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แผนสุขภาพจังหวัดเพชรบุรี  ประจำปี 2566-2570
แผนงาน ……Service plan สาขา อุบัติเหตุและฉุกเฉิน……..

ความเชื่อมโยงยุทธศาสตร์กระทรวง และยุทธศาสตร์ สสจ.เพชรบุรี (ระบุตัวเลขหัวข้อ)
1. ยุทธศาสตร์กระทรวง (4 E): 2      2. แผนงานกระทรวง (14 แผนงาน) :7        3. โครงการหลักของกระทรวง (37 โครงการ) :27        4. ตัวชี้วัดกระทรวง (63 KPI) : 42,43,44      
5. ประเด็นยุทธศาสตร์ สสจ. (6 ข้อ) :4       6. เป้าประสงค์ สสจ. (8 ข้อ) :6       7.  กลยุทธ์ สสจ. (25 ข้อ) :14        8. แผน สสจ. (25 แผน) :16       
9. สถานการณ์ปัญหา
- Baseline Data ผลการปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน (EMR) ได้น้อยมากคิดเป็นร้อยละ 18.2
          - ปัญหาพื้นที่เชิงคุณภาพ (สาเหตุ/ปัจจัยที่เกี่ยวข้อง) ขาดความร่วมมือในระดับ อปท.
10. สรุปสภาพ/ประเด็นปัญหาที่สำคัญ ผลการปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน (EMR) ร้อยละ 18.2
11. เป้าประสงค์/ผลลัพธ์ที่ต้องการ Empowerment หน่วยปฏิบัติการแพทย์ระดับ (EMR) ให้กลับมา Active เพิ่มขึ้นปีละ 10 เปอร์เซ็นต์
12. การวิเคราะห์จุดเด่น จุดด้อย
	จุดเด่น (จุดแข็ง/โอกาส/ต้นทุนเดิมที่มีอยู่ทุกด้าน)
	จุดด้อย (จุดอ่อน/อุปสรรค/ภาวะคุกคาม/ข้อจำกัด)

	ทีมภาคีเครือข่าย มีความปรองดอง มุ่งมั่นทำงานร่วมกัน 

	ขาดงบประมาณสนับสนุน
ต้องอาศัยความร่วมมือจาก อปท.

ปัญหา COVID-19 ที่ผ่านมา 3 ปี ทำให้การดำเนินงานไม่ต่อเนื่อง


13. วิเคราะห์ภาคีเครือข่าย
	มีอิทธิพลมากร่วมมือมาก
	มีอิทธิพลน้อยร่วมมือมาก

	ทีมภาคีเครือข่าย 
	ทีมตัวแทนระดับ รพช./สสอ.


	มีอิทธิพลมากร่วมมือน้อย
	มีอิทธิพลน้อยร่วมมือน้อย

	ผู้บริหารอปท.

	ทีมหน่วยปฏิบัติการแพทย์ระดับ (EMR)


14.  กลยุทธ์ / มาตรการ / กิจกรรม
	กลยุทธ์ / มาตรการ
	บทบาทการดำเนินงาน

	
	กิจกรรมหลักระดับจังหวัด
	กิจกรรมหลักระดับอำเภอ/ตำบล

	1. พัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินจังหวัดเพชรบุรี *** สร้างทีมพี่เลี้ยงระดับจังหวัด 
(พี่เยี่ยมน้อง)
	      (พี่เยี่ยมน้อง) ลงพื้นที่เพื่อค้นหา Root cause analysis     
      ภายใต้กิจกรรม นิเทศ ติดตามการดำเนินงานฯ ทุกอำเภอ
	- เข้ารับการตรวจเยี่ยม นิเทศ นำเสนอข้อมูลรากเหง้าของปัญหา

	2. Empowerment ทีม EMR
	 
	- ทีมระดับอำเภอ Empowerment ทีม EMR ระดับตำบล

	3. เพิ่มพูน Health literacy บุคลากร
ทั้งระบบ
	- จัดกิจกรรมการอบรมเชิงปฏิบัติการให้ความรู้ในส่วนที่ขาด
	- เข้าร่วมกิจกรรมการอบรมเชิงปฏิบัติการ

	4. จัดเวที KM
	- จัดกิจกรรมเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินระดับจังหวัด
	- เข้าร่วมกิจกรรมการแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน


15. ความเชื่อมโยงมาตรการสู่แผนปฏิบัติการ  
	มาตรการ
	ตัวชี้วัด
	Base line

ปี 2565
	ค่าเป้าหมาย ระยะ 5 ปี
	แผนงาน/โครงการ
	กลุ่มงาน/ผู้รับผิดชอบ

	
	
	
	66
	67
	68
	69
	70
	
	

	พัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรจังหวัดเพชรบุรี

	1 หน่วยปฏิบัติการแพทย์ระดับ EMR Active เพิ่มขึ้น
อย่างน้อยปีละ
10 เปอร์เซ็นต์
2 อัตราการเสียชีวิตของผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉิน (Triage level 1) ภายใน 24 ชั่วโมง ในโรงพยาบาลระดับ A, S, M1 (ทั้งที่ ER และ Admit)
(เป้าหมาย น้อยกว่า 12 %)
	ร้อยละ 18.2
น้อยกว่า 12 %)
	ร้อยละ 28.2
ร้อยละ 
11

	ร้อยละ 38.2
ร้อยละ 10.5

	ร้อยละ 48.2
ร้อยละ 10

	ร้อยละ 58.2
ร้อยละ 9.5

	ร้อยละ 68.2

ร้อยละ 
9

	1) พัฒนาระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉิน ภายหลังสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) (งบ สพฉ)
2.) โครงการพัฒนาศักยภาพอาสาฉุกเฉิน (งบ สพฉ.)
	นางสาวช้องนาง
บุตรรัตน์/พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ
นางสาวช้องนาง
บุตรรัตน์/พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ


	
	3 ร้อยละของประชากรเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉิน
	ร้อยละ 
75
	ร้อยละ 
80
	ร้อยละ 
80
	ร้อยละ 
80
	ร้อยละ 
80
	ร้อยละ
80 
	3) โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนช่วงเทศกาล (งบ สพฉ)
	นางสาวช้องนาง
บุตรรัตน์/พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ


	
	อัตราการเสียชีวิตในผู้ป่วยบาดเจ็บที่สมอง (traumatic brain injury mortality) (เป้าหมาย น้อยกว่าร้อยละ 30)
	น้อยกว่า
ร้อยละ
30
	ร้อยละ 
17
	ร้อยละ 
16
	ร้อยละ 
15
	ร้อยละ 
10
	ร้อยละ 
10
	4.) พัฒนาระบบบริหารจัดการแพทย์ฉุกเฉินและรถพยาบาลฉุกเฉินปลอดภัย
	นางสาวช้องนาง
บุตรรัตน์/พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ


