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1. ชื่อผลงาน/โครงการพัฒนา :   
1.1 ชื่อภาษาไทย :   ปั้นเด็กจิ๋วให้เป็นเด็กแจ๋ว กทม. 
1.2 ชื่อภาษาอังกฤษ :   child BKK to be smart 

2. ชื่อทีม :     Child BKK. กลุ่มงานเขตสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
3. ปีท่ีด าเนินการ :    2559 
4. ค าส าคัญ :   พัฒนาการเด็ก, ส่งเสริมพฒันาการ, พัฒนาระบบบรกิารส่งเสริมพัฒนาการเดก็ 
5. เป้าหมาย :   

5.1 เพิ่มจ านวนการคัดกรองและส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มเสี่ยงและพัฒนาการล่าช้า  
วัยแรกเกิด - 5 ปี ให้ได้รับการดูแลช่วยเหลือ ส่งต่อเพื่อการวินิจฉัย รักษา และฟื้นฟูสมรรถภาพอย่าง
เหมาะสมในพื้นที่กรุงเทพมหานคร  
 5.2 เพื่อพัฒนาระบบบรกิารส่งเสริมพฒันาการเด็กในเขตสขุภาพ กรุงเทพมหานคร ให้ครอบคลุมตัง้แต่
ระดับชุมชน ปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิ/ตติยภูมิขั้นสูง 

6. สถานการณ์ปัญหา :   
ปีงบประมาณ 2558 สถาบันราชานุกูลร่วมกับส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร ด าเนินโครงการจัดบริการ

แก่เด็กบกพรอ่งทางพัฒนาการวัยแรกเกิด – 5 ปี ในกรุงเทพมหานคร โดยการสนบัสนุนงบประมาณจากส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ(สปสช.) มีวัตถุประสงค์เพื่อใหเ้ด็กพัฒนาการล่าช้าวัยแรกเกิด-5 ปีได้รับการสง่เสรมิ
พัฒนาการให้มีพฒันาการดีที่สุดตามศักยภาพที่เป็นไปได้อย่างทั่วถึง มีหน่วยบริการสาธารณสุขที่ร่วมด าเนินงาน 
จ านวน 72 แห่ง จากสังกัดส านักอนามัย กรงุเทพมหานคร 68 แห่ง ส านักการแพทย์ กรงุเทพมหานคร 3 แห่ง 
และกรมสุขภาพจิต 1 แห่ง จากการด าเนินงาน พบว่า เด็กทีไ่ด้รับการคัดกรองพัฒนาการ จ านวน 93,556 คน คิด
เป็นรอ้ยละ 29.70 (เทียบโดยประมาณการกบัประชากรเด็กแรกเกิด - 5 ปี จ านวน 314,915 คน  : ระบบสถิติ
ทางการทะเบียน กรมการปกครอง ปี 2558 มีเด็กสงสยัพัฒนาการล่าช้า จ านวน 7,221 คน (คิดเป็นร้อยละ 7.71) 
เด็กสงสัยพัฒนาการล่าช้าได้รบัการประเมินพัฒนาการซ้ า จ านวน 3,501 คน (48.48)  พบเด็กพฒันาการล่าช้า 
จ านวน 1,477  คน (คิดเป็นร้อยละ 42.18) เด็กพัฒนาการลา่ช้าได้รับการส่งเสริมพฒันาการ จ านวน 395 คน คิด
เป็นรอ้ยละ 26.74  

จากสถานการณ์ดังกล่าวข้างต้น พบว่า เด็กวัยแรกเกิด – 5 ปีในกรงุเทพมหานคร ได้รับการคัดกรอง
พัฒนาการจ านวนน้อยมาก เดก็สงสัยพฒันาการล่าช้าจ านวนมากแต่ได้รับการติดตามประเมินซ้ าจ านวนน้อยมาก 
และเด็กพัฒนาการล่าช้าได้รบัการส่งเสริมพัฒนาการยิ่งน้อยลงอีก ซึง่การสร้างเครือข่ายในการคัดกรองและ
ส่งเสริมพฒันาการเด็กได้ครอบคลมุหน่วยบริการและต่อเนื่องอย่างเป็นระบบน่าจะเป็นการแก้ปัญหาดังกล่าวได้ 
สถาบันราชานุกลู จึงไดร้่วมกับส านักตรวจและประเมินผล(เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานคร) ส านักอนามัย 
กรุงเทพมหานคร ส านักการแพทย์ กรงุเทพมหานคร ศูนย์อนามัยที่ 13 ศูนย์สุขภาพจิตที่ 13 ส านักงานป้องกัน
ควบคุมโรคที่ 13 จัดท าโครงการพัฒนาเครือข่ายหน่วยบริการในการดูแลและส่งเสริมพฒันาการเด็กแรกเกิด -5 ปี 
ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานครข้ึน  เพื่อพัฒนาระบบบริการส่งเสริมพฒันาการเด็กในเขตสุขภาพ 
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กรุงเทพมหานคร ให้ครอบคลุมตัง้แต่หน่วยบริการระดับชุมชน ปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิ/ตติยภูมิข้ันสูง เพื่อใหเ้ด็ก
แรกเกิด - 5 ปี ได้รับการคัดกรองและส่งเสริมพฒันาการไดค้รอบคลมุมากยิง่ข้ึน 

