ไดรับการคัด
กรองครอบคลุมมากที่สุด (รอยละ 97.07) เด็กกลุมอายุ 9 เดือน พบพัฒนาการสงสัยลาชามากที่สุด 
(รอยละ 26.54) และเด็กกลุมอายุ 42 เดือน ไดรับการติดตามประเมินซ้ําภายใน 1 เดือนมากที่สุด 
(รอยละ 91.83) 

ดานปจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวของกับพัฒนาการเด็ก อาทิ อัตราการขาดออกซิเจน ในภาพรวม
เขตเทากับ 23.91 ตอพันการเกิดมีชีพ โดยพบสูงที่สุดที่จังหวัดยโสธร 28.05 ตอพันการเกิดมีชีพ และ
ต่ําสุดที่จังหวัดอํานาจเจริญ 16.46 ตอพันการเกิดมีชีพ ตามลําดับ อัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยาง
เดียวอยางนอย 6 เดือน ภาพรวมเขต เทากับรอยละ 53.38 สูงที่สุดที่จังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 
86.54 และต่ําสุดที่จังหวัดศรีสะเกษ รอยละ 39.0 ตามลําดับ อัตราทารกแรกเกิดน้ําหนักนอยกวา 
2,500 กรัม ในภาพรวมของเขตฯ เทากับ รอยละ 6.32 โดยพบสูงที่สุดที่จังหวัดมุกดาหาร รอยละ 
8.45 และต่ําสุดที่จังหวัดยโสธร รอยละ 3.44 ตามลําดับ  

สําหรับภาวะโภชนาการเด็กปฐมวัยของเขตสุขภาพที่ 10 ในชวงไตรมาสที่ 4 (กรกฎาคม 
- กันยายน 2562) ปงบประมาณ 2562 พบวา เด็กสูงดีสมสวน รอยละ 61.27 (เปาหมาย รอยละ 57) 
โดยจังหวัดอุบลราชธานี มีเด็กสูงดีสมสวนมากที่สุด รอยละ 64.04 ปญหาเด็กเตี้ย พบรอยละ 12.91 
(ไมเกินรอยละ 10) จังหวัดอํานาจเจริญมีปญหาเด็กเตี้ยมากที่สุด รอยละ 18.44 ปญหาเด็กผอม 
ภาพรวมเขตพบรอยละ 6.64 (ไมเกินรอยละ 5) จังหวัดมุกดาหาร พบเด็กผอมมากที่สุด รอยละ 8.63 
สําหรับสวนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ป ในเด็กชาย เทากับ 108.6 เซนติเมตร เด็กหญิง เทากับ 108.15 
เซนติเมตร (ขอมูลจาก HDC ณ วันที่ 17 กันยายน 2562)   

2) กลุมวัยเรียน เด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ ภาพรวมเขต พบรอยละ 86.5 ผาน
เปาหมาย (ผานทุกจังหวัด) รอยละของเด็กอายุ 6 ป ปราศจากฟนผุ พบรอยละ 94.68 เพิ่มขึ้นรอยละ 
1.19 จากป 2561 (รอยละ 93.49) และรอยละของเด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ พบรอยละ 86.50 
เพิ่มขึ้นรอยละ 1.19 จากปงบประมาณ 2561 สอดคลองกับตัวเลขรอยละของเด็กอายุ 12 ป ที่
ปราศจากฟนผุคือฟนแทที่ไมเคยผุเลย ที่เพิ่มขึ้นในป 2561 เปนรอยละ 85.31 (ป 2560 รอยละ 
80.04) รอยละของเด็กวัยเรียนสงูดีสมสวนในเขตสุขภาพที่ 10 ไมผานเกณฑเปาหมายที่รอยละ 65.86 
(เปาหมายรอยละ 68) ผลการดําเนินงาน ปจจัยที่สงผลตอเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน พบวาจังหวัดที่พบ
เด็กวัยเรียนมีปญหาภาวะโภชนาการคือ จังหวัดมุกดาหารและจังหวัดยโสธร โดยที่จังหวัดมุกดาหาร
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พบเด็กวัยเรียนมีภาวะผอม รอยละ 7.04  จังหวัดยโสธร เด็กวัยเรียนมีภาวะเตี้ย รอยละ 17.18 มี
ภาวะเริ่มอวนและอวน รอยละ 13.77 เด็กอายุ 6 - 14 ป ไดรับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก รอยละ 5.07 

3) กลุมวัยรุน อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ไมเกิน 50 ตอประชากรหญิง
อายุ 15 – 19 ป พันคน ภาพรวมทั้งเขต 10 อัตราอยูที่ 29.07 โดยที่ผลงานผานเปาหมายในทุก
จังหวัด ซึ่งในการขับเคลื่อนของทุกจังหวัดมีกระบวนการดําเนินงานการปองกันการตั้งครรภและ
ตั้งครรภซ้ําในวัยรุนระดับจังหวัด และระดับอําเภอ ซึ่งขับเคลื่อนผานการดําเนินงานผานกิจกรรม
อําเภออนามัยการเจริญพันธุ มีการดําเนินงานตามแผนบูรณาการแผนสุขภาพวัยรุนในระบบ DHS 
และทีมนักจัดการสุขภาพวัยรุน โดยคณะอนุกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.)  

รอยละการตั้งครรภซ้ําในมารดาอายุ 15-19 ป ไตรมาสที่ 2 คิดเปนอัตรา 31.75 ตอ
ประชากรหญิงอายุ 15-19 ป 1,000 คน และไตรมาสที่ 4 คิดเปนอัตรา 29.0 ตอประชากรหญิงอายุ 
15-19 ป 1,000 คน มีแนวโนมลดลง (ไมเกินรอยละ 9.5) มีการลงนามบันทึกขอตกลง (MOU) 5 
กระทรวงหลักในการดําเนินงานขับเคลื่อนพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภใน
วัยรุน โดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทุกภาคสวนและ เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงาน
ระหวางภาคีเครือขาย รณรงคสรางกระแส และสรางโมเดล Smart Teen to Smart People R10 
ในการขับเคลื่อนมาตรการสําคัญตามพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน 
โดยมีผูวาราชการจังหวัดแตละจังหวัดเปนประธาน  

ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 มีการสนับสนุนการจัดบริการสุขภาพที่เปนมิตรสําหรับ
วัยรุนและเยาวชน (Youth Friendly Health Services) ผานเกณฑมาตรฐาน รอยละ 100 มีการ
ดําเนินงานอําเภออนามัยการเจริญพันธุผานเกณฑมาตรฐานรอยละ 100 ในป 2562 มีโรงพยาบาลรับ
การประเมินตามมาตรฐาน YFHS จํานวน 2 แหง คือ โรงพยาบาลมุกดาหาร และโรงพยาบาลสรรพ
สิทธิประสงค 

รอยละของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ที่ไดรับบริการคุมกําเนิดดวยวิธีสมัยใหม (Modern 
Method) หลังคลอดหรอืหลงัแทงบุตร รอยละ 22.69 (>รอยละ 80) ซึ่งต่ํากวาเกณฑ และรอยละของ
หญิงไทยอายุนอยกวา 20 ป หลังคลอดหรือหลังแทงที่ไดรับบริการคุมกําเนิดดวยวิธีกึ่งถาวร (หวง
อนามัย และยาฝงคุมกําเนิด) รอยละ 61.25 (มากกวารอยละ 80) 

4) กลุมวัยทํางาน ประชากรอายุ 15 ปขึ้นไปในเขตสุขภาพที่ 10 จํานวนทั้งสิ้น 
2,985,747 คน เปนชาย 1,490,669 คน เสนรอบเอวเกิน รอยละ 7.91 โดยพบมากที่สุดในจังหวัด  
ศรีสะเกษ (รอยละ 9.54) เพศหญิงเสนรอบเอวเกิน รอยละ 33.53 พบมากที่สุดที่จังหวัดยโสธร     
รอยละ 38.10 และเมื่อประเมินภาวะอวน พบวา ประชาชนอายุ 15 ปขึ้นไปในเขตสุขภาพที่ 10 มี
ภาวะผอมรอยละ 9.53 มากที่สุดคือจังหวัดศรีสะเกษ สมสวนรอยละ 65.58  อวนรอยละ 19.79 อวน
อันตรายรอยละ 5.08 โดยที่ภาวะอวนและอวนอันตรายพบมากที่สุดในจังหวัดมุกดาหาร (รอยละ 
20.58 และ 5.38 ตามลําดับ) 

ประชาชนวัยทํางานอายุ 18-59 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 46.28 ซึ่งต่ํากวา
เปาหมาย (รอยละ 56) โดยทุกจังหวัดทําผลงานไดไมผานเกณฑ ดีที่สุดคือจังหวัดอํานาจเจรญิ (รอยละ 
54.13) 

5) กลุมผูสูงอายุ รอยละของตําบลที่มีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว 
(Long Term Care) ผานเกณฑ คิดเปนรอยละ 100 มีการเบิกจายงบประมาณจากกองทุน LTC แลว 
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524 แหง (ทั้งหมด 613 แหง) คิดเปนรอยละ 79.63  ผูสูงอายุในเขตสุขภาพที่ 10 มีจํานวนทั้งสิ้น 
611,147 คน ไดรับการประเมินคัดกรองความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน (ADL) 553,010 
คน คิดเปนรอยละ 90.48 แบงเปนกลุมติดสังคม 528,073 คน (รอยละ 95.50) กลุมติดบาน 21,590 
คน  (รอยละ 3.90) กลุมติดเตียง 3,347 คน (รอยละ 0.60) รวมเปนกลุมพึ่งพิง 24,937 คน (รอยละ 
4.50) มี Care Manager 1,231 คน Care Giver 6,428 คน มีผูสูงอายุกลุมพึ่งพิง 24,937 คน Care 
Manager จัดทํา Care Plan ได 24,414 ฉบับ (รอยละ 97.90) สัดสวน CM: ผูสูงอายุพึ่งพิง           
1: 20.25 CG:ผูสูงอายุพึ่งพิง = 1:3.88 ผูสูงอายุดีขึ้น เปลี่ยนจากกลุมติดเตียงเปนติดบาน 211 คน 
จาก 3,347 คน (รอยละ 6.30) กลุมติดบานเปนติดสังคม 2,011 คน จาก 21,590 คน (รอยละ 9.31) 

การดําเนินงานพัฒนาระบบสิ่งแวดลอมและสุขภาพ  
รอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN and 

CLEAN Hospital ในเขตสุขภาพที่ 10 พบวา โรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ 
GREEN and CLEAN Hospital ผานระดับพื้นฐานขึ้นไป รอยละ 100 ระดับดีขึ้นไป รอยละ 98.64 
ผานระดับดีมากขึ้นไป รอยละ 59.45 และระดับดีมาก Plus 21 แหง ซึ่งถือวาผานเกณฑตัวชี้วัดทุก
ระดับ  

โอกาสในการพัฒนา คือ ควรมีการขยายกิจกรรม GREEN สูชุมชนเพื่อใหเกิด GREEN 
Community และพัฒนายกระดับโรงพยาบาลสูระดับที่สูงขึ้น 

ผลการดําเนินงานตามขอตกลงการปฏิบัติงาน (Performance Agreement: PA)  
ผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดกรมอนามัย ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2562 ตาม

ขอตกลงการปฏิบัติงาน จํานวน 10 ตัวช้ีวัด คะแนนผลการปฏิบัติราชการในรอบ 5 เดือนแรก (ตุลาคม 
2561-กุมภาพันธ 2562) ไดคะแนน 4.1646 (เต็ม 5 คะแนน) คะแนน รอบ 5 เดือนหลัง (มีนาคม – 
กรกฎาคม 2562) ได 4.6575 คะแนน (เต็ม 5 คะแนน)  

ผลการดําเนินงานตัวชี้วัดตามนโยบายสําคัญเรงดวน ยุทธศาสตร ภารกิจหลักกรม
อนามัย ตัวชี้วัดที่เปน PA ของกระทรวงสาธารณสุขและมีการดําเนินงานอยางตอเนื่องหลายป จะมีผล
การดําเนินงานที่ดีอยางตอเนื่อง อาจเปนผลมาจากการวางแผนงานและการมีฐานขอมูลในการบริหาร
จัดการ ทําใหการตอยอดการดําเนินงานเปนไปอยางรวดเร็ว เชน ตัวชี้วัดรอยละของตําบลที่มีระบบ
การสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ อัตราการคลอดมี
ชีพในหญิงอายุ 15 - 19 ป และรอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ 
GREEN & CLEAN Hospital 

การดําเนินงานดานวิจัยและพัฒนา 

ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดดําเนินการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการวิจัยและ
พัฒนา โดยจัดประชุมใหความรู แลกเปลี่ยนเรียนรู และเวทีนําเสนอผลงานวิชาการภายในหนวยงาน 
รวมทั้งสนับสนุนการสงผลงานวิจัยเขารวมนําเสนอในการประชุมวิชาการระดับกรมและระดับ
กระทรวง โดยในปงบประมาณ 2562 มีผลงานที่ไดรับคัดเลือกใหนําเสนอในการประชุมวิชาการและ
มหกรรมการแสดงผลงาน  
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- ระดับกรมอนามัย จํานวน 11 เรื่อง แบงเปน นําเสนอดวยโปสเตอร 10 เรื่อง ไดรับ
รางวัล 1 เรื่อง นําเสนอดวยวาจา 1 เรื่อง (การพัฒนาศักยภาพทีมนําองคกรตามแนวคิดการบริหาร
จัดการภาครัฐ (PMQA) ดวย AAIM ประจําป 2562 ของศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย)  

- ระดับกระทรวงสาธารณสุข จํานวน 7 เรื่อง แบงเปน นําเสนอดวยโปสเตอร 5 เรื่อง 
ไดรับรางวัล 1 เรื่อง (การเสริมพลังองคกรปกครองสวนทองถิ่นในการเฝาระวังสุขาภิบาลอาหารและ
น้ําเพื่อปองกันโรคอุจจาระรวง) นําเสนอดวยวาจา 2 เรื่อง ไดรับรางวัล 1 เรื่อง (ผลการใชรูปแบบ 
PMMR Health Model เพื่อลดปญหามารดาตาย เขตสุขภาพที่ 10) 

การดําเนินงานพัฒนาองคกร 

ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ขับเคลื่อนการดําเนินงานพัฒนาองคกรตามเกณฑ
คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐสูระบบราชการ 4.0 (PMQA/PMQA 4.0) โดยจัดกิจกรรมสนับสนุน
กระบวนการพัฒนาคุณภาพตามแนวทาง PMQA เพื่อยกระดับคุณภาพการปฏิบัติงาน โดยการมีสวน
รวมของบุคลากร มุงสูผลลัพธและตอบสนองตอภารกิจหลักของหนวยงาน ไดแก  

1) การประชุมถายทอดตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ และพิธีลงนามคํารับรอง
การปฏิบัติราชการ โดยผูอํานวยการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี และทีมนําองคกร (Leader 
Team) เพื่อถายทอดตัวชี้วัดและคาเปาหมายระดับองคกรสูระดับกลุมงาน 

2) การประชุมเชิงปฏิบัติการการพัฒนาการจัดทําโครงการคุณภาพ ตามแนวทางการ
บริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) ปงบประมาณ 2562 เพื่อเพิ่มพูนความรูความเขาใจของบุคลากร
เกี่ยวกับการจัดทําโครงการคุณภาพ 

3) การประชุมทีมนําองคกรเพื่อพัฒนาคุณภาพแผนการดําเนินงานตามแนวทาง PMQA 
ป 2562 เพื่อรวมกันระดมสมอง วิเคราะห และยกระดับแผนการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดลอม ดวยแนวคิด Life Course Approach (LCA) Health Literacy (HL) และ LEAN 

4) การประชุมคณะทํางานการดําเนินงานเพื่อการพัฒนาองคกรสูการเปนองคกรที่มี
สมรรถนะสูง (High Performance Organization: HPO) ตามแนวทาง PMQA จํานวน 2 ครั้งตอป 
เพื่อขับเคลื่อนการดําเนินงานตามเกณฑการบริหารจัดการภาครัฐ 

5) การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูและถายทอดประสบการณ การเขียนผลงานเพื่อสง
สมัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ (Public Sector Excellence Awards: PSEA) ใหแกบุคลากรที่สมัครเขียน
ผลงานเพื่อสงสมัครขอรับรางวัลฯ ประจําป พ.ศ.2562 

การดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดดําเนินงานสงเสริม
สุขภาพประชาชนโดยการใหบริการในคลินิกตางๆ ซึ่งยึดแนวทางการสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย (Life 
Course Approach) ดังนี้  

1) คลินิกอนามัยแมและเด็ก มีการใหบริการจํานวน 1,665 ครั้ง ไดแก ANC, WCC, 
คลินิกเด็กฉลาด โรงเรียนพอแม และคลินิกใหคําปรึกษา 
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2) คลินิกวัยรุน มีการใหบริการจํานวน 261 ครั้ง ไดแก  ใหบริการ ฝงยาคุมกําเนิด 
ถุงยางอนามัย ตรวจการตั้งครรภ ตรวจ HIV ตรวจ VDRL, Gram Stain และบริการใหคําปรกึษา (ทาง
เพศสัมพันธ หลังฝงยาคุม ทองไมพรอม) 

3) คลินิกวัยทํางาน (Fitness) มีการใหบริการจํานวน 6,860 ครั้ง 
4) คลินิกวางแผนครอบครัว มีการใหบริการจํานวน 693 ครั้ง ไดแก วางแผนครอบครัว 

และการตรวจมะเร็งปากมดลูก 
5) คลินิกสงเสริมทันตกรรม มีการใหบริการจํานวน 10,381 ครั้ง ไดแก ตรวจฟน อุดฟน 

ขูดหินปูน ถอนฟน ใสฟนปลอม ครอบฟน ผาฟนคุด รักษารากฟน เคลือบฟลูออไรด เคลือบหลุมรอง
ฟน X-ray ตัดไหม ตรวจฟนในคลินิกตรวจสุขภาพเด็กดี ตรวจแนะนําหญิงตั้งครรภรายใหม และอื่นๆ  

6) คลินิกสงเสริมสุขภาพ บริการตรวจสุขภาพประจําป ไดแก การใหบริการเชิงรับ
จํานวน 1,042 คน เชิงรุกจํานวน 4,695 คน  

7) งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก มีการใหบริการดานการรักษาจํานวน 3,682 
ครั้ง ดานการสงเสริมสุขภาพจํานวน 353 ครั้ง  
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สวนที่ 2 ผลการดําเนินงาน ประจําปงบประมาณ 2562 
  
การจัดทําแผนปฏิบัติการประจําปงบประมาณ 2562 

ปงบประมาณ 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดรับจัดสรรงบประมาณทั้งสิ้น 
20,744,190 บาท (ตารางที่ 1) และหนวยงานจัดทําแผนปฏิบัติการและบันทึกขอมลูในระบบศูนย
ติดตามผลการปฏิบัติงานกรมอนามัย (ระบบ DOC) ตามกรอบการจัดสรรงบประมาณรายหนวยงาน
และ Cluster (ตารางที่ 2)  

ตารางท่ี 1 งบประมาณที่ไดรับจัดสรรปงบประมาณ พ.ศ.2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  
              ภาพหมวดรายจาย (ยกเวนงบบุคลากร) 

งบประมาณ
จัดสรรทัง้สิ้น 

งบดําเนินงาน 
งบลงทุน 

งบ 
รายจายอื่น 

คาใชจาย 
ขั้นตํ่าตามสิทธิ ์

คาใชจาย 
การดําเนินงาน 

รวม 
งบดําเนินงาน 

20,744,190 2,294,280 13,811,410 16,105,690 4,538,500 100,000 

ตารางท่ี 2 แผนงานและงบประมาณที่ไดรับจัดสรร ปงบประมาณ 2562 ศูนยอนามัยที่ 10  
              อุบลราชธานี 

