
รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

เป้าหมาย 2398 5943

ผลงาน 2 2

ต่อ100000 ปชก. 83.40 33.65 ไม่ผา่น1

เป้าหมาย 3738 28242

ผลงาน 3400 25694

ร้อยละ 90.96 90.98

เป้าหมาย 3400 25694

ผลงาน 908 7102

ร้อยละ 26.71 27.64

เป้าหมาย 908 7102

ผลงาน 877 6549

ร้อยละ 96.59 92.21

เป้าหมาย 2 61

ผลงาน 1 44

ร้อยละ 50.00 72.13 ไม่ผา่น2

เป้าหมาย 4943 36621

ผลงาน 3505 21476

ร้อยละ 70.91 58.64
**หมายเหตุ

HDC

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

90 100

(2.2) ร้อยละ 20 ของเด็กอาย ุ0-5 ปี ท่ีไดรั้บการคดักรองพฒันาการ พบ
สงสยัล่าชา้ 20

(2.3) ร้อยละ 90 ของเด็กอาย ุ0-5 ปี ท่ีมีพฒันาการสงสยัล่าชา้ไดรั้บการ
ติดตาม 90

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(2.1) ร้อยละ 90 ของเด็กอาย ุ0-5 ปี ไดรั้บการคดักรองพฒันาการ

100

100

100

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

<17 100000

(1) อตัราส่วนการตายมารดา กง.สูติฯ กง.เวชกรรม
สงัคม

กภ.ทุติ/ตติ
กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ 
กภ.ดา้นพยาบาล

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

LR/ANC/PP/PCC/ 
PCU/รพ.สต.ในพท.

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม

60 100

PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท./คลีนิคกระตุน้
พฒันาเด็ก

กง.เวชกรรมสงัคม

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

     - แหล่งขอ้มูล KEYIN  คือ ขอ้มูลจากการรายงานโดยผูรั้บผิดชอบ สามารถแกไ้ขขอ้มูลได ้โดย Admin ผูรั้บผิดชอบระดบั สสจ .ภายในเวลาท่ีก าหนด

(3) ร้อยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี สูงดีสมส่วน ≥ ร้อยละ 57 (หน่วยนบั:คน)
   และส่วนสูงเฉล่ียท่ีอาย ุ5 ปี

(2.4) ร้อยละ 60 ของเด็กพฒันาการล่าชา้ไดรั้บการกระตุน้พฒันาการดว้ย
 TEDA4I

57

KEYIN

HDC

HDC

HDC

HDC

     - แหล่งขอ้มูล HDC (Health data center)  คือขอ้มูลจากระบบ 43 แฟ้ม ซ่ึงไม่สามารถแกไ้ขขอ้มูลได้



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 6570 49157

ผลงาน 4943 36621

ร้อยละ 75.24 74.50 ไม่ผา่น3

เป้าหมาย 53324 370334

ผลงาน 490 3438

ส่วนสูงเฉล่ีย 108.82 107.72 ไม่ผา่น4

เป้าหมาย 53324 370384

ผลงาน 440 3112

ส่วนสูงเฉล่ีย 121.19 119.02

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 10 139

ผลงาน 2 78

ร้อยละ 20.00 56.12 ไม่ผา่น5

เป้าหมาย 31337 184880

ผลงาน 21351 121075

ร้อยละ 68.13 65.49

เป้าหมาย 31337 184880

ผลงาน 1160 8724

ร้อยละ 3.70 4.72

HDC

HDC

HDC

100

68 100

(5.1) ร้อยละเด็กอาย ุ6-14 ปี มีภาวะผอม

(5) ร้อยละของเด็กวยัเรียน (6-14 ปี) สูงดีสมส่วน ≥ ร้อยละ 68 (หน่วย
นบั:คน)

< 4.7

(3.3) ส่วนสูงเฉล่ียหญิงท่ีอาย ุ5 ปี

(4.1) เด็กไทยมีระดบัสติปัญญาเฉล่ียไม่ต  ่ากวา่ 100

(4.2) ร้อยละของเด็กปฐมวยัท่ีไดรั้บการคดักรองแลว้พบวา่มีพฒันาการ
ล่าชา้ไดรั้บการกระตุน้พฒันาการดว้ย TEDA4I ≥ ร้อยละ 60 (หน่วย
นบั:คน)

113 เซนติเมตร

60 100

112 เซนติเมตร

64 100 สสจ.กาฬสินธุ์

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม

วดัภาพรวมทั้งจงัหวดั

(3.1) ร้อยละ 100 ความครอบคลุมเด็กท่ีไดรั้บการชัง่นา้หนกัและวดั
ความยาว/ส่วนสูง

(3.2) ส่วนสูงเฉล่ียชายท่ีอาย ุ5 ปี

100 100

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิPCC/PCU/รพ.สต.
ในพท. OPD จิตเวช/
กระตุน้พฒันาการ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

