
ประเด็นที� 4.1, 4.2, 4.3 

คนไทยห่างไกลโรคและภัยสุขภาพคนไทยห่างไกลโรคและภัยสุขภาพ

สรุปตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ
กระทรวงสาธารณสุข รอบ 2 ป�งบประมาณ 2568

จังหวัดอุตรดิตถ์

กรมอนามัย และ กรมสุขภาพจิต

ผู้นําเสนอ 
แพทย์หญิงจุฬานี ฟ�กแฟง 

นายแพทย์ชํานาญการ
 



ตัวชี�วัด
อัตราส่วน

การตายมารดาไทย
ต่อการเกิด
มีชีพแสนคน

ร้อยละของเด็ก
อายุ 0-5 ป� 

มีพัฒนาการสมวัย

ร้อยละของเด็ก
ปฐมวัยที�มี

พัฒนาการล่าช้า
เข้าถึงบริการ
พัฒนาการและ
สุขภาพจิตที�ได้

มาตรฐาน

อัตราความรอบรู้
ด้านสุขภาพ

ของประชาชนไทย 
อายุ 15 ป� ขึ�นไป

เป�าหมาย < 16 : แสน LB > 87% > 20% > 82%

ผลงาน 0.0 : แสน LB 74.9% 17.2% 84.9%

4.1 4.2 4.3

สรุปผลงานตามตัวชี�วัด จ.อุตรดิตถ์ รอบ 2-2568
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ที�มา : DOH Dashboard กรมอนามัย 

อัตราส่วนการตายมารดา 2564–2568 (8 เดือน)     
(ไม่เกิน 16 ต่อแสนการเกิดมีชีพ) 

192 ราย

อําเภอ หญิงตั�งครรภ์ (คน) ความเสี�ยง

เมืองอุตรดิตถ์ 851 Obesity, Syphylis, GDM

ตรอน 40 Obesity, Previous C/S, Elderly

ท่าปลา 79 Teenage preg, Elderly,Obesity

นํ�าปาด 58 Elderly, GDM, Anemia

ฟากท่า 29 Anemia, เสี�ยง PPH

บ้านโคก 36 Elderly, Teenage preg

พิชัย 139 Teenage preg, Elderly,Obesity

ลับแล 54 Anemia, Elderly, Teenage preg

ทองแสนขัน 46 Obesity, Teenage preg, GDM

รวม 1,332 Obesity , Elderly ,Teenage preg

พื�นที� จํานวน (คน) อัตรา

ประเทศ 50 24.0

เขต 2 1 10.5

อุตรดิตถ์ 0 0.0

4.1 อัตราส่วนการตายมารดาต่อการเกิดมีชีพแสนคน (เป�าหมาย <16 ต่อแสนการเกิดมีชีพ)4.1 อัตราส่วนการตายมารดาต่อการเกิดมีชีพแสนคน (เป�าหมาย <16 ต่อแสนการเกิดมีชีพ)
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อุตรดิตถ์ ป� 2568 (8 เดือน) ไม่พบมารดาตาย (0.0 ต่อแสน LB)  
จํานวนหญิงตั�งครรภ์ ป� 2568 (8 เดือน)

ที�มา: Hospital Base ณ 30 พฤษภาคม 68

ข้อมูลพื�นที�
สูติแพทย์ 7 คน  (MFM 1 คน, RM 1) 
รพ.อุตรดิตถ์เป�น Node บริการ 1 แห่ง 

ข้อสังเกต
ความเสี�ยงของหญิงตั�งครรภ์ Obesity พบสูงสุด อ.ตรอน , Elderly พบสูงสุด อ.บ้านโคก,
Teenage pregnancy พบสูงสุด อ.ท่าปลา

มีการทบทวนเคสเสี�ยงสูง near miss ภายในจังหวัด
หญิงตั�งครรภ์ได้รับการคัดกรองและการบําบัดสารเสพติด 100 %

ชื�นชม



4.1 อัตราส่วนการตายมารดาต่อการเกิดมีชีพแสนคน (เป�าหมาย <16 ต่อแสนการเกิดมีชีพ)

 One Province One ANC  
ผลงานเด่น

Mapping หญิงตั�งครรภ์กลุ่มเสี�ยง
แบบ Dashboard ทุกอําเภอ 

ต้นแบบการดูแลหญิงตั�งครรภ์ที�ใช้
Amphetamine  รพ.ลับแล จ.อุตรดิตถ์
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พัฒนาระบบ Birth Plan เพื�อส่งต่อการคลอดที�ปลอดภัย