ที ่ แผนงาน งบจัดสรร 

1 แผนงานบรูณาการพัฒนาศักยภาพคนตลอดชวงชีวิต 7,397,725 

2 แผนงานยุทธศาสตรสรางเสริมใหคนมีสุขภาวะที่ด ี      469,000  

3 แผนงานบรูณาการสรางความเสมอภาคเพื่อรองรบัสงัคมผูสงูอาย ุ 3,886,825 

4 แผนงานบรูณาการบรหิารจัดการทรพัยากรน้ํา      192,500  
5 แผนงานบรูณาการพัฒนาเมืองอุตสาหกรรมเชิงนิเวศ และการจัดการมลพิษและ

สิ่งแวดลอม 
1,076,360 

6 แผนงานบรูณาการพัฒนาพื้นที่เขตเศรษฐกิจพิเศษ    787,000  

รวมงบประมาณเพื่อเปนคาใชจายการดาํเนินงานยุทธศาสตรหลัก 6 Clusters 13,811,410 

7 แผนงานบุคลากรภาครฐั 2,294,280 

8 แผนงานบรูณาการวจิัยและนวัตกรรม 100,000 

9 แผนงานพื้นฐานดานการพัฒนาและเสริมสรางศักยภาพคน 4,538,500 

รวมงบประมาณจัดสรรทั้งสิ้น 20,744,190 

 

ศูนยอนามัยที่  10 อุบลราชธานี ไดบริหารจัดการงบประมาณเพื่อใชในการขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรแตละ Cluster รวมทั้งจัดสรรเงินงบประมาณรอยละ 48 เพื่อใชในการบริหารคาใชจาย
พื้นฐานหนวยงาน และการดําเนินงานตามภารกิจอื่นๆ ที่เหมาะสมในการแกปญหาในพื้นที่รับผิดชอบ
อยางเหมาะสม (ตารางที่ 3) 
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ตารางท่ี 3 งบประมาณที่ไดรบัจัดสรรและงบสําหรบับริหารคาใชจายพื้นฐานของหนวยงาน  
              ณ วันที่ 16 ตุลาคม 2561 

 

ในการจัดทําแผนศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดมีการบูรณาการโครงการ กิจกรรมที่มี
ความเกี่ยวของกัน/กลุมเปาหมายเดียวกัน ที่สามารถสะทอนถึงเปาหมายรวมกัน และทบทวนการ
ปรับเปลี่ยนกิจกรรมการดําเนินงานตามนโยบายของกรมอนามัยโดยใชกลยุทธ PIRAB ในการวางแผน
ขับเคลื่อนงานใหตรงกับบริบทของพื้นที่ และบันทึกแผนฯ ในระบบ DOC (เฉพาะงบดําเนินงาน) ซึ่งมี
จํานวนทั้งหมด 23 โครงการ 106 กิจกรรม  (ตารางที่ 4) 

ตารางท่ี 4 แผนปฏิบัติการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  

ที่ ประเภทกิจกรรมแผนงาน/โครงการ 

ป 2562 (แผนฯ ณ 16 ต.ค.2561) 

จํานวน
กิจกรรม (23 
โครงการ) 

งบประมาณ รอยละ 

1 ประชุม/อบรม/สมัมนา 48 5,957,015  43.13  
2 ถอดบทเรียน 5 288,780   
3 มหกรรม 2 729,240   
4 ประกวด/ประเมิน/รับรอง/คัดเลือก 10 547,700   
5 นิเทศติดตาม/เยี่ยมเสริมพลงั 9 792,895   
6 รณรงค 4 313,400   
7 จัดทําสือ่/Application 9 288,953   
8 พัฒนาคลินิก/งานบริการ 1 100,000   
9 วิจัย 7 330,660   
10 จางเหมาตรวจวิเคราะห/เก็บตัวอยาง/จัดซื้อยา 5 119,580   
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ตารางท่ี 4 แผนปฏิบัตกิารศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธาน ี(ตอ) 

ที่ ประเภทกิจกรรมแผนงาน/โครงการ 

ป 2562 (แผนฯ ณ 16 ต.ค.2561) 

จํานวน
กิจกรรม (23 
โครงการ) 

งบประมาณ รอยละ 

11 คาใชจายพื้นฐานหนวยงาน  4,343,187 31.45 
  คาสาธารณูปโภค 1 1,500,000   
  คาวัสดุ 1 390,160   
  คาใชสอย 1 489,870   
  ไปราชการ 1 1,786,297   
  ประชุม/อบรม/สมัมนา ตามความสมัครใจ 1 176,860   
12 คาใชจายขั้นต่ําตามสิทธิ์ 1 2,294,280 14.25  
รวมงบดําเนินงาน (ไมรวมคาใชจายขั้นต่ําตามสิทธิ์) 13,811,410   
รวมงบดําเนินงานทั้งหมด 106 16,105,690   

กระบวนการและขั้นตอนการจัดทําแผนปฏิบัติการประจําปงบประมาณ 2562 

1. ทบทวนเปาหมายการดําเนินงาน กลยุทธ มาตรการ และแผนงาน โครงการ กิจกรรม
สําคัญ โดยวิเคราะหผลการดําเนินงานที่ผานมา 

2. กําหนดเปาหมายและกรอบแผนงาน โครงการ กิจกรรมสําคัญ ใหสอดคลองกบัเปาหมาย
ของกรมอนามัย โดยวิเคราะหและตกลงรวมกันระหวางกลุมงาน 

3. จัดทํา (ราง) แผนปฏิบัติการประจําปศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี (รปูภาพที่ 5) 

 

รูปภาพที่ 5 การจัดทําแผนปฏบิัติการของหนวยงาน (กอนอธิบดีกรมอนามัยอนุมัติแผนฯ) 
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4. จัดทําแผนปฏิบัติการประจําป ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ในระบบศูนยติดตามผล
การปฏิบัติงานกรมอนามัย (ระบบ DOC) โดยมีทิศทางและกรอบการจัดทําแผนปฏิบัติการโดยใชกล
ยุทธ PIRAB (ตารางที่ 5) ดังนี้ 

4.1 ชื่อโครงการของหนวยงานที่จะดําเนินการ ตองมีความเชื่อมโยง สอดคลองตามกรอบ
การดําเนินงาน แผนงาน โครงการ กิจกรรมสําคัญของกรมอนามัย สอดรับกับเปาหมายชาติและ
นโยบายรัฐบาล โดยบูรณาการเชิงยุทธศาสตรที่สอดคลองสนับสนุนซึ่งกันและกันในทุกระดับ  

4.2 ขับเคลื่อนการดําเนินงานสงเสรมิสขุภาพและอนามยัสิ่งแวดลอมในทิศทางเดียวกัน ใน
การอภิบาลระบบสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม ทั้งมิตินโยบายสําคัญและมิติพื้นที่ เพื่อให
ประสานสอดคลองกันภายใตยุทธศาสตรและนโยบายกรมอนามัย 

4.3 บูรณาการโครงการ กิจกรรมที่มีความเกี่ยวของกัน/กลุมเปาหมายเดียวกัน ที่สามารถ
สะทอนถึงเปาหมายรวมกัน และทบทวนการปรับเปลี่ยนกิจกรรมการดําเนินงาน เชน การประชุม การ
ประเมิน การประกวด (กิจกรรมประชุม อบรม สัมมนา ไมควรใชงบประมาณเกินรอยละ 50 และ
คาใชจายพื้นฐานหนวยงานไมควรเกินรอยละ 30 ของวงเงินงบดําเนินงานที่ไดรับจัดสรร โดยไมรวม
คาใชจายขั้นตํ่าตามสิทธิ์)  

4.4 ปรับเปลี่ยนกลวิธีการดําเนินงานใหเหมาะสม ประหยัด คุมคา และมีประสิทธิภาพ ไม
ซ้ําซอน เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลง  

- บทบาทภารกจิใหมของกรม (To-Be) 
- Digital Transformation 
- ลดคาใชจายพื้นฐานหนวยงาน ใชงบประมาณไมเกินรอยละ 30  

5.อนุมัติแผนปฏิบัติการประจําปกรมอนามัย และแผนปฏบิตัิการหนวยงาน 
6. บริหารแผนปฏิบัติการประจําป และนิเทศ กํากับ ติดตาม ประเมินผลการดําเนินงาน (รูป

ที่ 6 และ 7)  
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รูปภาพท่ี 6 ขั้นตอนการบริหารจัดการแผนงาน/โครงการของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี   
               (กอนผูอํานวยการอนมุัติแผนฯ) 
 

หัวหนากลุมภารกจิ 
ศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย 

 

กลุมขับเคลือ่นยุทธศาสตรฯ ตรวจสอบ
แผนงาน/แผนการจัดสรรงบประมาณ 

หัวหนากลุมขับเคลื่อนยทุธศาสตรฯ  
ลงลายมือชื่อกํากบัทายโครงการ 

ที่ไดรับอนมุัติแลว 

ผูอํานวยการ 
ศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย 

Cluster จัดทําแผนงาน/โครงการ 
ตามที่ไดรับอนมุัติจากอธิบดีกรม 

ภายในไตรมาสที่ 1 

อนุมัต ิ

ไมอนุมัต ิ
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
(แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Partnership 2,061,393  
 ประชุมวิชาการผนึกภาคี วิวาหสรางชาติ เด็กไทยไอคิวดี 

เริ่มที่ครอบครัวคุณภาพ 
283,570 กลุมพัฒนาอนามัย 

แมและเด็ก 
 ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนการดําเนินงานโรงเรียนรอบรู

ดานสุขภาพในถิ่นทุรกันดาร 
156,500 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยเรียน 

ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อน พรบ.การปองกันและแกไข
ปญหาการตั้งครรภในวัยรุน พ.ศ.2559: Smart teen to 
smart people เขตสุขภาพที่ 10 - รณรงคสรางกระแส 
พิธีลงนามบันทึกขอตกลง (MOU) - ผลิตและเผยแพร
ประชาสัมพันธภารกิจการดําเนินงานของศูนยฯ 

525,655 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพวัยรุน 

 ประชุมขับเคลื่อนนโยบายการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ 
วัยทํางานในเขตสุขภาพผานกลไกคณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) 

188,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อประสานความรวมมือของภาคี
เครือขายทันตสุขภาพ ในเขตสุขภาพที่ 10 

115,400 กลุมทันตสาธารณสุข 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการแนวทางการสนับสนุน พชอ. ในการ
ขับเคลื่อนระบบสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม 
ประจําป 2562 

168,180 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการบูรณาการแผนงานสงเสริม
สุขภาพกลุมวัยและอนามัยสิ่งแวดลอมรองรับสังคมผูสูงอายุ
เขตสุขภาพที่ 10  
 

624,088 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

Invest/Intervention/Innovation 675,160  
 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนาระบบการดําเนินงานและ

ขยายผลโครงการปองกันและควบคุมโรคพันธุกรรม  
(ดาวนซินโดรม ธาลัสซีเมีย การปองกันการคลอดกอน
กําหนด) และการปองกันมารดาเสียชีวิตโดยใชรูปแบบ  
P-MMR Model 

100,500 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบเฝาระวังและบริการสุขภาพ
เด็กวัยเรียน เขตสุขภาพที่ 10 

70,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 การพัฒนาระบบบริการเพื่อปองกันและแกไขปญหาการ

ตั้งครรภ ตั้งครรภซ้ําในวัยรุน เขตสุขภาพที่ 10 ปงบประมาณ 
2562 

6,900 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพวัยรุน 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนานวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพ
และดูแลผูสูงอายุเขตสุขภาพที่ 10 

94,700 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Invest/Intervention/Innovation (ตอ)   
 ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนระบบ Pre - Ageing ใน

ชุมชนและพัฒนาชมรมผูสูงอายุ/วัดสงเสริมสุขภาพ เขต
สุขภาพที่ 10 

261,100 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
พัฒนาระบบการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดลอมอยางยั่งยืน (Healthy Community)  
เขตสุขภาพที่ 10 

141,960 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

Regulations 1,127,243  
 ประชุมเชิงปฏิบัติการ MCH board ระดับเขต 6,475 กลุมพัฒนาอนามัย 

แมและเด็ก 
 การประชุมคณะอนุกรรมการเพื่อขับเคลื่อน พรบ.การปองกัน

และแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน 
275,900 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพวัยรุน 
ขับเคลื่อนการพัฒนาวัดสงเสริมสุขภาพและพระอาสาสมัคร
สงเสริมสุขภาพประจําวัด เขตสุขภาพที่ 10 ปงบประมาณ 
2562 

200,750 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบการสงเสริมสุขภาพดูแล

ผูสูงอายุระยะยาว  ( Long Term Care )  ในเขตสุขภาพ ที่ 10 
54,190 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยผูสูงอายุ 

 ประชุมเชิงปฎิบัติการเพื่อขับเคลื่อนการดําเนินงานชมรม
ผูสูงอายุที่มีกิจกรรมดานสงเสริมทันตสุขภาพ (บูรณาการ
รวมกับโครงการไมลม ไมลืม ไมซึมเศรา กินขาวอรอย) 

142,650 กลุมทันตสาธารณสุข 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณการ
ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและสุขภาพชองปาก แนวทาง 
การพิชิตคอฟนสึกของชมรมผูสูงอายุ เขตสุขภาพที่ 10 

89,550 กลุมทันตสาธารณสุข 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการเฝาระวังและประเมินความเสี่ยงดาน
สิ่งแวดลอมและสุขภาพในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 10 

21,438 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 การนิเทศติดตามระบบการเฝาระวังสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 14,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 จางเหมาเก็บตัวอยางน้ําและวิเคราะหคุณภาพน้ํา 60,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อกําหนดแนวทางการพัฒนาระบบ
ฐานขอมูลและระบบเฝาระวังดานสิ่งแวดลอมและสุขภาพใน
พื้นที่เขตสุขภาพที่ 10 

22,168 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 เฝาระวังการปนเปอนโลหะหนักพื้นที่ขยะอิเลคทรอนิกส  
ต.บานกอก อ.เขื่องใน จ.อุบลราชธานี 

90,660 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการ การศึกษาผลกระทบตอสุขภาพ  
กรณีโรงไฟฟาชีวมวล 

14,050 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 สอบเทียบเครื่องมือ 12,412 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Regulations (ตอ)   
 เก็บขอมูลผลกระทบตอสุขภาพ กรณีโรงไฟฟาชีวมวล 10,000 กลุมพัฒนาอนามัย

สิ่งแวดลอม 
 ลงพื้นที่เก็บขอมมูลสุขภาพ จากฐานขอมูล สสอ./รพช./ 

รพ.สต. 
5,000 กลุมพัฒนาอนามัย

สิ่งแวดลอม 
 พัฒนาระบบขอมูลสารสนเทศ เฝาระวัง และประเมิน 

ความเสี่ยงดานสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม 
38,000 กลุมพัฒนาอนามัย

สิ่งแวดลอม 
ประชุมคณะอนุกรรมการภายใต คสจ.นํารอง จังหวัดยโสธร 
และจังหวัดอํานาจเจริญ (ตอเน่ือง) 

70,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

Advocacy 3,224,748  
 คัดเลือกและประเมินผลการดําเนินงานอนามัยแมและเด็ก 

ระดับจังหวัด เพื่อ Ranking MCH board ดีเดนระดับเขต  
ป 2562 (การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภ  
ปองกัน MMR และการสงเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 
มหัศจรรย 1000 วัน สูงดีสมสวน) ดวยรูปแบบ CIPP model 

100,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

ประชุมเพื่อติดตามการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย 
ศูนยอนามัยที่  10  กรมอนามัย 

112,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 รณรงคสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในเดือนวันแมแหงชาติ
และสัปดาหนมแมโลก 

30,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก  

 รณรงควันเด็ก รณรงควันเขาพรรษา สืบสานวัฒนธรรม  
สรางความสัมพันธในครอบครัว รณรงคการปลูกตนไม 
ในวันแมแหงชาติ 

40,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 รณรงค "การสงเสริมสุขภาพแตละวัย เด็กปฐมวัย วัยเรียน 
วัยรุน วัยทํางาน ใหเด็กเขต 10 มีพัฒนาการดี ประชาชนมี
ความรูดานสุขภาพ สรางเขต 10 แข็งแรง" (วิวาหสรางชาติ) 

199,500 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 จัดทําขาวและประชาสัมพันธขาวรณรงค การสงเสริมสุขภาพ
เด็กแตละวัย เด็กปฐมวัย วัยเรียน วัยรุน วัยทํางาน  
ใหเด็กเขต 10 มีพัฒนาการดี (วิวาหสรางชาติ) 

99,500 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 ปรับปรุงมุมสงเสริมพัฒนาการลานเลน 100,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 มหกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรูและเผยแพรนวัตกรรมดานการ
สงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมในเขตสุขภาพที่ 10 

800,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 นิเทศติดตามการขับเคลื่อนการดําเนินโรงเรียนรอบรูดาน

สุขภาพในถิ่นทุรกันดาร 
20,800 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยเรียน 

 ประชุมขับเคลื่อนการดําเนินงานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ 
(HLS ) 

40,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 



รายงานประจําป 2562 ผลการดําเนินงาน/19 

 

ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Advocacy (ตอ)   
 1.ประเมินรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร/ยั่งยืน 

2.ประกวดสุดยอดโรงเรียนโครงงานสุขภาพนักเรียน  
3.ประกวดเครือขายเด็กไทยฟนดี 

50,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 ประเมินโรงพยาบาลตามมาตรฐาน YFHS และอําเภอ 

อนามัยการเจริญพันธุ 
7,720 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพวัยรุน 
 รณรงคและขับเคลื่อนการดําเนินงานในชุมชน/หมูบาน

ไอโอดีน 
133,400 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยทํางาน 

รณรงคประชาสัมพันธสาวไทยแกมแดง/จัดซื้อวิตามินเสริม
ธาตุเหล็กและโฟลิก 

25,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 จัดทําสื่อความรูเพื่อสงเสริมสุขภาพวัยทอง 30,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยทํางาน 

 รณรงคเดิน - วิ่ง เพื่อคนไทยสุขภาพดี 100 ป การ
สาธารณสุขไทย 

40,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 จัดทํา application และสํารวจการใชในกลุมผูสูงอายุ 30,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยผูสูงอายุ 

 

 จัดทําชุดสื่อองคความรูสูผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ 
ที่พึงประสงค 

15,455 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
 จัดทํารูปเลมสื่อนวัตกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 5,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยผูสูงอายุ 

 ประเมินรับรองคุณภาพชมรมผูสูงอายุและวัดสงเสริมสุขภาพ 23,120 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
 ประชุมเชิงปฏิบัติการถอดบทเรียนการดําเนินงาน  

Long Term Care ที่สําเร็จในเขตสุขภาพที่ 10 
82,760 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยผูสูงอายุ 

 ประเมินรับรองตําบล Long Term Care 36,480 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
 เยี่ยมเสริมพลัง Long Term Care 14,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยผูสูงอายุ 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Advocacy (ตอ)   
 ประกวดผูสูงอายุฟนดี 80 และ 90 ป ชมรมผูสูงอายุที่มี

กิจกรรมดานทันตสาธารณสุขดีเดน และนวัตกรรมสงเสริม
ดานทันตสุขภาพในผูสูงอายุภาวะพึ่งพิง 

61,000 กลุมทันตสาธารณสุข 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการสรางการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย
เพื่อลดการปนเปอนสิ่งปฏิกูล 

100,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 จัดทําคูมือและวีดีทัศนการดูแลระบบบําบัดปฏิกูล 
บอทรายกรอง 

40,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ลงพื้นที่คัดสรรสุดยอดสวมระดับเขต ป 2562 14,500 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฎิบัติการสรางความรวมมือและความเขมแข็ง
ภาคีเครือขายในการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 

114,820 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

สุมประเมินรับรองการดําเนินงานโรงพยาบาล G&C  
โรงพยาบาลและชุมชนเขมแข็งดานอนามัยสิ่งแวดลอม 

43,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ผลิตสื่อศูนยเรียนรูฯ 10,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

ประกวดนวัตกรรม GREEN and CLEAN Hospital 31,900 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

ประเมินรับรองการพัฒนาระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม
องคกรปกครองสวนทองถิ่น 

91,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรูการขับเคลื่อน 
งานอนามัยสิ่งแวดลอม ผานกลไก คสจ. ภาคตะวันออก  
เฉียงเหนือ 

57,860 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

ผลิตและเผยแพรประชาสัมพันธงานดานสงเสริมสุขภาพ 
และอนามัยสิ่งแวดลอม 

147,168 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 รณรงคสื่อสาร HLS เด็กวัยเรียน 70,000 กลุมพัฒนาวิชาการ

และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

 กิจกรรมรณรงควันวาเลนไทน 5,000 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 รณรงคอนามัยสิ่งแวดลอม 10,000 กลุมพัฒนาวิชาการ

และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

 เยี่ยมเสริมพลังการขับเคลื่อนงานดานสงเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดลอม เขตสุขภาพที่ 10 
 

393,765 
กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Building Capacity 9,544,396  
 ประชุมเชิงปฎิบัติการ การพัฒนาศักยภาพผูปกครอง 

ในเรื่องการสงเสริมพัฒนาการและทักษะสมองเด็กปฐมวัย 
18,000 กลุมพัฒนาอนามัย 

แมและเด็ก 
 อบรมเพื่อเพิ่มศักยภาพพนักงาน บุคลากรสาธารณสุข  

และเครือขายเฝาระวังพระราชบัญญัติควบคุมการสงเสริม
การตลาดอาหารสําหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 

76,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 อบรมเชิงปฏิบัติการนมแม CPR และ NCPR 15,000 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 สํารวจขอมูลภาวะสุขภาพเด็กปฐมวัยและวัยเรียนในเขต
สุขภาพที่ 10 

50,622 กลุมพัฒนาอนามัย 
แมและเด็ก 

 อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรเพื่อสงเสริม 
การดําเนินงานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ (HLS) 

151,950 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพผูปกครอง 

ในการสงเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียน 
66,200 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยเรียน 

ประชุมเชิงปฏิบัติการจัดทําหลักสูตรโรงเรียนรอบรูดาน
สุขภาพในถิ่นทุรกันดาร 

27,100 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 อบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรขับเคลื่อนการดําเนินงาน

โรงเรียนรอบรูดานสุขภาพในถิ่นทุรกันดาร 
39,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยเรียน 

 อบรมพัฒนาศักยภาพครูและนักเรียนแกนนําในโรงเรียน 
พระปริยัติธรรมจังหวัดศรีสะเกษ 

43,070 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 ประชุมวิชาการ กพด. 70,030 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยเรียน 

 รูปแบบการดําเนินงานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ 10,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยเรียน 
 อบรมการใหบริการยาฝงคุมกําเนิด 12,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพวัยรุน 
 1.ศึกษาความรู ความเชื่อ กับพฤติกรรมการตรวจเตานม

ตนเองของสตรีไทย อายุ 30-70 ป ป 2562  
2.นิเทศติดตาม/เยี่ยมเสริมพลัง 

70,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 เฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงคประชาชน 

กลุมวัยทํางานในจังหวัดมุกดาหาร ศรีสะเกษ และยโสธร 
41,000 กลุมพัฒนาการ

สงเสริมสุขภาพ 
วัยทํางาน 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Building Capacity (ตอ)   
 พัฒนารูปแบบการสรางความรอบรูในองคกรดานการสงเสริม

สุขภาพและปองกันโรค NCD ในกลุมวัยทํางานนั่งออฟฟศ 
ในเขตพื้นที่บริการสุขภาพที่ 10 

104,000 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข

ดานการสงเสริมสุขภาพวัยทํางานตอนปลาย เตรียมความ
พรอมสูผูสูงวัยสุขภาพดีและมีพฤติกรรมที่พึงประสงค 

208,900 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยทํางาน 
 1.อบรมพัฒนาศักยภาพแกนนําชมรมผูสูงอายุ “ไมลม ไมลืม 

กินขาวอรอย”  
2.อบรมวิทยากรครู ก“ไมลม ไมลืม” สําหรับแกนนําชมรม
ผูสูงอายุ 

526,300 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 

 อบรมฟนฟูความรูผูจัดการการดูแลผูสูงอายุ (Care Manager) 387,800 กลุมพัฒนาการ
สงเสริมสุขภาพ 

วัยผูสูงอายุ 
 ชองปากในผูสูงอายุ และคูมือองคความรูรอยโรคในผูสูงอายุ 

และมะเร็งในชองปาก 
29,400 กลุมทันตสาธารณสุข 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพเครือขายเฝาระวัง
สุขาภิบาลอาหารและน้ําในโรงเรียนถิ่นทุรกันดาร (กพด.) 

40,600 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

พัฒนาชุมชนตนแบบจัดการอนามัยสิ่งแวดลอมในพื้นที่เขต
เศรษฐกิจพิเศษมุกดาหาร 

10,000 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการการเสริมสรางศักยภาพภาคีเครือขาย 
ในการพัฒนาระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมองคกรปกครอง
สวนทองถิ่น (Environmental Health Accreditation: 
EHA) 

167,150 กลุมพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอม 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการผูใหบริการในคลินิกเพื่อสราง 
ความรอบรูดานสุขภาพในองคกร 

50,000 กลุมการพยาบาล 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการการพัฒนาการจัดทําโครงการคุณภาพ
ตามแนวทางการบริหาร PMQA ของศูนยอนามัยที่ 10 
อุบลราชธานี ปงบประมาณ 2562 

25,160 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการถายทอดตัวชี้วัดระดับหนวยงาน/ 
กลุมงานสูระดับบุคคล และจัดทําคํารับรองการปฏิบัติราชการ
ภายใน ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 

18,280 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการทีมนําองคกรเพื่อพัฒนาคุณภาพ
แผนการดําเนินงาน ตามแนวทาง PMQA ศูนยอนามัยที่ 10 
อุบลราชธานี 

89,450 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 ประชุมคณะทํางานการดําเนินงานเพื่อการพัฒนาองคกรสู 
การเปนองคกร HPO ตามแนวทาง PMQA 2 ครั้งตอป เพื่อ
ดําเนินงานตามเกณฑการบริหารจัดการภาครัฐ (เฉพาะทีมนํา) 
 

10,500 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 
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ตารางท่ี 5 แผนงานโครงการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จําแนกตามกลยุทธ PIRAB  
 (แผนฯ ณ วันที่ 29 สิงหาคม 2562) (ตอ) 

กลยุทธ กิจกรรมดําเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หนวยรับผิดชอบ 

Building Capacity (ตอ)   
 อบรมการพัฒนาการดูแลสุขภาพพระสงฆ - สามเณร เพื่อ

สรางความรอบรูดานการดูแลสุขภาพและการจัดการอนามัย
สิ่งแวดลอมภายในวัด ประจําป พ.ศ.2562 

60,010 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 เดินทางไปราชการ/ประชุมราชการ 1,084,272 กลุมขับเคลื่อน
ยุทธศาสตรฯ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติสรุปงาน (พัฒนาตน พัฒนาคน พัฒนางาน 
ศอ.10) 

207,022 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 ประชุม/อบรมตามความสมัครใจ 176,860 กลุมพัฒนาวิชาการ

และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาบุคลากรดานการสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

5,200 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรเพื่อขับเคลื่อนการดําเนินงาน

ความรอบรูดานสุขภาพและความสุขความผูกพันในองคกร 
469,600 กลุมพัฒนาวิชาการ

และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาสมรรถนะดานการวิจัย/
นวัตกรรม ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 

44,400 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 การขับเคลื่อนการจัดการความรู วิจัย และนวัตกรรม 

กรมอนามัย 
30,000 กลุมพัฒนาวิชาการ

และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ 

 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาตน พัฒนาคน พัฒนางาน  
ศอ.10 อบ. 

239,290 กลุมพัฒนาวิชาการ
และสื่อสาร

ประชาสัมพันธ 
 คาสาธารณูปโภค 1,573,200 กลุมอํานวยการ 
 คาใชสอย  

(คาจางเหมาบริการ คาจางเหมาลูกจางเงินงบประมาณ) 
489,870 กลุมอํานวยการ 

 โครงการบริหารหนวยงานคาใชจายขั้นต่ํา/ตามสิทธิ  
(แผนงานบุคลากรภาครัฐ) 

2,314,530 กลุมอํานวยการ 

 คาวัสดุ 492,630 กลุมอํานวยการ 
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รูปภาพท่ี 7 ขั้นตอนการบริหารจัดการแผนงาน/โครงการของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  
               (หลังอนุมัติแผน) 

Cluster ขออนุมัติดําเนินกจิกรรมตาม
แผนงาน/โครงการที่ไดรบัอนุมัต ิ

หัวหนาภารกจิ 
ศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย 

ผูอํานวยการ 
ศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย 

ขออนุมัติไปราชการ ประมาณการใชเงิน ยืมเงิน 

กลุมขับเคลือ่นยุทธศาสตรฯ 
ตรวจสอบแผนงาน/งบประมาณ/กันเงิน 

ขออนุมัติจางเหมา 

งานการเงิน งานพัสด ุ

ผูอํานวยการ 

Cluster ดําเนินกิจกรรมตามโครงการ 
- ประมาณการใชเงิน 
- ยืมเงิน 
- ขออนุมัติไปราชการ 
- ขออนุมัติจางเหมา (ถามี) 

 

อนุมัต ิ

ไมอนุมัต ิ
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กระบวนการบริหารจัดการงบประมาณ ประจําปงบประมาณ 2562  

การบริหารจัดการงบประมาณ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ประจําปงบประมาณ 2562 มี
การกําหนดมาตรการ แนวทางการบริหารจัดการงบประมาณของหนวยงาน โดยแตงตั้งคณะกรรมการ
เรงรัดการเบิกจายงบประมาณของหนวยงาน ซึ่งเปนคณะกรรมการชุดเดียวกับคณะกรรมการบริหาร
ศูนยฯ มีบทบาทหนาที่ในการกํากับ ดูแล ติดตาม เรงรัดการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตาม
เปาหมาย รวมทั้งใชรูปแบบการบริหารจัดการโดยคลัสเตอร FIN ของหนวยงาน ซึ่งประกอบดวย งาน
แผนงานและงบประมาณ กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนาองคกร เปนผูดูแลรับผิดชอบการ
เบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามแผนฯ งานการเงินและบัญชี งานพัสดุ กลุมอํานวยการ ทําหนาที่
สนับสนุนและตรวจสอบใหการบริหารจัดการงบประมาณเปนไปตามระเบียบการเบิก-จายงบประมาณ 
โดยมีคณะกรรมการเรงรัดการเบิกจายงบประมาณของหนวยงานเปนผูกํากับ ควบคุม ดูแลการบริหาร
จัดการและเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามมติคณะรัฐมนตรี และเปาหมายกรมอนามัย (ตารางที่ 6) 
งานแผนงานและงบประมาณ กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนาองคกร วิเคราะหแผนงาน 
โครงการของหนวยงานใหมีการดําเนินงานและการเบิก-จายตรงตามแผนฯ หากไมเปนไปตามแผนฯ 
ปญหาอุปสรรคเกิดจากสาเหตุใด นอกจากนี้ ไดประเมินสถานการณการบรหิารจัดการงบประมาณของ
หนวยงานจากขอมูลรายงานในระบบ GFMIS วาเปนไปตามเปาหมายการเบิก-จายหรือไม และมีการ
ปรับแผนการดําเนินงานเพื่อใหการเบิก-จายเปนไปตามเปาหมาย ทั้งนี้ การปรับแผนการดําเนินงาน
เปนการวางแผนรวมกันระหวางงานแผนงานงบประมาณกับทุกกลุมงาน 

ผลการเบิกจายงบประมาณปงบประมาณ 2562 

การเบิกจายงบประมาณของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ในปงบประมาณ 2562 สามารถ
เบิกจายไดตามเปาหมายของมติคณะรัฐมนตรี (ครม.) และมติกรมอนามัย ทุกไตรมาส ยกเวนไตรมาส
ที่ 1 (ตารางที่ 6) เนื่องจากการอนุมัติแผนปฏิบัติการและการจัดสรรงบประมาณจากสวนกลางลาชา 
ทําใหการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการของศูนยฯ ไมเปนไปตามแผนที่กําหนดไว 

ตารางท่ี 6 รอยละการเบกิจายงบประมาณของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  

ไตรมาส 
เปาหมายการเบกิจาย (รอยละ) 

ผลการเบิกจาย 
มติ ครม. มติกรมอนามัย 

ไตรมาสที่ 1 32 33 29.86 
ไตรมาสที ่2 54 55 64.17 
ไตรมาสที่ 3 77 84 84.87 
ไตรมาสที่ 4 100 100 100.00 

ที่มา: รายงานการใชจายงบประมาณ จาก GFMIS 
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นอกจากนี้ การประเมินตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการของหนวยงาน ประจําป
งบประมาณ  2562 ตัวชี้วัดที่ 2.3 รอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณ  

รอบ 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2561 - กุมภาพันธ 2562) คะแนนที่ได 3 คะแนน โดยมี
รายละเอียดรอยละการเบิกจายงบประมาณและการคิดคาถวงน้ําหนักจําแนกตามประเภทงบประมาณ 
ดังตารางที่ 7 ซึ่งจากการวิเคราะหพบวา ปญหาอุปสรรคที่ทําใหการเบิกจายงบประมาณไมเปนไปตาม
เปาหมายที่กําหนดคือ มีการโอนเงินงบประมาณจากหนวยงานสวนกลางภายหลังการจัดสรรงบฯ 
สงผลใหการบริหารงบประมาณในบางโครงการไมเปนไปตามเปาหมาย 

ตารางท่ี 7 แสดงรอยละการเบิกจายงบประมาณ การประเมินตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ
ของหนวยงาน ประจําปงบประมาณ 2562 ตัวชี้วัดที่ 2.3 รอยละของการเบิกจายเงิน
งบประมาณ รอบ 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2561 - กุมภาพันธ 2562) 

ประเภท 
งบประมาณ 

น้ําหนกั 
(Wi ) 

เบิกจาย
ไดรอยละ 

เกณฑการใหคะแนนเทียบกับ 
ความสําเร็จตามเปาหมาย 

คะแนน
ที่ได 

(SiMi) 

คะแนน
เฉลี่ย 

ถวงน้ําหนัก 
(Wi x Si) 

1 2 3 4 5 

รายจายภาพรวม 0.40 48.04 40 42 44 46 48 5.0000 2.0000 

รอยละการเบิกจาย 
งบดําเนินงาน 

0.20 54.15 40 42 44 46 48 5.0000 1.0000 

รอยละการเบิกจาย  
งบลงทุน 

0.30 18.89 35 39 43 47 51 0.0000 0.0000 

รอยละการเบิกจาย  
งบรายจายอื่น 

0.10 21.30 40 42 44 46 48 0.0000 0.0000 

รวม 1.00   คะแนนที่ได   3.0000 

รอบ 5 เดือนหลัง (มีนาคม - กรกฎาคม 2562) คะแนนที่ได 5 คะแนน จากการวิเคราะห
พบวา ปจจัยสนับสนุนการดําเนินงาน ไดแก 1) ผูบริหาร หัวหนากลุมงานทุกคน ใหความสําคัญและ
กําหนดเปนตัวชี้วัดเพื่อประเมินผลการปฏิบัติราชการ 2) มีการวิเคราะหกระบวนการบริหารงบประมาณ 
ของหนวยงานในรอบ 5 เดือนแรก เพื่อนํามาใชวางแผนการทํางานในรอบ 5 เดือนหลัง ใหเปนไปอยาง
มีประสิทธิภาพ 3) การกํากับติดตามการเบิกจายงบประมาณแบบมีสวนรวม โดยผูรับผิดชอบงาน
งบประมาณ กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนาองคกร รวมกับคณะกรรมการเรงรัดการเบิกจาย
งบประมาณ และคณะกรรมการบริหารศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี นอกจากนี้ ยังพบปญหา/
อุปสรรคที่มีผลตอการดําเนินงาน ดังนี้ 1) มีการโอนเงินงบประมาณจากสวนกลางในไตรมาสที่ 3 และ 
4 โดยไมไดแจงหนวยงานรับโอนลวงหนา ทําใหไมสามารถวางแผนการเบิกจายได สงผลใหการบริหาร
งบประมาณในบางแผนงานโครงการไมเปนไปตามเปาหมาย 2) งบรายจายอื่น ในกระบวนการวิจัย
ระยะเริ่มตน เปนกระบวนการเตรียมขอมูล การทบทวนวรรณกรรม ซึ่งขั้นตอนเหลานี้ไมไดใช
งบประมาณ ทําใหไมสามารถเบิกจายไดตามเปาหมาย 3) งบลงทุน มีความลาชาในการเตรียมขอมูล
ประกอบการจัดซื้อจัดจาง เชน การกําหนดรายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะครุภัณฑ การกําหนด
ปริมาณงาน (BOQ) โดยในรอบ 5 เดือนหลัง มีรายละเอียดรอยละการเบิกจายงบประมาณ และการ
คิดคาถวงน้ําหนัก จําแนกตามประเภทงบประมาณ ดังตารางที่ 8 
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ตารางท่ี 8 แสดงรอยละการเบิกจายงบประมาณ การประเมินตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ
ของหนวยงาน ประจําปงบประมาณ 2562 ตัวชี้วัดที่ 2.3 รอยละของการเบิกจายเงิน
งบประมาณ รอบ 5 เดือนหลัง (มีนาคม – กรกฎาคม 2562) 

ประเภท 
งบประมาณ 

น้ําหนกั 
(Wi ) 

เบิกจาย
ไดรอยละ 

เกณฑการใหคะแนนเทียบกับ 
ความสําเร็จตามเปาหมาย 

คะแนน
ที่ได 

(SiMi) 

คะแนน
เฉลี่ย 

ถวงน้ําหนัก 
(Wi x Si) 

1 2 3 4 5 

รายจายภาพรวม 0.40 98.15 88 90 92 94 96 5.0000 2.0000 

รอยละการเบิกจาย 
งบดําเนินงาน 

0.20 97.74 88 90 92 94 96 5.0000 1.0000 

รอยละการเบิกจาย  
งบลงทุน 

0.30 100.00 83 87 91 95 99 5.0000 1.5000 

รอยละการเบิกจาย  
งบรายจายอื่น 

0.10 96.14 88 90 92 94 96 5.0000 0.5000 

รวม 1.00  คะแนนที่ได  5.0000 

 
ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดดําเนินการตามแผนปฏิบตัิการในปงบประมาณ 2562 และ

ใชงบประมาณเพือ่ดําเนินงานขับเคลือ่นยุทธศาสตรในแตละกลุมงาน ดังรปูภาพที่ 8 

 
 
ในปงบประมาณ 2562 บุคลากรของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี มีการเดินทางไปราชการ

เพื่อเผยแพรความรูและถายทอดเทคโนโลยี สนับสนุนและสรางความเขมแข็งใหแกภาคีเครือขายใน
ระดับพื้นที่ที่รับผิดชอบ รวมทั้งปฏิบัติงานรวมหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหนวยงานที่เกี่ยวของ 
จํานวน 264 ครั้ง ใชงบประมาณเปนเงินทั้งสิ้น 1,947,577.31 บาท โดยแบงเปน เงินงบประมาณ
จํานวน 1,835,019.61 บาท เงินบํารุงจํานวน 112,557.70 บาท รายละเอียดดังตารางที่ 9 

อํานวยการ วัยเรียน สูงอายุ
งบกลางทุก
กลุมงาน

ขับเคลื่อนฯ แมและเด็ก วิชาการฯ สิ่งแวดลอม วัยทํางาน วัยรุน ทันตฯ NGT
การ

พยาบาล

จํานวนเงิน 5,203,807 1,694,115 1,658,176 1,443,680 1,409,276 1,070,337 1,029,906 953,464.2 850,865 711,085 425,300 125,239.6 48,573