7. การวัดผลและการเปลี่ยนแปลง :  
7.1 ก่อนแก้ปัญหา         
    7.1.1 ขั้นตอนการด าเนินงาน  
 7.1.1.1 ประชุมปรึกษาหารือกบัผู้บริหารส านักอนามัย และ ส านักการแพทย์ กรงุเทพมหานคร 

เพื่อเลือกหน่วยบริการสาธารณสุขที่ร่วมด าเนินงาน ซึ่งมีหนว่ยบริการที่ร่วมด าเนินงานทัง้สิ้นจ านวน 72 แห่ง 
ประกอบด้วย 

        ระดับปฐมภูมิ  ศูนย์บริการสาธารณสุข     จ านวน 62 แห่ง  
        ระดับทุติยภูมิ  ศูนย์บริการสาธารณสุขที่มีคลินิกสุขภาพจิต   จ านวน   6 แห่ง  
        ระดับตติยภูมิ  โรงพยาบาล(รพ.เจรญิกรงุประชารักษ์ รพ.ตากสิน   จ านวน   3 แห่ง   
   และคณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาลฯ)   
        ระดับตติยภูมิขั้นสงู สถาบันราชานุกูล(ศูนย์สาธิตระบบการดูแล จ านวน   1 แห่ง  
         เด็กบกพร่องทางพัฒนาการและสตปิัญญาในชุมชน :  

ศูนย์ส่งเสรมิพฒันาการราชานุกูล (ม่วงแค) และ 
ศูนย์ส่งเสรมิพฒันาการราชานุกูล (คลองกุม่)   

        7.1.1.2 ประชุมช้ีแจงแนวทางการด าเนินงานแกผู่้บริหาร และบุคลากรที่เกี่ยวข้อง 
         7.1.1.3 อบรมให้ความรู้แกบุ่คลากรทีเ่กี่ยวข้องในการจัดบริการ ได้แก ่
                   - เรื่องการวินิจฉัยและรหสัโรคเด็กที่มีพฒันาการล่าช้า , บทบาทแพทย์ในการ

ช่วยเหลือเด็กทีม่ีพัฒนาการล่าช้า และการวินิจฉัยและการช่วยเหลือผู้ดูแลเด็กที่มีภาวะเครียด ส าหรบัแพทย์
ประจ าศูนย์บริการสาธารณสุข 

                    - หลักสูตรการส่งเสริมพฒันาการเด็กแรกเกิด – 5 ปี (แนวทางในการด าเนินงาน ระบบ
การรายงานข้อมลู ระบบการให้บริการของศูนย์บริการสาธารณสุข การใช้คู่มือประเมินและสง่เสรมิพัฒนาการเด็ก
แรกเกิด – 5 ปี (DSI : 300 ข้อ) การปรับพฤติกรรมเดก็ ฯลฯ)   

   ** เดือนเมษายน พ.ศ. 2558 ในระดับประเทศได้มีการจัดท าโครงการสง่เสรมิ
พัฒนาการเด็กเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกมุารีเนือ่งในโอกาสฉลองพระชนมายุ 
5 รอบ 2 เมษายน 2558 กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายใหห้น่วยงานในสังกัดด าเนินการคัดกรองพฒันาการเด็ก
ด้วย คู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพฒันาการเด็กปฐมวัย (DSPM)และใช้คู่มือประเมินเพื่อช่วยเหลือเด็กปฐมวัยที่มี
ปัญหาพัฒนาการ (TEDA4I) ซึ่งสอดคล้องกับส านักอนามัยและส านักการแพทย์ กรงุเทพมหานคร ที่มีแนวทางที่จะ
ให้หน่วยงานในสงักัดปรบัเปลี่ยนมาใช้เครื่องมือดังกล่าวด้วยเหมอืนกัน(ร่วมในช่วงรณรงค์คัดกรองพัฒนาการเดก็
ปฐมวัย 6-10 กรกฎาคม 2558 ให้ใช้จริงในปงีบประมาณ 2559แต่ถ้าหน่วยใดพร้อมสามารถใช้ก่อนได้) ดังนั้น 
สถาบันราชานุกลู จึงร่วมกบั ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร ด าเนินการอบรมเพิม่ดังนี ้
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          - การใช้คู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ส าหรับนกัจิตวิทยา
และพยาบาลทีเ่กี่ยวข้องในวันที่ 10-11 สิงหาคม 2558 
          - อบรมการใช้คู่มือประเมินเพื่อช่วยเหลือเด็กปฐมวัยที่มปีัญหาพัฒนาการ (TEDA4I) 
ส าหรับนักจิตวิทยาและพยาบาลที่เกี่ยวข้อง ในวันที่ 2-3 กันยายน 2558               

