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รอบที่ 2 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

จังหวัดอุดรธานี

ประเด็นที่ 6 : จัดบริการสุขภาพกลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ

ดร.ธนิสา อนุญาหงษ์
รองผู้อ านวยการศูนย์อนามัยที่ 8 อุดรธานี

15 / กรกฎาคม / 2568

รองผู้อ ำนวยกำรศูนย์อนำมัยที่ 8 อุดรธำนี



ประเด็นที่ 6 จัดระบบบริการสุขภาพเพ่ือกลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ
มีตัวชี้วัด ดังนี้ 

มีบริการสถานชีวาภิบาล/กุฏิชีวาภิบาลตาม
แนวทาง/มาตรฐานอย่างน้อย จังหวัดละ 2 แห่ง

ตัวชี้วัดที่

1

ร้อยละการให้การดูแลตามแผนการดูแล
ล่วงหน้า (Advance Care Planning)
ในผู้ป่วยประคับประคองอย่างมีคุณภาพ

ร้อยละของโรงพยาบาลที่ให้บริการ 
Home ward for active dying patient

ร้อยละของผู้สูงอายุที่มีความเสี่ยงด้านความคิด
ความจ าได้รับการดูแลรักษา 

ร้อยละของผู้สูงอายุท่ีมีความเสี่ยงด้านการ
เคลื่อนไหวร่างกายได้รับการดูแลรักษา 

ตัวชี้วัดที่

2

ตัวชี้วัดที่

3 

ตัวชี้วัดที่

4

ตัวชี้วัดที่

5

2

ตัวชี้วัดที่

6
Caregiver รายใหม่ผ่านการอบรม 10,000 คน 
(เขตสุขภาพที่ 8 เป้าหมาย 1,224 คน)

ตัวชี้วัดที่

7
ร้อยละความครอบคลุมของวัคซีนป้องกันหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน เข็มที่ 2 (MMR2) ในเด็กอายุต ่ากว่า 3 ปี เป็นไปตามเป้าหมาย



ผลการตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ รอบ 2 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568
จังหวัดบึงกาฬ

ประเด็นที่ 6 จัดระบบบรกิารสุขภาพเพ่ือกลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ

7/7
ตัวชี้วัด

3.4
score

100
ผ่านร้อยละ

ประเด็นที่ 6 จัดระบบบริการสุขภาพ
เพ่ือกลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ

สถานชีวาภิบาล/กุฏิชีวาภิบาล

Advance Care Planning

Home ward for active 
dying patient

ผู้สูงอายุ - เส่ียงด้าน
ความคิดความจ า

ผู้สูงอายุ - เส่ียงด้าน
เคล่ือนไหว

อบรม Caregiver 
รายใหม่

MMR2 Coverage

3



1. มีบริการสถานชีวาภิบาล/กุฎชิีวาภิบาลตามแนวทาง/มาตรฐานอย่างน้อยจังหวัดละ 2 แห่ง

ผลการด าเนินงาน
≥ 2 แห่ง (ผลงานเขตสุขภาพที่ 8 : 37 แห่ง)

▪ เพ่ิมจ านวน/พัฒนาศักยภาพพระคิลานปุัฎฐาก CG ให้กับสถำนชีวำภบิำล/
กุฎิชวีำภบิำลที่เปิดให้บริกำรแล้ว รวมถึงที่ได้จัดตั้งแล้วให้ครอบคลุมทุกแห่ง

▪ ส ำรวจข้อมูลพระสงฆ์อำพำธที่เข้ำรับบริกำร น ำมำวำงแผนจัดบริกำรให้
ครอบคลุม

▪ ขับเคลื่อนกำรด ำเนนิงำนสถำนชีวำภิบำล/กุฎชิีวำภิบำล ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำนให้ครอบคลุม
ทุกแห่ง

▪ มีวัด จ ำนวน 497 แห่ง มีพระสงฆ์ 1,885 รูป สำมเณร 258 รูป
▪ มีพระคิลำนุปัฎฐำกทีผ่่ำนกำรอบรม (70 ชม.)  120 รูป ครอบคลุมทุกต ำบล         

พระ CG 19 รูป (ที่มำ : ศอ.8 ณ 28ก.ค. 68) 

