
การติดตามและประเมินผล

การสงเสริมสุขภาพและปองกนัโรค

ป 2555

สุริยะ วงศคงคาเทพ



ความหมาย

• ประเมินความกาวหนาของงานตามแผน ปญหา อุปสรรค 

(How actions have been done?)

• สนใจที่ Input, process, output

การกํากับติดตาม (Monitoring)

การประเมินผล (Evaluation)

• ประเมินการบรรลุผลตามแผนที่วางไว 

(How result has been achieved?)

• ประเมินสัมฤทธิผล/ผลกระทบ (Outcome/Impact)



MONITORING EVALUATION
(Process evaluation) (Effectiveness evaluation)

Inputs Outputs Outcomes Impact
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วัตถุประสงค

1. เพื่อประเมินกระบวนการดําเนินงาน P&P 

ภายในจังหวัด รวมทั้งผลลัพทตามความเปนจริง

2. เพื่อวิเคราะหศักยภาพของจังหวัดและหนวยปฏบิตัิ 
ความจําเปนตอการพฒันา และปญหาอุปสรรค

3. เพื่อสะทอนสภาพปญหาการทาํงานของจังหวัด อัน

เปนผลพวงจากนโยบาย แผน วิธีทาํงานสวนกลาง

4. เพื่อพัฒนาทมี M&E ระดับเขต 



M&E ตอบอะไร ?

ทีม M&E เสนอขอเท็จจริง สภาพการณและปญหาการบริหาร

จัดการงานสงเสริมปองกันในพืน้ที่

จังหวดัไดรบัขอมูลปอนกลบัที่สะทอนถึงจุดออนที่ตองแกไข

กรมวิชาการ รบัทราบความเปนไป ปญหาอุปสรรคของพื้นที่ นํามา

ทบทวนเพื่อปรับมาตรการ แผนงาน โครงการ รวมถึงพจิารณาให

การสนบัสนนุและพฒันาจดุออนในระดับปฏิบัติ

ทีม M&E ไดประโยชนจากขอมูลจรงิวา อะไรเกดิขึ้นในจังหวดั 

และหาวิธีการชวยเหลือ 



M&E ตางจากตรวจ/นิเทศ 

การติดตามประเมินผล (M&E) ไมใช โครงการ / ตัวชี้วัด

เปนตัวตั้ง แตจะยึด ปญหาสุขภาพ เปนตัวตั้ง  เพื่อรวบรวม

ขอมูลความเปนไปตามสภาพจริงที่เกิดขึ้นในพืน้ที่ 

“ผูปฏิบัติมีวธิีการทํางานและการบริหารจัดการ งานสงเสรมิ

สุขภาพและปองกันโรคอยางไร  ปฏิบัติแลวมีปญหาอุปสรรคหรือไม 

และไดแกไขอยางไร ฯลฯ”

ที่ผานมาการสะทอนภาพดังกลาวมีใหเห็นนอยมาก สวนใหญเปน

การรายงานผลงานตามตัวชี้วดัเทานัน้



บทบาทของ M&E



แนวทาง M&E ป 2555
1. ความรวมมอืทั้งสวนกลาง/เขต      

(สํานักตรวจ, สนย., 4 กรมหลัก, สปสช.)

2. พัฒนา ผูประสานงาน M&E ของศนูยอนามยั สคร. 
และศูนยสุขภาพจิต เปนแกนหลักในระดับเขต

3. จัดทําตัวอยาง M&E จากปญหาเดน 3 เรื่อง

4. สรุปผลการประเมิน ไปสูนโยบาย 



ขอกําหนด M&E
1. เนน Monitoring มากกวา Evaluation

2. ไมควรยึดโครงการ / KPI เปนเปาหมาย M&E 
ควรยึดปญหาและมาตรการแกปญหาเปนตัวตั้ง

3. เรียนรูความพยายามของ จว. และพื้นที่ในการ
ตอบสนองปญหาที่ซบัซอน ตองบรูณาการหลาย
ภาคสวน และมองผลระยะยาวมากกวาระยะสั้น

4. ศึกษาสภาพจริงเชิงประจักษ มากกวาการรบัฟง
บรรยายสรุป 

5. ผูประเมินตองทําหนาที่อยางอิสระ ไมใชผูนิเทศ 
ตามงาน หรือผลสําเร็จของจังหวัด



ภารกิจ

ผูประเมิน ผูปฏิบัติ

รูปแบบ ขั้นตอน

การบริหารจัดการ

กิจกรรมการประเมิน

รูปแบบ 

กระบวนการการบริหารจัดการ

กิจกรรมปฏิบัติ

ผลการปฏิบัติ

แผนงาน

แนวคิด
กิจกรรมการประเมิน

ผลการประเมิน



กรอบการประเมินกระบวนการ

คุณภาพของแผน

1. มีการวิเคราะหปญหาและสาเหตุ
2. กลุมเปาหมายชัดเจน เจาะจง
3. มาตรการ/กิจกรรม เหมาะสม 

ปฏิบัติได



แผนบูรณาการเชิงรุก

บูรณาการ เชิงยุทธศาสตรการแกไขปญหา

บูรณาการ เชิงการใชทรัพยากร ไดแก หนวยงาน 
งบประมาณ กําลังคน ความรู และศักยภาพของ
หนวยงาน 

... เนน “แผนบูรณาการเชิงรุก”

บูรณาการ เชิงการกํากับ ติดตาม และประเมินผล

ยุทธศาสตรสงเสริมสุขภาพระดับประเทศ
สถานการณปญหาสุขภาพระดับพื้นที่



แผนบูรณาการเชิงรุก

แผนยุทธศาสตร

แผนแกปญหา

แผนปฏิบัติ

จัดกลุมปญหา / บูรณาการ

เห็นทิศทางในภาพรวม

กิจกรรม

เนนปญหาสําคัญ

แตละปญหามีกลยุทธ / มาตรการชัดเจน

มาตรการชัดเจน
งบประมาณตามกิจกรรม



ตย. แผนงาน NCD

2. สวนกลาง ยึด “ตัวชี้วัด” เปนเปาหมายทีต่องบรรลุ

3. หนวยปฏบิัต/ิกองทุนตําบล มุงกิจกรรมคดักรอง

4. ภาพลักษณ การประกวด การเสนอผลงาน

ภาพรวม

1. ยุทธศาสตร/แผน/โครงการ ที่เกี่ยวของมากมาย

หลายชุด 



ตย. แผนงาน NCD

2. พื้นทีไ่มมกีารแยกแยะกลุมเปาหมาย

3. การคดักรอง “โรค” มีแนวโนมมากกวา “ปจจัยเสี่ยง”

5.  การดแูลแบบ Case management มากกวา 
System management

สิ่งที่อาจพบได

1. จังหวัดมยีุทธศาสตร แตโครงการกลบัแยกสวน 

ขาดบูรณาการระหวางกลุมงาน/ฝาย

4.  มาตรการปรบัพฤติกรรม ยังเห็นผลไมชัดเจน



สรุปรายงานผล M&E

การประเมินภาพรวม

การประเมินกระบวนการทาํงาน (กรณีปญหา)

แผนบูรณาการเชิงรุก

การบริหารจัดการงบประมาณ

งบประมาณสนับสนุน
กระบวนการวิเคราะหสภาพปญหา
กระบวนการวางแผนแกปญหา 
กระบวนการนําแผนสูการปฏิบัติ



สรุปรายงานผล M&E

การประเมินการดําเนินงานของกองทุนสุขภาพตําบล

ผลการดําเนินงานกองทุน

การบริหารจัดการกองทุน

บทบาทของ จังหวัด/อําเภอ



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

แนวทางการสนับสนุนการดําเนินแนวทางการสนับสนุนการดําเนิน
งานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค  

1

ปงบประมาณ 2555



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

กรอบการบริหารงบ P&P
เปนการบริการ P&P รายบุคคลและครอบครัว แก
คนไทยทุกสิทธิ
เปนคาชดเชยบริการตามชุดสิทธิประโยชนและ
คาบริการเพิ่มเติม ใหหนวยบริการ สถานพยาบาล 
หรือองคกรอืน่ๆ ที่จัดบริการ P&P 
เปนคาแกไขปญหาสาธารณสุข (P&P) เฉพาะ
พื้นที่ และหรือภาพรวมประเทศ
เปนคาสนับสนุน และสงเสริมการจัดบริการ



