
น ำเสนอโดย

แพทย์หญิงปรีเปรม  ศรหีลมศักด์ิ
รองผู้อ ำนวยกำรฝำ่ยกำรแพทย ์โรงพยำบำลบงึกำฬ

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ

เขตสุขภาพที่ 8

รอบที่ 1 ปีงบประมาณ 2567
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นครพนม
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Digital Health +NDS

ประเด็นที่ 1

Seamless Refer &
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

14
12

8

18

9

6

21

14
12

8

18

9

6

21

เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

จ านวน รพ. จ านวน ส่ง PHR

CDO :

ร้อยละ 100 โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล PHR
และส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ ใน 12 เขตสุขภำพ

ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก https://phr1.moph.go.th

100%
ผ่ำนเกณฑ์

เขตสุขภำพที่ 8

(88) 100%

3
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

ข้อค้นพบ โอกำสพัฒนำ

1. มีกำรส่งข้อมูล PHR ครบทุกแห่ง

2. มีกำรใช้งำนระบบ PHR เพื ่อเข้ำดูประวัติ
ข้อมูลผู้ป่วย ค่อนข้ำงน้อย 

ร้อยละ 100 โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมลู PHR และส่งต่อขอ้มลูผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนกิส์ ใน 12 เขตสุขภำพ

1. ก ำกับ ติดตำม กำรยืนยนัตัวตนทำงดิจิทัล 
Health ID และ Update ข้อมูลส่วนบคุคล 
ของประชำชนในพื้นที่ใหม้ำกที่สดุ

2. ส ำรวจส ำมะโนครวั เพ่ือช่วยยืนยนัตวัตน
ดิจิทัล ส ำหรับ เด็กอำยตุ ำ่กว่ำ 7 ขวบ 
ผู้สูงอำยุ ผู้พิกำร ผู้ที่ภำวะพึงพิง เป็นต้น

3. ก ำกับ ติดตำม กำรเชื่อมโยง PHR กับ HIS 
ให้เป็นปจัจุบัน

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก https://phr1.moph.go.th
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

3

0 1 1 2 1
3

11 12

7

17

7
5

18

เลย นครพนม บึงกำฬ สกลนคร หนองคำย หนองบัวล ำภู อุดรธำนี

ผ่าน ไม่ผ่าน

CDO :

ไม่ผ่ำนเกณฑ์

เขตสุขภำพที่ 8

ขั้นต ่ำ 2 แห่ง ขั้นต ่ำ 2 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่ง ขั้นต ่ำ 3 แห่ง ขั้นต ่ำ 2 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่ง ขั้นต ่ำ 3 แห่ง

11

77

ข้อมูล ณ วันที่ 26 มกราคม 2567 จาก Sheet Online : ส านักสุขภาพดิจิทลั สป. 

3

ร้อยละ 15 ของโรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เป็น โรงพยำบำลอัจฉริยะระดับทองขึ้นไป 
(โรงพยำบำลในเขต 8 จ ำเป็นต้อง ผ่ำน ระดับทองจ ำนวน 14 แห่งขึ้นไป)
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

ร้อยละ 15 ของโรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เป็น โรงพยำบำลอจัฉริยะระดบัทองขึ้นไป (แยกแต่ละระดบั)

3

0
1 1

2
1

3

0 0 0 0 0 0 0

11
10

7

17

7

5

18

0

2

0 0 0 0 0

เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

เพชร ทอง เงิน ไม่ผ่าน 700

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก Sheet Online : ส านักสุขภาพดิจิทลั สป. 

เขตสุขภำพที่ 8

11

75

2

ระดับเพชร 900 ขึ้นไป (เกณฑ์The Must) | ระดับทอง 800 ขึ้นไป (เกณฑ์The Must) | ระดับเงิน 700 ขึ้นไป | น้อยกว่ำ 700 ไม่ผ่ำน
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก Sheet Online : ส านักสุขภาพดิจิทลั สป. 

