 การจัดทำรายละเอียดตัวชี้วัด (KPI Template) 
ตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569

การจัดทำรายละเอียดตัวชี้วัด (KPI Template) 
ตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569

ตัวชี้วัดที่ 1.4	ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ
[bookmark: _GoBack]
	หน่วยงานเจ้าภาพ
	สำนักอนามัยผู้สูงอายุ 

	กลุ่มงานหลักรับผิดชอบตัวชี้วัด 
	กลุ่มส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน  

	กลุ่มงานร่วมรับผิดชอบตัวชี้วัด
	· กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม
· หน่วยทันตสาธารณสุข
· กลุ่มสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพและเวชศาสตร์วิถี
· กลุ่มส่งเสริมการวิจัย นวัตกรรม และพัฒนาการเรียนรู้
· หน่วยสื่อสารประชาสัมพันธ์

	[bookmark: _Hlk207788920]คำอธิบายตัวชี้วัด
	ผู้สูงอายุ หมายถึง ประชาชนที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง
ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ (กลุ่มผู้สูงอายุ) หมายถึง ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ สอดคล้องกับแผนปฏิบัติการกรมอนามัย (กลุ่มผู้สูงอายุ) ประจำปี พ.ศ. 2569 ประกอบด้วย
[bookmark: OLE_LINK1]1) ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ หมายถึง การรวมกลุ่มของผู้สูงอายุที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไปในชุมชนหรือโรงเรียนผู้สูงอายุ ตั้งแต่ 30 คนขึ้นไป มีการดำเนินกิจกรรมเพื่อส่งเสริมสุขภาพทั้งทางร่างกาย และทางจิตใจ เช่น ประเมินสุขภาพ กิจกรรมทางกายหรือการออกกำลังกาย การส่งเสริมด้านโภชนาการ การดูแลสุขภาพช่องปาก กิจกรรมป้องกันภาวะสมองเสื่อม กิจกรรมสร้างความสุข การปรับสภาพแวดล้อม การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อให้ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกของชมรมมีสุขภาพที่แข็งแรงและ ลดการเข้าสู่ภาวะพึ่งพิง โดยผ่านเกณฑ์การประเมินชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ  ตั้งแต่ 71 คะแนนขึ้นไป
[bookmark: OLE_LINK4]2) ศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ หมายถึง ศาสนสถานที่ผ่านการประเมินเป็นศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพตามเกณฑ์ของกรมอนามัย อาทิ วัดส่งเสริมสุขภาพ มัสยิดส่งเสริมสุขภาพ และโบสถ์ส่งเสริมสุขภาพ เป็นศาสนสถานที่มีการบริหารจัดการที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพ และพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมของประชาชน และชุมชน โดยมีองค์ประกอบ 5 ด้าน ได้แก่ ร่วมพัฒนา ร่มรื่น ร่มเย็น ร่วมสร้างสุขภาพ และร่วมจิตวิญญาณ
[bookmark: OLE_LINK3]3) อำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ครบ 8 องค์ประกอบ หมายถึง อำเภอที่มีชุมชนที่มีการดำเนินงานปรับสภาพแวดล้อมภายในบ้าน ชุมชน/เมือง และโครงสร้างพื้นฐานเดิมให้เหมาะสมและเอื้อต่อการมีสุขภาพดี สร้างเสริมให้ผู้สูงอายุ มีอายุยืนยาว และมีคุณภาพชีวิตที่ดี สามารถเข้าถึงบริการทางสังคม และบริการทางสุขภาพที่มีคุณภาพอย่างทั่วถึง
[bookmark: OLE_LINK2]4) สถานชีวาภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบประคับประคอง หมายถึง สถานที่ให้บริการการดูแลผู้มีภาวะพึ่งพิงและการดูแลประคับประคอง/ระยะท้าย (Long-Term Care and Palliative Care facility) ที่อยู่ในชุมชน โดยรูปแบบเป็นไปตามบริบทและความพร้อมของแต่ละพื้นที่ ทั้งในรูปแบบของรัฐ ท้องถิ่น องค์กรศาสนา กุฏิชีวาภิบาล หรือองค์กรอื่น ๆ โดยมีการให้บริการตามมาตรฐานการจัดบริการดูแลผู้ป่วย อย่างน้อย 1 ด้าน
5) ผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง หมายถึง ผู้สูงอายุที่มีค่าคะแนนผลการประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน (ADL) ตั้งแต่ 12 คะแนนขึ้นไปหรือเป็นผู้สูงอายุกลุ่มที่ 1 (กลุ่มติดสังคม)

