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           ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว       ได้ด าเนินการรวบรวมและจัดท ารายงานประจ าปี       
พ.ศ. 2556 (ตุลาคม 2555 – มิถุนายน 2556) โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรวบรวมข้อมูลพ้ืนฐาน ผลการ
ด าเนินงานสาธารณสุขของจังหวัดสระแก้ว ประจ าปี 2556 ตามแผนงาน/โครงการ  รวมถึงงานส าคัญตาม
นโยบายของรัฐบาล ตลอดจนผลงานเด่นของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว และเครือข่ายบริการ
สุขภาพในสังกัด   ทั้งนี้ เพื่อเผยแพร่ให้ผู้ที่สนใจในกิจกรรมด าเนินงานสาธารณสุขได้ทราบ และใช้ข้อมูลให้เกิด
ประโยชน์ในการพัฒนางานสาธารณสุขและงานด้านอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง 

คณะผู้จัดท ารายงานประจ าปี พ.ศ. 2556   ขอขอบคุณนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสระแก้วที่ให้
ค าปรึกษา ให้ข้อเสนอต่าง ๆ   ในการจัดท ารายงานประจ าปีฉบับนี้ ตลอดจนส่วนราชการต่าง ๆ  และกลุ่มงาน
ทุกกลุ่มงานในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว  ที่ได้ให้ความอนุเคราะห์ข้อมูล  สนับสนุนในการจัดท า
รายงานฉบับนี้ และหวังเป็นอย่างยิ่งว่า เอกสารฉบับนี้จะเป็นประโยชน์แก่หน่วยงานของรัฐ ภาคเอกชน และ
ประชาชนทั่วไป                                                                                                      
                     
                                                         
                 คณะผู้จัดท า 

     กันยายน 2556 
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ท าเนียบผู้บริหาร 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

 

 
นายสมยศ  ศรีจารนัย 

                                         นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

 

          
                 นายยุทธพงษ์  ศรีมงคล                น.ส.ยุภาพรรณ  วรรณชัยวงศ์ 

                    นายแพทย์ เช่ียวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)              นักวิชาการสาธารณสุข เช่ียวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) 

 

                          
                           นางอุษณีษ์ กุหลาบขาว              นายวิจิตต์  สีมา 

    นักวิชาการสาธารณสุข เช่ียวชาญ(ดา้นบริการทางวิชาการ)       นักวิชาการสาธารณสุข ช านาญการพเิศษ(ด้านบริการทางวิชาการ) 
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ท าเนียบผู้บริหาร 
ผู้อ านวยการโรงพยาบาล 

                                           
          นายเกรียงไกร  โกวิทางกูร                 นายยุทธพงษ์  ศรีมงคล 

              ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก้ว       ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอรัญประเทศ                                  

 

            
            นายจักรกฤษณ  สรุการ         นางอรรัตน์  จันทร์เพ็ญ 

            ผู้อ านวยการโรงพยาบาลวังน้ าเย็น                       ผูอ้ านวยการโรงพยาบาลวัฒนานคร 

 

           
  นายราเชษฎ  เชิงพนม         นายคงศักดิ์  วงศ์ชูศรี      นายอดิศร  ศรีสุริยสวัสดิ์ 

           ผู้อ านวยการโรงพยาบาลคลองหาด     ผู้อ านวยการโรงพยาบาลตาพระยา      ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเขาฉกรรจ์ 
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ท าเนียบผู้บริหาร 
สาธารณสุขอ าเภอ 

 

                
        นายพงษ์ศักดิ์  กุหลาบขาว        นายไชยยา  จักรสิงห์โต        นายรักศักดิ์  อ่อนทรง 
          สาธารณสุขอ าเภอเมืองสระแก้ว          สาธารณสุขอ าเภออรญัประเทศ          สาธารณสุขอ าเภอวัฒนานคร 

  

 
         นายอดุลย์  หาญชิงชัย            นายสายันต์  แสงเพ็ชร            นางอารี  วิเชียร 
           สาธารณสุขอ าเภอวังน้ าเย็น               สาธารณสุขอ าเภอตาพระยา            สาธารณสุขอ าเภอคลองหาด 

 

                                    
               นายค ารณ  สมยา              นายณรงค์  ปุริสพันธ์          นายอุทัย  เพ็ชรนอก 

             สาธารณสุขอ าเภอวังสมบูรณ์               สาธารณสุขอ าเภอโคกสูง           สาธารณสุขอ าเภอเขาฉกรรจ์ 
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ท าเนียบผู้บริหาร 
หัวหน้ากลุ่มงาน/งาน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

                             
           นายไพรรัตน์  วิริยะภัคพงศ์            นายมานัชย์  เวชบุญ             นายสานิษ  ศิริปิ่น 
              นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ       นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ            เภสัชกรช านาญการพิเศษ 

                   หัวหน้ากลุ่มงานบรหิารทั่วไป          หัวหน้ากลุม่งานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ      หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บรโิภค 

                                   
     นางจามจุรี  สมบัติวงษ์            นางญาณี  นาคพงษ์            นางดารารัตน โห้วงศ ์

          นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ     นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ         นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 

       หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ                 หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ              หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรค 

                                                    
            นางอรพิน  ภัทรกรสกุล           นายปราโมทย์  บุญเปล่ง      นางสาวสโรจินต์  หงส์ชัยมงคล 

                   นักวชิาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ                      นิติกรช านาญการ                                    ทันตแพทย์ช านาญการ 

                 หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตรส์าธารณสุข          หัวหน้ากลุ่มงานนิติการ                   หัวหน้ากลุ่มงานทันตสาธารณสุข 

 

                                                                                
          นางลอองจันทร์  ค าภิรานนท์             นายนพดล ทาทิพย์            นายสมเกียรติ  ทองเล็ก 

        นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ  นักวิเคราะหน์โยบายและแผนช านาญการพเิศษ   นักวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 
                 หัวหน้างานควบคุมโรคไม่ติดต่อ                 หัวหน้างานพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม           หวัหน้างานสาธารณสุขชายแดน      
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ท าเนียบผู้บริหารส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

ล าดับ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว ระยะเวลาด ารงต าแหน่ง 

1. นพ.บวัเรศ ศรปีระทักษ ์ 1 ธ.ค.2536 - 7 พ.ย.2539 

2. นพ.บณัฑิต จึงสมาน 8 พ.ย.2539 -12 พ.ย.2542 

3. นพ.ส าราญ อาบสุวรรณ 15 พ.ย.2542 - 3 ม.ค.2545 

4. นพ.สุวชั     เซียศิริวัฒนา 4 ม.ค. 2545 - 15 ธ.ค.2547 

5 นพ.บญุน า  ชัยวิสุททธิ์ 19 ม.ค.2548 - 25 เม.ย.2549 

6. นพ.ธวัชชัย วานิชกร 15 มิ.ย.2549 - 30 มิ.ย.2549 

7. นพ.ณัฐพร  วงษ์สุทธิภากร 7 ก.ค.2549 - 28 พ.ค.2550 

8. นพ.พีระ     อารีรัตน ์ 1 มิ.ย.2550 – 6 ม.ค.2554 

9. นพ.อัษฎางค์    รวยอาจิณ 11 ม.ค.2554 – 4 ธ.ค.55 

10. นพ.สมยศ  ศรีจารนัย 11 ธ.ค.2555 – ปัจจุบนั 

 

 
ล าดับ นายแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน ระยะเวลาด ารงต าแหน่ง 

1. นพ.สุวชั   เซียศิริวัฒนา 14 พ.ค.2539 - 3 ธ.ค.2540 

2. นพ.จรญั  บญุฤทธิการ 30 มี.ค.2541 - 13 ม.ค.2547 

3. นพ.มนตรี  กณัหรัตนชัย 5 มิ.ย.2547 - 1 พ.ย.2547 

4. นพ.ยุทธพงษ์ ศรีมงคล 2 พ.ค. 2548 - ปัจจบุัน 

 

 

 

ล าดับ นักวิชาการสาธารณสุข ด้านส่งเสริมพัฒนา ระยะเวลาด ารงต าแหน่ง 

1. นายองอาจ สิทธิเจรญิชัย 25 ส.ค.2540 - 30 ธ.ค.2543 

2. น.ส.ยุภาพรรณ วรรณชัยวงศ์ 5 ม.ค.2544 - ปัจจบุัน 
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ข้อมูลทั่วไปจงัหวัดสระแกว้ 
 

ค าขวัญจังหวัดสระแก้ว 
 

“ชายแดนเบือ้งบูรพา ป่างามน้้าตกสวย 

มากด้วยรอยอารยธรรมโบราณย่านการค้า ไทย  เขมร” 
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1.1. ตราประจ าจังหวัดสระแก้ว 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

1. ด้านหลังเป็นภาพพระอาทิตย์ยามรุ่งอรุณ 
2. ตอนกลางเป็นภาพโบราณสถานปราสาทเขาน้อยสีชมพู 
3. ด้านหน้าเป็นภาพพระพุทธรูปปางสรีระ ประทับยืนบนดอกบัว 
4. ด้านหลังสุดเป็นสระน้้ามีดอกบัว 

 

 

ค ำอธิบำย 
1. ภาพพระอาทิตย์ยามรุ่งอรุณ หมายถึง การที่จังหวัดสระแก้วตั้งอยู่ทางทิศบูรพา 
2. ภาพโบราณสถานปราสาทเขาน้อยสีชมพู เป็นโบราณสถานที่ส้าคัญในเขตจังหวัดสระแก้ว 
3. ภาพพระพุทธรูปปางสรงน้้าสรีระ ประทับยืนบนดอกบัว เป็นพระพุทธรูปที่จะสร้างเป็นพระพุทธรูป

ประจ้าจังหวัด สูง 2,536 ซม. (25.36 ม.) เพ่ือเป็นศูนย์รวมจิตใจ และเป็นนิมิตรหมายแห่ง
ความ ชุมชื่น ร่มเย็น 

1.2. ประวัติความเป็นมาของจังหวัดสระแก้ว 

ในสมัยอาณาจักรสุวรรณภูมิและอาณาจักรทวารวดี สระแก้วเป็นชุมชนที่มีความส้าคัญแห่งหนึ่ง มี
ฐานะเป็นเมืองขึ้นของเมืองปราจีนบุรี (เมืองประจิมในสมัยโบราณ) 

สระแก้วเป็นชื่อที่มาจากชื่อสระน้้าโบราณซึ่งอยู่ในพ้ืนที่อ้าเภอเมืองสระแก้ว มีอยู่จ้านวน 2 สระ ใน
สมัยกรุงธนบุรีราวปี พ.ศ. 2323 พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลกมหาราช (เมื่อครั้งทรงเป็นสมเด็จเจ้า 
พระยามหากษัตริย์ศึก) เป็นแม่ทัพยกทัพไปตีกัมพูชา (เขมร) ได้แวะพักกองทัพที่บริเวณสระน้้าทั้งสองแห่งนี้ กองทัพ
ได้อาศัยน้้าจากสระใช้สอยและได้ขนานนามสระทั้งสองว่า "สระแก้ว-สระขวัญ" และได้น้าน้้าจากสระทั้งสองแห่งนี้ใช้
ในการประกอบพิธีถือน้้า พิพัฒน์สัตยา โดยถือว่าเป็นน้้าบริสุทธิ์ 

สมัยก่อนสระแก้วมีฐานะเป็นต้าบลขึ้นอยู่ในการปกครองของอ้าเภอกบินทร์บุรี จังหวัดปราจีนบุรี ซึ่ง
ทางราชการได้ตั้งเป็นด่านส้าหรับตรวจคนและสินค้าเข้า-ออก มีข้าราชการต้าแหน่งนายกองท้าหน้าที่เป็นนายด่าน
จนถึงปี พ.ศ. 2452 ทางราชการจึงได้ยกฐานะขึ้นเป็นกิ่งอ้าเภอ ชื่อว่า กิ่งอ้าเภอสระแก้ว โดยใช้ชื่อสระน้้าเป็นชื่อ
กิ่งอ้าเภอ ต่อมาเมื่อวันที่ 23 กรกฎาคม พ.ศ. 2501 ได้มีพระราชกฤษฎีกายกฐานะขึ้นเป็นอ้าเภอชื่อว่า อ้าเภอ
สระแก้ว ขึ้นอยู่ในการปกครองของจังหวัดปราจีนบุรี และในวันที่ 1 ธันวาคม พ.ศ. 2536 ได้รับการยกฐานะเป็น
จังหวัด โดยเป็นจังหวัดที่ 74 ของประเทศไทย 
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1.3. ที่ตั้งและอาณาเขต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนที่จังหวัดสระแก้ว 

สระแก้ว เป็นจังหวัดชายแดนด้านตะวันออกตอนบนของประเทศ ตั้งอยู่ระหว่างเส้นรุ้งที่ 13 องศา 
15 ลิปดา ถึง 14 องศา 15 ลิปดาเหนือ และประมาณเส้นแวงที่ 101 องศา 45 ลิปดา ถึง 103 องศา ตะวันออก 
ห่างจากกรุงเทพฯ ทางรถยนต์ประมาณ 236 กิโลเมตร ทางรถไฟ ประมาณ 200 กิโลเมตรมีพ้ืนที่ทั้งสิ้น ประมาณ 
7,195.138 ตารางกิโลเมตรหรือ ประมาณ 4,496,961 ไร่ คิดเป็นร้อยละ 19.71 ของภาคตะวันออก (เอกสาร
บรรยายสรุปจังหวัดสระแก้ว ปี 2540) โดยมีอาณาเขตติดต่อกับจังหวัดใกล้เคียง ดังนี้ 

*ทิศเหนือ ติดต่อกับ   อ.ครบุรี  จ.นครราชสีมา และ อ.ละหานทราย จ.บุรีรัมย์ 
*ทิศใต ้ ติดต่อกับ   อ.สอยดาว  จ.จันทบุรี 
*ทิศตะวันออกติดต่อกับ (เขมร)มีพื้นที่ติดต่อชายแดนประเทศกัมพูชา(165  กิโลเมตร) 
*ทิศตะวันตกติดต่อกับ   อ.กบินทร์บุรี จ.ปราจีนบุรี  และ อ.สนามชัยเขต จ.ฉะเชิงเทรา 

1.4. สภาพภูมิประเทศ 
สภาพทั่วไป พ้ืนที่จังหวัดสระแก้วโดยรวม เป็นพื้นที่ราบถึงท่ีราบสูงและมีภูเขาสูง สลับซับซ้อน มีระดับ

ความสูงจากน้้าทะเล 74 เมตร กล่าวคือ ด้านเหนือมีทิวเขาบรรทัดซึ่งเป็นต้นก้าเนิดของแม่น้้าบางปะกง มีลักษณะ
เป็นป่าเขาทึบได้แก่ บริเวณอุทยานแห่งชาติปางสีดา เป็นแหล่งต้นน้้าล้าธาร ด้านใต้ มีลักษณะเป็นที่ราบเชิงเขา มี
สภาพเป็นป่าโปร่ง ส่วนใหญ่ถูกบุกรุก แผ้วถางป่าเพ่ือท้าการเกษตร ท้าให้เกิดสภาพป่าเสื่อมโทรม ตอนกลางมี
ลักษณะเป็นที่ราบ ได้แก่ อ้าเภอวังน้้าเย็น อ้าเภอวังสมบูรณ์ เป็นเขตติดต่อจังหวัดจันทบุรี ด้านตะวันออก ลักษณะ
เป็นที่ราบถึงที่ราบสูงและมีสภาพเป็นป่าโปร่ง ท้าไร่ ท้านา ด้านตะวันตก นับตั้งแต่อ้าเภอวัฒนานครมีลักษณะเป็น
สันปันน้้าและพ้ืนที่ลาดไปทางอ้าเภอเมืองสระแก้วและอ้าเภออรัญประเทศ เข้าเขตประเทศกัมพูชา 
1.5. สภาพภูมิอากาศ 

สภาพภูมิอากาศแบ่งออกได้เป็น 3 ฤดูกาล อุณหภูมิโดยเฉลี่ย 27.5-28.78 องศา 
ฤดูรอ้น เริ่มต้นแต่เดือนกุมภาพันธ์-เดือนเมษายน 
ฤดูฝน ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม-เดือนตุลาคม ปริมาณน้้าฝนเฉลี่ย 1,296-1,539 มิลลิเมตร 
ฤดูหนาว ตั้งแต่เดือนพฤศจิกายน-เดือนมกราคม อากาศเย็นและมีหมอกในตอนเช้า 
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1.6. เขตการปกครอง 

ล าดับ อ าเภอ ต าบล หมู่บ้าน ชุมชน หลังคาเรือน เทศบาล อบต. พ้ืนที่(ตร.กม.) 
1 สระแก้ว 8 123 29 32,212 2(1 เมือง) 8 1,832.22 
2 อรัญประเทศ 12 114 18 30,782 4(1เมือง) 9 821.27 
3 วัฒนานคร 11 115 7 23,059 1 11 1,560.00 
4 ตาพระยา 5 64 4 12,633 1 5 862.90 
5 วังน้้าเย็น 4 84 20 19,511 (1เมือง) 3 343.24 
6 คลองหาด 7 71  10,342 1 7 417.08 
7 เขาฉกรรจ ์ 4 71 12 14,942 1 4 774.31 
8 โคกสูง 4 41  6,345 1 3 219.40 
9 วังสมบูรณ ์ 3 48 17 11,206 2 1 389.30 

รวม จ.สระแก้ว 58 731 107 161,032 16 49 7,219.72 
ที่มา :ปกครองจังหวัดสระแก้ว: http://www.sakaeo.go.th/websakaeo/population.php 
2. ข้อมูลประชากร 

2.1 ข้อมูลประชากรจังหวัดสระแก้ว จ าแนกตามเพศและอายุ  
จังหวัดสระแก้ว ปี 2555 มีประชากรทั้งสิ้น 546,782 คน เป็นเพศชาย 274,827คน เพศหญิง   

271,955คน มีความหนาแน่นของประชากรโดยเฉลี่ยเท่ากับ 76 ต่อตารางกิโลเมตร 

อ้าเภอ จ้านวนประชากร 
(ชาย) 

จ้านวนประชากร 
(หญิง) 

จ้านวนประชากร 
(ทั้งหมด) จ้านวนบ้าน 

อ้าเภอเมืองสระแก้ว 42,957 42,018 84,975 24,247 
อ้าเภอคลองหาด 18,468 18,385 36,853 11,455 
อ้าเภอตาพระยา 26,006 25,703 51,709 13,393 
อ้าเภอวังน้้าเย็น 21,050 20,607 41,667 13,256 
อ้าเภอวัฒนานคร 37,394 36,662 74,056 23,003 
อ้าเภออรัญประเทศ 34,395 34,444 68,839 27,331 
อ้าเภอเขาฉกรรจ์ 25,406 24,943 50,349 13,978 
อ้าเภอโคกสูง 13,112 13,108 26,220 6,989 
อ้าเภอวังสมบูรณ์ 12,785 12,512 25,297 8,692 
เทศบาลเมืองสระแก้ว 8,468 9,044 17,512 9,746 
เทศบาลเมืองอรัญญประเทศ 8,741 7,508 16,249 9,647 
เทศบาลเมืองวังน้้าเย็น 10,396 10,662 21,058 8,175 
เทศบาลต้าบลเขาฉกรรจ์ 3,259 3,221 6,480 1,867 
เทศบาลต้าบลวัฒนานคร 2,863 3,212 6,075 2,498 
เทศบาลต้าบลตาพระยา 1,432 1,435 2,867 1,038 
เทศบาลต้าบลศาลาล้าดวน 1,208 1,262 2,470 999 
เทศบาลต้าบลท่าเกษม 1,647 1,851 3,498 1,219 
เทศบาลต้าบลวังสมบูรณ์ 5,230 5,378 10,608 4,088 

รวมทั้งสิ้น 274,827 271,955 546,782 181,621 
ที่มา : ปกครองจังหวัดสระแก้ว : http://www.sakaeo.go.th/websakaeo/population.php ณ เดือน มิถุนายน 2555 

http://www.sakaeo.go.th/websakaeo/population.php
http://www.sakaeo.go.th/websakaeo/population.php%20ณ%20เดือน%20มิถุนายน%202555
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ตารางข้อมูลประชากรปี 2548 – 2555 

ปี พ.ศ. ชาย หญิง รวม 
2548 270,507 265,697 536,204 
2549 270,768 266,209 536,977 
2550 271,097 267,247 538,344 
2551 271,670 267,467 539,137 
2552 273,173 269,278 542,451 
2553 273,173 269,278 542,451 
2554 273,726 270,374 544,100 
2555 274,827 271,955 546,782 

2.2 ปิระมิดประชากร   ปี  2555 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ที่มา : กรมการปกครอง ข้อมูล ณ วันท่ี 1  มกราคม  พ.ศ.  2555 
๓. ข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข 

3.1 สถานบริการสาธารณสขุภาครัฐ 

อ าเภอ โรงพยาบาล รพ.สต. สอ. รวม PCU/ 
PCU รพ. อ่ืน ๆ ทั่วไป ใหญ่ 

เมืองสระแก้ว รพท.324เตียง (กรอบ 225) 19 2 - 21 7/1 
(1 CMU) 

ศคม.ที3่.2,นคม.ที่ 2   
ศูนย์ สธ.เทศบาล 

อรัญประเทศ รพช.147เตียง (กรอบ 120) 14 2 - 16 7/1 สถานีกาชาด,นคม.ที1่1
ศูนย์ สธ.เทศบาล   รพ.สังกัดกระทรวงกลาโหม60เตยีง         (1 CMU) 

วังน้้าเย็น รพช. 60  เตียง 3 2 2 7 3/1 นคม.ที่ 5 
วัฒนานคร รพช.  60 เตียง 17 3 - 20 8/1 นคม.ที่ 7 
  รพ.จิตเวชสระแก้ว(90 เตียง)            
ตาพระยา รพช.  30  เตียง 13 2 - 15 5/1 นคม.ที่ 6 
คลองหาด รพช.  30  เตียง 8 1 - 9 3/1 - 
เขาฉกรรจ์ รพช.  30  เตียง 3 3 1 7 3/1 - 
โคกสูง Extended OPD 7 2 - 9 3/0 - 
วังสมบูรณ์ Extended OPD 2 3 1 6 3/0 - 

รวม  89 21 4 110 42/7  
หมายเหต ุ 1. สอ. หมายถึงสถานอีนามัยที่ถ่ายโอนไป อปท.   2. ศคม. ที่ 3.2 หมายถึง  ศูนย์ควบคมุโรคติดต่อน้าโดยแมลงที ่3.2  

        3.นคม. หมายถึง  หน่วยควบคุมโรคติดต่อน้าโดยแมลง 
 

 

ชาย หญิง 
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3.2  คลินิกและร้านขายยา 
อ าเภอ คลินิก 

แพทย์ 
คลินิก 

ทันตกรรม 
ชั้น 1 

สถานผดุง
ครรภ ์

ร้านขาย
ยา 

ชั้น 1 

ร้านขาย
ยา 

ชั้น 2 

ร้านขาย 
วัตถุออกฤทธิ ์

ประเภท3หรือ 4 

ร้านขายยาเสพ
ติดให้โทษ  
ประเภท 3 

ร้านขายยา 
แผนโบราณ 

ร้านขายยา 
สัตว์ 

ชั้น 1 ชั้น 2 
เมืองสระแก้ว 17 5 3 3 11 10 1 1 6 1 

คลองหาด 1 0 1 0 1 3 0 0 1 0 

ตาพระยา 0 0 4 0 0 2 0 0 0 0 

วังน้้าเย็น 3 2 3 0 5 6 0 0 1 1 

วัฒนานคร 6 1 0 0 3 4 0 0 0 1 

อรัญประเทศ 7 5 1 0 16 1 0 1 1 1 

เขาฉกรรจ ์ 0 0 2 0 0 4 0 0 2 0 

โคกสูง 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 

วังสมบูรณ ์ 0 0 2 0 0 10 0 0 0 1 

รวม 34 13 17 3 36 41 1 2 11 5 

ที่มา  : กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคข้อมูล ณ  วันท่ี 31 มีนาคม 2556 

 
๔. ข้อมูลตามระบบสารสนเทศทางภมูิศาสตร ์(GIS) 

4.1 กรอบการจัดสถานบริการสุขภาพจังหวัดสระแก้ว พ.ศ. 2556 

ชื่อสถานบรกิาร 
การจัดระดับสถานบริการสุขภาพ ระดับบรกิารสุขภาพ GIS 

A S M1 M2 F1 F2 F3 P1 P2 ตติยภูมิ 
ทุติยภูมิ 

ระดับกลาง 
ทุติยภูมิ 
ระดับต้น 

รพร.สระแก้ว  √        √   
รพ.อรัญประเทศ   √       √   
รพ.วัฒนานคร      √     √  
รพ.วังน้้าเย็น      √     √  
รพ.ตาพระยา      √     √  
รพ.คลองหาด      √     √  
รพ.เขาฉกรรจ ์      √     √  
รพ.วังสมบูรณ ์       √     √ 
รพ.โคกสูง       √     √ 
ศสม. 2 แห่ง  
(รพร.สระแก้ว,รพ.อรัญฯ) 

       √     

รพ.สต. 107 แห่ง         √    
ที่มา  กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตรส์าธารณสุข ณ   พฤษภาคม 2556 
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๔.2ข้อมูลก าลังคนด้านสาธารณสุขตาม GIS 

บุคลากรสาขาขาดแคลนจ้าแนกตามระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร์ (GIS) ได้แก่แพทย์ในปี 2556 ข้อมูล
แพทย์ ขาดแคลน 142 คน คิดเป็นร้อยละ 64.8  ทันตแพทย์ ขาดแคลน 37 คน คิดเป็นร้อยละ 55.2 เภสัชกร 
ขาดแคลน 45 คน คิดเป็นร้อยละ 50 พยาบาลวิชาชีพ ขาดแคลน 327 คน  คิดเป็นร้อยละ 34.3 

ข้อมูลก าลังคนด้านสาธารณสุข 

เครือข่ายบรกิาร
สุขภาพ (CUP) 

แพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร พยาบาล 
ควร
มี 

มี 
จริง 

ขาด/
เกิน 

ควร
มี 

มี
จริง 

ขาด/
เกิน 

ควร
มี 

มี
จริง 

ขาด/
เกิน 

ควรม ี มีจริง ขาด/เกิน 

รพร.สระแก้ว 103 31 72/- 13 8 5/- 18 18 0 416 294 122/- 
รพ.อรัญประเทศ 57 12 45/- 13 5 8/- 18 7 11/- 229 113 116/- 
รพ.วัฒนานคร 14 5 9/- 10 4 6/- 13 5 8/- 30 32 -/-2 
รพ.วังน้้าเย็น 18 6 12/- 12 5 7/- 16 6 10/- 49 39 10/- 
รพ.คลองหาด 7 3 4/- 5 2 3/- 6 3 3/- 62 48 14/- 
รพ.ตาพระยา 10 3 7/- 7 3 4/- 9 3 6/- 101 61 40/- 
รพ.เขาฉกรรจ ์ 10 4 6/- 7 3 4/- 10 3 7/- 65 38 27/- 

รวมจังหวัด 219 77 142/- 67 30 37/- 90 45 45/- 952 625 327/-2 

ที่มา :  ข้อมูลก้าลังคนด้านสาธารณสุข กลุม่งานทรัพยากร ส้านักงานสาธารณสุขจังหวดัสระแก้ว 
หมายเหตุ : คิดเกณฑ์ GIS ตามเกณฑ์ส้านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ข้อมูล ณ  4 เมษายน 2556 
 

1.3 อัตราส่วนบุคลากรสาธารณสุขต่อประชากรจังหวัดสระแก้ว 
บุคลากร  ปี2551 ปี2552 ปี2553  ปี2554 ปี 2555 ประเทศปี 

53 
แพทย์ 1: 8,168 1: 8,460 1:7,431 1:7,431 1:7,101 1: 2,893 
ทันตแพทย์ 1: 22,464 1: 23,544 1: 20,091 1: 20,091 1:18,226 1:13,252 
เภสัชกร 1: 15,856 1: 15,040 1: 14,275 1: 14,275 1: 12,150 1: 7,087 
พยาบาล 1: 961 1: 945 1:  827 1 : 827 1 : 875 1 : 531 

  ที่มา : 1.ฐานข้อมูลบุคลากรสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว ปี 2555    
          2.ส้านักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส้านักงานปลัดกระทรวง  สาธารณสุข : http://bps.ops.moph.go.th/E-          
          book/statistic/statistic54/3.6_53.pdf 
 
 
 
 
 

http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/3.6_53.pdf
http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/3.6_53.pdf
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ข้อมูลสถานะสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



14 
 

 
 
๕. ข้อมูลสถานะสุขภาพ 

5.1 ข้อมูลสถานะสุขภาพ (ย้อนหลัง 3 ปี) จังหวัดสระแก้ว 

ข้อมูล 
(อัตรา) 

ปี53  ปี54  ปี 55 ประเทศ 54 

จ้านวน อัตรา จ้านวน อัตรา จ้านวน อัตรา อัตรา 
ทารกต่้ากว่า 1 ปีตาย  :  เกิดมีชีพ   
1,000 คน 

- - 46 7.56 40 6.67 6.6 

ทารก ต่้ากว่า 7 วันตาย  :  เกิดมีชีพ   
1,000 คน 

- - 32 9.17 16 2.67 2.77 

เด็กอายุ < 5 ปี ตาย : เด็กอายุ 5 ปี  
1,000 คน 

87 2.39 77 2.12 65 1.50 9.8 

มารดาตาย : เกิดมีชีพ 100,000คน  0 0 1 16.43 1 0.17 8.9 
ทารกเกิดมีชีพ   5830 - 5,550 - 5,982 - - 

เกิด  : ประชากร 1,000 คน 6002 11.03 6,086 11.19 5,982 10.94 12.4 
ตาย : ประชากร 1,000 คน 3343 6.14 3,490 6.41 2,923 5.35 6.5 
เพ่ิมประชากรตามธรรมชาติร้อยละ  2659 0.49 2,596 0.48 3,959 0.72 0.6 

เด็กอายุ < 5 ปี ตาย : เด็กอายุ 5 ปี  
1,000 คน 

87 2.39 77 2.12 65 1.50 9.8 

ที่มา :   กรมการปกครอง http://stat.bora.dopa.go.th/cgi-bin/people2_stat.exe?YEAR=55&LEVEL=1&PROVINCE=27%23%CA%C3%D0%E1%A1%E9%C7&DISTRICT=&TAMBON= 

กระทรวงสาธารณสุข กลุม่ภารกจิด้านข้อมูลข่าวสารสุขภาพ ส้านักนโยบายและยุทธศาสตร์  
http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.1_54.pdf 
http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.2.7_54.pdf 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

http://stat.bora.dopa.go.th/cgi-bin/people2_stat.exe?YEAR=55&LEVEL=1&PROVINCE=27%23%CA%C3%D0%E1%A1%E9%C7&DISTRICT=&TAMBON
http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.1_54.pdf
http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.2.7_54.pdf
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5.1 สาเหตุการตายที่ส าคัญ 20 อันดับของจังหวัดสระแก้ว ปี พ.ศ.2553- 2555 (ที่มา :  ข้อมูลจากรายงานการตายกระทรวงสาธารณสุข:http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.3.2_54.pdf) 

ล าดับ สาเหตุการตาย ปี 2553   ปี 2554  ปี 2555 ประเทศ 54 

จ านวน อัตรา:แสน จ านวน อัตรา:แสน จ านวน อัตรา:แสน 

1 เนื้องอก (C00-D48) 543 99.8 551 101.3 533 97.48 95.2  
2 โลหิตเป็นพิษ(A40-A419) 200 36.76 197 36.2 194 35.48  44.7 
3 โรคหลอดเลือดในสมอง(I60-I699) 196 36.02 204 37.5 173 31.64  30.0 
4 โรคของระบบทางเดินหายใจ(J00-J069,J30-J399,J60-J989) 110 20.22 126 23.2 105 19.20  49.9 
5 อุบัติเหตุการขนส่ง(V01-V999) 82 15.07 145 26.6 102 18.65  63.4 
6 ปอดบวม(J12-J189) 158 29.04 128 23.5 102 18.65  23.8 
7 โรคของระบบสืบพันธุ์และทางเดินปัสสาวะ(N17-N989) 67 12.31 94 13.7 89 17.72  24.2 
8 โรคระบบย่อยอาหาร(K00-K229,K28-K669,K80-K929) 60 11.03 64 11.8 75 13.72  22.2 

9 โรคของตับ(K70-K769) 83 15.25 70 12.9 74 13.53  12.5 

10 โรคหัวใจขาดเลือด(I20-I259) 102 18.75 102 18.7 73 13.35 22.5  

11 โรคระบบประสาท(G04-G259,G31-G989) 32 5.88 35 6.4 46 8.41  7.1 

12 วัณโรคทางเดินหายใจ(A15-A169) 46 8.45 28 5.1 41 7.50  6.9 

13 โรคของทางเดินหายในส่วนล่างเรือ้รัง(J40-J479) 31 5.7 26 4.8 36 6.58 9.7  

14 เบาหวาน(E10-E149) 24 4.41 24 4.4 31 5.67  11.9 

15 โรคตดิเช้ือและปรสติ (A00 - A99 B00 - B99) 37 6.8 24 4.4 28 5.12 64.6  

16 โรคภมูิคุ้มกันบกพร่องจากเชื้อไวรสั(B20-B249) 38 6.98 35 6.4 26 4.76  5.9 

17 โรคหัวใจ(I26-I529) 42 7.72 40 7.4 25 4.57  8.8 

18 การมีเจตนาท าร้ายตนเอง(X60-X849) n/a n/a 32 5.9 24 4.39 5.9  

19 ภาวะบางอย่างท่ีเกิดในระยะปริก าหนด(P00-P969) 29 5.33 25 4.6 20 3.66  4.1 

20 โรคของผิวหนังและเนื้อเยื่อใตผ้ิวหนัง(L00-L989) n/a n/a 25 4.6 18 3.29  2.2 
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5.2  สาเหตุการป่วยของผู้ป่วยในที่ส าคัญ 10 อันดับ  จ.สระแก้ว ปี 2553 -2555  

ล าดับ สาเหตุการป่วย 
ปี 2553 ปี 2554 ปี 2555 ประเทศปี 54 

จ านวน อัตรา:แสน จ านวน อัตรา:แสน จ านวน อัตรา:แสน อัตรา:แสน 
1 Other endocrine nutritional and metabolid disorders 

(E15-E90) 
6,811 1251.79 13,396 2,462.05 15,228 2,785.02 2,525.06 

2 Hypertensive diseases (I10-I15) 3,399 624.70 6,240 1,146.85 7,474 1,366.91 1,409.10 
3 Diseases of blood and blood forming organs and 

certain disorders invoiving the immune 
n/a n/a 6,240 1,146.85 6,480 1,185.12 n/a 

4 Other diseases of the digestive system (K00-K14K20-
K23K28-K31K57-K63K71-K77K82-K93) 

4,952 910.13 5,361 977.03 5,970 1,091.84 n/a 

5 Other intestinal infectious diseases (A03-A09) 4,952 910.13 4,913 902.96 5,133 938.77 646.74 
6 Symptoms signs and abnormal clinical and laboratory 

findings not elsewhere classified(R00-R09, R11-R49, 
R51-R53, R55-R99) 

3,431 630.58 4,071 748.21 4,864 889.57 838.78 

7 Diabetes mellitus (E10-E14) 2,617 480.98 4,185 769.16 4,809 879.51 968.22 
8 Single spontaneous delivery (O80) 3,828 703.55 4,581 841.94 4,708 861.04 986.89 
9 Complication of pregnancy labour delivery puerperium 

and other obstetric conditions n 
4,488 824.85 5,093 936.04 4,487 820.62 951.71 

10 Other infectious and parasitic diseases (A20-A28|A31-A32) 2827 519.57 3,707 681.31 3,802 695.34 87.75 
ที่มา:ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข : http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.4.2_54.pdf 
 
 
 
 
 

http://bps.ops.moph.go.th/E-book/statistic/statistic54/2.4.2_54.pdf
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5.3 สาเหตุการป่วยของผู้ป่วยนอกที่ส าคัญ10 อันดับ จ.สระแก้ว ปี 2553 – 2555  
ล าดับ สาเหตุการป่วย ปี 2553 ปี 2554 ปี 2555 ประเทศปี 53 

จ านวน อัตรา:พัน จ านวน อัตรา:พัน จ านวน อัตรา:พัน อัตรา:พัน 
1 โรคระบบหายใจ 277,302 509.65 283,474 521.00 259,294 474.22 493.20 
2 อาการแสดงและสิ่งผิดปกติท่ีไม่สามารถจ าแนกโรค

ในกลุ่มอ่ืนได้ 
121,482 223.32 137,402 252.53       220,510 403.29 295.69 

3 โรคระบบไหลเวียนเลือด 137,108 251.99 162,982 299.54 184,185 336.85 342.76 
4 โรคเก่ียวกับต่อมไร้ท่อ โภชนการและเมตะบอลิสัม 123,275 226.57 154,814 284.53       175,629 321.20 286.48 
5 โรคระบบย่อยอาหารรวมโรคในช่องปาก 151,456 278.37 167,761 308.33 170,533 311.88 309.70 
6 โรคระบบกล้ามเนื้อรวมโครงร่างและเนื้อยึดเสริม 139,210 255.85 150,332 276.29 157,104 287.32 309.06 
7 โรคติดเชื้อและปรสิต 68,149 125.25 62,697 115.23 60,160 110.03 130.61 
8 สาเหตุจากภายนอกอ่ืนๆที่ท าให้ป่วยหรือตาย 123,334 226.68 47,845 87.93 46,006 84.14 162.98 
9 โรคผิวหนังและเนื้อเยื้อใต้ผิวหนัง 45,093 82.58 41,834 76.89 43,826 80.15 103.45 

10 โรคตารวมส่วนประกอบของตา n/a n/a n/a  n/a 34,346 62.81 71.16 
ที่มา : จากรายงาน   รง.504  รง.505 , ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์ ส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข :http://bps.ops.moph.go.th/Ill/ill53/ill-out53.pdf 
 
 
 
 
 

http://bps.ops.moph.go.th/Ill/ill53/ill-out53.pdf
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5.5 โรคที่เฝูาระวังทางระบาดวิทยา๑๐อันดับแรก  จ.สระแก๎ว  ๓ ปีย๎อนหลัง (๒๕๕3– ๒๕๕5) 
โรคที่เฝูาระวังทางระบาดวิทยา ๑๐ อันดับแรก ของจังหวัดสระแก๎ว เปรียบเทียบ ๓ ปีย๎อนหลัง (๒๕๕3– 

๒๕๕5) พบวํา 
ปี ๒๕๕๕ โรค ๓ อันดับแรก ได๎แก ํโรคอุจจาระรํวง (1675.54),โรคตาแดง (๒๓๒.๖๘) และ

โรคอาหารเป็นพิษ (๒๑๓.๓๘)  

ปี ๒๕๕๔ โรค ๓ อันดับแรก ได๎แก ํโรคอุจจาระรํวง (16๖๙๑.๖๐),โรคไข๎เลือดออก (๑๔๘.๖๙) 
และโรคอาหารเป็นพิษ (๑๑๐.๒๗) 

ปี ๒๕๕๓ โรค ๓ อันดับแรก ได๎แก ํโรคอุจจาระรํวง(1๙๓๙.๑๖), ไข๎/ไข๎ไมํทราบสาเหตุ
(๒๓๐.๘๐),โรคไข๎เลือดออก (๑๖๖.๖๕) 
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แผนยุทธศาสตร์จังหวัดสระแก้ว 
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แผนยุทธศาสตร์จังหวัดสระแก้ว 
วิสัยทัศน์จังหวัดสระแก้ว 

ศูนย์กลางโลจิสติกส์ และแหล่งท่องเที่ยวเชิงนิเวศของอินโดจีน ถิ่นพืชพลังงาน อาหารปลอดภัย 
ยุทธศาสตร์และกลยุทธ์จังหวัดสระแก้ว 
พันธกิจ (Mission) 

1. ปฏิบัติตามพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผํนดิน ฉบับท่ี 7 พ.ศ. 2550 มาตรา 52/1  
ให๎จังหวัดมีอ านาจในเขตจังหวดั น าภารกิจของรัฐบาลและนโยบายของรัฐบาลไปปฏิบัติให๎เกดิผลสมัฤทธ์ิ และมาตรา 
52 วรรค 3 การบริหารงานแบบบูรณาการจังหวัดให๎จังหวัดยื่นค าขอจัดตั้งงบประมาณ และงานอ่ืนๆตามที่กฎหมาย
ก าหนด 

2. พัฒนาการบริการขั้นพื้นฐานการจดัการด๎านทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล๎อมแบบการมสีํวนรํวมของชุมชน เพื่อ
ประชาชนมีสภาพแวดล๎อมและคณุภาพชีวิตที่ด ี

3. เสรมิสร๎างเศรษฐกิจใหม๎ีคุณภาพ เสถียรภาพ มุํงปรับโครงสร๎างเศรษฐกิจ พัฒนาปัจจัยสนับสนุนโครงสร๎าง
พื้นฐาน และโลจิสติกส์เพื่อเชื่อมโยงกับตํางประเทศ 

4. พัฒนาการเกษตร เกษตรอุตสาหกรรมให๎มปีระสิทธิภาพ เป็นแหลํงผลิตสินค๎าการเกษตร โดยการเพิ่มผลผลิตทาง
การเกษตร การแปรรูป การพัฒนาคุณภาพ และสํงเสริมเกษตรปลอดสารพิษ 

5. พัฒนาการทํองเที่ยวให๎มีคุณภาพและสร๎างรายได๎ให๎แกํประชาชน 
6. พัฒนาการบริหารจัดการการปฏิบตัิราชการ การบริหารจัดการบ๎านเมืองที่ดี เพ่ือสร๎างความพึงพอใจในการ

บริหารงานของจังหวัด 
ประเด็นยุทธศาสตร์และกลยุทธ์ 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 เพิ่มประสิทธิภาพระบบโลจิสติกส์ใหส๎ามารถด าเนินการขนสํงและกระจายสนิค๎าได๎อยํางสะดวก 
รวดเร็ว ตรงเวลา และประหยัด สนับสนุนการเป็นศูนย์กลางโลจสิตกิส์ของภูมิภาคอินโดจีน 
กลยุทธ ์

1. สํงเสริมและพัฒนาผู๎ประกอบการและบุคลากรด๎านโลจิสติกส์ 
2. สร๎างเครือขํายการค๎าสูํอินโดจีน 
3. พัฒนาโครงสร๎างพื้นฐานเพื่อรองรบัการเป็นศูนยโ์ลจสิติกส์ โดยเฉพาะการกํอสร๎างและขยายชํองทางถนนและระบบ

ราง เพื่อเชื่อมโยงจังหวัดสระแก๎วเข๎ากับจังหวัดใกล๎เคียง และประเทศเพื่อนบ๎าน 
4. สํงเสริมการบริหารจัดการโลจิสติกส์ให๎เป็นสากล มีประสิทธิภาพ คณุภาพ และทันเวลา เพื่อลด ต๎นทนุในทุกข้ันตอน

ของการกระจายสินค๎า 
5. สํงเสริมการสรา๎งคลังสินค๎าใหม๎ีมาตรฐาน 
6. สํงเสริมการพัฒนาด๎านการคา๎ชายแดน ท้ังการให๎บริการด๎านศุลกากร การตรวจคนเข๎าเมือง และการจดัเตรียม

โครงสร๎างพื้นฐานรองรับการลงทุน และการขนสํงสินค๎า 
7. พัฒนาระบบฐานข๎อมลูโลจิสติกส ์

ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 ปรับปรงุปัจจัยและกระบวนการผลิตสินคา๎เกษตรให๎มีประสิทธิภาพสูงขึ้น  รองรับการเป็นแหลํงพืช
พลังงานทดแทนและอาหารปลอดภัย ของจังหวัด 
กลยุทธ ์

1. พัฒนาแหลํงน้ า และระบบชลประทาน ตลอดจนฟ้ืนฟู และปรับปรุงดินให๎มีความอุดมสมบูรณ์เพิ่มขึ้น 
2. สํงเสริมการตลาดและการประชาสัมพันธ์ 
3. สํงเสริมอุตสาหกรรมการแปรรูปและบรรจุภณัฑเ์พื่อเพ่ิมมลูคํา 
4. พัฒนาคุณภาพผลผลติให๎ปลอดภยัได๎มาตรฐานสากล 
5. สร๎างมลูคําเพิ่มของสินค๎าเกษตร โดยการสนับสนุนการวิจัยและพัฒนาเทคโนโลยีในการปรับปรุงคณุภาพ ชนิด และ

ราคาของสินค๎าเกษตรให๎มมีูลคาํเพิ่มขึ้น 
6. ยกระดับมาตรฐานการผลติสินค๎าเกษตรสูมําตรฐานสากล ด๎วยการถาํยทอดความรู๎แกเํกษตรกรเพื่อปรบัปรุงปัจจัย

การผลิตให๎มีประสิทธิภาพ เชํน การผลิตปุ๋ยอินทรยี ์ การจัดหาพันธุ์พืชและสัตว์ที่ดี เพื่อลดการใช๎สารเคมี 
7. สํงเสริมระบบการปลูกพืชและปศสุัตว์ที่ปลอดภัยจากสารพิษ เชํน เกษตร-ทฤษฎีใหมํ และเกษตรผสมผสาน 
8. เพิ่มศักยภาพการผลิตพืชพลังงานทดแทน โดยการเพิ่มผลผลิตและประสิทธิภาพการผลติทางการเกษตร โดยเฉพาะ

มันส าปะหลังและอ๎อย ให๎มีความเช่ือมโยงกับอุตสาหกรรมทีเ่กี่ยวข๎องกับการผลติพลังงานทดแทน 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่  3 ฟื้นฟูแหลํงทํองเที่ยวและปรับปรุงสิ่งอ านวยความสะดวกด๎านการทํองเที่ยว 
เพื่อเสรมิสร๎างสภาพแวดล๎อมใหเ๎อือ้ตํอการเป็นแหลํงทํองเที่ยวเชิงนิเวศและเชื่อมโยงประวตัิศาสตร์วัฒนธรรมขอม 
กลยุทธ ์

1. พัฒนาสิ่งอ านวยความสะดวกและบริการดา๎นการทํองเที่ยวให๎เพียงพอและ  ได๎มาตรฐานปลอดภัย ถูกสุขลักษณะ ใน
ราคาที่เหมาะสม ยุติธรรม ไมํเอารดั    เอาเปรียบนักทํองเที่ยว 

2. พัฒนากิจกรรมและรูปแบบการทอํงเที่ยวให๎หลากหลาย เพื่อเพิ่มทางเลือกในการทํองเที่ยวโดยเฉพาะการแพทย์แผน
ไทยและการเชื่อมโยงกับประวตัิศาสตร์วัฒนธรรมขอม 

3. สํงเสริมเครือขํายภาคประชาชนใหเ๎ข๎ามามสีํวนรํวมด๎านการทํองเที่ยวและสร๎างเครือขํายเชื่อมโยงการทํองเที่ยว ทั้ง
ในและตํางประเทศ 

4. พัฒนาศักยภาพแหลํงทํองเที่ยวด๎วยการฟื้นฟูและจัดระเบียบแหลํงทอํงเที่ยว เพื่อคงสภาพการเป็นแหลํงทํองเที่ยวท่ี
สวยงามและหลากหลายโดยเฉพาะด๎านวัฒนธรรม  และประวัตศิาสตร ์

5. พัฒนาระบบฐานข๎อมลูสารสนเทศด๎านการทํองเที่ยว 
6. ประชาสมัพันธ์เชิงรุกเพื่อสํงเสริมการทํองเที่ยว 
7. สํงเสริมพัฒนาบุคลากรดา๎นการทอํงเที่ยว 
8. สํงเสริมผู๎ประกอบการธุรกิจด๎านการทํองเที่ยว 

ประเด็นยุทธศาสตร์ที่  4  เสรมิสร๎างกระบวนการเรยีนรู๎และสภาพแวดล๎อมของประชาชนให๎สามารถปรับตัว ประกอบอาชีพ
และมสีภาพแวดล๎อมและคณุภาพชีวิตที่ดี 
กลยุทธ ์

1. สํงเสริมการด ารงชีวิตของประชาชนตามหลักเศรษฐกิจพอเพยีง 
2. เสรมิสร๎างความเขม๎แข็งให๎สถาบันครอบครัวและชุมชน 
3. ปูองกันและปราบปรามยาเสพติด 
4. ยกระดับมาตรฐานการศึกษา ทั้งในและนอกระบบ 
5. พัฒนาระบบโครงสรา๎งพื้นฐานให๎มีความสมบูรณ์ เพื่อให๎ประชาชนในจังหวัดสระแก๎วมีรายได๎และคุณภาพชีวิตดีขึ้น 
6. สํงเสริมอาชีพ รายได๎ และการมีงานท า 
7. พัฒนาคุณภาพการศึกษา ภูมิปญัญา ศาสนา และวัฒนธรรม 
8. สํงเสริมการอนุรักษ์และพัฒนาคณุภาพสิ่งแวดล๎อม 
9. สํงเสริมและพัฒนาโครงการอันเนือ่งมาจากพระราชด าร ิ
10. บริหารจดัการทรัพยากรธรรมชาตแิละสิ่งแวดล๎อมแบบมีสํวนรํวมของชุมชน 
11. บริหารจดัการภาครัฐใหม๎ีประสิทธิภาพในการบริหารและบริการประชาชน 
12. เสรมิสร๎างระบบการรักษาความมัน่คงชายแดน 
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แผนยุทธศาสตรด์้านสขุภาพ 
จังหวัดสระแก้ว 
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แผนยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพจังหวัดสระแก้ว 

วิสัยทัศน์ (Vision)  
“เราจะเป็นผู๎น าการสร๎างสุขภาพระดับชาติ และมีหนํวยบริการสุขภาพที่ได๎มาตรฐาน ในปี 2557”  
พันธกิจ  
1. จัดท าแผนยุทธศาสตรด์๎านสุขภาพในเขตพื้นท่ีจังหวัด 
2.  ด าเนินการประสานงานเกีย่วกับงานสาธารณสุขในเขตพื้นท่ีจังหวัด 
3. ก ากับ ดูแล ประเมินผล และสนับสนุนการปฏิบัติงานของหนํวยงาน    สาธารณสุขในเขตพื้นท่ีจังหวัดเพื่อให๎การปฏิบตัิงาน
เป็นไปตามกฎหมาย มีการบริการสุขภาพท่ีมีคณุภาพและมีการคุ๎มครองผู๎บริโภค 
4. ปฏิบัติงานรํวมหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหนํวยงานอ่ืนท่ีเกี่ยวข๎องหรือท่ีได๎รับมอบหมาย 

ค่านิยมร่วม        
I AM READY: เราพร๎อมท างานเพื่อประชนชน เพ่ือแผํนดิน    

เป้าประสงค์        
1. ประชาชนจังหวัดสระแก๎วจังหวัดสระแก๎ว แข็งแรง สุขภาพดี พ่ึงตนเองไดด๎๎านสุขภาพ ลดการเจ็บปุวยด๎วยโรคติดตํอ และ
โรคไมํตดิตํอ เข๎าถึงบริการสุขภาพท่ีได๎คณุภาพ ปลอดภัย ได๎รับการคุ๎มครองตามสิทธิผู๎บริโภคด๎านสาธารณสุข 
2. ภาคีเครือขํายและเครือขํายบรกิารสุขภาพ เข๎มแข็ง จัดการปญัหาสุขภาพในพ้ืนท่ีได๎อยาํงมีประสิทธิภาพ 
3. เครือขํายบริหารสุขภาพ และส านักงานสาธารณสุขจังหวดั เป็นองค์การที่มีขีดสมรรถนะสูงสูํเกณฑร์างวัลสุขภาพ 
HA/PCA/TQA 

ประเด็นยุทธศาสตร์       
1. พัฒนาระบบบริหารจัดการระบบสร๎างสุขภาพให๎หนํวยบริการมศีักยภาพและความสามารถในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม 
ทั้งระดับบุคคล ครัวเรือน ชุมชนและภาคีเครือขําย  
2. พัฒนาหนํวยบริการสุขภาพให๎เป็นองค์กรที่มีขีดความสามารถสูงสูํเกณฑ์ HA/PCA   
3. พัฒนาองค์กรให๎มีศักยภาพและขีดความสามารถสูงสูํ เกณฑ์ TQA    

กลยุทธ์         
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1       
1. บริหารการพัฒนาการสร๎างสุขภาพช้ันน าระดับชาต ิ     
2. สร๎างกระแสการสร๎างสุขภาพ และการสาธารณสุขชายแดนเชิงรกุ    
3. บริหารการพัฒนาคณุภาพบริการสุขภาพ การแพทย์ฉุกเฉิน ให๎ไดม๎าตรฐาน    
4. เพิ่มประสิทธิภาพการเฝูาระวังทางระบาดวิทยาและการตอบโต๎ภาวะฉุกเฉินทางด๎านสาธารณสุข 
5. สร๎างพลังและบรูณาการความรํวมมือเครือขํายในการบริหารจัดการคุ๎มครองผู๎บรโิภคดา๎นสาธารณสุข 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2       
1. สํงเสริมสนับสนุนหนํวยบริการสุขภาพให๎เป็นองค์กรที่มีขดีความสามารถสูงสูเํกณฑร์างวัลคณุภาพ HA/PCA 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3       
1.พัฒนาศักยภาพให๎เป็นองค์กรทีม่ีขีดความสามารถสูํเกณฑร์างวัลคณุภาพ TQA   
ROADMAP 
R1: ระดบัความส าเรจ็ในการจดัการโรค 
R2 ระดับความส าเรจ็ในการบรรลผุลสัมฤทธ์ิการพัฒนาคณุภาพแบบบูรณาการ HA สูํ PCA 
R3 ระดับความส าเรจ็ในการบรรลผุลสัมฤทธ์ิการพัฒนาคณุภาพแบบบูรณาการ TQA 
R4 ระดับความส าเรจ็ในการบรรลผุลสัมฤทธ์ิการบริหารการเงินการคลังด๎วยการบริหารจัดการที่ดีของหนํวยงาน 
R5 ระดับความส าเรจ็ในการสนับสนุนในการแก๎ไขปญัหาระบบการดูแลสุขภาพในพื้นที่ของเครือขํายบริการสุขภาพ 
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ผลการด าเนนิงานด้านสาธารณสุข 
ปี 2556 (ตลุาคม 2555-มิถุนายน 2556) 
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กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
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โครงการป้องกันควบคุมโรคไข้เลือดออก จังหวัดสระแก้ว ปี 2556 

ความเป็นมา 
โรคไข๎เลือดออกเป็นปัญหาสาธารณสุขที่ส าคัญของประเทศไทย รวมถึงจังหวัดสระแก๎วด๎วย    พาหะ

น าโรค ได๎แกํ ยุงลาย ซึ่งสามารถแพรํพันธุ์ได๎ดีในชํวงฤดูฝน การรณรงค์ก าจัดแหลํงเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย  ใน
หมูํบ๎าน/ชุมชนและโรงเรียนจ าเป็นต๎องกระท าอยํางตํอเนื่องและจริงจัง  ครอบคลุมทุกหลังคาเรือน  เพ่ือ
ปูองกันโรคและตัดวงจรการแพรํระบาดเชื้อโรคไข๎เลือดออก  รวมทั้งจะต๎องด าเนินการอยํางรวดเร็วเมื่อเกิดโรค  
ในพ้ืนที่ จึงจะสามารถควบคุมโรคไข๎เลือดออกให๎สงบได๎ หากไมํรีบด าเนินการปูองกันควบคุมโรคตาม
ระยะเวลาที่ก าหนดหรือไมํสามารถควบคุมโรคให๎อยูํใน Baseline กํอนสิ้นปีได๎ อาจเกิดการระบาดตํอเนื่องถึงปี
ถัดไปและอาจสํงผลให๎เกิดการระบาดใหญํขึ้นได๎ 

 

  แผนภูมิ แสดงจ านวนผูป๎ุวยโรคไข๎เลือดออก ปี พ.ศ. 2545 – 2555 จังหวัดสระแก๎ว จ าแนกรายเดือน 

          ปี พ.ศ. 2545     2546         2547         2548         2549        2550        2551         2552        2553         2554        2555        
 

จากแผนภูมิ พบวํา การระบาดของโรคไข๎เลือดออกจะพบมากท่ีสุดในเดือนกรกฎาคมของทุกปี ณ สิ้น
ปียังพบผู๎ปุวยอยูํ จะเกิดการระบาดในปีถัดไป 

วัตถุประสงค์  
  1. เพื่อลดอตัราปุวย อัตราตายด๎วยโรคไข๎เลือดออก ของประชาชนจังหวัดสระแก๎ว  
  2. เพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพในการปูองกันควบคุมโรคไข๎เลือดออก 
3.วิธีด าเนินการ 
  1. จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการปูองกันและแก๎ไขปัญหาการระบาดของโรคไข๎เลือดออก(War room) ใน
ระดับจังหวัดและอ าเภอ ณ ห๎อง Cockpit ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว โดยจัดประชุมอยํางตํอเนื่อง
และประชุมทางไกลผํานระบบ Web conference ไปยังอ าเภอทุกอ าเภอ จ านวน 3 ครั้ง 
  2. ก าหนดแนวทางการด าเนินงานของจังหวัดสระแก๎ว เพ่ือใช๎ในการปูองกันควบคุมโรคไข๎เลือดออก      
ในพ้ืนที่ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ ดังนี้   

    2.1 ด๎านการปูองกัน  ควบคุมโรค 
          2.1.1 มีการจัดล าดับพื้นท่ีตามขนาดของปัญหา โดยวิเคราะห์ข๎อมูลพ้ืนที่เสี่ยง ที่ต๎องเฝูา

ระวังเป็นพิเศษ 
          2.1.2 จัดระเบียบภาชนะเก็บน้ าฝนกํอนเข๎าฤดูฝน 
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                    2.1.3 รณรงค์ท าลายแหลํงเพาะพันธุ์ยุงลายอยํางตํอเนื่อง 

    ครั้งที่ 1 วันที่ 10-17 มีนาคม 2556     ครั้งที่ 2 วันที่ 20-27 มีนาคม 2556  
    ครั้งที่ 3 วันที่ 10-17 เมษายน 2556     ครั้งที่ 4 วันที่ 10-17 พฤษภาคม 2556 
    ครั้งที่ 5 วันที่ 14-15 มิถุนายน 2556 เนื่องในวันไข๎เลือดออกอาเซียน  
    ครั้งที่ 6 วันที่ 10 -17 กรกฎาคม 2556 

         2.1.4 ส ารวจคํา HI CI ทุกเดือน  
         2.1.5 เมื่อเกิดโรคต๎องควบคุมให๎สงบตามมาตรฐาน    
   2.2 ด๎านการรักษา 

             2.2.1 เพ่ิมทักษะแพทย์จบใหมํ เชํน การปฐมนิเทศ และ case conference  
          2.2.2 ทบทวน CPG ของโรงพยาบาล โดยยึดตามแนวทางของกระทรวงเป็นหลัก 
          2.2.3 รํวมกับโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว ทบทวนแนวทางการวินิจฉัย และการ
รักษาโรคไข๎เลือดออกให๎กับทีมบุคลากรทุกระดับทุกอ าเภอ เนื่องจากมีการเกิดโรคในผู๎ใหญํมากขึ้น 
          2.3.4 จัด Dengue corner ในทุกโรงพยาบาล โดยใช๎ธงสีเป็นสัญลักษณ์ เหลือง แดง เขียว  

   2.3 ด๎านการมีสํวนรํวมของชุมชน 
             2.3.1 จัดรณรงค์โดยการมีสํวนรํวมจากทุกภาคสํวน อสม. โรงเรียน อปท. อยํางตํอเนื่อง 
    2.4 ด๎านการสื่อสารประชาสัมพันธ์ 
          2.4.1 ขึ้นปูายประชาสัมพันธ์ในชุมชนและหน๎าสถานบริการ 
          2.4.2 ให๎สุขศึกษาประชาชนด าเนินการตามมาตรการ 5 ป. ปิดภาชนะ , ปลํอยปลากินลูกน้ า 
, เปลี่ยนน้ า ปรับปรุงสิ่งแวดล๎อม , ปฏิบัติตํอเนื่อง 
          2.4.3 ประชาสัมพันธ์ภาพกว๎าง สถานีวิทยุกระจายเสียงแหํงประเทศ วิทยุชุมชน จัดท าสปอต
วิทยุ ปูายรณรงค์ 
    2.5 ด๎านการบริหารจัดการภาพรวม 
          2.5.1 ก าหนดคําเปูาหมายในการด าเนินงาน โดยปี 2556 จังหวัดสระแก๎ว ลดอัตราปุวยด๎วย
โรคไข๎เลือดออกให๎เหลือไมํเกิน 106.97 ตํอแสนประชากร (582 คน) 
          2.5.2 War room ระดับจังหวัดและอ าเภอ มีการประชุมสม่ าเสมอ อยํางน๎อย สัปดาห์ละครั้ง 
          2.5.3 ควบคุมก ากับอยํางตํอเนื่องในทุกระดับ จังหวัดอ าเภอ ต าบล หมูํบ๎าน 

         2.5.4 เฝูาระวังการระบาดโดยรายงานเรํงดํวนผู๎ปุวยไข๎เลือดออก ทุกวัน หากไมํมีผู๎ปุวยให๎
รายงาน Zero report และในผู๎ปุวยรายแรก (Index case) ของเหตุการณ์ ต๎องท าการสอบสวนโรคทุกราย 

         2.5.5 ส านักงานปูองกันควบคุมโรคที่ 3 จังหวัดชลบุรี ไดจัดท าโครงการพัฒนาอ าเภอควบคุม
โรคเข๎มแข็งปูองกันควบคุมโรคไข๎เลือดออกแบบผสมผสาน โดยเน๎นการมีสํวนรํวมขององค์กรปกครองสํวน
ท๎องถิ่นและเครือขํายในชุมชน ด าเนินการใน 4 ต าบลใน 4 อ าเภอ ของจังหวัดสระแก๎ว 

เป้าหมายและการวัดผล 
 1.อัตราปุวยด๎วยโรคไข๎เลือดออกลดลงจากคํามัธยฐานย๎อนหลัง 5 ปี มากกวําร๎อยละ 20 
 2.อัตราปุวยตายด๎วยไข๎เลือดออกไมํเกินร๎อยละ 0.11 

ผลการด าเนินงาน 
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 จากการที่น าแนวทางการด าเนินงานของจังหวัดสระแก๎ว ไปปฏิบัติอยํางตํอเนื่อง จริงจังในทุกพ้ืนที่
ของจังหวัดสระแก๎ว ท าให๎สามารถควบคุมสถานการณ์การระบาดของโรคไข๎เลือดออกได๎ตามเปูาหมายที่
ก าหนด  
โดยสถานการณ์โรคไข๎เลือดออก จังหวัดสระแก๎ว ตั้งแตํวันที่ 1มกราคม – 30 มิถุนายน 2556 พบผู๎ปุวย
ไข๎เลือดออก 240 ราย ไมํมีผู๎ปุวยเสียชีวิต คิดเป็นอัตราปุวย 43.99 ตํอแสนประชากร ซึ่งสูงกวําปี 55 
ในชํวงเวลาเดียวกัน(42.46) แตํเมื่อเทียบกับคํามัธยฐานย๎อนหลัง 5 ปี ลดลงร๎อยละ 26.45  (คํามัธยฐาน
ย๎อนหลัง 5 ปี ณ ชํวงเวลาเดียวกันมีอัตราปุวย 57.73 ตํอแสนประชากร) ลดลงได๎ตามเปูาหมายที่ก าหนดคือ
ลดลงมากกวําร๎อยละ 20 และไมํมีผู๎ปุวยเสียชีวิต 

ปัญหาและอุปสรรค 
 ในปี 2556 เป็นปีที่คาดการณ์วําจะมีการระบาดสูงสุดในรอบ 10 ปี ท าให๎ต๎องมีการจัดกิจกรรม
รณรงค์ปูองกันและด าเนินการควบคุมโรคมากกวําปกติท าให๎งบประมาณและวัสดุในการด าเนินงานไมํพียงพอ
ตํอการด าเนินงานตลอดทั้งปี รวมทั้งเครื่องพํนเคมีช ารุด และบางสํวนไมํได๎มาตรฐาน ท าให๎ต๎องจัดหาเพ่ิมเติม
จากที่วางแผนไว๎ อาจท าให๎การควบคุมโรคลําช๎า  

ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
1. ควรมีการวางแผนการจัดการที่ดีทั้งด๎านบุคลากร สิ่งของ งบประมาณ และระบบข๎อมูลขําวสาร 

ในชํวงกํอนฤดูการระบาด  
2. เน๎นการควบคุมแหลํงเพาะพันธุ์ยุงลายทางกายภาพ จัดระเบียบภาชนะกักเก็บน้ า     เพ่ือลด 

ปริมาณยุงให๎เหลือน๎อยที่สุด 
3. ในชํวงที่มีการระบาด  

ควบคุมโรคตามมาตรฐานให๎ทันเวลา ปูองกันการแพรํระบาดในวงกว๎าง เตรียมความพร๎อม 
ด๎านการรักษาพยาบาล ทบทวนความรู๎ มาตรการการดูแลรักษา ระบบการสํงตํออยํางมีประสิทธิภาพ 

4. ในชํวงหลังฤดูการระบาด   
ควบคุมลูกน้ ายุงลายและคุมโรคให๎อยูํใน Baseline เพ่ือปูองกันการระบาดในปีถัดไป 

 
รณรงค์ประกาศสงครามกับยุงลาย   ประชุมทบทวนแนวทางการวินิจฉัยและรักษาโรค  War room ระดับจังหวัด 

                 
 
ประชุมผาํนระบบ Web conference                           ส ารวจลูกน้ ายุงลาย 
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โครงการพัฒนาคุณภาพระบบเครือข่ายการดูแลผู้ป่วยวัณโรค 
ในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าแห่งชาติจังหวัดสระแก้ว ปี 2556  

และโครงการส่งเสริมให้เข้าถึงการดูแลรักษา และควบคุมวัณโรคอย่างมีคุณภาพ  
และการเสริมสร้างพลังชุมชนเพื่องานวัณโรค ในประเทศไทย จังหวัดสระแก้ว ปี 2556 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
วัณโรคนับวําเป็นโรคติดตํอที่ก าลังเป็นปัญหาส าคัญด๎านสาธารณสุข เป็นสาเหตุของการปุวยและ

เสียชีวิตในหลายๆ ประเทศทั่วโลก โดยไทยเป็น 1 ใน 22 ประเทศที่มีจ านวนผู๎ปุวยวัณโรคสูง และผลการ
ด าเนินงานที่ผํานมายังไมํบรรลุเปูาหมายอัตราการรักษาส าเร็จมากกวําร๎อยละ 90 อันจะสํงผลตํอการลดโรคได๎ 
รวมทั้งการแพรํระบาดของเอดส์สํงผลให๎ปัญหาวัณโรคกลับมีความรุนแรงเพ่ิมขึ้น ท าให๎เป็นภาระและปัญหาท๎า
ทายตํอการด าเนินงานด๎านสาธารณสุขของแตํละประเทศ   

จังหวัดสระแก๎วได๎ด าเนินงานควบคุมวัณโรคตามแนวทางใหมํภายใต๎กลวิธีการรักษาด๎วยยาระยะ
สั้น  โดยมีการก ากับการกินยา (Directly Observed Treatment Shot course : DOTS)  ตั้งแตํปี 
2542 และขยายเต็มพ้ืนที่ทั้งจังหวัดในปี 2543  จากผลการด าเนินงานที่ผํานมาพบวําอัตราการรักษาหาย
และกินยาครบยังคงต่ ากวําเปูาหมายที่ก าหนด โดยมีอัตราการรักษาหายและกินยาครบของผู๎ปุวยที่ขึ้นทะเบียน
การรักษา ตั้งแตํปี 2551 ถึง 2555 เทํากับร๎อยละ 78.6, 83.3, 85.4, 90 และ89.8 ตามล าดับ (เกณฑ์ที่
ก าหนดร๎อยละ 90 ) สํวนอัตราการขาดยายังคงสูงกวําเกณฑ์ที่ก าหนดไว๎ (ไมํเกินร๎อยละ 0 ) โดยพบอัตราการ
ขาดยาร๎อยละ 9.9, 7.3, 3.6, 2.3 และ 2.1 ตามล าดับ และการขาดยา นับวําเป็นปัญหาส าคัญที่ท าให๎การ
ควบคุมวัณโรคไมํบรรลุตามเปูาหมายที่ก าหนดไว๎ นอกจากนี้ การเคลื่อนย๎ายของประชากรโดยเฉพาะอยํางยิ่งใน
กลุํมรับจ๎างทั่วไป เกษตรกรรม และแรงงานตํางชาติบริเวณชายแดนติดตํอกับประเทศกัมพูชา ปัญหาการดื้อยา
ของวัณโรคตํอยาที่ใช๎รักษา และปัญหาการแพรํระบาดของโรคเอดส์ซึ่งสํงผลให๎สถานการณ์วัณโรคเลวร๎ายลง 
เนื่องจากวัณโรคเป็นโรคติดเชื้อฉวยโอกาสในผู๎ปุวยโรคเอดส์ 

จากสภาพปัญหาดังกลําว ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ได๎รับการสนับสนุนงบประมาณจาก
ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติและองค์กรกองทุนโลกด๎านวัณโรค รอบ SSF จัดท าโครงการพัฒนา
คุณภาพระบบเครือขํายการดูแลผู๎ปุวยวัณโรคในระบบหลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎าแหํงชาติ   จังหวัดสระแก๎ว 
ปี 2556 และโครงการสํงเสริมให๎เข๎าถึงการดูแลรักษา และควบคุมวัณโรคอยํางมีคุณภาพ และการเสริมสร๎าง
พลังชุมชนเพ่ืองานวัณโรค ในประเทศไทย จังหวัดสระแก๎ว ปี 2556 เพ่ือเรํงรัดการด าเนินงานปูองกันและ
ควบคุมวัณโรค ให๎มีประสิทธิภาพยิ่ง โดยเน๎นในเรื่องการพัฒนาระบบการเข๎าถึงบริการวัณโรคที่มีมาตรฐานใน
กลุํมประชากรด๎อยโอกาส ชุมชนแออัด ในเขตเมือง/เรือนจ า การพัฒนารูปแบบการให๎บริการผสมผสานงาน
วัณโรคและเอดส์ในกลุํมผู๎ติดเชื้อเอดส์ การติดตามเยี่ยมผู๎ปุวยวัณโรค การพัฒนาระบบข๎อมูล   และบุคลากรที่
เกี่ยวข๎องทุกระดับ  รวมทั้งสํงเสริมให๎ชุมชนมีสํวนรํวมในการแก๎ไขปัญหาวัณโรคในพ้ืนที่ เพ่ือไมํให๎วัณโรคเป็น
ปัญหาทางด๎านสาธารณสุขอีกตํอไป 

วัตถุประสงค ์
1. อัตราความส าเร็จของการรักษา (Success rate) > ร๎อยละ 90  
2. เพ่ือลดการแพรํกระจายเชื้อวัณโรค 
3. เพ่ือพัฒนาการด าเนินงานควบคุมวัณโรคตามกลยุทธ์ DOTS อยํางมีคุณภาพ 
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วิธีด าเนินงาน 
1. จัดอบรมการรักษาดูแลผู๎ปุวยวัณโรคตามมาตรฐาน NTP ปี 2556  และการเฝูาระวังวัณโรคดื้อยา 

(MDR-TB) การเฝูาระวังวัณโรคในเด็กอายุต่ ากวํา 15 ปี  
2. จัดประชุมสรุปการท างานรายไตรมาส (Dot meeting)  
3. การประชุมเพ่ือก าหนดแผนด าเนินงานวัณโรคในชุมชนและจัดตั้งคณะกรรมการชุมชน 
4. การอบรมการด าเนินงานวัณโรคในชุมชนส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขและแกนน าชุมชน 
5. การนิเทศเจ๎าหน๎าที่ก ากับการกินยาโดยเจ๎าหน๎าที่ระดับอ าเภอ TB clinic และเจ๎าหน๎าที่โรงพยาบาล 

สํงเสริมสุขภาพต าบล (DOT Supervisor) 
6. การก ากับการดูแลการกินยาทุกวันส าหรับผู๎ปุวยวัณโรครายใหมํทุกประเภท 
7. นิเทศงานวัณโรคโดยส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
8. การประชุมติดตามผลการด าเนินงานวัณโรคของแกนน าชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข 
9. สนับสนุนคําอาหารและคําเดินทางส าหรับผู๎ปุวยวัณโรครายใหมํเสมหะพบเชื้อ 
10. สรุป วิเคราะห์ผลการด าเนินงานภาพรวมของจังหวัด 

ผลการด าเนินงาน กิจกรรม 
1.ค๎นหาและคัดกรองผู๎ปุวยรายใหมํ  
 ส าหรับการคัดกรองผู๎ปุวยวัณโรค ในกลุํมเปูาหมาย คือกลุํมผู๎สัมผัสรํวมบ๎าน 2,019 ราย  

และกลุํมเสี่ยง 2,231 ราย รวมทั้งสิ้น 4,250 ราย พบปุวยเป็นวัณโรค จ านวน 234 คน คิดเป็นร๎อยละ 5.5 
ของกลุํมเปูาหมายทั้งหมด และมีการด าเนินการในกลุํมผู๎ต๎องขังในเรือนจ าของจังหวัดสระแก๎ว มีจ านวน
ผู๎ต๎องขังทั้งหมด จ านวน 1,669 คน ได๎รับการคัดกรองวัณโรค จ านวน 1,669 คน คิดเป็นร๎อยละ 100 และ
พบปุวยเป็นวัณโรค จ านวน 4 คน คิดเป็นร๎อยละ 0.23 ของจ านวนผู๎ต๎องขังทั้งหมด 

2. ผลการด าเนินงาน กิจกรรม พัฒนาบุคลากรในการด าเนินงานวัณโรค และพัฒนาฐานข๎อมูล 
โดยมุํงเน๎นให๎ผู๎ปฏิบัติงานมีฐานข๎อมูลส าหรับใช๎ในการวิเคราะห์ปัญหาในพ้ืนที่รับผิดชอบและแก๎ไขปัญหาใน
พ้ืนที่อยํางมีข๎อมูลอ๎างอิง โดยจัดกิจกรรมดังนี้ 

2.1  จัดอบรมการรักษาดูแลผู๎ปุวยวัณโรคตามมาตรฐาน NTP และการเฝูาระวังวัณโรค 
ดื้อยา(MDR-TB) การเฝูาระวังวัณโรคในเด็กอายุต่ ากวํา 15 ปี  

2.2  อบรมการด าเนินงานวัณโรคในชุมชนส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขและแกนน าชุมชน 
2.3  ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบฐานข๎อมูลอิเล็กทรอนิคส์ของงานวัณโรค 

3.ผลการด าเนินงาน กิจกรรม พัฒนาระบบการนิเทศและติดตามผลการด าเนินงาน 
        3.1 Dot meeting รายไตรมาส เพ่ือวิเคราะห์ปัญหาและหาทางแก๎ไขในแตํละไตรมาส 

             3.2 นิเทศเจ๎าหน๎าที่ก ากับการกินยาโดยเจ๎าหน๎าที่ระดับอ าเภอ TB clinic และเจ๎าหน๎าที่
โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล (DOT Supervisor) 
             3.3 นิเทศการด าเนินงานในโรงพยาบาล ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอและโรงพยาบาลสํงเสริม
สุขภาพต าบล เพ่ือดูระบบเครือขํายกรด าเนินงาน  
           4. ผลการด าเนินงาน กิจกรรมพัฒนาการก ากับการกินยา DOT และการติดตามการเยี่ยมบ๎าน 

4.1  ให๎สุขศึกษาเรื่องการกินยา การรักษาวัณโรคผู๎ปุวยกํอนสํงผู๎ปุวยกลับบ๎าน 
4.2  การให๎ความรู๎ อสม.เรื่องการรักษาวัณโรคเพ่ือให๎อสม.การก ากับการกินยาผู๎ปุวย 
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4.3  ก ากับการดูแลการกินยาทุกวันส าหรับผู๎ปุวยวัณโรครายใหมํทุกประเภทโดยอาสาสมัคร 
สาธารณสุข แกนน าชุมชนและเจ๎าหน๎าที่โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบลเพ่ือแก๎ไขปัญหาผู๎ปุวยขาดยาและ
ขาดการรักษา 

4.4  การติดตามเยี่ยมบ๎านโดยสหวิชาชีพของโรงพยาบาล 
4.5 กิจกรรมการรณรงค์วัณโรคสากล 

ประโยชน์ที่ได้รับ 
๑. เพ่ือลดการแพรํกระจายเชื้อวัณโรค 
๒. เพ่ือเข๎าถึงการรักษาได๎เร็วลดปัญหาอาการแทรกซ๎อนและการตาย 
๓. เพ่ือเพ่ิมศักยภาพบุคคลากรในการดูแลผู๎ปุวยวัณโรคให๎มีคุณภาพและเป็นมาตรฐาน 
๔. มีฐานข๎อมูลในการวิเคราะห์ปัญหาเพื่อแก๎ไขปัญหาในพ้ืนที่ 
๕. เพ่ือการวิเคราะห์ปัญหาเพื่อแก๎ไขและพัฒนาระบบให๎ดีขึ้น 
๖. แก๎ไขปัญหาการขาดยา ขาดการรักษาของผู๎ปุวยวัณโรค 

ปัญหาและอุปสรรค 
๑. การติดตามการเยี่ยมบ๎านผู๎ปุวยไมํอยูํบ๎าน 
๒. การประสานงานและรับข๎อมูลในเครือขํายบางพ้ืนที่ยังช๎า 

ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
 การพัฒนาภาคีเครือขํายให๎ชุมชนและองค์กรท๎องถิ่นมีสํวนรํวมในการด าเนินงานควบคุมวัณโรค 

     ประชุมสรุปการท างานรายไตรมาส (Dot meeting)                   ประชุมพัฒนาระบบรายงานฐานข๎อมูลอิเลคทรอนิคส์ 

               
อบรมการรักษาดูแลผู๎ปุวยตามมาตรฐาน NTP  
และการเฝูาระวังการดื้อยา(MDR-TB) การเฝูาระวังในเด็กอายุต่ ากวาํ 15 ป ี
 
 
 
 
 
 
 

                                         
นิเทศการด าเนินงานระดับจังหวัด 
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อ าเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบย่ังยืน  จังหวัดสระแก้ว  ปี  2556 
ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
  จากการเฝูาระวังโรคทางระบาดวิทยา ในปี 2555 จังหวัดสระแก๎ว พบผู๎ปุวยด๎วยโรคติดตํอ
ส าคัญที่เป็นปัญหาทางด๎านสาธารณสุข 10 อันดับแรก ได๎แกํ โรคอุจจาระรํวง อัตราปุวย 1475.46 ตํอ
ประชากรแสนคน รองลงมาได๎แกํ ตาแดง อาหารเป็นพิษ   ไข๎ไมํทราบสาเหตุ ปอดบวม ไข๎เลือดออก วัณโรค 
หัด มือ เท๎า ปาก และงูสวัด พบอัตราปุวย   217.69 192.61  151.44  138.58  132.14  110.09  
68.19  52.93 และ 37.49  ตํอแสนประชากร ตามล าดับ นอกจากนี้ ปัญหาเอดส์ ก็ยังเป็นปัญหาที่ส าคัญ
ของจังหวัดสระแก๎วเชํนเดียวกัน โดยจังหวัดสระแก๎วได๎รับรายงานผู๎ปุวยเอดส์ ครั้งแรกเมื่อ ปี พ.ศ.2536 ถึง
เดือน ตุลาคม 2555 มีผู๎ปุวยเอดส์ 2,646 ราย เสียชีวติแล๎ว 338 ราย ยังมีชีวิต 2,309 ราย ผู๎ติดเชื้อมี
อาการ 876 ราย เสียชีวิต 80 ราย มีชีวิต 796 ราย  ผู๎ติดเชื้อไมํมีอาการ 175 รายไมํมีรายงานการเสียชีวิต 
สํวนใหญํอยูํในชํวงวัยท างาน อายุระหวําง 20-39 ปี คิดเป็นร๎อยละ 72.67 สวํนใหญํมีอาชีพรับจ๎าง คิดเป็น
ร๎อยละ 53.70 จ าแนกตามปัจจัยเสี่ยงพบวํา ติดเชื้อจากการมีเพศสัมพันธ์สูงสุด คิดเป็นร๎อยละ 87.31  
นอกจากนี้ยังมีสาเหตุการตายด๎วยโรคมะเร็งตับสูง รวมทั้งมีแรงงานตํางด๎าวเข๎ามาท างานในจังหวัดสระแก๎ว
เป็นจ านวนมาก  อาจเกิดการแพรํระบาดของโรคติดตํอได๎ จากสถานการณ์โรคดังกลําว จึงมีความจ าเป็นอยําง
ยิ่งที่จะต๎องมีระบบการปูองกัน ควบคุมและเฝูาระวังโรค อยํางมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะต๎องด าเนินการแบบบูรณา
การโดยการมีสํวนรํวมทุกภาคสํวนทั้งหนํวยงานในภาครัฐ องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น องค์กรภาคประชาชน  
วัตถุประสงค์ 

  โครงสร๎างองค์กรและบุคลากรในอ าเภอมีเอกภาพในการด าเนินงานเฝูาระวังปูองกันควบคุมโรค  
หนํวยงานและคนในพื้นท่ีมีความรักและมีความเป็นเจ๎าของงานเฝูาระวังปูองกันควบคุมโรคมากขึ้น มีการขยาย
ผลและเชื่อมโยงเครือขํายทั้งในแนวราบและแนวดิ่งสามารถตอบสนองตํอการเปลี่ยนแปลงของโรคและภั ย
สุขภาพได๎ทันทํวงที เครือขําย SRRT มีความเข๎มแข็งสามารถจัดการโรค/ภัยที่เกิดขึ้นในพ้ืนที่อยํางมี
ประสิทธิภาพ มีการใช๎ข๎อมูลของพ้ืนที่เพ่ือการก าหนดแผนงานและกิจกรรม โดยมีการก ากับติดตามประเมินผล
แผนงานกิจกรรม สามารถระดมทรัพยากรและความรํวมมือในระดับท๎องถิ่นอยํางมีประสิทธิภาพ  และมีระบบ
การสื่อสาร แจ๎งเตือนการเฝูาระวัง ปูองกันควบคุมโรคที่ทันเวลา 
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ขั้นตอนการด าเนินงานอ าเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบยั่งยืน  จังหวัดสระแก้ว  ปี 2556 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แจ๎งนโยบาย 
จัดประชุมเชิงปฏิบัติการ  

“การพัฒนาแนวทางการด าเนินงานอ าเภอควบคุมโรคเขม๎แข็ง 

แบบยั่งยืน  จังหวัดสระแก๎ว  ปี  2556” 

28  พฤศจิกายน  2555 

อ าเภอ จังหวัดประเมินตนเอง ครัง้ที่ 1 10  ม.ค. – 10 ก.พ.  2556 

จัดท าคูํมือการประเมินอ าเภอควบคุมโรคเข๎มแข็งแบบยั่งยืน  สนับสนุน
พื้นที ่

ธันวาคม  2555 

แตํงตั้งคณะกรรมการระดับจังหวดั อ าเภอ ต าบล มกราคม  2555 

จังหวัดประเมินอ าเภอ 4 - 15 มีนาคม  2556 

จังหวัดสรุปผลการประเมินใหอ๎ าเภอ   

อ าเภอพัฒนาและปรับปรุงสํวนขาด 
เม.ย. - พ.ค. 2556 

ประกวดอ าเภอควบคุมโรคเข๎มแขง็แบบยั่งยืน 28 พฤษภาคม 2556 

อ าเภอ จังหวัดประเมินตนเอง ครัง้ที่ 2 1 – 20  มิถุนายน  56  
2556 

จังหวัดสํงรายชื่ออ าเภอที่ผํานเกณฑ์ให๎สคร.ที่ 3 ชลบุรี 15 มิถุนายน  2556 

สคร.ที่ 3 ชลบุรลีงประเมินรับรอง 

(สสจ.สระแก๎ว, อ.วังน้ าเย็น, อ.เมอืงสระแก๎ว และอ.โคกสูง)  
18 – 19 กรกฎาคม  2556 
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ผลการด าเนินงาน 
 ผลการประเมินตนเองในรอบที่ 2  ทุกอ าเภอผํานเกณฑ์การประเมินคุณลักษณะอ าเภอควบคุม 

โรคเข๎มแข็งแบบยั่งยืน 
 ผลการประกวดอ าเภอควบคุมโรคเข๎มแข็งแบบยั่งยืนอันดับที่ 1  คือ  อ าเภอวังน้ าเยน็  อันดับที่  

2  คือ  อ าเภอคลองหาด(ได๎รับรางวลัที่ 1  ป ี53  และปี 54)  อันดับที่ 3  คือ  อ าเภอวัฒนานคร  สํวนอ าเภอที่
เหลือผํานเกณฑ์(40  คะแนนขึ้นไป)   
ประโยชน์ที่ได้รับ 

  อ าเภอมีการพัฒนาคณะกรรมการปูองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  มีระบบระบาดวิทยาที ่
ดีมีการวางแผน  ก ากับติดตามและประเมินผล  การปูองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  มีการระดมทรัพยากร
หรือการสนับสนุนงบประมาณจากหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องเป็นรูปธรรม  และมีผลส าเร็จของการควบคุมโรคที่
ส าคัญตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขและโรคที่เป็นปัญหาในพื้นที่อยํางน๎อยประเด็นละ 1  เรื่อง  

 
แลกเปลีย่นเรยีนรู๎  ในวันที่  28 พฤษภาคม  2556       ประเมินอ าเภอ  รอบที่ 1  วันท่ี 7  มีนาคม - 11  เมษายน  2556 

 
 
 
 
 
 

    
 

ประกวดอ าเภอควบคุมโรคเข๎มแขง็แบบยั่งยืน ในวันท่ี 3 มิถุนายน พ.ศ.  2556  ผลการประกวดอันดับที่ 1 คืออ าเภอวังน้ า
เย็น อันดับที ่2 อ าเภอคลองหาด(ได๎รับรางวัลที่ 1  ปี 53  และปี 54) อันดับที ่3  อ าเภอวัฒนานคร  สํวนอ าเภอท่ีเหลือผําน
เกณฑ์ทุกแหํงได๎รับรางวัล 
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แอลกอฮอล์และยาสูบ 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
 จากข๎อมูลการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบของประชากรอายุ 15 
ปีขึ้นไปของส านักงานสถิติแหํงชาติใน พ.ศ. 2550 ในจังหวัดสระแก๎ว พบวํา  ความชุกของผู๎ดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ อายุ 15 – 19 ปี ร๎อยละ 21.2 (อันดับที่ 13)  ซึ่งจะพบในเพศชายมากกวําเพศหญิง หาก
จ าแนกตามพฤติกรรมการดื่ม พบวํามีสัดสํวนของผู๎ที่ดื่มประจ า ร๎อยละ 44.5 สัดสํวนของผู๎ดื่มหนัก ร๎อยละ 
30.6     และสูบบุหรี่ ร๎อยละ 20.28 ประกอบกับข๎อมูลสรุปการติดตามผู๎บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ  ที่ 
Admit/Refer จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว พบวํา จากการเกิดอุบัติเหตุ 41 ครั้ง ผู๎บาดเจ็บ 46 
ราย และ  มีผู๎เสียชีวิต 3 ราย ซึ่งมีสาเหตุจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เข๎ามาเกี่ยวข๎องถึง ร๎อยละ 41.30  
(ส านักงานสถิติแหํงชาติ 2550)  นอกจากนี้เยาวชนและสตรียังมีแนวโน๎มสูบบุหรี่และดื่มสุราเพ่ิมมากขึ้น  ซึ่ง
จ าเป็นที่จะต๎องมีการด าเนินงานการควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยํางเข๎มแข็งและ
ตํอเนื่อง     เพ่ือเป็นการสร๎างกระแส คํานิยมในการลดการบริโภคที่ถูกต๎อง  ลดความสูญเสียอันเนื่องมาจาก
การบริโภคยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ทั้งทางตรงและทางอ๎อม และสามารถด าเนินกิจกรรมตามมาตรการ
ทางกฎหมายได๎อยํางถูกต๎องเป็นรูปธรรม  การด าเนินงานที่ผํานมาพบวํายังมีการกระท าผิด พ.ร.บ.ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์พ.ศ. 2551 อยูํหลายประเด็น เชํน การจ าหนํายเครื่องดื่มสุราให๎แกํเด็กที่มีอายุต่ ากวํา 
20 ปีบริบูรณ์ การจ าหนํายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์นอกชํวงเวลาที่กฎหมายก าหนด เมาแล๎วขับ  การโฆษณา
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์อันเป็นการอวดอ๎างสรรพคุณให๎ผู๎อ่ืนดื่มโดยตรงหรืออ๎อม  และการดื่มแอลกอฮอล์ใน
สถานที่ห๎ามดื่ม (โดยเฉพาะการดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่ราชการ) 
วัตถุประสงค ์
  เพ่ือพัฒนาพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน และการจัดการภัยภัยสุขภาพ ได๎แกํ การควบคุมการ
บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบให๎มีประสิทธิภาพ 

วิธีด าเนินงาน 
 1. จัดประกวดวาดภาพและค าขวัญเพื่อสร๎างกระแสในการลดการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
และยาสูบ 
 2. เก็บข๎อเก็บข๎อมูลและเฝูาระวังวิเคราะห์ข๎อมูลเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
 3. จัดประชุมการเฝูาระวังและบังคับใช๎กฎหมายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ยาสูบ 

ผลการด าเนินงาน  

 1. ผลการด าเนินงานกิจกรรม การประกวดค าขวัญ/วาดภาพเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และ
ยาสูบ มีผู๎สนใจเข๎าสํงผลงานเข๎ารํวมประกวดวาดภาพ และค าขวัญ  จ านวน 265 ผลงาน   

 เงินรางวัลการประกวด   
     รางวัลส าหรับวาดภาพ 

   ๑.1  รางวัลที่  ๑  จ านวนเงิน  3,0๐๐     บาท  พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
  1.2  รางวัลที่  ๒ จ านวนเงิน   2,5๐๐     บาท  พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
  1.3  รางวัลที่  ๓ จ านวนเงิน   1,5๐๐     บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
  1.4  รางวัลชมเชย 3 รางวัลๆ ละ 1,๐๐๐ บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
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รางวัลส าหรับค าขวัญ 
   ๑.1  รางวัลที่  ๑  จ านวนเงิน  1,5๐๐    บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
  1.2  รางวัลที่  ๒ จ านวนเงิน   1,2๐๐    บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ  
  1.3  รางวัลที่  ๓ จ านวนเงิน   8๐๐       บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 
  1.4  รางวัลชมเชย 3 รางวัลๆ ละ 5๐๐   บาท พร๎อมใบประกาศเกียรติคุณ 

 ผลรางวัลการประกวดวาดภาพและค าขวัญ 
- อยูํระหวํางด าเนินการตัดสินผลการประกวด (ตัดสินการประกวด 30 กรกฎาคม 2556) 

                2. ผลการด าเนินงาน กิจกรรม การเก็บข้อมูลและเฝ้าระวังวิเคราะห์ข้อมูลเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
          - ร๎านค๎ามีการติดสติ๊กเกอร์ไมํจ าหนํายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ในเด็กอายุต่ ากวํา 20 ปี และ

ยาสูบในเด็กอายุต่ ากวํา 18 ปี ร๎อยละ 100  ร๎านค๎าไมํจ าหนํายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์นอกเวลาที่ก าหนด ร๎อย
ละ 100 
                3. ผลการด าเนินงาน กิจกรรมการควบคุมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบ 
                  - จัดประชุมคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด ได๎มีการก าหนดมาตรการ 
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดสระแก๎ว ตามมติที่ประชุมเห็นควรด าเนินการดังนี้ 
                      1. การจัดงานเลี้ยงในสถานที่ราชการ 

         - หลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่มแอลฯ ในสถานที่ห๎ามดื่มตามมาตรา 31  ยกเว๎น การจัดงาน 
เลี้ยงตามประเพณี (เฉพาะงานแตํงเทํานั้น) 
                       -ควรมีการจดทะเบียนห๎องประชุม/ร๎านค๎าเป็นสโมสร เชํน ห๎องประชุมของหนํวยราชการ
ควรจดทะเบียนเป็นสโมสร เพ่ือที่จะสามารถจัดงานเลี้ยงตํางๆ ได๎  
(หมายเหตุ มาตรา 31(3) ห๎ามมิให๎ผู๎ใดบริโภคเครื่องดื่มแอลฯ ในสถานที่ราชการยกเว๎น บริเวณที่จัดไว๎เป็นที่
พักสํวนบุคคล หรือสโมสร หรือการจัดเลี้ยงตามประเพณี...) 

