
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนพัฒนางานสาธารณสุข 

สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน  
 

ประจำปงบประมาณ 2566 



แผนพัฒนางานสาธารณสุขสำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

วิสัยทัศน 

เปนเครือขายบริหารจัดการระบบสุขภาพที่ดี เจาหนาที่มีความสุข ทุกภาคีมีสวนรวม 

ภายในป 2567 

พันธกิจ 

1. พัฒนาระบบการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค 

2. พัฒนาระบบการบริการสุขภาพใหไดมาตรฐาน 

3. พัฒนาบุคลากรใหมีคุณภาพและมีความสุข 
4. พัฒนาความเปนเลิศ การบริหารจัดการเครือขายบริการสุขภาพ 
5   พัฒนาคุณภาพชีวิต โดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย 

คานิยมรวม MOPH+TAKHUN 

M = Mastery เปนนายตนเอง ฝกฝนตนเองใหมีศักยภาพสูงสุด (ควบคุมตนเองใหทำงาน คิดพูด 

อยางมีสติ ใชกิริยาวาจาเหมาะสม มีความซ่ือสัตย มีคุณธรรม จริยธรรม รักการเรียนรู คนหาความรูสม่ำเสมอ 

มีวินัย ตรงตอเวลา รับผิดชอบ) 

 O = Originality สรางสรรคสิ่งใหม นวัตกรรมท่ีเปนประโยชนตอระบบสุขภาพ 

P = People centered approach ใสใจประชาชน ยึดประชาชนเปนท่ีตั้ง เปนศูนยกลางในกา 

ทำงาน 

H = Humility ถอมตนออนนอม เคารพผูอ่ืน เห็นแกประโยชนสวนรวม รูแพรูชนะ เปดรับฟง

ความเห็นตาง จัดการความขัดแยง ดวยวิธีสรางสรรค ชวยผูอ่ืนแกปญหาในยามคับขัน 

T= Teamwork ทำงานเปนทีมเดียวกัน 

A= Agility ยืดหยุน พรอมตอบสนองปญหา 

K= Knowledge Management การจัดการความรู 

H= Health Literacy สงเสรมิความรู สรางความตระหนัก 

U=  Utilization management บริหารทรัพยากรรวมกัน 

N=   Neo-Health ปรับระบบบริการใหเหมาะสมและมีคุณภาพ 

 



จุดเน้นป ี2566 

1. MOPH+TAKHUN ใหเ้ป็นรูปธรรม

2 SMART ตามทิศทางเขตสุขภาพ และ KPI ท่ียงัเป็นปัญหาของจงัหวดั/พื้นท่ี 

3. องคก์รคุณภาพ (PMQA  / ITA /  รพ.สต.ติดดาว / นวตักรรม / ผลงานเด่น)

ประเด็นการพฒันา “ 6  มุ่ง” สู่ความเป็นเลศิ

1. มุ่งส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรคและคุม้ครองสุขภาพประชาชน (Promotion, Prevention &

Protection Excellence) 

2. มุ่งพฒันาบริการสุขภาพ (Service Excellence)

3. มุ่งพฒันาทรัพยากรบุคคล (People Excellence)

4. มุ่งสู่องคก์รธรรมาภิบาล (Governance Excellence)

5. มุ่งพฒันาเมืองสมุนไพรครบวงจร (Herbal city Excellence)\

6. มุ่งพฒันาเครือข่ายความร่วมมือแบบบูรณาการ (Collaborative Network Excellence)

ประเด็นท่ี 1. มุ่งส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค และคุ้มครองสุขภาพประชาชน 

(Promotion, Prevention & Protection Excellence) 

กลยุทธ์ 1.1 ส่งเสริมการดูแลสุขภาพทุกกลุ่มวัย 

1.1.1 หญิงตั้งครรภ ์/เด็กปฐมวยั

1. บริการตามมาตรฐานงานอนามยัแม่และเด็ก

2. สร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพกลุม่สตรีและเด็กปฐมวยั

1.1.2 วยัเรียน /วยัรุ่น 

1. ขบัเคล่ือนโรงเรียนรอบรู้ดา้นสุขภาพ (HLS)

2. เสริมสร้างความรอบรู้ และพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคแ์ก่เด็กและเยาวชน

3. บริการตามมาตรฐานงานวยัรุ่น

4. บริการตามมาตรฐานงานอนามยัโรงเรียน

1.1.3 วยัทาํงาน 

1. การคดักรองคน้หาปัจจยัพฤติกรรมเส่ียงและปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ

2. ลดภาวะแทรกซอ้น ผูป่้วยไดรั้บการดูแลต่อเน่ือง

3. สร้างสมดุลชีวิตใหก้บัวยัทางานใหค้รบทุกมิติ 

4. ส่งเสริมวยัทางานใหมี้สุขภาพแขง็แรง รอบรู้ และมีความพร้อมเขา้สู่วยัผูสู้งอาย ุ

5. 10 ลา้นครอบครัวไทย ออกกาลงักายเพื่อสุขภาพ



1.1.4 วยัผูสู้งอาย/ุผูพ้ิการ และ ภิกษุ สามเณร 

1. คดักรองภาวะสุขภาพและไดรั้บการดูแล เป็นองคร์วมต่อเน่ือง จนถึงระยะสุดทา้ย 

ของชีวิต 

2. ส่งเสริมชมรมผูสู้งอายใุห้เขม้แขง็สามารถดูแลตนเอง และช่วยเหลือสังคม 

ไดต้ามศกัยภาพ 

3. ขบัเคล่ือนคลินิกผูสู้งอายแุละระบบการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว (LTC) พฒันา 

ระบบการดูแลผูสู้งอายสุมองเส่ือม 

4. พฒันาคุณภาพชีวิตคนพิการ+ครอบครัว 

5..ขบัเคล่ือนระบบงานฟ้ืนฟูสมรรถภาพ คุณภาพตามมาตรฐาน 

6. ส่งเสริมการดูแลสุขภาพพระสงฆ ์สามเณร 

กลยทุธ์ 1.2 1.พฒันาระบบการป้องกนั ควบคุม เฝ้าระวงัโรคและภยัสุขภาพ 

1.2.1 ป้องกนั ควบคุม เฝ้าระวงัโรคและภยัสุขภาพท่ีเป็นปัญหาขอ้งพื้นท่ีและโรคอุบติัใหม ่

1. โครงการพระราชดาริ 

2. เฝ้าระวงัป้องกนัควบคุมโรคอุบติัใหม่และโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) 

3. ป้องกนั ควบคุม เฝ้าระวงัโรค และภยัสุขภาพท่ีเป็นปัญหาของพื้นท่ี 

 

ประเด็นท่ี 2. มุ่งพฒันาบริการสุขภาพ (Service excellence) 

กลยทุธ์ 2.1.ส่งเสริมการพฒันาคุณภาพบริการอยา่งต่อเน่ือง 

- พฒันา Service plan ทุกสาขา ใหมี้คุณภาพ 

กลยทุธ์ 2.2 พฒันาระบบบริการโดยยดึผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง 

