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1.ภาพรวมงานอนามยัแมแ่ละเด็ก



88/22 ม.4 ถ.ติวานนท ต.ตลาดขวัญ อ.เมอืง จ.นนทบุร ี11000

โทร. 02-590-4427

กลุมอนามัยแมและเด็ก สํานักสงเสรมิสุขภาพ กรมอนามัย 

MOPH

International
Organizations กระทรวงอืน่

กฏหมาย
แผนยุทธศาสตร์
MOU
คณะกรรมการ

1. มหัศจรรย ์1,000 วัน              
แรกของชวีติ

2. สาวไทยแกม้แดง
3. การพัฒนาอนามัยการเจรญิ

พันธุแ์หง่ชาติ

1. HDC service
2. ระบบเฝ้าระวังเชน่ MMR  เด็ก

จมน้ํา ควบคมุโรคตดิตอ่ในเด็ก
3. ระบบขอ้มลูแมแ่ละเด็ก

1. วจัิย
2. นวัตกรรม

• 9 ยา่งเพือ่สรา้งลกู
• App Pink Book
• ปัจจัยเสีย่งมารดา

และทารก (Safe 
mom)

1. Health Literacy
2. Application

• คณุลกู, Pink Book,  DSPM
3. RRHL

1. พรบ.นมผง
2. พรบ.การตัง้ครรภวั์ยรุน่
3. มาตรฐานงานอนามัย               

แมแ่ละเด็ก
4. มาตรฐานสถานพัฒนา

เด็กปฐมวัยแหง่ชาติ
5. แผนยทุธศาสตรส์ถาบัน

วัคซนีแหง่ชาติ
6. พรบ.สขุภาพจติ 2551

Policy AdvisorRegulator Data & Information Social MarketingResearch & KM 

วชิาการ
Capacity Building

WHO
UNICEF

JICA



2.สถานการณ์งานอนามยัแมแ่ละเด็ก
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กผย ระบบเฝ้าระวัง

ตอ่แสนการเกดิมชีพี

พ.ศ.

ทีม่า : ขอ้มลูชดุที ่1 2555-2560 สถติสิาธารณสขุ กลุม่ขอ้มลูขา่วสารสขุภาพ กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสขุ
ขอ้มลูชดุที ่2 2559 – 2561 ระบบเฝ้าระวังการตายมารดา กรมอนามัย : สํานักสง่เสรมิสขุภาพ

พ.ศ.

อตัราสว่นการตายมารดาไทย ตอ่การเกดิมชีพีแสนคน 
ประจําปี 2555 - 2561
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เขต 1 เขต 2 เขต 3 เขต 4 เขต 5 เขต 6 เขต 7 เขต 8 เขต 9 เขต 10 เขต 11 เขต 12 รวมเขต

ที่มา : สํานักส่งเสริมสุขภาพ, 31 พฤษภาคม 2562, เดก็เกดิมีชีพจากฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์

เดอืนตลุาคม 2561 - มถินุายน 2562 มารดาตาย 80 ราย MMR = 19.3 ตอ่แสนการเกดิมชีพี
เด็กเกดิตามรายทะเบยีนราษฎร ์เดอืนตลุาคม 2561- มถินุายน 2562 = 415,243 ราย
เป้าหมาย 6 เดอืน หลงัไมเ่กนิ 17 ตอ่แสนการเกดิมชีพี

อตัราสว่นการตายมารดาจําแนกรายเขต 
เดอืนตลุาคม 2561 – มถินุายน 2562



จําแนกสาเหตพุืน้ฐานของการเสยีชวีติ
ในระหวา่งต ัง้ครรภ ์คลอด หลงัคลอด ตาม WHO
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5 Other obstetric complication

4 Pregnancies-related infection
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1 Pregnancies with abortive
outcome

รอ้ยละสาเหตกุารตายมารดา
ทางตรง ทางออ้ม

จํานวนมารดาตาย
เดอืน ต.ค.61 - ม.ิย. 62 ทัง้สิน้ 80 ราย
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ร้อยละ

รอ้ยละของสาเหตกุารตายมารดาปีงบประมาณ 2560-2561
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จาํนวนมารดาตายเดือน ต.ค.61 – ม.ิย. 62 ทั้งส้ิน 33 ราย

จําแนกสาเหตุพืน้ฐานของการเสียชีวิต

ในระหว่างตั้งครรภ์ คลอด หลงัคลอด ตาม WHO
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วเิคราะหผ์ลการดําเนนิงานเดอืน ต.ค. 2561 – พ.ค. 2562

1. Delay in seeking care 
58.18%

(HL/Socio-economic/
cultural barriers)

2. Delay in reaching care
5.45%

(transportation)

3.2  ศักยภาพบคุลากร
89.64%

3. Delay in receiving  
adequate health care

83.64%

3.1 เวชภัณฑ,์ ยา, คลังเลอืด และ
ระบบสง่ตอ่
45.65%

ความลา่ชา้
1. การตัดสนิใจรับบรกิาร
2. การเดนิทาง/ เขา้ถงึบรกิาร
3. การไดรั้บบรกิารทีถ่กูตอ้ง/

มคีณุภาพ

3 Delay ทีสั่มพนัธ์

กบัการตายของมารดา
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ฝากครรภ ์< 12 wks ฝากครรภค์รบ 5 ครัง้