          2. งานกาชาด 14- 20 ก.พ.2556   
             -รณรงค์ประชาสัมพันธ์ ตาม พรบ. ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 เน๎นการ 

ออกตรวจเตือน และการเฝูาระวังการบังคับใช๎กฎหมาย 
                      -ห๎ามขายและโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์โดยการเรํขาย ลด แลก แจก แถม เพ่ือจูงใจใน
การซื้อไมํวําจะเป็นทางตรง หรือทางอ๎อม เชํน การจัดลานเบียร์  
                      -แตํงตั้งคณะกรรมการเฉพาะกิจ (ประกอบด๎วยสาธารณสุข ต ารวจ สรรพสามิต  ฯลฯ) เฝูา
ระวังตรวจเตือน ระหวํางวันที่ 14 – 20 กุมภาพันธ์ 2556 

           3. งานสงกรานต์ 
           - จัดรณรงค์และมีการประชาสัมพันธ์ทางสื่อตํางๆ 
           - การจัดโซนนิ่ง “สงกรานต์ปลอดเหล๎า” ในอ าเภออรัญประเทศ 

           4. งานบุญ/ประเพณี วันส าคัญทางศาสนา 
           - เน๎นรณรงค์และประชาสัมพันธ์การจัดท าปูายถาวรขนาดใหญํ (งานกฐิน ผ๎าปุางานบุญ

ปลอดเหล๎า) 
           - ประชาสัมพันธ์ให๎ประชาชนมีความรู๎เรื่องกฎหมายตาม พรบ. เครื่องดื่มแอลฯ เพ่ิมมาก

ขึ้น 
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     4. ผลการด าเนินงาน กิจกรรมการประชุมการเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์ ยาสูบ และจัดท าบันทึกความเข้าใจระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
           - เจ๎าหน๎าที่ที่ได๎รับการอบรม มีความรู๎ ในเรื่อง  กฎหมายรัฐธรรมนูญ  กฎหมายอาญา  

กฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา  วิธีพิจารณาความในชั้นศาลแขวง กลไกการประสานงาน และกฎหมายที่
เกี่ยวข๎องในการบังคับใช๎กฎหมายควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  พระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติ
ราชการทางปกครองและพระราชบัญญัติความรับผิดทางละเมิดของเจ๎าหน๎าที่  บทบาท หน๎าที่ และกฎหมายที่
เกี่ยวข๎องกับผลิตภัณฑ์ยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  การสืบสวน สอบสวน ตรวจค๎นจับกุมและรวบรวม
พยานหลักฐานเพ่ือด าเนินคดีความผิดตามกฎหมายที่เกี่ยวข๎องกับผลิตภัณฑ์ยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
แนวทางการด าเนินงาน  วิธีการเฝูาระวังเกี่ยวกับการละเมิดกฎหมายยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ วิธีการ
ประชาสัมพันธ์  หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการจํายเงินสินบนรางวัลในการด าเนินงานตาม พรบ.ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ประโยชน์ที่ได้รับ 

1.ประชาชนมีการ ลด ละ เลิก เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบ  
2.  มีการจัดเขตปลอดแอลกอฮอล์ และยาสูบ ในสถานที่ที่ก าหนดถูกต๎องตามกฎหมาย 
3. ประชาชนมีความรู๎ ความเข๎าใจ และไมํสูบบุหรี่ ดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่ท่ีก าหนด 
4. ผู๎ประกอบการร๎านจ าหนํายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบปฏิบัติตามกฎหมายที่เกี่ยวข๎อง             

ได๎อยํางถูกต๎อง  

ปัญหาและอุปสรรค 
1. เฝูาระวังและการขับเคลื่อนกระบวนการปูองกันการละเมิดกฎหมายในพ้ืนที่ ยังไมํ

ครอบคลุมถึงระดับชุมชน  
2. ประชาสัมพันธ์และการติดตามก ากับให๎ปฏิบัติตามกฎหมายยังไมํทั่วถึง ยังพบการละเมิดกฎหมาย 

ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
- การสร๎างภาคีเครือขํายในครอบคลุมทั่วทั้งจังหวัด เพ่ือให๎การด าเนินการมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
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กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
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โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 

TO BE NUMBER ONE 

จังหวัดสระแก๎ว เป็นจังหวัดชายแดนภาคตะวันออกของประเทศ  มีพรมแดนติดตํอกับประเทศกัมพูชา สํวนใหญํเป็น
ที่ราบไมํมีอุปสรรคทางธรรมชาติขวางกั้น ใน 4  อ าเภอ ได๎แกํ อ าเภอ ตาพระยา อ าเภอโคกสูง อ าเภออรัญประเทศ และ
อ าเภอคลองหาด รวมระยะทาง 165 กิโลเมตร ซึ่งในแตํละวันจะมีประชาชน นักพนัน นักทํองเที่ยว เข๎ามาท างาน                    
มีนักการพนัน นักทํองเที่ยว เข๎า – ออก  ในพ้ืนที่จ านวนมาก  ซึ่งอาจจะมีการลักลอบน ายาเสพติดเข๎ามาจ าหนําย ท าให๎
กลุํมเด็ก เยาวชนและประชาชนทั่วไป มีโอกาสเข๎าไปยุํงเกี่ยวกับยาเสพติด 
วิธีการด าเนินงาน 

 

 

และได๎ปลูกฝังแนวคิด งํายตํอการจ าและน าไปใช๎ในการด าเนินงาน คือ  I – C - N    
I  คือ TO BE NUMBER ONE INTREND  
C คือ TO BE NUMBER ONE CREATIVE  
N คือ TO BE NUMBER ONE NETWORK  

นอกจากนี้ยังด าเนินการ  
ประกาศให้โครงการ เป็นโครงการหลักฯ และวาระเรํงดํวน ในการปูองกันและแก๎ไขปัญหาในกลุํมเด็กและ
เยาวชนของสระแก๎วและได๎ปรับปรุงค าสั่งคณะท างานให๎เป็นปัจจุบัน โดยรํวมกันจัดท า Road Map  เปูาหมาย 
ตัวชี้วัด แนวทางการด าเนินงาน และมีการติดตามประเมินผลตามประเด็น ๓ ยุทธศาสตร์ ทั้งระดับอ าเภอ/
จังหวัดทั้งนี้ ได๎จัดท าแผนงาน/โครงการรองรับ โดยในปี ๒๕๕๖ มีจ านวน ๑๖๘ โครงการ งบประมาณทั้งสิ้น 
๒๓ ล๎านบาท  

จังหวัดสระแก๎ว จึงได๎น๎อมน าพระปณธิานในทูลกระหมอํมหญิงอุบลรัต
นราชกัญญา สิริวัฒนาพรรณวดี องค์ประธานอ านวยการโครงการ TO 

BE NUMBER ONE ที่ทรงหํวงใยเด็กและเยาวชน มาปฏิบัติจนเกิดเป็น
รูปธรรม ตั้งปี 2546 เป็น 

ต๎นมา  โดยก ำหนดวิสัยทัศน์ “เยาวชนสระแก้ว ดี เก่ง กล้า ร่าเริง 

แข็งแรง ห่างไกลยาเสพติด” 

โดยได๎มีการบูรณาการ 3 ยุทธศาสตร์หลักของโครงการ  TO BE NUMBER 

ONE ได๎แกํ การสร๎างกระแส  สร๎างภูมิคุ๎มกัน สร๎างและพัฒนาเครือขําย  
รํวมกับหลักการท างานของจังหวัด “บวร” บ้าน วัด โรงเรียน เป็น
กลไกในการขับเคลื่อน ภายใต้กรอบแนวคิด “ใช้ครอบครัวเป็นฐาน ท า
บ้านให้อบอุ่น เจือ  จุนคนรุ่นใหม่ให้มีสติ ใช้สิทธิมนุษยชนทั่วถึงเท่า
เทียม เตรียมชุมชนให้เข้มแข็ง ร่วมแรงสร้างภาคีเครือข่าย”   
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ปรับปรุงคณะกรรมการโครงการฯ ระดับจังหวัด ให๎เป็นปัจจุบัน และขับเคลื่อนการด าเนินงานโดยมีการ
ประชุมอยํางน๎อยปีละ ๒ ครั้ง เพื่อวางแผน  ประสานแผนและสรุปผลการด าเนินกิจกรรม และได๎มีการแตํงตั้ง
คณะกรรมการขับเคลื่อนการด าเนินงาน TO BE NUMBER ONE จังหวัด เพิ่มเติม 
คัดเลือกและแต่งตั้งประธานชมรม TO BE NUMBER ONE ระดับจังหวัด ในการขับเคลื่อนการด าเนินงาน  
ประสานกิจกรรม ในสํวนของสมาชิกชมรม TO BE NUMBER ONE ระดับอ าเภอ /ต าบล 
แต่งตั้งคณะกรรมการ ฯ ในทุกอ าเภอ   มีการประชุมและรายงานผลการด าเนินงานทุกเดือน  ส าหรับในสํวน
ของอปท. ได๎มีการแตํงตั้งคณะกรรมการฯ ในเทศบาล/องค์การบริหารสํวนต าบล  เพ่ือสนับสนุนการ
ด าเนินงานและงบประมาณ  
ผลการด าเนินงาน  

                               

 

 

จัดมหกรรมรวมพลสมาชิก TO BE NUMBER ONE ระดับจังหวัด เพ่ือเป็นการแลกเปลี่ยนเรียนรู๎การ
ด าเนินงานของสมาชิกชมรม และการคัดเลือกตัวแทนชมรมประเภทตําง ๆ เข๎ารํวมประกวดผลการด าเนินงาน
ระดับภาค 
สรุปบทเรียนการด าเนินงาน 
จัดมหกรรม TO BE NUMBER ONE หัวใจสีขาวต้านยาเสพติด  ในวันที่ ๒๖ มิถุนายน ๒๕๕๖ และ
ก าหนดให๎วันที่ ๒๖ มิถุนายน ของทุกปีเป็นวัน TO BE NUMBER ONE จังหวัดสระแก๎ว  
ร่วมประกวดกิจกรรม ในโครงการ TO BE NUMBER ONE ระดับภาค  ได๎แกํ การประกวดเยาวชนต๎นแบบ
เกํงและดี TO BE NUMBER ONE , TO BE NUMBER ONE TEEN DANCERCISE CHAMPIONSHIP 2013 ,
การประกวดผลการด าเนินงานจังหวัด/ชมรม TO BE NUMBER ONE ประเภทตําง ๆ  
 

ยุทธศาสตร์ที่ ๑ TO BE NUMBER ONE INTREND 

- รายการวิทยุผู้ว่า “บอกกล่าว เล่าเรื่องเมืองสระแก้ว ” 

โดยผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว 

- เครือข่ายเยาวชนจัดรายการวิทยุชุมชน TO BE NUMBER ONE และ

ในสถานศึกษา 

- เผยแพร่ข้อมลูข่าวสารผ่านสื่อและเว็บไชค์ต่าง ๆ 

- รณรงค์ให้บุคลากรในหน่วยงานทั้งภาครัฐ เอกชน สมาชิก แต่ง

กายด้วยเสื้อตราสญัลักษณ์ TO BE NUMBER ONE ทุกวันพุธ 

- จัดท าสื่อประชาสัมพันธ์ เช่นคู่มอื วีดีทัศน์ ในการเผยแพร่แก่

สมาชิกชมรม และศูนยเ์พื่อนใจ TO BE NUMBER ONE 

- สนับสนุนการจดั “ มหกรรมอ าเภอ TO BE NUMBER ONE สู่ 

มหกรรม ๑๐ ปี TO BE NUMBER ONE  จังหวัดสระแก้ว ” 
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 ยุทธศาสตร์ที่ ๒ TO BE NUMBER ONE CREATIVE  
มีสโลแกนสร๎างภูมิคุ๎มกันทางจิตใจวํา “เยาวชนพัฒนาเศรษฐกิจ จิตอาสา รักษาวัฒนธรมประเพณี มีเสรี
ประชาธิปไตย ใสํใจสิ่งแวดล๎อม ฝึกซ๎อมดนตรี กีฬา ศิลปะ ยึดธรรมะน าชีวี TO BE NUMBER ONE สระแก๎ว” 

กลุํมที่ ๑. สร๎างภูมิคุ๎มกันทางจิตใจให๎กับเยาวชนทั่วไป โดยจัดอบรมแกนน า จัดคํายสูํความเป็นหนึ่ง และจัดตั้งศูนย์
เพ่ือนใจวัยรุํน  เพ่ือจัดกิจกรรมตําง  ๆ ปลูกฝังแนวคิดเด็กและเยาวชน ให๎ปฏิบัติตาม SEVEN TO BE NUMBER 
ONE CREATIVE ประกอบด๎วย 
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์เศรษฐกิจ  
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์สังคม 
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์วัฒนธรรม  
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์การเมือง  
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์สิ่งแวดล๎อม 
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์กีฬา ดนตรีศิลปะ   
  TO BE NUMBER ONE สร๎างสรรค์ธรรมะ 
  ( หนึ่งใจให๎ธรรมะ )  

   

รับเสด็จองค์ประธานโครงการ  TO BE NUMBER ONE ในวันที่ 
๑๙  มีนาคม ๒๕๕๖  ในการเสด็จติดตามผลการด าเนินงาน
โครงการ TO BE NUMBER ONE จังหวัดสระแก๎ว และเปิดชมรม/
ศูนย์เพื่อนใจ   TO BE NUMBER ONE โรงเรียนอรัญประเทศ และ
ตลาดโรงเกลือ  

น าสมาชิกรํวมกิจกรรมรณรงค์ในโอกาสตําง ๆ  

ร่วมประกวดผลการด าเนินงาน  จังหวัด/ชมรม  

 TO BE NUMBER ONE ระดับประเทศ  ในงาน “ มหกรรมรวม
พลสมาชิก TO BE NUMBER ONE ระดับประเทศ ” 
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กลุ่มที่ ๒. สร้างภูมิคุ้มกันทางจิตใจให้กับสมาชิกใครติดยายกมือขึ้น   โดยจัดกิจกรรม ๓ ร ๑ ศ คือ โรงเรียน 
โรงพัก โรงพยาบาล และศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิต จ านวน  ๑,๗๗๔ คน รวมทั้งสนับสนุนการติดตามสมาชิก                    
ในโครงการ TO BE NUMBER ONE ๙๘๐ ชีวิต เลิกยาเสพติดเพ่ือถวายเป็นพระราชกุศลแดํพระบาทสมเด็จ             
พระเจ๎าอยูํหัวฯ  จ านวน ๑๔ คน ซึ่งได๎ด าเนินการเมื่อปี ๒๕๕๐ 
 
ยุทธศาสตร์ที่ ๓ TO BE NUMBER ONE NETWORK 
สร้างเครือข่ายภายในจังหวัด  (PROVINCIAL  LEVEL)   
- จัดประชุมคณะอ านวยการ และคณะกรรมการและผู๎แทนสมาชิกชมรม ฯ โครงการ TO BE NUMBER ONE 
 ระดับจังหวัด/อ าเภอ ปีละ ๒ ครั้ง  
- จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู๎ระหวํางสมาชิกแตํละชมรมปีละ ๑ ครั้ง 
- ขยายเครือขํายชมรม TO BE NUMBER ONE ในสถานศึกษาประเภทอาชีวศึกษา และการศึกษา 
  นอกโรงเรียน 
- พัฒนาแกนน าศูนย์เพื่อนใจ TO BE NUMBER ONE ให๎เป็นชมรมต๎นแบบระดับอ าเภอ 
- จัดท าทะเบียนชมรม TO BE NUMBER ONE ที่ชนะเลิศระดับจังหวัดเพ่ือเป็นศูนย์การเรียนรู๎ต๎นแบบระดับ 
  จังหวัด 
- พัฒนาชํองทางการสื่อสารผํานเวปไชค์ และFacebook เพ่ือเป็นชํองทางสื่อสารระหวํางคณะท างานและ 
  สมาชิกชมรม TO BE NUMBER ONE 
 

                                                                  
 
 
 
 
 

สร้างเครือข่ายระหว่างจังหวัด (INTER PROVINCIAL  LEVEL) 

- ศูนย์ TO BE NUMBER ONE Training Center กับชมรมฯ
ตํางจังหวัด 

- สนับสนุนสมาชิกชมรมฯ เข๎ารวํมกจิกรรมในโครงการฯ 
ทุกระดับอยาํงเชํนในวันนี ้

- รํวมจดัเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู๎ ระหวํางจังหวัด TO BE 

NUMBER ONE สระแก๎ว ปราจีนบุรี และจันทบุร ี

สรา้งเครือข่ายระหว่างประเทศ (CROSS – BORDER  LEVEL ) 

- เยาวชน TO BE NUMBER ONE สระแกว๎ – บันเตียเมยีนเจย 

ผลส าเร็จของยุทธศาสตร ์TO BE NUMBER ONE NETWORK 

คือ 

 

จากการด าเนินงานอยํางตํอเนื่อง สํงผลให๎เยาวชน
จังหวัดสระแก๎ว ดีเกํง กล๎า รําเริง แข็งแรงหํางไกลจาก
ยาเสพติด  และที่ส าคัญที่สุดคือการได๎รับรางวัล
ประเภทตําง ๆ  
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ประเภทชมรมในชุมชน  
รางวัล ชมรม TO BE NUMBER ONE 
ดีเดํนระดับ ประเทศประเภทชมรม               
TO BE NUMBER ONE ชุมชน                   
ในภูมิภาค  ปี ๒๕๕๕ 
 

ประเภทจังหวัด  

รางวัลชนะเลิศการประกวดประเภท
จังหวัด 

TO BE NUMBER ONE ดีเดํน ระดับประเทศ
ในปี ๒๕๕๔  

 

ประเภทชมรมในสถานศึกษา  
รางวัลชนะเลิศชมรม TO BE NUMBER ONE 
ดีเดํนระดับ ประเทศประเภทชมรม TO BE 
NUMBER ONE ในสถานศึกษาประเภท
มัธยมศึกษา ปี ๒๕๕๕ 
 

ประเภทชมรมในสถานประกอบการขนาดใหญ่
รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๒  ชมรม  TO BE 
NUMBER ONE ดีเดํนระดับ ประเทศประเภทชมรม 
TO BE NUMBER ONE ในสถานประกอบการปี 
๒๕๕๖ 
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ประโยชน์ที่ได้รับ  
 ๑. เยาวชนสมาชิกชมรม TO BE NUMBER ONE ประเภทต่าง ๆได้แลกเปลี่ยนประสบการณ์                
การด าเนินกิจกรรม และน ากลับไปจัดกิจกรรมสร้างสรรค์อย่างต่อเนื่องในชุมชนต่อไป  
  ๒. เยาวชน TO BE NUMBER ONE จังหวัดสระแก้ว และจังหวัดบันเตียนเมียนเจย เกิดความ
ตระหนักในปัญหายาเสพติด และเกิดเครือข่ายการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดระหว่างประเทศ  
 ๓. เยาวชนได๎มีเวทีในการแสดงออกอยํางสร๎างสรรค์ ท าให๎ไมํไปยุํงเกี่ยวกับยาเสพติด  

ปัจจัยแห่งความส าเร็จ 
 ๑. ผู้บริหารมอบนโยบายการด าเนินงาน TO BE NUMBER ONE แก่ทุกภาคส่วนอย่างต่อเนื่อง 
 ๒. สนับสนุนงบประมาณในการจัดกิจกรรมทั้งในระดับจังหวัดและการเข้าร่วม   
ประกวดในระดับภาค/ประเทศ โดยการระดมทุนจากภาคเอกชน  มาช่วยในการสนับสนุนการด าเนินงาน  
 ๓. แผนงานโครงการด าเนินงาน TO BE NUMBER ONE ได้รับการสนับสนุน   
งบประมาณ ในการด าเนินงาน ทั้งภาครัฐ เอกชน ท้องถิ่น เพ่ิมมากข้ึนและมีกิจกรรมในหน่วยงาน เพ่ิมข้ึน 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ประเภทบุคคล รางวัลผู๎วําราชการจังหวัด TO BE 
NUMBER ONE ปี ๒๕๕๕ ซึ่งเป็น ๑ ในผู๎วําราชการ
จังหวัด ๖ คนทั้งประเทศท่ีได๎รับรางวัล  
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กลุ่มงานทันตสาธารณสขุ 
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โครงการพัฒนาระบบบริการและการเข้าถึงบริการทันตสาธารณสุขของประชาชนจังหวัดสระแก้ว  

 ปีงบประมาณ ๒๕๕6 (งบสนับสนุนและส่งเสริมการจัดบริการทันตกรรมส่งเสริมป้องกัน) 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
 จากการส ารวจของส านักทันตสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข ปี2550 พบวํา ประชากร แตํละกลุํมวัยมีปัญหา
ทางสุขภาพชํองปาก ดังนี้ เด็กอายุ 3-5 ปี ฟันผุร๎อยละ 80.64  ชํวงอายุ  35-44 ปี  มีฟันผุร๎อยละ 89.57  ผู๎สูงอายุ 60-
74 ปี มีฟันผุร๎อยละ 96.15 ในด๎านการเข๎าถึงบริการสุขภาพชํองปาก ยังอยูํในระดับที่ต่ าโดยพบวําเด็กอายุ 3-5 ปี เข๎าถึง
บริการทันตกรรมร๎อยละ 24.43  ชํวงอายุ 35-44 ปีเข๎าถึงบริการทันตกรรมร๎อยละ 38.29 และผู๎สูงอายุ 60-74 ปีเข๎าถึง
บริการทันตกรรมร๎อยละ 32.28 โครงการนี้จัดท าขึ้นเพ่ือกระตุ๎น สํงเสริมและสนับสนุนการปฏิบัติงานด๎านทันตสาธารณสุขใน
หนํวยบริการ โดยเน๎นในโรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพระดับต าบล  ภายใต๎กองทุนทันตกรรมในโครงการหลักประกันสุขภาพถ๎วน
หน๎า เพ่ือให๎กลุํมเปูาหมายดังกลําวให๎การบริการทันตสุขภาพ อยํางเหมาะสม โดยมุํงเน๎นการจัดบริการสํงเสริมปูองกันทันต
สุขภาพที่มีคุณภาพและทั่วถึง  รํวมกับการพัฒนาศักยภาพของประชากรกลุํมเปูาหมายในการดูแลรักษาอนามัยในชํองปากของ
ตนเอง รวมถึงการสร๎างการมีสํวนรํวมของหนํวยงานอ่ืน เชํน โรงเรียนให๎มีสํวนรํวมในการสํงเสริมปูองกันทันตสุขภาพ 
วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือให๎ทันตบุคลากรและบุคลากรสาธารณสุขทุกระดับที่รับผิดชอบงานทันตสาธารณสุขเข๎าใจ 

บทบาทการปฏิบัติงานด๎านทันตสาธารณสุขในหนํวยบริการ 

2. เพ่ือให๎บุคลากรสาธารณสุขและบุคลากรจากหนํวยงานอ่ืนที่เกี่ยวข๎องทุกระดับได๎มีโอกาส 

แลกเปลี่ยนเรียนรู๎  ความคิดเห็น  และประสบการณ์ซึ่งกันและกัน 

3. เพ่ือกระตุ๎น สํงเสริม และสนับสนุนการจัดบริการทันตสาธารณสุขในหนํวยบริการตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

วิธีด าเนินงาน  
จัดประชุมทีมทันตบุคลากร คณะท างานกองทุนทันตกรรมและ   service plan   สาขาทันตกรรม 

บริการตรวจคัดกรองสุขภาพชํองปากและสนับสนุนการสํงเสริมทันตสุขภาพในศพด./รร.อนุบาล การตรวจสอบคุณภาพบริการ
เคลือบหลุมรํองฟัน  ประกวดเครือขํายโรงเรียนสํงเสริมทันตสุขภาพ      ประกวด รพ.สต.ดีเดํนด๎านทันตกรรม 
ผลการด าเนินงาน 

มีการตรวจประเมินศพด.ดีเดํนด๎านทันตกรรม (ก าลังด าเนินการ) มีโรงเรียนประถมศึกษาเข๎ารํวม 
การประกวดเครือขํายโรงเรียนสํงเสริมทันตสุขภาพ    จ านวน  8  เครือขําย   จาก  5 อ าเภอ (ด าเนินการ กค.-สค. 56) เพ่ือรอ
รับการประเมินระดับเขตในเดือนสิงหาคม 2556 การตรวจประเมินผลการเคลือบหลุมรํองฟันพบวํา ฟันที่ได๎รับการเคลือบ
หลุมรํองฟันยังคงสภาพดีอยูํร๎อยละ 45.82 

มีการประชุมทีมทันตบุคลากร  และคณะท างานกองทุนทันตกรรมและ service plan เฉลี่ยเดือนละ  
1  ครั้ง  ผู๎เข๎ารํวมประชุมประกอบด๎วย ทันตแพทย์ ทันตาภิบาล เจ๎าหน๎าที่สาธารณสุขผู๎ที่เกี่ยวข๎องกับงานทันตกรรม          
ประโยชน์ที่ได๎รับ 

ทันตบุคลากรบุคลากรสาธารณสุขและบุคลากรจากหนํวยงานอื่นที่เกี่ยวข๎องทุกระดับ               
ได๎แลกเปลี่ยนเรียนรู๎แนวคิด  และประสบการณ์ในการท างาน  ตลอดจนมีความรู๎  ความสามารถด๎าน 
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ทันตสาธารณสุขและสามารถน าไปใช๎ในการจัดบริการทันตกรรมสํงเสริมปูองกันให๎มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น มีการ
กระตุ๎นให๎ภาคสํวนอ่ืนๆเชํนโรงเรียนเห็นความส าคัญของการดูแลทันตสุขภาพออกมาในรูปแบบของการเข๎า
รํวมประกวดในกิจกรรมตํางๆ 
ปัญหาและอุปสรรค 

ต๎องมีการปรับเปลี่ยนแผนงานเนื่องจากปัญหางบประมาณ ข๎อจ ากัดของการใช๎งบกองทุน        
ทันตกรรมท าให๎ไมํมาสารถวางแผนงานได๎อยํางเหมาะสม มีบุคลากรจ ากัดท าให๎การด าเนินงานไมํราบรื่น
เทําท่ีควร 
ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 

มีการประชุมและปรับเกลี่ยงบประมาณในสํวนของ สสจ.กํอนที่จะมีการอนุมัติโครงการ 
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โครงการสร้างเสริมสุขภาพช่องปากเพื่อชาวสระแก้วมีสุขภาพปากและฟันแข็งแรง ปีงบประมาณ ๒๕๕6 
(บริการสร้างเสริมสุขภาพช่องปากและกระตุ้นการจัดบริการ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว) 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
จังหวัดสระแก๎วมีเครือขํายที่ให๎บริการสํงเสริม  ปูองกัน  รักษาและฟ้ืนฟูสุขภาพในชํองปากที่ 

เป็นหนํวยงานของรัฐ  ดังนี้ โรงพยาบาลทั่วไป  1 แหํง  โรงพยาบาลชุมชน    6   แหํง        โรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงกลาโหม 1  แหํง  โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล  49  แหํง  โดยมีทันตบุคลากร  ดังนี้  ทันตแพทย์  ๒8 คน  ทัน
ตาภิบาล  70  คน  มีประชากรทุกกลุํมอายุที่ต๎องดูแลเป็นจ านวนทั้งสิ้น 531,209 คน   ซึ่งเมื่อคิดเป็นสัดสํวนจ านวนทันต
บุคลากรตํอจ านวนประชากรเมื่อเทียบกับคําเฉลี่ยระดับประเทศ คือ ทันตแพทย์  1 : 18,972  (ระดับประเทศ 1:6,713)  
ทันตภิบาล 1 : 8,023 (ระดับประเทศ 1:15,732) จากข๎อมูลดังกลําว  พบวํา จ านวนทันตแพทย์ในจังหวัดยังขาดแคลนอยูํ
มาก 

ปัญหาที่พบดังกลําวต๎องได๎รับการแก๎ไขอยํางจริงจังและเป็นระบบโดยเน๎นให๎ความส าคัญกับ 
งานสํงเสริมปูองกันมากกวําการรักษา การดูแลประชากรเป็นกลุํมวัยในงานสํงเสริมสุขภาพและปูองกันโรค และการจัดหา
เครือขํายเพ่ือรํวมกันดูแลสุขภาพในชํองปากรวมถึงการสร๎างระบบที่มั่นคงและยั่งยืนโดยสนับสนุนความรู๎ในเรื่องการดูแลตัวเอง
และชุมชนเป็นสิ่งส าคัญ 
วัตถุประสงค์ 

1.  เพ่ือปูองกันฟันแท๎ไมํให๎ผุ โดยเน๎นฟันกรามแท๎ซี่ท่ีหนึ่ง ในเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 1 
2.  เพ่ือสร๎างสุขนิสัยและฝึกทักษะการดูแลความสะอาดของชํองปากให๎แกํประชากรทุกกลุํมวัย 
3.  สร๎างความมีสํวนรํวมของทุกฝุายที่เกี่ยวข๎องในการสํงเสริมปูองกันทันตสุขภาพของประชากรทุกกลุํมวัย      

วิธีด าเนินงาน 
สนับสนุนคําใช๎จํายในการด าเนินงานสํงเสริมปูองกันและวัสดุอุปกรณ์ เชํนเม็ดสีย๎อมฟัน ให๎แกํ หนํวยบริการ  

สนับสนุนกสรด าเนินงานต าบลฟันดี สุขภาพดี ชีวีมีสุขซึ่งเป็นหมวดหนึ่งของการด าเนินงานโครงการเมืองสุขภาพฯ 
ผลการด าเนินงาน 

มีหนํวยบริการขอสนับสนุนงบประมาณจ านวน 4 CUP มีการเริ่มด าเนินงานต าบลฟันดี  
สุขภาพดี ชีวีมีสุข ในอ าเภอวังสมบูรณ์ และลูกรักฟันดีเริ่มที่ซี่แรกที่ อ าเภอตาพระยา  
ประโยชน์ที่ได้รับ 

เจ๎าหน๎าที่ผู๎ปฏิบัติมีความรู๎ความสามารถในการปฏิบัติงานและมีการพัฒนาอยํางตํอเนื่องมี 
เครือขํายในการปฏิบัติงานทันตสาธารณสุข ประชาชนเข๎าถึงบริการสํวเสริมปูองกันมากขึ้นโดยให๎บริการเชิงรุกมากขึ้น 
ปัญหาและอุปสรรค 

การด าเนินงานในปัจจุบันด าเนินได๎ดีโดยการสนับสนุนงบประมาณในรูปแบบของกองทุน           
ทันตกรรม ท าให๎มีงบประมาณในการใช๎จํายที่แนํนอนเดํนชัด แตํถ๎ากองทุนนี้ถูกยุบไปอาจท าให๎การด าเนินงานที่มีอยูํไมํ
ตํอเนื่องหรือท าได๎ไมํดีเทําที่ควรถ๎างบประมาณที่ได๎ไมํเหมาะสม 
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กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและ 
รูปแบบบริการ 
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โครงการประกวดคัดเลือกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน(อสม.)ดีเด่น  
จังหวัดสระแก้ว ปี 2556 

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว มีการจัดท าแผนงาน/โครงการในการสร๎างขวัญก าลังใจ อสม.
จังหวัดสระแก๎วทุกปี เพ่ือเป็นการสร๎างขวัญก าลังใจ เชิดชูเกียรติ อสม.ในการพัฒนางานสาธารณสุข พัฒนา
บทบาทและความสามารถของ อสม. ในการเป็นผู๎น าด๎านสุขภาพ โดยมีผลการด าเนินงานดังนี้ 

1. การสนับสนุนและให๎ค าปรึกษาเรื่องสิทธิการรักษาพยาบาล 
2. การประชาสัมพันธ์และแนะแนวการเข๎าศึกษาตํอในหลักสูตรตํางๆของกระทรวงสาธารณสุขของ 

อสม.และบุตร 
3. การประชาสัมพันธ์และแนะแนวการเข๎าศึกษาตํอของ อสม.ตามโครงการ อสม.อนาคตดี ไปเรียน

ฟรีกับ กศน. 
4. การสนับสนุนเข็มให๎แกํ อสม.ที่ปฏิบัติงานครบ 10 ปี 20 ปี และ 30 ปีขึ้นไป 
5. การประสานและสนับสนุนในการเข๎ารํวมโครงการศึกษาดูงานและแลกเปลี่ยนเรียนรู๎กับองค์การ

บริหารสํวนจังหวัดสระแก๎ว 
6. การประกวดคัดเลือก อสม.ดีเดํนระดับต าบล อ าเภอและจังหวัด จ านวน 10 สาขา 
7. การเข๎ารํวมงานวันอาสาสมัครสาธารณสุขแหํงชาติ ประจ าปี 2556 และน า อสม.ดีเดํนระดั บ

จังหวัด เขต และภาคเข๎ารับมอบรางวัลกับรัฐมนตรีวําการกระทรวงสาธารณสุข 
8. การเข๎ารํวมงานวันอาสาสมัครสาธารณสุขแหํงชาติในทุกอ าเภอ 
จังหวัดสระแก๎ว มีองค์กรเครือขํายของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูํบ๎าน จ านวน 8,627 คน 

ครอบคลุมพ้ืนที่ในทุกหมูํบ๎าน ต าบล และอ าเภอ  ท าหน๎าที่ให๎การสนับสนุนการด าเนินงานด๎านสุขภาพใน
ชุมชน ในฐานะภาคประชาชนและเป็น
เครือขํายที่ เชื่ อมตํอการด าเนินงาน
ระหวําง ภาครัฐ ภาคเอกชน  และภาค
ท๎องถิ่น  ในการด าเนินงานและการ
พัฒนาสุขภาพของประชาชนในจังหวัด
สระแก๎ว    เ พ่ือเป็นการสร๎ างขวัญ
ก าลังใจ  ยกยํองเชิดชูเกียรติ พัฒนา
บท บ า ท แ ล ะ เ ผ ย แ พรํ ผ ล ง า น ข อ ง
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูํบ๎าน
ข อ ง จั ง ห วั ด ส ร ะ แ ก๎ ว  ส า นั ก ง า น
สาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว จึงได๎จัดการ
ประกวดคัดเลือกอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมูํบ๎าน(อสม.) ดีเดํน จังหวัด
สระแก๎ว พร๎อมทั้งสนับสนุนการประกวดคัดเลือก อสม.ดีเดํนระดับเขต ระดับภาค และระดับชาติ ประจ าปี 
2555 ดังนี้ 

1. จัดท าค าสั่งแตํงตั้งคณะกรรมการประกวดคัดเลือก อสม.ดีเดํน ระดับจังหวัด 
2. จัดประชุมคณะท างาน/คณะกรรมการโครงการคัดเลือก อสม.ดีเดํน ระดับจังหวัด 
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3. จัดประกวดคัดเลือก อสม.ดีเดํนระดับจังหวัด ประจ าปี 2555 จ านวน 10 สาขา เมื่อวันที่ 27-
30 พฤศจิกายน 2556 ณ หมูํบ๎าน/ชุมชน อสม.ดีเดํนระดับอ าเภอ ทุกอ าเภอ ของจังหวัดสระแก๎ว  

4. พิธีมอบเสื้อสูทสามารถ / โลํรางวัลแกํ อสม.ดีเดํนระดับจังหวัด 
5. ด าเนินการสนับสนุนการประกวดคัดเลือก อสม.ดีเดํนระดับเขต ระดับภาค และระดับชาติ 

ประจ าปี 2556 
6. การเข๎าคํายเตรียมความพร๎อมประกวด อสม.ระดับเขต/ภาค ระหวํางวันที่ 17-18 ธนัวาคม 

2 5 5 5  ณ  ศู น ย์ ฝึ ก แ ล ะ พั ฒ น า อ า ชี พ ร า ษ ฎ ร ไ ท ย บ ริ เ ว ณ ช า ย แ ด น ส ร ะ แ ก๎ ว  

 
7. การสนับสนุนวิทยากรแตํละสาขาในการให๎ข๎อเสนอแนะ อสม.ดีเดํนเพ่ือประกวดคัดเลือกระดับเขต 

ภาคและชาติ 
8. น า อสม.ดีเดํนระดับจังหวัด เขต และภาคเข๎ารับโลํรางวัลกับนายกรัฐมนตรี และรัฐมนตรีวําการ

กระทรวงสาธารณสุข และรํวมงานวันอาสาสมัครสาธารณสุขแหํงชาติ ประจ าปี 2556 ในระหวํางวันที่ 19 -
2o มีนาคม 2555 ณ ตึกท าเนียบรัฐบาล 

 
ผลการประกวดคัดเลือกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ดีเด่น ปี 2556 

สาขา ชื่อ - สกุล สาขาดีเดํน ระดับ 

1 นายสุพรรณ  วารสิทธิ์ การเฝูาระวัง ปูองกันและควบคุมโรคติดตํอ เขต 

 
นายสมบัติ  แดนโคตรผม การภูมิปัญญาท๎องถิ่นด๎านสุขภาพ เขต 

2 นายไพฑูรย์   สีค าดี การปูองกันและแก๎ไขปัญหายาเสพติดในชุมชน จังหวัด 

3 นางวลัยพร  เนียนมงคล นมแมํ สายใยรักแหํงครอบครัว จังหวัด 

5 นางอรอุมา  ถาวรบุญ การปูองกันและแก๎ไขปัญหาเอดส์ในชุมชน จังหวัด 

6 นางอุทุมพร  ประจงศิลป์ การบริการใน ศสมช.และการสร๎างหลักประกันสุขภาพ จังหวัด 

7 นายสมพาน  โพธิ์แก๎ว การค๎ุมครองผู๎บริโภคด๎านสุขภาพ จังหวัด 

8 นางจิตรชวน  เชื้อดี สุขภาพจิตในชุมชน จังหวัด 

9 นายกองค า  รอดภัย การจัดการสุขภาพชุมชน จังหวัด 

10 นางลัดดาวัน  พิมพ์โคตร การสํงเสริมสุขภาพ จังหวัด 
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โครงการอบรมหลักสูตร อสม.เชี่ยวชาญ ด้านการแพทย์แผนไทย 
ความเป็นมา 

จากสภาพปัญหาปัจจุบัน ประชาชนเจ็บปุวยด๎วยโรคไมํติดตํอเพ่ิมขึ้น  ได๎แกํ  โรคเบาหวาน   ความ
ดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดสมอง  โรคหัวใจขาดเลือดและมะเร็ง ซึ่งเป็นโรคที่เกิดจากสังคมเปลี่ยนแปลงไป  
ภาวะเรํงรีบจากการใช๎ชีวิตประจ าวัน เป็นโรคที่เกิดจากพฤติกรรมการกิน  เชํน  การรับประทานจานดํวน 
อาหารที่ไมํมีประโยชน์  ภาวะเครียดจากการท างาน ฯลฯ ซึ่งโรคเหลํานี้มีแนวโน๎มสูงขึ้นเรื่อยๆ 

 อาสาสมัครสาธารณสุขเป็นบุคคลที่อยูํในชุมชน เป็นผู๎น าการด าเนินงานพัฒนาสุขภาพอนามัยและ
คุณภาพชีวิตของประชาชนในหมูํบ๎าน /ในชุมชน จึงสมควรสํงเสริมให๎มีความรู๎ ทักษะการดูแลสุขภาพด๎วย
การแพทย์แผนไทย และเพ่ือให๎ อสม. เป็นผู๎น าการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพรวมทั้งการท าหน๎าที่ในการ  
“การแพทย์แผนไทยเป็นการแพทย์ที่มุํงดูแลสุขภาพของประชาชนอยํางองค์รวม ทั้งทางด๎านรํางกาย จิตใจ 
สังคม และสิ่งแวดล๎อม ด๎วยการสํงเสริมสุขภาพ ปูองกันโรค การบ าบัดรักษา และฟ้ืนฟูสภาพ  แก๎ขําวร๎าย 
กระจายขําวดี ชี้บริการ ประสานงานสาธารณสุข บ าบัดทุกข์ประชาชนด๎วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย” ได๎
อยํางมีประสิทธิภาพ 
1. วัตถุประสงค์ 

1. เ พ่ื อ ใ ห๎  อ ส ม .  มี ค ว า ม รู๎ /
ความสามารถ และทักษะในการดูแล
สุขภาพด๎วยการแพทย์แผนไทย เป็น
การ 

สํงเสริมให๎ประชาชนมีความสามารถในการดูแล
สุขภาพตนเอง  ครอบครัว และชุมชน  ด๎วย
การแพทย์แผนไทย  

2. เพ่ือเสริมสร๎างศักยภาพของ
ประชาชนให๎มีสุขภาพอนามัยที่ดี และ
จะน าไปสูํความเข๎มแข็งของครอบครัว/
ชุมชน/สังคมไทย   

3. อสม . รั บทราบถึ งน โ ยบายกา ร
สํงเสริมภูมิปัญญาท๎องถิ่น  สร๎างทัศนคติที่ดี และการสํงเสริมการดูแล 

สุขภาพชุมชนด๎วยภูมิปัญญาท๎องถิ่น  
3. วิธีการด าเนินงาน 

 1. คัดเลือก อสม. หมูํบ๎านละ ๑ คน รวมทั้งสิ้น  ๘๑๔ คน 
2.แบํงการอบรม เป็น ๖ รุํน แบํงกลุํมเปูาหมายตามโซน และเกลี่ยกลุํมเปูาหมายให๎มีความเหมาะสมใน

แตํละรุํนไมํเกิน ๑๕๐ คน/รุํน (ระหวํางวันที่ ๒๕ มี.ค.-๑๐ เมษายน ๒๕๕๖) 
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โครงการพัฒนาคุณภาพหน่วยบริหารจัดการ (สสจ.) หน่วยบริการสุขภาพ (รพ./รพ.สต.)แบบบูรณาการ              
เพื่อสูอ่งค์กรแห่งความเป็นเลิศตามเกณฑ์ TQA/ HA / PCA ปี ๒๕๕6 

หลักการและเหตุผล 
  ระบบคุณภาพแบบบูรณาการ ที่ประกอบด๎วย TQA/ PMQA/ HA/ PCA ถูกก าหนดให๎เป็นนโยบาย

