


ต ำบลท่ำช้ำง 

ต ำบลบำงกล ำ่ 
ต ำบลแม่ทอม 

ต ำบลบ้ำนหำร 

อ ำเภอรัตภูม ิ

อ ำเภอหำดใหญ่ 

อ ำเภอควนเนียง 
ทศิเหนือ 

อ ำเภอหำดใหญ่ 

   ถนนสำยเอเชีย 
      ทำงรถไฟ 

ถนนลพบุรี-รำเมศวร์ 

  สถำนพยำบำล 
สสอ. 

ถนนภำยในหมู่บ้ำน 
ถนนลพบุรี - รำเมศวร์ ที่ว่ำกำรอ ำเภอ 

รพ.สต. ท่ำช้ำง 
Pcu โคกเมำ 

        พืน้ทีแ่บ่ง 3 โชน 
1.โชนเกษตรกรรม ม.1,2 
2.โชนโรงงำน ม.3,4,6 
3.โชนกึง่เมือง ม.13,15,16 

แผนที่ต ำบลท่ำช้ำง 

ถนนสำยเอเชีย 

อ ำเภอหำดใหญ่ 



ปิรำมิดประชำกร 2566 

50.67% 49.33% 

ชาย หญิง 

       ครัวเรือน  2,172   หลงัคำเรือน 

  ประชำกร  8,159 คน   
    (ที่มำ: โปรแกรม JHCIS ณ 31 ก.ค. 2566) 
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เกษตรกรรม ร้อยละ 78.75 

รับจ้ำงทัว่ไป ร้อยละ 15.11 

ค้ำขำย ร้อยละ 4.41 

รับรำชกำร ร้อยละ  2.00 

ศำสนำพุทธ 63 % 

ศำสนำอสิลำม 37 % 

ขอ้มูลทัว่ไป 

(ทีม่ำ: โปรแกรม JHCIS ณ 31 ก.ค. 2566) 





บุคลำกร จ ำนวน 12 คน  

ผู้ช่วยเจ้ำหน้ำทีส่ำธำรณสุข  2 คน         

เจ้ำหน้ำทีบ่ันทกึข้อมูล 1 คน   

แม่บ้ำน 1 คน  

นักวชิำกำรสำธำรณสุข 4 คน      

เจ้ำพนักงำนทนัตสำธำรณสุข  1 คน 

1: 4,080 

1: 2,040 
1: 8,159 

ผู้ช่วยแพทย์แผนไทย  1 คน 

พยำบำลวชิำชีพ 2 คน (เวชปฏิบัติ 2 คน)        





ตำรำงแสดงสัดส่วนครัวเรือนทีรั่บผดิชอบ  
อำสำสมคัรสำธำรณสุข รพ.สต.ท่ำช้ำงปีงบประมำณ 2566 

หมู่ที่ ครัวเรือน จ ำนวน อสม.(คน) สัดส่วน ควำมรับผิดชอบ 

1 206 10 21 

2 270 10 27 

3 298 12 25 

4 467 18 26 

6 160 6 27 

13 701 11 64 

15 563 15 38 

16 254 9 28 

17 179 10 18 

ทีม่ำ : ข้อมูล จำก ทะเบียนรำษฎ์ มีนำคม 2566 

1 
2 
3 



       เปรียบเทียบข้อมูลกำรรับบริกำรผู้ป่วยนอก รพ.สต.ท่ำช้ำง (ICD10) ปี 2564, ปี 2565 
ปี 2566 (ระหว่ำงวันที ่1 ตุลำคม  2565 – วนัที่ 31 ก 2566) 

แหล่งท่ีมา : โปรแกรม JHCIS 
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รำยกำร ปี2562 ปี 2563 ปี2564 ปี2565 ปี2566 (ต.ค.65-ก.ค.66) 

