	(1) ลำดับตัวชี้วัดตามคำรับรองฯ ระดับหน่วยงานในกรมฯ :
	(4) มิติการประเมิน  :

	ตัวชี้วัดที่ 1
	มิติที่ 1  มิติด้านประสิทธิผล   

	(2) ชื่อตัวชี้วัด : 
	(5) หน่วย PM (บริหารและติดตามผล) :

	ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน
	สถาบันราชานุกูล 


	(3) หน่วยวัด  :
	(6) หน่วยดำเนินการ / รับการประเมิน : 

	ร้อยละ
	 กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต
  งานบริการจิตเวชเด็กและวัยรุ่น



(7) คำอธิบาย : 	
	เด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า หมายถึง  เด็กอายุ 0 - 5 ปี 11 เดือน 29 วัน ที่ได้รับการคัดกรอง/ตรวจประเมิน /วินิจฉัย โดยทีมสหวิชาชีพ แล้วพบว่ามีพัฒนาการล่าช้า
    	เข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน หมายถึง เด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าที่ได้รับบริการเกี่ยวกับพัฒนาการและ/หรือสุขภาพจิต เช่น การตรวจประเมิน/วินิจฉัย การกระตุ้นพัฒนาการ การให้คำปรึกษา  การบำบัดรักษา และหรือโปรแกรมการประเมิน/ฝึกตามวิชาชีพ (แพทย์ พยาบาล นักจิตวิทยา  นักสังคมสงเคราะห์ นักกิจกรรมบำบัด นักกายภาพบำบัด นักเวชศาสตร์การสื่อความหมาย นักวิชาการศึกษาพิเศษ หรือวิชาชีพอื่นที่ผ่านอบรม) ตามรหัสหัตถการ ICD9CM ดังต่อไปนี้ 89.01- 89.09, 89.13, 89.15, 89.7, 93.01-93.09, 93.11-93.19, 93.21-93.29, 93.31, 93.32, 93.33, 93.35, 93.36, 93.38, 93.39, 93.52, 93.59, 93.61-93.67, 93.71, 93.72, 93.74, 93.75, 93.81-93.89, 93.99, 94.xx  หรือรหัส SpecialPP ดังต่อไปนี้ 1B271, 1B272, 1B273, 1B274, 1B275  

(8) สูตร/วิธีการคำนวณ  :
	จำนวนเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าที่เข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน 
ในเขตสุขภาพ
	

X 100

	จำนวนประชากรประจำปีที่ผ่านมา อายุ 0-5 ปี 11 เดือน 29 วัน ในเขตสุขภาพ x ความชุก (0.042)
	



ความชุกของเด็กกลุ่มเสี่ยงพัฒนาการล่าช้า เท่ากับ ร้อยละ 4.2 
ฐานประชากรประจำปีที่ผ่านมา อายุ 0-5 ปี 11 เดือน 29 วัน จากทะเบียนราษฎร์ ของ HDC





(9) เกณฑ์การให้คะแนน :
	ระดับคะแนน
	เป้าหมายการดำเนินงานในแต่ละรอบการประเมิน ตามระดับคะแนน

	
	รอบครึ่งปีงบประมาณ
(5 เดือน: ต.ค.-ก.พ.)
	รอบปีงบประมาณ
(11 เดือน: ต.ค.-ส.ค.)

	1
	-
	≤ ร้อยละ 7

	2
	-
	ร้อยละ 9

	3
	-
	ร้อยละ 11

	4
	-
	ร้อยละ 13

	5
	-
	ร้อยละ 15


[bookmark: _Hlk82161231]หมายเหตุ คิดคะแนน โดยผลงานที่ได้น้อยกว่าหรือเท่ากับค่าแรก ให้คิดเป็น 1 คะแนน และผลงานที่ได้อยู่ระหว่างช่วงคะแนน ใช้วิธีคิดคะแนนโดยเทียบบัญญัติไตรยางศ์
ตัวอย่าง  ผลงานร้อยละ 12.30 ซึ่งมากกว่าร้อยละ 11 (คะแนน 3) อยู่ร้อยละ 1.3 ดังนั้นคะแนนจึงอยู่ที่ระดับ 3 กับ 4 คะแนน จากนั้นนำมาคำนวณคะแนนโดยวิธีเทียบบัญญัติไตรยางศ์ 
	คะแนนที่ได้
	=
	ผลการดำเนินงานที่ทำได้ - เกณฑ์ขั้นต่ำของช่วงคะแนน
	X ช่วงของระดับคะแนน