หลักของกระทรวงสาธารณสุข  ตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพสถานบริการสุขภาพทุกระดับ ตาม Service 
Plan  โดยก าหนดตัวชี้วัดการพัฒนาคุณภาพของสถานบริการระดับจังหวัด คือ  จังหวัดต๎องมีการพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาล   ให๎ผํานการรับรองมาตรฐาน  HA  :  Hospital  Accreditation    (Accredit และ  
Reaccredit)   ครบทั้งจังหวัด ในปีงบประมาณ 2559 และก าหนดตัวชี้วัดระดับจังหวัดต๎องผํานการรับรอง
มาตรฐาน HA : Hospital Accreditation อยํางน๎อยร๎อยละ  25  ของจ านวนโรงพยาบาลทั้งหมดในจังหวัด
ตํอปี คุณภาพบริการที่ประชาชนได๎รับมีความพึงพอใจ อยํางน๎อยร๎อยละ 80  โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพ
ต าบล (รพ.สต.) ทุกแหํงให๎พัฒนาคุณภาพบริการและผํานเกณฑ์คุณภาพเครือขํายบริการปฐมภูมิ (PCA : 
Primary Care Award)  
 ทั้งนี้ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ได๎ก าหนดวิสัยทัศน์วํา “เราจะเป็นผู๎น าการบริหาร
จัดการสร๎างสุขภาพระดับชาติ  หนํวยบริการสุขภาพได๎มาตรฐานสูํเกณฑ์รางวัลคุณภาพ ปี 2557” โดย
ก าหนดตัวชี้วัด (KPI)  ระดับองค์กร (Roadmap)  เพ่ือตอบวิสัยทัศน์ด๎านการพัฒนามาตรฐาน  ได๎แกํ  ตัวชี้วัด 
R๒ : ระดับความส าเร็จในการพัฒนาคุณภาพแบบบูรณาการโรงพยาบาลตามเกณฑ์ HA (Hospital 
Accreditation) /โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล(รพ.สต.) ตามเกณฑ์ PCA (Primary Care Award) และ 
ตัวชี้วัด R๓ : ระดับความส าเร็จของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตามเกณฑ์ TQA (Thailand Quality Award) 
 จากหลักการและเหตุผล ดังกลําว จึงมีความจ าเป็นในการพัฒนาคุณภาพแบบบูรณาการ ทั้งหนํวย
บริหารจัดการ และหนํวยบริการสุขภาพ เพ่ือท าให๎องค์กรทุกระดับ สามารถก าหนดแนวทาง วิธีการ แผนงาน 
เปูาหมายในการปรับปรุงที่ชัดเจน มีประสิทธิภาพ และมีการพัฒนาสูํองค์กรแหํงความเป็นเลิศ  อยํางยั่งยืน
ตํอไป ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว จึงได๎จัดท าโครงการพัฒนาคุณภาพหนํวยบริหารจัดการ (สสจ.) 
หนํวยบริการสุขภาพ (รพ./รพ.สต.) แบบบูรณาการเพ่ือสูํองค์กรแหํงความเป็นเลิศตามเกณฑ์ TQA/ HA / PCA 
ปี ๒๕๕6 

วัตถุประสงค ์ 
1. เพ่ือให๎หนํวยบริหารจัดการ(สสจ./สสอ.) พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการ ตามเกณฑ์ TQA  

(Thailand Quality Award)  
2. เพ่ือให๎โรงพยาบาล ผํานมาตรฐานตามเกณฑ์ HA (Hospital Accreditation) อยํางน๎อยร๎อยละ  

25 ของจ านวนโรงพยาบาลทั้งหมดในจังหวัดตํอปี   
3. เพ่ือให๎โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล(รพ.สต.)ทุ กแหํงให๎พัฒนาคุณภาพบริการและผําน 

เกณฑ์คุณภาพเครือขํายบริการปฐมภูมิ (PCA : Primary Care Award) 
4. เพ่ือให๎มีระบบบริการปฐมภูมิต๎นแบบ ตามเกณฑ์ศูนย์สุขภาพชุมชนเขตเมืองและโรงพยาบาล 

สํงเสริมสุขภาพต าบลขนาดใหญํ 
5. เพ่ือให๎ผู๎รับบริการและผู๎มีสํวนได๎สํวนเสีย  มีความพึงพอใจอยํางน๎อยร๎อยละ 80  
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วิธีด าเนินการพัฒนาคุณภาพ ตามาตรฐาน HA  
การด าเนินงานของจังหวัดในการสนับสนุนโรงพยาบาลพัฒนาคุณภาพเพ่ือให๎ได๎รับการรับรอง 

มาตรฐาน HA ดังนี้ 
1) จัดประชุมทีมงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล เพ่ือรํวมพิจารณารํางแผนปฏิบัติการ การพัฒนา 

คุณภาพโรงพยาบาล ตามมาตรฐาน HA ปี 2556 ให๎มีทิศทางเดียวกันและตรงกับความต๎องการสนับสนุนของ
โรงพยาบาล   โดยมีเปูาหมายให๎โรงพยาบาลที่ยังไมํผําน HA ตั้งเปูาหมายในการ Accredit ในปี 2556 และปี 
2557 ตามนโยบายการพัฒนาคุณภาพสถานบริการสุขภาพทุกระดับ ตาม Service Plan วันที่ 12 ก.ย.55 

2) การตั้งเปูาหมายโรงพยาบาลที่จะ Accredit  
     ปี 2556 มี 5  แหํง คือ 1.โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว 2.โรงพยาบาลวังน้ าเย็น  

3.โรงพยาบาลคลองหาด 4.โรงพยาบาลวัฒนานคร 5โรงพยาบาลตาพระยา 
     ปี 2557  มี 2 แหํง คือ  1.โรงพยาบาลเขาฉกรรจ์ 2.โรงพยาบาลอรัญประเทศ 

3) การใช๎ระบบพ่ีเลี้ยงโดย รพ.ที่ผําน HA  แล๎ว  จังหวัดสระแก๎วจะใช๎ระบบพ่ีเลี้ยง 2 ระบบ 
คือ 1. โรงพยาบาลตราดเป็นพ่ีเลี้ยงให๎กับโรงพยาบาลที่จะ Accredit ในปี 2556  2. จบัคูํ โรงพยาบาล ใน 
จังหวัดเดียวกันโดยพิจารณาจากโรงพยาบาลที่ผํานการ Accredit และจ านวนเตียงที่เทําหรือใกล๎เคียงกัน โดย
โรงพยาบาลที่ต๎องการให๎พ่ีเลี้ยงชํวย  

4)  การใช๎กระบวนการ PKM เพ่ือธ ารงบันไดขั้น2 สูํ HA ด๎วย PDCA /ADLI/ 3 P และท าแผน 
เชื่อมลงสูํโรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล    ปีละ  2 ครั้ง  
  ครั้งแรก  เพ่ือจัดท าแผนการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อธ ารงบันไดขั้น 2 สูํHA ค๎นหา 
Good practice และแผนพัฒนารํวมกันทั้งจังหวัด เมื่อ วันที่ 20-21 ก.พ.56   

ครั้งที่ 2  เพื่อติดตามการพัฒนาตามแผน PKM และปัญหาอุปสรรคพร๎อม ค๎นหา CQI 
และสรุปถอดบทเรียนปลายปีและท าแผนพัฒนาปี  2557               

5) การพัฒนาคุณภาพโดยเครือขํายวิชาชีพ  การนิเทศ  ก ากับ และประเมินตามมาตรฐาน วิชาชีพ  
3 วิชาชีพ  คือ  1) พยาบาล  2) ระบบชันสูตร   3) รังสีวนิิจฉัย   ปีละ 2 ครั้ง    จัดท าค าสั่ง สสจ.สระแก๎ว 
ที่ 116/๒๕๕5 ลงวันที่  2 พ.ย.55 เรื่อง คณะท างาน เครือขํายพัฒนาคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ จังหวัด
สระแก๎ว    และประชุมคณะท างานพัฒนาเครือขํายวิชาชีพ เมื่อวันที่ 16 ม.ค.56 
    ครั้งแรก   เพื่อติดตามการพัฒนาตามแผนพัฒนาตามมาตรฐานวิชาชีพ     

ครั้งที่ 2   เพ่ือประเมินตามมาตรฐานวิชาชีพ  
6) การพัฒนาความรู๎ ความเข๎าใจ ทีมคุณภาพ จังหวัดจัดอบรม หลักสูตรที่ส าคัญทุกโรงพยาบาลควร

ได๎รับการอบรม เพ่ือสนับสนุนการผําน HA   โดยเชิญ อาจารย์ สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล มาเป็น
วิทยากร             มี  2 หลักสูตร ดังนี้  

1.HA 201 HA ส าหรับหัวหน๎าหนํวยงาน/ผู๎ปฏิบัติ  วันที่ 26-27 ม.ค.56   
2.HA 303 HA กับการพัฒนาคุณภาพงานบริการพยาบาล  วันที่ 2-3 ก.พ.56 

7) กระบวนการจัดการความรู๎ CQI /นวัตกรรม/งานวิจัย  
1) โรงพยาบาลจะได๎ผลงาน  CQI /นวัตกรรม/งานวิจัย จากการกระบวนการ PKM  และ 

โรงพยาบาลจัดการประกวดระดับ โรงพยาบาล ภายในเดือน มิ.ย.56 เพื่อสํงประกวดระดับจังหวัด   
2) จังหวัดจะจัดมหกรรมคุณภาพระดับจังหวัด เดือน ก.ค.56  และสํงผลงานประกวด 

ระดับเขต/ประเทศ  /HA Forum เดือน ส.ค.56 
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 8) โครงการพัฒนาคุณภาพสถานพยาบาลด๎วยระบบพี่เลี้ยง ปี 2556 ของ สรพ. (รพ.วังน้ าเย็น เป็น
ผู๎จัดการกลุํมเครือขําย)โดยได๎รับงบประมาณสนับสนุนจาก สรพ.จ านวน 50,000  บาท 

9) โครงการสนับสนุนโรงพยาบาลภาครัฐในการขอรับรองกระบวนการคุณภาพ ปี 2556 ของ สรพ. 
(สนับสนุนคํา Man day รพ.ที่จะ Accredit ปี 56) 
 10) โครงการสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลด๎วยระบบพ่ีเลี้ยงนอกจังหวัด ของ สปสช.เขต 
6 ระยอง 2  แหํง คือ รพ.วัฒนานครและรพ.ตาพระยา ได๎รับงบประมาณสนับสนุนแหํงละ 100,000  บาท
(2) แผนงาน/ โครงการ/ กิจกรรมหลักท่ีสนับสนุนงานตามนโยบายฯให๎พื้นที่ประสบผลส าเร็จ 

ผลการด าเนินงาน    
สถานบริการ ปี 2554 ปี 2555 ปี 2556 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว ขั้น 2 ขั้น 2 HA (ธ.ค.55) 
โรงพยาบาลวังน้ าเย็น ขั้น 2 ขั้น 2 HA (พ.ย.55) 
โรงพยาบาลคลองหาด ขั้น 2 ขั้น 2 HA (พ.ย.55) 
โรงพยาบาลวัฒนานคร ขั้น 2 ขั้น 2 จะ Accredit ส.ค.56 
โรงพยาบาลตาพระยา ขั้น 2 ขั้น 2 จะ Accredit ส.ค.56 
โรงพยาบาลเขาฉกรรจ์ ขั้น 2 ขั้น 2 ขั้น 2 
โรงพยาบาลอรัญประเทศ ขั้น 2 ขั้น 2 ขั้น 2 

โรงพยาบาลได้รับการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานตามที่ก าหนดทุกแห่ง คิดเป็นร้อยละ 100 

ประโยชน์ที่ได้รับ  
๑. องค์กรมีการพัฒนาคุณภาพแบบบูรณาการผํานมาตรฐานตามเกณฑ์ TQA/ HA/ PCA 
๒. องค์กรมีการพัฒนาและปรับปรุงกระบวนการท างานอยํางเป็นระบบ และมีผลิตภัณฑ์และบริการ 

ที่มีคุณภาพและเป็นนวัตกรรมขององค์กร 
๓. ประชาชนเข๎าถึงบริการสุขภาพที่จ าเป็นอยํางเทําเทียมกันและทั่วถึง และเกิดความมั่นใจในบริการ                 

ที่มีคุณภาพ และได๎มาตรฐานวิชาชีพ 
๔. โรงพยาบาลมีการพัฒนาหรือผํานการรับรองคุณภาพตามมาตรฐาน HA  

ปัญหา/อุปสรรค   
1.โรงพยาบาลอรัญประเทศ ยังไมํมีการแตํงตั้งผู๎อ านวยการโรงพยาบาล  
2.โรงพยาบาลเขาฉกรรจ์ ก าลังด าเนินการกํอสร๎างบํอบ าบัดน าเสีย  ซึ่งทั้ง 2 แหํง มีเปูาหมายจะ 

Accredit ปี 2557  

ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
การพัฒนาคุณภาพตามมาตรฐาน HA โดยกลไกการพัฒนาเครือขํายวิชาชีพและแผนพัฒนารํวมกันทั้ง

จังหวัด 
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ภาพกิจกรรม 

 
  ประชุมทีมงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล                           เวทีการใช๎กระบวนการ PKM เพื่อธ ารงบันไดขั้น2 สู ํHA 

                            
            
 
 
 

  ประเมินมาตรฐานระบบบริการรงัสีวินิจฉัยโรงพยาบาลประเมินมาตรฐานระบบบริการชันสูตรโรงพยาบาล  
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โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการจัดท ายุทธศาสตร์พัฒนาการแพทย์แผนไทย 
และแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 

จังหวัดสระแก้ว ปี 2556-2559 เพื่อรองรับการเปิดประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC) ปี 2558 
ความเป็นมา/สภาพปัญหา  
  ก าหนดยุทธศาสตร์การพัฒนาด๎านแพทย์แผนไทยของจังหวัดสระแก๎ว สนับสนุนนโยบายการ
เสริมสร๎างรายได๎และสุขภาพของประเทศ ทั้งด๎านยาสมุนไพร อาหาร  สินค๎าพ้ืนเมือง  รวมถึงการเป็น
ศูนย์กลางสุขภาพ  โดยมีเปูาหมายให๎บริการมีคุณภาพเป็นเลิศ บุคลากร    มีความสุข บนวิถีแหํงการพัฒนาที่
ยั่งยืน เพ่ือสุขภาวะที่ดีของประชาชน  

วัตถุประสงค์ 
  ๑. เพ่ือให๎ภาคีเครือขํายทุกภาคสํวนมีสํวนรํวมในการจัดท ายุทธศาสตร์พัฒนาการแพทย์แผน
ไทยและแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) จังหวัดสระแก๎ว ปี 2556-2559  

๒. เพ่ือรองรับการเปิดประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC) ปี 2558 
๓. จัดท ายุทธศาสตร์พัฒนาการแพทย์แผนไทยและแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) จังหวัดสระแก๎ว ปี 2556-25๖๐  
วิธีด าเนินงาน 
 การด าเนินงานแบํงออกเป็น 2 ระยะ  ดังนี้ 
ระยะที่ 1 ประกอบด๎วย 4 กิจกรรม  ดังนี้ 

กิจกรรมที่ 1 บรรยาย “โอกาสและการท๎าทายด๎านสุขภาพจังหวัดสระแก๎ว และทิศทางการพัมนาของ
กระทรวงสาธารณสุข รองรับการเปิดประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน ปี 2558 

กิจกรรมที่ 2 ประชุมกลุํมระดมสมองเพ่ือก าหนดวิสัยทัศน์ พันธกิจ เปูาประสงค์ ยุทธศาสตร์ กลยุทธ
และกิจกรรมริเริ่มที่ส าคัญของการพัฒนาการแพทย์แผนไทยฯ จังหวัดสระแก๎ว 

กิจกรรมที่ 3 น าเสนอแผนยุทธศาสตร์/โครงการริเริ่มเพ่ือเพ่ิมมุมมองจากผู๎บริหารระดับสูง และภาคี
เครือขําย 
ระยะที่ 2  จัดท าแผนปฏิบัติการการพัฒนาการแพทย์แผนไทย  ปี (2556-25๖๐)                         
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ผลการด าเนินงาน    
วิสัยทัศน์ 

“จังหวัดสระแก้ว  เป็นศูนย์กลางการแพทย์แผนไทยระดับชาติ  ภายในปี 2560 ” 
 

พันธกิจ  ประเด็นยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ 

 1. พัฒนาระบบบริการ
การแพทย์แผนไทยให้ได้
มาตรฐานสากล ผสมผสานกับ
การแพทย์แผนปัจจุบัน 

1. การสร้างความเป็นเลิศระบบ
บริการแพทย์แผนไทยที่ได้
มาตรฐานสากล 

1.การบริการแพทย์แผนไทยมี
ความเป็นเลิศ ได้
มาตรฐานสากล ที่ผู้รับบริการ
เชื่อม่ันและศรัทธา  

2. พัฒนาระบบการผลิต
สมุนไพรและผลิตภัณฑ์สุขภาพที่
มีคุณภาพได้มาตรฐานสากล 
และการกระจายท่ีมี
ประสิทธิภาพ 

2. การสร้างคุณค่าและมูลค่าเพิ่ม
ผลิตภัณฑ์สมุนไพร 

2. ผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้
คุณภาพมาตรฐานและมี
มูลค่าเพิ่ม 

3. พัฒนาศูนย์การเรียนรู้และ
การฝึกอบรมด้านการแพทย์แผน
ไทย ที่ครบวงจร 

3. การพัฒนาศูนย์การเรียนรูใ้ห้เป็น
ศูนย์กลางแหล่งเรียนรู้ด้าน
การแพทย์แผนไทยในระดับสากล  

3. เป็นศูนย์กลางการเรียนรู้และ
พัฒนาบุคลากรด้านการแพทย์
แผนไทยที่มีศักยภาพสูงเป็นที่
ยอมรับในระดับสากล 

4. ส่งเสริมและสนับสนุนความ
ร่วมมือความเข้มแข็งของภาคี
เครือข่ายด้าน        ภูมิปัญญา
ไทยและการแพทย์แผนไทย 

4. การสร้างระบบสุขภาพชุมชน
เข้มแข็งด้วยภูมิปัญญาไทยและ
การแพทย์แผนไทย   

4. ระบบสุขภาพชุมชนเข้มแข็ง 
ประชาชนพึ่งตนเองได้ และมี
สุขภาพดีด้วยภูมิปัญญาไทย 
และการแพทย์แผนไทย 
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                       :      : การบริการแพทย์แผนไทยมีความเป็นเลิศ ได้มาตรฐานสากล ที่ผู้รับบริการ 
                               เชื่อม่ันและศรัทธา  
 
 

1. การพัฒนาสถานบริการที่ความพร๎อม พอเพียง เป็นสัดสํวน  สวยงามมีเอกลักษณ์ความเป็นไทย 
รองรับการบริการทั้งในกลุํมผู๎ปุวย  การสํงเสริมสุขภาพ  ฟ้ืนฟูสุขภาพ ความงามส าหรับประชาชนทั่วไป และ
รองรับนักทํองเที่ยวทั้งชาวไทยและตํางชาติ 

2. การยกระดับและพัฒนารูปแบบการบริการที่หลากหลาย ตอบสนองตํอความต๎องการของ
ผู๎รับบริการ  ได๎มาตรฐาน ครบวงจร มีการสร๎างเอกลักษณ์เฉพาะของบริการที่โดดเดํนดึงดูดใจผู๎รับบริการ 

3. มีศูนย์บริการหลักเพ่ือการเชื่อมโยงเครือขํายบริการในการดูแลสํงตํอทั้งการรักษา ปูองกัน รักษา 
ฟ้ืนฟูสภาพในเครือขํายบริการของจังหวัดตั้งแตํระดับ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน รพ.สต. ชุมชน 
Home Stay  และนอกเครือขํายอื่นๆในภูมิภาค  

4. การบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลทั้ง กลุํมวิชาชีพ สาขาบริการ อัตราก าลัง ความมั่นคงและ
ขวัญก าลังใจ  

5. การประชาสัมพันธ์ทั้งภายในจังหวัด ระดับชาติ และสากลด๎วยสื่อเรื่องราว (Story) ผํานวิทยุชุมชน 
สื่อกลุํมบุคคล เวปไซด์ 

6. พัฒนาคุณภาพและทักษะบริการตามมาตรฐานวิชาชีพ  และให๎เป็นสากลทั้งการให๎บริการภาษา 
7. การสร๎างองค์ความรู๎และนวัตกรรมบริการแผนไทยด๎วยเครือขํายทางวิชาการในระดับชาติและ

สากล  
 
 

1. ระดับความส าเร็จของการพัฒนา ศูนย์กลางการเรียนรู๎และพัฒนาบุคลากรด๎านการแพทย์แผนไทย
ที่ศักยภาพสูงเป็นที่ยอมรับในระดับสากล (คําเปูาหมาย : ระดับ 5 ) 

๑.๑ ร๎อยละของผู๎ปุวยนอกได๎รับบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสานได๎มาตรฐาน 
(ร๎อยละ20)  
๑.๒ มูลคําการใช๎ยาสมุนไพรเพิ่มขึ้น (ร๎อยละ 20)  
๑.๓ รพท./รพช./รพ.สต. ผํานเกณฑ์มาตรฐานโรงพยาบาลสํงเสริมและสนับสนุนการแพทย์แผน

ไทยและการแพทย์ผสมผสาน (รพ.สส.พท.) (ร๎อยละ 100) 
 
 

เป้าประสงค์ที ่๑1 

จุดยืนทางยุทธศาสตร์(Goals Positioning) และตัวชี้วัดของเป้าประสงค ์

จุดยืนทางยุทธศาสตร์ 

ตัวชี้วัดหลัก 
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                               : ผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้คุณภาพมาตรฐานและมีมูลค่าเพิ่ม 
                             
 

๑. มีศูนย์ผลิตและจ าหนํายผลิตภัณฑ์สมุนไพร อาหารเสริมสุขภาพ เครื่องส าอาง ด๎วยอาคารสถานที่  
ครุภัณฑ์ เทคโนโลยีที่ทันสมัย พอเพียง ได๎รับรองมาตรฐาน GMP 

2. เป็นศูนย์กลางระบบโลจิสติกส์และการพัฒนาเครือขํายและกลุํมผู๎ปลูกสมุน ผลิตวัตถุดิบสมุนไพร
ให๎มีความสามารถในการผลิตที่ได๎รับรองมาตรฐาน GACP พอเพียงตํอความต๎องการทั้งชนิดและปริมาณทั้งใน
จังหวัด ระหวํางจังหวัด  และระหวํางประเทศ   

3. สร๎างและพัฒนาสุดยอดผลิตภัณฑ์ (Product Champion) ให๎เป็นเอกลักษณ์โดดเดํนด๎วย
นวัตกรรมใหมํ เสริมมูลคําด๎วยองค์ความรู๎ที่มีประวัติเรื่องราวจากภูมิปัญญาท๎องถิ่น 

๔. สร๎างกลยุทธ์เชิงการตลาดให๎เป็นที่ยอมรับและรับรู๎ในระดับชาติและสากล เชํน ชุดยาสมุนไพร              
สังฑทาน  ยาสามัญสมุนไพรประจ าบ๎าน ชุดสมุนไพรของขวัญวันแมํ  ชาบ ารุงน้ านม  

๕. สํงเสริมการจ าหนํายและกระจายการใช๎สมุนไพรทั้งในสถานบริการ ชุมชน ศูนย์ OTOP ภายใน
จังหวัด ภูมิภาคและระดับนานาชาติ  

๖. การพัฒนาบุคลากรให๎มีทักษะและความเชี่ยวชาญในการผลิต การจ าหนําย ที่เป็นมืออาชีพ 
๗. การจัดโครงสร๎างการบริหารการผลิตในรูปแบบมูลนิธิเพ่ือลดข๎อจ ากัดในการบริหารแบบภาค

ราชการ  
 
 
 ๑. ระดับความส าเร็จของการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานระบบการผลิต (คําเปูาหมาย : ระดับ 5 ) 

๒. ร๎อยละท่ีเพ่ิมข้ึนของจ านวนมูลคําการจ าหนํายผลิตภัณฑ์สมุนไพร (คําเปูาหมาย:ร๎อยละ 20 ตํอปี) 
       ๒.๑ Product Champion 3 ตัว (ไพร/ลูกประคบ/มะขามปูอม)  

      2.๒ แหลํงผลิตผํานมาตรฐาน GMP 1 แหํง  
      ๒.๓ OTOP  5 ดาว  
 

                             : เป็นศูนย์กลางการเรียนรู้และพัฒนาบุคลากรด้านการแพทย์แผนไทยที่มี 
                               ศักยภาพสูงเป็นที่ยอมรับในระดับสากล 
 
 

๑. มีการจัดหาและพัฒนาอาคารสถานที่ สื่อ อุปกรณ์ เทคโนโลยี ที่มีความพร๎อม ทันสมัย พอเพียง 
ส าหรับบริการฝึกอบรม พัฒนาบุคลากร ตามหลักสูตรตํางๆ  

จุดยืนทางยุทธศาสตร์ 

เป้าประสงค์ที ่๒1 

ตัวชี้วัดหลัก 

เป้าประสงค์ที ่๓1 

จุดยืนทางยุทธศาสตร์ 
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 ๒. มีการจัดบริการอบรม ศึกษาดูงาน ฝึกประสบการณ์ส าหรับประชาชน นิสิตนักศึกษาด๎วยองค์
ความรู๎ที่หลากหลายตอบสนองความต๎องการของลูกค๎า 

 ๓. การมีการจัดและพัฒนาหลักสูตรที่มีความหลากหลาย ตอบสนองความต๎องการของกลุํมเปูาหมาย
ผู๎รับบริการหรือผู๎เรียน ให๎มีความเป็นสากล ด๎วยกระบวนการทางวิจัย และจดลิขสิทธิ์ทางปัญญาในองค์ความรู๎
ที่ศูนย์พัฒนาขึ้น 
 ๔.พัฒนาทักษะบุคลากรมรการถํายทอดที่เป็นมืออาชีพ รวมทั้งสร๎างความรํวมมือกับเครือขํายภาค
การศึกษา วิชาการ ในการแลกเปลี่ยนประสบการณ์และบุคลากรให๎เทําทันและเป็นสากล  

๕. เป็นศูนย์กลางการวิจัยและพัฒนา สร๎างองค์ความรู๎และนวัตกรรมการแพทย์แผนไทย รํวมกับ
มหาวิทยาลัย สถาบันวิจัยของระดับชาติและนานาชาติ  

๖. การพัฒนาและถํายทอดองค์ความรู๎ด๎านการแพทย์แผนไทยลงสูํท๎องถิ่น  วัด ชุมชน ให๎รับรู๎และเทํา
ทันการเปลี่ยนแปลงและน าไปใช๎ประโยชน์ด๎านสุขภาพ   

 
 

๑. ระดับความส าเร็จของการพัฒนา ศูนย์กลางการเรียนรู๎และพัฒนาบุคลากรด๎านการแพทย์แผนไทย
ที่ศักยภาพสูงเป็นที่ยอมรับในระดับสากล (คําเปูาหมาย : ระดับ 5 ) 
     ๑.1 ศูนย์ฝึกอบรม/ฝึกงานผํานเกณฑ์มาตรฐาน  

    ๑.2 ศูนย์เรียนรู๎ผํานเกณฑ์มาตรฐาน  
 
 

                              : ระบบสุขภาพชุมชนเข้มแข็ง ประชาชนพึ่งตนเองได้ และมีสุขภาพดีด้วยภูมิ 
                              ปัญญาไทย และการแพทย์แผนไทย 
 
 

๑. ท๎องถิ่น ชุมชนมีการจัดการแก๎ไขปัญหาดูแลสุขภาพของคนในชุมชนด๎วยน าผลิตภัณฑ์ สมุนไพร 
และภูมิปัญญาท๎องถิ่นตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาสร๎างสรรค์คุณคําให๎เกิดประโยชน์ในมิติ
ทางด๎านสุขภาพ  

2. ประชาชนมีความรู๎ ทักษะ ในการปลูก อรุรักษ์ การใช๎สมุนไพรเพ่ือเป็นอาหารและยาจนเป็นแบบ
แผนวิถีชีวิต มีสุขภาพดี ลดการพ่ึงพาและใช๎ยาแผนปัจจุบัน  

3. ประชาชนสามรถลดรายจํายและมีรายได๎เพ่ิมจากการน าสมุนไพรมาใช๎ชีวิตประจ าวันและเพ่ือการ
จ าหนําย  

4. เครือขํายสุขภาพทั้ง วัด โรงเรียน องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น  อาสมัครสาธารณสุขสํงเสริม
สนับสนุนการใช๎ภูมิปัญญาท๎องถิ่นเพ่ือการดูแลสุขภาพและพ่ึงตนเอง 

 

ตัวชี้วัดหลัก 

เป้าประสงค์ที่ ๔1 

จุดยืนทางยุทธศาสตร์ 
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5. มีการยกระดับและพัฒนาอาสมัครสาธารณสุขให๎เป็น อสม.เชี่ยวชาญด๎านการแพทย์แผนไทยในทุก
ชุมชน  

6. มีชุมชนต๎นแบบพ่ึงตนเองในการใช๎สมุนไพรและบูรณาการเป็นแหลํงทํองเที่ยวเชิงสุขภาพที่รองรับ
นักทํองเที่ยวทั้งในระดับชาติและสากล  

 
 

๑. ระดับความส าเร็จในการพัฒนาต าบลจัดการสุขภาพดีวิถีภูมิปัญญาไทยและการแพทย์
แผนไทย (ร๎อยละ 100) 

ประโยชน์ที่ได้รับ 
 1. จังหวัดสระแก๎วได๎รับการเตรียมความพร๎อม รองรับการเปิดประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน  

ตามแผนยุทธศาสตร์ที่ก าหนด 
 2. ภาคีเครือขํายเข๎ามามีสํวนรํวมในการพัฒนางานแพทย์แผนไทยและแผนพัฒนาระบบ

บริการสุขภาพ 
 3. ประชาชนจังหวัดสระแก๎ว  ได๎ประโยชน์ทางสุขภาพและเศรษฐกิจจากการเปิดประชาคม

เศรษฐกิจอาเซียน 
 

ภาพกิจกรรม 
 

การประชุมเชิงปฏิบัติการจัดท ายทุธศาสตร์พัฒนาการแพทย์แผนไทย 
 

           
 

                                     
 
 
 
 

ตัวชี้วัดหลัก 
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โครงการส่งเสริมและพัฒนาระบบการจัดบริการแพทย์แผนไทย และการแพทย์ทางเลือก 
ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐให้มีมาตรฐานและมีคุณภาพ และคุ้มครองภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 

จังหวัดสระแก้ว ปี 2556 
ความเป็นมา 

  กระทรวงสาธารณสุขเตรียมขยายการให๎บริการด๎านแพทย์แผนไทย เพ่ือก๎าวสูํการเป็น
ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนในปี 2558  โดยมีตั้งเปูาหมายไว๎ดังนี้ 1) ประชาชนได๎รับบริการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือกเพ่ิมข้ึนร๎อยละ 10 และเพ่ิมข้ึนร๎อยละ 20 ปีในปีถัดไป  2)เพ่ิมรายการยาสมุนไพรเข๎า
ในบัญชียาหลักแหํงชาติจาก 75 รายการ เป็น 100 รายการ  3) สถานบริการที่เป็นศูนย์บริการด๎าน
การแพทย์แผนไทย มีแพทย์แผนไทยประจ าเพ่ิมขึ้นจาก 200 แหํง เป็น 800 แหํงมีบริการทั้งยาสมุนไพร 
นวด ประคบและฝากครรภ์ ร๎อยละ 50 ของโรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล  มีบริกา รแพทย์แผนไทย
พ้ืนฐาน  เน๎นการใช๎ยาสมุนไพรพ้ืนฐานและบริการนวดไทยครบทุกแหํงภายในปี 2558 และสํงเสิรมให๎มีการ
ทํองเที่ยวเชิงสุขภาพ 

  จังหวัดสระแก๎ว มีโรงพยาบาล จ านวน  7  แหํง โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล มีจ านวน 
110  แหํง  จัดบริการนวด อบและประคบสมุนไพร  จ านวน ๖๘ แหํง  มีโรงพยาบาลแพทย์แผนไทย  จ านวน 
2 แหํง ได๎แกํ  รพ.แพทย์แผนไทยวัฒนานคร  รพ.แพทย์แผนไทยวังน้ าเย็นจัดให๎บริการแบบผสมผสานและ
ครบวงจร     
วัตถุประสงค์ 
  1. เพ่ือสํงเสริมให๎สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ  มีการน าภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือกไปใช๎ในการ รักษา  การสํงเสริม  การฟ้ืนฟูและการปูองกันสุขภาพส าหรับประชาชน 
            2. เพื่อให๎หนํวยบริการสุขภาพ มีการพัฒนาระบบการบริหารจัดการ   ระบบการสร๎าง
สุขภาพให๎หนํวยบริการ  มีศักยภาพและความสามารถในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม  ทั้งระดับบุคคล 
ครัวเรือน  ชุมชน  และภาคีเครือขําย 
            3. เพ่ือสํงเสริมให๎ประชาชนเข๎าถึงบริการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ได๎อยําง
ทั่วถึง 
            4. เพ่ือให๎ประชาชนมีสํวนรํวมในการคุ๎มครองภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยในเขตพ้ืนที่
อนุรักษ์ 
วิธีด าเนินงาน   

กิจกรรมที่ 1 ประชุมคณะกรรมการและคณะอนุกรรมการพัฒนาระบบบริการแพทย์แผนไทย 
ระดับจังหวัด                              
             ๑.๑ ก าหนดแนวทางการพัฒนางานด๎านการแพทย์แผนไทยฯ                                                                                                                    
              ๑.๒ ก ากับ ติดตามผลการด าเนินงานด๎านการแพทย์แผนไทยฯให๎เป็นไปตาม
เปูาหมาย                                  

๑.๓ ถอดบทเรียนการด าเนินงานด๎านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก                                       
กิจกรรมที่ 2 การพัฒนามาตรฐานการจัดบริการด๎านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก                                    

              2.๑ ประชุมผู๎รับผิดชอบเพ่ือรับทราบแนวทางการพัฒนาการจัดบริการ 
๒.๒  จัดตั้งคณะกรรมการประเมินมาตรฐานการจัดบริการแพทย์แผนไทยและจัดประชุม                             
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              ๒.๓ สนับสนุนคูํมือการประเมินมาตรฐานการจัดบริการให๎กับโรงพยาบาลและ
โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบลทุกแหํง                                                                                                                                
              ๒.๔ ประเมินมาตรฐานการจัดบริการด๎านการแพทย์แผนไทย    
                     ๒.๕ นิเทศ ก ากับ ติดตามผลการด าเนินงานด๎านการแพทย์แผนไทย                                                
ผลการด าเนินงาน 
  ๑. สถานบริการจัดบริการผํานเกณฑ์มาตรฐาน จ านวน ๗๕ แหํง  ร๎อยละ ๖๔.๑๐ 
  ๒. โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบลทุกแหํง มีแผนพัฒนามาตรฐานการ
จัดบริการ 
  ๓. ประชาชนเข๎าถึงบริการแพทย์แผนไทยในภาพรวมของจังหวัด  ร๎อยละ ๑๑.๗๐ 
ประโยชน์ที่ได้รับ 

 1. ประชาชนเข๎าถึงบริการสุขภาพที่จ าเป็นอยํางเทําเทียมกันและทั่วถึง และเกิดความมั่นใจ
ในบริการที่มีคุณภาพ และได๎มาตรฐานวิชาชีพ 

 2. เพื่อสํงเสริมการทํองเที่ยวเชิงสุขภาพแกํประชาชน 
 
 

ภาพกิจกรรม 
                           

 
 
 

   
 
การประเมินมาตรฐานโรงพยาบาลสํงเสริมและสนับสนุนการแพทยแ์ผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน  (รพ.สส.พท) 

ปี ๒๕๕๖  จ านวน ๗๕ แหํง 

 

 

 

 

 

 

 



65 
 

โครงการรวมพลังการแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนไทยและการแพทย์พื้นบ้าน ปี 2556 
ภาคตะวันออก 

วัตถุประสงค์ 
   1. เพ่ือสนับสนุนและพัฒนาศักยภาพนายทะเบียนกลาง/จังหวัด 77 จังหวัด 
ตลอดจนเครือขํายบุคลากรด๎านการแพทย์แผนไทยในการอนุรักษ์ คุ๎มครองภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและ
สมุนไพร 
   2. เพ่ือให๎เครือขํายบุคลากรด๎านการแพทย์แผนไทยในพ้ืนที่ในการมีสํวนรํวมในการ
คุ๎มครองและสํงเสริมพัฒนาการใช๎ประโยชน์จากภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย การแพทย์พื้นบ๎านในระดับ
ชุมชน และระบบสุขภาพโดยรวม 
   3. เพื่อถํายทอดองค์ความรู๎ ประชาสัมพันธ์ให๎  บุคลากรด๎านการแพทย์แผนไทยใน
พ้ืนที่ได๎ทราบถึงคุณคําของการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร 
             4. เพื่อให๎เครือขํายด๎านการแพทย์แผนไทยทุกกลุํมในระดับจังหวัดในพ้ืนที่ได๎น า
ความรู๎ด๎านการแพทย์แผนไทยประยุกต์ใช๎ในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว ชุมชน 
วิธีด าเนินงาน 
   1. ประชุมปรึกษาหารือผู๎เกี่ยวข๎องในเชิงนโยบาย และก าหนดแนวทางการ
ด าเนินงาน 
             ๒.  แตํงตั้งคณะกรรมการ และคณะท างาน และมอบหมายภารกิจที่รับผิดชอบ 
             ๓. จัดท าแผนปฏิบัติการรายกิจกรรม  
   ๔. รํวมกิจกรรมการจัดมหกรรมรวมพลังสร๎างสุขภาพภาพ น าเสนอผลงานเดํน/
กิจกรรมการด าเนินงานของจังหวัดสระแก๎ว 
ผลการด าเนินงาน 

๑. รํวมงานมหกรรมน าเสนอโรงพยาบาลแพทย์แผนไทยต๎นแบบของจังหวัดสระแก๎ว   
๒. น าเสนอกระบวนการผลิตยาสมุนไพร ของโรงพยาบาลวังน้ าเย็น  

-พัฒนาชํวงต๎นน้ าการผลิต  (พัฒนาวิสาหกิจชุมชน  การปลูกและแปรรูป 
สมุนไพร)  

-พัฒนาชํวงกลางน้ าการผลิต (ขยายโรงงานเพื่อเพ่ิมศักยภาพการผลิตทั้ง 
ปริมาณและชนิด) 

-พัฒนาชํวงปลายน้ าการผลิต (เปิดชํองทางการตลาดชายแดน  เปิดมูลนิธิ 
และสร๎างกระแส  ด๎วยกลยุทธ์เชิงการตลาด  เพ่ือสร๎างรายได๎ ) 

-จ าหนํายยาสมุนไพร/ผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพ่ือสุขภาพ  โรงพยาบาลวังน้ า 
เย็น 

 
 
 
 



66 
 

 
ประโยชน์ที่ได้รับ 

  1. เกิดเครือขํายการด าเนินงานด๎านการแพทย์แผนไทยระดับจังหวัด/ระดับภาคและ
ใช๎เป็นแนวทางการสํงเสริมการใช๎ประโยชน์จากภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและสมุนไพรในระดับชุมชน 

  2. มีกรอบและทิศทางการพัฒนาการแพทย์แผนไทย และสมุนไพรให๎เกิดการขับ
เลื่อนอยํางตํอเนื่อง 

  3. การแพทย์แผนไทยและสมุนไพร น าไปประยุกต์ใช๎ให๎เป็นทางเลือกในการดูแล
สุขภาพตนเอง 
 

ภาพกิจกรรม 
 

พิธีเปิดงาน“มหกรรมสุขภาพดีวิถบีูรพา ภูมิปญัญาแพทย์แผนไทย 
โดย นพ.ชลนําน ศรีแก๎วรัฐมนตรีชวํยวําการกระทรวงสาธารณสุข  

กลําวรายงาน โดย อธิบดีกรมแพทย์แผนไทยและ การแพทย์ทางเลอืก 
ระหวํางวันท่ี ๑๖ -๑๘ พฤษภาคม ๒๕๕๖  

 

 

ณ  โรงแรมสตาร์ อ าเภอเมือง จังหวัดระยอง 
เปิดนิทรรศการและเยี่ยมชมบูทนิทรรศการมหกรรมสุขภาพถ้วนหน้าฯ 
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การน าเสนอโรงพยาบาลแพทย์แผนไทยต๎นแบบของจังหวัดสระแก๎ว  ทั้ง  4  มิต ิ
น าเสนอกระบวนการผลิตยาสมุนไพร ของโรงพยาบาลวังน้ าเย็น  
-พัฒนาชํวงต๎นน้ าการผลิต  (พัฒนาวิสาหกิจชุมชน  การปลูกและแปรรูปสมุนไพร)  
-พัฒนาชํวงกลางน้ าการผลิต (ขยายโรงงานเพื่อเพ่ิมศักยภาพการผลิตทั้งปริมาณและชนิด) 
-พัฒนาชํวงปลายน้ าการผลิต      (เปิดชํองทางการตลาดชายแดน    เปิดมูลนิธิและสร๎างกระแส    

ด๎วยกลยุทธ์เชิงการตลาด  เพ่ือสร๎างรายได๎ ) 
-จ าหนํายยาสมุนไพร/ผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพ่ือสุขภาพ  โรงพยาบาลวังน้ าเย็น 

 

น าเสนอกิจกรรมของหมอพื้นบ้าน  จังหวัดสระแก้ว 
นวดรักษาด๎วยภูมิปัญญาหมอพ้ืนบ๎าน, จ าหนํายพันธุ์พืชสมุนไพรและผลิตภัณฑ์สมุนไพร, 

สาธิตและจ าหนํายอุปกรณ์ชํวยนวดตัวเอง 
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โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านด้านการแพทย์แผนไทย (อสม.พ.) 
จังหวัดสระแก้ว ปี 2556 

ความเป็นมา 
เสริมสร๎างศักยภาพชุมชนให๎มีความเข๎มแข็ง  ภาคีเครือขํายมีสํวนรํวมในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง ครอบครัวและชุมชน และพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูํบ๎าน ในการดูแล/สํงเสริม/
ปูองกันสุขภาพประชาชนในกลุํมโรคเรื้อรัง ด๎วยการแพทย์แผนไทย 
วัตถุประสงค์ 
  เพ่ือให๎ผู๎ที่ผํานการฝึกอบรมหลักสูตรนี้ มีความรู๎ ความสามารถ และทักษะในด๎านกาแพทย์
แผนไทย ไปใช๎เพื่อพัฒนาและแก๎ไขปัญหาที่สอดคล๎องกับพ้ืนที่ และเป็นแกนน าในการจัดการสุขภาพชุมชน 
ด๎านการสํงเสริมสุขภาพและปูองกันโรค  ตลอดจนการเฝูาระวังสุขภาพและคัดกรองผู๎ปุวย 
วิธีด าเนินงาน 
  ๑. ประสานเครือขํายวิทยากรเพ่ือก าหนดขอบเขตเนื้อหาตามหลักสูตร 
  ๒. ประชุมเตรียมความพร๎อมตามหลักสูตรและวางแผนการจัดอบรม 
            3. ด าเนินการฝึกอบรม โดยใช๎กระบวนการเรียนรู๎แบบใช๎ปัญญาเป็นฐาน 
            4. ด าเนินการตามแผนงานโครงการ และสรุปผลการด าเนินงาน 
  ๕. ติดตามผลการด าเนินงานโดยใช๎แบบรายงานผลการด าเนินงาน 
ผลการด าเนินงาน 

 มีผู๎เข๎ารับการพัฒนาศักยภาพเป็น อสม.พ.เชี่ยวชาญด๎านการแพทย์แผนไทยจ านวน ๘๑๔ คน 
ประโยชน์ที่ได้รับ 

 1. เกิดกลไกความรํวมมือแบบบูรณาการและเครือขํายการพัฒนาหมูํบ๎านจัดการสุขภาพและ
ต าบลจัดการสุขภาพดี  วิสาหกิจชุมชนยั่งยืน 

 2. เกิดกระบวนการจัดการสุขภาพโดยชุมชนและท๎องถิ่น น าไปสูํการลดความรุนแรงของโรค
ที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิต 

 3. เกิดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู๎สิ่งดีๆ ในการพัฒนาและตํอยอดความส าเร็จการพัฒนา
ระบบสุขภาพชุมชนและนวัตกรรมด๎านสุขภาพ 
  

ภาพกิจกรรม 

                       
อบรมอาสาธารณสุขเชี่ยวชาญด๎านการแพทย์แผนไทย(อสม.พ.) หมูํบ๎านละ ๑ คน  จ านวน ๘๑๔ คน 
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 การคัดกรองผู๎ปุวยด๎วยปิงปอง ๗ ส ี
 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพด๎วยการแพทย์แผนไทย 

 การนวด /อบ/ประคบ/การใช๎สมุนไพร 
 ฤๅษีดัดตน  ๓ อ./๒ ส./๘อ. 

 

ภาพกิจกรรม 

การอบรมอาสาสมัครสาธารณสขุเชี่ยวชาญด้านการแพทย์แผนไทย(อสม.พ.) 