ที่มา : Health Data Center (HDC) , 14  กรกฎาคม  2562

รอ้ยละการเขา้รับบรกิารฝากครรภอ์ายคุรรภน์อ้ยกวา่หรอืเทา่กบั 
12 สปัดาห ์และฝากครรภค์รบ 5 ครัง้ตามเกณฑ ์  

ประจําปี 2558 – 2562



แหลง่ทีม่า : HDC ณ วนัที ่31 พ.ค. 2562

รอ้ยละของหญงิหลงัคลอดไดร้บัการดแูล 3 คร ัง้ ครบตามเกณฑ ์ 
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ร้อยละหญงิตั้งครรภ์ ทีว่นิิจฉัยว่าตดิเช้ือซิฟิลสิ
ประจําปี 2556 - 2561

0.04

0.07
0.08

0.11

0.17

0.26

0

0.05

0.1

0.15

0.2

0.25

0.3

2556 2557 2558 2559 2560 2561

แหล่งข้อมูล: PHIMS Program กรมอนามยั

พ.ศ.

ร้อยละ



อตัราป่วยโรคซฟิิลสิแตก่าํเนดิตอ่เด็กเกดิมชีพีแสนคน
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 - 2561

ทีม่า: วเิคราะหข์อ้มลูจากฐาน รายงาน 506 ณ วันที ่5 มคี.2562
จํานวนเด็กเกดิมชีพี จากสถติสิาธารณสขุ สํานักนโยบายและยทุธศาสตร ์กระทรวงสาธารณสขุ

เป้าหมายการกําจัดซฟิิลสิจากแมสู่ล่กู ไมเ่กนิ 50 ตอ่เด็กเกดิมชีพีแสนคน

9.2
11.9 11.9

16.1

28.5

43.0

0

10

20

30

40

50

2556 2557 2558 2559 2560 2561

อัต
รา

ป่ว
ยต

่อจํ
าน

วน
เด

็กเ
กดิ

มีช
พีแ

สน
คน

ปีงบประมาณ

85 81
107

187

282

ปี 2562 (145 ราย)

ซฟิิลสิแตก่าํเนดิเพิม่ข ึน้





1. รพ. มคีวามตระหนกั และทาํตามแนวทางการรกัษา แตก่ารวนิจิฉยั 
การใหร้หสั ICD10 และการรายงานยงัไมช่ดัเจน

2. ระบบขอ้มลูและการรายงาน
2.1 แนวทางการวนิจิฉยัและการใหร้หสั ICD 10 ไมช่ดัเจน
2.2 มกีารรายงานผูป่้วยทีม่าตดิตามการรกัษา ในระบบ รง 506  

(ทาํใหร้ายงานซํา้)

3. ปจัจยัการเกดิโรคฯ  ไดแ้ก ่
3.1 การ ANC (Late  ANC)           
3.2 การรกัษาในมารดา (ระบบการสง่ตอ่ทาํใหร้กัษาไมค่รบถว้น)
3.3 การตรวจทางหอ้งปฎบิตักิาร (มผีลตอ่การวนิจิฉยั)
3.4 การคดักรอง และการรกัษาบดิา 

ผลสรปุจากการสอบสวนโรค



แหล่งข้อมูล: สถิติสาธารณสุข



แหล่งข้อมูล: สถิติสาธารณสุข



แหล่งข้อมูล: Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข 

วิเคราะห์เพ่ิมเติมโดยสาํนกัอนามยัการเจริญพนัธุ์ กรมอนามยั

เขตสุขภาพ 2556 2557 2558 2559 2560 2561 2562
เขตสุขภาพที ่1 0.0 0.0 18.1 16.9 16.1 16.7 16.2
เขตสุขภาพที ่2 0.0 19.8 16.4 16.8 16.1 15.9 15.0
เขตสุขภาพที ่3 15.7 17.4 18.1 17.3 14.9 14.1 13.0
เขตสุขภาพที ่4 14.6 18.1 20.2 20.8 18.1 17.6 15.7
เขตสุขภาพที ่5 16.2 18.5 18.8 18.9 18.4 16.2 14.9
เขตสุขภาพที ่6 16.2 23.3 21.9 21.4 20.1 16.7 13.4
เขตสุขภาพที ่7 0.0 15.8 14.7 14.0 14.8 14.2 14.8
เขตสุขภาพที ่8 16.9 14.4 14.3 15.1 14.5 15.2 14.2
เขตสุขภาพที ่9 15.5 16.1 17.7 17.0 15.1 13.5 12.5
เขตสุขภาพที ่10 0.0 14.8 14.6 15.5 13.7 14.4 12.7
เขตสุขภาพที ่11 16.5 20.0 21.5 20.8 20.7 19.1 18.0
เขตสุขภาพที ่12 0.0 19.7 20.0 19.8 20.1 18.2 18.4
รวม 15.9 18.2 17.9 18.0 17.0 15.9 14.8