	
	
	ช่วงปรับเกณฑ์การให้คะแนน
	

	
	=
	12.30 - 11
	X 1
	

	
	
	2
	
	


ผลต่างที่ได้เพิ่มขึ้นจากระดับ 3 เท่ากับ 0.65	     ดังนั้น หน่วยงานจะได้รับคะแนน 3.0 + 0.65  =  3.65
(10) เงื่อนไข : 
	รอบการดำเนินงาน
	แนวทางการดำเนินงาน

	รอบครึ่งปีงบประมาณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.)
	1. ประชุม/สัมมนาเพื่อสื่อสารนโยบาย ความสำคัญ แนวทางการดำเนินงานตามบริบทของพื้นที่ การดำเนินงานการดูแลช่วยเหลือเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า
2. ทบทวน/ปรับปรุงพัฒนาระบบการดูแลเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า และระบบการติดตามดูแลต่อเนื่อง ร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในเขตสุขภาพ
3. พัฒนาศักยภาพเพื่อเพิ่มพูนความรู้และทักษะการดูแลเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า แก่หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในเขตสุขภาพตามบริบทของพื้นที่ รวมทั้งการบันทึกข้อมูลลงในระบบและการนำข้อมูลมาใช้ประโยชน์
4. สนับสนุนสื่อ/เทคโนโลยีที่เกี่ยวข้อง
5. ติดตาม รวบรวมและวิเคราะห์ผลการดำเนินงานการดูแลช่วยเหลือเด็กที่มีพัฒนาการ ล่าช้าจากฐานข้อมูลในพื้นที่เขตสุขภาพที่รับผิดชอบ (เขตสุขภาพที่ 1-13)

	รอบปีงบประมาณ 
(11 เดือน : ต.ค.- ส.ค.)
	1. เยี่ยมเสริมพลังการดำเนินงานการดูแลช่วยเหลือเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า
อย่างต่อเนื่องในเขตสุขภาพ เพื่อแก้ไขปัญหา/อุปสรรค ตามบริบทของพื้นที่
2. ติดตามและวิเคราะห์ผลการดำเนินงานการดูแลช่วยเหลือเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าจากฐานข้อมูลในพื้นที่เขตสุขภาพที่รับผิดชอบ (เขตสุขภาพที่ 1-13)
3. สังเคราะห์ข้อมูล เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้/สรุปผลการดำเนินงาน/วิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคในการดำเนินงานและหาแนวทางแก้ไข


(11) รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน : 
	ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวชี้วัด
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2564
	2565
	2566 (11ด.)

	ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการ
พัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน
	ร้อยละ
	12.25
	 12.37 
	 9.95 



(12) แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล : 
12.1 ข้อมูลของเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน 
[bookmark: _Hlk145193320]เขตสุขภาพที่ 1-13 :  ใช้ข้อมูลจากระบบ Health Data Center (HDC) ของกระทรวงสาธารณสุข และข้อมูล SpecialPP (TEDA4I) จากการดำเนินงานของเครือข่ายบริการในเขตสุขภาพที่ 13 โดยสถาบันราชานุกูล (หน่วย PM) เป็นผู้รวบรวมข้อมูล ทั้งตัวตั้งและตัวหาร ดังนี้
รอบครึ่งปีงบประมาณ	ตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2566 – 29 กุมภาพันธ์ 2567
รอบปีงบประมาณ	ตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2566 – 30 สิงหาคม 2567
        	12.2 หน่วยบริการจิตเวชทั้ง 10 แห่ง/ หน่วยบริการจิตเวชเด็ก 6 แห่ง เป็นผู้รับผิดชอบหลักในการจัดทำรายงานตัวชี้วัดตามแบบฟอร์มที่กำหนดโดยจัดส่งเป็นไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ให้กับสถาบันราชานุกูล 
ทาง E-mail: dexrajanukul@gmail.com และจัดทำหนังสือนำส่งถึงสถาบันราชานุกูลทางระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์ของกรมสุขภาพจิต ภายในระยะเวลาที่กำหนด ดังนี้
ครั้งที่ 1 (รอบครึ่งปีงบประมาณ) :  5 มีนาคม 2567   
ครั้งที่ 2 (รอบปีงบประมาณ)      :  5 กันยายน 2567
(13) แนวทางการประเมินผล: 
	รอบการรายงาน / ประเมิน
	ประเมินจากผลงาน / ข้อมูล / เอกสาร / หลักฐานต่างๆ ดังนี้
	กำหนดการจัดส่งผลงาน /หลักฐาน

	รอบครึ่งปีงบประมาณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.)

	1. แผนการดำเนินงานเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า ประจำปีงบประมาณ 2567 (แบบฟอร์ม DD 1)

	15 พฤศจิกายน2566

	
	2. ผลการวิเคราะห์ Gap ที่พบ และแผนการดำเนินงาน
เพื่อแก้ใขปัญหาในเขตสุขภาพ รอบ 5 เดือน (แบบฟอร์ม DD 2) 
3. สรุปผลการดำเนินงานเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า ประจำปีงบประมาณ 2567 รอบ 5 เดือน (แบบฟอร์ม DD 3)
**หมายเหตุ : ขอให้หน่วยงานที่รับผิดชอบหลักจัดส่ง
แบบรายงานตามแบบฟอร์มที่กำหนดในรอบครึ่งปีงบประมาณ

	5 มีนาคม 2567

	รอบปีงบประมาณ 
(11 เดือน :ต.ค.-ส.ค.)

	1. ผลการวิเคราะห์ Gap ที่พบ และแผนการดำเนินงาน
เพื่อแก้ใขปัญหาในเขตสุขภาพ รอบ 11 เดือน (แบบฟอร์ม DD 2)**
2. สรุปผลการดำเนินงานเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า ประจำปีงบประมาณ 2567 รอบ 11 เดือน (แบบฟอร์ม DD 3)**
**หมายเหตุ : ขอให้หน่วยงานที่รับผิดชอบหลักจัดส่ง
แบบรายงานตามแบบฟอร์มที่กำหนดในรอบปีงบประมาณ 
	 5 กันยายน 2567

	
	3. ผลของเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน ในเขตสุขภาพ ตั้งแต่ วันที่ 1 ตุลาคม 2566 – 30 สิงหาคม 2567 (ใช้ข้อมูลจากระบบ HDC ของกระทรวงสาธารณสุข และข้อมูล SpecialPP (TEDA4I) จากการดำเนินงานของเครือข่ายบริการในเขตสุขภาพที่ 13 โดยสถาบันราชานุกูลเป็นผู้รวบรวม)

	



(14) ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด: 
ชื่อ-สกุล : ผู้อำนวยการสถาบันราชานุกูล
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :  0-2248-8900 ต่อ 70902

(15) ผู้จัดเก็บข้อมูล: 
[bookmark: _Hlk112326140]1.  ชื่อ-สกุล : นางปรารถนา   ชีวีวัฒน์   ตำแหน่งนายแพทย์ชำนาญการ		
    กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด : กลุ่มภารกิจสนับสนุนและพัฒนาเครือข่ายบริการ  สถาบันราชานุกูล
[bookmark: _Hlk112326150]    โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :  0-2248-8900   ต่อ 70391 	โทรศัพท์มือถือ : 089-770-5499
    E-mail : dexrajanukul@gmail.com 

2.  ชื่อ-สกุล : นางสาวปรารถนา  พรมวัง	ตำแหน่ง พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ	
    กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด : กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพจิตเด็กปฐมวัย  สถาบันราชานุกูล
    โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :  0-2248-8900   ต่อ 70418  	โทรศัพท์มือถือ : 08-1584-1759 
    E-mail : dexrajanukul@gmail.com




(16)  บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบ หรือ เงื่อนไขการดำเนินงานร่วมกัน ระหว่างหน่วยงานที่รับการประเมินหลักและหน่วยที่ร่วมดำเนินการ (กรณีที่เป็นตัวชี้วัดที่มีหน่วยงานดำเนินงานและรับการประเมินร่วมกัน - Joint KPI)
· หน่วยงานที่ดำเนินงานและรับการประเมิน  : หน่วยบริการจิตเวช 10 แห่ง (ยกเว้น สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา, โรงพยาบาลสวนสราญรมย์, โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์, โรงพยาบาลสวนปรุง) และหน่วยบริการจิตเวชเด็ก 6 แห่ง กรณีเขตสุขภาพที่มีหน่วยบริการจิตเวช 2 หน่วย ให้ทำข้อตกลงร่วมกันว่าหน่วยบริการใดจะเป็นหน่วยรับผิดชอบหลัก
[bookmark: _Hlk112950834]     - วางแผนการดำเนินงานตามบริบทของพื้นที่ที่รับผิดชอบ
- ชี้แจงการดำเนินงาน/พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขในพื้นที่
- ดำเนินงานตามแผนเพื่อปิด GAP ให้เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าเข้าถึงบริการตามเป้าหมายที่กำหนดเป็นอย่างน้อย
- นิเทศ /กำกับ ติดตาม การดำเนินงานของหน่วยงานที่ร่วมดำเนินการให้บรรลุเป้าหมายที่กำหนด
- รวบรวมข้อมูล สรุปและประเมินผลการดำเนินงาน ภายในเขตสุขภาพที่รับผิดชอบ 
- รับผิดชอบในการรายงานผลการดำเนินงานของเขตสุขภาพไปยังหน่วยงาน PM 

