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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

ประเด็นท่ี 1  อนามัยแม่และเด็ก

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

เป้าหมายประเด็น
1. พัฒนาคุณภาพคลินิกฝากครรภ์ ANC ตามชุดสิทธิประโยชน์  ฝากครรภ์เร็ว <12 Wk. ร้อยละ 80  / ฝากครรภ์  5 คร้ัง  ร้อยละ 80
2. อัตราการเย่ียมบ้านโดยทีม PCC /รพช./รพ.สต./อสม./ทีมพัฒนาเด็กและครอบครัว ค้นหาหญิงต้ังครรภ์ในชุมชน ร้อยะ 80
3.  อัตราส่วนการตายมารดาไทยต่อการเกิดมีชีพแสนคน ไม่เกิน 17
4.  อัตรารตายทารกแรกเกิดอายุน้อยกว่าหรือเท่ากับ 28 วัน ไม่เกิน 3.60 ต่อพันการเกิดมีชีพ
5.  คัดกรองโรคหายาก 40 ดรค มากกว่า ร้อยละ 95 
6. อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 - 19 ปี น้อยกว่า 21 ต่อพัน                                                                                                                                                                      
7. โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์มาตรฐานบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน ร้อยละ 100

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. ต้ังครรภ์วัยรุ่น มีคู่รักไม่ได้คุมก าเนิด ไม่ทราบว่าตนเองต้ังครรภ์
2. ต้ังครรภ์ปกปิด ไม่มีสามีรับผิดชอบ
3. ต้ังครรภ์อายุเกิน 35 ปี มีโรคประจ าตัว มีครอบครัวใหม่ ต้องการมีบุตร และไม่ทราบว่าตนเองต้ังครรภ์
4. ท างานต่างจังหวัด ทราบว่าตนเองต้ังครรภ์ แต่ไม่ยอมฝากครรภ์ท่ีต่างจังหวัดต้ังใจกลับมาฝากครรภ์ท่ีภูมิล าเนา เพราะการเดินทางไม่สะดวก ไม่มีเวลาไปฝากครรภ์ ไม่ทราบว่าต้องฝากครรภ์เร็ว
5. การเดินทางมาฝากครรภ์ยากล าบากในบางพ้ืนท่ี บางรายอาศัยอยู่เรือนแพ
6. พ่อแม่ หรือผู้ปกครองบางคนไม่ได้รับสมุดคู่มือ DSPM
7. ผู้ปกครองท่ีมีคู่มือ DSPM ไม่ใช้คู่มือ ใช้ไม่เป็น
8. ขาดการวิเคราะห์ข้อมูล การคืนข้อมูลและการน าข้อมูลไปใช้ในการแก้ไขปัญหาในพ้ืนท่ี

สถานการณ์/ผลการด าเนิงานปี 2567
1. หญิงต้ังครรภ์ ฝากครรภ์คร้ังแรก อายุครรภ์น้อยกว่า 12 สัปดาห์ ร้อยละ 57.14
2. หญิงต้ังครรภ์ ฝากครรภ์คุณภาพ 5 คร้ัง ร้อยละ35.71 
3. หญิงหลังคลอดได้รับการติดตามเย่ียมบ้าน ครบตามเกณฑ์ 3 คร้ัง ร้อยละ 50
4. ทารกแรกคลอดน้ าหนัก น้อยกว่า 2500 กรัม ร้อยละ 8.0
6. ทารกหลังคลอด 48 ช่ัวโมง มีผล THS มากกว่า 11.20 Ug/L ร้อยละ 0

แผนงานท่ี 1  :  การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)
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1.เพ่ือพัฒนาคุณภาพ
คลินิกฝากครรภ์ ANC
 ตามชุดสิทธิประโยชน์
   

1. ประสานบูรณาการความ
ร่วมมือเครือข่ายนอกสาธารณสุข
ในการดูแลแม่และเด็ก : ทีม
พัฒนาเด็กและครอบครัว ระดับ
อ าเภอ ระดับต าบล

1. อัตราส่วนการตาย
มารดาไทยต่อการเกิด
มีชีพแสนคน ไม่เกิน 
17

ทีมพัฒนาเด็ก
และครอบครัว 
ระดับอ าเภอ 
ระดับต าบล       
                     
               

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

2. เพ่ือให้หญิง
ต้ังครรภ์ได้รับการ
ฝากครรภ์คร้ังแรก  
<12 Wk และได้รับ
การ ฝากครรภ์  5 
คร้ัง ตามเกณฑ์
มาตรฐาน

2. ประชุมทีมงานแม่และเด็ก
ระดับอ าเภอ เพ่ือจัดท าแผน
และแนวทางการด าเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2568

2. อัตราการเย่ียมบ้าน
โดยทีม PCC /รพช./
รพ.สต./อสม./ทีม
พัฒนาเด็กและ
ครอบครัว ค้นหาหญิง
ต้ังครรภ์ในชุมชน 
ร้อยละ 80

เจ้าหน้าท่ี
รับผิดชอบงาน
และผู้เก่ียวข้อง 
จ านวน 10 คน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

3. เพ่ือให้หญิง
ต้ังครรภ์ ได้รับการ
เย่ียมบ้านโดยทีม PCC
 /รพช./รพ.สต./อส
ม./ทีมพัฒนาเด็กและ
ครอบครัว

3. ทุกสถานบริการ
ประชาสัมพันธ์การเข้าถึงบริการ
ให้ค าปรึกษา คลินิกส่งเสริมการ
มีบุตร Level 1 /ก่อนสมรส / 
ก่อนต้ังครรภ์

3.พัฒนาคุณภาพ
คลินิกฝากครรภ์ ANC
 ตามชุดสิทธิประโยชน์
   - ฝากครรภ์เร็ว 
<12 Wk. ร้อยละ 80 
          - ฝากครรภ์  
5 คร้ัง  ร้อยละ 80

เครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง           

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

4. เพ่ือป้องกันและ
ไม่ให้เกิดการตายของ
มารดาและทารกแรก
เกิดในพ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

4. จัดระบบการประสานส่งต่อ
ข้อมูล การเฝ้าระวังหญิงต้ังครรภ์
 หญิงคลอด และทารกแรก
คลอด โดย
 - จัดท าช่องทางการส่ือสาร
ระหว่าง อสม. ผู้น าชุมชน . 
อปท. รพ.สต. ในพ้ืนท่ีและ รพ.
แม่ข่าย ผ่านช่องทาง Line 
group ต่างๆ
 - ติดตามหญิงต้ังครรภ์
รายบุคคล ท่ีมีปัญหาภาวะ
โภชนาการ จาก อสม. และรพ.
สต.ในพ้ืนท่ี         
 - รพ.นาหม่ืน ส่งต่อข้อมูลหญิง
คลอดให้ รพ.สต.เพ่ือติดตาม
เย่ียมหลังคลอด และเฝ้าระวัง
ภาวะตกเลือดหลังคลอด 
ส่งเสริมการเล่ียงลูกด้วยนมแม่  
 - ติดตามทารกท่ีมีผลระดับ
ฮอร์โมนไทรอยด์ มากกว่า 
11.20 Ug/L เพ่ือเฝ้าระวัง
พัฒนาการและส่งเสริมโภขนา
การและสถานบริการทุกแห่ง

4. อัตรารตายทารก
แรกเกิดอายุน้อยกว่า
หรือเท่ากับ 28 วัน ไม่
เกิน 3.60 ต่อพันการ
เกิดมีชีพ

ไม่ใช้งบประมาณ -เครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง           

1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

5. รพ.แม่ข่าย และสถานบริการ
ทุกแห่ง ด าเนินงานตาม
มาตรฐานลูกเกิดรอด แม่
ปลอดภัย ดังน้ี
ระยะก่อนต้ังครรภ์
1) ค้นหาเชิงรุกเข้าสู่ระบบบริการ
2) จัดต้ังคลินิกให้ค าปรึกษา
ก่อนสมรส/ก่อนต้ังครรภ์

5. คัดกรองโรคหายาก
 40 โรค มากกว่า 
ร้อยละ 95

รพ.นาหม่ืน และ
สถานบริการ 
เครือข่าย จ านวน
 5 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

ระยะต้ังครรภ์
1) รพ./รพช./รพ.สต./ทีม CFT 
ค้นหาเชิงรุกหญิง ต้ังครรภ์ใน
ชุมชน ให้รับบริการฝากครรภ์
ก่อน 12 สัปดาห์
2) จัดบริการ ANC คุณภาพ ซัก
ประวัติการคลอดก่อนก าหนด 
และการแท้งในไตรมาส 2 
เพ่ือให้หญิงต้ังครรภ์ทุกรายได้
รับยาป้องกันการคลอดก่อน
ก าหนด
3) จัดกิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่ 
สร้าง HL และส่งเสริม
สุขภาพจิตพ่อแม่ และครอบครัว
4) รพช./รพ.สต./ทีม CFT 
เย่ียมบ้าน ให้ค าแนะน า ติดตาม
การขาดนัด โดยเฉพาะรายเส่ียง
สูง      5) ประเมินสุขภาพจิต
และการใช้ยาเสพติด เฝ้าระวัง
หญิงต้ังครรภ์ท่ีใช้ยาเสพติด โดย
เช่ือมโยงกับทีมงานสุขภาพจิต
ในสถานบริการ

รพ.นาหม่ืน และ
สถานบริการ 
เครือข่าย จ านวน
 5 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

5. เพ่ือให้หญิง
ต้ังครรภ์ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน ได้รับ
การคัดกรองโรคหา
ยาก 40 โรค
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

ระยะคลอด
1) ด าเนินงานตามเกณฑ์ห้อง
คลอดคุณภาพ
2) เฝ้าระวังการคลอดบ้าน
ปลอดภัย : เครือข่าย ผดบ. การ
เตรียมเคร่ืองมือคลอด PPH set

รพ.นาหม่ืน และ
สถานบริการ 
เครือข่าย จ านวน
 5 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

ระยะหลังคลอด
1) ส่งต่อข้อมูลแม่และทารกหลัง
คลอด ให้ รพช./รพ.สต.โดยมี
การติดตามเย่ียมบ้านร่วมกับ
ภาคีเครือข่าย ตามเกณฑ์คุณภาพ
2) ส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วยนม
แม่อย่างเดียวจนครบ 6 เดือน 
และจ่ายยา Triferdine หลัง
คลอด ตลอดระยะเวลาให้นมลูก
 6 เดือน
3) จัดกิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่ท่ี
แผนกหลังคลอด สร้าง HL และ
สอนการใช้ DSPM ส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก                     
      4) แนะน าการคุมก าเนิดใน
หญิงวัยเจริญพันธ์ หญิงหลัง
คลอดท่ีมีโรคเร้ือรัง และมารดา
วัยรุ่นท่ีต้ังครรภ์ไม่พร้อม

- 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

6. สถานบริการทุกแห่งสร้าง
ความรอบรู้ให้กับ หญิงวัยเจริญ
พันธ์ หญิงต้ังครรภ์ หญิงคลอด 
และครอบครัว โดยการ
- ส่ือสารประชาสัมพันธ์ ส่ือ
สาธารณะ ส่ือออนไลน์
- ประสานความร่วมมือกับทาง
สถานศึกษา จัดท าแผนการเรียน
 การสอนในสถานศึกษา
- จัดกิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่ใน
สถานบริการ

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

7. ประสานบูรณาการความ
ร่วมมือเครือข่ายในหน่วยงาน
สาธารณสุข และ นอก
สาธารณสุขในการด าเนินงาน 
ในการขับเคล่ือนต าบล 
มหัศจรรย์ 1,000 วัน PLUS สู่ 
2,500 วัน ผ่านกลไก พชอ. โดย
เน้นการเข้าถึงการฝากครรภ์
คุณภาพและค้นหาเชิงรุกหญิง
ต้ังครรภ์ในชุมชน และประเมิน
ตนเองตามเกณฑ์ มหัศจรรย์ 
1,000 วัน PLUS สู่ 2,500 วัน  
                       

เครือข่ายใน
หน่วยงาน
สาธารณสุข และ
 นอกสาธารณสุข
                     
                    

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

8. พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขให้
ได้รับการอบรม NCPR และมี
การซ้อมแผนภาวะฉุกเฉินงาน
อนามัยแม่และเด็ก

เจ้าหน้าท่ี
รับผิดชอบงาน
และผู้เก่ียวข้อง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.ศรีแพร เป่ียมทวีศักด์ิ

โครงการแม่และเด็ก
ปลอดภัย ส่งเด็ก
สมบูรณ์ สู่การพัฒนา 
และส่งเสริมการมีบุตร 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2567

1



7

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

9. ประสานความร่วมมือทุก
สถานบริการ ในการส่งเสริมการ
มีบุตร โดยการประชาสัมพันธื
ผ่านช่องทางต่างๆ ในชุมชน 
ได้แก่ กลุ่ม Line ของชมรมอสม.
 /หอกรจายเสียงในหมู่บ้าน / 
ในท่ีประชุมก านัน ผู้ใหญ่บ้าน
ระดับอ าเภอ ต าบล / การจัด
บอร์ดประชาสัมพันธ์ ในสถาน
บริการ

หมู่บ้าน 48 แห่ง
 สถานบริการ 6 
แห่ง               
ชมรมอสม.ระดับ
ต าบล / หมู่บ้าน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

10..โรงพยาบาลนาหม่ืน 
ด าเนินการคัดกรองโรคหายาก 
40 โรค และมีการส่งต่อไปยัง
โรงพยาบาลแม่ข่าย / สถาน
บริการทุกแห่ง ติดตามเย่ียมบ้าน
 จากผลการคัดกรองผิดปกติ

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.ศรีแพรเป่ียมทวีศักด์ิ

1.เพ่ือลดอัตราการ
คลอดมีชีพในหญิงอายุ
 15 - 19 ปี

11..ส่งเสริมการมีส่วนร่วมใน
การดูแลสุขภาพจัดบริการคัด
กรองสุขภาพนักเรียนทุกราย 
ร่วมกับเครือข่ายครูอนามัย
โรงเรียนในพ้ืนท่ี

1. อัตราการคลอดมี
ชีพในหญิงอายุ 15 - 
19 ปี น้อยกว่า 21 
ต่อพัน

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพรเป่ียมทวีศักด์ิ

โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1

1,400 2,800 บาท 2,800 บาท
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

12. หน่วยบริการสาธารณสุขมี
แนวทางการดูแล ติดตาม
รายบุคคลและระบบการส่งต่อ
ตาม แนวทางอ าเภออนามัย
เจริญพันธ์ุ จัดบริการให้
ค าปรึกษาทางเลือก การส่งต่อ 
และการยุติการต้ังครรภ์ผ่าน
ระบบโทรเวชกรรมปรึกษาท้อง
ไม่พร้อม ได้ท่ี สายด่วน 1663 
หรือเว็บไซด์ rsathai.org สาย
ปรึกษาเอดส์ และ "ท้องไม่พร้อม"

2. โรงพยาบาลผ่าน
เกณฑ์มาตรฐาน
บริการสุขภาพท่ีเป็น
มิตรส าหรับวัยรุ่นและ
เยาวชน ร้อยละ 100

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

13. สนับสนุนแผนงานโครงการ
ร่วมกับภาคีเครือข่ายผ่านกลไก
พชอ./อ าเภออนามัยเจริญ
พันธ์ุ ร่วมกับภาคีท้องถ่ิน 
สถานศึกษา

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.เสาวลักษณ์ ขันยม

14. ควบคุมก ากับ ติดตามและ
ประเมินผลคลินิก วัยใส หน่วย
บริการพัฒนาหน่วยบริการเป็น
โรงพยาบาลตามมาตรฐาน
บริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรส่าหรับ
วัยรุ่นและเยาวชน YFSH

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

2. เพ่ือให้โรงพยาบาล
นาหม่ืน ผ่านเกณฑ์
มาตรฐานบริการ
สุขภาพท่ีเป็นมิตร
ส าหรับวัยรุ่นและ
เยาวชน

โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3ไตรมาส 1

15. โรงพยาบาลนาหม่ืน
ประเมินมาดรฐานบริการ
สุขภาพท่ีเป็นมิตรส าหรับวัยรุ่น
และเยาวชน และประเมิน
มาตรฐานโรงเรียนขับเคล่ือน
การแก่ไขปัญหาการด่ังครรภ์ใน
วัยรุ่น ระดับอ่าเภอ

สถานบริการ
สาธารณสุข 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

16. ประชุมวิชาการ และ
conference เคสท่ีมีปัญหา ใน
พ้ืนท่ี จ านวน 2 คร้ัง

เจ้าหน้าท่ี
รับผิดชอบงาน
และผู้เก่ียวข้อง 
จ านวน 15 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 15
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ * 2
 คร้ัง = 2,100 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 15 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ * 2 คร้ัง = 
2,100 บาท

4,200 1.นันทวรรณธุปะละ  
2.นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ

4,200

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 4,200 บาท

รวมงบประมาณ (ส่ีพันสองร้อยบาทถ้วน)

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพ อนามัยแม่และ
เด็ก อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2,100 2,100

2,100 บาท 2,100 บาท

2,100 2,100
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

ประเด็นท่ี 2   เด็กอายุ 0 - 5 ปี และเด็กวัยเรียน

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. พ่อแม่ หรือผู้ปกครองบางคนขาดทักษะความรอบรู้ ในการกระตุ้นพัฒนาการเด็ก ไม่ใช้คู่มือ DSPM บางคนใช้ไม่เป็น 
2. เด็กสมาธิส้ันในพ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน มีแนวโน้มสูงข้ึน     
3.การประสาน การส่งต่อข้อมูลเด็กระหว่าง โรงเรียน รพสต. และ รพ.แม่ข่าย ไม่ต่อเน่ือง
4. เด็กวัยเรียนขาดการออกก าลังกาย มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีมากเกินความต้องการของร่างกาย ติดเกมส์

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 1  :  การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)

เป้าหมายประเด็น
1.ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กมีการจัดกิจกรรม Triple - P ร้อยละ 100
2. โรงเรียนประถมศึกษาในอ าเภอนาหม่ืน มีการจัดท ากิจกรรม 7 วัน 7 ฉลาด ร้อยละ 50
3.  โรงเรียนประถมศึกษาท่ีจัดกิจกรรม 7 วัน 7 ฉลาด มีการประเมินผล 7Q และ IQ ร้อยละ 100
4.  ผู้ปกครองโรงเรียนประถมศึกษาท่ีจัดกิจกรรม 7 วัน 7 ฉลาด ได้รับการประเมินทักษะการเล้ียงดูเด็ก ร้อยละ 100
5. ลดอัตราการฆ่าตัวตายในวัยรุ่น
6. เด็กและวัยรุ่นเข้าถึงบริการส่งเสริมสุขภาพจิตท่ีมีคุณภาพ
7.  ความครอบคลุมการช่ังน้ าหนัก วัดส่วนสูงของนักเรียน ร้อยละ 100                                                                                                                                                   
8.  เด็กอายุ 6 - 14 ปี สูงดีสมส่วน มากกว่าร้อยละ 57                                                                                                                                                                      
9.  เด็กอายุ 6 - 14 ปี มีภาวะเร่ิมอ้วนและอ้วน ไม่เกินร้อยละ 10                                                                                                                                                       
10.  เด็กท่ีมีภาวะอ้วน ได้รับการดูแลส่งต่อ รายบุคคล เพ่ือให้มีน้ าหนักลดลง ร้อยละ 70

สถานการณ์
ปีงบประมาณ 2667 เด็ก 0 - 5 ปี ได้รับการตรวจคัดกรองพัฒนาการ ร้อยละ 62.68 พบพัฒนาการสงัสยล่าช้า ร้อยละ 14.41 และติดตามเด็กท่ีสงสัยพัฒนาการล่าช้า ร้อยละ 75 ในปีงบประมาณ 2567 มี
การจัดกิจกรรม Triple - P ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก ร้อยละ 88.89 มีการจัดกิจกรรม 7 วัน 7 ฉลาด ในโรงเรียนประถมศึกษา ร้อยละ 77.78 พบเด็กวัยเรียนมีอัตราอ้วนและเร่ิมอ้วน ร้อยละ 19.61   
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. ทบทวนคณะท างาน และ
เครือข่ายท่ีเก่ียวข้องกับเด็กและ
เยาวชน ในการขับเคล่ือนเด็ก
ปฐมวัยและวัยเรียนนาหม่ืน สุขดี
 มีคุณภาพ อ าเภอนาหม่ืน

1.เด็ก 0 - 5 ปี ได้รับ
การคัดกรอง
พัฒนาการ ร้อยละ 90
 /ได้รับการติดตาม 
ร้อยละ 90

เจ้าหน้าท่ีและ
เครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

2. สถานบริการทุกแห่ง จัด
กิจกรรมโรงเรียนพ่อแม่ เพ่ือสร้าง
 HL ผู้ปกครองและกระตุ้นการใช้
สมุด DSPM และสุ่มประเมิน
ผู้ปกครองในการใช้คู่มือ DSPM 
คลินิก ANC / WCC /ระยะหลัง
คลอด การจัดเมนูอาหารหญิง
ต้ังครรภ์และอาหารตามวัย และ
การเล้ียงดูส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
ตามช่วงวัย

2.ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
มีการจัดกิจกรรม 
Triple - P ร้อยละ 
100

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1. เพ่ือให้เด็ก 0 - 5 ปี
 ได้รับการส่งเสริม
พัฒนาการจาก
ผู้ปกครอง และ จาก
ครูพ่ีเล่ียงเด็กในศูนย์
พัฒนาเด็กเล็ก

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

3. สถานบริการทุกแห่ง ร่วมกับพ่ี
เล้ียงระดับอ าเภอ จัดกิจกรรม
ส่งเสริมพัฒนาการ Triple - P 
และแก้ไขปัญหาภาวะโภชนาการ
 ขอรับการสนับสนุน นม ไข่ และ
ติดตามการด าเนินงานร่วมกับครู
พ่ีเล้ียงในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และมีการประเมินทักษะ
ผู้ปกครอง ประเมินพัฒนาการเด็ก
 ก่อนและหลังเข้าร่วมกิจกรรม

ศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็ก จ านวน 9 
แห่ง

ใช้งบประมาณกองทุน
หลักประกันสุขภาพ / งบ
 PPB / งบ PPA เขต

1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

4. สถานบริการทุกแห่ง ร่วมกับ
ภาคีเครือข่าย ประเมินคุณภาพ 
ศพด. ตามเกณฑ์มาตรฐานพัฒนา
เด็กปฐมวัยแห่งชาติ

ศูนย์พัฒนาเด็ก
เล็ก จ านวน 9 
แห่ง

ใช้งบประมาณกองทุน
หลักประกันสุขภาพ / งบ
 PPB / งบ PPA เขต

1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

5. สถานบริการทุกแห่ง
ด าเนินการคัดกรองพัฒาการเด็ก
ตามช่วงกลุ่มวัย และติดตามเด็ก
ท่ีพบพัฒนาการล่าช้า ผ่านระบบ
ออนไลน์ต่างๆ กรณีท่ีเด็กไม่
สามารถมารับบริการในสถาน
บริการได้

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

1. สถานบริการทุกแห่งจัดบริการ
คัดกรองสุขภาพนักเรียนทุการาย
 ร่วมกับเครือข่ายครูอนามัย
โรงเรียนในพ้ืนท่ี และส่งเสริมการ
มีส่วนร่วมในการเพ่ิมทักษะ
สุขภาพนักเรียนในโรงเรียน

 1. ความครอบคลุม
การช่ังน้ าหนัก วัด
ส่วนสูงของนักเรียน 
ร้อยละ 100

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

2. สถานบริการทุกแห่ง จัดท า 
และมีแนวทางการดูแลติดตาม
รายบุคคลและมีระบบส่งต่อ / 
จัดท าแผนงานโครงการพัฒนา
สุขภาพนักเรียนผ่านแกนน า
นักเรียน

 2.  เด็กอายุ 6 - 14 
ปี สูงดีสมส่วน 
มากกว่าร้อยละ 57    
                           
                           
                           
                           
                           
                           

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ    
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

3.ประชาสัมพันธ์ สนับสนุนให้ 
สถานบริการทุกแห่ง สนับสนุนให้
 โรงเรียนในพ้ืนท่ี สมัครและ
ประเมินตนเองผ่านระบบ
ออนไลน์ มาตรฐานสากล GSHPS

3.  เด็กท่ีมีภาวะอ้วน 
ได้รับการดูแลส่งต่อ 
รายบุคคล เพ่ือให้มี
น้ าหนักลดลง ร้อยละ
 70

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

2. เพ่ือให้เด็กวัยเรียน
ได้รับการคัดกรอง 
สุขภาพ และได้รับ
การดูแลส่งต่อ เม่ือมี
ภาวะเร่ิมอ้วน และอ้วน

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

4.สถานบริการทุกแห่งจัดระบบ
รวบรวม / ส่งออกข้อมูลตาม
มาตรฐานงาน และหน่วยงาน
ระดับอ าเภอ ด าเนินการวิเคราะห์
โภชนาการเด็กวัยเรียน

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ 
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

1. เพ่ือพัฒนา
ศักยภาพ บุคลากร 
เครือข่ายท่ีเก่ียวข้อง
กับเด็กและเยาวชน
ในการส่งเสริมการ
ป้องกันสุขภาพจิต 
โดย ครู หมอ ชุมชน 
และพ่อแม่ มีส่วนร่วม
 ผ่านโปรแกรม 7 วัน 
7 ฉลาด

1. ขับเคล่ือนนโยบาย แผนงาน
โครงการร่วมกับภาคีเครือข่าย
ผ่านกลไก พชอ.ลงสู่เครือข่ายใน
ระดับพ้ืนท่ีโรงเรียน โดยขอรับ
สนับสนุนงบประมาณจาก
กองทุนหลักประกันสุขภาพต าบล

1. โรงเรียน
ประถมศึกษาใน
อ าเภอนาหม่ืน มีการ
จัดท ากิจกรรม 7 วัน 
7 ฉลาด ร้อยละ 50

 โรงเรียน
ประถมศึกษา
จ านวน 10 
โรงเรียน

งบประมาณจากกองทุน
สุขภาพต าบล / งบ PPB 
ในพ้ืนท่ี / งบPPA เขต

1.นันทวรรณธุปะละ     
2. นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

2. เพ่ือส่งเสริมสร้าง
ความรู้ ความเข้าใจ 
สร้างความร่วมมือกับ
ผู้ปกครองในการเฝ้า
ระวังเด็กท่ีมีปัญหา
ทางอารมณ์ในระยะ
เร่ิมต้น

2. สถานบริการทุกแห่ง จัด
ประชุมเชิงปฏิบัติการ กิจกรรม 
โปรแกรม 7 วัน 7 ฉลาด และ
ส่งเสริมสุขภาพจิตเด็กวัยเรียน 
ร่วมกับครู ผู้ปกครอง มีส่วนร่วม 
และมีการติดตามผลการจัด
กิจกรรม

 2. โรงเรียน
ประถมศึกษาท่ีจัด
กิจกรรม 7 วัน 7 
ฉลาด มีการ
ประเมินผล 7Q และ 
IQ ร้อยละ 100

 โรงเรียน
ประถมศึกษาใน
อ าเภอนาหม่ืน มี
การจัดท า
กิจกรรม 7 วัน 7
 ฉลาด จ านวน 5 
โรงเรียน

งบประมาณจากกองทุน
สุขภาพต าบล / งบ PPB 
ในพ้ืนท่ี / งบPPA เขต

1.นันทวรรณ ธุปะละ     
2. นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว
3กันยกร ง้ึมนันใจ

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

3. รพ.นาหม่ืน จัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการ กิจกรรม โปรแกรม 7
 วัน 7 ฉลาด และส่งเสริม
สุขภาพจิตเด็กวัยเรียน ร่วมกับครู
 ผู้ปกครอง มีส่วนร่วม และมีการ
ติดตามผลการจัดกิจกรรม

 รร.บ่อแก้ว/ นา
ยาง/ค าเร่ือง เด็ก
 36 คน 
ผู้ปกครอง 36 คน

เงินบ ารุง รพ.นาหม่ืน   -
 ค่าอาหารกลางวัน 36 
คน*70 บาท* 1 ม้ือ * 3
 คร้ัง = 7,560 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 36 คน*35 
บาท* 1 ม้ือ * 3 คร้ัง  =
 3,780 บาท

11,340 1.นันทวรรณ ธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

3. เพ่ือเสริมสร้าง
ความรู้ ความเข้าใจ 
และความร่วมมือจาก
ภาคีทุกภาคส่วนใน
การดูแลและเฝ้าระวัง
สุขภาพจิตเด็กและ
วัยรุ่น

4. ประชาสัมพันธ์ ให้ โรงเรียน
ทุกแห่งในอ าเภอ สมัครเข้าเป็น
โรงเรียนต้นแบบ/ โรงเรียนรอบรู้
ด้านสุขภาพ /โรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพ โดยมีการด าเนินงานตาม
เกณฑ์มาตรฐาน และมีการ
ประเมินผลการด าเนินงาน

 1. โรงเรียน
ประถมศึกษาใน
อ าเภอนาหม่ืน มี
การจัดท า
กิจกรรม จ านวน
 10 โรงเรียน
2. โรงเรียน
มัธยมศึกษา 
จ านวน 2 
โรงเรียน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ     
2. นพพร เป่ียมทวีศักด์ิ
3.กันยกร ง้ึมนันใจ

4. เพ่ือให้เด็กและ
วัยรุ่นท่ีมีปัญหาด้าน
สุขภาพจิตสามารถ
เข้าถึงบริการ
สุขภาพจิตโดยไม่มี
ข้อจ ากัด

5 .สถานบริการทุกแห่งจัดบริการ
คัดกรองสุขภาพจิตเบ้ืองต้น 
นักเรียนทุกราย ร่วมกับเครือข่าย
ครูอนามัยโรงเรียนในพ้ืนท่ี โดยใช้
โปรแกรม School Health hero

3.  ลดอัตราการฆ่า
ตัวตายในวัยรุ่น

 1. โรงเรียน
ประถมศึกษาใน
อ าเภอนาหม่ืน มี
การจัดท า
กิจกรรม จ านวน
 10 โรงเรียน
2. โรงเรียน
มัธยมศึกษา 
จ านวน 2 
โรงเรียน

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณ ธุปะละ    
2. กันยกร ง้ึมนันใจ

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568 3,780 3,780 3,780
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

6. โรงพยาบาลมีการพัฒนา
ระบบการดูแลช่วยเหลือ
นักเรียนกลุ่มเส่ียง ติดตามเด็กท่ี
พบว่าเสียงสงสัย
หรือมีปัญหาพัฒนาการล่าข า
ได้รับการติดตาม ผ่าน
ระบบออนไลน์ Telemedicine 
หรือระบบSchool
health hero อ่าเภอโดยทีมให้
ค าปรึกษา Hero 
Consultants 15 อ าเภอ 
ประสานส่งต่อจิตแพทย์รพ.
น่าน

4. เด็กและวัยรุ่น
เข้าถึงบริการส่งเสริม
สุขภาพจิตท่ีมีคุณภาพ

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ 0 1.นันทวรรณ ธุปะละ    
2. กันยกร ง้ึมนันใจ

7. อ าเภอสนับสนุน/มีระบบการ
ติดตามเย่ียมร่วมกับ
ทีมสุขภาพจิดชุมชน /สรุปผลการ
ด าเนินงานดาม
แนวทางจังหวัด ควบคู่กับแบบ
ประเมินของโรงเรียน
ในพ้ืนท่ี ร่วมกับภาคีเครือข่าย
โรงเรียน สพป.น่านเขด
1 เขต 2

สถานบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณธุปะละ    
2. กันยกร ง้ึมนันใจ

8. จัดกิจกรรมโรงเรียนสร้างสุข 
(Mindfulness) ในโรงเรียน
มัธยมศึกษา

  โรงเรียน
มัธยมศึกษา 2 
แห่ง จัดกิจกรรม
 Mindfulness 
แห่งละ 20 คน *
2 แห่ง = 40 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 40
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ* 4
 คร้ัง = 11,200 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 40 คน *35 
บาท* 1 ม้ือ * 4 คร้ัง = 
5,600 บาท

16,800 1.นันทวรรณธุปะละ   
2. กันยกร ง้ึมนันใจ

โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 

สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1

4,200 4,200 4,200 4,200 บาท
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4ไตรมาส 2ไตรมาส 1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

1 โครงการเด็กปฐมวัย
และวัยเรียนนาหม่ืน 
สุขดี มีคุณภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

8. ทีมงานระดับอ าเภอ และ รพ.
แม่ข่าย  ติดตามการด าเนินงาน
เด็กปฐมวัยและวัยเรียนนาหม่ืน  
ในพ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน

รพ.นาหม่ืน และ
สถานบริการ 
เครือข่าย จ านวน
 5 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ    
2. กันยกร ง้ึมนันใจ

28,140

แหล่งงบประมาณ 
1. งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 16,800 บาท                                                                                                                                            
2. งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 11,340 บาท

รวมงบประมาณ (สองหม่ืนแปดพันหน่ึงร้อยส่ีสิบบาทถ้วน)
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

ประเด็นท่ี 3 :  การพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยกลุ่มวัยสูงอายุ
เป้าหมายประเด็น  
1.คลินิกผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์คุณภาพการบริการตามรูปแบบของกรมการแพทย์   
2.ร้อยละ 96.75 ของผู้สูงอายุไม่มีภาวะพ่ึงพิง    
3.ร้อยละ 50 ของผู้สูงอายุท่ีได้รับการคัดกรองและพบว่ามีภาวะสมองเส่ือมได้รับการดูแลรักษาในคลีนิกผู้สูงอายุ          
4.ร้อยละ 60 ของผู้สูงอายุท่ีได้รับการคัดกรองและพบว่าเป็นภาวะหกล้มได้รับการดูแลรักษาในคลีนิกผู้สูงอายุ   
5.ร้อยละ 96 ของผู้สูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงได้รับการดูแลตาม care plan   

1. ร้อยละของผู้สูงอายุอ าเภอนาหม่ืน เพ่ิมข้ึน เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Aged society) ปี 2564 - 2567 ร้อยละ 21.12, 22.22, 22.61 และ 26.73 ตามล าดับ
2. อัตราการเกิดอุบัติการณ์หกล้มกระดูกสะโพกหักในผู้สูงอายุเพ่ิมข้ึน
3. ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสขภาพท่ีพึงประสงค์ 8 ประการ ยังน้อยกว่าเกณฑ์ท่ีกรมอนามัยก าหนด (ร้อยละ 60)
4. ผู้สูงอายุเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (NCDs) เพ่ิมมากข้ึน
สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. การขับเคล่ือนชมรมผู้สูงอายุคุณภาพระดับหมู่บ้าน ต าบล ยังไม่ต่อเน่ือง (ขาดการมีส่วนร่วม และจิตอาสา) 
2. ผู้สูงอายุวัยต้น อายุ 60-69 ปี ยังไม่เข้าร่วมกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุระดับหมู่บ้าน ต าบล (มีภาระงาน เช่น การประกอบอาชีพ/ การรับจ้างท่ัวไป/ อ่ืนๆ ติดบ้าน) 

4. การเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (NCDs) และการหกล้มกระดูกหักก็ยังมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึน

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข เครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 1  :  การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :

3. ผู้สูงอายุเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มชมรม หรือกิจกรรมในโรงเรียนผู้สูงอายุค่อนข้างน้อย สาเหตุมาจาก ความเบ่ือหน่าย การเนือยน่ิง การเดินทางล าบาก งบประมาณ ฯลฯ
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จ านวนเงิน ผู้รับ
(บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้ผู้สูงอายุมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ี
พึงประสงค์

1. การประชุมคณะกรรมการ
ชมรมผู้สูงอายุระดับอ าเภอ เพ่ือ
วางแผน และติดตามการ
ด าเนินงานการส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุ อย่างต่อเน่ือง อย่าง
น้อย 3 เดือน/คร้ัง

1. ชมรมผู้สูงอายุท้ัง 4
 ต าบล ได้รับการ
ติดตามการ
ด าเนินงานการ
ส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง
 ร้อยละ 100

คณะกรรมการ
ชมรมผู้สูงอายุ, 
จนท.สาธารณสุข,
 อปท. ท้ัง 4 
ต าบล รวม
จ านวน 25 คน

1. ค่าอาหารกลางวัน
ผู้เข้าร่วมประชุม ม้ือละ 
70 บาท x 25 คน x 3 
คร้ัง จ านวนเงิน 5,250 
บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อง
เคร่ืองด่ืมผู้เข้าร่วม
ประชุม ม้ือละ 35 บาทx
 2 ม้ือ x 25 คน x 3 คร้ัง
 จ านวนเงิน 5,250 บาท

10,500 รัฐศาสตร์  ขันยอด

2. เพ่ือให้ผู้สูงอายุ
สามารถดูแลสุขภาพ
ของตนเองได้

2. การแลกเปล่ียนเรียนรู้ส่งเสริม
ให้ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ
ท่ีพึงประสงค์ 8 ประการ (ชมรม
ผู้สูงอายุระดับหมู่บ้าน / ต าบล, 
ศพอส. และโรงเรียนผู้สูงอายุ

2. ผู้สูงอายุมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ี
พึงประสงค์ ครบท้ัง 8
 ประการ อย่างน้อย
ร้อยละ 60

1. ผู้สูงอายุกลุ่ม
ติดสังคม ท้ัง 4 
ต าบล จ านวน 
2,976 คน
2. ชมรมผู้สูงอายุ
 ท้ัง 48 ชมรม/
หมู่บ้าน
3. โรงเรียน
ผู้สูงอายุ ท้ัง  4 
ต าบล จ านวน 7 
แห่ง

จากพ้ืนท่ี ได้แก่ อปท. 
และ สถานบริการ
สาธารณสุข แต่ละแห่ง

 - จนท.รพ./รพ.สต./
สสช.