       7.1.1.4 สนับสนุนสื่อและเทคโนโลยี  
                  - อุปกรณ์ประกอบการใช้และคู่มือประเมินและสง่เสรมิพัฒนาการเด็กแรกเกิด – 5 ปี 

(DSI : 300 ข้อ)                  
                  - อุปกรณ์ประกอบการใช้และคู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย(DSPM) 

แก่ ศบส. และโรงพยาบาลระดบัตติยภูมิที่เข้าร่วมโครงการ 
         7.1.1.5 หน่วยบริการด าเนินการคัดกรองและสง่เสรมิพัฒนาการเด็กแรกเกิด- 5 ปี(ตุลาคม 
2557-กันยายน 2558) และรายงานผลการด าเนินงานตามแบบรายงานของสถาบันราชานุกูล 

        7.1.1.6 สรุปผลการด าเนินงาน  
                 - เด็กที่ได้รับการคัดกรองพฒันาการ จ านวน 93,556 คน คิดเป็นรอ้ยละ 29.70 (เทียบ

โดยประมาณการกบัประชากรเด็กแรกเกิด - 5 ปี จ านวน 314,915 คน  : ระบบสถิติทางการทะเบียน กรมการ
ปกครอง ป ี2558) 

                 - เด็กสงสยัพัฒนาการล่าช้า จ านวน 7,221 คน (คิดเป็นร้อยละ 7.71) เด็กสงสัย
พัฒนาการล่าช้าได้รับการประเมินพฒันาการซ้ า จ านวน 3,501 คน (48.48)  มีเด็กพัฒนาการล่าช้า จ านวน 1,477  
คน (คิดเป็นร้อยละ 42.18) เด็กพฒันาการล่าช้าได้รับการส่งเสริมพฒันาการ จ านวน 395 คน คิดเป็นร้อยละ 
26.74  

7.1.2 วิเคราะห์หาสาเหตุเพ่ือวางแผนการแก้ไขปัญหา 
    

ประเด็นปัญหา สาเหตุ / ปัจจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 - เดก็แรกเกิด-5 ปีใน กทม.ได้รบั
การคัดกรองพฒันาการไม่
ครอบคลมุ (ร้อยละ29.70) 
- เด็กสงสยัพัฒนาการล่าช้ากลับมา
ประเมินพฒันาการไม่ครบทุกคน 
(ได้เพียง ร้อยละ 48.48) 
- เด็กพัฒนาการล่าช้าได้รับการ
ส่งเสริมพฒันาการไม่ครบทุกคน  
 (ได้เพียง ร้อยละ 26.74) 
 
 

1. คน 
1.1 บุคลากรสาธารณสขุที่รับผิดชอบงาน 

- มีการเปลี่ยน/ย้ายงาน ลาออก  
- ยังไม่มีความมั่นใจในทักษะการคัดกรองและส่งเสริมพัฒนาการ 

เนื่องจากเป็นเครื่องมือใหม ่
1.2 ผู้ปกครองเด็กแรกเกิด- 5 ปี 

- ไม่พาเด็กมารับบริการ/ไม่ให้ความส าคัญ 
1.3 เด็ก 

- ไม่ให้ความร่วมมือในการคัดกรอง  ส่งเสริมพฒันาการ 
2. เครื่องมือท่ีใช้ในการคัดกรองและส่งเสริมพัฒนาการ 
2.1 เป็นช่วงที่เตรียมการปรับเปลี่ยนเครือ่งมอืในการคัดกรองและส่งเสริม
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ประเด็นปัญหา สาเหตุ / ปัจจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 
 
 
 
 
 