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

เปาประสงคการดําเนินงาน

เพิ่มการเขาถึงและความครอบคลุมบริการสราง
เสริมสุขภาพและปองกันโรค

เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดภาระโรคที่เปนปญหา
สําคัญของประเทศ

3



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

กรอบการบรหิารงบ P&P ป 2555 
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(1) NPP& 
Central

procurement
(22.50 )

(2) P&P 
Express 
Demand
(128.72)

(3) 
P&P Area 

based
(57.42)

(4) สนับสนุน
และสงเสริม

การ
จัดบริการ
(7.68)

(5) 
ทันตกรรม
สงเสริม
(16.60)

กองทุน อปท.
(40.00)

Area problem 
ระดบัเขต/จังหวดั 

& คุณภาพ
(17.42+สวนที่
เหลือจากกองทุน

ตําบล)

หนวยบรกิารหนวยบรกิาร

Specific gr & 
activity
(55.62)

Capitation
(73.10)

หักเงินเดือน

P&P Capitation
( 232.92 บาท x ปชก. ทุกสิทธิ 65.096 ลานคน)

คํานวณจาก  
313.70 บาท/
ปชก.UC 
48.333 ลานคน



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

1.1  NPP
บริหารจัดการโดยสวนกลาง ในรูปคกก.เปนการเฉพาะใน
แตละแผน
เปนคาสนับสนุนและสงเสรมิการจัดบริการ และ/หรือ
คาบริการของแผนงานนั้น เชน การพฒันาศักยภาพ
บุคลากร การพฒันาระบบสารสนเทศ การพฒันาระบบการ
กํากับ ติดตามประเมินผล การนํารองการจัดบริการ
สาธารณสุขแนวใหม เปนตน

5

1. NPP &Central procurement (1) 



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

แผนงาน NPP ทีจ่ะดําเนินการ ป 2555แผนงาน NPP ทีจ่ะดําเนินการ ป 2555
แผนงานเดิม/มีมติแลว
1. แผนงานปองกันและเฝา
ระวังโรคซมึเศรา

2. แผนงานคัดกรองปองกัน
และควบคุมโรคมะเร็ง

3. แผนงานควบคุมปองกนั
การติดเชื้อ HIV

แผนงานเสนอเพิ่มเติมใหม
4. แผนงานเด็กฉลาด พัฒนาการดี
5. แผนงานควบคุมปองกนัปจจัย
เสี่ยงตอโรคเบาหวานความดัน
โลหิตสูง

6. แผนงานสรางเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคในกลุมแรงงานและ
ขาราชการ

7. แผนงานสรางเสริมสุขภาพและ
ปองกันความเสี่ยงในกลุมวยัรุน

8. แผนงานควบคุม ปองกันโรค 
Thalassemia

ผานความเห็นชอบจากคณะอนุกรรมการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน
และระบบบริการ (กค.54)

ผานความเห็นชอบจากคณะอนุกรรมการพัฒนาชุดสิทธิประโยชน
และระบบบริการ (กค.54)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

1.2 Central procurement 
1) EPI vaccine
2) Influenza  vaccine
3) สมุดบันทกึสุขภาพ 

3.1) สมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก
3.2) สมุดบันทึกสุขภาพนักเรียน

7

1. NPP & Central procurement (2) 

Influenza vaccine  กระทรวงสาธารณสุขโดยกรม คร. และ สปสช. 
รณรงคฉีดวัคซีนระหวาง 1 มิ.ย. - 30 ก.ย . 2555 กลุมเปาหมาย : 
ผูสูงอายุ 65 ปขึ้นไปทุกสิทธิ และ ผูปวยโรคเรื้อรัง 7 โรคทุกสิทธิ



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

2. P&P Express Demand (1)
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จัดสรรเปน 2 แบบดังนี้
2.1 PPE-UC

2.1.1 PPE-Capitation ตามจน.ปชก.UC
2.1.2 PPE-Specific gr. & activity ตาม

ปชก.เปาหมาย
2.2 PPE-Non UC

2.2.1 สปสช.จังหวัด/เขต/สวนกลาง
2.2.2 PPE-Specific gr. & activity



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

Non UC
(128.72)

UC
(128.72)

หนวย
บริการ
หนวย
บริการ

จัดสรรตาม
Specific 

gr&activity
(55.62)

จัดสรรตาม
ปชก. UC
(73.10)

หักเงินเดือน
P&P Express Demand

( 128.72 บาท ตอปชก. ทุกสิทธิ)  

สปสช.
จังหวัด

(24.66)

สํานักงาน/
เขต

บริการ PP
แก ปชก.
ทุกสิทธิ

จัดสรรตาม
Specific 

gr&activity
(67.68)

จัดสรรตาม
Specific

gr&activity 
(58.86)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE
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2.1 UC 
2.1.1 PPE-Capitation ตามจน.ปชก.UC

เพื่อเปนการเหมาจายคาบริการ PP ทั่วไป และหรือ
ปญหาสําคัญระดับประเทศ สําหรับปชก.ทุกสิทธิ แก
หนวยบริการประจํา ตามยอดที่ปรับเกลีย่แลวจาก
จังหวัด
จัดสรรแบบ flat rate อัตรา 73.10 บาท/ปชก. ตาม
จํานวนปชก. UC 
(ใชขอมลูปชก. UC ณ 1 กค.54)

2. P&P Express Demand(2)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE
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2.1.2 PPE-Specific gr.&activity

เพื่อเปนคาบรกิารแบบเหมาจายตามชุดกิจกรรมที่กาํหนดใน 5
กลุมเปาหมายเฉพาะ ไดแก กลุมหญิงตั้งครรภและหลังคลอด ,
เด็ก 0-5 ป เด็ก 6-12 ป ,ผูใหญ 30-60 ป ,ผส.60 ปขึ้นไป 
จัดโอนใหแกหนวยบริการประจําโดยตรง ตามยอดที่ปรับเกลี่ยแลว
จากจังหวัด 

2. P&P Express Demand(3)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE
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2.2 Non UC 
2.2.1  สปสช.สาขาจังหวัด
เพื่อเปนคาบรกิาร PP เชิงรกุสําหรับปชก.สิทธิ SSS + CSMBS 
ใหแก หนวยบริการ สถานพยาบาล หนวยงานอื่นๆ 
สปสช.เขต จัดสรรผานสสจ.เพื่อบรหิารจัดการใหเกิดการบรกิาร
เชิงรุก ภายใต เงื่อนไข บรกิาร หลักเกณฑ วิธกีารที่ สปสช.เขต
กําหนด
จัดสรรแบบ flat rate อัตรา 24.66 บาท/ปชก. ตามจํานวนปชก.
สิทธิ Non UC

(ปชก. SSS ใชขอมูลจน.ปชก.ตามที่ตั้งโรงงาน จากสปส. ณ 1 กค.54
ปชก. CSMBS ใชขอมูลจากศูนยทะเบียน ณ 1 กค.54)

2. P&P Express Demand(4)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

2.2.2  ส่ํานักงาน/เขต

สปสช. จัดทําสัญญา/ขอตกลงบริการกับหนวยบรกิาร 
สถาบันการศึกษา หนวยงาน /องคกร/กลุมของผูมีสิทธิ SSS 
หรือ CSMBS  เพื่อเพิ่มโอกาสการเขาถึงบรกิาร PP กลุม Non 
UC

2. P&P Express Demand(5)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE
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2.2.3 จัดสรรเพิ่มเติมSpecific gr.&activity

เพื่อเปนคาบรกิารแบบเหมาจายตามชุดกิจกรรมที่กาํหนดใน 5
กลุมเปาหมายเฉพาะ ไดแก กลุมหญิงตั้งครรภและหลังคลอด ,
เด็ก 0-5 ป เด็ก 6-12 ป ,ผูใหญ 30-60 ป ,ผส.60 ปขึ้นไป 
จัดโอนใหแกหนวยบริการประจําโดยตรง ตามยอดที่ปรับเกลี่ยแลว
จากจังหวัด 

2. P&P Express Demand(6)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE-Specific gr.&activity
กลุมหญงิตั้งครรภและหลังคลอด

