
 
 
 
 
 



 

ค ำน ำ 
  แผนปฏิบัติการเชิงกลยุทธ์เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี จัดท าขึ้นเพ่ือใช้เป็น
เครื่องมือ/แนวทางในการด าเนินงานและจัดเก็บข้อมูลตามตัวชี้วัดที่กระทรวงสาธารณสุข เครือข่ายบริการ
สุขภาพที่11          ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี ให้
เป็นไปในแนวทางเดียวกันทั้งเครือข่ายบริการบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี 
  กระบวนการจัดท าแผนปฏิบัติการเชิงกลยุทธ์เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี 
ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง ได้วิเคราะห์ปัจจัยแห่งความส าเร็จและกลยุทธ์ในการพัฒนา เพ่ือให้ผู้ที่มี
ส่วนเกี่ยวข้องได้น าไปใช้เป็นเครื่องมือในการด าเนินงาน ติดตามและประเมินผลการด าเนินงานได้อย่าง
ครบถ้วน ถูกต้องตามวัตถุประสงค์ได้อย่างเป็นรูปแบบธรรม อันจะน าไปสู่การบรรลุ วิสัยทัศน์ ในระดับ
เครือข่ายบริการสุขภาพระดับอ าเภอ  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด และระดับประเทศต่อไป 
 
 
 
       เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี 

25 พฤศจิกายน  2562 
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อ ำเภอวิภำวดี 
 
สภำพทั่วไปและข้อมูลพื้นฐำน 



 

แผนที่อ ำเภอวิภำวดี 
 

 
ข้อมูลพ้ืนฐำนท่ัวไป 

ประวัติอ ำเภอวิภำวดี 
อ าเภอวิภาวดี เดิมเป็นส่วนหนึ่งของอ าเภอคีรีรัฐนิคม ต่อมาเมื่อปี  2526 ได้มีมติที่ประชุม

สภาต าบลตะกุกเหนือและต าบลตะกุกใต้ร่วมกันขอแยกต าบลตะกุกเหนือและต าบลตะกุกใต้ตั้งเป็นกิ่ง
อ าเภอใหม่ โดยด าเนินการไปตามล าดับขั้น เสนอเรื่องไปยังกระทรวงมหาดไทย และได้ท าหนังสือทูลไปยัง 
หม่อมเจ้าปิยะ รังสิต   เพ่ือขอตั้งชื่อ “กิ่งอ าเภอวิภาวดี” ซึ่งเป็นการเทิดพระเกียรติพระเจ้าบรมวงศ์เธอ
พระองค์เจ้าวิภาวดี รังสิต   ที่เคยเสด็จประทับ ณ ต าบลตะกุกเหนือ (หมู่ที่ 1 บ้านท่านหญิงวิภา) และ
ต าบลตะกุกใต ้(หมู่ที ่8 บ้านวังผักแว่น) หลายครั้งในช่วงปี 2515 – 2517 

กระทรวงมหาดไทย ได้ประกาศแบ่งเขตการปกครองท้องที่อ าเภอคีรีรัฐนิคม  เป็นกิ่งอ าเภอ
วิภาวดี  ประกอบด้วยต าบลตะกุกเหนือและต าบลตะกุกใต้ ตั้งแต่วันที่   1   เมษายน   พ.ศ . 2535      
และประกาศเพ่ิมเติมในราชกิจจานุเบกษา ฉบับกฤษฎีกา เล่มที่ 46 ก ลงวันที่ 24 สิงหาคม 2550 ยก
ฐานะเป็นอ าเภอวิภาวดี ตั้งแต่วันที่  8  กันยายน 2550 เป็นต้นมา 
 
 
ลักษณะทำงภูมิศำสตร์ 

ขนำดที่ตั้ง 
อ าเภอวิภาวดี ตั้งอยู่ทางทิศตะวันตกเฉียงใต้ของอ าเภอเมืองฯ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ห่างจาก

ศาลากลางจังหวัดสุราษฎร์ธานี ประมาณ 70 กิโลเมตร มีพ้ืนที่ประมาณ 529.25 ตารางกิโลเมตร หรือ 
ประมาณ 330,781 ไร่ 

 



 

อำณำเขต 
ทิศเหนือ ติดต่อ อ าเภอสุขส าราญ จังหวัดระนอง, อ าเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ทิศใต ้       ติดต่อ อ าเภอพุนพิน , อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ทิศตะวันออก    ติดต่อ อ าเภอท่าฉาง, อ าเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ทิศตะวันตก ติดต่อ อ าเภอคีรีรัฐนิคม, อ าเภอบ้านตาขุน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

ลักษณะภูมิประเทศ 
พ้ืนที่ส่วนใหญ่ประกอบด้วยเทือกเขาและที่ราบสูง มีที่ราบลุ่มประมาณ 1 ใน 3 ของพ้ืนที่

ทั้งหมด แบ่งเป็นป่าเตรียมการสงวนหมายเลข 92 ประมาณร้อยละ 60 เขตนิคมสหกรณ์ท่าฉาง ประมาณ
ร้อยละ 20 และสวนผลไม้/ที่อยู่อาศัย ประมาณร้อยละ 20 มีแม่น้ าและล าธารหลายสาย แม่น้ าที่ส าคัญ 
คือ แม่น้ าคลองยัน ไหลผ่านพ้ืนที่เป็นระยะทางประมาณ 27 กิโลเมตร ซึ่งไหลผ่านทั้งต าบลตะกุกเหนือ
และต าบลตะกุกใต ้    

ลักษณะภูมิอำกำศ 
ภูมิอากาศของอ าเภอวิภาวดีส่วนใหญ่เป็นแบบร้อนชื้น ซึ่งได้รับอิทธิพลจากลมมรสุม

ตะวันออกเฉียงเหนือที่พัดผ่านอ่าวไทยและลมมรสุมตะวันตกเฉียงใต้จากมหาสมุทรอินเดีย  มี 2 ฤดูกาล 
คือ ฤดูฝน (พฤษภาคม – มกราคม) และฤดูร้อน (กุมภาพันธ์ – เมษายน) มีปริมาณฝนตกเฉลี่ยทั้งปี
ประมาณ 1,900 มิลลิเมตร อุณหภูมิมีค่าเปลี่ยนแปลงไม่มากนัก ประมาณ 28.5 องศาเซลเซียส  
 
ข้อมูลประชำกร 

อ าเภอวิภาวดี มีประชากรทั้งหมด 15,421 คน เพศชาย 7,975คน เพศหญิง 7,446คน 
ความหนาแน่นของประชากรโดยเฉลี่ย 28 คนต่อตารางกิโลเมตร อัตราเพ่ิมของประชากร ร้อยละ 0.41
จ านวนหลังคาเรือน 7,086 หลังคาเรือน รายละเอียดดังตาราง ที่ 1 และตารางท่ี 2 
ตารางที่ 1 จ านวนหลังคาเรือน และประชากรกลางปี 2561 อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
 

ต ำบล 
จ ำนวน
หมู่บ้ำน 

จ ำนวน
หลังคำเรือน 

จ ำนวนประชำกร 
ชำย หญิง รวม 

ต าบลตะกุกใต ้ 14 2,617 3,061 2,929 5,990 
ต าบลตะกุกเหนือ 17 4,469 4,914 4,517 9,431 

รวม 31 7,086 7,975 7,446 15,421 
 
ที่มา :  งานทะเบียนราษฎร์  ณ   วันที่  1  กรกฎาคม  2562 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ตารางที่ 2 จ านวนและร้อยละของประชากรกลางปี  2๕62 จ าแนกตามกลุ่มอายุและเพศ 
 

อายุ ชาย ร้อยละ หญิง ร้อยละ รวม ร้อยละ 
0-4 514 3.33 480 3.11 994 6.45 

5.-9 607 3.94 511 3.31 1,118 7.25 

10.-14 562 3.64 493 3.20 1,055 6.84 

15-19 548 3.55 488 3.16 1,036 6.72 

20-24 578 3.75 541 3.51 1,119 7.26 

25-29 582 3.77 621 4.03 1,203 7.80 

30-34 586 3.80 585 3.79 1,171 7.59 

35-39 690 4.47 604 3.92 1,294 8.39 

40-44 675 4.38 585 3.79 1,260 8.17 

45-49 593 3.85 612 3.97 1,205 7.81 

50-54 648 4.20 528 3.42 1,176 7.63 

55-59 527 3.42 458 2.97 985 6.39 

60-64 321 2.08 267 1.73 588 3.81 

65-69 202 1.31 217 1.41 419 2.72 

70-74 134 0.87 156 1.01 290 1.88 

75-79 92 0.60 116 0.75 208 1.35 

80-84 71 0.46 99 0.64 170 1.10 

85-89 30 0.19 62 0.40 92 0.60 

90-94 13 0.08 14 0.09 27 0.18 

95-100 2 0.01 8 0.05 10 0.06 

100ขึ้นไป 0 0.00 1 0.01 1 0.01 

รวม 7,975 51.72 7,446 48.28 15,421 100.00 

 
ที่มา :  งานทะเบียนราษฎร์  ณ   วันที่  1  กรกฎาคม  2562 
 
 
 
 



 

แผนภูมิที่ 1 ปิระมิดประชากรตามกลุ่มอายุและเพศ  อ าเภอวิภาวดี 

 
ที่มา :  งานทะเบียนราษฎร์  ณ   วันที่  1  กรกฎาคม  2562 
 
กำรปกครอง 

แบ่งเขตการปกครอง ตาม พ.ร.บ.ลักษณะปกครองท้องที่ พ.ศ. 2475 เป็น 2 ต าบล 31 หมู่บ้าน 
คือ ต าบลตะกุกเหนือ 17 หมู่บ้าน และต าบลตะกุกใต้ 14 หมู่บ้าน เป็นรูปแบบการปกครองท้องถิ่นแบบ
องค์การบริหารส่วนต าบล (อบต.) จ านวน  2 แห่ง คือ องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ และองค์การ
บริหารส่วนต าบลตะกุกใต้ 
 
โครงสร้ำงพ้ืนฐำน 
กำรคมนำคม 

อ าเภอวิภาวดี  ไม่มีถนนของทางหลวงแผ่นดินตัดผ่าน   การติดต่อคมนาคมกับอ าเภอใกล้เคียง ใช้
ถนน รพช. และถนนดินลูกรัง  ซึ่งมีเส้นทางท่ีติดต่อได้ 4 เส้นทางดังนี้ 

1.ถนนลาดยาง รพช. จากอ าเภอท่าฉาง(สี่แยกควนรา) ต าบลเสวียด ถึงอ าเภอวิภาวดี    
ระยะทาง ประมาณ 25 กิโลเมตร 

2.ถนนลาดยาง  รพช. จากสี่แยกคลองวัว  อ าเภอท่าฉาง  ถึงอ าเภอวิภาวดี  ระยะทางประมาณ  
32  กิโลเมตร 

3.ถนนลาดยาง รพช. สลับกับถนนดินลูกรัง จากบ้านหนองไทร อ าเภอพุนพิน ถึงอ าเภอวิภาวดี 
ระยะทางประมาณ  45  กิโลเมตร 

4.ถนนลาดยาง รพช. จากอ าเภอคีรีรัฐนิคม ถึงอ าเภอวิภาวดี ระยะทางประมาณ  30  กิโลเมตร 
กำรสื่อสำร 

1.อ าเภอวิภาวดี ไม่มีที่ท าการไปรษณีย์ มีเฉพาะที่ท าการไปรษณีย์ที่ได้รับอนุญาตของเอกชน
จ านวน 2 แห่ง ซึ่งอยู่ภายใต้การก ากับดูแลของที่ท าการไปรษณีย์อ าเภอคีรีรัฐนิคม  
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2.มีระบบคู่สายโทรศัพท์  และระบบโทรศัพท์สาธารณะ และโทรศัพท์ทางไกลสาธารณะแต่ไม่
ครอบคลุมทั่วพื้นที ่
กำรไฟฟ้ำ 

ประชากรของอ าเภอวิภาวดี มีไฟฟ้าใช้ 30 หมู่บ้าน (แต่ละหมู่มีไม่ครบ 100 เปอร์เซ็นต์) และไม่
มีไฟฟ้าใช้ จ านวน 1 หมู่บ้าน คือ หมู่ที ่15 บ้านบางจ า ต าบลตะกุกเหนือ 
กำรประปำ 

อ าเภอวิภาวดี มีระบบประปาขนาดใหญ่พิเศษ จ านวน 2 ที่ บริการน้ าครอบคลุม จ านวน  178 
หลังคาเรือน 5 หมู่บ้าน และประปาขนาดเล็ก 2 ที ่ ผู้ใช้น้ า 32 หลังคาเรือน ประชาชนส่วนใหญ่ใช้น้ าฝน 
น้ าบ่อ ในการอุปโภคและบริโภค และใช้น้ าคลองในการเกษตร 
เศรษฐกิจ 

เศรษฐกิจของอ าเภอวิภาวดีขึ้นอยู่กับการเกษตรเป็นส่วนใหญ่ ประชาชนประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม เช่น สวนยางพารา สวนปาล์มน้ ามัน สวนกาแฟ และสวนไม้ผล ประชากรมีรายได้เฉลี่ย   
29,165  บาทต่อคนต่อปี 
สถำบันกำรเงิน 
        อ าเภอวิภาวดี  มีสถาบันการเงินของราชการ 2 แห่ง ธนาคารเพ่ือการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร 
และธนาคารออมสิน ไม่มีธนาคารพานิชย์ 
 
กำรท่องเที่ยว 

อ าเภอวิภาวดี มีแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติที่ได้รับความนิยม  ได้แก่ 
1. น้ าตกวิภาวดี (น้ าตกคลองพาย) อยู่ห่างที่ว่าการอ าเภอวิภาวดีประมาณ 25 กิโลเมตร 

ตั้งอยู่หมู่ที่ 8 ต าบลตะกุกใต้ ในเขตพ้ืนที่อนุรักษ์พันธ์สัตว์ป่าคลองยัน  และหน่วยจัดการต้นน้ าตาปี มี
น้ าตกจ านวน 9 ชั้น 

2. น้ าตกโกกกาก (คลองชุน) ตั้งอยู่ที่บ้านคลองชุน หมู่ที่ 13 ต าบลตะกุกเหนือ ห่างจาก
ที่ว่าการอ าเภอวิภาวดี ประมาณ 15 กิโลเมตร ใต้น้ าตกมีแอ่งน้ าขนาดใหญ ่

3. อุทยานแห่งชาติแก่งกรุง ตั้งอยู่หมู่ที่ 8 บ้านคลองใส ต าบลตะกุกเหนือ มีความ
หลากหลายทางชีวภาพติดอันดับหนึ่งในสิบของโลก 

4. น้ าตกบางจ า บ้านบางจ า หมู่ที่ 15 ต าบลตะกุกเหนือ เป็นพ้ืนที่ที่อุดมไปด้วยป่าไม้
เหมาะส าหรับเดินป่าและล่องแก่ง 
ด้ำนสังคม 

โครงสร้ำงทำงสังคม   
ลักษณะโครงสร้างทางสังคม ส่วนใหญ่เป็นสังคมด้านการเกษตร การตั้งถิ่นฐานกระจัด

กระจายไปตามแหล่งที่ประกอบอาชีพ มีประเพณีที่ส าคัญ เช่น วันวิภาวดีร าลึก วันที่ ๑๕ กุมภาพันธ์ ของ
ทุกปี ประเพณีล่องแก่งแต่งงาน วันที่ ๑๔ กุมภาพันธ์ ของทุกปี เป็นต้น 
กำรศึกษำ 

การศึกษาในระบบโรงเรียน มีตั้งแต่ระดับอนุบาล ประถมศึกษา และมัธยมศึกษา แยกเป็น
สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาสุราษฎร์ธานี เขต 2 จ านวน 10 โรง สังกัดกรมต ารวจ 1 โรง โรงเรียน
เอกชน 1 แห่ง รายละเอียดดังตารางที่ 3 และตารางท่ี 4      



จ ำนวนนักเรียนระดับอนุบำล และประถมศึกษำ อ ำเภอวิภำวดี จังหวัดสุรำษฏร์ธำนี 
ตารางที่ 3 จ านวนนักเรียนระดับอนุบาล และประถมศึกษา อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฏร์ธานี 

ชื่อโรงเรียน 
อนุบำล 1 อนุบำล 2 อนุบำล 3 

รวม 
ป.1 ป.2 ป.3 ป.4 ป.5 ป.6 รวม รวม

ทั้งหมด 
จ ำนวน

คร ูชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง 
เชี่ยวมะปราง 4 6 3 3 5 4 25 6 4 6 5 1 1 6 2 3 3 6 8 76 101 7 
วัดโพธิ์น้อย 25 19 14 12 9 23 102 14 9 14 15 13 16 19 15 23 15 22 15 292 394 15 
บ้านวังผักแว่น 15 5 4 4 8 5 41 7 6 10 8 11 8 6 8 5 9 4 7 130 171 14 
บ้านโพธ์ิพนา 5 8 5 7 11 10 46 7 6 9 11 9 2 6 8 6 8 8 3 129 175 8 
บ้านเช่ียวเฟือง 9 2 3 2 - - 16 5 11 7 4 4 - 8 7 6 2 3 1 77 93 6 
วัดอรัญญาราม 2 1 12 5 - - 20 5 5 3 1 3 3 4 1 1 3 2 - 52 72 6 
อนุบาลชนะพร 33 23 32 30 32 23 173 37 21 30 19 22 24 19 18 30 29 31 23 522 695 44 
บ้านท่านหญิง
วิภา 

12 9 31 17 23 8 100 28 21 31 23 20 32 26 26 23 18 19 24 391 491 23 

สหกรณ์นิคม 16 20 21 19 18 14 108 14 18 17 15 19 15 16 19 21 17 12 9 300 408 16 
ตชด.คลองวาย - - - - 9 10 19 7 11 14 5 6 5 9 12 6 5 12 9 120 139 11 

รวมท้ังหมด 121 93 125 99 115 97 650 130 112 141 106 108 106 119 116 124 109 119 99 2,089 2,739 150 
 
 
จ ำนวนนักเรียนระดับมัธยมศึกษำ อ ำเภอวิภำวดี จังหวัดสุรำษฏร์ธำนี 
ตารางที่ 4 จ านวนนักเรียนระดับมัธยมศึกษา อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฏร์ธานี 

ชื่อโรงเรียน 
ม. 1 ม. 2 ม. 3 

รวม 
ม.4 ป.5 ม.6 รวม รวมทั้งหมด จ ำนวนคร ู

ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง ชำย หญิง 
บ้านท่านหญิงวิภา 18 25 17 22 14 20 116 - - - - - - - 116 19 

มัธยมวิภาวดี 35 29 34 22 22 39 181 29 27 18 36 20 25 155 336 20 
ตะกุกใต้ศึกษา 29 29 26 25 33 31 173 20 23 10 17 10 16 96 269 25 
รวมทั้งหมด 82 83 77 69 69 90 470 49 50 28 53 30 41 251 721 64 
ที่มา : ทะเบียนนักเรียน งานอนามัยโรงเรียน ปีการศึกษา 2562



 

กำรศึกษำนอกระบบโรงเรียน   
การจัดการศึกษาให้แก่ประชาชนในปัจจุบัน  นอกเหนือจากการให้การศึกษาในระบบโรงเรียนแล้ว  

ยังมีการศึกษาอีกประเภทหนึ่งที่สามารถให้ประชาชนที่พลาดโอกาสทางการศึกษา ได้มีโอกาสศึกษาเล่าเรียนในวิชา
ที่ตนเองถนัดหรือศึกษาเพ่ิมเติมในวิชาชีพที่ตนเองก าลังด าเนินการอยู่  ให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น  นั่นคือ “การศึกษา
นอกระบบโรงเรียน” ซึ่งในอ าเภอวิภาวดี มีหน่วยงานรับผิดชอบ คือ ศูนย์การศึกษานอกระบบและการศึกษาตาม
อัธยาศัยอ าเภอวิภาวดี 

ศำสนำ 
ประชาชนในอ าเภอวิภาวดีส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ มีศาสนสถาน คือ วัด 3 แห่ง และส านักสงฆ์ 

5 แห่ง ดังนี้ 
1. วัดโพธิ์น้อย 
2. วัดอรัญญาราม 
3. วัดวิภาวดี 
4. ส านักสงฆ์ตะโปตาวัน 
5. ส านักสงฆ์โพธิ์พนา 
6. ส านักสงฆ์บ้านท่านหญิง 
7. ส านักสงฆ์บ้านคลองวาย 
8. ส านักสงฆ์บ้านคลองใส 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ข้อมูลทรัพยำกรด้ำนสำธำรณสุข 
สถำนบริกำรสำธำรณสุข 
เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอวิภาวดี ประกอบด้วย    โรงพยาบาลชุมชนขนาด 30 เตียง 1 แห่ง 

ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 1 แห่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 3 แห่ง และหน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดย
แมลง 1 แห่ง สัดส่วนของเจ้าหน้าที่ต่อประชากรในความรับผิดชอบดังรายละเอียดในตารางที่ 5 ตารางที่ 6 และ
ตารางที่ 7 
ตารางที่ 5 จ านวนบุคลากรด้านสาธารณสุขและสัดส่วนเจ้าหน้าที่ต่อประชากรในความรับผิดชอบ 
 

บุคลำกร จ ำนวน สัดส่วน : ประชำกร 
แพทย์ 4    1: 3,855 
เภสัชกร 4 1: 3,855 
ทันตแพทย์ 2 1: 7,711 
พยาบาลวิชาชีพ 35 1:441 
นักวิชาการสาธารณสุข 9 1:1,713 
เจ้าพนักงานสาธารณสุข 6 1:2,570 
นักจัดการงานทั่วไป 1 1:15,421 
เจ้าพนักงานเภสัชกรรม 2 1: 7,711 
นัคเทคนิคการแพทย์ 2 1: 7,711 
เจ้าพนักงานวิทยาศาสตร์ฯ 1 1:15,421 
เจ้าพนักงานทันตกรรม 5 1: 3,084 
แพทย์แผนไทย 6 1:2,570 
นักกายภาพบ าบัด 2 1: 7,711 
เจ้าพนักงานเวชสถิติ 1 1:15,421 
เจ้าพนักงานเวชกิจฉุกเฉิน 3 1:5,140 
นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 2 1: 7,711 
นักวิชาการการเงินและบัญชี 2 1: 7,711 
เจ้าพนักงานการเงินและบัญชี 4 1: 3,855 
ต าแหน่งอื่นๆ 74 1:208  

 ที่มา : จากการส ารวจ ณ เดือน พฤศจิกายน 2562 
 
 
 
 
 
 



 

 
  ตารางที่ ๖ จ านวนหลังคาเรือนและประชากรในเขตรับผิดชอบของสถานบริการสาธารณสุข 
 

สถำนบริกำร 
จ ำนวน 

หลังคำเรือน 
จ ำนวนประชำกร 

ชำย หญิง รวม 
รพ.สต.ตะกุกใต้ 1,825 2,263 2,168 4,431 
รพ.สต.ตะกุกเหนือ 2,034 2,460 2,268 4,728 
รพ.สต.บ้านคลองใส 1,334 1,586 1,426 3,012 
โรงพยาบาลวิภาวดี 1,893 1,666 1,584 3,250 

รวม 7,086 7,975 7,446 15,421 
  ที่มา :  งานทะเบียนราษฎร์  ณ   วันที่  1  กรกฎาคม  2562 
 
 
ตารางที่ ๗ ข้อมูลทั่วไปในเขตรับผิดชอบของสถานบริการสาธารณสุข 
 

ล ำดับ ชื่อสถำนบริกำร 
อสม. 
(คน) 

สัดส่วนหลังคำ
เรือนที่

รับผิดชอบ 

จ ำนวน 
(หมู่บ้ำน) 

วัด 
ส ำนัก
สงฆ์ 

โรงเรียน 

1 
2 
3 
4 

รพ.สต.ตะกุกเหนือ 
รพ.สต.ตะกุกใต้ 
โรงพยาบาลวิภาวดี 
รพ.สต.บ้านคลองใส 

179 
121 
97 
90 

1  :  12 
1  :  15 
1  :  20 
1  :  15 

9 
11 
6 
5 

1 
1 
1 
0 

2 
0 
1 
2 

4 
4 
3 
1 

รวม 487 เฉลี่ย  1  :  15 31 3 5 12 
 
ที่มา   : จากการส ารวจ ณ ตุลาคม 2562 
 
ข้อมูลทรัพยำกรสำธำรณสุขระดับอ ำเภอ   

- โรงพยาบาล                                     จ านวน      1    แห่ง 
- ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ                  จ านวน      1    แห่ง 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล   จ านวน      3    แห่ง 
- บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข     จ านวน  165     คน 
- อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน       จ านวน  487     คน 

 
 

 



 

สถิติชีพ 
ปี 2562 อ าเภอวิภาวดี มีเด็กเกิดจ านวน 188 คน คิดเป็นอัตรา 12.19 ต่อพันประชากร ซึ่ง

เพ่ิมขึ้น จากปี 2561  (11.70 ต่อพันประชากร) ในอัตรา 0.49  ต่อพันประชากร ส่วนการตายของประชากร
อ าเภอวิภาวดี ซึ่งในปี 2562 มีประชากรตาย จ านวน  37   คน คิดเป็นอัตรา 2.39   ต่อพันประชากร เพ่ิมขึ้น 
จากป ี2561 ในอัตรา  0.05  ต่อพันประชากร อัตราเพิ่มตามธรรมชาติ ร้อยละ 0.41 เพ่ิมข้ึน จากป ี2561  ใน
ส่วนของอัตรามารดาตายและอัตราทารกตาย  ไม่มีรายงานการตาย รายละเอียดดังตารางที่ 8 
ตารางที่ 8 สถิติชีพอ าเภอวิภาวดี ปี 2560 – 2562 

รำยกำร 2560 2561 2562 
1.อัตราเกิด (ต่อประชากร 1,000 คน) 7.16 11.70 12.19 
2.อัตราตาย (ต่อประชากร 1,000 คน) 2.01 2.34 2.39 
3.อัตราเพ่ิมตามธรรมชาติ(ต่อประชากร 100  คน) 0.14 0.27 0.41 

4.อัตราทารกตาย(ต่อเด็กเกิดมีชีพ  1,000  คน) 0 0 0 
5.อัตรามารดาตาย(ต่อเด็กเกิดมีชีพ 1,000 คน) 0 0 0 

 
ที่มา:  สูติบัตรและมรณบัตร งานทะเบียนราษฎร์ อ าเภอวิภาวดี สิงหาคม 2562 
 
กลุ่มโรคและภัยสุขภำพที่ส ำคัญ  
สำเหตุกำรป่วยของผู้ป่วยนอก  10 อันดับแรก  

ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562 
โรค ครั้ง โรค ครั้ง โรค ครั้ง 

1. Hypertension 3,307 1. Hypertension 3910 1. Hypertension 4626 
2.URI 2,141 2.URI 2878 2.URI 3772 
3.DM 2,036 3.DM 1767 3.DM 2089 
4. Dyspepsia 988 4. DLP 1140 4. DLP 1228 
5.hyperlipidemia 809 5. Dyspepsia 1120 5. Dyspepsia 1133 
6.Dizziness 731 6. Dizziness 1040 6. Dizziness 1010 

7.COPD 658 7. Bronchitis 871 7. Fever 965 
8.Myalgia 419 8. Dental caries 755 8.Myalgia 893 
9.Fever 405 9. Fever 657 9. bronchitis 855 
10. Abdominal 
pain 

294 10. Myalgia 617 10. Muscle Strains 738 

 
 



 

 
สำเหตุกำรป่วยของผู้ป่วยใน  10 อันดับแรก  
 

ปี 2560 ปี 2561  ปี 2562  
โรค ครั้ง โรค ครั้ง โรค ครั้ง 

1.Diarrhoea and 
gastroenteritis 

163 1. AGE 264 1. Pneumonia 231 

2. Pneumonia 130 2. Bronchitis 260 2. Diarrhea 205 
3. COPD 121 3. Pneumonia 173 3. Acute bronchitis 189 

4.Dizziness 45 4. COPD 113 4. Sepsis  181 
5.Dyspepsia. 44 5. Dyspepsia. 83 5. COPD with AE 128 
6.Fever 38 6. dengue fever 82 6. Bacterial infection 119 
7.Cellulitis 31 7. Gastritis 50 7. flatulence 112 
8.Gastritis 27 8. Cellulitis 39 8. back pain 87 
9. UTI 25 9. septicaemia 32 9. Influenza virus 84 
10. Asthma 20 10. Viral infection 32 10. Cellulitis 62 

 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 แผนที่ยุทธศำสตร์เครือข่ำยบริกำรสุขภำพอ ำเภอวิภำวดี จังหวัดสุรำษฎร์ธำนี  

วิสัยทัศน์ : เครือข่ำยบริกำรสุขภำพมีคุณภำพ โดยกำรมีส่วนร่วมทุกภำคส่วน ภำยในปี 2564 

สร้ำงเสริมกำรมีส่วนร่วมของ
ภำคีเครือข่ำยในกำรดูแล

สุขภำพและคุ้มครองผู้บริโภค 

มุ่งพัฒนำกำรบริหำร
ทรัพยำกรอย่ำงมี

ประสิทธิภำพ 

3.หน่วยบริกำรได้มำตรฐำน 

6. กำรให้บริกำรมี
ประสิทธิภำพ 

8.แลกเปลี่ยนเรียนรู้อย่ำงมี
ประสิทธิภำพ 

10. ข้อมูลสำรสนเทศมีคุณภำพ 11. บริกำรสุขภำพเชิงรุก 

 2. ภำคีเครือข่ำยเข้มแข็ง 

5.บุคลำกรมีควำมสุข 

1. พัฒนำระบบบริกำรสุขภำพให้มีคุณภำพ   
2. พัฒนำกำรด ำเนินงำนดูแลสุขภำพตำมกลุ่มวัยโดยกำรมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำย 
3. พัฒนำระบบกำรเฝ้ำระวัง ควบคุม ป้องกันโรค ตอบโต้ภำวะฉุกเฉินและคุ้มครองผู้บริโภค 
4. บริหำรจัดกำรทรัพยำกรโดยหลักธรรมำภิบำล 

มุ่งพัฒนำระบบบริกำร
สุขภำพอย่ำงมีคุณภำพ 

สร้ำงควำมเป็นมืออำชีพด้ำน
กำรเฝ้ำระวังและตอบโต้

ภำวะฉุกเฉิน 

 1. ประชำชนสุขภำพดี 

 9.บริหำรจัดกำรด้วยธรร
มำภิบำล 

13. สร้ำงแรงจูงใจ 

7.ดูแลสุขภำพแบบ
พึ่งตนเอง 

4.ระบบเฝ้ำระวังภัยมีคุณภำพ 

12. บุคลำกรมีศักยภำพ 

 

มุ่งสู่องค์กรธรรม 
มำภิบำล 



 

ยุทธศำสตร์เครือข่ำยบริกำรสุขภำพอ ำเภอวิภำวดี จังหวัดสุรำษฎร์ธำนี 
 

วิสัยทัศน์ : เครือข่ายบริการสุขภาพมีคุณภาพ โดยการมีส่วนร่วมทุกภาคส่วน ภายในปี 2564 
พันธกิจ :  1. พัฒนาระบบบริการสุขภาพให้มีคุณภาพ   

2. พัฒนาการด าเนินงานดูแลสุขภาพตามกลุ่มวัยโดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 
3. พัฒนาระบบการเฝ้าระวัง ควบคุม ป้องกันโรค ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและคุ้มครองผู้บริโภค 
4. บริหารจัดการทรัพยากรโดยหลักธรรมาภิบาล 

 
ประเด็นยุทธศำสตร์ 

1. มุ่งพัฒนาระบบบริการสุขภาพอย่างมีคุณภาพ 
2. สร้างความเป็นมืออาชีพด้านการเฝ้าระวังและตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 
3. สร้างเสริมการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการดูแลสุขภาพและคุ้มครองผู้บริโภค 
4. มุ่งพัฒนาการบริหารทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพ 
5. มุ่งสู่องค์กรธรรมมาภิบาล 

 
เป้ำประสงค์ 
 1. ประชาชนสุขภาพดี 

2. ภาคีเครือข่ายเข้มแข็ง 
3. หน่วยบริการได้มาตรฐาน 
4. ระบบเฝ้าระวังภัยมีคุณภาพ 
5. บุคลากรมีความสุข 
6. การให้บริการมีประสิทธิภาพ 
7. ดูแลสุขภาพแบบพึ่งตนเอง 
8. แลกเปลี่ยนเรียนรู้อย่างมีประสิทธิภาพ 
9. บริหารจัดการด้วยธรรมาภิบาล 
10. ข้อมูลสารสนเทศมีคุณภาพ 
11. บริการสุขภาพเชิงรุก 
12. บุคลากรมีศักยภาพ 
13. สร้างแรงจูงใจ 

 
 
 
 
 
 
 



 

ประเด็นยุทธศำสตร์ ตัวช้ีวัด ค่ำเป้ำหมำย  
ยุทธศำสตร์สำธำรณสุขเครือข่ำยบริกำรสุขภำพอ ำเภอวิภำวดี จังหวัดสุรำษฎร์ธำนี ปี 2563 

 
ประเด็นยุทธศำสตร์ ตัวช้ีวัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 
1. มุ่งพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพอย่าง
มีคุณภาพ 

1. อัตราส่วนการตายมารดาไทย 
(ต่อการเกิดมีชีพแสนคน) 

ไม่เกิน ๑๗ 
 

ดาวจิตต์   แพพัฒโนทัย 
สราวดี  หีตช่วย 

2. อัตราตายทารกแรกเกิด 0 ดาวจิตต์   แพพัฒ
โนทัยสราวดี  หีตช่วย 

3. ร้อยละของหญิงตั้งครรภ์ได้รับการ
ฝากครรภ์ครั้งแรกเม่ืออายุครรภ์  ≤๑๒ 
สัปดาห์ 

ร้อยละ 85 * ดาวจิตต์   แพพัฒโนทัย 
สราวดี  หีตช่วย 

4. ร้อยละของหญิงตั้งครรภ์ได้รับ
บริการฝากครรภ์คุณภาพครบ  ๕ ครั้ง 
ตามเกณฑ์ 

ร้อยละ 75 * ดาวจิตต์   แพพัฒ
โนทัยสราวดี  หีตช่วย 

5. ร้อยละเด็กแรกเกิดน้ าหนักน้อยกว่า 
2,500 กรัม (Low Birth Weight)   

(ไม่เกินร้อยละ 8) ดาวจิตต์   แพพัฒโนทัย 
สราวดี  หีตช่วย 

6.ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ได้รับยาเม็ด
เสริมไอโอดีน ธาตุเหล็ก และกรดโฟลิก 

ร้อยละ 100  ดาวจิตต์   แพพัฒโนทัย 
สราวดี  หีตช่วย 
สุชัญญา  คงเวช 

7. ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี มี
พัฒนาการสมวัย 

ร้อยละ 90 นงลักษณ์   ฤทธิเดช 
สราวดี  หีตช่วย 

8. ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสม
ส่วนและส่วนสูงเฉลี่ย 

ร้อยละ 65* นงลักษณ์   ฤทธิเดช 
สราวดี  หีตช่วย 

9. ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่ได้รับการ
คัดกรองแล้วพบว่ามีการ พัฒนาการ
ล่าช้า ได้รับการกระต้นพัฒนาการด้วย
เครื่องมือ มาตรฐาน 

ร้อยละ 65 นงลักษณ์   ฤทธิเดช 
สราวดี  หีตช่วย 
 

10.เด็ก 6 เดือน ถึง 5 ปี คนไทยทุก
สิทธิ์ ที่มารับบริการสร้างเสริม
ภูมิคุ้มกันโรค ได้รับยาน้ าเสริมธาตุ
เหล็ก เพ่ือป้องกันโลหิตจางจากการ
ขาดธาตุเหล็ก  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
75) 

นงลักษณ์   ฤทธิเดช 
สราวดี  หีตช่วย 
 

11. เด็กแรกเกิด 0-6 เดือน กินนมแม่
อย่างเดียว  

ร้อยละ 50 กันทิมา   ศิริวัฒนะสกุล 
สราวดี  หีตช่วย 

 



 

ประเด็นยุทธศำสตร์ ตัวช้ีวัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 

 

12. ร้อยละความครอบคลุมการคัด
กรองพัฒนาการ ในเด็กปฐมวัย (42 
เดือน)  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
75) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

13.ร้อยละความครอบคลุมของเด็ก
ปฐมวัย (42 เดือน) ได้รับการชั่งน้ าหนัก 
วัดส่วนสูง  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
80) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

14. ร้อยละของเด็กปฐมวัย (42 เดือน) 
สูงดีสมส่วน (ไม่น้อยกว่าร้อยละ 55) 

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
55) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

15. เด็กอายุ 9,18,24,36 เดือน คน
ไทยทุกสิทธิ์ ได้รับบริการตรวจสุขภาพ
ช่องปากและเคลือบหรือทาฟลูออไรด์ 
วาร์นิชและฝึกทักษะการแปรงฟัน  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
60) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

16. ร้อยละเด็กกลุ่มอายุ 0 - 12 ปี ฟัน
ดีไม่มีผุ (cavity free)  

ร้อยละ 56 ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

17. ร้อยละเด็กวัยเรียน (ป.6) ได้รับการ
คัดกรองฟันผุ  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
80) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

18. ร้อยละเด็กวัยเรียน (ป.6) ฟันดีไม่มี
ผุ (cavity free)  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
70) 

ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

19. ประชากรในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบ
ได้รับการตรวจคัดกรองสุขภาพช่องปาก 

 ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

20.ร้อยละอ าเภอที่จัดบริการสุขภาพ
ช่องปากใน รพ.สต./ศสม.ที่มีคุณภาพ
ตามเกณฑ์ 

ร้อยละ 60 ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

21. ร้อยละของเด็กอายุ 6 – 14 ปี สูง
ดี สมส่วน  

ร้อยละ 67 ทพญ.ธัญวรรณ ทรัพย์มี 
สราวดี  หีตช่วย 

22. ร้อยละความครอบคลุมของเด็กวัย
เรียน (ป.6) ได้รับการชั่งน้ าหนัก วัด
ส่วนสูง  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
80) 

อรพินท์  พรหมวิเศษ 
สราวดี  หีตช่วย 
 

23. ร้อยละของเด็กวัยเรียน (ป.6) สูงดี
สมส่วน  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
60) 

อรพินท์  พรหมวิเศษ 
สราวดี  หีตช่วย 

24. นักเรียน ป.1-ป.6 (อายุ 6-12 ปี) 
คนไทยทุกสิทธิ์ ที่ได้รับการชั่งน้ าหนักวัด
ส่วนสูง ได้รับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก เพ่ือ
ป้องกันโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
50) 

อรพินท์  พรหมวิเศษ 
สราวดี  หีตช่วย 



 

 
ประเด็นยุทธศำสตร์ ตัวช้ีวัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 

 

25. อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 - 
19 ป ี 

(ไม่เกิน 34 ต่อพัน
ประชากร) 

ดาวจิตต์ แพพัฒโนทัย 
สราวดี  หีตช่วย 

26. ร้อยละของวัยท างานอายุ 18-59 ปี มี
ค่าดัชนีมวลกายปกติ  

ร้อยละ 49 ชยอร ทองเอม 
สุชัญญา คงเวช 

27. ร้อยละความครอบคลุมการคัดกรอง
ดัชนีมวลกายในวัยท างาน อายุ 30-44 ปี  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
50) 

ชยอร ทองเอม 

28. ร้อยละของวัยท างาน อายุ 30-44 ปี 
มีค่าดัชนีมวลกายปกติ  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
47) 

ชยอร ทองเอม 

29. ร้อยละของวัยท างานอายุ 25 – 59 ปี 
ที่มีการเตรียมความพร้อมเขาสู่วัยผู้สูงอายุ 
โดยมีพฤติกรรม สุขภาพที่พึงประสงค์  

ร้อยละ 30 ชยอร ทองเอม 

30. ร้อยละของบุคลากรสาธารณสุข ได้รับ
การตรวจสุขภาพประจ าปี  

ร้อยละ 100 วุฒินันท์ ช่วยช ู
สุชัญญา คงเวช 

31. จ านวนครอบครัวไทยมีความรอบรู้
สุขภาพเรื่องกิจกรรมทางกาย 

ร้อยละ 10 วุฒินันท์ ช่วยชู 
สุชัญญา คงเวช 

32. ร้อยละของผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค์ 

ร้อยละ 60 วิมลมาศ ราชประดิษฐ
ธิดารัตน์  ตั้นสึ้ง 

33. ต าบลที่มีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแล
ผู้สูงอายุ  

ร้อยละ 80 วิมลมาศ ราชประดิษฐ 
ธิดารัตน์  ตั้นสึ้ง 

34. ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองตาต้อ
กระจก  

ร้อยละ 90 วิมลมาศ ราชประดิษฐ 
ธิดารัตน์  ตั้นสึ้ง 

35. ผู้ป่วย 4 กลุ่มโรค
(Palliative,CAPD,IMC,LCT,)ได้รับการ
ติดตามเยี่ยม  

ร้อยละ 100 วิมลมาศ ราชประดิษฐ 
ธิดารัตน์  ตั้นสึ้ง 

36. ผู้สูงอายุที่มีภาวะ 
พึ่งพิงได้รบัการดูแลตาม Care Plan  

ร้อยละ 80 วิมลมาศ ราชประดษิฐ 
สุชัญญา คงเวช 

37. อัตราผู้ป่วยเบาหวานรายใหม่จากกลุ่ม
เสี่ยงเบาหวาน   

≤ ร้อยละ1.95 ชยอร   ทองเอม 
สุชัญญา  คงเวช 

38. อัตรากลุ่มสงสัยป่วยความดันโลหิตสงู ใน
เขตรับผิดชอบได้รบัการวัดความดันโลหิตที่
บ้าน 

