
 
 
 

 
ประเด็นการตรวจราชการที่มุ่งเน้น 

           ประเด็นที่ 3 สุขภาพกลุ่มวยั  

         และการยกระดับบริการผู้สูงอายุ 

3.2 ผู้สูงอายุ 
1) ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีคลินิกผู้สูงอายุ (ร้อยละ 100) 
2) ร้อยละของผู้สูงอายุที่ผ่านการคัดกรอง พบว่าเส่ียงต่อการเกิดภาวะสมองเสื่อมหรือ

ภาวะหกล้ม และได้รับการดูแลรักษาในคลินิกผู้สูงอายุ (ร้อยละ 40)  
                 2.1) ร้อยละของผู้สูงอายุที่ผ่านการคัดกรอง พบว่าเส่ียงต่อการเกิดภาวะสมองเสื่อม 
และได้รับการดูแลรักษาในคลินิกผู้สูงอายุ (ร้อยละ 40) 
                 2.2) ร้อยละของผู้สูงอายุที่ผ่านการคัดกรอง พบว่าเส่ียงต่อการเกิดภาวะหกล้ม  
และได้รับการดูแลรักษาในคลินิกผู้สูงอายุ (ร้อยละ 40) 

3) ร้อยละของผู้สูงอายุมีแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) (ร้อยละ 50) 
4) ร้อยละของผู้สูงอายุและผู้ที่มีภาวะพึ่งพิงได้รับการดูแลตาม Care Plan (ร้อยละ 95) 
5) จำนวนชมรมผู้สูงอายุที่ดำเนินการด้านสุขภาพ (1 ชมรม/ตำบล) 
6) จำนวนผู้ที่ได้รับบริการใส่ฟันเทียม/รากฟันเทียม (ฟันเทียม 36,000 ราย และราก

ฟันเทียม 3,500 ราย ทั่วประเทศ)  

 
 

จัดทำโดย คณะกรรมการกำหนดประเด็นและติดตามผลการตรวจราชการ 
 



แนวทางการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจำปงบประมาณ พ.ศ.2566 
(Inspection Guideline) 

ประเด็นที่ 3 : สุขภาพกลุมวัย และการยกระดับบริการผูสูงอายุ 
 

หัวขอ 3.2 การยกระดับบริการผูสูงอายุ 
ตัวชี้วัด : 

1. รอยละ 50 ของผูสูงอายุมีแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) 
คำนิยาม 
1) ผูสูงอายุ หมายถึง ประชาชนท่ีมีอายุ 60 ปบริบูรณข้ึนไป 
2) แผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) หมายถึง เครื่องมือในการสรางความรอบรูดานสุขภาพ 

(Health Literacy) แกผูสูงอายุ ซ่ึงองคการอนามัยโลกไดใหความหมายของความรอบรูดานสุขภาพ วา
หมายถึง “ทักษะทางปญญาและสังคม ซ่ึงเปนตัวกำหนดแรงจูงใจ และความสามารถของปจเจก 
ในการแสวงหา ทำความเขาใจ และการใชขอมูลเพ่ือสงเสริมและธำรงไวซ่ึงการมีสุขภาพดี” 

แผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) มีองคประกอบการสงเสริมสุขภาพและจัดการปจจัยเสี่ยง 
6 ประเด็น ไดแก 

1. ประเด็นโภชนาการสำหรับผูสูงอายุ 
2. ประเด็นการเคลื่อนไหวของผูสูงอายุ 
3. ประเด็นสุขภาพชองปากของผูสูงอาย ุ
4. ประเด็นผูสูงอายุสมองดี 
5. ประเด็นความสุขของผูสูงอายุ 
6. ประเด็นสิ่งแวดลอมท่ีปลอดภัยสำหรับผูสูงอายุ 

3) ผูสูงอายุมีแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) หมายถึง ผูสูงอายุท่ีมีคาคะแนนการประเมิน
ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (Barthel Index for Activities of Daily Living: ADL) 
ตั้งแต 12 คะแนนข้ึนไป (กลุมติดสังคม) ไดรับการประเมินความเสี่ยงดานสุขภาพ และจัดทำแผนเพ่ือการ
สงเสริมสุขภาพ 

การจัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) มีข้ันตอนดังนี้ 
1. ผูสูงอายุเขาสูกระบวนการดวยความสมัครใจ และไดรับการถายทอดองคความรู 
2. ผูสูงอายุประเมินตนเองตามแนวทางการประเมิน เพ่ือรับรูสถานการณสุขภาพ และความ

เสี่ยงดานสุขภาพ 
3. จัดทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) ผานโปรแกรมท่ีกรมอนามัยพัฒนาข้ึน หรือ

ผานรูปแบบอ่ืนๆ 
4. นำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) สูการปฏิบัติจริง  
5. หลังจากปฏิบัติตามแผนฯ แลว ผูสูงอายุดำเนินการประเมินภาวะสุขภาพดวยตนเอง หรือ

ประเมินรวมกับเจาหนาท่ี 
6. ปรับปรุง /พัฒนาแผนฯ และนำไปปฏิบัติเพ่ือใหบรรลุตามเปาหมาย 
7. แลกเปลี่ยนเรียนรูและบอกตอแกเพ่ือนสมาชิกชมรม /กลุมทางสังคมของผูสูงอายุในชุมชน 

หรือผูท่ีสนใจ  
8. เสร็จสิ้นกระบวนการ และปฏิบัติอยางตอเนื่อง สม่ำเสมอ เพ่ือการมีสุขภาพดี 
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2. จำนวนชมรมผูสูงอายุท่ีดำเนินการดานสุขภาพ (1 ชมรม/ตำบล) 
คำนิยาม 
1) ชมรมผูสูงอายุ หมายถึง การรวมกลุมของผูสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปบริบูรณข้ึนไป ตั้งแต 30 คนข้ึนไป ท้ัง

ชายและหญิง ซ่ึงในชมรมอาจมีผูท่ีมีอายุระหวาง 25 – 59 ป ไมเกิน 1 ใน 4 ของสมาชิกท้ังหมด โดย
ชมรมผูสูงอายุมีการดำเนินกิจกรรมดวยสมาชิกในชมรม เพ่ือกอใหเกิดประโยชน หรือความมุงม่ันของ
สมาชิกชมรม หรือเพ่ือสังคมโดยรวม 

