
คณะนิเทศงานแบบผสมผสานระดับจังหวัด 
ครั้งที่ 1 ปีงบประมาณ 2566

ยินดีต้อนรับ

เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย



กรอบการน าเสนอ

สถานะสุขภาพ1

แผนยุทธศาสตร์และการบริหาร2

การด าเนินงานตามนโยบาย3

ความภาคภูมิใจ4





ข้อมูลทั่วไป

15 รพ.สต.

1 PCU

1 รพช.

1 สสอ.

2 เทศบาล

62 หมู่บ้าน
9 ต าบล * รพช.สะบ้าย้อย

(F2 : 30 เตียง)

* รพ.สต. 15 แห่ง
สังกัด สป = 12 แห่ง
สังกัด อบจ. = 3 แห่ง

ศาสนาพุทธ : 23% 

ศาสนาอิสลาม : 75% 

ศาสนาอื่นๆ : 2% 



ข้อมูลประชากร

ประชากร 2565
75,231 คน

ประชากร 2566
74,216 คน

อัตราเพิ่ม – 1.37 %
0-4 5-14 15-24 25-34 35-59 60+

6.27 17.82 17.22 16.25 30.92 12.09

24.09

36.18

กลุ่มอายุ

โครงสร้างประชากรอ าเภอสะบ้ายอ้ย จากฐานข้อมูล43แฟ้ม HDC ปี 2566

64.39

50.20% 49.80%



บุคลากรสาธารณสุข
คปสอ.สะบ้าย้อย

บุคลากรสังกดัโรงพยาบาลสะบ้าย้อย  
❖ แพทย ์                           10 คน
❖ทนัตแพทย ์                      6 คน
❖เภสชักร                            6 คน
❖พยาบาลวชิาชีพ              70 คน
❖นกัวชิาการสาธารณสุข  11 คน
❖อ่ืนๆ                             146 คน

รวม                             249 คน

บุคลากรสังกดั สสอ.สะบ้าย้อย  
❖นกัวชิาการสาธารณสุข  26 คน
❖จพ.สาธารณสุข              24 คน
❖พยาบาลวชิาชีพ              33 คน
❖อ่ืนๆ                               22 คน

รวม                             106 คน



สถานะสุขภาพ
และปัญหาสาธารณสขุในพืน้ที่



สถานะสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย 5 อันดับโรคผู้ป่วยนอก รพ.สะบ้าย้อย ปี 2563-2565

ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565

โรค จ านวน โรค จ านวน โรค จ านวน

Hypertension 7,065 Hypertension 6,965 Hypertension 5,752

Diabetes Mellitus 3,846 Diabetes Mellitus 3,703 Diabetes Mellitus 2,953

Low Back Pain 3,519 Low Back Pain 3,293 Common cold 2,612

Common cold 2,608 Asthma 2,248 Dental caries 2,094

Fever 2,553 Common cold 2,161 Asthma 1,904

ที่มา: โปรแกรม Hosxp รพ.สะบ้าย้อย 27/2/2566



สถานะสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย 5 อันดับโรคผู้ป่วยใน รพ.สะบ้าย้อย ปี 2563-2565

ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565
โรค จ านวน โรค จ านวน โรค จ านวน

Pneumonia 317 Pneumonia 757 COVID-19 pneumonia 964

Diarrhea 279 COPD 248 COPD 231

COPD 261 asthma 158 Asthma 186

Congestive heart failure 170 Diarrhea 171 Pneumonia 181

Dengue 141 Jaundice 89 Heart failure 177

ที่มา: โปรแกรม Hosxp รพ.สะบ้าย้อย 27/2/2566



สถานะสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย ศักยภาพการให้บริการผู้ป่วยใน รพ.สะบ้าย้อย
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ที่มา: Website CMI วันที่ 27/2/2566



สถานะสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย

ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565

โรค
จ านวน 
(คน) โรค

จ านวน 
(คน) โรค

จ านวน 
(คน) โรค

จ านวน 
(คน)

Pneumonia
6

Pneumonia
3

V.Pneumonia
8

V.Pneumonia
22

Malignant
4

COPD
2

Septicemia
4

HF
3

COPD
2

ICH
2

Malignant
3

COPD
2

ESRD
2

TB
2

Decubitus
3

Malignant
2

Measles
2

AMI
1

Stroke
1

Septicemia
1

ที่มา: รายงานการตาย สนย. รพ.สะบ้าย้อย 27/2/2566

5 อันดับสาเหตุการเสียชีวิต รพ.สะบ้าย้อย ปี 2562-2565



สถานะสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย

ที่มา: โปรแกรม ThaiRefer รพ.สะบ้าย้อย 27/2/2566

5 อันดับสาเหตุการส่งต่อผู้ป่วย รพ.สะบ้าย้อย ปี 2562-2565

ปี 2562 ส่งต่อทั้งหมด
4,451

ปี 2563 ส่งต่อทั้งหมด
5,166

ปี 2564 ส่งต่อทั้งหมด
5,357

ปี 2565 ส่งต่อทั้งหมด
5,443

อันดับโรค จ านวน อันดับโรค จ านวน อันดับโรค จ านวน อันดับโรค จ านวน

1.High risk Preg 143 1.Stroke 143 1.Stroke 186 1. HT/Primary 264

2.Stroke 121 2.High risk Preg 72 2. HT/Primary 89 2. Stroke 162

3.Cataract 65 3. Prolong Preg 65 3. Prolong Preg 62 3. NIDM 120

4.HT/Primary 44 4. HT/Primary 52 4.NIDM 55 4. Prolong Preg 81

5.Chro.ischemic
Heart 39 5. Cataract 51 5. Cataract 53 5.CHF 69



แผนยุทธศาสตร์
และการบริหารงาน คปสอ.สะบ้าย้อย



นายแพทย์สุภัทร  ฮาสุวรรณกิจ
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสะบ้าย้อย