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาสท่ี 1

การส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุ อ าเภอนาหม่ืน
 จังหวัดน่าน ประจ าปี
งบประมาณ 2568

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณ การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 4ไตรมาสท่ี 3

ล าดับ
ไตรมาสท่ี 2

ตัวช้ีวัด

1

3,500 3,5003,500
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จ านวนเงิน ผู้รับ
(บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาสท่ี 1

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณ การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 4ไตรมาสท่ี 3

ล าดับ
ไตรมาสท่ี 2

ตัวช้ีวัด

3. ตรวจคัดกรองสุขภาพ 9 ด้าน
กลุ่มปกติได้รับการส่งเสริม
พฤติกรรมสุขภาพพึงประสงค์ 8
 ประการ
-กลุ่มเส่ียงได้รับการส่งต่อรักษา
ตามภาวะเส่ียงในคลินิกผู้สูงอายุ
และติดตามโดยทีมสหวิชาชีพ
และอสม.

1.ร้อยละ 50 ของ
ผู้สูงอายุท่ีได้รับการ
คัดกรองและพบว่ามี
ภาวะสมองเส่ือม
ได้รับการดูแลรักษา
2.ร้อยละ 60 ของ
ผู้สูงอายุท่ีได้รับการ
คัดกรองและพบว่า
เป็นภาวะหกล้มได้รับ
การดูแลรักษา

ทีมสหวิชาชีพ 
อสม.

เงินบ ารุงของแต่ละ
สถานบริการ

 - จนท.รพ./รพ.สต./
สสช.

4. ผู้สูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงได้เข้า
สู่ระบบ LTC และได้รับการดูแล
โดย CG ในพ้ืนท่ี

1. ร้อยละ 96 ของ
ผู้สูงอายุท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิงได้รับการดูแล
ตาม care plan

CG ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน

กองทุน LTC ของ อปท. จนท.รพ./รพ.สต./
สสช.

5. อบรมเชิงปฎิบัติการ ฟ้ืนฟู
องค์ความรู้ผู้ดูแลผู้สูงอายุ (CG) 
ในพ้ืนท่ี และติดตามการท างาน
ของ CG ในพ้ืนท่ี

CG ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน 
จ านวน 50 คน

ไม่ใช้งบประมาณ 0 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด  
2.นันทวรรณ ธุปะละ

6.พัฒนาคลินิกผู้สูงอายุตาม
เกณฑ์คุณภาพบริการของ
กรมการแพทย์

คลินิกผู้สูงอายุผ่าน
เกณฑ์คุณภาพการ
บริการ

ทีมสหวิชาชีพ /
รพ.นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ รัฐศาสตร์  ขันยอด

การส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุ อ าเภอนาหม่ืน
 จังหวัดน่าน ประจ าปี
งบประมาณ 2568

3. เพ่ือให้ผู้สูงอายุท่ีมี
ปัญหา Geriatic 
Syndrome ได้รับ
การดูแลตามเกณฑ์

1

30,000 บาท

(งบ อบจ.น่าน 
อุดหนุนให้ สสอ.

นาหมื่น)

7,000
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จ านวนเงิน ผู้รับ
(บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาสท่ี 1

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณ การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 4ไตรมาสท่ี 3

ล าดับ
ไตรมาสท่ี 2

ตัวช้ีวัด

1. อบรมเชิงปฎิบัติการส่งเสริม
สุขภาพด้วยตนเอง ประกอบด้วย
 ความรู้เบ้ืองต้นเก่ียวกับความ
เส่ียงต่อการพลัดตกหกล้มมี
เน้ือหาครอบคลุมเร่ืองการพลัด
ตกหกล้ม ความรู้เบ้ืองต้น
เก่ียวกับอาหารและเคร่ืองด่ืม
เข้าใจวิธีการลดหรือควบคุม
น้ าหนักท่ีเหมาะสมกับโรค 
ความรู้ในเร่ืองการออกก าลัง
กายและการบริหารข้อเท้า การ
บริหารร่างกายการทรงตัว 
ความแข็งแรงของขาและ
กล้ามเน้ือ 1 วัน

1. ร้อยละ 80 ของ
ผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วม
โครงการมีการดูแล
ตนเองเพ่ือป้องกัน
การหกล้มอย่าง
สม่ าเสมอ   
2.ร้อยละ 80 ของ
ผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วม
โครงการไม่มีภาวะ
กระดูกหักจากการหก
ล้ม

ผู้สูงอายุท่ีเส่ียง
ต่อการหกล้ม
ต าบลบ่อแก้ว
จ านวน 50 คน

1. ค่าอาหารกลางวัน 
ม้ือละ 70 บาท x 50 คน
 x2วัน  จ านวนเงิน 
7,000  บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อม
เคร่ืองด่ืม ม้ือละ 35 
บาทx 2 ม้ือ x 50 คน 
x2 วัน  จ านวนเงิน 
7,000 บาท  
3. ค่าตอบแทนวิทยากร
ช่ัวโมงละ 300 บาท 
จ านวน 6 ช่ัวโมง = 
300x6 จ านวนเงิน 
1,800 บาท

15,800 เสาวลักษณ์ ขันยม 

2.ให้อสม.เย่ียมติดตามการฝึก
ปฏิบัติการออกก าลังกายบริหาร
ข้อเท้า การทรงตัว ความ
แข็งแรงของขาและกล้ามเน้ือ 
และเสริมพลังให้ผู้สูงอายุฝึก
อย่างต่อเน่ืองทุก 
2. สัปดาห์ เป็นเวลา 2 เดือน

ทีมสหวิชาชีพ /
รพ.นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ เสาวลักษณ์ ขันยม 

3.ประเมินผลการการปฏิบัติตัว
ของผู้สูงอายุทุก 2 เดือนจนครบ
 4 เดือน

ทีมสหวิชาชีพ /
รพ.นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ เสาวลักษณ์ ขันยม 

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ
ป้องกันการหกล้ม 
ต าบลบ่อแก้ว

เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีการ
ดูแลตนเองในการ
ป้องกันหารหกล้ม

15,800
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จ านวนเงิน ผู้รับ
(บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาสท่ี 1

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณ การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 4ไตรมาสท่ี 3

ล าดับ
ไตรมาสท่ี 2

ตัวช้ีวัด

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ
ป้องกันการหกล้ม 
ต าบลบ่อแก้ว

4.เวทีติดตามผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วม
โครงการประเมินด้าน
ความสามารถในการทรงตัวของ
ผู้สูงอายุ โดยวิธี Timed up 
and go test (TUGT)และ
แลกเปล่ียนเรียนรู้ การดูแล
ตนเอง 1 วัน

ทีมสหวิชาชีพ /
รพ.นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ เสาวลักษณ์ ขันยม 

26,300รวมงบประมาณ (สองหม่ืนหกพันสามร้อยบาทถ้วน)
แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 26,300 บาท
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1 ด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)
แผนงานท่ี 1 : การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)

GAPs: 
1. ไม่มีงบประมาณสนับสนุนในการจัดกิจกรรมการถวายการดูแลสุขภาพให้กับพระภิกษุสงฆ์และสามเณร อย่างต่อเน่ือง
2. พระในวัดขาดองค์ความรู้ไปให้บริการแก่พระภิกษุท่ีอาพาธ และในกรณีฉุกเฉินท่ีประชาชนมาเย่ียมวัด
3. การขับเคล่ือนวัดส่งเสริมสุขภาพมีหลายประเด็นต้องใช้งบประมาณในการจัดการ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

ประเด็น  วัดส่งเสริมสุขภาพ
เป้าหมายประเด็น : เพ่ือเสริมสร้างสุภาพในกลุ่มพระสงฆ์ในวัด ให้เกิดสุขภาพดี

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567  
1.มีการด าเนินงานโครงการถวายการดูแลสุขภาพให้กับพระภิกษุสงฆ์และสามเณร เพ่ือถวายเป็นพระราชกุศลแด่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว  เน่ืองในโอกาสมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา  72 พรรษา 28 
กรกฎาคม 2567 เพ่ือตรวจคัดกรองโรค และวินิจฉัยแต่เน่ินๆ ขจัดปัจจัยเส่ียงท่ีก่อให้เกิดความเจ็บป่วย ช่วยป้องกันโรค ลดการเจ็บป่วย โดยบูรณาการและสร้างกลไกการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคให้กับ
พระภิกษุสงฆ์และสามเณร ให้ได้รับการดูแลสุขภาพอย่างต่อเน่ือง สามารถปฏิบัติศาสนกิจในการสืบทอดศาสนาเป็นแบบอย่างท่ีดี อันจะท าให้สังคมเกิดความสงบสุข ประเทศชาติรุ่งเรืองสืบต่อไปเพ่ือให้การ
ด าเนินงานเป็นไปด้วยความเรียบร้อย
2.มีพระสงฆ์อาพาธต้องกลับมารักษาตัวท่ีบ้าน เน่ืองด้วยโรคสถานท่ีในวัดไม่เหมาะในการดูแล และไม่มีพระท่ีมีความเช่ียวชาญเฉพาะด้านบริบาลภิกษุประจ าวัดในยามเจ็บป่วย
3.มีการพัฒนาวัดให้เหมาะแก่การจัดกิจกรรมด้านสุขภาพ และเป็นพ้ืนท่ีให้เกิดการรวมกลุ่มเพ่ือสร้างเสริมสุขภาพในชุมชน



24

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.เพ่ือถวายการดูแล
สุขภาพด้วยระบบการ
ตรวจคัดกรองและเฝ้า
ระวังสุขภาพเชิงรุก
ส าหรับพระภิกษุสงฆ์และ
สามเณรในเขตอ าเภอนา
หม่ืน จังหวัดน่าน

1.ร้อยละ 90 ของพระภิกษุสงฆ์และ
สามเณรในอ าเภอนาหม่ืนได้รับการ
ตรวจคัดกรองสุขภาพประจ าปี
2.ร้อยละ 100 ของพระภิกษุสงฆ์และ
สามเณรท่ีมีผลการตรวจคัดกรอง
ผิดปกติได้รับการส่งต่อเพ่ือการ
วินิจฉัยและรักษาต่อเน่ือง

1. การตรวจสุขภาพ
พระภิกษุสงฆ์ สามเณร และ
การคัดกรองความเส่ียงต่อ
โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (CBC, 
Urine Exam,Lipid prpfile,
 Glucose, Creatinine, LTF
 และอ่ืนๆ)

พระภิกษุสงฆ์ 
สามเณร จ านวน 
40 รูป (วัด 10 
แห่ง และ ส านัก
สงฆ์ 5 แห่ง) ใน
พ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน

1. ค่าตรวจสุขภาพทาง
ห้องปฏิบัติการ

              20,000 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2.เพ่ือจัดท าฐานข้อมูล
สุขภาพและพัฒนาระบบ
การดูแลสุขภาพพระภิกษุ
สงฆ์และสามเณรในเขต
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน อย่างเป็นระบบและ
ต่อเน่ือง

1.มีฐานข้อมูลสุขภาพพระภิกษุสงฆ์
และสามเณรท่ีเป็นปัจจุบัน 
ครอบคลุมร้อยละ 100 ของวัดใน
อ าเภอนาหม่ืน
2.มีแผนการดูแลสุขภาพรายบุคคล 
(Individual Health Plan) ส าหรับ
พระภิกษุสงฆ์และสามเณรท่ีมีภาวะ
เส่ียงหรือเจ็บป่วยร้อยละ 100

2. การถวายความรู้ และ
การประเมินพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค์ 7 
ประการ ของพระภิกษุสงฆ์
 สามเณร

พระภิกษุสงฆ์ 
สามเณร จ านวน
 35 รูป (วัด 10 
แห่ง และ ส านัก
สงฆ์ 5 แห่ง)

ไม่ใช้งบประมาณ                     -   1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

1. เพ่ือให้พระภิกษุสงฆ์
และสามเณรท่ีเข้ารับการ
อบรมมีองค์ความรู้และ
ทักษะในการสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค

1.ร้อยละ 90 ของพระภิกษุสงฆ์และ
สามเณรท่ีเข้ารับการอบรมมีองค์
ความรู้และทักษะในการสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกันโรคเพ่ิมมากข้ึน
ภายหลังได้รับการอบรม

1.การถวายความรู้การ
บริบาลพระภิกษุอาพาธ 
อภิปรายกลุ่มการแลกเปล่ียน
เรียนรู้ และการฝึกปฏิบัติ 
ระยะเวลา 1 วัน

พระภิกษุสงฆ์ 
สามเณร ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน
จ านวน 40 รูป

ใช้งบ PPA จากส านักงาน
สาธารรสุขจังหวัดน่าน

0 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. เพ่ือให้พระภิกษุสงฆ์
และสามเณรท่ีเข้ารับการ
อบรมมีความรู้และทักษะ
ในการบริบาลพระภิกษุไข้

2.ร้อยละ 90 ของพระภิกษุสงฆ์และ
สามเณรท่ีเข้ารับการอบรมมีความรู้
และทักษะในการบริบาลพระภิกษุไข้
ในระดับดีข้ึนไป

2.ลงพ้ืนท่ีสถานีสุขภาพท่ีวัด 
ฝึกปฏิบัติทักษะการพยาบาล
เบ้ืองต้น จ านวน 11 ฐาน 
ระยะเวลา 2 วัน

1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

20,000

2 โครงการอบรม “พระ
บริบาลภิกษุไข้” ประจ า
วัด 1 วัด ๑ รูป จังหวัด
น่าน ปี 2568

รวมงบประมาณ (สองหม่ืนบาทถ้วน)
แหล่งงบประมาณ 
1. งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 20,000 บาท   2. งบประมาณจากส านักงานหลักประกันสุขภาพ (PPA)

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด
กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน(บาท)กิจกรรม

1 โครงการถวายการดูแล
สุขภาพให้กับพระภิกษุ
สงฆ์และสามเณร อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

20,000
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

ประเด็นท่ี 5  การส่งเสริมทันตสุขภาพตามกลุ่มวัย

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข เครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 1  :  การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)

เป้าหมายประเด็น
1. ร้อยละ 80 ของหญิงต้ังครรภ์ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากต้ังแต่ฝากครรภ์คร้ังแรก 
2. ร้อยละ 80 ของเด็กอายุ 0 - 2 ปี ท่ีอาศัยอยู่ในเขตต าบลบ่อแก้วได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากปีละ 2 คร้ัง ได้รับการทาฟลูออไรค์วานิช และได้รับการเย่ียมบ้านโดยทันตบุคลากร
3. ร้อยละ 80 ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีท่ี1–6 แปรงฟันหลังอาหารกลางวันด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์ท่ีโรงเรียนทุกวัน
4. ร้อยละ 80 ของเด็ก ป.1 – ป.6 ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันกรามแท้ซ่ีท่ี 1
5. ร้อยละ 50 ของเด็กท่ีมีฟันผุได้รับการท าการรักษาป้องกันไม่ให้โรคลุกลามจนสูญเสียฟัน                                                                                                                           
6. อัตราการเกิดฟันผุในฟันกรามแท้ซ่ีท่ี 1 ของนักเรียนไม่เกิน ร้อยละ 50
7. ร้อยละ 80 ของครอบครัว ผู้ดูแล และผู้สูงอายุ ติดบ้าน ติดเตียงมีความพึงพอใจระดับมากในการด าเนินโครงการ
8. ร้อยละ 90 ของผู้สูงอายุ ติดบ้าน ติดเตียง ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก

สถานการณ์/ผลการด าเนินงานปี 2567
1. หญิงต้ังครรภ์ ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากและฝึกทักษะการท าความสะอาดช่องปาก ร้อยละ 100
2. เด็กก่อนวัยเรียน 0-2 ปี ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก ร้อยละ 84.62
3. ผู้ปกครอง เด็กก่อนวัยเรียน 0-2 ปี ได้รับการฝึกทักษะการท าความสะอาดช่องปาก ร้อยละ 70.77
4. เด็กประถมศึกษา 6-12 ปี ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก ร้อยละ 71.56
5.  เด็กประถมศึกษา 6-12 ปี ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันกรามแท้ซ่ีท่ี 1 ร้อยละ 27.27
6. ผู้สูงอายุ ติดบ้าน ติดเตียง ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก ร้อยละ 100
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สภาพปัญหา หรือ GAP
1. ความครอบคลุมในการตรวจสุขภาพช่องปากในกลุ่ม หญิงต้ังครรภ์ /เด็กก่อนวัยเรียน 0-2 ปี / เด็กประถมศึกษา 6-12 ปี /ผู้สูงอายุ ติดบ้าน ติดเตียง
2. พบปัญหาสภาวะสุขภาพช่องปากของกลุ่มวัยเป้าหมาย ปี 2567
3. งานส่งเสริมสุขภาพช่องปากเด็กประถมศึกษาขาดความต่อเน่ือง
4. การเข้าถึงบริการทันตสุขภาพของกลุ่มผู้สูงอายุติดบ้าน ติดเตียง มีน้อย
5. รพ.สต.บางแห่งไม่มีเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขปฎิบัติงาน
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 1.เพ่ือให้หญิง
ต้ังครรภ์ได้รับการ
ตรวจสุขภาพช่องปาก
และได้รับค าแนะน าท่ี
ถูกต้องในการดูแล
สุขภาพช่องปาก
ระหว่างต้ังครรภ์

1. ร้อยละ 80 ของ
หญิงต้ังครรภ์ได้รับ
การตรวจสุขภาพช่อง
ปากต้ังแต่ฝากครรภ์
คร้ังแรก

1.ตรวจสุขภาพช่องปากหญิง
ต้ังครรภ์ทุกคนต้ังแต่ฝากครรภ์
คร้ังแรก เพ่ือให้ค าแนะน าการ
ดูแลสุขภาพช่องปากและให้การ
รักษาในกรณีท่ีจ าเป็น

1.หญิงต้ังครรภ์
ท่ีมาฝากครรภ์
คร้ังแรกใน
โรงพยาบาลนา
หม่ืนและอาศัย
อยู่ในเขตต าบล
บ่อแก้ว

1.ค่าชุดสาธิตในการท าความ
สะอาดช่องปากหญิงต้ังครรภ์
จ านวน 15 ชุด ชุดละชุดละ 75.- 
บาท (ประกอบด้วย แปรงสีฟัน ยา
สีฟัน และถุงผ้า) เป็นเงิน 1,125 
บาท           

        1,125 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

2. เพ่ือให้เด็กอายุ 0 -
 2 ปี ท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้ว
ได้รับการตรวจ
สุขภาพช่องปาก

2. ร้อยละ 80 ของ
เด็กอายุ 0 - 2 ปี ท่ี
อาศัยอยู่ในเขตต าบล
บ่อแก้วได้รับการ
ตรวจสุขภาพช่องปาก
ปีละ 2 คร้ัง

2. ตรวจสุขภาพช่องปากเม่ือ
เด็กมารับบริการ ณ คลินิกเด็กดี 
โรงพยาบาลนาหม่ืน 
พร้อมท้ังให้ค าแนะน าในการท า
ความสะอาดช่องปากเด็ก

2.เด็กอายุ0–๒ปี
ท่ีอาศัยอยู่ในเขต
ต าบลบ่อแก้ว
อ าเภอนาหม่ืน
จังหวัดน่าน
จ านวน 50 คน

1.กระดาษท าปกสี A4 จ านวน 1 
ห่อ ห่อละ 120.- บาท                
         

          120 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

3. เพ่ือให้เด็กอายุ 0 -
 2 ปี ท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้วและ
มีฟันน้ านมข้ึนแล้ว
ได้รับการทา
ฟลูออไรด์วาร์นิช

3. ร้อยละ 80 ของ
เด็กอายุ 0 - 2 ปี ท่ี
อาศัยอยู่ในเขตต าบล
บ่อแก้วท่ีมีฟันน้ านม
ข้ึนแล้วได้รับการทา
ฟลูออไรด์วานิชปีละ 2
 คร้ัง

3. ทันตบุคลากรเป็นผู้ให้บริการ
ทาฟลูออไรด์วาร์นิชในเด็กอายุ 0
 - 2 ปีท่ีมีฟันน้ านมข้ึนแล้วซ่ึง
ให้บริการ ณ คลินิกเด็กดี 
โรงพยาบาลนาหม่ืน

1.ค่าวัสดุฟลูออไรด์วานิช จ านวน 1
 ชุด ชุดละ 3,000.28 บาท
2.แปรงทาฟลูออไรด์วานิช จ านวน 
2 แพค แพคละ 80.- บาท เป็นเงิน
 160 บาท
                       

    3,160.28 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

4. .เพ่ือให้เด็กอายุ 0 -
 2 ปี ท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้ว
ได้รับการเย่ียมบ้าน
โดยทันตบุคลากร

4.ร้อยละ 80 ของเด็ก
อายุ 0 – 2 ปี ท่ีอาศัย
อยู่ในเขตต าบลบ่อ
แก้วได้รับการเย่ียม
บ้านโดยทีม ทันต
บุคลากรอย่างน้อยปี
ละ 1 คร้ัง

1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

1.ค่าถ่ายเอกสารแบบประเมิน
ความพึงพอใจ 
ในการเย่ียมบ้าน จ านวน 50 แผ่น 
แผ่นละ 1 บาท เป็นเงิน 50 บาท
2.ค่าถ่ายเอกสารแบบบันทึกการ
เย่ียมบ้าน
จ านวน 250 แผ่น แผ่นละ 1 บาท 
เป็นเงิน 250 บาท         3.
ค่าตอบแทนในการปฏิบัติงานสร้าง
เสริมสุขภาพเจ้าหน้าท่ีท่ีปฏิบัติงาน
-เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข
(ปฏิบัติงานในต าแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุข)จ านวน 1 คน คร้ังละ 
325.-บาท จ านวน 8 คร้ัง เป็นเงิน 
2,600.- บาท 
-ผู้ช่วยทันตแพทย์ จ านวน 1 คน 
คร้ังละ 195.- บาท  จ านวน 8 คร้ัง 
 เป็นเงิน   1,560.- บาท          
4.ค่าถ่ายเอกสารแบบประเมิน
ความพึงพอใจในการเย่ียมบ้าน 
จ านวน 45 แผ่น แผ่นละ 1 บาท 
เป็นเงิน 45 บาท
5.ชุดสาธิตการท าความสะอาดช่อง
ปากเด็ก จ านวน 50 ชุด 
ชุดละ 90.- บาท (ประกอบด้วย 
แปรงสีฟันเด็ก ยาสีฟันเด็ก  
ถุงน้ิวผ้าอ้อม และถุงผ้า) เป็นเงิน 
4,500 บาท

                       

4. ทันตบุคลากรออกเย่ียมบ้าน
เด็กอายุ 0 - 2 ปีท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้ว
ให้ความรู้แก่พ่อแม่หรือผู้ดูแล
เด็กเก่ียวกับโรคในช่องปากเด็ก 
การบริโภคนม อาหารว่างและ
การท าความสะอาดช่องปากเด็ก
แต่ละช่วงวัย
5.สาธิตการท าความสะอาดช่อง
ปากเด็กโดยใช้ตุ๊กตาสอนแปรง
ฟันและให้พ่อแม่หรือผู้ดูแลเด็ก
ฝึกแปรงฟันให้เด็ก

        8,960

จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณ

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพช่องปากเด็ก 
0-2 ปี ต าบลบ่อแก้ว 
ปีงบประมาณ 2568

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ

1 โครงการส่งเสริม
สุขภาพช่องปากเด็ก 
0-2 ปี ต าบลบ่อแก้ว 
ปีงบประมาณ 2568

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1,125

120

3,160.28
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จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

4. .เพ่ือให้เด็กอายุ 0 -
 2 ปี ท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้ว
ได้รับการเย่ียมบ้าน
โดยทันตบุคลากร

4.ร้อยละ 80 ของเด็ก
อายุ 0 – 2 ปี ท่ีอาศัย
อยู่ในเขตต าบลบ่อ
แก้วได้รับการเย่ียม
บ้านโดยทีม ทันต
บุคลากรอย่างน้อยปี
ละ 1 คร้ัง

1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

1.ค่าถ่ายเอกสารแบบประเมิน
ความพึงพอใจ 
ในการเย่ียมบ้าน จ านวน 50 แผ่น 
แผ่นละ 1 บาท เป็นเงิน 50 บาท
2.ค่าถ่ายเอกสารแบบบันทึกการ
เย่ียมบ้าน
จ านวน 250 แผ่น แผ่นละ 1 บาท 
เป็นเงิน 250 บาท         3.
ค่าตอบแทนในการปฏิบัติงานสร้าง
เสริมสุขภาพเจ้าหน้าท่ีท่ีปฏิบัติงาน
-เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข
(ปฏิบัติงานในต าแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุข)จ านวน 1 คน คร้ังละ 
325.-บาท จ านวน 8 คร้ัง เป็นเงิน 
2,600.- บาท 
-ผู้ช่วยทันตแพทย์ จ านวน 1 คน 
คร้ังละ 195.- บาท  จ านวน 8 คร้ัง 
 เป็นเงิน   1,560.- บาท          
4.ค่าถ่ายเอกสารแบบประเมิน
ความพึงพอใจในการเย่ียมบ้าน 
จ านวน 45 แผ่น แผ่นละ 1 บาท 
เป็นเงิน 45 บาท
5.ชุดสาธิตการท าความสะอาดช่อง
ปากเด็ก จ านวน 50 ชุด 
ชุดละ 90.- บาท (ประกอบด้วย 
แปรงสีฟันเด็ก ยาสีฟันเด็ก  
ถุงน้ิวผ้าอ้อม และถุงผ้า) เป็นเงิน 
4,500 บาท

                       

4. ทันตบุคลากรออกเย่ียมบ้าน
เด็กอายุ 0 - 2 ปีท่ีอาศัยอยู่ใน
เขตต าบลบ่อแก้ว
ให้ความรู้แก่พ่อแม่หรือผู้ดูแล
เด็กเก่ียวกับโรคในช่องปากเด็ก 
การบริโภคนม อาหารว่างและ
การท าความสะอาดช่องปากเด็ก
แต่ละช่วงวัย
5.สาธิตการท าความสะอาดช่อง
ปากเด็กโดยใช้ตุ๊กตาสอนแปรง
ฟันและให้พ่อแม่หรือผู้ดูแลเด็ก
ฝึกแปรงฟันให้เด็ก

        8,9601 โครงการส่งเสริม
สุขภาพช่องปากเด็ก 
0-2 ปี ต าบลบ่อแก้ว 
ปีงบประมาณ 2568

8,960
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จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1. เพ่ือให้นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปีท่ี 1 –
 6 แปรงฟันหลัง
อาหารกลางวันด้วย
ยาสีฟันผสมฟลูออไรด์
 ท่ีโรงเรียนอย่าง
สม่ าเสมอ

1. ร้อยละ 80 ของ
นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปีท่ี1–6 
แปรงฟันหลังอาหาร
กลางวันด้วยยาสีฟัน
ผสมฟลูออไรด์ท่ี
โรงเรียนทุกวัน

1. มอบหมายให้แกนน านักเรียน
ท่ีผ่านการอบรมแกนน านักเรียน
ด้านทันตสุขภาพเป็นผู้ตรวจการ
แปรงฟันหลังอาหารกลางวัน 
และตรวจความสะอาดหลังการ
แปรงฟัน และให้ค าแนะน าแก่
นักเรียนท่ียังแปรงฟันไม่สะอาด  
        2.ทันตบุคลากรสังเกต
กิจกรรมการแปรงฟันหลัง
อาหารกลางวัน การตรวจความ
สะอาดหลังการแปรงฟัน และ
การบันทึกข้อมูลกิจกรรมแปรง
ฟันหลังอาหารกลางวัน 
3.ประเมินผลการด าเนิน
กิจกรรมแปรงฟันหลังอาหาร
กลางวันของนักเรียน
ประถมศึกษา 

นักเรียนช้ัน
ประถมศึกษาปีท่ี
 1 – 6 
จ านวน 420 คน 

1.ค่ากระดาษ A4 จ านวน 1 ห่อ 
ห่อละ 130 บาท เป็นเงิน 130 บาท

          130 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

2. เพ่ือป้องกันมิให้ฟัน
กรามแท้ซ่ีท่ี 1 ของ
เด็กอายุ 6 – 12 ปีผุ

2. ร้อยละ 80 ของเด็ก
 ป.1 – ป.6 ได้รับการ
เคลือบหลุมร่องฟัน
กรามแท้ซ่ีท่ี 1

2. จัดบริการทันตกรรมแก่เด็ก
นักเรียนประถมศึกษาท่ี
โรงพยาบาล ประกอบด้วย การ
เคลือบหลุมร่องฟันกรามแท้ทุกซ่ี
 เน้นฟันกรามแท้ซ่ีท่ี 1 และ 2 
เป็นล าดับแรก การใช้ฟลูออไรด์
เฉพาะท่ีในกลุ่มเส่ียงร่วมด้วย

1.ค่าวัสดุเคลือบหลุมร่องฟันจ านวน
 6 หลอด หลอดละ 802.50 บาท 
เป็นเงิน 4,815 บาท             2.
ค่าวัสดุฟลูออไรด์วานิช จ านวน 5 
ชุด ชุดละ 3,000.28 บาท เป็นเงิน 
15,001.4 บาท                   3.
ค่ากรดกัดผิวฟัน จ านวน 6 ชุด ชุด
ละ 226 บาท เป็นเงิน 1,356 บาท 
   4.ค่าแปรงทาฟลูออไรค์วานิช 
จ านวน 6 แพค แพคละ 80 บาท 
เป็นเงิน 480 บาท