 รำยรับ 1,641,413.36 2,077,278.95 1,616,017.54 4,452,552.24 2,911,910.42 

 รำยจ่ำย 1,473,538.45 1,591,777.15 1,424,344.45 3,199,210.37 2,694,025.21 

 สัดส่วนรำยรับ/รำยจ่ำย 1.11 1.30 1.13 1.39 1.08 

 เงนิบ ำรุงคงเหลือ 301,697.33 787,199.13 978,872.22 2,232,214.37 2,450,099.58 

สถำนกำรเงินกำรคลงั 5 ปี (พ.ศ 2562 – 2566) รพ.สต.ท่ำช้ำง 

 แสดงว่ำ รพ.สต.สภำพคล่องเม่ือคดิจำกเกณฑ์ Q/O   >1 ถือว่ำสถำนบริกำรเร่ิมมีสภำพคล่องขึน้ 
 จำกตำรำง สถำนกำรณ์กำรเงนิได้รับงบประมำณเกือบเท่ำๆกนัทุกปี มีแนวโน้มเพิม่ขึน้เลก็น้อยได้งบโควคิ-19 ค่ำใช้จ่ำยมีแนวโน้มลดลง กำรเงนิมีสภำพคล่อง
ขึน้แต่ต้องใช้งบประมำณอย่ำงประหยดั รำยรับ/รำยจ่ำยปี 2566น่ำจะได้น้อยกว่ำปีที่ผ่ำนมำ จงึจ ำเป็นต้องพฒันำงำนส่งเสริมสุขภำพและป้องกนัโรค กำร
รักษำพยำบำล ซ่ึงเป็นเงนิงบประมำณส่วนใหญ่ในกำรบริหำรจดักำรของ รพ.สต.ท่ำช้ำง 



รำยกำร รำยรับ ร้อยละ 

1. ประกนัสุขภำพ(UC) 2,467,793.01 บำท 84.74 

2. กองทุนต ำบล 282,230.00 บำท 9.69 

3. ค่ำยำ/เบิกจ่ำยตรง 96,819.00 บำท 3.32 

4. ประกนัสังคม 78,304.38 บำท 2.68 

5. ดอกเบีย้ 5,065.12 บำท 0.17 

6. บริจำค/อ่ืนๆ 3664.57 บำท 0.12 

รวม 2,911,910.42 บำท 100.00 



รำยกำร รำยจ่ำย ร้อยละ 

1. ด้ำนบุคลำกร 642,818.00 บำท 23.86 

2. ค่ำตอบแทน 276,507.00 บำท 10.26 

3. ค่ำใช้สอย/วสัดุ 1,120,422.93 บำท 41.58 

4. ค่ำสำธำรณูปโภค 89,993.38 บำท 3.34 

5. งบลงทุน/อ่ืนๆ 333,559.59.00 บำท 12.38 

6. กองทุนต ำบล 38430.00 บำท 1.42 

รวม 2,694,025.21 บำท 100.00 



   ปัญหำสุขภำพระดบัพืน้ที ่
โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลท่ำช้ำง 

2 กำรดูแลสุขภำพผู้สูงอำยุ  

1 โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง  

3    โรคไข้เลือดออก  



• ผูป่้วยโรคเบาหวาน จ านวน 559 คน 
• ผูป่้วยรายใหม่จากกลุ่มสงสัยป่วยเบาหวาน จ านวน 4  คน ร้อยละ 40 

• ผูป่้วยความดนัโลหิตสูง จ านวน 1,229 คน 
• ผูป่้วยรายใหม่จากกลุ่มสงสัยป่วยความดนัโลหิตสูง จ านวน 14  คน ร้อยละ 14.14 

 
 

 
 