                        

 

 

                       
 
 
 
 
 
  

 
 
 
 
 
 
 

สาธิตและฝึกปฏิบตัิ 
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กลุ่มงานบริหาร 
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โครงการการบริหารการเงินการคลังด้วยการบริหารจัดการที่ดีสนับสนุนการบริหาร 
และการบริการด้านสุขภาพของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

และเครือข่ายบริการปี 2556 
ความเป็นมา/สภาพปัญหา 

การบรรลุผลสัมฤทธิ์การบริหารการเงินการคลังด๎วยการบริหารจัดการที่ดี หมายถึง การน าเอกสาร
สารสนเทศทางการเงินการคลัง มาประเมินความมั่นคงสถานะการเงินการคลังในภาพรวม เชํน การลดลงของทุน
ส ารองสุทธิ ผลการประกอบการที่แสดงในบัญชีงบดุลที่มีคําใช๎จํายไมํเพียงพอ(ขาดทุน) เงิ นบ ารุงในบัญชีภาค
สินทรัพย์หักหนี้สินซึ่งมีมากข้ึนทุกปี มีการลดลงทุกปี โดยที่แนวทางในการบริหารจัดการมุํงไปที่การแก๎ไขปัญหา
ด๎านการเงินการคลัง และใช๎ระบบการบริหารจัดการที่ดี มาเป็นเครื่องมือในการบริหารจัดการในการแก๎ไขปัญหา
การบริหารการเงินการคลัง โดยมุํงบริหารจัดการภาระเพ่ิมรายได๎ในระบบหลักประกันสุขภาพที่ยังเป็นปัญหา ให๎
ความส าคัญกับการควบคุมรายจํายให๎เป็นไปตามแผนประมาณการรายจํายและแผนปฏิบัติการ และการบริหาร
เงินทุนด๎วยการเพ่ิมประสิทธิภาพ CMI 
         กระบวนการแก๎ไขปัญหาทางการบริหารการเงินการคลัง ด๎วยระบบการบริหารจัดการที่ดี ด าเนินการ
ตามเกณฑ์มาตรฐาน ดังนี้ 

1) การควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 
2) การประเมินคุณภาพทางการบัญชี 
3) การบริหารการเงินการคลังของโรงพยาบาลให๎ผํานประสิทธิภาพ ดัชนีทางการเงินการคลัง 7 ตัว 
ได๎แกํ 

กลุํมที่ 1 ดัชนีความคลํองทางการเงิน ได๎แกํ (1) Cash Ratio  (2) Quick Ratio   (3) Current 
Ratio 

กลุํมท่ี 2 ดัชนีประสิทธิภาพทางการบริหาร ได๎แกํ (1) ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการช าระเจ๎าหนี้การค๎า  
(2) ต๎นทุนบริการ (3) การเรียกเก็บลูกหนี้   (4) อัตราก าไรสุทธิ (ไมํรวมคําเสื่อมราคาและตัดจ าหนํายทั้งหมด) 

4) ถอดบทเรียนในการบริหารการเงินการคลัง ด๎วยระบบการบริหารจัดการที่ดี ประกอบไปด๎วยหลัก 
6 ประการ ดังนี้ หลักนิติธรรม หลักคุณธรรม หลักความโปรงใส  หลักการมีสํวนรํวม  หลักความรับผิดชอบ 
และหลักความคุ๎มคํา โดยจัดท าเป็นชุดความรู๎ในการน ามาใช๎ปรับปรุงผลการด าเนินงานอยํางตํอเนื่อง (CQI) 
 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ได๎ให๎ความส าคัญในการควบคุมก ากับและสนับสนุนการ
ปฏิบัติงานทั้งในด๎านงานบริหารและงานบริการของทุกหนํวยงานในสังกัด และเพ่ือเป็นการพัฒนาการ
ด าเนินงานในด๎านการบริหารจัดการที่ดี ที่มีประสิทธิภาพ มีความโปรํงใสและสามารถตรวจสอบได๎ ให๎ได๎ตาม
เกณฑ์มาตรฐาน จึงได๎จัดท าโครงการการบริหารการเงินการคลังด๎วยการบริหารจัดการที่ดีสนับสนุนการบริหาร
และบริการด๎านสุขภาพของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎วและเครือขํายบริการ ปี ๒๕๕6 ขึ้นมา 
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วัตถุประสงค์ 
1.เพ่ือเสริมสร๎างความรู๎ความช านาญในการบริหารการเงินการคลังให๎กับคณะกรรมการระดับ 

จังหวัดและระดับเครือขํายบริการและการประเมินคุณภาพทางการบัญชี 
2.เพ่ือเสริมสร๎างความรู๎ความช านาญในระบบการบริหารจัดการที่ดี สนับสนุนการควบคุมภายใน 

และบริหารความเสี่ยง   
3.เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการด าเนินการโดยมีการสร๎างทีมงาน การสร๎างระบบงานที่มาตรฐาน  

การนิเทศติดตามสนับสนุนและการแลกเปลี่ยนเรียนรู๎ และมีการรายงานผลการด าเนินการและสถานการณ์แกํผู๎บริหารอยําง
ตํอเนื่องในการสนับสนุนสภาพคลํองทางการเงินการคลังของหนํวยงานด๎วยระบบการบริหารจัดการที่ดี 
วิธีด าเนินงาน 

1.ประชุมคณะกรรมการพัฒนาระบบบริหารจัดการที่ดีของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว  
เพ่ือสรุปวิเคราะห์ ติดตาม และวางแผนพัฒนาระบบการด าเนินงาน ของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎วและหนํวยงานใน
สังกัด โดยมีการจัดประชุมทุกกลางเดือน 

2.การตรวจสอบภายในหนํวยงานในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว เพ่ือให๎หนํวยงานใน 
ปฏิบัติราชการเกี่ยวกับการสอบทานระบบควบคุมภายในการบริหารงบประมาณ การบริหารการเงินและบัญชี การบริหารพัสดุ
และทรัพย์สิน การบริหารงานบุคคล การบริหารเวชภัณฑ์ยา  เป็นไปอยํางมีประสิทธิภาพ ถูกต๎องตามกฎหมาย ระเบียบ 
ข๎อบังคับ และมติคณะรัฐมนตรี โดยมีเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบภายในของจังหวัดสระแก๎ว ท าหน๎าที่สอบทานระบบควบคุมภายใน  
การบริหารงบประมาณ การบริหารการเงินและบัญชี การบริหารพัสดุและทรัพย์สิน  การบริหารงานบุคคล และการบริหารยา
และเวชภัณฑ์ รวมทั้งเสนอแนะวิธีหรือมาตรการในการปรับปรุงแก๎ไข วิธีปูองกันการรั่วไหลหรือการทุจริตเกี่ยวกับการเงินและ
ทรัพย์สินตํางๆ ของทางราชการ 
ผลการด าเนินงาน 

1.มีการประชุมคณะท างานพัฒนาระบบบริหารจัดการที่ดีฯ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2556  
จ านวน 5 ครั้ง 

2.มีการออกตรวจสอบภายใน รพ.สต.ในสังกัด จ านวน 107 แหํง โดยเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบ 
ภายในของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว 
ประโยชน์ที่ได้รับ 

เพ่ือให๎หนํวยงานในปฏิบัติราชการเกี่ยวกับการสอบทานระบบควบคุมภายในการบริหารงบประมาณ การบริหาร
การเงินและบัญชี การบริหารพัสดุและทรัพย์สิน การบริหารงานบุคคล การบริหารเวชภัณฑ์ยา  เป็นไปอยํางมีประสิทธิภาพ 
ถูกต๎องตามกฎหมาย ระเบียบ ข๎อบังคับ และมติคณะรัฐมนตรี โดยมีเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบภายในของจังหวัดสระแก๎ว ท าหน๎าที่
สอบทานระบบควบคุมภายใน  การบริหารงบประมาณ การบริหารการเงินและบัญชี การบริหารพัสดุและทรัพย์สิน  การ
บริหารงานบุคคล และการบริหารยาและเวชภัณฑ์ รวมทั้งเสนอแนะวิธีหรือมาตรการในการปรับปรุงแก๎ไข วิธีปูองกันการ
รั่วไหลหรือการทุจริตเกี่ยวกับการเงินและทรัพย์สินตํางๆ ของทางราชการ 
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โครงการพัฒนาศักยภาพการเงินการคลังของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ของจังหวัดสระแก้ว ปีงบประมาณ 2556 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา 
ด๎วยจังหวัดสระแก๎ว ต๎องการด าเนินการตรวจสอบการเบิก-จําย เงินบ ารุงของ รพ.สต.ทั้งจังหวัด 

ให๎เป็นระบบและมาตรฐานเดียวกัน ทั้งนี้ รพ.สต. ต๎องทราบชํองทางและแหลํงที่มาของเงินบ ารุง มีความรู๎การ
เบิก-จํายเงินบ ารุงที่สะดวก รวดเร็ว งํายตํอการตรวจสอบ และมีการเบิกจํายเงินเป็นไปตามระเบียบการ
จํายเงินบ ารุงของ รพ.สต. พร๎อมทั้งสามารถวิเคราะห์สถานการณ์การเงินการคลังและมีการเฝูาระวัง
สถานการณ์การเงินการคลังของ รพ.สต.อยํางตํอเนื่อง 

ดังนั้น เพ่ือให๎ รพ.สต. มีระบบบัญชี การเงินการคลังที่ทันสมัย งํายตํอการปฏิบัติงาน มีความถูก
ต๎อง รวดเร็ว และทันตํอการเฝูาระวังสถานการณ์การเงินการคลังของ รพ.สต.  

วัตถุประสงค์ 
1. เพ่ือให๎ทราบชํองทาง แหลํงที่มาของเงินบ ารุงของ รพ.สต. 
2. เพ่ือให๎ รพ.สต. มีระบบบัญชีการเงิน พัสดุ ที่มีมาตรฐานเดียวกันทั้งจังหวัด 
3. เพ่ือให๎ รพ.สต.เบิก-จําย เงินบ ารุงที่ถูกต๎องตามระเบียบวําด๎วยการจํายเงินบ ารุงของ รพ.สต. 

วิธีด าเนินงาน 
กิจกรรมที่ 1 จัดประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาระบบโปรแกรมระบบบัญชี การรับ-จําย เงินบ ารุง 

และงานพัสดุ เพ่ือรองรับระบบ EGP ของ รพ.สต. 
กิจกรรมที่ 2 จัดประชุมระดมความคิดเห็นในการทดสอบระบบโปรแกรมระบบบัญชีการรับ- 

จํายเงินบ ารุงและงานพัสดุ เพ่ือความสมบูรณ์ของโปรแกรม 
กิจกรรมที่ 3 จัดอบรมวิทยากรครู ก. เพื่อเป็นทีมพ่ีเลี้ยงระดับจังหวัด 
กิจกรรมที่ 4 จัดอบรมเจ๎าหน๎าที่ผู๎รับผิดชอบงานการเงินและพัสดุของ รพ.สต. เพ่ือติดตั้งระบบ 

และวิธีใช๎งานโปรแกรมระบบบัญชี-พัสดุของ รพ.สต. 
กิจกรรมที่ 5 จัดท าคูํมือการเงินการคลังและการพัสดุส าหรับ รพ.สต. 

ผลการด าเนินงาน 
1. รพ.สต.มีโปรแกรมระบบบัญชีการรับ-จํายเงินบ ารุงและงานพัสดุ 
2. รพ.สต.สามรถใช๎โปรแกรมระบบบัญชี การรับ-จํายเงินบ ารุง และงานพัสดุได๎อยํางสะดวก รวดเร็ว 

สามารถน าข๎อมูลมาวิเคราะห์และวางแผนการใช๎เงินของ รพ.สต. ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 
3. รพ.สต.เบิก-จํายเงินบ ารุงได๎อยํางถูกต๎องตามระเบียบวําด๎วยการจํายเงินบ ารุงของ รพ.สต. 

ประโยชน์ที่ได้รับ 
1. รพ.สต.ทราบชํองทางและแหลํงที่มาของเงินบ ารุงของ รพ.สต. 
2. รพ.สต.มีระบบบัญชีการเงิน-พัสดุที่มีมาตรฐานเดียวกันทั้งจังหวัด 
3. รพ.สต.เบิก-จํายเงินบ ารุงที่ถูกต๎องตามระเบียบวําด๎วยการจํายเงินบ ารุงของ รพ.สต. 
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ภาพกิจกรรม 
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กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
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โครงการ PHIRD Data Center 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา    
การพัฒนาระบบข๎อมูลของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว เริ่มด าเนินการและพัฒนา 

อยํางตํอเนื่องมาตั้งแตํ ปี พ.ศ.2554 จนถึงปัจจุบัน  ด๎วยเหตุผลเพื่อให๎ได๎ข๎อมูลที่ครอบคลุมจากทุกแหลํง มี
ความครบถ๎วน  ถูกต๎อง และ ทันเวลา สามารถวางระบบการก ากับ ติดตาม ตรวจสอบคุณภาพ และ
ประเมินผลงานของหนํวยบริการในเครือขํายได๎อยํางมีประสิทธิภาพ ประกอบกับเทคโนโลยีมีการพัฒนาและ
ทันสมัยขึ้นอยํางมาก กระทรวงสาธารณสุขให๎มีการประมวลผลงานจาก ฐานข๎อมูล 21  แฟูม และ 43  แฟูม  
การพัฒนาระบบข๎อมูลจึงได๎มีการตํอยอดเพ่ือให๎เอ้ือตํอการท างานของบุคลากรทุกระดับ 
วัตถุประสงค์  

เพ่ือรวมรวมข๎อมูลจากแหลํงข๎อมูลและโปรแกรม HIS ที่แตกตํางมารวมกันที่จุดเดียว มีความ 
รวดเร็ว ถูกต๎อง ครอบคลุม สามารถวิเคราะห์และประมวลผลข๎อมูลจากศูนย์กลาง เพ่ือน าไปใช๎ประโยชน์ใน
การวางแผนและสังเคราะห์นโยบายในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นท่ี 
วิธีด าเนินงาน  

ระบบสารสนเทศข๎อมูลสุขภาพระดับจังหวัด เริ่มด าเนินการเมื่อปี พ.ศ.2554 ประกอบด๎วย 
ระบบยํอย 3 ระบบ ซึ่งจะเป็นฟันเฟืองในการพัฒนาคุณภาพข๎อมูลและสารสนเทศ ให๎มีความถูกต๎อง 
นําเชื่อถือ รวดเร็ว เชื่อมโยง ปลอดภัย ได๎แกํ 

i. Health Uploader  > ระบบรวบข๎อมูลเข๎า Datacenter 
ii. Data Analysis > ระบบวิเคราะห์คุณภาพข๎อมูล 
iii. Health Explorer > ระบบประมวลผลข๎อมูลเพ่ือการใช๎งาน 

ผลการด าเนินงาน  
4.1 รพ.สต. โรงพยาบาลทุกแหํงในจังหวัดสระแก๎ว ติดตั้งโปรแกรม Health Uploader  

สามารถสํงข๎อมูลมารวมกันที่ Data Center ของจังหวัดได๎แบบ Real Time  
4.2 คุณภาพข๎อมูลในภาพรวมจังหวัดมีความถูกต๎อง 98.87%  
4.3 ได๎รับรางวัล OP-PP Award รางวัลหนํวยงานที่มีการบริหารจัดการ และพัฒนาระบบ

ข๎อมูลผู๎ปุวยนอกและสํงเสริมสุขภาพปูองกันโรคท่ีมีคุณภาพยอดเยี่ยมระดับประเทศ  
จากส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ 

ประโยชน์ที่ได้รับ  
มีข๎อมูลศูนย์กลางที่มีความถูกต๎อง ครบถ๎วน รวดเร็ว สามารถน าไปใช๎ประโยชน์ในการวางแผนและ

สังเคราะห์นโยบายในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่ 
2. ปัญหาและอุปสรรค รพ.สต. และโรงพยาบาลบางแหํงยังขาดความพร๎อมด๎านทรัพยากรระบบ เชํน  

Internet ความเร็วสูง , Server ที่สามารถรองรับระบบได๎ เป็นต๎น 
3. ข้อเสนอแนะในการพัฒนา เพ่ิมเติมทรัพยากรในสํวนที่ขาด 
4. รูปภาพ 
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การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ จังหวัดสระแก้ว 
ความเป็นมา/สภาพปัญหา    

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ได๎มีการทบทวนแนวทางการพัฒนาหนํวยบริการ 
สุขภาพให๎มีทิศทางที่ชัดเจนและเป็นระบบ ตามแนวทางของกระทรวงสาธารณสุขโดยการจัดท าแผนการพัฒนา
ระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) โดยมีระยะเวลา 5 ปี (ปีงบประมาณ 2556-2560) มุํงพัฒนาระบบ
บริการทุกระดับตั้งแตํระดับปฐมภูมิทุติยภูมิตติยภูมิและศูนย์ความเชี่ยวชาญระดับสูงสร๎างระบบที่เชื่อมโยงกัน
เป็นเครือขํายโดยใช๎หลักการ “ เครือขํายบริการที่ไร๎ร๎อยตํอ ” (Seamless Health Service Network) ตาม
สภาพข๎อเท็จจริงทางภูมิศาสตร์และการคมนาคมโดยไมํมีเส๎นแบํงของการปกครองหรือการแบํงเขตตรวจ
ราชการโดยได๎ก าหนดทิศทางการจัดระบบบริการสุขภาพเพ่ือพัฒนาระบบบริการที่ตอบสนองตํอปัญหาสุขภาพ
ที่ส าคัญ 11สาขาได๎แกํ(1) หัวใจและหลอดเลือด (2) มะเร็ง (3) อุบัติเหตุ (4) ทารกแรกเกิด(5) จิตเวช (6) 
ตาและไต (7) 5 สาขาหลัก(8) ทันตกรรม (9) บริการปฐมภูมิ  (10) โรคเรื้อรัง ( DM,HT,COPD) (11)แพทย์
แผนไทย การพัฒนาระบบบริการสุขภาพเป็นการบริหารจัดการเครือขํายบริการสุขภาพในสํวนภูมิภาคที่ดาเนิน
การในรูปแบบเครือขํายเชื่อมโยงกันตั้งแตํระดับโรงพยาบาลทั่วไป (S) ลงมาถึงระดับบริการปฐมภูมิ (P) โดยมี
คณะกรรมการบริหารเครือขํายดูแลการพัฒนาระบบบริการการบริหารจัดการการเงินการคลังและการรับสํงตํอ
ภายในเครือขํายเน๎นการสนับสนุนชํวยเหลือซึ่งกันและกันโดยได๎น าการพัฒนาระบบบริการ “พ่ีชํวยน๎อง  น๎อง
ชํวยพี่ สานสัมพันธ์ รํวมกันพัฒนา” (พบส.)  มาใช๎ในการรํวมกันพัฒนา โดยมีเปูาหมายการพัฒนา คือ  ให๎ได๎
มาตรฐานการบริการ  เข๎าถึงบริการ  ลดระยะเวลาการรอคอย  ลดอัตราปุวยลดอัตราตาย ลดคําใช๎จําย 

วัตถุประสงค ์
1. เพ่ือจัดระบบบริการสุขภาพที่มีคุณภาพได๎มาตรฐาน 

  2. เพ่ือเพ่ิมศักยภาพบริการแตํละระดับสถานบริการและเชื่อมโยงไร๎รอยตํอให๎ประชาชน 
สามารถเข๎าถึงบริการได๎อยํางทั่วถึง 
                     3. เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการบริการของสถานบริการสุขภาพ 

วิธีด าเนินงาน    
 การบริหารจัดการ จัดท าปฏิทินการด าเนินงานจัดท าแผนพัฒนาระบบบริการ 

 (Service Plan)  
ว/ด/ป  กิจกรรม  

1-18 ม.ค.56 จัดท าค าสั่งแตํงตั้งคณะกรรมการแผนพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)จังหวัดสระแก๎ว 
- คณะอ านวยการ/คณะกรรมการ 11 สาขา (10 สาขา+แพทย์แผนไทย) 

13 ก.พ.56 ประชุมคณะกรรมการฯเพ่ือท าความเข๎าใจภารกิจและทิศทางการพัฒนา 
-ยกรํางแนวทางการด าเนินงาน แผนพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)จังหวัดสระแก๎ว 
-มอบหมายภารกิจคณะกรรมการฯ และผู๎เกี่ยวข๎อง 

14 ก.พ. – 
6 มี.ค.56  

จัดท าแผนพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)จังหวัดสระแก๎วและ คณะกรรมการ 11 สาขา  
จัดท าแผนพัฒนาระบบบริการ รายสาขา 
-วิเคราะห์ปัญหาในแตํละสาขาบริการที่เป็นสํวนขาดของสถานบริการสุขภาพแตํละระดับ 
 -จัดท าแผนพัฒนาศักยภาพระบบบริการ โดยความเห็นชอบจากคณะกรรมการฯและ
ผู๎เชี่ยวชาญจากเครือขํายบริการ 
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ว/ด/ป  กิจกรรม  
7 มี.ค. 56 
(09.00-
16.30น.)  

ประชุมเพื่อน าเสนอผลการด าเนินงานคณะกรรมการ 11 สาขา ต่อคณะกรรมการฯและ
ผู้เชี่ยวชาญ พิจารณาแผนฯ(บริหารจัดการ,พบส.) 
-คณะกรรมการฯและผู้เชี่ยวชาญจากเครือข่ายบริการให้ข้อเสนอแนะเพื่อแก้ไขปรับปรุง 
-คณะกรรมการฯและผู้เชี่ยวชาญจากเครือข่ายบริการ ให้ความเห็นชอบแผนฯ  

8-31 มี.ค. 56  จัดท าเอกสารแผนพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)  11 สาขา / แผนจังหวัดสระแก้ว 
20 พ.ค.56 ประชุมเพื่อน าเสนอผลความก้าวหน้าในการด าเนินงานคณะกรรมการ 11 สาขา ต่อคณะ

กรรมการฯและผู้เชี่ยวชาญ พิจารณาแผนฯ(บริหารจัดการ,พบส.) 
 มี.ค.-ส.ค.56 1. บริหารจัดการให้เป็นไปตามแผนพัฒนาศักยภาพระบบบริการ ของเครือข่ายบริการ 11 

สาขา 
2. ควบคุม ก ากับ ติดตามและประเมินผล (องค์รวม/ผสมผสาน/สหวิชาชีพ/ระบบ
สุขภาพ)  

มิ.ย. – ก.ค.56 1.ประชุม ก าหนดการเป็น NODE ของเครือข่ายบริการสุขภาพ 
2.ประชุมพัฒนาแผนก าลังคน และ งบลงทุน 

พ.ค.,ก.ค.,ก.ย.
56 
(2 เดือน/ครั้ง) 

ประชุมเพื่อน าเสนอผลการด าเนินงานคณะกรรมการ 11 สาขา ต่อคณะกรรมการฯและ
ผู้เชี่ยวชาญ-เพื่อรับฟังปัญหาและอุปสรรค ร่วมกันหาแนวทางแก้ไขปัญหาต่อไป 

ก.ย.56 สรุปผลการพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)จังหวัดสระแก้วประจ าปี 2556 
สรุปผลการพัฒนาระบบบริการ (Service Plan)จังหวัดสระแก้ว 11 สาขา ประจ าปี 
2556 

 
 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพในรูปแบบเครือข่ายบริการสุขภาพ 

- บริบทของพ้ืนที่และการวิเคราะห์ความต๎องการเฉพาะ 
- พัฒนาขีดความสามารถ และการจัดระบบบริการที่แสดงถึงความเชื่อมโยงของบริการทุก ระดับ 
-แผนการพัฒนางบลุงทุน(เฉพาะอาคาร) ปี 2557-2559 
-แผนการพัฒนาก าลังคน สาขาขาดแคลนเรํงดํวน ปี 2556-2559 
-กลไกการขับเคลื่อนและปัจจัยที่สนับสนุน หรือปัญหา/อุปสรรคตํอการด าเนินงาน 

 กลไกการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจังหวัดสระแก้ว 
1. บริการปฐมภูมิ 

                         - พัฒนารพ.สต.ให๎บริการครอบคลุม 
                         - พัฒนาศูนย์สุขภาพชุมชนเขตเมืองเพื่อลดความแออัด 
            2. บริการทุติยภูมิ 
                         - สนับสนุนการบริการปฐมภูมิ 
                         - คัดกรองสูํการบริการตติยภูมิ 
                    3. บริการตติยภูมิ 
                        - บริการให๎เบ็ดเสร็จในเครือขําย 
                        - จัดระบบบริการในปริมณฑล 
                        - บริหารในระดับเขตเกื้อกูลการบริการ 



80 
 

 
                   4. บริการสํงตํอไร๎รอยตํอ 
                       - จัดระบบบริการรํวมกันเป็นเครือขําย เชื่อมโยงด๎วยระบบสํงตํอที่มีประสิทธิภาพ 
                       - จัดให๎มีศูนย์ประสานการสํงตํอ และท าเนียบผู๎เชี่ยวชาญ 
                       - ประเมินและวิเคราะห์การรับสํงตํอเพ่ือพัฒนาระบบ 
              5. บริการด๎วยคุณภาพ 
             - พัฒนาและสํงเสริมให๎โรงพยาบาลผํานการรับรองมาตรฐานโรงพยาบาล 
                      - พัฒนาศักยภาพโรงพยาบาลให๎ได๎ตามเปูาหมาย และน าสํวนขาดมาพัฒนารํวมกัน 

 บริหารด๎วยประสิทธิภาพ 
1. บริหารการเงินการคลังให๎มีประสิทธิภาพ น า KPI มาใช๎ในการพัฒนา  

                     2. บริหารทรัพยากรในระดับเครือขํายเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ เชํนการเงินการคลัง 
 มีคณะกรรมการบริหารระบบบริการสุขภาพทุกระดับบริการ ( Service plan Board )  

1.มี คณะกรรมการพัฒนา service plan ระดับเครือขําย,จังหวัด,อ าเภอและต าบล 
2.คณะกรรมการติดตาม ควบคุม ก ากับ ขับเคลื่อนการบริการสุขภาพในพ้ืนที่  

 มีการด าเนินงานดังนี้ การด าเนินงาน 
1. ส ารวจและระบุสถานบริการในเครือขํายบริการฯ ตามเกณฑ์ที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด 
    มาตรฐาน 

                     2. พัฒนาศักยภาพสํวนขาดของสถานบริการให๎ได๎มาตรฐานตามที่กระทรวงสาธารณสุข  
                        ก าหนด 
                     3. จัดท าแนวทางในการแบํงปันทรัพยากรที่ชัดเจนในเครือขํายบริการ 
                     4. มีระบบบริการให๎ค าปรึกษา ระบบพี่เลี้ยงในเครือขํายบริการสุขภาพฯ เชํน ระบบ      
                         Consult 

          5. เพ่ิมพูนความรู๎และทักษะจากสถานบริการที่มีศักยภาพสูงกวําไปยังสถานบริการที่มีศักยภาพ 
                  ต่ ากวํา 

                    6. พัฒนาระบบการสํงตํอที่มีประสิทธิภาพ ( Refer in – Refer out) ชดัเจน 
                    7. จัดท าข๎อตกลงในการชํวยเหลือ ดูแลรักษารํวมกันในเครือขํายบริการสุขภาพ 
                    8. จัดท าแนวทางในการดูแลผู๎ปุวยกลุํมโรคส าคัญ(CPG)  
                    9. จัดท าแนวทางการดูแลตํอเนื่องสูํชุมชน เพื่อให๎ผู๎ปุวยได๎รับการดูแลอยํางตํอเนื่อง เชํน การ
ดูผู๎ปุวยโรคเรื้อรัง ผู๎ปุวยหลังผาํตัด ฯลฯ 
                   10. จัดระบบนิเทศ ติดตามประเมินผลจัดท าฐานข๎อมูล เชื่อมโยงทั้งระบบ 
ผลการด าเนินงาน  

 ผํานเกณฑ์ ตัวชี้วัดการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 4  ระดับ คือ สาขาหัวใจและหลอดเลือด        
โรคเรื้อรัง ( DM,HT,COPD) อุบัติเหตุ จิตเวช ) ไต 5 สาขาหลัก   ทันตกรรม  บริการปฐมภูมิ แพทย์แผนไทย    
ผํานเกณฑ์  3  ระดับ  สาขาทารกแรกเกิด  มะเร็ง  และ ตา   (ระดับท่ี ๑  มีคณะกรรมการ/ผู๎เชี่ยวชาญของ 
เครือขํายบริการตามกลุํมบริการ    ระดับท่ี๒มีการวิเคราะห์ปัญหา    ในแตํละกลุํมบริการที่เป็นสํวนขาดของ 
สถานบริการสุขภาพแตํละระดับและเชื่อมโยงกับเครือขํายบริการ   ระดับท่ี 3     จัดท าแผนพัฒนาศักยภาพ 
ระบบบริการโดยความเห็นชอบจากคณะกรรมการ/ผู๎เชี่ยวชาญของเครือขําย ระดับท่ี 4  มีการบริหารจัดการ  
ให๎เป็นไปตามแผนพัฒนาศักยภาพระบบบริการของเครือขําย 
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 ผลการด าเนินงานตามแผนพัฒนา 11 สาขา 
โรคมะเร็ง 

ประเด็น เป้าหมาย  
และตัวชี้วัด 

กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

1.1 มะเร็ง การคัดกรอง
มะเร็งการ
เข๎าถึงการ
บริการฉายแสง 
และเคมีบ าบัด 

- ประชุมคณะกรรมการ จัดท า
แผนพัฒนาระบบ บริการ (จัดท า
แผนความ ต๎องการบุคลากร 
ครุภัณฑ์  พัฒนาบุคลากร  และ 
ปฎิบัติงาน) 

- กรรมการรํวมกันวางแผนพัฒนา
ระบบและมีแผนการ พัฒนา 

  -อบรมพนักงานจุลทัศนากร 
(จนท.สธ.ระดับอ าเภอ) 

- จ านวน  30  คน 

  -ตรวจหาความชุกและรักษา โรค
หนอนพยาธิ (เพ่ือหาความชุกของ
พยาธิใบไม๎ ตับ ส าหรับประเมิน
ความเสี่ยง ตํอการเกิดมะเร็งตับ
และน้ าดี) 

- หนํวยบริการ ด าเนินการจัดท าแผน
ออกตรวจ โรคหนอนพยาธิ (อยูํ
ระหวํางด าเนินการ) 

  - ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก - จ านวนที่กลุํมเปูาหมายสตรี อายุ 30-60 
ได๎รับการตรวจ 74,750 คน จากเปูาหมาย 
122,043 คน คิดเป็นร๎อยละ  61.25 

  -ตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม - จ านวนที่กลุ่มเป้าหมายสตรี อายุ 30-70 
ได้รับการตรวจ คัดกรองมะเร็งเตา้นม   
จ านวน 104,980 คน จาก เป้าหมาย 
121,597 คน (กลุ่มเป้าหมายจากการ
ส ารวจ) คดิเป็นร้อยละ 86.33 

  -อบรมเครือข่าย  Palliative 
Care  (ดูแลผู้ป่วยมะเร็งระยะ

สุดท้าย) กลุ่มเป้าหมาย  พยาบาล
จาก รพ.สต. /รพช.และรพท. 

จ านวน 50 คน 

1.2 CA 
Breast 

 - รพท. ได้ด าเนินการพัฒนา การ
จัดระบบการเก็บข้อมูล 

 

ค๎นพบทั้งหมด  
Staging 1Stมีจ านวน…-….คน (%)           
2Stมีจ านวน…-….คน (%) 
3Stจ านวน…-….คน (%) 
4Stจ านวน…-….คน (%) 

1.3 CA 
Cervix 

 - รพท. ได้ด าเนินการพัฒนา การ
จัดระบบการเก็บข้อมูล  

Staging   0 มีจ านวน…-….คน (%)         
 1 มีจ านวน…-….คน (%)         
 2 จ านวน…-….คน (%)          
3 มีจ านวน…-….คน (%)                
4 4 จ านวน....-.....คน(%) 
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โรคหัวใจ 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
2.1 STEMI  แตํละแหํง ให๎ยา Fibrinolytic  Agent จ านวน 43 

ราย ขยายหลอดเลือดด๎วยบอลลูนหรือ 
ได๎รับการสํงตํอเพ่ือให๎ยาละลายลิ่มเลือด/ท าบอลลูน
ขยายเส๎นเลือดจ านวน 5 ราย 
มีจ านวน 2 โรง ที่ให๎ SK  
Warfarin clinic 2 แหํง ที่ 
1.รพร.สระแก๎ว 
2.รพ.อรัญประเทศ 

  1.คัดกรองเบื้องต๎นในกลุํมปุวยด๎วยโรคเรื้อรัง 
2.อบรม อสม.ในการคัดกรองและเฝูาระวังการเกิดโรค
ในกลุํมผู๎ปุวยด๎วยโรคเรื้อรัง 
3.ประสาน อปท. /มูลนิธิ ที่มีหนํวย FR  
เพ่ือสํงตํอผู๎ปุวยที่มีอาการ (EMS for Heart) 
4.อบรม ER รพช./อปท. /มูลนิธิ เพื่อสํงตํอผู๎ปุวยตาม
แนวทาง STEMI fast track  

Stroke 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
2.1 Stroke  รพ.แตํละแหํงให๎ Thrombolytic  agent 

จ านวน…4…..ราย  (CT ได๎เทํานั้น) 
 1.คัดกรองเบื้องต๎นในกลุํมปุวยด๎วยโรคเรื้อรัง 

2.อบรม อสม.ในการคัดกรองและเฝูาระวังการเกิดโรค
ในกลุํมผู๎ปุวยด๎วยโรคเรื้อรัง 
3.ประสาน อปท. /มูลนิธิ ที่มีหนํวย FR  
เพ่ือสํงตํอผู๎ปุวยที่มีอาการ (EMS for Heart) 
4.อบรม ER รพช./อปท. /มูลนิธิ ที่มีหนํวย FR เพ่ือสํง
ตํอผู๎ปุวยตามแนวทาง Stroke fast track 
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ทารกแรกเกิด 

ประเด็น 
ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด 
4.1 ข๎อมูลกํอนปี 
2556 

ข๎อมูลปี 2555 
-มี (Unit) Sick New born จ านวน  22 เตียง  - มี NICU จ านวน  6 เตียง 
ข๎อมูลปี 2556 
-มี (Unit) Sick New born จ านวน 22 เตียง - มี NICU จ านวน  8 เตียง 

4.2 คุณภาพการรักษา  -ROP  
ปี 2554 จ านวน 6 ราย คิดเปน็รอ๎ยละ 0.51 -ปี 2555 จ านวน 5 ราย ร๎อยละ 0.38 
ปี 2556 จ านวน 4 ราย คิดเป็นร๎อยละ 0.64 
BPD Lung 
ปี 2554 จ านวน 12 ราย รอ๎ยละ 1.01 - ปี 2555 จ านวน 8 ราย ร๎อยละ 0.61 
ปี 2556 จ านวน 2 ราย คิดเป็นร๎อยละ 0.32 
- อัตรารอดชีวิตของเด็กที่มีน้ าหนัก 
< 1,000  ปี 2554 จ านวน 4 คน                        -   ปี 2555 จ านวน 1 คน 
<1,500 – 1,000 ปี 2554 จ านวน 29 คน           -   ปี 2555 จ านวน 13 คน 
< 1,500 – 2,000 ขึ้นไป ปี 2554 จ านวน 7คน   ปี 2555 จ านวน 50 คน 

อุบัติเหตุสระแก้ว 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
1 การปูองกัน 1. รณรงค์โรงเรียน No-Accident       น า

รํอง อ าเภอละ 1  แหํงรวม  7 แหํง  2. 
อบรม อชฉ.เปาูหมาย ร๎อยละ 0.5 ของ
ประชากร = 2,720 คน (รพ.ละ 400 คน)   
3. กระตุ๎นให ๎อปท. ที่ข้ึนทะเบียนออก
ให๎บริการระบบการแพทย์ฉุกเฉินโดยผําน
การประชุมคณะกรรมการศูนย์อ านวยการ
ความปลอดภัยทางถนน 

1.ด าเนินการแล๎ว  4  แหํง ที่เหลืออีก 3 แหํง
จะด าเนินการให๎แล๎วเสร็จภายในเดือน ก.ค. 
2556 
2. ด าเนินการแล๎ว 2,225 คน คิดเป็น ร๎อย
ละ 81.80 
3. อปท. ขึ้นทะเบียนแล๎ว  65 แหํง คิดเป็น 
ร๎อยละ 96.92และ อปท. ที่ขึ้นทะเบียน    
ออกให๎บริการ ร๎อยละ 41.30   

5.2 ระบบ Trauma 
Registry (A – M1) 

1. ตั้งศูนย์ศัลยกรรมประสาท   
รพร.สระแก๎ว 
2. มีแผนจัดท าระบบเฝูาระวังการ
บาดเจ็บ  (ระบบ IS) จ านวน 2 แหํง 
คือ รพร.สก และ รพ.อรัญประเทศ 
(ยังค านวณ Ps Score ไมํได๎) 

1. ตั้งศูนย์ศัลยกรรมประสาท  รพร.สระแก๎ว 
(แพทย์ศัลยกรรมประสาท  1  คน  ห๎อง
ผําตัด 1 ห๎อง และเตียงรองรับผู๎ปุวย เริ่ม
ด าเนินการ 1 สิงหาคม 2556) 
2. เตรียมความพร๎อมคนและอุปกรณ์ รอรับ
การอบรมจากเขต (ยังค านวณ Ps Score  
ไมํได๎) 

5.3 Ps Score (0.75 
-0.95) 

 ยังด าเนินการไมํได๎ เนื่องจากระบบ IS  ยังไมํ
สมบูรณ์ 
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ตา 
ประเด็น กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

ตา 
 

-  จัดบริการผ่าตัดต้อกระจก เชิงรุก (รพ.ศุภมิตรสุพรรณบุรี) จ านวน 450 คน 
- โครงการรณรงค์ป้องกันโรค เบาหวานเข้าจอประสาทตา  
1 อบรมเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ในการดูแลตรวจเบาหวาน
เข้า จอประสาทตา กลุ่มเป้าหมาย เจ้าหน้าที่ สาธารณ สุข 
จาก รพ./รพสต./สสอ./สอ. (นอกระบบ) 

จ านวน  120  คน 

 2 ตรวจเบาหวานขึ้นจอประสาท ประสาทตาโดยเครื่องตรวจ 
Fundus Carmara 

-จ านวน 6,616 คน 

ไต 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
7.1 CKD  CKD clinic ที่ รพร.สระแก๎ว 1 แหํง  

CKD clinic ที่ รพช. ก าลังด าเนินการ  
7.2 การล๎างไต  HD. CAPD ปัจจุบัน ล๎างไตท่ี รพร.ส

ระแก๎ว 
ปี 57 เปิด unit HD ที่ รพ.อรัญ 
ปี 57 CAPD ล๎างไตท่ี รพ. ทุกแหํง  
และติดตามดูแลโดย รพ.สต. 