KEYIN

HDC

HDC

HDC



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 31337 184880

ผลงาน 3049 18429

ร้อยละ 9.73 9.97

เป้าหมาย 31337 184880

ผลงาน 2982 20018

ร้อยละ 9.52 10.83 ไม่ผา่น6

เป้าหมาย 239,879.0        1552433

ผลงาน 1644 10658

ส่วนสูงเฉล่ีย 145.91 145.66 ไม่ผา่น7

เป้าหมาย 204399 1434849

ผลงาน 1396 9768

ส่วนสูงเฉล่ีย 146.42 146.89 ไม่ผา่น8

เป้าหมาย 4024 27222

ผลงาน 94 546
ต่อ ปชก.หญิง
15-19ปี1000 คน

23.36 20.06

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(5.2) ร้อยละเด็กอาย ุ6-14 ปี มีภาวะเร่ิมอว้นและอว้น

(5.3) ร้อยละเด็กอาย ุ6-14 ปี มีภาวะเต้ีย

(5.4) ส่วนสูงเฉล่ียชายท่ีอาย ุ12 ปี

(5.5) ส่วนสูงเฉล่ียหญิงท่ีอาย ุ12 ปี

(6) อตัราการคลอดมีชีพในหญิงอาย ุ15-19 ปี  ≤ 38 ต่อประชากรหญิง
15-19 ปี 1,000 คน (หน่วยนบั:คน)

กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

กง.เวชกรรมสงัคม /LR กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

≤ 38 1000

<5.7 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม

154 เซนติเมตร

155 เซนติเมตร

< 11.8 100

PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท./ANC

HDC

HDC

HDC

HDC

HDC

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 17 135

ผลงาน 16 134

ร้อยละ 94.12 99.26

เป้าหมาย 1 1

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 1 1

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 2268 26257

ผลงาน 44 455

ร้อยละ 1.94 1.73

เป้าหมาย 2268 26257

ผลงาน 2200 25345

ร้อยละ 97.00 96.53

เป้าหมาย 1108 6478

ผลงาน 729 4155

ร้อยละ 65.79 64.14

เป้าหมาย 106 1105

ผลงาน 105 1095

ร้อยละ 99.06 99.10

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. คลีนิคเบาหวาน/กง.เวช
กรรมสงัคม

กภ.ทุติ/ตติ  
กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

KEYIN

(10) อตัราผูป่้วยเบาหวานรายใหม่จากกลุ่มเส่ียงเบาหวาน ≤ ร้อยละ 
2.05 (หน่วยนบั:คน) ≤ 2.05 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. คลีนิคเบาหวาน/กง.เวช
กรรมสงัคม

(7) ร้อยละของต าบลท่ีมีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว
 (Long Term Care) ในชุมชนผา่นเกณฑ ์ ≥ ร้อยละ 70 (หน่วยนบั:
ต าบล)

(8) ร้อยละของคณะกรรมการพฒันาคุณภาพชีวิตระดบัอ าเภอ (พชอ.) ท่ี
มีคุณภาพ ≥ ร้อยละ 60 (หน่วยนบั:อ าเภอ)

(9) ร้อยละของจงัหวดัมีศูนยป์ฏิบติัการภาวะฉุกเฉิน (EOC) และทีม
ตระหนกัรู้สถานการณ์ (SAT) ท่ีสามารถปฏิบติังานไดจ้ริง ≥ ร้อยละ 90
 (หน่วยนบั:จงัหวดั)

(10.1) อตัราประชากร Pre-DM ในเขตรับผิดชอบของปีท่ีผา่นมาไดรั้บ
การตรวจน ้าตาลซ ้าและไดรั้บค าแนะน าเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรม

60 100

90 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. คลีนิคเบาหวาน/กง.เวช
กรรมสงัคม

90 100

กง.ER   
กง.เวชกรรมสงัคม

70 100

PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท. กง.การพยาบาล
ชุม

(10.2) อตัราประชากรกลุ่มสงสยัป่วยความดนัโลหิตสูง ในเขต
รับผิดชอบไดรั้บการวดัความดนัโลหิตท่ีบา้น ≥ ร้อยละ 30 (หน่วยนบั:
คน)

30 100

(11.1) ร้อยละของผลิตภณัฑสุ์ขภาพกลุ่มเส่ียงท่ีไดรั้บการตรวจสอบมี
ความปลอดภยั ≥ ร้อยละ 80 80 100

PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท. 
งานคุม้ครองผูบ้ริโภค

กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

KEYIN

KEYIN

KEYIN

HDC

HDC

HDC



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 5 5

ผลงาน 4 2

ร้อยละ 80.00 60.00

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 18

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 18

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 8

ร้อยละ 100.00 44.44

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 2

ร้อยละ 100 11.11

เป้าหมาย 3 24

ผลงาน 3 24

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 1700 13500

ผลงาน 950 12070

ร้อยละ 55.88 89.41

เป้าหมาย 1267 1815

ผลงาน 85 96

ร้อยละ 6.71 5.29

(11.2) ร้อยละของยาแผนโบราณกลุ่มเส่ียงปลอดภยั ไม่พบการ
ปลอมปนสเตียรอยด ์ ≥ ร้อยละ 80 80 100

PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท. 
งานคุม้ครองผูบ้ริโภค

กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(12.1) ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีพฒันาอนามยัส่ิงแวดลอ้มไดต้ามเกณฑ์
 GREEN&CLEAN Hospital ระดบัพ้ืนฐาน 100 100

กง.บริหาร กง.อาชีวเวช
กรรม/กง.เวชกรรมสงัคม

กก.ENV. กภ.ดา้นอ านวยการ

(12.4) ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีพฒันาอนามยัส่ิงแวดลอ้มไดต้ามเกณฑ์
 GREEN&CLEAN Hospital ผา่นเกณฑร์ะดบัดีมาก Plus อยา่งนอ้ย
จงัหวดัละ 1 แห่ง (หน่วยนบั:แห่ง)

1 แห่ง

กง.บริหาร กง.อาชีวเวช
กรรม/กง.เวชกรรมสงัคม

กก.ENV. กภ.ดา้นอ านวยการ

(12.2) ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีพฒันาอนามยัส่ิงแวดลอ้มไดต้ามเกณฑ์
 GREEN&CLEAN Hospital ระดบัดีข้ึนไป (ดี+ดีมาก) 80 100

กง.บริหาร กง.อาชีวเวช
กรรม/กง.เวชกรรมสงัคม

กก.ENV. กภ.ดา้นอ านวยการ

(12.3) ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีพฒันาอนามยัส่ิงแวดลอ้มไดต้ามเกณฑ์
 GREEN&CLEAN Hospital ผา่นเกณฑร์ะดบัดีมากข้ึนไป  ≥ ร้อยละ 
40 (หน่วยนบั:แห่ง)

40 100

กง.บริหาร กง.อาชีวเวช
กรรม/กง.เวชกรรมสงัคม

กก.ENV. กภ.ดา้นอ านวยการ

(13) ร้อยละของคลินิกหมอครอบครัวท่ีเปิดด าเนินการในพ้ืนท่ี (Primary
 Care Cluster) ≥ ร้อยละ 18 (หน่วยนบั:ทีม) 18 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(14) ร้อยละของครอบครัวมีศกัยภาพในการดูแลสุขภาพตนเองไดต้าม
เกณฑท่ี์ก าหนด ≥ ร้อยละ 60 (หน่วยนบั:ครอบครัว) 60 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(15) อตัราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke ,I60-I69)

<7 100

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

HDC

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 971 1246

ผลงาน 26 25

ร้อยละ 2.68 2.01

เป้าหมาย 323 373

ผลงาน 56 67

ร้อยละ 17.34 17.96

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

76

63

82.89

(15.1) อตัราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองตีบ /อุดตนั (Ischemic 
Stroke ,I63)

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

(15.2) อตัราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองแตก (Hemorrhagic 
Stroke ,I60-I62)

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

(15.3) ร้อยละผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ท่ีมีอาการไม่เกิน 72
 ชม. ไดรั้บการรักษาใน Stroke Unit

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

(15.4) ร้อยละผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองตีบ /อุดตนัระยะเฉียบพลนั 
(I63) ท่ีมีอาการไม่เกิน 4.5 ชัว่โมงไดรั้บการรักษาดว้ยยาละลายล่ิมเลือด
ทางหลอดเลือดด าภายใน 60 นาที (door to needle time)

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

1267

1039

82.00

<5 100

<25 100

40 100

50 100

HDC

KEYIN

HDC

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 63

ผลงาน 43

ร้อยละ 68.25

เป้าหมาย 194

ผลงาน 272

ร้อยละ 140.21

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 18

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 1 5

ผลงาน 1 18

ร้อยละ 100.00 27.78

เป้าหมาย 1 1

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย ปี 61 ส่งต่อ 14 ปี 61 ส่งต่อ 37

ผลงาน ปี 62 ส่ต่อ 11 ปี 62 ส่งต่อ 46

ร้อยละ ลดลง 21.43 -24.32

44

44

100

คลินิกวณัโรค กลุ่มงาน OPD / กลุ่มงาน
เวชกรรมสงัคม / PCU /
รพ.สต.เครือขา่ยทุกแห่ง

 กภ.ปฐมถูมิ             กภ.
ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(15.5) ร้อยละผูป่้วยโรคหลอดเลือดสมองแตก (I60-I62) ไดรั้บการ
ผา่ตดัสมองภายใน 90 นาที (door to operation room time)

