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แบบประเมินตนเอง 
การพัฒนาคุณภาพระบบสุขภาพระดับอ าเภอและระบบบริการปฐมภูมิ 

(DHS-PCA) 
(Organization  Profile  for  DHS – PCA  Appreciation ๒๐๑๒) 

เป็นตัวแทนเขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒ 
 
 
 
 
 

อ าเภอเมืองปัตตานี  จังหวัดปัตตานี 
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ส่วนที่ ๑ ข้อมูลทั่วไป 
 ประวัติอ าเภอเมืองปัตตานี 

 อ ำเภอเมืองปัตตำนี ตั้งเมื่อ พ.ศ.๒๔๕๔ ตำมหลักฐำนตำมประวัติศำสตร์ เป็นเมือง
เก่ำแก่เมืองหนึ่งของประเทศ ค ำว่ำ "ปัตตานี" เป็นชื่อเมือง ในรัชสมัยของสมเด็จพระพุทธเลิศหล้ำ
นภำลัย รัชกำลที่ ๒ ให้แยกปัตตำนีเป็น ๗ หัวเมือง คือปัตตำนี ยะลำ ยะหริ่ง ระแงะ รำมัน สำยบุรี 
และหนองจิก ต่อมำทรงโปรดเกล้ำฯ ยกเลิกระบบหัวเมือง โดยแบ่งเป็นมณฑล คือ ปัตตำนี ยะลำ 
สำยบุรี และระแงะ  ในปี พ.ศ.๒๔๗๕ ได้ประกำศใช้พระรำชบัญญัติแห่งรำชอำณำจักรสยำม จัดกำร
ปกครองขึ้นใหม่เป็นจังหวัด คือ ปัตตำนี ยะลำ และนรำธิวำส  ปัจจุบันอ ำเภอเมืองปัตตำนี มีจ ำนวน 
๑๓ ต ำบล จ ำนวน ๑๘ ชุมชนในเขตเทศบำลเมืองและ  ๖๖หมู่บ้ำน มีพ้ืนที่ทั้งหมด ๑๒๓.๘๓ ตำรำง
กิโลเมตร ส่วนใหญ่เป็นที่รำบลุ่มและที่รำบริมฝั่งทะเล มีแม่น้ ำส ำคัญ ได้แก่ แม่น้ ำปัตตำนี ลักษณะ
ชุมชนอำศัยอยู่รวมกันหนำแน่น ในเขตเทศบำลเมือง และต ำบลบำนำ ต ำบลรูสะมิแล ซึ่งเป็นที่ตั้งเขต
อุตสำหกรรม ท่ำเทียบเรือประมง มีโรงงำนจ ำนวน 201 แห่ง   โดยมีแรงงำนต่ำงด้ำวอำศัยอยู่
ประมำณ 13,000 กว่ำคน  

มีภูมิอำกำศเป็นแบบมรสุมมี ๒ ฤดู คือ ฤดูร้อน (กุมภำพันธ์ – เดือนกรกฎำคม) ฤดูฝน 
(สิงหำคม – มกรำคม) กำรคมนำคม ขนส่งและระบบสำธำรณูปโภคสะดวก อ ำเภอเมืองเป็นที่ตั้งของ
หน่วยงำนรำชกำรระดับจังหวัด สถำนศึกษำ ห้ำงสรรพสินค้ำ  โรงพยำบำลประจ ำจังหวัด เป็นต้น โดย
มีอำชีพหลัก คือ  ท ำนำ ประมง นำเกลือ  ท ำสวน รำยได้เฉลี่ย ๖๔,๖๑๑ บำทต่อคน/ปี มีสถำน
บริกำรสำธำรณสุขครอบคลุมทั้ง 13 ต ำบล  คือโรงพยำบำลทั่วไป ขนำด ๕๐๔ เตียง  ๑ แห่ง 
ศูนย์บริกำรสุขภำพชุมชนเทศบำลกะลำพอ ๑ แห่ง  ศูนย์สุขภำพชุมชนเมือง ๒ แห่ง และ 
โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล ๑๐ แห่ง มีภำคีเครือข่ำยด้ำนสุขภำพ ประกอบด้วย ชมรมอำสำ
อำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน ชมรมผู้สูงอำยุ ชมรมแม่บ้ำน ชมรมผู้ประกอบกำร ชมรมก ำนัน
ผู้ใหญ่บ้ำน เป็นต้น 
 
