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แผนยุทธศาสตร์ / กรอบทิศทางการพัฒนาเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลชุมชนท่ีเป็นเลิศด้านนวัตกรรมการจัดการระบบสุขภาพแบบผสมผสาน ภายใต้การบูรณาการการบริหารจัดการภาครัฐ

เพ่ือประชาชนสุขภาพดี ในปี 2566

พันธกิจ : 1.จัดบริการสุขภาพแบบผสมผสานองค์รวม ครอบคลุม 4 มิติ ภายใต้นวัตกรรมใหม่

2. ระบบให้ค าปรึกษา/ส่งเสริมให้ประชาชนเกิดความตระหนัก/รับรู้การจัดการสุขภาพได้ด้วยตนเองเพ่ือการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์

3. บูรณาการการท างานในพ้ืนท่ีภายใต้แนวคิด CBL

4. ระบบบริหารจัดการภายในองค์กรท่ีมีประสิทธิภาพ

Core Competency   ให้บริการ 4 มิติ เน้นภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมเพ่ือประชาชนสุขภาพดี

เข็มมุ่ง : ส่งเสริมสุขภาพประชาชนในกลุ่มป่วยโรคเร้ือรัง(เบาหวาน ความดันโลหิตสูง) เพ่ือป้องกันภาวะแทรกซ้อน

ค่านิยม :    "ฉลาดเรียนรู้ ฟูเฟ่ืองนวัตกรรม ทีมงานล้ าเลิศ ก่อเกิดทิศทางน า งามล้ าน้ าใจบริการ"

SOULS  =  จิตวิญญาณ

S = Smart (ฉลาดในการเรียนรู้) O = Originality (สร้างสรรค์นวัตกรรม ส่ิงใหม่ๆ) U = Unity (ท างานเป็นทีม)

L = Leadership (มุ่งม่ันในการน าองค์กร) S = Service Mind (บริการด้วยใจ)



ปี 2564 ปี 2565 ปี 2565 ประมาณการ เปรียบเทียบผลต่างของปี

ผลการด าเนินการ
ผลการด าเนินการ 

ไตรมาส 3
คาดการณ์ ปี 2566 ผลต่าง %

รายการรับ

รายได้ UC 38,851,405.05 37,224,702.95 49,632,937.27      36,664,273.03      -12,968,664.24 -26.13 

รายได้จาก  EMS 156,600.00 127,900.00 170,533.33          120,000.00          -50,533.33 -29.63 

รายได้ค่ารักษาเบิกต้นสังกัด 158,674.00 439,430.00 585,906.67          166,666.00          -419,240.67 -71.55 

รายได้ค่ารักษา อปท. 351,622.28 111,922.28 149,229.71          400,000.00          250,770.29 168.04

รายได้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง 4,514,567.87 1,570,108.76 2,093,478.35       4,500,000.00       2,406,521.65 114.95

รายได้ประกันสังคม 741,694.03 435,184.54 580,246.05          700,000.00          119,753.95 20.64

รายได้แรงงานต่างด้าว 3,172,498.81 1,251,874.35 1,669,165.80       1,837,867.99       168,702.19 10.11

รายได้ค่ารักษาและบริการอ่ืน ๆ 7,445,970.64 4,223,568.16 5,631,424.21       5,833,334.00       201,909.79 3.59

รายได้อ่ืน 12,884,299.14 2,650,282.55 3,533,710.07       4,640,462.74       1,106,752.67 31.32

รวมรายรับ 68,277,331.82 48,034,973.59 64,046,631.45 54,862,603.76 -9,184,027.69 -14.34 

รายการจ่าย

ค่ายา 5,672,566.12 4,352,105.47 5,802,807.29 12,143,387.26 6,340,579.97 109.27

ค่าเวชภัณฑ์มิใช่ยาและวัสดุการแพทย์ 4,373,831.22 3,255,778.52 4,341,038.03 6,843,438.28 2,502,400.25 57.65

ค่าวัสดุทันตกรรม 328,497.33 160,510.96 214,014.61 900,000.00 685,985.39 320.53

ค่าวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ 4,002,520.77 2,947,019.00 3,929,358.67 5,321,135.78 1,391,777.11 35.42

ค่าจ้างช่ัวคราว/พกส./ค่าจ้างเหมาบุคลากรอ่ืน 5,230,563.54 4,267,056.18 5,689,408.24 7,120,000.00 1,430,591.76 25.14

ค่าตอบแทน 10,561,803.00 8,994,996.55 11,993,328.73 12,238,800.00 245,471.27 2.05

ค่าใช้จ่ายบุคลากรอ่ืน 443,137.00 873,631.78 1,164,842.37 1,378,830.00 213,987.63 18.37

ค่าใช้สอย 3,561,090.08 959,564.32 1,279,419.09 4,538,325.10 3,258,906.01 254.72

ค่าสาธารณูปโภค 1,972,506.90 1,684,373.81 2,245,831.75 2,620,360.00 374,528.25 16.68

วัสดุใช้ไป 2,370,428.44 986,045.00 1,314,726.67 5,615,262.00 4,300,535.33 327.10

ค่าใช้จ่ายอ่ืน 17,955,877.08 9,636,551.87 12,848,735.83 10,157,603.00 -2,691,132.83 -20.94 

ค่าใช้จ่ายครุภัณฑ์  งบลงทุน จากเงินบ ารุง 2,646,700.47 3,478,701.75 4,638,269.00 10,317,430.00 5,679,161.00 122.44

ค่าใช้จ่ายส่ิงก่อสร้าง งบลงทุน จากเงินบ ารุง 300,000.00 5,026,000.00 4,726,000.00 1,575.33

รวมรายจ่าย 59,119,521.95 41,596,335.21 55,761,780.28 84,220,571.42 28,458,791.14 51.04

รายรับสูง (ต  า) กว่ารายจ่าย 9,157,809.87 6,438,638.38 8,284,851.17 -29,357,967.66 -37,642,818.83 -454.36 

เงินคงเหลือยกมา  ณ 30 ก.ย. 65 45,312,510.25

ภาระหน้ีสินผูกพัน ณ 30 ก.ย. 65 -12,350,113.06 

เงินคงเหลือยกไป  ณ 30 ก.ย. 66 3,604,429.53

  แผนประมาณการรับ - รายจ่ายเงินบ ารุงปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 โรงพยาบาลเขาคิชฌกูฏจังหวัดจันทบุรี

รายการ



            2) กลุ่มโรคติดต่อ

ขนาดของ

ปัญหา

ความ

รุนแรงของ

ปัญหา

การสูญเสีย

ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไปได้

ในการแก้ไข

ปัญหา

ความ

ร่วมมือของ

ชุมชน

คะแนน

รวม

5 5 5 5 5 25
1 โรคติดเช้ือไวรัสโค

โรนา2019

พบการระบาดของโรค

ค่อนข้างรุนแรง มีอัตราการ

เสียชีวิตของผู้ป่วย

 ในปี 64 อ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี พบผู้ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จ านวน 386 ราย มี

รายงานผู้เสียชีวิต สะสม 1 ราย  ปี 65 มีรายงานผู้ป่วยจ านวน 7,681 ราย  เสียชีวิต 1 ราย          

โดยมีผู้ได้รับวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19                                                                     เข็มท่ี

 1 ครอบคลุมร้อยละ 73.64  (เป้าหมายร้อยละ 80)                                                  เข็มท่ี 2 

ความครอบคลุมร้อยละ 95.70                                                                         เข็มท่ี 3 

ความครอบคลุมร้อยละ 35.42 (ข้อมูล ณ 20 ต.ค.65)(เป้าหมายร้อยละ 60)

4 4 5 5 4 22

การจัดล าดับความส าคัญของปัญหาสาธารณสุข อ าเภอเขาคิชฌกูฏจังหวัดจันทบุรี ปี 2566

ล าดับ โรค ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน / สถานการณ์

เกณฑ์การจัดล าดับความส าคัญ



ขนาดของ

ปัญหา

ความ

รุนแรงของ

ปัญหา

การสูญเสีย

ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไปได้

ในการแก้ไข

ปัญหา

ความ

ร่วมมือของ

ชุมชน

คะแนน

รวม

5 5 5 5 5 25

ล าดับ โรค ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน / สถานการณ์

เกณฑ์การจัดล าดับความส าคัญ

2 โรคติดต่อน าโดย

ยุงลาย 

(ไข้เลือดออก/ซิ

กา/ชิคุนกุนยา)

พบมีการระบาดของโรค

เป็นประจ าทุกปี

โรคไข้เลือดออก                                                                                                       

ปี 63 พบผู้ป่วยจ านวน 48 ราย อัตราป่วย 168.04/แสนปชก.ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต พบมากท่ีต าบล

พลวงจ านวน 17 ราย อัตราป่วย 226.67/แสนปชก. ต าบลคลองพลู จ านวน 14 ราย อัตราป่วย 214/

แสนปชก.ต าบลตะเคียนทองจ านวน 9 ราย อัตราป่วย 203.34/แสนปชก. ต าบลชากไทยจ านวน 5 ราย

 อัตราป่วย 117.21/แสนปชก. ต าบลจันทเขลมจ านวน 3 ราย อัตราป่วย 51.45/แสนปชก.ระยะเวลา

ในการเกิดโรคพบในช่วงเดือน มิ.ย.ก.ค. เร่ิมพบผู้ป่วยต้ังแต่เดือน ม.ค. ปี 64 ยังไม่พบมีรายงานการ

ระบาดของโรค                                                                 ในปี 65 พบผู้ป่วยโรค

ไข้เลือดออกจ านวน 16 ราย อัตราป่วย 57.02/แสน ปชก.                         โรคชิคุนกุนยา            

                                                                                            ในปี 63 พบผู้ป่วย 

จ านวน 358 ราย อัตราป่วย 1,257.11/แสนปชก.ต าบลพลวงจ านวน 111 ราย อัตราป่วย 1,480.00/

แสนปชก. พบสูงท่ีต าบลชากไทย จ านวน 74 ราย อัตราป่วย 1,734.65/แสนปชก.ต าบลจันทเขลม

จ านวน 75 ราย อัตราป่วย 1,286.23/แสนปชก.      ต าบลตะเคียนทอง จ านวน 56 ราย อัตราป่วย 

1,265.25/แสนปชก.  ต าบลคลองพลู จ านวน  42 ราย อัตราป่วย 642.01/แสนปชก. พบการระบาด

ต้ังแต่เดือน พ.ค. ระบาดสูงในเดือน ก.ค.,ส.ค.                      ในปี 64 ไม่พบรายงานการระบาของ

โรค                                                                         ในปี 65 พบผู้ป่วย 16 ราย อัตราป่วย

 5.69/แสน ปชก.
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ขนาด

ของปัญหา

ความ

รุนแรง

ของปัญหา

การ

สูญเสีย

ทาง

เศรษฐกิจ

ความ

เป็นไปได้

ในการ

แก้ไข

ปัญหา

ความ

ร่วมมือ

ของชุมชน

คะแนน

รวม

5 5 5 5 5 25

การจัดล าดับความส าคัญของปัญหาสาธารณสุข อ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2566

            1)ปัญหาสาธารณสุขที ส าคัญของแต่ละกลุ่มวัย

กลุ่มวัย โรค/ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน / สถานการณ์

เกณฑ์การจัดล าดับความส าคัญ



3)กลุ่มโรคไม่ติดต่อ

ขนาดของ

ปัญหา

ความรุนแรง

ของปัญหา

การสูญเสีย

ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไป

ได้ในการ

แก้ไขปัญหา

ความร่วมมือ

ของชุมชน
คะแนนรวม

5 5 5 5 5 25

1 ความดันโลหิตสูง พบผู้ป่วยความดันโลหิตสูงมีภาวะแทรกซ้อน  ปี 63 พบร้อยละ 14.55  พบมากในกลุ่มอายุ 15-39 ปี (ร้อยละ 

32.78) อัตราป่วยตายร้อยละ 2.59                                        

   ปี 64 พบร้อยละ15.26 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 

47.53) อัตราป่วยตายร้อยละ  0.79                                       

  ปี 65 พบผู้ป่วยร้อยละ 14.56 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อย

ละ 48.28)  อัตราป่วยตายร้อยละ 2.25                               

ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงมีภาวะแทรกซ้อนของโรคหลอดเลือดสมอง

และพบอัตราป่วยตายด้วยโรคหลอดเลือดสมอง ดังน้ี                   

 ปี 63 พบอัตราป่วยตายร้อยละ 5.54                                     

 ปี 64 พบอัตราป่วยตายร้อยละ 0.94                                     

 ปี 65 พบอัตราป่วยตายร้อยละ  0.67
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2 โรคเบาหวาน พบผู้ป่วยโรคเบาหวานเพ่ิมข้ึนทุกปีและผู้ป่วย

มีภาวะแทรกซ้อนทางตา ไต เท้า

 ปี 63 พบผู้ป่วยร้อยละ 6.18 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป ร้อยละ

 18.68                                                                  ปี 64

 พบร้อยละ 6.46 พบมากในกลุ่มอายุ 60ปีข้ึนไป(ร้อยละ 19.07) ปี 

65 พบร้อยละ 6.89 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 19.71) 

อัตราป่วยตายร้อยละ 0.94                                        ปี 63 

พบภาวะแทรกซ้อนทางตาร้อยละ  4.75                           ปี 64

 พบภาวะแทรกซ้อนทางตาร้อยละ 5.35                           ปี 65

 พบภาวะแทรกซ้อนทางตาร้อยละ 5.10

4 4 3 4 4 19

การจัดล าดับความส าคัญของปัญหาสาธารณสุข อ าเภอเขาคิชฌกูฏจังหวัดจันทบุรี ปี 2566

ล าดับ โรค ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน / สถานการณ์

เกณฑ์การจัดล าดับความส าคัญ



3 หลอดเลือดสมอง พบอัคราการเกิดโรคหลอดเลือดสมองเพ่ิมข้ึน ปี 63 พบผู้ป่วยร้อยละ 1.15 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 

4.07) พบอัตราตายร้อยละ 5.88                                           

    ปี 64 พบผู้ป่วยร้อยละ 1.45 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีขึนไป(ร้อย

ละ 4.82) พบอัตราตายร้อยละ 2.95                                    ปี

 65 พบผู้ป่วยร้อยละ 1.68 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป (ร้อยละ 

5.43)  พบอัตราตายร้อยละ 1.93
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4 อุบัติเหตุทางถนน พบการเกิดอุบัติเหตุบ่อยคร้ัง และมีอัตราตาย

เพ่ิมสูงข้ึน(เป้าหมายไม่เกิน 16/แสนปชก.)

