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ยุทธศาสตร์ระบบสุขภาพอ าเภอพยัคฆภูมิพิสัย ปี 2564 
 วิสัยทัศน์ 
  เป็นองค์กรที่ได้มาตรฐาน บริการแบบองค์รวม พลังสังคมมีส่วนร่วม ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มี
ความสุข 
  
 เป้าหมาย 
  1. ประชาชนสุขภาพดี 
  2. เจ้าหน้าที่มีความสุข 
  3. ระบบสุขภาพยั่งยืน 
  
 พันธกิจ 
  1. ส่งเสริม สนับสนุนประชาชนและภาคีเครือข่ายด้านสุขภาพให้มีส่วนร่วมในการจัดการสุขภาพของ
ตนเอง ครอบครัว และชุมชน เพ่ือสร้างสุขภาวะอย่างยั่งยืน  
  2. พัฒนาคุณภาพบริการและเครือข่ายบริการด้านสุขภาพ เพ่ือให้ประชาชนได้รับบริการที่มีคุณภาพ
และได้มาตรฐาน  
  3. พัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล เพ่ือให้ได้ตามเกณฑ์มาตรฐานและมีสุขภาพดี 
  4. พัฒนาระบบบริหารจัดการสุขภาพ เพื่อให้เป็นไปตามหลักธรรมาภิบาล 
  
 อัตลักษณ์ 
   “บริการดี  สามัคคี  มีคุณธรรม” 
 
  ค่านิยม 
   “MOPH-H” 

M : Mastery 
เป็นนายตนเอง คือเป็นบุคคลที่หมั่นฝึกฝนตนเองให้มีศักยภาพ ยึดมั่นในความถูกต้อง มีวินัย ปฏิบัติตาม
กฎระเบียบ บนพื้นฐานของการมีส านึก รับผิดชอบ คุณธรรม และจริยธรรม 

O : Originality 
เร่งสร้างสิ่งใหม่ คือสร้างสรรค์นวัตกรรม สิ่งใหม่ ที่เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ เพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อระบบ
สุขภาพ 

P : People centered 
ใส่ใจประชาชน คือต้องยึดประชาชนเป็นศูนย์กลางในการท างานเพ่ือประโยชน์อันดีแก่ประชาชน โดยใช้หลักเข้าใจ 
เข้าถึง พ่ึงได้ 

H : Humility 
อ่อนน้อมถ่อมตน คือมีสัมมาคารวะ มีน้ าใจ ให้อภัย รับฟังความเห็น เสียสละเพ่ือประโยชน์ส่วนรวม 

H : Healthy & Happiness 
สุขภาพดี มีความสุข 
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 ประเด็นยุทธศาสตร์ 4 Excellence 
  ยุทธศาสตร์ที่ 1 ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (Prevention 
Promotion & Protection Excellence) 
  ยุทธศาสตร์ที่ 2 บริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 
  ยุทธศาสตร์ที่ 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 
  ยุทธศาสตร์ที่ 4 บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 
 เป้าประสงค์ : ยุทธศาสตร์ที่ 1 ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ 
(Prevention Promotion & Protection Excellence) (คงเดิม) 
  1) ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาพที่ดี 
  2) มีระบบป้องกัน ควบคุมโรค ระบบเฝ้าระวังโรคที่สามารถตอบสนองได้ทันที 
  3) มีระบบคุ้มครองผู้บริโภคท่ีมีประสิทธิภาพ 
  4) มีระบบการบริการจัดการสิ่งแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อสุขภาพของประชาชน 
  5) ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค 
 เป้าประสงค์ : ยุทธศาสตร์ที่ 2 บริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 
  1) มีหมอครอบครัวดูแลประชาชนทุกครัวเรือน 
  2) มีระบบบริการสุขภาพที่ได้คุณภาพมาตรฐาน 
  3) มีระบบการส่งต่อที่มีประสิทธิภาพ 
  4) มีเครื่องมือและเทคโนโลยีทางการแพทย์ทันสมัย 
  5) มีความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน ในการป้องกันและรักษาโรคที่มีความส าคัญ 
 เป้าประสงค์ : ยุทธศาสตร์ที่ 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 
  1) มีแผนอัตราก าลังทีส่อดคล้องกับกรอบความต้องการอัตราก าลังคนของจังหวัด 
  2) มีการกระจายสัดส่วนบุคลากรสุขภาพให้มีความสมดุลกัน  
  3) มีการธ ารงรักษาก าลังคนด้านสุขภาพ 
  4) มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรให้เป็นคน เก่ง ดี  มีสุข 
 เป้าประสงค์ : ยุทธศาสตร์ที่ 4 บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)
  1) ระบบหลักประกันสุขภาพครอบคลุมประชากรในทุกภาคส่วนอย่างมีคุณภาพโดยไม่มีความเหลื่อม
ล้ าของคุณภาพบริการในแต่ละระบบ 
  2) มีการบูรณาการข้อมูลระหว่างทุกระบบหลักประกันสุขภาพ และระหว่างทุกหน่วยบริการ          
ทุกระดับเพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพในการบริหารจัดการ 
  3) มีการสร้างและพัฒนากลไกด้านการเงินการคลังสุขภาพ 
  4) มีระบบเทคโนโลยีดิจิตอลด้านสุขภาพ 
  5) มีการท าวิจัยและน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์และสร้างนวัตกรรมใหม่ๆ เพ่ือน าไปใช้ประโยชน์ใน
การพัฒนาระบบสุขภาพจังหวัดอย่างเหมาะสม 
 *** 6) ระบบการเงินการคลังมีความสมดุล 
 
*** นโยบายเพิ่มเติมจากผู้บริหารCUP 
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แผนยุทธศาสตร์ระบบสขุภาพอ าเภอพยัคฆภูมิพิสัย ปี 2563-2564 
 

ยุทธศาสตร์ที ่1 ส่งเสริมสขุภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

1. พัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทย
กลุ่มสตรีและเด็กปฐมวัย 

