
 

รายละเอียดตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการหน่วยงาน กรมควบคุมโรค ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 256๗ 
องค์ประกอบที่ 2 : Agenda Base 

 
ตัวช้ีวัดถ่ายทอดระดับหน่วยงาน (สคร.1 - 12 และ สปคม.) 

1. ตัวชี้วัดที่ 2.2: ระดับความสำเร็จการขับเคลื่อนงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไกการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ  

2. หน่วยวัด: ระดับ 

3. น้ำหนัก: ร้อยละ 5 

4. คำอธิบายตัวชี้วัด:   
4.1 ความสำเร็จของแผนงานขับเคลื่อนการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ด้วยกลไกการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที ่(พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ หมายถึง การดำเนินงานของหน่วยงาน (สคร.
1 - 12 และ สปคม.) ในการจัดกระบวนการสนับสนุนวิชาการ ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ แก่
ผู้รับผิดชอบการพัฒนากลไก พชอ./พชข.ของจังหวัด/กทม. หรือผู้เกี่ยวข้องในการสนับสนุนคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ/เขต (พชอ ./พชข.) ในการวิเคราะห์ข้อมูลและใช้ประโยชน์ ชี ้เป้าปัญหา 
กำหนดมาตรการ การจัดทำแผนงานโครงการแก้ไขปัญหา รวมทั้งการกำกับติดตามและประเมินผลลัพธ์การ
ดำเนินงานที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันควบคุมโรค ปัจจัยเสี่ยงและภัยสุขภาพ ตามบริบทของพ้ืนที ่

4.2 กลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่ (พชอ./พชข.) หมายถึง กลไกคณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิต ระดับอำเภอ (พชอ.) และระดับเขต (พชข.) ที่แต่งตั้งภายใต้ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรี ว่าด้วยการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ พ.ศ.2561 ประกาศในราชกิจจานุเบกษา หน้า 1 เล่ม 135 ตอนพิเศษ 54 ง วันที่ 9 
มีนาคม พ.ศ.2561 เพื่อให้เกิดการขับเคลื่อนและพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนในระดับพื้นที่ เป็นไป 
ในทิศทางยุทธศาสตร์ และเป้าหมายอย่างเป็นระบบและมีประสิทธิภาพ โดยมีการบูรณาการร่วมกันระหว่าง
ภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชนอย่างเป็นองค์รวม มุ่งเน้นให้เกิดการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนในพื้นที่ 
ที ่มีประชาชนเป็นศูนย์กลาง เสริมสร้างความเป็นผู้นำและเจ้าของร่วมกัน ในการพัฒนาและแก้ไขปัญหา  
ที่เกิดขึ้น 

4.3 ระบบสุขภาพปฐมภูมิ หมายถึง กลไกและกระบวนการในการประสานความร่วมมือทางการแพทย์
และสาธารณสุขที่มุ่งหมายดูแลสุขภาพของบุคคลในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบในลักษณะองค์รวม ตั้งแต่แรก ต่อเนื่อง 
และผสมผสาน ครอบคลุมทั้งการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมโรค การป้องกันโรค การตรวจรักษาพยาบาล และ
การฟื้นฟูสุขภาพ โดยการมีส่วนร่วมระหว่างภาครัฐ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่น ภาคเอกชน และภาค
ประชาชน รวมทั ้งการส ่งต ่อผ ู ้ร ับบริการและการเช ื ่อมโยงข้อมูลระหว่างหน่ วยบร ิการในทุกระดับ  
ที่ประกอบด้วยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่ปฏิบัติหน้าที่ในสถานบริการปฐมภูมิ 
ได้แก่ รพ.สต., PCC, คลินิกชุมชน และ อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม./อสส.)  

4.4 การจัดกระบวนการสนับสนุนวิชาการ หมายถึง กระบวนการให้การปรึกษาและ/หรือพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร ในการวิเคราะห์สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ ด้วยข้อมูลและสารสนเทศท่ีมีอยู่ในพื้นท่ี เพ่ือ
นำมาประกอบการพิจารณาร่วมกับประเด็นปัญหาที่คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ/เขต 
(พชอ./พชข.) เลือกดำเนินโครงการพัฒนาหรือแก้ไขปัญหา โดยวางแผนการสนับสนุนและคืนข้อมูล ชี้เป้า
ปัญหา วิเคราะห์สาเหตุปัญหา กำหนดเป้าหมาย มาตรการ กิจกรรม และการประเมินผล รวมทั้งการสนับสนุน 
แนวทาง  คู่มือ องค์ความรู้ ระบบข้อมูล ด้านการป้องกันควบคุมโรค เพื่อสนับสนุนการขับเคลื่อนกลไกฯ และ
การบูรณาการการทำงานร่วมกันกับระบบสุขภาพปฐมภูมิ 