  21,652.40 1.พาวรรณตรี ปิจน า

โครงการส่งเสริมทันต
สุขภาพเด็กประถม ศึกษา
 ปีงบประมาณ 2568

2

130
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

3.เพ่ือป้องกัน ฟันท่ีผุ
แล้วเกิดการลุกลาม
จนสูญเสีย

3. ร้อยละ 50 ของ
เด็กท่ีมีฟันผุได้รับการ
ท าการรักษาป้องกัน
ไม่ให้โรคลุกลามจน
สูญเสียฟัน

3. ท าการรักษาป้องกันไม่ให้เกิด
การลุกลามของฟันผุท่ีเกิดแล้ว 
และก าจัดหินน้ าลายเพ่ือป้องกัน
โรคเหงือกอักเสบ

1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

4. เพ่ือศึกษาอัตราการ
เกิดฟันผุในฟันกราม
แท้ซ่ีท่ี 1 ของเด็ก
นักเรียน

4. อัตราการเกิดฟันผุ
ในฟันกรามแท้ซ่ีท่ี 1 
ของนักเรียนไม่เกิน 
ร้อยละ 50

4.ประเมินผลการตรวจช่องปาก
เด็กนักเรียนหลังด าเนินโครงการ

 - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

5. เพือ่ให้กลุ่มวัยเรียน
 6-12 ปี ได้รับการท า
เคลือบหลุมร่องฟัน
กรามแท้เพ่ือป้องกัน
ฟันผุ    อย่างน้อย
ร้อยละ 30

5. กลุ่มวัยเรียน 6-12
 ปี ได้รับการท า
เคลือบหลุมร่องฟัน
กรามแท้เพ่ือป้องกัน
ฟันผุ    อย่างน้อย
ร้อยละ 30

 - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

3 โครงการส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปากผู้สูงอายุ ติดบ้าน
   ติดเตียง  
ปีงบประมาณ 2568

4,620
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1.เพ่ือให้ครอบครัว 
ผู้ดูแล และผู้สูงอายุ 
มีความรู้และทักษะใน
การดูแลสุขภาพช่อง
ปาก ผู้สูงอายุติดบ้าน
 ติดเตียง

1. ร้อยละ 80 ของ
ครอบครัว ผู้ดูแล 
และผู้สูงอายุ ติดบ้าน
 ติดเตียงมีความพึง
พอใจระดับมากใน
การด าเนินโครงการ

1.ประสานงานกับอาสาสมัคร
หมู่บ้าน (Care Giver)  เพ่ือเข้า
ร่วมดูแลผู้สูงอายุติดบ้าน ติดเตียง

ผู้สูงอายุ ติดบ้าน
 ติดเตียง ในเขต 
ต าบลบ่อแก้ว 
จ านวน 30 คน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

2. เพ่ือให้ผู้สูงอายุ ติด
บ้าน ติดเตียงได้รับ
การดูแลสุขภาพช่อง
ปาก

2. ร้อยละ 90 ของ
ผู้สูงอายุ ติดบ้าน ติด
เตียง ได้รับการตรวจ
สุขภาพช่องปาก

 2.ตรวจสุขภาพช่องปาก
ผู้สูงอายุติดบ้าน ติดเตียง บันทึก
ลงในสมุดบันทึกสุขภาพช่อง
ปากผู้สูงอายุ และ ส่งต่อ 
ผู้สูงอายุติดบ้าน ติดเตียง ท่ีมี
ปัญหาสุขภาพช่องปากให้กับ
ทันตแพทย์ เพ่ือรับการดูแล
รักษาท่ีถูกต้องต่อไป

1.ค่าถ่ายเอกสารสมุดบันทึก
สุขภาพช่องปากผู้สูงอายุ จ านวน 
150 แผ่น แผ่นละ 1 บาท เป็นเงิน 
150 บาท  2.ค่ากระดาษท าปกสี 
ขนาด A4 (150g) จ านวน 1 ห่อ 
เป็นเงิน 120 บาท         

          270 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

3 โครงการส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปากผู้สูงอายุ ติดบ้าน
   ติดเตียง  
ปีงบประมาณ 2568

270 
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

จ านวนเงิน
(บาท)

กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

       2.ชุดสาธิตการท าความ
สะอาดช่องปากผู้สูงอายุ 30 ชุด 
ชุดละ 90 บาท(ประกอบด้วย 
แปรงสีฟัน ยาสีฟัน แปรงซอกฟัน 
และถุงผ้า)  เป็นเงิน 2,700 บาท   
 3.ค่าแบบประเมินความพึงพอใจ
การเย่ียมบ้าน จ านวน 30 แผ่น 
แผ่นละ 1 บาท เป็นเงิน 30 บาท   
              

        2,730 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

5.ค่าตอบแทนในการปฏิบัติงาน
สร้างเสริมสุขภาพเจ้าหน้าท่ีท่ี
ปฏิบัติงาน
-เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข
(ปฏิบัติงานในต าแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุข) จ านวน 1 คน คร้ังละ 
325.- บาท  จ านวน 16 คร้ัง  เป็น
เงิน   5,200.- บาท      -ผู้ช่วย
ทันตแพทย์จ านวน 1 คน คร้ังละ 
195.-บาท จ านวน 16 คร้ัง เป็นเงิน
   3,120.- บาท

        8,320 1.นันทวรรณ ธุปะละ  
2.พาวรรณตรี ปิจน า

46,468
แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB )จ านวน 46,468 บาท

3 โครงการส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปากผู้สูงอายุ ติดบ้าน
   ติดเตียง  
ปีงบประมาณ 256

รวมงบประมาณ (ส่ีหม่ืนหกพันส่ีร้อยหกสิบเจ็ดบาทหกสิบแปดสตางค์)

 3.ออกติดตามเย่ียมบ้านผู้สูงอายุ
 ติดบ้าน ติดเตียง โดยทันต
บุคลากร เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 
และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุติด
บ้าน ติดเตียง เพ่ือให้ได้รับการ
ดูแลสุขภาพช่องปากอย่าง
ต่อเน่ืองโดยมีก าหนดออกเย่ียม
บ้าน 3 เดือน /คร้ัง 2,730

8,320 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

ประเด็นท่ี 6 การพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร คนต่างด้าว

1. การส ารวจและข้ึนทะเบียนแรงงานต่างด้าวท่ีมารับบริการด้านสาธารณสุข ท่ี รพ.นาหม่ืน ข้อมูล ณ วันท่ี 25 พ.ย. 2567 จ านวน 21 ราย มีสิทธ์ิการรักษาประกันสุขภาพ จ านวน 12 ราย (ร้อยละ 57.14)

สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. ขาดกลไกการขับเคล่ือน การส ารวจ และการข้ึนทะเบียนแรงงานต่างด้าว รวมถึงการเฝ้าระวังโรคติดต่อต่างๆ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 1  :  การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย  (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้แรงงานต่าง
ด้าวได้ข้ึนทะเบียน 
และรับสิทธ์ิในการ
ป้องกัน ควบคุมโรค 
และการ
รักษาพยาบาลท่ีจ าเป็น

1.ประชุมช้ีแจงแนวทางการ
ด าเนินการศูนย์บริการสุขภาพ
ต่างด้าวกับกลุ่มงานท่ีเก่ียวข้อง

มีศูนย์บริการสุขภาพ
ต่างด้าวใน
โรงพยาบาลท่ีได้
มาตรฐานตามกอง
บริหารสาธารณสุข

โรงพบาบาลนา
หม่ืน

1.หมึกปรินซ์ w 1107 
Aหรือเทียบเท่า 2อันๆ
ละ1250บาท=2500บาท
 2.กระดาษA4 ขนาด 
80แกรม 8รีมๆละ125
บาท=1000 บาท

3,500       1.ล าดวน น้อยอินต๊ะ
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

1. การส ารวจ และการข้ึน
ทะเบียนแรงงานต่างด้าวด้าน
การรักษาพยาบาล และตรวจ
สุขภาพต่างด้าว

1. แรงงานต่างด้าวท่ี
อาศัยอยู่ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน ได้รับ
การข้ึนทะเบียน ร้อย
ละ 100

แรงงานต่างด้าว 
ท้ัง 4 ต าบล

ไม่ใช้งบประมาณ 1.ล าดวน น้อยอินต๊ะ
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

2. การประชุมพัฒนาศักยภาพ
แรงงานต่างด้าวให้มีทักษะใน
การดูแลสุขภาพของตนเอง และ
การป้องกันโรคติดต่อต่างๆ

2. แรงงานต่างด้าวท่ี
อาศัยอยู่ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน ได้รับ
การพัฒนาศักยภาพ 
อย่างน้อย ร้อยละ 80

แรงงานต่างด้าว 
ท้ัง 4 ต าบล

1. ค่าอาหารกลางวัน 
ม้ือละ 70 บาท x 20 คน
 จ านวนเงิน 1,400 บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อง
เคร่ืองด่ืม ม้ือละ 35 
บาทx 2 ม้ือ x 20 คน  
จ านวนเงิน 1,400 บาท

2,800 1.ล าดวน น้อยอินต๊ะ
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด
3.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัดล าดับ กิจกรรม

1 การพัฒนาคุณภาพชีวิต
แรงงานต่างด้าวท่ีอาศัย
ในพ้ืนท่ี อ าเภอนาหม่ืน
 จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2. เพ่ือให้แรงงานต่าง
ด้าว หรือผู้ท่ีอาศัยอยู่
ในพ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน
 ต้ังแต่ 6 เดือนข้ึนไป 
ได้รับการพัฒนา
ศักยภาพในการดูแล
สุขภาพตนเอง และ
การป้องกันโรคติดต่อ
ด้วยวัคซีน

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์

2,800

3,500



35

กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย  (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัดล าดับ กิจกรรมแผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์

1 การพัฒนาคุณภาพชีวิต
แรงงานต่างด้าวท่ีอาศัย
ในพ้ืนท่ี อ าเภอนาหม่ืน
 จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

3. การติดตามเย่ียมครัวเรือน
แรงงานต่างด้าว ด้านท่ีอยู่อาศัย
 และการสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม

3. ครัวเรือนแรงงาน
ต่างด้าวท่ีอาศัยอยู่ใน
พ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน 
ได้รับการเย่ียม  อย่าง
น้อยปีละ 1 คร้ัง ร้อย
ละ 80

ครัวเรือนต่างด้าว
 ท้ัง 4 ต าบล

ไม่ใช้งบประมาณ 1.ล าดวน น้อยอินต๊ะ
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด
3.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

6,300

แหล่งงบประมาณ 
1. งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 2,800 บาท                                                                                                                                            
2. งบสนับสนุนจาก ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน 3500.บาท

รวมงบประมาณ (หกพันสามร้อยบาทถ้วน)
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. สถานบริการสาธารณสุข มีการโอนย้ายไป องค์การบริหารส่วนจังหวัด ท าให้การลงข้อมูลคัดกรองกลุ่มเส่ียงโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงรวมถึงการตรวจติดตามกลุ่มเส่ียงสูง ไม่ครอบคลุม
2. วิถีชีวิต การประกอบอาชีพของประชาชนเปล่ียนไปซ่ึงส่งผลต่อพฤติกรรมด้านสุขภาพ
3. การประชาสัมพันธ์ ส่ือหรือการให้ความรู้ การสร้างเสริมสุขภาพประชาชนยังไม่ครอบคลุมบางพ้ืนท่ี
4. การลงข้อมูลการติดตามกลุ่มเส่ียง DM/HT ยังไม่ครอบคลุม
5. ความซับซ้อนของการแก้ไขข้อมูลผ่านโปรแกรม Data  Correct เพ่ือส่งออก HDC
6. เคร่ืองวัด BP ยังไม่ได้รับการตรวจสอบความเท่ียงท่ีสม่าเสมอ
7. การประชาสัมพันธ์ การให้ความรู้ในการดูแลตนเอง การสร้างเสริมสุขภาพประชาชนยังไม่ครอบคลุม

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข (Action Plan) เครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ นาหม่ืน ประจ าปีงบประมาณ 2568

แผนงานท่ี 2  : การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเส่ียงด้านสุขภาพ
ประเด็นท่ี 1 การจัดการโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง

เป้าหมายประเด็น
1. เพ่ือให้เกิดการจัดการโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงมีประสิทธิภาพ โดยมีรูปแบบการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ การส่งเสริมสุขภาพ การคัดกรอง การรักษาและฟ้ืนฟูสภาพท่ีมีคุณภาพ 
มาตรฐานสถานการณ์/ผลการด าเนิงานปี 2567
ปีงบประมาณ 2567 อ าเภอนาหม่ืน ตรวจคัดกรองประชาชนอายุ 35 ปีข้ึนไป พบการตรวจคัดกรองความดันโลหิตสูง ร้อยละ 85.31 คัดกรองโรคเบาหวาน ร้อยละ 89.18 ตรวจติตดามยืนยันโรคเบาหวาน 
ร้อยละ 50 ตรวจติดตามยืนยันโรคความดันโลหิตสูง ร้อยละ 100 ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงควบคุมโรคได้ดี BP< 140/90 mmHg ร้อยละ 66.75  ผู้ป่วยโรคเบาหวานควบคุมโรคได้ HbA1c < 7% ร้อยละ 
44.33  มีการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซ้อนของโรค  ตรวจภาวะไตเส่ือม ( CKD) ร้อยละ 41.67 ตรวจภาวะแทรกซ้อนทางตา ร้อยละ 65.97 และตรวจภาวะแทรกซ้อนทางเท้า ร้อยละ 63.19 มีการตรวจ
คัดกรองโอกาสเส่ียงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Riks) ร้อยละ 86.59 อัตราการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง ร้อยละ 0.32 อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ร้อยละ 0 มีจ านวนผู้ป่วยโรคไตเร้ือรัง
 710 ราย คิดเป็นร้อยละ 5.04
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. สถานบริการทุกแห่ง
1.1 คัดกรอง DM, HT 
ประชาชนวัยท างาน/พระสงฆ์
และแยกกลุ่มปกติ เส่ียงสูง ป่วย
 ป่วยและมีภาวะแทรกซ้อน 
โดยด าเนินการในไตรมาสท่ี 
1.2 จัดการให้บริการตามกลุ่ม 
โดยใช้กลไก 3 หมอ และภาคี
เครือข่าย
-กลุ่มปกติ ส่งเสริมพฤติกรรม 3
 อ 2ส ท้ังส่วนบุคคล ครอบครัว
 และชุมชน 
-กลุ่มเส่ียงสูง จัดโปรแกรม
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม คลินิก 
DPAC BA/BI สร้างบุคคล
ต้นแบบ การติดตามเป็น
รายบุคคลอย่างต่อเน่ือง

สถานบริการ 
พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.นางสุนทรี  ติอิน

2. ร่วมรณรงค์สร้างความรอบรู้
ด้านสุขภาพ และสร้างกระแส
การปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพ 3อ. 2ส. /สัญญาณ
เตือน/1669/สายด่วนสุขภาพ

ประชาชนท่ัวไป
 /กลุ่มเส่ียงสูง
ต่อโรคDM HT 
ในพ้ืนท่ีอ าเภอ
นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

1.เพ่ือให้เกิดการจัดการ
โรคเบาหวานและโรค
ความดันโลหิตสูงมี
ประสิทธิภาพ โดยมี
รูปแบบการสร้างความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ การ
ส่งเสริมสุขภาพ การคัด
กรอง การรักษาและ
ฟ้ืนฟูสภาพท่ีมีคุณภาพ 
มาตรฐาน

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1.เพ่ือให้เกิดการ
จัดการโรคเบาหวาน
และโรคความดัน
โลหิตสูงมี
ประสิทธิภาพ โดยมี
รูปแบบการสร้าง
ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ การส่งเสริม
สุขภาพ การคัดกรอง
 การรักษาและฟ้ืนฟู
สภาพท่ีมีคุณภาพ 
มาตรฐาน

1 โครงการป้องกัน
ควบคุมโรค และลด
เส่ียง ลดโรคความดัน
โลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียด
งบประมาณ
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียด
งบประมาณ

3. จัดระบบติดตามต่อเน่ืองใน
กลุ่มเส่ียงเบาหวานในหญิง
ต้ังครรภ์ทุกราย ให้มีการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม และติ
ตามระดับน้ าตาลในเลือด 3 - 6
 เดือนหลังคลอด

สถานบริการ 
พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

4. ประชุมการปรับเปล่ียน
พฤติกรรม 3อ. 2ส. เพ่ือลดเส่ียง
 ลดโรคความดันโลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน ในกลุ่มผู้น าชุมชน
 จ านวน 2 คร้ัง

ผู้น าชุมชนใน
พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 
140 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน
 140 คน*70 บาท* 
1 ม้ือ* 2 คร้ัง = 
19,600 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 140 คน *
35 บาท * 2 ม้ือ * 2
 คร้ัง = 19,600 บาท

     39,200 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

5. ทีมระดับอ าเภอ และรพ.แม่
ข่าย ติดตาม รพ. / รพ.สต. 
ค้นหากลุ่มสงสัยป่วยด้วย Line
 Notify (ข้อมูลจาก HDC / 
Hos - XP ) และติดตามการ
ด าเนินงานคลินิกปรับเปล่ียน
พฤติกรรม และการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมโดยใช้ BA,BI / 
ชมรมออกก าลังกาย ผ่าน
ช่องทางต่างๆ เช่น อสม. Line

สถานบริการ
สาธารณสุข
จ านวน 2 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

1 โครงการป้องกัน
ควบคุมโรค และลด
เส่ียง ลดโรคความดัน
โลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

19,60019,600
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียด
งบประมาณ

6. ส่งเสริมและประชาสัมพันธ์ 
สนับสนุน ให้ชุมชนมีส่วนร่วม
สร้างพ้ืนท่ีสาธารณะท่ีเอ้ือต่อ
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน
การการออกก าลังกาย โดยการ
ขับเคล่ือนผ่านผู้น าชุมชน อสม.
และเครือข่ายสุขภาพในชุมชน

ประชาชนทุก
กลุ่มวัยใน
อ าเภอนาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

7. สนับสนุนให้มีการจัดต้ัง
สถานีสุขภาพ ของแต่ละชุมชน
ตามบริบท อย่างต่อเน่ือง

ชุมชนในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

8. รพ.แม่ข่าย และสถาน
บริการทุกแห่ง จัดให้บริการ
คลินิกโรคเบาหวานและโรค
ความดันโลหิต              
- ตรวจคัดกรอง
ภาวะแทรกซ้อนทาง ไต และ
อ่ืนๆ ในผู้ป่วยเบาหวาน และ
ตรวจภาวะแทรกซ้อนต่างๆใน
ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง      
  -  ติดตามผู้ป่วย DM Un Con
 /HT Un Con   อย่างต่อเน่ือง
ในชุมชน โดยการมีส่วนร่วมของ
 จนท.รพ.สต.,อสม,ภาคีเครือข่าย

ผู้ป่วย DM/HT 
ในเขตรับผิดชอบ

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

1 โครงการป้องกัน
ควบคุมโรค และลด
เส่ียง ลดโรคความดัน
โลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2,100 2,100
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียด
งบประมาณ

9.อบรมเสริมสร้างความรอบรู้
เพ่ือป้องกันการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงโรคเบาหวานและโรค
หลอดเลือดสมอง

1.เพ่ือให้กลุ่มเส่ียงต่อ
โรคเบาหวานและโรค
ความดันโลหิตสูงมีผล
ระดับน้ าตาลในเลือด
และระดับความดัน
โลหิตอยู่ในเกณฑ์ปกติ  
2.เพ่ือให้กลุ่มเป้า หมาย
มี HLอยู่ในระดับดี

กลุ่มเส่ียงใน
เขตต าบลบ่อ

แก้วจ านวน    
 60 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน
 60 คน*70 บาท* 1
 ม้ือ* 2 คร้ัง = 
8,400บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 60 คน *35
 บาท * 2 ม้ือ * 2 
คร้ัง = 8,400 บาท
 งบจาก PPA เขต1

     16,800 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.นรินทร์ อินถา

10. เสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ (Health Literacy) 
แก่ประชาชนในหมู่บ้าน ต าบล
บ่อแก้ว อ าเภอนาหม่ืน  
จังหวัดน่าน

1.ผู้เข้าร่วมอบรมมี
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ
ร้อยละ 80

หมู่บ้านในเขต
รับผิดชอบ
ต าบลบ่อแก้ว
จ านวน 2 
หมู่บ้าน

 งบจากกองทุน
หลักประกันสุขภาพ
เทศบาลต าบลบ่อแก้ว

     27,500 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี ติอิน

11. รพ.แม่ข่าย ประชุมทีมวาง
แผนการด าเนินงานในการ
พัฒนาระบบบริการ ผู้ป่วยโรค
ความดันโลหิสูง และ
โรคเบาหวาน และคัดกรองจอ
ประสาทตา ในผู้ป่วย
โรคเบาหวาน

ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูงควบคุมโรคได้ 
BP< 140/90 mmHg  
          ผู้ป่วย
โรคเบาหวานสามารถ
ควบคุมระดับน้ าตาลได้
 HbA1c <7%          
 ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
ได้รับการตรวจคัดกรอง
เบาหวานเข้าจอ
ประสาทตาตามเกณฑ์

เจ้าหน้าท่ีและ
เครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง 
จ านวน 15 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน
 15 คน*70 บาท* 1
 ม้ือ(2 วัน)= 2,100 
บาท                    
   - ค่าอาหารว่าง
และเคร่ืองด่ืม 15 
คน*35 บาท * 2 ม้ือ
(2 วัน)= 2,100 บาท

       4,200 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

โครงการป้องกัน
ควบคุมโรค และลด
เส่ียง ลดโรคความดัน
โลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1

6,700 30,000

2,100 2,100

16,800

27,000
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ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียด
งบประมาณ

12.เสริมสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพด้านการป้องกันควบคุม
โรคไตเร้ือรังแก่ประชาชนและ
ผู้ป่วยท่ีมารับบริการคลินิกโรค
เร้ือรัง

1.ผู้ป่วยไตเร้ือรังระยะท่ี
 5 รายใหม่ลดลง        
       2.ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง
เบาหวาน และความดัน
โลหิตสูงเกิดภาวะ 
แทรกซ้อนทางไตลดลง

ประชาชนเขต
ต าบลบ่อแก้ว 
และผู้ป่วยท่ีมา
รับบริการ
คลินิกพิเศษรพ.
นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.จีระนันท์  บัตริยะ

13.ประชุมทีมย่อยสรุปผลการ
ด าเนินงาน และถอดบทเรียน
การด าเนินงานด้านการคัดกรอง
เบาหวานเข้าจอประสาทตา
และการด าเนินงานโรคไตเร้ือรัง

เจ้าหน้าท่ีและ
เครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง 
จ านวน 15 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน
 15 คน*70 บาท* 1
 ม้ือ(1 วัน)= 1,050 
บาท                    
   - ค่าอาหารว่าง
และเคร่ืองด่ืม 15 
คน*35 บาท * 2 ม้ือ
(1 วัน)= 1,050 บาท

       2,100 1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

14. ทีมอ าเภอ และรพ.แม่ข่าย 
ควบคุมก ากับ ติดตาม และ
ประเมินผลการขับเคล่ือนการ
ด าเนินงานตามมาตรฐาน

สถานบริการ 6
 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ            -   1.นันทวรรณ ธุปะละ 
2.นาตยา สนธิไชย 
3.สุนทรี  ติอิน

89,800

1

แหล่งงบประมาณ
1. งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน  39,200 บาท                                                                                                                                                       
2. งบประมาณจาก PPA เขต 1 จ านวน 16,800 บาท                                                                                                                                                                                                                                    
3. งบประมาณเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 6,300 บาท                                                                                                                                                                                                                       
4. งบประมาณจากกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลบ่อแก้ว จ านวน 27,500 บาท

รวมงบประมาณ (แปดหม่ืนเก้าพันแปดร้อยบาทถ้วน)

โครงการป้องกัน
ควบคุมโรค และลด
เส่ียง ลดโรคความดัน
โลหิตสูง และ
โรคเบาหวาน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2,1002,100
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)
แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567  1. อัตราการเกิดอุบัติเหตุจราจร ปี 2567 เท่ากับ 197 คร้ัง (ปี2566 เท่ากับ 152 คร้ัง) เพ่ิมข้ึน 29.6 %
2. ผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรปี 2567 มี 1 คน เท่ากับ 7.19 ต่อแสนประชากร ผ่านเกณฑ์ตัวช้ีวัด  (ไม่เกิน 13 ต่อแสนประชากร /ปชกกลางปี 2567=13,904)

GAPs:1. ผู้ขับข่ีมีปัจจัยเส่ียง คือ ไม่สวมหมวกนิรภัย เมาแล้วขับ ขับรถเร็ว ขับรถประมาท 
2. ขาดการวิเคราะห์ข้อมูลอุบัติเหตุจราจรระดับอ าเภออย่างต่อเน่ือง (ศปถ.อ าเภอ)   
3. ขาดการคืนข้อมูลและการน าข้อมูลไปใช้ในการแก้ไขปัญหาในพ้ืนท่ี
4. ขาดอุปกรณ์ ท่ีจ าเป็นในการช่วยเหลือกรณีเกิดอุบัติเหตุจราจรท่ีรุนแรงในพ้ืนท่ี คือ เคร่ืองตัดถ่าง   5. ปชช. ยังเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 1669 น้อย

แผนงานท่ี 2  : การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเส่ียงด้านสุขภาพ
ประเด็น 2   พัฒนาระบบบริการ การแพทย์ฉุกเฉินครบวงจร และระบบส่งต่อ
เป้าหมายประเด็น : 1. เพ่ือลดอัตราผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร   (ไม่เกิน 13 ต่อแสนประชากร)
 2. เพ่ือลดจ านวนการเกิดอุบัติเหตุจราจร  10% จากปี 2567
3. เพ่ือรณรงค์ให้มีการขับข่ีท่ีปลอดภัย
4. เพ่ือให้มีการวิเคราะห์ข้อมูลอุบัติเหตุจราจรระดับอ าเภออย่างต่อเน่ือง และมีการขับเคล่ือน ศปถ .อ าเภอ
5. เพ่ือจัดระบบและแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรอย่างตรงประเด็น จากการคืนข้อมูลไปยังพ้ืนท่ี
6. เพ่ือให้ ปชช. ยังเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 1669 อย่างครอบคลุม
7. เพ่ือให้มีการจัดหาอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นในการช่วยเหลืออุบัติเหตุจราจรท่ีรุนแรง ไว้ใช้ในพ้ืนท่ี
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1. ประสานบูรณาการความร่วมมือภาคี
เครือข่ายในการรณรงค์ขับข่ีปลอดภัย เช่น
การสวมหมวกนิรภัย 100 % ใน
สถานศึกษา /ผู้ขับข่ีท่ัวไป          
2.การกวดขันวินัยจราจร เช่น การไม่ขับรถ
เร็ว ปฏิบัติตามกฏจราจร เมาไม่ขับ
3.ร่วมประชุมวางแผนการเตรียมการ
รับมือกับสถานการณ์ช่วงหยุดยาวประจ าปี
ในป้องอุบัติจราจรคือช่วงเทศกาลปีใหม่
และสงกรานต์กับศูนย์ปฏิบัติการความ
ปลอดภัยทางถนนอ าเภอ 
4. สนับสนุนมีการจัดต้ังด่านหลักและด่าน
รองเพ่ือป้องกันอุบัติเหตุทางถนนสายหลัก
สายรองในเทศกาลปีใหม่และสงกรานต์ 
อีกท้ังมีด่านชุมชนเพ่ือคัดกรองเมาไม่ขับ 
5. บันทึกข้อมูลผู้ป่วยอุบัติจราจรทุกราย    
6. สอบสวนการบาดเจ็บจากอุบัติเหต 
ทางถนนกรณีเสียชีวิตทุกราย

สนง.ปภ. /อปท./
ต ารวจ//สถานศึกษา/
สนง.ขนส่ง
/ปกครองอ าเภอ /
สาธารณสุข/ อสม./
ผู้น าชุมชน
                           
              

 - ค่าอาหารกลางวัน
 127 คน*70 บาท*
 1 ม้ือ  = 8,890 
บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 127 คน*
35 บาท* 2 ม้ือ * 2
 คร้ัง = 8,890 บาท
   
ค่าเส้ือก๊ัก EMS 10
ตัว*500 บาท =
5,000 บาท  - ค่า
หมวกเซฟต้ีส าหรับ
ออกเหตุ 2 ใบ*
1100 บาท= 2,200
 บาท        รวม=
24,980 บาท

24,980 ปาริชาติ  จักธร

7. น าเสนอคืนข้อมูลแก่ สปถ.อ าเภอ และ
หน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง       
8. รพ.นาหม่ืนและภาคีเครือข่ายท่ี
เก่ียวข้อง ร่วมกันวางแผนบนโต๊ะ (TTX) 
ก่อนท าการซ้อมแผนป้องกันอุบัติเหตุทาง
ถนนจริง   
9.  รพ.นาหม่ืนและภาคีเครือข่ายท าการ
ซ้อมแผนป้องกันอุบัติเหตุทางถนนเสมือน
จริง
10. ถอดบทเรียนหลังการซ้อมแผน   
(AAR) เพ่ือพัฒนาและแก้ไขข้อบกพร่อง
เก่ียวข้อง

ปาริชาติ  จักธร

วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด ไตรมาส 2กิจกรรม
กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี

เป้าหมาย ไตรมาส 3 ไตรมาส 4
รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริการ การแพทย์ฉุกเฉิน
ครบวงจร และระบบส่ง
ต่อ อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1เพ่ือบริหาร
จัดการด้านความ
ปลอดภัยทางถนน
ท่ีมีประสิทธิภาพ 

1. อัตราตายด้วยอุบัติเหตุ
ทางถนน ไม่เกิน 13 ต่อ
แสนประชากร             
2.อัตราการเสียชีวิตและ
บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทาง
ถนนในกลุ่มเด็กและเยาวชน
 (ช่วงวัย 1-18 ปี) ลดลง 
ร้อยละ 10 จากปีท่ีผ่านมา
3.  จ านวนอุบัติเหตุทาง
ถนน ลดลงจากปี 2567 
เท่ากับ ร้อยละ 10
4.มีการซ้อมแผนป้องกัน
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนท่ี 
ปีละ 1คร้ัง

ไตรมาส 1ล าดับ แผนงาน/โครงการ

24,980 
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วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด ไตรมาส 2กิจกรรม
กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี

เป้าหมาย ไตรมาส 3 ไตรมาส 4
รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

ผู้รับ
ผิดชอบ

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1ล าดับ แผนงาน/โครงการ

2. เพ่ือเพ่ิมการ
เข้าถึงบริการร
การแพทย์ฉุกเฉิน 
1669

4.ผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
ทางถนน รับบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน ร้อยละ 90

4. บูรณาการประชาสัมพันธ์และรณรงค์
การใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉินผ่าน 1669
 ผ่านประชาชนกลุ่มต่างๆ

อสม. นักเรียนประถม
 นักเรียนมัธยม 
ผู้สูงอายุ อปพร./ ชรบ.