นายสัมพันธ์  ย่องลั่น
สาธารณสุขอ าเภอสะบ้าย้อย

ผู้บริหารเครือข่ายสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย





แผนยุทธศาสตร์เครือข่ายสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย ปี 2566-2570

ประชาชนสุขภาพดี ภาคสัีมพนัธ์ ก้าวทันเทคโนโลย ีเจ้าหน้าที่เก่งดีมสุีข

1. จัดให้มีระบบบริการรักษา ส่งเสริม ป้องกนั ฟ้ืนฟูสุขภาพ แบบองค์รวมทีม่ีมาตรฐาน
2. ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของชุมชนและภาคีเครือข่ายในการดูแลสุขภาพ
3. พฒันาบุคลากรให้มีสมรรถนะ สร้างเสริมสัมพนัธภาพและขวญัก าลงัใจ
4. พฒันาระบบสารสนเทศด้านสุขภาพ 
5. บริหารจัดการภายใต้หลกัธรรมาภิบาล

วสัิยทัศน์

พนัธกจิ

ยุทธศาสตร์ สร้างเสริมความเข้มแข็งของภาคเีครือข่ายในการจัดการด้านสุขภาพ พฒันาระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิตามมาตรฐาน พฒันาองค์กรสู่องค์กรแห่งความสุข พฒันาระบบ สารสนเทศ 

กลยุทธ์

ส่งเสริมและพฒันาระบบงานด้าน
สุขภาพและภาคเีครือข่ายเชิงรุกใน

พืน้ที่

ฒนาสุขภาพเชิงรุก
(3 หมอ)

ส่งเสริมคุณธรรมและ
จริยธรรมของบุคลากร

พฒันาระบบสารสนเทศ
ให้ทนัสมยัและครอบคลุม

ใช้งานได้จริง

ส่งเสริมและพฒันา
สมรรถนะบุคลากร

พฒันาสารสนเทศ
เพ่ือการส่ือสาร

เป้าประสงค์ ประชาชนเข้าถึงบริการสุขภาพทีไ่ด้มาตรฐาน บุคลากร เก่ง ด ีมสุีขภาคเีครือข่ายเข้มแขง็ ประชาชนสุขภาพดี ระบบสารสนเทศมปีระสิทธิภาพและประสิทธิผล ประชาชนเข้าถึงง่าย

ตัวช้ีวดั
ยุทธศาสตร์

1. มีแกนน าเครือข่าย SRRT และ CG ทุกต าบล ภายในปี 2566
2. มีแกนน าเครือข่ายสุขภาพเฉพาะด้าน 1 เร่ืองภายในปี 2566
3. เครือข่าย อสม. ได้รับการพฒันาศักยภาพร้อยละ 100

4.ประชาชนมีความรู้ด้านสุขภาพร้อยละ 80
5.มีชุมชนต้นแบบด้านสุขภาพและมีการด าเนินงานอย่างต่อเน่ืองทั้ง
อ าเภอภายใน 5 ปี

1. จ านวน Best Practice
2. ร้อยละหน่วยบริการมีผลงานวชิาการอย่างน้อย 1
เร่ือง/ปี
3. ร้อยละของหน่วยงานผ่านเกณฑ์  ITA
4. ดชันีความสุขของคนท างาน(happinometer)

1.ร้อยละหน่วยบริการที่ผ่านเกณฑ์คุณภาพข้อมูล
2. หน่วยบริการมีระบบบริการทางแพทย์ทางไกล
(Telemed)
3.ร้อยละการร้องเรียน ละเมิดข้อมูลสุขภาพส่วน
บุคคล
4. ร้อยละการใช้ข้อมูลสารสนเทศในการจัดท าแผน
โครงการ ในการจัดการสุขภาพในพืน้ที่

1. ประชาชนทุกคนมีหมอประจ าตัว 3 คน (3 หมอ)
2. ร้อยละของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวติที่มีคุณภาพ
3. ร้อยละของสถานบริการผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
4. จ านวนการจัดตั้งบริการปฐมและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ

ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสขุภาพ
แบบองคร์วม (ส่งเสริม ป้องกัน 

รักษา ฟื้นฟู)

พัฒนาคณุภาพชีวิตระดับ
อ าเภอ/ต าบล (พชอ./พชต.)

พัฒนาและเพิม่ศกัยภาพเครือข่าย
ด้านสุขภาพในพืน้ที่

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพทกุ
กลุ่มวัยโดยการทีส่วนร่วมของภาคี

เครือข่ายแบบพหวุัฒนธรรม

พัฒนาระบบบริการระบบ
ปฐมภูมิตามเกณฑ์มาตรฐาน

พัฒนาเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภมิูตาม พรบ. 
สุขภาพปฐมภูมิ ปี 2562

พัฒนาเครือข่ายหน่วย
บริการปฐมภูมิตาม พรบ. 
สุขภาพปฐมภูมิ ปี 2562

ส่งเสริมขวญั ก าลงัใจ และสร้างสัมพนัธภาพใน
ภาคเีครือข่าย

ส่งเสริมการใช้ข้อมูล สารสนเทศในการแก้ปัญหา 
สุขภาพของประชาชนในพืน้ที่



แผนยุทธศาสตร์เครือข่ายสุขภาพอ าเภอสะบา้ย้อย 
ประจ าปีงบประมาณ 2566

ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ จ านวนโครงการ งบประมาณ

1.สร้างเสริมความเข้มแขง็ของภาคี
เครือข่ายในการจดัการด้านสุขภาพ

ภาคเีครือข่ายเข้มแขง็ ประชาชนสุขภาพดี 13 โครงการ 1,110,590 บาท 

2.พฒันาระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิ
ตามมาตรฐาน

ประชาชนเข้าถงึบริการสุขภาพที่ได้มาตรฐาน 1 โครงการ 501,830 บาท 

3.พฒันาองค์กรสู่องค์กรแห่งความสุข บุคลากร เก่ง ด ีมีสุข 4 โครงการ 471,450 บาท 

4.พฒันาระบบ สารสนเทศ ระบบสารสนเทศมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ประชาชนเข้าถงึง่าย 1 โครงการ 48,300 บาท 