 ในปี 63 พบการเกิดอุบัติเหตุจราจร 520 คร้ัง ผู้บาดเจ็บ 754 ราย 

ผู้เสียชีวิต 13 ราย อัตราตาย 44.64/แสนปชก.                       

ในปี 64 พบการเกิดอุบัติเหตุจราจร 413 คร้ัง ผู้บาดเจ็บ 668 ราย 

ผู้เสียชีวิต 8 ราย อัตราตาย 27.20 /แสนปชก.                       ใน

ปี 65 พบการเกิดอุบัติเหตุจราจร 395  คร้ัง  ผู้บาดเจ็บ 534 ราย  

ผู้เสียชีวิต  4 ราย อัตราตาย 13.76/แสนปชก.                    ผู้

ประสบอุบัติเหตุด่ืมแอลกอออล์ ไม่สวมหมวกนิรภัย

4 4 4 2 2 16

5 โรคหัวใจและหลอดเลือด อัตราป่วยรายใหม่โรคหัวใจและหลอดเลือด

เพ่ิมสูงข้ึน

ปี 63 พบอัตราป่วยรายใหม่โรคหัวใจและหลอดเลือด ร้อยละ 0.75 

พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 2.89) พบมากท่ีต าบล

4 4 4 2 2 16

ปี 64 พบอัตราป่วยรายใหม่โรคหัวใจและหลอดเลือดร้อยละ 5.95

พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 3.40) พบมากท่ีต าบล

ตะเคียนทอง

และต าบลพลวง

ปี 65 พบอัตร่าป่วยด้วยโรคหัวใจและหลอดเลือด ร้อยละ 1.06

พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีข้ึนไป(ร้อยละ 3.54) พบมากท่ีต าบล

ตะเคียนทอง

ต าบลพลวง และต าบลคลองพลู ตามล าดับ

อัตราป่วยตาย

ปี 63 พบอัตราป่วยตาย้อยละ 4.83

ปี 64 พบอัตราป่วยตาย้อยละ 2.48

ปี 65 พบอัตราป่วยตาย้อยละ 2.135



6 โรคมะเร็ง  พบผู้ป่วยมะเร็ง 2 อันดับแรกได้แก่ มะเร็ง

เต้านม และมะเร็งปากมดลูก ตามล าดับ

มะเร็งเต้านม                                                                 

       ปี 63 พบอัตราป่วยร้อยละ 0.80 พบมากในกลุ่มอายุ 50 ปีข้ึน

ไป    (ร้อยละ 0.37)                                                         

          ปี 64 พบอัตราผู้ป่วยร้อยละ 0.58 พบมากในกลุ่มอายุ 

50-59 ปีข้ึนไป  (ร้อยละ 1.16)                                             

                ปี 65 พบอัตราป่วยร้อยละ0.64 พบมากในกลุ่มอายุ 

50-59 ปี   (ร้อยละ 1.26)                                               

มะเร็งปากมดลูก                                                             

  ปี 63 พบอัตราป่วยร้อยละ 0.08 พบมากในกลุ่มอายุ 50 ปีข้ึนไป    

(ร้อยละ 0.0.03)                                                             

ปี 64 พบอัตราผู้ป่วยร้อยละ 0.09 พบมากในกลุ่มอายุ 50-59 ปีข้ึนไป

  (ร้อยละ 0.20)                                                             

ปี 65 พบอัตราป่วยร้อยละ 0.114 พบมากในกลุ่มอายุ 50-59 ปี(ร้อย

ละ 0.19)
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ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  : 

เกณฑ์ช้ีวัดของโครงการ : 

กิจกรรมหลัก วัตถุประสงค์
กลุ่มเป้าหมาย/พ้ืนที 

เป้าหมาย

ระยะเวลา

ด าเนินการ
งบประมาณ

ผู้รับผิดชอบ

 /เจ้าภาพ

หลัก
1.โครงการการดูแลผู้ป่วยจิตเวชเพื อลดปัญหาการขาดยาใน ๑. เพ่ือให้ผู้ป่วยจิตเวชเร้ือรังได้รับบริการ  -ผู้ป่วยจิตเวชในชุมชน ธ.ค.65-ก.ย66 รพช./ สสอ.

ต่อเน่ืองในชุมชน ในพ้ืนท่ีท้ัง 5 ต าบล รพ.สต/ สอน.
หลักการและเหตุผล ๒. ลดอาการก าเริบหรือการกลับ
จากสภาพสังคมท่ีเปล่ียนแปลงไป ส่งผลให้คนในชุมชนต้อง มาเป็นซ้ า
เผชิญกับสภาพปัญหาในการปรับตัวให้สอดคล้องกับสภาพสังคม ๓. เพ่ิมคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยและ
ท้ังในด้านความคิด ความเข้าใจ และค่านิยมต่างๆ ซ่ึงก่อให้ ลดภาระของญาติ
เกิดความเครียด ความคับข้องใจ ต้องแยกตัวออกจากสังคม ขาด

4.ภาคีสุขภาพในชุมชนมีส่วนร่วมในการพัฒนารูปแบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวชในชุมชนให้

๑. ผู้ป่วยจิตเวชได้รับการดูแลต่อเน่ืองในชุมชน ร้อยละ ๑๐๐ 

๒. ผู้ป่วยจิตเวชไม่มีอาการก าเริบหรือการกลับมาเป็นซ้ า
3. มีระดับความรุนแรงของโรคลดลงจากแดงเป็นเหลือง  จากเหลืองเป็นเขียว

โครงการเร่งรัดเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2566

เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเขาคิชฌกูฏ
1.ผู้ป่วยจิตเวชได้รับบริการต่อเน่ืองในชุมชน
2.อาการก าเริบหรือการกลับเป็นซ้ าของผู้ป่วยจิตเวชลดลง
3.ผู้ป่วยจิตเวชมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนและลดภาระการดูแลของญาติ



สัมพันธภาพกับสมาชิกในครอบครัว ท้อแท้และเบ่ือหน่ายชีวิต

ประกอบกับการต้องเผชิญรูปแบบการด าเนินชีวิตรูปแบบใหม่

ต้องออกจากงาน มีรายได้ลดลง ภาวะสุขภาพเส่ือมโทรม  มีโรค
ทางกายเพ่ิมมากข้ึน ส่ิงเหล่าน้ีเป็นผลกระทบต่อจิตใจคนใน
หากคนในชุมชนไม่ได้รับการดูแล จะย่ิงส่งเสริมให้เกิดมีภาวะ
ซึมเศร้า ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองลดลง จนเกิดความรู้สึกส้ิน
แยกตัวออกจากสังคม เป็นผลให้เกิดความผิดปกติทางจิตใจท่ี
อันอาจเป็นอันตรายถึงชีวิตได้ ข้อมูลการฆ่าตัวตายของอ าเภอ

เขาคิชฌกูฏ ในปี 2565 พบมีผู้พยายามฆ่าตัวตาย จ านวน 31 

ราย

  และฆ่าตัวตายส าเร็จ จ านวน 6 ราย คิดเป็นอัตรา

ต่อแสนประชากร 20.65

นอกจากน้ียังพบผู้ท่ีมีภาวะทางจิตเวช  จ านวน  97 ราย

ซ่ึงในการให้การดูแลผู้ป่วยกลุ่มจิตเวชเหล่าน้ี ปัญหาท่ีพบ คือ 

การ

ให้การดูแลยังไม่ครอบคลุม ท่ัวถึง  ผู้ป่วยได้รับยาไม่ต่อเน่ือง 

ผู้ป่วย

ไม่มีญาติดูแล ญาติเป็นผู้สูงอายุไม่มีศักยภาพในการดูแล

ผู้ป่วยบางรายไม่เข้ารับการบ าบัดรักษา เป็นต้น ก่อให้เกิด

ปัญหาสังคม การท า



ท าร้ายตนเอง การท าร้ายผู้อ่ืน

กิจกรรมการด าเนินงาน

1. จัดท าฐานทะเบียนผู้ป่วยจิตเวชในชุมชนแยกเป็นรายหมู่บ้าน

และระดับของอาการท่ีควบคุมได้ (เขียว เหลืองและแดง)

2. ประชุมคณะกรรมการเพ่ือวางแผนการด าเนินงาน

และร่วมก าหนดเกณฑ์คัดเลือกกลุ่มผู้ป่วยจิตเวชในชุมชนท่ีต้อง

ได้รับ

การเย่ียมบ้านในปี พ.ศ.2566

3. จัดประชุมเชิงปฏิบัติการผู้เก่ียวข้อง ร่วมด าเนินการวางแผน

โดยแบ่งเป็นรายหมู่บ้านในพ้ืนท่ีของตนเองได้แก่ ญาติผู้ดูแล 

อสม. ผู้ใหญ่บ้าน แกนน าในชุมชน มอบหมายบทบาทหน้าท่ี

พัฒนารูปแบบการมีส่วนรวมของครอบครัวและชุมชนในการดูแล

ผู้ป่วยจิตเวชเร้ือรังในชุมชนในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชในชุมชนให้

ได้รับ

บริการต่อเน่ืองในชุมชนด้วยระบบ Line ,โทรศัพท์,

telemedicin

แต่ละกลุ่มมีบทบาทหน้าท่ี ดังน้ี

3.1 ญาติ ดูแลเร่ืองการรับประทานยา/รับยาต่อเน่ือง/



/เฝ้าระวังอาการก าเริบ/สังเกตอาการผิดปกติ ผลข้างเคียงจากยา

3.2 อสม. ประจ าครอบครัว ติดตามเย่ียมบ้านทุก 1 เดือน

เฝ้าระวังการขาดยา/รับยาไม่ต่อเน่ือง

3.3 ผู้น าชุมชน/แกนน า สร้างทัศนคติท่ีดี/ให้โอกาส/ไม่สนับสนุน

เช่น ชวนด่ืมสุรา/เสพสารเสพติด/บุหร่ี

3.4 บุคลากรสาธารณสุขร่วมกับทีมเครือข่ายดูแลติดตามเย่ียม

บ้าน

คร้ังที 1 และคร้ังท่ี 6

3.5 อปท.ร่วมกับต ารวจ ปลัดอ าเภอและบุคลากรสาธารณสุข

เฝ้าระวังอาการของ

ผู้ป่วยจิตเวชกลุ่มสีเหลืองและสีแดง

4.หากผู้ป่วยมีอาการเปล่ียนแปลง โทรประสานโรงพยาบาล

พระปกเกล้า

เพ่ือวางแผนการช่วยเหลือให้เหมาะสมกับผู้ป่วยแต่ละราย

5.ส่งต่อในรายท่ีมีความรุนแรงของโรค

6.การรวบรวมข้อมูลและการรายงานผลการด าเนินงาน

1.การเฝ้าระวังเชิงรุก



1.1.การตรวจประเมิน การคัดกรอง และการค้นหาผู้มีภาวะเส่ียง

1.2.การรณรงค์ประชาสัมพันธ์/การให้องค์ความรู้

1.3.การส่งเสริมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพและส่ิงแวดล้อมท่ี

มีผลต่อสุขภาพ
1.4.การจัดระบบการส่งต่อผู้ท่ีมีภาวะเส่ียงต้ังแต่ระดับชุมชน สู่

สถาน

บริการสาธารณสุข

2.การด าเนินงานในการดูแลผู้ป่วยจิตเวช

   - การจัดระบบดูแลผู้มีปัญหาสุขภาพจิต

2.1.การส ารวจข้อมูลสุขภาพ จัดท าทะเบียนและฐานข้อมูล/แยก

ประเภทผู้ป่วย

2.2.การพัฒนาระบบเฝ้าระวัง ด้วยการท า Early warning signs

คือ การเฝ้าระวังอาการเปล่ียนแปลงของผู้ป่วยท่ีมารับการตรวจ

รักษา

โดยเฝ้าระวังอาการ อาการแสดงของโรคท่ีส าคัญหรือสัญญาณ

อันตราย

ท่ีจะเกิดข้ึนกับผู้ป่วยในโรคน้ันๆ ประเมินจากอาการแสดง

สัญญาณชีพ



ท่ีมีความผิดปกติ

2.3.การใช้เคร่ืองมือตรวจเช็คเคร่ืองมือประเมินสุขภาพจิต

เบ้ืองต้น และคัดกรองความเส่ียงต่อปัญหาสุขภาพจิตเพ่ือเฝ้า

ระวังสังเกต ติดตามอาการอย่างใกล้ชิด

2.4.การเย่ียมติดตามดูแลสุขภาพผู้ป่วยจิตเวชท่ีบ้าน เพ่ือ

ติดตามประเมิน

อาการ การรักษาป้องกันปัญหาการขาดยา

2.5.การรายงานผู้ป่วยเป็นระยะๆ เพ่ือเฝ้าระวังความรุนแรงของ

โรค

2.6.การจัดระบบส่งต่อในรายท่ีมีความรุนแรงของโรค
3.การสร้างความเข้มแข็งและการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย

3.1.การสร้างบทบาท อสม./ญาติในการดูแลผู้ป่วยในชุมชน

(โดยการใช้ระบบ 3 หมอ : หมอ อสม.)