พัฒนาการเด็ก(ให้เป็นแบบเดียวกับหน่วยบริการอื่นในระดบัประเทศ) 
     - เปลี่ยนเครื่องมือคัดกรองพฒันาการ จากอนามัย 49 ส านักอนามัย 
กทม. เป็นคู่มือเฝ้าระวังและสง่เสริมพฒันาการเด็กปฐมวัย (DSPM)  
     - เปลี่ยนเครื่องมือช่วยเหลือเดก็ที่มปีัญหาพัฒนาการ จาก DSI-300 
เป็น TEDA4I 
2.2 อุปกรณ์ประกอบการใช้เครือ่งมอืและคู่มอื 
     - อุปกรณ์ประกอบการใช้และคู่มือ DSPM : ไม่เพียงพอ ช ารุด
เสียหาย      
     - อุปกรณ์ประกอบการใช้และคู่มือ TEDA4I : อุปกรณ์ไม่มี/ไม่ครบ   
คู่มือฯ มีไม่เพียงพอ  
3. ระบบบริการส่งเสริมพัฒนาการเด็กในเขตสุขภาพท่ี 13 
กรุงเทพมหานคร 
3.1 หน่วยบริการด้านสาธารณสุขตั้งแตร่ะดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และ
ตติยภูมิ เข้าร่วมด าเนินงานไม่ครอบคลุมทุกหน่วยงาน 
      - คลินิกชุมชนอบอุ่นมี จ านวน 162 แห่ง ยังไม่ได้เข้าร่วม 
      - ศูนย์บริการสาธารณสุข กทม.มี จ านวน 68 แห่ง เข้าร่วมจ านวน 
68 แห่ง 
      - ศูนย์อนามัย มีจ านวน 1 แห่ง ยังไม่ได้เข้าร่วม 
      - โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ สงักัดรัฐบาล มีจ านวน 30 แห่ง เข้าร่วม 
4 แห่ง 
      - โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ สงักัดเอกชน มีจ านวน 28 แห่ง ยังไม่
เข้าร่วม 
3.2 ระบบบริการส่งเสริมพัฒนาการเด็กยังไมส่อดคล้องกับระบบของ
เขตสุขภาพท่ี 1-12  
      - การก าหนดหน่วยบรกิารและคุณสมบัติของหน่วยบรกิารแต่ละ
ระดับยงัไม่ชัดเจน  
      - ระบบสง่ต่อยังไม่ชัดเจน  
4. ฐานข้อมูล 
      - ยังไม่ฐานข้อมูลรวมหน่วยบริการของกรุงเทพมหานคร มีฐานข้อมลู
เฉพาะของศูนย์บริการสาธารณสุข กทม.  
      - ยังไม่มีหน่วยงานหลกัรบัผิดชอบเกบ็ข้อมลูการคัดกรอง ส่งเสริม
พัฒนาการในภาพรวมเขต กทม. 
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ประเด็นปัญหา สาเหตุ / ปัจจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
      - หน่วยบริการสาธารณสุขยังไมม่ีทะเบียนกลุ่มเป้าหมาย 

 
7.2 ใช้หลัก 3 P / PDCA (Purpose : plan, Process : Do, Performance : Check, Action)  

ในการแก้ปญัหาโดยการจัดท าโครงการเพื่อพัฒนาระบบบรกิารสง่เสรมิพัฒนาการเด็กในเขตสุขภาพที่ 13 
กรุงเทพมหานคร รายละเอียดดังนี ้

 
ประเด็นปัญหา 

 
วิธีการแก้ไข 

(Process : Do) 
ระยะเวลา
ด าเนินการ 

ผลท่ีคาดว่าจะได้รับ 
(Purpose : plan) 

 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ 
(Performance : Check, 

Action ) 
- เด็กแรกเกิด-5 
ปีใน กทม.ได้รบั
การคัดกรอง
พัฒนาการไม่
ครอบคลมุ (ร้อย
ละ29.70) 
- เด็กสงสยั
พัฒนาการล่าช้า
กลับมาประเมิน
พัฒนาการไม่ครบ
ทุกคน (ได้เพียง 
ร้อยละ 48.48) 
- เด็กพัฒนาการ
ล่าช้าได้รับการ
ส่งเสริม
พัฒนาการไม่ครบ
ทุกคน (ได้เพียง 
ร้อยละ 26.74) 
 

1. ประชุม
ปรึกษาหารือ
ผู้บริหารของ 
หน่วยบริการที่
เกี่ยวข้อง เช่น หน่วย
บริการระดบัปฐมภูมิ 
ทุติยภูมิและตติยภูม ิ
 

1. มีการประชุม
ปรึกษาหารือ
ผู้บริหารทีห่น่วย
บริการ จ านวน 9 
ครั้ง (ระหว่าง
เดือนกุมภาพันธ์-
มีนาคม 2560) 
2. มีการประชุม
ปรึกษาหารือ
ผู้บริหารหน่วย
บริการทีเ่กี่ยวข้อง 
จ านวน 5 ครั้ง 
(4 มี.ค., 28 เม.ย., 
31 พ.ค., 8, 24 
มิ.ย. 59) 

1. เพิ่มเครือข่าย/หน่วย
บริการร่วมด าเนินงาน  
2. ก าหนดแนวทางการ
ด าเนินงาน  ขอบเขต
การใหบ้ริการร่วมกัน 

1. มีเครือข่าย/หน่วยบริการ
ร่วมด าเนินงาน จ านวน 
151 แห่ง 
2. มีคู่มือแนวทางการ
ด าเนินงานระบบบรกิาร
ส่งเสริมพฒันาเด็ก 
(รายละเอียดตามเอกสาร
แนบหมายเลข 1) 

2. ประชุมชีแ้จงและ
พัฒนาศักยภาพ
บุคลากร 
2.1 อบรมการใช้
คู่มือDSPM/DAIM 
จ านวน 3 รุ่น ให้กับ
บุคลากรของหน่วย
บริการระดบัชุมชน 