2) ชมรมผูสูงอายุท่ีดำเนินการดานสุขภาพ หมายถึง ชมรมผูสูงอายุท่ีจัดกิจกรรมเพ่ือสงเสริมสุขภาพท้ังทาง
รางกาย และทางจิตใจ แกสมาชิกในชมรม ไดแก การประเมินสุขภาพ การสงเสริมกิจกรรมทางกาย 
กิจกรรมสรางความสุข กิจกรรมปองกันภาวะสมองเสื่อม กิจกรรมทันตสุขภาพ กิจกรรมดานโภชนาการ 
และกิจกรรมเพ่ือสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพ เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีเปนสมาชิกของชมรมมีสุขภาพท่ีแข็งแรง 
และลดการเขาสูภาวะพ่ึงพิง 

 
3. คลินิกผูสูงอายุ  
   ๓.๑ รอยละ ๑๐๐ ของโรงพยาบาลท่ีมีคลินิกผูสูงอายุ 
   ๓.๒ รอยละ ๔๐ ของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือมหรือภาวะ 
หกลมและไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ  

    ๓.๒.๑ รอยละ ๔๐ ของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเสี่ยงตอการเกิดภาวะสมองเสื่อม และไดรับ
การดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ 

 ๓.๒.๒ รอยละ ๔๐ ของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเสี่ยงตอการเกิดภาวะหกลม และไดรับการ
ดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ 
คำนิยาม    
๑) คลินิกผูสูงอายุ  หมายถึง  การจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุแบบผูปวยนอกในโรงพยาบาล ตามรูปแบบท่ี

กรมการแพทยกำหนด 
๒) จัดตั้งคลินิกผูสูงอายุในโรงพยาบาลทุกระดับ (F3-A) กำหนดแนวทาง ดังนี้ 

๑. มีระบบบริการท่ีครอบคลุมการประเมินและการดูแล ฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ (Comprehensive 
Geriatric Assessment and Rehabilitation Care) 

๒. มีบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขประจำคลินิกผูสูงอายุ 
๓. มีการวินิจฉัย และ การวางแผนการดูแลผูปวย 
๔. มีระบบขอมูล/เชื่อมโยงขอมูลสนับสนุนการรับสงตอท้ังในและนอกโรงพยาบาล 

๓) เกณฑมาตรฐานคลินิกผูสูงอายุ กรมการแพทย แบงเปน 3 ระดับ 
๑. โรงพยาบาลระดับ F3-F1  
๒. โรงพยาบาลระดับ M2-M1 
๓. โรงพยาบาลระดับ S-A 

๔) โรงพยาบาลในสังกัด สป.สธ. แบงตามประเภท Service Plan มีดังนี้ 
- ระดับ A (Advance-level Hospital): โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลท่ีมีขีดความสามารถรองรับ

ผูปวยท่ีตองการการรักษาท่ียุงยากซับซอนระดับเชี่ยวชาญและเทคโนโลยีข้ันสูงและมีราคาแพง 
 - ระดับ  S (Standard-level Hospital): โรงพยาบาล ท่ั วไปขนาดใหญ  โรงพยาบาล ท่ี มี ขีด
ความสามารถรองรับผูปวยท่ีตองการการรักษาท่ียุงยากซับซอนระดับเชี่ยวชาญเฉพาะ 
 - ระดับ  M1 (Middle-level Hospital): โรงพยาบ าล ท่ั ว ไปขน าด เล็ ก  โรงพ ยาบ าล ท่ี มี ขี ด
ความสามารถรองรับผูปวยท่ีตองการการรักษาท่ียุงยากซับซอนระดับเชี่ยวชาญ  
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 - ระดับ M2 (Middle-level Hospital): โรงพยาบาลชุมชน ขนาด 120 เตียงข้ึนไป ท่ีมีแพทย 
เวชปฏิบัติหรือแพทยเวชศาสตรครอบครัว 3 –5 คน และแพทยเฉพาะทางครบท้ัง 6 สาขาหลัก สาขาละอยาง
นอย 2 คน 
 - ระดับ F1 (First-level Hospital): โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ ขนาด 60-120 เตียง 
 - ระดับ F2 (First-level Hospital): โรงพยาบาลชุมชนขนาดกลาง ขนาด 30-90 เตียง 
 - ระดับ F3 (First-level Hospital): โรงพยาบาลชุมชนขนาดเล็ก ขนาด 30 เตียง ท่ีมีแพทย 
เวชปฏิบัติท่ัวไป หรือแพทยเวชศาสตรครอบครัว รวม 1-2 คน 
๕) การดูแลรักษา หมายถึง มีการดูแลรักษา ฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ  

การตรวจรักษา ฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ และการดูแลตอเนื่องในผูสูงอายุท่ีมีภาวะสมองเสื่อมหรือภาวะหกลม 
หรือ กลุมอาการผูสูงอายุอ่ืนๆ (ตามระดับศักยภาพโรงพยาบาล) 

๖) จำนวนโรงพยาบาลชุมชนข้ึนไป มีท้ังหมด 901 โรงพยาบาล (กองยุทธศาสตรและแผนงาน สำนักงาน 
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข) 

 

จำนวนโรงพยาบาล ในสังกัด สป.สธ. แบงตามประเภท Service Plan 
ประเภท Service Plan จำนวน (แหง) 

A 34 
S 52 

M1 40 
M2 93 
F1 94 
F2 508 
F3 80 
รวม 901 

 

7) ภาวะสมองเส่ือม หมายถึง ภาวะท่ีมีความบกพรองทางสติปญญา มีสาเหตุจากการเสื่อมสลายของเซลล
สมอง สงผลตอการทำงานของสมองหลายๆดาน ความสูญเสียของสมองจะเกิดข้ึนอยางถาวร จนสงผล
กระทบตอการดำรงชีวิตประจำวัน และความสามารถอยูรวมกันในสังคม 

8) ภาวะหกลม หมายถึง ภาวะท่ีรางกายของบุคคลสูญเสียความสามารถในการเดินและการทรงตัว ทำให 
ลมลงไปท่ีพ้ืน หรือพ้ืนผิวท่ีต่ำกวารางกายโดยไมตั้งใจ 

 
๔. รอยละ 95 ของผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม Care Plan 
คำนิยาม 

1) ผูสูงอายุ หมายถึง ประชาชนท่ีมีอายุ  60 ปบริบูรณข้ึนไป 
2) ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง หมายถึง ประชาชนท่ีมีอายุตั้งแต 60 ปบริบูรณข้ึนไป ซ่ึงมีคาคะแนนการประเมิน

ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (Barthel Index for Activities of Daily Living: ADL) 
นอยกวาหรือเทากับ 11 คะแนน โดยแบงเปนกลุมติดบาน มี ADL 5 - 11 คะแนน และกลุมติดเตียง มี 
ADL 0 - 4 คะแนน 

3) ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง หมายถึง ประชาชนท่ีมีคาคะแนนการประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตร
ประจำวัน (ADL) นอยกวาหรือเทากับ 11 คะแนน โดยแบงเปนกลุมติดบาน มี ADL 5 - 11 คะแนน และ
กลุมติดเตียง มี ADL 0 - 4 คะแนน 
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4) ระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care: LTC) หมายถึง การดำเนินงาน
สงเสริม พัฒนา สนับสนุน ฟนฟู และสรางความเขมแข็งใหกับภาคีเครือขายและชุมชน ใหมีสวนรวมในการ
ดูแล และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของผูสูงอายุ ใหมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดี มีอายุยืนยาว 

5) ผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท่ีเขารวมโครงการ LTC หมายถึง ประชาชนทุกสิทธิ ทุกกลุมอายุ ท่ีมีคา
คะแนนการประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (ADL) นอยกวาหรือเทากับ 11 
คะแนน และอยูอาศัยในพ้ืนท่ีท่ีองคกรปกครองสวนทองถ่ินเขารวมกองทุน LTC ไดรับการดูแลตามแผนการ
ดูแลรายบุคคล (Care Plan) จาก Care Manager /Caregiver /บุคลากรสาธารณสุข และทีมสหวิชาชีพ 
ตามชุดสิทธิประโยชน 

6) แผนการดูแลรายบุคคล (Care Plan) หมายถึง แบบการวางแผนการดูแลชวยเหลือผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงจาก Care Manager ทีมผูเชี่ยวชาญ ครอบครัว และผูท่ีเก่ียวของในพ้ืนท่ี โดยผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิง สามารถรับรูถึงความชวยเหลือจากทีมผูใหการดูแลท่ีเก่ียวของ 

7) การประเมินคัดกรองปญหาสุขภาพข้ันพ้ืนฐานตามชุดสิทธิประโยชน ประกอบดวย 
7.1) การประเมินผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงตามกลุมศักยภาพดวยแบบประเมินความสามารถใน

การประกอบกิจวัตรประจำวัน (ADL) ทุกรายรอบ 9 เดือนและ 12 เดือน 
7.2) การประเมินสุขภาพและคัดกรองกลุมอาการผูสูงอายุ 9 ดาน (ตามแนวทางท่ีคณะกรรมการ

พัฒนาเครื่องมือคัดกรองและประเมินสุขภาพผูสูงอายุ กระทรวงสาธารณสุข กำหนดข้ึน) 
7.3) การประเมินพฤติกรรมสุขภาพในแตละดานผาน Blue Book Application กรมอนามัย เพ่ือ

เชื่อมกับการจัดทำ Care Plan ผานระบบโปรแกรม Long Term Care (3C) 
 

๕. จำนวนผูท่ีไดรับบริการใสฟนเทียม/รากฟนเทียม (ฟนเทียม 36,000 ราย และรากฟนเทียม 3,500 
ราย) (ท่ัวประเทศ) 
คำนิยาม 
1) บริการฟนเทียม หมายถึง การใหบริการในผูท่ีไมมีฟนท้ังปาก หรือสูญเสียฟนมากกวา 16 ซ่ี ในทุกสิทธกิาร

รักษา 
2) บริการรากฟนเทียม หมายถึง การใหบริการในผูท่ีมีฟนเทียมท้ังปากเดิม แตฟนเทียมหลวมไมกระชับ 

เพราะสันเหงือกยุบตัว หรือมีขอบงชี้จำเปนตองไดรับการฝงรากฟนเทียมเพ่ือรองรับฟนเทียม ในผูใชสิทธิ
หลักประกันสุขภาพแหงชาติ  

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน 

เปาหมาย 
มาตรการท่ีดำเนินงาน 

ในพ้ืนท่ี 
แนวทางการตรวจ 

ติดตาม 
ผลลัพธท่ีตองการ 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน รอบ 1 
ลดปจจัยเสี่ยงกอนเกิด
โรค (Promotion & 
Prevention) 

1. สงเสริมการประเมิน
ความสามารถในการ
ประกอบกิจวัตร
ประจำวัน (ADL) 
และคัดกรองความ
ถดถอย 9 ดานของ
ผูสูงอายุ 

2. ขับเคลื่อนชมรม
ผูสูงอายุท่ีดำเนินการ

- ประเมินสถานการณ 
ขอมูลเบื้องตน การ
สอบถาม และการ
ดำเนินกระบวนการ 
จาก Primary Data 
และขอมูลอ่ืน ๆ ท่ี
เก่ียวของ และติดตาม 
ความกาวหนา ปญหา
และอุปสรรค 

1. ผูสูงอายุรอยละ 40 
ไดรับสงเสริมการ
ประเมินความสามารถ
ในการประกอบ
กิจวัตรประจำวัน 
(ADL) และคัดกรอง
ความถดถอย 9 ดาน
ของผูสูงอายุ ผาน 
Blue Book 
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เปาหมาย 
มาตรการท่ีดำเนินงาน 

ในพ้ืนท่ี 
แนวทางการตรวจ 

ติดตาม 
ผลลัพธท่ีตองการ 

ดานสุขภาพ 
3. สงเสริมใหผูสูงอายุ

จัดทำแผนสงเสริม
สุขภาพดี (Wellness 
Plan) 

Application 
2. มีชมรมผูสูงอายุท่ี

ดำเนินการดาน
สุขภาพ จำนวน 77 
แหง (1 ชมรม/
จังหวัด) 

3. รอยละ 25 ของ
ผูสูงอายุมีแผนสงเสริม
สุขภาพดี (Wellness 
Plan)  

- รอยละ ๕๐ ของ
โรงพยาบาลท่ีมีคลินิก
ผูสูงอายุ 
- รอยละ ๓๐ ของ
ผูสูงอายุท่ีผานการคัด
กรอง พบวาเสี่ยงตอการ
เกิดภาวะสมองเสื่อมหรือ
ภาวะหกลม และไดรับ
การดูแลรักษาในคลินิก
ผูสูงอายุ 