3.1.1.ส่งเสริมองค์ความรู้แก่ อสม.ในการดูแลผู้ป่วยในชุมชน

3.1.2.การส่งเสริมองค์ความรู้แก่ อสม./ญาติในการติดตาม เฝ้า
และการรักษาอย่างต่อเน่ือง
3.1.3.การสร้างความเข้มแข็งทางใจ ด้วยวัคซีนใจ ในชุมชน

4.การรวบรวมข้อมูลและการรายงานผลการด าเนินงาน

สรุปงบประมาณ



ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  : 

2.การเข้าถึงและการดูแลท่ีได้มาตรฐาน Stroke Fast Track

3.บุคลากรและชุมชนได้รับการพัฒนาเก่ียวกับสัญญาณเตือนโรคหลอดเลือดสมอง

เกณฑ์ช้ีวัดของโครงการ : 1. อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และท่ีได้รับการรักษาใน Stroke Unit

กิจกรรมหลัก วัตถุประสงค์
กลุ่มเป้าหมาย/พ้ืนท่ี

เป้าหมาย

ระยะเวลา

ด าเนินการ
งบประมาณ

ผู้รับผิดชอบ

 /เจ้าภาพ

หลัก

1.โครงการการเฝ้าระวังดูแลการเกิดโรคหลอดเลือดสมองใน

ผู้ป่วย

   -เพ่ือให้ผู้ป่วยโรคเบาหวาน   -ผู้ป่วยเบาหวาน ธ.ค.65-ก.ย66 รพช./ สสอ.

โรคไม่ติดต่อเบาหวานและความดันโลหิตสูง) และความดันโลหิตสูงมีความรู้   -ผู้ป่วยความดันโลหิตสูง รพ.สต/ สอน.

หลักการและเหตุผล เร่ืองการป้องกันโรคหลอดเลือด

สมอง

โรคหลอดเลือดสมองหรือโรคอัมพฤกษ์ อัมพาต คือภาวะ    -ลดความรุนแรงของโรค  -ในพ้ืนท่ีท้ัง 5 ต าบล

ท่ีสมองขาดเลือดไปเล้ียงซ่ึงเกืดจากหลอดเลือดตีบตัน หรือแตก

จนเกิด

เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเขาคิชฌกูฏ

3. ร้อยละของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ท่ีมีอาการไม่เกิน 72 ช่ัวโมง ได้รับการรักษาใน Stroke Unit

โครงการเร่งรัดเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2566

1.ลดอัตราป่วยตายของโรคหลอดเลือดสมอง

2. อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke: I60-I69)



การท าลาย หรือตายของเน้ือสมอง ปัจจัยเส่ียงท่ีท าให้เกิด

โรคหลอดเลือดสมอง ได้แก่ความดันโลหิตสูง เบาหวาน ไขมัน

ในเลือดสูง  

สูบบุร่ี โภชนาการไม่ถูกต้อง ไม่ออกก าลังกาย อ้วน ลงพุง เป็น

ต้น

จากฐานข้อมูลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองของอ าเภอเขาคิชฌกูฏ

พบว่ามีผู้ป่วย ในปี 25654 ถึงร้อยละ 1.45 พบมากในกลุ่ม

ผู้สูงอายุ

พบมีอัตราตายร้อยละ 2.95  ในปี 2565 พบผู้ป่วยร้อยละ 1.68

 และ

พบมากในกลุ่มผู้สูงอายุ เช่นกัน พบมีอัตราตายร้อยละ 1.93 

ซ่ึงหากพบ

มีอาการผิดปกติ สามารถเข้ารับการรักษาได้ทันท่วงทีอันจะท า

ให้ผู้ป่วย

อัมพฤกษ์ อัมพาตลดลงและลดอัตราการตายจาดโรคหลอด

เลือดสมองได้

กิจกรรมการด าเนินงาน
1.การเฝ้าระวังเชิงรุกในสถานบริการ

1.1.การตรวจประเมินความเส่ียง ตรวจคัดกรอง Stroke 

Awareness,



Stroke Alertและการค้นหาผู้มีภาวะเส่ียงในกลุ่มผู้ป่วย

โรคเบาหวาน
และความดันโลหิตสูง ต้ังแต่แผนก OPD/คลินิกผู้ป่วยโรคเร้ือรัง

1.2.การณรงค์ประชาสัมพันธ์/การให้องค์ความรู้แก่

กลุ่มเป้าหมายเร่ืองสัญญานเตือนต่อโรค

1.3.การส่งเสริมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพและส่ิงแวดล้อมท่ี

มีผลต่อสุขภาพ

1.4.การจัดระบบการส่งต่อผู้ท่ีมีภาวะเส่ียงเพ่ือให้ด้รับการดูแล

ได้อย่างทันเวลา

1.5.พัฒนาคุณภาพบริการ การเข้าถึงและการดูแลท่ีได้มาตรฐาน

 Stroke Fast Track

2.การเฝ้าระวังเชิงรุกในชุมชน

2.1.การตรวจประเมินความเส่ียง ตรวคัดกรอง Stroke 

Awareness,

Stroke Alert และการค้นหาผู้มีภาวะเส่ียงในกลุ่มผู้ป่วย

โรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง
1.2.การณรงค์ประชาสัมพันธ์/การให้องค์ความรู้แก่

สัญญานเตือนต่อโรค

1.3.การส่งเสริมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพและส่ิงแวดล้อมท่ี
สุขภาพ



1.4.การจัดระบบการส่งต่อผู้ท่ีมีภาวะเส่ียงเพ่ือให้ด้รับการดูแล

ได้อย่างทันเวลา

1.5.การพัฒนาบุคลากรและชุมชนเก่ียวกับสัญญาณเตือนโรค

หลอด

เลือดสมองโดยพัฒนาองค์ความรู้แก่ อสม./ญาติ/กู้ชีพกู้ภัยใน

ขุมชน

และการรักษาอย่างต่อเน่ืองด้วยระบบ Line ,โทรศัพท์,

telemedicin

1.6.การส่งเสริมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพและส่ิงแวดล้อมท่ี

มีผลต่อสุขภาพ

2.การด าเนินงานในการดูแลผู้ป่วยในชุมชน

2.1.การส ารวจข้อมูลสุขภาพ จัดท าทะเบียนและฐานข้อมูล 

ผู้ป่วย

เบาหวานและความดันโลหิตสูงในพ้ืนท่ีท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิด

โรค

หลอดเลือดสมอง

สรุปงบประมาณ               -   



ยุทธศาสตร์ (E : 4) รวมงบประมาณ

(บาท) เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

1 Promotion Previntion & Protection Excellence (ส่งเสริมสุขภาพ  ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ) 1,621,268.06 321,780.00 0.00 1,299,488.06 0.00

2 Service Excellence (บริการเป็นเลิศ) 807,930.00 709,000.00 0.00 98,930.00 0.00

3 People Excellence (บุคลากรเป็นเลิศ) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

4 Governance Excellence (บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล) 84,837,791.57 47,417,170.88 36,655,620.69 0.00 765,000.00

5 งบส ารองเพ่ือบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 87,266,989.63 48,447,950.88 36,655,620.69 1,398,418.06 765,000.00

ตาราง 1          สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกูฏ ปีงบประมาณ 2566

จ าแนกตามยุทธศาสตร์  4 Excellence

แหล่งงบประมาณ



ภารกิจพ้ืนฐาน รวมงบประมาณ

(บาท) เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอื นระบุ

1 บริหารจัดการ 84,960,671.57 47,540,050.88 36,655,620.69 0.00 765,000.00

2 วิชาการ / พัฒนาศักยภาพบุคลากร 28,340.00 0.00 0.00 28,340.00 0.00

3 บริการ 2,277,978.06 907,900.00 0.00 1,370,078.06 0.00

3.1 บริการส่งเสริมป้องกัน 209,311.40 43,000.00 0.00 166,311.40 0.00

3.2 บริการควบคุมป้องกันโรค 1,186,736.66 121,900.00 0.00 1,064,836.66 0.00

3.3 บริการคุ้มครองผู้บริโภค 74,000.00 34,000.00 0.00 40,000.00 0.00

3.4 บริการรักษาพยาบาล 768,300.00 689,000.00 0.00 79,300.00 0.00

3.5 บริการฟ้ืนฟูสภาพ 39,630.00 20,000.00 0.00 19,630.00 0.00

4 งบส ารองเพ่ือบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 87,266,989.63 48,447,950.88 36,655,620.69 1,398,418.06 765,000.00

ตาราง 2 สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกูฏ ปีงบประมาณ 2566

จ าแนกตามภารกิจพ้ืนฐาน

แหล่งงบประมาณ



โครงการ (A) รวมงบประมาณ

(บาท) เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอื นระบุ

A1 โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย 209,311.40 43,000.00 0.00 166,311.40 0.00

A2 โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร 28,340.00 0.00 0.00 28,340.00 0.00

A3 โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ(พชอ.) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A4 โครงการพัฒนาระบบการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและภัยสุขภาพ 531,900.00 21,900.00 0.00 510,000.00 0.00

A5 โครงการควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 654,836.66 100,000.00 0.00 554,836.66 0.00

A6 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ 74,000.00 34,000.00 0.00 40,000.00 0.00

A7 โครงการบริหารจัดการส่ิงแวดล้อม 122,880.00 122,880.00 0.00 0.00 0.00

A8 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A9 โครงการพัฒนาเครือข่ายก าลังคนด้านสุขภาพ และ อสม. 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A10 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง 184,500.00 184,500.00 0.00 0.00 0.00

A11 โครงการพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ า 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A12 โครงการป้องกันและควบคุมการด้ือยาต้านจุลชีพ และการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A13 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาทารกแรกเกิด 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A14 โครงการดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายแบบประคับประคองและการดูแลผู้ป่วยก่ึงเฉียบพลัน 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A15 โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยฯ 39,630.00 20,000.00 0.00 19,630.00 0.00

A16 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาสุขภาพจิตและจิตเวช 37,750.00 0.00 0.00 37,750.00 0.00

A17 โครงการพัฒนาระบบบริการการสุขภาพ 5 สาขาหลัก 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A18 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคหัวใจ 10,200.00 10,200.00 0.00 0.00 0.00

A19 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคมะเร็ง 41,550.00 0.00 0.00 41,550.00 0.00

A20 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไต 10,000.00 10,000.00 0.00 0.00 0.00

A21 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาจักษุวิทยา 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

จ าแนกตามโครงการ

แหล่งงบประมาณ

ตาราง 3    สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกูฏ ปีงบประมาณ 2566



โครงการ (A) รวมงบประมาณ

(บาท) เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอื นระบุ

แหล่งงบประมาณ

A22 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาปลูกถ่ายอวัยวะ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A23 โครงการพัฒนาระบบบริการบ าบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A24 โครงการการบริบาลฟ้ืนสภาพระยะกลาง(Intermediate Care; IMC) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A25  โครงการพัฒนาระบบบริการ One day surgery 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A26 โครงการกัญชาทางการแพทย์ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A27 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรและระบบการส่งต่อ 444,300.00 444,300.00 0.00 0.00 0.00

A28 โครงการพระราชด าริ โครงการเฉลิมพระเกียรติ และโครงการพ้ืนท่ีเฉพาะ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A29 โครงการพัฒนาการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพและการแพทย์ 40,000.00 40,000.00 0.00 0.00 0.00

A30 โครงการบริหารจัดการก าลังด้านสุขภาพ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A31 โครงการ Happy MOPH กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงแห่งความสุข 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A32 โครงการประเมินคุณธรรมความโปร่งใส 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A33 โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A34 โครงการพัฒนาระบบข้อมูลข่าวสารเทคโนโลยีสุขภาพแห่งชาติ 400,000.00 400,000.00 0.00 0.00 0.00

A35 โครงการลดความเหล่ือมล้ าของ 3 กองทุน 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A36 โครงการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A37 โครงการพัฒนางานวิจัย/นวัตกรรมผลิตภัณฑ์สุขภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย์ 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

A38 โครงการบริหารจัดการพ้ืนฐาน 84,437,791.57 47,017,170.88 36,655,620.69 0.00 765,000.00

…… งบส ารองเพ่ือบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 37+1 โครงการ 87,266,989.63 48,447,950.88 36,655,620.69 1,398,418.06 765,000.00



A1 โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย ส่งบางหน่วยงาน กลุ่มการ,PCU,ทันตกรรม,รพ.สต PCU สง่แลว้

A2 โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร ส่งบางหน่วยงาน กลุ่มการ,PCU,รพ.สต PCU สง่แลว้

A3 โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ(พชอ.) ยังไม่ส่ง กลุ่มการ,รพ.สต

A4 โครงการพัฒนาระบบการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและภัยสุขภาพ ยังไม่ส่ง กลุ่มการ,สสอ.