ทุก รพ. ยังไม่ผ่ำนเกณฑ์ The Must ในแต่ละด้ำนที่จ ำเป็น

ร้อยละ 15 ของโรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เป็น โรงพยำบำลอัจฉริยะระดับทองขึ้นไป 
(โรงพยำบำลใน จ.นครพนม ต้องผ่ำนระดับทองจ ำนวน 2 แห่งขึ้นไป)

960 908 890 886

775 755 740 720 715 709

628

482

รพ.โพนสวรรค์ รพร.ธำตุพนม รพ.นำทม รพ.นครพนม รพ.เรณูนคร รพ.ปลำปำก รพ.ศรีสงครำม รพ.นำแก รพ.ท่ำอุเทน รพ.นำหว้ำ รพ.วังยำง รพ.บ้ำนแพง
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DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

เกณฑ์ The Must ที่ต้องด ำเนินกำร

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก Sheet Online : ส านักสุขภาพดิจิทลั สป. 

จ ำนวน
รพ.

รำยละเอียด

11
1.9 มีระบบยืนยันตัวตนผู้รับบริกำรต่ำงด้ำวด้วย 
Biometric

10 4.1.5.1 มี Next Gen Fire wall ที่เปิด IPS และ IDS

10
4.5.1.4 กำรบริหำรจัดกำรช่องโหว่ทำงเทคนิค 
(Technical Vulnerability Management)

8
3.10 มีกำรใช้ clinical decision support อย่ำงน้อย 1
ระบบ

8 3.2.2 มีระบบแจ้งเตือนคิวออนไลน์ 

5 อันดับแรกที่ไม่ผ่ำนเกณฑ์ภำพรวม

จ ำนวน
รพ.

รำยละเอียด

10 4.1.5.1 มี Next Gen Fire wall ที่เปิด IPS และ IDS

7 3.3 มีระบบนัดหมำยออนไลน์ 

7
4.3.2 มีข้อตกลงระดับกำรให้บริกำร (Service Level 
Agreement -SLA)

6
1.5.2.3 มีรำยงำนกำรผ่ำตัด ในผู้ป่วยทุกรำยที่ได้รับกำร
ผ่ำตัด

6 3.6 มี vital sign ช่ังน ้ำหนัก วัดส่วนสูง ดิจิทัล

5 อันดับแรกที่ไม่ผ่ำนเกณฑ์ The Must



DIGITAL HEALTH
เชื่อมโยงข้อมลู PHR

1. ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลื่อนนโยบำยสุขภำพดิจิทัล

ร้อยละ 15 ของโรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เป็น โรงพยำบำลอัจฉริยะระดบัทองขึน้ไป 

ข้อค้นพบ โอกำสพัฒนำ
1. นครพนม ยังไม่ผ่ำน รพ.อัจฉริยะตำมเกณฑ์

the Must และ ไม่ผ่ำน 700 คแนน 2 แห่ง 
คือ รพ.วังยำง และ รพ.บ้ำนแพง

2. ข้อที่ไม่ผ่ำนเกณฑ์ The Must ส่วนมำกเป็น
เรื่องของกำรลงทุนซื้ออปุกรณ์

3. รพร. และ รพก.ทุกแห่ง เป็นโรงพยำบำล
อัจฉริยะต้นแบบตำมเกณฑ์ The Must ร้อย
ละ 100

1. สนับสนุน พัฒนำ รพ. ที่มีผลคะแนนประเมิน
ตนเองที่อยูใ่นระดบั มำกกว่ำ 800 ขึ้นไปให้ผำ่น
เกณฑ์ TheMust เพ่ือที่จะได้ปรบัเป็นระดับทองและ  
ระดับเพชร ตำมล ำดับ

- รพ.โพนสวรรค ์960 คะแนน
- รพร.ธำตุพนม 908 คะแนน
- รพ.นำทม 890 คะแนน
- รพ.นครพนม 886 คะแนน

2. พัฒนำ รพ. ที่ไม่ผ่ำน 700 คะแนน 2 แห่ง
3. พัฒนำ รพร. ให้ผ่ำนตำมเกณฑ์

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก Sheet Online : ส านักสุขภาพดิจิทลั สป. 
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DIGITAL HEALTH
ขอรับรอง HAIT2.ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT

0 0 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 00 0 0 0 0 0 0
0

1

2

บึงกาฬ หนองบัวล าภู อุดรธานี เลย หนองคาย สกลนคร นครพนม

ผ่าน ตรวจเย่ียม/ประเมิน ไม่ผ่าน

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก TMI

เขตสุขภำพที่ 8

- จ ำนวน รพ. ที่ได้รับกำรตรวจเยี่ยม หรือตรวจประเมินอย่ำงน้อย 1 ครั้งภำยในปีงบ 2567
- จ ำนวน รพ. ที่ผ่ำนเกณฑ์ HAIT และมีอำยุกำรรับรองไม่น้อยกว่ำ 1 ปี ณ ส้ินปีงบ 2567
- รวมทั้งหมด ไม่น้อยกว่ำร้อยละ 10 ของ รพ. ทั้งหมด (เขต 8 เป้ำหมำย 9 แห่ง)

(0) 0%

(88) 100%

ยังไม่ผ่ำนเกณฑ์
(ก ำลังด ำเนินกำร)

ขั้นต ่ำ 2 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่ง ขั้นต ่ำ 2 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่งขั้นต ่ำ 1 แห่ง ขั้นต ่ำ 1 แห่ง

2



DIGITAL HEALTH
ขอรับรอง HAIT2.ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT

ข้อค้นพบ โอกำสพัฒนำ

CDO :

1. นครพนมอยู่ระหวำ่งด ำเนนิกำรประเมนิตนเอง 
เพื่อเตรียมควำมพร้อมขอรับกำรตรวจเยีย่ม

2. มี รพ. เตรียมขอยื่นกำรรับรอง 2 แห่ง
- รพ.นครพนม
- รพร.ธำตุพนม

ก ำกับ ติดตำม สนับสนุน กำรพัฒนำคุณภำพ
ระบบเทคโนโลยีสำรสนเทศโรงพยำบำล เพื่อเตรียม
ควำมพร้อมในกำรรับตรวจเยี่ยมหรือกำรประเมิน 
HAIT ของ รพ.ทุกแห่ง

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก ระบบรายงาน HDC



30 มกรำคม 2567 21

3. จังหวัดที่มีบริกำรกำรแพทย์ทำงไกลตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด
DIGITAL HEALTH

Tele-Medicine

2,333

1142

7,267

3,291

1,401

4,894

1,871

บึงกำฬ หนองบัวล ำภู อุดรธำนี เลย หนองคำย สกลนคร นครพนม

ยังไม่ผ่ำน
เกณฑ์

(2)

29%

(5)

71%

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก ระบบรายงาน HDC

- มีจ ำนวนครั้งกำรให้บริกำรกำรแพทย์ทำงไกล ภำพรวมทั้งจังหวัดไม่น้อยกว่ำ 3,500 ครั้ง
- ไม่น้อยกว่ำร้อยละ 60 (ในภำพเขตสุขภำพ)

3,500

เขตสุขภำพที่ 8

2
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3. จังหวัดที่มีบริกำรกำรแพทย์ทำงไกลตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด
DIGITAL HEALTH

Tele-Medicine

จ ำนวนคร้ังกำรให้บริกำรกำรแพทย์ทำงไกล ภำพรวมทั้งจังหวัดไม่น้อยกว่ำ 3,500 ครั้ง

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567

ข้อค้นพบ โอกำสพัฒนำ
1.มีกำรให้บริกำร กำรแพทย์ทำงไกลใน
หลำกหลำยแพลฟอร์ม เช่น
- หมอพร้อม Station
- Hos XP Telemedicine
- Line OA
- DMS 

1. ก ำกับ ติดตำม กำรด ำเนนิงำน ให้เป็นไปตำมแผน
2. ให้ปฏิบัติภำยใต้ PDPA และท ำกำรบันทกึ ROPA 

ตำมมำตรำ 39 (บันทึกกิจกรรมกำรประมวลผล
ข้อมูลส่วนบุคคล)

3. เตรียมวำงแผนกำรเชื่อมโยงกับกำรส่งยำที่บำ้น 
Health Rider 
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ประเด็นติดตำมเพิ่มเติมด้ำนดิจิทัลสุขภำพ
DIGITAL HEALTH
ประเด็นเพิ่มเติม

CDO : ข้อมูล ณ วันที่ 29 มกราคม 2567 จาก ส านักงานเขตสุขภาพที ่8

จำกที่ประชุม TMM ของผู้บริหำร

ให้ทุกหน่วยบริกำร ด ำเนนิกำรตำมนโยบำย 3-2-1-1

- ให้ท าการซักซอ้มและทดสอบการส ารองข้อมูล RPO และ RTO ไม่เกิน 24 ช่ัวโมง
- ส านักงานเขต จะด าเนินการ ส ารวจ ก ากับ ติดตาม ตามนโยบายภายใน 6 เดือน