 -

 500,000

 1,000,000

 1,500,000

 2,000,000

 2,500,000

 3,000,000

 3,500,000

 4,000,000

 4,500,000

 5,000,000

 5,500,000

รูปภาพท่ี 8 แสดงภาพรวมผลการเบกิจายงบประมาณ ปงบประมาณ 2562 จําแนกตามกลุมงาน 
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ตารางท่ี 9 สรปุการใชงบประมาณในการเดินทางไปราชการ ปงบประมาณ 2562 จําแนกรายกลุมงาน 

 
ที่มา: ระบบ Intranet การขออนุมัติไปราชการ ปงบประมาณ 2562 ขอมูล ณ วันที่ 19 กันยายน 2562  

หมายเหตุ: แยกรายละเอียดการไปราชการเฉพาะกลุมทีเ่ปนผูขออนุมัติฯ ในกรณีทีทุ่กกลุมงานไป  
              ราชการในภารกิจรวมกัน      

1. กลุมขับเคลื่อนยทุธศาสตรฯ ใชงบประมาณในการไปราชการเปนเงิน 349,220.88 บาท  
    มีรายละเอียดการไปราชการ ดังนี ้   
 - ไปราชการตามภารกิจกลุมฯ        110,589.88  บาท 
 - ตรวจราชการ          135,000.00  บาท 
 - ประชุมวิชาการและสรุปผลการพัฒนางานสาธารณสุข                12,070.00  บาท 
 - ประชุมสรปุและติดตามผลการดําเนินงานรอบ 12 เดือน กรมอนามัย    91,561.00 บาท  
2. กลุมพฒันาวิชาการฯ ใชงบประมาณในการไปราชการเปนเงิน 158,917.41 บาท  
   มีรายละเอียดการไปราชการ ดังนี ้  
- ไปราชการตามภารกิจกลุมฯ                                33,995.00 บาท 
- ประชุมเชิงปฏบิัติการพฒันานวัตกรรม กรมอนามัย                 12,262.41 บาท 
- ประชุมวิชาการกรมอนามัย          65,950.00 บาท 
- รวมประชุมและนําเสนอผลงานฯ ประชุมวิชาการกระทรวงสาธารณสุข       46,710.00 บาท 
3. กลุมพฒันาอนามัยสิ่งแวดลอม ใชงบประมาณในการไปราชการเปนเงิน 366,316.00 บาท  
    มีรายละเอียดการไปราชการ ดังนี ้
- ไปราชการตามภารกิจกลุมฯ                  340,326.00 บาท 
- ประชุม R2R                        25,990.00 บาท 
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ตารางท่ี 10 แสดงการเบิกจายคาสาธารณูปโภค ปงบประมาณ 2562 จําแนกตามประเภทเงิน 

 
ที่มา: ทะเบียนคุมเงินงบประมาณ-เงินบํารุง ป 2562 ขอมูล ณ วันที่ 24 กันยายน 2562 

 
จากการวเิคราะหการดําเนินงานในปงบประมาณ พ.ศ.2562 พบวามีปจจัยที่สนบัสนุนใหการ

ดําเนินงานสําเรจ็ ปญหาอุปสรรค และขอเสนอแนะ ดังนี ้

ปจจัยท่ีสนับสนุนใหการดําเนินงานสําเร็จ 
 1. ผูบรหิาร หัวหนากลุมงานทุกคน ใหความสําคัญและกําหนดเปนตัวชี้วัดในการประเมินผล
การปฏิบัตริาชการ   

2. หนวยงานมีมาตรการสําคัญในการบรหิารจัดการและติดตามการเบิกจายงบประมาณ  
 3. การกํากบัติดตามการเบิกจายงบประมาณแบบมีสวนรวม โดยผูรบัผิดชอบงานงบประมาณ 
กลุมขับเคลือ่นยุทธศาสตรและพฒันาองคกรรวมกับคณะกรรมการเรงรัดการเบิกจายงบประมาณ และ
คณะกรรมการบรหิารศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี     
 4. การวางแผนและการบรหิารจัดการงบประมาณรวมกันใน Cluster FIN ของศูนยอนามัยที ่
10 อุบลราชธานี 

ปญหาอุปสรรค 
1. มีการโอนเงินงบประมาณจากสวนกลางในไตรมาสที่ 3 และ 4 โดยไมแจงหนวยงานรับโอน

ลวงหนา ทําใหไมสามารถวางแผนการเบิกจายได สงผลใหการบริหารงบประมาณในบางแผนงาน
โครงการไมเปนไปตามเปาหมาย 

2.แผนงานโครงการที่ขับเคลื่อนรวมกับหนวยงานทองถิ่น เชน การประชุมคณะอนุกรรมการ
เพื่อขับเคลื่อนพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน การประชุม
คณะอนุกรรมการภายใตคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัดนํารอง จังหวัดยโสธร และจังหวัด
อํานาจเจริญ (ตอเนื่อง) มีความลาชาไมเปนไปตามแผนฯ ทําใหผูรับผิดชอบงานไมสามารถกําหนดวัน
เวลาในแผนปฏิบัติการได 
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ขอคิดเห็น ขอเสนอแนะเพื่อการพัฒนา 
1. การโอนงบประมาณมาจากสวนกลาง ควรโอนมาตั้งแตไตรมาสที่ 1 หรือไตรมาสที่ 2 และ

ควรแจงหนวยงานรับโอนใหทราบลวงหนา รวมทั้งแจงวัตถุประสงคในการใชงบประมาณที่โอนให
ชัดเจนเพื่อสะดวกตอการวางแผนการบริหารจัดการงบประมาณของศูนยฯ 

2. ผูรับผิดชอบแผนงานโครงการตองประสานแผนฯ ที่ชัดเจน ในการขับเคลื่อนงานผาน
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด หรือหนวยงานภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ 

3. งบรายจายอื่น ผูรับผิดชอบงานพัฒนาวิชาการของศูนยฯ ตองทราบรายละเอียดการ
ดําเนินงานและการเบิกจายงบประมาณของแตละโครงการ รวมทั้งจัดทํารายงานการเบิกจาย
งบประมาณ (งบรายจายอื่น) ประจําเดือน เพื่อสงกองคลัง กรมอนามัย  
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การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย 

การสงเสรมิสุขภาพสตรแีละเด็กปฐมวัย 

1.อัตราสวนการตายมารดา (ไมเกิน 17 ตอแสนการเกิดมชีีพ) 
เขตสุขภาพที่ 10 มีโรงพยาบาลแมขายดานสูติกรรมทั้งหมด 13 แหง ประกอบดวย จงัหวัด

อุบลราชธานี 5 แหง จังหวัดศรีสะเกษ 4 แหง จังหวัดยโสธร 2 แหง จังหวัดอํานาจเจริญ 1 แหง และ
จังหวัดมกุดาหาร 1 แหง โรงพยาบาลลูกขายทั้งหมด 57 แหง ทุกจงัหวัดดําเนินงานอนามัยแมและเดก็
โดยใชกลไก MCH Board ระดบัอําเภอและระดบัจงัหวัด มีการบูรณาการรวมกบั Service Plan ทุก
จังหวัด ในปงบประมาณ 2562 มีการประชุม MCH Board จํานวน 1 ครั้ง และมีการพฒันาระบบ
คนหาภาวะเสี่ยงในหญิงตัง้ครรภตามแนวทางขององคการอนามัยโลก (WHO) มีแนวทางการจัดการ 
ระบุแหลงสงตอ และมีการติดตามการใชเกณฑทีก่ําหนดขึน้และทบทวนเพื่อปรบัปรุงใหเหมาะสม มี
ขอมูลหญิงตัง้ครรภที่มีภาวะเสี่ยงในระดบัพื้นที่ แตยังไมพบการนําขอมลูมาใชประโยชนในการสงเสริม
ปองกัน มกีารทบทวนเมื่อเกิดปญหามารดาตายทุกครัง้เพื่อหาแนวทางปองกันแกไข  

ผลการดําเนินงานในปงบประมาณ 2562 พบวา ปจจัยที่สงผลตอคุณภาพการดูแลหญิง
ตั้งครรภ ไดแก อัตราการฝากครรภกอน 12 สัปดาห รอยละ 85.16 (ผานเกณฑทุกจังหวัด) อัตราการ
ฝากครรภคุณภาพครบ 5 ครั้ง รอยละ 75.23 (ผานเกณฑทุกจังหวัด) รอยละหญิงหลังคลอดไดรับการ
ดูแล 3 ครั้ง รอยละ 73.84 (ผานเกณฑ 4 จังหวัด ยกเวนจังหวัดศรีสะเกษไมผานเกณฑ รอยละ 
62.07) อัตราภาวะโลหิตจางในหญิงตั้งครรภ รอยละ 14.58 (ไมผานเกณฑ 2 จังหวัด คือ ศรีสะเกษ 
รอยละ 17.07 และยโสธร รอยละ 16.47) ทุกจังหวัดมีระบบเฝาระวังมารดาตายเพื่อลดการตาย
มารดาของโรงพยาบาลในเขตรับผิดชอบ (รอยละ 100) ซึ่งผานเกณฑเปาหมาย สําหรับตัวชี้วัดที่ไม
ผานเกณฑ ไดแก หญิงตั้งครรภไดรับยาเม็ดเสริมไอโอดีนรอยละ 79.25 (ไมผานเกณฑทุกจังหวัด 
สาเหตุเกิดจากความเขาใจ Template ในการจายยาของ รพ.สต. และ รพช. คลาดเคลื่อน ซึ่งไดแจง
ผูรับผิดชอบและสามารถแกไขได) ดานการพัฒนาโรงพยาบาลใหผานมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก 
ผานเกณฑเปนรอยละ 100 ดานการคัดกรองภาวะเสี่ยงในหญิงตั้งครรภ มีการคัดกรองหญิงที่มาฝาก
ครรภทุกรายดวยเกณฑขององคการอนามัยโลก พบหญิงตั้งครรภที่มีภาวะเสี่ยงรอยละ 29.37 หญิง
ตั้งครรภที่มีความเสี่ยงทุกรายไดรับการจัดการและสงตอเพื่อดูแลรักษา ภาวะเสี่ยงที่พบมากที่สุด 5 
อันดับแรก ไดแก โลหิตจาง เบาหวาน ไทรอยด ความดันโลหิตสูง และโรคหัวใจ ตามลําดับ สําหรับ
อัตราการตายของมารดาป 2562 (ต.ค.61 - ก.ย.62) พบจํานวน 2 ราย สาเหตุการเสียชีวิตจาก 
Rupture AVM (จังหวัดยโสธร) และสาเหตุจาก R/O Uterine Rupture รวมสาเหตุการตายของเขต
สุขภาพที่ 10 เกิดจากสาเหตุทางออม 1 ราย และสาเหตุโดยตรง 1 ราย คิดเปนอัตรามารดาตาย 5.9 
ตอแสนการเกิดมีชีพ  

จากการทบทวนสาเหตุมารดาตายในป 2562 โดยใช 3D model ซึ่งประกอบดวย 
1. Delay in decision to seek care 
2. Delay in reaching care 
3. Delay in receiving adequate health care 

จากการวิเคราะหพบวา กรณีมารดาเสียชีวิตจาก Delay in decision to seek care 
เนื่องจากหญิงตั้งครรภและญาติตัดสนิใจเขารบัการรักษาชา เมื่อมีอาการรุนแรงจงึมาโรงพยาบาล และ 
Delay in receiving adequate health care เพราะพบภาวะความดันโลหิตสูงมากอน มีอาการ
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เลือดออกในสมอง หากไดรับการตรวจติดตามภาวะความดันโลหิตสูง อาจทําใหพบความผิดปกติได 
และเมื่อพบวาเกิดภาวะแทรกซอนที่ไมใชโรคทางสูติกรรม การดูแลรวมกันของสหสาขาวิชาชีพยังไมมี
ระบบที่ชัดเจน จึงควรพัฒนาระบบการดูแลเพื่อปองกันการตายจาก Indirect cause และทบทวน
มาตรฐานระบบบริการทางสูติกรรม การพัฒนาบุคลากรใหมีทักษะเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉิน พัฒนาระบบ
รวมถึงทบทวนแนวทางการสงตอ Fast Track ใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น มีระบบพี่เยี่ยมนองเพื่อ
นิเทศติดตามและเสริมพลังอยางตอเนื่อง การทบทวนการผาตัดคลอดที่ไมจําเปน (มุกดาหาร รอยละ 
64.26 และอํานาจเจริญ รอยละ 60.06) และทบทวนการเกิดภาวะขาดออกซิเจนในทารกแรกเกิดที่
พบคอนขางมากในจังหวัดศรีสะเกษ (28.05 ตอ 1,000 การเกิดมีชีพ) 

ปญหาและขอเสนอแนะ 
1. ดานศักยภาพของบุคลากรในการจัดการเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินที่พบไดไมบอย ขาดการ

ซักซอมทักษะการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสูติกรรม และการชวยฟนคืนชีพในหองคลอด หองผาตัด 
หรือตึกหลังคลอด โรงพยาบาลแมขายควรเปนพี่เลี้ยงในการฟนฟูวิชาการและฝกทักษะ และซอม
แผนการสงตอ Fast Track รวมกัน 

2. การดูแลหญิงตั้งครรภเสี่ยงที่มีโรคทางอายุรกรรม พบวายังขาดการเชื่อมโยงกันในการดูแล
หญิงตั้งครรภที่มีโรคทางอายุรกรรมและการวางแผนครอบครัวที่เหมาะสม หรือการเตรียมตัวกอน
ตั้งครรภ ในหญิงตั้งครรภที่มีโรคประจําตัว จึงควรมีการบูรณาการงานรวมกันระหวาง PCT สูติกรรม
และอายุกรรม 

3. ระบบสงตอภาวะฉุกเฉินทางสูติกรรม พบวาการประสานงานยังมีความลาชา ทั้งจาก
โรงพยาบาลลูกขายมายังโรงพยาบาลแมขาย และภายในโรงพยาบาลแมขายเอง จึงควรพัฒนา
ประสิทธิภาพการสงตออยางตอเนื่องและลดขั้นตอนที่ไมจําเปนลง 

4. โรงพยาบาลที่ผลิตถุงตวงเลือดไวใชเอง ควรตรวจสอบมาตรฐานและเทคนิคการใชให
ถูกตอง 

5. ระบบขอมูลโดยรวมมีแนวโนมที่ดีขึ้น แตยังพบปญหาการบันทึกขอมูลในแฟม Prenatal 
และ Labor มีความผิดพลาด ซ้ําซอน และขาดผูรับผิดชอบในบางอําเภอ โดยเฉพาะพื้นที่ในสังกัด
เทศบาล จังหวัดควรกํากับ ช้ีแจง และวิเคราะหรายสถานบริการเมื่อพบการบันทึกขอมูลที่ไมถูกตอง 
รวมถึงมีการติดตามอยางตอเนื่อง 

6. ควรทบทวนแนวทางบริหารจัดการการจายยาเสริมธาตุเหล็กสําหรับหญิงตั้งครรภ ใหมี
ความเขาใจตรงกันและครอบคลุมกลุมเปาหมาย 

2.ระดับความสําเร็จของพัฒนาการเด็ก ตามเกณฑมาตรฐาน 
ขอมูลพัฒนาการเด็ก ปงบประมาณ 2562 ในภาพเขตสุขภาพที่ 10 มีความครอบคลุมในการ

คัดกรองพัฒนาการเด็ก 4 กลุมอายุ รอยละ 90.19 โดยจังหวัดยโสธร มีความครอบคลุมมากที่สดุ (รอย
ละ 92.55) รองลงมาคือ จังหวัดมุกดาหาร (รอยละ 91.68) จังหวัดศรีสะเกษ (รอยละ 91.36) จังหวัด
อํานาจเจริญ (รอยละ 89.15) และจังหวัดอุบลราชธานี (รอยละ 88.63) ตามลําดับ สวนรอยละของ
เด็กที่พบพัฒนาการสงสัยลาชาจากการคัดกรองครั้งแรกซึ่งตองพบไมนอยกวารอยละ 20 ในภาพรวม
ของเขต พบรอยละ 27.26 โดยจังหวัดศรีสะเกษพบเด็กพัฒนาการสงสัยลาชามากที่สุด (รอยละ 
29.79) รองลงมาคือจังหวัดอํานาจเจริญ (รอยละ 29.39) ขณะที่จังหวัดยโสธร พบนอยที่สุด รอยละ 
24.36 การติดตามประเมินซ้ํา ภายใน 1 เดือน โดยภาพรวมเขตฯ เทากับ รอยละ 90.96 จังหวัดที่
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ติดตามเด็กไดมากที่สุด คือ อุบลราชธานี รอยละ 92.43 รองลงมาคือ อํานาจเจริญ รอยละ 91.73 
จังหวัดมุกดาหารติดตามไดนอยที่สุดเทากับรอยละ 89.25 และเมื่อจําแนกตามกลุมในรวมของเขต
สุขภาพที่ 10 พบวา กลุมเด็กอายุ 9 เดือน ไดรับการคัดกรองครอบคลุมมากที่สุด (รอยละ 97.07) เด็ก
กลุมอายุ 9 เดือน พบพัฒนาการสงสัยลาชามากที่สุด (รอยละ 26.54) และเด็กกลุมอายุ 42 เดือน 
ไดรับการติดตามประเมินซ้ําภายใน 1 เดือนมากที่สุด (รอยละ 91.83)  

ดานปจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวของกับพัฒนาการเด็ก อาทิ อัตราการขาดออกซิเจน ในภาพรวมเขต
เทากับ 23.91 ตอพันการเกิดมีชีพ โดยพบสูงที่สุดที่จังหวัดยโสธร 28.05 ตอพันการเกิดมีชีพ 
รองลงมาคือ จังหวดศรีสะเกษ 27.15 ตอพันการเกิดมีชีพ จังหวัดอุบลราชธานี 22.76 ตอพันการเกิดมี
ชีพ จังหวัดมุกดาหาร 21.86 ตอพันการเกิดมีชีพ และจังหวัดอํานาจเจริญ 16.46 ตอพันการเกิดมีชีพ 
ตามลําดับ อัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียวอยางนอย 6 เดือน ภาพรวมเขต เทากับรอยละ 
53.38 สูงที่สุดที่จังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 86.54 รองลงมาคือจังหวัดยโสธร รอยละ 80.82 จังหวัด
มุกดาหาร รอยละ 61.31 จังหวัดอุบลราชธานี รอยละ 52.76 และจังหวัดศรีสะเกษ รอยละ 39.0 
ตามลําดับ อัตราทารกแรกเกิดน้ําหนักนอยกวา 2,500 กรัม ในภาพรวมของเขตฯ เทากับ รอยละ 
6.32 ต่ํากวาเกณฑเล็กนอย (ไมเกินรอยละ 7) โดยพบสูงที่สุดที่จังหวัดมุกดาหาร รอยละ 8.45 
รองลงมาคือจังหวัดศรีสะเกษ รอยละ 7.85 จังหวัดอุบลราชธานี รอยละ 5.69  จังหวัดอํานาจเจริญ 
รอยละ 4.55 และจังหวัดยโสธร รอยละ 3.44 ตามลําดับ  

