
แผนการดำเดินงาน NCD Clinic คุณภาพ เครือข่ายอำเภอโพธิ์ทอง ปี 2565  

 

โครงการ/กิจกรรม 

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 

ผู้รับผิดชอบ ต.ค. 

64 

พ.ย. 

64 

ธ.ค. 

64 

ม.ค.

65 

ก.พ. 

65 

มี.ค. 

65 

เม.ย.

65 

พ.ค. 

65 

มิ.ย. 

65 

ก.ค. 

65 

ส.ค. 

65 

ก.ย. 

65 

1. ทำแผนสุขภาพNCD เครือข่าย             วันชุลี สุริยะ 

2. ทำแผนปฏิบัติการ และแผนงบประมาณ NCD เครือ

ข่าย 

            วันชุลี สุริยะ 

3. ประชุมคณะกรรมการดำเนินงานโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง 

เครือข่ายอำเภอโพธ์ิทอง 

            วันชุลี สุริยะ 

4. ทบทวนนโยบายการดำเนินงานโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง             วันชุลี สุริยะ 

5. แลกเปล่ียนเรียนรู้เพ่ือพัฒนาศักยภาพผู้ดำเนินงาน

โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง***แพทย์ และ พ่ีอุ๊ 

            วันชุลี สุริยะ 

6.ประชุมช้ีแจงอสม. และเจ้าหน้าท่ีบันทึกข้อมูลผลการ

คัดกรองให้ถูกต้อง ครบถ้วน และติดตามประเมินผล 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

7. คัดกรองโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงใน

ประชาชนอายุ 15  ปีข้ึนไป  และจัดกลุ่มแยกตามหมู่ 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

8. ปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุ่มเส่ียงโรคเบาหวานและ

ความดันโลหิตสูง โดย 

8.1.ใช้เทคนิค Motivational interviewing (MI)   

เป้าหมายร้อยละ80 ของกลุ่มเส่ียงโรคเบาหวานและ

ความดันโลหิตสูง ท้ังหมด 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 
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8.2 ปรับเปล่ียนพฤติกรรมกลุ่มเส่ียงโดย อสม.Buddy

เป้าหมายร้อยละ80 ของกลุ่มเส่ียงโรคเบาหวานและ

ความดันโลหิตสูง ท้ังหมด 

9.กิจกรรมสร้างการรับรู้สภาวะเส่ียงของกลุ่มเส่ียง

เบาหวาน และความดันโลหิตสูงโดยใช้Application 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

10. กิจกรรมเย่ียมบ้านเพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมผู้ป่วย

โรคเบาหวาน โดยใช้เทคนิคMI 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

11. จัดทำส่ือความรู้ด้านสุขภาพ 

   11.1 สมุดคู่มือสร้างเสริมสุขภาพประชาชน 

   11.2 ป้ายประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ด้านสุขภาพ 

            วันชุลี สุริยะ 

12. ดำเนินงานหมู่บ้านชุมชนต้นแบบตำบลละ 1 หมู่

บ้าน 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

13. กิจกรรมเฝ้าระวังภาวะแทรกซ้อน (ตา ไต เท้า CVD 

Risk) แก่ผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง และ

ส่งรักษาต่อโรงพยาบาลอ่างทอง 

       

 
 
 
 
 
 
 

     รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 
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14.ตรวจHbA1Cซ้ำในผู้ป่วยโรคเบาหวานท่ีคุมไม่ผ่าน

เกณฑ์หลังปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

15. ตรวจCreatinineซ้ำในผู้ป่วย CKD Stage3-5             รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

16.ดำเนินการคัดกรอง CVD Risk  ในกลุ่มผู้ป่วยโรค

เบาหวานและความดันโลหิตสูง และจัดแบ่งกลุ่มแยก

รายหมู่บ้าน 

 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

17.ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพอย่างเข้มข้นแก่กลุ่มผู้

ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงท่ีมีผลการคัด

กรอง CVD Risk≥20% โดยความร่วมมือ กับคลินิก

DPAC คลินิกอดบุหร่ี/สุรา 

เป้าหมาย100% 

            รพ.สต.17 แห่งและ รพ. 

(ต.อ่างแก้ว) 

18.ประเมินผล และสรุปโครงการ             วันชุลี สุริยะ 

 



 