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	1. รวบรวมจากข้อมูลตามโครงสร้างมาตรฐานข้อมูลด้านสุขภาพ (43 แฟ้ม) รายงาน
ในระบบ Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข
2. บันทึกข้อมูลและรายงานผลในแอปพลิเคชันสมุดบันทึกสุขภาพผู้สูงอายุ (Blue Book Application) 
3. รวบรวมข้อมูลการประเมินพื้นที่ที่เข้าร่วมตามเกณฑ์ประเมินเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ตามเกณฑ์ที่กรมอนามัยกำหนด
4. ระบบข้อมูลสุขภาพศาสนสถานประเทศไทย (Thai Religions Health Data System) สำนักอนามัยผู้สูงอายุ
5. รายงานผ่าน Google Sheet ของสำนักอนามัยผู้สูงอายุ
6. Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ 

	แหล่งข้อมูล
	1. ระบบ Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข : https://hdc.moph.go.th/center/public/main
2. แอปพลิเคชันสมุดบันทึกสุขภาพผู้สูงอายุ (Blue Book Application) กรมอนามัย/สปสช. : https://bluebook.anamai.moph.go.th
3. รายงานตามแบบรายงานสรุปผลการดำเนินงานเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ 
(Age – friendly Communities/Cities)
4. ระบบข้อมูลสุขภาพศาสนสถานประเทศไทย (Thai Religions Health Data System) สำนักอนามัยผู้สูงอายุ : https://healthreligions.anamai.moph.go.th
5. รายงานผ่าน Google Sheet ของสำนักอนามัยผู้สูงอายุ
6. Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ https://sites.google.com/view/agingdataprofile

	รายการข้อมูล  1 สำหรับศูนย์อนามัยที่ 1 – 12
	ลำดับที่
	รายการข้อมูล
	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	แหล่งข้อมูล

	1. ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ
	A = จำนวนชมรมผู้สูงอายุหรือโรงเรียนผู้สูงอายุที่ผ่านเกณฑ์การประเมินชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ ตั้งแต่ 71 คะแนนขึ้นไป
B = จำนวนชมรมผู้สูงอายุหรือโรงเรียนผู้สูงอายุที่ลงทะเบียนใน Blue Book Application
	

	Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ

	2. ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
	C = จำนวนศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพที่ผ่านเกณฑ์การประเมินศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
D = จำนวนศาสนสถานทั้งหมด
	

	ระบบข้อมูลศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพและผู้นำทางศาสนาด้านสุขภาพ


	3. ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง
	E = จำนวนผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง
F = จำนวนผู้สูงอายุทั้งหมดที่ได้รับการประเมิน ADL
	

	Health Data Center กระทรวงสาธารณสุข





	รายการข้อมูล  2 สำหรับสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง
	[bookmark: _Hlk209446226]ลำดับที่
	รายการข้อมูล
	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	แหล่งข้อมูล

	1. ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ
	A = จำนวนชมรมผู้สูงอายุหรือโรงเรียนผู้สูงอายุที่ผ่านเกณฑ์การประเมินชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ ตั้งแต่ 71 คะแนนขึ้นไป
B = จำนวนชมรมผู้สูงอายุหรือโรงเรียนผู้สูงอายุที่ลงทะเบียนใน Blue Book Application
	

	Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ

	2. ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
	C = จำนวนศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพที่ผ่านเกณฑ์การประเมินศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
D = จำนวนศาสนสถานทั้งหมด
	

	ระบบข้อมูลศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพและผู้นำทางศาสนาด้านสุขภาพ


	3. ร้อยละของอำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ครบ 8 องค์ประกอบ
	G = จำนวนอำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง/ชุมชนผ่านเกณฑ์ตามองค์ประกอบของ WHO*
H = จำนวนอำเภอทั้งหมด 878 อำเภอ
**ปี 2569 เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานคร กำหนดค่าเป้าหมาย 2 แห่ง**
	

	Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ
หมายเหตุ* ใน 1 อำเภอถ้ามีจำนวนเมือง/ชุมชนผ่านเกณฑ์ตามองค์ประกอบของ WHO มากกว่า 1 แห่งให้นับเป็น 1

	4. ร้อยละของสถานชีวา           ภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบประคับประคอง

	I = จำนวนอำเภอที่มีบริการสถานชีวา
ภิบาลในชุมชน
J = จำนวนอำเภอทั้งหมด 878 อำเภอ
* ใช้ฐานจำนวนอำเภอทั้งหมด
**ปี 2569 เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานคร กำหนดค่าเป้าหมาย 2 แห่ง**
	

	Aging Data Profile ระบบรายงานข้อมูลด้านการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ




	ระยะเวลาประเมินผล
	รอบที่ 1 : 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2568 - กุมภาพันธ์ 2569)
รอบที่ 2 : 5 เดือนหลัง (มีนาคม - กรกฎาคม 2569)


	
เกณฑ์การประเมิน 
รอบที่ 1 : 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2568 - กุมภาพันธ์ 2569) 
	ระดับ
	เกณฑ์การให้คะแนน
	คะแนน
	แนวทางการประเมิน/ เอกสาร/หลักฐาน

	1
	Assessment
- มีการใช้ข้อมูลสารสนเทศนำมาวิเคราะห์สถานการณ์ตัวชี้วัด

	1
	1.1 ผลการวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ C (Comparisons) การเปรียบเทียบ
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ ระดับ T (Trends) แนวโน้ม
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ Le (Level) ของผลการดำเนินงาน
ที่ผ่านมา (3 ปีย้อนหลัง)
1.2 ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
-  กลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
-  ความต้องการ/ ความคาดหวัง
-  ความพึงพอใจ/ ความไม่พึงพอใจ
-  ข้อเสนอแนะจากผู้รับบริการ
หมายเหตุ รายงานในระบบ DOC 
- รายงานภายในวันที่ 10 ธ.ค. 68
- กรณีรายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดหักข้อละ 0.2 คะแนน 

	2
	Advocacy/ Intervention 
มีการกำหนดมาตรการและแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด
	1
	2.1 มีมาตรการขับเคลื่อนตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
2.2 มีแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
- รายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดหักข้อละ 0.2 คะแนน

	3
	Management and Governance
- มีการติดตามและประเมินผลการดำเนินงาน

	1
	3.1 มีรายงานการติดตามการดำเนินงานตัวชี้วัดตามคำรับรองฯ 
ทุกเดือน และนำขึ้นเว็บไซต์ของหน่วยงาน โดยนำลิงค์มาใส่
ในระบบรายงาน (DOC) ภายในวันที่ 10 ของเดือนถัดไป  
(1 คะแนน)
	เดือน
	1
	2
	3
	4
	5

	คะแนน
	0.2
	0.4
	0.6
	0.8
	1


- กรณีรายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดถือว่าไม่มีรายงานในเดือนนั้น

	4 - 5
	Output ผลผลิต
Outcome ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด
	2

	มีผลผลิตตรงตามเป้าหมายที่กำหนด
(ตารางแนบท้าย 1 - 2)
- รายงานผลการดำเนินงานในระบบ DOC ในหัวข้อ 
“ผลการดำเนินงานของตัวชี้วัด” กรณีเจ้าภาพตัวชี้วัดกำหนด
ใช้ข้อมูลกลางของหน่วยงานเจ้าภาพรายงานผลแล้ว หน่วยงาน
ไม่ต้องรายงานผลซ้ำ
ศูนย์อนามัยที่ 1 – 12 
4.1 ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ (0.6667 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
  (0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	20
	25
	30
	35
	40





4.2 ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ (0.6666 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
(0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	34.4
	34.8
	35.2
	35.6
	36
(1,697)


4.3 ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง (0.6667 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
(0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	77.8
	79.745
	81.69
	83.635
	85.58




	
	คะแนนรวม
	5
	




	เกณฑ์การประเมิน :
รอบที่ 2 : 5 เดือนหลัง (มีนาคม - กรกฎาคม 2569)
	ระดับ
	เกณฑ์การให้คะแนน
	คะแนน
	แนวทางการประเมิน/ หลักฐาน

	1
	Assessment
- มีการใช้ข้อมูลสารสนเทศนำมาวิเคราะห์สถานการณ์ตัวชี้วัด

	1
	1.1 ผลการวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ C (Comparisons) การเปรียบเทียบ
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ ระดับ T (Trends) แนวโน้ม
- ผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ Le (Level) ของผลการดำเนินงาน
ที่ผ่านมา (3 ปีย้อนหลัง)
1.2 ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
-  กลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
-  ความต้องการ/ ความคาดหวัง
-  ความพึงพอใจ/ ความไม่พึงพอใจ
-  ข้อเสนอแนะจากผู้รับบริการ
หมายเหตุ รายงานในระบบ DOC 
- รายงานภายในวันที่ 10 ส.ค. 69
- กรณีรายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดหักข้อละ 0.2 คะแนน 

