


ข้อมูลสนับสนุนตัวช้ีวัดตรวจราชการ ปี 2568
ท่ีไม่ผ่านเกณฑ์ 

ผลงาน รอบ 7 เดือน

2



3.3 รอ้ยละของผูพ้ยายามฆา่ตวัตายเขา้ถงึบรกิารทีม่ปีระสทิธภิาพ เป้าหมาย : รอ้ยละ 65 ผลงาน รอ้ยละ  57.94 

- การวนิจิฉัยตามเกณฑว์นิจิฉัยโรคหมวด Intentional self-
harm (X60-X84) และการลงบันทกึขอ้มลู Hosxp. ผดิพลาด 
ท าใหข้อ้มลูผูพ้ยายามฆา่ตัวตายไมต่รงความเป็นจรงิ

- การสอบสวนการพยายามฆ่าตัวตายยังไม่ครอบคลุม ท าให ้
การวเิคราะหปั์จจัยเพือ่หาแนวทางป้องกันการฆา่ตัวตายไดไ้ม่
มปีระสทิธภิาพ รวมทัง้การบันทกึขอ้มลู 506s ไมค่รบถว้น

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ
ขอ้เสนอแนะ

- ประสานชีแ้จงใน รพ.เรือ่งการลงวนิจิฉัยโรคในHDC หมวด 
Intentional self-harm (X60-X84) เป็นวนิจิฉัยเฉพาะการพยายามท า
รา้ยตนเอง

- ประชมุพัฒนาศักยภาพบคุลากรในการสอบสวนการฆา่ตัวตาย/ท ารา้ย
ตนเองและการลงบันทกึขอ้มลู

ประเด็นที ่3 เพิม่การเขา้ถงึบรกิารสขุภาพจติและบ าบดัยาเสพตดิ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67-18 พ.ค.68

ผู้พยายามฆา่ตัวตาย อุดรธาน ี
ปีงบประมาณ 2568

HDC   จ านวน 107  ราย 
รง.506s จ านวน 62  ราย

ผลงาน  : ร้อยละ 57.94

เพศ  หญิง  ร้อยละ 72 
อาย ุ 15-19 ปี   ร้อยละ 28
อายตุ  ากวา่ 15 ปี  ร้อยละ 14 
วิธีการ กินยาเกินขนาด ร้อยละ 60 
ปัจจัยกระตุ้น : ปัญหาความสมัพนัธ์
 ใช้สารเสพติด  



3.4 รอ้ยละ ผูป่้วยโรคจติเวชและสารเสพตดิทีม่คีวามเสีย่งสงู ตอ่การกอ่ความรนุแรง (SMI-V) ทีเ่ขา้สูก่ระบวนการ

บ าบดัรกัษาไดร้บัการดแูลตอ่เนือ่งจนไมก่อ่ความรนุแรงซ า้   เป้าหมาย : ≥ รอ้ยละ 65 ผลงาน รอ้ยละ 29.95  

- ผูป้ฏบิัตงิานยังไมเ่ขา้ใจเรือ่งเกณฑก์ารคัดเขา้เพือ่ลงทะเบยีนผูป่้วย 
SMI-V 

- การลงรหสับันทกึขอ้มลู ผูป่้วย SMI-V 
- การตดิตามเยีย่มผูป่้วยไมล่งรหสับันทกึการตดิตาม

ขอ้เสนอแนะ

- ประชมุพัฒนาศักยภาพการดแูลผูป่้วย SMI-V และการบันทกึขอ้มลู
- จัดระบบขอ้มลูแยกประเภท SMI-V  V1-V4 
- การตดิตามเยีย่มผูป่้วย SMI-V ทกุ 2 สปัดาห ์ในรายทีม่คีวามเสีย่ง

สงูกอ่ความรนุแรง

ประเด็นที ่3 เพิม่การเขา้ถงึบรกิารสขุภาพจติและบ าบดัยาเสพตดิ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67-28 พ.ค.68