ส่วนที่ ๒ ผลการวิเคราะห์สภาพปัญหาและระบบสาธารณสุขของอ าเภอเมืองปัตตานี 

อ ำเภอเมืองปัตตำนี มีประชำกรจ ำนวน ๑๒๔,๗๔๔ คน (ณ 30 มิถุนำยน 2557) แยกเป็น
ชำย ๖๐,๒๙๘ คน (ร้อยละ ๔๘.๓๔) หญิง ๖๔,๔๔๖ คน (ร้อยละ ๕๑.๖๖) คิดเป็นอัตรำส่วน เพศชำย 
: เพศหญิง เท่ำกับ ๑ : ๑.๐๕ ประชำกรส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มวัยรุ่นและวัยแรงงำน คือ กลุ่มอำยุ ๑๕-
๒๙ ปี (ร้อยละ ๒๘.๒๖)  รองลงมำคือกลุ่มอำยุ ๐-๑๔ ปี (ร้อยละ ๒๗.๐๖) เป็นกลุ่มเด็กเล็ก นักเรียน
ประถมและมัธยมต้น กลุ่มอำยุ ๓๐–๔๔ ปี (ร้อยละ ๒๒.๔๙) น้อยที่สุดคือกลุ่มสูงอำยุมำกกว่ำ ๖๐ ปี 
(ร้อยละ ๙.๒๘ ) ตำมล ำดับ แต่มีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้น  

 

ปัญหาสุขภาพที่ส าคัญของอ าเภอเมืองปัตตานี 
 อัตรำเกิดปี ๒๕๕๔ - ๒๕๕๖ มีดังนี้ คือ  ๔๐.๓๐ , ๔๓.๓๐ และ ๔๑.๗๗ ต่อพันประชำกร

ตำมล ำดับ อัตรำตำยปี ๒๕๕๔ – ๒๕๕๖ เท่ำกับ ๖.๐๙ , ๖.๐๔ และ ๕.๕๕ ต่อพันประชำกร
ตำมล ำดับ สำเหตุกำรป่วยของผู้ป่วยนอกที่มำรับกำรรักษำในหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ๓ อันดับแรก 
ได้แก่ โรคระบบกล้ำมเนื้อ รองลงมำคือ โรคระบบทำงเดินหำยใจและโรคระบบย่อยอำหำร  โรคที่ต้อง
เฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ ๕ อันดับ ปี ๒๕๕๕-๒๕๕๗ ได้แก่ อุจจำระร่วง, ตำแดง, ไข้เลือดออก 
อีสุกอีใส และ โรคที่สำมำรถป้องกันโรคด้วยวัคซีน  
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วิสัยทัศน์ 
องค์กรสำมัคคี บริกำรดีมีมำตรฐำน ประสำนส่วนร่วมจำกชุมชน น ำคนอ ำเภอเมืองสู่สุขภำพ

ดีที่ยั่งยืน และพ่ึงพำตนเองได้อย่ำงพอเพียง 
พันธกิจ  
๑. สร้ำงจิตส ำนึกคนในองค์กรให้รู้จักสำมัคคี 

  ๒. บุคลำกรและโครงสร้ำงพ้ืนฐำนได้รับกำรพัฒนำอย่ำงมีมำตรฐำนและต่อเนื่อง 
  ๓. พัฒนำระบบบริกำรสุขภำพด้ำนกำรส่งเสริม ป้องกัน รักษำ ฟ้ืนฟูสุขภำพแบบองค์รวมตำม
มำตรฐำนวิชำชีพ โดยชุมชนมีส่วนร่วม และมีกำรใช้เทคโนโลยีที่เหมำะสม 

 

บริบทองค์กร 
โครงสร้างเครือข่ายบริการสุขภาพในความรับผิดชอบ 
สถำนบริกำร มีโรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง ศูนย์สุขภำพชุมชนเมือง 2 แห่ง ศูนย์สุขภำพชุมชน

เทศบำล 1 แห่ง และรพ.สต. 10 แห่ง มีสัดส่วนเจ้ำหน้ำที่ ต่อประชำกร ที่ผ่ำนเกณฑ์ คือ ๑ : ๙๑๘ 
(เกณฑ์ 1: 1,250) 