2. P&P Express Demand(7)

กิจกรรมบริการ กลุมเปาหมาย การจัดสรรงบ
ครอบคลุม

ANC ตามคูมือกรมอนามัย  หญิงตั้งครรภ 100%

Thalassemia หญิงตั้งครรภ 100%

PNC หญิงหลังคลอด 100%

Depression screening หญิงตั้งครรภ + หญิงหลัง
คลอด

50%

FP หญิงวัยเจริญพันธุที่แตงงาน 100%

กิจกรรมThalassemia ไมรวมถึงกรณีการตรวจยืนยัน ในหญิงตั้งครรภและคูสมรส 
ซึ่ง สปสช.จายจากงบNPP 



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE-Specific gr.&activity
กลุมเด็ก 0-5 ป

2. P&P Express Demand(8)

กิจกรรมบริการ กลุมเปาหมาย การจัดสรรงบ
ครอบคลุม

EPI ของแตละชวงอายุ  เด็ก 0-1 ป
2-3 ป
4-5 ป

100%

การตรวจรางกายการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ การติดตามการเจริญเติบโต
ประเมินพัฒนาการ และความฉลาดทาง

อารมณ

0-5 ป 100%

การตรวจคัดกรอง TSH แรกเกิด 100%

กิจกรรมการตรวจ TSH ไมรวมถึงกรณีการตรวจยืนยัน และการติดตามรายที่ผล
ผิดปกติ ซึ่งกําหนดไวในงบ PPA



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE-Specific gr.&activity
กลุมเด็ก 6-12 ป

2. P&P Express Demand(9)

กิจกรรมบริการ กลุมเปาหมาย การจัดสรรงบ
ครอบคลุม

การตรวจสุขภาพทั่วไป 
การติดตามการ
เจริญเติบโต

เด็ก 6-12 ป 100%

การตรวจการไดยิน เด็ก ป.1 และ ป.6 100%

การตรวจวัดสายตา

EPI



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE-Specific gr.&activity
กลุม 30-60 ป

2. P&P Express Demand(10)

กิจกรรมบริการ กลุมเปาหมาย การจัดสรรงบ
ครอบคลุม

CxCA Screening 
เพศหญิง

30 -60ป เพศหญิง 13%

Depression Screening 30-60ป ที่ปวยดวยโรค
เรื้อรัง

100%

Metabolic screening & 
behavior modification

30-60ป 45%

1) กิจกรรมการคัดกรอง CxCA มุงเนนการคัดกรองหญิงที่ไมเคยไดรับการตรวจมาในป 
53 และ 54 โดยการทํา Pap smear หรือ VIA

2) กิจกรรมการคัดกรอง Depression มุงเนนคัดกรองกลุมปวยดวยโรคเรื้อรัง



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE-Specific gr.&activity
กลุม ≥60 ป

2. P&P Express Demand(11)

กิจกรรมบริการ กลุมเปาหมาย การจัดสรรงบ
ครอบคลุม

Depression Screening ≥60ป 100%

Metabolic screening 
& behavior 
modification

≥60ป 45%



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

 ขัน้ตอนการจัดสรร /จัดโอนงบขอ 2.1 ,2.2.3
1) สปสช.แจงยอดวงเงินที่จะไดรับตลอดทั้งปรวมทั้งเปาหมายการ

ดําเนินงานในแตละกลุม ผลผลิตผลลัพธที่ตองการใหเกิดขึ้นไปยัง เขต + 
สาขาจังหวัด

2) อปสจ.ปรับเกลี่ยเปาหมาย และเงินคาบริการแจงกลับมายังสปสช.
สวนกลางผาน สปสช.เขต

3) สปสช.จัดโอนคาบริการตามยอดที่ปรับเกลี่ยแลวลงสูหนวยบริการ
โดยตรง
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2. P&P Express Demand (12)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

ขั้นตอนการจัดสรร /จัดโอนขอ 2.2.1 
1) สปสช.เขตจัดสรรวงเงนิ ใหแก จังหวัด โดย คกก.
ปกส.จังหวัด หรือ อปสจ. เพือ่บริหารจัดการบริการ P&P 
เชงิรุกแกประชากรไทยสิทธิประกันสังคม และขาราชการ 
ในพื้นที่ 
2) เงือ่นไขบริการ หลกัเกณฑ วิธีการและอตัรา เปนไป
ตามที่ สปสช.เขตกาํหนด
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2. P&P Express Demand(13)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สําหรับเขตบริการสาธารณสุขนาํรอง (เขต 9 และ 13 ) 
สามารถกําหนดแนวทางการจายเปนอยางอื่นได แต
ตองผานความเหน็ชอบจาก อปสข. และตองไดขอมูล
ผลผลิต ผลลัพธการบริการตามที่กําหนด

22

2. P&P Express Demand(14)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

3.1 กองทุนอปท.

- จัดสรร flat rate อัตรา 40 บาท/ปชก. ณ วันที่ 1 กรกฎาคม 
2554 Global ระดบัเขต

- ครอบคลุมกจิกรรม/กลุมเปาหมาย ดังนี้

1. Activity based ไดแก การคดักรองความเสี่ยงในชุมชน การจัดการ
ขอมูลสารสนเทศดานสุขภาพ อนามัยโรงเรียน สุขาภิบาลสิ่งแวดลอม การ
ฟนฟูสมรรถภาพผูพิการและการรักษาพยาบาลระดับปฐมภูมิ 

2.Target based ไดแก กลุมแมและเด็ก กลุมผูสูงอายุ กลุมผูพิการ 
กลุมเสี่ยง และกลุมผูปวยโรคเรื้อรัง
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3. P&P Area based (1)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

3.2 บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่บริหารโดย 
สปสช.สาขาจังหวัด
- สปสช.แจงวงเงินใหแก สปสช.เขตทราบ เพื่อกําหนดเงื่อนไข 
หลักเกณฑ วิธีการ จัดสรรใหแกจังหวัด

- จัดสรรเปนคาบรกิารในกิจกรรม ดงันี้
1) บริการเพื่อแกไขปญหาสุขภาพเฉพาะในพื้นที่ หรือตามแผนงาน NPP 
2) บริการรวมที่มคีวามจําเปนตองดําเนินการในระดับจังหวัด เชน การติดตาม

เด็กที่มผีล TSH ผิดปกติเพื่อใหบริการตรวจยืนยนั TSH  การตรวจคัดกรองตอกระจก
ฯลฯ

3) จัดบริการเชิงรุกเพื่อเพิ่มการเขาถึงบริการ
4) สงเสริมการมีสวนรวมขององคกรเอกชน /ภาคเอกชน รวมใหบริการ PP
5) อื่นๆ

- จัดโอนตามยอดที่ สปสช.เขตแจงใหแกจังหวัด ไมเกนิ 2 งวด 
งวดที่ 1 ภายใน ธค. 54 , งวดที่ 2 ภายใน มิย. 55
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3. P&P Area based (2)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

25

3.3 จัดสรรตามเกณฑคุณภาพ (P4P)บริหารโดยสาขาจังหวัด

 สปสช.สาขาจังหวัดกําหนดประเด็นกระบวนการบริการและบริหารจัดการที่เปน
ปญหารวมของหนวยบริการปฐมภูมิในจังหวัด ซึ่งจังหวัดมุงหวังใหหนวยบริการ
ปฐมภูมิมีการปรับปรุงหรือเปลี่ยนแปลง และจัดทําเกณฑชี้วัดคณุภาพเชิง
กระบวนการ วิธีการประเมินและอัตราการจายโดยสอดคลองกับเงื่อนไข 
หลักเกณฑ วิธีการและอัตราการจายที่ตกลงกับสปสช.เขต พรอมทั้งสําเนาให 
สปสช.เขตทราบ

3. P&P Area based (3)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

กรอบกิจกรรม
พัฒนากลไกการบริหารจัดการและการบรกิารของหนวยบรกิาร/
หนวยบริหารในระดับตําบล อาํเภอ จังหวัดใหเขมแข็ง
 พัฒนาศักยภาพบุคลากรทั้งการบรกิารและการจัดการของหนวย
บรกิารและหนวยบริหาร รวมถึงการพัฒนาศักยภาพกองทุน
หลักประกนัสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่
 พัฒนาสารสนเทศใหมีขอมูลที่ครบถวน ถูกตองในฐานขอมูล
ของหนวยบรกิาร และมีขอมูลเพื่อการบรหิารจัดการ ติดตาม และ
ประเมนิผลระดับอําเภอ จังหวัด เขต และประเทศ
 การนเิทศตดิตาม กํากับและประเมนิผลโดยสวนกลางและพื้นที่
 พัฒนารูปแบบบรกิารโดยภาคประชาชนตลอดจนนวตกรรมการ
บรกิารและการบริหารจัดการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
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4. งบสนับสนุน และสงเสริมการจัดบรกิาร PP(1)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

การจัดสรร
- วงเงินไมเกิน 300 ลบ.สปสช.จัดสรรวงเงนิเปน
ภาพรวม สปสช.เขต ตามจน.จังหวัดและหนวยบริการ

1) จัดสรรขั้นต่ําเทากันทุกจังหวัดอัตรา 3 ลบ.
2) กรณีจังหวัดที่มีจน.หนวยบรกิารประจํามากกวา 14 

แหง ไดรับจัดสรรเพิ่มอีก

- วงเงินที่เหลอื บริหารจัดการโดยสปสช.สวนกลาง +
เขต
- การจัดโอนจะบูรณาการไปพรอมกับงบอื่นๆที่ลงสูจังหวัด 
ไดแก บรกิารปฐมภูมิ งบทันตกรรมสงเสริม งบฟนฟูสมรรถภาพ
ทางการแพทย งบแพทยแผนไทย งบบริการควบคุม ปองกนั
และรกัษาโรคเรือ้รัง

4. งบสนับสนุน สงเสริมการจัดบริการ PP (2)



สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

การติดตามและประเมินผล
การสํารวจในชมุชนภาคตัดขวางทุกป ทันเวลา

- กลุมตัวอยางเปนกลุมเปาหมายบรกิาร
- แสดงภาพความเปนตัวแทนจังหวัด เขต ประเทศ
- ความถี:่ ทุกป
- ดําเนนิการโดยสถาบันทางวิชาการที่เปนอิสระ

ระบบรายงาน
- 18 แฟม (OP/PP/IP individual record)
- โปรแกรมเฉพาะ(Cervical screening)
- รายงานจากจังหวัด

การรายงานการใชงบสงเสริม สนับสนนุการจัดบรกิาร
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สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

ผลผลิต/ผลลัพธทีต่องการ
สัดสวนหญิงตั้งครรภที่ไดรับบรกิารฝากครรภ
สัดสวนการฝากครรภของหญิงตั้งครรภ ≤12 สัปดาห 
สัดสวนทารกแรกเกิดที่น้าํหนักต่ํากวาเกณฑ
สัดสวนเดก็ที่ไดรบับริการสรางเสริมภูมิคุมกนัโรค
สัดสวนเดก็นกัเรียนที่ไดรับบรกิารอนามยัโรงเรียน
สัดสวนหญิงอายุ 30-60 ปที่ไดรับการตรวจคัดกรองมะเร็งปาก
มดลูก
สัดสวนผูใหญอาย ุ30 ปขึ้นไปไดรับการตรวจคัดกรองภาวะ
ซึมเศรา
สัดสวนผูใหญอาย ุ30 ปขึ้นไปที่ออกกําลังกายพอเพียง
ฯลฯ
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สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

แนวทางบรหิารงบ P&P ป2555 
ที่ตางจากป 2554 (1)

NPP 
ดําเนินงานโดยคณะกรรมการ Steering ของแตละแผนงาน 
ซึ่งมีองคประกอบจากทกุภาคสวนที่เกี่ยวของ

ปรับปรุงการบริหารจัดการงบ NPP ใหมโดยเนนเรื่อง/
ประเดน็ที่มคีวามสําคัญระดบัประเทศและตองการการจดัการ

PPE
ปรับการจายแบบ itemized ตามผลงานในป เปนจายตามชุด
กิจกรรมของกลุมเปาหมายเฉพาะ
สวนที่เหลือจายในอัตราเดียวกนั(Capitation)
ใหสปสช.จังหวัดเปนผูปรับเกลี่ยงบประมาณ
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สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE

PPE
จัดสรรงบ Non UC (บางสวน)ให สปสช.จังหวัดบริหาร
ยกเลิกการสงขอมูล itemized ยกเวนการคดักรองมะเร็ง
ปากมดลูก

PPA
เนนการจายเพื่อเปนคาบริการP&Pที่ตองดําเนินการใน
ระดับจังหวัด(ไมใชเพื่อพัฒนาระบบ)
เพิ่มการจายตามคุณภาพบริการของบรกิารปฐมภูมิ

เพิ่มงบสนับสนุน และสงเสริมการจัดบริการ 
P&P
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สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
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สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ
NATIONAL HEALTH SECURITY OFFICE
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กรอบการประเมิน

“แผนบูรณาการในภาพรวม”



Evaluation

1. Formative vs Summative
2. External vs Internal
3. Timing :    - Pre - During – Post
4. Step :

Need
Feasibility
Input
Process
Input, Outcome, Impact

5. Management
Planning-Implementation-Evaluation



P&P Evaluation

1. Unit of Evaluation : Province
2. Base on Existing Plan 
3.  Point of Evaluation

Situation Analysis
Planning - Strategic Plan

- Operational Plan
Monitoring & Evaluation
Management

4. Use Quantitative & Qualitative
5. Objective > Subjective Data



What is (are) expected

1. Situation Analysis
Information (Evidence) Findings
Problems Identification
Problems Prioritization

2. Strategic Planning (P&P part)
- Clear Goal, Objective, Target
- Strategy, Tactic

3. Operational Planning
- Relavant
- Integrated

4.  M & E mechanism 
5.  Management

- Organized
- Leadership
- Resource management
- Learning & Growth



ประเด็นการประเมิน

(เชิงคุณภาพ)

กระบวนการจดัทาํ ตัวชี้วัด

(เชิงปริมาณ)

1. การวิเคราะหปญหา

2. การวางแผนแกปญหา

2.1 แผนยทุธศาสตร

- ขอมูลดานสุขภาพและสภาพแวดลอม

- ใชนโยบายที่เกี่ยวของทกุระดับ (รัฐบาล/กระทรวง/ จังหวัด)

- ผลการดําเนินงานที่ผานมา

- การวิเคราะหศักยภาพขององคกร

- การมีสวนรวมทุกภาคสวน

- ทิศทางการพัฒนา/การแกไขปญหาของพื้นที่

- ตอบสนองตอปญหาที่สําคัญและเรงดวนของพืน้ที่

- การจัดกลุมปญหา เปาหมายและบูรณาการแกไขปญหา

- กลยุทธและมาตรการแนวทางแกไขปญหาที่ชัดเจน

- เปาหมายที่อยากใหเกิดจากแผนที่ชัดเจน

รอยละของปญหาสําคัญของ

พื้นที่ที่มีเปาหมายในแผน

ยุทธศาสตรรองรับ

รอยละของปญหาพื้นที่ที่มี

ขอมูลรองรับ

2.2 แผนปฏิบัติการ

3. กลไกการขับเคลื่อนแผนสู

การปฏิบัติ

4. การบริหารจัดการงานสราง

เสริมสุขภาพและปองกันโรค

ของจังหวัด

- การติดตามกํากับ 

- การประเมินผล

- โครงสรางงาน

- ผูบริหารใหความสําคัญ

- การแสวงหาทรัพยากร

- องคความรู/สรางนวัตกรรม

- โครงการ/กิจกรรมสอดคลองกับกลยทุธ มาตรการ

- บูรณาการกลุมเปาหมาย/กิจกรรม

- งบประมาณของโครงการ/กิจกรรมชัดเจน

รอยละของโครงการ/กิจกรรมที่

ดําเนินการสอดคลองกับกลยุทธ/

มาตรการของแผนยุทธศาสตร

รอยละของโครงการ/กิจกรรมที่

มีการกํากับติดตามการ

ดําเนินงาน 

สัดสวนของงบประมาณในการ

ดําเนินงานดานสงเสริมสขุภาพ

และปองกันโรค



ตัวชี้วัดที่ 1 รอยละของปญหาพื้นที่ ที่มีขอมูลรองรับ
ปญหาพื้นที่ หมายถึง ...
ขอมูลรองรับ  หมายถึง ...
ขอมูลเชิงประจักษ (Evidence) หมายถึง ...

ตัวชี้วัดที่ 2 รอยละของปญหาสาํคัญของพื้นที่ที่มีเปาหมายในแผน 
ยุทธศาสตรรองรับ

เปาหมาย หมายถึง ...
ปญหาสําคัญของพื้นที่ หมายถึง...



ตัวชี้วัดที่ 3 รอยละของโครงการ/กิจกรรมที่ดําเนินการสอดคลองกับกลยุทธ/
มาตรการของแผนยุทธศาสตร

โครงการ/กิจกรรม หมายถึง ...
สอดคลองกับแผนยุทธศาสตร หมายถึง ...

ตัวชี้วัดที่ 4 รอยละของโครงการ/กิจกรรมที่มีการกํากับติดตามการดําเนินงาน 

การดําเนินงานทีส่ําเร็จไดตามแผน หมายถึง ...
ตัวชี้วัดที่ 5 สัดสวนของงฃบประมาณในการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

(ปงบประมาณ)

สัดสวนของงบประมาณในการดําเนินงาน PP หมายถึง ...



แบบบนัทึกการประเมิน (ตัวอยาง)

กระบวนการจัดทํา ประเด็นการติดตามประเมิน

(ตัวชี้วัดเชิงคุณภาพ)

รายละเอียดการตรวจเอกสารและจาก

การสอบถามเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง

ผลการประเมิน

(เชิงคุณภาพ)

ผลการประเมิน

(เชิงปรมิาณ)
คะแนน

เต็ม

คะแนนที่ได้

1.การวิเคราะห์สภาพ

ปัญหา/การจัดลําดบั

ความสําคัญปัญหา

มีการนําข้อมูลที่เป็น Evidence มาใชใน

การวิเคราะหปญหา ดังนี้

100 รอ้ยละของปัญหาพื้นที่

ที่มีข้อมูลรองรับ

1. ข้อมูลด้านสุขภาพ ได้แก่ ข้อมูลเชิง

สถิติ รายงานที่มีการจัดเก็บอย่างเป็น

ระบบ งานวิจัย ข้อมูลจากการตรวจทาง

หอ้งปฏิบัติการ

20 ................ ................

(ระบรุอ้ยละ)

2. ขอมูลดานสภาพแวดลอม ไดแก ดาน

สังคม เศรษฐกิจ การเมือง และ

เทคโนโลยี

20 ................

3. นโยบายที่เกี่ยวข้องทุกระดับ ไดแ้ก่ 

นโยบายของรัฐบาล , กระทรวง , กรม 

และจังหวัด และองค์กรปกครองท้องถิ่น

20 ...............

4. ผลการดําเนินงานที่ผ่านมาย้อนหลัง 

3 ปี 20 ...............

5. การวิเคราะห์ศักยภาพขององค์กร

20 ...............



กรอบการตดิตามประเมินผล  
“โรคไมติดตอ”
ป 2555

29 พฤษภาคม 2555



วัตถุประสงค

เพื่อประเมินกระบวนการและผลลัพธการ

ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและปองกนัโรคไม

ติดตอที่เกิดขึน้ตามความเปนจริงใหไดมาก

ที่สุด

1

2 เพื่อพัฒนาศักยภาพในการดําเนินงานสงเสริม

สุขภาพและปองกนัโรคไมติดตอของจังหวัด

และหนวยปฏิบัติ



คําจํากัดความ “โรคไมติดตอ”

โรคไมติดตอ (Non-Communicable Disease : NCD หมายถึง

กลุมของโรคที่มีปจจัยสาเหตุนาํสูการเกิดโรคจากปจจัยเสี่ยงรวม

หนึง่ปจจัยหรือมากกวา ไดแก การสูบบุหรี่ การบริโภคเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล การบริโภคอาหารที่ไมเหมาะสม การขาดการออก

กําลังกาย และความเครียด กลุมโรคไมติดตอเรื้อรังตามแผน

ยุทธศาสตรสุขภาพสุขภาพดีวิถีชีวิตไทย พ.ศ. 2554 – 2563 

มี 5 กลุมโรค ไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง

 โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง และโรคมะเร็ง



กรอบการดําเนินงานและการจําแนกกลุมเปาหมาย

• ระดับบุคคล (Individual approach) ตรวจคัดกรอง
เพื่อจําแนกกลุม

- กลุมปกติ รณรงค สงเสริม ใหความรู
- กลุมเสี่ยง สงเสริมใหมีการปรับเปลี่ยนพฤตกิรรม
สุขภาพ

- กลุมปวย ไดรับการดูแลรักษาอยางตอเนื่อง
- กลุมปวยที่มีภาวะแทรกซอน ไดรับการดูแลรักษาที่
เหมาะสมครบวงจร

• ระดับชุมชน (Community approach) ชุมชน
ตนแบบในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ



แผนงาน/โครงการจากหนวยงานสวนกลาง
•  นโยบายรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข

- มาตรการสรางสุขภาพลดผลกระทบจากโรคไม
ติดตอเรื้อรัง ภายใตแนวคิด “ประชาชนสุขภาพดี
ไมตองกินยา”

•  สํานักยุทธศาสตรสุขภาพดีวิถไีทย
- โครงการสนองน้ําพระราชหฤทัยในหลวงทรง
หวงใยสุขภาพ 

- โครงการยุทธศาสตรสุขภาพดีวถิชีีวิตไทย

•  แผนการตรวจราชการและนิเทศงาน  
- การสรางสุขภาพเพื่อลดผลกระทบจากโรคไม
ติดตอเรื้อรัง



แผนงาน/โครงการจากหนวยงานสวนกลาง
•  กรมการแพทย 

- โครงการคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 76 จังหวัด

•  กรมอนามัย 
- โครงการดูแลเฝาระวังสตรีไทยจากมะเร็งเตานม
- โครงการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกดวยวิธีจี้เยน็

(VIA) 
- โครงการคนไทยไรพุง

•  กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
- โครงการเฉลิมพระเกียรติ 57 พรรษามหา
วชิราลงการณ : หมูบานปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ลดมะเร็ง โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ และ  
หลอดเลื่อด



กรอบแนวทางการประเมินโรคไมติดตอเรื้อรัง

1. กระบวนการวิเคราะหสภาพปญหา/ลําดับ
ความสําคัญของปญหา 
- การประเมินสถานการณ
- การวิเคราะหหาสาเหตุของปญหา
- การวิเคราะหผลการดําเนินงานทีผ่านมา
- การจัดลําดับความสําคัญของปญหา                          

2. การวางแผนบูรณาการแกปญหาโดยการมีสวนรวม
ของภาคีเครือขาย
- แผนยุทธศาสตร
- แผนปฏิบัติการ



กรอบแนวทางการประเมินโรคไมติดตอเรื้อรัง

3. กลไกการขับเคลื่อนแผนสูการปฏิบัติ
- การถายทอดแผนงาน/โครงการ
- การดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการ
- ระบบการติดตามและประเมินผลการดําเนินงาน
- ผลลัพธจากการดําเนินงาน

4. การบริหารจัดการงานสรางเสริมสุขภาพและปองกนั
โรคของจังหวัด
- การบูรณาการการดําเนินงาน
- การใหความสําคัญของผูบริหาร



ขอบคุณ



กรอบการประเมินกระบวนการบริหารและ

ดําเนินงานปองกนัและแกไขปญหาเอดส

ปงบประมาณ 2555

เพชรศรี ศิรนิรินัดร

กรมควบคุมโรค

การประชุม เรื่อง กรอบแนวคิดการติดตามประเมินผลการดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพ ปองกันและควบคุมโรค

29 พฤษภาคม 2555



2

สูเปาหมายที่เปนศูนยสูเปาหมายที่เปนศูนย   (Getting to Zero)(Getting to Zero)

ยุทธศาสตรปองกันและแกไขปญหาเอดสยุทธศาสตรปองกันและแกไขปญหาเอดส
แหงชาติแหงชาติ   พพ ..ศศ ..๒๕๕๕๒๕๕๕ --๒๕๕๙๒๕๕๙