ผู้ป่วย SMI-V จ านวน 661  ราย  
ผู้ป่วย SMI-V ติดตามครบตามเกณฑจ์ านวน 198 ราย
ผลงาน   :   ร้อยละ 29.95  

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ



4.2.1 รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปีมพีฒันาการสมวยั  เป้าหมาย : รอ้ยละของเด็กอาย ุ0-5 ปี มพัีฒนาการสมวยั > รอ้ยละ 87 

                                                   ผลงาน รอ้ยละ 79.68  
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ทีม่า HDC 30 เม.ย.68

ความครอบคลมุการคัดกรองพัฒนาการ และตดิตามเด็ก
ทีม่พัีฒนาการสงสัยลา่ชา้มาตรวจซ ้าภายใน 30 วนัยังไมผ่า่นคา่
เป้าหมาย
เปลีย่นผูรั้บผดิชอบงานใหม่
ขาดความเขา้ใจในการใชร้หสับันทกึขอ้มลูพัฒนาการ
การบันทกึขอ้มลูไมทั่นตามชว่งเวลาทีก่าหนด
เจา้หนา้ทีข่าดทักษะในการแจง้ขา่วกบัผูด้แูลเด็กกรณีทีพั่ฒนาการไม่

สมวยั 

ปัญหาอปุสรรค ขอ้เสนอแนะ

จัดการประชมุพัฒนาทักษะการคัดกรองพัฒนาการ / การบันทกึขอ้มลู
เตรยีมรายชือ่เด็กกลุม่เป้าหมายทีต่อ้งไดรั้บการคัดกรองใหก้ับ

หน่วยงานในพืน้ทีท่กุเดอืน
เพิม่ชอ่งทางการตดิตามเด็กทีม่พัีฒนาการสงสยัลา่ชา้ทีต่อ้งไดรั้บการ

ตดิตามมาตรวจซ ้าภายใน 30 วนั(กรณีเด็กไมอ่ยูใ่นพืน้ที่่
ี
)เชน่ชอ่งทาง 

ออนไลนค์ลปิวดิโีอ

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67-30 เม.ย.68
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4.2.2 รอ้ยละรอ้ยละเด็กของปฐมวยัทีม่พีฒันาการลา่ชา้เขา้ถงึบรกิารพฒันาการและสขุภาพจติทีไ่ดม้าตรฐาน

เป้าหมาย : รอ้ยละ 20 ผลงานรอ้ยละ 13.06

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

- เด็ก0-5 ปี ทีม่พัีฒนาการลา่ชา้ ไดรั้บบรกิาร/การกระตุน้พัฒนาการแต่
ยังไมค่รอบคลมุ
- การลงขอ้มลูหตัถการในระบบ HosXp ไมถ่กูตอ้ง  

ขอ้เสนอแนะ

- เพิม่การคัดกรองพัฒนาการเด็ก0-5 ปี ในระดับ รพ.สต. รพช. เพือ่เพิม่
การเขา้ถงึบรกิาร และเด็กทีม่ปัีญหาพัฒนาการลา่ชา้ใหไ้ดรั้บการกระตุน้
พัฒนาการ
- ทบทวนการลงขอ้มลูหตัถการในระบบ HosXp 

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 28 พ.ค.68

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ

ผลงาน  : ร้อยละ 13.06
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เป้าหมาย : รอ้ยละ 82    ผลงาน รอ้ยละ 88.86  ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ ์

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

เป้าหมายจงัหวดั ผลงาน

หน่วยบรกิาร 1 แหง่ ตอ่ ประชาชน 30 คน อ าเภอทีด่ าเนนิการครบ ม ี5 แหง่ คอื 
1.ศรธีาต ุ
2.วงัสามหมอ
3.น า้โสม
4.สรา้งคอม
5. ประจกัษศ์ลิปาคม กลุม่เป้าหมายครบ แตค่วามรอบรูย้งัไมผ่า่นเกณฑ์