เตรียมข้อมูลรองรับนโยบำยบัตรประชำชนใบเดียว

3687 3474

2346

6939
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เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

บุคลากรลงทะเบียน DID บุคลากรลงทะเบียน ProviderID

- การพัฒนาระบบยืนยันตัวตน (เร่งข้ึนทะเบียน Provider ID บุคลากรให้มากที่สุด)
ข้อมูลเม่ือ 29 มกราคม 2567 จาก provider.id.th และ  idpadmin
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กำรพัฒนำระบบบริกำรผู้พิกำรและผู้ด้อยโอกำส R8-NDS
นำวังโมเดล

นำวังโมเดล
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กำรพัฒนำระบบบริกำรผู้พิกำรและผู้ด้อยโอกำส R8-NDS
นำวังโมเดล

สถำนกำรณ์ :
จังหวัดนครพนม

มีกำรด ำเนินงำน R8NDS ครบทุก
อ ำเภอ

(น ำเข้ำระบบแล้ว 456 รำย)

มีกำรจัดตั้งศูนย์บริกำรผู้พิกำรแบบเบ็ดเสร็จ (One Stop Service Center for PWDs) 
ใน รพ. ทุกระดับ 12 แห่ง = 100%

 กำรด ำเนินงำนรูปแบบกำรรับรองควำมพิกำรและดูแลต่อเน่ืองแบบเบ็ดเสร็จ R8-NDS (Phase II)
เป้ำหมำย ใน รพ.ระดับ A, S, M1, M2 = 100%    |    ใน รพ.ระดับ F1, F2, F3 = 50%

==อยู่ระหว่ำงรอระดับเขตจัดประชุมช้ีแจง ภำยในเดือนมกรำคม 2567==

ผลกำรด ำเนินงำน : ปัญหำอปุสรรค: 
-รพ.มีภำระงำนเพิ่มขึ้น 
(เตรียมเอกสำรอัพโหลด)
-อปท.มีควำมกังวลเรือ่งระเบียบขอ้บังคับไม่
สอดคล้องกับแนวทำงปฏิบัติงำนตำม
โปรแกรม (ต้องกำรเอกสำรจริงลงลำยมือ
ชื่อต่อหน้ำพนักงำน)

47

7
19

32

12 8

145

24

114

6
15

27

เมืองนครพนม ปลำปำก ท่ำอุเทน บ้ำนแพง ธำตุพนม เรณูนคร นำแก ศรีสงครำม นำหว้ำ โพนสวรรค์ นำทม วังยำง

จ ำนวนคนพิกำรที่ลงทะเบียน จังหวัดนครพนม

ท่ีมา : https://datacenter-r8way.moph.go.th/r8nds (พฤศจิกายน 2565 – มกราคม 2567)

https://datacenter-r8way.moph.go.th/r8nds


รพ. ระดับ P+ รพ. ระดับ P รพ. ระดับ A+ รพ. ระดับ A รพ. ระดับ S+ รพ. ระดับ S

Service Plan เขตสุขภำพที่ 8

แผนกำรยกระดับศักยภำพ SAP 
สำขำอุบัติเหตุฉุกเฉิน

นครพนม
มีบริกำรแล้ว
• ICU ศัลยกรรมประสำท (มีแล้ว)
• ICU ศัลยกรรมอุบตัิเหตุ (มีแล้ว)

แผน 67-70
• กำรดูแลผู้ป่วยบำดเจ็บรุนแรง (ISS มำกกว่ำ 15) 68
• Hand surgery 68
• OC ระดับจังหวัด 68
• Virtual ER (Tele-Consult ) 68
• บริกำรห้องฉกุเฉนิระดับคุณภำพ  68
• Vascular Surgery 70

แผน 67-70
• บริกำรห้องฉกุเฉนิระดับคุณภำพ  67
• Virtual ER (Tele-Consult ) 68
• กำรดูแลผู้ป่วยบำดเจ็บรุนแรง  (ISS มำกกว่ำ 15) 68
• AOC ระดับจังหวัด 68
• Vascular Surgery 69
• ICU ศัลยกรรมประสำท 69
• ICU ศัลยกรรมอุบตัิเหตุ 69