1) ร้อยละสถานบริการสุขภาพที่มีการคลอดมาตรฐาน 100 100 บังอร 
2) อัตราการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อน 12 สัปดาห ์ 85 90 บังอร/มิ่งขวัญ 
3) อัตราการฝากครรภ์ครบ 5 ครั้งตามเกณฑ์  85 90 บังอร/มิ่งขวัญ 
4) ร้อยละของหญิงตั้งครรภ์ได้รับวิตามินเสริมไอโอดีนธาตุเหล็กและโฟลิก  100 100 บังอร/มิ่งขวัญ 
5) ร้อยละของทารกแรกเกิดมีน้ าหนกันอ้ยกว่า 2,500 กรัม  ไม่เกินร้อยละ 6 ไม่เกินร้อยละ 5 บังอร/มิ่งขวัญ 
6) อัตราทารกแรกเกิดมีภาวะขาดออกซิเจนไม่เกิน 21 ต่อพันการเกิดมีชีพ ไม่เกิน 22 ต่อพันการเกิดมีชีพ ไม่เกิน 21 ต่อพันการเกิดมีชีพ บังอร/มิ่งขวัญ 
7) อัตราส่วนการตายมารดาไทย ต่อการเกิดมีชีพแสนคน ไม่เกิน 17 ไม่เกิน 16 บังอร/มิ่งขวัญ 
8) ความส าเร็จของพัฒนาการเด็กตามเกณฑ์มาตรฐาน    
     8.1) ร้อยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี มีพัฒนาการสมวยั  ไม่น้อยกวา่ ร้อยละ 96 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 97 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
     8.2) ร้อยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ  ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 96 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 96 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
    8.3) ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี ไดร้ับการคัดกรองพัฒนาการพบสงสัยล่าชา้  ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 30 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 30 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
    8.4) ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี ทีม่ีพัฒนาการสงสัยล่าชา้ได้รับการติดตาม  ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 97 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 97 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
    8.5) ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี ทีม่ีพัฒนาการล่าชา้ได้รับการกระตุ้นพัฒนาการด้วย TIDA4I  ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 สุพรรษา 
9) ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน (ร้อยละ 63) ส่วนสูงเฉลี่ยที่อาย ุ5 ป ี 
     (ช.113/  ญ.112 ซม.) 

 
 

 
 

จารุณี/เสกสรรค์ 

    -ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน  ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 60 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 62 
    -ส่วนสูงเฉลี่ย ที่อายุ 5 ปี (ช.113/ญ.112 ซม.) ช.113 ซม. 

ญ.112 ซม. 
ช.113 ซม. 
ญ.112 ซม. 

10) ระดับความส าเร็จในการป้องกันหญิงต้ังครรภ์และทารกแรกเกิดขาดสารไอโอดีน  ระดับ 5 ระดับ 5 จารุณี/เสกสรรค์ 
    10.1) ร้อยละหญิงต้ังครรภ์มีปริมาณไอโอดีนในปัสสาวะน้อยกว่า150 ไมโครกรัมต่อลิตร ไม่เกินร้อยละ 50 ไม่เกินร้อยละ 50 
    10.2) ร้อยละทารกแรกเกิดมีระดับฮอร์โมนกระตุ้นต่อมธยัรอยด ์(TSH) มากกวา่ 11.2 mU/L ไม่เกินร้อยละ 3 ไม่เกินร้อยละ 3 
11) ร้อยละของลานเล่นในหมู่บ้าน ไมน่้อยกว่าร้อยละ 30 ของหมู่บา้นที่รับผดิชอบทั้งหมด ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 30 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 60 จารุณี/เสกสรรค์ 
12) ร้อยละของสถานพัฒนาเด็กปฐมวยัผ่านเกณฑ์มาตรฐานแห่งชาต ิ ระดับดีมาก 

ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 70 
ระดับดีมาก 

ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 70 
จารุณี/เสกสรรค์ 

2. พัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทย
กลุ่มวัยเรียนและวยัรุ่น 

13) เด็กไทยมีระดับสติปัญญาเฉลี่ยไม่ต่ ากวา่ 100  ไม่ต่ ากว่า 100 ไม่ต่ ากว่า 100 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
14) ร้อยละของเด็กวัยเรียน สูงดีสมส่วน     
      14.1) ร้อยละของเด็กวยัเรียน เร่ิมอ้วน และอ้วน  ไม่เกินร้อยละ 10 ปวีณา/เสกสรรค์ 
      14.2) ร้อยละของเด็กอายุ 6-14 ปี สูงดีสมส่วน  ร้อยละ 67 ปวีณา/เสกสรรค์ 
15) ร้อยละของเด็กไทยมีความฉลาดทางอารมณ์ (EQ) อยู่ในเกณฑ์ปกติขึ้นไป  ร้อยละ 80 ร้อยละ 80 สุพรรษา/เสกสรรค์ 
16) ร้อยละเด็กกลุ่มอายุ 0-12 ปีฟันดไีม่มีผุ (cavity free)  ร้อยละ 65 ร้อยละ 70 เด่น/เสกสรรค์ 
17) อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ปี  ไม่เกิน 34  ต่อพัน ไม่เกิน 32 ต่อพัน บังอร/มิ่งขวัญ 
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ยุทธศาสตร์ที ่1 ส่งเสริมสขุภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

2. พัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทย
กลุ่มวัยเรียนและวยัรุ่น (ต่อ) 

18) ร้อยละของโรงเรียนพัฒนาเป็นโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLS) ร้อยละ 10 ร้อยละ 15 ปวีณา/เสกสรรค์ 
19) ร้อยละของการต้ังครรภ์ซ้ าในวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี  ไม่เกินร้อยละ 14 ไม่เกินร้อยละ 13.5 ศักดิภัณฑ์/เสกสรรค์ 

3. พัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทย
กลุ่มวัยท างาน 

20) ร้อยละของวัยท างานอายุ 30-44 ปี มีค่าดัชนีมวลกายปกติ  ร้อยละ 57 ร้อยละ 57 กุลวดี/นุชศรา 

4. พัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทย
กลุ่มวัยผู้สูงอาย ุ

21) ร้อยละของผู้สูงอายุที่มภีาวะพึ่งพิงได้รับการดูแลตาม Care Plan ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 สุภา/เสกสรรค์ 
22) ร้อยละของประชากรสูงอายุที่มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 60 ร้อยละ 65 สุภา/เสกสรรค์ 
23) ร้อยละของต าบลที่มีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุ ระยะยาว (Long Term Care) ใน   
ชุมชนผ่านเกณฑ์ 

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 สุภา/เสกสรรค์ 

24) อัตราของผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้เพิ่มขึ้นหรือคงที่ (Healthy Ageing) >95.87 >95.87 สุภา/เสกสรรค์ 
25) รพช. มีหนว่ยบรกิารผู้สูงอาย ุ ร้อยละ 70 ร้อยละ 75 สุภา/เสกสรรค์ 

5. พัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของ
ประชากร 

26) จ านวนครอบครัวไทยมีความรู้ดา้นสุขภาพเร่ืองกิจกรรมทางกาย ร้อยละ 10 ร้อยละ 50 กุลวดี/เสกสรรค์ 

6. พัฒนาคุณภาพชวีิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) 

27) ร้อยละอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ที่มีคุณภาพ 
     27.1) พชอ.ที่มีคุณภาพดแูลคุณภาพชีวิตกลุ่มเปราะบาง 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 80 อุไร/สุขสรร 

7. พัฒนาระบบการตอบโต้ภาวะฉกุเฉิน
และภัยสขุภาพ 

28) ระดับความส าเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของหน่วยงาน ระดับ 5 
ร้อยละ 100 

ระดับ 5 
ร้อยละ 100 

วิมลมาศ/สุภาพร/ 
สุขสรร 

8.ควบคุมโรคติดต่อ 29) ร้อยละของกลุ่มประชากรหลักที่เขา้ถึงบริการป้องกันเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์         
เชิงรุก 