ฉบับปรับปรุงตามข้อตกลงในการประชุมฯ เมื่อ วันที่ 31 ตุลาคม 2566 
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4.5 อำเภอเป้าหมาย หมายถึง อำเภอ/เขต ที่มีขับเคลื่อนการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  
โดยกลไกพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่และระบบสุขภาพปฐมภูมิ โดยปี 256๗ กำหนดเป้าหมาย ร้อยละ 30 ของ
อำเภอ/เขต ในแต่ละ สคร./สปคม.  

4.6 ประเด็นโรคและภัยสุขภาพในระดับอำเภอ หมายถึง ประเด็นปัญหาโรคและภัยสุขภาพที่ครอบคลุม  
5 กลุ่มโรค โดยอำเภอคัดเลือกนำมาแก้ไขปัญหาและมีกิจกรรมการดำเนินงานที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพ ในระดับอำเภอ ตำบล หรือชุมชน ที่หน่วยงาน (สคร.1 - 12 และ สปคม.) ให้การสนับสนุน
การจัดกระบวนการสนับสนุนวิชาการ ในขั้นตอนใดขั้นตอนหนึ่ง โดยกำหนดเลือกอย่างน้อย 1 ประเด็นปัญหาโรค
และภัยสุขภาพ ต่อ 1 อำเภอ/เขต  
 4.7 ผลลัพธ์การดำเนินงานที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันควบคุมโรค ปัจจัยเสี่ยงและภัยสุขภาพ หมายถึง การ
บรรลุผลตามเป้าหมายหรือตัวชี้วัด ตามประเด็นโรคและภัยสุขภาพในระดับอำเภอ ที่อำเภอเลือกนำมาแก้ไข
ปัญหา และมีผลการดำเนินงานตามเป้าหมาย/ตัวชี้วัด ที่สามารถประเมินเปรียบเทียบก่อนและหลังดำเนินการได้ 
ภายในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ซึ่งผลลัพธ์สามารถแบ่งออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ 
 ผลลัพธ์ระยะสั ้น ( Immediate Outcomes) เป็นผลลัพธ์ที ่จะเปลี ่ยนแปลงทันทีหลังจาก 
จบกิจกรรม กลุ่มเป้าหมายจะเกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติในเชิงบวก มีความตระหนัก ความรู้ ทักษะ หรือเกิด
ความตั้งใจที่จะเริ่มปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
 ผลลัพธ์ระยะกลาง (Intermediate Outcomes) เป็นผลลัพธ์ที่เกิดการเปลี่ยนแปลงในระดับลงมือ
ปฏิบัติ จะเกิดขึ ้นภายหลังจากที่มีการเรียนรู ้และเกิดความตระหนักแล้ว โดยอาจมีหลายรูปแบบ เช่น 
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ปรับเปลี่ยนนโยบาย/ข้อบังคับ/กติกาของชุมชน เป็นต้น ซึ่งเมื่อเกิดการเปลี่ยนแปลงเหล่านี้แล้ว
จะนำไปสู่ผลลัพธ์ระยะยาวต่อไป 
 ผลลัพธ์ระยะยาว (Impact) เป็นเป้าประสงค์สูงสุดหรือผลกระทบที่คาดหวัง ซึ่งจะเกิดขึ้นได้
ต่อเมื่อมีการปรับเปลี่ยนการปฏิบัติในระยะกลางอย่างจริงจังและต่อเนื่อง เช่น การเจ็บป่วยและบาดเจ็บลดลง  
อายุคาดเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน ความเป็นอยู่และคุณภาพชีวิตดีขึ้น การแออัดของผู้ป่วยในโรงพยาบาลลดลง 
 

5. สูตรการคำนวณ:   
ขั้นตอนที่ 5.1 

ร้อยละ 50 ของอำเภอเป้าหมาย  
มีผลสำเร็จตามเป้าหมายการดำเนินการ 
ที่กำหนด 

= 

จำนวนอำเภอเป้าหมายที่มีผลสำเร็จตามเป้าหมาย 
                การดำเนินการที่กำหนด  

X 100 
    จำนวนอำเภอเป้าหมายในพ้ืนที่ของ สคร./สปคม.  
                    ตามที่ระบุในขัน้ตอนที่ 1 

ขั้นตอนที่ 5.2 

อำเภอ/เขต ในพ้ืนที่ ส่งผลงานเข้ารับ
รางวัลอย่างน้อย ร้อยละ 5 ของอำเภอ/
เขตเป้าหมาย 