ไม่ใช้งบประมาณ ปาริชาติ  จักธร

3. เพ่ือพัฒนา
ความรอบรู้ด้าน
การแพทย์ฉุกเฉิน

ประชาชนมีความรอบรู้ด้าน
การแพทย์ฉุกเฉินร้อยละ50

1 รพ.นาหม่ืน สนับสนุนวิทยากรในการ
อบรมให้ความรู้ด้านการแพทย์ฉุกเฉินใน
พ้ืนท่ี รพ.นาหม่ืน                            
2.นิเทศงานการแพทย์ฉุกเฉินแก่ หน่วย
ปฏิบัติการ ของ อปท.ท้ัง 4 แห่ง  ปีละ 1 
คร้ัง
3.ติดตามประเมินผลจากผู้ป่วยฉุกเฉินท่ี
เข้ารับบริการในโรงพยาบาลโดยสังเกต 
สอบถาม                   

รพ.นาหม่ืน งบประมาณจาก
เงินบ ารุง
โรงพยาบาลนาหม่ืน

ปาริชาติ  จักธร

24,980

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 24,980 บาท
รวมงบประมาณ (สองหม่ืนlส่ีพันเก้าร้อยแปดสิบบาทถ้วน )

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริการ การแพทย์ฉุกเฉิน
ครบวงจร และระบบส่ง
ต่อ อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 1  ด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)
แผนงานท่ี 3  : การบริหารจัดการส่ิงแวดล้อม

GAPs: 
1. ไม่มีงบประมาณสนับสนุนในการจัดกิจกรรมในส่วนของการพัฒนาหน่วยบริการตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital Challenge และจัดบริการอาชีวอนามัย อย่างต่อเน่ือง
2. การพัฒนารับรองมาตรฐานการปฏิบัติงานระบบบริการอนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA) และมาตรฐานเมืองสุขภาพดี (Healthy City) ในหน่วยงานองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ยังขาดการประสานความร่วมมือและสนับสนุนองค์ความรู้
ทางวิชาการ
3. การขับเคล่ือนีการจัดบริการเวชกรรมส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น PM2.5 ตามมาตรฐาน ยังไม่ครอบคลุมกลุ่มเส่ียงและหน่วยงานในพ้ืนท่ี
4. ขาดการติดตามและพัฒนามาตรฐานสุขาภิบาลอาหารของร้านค้าอย่างต่อเน่ือง ซ่ึงรวมไปถึงการบูรณาการร่วมกับชุมชนและองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

ประเด็นท่ี 1 : การบริหารจัดการส่ิงแวดล้อม
เป้าหมายประเด็น : เพ่ือจัดการส่ิงแวดล้อมให้เอ้ือต่อการมีสุขภาวะดี เป็นมิตรต่อส่ิงแวดล้อม ตามเป้าหมายการพัฒนาท่ีย่ังยืน (Sustainable Development Goals: SDGs)

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567  
1.โรงพยาบาลนาหม่ืนมีการด าเนินงานด้านอาชีวอนามัยและส่ิงแวดล้อม โดยเข้ารับการประเมินตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital ประจ าทุกปี และในปี 2567 กรมอนามัยได้ปรับเกณฑ์ใหม่เป็นเกณฑ์ 
GREEN & CLEAN Hospital Challenge ซ่ึงมีประเด็นท้าท้ายในเร่ือง  Low Carbon and Climate Resilient Health Care,  มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดล้อม ,  การจัดการพลังงานในโรงพยาบาล
อย่างมีประสิทธิภาพ (Energy), การจัดการของเสียทางการแพทย์ในโรงพยาบาล (Garbage) ในปี 2567 โรงพยาบาลนาหม่ืนได้รับมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital Challenge ระดับมาตรฐาน มีอายุการรับรอง 3 ปี ได้รับการ
ประเมินมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดล้อม ซ่ึงรอผลการประเมินจากทางส่วนกลาง
2.มีการประชาสัมพันธ์เกณฑ์ และประเด็นการเข้ารับการประเมินในหน่วยบริการสาธารณสุขเครือข่ายในอ าเภอนาหม่ืน เพ่ือให้หน่วยบริการเข้าร่วมประเมินมาตรฐานในปี 2567 แต่เน่ืองจากเกณฑ์บางข้อหน่วยบริการไม่สามารถ
ด าเนินการได้จึงขอท าแผนพัฒนางานในปี 2568
3.องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินด าเนินงานตาม พรบ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 โดยมีการรับรองมาตรฐานการปฏิบัติงานระบบบริการอนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA) และมาตรฐานเมืองสุขภาพดี (Healthy City) ในปี 2567 มีเทศบาล
ต าบลบ่อแก้วด าเนินงาน EHA4001
4.ตาม พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและควบคุมโรคจากส่ิงแวดล้อม พ.ศ. 2562 ก าหนดให้มีการจัดต้ังหน่วยปฏิบัติการฯ Env-Occ ทุกจังหวัด ในปีงบประมาณ 2567 อ าเภอนาหม่ืน ได้มีการจัดต้ังหน่วยปฏิบัติการฯ 
Env-Occ Cu และจัดท าค าส่ัง คกก.โรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อมระดับจังหวัดข้ึน และเปิดศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข (Public Health Emergency Operation Center ; PHEOC) กรณี
หมอกควันและฝุ่นละอองขนาดเล็ก (PM2.5) ต้ังแต่วันท่ี 12 มกราคม 2567 และปิดศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุขฯ เม่ือวันท่ี 20 พฤษภาคม 2567
5.สถานท่ีจ าหน่ายอาหาร ร้อยละ 60 ยังไม่ได้ประเมินรับรอง มาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร ตามเกณฑ์ SAN กรมอนามัย ในปี 2567 อ าเภอนาหม่ืน มีการประเมินร้านอาหารจ านวน 11 ร้าน ซ่ึงอยู่ในช่วงพัฒนา/ปรับปรุงระบบประเมิน
รับรองผ่านระบบออนไลน์
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1.เพ่ือพัฒนาและ
ยกระดับหน่วยบริการ
ให้ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
 GREEN & CLEAN 
Hospital Challenge 
และระบบบริการอาชี
วอนามัยให้มี
ประสิทธิภาพและ
ต่อเน่ือง

1.ร้อยละ 50 ของหน่วยบริการ
สาธารณสุขในอ าเภอนาหม่ืน 
ได้รับการประเมินผ่านเกณฑ์
มาตรฐาน GREEN & CLEAN 
Hospital ระดับมาตรฐาน
2.ร้อยละ 50 ของหน่วยบริการ
สาธารณสุขในอ าเภอนาหม่ืน เข้า
ร่วมการประเมินมาตรฐานการ
จัดบริการอาชีวอนามัยและเวช
กรรมส่ิงแวดล้อม

1. แต่งต้ัง
คณะกรรมการประเมิน
ติดตามมาตรฐาน 
GREEN & CLEAN 
Hospital และการ
จัดบริการอาชีวอนามัย
และเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อม ในหน่วย
บริการ

สสอ. รพ. และรพ.
สต. ของอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 10 
คน

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. หน่วยบริการใน
อ าเภอนาหม่ืน
ประเมินมาตรฐานผ่าน
ระบบออนไลน์

รพ. และรพ.สต. 
ของอ าเภอนาหม่ืน
 จ านวน 2 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

3. ก ากับติดตามการ
ประเมินฯ และปรับปรุง
ในหัวข้อท่ีตกมาตรฐาน

รพ. และรพ.สต. 
ของอ าเภอนาหม่ืน
 จ านวน 2 แห่ง

งบประมาณของหน่วย
บริการ

                     -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

3.เพ่ือสนับสนุนการ
พัฒนาระบบบริการ
อนามัยส่ิงแวดล้อมตาม
มาตรฐาน EHA
และ Healthy City 
model

1.หน่วยองค์ปกครองส่วนท้องถ่ิน
ทุกแห่งในอ าเภอนาหม่ืน เข้าร่วม
การประเมินเกณฑ์มาตรฐาน EHA

1.ประชาสัมพันธ์ และ
สนับสนุนนองค์ความรู้
ทางวิชาการกับอปท.

อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืนประเมิน
มาตรฐานผ่านระบบ
ออนไลน์

อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน(บาท)กิจกรรม
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด

2.เพ่ือสร้าง
สภาพแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อ
การมีสุขภาพท่ีดีของ
บุคลากรและผู้รับบริการ

โครงการการพัฒนา
หน่วยบริการสุขภาพสู่
มาตรฐาน GREEN & 
CLEAN Hospital 
Challenge และการ
เสริมสร้างระบบบริการ
อนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA)
 และมาตรฐานเมือง
สุขภาพดี (Healthy City)
 และการขับเคล่ือนการ
จัดบริการเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น 
PM2.5  อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน ปีงบประมาณ
 2568

1

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4
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กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน(บาท)กิจกรรม
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด
ผู้รับ

ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

2.ต าบล 1 แห่ง ผ่านเกณฑ์การ
ประเมินเมืองสุขภาพดีระดับพ้ืนฐาน

1.ประชาสัมพันธ์ และ
สนับสนุนนองค์ความรู้
ทางวิชาการกับอปท.

อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืนประเมิน
มาตรฐานผ่านระบบ
ออนไลน์

อปท.ในอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

1.เพ่ือพัฒนาการ
จัดบริการเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น 
PM2.5 เกินมาตรฐาน 
ในช่วงฤดูฝุ่นและหมอก
ควัน ส าหรับกลุ่ม
เปราะบาง

1.หน่วยงานราชการมีห้องปลอด
ฝุ่นอย่างน้อย 1 ห้อง

1.ประชาสัมพันธ์ และ
สนับสนุนนองค์ความรู้
ทางวิชาการกับ
หน่วยงานราชการ

หน่วยงานราชการ
ในพ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

โครงการการพัฒนา
หน่วยบริการสุขภาพสู่
มาตรฐาน GREEN & 
CLEAN Hospital 
Challenge และการ
เสริมสร้างระบบบริการ
อนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA)
 และมาตรฐานเมือง
สุขภาพดี (Healthy City)
 และการขับเคล่ือนการ
จัดบริการเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น 
PM2.5  อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน ปีงบประมาณ
 2568

1
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กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน(บาท)กิจกรรม
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด
ผู้รับ

ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

2.ร้อยละ 80 ของชุมชนมีการ
เรียนรู้ห้องปลอดฝุ่นด้วยตนเอง

2.ประชาสัมพันธ์ และ
สนับสนุนนองค์ความรู้
ทางวิชาการกับชุมชน
เพ่ือเตรียมความพร้อม
ในฤดูฝุ่น PM2.5

ประชาชนใน
ชุมชน/หมู่บ้าน 
อ าเภอนาหม่ืน 48
 หมู่บ้าน

ไม่ใช้งบประมาณ                      -   1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

1. เพ่ือยกระดับการ
จัดการสุขาภิบาล
อาหารและ
อนามัยส่ิงแวดล้อมใน
สถานท่ีจ าหน่าย
อาหารเพ่ือให้
ประชาชนได้รับ
อาหารท่ี
สะอาด ปลอดภัย ถูก
สุขลักษณะ

1.ร้านอาหารในอ าเภอนาหม่ืน
ได้รับการตรวจประเมิน เพ่ิมข้ึน
ร้อยละ 20

1. ทบทวนค าส่ัง
แต่งต้ังคณะท างาน
ภาคีเครือข่ายอาหาร
ปลอดภัยระดับอ าเภอ
 และประชุมช้ีแจง
แนวทางการ
ด าเนินงาน ปี 2568

องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถ่ิน, จน
ท.สาธารณสุข, 
อสม. และ
ผู้ประกอบการ
ร้านอาหาร 
จ านวนท้ังส้ิน 50
 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 50
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
3,500 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 50 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ = 3,500 
บาท

             7,000.00 1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2.เพ่ือขับเคล่ือนการ
ด าเนินงานตามมาฐาน
สุขาภิบาลในอ าเภอนา
หม่ืนอย่างต่อเน่ือง

2. ร้านอาหารท่ีได้รับการ
ประเมินผ่านเกณฑ์ SAN ร้อยละ
 80

2. ออกตรวจประเมิน
สถานประกอบการ
ร้านอาหารตามเกณฑ์
 มาตรฐาน SAN

คณะท างานฯ 
จ านวน 10 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 10
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ*2 
คร้ัง  = 1,400 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 10 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ* 4 คร้ัง  = 
1,400 บาท

             2,800.00 1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

1 โครงการการพัฒนา
หน่วยบริการสุขภาพสู่
มาตรฐาน GREEN & 
CLEAN Hospital 
Challenge และการ
เสริมสร้างระบบบริการ
อนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA)
 และมาตรฐานเมือง
สุขภาพดี (Healthy City)
 และการขับเคล่ือนการ
จัดบริการเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น 
PM2.5  อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน ปีงบประมาณ
 2568

7,000

2,800
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน(บาท)กิจกรรม
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัด
ผู้รับ

ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

1 โครงการการพัฒนา
หน่วยบริการสุขภาพสู่
มาตรฐาน GREEN & 
CLEAN Hospital 
Challenge และการ
เสริมสร้างระบบบริการ
อนามัยส่ิงแวดล้อม (EHA)
 และมาตรฐานเมือง
สุขภาพดี (Healthy City)
 และการขับเคล่ือนการ
จัดบริการเวชกรรม
ส่ิงแวดล้อมกรณีฝุ่น 
PM2.5  อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน ปีงบประมาณ
 2568

ร้านอาหาร และ
ตลาดสดใน
อ าเภอนาหม่ืน

 - ค่าชุดตรวจสอบ SI 
Medium (อ.13) 
ส าหรับตรวจร้านจ านวน
 4 กล่องๆ ละ 1,500 
บาท เป็นเงิน 6,000 บาท

             6,000.00 1.นางนันทวรรณ  ธุปะละ
2. อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

15,800
แหล่งงบประมาณ 
1. งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 15,800 บาท                                                                                                                                            
2. งบสนับสนุนจากงบจาก งบประมาณจากส านักงานหลักประกันสุขภาพ (PPA)

รวมงบประมาณ (หน่ึงหม่ืนห้าพันแปดร้อยบาทถ้วน)

6,000
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 1  การแพทย์ปฐมภูมิ

สภาพปัญหา หรือ GAP   
1.ยังไม่ได้จัดต้ังและข้ึนทะเบียนหน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิโรงพยาบาลนาหม่ืน 
2.รูปแบบการจัดบริการสุขภาพปฐมภูมิยังไม่ชัดเจน ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย
3. การขับเคล่ือนศูนย์ประสานงาน อสม. ระดับอ าเภอ ยังไม่เป็นรูปธรรม

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 4  :  การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

เป้าหมายประเด็น :  1. ร้อยละ ของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพ ร้อยละ 87
2. เพ่ิมการเข้าถึงบริการใกล้บ้าน ลดแออัด ลดรอคอย ลดเวลาการเดินทาง และลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล
3. อสม. มีศักยภาพในการจัดบริการปฐมภูมิข้ันพ้ืนฐาน โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อยละ 65

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567 ได้ยกเลิกจัดต้ังและข้ึนทะเบียนหน่วยบริการปฐมภูมิโรงพยาบาลนาหม่ืนและเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ เน่ืองจากแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว ย้ายไป
ปฏิบัติงานท่ีอ่ืน แต่ได้จัดบริการสุขภาพปฐมภูมิ 9 ด้านตามแนวทางคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิจังหวัดน่าน
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.เพ่ือส่งเสริมให้
ประชาชนสามารถ
เข้าถึงบริการ 
สามารถจัดการ
สุขภาพตนเอง 
ครอบครัวและชุมชนได้

1.ทบทวนแผนพัฒนาระบบ
บริการปฐมภูมิระดับอ าเภอและ
เครือข่ายบริการปฐมภูมิ / 
บันทึกข้อมูล แก้ไข หน่วย
บริการรายไตรมาส

1. มีการจัดต้ังและข้ีน
ทะเบียนหน่วยบริการ
ปฐมภูมิโรงพยาบาล
นาหม่ืนและเครือข่าย
โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลนาทะนุง

4 ต าบลในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. พ.ญ.ปนัดดา กันทาเศษ

2. เพ่ือให้ประชาชนมี
แพทย์เวชศาสตร์ 
และหมอประประจ า
ครอบครัว

2.ประชุมคณะท างานปฐมภูมิ
ระดับอ าเภอ                      -
จัดท าแผนทบทวนข้อมูล
PCU/NPCU ระดับอ าเภอ        
 -จัดระบบการจัดบริการปฐมภูมิ
 9 ด้านใน PCU/NPCU 
-PCU/NPCU บันทึกในระบบ
ทรัพยากรสุขภาพหน่วยบริการ
ปฐมภูมิ โดยประเมินตามคู่มือ
เกณฑ์คุณภาพมาตรฐานบริการ
สุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ.2566

2. มีแผนการ
จัดบริการหน่วย
บริการปฐมภูมิ
โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลนาทะนุง

เจ้าหน้าท่ีจาก 6 
สถานบริการ 
จ านวน 15 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 15
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
1,050 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 15 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ = 1,050 
บาท

2,100 1. นันทวรรณ ธุปะละ
2. เสาวลักษณ์ ขันยม

3. เพ่ือพัฒนารูปแบบ
บริการสุขภาพปฐมภูมิ
 ด้วยเทคโนโลยีท่ี
ทันสมัย

 3.จัดท าแผนก าลังคนใน 
PCU/NPCU
-จัดหาแพทย์ทดแทนการโยกย้าย
-จัดหาพยาบาลวิชาชีพเป็นผู้
ประสานการจัดบริการกับ
แพทย์ประจ าทีม  
จัดหาแพทย์ทดแทนการโยกย้าย

3. มีแพทย์เวชศาสตร์
ครอบครัว1 คน และ
พยาบาลวิชาชีพเป็น
ผู้รับผิดชอบหลัก 1 คน

รพ.นาหม่ืน ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. นันทวรรณ ธุปะละ
2. เสาวลักษณ์ ขันยม

วัตถุประสงค์ กิจกรรม
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ล าดับ

1 โครงการพัฒนาระบบ
การแพทย์ปฐมภูมิ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

ตัวช้ีวัด รายละเอียดงบประมาณแผนงาน/โครงการ

2,100
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
วัตถุประสงค์ กิจกรรม

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ล าดับ ตัวช้ีวัด รายละเอียดงบประมาณแผนงาน/โครงการ

4.ติดตาม อสม. ส่งรายงาน ผ่าน
แอปพลิเคชัน Smart อสม.

4. อสม. มีศักยภาพ
ในการจัดบริการปฐม
ภูมิข้ันพ้ืนฐาน โดยใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อย
ละ 65

อสม.จ านวน 305
 คน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. รัฐศาสตร์ ขันยอด
2. จงลักษณ์ ง้ึมนันใจ

5. ติดตามการประเมินคุณภาพ
มาตรฐานหน่วยบริการปฐมภูมิ 
และขับเคล่ือนประเด็นมุ่งเน้น
ตามแนวทางการด าเนินงาน

หน่วยบริการ 
จ านวน 6 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. นันทวรรณ ธุปะละ
2. เสาวลักษณ์ ขันยม

6. จัดระบบก ากับ ติดตามการ
ด าเนินงานสุขภาพภาค
ประชาชน/ระบบก ากับ ติดตาม
ช่วยเหลือ อสม.ในพ้ืนท่ีผ่านครู ก
 อสม.

4. มีต าบลจัดการ
สุขภาพและโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพแบบ
บูรณาการ

อสม.จ านวน 305
 คน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. รัฐศาสตร์ ขันยอด
2. จงลักษณ์ ง้ึมนันใจ

7. ติดตามประเมินผลการ
ด าเนินงาน

สถานบริการทุก
แห่ง / ต าบล 4 
แห่ง และ 
โรงเรียนทุกแห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. นันทวรรณ ธุปะละ
2. เสาวลักษณ์ ขันยม

2,100รวมงบประมาณ (สองพันหน่ึงร้อยบาทถ้วน)

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 2,100 บาท

โครงการพัฒนาระบบ
การแพทย์ปฐมภูมิ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

4. เพ่ือให้อสม. มี
ศักยภาพในการ
จัดบริการปฐมภูมิข้ัน
พ้ืนฐาน โดยใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล

1



53

ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 2    การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.)

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. คณะกรรมการ พชอ. / คณะอนุกรรมการพชอ. และคณะกรรมการพชต. ส่วนใหญ่ยังไม่ทราบบทบาทของตัวเองท่ีชัดเจน ท าให้การขับเคล่ือน ไม่มีความต่อเน่ือง          
2. ประเด็นขับเคล่ือนยังขาดคณะท างานรายประเด็น เพ่ือให้เกิดการด าเนินงานร่วมกันท่ีชัดเจนของภาครัฐและประชาชนในรูปแบบท่ีมีผลลัพธ์ของ เครือข่าย + ภาคี + หุ้นส่วน
3. การขับเคล่ือนงานระดับอ าเภอ ต าบล ยังไม่ชัดเจน ขาดการบูรณาการ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 4  :  การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

เป้าหมายประเด็น
1. มีการก าหนดประเด็นขับเคล่ือนอย่างน้อย 2 ประเด็น
2.  มีคณะท างานรายประเด็น บูรณาการทรัพยากรทุกภาคส่วน ท่ีเป็นรูปธรรม
3.  คณะกรรมการพชอ. น าแผนพัฒนาระบบสุขภาพจังหวัดน่าน 10 ประเด็น เป็นแนวทางการขับเคล่ือน พชอ.
4.  มีการประเมินตนเองตามองค์ประกอบ UCCARE ผ่านโปรแกรม CL UCCARE

สถานการณ์
1. ปีงบประมาณ 2567 อ าเภอนาหม่ืน มีการขับเคล่ือนประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยมีการแต่งต้ังคณะกรรมการ พชอ .นาหม่ืน มีการแต่งต้ังคณะอนุกรรมการ พชอ. นาหม่ืน จ านวน 5 ประเด็น ได้แก่
 การจัดการขยะ / การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด / อาหารปลอดภัย / การดูแลกลุ่มเปราะบาง  และการป้องกันหมอกควันไฟป่า นอกจากน้ียังมีการแต่งต้ังคณะกรรมการ พชต. แต่ละต าบล เพ่ือ
ขับเคล่ือนการด าเนินงานในระดับต าบลของตนเอง
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้มี
คณะกรรมการพชอ.ท่ี
เป็นปัจจุบันท่ี
สอดคล้องกับประเด็น
ตามบริบท

1. ประชุมคณะอนุกรรมการ
และผู้ท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือสรุป
ประเด็นการขับเคล่ือนการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอตาม
ประเด็นท่ีก าหนด 5 ประเด็น

1. อ าเภอมีการ
ก าหนดประเด็น
ขับเคล่ือนอย่างน้อย 2
 ประเด็น

คณะกรรมการ 
และผู้เก่ียวข้อง 
จ านวน 35 คน

ไม่ใช้งบประมาณ             -   1นันทวรรณ ธุปะละ
2.เสาวลักษณ์ ขันยม

2. ประชุมสรุปผลการ
ด าเนินงานปีงบประมาณ 2567
 และทบทวนประเด็นการ
ขับเคล่ือนของคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิต 
ปีงบประมาณ 2568

2. มีคณะท างานราย
ประเด็น บูรณาการ
ทรัพยากรทุกภาค
ส่วนท่ีเป็นรูปธรรม

คณะกรรมการ 
และผู้เก่ียวข้อง 
จ านวน 35 คน

งบสนับสนุนการด าเนินงาน
 พชอ. จาก สสจ.น่าน

 - 1.นันทวรรณ ธุปะละ

3. ประชุมติดตามความก้าวหน้า
รายประเด็นตามไตรมาส 
จ านวน 2 คร้ัง

3. คณะกรรมการ
พชอ. น าแผนพัฒนา
ระบบสุขภาพจังหวัด
น่าน 10 ประเด็น 
เป็นแนวทางการ
ขับเคล่ือน พชอ.

คณะกรรมการ 
พชอ. และ
คณะท างานราย
ประเด็น จ านวน 
35 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 35 
คน*70 บาท* 1 ม้ือ * 2คร้ัง
  = 4,900 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 คน *35 
บาท* 2 ม้ือ * 2 คร้ัง = 
4,900 บาท

       9,800 1.นันทวรรณ ธุปะละ

4. ประชุมสรุปผลการด าเนินงาน
 1 คร้ัง

4. อ าเภอผ่านเกณฑ์
การประเมินการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตท่ี
มีคุณภาพ จากผลการ
ประเมินตนเองตาม
องค์ประกอบ 
UCCARE ผ่าน
โปรแกรม CL 
UCCARE

คณะกรรมการ 
และผู้เก่ียวข้อง 
จ านวน 35 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 35 
คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
2,450 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 คน*35 บาท*
 2 ม้ือ = 2,450 บาท

       4,900 1.นันทวรรณ ธุปะละ

14,700

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 2

ล าดับ แผนงาน/โครงการ
ไตรมาส 1

วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ รายละเอียดงบประมาณ

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 14,700 บาท

ไตรมาส 4
กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 3

1 โครงการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภอนาหม่ืน (พชอ.) 
จังหวัดน่าน ประจ าปี
งบประมาณ 2568

2. เพ่ือให้มีประเด็น
ส าคัญท่ีเก่ียวกับการ
พัฒนาคุณภาพชีวิต 
เพ่ือวางแผนพัฒนา
หรือแก้ไขปัญหา
อย่างน้อย 2 ประเด็น

รวมงบประมาณ (หน่ึงหม่ืนส่ีพันเจ็ดร้อยบาทถ้วน)

4,900

4,900

4,900

4,900
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

2. การขับเคล่ือนกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง(NCDs) ในกลุ่มเส่ียงยังไม่เป็นรูปธรรมท่ีชัดเจน
3. การขับเคล่ือนหมู่บ้านจัดการสุขภาพท่ีเหมาะสมกับประชาชนยังไม่ต่อเน่ือง
สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. อสม. มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเส่ียงต่อการป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (NCDs) ได้แก่ การด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีส่วนผสมของแอลกอฮอล์ ขาดการออกก าลังกาย ทานอาหารหวาน มัน เค็ม
2. การขับเคล่ือนกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพในชุมชนยังไม่ต่อเน่ือง เช่น กิจกรรม 3 อ. 2 ส. การป้องกันโรคติดต่อ

1. อาสาสมัครสาธรณสุขประจ าหมู่บ้าน(อสม.) ยังมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเส่ียงต่อการเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (NCDs) เพ่ิมมากข้ึน ได้แก่ การทานอาหารไม่ได้สัดส่วน ด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีส่วนผสมของ
แอลกอฮอล์ ขาดการออกก าลังกายท่ีสม่ าเสมอต่อเน่ือง

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 4  :  การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :
ประเด็นท่ี 3   การพัฒนาเครือข่ายก าลังคนด้านสุขภาพ และ อสม.
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้
คณะกรรมการชมรม 
อสม. อ าเภอนาหม่ืน 
ได้วางแผนและพัฒนา
ชมรม อสม.ระดับ
หมู่บ้าน ต าบล อ าเภอ
 ให้มีประสิทธิภาพ
มากย่ิงข้ึน

1. ประชุมคณะกรรมการ ชมรม
 อสม.อ าเภอ และ จนท.สา
ธารณสุขผู้รับผิดชอบงาน เพ่ือ
วางแผนและขับเคล่ือนการ
ด าเนินงาน และการติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงาน
สุขภาพภาคประชาชน อย่าง
น้อย 2 เดือน/คร้ัง

1. คณะกรรมการ อส
ม.ระดับอ าเภอเข้า
ร่วมประชุมในแต่ละ
คร้ัง ไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80 และชุมชนมี
นวัตกรรมสุขภาพ 
อย่างน้อย ต าบลละ 1
 ประเด็น

คณะกรรมการ
ชมรม อสม. และ
 จนท.สาธารณสุข
 ท้ัง 4 ต าบล 
จ านวน 25 คน

1. ค่าอาหารกลางวัน 
ม้ือละ 70 บาท x 25 คน
 x 4 คร้ัง  จ านวนเงิน 
7,000 บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อง
เคร่ืองด่ืม ม้ือละ 35 
บาทx 2 ม้ือ x 25 คน x
 4 คร้ัง จ านวนเงิน 
7,000 บาท

14,000 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.เสาวลักษณ์  ขันยม

2. เพ่ือพัฒนา
ศักยภาพอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.) ให้มี
ความรู้ และทักษะใน
การปฏิบัติงานมาก
ย่ิงข้ึน

2. การพัฒนาศูนย์ประสานงาน 
อสม.ระดับอ าเภอ ณ ส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอนาหม่ืน

2. ศูนย์ประสานงาน 
อสม.อ าเภอ สามารถ
ให้บริการด้านข้อมูล
ข่าวสาร, ฐานข้อมูลท่ี
จ าเป็นต่างๆ และ งาน
 ฌกส.อสม. ให้แก่ 
คณะกรรมการ และ
สมาชิก อสม.

ศูนย์ประสานงาน
 อสม.อ าเภอ 
จ านวน 1 แห่ง 
(ณ สสอ.นาหม่ืน)

บูรณาการร่วมแผนงาน
ศูนย์ข้อมูลอ าเภอนาหม่ืน
 (ณ สสอ.นาหม่ืน)

1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.เสาวลักษณ์  ขันยม
3. จนท.ผู้รับผิดชอบ
งานทุกสถานบริการ

1 การพัฒนางานสุขภาพ
ภาคประชาชน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัด
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

3,500 3,500 3,500 3,500
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัด

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

3.  จัดอบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือ
พัฒนาศักยภาพอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน(อส
ม.) ด้วยการประเมินความรู้, 
การแลกเปล่ียนเรียนรู้, การฝึก
ทักษะท่ีจ าเป็น (Smart อสม. 
และ Aplication ท่ีเก่ียวข้อง
ต่างๆ)

3.  อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.)ได้มี
ความรอบรู้ มี
ศักยภาพ และมีทักษะ
ในการด าเนินงาน
ส่งเสริมสุขภาพ และ
การป้องกันโรคตาม
บทบาทภารกิจ “อส
ม.หมอประจ าบ้าน 
คนท่ี 1”ได้อย่าง
ถูกต้องตามหลัก
วิชาการ อย่างน้อย 
ร้อยละ 80

อสม. ท้ัง 4 
ต าบล 48 
หมู่บ้าน รวม
ท้ังหมด 335 คน

เงินบ ารุงของแต่ละสถา
บริการ

1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.เสาวลักษณ์  ขันยม
3. จนท.ผู้รับผิดชอบ
งานทุกสถานบริการ

4. การคัดเลือก อสม.ดีเด่น
ระดับต าบล และอ าเภอ 
ประจ าปี 2569 ท้ัง 12 สาขา

4. อสม.ระดับต าบล 
ท่ีปฏิบัติงานต่อเน่ือง
อย่างน้อย 7 ปี ได้รับ
การคัดเลือก ให้เป็น 
อสม.ดีเด่นระดับ
อ าเภอ อย่างน้อย
สถานบริการละ 1 คน
 รวม 5 คน/สาขา

1.อสม.ดีเด่น ท้ัง 
4 สถานบริการ 
จ านวน 5 คน
2. คณะกรรมการ
 อสม.อ าเภอ 10
 คน
3. จนท.
ผู้รับผิดชอบงาน 
อสม. 5 คน

1. ค่าอาหารกลางวัน 
ม้ือละ 70 บาท x 20 คน
 x 1 คร้ัง  จ านวนเงิน 
1,400 บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อง
เคร่ืองด่ืม ม้ือละ 35 
บาทx 2 ม้ือ x 20 คน x
 1 คร้ัง จ านวนเงิน 
1,400 บาท

2,800 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.เสาวลักษณ์  ขันยม
3. จนท.ผู้รับผิดชอบ
งานทุกสถานบริการ

1 การพัฒนางานสุขภาพ
ภาคประชาชน อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

3. เพ่ือให้ อสม. 
สามารถเป็น อสม.
ดีเด่น ได้

30,000บาท

2,800บาท

30,000บาท

2,800บาท

2,800
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัด

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

2 พัฒนาศักยภาพ อสม.
ต าบลบ่อแก้วในการ
จัดบริการปฐมภูมิข้ัน
พ้ืนฐานโดยใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล

 เพ่ือให้อสม.ต าบลบ่อ
แก้วมีการใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล 
แอปพลิเคชัน Smart
 อสม.ในการ
จัดบริการปฐมภูมิข้ัน
พ้ืนฐาน

1. อบรมเชิงปฎิบัติการการใช้
แอปพลิเคชัน Smart อสม. 1 วัน
2.อสม.ให้บริการปฐมภูมิข้ัน
พ้ืนฐานผ่านแอปพลิเคชัน 
Smart อสม.ในทุกกิจกรรม
3.ประเมินผลการลงข้อมูล 
แอปพิเคชัน SMART อสม. และ
คืนข้อมูลการด าเนินงานในการ
ประชุมอสม.ประจ าเดือน

อสม.มีศักยภาพใน
การจัดบริการด้าน
ปฐมภูมิข้ันพ้ืนฐานโดย
ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
ร้อยละ 65

อสม.ต าบลบ่อ
แก้ว จ านวน 107
 คน

1. ค่าอาหารกลางวัน 
ม้ือละ 70 บาท x 107 
คน  จ านวนเงิน 7,490 
 บาท
2. ค่าอาหารว่างพร้อม
เคร่ืองด่ืม ม้ือละ 35 
บาทx 2 ม้ือ x 107 คน 
 จ านวนเงิน 7,490 บาท
 3. ค่าตอบแทนวิทยากร
ช่ัวโมงละ 300 บาท 
จ านวน 6 ช่ัวโมง = 
300x6 จ านวนเงิน 
1,800 บาท

16,780 เสาวลักษณ์ ขันยม

33,580รวมงบประมาณ (สามหม่ืนสามพันห้าร้อยแปดสิบบาทถ้วน)

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน33,580 บาท

16,780 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 1  : STROKE
เป้าหมายประเด็น  : อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke I60-I69)

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

: อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง น้อยกว่าร้อยละ 7

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :
 สถานการณ์โรคหลอดเลือดสมองโรงพยาบาลนาหม่ืนมีจ านวนเพ่ิมสูงข้ึน มีอัตราการตายและความพิการเพ่ิมมากข้ึน เน่ืองด้วยมีเวลาเป็นปัจจัยส าคัญในการรักษาภาวะฉุกเฉินภายในเวลา 4 ช่ัวโมง 30 นาที 
นับต้ังแต่เร่ิมมีอาการถึงได้รับยาละลายล่ิมเลือด ซ่ึงโรงพยาบาลนาหม่ืนมีข้อจ ากัดในด้านเคร่ืองมือ และบุคลากรทางการแพทย์ไม่สามารถให้ยาละลายล่ิมเลือดได้   ในปี 2560 ได้มีการพัฒนาระบบการเข้าถึง
การรับบริการของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองเน้นระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน ในปี 2561 พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองตามบริบทของรพ.นาหม่ืนข้ึน เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่าง
รวดเร็ว ถูกต้อง มีประสิทธิภาพ ปี 2562 พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองโดยความร่วมมือเครือข่ายอ าเภอนาหม่ืน      ในปี 2563 มีจ านวนผู้ป่วย เสียชีวิต 3 ราย ในปี 2564 มีจ านวนผู้ป่วย 
เสียชีวิต 4 ราย  ในปี 2565 มีจ านวนผู้ป่วย เสียชีวิต 3 ราย ในปี 2566 มีจ านวนผู้ป่วย เสียชีวิต 3 ราย  ในปี 2567 โรงพยาบาลนาหม่ืนไม่มีผู้ป่วยเสียชีวิตด้วยโรคหลอดเลือดสมอง แต่จ านวนของผู้ป่วยยัง
เพ่ิมมากข้ึน จึงต้องมีการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง เพ่ือลดอัตราการตาย ลดความพิการและภาวะแทรกซ้อนจ านวนการเกิดของโรคต่อเน่ืองต่อไป

สภาพปัญหา หรือ GAP   จ านวนผู้ป่วยเพ่ิมมากข้ึนทุกปี และความรุนแรงของโรคท าให้ตายและพิการสูง
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.เพ่ือลดอัตราการตายด้วย
โรคหลอดเลือดสมองใน
โรงพยาบาลนาหม่ืน<ร้อย
ละ7