รพ.แตละระดับมีการ
จัดตั้งคลินิกผูสูงอายุเพ่ือ
ประเมิน 
ดูแล รักษา ฟนฟู 
(Treatment & 
Rehabilitation) 
1. มีการบริการ

ครอบคลุมการ
ประเมินและการดูแล 
ฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ 
กลุมอาการสูงอายุ 
ภาวะสมองเสื่อมหรือ
ภาวะหกลม                                                

2. มีบุคลากรทาง
การแพทยและ
สาธารณสขุประจำ
คลินิกผูสูงอายุ 

3. มีการวินิจฉัย และ 
การวางแผนการดูแล
ผูปวย 

4. มีระบบขอมูล/
เชื่อมโยงขอมูล
สนับสนุนการรับสง
ตอท้ังในและนอก
โรงพยาบาล 

- รพ.ทุกระดับมีการ
ดำเนินการตามเกณฑ
มาตรฐานคลินิก
ผูสูงอายุ กรมการ
แพทย 

- มีระบบการรับสงตอท้ัง
ในและนอก
โรงพยาบาล 

๑. การรับ-สงตอผูสูงอายุ 
ท่ีมีความเสี่ยงตอกลุม
อาการสูงอายุ 
(Geriatric 
Syndromes) และ
ปญหาสุขภาพท่ีสำคัญ 
หลังจากท่ีไดรับการคัด
กรองสุขภาพในชุมชน 

๒. ผูสูงอายุไดรับการดูแล
รักษา ฟนฟูสุขภาพ 
และการดูแลตอเนื่อง
ในผูสูงอายุท่ีมีภาวะ
สมองเสื่อมหรือภาวะ
หกลมหรือกลุมอาการ
สูงอายุอ่ืนๆ อยาง
เหมาะสม 

๓. สงเสริมหรือคง
สมรรถภาพทาง
รางกาย สมอง 
สุขภาพจิต และสังคม
ของผูสูงอายุปองกัน
หรือลดการเกิดภาวะ
พ่ึงพิงในผูสูงอายุ 

ปองกันการสูญเสียหรือ
พิการ (LTC & PC) 

1. พัฒนาระบบการดูแล
ระยะยาว LTC + 
ระยะทาย PC 

ประเมินจากขอมูล
เบื้องตน  
- ตรวจสอบขอมูล

1. รอยละ 90 ของ
ผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงไดรับการ
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เปาหมาย 
มาตรการท่ีดำเนินงาน 

ในพ้ืนท่ี 
แนวทางการตรวจ 

ติดตาม 
ผลลัพธท่ีตองการ 

2. สนับสนุนวัสดุ 
อุปกรณ เชน แวน
สายตา ผาออมผูใหญ 
ฟนเทียม/รากฟน
เทียม 

เบื้องตนจากระบบ
โปรแกรม LTC (3C) 
ของหนวยบริการใน
พ้ืนท่ี 

- ตรวจสอบระบบการ
ใหบริการสงเสริม
ผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิงตาม Care Plan 

- วิเคราะหกระบวนการ
ขับเคลื่อนการ
ดำเนินงานปญหา/
อุปสรรค 

ดูแลตาม Care Plan 
2. มีการสนับสนุนวัสดุ

อุปกรณ สำหรับ
ผูสูงอายุ (ผาออม
ผูใหญ แวนตา) 

3. มีการใหบริการฟน
เทียมรอยละ 40 
และบริการรากฟน
เทียมรอยละ 20 
ของเปาหมาย 

ประเด็นการตรวจราชการท่ีมุงเนน รอบ 2 
ลดปจจัยเสี่ยงกอนเกิด
โรค (Promotion & 
Prevention) 

1. สงเสริมการประเมิน
ความสามารถในการ
ประกอบกิจวัตร
ประจำวัน (ADL) 
และคัดกรองความ
ถดถอย 9 ดานของ
ผูสูงอายุ 

2. ขับเคลื่อนชมรม
ผูสูงอายุท่ีดำเนินการ
ดานสุขภาพ 

3. สงเสริมใหผูสูงอายุ
จัดทำแผนสงเสริม
สุขภาพดี (Wellness 
Plan) 

- สนับสนุนใหมีการคัด
กรองสุขภาพ และ
จัดทำ  
แผนสงเสริมสุขภาพดี 
(Wellness plan) 
ผานชมรมผูสูงอายุ 

- การกำกับ ติดตามและ
เยี่ยมเสริมพลัง 

- สอบถามกระบวนการ 
ความกาวหนา ปญหา
และอุปสรรค 

1. ผูสูงอายุรอยละ 80 
ไดรับสงเสริมการ
ประเมินความสามารถ
ในการประกอบกิจวัตร
ประจำวัน (ADL) และ
คัดกรองความถดถอย 
9 ดานของผูสูงอายุ 
ผาน Blue Book 
Application 

2. มีชมรมผูสูงอายุท่ี
ดำเนินการดานสุขภาพ 
จำนวน 7,255 แหง 
(1 ชมรม/ตำบล) 

3. รอยละ 50 ของ
ผูสูงอายุมีแผนสงเสริม
สุขภาพดี (Wellness 
Plan)  

- รอยละ 100 ของ
โรงพยาบาลท่ีมีคลินิก
ผูสูงอายุ 
- รอยละ 40 ของ
ผูสูงอายุท่ีผานการคัด
กรอง พบวาเสี่ยงตอการ
เกิดภาวะสมองเสื่อมหรือ
ภาวะหกลม และไดรับ

เขต/สสจ. ติดตามและ
สนับสนุนให รพ.แตละ
ระดับมีการจัดตั้งคลินิก
ผูสูงอายุเพ่ือประเมิน 
ดูแล รักษา ฟนฟู 
(Treatment & 
Rehabilitation) 
1. มีการบริการ

การกำกับ ติดตามและ
เยี่ยมเสริมพลัง  
๑. รวมประเมินและ

พัฒนาคลินิกนำไปสู
คลินิกผูสูงอายุ
คุณภาพ 

๒. รพ.ทุกระดับมีการ
ดำเนินการตามเกณฑ

1. ผลักดันใหเกิดคลินิก
ผูสูงอายุคุณภาพ 

๒. การรับ-สงตอ
ผูสูงอายุ ท่ีมีความ
เสี่ยงตอกลุมอาการ
สูงอายุ (geriatric 
syndromes) และ
ปญหาสุขภาพท่ี
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เปาหมาย 
มาตรการท่ีดำเนินงาน 

