
ผลการด าเนินงานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ  Service Plan สาขากลุ่มวัยท างาน   
(รอบ  12  เดือน) ป ี 2562  เขตสุขภาพที่ 8 

Focal point : ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย 
1.สถานการณ์ /สภาพปัญหา 

จากข้อมูล HDC ปี 2562 เขตสุขภาพท่ี 8 มีประชากรวัยท างาน อายุ 18 – 59 ปี จ านวน  1,829,210 คน 
โดยมีจังหวัดท่ีมีประชากรวัยท างาน เรียงล าดับจากมากไปน้อย ได้แก่ จังหวัดอุดรธานี สกลนคร นครพนม เลย 
หนองบัวล าภู หนองคาย และบึงกาฬ ในปี 2562 เขตสุขภาพท่ี 8 มีประชากรรอบเอวเกิน ร้อยละ 20.32 (ประเทศ
ร้อยละ 24.34) ประชากรอายุ 22–29 ปี มรีอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 93.3  (ประเทศร้อยละ 82.90) ประชากร
อายุ 30-44 ปี  มีรอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 83.78    (ประเทศร้อยละ 78.97) ประชากรอายุ 45-59 ปี  มีรอบ
เอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 78.41 (ประเทศร้อยละ 74.04)  ประชากรวัยท างาน อายุ 18-59 ปี มีค่าดัชนีมวลกาย
ปกติ ร้อยละ 52.29 (ประเทศร้อยละ 48.12) ประชากรวัยท างานอายุ 30-44 ปี มีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 83.78 
(ประเทศร้อยละ 78.97)  จากข้อมูลดังกล่าวพอสรุปได้ว่า เส้นรอบเอวมีขนาดเพิ่มขึ้นตามช่วงอายุ ซึ่งเขตสุขภาพท่ี 8 
มีข้อมูลสูงกว่าระดับประเทศ ส่วนประชากรวัยท างานอายุ 30-44 ปี มีค่าดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติท่ีสูงกว่า
ระดับประเทศ 

2.ผลการด าเนินงานตามตัวชี้วัด 
 กระบวนการด าเนินงานวัยท างานเขตสุขสุขภาพท่ี 8 มีความหลากหลายและแตกต่างไปตามบริบทของพื้นท่ี
และโครงสร้างการบริหารงานแต่ละจังหวัด พอสรุปโดยสังเขตได้ดังนี้ 
 จังหวัดเลย เน้นการท างานในคลินิก DPAC คุณภาพใน รพช. ก าหนดเป้าหมายท่ีผู้รับบริการ เช่ือมโยงกับการ
ลดผู้ป่วยเบาหวานและความดันโลหิตสูงรายใหม่ มีการท างานโดยการบูรณาการประสานงานกับ อปท.เพื่อขอใช้
งบประมาณจากกองทุนหลักประกันสุขภาพมาใช้ด าเนินงาน และน าหลัก Health Literacy ปรับใช้กับชุมชน ส่วน
ราชการใช้กระบวนการองค์กรไร้พุงมาด าเนินการ เพื่อตอบสนองตัวช้ีวัด โดยมีผู้รับผิดชอบงานเป็นกลุ่มเดียวกัน และ
บูรณาการท างาน NCD วัยท างาน ร่วมกัน  
 จังหวัดนครพนม มีการด าเนินการจัดต้ังชมรมกิจกรรมทางกายในชุมชน การค้นหาบุคคลต้นแบบด้านสุขภาพ
ใน รพ.สต. และสร้างกระแสการรักสุขภาพในชุมชน ส่วนระดับจังหวัด มีการสร้างและจัดต้ังชมรมกิจกรรมทางกายใน
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครพนม และสร้างกระแสแก่บุคลากรและบุคคลภายนอกด้วยการปั่นจักรยานทุกเดือน
ทุกอ าเภอ มีการจับคู่เจ้าหน้าท่ีท่ีมีรอบเอวและ BMI เกินเพื่อออกก าลังกาย พร้อมท้ังจัดนักโภชนาการและ
นักวิทยาศาสตร์การกีฬา เข้ามาดูแล ในการดูแลสุขภาพและออกก าลังกาย พร้อมท้ังจัด exercise break ภายใน 
สสจ. ทุกวันท างาน เวลา 10.30 น. และเวลา 14.30 น. พร้อมท้ังมีการก าหนดตัว Health Leader ของแต่ละกลุ่ม
งานและประกวดบุคคลต้นแบบด้านสุขภาพภายในองค์กร 
 จังหวัดอุดรธานี มีการด าเนินการเน้นการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพด้วยกระบวนการ DPAC มีการออก
ประเมินคลินิก   DPAC คุณภาพ  โดยการออกสุ่มประเมินร้อยละ 30  มีการจัดต้ังชมรมกิจกรรมทางกาย พร้อมท้ัง
ค้นหากลุ่มเส่ียง เพื่อน าเข้ากระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในคลินิก DPAC ใน รพ.สต. ส่วนกลุ่มท่ีมีความ
เส่ียงน้อยและกลุ่มปกติ แนะน าให้เข้าร่วมชมรมกิจกรรมทางกายในชุมชน เพื่อป้องกันการเกิดผู้ป่วย NCD รายใหม่ 
และบูรณาการท างานวัยท างานร่วมกับงาน NCD งานสุขศึกษา โดยมีการวัด Health Literacy ในต าบลจัดการ
สุขภาพ และเก็บข้อมูล ประเมินผลข้อมูล และด าเนินงานตามมาตรฐานงานสุขศึกษา  