SP.สาขา Stroke กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 

100.00

(17.1) ร้อยละของโรงพยาบาลใชย้าอยา่งสมเหตุสมผล ผา่น RDU ขั้นท่ี 1

95 100

SP.RDU / คณะกก.RDU กง.เภสชักรรม กภ.ทุติ/ตติ

60 100

(16.1) อตัราความส าเร็จการรักษาผูป่้วยวณัโรคปอดรายใหม่ ≥ ร้อยละ 
85 (หน่วยนบั:คน) 85 100

คลินิกวณัโรค กลุ่มงาน OPD / กลุ่มงาน
เวชกรรมสงัคม / PCU /
รพ.สต.เครือขา่ยทุกแห่ง

 กภ.ปฐมถูมิ             กภ.
ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(16.2) ร้อยละความครอบคลุมการรักษาผูป่้วยวณัโรครายใหม่และกลบั
เป็นซ ้า (TB Treatment Coverage) ท่ีข้ึนทะเบียนในปีงบประมาณ 2562 
(1 ตุลาคม 2561-30 กนัยายน 2562)

82.5

(17.2) ร้อยละของโรงพยาบาลใชย้าอยา่งสมเหตุสมผล ผา่น RDU ขั้นท่ี 2

20 100

SP.RDU / คณะกก.RDU กง.เภสชักรรม กภ.ทุติ/ตติ

(18) ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีมีระบบจดัการการด้ือยาตา้นจุลชีพอยา่ง
บูรณาการ (AMR)  ≥ ร้อยละ 20 (หน่วยนบั:แห่ง) 20 100

SP.RDU / คณะกก.RDU กง.เภสชักรรม กภ.ทุติ/ตติ

(19) ร้อยละการส่งต่อผูป่้วยนอกเขตสุขภาพลดลง ≥ ร้อยละ 10

10 100

ศูนย ์Refer / SP ส่งต่อ SP สาขาโรคหวัใจ,
มะเร็งอุบติัเหตุและ
ฉุกเฉินและทารกแรกเกิด

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

KEYIN

KEYIN

KEYIN

HDC

KEYIN

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 2420 5208

ผลงาน 9 13
ต่อ1000 ทารก
เกิดมีชีพ 3.72 2.50

เป้าหมาย 1283 3636

ผลงาน 1207 2267

ร้อยละ 94.08 62.35

ภาพรวมจงัหวดั เป้าหมาย 473711 2747061

18.5 ผลงาน 113045 623880

รพท.11 ร้อยละ 23.86 22.71

เป้าหมาย 3256 22007

ผลงาน 2945 16344

ร้อยละ 90.45 74.27

เป้าหมาย 146443 985988

ผลงาน 22 64

ต่อ100000 ปชก. 15.02 6.49 ไม่ผา่น9

KEYIN

(20) อตัราตายทารกแรกเกิด < 4 ต่อ 1,000 ทารกแรกเกิดมีชีพ

< 4 1000

SP สาขาทารกแรกเกิด PCT เด็ก กภ.ทุติ/ตติ

(23) ร้อยละของผูป่้วยโรคซึมเศร้าเขา้ถึงบริการสุขภาพจิต ≥ ร้อยละ 63 
(หน่วยนบั:คน) 65 100

SP สาขาสุขภาพจิตและ
จิตเวช

กง.จิตเวช กภ.ทุติ/ตติ

(21) ร้อยละการบรรเทาอาการปวดและจดัการอาการต่างๆ ดว้ย Strong 
Opioid Medication ในผูป่้วยประคบัประคองอยา่งมีคุณภาพ ≥ ร้อยละ 
40 (หน่วยนบั:คน)

40 100

SP สาขาPalliative Care
กง.การพยาบาลชุมชน

รพ.สต.ในพท. กภ.ปฐมภูมิ

(22) ร้อยละผูป่้วยนอกทั้งหมดท่ีไดรั้บบริการตรวจ วินิจฉยั รักษาโรค 
และฟ้ืนฟสูภาพ ดว้ยศาสตร์การแพทยแ์ผนไทย และการแพทยท์างเลือก 100