สําหรับภาวะโภชนาการเด็กปฐมวัยของเขตสุขภาพที่ 10 ในชวงไตรมาสที่ 4 (กรกฎาคม - 
กันยายน 2562) ปงบประมาณ 2562 พบวา เด็กสูงดีสมสวน รอยละ 61.27 (เปาหมาย รอยละ 57) 
โดยจังหวัดอุบลราชธานี มีเด็กสูงดีสมสวนมากที่สุด รอยละ 64.04 รองลงมาคือจังหวัดศรีสะเกษ รอย
ละ 63.53 จังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 56.25 จังหวัดยโสธร รอยละ 55.62 และจังหวัดมุกดาหาร     
รอยละ 53.93 ตามลําดับ ปญหาเด็กเตี้ย พบรอยละ 12.91 (ไมเกินรอยละ 10) จังหวัดอํานาจเจริญมี
ปญหาเด็กเตี้ยมากที่สุด รอยละ 18.44 รองลงมาคือจังหวัดมุกดาหาร รอยละ 17.92 จังหวัดยโสธร 
รอยละ 17.85 จังหวัดอุบลราชธานี รอยละ 10.51 และจังหวัดศรีสะเกษ รอยละ 9.57 ตามลําดับ 
ปญหาเด็กผอม ภาพรวมเขตพบรอยละ 6.64 (ไมเกินรอยละ 5) จังหวัดมุกดาหาร พบเด็กผอมมาก
ที่สุด รอยละ 8.63 รองลงมาคือจังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 7 จังหวัดยโสธร รอยละ 6.94 จังหวัดศรี
สะเกษ รอยละ 6.68 และจังหวัดอุบลราชธานี รอยละ 5.97 ตามลําดับ สําหรับสวนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ป 
ในเด็กชาย เทากับ 108.6 เซนติเมตร เด็กหญิง เทากับ 108.15 เซนติเมตร (ขอมูลจาก HDC ณ วันที่ 
17 กันยายน 2562)   

การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 
ในปงบประมาณ 2562 ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 มีการขับเคลื่อนการดําเนินงาน

พัฒนาการเด็กปฐมวัยอยางเขมขนผานคณะกรรมการ MCH Board คณะกรรมการบริหารจัดการ
โครงการสตรีและเด็กปฐมวัย (Project Manager: PM) คณะอนุกรรมการพัฒนาการเด็กระดับจังหวัด
บูรณาการ 4 กระทรวง ไดแก กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงมหาดไทย กระทรวงพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย มีการจัดทําแผนงานโครงการเพื่อแกไขปญหาอนามัยแมและเด็กในทุกระดับ 
ขับเคลื่อนการนํานโยบายไปสูการปฏิบัติผานคณะกรรมการบริหารจดัการโครงการสตรีและเด็กปฐมวัย 
(Child Project Manager: CPM) ระดับจังหวัด อําเภอ และกํากับติดตามโดยคณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอําเภอ ตามนโยบายการดําเนินงานโครงการ Smart kids 4.0 และนโยบาย
มหัศจรรย 1,000 วันแรกของชีวิตของเขตสุขภาพที่ 10 อยางตอเนื่อง โดยในปงบประมาณ 2562 
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ไดรับการสนับสนุนงบประมาณ  PPA จาก สปสช.ระดับเขต ในการพัฒนากระบวนการขับเคลื่อนงาน
มหัศจรรย 1,000 วันแรกของชีวิต By NEST (N: Nutrition, E: Exercise, S: Sleep, T: Teeth)   
โดยการสรางเครือขายหนวยงานและแกนนําชุมชน เพื่อสรางสภาพแวดลอมที่เอื้อตอการสงเสริม
โภชนาการ พัฒนาการและไอคิว อีคิว เด็กปฐมวัย และพัฒนาศักยภาพ Child Family Team (CFT) 
ทุกอําเภอ เพื่อขับเคลื่อนการดําเนินงานฯ ผานคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) 
มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากร ระบบการบันทึกขอมูล และการจัดบริการคลินิกกระตุนพัฒนาการเด็ก
พัฒนาการลาชา (TEDA4I) ในโรงพยาบาลชุมชน เพื่อใหบริการกระตุนพัฒนาการเด็กกลุมเสี่ยง และ
เด็กสงสัยพัฒนาการลาชา ที่สงตอมาจากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล สถานบริการมีการจัดทํา
ทะเบียนเด็กกลุมเปาหมายที่จะครบกําหนดประเมินไอคิวในป 2564 (42 เดือน Plus) และใช Port 
folio โดยจิตอาสาพัฒนาการเด็กในทุก รพ.สต. เพื่อสงเสริมพัฒนาการเด็ก ติดตาม เฝาระวังเด็กที่มี
พัฒนาการสงสัยลาชาอยางตอเนื่อง รวมกับครอบครัว ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก ชุมชน ดวยกิจกรรมอบรม
ใหความรูการสงเสริมพัฒนาการและสรางวินัยเชิงบวก สําหรับพอแม ผูปกครอง ผูดูแลเด็กปฐมวัย 
และเด็กที่มีปญหาพัฒนาการ เพื่อใหเด็กไดรับการดูแลอยางตอเนื่องที่บาน สวนการกํากับติดตาม
ความกาวหนาของการดําเนินงานฯ มีการสะทอนขอมูลในการประชุมคณะกรรมการ MCH Board 
และ Child Project Manager ทุก 3 เดือน รวมกับการเยี่ยมเสริมพลัง Ranking และการ Coaching 
ในพื้นที่อยางตอเนื่อง  

ประเด็นสาํคัญที่เปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดาํเนินงานไมประสบ
ความสาํเรจ็ (Key Risk Area/ Key Risk Factor)  

 

การดําเนินงานพัฒนาการเด็กในพื้นที่ คปสอ. แตละจังหวัด พบวา ความครอบคลุมการคัด
กรองพัฒนาการ พบสงสัยลาชา และการติดตามเด็กที่สงสัยพัฒนาการลาชา มีแนวโนมดีขึ้นทุกจังหวัด 
แตยังพบวาบุคลากรใน รพ.สต.บางแหง ยังมีความรูความเขาใจที่ไมถูกตองในการคัดกรองพัฒนาการ 
ทําใหไมสามารถคนพบเด็กพัฒนาการสงสัยลาชาได และขอมูลเด็กพัฒนาการลาชาที่ตองเขาสูระบบ 
TEDA4I พบต่ํากวาความเปนจริง สถานบริการสาธารณสุขทุกแหง มีการบริหารจัดการยาวิตามินเสริม
ธาตุเหล็กเพียงพอสําหรับสนับสนุนใหเด็กในพื้นที่ แตยังขาดการกํากับติดตามการรับประทานยาน้ํา
เสริมธาตุเหล็กที่จายใหผูปกครอง และในศูนยพัฒนาเด็กเล็ก สวนการติดตามภาวะซีดในเด็กโดยการ
เจาะฮีมาโตคริท ซึ่งกําหนดใหดําเนินการในชวงอายุ 6-12 เดือน รวมไปถึงการจัดทํารายชื่อเด็ก
กลุมเปาหมายเฉพาะเพื่อติดตามอยางเขมขนโดยการใช Port folio พบวา ยังดําเนินการไมครอบคลุม
ในทุกสถานบริการ (บางจังหวัดมีการดําเนินการเฉพาะในโรงพยาบาลเทานั้น สวน รพ.สต. ยังไมได
ดําเนินการ) สําหรับประเด็น “สูงดีสมสวน” พบปญหาเรื่องเด็กเตี้ย อวน ผอม เกินคาเปาหมายที่
กําหนด อุปกรณที่วัดสวนสูง/เครื่องชั่งน้ําหนัก ในชุมชนไมไดมาตรฐาน ทักษะการชั่งวัดของ อสม. ยัง
ไมถูกตอง  
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การสงเสรมิสุขภาพวัยเรียน 

1.เด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ (เปาหมายไมนอยกวารอยละ 54) 
เด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ ภาพรวมเขต พบรอยละ 86.5 ผานเปาหมาย (ผานทุกจังหวัด) สิ่งที่

พบคือ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางแหงยังขาดแคลนทันตาภิบาล และโรงเรียนบางแหงยัง
ไมไดรับการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในระดับทอง 

ปงบประมาณ 2562 รอยละของเด็กอายุ 6 ป ปราศจากฟนผุ พบรอยละ 94.68 เพิ่มขึ้นรอย
ละ 1.19 จากป 2561 (รอยละ 93.49) และรอยละของเด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ พบรอยละ 86.50 
เพิ่มขึ้นรอยละ 1.19 จากปงบประมาณ 2561 สอดคลองกับตัวเลขรอยละของเด็กอายุ 12 ป ที่
ปราศจากฟนผุคือฟนแทที่ไมเคยผุเลย ที่เพิ่มขึ้นในป 2561 เปนรอยละ 85.31 (ป 2560 รอยละ 
80.04) จะเห็นไดวามีการเพิ่มขึ้นจากงานบริการ โดยการใหบริการอุดฟนและงานสงเสริมปองกัน 
สงผลใหเด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุและเด็กอายุ 12 ป ที่ปราศจากฟนผุคือฟนแทที่ไมเคยผุเลย เพิ่ม
สูงขึ้น 

มาตรการระดับเขต 
- ใหบริการตรวจเฝาระวังโรคฟนผุในนักเรียนทุกระดับชั้น 
- จัดใหมีการใหบริการทันตกรรมตามความจําเปนแกเด็กนักเรียนที่มีปญหาสุขภาพชอง

ปาก รวมถึงการสงเสริมปองกันระดับชุมชนโดยเครือขายเพื่อสรางความตระหนักและการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 

สิ่งที่ทําใหเขตสุขภาพที่ 10 มี CAVITY FREE ผลงานเดนคือ ทีมทันตสาธารณสุขมีความ
เขมแข็งในการกํากับติดตามงานทันตสาธารณสุข และมีการจัดทําตัวชี้วัดรายจังหวัดเพื่อแกปญหา บาง
จังหวัดมีการนํางานหัตถการอุดฟนไวใน P4P เพื่อเปนแรงสนับสนุน 

ขอเสนอแนะ  
ระดับจังหวัดควรมี Health Map ที่สามารถนําขอมูลทันตสุขภาพที่มีอยูแลว มา 

mapping เพื่อแสดงพื้นที่เสี่ยงโรคฟนผุ สําหรับเปนแนวทางในการคนหาผูปวยและวางแผนการรักษา
เชิงระบบ และขยายพื้นที่ในการพัฒนาเครือขายดานทันตสุขภาพใหเพิ่มมากขึ้น ใหครอบคลุมทุก
อําเภอ 
 

2.รอยละเด็กวัยเรยีนสูงดีสมสวน เขตสุขภาพที่ 10 ปงบประมาณ 2562 (เทอม 2) 

ปงบประมาณ 2562 รอยละของเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวนในเขตสุขภาพที่ 10 ไมผานเกณฑ
เปาหมายที่รอยละ 65.86 (เปาหมายรอยละ 68) มีจังหวัดที่ผานเกณฑ 2 จังหวัด คือ อุบลราชธานี 
(รอยละ 68.29) และศรีสะเกษ (รอยละ 70.08) ผลการดําเนินงาน ปจจัยที่สงผลตอเด็กวัยเรียนสูงดี 
สมสวน คือ เด็กวัยเรียนมีภาวะผอม รอยละ 4.71 (เปาหมายไมเกินรอยละ 5) เด็กวัยเรียนมีภาวะเตี้ย 
รอยละ 8.93 (เปาหมายไมเกินรอยละ 10) เด็กวัยเรียนมีภาวะเริ่มอวนและอวน รอยละ 9.39 
(เปาหมายไมเกินรอยละ 10) เด็กอายุ 6 - 14 ป ไดรับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กรอยละ 26.43 ไมผาน
เปาหมายทุกจังหวัด (เปาหมายรอยละ 70) จากขอมูลแตละปจจัย พบวาจังหวัดที่พบเด็กวัยเรียนมี
ปญหาภาวะโภชนาการคือ จังหวัดมุกดาหารและจังหวัดยโสธร โดยที่จังหวัดมุกดาหารพบเด็กวัยเรียน
มีภาวะผอม รอยละ 7.04  จังหวัดยโสธร เด็กวัยเรียนมีภาวะเตี้ย รอยละ 17.18 มีภาวะเริ่มอวนและ
อวน รอยละ 13.77 เด็กอายุ 6 - 14 ป ไดรับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก รอยละ 5.07  
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การสงเสริมสุขภาพวัยรุน 

1. อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป (ไมเกิน 38 ตอประชากรหญิงอายุ 15-19 ป พันคน) 
1. การผลักดันและสนับสนุน การดําเนินงานตามยุทธศาสตรปองกันและแกไขปญหาการ

ตั้งครรภในวัยรุนระดับเขต และระดับจังหวัด ของคณะอนุกรรมการปองกันและแกไขปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุนระดับจังหวัดและภาคีเครือขายตางๆ ในพื้นที่ 

2. การสงเสริมสนับสนุน การขับเคลื่อนบริการสุขภาพที่เปนมิตรสําหรับสําหรับวัยรุนและ
เยาวชน (Youth Friendly Health Services : YFHS) อําเภออนามัยการเจริญพันธุ และทีมนัก
จัดการสุขภาพวัยรุน โดยคณะอนุกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) 

วัยรุนเปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกาย จิตใจ และอารมณ สังคมคาดหวังใหเติบโต
เปนผูใหญที่มีคุณภาพ และเปนกําลังของประเทศชาติในอนาคต จากสถานการณและแนวโนมปญหา
การตั้งครรภในวัยรุนและปญหาสุขภาพอื่นๆ ของวัยรุนที่ทวีความรุนแรงและมีความซับซอนมากยิ่งขึ้น 
สงผลใหเกิดปญหาตางๆ ตามมา เชน ปญหาการตั้งครรภในวัยรุน การทําแทง และโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ เปนตน จากขอมูลรายงานเขตสุขภาพที่ 10 อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป 
(HDC adjust) ไตรมาสที่ 4 คิดเปน 29.07 ตอพันประชากร เมื่อจําแนกขอมูลรายจังหวัด พบวา ทุก
จังหวัดมีอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ไมเกินเกณฑ ผลงานดีที่สุด คือ จังหวัด
อํานาจเจริญ คิดเปน 14.56 ตอพันประชากรหญิงอายุ 15-19 ป จังหวัดที่ทําผลงานไดไมดี คือจังหวัด
มุกดาหาร คิดเปน 37.99 ตอพันประชากรหญิงอายุ 15-19 ป 

ขอมูลรอยละการตั้งครรภซ้ําในมารดาอายุ 15-19 ป ไตรมาสที่ 2 คิดเปนอัตรา 31.75 ตอ
ประชากรหญิงอายุ 15-19 ป 1,000 คน และไตรมาสที่ 4 คิดเปนอัตรา 29.0 ตอประชากรหญิงอายุ 
15-19 ป 1,000 คน มีแนวโนมลดลง (ไมเกินรอยละ 9.5) จังหวัดที่มีรอยละการตั้งครรภซ้ําในหญิง
อายุนอยกวา 20 ป เกินเกณฑ คือ จังหวัดอํานาจเจริญ (รอยละ 16.67) และจังหวัดมุกดาหาร (รอย
ละ 17.59) จังหวัดที่ทําผลงานไดดีที่สุดในเขต คือจังหวัดยโสธร รอยละ 8.99 

เขตสุขภาพที่ 10 โดยศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดจัดทําพิธีลงนามบันทึกขอตกลง 
(MOU) 5 กระทรวงหลัก ในการดําเนินงานขับเคลื่อนพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุน โดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทุกภาคสวน เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรูการ
ดําเนินงานระหวางภาคีเครือขาย รณรงคสรางกระแส และสรางโมเดล Smart Teen to Smart 
People R10 ในการขับเคลื่อนมาตรการสําคัญตามพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุน โดยมีผูวาราชการจังหวัดแตละจังหวัดเปนประธาน 

จากการติดตามของคณะตรวจราชการและนิเทศงาน รอบที่ 2/2562 พบวา ทุกจังหวัดมีการ
แตงตั้งคณะอนุกรรมการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุนระดับจังหวัด โดยมีการทบทวน
คําสั่งและจัดทําคําสั่งแตงตั้งใหมใหเปนปจจุบัน มีการจัดประชุมคณะอนุกรรมการฯ ระดับจังหวัดครั้ง
ที่ 1 ภายในไตรมาสที่ 2 เรียบรอยแลวทุกจังหวัด และมีแผนในการจัดประชุมครั้งที่ 2 ภายในไตรมาส
ที่ 3 - 4 ในการประชุมคณะอนุกรรมการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน รอบที่ 1 และมี
หนังสือราชการ ขอติดตามผลการดําเนินงานจากทั้ง 5 กระทรวงหลัก  

ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 มีการสนับสนุนการจัดบริการสุขภาพที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน
และเยาวชน (Youth Friendly Health Services) ผานเกณฑมาตรฐาน รอยละ 100 มีการ
ดําเนินงานอําเภออนามัยการเจริญพันธุผานเกณฑมาตรฐานรอยละ 100 ในป 2562 มีโรงพยาบาลรับ
การประเมินตามมาตรฐาน YFHS จํานวน 2 แหง คือ โรงพยาบาลมุกดาหาร และโรงพยาบาลสรรพ
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สิทธิประสงค และมีอําเภอที่จะรับการประเมินตามมาตรฐานอําเภออนามัยการเจริญพันธุ จํานวน 1 
อําเภอ คือ อําเภอเมือง จังหวัดมุกดาหาร และจากการนิเทศ ติดตาม เยี่ยมเสริมพลัง พบวา 
โรงพยาบาลสวนใหญทีผ่านการประเมิน YFHS แลว มาตรฐาน YFHS ลดต่ําลง ซึ่งจะตองมีการติดตาม
การดําเนินงานและเยี่ยมเสริมพลังโรงพยาบาลที่ผานการประเมินครบ 3 ป และผลักดันใหการ
ดําเนินงานของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) เชื่อมโยงกับอําเภออนามัยการ
เจริญพันธุ ซึ่งจังหวัดอํานาจเจริญมีรูปแบบของการติดตามโดยจัดทําโครงการประกวด YFHS Award 
ระดับจังหวัด จังหวัดศรีสะเกษและอุบลราชธานี มีการจัดประชุมและการแลกเปลี่ยนเรียนรูการ
ดําเนินงาน YFHS ใหคงมาตรฐานตอเนื่องและยั่งยืน 

สวนการจัดบริการคุมกําเนิดหลังคลอดหรือหลังแทงดวยวิธีคุมกําเนิดกึ่งถาวร โรงพยาบาล
สวนใหญมีการจัดบริการฝงยาคุมกําเนิด โดยใหโรงพยาบาลจัดซื้อยาฝงเอง ขอมูลเขตสุขภาพที่ 10 ป 
2562 ขอมูลจาก HDC ณ วันที่ 23 กรกฎาคม 2562 พบวา รอยละของหญิงอายุนอยกวา 20 ป ที่
ไดรับบริการคุมกําเนิดดวยวิธีสมัยใหม (Modern Method) หลังคลอดหรือหลังแทงบุตร รอยละ 
22.69 (>รอยละ 80) ซึ่งต่ํากวาเกณฑ และรอยละของหญิงไทยอายุนอยกวา 20 ป หลังคลอดหรือ
หลังแทงที่ไดรับบริการคุมกําเนิดดวยวิธีกึ่งถาวร (หวงอนามัย และยาฝงคุมกําเนิด) รอยละ 61.25 
(มากกวารอยละ 80) มากที่สุดคือ จังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 83.72 รองลงมาคือ ยโสธร ศรีสะเกษ 
มุกดาหาร และอุบลราชธานี รอยละ 78.67, 77.65, 66.00 และ 31.54 ตามลําดับ จากการนิเทศ
ติดตามพบวา มีการนําเขาขอมูลการใหบริการคุมกําเนิดในระบบ HDC นอยกวาการปฏิบัติจริง พบ
ปญหาการบันทึกขอมูลในโปรแกรมของโรงพยาบาลไมครบถวน และมีความผิดพลาด การนัดตรวจ
หลังคลอด 6 สัปดาห ซึ่งบันทึกขอมูลเกิน 42 วัน จึงไดแจงปญหาและแนวทางแกไข วิธีการลงบันทึก
ขอมูล การจูงใจใหแมวัยรุนรับการฝงยาคุมกําเนิดตั้งแตมาฝากครรภ ระยะเวลาการนัดตรวจหลัง
คลอด ใหโรงพยาบาลนัดวัยรุนหลังคลอดมารับบริการคุมกําเนิดภายใน 42 วัน ในรายที่คลอด
โรงพยาบาลนั้น เพื่อเชื่อมขอมูลกับรายงานการคลอด เนนวิธีการลงบันทึกขอมูลการใหบริการ ตอง
บันทึกใหครบถวน ถูกตอง ทันเวลา ภายใน 42 วัน และมีการตรวจสอบกอนการสงออก และใหทุก
โรงพยาบาลมีบริการฝงยาคุมกําเนิด และมีเวชภัณฑที่เพียงพอ โดยใชมาตรการ ซื้อ-ใช-เคลม-คืน 

โรงพยาบาลขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ มีขอมูลเรื่องการคุมกําเนิดในวัยรุนอายุนอยกวา 20 ป 
หลังคลอดหรือหลังแทงบุตร รอยละ 100 ซึ่งดําเนินการโดยหองศูนยขอมูล ตรวจสอบขอมูลทุกวัน
จันทร มีผูรับผิดชอบในการตรวจสอบขอมูล เจาหนาที่ไอทีตรวจสอบขอมูลสงออก หัวหนางานเวช
ปฏิบัติ เปนผู ตรวจสอบขอมูลที่ ไมสมบูรณ  แจ ง ใหผู เกี่ ยวของแก ไขขอมูล ผู เ กี่ยวของคือ 
ANC/LR/PP/FP/รพ.สต./PCU แกไขขอมูลตามที่ไดรับแจง ตรวจสอบขอมูลอีกครั้งกอนสงออก HDC 
ปจจัยความสําเร็จคือ มีสูติแพทยเปนหัวหนาทีม มีการสือ่สารภายในใหรับทราบรวมกัน ทํางานเปนทีม 
เมื่อเกิดปญหาจะมีการ workshop หนางาน มีผูรับผิดชอบชัดเจน มีทะเบียนในการบริการเพื่อ
ตรวจสอบขอมูลและเซ็นตใบยินยอม สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดติดตามขอมูล และใหแนวทางใน
การแกไข ชี้เปาในการบันทึกขอมูล 
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ประเด็นสาํคัญที่เปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดาํเนินงานไมประสบ
ความสาํเรจ็ (Key Risk Area/ Key Risk Factor)  

1) รอยละของวัยรุนอายุต่ํากวา 20 ปที่คุมกําเนิด ไดรับบริการคุมกําเนิดดวยวิธีสมัยใหม 
(Modern Method) ต่ํากวาเกณฑ เพียงรอยละ 22.69 และรอยละของวัยรุนอายุต่ํากวา 20 ป ที่
คุมกําเนิดดวยวิธีกึ่งถาวร (หวงอนามัย และยาฝงคุมกําเนิด) รอยละ 61.25 

2) สถานบริการที่มีการนําเขาขอมูลในระบบ HDC ยังมีนอย การบันทึกขอมูลการใหบริการ
ยาฝงคุมกําเนิดยังนอยกวาการใหบริการจริง   
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การสงเสริมสุขภาพวัยทํางาน 

1.ขอมูลดานโภชนาการ ประชากรอายุ 15 ปขึ้นไป เขตสุขภาพที่ 10 
ประชากรอายุ 15 ปขึ้นไปในเขตสุขภาพที่ 10 จํานวนทั้งสิ้น 2,985,747 คน เปนชาย 

1,490,669 คน เสนรอบเอวเกิน รอยละ 7.91 โดยพบมากที่สุดในจังหวัดศรีสะเกษ (รอยละ 9.54) 
เพศหญิงเสนรอบเอวเกิน รอยละ 33.53 พบมากที่สุดที่จังหวัดยโสธร รอยละ 38.10 และเมื่อประเมิน
ภาวะอวน พบวา ประชาชนอายุ 15 ปขึ้นไปในเขตสุขภาพที่ 10 มีภาวะผอมรอยละ 9.53 มากที่สุดคือ
จังหวัดศรีสะเกษ สมสวนรอยละ 65.58  อวนรอยละ 19.79 อวนอันตรายรอยละ 5.08 โดยที่ภาวะ
อวนและอวนอันตรายพบมากที่สุดในจังหวัดมุกดาหาร (รอยละ 20.58 และ 5.38 ตามลําดับ)  
 
2. รอยละของประชาชน มีคาดัชนีมวลกายปกติ  

ประชาชนวัยทํางานอายุ 18-59 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 46.28 ซึ่งต่ํากวาเปาหมาย 
(รอยละ 56) โดยทุกจังหวัดทําผลงานไดไมผานเกณฑ ดีที่สุดคือจังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 54.13  

วัยทํางานอายุ 30-44 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ รอยละ 49.87 เกือบทุกจังหวัดต่ํากวา
เปาหมาย (รอยละ 56) ยกเวนจังหวัดอํานาจเจริญ รอยละ 57.77  

ประเด็นสําคัญที่เปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ
ความสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor)  

- การดําเนินงาน/กิจกรรมสงเสริมสุขภาพวัยทํางานในบางพื้นที่ยังขาดความชัดเจนและ
ตอเนื่อง  

- รูปแบบบริการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพยังขาดความครอบคลุมกลุมปกติ กลุมเสี่ยง 
และกลุมปวย 

ขอเสนอแนะ/แนวทางการพัฒนา 
- ทบทวนการขับเคลื่อนแผนงานวัยทํางาน Health Promotion  
- การสื่อสารนโยบายลงสูพื้นที่ในระดบัจงัหวัดและอําเภออยางตอเนื่อง 
- วางแผนการกํากับติดตามการดําเนินงานตามประเด็นปญหาในพื้นที่ ผานคณะกรรมการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) ที่เปนรูปธรรม 
- ผลักดันเครือขายทุกภาคสวน ใหมีสวนรวมในแผนงานพัฒนาสงเสริมสุขภาพในชุมชน เพื่อ

พัฒนาและแกไขปญหาสุขภาพใหเหมาะสมกับพื้นที่ 
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การสงเสรมิสุขภาพวัยผูสูงอาย ุ

1. รอยละของตําบลที่มีระบบสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ใน
ชุมชน ผานเกณฑ (รอยละ 70) 

แนวโนมจํานวนประชากรผูสูงอายุของจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 เพิ่มขึ้นทุกป โดยมีจํานวน
ผูสูงอายุตั้งแตป 2557-2561 เทากับ 557,925  568,033  592,248  616,059  และ 638,831 คน 
ตามลําดับ คิดเปนรอยละ 12.20 12.37 12.87 13.36 และ 13.84 ตามลําดับ (ขอมูลจากทะเบียน
ราษฏร ณ เดือนธันวาคม ป 2557-2561) 

ในป 2559 - 2561 จังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 มีตําบลเขารวมโครงการพัฒนาระบบสงเสริม
สุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) 594 ตําบล จาก 613 ตําบล คิดเปนรอยละ 
96.90 ประเมินการดําเนินงานผานเกณฑตําบล LTC 433 ตําบล คิดเปนรอยละ 70.65 มีผูสูงอายุ
ทั้งสิ้น 597,059 คน (ขอมูลจากการตรวจราชการ) ไดรับการประเมินคัดกรองความสามารถในการ
ดําเนินชีวิตประจําวัน (ADL) 556,722 คน คิดเปนรอยละ 93.24 แบงเปนกลุมติดสังคม 527,219 คน 
(รอยละ 94.70) กลุมติดบาน 26,229 คน (รอยละ 4.71) กลุมติดตียง 3,274 คน (รอยละ 0.59) รวม
เปนกลุมพึ่งพิง 29,503 คน (รอยละ 5.30) มี Care Manager 1,202 คน Care Giver 8,082 คน 
สัดสวน CM : ผูสูงอายุพึ่งพิง = 1 : 24.54 CG : ผูสูงอายุพึ่งพิง = 1 : 3.65   

การดําเนินงาน/ผลการดําเนินงานตามมาตรการสําคัญ 
ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 10 มีกระบวนการดําเนินงานโดยมีการประชุมชี้แจง สื่อสาร

นโยบาย และแนวทางการดําเนินงานที่เปนทิศทางเดียวกันลงสูพืน้ที่ที่เขารวมโครงการ จัดบุคลากรเขา
รับการอบรม CM และ CG มีทีม PM จังหวัดและอําเภอ กํากับติดตามการดําเนินงาน รวมกับการใช
กลไก พชอ. ในการขับเคลื่อนการดําเนินงาน มีการนิเทศติดตามงานแบบผสมผสานระดับจังหวัด มี 
Ranging การดําเนินงานระดับอําเภอเพื่อประเมินผลการดําเนินงาน และใชชองทางสื่อสารที่
หลากหลาย 

ในป 2562 ตําบลทั้งหมด 613 แหง สมัครเขารวมโครงการพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาพดูแล
ผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) คิดเปนรอยละ 100 มีผูสูงอายุทั้งสิ้น 611,147 คน ไดรับการ
ประเมินคัดกรองความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน (ADL) 553,010 คน คิดเปนรอยละ 90.48 
แบงเปนกลุมติดสังคม 528,073 คน (รอยละ 95.50) กลุมติดบาน 21,590 คน  (รอยละ 3.90) กลุม
ติดเตียง 3,347 คน (รอยละ 0.60) รวมเปนกลุมพึ่งพิง 24,937 คน (รอยละ 4.50 ) (ขอมูลจาก HDC) 
มี Care Manager 1,231 คน Care Giver 6,428 คน มีผูสูงอายุกลุมพึ่งพิง 24,937 คน Care 
Manager จัดทํา Care Plan ได 24,414 ฉบับ (รอยละ 97.90) สัดสวน CM: ผูสูงอายุพึ่งพิง           
1: 20.25 CG:ผูสูงอายุพึ่งพิง = 1:3.88 ผูสูงอายุดีขึ้น เปลี่ยนจากกลุมติดเตียงเปนติดบาน 211 คน 
จาก 3,347 คน (รอยละ 6.30) กลุมติดบานเปนติดสังคม 2,011 คน จาก 21,590 คน (รอยละ 9.31) 
ผานการประเมินเปนตําบลที่มีระบบสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว 613 ตําบล คิดเปนรอยละ 
100 เขตสุขภาพที่ 10 มี อปท. ทั้งสิ้น 658 แหง เขารวมโครงการทุกแหง มีการเบิกจายงบประมาณ
จากกองทุน LTC แลว 524 แหง คิดเปนรอยละ 79.63   
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นวัตกรรมท่ีสามารถเปนแบบอยาง  
1. พื้นที่ที่สามารถเปนแบบอยางในการดําเนินงานพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุ

ระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนเขตสุขภาพที่ 10 มีดังนี้ 
จังหวัดอุบลราชธานี ไดแก ตําบลโนนโหนน อําเภอวารินชําราบ ตําบลนาเรือง อําเภอนาเยีย 

และตําบลหัวดอน อําเภอเขื่องใน 
จังหวัดศรีสะเกษ ไดแก ตําบลกุง อําเภอศิลาลาด ตําบลหวยเหนือ อําเภอขุขันธ ตําบลหนอง

หาง อําเภออุทุมพรพิสัย และตําบลยางชุมนอย อําเภอยางชุมนอย 
จังหวัดยโสธร ไดแก ตําบลกระจาย อําเภอปาติ้ว และตําบลแคนนอย อําเภอคําเขื่อนแกว 
จังหวัดอํานาจเจริญ ไดแก เทศบาลตําบลนายม อําเภอเมือง อบต.ไมกลอน อําเภอพนา และ 

อบต.ดงบัง อําเภอลืออํานาจ 
จังหวัดมกุดาหาร ไดแก ตําบลบานเปา อําเภอหนองสูง 

 
2. นวัตกรรมดานสงเสรมิทันตสุขภาพในกลุมผูสูงอาย ุป 2562 ไดแก 
“Sponge brush all in one” “ถุงมือกระตุนน้ําลาย”“แปรงสีฟนสําหรบัผูปวยติดเตียง” 
“CG วัยใส หวงใย สว.” “แนวทางสงเสริมสุขภาพตําบลสองคอน” 

 
3. นวัตกรรมดานการสงเสรมิดูแลผูสงูอายุดีเดน ป 2562 ไดแก 
จังหวัดอบุลราชธานี “คําทํานายบอกชีวิต พิชิตโรคเบาหวาน” “นิมนตพระเยี่ยมไขผูสงูวัย

ถามขาวกัน”  
จังหวัดศรสีะเกษ “ปายนั้นสําคัญไฉน”  
จังหวัดยโสธร “พี่ชางจับมือ”  
จังหวัดอํานาจเจรญิ “หมอลําพาเพลินเดิ่นตาราง 9 ชอง”  
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การดําเนินงานพัฒนาระบบสิ่งแวดลอมและสุขภาพ 

1. รอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN and CLEAN 
Hospital 

สถานการณ  
จากการตรวจราชการและนิเทศงาน เขตสุขภาพที่ 10 รอบที่ 1/2562 มีการดําเนินการ

พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ  GREEN and CLEAN Hospital ผานเกณฑระดับพื้นฐานขึ้น
ไป รอยละ 100 ผานเกณฑระดับดีข้ึนไป รอยละ 90.54 ผานเกณฑระดับดีมากขึ้นไป รอยละ 41.89  
ระดับดีมาก Plus จังหวัดที่มีโรงพยาบาลผานเกณฑดีมาก Plus 2 จังหวัด คือ ยโสธร และ
อํานาจเจริญ (5 แหง) ระดับดีขึ้นไป จังหวัดที่ยังไมผาน คือ มุกดาหาร ระดับดีมากขึ้นไป จังหวัดที่ยัง
ไมผาน ไดแก มุกดาหาร อุบลราชธานี และศรีสะเกษ มาตรการที่จังหวัดไดดําเนินการ ไดแก 1) 
แตงตั้งคณะกรรมการดําเนินงานในรูปแบบตางๆ ไดแก คณะกรรมการพัฒนาโรงพยาบาล 
คณะกรรมการประเมินรบัรอง คณะกรรมการบริหารจัดการหรือ Project Manager 2) จัดทําเอกสาร
และประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงาน 3) โรงพยาบาลประเมนิตนเองและจดัทําแผนพฒันาสวนขาด 
4) นิเทศติดตามงาน 5) จัดทํา KPI Ranking ระดับจังหวัด 6) เยี่ยมเสริมพลังทั้งในระดับโรงพยาบาล
และ รพ.สต. 7) สงเสริมและประกวดนวัตกรรม 8) เชิดชูเกียรติในเวทีประชุมระดับจังหวัด 9) มีการ
กําหนดเปาหมายโรงพยาบาลในการยกระดับการพัฒนาสูระดับที่สูงขึ้น 10) จัดทําแผนการ Re – 
accreditation และ 11) มีการขยายการดําเนินงานไปสู รพ.สต. โดยบูรณาการรวมกับโครงการ รพ.
สต.ติดดาว 12) มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานอนามัยสิ่งแวดลอม 13) มีการจัดเวทีวิชาการ
แลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงาน 

การตรวจราชการและนิเทศงาน รอบที่ 2/2562 โรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมได
ตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital พบวา ผานระดับพื้นฐานขึ้นไป รอยละ 100 ระดับดีขึ้นไป 
รอยละ 98.64 ผานระดับดีมากขึ้นไป รอยละ 59.45 และระดับดีมาก Plus 21 แหง ซึ่งถือวาผาน
เกณฑตัวชี้วัดทุกระดับ 

ประเด็นสําคัญที่เปนความเสี่ยงตอการทําใหการขับเคลื่อนนโยบายหรือการดําเนินงานไมประสบ
ความสําเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor)  

 1. ดานโครงสราง 
- อาคารโรงครัว ที่ยังไมไดตามเกณฑมาตรฐาน  
- สวม OPD และ IPD ของโรงพยาบาลที่ยังไมไดตามเกณฑมาตรฐาน รวมทั้งการดูแล

รักษาความสะอาดและพฤติกรรมการใชสวมของผูมาใชบรกิารของโรงพยาบาล 
- ระบบบําบัดน้ําเสีย มีสภาพเกา ประสิทธิภาพการใชงานตํ่า ไมไดตามเกณฑมาตรฐาน 

ไมสามารถรองรับปริมาณน้ําเสียที่เกิดข้ึนจากการขยายตัวของโรงพยาบาล 
 2. การขยายกิจกรรม GREEN ลงสูชุมชน เพื่อสราง GREEN Community 
 3. จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูนวัตกรรมตางๆ เพื่อใหชุมชนดําเนินการจัดการอนามัย
สิ่งแวดลอมอยางยั่งยืน  
 4. การประสานความรวมมือกับองคกรปกครองสวนทองถิ่นเพื่อขยายผลของกิจกรรมตางๆ 
ในการจัดการขยะและสิ่งปฏิกูล เพื่อใหเกิด GREEN Community ตอไป 
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 5. เกษตรอินทรียยังมีนอย ไมสามารถสนับสนุนอาหารปลอดภัยของโรงพยาบาลไดทุกแหง 
การประสานหนวยงานที่เกี่ยวของเตรียมกลุมเกษตรอินทรียปลูกผักใหสอดคลองกับความตองการของ
โรงพยาบาล 
  6. รถเก็บขนมลูฝอยติดเชื้อจาก รพ.สต.เริ่มชํารุด/บางแหงไมไดมาตรฐาน 

ขอเสนอแนะตอนโยบาย/ตอสวนกลาง/ตอผูบริหาร/ตอระเบียบ กฎหมาย 
 - กรมอนามัยควรจัดทําเกณฑตัวชี้วัด GREEN Community โดยบูรณาการเกณฑประเมินที่
เกี่ยวของ ใหเปนรูปแบบที่ชัดเจนและงายตอการนําไปปฏิบัติ 
 - เขตสุขภาพจัดสรรงบประมาณคาเสื่อมใหโรงพยาบาลดําเนินการปรับปรุงดานโครงสรางให
ผานเกณฑมาตรฐานและขอกําหนดทางกฎหมาย 
 - สวนกลางควรประสานงานกับกองแบบแผนฯ เรื่องการปรับปรุงแบบการกอสรางของ
กระทรวงสาธารณสุข ใหแบบแปลนสวมเปนไปตามกฎกระทรวงวาดวยความสะดวกของอาคาร พ.ศ.
2548 หมวดเรื่องหองสวม  
 - กระทรวงสาธารณสุขควรจัดสรรงบประมาณสนับสนุนโรงพยาบาลในการพัฒนาปรับปรุง
ดานโครงสรางใหไดมาตรฐาน โดยเฉพาะโรงครัวและสวม 
 
ตารางท่ี 11 นวัตกรรมดานอนามัยสิ่งแวดลอมทีส่ามารถเปนแบบอยาง  

จังหวัด โรงพยาบาล/หนวยงาน ชื่อนวัตกรรม 
อุบลราชธานี โรงพยาบาลสวางวีระวงศ กระบอกเติมคลอรีนกอนคลองวนเวียนระบบบําบัดน้ําเสีย 

โรงพยาบาลพิบูลมังสาหาร เทอรโมมิเตอรแบบดิจิตอลรีเทิรน 
รพร.เดชอุดม อะ อะ ตาวิเศษ 4.0 ไลฟสดนะ 
โรงพยาบาลนํ้ายืน IT แกปญหา พัฒนา GREEN 

ศรีสะเกษ โรงพยาบาลศรีสะเกษ -การวางระบบการใชผลิตภัณฑเกษตรอินทรียจากกลุม
เกษตรกรโดยตรง ไดแก ผัก ขาว การจัดเมนูใหสอดคลอง
กับผลผลิตของเกษตรกร  
-การจัดการขยะรีไซเคิลอยางยั่งยืน 

โรงพยาบาลกันทรารมย  MOU รวมกับเทศบาลในการจัดการขยะทุกประเภท 
โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย  
 

ปรับปรุงรถรีเฟอรและนํามาใชเก็บขนมูลฝอยติดเชื้อ  
“รถรีเฟอรคันเกาเราปรับปรุงใหมใสใจขยะติดเชื้อ”  

โรงพยาบาลขุขันธ -นวัตกรรมอาหารปลอดภัย “หลุมพอเพียง” โดยการรณรงค
ใหทุกครัวเรือนปลูกพืชผักหลายชนิดในหลุมเดียวกัน และนํา
ผลผลิตไปแลกเปลี่ยนจํานายในตลาดนัดสีเขียว 
-สรางแกนนํา 1,010 ครัวเรือน 
-สรางเครือขายเกษตรตําบล 13 ตําบล  
-รณรงคการรับรู 2,300 คน  