▪ มีกำรประสำนควำมร่วมมือ(Seamless)ระหว่ำงโรงพยำบำล วัด ชุมชน อปท.
▪ มีพระคิลำฯ เข้ำร่วมอบรมตำมโครงกำรพระคิลำฯ 140 ชม. ซึ่งจบภำคทฤษฎี และ    
รอฝึกภำคปฏิบัติ จ ำนวน 10 รูป ทั้งนี้จังหวัดอยู่ระหว่ำงกำรเตรียมจัดอบรมฯ

▪ ศูนย์อนำมัยที ่8 อุดรธำนี ถวำย Health Station Box ให้กับวัดใน จ.บึงกำฬ  
เพ่ือใช้ส ำหรับกำรตรวจคัดกรองสุขภำพเบื้องต้น

ข้อค้นพบ

จังหวัดมีบริการ 2 แห่ง

1. วัดมหาพุทธสาคร ต.นาแสง
▪ พระคิลาฯ 1. รูป 
▪ พระ CG 1 รูป
▪ ผู้รับบริการ 46 ราย (การคัดกรอง
สุขภาพพระสงฆ์และฆราวาส/ขอรับยา 
อาการ ปวดท้อง ปวดศีรษะ ไข้หวัด)

4. วัดศรีบุญเรือง ต.น ้าจั้น
▪ พระคิลาฯ 1. รูป 
▪ พระ CG 1 รูป
▪ พระอาพาธ 52 ราย (การคัดกรอง
สุขภาพพระสงฆ์และฆราวาส/ขอรับยา 
อาการ ปวดท้อง ปวดศีรษะ ไข้หวัด

ข้อเสนอแนะ
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2. ร้อยละการให้การดูแลตามแผนการดูแล (Advance Care Planning)
ในผู้ป่วยประคับประคองอย่างมีคุณภาพ

ข้อค้นพบ

โอกาสพัฒนา/ข้อเสนอแนะ

▪ จังหวัดบึงกำฬ มีผู้ป่วยที่ได้รับกำรวินจิฉัย Palliative Care                    
จ ำนวน 1,777 รำย  ได้รับกำรดูแลตำม ACP จ ำนวน 1,619 รำย                        
คิดเป็นร้อยละ 91.1

▪ มีกำรจัดตั้งคณะท ำงำนพัฒนำระบบบริกำรกำรดูแลผู้ป่วย Palliative care
▪ มีแนวทำงกำรพัฒนำระบบบริกำรกำรดูแลผู้ป่วย Palliative care                    
และด ำเนินงำนร่วมกับเครือข่ำยในพ้ืนที่

▪ มีกำรด ำเนินงำนกำรให้กำรดูแลตำมแผนกำรดูแลล่วงหน้ำ (ACP) ในผู้ป่วย
ประคับประคองอย่ำงมีคุณภำพ

▪ ก ำกับ ติดตาม การด าเนินงาน ACP ในอ ำเภอที่ยังไม่ผำ่นเกณฑ์ 
ได้แก่ รพ.บุ่งคล้า (อยู่ระหว่างด าเนินการ)

▪ ติดตำม ตรวจสอบข้อมลูในระบบ HDC เพ่ือให้สอดคล้องกับ 
ผลกำรด ำเนินงำน

เป้าหมาย : ≥ ร้อยละ 75
ผลการด าเนินงาน

ท่ีมำ : HDC วันท่ี 28 ก.ค. 68

ผลงาน 1,619 179 264 339 262 122 287 111 55

เปา้หมาย 1,777 179 2279 366 290 137 323 125 78

ผลงานเด่น/นวัตกรรม

▪ โรงพยาบาลบึงกาฬ ได้รับรางวัลผลงาน การจัดบริการการ
ดูแลผู้ป่วยระยะประคบัประคอง ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย   
ปี 2568 (ล าดับที่ 3 ของประเทศ)
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จังหวัดบึงกาฬ รพ.ปากคาด รพ.บึงกาฬ รพ.ศรีวิไล รพ.โซ่พิสัย รพ.พรเจริญ รพ.เซกา รพ.บึงโขงหลง รพ.บุ่งคล้า

