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สาขาโรคไต
เขตสุขภาพท่ี 8

พญ.ปัทมาพร ค าใจ

ประธาน Service plan สาขาโรคไต เขตสขุภาพที ่8



R8 Service Delivery Mapping เขตสุขภาพที่ 8
ระดบั รพ. จ ำนวน (แห่ง)

รพ. ระดบั P+ 2

รพ. ระดบั P 6

รพ. ระดบั A+ 4

รพ. ระดบั A 12

รพ. ระดบั S+ 20

รพ. ระดบั S 44

ห้วยเก้ิง

2

จ ำนวนประชำกร 5,489,629 ลำ้นคน



3

HDC 

20/03/2567

(13.2%)

(21.7%)

(44.6%)

(13.6%)

(6.9%)

รวมทกุระยะ 89,943 ราย 

จ ำนวนผู้ป่วยโรคไตเรือ้รังทีม่ำรับบริกำรทีโ่รงพยำบำล แยกตำม stage ปีงบประมำณ 2567

2564 2565 2566 2567 เป้า

63.03% 64.96% 69.67% 60.70% >80%

2564 2565 2566 2567

3.20 4.45 5.21 1.11

2564(คน) 2565 2566 2567

2,528 
(+1.3%)

2,646
(+4.7%)

2,782
(+5.1%) 1,457

คัดกรองไตเรือ้รัง

ไตรำยใหม่จำก DM,HT

ไตระยะ4 เปล่ียนเป็น 5

จ านวนบคุลากร(คน)
อายรุแพทยโ์รคไต 16(+2)
อายรุแพทยอ์บรม 4 เดอืน 2
พยาบาลไตเทยีม 158
พยาบาลเชีย่วชาญ 141
พยาบาลวชิาชพี 61
พยาบาล PD                    21

ผูป่้วยท า RRT ทัง้หมด 9,551 ราย
HD 7,952 (83.3%)

    PD 1,599 (16.7%)
    KT 43 ราย
หน่วยไตเทยีม 
    HD 69 ( สงักดัรัฐ16หน่วย และ เอกชน 21+32หน่วย)

หน่วย PD 13 หน่วย

HDC 20/03/2567



แนวทางการจดัการ SERVICE DELIVERY 
 ตามระดบั SAPสาขาไต

สาขา รหสั Service Delivery  P+ P A+ A S+ S

ไต

K1 บรกิารฟอกเลอืดดว้ยเครือ่งไตเทยีม / / / / /

K2 บรกิารลา้งไตทางชอ่งทอ้ง / / / / /

K3 บรกิารคลนิกิชะลอไตเสือ่ม / / / / / /

K4 บรกิาร Kidney Conservative Care / / / / / /

4PRESENTATION TITLE 20XX



5PRESENTATION TITLE 20XX

Screening
: คดักรอง

CKD 
ในผูป่้วย
DM HT 
ไม่

ครอบคลมุ

ชะลอการเสือ่ม
ของไตโดยรอ้ย
ละผูป่้วยCKD ที่
มeีGFR ลดลง
นอ้ยกวา่ 

5ml/min/1.73
m2/yr 
ยงัไมไ่ด้

ตามเป้าหมาย

การชะลอไตเสือ่ม
ที ่

CKD clinic 
ยงัมจี านวนผูป่้วย
ไตวายเรือ้รัง
ระยะที5่
รายใหม ่

มจี านวนเพิม่ข ึน้

การขยายบรกิาร 
Hemodialysis
 อยา่งรวดเร็ว 

ท าใหค้วามขาด
แคลนพยาบาล

ไตเทยีม 
ผูป่้วยรอควิท าเสน้
ฟอกเลอืดนาน 

และก ากบัตดิตาม
ควบคมุมาตรฐาน
อาจไมค่รอบคลมุ

GAP



•ทกุโรงพยาบาลม ีCKD manager

•มรีะบบ share decision making ใน
โรงพยาบาลทีม่คีลนิกิโรคไตเรือ้รัง

•สรา้ง CPG ในการดแูลผูป่้วย 
Palliative care ใน CKD stage 5 และ 
advance care plan (ACP)