- การแพทยเ์ชิงสุขภาพในพื้นท่ีท่องเท่ียว 

 

ประเด็นท่ี 3. มุ่งพฒันาทรัพยากรบุคคล (People Excellence) 

กลยทุธ์ 3.1 บริหารกาลงัคนดา้นสุขภาพ( FTE HRD) 

- กระจายอตัรากาํลงัใหเ้หมาะสมกบัภาระงานแต่ละพื้นท่ี 

กลยทุธ์ 3.2 บริหารจดัการทรัพยากรบุคคลภายใตแ้นวคิด SURAT MOPH (HRM) 

  S – พฒันาความรู้ความเขา้ใจและสร้างทรัพยากรภายในเก่ียวกบัการบริหารเชิงกลยทุธ ์

U – บูรณาการในการดาเนินงาน 

R – นิเทศติดตามประเมินผล เพื่อทาํขอ้มูลเป็นฐานในการพฒันา 

A – ลดขั้นตอนการพฒันาท่ียุ่งยากซบัซอ้น 

T – พฒันาศกัยภาพการทางานเป็นทีม 



M – พฒันาบุคคลตน้แบบ 

O – ส่งเสริมการสร้างงานวิจยั และนวตักรรมเพื่อนาํไปใชป้ระโยชน์ 

P – ส่งเสริมบริการ Service mind และ Happy Workplace 

H – ส่งเสริมเครือข่ายคุณธรรม 

กลยทุธ์ 3.3 พฒันาศกัยภาพกาลงัคนดา้นสุขภาพตาม Service plan (HRD) 

- พฒันาศกัยภาพบุคคลตามกรอบ Service plan ท่ีเหมาะสมถึงพื้นท่ี 

 

ประเด็นท่ี 4 มุ่งสู่องค์กรธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 

กลยทุธ์ 4.1 เขา้ใจ เขา้ถึง พฒันา สู่องคก์รธรรมาภิบาล 

4.1.1 ส่งเสริมองคก์รคุณธรรม 

- ส่งเสริมทกัษะบุคลากรและประกวดบุคคลตน้แบบ 

- พฒันาองคก์รสาธารณสุขตามมาตรฐานหน่วยงานคุณธรรม ITA 

- ประเมินหน่วยงานคุณธรรม 

4.1.2 กาํกบัดูแลองคก์ารท่ีดี 

- ขบัเคล่ือนนโยบายและยทุธศาสตร์ทุกระดบั 

- ส่งเสริมการจดัทาํแผนงานทุกระดบัแบบมีส่วนร่วม 

- เผยแพร่แผนพฒันา/แผนปฏิบติัการและแผนงบประมาณ 

- นิเทศ ติดตาม กาํกบั ประเมินผล แผนงาน โครงการ 

กลยทุธ์ 4.2 พฒันาคุณภาพองคก์ร 

4.2.1 พฒันาคุณภาพหน่วยงาน สสอ.และ สสจ. (PMQA) 

4.2.2 พฒันาคุณภาพหน่วยบริการ รพ.สต.  (รพ.สต.ติดดาว ) 

กลยทุธ์ 4.3 พฒันาระบบขอ้มูลและเทคโนโลยสีารสนเทศ 

4.3.1 จดัทาํฐานขอ้มูลกลางขอหน่วยงาน ดา้นทรัพยากรสาธารณสุข และพสัดุ 

4.3.2 จดัการระบบขอ้มูลและเทคโนโลยสีารสนเทศของหน่วยงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 



ประเด็นท่ี 5. มุ่งพฒันาเมืองสมุนไพรครบวงจร (Herbal city excellence) 

กลยทุธ์ 5.1 บริหารจดัการเมืองสมนุไพร 

5.1.4 กาํกบัติดตามแผนและประเมินผลโครงการเมืองสมุนไพร 

กลยทุธ์ 5.2 พฒันาการทอ่งเท่ียวเชิงสุขภาพ (เขื่อนรัชชประภา) 

5.2.1 กาํหนดอตัลกัษณ์เด่นของแต่ละพื้นท่ี 

5.2.2 สร้างเร่ืองราวท่ีสนบัสนุนการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

5.2.3 จดัทาํแผนการพฒันาศูนยก์ลางการท่องเท่ียวแต่ละพื้นท่ี 

5.2.4 ประชุมคณะกรรมการพฒันาเส้นทางการท่องเท่ียว 

5.2.5 บูรณาการความร่วมมือพฒันาเส้นท่องเท่ียวเชิงสุขภาพใหมี้คณุภาพ 

 

 

ประเด็นท่ี 6. มุ่งพฒันาเครือข่ายความร่วมมือแบบบูรณาการ (Collaborative Network Excellence) 

 กลยทุธ์ 6.1 กระบวนการเสริมสร้างภาคีเครือข่ายท่ีเขม็แข็ง 

                  6.1.1 ส่งเสริมการปฏิสัมพนัธ์เชิงแลกเปล่ียน 

                  6.1.2 การสร้างและประเมินผลกลยทุธ์ิการสร้างเครือข่ายความร่วมมือ 

                  6.1.3 พฒันากระบวนการการมีส่วนร่วมของสมาชิกในเครือข่าย 

                  6.1.4 การจดัประชุมหรือกิจกรรมเสริมสร้างความสัมพนัธ์ 

                  6.1.5 การประสานแสวงหาผูร่้วมเครือข่าย 

กลยทุธ์ 6.2 การพฒันาเครือข่ายความร่วมมือ 

                  6.2.1 สร้างเครือข่ายการปฏิบติังานอยา่งเป็นระบบ 

    6.2.2 พฒันาแนวทางเสริมสร้างความร่วมมือระหวา่งหน่วยงาน 

    6.2.3 พฒันากระบวนการประสานงานระหวา่งสมาชิกเครือข่าย 

    6.2.4 การติดตามผลการพฒันาการปฏิบติังาน 

 

  

 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

1. มุงสงเสริม 
สุขภาพ 
ปองกันโรค 
และคุมครอง 
สุขภาพ 
ประชาชน 

1 ประชาชน 
สุขภาพดu 

1. อัตราสวนการตายมารดาไทย ตอการเกิดมีชีพแสน
คน 

≤ 17 รุงนภารัตน 

2. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับ การฝากครรภครั้ง
แรกกอนหรือ เทำกับ 12 สัปดาห 

75 รุงนภารัตน 

3. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับ บริ การฝากครรภ
คุณภาพครบ ๕ ครั้ง ตามเกณฑ 

75 รุงนภารัตน 

4. รอยละหญิงตั้งครรภไดรับยา เม็ดเสริมไอโอดีน 
ธาตุเหล็ก และ กรดโฟลิก 

90 รุงนภารัตน 

5. เด็กไทยมีการเจริญเติบโตและ พัฒนาการสมวัย 
สูงดีสมสวน 

 รุงนภารัตน 

     5.1 รอยละของเด็กปฐมวัย มีพัฒนาการสมวัย 85 รุงนภารัตน 
     5.2 รอยละของเด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน 64 รุงนภารัตน 
6. เด็กไทยมีระดับสติปญญาเฉลี่ย ไมต่ำกวา 100 > 100 รุงนภารัตน 
7. รอยละของเด็กปฐมวัยท่ีไดรับ การคัดกรองแลว
พบวามีพัฒนา การลาชาไดรับการกระตุนพัฒนา การ
ดวยเครื่องมือมาตรฐาน 

