
ประธาน : นพ.โชตพิงษ์ ศริพิพัิฒนมงคล

เลขา : นางสาวสภุาวด ีพงษ์ประภาส  งานศนูยโ์รคเอดส ์

ตวัชีว้ดั เป้าหมาย แหลง่อา้งองิ
KPI Template

(การค านวณ)
คูเ่ทยีบ

ผูร้บัผดิชอบหลกั 

(owner)

หมายเหตุ

(เชน่ แหลง่การเก็บขอ้มลู/

วธิเีก็บขอ้มลู/รหสัโรค)

1.Reduction  of HCC incidence 30% by 

2035 (HCC incidence 30% by2023=?   )

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

จ านวนเคสHCC รายใหม/่ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบบ ีซี

ทัง้หมดในปี
ประเทศ opd GI Hepman

2.ลดอตัราการเสยีชวีติทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคไวรัส

ตบัอกัเสบ บ ีและซ ีรอ้ยละ 65 ภายใน พ.ศ. 

2573 (2023 death rate=?)

อตัราการเสยีชวีติ

จากตบัแข็ง มะเร็ง

ตบัจากHBV,HCV

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

จ านวนการเสยีชวีติทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคไวรัสตบัอกัเสบ บ ี

และซ/ีผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบบ ีซทัีง้หมดในปี
ประเทศ opd GI Hepman

1.Increase early detected HCC 50% by 

2030(early HCC 2023=? )
0.5

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

จ านวนเคสHCC รายใหมจ่ากการท าHCC survillianceใน

ผูป่้วยเชือ้HBV,HCV
ประเทศ opd GI Hepman

2.ลดอบุตักิารณ์ของ HBV รอ้ยละ 95 ภายใน 

พ.ศ. 2573 เทยีบจากคาดประมาณอบุตักิารณ์

ในปี 2557
0.95

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

จ านวนผูต้ดิเชือ้HBV รายใหม/่จ านวนประชากรกลางปีใน

เขตอ.เมอืง
ประเทศ opd GI Hepman

3.ลดอบุตักิารณ์ของ HCV รอ้ยละ 80 ภายใน 

พ.ศ. 2573 เทยีบจากคาดประมาณอบุตักิารณ์

ในปี 2557

0.8

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

จ านวนผูต้ดิเชือ้HCV รายใหม/่จ านวนประชากรกลางปีใน

เขตอ.เมอืง
ประเทศ opd GI Hepman

แบบฟอรม์ก าหนดตวัชีว้ดัยทุธศาสตรร์ายโรค
โรค Hepatitis virus

1.ระดบัยทุธศาสตร์

2.ตวัชีว้ดัระดบั PCT
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(การค านวณ)
คูเ่ทยีบ

ผูร้บัผดิชอบหลกั 

(owner)

หมายเหตุ

(เชน่ แหลง่การเก็บขอ้มลู/

วธิเีก็บขอ้มลู/รหสัโรค)

แบบฟอรม์ก าหนดตวัชีว้ดัยทุธศาสตรร์ายโรค
โรค Hepatitis virus

1.ผูท้ีม่ผีลการตรวจคดักรองพบการตดิเชือ้

ไวรัสตบัอกัเสบ บ ีและ ซ ีไดรั้บการตรวจ

ยนืยันการวนิจิฉัยและประเมนิภาวะโรค

1

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบ บ ีและ ซรีายใหม ่ไดรั้บการตรวจ

ยนืยันการวนิจิฉัยและประเมนิภาวะโรค /ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบั

อกัเสบบ ีซทัีง้หมดในปี

รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

2.ผูท้ีม่ผีลตรวจยนืยันและไดรั้บการวนิจิฉัย

ไวรัสเป็นโรคไวรัสตบัอกัเสบ บ ีหรอื ซ ี

สามารถเขา้ถงึการดแูลรักษา

1

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบ บ ีและ ซ ีรายใหมไ่ดรั้บการตรวจ