• จัดอบรมหลักสตูรการวางแผนลว่งหนา้
(ACP)ระยะสัน้ ส าหรับพยาบาลวชิาชพี
และสหวชิาชพี

• เพิม่การเขา้ถงึบรกิารหน่วยไตเทยีมทกุอ าเภอทีม่ี
ประชากรมากกวา่ 5 หมืน่คน

•หน่วยไตเทยีมไดร้ับการตรวจรับรอง ตรต 100%
• ควบคมุและก ากบัคณุภาพมาตรฐานบรกิารหน่วยไต
เทยีมรว่มกบั สปสช เขต

• จัดหลกัสตูรอบรมเฉพาะทางการฟอกเลอืดดว้ยเครือ่ง
ไตเทยีมอยา่งนอ้ย 1 แหง่ ในเขตสขุภาพที8่

• สนับสนุนและตดิตามการใหบ้รกิารลา้งไตทางชอ่ง
ทอ้งในโรงพยาบาลทกุระดบัทีเ่ปิดใหบ้รกิารหน่วยไต
เทยีม

• สนับสนุนและตดิตามการใหบ้รกิาร CRRTในผูป่้วย 
AKI/ESRD ทีม่ ีhemodynamic unstable ใน
โรงพยาบาลระดบั P+ P A+A

• ลดระยะเวลารอคอยในการท าvascular access

ONE ZONING ONE SYSTEM

กลยทุธท่ี์
1

กลยทุธท่ี์
2

กลยทุธท่ี์
4

กลยทุธท่ี์
3

• จัดกจิกรรมลดการบรโิภคโซเดยีม

• มคีณะกรรมการป้องกนัโรคไตเรือ้รังใน
ชมุชน

• ชมุชนรักษ์ไตอยา่งนอ้ยอ าเภอละ 1 แหง่

• ประชาชนทั่วไป ,DM, HT ทราบความ
เสีย่งโรคไตเรือ้รัง

• DM คัดกรอง eGFR, urine 
microalbumin strip

• HT คัดกรอง eGFR, urine protein 
strip



ยุทธศาสตร์/
มาตรการ

กลยุทธ์ที ่1 : การส่งเสริม
ความรอบรู้สุขภาพเพ่ือ
ป้องกนัโรคไตเร้ือรัง

กลยุทธ์ที ่2 : พฒันาความ
เข้มแขง็ชุมชนและการจัดการ
ปัจจัยสภาพแวดล้อมทีเ่ส่ียงต่อ
การเกดิโรคไตเร้ือรัง

กลยุทธ์ที ่3 : เพิม่ประสิทธิภาพระบบการชะลอไตเส่ือม กลยุทธ์ที ่4 : ส่งเสริมและสนับสนุนให้
เข้าถึงบริการบ าบัดทดแทนไตทุก
รูปแบบ(HD,CAPD/APD,KT, Kidney 
conservative care)

กจิกรรมหลกั 1.ใหค้วามรู้ผูป่้วยโรคเบาหวาน
และความดนัโลหิตสูงทราบ
ความเส่ียงโรคไตเร้ือรังและ
สามารถจดัการปัจจยัเส่ียงของ
ตนเองได้
2.ประชาชนอาย6ุ0ปีข้ึนไปทราบ
ความเส่ียงโรคไตเร้ือรังและ
ความสามารถการกรองของ
ตนเอง และ สามารถจดัการปัจจยั
เส่ียงของตนเองได้
3.ผูป่้วยท่ีมี DM ร่วมดว้ย: คดั
กรองดว้ย eGFR และ urine 
microalbumin strip
4.ผูป่้วย HT ท่ีไม่มี DM ร่วมดว้ย 
: คดักรองดว้ย eGFRและ urine 
protein strip
5.ส่งขอ้มูลแม่ข่าย เก็บขอ้มูลทุก 
3 เดือน

