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      คู่มือคำอธิบายตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567

	(1) ลำดับตัวชี้วัดตามคำรับรองฯ ระดับหน่วยงานในกรมฯ :
	(4) มิติการประเมิน  :

	ตัวชี้วัดที่ 8
	มิติที่ 2 มิติด้านคุณภาพการให้บริการ

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

	ร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน   
	โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์   
สถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์   
กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต 

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

	ร้อยละ   
	กลุ่มภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต
งานบริการจิตเวชเด็กและวัยรุ่น


(7) คำอธิบาย : 
ผู้ป่วยออทิสติก หมายถึง เด็กอายุระหว่าง 2-5 ปี ที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคออทิสติก (Autism spectrum disorder) ตามมาตรฐานการจำแนกโรคระหว่างประเทศขององค์การอนามัยโลกฉบับที่ 10 (ICD – 10: International Classification of Diseases and Health Related Problems - 10) หมวด F84.0-84.9 หรือเทียบเคียงในกลุ่มโรคเดียวกันกับการวินิจฉัยตามเกณฑ์วินิจฉัยโรคของสมาคมจิตแพทย์อเมริกัน ฉบับที่ 5 (DSM-5: Diagnostic and Statistical Manual of Mental disorders 5) 
เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน หมายถึง การที่เด็กอายุระหว่าง 2-5 ปี ผู้ซึ่งได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคออทิซึม ได้รับการบริการตามแนวทางการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวชสำหรับ รพศ./รพท./รพช./   รพ.สต.
 หรือได้รับการช่วยเหลือตามแนวทางมาตรฐานอย่างเหมาะสมจากหน่วยบริการทุกสถานบริการของประเทศไทย  
TDAS (Thai Diagnostic Autism Scale) หมายถึง เครื่องมือวินิจฉัยภาวะออทิซึมในระยะเริ่มแรกสำหรับเด็กไทย ซึ่งเป็นเครื่องมือที่จะให้ผลการประเมินเป็นการวินิจฉัยอย่างมีหลักฐานให้กับแพทย์ โดยเครื่องมือนี้สามารถใช้ได้ในสหวิชาชีพ ได้แก่ แพทย์ พยาบาล นักกิจกรรมบำบัด นักจิตวิทยา และนักเวชศาสตร์การสื่อความหมาย
(8) สูตร/วิธีการคำนวณ  : ร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน
	จำนวนผู้ป่วยออทิสติกอายุ 2-5 ปี ในเขตสุขภาพ
	X 100


	จำนวนประชากรประจำปีที่ผ่านมา อายุ 2-5 ปี ในเขตสุขภาพ X 0.01
	


           ความชุกของโรคออทิซึม เท่ากับร้อยละ 1.0   

ฐานประชากรประจำปีทีผ่านมาจากทะเบียนราษฎร์ ของHDC 5 ปี หมายถึง 5 ปี 11 เดือน 29 วัน
(9) เกณฑ์การให้คะแนน :

1) สำหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพที่ 1 - 12
	ระดับคะแนน
	เป้าหมายการดำเนินงานในแต่ละรอบการประเมิน ตามระดับคะแนน

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

	1
	-
	             ≤ ร้อยละ 10

	2
	-
	ร้อยละ 20

	3
	-
	ร้อยละ 30

	4
	-
	ร้อยละ 40

	5
	-
	ร้อยละ 50


          2) สำหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพที่ 13
	ระดับคะแนน
	เป้าหมายการดำเนินงานในแต่ละรอบการประเมิน ตามระดับคะแนน