รอบ 1 รอบ 2



3. ร้อยละของโรงพยาบาลที่ให้บริการ Home ward for active dying patient

▪ ผ่านการขึ้นทะเบียน Home ward ทั้งหมด 8 แห่ง  ร้อยละ 100

▪ รพ. ที่ให้บริการ Home ward for active dying patient
จ านวน 8 แห่ง ร้อยละ 100

▪ อัตรำก ำลังในกำรด ำเนนิงำนไมเ่พียงพอ โดยเฉพำะแพทย์ในกำร
รับผิดชอบดูแลระบบหลัก และอัตรำก ำลังพยำบำลในกำรประเมนิ
ติดตำมอำกำรผูป้่วย

▪ โรงพยาบาลบึงกาฬ จัดท าระเบียบปฏิบัติ การเข้ารับบริการ 
Home ward for active dying patient เป็นต้นแบบในการ
ด าเนินงาน

▪ สร้ำงควำมร่วมมือกับเครือข่ำยและกองทุนที่เก่ียวข้องเพ่ือรับกำร
สนับสนุนด้ำนงบประมำณอัตรำก ำลังและอุปกรณ์กำรแพทย์
เพ่ิมเติม

▪ ก ำกับติดตำมข้อมูลจำกโปรแกรม DMS Homeward dashboard 
by A-MED telehealth ที่ระบุ ICD-10 รหัส Z 51.5

ผลการด าเนินงาน
ข้อค้นพบ

ข้อเสนอแนะ/โอกาสพัฒนา 

6

เป้าหมาย : ร้อยละ 70 (ผลงานเขตสุขภาพที่ 8 : 65 แห่ง ร้อยละ 74.7)

ที่มำ : DMS Home Ward Dashboard by A-MED Telehealth ข้อมูล ณ วันที่ 28 กรกฎำคม 2568
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4. ร้อยละของผู้สูงอายุที่มีความเสี่ยงด้านความคิดความจ าและด้านการเคล่ือนไหวร่างกาย
ได้รับการดูแลรักษา 

สถานการณ์

เป้าหมาย : ≥ ร้อยละ 40

ข้อค้นพบ/ข้อชื่นชม

โอกาสพัฒนา/ข้อเสนอแนะ▪ จังหวัดบึงกำฬมีผู้สูงอำยุคิดเป็นร้อยละ 16.5 และมีแนวโนม้สูงข้ึนอย่ำงต่อเนื่อง
▪ มีกำรด ำเนินกำรคัดกรองด้ำนควำมคิดควำมจ ำ คิดเป็นร้อยละ 74.6                     
และด้ำนกำรเคลื่อนไหวคิดเป็นรอ้ยละ 74.6

▪ มีระบบส่งต่อผูสู้งอำยุที่ผ่ำนกำรคัดกรองและมคีวำมเสี่ยงจำก รพ.สต. > รพช. > รพท.
▪ มีกำรเปิดให้บริกำรคลินิกผู้สูงอำยุในโรงพยำบำลและด ำเนินกำรประเมินตนเอง
ผ่ำนเกณฑ์คลินิกผู้สูงอำยุของกรมกำรแพทย์ทกุแห่ง (8/8 แห่ง)

▪ ก ำกับ ติดตำม กำรด ำเนินงำนคัดกรอง เพ่ือค้นหำ
กลุ่มเสี่ยงและน ำเข้ำสู่กระบวนกำรรักษำ ให้เกิดควำม
เนื่องและครอบคลุม

▪ พัฒนำระบบบริกำรคลินิกผูสู้งอำยุ และเพ่ิมกำร
เข้ำถึงบริกำร

(ท่ีมำ : HDC วันท่ี 30 ก.ค. 68)

ร้อยละผู้สูงอายุมีความเส่ียงด้านความคิดความจ าและด้าน    
การเคลื่อนไหวร่างกาย ปี 2565 - 2568

ผลการด าเนินงาน

ผู้สูงอายุเส่ียงได้รับการดูแลรักษา เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ

ด้านความคิดความจ า 307 394 77.9

ด้านการเคล่ือนไหว 397 483 82.2
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ความคิดความจ า การเคล่ือนไหว
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5.Caregiver รายใหม่ผ่านการอบรม 10,000 คน (เป้าหมายเขตสุขภาพ 1,224 คน)

เป้าหมาย :  213 คน

ระดับ เป้าหมาย ผลการด าเนินงาน ร้อยละ

เขตสุขภาพ 1224 คน 1,421 คน 116.1

บึงกาฬ 213 คน 238 คน 111.7▪ ผู้สูงอายุ จ ำนวน 70,411 คนร้อยละ 16.5
▪ ผู้มีภาวะพ่ึงพิง จ ำนวน 5,772 คน       
ร้อยละ 1.8 (ของประชำกรท้ังหมด)
- อายุน้อยกว่า 60 ปี 1,038 คน ร้อยละ 18.0
- อายุมากกว่าเทา่กับ 60 ป ี4,734 คน 
ร้อยละ 82.0

