แบบรายงานการตรวจราชการระดับจังหวัด ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561
คณะที่ 2 การพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)

      หัวข้อ ตา รอบที่ 2 / 2561
1. ประเด็นการตรวจราชการ: 
1.1 ร้อยละผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรองสายตา
1.2 ร้อยละผู้ป่วยตาบอดจากต้อกระจก (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน
2. สถานการณ์

จากการสำรวจสภาวะตาบอด ครั้งที่ 4 ในปี พ.ศ. 2549-2550 ในประเทศไทย พบว่า ประชากรไทยมีความชุกของภาวะตาบอด 0.59% สายตา เลือนราง 1.57% สาเหตุสำคัญของภาวะตาบอดคือ ต้อกระจก (51%) ต้อหิน (9.8%) ปัญหาโรคทางจอตา (AMD+DR) (9%) กระจกตาขุ่น (5.0%)  ภาวะตาบอดในเด็ก (1%) ทั้งนี้ 80% ของภาวะตาบอดสามารถป้องกันหรือรักษาได้ เป้าหมายองค์การอนามัยโลก (WHO) ลดความชุกภาวะตาบอดให้ต่ำกว่า 0.50% ภายในปี 2563 (ค.ศ. 2020) 
จากฐานข้อมูลโปรแกรม vision2020thailand ปี 2561 พบว่า ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไปทั้งหมด 7,887,877 ราย ได้รับการคัดกรองสายตา 6,058,693 ราย คิดเป็นร้อยละ 76.81 ผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน ภาพรวมร้อยละ 84.44 และเมื่อพิจารณาผลการดำเนินงานเป็นรายเขตสุขภาพ พบว่า การคัดกรองสายตาผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ส่วนใหญ่ผ่านเกณฑ์ มีบางเขตที่ยังไม่ผ่านเกณฑ์ ทั้งนี้ปัญหาส่วนหนึ่งมาจากมีการคัดกรองแต่มีปัญหาการบันทึกข้อมูลในโปรแกรม vision2020 thailand และ อุปกรณ์เครื่องมือไม่เพียงพอ ชำรุดบ่อยทำให้การตรวจคัดกรองสายตาล่าช้า ส่งผลให้ข้อมูลผลการดำเนินงานต่ำกว่าเกณฑ์ ด้านการผ่าตัดผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) ภายใน 30 วัน พบว่า ส่วนใหญ่ยังไม่ผ่านเกณฑ์ ทั้งนี้ปัญหาส่วนหนึ่งมาจากบุคลากรทางแพทย์ เครื่องมือ/ห้องผ่าตัดยังไม่เพียงพอ
ข้อมูลประกอบการวิเคราะห์  (ระบุรายการข้อมูลที่จำเป็นสำหรับการตรวจติดตามที่จำเป็นในแต่ละประเด็น) 
เป้าหมาย/ตัวชี้วัด(Service Outcome) 
· ร้อยละผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรองสายตา ≥ ร้อยละ 80
· ร้อยละผู้ป่วยตาบอดจากต้อกระจก (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน ≥ ร้อยละ 85
3.1 ข้อมูลเชิงปริมาณ
(1) ร้อยละผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรองสายตา ≥ ร้อยละ 80
	เขตสุขภาพ
	รายการข้อมูล
	หมายเหตุ

	
	จำนวนผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ที่ได้รับการคัดกรองสายตา 
(A)
	จำนวนผู้สูงอายุ 60
ปีขึ้นไป ทั้งหมด
(B)
	ร้อยละผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไปที่ได้รับการคัดกรองสายตา
(A/B)*100
	

	1
	853,514
	1,032,144
	82.69%
	

	2
	499,879
	523,738
	95.44%
	

	3
	337,290
	448,229
	75.25%
	

	4
	506,526
	674,590
	75.09%
	

	5
	432,471
	751,764
	57.53%
	

	6
	495,796
	684,410
	72.44%
	

	7
	634,486
	710,081
	89.35%
	

	8
	449,551
	596,619
	75.35%
	

	9
	580,453
	750,690
	77.32%
	

	10
	419,609
	572,111
	73.34%
	

	11
	446,608
	608,052
	73.45%
	

	12
	401,533
	534,426
	75.13%
	

	รวม
	6,058,693
	7,887,877
	76.81
	


(2) ร้อยละผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน ≥ ร้อยละ 85
	เขตสุขภาพ
	รายการข้อมูล
	หมายเหตุ

	
	จำนวนผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) ที่ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน (A)
	จำนวนผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract)ที่ได้รับการวินิจฉัย (B)
	ร้อยละผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน
(A/B)*100
	