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

	1
	-
	             ≤ ร้อยละ 12

	2
	-
	ร้อยละ 14

	3
	-
	ร้อยละ 16

	4
	-
	ร้อยละ 18

	5
	-
	ร้อยละ 20


หมายเหตุ : ทั้งเกณฑ์การให้คะแนน สำหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพที่ 1-12  และสำหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพที่ 13 โดยผลงานที่ได้น้อยกว่าหรือเท่ากับค่าแรก ให้คิดเป็น 1 คะแนน และผลงานที่ได้อยู่ระหว่างช่วงคะแนน ใช้วิธีคิดคะแนนโดยเทียบบัญญัติไตรยางศ์
ตัวอย่าง   สำหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพที่ 1-12  
โรงพยาบาล A มีจังหวัดที่รับผิดชอบทั้งหมด จำนวน 5 จังหวัด เมื่อคำนวณร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก(ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตในเขตสุขภาพ ภาพรวม เป็นร้อยละ 50 ซึ่งมากกว่าร้อยละ 42 (คะแนน 4)           อยู่ร้อยละ 8 ดังนั้นคะแนนจึงอยู่ที่ระดับ 4 กับ 5 คะแนน จากนั้นนำมาคำนวณคะแนนโดยวิธีเทียบบัญญัติไตรยางศ์
	คะแนนที่ได้
	=
	ผลการดำเนินงานที่ทำได้ - เกณฑ์ขั้นต่ำของช่วงคะแนน
	X ช่วงของระดับคะแนน

	
	
	ช่วงปรับเกณฑ์การให้คะแนน
	

	
	=
	50 - 42
	X 1
	

	
	
	10
	
	


 ผลต่างที่ได้เพิ่มขึ้นจากระดับ 4 เท่ากับ 0.8

ดังนั้น โรงพยาบาล A จะได้รับคะแนนในตัวชี้วัดร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน = 4 + 0.8  =  4.8
(10) เงื่อนไข : 
	รอบการดำเนินงาน
	แนวทางการดำเนินงาน

	รอบครึ่งปีงบประมาณ
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.)
	หน่วยบริการจิตเวชเด็กและวัยรุ่นประจำภาคและหน่วยบริการจิตเวชที่รับผิดชอบเขตสุขภาพ
- คืนข้อมูลปัญหาทางจิตเวชเด็กและวัยรุ่นในพื้นที่ 
- วิเคราะห์ปัญหาของพื้นที่และกำหนดแผนการดำเนินงาน
- บูรณาการการทำงานร่วมกับงานปฐมวัยกลุ่มเด็กพัฒนาการล่าช้า
ด้านสังคม ด้านความเข้าใจภาษา ด้านการใช้ภาษา ควรได้รับการคัดกรองด้วย PDDSQ/ เครื่องมือTDAS หากพบเสี่ยงออทิสติกส่งต่อเข้าสู่ระบบการรักษา
- อบรมการใช้เครื่องมือ TDAS ในการประเมินผู้ป่วยที่สงสัยโรคออทิสติก ให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขคู่เครือข่าย โดยโรงพยาบาลจิตเวชจับคู่เครือข่าย (รพศ./รพท./รพช.) เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 2 แห่งต่อเขตสุขภาพ
- คัดกรองเชิงรุกในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กและโรงเรียนอนุบาล
- รณรงค์ตระหนักรู้เรื่องออทิสติกให้กับประชาชนทั่วไป/ผู้ปกครอง/ครู
- พัฒนาศักยภาพผู้รับผิดชอบงานในและนอกระบบสาธารณสุข เรื่องการคัดกรอง การดูแลรักษา กลุ่มเสี่ยงออทิสติก/ผู้ป่วยออทิสติก, การส่งเสริมพัฒนาการ,อบรมการฝึกพูดเบื้องต้น
 - สรุปผลการดำเนินงานตามแผนรอบ 5 เดือน


	รอบการดำเนินงาน
	แนวทางการดำเนินงาน

	รอบปีงบประมาณ
(11 เดือน : ต.ค.-ส.ค.)
	หน่วยบริการจิตเวชเด็กและวัยรุ่นประจำภาคและหน่วยบริการจิตเวชที่รับผิดชอบ
เขตสุขภาพ
- สนับสนุนและติดตามนิเทศงานเพื่อให้หน่วยบริการ/สถานพยาบาล สามารถบริการผู้ป่วยจิตเวชเด็กและวัยรุ่นให้เข้าถึงบริการเพิ่มขึ้น
- เยี่ยมเสริมพลังการใช้เครื่องมือ TDAS ในโรงพยาบาลคู่เครือข่าย รพศ./ รพท./รพช.
- ประเมินผู้ป่วยตามกระบวนการของเครื่องมือ TDAS และบันทึกข้อมูลการประเมิน และผลการวินิจฉัยในระบบฐานข้อมูลเครื่องมือ TDAS (ดำเนินการใน โรงพยาบาลคู่เครือข่าย รพศ./ รพท./รพช.) 
- สรุปผลการดำเนินงานตามแผนรอบ 11 เดือน