ข้อมูลสุขภำพ 
ระดับพืน้ที่ 

แหล่งท่ีมา HDC วนัท่ี 18 ส.ค. 66  



งำนโรคตดิต่อไม่เร้ือรัง 

กระบวนกำรท ำงำน 
ประชุมวางแผนติดตามการด าเนินงาน NCD Board ทุก 2 เดือน  
ประชุม อสม.วางแผนการคดักรองก่อนคดักรอง ด าเนินการคดักรองใหแ้ลว้เสร็จภายในภายในไตรมาสแรก 
จดักิจกรรมปรับเปล่ียนกลุ่มเส่ียงโรคเบาหวานความดนัโลหิตและติดตามกลุ่มสงสยัโรคเบาหวานทั้งในสถานบริการและในชุมชน 
จดัการขอ้มูลผูป่้วยโรคเร้ือรังจดัท าระบบแจง้เตือนผูป่้วยรายใหม่ในระบบออนไลน ์
จดัทีมสหวชิาชีพในการตรวจคดักรองภาวะแทรกซอ้นตาไตเทา้ในไตรมาส 1-2 เกบ็ตกไตรมาส 3 
จดักิจกรรมอบรมพฒันาศกัยภาพเจา้หนา้ท่ีในการใชเ้คร่ืองตรวจจอประสาทตา เทา้ 
เพิ่มระบบการติดตามดูแลผูป่้วยเร่ืองการกินยา ภาวะแทรกซอ้นทางระบบหลอดเลือด โดยเจา้หนา้ท่ี 
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ติดตำมกลุ่มสงสัยป่วยเบำหวำน 

ติดตำมกลุ่มสงสัยป่วยควำมดันโลหิต 

แผนภูมกิำรติดตำมกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบำหวำน ร้อยละ 70 
ควำมดนัโลหิตสูง ร้อยละ93 
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แผนภูมแิสดงผู้ป่วยรำยใหม่เบำหวำนมำกกว่ำหรือเท่ำกับ ร้อยละ 5 ผู้ป่วยรำยใหม่ควำมดนั
โลหิตสูงลดลงน้อยกว่ำ ร้อยละ 2.5 

19 

36 
31 

61 

72 
76 

0 

10 

20 

30 

40 

50 

60 

70 

80 

2564 2565 2566 

รายใหม่DM 

รายใหม่HT 

แหล่งท่ีมา HDC วนัท่ี 18 ส.ค. 66  



แผนภูมกิำรตรวจคดักรองภำวะแทรกซ้อนตำ เท้ำ ร้อยละ 60 
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ผูป่้วยDMควบคุมน ้ าตาลไดดี้ 

ผูป่้วยHTควบคุมความดนัไดดี้ 

แผนภูมแิสดงกำรควบคุมระดับน ำ้ตำลได้ดผู้ีป่วย DM ร้อยละ 40 
 ควบคุมระดบัควำมดนัโลหิตได้ดีผู้ป่วย HT ร้อยละ 80  
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กำรคดักรองภำวะแทรกซ้อน 



   จ ำนวนผู้สูงอำยุ 1,280 รำย         ร้อยละ 15.69  จำกประชำกรทั้งหมด 
 

ข้อมูลสุขภำพ 
ระดับพืน้ที ่

แหล่งท่ีมา HDC วนัท่ี 18 ส.ค. 66  

ผู้สูงอำยุ จ ำนวน ร้อยละ 

ติดสังคม 1,257 ราย 98.20 

ติดบา้น 16 ราย 1.25 

ติดเตียง 7 ราย 0.54 



งำนผู้สูงอำยุ 

คดักรองสุขภำพ 9 ด้ำน 
ตวัช้ีวดั เป้าหมาย จ านวนผูสู้งอายทุั้งหมด 

(คน) 
จ านวนผูสู้งอายท่ีุไดรั้บ
การคดักรอง (คน) 

จ านวนผูท่ี้มีความเส่ียง 
(ไดรั้บการส่งต่อ) (คน) 

ผูสู้งอายไุดรั้บการคดั
กรอง 9 ดา้น 

ร้อยละ 80 1,280 1,257(97.89) 97 

กระบวนกำรท ำงำน 
ประชุมวางแผนการด าเนินงานผูสู้งอาย ุ
อสม. CG คดักรองผูสู้งอาย ุ9 ดา้น กรณีท่ีมีความผดิปกติผูรั้บผดิชอบงานแยกผูสู้งอายเุพื่อคดักรองซ ้ าโดยการเครือข่าย กรณีท่ีมีความผดิปกติ 
รพ.สต. ส่งต่อไปยงัรพ.บางกล ่าเพื่อเขา้คลินิกผูสู้งอาย ุ
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การดูแลผูสู้งอายแุบบภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วม 