4.3.1 อตัราความรอบรูด้า้นสขุภาพของประชาชนไทย อาย ุ15 ปีข ึน้ไป  

4.3.2 ประชาชนในชุมชน (HLC) ไดร้บัการสง่เสรมิความรอบรูด้า้นสขุภาพป้องกนัโรค หรอืโลวค์ารบ์ไมใ่ชโ่ลวแ์คล

เป้าหมาย : 51 ชมุชน   ผลงาน  79 ชมุชน  ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ ์

เป้าหมายจงัหวดั ผลงาน

หน่วยบรกิาร 1 แหง่ ตอ่ 1 ชมุชน ผา่นเกณฑ ์1 อ าเภอ คอื กูแ่กว้

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  
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4.8.1 อตัราความส าเร็จการรกัษาผูป่้วยวณัโรคปอดรายใหม ่เป้าหมาย : ≥รอ้ยละ 88  ผลงาน รอ้ยละ 33.63

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 27 พ.ค.68  



9

4.8.1 อตัราความส าเร็จการรกัษาผูป่้วยวณัโรคปอดรายใหม ่เป้าหมาย : ≥รอ้ยละ 88 (ตอ่)

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ขอ้คน้พบ
ขอ้เสนอแนะ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 27 พ.ค.68  
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4.8.2 อตัราความครอบคลมุการขึน้ทะเบยีนของผูป่้วยวณัโรครายใหมแ่ละกลบัเป็นซ า้ เป้าหมาย : ≥ รอ้ยละ 85

                                                    ผลงาน รอ้ยละ 46.64

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ขอ้คน้พบ
ขอ้เสนอแนะ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 27 พ.ค.68 



4.14.1 คดักรองมะเร็งปากมดลกู ≥ รอ้ยละ 25 (ผลงาน : รอ้ยละ 24.03 )

11

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

เกณฑจั์งหวดัตอ้งผา่น รอ้ยละ 7579.48 78.18
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เกณฑต์รวจราชการ ≥ 25

การคัดกรองมะเร็งปากมดลกูจังหวดัอดุรธาน ีใชว้ธิ ีHPV DNA Test
(เก็บตัวอยา่งดว้ยตนเองทัง้หมด) เป้าหมายคอืหญงิอาย ุ30 – 59 ปี 11 
เดอืน 29 วนั คนละ 1 ครัง้ทกุ5 ปี โดยเริม่ด าเนนิ HPV DNA Test ) ปี 
2565 ซึง่จะเขา้ปีที ่4 ในการคน้หากลุม่เป้าหมายในการด าเนนิการ ท า
ใหอ้ าเภอคน้หาเป้าหมายคอ่นขา้งยากขึน้ เชน่ กลุม่เป้าหมายไมไ่ดอ้ยูใ่น
พืน้ที ่ท างานตา่งทีอ่ยู ่

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

เพิม่การรณรงค ์ประชาสมัพันธ ์และด าเนนิการคน้หากลุม่เป้าหมาย
เชงิรกุ เพิม่มากขึน้ เชน่ คน้หาเชงิรกุในชมุชน หน่วยงาน โรงงาน 
องคก์ร

 

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  
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4.14.3  คดักรองมะเร็งล าไสใ้หญแ่ละไสต้รง ≥ รอ้ยละ 50 (ผลงาน : รอ้ยละ 66.97) ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ์

12

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

การคัดกรองมะเร็งล าไสใ้หญ ่ใชว้ธิกีารตรวจโดยใชช้ดุตรวจ FIT Test กลุม่เป้าหมายอาย ุ50-70 
ปี คนละ 1 ครัง้ ทกุ 2 ปีซึง่แตล่ะอ าเภอตอ้งมกีารจัดซือ้ชดุตรวจเอง (16 บาท) เบกิ สปสช 
จ านวน 60 บาท/คนโดยใชง้บประมาณอ าเภอ ท าใหบ้างอ าเภอมขีัน้ตอนในการรอประชมุหารอื
แนวทางการจัดซือ้รวมถงึหารอืงบประมาณ ท าใหไ้ดช้ดุตรวจมาด าเนนิการลา่ชา้ 