65 รุงนภารัตน 

8. รอยละของเด็กอายุ 0-12 ป ฟนดีไมมีผุ (Cavity 
free) 

82 รุงนภารัตน 

9. อัตราการใหบริการตรวจ สุขภาพชองปากและขัด
ทำความ สะอาดฟน ในหญิงตั้งครรภ โดยทันต
บุคลากร 

75.00 รุงนภารัตน 

10. อัตราการใหบริการ เคลือบ/ ทาฟลูออไรดในกลุม
เด็ก อายุ 4-12 ป 

50.00 รุงนภารัตน 

11. อัตราการใหบริการเคลือบ หลุมรองฟนฟนกราม
แท ในกลุม เด็กอายุ 6-12 ป 

50.00 รุงนภารัตน 

12. รอยละของเด็กอายุ 6-14 ป สูงดีสมสวน 67 รุงนภารัตน 
13. อัตราการคลอดมีชีพในหญิง อายุ 15-19 ป ตอ
พัน 

≤ 25 รุงนภารัตน 

14. รอยละของวัยทำงานอายุ 25-59 ป ท่ีมีการ
เตรียมความ พรอมเขาสูวัยผูสูงอายุ โดยมี พฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค 

40 รุงนภารัตน 

15. จำนวนครอบครัวมีความรอบ รูดานสุขภาพ 109,546 รุงนภารัตน 
16. รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะ พ่ึงพิงไดรับการดูแล
ตาม Care Plan (ทุกสิทธิ์) 

90 รุงนภารัตน 

17. ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ ท่ีพึงประสงคไดรับ
การดูแลท้ังใน สถานบริการและในชุมชน 

 รุงนภารัตน 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

17.1.รอยละของประชากร ผูสูงอายุมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึง ประสงค 

50 รุงนภารัตน 

17.2 รอยละของตำบลท่ีมีระบบ การสงเสริมสุขภาพ
ดูแลผูสูงอายุ ระยะยาว (Long Term Care: LTC) 
ในชุมชนผานเกณฑเกณฑ 

98 รุงนภารัตน 

17.3 รอยละของโรงพยาบาล ขนาด 120 เตียงข้ึนไป 
มีการจัดตั้ง คลินิกผูสูงอาย 

100 - 

18. รอยละการตรวจติดตามกลุม สงสัยปวย
โรคเบาหวาน/โรคความ ดันโลหิตสูง 

 รุงนภารัตน 

18.1 รอยละการตรวจติดตาม กลุมสงสัยปวย
โรคเบาหวาน 

≥ 60 รุงนภารัตน 

18.2 รอยละการตรวจติดตาม กลุมสงสัยปวยโรค
ความดันโลหิต สูง 

≥ 70 รุงนภารัตน 

19. รอยละของผูปวย โรคเบาหวาน/โรคความดัน
โลหิต สูงท่ีควบคุมได 

 รุงนภารัตน 

19.1 รอยละของผูปวย โรคเบาหวานท่ีควบคุมได ≥ 40 รุงนภารัตน 
19.2 รอยละของผูปวยโรคความ ดันโลหิตสูงท่ี
ควบคุมได 

≥ 50 รุงนภารัตน 

20. รอยละของชุมชนผานเกณฑ การดาเนินงาน 
“ชุมชนวิถีใหม หางไกล NCDs” (1 อำเภอ 1 ชุมชน) 

100 รุงนภารัตน 

21. รอยละของผลิตภัณฑสุขภาพ กลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การตรวจสอบได มาตรฐานตามเกณฑท่ีกำหนด 

80 วินัย 

21.1 รอยละของผลิตภัณฑ สุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การ ตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑ ท่ีกำหนด 
(ผลิตภัณฑเสริมอาหาร หรืออาหารกลุมเปาหมายท่ี
พบ สารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ำหนักหรือ สราง
สมรรถภาพทางเพศ) 

80 วินัย 

21.2 รอยละของผลิตภัณฑ สุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การ ตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑ ท่ีกำหนด 
(เครื่องสาอางกลุมเสี่ยง (แอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัย
มือ)) 

80 วินัย 

22. รอยละของสถานประกอบ การผลิตภัณฑและ
บริการสุขภาพ (รานยา สถานท่ีผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน สถาน ประกอบการเพ่ือ
สุขภาพ สถานท่ี ผลิตเครื่องสาอาง) ไดรับการ ตรวจ
เฝาระวัง 

95 วินัย 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

23. รอยละของอำเภอมีการจัดตั้ง ศูนยแจงเตือนภัย 
เฝาระวังและ รับเรื่องรองเรียนปญหาผลิตภัณฑ 
สุขภาพในชุมชน 

50 วินัย 

24. รอยละของอาหารสดและ อาหารแปรรูปมีความ
ปลอดภัย) จากสารปนเปอน (ตรวจดวย mobile 
unit/test kit) 

90 วินัย 

25. สถานประกอบการปรับปรุง ผานเกณฑมาตรฐาน  กนกวรรณ 

25.1 ตลาดนัด นาซ้ือ (Healthy Market) 1 กนกวรรณ 

25.2 อาหารริมบาทวิถี(Street Food Good 
Health) 

1 กนกวรรณ 

26. รอยละของโรงพยาบาลท่ี พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอมไดตาม เกณฑ GREEN&CLEAN 
Hospital ระดับดีมาก 

80 - 

27. จังหวัดมีระบบจัดการปจจัย เสี่ยงดาน
สิ่งแวดลอมท่ีสงผล กระทบตอสุขภาพ ระดับดีมาก 
ข้ึนไป 

1 - 

28. จังหวัดท่ีมีการขับเคลื่อน มาตรการลดโรคและภัย
สุขภาพ จากการประกอบอาชีพและ สิ่งแวดลอมตาม
กฎหมายและ ปญหาสำคัญในพ้ืนท่ี 

1 - 

29. ระดับความสำเร็จในการ จัดการภาวะฉุกเฉินทาง 
สาธารณสุขของหนวยงานระดับ จังหวัด 

5 - 

30. จังหวัดสามารถควบคุม สถานการณโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโร นา 2019 (COVID-19) ใหสงบได ภายใน 
21 – 28 วัน 

1 กนกวรรณ 

2. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับ การฝากครรภครั้ง
แรกกอนหรือ เทำกับ 12 สัปดาห 

75 รุงนภารัตน 

3. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับ บริการฝากครรภ
คุณภาพครบ ๕ ครั้ง ตามเกณฑ 