3

วิสัยทัศนสูเปาหมายไมมีผูติดเชื้อฯรายใหม
เปาหมาย พ.ศ. ๒๕๕๙

• จาํนวน ผูติดเชื้อฯรายใหมลดลง ๒ ใน ๓ จากที่คาดประมาณ

• อัตราการติดเชือ้ฯ เมื่อแรกเกิด นอยกวา รอยละ ๒

วิสัยทัศนสูเปาหมายไมมีการตีตราและ           

เลือกปฏิบัติ
เปาหมาย พ.ศ. ๒๕๕๙

• กฎหมายและนโยบาย ที่เปนอุปสรรคตอการเขาถึง

บริการปองกันดูแลรักษาและบริการรัฐ ไดรับการแกไข

•การทํางานเอดสทุกดานมีประเด็นที่เกี่ยวเนื่องกับการ
เคารพสิทธิมนุษยชน และสนองตอบตอความจําเพาะ

กับเพศสภาวะ

•จาํนวนการถูกเลอืกปฏิบัติหรือการละเมิดสิทธิของผู
ติดเชื้อฯและกลุมประชากรเปาหมายหลัก ลดลงไม

นอยกวารอยละ ๕๐

 วิสัยทศันสูเปาหมายไมมีการ

เสียชีวิตเนื่องจากเอดส
เปาหมาย พ.ศ. ๒๕๕๙

• ผูติดเชือ้ฯ ทุกคนในแผนดินไทย 

ไดรับความคุมครองทางสังคม เขาถึง

การดูแลรักษาที่มีคุณภาพอยางเทา

เทียมกัน 

• จาํนวนผูติดเชื้อฯเสียชีวิต ลดลง

มากกวารอยละ ๕๐ 

• จํานวนผูติดเชื้อฯเสียชีวิตเนื่องจาก 

วัณโรค ลดลงมากกวารอยละ ๕๐

ยุทธศาสตรฯเอดสชาติ พ.ศ.๒๕๕๕-๒๕๕๙
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ขข ..  ผสมผสานและทําใหมาตรการและแผนงานผสมผสานและทําใหมาตรการและแผนงาน
ปจจุบันมีคุณภาพและเขมขนปจจุบันมีคุณภาพและเขมขน  มากขึ้นมากขึ้น

ความเปน

ธรรมในสังคม

ประชาชนเปน

ศูนยกลาง

มุงเนน

เปาหมาย

ภาวะผูนําและ

การเปนเจาของ

การเสริม         
สรางพลัง

ภาคีการ

ทํางาน

แนวคิดหลักของยุทธศาสตร

ทิศทางของยุทธศาสตร

ก. นวตักรรมและการเปลี่ยนแปลง
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ยุทธ ๑

ยุทธ ๒ 

ยุทธ ๓

ยุทธ ๔

ยุทธ ๕

พฒันาระบบขอมูลเชงิยทุธศาสตรเพือ่เพิม่ประสิทธิภาพ

การปองกันและแกไขปญหาเอดสในทุกระดับ

ยกระดับคุณภาพของมาตรการและแผนงานที่มีอยูเดิม         

ใหเขมขนและบูรณาการ



ยุทธศาสตร 5 ยกระดับคณุภาพ ของมาตรการและ

แผนงานที่มีอยูเดิมใหเขมขนและบูรณาการ

1. การลดการติดเชื้อฯเมือ่แรกเกิด

2. การปองกันในกลุมเยาวชน 

3. การสงเสริมการใชถุงยางอนามัยแบบบูรณาการ

4. บริการโลหิตปลอดภัย

5. การรักษาดูแลและใหความชวยเหลือ ผูติดเชื้อฯ

6. การดูแลเด็กที่ไดรับผลกระทบจากเอดสและเด็กที่มีภาวะ

เปราะบาง

7. การลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ

8. การสื่อสารสาธารณะ 6



ชองทางการรับและถายทอดเชื้อฯ

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

2555-2559

เพศสัมพันธฉาบฉวย
และนอกคูสมรส

เพศสัมพันธในคูที่
มีผลเลือดตาง

ผูใชยาดวยวิธีฉีด

พนักงานบริการและ
ลูกคา

เพศสัมพันธระหวาง
ชาย41%

41%

11%

32%

10%

6%

คาดประมาณจํานวนผูติด
เชื้อฯรายใหม รอยละ ๖๕ 
เกิดขึ้นใน ๓๑ จงัหวัด

คาดประมาณจํานวนผูติดเชื้อเอชไอวรีายใหม

โดย Asian Epidemic Model

ผูติดเชื้อฯใหม 40,340 คน

62%



ตอบโจทยสําคัญ

การปองกันการติดเชื้อเอชไอวีในกลุม MSM, FSW, PWID

1. Are you doing the right things?

• Know your epidemics

• Know your response

• Effective interventions

2. Are you doing them right?
• ความเขาใจของคนทํางาน

• ความสามารถของคนทํางาน



Know your epidemic 

• การเฝาระวังการติดเชื้อเอชไอวี กลุมประชากรเปาหมาย

• ขนาดของกลุมประชากรเปาหมาย

• การจําแนกขอมูลเปนกลุมยอย

• การเฝาระวังพฤติกรรม

• การศึกษาจําเพาะตางๆ 

• บริบททางสังคม



Know your response

• แผนงาน / โครงการ

• หนวยงานดําเนนิการ

• แหลงงบประมาณ



Effective intervention

• การจําแนกกลุมยอยของกลุมประชากรเปาหมาย

• มาตรการสําคญัที่จําเพาะกบักลุมเปาหมาย



มาตรการปองกันการติดเชื้อ เอชไอวี กลุม FSW, MSM, PWID

กลุมประชากรเปาหมาย

 พนักงานบริการหญิง 

 ชายมีเพศสมัพนัธุกับชาย 

 ผูใชยาดวยวิธีฉีด 

ชุดบริการที่บูรณาการ

สภาวะแวดลอมที่

เอื้ออํานวยตอ

การจัดบริการ

การบริหารจัดการและ

ความยัง่ยืนของ

การดําเนินงาน

การสงตอและ

เชื่อมสูบริการ

ตอเนื่อง

•การดูแลรักษา

ผูติดเชื้อฯ

• บริการจําเพาะ



กลุมประชากรเปาหมาย

• พนักงานบริการหญิง (FSW)

– กลุมทํางานในสถานบริการและสถานบันเทิง

– กลุมทํางานนอกสถานที่

• ชายมีเพศสัมพันธุกับชาย (MSM)

– MSM ( เชน young MSM)

– พนักงานบริการชาย (MSW)

– สาวประเภทสอง (Transgender)

• ผูใชยาดวยวิธฉีีด (IDU)

– ชาย หญิง



มาตรการ

ชุดบริการที่บูรณาการ

 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
o บริการเชิงรุกโดยแกนนํา ศูนยดร็อบอิน

o สื่อจําเพาะกลุม

การกระจายถุงยางอนามัย 

การตรวจคัดกรอง การตรวจ และ
รักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธุ 

การใหการปรึกษาและตรวจการติด  
เชื้อ เอชไอวี

การลดอันตรายจากการใชยาที่
ผสมผสาน 

สภาวะแวดลอมที่เอื้ออํานวยตอการ
จัดบริการ

การสนับสนุนจากชุมชน

นโยบาย และการรณรงคเชิงนโยบาย

การลดการตีตราและการเลือกปฏิบัติ

การบริหารจัดการและความยั่งยืนของ
การดําเนินงาน

 ขอมูลเชิงยุทธศาสตร , M&E

 การประสานและเชื่อมโยงบริการ

 การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการ
และการติดตามประเมินผลใน
ระดับประเทศและพืน้ที่

 การเงินการคลังในการจัดบรกิารที่ยั่งยืน



การนําแผนไปสูการปฏิบัติ

• มุมมองและความเขาใจของผูปฏิบัติ

– ความหลากหลาย เพศสภาวะ สิทธิมนุษยชน

• การสนับสนุนการทํางานจากจังหวัด

• การติดตามงานจากจังหวัด

• การบูรณาการการทํางาน

– PCM (Provincial Coordinating Mechanism)



แบบบนัทึกการประเมิน

1. แบบบันทึกการประเมินกระบวนการ วิเคราะหสภาพปญหา 
การวางแผน และการนําแผนสูการปฏิบัติของกลุม พนักงาน
บริการหญิง ชายมีเพศสัมพันธกับชาย และผูใชยาเสพติดดวย
วิธีฉีด