ยนืยันไดส้ง่ตอ่เขา้ระบบการรักษา /ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบั

อกัเสบบ ีซทัีง้หมดในปี

รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

3.ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบ ซ ีมอีตัราการรักษา

หาย ไมน่อ้ยกวา่ 0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบ ซ ีทีรั่กษาหาย/ผูป่้วยไวรัสตบั

อกัเสบซทัีง้หมด
รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

 4.ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบ บ ีไดรั้บการรักษา

ตอ่เนือ่งอยา่งมคีณุภาพ
0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบ บทีีย่ังคงอยูใ่นระบบการรักษา/

ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบบทัีง้หมด
รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

5.ผูต้ดิเชือ้ไวรัสตบัอกัเสบ บ ีทีไ่ดรั้บการรักษา

 และสามารถควบคมุปรมิาณไวรัสได ้
0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบ บทีีย่ังคงอยูใ่นระบบการรักษาและ

ควบคมุปรมิาณไวรัสได/้ผูป่้วยไวรัสตบัอกัเสบบทัีง้หมดที่

ไดรั้บการรักษา

รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

3.ตวัชีว้ดัระดบัหนว่ยงาน
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(การค านวณ)
คูเ่ทยีบ

ผูร้บัผดิชอบหลกั 

(owner)

หมายเหตุ

(เชน่ แหลง่การเก็บขอ้มลู/

วธิเีก็บขอ้มลู/รหสัโรค)

แบบฟอรม์ก าหนดตวัชีว้ดัยทุธศาสตรร์ายโรค
โรค Hepatitis virus

6.ผูต้ดิเชือ้HBV,HCV ไดรั้บการท าHCC 

survilliance
≥ 95%

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ผูต้ดิเชือ้HBV,HCV ไดรั้บการท าHCC survilliance/ ผูต้ดิ

เชือ้HBV,HCV ทัง้หมด
รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

7.ประชาชนกลุม่เสีย่ง ทราบสถานะการตดิเชือ้

ไวรัสตบัอกัเสบ บ ีและ ซ ีรอ้ยละ 90 0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

ประชาชนกลุม่เสีย่ง* ทราบสถานะการตดิเชือ้ไวรัสตบั

อกัเสบ บแีละซ/ีประชากรกลุม่เสีย่งทัง้หมด
รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

8.บคุลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุที่

รับผดิชอบงานไวรัสตบัอกัเสบ สามารถตรวจ

คดักรองและใหค้ าปรกึษาแกผู่ท้ีม่ผีลคดักรอง

เป็นบวกได ้รอ้ยละ

0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบัอเัสบ

ประเทศไทยพ.ศ.

 2565–2573

คะแนนทีไ่ดจ้าการประเมนิcompetency/คะแนเต็ม รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI
การประเมนิcompetency (ชดุ

ความรูไ้วรัสตบัอกัเสบบ ีซ)ี

9.การลงทะเบยีนผูต้ดิเชือ้HBV,HCV ทีรั่บ

บรกิารโรงพยาบาลในHepman program ≥ 

90%

0.9

ยทุธศาสตรก์ าจัด

โรคไวรัสตบั

อกัเสบประเทศ

ไทยพ.ศ. 2565–

2573

จ านวนผูต้ดิเชือ้ไวรัสตะบอกัเสบบ ีซทีีไ่ดรั้บการ

ลงทะเบยีนในHepman/ จ านวนผูต้ดิเชือ้ทัง้หมด
รพ.ระดบัตตยิภมูิ opd GI Hepman

*-ผูต้ดิเชือ้เอชไอว,ีPWID, MSM/ TGW ผูป่้วยโรคเรือ้รัง

และโรคมะเร็ง

-หญงิตัง้ครรภค์รอบครัวผูต้ดิเชือ้ HBV, HCV

ณ วันที ่7 มนีาคม 2567


