
 

 
 

 

  

ค ำอธิบำยตัวชี้วัด 
โรงพยำบำลจิตเวชขอนแก่นรำชนครินทร์  ปีงบประมำณ 2565 

 

(1) ล ำดับตัวชี้วัด : (2) ล ำดับยุทธศำสตร์ : 
 ตัวช้ีวัดที่  17  ยุทธศำสตร์ที ่3 พัฒนาระบบบริการ

สุขภาพจิตและจิตเวชเพ่ือเพ่ิมการเข้าถึง
บริการและการดูแลอย่างต่อเนื่องของ
ประชาชนโดยภาคีเครือข่าย 
 

(3) ชื่อตัวชี้วัด :  
ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการบ าบัดรักษา และจ าหน่ายได้รับการติดตามต่อเนื่อง ครบ 1 ปี 

(4) หน่วยวัด  : (5) เป้ำหมำย 
รอ้ยละ ร้อยละ 70 

 
 
(6) ค ำอธิบำย : 

ผู้ป่วยจิตเวช หมายถึง บุคคลที่มีความผิดปกติทางจิตที่ถูกน าส่งเข้ารับการบ าบัดรักษาในหน่วยบริการ     จิต
เวช จ านวน 14 แห่ง ได้แก่ 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวช
ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (Serious Mental Illness with High Risk to Violence: SMI-V) 

ผู้ป่วยจิตเวชตำมพระรำชบัญญัติสุขภำพจิต หมายถึง บุคคลที่มีความผิดปกติทางจิตที่ถูกน าส่งเข้ารับการ
ตรวจรักษาในสถานบ าบัดรักษาตามที่ระบุไว้ในพระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 
2) พ.ศ. 2562 มาตรา 22 บุคคลที่มีความผิดปกติทางจิตในกรณีใดกรณีหนึ่งดังต่อไปนี้ เป็นบุคคลที่ต้องได้รับการ
บ าบัดรักษา 

(1) มีภาวะอันตราย 
(2) มีความจ าเป็นต้องได้รับการบ าบัดรักษา 
ผู้ป่วยนิติจิตเวช  หมายถึง บุคคลที่มีความผิดปกติทางจิตที่อยู่ระหว่างการสอบสวน ไต่สวนมูลฟ้องหรือ

พิจารณาในคดีอาญา ซึ่งพนักงานสอบสวนหรือศาลสั่งให้ได้รับการตรวจหรือบ าบัดรักษา รวมทั้งผู้ป่วยที่ศาล  
มีค าสั่งให้ได้รับการบ าบัดรักษาภายหลังมีค าพิพากษาในคดีอาญาด้วย ได้แก่ ผู้ป่วยที่ส่งมาตามกฎหมายต่อไปนี ้

(1) ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา  14 ผู้ป่วยที่ถูกส่งมาประเมินสภาพจิตและ
ความสามารถในการต่อสู้คด ี

(2) ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญามาตรา 246 (1) ผู้ป่วยวิกลจริตระหว่างรับโทษจ าคุกและถูกส่ง
ตัวมารับการรักษา 

(3) ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 48 ผู้ป่วยจิตเวชกระท าความผิดที่ไม่ต้องรับโทษหรือรับโทษบางส่วน 
แล้วศาลสั่งให้ควบคุมตัวไว้ในสถานพยาบาลจนกว่าจะปลอดภัยต่อสังคม 

(4) ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 49 วรรคสอง ผู้ป่วยรับโทษจากการกระท าความผิดที่เกี่ยวเนื่องกับยา
เสพติด แล้วศาลสั่งให้มาควบคุมตัวไว้ในสถานพยาบาล 

(5) ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 56 วรรคสอง (4) ผู้ป่วยที่กระท าผิดแต่รอการก าหนดโทษ หรือ    รอ
การลงโทษไว้ก่อน แล้วศาลก าหนดเงื่อนไขให้มารับการบ าบัดรักษาการติดยาเสพติด ความบกพร่องทางร่างกายหรือ
จิตใจหรือความเจ็บป่วยอย่างอ่ืน ในสถานพยาบาลตามระยะเวลาที่ศาลก าหนด 



 

 
 

 

  

ผู้ป่วยนิติจิตเวชคดีรุนแรง หมายถึง ผู้ป่วยนิติจิตเวชที่ก่อคดีข้อใดข้อหนึ่ง ดังนี้ 1) คดีความผิดต่อชีวิต 2) 
คดีท าร้ายร่างกาย 3) คดีข่มขืน และ 4) คดีวางเพลิง 

ผู้ป่วยจิตเวชที่มีควำมเสี่ยงสูงต่อกำรก่อควำมรุนแรง (Serious Mental Illness with High Risk to 
Violence: SMI-V) หมายถึง บุคคลที่มีความผิดปกติทางจิตตามเกณฑ์ข้อใดข้อหนึ่ง ดังนี้ 1) มีประวัติท าร้ายตัวเอง
ด้วยวิธีรุนแรงมุ่งหวังให้เสียชีวิต 2) มีประวัติท าร้ายผู้อ่ืนด้วยวิธีรุนแรง/ก่อเหตุรุนแรงท าให้หวาดกลัว สะเทือนขวัญ
ในชุมชน 3) มีอาการหลงผิด มีความคิดท าร้ายตนเอง/ผู้อ่ืนให้ถึงแก่ชีวิตหรือมุ่งร้ายผู้อ่ืนแบบเฉพาะเจาะจง และ 4) 
เคยมีประวัติก่อคดีอาญารุนแรง (ฆ่า พยายามฆ่า ข่มขืน วางเพลิง) 

กำรบ ำบัดรักษำ หมายถึง การดูแลรักษาและฟ้ืนฟูสภาพทางการแพทย์ และทางสังคมแก่ผู้ป่วยจิตเวช 
ที่ถูกน าส่งเข้ารับการตรวจรักษาในหน่วยบริการจิตเวช จ านวน 14 แห่ง 
 กำรจ ำหน่ำย หมายถึง จิตแพทย์ผู้รักษาอนุญาตให้ผู้ป่วยจิตเวชที่มีอาการทางจิตสงบหรือทุเลาออกจาก
หน่วยบริการจิตเวช จ านวน 14 แห่ง ได ้
 กำรติดตำมต่อเนื่องครบ 1 ปี หมายถึง การติดตามดูแลช่วยเหลือและประสานการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ป่วยจิต
เวชภายหลังจ าหน่ายออกจากหน่วยบริการจิตเวช จ านวน 14 แห่ง โดย 3 เดือนแรกติดตามเดือนละ 1 ครั้ง และติดตาม
ทุก ๆ 3 เดือน จนครบระยะเวลา 1 ปี โดยติดตามดูแล 10 ด้าน ดังต่อไปนี้  

1. ด้านอาการทางจิต 6. ด้านสัมพันธภาพในครอบครัว 
2. ด้านการกินยา 7. ด้านสิ่งแวดล้อม 
3. ด้านผู้ดูแล/ญาติ 8. ด้านการสื่อสาร 
4. ด้านการท ากิจวัตรประจ าวัน 9. ด้านความสามารถในการเรียนรู้เบื้องต้น 
5. ด้านการประกอบอาชีพ 10. ด้านการใช้สารเสพติด (บุหรี่/สุรา/ยาเสพติด) 

 ผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำ และจ ำหน่ำย ได้รับกำรติดตำมต่อเนื่องครบ 1 ปี หมายถึง บุคคล
ที่มีความผิดปกติทางจิตที่ถูกน าส่งเข้ารับการบ าบัดรักษาในหน่วยงานบริการจิตเวช จ านวน 14 แห่ง  
ได้แก่ 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อ
การก่อความรุนแรง (Serious Mental Illness with High Risk to Violence: SMI-V) ได้รับการติดตามดูแล
ช่วยเหลือและประสานการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ป่วยจิตเวชภายหลังจ าหน่ายออกจากหน่วยบริการจิตเวช  
ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 
 
(7) สูตร/วิธีกำรค ำนวณ : 

 จ านวนผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย ได้รับการติดตามต่อเนื่องครบ 1 ปี x 100  จ านวนผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย (ข้อมูล 1 ต.ค. 63 – 31 ก.ค. 64) 

ค ำอธิบำยสูตร 
 ตัวตั้ง คือ จ านวนรวม 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิต
เวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่เข้ารับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายออกจากหน่วยบริการจิต
เวช จ านวน 14 แห่ง เป็นยอดสะสม 10 เดือน ตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2563 ถึง 31 กรกฎาคม 2564 ได้รับการติดตาม
ดูแลต่อเนื่องครบ 1 ปี 
 ตัวหาร คือ จ านวนรวม 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ  
3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่เข้ารับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายออกจากหน่วย
บริการจิตเวช จ านวน 14 แห่ง เป็นยอดสะสม 10 เดือน ตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2563 ถึง 31 กรกฎาคม 2564 
 
 
 



 

 
 

 

  

(8) เกณฑ์กำรให้คะแนน :  
 

ระดับคะแนน 
เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนในแต่ละรอบกำรประเมิน ตำมระดับคะแนน 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

