
ตัวชี้วัด เปาหมาย โครงการ ผลการดําเนินงาน

1. รอยละความสําเร็จในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูงที่ไดรับการประเมิน

 CVD Risk และมีความเสี่ยงสูง (ผลลัพธ)

≥ รอยละ 30 1. การดูแลผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูง

เพื่อปองกันภาวะแทรกซอน ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ)

รอยละ 57.159

2. รอยละความสําเร็จในการแกไขปญหาที่พบจาก

การประเมินผูสูงอายุที่คลินิกผูสูงอายุคุณภาพแบบ

บูรณาการ (ผลลัพธ)

รอยละ 40 2. โครงการ กทม. ใสใจ ผูสูงวัย หัวใจแกรง 

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ)

รอยละ 100

3. รอยละความสําเร็จของการใหบริการดานการ

รักษาผูปวยดวยระบบ โทรเวชกรรม 

(Telemedicine) (ผลลัพธ)

รอยละ 5 ของ

ผูปวย

กลุมเปาหมาย

3. การรักษาพยาบาล 

ดวยระบบโทรเวชกรรม (Telemedicine) 

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 100

4. ระดับความสําเร็จของการจัดทําแผนบูรณาการ

เพื่อเตรียมความพรอมรองรับสถานการณการ

ระบาดของโรคอุบัติใหม/อุบัติซ้ํา (ผลลัพธ) (สนพ.

เพิ่มเติมภายหลัง)

รอยละ 100 4. การจัดทําแผนบูรณาการเพื่อเตรียมความพรอม

รองรับสถานการณการระบาดโรคอุบัติใหม/อุบัติซ้ํา

รอยละ 100

5. รอยละของการรายงานผลกระทบตอสุขภาพจาก

มลพิษทางอากาศ (ผลลัพธ)

รอยละ 50 5. การจัดตั้งคลินิกมลพิษเฝาระวังกลุมเสี่ยงจาก

มลพิษทางอากาศ

ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ) 

6. การพัฒนาระบบการเฝาระวังผลกระทบตอ

สุขภาพของประชาชนที่เกิดจากมลพิษทางอากาศใน

โรงพยาบาล ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ)

รอยละ 100

6. รอยละของผูเขารวมโครงการอวนลงพุงมีรอบเอว

หรือ BMI ลดลงจากเดิม (ผลลัพธ)

รอยละ 90 7. โครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมประชาชนที่มี

น้ําหนักเกินเกณฑมาตรฐาน 

งบประมาณ 368,000.- บาท (ดําเนินการ)

ยกเลิกโครงการ

เนื่องจาก COVID-19

7. รอยละของวัยรุนที่ตั้งครรภตอไดรับการฝาก

ครรภและคลอดอยางมีคุณภาพ (ผลลัพธ)

รอยละ 40 8. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและ

อนามัยเจริญพันธุที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน 

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 15.021

8. ประชาชนอายุ 15 ปขึ้นไป ไดรับการคัดกรอง

โรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง (ผลผลิต)

≥ 11,250 ราย 9. การตรวจคัดกรองเบาหวานและความดันโลหิตสูง

ในประชาชนอายุ 15 ป ขึ้นไป 

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

18,966 ราย

9. รอยละของผูปวยโรคเบาหวานที่สามารถควบคุม

ระดับน้ําตาลได (ผลลัพธ)

รอยละ 36 10. การพัฒนาคุณภาพระบบบริการประชาชนที่เปน

โรคเบาหวาน ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 49.049

ผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัด รพจ. สนพ. ประจําป พ.ศ.2564

องคประกอบที่ 1 ประสิทธิภาพในการดําเนินภารกิจหลักตามยุทธศาสตรกรุงเทพมหานคร

องคประกอบที่ 2 ประสิทธิภาพของการดําเนินงานภารกิจตามนโยบายผูบริหารหรือภารกิจพิเศษ (Agenda Base)
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10. รอยละของผูปวยโรคความโลหิตที่ควบคุมระดับ

ความดันโลหิตได (ผลลัพธ)

รอยละ 36 11. การพัฒนาคุณภาพระบบบริการประชาชนที่เปน

โรคความดันโลหิตสูง ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 76.213

11. อัตราความสําเร็จในการรักษาผูปวยวัณโรคราย

ใหม (ผลลัพธ)

≥ รอยละ 88 12. การพัฒนาระบบเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการรักษา

วัณโรคของ โรงพยาบาล ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ)

รอยละ 84.956

12. รอยละของความสําเร็จในการ ผานการตรวจ

ประเมินมาตรฐานคุณภาพโรงพยาบาล (Re- 

Accreditation) (ผลลัพธ)

รอยละ 100 13. การพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล ไมใช

งบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 100

13. รอยละของผลงานวิจัย/Innovation/R2R ที่

นําไปใชในการปฏิบัติงาน (ผลลัพธ)

รอยละ 50 14. การเขารวมโครงการสัมมนาวิชาการประจําป 

ครั้งที่ 18 สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

15. การสงเสริมสรางผลงานนวัตกรรม ผลงาน

วิชาการ และผลงานการทําวิจัยจากงานประจําสู

งานวิจัย (R2R)

ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ) 

รอยละ 100

14. รอยละความสําเร็จในการสงตอระหวาง

โรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย ศูนยบริการ

สาธารณสุข และโรงพยาบาลนอกสังกัด

กรุงเทพมหานคร (ผลลัพธ)

≥ รอยละ 95 16. การพัฒนาระบบสงตอระหวางศูนยบริการ

สาธารณสุขและโรงพยาบาล ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ)

รอยละ 100

15. รอยละของผูปวยวิกฤติฉุกเฉินที่ขอรับบริการ

ทางการแพทยฉุกเฉินขั้นสูง (Advanced) สามารถ

ไดรับบริการภายใน 10 นาที และสวนของขั้นพื้นฐาน

 (Basic) สามารถไดรับบริการภายใน 15 นาที 

(ผลลัพธ)

ขั้นสูง 

(Advanced) ≥

 รอยละ 30

17. การเพิ่มประสิทธิภาพการเขาถึง เพื่อชวยเหลือ

ผูปวยฉุกเฉิน ในระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน

กรุงเทพมหานคร ไมใชงบประมาณ (ดําเนินการ)

รอยละ 68.727

16. รอยละของโรงพยาบาลที่ผานเกณฑการประเมิน

 “คลินิกผูสูงอายุคุณภาพ” ระดับทองขึ้นไป (ผลลัพธ)

ผานการ

ประเมินระดับ

ทอง

18. การพัฒนาคลินิกผูสูงอายุคุณภาพโรงพยาบาล 

ในสังกัดสํานักการแพทย ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ) 

ไมมีการประเมิน

เนื่องจาก COVID-19

17. จํานวนผูสูงอายุที่ไดรับการคัดกรองกลุมอาการ

ที่มีในผูสูงอายุ (ผลผลิต)

700 ราย 19. การตรวจคัดกรองกลุมโรคที่พบในผูสูงอายุ 

(Geriatric Syndrome) ไมใชงบประมาณ 

(ดําเนินการ)

300 ราย
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18. ความสําเร็จในการเสนอนวัตกรรมเพื่อเพิ่ม

ประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของหนวยงาน

รอยละ 100 20. การพัฒนานวัตกรรมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการ

ปฏิบัติงานของโรงพยาบาล (Mobile Lab) (รวมกับ

สํานักการแพทย)

รอยละ 100

19. ความสําเร็จของการเบิกจายงบประมาณใน

ภาพรวม

รอยละ 75 21. การเบิกจายงบประมาณตามแผน รอยละ 83.506

20. ความสําเร็จในการพัฒนาและจัดเก็บฐานขอมูล

ที่มีความสําคัญตอการปฏิบัติงานหรือการใหบริการ

รอยละ 100 22. การพัฒนาและจัดเก็บฐานขอมูลที่มีความสําคัญ

ตอการปฏิบัติงาน หรือการใหบริการของโรงพยาบาล

 ในสังกัดสํานักการแพทย

รอยละ 100

องคประกอบที่ 4 ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการและพัฒนานวัตกรรม ในการบริหารจัดการระบบงบประมาณ ทรัพยากรบุคคล และการ

ใหบริการประชาชนหรือหนวยงานของรัฐเพื่อนําไปสูระบบราชการ 4.0

องคประกอบที่ 5 ศักยภาพการดําเนินการของหนวยงาน


	64

