
  

หมวด 2. ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 
แผนที่ 6. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่ และโรคอุบัติซ ้า 
ระดับการแสดงผล อ้าเภอ/จังหวัด/เขต/ประเทศ 
ชื่อตัวชี วัด MOU 5 อัตราความส้าเร็จการรักษาผู้ป่วยวัณโรค 

   5.1 อัตราความครอบคลุมการขึ นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ ้า 
   5.2 ความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR)         
       ใน  10 กลุ่มเสี่ยง 

ค้านิยาม 1. ผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ หมายถึง ผู้ป่วยวัณโรคปอดที่ไม่เคยรักษาวัณโรคมาก่อนและ
ผู้ป่วยที่รักษาวัณโรคน้อยกว่า 1 เดือน และไม่เคยขึ้นทะเบียนในแผนงานวัณโรคแห่งชาติ 
แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ 

1.1 ผู้ป่วยที่มีผลตรวจยืนยันพบเชื้อวัณโรค (Bacteriologically confirmed: B+) 
หมายถึง ผู้ป่วยวัณโรคที่มีผลตรวจเสมหะเป็นบวก อาจจะเป็นการตรวจด้วยวิธี Smear 
microscopy หรือ Culture หรือวิธี Molecular หรือวิธีการอ่ืนๆ ที่องค์การอนามัยโลก
รับรอง  

1.2 ผู้ป่วยที่วินิจฉัยด้วยลักษณะทางคลินิก (Clinically diagnosed: B-) หมายถึง 
ผู้ป่วยวัณโรคที่มีผลตรวจเสมหะเป็นลบ หรือไม่มีผลตรวจ แต่ผลการวินิจฉัยด้วยวิธีการตรวจ
เอกซเรย์รังสีทรวงอกหรือผลการตรวจชิ้นเนื้อผิดปกติเข้าได้กับวัณโรค ร่วมกับมีลักษณะทาง
คลินิกเข้าได้กับวัณโรค และแพทย์ตัดสินใจรักษาด้วยสูตรยารักษาวัณโรค 
2 กลุ่มเป้าหมาย 

2.1 การประเมินอัตราความครอบคลุมการขึ นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครายใหม่
และกลับเป็นซ ้า (TB Treatment Coverage) คือ ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้้าที่
ขึ้นทะเบียนในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ.2566) ที่
เป็นผู้ป่วยไทย ผู้ป่วยไม่ใช่ไทย และผู้ป่วยในเรือนจ้า ที่รักษาในโรงพยาบาลรัฐทั้งในและนอก
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และโรงพยาบาลเอกชน 

2.2 ความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) ใน 
10 กลุ่มเสี่ยง คือ การคนหาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่โดยวิธีการถ่ายภาพรังสีทรวงอก 
(CXR) ใน 10 กลมุ เสี่ยงเป้าหมายนั้น ประกอบด้วย 1.ผู้สัมผัสโรคร่วมบ้าน 2.ผู้ติดเชื้อเอชไอ
วี/ผู้ป่วยเอดส 3.ผู้สูงอายุ 60 ป ขึ้นไป 4.ผู้ป่วยเบาหวาน 5.ผู้ตองขัง 6.แรงงานต่างด้าว 7.
บุคลากรสาธารณสุข 8.ติดสุรา/ยาเสพติด 9.ภิกษุ/แม่ชี/นักบวช 10. COPD (อายุมากกว่า 65 
ปี ขึ้นไป) 
3 หน่วยงานที่ด้าเนินการ ประกอบด้วย  

3.1 กองวัณโรค กรมควบคุมโรค รับผิดชอบด้าเนินงานตามแผนงานควบคุมโรคของ
ประเทศ  

3.2 ส้านักงานเขตสุขภาพที่ 1 - 12 และส้านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 1 – 12 
รับผิดชอบแผนงานควบคุมวัณโรคระดับเขต (Regional Program) 

3.3 โปรแกรมการบริหารจัดการข้อมูลวัณโรคแห่งชาติ หรือโปรแกรม National 
Tuberculosis Information Program (NTIP) คือ ระบบการจัดเก็บข้อมูลผู้ป่วยวัณโรคผ่าน
ระบบออนไลน์ หรือระบบข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์รายบุคคล 



  

เกณฑ์เป้าหมาย :  
ชื่อตัวชี วัด ปีงบประมาณ 66 

อัตราความครอบคลมุการขึ้นทะเบียนของ
ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเปน็ซ้้า (TB 
Treatment Coverage) 

88 

ความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วย 
วัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) 
ใน 10 กลุ่มเสี่ยง 

90 

 

วัตถุประสงค์ 1.เพ่ือพัฒนามาตรฐานระบบบริการสุขภาพในการตรวจวินิจฉัย ป้องกัน ดูแลรักษาผู้ติดเชื้อ
วัณโรคและผู้ป่วยวัณโรคของสถานบริการสาธารณสุข 
2. เพ่ือเร่งรัดการคนหาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ด้วยวิธีการคัดกรองด้วยการถ่ายภาพรังสี
ทรวงอก (CXR) ในกลมุเสี่ยงเป้าหมาย 10 กลมุ 

ประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

1.กลุ่มเป้าหมายส้าหรับการประเมินอัตราความครอบคลุมการขึ นทะเบียนของผู้ป่วย 
วัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ ้า (TB Treatment Coverage) คือ ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่
และกลับเป็นซ้้าที่ขึ้นทะเบียนในปีงบประมาณ พ.ศ.2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2566 - 30 กันยายน 
พ.ศ. 2566) ที่เป็นผู้ป่วยไทย ผู้ป่วยไม่ใช่ไทย และผู้ป่วยในเรือนจ้า ที่รักษาในโรงพยาบาลรัฐ
ทั้งในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข และโรงพยาบาลเอกชน 
2. ความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) ใน 10 
กลุ่มเสี่ยง คือ การคนหาผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่โดยวิธีการถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) 
ใน 10 กลมุเสี่ยง ในปีงบประมาณ พ.ศ.2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) 
เป้าหมายประกอบด้วย 1.ผู้สัมผัสโรคร่วมบ้าน 2.ผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส 3.ผู้สูงอายุ 60 
ป ขึ้นไป 4.ผู้ป่วยเบาหวาน 5.ผู้ตองขัง 6.แรงงานตา่งด้าว 7.บุคลากรสาธารณสุข 8. ติดสุรา/
ยาเสพติด 9.ภิกษุ/แม่ชี/นักบวช 10. COPD (อายุมากกว่า 65 ปี ขึ้นไป)  

วิธีการจัดเก็บข้อมูล บันทึกข้อมูลผู้ป่วยวัณโรค ผ่านโปรแกรมการบริหารจัดการข้อมูลวัณโรคแห่งชาติ (NTIP: 
National Tuberculosis Information Program) 

แหล่งข้อมูล โปรแกรมการบริหารจัดการข้อมูลวัณโรคแห่งชาติ (NTIP: National Tuberculosis 
Information Program) 

1.สูตรค้านวณ
ตัวชี วัด  

อัตราความครอบคลุมการขึ นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ ้า (TB 
Treatment Coverage) ที่ขึ นทะเบียนในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 
- 30 กันยายน พ.ศ. 2566) ค้านวณจาก 

สูตรค้านวณ   =   (A1/B1) x 100 
A 1= จ้านวนผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้้าที่ค้นพบและขึ้นทะเบียนใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) 
B 1 = จ้านวนคาดประมาณผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้้าที่ขึ้นทะเบียนรักษาใน

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) 
     คิดจากอัตรา 150 ต่อประชากรแสนคน 

2.สูตรค้านวณ
ตัวชี วัด 

ความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) ใน 10 กลุ่ม
เสี่ยง (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ.2566) ค้านวณจาก 

สูตรค้านวณ   =   (A2/B2) x 100 
      A 2 = จ้านวนกลุมเสี่ยงเป้าหมายใน 10 กลมุ ที่มีผลตรวจคัดกรองวัณโรคโดยการถาย      



  

            ภาพรังสีทรวงอก (CXR) 
      B 2 = จ้านวนกลุมเสี่ยงเป้าหมาย ทั้งหมด 10 กลมุ 

ระยะเวลา
ประเมินผล 

 ระยะเวลาประเมินผลในไตรมาสที่ 4  
 ครบรอบรายงานและประเมินผลวันที่ 30 กันยายน พ.ศ. 2566 
 ติดตามความก้าวหน้าของผลการด้าเนินงานตามมาตรการ ทุกไตรมาส 

เกณฑ์การประเมิน :ปี 2565 : 
 

 รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
อัตราความครอบคลุม 
การข้ึนทะเบียนของผู้ป่วยวัณ
โรครายใหม่และกลับเป็นซ้้า 
(TB Treatment Coverage) 

ร้อยละ 22 ร้อยละ 44 ร้อยละ 66 ร้อยละ 88 

ความครอบคลุมการค้นหา
ผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพ
รังสีทรวงอก (CXR) ใน 10 
กลุ่มเสี่ยง  
(1 ต.ค. 2565 - 30 ก.ย. 2566) 

ร้อยละ 20 ร้อยละ 60 ร้อยละ 80 ร้อยละ 90 

วิธีการประเมินผล :  1.อัตราความครอบคลุมการขึ้นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้้า  (TB 
Treatment Coverage) (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) 
2.ใช้อัตราความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก (CXR) ใน 10 
กลุ่มเสี่ยง ของปีงบประมาณ 2565 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) 
แนวทางการประเมินผล 
ระดับอ้าเภอ 
1.ประเมินจากอัตราความครอบคลุมการข้ึนทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็น
ซ้้า (TB Treatment Coverage) (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 2566) ในภาพ
ของหน่วยงาน/หน่วยบริการภายในจังหวัด 
2. ประเมินจากอัตราความครอบคลุมการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคโดยวิธีถ่ายภาพรังสีทรวงอก 
(CXR) ใน 10 กลุ่มเสี่ยง ของปีงบประมาณ 2566 (1 ตุลาคม พ.ศ. 2565 - 30 กันยายน พ.ศ. 
2566)  ในภาพของหน่วยงาน/หน่วยบริการภายในจังหวัด 

เกณฑ์การให้คะแนน  

 
 

เอกสารสนับสนุน :  1.แนวทางการด้าเนินงานวัณโรคแห่งชาติ 



  

2.โปรแกรมการบริหารจัดการข้อมูลวัณโรคแห่งชาติ หรือโปรแกรม National Tuberculosis 
Information Program (NTIP) 

ผู้รับผิดชอบการ
รายงานผลการ
ด้าเนินงาน 

กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ ส้านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
1. นายสมนึก   หงษ์ยิ้ม       ต้าแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขช้านาญการ 

     โทรศัพท์มือถือ : 081-3797671 
2. นายพัฒนศักดิ์ ฤทธิ์สุข       ต้าแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
    โทรศัพท์มือถือ : 097-0165888 



  

 