รอบปีงบประมำณ 
(11 เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

1 - ร้อยละ 50 
2 - ร้อยละ 55 
3 - ร้อยละ 60 
4 - ร้อยละ 65 
5 - ร้อยละ 70 

หมำยเหตุ  
1.  การหักคะแนน  หากผู้ป่วยนิติจิตเวชคดีรุนแรง (คดีความผิดต่อชีวิต คดีท าร้ายร่างกาย คดีข่มขืน และคดี

วางเพลิง) ที่เข้ารับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายก่อคดีซ้ า ภายใน 1 ปี หักคะแนน รายละ 0.10 คะแนน 
2.  คิดคะแนน โดยผลงานที่ได้น้อยกว่าค่าแรก ให้คิดเป็น 0 คะแนน และผลงานที่ได้อยู่ระหว่างช่วงคะแนน ใช้

วิธีคิดคะแนนโดยเทียบบัญญัติไตรยางศ์ 
 ตัวอย่าง ผลงานร้อยละ 62.50 ซึ่งมากกว่าร้อยละ 60 (คะแนน 3) อยู่ร้อยละ 2.50 ดังนั้นคะแนนจึงอยู่ที่
ระดับ 3 กับ 4 คะแนน จากนั้นน ามาค านวณคะแนนโดยวิธีเทียบบัญญัติไตรยางศ์  

คะแนนที่ได้ = 
ผลการด าเนินงานที่ท าได้ - เกณฑ์ขั้นต่ าของช่วงคะแนน 

X ช่วงของระดับคะแนน 
ช่วงปรับเกณฑ์การให้คะแนน 

 = 
62.50 - 60 

X 1 
 

5  
ผลต่างที่ได้เพ่ิมข้ึนจากระดับ 3 เท่ากับ 0.5  ดังนั้น หน่วยงานจะได้รับคะแนน 3 + 0.5  =  3.5 

 
(9) เงื่อนไข (โดยท่ี) :  

รอบกำรด ำเนินงำน แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

1. หน่วยงำน PM (ส านักงานเลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ)  
   1.1 ชี้แจงแนวทางการติดตามดูแล 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 
2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) 
ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายออกจากหน่วยบริการจิตเวช 14 แห่ง 
     1.2 จัดท าหนังสือถึงหน่วยบริการจิตเวช 14 แห่ง เพ่ือส ารวจข้อมูลจ านวน  
1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวช
ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย 
ประจ าปี 2564 (ระหว่างวันที่ 1 ต.ค. 63 - 31 ก.ค. 64) 

รอบครึ่งปีงบประมำณ 
(5 เดือน : ต.ค.-ก.พ.) 

2. หน่วยบริกำรจิตเวชในสังกัดกรมสุขภำพจิต 14 แห่ง ด าเนินการ ดังนี้ 
    2.1 ชี้แจงแนวทางการติดตามดูแล 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 
2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง 
(SMI-V) ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายแก่ผู้รับผิดชอบในเขตสุขภาพ 
     2.2 ประสานความร่วมมือและให้การสนับสนุนแก่ผู้รับผิดชอบในการติดตามดูแล 
1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวช



 

 
 

 

  

รอบกำรด ำเนินงำน แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย
ออกจากหน่วยบริการจิตเวช 14 แห่ง อย่างต่อเนื่องครบ 1 ปี 

รอบปีงบประมำณ 
(11 เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

1. หน่วยบริกำรจิตเวชในสังกัดกรมสุขภำพจิต 14 แห่ง ด าเนินการ ดังนี้ 
   1.1 ก ากับติดตามผู้รับผิดชอบในการด าเนินงานติดตามดูแล 1) ผู้ป่วยจิตเวชตาม
พระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูง
ต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายอย่างต่อเนื่อง
ครบ 1 ปี และบันทึกข้อมูลลงในแบบรายงานผลการติดตามการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่
ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย 
    1.2 รายงานผลการติดตามการดูแล 1) ผู้ป่วยจิตเวชตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 2) 
ผู้ป่วยนิติจิตเวช และ 3) ผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) 
ที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย อย่างต่อเนื่องครบ 1 ปี ให้ส านักงานเลขานุการ
คณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ 
2. หน่วยงำน PM (ส านักงานเลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ) รวบรวม 
วิเคราะห์ และประมวลผล 

 
 
(10) รำยละเอียดข้อมูลพื้นฐำน :  