จังหวัดบึงกาฬ

▪ ผู้มีภำวะพ่ึงพิงเข้ำร่วมโครงกำร LTC 
5,739 ราย

▪ ได้รับกำรดูแลตำมชุดสิทธิประโยชน์ 
4,855 ราย ร้อยละ 84.6

เข้าร่วมโครงการ LTC

ADL ดีขึ้น

ADL ลดลง

ADL คงท่ี

ดูแลครบ
10 – 12 เดือน

ผ
ู้มี
ภ
ำว
ะพึ่
ง
พิ
ง

24.9 %

52.5%

22.6 %

จ านวนผู้มีภาวะพ่ึงพิง (สะสม – ปี 68)
5,772 คน

จ านวน Caregiver (สะสม – ป ี68)

898 คน

สัดส่วน CG : ผู้มีภาวะพ่ึงพิง

1 : 6.4

(ข้อมูลจำก 3C กรมอนำมัย)

อัตราส่วน Caregiver : จ านวนผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง รายอ าเภอ

Caregiver ผู้มีภาวะพ่ึงพิง

สถานการณ์

ข้อค้นพบ

▪ ขับเคลื่อนกำรด ำเนนิงำนรว่มกับภำคี
เครือข่ำย ศกร.จังหวัดบึงกาฬ, สถจ. บึงกาฬ 
รพ.บึงกาฬ 

▪ จังหวัดมีแผนกำรอบรมใน อ.เมือง จ ำนวน 50 คน

ข้อเสนอแนะ/โอกาสพัฒนา

(ข้อมูลจำก LTC : 3C กรมอนำมัย ณ วันท่ี 28 ก.ค.68)

ผลการด าเนินงาน

ครอบคลุมและเพียงพอ

ไม่ครอบคลุมและไม่เพียงพอ

อัตราส่วน CG : ผู้มีภาวะพ่ึงพิง (1 : 5)

(ข้อมูลจำก LTC สปสช. ณ วันท่ี 28 ก.ค.68)

▪ ลงทะเบียน Caregiver รำยใหม่ทีผ่ำ่นกำร
อบรมในโปรแกรม LTC : 3C ให้เปน็ปจัจุบัน

▪ ขยำยต้นแบบกำรท ำงำนของ CG ดีเด่น   
ในพ้ืนที่ทีม่บีริบทใกล้เคียงกัน

▪ เพ่ิมจ านวน CG รายใหม่ในอ าเภอที่ยังไม่
เพียงพอ ได้แก่ อ.ปำกคำด อ.โซ่พิสัย      
และอ.บึงโขงหลง
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6. ร้อยละความครอบคลุมของวัคซีนป้องกันหัด-คางทูม-หัดเยอรมันเข็มที่ 2 (MMR2) 
ในเด็กอายุต ่ากว่า 3 ปี เป็นไปตามเป้าหมาย (≥ ร้อยละ 95) 

ร้อยละความครอบคลุม MMR2 ในเด็ก < 3 ป ี(ป ี2567 - 2568)
▪ ปี 2567 มีรำยงำนควำมครอบคลุม MMR2 ร้อยละ 93.3
พบผู้ป่วยยืนยันโรคหัด จ ำนวน 1 รำย 
(อำยุ 24 ปี ไม่ทรำบประวัตวิัคชีน

▪ ปี 2568 รำยงำนควำมครอบคลุม MMR2 ระดับจังหวัด     
ร้อยละ 96.5 ผ่ำนค่ำเป้ำหมำย แต่ยังพบบำงอ ำเภอที่ด ำเนินกำร
ไม่ผ่ำนค่ำเป้ำหมำย

▪ หน่วยบริกำรติดตามประวัติวัคซีนมาบันทึกและตรวจสอบควำม
ถูกต้องของข้อมูลก่อนส่งออกยังไม่ครบถ้วน

▪ ตรวจสอบ ติดตำม กำรได้รับวัคซีนโดยควำมร่วมมอืกับ  
หน่วยบริกำร โดยเฉพำะอ ำเภอทีต่ ่ำกว่ำเกณฑ์ไดแ้ก่ บุ่งคล้า    
ปากคาด และเซกา