 
 
 
- รุ่น (1) วันที่ 
23-24 พ.ค.59                 
- รุ่น (2) วันที่ 
30-31 พ.ค.59  
- รุ่น (3) วันที่ 

 
 
 
บุคลากรทีผ่่านการอบรม
ได้รับความรู้และได้ฝึก
ทักษะการใช้เครื่องมือ
คัดกรองพฒันาการ 
(DSPM) 

1. บุคลากรที่ปฏิบัตงิาน/
รับผิดชอบงานได้รบัการ
อบรม การใช้คู่มือ DSPM/ 
DAIM จ านวน 151 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 100 (อบรม
ปี 2558 จ านวน 55 แห่ง
และปี 2559 จ านวน 165 
คน/96 แห่ง) และอบรม
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ประเด็นปัญหา 
 

วิธีการแก้ไข 
(Process : Do) 

ระยะเวลา
ด าเนินการ 

ผลท่ีคาดว่าจะได้รับ 
(Purpose : plan) 

 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ 
(Performance : Check, 

Action ) 
ปฐมภูมิ ทุติยภูมิ 
และตติยภูมิ/ตติยภูมิ
ข้ันสูง ที่เข้าร่วม
ด าเนินงานในปี 
2559 
2.2 อบรมการใช้
คู่มือ TEDA4I 
จ านวน 1 รุ่น ให้กับ
บุคลากรของหน่วย
บริการระดบั ทุติยภูม ิ
และตติยภูมิ/ตติยภูมิ
ข้ันสูง ทีเ่ข้าร่วม
ด าเนินงานในปี 
2559  

1-2 มิ.ย.59   
        
 
 
 
วันที่ 13-14 มิ.ย.
59 
 

 
 
 
 
 
บุคลากรทีผ่่านการอบรม
ได้รับความรู้และได้ฝึก
ทักษะการใช้เครื่องมือ 
TEDA4I 
 
 

การใช้เครื่องมือประเมินเพื่อ
ช่วยเหลือเด็กปฐมวัยที่มี
ปัญหาพัฒนาการ (TEDA4I) 
จ านวน 23 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 100  
2. มีความพึงพอใจต่อการ
สามารถน าความรู้ไปใช้ใน
การปฏิบัตงิานได้ของการ
อบรม DSPM/DAIM และ 
TEDA4I  อยู่ในระดับมาก
ข้ึนไป คิดเป็นร้อยละ 97.52 
และ 98.33 ตามล าดับ 

 3. สนับสนุนสื่อ/
อุปกรณ์  
3.1 อุปกรณ์และ
คู่มือ DSPM ให้กับ
หน่วยบริการระดับ
ชุมชน ปฐมภูมิ ทุติย
ภูมิ และตติยภูมิ/
ตติยภูมิขั้นสูง ที่เข้า
ร่วมด าเนินงานในปี 
2559 จ านวน 119 
แห่ง(ยกเว้น
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข ที่
สนับสนุนแล้วในปี 
2558 จ านวน 55 
แห่ง) 

  
 
หน่วยบริการทีร่่วม
ด าเนินงานได้รับการ
สนับสนุนคู่มือและ
อุปกรณ์ในการใช้คู่มือ
DSPM 
 
 
 
 
 
 
 
 
หน่วยบริการทีร่่วม

1. หน่วยบริการเป้าหมายที่
ร่วมด าเนินงานได้รบัการ
สนับสนุนอุปกรณ์และคู่มือ 
ในการด าเนินงาน จ านวน 
151 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
100 ดังนี้ 
1.1 ชุดอุปกรณ์
ประกอบการใช้คู่มือ DSPM 
ส าหรับหน่วยบรกิารทกุ
ระดับ 
1.2 ชุดอุปกรณ์
ประกอบการใช้คู่มือ 
TEDA4I และแบบบันทึก
คู่มือTEDA4I รายบุคคล 
ส าหรับหน่วยบรกิารระดับ
ทุติยภูมิและตติยภูมิ   
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ประเด็นปัญหา 
 

วิธีการแก้ไข 
(Process : Do) 

ระยะเวลา
ด าเนินการ 

ผลท่ีคาดว่าจะได้รับ 
(Purpose : plan) 

 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ 
(Performance : Check, 

Action ) 
3.2 อุปกรณ์และคู่มือ 
TEDA4 และแบบ
บันทึกคู่มือTEDA4I 
รายบุคคล ให้กบั
หน่วยบริการระดับ
ทุติยภูมิ และตติย
ภูมิ/ตติยภูมิขั้นสูง ที่
เข้าร่วมด าเนินงานใน
ปี 2559 จ านวน 23
แห่ง 

ด าเนินงานได้รับการ
สนับสนุนคู่มือและ
อุปกรณ์ในการใช้คู่มือ 
TEDA4I 
 

 4. หน่วยบริการที่
ร่วมด าเนินงาน
ด าเนินการคัดกรอง
และสง่เสรมิ
พัฒนาการเด็กใน
พื้นที่รบัผิดชอบ  
 