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

บรหิารจัดการซือ้ชดุตรวจ FIT Test ใหทั้นเวลาในการเตรยีมการตรวจคัดกรอง เพือ่ชว่ยใน
การคน้หามะเร็งระยะเริม่ตน้ หากตรวจพบผลผดิปกต ิจะไดส้อ่งกลอ้ง Colonoscopy ตอ่ไป 



4.14.6  HCV ไดรั้กษา รอ้ยละ 80  (ผลงาน : รอ้ยละ 81.79) (ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ)์

13

ประเด็นที ่4 คนไทยหา่งไกลโรคและภยัสขุภาพ
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ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

1.ผูม้าคัดกรองบางสว่น ออกนอกพืน้ทีไ่ปท างานตา่งจังหวดั
2.ระบบการรักษาของไวรัสตับอกัเสบบ ีการตรวจยนืยันตอ้งสง่ตอ่รักษาที ่
รพ.อดุรธาน ีคนไขบ้างสว่นไมไ่ปตามนัด
3. การตรวจรักษา ไวรัสตับอกัเสบ ยังท าไดไ้มค่รบทกุรพ. เนือ่งจาก
แพทยม์กีารหมนุเวยีน ท าใหแ้พทยท์ีเ่ขา้มายังไมไ่ดรั้บการอบรมการ
ตรวจรักษา ไมส่ามารถสัง่จา่ยยาเองได ้

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

➢เรง่รัดจัดหาชดุตรวจ และการตรวจคัดกรองและตดิตามผูต้ดิเชือ้เขา้

สูร่ะบบการรักษาตามมาตรฐาน
➢แพทยร์พ.ชมุชน เรยีนหลักสตูรการรักษา HBV/HCV 

(E-Learning) กรมควบคมุโรค
➢ทกุรพ.จัดตัง้clinic HBV/HCV หรอืแบง่เป็น NODE ใหก้ารรักษา



6.3 รอ้ยละของโรงพยาบาลทีใ่หบ้รกิาร Home ward for active dying patient เป้าหมาย รอบ 9 เดอืน รอ้ยละ 70 
(ผลงาน : รอ้ยละ 15.78)
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ประเด็นที ่6

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

➢ ระยะเวลาการมชีวีติของผูป่้วย เชน่ ผูป่้วยเสยีชวีติกอ่นทีจ่ะท า
เอกสารสง่ตัวกลับบา้น

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

➢ ควรปรับปรงุโปรแกรม DMS Home Ward ในการบันทกึขอ้มลู
ใหส้อดคลอ้งกบัการท างาน

จัดระบบบริการสุขภาพเพ่ือกลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ 

Home ward Home ward for active dying patient 

ด ำเนินกำรครบทกุแห่ง 3 แห่ง 1. รพ.เพ็ญ 2. รพ.วังสำมหมอ  3. รพ.โนนสะอำด 

17 แห่ง (อยู่ระหวำ่งด ำเนินกำร)



7.3 รายรับจากบรกิารแพทยแ์ผนไทย ไมน่อ้ยกวา่ 80 บาท/ครัง้ (ผลงาน : 40.25 บาท/ครัง้)
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ประเด็นที ่7 การเพิม่ศกัยภาพเศรษฐกจิสู ่Medical & Wellness Hub