จุดเด่น 

บริการ Counselling รายบุคคล
ทํางานร่วมกับ

      หน่วยงานภายใน 
       : สุขภาพจิตและยาเสพติด
      หน่วยงานภายนอก 
       : ตํารวจ
       : กํานัน, ผู้ใหญ่บ้าน 
 

ข้อเสนอเพื�อการพัฒนา

Qr code Dashboard



4.2 ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ป� มีพัฒนาการสมวัย (เป�าหมาย >87%)

พื�นที�
ความครอบคลุม
การคัดกรอง 

(90%)

พัฒนาการสงสัย
ล่าช้า

(ไม่น้อยกว่า 20%)

การติดตามได้ใน
 30 วัน
(90%)

พัฒนาการสมวัย
(>87%)

ประเทศ 71.2 20.4 80.2 71.2

เขต 2 78.8 22.3 79.7 74.9

อุตรดิตถ์ 79.8 23.4 76.6 74.9
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ข้อมูลพัฒนาการเด็กปฐมวัย 0-5 ป�  (8 เดือน)

ที�มา: HDC ประมวลผล วันที� 28 มิ.ย..68



4.2 ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ป� มีพัฒนาการสมวัย (เป�าหมาย >87%)

รายอําเภอ
จํานวนเด็ก
ทั�งหมด

 (0-5 ป�)  

ครอบคลุม
(90%) สงสัยล่าช้า

(>20%)

ติดตามได้
ใน 30 วัน
(90%)

สมวัย 
(>87%)

เมืองอุตรดิตถ์ 1,717 82.9 26.1 77.4 77.9

ตรอน 479 80.6 25.1 76.3 75.8

ท่าปลา 747 78.0 22.8 72.9 72.6

นํ�าปาด 578 65.9 26.0 70.7 60.7

ฟากท่า 237 84.4 23.0 89.1 81.0

บ้านโคก 263 68.4 15.0 66.7 64.6

พิชัย 1,064 78.1 21.5 69.8 72.5

ลับแล 766 87.5 27.3 84.7 83.6

ทองแสนขัน 426 82.9 25.5 78.9 78.4

รวม 6,277 79.8 24.5 76.6 74.9
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ทุกอําเภอใช้ฐานข้อมูล จาก Data Exchange
ติดตามกลุ่มเป�าหมายรายบุคคลในระดับ สสอ.
และ รพ.สต.  
ทุกอําเภอ ใช้ Model เชิงรุก โดย อสม.
(อ.ลับแล)

ข้อเสนอเพื�อการพัฒนา

ที�มา: HDC ประมวลผล วันที� 28 มิ.ย..68

ชื�นชม

ลับแล มีระบบติดตามเชิงรุก โดย อสม. 



16.5
17.021.7

90.491.4 94.3 93.2

เป�าหมาย ร้อยละ 19

ต้นแบบพื�นที� เด็กฉลาดด้วยธาตุเหล็ก

มาตรการ ข้อเสนอเพื�อการพัฒนา

1. เพิ�มการคัดกรองภาวะซีด ติดตามเด็กเชิงรุกในชุมชน

2. เพิ�มการได้รับยานํ�าเสริมธาตุเหล็ก ขยายผลพื�นที�ต้นแบบ 

3. เพิ�มความตระหนักรู้ในผู้ปกครอง 
ผู้ดูแลเด็ก ครูศูนย์เด็กเล็ก

ส่งเสริมกิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่ใน 
ANC และ WCC

พัฒนาชุดเมนูส่งเสริมธาตุเหล็ก 
ในศูนย์เด็กเล็ก และครอบครัว

เป�าหมาย ร้อยละ 80

ป� 66 ป� 67 ป� 68 Q3
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Area base เด็กซีด จ.อุตรดิตถ์

จุดเด่น
ใช้ Community base ร่วมกับเครือข่ายท้องถิ�น 

ใช้เด็กเป�นศูนย์กลาง

เด็กอายุครบ 12 เดือน
 มีภาวะโลหิตจาง (Coverage)

ร้อยละของเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป� 
ได้รับยานํ�าเสริมธาตุเหล็ก

ผลงานป� 2568 (ณ มิถุนายน 68)

ตําบลคอรุม อําเภอพชิยั จงัหวดัอุตรดิตถ์
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เครือข่ายครูศูนย์เด็กเล็กร่วมแก้ป�ญหา
ภาวะซีดและให้ยานํ�าเสริมธาตุเหล็ก