รวมจ านวน 19 โครงการ งบประมาณ (งบ CUP และงบอื่นๆ) รวมเป็นเงินทั้งสิ้น 2,132,170 บาท

การบริหารยุทธศาสตร์ 
คปสอ.สะบ้าย้อย



การด าเนินงาน
ตามนโยบายและยุทธศาสตร์



Service plan



i-SBY Service plan Framework

SP-Primary care

E-Health

Referal & COC System

SP-Hospital



แผนพฒันา ผลงาน

-พยาบาล ENP EMT ( แพทย ์EP) , 
Auto CPR, CCTV, Lab:lactest
-ECS /ER คุณภาพ
-Renovate ER ศูนยป์ฏิบติัการ
- lean/Seamless refer FAST 4 (STEMI 
STROKE SEPSIS TRAUM)
-smart refer (ambulance With AOC)

ECS คุณภาพ  62.34

SP สาขาอุบัติเหตุ SP สาขาโรคหัวใจ

จ านวนผู้ป่วยที่มี

การใช้ยา warfarin 

ปี 2563 : 5 ราย

ปี 2564 : 11 ราย

ปี 2565 : 19 ราย

ปี 2565 :  35 ราย (ธ.ค.65)

WARFARIN CLINIC

SP สาขาIMC



PIH PPH PRETERM
การใช ้guideline  PIH ตามโรงพยาบาลแม่ข่าย
Seamless refer

-ANC mangement HR
-re-assessment และearly treatment. โดยการ
ใชย้า  / uterine. Massarge
-ใชถุ้งตวงเลือด
-Seamless high risk 

-ANC mangement HR
-Refer high risk preterm
Management preterm labour
Assessment โดย TVS , CL
เสนอยาเขา้
Early Treatment (Dexa,inhibit )
Update CPG Preterm

SP สาขาMCH สูติกรรม/ทารกแรกเกดิ
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ร้อยละการส่งต่อดว้ย severe 

pre-eclampsia

อตัรา eclampsia
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ผลการด าเนินงาน
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ร้อยละการจัดการอาการต่างๆด้วย Strong Opioid
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ร้อยละของผู้ป่วยPC ได้รับการดูแลต่อเนื่องที่บ้าน
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ร้อยละ

ข้อมูลป2ี561-2566(ต.ค.65-ม.ค.66)

SP สาขา Palliative care



SP สาขาแพทย์แผนไทย/กญัชา



SP สาขาจิตเวช ยาเสพติด



ระบบสุขภาพปฐมภูมิ



SP เช่ือมโยง สู่ปฐมภูมิ

Primary 
care

จิตเวช/

ยาเสพติด

NCD

DM HT CKD

STEMI 
STROKE 
SEPSIS 

TRAUMA

IMC 
/LTC/P

C

MCH
คดักรอง/รักษาได ้ป้องกนัแทรกซอ้นได้

ความรอบรู้/ดูแลตนเอง

การเขา้ถึง EMS
Early detct /Fast 4

คดักรอง/คน้หา /เขา้ถึงการรักษา/
ป้องกนัความพิการ/ติดตามต่อเน่ือง/

เสียชีวิตอยา่งสมศกัด์ิศรี

คดักรอง/จ าแนก risk/เขา้ถึงการรักษาท่ี
เหมาะสม/ติดตาม เยีย่มบา้น

โรคซึมเศร้า ค้นหา รักษา ป้องกนัการฆ่าตัวตาย
CBTX ต.เขาแดง



หน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ (NPCU)

2564 PCU สะบา้ยอ้ย
พญ.เสาวลกัษณ์  บุญยรัตน์

081-9633602

2566 NPCU เปียน
รพ.สต.เปียน
รพ.สต.บา้นเก่า

รพ.สต.บา้นโหนด
รพ.สต.หอ้ยบอน

พญ.สุวารี ชูประดิษฐ์
091-0494477

2566 NPCU วงัโอะ๊
รพ.สต.วงัโอ๊ะ
รพ.สต.ตาฆอ

รพ.สต.หาดทราย
นพ.เอกพล  พรหมพิทกัษ์

081-9571281

2568 NPCU เขาแดง
รพ.สต.ถ ้าตลอด

รพ.สต. รพ.สต.น ้าเช่ียว
รพ.สต.ส านกัเอาะ
รพ.สต.บาโหย

พญ.กลุชฎา เลิศวทิยาววิฒัน์
085-7549097

2567 NPCU ทุ่งพอ
รพ.สต.โคกตก

รพ.สต.เมาะลาแต
พญ.กมลฉตัร  ศิวไิล

095-4360393

2569  NPCU คูหา
รพ.สต.คูหา

รพ.สต.ทพัหลวง
รพ.สต.หาดทราย

พญ.นฤภคั  ภานุชิตวฒันา
089-4244249



ประชาชนคนไทยมหีมอประจ าตวั 3 คน ร้อยละ 80
อส

ม. หมอใกล้ตัว 

หมอท่ีอยูใ่นชุมชน

หม
อส

าธ
าร
ณสุ

ข หมอใกล้บ้าน 

หมอท่ีอยู ่รพ.สต.

หม
อค

รอ
บค

รัว หมอใกล้ใจ 

หมอท่ีอยู ่รพ.

แผนพฒันาเพ่ือคนสะบ้าย้อยมีหมอประจ าตัว 3 คน
1.พฒันาศักยาภาพ หมอคนที่ 1
- การประเมินผู้ป่วยหลอดเลือดสมองและหัวใจได้อย่างถูกต้อง
- การวดัความดันโลหิตที่ถูกวธีิ 
2. พฒันาศักยภาพหมอคนที่ 2
- ฟ้ืนฟูศักยภาพการช่วยชีวติขั้นพ้ืนฐาน
- พฒันาศักยภาพการใช้ Tele Medicine
3. พฒันาศักยภาพหมอคนที่ 3
-อบรมหลกัสูตรเวชศาสตร์ครอบครัวส าหรับแพทย์ปฏิบัติงานใน
หน่วยบริการปฐมภูมิ

ร้อยละประชาชนสะบ้าย้อยมหีมอประจ าตัว 3 คน คดิเป็น ร้อยละ 11.54 



การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.)