ร้อยละ ๙๒ ร้อยละ ๙4 ศักดิ์ภัณฑ์/นุชศรา 

30) ร้อยละของเด็กและเยาวชนอายุ 15-24 ปี  ที่มีการป้องกันตนเองโดยใช้ถงุยางอนามัยเมื่อมี
เพศสัมพันธ์ครั้งล่าสุด  

≥ 70 ≥ 70 ศักดิ์ภัณฑ์/นุชศรา 

31) ร้อยละของอ าเภอที่ผ่านเกณฑ์โครงการสัตว์ปลอดโรคคนปลอดภยัฯ ร้อยละ ๑๐๐ ร้อยละ ๑๐๐ สุภาพร/ชลธิชา 
32) ร้อยละของอ าเภอที่มีอัตราปว่ยดว้ยโรคไข้เลือดออกลดลง ไม่น้อยกว่าร้อยละ ๑๒ ของค่ามัธย
ฐานย้อนหลัง ๕ ปี และร้อยละ 70 ของต าบลที่สามารถควบคุมโรคไข้เลือดออกได้ภายใน ๒ เท่า
ของระยะฟกัตัว (๒๘ วัน)  

อ าเภอร้อยละ 100  
และต าบลร้อยละ 70 

อ าเภอร้อยละ 100  
และต าบลร้อยละ 70 

สุภาพร/ชลธิชา 

9. ควบคุมโรคไม่ติดต่อและภัยสุขภาพ 33) อัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ าของเด็กอายุน้อยกวา่ 15 ปี  ไม่เกิน 4.6 ต่อ ปชก.แสนคน ไม่เกิน 3.4 ต่อ ปชก.แสนคน สุภาพร/ชลธิชา 
34) อัตราการเสียชีวิตจากอบุัติเหตุทางถนน ไม่เกิน 20.9 ต่อปชก.แสนคน ไม่เกิน 18.7 ต่อปชก.แสนคน สุภาพร/ชลธิชา 
35) อัตราผู้ป่วยเบาหวานรายใหมจ่ากกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน และอัตรากลุ่มสงสัยป่วยโรคความดัน
โลหิตสูงในเขตรับผิดชอบได้รับการวัดความดันโลหิตที่บา้น 

  ชญาภา/นุชศรา 

   35.๑) อัตราผู้ปว่ยโรคเบาหวานรายใหม่จากกลุ่มเสี่ยงโรคเบาหวาน ≤1.95 ≤1.85 
   35.๒) อัตรากลุ่มสงสัยปว่ยโรคความดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบได้รับการวัดความดันโลหิต 
ที่บ้าน 

≥ 40 ≥ 5๐ 

36.1) ร้อยละการตรวจติดตามกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวานและ/หรือความดันโลหิตสูง DM≥ร้อยละ 60/ 
HT≥ร้อยละ 60 

DM≥ร้อยละ ๗0/ 
HT≥ร้อยละ ๗0 

ชญาภา/นุชศรา 
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ยุทธศาสตร์ที ่1 ส่งเสริมสขุภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

9. ควบคุมโรคไม่ติดต่อและภัยสุขภาพ 
(ต่อ) 

36.2) ร้อยละของชุมชนผ่านเกณฑ์การด าเนินงาน “ชุมชนวิถีใหม ่ห่างไกล NCDs”   ชญาภา/นุศรา 
37) โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์การประเมนิคลินิก NCD คุณภาพระดับดีเด่น  ระดับดีเด่น 

(ร้อยละ 70) 
ระดับดีเด่น 
(ร้อยละ 70) 

ชญาภา/นุศรา 

38) ร้อยละความส าเร็จในการด าเนินงาน CKD clinic ในโรงพยาบาล  ร้อยละ  65 ร้อยละ  70 วันชัย/นุชศรา 
39) ร้อยละของสตรีอาย ุ30-60 ปี ที่ได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 
 

ร้อยละ 20 
 

ร้อยละ 40 
(สะสม 2563-2564) 

วิภาพร/นุชศรา 

      39.1) ร้อยละของสตรีอายุ 30-70 ปี ที่ได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม ร้อยละ 80 ร้อยละ 80 
40) ความชกุของผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในประชากร อาย ุ15 ปขีึ้นไป ไม่เกินร้อยละ 15 ไม่เกินร้อยละ 18 วีระพงษ์/นุชศรา 
41) ความชกุของผู้สูบบุหรี่ในประชากรอายุ 15 ปีขึ้นไป  ไม่เกินร้อยละ 18 ไม่เกินร้อยละ 18 วีระพงษ์/นุชศรา 
42) ร้อยละของอ าเภอมีการขบัเคลื่อนมาตรการยุติการใช้สารเคมีทางการเกษตร ที่มีอันตรายสูง
ร่วมกับหนว่ยงานที่เกีย่วขอ้งในระดับส่วนกลาง และภูมิภาค อย่างน้อยจังหวัดละ 1 เร่ือง 

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 นาฏศิลป์/ชลธิชา 

43) ร้อยละของอ าเภอมีระบบรับแจ้งขา่วการใช้/ป่วยจากการสัมผัสสารเคมีทางการเกษตร 3 ชนิด 
(พาราควอต คลอร์ไพริฟอส ไกลโฟเสต) โดยประชาชน/อสม. ผ่าน Mobile Application สู่หน่วย
บริการ (คลินิกสารเคมีเกษตร/คลินิกโรคจากการท างาน)  

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 นาฏศิลป์/ชลธิชา 

44.1) ร้อยละของโรงพยาบาลมีการจัดท าฐานข้อมูลอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอ้ม (Occupational 
and Environmental Health Profile : OEHP) ด้านเกษตรกรรม และมีการรายงานการเจ็บป่วย
หรือเสียชีวิตจากสารเคมีทางการเกษตร (รหัสโรค T60)  
44.2) ระดับความส าเร็จในการขับเคลื่อนมาตรการลดโรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชพี
และสิ่งแวดล้อมตามกฎหมายและปัญหาส าคัญในพื้นที่ 

ร้อยละ 100 
 
 

ระดับ 5 

ร้อยละ 100 
 
 

ระดับ 5 

นาฏศิลป์/ชลธิชา 

10. ส่งเสริมและพัฒนาความปลอดภัย
ด้านอาหาร 

45) ร้อยละของผลิตภัณฑ์อาหารสดและอาหารแปรรูปมีความปลอดภยั  
 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 80 มยุรี/ชลธิชา 

11. พัฒนาระบบการคุ้มครองผู้บริโภค
ด้านผลติภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ 

46) ร้อยละของผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงและสถานประกอบการสุขภาพที่ไดร้ับการตรวจสอบ ได้
มาตรฐานตามเกณฑ์ที่ก าหนด  

ร้อยละ 80 ร้อยละ 80 สุณิสา/นุชศรา 

47) ร้อยละของสถานพยาบาล และสถานประกอบการเพื่อสขุภาพผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามที่
กฎหมายก าหนด  