A5 โครงการควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ส่งบางหน่วยงาน กลุ่มการ,PCU,สสอ.,รพ.สต PCU สง่แลว้

A6 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ ส่งบางหน่วยงาน เภสัช,สสอ.,รพ.สต เภสชั สง่แลว้

A7 โครงการบริหารจัดการส่ิงแวดล้อม ยังไม่ส่ง รพ.สต,สสอ.

A8 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A9 โครงการพัฒนาเครือข่ายก าลังคนด้านสุขภาพ และ อสม. ยังไม่ส่ง สสอ.,รพ.สต.

A10 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A11 โครงการพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ า ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A12 โครงการป้องกันและควบคุมการด้ือยาต้านจุลชีพ และการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล ส่งแล้ว เภสัช

A13 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาทารกแรกเกิด ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A14 โครงการดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายแบบประคับประคองและการดูแลผู้ป่วยก่ึงเฉียบพลัน ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A15 โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยฯ ส่งบางหน่วยงาน แพทย์แผนไทย,รพ.สต แผนไทยสง่แลว้

A16 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาสุขภาพจิตและจิตเวช ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A17 โครงการพัฒนาระบบบริการการสุขภาพ 5 สาขาหลัก ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A18 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคหัวใจ ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A19 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคมะเร็ง ส่งบางหน่วยงาน กลุ่มการ,PCU PCU สง่แลว้

A20 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไต ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A21 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาจักษุวิทยา ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A22 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาปลูกถ่ายอวัยวะ ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A23 โครงการพัฒนาระบบบริการบ าบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด ยังไม่ส่ง กลุ่มการ,รพ.สต

A24 โครงการการบริบาลฟ้ืนสภาพระยะกลาง(Intermediate Care; IMC) ส่งแล้ว กายภาพ

A25  โครงการพัฒนาระบบบริการ One day surgery ส่งแล้ว งานประกัน

A26 โครงการกัญชาทางการแพทย์ ส่งแล้ว เภสัช

A27 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรและระบบการส่งต่อ ยังไม่ส่ง กลุ่มการ

A28 โครงการพระราชด าริ โครงการเฉลิมพระเกียรติ และโครงการพ้ืนท่ีเฉพาะ ยังไม่ส่ง รพ.

A29 โครงการพัฒนาการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพและการแพทย์ ส่งแล้ว แพทย์แผนไทย,เภสัช,สสอ.

A30 โครงการบริหารจัดการก าลังด้านสุขภาพ ส่งแล้ว HRD

A31 โครงการ Happy MOPH กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงแห่งความสุข ส่งแล้ว HRD

A32 โครงการประเมินคุณธรรมความโปร่งใส ส่งแล้ว บริหาร,HRD,เภสัช

A33 โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ ส่งแล้ว กกบ.,สสอ.,คปสอ.

A34 โครงการพัฒนาระบบข้อมูลข่าวสารเทคโนโลยีสุขภาพแห่งชาติ ส่งแล้ว IT

A35 โครงการลดความเหล่ือมล้ าของ 3 กองทุน ส่งแล้ว งานประกัน

A36 โครงการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง ส่งแล้ว บริหาร,ประกัน

A37 โครงการพัฒนางานวิจัย/นวัตกรรมผลิตภัณฑ์สุขภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย์ ยังไม่ส่ง รพ.,รพ.สต,สสอ.

A38 โครงการบริหารจัดการพ้ืนฐาน ส่งแล้ว บริหาร

ความรับชอบสถานะการ
ด าเนินการ

โครงการ (A)



ความรับชอบสถานะการ
ด าเนินการ

โครงการ (A)

A39 งบส ารองเพ่ือบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย



1)  14 แผนงาน  37+1  โครงการ



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 1 :การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย(ด้านสุขภาพ)

โครงการ (37+1) A 1 โครงการพัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C1ประชาชนทุกกลุ่มวัยได้รับการบริการที มีคุณภาพสอดคล้องกับสุขภาพดีวิถีใหม่ และมีพฤติกรรมสุขภาพที พึงประสงค์ ด้วยความร่วมมือของภาคีเครือข่ายที เกี ยวข้องทุกภาคส่วน 

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K1อัตราส่วนการตายมารดาไทย ไม่เกิน 17 ต่อแสนการเกิดมีชีพ ต่อการเกิดมีชีพแสนคน

K2ร้อยละของเด็กปฐมวัยมีพัฒนาการสมวัย (ร้อยละ 85)

K3ร้อยละของเด็กปฐมวัยที ได้รับการคัดกรองแล้วพบว่ามีพัฒนาการล่าช้าแล้วได้รับการกระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4 Iหรือเครื องมือมาตรฐานอื น จนมีพัฒนาการสมวัย 

K4อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ปี ต่อจ านวนประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี 1,000 คน (ไม่เกิน 23 ต่อพันการเกิดมีชีพ)

K5ร้อยละของผู้สูงอายุที มีภาวะพึ งพิงได้รับการดูแลตาม Care Plan (ร้อยละ 95)

K6ร้อยละของผู้สูงอายุมีแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) (ร้อยละ 50)

K7ร้อยละของผู้สูงอายุที ผ่านการคัดกรอง พบว่าเสี ยงต่อการเกิดภาวะสมองเสื อมหรือภาวะหกล้ม และได้รับการดูแลรักษาในคลินิกผู้สูงอายุ

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

1 พัฒนาระบบบริหารจัดการ ระบบบริการสุขภาพ

ของประชาชนทุกกลุ่มวัย ตามมาตรฐาน ท้ังใน

สถานบริการและเชิงรุกท่ีสอดคล้องกับวิถีชีวิต

แนวใหม่ของประชาชน

กลุ่มวัยแม่และเด็ก

b1.1. การบริการและสนับสนุนการสร้างเสริม

สุขภาพกลุ่มสตรี

1.โครงการส่งเสริมสุขภาพแม่และเด็ก ต าบลตะเคียนทอง หญิงต้ังครรภ์/หลังคลอด ต.ค.65-ก.ย.66                         30,000 30,000 รพ.สต.บ้านท่าอุดม

2.โครงการมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus สู่ 2,500 

วัน

  -ชมรมต าบลพัฒนาการดีเร่ิมท่ีนมแม่  ชมรมพัฒนาการดีเร่ิมท่ี

นมแม่

 ต.ค.65- ก.ย.66                     24,000                     24,000 PCU เขาคิชฯ รพ.สต.

บ้านคลองน้ าเป็น

1 ชมรม

 -ติดตามหญิงต้ังครรภ์ในการมารับฝากครรภ์

เม่ือทราบว่าต้ังครรภ์

หญิงต้ังครรภ์ในพ้ืนท่ี  ต.ค.65- ก.ย.66

 -ตืดตามหญิงหลังคลอดทุกคนตามเกณฑ์ หญิงหลังคลอดในพ้ืนท่ี  ต.ค.65- ก.ย.66

 -เฝ้าระวังพัฒนาการเด็ก 0-5 ปี เด็ก0-5 ปีในพ้ืนท่ี

.โครงการส่งเสริมสุขภาพช่องปากเด็กกลุ่มปฐมวัย 

ต าบลตะเคียนทอง

เด็กปฐมวัย/ผู้ปกครอง ต.ค.65-ก.ย.66                         20,500 20,500 รพ.สต.บ้านท่าอุดม

.โครงการส่งเสริมสุขภาพช่องปาก - ผู้ปกครองและเด็กปฐมวัย ต.ค.65-ก.ย.66                         10,110 10,110 กลุ่มงานทันตกรรม

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ .ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

เด็กปฐมวัย Super KIDS Smart and Smile ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กต าบลพลวง รพช./รพ.สต.

บ้านคลองน้ าเป็น

b.1.3 การบริการและสนับสนุนการสร้างเสริม

สุขภาพกลุ่มเด็กวัยเรียน/วัยรุ่น

1.โครงการหัวจ๋าเหาลาก่อน นักเรียนในพ้ืนท่ีต าบล

พลวง

 พ.ค.66 - ก.ย.66                     16,831                     16,831 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ 

รพ.สต.บ้านคลองน้ าเป็น
2.โครงการคน GEN Z NO SO Sad นักเรียนช้ันมัธยมศึกษา

ปีท่ี 5 จ านวน 166 คน

ต.ค.65 - ก.ย.66                           7,750                           7,750 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

3.โครงการรักเป็น ปลอดภัย ไม่ท้องก่อนวัยห่างไกล

โรคติดต่อทางเพศสัมันธ์

นร.มัธยมศึกษา จ านวน 100

 คน

สอ.เฉลิมฯ

หญิงอายุ 10-19 ปี ก.พ.-66                         12,000 12,000

จ านวน 450 คน

4.โครงการลดการต้ังครรภ์ในมารดาวัยรุ่น ต าบลจันทเขลม นร.มัธยมศึกษา จ านวน 100

 คน

ต.ค.65-ก.ย.66                         30,000 30,000 รพ.สตจันทเขลม/แยก

สะท้อน

กลุ่มวัยท างาน

b.1.4 การบริการและสนับสนุนการสร้างเสริม

สุขภาพกลุ่มวัยท างาน

 โครงการส่งเสริมทันตสุขภาพกลุ่มผู้ป่วย - ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง ต.ค.65-ก.ย.66                      4,410 4,410 รพ.สต.

ในคลินิคโรคเร้ือรัง บ้านคลองน้ าเป็น

155,601.40 0.00 0.00 155,601.40 0.00

2 ส่งเสริมและจัดระบบดูแลสุขภาพเด็กทุกช่วงวัย

เพ่ือให้มีความพร้อมด้านสุขภาพในศตวรรษท่ี 21

กลุ่มวัยแม่และเด็ก

1.การส่งเสริมสุขภาพช่องปากและทันตกรรม

ส่งเสริมป้องกันในกลุ่มหญิงต้ังครรภ์ 

(DENT-ANC)

หญิงต้ังครรภ์ในคลินิก 

ANCของ รพ.

ตค.65-กย.66  บูรณาการงบร่วมกัน
ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

2.การส่งเสริมสุขภาพช่องปากและทันตกรรม

ส่งเสริมป้องกัน เด็กปฐมวัยในคลินิกเด็กดี WBC

 ศพด.และอนุบาล (DENT-PRESCHOOL)

  เด็กปฐมวัย 0-5 ปี      

ในคลินิก WBC/ ศพด./

อนุบาล ในเขต

รับผิดชอบของ รพ.

ต.ค.65-ก.ย.66                     11,000                     11,000 ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

3.การส่งเสริมสุขภาพช่องปากและทันตกรรม

ส่งเสริมป้องกันในกลุ่มเด็กวัยเรียน ป.1-ป.6 

(DENT-SCHOOL)

เด็กวัยเรียน ป.1-ป.6 ใน

เขตรับผิดชอบของ รพ.

ต.ค.65-ก.ย.66                     32,000                     32,000 ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

43,000.00 43,000.00 0.00 0.00 0.00



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

3 ส่งเสริมและพัฒนาระบบดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ

อย่างเป็นระบบ ครบวงจรและท่ัวถึง (Quality 

elderly)

1.การส่งเสริมสุขภาพช่องปากและทันตกรรม

ส่งเสริมป้องกันในกลุ่มผู้สูงอายุ(DENT-LTC)

ผู้สูงอายุในคลินิกพิเศษ

โรคไม่เร้ือรังและชมรม

ผู้สูงอายุ ในเขตพ้ืนท่ี

รับผิดชอบของ รพ.