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

ข้อค้นพบ
ผลงาน - ข้อมูลภาพรวมประเทศ 28.74 บาท/ครั้ง
         - อันดับที  1 สกลนคร ของประเทศ ผลงาน 65.94 บาท/ครั้ง (ไม่ผ่านเกณฑ์) 
         - อุดรธานอีันดบัที  12 ของประเทศ ผลงาน : 40.25 บาท/ครั้ง
จากข้อมูลพบว่าตัวชี้วัดไม่สอดคล้องกับสภาพความเป็นจริงแม้จังหวัดที ท าผลงานได้ดีที สุด (สกลนคร) ยังไม่
สามารถผ่านเกณฑ์ 80 บาท/ครั้ง ได้แสดงว่าตัวชี้วัดตั้งไว้สูงเกินไป หรือไม่ค านึงถึงข้อจ ากัดในการด าเนินงาน
ของหน่วยบริการ

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

1.ทบทวนและปรับเกณฑ์เป้าหมายให้สอดคล้องกับบริบทจริงเช่น ใช้ค่าเฉลี ยประเทศ + ส่วนเบี ยงเบน
มาตรฐานเป็นพื้นฐาน
2.ส่งเสริมและสนับสนุนหน่วยบริการที ท าได้สูงกว่าค่าเฉลี ยเพื อจูงใจและใช้เป็นต้นแบบในการขยายแนว
ปฏิบัติที ดี
3.ปรับปรุงโปรแกรมในการค านวณผลงาน ให้สอดคล้อง และถูกต้องกับผลงานจริง
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7.3.1 รอ้ยละของประชาชนทีม่ารับบรกิารในระดับปฐมภมูไิดรั้บการรักษาดว้ยการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืก 
เป้าหมาย รอ้ยละ 45  (ผลงาน : รอ้ยละ 56.12)  (ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ)์ 
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ประเด็นที ่7 การเพิม่ศกัยภาพเศรษฐกจิสู ่Medical & Wellness Hub

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 26 พ.ค.68  

1.การสื อสารและการจัดบริการเพื อรักษาโรค/อาการที เป็นจุดเด่นยังไม่ชัด เช่น ปวดเรื้อรัง, อัมพฤกษ-์อัมพาต, 
NCD, ไมเกรน (ลมปะกัง) เป็นต้น
2.ผู้สั งการรักษาและผู้สั งการใช้ยาสมุนไพรบางแห่งยังขาดความมั นใจ โดยเฉพาะหน่วยบริการที ไม่มีแพทย์แผนไทย
3.บุคลากรผู้สั งการรักษายังมีไม่ครอบคลุมทุกแห่ง รวมทั้ง ผช.372/150ซม. มีจ ากัด หายาก และลาออกบ่อย
4.การบริหารจัดการงบประมาณ และการออกพ้ืนที เชิงรุกในหน่วยงาน
นอกสังกัดยังค่อนข้างน้อย เช่น อปท./โรงเรียน เป็นต้น
5.ข้อมูลทางวิชาการที มี Evident ค่อนข้างน้อย แต่มีแนวโน้มมากขึ้น

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

1.จัดบริการแพทย์แผนไทยเฉพาะโรคที เป็นจุดแข็ง/จุดเด่นให้ชัดเจนสอดคล้องตามบริบท หรือปัญหาของแต่
ละพ้ืนที 
2.ลงพื้นที อย่างบูรณาการ เช่น ประเมิน รพ.สส.พท./คปคม. เป็นต้น 
3.จังหวัดมีแผนการพัฒนางานวิชาการ/พัฒนาศักยภาพทุกไตรมาส
อาทิ อมรมวิจัย, แลกเปลี ยน case study 
4.ส่วนกลางสนับสนุนข้อมูลทางวิชาการที มี Evidence ชัดเจน โดยเฉพาะยาสมุนในบัญชียาหลักแห่งชาติ
5.ส่วนกลางเร่งรัดการก าหนดหลักสูตรการแพทย์ 
แผนไทยส าหรับนักศึกษาแพทย์ ปี 4-5 หรืออมรมแพทย์จบใหม่
ระยะสั้น เพื อเสริมสร้างความมั นใจด้านการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร



7.3.2 รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดรั้บการวนิจิฉัยโรค Common Disease and Symptoms ไดรั้บยาสมนุไพรเพิม่ขึน้
เป้าหมาย เพิม่ขึน้รอ้ยละ 10 (ผลงาน : รอ้ยละ 22.88)  (ภาพรวมจังหวัดผา่นเกณฑ)์ 
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ประเด็นที ่7 การเพิม่ศกัยภาพเศรษฐกจิสู ่Medical & Wellness Hub

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 26 พ.ค.68  

ปัญหาอปุสรรค/ขอ้คน้พบ ขอ้เสนอแนะ

1. เร่งรัดการอัพเดตข้อมูลจากระบบ HDC อย่างต่อเนื อง เพื อให้สามารถติดตามประเมินผลและก ากับ
การด าเนินงานได้ทันเวลา

2. ส่งเสริมและขยายแนวทางการด าเนินงานของ คปสอ. ที มีระบบการใช้ยาสมุนไพรที ดี ไปยังพื้นที ที มี
ผลการด าเนินงานต  า

3. ก าหนดเป้าหมายร่วมรายไตรมาส พร้อมจัดท าแผนการสนับสนุนเฉพาะพ้ืนที  ที ยังไม่ผ่านเกณฑ์ เพื อ
เร่งผลักดันให้บรรลุเป้าหมาย
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1. ระบบรายงาน KPI จาก HDC ล่าช้าและไมอ่ัปเดต (ข้อมูลล่าสุดวันที  18 มีนาคม 2568) ส่งผลต่อ
การติดตามและก ากับคุณภาพงาน
2. คปสอ. น้ าโสม นายูง ประจักษ์ศลิปาคม เมือง และสรา้งคอม มีการใช้ยาสมุนไพรเพิ มขึ้นอย่างมี
ระบบในปี 2567 แต่ผลงานปี 68 ยังไม่ผ่าน เพราะตัวชี้วัดวัดการเพิ มข้ึน แม้มีแนวโน้มดี
3. คปสอ. โนนสะอาด หนองหาน กู่แก้ว ใช้ยาสมุนไพรน้อยในปี 67 และยังต  าในปี 68 แต่ปัจจุบันมี
การเร่งรัดและคาดว่าจะผ่านตัวชี้วัดเมื อ HDC อัปเดตข้อมูล
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ประเด็นที ่8 บริหารจัดการทรัพยากรสาธารณสุข 
ตัวช้ีวัดที่ 1 : Green & Clean Hospital 

8.2 รอ้ยละของโรงพยาบาลทีพั่ฒนาอนามัยสิง่แวดลอ้มไดต้ามเกณฑ ์GREEN & CLEAN Hospital Challenge 
(ระดบัทา้ทาย) (ผลงาน : ร้อยละ 17.39)

ผลการด าเนนิงาน 1 ต.ค.67 – 30 เม.ย.68  

ระดับท้ำทำย คำร์บอนฟุตฟริน๊ท์

รพ. สังกัด สธ. : 23 แห่ง
เปำ้หมำย ปี 2568 จ ำนวน 6 แห่ง 
ผ่ำนเกณฑ ์4 แห่ง คิดเป็นรอ้ยละ 17.39
อยู่ระหว่ำงรอกำรประเมินรับรอง จำกกรมอนำมัย 4 แห่ง 
(1.ศรีธำตุ 2.ไชยวำน 3.บ้ำนผือ 4.กุดจับ) 
ภำยในวันที่ 6 มิ.ย.2568

9 แห่ง 1.เมอืง 2.เพ็ญ 3.สรำ้งคอม 4.หนองหำน 
5.ไชยวำน  6.บำ้นผอื 7.น ้ำโสม 8.กุดจบั 9.นำยงู

(ด ำเนินกำร)

14 แห่ง (อยู่ระหว่ำงด ำเนนิกำร)
เก็บข้อมลูถึงไตรมำส 4
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