(ร่าง)แผนงานการพัฒนางานทันตสาธารณสุขตามกลุ่มวัย ปี 2558
1. ตามกลุ่มวัยการดูแลสุขภาพช่องปากในสตรีตั้งครรภ์
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line(14สค.57)
	เป้าหมายจังหวัด
	ความรับผิดชอบ

	ภาพรวมจังหวัด
-หญิงตั้งครรภ์ได้รับกาตรวจสุขภาพช่องปาก ร้อยละ 48.46 และ ได้รับการขูดหินปูน ร้อยละ 1.94 
ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. ไม่มี

	มาตรการที่ 1 
สร้างองค์ความรู้ และพัฒนาระบบบริการทันตกรรมในหญิงตั้งครรภ์ โดยบูรณาการกับคลินิก ANC คุณภาพ
*กลุ่มเป้าหมายที่จะพัฒนา        เชิงคุณภาพหญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ภายใน 12 weeks (ในเขต)
ผลงานปี 57 หญิงฝากครรภ์ครั้งแรก 2355 คน ฝากครรภ์ภายใน 12 weeks 1968 คน (83.57%)
	1. จัดทำแนวปฏิบัติการดูแลสุขภาพช่องปากในแม่และเด็ก
	NA
	1 เล่ม 
	สสจ.

	
	
	2. ตรวจสุขภาพช่องปากและฝึกทักษะการดูแลสุขภาพช่องปากหญิงตั้งครรภ์ 
	48.46
	60 %
	CUP/หน่วยบริการ

	
	
	3. บริการทันตกรรมแก่หญิงตั้งครรภ์*
 3.1 plaque control
 3.2 บริการทันตกรรมตามสภาพปัญหา
	NA
	50 %

50 %
	CUP/หน่วยบริการ

	
	
	4. สนับสนุนให้มีจัดบริการฝากครรภ์ ANC ในรพสต. โดยใช้เครือข่ายทันตบุคลากรร่วมให้บริการ (design by evidence base)
	NA
	16 CUP
	มีตัวอย่างละหานละหานทราย     จ.บุรีรัมย์
CUP

	
	
	5. สร้างและค้นหา cup ดีเด่นด้านการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในแม่และเด็กระดับจังหวัด
	ปี 54 CUP บางปะอิน
ปี 55 CUP บางปะหัน
	1 แห่ง

	สสจ.(เกณฑ์กระทรวง)

	
	มาตรการที่ 3

สร้างการมีส่วนร่วมของเครือข่ายในการดูแลทันตสุขภาพในแม่และเด็ก
	1. อบรม อสม.เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพช่องปาก
2. อสม.ร่วมติดตามหญิงตั้งครรภ์ในการดูแลสุขภาพช่องปากกลุ่มเป้าหมายฝากครรภ์ 12 weeks
	อบรมการดูแลสุขภาพช่องปากทั่วไป
	ตำบลละ2 คน
หน่วยบริการทุกแห่ง
	CUP
CUP

	
	มาตรการที่ 4

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากหญิงตั้งครรภ์
	1. จัดทำระบบรายงานทาง data center แบบ real time / และประมวลผลการดำเนินการการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในหญิงตั้งครรภ์  (ตรวจฟัน/plaque control/การจัดบริการ) ทุกไตรมาส
2. พัฒนาการบันทึกข้อมูลให้มีประสิทธิภาพ
3. นิเทศแบบบูรณาการร่วมกับการประเมินโรงพยาบาลสายใยรัก/ANC คุณภาพ
	NA
NA
	100 % ของหน่วยบริการมีการบันทึกข้อมูล
ทุกไตรมาส
1 ครั้ง/ปี
	สสจ./CUP/
หน่วยบริการทุกแห่ง
สสจ.


2) แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 0-2 ปี 11 เดือน 29 วัน เดือน 
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมระดับจังหวัด 
-เด็กอายุ 9-12 เดือน ได้รับการตรวจฟัน ร้อยละ32.84
ได้รับการฝึกแปรงฟันในคลินิก WCC ร้อยละ 12.43
-เด็กอายุ 18-24 เดือน ที่มาคลินิก WCC ได้รับการแปรงฟันก่อนนอนจากผู้ดูแล ร้อยละ 60.61 และ เด็ก 18-24 เดือนที่มารับบริการตรวจสุขภาพช่องปากในคลินิก WCC ปราศจากฟันผุร้อยละ 5.35 
ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. เด็กอายุ 9-18 เดือน ได้รับตรวจสุขภาพช่องปาก
2.ผู้ดูแลได้รับการสอนและสาธิตการทำความสะอาดช่องปากและฟัน 

3. เด็กอายุ 18-24 เดือน ที่มีได้รับการทาฟลูออไรด์วานิช
4. เด็กอายุ 18-24 เดือนปราศจากน้ำนมผุ ….. %
5. เด็กอายุ 3 ปี ปราศจากฟันผุไม่เกิน 57 %
	มาตรการที่ 1 
พัฒนาระบบบริการทันตกรรมในคลินิก WCC คุณภาพ
*กลุ่มเป้าหมายที่จะพัฒนาเชิงคุณภาพ เด็กอายุ 4 เดือน ถึง 2 ปี 11 เดือน 29 วัน
	1. จัดทำคู่มือแนวทางการดูแลสุขภาพช่องปากในแม่และเด็ก
	NA
	1 เล่ม
	สสจ.

	
	
	2. ตรวจและประเมินความเสี่ยงต่อโรคฟันผุเด็กในคลินิก WCC 
	68.58(เกณฑ์≥70%)
	100 %
	ทุกหน่วยบริการ

	
	
	3. ผู้ดูแลเด็กได้รับการสอนและสาธิตการทำความสะอาดช่องปากและฟัน โดยต้องได้รับการฝึก hand on  ในช่วง 
3.1 เด็กอายุ 4 เดือน (DPT-HB)                                                                                                                                                                                                                                                    
3.2 เด็กอายุ 6 เดือน (DPT-HB)                                                                                                                                                                                                                                                    
3.3 เด็กอายุ 9 เดือน (MMR)

3.4 เด็กอายุ 18 เดือน (OPV)
	69.07(เกณฑ์≥70%)
	100 %
	สสจ.ทำ flow/m6dsoj;p[ibdki 

	
	
	4. เด็กอายุ 9-24 เดือนที่มีภาวะเสี่ยงต่อโรคฟันผุได้ทาฟลูออไรด์วานิช
	67.74(เกณฑ์≥ 50%
	100 %
	

	
	มาตรการที่ 3

สร้างการมีส่วนร่วมของเครือข่ายในการดูแลทันตสุขภาพในแม่และเด็ก
	1. อบรม อสม.เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพช่องปาก 
2. ติดตามเฝ้าระวังสุขภาพช่องปากเด็กที่มีอายุ 18เดือน ถึง 2 ปี 11 เดือน 29 วัน (ก่อนเข้าศพด.) ในชุมชน

	NA
	นำร่อง CUP ละ 1 หมู่บ้าน/อำเภอ
	CUP/สสจ

	
	มาตรการที่ 4

การสื่อสารและAdvocate 
	จัดกิจกรรรณรงค์ ประกวด เพื่อกระตุ้นพฤติกรรมการแปรงฟันตามหลักของ WHO  และการทาฟลูออไรด์วานิชในเด็กก่อนวัยเรียน
	NA
	จังหวัด 1 ครั้ง/CUP ละ 1ครั้ง
	สสจ.
CUP

	
	มาตรการที่ 5

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก 
	1. จัดทำระบบรายงานทาง data center แบบ real time / และประมวลผลการดำเนินการการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในกิจกรรม 2-4 ทุกไตรมาส
2. พัฒนาการบันทึกข้อมูลให้มีประสิทธิภาพ
3. สำรวจภาวะทันตสุขภาพในเด็กอายุ 18-24 เดือน
4. ประเมินแบบบูรณาการร่วมกับการประเมินโรงพยาบาลสายใยรัก/คลินิก WCC คุณภาพ
	NA
-
ปี 55
NA
	100 % ของหน่วยบริการมีการบันทึกข้อมูล
ทุกไตรมาส
1 ครั้ง/ปี
1 ครั้ง/ปี
	สสจ.


3. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 3-5 ปี (กลุ่มเป้าหมายใน ศพด.และรร.อนุบาล)
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line


	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมจังหวัด

-เด็กอายุ 3 ปี ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก 76.53 % 

-เด็กอายุ 3 ปี มีฟันน้ำนมผุ 60.30 %
-เด็กอายุ<6ปีเข้าถึงบริการทันตกรรม 34.69% 

ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. เด็กอายุ 3 ปี มีฟันน้ำนมผุ ไม่เกินร้อยละ 57 
2. เด็ก 0-5 ปี ได้รับบริการทันตกรรม (ของปชช.ทั้งหมด)
	มาตรการที่ 1 
พัฒนาบริการส่งเสริมทันตสุขภาพเด็กใน ศพด./อนุบาล
	1. ตรวจและประเมินความเสี่ยงต่อโรคฟันผุเด็กใน ศพด./อนุบาล
	76.53
(3 ปี)
	100 %
	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง

	
	
	2. เด็กใน ศพด./อนุบาลได้รับการทำความสะอาดช่องปากและฟันอย่างมีคุณภาพ
	NA
	100 %
	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง

	
	
	3. เด็กใน ศพด./อนุบาล ที่มีภาวะเสี่ยงต่อโรคฟันผุได้รับการทาฟลูออไรด์วานิช
	NA
	100 %
	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง

	
	
	4. เด็ก 3-5 ปี ได้รับการรักษาทันตกรรมและส่งต่อตามสภาพปัญหา
	34.69
	100 %
	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง

	
	มาตรการที่ 2

ส่งเสริมกิจกรรมด้านทันตสุขภาพให้ ศพด. เป็นศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ/อนุบาล
	1. การสร้างเครือข่ายครูพี่เลี้ยงให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การดูแลสุขภาพช่องปาก
	NA
	CUP ละ 1 เครือข่าย
	CUP

	
	
	2. ร่วมผลักดันให้ ศพด. ผ่านเกณฑ์  ศพด. คุณภาพ
	NA
	70 % 
	CUP

	
	มาตรการที่ 3

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปาก
	1. จัดทำระบบรายงานทาง data center แบบ real time / และประมวลผลการดำเนินการการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในเด็ก (การสอน สาธิต และการทา F vanish/การเข้าถึงบริการ ในเด็ก 3-5ปี รายไตรมาส
2. พัฒนาการบันทึกข้อมูล และตรวจสอบคุณภาพข้อมูล
3. สำรวจภาวะทันตสุขภาพในเด็กอายุ 3 ปี
4. ประเมินผลแบบบูรณาการร่วมกับการประเมินศพด.คุณภาพ
	NA
NA

ปี 55
NA
	100 %

ทุกไตรมาส

1 ครั้ง/ปี
1 ครั้ง/ปี
	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง
สสจ.
สสจ.
สสจ.


4. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในเด็กอายุ 6-12 ปี
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมจังหวัด
-เด็กอายุ 12 ปี มีฟันแท้ผุ 51.6 % /ได้รับการอุดฟันแท้ 18.76 % /ได้รับการถอนฟันแท้ 4.07 %
-เด็ก ป.1 ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก ร้อยละ 85.20 
-เด็ก ป.1 ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันในฟันแท้ซี่ที่ 1 ร้อยละ 49.49
-เด็ก ป.1 ได้รับบริการทันตกรรม Comprehensive care ร้อยละ 11.33
-เด็ก ป.1-ป.6(6-12ปี) ได้รับบริการทันตกรรม(ของปชช.ทั้งหมด)
-ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้ำอัดลม และขนมกรุบกรอบ 94.59%
ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง

1. โรงเรียนปลอดน้ำอัดลม และขนมกรุบกรอบ ไม่น้อยกว่า 75%
2. เด็ก ป.1 ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก ไม่น้อยกว่าร้อยละ 85  
3. เด็ก ป.1 ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันในฟันแท้ซี่ที่ 1 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 30 
4. เด็ก ป.1 ได้รับบริการทันตกรรม Comprehensive care 17%
5.ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้ำอัดลม และขนมกรุบกรอบ 75%

	มาตรการที่ 1 
พัฒนาบริการส่งเสริมทันตสุขภาพเด็กในโรงเรียน

 
	1. ตรวจฟันในเด็ก ป. 1
	85.20
(เกณฑ์ไม่น้อยกว่า 85%)
	100 %
	CUP

	
	
	2. เด็ก ป. 1 ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันในฟันกรามแท้
	49.49
(เกณฑ์ไม่น้อยกว่า 30%)
	.........
	CUP

	
	
	3. เด็ก ป.1 ที่ได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันได้รับการประเมินอัตราการยึดติด
	ปี 55
(.....%)
	...............
	สสจ.

	
	
	4. เด็ก ป. 1 ได้รับการรักษาทางทันต กรรมแบบ comprehensive care (ฟันกรามแท้/น้ำนม)
	11.33
(เกณฑ์ 17%)
	............
	CUP

	
	
	5. เด็ก ป.1-6 ที่มีปัญหาเร่งด่วนได้รับการบริการ
ทันตกรรม
	NA
	
	

	
	
	6. มีกิจกรรมพัฒนาคุณภาพการแปรงฟันหลังอาหารกลางวันโรงเรียนประถม (plaque control) โดยใช้กระบวนการ
	NA
	................
	CUP

	
	มาตรการที่ 2

พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่สาธารณสุข  ครู และนักเรียน
	1. อบรมแกนนำนักเรียนด้านการส่งเสริมทันตสุขภาพ  ให้สามารถควบคุมคุณภาพการแปรงฟันได้ 
2. แกนนำมีการควบคุมคุณภาพการแปรงฟัน (ย้อมสีฟันเพื่อทำplaque) (บูรณาการแกนนำนักเรียนในงานอนามัยโรงเรียน)
	NA

	25%

ของโรงเรียนประถม
	CUP


	
	มาตรการที่ 3

จัดสิ่งแวดล้อมให้เอื้อต่อการส่งเสริมทันตสุขภาพ
	1. พัฒนาโรงเรียนเครือข่ายด้านการส่งเสริม                ทันตสุขภาพ
3. ส่งเสริมให้โรงเรียนประถมศึกษาเป็นโรงเรียนปลอดน้ำอัดลม และขนมกรุบกรอบ
	2 เครือข่าย/วังน้อย-บางปะหัน
94.59%

ของโรงเรียนประถม
	1เครือข่าย/CUP
100 %

ของโรงเรียนประถม
	CUP
CUP

	
	มาตรการที่ 4

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ  6-12 ปี
	1. จัดทำระบบรายงานผลการดำเนินการการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในโรงเรียนในโปรแกรมยิ้มสดใส เป็นระบบ real time ในรอบปีการศึกษา
2. สำรวจภาวะทันตสุขภาพในเด็กอายุ 12 ปี
3. ประเมินแบบบูรณาการร่วมกับการประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ/แกนนำนักเรียน
	1 ครั้ง/ปี
ปี 55
NA
	1 ครั้ง/ปี
1 ครั้ง/5ปี
1 ครั้ง/3ปี
	สสจ.
สสจ.
สสจ.




5. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในวัยรุ่น (อายุ 13-21ปี)

	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ยังไม่มีสถานการณ์ในปัจจุบัน

ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. กลุ่มเป้าหมายอายุ 15 ขึ้นไป ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากร่วมกับการคัดกรองDM/HT ร้อยละ ......
	มาตรการที่ 1 
พัฒนาระบบบริการทันตกรรม
	1. การจัดบริการทันตกรรมตามสภาพปัญหา
	NA
	20 %
	

	
	มาตรการที่ 1

การสื่อสารและAdvocate
	1. รณรงค์ทันตสุขภาพในโรงเรียนมัธยมศึกษา/ศึกษา เรื่องการจัดฟันแฟชั่น โดยบูรณาการกับงานคุ้มครองผู้บริโภคและงานอนามัยโรงเรียน
2. ประสานสร้างมาตรฐานการทางสังคมร่วมกับสพฐ.เกี่ยวกับการจัดฟันแฟชั่น
3. รณรงค์การแปรงฟันตามแนวคิดของ WHO 
	NA

NA

NA
	อย./อุทัย/เสนานครหลวง/วังน้อย/บางปะอิน/ลาดบัวหลวง
1 มาตรการ

1 ครั้ง/ปี
	CUP
สสจ.

	
	มาตรการที่ 2
บูรณาการการส่งเสริมทันตสุขภาพในกิจกรรมที่เกี่ยวข้อง
	1. จัดกิจกรรมส่งเสริมทันตสุขภาพ/จัดฟันแฟชั่นในชมรมTo Be Number One ค้นหา Dental Got talent ในชมรม
	NA

	จังหวัดละ 1 ชมรม
	สสจ.

	
	มาตรการที่ 3 

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากเด็กอายุ  13-21 ปี
	1. สำรวจภาวะสุขภาพช่องปากในเด็กมัธยม 3


	NA
	1 ครั้ง/5ปี
	สสจ.


6. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากกลุ่มโรคเรื้อรัง
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมกระทรวง
-กระทรวงจัดทำร่างแนวทางการสร้างเสริมสุขภาพช่องปากในกลุ่มโรคติดต่อไม่เรื้อรัง โดยใช้หลักการปิงปอง 7 สี และเน้นงานทันตกรรมป้องกัน 
ภาพรวมจังหวัด
-ผู้ป่วย DM ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปาก 42.20 %  และ ได้รับบริการทางทันตกรรม 34.51 %

ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. ผู้ป่วยDM ได้รับการคัดกรองภาวะแทรกซ้อนแผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในกลุ่มผู้สูงอายุ
	มาตรการที่ 1

พัฒนาระบบบริการทันตกรรม

	1. คู่มือการดูแลสุขภาพช่องปากในผู้ป่วยเบาหวาน
2. ในความรู้และตรวจสุขภาพช่องปากในผู้ป่วยโรคเบาหวานอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง
3. ผู้ป่วยโรคเบาหวาน ได้รับบริการทันตกรรมตามสภาพปัญหา (มีการจัดกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังตามปิงปอง 7 สี แบ่งเป็น กลุ่มที่ 1 สีขาว+สีเขียวอ่อน กลุ่มที่ 2 สีเขียวเข้ม+สีเหลือง กลุ่มที่ 3 สีส้ม+แดง+ดำ) ตามแนวปฏิบัติที่กระทรวงกำหนดตาม flow chart เน้นกลุ่มที่ 2
	-
42.20 %
34.51

	1 เล่ม(ผนวกใน CPG DM)

60 %
50 %

	สสจ.

CUP

หน่วยบริการ

	
	มาตรการที่ 2 
พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มีความรู้พื้นฐานโรคติดต่อไม่เรื้อรังและในการดูแลทันตสุขภาพในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
	1. อบรมทันตบุคลากรให้มีความรู้เกี่ยวกับโรคเรื้อรังและแนวทางการดูแลผู้ป่วยโรคเรื้อรังตามแนวปฏิบัติที่กระทรวงกำหนด 
2. อบรมจนท.สาธารณสุขให้มีความรู้เกี่ยวกับการตรวจสุขภาพช่องปากในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
3. สร้างความเช้าใจความสัมพันธ์ระหว่าสุขภาพช่องปากกับโรคติดต่อไม่เรื้อรังกับบุคลากรสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง (NCD Board)
	NA
1 ครั้ง
NA
	100 %
รพสต.ละ 
1 คน
1 ครั้ง
	CUP
CUP

สสจ.