75 รุงนภารัตน 

4. รอยละหญิงตั้งครรภไดรับยา เม็ดเสริมไอโอดีน 
ธาตุเหล็ก และ กรดโฟลิก 

90 รุงนภารัตน 

5. เด็กไทยมีการเจริญเติบโตและ พัฒนาการสมวัย 
สูงดีสมสวน 

 รุงนภารัตน 

     5.1 รอยละของเด็กปฐมวัย มีพัฒนาการสมวัย 85 รุงนภารัตน 
     5.2 รอยละของเด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน 62 รุงนภารัตน 
6. เด็กไทยมีระดับสติปญญาเฉลี่ย ไมต่ำกวา 100 > 100 รุงนภารัตน 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

7. รอยละของเด็กปฐมวัยท่ีไดรับ การคัดกรองแลว
พบวามีพัฒนา การลาชาไดรับการกระตุนพัฒนา การ
ดวยเครื่องมือมาตรฐาน 

65 รุงนภารัตน 

8. รอยละของเด็กอายุ 0-12 ป ฟนดีไมมีผุ (Cavity 
free) 

82 รุงนภารัตน 

9. อัตราการใหบริการตรวจ สุขภาพชองปากและขัด
ทำความ สะอาดฟน ในหญิงตั้งครรภ โดยทันต
บุคลากร 

75.00 รุงนภารัตน 

10. อัตราการใหบริการ เคลือบ/ ทาฟลูออไรดในกลุม
เด็ก อายุ 4-12 ป 

50.00 รุงนภารัตน 

11. อัตราการใหบริการเคลือบ หลุมรองฟนฟนกราม
แท ในกลุม เด็กอายุ 6-12 ป 

50.00 รุงนภารัตน 

12. รอยละของเด็กอายุ 6-14 ป สูงดีสมสวน 67 รุงนภารัตน 
13. อัตราการคลอดมีชีพในหญิง อายุ 15-19 ป ตอ
พัน 

≤ 27 รุงนภารัตน 

14. รอยละของวัยทำงานอายุ 25-59 ป ท่ีมีการ
เตรียมความ พรอมเขาสูวัยผูสูงอายุ โดยมี พฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค 

40 รุงนภารัตน 

15. จำนวนครอบครัวมีความรอบ รูดานสุขภาพ 109,546 รุงนภารัตน 
16. รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะ พ่ึงพิงไดรับการดูแล
ตาม Care Plan (ทุกสิทธิ์) 

85 รุงนภารัตน 

17. ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ ท่ีพึงประสงคไดรับ
การดูแลท้ังใน สถานบริการและในชุมชน 

 รุงนภารัตน 

17.1.รอยละของประชากร ผูสูงอายุมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึง ประสงค 

50 รุงนภารัตน 

17.2 รอยละของตำบลท่ีมีระบบ การสงเสริมสุขภาพ
ดูแลผูสูงอายุ ระยะยาว (Long Term Care: LTC) 
ในชุมชนผานเกณฑเกณฑ 

95 รุงนภารัตน 

17.3 รอยละของโรงพยาบาล ขนาด 120 เตียงข้ึนไป 
มีการจัดตั้ง คลินิกผูสูงอาย 

100 - 

18. รอยละการตรวจติดตามกลุม สงสัยปวย
โรคเบาหวาน/โรคความ ดันโลหิตสูง 

 รุงนภารัตน 

18.1 รอยละการตรวจติดตาม กลุมสงสัยปวย
โรคเบาหวาน 

≥ 60 รุงนภารัตน 

18.2 รอยละการตรวจติดตาม กลุมสงสัยปวยโรค
ความดันโลหิต สูง 

≥ 70 รุงนภารัตน 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

19. รอยละของผูปวย โรคเบาหวาน/โรคความดัน
โลหิต สูงท่ีควบคุมได 

 รุงนภารัตน 

19.1 รอยละของผูปวย โรคเบาหวานท่ีควบคุมได ≥ 40 รุงนภารัตน 
19.2 รอยละของผูปวยโรคความ ดันโลหิตสูงท่ี
ควบคุมได 

≥ 50 รุงนภารัตน 

2. ภาคี 
สุขภาพ 
เขมแข็ง 

20. รอยละของชุมชนผานเกณฑ การดาเนินงาน 
“ชุมชนวิถีใหม หางไกล NCDs” (1 อำเภอ 1 ชุมชน) 

100 รุงนภารัตน 

21. รอยละของผลิตภัณฑสุขภาพ กลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การตรวจสอบได มาตรฐานตามเกณฑท่ีกำหนด 

80 วินัย 

21.1 รอยละของผลิตภัณฑ สุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การ ตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑ ท่ีกำหนด 
(ผลิตภัณฑเสริมอาหาร หรืออาหารกลุมเปาหมายท่ี
พบ สารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ำหนักหรือ สราง
สมรรถภาพทางเพศ) 

80 วินัย 

21.2 รอยละของผลิตภัณฑ สุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีไดรับ
การ ตรวจสอบไดมาตรฐานตามเกณฑ ท่ีกำหนด 
(เครื่องสาอางกลุมเสี่ยง (แอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัย
มือ)) 

80 วินัย 

22. รอยละของสถานประกอบ การผลิตภัณฑและ
บริการสุขภาพ (รานยา สถานท่ีผลิตอาหาร 
สถานพยาบาลเอกชน สถาน ประกอบการเพ่ือ
สุขภาพ สถานท่ี ผลิตเครื่องสาอาง) ไดรับการ ตรวจ
เฝาระวัง 

95 วินัย 

23. รอยละของอำเภอมีการจัดตั้ง ศูนยแจงเตือนภัย 
เฝาระวังและ รับเรื่องรองเรียนปญหาผลิตภัณฑ 
สุขภาพในชุมชน 

50 วินัย 

24. รอยละของอาหารสดและ อาหารแปรรูปมีความ
ปลอดภัย) จากสารปนเปอน (ตรวจดวย mobile 
unit/test kit) 

90 วินัย 

25. สถานประกอบการปรับปรุง ผานเกณฑมาตรฐาน  กนกวรรณ 

25.1 ตลาดนัด นาซ้ือ (Healthy Market) 1 กนกวรรณ 

25.2 อาหารริมบาทวิถี(Street Food Good 
Health) 

1 กนกวรรณ 

26. รอยละของโรงพยาบาลท่ี พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอมไดตาม เกณฑ GREEN&CLEAN 
Hospital ระดับดีมาก 

80 - 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

27. จังหวัดมีระบบจัดการปจจัย เสี่ยงดาน
สิ่งแวดลอมท่ีสงผล กระทบตอสุขภาพ ระดับดีมาก 
ข้ึนไป 

1 - 

28. จังหวัดท่ีมีการขับเคลื่อน มาตรการลดโรคและภัย
สุขภาพ จากการประกอบอาชีพและ สิ่งแวดลอมตาม
กฎหมายและ ปญหาสำคัญในพ้ืนท่ี 

1 - 

29. ระดับความสำเร็จในการ จัดการภาวะฉุกเฉินทาง 
สาธารณสุขของหนวยงานระดับ จังหวัด 

5 - 

30. จังหวัดสามารถควบคุม สถานการณโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโร นา 2019 (COVID-19) ใหสงบได ภายใน 
21 – 28 วัน 

1 กนกวรรณ 

31. รอยละของอำเภอผานเกณฑ การประเมินการ
พัฒนาคุณภาพ ชีวิตท่ีมีคุณภาพ (พชอ.) 