ตค.65-มค.66  บูรณาการงบร่วมกัน ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

กลุ่มวัยท างาน

1.การตรวจคัดกรองรอยโรคในช่องปากและทา

ฟลูออไรด์วานิชเพ่ือป้องกันฟันผุ กลุ่มอายุ 

15-59ปี

กลุ่ม 15-59 ปี ในคลินิก

พิเศษโรคเร้ือรังและ

คลินิกทันตกรรมของ รพ.

ตค.65-กย.66  บูรณาการงบร่วมกัน ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

4 สร้างการมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชนใน

การเฝ้าระวังและแก้ไขปัญหาสุขภาพประชาชน

ทุกกลุ่มวัย

กลุ่มวัยแม่และเด็ก

1.มหกรรมส่งเสริมสุขภาพ SuperKID 

smart&smile

เด็กปฐมวัยและผู้ปกครอง

 ในศพด.ม.4 ต.พลวง

พ.ค.66                     10,710                10,710.00 ฝ่ายทันตกกรม รพ.

เขาคิชฌกูฏ

10,710.00 0.00 0.00 10,710.00

5 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขและทีมงาน

สร้างสุขภาพ ทุกระดับ เพ่ือจัดระบบสุขภาพแนว

ใหม่

กลุ่มวัยท างาน

1.โครงการอสม.Healthy ลดเส่ียงเล่ียงโรค 

ต าบลพลวง อ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี 

ปี2566

อสม.ต าบลพลวง จ านวน 

60 คน

มี.ค.66 - ส.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

6 สร้างบุคคลต้นแบบและนวัตกรรมระบบบริการ

ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคทุกกลุ่มวัย เช่น 

LTC & IMC ในชุมชน

กลุ่มวัยท างาน



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

1.พัฒนาศักยภาพองค์ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ในกลุ่ม อสม.

1.1.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ  อสม.579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

1.2.การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อสม. 579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

ในกลุ่มประชาชนท่ัวไป

1.3.การดูแลสุขภาพประชาชนทุกกลุ่มวัย อสม. 579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

1.3.1.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ ปชช.3,983 คน (ปีละ 2.5 %) ต.ค.65-ก.ย.66

1.3.2.การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ปชช.3,983 คน (ปีละ 2.5 %) ต.ค.65-ก.ย.66

ในกลุ่มบุคลากรสาธารณสุข

1.4.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ  จ านวน 166 คน ต.ค.65-ก.ย.66

(ผลงาน 144 คนร้อยละ 86.74)

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 209,311.40 43,000.00 0.00 166,311.40 0.00



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 1 : การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย(ด้านสุขภาพ)

โครงการ (37+1) A 2 โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C2 ประชาชนมีความตระหนักรู้และสามารถตัดสินใจในการดูแลสุขภาพตนเองได้  

C3 ประชาชนสามารถเข้าถึงข้อมูลสุขภาพของตนเอง (PHR) ได้ทุกที ทุกเวลา 

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K8 อัตราความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน  (ร้อยละ 70)

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

7 พัฒนาข้อมูลด้านสุขภาพท่ีเหมาะสมและสามารถ

เข้าถึงได้ง่ายส าหรับประชาชนแต่ละกลุ่มวัย

1.ส่งเสริม/สนับนุนการใช้ application ต.ค.65-ก.ย.66 บูรณาการร่วมกัน

หมอรู้จักคุณในกลุ่ม

 - อสม.ร้อยละ 50 อสม.290 คน/5 ต าบล ต.ค.65-ก.ย.66

 - บุคลากรสารณสุข ร้อยละ 100 บุคลากรสาธารณสุข ต.ค.65-ก.ย.66

สสอ./รพ.สต.46 คน

   รพช.120 คน
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

8 พัฒนาระบบบริการสุขภาพให้ทันสมัย สะดวก

รวดเร็ว และประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้
เอง

1.ส่งเสริม/สนับนุนการใช้ application

หมอรู้จักคุณในกลุ่มประชาชนท่ัวไป ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66

2.ส่งเสริม/สนับนุนการใช้ application

3 หมอ ในการดูแลสุขภาพตนเอง ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

9 พัฒนาองค์ความรู้และเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพครอบคลุมทุกมิติให้แก่ประชาชนทุกกลุ่ม

วัยในการตัดสินใจด้านสุขภาพ และประเมิน
ตนเองด้านสุขภาพได้
1.โครงการอสม.Healthy ลดเส่ียงเล่ียงโรค 

ต าบลพลวง อ าเภอเขาคิชฌกูฏ จังหวัดจันทบุรี 

ปี2566

อสม.ต าบลพลวง จ านวน

 60 คน

มี.ค.66 - ส.ค.66                   28,340.00                   28,340.00 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

2.พัฒนาศักยภาพองค์ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

ในกลุ่ม อสม.

2.1.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ  อสม.579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

2.2.การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อสม. 579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

ในกลุ่มประชาชนท่ัวไป

2.3.การดูแลสุขภาพประชาชนทุกกลุ่มวัย อสม. 579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

2.3.1.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ ปชช.3,983 คน (ปีละ 2.5 %) ต.ค.65-ก.ย.66

2.3.1.การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ปชช.3,983 คน (ปีละ 2.5 %) ต.ค.65-ก.ย.66

ในกลุ่มบุคลากรสาธารณสุข

2.4..การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ  จ านวน 166 คน ต.ค.65-ก.ย.66

(ผลงาน 144 คนร้อยละ 86.74)

3.โครงการขับเคล่ือนความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ในองค์กรสอ.เฉลิมฯ ต าบลคลองพลู จนท.จ านวน 10 คน ม.ค.-ก.ย.66

4.การด าเนินงานชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ รร.2 แห่ง/อ าเภอ ม.ค.66-ก.ย.66

(ในโรงเรียน)

6.พัฒนาองค์ความรู้เร่ืองการฟ้ืนคืนชีพข้ัน

พ้ืนฐานแก่ประชาน/อสม/นร.

 อสม.จ านวน 579 คน ต.ค.65-ก.ย.66  บูรณาการงบร่วมกัน กลุ่มการพยาบาล

นักเรียน 14 รร.
28,340.00 0.00 0.00 28,340.00 0.00

10 สร้างสรรนวัตกรรมและนักจัดการความรู้เพ่ือ

การพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพตนเองทุกกลุ่มวัย

1.พัฒนาองค์ความรู้แก่สถานบริการระดับปฐมภูมิ รพ.สต. 6 แห่ง ม.ค.66-ก.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

11 พัฒนาระบบการส่ือสารความเส่ียงให้รวดเร็ว

ถูกต้องและทันสมัย

0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 28,340                    0.00 0.00 28,340.00 0.00



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 2:  การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 

โครงการ (37+1) A 3 โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ(พชอ.)

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  ( 1  ) C4 พัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนในพ้ืนที ให้ดีข้ึน โดยหลักการ "พ้ืนที เป็นฐาน  ประชาชนเป็นศูนย์กลาง"

C5 พัฒนาคุณภาพชีวิตประชาชนและกลุ่มเปราะบางในพ้ืนที 

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K9 ร้อยละของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตที มีคุณภาพ

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

12 พัฒนากลไกการด าเนินงานพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับอ าเภอ มุ่งเน้นให้เกิดผลลัพธ์เชิงคุณภาพ 
โดยเฉพาะการดูแลกลุ่มเปราะบาง เป็นต้น

1.ทบทวนค าส่ังแต่งต้ังคณะกรรมการพชอ.ระดับอ าเภอ
คณะกรรมการ พชอ. 1 คณะ

 ต.ค.-ธ.ค.65 บูรณาการงบร่วมกัน

2. ประชุมคณะกรรมการ พชอ.เพ่ือทบทวน/คัดเลือก

ประเด็นในการด าเนินงาน ปี 66
คณะกรรมการ พชอ. 1 คณะ

 ต.ค.-ธ.ค.65

3. ทบทวนค าส่ัง/แต่งต้ังคณะอนุกรรมการ พชอ.ราย

ประด็น

คณะอนุกรรมการ พชอ. 2 

คณะ

 ต.ค.-ธ.ค.65

4.ประชุมคณะกรรมการ/คณะอนุกรรมการเพ่ือร่วม

วางแผน การด าเนินงาน ปี 66

คณะกรรมการ พชอ. 1 คณะ  ต.ค.-ธ.ค.65

5. เสนอให้มีการแต่งต้ังคณะอนุกรรมการ พชต./พชพ.

ระดับต าบลเพ่ือให้เกิดการถ่ายทอดและขับเคล่ือน

แผนการด าเนินงานตามประเด็น พชอ. ปี 66 ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ

คณะกรรมการ พชอ. 1 คณะ  ต.ค.-ธ.ค.65

6.ประชุมติดตามผลการด าเนินงานของ

คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

คณะอนุกรรมการ พชอ. 3 

คณะ/คณะกรรมการ 1คณะ 

จ านวน 4 คร้ัง

ธ.ค.65.,มี.ค.,มิ.ย.ก.ย.66

7.คัดเลือกประเด็น พชอ.ปี 66  2 ประเด็น  ต.ค.-ธ.ค.65

7.1.การพัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุ ผู้ป่วยติดเตียง ผู้พิการ

ในชุมชน

7.2.การจัดการขยะในชุมชน

8. คัดเลือกประเด็นอ่ืนๆท่ีส าคัญ

8.1.ยาเสพติด

8.2.สุขภาพจิตและจิตเวช

0.00 0.00 0.00 0.00

13 ส่งเสริมสนับสนุนกลไกการเย่ียมเสริมพลังและ

ถอดบทเรียนการด าเนินงาน

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

1.ด าเนินการติดตามเย่ียมเสริมพลังในพ้ืนท่ีเป้าหมาย 3 ต าบล (คลองพลู,จันทเขลม

,ชากไทย)   ม.ค.-ก.ค.66

2.ด าเนินการติดตามเย่ียมการด าเนินงานโดยสสจ. 3 ต าบล (คลองพลู,จันทเขลม

,ชากไทย)   ม.ค.-ก.ค.66

0.00 0.00 0.00 0.00

14 ยกระดับการขับเคล่ือนการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ระดับอ าเภอ โดยการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ

จังหวัดและเช่ือมโยงสู่ระดับต าบล(พชต) และ
ต าบลจัดการคุณภาพชีวิต

1.ส่งเสริมการขับเคล่ือนต าบลคุณภาพชีวิตด้วย

กระบวนการ U-C-CARE

ตามประเด็น พชอ.ในพ้ืนท่ีเน้นอาศัยความร่วมมือใน

ชุมชน

อย่างน้อย 2 ประเด็น  ต.ค.66-ก.ย.66

T=(team)  ทีมงาน

P= (plan)  การวางแผน

A =(Action) การด าเนินงาน

R =(Result) ผลลัพธ์การด าเนินงาน

2.การดูแลคุรภาพชีวิตกลุ่มเปราะบางใน     -ติดบ้าน/ติดเตียง  ต.ค.66-ก.ย.66

ชุมชน     -ผู้พิการ

0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 0 0.00 0.00 0.00 0.00



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 3 : การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี ยงด้านสุขภาพ

โครงการ (37+1) A4 โครงการพัฒนาระบบการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและภัยสุขภาพ

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C6 หน่วยบริการทุกระดับมีความพร้อมในการรองรับสถานการณ์ฉุกเฉินและภัยพิบัติ

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   )

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

15 พัฒนา/ยกระดับระบบการปฏิบัติการฉุกเฉิน

ก่อนถึงสถานพยาบาล ในสถานพยาบาลและ

ระหว่างการส่งต่อระหว่างสถานพยาบาลให้ได้

ตามมาตรฐานและแนวทางท่ีก าหนด
1.พัฒนาระบบปฏิบัติการให้มีความทันเหตุการณ์  1 ระบบ ต.ค.65 - ก.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

16 เพ่ิมประสิทธิภาพการบริหารจัดการภัยพิบัติ 

(Disaster Management) การวิเคราะห์ ความ

เส่ียงของพ้ืนท่ี ปรับปรุงโครงสร้าง ICS การ

จัดท าแผนปฏิบัติการตอบโต้ และการฝึกซ้อมแผน

16.1จัดต้ังและด าเนินการตามภารกิจของทีม

ปฏิบัติการชุดต่างๆ

1 ทบทวนค าส่ังแต่งต้ังคณะกรรมการ/

คณะท างานศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) 

และทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (Situation 

Awareness Team: SAT)

ค าส่ังศูนย์ปฏิบัติการภาวะ

ฉุกเฉิน (EOC)

 ต.ค. - ธ.ค.65

2 ประชุมทีมตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและภัยสุขภาพ รพ.เขาคิชฌกูฏ 3 คน/