แพทยแ์ผนไทย/
PCC/PCU/รพ.สต.ในพท

กง.OPD กภ.ปฐมภูมิ

(24.1) อตัราการฆ่าตวัตายส าเร็จ ≤ ร้อยละ 6.3 ต่อประชากรแสนคน

< 6.3 100,000

SP สาขาสุขภาพจิตและ
จิตเวช/หอผูป่้วยจิตเวช

กง.จิตเวช กภ.ทุติ/ตติ

HDC

KEYIN

KEYIN

HDC



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 34 134

ผลงาน 33 130

ร้อยละ 97.06 97.01

เป้าหมาย 176 789

ผลงาน 43 76

ร้อยละ 24.43 9.63

เป้าหมาย 26 783

ผลงาน 26 767

ร้อยละ 100.00 97.96

เป้าหมาย 26 783

ผลงาน 26 730

ร้อยละ 100.00 93.23

เป้าหมาย 26 783

ผลงาน 26 733

ร้อยละ 100.00 93.61

เป้าหมาย 123 283

ผลงาน 65 202

ร้อยละ 52.85 71.38

เป้าหมาย 1 1

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 100.00 100.00

HDC

(24.2) ร้อยละของผูพ้ยายามฆ่าตวัตายไม่กลบัมาท าร้ายตวัเองซ ้าใน
ระยะเวลา 1 ปี 80 100

SP สาขาสุขภาพจิตและ
จิตเวช/หอผูป่้วยจิตเวช

กง.จิตเวช กภ.ทุติ/ตติ

(25) อตัราตายผูป่้วยติดเช้ือในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด 
community-acquired < ร้อยละ 30 (หน่วยนบั:คร้ัง) < 30 100

SP สาขาอายรุกรรม กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(25.1) อตัราการไดรั้บ Antibiotic ภายใน 1 ชม.(นบัจากเวลาท่ีไดรั้บการ
วินิจฉยั)ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 90 90 100

SP สาขาอายรุกรรม กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(25.4) อตัราท่ีผูป่้วยไดรั้บการดูแลแบบภาวะวิกฤติ (ระดบั2-3) ภายใน 3
 ชม.ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ30 30 100

SP สาขาอายรุกรรม กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(25.2) อตัราการเจาะ H/C ก่อนให ้Antibiotic ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 90

90 100

SP สาขาอายรุกรรม กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(25.3) อตัราการไดรั้บ IV 30 ml/kg ใน 1 ชม.แรก(ในกรณีไม่มีขอ้หา้ม)
ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ90 90 100

SP สาขาอายรุกรรม กง.อายรุกรรม/
นง.ท่ีเก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(26) ร้อยละของโรงพยาบาล M1 ข้ึนไปท่ีมีทีม Refracture Prevention

20 100

SP สาขาออร์โธปิดิกส์ กง.ออร์โธปิดิกส์ กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 15 90

ผลงาน 1 7

ร้อยละ 6.67 7.78 ไม่ผา่น10

เป้าหมาย 146123 984539

ผลงาน 8 162

ต่อ100000 
ปชก. 5.47 16.45

เป้าหมาย 235 235

ผลงาน 224 224

ร้อยละ 95.32 95.32

เป้าหมาย 158 158

ผลงาน 119 119

ร้อยละ 75.32 75.32

เป้าหมาย 30 30

ผลงาน 27 27

ร้อยละ 90.00 90.00

เป้าหมาย 1707 7624

ผลงาน 971 4313

ร้อยละ 56.88 56.57 ไม่ผา่น11

(29.2) ร้อยละของผูป่้วยมะเร็งท่ีไดรั้บการรักษาดว้ยเคมีบ าบดัภายใน
ระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 70 (หน่วยนบั:คน) 70 100

(30) ร้อยละของผูป่้วย CKD ท่ีมีอตัราการลดลงของ eGFR<4 
ml/min/1.73m2/yr ≥ ร้อยละ 66 (หน่วยนบั:คน) 66 100

(26.1) ร้อยละผูป่้วยท่ีมีกระดูกหกัซ ้าภายหลงักระดูกสะโพกหกั 
(Refracture) <30 100

SP สาขาออร์โธปิดิกส์ กง.ออร์โธปิดิกส์ กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

153

3

1.96

(26.2) ร้อยละผูป่้วย Refracture Prevention ท่ีไดรั้บการผา่ตดัภายใน 72 
ชัว่โมง หลงัเขา้รับการรักษาภายใน รพ . แบบผูป่้วยใน 50 100

SP สาขาออร์โธปิดิกส์ กง.ออร์โธปิดิกส์ กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(27) ร้อยละของการใหก้ารรักษาผูป่้วย STEMI ไดต้ามมาตรฐานเวลาท่ี
ก าหนด > ร้อยละ 50 (หน่วยนบั:แห่ง) 50 100

SP สาขาโรคหวัใจ กง.อายรุกรรม กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

119

62

52.10

(28) อตัราตายจากโรคหลอดเลือดหวัใจ ≤ 26 ต่อแสนประชากร  
(หน่วยนบั:คน)