เดือน มิ.ย.59 
เป็นต้นไป  
 

เด็กแรกเกิด-5 ปใีน 
กทม.ได้รบัการคัดกรอง
และสง่เสรมิพัฒนาการ 
มีจ านวนเพิม่ขึ้น 

เด็กแรกเกิด-5 ปี ใน
กรุงเทพมหานคร(ปี 2559)  
จ านวน 301,629 คน  
- ได้รับการคัดกรอง
พัฒนาการ จ านวน 67,486 
คน คิดเป็นร้อยละ 22.36 
(เทียบเป้าหมายทั้งปี) และ
คิดเป็นร้อยละ 67.12 
(เทียบเป้าหมาย 4 เดือน) 
- พบเด็กสงสัยพฒันาล่าช้า 
จ านวน 7,524 คน คิดเป็น
ร้อยละ 12.54  
- ได้รับการประเมินซ้ าหลงั
กระตุ้นพฒันาการ จ านวน  
4,447 คน คิดเป็นร้อยละ 
59.10 ของเด็กสงสัย
พัฒนาการล่าช้า 
- พบมีเด็กพฒันาการล่าช้า
จ านวน 877 คน ได้รับการ
ส่งเสริม/กระตุ้นเพื่อแก้ไข

5. ก ากับติดตาม
(เยี่ยมเสริมพลัง)และ 
เก็บรวบรวบข้อมลู
การด าเนินงาน    

เดือน มิ.ย. - ก.ย.
59 
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ประเด็นปัญหา 
 

วิธีการแก้ไข 
(Process : Do) 

ระยะเวลา
ด าเนินการ 

ผลท่ีคาดว่าจะได้รับ 
(Purpose : plan) 

 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ 
(Performance : Check, 

Action ) 
ปัญหาพัฒนาการ จ านวน 
373 ราย คิดเป็นร้อยละ 
42.53  

6. สัมมนา
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ผล
การด าเนินงาน 

21 ก.ย. 59 
 

ข้อมูลปจัจยัความส าเร็จ
และโอกาสในการพัฒนา
ระบบบริการส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก ในเขต
สุขภาพที่ 13 
กรุงเทพมหานคร 

1. บุคลากรต้องการอบรม
ฟื้นฟศัูกยภาพปีละ 1 ครั้ง, 
มีการประชุมสัมมนาเป็น
ระยะๆเพื่อเสริมสร้างขวัญ
และก าลงัใจ, สนับสนุนสือ่
อุปกรณ์ในการจัดบรกิาร
อย่างต่อเนื่อง  
2. หน่วยบริการระดบั    
ตติยภูมิควรเน้นบทบาทการ
ส่งเสริมพฒันาการด้วย 
TEDA4I มากขึ้น 
3. ระบบข้อมูล ฐานข้อมลู
เป็นแบบ Manual ควร
พัฒนาใหเ้ป็นโปรแกรมใน
การลงข้อมลูเหมือนกันทุก
หน่วยบริการใน กทม. 

7. สรุปผลการ
ด าเนินงาน  
 

ก.ย. 59 
 

 1. มีเครือข่าย/หน่วย
บริการทีร่่วมด าเนินงาน
จ านวน 151 แห่ง(เพิ่มข้ึน 
79 แห่ง จากเดิม 72 แห่ง ) 
คิดเป็นร้อยละ 15.82 ของ
หน่วยงานที่ใหบ้รกิารคัด
กรองและส่งเสริม
พัฒนาการเด็กแรกเกิด -   
5 ป(ีทั้งภาครัฐและเอกชน
ใน กทม. จ านวน 954 แห่ง) 
2. หน่วยบริการเป้าหมายที่
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ประเด็นปัญหา 
 

วิธีการแก้ไข 
(Process : Do) 

ระยะเวลา
ด าเนินการ 

ผลท่ีคาดว่าจะได้รับ 
(Purpose : plan) 

 

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ 
(Performance : Check, 

Action ) 
ร่วมด าเนินงานมีบริการ
ส่งเสริมพฒันาการเด็ก
พัฒนาการล่าช้า จ านวน 83 
แห่ง จาก 84 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 98.81 (หน่วย
บริการระดบัปฐมภูมิ
เฉพาะศบส. ทุติยภูมิ และ
ตติยภูมิ/ตติยภูมิขั้นสูง) 
3. ร้อยละ 22.36 ของเด็ก
ปฐมวัยได้รับการคัดกรอง
พัฒนาการ คิดเป็นร้อยละ 
22.36 (เทียบเป้าหมายทั้ง
ปี) และคิดเป็นรอ้ยละ 
67.12 (เทียบเป้าหมาย 4 
เดือน) 
4. ร้อยละ 59.10 ของเด็ก
สงสัยพัฒนาการล่าช้าได้รับ
การประเมินซ้ าหลงัสง่เสรมิ
พัฒนาการ 1 เดือน (ภายใน
เวลา 4 เดือน) 
5. ร้อยละ 42.53 ของเด็ก
พัฒนาการล่าช้าได้รับการ
ส่งเสริม/กระตุ้นแก้ไข
ปัญหาพัฒนาการ (ภายใน
เวลา 4 เดือน) 
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7.3 ข้อมูลเปรียบเทียบก่อนและหลังการแก้ปัญหา 
 