ความท้าทายเชิงกลยุทธ์ 
  ๑. กำรจัดระบบบริหำรจัดกำร กำรบูรณำกำรทั้งภำยในหน่วยบริกำรและแม่ข่ำย 

๒. กำรเชื่อมโยง PCA กับระบบ DHS ครอบคลุมทุกต ำบล 
โอกาสพัฒนา 
๑. พัฒนำระบบบริกำรให้สอดคล้องตำมระบบ Service plan 
๒. พัฒนำสมรรถนะบุคลำกรให้สอดคล้องตำมระบบ Service plan 

 
ส่วนที่ ๓ วิเคราะห์การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพเชื่อมระบบกับแม่ข่ายและเชื่อมกับชุมชน 
 ๓.๑ การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพเชื่อมระบบจากแม่ข่ายถึงหน่วยบริการปฐมภูมิ 
 การเข้าถึงบริการ 
 โรงพยำบำลปัตตำนี  เป็นโรงพยำบำลแม่ข่ำย หน่วยบริกำรปฐมภูมิที่ไกลที่สุดสำมำรถเข้ำถึง
หน่วยบริกำรแม่ข่ำยได้ไม่เกิน 20 นำที สำมำรถส่งต่อกรณีฉุกเฉินได้อย่ำงรวดเร็ว หน่วยบริกำรปฐม
ภูมิมีรถ EMS บริกำรทุกแห่ง  

การจัดบริการ 
หน่วยบริกำรทุกแห่งมีให้บริกำรครบทั้ง 5 ด้ำน คือรักษำพยำบำล ส่งเสริมสุขภำพ ป้องกัน

โรค ฟ้ืนฟูสมรรถภำพ และคุ้มครองผู้บริโภค โดยโรงพยำบำลแม่ข่ำยสนับสนุน อัตรำก ำลังร่วม เช่น 
แพทย์ เภสัชกร ทันตสำธำรณสุข ในกำรให้บริกำรประชำชนในพ้ืนที่  ดังนี้ มีแพทย์ประจ ำ ศูนย์
สุขภำพชุมชนเมืองทั้ง 2 แห่ง ส ำหรับ รพ.สต.ขนำดใหญ่ มีแพทย์พร้อมเภสัชกร ช่วงเช้ำ และ รพ.สต.
อ่ืนๆ  โดยแบ่งควำมรับผิดชอบให้แพทย์ดูแลเป็นโซน  ทั้งนี้มีกำรให้ค ำปรึกษำผ่ำนโปรแกรม Skype 
หรือ Line, E-mail, Facebook, โทรศัพท์ มีช่องทำงด่วนเฉพำะในกำรส่งต่อผู้ป่วยจำกหน่วยบริกำร
ปฐมภูมิ    
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ยาและเวชภัณฑ์ 
โรงพยำบำลแม่ข่ำยมีกำรสนับสนุนยำและเวชภัณฑ์ ตำมกรอบบัญชีและจัดส่งให้ถึงที่ 

delivery ทั้งยำและวัคซีน มีกำรจัดท ำเกณฑ์มำตรฐำนงำนเภสัชกรรมใน รพ.สต.และลงประเมิน
ติดตำมพัฒนำระบบห่วงลูกโซ่ควำมเย็น โดยเภสัชกรลงปฏิบัติงำนที่ รพ.สต.ขนำดใหญ่ 3 วันต่อ
สัปดำห์ ส ำหรับ รพ.สต.อ่ืนๆ  ๑ วันต่อสัปดำห์ มีช่องกำรสื่อสำรทำง Line, Facebook, โทรศัพท์, 
Skype มีกำรพัฒนำศักยภำพบุคลำกรจัดประชุมวิชำกำรด้ำน วัคซีน กำรบริหำรยำ กำรใช้ยำปฏิชีวนะ
อย่ำงเหมำะสม กำรใช้ยำสมุนไพร เป็นต้น 

การสนับสนุนวิชาการต่างๆ 
องค์กรมีกำรพัฒนำศักยภำพบุคลำกรในสังกัด โดยมีแผนพัฒนำบุคลำกร สนับสนุนกำรศึกษำ

