
ผลการด าเนินงานพัฒนาระบบบรกิารสขุภาพ
สาขาพัฒนาการเด็กปฐมวัย

เขตสุขภาพที่ ๘

โดย  นางสุภาณี  กิตติสารพงษ์
นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสกลนคร



แผนภูมิที่ 1 แสดงร้อยละความครอบคลุมการคัดกรองพัฒนาเด็ก
ปฐมวัย ปีงบประมาณ 2559-2561 (เกณฑ์ > 90 %)
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แผนภูมิที่ 2 แสดงร้อยละเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้า 
ปีงบประมาณ 2559-2561(เกณฑ์ > 20 %)
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แผนภูมิที่ 3 แสดงร้อยละเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้า
ได้รับการติดตามประเมินซ ้า ปีงบประมาณ 2559-2561(เกณฑ>์90%)
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แผนภูมิที่ 4 แสดงร้อยละเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าได้รับการ
แก้ไขพัฒนาการด้วย TEDA4I ปีงบประมาณ 2561(เกณฑ>์60%)
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เขต 8 ประเทศ
ท่ีมา HDC



ตวัชีว้ัดการพฒันาคุณภาพชีวติสตรีและเดก็ปฐมวัย 
ตามยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ 2562



การพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาพัฒนาการเด็ก 
เขตสุขภาพที่ ๘ ปีงบประมาณ ๒๕๖๒ 
“ตามได้ครบ จบด้วยทิดา (TEDA4I)”

วัตถุประสงค์

 เพื่อให้เด็กปฐมวัยพัฒนาการสงสัยล่าช้า ได้รับการกระตุ้น แก้ไขพัฒนาการ 
และได้รับการตรวจประเมินพัฒนาการซ ้า ภายใน ๓๐  วัน 

 เพื่อให้เด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า  ได้รับการแก้ไขพัฒนาการด้วยคู่มือ 
ประเมินเพื่อช่วยเหลือเด็กปฐมวัยที่มีปัญหาพัฒนาการ TEDA๔I 
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ผลการด าเนินงาน
ประจ าปีงบประมาณ 2562

รอบ 10 เดือน
(ตุลาคม 2561-กรกฎาคม 2562)



ที่มา : HDC

แผนภูมิที่ 5 ร้อยละความครอบคลุมการคัดกรองเด็กกลุ่มอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน 
และพบมีพัฒนาการสงสัยล่าช้า แยกรายจังหวัด เขตสุขภาพที่ 8 ปีงบประมาณ 2562

บ ึกาฬ
 น  บวัล า

  
 ดุรธานี เลย  น  คาย สกลนคร นคร นม เขต 8 ประเทศ

ร้ ยละคดักร  91.58 95.76 97.69 94.24 96.43 87.28 96.69 94.50 91.99

ร้ ยละส สยัล า ้า 25.22 33.58 29.64 17.92 22.89 20.57 27.68 25.66 26.05
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ที่มา : HDC
แผนภูมิที่ 6 แสดงร้อยละเด็กที่พบพัฒนาการสงสยัล่าช้าต้องไดร้ับการสง่เสริม/กระตุ้นภายใน 1 เดือน แยกรายจังหวัด เขตสุขภาพที่ 8 ปี 2562

87.14 88.73
93.63

77.89
88.24

72.35

93.18
87.39 87.83

3.42 2.62 
3.89 

3.97 

3.70 

4.67 

3.03 
3.68 3.00 

9.45 8.65 
2.48 

18.15 
8.05 

22.98 

3.79 
8.93 9.17 

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

ร  ยละตดิตามได ร  ยละร ตดิตาม ร  ยละตดิตามไม ได 



แผนภูมิที่ 7 แสดงร้อยละของด้านที่มีพัฒนาการสงสัยล่าช้า
ปีงบประมาณ 2562
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แผนภูมิที่ 8 แสดงร้อยละเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าได้รับกา
กระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I ปีงบประมาณ 2562 (เกณฑ>์60%)
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ปัญหาและอุปสรรค

1. การด้าเนินงานเชงิรกุเกี่ยวกับการติดตามประเมินซ ้ายังมี 
ประสิทธิภาพต่้ากว่าที่ควร

2. กลุ่มเป้าหมายที่ขาดการติดตามส่วนใหญ่ เป็นกลุ่มสงสัยล่าชา้
ส่งต่อทันที ควรต้องสื่อสารท้าความเขา้ใจกับผู้ปกครองเพื่อ
สร้างตระหนักในการน้าเด็กเข้ารับการกระตุ้นแก้ไขพัฒนาการ

3. รพ.ชุมชน ที่ไม่มี นักจิตวิทยา/พยาบาล PG ซึ่งส่งต่อเด็กไป 
รพ.ที่สูงขึ น เด็กเข้ารบับริการล่าช้า(เกิน 60 วัน) ส่งผลใหข้าด
การติดตามและไม่ครบ Course

4. รพ.บางแห่ง ไม่ส่งออกข้อมูล Special PP รหัส 1B26,1B27 
ไปยัง Cloud ท้าให้ข้อมูลการบรกิารของเด็กทั งในเขตและ
นอกเขต ไม่สามารถแสดงข้อมูลใน HDC



  กาส  ันา
1. การ  ันาศกัย า บคุลากร  เ  น  ร  ยาบาล มุ นท่ีไม มี ยาบาลว  า ี ที่ผ าน ลกัส ตร  
การ ยาบาลสขุ า   ตเด ก ละวยัรุ น ได้ ดัส  บคุลากรเข้ารับการ บรมเ ื่   ้การเข้าึึ บร การ
กระตุ้น ก้ไข  ันาการ ด้วย TEDA4I มีมากย ่ ขึ  น

2. การ  ันาศกัย า  คร    ั  น นบุาล คร  ละผ ้ด  ลเด ก นศ นย์  ันาเด กเล ก ละสึานรับเลี  ย เด ก  
เ ก น  ตามมาตร านท่ี 3 คณุ า เด กป มวยั     ข  มาตร านสึาน  ันาเด กป มวยั     าต 

3. การ  ันาศกัย า   สม. ประ  า  น  ละเยาว น ท่ี ย   นคร บครัว รื  น  นเดียวกนั 
  ้สามารึเฝา้ระว ัส  เสร ม  ันาการเด กป มวยั

4. การ ดัสื่ วีดีทศัน์ส า รับส นการเฝา้ระว ั  ันาการเด ก  นกลุ ม    ม  ผ ้ปกคร  
ท่ีมีปัญ าด้านการ  าน

5. การ  ก ละส นการ  ้ DSPM  น ร เรียน    ม  ณ   ผ ้ป วย ล ัคล ด



Thank you 