75 วินัย 

32. พชอ. ท่ีมีคุณภาพดูแล คุณภาพชีวิตกลุม
เปราะบาง 

19 วินัย 

2. มุงพัฒนา 
บริการ 
สุขภาพ 

3.หนวยงาน 
ไดมาตรฐาน 

33. รอยละการจัดตั้งหนวย บริการปฐมภูมิและ
เครือขาย หนวยบริการปฐมภูมิ ตาม พรบ. 

33 วินัย 

  34. จำนวนประชาชนคนไทย มี หมอประจำตัว 3 คน  วินัย 

35. ผูปวย กลุมเปาหมายท่ีไดรับ การดูแลจาก อสม.
หมอประจำ บาน มีคุณภาพชีวิตท่ีด ี

 วินัย 

35.1 รอยละ ของประชาชน มี ศักยภาพ ในการ
จัดการสุขภาพ ตนเอง 

50 วินัย 

35.2 รอยละของผูปวย กลุมเปาหมายท่ีไดรับการ
ดูแล จาก อสม.หมอประจำบาน มี คุณภาพชีวิตท่ีดี 

70 วินัย 

36. รอยละตำบลเปาหมายผาน เกณฑตำบลจัดการ
คุณภาพชีวิต 

 70 วินัย 

37. รอยละอัตราตายของผูปวย โรคหลอดเลือดสมอง
และ ระยะเวลาท่ีไดรับการรักษาท่ี เหมาะสม 

< 7 - 

37.1 อัตราตายของผูปวยโรค หลอดเลือดสมอง 
(Stroke ; I60- I69) 

< 7 - 

37.2 อัตราตายของผูปวยโรค หลอดเลือดสมองแตก 
(Hemorrhagic Stroke ; I60- I62) 

< 25 - 

37.3 อัตราตาย ของผูปวยโรค หลอดเลือดสมองตีบ/
อุดตัน (Ischemic Stroke : I63) 

< 5 - 
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37.4 รอยละผูปวยโรคหลอด เลือดสมองตีบ/อุดตัน
ระยะ เฉียบพลัน (I63) ท่ีมีอาการไมเกิน 4.5 ชั่วโมง 
ไดรับการรักษาดวยยา ละลายลิ่มเลือดทางหลอด
เลือด ดาภายใน 60 นาที (door to needle time) 

≥ 60 - 

37.5 รอยละของผูปวยโรคหลอด เลือดสมอง (I60-
I69) ท่ีมีอาการ ไมเกิน 72 ชั่วโมง ไดรับการรักษา ใน 
Stroke Unit 

≥ 60 - 

38. รอยละการบรรเทาอาการ ปวดและจัดการ
อาการตำง ๆ ดวย Opioid ในผูปวย ประคับประคอง
อยางมีคุณภาพ 

40 รุงนภารัตน 

39. รอยละของผูปวยโรคซึมเศรา เขาถึงบริการ
สุขภาพจิต 

71 รุงนภารัตน 

40. อัตราการฆาตัวตายสำเร็จ ตอแสนประชากร ≤ 8 รุงนภารัตน 
41. อัตราตายของผูปวยโรค กลามเนื้อหัวใจตาย
เฉียบพลัน ชนิด STEMI และการใหการ รักษาตาม
มาตรฐานเวลาท่ี กำหนด 

 รุงนภารัตน 

41.1. อัตราตายของผูปวยโรค กลามเนื้อหัวใจตาย
เฉียบพลัน ชนิด STEMI ตอแสนประชากร 

≤ 8 รุงนภารัตน 

41.2. รอยละของการใหการ รักษาผูปวย STEMI ได
ตาม มาตรฐานเวลาท่ีกำหนด 

60 รุงนภารัตน 

42. รอยละของสตรี กลุมเปาหมาย อายุ 30-70 ป 
ไดรับการตรวจคัดกรอง มะเร็งเตานม 42.1 สตรี
กลุมเปาหมายอายุ 30-70 ป ตรวจเตานมดวยตนเอง 
(BSE) รอยละ 80 42.2 สตรีกลุมเปาหมายอายุ 30-
70 ป ไดรับการตรวจคัดกรอง มะเร็งเตานมโดย
บุคลากร สาธารณสุข (CBE) รอยละ 80 

80 
80 

รุงนภารัตน 

43. สตรีกลุมเปาหมาย อายุ 30- 60 ป ไดรับการ
ตรวจคัดกรอง มะเร็งปากมดลูกดวยวิธี HPV DNA 
Testing (สะสมความ ครอบคลุม ปงบประมาณ 
2563 - 2567 รอยละ 80) 

40 รุงนภารัตน 

44. ประชากรกลุมเปาหมาย อายุ 50-70 ป ไดรับ
การตรวจคัดกรอง มะเร็งลาไสใหญและไสตรงดวยวิธ ี
FIT Test 

10 รุงนภารัตน 

45. รอยละผูปวยมะเร็ง 5 อันดับ แรกไดรับการรักษา
ภายใน ระยะเวลาท่ีกำหนด 

 - 
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45.1 รอยละของผูปวยท่ีไดรับ การรักษาดวยการ
ผาตัดภายใน ระยะเวลา 4 สัปดาห 

≥ 75 - 

45.2 รอยละของผูปวยท่ีไดรับ การรักษาดวยเคมีบา
บัดภายใน ระยะเวลา 6 สัปดาห 

≥ 75 - 

45.3 รอยละของผูปวยท่ีไดรับ การรักษาดวยรังสี
รักษาภายใน ระยะเวลา 6 สัปดาห 

≥ 60 - 

46. รอยละของผูปวย CKD ท่ีมี อัตราการลดลงของ 
eGFR 

66 - 

47. รอยละผูปวยตอกระจกชนิด บอด (Blinding 
Cataract) ไดรับ การผาตัดภายใน 30 วัน 

85 - 

48. รอยละของผูปวยยาเสพติดท่ี เขาสูกระบวนการ
บาบัดรักษา ไดรับการดูแลอยางมีคุณภาพ อยาง
ตอเนื่องจนถึงการติดตาม (Retention Rate) 

55 ศตวรรษ 

49. รอยละของโรงพยาบาลระดับ M และ F ใน
จังหวัดท่ีใหบริบาล ฟนสภาพระยะกลางแบบผูปวย 
ใน (Intermediate bed/ward) 

100 - 

50. อัตราเสียชีวิตของผูปวย วิกฤติฉุกเฉิน (Triage 
Level 1) ภายใน 24 ชม.ในโรงพยาบาล ระดับ 
A,S,M1 (ท้ังท่ี ER และ Admit) - อัตราของผูปวย 
triage level 1,2 ท่ีมีขอบงชี้ในการ Admit ไดรับ 
Admit ภายใน 2 ชม. ใน โรงพยาบาลระดับ A, S, 
M1 

