 ยุทธศาสตร์ที่ 1.การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)
ประเภทตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์	
ลักษณะตัวชี้วัด (  /  ) เชิงปริมาณ       (  /  ) เชิงคุณภาพ
ชื่อตัวชี้วัด  ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วนและส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
ค่าน้ำหนัก  2
หน่วยการวัด 
คำนิยาม	
เด็กอายุ 0 - 5 ปี หมายถึง เด็กแรกเกิด จนถึงอายุ 5 ปี 11 เดือน 29 วัน
สูงดี หมายถึง เด็กที่มีความยาวหรือส่วนสูงอยู่ในระดับสูงตามเกณฑ์ขึ้นไป (สูงตามเกณฑ์ค่อนข้างสูง หรือสูง) เมื่อเทียบกับกราฟการเจริญเติบโตความยาว/ส่วนสูงตามเกณฑ์อายุ กรมอนามัย ชุดใหม่ ปี พ.ศ. 2558 (ขององค์การอนามัยโลก)  โดยมีค่ามากกว่าหรือเท่ากับ -1.5 SD ของความยาว/ส่วนสูงตามเกณฑ์อายุ 
สมส่วน หมายถึง เด็กที่มีน้ำหนักอยู่ในระดับสมส่วน เมื่อเทียบกับกราฟการเจริญเติบโตน้ำหนักตามเกณฑ์ความยาว/ส่วนสูง กรมอนามัย ชุดใหม่ ปี พ.ศ. 2558 (ขององค์การอนามัยโลก) โดยมีค่าอยู่ ในช่วง +1.5 SD ถึง -1.5 SD ของน้ำหนักตามเกณฑ์ความยาว/ส่วนสูง
สูงดีสมส่วน หมายถึง  เด็กที่มีความยาวหรือส่วนสูงอยู่ในระดับสูงตามเกณฑ์ขึ้นไปและมีน้ำหนักอยู่ในระดับสมส่วน (ในคนเดียวกัน)
ส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี หมายถึง ค่าเฉลี่ยของส่วนสูงในเด็กชาย และเด็กหญิงที่อายุ 5 ปีเต็ม  ถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วัน
มหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน ตั้งแต่เริ่มปฏิสนธิในครรภ์มารดา จนถึงอายุ 5 ปี
มหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน หมายถึง การส่งเสริมโภชนาการ (อาหารหญิงตั้งครรภ์ อาหารหญิงให้นมบุตร นมแม่ และอาหารเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ปี รวมทั้งการเสริมสารอาหารที่สำคัญในรูปของยา ได้แก่ ธาตุเหล็กไอโอดีน และกรดโฟลิกสำหรับหญิงตั้งครรภ์และหญิง หลังคลอดที่ให้นมแม่ ๖ เดือน ยาน้ำเสริมธาตุเหล็กสำหรับเด็กอายุ 6 เดือน ถึง 5 ปี) ร่วมกับการบูรณาการงานสุขภาพอื่น ๆ เช่น สุขภาพช่องปาก กิจกรรมทางกาย การนอน สุขาภิบาลอาหารและน้ำ
ตำบลมหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน ตำบลที่มีประเด็นการขับเคลื่อนการดำเนินงานมหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน 4 ประเด็น ดังนี้
1) ชุมชน ท้องถิ่น ภาคีเครือข่าย ร่วมลงทุนและเป็นเจ้าของในการดูแลหญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร 
และเด็กอายุ 0-5 ปี โดยมีส่วนร่วมในการส่งเสริมโภชนาการ พัฒนาการ สุขภาพช่องปาก กิจกรรมทางกาน และการนอน
2) ดำเนินงานผ่านกลไกที่มีอยู่ในพื้นที่และครบถ้วนทุกกิจกรรมสำคัญ
3) ดูแลการให้บริการคุณภาพมาตรฐานในงาน ANC และ WCC
4) ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายทุกคนในตำบล
ตำบลมหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน หมายถึง ตำบลที่ผ่านเกณฑ์ประเมินตำบลมหัศจรรย์ มหัศจรรย์ 1000 วัน Plus สู่ 2500 วัน ของกรมอนามัย

รายละเอียดข้อมูลพื้นฐานจังหวัดบึงกาฬ
	ตัวชี้วัด
	Baseline data*
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานไตรมาส 4ในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2564
	2565
	2566

	เด็กอายุ 0-5 ปี
สูงดีสมส่วน ร้อยละ 66
	-
	ร้อยละ
	51.24
	47.94
	53.95

	ความครอบคลุม
ของการคัดกรองร้อยละ 90
	
	ร้อยละ
	59.32
	84.52
	80.96

	ส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
ชาย 113 ซม. หญิง 112 ซม.
	      -
	เซนติเมตร
เซนติเมตร
	108.04
107.35
	107.02
106.73
	108.14
107.40