≥ ร้อยละ 40 ชยอร   ทองเอม 
สุชัญญา  คงเวช 

39. ร้อยละของประชากรไทยอายุ 35-74 ปี 
ได้รับการคัดกรองเบาหวาน โดยการตรวจวัด
ระดับน้ าตาลในเลือด  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
65) 

ชยอร   ทองเอม 
สุชัญญา  คงเวช 



 

ประเด็นยุทธศำสตร ์ ตัวชี้วัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 
 40. รอ้ยละของประชากรไทยอายุ 35-74 ปี 

ได้รับการคัดกรองความดันโลหติสูง  
(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
65) 

ชยอร   ทองเอม 
สุชัญญา  คงเวช 

41. ร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ควบคุม
ได ้

≥ ร้อยละ 40 เบญจมาศ ส าล ี
สุชัญญา  คงเวช 

43.ร้อยละสะสมความครอบคลมุการตรวจคัด
กรองมะเร็งปากมดลูกในสตรี อายุ 30-60 ปี 
ภายใน 5 ปี  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
45) 

ชนกพร  
ปี้บ้านทา่ 

2. สร้างความเปน็มือ
อาชีพด้านการเฝ้า
ระวังและตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉิน 

44. ร้อยละของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ที่มีคุณภาพ  

ร้อยละ 100 ทิวา ชูชีพ 
 

44. ต าบลจัดการคุณภาพที่ได้รับการส่งเสริม 
พัฒนา สนบัสนุนและสามารถจดัการสุขภาพ
ด้วยตนเอง   

ร้อยละ 85 ทิวา ชูชีพ 
 

46.ร้อยละของครอบครัวมีศักยภาพในการ
ดูแลสุขภาพตนเองได้ตามเกณฑท์ี่ก าหนด  

ร้อยละ70 ชนกพร  ปีบ้้านท่า 
ทิวา ชูชีพ 
 

47.อัตราป่วยตายด้วยไข้เลือดออก  ไม่เกิน ร้อยละ 0.08 อรพินท์  พรหมวิเศษ 
48.ระดับความส าเร็จของจงหวัดในการพัฒนา
ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน(EOC) และทีม
ตระหนักรู้สถานการณ์(SAT) ที่สามารถ
ปฏิบัติงานได้จริง 

ระดับ 5 สุชัญญา คงเวช 
เนาวรัตน์  ชูศร 

3. สร้างเสริมการมี
ส่วนร่วมของภาคี
เครือข่ายในการดูแล
สุขภาพและคุ้มครอง
ผู้บริโภค 

49. ร้อยละของอาหารสดและอาหารแปรรูปมี
ความปลอดภัยจากสารปนเปื้อน (ตรวจด้วย 
mobile unit/test kit)  

ร้อยละ 90 วุฒินนัท์  ช่วยช ู
ทิวา  ชชูีพ 

50.ประชากรไทย วัยท างาน (อายุ 25 – 59 
ปี) ทุกสิทธิ์ ได้รับบริการตรวจคดักรองเพื่อหา
ความเสี่ยงจากสารก าจัดศัตรูพชื  

(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
15) 

วุฒินนัท์ ช่วยช ู

51. ร้อยละของผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่
ได้รับการตรวจสอบผ่านมาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด ร้อยละ 80 

ร้อยละ 80 ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณฉัตร์ บุณยทัต 

52. ร้อยละของผลิตภัณฑ์อาหารOTOP น้ า 
และน้ าแข็ง ที่ขึ้นทะเบียนแล้วได้รับการ
ตรวจสอบผ่านมาตรฐานตามเกณฑ์ที่ก าหนด  

ร้อยละ 90 ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณฉัตร์  บุณยทัต 
 

53. ร้อยละของสถานประกอบการผลิตภัณฑ์
และบริการสุขภาพ (ร้านยาสถานที่ผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน สถานประกอบการเพื่อ 
สุขภาพ สถานที่ผลิตเครื่องส าอาง) ได้รับการ
ตรวจเฝ้าระวัง  

ร้อยละ 95 ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณฉัตร์  บุณยทัต 
 
 



 

 
ประเด็นยุทธศำสตร ์ ตัวชี้วัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 

 54. ร้อยละของโรงพยาบาลที่พฒันา
อนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ ์
GREEN&CLEAN Hospital  

ระดับดีมาก อรอนงค์ อังกูรรัตน์/ 
วุฒินนัท ์ช่วยช ู

4. มุ่งพัฒนาการ
บริหารทรัพยากร

อย่างมีประสทิธิภาพ 

55. ร้อยละของผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายที่
ได้รับการดูแล จาก อสม. หมอประจ าบ้าน
มีคุณภาพชีวิตทีด่ ี

 ทิวา ชชูีพ 

56. ร้อยละอัตราตายของผูป้่วยโรคหลอด
เลือดสมองและระยะเวลาทีไ่ด้รับการรักษา
ที่เหมาะสม  

≥ ร้อยละ90 เยาวนา เพชรสถิตย ์

57.อัตราส าเร็จของการรักษาวัณโรคปอด
รายใหม่  

≥ ร้อยละ85 กันทิมา  
ศิริวัฒนะสกลุ 

58. ร้อยละของโรงพยาบาลที่ใช้ยาอย่าง
สมเหตุผล 

ขั้นที่ 3 ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 

59. ร้อยละการบรรเทาอาการปวดและ
จัดการอาการต่างๆ ดว้ย Strong Opioid 
Medication ในผู้ป่วยประคบประคอง
อย่าง มีคุณภาพ  

ร้อยละ40 สุวรรณี พรหมวิเศษ 

60.ร้อยละของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเข้าถึง
บริการสุขภาพจิต  

≥ ร้อยละ68 วิราเรศ ชูศร 
ธิดารัตน์   ตัน้สึ้ง 

61. อัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จ  ≤6.3 (ต่อแสน
ประชากร) 

วิราเรศ ชูศร 
ธิดารัตน์   ตัน้สึ้ง 

62. อัตราตายผู้ป่วยตดิเชื้อในกระแสเลือด
แบบรุนแรงชนิด Community-acquired 

 ธิตา คงจิตร 

63.ร้อยละของการให้การรักษาผู้ป่วย 
STEMI ได้ตามมาตรฐานเวลาทีก่ าหนด  

ร้อยละ 50 เนาวรัตน์ ชูศร 

64.อัตราตายของผู้ป่วยโรคกลา้มเนื้อหัวใจ
ตายเฉียบพลนัชนิด STEMI 

≤ 9 ต่อแสนประชากร เนาวรัตน์ ชูศร 

65. ร้อยละของผู้ป่วยCKD ที่มีอัตรการ
ลดลงของeGFR<5ml/min/1.73m1/yr  

ร้อยละ66 มนัญญา แก้วพิพฒัน ์

66. ร้อยละของผู้ป่วยยาเสพติดเข้ารับการ
บ าบดัรักษา และ ติดตามดูแลอย่างต่อเนื่อง 
1 ปี  

ร้อยละ50 วิราเรศ ชูศร 
ทิวา  ชชูีพ 

 
 
 
 



 

ประเด็นยุทธศำสตร ์ ตัวชี้วัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 
 67. ร้อยละของผู้ป่วยยาเสพติดกลุ่มเสี่ยงก่อ

ความรุนแรงได้รับช่วยเหลือตามระดับความ
รุนแรง อย่างต่อเนื่อง การประเมิน บ าบัดรักษา
และติดตามดูแล ร้อยละของผูป้ว่ยยาเสพติด
กลุ่มเสี่ยงก่อความรุนแรงได้รับชว่ยเหลือตาม
ระดับความรุนแรง อยา่งต่อเนื่อง การประเมิน 
บ าบดัรักษาและติดตามดูแล  

ร้อยละ60 วิราเรศ ชูศร 
ทิวา  ชชูีพ 

68. ร้อยละสถานพยาบาลระดบั M และ F ใน
จังหวัดที่ให้บริบาลฟื้นสภาพระยะกลางแบบ
ผู้ป่วยใน 

≥ 90 สุวรรณี  พรหมวิเศษ 

69. ร้อยละของประชากรเข้าถึงบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน  

ร้อยละ 24 ปานจรีย์ อติชาต/ิ 
ธัญปริญญ์  กลิ่นนาค 

70. ร้อยละของผู้ป่วยนอกทั้งหมดที่ได้รับ
บริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรคและฟื้นฟสูภาพ
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก 

 ธีราภรณ์ ศรีอุ่น 
สุชัญญา  คงเวช 

5. มุ่งสู่องค์กรธรรม
มาภิบาล 

71. ร้อยละของหน่วยบริการที่มีบุคลากร
สาธารณสุขเพียงพอ  

ร้อยละ 75 อรอนงค์ อังกูรรัตน์ 

72.ร้อยละของหน่วยงานที่เปน็องค์กรแห่ง
ความสุข (Happy Organization) 

ร้อยละ 100 อรอนงค์ อังกูรรัตน์ 

73.ร้อยละของหน่วยงานและหน่วยบริการเปน็
องค์กรคุณธรรม  

ร้อยละ80 อรอนงค์ อังกูรรัตน์ 

74. ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขผ่าน เกณฑ์การประเมิน ITA  

ร้อยละ 100 ทิวา ชชูีพ/ 
อรอนงค์ อังกูรรัตน์ 

75. ร้อยละความส าเร็จของส่วนราชการใน
สังกัดสป. ที่ด าเนนิการพัฒนาคณุภาพการ
บริหารจัดการภาครัฐผ่าน เกณฑ์ที่ก าหนด  

ร้อยละ 100 ทิวา  ชชูีพ 

76. ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขมี รพศ./รพท. คุณภาพมาตรฐาน
ผ่านการรับรอง HA ขั้น3 

ขั้น3 สุวรรณี  พรหมวิเศษ 

77. ร้อยละของ รพ.สต.ที่ผ่านเกณฑ์การ
พัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาว  

ร้อยละ 100 ทิวา  ชชูีพ 

 
 
 
 
 



 

 
ประเด็นยุทธศำสตร ์ ตัวชี้วัด ค่ำเป้ำหมำย ผู้รับผิดชอบ 

 78.ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะ
วิกฤติทางการเงิน 

น้อยกว่าระดับ7 อรอนงค์ อังกูรรัตน์ 

79.ร้อยละของการจัดซื้อร่วมของยา  
เวชภัณฑ์ที่ไม่ใช่ยา วสัดุวิทยาศาสตร์ และ
วัสดุ  ทันตกรรม 

> 35 ภญ.ปัณณ์ฉัตร บุณยทัต 
 

80. ร้อยละของจังหวัดที่ผา่นเกณฑ์
คุณภาพข้อมูล 

ผ่านเกณฑ ์ จันทร์จิรา เวชพราหมณ์ 

81. ร้อยละของหน่วยบริการทีเป็น Smart 
Hospital  

ร้อยละ100 จันทร์จิรา เวชพราหมณ์ 

82. ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อน
ระบบงานแพทย์แผนไทยครบวงจร 

ระดับ5 ธีราภรณ์  ศรีอุ่น 
สุชัญญา  คงเวช 

 
 

 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
1 อัตราส่วนการตายมารดา

ไทย (ต่อการเกิดมีชีพ
แสนคน)ไม่เกิน ๑๗ 

-โครงการพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรผูป้ฏิบัติงานสูติ
กรรม 

1.หญิงตั้งครรภ์ที่มารับ
บริการฝากครรภ์ได้รับ
การตรวจคัดกรองความ
เสี่ยงตั้งแต่ฝากครรภ์  
ระยะคลอดและหลัง
คลอด 
2 เจ้าหน้าที่ทุกคนที่
ปฏิบัติงานห้องคลอด
ได้รับการอบรมการดูแล
มารดาและทารก  การ 
CPR มารดาและทารก 
อย่างน้อยปลีะ 1 คร้ัง 
-เจ้าหน้าที่ทุกคนที่
ปฏิบัติงานห้องคลอด
ได้รับการติดตามนิเทศ
ทางการพยาบาลทุก 3 
เดือน  

1.เจ้าหน้าที่ทุกคนที่
ปฏิบัติงานหน่วยงาน
ฝากครรภ์ได้รับการ
อบรมและประเมิน
สมรรถนะเก่ียวกับการ
ให้บริการหญิงตั้งครรภ์
กลุ่มเสี่ยงและกลุ่ม
ปกติ 
2 เจ้าหน้าที่ทุกคนที่
ปฏิบัติงานห้องคลอด
ได้รับการอบรมการ 
CPR มารดาและทารก  
อย่างน้อยปลีะ 1 คร้ัง 
3 เจ้าหน้าที่ทุกคนที่
ปฏิบัติงานห้องคลอด
รับทราบแนวทาง
ปฏิบัติในในการดูแล
มารดาและทารกและ
สามารถปฏบิัติตาม
แนวทางได้ถูกต้อง 
4. เจ้าหน้าที่ทุกคน
ได้รับการติดตามนิเทศ
ทางการพยาบาล 

กลุ่มเป้าหมาย 
1.เจ้าหน้าที่ทุก
คนที่ปฏิบตัิงาน
คลินิกฝาก
ครรภ์และห้อง
คลอด 
2.เจ้าหน้าที่ 
คบสอ.งาน
อนามัยแม่และ
เด็ก  
พื้นที่
ด าเนินการ 
2.หน่วยงาน
ห้องคลอด
โรงพยาบาล
วิภาวดี  

 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 

 

30,000 เงินบ ารุง ดาวจิตต ์
แพพัฒโนทัย/ 
 สราวดี  
หีตช่วย 2 อัตราตายทารกแรกเกิด 

เท่ากับ 0 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
3 ร้อยละของหญิง

ตั้งครรภ์ได้รับการฝาก
ครรภ์ครั้งแรกเมื่ออายุ
ครรภ์  ≤๑๒ สัปดาห ์
ร้อยละ 85 

โครงการรณรงค์หญิง
ตั้งครรภ์มาฝากครรภ์ก่อน
อายุครรภ์ 12 สัปดาห์
และส่งเสริมการฝาก
ครรภ์ครบ 5 ครั้ง
คุณภาพ 

1.หญิงตั้งครรภ์ในเขต
พื้นที่อ าเภอวิภาวดีเข้า
รับบริการฝากครรภ์
ก่อน 12 สัปดาห์ และ
ส่งเสริมการฝากครรภ์
ครบ 5 คร้ังคุณภาพ 
2.ไม่มีอัตราการตาย
ของมารดาและทารกใน
อ าเภอวิภาวดี  
3.ลดอัตราการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่น 15-19 ป ี

๑.ค้นหาหญิงตั้งครรภ์
รายใหม่และหญิง
ตั้งครรภ์กลุ่มเสี่ยงไม่
เข้ารับบริการฝาก
ครรภ์หรือฝากครรภ์
ล้าชา้โดยใช้ภาคี
เครือข่ายในอ าเภอ
วิภาวด ี
๒.ให้ความรู้แก่
ประชาชนถึง
ประโยชน์ที่หญิง
ตั้งครรภ์จะได้รับเมื่อ
เข้ารับบริการฝาก
ครรภ์ก่อนอายุครรภ์ 
12 สัปดาห ์
3. มีระบบติดตาม 
สนับสนนุให้ หญิง
ตั้งครรภ์ได้รับการฝาก
ครรภ์ เร็ว ผ่านอสม.
และ รพ.สต. 
 

กลุ่มเป้าหมาย 
หญิงวัยเจริญ
พันธุ์อ าเภอ
วิภาวด ี
พื้นที่
ด าเนินการ 
อ าเภอวิภาวดี  
 

 

ต.ค. 62 – 
ก.ย. 63 

 

20,000 
 
 

20,000 
 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบล  
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบล  
ตะกุกใต้ 
 
 

ดาวจิตต ์
แพพัฒโนทัย/ 
 สราวดี หีตช่วย 

4 ร้อยละของหญิง
ตั้งครรภ์ได้รับบริการ
ฝากครรภ์คุณภาพครบ  
๕ คร้ัง ตามเกณฑ์ ร้อย
ละ 75 

5 ร้อยละเด็กแรกเกิด
น้ าหนักน้อยกว่า 
2,500 กรัม (Low 
Birth Weight)  (ไม่เกิน
ร้อยละ 8) 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
6 ร้อยละหญิง

ตั้งครรภ์ได้รับยา
เม็ดเสริมไอโอดีน 
ธาตุเหล็ก และ
กรดโฟลิก ร้อยละ 
100 

-แผนการดูแลจา่ยเม็ดเสริม
ไอโอดีน ธาตุเหล็ก และ
กรดโฟลิก นโยบายกระทรวง
สาธารณสุข  
 

1.หญิงตั้งครรภ์ทุกคน
ได้รับยาเม็ดเสริมไอโอดนี
ตั้งแต่ตั้งครรภ์ ตลอดการ
ตั้งครรภ์จนถึงหลังคลอด 
๖ เดือน 
2.ภาวะโลหิตจางในหญิง
ตั้งครรภ์ไม่เกินร้อยละ 
10 

1. การสนับสนุนยาเม็ด
เสริมไอโอดีน เหล็ก และ
กรดโฟลิกในหญิง
ตั้งครรภ ์ตลอดการ
ตั้งครรภ์จนถึงหลังคลอด 
๖ เดือนทุกคน ตามชุด
สิทธิประโยชน ์ 
2.การสร้างความ
ตระหนักให้หญิงตั้งครรภ์
ในการรับประทานยาเม็ด
เสริม ธาตุเหล็กและ
กรดโฟลิก 
3.การเฝ้าติดตามการ
รับประทานยาโดย
เจ้าหน้าที ่

กลุ่มเป้าหมาย 
หญิงตั้งครรภ์ที่
เข้ารับบริการฝาก
ครรภ์ 
พื้นที่ด าเนินการ 
โรงพยาบาล
วิภาวดี  
 

ต.ค. 62 – 
ก.ย. 63 
 

- - ดาวจิตต ์
แพพัฒโนทัย 

 
 
 
 

 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
7 ร้อยละของเด็กอายุ 0 

-5 ป ีมีพัฒนาการ
สมวัย ร้อยละ 90 

โครงการ หนูน้อย
สุภาพดีเติบโตสมวัย 
 

1. เพื่อให้หญิงตั้งครรภ์ทุก
คนได้รับความรู้และทักษะ
ในการปฏิบัติตัวเพื่อส่งเสริม
สุขภาพอนามัยแม่และ
ส่งเสริมพัฒนาการ และ
เจริญเติบโตของทารกใน
ครรภ์ 
2. เพื่อสนับสนนุให้เด็กแรก
เกิดถึง 6 เดือน กินนมแม่
อย่างเดียว  
3. เพื่อให้เด็กที่มีอายุครบ 
9, 18, 30 ,42 และ 60 
เดือน ได้รับการคัดกรอง
ประเมินพัฒนาการครบถ้วน 
4.เพื่อให้เด็กที่มีพัฒนาการ
ล่าชา้ได้รบัการติดตาม และ
ส่งเสริมกระตุ้นพัฒนาการ 
5. เพื่อประเมินและเฝ้า
ระวังภาวะโภชนาการเด็ก
เล็กและเด็กก่อนวัยเรียน 
6. เพื่อให้เด็กเล็กและเด็ก
ก่อนวัยเรียนที่มีภาวะ
โภชนาการเกิน(อ้วน)และ 

- ส่งเสริมสุขภาพและ
ติดตามหญิงตั้งครรภ์ที่
ขึ้นทะเบียน มหัศจรรย์ 
1000 วันแรกแห่งชีวิต 
- ส ารวจเด็กอายุ 0-5 ปี 
ในอ าเภอ และจัดท า
ทะเบียนเด็ก 
- ชั่งน้ าหนัก/วัดสว่นสงู
เด็ก  
- บันทึกผลการประเมิน
ลงสมุดบันทึกสุขภาพ
ประจ าตัวเด็ก 
-ประเมินพัฒนาการ/
โภชนาการ 
- ให้ความรู้และปรับ
พฤติกรรมการบริโภค
ของเด็ก 
- จัดกิจกรรมส่งเสริม
การเคลื่อนไหวและออก
ก าลังกาย 
- ส่งต่อเด็กที่มี
พัฒนาการล่าช้า 
- ประเมินการด าเนนิงาน 

กลุ่มเด็ก 0-5 ปี 
จ านวน 1,231 
คน 
พ่อแม ่
ผู้ปกครองเด็ก 

1 ต.ค. 62 
- 30 ก.ย. 
63 

30,000 
 
 
45,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
 

นงลักษณ์  
ฤทธิเดช 
 
นฤมล  
เมืองประเทศ 

8 ร้อยละของเด็กอายุ 0-
5 ปี สูงดีสมส่วนและ
ส่วนสงูเฉลี่ยที่อายุ 5 ป ี
ร้อยละ 65 

9 ร้อยละของเด็กปฐมวัย
ที่ได้รับการคัดกรอง
แล้ว พบวา่มีการ 
พัฒนาการล่าช้า ได้รับ
การกระตุ้นพัฒนาการ
ด้วยเครื่องมือ 
มาตรฐาน 
ร้อยละ 65 