< 12 - 

51. รอยละของประชากรเขาถึง บริการการแพทย
ฉุกเฉิน 

26 - 

52. รอยละของโรงพยาบาลศูนย ผานเกณฑ ER 
คุณภาพ 

100 - 

53. อัตราความสำเร็จของการ รักษาวัณโรคปอด  
53.1 อัตราความสำเร็จของการ รักษาวัณโรคปอด
รายใหม  
53.2 รอยละความครอบคลุมการ รักษาผูปวยวัณโรค
รายใหมและ กลับเปนซ้ำ 

 
 
88 
 
85 

กนกวรรณ 

54. ระดับความสำเร็จในการ เตรียมพรอมและตอบ
โตการ ระบาดโรคติดเชื้อ ไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ระลอกใหม  
.54.1 จำนวนผูปวยของโรคโควิด19 มีผูปวยรายใหม
ไมเกิน 5 คน/ ประชากร 1 ลานคน/วัน 

3 
< 5 

กนกวรรณ 
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55 อัตราปวยตายของผูปวยโรค ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) 

< 1.4 กนกวรรณ 

56. โรงพยาบาลระดับ A และ S ใหบริการตามแนว
ปฏิบัต ิการแพทยวิถีใหมในสาขาท่ีเลือก ครบถวน
ตาม Key Step Assessment 

1 - 

57. โรงพยาบาลระดับ A และ S มีการจัดทาแผนและ
ซอมแผน BCP for EID 

1 - 

58. รอยละของโรงพยาบาลท่ีใช ยาอยางสมเหตุผล 
(RDU)  
ข้ันท่ี 2 ข้ันท่ี 3 

≥ 70 
≥ 35 

- 

59. รอยละของโรงพยาบาลมี ระบบจัดการการดื้อยา
ตานจุลชีพ อยางบูรณาการ (AMR) - - คบส. 59.1 
โรงพยาบาลท่ีมีการจัดการ AMR ระดับ 
intermediate 
59.2 อัตราการติดเชื้อดื้อยาใน กระแสเลือดลดลง ไม
เพ่ิมข้ึนจาก ปปฏิทินป 2561 

100 
≤ ป 
2561 

- 

60. จำนวนหนวยบริการท่ีมีการ จัดบริการคลินิก
กัญชาทาง การแพทยแบบบูรณาการ ครอบคลุม รพ. 
สังกัด ก.สธ. และ สถานพยาบาลภาคเอกชน 

50 - 

61. อัตราตายทารกแรกเกิด (ตอ 1,000 ทารกเกิดมี
ชีพ) 

< 3.6 รุงนภารัตน 

62. รอยละการสงตอผูปวยนอก เขตสุขภาพลดลง 10 - 
63. อัตราตายผูปวยติดเชื้อใน กระแสเลือดแบบ
รุนแรงชนิด community-acquired 
63.1 กลุมผูปวย communityacquired sepsis 
63.2 กลุมผูปวย hospitalacquired sepsis 

< 28 
< 50 

- 

64. รอยละของโรงพยาบาลท่ีมี ทีม Refracture 
Prevention ใน โรงพยาบาลตั้งแตระดับ M1 ข้ึน ไป 
(1 ทีม/เขต) 
- รพ.ระดบั M1 ข้ึนไป (จัดตั้งทีม เพ่ิมข้ึนรอยละ 
4.13) 
- Refracture 
- ผาตัดแบบ Early surgery 

1 ทีม 
<28 
>50 

- 

65. อัตราสวนของจำนวนผู ยินยอมบริจาคอวัยวะ
จากผูปวย สมองตาย ตอจำนวนผูปวยเสีย ชวีิตใน
โรงพยาบาล ระดับ A,S 

รอยละ 
20 ของป 
2562 รพ

- 
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ศ./ รพท. 
( 

66. รอยละของผูปวยท่ีเขารับการ ผาตัดแบบ One 
Day Surgery (ODS) 

รอยละ 
20 ของ
ผูปวย 
ท้ังหมด
ตอป ใน
กลุมโรค
ท่ี 
ใหบริการ 
ODS 

- 

67. รอยละของการเกิด ภาวะแทรกซอนจากการ
ผาตัดนิ่ว ในถุงน้ำดีหรือถุงน้ำดี อักเสบผานการผาตัด
แผลเล็ก (Minimally Invasive Surgery : MIS) เกิด
การบาดเจ็บ CBD injury หรือเกิด massive 
breeding ซ่ึงตองใหเลือด 2 ยูนิต ข้ึนไประหวาง
ผาตัดหรือ hollow viscous organ injury < รอย
ละ  1  
67.2 Re-admit ภายใน 1 เดือน (ท่ีเก่ียวกับการ
ผาตัด เชน delay detect CBD injury หรือ delay 
detect hollow viscous organ injury หรือ 
surgical site infection: SSI) < รอยละ 5) 

1 
5 

- 

68. รอยละของหนวยบริการ กลุมเปาหมายมี
มาตรฐานการ บริการสุขภาพนักทองเท่ียวใน พ้ืนท่ี
เกาะตามท่ีกำหนด (ระดับ5 

50 
50 
 

- 

69. อัตราการเพ่ิมข้ึนของจำนวน สถานประกอบการ
ดานการ ทองเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีไดรับ มาตรฐานการ
ทองเท่ียว 

+ 5 กนกวรรณ 

70. สถานท่ีกักกันตัวตามท่ีรัฐ กำหนด (AHQ/WQ) 
ไดมาตรฐาน ตามเกณฑการรับชาวตำงชาต ิเพ่ิมข้ึน 

+ 5 กนกวรรณ 

71. รอยละของผูปวยนอก ท้ังหมดท่ีไดรับบริการ
ตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟนฟู สภาพดวยศาสตร
การแพทยแผน ไทยและการแพทยทางเลือก 
- รพศ.  
 - รพท. 
 - รพ.แมขาย (M2)  

20.5 รุงนภารัตน 
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- รพช. 20.79 21  
- รพ.สต. PCU 

72. รอยละการจัดบริการสุขภาพ ชองปากท่ีมี
คุณภาพตามเกณฑ  
- ระดับอำเภอ  
- รพ.สต. ศสม. 