1.การจัดการขยะในชุมชน
2.การดูแลผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยติดเตียง และกลุ่มเปราะบาง



ดิจิตอลทางการแพทย์



การยืนยันตัวตนของบุคลากร
การใช้งานการเข้าถึงดิจิทัลสุขภาพ 

จ านวนเจ้าหน้าที่อ าเภอสะบ้าย้อย ยืนยันและพิสูจน์ตัวตนหมอพร้อม (หมอพร้อม Digital ID)

82.81

17.19

กราฟแสดงการยืนยนัพสูิจน์ตวัตนของเจ้าหน้าที ่
มากกว่าร้อยละ 80

ยนืยนัแลว้
ยงัไม่ยนืยนั

ปัญหาและโอกาสพัฒนา
1.กลุ่มเป้าหมายจากฐานข้อมูลรายงาน ไม่ตรงกับข้อมูล
บุคลากรที่ปฏิบัติงานจริงท าให้ข้อมูลไม่ถูกต้องตามความเป็นจริง 
(กลุ่มเป้าหมายส่วนใหญ่ที่ไม่ได้ยืนยันตัวตนเป็นบุคลากร
ที่ไม่ปฏิบัติงานในพื้นที่)
2.โทรศัพท์ Smart phone ของเจ้าหน้าที่ไม่รองรับ
ไม่สามารถติดตั้ง Application หมอพร้อมได้
3.กรณีที่มีการเปลี่ยนเบอร์โทรศัพท์ ทาให้ต้องมีการยืนยันหมายเลข
โทรศัพท์ ผ่านระบบ mophic
ให้เสร็จเรียบร้อยก่อน ถึงจะทาการยืนยันได้



พัฒนาระบบ Telemedicine
1.ความพร้อมการขับเคลื่อนระบบ PHR

ความก้าวหน้าระบบประกอบด้วยการด าเนินงาน 6 ขั้นตอน

๒. ความพร้อมการขับเคลื่อนระบบ Telemedicine
ความก้าวหน้าระบบประกอบด้วยการด าเนินงาน 5 ขั้นตอน

สถานการณ์เชื่อมต่อข้อมูล R12 network

ปัญหาและอุปสรรค 
ประชาชนบางคนไม่มี smart phone

บุคลากรไม่มีความช า นาญใน การใชง้านระบบ
ระบบส่งขอ้มูล Sub data center ไม่สามารถไดต้ลอดเวลา
ขาดขอ้มูลประวติัผปู่วยใน

โอกาสพัฒนา
สนับสนุนให้มีการใช้ ระบบ
Telemedicine ใน รพสต.
มีการอบรมการใช้งานระบบ Telemedicine
จัดท าข้อมูลประวัติผู้ป่วยในเพิ่มเติม
เสนอผู้พัฒนาประระบบสง่ข้อมูล



Server รพ.สต. 15
รพ.สต.

Server
datacenter

https://sabayoihospital.com/backup_j

ระบบส ารองข้อมูล

พฒันาระบบ server / ระบบส ารองข้อมูล

- จัดซื้อ Server รพ.สต.ทุกแห่ง ได้มาตรฐาน 15 แห่ง
เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการส่งข้อมูลให้

- จัดท า webserver ส ารองข้อมูล เพื่อใช้ในการจัดเก็บ
ฐานข้อมูลของทุก รพ.สต.ไว้ท่ี server ส่วนกลาง



งานส่งเสริมสุขภาพ



การด าเนินงานสรา้งเสรมิภมิูค ุม้กนัโรค อ าเภอสะบา้ยอ้ย จงัหวดัสงขลา

รอ้ยละความครอบคลมุ

การไดร้บัวคัซีนจ าแนกรายอาย ุ1-5 ปี

54.17 51.81 47.8 47.79

0
20
40
60
80

100

fully1ปี fully2ปี fully3ปี fully5ปี

สถานการณโ์รคติดต่อท่ีสามารถป้องกนัไดด้ว้ย

วคัซีน

+4.90 +2.48 +3.66 +3.28

ร้อยละ

การด าเนินงานสรา้งเสรมิภมิูค ุม้กนัโรค อ าเภอสะบา้ยอ้ย จงัหวดัสงขลา

การด าเนินงาน

• การส่ือสาร ประชาสัมพนัธ์ สร้างความรอบรู้ เร่ืองการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรคในกลุ่มเด็กตั้งแต่แรกเกิดและวคัซีนโควดิ-19
ในทุกกลุ่มเป้าหมาย เช่น สร้างความรอบรู้ผูอ้บรมก่อนแต่งงาน(กุซุส)เป็นประจ าทุกเดือน สร้างความรอบรู้แก่กลุ่มอสม.และผูป้กครองในคลินิกWCC 
• จดัอบรม ทบทวน มาตรฐานการดูแลจดัการระบบลูกโซ่ความเยน็และมาตรฐานการใหบ้ริการ การบนัทึกขอ้มูลแก่ผูรั้บผดิชอบฯเป็นประจ าทุกปี
• สร้างเครือข่าย โรงเรียน/ศพด. โดยผูป้กครองมีส่วนร่วมในการเพิ่มความคลุมวคัซีนในพื้นท่ี(ภายใตกิ้จกรรมศพด.4D)
• มีการนิเทศติดตามผลการด าเนินงานอยา่งต่อเน่ืองทุกไตรมาส
• ทุกหน่วยบริการมีกิจกรรมออกฉีดวคัซีนเชิงรุกทุกเดือน อยา่งนอ้ยเดือนละ 1 คร้ัง เพื่อติดตามเด็กท่ีไม่มารับวคัซีนตามก าหนด