	อำเภอ
	ผลการดำเนินงานสูงดีสมส่วนและส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563-2565 แยกรายอำเภอ
(HDC) (30 ต.ค.66)

	
	สูงดีสมส่วน
	ส่วนสูงเฉลี่ยชาย
	ส่วนสูงเฉลี่ยหญิง

	
	2564
	2565
	2566
	2564
	2565
	2566
	2564
	2565
	2566

	บึงกาฬ
	61.2
	44.98
	40.29
	109.41
	106.89
	106.05
	109.25
	106.09
	103.27

	พรเจริญ
	57.16
	50.48
	67.79
	108.54
	108.8
	110.34
	107.53
	107.18
	109.73

	โซ่พิสัย
	62.19
	48.36
	69.17
	109.59
	107.34
	110.24
	108.13
	107.42
	109.92

	เซกา
	45.54
	40.16
	44.47
	103.21
	105.53
	106.57
	102.72
	105.16
	105.46

	ปากคาด
	49.01
	49.58
	48.04
	106.39
	105.98
	108.52
	107.37
	106.79
	105.65

	บึงโขงหลง
	47.15
	35.61
	45.61
	105.64
	106.01
	106.9
	104.42
	107.25
	107.39

	ศรีวิไล
	57.56
	53.87
	68.66
	109.42
	107.57
	107.87
	108.69
	107.15
	108.76

	บุ่งคล้า
	53.98
	49.38
	47.58
	110.02
	110
	111.77
	110.58
	108
	109.3

	รวม
	55.55
	45.71
	53.95
	108.04
	106.98
	108.14
	107.35
	106.59
	107.4



เกณฑ์เป้าหมาย : ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วนและส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
	ตัวชี้วัด
	ปีงบประมาณ 64
	ปีงบประมาณ 65
	ปีงบประมาณ 66
	ปีงบประมาณ 67

	1. ร้อยละเด็กสูงดีสมส่วน
	62
	64.0
	66.0
	66

	2.ความครอบคลุม
ของการคัดกรองร้อยละ 90
	-
	-
	79.56
	90

	3. ส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
  - เด็กชาย (เซนติเมตร)
  - เด็กหญิง (เซนติเมตร)
	
-
	
-
	
 -
	
113.0
112.0



ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
หญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร พ่อแม่/ผู้เลี้ยงดูเด็ก เด็กแรกเกิด จนถึงอายุ 5 ปี 11 เดือน 29 วัน

วิธีจัดเก็บข้อมูล
โรงพยาบาลส่งเสริสุขภาพตำบล และ PCU ของโรงพยาบาล นำข้อมูลน้ำหนัก ความยาว/ส่วนสูง ของเด็ก   ที่เป็นปัจจุบัน จากหมู่บ้าน ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โรงเรียนระดับอนุบาล และสถานบริการสาธารณสุข (คลินิกสุขภาพเด็กดี) ซึ่งไม่รวมการมารับบริการในกรณีเจ็บป่วย บันทึกในโปรแกรมหลักของสถานบริการ เช่น JHCIS,  HOSxP PCU  เป็นต้น  และส่งออกข้อมูลตามโครงสร้างระบบฐานข้อมูล 43 แฟ้ม โดยบันทึกข้อมูลน้ำหนัก ความยาว/ส่วนสูง ด้วยทศนิยม 1 ตำแหน่ง เช่น น้ำหนัก 20.1 กิโลกรัม  ความยาว/ส่วนสูง 90.5 เซนติเมตร
แหล่งข้อมูล		
1) สถานบริการสาธารณสุขทุกแห่ง (คลินิกสุขภาพเด็กดี) 
2) หมู่บ้าน
3) ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
4) โรงเรียนระดับอนุบาล
รายการข้อมูล 1		
A1 = จำนวนเด็กอายุ 0-5 ปีสูงดีสมส่วน
รายการข้อมูล 2	
A2 = ผลรวมของส่วนสูงของประชากรชายอายุ 5 ปีเต็ม ถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วันที่ได้รับการวัดส่วนสูง 
รายการข้อมูล 3	
A3 = ผลรวมของส่วนสูงของประชากรหญิงอายุ 5 ปีเต็ม ถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วัน ที่ได้รับการวัดส่วนสูง
รายการข้อมูล 4		
B1 = จำนวนเด็กอายุ 0-5 ปี ทั้งหมด
รายการข้อมูล 5		
B2 = จำนวนเด็กอายุ 0-5 ปีที่ชั่งน้ำหนักและวัดส่วนสูงทั้งหมด
รายการข้อมูล 6	
B3 = จำนวนประชากรชายอายุ 5 ปีเต็ม ถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วัน ที่ได้รับการวัดส่วนสูงทั้งหมด 
รายการข้อมูล 7	
B4 = จำนวนประชากรหญิงอายุ 5 ปีเต็ม ถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วัน ที่ได้รับการวัดส่วนสูงทั้งหมด
สูตรการคำนวณ		
1) ความครอบคลุมเด็กที่ได้รับการชั่งน้ำหนักและวัดความยาว/ส่วนสูง = (B2/ B1) × 100
2) ร้อยละเด็กอายุ 0-5 ปีสูงดีสมส่วน    = (A1 / B2) × 100
3) ส่วนสูงเฉลี่ยชายที่อายุ 5 ปี            = (A2 / B3)
4) ส่วนสูงเฉลี่ยหญิงที่อายุ 5 ปี           = (A3 / B4)
ระยะเวลาการประเมินผล	
HDC ปีละ 4 ครั้ง คือ ไตรมาสที่ 1, 2, 3, 4  การประเมินยึดข้อมูลไตรมาสล่าสุดของชุดประเมิน
เกณฑ์การประเมิน :
	ตัวชี้วัด
	เป้าหมาย