≤ 26 100000

SP สาขาโรคหวัใจ กง.อายรุกรรม กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(29.1) ร้อยละของผูป่้วยมะเร็งท่ีไดรั้บการรักษาดว้ยการผา่ตดัภายใน
ระยะเวลา 4 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 70 (หน่วยนบั:คน) 70 100

SP สาขามะเร็ง กง.ศลัยกรรม/นง.ท่ี
เก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

SP สาขามะเร็ง กง.ศลัยกรรม/นง.ท่ี
เก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(29.3) ร้อยละของผูป่้วยมะเร็งท่ีไดรั้บการรักษาดว้ยรังสีรักษาภายใน
ระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 60 (หน่วยนบั:คน) 60 100

SP สาขามะเร็ง กง.ศลัยกรรม/นง.ท่ี
เก่ียวขอ้ง

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

SP สาขาไต  CKD Clinic กง.อายรุกรรม กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

HDC



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 648 648

ผลงาน 561 561

ร้อยละ 86.57 86.57

เป้าหมาย 1284 1284

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 0.08 0.08 ไม่ผา่น12

เป้าหมาย 121 151

ผลงาน 12 16

ร้อยละ 9.92 10.60

เป้าหมาย 750 1488

ผลงาน 525 1362

ร้อยละ 70.00 91.53

เป้าหมาย 17

ผลงาน 9
ร้อยละ 52.94

(32) อตัราส่วนของจ านวนผูย้นิยอมบริจาคอวยัวะจากผูป่้วยสมองตาย 
ต่อ จ  านวนผูป่้วยเสียชีวิต ≥ ร้อยละ 0.8 (หน่วยนบั:คน) 0.8 100

(34) ร้อยละของผูใ้ช ้ผูเ้สพท่ีบ าบดัครบตามเกณฑท่ี์ก าหนดของแต่ละ
ระบบหยดุเสพต่อเน่ืองหลงัจ าหน่ายจากการบ าบดั 3 เดือน (3 month 
Remission rate) ≥ ร้อยละ 40 (หน่วยนบั:คน)

(31) ร้อยละผูป่้วยตาบอดจากตอ้กระจก (Blinding Cataract) ไดรั้บการ
ผา่ตดัภายใน 30 วนั ≥ ร้อยละ 85  (หน่วยนบั:คน) 85 100

SP สาขาตา กง.จกัษุ กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

SP สาขาสาขาปลูกถ่าย
อวยัวะ

กง.ศลัยกรรม กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(33) ร้อยละของผูติ้ดยาเสพติดท่ีบ าบดัครบตามเกณฑท่ี์กาหนดของแต่
ละระบบ และไดรั้บการติดตามดูแลต่อเน่ือง 1 ปี (Retention Rate) ≥ 
ร้อยละ 20 (หน่วยนบั:คน)

SP สาขายาเสพติด กง.จิตเวช กภ.ทุติ/ตติ

20 100

SP สาขายาเสพติด กง.จิตเวช กภ.ทุติ/ตติ

(35.1) ร้อยละของโรงพยาบาลระดบั M และ F ในจงัหวดัท่ีใหก้าร
บริบาลฟ้ืนสภาพระยะกลางแบบผูป่้วยใน (intermediate bed/ward) ≥ 
ร้อยละ 50 (หน่วยนบั:แห่ง)

SP.สาขา intermediate กง.การพยาบาลชุมชน กภ.ปฐมภูมิ

40 100

50 100

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 159 159

ผลงาน 39 39

ร้อยละ 24.53 24.53

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ ไม่ผา่น13

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ ไม่ผา่น14

(36) ร้อยละของผูป่้วยท่ีเขา้รับการผา่ตดัแบบ One Day Surgery ≥ ร้อย
ละ 20 (หน่วยนบั:ราย) 20 100

(37.1) อตัราของผูป่้วย trauma triage level 1 และมีขอ้บ่งช้ีในการผา่ตดั 
ในโรงพยาบาลระดบั A, S, M1 สามารถเขา้หอ้งผา่ตดัไดภ้ายใน 60นาที 
ไม่ต  ่ากวา่ร้อยละ 80

80 100

(37.3) อตัราตายของผูป่้วย PS score >0.75 ในโรงพยาบาลทุกระดบั 
และไดรั้บการท า root cause analysis ไม่ต  ่ากวา่ร้อยละ 100 100 100

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

SP สาขาศลัยกรรม กง.ศลัยกรรม กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(37) อตัราเสียชีวิตของผูป่้วยวิกฤติฉุกเฉิน (triagel level 1) ภายใน 24 
ชม. ใน โรงพยาบาล A, S, M1 < ร้อยละ 12 (หน่วยนบั:ราย) < 12 100