เมนูเสริมธาตุเหล็ก ในศูนย์เด็กเล็ก



ประเด็นที� 4.2 ร้อยละของเด็กปฐมวัยที�มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิต
ที�ได้มาตรฐาน เป�าหมาย : ร้อยละ 20 จ.อุตรดิตถ์

สูตร/วิธีการคํานวณ:

จํานวนเด็กพัฒนาการล่าช้าที�ได้รับบริการ (ไม่นับเด็กซํา้) (คน)
         ---------------------------------------------------------------------   X 100

จํานวนเด็กพัฒนาการล่าช้าที�คาดประมาณจากความชุกที�สํารวจ (คน)
 

ค่าความชุก 0.217

จังหวัดอุตรดิตถ์:
                      594 คน

                 --------  x 100 คิดเป�น ร้อยละ 17.21
                     3,451 คน

*เร่งติดตามเด็กล่าช้ามากระตุ้นพัฒนาการ 
อย่างน้อย 96 คน*

จํานวนเด็ก
ล่าช้าได้รับ
บริการ 

(ไม่นับเด็กซํา้)

จ.อุตรดิตถ์ TEDA4I ICD9CM/ICD-
10(สะสม) ICD-10 สะสม 

1,195 431 98 420

HDC กระทรวงสาธารณสุข 31 พ.ค. 68
วันที�ประมวลผล ใน HDC : 8 พ.ค. 68
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ประเด็นที� 4.2 ร้อยละของเด็กปฐมวัยที�มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิต
ที�ได้มาตรฐาน เป�าหมาย : ร้อยละ 20 จ.อุตรดิตถ์

จังหวัด
จํานวนเด็กล่าช้า
ได้รับบริการ 
(ไม่นับเด็กซํา้)

คิดเป�น
รอ้ยละ

TEDA4I
ICD9CM/
ICD10
(สะสม)

ICD-10
สะสม 

ตาก 2,433 28.77 559 2,094 466

พิษณุโลก 1,195 15.02 616 890 507

สุโขทัย 1,726 35.14 596 1,420 566

เพชรบูรณ์ 1,413 14.90 451 785 698

อุตรดิตถ์ 594 17.21 431 98 402
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ข้อชื�นชม

การสื�อสารนโยบายสู่ผู้ปฏิบัติ กุมารแพทย์ ผู้รับผิดชอบคลินิกกระตุ้นพัฒนาการเข้าใจ
การดําเนินงาน ความตระหนักป�ญหาพัฒนาการส่งผลต่อสติป�ญญา
ทบทวนรหัสและเพิ�มการลงบันทึกข้อมูล การให้บริการฯ บนระบบ HDC 

มีเเพทย์ด้านพัฒนาการ ให้บริการเชิงรุก
ค้นหาเด็กเสี�ยงและเด็กป�วย นําเด็กเข้าระบบ
บริการได้ครอบคลุม ทุกอําเภอ

ทุก รพช. มีให้บริการด้านพัฒนาการ
ระหว่างรอพบแพทย์ โดยนักจิตวิทยา
และพยาบาลวิชาชีพ ที�คลินิกพัฒนาการ

ข้อเสนอเพื�อการพัฒนา



มาตรการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย

มาตรการ ในและนอกสาธารณสุข

คัดกรอง / ติดตาม

จัดบริการคัดกรองเชิงรุก 
ใช้ Telemedicine ช่วยการคัดกรอง
และติดตาม

จัดแนวทางควบคุมกํากับ ในระดับจังหวัด,
อําเภอและตําบล

พัฒนาศักยภาพ
การใช้เครื�องมือ DSPM  ในเจ้าหน้าที�
ผู้ปกครอง และ ครูในศูนย์เด็กเล็ก 
พัฒนาศักยภาพ จนท. ในคลินิกกระตุ้น
พัฒนาการ

Mapping 
เด็กเป�าหมาย ระดับอําเภอและตําบล

การรักษา

จัดบริการเชิงรุก 
ลดระยะเวลารอคอย เพิ�มช่องทาง
บริการ Telemed พัฒนาการ/ Home
program ให้ผปค.ฝ�กเบื�องต้น

จัดทําทะเบียนและติดตามเด็กกลุ่มล่าช้า
ที�มีแนวโน้มสติป�ญญาบกพร่องในการ
ติดตามเชิงรุกระหว่างเครือข่าย
ชุดสื�อในการสื�อสารการสร้างความ
ตระหนักและเข้าใจของผู้ปกครอง 
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จังหวัด
HLO 