1.จดักิจกรรมด าเนินงานลดการ
บริโภคโซเดียม ระดบัจงัหวดั
2.มีคณะกรรมการพฒันาคุณภาพชีวติ
ท่ีมีการด าเนินงานเก่ียวขอ้งกบัการ
ป้องกนัโรคไตเร้ือรังในชุมชน
3.มีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพ
ระดบัทอ้งถ่ินหรือพื้นท่ี ท่ีสนบัสนุน
โครงการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนั
โรคไตเร้ือรัง
4.ชุมชนรักษไ์ต อยา่งนอ้ยอ าเภอละ1
แห่ง

1.ทุก รพช.และรพ.สต. จดัใหมี้ CKD manager
1.1 CKD manager อบรมโรงเรียนประถมในเขตรับผดิชอบ ›80%
1.2 CKD managerอบรม อสม.ในเขตความรับผดิชอบ ›80%
1.3 CKD manager ส ารวจผูป้ระกอบการร้านอาหาร ›80%
2.จดับริการใหมี้การตดัสินใจร่วมกนั(share decision making: SDM)ใน
โรงพยาบาลท่ีมีคลินิกไตเร้ือรัง ในโรงพยาบาลท่ีมีอายรุแพทยโ์รคไตหริอ
อายรุแพทยท่ี์ผา่นการอบรมดา้นไตเทียม 4 เดือน(P+ ถึง S)
3.จดัท า CPG ในการดูแลผูป่้วย palliative care in CKD stage 5 และ การ
วางแผนการดูแลล่วงหนา้ (Advance care planning : ACP )ในผูป่้วยโรคไต
เร้ือรังระยะสุดทา้ย
(CKD stage 5 ท่ีปฏิเสธการบ าบดัทดแทนไต
3.1.อบรมหลกัสูตรการวางแผนการดูแลล่วงหนา้ (Advance care planning 
: ACP ) 4 เดือน
3.2 อบรมหลกัสูตรการวางแผนการดูแลล่วงหนา้ (Advance care planning 
: ACP)ระยะสั้น ส าหรับพยาบาลและสหวชิาชีพ
4.ติดตาม/พฒันาศกัยภาพการใหบ้ริการการลา้งไตทางช่องทอ้ง ใน
โรงพยาบาลทุกระดบั ท่ีเปิดใหบ้ริการ

1.เพิ่มการเขา้ถึงบริการหน่วยไตเทียมทุก
อ าเภอท่ีมีประชากรมากกวา่5หม่ืนคนข้ึนไป
2.หน่วยไตเทียม ไดรั้บการตรวจรับรอง
มาตรฐานการฟอกเลือดดว้ยเคร่ืองไตเทียม
100%
3.สร้างเครือข่ายพฒันาระบบควบคุมคุณภาพ
มาตรฐานการฟอกเลือดดว้ยเคร่ืองไตเทียม
4.จดัหลกัสูตรอบรมเฉพาะทางการฟอกเลือด
ดว้ยเคร่ืองไตเทียม โดยสภาการพยาบาล
รับรองหลกัสูตร อยา่งนอ้ย 1 แห่งในเขต
สุขภาพท่ี8
4.ติดตาม/พฒันาศกัยภาพการใหบ้ริการการ
ลา้งไตทางช่องทอ้ง ในโรงพยาบาลทุกระดบั 
ท่ีเปิดใหบ้ริการ
5.สนบัสนุนและติดตามการใหบ้ริการฟอก
เลือดดว้ยเคร่ืองไตเทียมแบบต่อเน่ือง
(CRRT) ในผูป่้วย AKI/ESRD ท่ีมี 
hemodynamic unstable ในโรงพยาบาล
ระดบั P+ P A+ ท่ีมีอายรุแพทยโ์รคไตและมี
ความพร้อมดา้นหอผูป่้วยวกิฤติ



เป้าหมาย/KPI - ร้อยละผู้ป่วยCKD ทีม่eีGFR ลดลงน้อยกว่า 5 ml/min/1.73m2/yr ≥ร้อยละ 66
- จ านวนผู้ป่วยรายใหม่ทีเ่ข้าสู่ไตวายเร้ือรังระยะที5่ น้อยกว่าร้อยละ10 ของปีงบประมาณก่อน

สถานการณ์ อตัราคดักรองไตเร้ือรังภาพรวมเขต 8 ร้อยละ 60.70(เป้าหมาย มากกวา่ร้อยละ 80)  
จ านวนผูป่้วยไตเร้ือรังจากเบาหวานและความดนัโลหิตสูงยงัเพ่ิมข้ึน