90 90 สุณิสา/ชลธิชา 

48) ระดับความส าเร็จในการขับเคลื่อนกิจกรรมส่งเสริมการใช้ยาปลอดภัยในชมุชน ระดับ 5 ระดับ 5 สุณิสา/ชลธิชา 
49) ระดับความส าเร็จของเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพระดับอ าเภอ
ที่มีความเข้มแข็งและปกป้องสิทธิประชาชนได้  

ระดับ 5 ระดับ 5 สุณิสา/ชลธิชา 

12. พัฒนาระบบบริหารจัดการ
สิ่งแวดล้อม 

50) ร้อยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN&CLEAN Hospital - รพ.ผ่านเกณฑ์ฯ ระดับดีมากข้ึนไป 
ร้อยละ 60 

- รพ.ผ่านเกณฑ์ฯ ระดับดีมาก Plus 
อย่างน้อยจังหวัดละ 2 แห่ง 

- รพ.ผ่านเกณฑ์ฯ ระดับดีมากข้ึนไป 
ร้อยละ 100 

- รพ.ผ่านเกณฑ์ฯ ระดับดีมาก Plus 
ร้อยละ 80 

นาฏศิลป์/ชลธิชา 

51) โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีการควบคุมการจัดการมูลฝอยติดเช้ือด้วยระบบ 
Digital Infectious Control 

ร้อยละ 100 
 

ร้อยละ 100 
 

นาฏศิลป์/ชลธิชา 
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ยุทธศาสตร์ที ่2 บริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

13. คุ้มครองสุขภาพประชาชนจากมลพิษ
สิ่งแวดล้อมใน พื้นที่เสี่ยง (Hot Zone) 

52) จังหวัด/อ าเภอที่มีระบบจัดการปัจจัยเส่ียงจากสิ่งแวดล้อมและสขุภาพตามเกณฑ์ อ าเภอ 
ผ่านเกณฑ์ระดับดี 

อ าเภอผ่านเกณฑ์ระดับดี  
ร้อยละ 80 และผา่นเกณฑ์
ระดับดีมาก ร้อยละ 60 

นาฏศิลป์/ชลธิชา 

14. พัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูม ิ 53) ร้อยละหน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายหนว่ยบริการปฐมภูมิ ที่เปิดด าเนินการในพื้นที ่
    53.1) ประชาชนไทยมีหมอประจ าครอบครัว 3 คน 
    53.2) เปิด PCC มะโบ่ ปีงบประมาณ 2564** 
    53.3) พัฒนา PCC เดิม ของปี 2562-2563 (เมืองเตา/ปะหลาน) ให้สามารถบริการได้เต็ม
ศักยภาพ** 

ร้อยละ 40 ร้อยละ 55 อุไร/สุขสรร 

54) ร้อยละของประชาชนในอ าเภอที่เปน็ที่ตั้งของ รพศ./รพท. มีแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวหรือ
แพทย์ที่ผ่านการอบรมและคณะผู้ให้บริการสุขภาพปฐมภูมิดูแลดว้ยหลักเวชศาสตร์ครอบครัว 

ร้อยละ 40 
 

 อุไร/สุขสรร 

55) ร้อยละของอ าเภอที่มีระดับความส าเร็จในการจัดการแก้ไขปัญหาโรคและภัยสุขภาพส าคัญ
ของจังหวัด ด้วยกลไก พชอ.และหมอครอบครัว ที่เชื่อมโยงระบบบริการปฐมภูมกิับชุมชนและ
ท้องถิ่นอย่างมีคุณภาพ (โดยเน้น ๔ เร่ือง ประกอบดว้ย (1) MCH/พัฒนาการและ IQ (2) 
OV/CCA (3) DM/HT/CKD (๔) TO BE NUMBER ONE  

ร้อยละ 85 
 

ร้อยละ 90 
 

อุไร/สุขสรร 

56.1) ร้อยละของต าบลที่จัดการสุขภาพแบบบูรณาการ ผ่านตามเกณฑ์ที่ก าหนด (โดยเน้น 5 
เร่ือง ประกอบด้วย (1) MCH/พัฒนาการและ IQ (2) OV/CCA (3) DM/HT/CKD (๔) COVID-
19 (5) ยาเสพติด 
56.2) ร้อยละต าบลเป้าหมายผ่านเกณฑ์ต าบลจัดการคุณภาพชีวิต 

85 75 อุไร/สุขสรร 

57) ร้อยละ อปท.จัดบรกิารสุขภาพ และสนับสนุนการด าเนินงานปฐมภูมแิละชมุชนตามเกณฑ์   จิตรา/สุขสรร 
1. อปท.อปท.สมทบงบประมาณ ร้อยละ 80 ภายในไตรมาส 2 ร้อยละ 100 ร้อยละ 85 
2. ร้อยละ 90 อปท.สนับสนุนโครงการทั้ง 5 ประเภท ภายในไรมาส 4  ร้อยละ 80 ร้อยละ 95 
3. ร้อยละกองทุนฯไม่มีงบประมาณคงเหลือเกินสองเท่า (ตามประกาศฯข้อ 23) ณ วันที่ 15 
กันยายน 64) 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 95 

4. ร้อยละ 60 ของกองทุนทั้งหมด มีเงินคงเหลือภายในไตรมาส 4 น้อยกว่า 
ร้อยละ 30 

น้อยกว่า 
ร้อยละ 25 

5. อปท.โอนเงินสมทบเข้ากองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ภายในไตรมาส 2 ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 
6. กองทุนได้รับการประเมินจากทีมพี่เลีย้งระดับอ าเภอไตรมาส  2-3 น้อยกว่า 

ร้อยละ 25 
น้อยกว่า 

ร้อยละ 20 
7. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หรือกองทุนหลักประกันสุขภาพ มีการบริหารจดัการ การ
จัดบริการส่งเสริมพัฒนาการ โภชนาการ ทันตสุขภาพ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กของ อปท. ได้อย่าง
มีอัตลักษณ์ ร้อยละ 50 ของกองทุนทั้งหมดในอ าเภอ 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 

8. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หรือกองทุนหลักประกันสุขภาพ มีการบริหารจดัการ NCD ได้
อย่างมีอัตลักษณ ์ร้อยละ 50 ของกองทนุทั้งหมดในอ าเภอ 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 

14. พัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูม ิ(ตอ่) 9. กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับทอ้งถิ่นหรือพื้นที่  มโีครงการที่เกี่ยวกับการเข้าถึงบริการ ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 จิตรา/สุขสรร 
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สาธารณสุขของพระสงฆ์ ไม่น้อยกว่าอ าเภอละ 1 กองทุน 
10. ผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงได้รับบริการตาม Care plan  ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 
11. ผู้สูงอายุได้รับการบันทกึ ADL เมื่อครบ 9 เดือน  ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 
12. ผู้สูงอายุได้รับการบันทกึ ADL มีคะแนนดีขึ้น  ร้อยละ 25 ร้อยละ 35 
57.1) ร้อยละ อปท. จัดบริการสุขภาพ และสนับสนุนการด าเนินงานปฐมภูมิและชุมชนตาม
เกณฑ์ (ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน) 