รพ.สต. 6 คน/เทศบาล 5

 คน/สสอ. 3 คน/อ าเภอ

 3 คน

มี.ค., ส.ค.66

3 จัดทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT) เพ่ือเฝ้า

ระวัง ตรวจจับ และประเมินสถานการณ์การเกิด

โรคและภัยสุขภาพ

เผ้าระวัง SAT ภาวะปกติ

 และ SAT ภาวะฉุกเฉิน

ต.ค.65 - ก.ย.66

4 จัดทีมปฏิบัติการ (Operation Section) เพ่ือ

ปฏิบัติการในภาวะปกติ และภาวะฉุกเฉินทาง

สาธารณสุข

ทีม MERT, mini MERT,

EMS, MCAT, 

CDCU/SRRT ฯ

ต.ค.65 - ก.ย.66

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ .ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

K10 ระดับความส าเร็จของการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินและการจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข                                                 

(Emergency Care System and Public Health Emergency Management)



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

5 รายงานการวิเคราะห์ระดับความเส่ียงส าคัญ

ของโรคและภัยสุขภาพ

ต.ค.65 - ก.ย.66

6.โครงการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อท่ีน า

โดยยุงลาย ต าบลชากไทย

รร.2 แห่ง/วัด 7 แห่ง ต.ค.65 - ก.ย.66 120,000.00 120,000.00 รพ.สต.บ้านมูซู

7.โครงการป้องกันควบคุมโรคโควิด-19 ต.คลอง

พลู

ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66 150,000.00 150,000.00 สอ.เฉลิมฯ

8.โครงการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก/ชิคุน

กุนยา ต.คลองพลู

ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66 95,000.00 95,000.00 สอ.เฉลิมฯ

9.โครงการควบคุมป้องกันโรคโควิด-19 ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66 45,000.00 45,000.00 รพ.สต.จันทเขลม/แยก

สะท้อน

10.โครงการป้องกันการแพร่ระบาดของโรค

ไข้เลือดออก ต าบลตะเคียนทอง

ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66 100,000.00 100,000.00 รพ.สต.บ้านท่าอุดม

510,000.00 0.00 0.00 510,000.00 0.00

17 พัฒนาความเช่ียวชาญทีมตระหนักรู้สถานการณ์ 

(SAT) ในการตอบสนองต่อเหตุการณ์ และการ

ถอดบทเรียนจากสถานการณ์ต่างๆ

1.ประชุมถอดบทเรียนเพ่ือพัฒนาศักยภาพทีมงาน ปีละ 1 คร้ัง มิ.ย.-ก.ย.66

2.โครงการอบรมเพ่ือการเปล่ียนผ่านผู้ปฏิบัติการตาม

ข้อบังคับเดิมสู่การเป็นผู้ปฏิบัติการตามข้อบังคับใหม่

(หลักสูตรฝึกอบรมปฐมพยาบาลและช่วยปฏิบัติการข้ัน

พ้ืนฐาน)

อาสากู้ชีพ 50 คนอาสา

กู้ภัย 80 คนวิทยากร4

คน/4วัน

ก.พ.-66                     21,900                     21,900 กลุ่มการพยาบาล

21,900.00 21,900.00 0.00 0.00 0.00

รวม 531,900                  21,900                    -                         510,000                  -                         



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 3 : การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี ยงด้านสุขภาพ

โครงการ (37+1) A5 โครงการป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี ยงด้านสุขภาพ

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C6 ประชาชนทุกกลุ่มวัยลดการเป็นผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อรายใหม่ โรคแทรกซ้อน และเสียชีวิตก่อนวัยอันควร

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K11ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน และ/หรือความดันโลหิตสูง

K12ร้อยละของจังหวัดต้นแบบการด าเนินงานตาม พ.ร.บ.ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ งแวดล้อม พ.ศ. 2562

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

18 ส่งเสริมและสร้างการรับรู้ด้านสุขภาพของ

ประชาชนทุกกลุ่มวัย เพ่ือลดปัจจัยเส่ียงและ
สามารถดูแลสุขภาพตนเองได้

1.ส่งเสริม/สนับนุนการใช้ application ต.ค.65-ก.ย.66  บูรณาการงบร่วมกัน

หมอรู้จักคุณในกลุ่ม

 - อสม.ร้อยละ 50 อสม.290 คน/5 ต าบล ต.ค.65-ก.ย.66

 - บุคลากรสารณสุข ร้อยละ 100 บุคลากรสาธารณสุข ต.ค.65-ก.ย.66

สสอ./รพ.สต.46 คน

   รพช.120 คน

 -ในกลุ่มผู้ป่วย NCD ท่ีควบคุมระดับน้ าตาล จ านวน 120 คน ต.ค.65-ก.ย.66

และเบาหวานไม่ได้

ในกลุ่มประชาชนท่ัวไป

1.1.การออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ ปชช.3,983 คน (ปีละ

 2.5 %)

ต.ค.65-ก.ย.66

1.2.การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ปชช.3,983 คน (ปีละ

 2.5 %)

ต.ค.65-ก.ย.66

1.โครงการชากไทยร่วมใจพิชิตโรคเร้ือรัง ปชช.อายุ 15 ปีข้ึนไป ต.ค.65-มี.ค.66 45,200.00 45,200.00 รพ.สต.บ้านมูซู

ได้รับการคัดกรอง
ร้อยละ

90.00 (3,047คน)

2.โครงการอบรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใน รพ.สต.บ้านมูซู

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

11.1 DM ≥ 70% (ระยะเวลาตรวจติดตาม 1-180 วัน)

11.2 HT ≥ 93% (ระยะเวลาตรวจติดตาม 1-90 วัน)



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

ประชาชนท่ีมีภาวะเส่ียงต่อโรคเบาหวานและ

ความดัน

โลหิตสูง ต าบลชากไทย ผู้ป่วยโรคเร้ือรังท่ีมี

ภาวะ

มี.ค..66-ก.ย.66 10,000.00 10,000.00

เส่ียง จ านวน 40 คน

3.โครงการคัดกรองภาวะสุขภาพในกลุ่มปชช.
อายุ 15 ปีข้ึนไป และอบรมปนรับเปล่ียน

พฤติกรรม ต.คลองพลู

ปชช.15 ปีข้ึนไป 
จ านวน 1,000 คน

ต.ค.65-มี.ค.66 33,300.00 33,300.00 สอ.เฉลิมฯ

4.โครงการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูงและ

โรคเบาหวาน ต.จันทเชลม

ปชช.15 ปีข้ึนไป 

จ านวน 2,911  คน

ต.ค.65-มี.ค.66 75,000.00 75,000.00 รพ.สต.จันทเขลม/แยก

สะท้อน

5.โครงการรรรงค์คัดกรองภาวะสุขภาพในกลุ่ม
อายุ 15 ปีข้ึนไปและการอบรมปรับเปล่ียน

พฤติกรรม ต าบลตะเคียนทอง

ปชช.อายุ 15 ปีข้ึนไป ต.ค.65-มี.ค.66 100,000.00 100,000.00 รพ.สต.บ้านท่าอุดม

6. โครงการชาวพลวงร่วมใจพิชิตภัยโรคเร้ือรัง - ประชาชนท่ีมีอายุ ต.ค.65-ก.ย.66 5,218.28                  5,218.28                  PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

35 ปีข้ึนไป ในเขต
รพ.สต.บ้านคลองน้ าเป็น

ต าบลพลวง

7. โครงการตรวจสุขภาพ และ  - ผู้ป่วยเบาหวาน 
ต.ค.65-ก.ย.66

11,700.00                11,700.00                
รพ.สต.บ้านคลองน้ าเป็น

คัดกรองจอประสาทตาในผู้ป่วย ความดันโลหิตสูง 

โรคเร้ือรัง

8.โครงการส่งเสริมความรู้และตรวจคัดกรอง

มะเร็งปากมดลูกและเต้านมในสตรีกลุ่มเป้าหมาย

สตรีอายุ30-70 ปี คัด

กรองมะเร็งปากมดลูก

 1,2 4คน(ร้อยt 20=
249 คน)

ต.ค.65-ก.ย.66

24,500.00 24,500.00 รพ.สต.บ้านมูซู

สตรีอายุ 35 ปีข้ึนไป

คัดกรองมะเร็งเต้านม
 1,490 คน (เป้าหมาย
ร้อยละ 80= 1,192คน)

9.โครงการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกและมะเร็ง
เต้านม

มะเร็งปากมดลูก
จ านวน 100 คน

70,590.00 70,590.00 สอ.เฉลิม

ในสตรี ต าบลคลองพลู มะเร็งเต้านม จ านวน
1,793 คน

ม.ค.-มี.ค.66



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

10.โครงการอบรมความรู้และตรวจคัดกรอง

มะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านม ต าบล

ตะเคียนทอง

สตรีกลุ่มเป้าหมาย ต.ค.65-ก.ย.66 75,200.00 75,200.00 รพ.สต.บ้านท่าอุดม

11.โครงการเสริมสร้างความรู้และตรวจคัดกรอง

- ผู้หญิงอายุ 30-70 ปี ต.ค.65-ก.ย.66 35,800.00 35,800.00 PCU รพช./

มะเร็งปากมดลูกและมะเร็งเต้านมในสตรีกลุ่มเป้าหมายในเขตพ้ืนท่ีต าบลพลวง

รพ.สต.บ้าน

ต าบลพลวง คลองน้ าเป็น

486,508.28 0.00 0.00 486,508.28 0.00

19 สร้างเด็กให้ฉลาด สุขภาพแข็งแรง (Healthy 

Smart Kids) ห่างไกล NCDs ภายใต้ความ
ร่วมมือจากทุกภาคส่วน

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

20 เพ่ิมประสิทธิภาพการจัดระบบบริการ NCDs ให้
เอ้ือต่อการเข้าถึงในกลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มเปราะบาง

 และสร้างให้เกิดความม่ันคงทางสุขภาพ

19.1.ส่งเสริมความรู้เร่ืองโรค NCD ในกลุ่มเด็กวัยเรียน เด็กวัยเรียนใน รร.14 แห่ง ม.ค.-มิ.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

21 พัฒนาระบบการเฝ้าระวังสุขภาพ การคัดกรอง
กลุ่มเส่ียง/กลุ่มป่วย และการน าเทคโนโลยีดิจิทัล

มาประยุกต์ใช้สนับสนุนการด าเนินงานในพ้ืนท่ี

1.โครงการตรวจสารเคมีตกค้างในเลือด

เกษตรกรและประชาชนในเขตพ้ืนท่ีต าบลพลวง 
ปีงบประมาณ 2566

เกษตรกรและ

ประชาชนท่ีอายุ 15 
ปีข้ึนไป จ านวน  

1,500 คน

ธ.ค.65 - มี.ค.66 33,110.10 33,110.10 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

2.โครงการชาวพลวงร่วมใจพิชิตภัยโรคเร้ือรัง 

2566

ประชาชนท่ีอายุ 35 

ปีข้ึนไป จ านวน 2,700

 คน

ธ.ค.65 - ก.พ.66 5,218.28 5,218.28 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

3..โครงการตรวจสารโคลีนเอสเตอเรสใน

เกษตรกร ต าบลตะเคียนทอง

เกษตรกร ต.ค.65-ก.ย.66 30,000                    30,000                    รพ.สต.บ้านท่าอุดม

68,328.38 0.00 0.00 68,328.38 0.00

22 พัฒนาระบบบริการ NCDs ของหน่วยบริการทุก
ระดับให้ทันสมัย สะดวก รวดเร็ว เข้าถึงได้

สะดวก  (เป็นโรงพยาบาลของประชาชน)

0.00 0.00 0.00 0.00

23 1.เฝ้าระวังควบคุมโรคจาการประกอบอาชีพและ
ส่ิงแวดล้อมและ  พัฒนาทักษะในการดูแล

สุขภาพตนเองเพ่ือการลดปัจจัยเส่ียงทางสุขภาพ

จากการท างาน

1.โครงการตรวจทางอาชีวสุขศาสตร์และตรวจ

สุขภาพตามความเส่ียงทางอาชีวอนามัยในกลุ่ม
ข้าราชการและประกันสังคม อ าเภอเขาคิชฌกูฏ

บุคลากรสิทธิ

ข้าราชการและ
ประกันสังคม อ.