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

	
	
	2564
	2565
	2566


	ร้อยละของผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน
ปี 2564- 2566 ความชุกร้อยละ 0.6
ปี 2567 ปรับความชุกเป็นร้อยละ 1.0


	ร้อยละ
	45.88
	49.86
	77.24 
ความชุก 0.6 
46.34
ความชุก 1.0
(31 ส.ค.66)


(12) แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล :
     12.1 ข้อมูลสถิติจำนวนผู้ป่วยออทิสติกที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการสาธารณสุข โดยแยกตามรายจังหวัด
ในเขตสุขภาพ 1 – 12 จากฐานข้อมูล HDC ของกระทรวงสาธารณสุข รวบรวมโดย PM
     12.2 ข้อมูลสถิติจำนวนผู้ป่วยออทิสติกที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการสาธารณสุข ในเขตสุขภาพ 13          จากฐานข้อมูล HDC ของกระทรวงสาธารณสุข และจากฐานข้อมูลอื่น รวบรวมโดย PM
     12.3 ข้อมูลผู้ป่วยที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการสาธารณสุขคู่เครือข่ายที่บันทึกในระบบฐานข้อมูลเครื่องมือ TDAS รวบรวมโดย PM
     12.4 ผู้รับผิดชอบหลักในการจัดทำรายงานตัวชี้วัดตามแบบรายงานผลการปฏิบัติราชการ โดยจัดส่งเป็นไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ให้กับโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์ E-mail: childpsy.ahb.dmh@gmail.com
และจัดทำหนังสือนำส่งถึงโรงพยาบาลยุวประสารทไวทโยปถัมภ์ทางระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์ของ
กรมสุขภาพจิต 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. วิเคราะห์ปัญหาของพื้นที่และกำหนดแผนการดำเนินงาน 
	17 พฤศจิกายน 2566

	
	2. ส่งแผนการดำเนินงานปีงบประมาณ 2567 บูรณาการร่วมกันออทิสติกและสมาธิสั้น (แบบฟอร์ม ASD 1)
	

	
	3. ส่งรายชื่อหน่วยบริการสาธารณสุขคู่เครือข่ายโรงพยาบาลจิตเวช เพิ่มขึ้น 2 แห่ง (แบบฟอร์ม ASD 2)
	5 มีนาคม 2567

	
	4. สรุปผลการดำเนินงานตามแผนรอบ 5 เดือน (แบบฟอร์ม ASD 3)
	

	รอบปีงบประมาณ
(11 เดือน : ต.ค.-ส.ค.)
	1. สรุปผลการดำเนินงานตามแผนรอบ 11 เดือน (แบบฟอร์ม ASD 3)
	5 กันยายน 2567

	
	2. โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์จะประมวลผลข้อมูลผู้ป่วยออทิสติก ที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการสาธารณสุข จากฐานข้อมูล HDC ของกระทรวงสาธารณสุข วันที่ 31 สิงหาคม พ.ศ.2567  เวลา 16.30 น.
เขตสุขภาพที่ 1-12
- ผลงาน ผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิต
ที่ได้มาตรฐาน ร้อยละ 50
เขตสุขภาพที่ 13

 - ผลงาน ผู้ป่วยออทิสติก (ASD) เข้าถึงบริการสุขภาพจิต
ที่ได้มาตรฐาน ร้อยละ 20

	


(14) ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด : 