▪ พัฒนำศักยภำพบุคลำกรผู้รบัผิดชอบงำนสร้ำงเสรมิภูมคิุ้มกัน
โรคทุกปี

ผลการด าเนินงาน
ข้อค้นพบ

ข้อเสนอแนะ

เป้าหมาย ≥ ร้อยละ 95

89.0

93.3
92.6

99.2

91.0
90.3

96.5

91.9

99.6

93.0

94.2

96.5

97.8

95.8

98.7

94.5

93.4

96.5

98.6

92.7

82.0

84.0

86.0

88.0

90.0

92.0

94.0

96.0

98.0

100.0

102.0

2567 2568 เกณฑ์

ความครอบคลุมระดับประเทศ ปี 2567 ร้อยละ 86.5, ปี 2568 ร้อยละ 88.9

เกณฑ์ 95
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THANK YOU
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Back up
เตรียมสรุปตรวจราชการ

รอบ 2/กรณีปกติ



1. มีบริการสถานชีวาภิบาล/กุฎชิีวาภิบาลตามแนวทาง/มาตรฐานอย่างน้อยจังหวัดละ 2 แห่ง

ผลการด าเนินงาน เป้าหมาย : 2 แห่ง (ผลงานเขตสุขภาพที่ 8 : 37 แห่ง)

ผลการด าเนินงาน 2 แห่ง

ข้อเสนอแนะ

▪ พัฒนำศักยภำพพระคิลำนุปัฎฐำก CG ให้กับสถำนชีวำภิบำล/กุฎิชีวำภิบำล
ท่ีเปิดให้บริกำรแล้ว รวมถึงท่ีได้จัดตั้งแล้วให้ครอบคลุมทุกแห่ง

▪ กำรส ำรวจข้อมูลพระสงฆอ์ำพำธท่ีเข้ำรับบรกิำร น ำมำวำงแผนจัดบริกำรให้
ครอบคลุม

▪ กำรขับเคล่ือนกำรด ำเนินงำนสถำนชีวำภิบำล/กุฎิชีวำภิบำล ผ่ำนเกณฑ์
มำตรฐำนให้ครอบคลุมทุกแห่ง

▪ มีวัด จ ำนวน 476 แห่ง มีพระสงฆ์ 1742 รูป 
(Service Plan สำขำสุขภำพพระสงฆ ์ณ 29 ก.ค.68)

▪ มีพระคิลำนุปัฎฐำกท่ีผ่ำนกำรอบรม (70 ชม. 120 รูป ครอบคลุมทุกต ำบล พระ 
CG 19 รูป (ท่ีมำ : ศูนย์อนำมัยท่ี 8 อุดรธำนี ณ 29 ก.ค.68) 

▪ สถำนชีวำภิบำล/กุฎชีิวำภิบำล ยังไม่ครอบคลุมทุกแห่ง
▪ แนวทำงปฏิบัติมีกำรออกแบบให้เหมำะสมกับบบริบทของวัด
▪ ศูนย์อนำมัยท่ี 8 อุดรธำนี ถวำย Health Station Box ให้กับวัดใน

จังหวัด เพ่ือใช้ส ำหรับกำรตรวจ  คัดกรองสุขภำพเบ้ืองต้น 
▪ มีพระคิลำฯ เข้ำร่วมอบรมตำมโครงกำรพระคิลำฯ 140 ชม. จบ

ภำคทฤษฎี ไปแล้วจ ำนวน 10 รูป 

ข้อชื่นชม

▪ ภำคีเครือข่ำยและพระสงฆ์เข้มแข็งให้ควำมส ำคญัของกำรขับเคลื่อนงำนสถำนชีวำภิ
บำล/กุฏิชีวำภิบำล

▪ มีกำรประสำนควำมร่วมมือ(Seamless)ระหว่ำงโรงพยำบำล วัด ชุมชน อปท.