60.00 รุงนภารัตน 

73. อัตราการใชบริการสุขภาพ ชองปาก รวมทุกสิทธิ์ 
ของ ประชาชนในพ้ืนที 

40.00 รุงนภารัตน 

3. มุงพัฒนา 
ทรัพยากร 
บุคคล 

4.บุคลากรมี 
ความสุข 

74. จำนวนหนวยงานท่ีเปน องคกรแหงความสุข ท่ีมี
คุณภาพ และเปนตนแบบ 

1 ศตวรรษ 

75. ระดับความสำเร็จของเขต สุขภาพท่ีมีการบริหาร
จัดการ ระบบผลิตและพัฒนากาลังคนได ตามเกณฑ 

3 วินัย 

76. รอยละของเขตสุขภาพท่ีมี การบริหารจัดการกา
ลังคนท่ีมี ประสิทธิภาพ (ตำแหนงวาง คงเหลือไมเกิน
รอยละ 3) 

3 - 

77. รอยละของบุคลากรท่ีมีความ พรอมรองรับการ
เขาสูตำแหนงท่ี สูงข้ึนไดรับการพัฒนา 

≥ 80 วินัย 

5.การ 
จัดการ 
ความรูสู 
นวัตกรรม 

78. จำนวนนวัตกรรมหรือ เทคโนโลยีสุขภาพท่ีคิดคน
ใหม หรือท่ีพัฒนาตอยอด 

10 ศตวรรษ 

4.มุงสูองคกร 
ธรรมาภิบาล 

6.บริหาร 
ดวยหลัก 
ธรรมาภิบาล 

79. จำนวนหนวยงานและหนวย บริการท่ีเปนองคกร
คุณธรรม 

41 ศตวรรษ 

80. หนวยงานในสังกัดกระทรวง สาธารณสุขผาน
เกณฑการ ประเมินคุณธรรมและความ โปรงใส 

92 ศตวรรษ 

81. รอยละของหนวยงานใน สังกัดกระทรวง
สาธารณสุขผาน เกณฑการประเมินคุณธรรมและ 
ความโปรงใส (ITA) 

92 วินัย 

82. รอยละสวนราชการและ หนวยงานสังกัด
กระทรวง สาธารณสุขผานเกณฑการประเมินการ
ตรวจสอบภายใน การควบคุมภายในและการ บริหาร
ความเสี่ยง 

75 วินัย 

83. รอยละความสำเร็จของสวน ราชการในสังกัด 
สป. ท่ีดาเนิน การพัฒนาคุณภาพการบริหาร จัดการ
ภาครัฐผานเกณฑท่ี กำหนด (PMQA) 

95 วินัย 



ประเด็นการพัฒนา เปาประสงค ตัวช้ีวัดและคาเปาหมาย  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน 

 
ประเด็นการ

พัฒนา 

เปาประสงค ตัวชี้วัด คา
เปาหมาย 

ผูรับผิดชอบ 

84. รอยละของโรงพยาบาลสังกัด กระทรวง
สาธารณสุข มีคุณภาพ มาตรฐานผานการรับรอง HA 
ข้ัน 3 

80 - 

86. รอยละของหนวยบริการท่ี ประสบภาวะวิกฤติ
ทางการเงิน 
- ระดับ 7  
- ระดับ 6 

 
 
≤ 4 
≤ 6 

วินัย 

87. รอยละมูลคาการจัดซ้ือรวม ของยา เวชภัณฑท่ี
ไมใชยา วัสด ุวิทยาศาสตร และวัสดุทันตกรรม 

>35 - 

88. ระดับความสำเร็จของการ บังคับใชกฎหมายครบ 
องคประกอบท่ีกำหนดของ สานักงานสาธารณสุข
จังหวัด 

5 - 

7.ระบบ 
ขอมูล 
สารสนเทศ 
ทันสมัย 

89. รอยละของจังหวัด/ โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ
คุณภาพ ขอมูล 

85 - 

90. รอยละของหนวยบริการท่ี เปน Smart Hospital 
(Smart tools& Smart Service) - - ยศส. -รพศ./
รพท./รพ.แมขาย  
 -รพช.  
 -รพ.สังกัดกรม 

50 - 

91. รอยละของโรงพยาบาลท่ีมี ระบบรับยาท่ีรานยา 
มีการ ดาเนินการเกณฑท่ีกำหนด 

100 - 

5. มุงพัฒนา 
เมืองสมุนไพร 
ครบวงจร 

8.ผลิตภัณฑ 
สมุนไพรมี 
คุณภาพ 

92. รอยละของเมืองสมุนไพร ไดรับการพัฒนาดาน
การเกษตร วัตถุดิบสมุนไพร อุตสาหกรรม สมุนไพร 
การทองเท่ียวเชิง สุขภาพ ความงามและการแพทย 
แผนไทย ผานเกณฑการประเมิน 

100 รุงนภารัตน 

93. ระดับความสำเร็จของการ ขับเคลื่อนระบบงาน
การแพทย แผนไทยครบวงจร แผนไทย ระดับ 3 
 ระดับ 5 

100 รุงนภารัตน 

6. มุงพัฒนา
เครือขาย
ความรวมมือ
แบบบูรณา
การ 

9.เสริมสราง
ภาคีเครือขาย
ท่ีเข็มแข็ง 

สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุนมีกิจกรรม
เสริมสรางความสัมพันธการมีสวนรวมของสมาชิกใน
เครือขาย อยางนอย 1 ครั้ง 
 

1 งานสงเสริม 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลยุทธและแผน 

การดำเนินงาน 
  



กลยุทธและแผนการดำเนินงาน 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบานตาขุน ป 2566 

ประเด็นท่ี 1. มุงสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองสุขภาพประชาชน 
(Promotion, Prevention & Protection Excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ 
หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 1.1 สงเสริม
การดูแลสุขภาพทุก
กลุมวัย 

 

การคัดกรองคนหาปจจัย
พฤติกรรมเสี่ยงและ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

1.ประเมินติดตามการดำเนินงาน 
2.การสื่อสารประชาสัมพันธ  
 

กลุมงาน 
สงเสริมสุขภาพ 

เสริมสรางความรอบรู และ
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง
ประสงคแกเด็กและเยาวชน 

1. อบรมเชิงปฏิบัติการ ฝกทักษะและ
ให ความรูการจัดบริการสรางเสริม
สุขภาพ 

กลุมงาน 
สงเสริมสุขภาพ 

โครงการโรงเรียน              
รอบรูสุขภาพดี อำเภอบานตา
ขุน 

1.อบรมเจาหนาท่ีและภาคีเครือขาย 
2.ติดตาม เยี่ยมเสริมพลังโรงเรียน 

กลุมงาน 
สงเสริมสุขภาพ 

โครงการพัฒนาระบบดูแล
ผูสูงอายุระยะยาวสำหรับ
ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง 

1. อบรมเชิงปฏิบัติการ ฝกทักษะและ
ให ความรูการจัดบริการสรางเสริม
สุขภาพ 

กลุมงาน 
สงเสริมสุขภาพ 

กลยุทธ 1.2 1.พัฒนา
ระบบการปองกัน 
ควบคุม เฝาระวังโรค
และภัยสุขภาพ 
 

ปองกันควบคุมโรค 
ไขเลือดออก 

1.ประเมินติดตามการดำเนินงาน
ปองกัน ควบคุมโรคไขเลือดออก 
 2.การสื่อสารประชาสัมพันธ  
3.ประชุมแกไขการระบาดของโรค 
 4.ควบคุมโรคพ้ืนท่ีเสี่ยง  
5.ลดคาดัชนีลูกน ายุงลาย 

