
หมวด 2. ดานบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 
แผนงานท่ี 6. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
โครงการท่ี 1. โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไมติดตอเรื้อรัง 
ระดับการแสดงผล เขตสุขภาพ และประเทศ 
ช่ือตัวช้ีวัด 22. อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง และไดรับการรักษาใน Stroke Unit 

22.1 อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke: I60-I69) 
22.2 รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ช่ัวโมง 

ไดรับการรักษาใน Stroke Unit 
คำนิยามตัวช้ีวัดยอย 22.1 รอยละอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69) 

1. ผู ปวยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง ผู ปวยใน (ผู ปวยที ่ร ับไวนอนพักรักษาใน 
โรงพยาบาล(admit) นานตั้งแต 4 ชั่วโมงขึ้นไป) ที่มี principal diagnosis (pdx) เปน
โรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69) 
2. การตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง การตายจากสาเหตุโรคหลอดเลือด
สมอง (Stroke :I60-I69) 
3. การจำหนายผู ป วยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง การที ่ผ ู ป วยในออกจาก
โรงพยาบาลดวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69) 

เกณฑเปาหมาย:  
อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง ปงบประมาณ 64 ปงบประมาณ 65 ปงบประมาณ 66  

 
 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 
(Stroke: I60-I69) 

นอยกวารอยละ 7 นอยกวารอยละ 7 นอยกวารอยละ 7 

 
วัตถุประสงค  ลดอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองในโรงพยาบาล 
ประชากรกลุมเปาหมาย ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
วิธีการจัดเก็บขอมูล 1. ระบบขอมูล 43 แฟม 

2. การรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 
แหลงขอมูล 1. ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข  

2. การรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 
รายการขอมูล 1 A = จำนวนครั้งของการจำหนายสถานะตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 

(Stroke :I60-I69) จากทุกหอผูปวย 
รายการขอมูล 2 B = จำนวนครั้งของการจำหนายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองจากทุกหอผูปวยใน

ชวงเวลาเดียวกัน (Stroke: I60-I69) 
สูตรคำนวณตัวช้ีวัด  (A/B) x 100 
ระยะเวลาประเมินผล รายไตรมาส  

 
 



เกณฑการประเมิน  
ป 2565: 

ป 2566: 

ป 2567: 
 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 
(Stroke :I60-I69) 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 
(Stroke :I60-I69) 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 
(Stroke :I60-I69) 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

นอยกวา 
รอยละ 7 

Small Success 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

1.สื่อสารนโยบายดาน 
โรคหลอดเลือดสมองจัดทำ
แผนพัฒนาเครือขายและ
ระบบบริการโรคหลอดเลือด
สมองระดับเขตสุขภาพ 
2. มีการนำ Care map for 
Hemorrhagic stroke มา
ใชใน Stroke unit 

1. รอยละผูปวยท่ีมีอาการไม
เกิน 4.5 ชม.ไดรับการรักษา
ภายใน 60 นาที ≥65% 
2. รอยละผูปวยท่ีมีอาการไม
เกิน 72 ชม. ไดรับการักษา
ใน stroke unit ≥70% 
3. โรงพยาบาลระดับ A, S 
ทุกแหงตองมี Stroke Unit 
และ Stroke fast track 
เพ่ือใหยาละลายลิ่มเลือดได 
4. อบรม Stroke: Basic 
course 
 

1. อัตราตายโรคหลอดเลือด
สมองแตก (Hemorrhagic 
Stroke:   I60-I62) <25% 
2. อัตราตายโรคหลอดเลือด
สมองตีบ (Ischemic 
Stroke: I63) <5% 
3. จดัใหมี Stroke Unit และ 
Stroke Fast Track เพ่ือให
ยาละลายลิ่มเลือดได ใน
โรงพยาบาลระดับ M ท่ีมี
ความพรอม  
4. แลกเปลี่ยนเรียนรู 
ระหวางรพ. ในเครือขาย
วิชาการ 
5. อบรม Stroke Advance 
course 

1. อัตราตายของผูปวยโรค
หลอดเลือดสมอง (Stroke: 
I60-I69) <7% 
2. อัตราตายโรคหลอดเลือด
สมองแตก (Hemorrhagic 
Stroke: I60-I62) <25% 
3. อัตราตายโรคหลอดเลือด
สมองตีบ (Ischemic 
Stroke: I63) <5% 
4. รอยละผูปวยท่ีมีอาการไม
เกิน 4.5 ชม. ไดรับการรักษา
ภายใน 60 นาที ≥70% 
5. รอยละผูปวยท่ีมีอาการไม
เกิน 72 ชม. ไดรับการรักษา
ใน Stroke Unit ≥75% 
6. มีการรับรองคุณภาพ 
ศูนยโรคหลอดเลือดสมอง
มาตรฐาน กระทรวง
สาธารณสุข อยางนอย 
เขตละ 1 แหง 
7. อบรม Stroke Manager 
course 

หมายเหตุ  ตัวชี้วัดท่ีอยูเพ่ิมเติมใน Small Success ติดตามผานการตรวจราชการกระทรวง 
วิธีการประเมินผล :  1. ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข  

2. การรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 (รายงาน ตก.2) 
เอกสารสนับสนุน :  สำนักนิเทศระบบการแพทย กรมการแพทย 



รายละเอียดขอมูลพ้ืนฐาน Baseline 
data 

หนวยวัด 
ผลการดำเนินงานในรอบปงบประมาณ พ.ศ. 