ปัจจยัความส าเรจ็

• ทุกสถานบริการมีการลงติดตามเด็กท่ีขาดนดัวคัซีนอยา่งต่อเน่ืองเป็นประจ าทุกเดือน 
• มีการคืนขอ้มูลจากทีมอ าเภอ เพื่อทุกหน่วยบริการตรวจสอบความครอบคลุมการบนัทึกขอ้มูลและคุณภาพขอ้มูลทุกเดือน พร้อมทั้งน าขอ้มูลลงติดตามเด็กท่ีขาดนดั

โอกาสในการพฒันา

• พฒันาศกัยภาพทีมงานสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรค โดยเฉพาะเร่ือง การบนัทึกขอ้มูลและการลงรหสั การตรวจสอบผลการด าเนินงาน การจดัการระบบลูกโซ่
ความเยน็และมาตรฐานการใบริการเป็นประจ าทุกปี

• สร้างเครือข่ายส่งเสริมการเขา้ถึงการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรคมากข้ึน เช่น การพูดคุยคุตบะเร่ืองการฉีดวคัซีนในละหมาดวนัศุกร์

ขอ้มลูไตรมาส1+2 ณ วนัท่ี 1 มี.ค. 2566



กระบวนการส าคญั(key success)ในการด าเนินงานสรา้งเสรมิภมิูค ุม้กนัโรค 

อ าเภอสะบา้ยอ้ย จงัหวดัสงขลา

กิจกรรมการตรวจสอบและแกไ้ข/คืนขอ้มลู

ยอ้นกลบั

ทกุหน่วยบรกิารมีการติดตามเด็กขาดนดัวคัซีนเชิงรกุในพ้ืนท่ี

อยา่งนอ้ย 2 สปัดาห/์ครัง้

กระบวนการพ่ี&นอ้ง เดินดว้ยกนั



การด าเนินงานอนามยัแม่และเดก็
ฝากครรภ์คุณภาพ ลดภาวะเส่ียงในหญิงตั้งครรภ์                  เพ่ือ ลดแม่ตาย (เป้าหมาย ไม่เกนิ 17 ต่อแสนการเกดิมชีีพ                     ***ไม่มมีารดาตาย ตั้งแต่ปี 2561-2566***

ล าดบัแรกโรคทางอายุรกรรมของการตั้งครรภ์เส่ียง 

ครรภเ์ส่ียง ปี 63 ปี 64 ปี 65 ปี 66(-กพ)

ดา้นอายรุกรรม DM 57  
HT             9 
Anemia   13   
Heart         5 
Thyroid     4  

DM 101
HT             26 
Thyroid      3   
Heart            3 
Epilebsy 3   

DM 94 
HT            33  
Anemia    10
Thyroid      6  
Heart          2  

DM 25
HT         23
Anemia 7
Thyroid    5
Asthma 4

94.95 91.16 88.6 78.7989.04 87.09 80.53
69.5

14.12 14.87 10.95 13.617.34 4.74 8.66 7.89

91.51 84.56 78.52
58.24

ปีงบ 63 ปีงบ 64 ปีงบ 65 ปีงบ 66

แผนภูมิแสดงการด าเนินงานฝากครรภ์

EarlyANC(ร้อยละ75) ฝากครรภค์รบ5คร้ัง(ร้อยละ75) ซีดใกลค้ลอด(ร้อยละ10)
LBW(17:แสนการเกิดมีชีพ) ดูแลหลงัคลอด3คร้ัง(ร้อยละ75)

ประชุมวางแผน/พฒันาบุคลาการ ท างานร่วมกบัเครือข่าย แนวทาง /ช่องทางการส่ิอสาร ติตตามเยีย่มครรภเ์ส่ียง

การด าเนินงานในปี 66

แผนการพฒันา
- ค้นหาหญิงตั้งครรภ์รายใหม่ เชิงรุกในพื้นที ่                                                                                  - คดักรองภาวะเส่ียงในหญิงตั้งครรภ์ครอบคลุมเพิม่ขึน้
- การดูแลหญิงตั้งครรภ์  เน้นดูแลตดิตามแบบ Case Manager - การส่งต่อและการตดิตามหญิงตั้งครรภ์เส่ียง
- ส่งเสริมภาวะโภชนาการและการรับประทานยาเสริมธาตุเหลก็ ในหญิงวยัเจริญพนัธ์เพ่ือป้องกนัภาวะซีดขณะตั้งครรภ์                    - ขยายความร่วมมือภาคเีครือข่าย



การด าเนินงานติดตามพฒันาการเดก็ปฐมวยั

แผนการพฒันางาน

⮚ เร่งรัดการคดักรองและการตดิตามพฒันาการให้ครอบคลุม

⮚ บันทกึข้อมูลให้เป็นปัจจุบัน และมกีารวเิคราะห์ข้อมูล

⮚ สร้างความร่วมมือภาคเีครือข่าย ในพื้นที ่เช่นอสม. ศพด

⮚ สร้างความตระหนักเร่ืองพฒันาการ สมวยัให้ผู้ปกครอง

⮚ พฒันาศักยภาพเจ้าหน้าที ่เน่ืองจากเปลีย่นผู้รับผดิชอบงาน และจดัหาอุปกรณ์ให้

เพยีงพอเร่งรัดการคดักรองและการตดิตามพฒันาการให้ครอบคลุม

94.48 89.96
80.57 84.8

21.08 17.17 15.83 19.48

90.98 90.38
74.29

58.98

98.11 97.91
77.19

77.83

11.11 10
25

80

ปีงบ 63 ปีงบ 64 ปีงบ 65 ปีงบ 66(-กพ)

แผนภูมิแสดงการด าเนินงานติดตามพฒันาการ

คดักรอง(ร้อยละ90) สงสัยล่าช่า(ร้อยละ20) สงสัยล่าชา้ไดติ้ดตาม(ร้อยละ90)