	2
	Advocacy/ Intervention 
มีการกำหนดมาตรการและแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด
	1
	2.1 มีมาตรการขับเคลื่อนตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
2.2 มีแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด (0.5 คะแนน)
- รายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดหักข้อละ 0.2 คะแนน

	3
	Management and Governance
- มีการติดตามและประเมินผลการดำเนินงาน

	1
	3.1 มีรายงานการติดตามการดำเนินงานตัวชี้วัดตามคำรับรองฯ 
ทุกเดือน และนำขึ้นเว็บไซต์ของหน่วยงาน โดยนำลิงค์มาใส่
ในระบบรายงาน (DOC) ภายในวันที่ 10 ของเดือนถัดไป  
(1 คะแนน)
	เดือน
	1
	2
	3
	4
	5

	คะแนน
	0.2
	0.4
	0.6
	0.8
	1


- กรณีรายงานเกินระยะเวลาที่กำหนดถือว่าไม่มีรายงานในเดือนนั้น




	4 - 5
	Output ผลผลิต
Outcome ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด
	2
	มีผลผลิตตรงตามเป้าหมายที่กำหนด
- รายงานผลการดำเนินงานในระบบ DOC ในหัวข้อ 
“ผลการดำเนินงานของตัวชี้วัด” กรณีเจ้าภาพตัวชี้วัดกำหนด
ใช้ข้อมูลกลางของหน่วยงานเจ้าภาพรายงานผลแล้ว หน่วยงานไม่ต้องรายงานผลซ้ำ
4.1 ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ (0.6667 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
(0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	65
	70
	75
	80
	85


4.2 ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ (0.6666 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
(0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	36.4
	36.8
	37.2
	37.6
	38
(1,815)


4.3 ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง (0.6667 คะแนน)
	ค่าคะแนน
	ระดับ 1
(0.133)
	ระดับ 2
(0.266)
	ระดับ 3
(0.399)
	ระดับ 4
(0.533)
	ระดับ 5
(0.667)

	ร้อยละ
ผลการดำเนินงาน
	87.525
	89.47
	91.415
	93.36
	95.31




	
	คะแนนรวม
	5
	





	เงื่อนไขของตัวชี้วัด (ถ้ามี)
	-

	เอกสารสนับสนุน 
	1. คู่มือการคัดกรองและประเมินสุขภาพผู้สูงอายุ พ.ศ. 2564 กระทรวงสาธารณสุข
2. คู่มือขับเคลื่อนการดำเนินงานชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ
3. คู่มือขับเคลื่อนการดำเนินงานชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ (Age – friendly Communities)
4. คู่มือมาตรฐานและแนวทางการพัฒนาสถานชีวาภิบาลในชุมชนและองค์กรศาสนา
5. คู่มือการใช้งาน Blue Book Application (สมุดบันทึกสุขภาพผู้สูงอายุ)
6. คู่มือแนวทางการอบรมหลักสูตรพระธรรมนิเทศด้านสุขภาวะ
7. คู่มือแนวทางการอบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐาก (พระอาสาสมัครส่งเสริมสุขภาพประจำวัด-อสว.) 70 ชั่วโมง
8. ระบบข้อมูลศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพและผู้นำทางศาสนาด้านสุขภาพ 

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน (ข้อมูลย้อนหลังอย่างน้อย 3 ปี)
	[bookmark: _Hlk209446393]ตัวชี้วัด
	หน่วยวัด
	รอบการประเมิน
	ผลการดำเนินงานที่ผ่านมา (ปีงบประมาณ พ.ศ.)