ชื่อ-สกุล : ผู้อำนวยการโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
 

โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 02-384-3881-3  

โทรศัพท์มือถือ 06-2584-4472


E-mail : thaweesakyi@dmh.mail.go.th



ชื่อ-สกุล : ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์
 

โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 05-389-0238-44  

โทรศัพท์มือถือ 08-1235-5598 



E-mail : hathaic@hotmail.com

ชื่อ-สกุล : ผู้อำนวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต 
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) :   02-590-8207  ต่อ 55207 โทรศัพท์มือถือ :  09-4468-9159
 (15) ผู้จัดเก็บข้อมูล  : 
ชื่อ-สกุล : แพทย์หญิงอนัญญา สินรัชตานันท์
กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด: โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
  โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 02-384-3881-72609
โทรศัพท์มือถือ : 09-3946-6356
   
  E-mail : childpsy.ahb.dmh@gmail.com
ชื่อ-สกุล : นายแพทย์พชร จันทร์แย้ม

กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด: โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
  โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 02-384-3881-72609
  E-mail : childpsy.ahb.dmh@gmail.com
ชื่อ-สกุล : นางชุติมา ไกรอ่ำ


กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด: โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
 
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 02-384-3881-72159
โทรศัพท์มือถือ : 09-5269-8235
 
E-mail : childpsy.ahb.dmh@gmail.com
ชื่อ-สกุล : แพทย์หญิงดวงกมล ตั้งวิริยะไพบูลย์  กลุ่ม/ฝ่ายงานที่สังกัด: สถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์
 
โทรศัพท์ (ที่ทำงาน) : 053-908-2300 ต่อ 73422
โทรศัพท์มือถือ : 06-1686-7171

 
E-mail :  arcricd73422@gmail.com 

(16)  บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบ หรือ เงื่อนไขการดำเนินงานร่วมกัน  ระหว่างหน่วยงาน PM หลัก และหน่วยงาน PM ร่วม  (กรณีที่เป็นตัวชี้วัดที่เป็นการบริหารโดยหน่วย PM ร่วม หรือ Joint PM)
· หน่วยงาน PM หลัก  :โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
- วางแผนและกำหนดแนวทางการดำเนินงานที่จะเป็นการตอบสนองตัวชี้วัดในภาพรวม
- อำนวยการและประสานงานให้เกิดการดำเนินงานระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ทั้งในและนอกกรมสุขภาพจิต
- ติดตาม กำกับรวบรวมรายงานความก้าวหน้า จัดทำ และส่งผลการดำเนินงานตามรอบระยะเวลา
- การรายงานตามเนื้อหาของตัวชี้วัดในภาพรวม ร่วมกับกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมสุขภาพจิต
- วิเคราะห์ภาพรวมระดับประเทศ ถึงปัญหา อุปสรรค และเสนอแนะข้อแก้ไขการดำเนินงานตามตัวชี้วัดให้เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่กำหนด
- รับการประเมินผลการดำเนินงานในภาพรวมตามตัวชี้วัดตามรอบระยะเวลาที่กำหนด
- ส่งเสริมให้เกิดการเผยแพร่และการนำผลงานไปใช้ให้เกิดประโยชน์ในภาพรวมต่อไป
· หน่วยงาน PM ร่วม : สถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ และกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
- พัฒนาศักยภาพโรงพยาบาลจิตเวช และโรงพยาบาลคู่เครือข่าย ในการใช้เครื่องมือ TDAS