โรงพยาบาลเมืองจันทร  จัดทํา “ธนาคารน้ําใตดิน” โดยการขุดหลุมซึมรวบรวมน้ําฝน
ไวใชแกปญหาการขาดแคลนนํ้าในหนาแลง  

ยโสธร โรงพยาบาลทรายมูล ถังกวนวาสนา 
โรงพยาบาลกุดชุม ถัง (หลุม) หมักรักษโลก ลดโลกรอน 
โรงพยาบาลยโสธร Giant Syringe Two 
โรงพยาบาลปาติ้ว  พกถุงผามารับยา ลดมูลคาการใชถุงพลาสติก 
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ตารางที่ 11 นวัตกรรมที่สามารถเปนแบบอยาง (ตอ) 

จังหวัด โรงพยาบาล/หนวยงาน ชื่อนวัตกรรม 
อํานาจเจริญ โรงพยาบาลอํานาจเจริญ เมนูพูดได “อาหารลดหวาน มันเค็ม” 

สิ่งประดิษฐอุปกรณปองกัน นกพิราบเกาะบนอาคารแบบ
เฉพาะจุด  
การพัฒนาเครือขายการบริหารจัดการขยะติดเชื้อ คปสอ.
เมืองอํานาจเจริญ 

โรงพยาบาลหัวตะพาน   การใชประโยชนจากน้ําเสียที่ผานการบําบัดฯ ทําใหประหยัด
น้ําประปารดน้ําตนไม สรางพื้นที่สีเขียวในโรงพยาบาล 
การนํานํ้าทิ้งมาใชในสวนกก และนํากกมาทอเปนเสื่อใชใน
กิจกรรมตางๆ ภายในโรงพยาบาล 
การปลูกผักปลอดสารพิษเพื่อใชประกอบอาหารใหผูปวย 

โรงพยาบาลพนา  ถังขยะกันลิง  
โรงพยาบาลปทุมราชวงศา ถุงใสมูลฝอยรีไซเคิล ลดรายจาย ลดภาวะโลกรอน 

มุกดาหาร โรงพยาบาลหนองสูง  พลังงานไฟฟาจากแสงอาทิตย ผลิตน้ําใหผักสวย  
โรงพยาบาลมุกดาหาร พลังงานแสงอาทิตยเพื่อสิ่งแวดลอมและการเยียวยา 
โรงพยาบาลหวานใหญ การจัดการขยะอินทรียดวย...วิถีที่ยั่งยืน 
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การดําเนินงานตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ (Performance Agreement: PA) 

ปงบประมาณ 2559 - 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี  ไดจัดทําคํารับรองการปฏิบัติ
ราชการของหนวยงาน และรวมลงนามคํารับรองการปฏิบัติราชการ ระหวางอธิบดีกรมอนามัย      
รองอธิบดีกรมอนามัย และผูอํานวยการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ในพิธีลงนามคํารับรอง     
การปฏิบัติราชการของหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย เพื่อถายทอดตัวชี้วัดและคาเปาหมายระดับกรม
อนามัยสูระดับหนวยงานอยางเปนรูปธรรม รวมทั้งจัดทําแบบมอบหมายงานเพื่อถายทอดตัวชี้วัดสู
ระดับบุคคล (Individual KPI) และจัดระบบการรายงานผลการปฏิบัติงานทางศูนยติดตามผลการ
ปฏิบัติงานกรมอนามัย (ระบบ DOC/ ระบบ DOC 4.0) รอบ 5 เดือน และรอบ 10 เดือน ตั้งแต
ปงบประมาณ 2560 เปนตนมา  
 
ผลคะแนนการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ ปงบประมาณ 2559-2562 

สําหรับคะแนนผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ ศูนยอนามัยที่ 10 
อุบลราชธานี ปงบประมาณ 2559 - 2562 มีแนวโนมดีขึ้น โดยไดคะแนนมากที่สุด 4.6413 คะแนน 
ในผลงานรอบ 5 เดือนหลัง ปงบประมาณ 2561 (มีนาคม - สิงหาคม พ.ศ.2561) และไดคะแนนนอย
ที่สุด 3.0078 คะแนน ในผลงานรอบ 5 เดือนแรก ปงบประมาณ 2559 (ตุลาคม พ.ศ.2559 - 
กุมภาพันธ พ.ศ.2560) (ดังตารางที่ 12) โดยมีจํานวนตัวชี้วัดตามคํารับรองฯ มากที่สุดในปงบประมาณ 
2559 และ 2560 คือ 15 ตัวช้ีวัด และจํานวนตัวช้ีวัดตามคํารับรองฯ นอยที่สุดในปงบประมาณ 2562 
คือ 10 ตัวชี้วัด 
 
ตารางท่ี 12 คะแนนผลการปฏิบัตริาชการของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ปงบประมาณ  
                2559 - 2562 
 

ปงบประมาณ จํานวนตัวชี้วัด 
คะแนนที่ได (คะแนนเต็ม 5 คะแนน) 
5 เดือนแรก 

(ตุลาคม-กุมภาพันธ) 
5 เดือนหลัง 

(มีนาคม-กรกฎาคม) 
2559 15 3.0078 4.2647 
2560 15 3.5633 3.7153 
2561 14 4.1680 4.6413 
2562 10 4.1646 4.6575 

 
ในแตละปงบประมาณ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี มีจํานวนตัวชี้วัดที่รับผิดชอบ (จําแนก

รายมิติ) ไมเทากัน ทั้งนี้ขึ้นกับนโยบายสําคัญ แผนบูรณาการและแผนงาน/โครงการสําคัญของ
กระทรวงสาธารณสุข รวมถึงปญหาสําคัญดานการสาธารณสุขในปนั้นๆ จะเห็นไดวา ในปงบประมาณ 
2559 และ 2560 มีจํานวนตัวชี้วัดเทากันคือ 15 ตัวช้ีวัด  แตมีจํานวนตัวชี้วัดในแตละมิติไมเทากัน (ดัง
ตารางที่ 13) นอกจากนี้ การวัดผลการดําเนินงานของตัวช้ีวัดมิติภายนอก ยังกําหนดเกณฑการวัดผลที่
แตกตางกัน กลาวคือ ในปงบประมาณ 2559 ทุกตัวชี้วัดประเมินผลความสําเร็จจากกระบวนการ
ดําเนินงาน มีเพียงบางตัวชี้วัดที่ประเมินผลการดําเนินงานรวมดวย สวนในปงบประมาณ 2560 การ
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วัดผลความสําเร็จของตัวชี้วัดมิติภายนอก ใชการประเมินใหคะแนนโดยวัดผลการดําเนินงานที่พื้นที่
รายงานผานระบบ HDC  ทําใหคะแนนในภาพรวมและคะแนนรายตัวช้ีวัดมีความแตกตางกัน 
 
ตารางท่ี 13 ตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัตริาชการปงบประมาณ 2559-2562 จําแนกรายมิต ิ
 

ปงบประมาณ จํานวนตัวชี้วัด 

จํานวนตัวชี้วัด 
มิติภายนอก 

(นโยบายสําคัญเรงดวน 
ยุทธศาสตร ภารกิจหลัก

กรมอนามัย) 

มิติภายใน  
(ภารกิจรอง/สนบัสนุน 

กรมอนามัย) 

2559 15 8 7 
2560 15 9 6 
2561 14 6 8 
2562 10 5 5 

  
1. ผลการดําเนินงานตัวชี้วัดตามนโยบายสําคัญเรงดวน ยุทธศาสตร ภารกิจหลักกรมอนามัย 
 ตัวชี้วัดที่มีการประเมินผลการปฏิบัติราชการอยางตอเนื่อง ไดแก รอยละของตําบลที่มีระบบ
การสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ (ปงบประมาณ 
2559 - 2562) มีผลคะแนนการดําเนินงานอยูในเกณฑดี คะแนนอยูระหวาง 4.49 - 5 คะแนน (ดังรูป
ที่ 9) อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 - 19 ป (ปงบประมาณ 2560 - 2562) มีผลคะแนนการ
ดําเนินงานอยูระหวาง 3.9 - 5 คะแนน (ดังรูปที่ 10) รอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital มีผลคะแนนการดําเนินงานอยูระหวาง 1 - 5 
คะแนน (ปงบประมาณ 2560 - 2562) (ดังรูปที่ 11) รอยละของตําบลตนแบบบูรณาการดานสงเสริม
สุขภาพ 5 กลุมวัยและอนามัยสิ่งแวดลอม ผานเกณฑ/มีนวัตกรรมสังคมหรือ Best Practice 
(ปงบประมาณ 2560 - 2561) มีผลคะแนนการดําเนินงานอยูระหวาง 3 - 5 คะแนน (ดังรูปที่ 12) 
 ขอสังเกตคือ ตัวช้ีวัดที่เปน PA ของกระทรวงสาธารณสุขและมีการดําเนินงานอยางตอเนื่อง
หลายป จะมีผลการดําเนินงานที่ดีอยางตอเนื่อง อาจเปนผลมาจากการวางแผนงานและการมี
ฐานขอมูลในการบริหารจัดการ ทําใหการตอยอดการดําเนินงานเปนไปอยางรวดเร็ว เชน ตัวชี้วัดรอย
ละของตําบลที่มีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผาน
เกณฑ อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 - 19 ป และรอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital  

สําหรับตัวชี้วัดอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 - 19 ป ปงบประมาณ 2560 - 2562 มี
คะแนนผลการดําเนินงานในรอบ 5 เดือนหลัง นอยกวา 5 เดือนแรกทุกป เนื่องจากการวัดผล
ความสําเร็จในรอบ 5 เดือนแรก พิจารณาจากความสําเร็จของกระบวนการดําเนินงาน สวนรอบ 5 
เดือนหลัง วัดผลสําเร็จของกระบวนการดําเนินงานและผลลัพธการดําเนินงาน ทําใหไดคาคะแนนนอยกวา 
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รูปภาพท่ี 9  เปรียบเทียบคะแนนตัวช้ีวัดรอยละของตําบลทีม่ีระบบการสงเสรมิสุขภาพดูแลผูสูงอาย ุ
                ระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชน ผานเกณฑ  ปงบประมาณ 2559 - 2562 
 
 

 
 
รูปภาพท่ี 10 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดอัตราการคลอดมชีีพในหญิงอายุ 15-19 ป ปงบประมาณ  
                 2560 - 2562 
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รูปภาพที่ 11  เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของโรงพยาบาลที่พฒันาอนามัยสิ่งแวดลอม 
                  ไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital ปงบประมาณ 2560 - 2562 
 
 

 
 

รูปภาพที่ 12 เปรียบเทียบคะแนนตัวช้ีวัดรอยละของตําบลตนแบบบรูณาการดานสงเสริมสุขภาพ 
                 5 กลุมวัยและสิ่งแวดลอม ผานเกณฑ/มีนวัตกรรมสังคมหรือ Best Practice  
                 ปงบประมาณ 2560 - 2561 
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2. ผลการดําเนินงานตัวชี้วัดตามภารกิจรอง/สนับสนุนกรมอนามัย 
ตัวชี้วัดที่มีการประเมินผลการปฏิบัติราชการอยางตอเนื่อง ไดแก รอยละความสําเร็จของการ

เบิกจายเงินงบประมาณ (ปงบประมาณ 2559 - 2562) มีผลคะแนนอยูระหวาง 0.99 - 5 คะแนน (ดัง
รูปที่ 13) ระดับคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย 
(เฉพาะหลักฐานเชิงประจักษ) (ปงบประมาณ 2559 - 2561) มีผลคะแนนเทากับ 5 คะแนนทุกป (ดัง
รูปที่ 14) รอยละของการรับรูเรื่องการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสของบุคลากรในหนวยงาน
สังกัดกรมอนามัย (ปงบประมาณ 2560 - 2562) มีผลคะแนนอยูระหวาง 2.9 - 5 คะแนน (ดังรูปที่ 
15) ระดับความสําเร็จของการดําเนินงานเพื่อสนับสนุนกรมอนามัยสูองคกร HPO ตามแนวทาง 
PMQA (ปงบประมาณ 2560 - 2562) มีผลคะแนนอยูระหวาง 1.75 - 4.8 คะแนน (ดังรูปที่ 16) และ
ระดับความสําเร็จของการถายทอดตัวชี้วัดระดับหนวยงาน/กลุมงานสูระดับบุคคล (ปงบประมาณ 
2561 - 2562) มีผลคะแนนอยูระหวาง 4 - 5 คะแนน (ดังรูปที่ 17)  

ขอสังเกต คือ ตัวชี้วัดระดับคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานใน
สังกัดกรมอนามัย (เฉพาะหลักฐานเชิงประจักษ) ซึ่งมีการดําเนินงานตอเนื่อง 3 ป ไดคะแนนผลการ
ดําเนินงานเต็ม 5 คะแนนในทุกรอบ ยกเวนในปแรกที่เริ่มดําเนินการตัวชี้วัดนี้ ทําใหไมมีคาคะแนน
ปรากฏ ซึ่งไมสอดคลองกับผลคะแนนการดําเนินงานตัวชี้วัดรอยละของการรับรูเรื่องการประเมิน
คุณธรรมและความโปรงใสของบุคลากรในหนวยงานสังกัดกรมอนามัย ซึ่งไดคะแนนนอย โดยเปน
คะแนนที่บุคลากรในหนวยงานประเมินการรับรูผานชองทางออนไลนทุกรอบ ซึ่งอาจแสดงใหเห็นวา 
บุคลากรรับรูอยางไมทั่วถึง หรือไมรับทราบการดําเนินงานตัวชี้วัดระดับคุณธรรมและความโปรงใสใน
การดําเนินงานของหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย (เฉพาะหลักฐานเชิงประจักษ) ที่หนวยงานได
ดําเนินการ สําหรับตัวชี้วัดรอยละความสําเร็จของการเบิกจายเงินงบประมาณ หนวยงานไดรับ
งบประมาณรายจายลงทุนทุกป หากไมสามารถเบิกจายงบประมาณรายจายลงทุนไดตามกําหนด จะ
สงผลใหหนวยงานไดคะแนนผลการดําเนินงานนอย 

 
 

 
รูปภาพท่ี 13  เปรียบเทียบคะแนนตัวช้ีวัดรอยละความสําเร็จของการเบิกจายเงินงบประมาณ  
                  ปงบประมาณ 2559-2562 
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รูปภาพที่ 14 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของ 
                 หนวยงานในสังกัดกรมอนามัย (เฉพาะหลกัฐานเชิงประจกัษ) ปงบประมาณ  
                 2559 - 2561 

 
 
 

 
 

รูปภาพที่ 15 เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดรอยละของการรับรูเรื่องการประเมินคุณธรรมและความ 
                 โปรงใสของบุคลากรในหนวยงานสงักัดกรมอนามัย ปงบประมาณ 2560-2562 
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รูปภาพที่ 16  เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับความสําเรจ็ของการดําเนินงานเพื่อสนับสนุน 
                  กรมอนามัยสูองคกร HPO ตามแนวทาง PMQA ปงบประมาณ 2560-2562 
 
 
 

 
 
รูปภาพที่ 17  เปรียบเทียบคะแนนตัวชี้วัดระดับความสําเรจ็ของการถายทอดตัวช้ีวัดระดับหนวยงาน/ 
                  กลุมงานสูระดับบุคคล ปงบประมาณ 2560-2561 
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ผลการดําเนินงานตัวชี้วัดคํารับรองการปฏิบัติราชการ ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2562 

           ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี จัดทําคํารับรองการปฏิบัติราชการ ประจําปงบประมาณ 
พ.ศ. 2562 ระหวาง ผูอํานวยการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี กับอธิบดีกรมอนามัย เมื่อวันที่ 9 
พฤศจิกายน พ.ศ. 2561 โดยรับมอบตัวชี้วัดการปฏิบัติราชการ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2562 
จํานวน 10 ตัวชี้วัด ครอบคลุมนโยบายสําคัญเรงดวน ยุทธศาสตร ภารกิจหลักกรมอนามยั และภารกิจ
รอง/สนับสนุนกรมอนามัย และศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดจัดพิธีลงนามคํารับรองการปฏิบัติ
ราชการ ระหวางผูอํานวยการศูนยฯ กับหัวหนากลุมงาน เพื่อใหการดําเนินงานตามตัวชี้วัดบรรลุ
เปาหมายที่กําหนด โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ตารางท่ี 14 คะแนนผลการปฏิบัตริาชการของศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ปงบประมาณ 2562 

ตัวชี้วัด 
คะแนน

เต็ม 

ผลการดําเนินงาน 
5 เดือน

แรก 
5 เดือน
หลัง 

นโยบายสําคัญเรงดวน ยุทธศาสตร ภารกิจหลักกรมอนามัย (บังคับ 4 ตัวชี้วัด) 
1.1 อัตราสวนการตายมารดาไทยตอการเกิดมีชีพแสนคน 5.0000 4.8000 5.0000 
1.2 ระดับความสําเรจ็ของพฒันาการเด็กตามเกณฑ
มาตรฐาน 

5.0000 4.5400 4.9000 

1.3 อัตราคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ตอประชากร
หญิงอายุ 15-19 ป พันคน 

5.0000 4.4800 4.5150 

1.4 รอยละของตําบลที่มรีะบบการสงเสรมิสุขภาพดูแล
ผูสงูอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ 

5.0000 5.0000 5.0000 

1.5 รอยละของโรงพยาบาลที่พฒันาอนามัยสิ่งแวดลอมได
ตามเกณฑGREEN & CLEAN Hospital 

5.0000 4.9000 4.9800 

ภารกิจรอง/ สนับสนุนกรมอนามัย 
2.1 รอยละการรบัรูการดําเนินงานคุณธรรมและความ
โปรงใสของหนวยงาน (Internal Integrity and 
Transparency Assessment : IIT) 

5.0000 2.9000 3.5500 

2.2 รอยละความผกูพันของบุคลากรตอองคกร (Employee 
Engagement : EE) 

5.0000 2.9000 4.1000 

2.3 รอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณ 5.0000 3.0000 5.0000 
2.4 ระดับความสําเรจ็ของการดําเนินงานเพื่อสนับสนุนกรม
อนามัย กาวสูองคกรที่มสีมรรถนะสงู ตามแนวทาง PMQA/ 
PMQA 4.0 

5.0000 4.2500 4.7500 

2.5 ระดับความสําเรจ็ของการดําเนินงานการเปนองคกร
รอบรูดานสุขภาพ (HLO) 

5.0000 4.8760 4.7800 

สรุปคะแนนที่ไดจากคะแนนเต็ม 5  4.1646 4.6575 
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การดําเนินงานดานวิจัยและพัฒนา 

การวิจัยและพัฒนา เปนภารกิจสําคัญของหนวยงานในการพัฒนาองคความรู เทคโนโลยี และ
นวัตกรรม เพื่อสนับสนุนการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมขององคกรและภาคี
เครือขาย และนําไปใชประโยชนในระดับพื้นที่  ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี มีนโยบายสงเสริมและ
สนับสนุนใหบุคลากรทุกระดับทุกสายงาน ผลิตผลงานวิชาการในรูปแบบตางๆ ไดแก งานวิจัยและ
นวัตกรรม (Research and Innovation) การพัฒนางานประจําสูงานวิจัย (Routine to Research) 
การพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง (Continuous Quality Improvement) และการจัดการความรู 
(Knowledge Management) ทั้งนี้ ไดดําเนินการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการวิจัยและพัฒนา 
โดยจัดประชุมใหความรู แลกเปลี่ยนเรียนรู และเวทีนําเสนอผลงานวิชาการภายในหนวยงาน รวมทั้ง
สนับสนุนการสงผลงานวิจัยเขารวมนําเสนอในการประชุมวิชาการระดับกรมและระดับกระทรวง และ
ไดรับการสนับสนุนงบประมาณจากกรมอนามัย โดยผานความเห็นชอบของสํานักงานคณะกรรมการ
วิจัยแหงชาติ  

ตารางท่ี 15 ผลงานที่ไดรบัทุนสนับสนุนจากสํานกังานการวิจัยแหงชาติ  (วช.) 