ร้อยละ 90 ร้อยละ 100 
 

จิตรา/สุขสรร 

57.2) ร้อยละ อปท. จัดบริการสุขภาพ และสนับสนุนการด าเนินงานปฐมภูมิและชุมชนตาม
เกณฑ์ (ด้านการคุ้มครองผู้บริโภค) 

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 
 

จิตรา/สุขสรร 

57.3) ร้อยละ อปท. จัดบริการสุขภาพ และสนับสนุนการด าเนินงานปฐมภูมิและชุมชนตาม
เกณฑ์ (ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ) 

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 
 

จิตรา/สุขสรร 

58) ร้อยละของ รพ.สต./ศสม. ที่ให้บริการสุขภาพช่องปากที่มีคุณภาพและอัตราการใช้บริการ
สุขภาพชอ่งปากของประชาชนในพื้นที่รบัผิดชอบอ าเภอ  

  เยาวลักษณ์/นุชศรา 

58.1) ร้อยละของ รพ.สต./ศสม. จัดบริการสุขภาพช่องปากที่มีคุณภาพตามเกณฑ์ (15 กิจกรรม
หลัก 7 กลุ่มเป้าหมาย) 

ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 65 ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 60 

58.2) อัตราการใช้บริการสุขภาพช่องปากของประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบอ าเภอ ไม่น้อยกวา่   ร้อยละ 38 ไม่น้อยกวา่   ร้อยละ 40 
15. พัฒนาเครือข่ายก าลังคนด้านสุขภาพ 
และ อสม.  

59) ร้อยละของผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับการดูแลจาก อสม. หมอประจ าบา้นมีคุณภาพชีวิตที่
ดี 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 75 มยุรี/สุขสรร 

60) จ านวน อสม. ที่ได้รับการพัฒนาเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน 2,073 คน 
 

227 คน 
(หมู่บ้านละ 1 คน) 

มยุรี/สุขสรร 

61) ร้อยละของครอบครัวที่มีศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเองได้ตามเกณฑ์ที่ก าหนด  
 

ร้อยละ 65 ร้อยละ 75  

62) อาสาสมัครประจ าครอบครัว (อสค.) มีความรอบรู้ด้านสุขภาพและเป็นแกนน าในการดูแล
สุขภาพครอบครัว  

ร้อยละ 70 ร้อยละ 70  

16. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรค
ไม่ติดต่อเรื้อรัง 

63) ร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงที่ควบคุมได้     ชญาภา/นุชศรา 
     63.1) รอ้ยละของผู้ป่วยเบาหวานที่สามารถควบคุมได้  ≥๔๐ ≥๔๐ 
     63.2) รอ้ยละของผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่สามารถควบคุมได้  ≥๕๐ ≥๕๐ 
64) ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวานความดนัโลหิตสูงที่ขึ้นทะเบียนได้รับการประเมนิโอกาสเสี่ยงต่อ
โรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk)  

≥๘๗.๕ ≥๙๐ จารุณี/นุชศรา 

65) อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองและระยะเวลาที่ได้รับการรักษาที่เหมาะสม น้อยกว่าร้อยละ 7 น้อยกว่าร้อยละ 7 จารุณี/นุชศรา 
17. พัฒนาระบบรกิารโรคติดต่อ โรคอุบัติ
ใหม่ และโรคอุบัติซ้ า  

66) อัตราความส าเร็จของการรักษาวัณโรคปอดรายใหม่  ร้อยละ 85 ร้อยละ 85 วิภาพร/ชลธิชา 
67) ร้อยละความครอบคลุมการรักษาผูป้่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ า (TB Treatment 
Coverage) ≥ ร้อยละ82.5 ของค่าคาดประมาณจ านวนผู้ป่วยวัณโรค 

≥ ร้อยละ82.5 ≥ ร้อยละ 88 
 

วิภาพร/ชลธิชา 

     67.1) การด าเนินงานตามมาตรการโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
             (1) จ านวนผู้ป่วยของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ทุกจังหวัดมีผู้ปว่ยรายใหม่ไม่เกิน 
5 คน/ประชากร 1 ล้านคน/วัน 

  
ไม่เกิน 5 คน/ปชก. 1 ล้าน

คน/วัน 

สุภาพร/สุขสรร/ทัศนีย ์

            (2) อัตราปว่ยของผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของประเทศ ต่ ากวา่ร้อยละ  ร้อยละ 1.4  
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1.4 
       67.2) ระดับความส าเร้จในการเตรียมความพร้อมและตอบโตก้ารระบาดโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 ระลอกใหม ่

 ระดับ 5 

       67.3) สถานที่กกักันตัวตามที่รัฐก าหนด(AHO/WO) ได้มาตรฐานตามเกณฑ์การรับ
ชาวต่างชาติเพิ่มขึ้น (เพิ่มขึ้นร้อยละ 5) 

 เพิ่มขึ้นร้อยละ 5 

       67.4) รพ.ระดับ A และ S ทุกแหง่ ให้บริการตามแนวปฏบิัติแพทย์วิถีใหม่ในสาขาที่เลือก
ครบถ้วนตาม Key Step Assesments) 

  

       67.5) รพ.ระดับ A และ S ทุกแหง่มีการจัดท าแผนและซ้อมแผน BCP for EID   
18. ป้องกันและควบคุมการด้ือยาต้านจุล
ชีพและการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล 

68) ร้อยละของโรงพยาบาลที่ใช้ยาอยา่งสมเหตุผล (RDU)  RDU ขั้นที ่2 80% 
RDU ขั้นที่ 3 20% 

RDU ขั้นที ่2 (70%) 
RDU ขั้นที ่3 (35%) 

วุฒิไกร/นุชศรา 

69) ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีระบบจดัการการด้ือยาต้านจุลชีพอย่างบูรณาการ (AMR)  การติดเชือ้ AMR ลดลง 50%  
จาก baseline ปี 2560 

การติดเชือ้ AMR ลดลง 50% 
จาก baseline ปี 2561 

19. พัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศทาง
การแพทย ์

70) ร้อยละการส่งต่อผู้ป่วยนอกเขตสุขภาพลดลง  
    70.1) ลดการ Refer Out ** 
    70.2) เพิ่มการรับส่งต่อ จาก รพช.เครือข่าย** 
    70.3) ร้อยละของผู้ปว่ยที่ได้รับการผ่าตัดแบบ Minimally Invasive Surgery** 
    70.4) เพิ่มอัตราการบริการผู้ป่วยใน** 

ลดลงร้อยละ 10 ลดลงร้อยละ 10 สังวาลย์/วิมลมาศ 

20. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขา
ทารกแรกเกิด 

71) อัตราตายทารกแรกเกิด  < 2.5 ต่อ 1,000 ทารกแรก
เกิดมีชีพ 

< 3.5 ต่อ 1,000 ทารกแรก
เกิดมีชีพ 

บังอร/อภิญญา 

21. พัฒนาระบบการดูแลแบบ
ประคับประคอง (Palliative Care) และ
การดูแลผู้ป่วยกึ่งเฉียบพลัน 

72) ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีการดูแลแบบประคับประคอง (Palliative Care) ตามเกณฑ ์ ร้อยละ 45 ร้อยละ 50 อารญา/ปานจันทร ์

73) ร้อยละการบรรเทาอาการปวดและจัดการอาการต่างๆ ดว้ย Opioid ในผู้ป่วย
ประคับประคองระยะท้ายอย่างมีคุณภาพ 

ร้อยละ 40 ร้อยละ 45 อารญา/ปานจันทร ์

22. พัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทย 74) ร้อยละของผู้ป่วยนอกทั้งหมดที่ได้รับบริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟื้นฟูสภาพดว้ย
ศาสตร์การแพทยแ์ผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  

19.5 20.5 วรรณภา/ประภัสสร 

23. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขา
สุขภาพจิตและจิตเวช 

75) ร้อยละของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเข้าถึงบริการสุขภาพจิต  ≥ร้อยละ 65 ≥ร้อยละ 80 กรรณิกา/นุชศรา 
76) อัตราการฆ่าตวัตายส าเร็จ  
      76.1) ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตวัตายไม่กลับมาท าร้ายตวัเองซ้ าในระยะเวลา 1 ปี 

≤ 6.0 ต่อแสน ปชก. ≤ 8  ต่อแสน ปชก. 
ร้อยละ 90 

กรรณิกา/นุศรา 

24. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ 5 สาขา
หลัก (สูตินารีเวช ศัลยกรรม อายุรกรรม  
กุมารเวชกรรม และออร์โธปิดิกส์) 

77) อัตราการเสียชีวิตจากภาวะการติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงของผู้ป่วยที่เข้ารับการ
รักษาในโรงพยาบาลชนิด community acquired sepsis  

< ร้อยละ 24/48 < ร้อยละ 26 สุธิกาญจน์/ชลธิดา 

78) ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีทีม Refracture Prevention ในโรงพยาบาลตั้งแต่ระดับ M 1          
ขึ้น ไป ที่มีแพทย์ออรโ์ธปิดกิส์เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ 100 
(1 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(1 แห่ง) 

สุธิกาญจน์/สุดใจ 

79) ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีทีม Capture the fracture ร้อยละ 30 ร้อยละ 40 สุธิกาญจน์/สุดใจ 
79.1) ร้อยละของผู้ป่วย Capture the fracture ที่มีภาวะกระดกูหักซ้ า (Refracture)  < ร้อยละ 25 < ร้อยละ 20 
79.2) ร้อยละของผู้ป่วย Capture the fracture ที่ได้รับการผ่าตัดภายใน 72 ชั่วโมง หลังจาก
ได้รับการรักษาในโรงพยาบาล (Early surgery)  

>ร้อยละ 50 >ร้อยละ 50 

25. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขา 80) ร้อยละโรงพยาบาลตั้งแต่ระดับ F2 ขึ้นไปสามารถใหย้าละลายลิ่มเลือด (Fibrinolytic ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 อนงค์/วิมลมาศ 
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โรคหัวใจ drug) ในผู้ป่วย STEMI ได ้ 
81) อัตราตายของผู้ป่วยโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI และการให้การรักษาตาม
มาตรฐานเวลาที่ก าหนด 

อัตราตาย ไม่เกินร้อยละ 9 
การรักษาร้อยละ 50 

อัตราตาย ไม่เกินร้อยละ 8 
การรักษาร้อยละ 60 

อนงค์/วิมลมาศ 

82) อัตราตายจากโรคหลอดเลือดหวัใจ  25 24 อนงค์/วิมลมาศ 
26. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขา
โรคมะเร็ง 

83) ร้อยละผู้ป่วยมะเร็ง 5 อันดับแรกได้รับการรักษาภายในระยะเวลาที่ก าหนด  ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 สุธิกาญจน์/เข็มมาลา 
     83.1) รอ้ยละของผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยการผ่าตัดภายในระยะเวลา 4 สัปดาห์   ≥ ร้อยละ 75 
     83.2) รอ้ยละของผู้ป่วยที่ได้รับการกัษาด้วยเคมีบ าบัดภายในระยะเวลา 6 สัปดาห์  ≥ ร้อยละ 75 
     83.3) รอ้ยละของผู้ป่วยที่ได้รับการรักษาด้วยรังสีรักษาภายในระยะเวลา 6 สัปดาห์  ≥ ร้อยละ 60 
84) อัตราตายจากโรคมะเร็งตับ  25.3 25 สุธิกาญจน์/เข็มมาลา 
85) อัตราตายจากมะเร็งปอด  19.9 19.6 สุธิกาญจน์/เข็มมาลา 

27. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรค
ไต 

86) ร้อยละของผู้ป่วย CKD ที่มีอัตราการลดลงของ eGFR<5 ml/min/1.73m2/yr  ≥ 66 % ร้อยละ 67 สุธิกาญจน์/วันชยั 

28. พัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาจกัษุ
วิทยา 

87) ร้อยละผู้ป่วยตาบอดจากต้อกระจก (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน  30 วัน  ร้อยละ 85 ร้อยละ 85 สุธิกาญจน์/พิชญาภา 

29. พัฒนาระบบบริการบ าบัดรักษาผูป้ว่ย
ยาเสพติด 

88) ร้อยละผู้ป่วยยาเสพติด ที่บ าบัดครบตามเกณฑ์ที่ก าหนดและได้รับการติดตามดูแลต่อเนื่อง 
1 ป ี(Retention Rate 1 year) 

50 55 จิตติมา/นุชศรา 

89) ร้อยละของผู้ใช้และผู้เสพที่บ าบัดครบตามเกณฑ์ที่ก าหนดของแต่ละระบบหยุดเสพต่อเนื่อง
หลังจ าหน่ายจากการบ าบัด 3 เดือน (3 month remission rate) 

42 44 จิตติมา/นุชศรา 

90) ร้อยละของผู้ป่วยยาเสพติดกลุ่มเสี่ยงก่อความรุนแรงได้รับการประเมิน บ าบัดรักษาและ
ติดตามดูแลช่วยเหลือตามระดับความรนุแรงอย่างต่อเนื่อง 

ร้อยละ 60 ร้อยละ 65 จิตติมา/นุชศรา 

30. พัฒนาระบบบริการดูแลระยะกลาง 
(Intermediate Care) 

91) ร้อยละของโรงพยาบาลระดับ M และ F ในจังหวัดที่ให้การบริบาลฟื้นสภาพระยะกลาง 
แบบผู้ป่วยใน (intermediate bed/ward)  

ร้อยละ 50 ร้อยละ 100 วราลักษณ์/ปานจันทร ์

31. พัฒนาระบบบริการ one day 
surgery 

92) ร้อยละของผู้ป่วยที่เข้ารับการผ่าตดั One Day Surgery 
      92.1) ร้อยละของหารเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการผ่าตัดนิ่วในถุงน้ าดหีรือถุงน้ าดีอักเสบ
ผ่านการผ่าตัดแผลเล็กๆ 