ในพ้ืนท่ี 
แนวทางการตรวจ 

ติดตาม 
ผลลัพธท่ีตองการ 

การดูแลรักษาในคลินิก
ผูสูงอายุ 

ครอบคลุมการ
ประเมินและการดูแล 
ฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ 
กลุมอาการสูงอายุ 
ภาวะสมองเสื่อมหรือ
ภาวะหกลม 

2. มีบุคลากรทาง
การแพทยและ
สาธารณสุขประจำ
คลินิกผูสูงอายุ 

3. มีการวินิจฉัย และ 
การวางแผนการดูแล
ผูปวย 

4. มีระบบขอมูล/
เชื่อมโยงขอมูล
สนับสนุนการรับสง
ตอท้ังในและนอก
โรงพยาบาล 

มาตรฐานคลินิก
ผูสูงอายุ กรมการ
แพทย  

๓. มีระบบการรับสงตอ
ท้ังในและนอก
โรงพยาบาล 

สำคัญ หลังจากท่ี
ไดรับการคัดกรอง
สุขภาพในชุมชน 

๓. ผูสูงอายุไดรับการ
ดูแลรักษา ฟนฟู
สุขภาพ และการดูแล
ตอเนื่องในผูสูงอายุท่ี
มีภาวะสมองเสื่อม
หรือภาวะหกลมหรือ
กลุมอาการสูงอายุ
อ่ืนๆ อยางเหมาะสม 

๔. สงเสริมหรือคง
สมรรถภาพทาง
รางกาย สมอง 
สุขภาพจิต และสังคม
ของผูสูงอายุ ปองกัน
หรือลดการเกิดภาวะ
พ่ึงพิงในผูสูงอายุ 

ปองกันการสูญเสียหรือ
พิการ (LTC & PC) 

1. พัฒนาระบบการดูแล
ระยะยาว LTC+
ระยะทาย PC 

2. สนับสนุนวัสดุ 
อุปกรณ เชน แวน
สายตา ผาออมผูใหญ 
ฟนเทียม/รากฟน
เทียม 

ติดตาม ความกาวหนา 
ปญหาและอุปสรรค 

1. รอยละ 95 ของ
ผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงไดรับการ
ดูแลตาม Care Plan 

2. มีการสนับสนุนวัสดุ
อุปกรณ สำหรับ
ผูสูงอายุ (ผาออม
ผูใหญ แวนตา) 

3. มีการใหบริการฟน
เทียม และบริการ
รากฟนเทียม รอยละ 
100 ของเปาหมาย 

 
Small Success 

3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน 
1. สงเสริมการคัดกรอง

สุขภาพดวยแบบคัด
กรองความถดถอย 9 
ดาน 

2. ขับเคลื่อนชมรม

1. รอยละ 25 ของ
ผูสูงอายุมีแผนสงเสริม
สุขภาพดี (Wellness 
Plan) 

2. จำนวนชมรมผูสูงอายุท่ี

1. รอยละ 35 ของ
ผูสูงอายุมีแผน
สงเสริมสุขภาพดี 
(Wellness Plan) 

2. จำนวนชมรมผูสูงอายุ

1. รอยละ 50 ของ
ผูสูงอายุมีแผน
สงเสริมสุขภาพดี 
(Wellness Plan) 

2. จำนวนชมรมผูสูงอายุ
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ผูสูงอายุท่ีดำเนินการ
ดานสุขภาพ 

3. พัฒนาระบบ Digital 
สำหรับการคัดกรอง
มาตรฐานและ
เครื่องมือเดียวกัน 

4. มีแผนการดำเนินการ
ในพ้ืนท่ีตามแนว
ทางการตรวจราชการ 

ดำเนินการดานสุขภาพ 
(1 ชมรม/จังหวัด) 

3. รอยละ ๕๐ ของรพ.ท่ี
มีคลินิกผูสูงอายุ 

4. รอยละ 30 ของ
ผูสูงอายุท่ีผานการคัด
กรอง พบวาเสี่ยงตอ
การเกิดภาวะสมอง
เสื่อมหรือภาวะหกลม 
และไดรับการดูแล
รักษาในคลินิกผูสูงอายุ 

5. มีระบบสงตอใน รพ.
และมีการดำเนินการ
ตามเกณฑมาตรฐาน
คลินิกผูสูงอายุ 
กรมการแพทย 

6. รอยละ 90 ของ
ผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิงไดรับการดูแล
ตาม Care plan 

7. ผูท่ีไดรับบริการฟน
เทียมรอยละ 40 และ
บริการรากฟนเทียม
รอยละ 20 ของ
เปาหมาย 

ท่ีดำเนินการดาน
สุขภาพ (1 ชมรม/
อำเภอ) 

3. รอยละ ๗๕ ของรพ.
ท่ีมีคลินิกผูสูงอายุ  

4. รอยละ 35 ของ
ผูสูงอายุท่ีผานการคัด
กรอง พบวาเสี่ยงตอ
การเกิดภาวะสมอง
เสื่อมหรือภาวะหก
ลม และไดรับการ
ดูแลรักษาในคลินิก
ผูสูงอายุ 

5. รอยละ 92 ของ
ผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงไดรับการ
ดูแลตาม Care plan 

6. ผูท่ีไดรับบริการฟน
เทียม และบริการ
รากฟนเทียมรอยละ 
80 ของเปาหมาย 

ท่ีดำเนินการดาน
สุขภาพ (1 ชมรม/
ตำบล) 

3. รอยละ 100 ของ
โรงพยาบาลท่ีมี
คลินิกผูสูงอายุ 

4. รอยละ 40 ของ
ผูสูงอายุท่ีผานการคัด
กรอง พบวาเสี่ยงตอ
การเกิดภาวะสมอง
เสื่อมหรือภาวะหก
ลม และไดรับการ
ดูแลรักษาในคลินิก
ผูสูงอายุ 

5. รอยละ 95 ของ
ผูสูงอายุและผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงไดรับการ
ดูแลตาม Care plan 

6. ผูท่ีไดรับบริการฟน
เทียม และบริการ
รากฟนเทียมรอยละ 
100 ของเปาหมาย 

 

ตัวช้ีวัดท่ีเกี่ยวของ 

1. รอยละของผูสูงอายุมีแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด    = 
 A x 100  
    B 

A = จำนวนผูสูงอายุท่ีไดเขาสูกระบวนการทำแผนสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) 
B = จำนวนผูสูงอายุท้ังหมดในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ 