10 เด็ก 6 เดือน ถึง 5 ปี 
คนไทยทุกสิทธิ์ ที่มารับ
บริการสร้างเสริม
ภูมิคุ้มกันโรค ได้รับยา
น้ าเสริมธาตุเหล็ก เพื่อ
ป้องกันโลหิตจางจาก
การขาดธาตุเหล็ก (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 75) 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
11 ร้อยละ50ของเด็ก

แรกเกิด-6 เดือน กิน
นมแม่อย่างเดียว 
ร้อยละ 50 

โครงการ หนูน้อย
สุภาพดีเติบโตสมวัย 
 

ทุพโภชนาการ(ผอม)ได้รับ
การดูแลแก้ไข 
7. เพื่อให้เด็กเล็กและเด็ก
ก่อนวัยเรียนมีภาวะ
โภชนาการปกติ ร้อยละ 90 

- สรุปผลการด าเนนิงาน
ตามแผนงานโครงการ 
 
 

     

12 ร้อยละความ
ครอบคลุมการคัด
กรองพัฒนาการ ใน
เด็กปฐมวัย (42 
เดือน) (ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 75) 

13 ร้อยละความ
ครอบคลุมของเด็ก
ปฐมวัย (42 เดือน) 
ได้รับการชัง่น้ าหนัก 
วัดส่วนสูง (ไม่น้อย
กว่าร้อยละ 80) 

14 ร้อยละของเด็ก
ปฐมวัย (42 เดือน) 
สูงดีสมสว่น (ไม่น้อย
กว่าร้อยละ 55) 

 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  
แผนงำน/
โครงกำร 

วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่ด ำเนินกำร 
ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
15 เด็กอายุ 9,18,24,36 

เดือน คนไทยทุกสทิธิ์ 
ได้รับบริการตรวจสุขภาพ
ช่องปากและเคลือบหรือ
ทาฟลูออไรด์วารน์ิชและ
ฝึกทักษะการแปรงฟนั (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 60) 

1. โครงการ
ส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปากในเด็ก
เล็กและเด็กก่อน
วัยเรียน 

- เพื่อให้เด็กเล็ก
และเด็กก่อนวัย
เรียน ได้รับการ
ส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปาก 
- เพื่อให้
ผู้ปกครอง /
ผู้ดูแลเด็ก มี
ความรู้ ความ
เข้าใจในการดูแล
สุขภาพช่องปาก
อย่างถูกวิธี 

- ตรวจฟัน 
- เคลือบหรือทา
ฟลูออไรด์วาร์นิช 
- ฝึกทักษะการ
แปรงฟัน 
- อบรมให้ความรู้
ผู้ปกครอง/ผู้ดูแล
เด็ก 

- เด็ก 0-5 ปี(โรงพยาบาล) 
จ านวน 170 คน 
- เด็ก 0-5 ปี(รพ.สต.ตะกุกเหนอื) 
จ านวน 460 คน 
- เด็ก 0-5 ปี(รพ.สต.บา้นคลอง
ใส) จ านวน 190 คน 

1 ต.ค.
2562 – 
30 ก.ย. 
2563 

106,138 กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 

ทพญ.
ธัญวรรณ 
ทรัพย์มี/ 
ณัฎญา  
สมอินทร์ 

- เด็ก 0-5 ปี(โรงพยาบาล) 
จ านวน …110…. คน 
- เด็ก 0-5 ป ี
(รพ.สต.ตะกุกใต้) จ านวน 194 
คน 

9,000 กองทุน
สุขภาพ

ต าบลตะกุก
ใต ้

ขนิษฐา  
สุทธิรัตน ์

16 ร้อยละเด็กกลุ่มอายุ 0 - 
12 ปี ฟันดีไม่มผีุ (cavity 
free) ร้อยละ 56 

2. โครงการ
ส่งเสริมสภาวะ
ทันตสุขภาพเด็ก
ประถมศึกษา 

1.บริการตรวจฟัน 
2.สอนทันตสุข
ศึกษา 
3..บริการเคลือบ
หลุมร่องฟันและ
บูรณะฟันเพื่อการ
ป้องกันฟันผุ  
๔. บริการเคลือบ
ฟลูออไรด์ 

เด็กประถมศึกษา ๖- ๑๒ปี       
(เขตโรงพยาบาล ตะกุกเหนือ 
จ านวน ๑๙๔ คน) 
(เขตโรงพยาบาล ตะกุกใต้ จ านวน 
74 คน) 
(เขต รพ.สต.ตะกุกเหนือ จ านวน 
๗๑๒ คน) 
(เขต รพ.สต บ้านคลองใส จ านวน 
๑๐๐ คน 
(เขต รพ.สต.ตะกุกใต้ จ านวน 
330 คน) 

1 ต.ค.
2562 – 
30 ก.ย. 
2563 

๖๕,๔๔๖  
 

 
๓๐,๐๖๘  
 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้
 

ทพญ.
ธัญวรรณ 
ทรัพย์มี 

17 ร้อยละเด็กวัยเรียน (ป.6) 
ได้รับการคัดกรองฟันผุ (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 80) 

18 ร้อยละเด็กวัยเรียน (ป.6) 
ฟันดีไม่มผีุ (cavity free) 
(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70) 

 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่ด ำเนินกำร 
ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  โครงการอบรมแกน

น าเครือข่ายเด็ก
วิภาวดีฟันสวยยิ้ม
สดใส 

-เพื่อให้ตัวแทน
นักเรียนตระหนักถึง
ความส าคัญในการ
ดูแลสุขภาพช่องปาก
และเป็นแบบอย่างแก่
นักเรียนคนอื่นๆได ้
- โรงเรียนจัดกิจกรรม
แปรงฟันหลังอาหาร
กลางวัน 
 

-จัดอบรมให้ความรู้
ด้านทนัตสุขภาพแก่
แกนน านักเรียน 
- สาธิต/ฝึกปฏิบัติการ
แปรงฟัน และย้อมสี
ฟัน 
 

- ตัวแทนนักเรียน จ านวน 
๕๐ คน 
- ครูอนามัย จ านวน 10 
คน 

ม.ค.- ก.ย 
63 

๑๒,๐๐๐ 
 
 
๑๐,๐๐๐ 
 
 

 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

 

ทพญ.ธัญวรรณ 
ทรัพย์มี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
19 ประชากรในเขต

พื้นที่รับผดิชอบ
ได้รับการตรวจคัด
กรองสุขภาพช่อง
ปาก 
 
 
 

๑.โครงการพัฒนา
ศักยภาพแกนน า อสม.
ด้านทนัตสุขภาพ 
 
 
 
 
 
๒.โครงการส่งเสริม
สภาวะทนัตสุขภาพ
กลุ่มหญิงตั้งครรภ ์
 
 
 
๓. โครงการส่งเสริม
สภาวะทนัตสุขภาพ
กลุ่มผู้ป่วยเบาหวาน  
 
๔.โครงการส่งเสริม
สภาวะทนัตสุขภาพ
ผู้ป่วยติดเตียง 

เพื่อให้ อสม.มีความรู้ใน
การดูแลสุขภาพช่องปาก
และถ่ายทอดความรู้ดา้น
ทันตสุขภาพแกป่ระชาชน
ในครัวเรือนทีรับผิดชอบ 
ได ้
 
 
เพื่อส่งเสริมให้หญิง
ตั้งครรภ์มีสภาวะทนัต
สุขภาพที่ด ี
 
 
 
เพื่อให้ความรู้ในการดู
และสุขภาพช่องปากที่
ถูกต้อง 
 
เพื่อให้ความรู้ในการดูแล
สุขภาพช่องปากผูป้่วยติด
เตียง 

- จัดอบรมให้ความรู้
แก่ แกนน าอสม. โดย
การบรรยาย/สาธิต/
ปฏิบัติจริง 
- ออกเยี่ยมบ้านโดยอ
สมด าเนนิการตรวจ
สุขภาพช่องปากของ
ประชาชน ตามเขต
พื้นที่รับผดิชอบ 
1.บริการตรวจฟัน 
2.สอนทันตสุขศึกษา 
๓.บริการขูดหินปูนขัด
ท าความสะอาดฟนั 
 
 
1.บริการตรวจฟัน 
2.สอนทันตสุขศึกษา 
 
 
1.บริการตรวจฟัน 
2.สอนทันตสุขศึกษา 
3.ใช้อุปกรณ์สาธิต 
  

๑. แกนน า อสม. 
เขต โรงพยาบาล
วิภาวดี จ านวน 
24 คน 
2. แกนน า อสม. 
เขต รพ.สต.ตะ
กุกใต้ จ านวน 
44 คน 
๒.กลุ่มหญิง
ตั้งครรภ์  (เขต
ตะกุกเหนือ 
จ านวน ๕๐ คน)             
(เขตตะกุกใต้ 
จ านวน 5๐ คน) 
๓.ผู้ป่วยคลินิก
เบาหวาน           
(จ านวน 3๐๐ 
คน ) 
๔.ผู้ป่วยติดเตียง 
(เขตโรงพยาบาล  
๗  คน)                

ม.ค.- ก.ย 
63 

๑๓,๐๐๐ 
 
 
 

๑2,๐๐๐ 
 

 
 
 
๕,๑๐๐บาท  
 
 
๕,๑๐๐ บาท 
 
 
๑,๐๐๐ บาท 
 
๑,๐๐๐ บาท 
 
๑,๕00 บาท 
 
๑,50๐ บาท 

เงินบ ารุง 
 
 
 

กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกใต ้   

 
 
 
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกเหนือ 
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกใต ้
 
 
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกเหนือ 
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกใต ้
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกเหนือ 
กองทุนสุขภาพ
ต าบลตะกุกใต ้    

วินิจ   
เพชรประสิทธิ ์
 
 
ขนิษฐา  
สุทธิรัตน ์
 
 
 
อุไรวรรณ 
ลอยสกุล 
 
 
 
 
ทพญ.ศิวาพร 
อิ้วสกุล 
 
 
ทพญ.
ธัญวรรณ 
ทรัพย์มี 

20 ร้อยละอ าเภอที่
จัดบริการสุขภาพ
ช่องปากใน รพ.
สต./ศสม.ที่มี
คุณภาพตามเกณฑ ์
ร้อยละ 60 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  5.โครงกำร สูงวัย ฟัน

สวย ยิ้มใส ใส่ใจ
สุขภำพช่องปำก 
 
 
 
 
 
 
 
 
6.โครงการส่งเสริม
สุขภาพช่องปากใน
ผู้สูงอาย ุ

-เพื่อให้ผู้สูงอายุมีความรู้
เร่ือง โรคในช่องปากและ
การดูแลช่องปากได้อย่าง
ถูกต้อง 
-เพื่อให้มีความรู้  ทักษะ 
และดูแลสุขภาพช่องปาก
ของตนเองได้อย่างถูกต้อง 
-เพื่อตรวจสุขภาพช่องปาก
ของผู้สูงอายุภายในต าบล
ตะกุกใต้เบื้องต้น 
 
1.เพื่อตรวจคัดกรอง
สุขภาพช่องปากผู้สงูอาย ุ
 
2.เพื่อให้ผู้สูงอายุ มี
สุขภาพช่องปากที่ดีขึ้น 
 
3.เพื่อให้ผู้สูงอายุ มีความรู้
เก่ียวกับสุขภาพช่องปาก 
 

- ตรวจฟัน 
-ให้ความรู ้
-ให้ค าแนะน าในการใส่
ฟันเทียม 

 
 
 
 
 
 
 

1.ตรวจคัดกรอง
สุขภาพช่องปาก
ผู้สูงอาย ุ
2.ให้ความรู้เกี่ยวกับ
การดูแลสุขภาพช่อง
ปากแก่ผู้สูงอาย ุ
3.ส่งต่อให้รับบริการ
ในผู้ที่มีปัญหาสุขภาพ
ช่องปากเพื่อสุขภาพ
ช่องปากที่ดีขึน้ 

ผู้สูงอายุต าบลตะ
กุกใต้ จ านวน
100 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.ผู้สูงอายุ เขต
รพ.สต.ตะกุก
เหนือ 
จ านวน  230   
คน 
 
2.ผู้สูงอายุเขต
รพ.สต.บ้าน
คลองใส 
จ านวน 200   
คน 

1 ต.ค.
2562-30
ก.ย.2563 

18,300  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

67,940 
 
 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต ้ 

 
 
 
 
 
 
 
 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขนิษฐา  
สุทธิรัตน ์
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ปวีณา  
คงสถิตย์ 
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เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
21 ร้อยละของเด็ก

อายุ 6 – 14 ปี 
สูงดี สมสว่น ร้อย
ละ 67 

โครงการเด็กวัยเรียนสูงดี
สมส่วน 

1. เพื่อให้เด็กวัย
เรียนมีส่วนสงูอยู่ใน
ระดับดีและรปูร่าง
สมส่วน 
2. เพื่อให้เด็กวัย
เรียนมีความรู้เรื่อง
โภชนาการ 
 

1. ส ารวจและจัดท า
ทะเบียนกลุ่มเป้าหมาย 
2. ให้ความรู้ในเด็กวัยเรียน
ช่วงอายุ 6- 14 ปี 
3. ชั่งน้ าหนักและวัด
ส่วนสงูเด็กวัยเรียนช่วงอายุ 
6 – 14 ปี 
4.สรุปและประเมนิผล 

เด็กวัยเรียนอายุ  
6 -14 ปีในเขต
รพ.วิภาวดี 
จ านวน 368คน 

ต.ค.61 –  
ก.ย.62 

4,000 
 
 

2,000 
 

 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

อรพินท์   
พรหมวิเศษ 

22 ร้อยละความ
ครอบคลุมของเด็ก
วัยเรียน (ป.6) 
ได้รับการชัง่
น้ าหนัก วัดสว่นสงู 
(ไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80) 

23 ร้อยละของเด็กวัย
เรียน (ป.6) สูงดี
สมส่วน (ไมน่้อย
กว่าร้อยละ 60) 
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เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
24 นักเรียน ป.1-ป.6 

(อายุ 6-12 ปี) คน
ไทยทุกสิทธิ์ ที่
ได้รับการชัง่
น้ าหนักวัดสว่นสงู 
ได้รับยาเม็ดเสริม
ธาตุเหล็ก เพื่อ
ป้องกันโลหิตจาง
จากการขาดธาตุ
เหล็ก (ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 50) 

โครงการป้องกันและ
แก้ไขโรคโลหิตจางที่
เกิดจากการขาดธาตุ
เหล็กในเด็กวัยเรียน 

1. เพื่อให้เด็กนักเรียน 
ป.1 และ ม.1 ได้รับ
การตรวจคัดกรอง
ภาวะโลหิตจาง 
2. เพื่อให้เด็กนักเรียน 
ป.1 - ป.6 และ ม.1 - 
ม.6 ได้รับยาเม็ดเสริม
ธาตุเหล็ก 
 

1. ประชาสัมพันธโ์ครงการ
ให้กับประชาชนในพื้นที่
ได้รับทราบและเชิญชวน พ่อ
แม่ หรือผู้ปกครอง อนุญาต
ให้นักเรียน เข้าร่วมโครงการ 
2. ประสานความร่วมมือกับ
โรงเรียนเพื่อให้นักเรียน
ได้รับบริการยาเม็ดเสริมธาตุ
เหล็ก การตรวจคัดกรอง
โลหิตจาง และรับการรักษา
หากมีภาวะโลหิตจาง 
3. โรงพยาบาลร่วมกับ
โรงเรียนจัดท าทะเบียนเข้า
ร่วมโครงการและทะเบยีน
บริการแจกแจงรายชื่อ
นักเรียน ป.1-6 เพื่อสะดวก
ต่อการบริการและบนัทึก
ข้อมูลของเจ้าหน้าที่  
4. จนท.สาธารณสุขออก
ด าเนินการทีโ่รงเรียน เพื่อให้
ยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กแก่เด็ก
นักเรียน 
5. จนท.สาธารณสุขออก

1. เด็กนักเรียน 
ชั้น ป.1 และ ม.
1 โรงเรียนในเขต
ต าบลตะกุกเหนือ 
ตรวจคัดกรอง
ภาวะโลหิตจาง 
จ านวน 281 คน
2.เด็กนักเรียน 
ชั้น ป.1 - ม.6 
โรงเรียนในเขต
ต าบลตะกุกเหนือ 
ได้รับยาเม็ดเสริม
ธาตุเหล็กจ านวน  
1,123 คน 
3. เด็กนักเรียน 
ชั้น ป.1 และ ม.
1 โรงเรียนในเขต
ต าบลตะกุกใต ้
ตรวจคัดกรอง
ภาวะโลหิตจาง 
จ านวน 107 คน 
4.นักเรียน ป.1-
ป.6 เขตต าบล

1 ตุลาคม 
2562 
- 30 กันยายน 
2563 

3,100 
 
 
 
5,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต ้

อรพินท์   
พรหมวิเศษ 
 
 
ขนิษฐา  
สุทธิรัตน ์



 
ด าเนินการทีโ่รงเรียน เพื่อ
ตรวจคัดกรองโลหิตจาง
นักเรียน ป.1 และ ม.1  
6. กรณีหากตรวจคัดกรอง
พบว่านักเรียนมีภาวะโลหิต
จาง จนท.สาธารณสุขจา่ยยา
เม็ดเสริมธาตุเหล็กให้การ
รักษาอย่างน้อย 3 เดือน
หรือแล้วแต่กรณี และบันทึก
ในทะเบียนบริการ พร้อมให้
ครูประจ าชัน้หรือนักเรียนลง
ชื่อ   
7. สรุปและติดตามผลการ
ด าเนินงานทุกไตรมาส และ
สรุปผลเมื่อสิ้นสุด
ปีงบประมาณ 
 

ตะกุกใต้จ านวน 
362 คน 
4.นักเรียน ม.1-
ม.6 เขตต าบลตะ
กุกใต้จ านวน 
269 คน 
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เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
25  อัตราการคลอดมี

ชีพในหญิงอายุ 
15 - 19 ปี (ไม่
เกิน 34 ต่อพัน
ประชากร) 

โครงการวัยรุ่น วัยใส ลด
การตั้งครรภ์ในวัยเรียน 

1.เพื่อลดปัญหาการ
ตั้งครรภ์ก่อนวันอัน
ควร 
2.เพื่อลดปัญหา
ทารกน้ าหนักตัว
น้อยจากแม่วัยรุ่น 

1.รณรงค์ให้ความรู้แก่
นักเรียนมัธยมศึกษาเร่ือง
เพศศึกษาและการป้องกัน
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
2 มีระบบการติดตาม ดูแล 
ช่วยเหลือวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์
อย่างต่อเนื่อง 
3 ส่งเสริมศักยภาพ 
อสม.ในการดูแลวัยรุ่นใน
เขตรับผิดชอบของ 
 อสม.เพื่อลดพฤติกรรม
เสี่ยงทางเพศและป้องกัน
การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

กลุ่มเป้าหมาย 
นักเรียน
มัธยมศึกษา 
ในอ าเภอวิภาวดี 
ทุกโรง 
พื้นที่ด าเนินการ 
อ าเภอวิภาวดี  

 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 

 

10,000 
 
 

 
12,000 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะ
กุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะ
กุกใต้ 

ดาวจิตต ์
แพพัฒโนทัย 
 
 
สุภาภรณ์  
เรืองขจรไพโรจน์ 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
26 ร้อยละของวัย

ท างานอายุ 18-
59 ปี มีค่าดัชนี
มวลกายปกติ ร้อย
ละ 49 

ประชาชนวัยท างานอายุ 
18-59 ปี ค่าดัชนีมวลกาย
ปกติ 

เพื่อส่งเสริมภาวะ
โภชนาการของ
ประชาชนวัยท างาน
ให้มีสุขภาพดี 

1.คัดกรอง BMI ในวัย
ท างานอายุ 18-59 ปี 
2.ให้ความรู้เกี่ยวกับการ
ดูแลสุขภาพที่เหมาะสม 3 
อ 2 ส 
3.น าประชาชนที่มีคา่ดัชนี
มวลกายเกินมาเข้าร่วม 
คลินิก DPAC  

ประชากรในเขต
พื้นที่รับผดิชอบ 
รพ. อายุ 18-
59 ปี จ านวน 
2,477 คน 

ต.ค 62 
- ส.ค 63 

- - ชยอร ทองเอม 

27 ร้อยละความ
ครอบคลุมการคัด
กรองดัชนีมวลกาย
ในวัยท างาน อายุ 
30-44 ปี (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 
50) 

28 ร้อยละของวัย
ท างาน อายุ 30-
44 ปี มีค่าดัชนี
มวลกายปกติ (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 
47) 

 
 
 
 
 



 
 

แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
29 ร้อยละของวัย

ท างานอายุ 25 – 
59 ปี ที่มีการ
เตรียมความพร้อม
เขาสู่วัยผู้สูงอายุ 
โดยมีพฤติกรรม 
สุขภาพที่พึง
ประสงค์ ร้อยละ 
30 