- ร่วมวางแผนและกำหนดแนวทางการดำเนินงานที่จะเป็นการตอบสนองตัวชี้วัดในภาพรวม
- มีส่วนร่วมในการติดตาม กำกับรวบรวม  รายงานความก้าวหน้า  จัดทำ และรายงานผลการดำเนินงานตามรอบระยะเวลาและเนื้อหาของตัวชี้วัดในภาพรวม ร่วมกับโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
- มีส่วนรวมในการวิเคราะห์ภาพรวมระดับประเทศ ถึงปัญหา อุปสรรค และเสนอแนะข้อแก้ไขต่อการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ให้เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่กำหนด
- ส่งเสริมให้เกิดการเผยแพร่และการนำผลงานไปใช้ให้เกิดประโยชน์ในภาพรวมต่อไป
- ร่วมรับการประเมินผลการดำเนินงานในภาพรวมตามตัวชี้วัดตามรอบระยะเวลาที่กำหนด
(17) บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบ หรือ เงื่อนไขการดำเนินงานร่วมกัน  ระหว่างหน่วยงานที่รับการประเมินหลักและหน่วยที่ร่วมดำเนินการ (กรณีที่เป็นตัวชี้วัดที่มีหน่วยงานดำเนินงานและรับการประเมิน ร่วมกัน - Joint KPI)
· หน่วยงานที่ดำเนินงานและรับการประเมินหลัก  : หน่วยบริการจิตเวช 11 แห่ง ร่วมกับ 
หน่วยบริการจิตเวชเด็ก 6 แห่ง
- วางแผนและกำหนดแนวทางการดำเนินงานกับพื้นที่ที่รับผิดชอบในการตอบสนองตัวชี้วัดที่ได้รับมอบหมาย
- ประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในเขตพื้นที่ทั้งในและนอก  สังกัดกรมสุขภาพจิตที่รับผิดชอบ เพื่อให้เกิดการดำเนินงานเป็นไปตามขั้นตอนและเป้าหมายที่กำหนด
- วิเคราะห์ปัญหา อุปสรรค และเสนอแนะข้อแก้ไขในดำเนินงานในภาพรวมตามตัวชี้วัดระดับเขต / จังหวัด
- ติดตาม กำกับ ประเมินผล รวบรวมและส่งรายงานความก้าวหน้าตามรอบระยะเวลาที่กำหนดให้กับโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
- ส่งเสริมหน่วยงานในพื้นที่ที่รับผิดชอบและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการเผยแพร่ผลงาน และแนวทางการ   ดำเนินงานให้เกิดประโยชน์ต่อไป
- สนับสนุน เยี่ยมเสริมพลังโรงพยาบาลคู่เครือข่ายให้สามารถประเมินผู้ป่วยตามกระบวนการของเครื่องมือ TDAS และบันทึกข้อมูลการประเมิน ผลการวินิจฉัยในระบบฐานข้อมูลเครื่องมือ TDAS ได้
(18) 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.กัลยาณ์ราชนครินทร์
	(
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 5
	-
	-
	-
	-

	6
	รพ.จิตเวชสระแก้วฯ (6.1)
	(
	-
	-
	-

	
	ส.จิตเวชศาสตร์สมเด็จฯ (6.2)
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 6
	-
	-
	-
	-

	
	รพ.ยุวประสาทไวทโยปถัมภ์

	(
	-
	-
	-

	7
	รพ.จิตเวชขอนแก่นฯ
	-
	-
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 7
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ(เขต 7, 8.1)

	-
	-
	(
	-

	8

	รพ.จิตเวชเลยฯ (8.1)
	-
	(
	-
	-

	
	รพ.จิตเวชนครพนมฯ (8.2)
	-
	(
	-
	-

	
	ศูนย์สุขภาพจิตที่ 8
	-
	-
	-
	-

	
	ส.สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ(เขต 7, 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)
	-
	-
	(
	-
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แบบฟอร์ม ASD 1
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แบบฟอร์ม ASD 2
	เขตสุขภาพที่
	รพ.จิตเวช
	ชื่อหน่วยบริการสาธารณสุข
คู่เครือข่าย TDAS

	1
	
	1.รพ............

	
	
	2.รพ............

	
	
	

	
	
	

	
	
	


แบบฟอร์ม ASD 3

สรุปผลการดำเนินโครงการโครงการแก้ไขปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวชเด็กและวัยรุ่น รอบ 5 เดือน /11 เดือน 
ประจำปีงบประมาณ 2567
	โครงการ/กิจกรรม
	วัน/เดือน/ปี ที่จัดกิจกรรม
	กลุ่มเป้าหมาย
ที่เข้าร่วมโครงการ/กิจกรรม
	งบประมาณที่ใช้จริง
	ชี้แจงกรณีไม่เป็นไปตามแผน

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


ดาวน์โหลดแบบฟอร์มรายงาน


�HYPERLINK "https://shorturl.asia/wXlqK"��https://shorturl.asia/wXlqK�








PAGE  
	
	หน้า 45  
	

	
	
	