ต่อหลักสูตรเวชปฏิบัติ ในหน่วยบริกำรปฐมภูมิทุกแห่ง และส่งเสริมให้บุคลำกรพัฒนำตำมหน้ำที่ควำม
รับผิดชอบ 

 

๓.๒ การจัดบริการและการแก้ปัญหาสาธารณสุขท่ีมีคุณภาพเชื่อมโยงกับชุมชน 
ชื่อผลงาน/โครงการแก้ไขปัญหา  ยกระดับ EPI ด้วยพลัง DHS 

ด้วยในปี 2555 อ ำเภอเมือง จังหวัดปัตตำนี โดยภำคีเครือข่ำยสุขภำพระดับต ำบลมีกำร
จัดท ำแผนที่ทำงเดินยุทธศำสตร์ (Strategy Route Map : SRM) พบว่ำ เด็กอำยุ ๐ – ๕ ปี ได้รับ
วัคซีนไม่ครบตำมเกณฑ์ ซึ่งเป็นปัญหำสำธำรณสุขของทุกต ำบล ประกอบกับข้อมูลทำงระบำดวิทยำ
ของอ ำเภอเมืองปัตตำนี ในปี ๒๕๕๓-๒๕๕๕  พบผู้ป่วยด้วยโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน คือ โรคคอตีบ 
จ ำนวน 4,1,1 ตำมล ำดับ โดยในปี ๒๕๕๔ มีผู้ เสียชีวิตจำกโรคคอตีบจ ำนวน ๑ รำย จำกกำร
สอบสวนโรคพบว่ำผู้ป่วยทุกรำยไม่ได้รับวัคซีนครบตำมเกณฑ์ ส ำหรับผู้ป่วยที่เสียชีวิตไม่มีประวัติกำร
ได้รับวัคซีน  ผลกำรด ำเนินงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคในเด็กอำยุ 0-5 ปี ของอ ำเภอเมืองปัตตำนี    
ปี 2553 – 2555 ดังนี้ ร้อยละ 75.04 , 65.79 , ๗๐.๓๘ ตำมล ำดับ (เกณฑ์มำกกว่ำร้อยละ 90) 