GAP 1.Screening: คดักรองCKD ในผูป่้วย DM HT ไม่ครอบคลุม2.ชะลอการเส่ือมของไตโดยร้อยละผูป่้วยCKD ท่ีมีeGFR ลดลงนอ้ยกวา่ 5 ml/min/1.73m2/yr ยงัไม่ไดต้ามเป้าหมาย3.การชะลอไตเส่ือมท่ี CKD clinic ยงัมี
จ านวนผูป่้วยไตวายเร้ือรังระยะท่ี5 รายใหม่ ›ร้อยละ10 4.การขยายบริการ Hemodialysis อยา่งรวดเร็ว ท าใหค้วามขาดแคลนพยาบาลไตทียม ผูป่้วยรอคิวท าเสน้ฟอกเลือดนาน และก ากบัติดตามควบคุมมาตรฐานอาจไม่
ครอบคลุม

ยทุธศาสตร์/กลยทุธ กลยทุธ์ท่ี 1 : การส่งเสริมความรอบรู้สุขภาพ
เพ่ือป้องกนัโรคไตเร้ือรัง

กลยทุธ์ท่ี 2 : พฒันาความเขม้แขง็ชุมชนและการจดัการปัจจยั
สภาพแวดลอ้มท่ีเส่ียงต่อการเกิดโรคไตเร้ือรัง

กลยทุธ์ท่ี 3 : เพ่ิมประสิทธิภาพระบบการชะลอ
ไตเส่ือม

กลยทุธ์ท่ี 4 :ส่งเสริมและสนบัสนุนใหเ้ขา้ถึง
บริการบ าบดัทดแทนไตทุกรูปแบบ(HD, 
CAPD/APD, KT, KIDNEY 
CONSERVATIVE CARE)

กิจกรรมหลกั 1.ใหค้วามรู้ผูป่้วย
2.ผูป่้วยไดรั้บการคดักรอง
3.ส่งขอ้มูลแม่ข่าย เก็บขอ้มูล

1.จดักิจกรรมด าเนินงานลดการบริโภคโซเดียม ระดบัจงัหวดั
2.มีกองทุนหลกัประกนัสุขภาพระดบัทอ้งถ่ินหรือพ้ืนท่ี ท่ีสนบัสนุน
โครงการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัโรคไตเร้ือรัง
.ชุมชนรักษไ์ต อยา่งนอ้ยอ าเภอละ1 แห่ง

1.ทุก รพช.และรพ.สต. จดัใหมี้ CKD manager
2.จดับริการใหมี้การตดัสินใจร่วมกนั(share 
decision making: SDM)
3.จดัท า CPG ในการดูแลผูป่้วย palliative care 
in CKD stage 5 และ การวางแผนการดูแล
ล่วงหนา้ 
4.ติดตาม/พฒันาศกัยภาพการใหบ้ริการCAPD

1.เพ่ิมการเขา้ถึงบริการ
2.หน่วยไตเทียม ไดรั้บการรับรองมาตรฐาน
ตรต.  100%
3.สร้างเครือข่ายพฒันาระบบควบคุมคุณภาพ
มาตรฐานการฟอกเลือดดว้ยเคร่ืองไตเทียม
4.จดัหลกัสูตรอบรมเฉพาะทางการฟอกเลือด
ดว้ยเคร่ืองไตเทียม

ระดบัความส าเร็จ ไตรมาสที ่1
ผูป่้วยเบาหวานและความดนัโลหิตสูงท่ีไม่เคย
ไดรั้บการวนิิจฉยัวา่เป็นโรคไตเร้ือรัง ไดรั้บ
การคดักรองโรคไตในระยะเร่ิมแรกมากกวา่
ร้อยละ40ใน 6 เดือนแรก และมากกวา่ร้อยละ
80เม่ือส้ินปีงบประมาณ