= 
จำนวนอำเภอเป้าหมายที่ส่งผลงานเข้ารับรางวัล 

 
X 100 

    จำนวนอำเภอเป้าหมายในพ้ืนที่ของ สคร./สปคม.  
                    ตามที่ระบุในขัน้ตอนที่ 1 
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6.  เกณฑ์การให้คะแนน: กำหนดเป็นขั้นตอนแบ่งเกณฑ์การให้คะแนนเป็น 5 ระดับ พิจารณาจากความก้าวหน้า
ของการดำเนินงานตามเป้าหมายแต่ละขั้นตอน ดังนี้  

ชื่อตัวชี้วัด 
ระดับ

คะแนน 

เกณฑ์การให้คะแนน 
ขั้นตอนที่ 

1 
ขั้นตอนที่ 

2 
ขั้นตอนที่ 

3 
ขั้นตอนที่ 

4 
ขั้นตอนที่ 

5 
ระดับความสำเร็จการขับเคลื่อน
งานปอ้งกันควบคุมโรคและภัย
สุขภาพด้วยกลไกการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที ่(พชอ./
พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ  

1 ✓     
2 ✓ ✓    

2.5 ✓ ✓ ✓   
3.5 ✓ ✓ ✓ ✓  
5 ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

7. เงื่อนไขของตัวชี้วัด: ไม่มี 

8. ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวชี้วัด: 

 

 

 

 

ตัวช้ีวัด หน่วยวัด 
ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ พ.ศ.  

2564 2565 2566 
1. ระดับความสำเร็จของการสนับสนุน
วิชาการและการขับเคลื่อนงานป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไกการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./
พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ  

ระดับ ดีกว่า 
เป้าหมาย 
ระดับมาก 

ดีกว่า 
เป้าหมาย 
ระดับมาก 

ดีกว่า 
เป้าหมาย 
ระดับมาก 

2. อำเภอ/เขต ที่มีกระบวนการจัดการ
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วย
กลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ 
(พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ 

ร้อยละ 
 

44.1 
(412 อำเภอ/ 

20 เขต ) 

100  
( 878 อำเภอ/ 

50 เขต ) 

13.58  
( 115 อำเภอ/ 

11 เขต ) 

3. ผลสำเร็จของโครงการหรือประเด็นโรค 
ภัยสุขภาพ และปัจจัยเสี่ยงที่เป็นปัญหา
ของพ้ืนที่ได้รับการแก้ไข 

ร้อยละ 92.5 
(318 โครงการ) 

95.8 
(1,159 โครงการ) 

84.6 
(169 โครงการ) 

4. ประเด็นการป้องกันควบคุมโรค ฯ  
มีการบูรณาการขับเคลื่อนร่วมกับระบบ
สุขภาพปฐมภูม ิ

อำเภอ - 13 อำเภอ 
(สคร./สปคม. 
ละ 1 แห่ง ) 

ดีกว่าเป้าหมายมาก 
จำนวน 88 อำเภอ 

และ 5 เขต 
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9. รายละเอียดการดำเนินงาน:  

ขั้นตอน
ที ่

รายละเอียดการดำเนินงาน คะแนน เอกสารประกอบการประเมิน 

1 1.1 ทบทวน วิเคราะห์สถานการณ์การดำเนินการ
ขับเคลื่อนงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ด้วยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ 
(พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ  ในภาพรวม
ระดับ จังหวัด และอำเภอ/เขต และคัดเลือก
อำเภออย่างน้อย ร้อยละ 30 เพ่ือกำหนดเป้าหมาย
ดำเนินการและผลลัพธ์ตามประเด็นปัญหาโรค 
ปัจจัยเสี่ยงและภัยสุขภาพท่ีสำคัญ  
อย่างน้อย 1 ประเด็น ต่อ 1 อำเภอ/เขต  

0.5 
 

- รายงานผลการทบทวน/วิเคราะห์  
สถานการณ์ฯ ที่ระบุอำเภอ/เขต เป้าหมาย
การดำเนินการและผลลัพธ์ตามประเด็น
ปัญหาโรค ปัจจัยเสี่ยงและภัยสุขภาพ 
ที่สำคัญ อย่างน้อย 1 ประเด็น ต่อ 1 
อำเภอ/เขต ตามแบบฟอร์มที่ 1  
 

1.2 นำผลการวิเคราะห์มาจัดทำแผนการ
ดำเนินการสนับสนุนวิชาการ และกระบวนการ
สนับสนุนวิชาการร่วมกับแผนงานโรคของ
หน่วยงาน 
 