จำกสภำพปัญหำดังกล่ำว ภำคีเครือข่ำยสุขภำพระดับอ ำเภอ จึงได้น ำประเด็นปัญหำเด็กอำยุ 
0-5 ปี ได้รับวัคซีนไม่ครบตำมเกณฑ์  โดยใช้เวทีอ ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน มำใช้ในกำร
พัฒนำงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรค โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ภำคีเครือข่ำยสุขภำพทุกระดับมีส่วนร่วม
ในกำรแก้ไขและพัฒนำงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรค มีควำมครอบคลุมกำรได้รับวัคซีนของเด็กอำยุ    
๐ – ๕ ปี มำกกว่ำร้อยละ ๙๐ และไม่พบผู้ป่วยหรือผู้เสียชีวิตด้วยโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน(คอตีบ 
บำดทะยัก โปลิโอ) โดยมีกิจกรรมหลัก ดังนี้ มีกำรวิเครำะห์และแก้ไขปัญหำ ให้อยู่ในพ้ืนฐำนควำม
เป็นจริง มีกำรพัฒนำระบบกำรท ำงำน น ำหลักกำรบริหำรงำน ๔ M มำใช้ในกำรพัฒนำงำนเพ่ือแก้ไข
ปัญหำด้ำน คน เงิน ของ และกำรบริหำรจัดกำร  ของเก่า...คงเดิม ปี ๒๕๕๒ – ๒๕๕๓ ยังคงยึด
กรอบแนวทำงกำรด ำเนินงำนแก้ไขปัญหำและพัฒนำงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรค โดย สำธำรณสุข  
ของเดิม...ปรับใหม่ ปี ๒๕๕๔ – ๒๕๕๕  จัดตั้งคณะกรรมกำรอ ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน 
ซึ่งประกอบด้วยภำคีเครือข่ำยสุขภำพในพ้ืนที่  เพ่ือกำรด ำเนินงำนแก้ไขปัญหำและพัฒนำงำนสร้ำง
เสริมภูมิคุ้มกันโรค ของใหม่...ทันสมัย ปี ๒๕๕๖  กำรด ำเนินงำนแก้ปัญหำและพัฒนำงำนสร้ำงเสริม
ภูมิคุ้มกันโรค  โดยน ำ“อ ำเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน” เชื่อมกับ “ระบบพัฒนำสุขภำพระดับ
อ ำเภอ(DHS)” โดยกระบวนกำร PDCA  ให้ภำคีเครือข่ำยสุขภำพ เข้ำมำมีส่วนร่วมในกำรด ำเนินงำน
อย่ำงเข้มแข็งและยั่งยืน บทบำทภำคีเครือข่ำยสุขภำพเป็นเจ้ำของงำนสำมำรถ วำงแผน บริหำร 
จัดกำร โดยมีกำรเสริมสร้ำงศักยภำพบุคลำกรและเครือข่ำยสุขภำพ เสริมทักษะ ควำมรู้ มีกำร
วิเครำะห์ข้อมูล ผลกำรด ำเนินงำนควำมครอบคลุมงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคในเด็ก 0-5 ปี อ ำเภอ
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เมืองปัตตำนี ร้อยละ 83.87  ซึ่งต่ ำกว่ำเกณฑ์แต่มีแนวโน้มที่ดีขึ้น  ในปี 2557  ได้จัดท ำเวที
ประชำคมในพ้ืนที่มีควำมครอบคลุมกำรสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคต่ ำ จ ำนวน ๓ ต ำบล โดยกำรคืนข้อมูล
ด้ำนสุขภำพ ให้เครือข่ำยต ำบลวิเครำะห์ปัญหำ หำแนวทำงแก้ไขที่เหมำะสมตำมบริบทของตนเอง มี
กำรมอบหมำยงำน ระดมทุนและแบ่งปันทรัพยำกรในพ้ืนที่ เกิดมำตรกำรทำงสังคมในกำรติดตำมเด็ก
ที่ไม่ได้รับวัคซีน และมีกำรเฝ้ำระวังกำรระบำดที่ดีโดยใช้มัสยิดเป็นแหล่งข้อมูลข่ำวสำร  เกิดควำมเป็น
หนึ่งเดียวกัน  มุ่งเป้ำหมำยเดียวกัน ร่วมคิด ร่วมท ำ ร่วมเรียนรู้ ส่งผลให้เด็กในพ้ืนที่ได้รับวัคซีนเพ่ิม
มำกขึ้นและปลอดจำกโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน ชุมชนมีควำมภำคภูมิใจ จำกกำรด ำเนินงำน พบ
อัตรำควำมครอบคลุมกำรได้รับวัคซีนของเด็กอำยุ ๐ – ๕ ปี อ ำเภอเมืองปัตตำนี มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น 
ปีงบประมำณ ๒๕๕๖ – ๒๕๕๗ ร้อยละ ๘๓.๘๗  ,  ๘๗.๗๑ ตำมล ำดับ และไม่พบผู้ป่วยและเสียชีวิต
ด้วยโรคที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน (คอตีบ บำดทะยัก โปลิโอ) 
 

ส่วนที่ ๔ ประเมินผลการด าเนินงานที่ผ่านมา มีทิศทางและแนวทางการพัฒนาต่อเนื่องอย่างไร  
ผลส าเร็จและการขยายงาน 
๑. กำรเข้ำมำมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำยสุขภำพทุกระดับอย่ำงต่อเนื่อง  เช่น  กำร 
สนับสนุนงบประมำณของกองทุนต ำบล มีกำรก ำหนดมำตรกำรทำงสังคมของชุมชน และ
สถำนศึกษำ มีกำรน ำประเด็นปัญหำงำนสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคเข้ำสู่กำรประชุมสภำสันติสุข
ระดับต ำบล 
2.  ควำมครอบคลุมกำรได้รับวัคซีนของเด็กอำยุ ๐ – ๕ ปี อ ำเภอเมืองปัตตำนี มีแนวโน้มที่ดี

ขึ้น ดังนี้ปีงบประมำณ ๒๕๕๖ – 2557   คิดเป็นร้อยละ 83.87 และ ร้อยละ ๘๗.๗๑ ตำมล ำดับ 
          3. ปีงบประมำณ ๒๕๕๖ – ๒๕๕๗ ไม่พบเด็กป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคคอตีบ บำดทะยัก 
โปลิโอ 