ไตรมาสที ่2
1.ประชากรกลุ่มเส่ียง DM HT ไดรั้บการคดักรอง ›80%
2. จ านวนผูป่้วยโรคไตเร้ือรังระยะสุดทา้ย
(CKD stage 5 ) รายใหม่ลดลงร้อยละ10จากปีงบประมาณท่ีผา่นมา
2. ร้อยละของผูป่้วยCKD ท่ีมีค่า eGFR
ลดลงนอ้ยกวา่ 5 มล.ต่อนาทีต่อ 1.73 ตรม.ต่อปี มากกวา่หรือเท่ากบั
ร้อยละ66

ไตรมาสที ่3
1.จดับริการ palliative care ผูป่้วยESRD ท่ี
ปฏิเสธการบ าบดัทดแทนไต  ›ร้อยละ80
2.ร้อยละของการตดัสินใจร่วมกนั (Shared 
decision making : SDM ) และการวางแผนการ
ดูแลล่วงหนา้ (Advance care planning :ACP )
ในผูป่้วยCKD stage 5  ≥ร้อยละ
50 ในโรงพยาบาลน าร่อง จ านวน 15 แห่ง

ไตรมาสที ่4
1.หน่วยไตเทียมคุณภาพ ผา่นประเมินจากตรต. 
100%
2.คิวรอท าเสน้ฟอกเลือด ไม่เกิน 60 วนั
3.เปิดหลกัสูตรอบรมเฉพาะทางการฟอกเลือด
ดว้ยเคร่ืองไตเทียม โดยสภาการพยาบาลรับรอง

กำรพัฒนำระบบบริกำรสุขภำพสำขำไตเขต8
ปีงบประมำณ2567



แผน ดา้นครภุณัฑแ์ละบคุลากร
2568-2570



จ านวนบุคลากร

จังหวัด
HD

อายรุ
แพท
ย์
โรค
ไต

2568 2569 2570

ผูเ้ชีย่วชาญ
ไตเทยีม

2568 2569 2570 HD RN 2568 2569 2570 CAPD 
Nurse

2568 2569 2570

อดุรธำนี 55 4 2 2 34 12 12 12 5 2 2 1 4 1 0 0

สกลนคร 31 4 2 2 43 12 12 12 4 2 2 1 4 1 0 0

เลย 5 4 2 2 15 10 10 10 2 2 2 2 1 1 0 1

หนองคำย 18 4 2 2 23 10 10 10 2 2 2 2 3 1 0 1

นครพนม 16 4 2 2 16 10 10 10 2 2 2 2 1 1 0 1

หนองบวัล ำภู 6 5 2 2 9 12 12 12 3 2 2 2 2 0 0 1

บงึกำฬ 10 4 2 2 18 10 10 10 3 2 2 2 1 1 1 0

รวม 141 29 14 14 158 76 76 76 21 14 14 12 16 6 1 4



แผนขอครุภัณฑ์ เพิม่

จงัหวดั
เครือ่งไตเทยีม ระบบผลติน า้บรสิทุธ ิ์

เคลือ่นที่
เครือ่ง CRRT

2568 2539 2570 2568 2569 2570 2568 2569 2570

อดุรธานี 8 8 8 2 1 1 1 1 1

สกลนคร 8 8 5 2 1 1 1 1 0

เลย 4 4 4 1 1 0 1 0 0

หนองคาย 4 4 4 1 1 0 1 0 0

นครพนม 4 4 4 1 1 0 1 0 0

หนองบวั
ล าภู

8 8 8 1 1 0 1 0 0

บงึกาฬ 4 4 4 1 1 0 1 0 0

รวม 40 40 40 9 7 2 7 2 1



ระดับ รพ. 88 (แห่ง)

รพ. ระดับ P+ 2

รพ. ระดับ P 6

รพ. ระดับ A+ 4

รพ. ระดับ A 12

รพ. ระดับ S+ 20

รพ. ระดับ S 44

รพ.กุมภวาปี
(S)

รพ.น ้าโสม 
(F2)

รพ.บ้านผือ
(M2)

รพ.นายูง
(F2)

รพ.หนองวัวซอ
(F1)

รพ.กุดจับ
(F1)

รพ.หนองแสง
(F2)

รพ.โนนสะอาด
(F2)