พฒันาการสมวยั(ร้ยละ86) ล่าชา้กระตุน้ดว้ยTIDA4I(ร้อยละ70)

การด าเนินงานตามแผนในปี 66

ประชุมช้ีแจงแผนงาน อบรม DSPM online
ผา่นการทดสอบการประเมิน DSPM 

จากทีมจงัหวดั
จดัระบบการนดัWCC 
และติดตามขาดนดั

ท่ีมา:ขอ้มูลจาก HDC มี.ค. 66



การด าเนินงานติดตามภาวะโภชนาการและภาวะโลหิตจางในเด็กปฐมวยั

แผนการพฒันา
⮚ เพิ่มความครอบคลุมการจ่ายยาเสริมธาตุเหลก็
⮚ มีแผนจดัซ้ือเคร่ือง Hemo Cue  ทุก รพ.สต
⮚ เร่งรัดการเจาะเลือดในเดก็ 6-12 เดือน และติดตามการรับประทานยาเสริมธาตุเหลก็     
⮚ เนน้โภชนาการในเดก็ท่ีมีปัญญาภาวะซีด  
⮚ ติดตามผลภาวะโลหิตจาง รอบท่ี 2 ในเดก็ท่ีมีภาวะซีด
⮚ มีระบบส่งต่อเดก็ท่ีมีปัญหาเขา้รับการรักษา

19.36

47.19

78.52
82.75

47.12
37.91

18.15
26.83

ปีงบ 63 ปีงบ 64 ปีงบ 65 ปีงบ 66
6เดือน-5ปีไดรั้บยาเสริมธาตุเหลก็(ร้อยละ20) 6-12เดือนท่ีรับการคดักรองมีภาวะโลหิตจาง(ร้อยละ70)

แผนภูมแิสดงการควบคุมป้องกนัภาวะโลหิตจางในเดก็ปฐมวยั
90.63

82.68 78.96
72.98

47.89

63.52 64.44 66.09

25.72

11.87 10.06 13.55
8.472 5.65 5.37 5.227.56

4.24 4.04 3.33

ปีงบ 63 ปีงบ 64 ปีงบ 65 ปีงบ 66(กพ)

แผนภูมแิสดงภาวะโภชนาการในเดก็ปฐมวยั

ความครอบคลุม ชัง่/วดั สูงดีสมส่วน เต้ีย ผอม เร่ิมอว้นและอว้น

แผนการพฒันา
➢ เพิ่มความครอบคลุมติดตามการชัง่/วดั
➢ มีการตรวจสอบความพร้อมใชข้องเคร่ืองมือ
➢ การบนัทึกขอ้มูลใหค้รอบคลุมถูกตอ้ง สมบูรณ์
➢ เฝ้าระวงั/ติดตามเดก็ท่ีมีปัญหาภาวะโภชนาการ
➢ ส่งเสริมใหค้วามรู้เร่ืองโภชนาการแก่ผูป้กครอง
➢ สร้างความร่วมมือภาคีเครือข่าย ในเร่ืองการส่งเสริมโภชนาการ เช่น

ผูป้กครอง  อสม. ศพด



งานควบคุมโรค

















การด าเนินงานโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (NCD)

0
20
40
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80
100

96.43 92.51 88.9 72.14 73.34

0
20
40
60
80
100

96.13 90.37 88.83 70.6 72.09

ร้อยละการคัดกรอง DM/HT (เกณฑ ์ 90 %)

ร้อยละการตดิตามกลุ่มสงสัยป่วย DM/HT

0
20
40
60
80
100

75.77 70.11 63.64
16.99

63.49

0
20
40
60
80
100

99.87 99.86 99.44 99.15 97.96

ร้อยละการเข้าถงึการคัดกรองภาวะแทรกซ้อนในผู้ป่วยโรค DM/HT

0

20

40

60

80

63.6 60.7
40.28 39.5 40.48

HbA1c  ร้อยละ 70

0
20
40
60
80

67.12
46.97

20.62 12.24 30.03

ตา  ร้อยละ 70

0

20

40

60

80

62.88 55.45

15.87 8.91
28.92

เทา้  ร้อยละ 70

0
20
40
60
80

56.38 56.32 40.24 36.05 36.19

ไต  ร้อยละ 70
DM   ร้อยละ 70 HT  ร้อยละ 93

โครงการ ควบคุมและป้องกนัโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอสะบ้าย้อย ปี 2566
1.  พัฒนาแกนน า อสม. ในการควบคุมป้องกัน โรค                               2. อบรมปรับเปล่ียนเข้มข้นในกลุ่มสงสัยป่วย DM/HT
3. จัดท าแผนตดิตามกลุ่มสงสัยป่วย DM/HT เข้าสู่ระบบยนืยันวินิจฉัย        4. จัดท าแผนคัดกรองภาวะแทรกซ้อนในกลุ่มป่วย DM/HT
5. จัดค่ายผู้ดูแลผู้ป่วย DM/HT รายใหม่                                              6. จัดอบรมปรับเปล่ียนพฤตกิรรมในผู้ป่วย DM/HT ทีม่ี 

risk score 3,4,5
7. กิจกรรมชะลอไตเสื่อมในผู้ป่วยโรคไต                                             8. ส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพผ่านช่องทางส่ือต่าง 



สถานการณ์การเงินโรงพยาบาลสะบ้าย้อย
ปีงบประมาณ  2566 

ณ วันที่ 31 ธันวาคม 2565



ตัวชี้วัดสถานการณ์ทางการเงิน ประจ าปี 2566
>1.5 >1.0 >0.8 >=0

เดือน-ปี

ต.ค 65

พ.ย 65

ธ.ค 65

Current Ratio Quick Ratio Cash Ratio ทุนส ารองสุทธิ Risk

1.30               1.16            1.01          10,398,302.67      2

1.47               1.32            1.16          17,025,882.38      2

1.91               1.80            1.71          38,780,135.22      0

ประเภทตัวช้ีวัดประสิทธิภาพ เกณฑ์ ผลการด าเนินงาน ณ ธ.ค.65 ผ่าน

๑. ประสิทธิภาพการท าก าไร Operating Margin 21.75 1

๒. อตัราผลตอบแทนจากสินทรัพย ์Return on Asset 5.65 1

๓.ระยะเวลาถวัเฉล่ียในการช าระหน้ีการคา้กลุ่มบริการ

 (คา่ยา เวชภณัฑมิ์ใช่ยาฯ) (Average payment Period)

ถา้ cash มากกวา่หรือ

เทา่กบั  0.8 และ Payment

 >90  = 0

78.56 1

๔. ระยะเวลาถวัเฉล่ียในการเรียกเกบ็หน้ี (Average 

Collection Period)  สปสช.