1.ร้อยละ80 มีการคัด
กรองAF

1.ประชุมซ้ีแจงทีมงาน ER, 
OPD, NCD ในการคัดกรองAF

1.ทีมงาน ER, OPD, 
NCD จ านวน 20 คน

ไม่ใช้งบประมาณ ปาริชาติ  จักธร
น.ส.กิตติยา กิตติพิบูล
ศักด์ิ

2.เพ่ือพัฒนาระบบการดูแล
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง
ในโรงพยาบาลและพัฒนา
ศักยภาพเจ้าหน้าท่ีในการ
ประเมิน ดูแลรักษาและการ
ส่งต่อผู้ป่วยโรคหลอดเลือด
สมอง ให้ได้มาตรฐาน

1.ร้อยละ50 Stroke 
Fast Track refer 
ภายใน 30 นาที

2.ประชุมทบทวนแนวทางใน
การดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือด
สมองในระบบ In Hospital 3 
เดือน/ คร้ัง  (conference 
case)

1.ทีมงาน ER, OPD, 
NCD จ านวน 20 คน

ไม่ใช้งบประมาณ นางปาริชาติ  จักธร 
กิตติยา กิตติพิบูลศักด์ิ

1.จัดประชุมทบทวน/คืน
ข้อมูลการดูแลผู้ป่วยระบบ 
Pre Hospitalและการ
ประชาสัมพันธ์ในการใช้บริการ
 1669 ร่วมกับบริการ
เครือข่ายทางการแพทย์
อ าเภอนาหม่ืน 1 คร้ัง /ปี
(บูรณาการร่วมกับ EMS)

1.เจ้าหน้าท่ีกู้ชีพกู้ภัย
เครือข่ายอ าเภอนา
หม่ืน 4 แห่งๆ 5 คน 
จ านวน 20 คน   
2.เจ้าหน้าท่ีตึก ER 
และผู้เก่ียวข้อง 20คน

    1. ค่าอาหารว่าง 1 
ม้ือๆ ละ 35 บาท 
จ านวน 40 คน เป็นเงิน 
2,000 บาท
รวมเป็นเงิน 4,800 บาท 

4,800 ปาริชาติ  จักธร 
กิตติยา กิตติพิบูลศักด์ิ

2.4.สรุปประเมินผลการ
ด าเนินงาน

2.เจ้าหน้าท่ี
โรงพยาบาลและ
ผู้เก่ียวข้อง 20 คน

ไม่ใช้งบประมาณ ปาริชาติ  จักธร 
กิตติยา กิตติพิบูลศักด์ิ

4,800

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน  จ านวน 4,800 บาท

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัดโครงการ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี
เป้าหมาย

รวมงบประมาณ (ส่ีพันแปดร้อยบาทถ้วน)

1 การพัฒนาระบบ
การดูแลผู้ป่วยโรค
หลอดเลือดสมอง
รพ.นาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

3.เพ่ือลดอัตราการตายด้วย
โรคหลอดเลือดสมองใน
โรงพยาบาลนาหม่ืน<ร้อย
ละ7

1.ร้อยละ60 Stroke 
มาด้วยระบบEMS

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

4,800
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 2  การพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ า

1. สถานการณ์โรคไข้เลือดออก พ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน  พบการรายงานผู้ป่วยจ านวน 13 ราย อัตราป่วย 93.53 ต่อแสนประชากร ไม่พบรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต
2. สถานการณ์โรคฉ่ีหนู พ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน พบการรายงานผู้ป่วยจ านวน 2 ราย อัตราป่วย 14.39 ต่อแสนประชากร ไม่พบการรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต
3. สถานการณ์โรควัณโรค พ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน พบการรายงานผู้ป่วยจ านวน 2 ราย อัตราป่วย 14.39 ต่อแสนประชากร ไม่พบการรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต
สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. การควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออกตามมาตรการ 3-3-1 ในพ้ืนท่ีเกิดโรค การส ารวจแหล่งเพาะพันธ์ุลูกน้ ายุงลาย ในระยะ Day 3 และ 7 ค่า HI และ CI ยังไม่เป็นศูนย์
2. การควบคุมและป้องกันโรคฉ่ีหนู ไม่สามารถทราบแหล่งก าเนิดของการเกิดโรคได้
3. การควบคุมและป้องกันโรควัณโรคมีการคัดกรองโรคปีละ 1 คร้ัง ไม่ได้ท าการคัดกรองซ้ าในรายท่ีสงสัย หรือมีอาการเข้าได้กับโรควัณโรค

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5 : การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 : ข้อมูล ระหว่างวันท่ี 1 มกราคม 2567 - 25 พฤศจิกายน 2567
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย  (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือป้องกันการ
ระบาดของโรคติดต่อ
ในพ้ืนท่ี ในระยะก่อน
เกิดโรค ขณะเกิดโรค 
และหลังการเกิดโรค

1. ประชุมคณะกรรมการ 
เครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน และองค์กรท่ี
เก่ียวข้อง เพ่ือปรับปรุง และ
แต่งต้ังคณะท างานทีมป้องกัน
ควบคุมโรค (ทีม EOC, ทีม 
SRRT, ทีม SAT, ทีม JIT)

1. มีคณะกรรมการ 
ทีมควบคุมโรคครบ
ตามเกณฑ์ (EOC, 
SRRT,SAT,JIT)

คณะกรรมการ
เครือข่ายพัฒนา
สุขภาพอ าเภอ
นาหม่ืน/อปท/
แกนน าชุมชน/
อสม. ท้ัง 4 
ต าบล จ านวน 20
 คน

ไม่ใช้งบประมาณ 0 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. ประชุมคณะกรรมการทีม
ควบคุมโรคติดต่อระดับอ าเภอ 
ต าบล จ านวน 1 คร้ัง

2. แต่ละต าบลมีทีม
ควบคุมโรคติดต่อ 
แห่งละ 1 ทีม รวม 4 
ทีม

อ าเภอนาหม่ืน 
ท้ัง 4 ต าบล

ไม่ใช้งบประมาณ 0 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

3.  จัดอบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือ
พัฒนาศักยภาพอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน(อส
ม.) ในการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อในพ้ืนท่ี

3. ทีม อสม. ร่วม
ด าเนินการป้องกัน 
ควบคุมโรค และการ
สอบสวนโรคในพ้ืนท่ี

อสม. ท้ัง 4 
ต าบล 48 
หมู่บ้าน รวม
ท้ังหมด 355 คน

เงินบ ารุงของแต่ละ
สถานบริการ ท้ัง 6 แห่ง

- 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

4. การรายงานสถานการณ์โรค
ท่ีส าคัญให้กับทางแกนน าชุมชน
 หมู่บ้าน วัด โรงเรียน ศูนย์
ราชการท่ีเก่ียวข้อง ได้รับทราบ
สถานการณ์ และร่วมป้องกัน
ควบคุมโรค

แจ้งสถานการณ์ของ
โรคอย่างน้อยเดือนละ
 1 คร้ัง (การประชุม
หัวหน้าส่วนราชการ/
ก านัน/ผู้ใหญ่บ้าน) ณ
 หอประชุมอ าเภอ

อ าเภอนาหม่ืน 
ท้ัง 4 ต าบล

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.รัฐศาสตร์  ขันยอด
2.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

0
แหล่งงบประมาณ   ไม่ใช้งบประมาณ

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

ไตรมาสท่ี 4

1 การป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อท่ีเป็นปัญหา
ส าคัญในพ้ืนท่ี อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2. เพ่ือควบคุมการ
ระบาดของโรคในพ้ืนท่ี
 ไม่ให้เกินค่ามัธยฐาน
 ย้อนหลัง 5 ปี

ล าดับ
ไตรมาสท่ี 2

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัด รายละเอียดงบประมาณ การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 3
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ประเด็นท่ี 3  : วัณโรค

1. เป้าหมายการค้นหาวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ า(155/แสนประชากร) อ าเภอนาหม่ืนค้นหาได้ 5 คน(ร้อยละ 22.7) เป้าหมายร้อยละ 85
2. ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ าเสียชีวิต 1 คนคิดเป็นร้อยละ 20 เป้าหมาย น้อยกว่าร้อนฃยละ 10
สภาพปัญหา หรือ GAP   
การคัดกรองเชิงรุกครอบคลุม แต่พบผู้ป่วยท่ีมา walk in มากกว่า และพบ กลุ่มเส่ียงสูง (High Risk) มีอัตราการเสียชีวิตสูง ได้แก่ กลุ่มผู้สูงอายุ ท่ีมีโรคร่วมDM/COPD/CKD ร่วมกับมีBMI<18.5


แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :

เป้าหมายประเด็น : อัตราความส าเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่
- อัตราความส าเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่
- อัตราความครอบคลุมการข้ึนทะเบียนผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ า
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จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ รายละเอียดงบประมาณล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัดโครงการ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

1.1 CXR ในโรงพยาบาล
ส าหรับกลุ่มผู้ป่วยเร้ือรัง
(DM/COPD/CKD/B24/กลุ่ม
ติดสุราในคลินิกบ าบัด)           
1.2 CXRเชิงรุกในชุมชน
ส าหรับกลุ่มประชากรท่ีเข้าถึง
ยากโดยเคร่ืองHandheld 
mobile x-ray(ของเขต) และ
ท าจดหมายแจ้งเข้าคัดกรอง
CXRในโรงพยาบาลกรณีเดิน
ทางเข้ารับบริการได้ 1.3 
ประสานอปท.ใช้รถกู้ภัยน าส่ง
กลุ่มเส่ียงคัดกรอง CXRท่ีรพ.
ในกรณีท่ีไม่สามารถมารับ
บริการเองได้  1.4 การใช้AIใน
การอ่านฟิล์ม

1 ควบคุมป้องกันและ
ดูแลรักษาวัณโรค
อ าเภอนาหม่ืน
ปีงบประมาณ 2568

1.เพ่ือเร่งรัดค้นหา
ผู้ป่วยในกลุ่มเส่ียง

1.ความครอบคลุมการเข้าถึง
การคัดกรองโดยCXR ร้อยละ 90
  
2.ผลงานการค้นหาผู้ป่วยวัณโรค
รายใหม่และกลับเป็นซ้ า ร้อยละ
 85

1.กลุ่มผู้ป่วย
เร้ือรัง 1,298 คน 
    
2.กลุ่มเชิงรุกใน
ชุมชน 358 คน

ไม่ใช้งบประมาณ

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

ผู้รับ
ผิดชอบงานวัณโรค
รพ.แม่ข่ายและรพ
สต. สสช.ทุกแห่ง
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0รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

1.ประเมินRisk scoreกลุ่ม
ผู้ป่วยท่ีข้ึนทะเบียนทุกราย   
2. มีแนวทางการดูแลรักษา
ผู้ป่วยกลุ่มเส่ียงสูง/เส่ียงปาน
กลางตามCPGเขตสุขภาพท่ี 1 
(consultอายุรแพทย์/การ
admit/ติดตามLFT/การดูแล
โภชนาการ/ติดตามเย่ียมบ้าน
โดยจนท.สาธารณสุข)   
3. ประสานการดูแลด้านสังคม
ร่วมกับสังคมสงเคราะห์/
อปท./พมจ.     4. พัฒนา
ระบบการส่งต่อและการเย่ียม
บ้านผู้ป่วยระหว่างรพ./รพ
สต./อสม./ชุมชน 5. ติดตาม
ผู้ป่วยท่ีโอนออก(TO)ทุกราย 
6.แต่งต้ังคณะกรรมการระดับ
อ าเภอผู้ป่วยวัณโรคแบบสห
วิชาชีพ

1.ผู้ป่วยท่ีข้ึน
ทะเบียนทุกราย

1 ควบคุมป้องกันและ
ดูแลรักษาวัณโรค
อ าเภอนาหม่ืน
ปีงบประมาณ 2568

2.เพ่ือลดอัตราตาย
ของผู้ป่วยวัณโรค

1.เพ่ือลดอัตราตายของผู้ป่วยวัณ
โรค น้อยกว่าร้อยละ 10     
 2. เพ่ือให้อัตราการขาดยาวัณ
โรคเท่ากับ0

ไม่ใช้งบประมาณ ผู้รับผิดชอบงานวัณ
โรครพ.แม่ข่ายและ
รพสต. สสช.ทุกแห่ง
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ประเด็นท่ี 4  : คัดกรอง ป้องกันและควบคุมไวรัสตับอักเสบบีและซี

ผลงานคัดกรองจ านวนประชากรเกิดก่อนพ.ศ.2535 จ านวน 7,190 คน ผลงานคัดกรอง 2ล267 คนคิดเป็นร้อยละ 1003.1
สภาพปัญหา หรือ GAP   

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5   :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :

เป็นกิจกรรมท่ีด าเนินการต่อเน่ือง วัตถุประสงค์ให้กลุ่มเป้าหมายได้รับการตรวจคัดกรอง 1 คร้ังตลอดชีวิต ความครอบคลุมอย่างน้อยร้อยละ 90 ในปีพ.ศ.2573
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1. แต่งต้ังคณะท างาน/ผู้ 
ประสานงาน ในระดับอ าเภอ

ประชากรท่ีเกิด
ก่อนปี2535 
จ านวน 1,000 คน

ค่าน้ ายาตรวจ HBsAgละ 
Anti HCV คนละ 30 บาท
 จ านวน 1,000 คน จ านวน
เงิน 30,000 บาท(งบ
เวชภัณฑ์ไม่ใช่ยาของ
โรงพยาบาลนาหม่ืน)

30,000

2.หน่วยบริการ(โรงพยาบาล/ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล) จัดท าทะเบียนกลุ่ม
เส่ียงเป้าหมาย (ประชากรท่ี
เกิดก่อน ปี พ.ศ.2535)

3. ด าเนินการคัดกรองใน 
กลุ่มเป้าหมายโดยชุดตรวจคัด
กรอง

4. กลุ่มท่ีพบผลการตรวจคัด
กรอง เป็นบวก ให้น าผู้ป่วย
เข้าสู่ระบบการ รักษาตาม
แนวทาง รพท.น่าน

5. หน่วยบริการทุกแห่ง
ด าเนินการ บันทึกข้อมูลผ่าน
โปรแกรม KTB เพ่ือรับ
ค่าชดเชยภาระงานจาก 
ส านักงานหลักประกันสุขภาพ
 แห่งชาติ

30,000

ผู้รับ
ผิดชอบงาน

ควบคุมโรครพ.
แม่ข่ายและรพ

สต. สสช.ทุกแห่ง

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน  จ านวน 30,000 บาท

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ

รวมงบประมาณ(สามหม่ืนบาทถ้วน)

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

1 การคัดกรอง ป้องกัน
และควบคุมไวรัสตับ
อักเสบบีและซี

1.เพ่ือเร่งรัดค้นหา
ผู้ป่วยในกลุ่มเส่ียง

ประชากรท่ีเกิดก่อนปีพ.ศ.2535(
เป้าหมาย1ล้านคนท่ัวประเทศ)
ได้รับการคัดกรองไวรัสตับ
อักเสบบีและไวรัสตับอักเสบซี 
ร้อยละ 90

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัดโครงการ กิจกรรม

30,000
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ประเด็นท่ี 5 การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

สภาพปัญหา หรือ GAP     
 1. บุคลากรการแพทย์แผนไทย สหวิชาชีพ ขาดความรู้ด้านการใช้ประโยชน์ การแปรรูป และการตลาด เก่ียวกับการแพทย์แผนไทย
2. ประชาชนขาดความรู้และเข้าใจในการใช้สมุนไพรท่ีถูกต้อง  
3. ขาดการประชาสัมพันธ์ ด้านการรับรู้ คุณค่า ประโยชน์ การน าไปใช้ และส่งเสริมการปลูกสมุนไพรแก่ประชาชน      
4. ฐานข้อมูลผลิตภัณฑ์จากสมุนไพร และการจัดบริการโดยใช้สมุนไพร ยังไม่ครอบคลุม

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567

แผนงานท่ี 5  :   การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

เป้าหมายประเด็น :  - ร้อยละของประชาชนท่ีมารับบริการในระดับปฐมภูมิได้รับการรักษาด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
- ร้อยละของผู้ป่วยท่ีได้รับการวินิจฉัยโรค Common Diseases Symptoms มีการส่ังจ่ายยาสมุนไพร

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567      
 ปีงบประมาณ 2566 อ าเภอนาหม่ืน มีสถานบริการ ท่ีให้บริการแพทย์แผนไทย จ านวน 1 แห่ง จากสถานบริการท้ังหมด 6 แห่ง สถานบริการมีการจ่ายยาสมุนไพรทุกสิทธ์ จ านวน 5,202 คร้ัง 5,406 
รายการ มีผู้ป่วยนอกมารับบริการแพทย์แผนไทย คิดเป็นร้อยละ 33.52
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1.เพ่ือให้ประชาชนหัน
มาใช้สมุนไพรในการ
ดูแลสุขภาพตนเอง
และครอบครัวและเข้า
รับการรักษาด้วย
แพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก

1.อบรมให้ความรู้เร่ืองสมุนไพรท่ี
ใช้อบสมุนไพร และสมุนไพรพอก
เข่า

 1.ประชาชนท่ีมารับ
บริการในระดับปฐม
ภูมิได้รับการรักษา
ด้วยการแพทย์แผน
ไทยและการแพทย์
ทางเลือก ร้อยละ60

องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถ่ิน
เจ้าหน้าท่ีสาธาณ
สุขและอสม. รวม
 30 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 30 
คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
2,100 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 30 คน*35 บาท*
 1 ม้ือ = 1,050 บาท
 - ค่าวัสดุสมุนไพร 500 
บาท

3,650 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

2. เพือ่ให้เกิดต้นแบบ
เพ่ิมการรับรู้ คุณค่า 
ประโยชน์ น าไปใช้ 
และส่งเสริมการปลูก
สมุนไพรและการใช้ยา
สมุนไพรในการรักษา
โรค

2.สาธิตการอบสมุนไพรโดยการ
อบแบบกระโจม

2.ผู้ป่วยท่ีได้รับการ
วินิจฉัยโรค Common
 Diseases 
Symptoms มีการส่ัง
จ่ายยาสมุนไพร ร้อย
ละ 60

ผู้มารับบริการใน
รพ.นาหม่ืน / 
กิจกรรมออก
หน่วยต่างๆ

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

3. เพ่ือให้มีพ้ืนท่ี
ต้นแบบพัฒนา
ผลิตภัณฑ์และบรรจุ
ภัณฑ์สมุนไพร ให้มี
คุณภาพ มาตรฐาน

3.สาธิตการพอกเข่า ผู้มารับบริการใน
รพ.นาหม่ืน / 
กิจกรรมออก
หน่วยต่างๆ

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

4. เพ่ือให้มีพ้ืนท่ี
ต้นแบบส่งเสริมสถาน
ประกอบการด้าน
สุขภาพ 5 ประเภท

4. ประสานความร่วมมือ กับภาคี
เครือข่าย ผลักดัน พ้ืนท่ีต้นแบบ
เพ่ิมการรับรู้ คุณค่า ประโยชน์ 
น าไปใช้ และส่งเสริมการปลูก
สมุนไพรแก่ประชาชน อย่างน้อย
 1 ชุมชน

ชุมชน 48 ชุมชน ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
 2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1ตัวช้ีวัด ไตรมาส 2 ไตรมาส 4กิจกรรมล าดับ วัตถุประสงค์

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ
จ านวนเงิน

(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 3แผนงาน/โครงการ

1 โครงการสมุนไพรเพ่ือ
การดูแลตนเองและ
ส่งเสริมเศรษฐกิจ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

3,650



70

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1ตัวช้ีวัด ไตรมาส 2 ไตรมาส 4กิจกรรมล าดับ วัตถุประสงค์

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ
จ านวนเงิน

(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 3แผนงาน/โครงการ

5. ประสานความร่วมมือ กับภาคี
เครือข่าย ผลักดัน ให้มีศูนย์การ
เรียนรู้ การเพาะปลูกพืช
สมุนไพรครบวงจร ในพ้ืนท่ีอ าเภอ

ศูนย์การรียนรู้ 
จ านวน 1 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

6. สถานบริการทุกแห่ง ร่วมกับ
เครือข่าย ส่งเสริมการปลูก การ
ใช้สมุนไพร ในการดูแลตนเอง
เบ้ืองต้น แก่ประชาชนท่ัวไปทุก
ครัวเรือน

ทุกครัวเรือนใน
พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
 2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

7. รพ.แม่ข่าย สนับสนุน และ
ส่งเสริมการใช้สมุนไพรเพือ่
สุขภาพ ลดเส่ียง ลดโรคในกลุ่ม
โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง ในสถาน
บริการทุกแห่ง

สถานบริการทุก
แห่ง จ านวน 6 
แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

8. ประชุม ร่วมกับภาคีเครือข่าย
 ผลักดัน สนับสนุน ยกระดับ
พ้ืนท่ีในอ าเภอนาหม่ืน ให้เกิด
แหล่งท่องเท่ียวเชิงสุขภาพภูมิ
ปัญญาไทย และสมุนไพร เพ่ือ
หนุนเสริมรายได้ชุมชน / พ้ืนท่ี
ต้นแบบพัฒนาผลิตภัณฑ์และ
บรรจุภัณฑ์สมุนไพร ให้มี
คุณภาพ มาตรฐาน / พ้ืนท่ี
ต้นแบบส่งเสริมสถาน
ประกอบการด้านสุขภาพ 5 
ประเภท

หน่วยงาน
สาธารณสุขและ
ภาคีเครือข่าย 
จ านวน 30 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 30 
คน*70 บาท* 2 ม้ือ = 
2,100 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 30 คน*35 บาท*
 2 ม้ือ = 2,100 บาท -ค่า
วัสดุสมุนไพร 5,400

9,600 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น
2..อรรถพงษ์ เอ่ียมมา 
3. นันทวรรณ ธุปะละ

1 โครงการสมุนไพรเพ่ือ
การดูแลตนเองและ
ส่งเสริมเศรษฐกิจ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

5. เพ่ือให้เกิดศูนย์การ
เรียนรู้ การเพาะปลูก
สมุนไพร ครบวงจร

9,600
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ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1ตัวช้ีวัด ไตรมาส 2 ไตรมาส 4กิจกรรมล าดับ วัตถุประสงค์

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รายละเอียดงบประมาณ
จ านวนเงิน

(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 3แผนงาน/โครงการ

1 โครงการสมุนไพรเพ่ือ
การดูแลตนเองและ
ส่งเสริมเศรษฐกิจ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

9. ร่วมกับภาคีเครือข่าย 
ติดตามการด าเนินงาน แหล่ง
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพภูมิปัญญา
ไทย และสมุนไพร เพ่ือหนุน
เสริมรายได้ชุมชน / พ้ืนท่ี
ต้นแบบพัฒนาผลิตภัณฑ์และ
บรรจุภัณฑ์สมุนไพร ให้มี
คุณภาพ มาตรฐาน / พ้ืนท่ี
ต้นแบบส่งเสริมสถาน
ประกอบการด้านสุขภาพ 5 
ประเภท ในพ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน

ผู้มารับบริการใน
รพ.นาหม่ืน / 
กิจกรรมออก
หน่วยต่างๆ

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.อนุสรณ์ อยู่เย็น 
2.วรพจน์ บุญเจริญ 
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา
4. นันทวรรณ ธุปะละ

13,250
แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน  จ านวน 13,250 บาท

รวมงบประมาณ (หน่ึงหม่ืนสามพันสองร้อยห้าสิบบาทถ้วน)
1.ค่าอาหารกลางวันผู้ 50,00050,000 บาท
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ประเด็นท่ี 6 การใช้ยาอย่างสมเหตุผล

สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. การด าเนินงานการใช้ยาอย่างสมเหตุผล ขาดการกระตุ้นและทบทวนแนวทางการด าเนินงานของบุคลากรในบางงาน ตลอดจนการด าเนินงานยังขาดความต่อเน่ืองและครอบคลุม 
เครือข่ายขาดทักษะและองค์ความรู้ในการด าเนินงานอย่างมีประสิทธิภาพ
2.การด าเนินงานให้ความรู้ร

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5  :   การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

เป้าหมายประเด็น : 1. มีการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในโรงพยาบาลและชุมชน
สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :
1. RDU hospital สามารถด าเนินการผ่านตัวช้ีวัด RDU ข้ันท่ี 3 แต่อย่างไรก็ตามในบางตัวช้ีวัดมีแนวโน้มการใช้ยาท่ีไม่สอดคล้องกับหลักวิชาการท่ีเพ่ิมสูงข้ึน
2. RDU community ด าเนินการเชิงรุกครอบคลุมพ้ืนท่ีอ าเภอนาหม่ืน ผ่านเกณฑ์ต
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1. เพ่ือให้ผู้ป่วยมี
ความปลอดภัยในการ
ใช้ยา

1. ประชุมพัฒนาระบบการ
ส่งเสริมกระบวนการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผล ตามโครงการ RDU 
ใน รพ.
2. วิเคราะห์ GAP ปี 2567 
และน าสู่การพัฒนาเพ่ือให้ดีย่ิงข้ึน

1. โรงพยาบาลผ่าน
การประเมินตาม
ตัวช้ีวัดโครงการ RDU
 100% (ข้ันท่ี 3)

แพทย์ เภสัชกร 
พยาบาลวิชาชีพ 
รพ.นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.ธนัญญา บุญอิน
2.จรุพร อินเสียน
3.วนิดา นรินทร์

1.เพ่ือสร้างความ
ปลอดภัยจากการใช้
ผลิตภัณฑ์สุชภาพใน
ชุมชน

1. พัฒนาศักยภาพ อสม. ใน
การตรวจให้ค าแนะน าiร้านช า
2.ตรวจมาตรฐานร้านช าใน
ชุมชนอ าเภอสองแคว

1. ร้านช าในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน ร้อยละ
 50 ของแต่ละต าบล

ร้านช าในอ าเภอ
นาหม่ืน อสม.

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.จรุพร อินเสียน
2.อรรถพงษ์ เอียมมา
3.ธนัญญา บุญอิน

0
แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัด
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 

1 โครงการส่งเสริมการใช้
ยาอย่างสมเหตุผล 
(RDU) c]tพัฒนาระบบ
การใช้ยาอย่างสม
เหตุผลในชุมชน 
(Rational Drug Use 
Community : RDU 
Community)

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

จ านวนเงิน
(บาท) ไตรมาส 1 ไตรมาส 2รายละเอียดงบประมาณ

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย ไตรมาส 4ไตรมาส 3

ผู้รับ
ผิดชอบ

1.ค่าอาหารกลางวันผู้ 50,00050,000 บาท
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ประเด็นท่ี 7  พัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวช

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. การส่ือสาร10 สัญญาณเตือนอันตรายต่อการท าร้ายตนเองและผู้อ่ืน คนใกล้ชิดทราบ แต่ตอบสนองโดยการห้ามไม่ให้ท า หรือติเตียน ไม่สนใจ ขาดสัมพันธภาพท่ีดี ไม่มีการส่งต่อกับบุคลากรสาธารณสุข 
บางส่วนไม่ทราบสัญญานเตือน 
2. ความสามารถในการจัดการปัญหาของผู้ป่วย ความเข้มแข็งทางใจมีน้อย รู้สึกเป็นภาระกับลูกหลาน 
3. ผู้ป่วยโรคเร้ือรัง (คลิกโรคเร้ือรัง ; NCD) การคัดกรองกลุ่มเส่ียงท่ีมีความคิดฆ่าตัวตาย (2 Q plus) ยังไม่ครอบคลุม และไม่ได้มองหาความเส่ียงด้านอ่ืนการคัดกรองใช้ระยะเวลาประเมินห่างเกินไป ดักจับ
ไม่ได้
4. ระบบการดูแล รักษาติดตาม : ผู้ป่วยรับการรักษาไม่ต่อ เน่ือง ขาดนัด ขาดยา   
5. กลุ่มฆ่าตัวตายส าเร็จส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอายุ และวัยท างาน
6. ปัจจัยเส่ียง ได้แก่ โรคทางกาย เร้ือรัง   โรคทางจิตเวช  ประวัติท าร้ายตัวเอง  ปัจจัยกระตุ้น ได้แก่ สัมพันธภาพระหว่างบุคคล และปัญหาเศรษฐกิจ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

เป้าหมายประเด็น 1. ลดอัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จลงจากเดิมให้ต่ ากว่า 49.1ต่อ แสนต่อประชากร  ) 
2. ร้อยละของผู้พยายามกระท ารุนแรงต่อตนเองไม่กระท าซ้ าในระยะ 1 ปีร้อยละ 90  และการจัดการผู้ป่วยท่ีมีความเส่ียงต่อการก่อความรุนแรงต่อผู้อ่ืน

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
ประชาชนอายุ 12 ปีข้ึนไปได้รับการคัดกรอง ร้อยละ 25.57 อัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จปี 67 อัตรา 42.01 แสนต่อประชากร ผู้ป่วยจิตเวชได้รับการฟ้ืนฟูทางจิตและการรักษาต่อเน่ือง ร้อยละ 100 ผู้พยายาม
กระท ารุนแรงต่อตนเองไม่กระท าซ้ าในระยะ 1 ปี ร้อยละ 11.1   
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1. เพ่ือให้เกิดการ
ขับเคล่ือนการ
ด าเนินงานตาม
รูปแบบสุขภาพจิต
ชุมชน

1. สถานบริการทุกแห่งมีการคัด
กรองสุขภาพจิต และด าเนินการ
ขับเคล่ือนการส่งเสริม
สุขภาพจิตกลุ่มวัยตามมาตรการ
ส่งเสริมสุขภาพจิตตามกลุ่มวัย-
วัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้น ใช้
โปรแกรม mindfullness  -วัย
ผู้ใหญ่และวัยผู้สูงอายุ ใช้ 
โปรแกรม พลังใจ อึด ฮึด สู้/
วัคซีนใจ และติดตามกลุ่มเส่ียง 
กลุ่มป่วยและกลุ่มท่ีพยายามฆ่า
ตัวตายในชุมชน อย่างต่อเน่ือง

 1.ลดอัตราการฆ่าตัว
ตายส าเร็จลงจากเดิม
ให้ต่ ากว่า 49.1ต่อ 
แสนต่อประชากร

คณะกรรมการ
ระดับอ าเภอ

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ  
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

2. ลดการเกิดผล 
กระทบด้านสุขภาพจิต
ชุมชน

 2.จัดกิจกรรม จิตบ าบัด และ
ฟ้ืนฟูสภาพจิตของผู้ป่วยจิตเวช 
โดยใช้โปรแกรม mindfulness 
จ านวน 30 คน 4 คร้ัง

2.  ผู้ป่วยจิตเวชได้รับ
การฟ้ืนฟูทางจิตและ
การรักษาต่อเน่ือง

ผู้ป่วยจิตเวช 
จ านวน 30 คน

ค่าอาหารว่าง และ
เคร่ืองด่ืมคนละ 35 บาท2
ม้ือ 30 คน เป็นเงิน 2,100 
บาท อาหารกลางวัน คนละ
 70 บาท 30คนเป็นเงิน 
2,100 บาท  4คร้ังเป็นเงิน 
 16800.-งบสปสช.หมวด
การการดูแลผู้ป่วยจิตเวช
เร้ือรัง ปี2567

16,800 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ 
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพจิตและ
จิตเวช อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

16,800



76

 3. จัดประชุมการสร้างระบบ
การเฝ้าระวัง ค้นหา (Gate 
Keeper) ให้มีการค้นหา เฝ้า
ระวังและส่งต่อเข้าสู่ระบบการ
รักษา (early diagnosis and 
prompt treatment) ติดตาม
ต่อเน่ือง และการจัดการผู้ป่วย
จิตเวชในระยะเร้ือรังและวิกฤติ

3. ร้อยละของผู้
พยายามกระท า
รุนแรงต่อตนเองไม่
กระท าซ้ าในระยะ 1 
ปีร้อยละ 90  และ
การจัดการผู้ป่วยท่ีมี
ความเส่ียงต่อการก่อ
ความรุนแรงต่อผู้อ่ืน

ผู้รับผิดชอบงาน
สุขภาพจิต รพ.
สต. 4 แห่ง สสช.
1 แห่ง และ 
สสอ.1 รพ.1อสม.
 รวมท้ังหมด 55
 คน

ค่าอาหารว่าง และ
เคร่ืองด่ืมคนละ 35 บาท2
ม้ือ 55 คน เป็นเงิน3,850 
บาท อาหารกลางวัน คนละ
 70 บาท 55คนเป็นเงิน 
3,850 บาท ไวนิล 1 แผ่น 
500.-บาท  8,200.-
งบสปสช.หมวดการการ
ดูแลผู้ป่วยจิตเวชเร้ือรัง 
2567

8,200 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ 
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

4. พัฒนาระบบบริการบ าบัด 
รักษา สุขภาพจิต จิตเวช และยา
เสพติด และส่งต่อท่ีมี
ประสิทธิภาพตาม Service 
plan ท่ีถ่ายทอด สอดคล้องกับ
บริบทร่วมกับรพ.พ่ีเล้ียง

รพ.พ่ีเล้ียง/รพ
แม่ข่าย/รพ.สต.