(17) วิธีการประเมินและให้คะแนนหน่วยงาน
 วัดผลการดำเนินงานเป็นรายหน่วยงาน
 วัดผลการดำเนินงานในเขตสุขภาพ (กรุณาทำเครื่องหมาย  ในช่องวิธีการประเมินและวิธีการให้คะแนนสำหรับหน่วยงานที่วัดผลการดำเนินงานในเขตสุขภาพ” ในตารางด้านล่างนี้ให้ชัดเจน)
	เขตสุขภาพ
	หน่วยงาน
	วิธีการประเมิน/วิธีการให้คะแนนหน่วยงานที่วัดผลการดำเนินงานในเขตสุขภาพ

	
	
	1
	2
	3
	4

	
	
	คิดคะแนนให้หน่วยงาน
จากผลการดำเนินงาน
ในภาพรวมของเขตสุขภาพ
	แยกคิดคะแนนให้หน่วยงาน
ตามพื้นที่/จังหวัด
ที่รับผิดชอบ
	เฉลี่ยคะแนนจากผลงาน
ในเขตสุขภาพที่รับผิดชอบ

	คิดคะแนนให้หน่วยงาน
จากผลการดำเนินงาน
ที่ดีที่สุดในเขตสุขภาพ

	1
	รพ.สวนปรุง
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 1
	-
	-
	-
	-

	
	ส.พัฒนาการเด็กฯ (เขต 1, 2)
	-
	-
	
	-

	2
	รพ.จิตเวชพิษณุโลก
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 2
	-
	-
	-
	-

	
	ส.พัฒนาการเด็กฯ (เขต 1, 2)
	-
	-
	
	-

	3
	รพ.จิตเวชนครสวรรค์ฯ
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 3
	-
	-
	-
	-

	
	ส.ราชานุกูล (เขต 3, 13)
	-
	-
	
	-

	4
	รพ.ศรีธัญญา
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 4
	-
	-
	-
	-

	5
	ส.กัลยาณ์ฯ
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 5
	-
	-
	-
	-

	6
	รพ.จิตเวชสระแก้วฯ (6.1)
	
	
	-
	-

	
	ส.จิตเวชศาสตร์สมเด็จฯ (6.2)
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 6
	-
	-
	-
	-

	
	รพ.ยุวประสาทฯ
	
	-
	-
	-

	7
	รพ.จิตเวชขอนแก่นฯ
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 7
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
(เขต 7, 8 (8.1))

	-
	-
	
	-

	8




	รพ.จิตเวชเลยฯ (8.1)
	-
	
	-
	-

	
	รพ.จิตเวชนครพนมฯ (8.2)
	-
	
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 8
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
 (เขต 7, 8 (8.1))
	-
	-
	
(8.1)
	-

	9



	รพ.จิตเวชนครราชสีมาฯ
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 9
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ราชนครินทร์ (เขต 9, 13)
	-
	-
	
	-

	10
	รพ.พระศรีมหาโพธิ์
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 10
	-
	-
	-
	-

	11

	รพ.สวนสราญรมย์
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 11
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นภาคใต้
	
	-
	-
	-

	12

	รพ.จิตเวชสงขลาฯ
	
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 12
	-
	-
	-
	-

	13
	ส.จิตเวชศาสตร์สมเด็จฯ
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 13
	-
	-
	-
	-

	
	ส.ราชานุกูล (เขต 3, 13)
	-
	-
	
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ราชนครินทร์  (เขต 9, 13)
	-
	-
	
	-


[image: logo MOPH(สุขภาพจิต)]                                   
[bookmark: _Hlk145193558]              คู่มือคำอธิบายตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต
      ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567




	
	หน้า 12  
	

	
	
	



แบบฟอร์ม DD 1ดาวน์โหลดแบบฟอร์มรายงาน
https://shorturl.asia/wXlqK

แผนการดำเนินงานเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า ประจำปีงบประมาณ 2567
	เขตสุขภาพที่…………