<=60
19.1 1

๕. ระยะเวลาถวัเฉล่ียในการเรียกเกบ็หน้ี (Average 

Collection Period) กรมบญัชีกลาง

<=60
70.14 0

๖.ระยะเวลาถวัเฉล่ียในการเรียกเกบ็หน้ี (Average 

Collection Period) ประกนัสงัคม
<=120 85.97 1

๗. การบริหารสินคา้คงคลงั (Inventory Management) <=60 49.89 1



ประมาณการรายได้(Planfin) 
เทยีบกบัผลด าเนินงาน ณ ธันวาคม 2565

ผลการด าเนินงาน

 ธ.ค.65

 ร้อยละ

ส่วน

ต่าง+-5%

 ร้อยละ

ผลเทยีบ

แผน

รายได ้UC 93,592,441.95 23,398,110.49     34,907,964.01  49.19      37.30        

รายไดจ้าก  EMS 350,000.00 87,500.00          47,950.00        45.20-      13.70        

รายไดค้า่รักษาเบิกตน้สงักดั 20,000.00 5,000.00            20,754.00        315.08    103.77     

รายไดค้า่รักษา อปท. 910,000.00 227,500.00         265,376.37      16.65      29.16        

รายไดค้า่รักษาเบิกจ่ายตรงกรมบญัชีกลาง 10,320,000.00 2,580,000.00      1,914,442.31    25.80-      18.55        

รายไดป้ระกนัสงัคม 5,730,000.00 1,432,500.00      393,363.04      72.54-      6.86          

รายไดแ้รงงานต่างดา้ว 300,000.00 75,000.00          110,074.46      46.77      36.69        

รายไดค้า่รักษาและบริการอ่ืน ๆ 3,971,960.00 992,990.00         817,703.54      17.65-      20.59        

รายไดง้บประมาณส่วนบคุลากร 85,480,000.00 21,370,000.00     19,712,573.04  7.76-         23.06        

รายไดอ่ื้น 12,753,292.00 3,188,323.00      2,907,997.84    8.79-         22.80        

รายไดง้บลงทนุ 5,522,943.33 1,380,735.83      -                100.00-    -            

รวมรายได้ 218,950,637.28 54,737,659.32 61,098,198.61 11.62      27.91        

 รายการ
 ประมาณการปี 

2566

 ประมาณการทีค่วร

จะเป็น

Planfin 2565

ประมาณการรายจ่าย(Planfin) เทยีบกบั
ผลด าเนินงาน ณ ธันวาคม 2565

ตน้ทนุยา 13,260,171.41 3,315,042.85      3,879,863.09    17.04      29.26        

ตน้ทนุเวชภณัฑมิ์ใช่ยาและวสัดุการแพทย์ 4,561,652.52 1,140,413.13      1,327,287.72    16.39      29.10        

ตน้ทนุวสัดุทนัตกรรม 910,000.00 227,500.00         139,697.95      38.59-      15.35        

ตน้ทนุวสัดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ 3,477,350.00 869,337.50         1,536,799.00    76.78      44.19        

เงินเดือนและคา่จา้งประจ า 81,137,300.00 20,284,325.00     18,763,376.54  7.50-         23.13        

คา่จา้งชัว่คราว/พกส./คา่จา้งเหมาบคุลากรอ่ืน 14,085,500.00 3,521,375.00      4,131,349.76    17.32      29.33        

คา่ตอบแทน 42,410,038.00 10,602,509.50     9,233,757.50    12.91-      21.77        

คา่ใช้จ่ายบคุลากรอ่ืน 9,161,472.00 2,290,368.00      3,669,281.43    60.20      40.05        

คา่ใช้สอย 9,899,476.94 2,474,869.24      1,883,141.94    23.91-      19.02        

คา่สาธารณูปโภค 4,326,924.00 1,081,731.00      1,217,692.92    12.57      28.14        

วสัดุใช้ไป 5,379,846.79 1,344,961.70      1,633,233.00    21.43      30.36        

คา่เส่ือมราคาและคา่ตดัจ าหน่าย 15,969,800.00 3,992,450.00      3,397,484.85    14.90-      21.27        

หน้ีสูญและสงสยัจะสูญ 12,800.00 3,200.00            5,672.27         77.26      44.31        

คา่ใช้จ่ายอ่ืน (โครงการ,ตามจ่าย) 10,586,000.00 2,646,500.00      1,023,418.18    61.33-      9.67          

รวมค่าใช้จ่าย 215,178,331.66 53,794,582.92 51,842,056.15 3.63-         24.09        

ผลการด าเนินงาน

 ธ.ค.65

 ร้อยละ

ส่วน

ต่าง+-5%

 ร้อยละ

ผลเทยีบ

แผน

 รายการ
 ประมาณการปี 

2566

 ประมาณการทีค่วร

จะเป็น

Planfin 2565



เงินคงเหลือ ใน รพ.สต. ณ ธันวาคม 2565

 ก.ย.2561 ก.ย 2562 ก.ย 2563  ก.ย 2564  ก.ย 2565  ธ.ค 2565

วังโอ๊ะ 90,132.46                277,984.72            553,765.61            513,406.85             2,287,426.44         1,792,542.58       