2562 2563 2564 
8.16 รอยละ 7.97 8.01  8.19 (9เดือน) 

หมายเหตุ :   ป 2562 ขอมูลเขตสุขภาพท่ีท่ี 1 – 12  
                 ป 2563 – 2564  ขอมูลเขตสุขภาพท่ี 1 - 13 

คำนิยามตัวช้ีวัดยอย 22.2 การรักษาใน Stroke Unit: รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69)  
ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ช่ัวโมงไดรับการรักษาใน Stroke Unit 
หออภิบาลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke Unit) ประกอบดวย 3 สวนหลัก 
1. สถานท่ีเฉพาะไมนอยกวา 4 เตียง 
2. ทีมสหวิชาชีพ ท่ีมีความรูเรื่องโรคหลอดเลือดสมอง 
3. มีแผนการรักษาโรคหลอดเลือดสมอง (Care map) และแผนการใหความรูท่ี
จัดเตรียมไวแลวโดยผานการประชุมของทีมสหวิชาชีพของสถานพยาบาลนั้น ๆ 

เกณฑเปาหมาย:  
อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง ปงบประมาณ 64 ปงบประมาณ 65 ปงบประมาณ 66  

 
 

รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) 
ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมงไดรับการรักษา
ใน Stroke Unit 

มากกวาหรือเทากับ 
 รอยละ 75 

มากกวาหรือเทากับ 
รอยละ 80 

มากกวาหรือเทากับ 
รอยละ 80 

 

วัตถุประสงค  ลดอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองในโรงพยาบาล 
ประชากรกลุมเปาหมาย ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
วิธีการจัดเก็บขอมูล การรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 
แหลงขอมูล ขอมูลจากการรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 
รายการขอมูล 1 A = จำนวนผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมง 

ไดรับการรักษาใน Stroke Unit 
รายการขอมูล 2  B = จำนวน0ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมง 

ไดรับการรักษาในชวงเวลาเดียวกัน 
สูตรคำนวณตัวช้ีวัด  (A/B) x 100 
ระยะเวลาประเมินผล ปละ 1 ครั้ง ติดตามเปลี่ยนแปลงทุก 6 เดือน 

 



เกณฑการประเมิน  
ป 2565: 

ป 2566: 

ป 2567:  

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
0รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69)  
ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมงไดรับการรักษาใน 
Stroke Unit 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 70 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 75 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
0รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69)  
ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมงไดรับการรักษาใน 
Stroke Unit 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 80 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 85 

อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
0รอยละผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69)  
ท่ีมีอาการไมเกิน 72 ชั่วโมงไดรับการรักษาใน 
Stroke Unit 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 80 

- มากกวาหรือ
เทากับ 

 รอยละ 85 

วิธีการประเมินผล :  การรวบรวมและวิเคราะหในระดับเขตสุขภาพท่ี 1 – 13 
เอกสารสนับสนุน :  สำนักนิเทศระบบการแพทย กรมการแพทย 
รายละเอียดขอมูลพ้ืนฐาน Baseline 

data 
หนวยวัด 

ผลการดำเนินงานในรอบปงบประมาณ พ.ศ. 
2562 2563 2564 

69.74 รอยละ 63.36 70.62 73.90 (6เดือน) 
หมายเหตุ : ขอมูลเขตสุขภาพท่ี 1 – 12 
 

ผูใหขอมูลทางวิชาการ / 
ผูประสานงานตัวช้ีวัด 

1. นายแพทยสุชาติ หาญไชยพิบูลยกุล นายแพทยทรงคุณวุฒ ิ
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2306 9889 ตอ 2408  โทรศัพทมือถือ : 08 1843 4502 
โทรสาร : 0 2354 7072   E-mail: suchathanc@yahoo.com 
สถาบันประสาทวิทยา กรมการแพทย 
2. นางจุฑาภรณ  บุญธง   นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2306 9889 ตอ 1138  โทรศัพทมือถือ : 08 7114 9480 
โทรสาร : 0 2354 7072   E-mail: j.bunthong@gmail.com 
สถาบันประสาทวิทยา กรมการแพทย 
 

หนวยงานประมวลผล 
และจัดทำขอมูล 
(ระดับสวนกลาง) 

1. 16ศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศ16และการสื่อสาร สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
2. กลุมงานนิเทศระบบการแพทย สำนักนิเทศระบบการแพทย กรมการแพทย 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 6358 - 59 โทรสาร : 02 965 9851 
E-mail : supervision.dms@gmail.com 
 

ผูรับผิดชอบการรายงาน 
ผลการดำเนินงาน 

1. นางจุฑาภรณ  บุญธง   นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2306 9889 ตอ 1138  โทรศัพทมือถือ : 08 7114 9480 
โทรสาร : 0 2354 7072   E-mail: j.bunthong@gmail.com 
สถาบันประสาทวิทยา กรมการแพทย 

mailto:supervision.dms@gmail.com
mailto:supervision.dms@gmail.com


2. นายปวิช อภิปาลกุล   นักวิเคราะหนโยบายและแผนปฏิบัติการ 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 6350  โทรศัพทมือถือ : 09 8546 3564 
โทรสาร : 0 2591 8279   E-mail: eva634752@gmail.com 
กองยุทธศาสตรและแผนงาน กรมการแพทย 

การรายงานผลใน 
HealthKPI 

1. ผูอำนวยการสำนักนิเทศระบบการแพทย กรมการแพทย 
โทรศัพทท่ีทำงาน : 0 2590 6332  โทรสาร : 02 965 9851 
E-mail : supervision.dms@gmail.com 

 
 
 


