
ศูนย์อนามัยที่ 8 อุดรธาน ี

แนวทางการขับเคลื่อนตามนโยบาย  
มหัศจรรย์ 1000 วันแรกของชีวิต 



จัดท าแผน บูรณาการ มหัศจรรย์ 1000 วัน 
• แนวคิด 

• ประชาชน ควรมีภาวะโภชนาการที่ดี ทุกกลุ่มวัย 

วัตถุประสงค ์
       ทารกในครรภ์ จนถึงเด็ก อายุ 2 ปี มีโภชนากาที่ดี พัฒนาการสมวัย ฟันไม่ผุ 

กลุ่มเป้าหมาย  
          ผู้รับผิดชอบงาน ทุกกลุ่มวัย ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 7 จังหวัด 
        



Goal  
ลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย 

พัฒนาการสมวัย 

ทบทวนดูว่าเรายืนอยู่ตรงจุดไหน 
1. หญิงตั้งครรภ์ ฝากครรภ์ช้า 
2. ความรู้ ความเข้าใจในการปฏิบัติตน
ขณะตั้งครรภ์ และหลังคลอด 
3. ความใส่ใจในการดูแลและคุณภาพ
ในการให้บริการของเจ้าหน้าที่ 
 

1.ผลลัพธ์บริการไม่บรรลุเป้าหมาย   
 - ภาวะโภชนาการแม่ ซีด ไอโอดีน 
 - Preterm ,LBW 
 - แม่ตาย สาเหตุ ฝากครรภ์ช้า PPH, PIH, Heart   
 - ทารกตายปริก าเนิด 
 - พัฒนาการล่าช้า 
2.คุณภาพบริการฝากครรภ์และการคลอดยังไม่เป็นไป 
ตามมาตรฐาน โดยเฉพาะกระบวนการให้ความรู้ โรงเรียนพ่อแม่ 
ไม่มีรูปแบบที่ชัดเจนไม่เปน็ไปตามมาตรฐาน 
3. การเข้าถึงบริการ ตามชุดสิทธิประโยชนย์ังไม่ครอบคลุม 

GAP  
การบริการ  

GAP ด้านสังคม
สภาพแวดล้อม 

1. ขาดการคืนข้อมูลสถานการณ์แม่และเด็กที่
เป็นปัญหาสู่ชุมชนและท้องถิ่น 
2. อปท ขาดการมีส่วนร่วมในการดูแลหญิง
ตั้งครรภ ์

Intervention 
1.คืนข้อมูลสถานการณ์แม่และเด็กที่เป็นปัญหาสู่ชุมชน
และท้องถิ่น 
- ในสถานบริการ เช่น กวป ,ประชุมประจ าเดือนของแต่
ละ รพ.  
- นอกสถานบริการ ประชุม คณะกรมการจังหวัด 
ประชุมหัวหน้าส่วน อ าเภอ/พชอ ,ประชาคมหมู่บ้าน 
2.สร้างกระแส/รณรงค์ฝากครรภุ์ณภาพ 
3.ขอสนับสนุนงบประมาณจากกองทุน /อปท 

Intervention 
1.สร้างกระแส/รณรงค์ฝากครรภ์
คุณภาพ 
เอ็กเรยเ์คาะประตูบ้าน 
คนปกติเย่ียมทาง Line 
คนเสี่ยงเยี่ยมเคาะประตูบ้าน 
จัดระบบส่งต่อ 
2. พัฒนาระบบการดูแลส่งต่อ 
3.พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าท่ีด้านบริการ
ฝากครรภ์คุณภาพและการคลอด
คุณภาพและโรงเรียนพ่อแม่คุณภาพ 
3.การเยี่ยมบ้านแบบบูรณาการ 
(สาธารณสุข/อปทพมจ//ศธ/เกษตร) 



ฝากครรภ์คุณภาพ 
หญิงต้ังครรภ์ทุกราย 
-การคัดกรองความ
เสี่ยง18ข้อตามสมุดสี
ชมพู และ UDON 
Model 
- จัดกลุ่มการดูแลตาม
ระดับความเสี่ยง 
กลุ่มเสี่ยงต่่า  
-เช่น อายุน้อยกว่า 17 
ปี 
ฝากครรภ์คุณภาพ 5 
ครั้ง 
กลุ่มเสี่ยงสูง 
-การติดตามทุก 1-3
เดือน 
-มีการวิเคราะห์โอกาส
โรคจากปัจจัยเสี่ยง
อื่นๆ 
 
 

ฝากครรภ์
ที่ รพช 
หรือ รพศ 

กลุ่มเสี่ยง
สูง ฝากครรภ์
ที่ รพท/
รพศ 

กลุ่มเสี่ยง 

ฝากครรภ์
ที่ รพ.สต./ 

รพช 

กลุ่มปกต ิ
1.การคืนข้อมูล
สถานการณ์แม่และ
เด็กที่เป็นปัญหาสู่
ชุมชนและท้องถิ่น 
- ในสถานบริการ  
เช่น กวป ,ประชุม
ประจ าเดือนของแต่ละ 
รพ.  
-นอกสถานบริการ 
ประชุม คณะกรมการ
จังหวัด ประชุมหัวหน้า
ส่วน อ าเภอ/พชอ 
-ประชาคมหมู่บ้าน 
2.สร้างกระแส/รณรงค์
ฝากครรภุ์ณภาพ 

