
 

หมวด 1. ด้านส่งเสริมสุขภาพป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&PExcellence) 

แผนท่ี 1. การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ) 

โครงการท่ี 1. โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย 

ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 

ช่ือตัวช้ีวัด 1. อัตราส่วนการตายมารดาไทยต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

คำนิยาม การตายมารดา หมายถึง การตายของมารดาไทยต้ังแต่ขณะต้ังครรภ์ คลอดและหลัง

คลอด ภายใน 42 วัน ไม่ว่าอายุครรภ์จะเป็นเท่าใดหรือการต้ังครรภ์ท่ีตำแหน่งใด จาก

สาเหตุ 

ท่ีเก่ียวข้องหรือก่อให้เกิดความรุนแรงข้ึนจากการต้ังครรภ์และคลอดหรือการดูแลรักษา 

ขณะต้ังครรภ์รวมถึงการฆ่าตัวตาย แต่ไม่ใช่จากอุบัติเหตุ ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

เกณฑ์เป้าหมาย :  

ปีงบประมาณ 2563 ปีงบประมาณ 2564 ปีงบประมาณ 2565 ปีงบประมาณ 2566 

ไม่เกิน 17 ต่อการเกิดมี

ชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17 ต่อการเกิดมี

ชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17 ต่อการเกิดมี

ชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17 ต่อการเกิดมี

ชีพแสนคน 

 

วัตถุประสงค์  1.​ พัฒนาระบบบริการของสถานบริการสาธารณสุขทุกระดับให้ได้มาตรฐานอนามัย 

แม่และเด็กคุณภาพ 

2.​ เฝ้าระวังหญิงช่วงต้ังครรภ์ คลอดและหลังคลอดเพ่ือลดการตายของมารดา 

จากการต้ังครรภ์ และการคลอดอย่างมีประสิทธิภาพ 

3.​ จัดระบบการส่งต่อหญิงต้ังครรภ์ภาวะฉุกเฉินอย่างมีประสิทธิภาพ 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย หญิงต้ังครรภ์ คลอด และหลังคลอดภายใน 42 วัน 

วิธีการจัดเก็บข้อมูล เม่ือเกิดมารดาตาย ให้ดำเนินการดังต่อไปน้ี   

1. โรงพยาบาลท่ีมีมารดาตาย 

-​แจ้งข้อมูลมารดาตายเบ้ืองต้นแก่ผู้อำนวยการโรงพยาบาล,นายแพทย์ 

สาธารณสุขจังหวัด และประธานคณะกรรมการอนามัยแม่และเด็กระดับจังหวัด 

ภายใน 24 ช่ัวโมง  

-​ดำเนินการตามกระบวนการบริหารจัดการความเส่ียง (Risk Management) ​
และแก้ปัญหาเบ้ืองต้น 

2. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 

-​แจ้งข้อมูลมารดาตายเบ้ืองต้นแก่ศูนย์เฝ้าระวังมารดาตาย ภายใน 24 ช่ัวโมง 

3. คณะกรรมการอนามัยแม่และเด็กระดับจังหวัด 

-​เก็บรวบรวมข้อมูลมารดาตายท้ังหมดเพ่ือใช้ทบทวนและวิเคราะห์สาเหตุ 

การตายมารดา  

4.  ศูนย์เฝ้าระวังมารดาตาย 



-​ประสานกับคณะกรรมการอนามัยแม่และเด็กระดับจังหวัดเพ่ือรวบรวมข้อมูล 

มารดาตาย 

-​ส่งรายงานการตายมารดาเบ้ืองต้น ผ่าน http://savemom.anamai.moph.go.th 

ให้แก่กรมอนามัย ภายใน 24 ช่ัวโมง 

-​ประสานกับคณะกรรมการอนามัยแม่และเด็กระดับจังหวัดเพ่ือรวบรวมข้อมูล 

มารดาตาย  

-​จัดประชุมทบทวนและวิเคราะห์สาเหตุการตายมารดา  

-​ส่งแบบฟอร์มรายงานการตายมารดา (CE-62) ผ่าน 

http://savemom.anamai.moph.go.th แก่กรมอนามัย ภายใน 30 วัน 

5.  สำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

-​วิเคราะห์ข้อมูลมารดาตายในภาพรวมและรายงานแก่คณะอนุกรรมการขับเคล่ือน 

งานมารดาและทารกปริกำเนิด ทุก 3 เดือน 

-​จัดทำรายงานประจำปี และข้อเสนอแนะเชิงนโยบายเสนอต่อผู้บริหารระดับสูง 

แหล่งข้อมูล หน่วยบริการสาธารณสุขทุกระดับ  สำนักงานทะเบียนราษฎร์ 

รายการข้อมูล 1 ตัวต้ัง A = จำนวนมารดาตายระหว่างต้ังครรภ์ คลอด และหลังคลอดภายใน 42 วัน ​
ทุกสาเหตุ ยกเว้นอุบัติเหตุ ในช่วงเวลาท่ีกำหนด 

รายการข้อมูล 2 ตัวหาร B = จำนวนการเกิดมีชีพท้ังหมดในช่วงเวลาเดียวกัน 

สูตรคำนวณตัวช้ีวัด  (A/B)  x 100,000 

ระยะเวลาประเมินผล ทุก 3 เดือน  

เกณฑ์การประเมิน :  

ปี 2563 : 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9เดือน รอบ 12เดือน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ปี 2564 : 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9เดือน รอบ 12เดือน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ปี 2565 : 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9เดือน รอบ 12 เดือน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ไม่เกิน 17  

ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

ปี 2566: 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9เดือน รอบ 12เดือน 

ไม่เกิน 17  ไม่เกิน 17  ไม่เกิน 17  ไม่เกิน 17  



ต่อการเกิดมีชีพแสนคน ต่อการเกิดมีชีพแสนคน ต่อการเกิดมีชีพแสนคน ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

 

วิธีการประเมินผล :  เปรียบเทียบผลการดำเนินงานกับค่าเป้าหมาย 

เอกสารสนับสนุน :  - แบบฟอร์มรายงานการตายมารดา (CE-62)  http://savemom.anamai.moph.go.th 

- มาตรฐานบริการอนามัยแม่และเด็กคุณภาพ (Safe Motherhood and Baby  

Friendly  hospital) 

 

 

 

รายละเอียดข้อมูลพ้ืนฐาน  

Baseline 

data 

หน่วยวัด ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ. 

2561 2562 2563 2564 

อัตราส่วนการ

ตายมารดา 

อัตราส่วน 

การตาย 

ต่อการเกิดมี​
ชีพแสนราย 

19.9 22.5 22.9 23.66 

ต.ค.63 - มิ.ย.64 

 

 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ /

ผู้ประสานงานตัวช้ีวัด 

พญ.พิมลพรรณ  ต่างวิวัฒน์​ ​ รองผู้อำนวยการสำนักส่งเสริมสุขภาพ 

โทรศัพท์ท่ีทำงาน : 0 2590 4435   ​ โทรศัพท์มือถือ : 08 1292 3849 

โทรสาร : 0 2590 4427   ​ ​ E-mail : pimolphantang@gmail.com 

สำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

หน่วยงานประมวลผล​
และจัดทำข้อมูล 

(ระดับส่วนกลาง) 

นางวรรณชนก  ล้ิมจำรูญ   ​ ​ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

โทรศัพท์ท่ีทำงาน : 0 2590 4438    ​ โทรศัพท์มือถือ : 06 2596 2294 

โทรสาร : 0 2590 4427      ​ ​ E-mail : loogjun.ph@hotmail.com 

สำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

ผู้รับผิดชอบการรายงาน

ผลการดำเนินงาน 

นางวรรณชนก  ล้ิมจำรูญ    ​ ​ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

โทรศัพท์ท่ีทำงาน : 0 2590 4438    ​ โทรศัพท์มือถือ : 06 2596 2294 

โทรสาร : 0 2590 4427      ​ ​ E-mail : loogjun.ph@hotmail.com 

สำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย  

การรายงานผลใน 

HealthKPI 

(โปรดระบุ) 

 

☑ หน่วยงานส่วนกลาง  

     งานสำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย​  

     นางวรรณชนก ล้ิมจำรูญ​ ​ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

     โทรศัพท์ท่ีทำงาน :025904438​ โทรศัพท์มือถือ :0625962294  

     โทรสาร :025904427​          ​​ E-mail : loogjun.ph@hotmail.com 

� เขตสุขภาพ  



� สสจ.  

 