23



แหล่งข้อมูล: Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข 

วิเคราะห์เพ่ิมเติมโดยสาํนกัอนามยัการเจริญพนัธุ์ กรมอนามยั

เขตสุขภาพ 2556 2557 2558 2559 2560 2561 2562
เขตสุขภาพที ่1 1.4 1.0 4.4 14.0 25.1 30.8 37.9
เขตสุขภาพที ่2 0.6 16.9 25.7 25.1 31.8 38.5 42.1
เขตสุขภาพที ่3 10.9 21.6 27.7 35.7 43.9 51.1 51.3
เขตสุขภาพที ่4 3.4 6.0 11.7 22.5 29.1 34.7 41.4
เขตสุขภาพที ่5 5.8 12.6 18.6 35.3 46.8 44.5 42.2
เขตสุขภาพที ่6 3.1 13.4 17.5 30.8 31.2 35.4 40.3
เขตสุขภาพที ่7 0.6 4.3 6.8 17.8 24.2 22.1 24.6
เขตสุขภาพที ่8 2.6 9.9 13.4 16.7 14.3 13.4 12.4
เขตสุขภาพที ่9 3.9 5.2 7.3 12.9 29.0 40.1 42.6
เขตสุขภาพที ่10 0.6 3.7 4.5 8.3 14.5 18.0 20.5
เขตสุขภาพที ่11 2.6 6.6 13.4 17.8 18.5 19.6 23.8
เขตสุขภาพที ่12 0.4 9.3 12.8 13.6 17.5 19.9 23.5
รวม 2.7 8.8 12.6 20.3 27.0 30.3 32.9
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แหล่งข้อมูล: Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข 

วิเคราะห์เพ่ิมเติมโดยสาํนกัอนามยัการเจริญพนัธุ์ กรมอนามยั

เขตสุขภาพ 2556 2557 2558 2559 2560 2561 2562
เขตสุขภาพที ่1 77.3 26.5 35.6 25.1 51.7 51.7 46.2
เขตสุขภาพที ่2 0.0 3.1 15.3 27.8 46.8 58.9 60.2
เขตสุขภาพที ่3 12.2 19.2 36.0 55.7 73.2 69.5 69.1
เขตสุขภาพที ่4 12.0 27.4 43.1 54.3 73.0 75.0 74.0
เขตสุขภาพที ่5 0.3 3.1 24.7 44.2 70.7 70.0 70.1
เขตสุขภาพที ่6 2.9 11.4 27.2 58.7 78.3 77.0 80.9
เขตสุขภาพที ่7 0.0 8.4 13.1 51.1 71.1 67.0 74.1
เขตสุขภาพที ่8 0.4 3.2 16.1 44.9 50.3 55.4 52.2
เขตสุขภาพที ่9 4.6 14.5 41.1 67.6 73.3 66.8 61.2
เขตสุขภาพที ่10 7.3 13.5 9.6 39.3 40.4 57.0 57.4
เขตสุขภาพที ่11 1.0 14.3 23.2 46.3 64.3 66.2 57.8
เขตสุขภาพที ่12 16.7 15.3 33.1 48.4 53.9 55.4 57.4
รวม 6.2 10.7 26.8 49.1 66.2 66.4 65.5
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ภาพรวมสถานการณ์
► อตัราคลอดในวยัรุ่นมีแนวโนม้ลดลงต่อเน่ือง เช่นเดียวกบัร้อยละของการตั้งครรภซ์ํ้า

► ร้อยละของการคุมกาํเนิดดว้ยวิธีสมยัใหม่เพ่ิมข้ึนต่อเน่ือง แต่ยงัตํ่ากวา่เป้าหมาย

► ร้อยละของการคุมกาํเนิดดว้ยวิธีก่ึงถาวรเร่ิมมีแนวโนม้คงท่ีในช่วง 3 ปีหลงั

o พบผูท่ี้มาขอ off ยาฝังเพิ่มข้ึน ทาํใหบ้างคร้ังผูใ้หบ้ริการแนะนาํใหใ้ชก้ารคุมกาํเนิดวิธีอ่ืนก่อนยาฝัง

o ช้ีแจงทาํความเขา้ใจ

• พบผู้ ท่ีมาขอ off ยาฝังเพ่ิมขึน้ สาเหตสุ่วนใหญ่มาจากจาํนวนผู้ใช้ยาฝังเพ่ิมขึน้มากจากในอดีต ถ้าจาํนวนผู้มาขอ off 
ยาฝังภายใน 3 ปีไม่เกินร้อยละ 20 ถือว่าเป็นไปตามปกติของวิธีคุมกาํเนิดวิธีน้ี

o ปรับปรุงแนวทางปฏิบติัในการใหบ้ริการคุมกาํเนิดตามแนวทางปฏิบติัขององคก์ารอนามยัโลกเล่มใหม่

• อบรมเจ้าหน้าท่ีในการให้คาํปรึกษาและให้บริการคุมกาํเนิด โดยให้ความสาํคัญกับกลุ่มวยัรุ่นเป็นพิเศษ

o กฎกระทรวงสาธารณสุขภายใต ้พรบ.ป้องกนัและแกไ้ขปัญหาการตั้งครรภใ์นวยัรุ่น

• วยัรุ่นสามารถตัดสินใจได้ด้วยตัวเอง ลดอุปสรรคในการเข้าถึงบริการ

26



CHILD HEALTH



ทีม่า : สถติสิาธารณสขุ 2555-2560  กลุม่ขอ้มลูขา่วสารสขุภาพ กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ
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อายตํุา่กวา่ 7 วันหลงัคลอด อายตํุา่กวา่ 28 วัน อายตํุา่กวา่ 1 ปี

พ.ศ.