Advocacy 

ระดับ 
ศูนย์วิชาการเขต 

ระดับ 
จังหวัด/อ าเภอ 

ระดับ 
อปท./ชุมชน 

P: Partnership 
-คณะทางานMCH 
board 
 

P: Partnership 
-คณะท างานแม่และเด็ก
ระดับจังหวัด 
-มีเป้าหมายในการทางาน
ร่วมกัน   

P: Partnership 
-คณะทางานร่วมกันระหวา่ง  
อปท. รพ.สต. ภาครัฐต่างๆ 
และภาคประชาชนในพืน้ที ่

I:Investment 
-ขับเคลื่อนผา่นศูนย์อนามยั 
-เขตบริการสุขภาพ/ สปสช 

I:Investment 
-ขับเคลื่อนผา่นจังหวดัใน
การสนับสนุนความรู้
ทางด้านวชิาการ 

I:Investment 
-อปท.สนับสนนุทรัพยากร
การด าเนินงาน 
-ภาครัฐสนบัสนุนวชิาการ
ต่างๆ 
-ชุมชน/ภาคประชาชนร่วม
ในการด าเนินงาน 

R:Regulator 
-จัดท าแผน เพื่อขับเคลื่อน
นโยบายฝากครรภ์คณุภาพ 
ลูกเกิดรอด แม่ปลอดภัย 
พัฒนาการสมวยั 

R:Regulator 
-มีระบบ การติดตาม และ
ประเมินผลร่วมกัน  
 
-มีข้อตกลงร่วมกัน  

R:Regulator 
-มีการก าหนดข้อตกลง
ร่วมกัน 
-มีการติดตามและ
ประเมินผลร่วมกัน 
 

A:Advocy 
-สื่อสาร ประชาสัมพันธ์
ผ่านสื่อออนไลน์ต่างๆ 

A:Advocy 
-สื่อสาร ประชาสัมพันธผ์่าน
สื่อออนไลน์ตา่งๆ/เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข/ อสม 

  

A:Advocy 
--สื่อสาร ประชาสมัพนัธผ์า่น
สื่อออนไลน์ตา่งๆ/เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข/ อสม 

B:Building 
capacity 
-พัฒนาศักยภาพบุคลากร
เช่น จนท. สาธารณสุข 

B:Building 
capacity 
-พัฒนาศักยภาพบคุลากร
เช่น จนท. สาธารณสขุ /
อสม/ภาคเีครือข่าย 

B:Building 
capacity 
-สร้างแกนน าในชมุชนเช่น 
อสม เชี่ยวชาญด้านแม่และ
เด็กเพื่อปฏิบัตงิานในพืน้ที ่

Intervention 

กลุ่มปกติ : 
-ส่งเสริม
กระบวนการ
โรงเรียนพ่อแม่ 
-ช่องทางการให้
ค าปรึกษา 24 ชม. 
(Hot line MOM) 

-โรงเรียนพ่อแม่
เฉพาะรายโรค/
ภาวะแทรกซ้อน 
-ระบบให้ค าปรึกษา 
ระหว่าง  
รพสต รพช รพท 
รพศ  
-วางระบบการดูแล
และส่งต่อ 

กลุ่มเสี่ยง : 

กลุ่มเสี่ยงสูง : 
-โรงเรียนพ่อแม่เฉพาะ
รายโรค/
ภาวะแทรกซ้อน 
-ระบบให้ค าปรึกษา 
ระหว่าง รพสต รพช 
รพท รพศ  
-วางระบบการดูแล
และส่งต่อ 
 

A2IM  : แม่และเด็ก 



การด าเนินงาน 

ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนนโยบาย มหัศจรรย์ ๑๐๐๐ วัน
แรกของชีวิต  
วันท่ี 27 ธันวาคม 2560 ณ โรงแรมเจริญ โฮเต็ล จ.อุดรธาน ี
เพื่อ เป็นการประกาศนโยบาย และการขับเคลื่อนทั้งภาพเขต ให้เห็น
ถึงการแสดงความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมภาวะ
โภชนาการตั้งแต่หญิงตั้งครรภ์จนถึงเด็ก 2 ปี 

มีคู่มือการด าเนินงาน ให้กับพื้นที่ ตั้งแต่ระดับ สสจ. 
โรงพยาบาลทุกแห่ง รพ.สต. และภาคีเครือข่าย เช่น 
พมจ. ศึกษาจังหวัด และศูนย์วิชาการเขตสุขภาพที่ 8 

ก ากับติดตามงาน โดย ผ่านการตรวจราชการ / การเยี่ยมเสริมพลัง /การ
น าเสนอผลงานเด่น  
ติดตามผลงานผ่านระบบ HDC 