	
	
	
	2566
	2567
	2568

	1. ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ 
	ร้อยละ
	-
	-
	-
	-

	
	
	ภาพรวมทั้งปี
	-
	83.00
(2,968 แห่ง)
ฐาน 3,576 แห่ง
ข้อมูล ณ 30 ก.ย. 67
	79.99 *
(6,992 แห่ง)
ฐาน 7,991 แห่ง
ข้อมูล ณ 31 ก.ค. 68

	2. ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
	ร้อยละ
	-
	-
	-
	

	
	
	ภาพรวมทั้งปี
	42.78
(วัด 18,171 แห่ง)
	31.29
(วัด/มัสยิด/โบสถ์
16,673 แห่ง)
	35.18 *
(วัด/มัสยิด/โบสถ์ 18,749 แห่ง) 
ณ 1 ก.ย. 68

	3. ร้อยละของอำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ครบ 8 องค์ประกอบ
	แห่ง
	-
	-
	-
	-

	
	
	ภาพรวมทั้งปี
	-
	16.51
(145 แห่ง)
ข้อมูล ณ 30 ก.ย. 67
	28.59 
(251 แห่ง)
ข้อมูล ณ 4 ส.ค. 68

	4. ร้อยละของสถานชีวาภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบประคับประคอง
	ร้อยละ
	5 เดือนแรก
	-
	-
	-

	
	
	5 เดือนหลัง
	-
	28.25
	28.93
ณ 31 ส.ค. 68

	5. ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง
	ร้อยละ
	-
	-
	-
	-

	
	
	ภาพรวมทั้งปี
	96.90
	96.86
	96.56
ข้อมูล ณ 30 มิ.ย. 68


หมายเหตุ : * ปี 2569 มีการปรับฐานข้อมูล เนื่องจากมีการตัดฐานข้อมูลที่มีความซ้ำซ้อนหรือ Error

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	1. ทันตแพทย์ณัฐพงค์ กันทะวงค์             ผู้อำนวยการสำนักอนามัยผู้สูงอายุ
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4273      โทรศัพท์มือถือ : 08 8645 3697
E-mail : kunthawong19@gmail.com
ตัวชี้วัด ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ 
2. นายทรงพล  คำนึงเกียรติวงศ์           นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
    โทรศัพท์ที่ทำงาน : 0 2590 4508     E-mail : Songpol.kam@gmail.com
ตัวชี้วัด ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ
3. นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร                 พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ            
    โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4268     E-mail : juthapuk.j@anamai.mail.go.th
ตัวชี้วัด ร้อยละของอำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ 
ครบ 8 องค์ประกอบ
4. นางสาวธนภรณ์ แจ่มแจ้ง              นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
    โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4504   E-mail : yokapilar@gmail.com
5. นางสาวฐิตานันท์ นามวงษา            นักวิชาการสาธารณสุข
    โทรศัพท์ที่ทำงาน : 0 2590 4504    E-mail : theyanarong@gmail.com
ตัวชี้วัด ร้อยละของสถานชีวาภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วย
ระยะท้ายแบบประคับประคอง
6. นางสาวฐานิฉัตร เขียวเกษม             นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
    โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4508     E-mail : thanichat.k@anamai.mail.go.th
ตัวชี้วัด ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง
7. นางสาวพรพิมล บุญญา                  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4499    E-mail : Pornpimon.b@anamai.mail.go.th

	ผู้รายงานตัวชี้วัด

	1. นางสาวพรพิมล บุญญา                  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
   โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4499      E-mail : Pornpimon.b@anamai.mail.go.th
2. นางสาวสโรชา วังทอง                    นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
   โทรศัพท์ที่ทำงาน : 02 590 4498      E-mail : sarocha.w@anamai.mail.go.th
สถานที่ทำงาน : กลุ่มบริหารยุทธศาสตร์ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย
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การจัดทำรายละเอียดตัวชี้วัด 


(


KPI Template)


 


 


ตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของ


ศูนย์อนามัยที่ 
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ขอนแก่น


 ประจำปีงบประมาณ พ


.
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ตัวชี้วัดที่ 


1


.


4 


ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ


 


 


หน่วยงานเจ้าภาพ 


สำนักอนามัยผู้สูงอายุ 


 


กลุ่มงานหลักรับผิดชอบ


ตัวชี้วัด


 


 


กลุ่มส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน  


 


กลุ่มงานร่วมรับผิดชอบ


ตัวชี้วัด


 


-


 


กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม


 


-


 


หน่วยทันตสาธารณสุข


 


-


 


กลุ่มสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพและเวชศาสตร์วิถี 


-


 


กลุ่มส่งเสริมการวิจัย นวัตกรรม และพัฒนาการเรียนรู้


 


-


 


หน่วยสื่อสารประชาสัมพันธ์ 


คำอธิบายตัวชี้วัด


 


ผู้สูงอายุ


 หมายถึง ประชาชนที่มีอายุตั้งแต่ 


60 


ปีขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง


 


ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ 


(


กลุ่มผู้สูงอายุ


)


 หมายถึง 


ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ สอดคล้องกับ


แผนปฏิบัติการกรมอนามัย 


(


กลุ่มผู้สูงอายุ


)


 


ประจำปี พ


.