ป  
พ.ศ. 

จํานวน 
(เรื่อง) 

ชื่อเรื่อง 
งบประมาณ 

(บาท) 
ผูวิจัย 

2560 2 1.รูปแบบการสงเสรมิพัฒนาการดานภาษา
ของเด็กปฐมวัยในศูนยพัฒนาเด็กเล็กในเขต
บริการสุขภาพที่ 10 (ระยะเวลา 3 ป พ.ศ. 
2560 - 2562) 

834,105 น.ส.ไปยดา  วิรัศม ี

  2. การพัฒนารูปแบบการดําเนินงานเพื่อลด
การเสียชีวิตของมารดาในเขตภาคอีสาน
ตอนลาง  
(ระยะเวลา 3 ป พ.ศ. 2560 - 2562) 

946,500 นางมลลุี  แสนใจ 

     
2561 3 1.การเสรมิพลังองคกรปกครองสวนทองถิ่น

ในการเฝาระวังสุขาภิบาลอาหารและน้ําเพื่อ
ปองกันโรคอจุจาระรวงในเขตสุขภาพที่ 10 

425,000 นางไฉไล ชางดํา 

  2.การศึกษาผลกระทบตอสุขภาพโรงไฟฟา
ชีวมวล เขตสุขภาพที่ 10 
 

714,300  นายนิสิต  อินลี  
น.ส.ดารกิา รูปงาม 
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การนําเสนอผลงานในเวทีการประชุมตางๆ 

ตารางท่ี 16 จํานวนผลงานที่นําเสนอในการประชุมวิชาการและมหกรรมการแสดงผลงาน  
               (กระทรวงสาธารณสุข) 

ป พ.ศ. ประเภท 
จํานวนผลงาน (เรื่อง) 

สงสมัคร ที่ไดรับคัดเลือก ไดรับรางวัล 
2560 นําเสนอดวยโปสเตอร 20 6 - 

 นําเสนอดวยวาจา 3 2 - 
2561 นําเสนอดวยโปสเตอร 2 2 - 

 นําเสนอดวยวาจา - - - 
2562 นําเสนอดวยโปสเตอร 24 5 1 

 นําเสนอดวยวาจา 2 2 1 
 
 

ตารางท่ี 17 จํานวนผลงานที่นําเสนอในการประชุมวิชาการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม   
                (กรมอนามัย) 

ป พ.ศ. ประเภท 
จํานวนผลงาน (เรื่อง) 

สงสมัคร ที่ไดรับคัดเลือก ไดรับรางวัล 
2560 นําเสนอดวยโปสเตอร 16 8 - 

 นําเสนอดวยวาจา 1 1 - 
2561 นําเสนอดวยโปสเตอร 10 10 1 

 นําเสนอดวยวาจา 1 1 - 
2562 นําเสนอดวยโปสเตอร 12 10 1 

 นําเสนอดวยวาจา 4 1 - 
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ภาพกิจกรรม ผลงานวิชาการดีเดน 

การประชุมวิชาการและมหกรรมการแสดงผลงาน  (กระทรวงสาธารณสขุ) ปงบประมาณ 2562 
วันที่ 9 - 11 กันยายน 2562 ณ โรงแรมแอมบาสเดอร ซติี้ จอมเทียน พัทยา จังหวัดชลบุรี 

 
1.ประเภทการนําเสนอดวยวาจา  
ชื่อผลงาน : ผลการใชรูปแบบ PMMR Health Model  

     เพื่อลดปญหามารดาตาย เขตสุขภาพที่ 10 
ผูนําเสนอ : นางมลลุี  แสนใจ     

     ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพเิศษ 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
2.ประเภทการนําเสนอดวยโปสเตอร 
ชื่อผลงาน: การเสริมพลังองคกรปกครองสวนทองถิ่นในการเฝาระวังสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 
                เพื่อปองกันโรคอุจจาระรวง 
ผูนําเสนอ: นางไฉไล  ชางดํา   ตําแหนง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพเิศษ 
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ภาพกิจกรรม  
การประชุมวิชาการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม  (กรมอนามัย)  ปงบประมาณ 2562 

วันที่ 26 - 28 มิถุนายน 2562 ณ โรงแรมมิราเคิล แกรนด คอนเวนชั่น กรุงเทพฯ 
 
ประเภทการนําเสนอดวยโปสเตอร  (กลุมสงเสรมิสุขภาพวัยทํางาน : รางวัลรองชนะเลิศอันดบั 2) 
ชื่อผลงาน : การพัฒนาศักยภาพทีมนําองคกรตามแนวคิดการบรหิารจัดการภาครัฐ (PMQA)  
               ดวย AAIM ประจําป 2562 ของศูนยอนามัยที่ 10 กรมอนามัย 
ผูนําเสนอ : นางกัญญนทั  ริปนโน  ตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
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การดําเนินงานพัฒนาองคกร 

ปงบประมาณ 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ขับเคลื่อนการดําเนินงานพัฒนาองคกร
ตามเกณฑคุณภาพการบริหารจดัการภาครัฐสูระบบราชการ 4.0 (PMQA/PMQA 4.0) โดยจัดกิจกรรม
สนับสนุนกระบวนการพัฒนาคุณภาพตามแนวทาง PMQA เพื่อยกระดับคุณภาพการปฏิบัติงาน โดย
การมีสวนรวมของบุคลากร มุงสูผลลัพธและตอบสนองตอภารกิจหลักของหนวยงาน ประกอบดวย 

1. การประชุมถายทอดตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ และพิธีลงนามคํารับรองการ
ปฏิบัติราชการ โดยผูอํานวยการศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี และทีมนําองคกร (Leader Team) 
รวมลงนามคํารับรองฯ เมื่อวันที่ 17 ธันวาคม 2561 ณ หองประชุมทับทิมสยาม ศูนยอนามัยที่ 10 
อุบลราชธานี เพื่อถายทอดตัวชี้วัดและคาเปาหมายระดับองคกรสูระดับกลุมงาน โดยมีตัวชี้วัดตามคํา
รับรองฯ ที่ไดรับมอบหมายจากกรมอนามัย จํานวน 10 ตัวชี้วัด มีบุคลากรเขารวมกิจกรรมจํานวน 
100 คน 

2. การประชุมเชิงปฏิบัติการการพัฒนาการจัดทําโครงการคุณภาพ ตามแนวทางการบริหาร
จัดการภาครัฐ (PMQA) ปงบประมาณ 2562 เมื่อวันที่ 16 - 17 ตุลาคม 2561 ณ หองประชุมทับทิม
สยาม ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี มีวัตถุประสงคเพื่อเพิ่มพูนความรูความเขาใจของบุคลากร
เกี่ยวกับการจัดทําโครงการคุณภาพ มีผูเขารวมประชุมจํานวน 70 คน 

3. การประชุมทีมนําองคกรเพื่อพัฒนาคุณภาพแผนการดําเนินงานตามแนวทาง PMQA ป 
2562 เมื่อวันที่ 12 - 14 ธันวาคม 2561 ณ หองประชุมโรงแรมอุบลบุรี รีสอรท อ.วารินชําราบ       
จ.อุบลราชธานี มีวัตถุประสงคเพื่อรวมกันระดมสมอง วิเคราะห และยกระดับแผนการดําเนินงาน
สงเสริมสขุภาพและอนามัยสิง่แวดลอม เพื่อขับเคลื่อนงานใหบรรลผุลสัมฤทธิ์อยางมีประสิทธิภาพ โดย
ไดรับเกียรติจากนายแพทยชาญชัย พิณเมืองงาม เปนวิทยากรบรรยายและใหขอเสนอแนะเกี่ยวกับ
การยกระดับมาตรการ ดวยแนวคิด Life Course Approach (LCA) Health Literacy (HL) และ 
LEAN มีผูเขารวมประชุมจํานวน 45 คน 

4. การประชุมคณะทํางานการดําเนินงานเพื่อการพัฒนาองคกรสูการเปนองคกรที่มีสมรรถนะ
สูง (High Performance Organization: HPO) ตามแนวทาง PMQA จํานวน 2 ครั้งตอป เพื่อ
ขับเคลื่อนการดําเนินงานตามเกณฑการบริหารจัดการภาครัฐ ในเดือนมกราคมและมิถุนายน 2562 มี
ผูเขารวมประชุมจํานวน 30 คน 

5. การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูและถายทอดประสบการณ การเขียนผลงานเพื่อสงสมัคร
ขอรับรางวัลเลิศรฐั (Public Sector Excellence Awards: PSEA) ใหแกบุคลากรที่สมัครเขียนผลงาน
เพื่อสงสมัครขอรับรางวัลฯ ประจําป พ.ศ.2562 เมื่อวันที่ 10 มกราคม 2562 ณ หองประชุมโกเมน 
ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี โดยวิทยากรคือ นางไฉไล ชางดํา นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ
พิเศษ ผูสงผลงานสมัครขอรับรางวัลในป 2561 และไดรับรางวัลเลิศรัฐ ระดับดีเดน สาขาบริการ
ภาครัฐ ประเภทพัฒนาการบริการ  

 
ทั้งนี ้ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดสงผลงานเขารวมสมัครขอรบัรางวัลเลิศรัฐ สาขา

บริการภาครัฐ ประจําป 2562 จํานวน 3 เรื่อง (ตารางที่ 18) 
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ตารางท่ี 18 ผลงานทีส่มัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ สาขาบริการภาครัฐ ประจําป 2562 

ลําดับ ชื่อผลงาน ผูรับผิดชอบ 
1 PMMR ฝาวิกฤติพิชิตแมตาย นางมลลุี  แสนใจ       

นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพเิศษ 
2 รูปแบบกจิกรรมการสงเสริมทกัษะสมองเด็ก

ปฐมวัย 
นางศินีนาฏ  โสวัตร    

พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
3 ผลของการจัดกจิกรรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ  

"ไมลม ไมลมื ไมซึมเศรา กินขาวอรอย" ใน
ชมรมผูสูงอายุเขตสุขภาพที่10 

นางสาวปราณี อุสุพันธ      
    นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

และคณะ 
 

ตารางท่ี 19 จํานวนผลงานทีส่มัครขอรบัรางวัลเลิศรัฐ สาขาบริการภาครัฐ ยอนหลัง 3 ป  
                (พ.ศ.2560 - 2562) 

ป พ.ศ. ประเภท 
จํานวนผลงาน (เรื่อง) 

สงสมัคร ไดรับรางวัล 
2560 พัฒนาการบรกิาร 1 - 
2561 พัฒนาการบรกิาร 6 1 

 นวัตกรรมการบริการ 1 1 
2562 พัฒนาการบรกิาร 3 - 

   
                ป พ.ศ. 2559 - 2562 ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดสงผลงานเพื่อสมัครรับรางวัล
เลิศรัฐ สาขาบริการภาครัฐ ในนามกรมอนามัยอยางตอเนื่อง และในป พ.ศ. 2561 ศูนยอนามัยที่ 10 
อุบลราชธานี ไดรับคัดเลือกใหไดรับรางวัลเลิศรัฐ สาขาบริการภาครัฐ ประเภทพัฒนาการบริการ 
จํานวน 2 รางวัล โดยเขารับรางวัลในงานสัมมนาวิชาการและมอบรางวัลเลิศรัฐ ประจําป พ.ศ. 2561 
“ภาครัฐ เพื่อประชาชน : Good Governance for Better Life” จัดโดยสํานักงานคณะกรรมการ
พัฒนาระบบราชการ เมื่อวันที่ 14 กันยายน 2561 ณ หองแกรนด ไดมอนด บอลรูม อาคารอิมแพค 
ฟอรั่ม เมืองทองธานี  
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รางวัลที่ไดรับจํานวน 2 ผลงาน ไดแก ผลงานระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลแบบบอทรายกรอง ไดรับ

รางวัลระดับ “ดีเดน”  ผูสงผลงาน คือ นางไฉไล ชางดํา  
 

 
 
และผลงาน PIRAB สรางพันธมิตร มุงสู Smart Kids R10  ไดรับรางวัลระดับ “ดี”  ผูสงผล

งาน คือ นางมลุลี  แสนใจ 
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การดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 
 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยที่ 10 อุบลราชธานี ไดดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ประชาชนโดยการใหบริการในคลินิกตางๆ ซึ่งยึดแนวทางการสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย (Life 
Course Approach) ดังนี้ 

ตารางท่ี 20 จํานวนผูมารับบรกิารคลินิกอนามัยแมและเด็ก  ปงบประมาณ 2560 - 2562 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ 

2560 2561 2562 
ANC (ครัง้) 730 243 232 
WCC (ครั้ง) 515 346 339 
คลินิกเด็กฉลาด (ครั้ง) 163 124 114 
โรงเรียนพอแม (ครั้ง) 161 145 277 
นมแม (ครั้ง) 710 540 612 
ใหคําปรึกษา (ครัง้) 112 122 91 
 
 
ตารางท่ี 21 จํานวนผูมารับบรกิารคลินิกวัยรุน  ปงบประมาณ 2560 - 2562 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ 

2560 2561 2562 
จํานวนผูรับบริการทั้งหมด 
   จํานวนคน 147 97 131 
   จํานวนครั้ง 147 198 261 
รายการบริการ (ครั้ง) 
   ฝงยาคุมกําเนิด 16 13 81 
   ขอถุงยางอนามัย 83 77 47 
   Preg-test 0 1 1 
   ตรวจ HIV 0 4 0 
   ตรวจ VDRL 0 3 0 
   Gram Stain 0 1 0 
   ปรึกษาทางเพศสัมพันธ 9 2 2 
   ปรึกษาหลังฝงยาคุม 0 1 0 
   ปรึกษาทองไมพรอม 0 1 0 
   ใหคําปรึกษา 39 95 130 
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ตารางท่ี 22 จํานวนผูมารับบรกิารคลินิกวัยทํางาน  ปงบประมาณ 2560 - 2562 
 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ 

2560 2561 2562 
คน ครั้ง คน ครั้ง คน ครั้ง 

คลินิกวัยทํางาน 34 44 15 24 0 0 
Fitness 2,246 11,492 2,338 11,438 1,497 6,860 
 
 
ตารางท่ี 23 จํานวนผูมารับบรกิารคลินิกวางแผนครอบครัว โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ  
                ปงบประมาณ 2560 - 2562 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ (จํานวนครั้ง) 

2560 2561 2562 
วางแผนครอบครัว 87 64 49 
     รายใหม 36 29 16 
     รายเกา 51 35 33 
     ยาเม็ด 21 13 14 
     ยาฉีด 33 23 18 
     ยาฝง 28 20 8 
     หวง 3 4 5 
     ถุงยาง 2 4 4 
มะเร็งปากมดลูก 677 788 644 
Pap'smear 652 725 621 
HPV test 19 56 15 
Thin pap 6 7 8 
VIA 0 2 0 
     ผลปกต ิ 668 775 606 
     ผลผิดปกติ 9 13 38 
ติดเชื้อในชองคลอด 47 64 48 
BE 610 788 627 
     ผลปกต ิ 600 777 624 
     ผลผิดปกติ 10 11 3 
หลงัคลอด 25 6 14 
นรีเวช 49 64 46 
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ตารางท่ี 24 จํานวนผูมารับบรกิารคลินิกสงเสรมิทันตกรรม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ     
                ปงบประมาณ 2560 - 2562 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ (จํานวนครั้ง) 

2560  2561 2562 
ตรวจฟน 6,168 7,208 6,578 
อุดฟน 1,649 1,703 1,908 
ขูดหินปูน 1,037 933 687 
ถอนฟน 779 556 511 
ใสฟนปลอม 136 286 209 
ครอบฟน 73 97 78 
ผาฟนคุด 74 46 40 
รักษารากฟน 173 174 19 
เคลือบฟลูออไรด 42 22 20 
เคลือบหลุมรองฟน 25 5 5 
X-ray 46 11 5 
ตัดไหม 64 34 42 
อื่นๆ 153 284 101 
ตรวจฟนในคลินิกตรวจสุขภาพเด็กดี 150 155 155 
ตรวจแนะนําหญิงตั้งครรภรายใหม 52 28 23 
 
 
ตารางท่ี 25 จํานวนหนวยงานและผูมารบับริการตรวจสุขภาพประจําป เชิงรับและเชิงรุก 
                คลินิกสงเสริมสุขภาพ  ปงบประมาณ 2560 - 2562 

ปงบประมาณ ระบบ 
จํานวนหนวยงาน 

(แหง) 
จํานวนผูรับบริการ 

(ราย) 
รายรับ 
(บาท) 

2560 เชิงรบั 75 1,219 1,028,585 
เชิงรุก 175 3,214 2,336,760 
รวมท้ังสิ้น 250 4,433 3,365,345 

2561 เชิงรบั 69 1,381 1,138,030 
เชิงรุก 215 4,810 3,346,070 
รวมท้ังสิ้น 284 6,191 4,484,100 

2562 เชิงรบั 180 1,042 854,835 
เชิงรุก 653 4,695 3,056,780 
รวมท้ังสิ้น 833 5,737 3,911,615 
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ตารางท่ี 26 จํานวนผูมารับบรกิาร งานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก ปงบประมาณ  
                2560 - 2562 

ประเภท 
บริการ 

กิจกรรม 
ปงบประมาณ 

2560 2561 2562 
ดานการรักษา นวดและประคบสมุนไพรเพื่อการ

บําบัดรกัษาโรค 
1,763 1,922 1,852 

ประคบสมุนไพรเพื่อการบําบัดรักษา 30 42 32 
นวดและประคบสมุนไพรเพื่อฟนฟู
มารดาหลังคลอด 

96 32 50 

นวดประคบแกไขปญหาทอน้ํานมอุดตัน 80 37 65 
ทับหมอเกลือเพื่อฟนฟูมารดาหลังคลอด 34 32 42 
การรกัษาดวยวิธีการกัวซาบําบัด 311 205 312 
อบไอน้ําสมุนไพร 166 122 79 
แชมือแชเทา 14 2 3 
การพอกยา 7 2 3 
สั่งจายยาสมุนไพร  526 946 763 
ใหคําแนะนําดานแพทยแผนไทยและ
แพทยทางเลือก 

232 364 481 

ดานการ
สงเสริม
สุขภาพ 

นวดและประคบสมุนไพรเพื่อการ
สงเสริมสุขภาพ 

25 35 4 

นวดฝาเทา 3 3 0 
อบสมุนไพรเพื่อการสงเสรมิสุขภาพ 3 1 4 
สปาหนายกกระชับ  78 47 52 
บริการน้ําสมุนไพรปรบัสมดุล 291 292 293 

รวม จํานวนบริการ (ครั้ง) 3,659 4,084 4,035 
 รายรับ (บาท) 661,901 722,234 681,542 
 รายจาย (บาท) 479,981 479,947 452,934 
 รายไดสุทธ ิ(บาท) 181,920 242,287 228,608 
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คณะผูจัดทํา 
กลุมขับเคลือ่นยุทธศาสตรและพฒันาคุณภาพ 

1. นางศุภลักษณ ธนธรรมสถิต นักวิเคราะหนโยบายและแผนชํานาญการพเิศษ 
2. นางจุฬาพร  ธานี  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
3. นายศตวรรษ  ศรีพรหม นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
4. นางสุพัตรา  เสนาใหญ พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  
5. นางสาวมนฤดี แสงวงษ  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
6. นางสาวพิมประภา อินจําปา  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
7. นางเปมพิศศา เลิศวิลัยย เจาพนักงานเวชสถิติชํานาญงาน 
8. นายสุรเชษฐ  พันธุคํา  เจาพนักงานเวชสถิติชํานาญงาน 
9. นางวาสนา  พิพัฒนพร พนักงานธุรการ ส 3 
10. นางสาวสิรริัมภา การะนนท นักประชาสัมพันธ 
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