	ลำดับ
	โครงการ/กิจกรรม
(พร้อมระบุหน่วยนับ)
	กลุ่มเป้าหมาย
	ผลผลิต/ผลลัพธ์

	ระยะเวลาดำเนินการ
	งบจัดสรรพลางก่อน 
8 เดือน
ต.ค.66-พ.ค.67 (A)
	ประมาณการใช้จ่าย
 4 เดือนหลัง
มิ.ย.-ก.ย.67 (B)
	รวมงบประมาณทั้งปี(A)+(B)
ต.ค.66-ก.ย.67

	
	ตัวอย่าง
	
	
	
	
	
	

	1.
	ประชุมเชิงปฏิบัติการชี้แจง.....(1ครั้ง/30คน/1วัน)
	ผู้บริหารฯ/ผู้รับผิดชอบดำเนินการ
	
	ธ.ค.66
	50,000 บาท
	-
	50,000 บาท

	2.
	อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาสมรรถนะ.......(3 ครั้งๆละ 20คน/1วัน)
	ผู้รับผิดชอบดำเนินการ / บุคลากรเครือข่าย
	
	ม.ค.67

	60,000 บาท

	-
	60,000 บาท


	3. 
	สรุปผลและแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (1ครั้ง/30คน/1วัน)
	ระบุ...................
	
	ส.ค.67
	-
	40,000 บาท
	40,000 บาท

	4.
	พัฒนาสื่อ...............
	ระบุ...................
	1 เรื่อง
	ก.ค.67
	-
	30,000 บาท
	30,000 บาท

	5.
	นิเทศติดตาม เยี่ยมเสริมพลัง 
	ระบุ...................
	
	มี.ค., มิ.ย.67
	40,000 บาท
	20,000 บาท
	60,000 บาท

	
	รวมงบประมาณ
	150,000  บาท
	90,000 บาท
	240,000 บาท


หมายเหตุ : กำหนดส่งภายในวันที่ 15 พฤศจิกายน 2566 ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ dexrajanukul@gmail.com  
คำชี้แจง  :  1.หน่วยงานจัดทำแผนการใช้จ่ายงบประมาณ ภายใต้โครงการเสริมสร้างพัฒนาการเด็กล่าช้า ตามกรอบการจัดสรรงบประมาณพลางก่อน 8 เดือน ที่ได้รับจัดสรร 
        2.โปรดระบุกิจกรรม หน่วยนับและระยะเวลาดำเนินการใช้ชัดเจน เพื่อใช้บันทึกข้อมูลในโปรแกรมเพิ่มประสิทธิ์ภาพการจัดการงบประมาณและแผนงาน (P&P) 

แบบฟอร์ม DD 2
ผลการวิเคราะห์ Gap ที่พบ และแผนการดำเนินงานเพื่อแก้ใขปัญหาในเขตสุขภาพ
 รอบ 5 เดือน      11 เดือน
	เขตสุขภาพที่………………………

	จังหวัด
	วิเคราะห์ Gap ที่พบในการดำเนินงาน
	แผนการดำเนินงานเพื่อแก้ไขปัญหา

	1. ................
	1. ด้านบุคลากร
    1.1 ..............................
    1.2 ..............................
	1. ด้านบุคลากร
    1.1 ..............................
    1.2 ..............................

	
	2. ด้านการจัดบริการและระบบข้อมูล
    2.1 ..............................
    2.2 ..............................
	2. ด้านการจัดบริการและระบบข้อมูล
    2.1 ..............................
    2.2 ..............................

	
	3. ด้านกลุ่มเป้าหมาย
    3.1 ..............................
    3.2 ..............................
	3. ด้านกลุ่มเป้าหมาย
    3.1 ..............................
    3.2 ..............................

	
	4. ด้านอื่น ๆ 
    4.1 ..............................
    4.2 ..............................
	4. ด้านอื่น ๆ 
    4.1 ..............................
    4.2 ..............................

	2. ................
	
	

	3. ................
	