2. แบบบันทึกการประเมินผลการดําเนินงานมาตรการหลักสําหรับ

ประชากรเปาหมายแตละกลุม



นพ.วันชัย  กจิอรุณชัย

ผูอํานวยการกองแผนงาน

นพ.วันชัย  กจิอรุณชัย

ผูอํานวยการกองแผนงาน

กรอบแนวคดิกรอบแนวคดิ

การติดตามประเมินผลการติดตามประเมินผล

กลุมพฤตกิรรมวัยรุนกลุมพฤตกิรรมวัยรุน



1. วิเคราะหสภาพปญหาและสถานการณ

(รวบรวมขอมูลจากแหลงตางๆ โดยรอบดาน และวิเคราะห

ปญหาอยางเชื่อมโยง)

2. การจัดทํายทุธศาสตรและแผนงาน

(จัดทําแผนอยางมีสวนรวม ครอบคลุมมาตรการสําคัญ)

3. กลไกการขับเคลื่อแผนสูการปฏิบตัิ

4. การบรหิารจัดการ

กรอบแนวคิดการประเมนิติดตาม



การวิเคราะหสภาพปญหาการวิเคราะหสภาพปญหา

และสถานการณและสถานการณ



บริบท: เศรษฐกิจ  สังคม  

วัฒนธรรม

สภาพปญหา มาตรการปองกัน/แกไข

ขาดทักษะชีวิต

ความเขาใจเรื่อง

เพศต่ํา

เพศศกึษา

ทกัษะชีวิต ความ

เขมแข็งทางใจ

เขาถึงคุมกําเนิด

ยาก

เพศสัมพันธไม

ปลอดภัย

การเขาถึงบริการ

คุมกําเนิดและถุงยาง

อนามัย

เขาถึงบริการ

ปรึกษาและ

สาธารณสุขยาก

บริการเปนมิตร คลินิก

จิตสังคม

ระบบดูแลชวยเหลือ

นักเรียน

(ในโรงเรียน)

ปกติ 100%

5 ลานคน



วงจรชีวิตของหญิงตั้งครรภ และบริการที่ควรมี

กอนทอง

ทองไมพรอม

   ดูแลเองยกเป็นบุตรบุญธรรม

ยตุิการครรภ ทองตอ

 เพศศึกษา ทกัษะชีวิต และการคุมกาํเนิด ฯลฯ

บริการยตุิการตั้งครรภ

ที่ปลอดภยั

ชวยเลี้ยงเดก็

สงเคราะห

สนับสนุนอาชีพ

การใหการปรึกษา

ทุนการศึกษา

การอุปการะเดก็

ครอบครัวทดแทน

 บานพกัรอคลอด/หลงัคลอด

เป าหมาย:
คุณภาพชีวิตผู หญิง

คุณภาพชีวิตเด็ก การปรึกษาทางเลือก

การปรึกษาหลงัยตุิการทอง

ป องกนัการตั้งครรภซํ้ า



1.1 ขอมูล มีการนําขอมูลรอบดานมาใชในการจัดทําโครงการแกไขปญหา หรือไม?

ขอมูล แหลงขอมูล

ขอมูลประชากรวยัรุนและเยาวชนอาย ุ10-24 ป

ทะเบยีนราษฎร- จํานวนประชากรวยัรุนและเยาวชนทั้งหมด

- จํานวนประชากรวยัรุนในระบบการศึกษา 

และนอกระบบการศึกษา

สพป,สพม,กศน,อาชีวะ,อดุมศึกษา

- จํานวนประชากรวยัรุนและเยาวชนที่ทํางาน

ในสถานประกอบการ

แรงงานจังหวดั

- จํานวนประชากรวยัรุนและเยาวชนที่ทํางาน

ในสถานบันเทงิ

วฒันธรรมจังหวัด

- จํานวนประชากรวยัรุนและเยาวชนในชุมชน แฟมขอมูลสุขภาพของครอบครัว 

(Family Folder)

1. การวิเคราะหสภาพปญหาและสถานการณ



1.1 ขอมูล มีการนําขอมูลรอบดานมาใชในการจัดทําโครงการแกไขปญหา หรือไม?
ขอมูล แหลงขอมูล

ขอมูลสถานการณและสภาพปญหา

Child Watch

• วิถีชีวิต
- การใชเวลาวาง

- ความสัมพันธกับครอบครัว

- พื้นทีเ่สี่ยง

- ความสัมพันธกับครอบครัว

• อนามัยการเจรญิพันธุ

BSS (สํานักระบาดวิทยา)- พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ

- การใชถงุยางอนามัย

- การตั้งครรภในวัยรุน ทะเบียนราษฎร , สถานบริการสธ.

- การติดเชื้อโรคตดิตอทางเพศสมัพันธ
สํานักระบาดวิทยา

- การติดเชื้อ HIV

1. การวิเคราะหสภาพปญหาและสถานการณ



ขอมูล แหลงขอมูล

• สุขภาพจติ

รายงานสุขภาพจติประจาํเดือน   (506 DS)- การทํารายตัวเอง

- การฆาตวัตาย

• สุขภาพและสังคมอื่น

Global School-based Student Health Survey- พฤติกรรมสุขภาพนักเรียน

- คดีและความผิดตางๆ ยาเสพติด กาวราว/รุนแรง สถานพินิจ / สํานักคุมประพฤติ

ผลการดาํเนินงานโครงการกิจกรรมตางๆ

ของหนวยงานอื่นที่เกี่ยวของ

รายงานจากโรงเรยีน, งานอนามัยโรงเรียน- ระบบการดูแลชวยเหลือนักเรียน(พฤติกรรมสุขภาพ

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ)

- To Be Number One/Friend Corner รายงานจากอปท.,แรงงานจังหวัด,สถานศึกษา

, สสจ.

- การสอนเพศศึกษารอบดาน สนง.เขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา (สพม.),

สนง.เขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา (สพป.)

- โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ สสจ.

- คลินิกวัยรุน/สถานบริการที่เปนมิตรกับวัยรุนและเยาวชน สสจ., รพศ./รพท., รพช.

่



1.2 วิเคราะหสถานการณ

1.2.1 มีการนําขอมูลในขอ 1.1 มาวิเคราะหใหเห็นสภาพปญหา

ของวัยรุน

1.2.2 มีการวิเคราะหผลการดําเนินงานที่ผานมา /มาตรการที่ใช /

บทเรียนที่ไดรับ

1.2.3 มีการสรปุผลการดําเนินงาน ดานกระบวนการจัดการภาคี

เครือขายของวัยรุน: เวที/เครือขาย 

1.2.4 มีการวิเคราะหพฤติกรรมเสี่ยง/ที่ไมเหมาะสมและสาเหตุ

ของวัยรุน ฯลฯ

1. การวิเคราะหสภาพปญหาและสถานการณ



ประเด็นในการติดตาม 

จังหวัดมีกระบวนการทํายุทธศาสตรแบบบูรณาการ (ทุกดาน) 

ระดับจังหวัด สสจ อําเภอ ตําบล อยางไร 

(การวิเคราะหสถานการณ จัดลําดับความสําคัญของปญหา ประชา

พจิารณ การถายทอดแผนฯ มีหนวยงานใดบางมีสวนรวม)

ภาพปญหาในพื้นที่คืออะไร และกระบวนการในการคัดเลือก

ปญหาและกลุมเปาหมายสอดคลองกับปญหาหรือไม

มีการบูรณาการ/กลไกการทํางาน/ทรัพยากร/ขอมูล/บทบาท

ภารกิจ ระหวางในและนอกหนวยงาน หรอืไม อยางไร

2. การจัดทํายุทธศาสตรและแผนงาน



• มาตรการ/โครงการ/กิจกรรม มีความสอดคลองกับสภาพปญหา/

ยุทธศาสตรหรือไม

• ครอบคลุมมาตรการสําคัญในปจจัยความสําเร็จงานเยาวชน

เพียงใด  

• มีการนําผลการดําเนินงาน/ผลสําเร็จ/ปญหาอุปสรรคมาใชในการ

พัฒนางานหรือไม

• ปจจัยสําคัญที่ทําใหแผนงาน/โครงการประสบผลสําเร็จ

2. การจัดทํายุทธศาสตรและแผนงาน



ปจจัยความสําเร็จงานเยาวชน

• แตละคนเสีย่งไมเทากัน แยกแยะกลุมเปาหมาย

• พัฒนาทักษะชีวิต / ความเขมแข็งทางใจ Resilience

• ปรับปรุงความสัมพันธกับผูใหญรอบตัว 

• เยาวชนมีสวนรวม

• เยาวชนรวมสรางคานยิมและความคาดหวังทีถู่กตอง

ระหวางกัน

• การเขาถงึขอมูลและบริการที่เปนมิตร



มาตรการสําคัญตามปจจยัความสําเร็จ

• ประเมิน / ปจจัยเสี่ยง / แยกแยะกลุมเปาหมาย

• พัฒนาทักษะชีวิต / ความเขมแข็งทางใจ / ภูมิคุมกันทาง

จิต

• ครอบครัว / ครูที่ปรึกษา-แนะแนว / ผูใหญในชุมชน

• เวทีหรือพื้นที่เยาวชน (เยาวชนเปนเจาของ)