	1
	4,945
	6,078
	81.36%
	

	2
	2,999
	3,702
	81.01%
	

	3
	2,360
	2,586
	91.26%
	

	4
	2,827
	3,186
	88.73%
	

	5
	3,699
	4,609
	80.26%
	

	6
	2,702
	3,629
	74.46%
	

	7
	2,001
	2,260
	88.54%
	

	8
	4,430
	4,508
	98.27%
	

	9
	4,867
	5,498
	88.52%
	

	10
	1,642
	2,296
	71.52%
	

	11
	2,741
	3,226
	84.97%
	

	12
	2,695
	3,318
	81.22%
	

	รวม
	37,908
	44,896
	84.44%
	


Best Practise

การจัดการป้องกันตาบอดจากภาวะต้อกระจกตกค้างในผู้ป่วยที่ปฏิเสธผ่าตัด ในโรงพยาบาลมุกดาหาร 
 ผลของการให้ความรู้โดยใช้กระบวนการกลุ่มร่วมกับการสวดมนต์ในการเตรียมผู้ป่วยผ่าตัดต้อกระจก (รพ.น่าน)
 นวัตกรรม Eye Shield ลดโลกร้อน (รพ.ศรีสังวรสุโขทัย)
3. สรุปประเด็นสำคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการทำให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการดำเนินงานไม่ประสบความสำเร็จ (Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม

ขาดแพทย์ พยาบาล และบุคลากรทางการแพทย์เฉพาะทาง
อุปกรณ์เครื่องมือไม่เพียงพอ และชำรุดบ่อยทำให้การตรวจคัดกรองสายตาล่าช้า การลงข้อมูลซ้ำซ้อนทั้ง Vision 2020 และ e claim ของ สปสช.
ขาดแรงจูงใจและความก้าวหน้าในวิชาชีพ
การลงข้อมูลใน Vision 2020 ยังไม่ครอบคลุม โดยเฉพาะการคัดกรองในระดับชุมชน รพสต.
4. ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ
	ปัญหา/อุปสรรค/ปัจจัยที่ทำให้การดำเนินงานไม่บรรลุวัตถุประสงค์
	ข้อเสนอแนะที่ให้ต่อหน่วยรับตรวจ
	สิ่งที่ผู้ทำหน้าที่ตรวจราชการรับไปประสาน หรือ ดำเนินการต่อ

	ข้อมูลจากโปรแกรม Vision2020 ยังมีความไม่เที่ยง พบการนำเข้าและประมวลผลยังมีปัญหา  
	ควรทบทวนแนวทางการลงข้อมูลในระบบ vision 2020 ให้ครบถ้วนทันเวลา
	

	ระยะเวลารอคอยการผ่าตัดนาน


	จัดให้มีการผ่าตัด Blinding Cataract นอกเวลา
	

	การเข้าถึงบริการและการคัดกรองต่ำกว่าเป้าหมาย
	กระตุ้นให้ อสม. ให้ความรู้กับผู้สูงอายุในชุมชนเพื่อกระตุ้นให้เข้ารับการคัดกรองต่อไป
	


5. ข้อเสนอแนะต่อนโยบาย /ต่อส่วนกลาง / ต่อผู้บริหาร / ต่อระเบียบ  กฎหมาย
เน้นการคัดกรองสายตาเชิงรุก ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป ให้มีประสิทธิภาพครอบคลุม โดยใช้โปรแกรม Vision 2020 และจัดอบรมการลงข้อมูล Vision 2020 

จัดหลักสูตรอบรมแพทย์ บุคลากรทางการแพทย์เฉพาะทาง เพื่อพัฒนาทักษะบุคลากร
จัดสรรงบประมาณสนับสนุน อุปกรณ์เครื่องมือ ให้เพียงพอเหมาะสม ตามบริบทของพื้นที่

พัฒนาระบบการลงข้อมูลให้เข้ากับงานประจำเพื่อลดภาระงานของผู้ปฏิบัติงานพัฒนาระบบสารสนเทศVision 2020, Hos.xpกับ HDCให้เชื่อมโยงกัน
จัดสรรอัตรากำลังบุคลกรทางจักษุสนับสนุนแก่เขตสุขภาพให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานที่กำหนด 
สนับสนุนงบประมาณพัฒนาบุคลากรแก่เขตสุขภาพ
ส่งเสริมความก้าวหน้าในวิชาชีพของผู้ปฏิบัติงาน service plan สาขาจักษุ
6. นวัตกรรมที่สามารถเป็นแบบอย่าง (ถ้ามี)
ไม่มี
แบบ ตก. 3