ตอ่การเกดิมชีพี1,000คน

อตัราตายทารกตอ่การเกดิมชีพี 1,000 คน
ประจําปี 2556 - 2560
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ขอ้มลู: รายงานประจําปี 2557 – 2558 สํานักสง่เสรมิสขุภาพ กรมอนามัย

อตัราทารกแรกเกดิมภีาวะขาดออกซเิจนตอ่การเกดิมชีพี 1,000 คน
ประจําปี 2551 – 2557
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ทีม่า : Health Data Center (HDC) , 16 กรกฎาคม  2562

รอ้ยละ

รอ้ยละเด็กแรกเกดิน้ําหนักนอ้ยกวา่ 2,500 กรัม
ประจําปี 2555 – ปัจจบุัน



66.27
61.13 62.66

50.89

58.78
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รอ้ยละของเด็กแรกเกดิ - ตํา่กวา่ 6 เดอืน กนินมแมอ่ยา่งเดยีว
ประจําปี 2558 – ปัจจบุัน 



สถานการณเ์ด็กอายุ 0-5 ปี สงูดสีมสว่นของ
ประเทศ ปี 2559 – 2562
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ปี 2559 ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562

เป้าหมายปี 2562
เด็กอาย ุ0-5 ปี สงูดสีมสว่น 

รอ้ยละ 57

สถานการณ์เด็กอาย ุ0-5 ปี สงูดสีมสว่นไตรมาส 3 ปี 2562 แยกรายเขตสขุภาพ

ความครอบคลมุการความครอบคลมุ
การชัง่น้ําหนักวัดสว่นสงูเด็ก 0-5 ปี  
ไตรมาสที ่3 ปี 2562 รอ้ยละ 68.19

แหลง่ขอ้มลู : จากระบบ HDC ไตรมาสที ่3 ประมวลผลวันที ่8 กรกฎาคม 2562





อตัราทารกท่ีเป็นโรคธาลสัซีเมยีต่อประชากร 1,000 คน
ประจําปี 2556 – ปัจจุบัน
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แหล่งข้อมูล: Health Data Center (HDC), 16 กรกฎาคม 2562

พ.ศ.

ต่อประชากร1000คน











ตวัชีว้ดัยอ่ย เป้าหมาย
(รอ้ยละ)

ผลงานปี62
(รอ้ยละ)

(4 ก.ค. 62)

ครอบคลมุ
การคัดกรอง 90 90

คน้พบสงสยัลา่ชา้ 20 25

ตดิตามเด็ก 30 วนั 90 92

ตวัชีว้ัดระดบัความสําเร็จของพัฒนาการเด็ก
ตามเกณฑม์าตรฐาน













3.การบรูณาการงานอนามยัแมแ่ละเด็ก



สมุดสชีมพู, 
DSPM, DAIM 

มาตรฐาน
อนามัยแม่และ

เด็ก

มาตรฐาน
สถานพัฒนา
เด็กปฐมวยั
แหง่ชาติ

กลไกการ
ขับเคลือ่น 
• คณะกรรมการ

อนามัยแม่และ
เด็ก   

• คณะกรรมการ
ระบบบรกิาร 
(Service plan)

3.การบรูณาการงานอนามัยแมแ่ละเด็ก



4. แผนงาน ปีงบประมาณ 2563



1. การพัฒนาเด็กไทยให ้
คดิเป็น คดิด ีคดิให ้

2. การพัฒนา EQ, IQ
3. การสํารวจสถานการณร์ะดบั

EQ, IQ เด็กไทย

1. COE สาขาการคลอดมาตรฐาน
2. โครงการลดการผา่ตดัคลอดที่

ไมจํ่าเป็น
3. MOU รว่มระหวา่งราชวทิยาลยั

กมุารฯ
4. Child Health Supervision

แผนงานป้องกนัควบคมุ
โรคตดิตอ่ในเด็ก

1. ตัง้ครรภค์ณุภาพ ลกูเกดิรอด แมป่ลอดภัย
2. เด็กอาย ุ0-5 ปี มกีารเจรญิเตบิโต

และพัฒนาการสมวัย

1. คดักรองภาวะพรอ่งไทรอยด ์
ในเด็กแรกเกดิ

2. คดักรองกลุม่อาการดาวนแ์ละ
ธาลสัซเีมยี

งานอนามัยแม่
และเด็ก

กรมอนามยั

กรมควบคมุ
โรค

กรม
วทิยาศาสตร์
การแพทย์

กรม
สขุภาพจติ

กรมการ
แพทย์



การป้องกนัโรคถ่ายทอดทางพนัธุกรรม

และป้องกนัภาวะเด็กพิการแต่กาํเนิด



ช่วงตั้งครรภ์
การคดักรองและตรวจยนืยนั

โรคโลหิตจางธาลสัซีเมีย

ในหญิงตั้งครรภแ์ละสามี

การตรวจคดักรองดาวน์ซินโดรม

ในหญิงตั้งครรภ ์

ท่ีมีอาย ุ35 ปีข้ึนไป

ช่วงคลอด
การเจาะเลือดทารกแรกเกิด

หลงัคลอดอยา่งนอ้ย 48ชัว่โมง 

ส่งตรวจวดัระดบั TSH

ถา้ผิดปกติไดรั้บการติดตามดูแล

ต่อเน่ืองตามแนวเวชปฏิบติั

อยา่งนอ้ย 3 ปี

การบริการเพ่ือป้องกันโรคถ่ายทอดทางพันธุกรรมและป้องกันภาวะเด็ก
พกิารแต่กาํเนิด



กรมอนามยั

สาํนกังาน

ปลดักระทรวง

สาธารณสุข

กรม

วทิยาศาสตร์

การแพทย์

มหาวทิยาลยั/

ราชวทิยาลยั

สาํนกังาน

หลกัประกนั

สุขภาพ

แห่งชาติ

 การจดัระบบบริการ

 การใหก้ารปรึกษาแบบคู่ แผนกฝากครรภ ์เพื่อตรวจวินิจฉยั (screen, HB typing, 

PND)  