4. กำรบริหำรงำนที่ชุมชนเป็นเจ้ำของ ใช้ “มัสยิด” เป็นฐำนในกำรป้องกันโรคติดต่อที่ 
ป้องกันได้ด้วยวัคซีน น ำร่องพ้ืนที่ ๓ ต ำบลที่ผลกำรด ำเนินงำนต่ ำและได้มีกำรขยำยกำรด ำเนินงำนให้
ทุกต ำบลในอ ำเภอเมืองปัตตำนี 

5. มีเครื่องมือส ำหรับควบคุมก ำกับและติดตำมเด็ก 0-5 ปี จ ำนวน 2นวัตกรรม คือ  
5.1 กำรประมวลผลและติดตำมโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ NAVI CAT แจงข้อมูล

เด็กเพ่ือติดตำมเด็กที่ได้รับวัคซีน 
5.2 กำรแบ่งกลุ่มเด็กท่ีได้รับวัคซีนตำมโซนสี เพ่ือง่ำยและสะดวกต่อกำรท ำงำน ใน 

พ้ืนที่ ดังนี้ กลุ่มสีด ำ เป็นกลุ่มเด็กท่ีอยู่นอกพ้ืนที่  กลุ่มสีแดง  เป็นกลุ่มที่ผู้ปกครองเด็กปฏิเสธไม่ให้เด็ก
รับวัคซีน กลุ่มสีเหลือง เป็นกลุ่มเด็กที่ไม่ได้รับวัคซีนตำมนัด  กลุ่มสีเขียว  เป็นกลุ่มเด็กท่ีรับวัคซีนตำม
นัด ซึ่งแต่ละสีมีกิจกรรมกำรด ำเนินกำร 
 

ปัจจัยความส าเร็จ 
ผู้บริหำรทุกระดับให้ควำมส ำคัญต่อนโยบำย น ำสู่กำรปฏิบัติ และกำรเข้ำมำมีส่วนร่วมในทุก

กระบวนกำร โดยเฉพำะกำรติดตำม อย่ำงต่อเนื่อง ท ำให้ภำคีเครือข่ำยสุขภำพมีควำมเข้มแข็ง 
 

ข้อจ ากัดในการพัฒนา 
๑. ภำระงำนของภำคีเครือข่ำยสุขภำพ 
๒. กำรคืนข้อมูลให้แก่ชุมชนไม่สม่ ำเสมอ 
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โอกาสพัฒนา/ประเด็นท้าทาย 
ขยำยภำคีเครือข่ำยสุขภำพในกำรแก้ไขปัญหำสุขภำพตำมบริบทพ้ืนที่ และเป็นต้นแบบใน

จังหวัดปัตตำนี 
 

 
ส่วนที่ ๕ ผลงานและสิ่งที่ภาคภูมิใจ 
ชื่อผลงาน/โครงการแก้ไขปัญหา  ยกระดับ EPI ด้วยพลัง DHS 

๑. เกิดรูปแบบกำรบูรณำกำร กำรท ำงำนอย่ำงเป็นระบบเชื่อมระหว่ำง “อ ำเภอควบคุมโรค
เข้มแข็งแบบยั่งยืน” และ “ระบบพัฒนำสุขภำพระดับอ ำเภอ(DHS) “เข้ำด้วยกัน ท ำให้ภำคีเครือข่ำย
สุขภำพเข้ำมำมีส่วนร่วมในกำรแก้ไขและพัฒนำงำนที่เข้มแข็งและยั่งยืน เกิดควำมเป็นเจ้ำของ 
สำมำรถวำงแผน บริหำรจัดกำร ระดมทุนทรัพยำกรในพ้ืนที่  เกิดกำรเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำที่ดี  
ส่งผลให้ชุมชนสำมำรถจัดกำรดูแลให้เด็กได้รับวัคซีนครบตำมเกณฑ์ในพ้ืนที่ของตนเองได้  ท ำให้
ปีงบประมำณ ๒๕๕๖ – ๒๕๕๗  ไม่พบเด็กป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคคอตีบ บำดทะยัก โปลิโอ 
 
 
 
 
 
 