 จังหวัดหนองบัวล าภู ใช้หลัก กินร้อน ช้อนกลาง ล้างมือ ในการดูแลสุขภาพวัยท างาน เนื่องจากมีข้อมูลผู้ป่วย
ด้วยโรคอุจจาระร่วงสูงขึ้นในพื้นท่ี โดยก าหนดให้เป็นตัวช้ีวัดประชาชนอายุ 18-19 ปี ป่วยด้วยโรคอุจจาระร่วงไม่เกิน
ร้อยละ 60 จากการคีย์ข้อมูลรายงานคิดเป็นร้อยละ 59 ในกระบวนการด าเนินการวัยท างาน มีการคัดกรองกลุ่มเส่ียง 
โดยใช้กระบวนการ DPAC เน้นการดูแลไปท่ีกลุ่มผู้ป่วยเบาหวานความดัน กลุ่มเส่ียง กลุ่มปกติได้รับการดูแลน้อยและ
ขาดการบูรณาการท างาน  
 จังหวัดบึงกาฬ น านโยบาย Health Leader ของกรมอนามัยไปปรับใช้ โดยก าหนดพื้นท่ี มีกิจกรรมออกก าลัง
กายด้วยเพลงและท่าออกก าลังกายเดียวกันในทุกหมู่บ้าน มีการจัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ด้านสุขภาพระดับจังหวัด 
สสจ. มีการสร้างกระแสการออกก าลังกายสร้างสุขภาพ ภายในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬมีการจัดท ามุมหุ่นดี
สุขภาพดี มีการจัดต้ังชมรมสร้างสุขภาพคุณภาพ และก าหนดเป็นตัวชี้วัดในพื้นท่ี รวมถึงมีการบูรณาการท างานร่วมกับ
งานสุขศึกษาและงาน NCD ในหมู่บ้านปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ พัฒนาให้เกิดบุคคลต้นแบบ การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพด้วยหลัก 3อ. 2ส. 1ฟ. 1น. เพื่อป้องกันการเกิดผู้ป่วยเบาหวานความดันรายใหม่  
 จังหวัดหนองคาย มีการบูรณาการท างานร่วมกันระหว่างงานสุขศึกษา งานส่งเสริมสุขภาพ งาน NCD โดยมี
การด าเนินงานต าบลจัดการสุขภาพ การคัดกรองกลุ่มเส่ียงและการส่งต่อกลุ่มเส่ียงเข้าสู่กระบวนการปรับเปล่ี ยน
พฤติกรรมสุขภาพด้วย DPAC ในกลุ่มประชาชนวัยท างานในชุมชนใช้หลัก 4 พฤติกรรมท่ีพึงประสงค์ การจัดท า
โครงการผู้ว่าชวนเดินหมอชวนวิ่ง 100 วัน 1 ล้านกิโลเมตร สุขภาพดีไปด้วยกัน โดยประชาชนและ อสม. สมัครเข้า
ร่วมโครงการท้ังแบบรายบุคคลและเป็นทีม รวมถึงการสร้างกระแสการออกก าลังกายด้วยการวิ่งในโครงการก้าวคนละ
ก้าว ร่วมกับ ตูน บอด้ีสแลม  
 การดูแลกลุ่มวัยท างานท่ัวไป มีการด าเนินการคัดกรองกลุ่มเส่ียง และน าเข้าสู่กระบวนการปรั บเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพด้วยหลัก 3อ. 2ส. 1ฟ. 1น./4 พฤติกรรมท่ีพึงประสงค์/ ตามกระบวนการ DPCA ส่วนกลุ่มปกติ มี
การส่งเสริมให้มีกิจกรรมทางกายอย่างสม่ าเสมอเพื่อป้องการการเกิดผู้ป่วย NCD รายใหม่ ซึ่งขาดการบูรณาการ
ด าเนินงานระหว่างงานส่งเสริมสุขภาพ งาน NCD งานสุขศึกษาประชาสัมพันธ์ บริหารงานแบบแยกส่วน ส่วนการสร้าง
กระแส การดูแลประชาชนวัยท างานในส่วนภาคราชการ เน้นไปท่ีการด าเนินการองค์กรไร้พุง ท่ีมีการจัดกิจกรรมท่ีเอื้อ
และส่งเสริมให้บุคคลากรมีกิจกรรมทางกายท่ีเหมาะสม รวมถึงการก าหนดเป็นตัวชี้วัดในการท างาน  