 คดักรองผูสู้งอาย ุ9 ดา้น กรณีท่ีมีความผิดปกติผูรั้บผิดชอบงานแยกผูสู้งอายเุพื่อคดักรองซ ้ าโดยการเครือข่าย 
กรณีท่ีมีความผิดปกติ รพ.สต. ส่งต่อไปยงัรพ.บางกล ่าเพื่อเขา้คลินิกผูสู้งอาย ุ
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การดูแลผูสู้งอายแุบบภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วม 

คลนิิกผู้สูงอำยุเคล่ือนทีด้่วยรถสิริเวชยำน 
 เป็นรถท่ีใหบ้ริการแบบใชก้ารตรวจรักษาและใชส้ถานท่ีภายในรถในการท ากายภาพฟ้ืนฟู นวดแผนไทย ในกลุ่มผูสู้งอาย ุ
วตัถุประสงค์  ใชใ้นแผนนคลินิกผูสู้งอายเุคล่ือนท่ี เนน้กลุ่มเส่ียงหกลม้และกระดูกพรุนท่ีคดักรองมาจากรพ.สต.และมีความยากล าบากในการมา
โรงพยาบาล 
ประโยชน์ทีไ่ด้รับ แพทย ์นกักายภาพบ าบดั มีสถานท่ีในการฝึกและสอนโปรแกรมฟ้ืนฟูกลุ่มเส่ียงหกลม้ 



กระบวนกำรท ำงำน 
ประชุมวางแผนเครือข่ายสุขภาพการด าเนินงานผูสู้งอาย ุ
อสม. CG คดักรองความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั (ADL) กรณีท่ีมีความผดิปกติ CMลงบา้นเพื่อประเมินซ ้ า ด าเนินการใหแ้ลว้
เสร็จภายในไตรมาสแรก 
กลุ่มผูสู้งอายท่ีุติดบา้น ติดเตียง จะไดรั้บการดูแลจาก CG และการท า Care Plan จาก CM 

ตวัช้ีวดั บุคคลท่ีมีภาวะพึ่งพิง จ านวน Care Plan  ร้อยละการจดัท า Care Plan  

ผูสู้งอายไุดรั้บการดูแลตาม 
Care Plan  

23 23 ร้อยละ 100 

แหล่งท่ีมา HDC วนัท่ี 18 ส.ค. 66  



ผลกำรด ำเนินงำนส่งเสริมสุขภำพดูแลผู้สูงอำย ุ
ระยะยำว (Long term care) 

 
ผู้สูงอำยุกลุ่มติดบ้ำน 
• ADL เพ่ิมข้ึนในกลุ่มเดิม                    1 ราย  ร้อยละ 6.25 
•  ADL ลดลงเปล่ียนกลุ่มไปติดเตียง     2 ราย  ร้อยละ 12.5 
• ADL คงเดิม                                       13 ราย ร้อยละ  81.25 
• เสียชีวิต                                              3  ราย 
 พบภาวะแทรกซอ้น เช่น แผลกดทบั ขอ้ติด แผลกดทบัไดรั้บการรักษาหายแลว้ 
 
ผู้สูงอำยุกลุ่มตดิเตยีง 
• ADL คงเดิม                                 7 ราย ร้อยละ 100  
• ไม่มีเสียชีวิต 
พบภาวะแทรกซอ้น เช่น แผลกดทบั ขอ้ติด ติดเช้ือทางเดินปัสสาวะ แผลกดทบัติดเช้ือทางเดินปัสสาวะ ไดรั้บการรักษาหายแลว้ 



กลุ่มตดิบ้ำนตดิเตยีงได้รับกำรดูแลโดยทมีสหวชิำชีพ CM CG โดยใช้ care plan 

การดูแลผูสู้งอายแุบบภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วม 



กำรดูแลผู้ป่วย palliative care แบบภำคีเครือข่ำยมีส่วนร่วม 

เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ 

4 4 100 



ควำมส ำเร็จงำนโรคเร้ือรัง/ผู้สูงอำย ุ

จุดแขง็งำนผู้สูงอำยุ/งำนโรคติดต่อไม่เร้ือรัง 
1.กำรท ำงำนเป็นทมี 
2.จนท.มคีวำมรู้ควำมสำมำรถเข้ำใจงำนเป็นอย่ำงด ี
3.งบประมำณเพยีงพอ 
4.มคีวำมคล่องตัวในกำรบริหำรจัดกำร 
5.ระบบส่ือสำรกลุ่มไลน์ 
 