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

2426

142

5.85

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(37.2) อตัราของผูป่้วย triage level 1, 2 อยูใ่นหอ้งฉุกเฉิน <2 ชม. ใน
โรงพยาบาลระดบั A,S, M1 ไม่ต  ่ากวา่ร้อยละ 60 60 100

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

8

6

75.00

7748

7429

95.88

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER

(37.4) อตัราตายผูป่้วยบาดเจบ็รุนแรงต่อสมอง (mortality rate of severe 
traumatic brain injury) (รหสั ICD S06.1 – S06.9) <45 100

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER

(37.5) อตัราของ TEA unit ในโรงพยาบาลระดบั A, S, M1 ท่ีผา่นเกณฑ์
ประเมินคุณภาพ ไม่ต  ่ากวา่ร้อยละ 80

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER

3

3

100.00

57

25

43.86

1

1

100.00

กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

(37.6) อตัราของโรงพยาบาลระดบั F2 ข้ึนไปท่ีผา่นเกณฑป์ระเมิน ECS 
คุณภาพ ไม่ต  ่ากวา่ร้อยละ 80

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

80 100

80 100

14

9

64.29

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 1

ผลงาน 1

ร้อยละ 100

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 1

ผลงาน 1

ร้อยละ 100

เป้าหมาย 1 1

ผลงาน 1 1

ร้อยละ 100.00 100.00

กภ.ดา้นอ านวยการ

KEYIN

(38) ร้อยละของประชากรเขา้ถึงบริการการแพทยฉุ์กเฉิน ≥ ร้อยละ 24 
(หน่วยนบั:ราย) 24 100

SP สาขาอุบติัเหตุฉุกเฉิน กง.ER กภ.ทุติ/ตติ 
กภ.ดา้นพยาบาล

6697

1691

25.25

100 100

80 100 ตวัช้ีวดัเขต /ประเทศ

(43) จ านวนโรงพยาบาลท่ีเป็นองคก์รแห่งความสุข (Happy 
Organization)

(41) ระดบัความส าเร็จของเขตสุขภาพท่ีมีการบริหารจดัการระบบการ
ผลิตและพฒันาก าลงัคนไดต้ามเกณฑเ์ป้าหมายท่ีก าหนด ผา่นเกณฑ์
ระดบั 5 ทั้ง 5 องคป์ระกอบ

ระดบั 5

(42) ร้อยละของเขตสุขภาพท่ีมีการบริหารจดัการก าลงัคนท่ีมี
ประสิทธิภาพ ≥ ร้อยละ 70 (หน่วยนบั:คน) 70 100

70 100

ตวัช้ีวดัเขต /ประเทศ

ตวัช้ีวดัเขต /ประเทศ

HR HR รองบริหาร KEYIN

กง.บริหาร กง.อาชีวเวช
กรรม/กง.เวชกรรมสงัคม

กก.ENV.(39) ร้อยละของโรงพยาท่ีมีระบบจดัการปัจจยัเส่ียงจากส่ิงแวดลอ้มและ
สุขภาพอยา่งบูรณาการมีประสิทธิภาพและย ัง่ยนืผา่นเกณฑร์ะดบัพ้ืนฐาน
 ≥ ร้อยละ 100 (หน่วยนบั:แห่ง)

(40) ระดบัความส าเร็จในการพฒันาเมืองสมุนไพร

(44.1) ร้อยละของหน่วยงานส านกังานสาธารณสุขอ าเภอในสงักดั
กระทรวงสาธารณสุขผา่นเกณฑก์ารประเมิน ITA (หน่วยนบั:หน่วย) 90 100

งานตรวจสอบภายใน /
กก.จริยธรรม

กก.คุณธรรมจริยธรรม  
ศูนยมิ์ตรภาพบ าบดั

รองตรวจสอบภายใน     
รองบริหาร

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 15

ร้อยละ 100.00 83.33

เป้าหมาย 1 18

ผลงาน 1 18

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 21 156

ผลงาน 21 156

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย 21 156

ผลงาน 20 139

ร้อยละ 95.24 89.10

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย 753 5259

ผลงาน 195 1198

ร้อยละ 25.90 22.78 ไม่ผา่น15

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

ตวัช้ีวดัประเทศ 

(44.2) ร้อยละของหน่วยงานโรงพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสุข
ผา่นเกณฑก์ารประเมิน ITA (หน่วยนบั:หน่วย) 90 100

งานตรวจสอบภายใน /
กก.จริยธรรม

กก.คุณธรรมจริยธรรม  
ศูนยมิ์ตรภาพบ าบดั

รองตรวจสอบภายใน     
รองบริหาร

100 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(45.) ร้อยละความส าเร็จของส่วนราชการในสงักดัส านกังาน
ปลดักระทรวงสาธารณสุขท่ีด าเนินการพฒันาคุณภาพการบริหารจดัการ
ภาครัฐผา่นเกณฑท่ี์ก าหนด (สสอ.)