	



หมายเหตุ :  รอบ 5 เดือน ภายในวันที่ 5 มีนาคม 2567,    รอบ 11 เดือน ภายในวันที่ 5 กันยายน 2567  ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ dexrajanukul@gmail.com

แบบฟอร์ม DD 3
สรุปผลการดำเนินงานเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการพัฒนาการและสุขภาพจิตเด็กปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า ประจำปีงบประมาณ 2567
 รอบ 5 เดือน      11 เดือน

	เขตสุขภาพที่…………

	ลำดับ
	แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม

	ผลการดำเนินงาน
(กลุ่มเป้าหมาย/ผลผลิต/ผลลัพธ์)
	ระยะเวลา/สถานที่ดำเนินการจริง
	งบประมาณ
ที่ได้รับ
	งบประมาณ
ที่ใช้จริง
	ชี้แจงกรณีไม่เป็นไปตามแผน

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	รวมงบประมาณ
	
	
	



หมายเหตุ :  รอบ 5 เดือน ภายในวันที่ 5 มีนาคม 2567,    รอบ 11 เดือน ภายในวันที่ 5 กันยายน 2567  ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ dexrajanukul@gmail.com





ภาคผนวก
รหัสหัตถการ ICD9CM ที่เกี่ยวข้องกับบริการผู้ป่วยพัฒนาการล่าช้าและจิตเวช
	ลำดับ
	รหัส
	ชื่อหัตถการ

	1
	89.01
	Interview and evaluation, described as brief

	2
	89.02
	Interview and evaluation, described as limited

	3
	89.03
	Interview and evaluation, described as comprehensive

	4
	89.04
	Other interview and evaluation

	5
	89.05
	Diagnostic interview and evaluation , not otherwise specified

	6
	89.06
	Consultation, described as limited

	7
	89.07
	Consultation, described as comprehensive

	8
	89.08
	Other consultation

	9
	89.09
	Consultation, not otherwise specified

	10
	89.13
	Neurologic examination

	11
	89.15
	Other non operative neurologic function tests

	12
	89.7
	General physical examination

	13
	93.01
	Functional evaluation

	14
	93.02
	Orthotic evaluation

	15
	93.03
	Prosthetic evaluation

	16
	93.04
	Manual testing of muscle function

	17
	93.05
	Range of motion testing

	18
	93.06
	Measurement of limb length

	19
	93.07
	Body measurement 

	20
	93.08
	Electromyography

	21
	93.09
	Other diagnostic physical therapy procedure

	22
	93.11
	Assisting exercise

	23
	93.12
	Other active musculoskeletal exercise

	24
	93.13
	Resistive Exercise

	25
	93.14
	Training in joint movements

	26
	93.15
	Mobilization of spine

	27
	93.16
	Mobilization of other joints

	28
	93.17
	Other passive musculoskeletal exercise

	29
	93.18
	Breathing  exercise

	30
	93.19
	Exercise , not elsewhere classified

	31
	93.21
	Manual and mechanical traction

	32
	93.22
	Ambulation and gait training

	33
	93.23
	Fitting of orthotic device

	34
	93.24
	Training in use of prosthetic or orthotic device

	35
	93.25
	Forced extension of limb

	36
	93.26
	Manual rupture of joint adhesions

	37
	93.27
	Stretching of muscle or tendon

	38
	93.28
	Stretching of fascia

	39
	93.29
	Other forcible correction of deformity

	40
	93.31
	Assisted exercise in pool

	41
	93.32
	Whirlpool treatment

	42
	93.33
	Other hydrotherapy

	43
	93.35
	Other heat therapy

	44
	93.36
	Cardiac retraining

	45
	93.38
	Combined physical therapy without mention of the components

	46
	93.39
	Other physical therapy

	47
	93.52
	Application of neck support

	48
	93.59
	Application of pressure trousers

	49
	93.61
	Osteopathic manipulative treatment for general mobilization

	50
	93.62
	Osteopathic manipulative treatment using high- velocity, low-amplitude forces

	51
	93.63
	Osteopathic manipulative treatment using low- velocity, high-amplitude forces

	52
	93.64
	Osteopathic manipulative treatment using isotonic, isometric forces

	53
	93.65
	Osteopathic manipulative treatment using indirect forces

	54
	93.66
	Osteopathic manipulative treatment to move tissue fluids

	55
	93.67
	Other specified osteopathic manipulative treatment

	56
	93.71
	Dyslexia training

	57
	93.72
	Dysphasia training

	58
	93.74
	Speech defect training

	59
	93.75
	Other speech training

	60
	93.8
	Other rehabilitation therapy 

	61
	93.81
	Recreation therapy

	62
	93.82
	Educational therapy

	63
	93.83
	Occupational therapy

	64
	93.84
	Music therapy

	65
	93.85
	Vocational rehabilitation

	66
	93.89
	Rehabilitation, not elsewhere classified

	67
	93.99
	Other respiratory procedures

	68
	94.xx
	Procedures related to the psyche ทั้งหมด
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