ส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่
พึงประสงค์ 

เพื่อประเมินพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์
ของวัยท างาน อายุ 
25-59 ปี 

ท าแบบสอบถาม
พฤติกรรมสุขภาพวัย
ท างานผา่น Mobile 
application H4U 

วัยท างาน อายุ 
25-59 ป ี

ก.พ.-พ.ค.
63 

- - ชยอร ทองเอม 
เอกรัฐ  จิตรโสภา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  
แผนงำน/
โครงกำร 

วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
30 ร้อยละของ

บุคลากร
สาธารณสุข ได้รับ
การตรวจสุขภาพ
ประจ าปี ร้อยละ 
100 

ตรวจสุขภาพ
ประจ าปี 2563 

1. เพื่อประเมินภาวะ
สุขภาพของบุคลากร 
การค้นหาความ
ผิดปกติและเป็น
แนวทางในการป้องกัน
แก้ไขปัญหา สุขภาพ  
2. เพื่อส่งเสริมให้
บุคลากรมีการดูแล
สุขภาพตนเองอย่าง
ถูกต้อง เหมาะสม 
3. เพื่อป้องกันการติด
เชื้อและการ
แพร่กระจายเชื้อจาก
การให้บริการสุขภาพ 

1. จัดเตรียมเอกสารในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล 
 2. ประชุมคณะท างานและ
หน่วยงานที่เก่ียวข้อง เพื่อเตรียม
ความพร้อมในการตรวจสุขภาพ  
3. ประชาสัมพันธ์ให้บุคลากรใน
เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอ
วิภาวดีทุกคนได้รับทราบ  
4. ตรวจสุขภาพตามแนวทางที่
ก าหนด  
5. ติดตามผลการรักษาและการ
ดูแลสุขภาพ การประเมินผล  
6. สรุปผลการตรวจและประเมนิ
ภาวะสุขภาพบุคลากร โดยแบ่งเป็น 
3 กลุ่ม คือกลุ่มที่มีสุขภาพปกต ิ
กลุ่มเสี่ยงต่อการเกิดโรคและกลุ่มที่
ป่วยหรือมีโรคประจ าตัว  
2. น าเสนอต่อคณะกรรมการ และ
แจ้งให้บุคลากรทราบ 
 

บุคลากรและ
เจ้าหน้าที่ ทัง้หมด
ของเครือข่าย
บริการสุขภาพ
อ าเภอวิภาวดี 

ม.ค. – ก.ค.
2563 

- - วุฒินนัท ์
ช่วยช ู

 
 



 
 

แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  
แผนงำน/
โครงกำร 

วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
31 ร้อยละ 10 ของ

จ านวนครอบครัว
ไทยมีความรอบรู้
สุขภาพเร่ือง
กิจกรรมทางกาย 

โครงการ 10 ล้าน
ครอบครัวไทย 
ออกก าลังกายกาย
เพื่อสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 

1.ครอบครัวไทยมีการ
เข้าถึงข้อมูล ความรู้
กิจกรรมทางกาย 
2. ครอบครัวไทยการ
เข้าใจข้อมูล ความรู้
กิจกรรมทางกาย 
3.ครอบครัวไทยมีการ
ประเมินข้อมูล ความรู้
กิจกรรมทางกา 
4.ครอบครัวไทยมีการ
ปรับใช้ข้อมูล ความรู้
กิจกรรมทางกาย 

1.ให้ความรู้/รณรงค์ 
2.ทดสอบ/ประเมินความรู,้การ
ประเมินข้อมูลของประชาชน 
3.ประชาสัมพันธ์ ให้ประชาชน
ลงทะเบียนโครงการ 10 ลา้น
ครอบครัวไทย ออกก าลังกายกาย
เพื่อสุขภาพ 

ประชากรทุกกลุ่ม
วัยในอ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค.62-
กย.63 

- - วุฒินนัท ์
ช่วยช ู
 
เอกรัฐ   
จิตรโสภา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
32 ร้อยละของผู้สูงอายุ

มีพฤติกรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค ์
ร้อยละ 60 

โครงการ Smart 60”
แก่อย่างมะพร้าว เก่า
อย่างพระเคร่ือง”  

- เพื่อให้ผู้สูงอายุของ
ชมรมผู้สูงอายุอ าเภอ
วิภาวดีได้พบปะ
สังสรรค์ท ากิจกรรม
ร่วมกัน 
- เพื่อส่งเสริมให้
ผู้สูงอายุ มีความรู้
ความเข้าใจในการ
ป้องกันภาวะสมอง
เสื่อม 
- เพื่อส่งเสริมให้
ผู้สูงอายสุามารถท า
กิจกรรมกระตุ้น
กระบวนการคิดและ
ความจ า 
- เพื่อเป็นฐานข้อมูล 
ในการติดตาม 
ป้องกัน ภาวะสมอง
เสื่อม 

- ประเมินสุขภาพสมอง 
- ฐานฝึกสมองประลองปัญญา 
4 ฐาน 
1.อาคารบล็อกไม ้
2.จิ๊กซอว์ 
3.Smart kid 
4.ตาราง 9 ช่อง ,มิติทรงตัว ฝึก
สมองฝึกความจ า 
- ร าวงเวียนครก 

ผู้สูงอายุในชมรม
ผู้สูงอายุต าบลตะ
กุกเหนือ อ าเภอ
วิภาวดี จ านวน 
100 คน 

กรกฎาคม 
2562 

30,000 
 
 
 

30,000 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบล 
ตะกุกใต้ 
 

วิมลมาศ 
ราชประดษิฐ 
/ ชมรม
ผู้สูงอาย ุ
 
ธิดารัตน์ 
ตั้นสึ้ง 
รพ.สต.ตะกุก
ใต/้ ชมรม
ผู้สูงอาย ุ
 

 
 
 



 
 

แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
33 ต าบลที่มีระบบ

การส่งเสริม
สุขภาพดูแล
ผู้สูงอายุ ร้อยละ 
80 
 

โครงการคัดกรอง
สุขภาพผู้สงูอายุ ปี 
2563 

1. เพื่อประเมิน
ความสามารถในการด าเนนิ
ชีวิตประจ าวนั (ADL) และ
การประเมินคัดกรองปัญหา
สุขภาพผู้สงูอายุตามชุด
สิทธิประโยชน์ขั้นพืน้ฐาน 
10 เร่ืองของผู้สูงอาย ุ
 

 1.เจ้าหน้าที่ประชุม ศึกษา
ข้อมูลที่เก่ียวข้อง วางแผน 
ก าหนดกลุ่มเป้าหมาย และ
รูปแบบการด าเนินงาน 
2.จัดท าโครงการขออนุมัติ 
3.จัดเตรียมเอกสารการ
ด าเนินงาน 
- แบบฟอร์ม 
- เครื่องมือ/อุปกรณ์การคัด
กรอง 
4. ประเมินความสามารถ
ในการด าเนิน
ชีวิตประจ าวนั (ADL) และ
การประเมินคัดกรองปัญหา
สุขภาพผู้สงูอายุตามชุด
สิทธิประโยชน์ขั้นพืน้ฐาน 
10 เรื่องของผู้สูงอาย ุ
5.ลงข้อมูลการคัดกรองใน
ระบบสุขภาพ 

ผู้สูงอายุทุกคน (ผู้
ที่มีอายุ 60 ปี 
บริบูรณ์ขึ้นไป)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 
 

10,000 เงินบ ารุง 
 

วิมลมาศ 
ราชประดษิฐ 

 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  โครงการส่งเสริม

สุขภาพดูแล
ผู้สูงอายุระยะยาว
ต าบลตะกุกใต้ 

1.เพื่อคัดกรองสุขภาพ
ผู้สูงอายุตามกลุ่มศักยภาพ
ความสามารถในการ
ประกอบกิจวัตรประจ าวัน 
(Barthel Activities of 
Daily Living :ADL) 
 2. เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับ
บริการดูแลสุขภาพทีบ่้านที่
มีคุณภาพ โดยอาสาสมัคร
ประจ าครอบครัว (อสค.) 
 3. เพื่อให้เกิดระบบการ
ดูแลผู้สูงอายุโดยภาคี
เครือข่ายสุขภาพดูแล
ผู้สูงอายุระยะยาว (Long 
Term Care) 

1.ประเมินความสามารถใน
การด าเนินชีวิตประจ าวนั 
2.ประเมินชมรมผู้สงูอายุ
คุณภาพ 
3.บริการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายโุดยทีมสหวชิาชีพ  
ภาคีเครือข่ายท้องที่ และ
ชุมชน 
4.จัดท า  Care  Plan  
รายบุคคล 
5.บันทึกข้อมูลตามระบบ
รายงาน 

1.ผู้สูงอายุในเขต
รับผิดชอบ  รพ.
สต. ตะกุกใต้ 
จ านวน  445 คน 
2. ชมรมผู้สูงอายุ
ต าบลตะกุกใต้ 

ตุลาคม 
62 - 
กันยายน  
63 

10,000 กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

 

ประทีป   
จันทร์ฝาก 

 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
34 ผู้สูงอายไุด้รับการ

คัดกรองตาต้อ
กระจก ร้อยละ 
90 

โครงการตรวจหา
ความผิดปกติหรือ
ความบกพร่อง
ทางการมองเห็น
ของกลุ่มผู้สูงอายุใน
อ าเภอวิภาวดี ปี 
2563 

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายที่
ได้รับการตัดกรองแล้วพบ
ความผิดปกติดา้นการ
มองเห็นได้รับการส่งตัวเพื่อ
รักษาตามระบบ 
2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายที่
ได้รับการคัดกรองแล้ว
พบว่ามปีัญหาสายตา ไม่มี
ภาวะแทรกซ้อนเก่ียวกับต้อ
กระจก ได้รับการสนบัสนุน
แว่นตาเพื่อช่วยในการ
มองเห็น 
3. เพือ่ให้กลุ่มเป้าหมาย
ได้รับความรู้ในการดูแล
สุขภาพตา การใชส้ายตา
อย่างถูกวิธี 

1.เจ้าหน้าที่ประชุม ศึกษา
ข้อมูลที่เก่ียวข้อง วางแผน 
ก าหนดกลุ่มเป้าหมาย และ
รูปแบบการด าเนินงาน 
2.จัดท าโครงการขออนุมัติ 
3.ประสานหน่วยงานดา้น
บริการสาธารณสุขที ่
เก่ียวข้องในพื้นที่ เพื่อคัด
กรองตาสุขภาพทางตาใน
กลุ่มผู้สูงอายุ  
4.ลงข้อมูลการตรวจตาใน
โปรแกรม Vision 2020 
5.ติดตามผู้สูงอายุที่มีความ
ผิดปกติหรือความบกพร่อง
ทางการมองเห็นของกลุ่ม
เข้ารับการตรวจโดยจักษุ
แพทย์ 
6.ส่งต่อรักษาผู้สูงอายทุี่มี
ปัญหาการมองเห็น (ตัด
แว่น/ลอกตาต้อกระจก/ต้อ
เนื้อ ) 

- ผู้สูงอายุทุกคน 
(ผู้ที่มีอายุ 60 ปี 
บริบูรณ์ขึ้นไป)  
 
 
 
 
 
 
 
 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 
 

5,000 เงินบ ารุง 
 

วิมลมาศ 
ราชประดษิฐ 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  โครงการตรวจวัด

และคัดกรอง ความ
ผิดปกติหรือความ
บกพร่องทางการ
มองเห็นของกลุ่ม
ผู้สูงอายุในเขต
รับผิดชอบของ  รพ.
สต. ตะกุกใต้ 

เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มีความ
ผิดปกติด้านการมองเห็น
ได้รับการส่งต่อและรับการ
รักษาอย่างเหมาะสม 

1.จัดท าแบบคัดกรองการ
มองเห็น 
2.จัดประชุมให้ความรู้แก่  
อสม.ในการคัดกรอง
ทางการมองเห็น 
3.ด าเนินการคัดกรอง
เบื้องต้นโดย  อสม. 
4.ท าการประเมินคัดกรอง
ซ้ า  ในผู้ที่มีความผิดปกติ
ทางการมองเห็นที่ผา่นการ
ประเมินเบื้องต้นจาก  อส
ม. 
5.ส่งต่อผู้ที่พบความ
ผิดปกติทางการมองเห็น
ตามระบบ 

ผู้สูงอายุที่มีอายุ  
60 ปีขึ้นไป  
จ านวน   445 
คน 

ตุลาคม  
62 -  
มีนาคม  
63 

- - ประทีป    
จันทร์ฝาก 

 
 
 
 
 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
35 ผู้ป่วย 4 กลุ่มโรค

(Palliative,CAPD
,IMC,LCT,)ได้รับ
การติดตามเยี่ยม 
ร้อยละ 100 

โครงการเยี่ยมบ้าน
ผู้สูงอายุ ผู้ป่วย
เร้ือรัง ผู้พิการและ 
ผู้ด้อยโอกาสที่ทุพล
ภาพในพื้นที่อ าเภอ
วิภาวด”ีประจ าปี 
2563 

1. เพื่อดูแลผู้สูงอายุ ผู้ปว่ยเร้ือรัง 
ผู้พิการและผูด้้อยโอกาสที่ทพุล
ภาพที่บา้น มีการดูแลสุขภาพเชงิ
รุก เช่น วัดความดันโลหิต ให้
ค าปรึกษา แนะน าการดูแลสุขภาพ 
ฯลฯ 
 2. เพื่อลงพื้นที่เยี่ยมบ้านผูสู้งอายุ 
ผู้ป่วยเร้ือรัง ผู้พิการและ
ผู้ด้อยโอกาสที่ทุพลภาพ ที่ไม่
สามารถ ออกมาร่วมกิจกรรมใน
ชุมชนได้ ร่วมกันกับภาคีเครือข่าย  
3. เพื่อสร้างก าลังใจให้กับผู้สูงอายุ 
ผู้ป่วยเร้ือรัง ผู้พิการและ
ผู้ด้อยโอกาสที่ทุพลภาพ ในชุมชน
มีคุณภาพชีวิตทีด่ีขึ้นตามความ
เหมาะสม 
 4. เพื่อดูแลผู้สูงอายุ ผู้ปว่ยเร้ือรัง 
ผู้พิการและผูด้้อยโอกาสที่ทพุล
ภาพ ได้รับขวัญและก าลังใจพรอ้ม
ทั้งสุขภาพกายและจิตที่ดีขึ้น  
5. เพื่อบูรณาการการท างาน
ร่วมกันระหว่างภาคส่วนราชการ
ต่างๆ กับท้องถ่ินอย่างใกล้ชดิ 

1.  ส ารวจข้อมูลผู้สูงอายุ 
ผู้ป่วยเร้ือรัง ผู้พิการและ
ผู้ด้อยโอกาสที่ทุพลภาพ 
ที่ไม่สามารถออกไปข้าง
นอกได้ทั้ง  31  หมู่บ้าน  
2.  คณะกรรมการ จัดให้
มีการประชุมวางแผน 
เตรียมการตามโครงการ 
3. แต่งตั้งคณะท างาน 
มอบหมายหน้าที่เพื่อ
ด าเนินงานตามโครงการ 
4.  ด าเนินการลงเยี่ยม 
จัดท าตารางการเยี่ยม โดย
เยี่ยมทั้งหมด 31หมู่บ้าน 
พร้อมสรุปผลการตรวจ
เยี่ยม 
 5. ติดตามและ
ประเมินผลการด าเนนิการ
งานและสรุปผลการ
ด าเนินงานภาพรวมเมื่อ
สิ้นปงีบประมาณ 

ผู้สูงอายุ ผู้ป่วย
เร้ือรัง ผู้พิการและ
ผู้ด้อยโอกาสที่ทุพล
ภาพ 
 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 
 

50,000 เงินบ ารุง 
 

วิมลมาศ 
ราชประดษิฐ 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
36 ผู้สูงอายุที่มีภาวะ 

พึ่งพิงได้รบัการ
ดูแลตาม Care 
Plan ร้อยละ 80 

โครงการดูแลผู้ปว่ย
ที่มีภาวะพึ่งพิง ปี 
2563 

1.เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงได้รบับริการด้าน
สาธารณสุขตามชุดสิทธิ
ประโยชน ์
 

1.ประเมินความสามารถใน
การด าเนินชีวิตประจ าวนั 
(ADL) ในผู้สงูอาย ุ
2.จัดท า Care 
Plan ในผู้สูงอายทุี่มีภาวะ
พึ่งพิง(คะแนนประเมิน
ความสามารถในการด าเนนิ
ชีวิตประจ าวนัตามดชันบีาร์เธล
เอดีแอล Barthel  ADL index 
≤11 คะแนน ให้ได้รบับริการ
ด้านสาธารณสุขส าหรับผู้ป่วย
ติดบ้านติดเตียงที่มีภาวะพึง่พิง
ตามชุดสิทธิประโยชน์ 
3.น าเสนอ Care 
Plan ต่อคณะอนุกรรมการ
สนับสนนุการจัดบริการดูแล
ระยะยาวส าหรับผูสู้งอายทุี่มี
ภาวะพึ่งพงิ 
4.ติดตามเยี่ยมดูแลผู้สงูอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิ โดย CM และ CG 
ตามแผนการดูแล 

ผู้สูงอายุ ติดบ้านติด
เตียงที่มีภาวะพึง่พิง 

ต.ค. 62 –
ก.ย. 63 
 

-  
 

งบ LTC วิมลมาศ 
ราชประดษิฐ 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  โครงการพัฒนา

ระบบการดูแล
ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงตาม  Care  
Plan  ต าบลตะกุก
ใต ้

เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
เพิ่งพิงได้รับการบริการ
ดูแลตามชดุสิทธิ
ประโยชน์อย่างเพียงพอ
และมีประสิทธิภาพ 

1.ประเมิน   ADL  ในกลุ่ม
ผู้สูงอายุเปา้หมาย 
2.จ าแนกประเภทผู้สงูอายุ  
ที่คะแนน  ADL  ไม่เกิน  11 
คะแนน  โดยเคร่ืองมือ  TAI 
3.ส่งรายชื่อเพื่อขออนุมัติ
งบประมาณ  จากกองทุน
ระบบการดูแลระยะยาวฯ 
LTC 
4.จัดท า  CARE  PLAN  
รายบุคคล 
5. ส่ง CARE  PLAN  ขอ
อนุมัติงบประมาณ จาก
กองทุนฯ 
6.ด าเนินการให้บริการตาม  
CARE  PLAN  รายบุคคล 
7.รายงานผลการให้บริการ
ตามระบบ  เมื่อครบ
ระยะเวลา  9 ,12   เดือน 

ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิง  จ านวน  30  
คน 

ตุลาคม 
62 - 
กันยายน  
63 

150,000   กองทุน
ระบบการ
ดูแลระยะ
ยาวด้าน
สาธารณสุข
ส าหรับ
ผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิ  
ต าบลตะกุก
ใต ้

ประทีป   
จันทร์ฝาก 

 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  โครงการเพื่อ 

จัดบริการดูแลระยะ
ยาวด้านสาธารณสุข
ส าหรับผู้สงูอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิ 

- เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงได้รบัการบริการ
ดูแลระยะยาวด้าน
สาธารณสุขส าหรับ
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพึง่พิง
โดยหน่วยบริการ สถาน
บริการโดยผูช้่วยเหลือ
ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิง(Care giver) 
- ผู้สูงอายุและครอบครัว
มีคุณภาพชีวิตดีขึน้ 

- เยี่ยมบ้านโดย 
CM , CG            

- จ านวนผู้สงูอายุที่
มีภาวะพึ่งพงิ 4 คน 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.
2562 – 
30 ก.ย. 
2563 

20,000 งบ LTC ยลดา เพ็งสกลุ 

โครงการเพื่อ 
จัดบริการดูแลระยะ
ยาวด้านสาธารณสุข
ส าหรับผู้สงูอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิ 
 

1.เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิได้รับการ
บริการดูแลระยะยาวดา้น
สาธารณสุขส าหรับ
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพึง่พิง
โดยหน่วยบริการ สถาน
บริการโดยผูช้่วยเหลือ
ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิง(Care giver) 
2.ผู้สูงอายุและครอบครัว
มีคุณภาพชีวิตดีขึน้ 
 

เยี่ยมบ้านโดย 
CM , CG 

ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิจ านวน 8  คน 
 

1 ต.ค.
2562 – 
30 ก.ย. 
2563 

40,000 
 

งบ LTC ปาลีรัฐ  ชูวาร ี



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
37 อัตราผู้ป่วยเบาหวานราย

ใหม่จากกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน   
≤ ร้อยละ1.95 

1. โครงการตรวจคัด
กรองโรคเบาหวาน 
และความดนัโลหิตสูง 
ประจ าปี 2563 
 
 
 
 
 
 
 
2. โครงการดูแลกลุ่ม
เสียงเบาหวานด้วย
ศาสตร์การแพทย์
แผนไทย 
 

- เพื่อให้บริการ
ตรวจสุขภาพแก่
ประชาชนและ
ค้นหาประชากร
กลุ่มเสี่ยง 
 
 
 
