แบบฟอร์มที่ 6 (แบบ ตก.กส.2)
แบบรายงานการนิเทศงานติดตามระดับอำเภอ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560
อำเภอ ท่าคันโท                   นิเทศงานวันที่  25  เมษายน 2560

เป้าประสงค์ที่ 1 ประชาชนชาวกาฬสินธุ์ได้รับการส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่มวัย ลดโรค และภัยสุขภาพ
[bookmark: _GoBack]ตัวชี้วัดที่ 2       : ระดับความสำเร็จของอำเภอที่มีการดำเนินงานเพื่อลดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ำดี/ระดับความสำเร็จของอำเภอที่มีการดำเนินงานลดปัญหาโรคไม่ติดต่อเรื้อรังโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือดสมอง/ความสำเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และเป็นกลับซ้ำ จังหวัดกาฬสินธุ์  ปีงบประมาณ ๒๕๖๐
ค่าเป้าหมาย : OV/CCA ระดับ 5/NCDs ระดับ 5/ TB ร้อยละ 85

1. สถานการณ์
อัตราป่วยรายโรค 3 ปีย้อนหลัง  พ.ศ. 2557 – 2559
	โรค
	พ.ศ. 2557
	พ.ศ. 2558
	พ.ศ. 2559

	มะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ำดี
	24.85
	26.03
	27.81

	โรคเบาหวาน
	368.8
	331.01
	211.99

	โรคความดันโลหิตสูง
	432.9
	470.50
	198.40

	โรคหัวใจขาดเลือด
	10.17
	0
	1

	โรคหลอดเลือดสมอง
	0
	0
	0

	โรควัณโรค
	58.8
	56.06
	53.80



2. ผลการดำเนินงานภาพรวมอำเภอ
	รายการข้อมูล
	เป้าหมาย (B)**
	ผลงาน (A)**
	อัตรา/ร้อยละ

	1.ระดับความสำเร็จของอำเภอที่มีการดำเนินงานเพื่อลดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ำดี
	ระดับ 5
	ระดับ 5
	100

	2.ระดับความสำเร็จของอำเภอที่มีการดำเนินงานลดปัญหาโรคไม่ติดต่อเรื้อรังโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือดสมอง
	ระดับ 5
	ระดับ 5
	100

	3.ความสำเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และเป็นกลับซ้ำ จังหวัดกาฬสินธุ์  ปีงบประมาณ ๒๕๖๐
	ร้อยละ 85
	ร้อยละ 95
	ร้อยละ 95



*ที่มาของข้อมูล แบบประเมินตนเองเป้าประสงค์ที่ 1  ณ วันที่ 21 เมษายน 2560




3. สรุปประเด็นสำคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการทำให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการดำเนินงานไม่ประสบความสำเร็จ(Key Risk Area/ Key Risk Factor)ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์        จากพื้นที่
1.มีการประเมินผลในระบบโปรแกรมบันทึกมากขึ้น  ทำให้บุคลากรลงปฏิบัติงานเชิงรุกน้อย
2.ตัวชี้วัดบางข้อคำอธิบายไม่ชัดเจน 
3.ขาดความต่อเนื่องในการติดตามเยี่ยมและการให้คำปรึกษาจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในด้านการพัฒนารูปแบบบริการในสุขศาลาและการดำเนินงานตามแผนงานโครงการ 
4.ชุมชนบางพื้นที่ยังไม่สามารถพัฒนาแผนงานโครงการสู่การพัฒนานวัตกรรมสุขภาพชุมชนที่ชัดเจน เนื่องจาก ขาดองค์ความรู้ และขาดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ เพื่อเทียบเคียงกับหมู่บ้านหรือชุมชนอื่น 

4. ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ
	ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ทำให้การดำเนินงานไม่บรรลุวัตถุประสงค์
	แนวทางการปรับปรุงแก้ไข /พัฒนา
	ข้อเสนอแนะที่ให้ต่อจังหวัด


	ชุมชนบางแห่งยังขาดความตระหนักในการให้ความร่วมมือในการขับเคลื่อนวาระตำบล
	คืนข้อมูลและสร้างความเข้าใจและความร่วมมือต่อปัญหา/แนวทางที่จะดำเนินการ
	การประชาสัมพันธ์หรือสร้างกระแสสังคม เพื่อให้ประชาชนมีการรับรู้มากขึ้น

	อสม.ยังขาดความมั่นใจในการให้บริการในชุมชน
	พัฒนาศักยภาพ อสม.อย่างต่อเนื่อง
	สนับสนุนงบประมาณในการอบรมฟื้นฟูพัฒนาอสม.เชี่ยวชาญทุกปี

	สุขศาลาบางแห่งขาดครุภัณฑ์ในการให้บริการที่มีคุณภาพ
	ขอรับการสนับสนุนจากจังหวัด
	สนับสนุนครุภัณฑ์ที่จำเป็นให้บริการในสุขศาลาต้นแบบอย่างต่อเนื่องทุกปี



5. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อจังหวัด / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย
1.ควรมีการกำหนดกรอบ บทบาทหน้าที่ หน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้องให้ชัดเจน  
2.ควรจัดสรรงบประมาณ บุคลากร  และวัสดุ ครุภัณฑ์  ให้พื้นที่อย่างเพียงพอ
3.ควรส่งเสริมให้มีการวิเคราะห์ปัจจัยจากความสำเร็จ การพัฒนาผลงานที่เป็นเลิศจากการดำเนินงานจัดการสุขภาพชุมชนเพื่อคงสภาพหรือรักษามาตรฐานไว้ เพื่อเป็นแนวทางในการจัดการและดูแลสุขภาพของคนในชุมชนได้ต่อไป










6. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง 
	หน่วย/พื้นที่
	ชื่อผลงาน (Best Practice ของ Goal)

	ตำบลท่าคันโท
	· มีการผลิต ผลิตภัณฑ์ที่ทำจากสมุนไพรในการควบคุมโรค  สุ่มอบสมุนไพร โลชั่นทากันยุงตะไคร้หอม
· มีการดำเนินงานชุมชนสีเขียว อย่างเป็นรูปธรรม โดยส่งเสริม อปท. เป็นผู้รับผิดชอบหลัก

	ตำบลนาตาล
	- สมุนไพรล้างสารพิษ
- สมุนไพรไล่ยุง
- ถั่วเขียวนวดมือ

	ตำบลกุงเก่า
	- มีการดูแลผู้พิการและผู้ด้อยโอกาส ด้วยขบวนการจิตอาสาจากภาคีเครือข่าย
- มะกรูดแฟนเก่า ในมือเท้าผู้ป่วยเบาหวาน

	ตำบลกุดจิก
	- นวัตกรรมผ้าป่าข้าวสารสงเคราะห์ผู้พิการและผู้ด้อยโอกาส

	ตำบลยางอู้ม
	-การบริหารจัดการเชิงพื้นที่แบบบูรณาการทุกภาคส่วนโดยเฉพาะสถาบันการเงินของชุมชน
-ความเข้มแข็งของวิถีวัฒนธรรมชุมชนที่โดดเด่น

	ตำบลดงสมบูรณ์
	- ตำบลต้นแบบป้องกันและแก้ไขโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ำดี (OV & CCA)



			ผู้รายงาน  นางสาวพวงทอง  รัตน์วิสัย
					ตำแหน่ง  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