0.5 
 

- แผนการดำเนินการสนับสนุนวิชาการ 
ที่กำหนดกระบวนการให้การปรึกษาและ/
หรือพัฒนาศักยภาพบุคลากร/โครงการ/
กิจกรรม/ระยะเวลา ที่สนับสนุนการ
ดำเนินงานของหน่วยงานในพ้ืนที่ 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ ESMS  
ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2567 

2 ดำเนินการตามแผนสนับสนุนวิชาการร่วมกับ
หน่วยงานในพื้นท่ีเป้าหมาย 
 
 
 
 

1 
 
 
 
 
 

- รายงานผลการดำเนินการพร้อมระบุถึง 
ปัญหา/อุปสรรค/ข้อเสนอแนะ ที่มีต่อการ
สนับสนุนการดำเนินงานตามแผน
สนับสนุนวิชาการร่วมกับหน่วยงาน 
ในพ้ืนที่เป้าหมาย 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2567 

3 ติดตามผลการดำเนินงานให้บรรลุ 
ตามแผนการดำเนินการ ในพ้ืนที่เป้าหมาย  
 
 
 
 
 
 

0.5 - รายงานผลการติดตามการ ดำเนินงาน
ตามแผนฯ ในพ้ืนทีเ่ป้าหมาย พร้อมระบุ
ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ เพ่ือ
พัฒนาการดำเนินการขับเคลื่อนงาน
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไก
การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./
พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 
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หมายเหตุ:  
1. กรณีไม่รายงานภายในระยะเวลาที่กำหนดแต่ละข้ันตอน หักข้ันตอนละ 0.05 คะแนน  
2. กรณีไม่เสนอผู้บริหารเห็นชอบหรือรับทราบ หักข้ันตอนละ 0.05 คะแนน 
3. กรณีไม่ระบุรายละเอียดความก้าวหน้าและผลการดำเนินงานในระบบ ESM หักขั้นตอนละ 0.05 

คะแนน 
4. กรณีเอกสารที่แนบในระบบ ESM  มีข้อมูลไม่ตรงกันหรือข้อมูลไม่ชัดเจน หักขั้นตอนละ 0.05 คะแนน 

 

 

4 ประเมินผลลัพธ์การดำเนินการขับเคลื่อนงาน
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไก 
การพัฒนาคุณภาพชวีิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./พชข.) 
และระบบสุขภาพปฐมภูมิ ร่วมกับหน่วยงาน 
ในพ้ืนที่เป้าหมาย 
 

1 
 
 
 

 

- รายงานผลการประเมินผลการดำเนินการ
ขับเคลื่อนงานป้องกันควบคุมโรคและ 
ภัยสุขภาพด้วยกลไกการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./พชข.) และระบบ
สุขภาพปฐมภูมิที่ระบุผลลัพธ์/ปัญหา/
อุปสรรค/ข้อเสนอแนะ ร่วมกับหน่วยงาน
ในพ้ืนที่เป้าหมาย 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 

5 5.1 ร้อยละ 50 ของอำเภอเป้าหมาย  
มีผลสำเร็จตามเป้าหมายการดำเนินการ 
ที่กำหนด 
 

คะแนน 0.20 0.40 0.60 0.80 1.00 
ร้อยละ ≤10 20 30 40 ≥50 

 

1 
 

- รายงานสรุปผลการดำเนินงานที่ระบุข้อมูล 
ผลการดำเนินการเปรียบเทียบผลลัพธ์บ่งชี้
ความสำเร็จของงานขับเคลื่อนการป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ด้วยกลไกการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./
พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ ในแต่ละ
อำเภอ ตามแบบฟอร์มที ่1 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 

5.2 มีอำเภอ/เขต ในพ้ืนที่ ส่งผลงานเข้ารับรางวัล
อย่างน้อย ร้อยละ 5 ของอำเภอ/เขตเป้าหมาย 
 

คะแนน 0.06 0.12 0.18 0.24 0.30 
ร้อยละ ≤1 2 3 4 ≥5 

 
 

0.3 
 
 
 

 

- ใบสมัคร และเอกสารผลงานประกอบการ
สมัครร ับรางว ัลค ุณภาพแห่งชาต ิการ
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ โดย
กลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่  
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 

5.3 มีอำเภอ/เขต ในพ้ืนที่ ได้รับรางวัลตั้งแต่
ระดับเงินข้ึนไปอย่างน้อย 1 อำเภอ/เขต  
ในพ้ืนที่ 
 

0.2 
 

 

 