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

	  1.สูงดีสมส่วน
	
	
	
	

	2.ความครอบคลุม
ของการคัดกรอง  ร้อยละ 90
	
	
	
	

	3. ส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี
  - เด็กชาย 113  (เซนติเมตร)
  - เด็กหญิง 112   (เซนติเมตร)
	
	
	
	




วิธีการประเมินผล
1. ใช้ข้อมูลจากระบบ Health Data Center (HDC SERVICE) กระทรวงสาธารณสุข ประมวลผลปีละ 4 ครั้ง
คือ ไตรมาสที่ 1, 2, 3, 4
2. เปรียบเทียบผลการดำเนินงานจากระบบฐานข้อมูล HDC กระทรวงสาธารณสุขกับค่าเป้าหมาย ของตัวชี้วัด
3. มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรมที่สอดคล้อง เพื่อเด็ก 0-5 ปี สูงดีสมส่วน พัฒนาการสมวัย ฟันไม่ผุผ่านกิจกรรม กิน กอด เล่น เล่า นอน เฝ้าดูฟัน
4. มีรายงานผลการขับเคลื่อนงานตำบลมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus สู่ 2500 วัน เพื่อเด็ก 0-5 ปี สูงดีสมส่วน พัฒนาการสมวัย ฟันไม่ผุ พร้อมข้อเสนอแนะระดับจังหวัดส่งให้กับเขตสุขภาพและศูนย์อนามัย

เอกสารสนับสนุน 
1. หนังสือแนวทางการขับเคลื่อนงาน ตำบลมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus สู่ 2500 วัน
2. หนังสือแนวทางการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการในคลินิกฝากครรภ์
3. หนังสือแนวทางการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการในคลินิกสุขภาพเด็กดี
4. หนังสือแนวทางการดำเนินงานตำบลส่งเสริมเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน ฟันไม่ผุ พัฒนาการสมวัย 
5. แนวทางการดำเนินงานจัดบริการส่งเสริมสุขภาพอนามัยสตรีและเด็กปฐมวัยด้านโภชนาการและสุขภาพช่องปากในเครือข่ายบริการปฐมภูมิ (Primary Care Cluster : PCC)
6. ชุดกิจกรรมพื้นฐานด้านโภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัย
7. info graphic โภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัย 8 เรื่อง
8. Motion graphic โภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัย 8 เรื่อง
9. VTR ตำบลมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus สู่ 2500 วัน
10. ชุดความรู้กิน กอด เล่น เล่า นอน เฝ้าดูฟัน
11. สื่อโภชนาการ สำหรับหญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร และเด็กอายุ 0-5 ปี ด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง
(Augmented Reality : AR)
ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ผู้ประสานงานตัวชี้วัด	
1. นางวราภรณ์  บุญประเสริฐ     เบอร์ติดต่อ : 0929914595
E-mail : momoh_894@hotmail.com.
2. นางสาวปริยดา เชียงชุม	เบอร์ติดต่อ : 0936574188         
E-mail : Pariyada09@gmail.com
3.นางไกรษร จุลโยธา      	เบอร์ติดต่อ : 0819544529
E-mail : kraisorn_julz@hotmail.co.th