กลุมงาน 
ควบคุม 

โรคตดิตอ 

พัฒนาศักยภาพการ 
ดำเนินงาน ปองกัน ควบคุม
โรคติดตอ 

1.เฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอ 
สำคัญ เชน โควิด-19  
2.พัฒนาเครือขายทีมสอบสวนโรค 
ระดับอำเภอ ตำบล 

กลุมงาน 
ควบคุม 

โรคตดิตอ 

บานมองโรงเรียนสะอาด
ปราศจากโรคไขเลือดออก 

1.เฝาระวังควบคุมโรคไขเลือดออก 
2.รณรงคสงเสริมการทำความสะอาด
และจัดการสิ่งแวดลอม 

กลุมงาน 
ควบคุม 

โรคตดิตอ 

ชีวิตวิถีใหม รูไว รูทัน ปองกัน 
COVID-19 

รณรงคเรืองโรค COVID-19 กลุมงาน 
ควบคุม 

โรคตดิตอ 

  



ประเด็นท่ี 2. มุงพัฒนาบริการสุขภาพ (Service excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ 
หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 2.1สงเสริม
การพัฒนาคุณภาพ
บริการอยางตอเนื่อง 
กลยุทธ 2.2 พัฒนา
ระบบบริการโดยยึด
ผูปวยเปนศูนยกลาง 
 

โครงการพัฒนาการ
ดำเนินงานคลินิก NCD 
คุณภาพในโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตำบล 
สังกัดสำนักงานสาธารณสุข
อำเภอบานตาขุน  จังหวัดสุ
ราษฎรธานี  ปงบประมาณ 
2566 

1.ชี้แจงแนวทางการดำเนินงาน  
2.จัดประชุมแลกเปลี่ยนผลการ 

กลุมงาน 
ควบคุมโรคไม 

ติดตอ 
สุขภาพจิตและ 

ยาเสพตดิ 

พัฒนา อสม. หมอประจำบาน 1.พัฒนาเพ่ิมพูนทักษะ อสม. หมอ
ประจำบาน 

กลุมงานพัฒนา 
คุณภาพฯ 

พัฒนาระบบบริการ 
สาธารณสุขทางทะเล จังหวัด
สุราษฎรธานี ป 2566 

1.จัดประชุมชี้แจงแนวทางการ 
ดำเนินงาน 
2.จัดประชุมประชุมเชิงปฏิบัติการซอม 
แผนในภาวะวิกฤติฉุกเฉินดานการ 
สาธารณสุขทางทะเล 

กลุมงาน 
ควบคุมโรคไม 

ติดตอ 
สุขภาพจิตและ 

ยาเสพตดิ 

 
ประเด็นท่ี 3. มุงพัฒนาทรัพยากรบุคคล (People Excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 3.1 บริหารกา
ลังคนดานสุขภาพ( 
FTE HRD) 
กลยุทธ 3.2 บริหาร
จัดการทรัพยากร
บุคคลภายใตแนวคิด 
SURAT MOPH 
(HRM) 
กลยุทธ 3.3 พัฒนา
ศักยภาพกาลังคนดาน
สุขภาพตาม Service 
plan (HRD) 
 

พัฒนาวิชาการและ จัดการ
ความรูสู นวัตกรรมสุขภาพ 

1.ประกวดผลงานวิชาการ วิจัย R2R 
เรื่องเลา นวัตกรรม สุขภาพ และ
พัฒนา งานในพ้ืนท่ีในระดับจังหวัด 
และระดับ เขตสุขภาพท่ี ๑๑ 

กลุมงาน บริหาร 
ทรัพยากร 

บุคคล 

Happy MOPH องคกรแหง
ความสุข 

1.หนวยงานวิเคราะหขอมูลจาก 
happinometer และ HPI 2.ด าเนิน
งานตามแผนงานโครงการ องคกรแหง
ความสุข 

กลุมงาน บริหาร 
ทรัพยากร 

บุคคล 

พัฒนาแผนก าลังคน ตาม 
Service plan 

กำหนดแผนฝกอบรมและลาศึกษาตอ 
จังหวัดสุราษฎรธานี 2566 กลุมงาน บริหาร 

ทรัพยากร 
บุคคล 

 



ประเด็นท่ี 4 มุงสูองคกรธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 4.1 เขาใจ 
เขาถึง พัฒนา สูองคกร
ธรรมาภิบาล 
กลยุทธ 4.2 พัฒนา
คุณภาพองคกร 
กลยุทธ 4.3 พัฒนา
ระบบขอมูลและ
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

ประเมินคุณธรรม และความ
โปรงใสแบบ บูรณาการ 

อบรม ITA ใหความรูบุคลากร 
สาธารณสุข 

กลุมงานพัฒนา 
ยุทธศาสตร 
สาธารณสุข 

พัฒนาองคกร หนวยงาน
คุณธรรมใน หนวยงานภาครัฐ 

สงเสริมกิจกรรมคุณธรรมจริยธรรม 
ของหนวยงาน 

กลุมงานพัฒนา 
ยุทธศาสตร 
สาธารณสุข 

พัฒนางาน สารสนเทศดาน
สุขภาพ 

จัดอบรมเชิงปฏิบัติการดานสารสนเทศ
ดานสุขภาพ 

กลุมงานพัฒนา 
ยุทธศาสตร 
สาธารณสุข 

ยกระดับการพัฒนา คุณภาพ
หนวยงานสู ความเปนเลิศ 

พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการ 
ภาครัฐ (PMQA) 

กลุมงานพัฒนา 
ยุทธศาสตร 
สาธารณสุข 

 
ประเด็นท่ี 5. มุงพัฒนาเมืองสมุนไพรครบวงจร (Herbal city excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 5.1 บริหารจัด
การเมืองสมุนไพร 
กลยุทธ 5.2พัฒนาการ
ทองเท่ียวเชิงสุขภาพ 
(เข่ือนรัชชประภา) 
 

สงเสริมการใช สมุนไพรใน
หนวย บริการสาธารณสุข 

1.ชี้แจงแนวทางการดำเนินงาน  
2.จัดประชุมแลกเปลี่ยนผลการ 

งานแพทยแผน
ไทย 

พัฒนาผลิตภัณฑ สมุนไพร 1.พัฒนาบรรจุภัณฑสมุนไพร 
2.การตรวจวิเคราะหคุณภาพ
ผลิตภัณฑ จากสมุนไพร 

งานแพทยแผน
ไทย 

 
ประเด็นท่ี 6. มุงพัฒนาเครือขายความรวมมือแบบบูรณาการ (Collaborative Network Excellence) 

กลยุทธ/มาตรการ แผนงาน/โครงการ กิจกรรมสำคัญ หนวยงาน
รับผิดชอบ 

กลยุทธ 6.1 
กระบวนการเสริมสราง
ภาคีเครือขายท่ีเข็มแข็ง 
กลยุทธ 6.2 การ
พัฒนาเครือขายความ
รวมมือ 
 

โครงการวันสาธารณสุข
แหงชาติ 

กิจกรรมการแขงขันกีฬาเพ่ือความ
สามัคคคี 

กลุมงาน 
สงเสริมสุขภาพ 
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