(ฐานขอมูล HDC ณ สิน้ปงบประมาณ พ.ศ.2565) (เอกสารแนบ 1) 
 

2. จำนวนชมรมผูสูงอายุท่ีดำเนินการดานสุขภาพ 
พิจารณาจากจำนวนชมรมผูสูงอายุท่ีมีคะแนนประเมินตนเองตามเกณฑการดำเนินงานชมรม

ผูสูงอายุดานสุขภาพ ตั้งแต 51 คะแนนข้ึนไป อยางนอยตำบลละ 1 แหง 
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3. คลินิกผูสูงอายุ 
๓.๑ รอยละ ๑๐๐ ของโรงพยาบาลท่ีมีคลินิกผูสูงอายุ 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด    = 
 A x 100  
    B 

A = จำนวนโรงพยาบาลท่ีมีคลินิกผูสูงอายุ 
B = จำนวนโรงพยาบาลชุมชนข้ึนไป (F3-A) ท้ังหมด  
      (พิจารณาสัดสวนของโรงพยาบาลแตละระดับ ไดแก F M S A) 
 

  ๓.๒ รอยละ ๔๐ ของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือม
หรือภาวะหกลมและไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ  

    ๓.๒.๑ รอยละ ๔๐ ของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเสี่ยงตอการเกิดภาวะสมอง
เสื่อมและไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด    = 
 C x 100  
    D 

C = จำนวนผูสูงอายุท่ีมีความเสี่ยงตอการเกิดภาวะสมองเสื่อมในคลินิกผูสูงอายุและไดรับ
การดูแลรักษาหรือสงตอ 

D = จำนวนผูสูงอายุท้ังหมดท่ีไดรับการคัดกรองและมีความเสี่ยงตอการเกิดภาวะสมอง
เสื่อมในคลินิกผูสูงอายุ 
 

 ๓.๒.๒ รอยละของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเสี่ยงตอการเกิดภาวะหกลม
และไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด    = 
 E x 100  
    F 

E = จำนวนผูสูงอายุท่ีมีความเสี่ยงตอการเกิดภาวะหกลมในคลินิกผูสูงอายุและไดรับการ
ดูแลรักษาหรือสงตอ 

F = จำนวนผูสูงอายุท้ังหมดท่ีไดรับการคัดกรองและมีความเสี่ยงตอการเกิดภาวะหกลมใน
คลินิกผูสูงอายุ 
 
 ๔. รอยละ 95 ของผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม Care Plan 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด    = 
 A x 100  
    B 

A = จำนวนผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท่ีไดรับการจัดทำ Care Plan และ Care Plan 
ไดรับอนุมัติจากคณะอนุกรรมการกองทุน LTC 

B = จำนวนผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท้ังหมดท่ีเขารวมโครงการ LTC 
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 ๕. จำนวนผูท่ีไดรับบริการใสฟนเทียม/รากฟนเทียม (ฟนเทียม 36,000 ราย และรากฟนเทียม 
3,500 ราย) (ท่ัวประเทศ) 

 พิจารณาตามคาเปาหมายฟนเทียม รากฟนเทียม รายจังหวัด ปงบประมาณ 2566         
(เอกสารแนบ) โดยติดตามผลการดำเนินงานจากระบบรายงาน HDC กลุมรายงานมาตรฐาน การเขาถึงบริการ
ทันตกรรมงานทันตกรรมประดิษฐ (รายงานท่ี 11.5 และ 12.5) และรายงานผูท่ีไดรับการฝงรากฟนเทียม
รองรับฟนเทียมท้ังปาก (รายงานท่ี 13.36) 

 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ: 1. กรมอนามัย สำนักอนามัยผูสูงอายุ สำนักทันตสาธารณสุข 
 2. กรมการแพทย สถาบันเวชศาสตรสมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือผูสูงอายุ 

รวมกับสำนักนิเทศระบบการแพทย และสถาบันทันตกรรม 
 3. กรมสุขภาพจิต 
 

ผูประสานงานตัวช้ีวัดกรมอนามัย 
ชื่อ-สกลุ ตำแหนง/หนวยงาน หมายเลขโทรศัพท/e-mail address ประเด็นท่ีรับผิดชอบ 

นายแพทยนิธิรัตน บุญตานนท นายแพทยชำนาญการพิเศษ 
ผูอำนวยการสำนักอนามัย
ผูสูงอายุ กรมอนามัย 

Tel. 02 590 4273            
Mobile. 086 879 6655 
e-mail: DRNEST@hotmail.com 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

นางสาวปยะฉัตร พนทาส นั ก วิช าก ารส าธารณ สุ ข
ปฏิบัติการ 
สำนักอนามัยผูสูงอายุ  
กรมอนามัย 

Tel. 02 590 4499 
Mobile. 092 4985577 
e-mail: 
Piyachat.p@anamai.mail.go.th 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

ผูรับผิดชอบการรายงานผลการดำเนินงานกรมอนามัย 
ชื่อ-สกลุ ตำแหนง/หนวยงาน หมายเลขโทรศัพท/e-mail address ประเด็นท่ีรับผิดชอบ 

นางรัชนี   บุญเรืองศรี นักสังคมสงเคราะหชำนาญ
การพิเศษ  
สำนักอนามัยผูสูงอายุ  
กรมอนามัย 

Tel. 0 2590 4508  
Mobile. 09 9616 5396 
E-mail: rachanee.brs@gmail.com 

ระบบการดูแลระยะยาว 
โป รแก รม  LTC (3 C) 
แ ล ะ  Blue book 
Application 

นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
สำนักอนามัยผูสูงอายุ  
กรมอนามัย 
 

Tel. 02 590 4504 
Mobile. 091 768 6265 
E-mail: 
juthapuk.j@anamai.mail.go.th 

ชมรมผูสูงอายุ และแผน
ส ง เ ส ริ ม สุ ข ภ า พ ดี  
(Wellness  Plan)  

นางสาวนพวรรณ โพชนุกูล ทันตแพทยเช่ียวชาญ 
สำนักทันตสาธารณสุข 
กรมอนามัย 

Tel. 02 5904117 
Mobile. 06 1929 3651 
E-mail: 
noppawan.p@anamai.mail.go.th 

ฟนเทียม รากฟนเทียม 

ผูประสานงานตัวช้ีวัดกรมการแพทย 
ชื่อ-สกลุ ตำแหนง/หนวยงาน หมายเลขโทรศัพท/e-mail address ประเด็นท่ีรับผิดชอบ 