7.2.1 CAPD  ท าได๎ 165 ราย 
7.2.2 HD ปี 2555 มี HD  10 เครื่อง 

ปี 2556 มี HD  18 เครื่อง 
  1.รพร.สระแก๎ว ปี 57 ปรับระบบน้ าเพ่ือ
รองรับ 15 เครื่อง และขอจากสมาคมโรคไต 
ปีละ 2 เครื่อง  
  2.เอกชน รพร.สระแก๎ว ปี 57 เพ่ิมอีก 2 
เครื่อง เป็น 10 เครื่อง 

ปัจจุบัน มี 18 เครื่อง (Unit) 
รพร.สระแก๎ว 10 เครื่อง  ผู๎ปุวย 52 
ราย 
เอกชน 8 เครื่อง ผู๎ปุวย 43 ราย 
 

จิตเวช 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
8.1 การเปิด Ward 
จิตเวช 

มีแผนปรับปรุงและขยายคลินิค
ให๎บริการสุขภาพจิต 

มี Ward ผู๎ปุวยในจิตเวชเพ่ิมปี 60จ านวน 
30 เตียง  

8.2 WCC ประเมินพัฒนาการโดยใช๎เกณฑ์ wcc 
คุณภาพของกระทรวงสาธารณสุข 
 

ระดับปฐมภูมิ / รพช./รพท. ด าเนินการได๎ทุก
แหํง  มีการประเมินตนเองพบวําที่ต๎องพัฒนา
ตํอดังนี้ 
1.ประเมินความเสี่ยงของมารดาในโรค
พันธุกรรม TSH That  ดาวน์ซินโดรม 
โรคหัวใจ การตั้งครรภ์ไมํพร๎อม 
2.ตรวจรํางกายและตรวจทางห๎องปฏิบัติการ
ตามชํวงงอายุ 
3.ตรวจพิเศษตามชํวงอายุ เชํน วัดความดัน
โลหิต ภาวะซีด 
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5 สาขา 

ประเด็น 
กิจกรรมส าคัญท่ีด าเนินการ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น 

รายจังหวัด รายจังหวัด 
9.1 
Appendectomy/ 
C/S 

รายจังหวัด 
จ านวน Refer ปี 2555 
เปรียบเทียบกับ ปี 2556 (น๎อยลง
อยํางไร) 

  - จ านวน โรงพยาบาลที่ท า
Appendectomy ได๎เพ่ิมข้ึน คือ  
1. โรงพยาบาลอรัญประเทศ  ผลการด าเนินงาน  ปี  
2555  =  215  ราย  ปี  2556 = 245  ราย 
  2. รพ. วังน้ าเย็น  อยูํระหวํางเตรยีมความพร๎อมการ
ด าเนินงาน 
3. รพ.เขาฉกรรจ์  ผลการด าเนินงานปี  2555  9  
ราย  ปี  2556  (มิ.ย.) 3   ราย   
4. รพ.วัฒนานคร...อยูํระหวํางการเตรียมการ
พัฒนาศักภาพ  
  - จ านวน โรงพยาบาลที่ท า C/Sได้เพิ่มขึ้น คือ 

1. โรงพยาบาลอรัญประเทศ  ผลการด าเนินงาน  
ปี  2555  =  475  ราย  ปี  2556 (มิ.ย.) 
 = 245  ราย 

2. รพ. วังน้ าเยน็  ผลการด าเนินงาน  ปี  2555  
=  75  ราย  ปี  2556 (มิ.ย.) = 64ราย 

9.2 การ Refer in  
และ refer  back 
ผู๎ปุวยใน (IPD) 

จ านวน ราย จังหวัด ข๎อมูลตามตารางด๎านลําง 

ข้อมูล ผู้ป่วยที่ส่งออกไปรักษายัง รพ.ที่ศักยภาพที่สูงกว่า 5 อันดับแรก ของจังหวัดสระแก้ว 
รอบ 8 เดือน ปีงบประมาณ  2555 และ  2556 

ปีงบประมาณ  2555 ปีงบประมาณ  2556 
โรค จ านวน โรค จ านวน 

1. Head  Injury 106 1. Head  Injury 122 

2. Hemorrhage  stroke 28 2. Hemorrhage  stroke 45 

3. กลุ่มผู้ป่วยจิตเวช 24 3. กลุ่มผู้ป่วยจิตเวช 18 

4. Stroke 7 4. Stroke 7 

5. กลุ่มผู้ป่วยมะเร็ง 6 5. Arterial  Occussion 5 

6. อ่ืน ๆ 31 6. อ่ืน ๆ 30 

รวม 216 รวม 227 
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ทันตกรรม 

ประเด็น ผลลัพธ์ 

10.1 บริการทันตรักษา
ปูองกันใน รพสต.
กิจกรรมหลัก/ทันตกรรม
เชิงรุกในโรงเรียน 
 

            มีรพ.สต. ที่มีทันตาภิบาลประจ าอยูํทั้งสิ้น 56 แหํง จากจ านวนรพ.สต.ทั้งหมด 
107 แหํง ในปี2557 จะมีทันตาภิบาลที่จบการศึกษาและกลับมาประจ าเพ่ิมอีก 5 คน 
ในสํวนของรพ.สต.ที่ไมํมีทันตบุคลากรได๎มีนโยบายให๎จัดการฝึกอบรมเจ๎าหน๎าที่
สาธารณสุขอ่ืนๆสามารถตรวจฟันเด็กและทา fluoride varnish ได๎ เพ่ือเพ่ิมการเข๎าถึง
บริการทางทันตกรรมและเพ่ิมจ านวนรพ.สต.ที่ให๎บริการทางทันตกรรมในเบื้องต๎น 
 ในสํวนของการให๎ทันตกรรมเชิงรุกใน โรงเรียน จังหวัดสระแก๎วมีการให๎บริการ
นักเรียนรวม 31,137 คน 35,026 ครั้ง โดยครอบคลุมในสํวนของเด็กอายุ3-5ปีใน
ศพด. เด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่1-6  และนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1-6 

10.2 ข๎อมูลบุตลากรและยูนิตท าฟันรายโรงพยาบาล  

โรงพยาบาล 
บุคลากร 

ยูนิต       
ทันตกรรม 

การให๎บริการ 

ทันตแพทย์ ทันตาภิบาล รวม 
จ านวน

ผู๎รับบริการ 
เฉลี่ยตํอ
บุคลากร 

รพร.สระแก๎ว 9 1 10 9 18,975 1,898 
วัฒนานคร 4 6 10 4 29,327 2,933 
อรัญประเทศ 5 5 10 5 18,112 1,811 
ตาพระยา 3 2 5 3 10,425 2,085 
เขาฉกรรจ์ 4 2 6 4 12,612 2,102 
วังน้ าเย็น 5 3 8 4 29,751 3,719 
คลองหาด 2 2 4 4 13,324 3,331 

รวม 32 21 53 33 132,526 2,500 
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4.2 ได้ก าหนด (ร่าง) การก าหนด NODE การพัฒนาระบบบริการ (Service Plan) จังหวัดสระแก้ว 
เป้าหมาย 

ปี2556 ปี2557 ปี2558 ปี2559 ปี2560 
รพร.สก. เป็นศูนย์ 
KEMO CA 

1.รพร.สก. ขึ้น IPD 
132 เตียง รองรับ 
ศัลย์/Ortho 
2.ท า TR ได๎ทุก
โรงพยาบาล 

1.รพร.สก.เป็น
Tuama Center, 
ANC Complex 
ท าได๎อยํางเต็ม
มาตรฐาน เป็นรพ.
คูํขนานกับ รพ.
บันเตียเมียนเจย 
สอนวิชาการ สอน 
OPD ตํางชาติ 
2.รพ.อรัญประเทศ
จะปิด CAP เปิดได๎
ทั้ง 5 สาขาหลัก ได๎
ตามมาตรฐาน 

1.รพ.อรัญประเทศ  
จะข้ึน จักษุ ท าได๎
อยํางเต็มมาตรฐาน  
2.ขึ้นศูนย์ไตเทียม 
(เปิด-
homodialige) อีก 
10 เตียง  
3.รพร.สก.ขึ้นศูนย์
ไตเทียม (เปิด-
homodialige) 
ขยายอีก 10 เตียง  

  

    

    

    

    

    

รพร.สก (S) พ.ศัลย์/ พ.Ortho Tuama Center ขยาย ศูนย์ไตเทียม  
จาก20เตียงเป็น

30เตียง 

พ.ศัลย์ 
2CMU/IPD(132

เตียง) 
AEC Complex   

พ.รังสี/ศัลย์/เวช
กรรม/วิสัญญี/ 

อายุรกรรม    
NICU พ.อายุรศาสตร์ พ.สูติ   

    
รพ.อรัญประเทศ 
(M) 1CMU ท าหมัน พ.ศัลย์   

  พ.ศัลย์(2ทุน) OPD/Ortho 
พ.จักษุ1คน/      

พ.อายุรกรรม1คน   

  พ.เด็ก(1ทุน) 
พ.สูต ิ1 คน/            

พ. อายุรกรรม 1 คน 
ศูนย์ไตเทียม      
(5-10 เตียง)   

รพ.วังน้ าเย็น (F2) TR 
1 ผําตัดใส๎ติ่ง  2 

ท าหมัน OPD (NODE ตา)   
รพ.คลองหาด 
(F2) TR       
รพ.เขาฉกรรจ์ F2) TR ผําตัดใส๎ติ่ง     
รพ.ตาพระยา (F2) TR     IPD 

รพ.วัฒนานคร (F2) TR 
สํงเสริมสุขภาพ/
แพทย์แผนไทย IPD / แพทย์แผนไทย   



88 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กลุ่มงานประกันสุขภาพ 
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1. การลงทะเบียนผู้มีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
การลงทะเบียนผู๎มีสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎า มีกลุํมเปูาหมายคือ ประชาชนที่ควรได๎รับสิทธิใน
ระบบหลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎า โดยผลการด าเนินงานประกอบด๎วย ความครอบคลุมสิทธิในระบบ
หลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎า ความครอบคลุมสิทธิด๎านการรักษาพยาบาลของประชาชนจังหวัดสระแก๎ว  การ
ด าเนินงานเรํงรัดสร๎างหลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎าแกํประชาชนตามระบบการลงทะเบียนผู๎มีสิทธิในกรณีสิทธิ
วําง  การจองย๎ายหนํวยบริการบัตรประกันสุขภาพถ๎วนหน๎า  การสํงข๎อมูลเพ่ือปลดสิทธิด๎านการรักษาพยาบาล
ในกองทุนอ่ืน  การส ารวจข๎อมูลบุคคลที่ยังไมํได๎รับสิทธิด๎านการรักษาพยาบาลใดๆ เพ่ือพิสูจน์สาเหตุของคําวําง
และสํงตํอข๎อมูลให๎ ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ ปรับปรุงข๎อมูลเป็น บุคคลรอการพิสูจน์สถานะ 
(รหัส 005) และการด าเนินงานตามมติคณะรัฐมนตรี วันที่ 23 มีนาคม 2553 เรื่องการให๎สิทธิ (คืนสิทธิ) ขั้น
พ้ืนฐานด๎านสาธารณสุขบุคคลที่มีปัญหาสถานะ  และการตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพ แรงงานตํางด๎าว
หลบหนีเข๎าเมืองสัญชาติพมํา ลาวและกัมพูชา  
1.1 ความครอบคลุมสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎า 
1.2 สรุปผลการตรวจสอบประเมินงานลงทะเบียนผู๎มีสิทธิ ปีงบประมาณ 2555 

ตารางท่ี 1.1  ความครอบคลุมสิทธิด๎านการรักษาพยาบาลของประชาชนจังหวัดสระแก๎ว ปี 2556  

เครือข่าย สิทธิ UC 
จ านวน 

 

สิทธิ
ข้าราชการ 

จ านวน 
 

สิทธิ
ประกันสังคม 

จ านวน 
 

สิทธิอื่นๆ 
จ านวน 

 

สิทธิว่าง 
จ านวน 

 

บุคคลรอ
พิสูจน์สถานะ 

ประชากร 
รวม 

ความครอบคลุม 
ทุกสิทธ ิ

จ านวน ร้อยละ 

สระแก๎ว 81,774 7,519 21,006 1,030 437 2,045 82,211 81,774 99.47 
อรัญประเทศ 77,961 8,775 17,903 1,299 346 2,353 78,307 77,961 99.56 
ตาพระยา 40,802 2,097 8,580 417 142 1,098 40,944 40,802 99.65 
วัฒนานคร 56,558 4,485 15,223 178 255 1,322 56,813 56,558 99.55 
วังน้ าเย็น 75,008 3.407 15.538 554 290 1,827 75,298 75,008 99.61 
คลองหาด 28,410 1,259 5,442 242 23 475 28,503 28,410 99.55 
เขาฉกรรจ ์ 44,071 1,423 9,910 326 178 865 44,249 44,071 99.60 

รวม 408,949 28.965 93,602 4,627 1,741 9,985 410,690 408,949 99.58 

 ข๎อมูล ณ สิงหาคม 2556 
 
 การด าเนินงานลงทะเบียนหลักประกันสุขภาพ จงัหวัดสระแก๎ว มีความครอบคลุมหลักประกันสุขภาพระดบั
จังหวัดที่ ร๎อยละ 99.58 (เปูาหมาย 99.50 ) มีคุณภาพการลงทะเบียน 99.86 (สปสช. สงิหาคม 2556)  
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ตารางที่ 1.2 สรปุผลการตรวจสอบประเมินระบบการลงทะเบยีนผู๎มีสทิธิ จังหวัดสระแก๎ว  ปีงบประมาณ 2556 

ล าดั
บ 

เนื้อหา เกณฑ์ สระแก้ว อรัญ
ประเทศ 

ตาพระยา วัฒนา
นคร 

วังน้ า
เย็น 

คลอง
หาด 

เขาฉกรรจ์ 

ผลรวมคะแนน 50 50 50 50 47 50 50 50 
ร้อยละของผลการตรวจสอบ 100  100 100 100 100 100 100 100 

1.1 แผนการด าเนินงาน 3 3 3 3 3 3 3 3 
1.2 การจัดแบํงงานอยํางเป็นระบบ 2 2 2 2 2 2 2 2 
2.1 จ านวนบุคลากร 2 2 2 2 2 2 2 2 

2.2 ความรู๎ ทักษะ และความต้ังใจในการ
ปฏิบัติงาน 2 2 2 2 2 2 2 2 

2.3 มีกระบวนการพัฒนาบุคลากร 3 3 3 3 3 3 3 3 

3.1 ระบบคอมพิวเตอร์และอุปกรณ์ ครบถ๎วนและ
พอเพียง 2 2 2 2 2 2 2 2 

3.2 เครือขํายและการเชื่อมตํอสัญญาณ ใช๎งานได๎
ดี 2 2 2 2 2 2 2 2 

4 สถานที่ 2 2 2 2 1 2 2 2 
5.1 ความทันเวลา 2 2 2 2 2 2 2 2 
5.2 ความครอบคลุมผู๎มีสิทธ ิ 3 3 3 3 3 3 3 3 
5.3 การส ารองและเก็บข๎อมูลการลงทะเบียน 2 2 2 2 2 2 2 2 

6.1 การจัดเก็บเอกสารเหมาะสม เป็นระเบียบ 
ค๎นหางําย 6 6 6 6 6 6 6 6 

6.2 การเก็บหลักฐานลงทะเบียน มีความครบถ๎วน 
ถูกต๎องตามแตํละกรณี 10 10 10 10 10 10 10 10 

6.3 สถานที่จัดเก็บเอกสารมีความปลอดภัย 2 2 2 2 2 2 2 2 

7.1 รายงานสรุปผลการด าเนินงาน 1 1 1 1 1 1 1 1 

7.2 ระบบการแก๎ไขข๎อมูลที่ไมํได๎รับอนุมัติ 1 1 1 1 1 1 1 1 

8.1 ความพอเพียง บัตรประกันสุขภาพ 1 1 1 1 1 1 1 1 

8.2 การพิมพ์บัตร 1 1 1 1 1 1 1 1 
8.3 การสํงมอบบัตร 3 3 3 3 3 3 3 3 

 

ข๎อมูล ณ มกราคม 2556 
  การด าเนินงานตรวจสอบประเมินระบบการลงทะเบียนผู๎มีสิทธิ จังหวัดสระแก๎ว โรงพยาบาล
ทุกแหํงผํานการประเมินระบบการลงทะเบียน  
กิจกรรมการด าเนินงาน 
 1.จัดท าโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพเจ๎าหน๎าที่ลงทะเบียนผู๎มีสิทธิในระบบ
หลักประกันสุขภาพถ๎วนหน๎าปีงบประมาณ 2556 เพ่ือพัฒนาศักยภาพนายทะเบียน ทั้งรายเกําและรายใหมํ 
ผู๎เกี่ยวข๎องกับระบบสารสนเทศ งานลงทะเบียน ชี้แจงแนวทางปฏิบัติ รับฟังปัญหา และแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ เพ่ือให๎การปฏิบัติงานด๎านสารสนเทศการประกันสุขภาพ งานลงทะเบียนผู๎มีสิทธิ เป็นไปอยํางมี
ประสิทธิภาพ 
 2.ขยายการด าเนินงานโปรแกรมการออกใบรับรองการเกิดครบทุกโรงพยาบาล สนับสนุนการมรสิทธิ
หลักประกันสุขภาพของเด็ก  
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2. การประเมินขึ้นทะเบียนหน่วยบริการ / คุณภาพหน่วยบริการ 
การข้ึนทะเบียนเป็นหนํวยบริการและเครือขํายหนํวยบริการตามมาตรา 44  แหํงพระราชบัญญัติหลักประกัน
สุขภาพแหํงชาติ พ.ศ. 2545 ใช๎ข๎อบังคับส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ  วําด๎วยหลักเกณฑ์  วิธีการ
และเงื่อนไข  การข้ึนทะเบียนเป็นหนํวยบริการและเครือขํายหนํวยบริการ พ.ศ. 2547 และประกาศส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแหํงชาติ เรื่องเกณฑ์การตรวจประเมิน เพื่อขึ้นทะเบียนเป็นหนํวยบริการ พ.ศ. 2548 เป็น
หลักในการตรวจประเมินสถานบริการแหํงใหมํ  ที่ประสงค์จะขึ้นทะเบียนเป็นหนํวยบริการในระบบ
หลักประกันสุขภาพแหํงชาติ  สํวนการประเมินสถานบริการที่เป็นหนํวยบริการอยูํแล๎วจะเป็นการประเมินเพ่ือ
จัดประเภทหนํวยบริการ 
ตรวจประเมินเพ่ือขึ้นทะเบียนหนํวยบริการ ปีงบประมาณ 2557  โดยมีขั้นตอน  ดังนี้ 
1. สปสช.สาขาจังหวัดสระแก๎ว  พิจารณาคัดเลือกผู๎แทนจากสาขาตํางๆ เพ่ือเป็นทีมตรวจ ประเมินหนํวย
บริการระดับจังหวัด   
2. สปสช.เขต 6ระยอง ประชุมชี้แจงท าความเข๎าใจคณะกรรมการระดับจังหวัด ระดับอ าเภอ ผู๎รับผิดชอบงาน
ของ รพ.สต เพ่ือชี้แจงบทบาทหน๎าที่และแนวทาง ในการตรวจประเมินหนํวยริการในเครือขําย เมื่อวันที่ 12 
มีนาคม 2556 ณ ห๎องประชุมส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว 
3. คณะกรรมการตรวจประเมินหนํวยบริการระดับจังหวัดออกสุํมตรวจประเมินหนํวยบริการ จ านวน 6 แหํง 
คือ โรงพยาบาลตาพระยา โรงพยาบาลอรัญประเทศ  รพ.สต.แกํงสีเสียด  รพ.สต.คลองน้ าใส รพ.สตคลอง
มะนาว รพ.สต.บ๎านคลองทราย 
4. สปสช.สาขาจังหวัดฯ ตรวจสอบข๎อมูล และบันทึกข๎อมูลประเมินตนเองของหนํวยบริการ ในระบบ Offline 
เพ่ือสํงข๎อมูลให๎ สปสช.เขต 6 ระยอง และสํงเข๎าหนํวยประมวลผลกลางสารสนเทศการประกันสุขภาพ ( Data 
Center ) 
6. สปสช. ประกาศการขึ้นทะเบียนหนํวยบริการ 
ผลการด าเนินงาน 
1.  การจัดเครือขํายหนํวยบริการภายในจังหวัด       
 หนํวยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาล  จ านวน 8 แหํง  / หนวํยบริการประจ า  จ านวน 8 แหํง  /หนํวย
บริการรับสํงตํอ  จ านวน 8 แหํง  / หนํวยบริการปฐมภูมินอกโรงพยาบาล (รพ.สต.)  จ านวน 111 แหํง แบบ
เดียว  50 แหํง แบบเครือขําย 28 กลุํม 
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2. ตรวจประเมินตนเองของหนํวยบริการ ปีงบประมาณ 2557  
 2.1  หนํวยบริการปฐมภูมิในโรงพยาบาล ประเมินตนเอง  จ านวน 8 แหํง คิดเป็นร๎อยละ 100 
 2.2  หนํวยบริการประจ า ประเมินตนเอง  จ านวน 8 แหํง คิดเป็นร๎อยละ 100 
 2.3  หนํวยบริการรับสํงตํอประเมินตนเอง จ านวน 9 แหํง คิดเป็นร๎อยละ 100  ( โรงพยาบาลคําย
จิตเวชสระแก๎วราชนครินทร์ ประเมินเฉพาะระบบสํงตํอ ) 
 2.4  หนํวยบริการปฐมภูมินอกโรงพยาบาล (รพ.สต.) ประเมินตนเอง  จ านวน 111 แหํง คิดเป็นร๎อย
ละ 100 แบํงเป็นหนํวยบริการปฐมภูมิแบบเดียว  50 แหํง หนํวยบริการปฐมภูมิแบบเครือขําย 28 เครือขําย 

3.  ส านักงานสาขาจังหวัดบันทึกข๎อมูลการตรวจประเมินตนเองใน Offline เพ่ือสํงข๎อมูลให๎ สปสช.เขต 6 
ระยอง และสํงเข๎าหนํวยประมวลผลกลางสารสนเทศการประกันสุขภาพ ( Data Center ) 

4. ผลการตรวจประเมิน  
 รอการประมวลผลจาก สปสช.เขต 6 ระยอง  ผลออกประมาณ ตุลาคม - พฤศจิกายน  
 
 
ปัญหา/อุปสรรค 

1 มีความเข๎าใจไมํตรงกันในเกณฑ์การประเมิน ของแตํละ CUP 
2 คณะกรรมการระดับจังหวัด มีวันรํวมออกสุํมตรวจประเมินไมํคํอยจะตรงกัน 
3 สํงแบบประเมินมาไมํครบทุกภาคผนวก 

 
ข้อดี 
สํงแบบประเมินในเวลาที่ก าหนดมีการแนบแผนการแก๎ไข ในกรณีท่ีมี คะแนน 0 และ 1 แนบมาพร๎อมแบบ
ประเมิน 
3. การมีส่วนร่วมภาคท้องถิ่นและภาคประชาชน การด าเนินงานระบบหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น

หรือพื้นที่จังหวัดสระแก้ว 
        ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ได๎ด าเนินการ จัดตั้งกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับ
ท๎องถิ่นหรือพ้ืนที่  ในองค์การบริหารสํวนต าบล/เทศบาล ในพื้นที่จังหวัดสระแก๎ว ปี ๒๕๕6 จ านวน ๖5 แหํง  
เพ่ือด าเนินการบริหารจัดการและการด าเนินงานสํงเสริมสุขภาพและปูองกันควบคุมโรคเรื้อรังในชุมชนของ
กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท๎องถิ่นหรือพ้ืนที่   
ตาราง  แสดงจ านวน อปท.ที่สมัครเข๎ารํวมโครงการระบบหลักประกันสุขภาพในระดับท๎องถิ่นหรือพ้ืนที่
ปีงบประมาณ 2549-2555  
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ล าดับ อ าเภอ จ านวน  
อปท.ท้ังหมด 

จ านวน อปท. ที่เข้าร่วมโครงการจ าแนกตามปี รวม 
(แห่ง) 2549-

2550 
2551 2552 2553 2554 2555 

1 เมืองสระแก๎ว 11 1 - 10 - - - 11 

2 ตาพระยา 6 1 1 4 - - - 6 

3 อรัญประเทศ 13 1 4 3 4 - 1 13 

4 วัฒนานคร 12 1 2 1 2 4 2 12 

5 วังน้ าเย็น 4 2 - 2 - - - 4 

6 เขาฉกรรจ ์ 5 1 2 2 - - - 5 

7 คลองหาด 7 1 - 6 - - - 7 

8 โคกสูง 4 1 - 1 - 1 1 4 

9 วังสมบูรณ ์ 3 1 2 - - - - 3 

  65 10 11 29 6 5 4 65  

ข๎อมูล กลุํมงานประกันสุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว 2556 

ผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบลในปีงบประมาณ 2556 
1. ด๎านกิจกรรม แผนงาน/โครงการแผนงาน/โครงการที่กองทุนสุขภาพต าบล

ด าเนินการในปีงบประมาณ 2555 ตามประเภท คือ  
ประเภทที่ 1 = การจัดซื้อบริการสาธารณสุขตามชุดสิทธิประโยชน์  
ประเภทที่ 2 = สนับสนุนงบประมาณแกํหนํวยบริการสาธารณสุข  
ประเภทที่ 3 = การสร๎างเสริมสุขภาพโดยประชาชนและชุมชนท๎องถิ่น  
ประเภทที่ 4 = การบริหารจัดการกองทุนและพัฒนาระบบบริหารจัดการ 
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ตารางที่ 2 แสดงประเภทกิจกรรมและจ านวนโครงการด าเนนิการแตํละประเภทรายอ าเภอปีงบประมาณ  2556 
           
ล าดับ 

อ าเภอ ประเภทที1่ ประเภทที2่ ประเภทที3่ ประเภทที4่ รวมทุกประเภท 

1 เมืองสระแก๎ว 42(26.58) 55(34.81) 42(26.58) 19(12.03) 158 

2 คลองหาด 26(32.91) 16(20.25) 28(35.44) 9(11.39) 79 

3 ตาพระยา 14(25.45) 20(36.36) 17(30.91) 4(7.27) 55 

4 วังน้ าเย็น 29(32.58) 41(46.07) 13(14.61) 6(6.74) 89 

5 วัฒนานคร 29(21.97) 62(46.97) 24(18.18) 17(12.88) 132 

6 อรัญประเทศ 31(27.43) 35(30.97) 34(30.09) 13(11.50) 113 

7 เขาฉกรรจ ์ 23(33.33) 30(43.48) 13(18.84) 3(4.35) 69 

8 โคกสูง 28(43.75) 5(7.81) 17(26.56) 14(21.88) 64 

9 วังสมบูรณ ์ 26(49.06) 19(35.85) 5(9.43) 3(5.66) 53 

รวมทั้งหมด 248(30.54) 283(34.85) 193(23.77) 88(10.84) 812 

ข๎อมูลจาก เว็ปไซต์ โปรแกรมรายงานผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล ปี 2556 
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?prov=2700&ys=2555  
2.ด๎านงบประมาณ 
ตารางที่ 3แสดงประเภทกิจกรรมและงบประมาณด าเนนิการแตลํะประเภทรายอ าเภอ ปีงบประมาณ  2556 
ล า
ดับ 

อ าเภอ ประเภทที่1 ประเภทที่2 ประเภทที่3 ประเภทที่4 รวมทุกประเภท 

1 เมืองสระแก๎ว 3,657,140.00 
(31.88) 

3,113,350.00 
(27.14) 

4,069,615.00 
35.47) 

633,201.58 
(5.52) 

11,473,306.5
8 

2 คลองหาด 829,676.00 
(28.20) 

584,550.00 
(19.87) 

1,362,950.00 
(46.33) 

164,854.67 
(5.60) 

2,942,030.67 

3 ตาพระยา 1,369,890.00 
(30.75) 

1,214,870.00 
(27.27) 

1,741,900.00 
(39.10) 

128,000.00 
(2.87) 

4,454,660.00 

4 วังน้ าเย็น 1,541,510.00 
(32.95) 

1,978,281.00 
(42.28) 

833,000.00 
(17.80) 

325,735.00 
(6.96) 

4,678,526.00 

5 วัฒนานคร 1,177,318.50 
(20.52) 

2,721,551.00 
(47.44) 

1,301,510.00 
(22.69) 

536,334.00 
(9.35) 

5,736,713.50 

6 อรัญประเทศ 2,014,010.00 
(34.39) 

1,693,690.00 
(28.92) 

1,800,320.00 
(30.74) 

347,690.00 
(5.94) 

5,855,710.00 

7 เขาฉกรรจ ์ 1,992,878.00 
(39.42) 

2,099,250.00 
(41.52) 

608,750.00 
(12.04) 

355,059.44 
(7.02) 

5,055,937.44 

8 โคกสูง 1,480,400.00 
(52.83) 

326,580.00 
(11.65) 

779,500.00 
(27.82) 

215,600.00 
(7.69) 

2,802,080.00 

9 วังสมบูรณ์ 1,259,981.00 
(49.09) 

716,100.00 
(27.90) 

521,960.00 
(20.34) 

68,400.00 
(2.67) 

2,566,441.00 

รวมทั้งหมด 15,322,804 
(33.63) 

14,448,222 
(31.71) 

13,019,505 
(28.57) 

2,774,875 
(6.09) 

45,565,405 

 ข๎อมูลจาก เว็ปไซต์ โปรแกรมรายงานผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล ปี 2556 

http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2701&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2702&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2703&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2704&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2705&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2706&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2707&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2708&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report101?ampure=2709&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2701&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2702&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2703&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2704&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2705&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2706&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2707&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2708&ys=2556
http://obt.nhso.go.th/obt/report/admin_report/admin_report3?ampure=2709&ys=2556
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    กิจกรรมสนับสนุนจาก ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว ในปี 2556 จังหวัดสระแก๎วได๎ด าเนิน
กิจกรรมที่สนับสนุนการด าเนินงานระบบหลักประกันสุขภาพระดับท๎องถิ่นหรือพ้ืนที่ ดังนี้   
กิจกรรมที่ 1 ประชุมชี้แจงคณะกรรมการและคณะท างานประเมินผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล 
ระดับจังหวัดและระดับอ าเภอ 
กิจกรรมที่ 2 จัดสรรงบประมาณให๎ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอด าเนินการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
ศักยภาพคณะกรรมการบริหารกองทุนสุขภาพต าบล 
กิจกรรมที่ 3 จัดอบรมโปรแกรมบริหารจัดการกองทุนสุขภาพต าบลแกํผู๎รับผิดชอบงาน 
กิจกรรมที่ 4 บูรณาการงานและการติดตามประเมินผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล ระดับจังหวัด  
กิจกรรมที่ 5 การจัดการความรู๎และประกวดนวัตกรรมการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบลดีเดํน ระดับอ าเภอ 
ระดับจังหวัดและสํงประกวดระดับเขต 

ตารางท่ี 4 แสดงผลการประเมินกองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท๎องถิ่นหรือพ้ืนที่ ปีงบประมาณ 2556  
ล าดับที ่ อ าเภอ จ านวนกองทุน เกรด A+ เกรด A เกรด B เกรด C 

1 เมืองสระแก๎ว 11 1 5 5 0 

2 คลองหาด 7 0 5 2 0 
3 ตาพระยา 6 1 1 4 0 
4 วังน้ าเย็น 4 2 2 0 0 
5 วัฒนานคร 12 0 10 2 0 
6 อรัญประเทศ 13 3 7 3 0 

7 เขาฉกรรจ ์ 5 2 1 2 0 

8 โคกสูง 4 0 3 1 0 

9 วังสมบูรณ ์ 3 1 1 1 0 

รวม 65 10 
(15.39) 

35 
(53.85) 

20 
(30.76) 

0 

      ข๎อมูลจากการประเมินผล กลุํมงานประกันสุขภาพ 2556  
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4.การบริหารจัดการกองทุนแรงงานต่างด้าวหลบหนีเข้าเมือง 
 ด าเนินการการบริหารงานกองทุน  การควบคุมก ากับการเบิกจํายกองทุน  
     - ตรวจสอบข๎อมูลการข้ึนทะเบียนประกันสุขภาพแรงงานตํางด๎าว 
               - พัฒนาความรู๎ ความเข๎าใจ แกํผู๎ปฏิบัติงานเกี่ยวกับแรงงานตํางด๎าว 
      - รวบรวมรายงานสํงกระทรวง 
      - ตรวจสอบและโอนเงินกรณีการบริการคําใช๎จํายสูง 
 ตาราง การตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพของโรงพยาบาล ปีงบประมาณ 2550- 2556 

โรงพยาบาล 
จ านวนแรงงานต่างด้าวแยกปีงบประมาณ(คน) 

2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 

รพร.สระแก๎ว 132 87 891 399 1,100 302 156 

รพ.อรัญประเทศ 445 203 204 559 1,767 278 225 

รพ.ตาพระยา 25 76 103 89 167 45 50 

รพ.วัฒนานคร 155 99 430 298 726 125 60 

รพ.วังน้ าเย็น 153 76 483 190 698 203 53 

รพ.คลองหาด 39 42 120 56 634 89 27 

รพ.เขาฉกรรจ ์ 32 14 209 71 355 60 27 
รวม 981 597 2,440 1,662 5,447 1,102 598 

ข๎อมูล ณ วันที่ 12 กันยายน 2556 
  ข๎อมูลการลงตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพมีจ านวนน๎อยลงเมื่อเทียบกับปีที่ผํานมา 
เนื่องจากการ คนตํางด๎าวต๎องผํานขั้นตอนการยื่นเรื่องเป็นแรงงาน หลายขั้นตอนและมีคําใช๎จําย และสํวนใหญํ
รอการพิสูจน์สัญชาติ จากต๎นทาง   
การด าเนินงาน  
  ปฏิบัติตามแนวทางการตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพคนตํางด๎าว กระทรวงสาธารณสุข ปี 
2556 โดยมีการเปลี่ยนแปลงหลายอยําง เชํนกลุํมเปูาหมาย อัตราคําประกันสุขภาพ ชุดสิทธิประโยชน์ จึงได๎
จัดท า โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการและแลกเปลี่ยนเรียนรู๎เพ่ือพัฒนาการจัดรูปแบบบริการสาธารณสุขส าหรับ
แรงงานตํางด๎าวหลบหนีเข๎าเมือง สัญชาติลาว พมํา และกัมพูชา จังหวัดสระแก๎ว ปีงบประมาณ 2556 
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การประชุมเชิงปฏิบัติการและแลกเปลี่ยนเรียนรู๎เพื่อพัฒนาการจัดรูปแบบบริการสาธารณสุข 
ส าหรับแรงงานตํางด๎าว 

 
การประชุมชี้แจงนายจ๎างผู๎ประกอบการ ในการตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพคนตํางด๎าว  

  
ตาราง สรุปคําใช๎จํายในการรักษาพยาบาลคนตํางด๎าว จังหวัดสระแก๎ว  ปีงบประมาณ 2550-2555 

ปีงบ 
ประมาณ 

งบประมาณรายรับ รวมรายรับ งบประมาณรายจ่าย 

จ านวน
ลงทะเบียน 

จ านวนเงิน 1300/หัว 
(บาท) 

ผู้ป่วยไม่ขึ้นทะเบียนเรียก
เก็บได้ 

ผู้เรียกไม่ลงทะเบียนเรียก
เก็บไม่ได้ 

2553 1,662 2,160,600.00 6,798,237.50 8,958,837.50 10,704,758.00 

2554 5,447 7,081,100.00 7,554,866.00 14,635,966.00 12,008,298.00 

2555 1,102 1,432,600.00 7,545,755.00 8,978,355.00 10,423,512.00 

รวม 7,109 9,241,700.00 21,898,858.50 32,573,158.50 22,713,056.00 

ข๎อมูล ณ  กันยายน 2556  

การด าเนินการ Health Card คนต่างด้าว  
  ตามมติคณะรัฐมนตรี  เมื่อวันที่ 15 มกราคม 2556 อนุมัติให๎กระทรวงสาธารณสุข เป็น
หนํวยงานหลักในการดูแลทางการแพทย์และสาธารณสุขแกํคนตํางด๎าวทั้งหมดที่ไมํได๎อยูํในระบบประกันสังคม 
ตามมาตรการและแนวทางด าเนินงานตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพคนตํางด๎าว กระทรวงสาธารณสุข ปี 
2556 
 1.ด๎านนโยบาย/กลุํมเปูาหมาย 

1. คนตํางด๎าวทุกคน ต๎องมีหลักประกันสุขภาพอยํางใดอยํางหนึ่ง คือประกันสังคมของ
กระทรวงแรงงาน หรือ ประกันสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข 

2. คนตํางด๎าวที่ไมํอยูํในระบบประกันสังคมทุกคน ต๎องผํานการตรวจสุขภาพและท าประกัน
สุขภาพตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด 

3. คนตํางด๎าวที่อยูํระหวํางรอสิทธิประกันสังคนทุกคน ต๎องผํานการตรวจสุขภาพและ
ประกันสุขภาพ ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขก าหนด 

2. แนวทางการด าเนินงานที่เกี่ยวข๎องกับการดูแลสุขภาพ โดยมรกิจกรรมส าคัญ 4 ด๎าน ได๎แกํ  การตรวจ
สุขภาพประจ าปี บริการด๎านการรักษาพยาบาล บริการสํงเสริมสุขภาพและการควบคุมปูองกันโรค  และการ
เฝูาระวังโรค  
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3. อัตราคําตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพ 
1.) คนตํางด๎าวที่รอเข๎าระบบประกันสังคม 1,150 บาท (อายุคุ๎มครอง 3 เดือน) 
2.) คนตํางด๎าวทั่วไป ที่ไมํอยูํในระบบประกันสังคม 2,800 บาท (อายุคุ๎มครอง 1 ปี) 
3.) เด็กตํางด๎าว อายุไมํเกิน 7 ปีบริบูรณ์ 365 บาท (อายุคุ๎มครอง 1 ปี) 

4.สิทธิประโยชน์ที่ได๎รับ  
1.) การตรวจรักษาโรคและฟ้ืนฟูสภาพทั่วไป  
2.) การรักษาพยาบาลที่มีคําใช๎จํายสูง และการให๎ยาต๎านไวรัสเอดส์ (ARV)  
3.) กรณีอุบัติเหตุฉุกเฉิน  
4.) การสํงตํอผู๎ปุวยเพื่อการรักษาระหวํางสถานพยาบาล  
5.) การสํงเสริมสุขภาพและปูองกันโรค ได๎แกํ 
6.) การตรวจและดูแลเพ่ือสํงเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภ์ การคลอด ตลอดจนการให๎บริการ

ดูแลหลังคลอด 
7.) การให๎ยาต๎านไวรัสเอดส์ (ARV) กรณีเพ่ือปูองกันการแพรํกระจายเชื้อจากแมํสูํลูก 
8.) การวางแผนครอบครัว ประกอบด๎วย การท าหมัน ฉีดยาคุม ฝังยาคุม และการจํายยา

คุมก าเนิด  
9.) การสํงเสริมสุขภาพและปูองกันในเด็ก เชํน การให๎วัคซีนปูองกันโรคตามวัย 

แนวทางการด าเนินงานปีงบประมาณ 2557  ตามแผนยุทธศาสตร์ สาธารณสุขชายแดน จังหวัดสระแก๎ว  
 1.การพัฒนาศักยภาพผู๎รับผิดชอบงาน 
 2.การประชาสัมพันธ์การสร๎างหลักประกันสุขภาพ 
 3.การด าเนินงานเชิงรุก  
 4.การบริหารจัดการกองทุนผู๎ประกันตนคนตํางด๎าว อยํางมีประสิทธิภาพ 

5.งานคุ้มครองสิทธิ การรับเรื่องร้องเรียน 
สรุปผลการด าเนินงานคุ้มครองสิทธิประชาชน/ร้องเรียน/ประชาสัมพันธ์  ปีงบประมาณ  2556 

1. ประชุมเจ๎าหน๎าที่ผู๎รับผิดชอบงานคุ๎มครองสิทธิประชาชนตามโครงการสร๎างหลักประกันสุขภาพถ๎วน
หน๎า  จ านวน  1  ครั้ง 

2. ประเมินศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพในโรงพยาบาลรํวมกับส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แหํงชาติเขต 6 ระยอง  จ านวน  1 ครั้ง  2  แหํง  โรงพยาบาลอรัญประเทศ, โรงพยาบาลวังน้ าเย็น 

3. ประเมินศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพภาคประชาชนรํวมกับส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แหํงชาติเขต 6 ระยอง  จ านวน  1 ครั้ง  1  แหํง   

     4.   เป็นวิทยากรในเรื่องสิทธิ UC ให๎กับศูนย์ประสานงานหลักประกันสุขภาพภาคประชาชน 
     5.   มีการรวบรวมข๎อมูลคุ๎มครองสิทธิ เรื่องร๎องเรียนจากโรงพยาบาลตํางๆ  และทางเว็ป 1330 
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2. งานสนับสนุนการด าเนินงานของคณะอนุกรรมการ 
  การสนับสนุนการปฏิบัติงานของคณะอนุกรรมการฯ ระดับจังหวัดด าเนินการสรรหาบุคคล
เพ่ือเข๎าเป็นคณะอนุกรรมการฯ  จัดประชุมคระอนุกรรมการฯ ตามเงื่อนไขที่ก าหนดโดยส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแหํงชาติท าหน๎าที่เป็น  เลขานุการของคณะอนุกรรมการฯและการน ามติ หรือแนวทางไปใช๎ในการ
บริหารจัดการตามภารกิจของส านักงานฯสาขาจังหวัด  คัดเลือกคณะอนุกรรมการฯของจังหวัดที่ครบวาระตาม
หลักเกณฑ์ของส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติก าหนด สนับสนุนการด าเนินงานของคณะอนุกรรมการฯ 
จังหวัดในด๎านการให๎ข๎อมูล และการให๎ค าปรึกษาเพ่ือการแก๎ไขปัญหา ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงาน
ของคณะอนุกรรมการฯ จังหวัดในด๎านการให๎ข๎อมูลและการให๎ค าปรึกษาเพ่ือการแก๎ไขปัญหา 
  สรุปผลการด าเนินงานสนับสนุนคณะอนุกรรมการระดับจังหวัด  ปีงบประมาณ 2556 

1. จัดประชุมคณะอนุกรรมการหลักประกันสุขภาพระดับจังหวัด  2  ครั้ง/ปี 
2. จัดประชุมคณะอนุกรรมการพิจารณาวินิจฉัยค าร๎องขอรับเงินชํวยเหลือเบื้องต๎น 3 ครั้ง/3 ราย  รวม

คําใช๎จํายในการจํายเงินชํวยเหลือเบื้องต๎นทั้งสิ้น  620,000   บาท 
3. จํายเงินชํวยเหลือเพ่ือการชดเชยกรณีผู๎ให๎บริการได๎รับความเสียหายจากการรักษาพยาบาล จ านวน 

11 ราย   รวมคําใช๎จํายในการจํายเงินชํวยเหลือเพ่ือการชดเชยทั้งสิ้น  104,500   บาท 
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3. งานบริหารจัดการโรคเฉพาะ (กรณีฟอกเลือดล๎างไต) บทบาทหน๎าที่ ดังนี้ 
   ด าเนินการสนับสนุนผู๎ปุวยไตวายระยะสุดท๎าย เพ่ือพิจารณาขอใช๎วิธีการรักษา บ าบัด 
ทดแทนไต ด๎วยการฟอกเลือดด๎วยเครื่องไตเทียมถาวร (CAPD,HD,KT)  สนับสนุนการปฏิบัติงานของ
คณะกรรมการ เพื่อสนับสนุนผู๎ปุวยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท๎ายในระบบหลักประกันสุขภาพระดับจังหวัดฯ  

สรุปผลการด าเนินงานสนับสนุนคณะกรรมการเพื่อสนับสนุนผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายในระบบ
หลักประกันสุขภาพระดับจังหวัดฯ ปีงบประมาณ 2555 

1. จัดประชุมคณะกรรมการฯ  2  ครั้ง/ปี  พิจารณาผู๎ปุวยเปลี่ยนการฟอกเลือดจากล๎างไตผํานทางหน๎า
ท๎องเป็นล๎างไตด๎วยการฟอกเลือดด๎วยเครื่องไตเทียม จ านวน  28  ราย ,พิจารณาผู๎ปุวยขอรับยา
กระตุ๎นการสร๎างเม็ดเลือดแดง จ านวน 4 ราย 

2. ออกตรวจเยี่ยมหนํวยบริการในการให๎บริการบ าบัดทดแทนไตส าหรับผู๎ปุวยไตวายเรื้อรัง ระยะสุดท๎าย           
1 ครั้ง  จ านวน  2  แหํง คือ โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว, โรงพยาบาลคํายสุรสิงหนาท 

3. ออกตรวจเยี่ยมโรงพยาบาลอรัญประเทศ  เพื่อเตรียมความพร๎อมในการเปิดให๎บริการบ าบัดทดแทน
ไตส าหรับผู๎ปุวยไตวายเรื้อรัง ระยะสุดท๎าย  ด๎วยวิธีล๎างไตทางชํองท๎อง (CAPD)           

 
ปัญหาอุปสรรค 

1. หนํวยบริการยังไมํเห็นความส าคัญของการแก๎ไขปัญหาเรื่องร๎องเรียน  จึงท าให๎บางแหํงไมํมี
สถานที่ที่เหมาะสมในการรับเรื่องและแก๎ไขปัญหาร๎องเรียน 

2. ความลําช๎าของการจัดสํงประวัติการรักษาของผู๎รับบริการและแบบสรุปผลการรักษาของ
แพทย์ 

3. ภารกิจของคณะอนุกรรมการมีมากท าให๎เกิดการลําช๎าในการจัดประชุม 
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6.การบริหารจัดการด้านการเงิน โครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
 ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ แจ๎งการจัดสรรเงินเหมาจํายรายหัว (คําบริการทางการแพทย์) 
ส าหรับหนํวยบริการในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2556 และหลักเกณฑ์การ
จัดสรร เพ่ือให๎ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ  สาขาจังหวัด ปรับเกลี่ยเงินให๎หนํวยบริการตามความ
เหมาะสมกับบริบทของแตํลํะพ้ืนที่ นั้น  
 จังหวัดสระแก๎วได๎รับการจัดสรรเงินเหมาจํายรายหัว (คําบริการทางการแพทย์) ส าหรับหนํวยบริการ
ในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ปีงบประมาณ 2556 รวมเงินเดือนหลังส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก๎วปรับเกลี่ยเงินเดือนและเงินกันระดับจังหวัด จ านวน 471,590,738.43 บาท  โดยค านวณ
จากจ านวนประชากร UC ณ เดือนกันยายน 2555 จังหวัดพิจารณาหลักเกณฑ์การจัดสรรงบประมาณ (UC) 
ให๎เครือขํายปีงบประมาณ 2556 โดยความเห็นชอบจาก ผู๎อ านวยการโรงพยาบาลทั่วไป  ผู๎อ านวยการ
โรงพยาบาลชุมชนทุกแหํง  สาธารณสุขอ าเภอทุกแหํง และเสนอตํอคณะอนุกรรมการบริหารงานหลักประกัน
สุขภาพถ๎วนหน๎าระดับจังหวัด (อปสจ.)          
 โดยระหวํางรอผลการปรับเกลี่ยและกันเงิน  ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติ ได๎จัดสรรเงิน
เหมาจํายรายหัว (คําบริการทางการแพทย์) ส าหรับหนํวยบริการในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ปีงบประมาณ 2556 ลํวงหน๎างวดที่ 1 ครั้งที่ 1 ให๎กับหนํวยบริการไปพลางกํอน เพ่ือให๎หนํวยบริการมี
งบประมาณในการจัดบริการให๎กับประชาชนผู๎มีสิทธิ โดยจัดสรรเงินประมาณร๎อยละ 25 ของประมาณการ
วงเงินจัดสรรเบื้องต๎นที่จัดสรรในระดับหนํวยบริการ  
 สปสช.สาขาจังหวัดสระแก๎ว ปรับเกลี่ย โดยคณะกรรมการระดับจังหวัด ซึ่งประกอบด๎วย นายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ผู๎อ านวยการโรงพยาบาลทั่วไป  ผู๎อ านวยการโรงพยาบาลชุมชนทุกแหํง 
สาธารณสุขอ าเภอทุกแหํง เมื่อวันอังคารที่  6  พฤศจิกายน 2555 ณ ห๎องประชุมส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก๎ว เห็นชอบให๎ใช๎รํางการจัดสรรเงินเหมาจํายรายหัว (คําบริการทางการแพทย์) ส าหรับหนํวย
บริการในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ปีงบประมาณ 2556  มีข๎อตกลงดังนี้  
 1. การกันเงิน (10%) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎วกันเงินบริหารระดับจังหวัด ไว๎เพ่ือเป็น 
Fix cost ให๎ รพ.สต. และเป็นคําจ๎างนักเรียนทุน ปีงบประมาณ 2556 สํวนคําจ๎างนักเรียนทุน ปีงบประมาณ 
2556 จะจัดสรรให๎ตามการพิจารณาของคณะกรรมการพิจารณาก าลังคนระดับจังหวัด            
 2. ประชากรทีใ่ช๎ในการจัดสรรเงินเหมาจํายรายหัว (คําบริการทางการแพทย์) ส าหรับหนํวยบริการใน
สังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว ปีงบประมาณ 2556  ใช๎ยอดประชากร ณ เดือนกันยายน 2555   
 3. การใช๎เงินกันระดับจังหวัด 10 % ปีงบประมาณ 2555 ไว๎เพ่ือใช๎จํายคําบริการทางการแพทย์
ส าหรับการสํงตํอผู๎ปุวยนอกข๎ามจังหวัด เพ่ือเป็นคํา Fix cost ให๎ รพ.สต. และเป็นคําจ๎างนักเรียนทุน 
ปีงบประมาณ 2555 โดยมีเงินคงเหลือประมาณ  36,374,021.32  บาท โดยยังคงเงินกันเหลือคืน ปี 
2555  ไว๎ที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว เพ่ือใช๎จํายคําบริการทางการแพทย์ส าหรับการสํงตํอผู๎ปุวย
นอกข๎ามจังหวัด เป็นคําจ๎างนักเรียนทุน และปรับเกลี่ยเพ่ิมให๎ รพ.คลองหาด รพ.ตาพระยา ในปีงบประมาณ 2556 

4. กรณีการเรียกเก็บคําบริการฉีดวัคซีนปูองกันพิษสุนัขบ๎า (HRIG) ให๎โรงพยาบาล 
สมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว  เรียกเก็บไปยังโรงพยาบาลชุมชน และให๎โรงพยาบาลชุมชนจํายตามคําใช๎จํายจริง   

5. กรณีที่โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎วได๎ขอรถ Refer ของโรงพยาบาล
ชุมชนไปรับผู๎ปุวยกลับมา Admit ณ โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว  ให๎โรงพยาบาลชุมชนน า
หลักฐาน (บันทึกการขอใช๎รถ Refer ของ รพ.ชุมชน) เรียกเก็บไปยังโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช
สระแก๎ว ทุกสิ้นเดือน เพ่ือขอรับคําพาหนะ 
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ผังการจัดสรรงบเหมาจ่ายรายหัว(ค่าบริการทางการแพทย์) ปีงบประมาณ 2556   
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 

 