จัดกิจกรรม/บริการ
ประชาชนที�ได้รับ
การส่งเสริม HL 

อัตราความรอบรู้
ของประชาชนในพื�นที�

อุตรดิตถ์ 88 2,407 84.9

5 เดือนหลัง 76 ชุมชน/จังหวัด
 380 ชุมชน/เขต

1,390 คน/จังหวัด
6,950 คน/เขต 82%
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4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป

ที�มา : สาสุขอุ่นใจ 30 มิถุนายน 2568 

** นิยาม **  การขบัเคลือ่นอตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทยอาย ุ15 ป�ขึน้ไป **  ต�องจดักจิกรรมส�งเสรมิความรอบรู�ด�านสขุภาพโดยหน�วยบรกิารทีผ่�านการประเมินองค�กรรอบรู� (HLO) แล�วใน Web.“สาสขุอุ�นใจ”

ข้อค้นพบ
 มีหน่วยบรกิารองค์กรรอบรูด้้านสุขภาพ (HLO) จดักิจกรรมส่งเสรมิความรอบรู้
ด้านสุขภาพป�องกันโรค หรอื โลว์คารบ์ ไม่ใช่โลว์แคล 

จาํนวน 88 ชุมชน (ยอดสะสมป�งบประมาณ 2566 – ป�จจุบัน)
มากที�สุด อ.เมืองอุตรดิตถ์ และ อ.นํ�าปาด

 ประชาชนได้รบัการส่งเสรมิความรอบรูด้้านสุขภาพป�องกันโรค
หรอื โลว์คารบ์ ไม่ใช่โลว์แคล  

จาํนวน 2,407 คน  
มากที�สุด อ.พิชัย 1,146 คน

อ.เมอืงอตุรดติถ ์, อ.พชิยั 
จากผลการวดัทกัษะ 4 ดา้น 
พบวา่ ประชาชนมทีกัษะเขา้ถงึ
และเขา้ใจขอ้มูลนอ้ย 

ควรพฒันาทกัษะ
ชอ่งทางการเขา้ถงึขอ้มลู
การสื�อสารดว้ย Key
Message



4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป

ป�จจยัความสําเร็จ
ผู้บรหิารเห็นถึงความสําคัญผลักดันนโยบายสู่
ผู้ปฏิบัติและถ่ายทอดการดําเนินงานสู่ชุมชน 

พื�นที�ให้ความรว่มมือในการขับเคลื�อน HLO >> HLC

ข้อเสนอเพื�อการพัฒนา
ขับเคลื�อนการสรา้ง HLO>>HLC โดยการมีส่วน
รว่มของภาคีเครอืข่าย เพื�อการพัฒนาองค์กร
รอบรูด้้านสุขภาพอย่างยั�งยืน

ผลักดัน เครอืข่ายอื�นๆ นอกกระทรวง
สาธารณสุข เช่น อปท. เทศบาล วัด ชุมชน
โรงเรยีน รว่มดําเนินการ HLO/HLC 
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ต้นแบบองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพระดับจังหวัด

แลกเปลี�ยนเรยีนรู้

ขบัเคลื�อนการดําเนนิงาน

เยี�ยมเสรมิพลัง
ต้นแบบระดับจงัหวดั

โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพ
ตําบลบา้นฝาย อ.นํ�าปาด

      16 พค. 68

โรงพยาบาลนํ�าปาด
โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพ
ตําบลแมพู่ล อ.ลับแล
บา้นหว้ยหดู หมูที่� 3 

      ต.แสนตอ อ.นํ�าปาด

ศสมช.หว้ยไคร ้
      อ.นํ�าปาด 
      15 พค. 68

อบรม HL Coach ณ โรงแรม
เดอะปารค์ อ.เมอืง จ.พษิณุโลก
22 - 24 ธนัวาคม 2567
สาสขุอุ่นใจ ณ สสจ.อุตรดติถ์
25 เมย. 68



โรงพยาบาลนํ�าปาด

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลแม่พูล     บ้านห้วยหูด หมู่ที� 3 ต.แสนตอ อ.นํ�าปาด องค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ 
สู่ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพต้นแบบ 

จังหวัดอุตรดิตถ์

“หวยหูด สุขภาวะ : Young D”
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4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป4.3 อตัราความรอบรู�ด�านสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ป�ขึน้ไป

“ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพดวยหลัก 3อ. 3ส. ลด 3โล

3เซน บุคลากรในโรงพยาบาลน้ําปาด ประจําป 2567”

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลแมพูล ตนแบบองคกร

ความรอบรูดานสุขภาพ เพ่ือชุมชนสุขภาพดีอยางย่ังยืน