แพทยหญิงบุษกร โลหารชุน ผูอำนวยการ 
สถาบัน เวชศาสตรสม เด็ จ
พระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือ
ผูสูงอายุ กรมการแพทย 

Tel. 02 590 6213 
E–mail: bloharjun@gmail.com 
 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

นางนิติกุล ทองนวม  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญ Tel. 0 2590 6211 ตอ 823 สุขภาพกลุมวัย และการ
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ชื่อ-สกลุ ตำแหนง/หนวยงาน หมายเลขโทรศัพท/e-mail address ประเด็นท่ีรับผิดชอบ 
การพิเศษ 
สถาบัน เวชศาสตรสม เด็ จ
พระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือ
ผูสูงอายุ กรมการแพทย 

Mobile. 08 4653 3443 
E-mail: fasai7sky@yahoo.com 

ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

นางสาวเพ็ญพิชชา โอภาส
วัฒน  

พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
สถาบัน เวชศาสตรสม เด็ จ
พระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือ
ผูสูงอายุ กรมการแพทย 

Tel. 0 2024 8481 
Mobile. 08 4660 3060 
E-mail: penpicha.work@gmail.com 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

ผูรับผิดชอบการรายงานผลการดำเนินงานกรมการแพทย 
ชื่อ-สกลุ ตำแหนง/หนวยงาน หมายเลขโทรศัพท/e-mail address ประเด็นท่ีรับผิดชอบ 

นางสาวปนิตา มุงกลาง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญ
การ 
สถาบัน เวชศาสตรสม เด็ จ
พระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือ
ผูสูงอายุ กรมการแพทย 

Tel. 0 2590 6211 ตอ 818 
Mobile. 09 3321 5288 
E-mail: pani_tang@hotmail.com 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 

 กลุมงานนิเทศระบบการแพทย 
สำนักนิเทศระบบการแพทย 
กรมการแพทย 

Tel. 0 2590 6332  
Fax 02 965 9851 
E-mail: 
supervision.dms@gmail.com 

สุขภาพกลุมวัย และการ
ยกระดับบริการผูสูงอายุ 
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เอกสารแนบ 1 
จำนวนผูสูงอายุ รายจังหวัด ณ ส้ินปงบประมาณ พ.ศ.2565 

เขตสุขภาพ จังหวัด จำนวนผูสูงอายุ (คน) 
อายุ 60-69 ป อายุ 70-79 ป อายุ 80 ปขึ้นไป รวม 

เขตสุขภาพท่ี 1 เชียงใหม 188,021 77,695 40,048 305,764 
  เชียงราย 140,048 59,253 27,726 227,027 
  แพร 58,840 28,297 11,727 98,864 
  ลำพูน 58,281 25,116 11,406 94,803 
  นาน 58,320 25,509 11,965 95,794 
  ลำปาง 101,235 44,881 21,380 167,496 
  พะเยา 61,087 26,068 10,856 98,011 
  แมฮองสอน 17,617 8,636 4,865 31,118 

เขตสุขภาพท่ี 2 ตาก 40,773 20,243 8,760 69,776 
  อุตรดิตถ 52,179 27,164 12,795 92,138 
  พิษณุโลก 86,757 45,427 24,278 156,462 
  เพชรบูรณ 90,886 47,228 22,788 160,902 
  สุโขทัย 61,166 32,938 14,778 108,882 

เขตสุขภาพท่ี 3 กำแพงเพชร 64,334 33,823 15,263 113,420 
  นครสวรรค 97,406 55,636 28,532 181,574 
  อุทัยธานี 32,868 19,189 9,965 62,022 
  ชัยนาท 37,043 20,495 10,478 68,016 
  พิจิตร 54,134 29,645 14,577 98,356 

เขตสุขภาพท่ี 4 ปทุมธานี 81,953 39,171 18,030 139,154 
  นครนายก 24,056 13,836 7,728 45,620 
  สระบุรี 59,921 29,489 15,848 105,258 
  ลพบุรี 65,160 35,328 18,129 118,617 
  นนทบุรี 126,423 61,652 40,525 228,600 
  อางทอง 29,771 16,509 9,212 55,492 
  พระนครศรีอยุธยา 76,771 40,412 23,869 141,052 
  สิงหบุรี 24,429 14,572 7,991 46,992 

เขตสุขภาพท่ี 5 สุพรรณบุรี 81,873 48,034 26,102 156,009 
  ประจวบคีรีขันธ 45,274 22,635 11,816 79,725 
  เพชรบุรี 48,401 26,036 14,722 89,159 
  กาญจนบรุี 68,472 34,848 16,715 120,035 
  นครปฐม 91,246 45,888 24,697 161,831 
  ราชบุรี 84,626 46,295 24,423 155,344 
  สมุทรสาคร 47,070 24,870 12,839 84,779 
  สมุทรสงคราม 20,192 12,575 6,463 39,230 
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เขตสุขภาพ จังหวัด จำนวนผูสูงอายุ (คน) 
อายุ 60-69 ป อายุ 70-79 ป อายุ 80 ปขึ้นไป รวม 

เขตสุขภาพท่ี 6 ชลบุร ี 108,037 54,915 31,509 194,461 
  ระยอง 54,129 26,861 13,566 94,556 
  ฉะเชิงเทรา 61,285 34,500 19,589 115,374 
  ปราจีนบรุี 44,247 23,256 13,062 80,565 
  ตราด 20,050 10,875 5,619 36,544 
  สมุทรปราการ 103,782 51,188 27,540 182,510 
 สระแกว 45,474 22,604 10,696 78,774 
  จันทบุรี 51,046 26,559 15,800 93,405 

เขตสุขภาพท่ี 7 กาฬสินธุ 89,583 48,804 17,031 155,418 
  ขอนแกน 165,457 92,554 36,865 294,876 
  รอยเอ็ด 113,408 68,390 24,125 205,923 
  มหาสารคาม 87,009 51,695 17,455 156,159 

เขตสุขภาพท่ี 8 นครพนม 56,313 30,279 11,197 97,789 
  หนองบัวลำภ ู 45,356 22,299 8,211 75,866 
  บึงกาฬ 33,099 16,967 7,035 57,101 
  หนองคาย 43,760 21,475 9,238 74,473 
  สกลนคร 96,126 48,797 18,175 163,098 
  อุดรธาน ี 134,295 69,156 26,284 229,735 
  เลย 64,043 33,004 13,952 110,999 