70 100

CUP เมืองกาฬสินธุ์

(46.) ร้อยละของโรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสุขมีคุณภาพ
มาตรฐานผา่นการรับรอง HA ขั้น 3 (รพศ./รพท.) 100 100

กง.พฒันาคุณภาพ
บริการและมาตรฐาน

ทุกPCT กภ.พรส.

(47.1) ร้อยละของ รพ.สต. ท่ีผา่นเกณฑก์ารพฒันาคุณภาพ รพ .สต.ติด
ดาว ระดบั 3 ดาว แบบสะสม

1

1

100.00

กภ.พรส.

(49) เขตสุขภาพมีการด าเนินงาน Digital Transformation เพ่ือกา้วสู่การ
เป็น Smart Hospital 100 100 ตวัช้ีวดัเขต

(47.2) ร้อยละของ รพ.สต. ท่ีผา่นเกณฑก์ารพฒันาคุณภาพ รพ .สต.ติด
ดาว ระดบั 5 ดาว แบบสะสม 60 100

PCC/PCU/รพ.สต.ในพท. กง.เวชกรรมสงัคม กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(48) ร้อยละของจงัหวดัท่ีผา่นเกณฑคุ์ณภาพขอ้มูล

30 100

(48.2) ร้อยละขอ้มูลสาเหตุการตายท่ีไม่ทราบสาเหตุ (Ill Defined) ของ
จงัหวดัไม่เกินร้อยละ 25 ของการตายทั้งหมด < 25 100

 - งานเวชระเบียน  
 -กง.ประกนัสุขภาพ
และสวสัดิการสงัคม

กง.สารสนเทศทาง
การแพทย์

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN

KEYIN



รพ.กาฬสินธ์ุ/

คปสอ.เมอืง

จ.กาฬสินธ์ุ
หลกั รอง

ผู้ก ากบัKPI หมายเหตุ

สรุปผลการด าเนินงานตามตวัช้ีวดัไตรมาสที ่ รอบ 12 เดอืน (1 ตุลาคม 2561 – 30 กนัยายน 2562 )

ผลงาน (1 ตค 61- 30 กย 62) ผู้รับผดิชอบ

สัดส่วนเกณฑ์ตวัช้ีวดั

เป้าหมาย 3 12

ผลงาน 3 12

ร้อยละ 100.00 100.00

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

เป้าหมาย

ผลงาน

ร้อยละ

ระดบั 5

ระดบั 5

ระดบั 5

56.ร้อยละของหมู่บา้นตน้แบบท่ีผา่นระดบัความส าเร็จของชุมชน
พ่ึงตนเองดา้นสุขภาพดว้ยวิถีชุมชนในระดบั 5 ระดบั 5  กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ KEYIN

ตวัช้ีวดัประเทศ

ตวัช้ีวดัประเทศ

กง.เวชกรรมสงัคม กง.เวชกรรมสงัคม

ตวัช้ีวดัประเทศ

กภ.พรส.                    
กภ.ดา้นบริการปฐมภูมิ

(51) ความแตกต่างอตัราการใชสิ้ทธิ (compliance rate) เม่ือไปใชบ้ริการ
ผูป่้วยใน (IP) ของผูมี้สิทธิใน 3 ระบบ < ร้อยละ 1.5

(52) ระดบัความส าเร็จของการจดัท าสิทธิประโยชน์กลางผูป่้วยใน ของ
ระบบหลกัประกนัสุขภาพ 3 ระบบ 0

100

1.5

100

100

100

ตวัช้ีวดัประเทศ

ตวัช้ีวดัประเทศ

KEYIN

(50) มีการใช ้Application ส าหรับ PCC ในหน่วยบริการปฐมภูมิ  PCC/PCU/รพ.สต.
ในพท.กง.สารสนเทศ
ทางการแพทย์

กง.สารสนเทศทาง
การแพทยก์ง.เวชกรรม
สงัคม

10080

(55) ระดบัความส าเร็จในการพฒันากฎหมายดา้นสุขภาพและมีการ
บงัคบัใช ้ระดบัความส าเร็จของการบงัคบัใชก้ฎหมายครบองคป์ระกอบ
ท่ีก าหนดของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัทัว่ประเทศ มากกวา่เท่ากบั
ร้อยละ 80

(53) ร้อยละของหน่วยบริการท่ีประสบภาวะวิกฤติทางการเงิน ≤ ร้อย
ละ 4 (หน่วยนบั:แห่ง) 4 100

(54) จ านวนนวตักรรม หรือเทคโนโลยสุีขภาพท่ีคิดคน้ใหม่ หรือท่ี
พฒันาต่อยอด 8 เร่ือง