หน่วยบริการ เงินจัดสรร ปี 56 
CUP เมือง 
 

177,275,709.37  บาท 
 

CUP คลองหาด 
 

25,620,437.88  บาท 
 

CUP ตาพระยา 
 

33,551,489.54  บาท 
 

CUP วังน้ าเย็น 
 

68,303,525.78  บาท 
 

CUP วัฒนานคร 
 

45,491,638.89  บาท 
 

CUP อรัญประเทศ 
 

82,534,436.56  บาท 
 

CUP เขาฉกรรจ์ 
 

43,641,406.64  บาท 
 

 

7.งานบริหารการชดเชยและการตรวจสอบเวชระเบียน 
 ผลการด าเนินงานการเรียกเก็บคําบริการทางการแพทย์ผู๎ปุวยบัตรประกันสุขภาพถ๎วนหน๎าของจังหวัดสระแก๎ว 
เป็นหลักฐานผู๎ปุวยนอก ปี 255๕ มีการเรียกเก็บคําบริการทางการแพทย์ เดือน 1 ตุลาคม 255๕ ถึง 3๐ 
กันยายน  255๖จ านวน 18,๘๒0 ราย จ านวนเงินที่เรียกเก็บ ๙,๔๖๓,๕๐๐ บาท  ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก๎วได๎ด าเนินการตรวจสอบและเบิกจํายเป็นเงินทั้งสิ้น ๓,๕๔๗,๑๐๒  บาท  และตั้งแตํวันที่ 1 
เมษายน  2554 ถึง วันที่ 30 กันยายน 255๖  ส านักงานหลักประกันสุขภาพแหํงชาติเป็นผู๎ด าเนินการจําย 
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งานสาธารณสุขชายแดน 
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โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการจัดท าแผนยุทธศาสตร์การแก้ปัญหา 
และพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก้ว 

พ.ศ. ๒๕๕๖ – ๒๕๕๙ 
 

ความเป็นมา/สภาพปัญหา  
 จังหวัดสระแก๎ว เป็นจังหวัดชายแดนที่มีพรมแดนติดกับประเทศกัมพูชา โดยไมํมีพรมแดนทาง
ธรรมชาติขวางกั้น เชํน แมํน้ า ภูเขา เป็นระยะทาง ๑๖๕ กิโลเมตร โดยมีพ้ืนที่ติดตํอกับจังหวัด                    
บันเตียเมียนเจย และจังหวัดพระตะบอง มีจุดผํานแดน ๔ จุด แบํงเป็นจุดผํอนปรนจ านวน ๓ จุด และจุดผํานแดน
ถาวร จ านวน ๑ จุด  ได๎แกํ จุดผํอนปรนบ๎านบึงตะกวน อ าเภอตาพระยา จุดผํอนปรนบ๎านหนองปรือ อ าเภออรัญ
ประเทศ จุดผํอนปรนบ๎านเขาดิน อ าเภอคลองหาด  และจุดผํานแดนถาวรบ๎านคลองลึก ซึ่งเป็นจุด  ที่ใหญํที่สุด
และเป็นยํานการค๎าไทย-กัมพูชา  
 จากกระแสโลกาภิวัฒน์  การพัฒนาด๎านเศรษฐกิจ นโยบายการค๎าเสรี นโยบายสํงเสริมการค๎าบริเวณ
ชายแดน การพัฒนาแนวพ้ืนที่เศรษฐกิจ ตลอดจนนโยบายสํงเสริมการทํองเที่ยว  และการเข๎าสูํประชาคมอาเซียน 
ในปี ๒๕๕๘ สํงผลให๎การคมนาคม การขนสํงและการติดตํอสื่อสาร มีความสะดวกรวดเร็วเสมือนโลก  ไร๎พรมแดน 
เกิดการเคลื่อนย๎ายของประชากรและแรงงานหลบหนีเข๎าเมืองเพ่ิมข้ึน และเมื่อมีเหตุการณ์เกิดขึ้นในประเทศใด
ประเทศหนึ่ง ยํอมสํงผลกระทบตํอประเทศตํางๆ โดยเฉพาะประเทศที่มีพรมแดนติดตํอกัน ท าให๎เกิดปัญหาด๎าน
สาธารณสุข  เพิ่มความเสี่ยงในการเจ็บปุวยด๎วยโรคตํางๆทั้งจากโรคติดตํอ โรคไมํติดตํอ และอุบัติภัยตํางๆ ซึ่งมี
ผลกระทบตํอความมั่นคงด๎านเศรษฐกิจและความมั่นคงของประเทศ ฉะนั้น ประเทศที่มีพรมแดนติดตํอกัน
จ าเป็นต๎องมีความรํวมมือด๎านสาธารณสุขอยํางหลีกเลี่ยงไมํได๎ โดยเฉพาะการเฝูาระวังโรค  ภัยสุขภาพ และการ
คุ๎มครองผู๎บริโภค ซึ่งหากมีการระบาดของโรคติดตํอ ทั้งในคนและสัตว์บริเวณชายแดนประเทศเพ่ือนบ๎านยํอม
สํงผลกระทบตํอคนไทย ในขณะเดียวกันหากเกิดการระบาดของโรคติดตํอทั้งในคนและสัตว์บริเวณชายแดนฝั่งไทย 
ยํอมสํงผลกระทบตํอประชากรในประเทศเพ่ือนบ๎านเชํนกัน รวมทั้ง การน าเข๎า-สํงออกผลิตภัณฑ์  ด๎านสุขภาพ 
อาหาร ยา เครื่องส าอาง ที่ไมํปลอดภัย และไมํได๎มาตรฐาน โดยพิจารณาถึงความสอดคล๎องกับนโยบาย
ความสัมพันธ์ระหวํางประเทศ นโยบาย ความมั่นคงแหํงชาติ แผนแมํบทการแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุข
ชายแดน พ.ศ. ๒๕๕๕-๒๕๕๙ ของกระทรวงสาธารณสุข  แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหํงชาติ ฉบับที่ ๑๑ 
พ.ศ. ๒๕๕๕-๒๕๕๙ และแผนพัฒนาสุขภาพแหํงชาติฉบับที่ ๑๑     พ.ศ. ๒๕๕๕-๒๕๕๙ และการเตรียมพร๎อม
การเข๎าสูํประชาคมอาเซียน ในปี ๒๕๕๘ 
 ดังนั้น ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก๎ว จึงได๎จัดท าโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการจัดท าแผน
ยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน พ.ศ.๒๕๕๖-๒๕๕๙ ขึ้น เพ่ือสํงเสริมสนับสนุน
การมีสํวนรํวมของทุกภาคสํวนในการควบคุมปูองกันและสํงเสริมสุขภาพของแรงงานตํางด๎าวหลบหนีเข๎าเมือง
และใช๎เป็นกรอบแนวทางการด าเนินงานรํวมกันระหวํางหนํวยงานภาครัฐ องค์กรระหวํางประเทศ องค์กร
เอกชน องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น และหนํวยงานตํางๆ ที่เกี่ยวข๎อง ตลอดจนเพ่ือขอรับการสนับสนุ น
งบประมาณและทรัพยากรอ่ืนๆ จากหนํวยงานภาครัฐ องค์กรระหวํางประเทศ องค์กรเอกชน องค์การปกครอง
สํวนท๎องถิ่น โดยมีเปูาหมายรํวมกันเพื่อให๎ประชากรที่อาศัยอยูํบริเวณชายแดนมีคุณภาพชีวิตที่ดี    
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วัตถุประสงค ์
 ๑. เพ่ือจัดท าแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว  พ.ศ. 
๒๕๕๖-๒๕๕๙   

   ๒. เพ่ือควบคุมปูองกันโรคและสํงเสริมสุขภาพแรงงานตํางด๎าวหลบหนีเข๎าเมือง สัญชาติลาว พมํา 
และกัมพูชา จังหวัดสระแก๎ว 

วิธีด าเนินงาน 
  ระยะที่ ๑  จัดประชุมสัมมนาก าหนดทิศทางการพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนและจัดท ายกรําง

แผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙ จ านวน 
๓ วัน 

 วันแรก  จัดประชุมสัมมนาก าหนดทิศทางการพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน จ านวน ๑ วัน                   
ณ ห๎องประชุมโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสระแก๎ว  

 วันที่ ๒-๓ จัดประชุมเชิงปฏิบัติการยกรํางแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางาน
สาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙ จ านวน ๒ วัน ณ ห๎องประชุมโรงพยาบาลสมเด็จ
พระยุพราชสระแก๎ว  

 ระยะที่ ๒ จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือวิเคราะห์และจัดท ารายละเอียดแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหา
และพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน จังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙  จ านวน ๒ วัน  ณ ห๎องประชุมโรงแรม   ใน
จังหวัดสระแก๎ว  
 ระยะที่ ๓ จัดประชุมประชาพิจารณ์แผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุข
ชายแดน จังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙  เพ่ือรับฟังข๎อเสนอแนะจากหัวหน๎าสํวนราชการและผู๎ที่
เกี่ยวข๎อง จ านวน ๑ วัน ณ ห๎องประชุมวิทยาลัยชุมชนจังหวัดสระแก๎ว 

ผลการด าเนินงาน 
 ระยะที่ ๑  จัดประชุมสัมมนาก าหนดทิศทางการพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนและจัดท ายกรําง

แผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙ จ านวน 
๓ วัน ระหวํางวันที่ ๒-๔ กรกฎาคม ๒๕๕๖ ผลการด าเนินงาน ได๎ยกรํางแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและ
พัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙  ดังนี้  
ร่างแผนยุทธศาสตร์การแก้ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน จังหวัดสระแก้ว  ปี ๒๕๕๖-๒๕๖๐ 

วิสัยทัศน์   “เป็นผู้น าระบบสุขภาพชายแดน ที่ได้มาตรฐานสากล ในระดับชาติ ในปี ๒๕๖๐”  

พันธกิจ 
๑. พัฒนากลไกในการจัดการโรคและภัยสุขภาพท่ีเข๎มแข็ง 
๒. ยกระดับการบริหารจัดการสาธารณสุขชายแดน  
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๓. พัฒนาระบบบริการมุํงสูํความเป็นสากล  
 

ประเด็นยุทธศาสตร์ 
๑. สร๎างกลไกและระบบการจัดการโรคและภัยสุขภาพให๎เข๎มแข็ง 
๒. พัฒนาระบบการบริหารจัดการสาธารณสุขชายแดนที่มีศักยภาพสูง เทําทันการเปลี่ยนแปลง  
๓. สร๎างกลไกบูรณาการความรํวมมือภาคีเครือขํายในระดับชุมชนท๎องถิ่นจนถึงระดับจังหวัด 

ให๎มีความเข๎มแข็งในการจัดการแก๎ไขปัญหาและพัฒนาสาธารณสุขชายแดน 
๔. พัฒนาระบบบริการที่เป็นมิตรและประทับใจกับผู๎รับบริการทุกชาติ ทุกภาษา ทุกวัฒนธรรม  

ตามหลักมนุษยธรรมและเป็นสากล  
เป้าประสงค์ 

๑. โรค ภัยคุกคามสุขภาพ ลดลง ในระดับที่ไมํเป็นปัญหา ของทุกพ้ืนที่ชายแดน  
๒. ก าลังคนด๎านสุขภาพมีศักยภาพ ภาคภูมิใจ และมีความผาสุกในการท างานสาธารณสุขชายแดน  
๓. ระบบบริหารจัดการยุทธศาสตร์งานสาธารณสุขชายแดนที่มีประสิทธิภาพ 
๔. ภาคีเครือในระดับชุมชนท๎องถิ่นจนถึงระดับจังหวัดมีความเข๎มแข็งในการบูรณาการความ 
 รํวมมือเพ่ือการจัดการแก๎ไขปัญหาและพัฒนาสาธารณสุขชายแดน  
๕. ผู๎รับบริการทุกชาติ ทุกภาษา ทุกวัฒนธรรม ได๎รับบริการที่เป็นมิตรและประทับใจ  

ตัวช้ีวัด 
1. ระดับความส าเร็จในการจัดการโรค และภัยคุกคามสุขภาพ ของทุกพ้ืนที่ชายแดน ในระดับ 5 
2. ร๎อยละของก าลังคนด๎านสุขภาพ ที่มีศักยภาพ ภาคภูมิใจ และมีความผาสุกในการท างาน

สาธารณสุขชายแดน 
3. ระดับความส าเร็จ ของระบบบริหารจัดการยุทธศาสตร์งานสาธารณสุขชายแดน ในระดับ 5 
4. ระดับความส าเร็จในการ ความการบูรณาการความรํวมมือของภาคีเครือขําย ในการจัดการแก๎ไข

ปัญหาและพัฒนาสาธารณสุขชายแดน 
5. ร๎อยละความพึงพอใจของผู๎รับบริการ ที่ได๎รับบริการที่เป็นมิตรและประทับใจ 
 ระยะที่ ๒ จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือวิเคราะห์และจัดท ารายละเอียดแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหา

และพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน จังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙  จ านวน ๒ วัน  ก าหนดด าเนินการภายใน
เดือน กรกฎาคม ๒๕๕๖ (ยังไมํได๎ด าเนินการ) 

 ระยะที่ ๓ จัดประชุมประชาพิจารณ์แผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุข
ชายแดน จังหวัดสระแก๎ว พ.ศ. ๒๕๕๖-๒๕๕๙  เพ่ือรับฟังข๎อเสนอแนะจากหัวหน๎าสํวนราชการและผู๎ที่
เกี่ยวข๎อง จ านวน ๑ วัน  ก าหนดด าเนินการภายในเดือนสิงหาคม ๒๕๕๖ (ยังไมํได๎ด าเนินการ) 
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ประโยชน์ที่ได้รับ 
 ๑.  จังหวัดสระแก๎วสามารถด าเนินการตามแผนฯได๎อยํางมีประสิทธิภาพและมีความส าเร็จ                
ตามเปูาหมายแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดนจังหวัดสระแก๎ว  พ.ศ. ๒๕๕๖-
๒๕๕๙   

 ๒.  ภาคีเครือขํายเข๎ามามีสํวนรํวมในการจัดท าแผนยุทธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางาน
สาธารณสุขชายแดน 
  ๓.  มีความรวํมมือในการด าเนนิงานด๎านสาธารณสุขชายแดนระหวํางภาคีเครือขํายสูํเปูาหมายเดียวกัน 
คือ ประชาชนมคีุณภาพชีวิตที่ดี    

ปัญหาและอุปสรรค์ 
 ผู๎มีสํวนได๎สํวนเสียในการจัดท าแผนยุทธศาสตร์ฯ มีเวลาเข๎ารํวมกิจกรรมน๎อย 

ข้อเสนอแนะในการพัฒนา 
 สํงรํางแผนยุทธศาสตร์ให๎กับทุกสํวนที่เกี่ยวข๎องพิจาณาเพ่ือให๎ข๎อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
 
ประชุมเชิงปฏิบัติการจดัท าแผนยทุธศาสตร์การแก๎ปัญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน พ.ศ.2556 – 2559 ระยะที่ 1 
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สรุปผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
ของกลุ่มงาน/งาน 

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
(ตัดข้อมูล ณ วันที่ 30 กันยายน 2550) 
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สรุปผลการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ของกลุ่มงาน/งาน  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว  ประจ าปีงบประมาณ 2556  (ตัดข้อมูล ณ วันที่ 30 มิถุนายน 2556) 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

1 โครงการจังหวดัควบคุมโรคเขม้แข็ง
แบบยั่งยืนจังหวัดสระแก้ว ปี 
2556 

  181,030  163,030 
(90.06 %) 

 

1.จัดประกวดศูนย์เด็ก
เล็กมาตรฐานยอดเยี่ยม
ระดับจังหวดั 
2.ประชุมคณะ
กรรมการฯ ระดับจังหวัด 
(คณะอนุกรรมการ
ปูองกันและแก้ไขปัญหา
เอดส ์และอนามัยการ
เจริญพันธ์ุและโรคไม่
ติดต่อ) 
3.ประชุมผูร้ับผดิชอบ
งาน (เครือข่าย) 
โรคตดิต่อ ไม่ติดต่อ และ
ภัยสุขภาพ 
4.อบมรม อสม. ต่างด้าว 
5.จัดประกวดอ าเภอ
ควบคุมโรคเข้มแข็งแบบ
ยั่งยืน 

1.ก าลังด าเนินการ
ประกวด 3-30 ก.ค.56 
2.จัดประชุม 1 ครั้ง 
พร้อมท าแผนปฏบิัติการ
ระดับจังหวดั 
3.จัดประชุม
ผู้รับผิดชอบงานจ านวน 
3 ครั้ง เพื่อติดตามการ
ด าเนินงานและแก้ไข
ปัญหาที่เกิดขึ้น 
4.จัดอบรม อสม.ต่าง
ด้าว จ านวน 120 คน 
พร้อมก าหนดตดิตาม
และรายงานผลการ
ด าเนินงาน 
5.ผลการประกวด 
อันดับ 1 อ.วังน้ าเย็น 
อันดับ 2 อ.คลองหาด 
อันดับ 3 อ.วัฒนานคร 
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ล าดับ 
 
 
 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

2 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์
ฉุกเฉินและการจัดการภัยสุขภาพ
จังหวัดสระแก้ว ปีงบประมาณ 
2556 

เครือข่ายระบบ
การแพทย์ฉุกเฉิน 
และหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องในจังหวัด
สระแก้ว 

570,360 400,400 
(70.20%) 

1. งบระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน  
1.1  อบรม Service 
maid  เปูาหมาย จนท.
ER/กู้ภัย 5 คน 
1.2 สร้างอาสาฉุกเฉิน
ชุมชน เปูาหมาย 5% 
ของ ปชก.  
1.3 EMS member 
Club  
1.4 สนับสนุนวสัด/ุ
อุปกรณ ์
2. อุบัติเหตุโรงเรียน  
no-accident น าร่อง 
3. บุหรี/สรุา 
3.1 ประกวดภาพวาด/
ค าขวัญบุหรี/่สรุา 
3.2 เก็บข้อมูลเฝูาระวัง
บุหรี/สุรา 
3.3 จัดประชุมช้ีแจงการ
เฝูาระวัง/การบังคับใช้
กฎหมาย 
 

1.1 ก าหนดอบรม วันที่ 
19-20 ส.ค.56 
1.2 ด าเนินการแล้ว 
2,225 คน      คิดเป็น 
ร้อยละ 81.80 
1.3 ประชุมและตดิตาม 
2  ครั้ง 
1.4 จัดชื้อชุด
เคลื่อนย้ายผู้ปุวยฉุกเฉิน 
7 ชุด 
2. ด าเนินการแล้ว  4  
แห่ง ท่ีเหลืออีก 3 แห่ง
จะด าเนินการให้แล้ว
เสร็จภายในเดือน ก.ค. 
2556 
3.1 ตัดสินการประกวด 
30 ก.ค.56 
3.2 จัดกิจกรรมได้แก ่
-สถานบริการสาธารรสุข
ปลอดบุหรี่ 100 % 
 

1. อปท.ข้ึนทะเบียน
แล้วแต่ยังไม่พร้อม
ให้บริการ 

1. ประสานศูนย์
ความปลอดภัยทาง
ถนนผ่านนายอ าเภอ
เพื่อกระตุ้นให ้อปท.
เตรียมความพร้อม
ให้บริการ 
2. ประสาน รพ. จดั
ทีมเชิงรุกกระตุม้ให้ 
อปท. ออก
ด าเนินการ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      -งานเลี้ยงสาธารณสุข
ปลอดเหล้า 
-งานกาชาด/งานบุญ
ปลอดเหล้า 
-โซนนิ่งสงกรานต์ปลอด
เหล้า 

3.3 จัดประชุมช้ีแจ้ง
ระดับจังหวดัเรยีบร้อย
แล้ว 

   

3 โครงการรณรงค์วันเอดส์โลก 
จังหวัดสระแก้ว ปี 2555 

ประชาชนบริเวณ
ชายแดน สระแก้ว-
บันเตียเมียนเจย 
และนักเรียนใน
พื้นที่ 4 อ าเภอ
ชายแดน 

122,300 0 จัดรณรงค์บรเิวณลาน
สยามมินทร์เทศบาล
เมืองอรัญประเทศ และ
เดินรณรงค/์
ประชาสมัพันธ์บริเวณ
รอบตลาดโรงเกลือ 

1. นักเรียนให้ความ
สนใจเข้าร่วมกิจกรรม
ได้แก่ วาดภาพ 
เรียงความ ค าขวัญ ร่วม
ชมบูธนิทรรศการจาก
หน่วยงานภาครัฐและ
องค์กรเอกชนท่ีเข้าร่วม                                        

1. ขาดงบประมาณ
ในการสนับสนุนการ
ด าเนินงานระหว่าง
ประเทศเนื่องจาก
จังหวัดสระแก้วต้อง
เป็นผู้จ่ายค่าใช้จ่าย
ในการจัดกิจกรรม
รณรงค์ท้ังหมด        

1. ขอรับการ
สนับสนุน
งบประมาณจาก
รัฐบาลในการด าเนิน
กิจกรรมประวาน
ความร่วมมือ
ระหว่างจังหวัด
สระแก้วและจังหวัด
บันเตียเมียนเจย                                  
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      2. ประชาชนท่ีค้าขาย
และมาซื้อสินค้าบริเวณ
ตลาดโรงเกลือให้ความ
สนใจการประชาสมัพันธ์ 
แจกสื่อความรู้และ
ถุงยางอนามัย 

2. สถานการณ์
การเมืองระหว่าง
ประเทศท าให้เกดิ
ปัญหา/อุปสรรคใน
การด าเนินงาน
ระหว่างประเทศ 

 2. กรณเีกิดปญัหา
ความสัมพันธ์
ระหว่างประเทศให้
ด าเนินกิจกรรม
รณรงค์ในพ้ืนท่ี 4 
อ าเภอชายแดนเพื่อ
เป็นการสร้างกระแส
อย่างต่อเนื่อง 

4 โครงการปูองกันควบคุมโรคสุขภาพ
ดีวิถีชีวิตไทย (โรคไมต่ิดต่อเรื้อรัง) 
ปี 2556 
1. ประชุมคณะกรรมการ NCD 
Board ทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 
2. การนิเทศติดตามก ากับการ
ด าเนินงาน 
3. ศึกษาวิจัยพฤติกรรมการปูองกัน
ตนเองจากสารก าจัดศตัรูพืช 
4. จัดอบรมการปูองกันตนเองจาก
สารก าจดัศัตรูพืชในเกษตรกรกลุ่ม
เสี่ยง 

1. คณะท างาน
ปูองกันควบคุมโรค
ไม่ตดิต่อเรื้อรัง 
ระดับจังหวดั
โรงพยาบาล/
ส านักงาน 
สาธารณสุข 
อ าเภอทุกอ าเภอ
และโรงพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล ทุกแห่ง 
รวม 9 อ าเภอ ใน
จังหวัดสระแก้ว 
 
 

881,576 166,357 1. จัดระบบบูรณาการ
การบริหารจัดการและ
บริการ 
2.  ส่งเสริมสนับสนุน ให้
เกิดการประสานการ
ด าเนิน งานในพ้ืนท่ี
อ าเภอ เพื่อให้เกิดความ
ร่วมมือระหว่าง
หน่วยงาน สาธารณสุข 
และ อปท. ในแต่ละ
อ าเภอ 

1. มีคณะท างานสุขภาพ
ดีวิถีชีวิตไทย ระดับ
อ าเภอ จังหวัด 
2. การคัดกรอง
ประชาชนอายุ 15 ปีขึ้น
ไป คดักรองเบาหวาน 
ร้อยละ 81.57 และ
ความดันโลหิตสูง ร้อย
ละ 83.19 
3. ผู้ปุวยเบาหวาน
ควบคุมระดับน้ าตาลใน
เลือดได้ดี ร้อยละ 
54.08 
 
 

1. ระบบงานท่ี
เชื่อมโยงทุกระดับ มี
ประสิทธิภาพน้อย 
2. ระบบข้อมูลที่
ขาดความถูกต้อง 
ครอบคลมุ ครบถ้วน 
3. ความตระหนัก
ของกลุ่มเปูาหมาย
ในการดูแลสุขภาพ
ตัวเอง 
4. องค์กร ภาคี
เครือข่ายให้ความ
ร่วมมือน้อย 

1. พัฒนาระบบ
ข้อมูลและความ
เชื่อมโยงทุกระดับให้
มีประสิทธิภาพ  
2. สร้างกระแสใน
ชุมชน 



113 
 

ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

  5. ประชุมแนวทางการจัดส่งข้อมูล
ระบาดวิทยาโรคจากการประกอบ
อาชีพ (รง.506/2) 
6. ประชุมคณะกรรมการสุขภาพดี
วิถีชีวิตไทยจังหวัดสระแก้ว 
7. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรผู้ให้บริการ
ปรับเปลีย่นพฤติกรรมเสี่ยงใน
คลินิก DPAC 
8. ประกวด CQI/Best 
Pratice/Innovation การดูแล
ผู้ปุวยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 5 โรค 
และระบบงานที่ส าคญัระดับจังหวดั
ประกวด CQI /นวัตกรรม 
ระบบงานท่ีส าคญั/กระบวนการ
ดูแลผูปุ้วย 5 โรคเรื้อรังระดับ
จังหวัด 
9. ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนา
ระบบข้อมลูด้านโรคไม่ตดิต่อเรื้อรงั 
ส าหรับโปรแกรม HOSxp  และ
การประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
ศักยภาพและประเมินคลินิก NCD 
คุณภาพ   
 

2. ประชาชนท่ัวไป
และประชาชน
กลุ่มเสี่ยงเข้าถึง
ระบบบริการ
สุขภาพในการ
ปูองกันโรค 
3. ประชาชนชาว
ไทยอาย ุ15 ปีขึ้น
ไป ไดร้ับ การคดั
กรอง DM/HT 
และกลุม่ปุวย 
DM/HT ไดร้ับการ
คักรองภาวะ 
แทรกซ้อน ตา ไต 
เท้า 
4. บุคลากร
สาธารณสุขทุก
ระดับไดร้ับการ
พัฒนาศักยภาพ
ด้านความรู้และ
ทักษะในการ
จัดการและบริการ 
ตามแนวทาง 
 

   3.  ส่งเสริมสนับสนุนให้ 
โรงพยาบาล และรพ.สต. 
จัดบริการคลินิก
โรคเบาหวาน/ ความดัน
โลหิตสูง (DPAC)  
4. พัฒนาศักยภาพบุคล
กรในการด าเนินงานด้าน
เฝูาระวังพฤติกรรม 
สุขภาพ การให้ความรู้
การคัดกรองความเสีย่ง 
การดูแลรักษาผูปุ้วย 
และการค้นหา
ภาวะแทรกซ้อน   
5. การนิเทศ/ตดิตาม/
ประเมินผลการ
ด าเนินงานในพ้ืนท่ี 
6. สนับสนุนการจดั
มหกรรมการจดัเวที
แลกเปลีย่นเรยีนรู้ การ
จัดศูนย์สาธิต และหา
รูปแบบการด าเนินงาน
ในหมู่บ้าน/ชุมชน 

4. ผู้ปุวยความดันโลหติ
สูงควบคุมระดับความ
ดันโลหติได้ดี ร้อยละ 
68.83 
5. ผู้ปุวยเบาหวาน/
ความดันโลหิตสูงที่มี
ภาวะแทรกซ้อนได้รับ
การดูแลรักษา/ส่งต่อ
ร้อยละ 100 
6. ผู้ปุวย STEMI ได้รับ
การรักษาด้วยยาละลาย
ลิ่มเลือดร้อยละ 100 
7. กลุ่มเสี่ยงเบาหวาน/
ความดันโลหิตสูงได้รับ
การปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 3 อ 2 ส 
เบาหวานร้อยละ 
54.00 ความดันโลหติ
สูง   ร้อยละ 63.60 
8. ผลการประเมิน NCD 
Clinic คุณภาพ ผ่าน
เกณฑ์ 5 แห่ง จาก 7 
แห่ง 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

  10. ประชุมเชิงปฏิบตัิการเพื่อ
พัฒนาระบบข้อมูลด้านโรคไม่ติดตอ่ 
ส าหรับ JHCIS จังหวัดสระแก้ว 
11. จัดท าคู่มือการใช้งาน
โปรแกรม HCIS/ HOSxp/ HOSxp 
pcu, CPG DM, HT,IHD, 
Stroke,CKD Cilnic 
12. จัดท าปูายประชาสมัพันธ์ การ
เฝูาระวังปูองกันควบคุม
โรคเบาหวาน/ความดันโลหติสูง 
13. ประกวดแข่งขัน "นวลีลาอาสา
ลดพุง" เพื่อส่งเสริมการออกก าลัง
กายในชุมชน และเวทีสัมนา "ออก
ก าลังกายอย่างไรดีกับวิถี
ชีวิตประจ าวัน" 
14. สนับสนุนอุปกรณ ์
ตรวจเท้าในผูปุ้วยเบาหวาน 

มาตรฐานเวช
ปฏิบัต ิ(CPG) 

   9. พัฒนาศักยภาพ
บุคลากรเรื่องการตรวจ
ตา ด้วยเครื่อง Fundus 
Camera การวินิจฉัย 
โรคหลอดเหลือดหัวใจ
และหลอดเลือดสมอง 
การจัดบริการคลินิก 
DPAC การพัฒนา
คุณภาพการจัดบริการ
NCD Clinic คุณภาพ 
และการจัดเก็บข้อมลูใน
โปรแกรม Hosxp และ 
JHCIS 
10. การจัดท าแนวเวช
ปฏิบัติ (CPG) ตา ไต 
หลอดเลือดสมอง และ
หลอดเลือดหัวใจ 
11. การจัดตั้งศูนย์ส่ง
ต่อผู้ปุวยโรคเรื้อรังระดับ
จังหวัดและอ าเภอ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

 5 โครงการพัฒนาระบบบริการและ
การเข้าถึงบริการทันตสาธารณสุข
ของประชาชนจังหวัดสระแก้ว  
ปีงบประมาณ ๒๕๕6 (งบ
สนับสนุนและส่งเสริมการ
จัดบริการทันตกรรมส่งเสรมิ
ปูองกัน) 

ทันตแพทย์ ทัน
ตาภิบาล และ
เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุขท่ี
เกี่ยวข้อง 

240,068 2,400 จัดประชุมทมีทันต
บุคลากร ตรวจสอบ
คุณภาพการให้บริการ
ของพื้นที่ ส่งเสริมการ
ท างานของเครือข่าย
ต่างๆ 

 ต้องมีการ
ปรับเปลีย่นแผนงาน
เนื่องจากปัญหา
งบประมาณ 
ข้อจ ากัดของการใช้
งบกองทุน        
ทันตกรรมท าใหไ้ม่
มาสารถวางแผนงาน
ได้อย่างเหมาะสม มี
บุคลากรจ ากัดท าให้
การด าเนินงานไม่
ราบรื่นเท่าท่ีควร 

มีการประชุมและ
ปรับเกลีย่
งบประมาณในส่วน
ของ สสจ.ก่อนที่จะมี
การอนุมัติโครงการ 

 6 โครงการสร้างเสรมิสุขภาพช่องปาก
เพื่อชาวสระแก้วมสีุขภาพปากและ
ฟันแข็งแรง ปีงบประมาณ ๒๕๕6 
(บริการสร้างเสริมสุขภาพช่องปาก
และกระตุ้นการจัดบริการ 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
สระแก้ว) 

เด็กอายุ 0-2ปี
และผูดู้แล,เด็ก
นักเรียน ช้ัน 
ประถมศึกษาปีท่ี 
1 และผู้สูงอาย ุ

825,832 350,650 สนับสนุนค่าใช้จ่ายใน
การด าเนินงานส่งเสริม
ปูองกันและวัสดุอุปกรณ์ 
ให้แก่หน่วยบริการ 

1.เด็ก ต่ ากว่า 3 ปี 
ได้รับการตรวจสุขภาพ
ช่องปาก ร้อยละ 
52.08 
2. ผู้ปกครองเด็กอายุ 
ต่ ากว่า 3 ปี ได้รับการ
สาธิตการแปรงฟัน 
ร้อยละ 36.03 
 

การด าเนินงานใน
ปัจจุบันด าเนินไดด้ี
โดยการสนับสนุน
งบประมาณใน
รูปแบบของกองทุน
ทันตกรรม ท าให้มี
งบประมาณในการ
ใช้จ่ายที่แน่นอน
เด่นชัด แต่ถ้า
กองทุนนี้ถูกยุบไป
อาจท าให้การ  
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      3. เด็ก ต่ ากว่า 3 ปี 
ได้รับการเคลือบ
ฟลูออไรด์วานิช ร้อยละ 
24.46 
4. เด็กนักเรียนช้ัน ป. ๑ 
ได้รับการตรวจฟัน 
ร้อยละ 44.36 
5. เด็กนักเรียนช้ัน ป. ๑ 
ได้รับ SEALANT 
ร้อยละ 19.23 
6. เด็กนักเรียนช้ัน ป. ๑ 
ได้รับบริการทันตกรรม 
Comprehensive   
care ร้อยละ 16.38 
7. ผู้สูงอายุใส่ฟันเทียม 
ร้อยละ 98.89 
8. ผู้สูงอายุใส่รากฟัน
เทียม ร้อยละ 100 
 
 
 
 
 
 

ด าเนินงานท่ีมีอยู่ไม่
ต่อเนื่องหรือท าไดไ้ม่
ดีเท่าท่ีควรถ้า
งบประมาณที่ไดไ้ม่
เหมาะสม     
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

7 โครงการพัฒนาคณุภาพหน่วย
บริหารจดัการ (สสจ.) หน่วยบริการ
สุขภาพ (รพ./รพ.สต.) แบบบูรณา
การ เพื่อสู่องค์กรแห่งความเป็นเลศิ
ตามเกณฑ์ TQA/HA/PCA  ปี 
2556 
1.การพัฒนาคุณภาพแบบบูรณา
การ HA 
วัตถุประสงค์  เพื่อสนับสนุนการ
พัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลเพื่อการ
รับรองคุณภาพ HA 
 
 
 
 
 
 

รพ.ทุกแห่ง 331,680 139,040 1.พัฒนาบุคลากรด้าน
การพัฒนาเพื่อรับรอง
คุณภาพHA 2.การ
จัดการความรู้ PKM    
3.พัฒนาเครือข่าย
วิชาชีพ รังสี ,ชันสูตร
,พยาบาล                
4.ประเมินมาตรฐาน
วิชาชีพ      5.สนับสนุน
การจัดท า CQI ,
นวัตกรรม,วิจัย ใน
โรงพยาบาล 

1.จัดอบรมหลักสตูร 
สรพ. 
- HA 201 HA ส าหรับ
หัวหน้าหน่วยงาน 
จ านวน  80 คน 
 - HA 303 HA กับการ
พัฒนาคุณภาพงาน
บริการพยาบาล 80 คน 
2.ประเมินตาม
มาตรฐาน วิชาชีพรังสี 
และชันสูตร 1 ครั้ง  7 
แห่ง        
3.จัดเวที PKM 1 ครั้ง 
7 แห่ง 
4.สนับสนุนการจัดท า 
CQI ,นวัตกรรม,วิจัย ใน
โรงพยาบาล 7 แห่ง 
 
เชิงคุณภาพ รพ.ผ่าน HA 
3 แห่ง 1.รพร.สระแก้ว 
2.รพ.วังน้ าเย็น   3.รพ.
คลองหาด ก าลังจะ
รับรอง 2  แห่ง  
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่เบิกจ่าย 
(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 

(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      1.รพ.วัฒนานคร ส.ค.
56 2.รพ.ตาพระยา 
ต.ค.56  ธ ารงบันไดขั้น 
2  2 แห่ง 1.รพ. เขา
ฉกรรจ์ 2.รพ.อรัญ
ประเทศ 

  

 2.การพัฒนาเครือข่ายเครือข่าย
สุขภาพอ าเภอระดับอ าเภอ (DHS ) 
และการพัฒนาคณุภาพ  PCA 

    9 อ าเภอ 45,000  
 (งบปฐมภูมิ) 

40,000 1. การพัฒนาเครือข่าย
เครือข่ายสุขภาพอ าเภอ
ระดับอ าเภอ (DHS ) 
1.อ าเภอ มีการ
ด าเนินการตาม 
บันได 5 ขั้น ได้แก่   
1.1 การท างานร่วมกัน
ในระดับอ าเภอ  
1.2 การท างานจนเกิด
คุณค่า ท้ังกับผู้รับบริการ 
และตัวผู้ให้บริการเอง 
1.3 การแบ่งปัน
ทรัพยากร และการ
พัฒนาบุคลากร  
1.4 การให้บริการ
สุขภาพตามบริบทที่
จ าเป็น 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     2. เลือกโรค DM/HT มา
เป็นปัญหาสุขภาพ ที่
จะต้องใช้กลไก
คณะกรรมการ DHS มา
แก้ไขปัญหาให้ประสบ
ผลส าเร็จ 
 

   

 3.การพัฒนาระบบริการปฐมภูม ิ รพ. 7 แห่ง 10,000 
(งบปฐมภูมิ) 

(และโอนเงิน รพ.
ด าเนินการ  

406,000 ) 

10,000 1. การพัฒนาระบบการ
เชื่อมโยงเครือข่ายบริการ
สุขภาพโดยใช้โปรแกรม 
Hosp -WAIS (การใช้
ระบบสารสนเทศ มาใช้
ในการดูแลผู้ปุวย) 
2. การพัฒนาศูนย์ส่งต่อ
ทุก รพ. 7 แห่ง 

1.มีการติดตั้งโปรแกรม 
Hosp -WAIS จ านวน 1 
แห่ง  (รพ.คลองหาด) 
และอยู่ระหว่าง
ด าเนินการ 6 แห่ง 
2. มีการเปิดศูนย์ส่งต่อ
ใน รพ.แล้ว 2 แห่ง (รพ
ร.สระแก้ว และ รพ.
คลองหาด) 

  

  จนท.สธ. จาก 
สสจ./สสอ./รพ.

สต. 60 คน 

44,400   
 (งบปฐมภูมิ) 

อยู่ระหว่างการ
ด าเนินการเบิกจ่าย 

1.การประกวด
ผลงานวิจัย และ
นวัตกรรมปฐมภมู ิ

1. มีผลงานวิจัยปฐมภูมิ
ระดับจังหวดั 18 เรื่อง 
2. มีผลงานนวัตกรร
ปฐมภูมริะดับจังหวัด 
18 เรื่อง 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

8 โครงการการบริหารการเงินการ
คลังด้วยการบริหารจัดการที่ดี
สนับสนุนการบริหารและการ
บริการดา้นสุขภาพของส านักงาน
สาธารณสุขจังหวดัสระแก้วและ
เครือข่ายบริการ ปี 2556 
1.การพัฒนาระบบบริหารจดัการที่
ดี เพื่อสนับสนุนการแก้ไขปญัหา
สุขภาพของจังหวัดสระแก้ว ปี 
255๖ 
 

 601,240  
(งบ PP Area 

Based) 

56,552 1. การประชุม
คณะท างานพัฒนาระบบ
บริหารจดัการทีด่ีของ 
สสจ.สระแก้ว เพื่อสรุป
วิเคราะห์ ติดตาม และ
วางแผนพัฒนาระบบการ
ด าเนินงาน ของ
ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก้วและ
หน่วยงานในสังกัด โดยมี
การจัดประชุมทุก
กลางเดือน 
2.การตรวจสอบภายใน
หน่วยงานในสังกัด
ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก้ว เพื่อให้
หน่วยงานในปฏิบัติ
ราชการเกี่ยวกับการสอบ
ทานระบบควบคุมภายใน
การบริหารงบประมาณ 
การบริหารการเงินและ
บัญชี การบริหารพัสดุ
และทรัพยส์ิน การ  

1. มีการประชุม
คณะท างานพัฒนาระบบ
บริหารจดัการทีด่ีฯ 
ประจ าปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2556 จ านวน 5 
ครั้ง 
2.ตรวจสอบภายใน รพ.
สต.ในสังกัด จ านวน 
107 แห่ง 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     บริหารงานบุคคล การ
บริหารเวชภัณฑย์า  
เป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ ถูกต้อง
ตามกฎหมาย ระเบียบ 
ข้อบังคับ และมติ
คณะรัฐมนตรี โดยมี
เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบ
ภายในของจังหวัด
สระแก้ว ท าหน้าท่ีสอบ
ทานระบบควบคุมภายใน  
การบริหารงบประมาณ 
การบริหารการเงินและ
บัญชี การบริหารพัสดุ
และทรัพยส์ิน  การ
บริหารงานบุคคล และ
การบริหารยาและ
เวชภัณฑ์ รวมทั้ง
เสนอแนะวิธีหรือ
มาตรการในการปรับปรุง
แก้ไข วิธีปูองกันการ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     รั่วไหลหรือการทุจริต
เกี่ยวกับการเงินและ
ทรัพย์สินต่างๆของทาง
ราชการ 

   

 2.การพัฒนาศักยภาพการเงินการ
คลังของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลของจังหวัดสระแก้ว 
ปีงบประมาณ 2556 

ผู้รับผิดชอบงาน
การเงิน/งานพัสดุ
ของ รพ./สสอ./
รพ.สต./สสจ. 

249,500   
(บัญชี 7) 

15400 กิจกรรมที่ 1 จัดประชุม
เชิงปฏิบัติการพัฒนา
ระบบโปรแกรมระบบ
บัญชี การรับ-จ่าย เงิน
บ ารุงและงานพัสดุ เพื่อ
รองรับระบบ EGP ของ 
รพ.สต. 
กิจกรรมที่ 2 จัดประชุม
ระดมความคดิเห็นในการ
ทดสอบระบบโปรแกรม
ระบบบัญชีการรับ-
จ่ายเงินบ ารุงและงาน
พัสดุ เพื่อความสมบูรณ์
ของโปรแกรม 
 

1.รพ.สต.มโีปรแกรม
ระบบบัญชีการรับ-
จ่ายเงินบ ารุงและงาน
พัสด ุ
2. รพ.สต.สามรถใช้
โปรแกรมระบบบัญชี 
การรับ-จ่ายเงินบ ารุง 
และงานพัสดุได้อย่าง
สะดวก รวดเร็ว สามารถ
น าข้อมูลมาวิเคราะห์
และวางแผนการใช้เงิน
ของ รพ.สต. ได้อยา่งมี
ประสิทธิภาพ 
3. รพ.สต.เบิก-จ่ายเงิน
บ ารุงได้อย่างถูกต้องตาม 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.
56) 

(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     กิจกรรมที่ 3 จัดอบรม
วิทยากรครู ก. เพื่อเป็น
ทีมพ่ีเลี้ยงระดับจังหวัด 
กิจกรรมที่ 4 จัดอบรม
เจ้าหน้าท่ีผูร้ับผดิชอบ
งานการเงินและพสัดุของ 
รพ.สต. เพื่อติดตั้งระบบ
และวิธีใช้งานโปรแกรม
ระบบบัญชี-พัสดุของ 
รพ.สต. 
กิจกรรมที่ 5 จัดท าคู่มือ
การเงินการคลังและการ
พัสดุส าหรับ รพ.สต. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ระเบียบวา่ด้วยการ
จ่ายเงินบ ารุงของ 
 รพ.สต. 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

9 โครงการประชุมเชิงปฏิบตัิการ
จัดท าแผนยุทธศาสตร์การ
แก้ปัญหาและพัฒนางาน
สาธารณสุขชายแดนจังหวัด
สระแก้ว พ.ศ. ๒๕๕๖ – ๒๕๕๙ 

นพ.สสจ,รอง นพ.
สสจ,หน.กลุ่มงาน/
งาน  
และผู้ทีเ่กี่ยวข้อง
จากสสจ.สระแก้ว, 
ผอ.รพร. สระแก้ว/   
ผอ.รพช.ชายแดน 
หรือผู้รบัผิดชอบ
งาน, สสอ./
ผช.สสอ., ผู้แทน 
รพ.สต., ผู้แทน  
อสม., และผู้แทน 
อบต.,ผู้แทนสคร.3 
ชลบุร,ี ด่าน
ควบคุมโรคฯ , 
ศตม. ๓.๒, สนย. 
สธ., ส านักงาน
จังหวัดสระแก้ว, 
ท้องถิ่นจังหวัด
สระแก้ว, อบจ.
สระแก้ว,  

269,800 106,801 ๑. เพื่อจัดท าแผน
ยุทธศาสตร์การแก้ปญัหา
และพัฒนางาน
สาธารณสุขชายแดน
จังหวัดสระแก้ว  พ.ศ. 
๒๕๕๖-๒๕๕๙   
๒. เพื่อควบคุมปูองกัน
โรคและส่งเสรมิสุขภาพ
แรงงานต่างด้าวหลบหนี
เข้าเมือง สัญชาติลาว 
พม่า และกัมพูชา 
จังหวัดสระแก้ว 

มีแผนยุทธศาสตร ์
การแก้ปัญหาและพัฒนา
งานสาธารณสุขชายแดน
จังหวัดสระแก้ว  พ.ศ. 
๒๕๕๖-๒๕๕๙   

ผู้มีส่วนไดส้่วนเสียใน
การจัดท าแผน
ยุทธศาสตร์ฯ มีเวลา
เข้าร่วมกิจกรรม
น้อย 

ส่งร่างแผน
ยุทธศาสตร์ให้กับ
ทุกส่วนที่
เกี่ยวข้องพิจาณา
เพ่ือให้
ข้อเสนอแนะ
เพ่ิมเติม 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

  ด่านศุลกากรอรัญ
ประเทศ,  
ส านักงานเขตพื้นท่ี
การศึกษาสระแก้ว 
เขต ๑ และ เขต 
๒, ตม., กกล.
บูรพา, สนปทก., 
อุตสาหกรรม
จังหวัดสระแก้ว, 
พาณิชย์จังหวัด
สระแก้ว, ปศุสัตว์
จังหวัดสระแก้ว, 
ด่านกักกันสัตว์
จังหวัดสระแก้ว, 
แรงงานจังหวัด
สระแก้ว, จัดหา
งานจังหวัด
สระแก้ว, 
สวัสดิการและ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

  คุ้มครองแรงงาน
จังหวัดสระแก้ว, 
ประกันสังคม
จังหวัดสระแก้ว, 
ท่องเที่ยวและกีฬา
จังหวัดสระแก้ว, 
ปภ.จังหวัด
สระแก้ว, 
ต ารวจภูธรจังหวัด
สระแก้ว, คณะ
วิทยากรและ     
ผู้จัดประชุม 
จ านวน ๑๒๐ คน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

10 โครงการประชุมเชิงปฏิบตัิการ
จัดท ายุทธศาสตร์พัฒนา
การแพทย์แผนไทยและ
แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
(Service Plan) จังหวัดสระแก้ว 
ปี 2556-2559 เพื่อรองรับ
การเปิดประชาคมเศรษฐกิจ
อาเซียน (AEC) ปี 2558 

รพ./สสอ./รพ.
สต./ภาคเีครือข่าย 

429,400 บาท 349,040 บาท ระยะที่ 1 มีกิจกรรม
ดังนี ้
กิจกรรมที ่1 บรรยาย 
“โอกาสและการท้าทาย
ด้านสุขภาพจังหวัด
สระแก้ว และทิศ
ทางการพัมนาของ
กระทรวงสาธารณสุข 
รองรับการเปดิ
ประชาคมเศรษฐกิจ
อาเซียน ป ี2558 
กิจกรรมที่ 2 ประชุม
กลุ่มระดมสมองเพื่อ
ก าหนดวิสัยทัศน์ พันธ
กิจ เปูาประสงค์ 
ยุทธศาสตร ์กลยุทธและ
กิจกรรมริเริม่ที่ส าคญั
ของการพัฒนา
การแพทย์แผนไทยฯ 
จังหวัดสระแก้ว 
ระยะที่ 2  จัดท า
แผนปฏิบัติการการ
พัฒนาการแพทย์แผน
ไทย  ปี (2556-25๖๐) 

ก าหนดยุทธศาสตร์
พัฒนาด้านการแพทย์
แผนไทย 
      -ก าหนดวิสัยทัศน์ 
      -มี 4  พันธกิจ   
      -มี 4 ประเด็น
ยุทธศาสตร ์
      -มี 4 เปูาประสงค ์
       

 -การด าเนินงาน
ขาดความต่อเนื่อง
และชัดเจน 
 -ไม่มีผูร้ับผดิชอบ
งานเฉพาะด้าน ท า
ให้การด าเนินมีความ
ล่าช้า 

 -การด าเนินงานต้อง
อาศัยความร่วมมือจากผู้
มีส่วนได้ส่วนเสียและ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 
 -ก าหนดผู้รับผิดชอบ
การจัดท ายุทธศาสตร์
โดยตรง 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

11 โครงการส่งเสริมการใช้ยา
สมุนไพรในสถานบริการ
สาธารณสุขของรัฐ จังหวัด
สระแก้ว ปี 2556 จังหวัด
สระแก้ว 

ผู้รับผิดชอบงาน
แพทย์แผนไทย 
เภสัชกร ของรพ./
สสอ.ทุกแห่ง 

44,000 บาท 43,700 บาท 1.อบรมให้ความรู้แก่
เภสัชกร/ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล และ
ผู้รับผิดชอบงานแพทย์
แผนไทยของ
โรงพยาบาลและ
โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ทุกแห่ง  
2. ประชุมกลุ่มย่อย 
แบ่งเป็น ราย Cupๆละ 
1 กลุ่ม จ านวน 7 กลุ่ม 
3.จัดท า Service Plan 
และแผนการพัฒนา
มาตรฐานโรงพยาบาล
ส่งเสริมและสนับสนุน
การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ผสมผสาน 
(รพ.สส.พท.) 
 