	
	มาตรการที่ 3
การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
	1. จัดทำระบบรายงานผลการดำเนินการการจัดบริการแบบ real time ในระบบ data center และมีการประเมินผลข้อมูลทุกไตรมาส เชื่อมโยงข้อมูลจาก chronic link
3. ประเมินแบบบูรณาการร่วมกับ NCD Board และ คลินิก NCD คุณภาพ
	NA
NA
	100 % หน่วยบริการทุกแห่ง/สสจ.
1 ครั้ง/ปี
	CUP

CUP/สสจ.


7. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากกลุ่มวัยทำงาน (15-60 ปี)
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมกระทรวง
-เน้นกลุ่มวัยทำงานคือกลุ่มที่ต้องแบกรับภาระของผู้สูงอายุ จึงต้องได้รับการดูแลให้มีศักยภาพที่จะแบกรับภาระนี้ต่อไปได้ จึงควรได้รับการดูแล early detection สุขภาพช่องปากร่วมกับการคัดกรองDM/HT

ภาพรวมจังหวัด
-ยังไม่มีสถานการณ์

ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
1. 30 % ของหน่วยบริการมีการคัดกรองสุขภาพช่องปากในกลุ่มวัยทำงานร่วมกับการคัดกรองความเสี่ยง DM/HT 
	มาตรการที่ 1

พัฒนาระบบบริการทันตกรรม

	1. กลุ่มเป้าหมายได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง โดยใช้แบบตรวจสภาวะช่องปากที่กระทรวง-จังหวัดกำหนด ร่วมกับการคัดกรอง DM/HT
2. กลุ่มเป้าหมายที่มีปัญหาสุขภาพช่องปากรับบริการตามสภาพปัญหา
3. ประเมินมาตรฐานความปลอดภัยในคลินิกทันตกรรม
	NA
NA

	50 %
20 %
16 รพ.
	CUP
CUP

	
	มาตรการที่ 2 
สร้างการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการดูแลทันตสุขภาพในแม่และเด็ก
	1.อบรม อสม.เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพช่องปาก ร่วมตรวจคัดกรองสุขภาพช่องปากร่วมกับการคัดกรองโรคเรื้อรัง โดยใช้แบบตรวจสภาวะช่องปากและรายงานที่กระทรวง-จังหวัดกำหนด
	NA
	รพสต.ละ 2 คน
	CUP

	
	มาตรการที่ 4
การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง
	1. จัดทำระบบรายงานผลการดำเนินการการจัดบริการแบบ real time ในระบบ data center และมีการประเมินผลข้อมูลทุกไตรมาส และ เชื่อมข้อมูลกับโปรแกรม chronic link
3. ประเมินแบบบูรณาการร่วมกับ NCD Board/คลินิก NCD คุณภาพ 
	NA
NA


	100 % หน่วยบริการทุกแห่ง
1 ครั้ง/ปี
	CUP

CUP/สสจ.


8. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากในกลุ่มผู้สูงอายุ
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวมจังหวัด
-ผู้สูงอายุในเขตรับผิดชอบได้รับบริการส่งเสริม ป้องกัน และ รักษา             ด้านทันตกรรม 20.91 
-80.79 % ของหน่วยบริการมีการตรวจคัดกรองสุขภาพช่องปากในกลุ่มผู้สูงอายุ 
-ผู้สูงอายุและก่อนวัยสูงอายุได้รับฟันเทียมพระราชทานตามเป้าหมายได้ 78.57 % 

-ผู้สูงอายุรอคิวฟันเทียม ไม่เกิน 6 เดือน 64.78 %
ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง

1. ผู้สูงอายุมีฟันใช้เคี้ยวอาหารได้อย่างน้อย 4 คู่สบ 

2. ผู้สูงอายุมีฟันแท้ใช้งานได้อย่างน้อย 20 ซี่
3. ระยะเวลารอคอยการใส่ฟันเทียมไม่เกิน 6 เดือน
	มาตรการที่ 1 
พัฒนาระบบบริการในกลุ่มผู้สูงอายุ
	1. ใส่ฟันเทียมในผู้สูงอายุ(จากเป้าหมาย)
3. ผู้สูงอายุในชมรม ได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากอย่างน้อย 1 ครั้งต่อปี
	78.57
NA
	100
80 %

	CUP/หน่วยบริการทุกแห่ง

	
	มาตรการที่ 2

เพิ่งช่องทางเข้าถึงบริการสุขภาพช่องปาก
	1. จัดระบบบริการและส่งต่อผู้สูงอายุที่ต้องได้รับบริการทันตกรรม 

	-

	ทุก CUP


	CUP


	
	มาตรการที่ 3

สนับสนุนภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมทันตสุขภาพในผู้สูงอายุ
	1.ชมรมผู้สูงอายุจัดกิจกรรมส่งเสริมทันตสุขภาพ
2.บูรณาการการส่งเสริมสุขภาพช่องปากในตำบลLTC
	53 ชมรม
1 ตำบล
(คัคณางค์)
	53 ชมรม
1 ต./อำเภอ(ที่มีทภ.)
	CUP
CUP/สสจ.

	
	มาตรการที่ 5

การติดตามและประเมินผลการข้อมูลการดูแลสุขภาพช่องปากผู้สูงอายุ
	1. สำรวจภาวะทันตสุขภาพในผู้สูงอายุ
2. จัดทำระบบรายงานผลการดำเนินการการจัดบริการแบบ real time ในระบบ data center และมีการประเมินผลข้อมูลทุกไตรมาส
3. ติดตามและประเมินผลร่วมกับงานส่งเสริมด้าน LCT/ชมรมผู้สูงอายุ
	ปี 55
NA

NA


	1 ครั้ง/5 ปี
ทุกไตรมาส
1 ครั้ง/ปี

	สสจ.
สสจ
สสจ


9. แผนงานการดูแลสุขภาพช่องปากกลุ่ม พิการ-ป่วย ติดเตียง
	สถานการณ์/ตัวชี้วัด
	มาตรการ
	กิจกรรม
	Base line
	เป้าหมายจังหวัด
	หมายเหตุ

	ภาพรวม
-

ภาพรวมจังหวัด
· มีบางอำเภอที่มีกระบวนการทำงาน HHC ร่วมกับทีมสหวิชาชีพ
ตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้อง
- 
	มาตรการที่ 1

พัฒนาระบบบริการทันตกรรม

	1. กลุ่มเป้าหมายได้รับการตรวจสุขภาพช่องปากอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

2. กลุ่มเป้าหมายที่มีปัญหาสุขภาพช่องปากรับบริการตามสภาพปัญหา 
3. ระบบส่งต่อผู้ป่วยที่มีปัญหาได้ต้องการรักษาทันต กรรมเร่งด่วน 
	NA
NA
NA
	100 %
50 %
16 CUP


	CUP

CUP

CUP

	
	มาตรการที่ 2 
สร้างการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการดูแลผู้พิการ-ป่วย ติดเตียง 
	1.อบรม อสม.เชี่ยวชาญด้านการดูแลสุขภาพช่องปาก-ผู้ดูแล และ หรือ Care Giver  ในการดูแลสุขภาพช่องปากกลุ่มเป้าหมาย
2. home health care ร่วมกับทีมสหวิชาชีพและทันตบุคลากร
	NA

NA
	รพสต.ละ 2 คน
1 ทีม/CUP
	CUP

CUP

	
	มาตรการที่ 3 
พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มีความรู้พื้นฐานและทักษะที่จำเป็นในการดูแลผู้พิการ-ผู้ป่วย ติดเตียง
	1. อบรมทันตบุคลากรเกี่ยวกับความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับผู้พิการ-ผู้ป่วยติดเตียง 
2. ทักษะการเยี่ยมบ้านตามหลักเวชหลักเวชศาสตร์ครอบครัว(INHOMESSS)
	NA

ปี 56
(งานคุณภาพเคยอบรมให้สหวิชาชีพทั้งจว.)
	100 %
100 %
	โซน CUP
โซน CUP