• ขอมูลและบริการ

• การประเมินติดตาม



-วิเคราะหสภาพปญหา/กลุมเสี่ยง/แยกแยะกลุมเปาหมาย

-การจัดคายเยาวชนตางๆหรือจัดเวทีเยาวชนเพื่อพัฒนา

ทักษะเยาวชน(ควรทําใหครอบคลุมกลุมเปาหมาย)

-ครอบครัว:คายครอบครัว 

-การพัฒนาครูที่ปรึกษา

-การจัดการเรียนการสอนเรื่องเพศศึกษา/ทักษะชีวิต/

ความเข็มแข็งทางจิตใจ/ภูมิคุมกันทางจิต

- ??? 

2. การจัดทํายทุธศาสตรและแผนงาน

มาตรการสําคัญ



• แผนการดําเนินงาน ไดรับการถายทอดตั้งแตระดบันโยบาย ลงสูผูปฏบิตัิจริง

– มีการประชุมถายทอด

– ความสอดคลองของแผนในระดับตางๆของพืน้ที่

• มีระบบการติดตามและระบบการรายงานการดําเนินงานเปนระยะอยางตอเนื่อง 

(จากรายงานการประชุม/เวป/เอกสาร)

– ระบบรายงานของจังหวัด

– การนิเทศติดตามของคณะตางๆ

– สรุปการประเมินผลงานรายเดือน/ไตรมาส 

– นําผลงานมาปรบัปรุงวิธีการดําเนินงานหรือไม

3. กลไกการขับเคลื่อนแผนสูการฏิบัติ



-จัดโครงสรางงานที่รับผิดชอบชดัเจน

 การใหความสําคัญของผูบริหาร

 การแสวงหางบประมาณ/ทรัพยากร

สนับสนุนจากแหลงอื่น

 การพัฒนาองคความรู/สรางวัฒนธรรม

4. การบริหารจัดการ



แหลงที่มาของขอมูล
- สถานบริการ
สาธารณสุข
- Child watch 
-รร.
-สถานพิพิจ
-สนง.คุมความ
ประพฤติ
-พัฒนาสังคม
ฯลฯ

แหลงที่มาของขอมูล
- สถานบริการ
สาธารณสุข
- Child watch 
-รร.
-สถานพิพิจ
-สนง.คุมความ
ประพฤติ
-พัฒนาสังคม
ฯลฯ

จําแนกกลุมเปาหมาย

1. กลุมปกติ
2. กลุมเสีย่ง
3. กลุมที่ตองไดรับ       
ความชวยเหลือ

จําแนกกลุมเปาหมาย

1. กลุมปกติ
2. กลุมเสีย่ง
3. กลุมที่ตองไดรับ       
ความชวยเหลือ

กลยุทธ/กลไก
- การมีสวนรวมของ
ภาคีเครือขาย

- พัฒนาพืน้ที่ตนแบบ   
- เสริมสรางการมีสวน    
รวม อําเภอละ 1 แหง

กลยุทธ/กลไก
- การมีสวนรวมของ
ภาคีเครือขาย

- พัฒนาพืน้ที่ตนแบบ   
- เสริมสรางการมีสวน    
รวม อําเภอละ 1 แหง

การใชขอมูลรอบ
ดาน

-จํานวนวยัรุน
จําแนก

- อายุ/อาชีพ/
-พฤติกรรมเสี่ยง

เพศ
-เศรษฐานะ ฯลฯ
-ผลการดําเนินงาน

การใชขอมูลรอบ
ดาน

-จํานวนวยัรุน
จําแนก

- อายุ/อาชีพ/
-พฤติกรรมเสี่ยง

เพศ
-เศรษฐานะ ฯลฯ
-ผลการดําเนินงาน

ประเมินผลประเมินผลKM/นวัตกรรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร

KM/นวัตกรรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร

พัฒนาระบบขอมูลพัฒนาระบบขอมูล
บูรณาการงบประมาณ

ในทุกภาคสวน
บูรณาการงบประมาณ

ในทุกภาคสวน

ตัวอยางการปองกันการตั้งครรภในวัยรุน

มาตรการ

- สงเสริมการมีสวนรวมดูแลสุขภาพของ
นักเรียน 

(สุขภาพกาย/ทันตกรรม/ชมรมเพื่อนใจ
วัยรุน        
อย./อสม.นอย)

- จัดกิจกรรม/รณรงค เพื่อลดพฤติกรรมเสี่ยง        
(การทองกอนวัย/โรคติดตอทางเพศสัมพันธ    
โรคเอดส)

- สงเสริมคณุธรรม/จรยิธรรม กตญัูกตเวที/
จิตสาธารณะ 

- พัฒนายกระดับ ร.ร สงเสริมสุขภาพ
- คลินกิเปนมิตรกับวัยรุนเนนประชากรกลุม
เสี่ยง
- ร.ร พอ แม,ดูแลสุขภาพกาย/จิต/สังคม
- บานพักฉุกเฉิน,ชองทางดวน 1323 ,1667
- คลินกิใหคําปรึกษา
- To be No1,F/C
• การใชเวลาวางฯ
• ความรูเรื่อง ยาเสพตดิ
- ทักษะชีวิต,ทีมเฝาระวัง ,ครอบครัวอบอุน,
มาตรการปองปราบ,ระบบการดูแลชวยเหลือ 
นร.

-เพศศึกษารอบดาน

มาตรการ

- สงเสริมการมีสวนรวมดูแลสุขภาพของ
นักเรียน 

(สุขภาพกาย/ทันตกรรม/ชมรมเพื่อนใจ
วัยรุน        
อย./อสม.นอย)

- จัดกิจกรรม/รณรงค เพื่อลดพฤติกรรมเสี่ยง        
(การทองกอนวัย/โรคติดตอทางเพศสัมพันธ    
โรคเอดส)

- สงเสริมคณุธรรม/จรยิธรรม กตญัูกตเวที/
จิตสาธารณะ 

- พัฒนายกระดับ ร.ร สงเสริมสุขภาพ
- คลินกิเปนมิตรกับวัยรุนเนนประชากรกลุม
เสี่ยง
- ร.ร พอ แม,ดูแลสุขภาพกาย/จิต/สังคม
- บานพักฉุกเฉิน,ชองทางดวน 1323 ,1667
- คลินกิใหคําปรึกษา
- To be No1,F/C
• การใชเวลาวางฯ
• ความรูเรื่อง ยาเสพตดิ
- ทักษะชีวิต,ทีมเฝาระวัง ,ครอบครัวอบอุน,
มาตรการปองปราบ,ระบบการดูแลชวยเหลือ 
นร.

-เพศศึกษารอบดาน



ขอคดิจากการติดตามประเมินผลปขอคดิจากการติดตามประเมินผลป  25542554

1. พื้นที่สวนใหญใชขอมูลและมุมมองทางการสาธารณสุข

เปนหลัก

2. การรายงานสวนใหญเปนการนําเสนอกิจกรรมในพื้นที่

ดําเนินการ

3. แผนบูรณาการและทรพัยากรจํากัดอยูในหนวยงาน

สาธารณสขุ

4. มาตราการซ้ํา ๆ ไมครอบคลุมพื้นที่ 

5. รายงานติดตามประเมินผลระดับเขตมีความแตกตางกัน

ดานคุณภาพ



ขอบคุณครับ