 
 
 
- เพื่อลดอัตรา
ผู้ป่วยเบาหวาน
รายใหม่จาก
กลุ่มเสี่ยง
เบาหวาน   
 
 

1.ตรวจคัดกรองสุขภาพ
ประชาชนอย่างครอบคลุม 
2.จัดท าทะเบียนกลุ่มเสี่ยง 
3.ส่งต่อยืนยันวนิิจฉัย
ผู้ป่วยเบาหวานรายใหม่ 
1.ตรวจคัดกรองสุขภาพ
ประชาชนอย่างครอบคลุม 
2.ตรวจความดันโลหิตซ้ า
ในกลุ่มสงสัยป่วยป่วยความ
ดันโลหิตสงูที่บา้น 
3.ส่งต่อยืนยันวนิิจฉัย 
1.ตรวจคัดกรองสุขภาพ
ประชาชนอย่างครอบคลุม 
2.จัดท าทะเบียนกลุ่มเสี่ยง 
3.ส่งต่อยืนยันวนิิจฉัย
ผู้ป่วยเบาหวานรายใหม่ 
-การดูแลผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง
เบาหวาน ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม จ่ายยาสมุนไพร 
ส่งเสริมการออกก าลังกาย
ฤษีดัดตน  

ประชากรในเขต
พื้นรับผิดชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
-ประชากรกลุ่ม
เสี่ยงเบาหวาน
เขตรับผิดชอบ 
รพ สต ตะกุกใต้
ต าบลตะกุกใต้ 

ตุลาคม
2562- 
2563 
 
 
 
 

35,300 
 
 

36,170 
 

 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

ชยอร   
ทองเอม 

38 อัตรากลุ่มสงสัยป่วยความ
ดันโลหิตสงู ในเขต
รับผิดชอบได้รับการวัด
ความดันโลหิตที่บา้น 
 ≥ ร้อยละ 40 

54,298 
 
80,000 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 

ปาลีรัฐ ชูวาร ี
 
มาริสา พฒัเชียร 

39 ร้อยละของประชากรไทย
อายุ 35-74 ปี ได้รับการ
คัดกรองเบาหวาน โดยการ
ตรวจวัดระดับน้ าตาลใน
เลือด (ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
65) 

 
 
- 

 
 

กองทุน
สุขภาพ

ต าบลตะกุก
ใต ้

 
 
เอกรัฐ จิตรโสภา/
ชมรมตะกุกใต้ 
 

40 ร้อยละของประชากรไทย
อายุ 35-74 ปี ได้รับการ
คัดกรองความดันโลหิตสงู 
(ไม่น้อยกว่าร้อยละ 65) 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  
แผนงำน/
โครงกำร 

วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
41 ร้อยละของผู้ป่วย

โรคเบาหวานที่
ควบคุมได ้
≥ ร้อยละ 40 

โครงการให้ความรู้
ผู้ป่วย 
เบาหวาน ความ
ดัน และผู้ดูแล 

เพื่อกระตุ้นให้เห็น 
ความส าคัญในการดูแลตนเองให้ถูกต้อง 
/ญาติดูแลผู้ป่วยถูกต้อง 

จัดอบรมให้ความรู้ 
ผู้ป่วยเบาหวาน ความ
ดันและ ผู้ดูแล 

ผู้ป่วย
เบาหวาน 
ที่ควบคุม
ระดับ 
น้ าตาล ความ
ดันไมไ่ด ้
/ผู้ดูแลผูป้่วย 

ต.ค.62-
ก.ย.63 

35,000 
 
 

35,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

เบญจมาศ 
ส าล ี

42 ร้อยละของผู้ป่วย
โรคความดันโลหิต
สูงที่ควบคุมได้  
≥ ร้อยละ 50 

43 ร้อยละสะสมความ
ครอบคลุมการ
ตรวจคัดกรอง
มะเร็งปากมดลูก
ในสตรี อายุ 30-
60 ปี ภายใน 5 ปี 
(ไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 45) 

โครงการตรวจคัด
กรองมะเร็งปาก
มดลูก และมะเร็ง
เต้านม ประจ าปี 
2562 

1).เพื่อให้ประชาชนกลุ่มเปา้หมายสตรี
อายุ 30 – 60 ปี ได้รับการคัดกรอง
มะเร็งปากมดลูก 
2).เพื่อให้ประชาชนกลุ่มเปา้หมายสตรี 
30 – 70 ปี ได้รับการคัดกรองมะเร็ง
เต้านม 
3).เพื่อค้นหาความผิดปกติและเฝ้า
ระวังของมะเร็งปากมดลูกละมะเร็งเต้า
นมของกลุ่มเป้าหมายระยะเร่ิมแรก  
4).เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายที่ตรวจพบ
ความผิดปกตไิด้รับการส่งต่อและรักษา 
5).เพื่อส่งเสริมความรู้เรื่องมะเร็งปาก
มดลูกและมะเร็งเต้านมให้แก่
กลุ่มเป้าหมาย 

1).จัดประชุมชี้แจง
เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล
และ อสม. เพื่อ
วางแผนในการ
ด าเนินงาน 
2).ให้ความรู้ประชาชน
การดูแลและเฝ้าระวัง
มะเร็งปากมดลูกและ
มะเร็งเต้านม 
3).ออกตรวจคัดกรอง
มะเร็งปากมดลูกใน
ชุมชน ให้บริการตรวจ
คัดกรองมะเร็งปาก
มดลูกและเต้านมด้วย
ตนเองด้วยตนเอง 

สตรีอายุ 30 
– 60 ปี ที่ยัง
ไม่ได้รับการ
ตรวจคัด
กรองมะเร็ง
ปากมดลูก 
สตรี 30 – 
70 ปี ใน
พื้นที่ทุกคน 

ตั้งแต่ 
เดือน 31 
ตุลาคม 
2562 -
31  
สิงหาคม
2563 

20,000 
 
 
  

20,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

 

ชนกพร  
ปี้บ้านทา่ 
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เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
44 ร้อยละของ

คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดบั
อ าเภอ (พชอ.) ที่มี
คุณภาพ ร้อยละ 100 

ด าเนินงานตาม
แผนพัฒนาคุณภาพชีวติ
ระดับอ าเภอ (พชอ.) 

เพื่อสรุปผลการ
ด าเนินงาน ของ
คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดบั
อ าเภอ (พชอ.) ที่มี
คุณภาพ ระดับ 5 

1.ทบทวนค าสั่ง 
คณะกรรมการ พชอ.
วิภาวด/ีอนุกรรมการ 
2.ประชุม 
คณะกรรมการ พชอ. 2 
เดือนต่อครั้ง 
3.มีการใช้กลไกล พชอ. 
ในการแก้ไขปัญหา 
4.สรุป ผลการแก้ไข
ปัญหา 2 ปัญหา 

สนง.เลขนุการ 
พชอ. 
 
คณะกรรมการ 
พชอ. 

พ.ย.
2562 
 
 
ต.ค 62-
ก.ย.63 

30,000 งบประมาณ ทิวา ชชูีพ 

45 ต าบลจัดการคุณภาพ
ที่ได้รับการสง่เสริม 
พัฒนา สนบัสนุนและ
สามารถจัดการ
สุขภาพด้วยตนเอง  
ร้อยละ 85 

โครงการต าบลจัดการ
สุขภาพคุณภาพอ าเภอ
วิภาวด ี

ส่งเสริม พัฒนา 
สนับสนนุให้ต าบล
สามารถจัดการสุขภาพ
ด้วยตนเองได ้

1.มีแผนด าเนนิงาน 
2.พัฒนาต าบล
เป้าหมาย และ อสม.
๔.๐/อสค. 
3.ประเมินตนเองตาม
เกณฑ์ประเมิน 
4.บันทึกผลการ
ประเมินในระบบ
ฐานข้อมูล 
thaiphc.net 
5.พัฒนา/ปรับปรุง เพื่อ
ยกระดับศักยภาพต าบล
จัดการสุขภาพ 

ต าบลละ 1 
หมู่บ้าน 
( 2 หมู่บ้าน) 

ต.ค. 62-
ก.ย.63 

10,000  
 
 
 
10,000  

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

 

ทิวา ชูชีพ 
(ชมรม) 
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เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
46 ร้อยละของครอบครัว

มีศักยภาพในการดูแล
สุขภาพตนเองได้ตาม
เกณฑ์ที่ก าหนด ร้อย
ละ70 

โครงการอบรม
อาสาสมัครประจ า
ครอบครัว (อสค.) 
ปีงบประมาณ ๒๕๖3 

พัฒนาครอบครัวที่มี
ศักยภาพในการดูแล
สุขภาพตนเองได้ตาม
เกณฑ์ที่ก าหนด โดย 
อสค. 

การส ารวจครอบครัวที่
ไม่มี อสค. ที่ป่วยด้วย
โรคที่ก าหนด 
-อบรม อสค ใน
ครอบครัวที่ป่วยด้วย
โรคที่ก าหนด 

-รพ.วิภาวดี  
 

ตค.62–
ก.ย.63 
 
 
ส.ค.63 

- - ชนกพร  
ปี้บ้านทา่ 

47 อัตราป่วยตายด้วย
ไข้เลือดออกไม่เกิน 
ร้อยละ 0.08  
 
 
 
 
 
 
 

โครงการต าบลตะกุก
เหนือปลอดโรค 
ปลอดภัยห่างไกลโรค
ไข้เลือดออก 

1. เพื่อพัฒนาศักยภาพ
นักเรียน จ านวน 60 คน 
ให้มีความรู้ในการ
ด าเนินการควบคุมและ
ป้องกันโรคไข้เลือดออก 
2. เพื่อให้นักเรียนมีส่วน
ร่วมในการท าลายแหล่ง
เพาะพันธุ์ยงุในชุมชน 
3.  เพื่อลดอัตราป่วย
ด้วยโรคไข้เลือดออก ใน
พื้นที่โรงเรียนต าบลตะ
กุกเหนือ 
 4. เพื่อฟื้นฟูความรู้แก่
ทีมเฝ้าระวังสอบสวน
เคลื่อนที่เร็ว (SRRT) 
ต าบลตะกุกเหนือ ตาม
หลักระบาดวิทยา 

1. ขั้นตอนวางแผนงาน
1.1 ร่วมกันประชุม
วางแผน ก าหนด
เป้าหมาย จ านวน
กลุ่มเป้าหมาย เนื้อหา
และรูปแบบวิธีการ
ด าเนินงานโครงการ 
2. จัดท าโครงการเพื่อ
ขออนุมัติต่อ
คณะกรรมการกองทุน
หลักประกันสุขภาพ
องค์การบริหารส่วน
ต าบลตะกุกเหนือ 
3. ขั้นตอนการ
ด าเนินงาน 
กิจกรรมที่ 1 เด็ก
นักเรียนห่างไกล ตา้น

1. เด็กนักเรียน
โรงเรียนในเขต
ต าบลตะกุก
เหนือ โรง 6 โรง
ละ 10 คน 
จ านวน 60 คน 
2. ผู้น าชุมชน 
อสม. อบต. 
อบรมทีม SRRT 
หมู่ละ 3 คน 
จ านวน 17 
หมู่บ้าน จ านวน 
51 คน 
 

1 ตุลาคม 
2562 -
30 
กันยายน 
2563 

30,280  กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะ
กุกเหนือ 
 

นฤมล เมือง
ประเทศ 



 
 5. เพื่อเตรียมความ
พร้อมแก่ทีม SRRT ใน
การด าเนินการเฝา้ระวัง
เหตุการณ์ ตรวจสอบ
สาเหตุของเหตุการณ์ 
สื่อสารกับหน่วยงานที่
เก่ียวข้อง อย่างเหมาะสม 
และการควบคุมโรค 
6. เพื่อภาคีเครือข่าย
ชุมชนร่วมกันรณรงค์
ป้องกันโรคไข้เลือดออก
ซึ่งถือเป็นปัญหา
สาธารณสุขของ
ประชาชนในพื้นที่ต าบล
ตะกุกเหนือ 
 

ภัยไข้เลือดออก 
1. ประสานงานกับ
ผู้อ านวยการโรงเรียนใน
พื้นที่ต าบลตะกุกเหนือ 
เพื่อรับทราบแนว
ทางการด าเนินงานใน
คร้ังนี้ 
2. จัดอบรมให้ความรู้
เร่ืองไข้เลือดออกในเด็ก
นักเรียนและมีการ
ประเมินความรู้ของ
ผู้เข้าร่วมโครงการก่อน
และหลัง 
3. จัดแบ่งกลุ่มนักเรียน
ที่เข้าร่วมอบรมกลุ่มละ 
10 คน เพื่อท า
กิจกรรม ออกสุ่มและ
ประเมินลูกน้ ายุงลายใน
พื้นที่ราชการการ และ
ฝึกคิดหาค่า HI และค่า 
CI ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
หรือเท่ากับ ๐  
กิจกรรมที่ 2 อบรมทีม 
SRRT ต าบล 
  1. อบรมฟื้นฟูความรู้
แก่ทีมเฝ้าระวัง
สอบสวนเคลื่อนที่เร็ว 
(SRRT) ระดับหมู่บา้น 
ต าบล เพื่อด าเนินการ
เฝ้าระวังเหตุการณ์ 



 
ตรวจสอบสาเหตุของ
เหตุการณ์ สื่อสารกับ
หน่วยงานที่เก่ียวข้อง 
อย่างเหมาะสม และ
การควบคุมโรค  ตาม
หลักวิชาการระบาด
วิทยา  โดยประเมิน
ความรู ้
2. เชิญชวนให้ภาคี
เครือข่ายภายในชุมชน 
เช่น ส่วนราชการ 
องค์การบริหารส่วน
ต าบล โรงเรียน
เครือข่ายภาค
ประชาชน อาสาสมัคร
สาธารณสุข ผู้น าชุมชน 
ร่วมรณรงค์ป้องกัน
ควบคุมโรคไข้เลือดออก  
ในพื้นที่ที่ก าหนดเป็น
แหล่งระบาดของโรค
ไข้เลือดออก จ านวน 
51 คน  
4. ประเมินผลการ
ด าเนินงาน 
5. สรุปผลการด าเนิน
โครงการ  

 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
48 ระดับความส าเร็จ

ของจงหวัดในการ
พัฒนาศูนย์
ปฏิบัติการภาวะ
ฉุกเฉิน(EOC) และ
ทีมตระหนักรู้
สถานการณ์(SAT) 
ที่สามารถ
ปฏิบัติงานได้จริง 
ระดับ 5 

โครงการ ขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานระบบบัญชาการ
ศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉินด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข (Emergency 
Operations Center : 
EOC) เครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอวิภาวดี 
จังหวัดสุราษฎร์ธาน ี

เพื่อจัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการ
ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้าน
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
(Emergency 
Operations Center : 
EOC) ที่สามารถ
ปฏิบัติงานได้จริง 

๑.ทบทวน/ 
แต่งตั้งคณะกรรมการศูนย์
ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉินด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข (Emergency 
Operations Center : 
EOC) เครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอวิภาวด ี
๒.คณะกรรมการตาม
โครงสร้างศูนย์ปฏิบตัิการฯ
ได้รับการได้รบัการชี้แจง
แนว 
ทางการปฏบิัติงานและ
อบรมขั้นพื้นฐาน และจัด
ทมีตระหนักรู้เพื่อ 
เฝ้าระวัง ตรวจจบั และ
ประเมินสถานการณ์การ
เกิดโรคและภัยสุขภาพ 
3.คณะกรรมการตาม
ค าสั่งฯ ผา่นการอบรม
หลักสูตร ICS  เบื้องต้น
(อบรมผ่านระบบ E-
learning)   

เขตพื้นที่
รับผิดชอบ 
อ าเภอวิภาวดี 
 

ต.ค.62- 
ก.ย.63 

10,000 งบประมาณ สุชัญญา 
 คงเวช/ 
เนาวรัตน ์
 ชูศร 



 
4. มีการวิเคราะห์ระดับ
ความเสี่ยงส าคัญของโรค
และภัยสุขภาพในพื้นที ่
5. ศูนย์ปฏิบัติการภาวะ
ฉุกเฉิน (EOC) มีการซ้อม
แผนหรือมีการยกระดับ
เปิดปฏิบัติการภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุขใน
พื้นที ่
6.มีการปฏิบัติการตอบโต้
ภาวะฉุกเฉินด้าน
การแพทย์และสาธารณสุข
และสรุปรายงาน
สถานการณ ์

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
49 ร้อยละของอาหาร

สดและอาหารแปร
รูปมีความ
ปลอดภัยจากสาร
ปนเปื้อน (ตรวจ
ด้วย mobile 
unit/test kit) 
ร้อยละ 90 

ตรวจอาหารสดและ
อาหารแปรรูปจาก
สารปนเปื้อน 

ร้อยละของผลิตภัณฑ์
อาหารสดและอาหารแปร
รูปมีความปลอดภัย ร้อย
ละ 90 

1.ส ารวจข้อมูลพื้นฐาน 
2.ส ารวจปัญหาความต้องการ
ของผู้ประกอบกิจการ 
3.ประชุมชี้แจงคณะท างานใน
การด าเนินการ 
4.เยี่ยมแนะน าการปรับปรุง
ร้านอาหาร/แผงลอย 
5.เก็บตัวอย่างตรวจวิเคราะห์
สารปนเปื้อน ด้วยรถ mobile 
unit 
6.สรุปผลการตรวจสาร
ปนเปื้อน 

ร้านค้า/
ร้านอาหาร/
แผงลอย/โรง
อาหาร ในใน
พื้นที่ อ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค. 62 – 
ก.ย.63 

- - วุฒินนัท ์
ช่วยช ู

โครงการคุ้มครอง
ผู้บริโภค ตะกุกใต ้

1.แผงลอยได้รับการ
ตรวจประเมินตาม
มาตรฐาน 
2.ร้านช าได้รับการตรวจ
ประเมินตามมาตรฐาน 
3.สุ่มตรวจสารปนเปื้อน
ในตลาดนัด 

1.ประชุมชี้แจงผู้ประกอบการ 
2. เก็บตัวอย่างอาหารสด ใน
ตลาดนัด ร้านช า เพื่อตรวจ
สารปนเปื้อน 
2.แผงลอยจ าหน่ายอาหาร
ได้รับการตรวจประเมิน
ประจ าป ี
3.ร้านช าได้รับการตรวจ
ประเมินประจ าป ี

แผงลอย 10 
ร้าน 
ร้านช า  25 
ร้าน 
ตลาดนัด 2 
แห่ง 

ต.ค. 62 – 
ก.ย.63 

12,000 กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

ขนิษฐา  สทุธิรัตน ์

 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 



 
เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี

 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
50 ประชากรไทย วัย

ท างาน (อายุ 25 – 
59 ปี) ทุกสิทธิ์ ได้รับ
บริการตรวจคัดกรอง
เพื่อหาความเสี่ยงจาก
สารก าจัดศัตรูพืช (ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 15) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการตรวจคัดกรอง
ค้นหาความเสี่ยง
สุขภาพประชาชน จาก
ภัยสารเคมีก าจัด
ศัตรูพืชและสง่เสริม
สุขภาพ ลดเสี่ยง ลดโรค 

๑เพื่อให้เกษตรกรและ
ประชากรวัยท างาน 
ได้รับการเจาะเลือด 
ตรวจคัดกรอง ค้นหา
ระดับสารเคมีก าจัด
ศัตรูพืชตกค้างใน
ร่างกายโดย ใช้ 
Cholinesterase     re
active paper 
๒.เพื่อให้ประชาชนทุก
คนที่ตรวจพบภาวะ
เสี่ยง ในระดับ มีความ
เสี่ยงและ ระดบัไม่
ปลอดภัย ได้รับการ
ส่งเสริมสุขภาพ หรือส่ง
ต่อรักษา 

1.สัมภาษณ์เพื่อ
ประเมินความเสี่ยงการ
ใช้สารเคมีก าจัดศัตรูพืช  
2.เจาะเลือดตรวจคัด
กรองผู้ที่มีความเสี่ยง
จากการใช้สารเคมี
ก าจัดศัตรูพืชด้วย ชุด
ทดสอบสอบ 
Cholinesterase       r
eactive paper  
3.จัดท าทะเบียนบนัทึก
สุขภาพเกษตรกรที่มี
ความเสี่ยงจากการเจาะ
เลือด 
4. ใช้สมุนไพรรางจืด
ช่วยขับพิษในร่างกาย
เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายที่
มีภาวะเสี่ยงในระดับที่มี
ความเสี่ยงและไม่
ปลอดภัยไดน้ าไป
รับประทาน เพื่อช่วยลด
ปริมาณสารเคมีใน
กระแสเลือด แนะน า
การส่งต่อรักษาหาก

ประชากรไทย 
วัยท างาน (อายุ 
25 – 59 ปี) 
ทุกสิทธิ ์ในพื้นที่
รับผิดชอบ
โรงพยาบาล
วิภาวด ี