ข้อค้นพบ/มาตรการ

❑ สถำนชีวำภิบำลในองค์กรศำสนำ 2 แห่ง

สถานการณ์

วัดมหาพุทธสาคร 
- พระคลิาฯ 1 รูป 
- พระ CG 1 รูป
- ผู้รบับรกิาร 50 รูป/คน

วัดศรบีญุเรอืง (วิปัสสนา)
- พระคลิาฯ 1 รูป 
- พระ CG 1 รูป
- ผู้รบับรกิาร 46 รูป/คน
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ข้อมูลสถำนชวีำภิบำล/กฏุชิวีำภิบำล ที่มีกำรเปิดให้บริกำร2567-ปัจจุบัน

ล าดับ ชื่อสถานชีวาภิ
บาล/กุฎิชีวาภิ

บาล

อ าเภอ จ านวน
ผู้รับบริการ
(รูป/คน)

***ข้อมูลผู้รับบริการแต่ละราย
(***พระ/ฆราวาส เพศ อายุ 
รายละเอียดของโรค )

จ านวนพระคิลาฯ
(รูป)/

จ านวนพระ CG 
(รูป)/จ านวน CG 

(คน)

จ านวน CM
(คน)

1 วัดมหำพุทธสำคร ศรีวิไล 52 **พระสงฆ์
1. ให้บริกำรตรวจคัดกรอง
DM/HT 30 รูป
2. (ขอรับยำ) ปวดท้อง 5 รูป
3. (ขอรับยำ) ปวดศีรษะ 4 รูป
4. (ขอรับยำ) ไข้หวัด 7 รูป
**ฆรำวำส
1. ให้บริกำรตรวจคัดกรอง
DM/HT 6 รำย

1 1 1

2 วัดศรีบุญเรือง
(วิปัสสนำ)

เซกำ 46 **พระสงฆ์
1. ให้บริกำรตรวจคัดกรอง
DM/HT 30 รูป
2. (ขอรับยำ) ไข้หวัด 6 รูป
**ฆรำวำส
1. ให้บริกำรตรวจคัดกรอง
DM/HT 10 รำย

1 1 1
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เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนกุฎิชีวำภิบำลที่จะขอประเมินรับรองเพ่ิมเติมในปี 2568
ชื่อกุฎชิีวาภิบาล อ าเภอ จ านวน

ผู้รับบริการ
จ านวนพระคิลาฯ

(รูป)
จ านวนพระ CG 
ประจ า (รูป)

ประเมินตนเองในระบบ
กรมอนามัย

(√)

TimeLine 
ประเมิน
รับรอง

วัดป่ำรตันมำลี เซกำ - 1 - - กันยำยน 68

อ าเภอ จ านวน/รูป

เมือง 1

พรเจริญ 2

โซ่พิสัย 2

เซกำ 3

ปำกคำด 1

บึงโขงหลง 1

ศรีวิไล 6

บุ่งคล้ำ 3

พระ CG 19 รูป 
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ปัจจัยแห่งควำมส ำเร็จ

ข้อเสนอแนะ /โอกำสพัฒนำ

1.มีการประสานความร่วมมือระหวา่งวดั หน่วยงานสาธารณสุข องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และชุมชน
2. พระสงฆเ์ขา้ใจความส าคญัของการจดัตั้งสถานชีวาภิบาลและปฏิบติัตามแนวทางสุขอนามยัอยา่งเหมาะสมตามพระธรรมวนิยั
3. การออกแบบระบบการจดัการท่ีเหมาะสมกบับริบทวดั
4. มีระบบประเมินผลการด าเนินงาน 

1 .มีการจดัสรรงบประมาณสนบัสนนุในการด าเนินงานท่ีชดัเจน
2. พัฒนาระบบโปรแกรมการบันทึกข้อมูลผู้ป่วย และการจัดเก็บรายงานให้มีความสอดคล้องและเชื่อมโยงกัน
3. สนับสนุนท าให้หน่วยบริการบันทึกข้อมูลให้ครบถ้วนถูกต้อง 
4. ส ารวจข้อมูลพระสงฆ์อาพาธที่เข้ารับบริการและน ามาวางแผนจัดบริการให้ครอบคลุม
5. อบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากร ในการดูแลพระสงฆ์ พระคลิานปุัฏฐาก
6. จัดหาชุดตรวจสุขภาพพ้ืนฐานให้กุฏิชีวาภิบาล 
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การคัดกรองผู้สูงอายุที่มคีวามเสีย่งด้านความคิดความจ าและด้านการเคล่ือนไหวรา่งกาย
ได้รับการดูแลรักษา จังหวัดหนองคาย ปี 2567 รายอ าเภอ