รพ.อุดรธานี
(A) รพ.หนองหาน

(M2)

รพร.บ้านดุง
(M2)รพ.เพ็ญ

(M2)

รพ.สร้างคอม
(F2)

รพ.ศรีเชียงใหม่
(F2)

รพ.โพธ์ิตาก
(F3)

รพ.สังคม
(F3)

รพร.ท่าบ่อ
(M1)

รพ.วังสามหมอ
(F1)

รพ.ศรีธาตุ
(F2)

รพ.ไชยวาน
(F2)รพ.กู่แก้ว

(F3)

รพ.ห้วยเกิ้ง
(F3)

รพ.ทุ่งฝน
(F2)

รพ.พิบูลย์รักษ์

(F2)

รพ.สระใคร
(F3)

รพ.หนองคาย
(S)

รพ.โพนพิสัย
(M2) รพ.เฝ้าไร่

(F2)

รพ.พรเจริญ 
(F2)

รพ.ปากคาด
(F2)

รพ.โซ่พิสัย
(F1)

รพ.บึงกาฬ (S)

รพ.เซกา
(M2)

รพ.รัตนวาปี
(F2)

รพ.ศรีวิไล 
(F2)

รพ.บุ่งคล้า
(F3)

รพ.บึงโขงหลง
(F2)

รพ.นครพนม
(S)

รพร.ธาตุพนม
(M2)

รพ.เรณูนคร
(F2)

รพ.นาแก 
(F2)

รพ.วังยาง
(F3)

รพ.ปลาปาก 
(F2)

รพ.โพนสวรรค์ 
(F2)

รพ.ท่าอุเทน 
(F2)

รพ.บ้านแพง
(F2)รพ.นาทม 

(F2)

รพ.ศรีสงคราม
(M2)

รพ.สกลนคร
(A)

รพร.สว่างแดนดิน
(S) รพ.พังโคน

(M2)

รพ.พระอาจารย์ฝ้ันฯ
(F1)

รพ.กุดบาก
(F2)

รพ.พระอาจารย์แบนฯ
(F2)

รพ.เต่างอย
(F2)

รพ.โคกศรี
สุพรรณ

(F2)

รพ.โพนนาแก้ว 
(F2)

รพ.กุสุมาลย์ 
(F2)

รพ.นาหว้า
(F2)

รพ.อากาศอ านวย
(F2)

รพ.ค าตากล้า
(F2)

รพ.วานรนิวาส
(M1)

รพ.พระอาจารย์
ม่ันฯ 
(F2)

รพ.เจริญศิลป์
(F2)

รพ.ส่องดาว
(F2) รพ.วาริชภูมิ 

(F2)
รพ.นิคมน ้าอูน

(F3)

รพ.เลย (S)

รพ.วังสะพุง
(M2)

รพร.ด่านซ้าย
(M2)

รพ.นาแห้ว
(F3) รพ.ภูเรือ

(F2)

รพ.ท่าลี่
(F2)

รพ.เชียงคาน
(F2)

รพ.ปากชม 
(F2)

รพ.นาด้วง 
(F2)

รพ.เอราวัณ 
(F2)

รพ.ผาขาว 
(F2)

รพ.ภูกระดึง
(F2)

รพ.หนองหิน
(F2)

รพ.ภูหลวง
(F2)

รพ.นาวังฯ
(F2)

รพ.สุวรรณคูหา
(F2)

รพ.นากลาง
(F1)

รพ.หนองบัวล าภู
(S)

รพ.ศรีบุญเรือง
(M2) รพ.โนนสัง

(F2)

5

1

1 เชียงคาน

11

1
เฝ้าไร่

8
2

9

1

2
ท่าอุเทน

นครสวรรค์

3 3 ศรีบุญเรือง 

นากลาง สุวรรณคูหา 12

42
อากาศอ านวย
พระอาจารย์

ฝ้ัน

สี ควำมหมำย
เขียว มีหนว่ยไตเทียม
เหลือง ก ำลงัด  ำเนินกำร
แดง ควรจะมีแตย่งัไมมี่

21

3

1น  าโสม

One Zoning One System R8W
1บงึโขงหลง



Thank you 
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