ม.ค.-ส.ค.
63 

20,000 
 
 

20,000 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

 

วุฒินนัท์ 
ช่วยช ู



 
จ าเป็น 
5.ตรวจคัดกรองซ้ าใน
กลุ่มเป้าหมายที่มีความ
เสี่ยงและไมป่ลอดภัย
โดยการเจาะเลือดทาง
ปลายนิ้ว ด้วยชุด
ทดสอบสอบ 
Cholinesterase  rea
ctive paper เพื่อน าไป
ตรวจหาสารเคมีใน
กระแสเลือดด้วยชุด
ตรวจหาสารเคมีใน
กระแสเลือด (ตรวจซ้ า
คร้ังที่ 2 ) 
6.สรุปและน าเสนอผล
โครงการตรวจคัดกรอง
หารสารเคมีในกระแส
เลือกของประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
51 ร้อยละของ

ผลิตภัณฑส์ุขภาพ
กลุ่มเสี่ยงที่ได้รบัการ
ตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์
ที่ก าหนด ร้อยละ 
80 

เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์
สุขภาพกลุ่มเสี่ยงทีไ่ด้รับ
การตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

เพื่อเฝ้าระวังผลิตภัณฑ์
สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่
ได้รับการตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

ตรวจเฝ้าระวัง
ผลิตภัณฑส์ุขภาพกลุ่ม
เสี่ยงที่ได้รับการ
ตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

พื้นที่อ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค.62-
ก.ย.63 

- - ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 
 

52 ร้อยละของ
ผลิตภัณฑ์อาหาร
OTOP น้ า และ
น้ าแข็ง ที่ขึ้น
ทะเบียนแล้วได้รบั
การตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์
ที่ก าหนด ร้อยละ 
90 

การตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตาม ผลิตภัณฑ์
อาหารOTOP น้ า และ
น้ าแข็ง ที่ขึ้นทะเบียนแล้ว 

ผลิตภัณฑ์อาหารOTOP 
น้ า และน้ าแข็ง
ผลิตภัณฑ์อาหารOTOP 
น้ า และน้ าแข็ง ใน
อ าเภอวิภาวดี ได้รับ 
การตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

การตรวจสอบผ่าน
มาตรฐานตาม 
ผลิตภัณฑ์อาหารOTOP 
น้ า และน้ าแข็ง ที่ขึ้น
ทะเบียนแล้ว 

พื้นที่อ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค.62-
ก.ย.63 

- - ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 
 

 
 
 
 
 
 

 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
53 ร้อยละของสถาน

ประกอบการผลิตภัณฑ์
และบริการสุขภาพ (ร้าน
ยาสถานที่ผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน 
สถานประกอบการเพื่อ 
สุขภาพ สถานที่ผลิต
เครื่องส าอาง) ได้รับการ
ตรวจเฝ้าระวัง ร้อยละ 
95 

ตรวจเฝ้าระวัง
ผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพ (ร้าน
ยาสถานที่ผลิต
อาหาร 
สถานพยาบาล
เอกชน สถาน
ประกอบการเพื่อ 
สุขภาพ สถานที่ผลิต
เครื่องส าอาง) 

สถานประกอบการทุก
แห่งได้รับการตรวจเฝ้า
ระวังผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพ (ร้านยา
สถานที่ผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน 
สถานประกอบการเพื่อ 
สุขภาพ สถานที่ผลิต
เครื่องส าอาง) ในอ าเภอ
วิภาวดี 

การตรวจเฝ้าระวัง
ผลิตภัณฑ์และบริการ
สุขภาพ (ร้านยาสถานที่
ผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน 
สถานประกอบการเพื่อ 
สุขภาพ สถานที่ผลิต
เครื่องส าอาง) 

พื้นที่อ าเภอ
วิภาวด ี

ตค.62-
ก.ค.63 

- - ทิวา  ชชูีพ 
ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 
 

54 ร้อยละของโรงพยาบาลที่
พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม
ได้ตามเกณฑ์ 
GREEN&CLEAN 
Hospital ระดับดีมาก 
 

โรงพยาบาลพัฒนา
อนามัยสิ่งแวดล้อม
ได้ตามเกณฑ์ 
GREEN & CLEAN 
Hospital, 
โครงการตลาดสี
เขียว (Green 
market), 
โครงการอาหาร
ปลอดภัย 
 

พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดล้อมได้ตาม
เกณฑ์ GREEN & 
CLEAN Hospital 

1.ก าหนดนโยบาย  
จัดท าแผนการ
ขับเคลื่อน พัฒนา
ศักยภาพ และสร้าง
กระบวนการสื่อสารให้
เกิดการพัฒนาดา้น 
อนามัยสิ่งแวดล้อม 
GREEN & CLEAN 
hospital อย่างมีส่วน
ร่วมของคนในองค์กร 
(ข้อ 1) 
2.ทบทวนกิจกรรม  
G: GARBAGE (ข้อ 2-

รพ.วิภาวดี 
สสอ.วิภาวด ี
รพ.สต. 3 แห่ง 
 

ต.ค.62 -
ก.ย.63 

40,000
(รวม 2

โครงการ) 

เงินบ ารุง อรอนงค์ 
อังกูรรัตน์/ 
วุฒินนัท ์ช่วยช ู



 
3) 
R: RESTROOM (ข้อ 4 
) 
E: ENERGY (ข้อ 5 ) 
E: ENVIRONMEN (ข้อ 
6-7) 
N: NUTRITION (ข้อ 8-
10) 
3.ทบทวนกิจกรรมใน
ระดับดี  
จัดการมูลฝอยครบทุก
ประเภทถูกสุขลักษณะ
(ข้อ11)  
การพัฒนาส้วม
มาตรฐานสะอาด 
เพียงพอ และปลอดภัย 
(HAS) ที่อาคารผูป้่วยใน 
(IPD) (ข้อ12) 
4.ทบทวนกิจกรรมใน
ระดับดีมาก   
นวัตกรรม GREEN โดย
การนา ไปใชป้ระโยชน์
และเกิดการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ กับเครือข่าย
โรงพยาบาลและชุมชน 
(ข้อ 13) สร้างเครือข่าย
การพัฒนา GREEN ลง
สู่ชุมชนเพื่อให้เกิด 
GREEN Community 
(ข้อ 14)  



 
5.พัฒนาระดบัดีมาก
Plus ด าเนินงาน
นโยบายโรงพยาบาล
อาหารปลอดภัยร่วมกับ
ภาคีเครือข่ายในพื้นที่ 
(ข้อ 15) 
ด าเนินการตาม
มาตรฐานการจัดบริการ
อาชีวอนามัยและเวช
กรรม สิ่งแวดล้อม 
ระดับเร่ิมต้น พัฒนาขึน้
ไป (ข้อ 16) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
55 ร้อยละของผู้ป่วย

กลุ่มเป้าหมายทีไ่ด้รับ
การดูแล จาก อสม. 
หมอประจ าบ้านมี
คุณภาพชีวิตทีด่ ี

โครงการ อสม. หมอ
ประจ าบ้านสู่คุณภาพ
ชีวิตที่ด ี

1.เพื่อพัฒนา อสม. สู่
หมอประจ าบ้าน 
2.เพื่อคุณภาพที่ดีของ
ผู้ป่วยติดเตียง 
ผู้ด้อยโอกาสที่มีภาวะ
พึ่งพิง 

อบรม อสม.หมอประจ า
บ้าน 

อ าเภอวิภาวดี ต.ค.62-
ก.ย.63 

5,000 
 
 

5,000 
 
 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

ทิวา ชชูีพ 

56 ร้อยละอัตราตายของ
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือด
สมองและระยะเวลาที่
ได้รับการรักษาที่
เหมาะสม ≥ ร้อยละ
90 

โครงการ stroke 
maping 

-เพื่อให้บริการกลุ่มโรค
ฉุกเฉินเชิงรุกลงสู่ชุมชน 
- เพื่อให้การเข้าถึง
บริการเชื่อมโยงด้วย
ระบบ 1669ที่รวดเร็ว 

-ให้ความรู้แก่บุคลากร
ใน รพ.และเครือข่ายทั้ง
ภาคทฤษฎีและ
ภาคปฏิบัต ิ
-ออกส ารวจและปัก
หมุดกลุ่มเป้าหมาย 

-ประชาชนกลุ่ม
ที่เป็น old CVA 
เดิมและ
ประชาชนกลุ่ม
เสีย่งในอ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค.62-
ก.ย.63 

20,000 
 
 

20,000 

กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
เหนือ 
กองทุน
สุขภาพ
ต าบลตะกุก
ใต ้

 

เยาวนา 
เพชรสถิตย์ 

 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
 56.1 อัตราตายของผู้ 

ป่วยโรค หลอดเลือด
สมองตีบ/อุดตัน 
(Ischemic Stroke : 
I63) 
56.2.อัตราตายของผู้ 
ป่วยโรค18.77 
หลอดเลือดสมองแตก 
(Hemorrhagic 
Stroke ; I60-I62  
57.3.อัตราตายของ
ผู้ป่วยโรค5.17 
หลอดเลือดสมอง 
(Stroke ; I60-I6  
56.4.ร้อยละของ
ผู้ป่วยโรคหลอด
70.72 เลือดสมอง 
(I60-I69) ที่มีอาการ 
ไม่เกิน 72 ชั่วโมง ได้ 
รับการ รักษาใน 
Stroke Unit 
56.5.ร้อยละผู้ป่วยโรค
หลอด87.27 

โครงการ Alarm and 
Alert รู้ให้เร็วมาให้ได้ 
รอดตายไม่พิการ 

-เพื่อให้ประชาชนกลุ่ม
เสี่ยงและประชาชน
ทั่วไปที่มีความรู้ตระหนัก
เก่ียวกับอาการของโรค
และมารับบริการได้
ทันเวลา ลดอัตราการ
ตาบและพิการ 

-การออกรณรงค์ตาม
หมู่บ้านตา่งๆในต าบลตะ
กุกใต้ที่มีการเกิดโรค
หลอดเลือดสมอง 

-ประชาชนกลุ่ม
เสี่ยงในต าบลตะ
กุกใต้ 

ต.ค.26-
ก.ย.63 

20,000 กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

 

เยาวนา 
เพชรสถิตย์ 



 
เลือดสมองตีบ/อุดตัน
ระยะเฉียบพลนั (I63) 
ที่มีอาการไม่เกิน 4.5 
ชั่วโมง ได รับการรักษา 
ด้วยยาละลายลิ่มเลือด
ทางหลอดเลือดด า
ภายใน 60 นาที 
(door to needle 
time) 
56.6.ร้อยละผู้ป่วยโรค
หลอด100เลือดสมอง
แตก (I60-I62) ได รับ 
การผ่าตัดสมองภายใน 
90 นาท ี
(door to operation 
roomtime)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
57 อัตราส าเร็จของการ

รักษาวัณโรคปอดราย
ใหม่ ≥ ร้อยละ85 
 

โครงการ ส าเร็จของการ
รักษาวัณโรคปอดราย
ใหม่  

1. กลุ่มเป้าหมายที่ติด
เชื้อวัณโรครายใหม่ได้รับ
การรักษา ทันเวลา 
ถูกต้องตามระยะเวลาที่
ก าหนดได ้โดยไม่ขาด 
การรักษา 
2. เพื่อป้องกันการ
แพร่กระจายเชื้อวัณโรค
ในชุมชน 
3. ประชาชนมีความรู้ 
ความเข้าใจ และ
ตระหนักในการดูแล
ตัวเองเพื่อป้องกันการ
ติดเชื้อวัณโรค 

1. ให้ความรู้จัดอบรม
ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ใน
การดูแลตัวเองและการ
ปฏิบัติตัวเพื่อป้องกัน
การแพร่กระจายเชื้อไป
ยังผู้ป่วย 
2. ติดตามดูแลก ากับ
การกินยาของผู้ป่วยราย
ใหม่ให้เป็นไปตาม
แผนการรักษา 
3. ให้ความรู้แก่คนใน
ชุมชนเร่ืองวัณโรค 
4. คัดกรองผู้ที่มีความ
เสี่ยงในการเป็นวัณโรค
เพื่อมาตรวจวินิจฉัยใน
โรงพยาบาล 

ผู้ป่วยวัณโรคราย
ใหม่และกลุ่ม
เสี่ยง 

ต.ค.62 – 
ก.ย.63 

12,000  เงินบ ารุง กันทิมา  
ศิริวัฒนะสกลุ 

 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
  ตรวจคัดกรองวัณโรคใน

กลุ่มเสี่ยง 
 

1.เพื่อค้นหาผู้ป่วยวัณ
โรครายใหม่ 
2.ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่
ได้รับการรักษา ทนัเวลา 
ถูกต้องตามระยะเวลาที่
ก าหนดได ้โดยไม่ขาด 
การรักษา 
3.ผู้สัมผัสร่วมบา้นได้รับ
การติดตามเฝ้าระวังโรค
อย่างต่อเนื่อง 
4.กลุ่มเสี่ยงวัณโรคมี
ความรู้ ความเข้าใจ 
สามารถดูแลตัวเองเพื่อ
ป้องกันการติดเชื้อวัณ
โรค 
 

1.ส ารวจกลุ่มเป้าหมาย 
2.อบรมให้ความรู้กลุ่ม
เสี่ยงในการดูแลตัวเอง
เพื่อป้องกันการติดเชื้อ
วัณโรค 
3.คัดกรองกลุ่มเสี่ยง 
โดยแบบคัดกรองและ
ถ่ายภาพรังสีทรวงอก 
4.ผู้ป่วยใหม่ได้รับการ
ติดตามโดยกระบวนการ 
DOT 
5. ให้ความรู้แก่ผู้สัมผัส
ร่วมบ้านและผูไ้ก้ลชดิ
ผู้ป่วย 
 

กลุ่มเสี่ยงวัณโรค
จ านวน 80  คน 
 

ต.ค.62 – 
ก.ย.63 

12,500 กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

 

สุจิตรา   
พรหมสวาสดิ ์

 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
58 ร้อยละของโรงพยาบาลที่

ใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
(RDU) 
-ขั้นที่ 2 
-ขั้นที่ 3 
 
58.3 ระดับความส าเร็จ
ของการ- 
ส่งเสริมการใช้ ยาอย่างสม
เหตุผลในชุมชน  
ผ่ำนระดับ 3 

โครงการ ส่งเสริมการ
ใช้ยาอย่างสมเหตุผล
และยั่งยนื 

1. เพื่อด ารงการเป็น
โรงพยาบาลที่ใช้ยา
อย่างสมเหตุสมผล 
RDU ขั้นที่ 3 
2.มีระบบเฝ้าระวงั
ความความปลอดภัย
ด้านยาในชุมชน 

1. จัดประชุม ผู้รับผิดชอบ
งาน RDU ทุกคนใน
เครือข่าย และผู้ที่
เก่ียวข้องในการสั่งใช้ยา 
เพื่ออัพเดตข้อมูล/ท า
ความเข้าใจต่อแนวทางใน
การรักษาโรค เพื่อมุ่งเน้น
การใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
2. ติดตามผลการ
ด าเนินงานทุกเดือน เพื่อ
วิเคราะห์สถานการณ์ 
RDU และเฝา้ระวังความ
ปลอดภัยด้านยาในแต่ละ
หน่วยบริการ  
3.จัดตั้ง ”เครือข่ายชุมชน
ใช้ยาสมเหตุผล วิภาวดี” 
เพื่อให้ชุมชนมีส่วนร่วมใน
การเฝ้าระวังความ
ปลอดภัยด้านยา 
 

1.บุคลากร
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอ
วิภาวด ี
2.คณะกรรมการ 
RDU และ
ผู้เกี่ยวข้องในการ
สั่งใช้ยา 
3. สถานบริการ
สุขภาพเอกชนใน
เขตอ าเภอ
วิภาวดีที่มีการ
ให้บริการด้านยา 

ต.ค.62-
ก.ย.63 
 

- - ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 
สุชัญญา คงเวช 

 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
59 ร้อยละการบรรเทา

อาการปวดและจัดการ
อาการต่างๆ ด้วย 
Strong Opioid 
Medication ในผู้ป่วย
ประคบประคองอย่าง 
มีคุณภาพ ร้อยละ40 

พัฒนาการจัดการอาการ
ปวดในผูป้่วย
ประคับประคอง 

เพื่อให้ผู้ป่วย
ประคับประคองได้รับ
การจัดการอาการปวด
อย่างเหมาะสม 

- จัดท าแนวทางทาง
ปฏิบัต ิ
-ประกาศใช้แนวทาง 
-ติดตามประเมนิผล 

ผู้ป่วย
ประคับประคอง
ในพื้นที่อ าเภอ
วิภาวด ี

ต.ค.62-
ก.ย.63 

- - สุวรรณี 
พรหมวิเศษ 

60 ร้อยละของผู้ป่วยโรค
ซึมเศร้าเข้าถึงบริการ
สุขภาพจิต ≥ ร้อยละ
68 

1.โครงการคัดกรองโรค
ซึมเศร้าและการฆ่าตัว
ตายรายบุคคล 
 

1.ผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
เข้าถึงบริการมากขึ้น 
2.ผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
ได้รับการดูแลและ
ช่วยเหลืออย่างเป็น
ระบบ 

1.ให้ความรู้ในอสม. 
2.คัดกรองซึมเศร้าใน
ประชากร อายุ 15 ปีขึ้น
ไป 
3.ประเมินภาวะซึมเศร้า
ด้วย 2Q 9Q และ8Q 
4.มีการดูแลและส่งต่อ
อย่างเป็นระบบ 

ประชากรใน
อ าเภอวิภาวดี
อายุ 15 ปี ขึ้น
ไป 

ต.ค 62-
ส.ค 63 

20,000 
 
 
20,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 

 
 

วิราเรศ  
ชูศร 

61 อัตราการฆ่าตัวตาย
ส าเร็จ ≤6.3 (ต่อแสน
ประชากร)  

 
 
 
 
 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
62 อัตราตายผูป้่วยติดเชื้อ

ในกระแสเลือดแบบ
รุนแรงชนิด 
Community-
acquired 

โครงการ Sepsis 
 

ลดอัตราการเกิดSepsis 
ในกลุ่มเสี่ยง 

- ส ารวจกลุ่มผูป้่วยกลุ่ม
เสี่ยงติดบา้นติดเตียง
(ชุมชน) 
-ติดตามการปฏบิัติตาม
แนวทางการดูแลผูป้่วย
Sepsis (รพ.) 

-กลุ่มผู้ป่วยกลุ่ม
เสี่ยง ติดบา้นติด
เตียง ,CKD 
-ผู้ป่วยโรคปอด
ติดเชื้อในปีงบ
2562ที่มีภาวะ
Sepsis 

ต.ค.62-
ก.ย.63 

- - ธิตา คงจิตร 
 
 
 
 
 

63 ร้อยละของการให้การ
รักษาผู้ป่วย STEMI ได้
ตามมาตรฐานเวลาที่
ก าหนด ร้อยละ 50 

โครงการพัฒนาเครือข่าย
การดูแลผู้ป่วยกลุ่ม
โรคหัวใจและหลอด
เลือด Alarm & Alert 
และ ACS and Stroke 
Mapping 

เพื่อพัฒนาเครือข่ายการ
ให้บริการกลุ่มโรคฉุกเฉิน
เชิงรุก 

-จัดอบรมให้ความรู้แก่
บุคลากรในเครือข่าย
บริการสุขภาพอ าเภอ
วิภาวดีเก่ียวกับ
กระบวนการด าเนินงาน
ในการดูแลผู้ปว่ยกลุ่ม
โรคฉุกเฉินหัวใจและ
หลอดเลือด 

กลุ่มเป้าหมาย:
ผู้ป่วยกลุ่ม
โรคหัวใจและ
หลอดเลือด ญาติ 
ผู้ดูแล 
กลุ่มคัดกรอง 
CVD-Risk Score 
เสี่ยงสูง 
และเจ้าหน้าที่ใน
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอ
วิภาวด ี
พื้นที่ด าเนินการ: 
พื้นที่รับผดิชอบ 

ต.ค 62-
ส.ค 63 

15,000 
 
 
 

15,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 
ใต ้

เนาวรัตน์  
ชูศร 

64 อัตราตายของผู้ป่วย
โรคกล้ามเนื้อหัวใจตาย
เฉียบพลันชนิด STEMI 
≤ 9 ต่อแสนประชากร 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
65 ร้อยละของผู้ป่วยCKD 

ที่มีอัตรการลดลงของ 
eGFR<5ml/min/1.7
3m1/yr ร้อยละ66 

โครงการ รักษ์ไต ใกล้
บ้าน 

-เพื่อให้ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง 
เบาหวาน ความดันโลหิต
สูงที่รับยารพ.สต ใกล้
บ้าน ลดภาวะแทรกซ้อน
ทางไต 
-เพื่อดูแลผู้ป่วยไตวาย
เร้ือรังระยะที่4และ5 

1.จัดทีมคลินิกโรคไต
วายเร้ือรังเพื่อเป็น 
พี่เลี้ยงในช่วง 3 เดือน 
โดย 
1.1 เข้าเยี่ยมส ารวจ 
ทุกรพ.สต.เพื่อเตรียม 
ความพร้อมรวม 3 วัน 
1.2 ลงคลนิิกเพื่อให้ 
บริการผู้ป่วยร่วมกับ 
เจ้าหน้าที่รพ.สต. 
-จัดตั้งคลินิกให้
ค าปรึกษาโรคไตวาย
เร้ือรังในแต่ละรพ.สต 
-ลงเยี่ยมบ้าน ในเคส
ผู้ป่วยไตวายเร้ือรังระยะ
ที่5ร่วมกับอสม.และ
เจ้าหน้าที่รพ.สต 

-ผู้ป่วยเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง
และผู้ปว่ยไตวาย
เร้ือรังระยะที่5 ที่
รับยารพ.สต ตะ
กุกเหนือ, รพ.สต 
ตะกุกใต,้ รพ.สต 
คลองใส 

ต.ค 61- 
ก.ย 62 

15,000 เงินบ ารุง มนัญญา  
แก้วพิพัฒน ์

 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
66 ร้อยละของผู้ป่วยยา

เสพติดเข้ารับการ
บ าบดัรักษา และ 
ติดตามดูแลอย่าง
ต่อเนื่อง 1 ปี ร้อยละ
50 

1.คลินิกยาเสพติด 
2.ติดตามหลังบ าบัดครบ 
3.โครงการอบรม
ผู้ปกครองหรือญาติและ
ผู้รับการบ าบัดยาเสพติด 
ร่วมป้องกัน แก้ไข 

1.ผู้รับบ าบัดได้รบัการ
ติดตามระยะเวลา 1 ปี  
2.ผู้รับการบ าบัดไม่
กลับมาเสพยาซ๊ า 

1.ให้ความรู้ 
2.เข้าคลินิกบ าบดัยา
เสพติด 
3.ติดตามเยี่ยมบ้าน 

ผู้เข้ารับการ
บ าบดัในคลนิิก
ยาเสพติด 
จ านวน 40คน 

ต.ค 62-
ส.ค 63 

30,000 งบยาเสพติด
(สปสช.) 