ร้อยละ 20 ร้อยละ 60 ยุพิน/วนัชพร 

32. พัฒนากัญชาทางการแพทย ์ 93.จ านวนคลินิกการให้บริการกัญชาทางการแพทย์แพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนไทย  1 แห่ง วรรณภา/ประภัสสร 
33. พัฒนาระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน
ครบวงจรและระบบการส่งต่อ 

94) อัตราการเสียชีวิตของผู้เจ็บป่วยวิกฤตฉุกเฉิน ภายใน 24 ชั่วโมงในโรงพยาบาลระดับ F2 
ขึ้นไป (ทั้งที่ ER และ Admit)  

ร้อยละ 8 ร้อยละ 6 วิมลมาศ/พรทิวา 

95) อัตราการเสียชีวิตของผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉิน (triage level 1) ภายใน 24 ชั่วโมง ใน
โรงพยาบาลระดบั A, S, M1 (ทั้งที่ ER และ Admit) ระดับ A, S, M1 

น้อยกว่า 
ร้อยละ 12 

น้อยกว่า 
ร้อยละ 12 

วิมลมาศ/พรทิวา 

     95.1) อัตราของผู้ปว่ย triage level 1, 2 ที่มี     ข้อบ่งชี้ในการ Admit ได้รับ Admit 
ภายใน 2 ชม. ในโรงพยาบาล 

ไม่ต่ ากว่า 
ร้อยละ 60 

ไม่ต่ ากว่า 
ร้อยละ 60 

96) ร้อยละของโรงพยาบาล F2 ขึ้นไป ที่มีระบบ ECS คุณภาพ  80 80 ยุพิน/วิมลมาศ 
97) จ านวนผู้ป่วยที่ไม่ฉุกเฉินในหอ้งฉุกเฉินระดับ 4 และ 5 (Non trauma) ลดลง ร้อยละ 5 ร้อยละ 10 ยุพิน/วิมลมาศ 
98) ร้อยละของประชากรเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉิน >ร้อยละ 24 >ร้อยละ 26 วิมลมาศ 

34. พัฒนาโครงการพระราชด าร ิโครงการ 99) ร้อยละของต าบลจัดการสุขภาพในการเฝ้าระวังป้องกันแก้ไขปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและ จ านวน 10 ต าบล(52.63%) จ านวน 16 ต าบล (84.21%) นาฏศิลป์/ชลธิชา 
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เฉลิมพระเกียรติ และโครงการพื้นที่เฉพาะ มะเร็งท่อน้ าดี   
      99.1) ร้อยละต าบลจัดการสุขภาพในการเฝ้าระวังป้องกันแก้ไขปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน้ าดี มาตรการส่งเสริมสุขภาพ (มีการสร้างบ่อบ าบัดสิ่งปฏิกูล มาตรฐานกรมอนามัย) 
3 แห่ง 3 แห่ง นาฏศิลป์/ชลธิชา 

 
100) ระดับความส าเร็จในการด าเนินงานโครงการ TO BE NUMBER ONE  ระดับ 5 ระดับ 5 วีระพงษ์/เสกสรร 

35. พัฒนาการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพและ
การแพทย ์

101) ระดับความส าเร็จของการพัฒนาเมืองสมุนไพร  ระดับ 5 ระดับ 5 วรรณภา/ประภัสสร 
       101.1) เมืองสมุนไพรได้รับการพฒันาด้านเกษตรวัตถุดิบสมุนไพร อุตสาหกรรมสมุนไพร 
การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และการแพทย์แผนไทยผา่นเกณฑ์ประเมิน 

 ผ่านเกณฑ์ประเมิน 

102) ร้อยละที่เพิ่มขึ้นของรายได้จากการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ ความงาม และแพทย์แผนไทย ร้อยละ 5 ร้อยละ 5 วรรณภา/ประภัสสร 
      102.1) อัตราการเพิ่มขึ้นของจ านวนสถานประกอบการด้านการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพที่
ได้รับมาตรฐานการท่องเท่ียว (เพิ่มขึ้นรอ้ยละ 5) 

 เพิ่มขึ้นร้อยละ 5 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

36. พัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคน
ด้านสุขภาพ 

103) ร้อยละของเครือข่ายบรกิาร (CUP) ที่มีการบริหารจัดการระบบการสรรหาและพัฒนา
ก าลังคนได้ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

ผ่านเกณฑ์ระดับ 5 ขึ้นไปทั้ง  
5 องค์ประกอบ ร้อยละ 80 

ผ่านเกณฑ์ระดับ 5 ขึ้นไปทั้ง  
5 องค์ประกอบ ร้อยละ 100 

เลขาทีมHR/สุขสรร 

103) ร้อยละของบุคลากรที่ได้รับการพฒันาตามเกณฑ์ที่ก าหนด  ร้อยละ 90 ของเป้าหมาย ร้อยละ 95 ของเป้าหมาย เลขาทีมHR/สุขสรร 

      103.1) ร้อยละของบุคลากรที่มีความพร้อมรองรับการเข้าสู่ต าแหน่งที่สูงขึ้นได้รับการ
พัฒนา 

 ≥ ร้อยละ 80 

104) ร้อยละของหน่วยงานสาธารณสุขที่มีบุคลากรสาธารณสุขเพียงพอ  ร้อยละ 80 ร้อยละ 90 เลขาทีมHR/สุขสรร 
     104.1) ระดับความส าเร็จของการบริหารจัดการก าลังคนที่มีประสิทธิภาพ  ระดับ 5 

ยุทธศาสตร์ที่ 4 บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 

กลยุทธ ์ ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบตัวชี้วัด 
ปี 2563 ปี 2564 

37. พัฒนาระบบธรรมาภบิาลและองค์กร
คุณภาพ 

105) ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมนิ คุณธรรมและ
ความโปร่งใส 

ร้อยละ  90 ร้อยละ  92 พิทักษ ์

106) ร้อยละของการจัดซ้ือรว่มของยาเวชภัณฑ์     ที่ไม่ใช่ยา วัสดุวิทยาศาสตร์ และวัสด ุ
ทันตกรรม 

ร้อยละ  30 ร้อยละ  30 พนมสินธุ์/อภญิญา/
สุรสิทธิ์/พรพิพัฒน ์

107) ร้อยละของหน่วยงานภายในกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมินระบบการ
ควบคุมภายใน 

ร้อยละ 30 ร้อยละ 75 พิทักษ์/สุขสรร 

108) ร้อยละของอ าเภอที่ออกตรวจสอบภายในครบถ้วนตามเกณฑ์ที่ก าหนด ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 พิทักษ์/สุขสรร 
109) ร้อยละของเร่ืองร้องเรียนร้องทุกข์ได้รับการด าเนินการภายในเวลาที่ก าหนด (๔๕ วัน)  95 100 จริยา 
110) ร้อยละความส าเร็จของส่วนราชการในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่
ด าเนินการพัฒนาคุณภาพการบรหิารจัดการภาครัฐผ่านเกณฑ์ท่ีก าหนด 