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ  
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

5. ส่ือสารสร้างความรอบรู้และ
ความเข้าใจเร่ืองปัญหาการฆ่า
ตัวตาย และการเฝ้าระวังทางส่ือ
 รวมถึงสร้างทักษะการส่ือสาร
ในครอบครัว สร้างสัมพันธภาพ
เชิงบวก ช่องทางการให้
ค าปรึกษาและช่วยเหลือ

 48 หมู่บ้านใน
พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ  
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

6.ประสานงานกับ  
สถานศึกษา ด าเนินการระบบ
เฝ้าระวังและแก้ไขปัญหาในเด็ก
นักเรียนกลุ่มเส่ียง โดยใช้
โปรแกรม School health hero

 สถานศึกษา 
โรงเรียนมัธยม 2
 แห่ง ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ  
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพจิตและ
จิตเวช อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

3.ประชาชนมีความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพจิต

8,200
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7.จัดบริการรักษาจิตเวชใกล้บ้าน
 ใช้การแพย์ทางไกล 
(Telemedicine) ท่ีมีคุณภาพ 
และเพ่ิม
คุณภาพการดูแลผู้ป่วยจิตเวช 
ร่วมกับ รพ.พ่ีเล้ียงและการส่ง
ต่อตามระบบ ท่ี รพ.น่าน และ
มินิธัญญารักษ์ท่ีนาน้อย

ผู้ป่วยจิตเวชได้รับการ
รักษา และส่งต่อท่ีมี
มาตรฐาน

รพ.แม่ข่าย/มินิ
ธัญญารัษ์ /รพ
สต./รพ นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ  
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

8. มีการควบคุมก ากับติดตาม
โดยนักส่งเสริมสุขภาพจิตใน
ชุมชนทุกเดือน/ไตรมาส

รพ.พ่ีเล้ียง/รพ
แม่ข่าย/รพ.สต.

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

รพ.พ่ีเล้ียง/รพ
แม่ข่าย/รพ.สต.

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

10. การสรุป
บทเรียน/ประเมินผล
ทุก 6 เดือน

รพ.พ่ีเล้ียง/รพ
แม่ข่าย/รพ.สต.

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.นันทวรรณ ธุปะละ 
3.กันยกร  ง้ึมนันใจ

25,000

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพจิตและ
จิตเวช อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

9. การนิเทศ สอนงาน เสริม
พลังการด าเนินงานในพ้ืนท่ี

รวมงบประมาณ (สองหม่ืนห้าพันบาทถ้วน)

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุน จากงบสปสช.หมวดการติดตามผู้ป่วยจิตเวชเร้ือรัง ปี2568  จ านวน 25,000 บาท
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 8  : Sepsis
เป้าหมายประเด็น : อัตราตายผู้ป่วยติดเช้ือในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด Community-acquired

สภาพปัญหา หรือ GAP   

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 : สถานการณ์โรคติดเช้ือในกระแสเลือดแบบรุนแรง ( Severe sepsis) และภาวะช็อกเหตุติดเช้ือ ( Septic shock) โรงพยาบาลนาหม่ืนเพ่ิมสูงข้ึนมีอัตรา
การตายเพ่ิมมากข้ึน  นอกจากน้ียังพบว่าการดูแลรักษาผู้ป่วยติดเช้ือในกระแสโลหิตแบบรุนแรง ยังขาดแนวทางในการประสานการดูแลผู้ป่วยร่วมกันอย่างเป็นระบบต้ังแต่หน่วยบริการระดับปฐมภูมิ
ไปจนถึงระบบทุติยภูมิ รวมไปถึงการส่งต่อท่ีมีประสิทธิภาพยังไม่ดีพอ ท าให้ผู้ป่วยติดเช้ือในกระแสโลหิตแบบรุนแรงได้รับการดูแลท่ีล่าช้าไม่เป็นไปตามมารตรฐาน ซ่ึงน าไปสู่อัตราการเสียชีวิตท่ี
สูงข้ึน ในปี 2567 จ านวน sepsis septic shock 48 รายตาย 1 ราย คิดเป็น 2.04 ดังน้ันทีมบุคลากรในโรงพบาบาลนาหม่ืนได้เห็นความส าคัญของปัญหาดังกล่าว จึงได้จัดท าโครงการตลอดจน
แนวทางในการดูแลผู้ป่วยท่ีติดเช้ือในกระแสโลหิตแบบรุนแรงเพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างรวดเร็ว ถูกต้อง มีประสิทธิภาพ ลดอัตราการตาย

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

: อัตราตายผู้ป่วยติอเช้ือในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
เจ้าหน้าท่ีท่ี
รับผิดชอบงาน
การพยาบาลของ
โรงพยาบาลนา
หม่ืนท้ังหมด และ
เจ้าหน้าท่ี รพ.สต.
 ทุกแห่ง

งบประมาณร่วมกับ
แผนงาน STEMI

0 ปาริชาติ  จักธร 
สุนทรี ติอิน

เจ้าหน้าท่ีท่ี
รับผิดชอบงาน
การพยาบาลของ
โรงพยาบาลนา
หม่ืนท้ังหมด และ
เจ้าหน้าท่ี รพ.สต.
 ทุกแห่ง

งบประมาณร่วมกับ
แผนงาน STEMI

0 ปาริชาติ  จักธร 
สุนทรี ติอิน

0

1 การพัฒนาระบบการ
ดูแลผู้ป่วยท่ีมีภาวะติด
เช้ือในกระแสเลือด
แบบรุนแรง 
(severe Sepsis) และ
ภาวะช็อคเหตุติดเช้ือ 
(septic Shock) 
อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

เพ่ือลดอัตราการตาย
ในผู้ป่วยท่ีมีภาวะติด
เช้ือในกระแสเลือด
แบบรุนแรง (severe 
Sepsis) และ
ภาวะช็อคเหตุติดเช้ือ 
 septic shock)

1.ลดอัตราตายผู้ป่วยติอ
เช้ือในกระแสเลือดแบบ
รุนแรงชนิด 
community-acquired

1.พัฒนาเชิงระบบและจัดประชุม
แลกเปล่ียนเพ่ือท าความเข้าใจ ในการใช้ 
Protocol Sepis
2.จัดระบบการดูแลผู้ป่วยท่ีมีภาวะติดเช้ือ
ในกระแสเลือดแบบรุนแรง 
(severe Sepsis) และภาวะช็อคเหตุติด
เช้ือ (septic Shock)  ตามแนวทาง CPG 
Sepsis จ.น่าน   
3. รณรงค์และประชาสัมพันธ์การใช้บริการ
 ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน EMS ในผู้ป่วย
วิกฤติฉุกเฉิน แก่ผู้น าชุมชน ในท่ีประชุม
ใหญ่ประจ าเดือน และ อสม.ในท่ีประชุม
ใหญ่ อสม.ระดับต าบล
4.น า CPG Sepsis ลงสู่  รพ.สต. ทุกแห่ง 
เพ่ือให้การดูแลต้ังแต่เร่ิมด้นอย่างถูกต้อง
และทันเวลา5. ช้ีแจงการบันทึกข้อมูลลง
รหัสโรคแก่ผู้รับผิดชอบงาน และติดตาม
ประเมินผล  
6.ท า Coference case Dead Sepsis ทุก
ราย
7.ท า Medical Record Audit

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัดโครงการ

50,000
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 9  : STEMI
เป้าหมายประเด็น : อัตราตายของผู้ป่วยโรคกล้ามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI

สภาพปัญหา หรือ GAP   

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :

อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง น้อยกว่าร้อยละ 7

สถานการณ์โรคหลอดเลือดสมองโรงพยาบาลนาหม่ืนเพ่ิมสูงข้ึนมีอัตราการตายและความพิการเพ่ิมมากข้ึน เน่ืองด้วยมีเวลาเป็นปัจจัยส าคัญในการรักษาภาวะฉุกเฉินภายในเวลา 4 ช่ัวโมง 30 นาที 
นับต้ังแต่เร่ิมมีอาการถึงได้รับยาละลายล่ิมเลือด โรงพยาบาลนาหม่ืนมีข้อจ ากัดในการให้ยาละลายล่ิมเลือด  ในปี2560 ได้มีการพัฒนาระบบการเข้าถึงบริการของผู้ป่วยโรคน้ีข้ึนเน้นเฉพาะระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน ในปี 2561 พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองตามบริบทของรพ.นาหม่ืนข้ึนเพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างรวดเร็ว ถูกต้อง มีประสิทธิภาพ ลดอัตราการตาย ลดความ
พิการและภาวะแทรกซ้อน จ านวนผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง ปี 2562 พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองโดยความร่วมมือเครือข่ายอ าเภอนาหม่ืน ในปี 2563 มีจ านวนผู้ป่วยท่ีมารับบริการ
ท้ังหมด 22 ราย เสียชีวิต 3 ราย คิดเป็นร้อยละ 13.63 ซ่ึงยังสูงกว่าเกณฑ์ท่ีต้ังไว้ จึงต้องมีการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อย่างต่อเน่ืองต่อไป

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้เจ้าหน้าท่ี
ของโรงพยาบาล /
เจ้าหน้าท่ี รพ.สต / กู้
ชีพกู้ภัย มีความรู้
สามารถประเมิน 
และดูแลผู้ป่วย 
STEMI  ได้รวดเร็ว 
และถูกต้องตามมารต
ฐาน
2.เพ่ือให้ผู้ป่วย STEMI
 ของอ าเภอนาหม่ืน
ได้ยาละลายล่ิมเลือด
ได้รวดเร็ว ถูกต้อง
และได้มาตรฐาน

1.เจ้าหน้าท่ีมีความรูการดูแล
ผู้ป่วย STEMI  ร้อยละ 90       
      2. ผู้ป่วย STEMI ได้รับยา
ละลายล่ิมเลือดภายใน 30 นาที 
ร้อยละ 100

1. จัดประชุมทบทวน/คืน
ข้อมูลการดูแลผู้ป่วย  STEMI 
 การให้ยา  SK  และการดูแล
ผู้ป่วย warfarine  ปีละ 2 คร้ัง 
2. ทบทวน  case  STEMI ทุก
ราย          

1.เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล
นาหม่ืน แพทย์ เภสัช 
พยาบาลตึกER/ผู้ป่วยใน
และผู้เก่ียวข้อง 21 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 25 คน 
x 1 ม้ือ เป็นเงิน 1,750 
บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 25
 คน x 2 ม้ือ เป็นเงิน 
1,750 บาท

        3,500 1.ปาริชาติ   จักธร 
2.กรรณิการ์ อนัญญา
วงศ์
3.นันทวรรณ  ธุปะละ

 3.เพ่ือพัฒนาระบบ
การเข้าถึงการรักษา 
โดยระบบ EMS 1669

ผู้ป่วย  STEMI น าส่งโดยระบบ 
 EMS มากกว่า ร้อยละ 60       
    -ผู้ป่วย STEMI ต้ังแต่ onset
 จนถึง Needle time <180 
นาที มากกว่าร้อยละ 80

3.บูรณาการการ
ประชาสัมพันธ์ระบบ
การแพทย์ฉุกเฉิน EMS และ
สัญญาณเตือนของผู้ป่วย STMI
 แก่ผู้น าชุมชน ในท่ีประชุม
ใหญ่ประจ าเดือน และ อสม.
ในท่ีประชุมใหญ่  อสม.ระดับ
ต าบล พร้อมการคืนข้อมูลเพ่ือ
แลกเปล่ียนเรียนรู้แก่ภาคี
เครือข่ายท่ีเก่ียวข้องหรือชุมชน
 ในประเด็นระยะเวลาการส่ง
ต่อ การได้รับยา ภายในเวลา
ตามเกณฑ์ เพ่ือสร้างการรับรู้
และร่วมแก้ไข

ผู้น าชุมชน อสม และ
ผู้ป่วยกลุ่มโรค  NCD

ไม่ใช้งบประมาณ

กิจกรรม กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี
เป้าหมาย

1 การพัฒนาทักษะการ
ดูแลผู้ป่วยและพัฒนา
เครือข่าย การดูแล
ผู้ป่วย STEMI และ
ผู้ป่วยท่ีให้ยาละลายล่ิม
เลือด อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ ตัวช้ีวัดโครงการ

3,500
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4. ส่งเคร่ือง EKG  4 เคร่ือง 
telemedicine 1 เคร่ือง และ
เคร่ือ defibrilator 2  เคร่ือง 
ตรวจสอบเทียบค่าให้ได้
มาตรฐาน                   

1 คร้ัง ใช้งบประมาณร่วมกับ
การตรวจสอบเทียบค่า
มาตรฐาน ทางอุปกรณ์

การแพทย์

5.ประชาสัมพันธ์การบริจาค
อวัยวะในภาวะสมองตาย 
พร้อมช่องทางการรับบริจาค

       3,500
แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน  จ านวน 3,500 บาท

รวมงบประมาณ(สามพันห้าร้อยบาทถ้วน)

การพัฒนาทักษะการ
ดูแลผู้ป่วยและพัฒนา
เครือข่าย การดูแล
ผู้ป่วย STEMI และ
ผู้ป่วยท่ีให้ยาละลายล่ิม
เลือด อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

4.เคร่ือง  EKG และ
อุปกรณ์พร้อมใช้งาน
และได้รับการ
ตรวจสอบค่าได้
มาตรฐาน

เคร่ือง  EKG และอุปกรณ์ ได้รับ
การสอบเทียบค่ามาตรฐาน

1.ปาริชาติ   จักธร 
2.กรรณิการ์ อนัญญา
วงศ์
3.นันทวรรณ  ธุปะละ

1
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)
แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

GAP: เพ่ิมการประชาสัมพันธ์การบริจาคอวัยวะแประชาชนในพ้ืนท่ี

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

ประเด็นท่ี 10  พ ฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาปลูกถ่ายอวัยวะ

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567 การประชาสัมพันธ์เก่ียวกับการบริจาคอวัยวะส าหรับผู้ป่วยสมองตายในพ้ืนท่ียังไม่ได้แพร่หลายสู่ประชาชน

เป้าหมายประเด็น : ยกระดับการให้บริการท่ีมีคุณภาพ ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพท่ี ครอบคลุม ลดระยะเวลารอคอย ลดป่วย ลดภาวะแทรกซ้อน ลดการเสียชีวิตในโรคท่ีส าคัญ มีระบบการดูแลต่อเน่ือง 
เช่ือมโยงต้ังแต่ระดับปฐมภูมิจนถึงระดับตติยภูมิ  ชะลอการป่วย เม่ือป่วย สามารถควบคุมโรคได้ ลดภาวะแทรกซ้อน มีคุณภาพชีวิตท่ีดี
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.ประชาสัมพันธ์ช่องทางการรับ
จาคอวัยวะแก่ประชาชนใน
โอกาสต่างๆ เช่น ท่ีประชุมอสม.
 ประชุมก านันผู้ใหญ่บ้าน ฯ 
หน่วยบ าบัดทุกข์บ ารุงสุขของ
อ าเภอนาหม่ืน

1.จ านวนผู้ประสงค์รับ
เอกสารบริจาคอวัยวะ

อ าเภอนาหม่ืน ไม่ใช้งบประมาณ นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

2.ติดต่อประสานงานกับ
หน่วยงานรับบริจาคอวัยวะ คือ 
รพ.น่านเม่ือมีผู้ประสงค์จะ
บริจาค

ประชาชนใน
พ้ืนท่ีอ าเภอ

นาหม่ืน

ไม่ใช้งบประมาณ นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

0

1 โครงการพัฒนาระบบริ
การ สาขาการปลูกถ่าย
อวัยวะ อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

1.เพ่ือให้ประชาชน
ได้รับทราบช่อง
ทางการรับบริจาค
อวัยวะเม่ือเกิดใน
ภาวะสมองตาย

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัด
กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4รายละเอียดงบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 11 มะเร็งครบวงจร

GAPs: การให้ความรู้เร่ืองการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพ่ือป้องกันมะเร็งและการคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่เบ้ืองต้นยังไม่ครอบคลุมกลุ่มเส่ียง  การประเมินทักษะการตรวจเต้านมด้วยตนเองในสตรีกลุ่มเส่ียงพบว่า
ยังมีทักษะการตรวจไม่ถูกต้อง ผลงานการตรวจคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และล าไส้ตรงให้บริการแค่ในเขตรับผิดชอบของโรงพยาบาลนาหม่ืน และไม่มีฐานข้อมูลผู้ป่วยมะเร็งระดับอ าเภอ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายบริการสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

เป้าหมายประเด็น : 1.ร้อยละ 80 ของสตรีอายุ 30-59 ปีได้รับการคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 
2.ร้อยละ 100 ของผู้ท่ีมีผลผิดปกติ (มะเร็งปากมดลูก) ได้รับการส่องกล้อง Colposcopy 
3.ร้อยละ 50 ของประชากรอายุ 50-70 ปีได้รับการคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และไส้ตรง 
4.ร้อยละ 100 ของผู้ท่ีมีผลผิดปกติ (มะเร็งล าไส้ใหญ่ และไส้ตรงผิดปกติ) ได้รับการส่องกล้อง Colonoscopy 
5. ร้อยละ 100 ของหญิงวัย 11-20 ปีได้รับวัคซีน HPV
6. ร้อยละ 80 ของสตรีอายุ 30-70 ปีได้รับการคัดกรองมะเร็งเต้านม
7.ร้อยละ 100 ของผู้ท่ีพบก้อนท่ีเต้านมได้รับการส่งต่อเพ่ือวินิจฉัยและรักษา

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567  อ าเภอนาหม่ืนคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรีอายุ 30-60 ปี ได้ร้อยละ 42.46 ได้รับการส่งตัวไปรพ.น่านเม่ือพบผลผิดปกติทุกราย ไม่พบป่วยเป็นมะเร็งปากมดลูก 
 คัดกรองมะเร็งเต้านมด้วยการส่งไปตรวจคัดกรองกับมูลนิธิกาญจนบารมีไม่พบมะเร็งเต้านม ตรวจคัดกรองเต้านมด้วยเจ้าหน้าท่ีและด้วยตนเอง ร้อยละ 57.29  และการตรวจคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และล าไส้
ตรงจ านวน 466 คนพบผลตรวจผิดปกติ 32 คนได้รับการส่งต่อส่องกล้อง Coloscope ครบทุกคน ไม่พบผู้ป่วยมะเร็งล าไส้ใหญ่
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
โครงการ พัฒนาระบบ
บริการสุขภาพสาขา
โรคมะเร็ง อ าเภอนา
หม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1.เพ่ือให้สตรีอายุ 
30-70 ปี มีทักษะการ
ตรวจเต้านมด้วย
ตนเอง( BSE)
 2.เพ่ือให้สตรีอายุ 
30-70 ปีได้รับการคัด
กรอง มะเร็งเต้านม
ด้วยตนเองหรือโดย
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 
 3.เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับ
การรักษาและส่งต่อ

ผู้รับผิด ชอบงาน
มะเร็งเต้านมทุก
สถานบริการ

1.อสม.และ
ครอบครัวท่ีมี
ประวัติโรคมะเร็ง
   2.สตรีอายุ 
30-80 ปี          
       3.ผู้ป่วยท่ี
สงสัยมะเร็งเต้า
นมและผู้ป่วย
มะเร็งเต้านมทุก
ระยะ

1.ให้ความรู้ อสม./ ผู้น าชุมชน /
ครอบครัวท่ีมีประวัติมะเร็ง
ทักษะ “พาท า”ในการตรวจเต้า
นมด้วยตนเอง (BSE)และมีการ
ประเมินทักษะการตรวจเต้านม
ด้วยตนเอง
2.ประสานส่งต่อไปตรวจคัด
กรองกับมูลนิธิกาญจนบารมี 
ท่ีอ.นาน้อย                  
 3.คัดกรองกลุ่มเส่ียงท่ีเป็นญาติ
สายตรงผู้ป่วยมะเร็งเต้านมส่ง
ต่อท า Mammogram หรือ 
Ultrasound เต้านม         
 4. ส่งตรวจยีน BRCA1/BRCA2
ในกลุ่มมะเร็งเต้านมท่ีมีความ
เส่ียงสูงและญาติสายตรงท่ีมี
ประวัติครอบครัวตรวจยีนกลาย
พันธ์ 
5.ด าเนินการรักษาตามเกณฑ์ท่ี
ก าหนด (ผ่าตัดและเคมีบ าบัด 
โรงพยาบาลน่าน รังสีรักษาส่ง
โรงพยาบาลมะเร็งล าปาง)

1 1. ร้อยละ 80 ของ
สตรีอายุ 30-70 ปี
ได้รับการคัดกรอง
มะเร็งเต้านม        
2.ร้อยละ 100 ของผู้
ท่ีพบก้อนท่ีเต้านม
ได้รับการส่งต่อเพ่ือ
วินิจฉัยและรักษา

-ใช้งบประมาณPPBของ
หน่วยบริการหรืองบ
กองทุนสุขภาพระดับ
ต าบล

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3ตัวช้ีวัด รายละเอียดงบประมาณ

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)
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ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 4ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3ตัวช้ีวัด รายละเอียดงบประมาณ

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

4. กลุ่มเส่ียงอายุ 
50-70 ปี ได้การคัด
กรองมะเร็งล าไส้ใหญ่
และทวารหนักโดย fit
 test                  
 5.ผู้ท่ีมีผลผิดปกติ 
(มะเร็งล าไส้ใหญ่ และ
ไส้ตรงผิดปกติ) ได้รับ
การส่องกล้อง 
Colonoscopy

1.คัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และ
ทวารหนัก โดยวิธี Fit test ใน
กลุ่มเส่ียงอายุ 50 – 70 ปี
และยืนยันผลโดยส่องกล้อง 
colonoscopy                  
 2.ด าเนินการรักษาตามเกณฑ์ท่ี
ก าหนด (ผ่าตัดและเคมีบ าบัด 
โรงพยาบาลน่าน รังสีรักษาส่ง
โรงพยาบาลมะเร็งล าปาง)

1.ร้อยละ 10 ของ
ประชากรอายุ 50-70
 ปีได้รับการคัดกรอง
มะเร็งล าไส้ใหญ่และ
ไส้ตรง               
 2.ร้อยละ 100 ของผู้
ท่ีมีผลผิดปกติ (มะเร็ง
ล าไส้ใหญ่ และไส้ตรง
ผิดปกติ) ได้รับการ
ส่องกล้อง 
Colonoscopy

1. 20%ของ
ประชาชนอายุ
50-70 ปี(700 
คน)  2.ผู้ป่วย
สงสัยมะเร็งล าไส้
และผู้ป่วยมะเร็ง
ล าไส้ทุกระยะ

ค่าน้ ายาตรวจ Fit test 
จ านวน 200 test ๆ ละ 
18 บาท เป็นเงิน 
200x18=3,600 บาท 
(งบเวชภัณฑ์ไม่ใช่ยาของ
โรงพยาบาลนาหม่ืน)     
   *Fit test จ านวน 500
 test ได้รับสนุบสนุ
นจากรพ.เวียงสา

3,600 ผู้รับผิด ชอบงาน
มะเร็งล าไส้ใหญ่
ทุกสถานบริการ

6.เพ่ือให้สตรีอายุ 
30-59 ปีได้รับการ
ตรวจคัดกรองมะเร็ง
ปากมดลูก             
  7.เพ่ือให้สตรีท่ีมีผล
คัดกรองมะเร็งปาก
มดลูกผิดปกติได้รับ
การส่งต่อเพ่ือการ
วินิจฉัย                 
    8.เพ่ือให้สตรีอายุ 
11-20 ปีได้รับวัคซีน 
HPV

1จัดบริการคัดกรองมะเร็งปาก
มดลูกด้วยวิธี HPV                
 2.ส่งต่อสตรีท่ีมีผลตรวจผิดปกติ
ไปตรวจวิฉัยมะเร็งปากมดลูก
ด้วยวิธี Colposcopyท่ีรพ.น่าน 
   
 3.จัดบริการฉีดวัคซีน HPV ใน
กลุ่มเป้าหมาย

1.ร้อยละ 80 ของสตรี
อายุ30-59 ปีได้รับ
การคัดกรองมะเร็ง
ปากมดลูก 
2.ร้อยละ100 ของ
สตรีอายุ30-59 ปีท่ี
ได้ผลคัดกรองมะเร็ง
ปากมดลูกผิดปกติ
ได้รับการส่งต่อ       
3.ร้อยละ 100 ของ
สตรีอายุ11-20 ปี
ได้รับการฉีดวัคซีน 
HPV

1.สตรีอายุ30-59
ปี 
2.สตรีท่ีมีผลการ
ตรวจคัดกรอง
ผิดปกติ           
  3.สตรีอายุ
11-20 ปี

                             
                             
                             
                             
                             
                             
                          
ได้รับการจัดสรรจาก
กระทรวงสาธารณสุข

- ผู้รับผิด ชอบงาน
วัคซีนทุกสถาน
บริการ

3,600

1 โครงการ พัฒนาระบบ
บริการสุขภาพสาขา
โรคมะเร็ง อ าเภอนา
หม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2567

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุง โรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 3,600 บาท

รวมงบประมาณ (สามพันหกร้อยบาทถ้วน)

3,600
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ยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

ประเด็นท่ี 3 พัฒนาระบบบริการบ าบัด รักษาผู้ป่วยยาเสพติด

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. มีผู้ใช้ ผู้เสพ ผู้ติดยาเสพติดเพ่ิมข้ึน และมีผู้ป่วยทางจิตจากสารเสพติดเพ่ิมมากย่ิงข้ึน
2. ผู้เข้ารับการบ าบัดขาดนัดไม่ครบตามเกณฑ์
3. การติดตามผู้ผ่านการบ าบัดไม่ต่อเน่ือง
4. การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายมีน้อย
5. งานยาเสพติดมีความเส่ียงในการปฏิบัติงาน ท าให้การมีส่วนร่วมของชุมชนมีน้อย

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 5  :  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)

เป้าหมายประเด็น :
1. เพ่ือให้ผู้รับบริการได้รับการจ าแนก คัดกรอง บ าบัดรักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้เสพ ผู้ติดยาเสพติด
อย่างถูกต้องเหมาะสมตามเกณฑ์มาตรฐานการรับรองคุณภาพสถานพยาบาลบ าบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด
2. เพ่ือติดตามดูแลช่วยเหลือผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติดภายหลังการบ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพอย่างต่อเน่ืองให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ในสังคมอย่างปกติสุข     
3. เพ่ือพัฒนาศักยภาพเครือข่ายสถานบริการสาธารณสุขและผู้รับผิดชอบงานยาเสพติดอ าเภอนาหม่ืน  ในการจ าแนก  คัดกรอง บ าบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้เสพ ผู้ติดยาเสพติด ติดตามหลังการบ าบัดฟ้ืนฟู  
และบันทึกข้อมูลใน บสต 1-5 ได้อย่างถูกต้อง สมบูรณ์

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
สถานการณ์ด้านการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ป่วยยาเสพติดของอ าเภอนาหม่ืน จังหวัดน่าน ปีงบประมาณ 2563-2567 ผู้ป่วยยาเสพติดเข้ารับบริการรวมทุกระบบมีจ านวน 36, 30, 38, 38 และ 28
 รายตามล าดับ ชนิดของสารเสพติดท่ีใช้มากท่ีสุดคือ ยาบ้า ร้อยละ 98.77 กัญชาร้อยละ 1.23 แยกเป็นเพศชาย ร้อยละ 99.39 เพศหญิง ร้อยละ 0.61  ในปี พ.ศ. 2567 พบว่าผู้ป่วยระบบสมัครใจเข้ารับ
การบ าบัดเพียงร้อยละ 26 ท่ีเหลือเป็นผู้ป่วยระบบบังคับบ าบัดแบบไม่ควบคุมตัว ร้อยละ 74 จะเห็นได้ว่าผู้ป่วยยาเสพติด  อยู่ในระดับทรงตัว การเข้าถึงบริการมาจากการบังคับบ าบัดแบบไม่ควบคุมตัวเป็น
ส่วนใหญ่
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1. เพ่ือให้ผู้ป่วยยา
เสพติดเข้ารับการ
บ าบัดรักษา และ
ติดตามดูแลอย่าง
ต่อเน่ือง 1 ปี เพ่ิมข้ึน

1. จัดประชุมช้ีแจงคณะท างาน 
ศป.ปส.อ.ยาเสพติดระดับอ าเภอ
 เพ่ือวางแผนการด าเนินงานใน
ปี2568

1. ผู้ติดยาเสพติดท่ี
บ าบัดครบของแต่ละ
ระบบ ได้รับการดูแล
ต่อเน่ือง 1 ปี ร้อยละ 
90

คณะกรรมการ 
ศปสอ 25  คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 25 คน 
x 1 ม้ือ เป็นเงิน 1,750 
บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 25
 คน x 2 ม้ือ เป็นเงิน 
1,750 บาท

3,500 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

2. เพ่ือให้ผู้ป่วยยา
เสพติดกลุ่มเส่ียงก่อ
ความรุนแรงได้รับการ
ประเมิน บ าบัดรักษา
และติดตามดูแล
ช่วยเหลือตามระดับ
ความรุนแรงอย่าง
ต่อเน่ือง

2. จัดประชุมช้ีแจงคณะท างาน
ป้องกันและปราบปรามยาเสพ
ติดระดับอ าเภอ เพ่ือวาง
แผนการด าเนินงานในปี2568
และการด าเนินงานอ าเภอทูบีนัม
เบอร์วัน

2. ผู้ใช้ ผู้เสพ ท่ีบ าบัด
ครบตามเกณฑ์ท่ี
ก าหนด หยุดเสพ
ต่อเน่ืองหลังจ าหน่าย
บ าบัด 3 เดือน ร้อยละ
 40

คณะท างานและ
เจ้าหน้าท่ี/
เครือข่าย
หน่วยงาน และ
องค์กรต่างๆใน
พ้ืนท่ี
จ านวน 60 คน 

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 60 คน 
x 1 ม้ือ เป็นเงิน 4,200 
บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 60
 คน x 2 ม้ือ เป็นเงิน 
4,200 บาท

8,400 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

3. เพ่ือให้ชุมชนมีส่วน
ร่วมในการด าเนินงาน
ลดอันตรายจากการ
ใช้ยาเสพติดโดยชุมชน
เป็นศูนย์กลาง

3. จัดประชุมคณะท างานการ
บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยา
เสพติด โดยการมีส่วนร่วมของ
ชุมชน " CBTx ชุมชนล้อมรักษ์" 
ระดับต าบล

พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
ต าบล

 - ค่าอาหารกลางวัน ม้ือ
ละ 70 บาท จ านวน 1 
ม้ือ x 133 คน จ านวน
เงิน 9,310 บาท
 - ค่าอาหารว่าง ม้ือละ 
35 บาท จ านวน 2 ม้ือ x
 133 คน จ านวนเงิน 
9,310 บาท

18,620 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

1 โครงการลดปัจจัยเส่ียง
ทางสุขภาพด้านยาเสพ
ติดแบบบูรณาการ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ผู้รับ
ผิดชอบ

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

3,500

8,400

18,620
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รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ผู้รับ
ผิดชอบ

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

4. จัดประชุมคณะกรรมการใน
ระดับอ าเภอและชุดปฏิบัติการ
ประจ าต าบล เพ่ือขับเคล่ือนการ
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพ
ติด รวมถึงการดูแลช่วยเหลือผู้
ผ่านการบ าบัดรักษายาเสพติด

พ้ืนท่ีอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 4 
ต าบล

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 70 คน 
เป็นเงิน 4,970 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 70
 คน x 2 ม้ือ เป็นเงิน
4,970 บาท

9,940 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

5. จัดประชุมประสานผู้ท่ี
เก่ียวข้องในพ้ืนท่ีเพ่ือน าส่งผู้ป่วย
ในกรณีท่ีเกิดอาการคลุ้มคล่ัง 
เพ่ือเข้ารับการรักษาต่อท่ีรพ.
น่าน หรือ มินิธัญญารักษ์

ทีมสหวิชาชีพ/
ผู้น าชุมชน/อสม.
ผู้ท่ีมีส่วนเก่ียข้อง
ใรการดูแลกลุ่ม
ผู้ป่วยท่ีมีอาการ
คลุ้มคล่ังในพ้ืนท่ี

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 100 คน
 เป็นเงิน 7,000 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 
100 คน x 2 ม้ือ เป็น
เงิน7,000 บาท

14,000 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

6. ติดตามเย่ียมบ้านกลุ่มผู้
บ าบัดท่ีมีปัญหา

ทีมบูรณาการงาน
ยาเสพติดอ าเภอ
นาหม่ืน

ไม่ใช่งบประมาณ - จนท.รพ.สต.

7. จัดกิจกรรมวันเร่ืองโทษพิษ
ภัยของยาเสพติดในสถานศึกษา
 อ าเภอนาหม่ืน /สนับสนุน
กระตุ้นการด าเนินงานชมรมทู
บีนัมเบอร์วันของสถานศึกษา
และชุมชน ขยายผลการ
ด าเนินงานอย่างต่อเน่ือง

สถานศึกษาใน
อ าเภอนาหม่ืน

 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 
191 คน x 1 คร้ัง เป็น
เงิน 3,500 บาท

13,370 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

1 โครงการลดปัจจัยเส่ียง
ทางสุขภาพด้านยาเสพ
ติดแบบบูรณาการ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

9,940

14,000

13,370
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รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ผู้รับ
ผิดชอบ

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

8. บันทึกข้อมูลในโปรแกรม 
บสต. และโปรแกรม HosXP 
โรงพยาบาล และ HosXP_PCU
 รพ.สต.

เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุข

 - ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 1 ม้ือ x 25 คน 
เป็นเงิน 1,750 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 35 บาท x 25
 คน x 2 ม้ือ เป็นเงิน
1,750 บาท

3,500 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

9.พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าท่ีผู้
ให้บริการด้านยาเสพติด รพ.นา
หม่ืน เข้าร่วมประชุมวิชาการยา
เสพติดแห่งชาติ ประจ าปี2568

เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุข

 - ค่าเดินทาง 1900 บาท
 - ค่าท่ีพัก 4,350 บาท
 - ค่าเบ้ียเล้ียง 960 บาท

7,210 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

10. สรุปประเมินผลการ
ด าเนินงาน

เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุข

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.บุษบา ยศหล้า
2.รัฐศาสตร์ ขันยอด

78,540
แหล่งงบประมาณ  งบประมาณสนับสนุนจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน จ านวน 78,540 บาท (งวดที 1)

1 โครงการลดปัจจัยเส่ียง
ทางสุขภาพด้านยาเสพ
ติดแบบบูรณาการ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

รวมงบประมาณ (เจ็ดหม่ืนแปดพันเจ็ดร้อยสามสิบบาทถ้วน)

3,500

7,210
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 2  ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)

คือโครงการหลวงน้ าเคิมและโครงการหลวงน้ าแขว่ง
สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. อ าเภอนาหม่ืนยังมีพ้ืนท่ีห่างไกลธุรกันดาร การเข้าถึงบริการของประชาชนยังไม่ครอบคลุม 
2. การออกหน่วยแพทยืเคล่ือนท่ีพอ.สว. ในพ้ืนท่ีธุรกันดาร มีประชาชนมารับบริการน้อย 
3. การด าเนินงานโรคงการหลวงน้ าเคิม / น้ าแขว่ง ประชาชนเข้าร่วมโครงการไม่ต่อเน่ือง 

 มีผู้ป่วยในพระราชานุเคราะห์มูลนิธิพอ.สว. และผู้ป่วยในพระราชานุเคราะห์ในทุกพระองค์ จ านวน 3 คน มีการด าเนินงานตามโครงการหลวง จ านวน 2 โครงการ
อ าเภอนาหม่ืน มีการจัดท าแผนหน่วยแพทย์เคล่ือนท่ี พอ.สว. ในพ้ืนท่ีธุรกันดาร ปีละ 2 คร้ัง และมีการออกหน่วยแพทย์เคล่ือนท่ี พอ.สว. ตามแผนปฏิบัติการจ านวน 2 คร้ัง

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 7  :  การพัฒนาตามโครงการพระราชด าริ / โครงการเฉลิมพระเกียรติและพ้ืนท่ีเฉพาะ
ประเด็น 1 :  การพัฒนาตามโครงการพระราชด าริ / โครงการเฉลิมพระเกียรติ และโครงการพ้ืนท่ีเฉพาะ

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :

เป้าหมายประเด็น :  
1.มีการจัดท าแผนงานหน่วยแพทย์เคล่ืนอท่ี พอ.สว. อ าเภอนาหม่ืน 2 คร้ัง/ ปี และมีการออกปฏิบัติงานตามแผน ร้อยละ 100
2. ผู้ป่วยในพระราชานุเคราะห์ทุกพระองค์ ได้รับการติดตามดูแล ครบทุกรายท่ีเข้ารับการรักษา ร้อยละ 100
3. มีการจัดท าโครงการและด าเนินงานตามโครงการหลวงน้ าเคิม / น้ าแขว่ง ร้อยละ 100
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1. .เพ่ือให้มีแผนงาน
หน่วยแพทย์เคล่ืนอท่ี
 พอ.สว. อ าเภอนา
หม่ืน 2 คร้ัง/ ปี และ
มีการออกปฏิบัติงาน
ตามแผน

1.จัดท าแผนปฏิบัติการหน่วย
แพทย์เคล่ือนท่ี พอ.สว. อ าเภอ
นาหม่ืน ปีละ 2 คร้ัง และ
ประสานกับหน่วยงานในระดับ
อ าเภอท่ีเก่ียงข้อง ร่วมออก
กิจกรรมแพทย์เคล่ือนท่ี พอ.สว.
 ตามแผนท่ีก าหนด / สรุป
รายงาน รวบรวมเอกสาร
ค่าใช้จ่าย และส่งเบิก หลังการ
ปฏิบัติงาน

1. มีการจัดท า
แผนงานหน่วย
แพทย์เคล่ืนอท่ี 
พอ.สว. อ าเภอนาหม่ืน
 2 คร้ัง/ ปี และมีการ
ออกปฏิบัติงานตาม
แผน ร้อยละ 100

บ้านน้ าอูน ต าบล
เมืองลี / และ
หอประชุมท่ีว่า
การอ าเภอนาหม่ืน

งบประมาณจากหน่วย
แพทย์เคล่ือนท่ี พอ.สว.

1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ปาริชาติ จักธร

2. เพ่ือให้ผู้ป่วยใน
พระราชานุเคราะห์
ทุกพระองค์ ได้รับ
การติดตามดูแล ครบ
ทุกรายท่ีเข้ารับการ
รักษา

 2 .ทบทวนฐานข้อมูลผู้ป่วยใน
พระราชานุเคราะห์ทุกพระองค์
ให้เป็นปัจจุบัน  /เย่ียมบ้าน 
ติดตามดูแล ผู้ป่วยทุกรายท่ีเข้า
รับการรักษา

2. ผู้ป่วยในพระราชานุ
เคราะห์ทุกพระองค์ 
ได้รับการติดตามดูแล
 ครบทุกรายท่ีเข้ารับ
การรักษา ร้อยละ 100

ผู้ป่วยใน
พระราชานุ
เคราะห์ทุก
พระองค์ จ านวน
 3 คน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ปาริชาติ จักธร

3.เพ่ือให้มีการ
ด าเนินงานตาม
โครงการหลวงน้ าเคิม
 / น้ าแขว่ง ต่อเน่ือง 
ร้อยละ 100

 3. จัดท าแผนงานโครงการหลวง
 ในพ้ืนท่ีโครงการหลวงน้ าเคิม / 
โครงการหลวงน้ าแข่วง และ
ด าเนินการตามแผนงานโครงการ
 สรุปผลการด าเนินงาน น าเสนอ
ผลการด าเนินงานในเวทีจังหวัด

3. มีการจัดท า
โครงการและ
ด าเนินงานตาม
โครงการหลวงน้ าเคิม
 / น้ าแขว่ง ร้อยละ 
100

พ้ืนท่ีโครงการ
หลวงน้ าเคิม 
ต าบลปิงหลวง / 
โครงการหลวง
น้ าแข่วง ต าบล
เมืองลี

งบประมาณจาก
โครงการหลวง

- 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ปาริชาติ จักธร

0

วัตถุประสงค์แผนงาน/โครงการล าดับ ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบ

แหล่งงบประมาณ   -ไม่ใช้งบประมาณ

ไตรมาส 4ไตรมาส 3
รายละเอียดงบประมาณ

ไตรมาส 2
กิจกรรม

ไตรมาส 1
การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ จ านวนเงิน

(บาท)
กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

1 โครงการพระราชด าริ /
โครงการเฉลิมพระ
เกียรติ และโครงการ
พ้ืนท่ีเฉพาะ อ าเภอนา
หม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence)

สภาพปัญหา หรือ GAP 
1. บุคลากรยังไม่ได้รับการพัฒนาศักยภาพและสมรรถนและการพัฒนาศักยภาพบุคลกรระดับปฏิบัติ
2. บุคลากรมีปัญหาด้านสุขภาพเน่ืองจากการปฏิบัติงาน

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
- เภสัชกรได้รับการอบรมการบริบาลทางเภสัชกรรมสาขาจิตเวช
- พนักงานขับรถเข้ารับการฝึกอบรมหลักสูตรการขับรถบริการการแพทย์ฉุกเฉินและรถพยาบาล (Emergency Vehicle Operation Course : EVOC)  เพ่ือให้พนักงานขับรถปฏิบัติการฉุกเฉิน และ
รถพยาบาล 2 ราย
- ผู้รับผิดชอบระบบบ าบัดน้ าเสียได้รับการฝึกอบรมการดูแลระบบบ าบัดน้ าเสีย จ านวน 4 ราย

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 8  :  การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
ประเด็นท่ี 1 การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
เป้าหมายประเด็น 
1. เพ่ือให้บุคลากรได้รับการพัฒนาศักยภาพ/พัฒนาสมรรถนะท่ีเหมาะสม
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1. เพ่ือให้มีการ
บริหารจัดการ
ก าลังคนท่ีมี
ประสิทธิภาพ 
ต าแหน่งว่างคงเหลือ
ไม่เกินร้อยละ 2

1. รับโอนย้าย/ปรับปรุงก าหนด
ต าแหน่งเปล่ียนสายงาน
- บุคลากรใน 4 สาขาหลัก คือ
แพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร 
และพยาบาลวิชาชีพ ได้รับการ
พัฒนาศักยภาพและสมรรถนะ
ตามส่วนขาด(Service Plan)

1. ร้อยละของจังหวัด
ท่ีมีการบริหารจัดการ
ก าลังคนท่ีมี
ประสิทธิภาพ 
ต าแหน่งว่างคงเหลือ
ไม่เกินร้อยละ 2- ร้อย
ละ 80 ของบุคลากร
ได้รับการพัฒนาตาม
ส่วนขาด

บุคลากรในสังกัด
รพ.นาหม่ืน / 
สสอ.นาหม่ืน

ค่าใช้จ่ายอบรมหลักสูตร
 ผบต. / ผบก.

80,000 1.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

รพ.นาหม่ืน 
สสอ.นาหม่ืน

ปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพบุคลากร

20,000 1.ศรัจจันทร์ อุดมแก้ว
กาญจน์
2.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

รพ.นาหม่ืน โครงการประชุม อบรม 
พัฒนาศักยภาพบุคลากร
กลุ่มงานบริหารท่ัวไป

20,000 1.อภิสทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

1.นิศานาถ สานเถ่ือน
แก้ว

รพ.นาหม่ืน สนับสนุนนักเรียนทุน
พยาบาล

40,000

2. ร้อยละของ
บุคลากรท่ีมีความ
พร้อมรองรับการเข้าสู่
ต าแหน่งท่ีสูงข้ึน 
ได้รับการพัฒนา 
มากกว่าร้อยละ 80

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริหารจัดการก าลังคน
ด้านสุขภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

2. เพ่ือให้บุคลากร
ได้รับการพัฒนา
ศักยภาพ/พัฒนา
สมรรถนะท่ีเหมาะสม

 - พัฒนาศักยภาพบุคลากร/
พัฒนาสมรรถนะท่ีเหมาะสมกลุ่ม
เข้าสู่ต าแหน่งใหม่ : ผอ.รพช./
สสอ./ ผช.สสอ./หน.กลุ่มงานใน
 รพช. โดยการส่งเข้าอบรม
หลักสูตร ผบต./ผบก.
 - ส่งเข้าอบรมหลักสูตรเฉพาะ
ต าแหน่ง
 - จัดอบรมปฐมนิเทศบุคลากร
จบใหม่ทุกสายวิชาชีพ
 - จัดประชุมวิชาการ การ
ประเมินผลงานวิชาการเพ่ือ
เล่ือนระดับให้สูงข้ึน

ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบ

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

80,000

20,000 

40,000 บาท

40,000 

20,000 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ ผู้รับ
ผิดชอบ

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

รพ.นาหม่ืน อบรมพัฒนาศักยภาพ
เภสัชกร

30,000 1.ธนัญญา บุญอิน

รพ.นาหม่ืน 
สสอ.นาหม่ืน

พัฒนาคุณภาพ HA 10,000 1.นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

รพ.นาหม่ืน โครงการพัฒนา
สมรรถนะพยาบาล รพ.
นาหม่ืน ร่วมกับชมรม
พยาบาลชุมชนจังหวัด
น่าน ประจ าปี
งบประมาณ 2568

10,000 1.นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

รพ.นาหม่ืน โครงการประชุมหัวหน้า
กลุ่มงานบริหาร

10,000 1.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

รพ.นาหม่ืน แผนงานวิชาการกลุ่ม
งานการพยาบาล
โรงพยาบาลชุมชน จ.
น่าน ปีงบประมาณ 2568

10,000 1.นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

รพ.นาหม่ืน โครงการประชุมวิชาการ
พยาบาลชุมชน จ.น่าน 
ประจ าปีงบประมาณ 
2568

10,000 1.นิศานาถ สารเถ่ือนแก้ว

240,000

1 โครงการพัฒนาระบบ
บริหารจัดการก าลังคน
ด้านสุขภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน  จ านวน 240,000 บาท

บุคลากรของ
โรงพยาบาลนาหม่ืนมี
การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมเพ่ือลดกลุ่ม
เส่ียง

รวมงบประมาณ (สองแสนส่ีหม่ืนบาทถ้วน)

1. มีการตรวจสุขภาพประจ าปี
(ร่วมกับกลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ)
- แต่งต้ังคณะท างานองค์กร
สร้างสุข เพ่ือจัดท าแผนสร้างสุข
ขององค์กร
-จัดท าแผนสร้างสุขขององค์กร
ด้านการสร้างสุขภาพ
-จัดกิจกรรมสร้างสุขภาพเช่น
การออกก าลังกาย ฯลฯ
-การติดตามประเมินผลด้วยการ
ทดสอบสมรรถนะร่างกายของ
บุคลากร(ร่วมกับกลุ่มงาน
ส่งเสริมสุขภาพ)

2 1. เพ่ือส่งเสริมความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ ใน
การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมในกลุ่มป่วย
 กลุ่มเส่ียงของ
บุคลากร ของ
โรงพยาบาลนาหม่ืน

โครงการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพของ
บุคลากรในโรงพยาบาล
 ตามกระบวนการ 
DPAC : Diet & 
Physical Activity 
Clinic

10,000 

10,000 บาท

10,000 

15,000 บาท

15,240 บาท

10,000 

10,000 

10,000 

30,000 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 3  บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. ผู้รับผิดชอบงานบางประเด็นส าคัญ จาก รพ.แม่ข่าย ไม่ได้ออกนิเทศในรพสต
2. หลังการนิเทศขาดการสรุปเพ่ือคืนข้อมูลต่อ รพสต ท่ีชัดเจน ขาดความต่อเน่ืองในการก ากับติดตาม
3. ทีมนิเทศ สสอ. มีจ านวนมากกว่าผู้รับการนิเทศในพ้ืนท่ี ท าให้ต้องเสียเวลารอคอยผู้รับผิดชอบงานในพ้ืนท่ีว่าง ผู้รับผิดชอบงานในพ้ืนท่ี ต้องรับผิดชอบหลายงาน
4. ผู้รับการนิเทศประเมิน ยังขาดการเช่ือมโยงผลงานจาก HDC มาใช้ประกอบการน าเสนอผลงาน

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 8  :  การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
ประเด็น 2  :  การนิเทศงานและประเมินผลการปฏิบัติราชการ
เป้าหมายประเด็น
1. เคริอข่ายสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน และหน่วยบริการปฐมภูมิมีแผนปฏิบัติงานด้านสุขภาพประจ าปี ร้อยละ 100 
2.  หน่วยบริการปฐมภูมิ ได้รับการนิเทศ ควบคุมก ากับ และประเมินผลการด าเนินงานตามนโยบายและยุทธศาสตร์ทุกระดับ  2 คร้ัง
3.  เคริอข่ายสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ได้รับการนิเทศงานจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน 1 คร้ัง
4.  ประเด็นนโยบายกระทรวงสาธารณสุข 7 ประเด็น/ ประเด็นการขับเคล่ือนสาธารณสุขจังหวัดน่าน จ านวน 12 แผนงาน 35 ตัวช้ีวัด ตามแผนปฏิบัติการองค์กรสาธารณสุขจังหวัดน่าน ปีงบประมาณ 2568
 ของอ าเภอนาหม่ืน มีการรวบรวมข้อมูลและสรุปผลการด าเนินงานครบทุกประเด็น

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
อ าเภอนาหม่ืน มีสถานบริการท่ีสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอนาหม่ืน และ รพสต.นาทะนุง มีการจัดท าแผนเครือข่ายสุขภาพอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 25 แผนงาน ใช้งบประมาณในการด าเนินงานจาก งบสป. / PPB / เงินบ ารุงสถานบริการ / กองทุนสุขภาพต าบล และงบจากอบจ.มาขับเคล่ือนในการด าเนินงานในระดับอ าเภอ
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1. ประชุมช้ีแจงเจ้าหน้าท่ีทุก
ระดับเพ่ือสร้างความเข้าใจ 
ยุทธศาสตร์ นโยบาย และ
ประเด็นสุขภาพจังหวัดน่าน ปี 
2568 ทุกระดับ  ของเคริอข่าย
สุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน

1. เคริอข่ายสุขภาพ
ระดับอ าเภอนาหม่ืน 
และหน่วยบริการ
ปฐมภูมิมีแผนปฏิบัติ
งานด้านสุขภาพ
ประจ าปี ร้อยละ 100

บุคลากร
สาธารณสุขจาก 
รพ.นาหม่ืน สสอ.
รพสตนาทะนุง 
รวม 20 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 20
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
1,400 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 20 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ = 1,400 
บาท

2,800 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

2. ประชุมเตรียมความพร้อม ใน
การรับการรับนิเทศงานจาก
สสจ.น่าน ตามแผนปฏิบัติการ / 
งานตามนโยบายและ
ยุทธศาสตร์ทุกระดับ จ านวน 1 
คร้ัง ระยะเวลา 1 วัน

2. เคริอข่ายสุขภาพ
ระดับอ าเภอนาหม่ืน 
ได้รับการนิเทศจาก 
สสจ.น่าน ปีละ 1 คร้ัง

บุคลากร
สาธารณสุขจาก 
รพ.นาหม่ืน สสอ.
รพสตนาทะนุง 
รวม 20 คน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

3. เคริอข่ายสุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน รับการนิเทศงาน
จาก สสจ.น่าน ในงานตาม
นโยบายและยุทธศาสตร์ทุก
ระดับ  จ านวน 1 คร้ัง 
ระยะเวลา 1 วัน

3.  ประเด็นนโยบาย
กระทรวงสาธารณสุข 
7 ประเด็น ประเด็น
การขับเคล่ือน
สาธารณสุขจังหวัด
น่าน จ านวน 12 
แผนงาน 35 ตัวช้ีวัด
ตามแผนปฏิบัติการ
องค์กรสาธารณสุข
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568 
ของอ าเภอนาหม่ืนมี
การรวบรวมข้อมูล
และสรุปผลการ
ด าเนินงานครบทุก
ประเด็น

บุคลากร
สาธารณสุข คริอ
ข่ายสุขภาพ
ระดับอ าเภอนา
หม่ืน รวม 25 คน
, ทีมนิเทศงาน 
สสจ.น่าน 15 คน
 รวม 40 คน

1.ค่าอาหารกลางวันผู้
ประชุม 40 คน X 70 
บาท = 2,800 บาท
2.ค่าอาหารว่าง 40 คน 
X 35 บาท x 2 ม้ือ = 
2,800 บาท 
รวมเป็นเงิน 5,600 บาท

5,600 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.อภิสิทธ์ิ อินต๊ะเข่ือน

1 การนิเทศควบคุม
ก ากับและประเมินผล
การปฏิบัติราชการ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

1. เพ่ือให้เคริอข่าย
สุขภาพระดับอ าเภอ
นาหม่ืน ได้รับการ
นิเทศจาก สสจ.น่าน, 
รพสต.นาทะนุง ได้รับ
การนิเทศงาน และ
ประเมินผลการปฏิบัติ
ราชการประจ าปี

ผู้รับ
ผิดชอบ

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

5,600

2,800

4,200 บาท



99

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบ

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

4. ทีมนิเทศงานระดับอ าเภอ 
ออกนิเทศงาน เพ่ือช้ีแจง
นโยบายและตัวช้ีวัดแก่
เจ้าหน้าท่ีผู้ปฏิบัติงานรพสต.นา
ทะนุง  - ตามแผนปฏิบัติการ/  
งานตามนโยบายและ
ยุทธศาสตร์ทุกระดับ จ านวน 1 
คร้ัง ระยะเวลา 1 วัน

ทีมนิเทศงานและ
 ผู้รับการนิเทศ
งาน จ านวน 10 
คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 10
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
700 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 10 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ = 700 บาท

1,400 1.นันทวรรณ ธุปะละ

5. ทีมประเมินผลงานระดับ
อ าเภอ ออกประเมินผลการ
ด าเนินงานงาน รพสต.นาทะนุง 
จ านวน 2 คร้ังๆ ละ
1 วัน (รอบ 6 และ 11 เดือน)

ทีมนิเทศงานและ
 ผู้รับการนิเทศ
งาน จ านวน 10 
คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 10
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ * 2
 คร้ัง = 1,400 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 10 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ *2 คร้ัง = 
1,400 บาท

2,800 1.นันทวรรณ ธุปะละ

6. สรุปผลการติดตาม
ด าเนินงานประจ าปี 2568

ทีมนิเทศงานและ
 ผู้รับการนิเทศ
งาน จ านวน 10 
คน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ

12,600

แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 12,600 บาท

รวมงบประมาณ (หน่ึงหม่ืนสองพันหกร้อยบาทถ้วน)

1 การนิเทศควบคุม
ก ากับและประเมินผล
การปฏิบัติราชการ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2567

1,400

1,400 1,400
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence)

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. บุคลากรสาธารณสุข ไม่เพียงพอต่อภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึน      
2.  องค์กรขาดกิจกรรมหรือสร้างโอกาสท่ีส่งเสริมให้เกิดการด าเนินงานด้านสุขภาพและพัฒนาจิตใจในองค์กร
3. กิจกรรมองค์กรสร้างสุขร่วมกันยังไม่ชัดเจน การให้ความร่วมมือของบุคลากรและเห็นความส าคัญต่อการพัฒนาในองค์กรสร้างสุขยังน้อย

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

ประเด็น 3  :  Happy MOPH องค์กรแห่งความสุข
เป้าหมายประเด็น
1.  มีการจัดกิจกรรมการสร้างเสริมบุคลากรให้มีสุขภาพท่ีดีและมีความสุขในการท างาน
2.  เพ่ิมจ านวนบุคลากร ลดภาระงาน  
3. เพ่ิมความก้าวหน้าของวิชาชีพ สร้างขวัญก าลังใจให้บุคลากร

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
อ าเภอนาหม่ืน มีสถานบริการท่ีสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอนาหม่ืน และ รพสต.นาทะนุง มีบุคลากรท้ังหมด 114 คน มีแพทย์ให้บริการ
ท้ังหมด จ านวน 2 คน ซ่ึงมีบุคลากรไม่เพียงพอต่อภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึน

แผนงานท่ี 8  :  การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้เครือข่าย 
พัฒนาสุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน เป็น
องค์กรแห่งความสุข

1. ประเมินดัชนีความสุขของ
คนท างาน และความผูกพันใน
องค์กร (Happynometer & 
HPI) ปี 2568 ผ่านระบบออนไลน์

1. ร้อยละองค์กรแห่ง
ความสุขท่ีมีคุณภาพ 1
 แห่ง

บุคลากร 
เครือข่าย 
สุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน 
จ านวน 115 คน

 ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ชนิดา นิลอุบล
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

2. เพ่ือเพ่ิมจ านวน
บุคลากร ลดภาระงาน

2. ตรวจสุขภาพประจ าปี 2. จ านวนบุคลากร
เพ่ิมข้ึน ลดภาระงาน

บุคลากร 
เครือข่าย 
สุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน 
จ านวน 115 คน

 ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.วาสนา พ่ึงเมือง

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

1 โครงการองค์กรสร้าง
สุข อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

1 โครงการองค์กรสร้าง
สุข อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

๑. เพ่ือให้บุคลากรมี
พลังในการท างาน
อย่างมีความสุข มี
ทัศนคติท่ีดี ต่องาน 
ผู้บริหาร หัวหน้างาน
หน่วยงาน เพ่ือน
ร่วมงาน ผู้มาใช้
บริการ ชุมชน พร้อม
ท้ังมีความสามัคคี 
เพ่ือให้เป็น องค์กรท่ี
มีชีวิตมีความรัก มีการ
เรียนรู้ มีการส่ือสาร
เช่ือมโยงท่ีดีต่อกัน
2. เพ่ือพัฒนา
ความสามารถในการ
ส่ือสาร การท างาน
เป็นทีม และฝึกการ
เรียนรู้ร่วมกัน
 3. เพ่ือเป็นแนวทาง
ในการเสริมสร้าง
ความสมดุลระหว่าง
ชีวิตและการท างาน 

3. อบรมเชิงปฏิบัติติการสมดุล
ชีวิตของมนุษย์ด้วยความสุข ๘ 
ประการ 

1. ร้อยละองค์กรแห่ง
ความสุขท่ีมีคุณภาพ 1
 แห่ง

บุคลากร
โรงพยาบาลนา
หม่ืน ส านักงาน
สาธารณสุข
อ าเภอนาหม่ืน 
และผู้ท่ีเก่ียวข้อง
 จ านวน 110 คน

1.ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม35 บาท x 
110 คน x2 ม้ือ เป็น
เงิน 7,700 บาท 
2. ค่าอาหารกลางวัน 
70 บาท x 110 คน 
x1ม้ือ บาท เป็นเงิน 
7,700บาท         3.
ค่าวิทยากร จ านวน 1
 คน 6 ช่ัวโมงๆละ 
300 บาท เป็นเงิน 
1,800 บาท
4. ค่าป้าย
ประชาสัมพันธ์ ขนาด
3*2 เมตร จ านวน 1 
ป้าย เป็นเงิน 2,450 
บาท   5. ค่าเคร่ือง
เสียง เป็นเงิน 5,000 
บาท

24,650 1.ชนิดา นิลอุบล

24,650
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

1. เพ่ือให้เจ้าหน้าท่ี
โรงพยาบาลนาหม่ืนมี
ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพและ
ปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพ 
เพ่ือป้องกันโรคไม่
ติดต่อเร้ือรัง

4. ประชุมเชิงปฏิบัติการให้
ความรู้เร่ืองปรับพฤติกรรม
สุขภาพของบุคลากรใน
โรงพยาบาลตามหลัก DPAC ใน
โรงพยาบาลนาหม่ืน ส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอนาหม่ืน และ 
รพ.สต.นาทะนุง

ร้อยละ 80 ของ
จ านวนผู้เข้าร่วม
โครงการมีความรอบรู้
ด้านสุขภาพและ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพ เพ่ือป้องกัน
โรคไม่ติดต่อเร้ือรังใน
ระดับดีมาก

บุคลากร
โรงพยาบาลนา
หม่ืน ส านักงาน
สาธารณสุข
อ าเภอนาหม่ืน 
และผู้ท่ีเก่ียวข้อง 
 จ านวน 110 คน

1.ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม35 บาท x 
110 คน x2 ม้ือ เป็น
เงิน 7,700 บาท 
2. ค่าอาหารกลางวัน 
70 บาท x 110 คน 
x1ม้ือ บาท เป็นเงิน 
7,700บาท 3.ค่า
วิทยากร จ านวน 1 คน
 6 ช่ัวโมงๆละ 300 
บาท เป็นเงิน 1,800 
บาท
4. ค่าป้าย
ประชาสัมพันธ์ ขนาด
3*2 เมตร จ านวน 1 
ป้าย เป็นเงิน 2,450 
บาท 5. ค่าเคร่ืองเสียง
 เป็นเงิน 5,000 บาท

24,650 1..ชนิดา นิลอุบล

2. เพ่ือเพ่ิม
ความก้าวหน้าของ
วิชาชีพ สร้างขวัญ
ก าลังใจให้บุคลากร

5. จัดกิจกรรมสร้างสุขภาพ เช่น
การออกก าลังกาย 

3. มีความก้าวหน้าใน
วิชาชีพ สร้างขวัญ
ก าลังใจ

บุคลากร 
เครือข่าย 
สุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน 
จ านวน 112 คน

 ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ชนิดา นิลอุบล

โครงการองค์กรสร้าง
สุข อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1

24,650
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

6. จัดกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพ
 รวมพลคนนาหม่ืนร้างสุขภาพ 
โดยจัดกิจกรรมออกก ากลังกาย 
ของบุคลากรสาธารณสุข ร่วมกับ
 อสม. และประชาชน โดยการ
ส่งเสริมการออกก าลังกาย
ร่วมกับชมรมสร้างสุขภาพใน
อ าเภอ เช่น ชมรมว่ิง แอโรบิค 
จักรยาน  เป็นต้น และจัด
มหกรรมรวมพลังสร้างสุขภาพ
ร่วมกัน โดยการเดิน-ว่ิง 1 คร้ัง

บุคลากร 
เครือข่าย 
สุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน  
50 คน, อสม. 
300 คน, 
ข้าราชการ
หน่วยงานอ่ืน 50
 คน
รวม 400 คน

1. ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม  35 บาท 
400 คน x 1 ม้ือ เป็น
เงิน 14,000 บาท
2. ค่าป้าย
ประชาสัมพันธ์ 
จ านวน 2 ป้ายๆ ละ 
2,450 บาท เป็นเงิน 
4,900 บาท
3. ค่าเช่าสถานท่ี และ
เคร่ืองเสียง เป็นเงิน 
3000 บาท 
รวมเป็นเงิน 21,900 
บาท

21,900 1.อรรถพงษ์เอ่ียมมา
2.นันทวรรณ ธุปะละ
3.ชนิดา นิลอุบล

7. ติดตามประเมินผลการ
ด าเนินงาน ด้วยการทดสอบ
สมรรถนะร่างกายของบุคลากร

บุคลากร 
เครือข่าย 
สุขภาพระดับ
อ าเภอนาหม่ืน 
จ านวน 115 คน

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ชนิดา นิลอุบล

1 โครงการองค์กรสร้าง
สุข อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

27,900

1.ค่าอาหารกลางวันผู้

21,900
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ รายละเอียด
งบประมาณ

จ านวนเงิน
(บาท)

1 โครงการองค์กรสร้าง
สุข อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

8. สนับสนุน และติดตาม การ
ด าเนินงานวิจัย และ R2R ใน
สถานบริการ และการเผยแพร่
ผลงานทางวิชาการ

รพ.นาหม่ืน และ 
รพสต.นาทะนุง

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.วิรารัตนา หล้าพรม
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

71,200

แหล่งงบประมาณ 
1. งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 21,900 บาท                                                                                                                                            
2. งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 49,300 บาท

รวมงบประมาณ (เจ็ดหม่ืนหน่ึงพันสองร้อยบาทถ้วน)

1.ค่าอาหารกลางวันผู้

1.ค่าอาหารกลางวันผู้ 7,3507,950 บาท
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence)

สภาพปัญหา หรือ GAP 
1. ฟ้ืนฟูความรู้เจ้าหน้าท่ีในการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ
2. บุคลากรท่ีปฏิบัติงานไม่ได้ผ่านการอบรมหลักสูตรตามมาตรฐาน

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 8  :  การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
ประเด็นท่ี 4 การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
เป้าหมายประเด็น 
1. เพ่ือให้บุคลากรได้รับการพัฒนาศักยภาพ/พัฒนาสมรรถนะท่ีเหมาะสม
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือให้พัฒนา
ศักยภาพเจ้าหน้าท่ีใน
ด้านการป้องกันการ
ติดเช้ือ

1.อบรมให้ความรู้ด้านการ
ป้องกันติดเช้ือแก่เจ้าท่ีรพ.นา
หม่ืนจ านวน 103 คน

1. ร้อยละ 80 ของ
เจ้าหน้าท่ีมีความรู้
ด้านการป้องกันการ
ติดเช้ือ

บุคลากรในสังกัด
รพ.นาหม่ืน

ค่าใช้จ่ายในการอบรม- 
ค่าอาหารกลางวัน 103 
คน*70 บาท* 1 ม้ือ  = 
7,210 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 103 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ * 2 คร้ัง = 
7,210 บาท               
    รวม=14,420 บาท

14,420 1.วาสนา พ่ึงเมือง

1. เพ่ือให้พัฒนา
ศักยภาพเจ้าหน้าท่ีใน
ด้านการป้องกันการ
ติดเช้ือ

1.ส่งเจ้าหน้าเข้าร่วมอบรม
หลักสูตรป้องกันและควบคุบ
การติดเช้ือ 1 คน

1.เจ้าหน้าท่ีผ่านการ
อบรมหลักสูตรการ
ป้องกันและควบคุม
การติดเช้ือ

บุคลากรในงาน
ป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือ

 -ค่าลงทะเบียน -ค่า
เดินทาง -ค่าท่ีพัก ค่าเบ้ีย
เล้ียง

25,000 1.วาสนา พ่ึงเมือง

39,420

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

แหล่งงบประมาณ  งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 39,420 บาท

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ

รวมงบประมาณ (สามหม่ืนเก้าพันส่ีร้อยย่ีสิบบาทถ้วน)

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

1 โครงการอบรมฟ้ืนฟู
ความรู้เจ้าหน้าท่ี รพ.
ในด้านการป้องกันและ
ควบคุมการ
แพร่กระจายเช้ือ
อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

14,420 

25,000 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence)

สภาพปัญหา หรือ GAP
1. ผู้รับบริการมีทัศนคติท่ีแย่ต่อการมารับบริการ
2. ปัญหาความขัดแย้งระหว่างบุคคลากรและญาติ 

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 8  :  การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ
ประเด็น 5  :  การพัฒนาศักยภาพบุคลากร เพ่ือการบริการด้วยหัวใจ (care D+)
เป้าหมายประเด็น
1.. เพ่ือให้บุคคลากร สามารถดึงศักยภาพของตนเองมาใช้ในการปฎิบัติงาน
2. มีการจัดกิจกรรม ฝึกอบรมการพัฒนาศักยภาพบุคคลากรเพ่ือการบริการด้วยใจ
3 .พัฒนาคุณภาพการรักษาและการให้บริการ

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
อ าเภอนาหม่ืน มีสถานบริการท่ีสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอนาหม่ืน และ รพสต.นาทะนุง มีบุคลากรท้ังหมด 114 คน มีแพทย์
ให้บริการท้ังหมด จ านวน 2 คน ซ่ึงมีบุคลากรไม่เพียงพอต่อภาระงานท่ีเพ่ิมข้ึน
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ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1 โครงการพัฒนา

ศักยภาพบุคคลากร
เพ่ือการบริการด้วยใจ
(Care D+ ) อ าเภอนา
หม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1. เพ่ือให้บุคลากรของ
โรงพยาบาลนาหม่ืนได้รับการ
พัฒนาสมรรถนะหลักด้านมุ่ง
ผลสัมฤทธ์ิ (Achievement 
Motivation) และการบริการท่ีดี 
(Service Mind) ในเร่ืองของ
ความรู้ บุคลิกภาพ และทักษะใน
การบริการ สามารถตอบสนอง
ต่อความต้องการผู้รับบริการได้
อย่างเหมาะสม มีประสิทธิภาพ
2. เพ่ือให้บุคลากรของ
โรงพยาบาลนาหม่ืน สามารถดึง
ศักยภาพของตนเองมาใช้ในการ
ปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ
 สร้างทัศนคติเชิงบวกแก่ผู้มารับ
บริการ