ตัวแปรท่ีศึกษา เป้าหมาย ข้อมูลก่อนการ
แก้ปัญหา 

ปีงบประมาณ 2558 

ข้อมูลหลังการ
แก้ปัญหา 

(ด าเนินการ 4 เดือน) 
ปีงบประมาณ 2559 

เปรียบเทียบผล 
(เพ่ิมขึ้น/ลดลง/เท่าเดิม) 

1. จ านวนเครือข่าย/
หน่วยบริการทีร่่วม
ด าเนินงานพัฒนา
ระบบบริการส่งเสริม
พัฒนาการเด็กในเขต
สุขภาพที่ 13 
กรุงเทพมหานคร 
(คัดกรองและ
ส่งเสริมพฒันาการ
เด็กแรกเกิด-5 ปี) 

ปี 2558 
จ านวน 72 แห่ง 
 
ปี 2559 จ านวน 
151 แห่ง 

72 แห่ง 151 แห่ง เพ่ิมขึ้น 79 แห่ง 

2. จ านวนเด็กแรก
เกิด-5 ปี ที่ได้รับการ
คัดกรองพฒันาการ 
 

ปี 2558 จ านวน
314,915 คน 
 
ปี 2559 จ านวน
301,692 คน 
(เป้าหมาย 4 
เดือนเท่ากับ 
100,564 คน) 

จ านวน 93,556 คน 
คิดเป็นร้อยละ 29.70 
 
 

จ านวน 67, 486 คน 
 คิดเป็นร้อยละ 22.36 
(เทียบเป้าหมายทั้งปี) 
และคิดเป็นร้อยละ 
67.12 (เทียบ
เป้าหมาย 4 เดือน) 
 

เพ่ิมขึ้น ร้อยละ 37.42  

3. จ านวนเด็กสงสัย
พัฒนาการล่าช้า
ได้รับการประเมิน
พัฒนาการซ้า 

ร้อยละ 100 ร้อยละ 48.48 
(จากเด็กสงสัย
พัฒนาการล่าช้า 
7,221 คน ได้รับการ
ประเมินพฒันาการ
ซ้ า 3,501 คน) 

ร้อยละ 59.10 
(จากเด็กสงสัย
พัฒนาการล่าช้า 
7,524 คน ได้รับการ
ประเมินพฒันาการซ้ า 
4,447 คน) 

 เพ่ิมขึ้นร้อยละ 10.62 
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ตัวแปรท่ีศึกษา เป้าหมาย ข้อมูลก่อนการ
แก้ปัญหา 

ปีงบประมาณ 2558 

ข้อมูลหลังการ
แก้ปัญหา 

(ด าเนินการ 4 เดือน) 
ปีงบประมาณ 2559 

เปรียบเทียบผล 
(เพ่ิมขึ้น/ลดลง/เท่าเดิม) 

4. จ านวนเด็ก
พัฒนาการล่าช้าที่
ได้รับการส่งเสริม
พัฒนาการ 

ร้อยละ 100  ร้อยละ 26.74 
(จากเด็กพฒันาการ
ล่าช้า 1,477 คน
ได้รับการส่งเสริม
พัฒนาการ 395 คน )  

ร้อยละ 42.53 
(จากเด็กพฒันาการ
ล่าช้า 877 คน ได้รับ
การสง่เสรมิพัฒนาการ 
373 คน) 