ศ


. 


2569 


ประกอบด้วย


 


1) 


ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ 


หมายถึง การรวมกลุ่มของผู้สูงอายุที่มีอายุ 


60 


ปีขึ้นไป


ใน


ชุมชนหรือโรงเรียนผู้สูงอายุ ตั้งแต่ 


30 


คนขึ้นไป มีการดำเนินกิจกรรมเพื่อส่งเสริมสุขภาพ


ทั้งทาง


ร่างกาย และทางจิตใจ เช่น ประเมินสุขภาพ กิจกรรมทางกายหรือการออกกำลังกาย การส่งเสริม


ด้านโภชนาการ การดูแลสุขภาพช่องปาก กิจกรรมป้องกันภาวะสมองเสื่อม กิจกรรมสร้างความสุข 


การปรับสภาพแวดล้อม การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อให้


ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกของชมรมมีสุขภาพที่แข็งแรงและ ลดการเข้าสู่ภาวะพึ่งพิง โดยผ่านเกณฑ์การ


ประเมินชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ  ตั้งแต่ 


71 


คะแนนขึ้นไป


 


2) 


ศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ 


หมายถึง


 


ศาสนสถานที่ผ่านการประเมินเป็นศาสนสถาน


ส่งเสริมสุขภาพตามเกณฑ์ของกรมอนามัย อาทิ วัดส่งเสริมสุขภาพ มัสยิดส่งเสริมสุขภาพ 


และโบสถ์ส่งเสริมสุขภาพ เป็นศาสนสถานที่มีการบริหารจัดการที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพ และ


พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมของประชาชน และชุมชน โดยมีองค์ประกอบ 


5 


ด้าน


 ได้แก่ ร่วมพัฒนา 


ร่มรื่น ร่มเย็น ร่วมสร้างสุขภาพ และร่วมจิตวิญญาณ


 


3)


 


อำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง


/


ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ครบ 


8 


องค์ประกอบ 


หมายถึง อำเภอที่มีชุมชนที่มีการดำเนินงานปรับสภาพแวดล้อมภายในบ้าน ชุมชน


/


เมือง 


และโครงสร้างพื้นฐานเดิมให้เหมาะสมและเอื้อต่อการมีสุขภาพดี สร้างเสริมให้ผู้สูงอายุ มีอายุ


ยืนยาว และมีคุณภาพชีวิตที่ดี สามารถเข้าถึงบริการทางสังคม และบริการทางสุขภาพที่มี


คุณภาพอย่างทั่วถึง


 


4


)


 


สถานชีวาภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบ


ประคับประคอง


 หมายถึง สถานที่ให้บริการการดูแลผู้มีภาวะพึ่งพิงและการดูแล


ประคับประคอง


/


ระยะท้าย 


(


Long


-


Term Care and Palliative Care facility) 


ที่อยู่ใน


ชุมชน โดยรูปแบบเป็นไปตามบริบทและความพร้อมของแต่ละพื้นที่ ทั้งในรูปแบบของรัฐ 


ท้องถิ่น องค์กรศาสนา กุฏิชีวาภิบาล หรือองค์กรอื่น ๆ โดยมีการให้บริการตามมาตรฐานการ


จัดบริการดูแลผู้ป่วย อย่างน้อย 


1 


ด้าน


 


5)


 


ผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง 


หมายถึง ผู้สูงอายุที่มีค่าคะแนนผลการประเมินความสามารถ


ในการประกอบกิจวัตรประจำวัน 


(


ADL) 


ตั้งแต่ 


12 


คะแนนขึ้นไปหรือเป็นผู้สูงอายุกลุ่มที่ 


1 


(


กลุ่มติดสังคม


)


 




  การจัดทำรายละเอียดตัวชี้วัด  ( KPI Template)     ตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของ ศูนย์อนามัยที่  7  ขอนแก่น  ประจำปีงบประมาณ พ . ศ .  256 9     1   ตัวชี้วัดที่  1 . 4  ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ    

หน่วยงานเจ้าภาพ สำนักอนามัยผู้สูงอายุ   

กลุ่มงานหลักรับผิดชอบ ตัวชี้วัด    กลุ่มส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน    