มีบริกำรแล้ว
• บริกำรห้องฉกุเฉนิระดับคุณภำพ

แผน 67-70
• กำรดูแลผู้ป่วยบำดเจ็บรุนแรง (ISS มำกกว่ำ 15) 68
• AOC ระดับจังหวัด 68
• Virtual ER (Tele-Consult ) 68
• Vascular Surgery 69
• ICU ศัลยกรรมประสำท 69
• ICU ศัลยกรรมอุบตัิเหตุ 69 P รพ.นครพนม

A รพร.ธาตุพนม

A+ รพ.ศรีสงคราม

• AOC ระดับจังหวัด 68
• Virtual ER (Tele-Consult ) 68

แผน 67-70 รพ. ทุกระดับ 

Seamless Refer



แผนการพัฒนางาน Service Plan สาขาอุบัติเหตุและฉุกเฉินเขตสุขภาพที่ 8 ป ี2567-2569
Ambulance Operation Center และ Ambulance Tele-medicine 

รับแจ้งเหตุ และ
Phone triage

ส่งรถ EMS 
ออก

การรักษา
ณ จุดเกิดเหตุ

การดูแล
ระหว่างน าส่ง

ส่งถึง 
รพ.ต้นทาง

ดูแล ณ รพ. ต้นทาง 
ปรึกษา รพ.ปลายทาง

การดูแลระหว่าง
น าส่ง

น าส่ง รพ 
ปลายทาง

AOC ATM AOC ATMVirtual ER 
(phase ถัดไป)

พัฒนาการแจ้งเหตุระบุ
พิกัดได้แม่นย า 

(phase พัฒนาต่อเนื่อง)

EMS system Referral system

กลุ่มเป้าหมาย
1) AOC ศูนย์สั่งการ (7 รพ.จังหวัด)
2) ATM รถบริการการแพทย์ฉุกเฉนิของรฐั

(ALS ท้ังเขต 88 แห่ง + BLS/FR)

1) AOC ศูนย์ refer (7 รพ จังหวัด, 15 รพ.แม่ข่าย)
2) ATM refer ambulance (รพ. ท้ังเขต 88 แห่ง)

การลงทุน Software, monitoring equip., tracking equip.,
Server/Cloud, Maintenance cost

1) Software, monitoring equip., tracking equip,
Server/Cloud, Maintenance cost

กระบวนการ

1) SAP T15 AOC
2) One Region One ER + Seamless referral system
3) 3P safety

4) SP Strategy “เพ่ิมการเข้าถึง และลดความเหล่ือมล ้า”
5) ข้อมูลส่งต่อท่ีขาดช่วงท าให้วิเคราะห์ ก ากับติดตามได้ยาก 
6) เขตสุขภาพท่ี 8 เป็นเขตเดียวท่ียังไม่มีระบบ AOC ท้ังเขต

หลักการเหตุผล และ Gap

R8 Ambulance Operation Center



Ambulance Operation Center Ambulance Tele-Medicine

Advantage • ศูนย์สั่งการ 1669/EOC รู้ต าแหน่งทรัพยากรรถ ALS BLS 
FR ในระบบทั้งหมดสถานการณ์ปกติ/สาธารณภัยหมู่
KPI: เพ่ิมการเข้าถึงบริการ EMS

• รถที่ใกล้ที่สุดเข้าถึงก่อน
KPI: ลดระยะเวลา response time

• รถที่จะติดตั้งระบบตอ้งผ่านการลงทะเบียน
KPI: จ านวนและความครอบคลุมหน่วยปฏิบัติการของ สพฉ. 