เพ่ิมขึ้นร้อยละ 15.79 

 
8. บทเรียนท่ีได้รับ :   
8.1 ผู้ใช้บริการและระบบงาน 
      - การเข้าถึงบรกิารทีม่ากขึ้นเนื่องจากการจัดบริการที่มกีารจดัระดับหน่วยบรกิารที่ชัดเจน ก าหนดบทบาท
หน้าที่โดยใหห้น่วยบร่วมด าเนินงานมีส่วนร่วม มีแนวทางการสง่ต่อแต่ละระดับ และเพิม่หน่วยบริการที่อยู่ในชุมชน
มากขึ้น 
 - การด าเนินงานทีจ่ะบรรลุเป้าหมาย ควรมีความพร้อมทั้งเรือ่ง คน เครื่องมอื/อุปกรณ์/สือ่เทคโนโลยทีี่
เกี่ยวข้อง และสถานที่ รวมทัง้การสนบัสนุนจากผูบ้รหิารของหน่วยงานต้นสังกัด 
      - การให้ค่าตอบแทนในการจัดบริการสง่เสรมิพัฒนาการของ สปสช.เป็นแรงจงูใจ/สนับสนุนในการ
ปฏิบัติงานอย่างหนึ่ง 
8.2 บุคลากรผู้ปฏิบัติ 
 - บุคลากรผูป้ฏิบัติมีใจและมีความรู้ความเข้าใจในเรื่องทีจ่ะด าเนินงานได้แก่ ระบบงาน เครื่องมือในการ
ด าเนินงาน(ความรู้และทกัษะ) ระบบส่งต่อ และการรายงานข้อมูล 
8.3 หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องให้ความสนใจ และเห็นความส าคัญ เช่น 
     - ส านักตรวจและประเมินผล(เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานคร) ไดส้นับสนุนงบประมาณในการ
ด าเนินงาน และผลิตคู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพฒันาการเดก็ปฐมวัย Developmental Surveillance and 
promotion Manual (DSPM) จ านวน 83,727 เล่ม และคู่มือประเมินและส่งเสริมพฒันาการเด็กกลุม่เสี่ยง 
Developmental Assessment For Intervention Manual (DAIM) จ านวน 8,373 เล่ม สนับสนุนให้กบั
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในเขตสุขภาพที่ 13 กรงุเทพมหานครทัง้ภาครัฐและเอกชน (แผนกห้องหลังคลอด คลินิก
สุขภาพเด็กดี ) 
     - สปสช.เขตสุขภาพที่ 13 กรุงเทพมหานคร เห็นระบบมีการพัฒนาท าใหเ้ด็กได้รบับริการได้ครอบคลุม
มากขึ้น จึงขอความร่วมมือจากสถาบันราชานุกูลร่วมกันก าหนดขอบเขตการให้บริการทั้งเรื่องการคัดกรอง 
ประเมิน และส่งเสริมพฒันาการ และก าหนดราคาการใหบ้รกิารเพือ่ใหห้น่วยงานที่ร่วมด าเนินงานสามารถเบกิ
ค่าบริการได ้
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     - ศูนย์อนามัยที่ 13 ท าการต่อยอดงานโดยจัดท าโครงการเพือ่อบรมการใช้คู่มือเฝ้าระวังและสง่เสริม
พัฒนาการเด็กปฐมวัย Developmental Surveillance and promotion Manual (DSPM) ในคลินิกชุมชน
อบอุ่นให้ครบทกุแหง่ในปีงบประมาณ 2560 (จากการเข้าร่วมสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้และสรปุผลโครงการ
ตัวแทนคลินิกชุมชนอบอุ่นได้แสดงเจตนาอยากใหม้ีการเชิญคลินิกชุมชนเข้าร่วมด าเนินงานทุกแห่ง) 
  
 9. โอกาสในการพัฒนา 

 9.1 พัฒนาระบบการติดตามเด็กสงสัยพัฒนาการล่าช้าและพัฒนาการล่าช้า ให้กลบัมารับการส่งเสริม
พัฒนาการให้มากขึ้น   

 9.2 พัฒนาระบบการรายงานข้อมลู/ฐานข้อมลูของกรงุเทพมหานครให้มีความครอบคลุมหน่วยบริการในการ
รายงานมากขึ้นและเป็นฐานข้อมลูเดียวกันทั้งกทม. ซึ่งปจัจบุันหน่วยทีเ่ข้าร่วมด าเนินงานจ านวน 151 หน่วย ส่ง
ข้อมูลรายงานจ านวน 129 แห่ง คิดเป็นรอ้ยละ 85.43 

9.3 ขยายเครือข่าย/หน่วยบรกิารการด าเนินงานระบบบริการสง่เสริมพัฒนาการเดก็ให้มากขึ้น เนื่องจาก
ปัจจุบันหน่วยงานที่เกี่ยวข้องที่ใหบ้ริการเด็กแรกเกิด- 5 ปี ระดับชุมชน ปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิ/ตติยภูมิขัน้สูงทัง้
ภาครัฐและเอกชน ในพื้นที่กรงุเทพมหานคร มีทั้งหมด จ านวน 954 แห่ง เข้าร่วมด าเนินงานเพียง จ านวน 151 
แห่ง คิดเป็นร้อยละ 15.82     
 
10. การติดต่อกับทีมงาน : นางธัญหทัย จันทะโยธา กลุ่มงานเขตสุขภาพกทม.  โทรศัพท์ 02 248 8900 ต่อ 
70373 
 
11.คณะท างาน :   

 11.1 นางสาวรัชดาวรรณ์ แดงสุข  หัวหน้าทีม 
 11.2 นางธัญหทัย จันทะโยธา      สมาชิก 
 11.3 นางดวงเดือน เสาร์เทพ สมาชิก 
 11.4 นางสาวปรารถนา พรมวัง     สมาชิก 
 

 
 
 