ข้อมูลร้อยละประชากรวัยท างานที่มีค่าดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ เขตสุขภาพที่ 8  

จังหวัด 
ปีงบประมาณ 2562 

B A ร้อยละ 
อุดรธานี 473,818 223,625 47.2 
สกลนคร 372,160 175,184 47.07 
นครพนม 222,863 121,478 54.51 
เลย 212,950 98,606 46.3 
หนองบัวล าภู 204,938 126,243 61.6 
หนองคาย 202,547 128,449 63.42 
บึงกาฬ 139,934 82,987 59.3 

รวม 1,829,210 956,572 52.29 

หมายเหตุ :: 
B หมายถึง จ านวนประชากรวัยท างานอายุ 18 ปี- 59 ปี ท่ีช่ังน้ าหนักวัดส่วนสูงท้ังหมด 
A หมายถึง จ านวนประชากรวัยท างานอายุ 18 ปี- 59 ปี มีดัชนีมวลกายปกติ 



ประเมินจากแฟ้ม NCDSCREEN 
- 1 คน หากมีการชั่งน้ าหนักวัดส่วนสูงเกิน 1 ครั้งต่อไตรมาส จะยึดค่าน้ าหนักและส่วนสูงครั้งสุดท้ายของไตรมาส 
- 1 คน หากมีการชั่งน้ าหนักวัดส่วนสูง ในหลายไตรมาสจะนับให้ทุกไตรมาสๆละ 1 ครั้ง 
สรุปตัดความซ้ าซ้อนด้วย HOSPCODE,PID,ไตรมาส 
 
ค่าน้ าหนักต้องอยู่ในช่วง 10 ถึง 300 กก. 
ค่าส่วนสูงต้องอยู่ในช่วง 30 ถึง 250 ซม. 
สัญชาติ ไทย 
 
- ดัชนีมวลกายปกติ หมายถึง ค่าดัชนีมวลกาย (BMI) อยู่ในช่วง 18.5-22.9 กก./ตรม. 
วันท่ีประมวลผล :: 21 ตุลาคม 2562 

 
 
 
 