- ผลการตรวจประเมินรางวัล ขั้นที ่1 การ
ตรวจประเมินจากเอกสาร 
- เสนอผู้บริหารทราบและแนบเอกสาร
หลักฐานในระบบ  ESMS  
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 
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10. เป้าหมาย:  
 ไตรมาสที่ 2 ถึงข้ันตอนที่ 2  
 ไตรมาสที่ 4 ถึงข้ันตอนที่ 5  
 

11. แหล่งข้อมูล: รายงานความก้าวหน้าในระบบ ESM กรมควบคุมโรค 
 

12. วิธีการจัดเก็บข้อมูล : สคร. 1 - 12 และ สปคม. รวบรวมข้อมูลและรายงานโครงการในระบบบริหารจัดการ
เชิงยุทธศาสตร์ (ESM) 
 

13. ความถี่ในการจัดเก็บข้อมูล :  
 ไตรมาสที่ 2 ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2567 
 ไตรมาสที่ 4 ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2567 
 

14. แบบฟอร์มที่ใช้ประกอบด้วย:  
 14.1 แบบฟอร์มที่ 1 รายงานผลการทบทวน วิเคราะห์สถานการณ์ฯ และผลการดำเนินการขับเคลื่อน
แผนงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./พชข.) และระบบ
สุขภาพปฐมภูมิ 

15. ผู้กำกับตัวชี้วัด : 
 ระดับกรม : กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ชื่อผู้กำกับตัวชี้วัด โทรศัพท์ E-mail 
ผู้อำนวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 0 2590 3086 chuleekorn.md@gmail.com 

 ระดับหน่วยงาน :  

ชื่อผู้กำกับตัวชี้วัด โทรศัพท์ E-mail 
ผู้อำนวยการสำนักงานป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง - - 
ผู้อำนวยการสำนักงานป้องกันควบคุมโรค ที่ 1 - 12 - - 

16. ผู้จัดเก็บและรายงานข้อมูล :  

 ระดับกรม : กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ชื่อผู้จัดเก็บข้อมูล โทรศัพท์ E-mail 
หัวหน้ากลุ่มพัฒนาเครือข่ายและประสานงานพิเศษ  
กองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมควบคุมโรค 

0 2590 3086 
08 9448 8835 

Spd.liaison@ddc.mail.go.th 

 ระดับหน่วยงาน :  

ชื่อผู้กำกับตัวชี้วัด โทรศัพท์ E-mail 
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แบบฟอร์ม 1 
แบบฟอร์มรายงานผลการทบทวน วิเคราะหส์ถานการณ์ฯ และผลการดำเนินการขับเคลื่อนแผนงานปอ้งกันควบคุมโรคและภัยสขุภาพด้วยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดบัพ้ืนท่ี (พชอ./พชข.) และระบบสขุภาพปฐมภูมิ 

ชื่อหน่วยงาน............................. 
พ้ืนที่รับผิดชอบ จำนวน...............จังหวัด  ..............อำเภอ/เขต (ระบุรายละเอียดจังหวัด/อำเภอ/เขต  ในภาพรวมของพื้นที่) 
ผลการทบทวน วิเคราะห์สถานการณ์ ปัญหา และความจำเป็นของการกำหนดเป้าหมายการดำเนินการ......................................................................................................................................................................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

เป้าหมายดำเนินการ ตามประเดน็โรคและภัยสุขภาพท่ีสำคัญ อย่างน้อย 1 ประเด็นฯ ต่อ 1 อำเภอ/เขต อย่างน้อยร้อยละ 30 จำนวน...............จังหวัด  ..............อำเภอ/เขต (ระบรุายละเอียด จังหวัด/อำเภอ/เขต  
และประเด็นโรคและภัยสุขภาพทีส่ำคัญเพื่อเลือกดำเนินการ อย่างน้อย 1 ประเด็นฯ ต่อ 1 อำเภอ/เขต)  
 
 

                                                                                                                   
 

 

                                                                                                                  ลงนาม  .............................................. ................. 
                                                                                                                            (...............................................................) 

                                                                                                                    ตำแหน่ง............................................................... ....... 
                                                                                                                    อนุมัติวันที่................./.............................../……………. 

 

ลำดับ พื้นที่เป้าหมาย ประเด็นที่เลือกดำเนินการ โครงการ/กิจกรรม 
(ระบุวัตถุประสงค์/กิจกรรม) 

โครงการ ดำเนินการ ชื่อหน่วยงาน 
ร่วมบูรณาการ 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์
และค่าเป้าหมาย 

ผลการดำเนินการ 
จังหวัด อำเภอ/เขต เดิม ใหม่ 2565 2566 2567 

             
             
             
             
             
             
             
             