วิราเรศ  
ชูศร 

67 ร้อยละของผู้ป่วยยา
เสพติดกลุ่มเสี่ยงก่อ
ความรุนแรงได้รับ
ช่วยเหลือตามระดับ
ความรุนแรง อย่าง
ต่อเนื่อง การประเมิน 
บ าบดัรักษาและ
ติดตามดูแล ร้อยละ
60 

1. โครงการอบรม
ผู้ปกครองหรือญาติและ
ผู้รับการบ าบัดยาเสพติด 
ร่วมป้องกัน แก้ไขปัญหา
ยา  เสพติดในชุมชน   ปี 
2562 
2.คลินิกบ าบัดยาเสพติด 
3.ทบทวนโปรแกรม
บ าบดั 
3.ติดตามหลังบ าบัดครบ 
3 เดือน 

ผู้รับการบ าบัดไม่กลับมา
เสพยาซ้ า 

1.ให้ความรู้ 
2.เข้าคลินิกบ าบดัยา
เสพติด 
3.ตรวจปัสสาวะ 
4.ติดตามเยี่ยมบ้าน 

ผู้เข้ารับการ
บ าบดัในคลนิิก
ยาเสพติด 
จ านวน 40 คน 

ต.ค 62-
ส.ค 63 

วิราเรศ  
ชูศร 

 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
68 ร้อยละสถานพยาบาล

ระดับ M และ F ใน
จังหวัดที่ให้บริบาลฟื้น
สภาพระยะกลางแบบ
ผู้ป่วยใน 
≥ 90 

พัฒนาการดูแลผูป้่วย
ระยะกลาง 

เพี่อให้ผู้ป่วยระยะกลาง
ได้รับบริการที่มีคุณภาพ 

- ทบทวนแนวทางการ
ปฏิบัติการ 
- ติดตามประเมนิผลการ
ดูแล 

ผู้ป่วยระยะกลาง ต.ค.62-
ก.ย.63 

- - สุวรรณี  
พรหมวิเศษ 

69 ร้อยละของประชากร
เข้าถึงบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน  
ร้อยละ 24 

โครงการพัฒนาระบบ
บริการการแพทย์ฉุกเฉิน
ครบวงจร 

เพื่อพัฒนาศักยภาพการ
ท างาน เครือข่าย EMR 
ที่ให้บริการในพื้นที่ให้มี
ทักษะและองค์ความรู้ที่
สามารถน าไปปฏบิัติงาน
ได้อย่างถูกต้องและ
เหมาะสม 

จัดอบรมให้มีความรู้แก่
สมาชิก EMR ใน คบสอ.
วิภาวดีทุกคน และได้รบั
การฟื้นฟูความรู้ปลีะ 1 
คร้ัง ครบ100% 

บุคลากร ใน คบ
สอ.ทุกคน และกู้
ชีพ กู้ภัย (EMR) 

ต.ค.62-
ก.ย.63 

30,000 เงินบ ารุง ปานจรีย์ 
อติชาต ิ/ 
ธัญปริญญ์   
กลิ่นนาค 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
70 ร้อยละของผู้ป่วยนอก

ทั้งหมดที่ได้รับบริการ
ตรวจ วินิจฉัย รักษา
โรคและฟื้นฟสูภาพ
ด้วยศาสตร์การแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก  

โครงการส่งเสริมสุขภาพ
ดีวิถีไทย 

 
 
 
 
 
 
 
 

1.เพื่อส่งเสริมให้ผู้มารับ
บริการทั่วไป/กลุ่มเสี่ยง
โรคติดต่อไม่เร้ือรัง/
มารดาหลังคลอด/ผู้ป่วย
อัมพฤกษ์อัมพาตมี
สุขภาพดีวิถีไทยด้วย
ศาสตร์การแพทย์แผน
ไทย 
2.ส่งเสริมให้มีนวัตกรรม
การดูแลสุขภาพวิถีไทย
ด้วยศาสตร์การแพทย์
แผนไทย 

1.ก าหนดรูปแบบ
กิจกรรมในการดูแลผู้มา
รับบรกิารทั่วไป/กลุ่ม
เสี่ยงโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง/
มารดาหลังคลอด/ผู้ป่วย
อัมพฤกษ์อัมพาตด้วย
ศาสตร์การแพทย์แผน
ไทย 
2.ด าเนินงานตาม
กิจกรรมที่ก าหนดไว้ 
3.ติดตามผลการน าไปใช้ 
4.บันทึกผลข้อมูล
กิจกรรม 
5.สรุปโครงการ 

ผู้มารับบริการ
ทั่วไป/กลุ่มเสี่ยง
โรคไม่ติดต่อ
เร้ือรัง/มารดา
หลังคลอด/ผู้ป่วย
อัมพฤกษ์อัมพาต 

ต.ค.62 
 
 
 
 
 
 
 

ต.ค.62-
ก.ย.63 

 
ก.ย.63 

 
ก.ย.63 

- - ธีราภรณ์ 
ศรี
อุ่น/ 
 
เอกรัฐ จิตร
โสภา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
71 ร้อยละของหน่วย

บริการที่มีบุคลากร
สาธารณสุขเพียงพอ 
ร้อยละ 75 

การเสริมสร้างแรงจูงใจ
ในการปฏิบัติงาน เพื่อ
รักษาบุคลากรไว้ใน
องค์กร 

เพื่อขับเคลื่อนระบบการ
ประเมินผลการ
ปฏิบัติงานไปสู่การ
ปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม 

ก าหนดตัวชี้วัดผลการ
ปฏิบัติงานให้เป็น
มาตรฐานเดียวกนั 

บุคลากร คบสอ.
วิภาวดี  จ านวน 
…164…. คน 

1 ต.ค.62 
– 30 ก.ย.
63 

- - อรอนงค์ 
อังกูร
รัตน์ 

72 ร้อยละของหน่วยงานที่
เป็นองค์กรแห่ง
ความสุข (Happy 
Organization) 
ร้อยละ 100 

โครงการหันหน้าหิ้ว
ปิ่นโต 
 

1.เพื่อให้เจ้าหน้าที่มี
ความสุข และ
ปรับเปลี่ยนทัศนคติใน
การท างาน 
2.เพื่อให้เจ้าหน้าที่สร้าง
สัมพันธ์ภาพที่ดีต่อกัน 
3.เพื่อสร้างค่านิยมใน
การรักองค์กร 

1.จัดท ากลุ่ม/ กิจกรรม 
ให้กับบุคลากรในรพ.โดย
แบ่งเป็น 2 รุ่น  
  

บุคลากร คบสอ.
วิภาวดี  จ านวน 
…164…. คน 

1 ต.ค.62 
– 30 ก.ย.
63 

- - อรอนงค์ 
อังกูร
รัตน์ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
73 ร้อยละของหน่วยงาน

และหน่วยบริการเปน็
องค์กรคุณธรรม ร้อย
ละ80 

โครงการคุณธรรม 1.เพื่อให้เจ้าหน้าที่มี
ความสุข และปรับเปลีย่น
ทัศนคติในการท างาน 
2.เพื่อให้เจ้าหน้าที่สร้าง
สัมพันธ์ภาพที่ดีต่อกัน 
3.เพื่อสร้างค่านิยมในการรัก
องค์กร 

1.จัดอบรม/ท ากลุ่ม/  
ท ากิจกรรม ให้กับ
บุคลากรในรพ.โดย
แบ่งเป็น 2 รุ่น 
 
 

บุคลากร คบสอ.
วิภาวดี  จ านวน 
…164…. คน 

1 ต.ค.62 
– 30 ก.ย.
63 

- - อรอนงค์ 
อังกูรรัตน์ 

74 ร้อยละของหน่วยงาน
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขผ่าน เกณฑ์
การประเมิน ITA  
ร้อยละ 100 

โครงการพัฒนาเพื่อ
ประเมินคุณธรรมและ
ความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานของ
หน่วยงานภาครัฐ
(Integrity and 
Transparency 
Assessment : ITA) 

1.ประเมินผลระดบั
คุณธรรมและความโปร่งใส
ในการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาครัฐ 
2.หน่วยงานภาครัฐได้รับ
ทราบแนวทางในการ
ปรับปรุงหรือพัฒนาในเร่ือง
คุณธรรมและความโปร่งใส
ในการด าเนินงาน 

1.หน่วยงานการ
ประเมินตนเองตาม
แบบประเมนิ
หลักฐานเชิง
ประจักษ์ (Evidence 
Base 
Intansparegrity & 
Transparency 
Assessment : 
EBIT) 
2.แบ่งการประเมิน
การท างานเปน็ 4 
ไตรมาส  

โรงพยาบาล
วิภาวดี, 
สสอ.วิภาวด ี

ไตรมาสที่ 
1 (ธ.ค. 
62) 
 
ไตรมาสที่ 
2 (มี.ค. 
63) 
 
ไตรมาสที่ 
3 (มิ.ย. 
63) 
 
ไตรมาสที่ 
4 
(ก.ย. 63) 

5,000 
 
 

   5,000 

เงินบ ารุง 
 
 

งบประมาณ 

อรอนงค์ 
อังกูรรัตน์ / 
 
ทิวา ชชูีพ 

 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
75 ร้อยละความส าเร็จของ

ส่วนราชการใน
สังกัดสป. ที่ด าเนนิการ
พัฒนาคุณภาพการ
บริหารจัดการภาครัฐ
ผ่าน เกณฑ์ที่ก าหนด 
ร้อยละ 100 

การพัฒนาคุณภาพการ
บริหารจัดการภาครัฐ 
สสอ.วิภาวด ี

เพื่อพัฒนาคุณภาพการ
บริหารจัดการภาครัฐ 
สสอ.วิภาวดี ผา่นเกณฑ ์
หมวดที่ 3 และหมวดที่ 
6 

การด าเนินงานตาม
ตัวชี้วัดตามรายไตรมาส 
และ ส่งรายงาน ตาม
รายไตรมาศ 

สสอ.วิภาวด ี ตค.62-กค
63 

- - ทิวา  ชูชีพ 

76 ร้อยละของ
โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุขม ี
 รพศ./รพท. คุณภาพ
มาตรฐานผ่านการ
รับรอง HA ขั้น3 

การพัฒนาคุณภาพอย่าง
ต่อเนื่องโรงพยาบาล
วิภาวด ี

รพ.ผ่านการรับรอง
คุณภาพ 

-จัดกิจกรรมกระตุ้นการ
พัฒนาคุณภาพ HA day 
- กิจกรรมแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ การพัฒนา
คุณภาพ 
-รับการประเมิน Re-
accradit 

บุคลากร คบสอ.
วิภาวด ี

ต.ค.62- 
ก.ย.63 

150,000 เงินบ ารุง สุวรรณี 
พรหมวิเศษ 

77 ร้อยละของ รพ.สต.ที่
ผ่านเกณฑ์การพฒันา
คุณภาพ รพ.สต. ติด
ดาว ร้อยละ 100 

โครงการพัฒนา
มาตรฐาน รพ.สต.ตะกุก
ใต ้รองรับ Re-accradit 
รพ.สต. ติดดาว 

เพื่อพัฒนามาตรฐาน 
รพ.สต.ตะกุกใต ้รองรับ 
Re-accradit รพ.สต. 
ติดดาว 

พัฒนามาตรฐาน รพ.สต.
ตะกุกใต ้ตามเกณฑ์ติด
ดาว  

รพ.สต.ตะกุกใต้ ต.ค.62- 
ก.ย.63 

100,000 เงินบ ารุง ทิวา  ชชูีพ 

 
 
 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
78 ร้อยละของหน่วย

บริการที่ประสบภาวะ
วิกฤติทางการเงิน  

ท าแผนควบคุมค่าใชจ้่าย
ให้สอดคล้อง
งบประมาณทีไ่ด้รับ 

1.หาแนวทางการ
เพิ่มรายได้ให้กับ
โรงพยาบาล 
2.ลดค่าใช้จ่ายที่ไม่
จ าเป็นให้เป็นไปตาม
แผนเงินบ ารุงปี 63 

1. ทบทวนแผน plan fin 
ทุกไตรมาส 
2. ทบทวนการใช้เงนิบ ารุง
ทุกไตรมาส 
3. ชี้แจ้งแนวทางประหยัด
พลังงานในโรงพยาบาล 
เพื่อลดค่าใช้จ่าย 
4. ศูนย์จัดเก็บรายได้ 
ตรวจสอบยอดค้างช าระ
เพื่อปรับปรุงแก้ไขการ
จัดเก็บรายได ้

 รพ.วิภาวดี  ไตรมาสที่ 1 
(ธ.ค. 62) 
ไตรมาสที่ 2 
(มี.ค. 63) 
ไตรมาสที่ 3 
(มิ.ย. 63) 
ไตรมาสที่ 4 
(ก.ย. 63) 

- - อรอนงค์ 
อังกูรรัตน์ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
79 ร้อยละของการจัดซื้อ

ร่วมของยา  
เวชภัณฑ์ที่ไม่ใช่ยา 
วัสดุวิทยาศาสตร์ และ
วัสดุ  ทันตกรรม 
> 35 

1.แผนจัดซื้อยาและวัสดุ
เภสัชกรรม 
ปีงบประมาณ 2563 
2. แผนจัดซื้อวัสดุ
วิทยาศาสตร์ และวสัดุ  
ทันตกรรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.เพื่อให้มีการจัดซื้อยา
และวัสดุเภสชักรรม วัสดุ
วิทยาศาสตร์ และวสัดุ  
ทันตกรรม ที่ถูกต้องตาม 
พรบ.จัดซื้อจัดจ้างและมี
ปริมาณเพียงพอต่อ
ความต้องการ 

1.จัดท าแผน โดยใช้
ปริมาณการซื้อย้อนหลัง 
3 ปี เปรียบเทียบกบั
ปริมาณการใช้ย้อนหลงั 
3 ปี คิดเป็นงวดการ
จัดซื้อรายไตรมาส 
2. ส่งปริมาณการใช้ยา
แต่ละชนิดที่เข้าเกณฑ์ 
เพื่อด าเนินการจัดซื้อ
ร่วมระดับจังหวัดและ
เขต 
3.จัดท ารายงานการ
จัดซื้อและมูลค่าการใช้
รายเดือนส่งงานการเงิน
ของโรงพยาบาล และ
จัดท ารายงานรายไตร
มาส ส่งงาน คบส.สสจ 
และส่งใน DMSIC ของ
กระทรวงสาธารณสุข 
(ศูนย์ข้อมูลข่าวสารด้าน
ยา) 

ยาในกลุ่มที่มีการ
จัดซื้อร่วม 
(65 รายการ) 
วัสดุวิทยาศาสตร์ 
และวัสดุ  ทนัตก
รรม 
 

1-30 ต.ค.
62 
 
 
 
 
 
1 ตค.62- 
30 กย.63 
 
 
 
 
 
 

- - ภญ.ปัณณ์ฉัตร 
บุณยทัต 
 

 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
80 ร้อยละของจังหวัดที่

ผ่านเกณฑ์คุณภาพ
ข้อมูล  

พัฒนาคุณภาพข้อมูลเวช
ระเบียนและการ
วินิจฉัยโรค 
 

1. เพื่อให้โรพยาบาลมี
ข้อมูลเวชระเบียนที่มี
คุณภาพ 
2.เพื่อให้ฐานข้อมูล
โรงพยาบาลได้อย่าง
ถูกต้องและมี
ประสิทธิภาพ 

1. การบันทึกข้อมูลลง
ฐานข้อมูลโรงพยาบาล 
2. การตรวจสอบ
คุณภาพข้อมูลเวช
ระเบียนอย่างต่อเนื่อง
และเป็นปัจจุบนั 
3.สะท้อนปัญหา / 
ข้อผิดพลาดให้หน้างาน
ทราบ 
4.ติดตามคุณภาพอย่าง
ต่อเนื่อง 
 

ฐานข้อมูลเวช
ระเบียน
โรงพยาบาล
วิภาวด ี

1 ต.ค.62 
– 30 ก.ย.
63 

- - จันทร์จิรา 
เวชพราหมณ์ 

81 ร้อยละของหน่วย
บริการทีเป็น Smart 
Hospital ร้อยละ100 

โครงการ พัฒนาคุณภาพ
การบริการของ
โรงพยาบาล 

1. โรงพยาบาลมีการ
ประยุกต์ใช้ระบบ
เทคโนโลยีเพื่อสนับสนนุ
การบริการ 
2.ลดขั้นตอนการที่
ซ้ าซ้อนบริการเพื่อความ
สะดวกของผู้รับบริการ
และผู้ให้บริการ 

1. ก าหนดเป้าหมาย 
และออกแบบระบบ 
2. จัดระบบการบริการ
ภายในโรงพยาบาล 
3.ประเมินระบบและ
พัฒนาปรับปรุง 

โรงพยาบาล
วิภาวด ี

1 ต.ค.62 
– 30 ก.ย.
63 

300,000 เงินบ ารุง 
รพ. 

จันทร์จิรา 
เวชพราหมณ์ 

 
 
 



 
แผนปฏิบัติกำร ประจ ำปีงบประมำณ 2563 

เครือข่ำยบริกำรสุขภำพวิภำวดี  จังหวัดสุรำษฎร์ธำน ี
 

ล ำดับ ตัวชี้วัด / KPI  แผนงำน/โครงกำร วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลัก 
กลุ่มเป้ำ 

หมำย/พื้นที่
ด ำเนินกำร 

ระยะเวลำ 
ด ำเนินกำร 

งบประมำณ ผู้รับ 
ผิดชอบ 

บำท แหล่งงบ 
82 ระดับความส าเร็จของ

การขับเคลื่อน
ระบบงานแพทย์แผน
ไทยครบวงจร 

โครงการส่งเสริมการน า
สมุนไพรมาใช้ดูแล
สุขภาพของคนในชุมชน 
 

เพื่อส่งเสริมให้ประชาชน
ใช้สมุนไพรเพื่อการดูแล
สุขภาพของคนในชุมชน 

1.วางแผนด าเนินงาน
ร่วมกัน 
2.ส่งเสริมการแปรรูป
สมุนไพรไว้ใช้ใน
ครัวเรือน 
3.สาธิตและแปรรูป
สมุนไพรในชุมชน 
4.บันทึกผลโครงการ 
5.สรุปโครงการ 

ประชาชนในเขต
รับผิดชอบของ
รพ./รพ.สต.ตะ
กุกเหนือ/รพ.สต
ตะกุกใต้/รพ.สต.
บ้านคลองใส 
จ านวน 80 
ครัวเรือน 

ธ.ค.62 
 
ม.ค. – ส.ค.

63 
 

ม.ค. – ส.ค.
63 

ส.ค.63 
ส.ค.63 

15,000 
 
 

15,000 

กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกเหนือ 
กองทุน
สุขภาพต าบล
ตะกุกใต้ 
 
 

ธีราภรณ์  
ศรีอุ่น 
 
 
เอกรัฐ  
จิตรโสภา 

 
 
 

 
 
 

 


