
ยุทธศาสตร์ที่ 1 ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P excellence)	
ประเภทตัวชี้วัด    (    )  ยุทธศาสตร์    ()  งานประจำ
ชื่อตัวชี้วัด : ร้อยละความสำเร็จของการควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก
ค่าน้ำหนัก   3
คำนิยาม :
1. โรคไข้เลือดออก หมายถึง โรคที่ได้รับการวินิจฉัยอาการตามเกณฑ์ทางคลินิกและ/หรือมีผลตามเกณฑ์ทางห้องปฏิบัติการว่าป่วยด้วยไข้เลือดออกทุกกลุ่มอาการ ได้แก่ Dengue Fever (DF), Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) และ Dengue Shock Syndrome (DSS)
	2. ค่ามัธยฐาน 5 ปี หมายถึง ค่ามัธยฐาน อัตราป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก แต่ละอำเภอ นับจาก ปี 2562 - 2565 (ข้อมูลจากรายงาน 506) ในช่วงเวลาเดียวกัน
	3. อัตราป่วยโรคไข้เลือดออก หมายถึง จำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก ตั้งแต่เดือนมกราคม - สิ้นเดือนก่อนเดือนที่มีการประเมิน x 100,000/จำนวนประชากรกลางปี 2566
	4. อัตราตายโรคไข้เลือดออก หมายถึง จำนวนผู้เสียชีวิตโรคไข้เลือดออก ตั้งแต่เดือนมกราคม–สิ้นเดือนก่อนเดือนที่มีการประเมิน x 100,000/จำนวนประชากรกลางปี 2566
	5. การเฝ้าระวังโรค หมายถึง การติดตาม สังเกต พินิจพิจารณา ลักษณะการเปลี่ยนแปลง ของการเกิด การกระจายของโรค หรือปัญหาสาธารณสุขรวมทั้งปัจจัยที่มีผลต่อการเปลี่ยนแปลงนั้นๆ อย่างต่อเนื่อง ด้วยกระบวนการที่เป็นระบบ ประกอบด้วย การรวบรวม เรียบเรียง วิเคราะห์แปลผล และกระจายข้อมูลข่าวสารสู่ผู้ใช้ ประโยชน์ เพื่อการวางแผน กำหนดนโยบาย การปฏิบัติงาน และการประเมินมาตรการควบคุมป้องกันโรคอย่างรวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ
	6. การควบคุมโรค หมายถึง การลดอัตราการเกิดโรคให้ต่ำลงในระดับที่ไม่เป็นปัญหา หรือควบคุมไม่ให้เกิดการแพร่กระจายของโรค ซึ่งจะเป็นผลทำให้เกิดปัญหาทางสุขภาพที่รุนแรงขึ้นในชุมชน 
	7. สอบสวนโรค คือ กระบวนการสอบสวนหาสาเหตุของการเกิดโรค พร้อมเขียนรายงานสอบสวนโรคตามเกณฑ์ทางระบาดวิทยา
	8. การเกิดโรค Generation ที่ 2 หมายถึง  การนับรุ่นของการเกิดโรคในผู้ป่วย โดยนับระยะเวลาเป็น    2 เท่าของระยะฟักตัวที่ยาวที่สุด (14 วัน) นับจากวันเริ่มป่วยในหมู่บ้าน/ชุมชนเดียวกัน
     	9. หน่วยบริการ หมายถึง โรงพยาบาล หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลหรือศูนย์สุขภาพชุมชนเมือง	 
รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2564
	2565
	2566

	  1. อัตราป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกร้อยละ 15 
ของค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง
  2. ไม่มีอัตราป่วยตายด้วยโรคไข้เลือดออก
	ร้อยละ
	ลดลงร้อยละ 85.33 (ผ่าน)
0 ราย (ผ่าน)
	ลดลงร้อยละ 76.08 (ผ่าน)
0 ราย (ผ่าน)
	ลดลงร้อยละ
19.07 (ผ่าน)
1 ราย (ไม่ผ่าน)