 การใหก้ารปรึกษา แผนกหลงัคลอด และคลินิกเดก็ดี เพื่อดูแลต่อเน่ือง

 การจ่ายยาเมด็ไตรเฟอดีน

 การจดับริการและควบคุมคุณภาพ

 ระบบการตรวจสอบคุณภาพหอ้งปฏิบติัการ
 การตรวจ Hb typing, PCR 

 ใหก้ารปรึกษาและพฒันาบุคลากร

 ขอ้มูล 

 ชุดสิทธิประโยชน์

ระบบบริการการควบคุมและป้องกนัโรคธาลสัซีเมยี



 การตรวจคดักรองและตรวจยนืยนัทางหอ้งปฏิบติัการ

 การแจง้ผลการตรวจไปยงัสถานบริการ

 ระบบการตรวจสอบคุณภาพหอ้งปฏิบติัการ

 เครือข่ายการส่งต่อทางหอ้งปฏิบติัการ

ระบบบริการควบคุมและป้องกนัโรคกลุ่มอาการดาวน์

 ก่อนตั้งครรภ์

• โครงการสาวไทยแกม้แดง

 ระยะตั้งครรภ์

• การจดัระบบบริการ

• การใหก้ารปรึกษาแบบคู่ แผนกฝากครรภ ์เพื่อตรวจ

วินิจฉยั (screen, PND)  

• การใหก้ารปรึกษา แผนกหลงัคลอด และคลินิกเดก็ดี

เพื่อดูแลต่อเน่ือง

 เดก็ปฐมวยั

• เฝ้าระวงัความพิการและโรคแทรกซอ้นในเดก็พิการแต่

กาํเนิดในสถานพฒันาเดก็ปฐมวยั

• ส่งเสริม กระตุน้พฒันาการและเตรียมความพร้อมเดก็

พิการแต่กาํเนิดในสถานพฒันาเดก็ปฐมวยั

Down

สาํนกังาน

ปลดักระทรวง

สาธารณสุข

กรมอนามยั

กรมวิทยา

ศาสตร์

การแพทย์

กรมสุขภาพจิต

มหาวิทยาลยั/

ราชวิทยาลยั

สาํนกังาน

หลกัประกนั

สุขภาพ

แห่งชาติ

 การจดับริการและควบคุมคุณภาพ

 การจดัระบบบริการดูแลต่อเน่ืองเดก็กลุ่มอาการดาวน์

 การตรวจ karyotyping

 ใหก้ารปรึกษาและพฒันาบุคลากร

 ขอ้มูล 

 ชุดสิทธิประโยชน์



โครงการป้องกนัและควบคุมกลุ่มอาการดาวน์



ระบบบริการการป้องกนัและควบคุมกลุ่มอาการดาวน์ในหญิงตั้งครรภ ์กลุ่มอาย ุ35 ปี ข้ึนไป

หน่วยบริการ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล

โรงพยาบาลชุมชน/ โรงพยาบาลศูนย/์ 

โรงพยาบาลทัว่ไป/ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

โรงพยาบาลศูนย/์ โรงพยาบาลทัว่ไป/ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั

กระบวนการ

คน้หา แนะนาํหญิงตั้งครรภอ์าย ุ35 ปีข้ึนไป ให้ไปฝากครรภค์ร้ังแรกก่อน 12 สปัดาห์

- ซกัประวติัตรวจร่างกาย U/S เพ่ือประเมินอายคุรรภ์

- ให้คาํปรึกษาการตรวจคดักรองกลุ่มอาการดาวน์ การตรวจวินิจฉยัก่อนคลอดและวางแผนการตั้งครรภ์

- เจาะเลือด ส่งตรวจคดักรองกลุ่มอาการดาวน์

- สูติแพทยเ์จาะนํ้าคร่ํา/ ส่งตรวจ (รพช. กรณีมีสูติแพทย)์

- ยติุการตั้งครรภ/์ ไม่ยติุการตั้งครรภฝ์ากครรภต่์อ

- บนัทึกและจดัเก็บขอ้มูล

- รับส่งต่อกรณีหญิงตั้งครรภมี์ภาวะเส่ียง/ ไม่มีสูติแพทย์

- เจา้นํ้าคร่ํา/ ส่งตรวจ

- ยติุการตั้งครรภ/์ ไม่ยติุการตั้งครรภฝ์ากครรภต่์อ

- ตรวจคดักรองกลุ่มอาการดาวน์

- ตรวจโครโมโซม

- ยติุการตั้งครรภ์

- บนัทึก จดัเก็บขอ้มูล

- สนบัสนุนวิชาการแก่หน่วยบริการ



หญงิต ัง้ครรภ ์อาย ุ> 35 ปี                
ทุกราย/ ทุกสทิธิ ์GA ≤ 18 wks.