ข้อมูลพื้นฐำนประกอบตัวชี้วัด หน่วยวัด 
ผลกำรด ำเนินงำนในอดีต  

ปีงบประมำณ พ.ศ. 
2562 2563 2564 

ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการ
บ าบัดรักษาและจ าหน่ายตาม พ.ร.บ.
สุขภาพจิต ได้รับการติดตามต่อเนื่องครบ 1 ปี 

ร้อยละ 75.34 94.03 87.62 

ร้อยละของผู้ป่วยนิติจิตเวชคดีรุนแรงที่รับไว้
ไม่ก่อคดีซ้ า ภายใน 3 ปี 
 

ร้อยละ 100 99.82 100 

ข้อมูลพื้นฐำนประกอบตัวชี้วัด หน่วยวัด 
ผลกำรด ำเนินงำนในอดีต  

ปีงบประมำณ พ.ศ. 
2562 2563 2564 

ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อ
การก่อความรุนแรง (SMI-V) ที่ ได้รับการ
ติดตามเฝ้าระวังจากหน่วยบริการจิตเวชใน
สังกัดกรมสุขภาพจิต และเครือข่ายในเขต
สุขภาพไม่ก่อความรุนแรงซ้ า ภายใน 1 ปี 

ร้อยละ 99.30 99.12 99.20 

 
 
 
 



 

 
 

 

  

(11) แหล่งข้อมูล / วิธีกำรจัดเก็บข้อมูล : 
        - หน่วยบริการจิตเวชในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 14 แห่ง ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลการติดตามผล
การดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายต่อเนื่องครบ 1 ปี ตามแบบรายงานผลการติดตามการดูแล
ผู้ป่วยจิตเวชที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่าย ทั้งนี้สามารถดาวน์โหลดได้ที่ เว็บไซต์ส านักงานเลขานุการ
คณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ (www.omhc.dmh.go.th/news) และรายงานผลไปยังส านักงานเลขานุการ
คณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ ทางไปรษณีย์อ ิเล็กทรอนิกส์ omhc@dmh.mail.go.th ภายในวันที่ 2 กันยายน 
2565 

- กรณีผู้ป่วยที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรง (SMI-V) ต้องรายงานผลการติดตาม เชิงปริมาณ 
ในระบบ คลังข้อมูลสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (Health Data Center)  
 - หน่วยงาน PM  (ส านักงานเลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ) รวบรวมข้อมูลผลการติดตาม
การดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ได้รับการบ าบัดรักษาและจ าหน่ายอย่างต่อเนื่องครบ 1 ปี จากหน่วยบริการจิตเวช 
ในสังกัดกรมสุขภาพจิต 14 แห่ง เพ่ือน ามาวิเคราะห์ และประมวลผล 
  
(12) แนวทำงกำรประเมินผล :  

รอบกำรรำยงำน / 
ประเมิน 

ประเมินจำกผลงำน / ข้อมูล / เอกสำร / หลักฐำนต่ำงๆ 
ดังนี้ 

ก ำหนดกำรจัดส่ง
ผลงำน / หลักฐำน 

รอบปีงบประมำณ 
(11 เดือน : ต.ค.-ส.ค.) 

- หน่วยบริการจิตเวชในสังกัดกรมสุขภาพจิต 14 แห่ง ด าเนินการ 
1. เก็บรวบรวมข้อมูลการติดตามผลตามแบบรายงานผลการ

ติดตามการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ได้รับการบ าบัดรักษาและ
จ าหน่าย  

2. รายงานตัวชี้วัด “ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวชที่เข้ารับการ
บ าบัดรักษาและจ าหน่ายได้รับการติดตามต่อเนื่องครบ 1 ปี” 
โดยจัดส่งทาง omhc@dmh.mail.go.th ไปยังส านักงาน
เลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาติ เพ่ือด าเนินการ
รวบรวม วิเคราะห์ และประมวลผล 

2 กันยายน 2565 

 
(13) ผู้ก ำกับดูแลตัวช้ีวัด :  

ชื่อ-สกุล นางศิริวรรณ  ฤกษ์ธนะชจร  กลุ่ม/ฝ่ำยงำนที่สังกัด  กลุ่มงานสุขภาพจิตและจิตเวชชุมชน 
โทรศัพท์ (ที่ท ำงำน) :   04320-9999 ต่อ 63149 

 โทรศัพท์มือถือ :  
 
 (14) ผู้จัดเก็บข้อมูล  :  

ชื่อ-สกุล     กลุ่ม/ฝ่ำยงำนที่สังกัด กลุ่มงานสุขภาพจิตและจิตเวชชุมชน 
โทรศัพท์ (ที่ท ำงำน) :   043-209999 ต่อ 63149  
โทรศัพท์มือถือ : 

 
 
 
 