กลุ่มงานร่วมรับผิดชอบ ตัวชี้วัด  -   กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม   -   หน่วยทันตสาธารณสุข   -   กลุ่มสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพและเวชศาสตร์วิถี  -   กลุ่มส่งเสริมการวิจัย นวัตกรรม และพัฒนาการเรียนรู้   -   หน่วยสื่อสารประชาสัมพันธ์ 

คำอธิบายตัวชี้วัด  ผู้สูงอายุ  หมายถึง ประชาชนที่มีอายุตั้งแต่  60  ปีขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง   ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ  ( กลุ่มผู้สูงอายุ )  หมายถึง  ความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ สอดคล้องกับ แผนปฏิบัติการกรมอนามัย  ( กลุ่มผู้สูงอายุ )   ประจำปี พ . ศ .  2569  ประกอบด้วย   1)  ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ  หมายถึง การรวมกลุ่มของผู้สูงอายุที่มีอายุ  60  ปีขึ้นไป ใน ชุมชนหรือโรงเรียนผู้สูงอายุ ตั้งแต่  30  คนขึ้นไป มีการดำเนินกิจกรรมเพื่อส่งเสริมสุขภาพ ทั้งทาง ร่างกาย และทางจิตใจ เช่น ประเมินสุขภาพ กิจกรรมทางกายหรือการออกกำลังกาย การส่งเสริม ด้านโภชนาการ การดูแลสุขภาพช่องปาก กิจกรรมป้องกันภาวะสมองเสื่อม กิจกรรมสร้างความสุข  การปรับสภาพแวดล้อม การส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อให้ ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกของชมรมมีสุขภาพที่แข็งแรงและ ลดการเข้าสู่ภาวะพึ่งพิง โดยผ่านเกณฑ์การ ประเมินชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ  ตั้งแต่  71  คะแนนขึ้นไป   2)  ศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ  หมายถึง   ศาสนสถานที่ผ่านการประเมินเป็นศาสนสถาน ส่งเสริมสุขภาพตามเกณฑ์ของกรมอนามัย อาทิ วัดส่งเสริมสุขภาพ มัสยิดส่งเสริมสุขภาพ  และโบสถ์ส่งเสริมสุขภาพ เป็นศาสนสถานที่มีการบริหารจัดการที่เอื้อต่อการส่งเสริมสุขภาพ และ พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมของประชาชน และชุมชน โดยมีองค์ประกอบ  5  ด้าน  ได้แก่ ร่วมพัฒนา  ร่มรื่น ร่มเย็น ร่วมสร้างสุขภาพ และร่วมจิตวิญญาณ   3)   อำเภอที่มีการขับเคลื่อนเมือง / ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ครบ  8  องค์ประกอบ  หมายถึง อำเภอที่มีชุมชนที่มีการดำเนินงานปรับสภาพแวดล้อมภายในบ้าน ชุมชน / เมือง  และโครงสร้างพื้นฐานเดิมให้เหมาะสมและเอื้อต่อการมีสุขภาพดี สร้างเสริมให้ผู้สูงอายุ มีอายุ ยืนยาว และมีคุณภาพชีวิตที่ดี สามารถเข้าถึงบริการทางสังคม และบริการทางสุขภาพที่มี คุณภาพอย่างทั่วถึง   4 )   สถานชีวาภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบ ประคับประคอง  หมายถึง สถานที่ให้บริการการดูแลผู้มีภาวะพึ่งพิงและการดูแล ประคับประคอง / ระยะท้าย  ( Long - Term Care and Palliative Care facility)  ที่อยู่ใน ชุมชน โดยรูปแบบเป็นไปตามบริบทและความพร้อมของแต่ละพื้นที่ ทั้งในรูปแบบของรัฐ  ท้องถิ่น องค์กรศาสนา กุฏิชีวาภิบาล หรือองค์กรอื่น ๆ โดยมีการให้บริการตามมาตรฐานการ จัดบริการดูแลผู้ป่วย อย่างน้อย  1  ด้าน   5)   ผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพึ่งพิง  หมายถึง ผู้สูงอายุที่มีค่าคะแนนผลการประเมินความสามารถ ในการประกอบกิจวัตรประจำวัน  ( ADL)  ตั้งแต่  12  คะแนนขึ้นไปหรือเป็นผู้สูงอายุกลุ่มที่  1  ( กลุ่มติดสังคม )  