ประชากรกลุ่มเป้าหมาย 
        ทีมปฏิบัติการควบคุมโรค 8 อำเภอ ของจังหวัดบึงกาฬ
วิธีจัดเก็บข้อมูล
	โปรแกรมรายงานโรค R 506 ของกองระบาดวิทยา และโปรแกรมรายงานโรค R 506 Dashboard ของเขตสุขภาพที่ 8
แหล่งข้อมูล/สูตรคำนวณ		(A/B) x 100
1. อัตราป่วย = จำนวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออก x 100,000
		                 ประชากรกลางปี 2566
	2. ค่าเป้าหมายลดโรค = (ค่ามัธยฐานปี (62-66) – อัตราป่วยปี 66) x 100
				            ค่ามัธยฐานปี 62-66
ระยะเวลาประเมิน
รอบที่ 1 : ตุลาคม 2566 – กุมภาพันธ์ 2567
รอบที่ 2 : มีนาคม 2567 – สิงหาคม 2567
วิธีการประเมิน
ประเมินผล รอบที่ 1 และ รอบที่ 2
	[bookmark: _Hlk149302450]ตัวชี้วัด
	เป้าหมาย

	
	ต่ำกว่าขั้นต้น (0-49)
	ขั้นต้น (50)
	มาตรฐาน (75)
	ขั้นสูง (100)

	ร้อยละความสำเร็จของการควบคุมป้องกันโรคไข้เลือดออก
	 1. มีคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการดำเนินงาน เฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรคติดต่อ 
 2. มีการจัดทำข้อมูลสถานการณ์ไข้เลือดออกระดับตำบล/อำเภอ พร้อม mapping ผู้ป่วยไข้เลือดออก
3. มีแผนงาน/โครงการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก

	 1. บุคลากรสาธารณสุขในทุกหน่วยบริการสาธารณสุข ได้รับการประชุม/อบรมเรื่องการเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมและรักษาผู้ป่วยไข้เลือดออก 
  2. มีการรณรงค์สุขศึกษาและประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกและประเมินความรอบรู้เรื่องโรคไข้เลือดออกของประชาชน 
  3. มีการเฝ้าระวังดัชนีลูกน้ำยุงลายและกำจัดลูกน้ำยุงลายให้ไม่เกินค่ามาตรฐาน 
  -ชุมชน/หมู่บ้านมีค่า  HI < 5
  -โรงเรียน หน่วยงาน องค์กร ภาครัฐ  ภาคเอกชน มีค่า CI = 0
  -โรงพยาบาลภาครัฐมีค่า CI = 0
	  1. ผู้ป่วยไข้เลือดออก
ได้รับการวินิจฉัย และได้รับการดูแลรักษาพยาบาลตามมาตรฐาน
  2. มีการแจ้ง/ รายงานให้ทีมปฏิบัติการควบคุมโรค ออกดำเนินการสอบสวน ป้องกันและควบคุมโรคความทันเวลา 331 
  3. มีรายงานการสอบสวนโรค 
	1. จัดทำ/ปรับปรุงแผนเผชิญเหตุ (IAP) และแผนปฏิบัติการเฉพาะโรค (Hazard Specific Plan) กรณีการระบาดโรคไข้เลือดออก




เกณฑ์การประเมิน
	ประเมินผลการดำเนินงานโดยให้คะแนนตามเกณฑ์ผลงานในแต่ละรอบประเมินตามกิจกรรมการดำเนินการและใช้ข้อมูลในเอกสารที่สนับสนุนและหลักฐานเชิงประจักษ์ อิงตามคะแนนการดำเนินงาน 

เอกสารสนับสนุน
    	1. แผนงาน/โครงการ
	2. คำสั่ง/รายงานการประชุม/การอบรม
	3. บันทึกกิจกรรมการดำเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
	4. ทะเบียนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก
	5. บันทึกกิจกรรมการดูแลผู้ป่วย/การส่งต่อผู้ป่วย 
	6. บันทึกการให้สุขศึกษา/ประชาสัมพันธ์
	7. ภาพกิจกรรมการรณรงค์/การดำเนินงาน
8. ผลการรายงานความทันเวลาในระบบ R8 Dashboard ของเขตสุขภาพที่ 8
9. คู่มือแนวทางการวินิจฉัย ดูแลรักษาผู้ป่วยไข้เลือดออก พ.ศ.2566 กระทรวงสาธารณสุข
ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	1. นางาสาวหทัยชนก หล้าพรหม นักวิชาการสาธารณสุข
กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬ
โทร. 042-492046 ต่อ 114 โทรศัพท์เคลื่อนที่ 09 8143 6632
e-mail: 0981436632p@gmail.com
	2. นายชำนาญ ไวแสน นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ
กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬ
โทร. 0 4249 2046 ต่อ 114 โทรศัพท์เคลื่อนที่ 08 1263 6670
e-mail: korror_bk@hotmail.com