จุดอ่อนงำนผู้สูงอำยุ/งำนโรคติดต่อไม่เร้ือรัง 
1.ขำดบุคลำกรบำงสำขำอำชีพ แพทย์แผนไทย 
2.คลนิิกเร้ือรังบุคลำกรไม่เพยีงพอ 
3.จนท รับหลำยงำนท ำให้ไม่มเีวลำดูแลเท่ำทีค่วร 
 
 

จุดแขง็ จุดอ่อน 



ควำมส ำเร็จงำนโรคเร้ือรัง/ผู้สูงอำย ุ

อุปสรรคงำนผู้สูงอำยุ/งำนโรคติดต่อไม่เร้ือรัง 
1. กำรเคล่ือนย้ำยของประชำกร 
2.ผู้ป่วยเบำหวำนควำมดนัโลหิตสูงรับกำรรักษำจำกหลำยสถำนบริกำร
ท ำให้เกบ็ข้อมูลได้ไม่ครบถ้วน 
3ผู้ดูแลผู้สูงอำยุไม่มเีวลำ 
4.ผู้ติดเตียงมสีำยคำต้องรอให้ญำติดูแลว่ำงถึงจะไปเปลยีนสำยได้ 
5.พืน้ทีก่ว้ำง มพืีน้ทีโ่รงงำน 
 
 

โอกำสงำนผู้สูงอำยุ/งำนโรคติดต่อไม่เร้ือรัง 
1.แม่ข่ำยมนีโยบำยกำรท ำงำนชัดเจนมโีครงกำร 
โรคเร้ือรังรองรับกำรท ำงำนในพืน้ที่ 
2. เทศบำลต ำบลท่ำช้ำงพร้อมให้กำรสนับสนุนกำร
ด ำเนินงำนด้ำนสำธำรณสุข 
3อสม.มีควำมรู้เข้ำใจในระบบกำรท ำงำนของ 
รพ.สต.ท ำให้กำรท ำงำนมีประสิทธิภำพ 
4.ทมี CSR โรงงำนกรีนฯร่วมดูแลผู้สูงอำยุ 
5.ภำคเีครือข่ำยสุขภำพเขม็แขง็ 

 
 
 

 
 

อุปสรรค โอกำส 



สถำนกำรณ์โรคไข้เลือดออก รพ.สต.ท่ำช้ำง อ ำเภอบำงกล ำ่ ปี 2566 
วนัที่ 1 มกรำคม 2566 – วนัที่ 31 กรกฎำคม 2566 

 รพ.สต.ท่ำช้ำง 

จ ำนวนผู้ป่วยยืนยนัสะสม 25 รำย    

อตัรำป่วย 308.08 ต่อแสนประชำกร 

ไม่มีผู้เสียชีวติ 

ทีม่ำ : รำยงำน R506 และ Web//bangklamis 

สีแดง คือ ผู้ป่วยในระยะ 2 สัปดำห์ 
สีเหลือง คือ ผู้ป่วยในระยะ 2-4 สัปดำห์ 
สีเขียว คือ ผู้ป่วยในระยะ 4 สัปดำห์ขึน้ไป 

ไข้เลือดออก 
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จ ำนวนป่วย(รำย) 

กลุ่มอำยุ 

ทีม่ำ : รำยงำน R506 และ Web//bangklamis 

ไข้เลือดออก 
จ ำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ ำแนกตำมกลุ่มอำยุ รพ.สต.ท่ำช้ำง 

ระหว่ำงวนัที่ 1 มกรำคม 2566 ถึงวนัที ่31 กรกฎำคม 2566 
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อำชีพ 

จ ำนวนป่วย  (รำย) 