เขตสุขภาพท่ี 9 นครราชสีมา 228,159 129,375 65,314 422,848 
  สุรินทร 112,136 66,389 31,585 210,110 
  บุรีรัมย 121,291 72,022 32,309 225,622 
  ชัยภูมิ 102,268 56,652 23,348 182,268 

เขตสุขภาพท่ี 10 ยโสธร 42,961 23,716 8,138 74,815 
  อำนาจเจริญ 33,159 17,615 7,419 58,193 
  อุบลราชธานี 145,858 81,168 36,793 263,819 
  ศรีสะเกษ 119,317 68,004 29,259 216,580 
  มุกดาหาร 28,667 14,469 6,112 49,248 

เขตสุขภาพท่ี 11 สุราษฎรธาน ี 81,491 42,229 26,247 149,967 
  ภูเก็ต 20,232 10,040 4,687 34,959 
  พังงา 23,627 12,347 6,931 42,905 
  ชุมพร 45,764 24,103 14,717 84,584 
  ระนอง 14,030 6,948 3,500 24,478 
  นครศรีธรรมราช 123,837 74,767 47,353 245,957 
  กระบี่ 32,848 15,008 8,403 56,259 
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เขตสุขภาพ จังหวัด จำนวนผูสูงอายุ (คน) 
อายุ 60-69 ป อายุ 70-79 ป อายุ 80 ปขึ้นไป รวม 

เขตสุขภาพท่ี 12 ปตตาน ี 41,113 23,074 13,525 77,712 
  ตรัง 54,470 27,769 16,558 98,797 
  พัทลุง 45,856 28,798 15,432 90,086 
  ยะลา 30,768 16,329 8,686 55,783 
  สงขลา 111,605 61,293 35,235 208,133 
  นราธิวาส 43,131 22,713 11,511 77,355 
  สตูล 21,825 11,133 5,880 38,838 
  รวม 5,317,545 2,799,532 1,367,187 9,484,264 
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เอกสารแนบ 2 
เปาหมายฟนเทียม รากฟนเทียม รายจังหวัด ปงบประมาณ พ.ศ.2566 

เขตสุขภาพ จังหวัด 
เปาฟนเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

เปารากเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

จำนวนหนวย
บริการ (แหง) 

เขตสุขภาพท่ี 1 เชียงใหม 1,392 120 8 
  เชียงราย 951 80 1 
  แพร 418 30 2 
  ลำพูน 385 30 2 
  นาน 393 30 1 
  ลำปาง 707 50 4 
  พะเยา 416 30 2 
  แมฮองสอน 137 10 2 
เขตสุขภาพท่ี 2 ตาก 317 20 4 
  อุตรดิตถ 395 50 1 
  พิษณุโลก 665 100 3 
  เพชรบูรณ 733 35 2 
  สุโขทัย 494 45 3 
เขตสุขภาพท่ี 3 กำแพงเพชร 523 85 12 
  นครสวรรค 866 110 3 
  อุทัยธานี 267 45 3 
  ชัยนาท 298 50 2 
  พิจิตร 451 80 3 
เขตสุขภาพท่ี 4 ปทุมธานี 616 45 3 
  นครนายก 208 15 2 
  สระบุรี 446 30 2 
  ลพบุรี 583 40 2 
  นนทบุรี 782 45 3 
  อางทอง 248 20 3 
  พระนครศรีอยุธยา 616 40 4 
  สิงหบุรี 198 15 3 
เขตสุขภาพท่ี 5 สุพรรณบุรี 696 30 3 
  ประจวบคีรีขันธ 373 35 5 
  เพชรบุรี 373 30 2 
  กาญจนบรุี 548 30 2 
  นครปฐม 654 30 2 
  ราชบุรี 663 50 2 
  สมุทรสาคร 363 15 1 
  สมุทรสงคราม 177 15 1 
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เขตสุขภาพ จังหวัด 
เปาฟนเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

เปารากเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

จำนวนหนวย
บริการ (แหง) 

เขตสุขภาพท่ี 6 ชลบุร ี 870 55 3 
  ระยอง 399 20 1 
  ฉะเชิงเทรา 503 30 4 
  ปราจีนบรุี 335 30 2 
  ตราด 164 15 1 
  สมุทรปราการ 853 40 2  

สระแกว 345 30 1 
  จันทบุรี 397 30 2 
เขตสุขภาพท่ี 7 กาฬสินธุ 654 35 2 
  ขอนแกน 1,296 110 9 
  รอยเอ็ด 927 40 1 
  มหาสารคาม 679 35 2 
เขตสุขภาพท่ี 8 นครพนม 434 25 1 
  หนองบัวลำภ ู 320 25 3 
  บึงกาฬ 240 15 3 
  หนองคาย 339 20 1 
  สกลนคร 686 40 4 
  อุดรธาน ี 977 60 3 
  เลย 463 30 1 
เขตสุขภาพท่ี 9 นครราชสีมา 1,882 130 8 
  สุรินทร 929 65 4 
  บุรีรัมย 1,040 80 4 
  ชัยภูมิ 842 80 3 
เขตสุขภาพท่ี 10 ยโสธร 377 25 1 
  อำนาจเจริญ 248 20 1 
  อุบลราชธานี 1,149 75 2 
  ศรีสะเกษ 964 65 5 
  มุกดาหาร 211 10 1 
เขตสุขภาพท่ี 11 สุราษฎรธาน ี 658 55 3 
  ภูเก็ต 196 15 2 
  พังงา 183 25 2 
  ชุมพร 365 25 5 
  ระนอง 113 6 1 
  นครศรีธรรมราช 1,098 90 4 
  กระบี่ 240 25 1 
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เขตสุขภาพ จังหวัด 
เปาฟนเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

เปารากเทียมราย
จังหวัด (ราย) 

จำนวนหนวย
บริการ (แหง) 

เขตสุขภาพท่ี 12 ปตตาน ี 351 45 1 
  ตรัง 421 45 2 
  พัทลุง 398 35 2 
  ยะลา 260 20 1 
  สงขลา 912 100 9 
  นราธิวาส 373 55 4 
  สตูล 170 30 1 
เขตสุขภาพท่ี 13 กรุงเทพมหานคร 

 
209 0 

  รวม 41,613 3,500 211 
      
     (หมายเหตุ : ขอมูล ณ วันท่ี 1 ธันวาคม 2565) 