• เก็บข้อมูลการสั่งการ ระยะเวลาการออกเหตุ และการปฏิเสธ
การออกเหตุของหน่วยฯ

• ระบบ tracking → 3P safety: ติดตามความเร็ว, การเกิด
อุบัติเหตุ, กรณี fast track วางแผนการน าส่งการเตรียมทีม

▪ 3P safety: 
• มีการ monitor clinical โดยใช้การส่งสัญญาณ 

biosensor 
• ระบบ clinical deterioration alert โดยใช้ 

auto-calculated SOS score 
• ระบบปรึกษาแพทย์เฉพาะทาง โดย Voice-

over-command
▪ แพทย์เข้าถึงผู้ป่วยได้ “ทุกที่ ทุกเวลา”
▪ น าสู่การพัฒนา การเก็บการวิเคราะห์ข้อมูลระหว่าง
น าส่ง 

Challenge
• อาศัยความร่วมมือหลายภาคส่วน
• ระบบส่งข้อมูล refer เดิมยังมีความหลากหลาย
• ลงทุนสูง และค่าใช้จ่ายในการ maintenance ระบบ

Opportunity • Sky doctor
• One Region One ER
• One Region One operating system
• One Region One EMS system
• Seamless refer
• นวัตกรรม แหล่งดูงานระดับประเทศ

แผนการพัฒนางาน Service Plan สาขาอุบัติเหตุและฉุกเฉินเขตสขุภาพที่ 8 ปี 2567-2569
Ambulance Operation Center และ Ambulance Telemedicine 

SMART ATM



0

10

20

30

40

50

60

01-Jan 01-Feb 01-Mar 01-Apr 01-May 01-Jun 01-Jul 01-Aug 01-Sep 01-Oct 01-Nov 01-Dec

30 มกรำคม 2567 29

สถำนกำรณ์ RTI เขตสุขภำพที่ 8

เขตสุขภำพที่ 8 ปีงบประมำณ 2567 (ต.ค. 66 – ธ.ค.66)
➢ มีผู้เสียชีวิต 317 รำย (อัตรำเสียชีวิต 5.75/ แสนคน) ยังไม่เกินค่ำเป้ำหมำย ระดับเขต แตเ่กินคำ่เป้ำหมำยรอบ 3 เดือน
➢ อัตรำเสียชีวิตสูงสุด จังหวัด (หนองบัวล ำภู 7.08) (นครพนม 6.44) (หนองคำย 6.01)

ปัจจัยเสี่ยง ช่วงปกติ ปี 2567 ช่วงเทศกำล ปี2567

เพศ ชำย (60.67%) ชำย (63.49%)

กลุ่มอำยุ 10 – 19 ปี (29.70%) 10 – 19 ปี (32.24%)

ไม่สวมหมวกนิรภยั 62.75% 64.80%

ไม่คำดเข็มขัดนิรภยั 48.15% 50.00%

ถนนที่เกิดเหตุ ถนนกรมทำงหลวง  (58.72%) ถนนกรมทำงหลวง  (45.72%)

พำหนะ จักรยำนยนต์ (83.39%) จักรยำนยนต์ (82.24%)

ดื่มแอลกอฮอล์ 19.02% 29.28%

บำดเจ็บและเสียชีวิต RTI ปี 2566 (1 ม.ค. – 31 ม.ค.66) จังหวัดนครพนม

ปีใหม่ 66

สงกรานต์ 66 ปีใหม่ 67

วิเครำะห์ปัจจัยเสี่ยง RTI จังหวัดนครพนม

ท่ีมา : PHER plus

5.39 5.47 6.44 5.17 6.01 7.08
4.49

อุดรธำนี สกลนคร นครพนม เลย หนองคำย หนองบัวล ำภู บึงกำฬ

2563 2564 2565 2566 2567

ทีม่า : ขอ้มลู 3 ฐาน (ต ารวจ,บรษิทักลาง,สธ)

คา่เป้าหมาย 67
≤ 20.71
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สถำนกำรณ์ RTI จังหวัดนครพนม

ไม่ผ่ำนเกณฑ์
แต่แนวโน้มดี

ผ่ำนเกณฑ์
และแนวโน้มดี

• Xxx
• xxx

• Xxx
• Xxx
• Xxx
• xxx

ไม่ผ่ำนเกณฑ์
และแนวโน้มไม่ดี

ผ่ำนเกณฑ์
แต่แนวโน้มไม่ดี

• Xxx
• xxx

• Xxx
• Xxx
• xxx

ไม่ผ่ำนเกณฑ์
แต่แนวโน้มดี

ผ่ำนเกณฑ์
และแนวโน้มดี

• ไม่มี • นาหว้า
• ปลาปาก
• นาแก
• วังยาง

ไม่ผ่ำนเกณฑ์
และแนวโน้มไม่ดี

ผ่ำนเกณฑ์
แต่แนวโน้มไม่ดี

• ไม่มี • บ้านแพง      
• นาทม
• เรณูนคร
• ธาตุพนม
• ท่าอุเทน
• ศรีสงคราม
• เมือง
• โพนนาสรรค์