เขาคิชฌกูฏ จ านวน 

200 คน

พ.ค.66 - ก.ย. 66 100,000.00 100,000.00 PCU รพ.เขาคิชฌกูฏ

100,000.00 100,000.00 0.00 0.00 0.00

24 เพ่ิมประสิทธิภาพการบริหารจัดการด้านอาชีวอ
นามัยและส่ิงแวดล้อมให้ได้ตามมาตรฐาน และ
การเฝ้าระวังการใช้สารเคมีของประชาชนแบบมี

ส่วนร่วมของชุมชน

รวม 654,836.66 100,000.00 0.00 554,836.66 0.00



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 3 : การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี ยงด้านสุขภาพ

โครงการ (37+1) A 6 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C8 ผู้บริโภคได้บริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพที มีคุณภาพ ปลอดภัย

C9 สถานพยาบาลและสถานประกอบการเพื อสุขภาพมีคุณภาพตามมาตรฐานและประชาชนได้รับบริการสุขภาพที มีคุณภาพมาตรฐาน

C10 ผู้บริโภคมีความรู้และสามารถเลือกซ้ือผลิตภัณฑ์สุขภาพ/อาหารได้อย่างปลอดภัย

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K13ร้อยละผลิตภัณฑ์สุขภาพที ได้รับการส่งเสริมและได้รับการอนุญาต (ร้อยละ 50)

K14ร้อยละของสถานที จ าหน่ายอาหารผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามกฎหมายก าหนด (ร้อยละ 30)

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

25 จัดบริการ สนับสนุนและส่งเสริมการด าเนินงาน
คุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการและผลิตภัณฑ์

สุขภาพ

1.โครงการส่งเสริมความปลอดภัยด้านผลิตภัณฑ์

สุขภาพ

สถานท่ีผลิต หรือ

จ าหน่ายผลิตภัณฑ์
สุขภาพในพ้ืนท่ี

ม.ค. - เม.ย.66

                  8,000.00                   8,000.00

2.จัดท าข้อมูลพ้ืนฐานสถานพยาบาล สถานพยาบาลในชุมชน
ธ.ค.65 - ม.ค.66

บูรณาการงบร่วมกัน

3.ตรวจเฝ้าระวังสถานพยาบาล สถานพยาบาลในชุมชน
อย่างน้อย 1 คร้ัง/แห่ง/

ต่อปี
ม.ค.66 - พ.ค.66

บูรณาการงบร่วมกัน

4.ตรวจเฝ้าระวังสถานประกอบการด้าน

ผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพ

สถานประกอบการ 15 

แห่งอย่างน้อย 2 คร้ัง/

แห่ง/ต่อปี

ธ.ค.65 - พ.ค.66 บูรณาการงบร่วมกัน

5.ตรวจเฝ้าระวังผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร 
เคร่ืองส าอาง และผลิตภัณฑ์กลุ่มเส่ียงปลอมปน
สารสเตียรอยด์

สถานท่ีจ าหน่าย
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในพ้ืนท่ี

ต.ค.65-ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

6.ตรวจแนะน าด้านสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม ม.ค.66 - พ.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน

7.สุ่มตัวอย่างอาหารตรวจสอบ (บอแรกซ์ ,สาร
ซาลิซิลิก, สารฟอกขาว,ฟอร์มาลีน, ยาฆ่าแมลง
,แอลฟ่าท็อกซิล และชุดทดสอบสารสเตียรอยด์)

ร้านจ าหน่ายอาหารสด
ในตลาดสด/ตลาดนัด/
ร้านค้าในชุมชน อ าเภอ

เขาคิชฌกูฏ

มิ.ย.66 - ก.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน

   -สุ่มเก็บอาหารสด
ม.ค.66 - พ.ค.66

 บูรณาการงบร่วมกัน

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

   -สุ่มเก็บอาหารแห้ง และอ่ืนๆ ร้านช า/โรงเรียน
ธ.ค.65 - พ.ค.66

 บูรณาการงบร่วมกัน

8.โครงการส่งเสริมและพัฒนาความปลอดภัย

ด้านอาหารต าบลตะเคียนทอง

แผงลอยจ าหน่ายอาหาร  

     10 แห่ง

9.โครงการพัฒนาศักยภาพงาน แกนน า/อสม./

10.คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและ
ยาในชุมชนต าบลตะเคียนทอง

ผู้ประกอบการ

11.โครงการพัฒนาคุ้มครองผู้บริโภคด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพและยาในชุมชน ต าบลชากไทย

ร้านช า/แผงลอย/

โรงเรียน/แกนน า

คุ้มครอง/อสม. รวม 40 

ต.ค.65-ก.ย.66 20,000.00 20,000.00

12.โครงการคุ้มครองผู้บริโภคต าบลตะเคียนทอง เด็กนักเรียน.ช้ันป.5 ต.ค.65-ก.ย.66 20,000.00 20,000.00

48,000.00 8,000.00 0.00 40,000.00 0.00

26 สร้างการรับรู้และบูรณาการความร่วมมือภาคี
เครือข่าย ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในการขับเคล่ือน

และยกระดับร้านอาหารและสถานท่ีจ าหน่าย

อาหารได้มาตรฐาน โดยเน้น สถานท่ีจ าหน่าย
อาหารในพ้ืนท่ีท่องเท่ียวของจังหวัด เพ่ือรองรับ

การท่องเท่ียวชีวิตวิถีใหม่

1 รณรงค์ ส่งเสริมและเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

ให้ความรู้ ด้านคบส. ในชุมชน

ผู้ประกอบการ/

ประชาชนท่ัวไป

ก.พ.66 - เม.ย.66                           -   

2. พัฒนาช่องทางรายงานส่ือโฆษณาผลิตภัณฑ์

สุขภาพท่ีผิดกฎหมาย

บุคลากรสาธารณสุข

และเครือข่าย คบส.

ก.พ.66 - เม.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

27 เสริมสร้างความรอบรู้สุขภาพเพ่ือให้ผู้บริโภค
สามารถเลือกซ้ือผลิตภัณฑ์สุขภาพ/อาหารอย่าง

ปลอดภัย

1 โครงการพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขด้าน

คุ้มครองผู้บริโภคฯ ระดับอ าเภอ

เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขท่ี

รับผิดชอบงานคุ้มครอง

ผู้บริโภคฯ/อสม./อย.น้อย

ธ.ค.65 - ม.ค.66 20,000.00                20,000.00                

2 อบรมให้ความรู้เครือข่าย คบส. งานคุ้มครองผู้บริโภค บุคลากรสาธารณสุข

และเครือข่าย คบส.

ธ.ค.65 - ม.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน

20,000.00 20,000.00 0.00 0.00 0.00



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

28 ส่งเสริมและสร้างความร่วมมือผู้ประกอบการให้

สามารถได้รับการอนุญาตและก ากับติดตาม

สถานประกอบการให้ได้มาตรฐานท่ีก าหนด

1.ประสานความร่วมมือ/แผนงาน/โครงการกับ
เทศบาลต าบลในการร่วมด าเนินงานและขอรับ

การสนับสนุนงบประมาณ

อปท. 5 แห่ง ธ.ค.65 - ม.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน

2.ทบทวนคณะกรรมการ/คณะท างานอาหาร
ปลอดภัยระดับอ าเภอ ระดับต าบล เพ่ือ

รับผิดชอบการด าเนินงาน

1 คณะ ธ.ค.65 - ม.ค.66  บูรณาการร่วมกัน

3.ประชุมคณะกรรมการ/คณะท างานคุ้มครอง

ผู้บริโภคระดับอ าเภอ

คณะกรรมการ/

คณะท างานคุ้มครอง

ผู้บริโภคระดับอ าเภอ

ธ.ค.65 - ม.ค.66  บูรณาการงบร่วมกัน

4.จัดท าส่ือประชาสัมพันธ์งานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ และบริการสุขภาพทาง
ส่ือสังคมออนไลน์ (Social media) เช่น เพจ

เฟซบุ๊ก, โดยจัดท าส่ือรูปแบบ infographic, ส่ือ
วิดีโอ และบทความเก่ียวกับงานคุ้มครอง

ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

- Line : งานคุ้มครองผู้บริโภคฯ 

- Facebook : งานคุ้มครองผู้บริโภค เขาคิชฌกูฏ
 จัดท าส่ือให้ความรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและ

บริการสุขภาพ

ประชาชนท่ัวไป/4 ชุด x 

1,500 บาท

ธ.ค. 65-มิ.ย. 66 6,000.00                  6,000.00                  

6,000.00 6,000.00 0.00 0.00 0.00

รวม 74,000.00 34,000.00 0.00 40,000.00 0.00



(     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

ผู้รับผิดชอบ

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566



ผู้รับผิดชอบ

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย

รพ.สต.บ้านมูซู

รพ.สต.บ้านท่าอุดม

กง.อวล.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.



ผู้รับผิดชอบ

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร
ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.

เภสัช/งานอาหาร

ปลอดภัย/สสอ./รพสต.



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (  /  ) 1.PP&P Excellence     (     ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 4 : การบริหารจัดการสิ งแวดล้อม

โครงการ (37+1) A7 โครงการบริหารจัดการสิ งแวดล้อม

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C11 ประชาชนได้รับบริการสุขภาพที เป็นมิตรกับสิ งแวดล้อม

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K15 ร้อยละของโรงพยาบาลที พัฒนาอนามัยสิ งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital Challenge (ระดับมาตรฐานข้ึนไป) (ร้อยละ 30)

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

29 ส่งเสริม/ยกระดับให้สถานบริการสุขภาพ/
หน่วยงาน/ชุมชน มีด าเนินงานตามเกณฑ์

มาตรฐาน  GREEN & CLEAN Hospital และ 

GREEN & CLEAN Community  แบบบูรณาการ

1.โครงการ BIG-CLEANING DAY  (จัด
กิจกรรมเพ่ือท าความสะอาดพ้ืนท่ีเป้าหมาย ใน 

รพ.เป็นประจ าทุก 4เดือน)

เจ้าหน้าท่ี/บคก. ใน รพ.
จ านวน 120 คน

ม.ค./พ.ค./ก.ย. 2566 12,000                     12,000

12,000.00 12,000.00 0.00 0.00 0.00

30 เพ่ิมประสิทธิภาพการจัดการส่ิงแวดล้อม/การ

ก าจัดขยะติดเช้ือ ท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพ

1.โครงการอบรมฟ้ืนฟูความรู้เจ้าหน้าท่ีเก่ียวการ

ป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ

จนท. รพ.ช. 119 คน/

รพ.สต.43 คน

ก.พ.66 - มิ.ย.66 3,260 3,260.00

2.อบรมเชิงปฏิบัติการการพยาบาลด้านการ

ป้องกันและการติดเช้ือเบ้ืองต้น (10 วัน)

1 คน มิ.ย.66-ก.ค.66                       8,500 8,500.00

3.อบรมเชิงปฏิบัติการการพยาบาลด้านการ

ป้องกันและการติดเช้ือเบ้ืองต้น (4 เดือน)

1 คน ม.ค..66-พ.ค.66                     99,120 99,120.00

110,880.00 110,880.00 0.00 0.00 0.00

31 พัฒนาศักยภาพบุคลากร และภาคีท่ีเก่ียวข้องกับ
งานส่ิงแวดล้อม ด้านกฎหมาย
1.ประชุมเชิงปฏิบัติการมาตรฐานการป้องกัน

การติดเช้ือในสถานบริการ (IC)

รพ.สต. 6 แห่ง/บุคลากร 

10 คน

ต.ค.65-ก.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 122,880.00 122,880.00 0.00 0.00 0.00

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



(     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

ผู้รับผิดชอบ

กลุ่มการฯ

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (     ) 1.PP&P Excellence     (  /  ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 5 : การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

โครงการ (37+1) A8  โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C12 ประชาชนทุกคนได้รับบริการทุกที ท้ังในหน่วยบริการและในชุมชนโดย 3 หมอ เพื อให้มีสุขภาพแข็งแรง  สามารถดูแลตนเองและครอบครัวเบ้ืองต้นเมื อมีอาการเจ็บป่วยได้อย่างเหมาะสมและครอบคลุม

C13 อปท./ภาคีเครือข่ายสามารถจัดบริการด้านสุขภาพของชุมชน ที สอดคล้องกับวิถีสุขภาพแนวใหม่

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K16 จ านวนการจัดต้ังหน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ ตามพระราชบัญญัติระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562

K17 จ านวนประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

32 พัฒนาหน่วยบริการและระบบบริการสุขภาพ

ปฐมภูมิให้มีคุณภาพและทันสมัย โดย 3 หมอ

1 ทบทวนการจัดกลุมเครือขายหนวยบริการ

ปฐมภูมิและคลินิกหมอครอบครัวท่ีมีคุณภาพ
และสอดคลองกับบริบทพ้ืนท่ี

1 PCC  3 FCT  ต.ค.65-ธ.ค.66

2. ทบทวนค าส่ังทีมหมอครอบครัวระดับอ าเภอ
 /ต าบล/ชุมชน

 ต.ค.65-ธ.ค.66

3. จัดท าทะเบียนข้อมูลประชากรท่ีต้องให้การ

ดูแลตามกลุ่มวัย 7 กลุ่มส าคัญ( WE CAN DO) 
ได้แก่                   3.1. กลุ่ม W หมายถึง กลุ่ม

วัยท างานท่ีมีอายุระหว่าง 15 - 44 ปี

 ต.ค.65-ธ.ค.66

3.2.กลุ่ม E หมายถึง กลุ่มวัยเรียน วัยรุ่นท่ีมีอายุ

ระหว่าง 6 - 14 ปี

3.3.กลุ่ม C หมายถึง กลุ่มเด็กท่ีมีอายุระหว่าง 0 -

 5 ปี

3.4. กลุ่ม A หมายถึง กลุ่มหญิงมีครรภ์

3.5.กลุ่ม N หมายถึง กลุ่มผู้ป่วยโรคเร้ือรัง

3.6.กลุ่ม D หมายถึง กลุ่มผู้พิการ

3.7.กลุ่ม O หมายถึง กลุ่มผู้สูงอายุ

4.แยกประเภทผู้ท่ีต้องการได้รับการดูแล  ต.ค.65-ธ.ค.66

ก่อน-หลังตามล าดับปัญหา เพ่ือวางแผน  ต.ค.65-ธ.ค.66

ดูแลด้านสุขภาพ

5.ออกติดตามเย่ียมกลุ่มเป้าหมายในพ้ืนท่ี ม.ค.66-ก.ย.66

ด้วยทีมสหวิชาชีพ (FCT)

6.ประเมินมาตรฐานหน่วยบริการ ต.ค.65-ธ.ค.66

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

เพ่ือให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐาน PCT.