Ultrasound เพือ่ยนืยนัอายุครรภ์

ใหก้ารปรกึษา เร ือ่ง 
การตรวจคดักรอง
กลุม่อาการดาวน์

ปฎเิสธ

ฝากครรภต์ามเกณฑ์

ยอมรบั

การตรวจคดักรองดว้ย
วธิ ีQuadruple Test

GA 14-18 wks.
มคีวามเสีย่งตํา่ มคีวามเสีย่งสูง

ฝากครรภต์ามเกณฑ์
ใหก้ารปรกึษาเพือ่ตรวจ

วนิจิฉยักอ่นคลอด 
Amniocentesis

ปฎเิสธ

ฝากครรภต์ามเกณฑ์

ยอมรบั 

ทารกปกติ ทารกกลุม่อาการดาวน์

ยุตกิารต ัง้ครรภ์

ขั้นตอนการบริการป้องกนั

และควบคุมกลุ่มอาการดาวน์



ระบบบริการควบคุมและป้องกันภาวะปัญญาอ่อนจากภาวะต่อม
ไทรอยด์บกพร่อง

Thyroid

กรมอนามยั

สาํนกังาน

ปลดักระทรวง

สาธารณสุข

กรม

วทิยาศาสตร์

การแพทย์

กรม

การแพทย์

สาํนกังาน

หลกัประกนั

สุขภาพ

แห่งชาติ

 การจดัระบบบริการห้องคลอดคุณภาพ

 การจดับริการและควบคุมคุณภาพ

 การตรวจคดักรองและตรวจยนืยนัทางห้องปฏิบติัการ

 การแจง้ผลการตรวจไปยงัสถานบริการ

 ระบบการตรวจสอบคุณภาพห้องปฏิบติัการ

 เครือข่ายการส่งต่อทางห้องปฏิบติัการ

 การติดตามทารก
ท่ีผลตรวจคดักรองผิดปกติ

 ขอ้มูล 

 ชุดสิทธิประโยชน์



แผนงานในการดแูลรกัษาปญัหาเด็กพกิารแตก่าํเนดิ

• การเฝ้าระวงัความพกิารแตกํ่าเนดิ (กรมการแพทย)์

• การตรวจคดักรองในทารกแรกเกดิ (กรมวทิยฯ์)

• การเสรมิกรดโฟลกิ ผสานวธิกีารป้องกนั (กรมอนามัย)

• การป้องกนัโรคธาลสัซเีมยี (กรมอนามัย)
• โครงการป้องกนัเด็กพกิารแตกํ่าเนดิและดแูลรักษาระดบัประเทศ (กรมการ

แพทย)์
• กลยทุธก์ารสือ่สารประชาสมัพันธ ์(ทกุหน่วยงาน)



5. การบรูณาการ 4  กระทรวง 



กรอบการพฒันาเด็กปฐมวยั 4 กระทรวง
บรูณาการความรว่มมอืเด็กปฐมวยั

เป้าหมาย : เด็กและเยาวชนมคีณุภาพชวีติทีด่ไีดรั้บ
การพัฒนาเต็มศักยภาพเหมาะสมตามวัยเป็น
พลเมอืงสรา้งสรรคแ์ละมสีว่นรว่มในการสรา้งสังคม

Health
แข็งแรง Head

เกง่

Heart
ด ีมวีนัิย

Hand
ใฝ่เรยีนรู ้
มทัีกษะ

เป้าหมาย
พัฒนา

เด็กปฐมวยั

กลไก
การขบัเคลือ่น

มาตรการ/KPI

ระดบัชาติ
คกก.พฒันาเด็กปฐมวยัแหง่ชาติ
คกก.สง่เสรมิการพฒันาการเด็ก
และเยาวชนแหง่ชาติ

ระดบัจงัหวดั
คณะอนุกรรมการสง่เสรมิการ
พฒันาการเด็กระดบัจงัหวดั/กทม.

ระดบัอําเภอ
กรรมการพฒันาคณุภาพชวีติ

(ระบบสขุภาพอําเภอ)

• สง่เสรมิการเกดิอยา่งมคีณุภาพ  
- ทารกแรกเกดิน้ําหนักนอ้ย

กว่า 2,500 กรัม ไมเ่กนิ 
รอ้ยละ 7

• สง่เสรมิการเจรญิเตบิโตเต็ม
ศักยภาพ

- รอ้ยละ 63 ของเด็ก 0-5 ปี 
สงูดสีมสว่น

• พัฒนาศนูยเ์ด็กเล็ก และ
โรงเรยีนอนุบาลคณุภาพ
- รอ้ยละ 70 ของสถาน
พัฒนาเด็กปฐมวัยม
คณุภาพมาตรฐาน