14.17
12.62

8.78 8.72 8.43 7.18 6.94
5.26

3.84
1.81 1.31

56.68
50.48

35.12 34.88 33.72

28.72 27.76

21.04

15.36

7.24
5.24

0.00
0
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บ้ำนแพง นำทม เรณูนคร ธำตุพนม ท่ำอุเทน ศรีสงครำม เมือง โพนสวรรค์ นำหว้ำ ปลำปำก นำแก วังยำง

2565 2566 2567 ค่ำคำดกำรณ์

คา่เป้าหมาย 67
≤ 16.94

16.84       20.02       6.44

อ าเภอ (เรยีงล าดับ อัตราตาย ปี 2567 จาก มาก → น้อย)

ข้อเสนอแนะ/โอกำสพัฒนำ

1. RCA กำรเสียชีวิตจำกอุบัติเหตุจำกกำรจรำจรทำงถนนภำพอ ำเภอและบันทึกข้อมูลรำยงำนสอบสวนฯ 
ในโปรแกรม RTI SAT เพ่ือหำมำตรกำรที่เหมำะสม

2. เร่งรัดกำรด ำเนินงำนในอ ำเภอที่ผ่ำนเกณ์แต่แนวโน้มไม่ดี (บ้ำนแพง นำทม เรณูนคร ธำตุพนม ท่ำอุเทน
ศรีสงครำม เมือง และโพนนำสรรค์)
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10 อันดับถนนเสี่ยงอุบัติเหตุทำงถนน (เสียชีวิต) ปี 2566

10 รำย

9 รำย

6 รำย

5 รำย

4 รำย
5

4

3

2

1
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ข้อค้นพบ/มำตรกำร  (จังหวัด)

แผนกำรด ำเนนิงำนของจงัหวดั

▪ จัดตั้ง ศปถ./ พชอ. RTI ระดับอ ำเภอจดัท ำแผน

▪ มีกำรขับเคลื่อนทมีระดบัท้องถิน่/ต ำบล/หมู่บำ้น                 

(RTI-Team)

▪ มีกำรชี้เป้ำและแกไ้ขจดุเสี่ยงหรือควำมเสี่ยง (Black 

Spot) เชื่อมโยงกับกำรวเิครำะห์ข้อมลูที่เปน็ปัญหำของ

อ ำเภอ

▪ มีกำรด ำเนนิกิจกรรมตำมเกณฑ์กำรประเมนิกำรป้องกัน

และลดอุบัตเิหตรุะดบัอ ำเภอ D-RTI Plus ทั้ง 9 กิจกรรม

▪ มีกำรจัดให้มี 1 ถนนปลอดภัย/อ ำเภอ เชื่อมโยงกับ           

กำรวิเครำะห์ข้อมลูที่เปน็ปญัหำของอ ำเภอ

▪ ด ำเนนิงำนมำตรกำรองค์กรเพื่อควำมปลอดภัยทำง

ถนนในสถำนบริกำรสำธำรณสขุ

▪ สนับสนนุให้มีกำรบนัทึกขอ้มลู

▪ PHER Plus 

▪ IS Online

▪ รำยงำนสอบสวนฯ ในโปรแกรม  RTI SAT 

วิเครำะห์ข้อมลูจำกรำยงำนสอบสวนฯ เพื่อหำ

มำตรกำรที่เหมำะสม

▪ ขยำยโครงกำรแก้ปญัหำ RTI ในกลุ่มเดก็และเยำวชน

“ทักษะคิดกำรเอำชีวิตรอดจำกภัยบนท้องถนน” 

(Thailand Safe Youth :TSY ) ให้ครอบคลุมทุกอ ำเภอ

พร้อมติดตำมประเมนิผล

▪ ทบทวนกรณีเสียชีวิตในโรงพยำบำล (60%)

ข้อเสนอแนะ/โอกำสพัฒนำ

RTI จังหวัดนครพนม
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NAKHONPHANOM

THANK YOU