สสจ. รอ้ยละ 100 
สสอ. รอ้ยละ 100 

สสจ. รอ้ยละ 100 
สสอ. รอ้ยละ 100 

สุขสรร 

111) ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีคุณภาพมาตรฐานผา่นการรับรอง HA 
ขั้น 3 

  สังวาลย์/สุนทรีย ์

      1. ร้อยละ 80 ในโรงพยาบาลชุมชน 90% 90% 
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        2. ผ่านการประเมิน Surveillance Survey**    
       3. ร้อยละความพึงพอใจผู้ปว่ยนอก**    
       4. ร้อยละความพึงพอใจผู้ปว่ยใน**   
112) ร้อยละของ รพ.สต. ที่ผ่านเกณฑ์การพัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาว 85 100 อุไร/สุขสรร 
113) จ านวนองค์กรแห่งความสขุที่มีคุณภาพมาตรฐาน  รพท./สสจ. อย่างน้อย  1 แห่ง 

-รพช./สสอ. ร้อยละ 10 
รพท./สสจ. อย่างน้อย  2 แห่ง 

-รพช./สสอ. ร้อยละ 15 
เลขาทีม HR/สุขสรร 

 
114) ร้อยละของหน่วยงานที่มีการน าดชันีความสุขของคนท างาน (Happinometer) ไปใช้  ร้อยละ 80 ร้อยละ 90 เลขาทีม HR/สุขสรร 

 
38. พัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศด้าน
สุขภาพ 

115) ข้อมูลการตายที่ไม่ทราบสาเหตุของจังหวัด น้อยกว่าร้อยละ 40 ร้อยละ 40 ร้อยละ 40 นันต์ธิชัย 
116) ร้อยละของจังหวัดที่ผ่านเกณฑ์คุณภาพข้อมูล ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 นันต์ธิชัย/เสกสรรค์ 
117) ข้อมูลบริการสุขภาพ : คุณภาพเวชระเบียนและการวินิจฉยัโรคผู้ป่วยนอกมีความถกูต้อง
ครบถ้วน มากกวา่ร้อยละ 80 

มากกว่าร้อยละ 80 มากกว่าร้อยละ 80 สุกมล 

118) ระดับความส าเร็จในการพัฒนางานเวชระเบียนผู้ปว่ยใน ระดับ 5 ร้อยละ 100 ระดับ 5 ร้อยละ 100 จริยา/พัฒนาภรณ์ 
119) ร้อยละของหน่วยบริการระดับทตุิยภูมิและตตยิภูมิสามารถแลกเปลีย่นขอ้มูลสุขภาพได้ 
(Health Information Exchange (HIE))  

ร้อยละ 60 ร้อยละ 60 จริยา 

120) ร้อยละของประชาชนเขา้ถึงข้อมลูสุขภาพตนเองได้ (Personal Health Record)  ร้อยละ 5 ร้อยละ 5 ยุทธกร/ศศิศ 
121) ร้อยละของหน่วยบริการที่เป็น Smart Hospital  
       121.1) รพ. มีระบบนัดและคิวออนไลน์ 

รพท./รพช.ทุกแห่ง รพท./รพช.ทุกแห่ง ยุทธกร/ศศิศ 

39. บริหารจัดการด้านการเงินการคลัง
สุขภาพ 

122) ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะวกิฤติทางการเงิน  ไม่มีระดับ 7  ในไตรมาส 4 ไม่มีระดับ 7 ในไตรมาส 4 จริยา 
123.1) ร้อยละของโรงพยาบาลที่จัดซ้ือวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ทีว่ิเคราะหด์้วยเครื่อง
อัตโนมัติในราคาต่อการรายงานผล 

อย่างน้อย ร้อยละ 50 อย่างน้อย ร้อยละ 50 สุรสิทธิ์ 

123.2) ระดับความส าเร็จในการด าเนนิงานศูนย์จัดเก็บรายได้ในหน่วยบริการ ร้อยละ 100 ระดับ 5 ร้อยละ 100 จริยา 
124) คุณภาพระบบบัญชีของหน่วยบริการ  ร้อยละ  90 ร้อยละ  90 นุชสรัญญา 

40. พัฒนางานวจิัย/นวัตกรรม ผลิตภณัฑ์
สุขภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย์ 

125) ร้อยละผลงานวิจยั/R2R ด้านสุขภาพที่ใหห้น่วยงานต่างๆน าไปใช้ประโยชน์  ร้อยละ 50 ร้อยละ 60 จิตรา/สุขสรร 
126) ร้อยละของงบประมาณด้านการวจิัยและพัฒนา ไม่น้อยกวา่ร้อยละ 1.5 ของงบประมาณ
ทั้งหมด 

ร้อยละ 1.5 ร้อยละ 1.5 จิตรา/สุขสรร 

127) จ านวนนวัตกรรมที่คิดค้นใหม่ เทคโนโลยีสุขภาพหรือพัฒนา ต่อยอดการให้บริการด้าน
สุขภาพ  

CUP ละ 5 เร่ือง CUP ละ 5 เร่ือง จิตรา/สุขสรร 

128) จ านวนงานวจิัยสมุนไพร/งานวจิยัการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกที่น ามาใช้
จริงทางการแพทยห์รือการตลาด  

อ าเภอละ 5 เร่ือง วิจัยเชิงคลินิกอ าเภอละ 5 
เร่ือง 

วรรณภา/นุชศรา 

41. ปรับโครงสร้างและพัฒนากฎหมาย
ด้านสุขภาพ 

129) ร้อยละของการบังคับใช้กฎหมายที่กระทรวงสาธารณสุขให้ความส าคัญเปน็ไปตาม
กฎหมาย (1) พรบ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.2551 (2) พรบ.ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
พ.ศ.2560 (3) พรบ.สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ.2559 (4) พรบ.อาหาร พ.ศ.2522 
(5) พรบ.ยา พ.ศ. 2510 และที่แก้ไขเพิ่มเติม) 

100 
 
 
 

100 
 
 
 
 
 

พิทักษ์/สุขสรร 
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 129.1) ร้อยละของการบริหารสัญญารบัทุนการศึกษาและสัญญาลาศึกษาเป็นไปตามขั้นตอน
ภายในระยะเวลาที่ก าหนด   

95 
 

100 
 

 

129.2) ร้อยละของเร่ืองสืบหาหลักทรพัย์ตามค าพพิากษา ค าสั่ง ได้ด าเนินการภายในเวลาที่
ก าหนด 

95 100 

 

หมายเหต ุ
ตัวเอน หมายถึง ตัวช้ีวัดใหม่ที่เพ่ิมขึ้น 
** หมายถึง ตัวช้ีวัดเพิ่มเติมจากผูบ้ริหาร CUP 