7.ข้ึนทะเบียนหน่วยบริการ PCT. ต.ค.65-ธ.ค.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

33 เพ่ิมการเข้าถึงบริการและความครอบคลุมของ

การดูแลสุขภาพระดับปฐมภูมิ ครอบครัวและ
ชุมชน

1.สนับสนุนการดูแลกลุ่มเป้าหมายด้วย ปชช.ทุกครวเรือน ต.ค.65-ก.ย.66

นโยบาย 3 หมอ

2.ส่งเสริมการใช้ Application 3 หมอในการ ปชช.ทุกครวเรือน ต.ค.65-ก.ย.66

ดูแลสุขภาพตนเองของคนในชุมชน
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

34 พัฒนาศักยภาพบุคลากรและทีมงานคลินิคหมอ
ครอบครัวตามแนวทาง

เวชศาสตร์ครอบครัว

1.ฟ้ืนฟูความรู้แก่บุคลากรในการใช้ ต.ค.65-ก.ย.66

Application การเย่ียมบ้าน ให้มีประสิทธิภาพ

2.ส่งเสริมการใช้เทคโนโลยีในการบันทึกการ

เย่ียมบ้านผู้ป่วยและพัฒนาคุณภาพ FF.เป็น

ระบบ E-Folder

ต.ค.65-ก.ย.66

3.ส่งเสริมการใช้ Application ต.ค.65-ก.ย.66

การนัดรับบริการ

4.จัดส่งบุคลากรเข้ารับการอบรมด้านการดูแล
ผู้ป่วยเฉพาะทาง

มี.ค.66-มิ.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

35  สร้างความตระหนักรู้และเสริมสร้างพลังชุมชน
สุขภาพดี  สนับสนุนการจัดกิจกรรมน าร่องเพ่ือ

เสริมสร้างสุขภาพชุมชนและสนับสนุนรูปแบบ

นวัตกรรมการดูแลสุขภาพในชุมชน

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

36 จัดบริการเชิงรุก /สนับสนุนการจัดบริการ

สุขภาพและการดูแลผู้ป่วยต่อเน่ืองท่ีบ้าน ภายใต้

ความร่วมมือของภาคีเครือข่าย อปท.และ

ประชาชน



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

1.ประสานหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องในการ อปท. 5 แห่ง ม.ค.66-ก.ย.66

ร่วมมือกันดูแลกลุ่มเป้าหมายในชุมชน

2.จัดอบรมพัฒนาศักยภาพแกนน าในชุมชน อปท. 5 แห่ง ม.ค.66-ก.ย.66

ในการดูแลกลุ่มเป้าหมาย
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00



(     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

C12 ประชาชนทุกคนได้รับบริการทุกที ท้ังในหน่วยบริการและในชุมชนโดย 3 หมอ เพื อให้มีสุขภาพแข็งแรง  สามารถดูแลตนเองและครอบครัวเบ้ืองต้นเมื อมีอาการเจ็บป่วยได้อย่างเหมาะสมและครอบคลุม

ผู้รับผิดชอบ

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566



ผู้รับผิดชอบ

กลุ่มการพยาบาล



ผู้รับผิดชอบ



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (     ) 1.PP&P Excellence     (  /  ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 5 : การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

โครงการ (37+1) A9  โครงการพัฒนาเครือข่ายก าลังคนด้านสุขภาพ และ อสม.

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C14 ครอบครัว ชุมชน มีความรู้และท าหน้าที ดูแลสุขภาพคนในครอบครัวและชุมชนได้อย่างเหมาะสม ตามแนวสุขภาพวิถีใหม่

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K18 ร้อยละของชุมชนมีการด าเนินการจัดการสุขภาพที เหมาะสมให้กับประชาชน (ร้อยละ 75)

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

37 ส่งเสริมการเข้าถึงการดูแลสุขภาพประชาชนเชิง
รุกตามนโยบาย 3 หมอ

1.สนับสนุนการด าเนินงานตามนโยบาย   3 หมอ
 แก่ประชาชนท่ัวไป

ปชช.ท่ัวไป ต.ค.65-ก.ย.66 บูรณาการร่วมกัน

2.สนับสนุนการด าเนินงานตามนโยบาย อสม.579 คน ต.ค.65-ก.ย.66

3 หมอ แก่ อสม.

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

38 พัฒนาศักยภาพ อสม.เป็นอสม.หมอประจ าบ้าน

และอสม. 4.0

1.จัดอบรมความรู้แก่ อสม.หมอประจ าบ้าน
(เป้าหมายหมู่ละ 2 คน/ปี)

อสม.90 คน ต.ค.65-ก.ย.66

2.มอบหมายบทบาทหน้าท่ีแก่ อสม. อสม. 90 คน ต.ค.65-ก.ย.66

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

39 สนับสนุนนวัตกรรมสุขภาพของอสม.และ

สนับสนุนการใช้Digital Health

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวม 0 0.00 0.00 0.00 0.00

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ



ยุทธศาสตร์ 4  Excellence (     ) 1.PP&P Excellence     (  /  ) 2.Service Excellence     (     ) 3.People Excellence     (     ) 4.Governance Excellence

แผนงาน (14) 6 : การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

โครงการ (37+1) A 10 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง

ภารกิจพ้ืนฐาน (     ) 1.บริหารจัดการ  (     ) 2. วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร  (     ) 3.1บริการส่งเสริมสุขภาพ (     ) 3.2บริการป้องกันและควบคุมโรค  (     ) 3.3บริการรักษาพยาบาล  (     ) 3.4บริการฟ้ืนฟูสภาพ  (     ) 3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค

วัตถุประสงค์/ผลสัมฤทธ์ิรวมของโครงการ  (   ) C15 ลดอัตราป่วย/ตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง

ตัวช้ีวัดความส าเร็จของโครงการ (   ) K19 อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และที ได้รับการรักษาใน Stroke Unit

ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

40 พัฒนาศักยภาพของบุคลากรรองรับการ
จัดบริการผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อทุกระดับCase 

Manager(CM), miniCM, Motivation 
Interviewing(MI)
b.44.1 การจัดบริการป้องกัน ควบคุมโรคไม่
ติดต่อเร้ือรังบูรณาการผู้ป่วย DM, HT, DLP 

OldCVA, OldMI

กลุ่มการพยาบาล

61.โครงการพัฒนาเพ่ือให้ความรู้ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง

ในการป้องกันแก้ไขปัญหาและลด
ภาวะแทรกซ้อน เครือข่ายเขาคิชฌกูฏ ปี 2565

ผู้รับบริการคลินิค 

HT,DM

 ต.ค.65 - ก.ย.66                     78,000                     78,000

กิจกรรมท่ี1 จัดรณรงค์คัดกรองจอประสาทตาผู้ป่วย

เบาหวาน ผู้ป่วยเบาหวานร่วมความดันโลหิตสูง

1,500 ก.พ. - มี.ค. 66                     22,500 22,500.00

กิจกรรมท่ี2 จัดอบรมให้ความรู้กลุ่มผู้ป่วยท่ีคุมระดับ

น้ าตาลและระดับความดันโลหิตไม่ได้

300 คน ก.พ. - ก.ย. 66   (ทุกวัน

พุธ)

                          4,500 4,500.00

 -จัดท าสมุดประจ าตัวผู้ป่วยโรคเร้ือรังรายใหม่ 1,500เล่ม ต.ค.65-ธ.ค.66                     75,000 75,000.00

กิจกรรมท่ี 3 จัดอบรมให้ความรู้กลุ่มผู้ป่วยท่ีมี

ภาวะแทรกซ้อนทางไต หัวใจ หลอดเลือดสมองและหัวใจ

300 คน มี.ค.- ก.ย. 66                       4,500 4,500.00

1 ให้ความรู้รายกลุ่มในคลินิกบริการ ผู้ป่วย HT,DM  ต.ค.65 - ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

2 ตรวจ Lab ประจ าปี ผู้ป่วย HT,DM  ต.ค.65 - ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

3 คัดกรองสุขภาพจิตด้วยค าถาม 2Q,9Q,8Q 6379  ต.ค.65 - ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

4 การดูแลต่อเน่ืองครบวงจรโดยส่งผู้ป่วย
ภาวะแทรกซ้อน ให้ HHC ทุกวันพฤหัสบดี

500  ต.ค.65 - ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

b.44.2 พัฒนาระบบบริการ NCD Clinic คุณภาพ

1 ประชุมผู้รับผิดชอบคณะกรรมการ NCD Clinic 

คุณภาพ

    รพ.เขาคิชฌกูฏ 13 

คน/รพ.สต. 6 คน/ สสอ. 

1 คน

 ต.ค.65 - ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

แผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลเขาคิชฌกุฏ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

19.1 อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke: I60-I69)

19.2 ร้อยละของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ที มีอาการไม่เกิน 72 ชั วโมง ได้รับการรักษาใน Stroke Unit



ระยะเวลาด าเนินการ

เป้าหมาย / จ านวน (ระบุเดือน) รวมท้ังส้ิน เงินบ ารุง UC 66 อปท. กองทุน แหล่งอ่ืนระบุ ผู้รับผิดชอบ

(บาท) (บาท) (บาท)

ล าดับ กิจกรรมหลักโครงการ (B) งบประมาณ

2 น าเสนอผลงาน NCD Clinic คุณภาพระดับเครือข่าย

บริการสุขภาพ

รพ.เขาคิชฌกูฏ/สสอ./ 

รพ.สต. 6 แห่ง

ส.ค66 บูรณาการงบร่วมกัน

3 จัดตรวจรักษาผู้ป่วยแบบวิถีแนวใหม่ (New Normal) ผู้ป่วยท่ีมารับบริการ  ต.ค.65 - ก.ย.66

4 จัดกลุ่มตรวจรักษาพยาบาลตามกลุ่มรักษาแทรกซ้อน ผู้ป่วยท่ีมีภาวะแทรกซ้อน  ต.ค.65 - ก.ย.66

b.44.3 พัฒนาคุณภาพและรูปแบบการจัดบริการ

สุขภาพ สาขาโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง

1 พัฒนา NCD คลินิกคุณภาพในสถานบริการทุกแห่ง รพ.เขาคิชฌกูฏ/ รพ.สต. 6

 แห่ง

 ต.ค.65 - ก.ย.66  บูรณาการงบร่วมกัน

184,500.00 184,500.00 0.00 0.00 0.00

41 ประเมินความเส่ียง Stroke Awareness, 
Stroke Alert

1.ประเมินผู้ป่วย/ผู้ป่วยสงสัย ผู้ป่วย/ผู้ป่วยสงสัย  ต.ค.65 - ก.ย.66  บูรณาการงบร่วมกัน กลุ่มการพยาบาล

ตามสัญญาณ 5 ข้อ

 -อาการชาหรืออ่นแรงใบหน้าซีกใดซีกหน่ึง

 -อาการชาหรืออ่นแรงแขนซีกใดซีกหน่ึง

 -อาการพูดไม่ออก พูดไม่ชัด

 -อาการมองเห็นมีปัญหาเฉียบพลัน

 -อาการปวดศีรษะรุนแรงเฉียบพลัน

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

42 พัฒนาคุณภาพบริการ การเข้าถึงและการดูแลท่ี
ได้มาตรฐาน Stroke Fast Track

1.จัดอบรมความรู้เร่ืองโรคและสัญญาณเตือน ปชช.อายุ 35 ปีข้ึนไป

ท่ีพบมีความเส่ียงจาก
การคัดกรอง

ม.ค.-ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

2.จัดอบรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุ่มเป้าหมาย
เพ่ือลดภาวะแทรกซ้อน ความพิการ

ปชช.อายุ 35 ปีข้ึนไป
ท่ีพบมีความเส่ียงจาก

การคัดกรอง

ม.ค.-ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

3.ให้การดูแลเร่งด่วนตามแนวทางStroke Fast 
Tract และส่งต่อภายใน30นาที

ผู้ป่วยStroke Fast 
Tract

 ต.ค.65-ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

4.การดูแลในStroke Unit ผู้ป่วยStroke Unit  ต.ค.65-ก.ย.66 บูรณาการงบร่วมกัน

 -จัดโซนอยู่ใกล้ท่ีท างานพยาบาล .

 -ดูแลตามแนวทางเพ่ือไม่เกิดภาวะแทรกซ้อน 

เช่นBed sore