จัดโครงการฝึกอบรม “การ
พัฒนาศักยภาพบุคลากรเพ่ือ
การบริการด้วยหัวใจ” 

ผู้เข้าร่วมโครงการ
โรงพยาบาลนาหม่ืน 
มีบุคลิกภาพท่ีดี เกิด
ความรู้สึกท่ีดีในการ
บริการได้ดี มีทัศนคติ
ในเชิงบวกเก่ียวกับการ
ให้บริการ

บุคลากร
โรงพยาบาลนา
หม่ืน ส านักงาน
สาธารณสุข
อ าเภอนาหม่ืน 
และผู้ท่ีเก่ียวข้อง
 จ านวน 110 คน

1.ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม35 บาท x 110
 คน x2 ม้ือ เป็นเงิน 
7,700 บาท 
2. ค่าอาหารกลางวัน 70
 บาท x 110 คน x1ม้ือ 
บาท เป็นเงิน 7,700บาท
 3.ค่าวิทยากร จ านวน 1
 คน 6 ช่ัวโมงๆละ 300 
บาท เป็นเงิน 1,800 บาท
4. ค่าป้ายประชาสัมพันธ์
 ขนาด3*2 เมตร จ านวน
 1 ป้าย เป็นเงิน 2,450 
บาท 5. ค่าเคร่ืองเสียง 
เป็นเงิน 5,000 บาท

24,650 1.ชนิดา นิลอุบล

24,650

ผู้รับ
ผิดชอบไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

แหล่งงบประมาณ  งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน จ านวน 24,650 บาท

รายละเอียดงบประมาณ จ านวนเงิน
(บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ

รวมงบประมาณ (สองหม่ืนส่ีพันหกร้อยห้าสิบบาทถ้วน)

24,650
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ยุทธศาสตร์ท่ี 4  บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)

ประเด็นท่ี 1 การพัฒนาระบบข้อมูลข่าวสารเทคโนโลยีสุขภาพ

สภาพปัญหา หรือ GAP     
1. ขาดผู้เช่ียวชาญในการจัดการด้านข้อมูลระดับอ าเภอ
2. Admin และผู้ปฏิบัติ ขาดการประสานงานด้านการบันทึก การแก้ไขระบบข้อมูล HDC ขาด center ICT คปสอ 
3. ผู้ใช้ข้อมูล (กลุ่มงาน) ไม่เข้าใจการใช้ข้อมูล
4. ขาดทักษะการใช้โปรแกรม HDCและ โปรแกรม HosXP ของบุคลากรในสังกัด เครือข่ายสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน
5. PM ขาดการก ากับติดตาม/ความรู้ การใช้ข้อมูล

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 9  : การพัฒนาระบบบริการสุขภาพดิจิทัล

เป้าหมายประเด็น
1. มีศูนย์ข้อมูลระดับอ าเภอท่ีเป็นรูปธรรม ท่ีสามารถเช่ือมโยงการน าข้อมูลไปใช้ประโยชน์ได้อย่างครอบคลุมทุกระดับ
2. บุคคลท่ีเก่ียวข้องสามารถน าข้อมูล/สารสนเทศ ทางด้านสุขภาพไปใช้ประโยชน์เพ่ือวางแผนและติดตามการด าเนินงานได้ อย่างน้อยร้อยละ 70

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
ปี 2567 เครือข่ายสุขภาพอ าเภอนาหม่ืน ยังไม่มีศูนย์ข้อมูลท่ีเป็นรูปธรรม
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.ทบทวน และติดตามงานของ 
Admin และผู้รับปฏิบัติในการ
บริหารจัดการข้อมูล ให้มีคุณภาพ

1. อ าเภอนาหม่ืนมี
ศูนย์ข้อมูลระดับ
อ าเภอ จ านวน 1 แห่ง

1. สสอ. 1 แห่ง
2. รพช. 1 แห่ง
3. รพสต. 1 แห่ง
4. ชมรม อสม.
ระดับอ าเภอ 1 
ชมรม

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ศิรินา ติสระ
3.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

2. ผู้ดูแลข้อมูลระดับอ าเภอและ
 รพ.นาหม่ืน ติดตาม ก ากับ 
หน่วยบริการ ในการบันทึก
ข้อมูลและส่งข้อมูล 43 แฟ้ม /
ข้อมูลบริการ ระบบ CMI @ 
MOPH ให้ถูกต้อง ครบถ้วน 
ทันเวลา ทุกเดือน

2. บุคคลท่ีเก่ียวข้อง
สามารถน าข้อมูล/
สารสนเทศ ทางด้าน
สุขภาพไปใช้ประโยชน์
เพ่ือวางแผนและ
ติดตามการด าเนินงาน
ได้ อย่างน้อยร้อยละ 
70

1. สสอ. 1 แห่ง
2. รพช. 1 แห่ง
3. รพสต. 1 แห่ง
4. ชมรม อสม.
ระดับอ าเภอ 1 
ชมรม

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ศิรินา ติสระ
3.อรรถพงษ์  เอ่ียมมา

3. ติดตามแก้ไขปัญหาในสถาน
บริการท่ีพบปัญหา ก าหนดให้มี
ผู้จัดการเชิงระบบของข้อมูล 
และ IT ระดับอ าเภอ

สสอ. 1 แห่ง
รพช. 1 แห่ง
รพสต. 1 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ศิรินา ติสระ
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

4.ทบทวนศูนย์ข้อมูลระดับ
อ าเภอ เพ่ือเก็บรวมรวม
ฐานข้อมูลกลางของศูนย์ข้อมูล
อ าเภอนาหม่ืน (ข้อมูลพ้ืนฐาน
ทางสุขภาพ/ข้อมูลงานสุขภาพ
ภาคประชาชน และอ่ืนๆท่ี
เก่ียวข้อง) ให้มีการด าเนินงาน
ต่อเน่ืองและเป็นรูปธรรมท่ีชัดเจน

ผู้รับผิดชอบงาน
ระดับอ าเภอ

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ศิรินา ติสระ
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

โครงการการพัฒนา
ระบบบริการสุขภาพ
ดิจิทัล อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

1.  เพ่ือให้มีศูนย์
ข้อมูลระดับอ าเภอท่ี
เป็นรูปธรรม ท่ี
สามารถเช่ือมโยงการ
น าข้อมูลไปใช้
ประโยชน์ได้อย่าง
ครอบคลุมทุกระดับ

ล าดับ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการแผนงาน/โครงการ
ไตรมาส 4

1

รายละเอียดงบประมาณ
ไตรมาส 3

วัตถุประสงค์

50,000
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการแผนงาน/โครงการ
ไตรมาส 4

รายละเอียดงบประมาณ
ไตรมาส 3

วัตถุประสงค์

1 ระบบบริการสุขภาพ
ดิจิทัล อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

5. รพ.นาหม่ืน มีการทบทวน
ค าส่ังคณะท างาน Cyber 
Security /จัดท าแผนบริหาร
จัดการความเส่ียง และแผนกู้คืน
ระบบ / มีการซ้อมแผนความ
พร้อมรับมือเหตุการณ์ฉุกเฉิน
างด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 
การป้องกัน ตรวจจับวิเคราะห์
และโต้ตอบต่อภัยคุกคามทางไซ
เบอร์ /ประเมินตนเองตาม
เกณฑ์มาตรฐาน / พัฒนาใน
ส่วนขาด / การจัดหาครุภัณฑ์ท่ี
จะพัฒนาระบบ Cyber 
Security /จัดระบบการป้องกัน
 ตรวจจับ วิเคราะห์ และโต้ตอบ
ต่อภัยคุกคามทางไซเบอร์ อย่าง
สม่ าเสมอ

รพ.นาหม่ืน งบประมาณจากเงินบ ารุง
โรงพยาบาลนาหม่ืน

 - 1.ศิรินา ติสระ
2.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2

ตัวช้ีวัดโครงการแผนงาน/โครงการ
ไตรมาส 4

รายละเอียดงบประมาณ
ไตรมาส 3

วัตถุประสงค์

1 ระบบบริการสุขภาพ
ดิจิทัล อ าเภอนาหม่ืน 
จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

5. พัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าท่ี
ในโรงพยาบาล / สสอ. / รพ.สต.
 ให้มีความรู้ความเข้าใจด้าน
เทคโนโลยีสารสนเทศ

บุคลากร
สาธารณสุขจาก 
รพ.นาหม่ืน สสอ.
รพสตนาทะนุง 
รวม 20 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 20
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
1,400 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 20 คน*35 
บาท* 2 ม้ือ = 1,400 
บาท - ค่าวัสดุเคร่ือง
อ่านบัตรประชาชน
เอนกประสงค์ แบบ
พกพา จ านวน 6 ตัวๆละ
 400 บาท โดยใช้
งบประมาณจากเงิน
บ ารุงแต่ละสถานบริการ

2,800 1.นันทวรรณ ธุปะละ
2.ศิรินา ติสระ
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

2,800รวมงบประมาณ (สองพันแปดร้อยบาทถ้วน)
แหล่งงบประมาณ  งบสนับสนุนจากเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ ( PPB ) จ านวน 2,800 บาท

2,,800
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ยุทธศาสตร์ท่ี 4  บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)

ประเด็นท่ี 1 การประเมินคุณภาพความโปร่งใส

สภาพปัญหา หรือ GAP     
1. ผู้รับผิดชอบงานขาดความรู้ความเช่ียวชาญในการจัดการด้านข้อมูล
2. Admin และผู้ปฏิบัติ ขาดการประสานงานด้านการบันทึก การแก้ไขระบบข้อมูล 
3. ผู้ใช้ข้อมูล (กลุ่มงาน) ไม่เข้าใจการจัดท าเอกสาร

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 10  : การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ

เป้าหมายประเด็น
1.ร้อยละของหน่วยงานราชในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมิน ITA

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
ปี 2567 โรงพยาบาลนาหม่ืยังมีการประเมินท่ีไม่ผ่านเกณฑ์
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค.ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1 โครงการประเมิน

คุณธรรมความโปร่งใส
อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

เพ่ือการประเมินการ
เผยแพร่ข้อมูลท่ีเป็น
ปัจจุบันบนเวปๆซต์
ของหน่วยงาน
เปิดเผยการ
ด าเนินการอย่าง
ตรงไปตรงมา มี
ความถูกต้อง ชัดเจน 
ครบถ้วน และเป็น
ปัจจุบัน ประชาชน
สามารถเข้าถึงข้อมูล
ข่าวสารได้สะดวก

ตรวจแบบวัด การเปิดเผยข้อมูล
สาธารณะ (MOPH Open Data
 Integrity and Tranparency 
Assessment : ITA)

ผ่านการเกณฑ์การ
ประเมินคุณธรรมและ
ความโปร่งใส (ITA) 
ร้อยละ ๙๒

ประชาชน
สามารถเข้าถึง
ข้อมูล

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1 ธัญธนา ไย
วงค์ 
2 ศิรินา  ติสระ
3 รจนา  ธิเขียว

0

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

ล าดับ

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 4 ด้านธรรมาภิบาลเป็นเลิศ (Governance Excellence)

GAPs: 1. การรับรองคุณภาพหมดอายุ และเป็นการคงไว้ซ่ึงคุณภาพองค์กรอย่างต่อเน่ือง  
2.หน่วยงานไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินแบบวัดการเปิดเผยข้อมูลสาธารณะ  
3. ผู้รับผิดชอบของหน่วยงานขาดความรู้ ความเข้าใจในการด าเนินการจัดท าข้อมูล ITA เพ่ือรายงานในระบบ MITAS จึงส่งผลให้มีข้อมูลไม่ครบถ้วนและถูกต้อง

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

ประเด็นท่ี 2  พัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ
เป้าหมายประเด็น :. รพช.ผ่านการรับรอง HA ข้ัน 3จ านวน 10 แห่ง จาก รพช. 14 แห่ง ครอบคลุมร้อยละ 71.42

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567 รพ.นาหม่ืนครบก าหนดเวลารับรองในวันท่ี 11พฤษภาคม 2566  ในปี 2567 ได้มีการท าแผนพัฒนาคุณภาพหลังครบก าหนดอีก 1ปี เพ่ือเป็นการเตรียมความพร้อมก่อนการ
เย่ียมส ารวจเพ่ือรับรองซ้ าคร้ังท่ี 1 (Re-Accreditation Survey) จึงมีการประชุมทีมงานระบบคุณภาพชุดต่างๆเพ่ือทบทวนคุณภาพ เขียนรายงานประเมินตนเองและรายงานท่ีเก่ียวข้องส่งสถาบันพัฒนาคุณภาพ
สถานบริการ และรอการก าหนดเข้าเย่ียมส ารวจเพ่ือการรับรองต่อไปภายในปีงบประมาณ 2568

แผนงานท่ี 10  : การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. ประชุมคณะกรรมการทีมน า
คุณภาพโรงพยาบาลและทีม
คร่อมสายงานเพ่ือเตรียมความ
พร้อม เขียนรายงานและติดตาม
ความก้าวหน้าคร้ังละ 15 คน
จ านวน 15 คร้ัง

1. โรงพยาบาลผ่าน
การรับรอง
คุณภาพตามมาตรฐาน
 Haข้ัน 3

คณะกรรมการ
ทีมน าคุณภาพ 
รพ.นาหม่ืน 15 
คน

 1.ค่าอาหารว่างม้ือละ 
35.00 บาทจ านวน 15 
คน จ านวน 1 ม้ือ15 คร้ัง 
2.วัสดุคอมพิวเตอร์  2.1
 หมึกพิมพ์คอมพิวเตอร์ 
HP Laser jet 79A 
จ านวน 
3 กล่องๆละ 2,130.00 
บาท 3.วัสดุส านักงาน
3.1กระดาษถ่ายเอกสาร
 A4 ขนาด 80 แกรม 20
รีมๆละ 130 บาท= 
2600 บาท3.2กระดาษ
สร้างแบบ 200 แผ่นๆ
ละ5บาท=1000บาท
 3.3ปากกาเคมี 2 หัว 20
 ด้ามๆละ15 บาท=300
บาท 3.4แฟ้มเจาะ ขนาด
 3น้ิวตราช้าง 25อันๆละ
98 บาท=2,450บาท

      20,615 นิศานาถ สารถ่ือนแก้ว/
ทีมน า

2. ประชุมเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล
เพ่ือช้ีแจงแนวทางในการเย่ียม
ส ารวจ จ านวน 95 คน จ านวน 1
 คร้ัง

เจ้าหน้าท่ีรพ.นา
หม่ืน 95 คน

ค่าอาหารว่างม้ือละ 
35.00 บาทจ านวน 95 
คน จ านวน 1 ม้ือ

        3,325 นิศานาถ สารถ่ือนแก้ว/
ทีมน า

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร
และพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล 2568

 1.รพ.นาหม่ืนได้รับ
การพัฒนาศักยภาพ
โดยการเสริมความรู้
อย่างต่อเน่ือง จาก
คณะกรรมการระดับ
จังหวัด และ รพ.

ล าดับ

2,0615 

3,325บาท

3,325 
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

ล าดับ

3. กิจกรรมรับการเย่ียมส ารวจ
จากสถาบันรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล (องค์กรมหาชน)
กลุ่มเป้าหมายประกอบด้วย
เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลนาหม่ืน 
95 คน ทีมเย่ียมส ารวจและทีม
สังเกตการณ์ จ านวน 5 คน รวม
ท้ังหมด 100 คน

เจ้าหน้าท่ีรพ.นา
หม่ืน 95 คน ทีม
เย่ียมส ารวจและ
ทีมสังเกตการณ์ 
5คน

 1.ค่าอาหารว่างม้ือละ 
35.00 บาทจ านวน 100
 คน จ านวน 2 ม้ือเป็น
เงิน 7,000.00 บาท 2.
ค่าอาหารม้ือละ 70.00 
บาท จ านวน 100  คน 
จ านวน 1 ม้ือ  เป็นเงิน 
7,000.00 บาท 3.
ค่าตอบแทนผู้เย่ียม
ส ารวจ 18,000.00 
บาท/คน/วัน จ านวน 3 
คน 2 วัน=108000บาท 
(จ่ายเฉพาะมีการเย่ียม
ส ารวจในสถานท่ีจริง
เท่าน้ัน)

    122,000 นิศานาถ สารถ่ือนแก้ว/
ทีมน า

4.หลังการเย่ียมส ารวจของ
คณะกรรมการบริหาร
โรงพยาบาลนาหม่ืนและ          
  ทีมคร่อมสายงานจ านวน 30 
คน

ทีมบริหารและ
ทีมคร่อมสายงาน
 30 คน

ค่าอาหารว่างม้ือละ 
35.00 บาท จ านวน 30 
คน จ านวน 2 ม้ือ      

        2,100 นิศานาถ สารถ่ือนแก้ว/
ทีมน า

148,040

1

แหล่งงบประมาณ  งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน 148,040 บาท

โครงการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร
และพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล 2568

รวมงบประมาณ (หน่ึงแสนส่ีหม่ืนแปดพันส่ีสิบบาทถ้วน) 1.ค่าอาหารกลางวันผู้

50,0002,100 บาท

122,000 

2,100
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 4 ด้านธรรมาภิบาลเป็นเลิศ (Governance Excellence)
แผนงานท่ี 10  : การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

GAPs: 1. การรับรองคุณภาพหมดอายุ และเป็นการคงไว้ซ่ึงคุณภาพองค์กรอย่างต่อเน่ือง

ประเด็นท่ีท่ี 3   การพัฒนาคุณภาพการตรวจห้องปฏิบัติการอย่างสมเหตุผล
เป้าหมายประเด็น : โรงพยาบาลนาหม่ืนผ่านการรับรองการตรวจห้องปฏิบัติการอย่างสมเหตุผล

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567   รพ.นาหม่ืนครบก าหนดเวลารับรองในวันท่ี 11พฤษภาคม 2566  ในปี 2567 ได้มีการท าแผนพัฒนาคุณภาพหลังครบก าหนดอีก 1ปี เพ่ือเป็นการเตรียมความพร้อมก่อน
การเย่ียมส ารวจเพ่ือรับรองซ้ าคร้ังท่ี 1 (Re-Accreditation Survey) จึงมีการประชุมทีมงานระบบ
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.จัดประชุมช้ีแจงแนวทาง
ปฏิบัติ การตรวจห้องปฏิบัติการ
อย่างสมเหตุผล

แพทย์ /หัวหน้าห้อง
ฉุกเฉิน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
ใน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
นอก/หัวหน้ากลุ่มงาน
เวชฯ/พยาบาล
ผู้รับผิดชอบคลินิคพิเศษ
(NCD) จ านวน 10 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 10
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
700 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 10 คน*50 
บาท* 1 ม้ือ = 500 บาท

        1,200 1.นพรัตน์ วรรณวัตร
2.น.ส.นิตยา จันดี

2.ติดตามและประเมินผล
หลังจากการประชุมช้ีแจง

แพทย์ /หัวหน้าห้อง
ฉุกเฉิน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
ใน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
นอก/หัวหน้ากลุ่มงาน
เวชฯ/พยาบาล
ผู้รับผิดชอบคลินิคพิเศษ
(NCD) จ านวน 10 คน

ไม่ใช้งบประมาณ             -   1.นพรัตน์ วรรณวัตร
2.น.ส.นิตยา จันดี

1 พัฒนาคุณภาพการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการอย่างสม
เหตุผล อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

1.เพ่ือให้โรงพยาบาล
นาหม่ืนผ่านเกณฑ์
การรับรองการตรวจ
ห้องปฏิบัติการอย่าง
สมเหตุผล

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี
เป้าหมาย

1.โรงพยาบาลนาหม่ืน
ผ่านเกณฑ์การรับรอง
การตรวจ
ห้องปฏิบัติการอย่าง
สมเหตุผล

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

1,200 
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

ตัวช้ีวัดโครงการ กลุ่มเป้าหมายพ้ืนท่ี
เป้าหมาย

ล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

3.จัดประชุม เพ่ือรับการ
ประเมินการตรวจ
ห้องปฏิบัติการอย่างสมเหตุผล 
จากหน่วยงานภายนอก

แพทย์ /หัวหน้าห้อง
ฉุกเฉิน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
ใน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
นอก/หัวหน้ากลุ่มงาน
เวชฯ/พยาบาล
ผู้รับผิดชอบคลินิคพิเศษ
(NCD) /เจ้าหน้าท่ีตรวจ
ประเมินภายนอก 
จ านวน 20 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 20
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
1,400 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 20 คน*50 
บาท* 1 ม้ือ = 1,000 
บาท

        2,400 1.นพรัตน์ วรรณวัตร
2.น.ส.นิตยา จันดี

4.ประชุมทีมเพ่ือสรุปการผล
การประเมิน

แพทย์ /หัวหน้าห้อง
ฉุกเฉิน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
ใน/หัวหน้าตึกผู้ป่วย
นอก/หัวหน้ากลุ่มงาน
เวชฯ/พยาบาล
ผู้รับผิดชอบคลินิคพิเศษ
(NCD) จ านวน 10 คน

 - ค่าอาหารกลางวัน 10
 คน*70 บาท* 1 ม้ือ = 
700 บาท
 - ค่าอาหารว่างและ
เคร่ืองด่ืม 10 คน*50 
บาท* 1 ม้ือ = 500 บาท

        1,200 1.นพรัตน์ วรรณวัตร
2.น.ส.นิตยา จันดี

4,800
แหล่งงบประมาณ  งบประมาณจากเงินบ ารุงโรงพยาบาลนาหม่ืน 4,800 บาท

1

รวมงบประมาณ (ส่ีพันแปดร้อยบาทถ้วน)

พัฒนาคุณภาพการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการอย่างสม
เหตุผล อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

1.ค่าอาหารกลางวันผู้ประชุม 30 

50,0001,200 บาท

2,400 

1,200 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 4  บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)

ประเด็นท่ี 1 การลดความเหลือมล้ าของกองทุนหลักประกันสุขภาพ

สภาพปัญหา หรือ GAP     
1. ช่องทางการประชาสัมพันธ์เร่ืองสิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้ายังมีน้อย ไม่เข้าถึงผู้มารับบริการ 

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 11  : การบริหารจัดการด้านการเงินการคลังสุขภาพ

เป้าหมายประเด็น
1. ความแตกต่างการใช้สิทธิ เม่ือไปใบริการผู้ป่วยในของผู้มีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (compliance rate)
2. ประชาชนสามารถเข้าถึงสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (UHC)

สถานการณ์ / ผลการด าเนินงาน ปี 2567
ปี 2567 ไม่มีข้อร้องเรียนเร่ืองความแตกต่างในการใช้สิทธิ
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ผู้รับ
ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค.  ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1.  เพ่ือความ
แตกต่างการใช้สิทธิ 
เม่ือไปใช้บริการผู้ป่วย
ในของผู้มีสิทธิใน
ระบบหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า 
(compliance rate) 

1.ให้การดูแลรักษาพยาบาลตาม
มาตรฐานของแต่ละโรค (CPG)
2.ผู้ป่วยทุกคนจะต้องได้รับการ
บริการด้านสุขภาพตามท่ีบัญญัติ
ว้ามรัฐธรมมนูญ สิทธิผู้ป่วย 10 
ประการ

1. ความแตกต่างการ
ใช้สิทธิ เม่ือไปใช้
บริการผู้ป่วยในของผู้
มีสิทธิในระบบ
หลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้า 
(compliance rate)

1. รพช. 1 แห่ง ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.วิรารัตนา หล้าพรม
2.อมรรัตน์ สีกัน

2.เพ่ือประชาชน
สามารถเข้าถึงสิทธิใน
ระบบหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า 
(UHC) ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ

3. จัดให้มีการประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้เร่ืองสิทธิแก่ผู้มารับ
บริการผู้ป่วยนอกและให้
ค าแนะน าได้ถูกต้อง ผ่าน
ช่องทางต่างๆ ดังน้ี
3.1 เจ้าหน้าท่ี
3.2 แผ่นพับ
3..3 เว็บเพจโรงพยาบาล

2.ประชาชนสามารถ
เข้าถึงสิทธิในระบบ
หลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้า (UHC)

1. สสอ. 1 แห่ง
2. รพช. 1 แห่ง
3. รพสต. 1 แห่ง

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1.วิรารัตนา หล้าพรม
2.อมรรัตน์ สีกัน

0

ตัวช้ีวัดโครงการ

โครงการการลดความ
เหล่ือมล้ าของกองทุน
หลักประกันสุขภาพ 
อ าเภอนาหม่ืน จังหวัด
น่าน ปีงบประมาณ 
2568

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)
แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

รายละเอียดงบประมาณ  จ านวนเงิน
 (บาท)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ /การใช้งบประมาณ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

ล าดับ

1

กลุ่มเป้าหมาย
พ้ืนท่ีเป้าหมาย

แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม

1.ค่าอาหารกลางวันผู้
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 4  บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)

ประเด็นท่ี 2 การบริหารจัดการการเงินการคลัง

สภาพปัญหา หรือ GAP   

เป้าหมายประเด็น :  หน่วยบริการไม่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน
1 หน่วยบริการไม่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงินระดับ 7  
2.หน่วยบริการไม่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน ระดับ 6

สถานการณ์ /ผลการด าเนินงาน ปี 2567 สถานการณ์การเงิน รพ.นาหม่ืน 30 กันยายน 2567 ระดับ 3 ซ่ึงอัตราเงินส ารองของรพ.เหลือน้อย EBIDA สถานะติดลบ มีแนวโน้ม
ค่าใช้จ่ายท่ีสูงข้ึน แต่รายรับมีจุดท่ีจัดหาได้น้อยกว่าท่ีประมาณการไว้

1.การปรับการเคลมเป็นรูปแบบก าร Claim ผ่าน FDH ทุกกองทุน ซ่ึงยังมีส่ิงท่ีต้องเรียนรู้เพ่ิมเติมเพราะยังมีบางประเด็นต้องเคลมให้ได้ครบถ้วนมากข้ึน
2.ขาดการส่ือสารกับทีมจัดเก็บรายได้และการคีย์ข้อมูลและงานเคลมยังไม่ครบถ้วน 100%
3. ทีมจัดหารายได้ยังไม่ครบทุกกองทุ

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอ นาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 11  :  การบริหารจัดการด้านการเงินการคลังสุขภาพ
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. บุคลากรรพ.มีองค์
ความรู้เก่ียวกับการเค
ลม FDH แนวทางการ
จัดหารายได้

1.พัฒนาศักยภาพคณะท างาน
เพ่ิมประสิทธิภาพารจัดายได้ของ
รพ.(ท้ังการ Claim ผ่าน FDH 
ทุกกองทุน)
2.พัฒนาศักยาภาพทีม Audit 
เวชระเบียนและด าเนินก ารตรว
จสอบเวชระเบียนอย่างน้อย 1 
คร้ัง/ไตรมาส

2. การเคลมมี
ประสิทธิภาพเพ่ิมมาก
ข้ึน

1. เจ้าหน้าท่ี
งานเคลม
2. เจ้าหน้าท่ีรพ.
นาหม่ืนส่วนห้อง
บัตร ห้องฉุกเฉิน
 แผนไทย 
กายภาพบ าบัด 
งานส่งเสริม หอ
ผู้ป่วยใน เป็นต้น

ไม่ใช้งบประมาณ - 1. ธนัญญา บุญอิน
2. วิรารัตนา หล้าพรม

1. เพ่ือก ากับสถานะ
ทางการเงิน ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ

1. leader round ทุกไตรมาส 
ก ากับติดตามกระบวนการ
ท างานหน้างาน และผลการ
ด าเนินงานเพ่ือน าไปสู่การ
วิเคราะห์และปรับกระบวนการ
2.การก ากับทีมจัดหารายได้ 
และการก ากับรายจ่ายประจ าปี
ให้อยู่ตามแผนงบประมาณ

1.สถานะทางการเงิน
ไม่เกินระดับ3

1.กกบ
2.CFO
3.เจ้าหน้าท่ี
งานเคลม/การเงิน

ไม่ใช้งบประมาณ  - 1. ธนัญญา บุญอิน
2. วิรารัตนา หล้าพรม
3.อภิสิทธ์ อินต๊ะเข่ือน

0

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

วัตถุประสงค์ กิจกรรม ไตรมาสท่ี 2

1 โครงการบริหารจัดการ
ด้านการเงินการคลัง
อ าเภอนาหม่ืน 
ปีงบประมาณ 2568

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 4ไตรมาสท่ี 3ล าดับ รายละเอียดงบประมาณตัวช้ีวัด ไตรมาสท่ี 1แผนงาน/โครงการ
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ประเด็นยุทธศาสตร์ท่ี 5  เศรษฐกิจสุขภาพเป็นเลิศ (Health - Related Economy Excellence)

ประเด็นท่ี 1  แหล่งท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ และผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ

สภาพปัญหา หรือ GAP   
1. กลุ่มเป้าหมายผู้ผลิตผลิตภัณฑ์สุขภาพยังน้อยหรือการผลิตยังไม่เป็นรูปแบบการผลิตเพ่ือพัฒนาผลิตภัณฑ์
2. เน่ืองจากสถานบริการสุขภาพกลุ่มเป้าหมายท่ีจะส่งเสริมพัฒนาในภาพรวมของอ าเภอนาหม่ืนยังขาดความรู้ ความเข้าใจ ในเกณฑ์มาตรฐาน และการด าเนิน

สถาณการณ์/ผลการด าเนินงาน ปี 2567 :
1. ยังไม่มีฐานข้อมูลของผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพกลุ่มเป้าหมายท่ีจะส่งเสริมพัฒนาในภาพรวมของอ าเภอนาหม่ืน
2. ผู้ประกอบการผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพยังขาดความพร้อมในการเข้าร่วมการยกระดับมาตรฐาน

แผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขเครือข่ายพัฒนาสุขภาพระดับอ าเภอนาหม่ืน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดน่าน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

แผนงานท่ี 12  :  อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร การท่องเท่ียวเชิงคุณภาพ คสามงามและแพทย์แผนไทย

เป้าหมายประเด็น : 1. ผลิตภัณฑ์สุขภาพและสถานประกอบการด้านสุขภาพได้รับการส่งเสริมพัฒนาและยกระดับ

............................................................. .............................................................
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กลุ่มเป้าหมาย จ านวนเงิน ผู้รับ
พ้ืนท่ีเป่าหมาย  (บาท) ผิดชอบ

ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย.พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย.
1. เพ่ือส ารวจข้อมูล
ของผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพใน
อ าเภอนาหม่ืน น ามา
บูรณาการร่วมกับการ
ส่งเสริมพัฒนา
ยกระดับมาตรฐาน
ของผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพ

1. ส ารวจข้อมูลของผลิตภัณฑ์
และบริการสุขภาพอ าเภอนาหม่ืน

1. มีฐานข้อมูลของ
ผลิตภัณฑ์และบริการ
สุขภาพของอ าเภอนา
หม่ืน จ านวน 1 ชุด

 - กลุ่มเป้าหมาย ได้แก่
1. ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ประเภทอาหาร
เคร่ืองส าอาง และ
ผลิตภัณฑ์สมุนไพร
2. สถานประกอบการ 
ได้แก่ ท่ีพัก 
ร้านอาหารร้านนวด
เพ่ือสุขภาพ ร้านสปา
เพ่ือสุขภาพ และ
สถานพยาบาล

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ  ธุปะละ
2.ธนัญญา บุญอิน
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

2. เพ่ือให้การส่ือสาร
ประชาสัมพันธ์
ผลิตภัณฑ์และบริการ
สุขภาพท่ีได้รับการ
ยกระดับไปยัง
ผู้ประกอบการภาค
บริการ ประชาชน 
และนักท่องเท่ียว
ด าเนินการได้
ครอบคลุมและมี
ประสิทธิภาพ

1. ประชาสัมพันธ์ข้ันตอนและ
การส่งเสริมข้อมูลผลิตภัณฑ์
และบริการสุขภาพ ให้
ประชาชนท่ีสนใจเข้าร่วม
2.ให้ข้อมูลเบ้ืองต้นการ
ด าเนินการ
ด้านทะเบียนใบอนุญาต
3. แนะน าสนับสนุนการจัด
เมนูอาหารว่างการประชุมต่างๆ 
จากผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
4.ส่ือสาร/ประชาสัมพันธ์ข้อมูล
ผลิตภัณฑ์

1. ส่ือประชาสัมพันธ์ 
จ านวน 1 ชุด

สถานประกอบการใน
อ าเภอนาหม่ืนท่ีมี
ผลิตภัณฑ์และบริการ
สุขภาพ

ไม่ใช้งบประมาณ - 1.นันทวรรณ  ธุปะละ
2.ธนัญญา บุญอิน
3.อรรถพงษ์ เอ่ียมมา

0

แหล่งงบประมาณ  ไม่ใช้งบประมาณ

รายละเอียดงบประมาณ

1 โครงการพัฒนาแหล่ง
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 
และ ส่งเสริมพัฒนา
ยกระดับผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพ อ าเภอ
นาหม่ืน จังหวัดน่าน 
ปีงบประมาณ 2568

รวมงบประมาณ (ศูนย์บาทถ้วน)

การก าหนดระยะเวลาในการด าเนินการ/การใช้งบประมาณ
ไตรมาสท่ี 1 ไตรมาสท่ี 2 ไตรมาสท่ี 3 ไตรมาสท่ี 4ตัวช้ีวัดล าดับ แผนงาน/โครงการ วัตถุประสงค์ กิจกรรม
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