ทีม่ำ : รำยงำน R506 และ Web//bangklamis 

ไข้เลือดออก จ ำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ ำแนกตำมอำชีพรพ.สต.ท่ำช้ำง 
ระหว่ำงวนัที่ 1 มกรำคม 2566 ถึงวนัที ่31 กรกฎำคม 2566 



ทีม่ำ : รำยงำน R506 และ Web//bangklamis 
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เดือน 

ไข้เลือดออก 
จ ำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ ำแนกรำยเดือน รพ.สต.ท่ำช้ำง 
ระหว่ำงวนัที่ 1 มกรำคม 2566 ถึงวนัที ่31 กรกฎำคม 2566 



ที่มำ : รำยงำน R506 และ Web//bangklamis 
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สปัดำห ์

Median 2023 

ไข้เลือดออก 
จ ำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ ำแนกรำยสัปดำห์ รพ.สต.ท่ำช้ำง 

เปรียบเทยีบข้อมูลปี 2566 กบัค่ำมัธยฐำน 5 ปีย้อนหลงั 



ไข้เลือดออก 



     กจิกรรมรณรงค์ในพืน้ที่ 

ไข้เลือดออก 



โครงกำรแก้ไขปัญหำสุขภำพในพืน้ที ่ปีงบประมำณ 2566 

1 

3 

             โครงกำรสนับสนุนผ้ำอ้อมส ำหรับบุคคลที่มีปัญหำกำรกลั้นปัสสำวะหรืออุจจำระไม่ได้ฯ  งบประมำณ 164,700 บำท (กองทุนLCT)  

             โครงกำรสนับสนุนผ้ำอ้อมส ำหรับบุคคลที่มีปัญหำกำรกลั้นปัสสำวะหรืออุจจำระไม่ได้ฯ  งบประมำณ 54,900 บำท (กองทุนฯ)  

               โครงกำรค่ำยปรับเปลีย่นพฤตกิรรมเส่ียงต่อโรค Metabolic งบประมำณ 30,120  บำท (กองทุนฯ) 

โ 4                    โครงกำรควบคุมป้องกนัไข้เลือดออก    งบประมำณ   32510 บำท 4 



หมอประจ ำบ้ำน 101 คน 

หมอสำธำรณสุข 7 คน 

หมอครอบครัว 1 คน กำรดูแลผู้ป่วยโดยระบบTELEMED 

ทมีหมอครอบครัว 
ประชำชนมหีมอประจ ำตัว 3 คนร้อยละ 80 

อสม.ดูแลครัวเรือน 1 : 22 ครัวเรือน รำยงำนอสม. 1  

เยีย่มบ้ำนผู้พกิำร 
เยีย่มบ้ำนผู้สูงอำยุ  



กำรดูแลผู้ป่วยโดยระบบTELEMED 



กำรดูแลผู้ป่วย 
โดยระบบTELEMED 



รพ.สต. SHOW ROOM รพ.สต.ท่ำช้ำง 

OPD 



รพ.สต. SHOW ROOM รพ.สต.ท่ำช้ำง 

ห้องแพทย์แผนไทย ห้องคลนิิกสุขภำพเดก็ด ี



รพ.สต. SHOW ROOM รพ.สต.ท่ำช้ำง 

ห้องประชุม 



รพ.สต. SHOW ROOM รพ.สต.ท่ำช้ำง 

ห้องตรวจรักษำ 



รพ.สต. SHOW ROOM รพ.สต.ท่ำช้ำง 

ห้องอบุัตเิหตุ ฉุกเฉิน 





นวตักรรม 
สีย้อมฟันดอกอญัชันและมะม่วงหำวมะนำวโห่ 

FLOWER-FRUITY 



ปัญหำอุปสรรค 

2 

              โครงกำรโชลำร์เซล    รพ.สต.ท่ำช้ำง    10 กโิลวตัต์                                               งบประมำณ 300,000 บำท 

                  โครงกำรพืน้ คสล.หน้ำรพ.สต.ท่ำช้ำง  893 ลบม.                งบประมำณ 487,300 บำท  

ขอสนับสนุนงบประมำณ ปีงบประมำณ 2567 

                                                                  ขำดแคลนบุคลำกรตำมเกณฑ์ปฐมภูมิ 