• สง่เสรมิพัฒนาการเด็กสมวัย
- รอ้ยละ 85 ของเด็กปฐมวัย

มพัีฒนาการสมวัย
• สง่เสรมิครอบครัวอบอุน่ และ

ชมุชนเขม้แข็ง
- รอ้ยละ 70 ของครอบครัว

และชมุชนมคีวามเขม้แข็ง

• สง่เสรมิความพรอ้มกอ่นเขา้
ประถมศกึษา
- รอ้ยละ 70 เด็กผา่นการ

ประเมนิความพรอ้ม
กอ่นเขา้ศกึษา
ประถมศกึษา



6.ความรว่มมอืระหวา่งราชวทิยาลยั
สตูนิรแีพทยแ์หง่ประเทศไทย 

และกรมอนามยั



ความรว่มมอืระหวา่งราชวทิยาลัยสตูนิรแีพทย์
แหง่ประเทศไทยและกรมอนามัย

การพัฒนาศักยภาพบคุลากร 

สนับสนุนดา้นวชิาการ 

ราชวทิยาลัยสตูฯิ สญัจร

การจัดทํา CPG เชน่ PPH, PIH, มาตรฐานหอ้งคลอด, มาตรฐานการฝากครรภ์

ผลักดันการคัดกรอง CA cervix  ดว้ย HPV testing เป็นชดุสทิธปิระโยชน ์

ผลักดันนโยบายคัดกรองทารกกลุม่อาการดาวนใ์นหญงิตัง้ครรภท์กุอาย ุ



7.ปญัหา อปุสรรค ขอ้เสนอแนะ



การสือ่สาร และการ
ถา่ยทอดนโยบาย 

ระบบขอ้มลู  

คณุภาพระบบบรกิาร 

- CE
- Still birth
- Preterm



Maternal Death



แนวทางตดิตามการดาํเนนิงาน การตรวจราชการรอบ 2/2562

1. Health Literacy

Plan of pregnancy

Plan of ANC

Plan of delivery

Plan of follow up

2. Effective MCH BOARD & 
Service Plan Team

Integration
Regular meeting
Empowerment
M&E
In Depth Inspection



3. RISK ASSESSMENT
LOW MEDIUM HIGH VERY HIGH

Pregnant 
women

ครรภเ์ด ีย่ว ไม่
เคยผา่ตดั ไมม่ ี
ความเสีย่งใดๆ

เคยผา่คลอด 
ทารกตวัโต เคย
ตกเลอืด

รกเกาะตํา่ 
เลอืดจาง เกล็ด
เลอืดตํา่ APH
ครรภแ์ฝด

Placenta 
accrete 
Medical 
disease

สถานที ่ANC รพสต / PCU 
รพ 
โดย พยาบาล 
จนท สธ

รพช F
โดย แพทย์
ท ัว่ไป

รพ M1  M2
โดยสตูแิพทย์

รพท รพศ S/A
โดยสตูแิพทย ์
อายรุแพทย์

การคลอด F M1   M2 S/A S/A โรงเรยีน
แพทย์



แนวทางตดิตามการดาํเนนิงาน การตรวจราชการรอบ 2/2562

4. Quality of service

ANC คณุภาพ
(แกไ้ขภาวะซดี โภชนาการ น้ําหนักทารก การ

ตดิเชือ้ )
หอ้งคลอดคณุภาพ

(Standing Order, PPH, PIH
On time refer, ready team) 

พัฒนาศักยภาพบคุลาการ
อบรมฝึกซอ้มภาวะวกิฤติ

5. Zoning & Network

จัด Zoning เพือ่การดแูลแบบไรร้อยตอ่ 
(seamless) / 
จัด High Risk Pregnancy fast track โดยการ
กําหนดขอ้ตกลงรว่มกันระหวา่ง Node

สรา้งเครอืขา่ยบรกิารสขุภาพระดับจังหวัด 
Provincial network 
ระบบ Coaching แบบพีด่แูลนอ้ง



แนวทางตดิตามการดาํเนนิงาน การตรวจราชการรอบ 2/2562
6. มรีะบบรายงานเฝ้าระวงัมารดาตายทีม่ปีระสทิธภิาพ (รายงาน CE)



Congenital Syphilis



แนวทางการเฝ้าระวงั และสอบสวนโรคซฟิิลสิแตก่าํเนดิ

• การเฝ้าระวงัภายใต ้พรบ.ควบคมุโรคตดิตอ่ พ.ศ.2558 
การรายงาน ซฟิิลสิแตกํ่าเนดิ คอื ผูป่้วยเขา้ขา่ย และยนืยนั
สง่แบบสอบสวน ผา่นระบบเฝ้าระวงั รง 506 ของสํานักระบาดวทิยา

• สํานักโรคเอดสฯ์  สํานักระบาดวทิยา สํานักสง่เสรมิสขุภาพ กรมอนามัย และ
TUC จัดทําแบบสอบสวนโรคซฟิิลสิแตกํ่าเนดิ และแนวทางการรายงานและ
สอบสวน แจง้พืน้ที ่โดยหนังสอืราชการ และประชมุสีภ่าค

• สํานักโรคเอดสฯ์  สํานักระบาดวทิยา  สํานักสง่เสรมิสขุภาพอนามัย
ลงพืน้ที ่5 รพ. (มค.- พค. 62) ดําเนนิการแลว้ 4 แหง่ขาดสรุาษฏรธ์านี 
เพือ่สอบสวนโรคซฟิิลสิแตกํ่าเนดิ

• จัดทําขอ้เสนอแนะ ตอ่พืน้ที ่และสว่นกลาง



1. เรง่รัด สง่เสรมิ การดําเนนิการเรือ่งการฝากครรภเ์ร็วกอ่น 12 สปัดาห์
ในระดบัพืน้ที ่ผา่นกลไก ตวัชีว้ดั / MCH Board