โคกตก 166,902.23              595,382.57            886,161.38            873,916.13             1,705,939.82         1,422,024.17       

เมาะลาแต 31,674.86                273,440.00            430,626.54            526,383.63             2,619,014.87         2,553,271.78       

เปียน 66,816.20                270,712.88            440,750.16            448,494.11             2,026,269.97         1,949,289.28       

ห้วยบอน 128,687.05              120,423.85            259,595.47            332,443.80             1,657,348.63         1,431,533.99       

บ้านเก่า 507,880.63              480,830.81            645,488.53            658,400.69             899,446.27            860,923.29          

น า้เช่ียว 71,799.71                121,755.46            293,352.56            310,413.07             834,052.70            749,143.44          

ถ า้ตลอด 195,185.98              326,522.28            672,777.94            700,155.87             2,237,144.80         2,048,005.97       

บาโหย 416,230.67              448,042.22            430,628.29            252,901.47             1,989,868.06         1,651,886.96       

ตาฆอ 56,883.27                216,662.96            416,519.51            520,798.46             1,251,389.47         847,420.43          

ส านักเอาะ 47,736.52                72,703.69              239,948.98            248,546.71             254,801.68            274,826.78          

หาดทราย 284,810.52              236,030.85            246,836.53            124,746.30             1,029,056.26         858,980.73          

รวม รพ.สต. 2,064,740.10          3,440,492.29         5,516,451.50         5,510,607.09         18,791,758.97      16,439,849.40    

รพ.สต.
เงินคงเหลือ 



ผลงานที่ภูมิใจ



พัฒนาระบบบริการงานอาชีวอนามัย อ าเภอสะบ้าย้อย จังหวัดสงขลา

สนับสนุนการให้บริการคลินิกโรคจากการท างาน แก่ผู้รับบริการ
แรงงานในระบบ และนอกระบบ รวมถึงบุคลากรสาธารณสุข 

สนับสนุนการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อม
เชิงรุกในสถานประกอบการพื้นที่อ าเภอสะบ้าย้อย 

กิจกรรมที่ด าเนินการ
1. การให้ความรู้อาชีวสุขศึกษาเรื่องโรค
เพื่อเชื่อมโยงกับลักษณะการท างาน
2. การตรวจคัดกรองภาวะสุขภาพ
เ บ้ื อ ง ต้ น แ ก่ พ นั ก ง า น ใ น ส ถ า น
ประกอบการ
3 .  วิ เ ค ราะห์ ข้ อมู ลภาวะสุ ขภาพ /      
คืนข้อมูล
4. การประเมินความเสี่ยง/สิ่งคุกคาม
5. ตรวจวัดสภาพแวดล้อมจากการ
ท างาน 
6. การประเมินสภาพร่างกาย และจิตใจ 
(RTW) แก่พนักงานก่อนกลับเข้าท างาน



พัฒนาการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม       
สิ่งแวดล้อมใน“โรงพยาบาลชุมชน”

พัฒนาการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม
สิ่งแวดล้อมเครือข่าย “รพ.สต.”

ปีงบประมาณ 2566 มีการยกระดับการจัดบริการ      
อาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อมตามเกณฑ์มาตรฐาน

โรงพยาบาลสะบ้าย้อย ผ่านเกณฑ์ประเมินมาตรฐาน
การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อม
ระดับ “ดีเด่น” ระยะเวลาการรับรองผล

1 ตุลาคม 2565 – 30 กันยายน 2567

ระดับ
ปี 2565 สคร.ประเมิน ปี 2566 ประเมินตนเอง

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ

เริ่มต้นพัฒนา 0 0 0 0

ดี 2 13.34 0 0

ดีมาก 0 0 15 100

ดีเด่น 0 0 0 0

รพ.สต.มีการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม
สิ่งแวดล้อมตามเกณฑ์มาตรฐาน




	สไลด์ 1
	สไลด์ 2
	สไลด์ 3
	สไลด์ 4
	สไลด์ 5: ข้อมูลประชากร
	สไลด์ 6
	สไลด์ 7
	สไลด์ 8
	สไลด์ 9
	สไลด์ 10
	สไลด์ 11
	สไลด์ 12
	สไลด์ 13
	สไลด์ 14
	สไลด์ 15
	สไลด์ 16
	สไลด์ 17
	สไลด์ 18
	สไลด์ 19
	สไลด์ 20
	สไลด์ 21
	สไลด์ 22
	สไลด์ 23
	สไลด์ 24: ผลการดำเนินงาน
	สไลด์ 25
	สไลด์ 26
	สไลด์ 27
	สไลด์ 28: SP เชื่อมโยง สู่ปฐมภูมิ
	สไลด์ 29
	สไลด์ 30: ประชาชนคนไทยมีหมอประจำตัว 3 คน ร้อยละ 80
	สไลด์ 31
	สไลด์ 32
	สไลด์ 33
	สไลด์ 34
	สไลด์ 35
	สไลด์ 36
	สไลด์ 37
	สไลด์ 38
	สไลด์ 39: การดำเนินงานอนามัยแม่และเด็ก
	สไลด์ 40: การดำเนินงานติดตามพัฒนาการเด็กปฐมวัย
	สไลด์ 41
	สไลด์ 42
	สไลด์ 43
	สไลด์ 44
	สไลด์ 45
	สไลด์ 46
	สไลด์ 47
	สไลด์ 48
	สไลด์ 49
	สไลด์ 50: การดำเนินงานโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCD)
	สไลด์ 51
	สไลด์ 52
	สไลด์ 53: ประมาณการรายได้(Planfin)  เทียบกับผลดำเนินงาน ณ ธันวาคม 2565
	สไลด์ 54: เงินคงเหลือ ใน รพ.สต. ณ ธันวาคม 2565
	สไลด์ 55
	สไลด์ 56
	สไลด์ 57
	สไลด์ 58