2. การปรับปรงุและเผยแพรแ่นวปฏบิตักิารลดโรคซฟิิลสิแตกํ่าเนดิ ผา่นเวท ี
และชอ่งทางสือ่ตา่งๆ 

3. การตดิตาม ประเมนิผลโดยโปรแกรม Perinatal HIV intervention 
monitoring system (PHIMS) 

การพัฒนางาน กรมอนามัย



Measles



Nutrition



ประเด็นปญัหาการขบัเคลือ่นงาน

1. การถา่ยทอดและสือ่สารนโยบายและมาตรการดําเนนิงานมหัศจรรย์ 1,000 วนัแรกของชวีติ และสง่เสรมิเด็กอาย ุ
0-5 ปี สงูดสีมสว่น จากจังหวดัสูร่ะดับอําเภอและตําบล ยังไมเ่พยีงพอและท่ัวถงึ

2. บคุลากรสาธารณสขุทีป่ฏบิัตงิาน ANC และ WCC ขาดความรูแ้ละทักษะดา้นโภชนาการ และขาดนักโภชนาการ
ระดับพืน้ที่

3. ความครอบคลมุการชัง่น้ําหนัก วดัความยาว/สว่นสงูของเด็กคอ่นขา้งตํา่ (รอ้ยละ 68.19)  รวมทัง้เครือ่งมอืการชัง่
น้ําหนัก เครือ่งวดัความยาว/สว่นสงู ไมเ่หมาะสม ไมไ่ดม้าตรฐาน วธิกีารชัง่วดัไมถ่กูตอ้ง



WHAT’S NEXT

1. จังหวดัถา่ยทอด/สือ่สารการสง่เสรมิเด็กอาย ุ0-5 ปี สงูดสีมสว่น โดยผา่นการขบัเคลือ่นมหัศจรรย ์1,000 วนัแรก
ของชวีติ และมาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวยัแหง่ชาต ิใหก้ับระดับอําเภอและตําบลทกุแหง่

2. ขบัเคลือ่นการดําเนนิงานมหัศจรรย์ 1,000 วนัแรกของชวีติ ผา่นผูต้รวจราชการ เขตสขุภาพ MCH Board และ
คณะอนุกรรมการสง่เสรมิการพัฒนาเด็กปฐมวยัระดับจังหวดั/พชอ. 

3. พัฒนาศักยภาพของบคุลากรทกุระดับใหม้คีวามรูแ้ละทักษะดา้นโภชนาการสตรแีละเด็กปฐมวยั ทัง้การเฝ้าระวงั
น้ําหนักแม ่น้ําหนักและสว่นสงูลกู อาหารตามวยั

4. สนับสนุนเครือ่งชัง่น้ําหนัก เครือ่งวดัความยาว เครือ่งวดัสว่นสงูทีไ่ดม้าตรฐาน ใหม้ปีระจําทกุรพ.สต. โรงเรยีน
อนุบาล ศนูยเ์ด็กเล็ก และหมูบ่า้น โดยผา่นผูต้รวจราชการ เขตสขุภาพ และคณะอนุกรรมการสง่เสรมิการพัฒนาเด็ก
ปฐมวยัระดับจังหวดั/พชอ.

5. สรา้งความรอบรูด้า้นการบรโิภคอาหารทีเ่หมาะสมของหญงิตัง้ครรภ ์หญงิใหน้มบตุร และเด็กอาย ุ0-5 ปี



Teenage Pregnancy



ปญหา
1. ระบบการใหคําปรึกษาหลงัคลอด/หลังแทงยังไมครอบคลุม

2. ระบบริหารจัดการเพ่ือปองกันการตั้งครรภซํ้าแกวัยรุนหลังคลอด/หลังแทง ยังไมมีประสิทธิภาพ 

3. การเขาถึงบริการ YFHS ในรูปแบบตางๆ ยังไมทั่วถึง รูปแบบบริการไมหลากหลายตรงความตองการ 

What 

Next

ขอเสนอแนะ

• เรงรัดการพัฒนาปรับปรุงระบบการใหคําปรึกษาแกวัยรุนหลังคลอด/หลังแทง และสงเสริมการ

เขาถึงสิทธิหลักประกันสุขภาพในเรื่องการคุมกําเนิด

• สงเสริมใหมีการศึกษาและวิเคราะหสถานการณปญหาเก่ียวกับการตั้งครรภในวัยรุน และการ

ตั้งครรภซํ้า เฉพาะในระดับพ้ืนที่/จังหวัด 

• สงเสริมกลไกความเขมแข็งของคณะอนุกรรมการระดับจังหวัดในการปองกันและแกไขปญหา

การตั้งครรภซํ้าในระดับจังหวัด บนพ้ืนฐานของการวิเคราะหขอมูลในระดับพ้ืนที่

สงเสริมใหมีการจัดบริการใหคําปรึกษาแกวัยรุนหลังคลอดหรือหลังแทงในโรงพยาบาลทุกแหง และ 

บริหารจัดการเวชภัณฑการคุมกําเนิดชนิดตาง ๆ ใหเพียงพอ และพรอมใหบริการ

 ขยายรูปแบบบริการที่เปนมิตรกับวัยรุนที่หลากหลาย สอดคลองกับความตองการ
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