 
 
 
 

 -เจ้าหน้าท่ีผู้รับผิดชอบ
งานแพทย์แผนไทย/
เภสัชกรทุกแห่ง ผ่าน
การอบรม จ านวน 
๑๒๖ คน (๒๑-๒๒ 
มี.ค.๕๖) 

 -ระบบการ
สนับสนุนยาไม่
ต่อเนื่อง 

 -วางระบบแนวทางการ
บริหารจดัการและ
สนับสนุนระบบการใช้ยา
สมุนไพรของจังหวัดให้
ชัดเจน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

12 โครงการส่งเสริมและพัฒนา
ระบบการจัดบริการแพทย์แผน
ไทย และการแพทย์ทางเลือกใน
สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ
ให้มีมาตรฐานและมีคณุภาพ 
และคุ้มครองภูมิปญัญา
การแพทย์แผนไทย จังหวัด
สระแก้ว ปี 2556 

รพ./รพ.สต.ทุก
แห่ง 

26,200 บาท 23,500 บาท 1.ประชุม
คณะกรรมการและ
คณะอนุกรรมการ
พัฒนาระบบบริการ
แพทย์แผนไทยระดับ
จังหวัด 
2. ก าหนดแนวทางการ
พัฒนางานด้าน
การแพทย์แผนไทยฯ 
3.. การพัฒนามาตรฐาน
การจัดบริการดา้น
การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก    
4. ประชุมผู้รับผิดชอบ
เพื่อรับทราบแนว
ทางการพัฒนาการ
จัดบริการ 
5. จัดตั้งคณะกรรมการ
ประเมินมาตรฐานการ
จัดบริการแพทย์แผน
ไทยและจัดประชุม       
6. ก ากบั ติดตามผลการ
ด าเนินงานด้านการแพทย์
แผนไทยฯให้เป็นไปตาม
เปูาหมาย 

1. มีแผนการพัฒนา
สถานบริการระดับ
จังหวัด 
2. สถานบริการผ่าน
เกณฑืมาตรฐาน 
จ านวน 75 แห่ง ร้อย
ละ 64 
3.ประชาชนเข้าถึง
บริการแพทยแ์ผนไทย
ในภาพรวมของจังหวัด  
ร้อยละ ๑๑.๗๐ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     7. ประเมินมาตรฐาน
การจัดบริการดา้น
การแพทย์แผนไทย    
8. สรุปผลการ
ด าเนินงาน 

     

13 โครงการรวมพลังการแพทย์แผน
ไทย  และการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์พื้นบ้านป ี2556        
ภาคตะวันออก     

  80,000 บาท 17,180 บาท 1.ร่วมงานมหกรรม
น าเสนอโรงพยาบาล
แพทย์แผนไทยต้นแบบ
ของจังหวัดสระแก้ว   
2.น าเสนอกระบวนการ
ผลิตยาสมุนไพร ของ
โรงพยาบาลวังน้ าเย็น 
2.1 พัฒนาการผลิต 
     -ช่วงต้นน้ า 
     -ช่วงกลางน้ า 
     -ช่วงปลายน้ า 
3. จ าหน่ายยาสมุนไพร/
ผลิตภณัฑ์สมุนไพรเพื่อ
สุขภาพ  โรงพยาบาลวัง
น้ าเย็น 
4. น าเสนอกิจกรรมของ
หมอพื้นบ้าน 
 

-มีผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จ านวน 500 คน 
-มูลค่าการจ าหน่าย
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ 
 จ านวน 6,500 บาท 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

14 โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน(อสม.) ด้านการแพทย์
แผนไทย จังหวัดสระแก้ว ปี 
2556 

 -อสม.หมู่บ้าน/
ชุมชนละ 1 คน 

93,400 93,400  -ฝึกอบรมโดยใช้
กระบวนการเรียนรู้การ
ใช้ปัญญาเป็นพื้นฐาน 
 -แบ่งกลุ่มสาธิตและฝึก
ปฏิบัต ิ

อสม.จ านวน 814 คน    -พัฒนาเพิ่มเป็นหมู่บ้าน
ละ 2 คน  
 -ก ากับ ติดตามผลการ
ด าเนินงาน 

15 โครงการประชุมเชิงปฏิบตัิการ
พัฒนาระบบบริหารการมุ่งเน้น
ผลสัมฤทธ์ิแบบบูรณาการด้าน
สุขภาพ (IRBM) 

       

 1.จัดท าต้นทุนต่อหน่วยผลผลติ
ของส านักงานสาธารณสุขจังหวดั
สระแก้ว 

-คณะท างาน
ศึกษาต้นทุนของ
สสจ.สระแก้ว 
จ านวน 30 คน 

  1.แต่งตั้งคณะท างาน
จัดท าต้นทุนต่อหน่วย
ผลของสสจ.สระแก้ว 
2.จัดประชุมชี้แจง
คณะท างานศึกษา
ต้นทุนของสสจ.สระแก้ว 
3.จัดท าคูม่ือต้นทุนต่อ
หน่วยผลผลิต 
4.จัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการเพื่อจัดท า
ต้นทุนต่อหน่วยผลผลิต
ของสสจ.สระแก้ว 
จ านวน 4 ครั้ง 
 

 - มีข้อมูลต้นทุนส่ง
กระทรวงสาธารณสุข 
ดังนี ้
1.ข้อมูลคา่ใช้จ่าย
รายบุคคล 
2.ข้อมูลคา่ใช้จ่ายราย
โครงการ/กิจกรรม 
3.ข้อมูลต้นทุนอ่ืน ๆ 
รายกลุม่งาน 
4.ข้อมูลต้นทุนอ่ืน ๆ 
แยกตามงาน 
5.ข้อมูลต้นทุนรวมแยก
ตามงาน 
 

 -ใช้ข้อมูลย้อนหลัง
ในการจัดท าต้นทุน
ท าให้ข้อมูลที่ได้ขาด
ความถูกต้อง 
ครบถ้วน สมบรูณ์
เนื่องจากไมไ่ด้จัดท า
ระบบการเก็บรวม
รวมข้อมูลไว้
ล่วงหน้า 

 -ประชุมชี้แจงเพ่ือหา
แนวทางในการจัดเก็บ
ข้อมูลให้เป็นไปใน
แนวทางเดียวกัน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     5.รวบรวมและวิเคราะห์
ข้อมูลต้นทุนฯ ของสสจ.
สระแก้ว ส่งกระทรวง
สาธารณสุข 

6.ข้อมูลต้นทุนท่ีรับการ
กระจายจากงาน
สนับสนุน 
7.ข้อมูลต้นทุน
ด าเนินงานแยกตาม
ผลผลติกิจกรรมย่อย 
8.ข้อมูลต้นทุนบุคลากร
แยกตามผลผลติ
กิจกรรมย่อย 

  

 2.จัดท าข้อมลูต้นทุนต่อหน่วย
บริการ 

รพ. 7 แห่ง   1.ประชุมช้ีแจงนโยบาย
การจัดท าต้นทุนต่อ
หน่วยบริการใหผู้้บรหิาร
และผูเ้กี่ยวข้องทราบ 
2.แต่งตั้งคณะท างาน
จัดท าต้นต่อหน่วย
บริการ 
3.ควบคุม ก ากับ 
ติดตามการจดัท าต้นทุน
ของโรงพยาบาลทุกแห่ง 
4.ส่งข้อมลูต้นทุนให้
กระทรวงสาธารณสุข 
5.วิเคราะห์และสรุปผล
การจัดท าต้นทุนของ
โรงพยาบาลทุแห่ง 

 -รพ.ทุกแห่งมีข้อมูล
ต้นทุนหน่วยบริการส่ง
กระทรวงสาธารณสุข
ดังนี ้
1.ข้อมูลงบทดลอง 
2.ข้อมูลต้นทุนทางตรง
ทุกหน่วยงาน 
3.ข้อมูลต้นทุนรวมของ
หน่วยบริการ 
4.ข้อมูล Cost Charge 
Ratio 
5.ข้อมูลสัดส่วนและ
ผลงานของหน่วย
ต้นทุนย่อย 
 

1.ข้อมูลขาดความ
ถูกต้องครบถ้วน
สมบูรณ์ เนื่องจาก
เป็นการเก็บข้อมลู
ย้อนหลัง 
2.บุคลากรไม่
เพียงพอกับภาระ
งาน ท าให้การ
ด าเนินงานล่าช้า ไม่
แล้วเสร็จตาม
ระยะเวลาที่ก าหนด 

1.ประชุมช้ีแจงเพื่อหา
แนวทางในการจัดเก็บ
ข้อมูลที่เป็นระบบและ
เป็นไปในทิศทางเดียวกัน
ทุกโรงพยาบาล 
2.กระตุ้นให้ผู้บริหารช่วย
ขับเคลื่อนและสร้างขวัญ 
ก าลังใจ ให้แก่เจ้าหน้าที่
ที่รับผิดชอบจัดท าต้นทุน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     6.เสนอผลสรปุการ
จัดท าต้นทุนหน่วย
บริการใหผู้้บริหารและ
ผู้เกี่ยวข้องทราบ 

6.ข้อมูลผลงานรวม
ของหน่วยงาน 
7.ข้อมูลต้นทุน IPD 
แยกตามสิทธ์ิ 
8.ข้อมูลต้นทุน OPD 
แยกตามสิทธ์ิ 

  

16. โครงการเฝูาระวังความปลอดภยั
ด้านอาหารและผลติภณัฑ์
สุขภาพ จังหวัดสระแก้ว 
ประจ าปีงบประมาณ 2556 

สถานท่ีผลติ
อาหารที่ไดร้ับ
อนุญาต/ตลาดสด
ประเภทที่ 1 ทุก
แห่ง/ตลาดนัด / 
ร้านอาหาร/แผง
ลอย/ร้านช า/โรง
ครัวโรงพยาบาล/
โรงอาหารใน
โรงเรียน/สูท
กรรม/
โรงงานผลติ/แปร
รูปอาหาร/ตลาด
ค้าส่ง/ 

100,000 
(สป.) 

100,000 1.ส ารวจข้อมลูพื้นฐาน/
ขึ้นทะเบียน  
2.จัดท าแผนปฏิบตัิการ  
3.ตรวจประเมินระดับ
อ าเภอ/ระดับจังหวดั  
4.เฝูาระวังความ
ปลอดภัยโดยการเก็บ
ตัวอย่างตรวจสอบสาร
ปนเปื้อน  
5.เผยแพร่ความรูผ้่าน
ช่องทางสื่อต่างๆ  
6.สรุปผลการ
ด าเนินงานทุก 3  เดือน 

อาหารสดได้รับการ
ตรวจสอบ 1,772 
ตัวอย่าง ผ่าน 1,719 
ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 
97.01 (ตัวช้ีวัด ร้อย
ละของผลติภณัฑ์
สุขภาพท่ีได้รับการ
ตรวจสอบไดม้าตรฐาน
เกณฑ์ที่ก าหนดร้อยละ 
91) 

1.ผู้ประกอบการ
ขาดความรู้ เช่น ใน
ด้านการใช้วัตถุเจือ
ปนอาหาร/เรื่องสิทธิ
และขอบเขตในการ
จ าหน่ายยา/ข้อมูล
ในการจ าหน่าย
เครื่องส าอาง เป็นต้น  
2.ผู้ประกอบการ
ขาดความตระหนัก
ในการผลติ  
  3.ประชาชนขาด
ความรู้และความ
ตระหนักเกี่ยวกับ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ  
               

1.เผยแพร่
ประชาสมัพันธ์ความรู้แก่
ผู้บริโภคและ
ผู้ประกอบการ 2.การ
บังคับใช้กฎหมายกับ
ผู้ประกอบการที่ฝุาฝืน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

  ห้างสรรพสินค้า/
ซุปเปอร์มาเก็ต/
รถเร/่ศูนย์เด็ก
เล็ก/งานมหกรรม/
อื่นๆ 

      

17 โครงการคุม้ครองผู้บริโภคด้าน
สาธารณสุข จังหวัดสระแก้ว ปี 
2556 

บุคลากรใน
เครือข่ายบริการ
สุขภาพ/จนท.
ท้องถิ่น/เครือข่าย
ด้านการศึกษาและ
ศาสนา/
ผู้ประกอบการ/
กลุ่มวิสาหกิจฯ/
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ/
ร้านยา/สถานท่ี
ผลิตผลิตภณัฑ์
สุขภาพ 

173,000 
(อย.) 

173,000 1.การพัฒนา
ศูนย์บริการผลิตภณัฑ์
สุขภาพเบด็เสร็จ(OSSC)  
2.การอนญุาต
ประกอบการด้าน
ผลิตภณัฑ์และบริการ
สุขภาพ  
3.ตรวจสอบและเฝูา
ระวังสถานประกอบการ
ด้านสุขภาพ  
4.ตรวจสอบและเฝูา
ระวังผลติภณัฑส์ุขภาพ 
5.ความปลอดภยัด้าน
เครื่องส าอาง 
6.การส่งตรวจวเิคราะห์
ผลิตภณัฑ์สุขภาพเมื่อมี
การร้องเรียน/ร้องทุกข์ 
7.การพัฒนาเจ้าหน้าที่
และผูป้ระกอบการ  

 -ตรวจสอบ
สถานพยาบาลเอกชน
ทั้งหมด 83 แห่ง ได้
มาตรฐาน 83 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 100  
 -สถานประกอบการ
ธุรกิจบริการสุขภาพยื่น
ขอใบรับรองมาตรฐาน 
4 แห่ง ผ่านมาตรฐาน 
2 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
50  -ตรวจสอบ
ผลิตภณัฑ์  
1.ยา 23 ตัวอย่าง ผ่าน
มาตรฐาน 10 ตัวอย่าง 
คิดเป็นร้อยละ 43.48 
2.ครื่องส าอาง 183 
ตัวอย่าง ผ่านมาตรฐาน 
169 ตัวอย่าง คิดเป็น
ร้อยละ 92.48 3.  

 -ด้านสถาน
ประกอบการธรุกิจ
บริการสุขภาพ  
1.ผู้ประกอบการไม่
เห็นประโยชน์ของ
ใบรับรองมาตรฐาน 
2.ผู้ประกอบการไม่
มีทุนในการปรับปรุง
สถานท่ีให้ผ่าน
มาตรฐาน  
3.ผู้ให้บริการใน
สถานไมผ่่านการ
อบรมในหลักสูตรที่
ได้รับการรับรองจาก
กรรมการกลาง    
 -ด้านอาหาร  
1.ผู้ประกอบการไม่
เห็นความส าคัญของ
มาตรฐาน GMP  

เผยแพร่ประชาสัมพันธ์
ความรู้แก่ผูป้ระกอบการ
และประชาชนท่ัวไป 
รวมทั้งการบังคับใช้
กฎหมายกับ
ผู้ประกอบการที่ฝุาฝืน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     8.โครงการ อย.น้อย  
9.การพัฒนาพฤติกรรม
การบริโภคในพ้ืนท่ีโดย
อาศัยเครือข่าย 

 -ผลิตภณัฑส์ุขภาพ
ชุมชน 19  ตัวอย่าง 
ผ่านมาตรฐาน 19  
ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 
100  
รวมทั้งหมด 225 
ตัวอย่าง ผ่านมาตรฐาน 
198 ตัวอย่าง คิดเป็น
ร้อยละ 88   
 -ตรวจสอบสถาน
ประกอบการ  
1.อาหาร 80 แห่ง  ได้
มาตรฐาน 80 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 100  
2.ยา 99 แห่ง ได้
มาตรฐาน 99 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 100  
3.เครื่องส าอาง 322 
แห่ง ได้มาตรฐาน 282 
แห่ง คดิเป็นร้อยละ 
87.58  รวมทั้งหมด 
501 แห่ง  

2.ผู้ประกอบการ
ขาดความตระหนัก
ในการรักษา
มาตรฐานใหต้่อเนื่อง
และยั่งยืน  
3.ผู้ประกอบการ
ขาดความรู้ในการ
ดูแลรักษาเครื่องมือ
และอุปกรณ์การ
ผลิต รวมทั้งการ
ปรับปรุงกรณี
ผลิตภณัฑ์ตก
มาตรฐาน  
4.อาคารสถานท่ี
ผลิตมีพื้นท่ีไม่
เพียงพอ รวมทั้ง
เครื่องมือ อุปกรณ์
ไม่พร้อมต่อการ
เพิ่มขึ้นของยอดการ
ขายผลติภณัฑ์   
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      ได้มาตรฐาน 461 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 92.01  
(ตัวช้ีวัด ร้อยละของ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพที่
ได้รับการตรวจสอบได้
มาตรฐานเกณฑ์ที่
ก าหนด (เท่ากับ 91)  
 -ร้อยละของสถาน
ประกอบการด้าน
ผลิตภณัฑ์สุขภาพที่
ได้รับการตรวจสอบได้
มาตรฐานเกณฑ์ที่
ก าหนด (เท่ากับ 92) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-ด้านเครื่องส าอาง 
สถานท่ีผลติ
เครื่องส าอาง
ผู้ประกอบการไม่มี
ความพร้อมในการ 
พัฒนาสถานที่ผลติ
ให้ได้มาตรฐาน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

18. โครงการพัฒนางานด่านอาหารและ
ยาอรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว ปี 
2556 

ควบคุม ตรวจสอบ 
เฝูาระวัง และ
ก ากับผลติภณัฑ์
สุขภาพท่ีส่งออก-
น าเข้า/จ้างเหมา
บุคลากรเป็น
พนักงานผู้ช่าย
เจ้าหน้าท่ี/สุ่มเก็บ
ตัวอย่างสินค้าและ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ 
ตรวจวิเคราะห์
ด้วยชุดทดสอบ
เบื้องต้น 250 
รายการ/ส่งตรวจ
ผลิตภณัฑ์ทาง
ห้องปฏิบัติการ 
10 รายการ 

113,000 
(อย.) 

113,000 1.ควบคุม ตรวจสอบ 
เฝูาระวังและก ากับดูแล 
การน าสินค้าและ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพที่เข้า
มาในราชอาณาจักรฯลฯ 
2.จัดจ้างเหมาบุคลากร
เป็นผู้ช่วยพนักงาน
เจ้าหน้าท่ี ในการ
ปฏิบัติงานด่านอาหาร
และยาอรัญประเทศ  
3.จัดซื้อตัวอย่างสินค้า
และผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ตรวจวิเคราะด้วยชุด
ทดสอบเบื้องต้นและส่ง
ตรวจทางห้องปฏิบัติการ
ศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ชลบุรี  
4.สุ่มเก็บตัวอย่างสินค้า
และผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ตรวจวิเคราะหด์้วยชุด
ทดสอบเบื้องต้นและส่ง
ตรวจทางห้องปฏิบัติการ 
 
 

1.ตรวจสอบฉลาก
อาหาร 30 รายการ ได้
มาตรฐาน 30 รายการ 
คิดเป็นร้อยละ 100   
2.ตรวจสอบอาหารสด 
168 ตัวอย่าง ผ่าน
มาตรฐาน 152 
ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 
90.47  
3.ตรวจสอบยา 7 
ตัวอย่าง ผ่านมาตรฐาน 
7 ตัวอย่าง คิดเป็นร้อย
ละ 100  
4.ตรวจสอบ
เครื่องส าอาง 183 
ตัวอย่าง ผ่านมาตรฐาน 
169 รายการ คิดเป็น
ร้อยละ 92.34   

ด้านอาหาร 
ผู้ประกอบการขาด
ความตระหนักใน
เรื่องการผลิตอาหาร
ไม่ค านึงถึงความ
ปลอดภัยของ
ผู้บริโภค ด้านยา 
ผู้ประกอบการขาด
ความรู้ในเรื่องสิทธิ
และขอบเขตในการ
จ าหน่ายยา  ด้าน
เครื่องส าอาง 
ผู้ประกอบการขาด
ความรู้และข้อมูลที่
ทันสมัยในการ
จ าหน่าย
เครื่องส าอาง 

เผยแพร่
ประชาสมัพันธ์
ความรู้แก่
ผู้ประกอบการและ
ประชาชนท่ัวไป 
รวมทั้งการบังคับใช้
กฎหมายกับ
ผู้ประกอบการที่ฝุา
ฝืน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

19 โครงการพัฒนาอนามยัสิ่งแวดล้อม
ที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดีจังหวัด
สระแก้ว ปีงบประมาณ 2556 

ประชาชนจังหวัด
สระแก้ว 

340400 125170  - ตรวจรับรองมาตรฐาน
ส้วมและส่งเสรมิการ
พัฒนาต้นแบบการ
จัดบริการในส้วม
สาธารณะ(สุดยอดส้วม
สาธารณะจังหวดั
สระแก้ว 
 - การเฝูาระวังคุณภาพ
น้ าบริโภคในระบบ
ประปาหมู่บ้านและ
โรงเรียน 
 - การคุ้มครองสิทธิ
ประชาชนตามพรบ.การ
สาธารณสุข พ.ศ. 2535 
(แก้ไขข้อร้องเรียนและ
เหตุร าคาญ) 
 
 

1.สดุยอดส้วม 25 แห่ง 
2.ส้วมผ่านเกณฑ์ HAS 
ร้อยละ 53 
3.เฝูาระวังคณุภาพน้ า 
   -ประปาหมู่บ้าน 3 
แห่ง 
   -ประปาภูมิภาค 2 
แห่ง 
   -โรงเรยีนส่งเสรมิ
สุขภาพ 3 แห่ง 
   -โรงเรยีน ตชด. 8 
แห่ง 
4.แก้ไขข้อร้องเรียนและ
เหตุร าคาญ จ านวน 14 
เรื่อง ร้อยละ 100 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

20 โครงการตรวจประเมินขึ้นทะเบียน
หน่วยบริการ ปีงบประมาณ 2557 

- รพ 9 แห่ง          
รพ.สต. 111 แห่ง                    
- คณะกรรมการ
ระดับอ าเภอ / 
ระดับจังหวดั 

50,000 50,000 -ประชุมชี้แจงแนว
ทางการด าเนินงานตรวจ
ประเมินหน่วยบริการ
เพื่อการขึ้นทะเบียน 
- ตรวจประเมินหน่วย
บริการตามเกณฑ์ขึ้น
ทะเบียน 

 -หน่วยบริการปฐมภูมิ
ในโรงพยาบาล ประเมิน
ตนเอง  จ านวน 8 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 100 
 -หน่วยบริการประจ า 
ประเมินตนเอง  จ านวน 
8 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
100 
 -หน่วยบริการรับส่งต่อ
ประเมินตนเอง จ านวน 
9 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
100   โรงพยาบาลค่าย
จิตเวชสระแก้วราช
นครินทร์ ประเมิน
เฉพาะระบบส่งต่อ ) 
 -หน่วยบริการปฐมภูมิ
นอกโรงพยาบาล (รพ.
สต.) ประเมินตนเอง  
จ านวน 111 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 100 
แบ่งเป็นหน่วยบริการ  
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      ปฐมภูมิแบบเดียว  50 
แห่ง หน่วยบริการปฐม
ภูมิแบบเครือข่าย 28 
เครือข่าย 

  

21 โครงการพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่
ในการสร้างหลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้าจังหวัดสระแก้ว ปี 2556 

- รพ 9 แห่ง           
- รพ.สต. 111 
แห่ง                    
- คณะกรรมการ
ระดับอ าเภอ / 
ระดับจังหวดั 

82,900 80,000  -เพื่อให้ผู้บริหาร  
ผู้รับผิดชอบงาน  
เจ้าหน้าท่ีผูเ้กี่ยวข้องมี
ความเข้าใจถึงทิศ
ทางการปฏิบัติงานใน
ปีงบประมาณ 2556 
 -ท าให้เจ้าหน้าท่ี
สามารถด าเนินงานได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
และประชาชนไดร้ับ
ประโยชนส์ูงสุด 

-ประชุมชี้แจง 2 ครั้ง 
  -รับการติดตามจ านวน 
2 ครั้ง 

  

22 โครงการพัฒนาศักยภาพกองทุน
หลักประกันสุขภาพในระดับ
ท้องถิ่นหรือพ้ืนท่ี จังหวัดสระแก้ว 
ปีงบประมาณ 2556 

กองทุน
หลักประกัน
สุขภาพในระดับ
ท้องถิ่นหรือพ้ืนท่ี 
จ านวน 65 แห่ง 

325,000 325,000 สนับสนุนการด าเนินงาน
ระบบหลักประกัน
สุขภาพระดับท้องถิ่น
หรือพ้ืนท่ี ดังนี้   
 -กิจกรรมที่ 1 ประชุม
ช้ีแจงคณะกรรมการและ
คณะท างานประเมินผล 

กองทุนฯ มีการพัฒนา
ระดับในการประเมินผล 
เป็นระดับ A+ จ านวน 
10 แห่ง ระดับ A 
จ านวน 30 แห่ง ไม่มี
ระดับ C 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/
กิจกรรม 

กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.
56) 

(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของแผนงาน/โครงการ/
กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน 
เชิงปริมาณ/เชิง

คุณภาพ 
(ความส าเร็จตาม

ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

     การด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล ระดับ
จังหวัดและระดับอ าเภอ 
 -กิจกรรมที่ 2 จดัสรรงบประมาณให้ส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอด าเนินการประชุมเชิง
ปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพคณะ
กรรมการบริหารกองทุนสุขภาพต าบล 
 -กิจกรรมที่ 3 จัดอบรมโปรแกรมบริหาร
จัดการกองทุนสุขภาพต าบลแกผู่้รบัผิดชอบงาน 
 -กิจกรรมที่ 4 บูรณาการงานและการติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงานกองทุนสุขภาพต าบล 
ระดับจังหวดั  
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/
กิจกรรม 

กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.
56) 

(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของแผนงาน/โครงการ/
กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน 
เชิงปริมาณ/เชิง

คุณภาพ 
(ความส าเร็จตาม

ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      -กิจกรรมที่ 5 การจัดการความรูแ้ละประกวด
นวัตกรรมการด าเนินงานกองทุนสขุภาพต าบล
ดีเด่น ระดับอ าเภอ ระดับจังหวัดและส่ง
ประกวดระดับเขต 

   

23 โครงการพัฒนาศักยภาพ
เจ้าหน้าท่ี/นายทะเบียนงาน
ลงทะเบียนหลักประกัน
สุขภาพ จังหวัดสระแก้ว 

นายทะเบียน 64,050 64,050   -เพื่อสรา้งความรู้ ความเข้าใจใหก้ับนาย
ทะเบียน ผูร้ับผดิชอบงาน เจ้าหนา้ที่ท่ีเกี่ยวข้อง 
ในการด าเนินงานลงทะเบียนหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้า  เปูาหมายการด าเนินงาน 
การติดตามและการประเมินผล 
 -เพื่อพัฒนาการลงทะเบียนสิทธิ ให้สามารถ
บริการลงทะเบียนสิทธิหลักประกนัสุขภาพได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 

 -จัดประชุมจ านวน  
2 ครั้ง/ความคลมุ
หลักประกันสุขภาพ
และคณุภาพของ
ข้อมูล ผ่านตาม
ตัวช้ีวัด 

  

24 โครงการประชุมเชิง
ปฏิบัติการและแลกเปลี่ยน
เรียนรูเ้พื่อพัฒนาการ
จัดรูปแบบบริการ
สาธารณสุขส าหรับแรงงาน
ต่างด้าวหลบหนีเข้าเมือง 
สัญชาตลิาว พม่า และ
กัมพูชา จังหวัดสระแก้ว 
ปีงบประมาณ 2556 

- รพ 7 แห่ง           
- รพ.สต. 111 
แห่ง                     

80,000 80,000 -เพื่อสร้างความรู้ ความเข้าใจให้กบัผู้บริหาร 
ผู้ปฏิบัติงาน เจ้าหน้าที่ท่ีเกี่ยวข้อง ถึงทิศทาง
การด าเนินงานด้านสาธารณสุขในกลุ่มแรงงาน
ต่างด้าวหลบหนีเข้าเมือง สัญชาตพิม่า ลาวและ
กัมพูชา  
-เพื่อสรุปบทเรยีนปัญหาอุปสรรคและ
ข้อคิดเห็นในเรื่องการด าเนินการดา้นสาธารณสขุ
ในกลุ่มแรงงานต่างด้าวหลบหนีเข้าเมอืงสัญชาติพม่า ลาว
และกมัพูชา จากผู้บริหาร ผู้ปฏิบัติงาน เจ้าหน้าทีท่ี่เกี่ยวข้อง 

การจัดประชุมชี้แจง
จ านวน 1 ครั้ง / มี
แนวทางการ
ด าเนินงานการ
ประกันสุขภาพคน
ต่างด้าวและเสนอต่อ
กระทรวงสาธารณสุข 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

25 โครงการสนับสนุนการปฎิบัติภารกิจ
ของคณะอนุกรรมการระดับจังหวัด 
ปี2556 

คณะอนุกรรมการ
ทั้ง 3 คณะ ระดับ
จังหวัด 

271,340 200,000 สนับสนุนการปฏิบตัิ
ภารกิจของ
คณะอนุกรรมการระดับ
จังหวัด 

-จัดประชุม
คณะอนุกรรมการ
หลักประกันสุขภาพ
ระดับจังหวดั  2  ครั้ง/
ปี 
 -จัดประชุม
คณะอนุกรรมการ
พิจารณาวินิจฉัยค าร้อง
ขอรับเงินช่วยเหลือ
เบื้องต้น3 ครั้ง/3 ราย  
รวมค่าใช้จ่ายในการ
จ่ายเงินช่วยเหลือ
เบื้องต้นทั้งสิ้น  
620,000   บาท 
-จ่ายเงินช่วยเหลือเพื่อ
การชดเชยกรณีผู้
ให้บริการได้รับความ
เสียหายจากการ
รักษาพยาบาล จ านวน 
11 ราย   รวมค่าใช้จ่าย
ในการจ่ายเงินช่วยเหลือ
เพื่อการชดเชยทั้งสิ้น  
104,500   บาท 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

26 โครงการด าเนินงานและติดตาม
ก ากับหน่วยบริการในการให้บริการ
บ าบัดทดแทนไตส าหรับผู้ปุวยไตวาย
เรื้อรังระยะสุดท้าย 

คณะกรรมการ
สนับสนุนการ
ด าเนินงานบ าบัด
ทดแทนไตระดับ
จังหวัด 

30,000 30,000  -ด าเนินการสนบัสนุน
ผู้ปุวยไตวายระยะ
สุดท้าย เพื่อพิจารณาขอ
ใช้วิธีการรักษา บ าบัด 
ทดแทนไต ด้วยการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียม
ถาวร (CAPD,HD,KT)   - 
-สนับสนุนการปฏิบัติงาน
ของคณะกรรมการ เพื่อ
สนับสนุนผู้ปุวยโรคไต
วายเรื้อรังระยะสุดท้าย
ในระบบหลักประกัน
สุขภาพระดับจังหวัด 

 -ประชุมคณะ
กรรมการฯ  2  ครั้ง/ป ี  
-พิจารณาผู้ปุวยเปลี่ยน
การฟอกเลือดจากล้างไต
ผ่านทางหน้าท้องเป็น
ล้างไตด้วยการฟอก
เลือดด้วยเครื่องไตเทียม 
จ านวน  28  ราย ,  - -   
 -พิจารณาผู้ปุวยขอรับ
ยากระตุ้นการสร้างเมด็
เลือดแดง จ านวน 4 
ราย 
 -ออกตรวจเยี่ยมหน่วย
บริการในการให้บริการ
บ าบัดทดแทนไตส าหรับ
ผู้ปุวยไตวายเรื้อรัง 
ระยะสุดท้าย 1 ครั้ง  
จ านวน  2  แห่ง คือ 
โรงพยาบาลสมเด็จพระ
ยุพราชสระแก้ว, 
โรงพยาบาลค่ายสุรสิง
หนาท 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

27 โครงการพัฒนาระบบการชดเชย
ค่าบริการสาธารณสุขและพัฒนา
ระบบข้อมูลบริการ 
สุขภาพจังหวัดสระแก้ว 
ปีงบประมาณ 2556 

แพทย์ coder 
พยาบาล เจ้า
พนักงานเวชสถิติ 
และเจา้หน้าท่ี
ผู้รับผิดชอบงาน
และผูเ้กี่ยวข้อง 

161,590 100,000 จัดประชุมแลกเปลี่ยน
เรียนรู้การตรวจสอบเวช
ระเบียนและพัฒนา
ระบบเวชระเบียนใน
หน่วยบริการ 
ปีงบประมาณ 2556  
จ านวน 70 คน 2 วัน 

-มีการจัดประชุม 2 ครั้ง 
-ผลการด าเนินงานการ
เรียกเก็บคา่บริการทาง
การแพทย์ผู้ปุวยบตัร
ประกันสุขภาพถ้วนหน้า
ของจังหวัดสระแก้ว เป็น
หลักฐานผู้ปุวยนอก ปี 
255๕  
 -มีการเรียกเก็บ
ค่าบริการทางการแพทย์ 
เดือน 1 ตุลาคม 255๕ 
ถึง 3๐ กันยายน  255
๖จ านวน 18,๘๒0 ราย 
จ านวนเงินท่ีเรียกเก็บ 
๙,๔๖๓,๕๐๐ บาท   - - 
 -ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสระแก้วได้
ด าเนินการตรวจสอบ
และเบิกจา่ยเป็นเงิน
ทั้งสิ้น ๓,๕๔๗,๑๐๒  
บาท  และตั้งแต่วันท่ี 1 
เมษายน  2554 ถึง 
วันท่ี 30 กันยายน 
255๖  ส านักงาน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      หลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติเป็น
ผู้ด าเนินการจ่าย 

  

28 โครงการพัฒนาระบบการบริหาร
จัดการทรัพยากรการเงินและการ
คลัง ปีงบประมาณ  2556 

คณะกรรมการ
บริหารการเงินการ
คลังสุขภาพระดับ
จังหวัดและระดับ
หน่วยบริการ  
เจ้าหน้าท่ี
ผู้รับผิดชอบงาน
บัญชีและ
เจ้าหน้าท่ี
ผู้เกี่ยวข้อง 

108,630 108,630 -จัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการการบรหิาร
การเงินการคลังเพื่อลด
ความเสีย่งทางการเงินใน
การสร้างหลักประกัน
สุขภาพ จังหวัดสระแก้ว 
ปีงบประมาณ 2556 
จ านวน  80 คน คนละ 
2วัน 
-จัดประชุม
คณะกรรมการบรหิาร
การเงินการคลังสุขภาพ
ระดับจังหวดั และระดบั
หน่วยบริการ จ านวน 3 
ครั้ง 
-นิเทศติดตามการ
ด าเนินงานเฝูาระวัง
สถานการณ์การเงินการ
คลัง ระดับหน่วยบริการ 
จ านวน 2 แห่ง 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

29 โครงการส่งเสริมสุขภาพประชาชน
จังหวัดสระแก้ว ปีงบประมาณ 
2556 

ประชาชนจังหวัด
สระแก้ว ทุกกลุม่วัย 

412000 299940  -กิจกรรม  ส่งเสริม
อนามัยวัยท างาน โดย
จัดกิจกรรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรผู้
ให้บริการปรบัเปลีย่น
พฤติกรรมสุขภาพ และ
การรณรงค์ส่งเสรมิ
สุขภาพประชาชน ด้วย 
3 อ.  
2 ส.       

1.จัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรผู้
ให้บริการปรบัเปลีย่น
พฤติกรรมสุขภาพ ใน
คลินิก DPAC ของ รพ. 
และ รพ.สต. รวม
จ านวน 117 แห่ง ด้าน
คุณภาพ ท าให้เจา้หน้าท่ี
ได้รูปแบบการ
ด าเนินงานปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม CBT  และมี
ความมั่นใจในการ
ให้บริการมากข้ึน 
2. บูรณาการงาน
เครือข่าย 1 โรงเรยีน 1 
โรงพยาบาล เครือข่าย
ลดโรค เพิ่มสุขวัยรุ่นไทย
ได้เครือข่ายดูแล
ช่วยเหลือนักเรยีน 
จ านวน 7 เครือข่าย 
ร่วมด าเนินงานเพื่อ
ส่งเสริม ปูองกัน 
ช่วยเหลือ วัยเรยีนวัยรุ่น  

 -ไม่สามารถ
ด าเนินงานตามแผน
ที่วางไว้ได้ครบถ้วน 
เนื่องจากมีการปรบั
แผนงบประมาณ 
และกิจกรรมงาน
นโยบายเร่งด่วน 

 -บูรณาการร่วมกับ
งานท่ีเกี่ยวเนื่องกัน 
เช่น งาน NCD และ 
Health Literacy 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณ ที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

      ระยะเวลาด าเนินงาน ปี 
2556-2558   
3.ส่งเสรมิการเรียนการ
สอนเพศศึกษารอบด้าน
ในโรงเรียนโดยจดัอบรม
ครูผูส้อนเพศศึกษารอบ
ด้านครอบคลุมทุกระดับ
ในทุกสังกัด และร่วมกับ
มูลนิธิเข้าถึงเอดส์  โดย
การสนับสนุนของ สสส. 
สร้างต้นแบบโรงเรียน
จัดการเรียนการสอน
เพศวิถีศึกษา ใน
โรงเรียนมัธยมศึกษา 5 
แห่ง ได้แก่โรงเรียนตา
พระยา โรงเรียนทัพยา
วิทยา โรงเรียนท่าเกษม
พิทยา โรงเรียนอรัญ
ประเทศ โรงเรียนคลอง
หาดพิทยา  
ระยะเวลาด าเนินการ ปี 
2556-2558 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณ ที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

30 โครงการรณรงค์ปูองกันและแก้ไข
ปัญญายาเสพติด To Be Number 
One 

๑.คณะกรรมการ
โครงการรณรงค์
ปูองกันและแก้ไข
ปัญหายาเสพตดิ
ระดับจังหวดั 
๒. คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน 
๓. สมาชิกชมรมTO 
BE จากชุมชน
สถานศึกษา สถาน
ประกอบการ 
๔. สมาชิก TO BE 
จากจังหวัดบันเตยี
เมียนเจย 

2989480 2373800 1.แต่งตั้งคณะกรรมการ
ระดับจังหวดั 
2.จัดประชุม
คณะกรรมการปีละ ๒ 
ครั้ง 
๓. จัดท าปูาย
ประชาสมัพันธ์ 
๔. จัดอบรมพัฒนาแกน
น าสมาชิก TO BE 
NUMBER ONE 
๕. พัฒนาศูนย์เพื่อนใจ
แกนน าต้นแบบระดับ
อ าเภอ 
๖.จัดเวทีแลกเปลี่ยน
เรียนรู้การด าเนินงาน
ระดับจังหวดั 
๗. ร่วมประกวดผลการ
ด าเนินงานระดับภาค
และระดับประเทศ 
 
 
 
 
 

๑.จัดประชุม
คณะกรรมการโครงการ 
๒ ครั้ง 
๒. จัดประชุม
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนการ
ด าเนินงาน 
๓. เปิดศูนย์เพื่อนใจ TO 
BE NUMBER ONE 
จ านวน ๒ แห่ง 
๔. จัดกิจกรรมน าเสนอ
ผลการด าเนินงานระดับ
จังหวัด ในวันท่ี ๑๗ 
มกราคม ๒๕๕๖ 
๕. น าสมาชิก TO BE 
ร่วมประกวดเยาวชน
ต้นแบบเก่งและดี ระดับ
ภาค ณ จังหวัดชลบุร ี
๖. น าสมาชิกTO BE 
ร่วมประกวด TO BE 
Dancercise ระดับภาค 
ณ จังหวัดชลบรุ ี
๗. ร่วมน าเสนอผลการ
ด าเนินงานจังหวัด/ 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณ ที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

 
 
 
 

 
 

     ชมรม TO BE ระดับ
ภาค ณ จังหวัดชลบุรี 
โดยมีชมรมเข้าร่วม
ประกวด ๘ ชมรม 
ผ่านการประกวด ๕ 
ชมรม 
๘. พัฒนาแกนน า
สมาชิกชมรมTO BE ใน
สถานศึกษา ในชุมชน
เพื่อเป็นศูนย์ต้นแบบ
ระดับอ าเภอ 
๙. จัดกิจกรรมสร้างสุข
แก่สมาชิกเยาวชนไทย-
กัมพูชา ณ ศูนย์เพื่อนใจ 
ตลาดโรงเกลือทุก
สัปดาห ์
๑๐. จดัมหกรรมรวมพล
สมาชิกและต้อนรับ
คณะกรรมการฯ
ระดับประเทศ ในวันที่
๒๐-๒๑ มิถุนายน 
๒๕๕๖ 
๑๑. จดัมหกรรมเยาวขน 
TO BE หัวใจสีขาวต้าน 
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ล าดับ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย งบประมาณ
ทั้งหมด 
(บาท) 

งบประมาณ ที่
เบิกจ่าย 

(ณ วันที่ 30 มิ.ย.56) 
(บาท) 

สรุปสาระส าคัญของ
แผนงาน/โครงการ/

กิจกรรม 

ผลการด าเนินงาน เชิง
ปริมาณ/เชิงคุณภาพ 

(ความส าเร็จตาม
ตัวชี้วัด) 

ปัญหา/อุปสรรค แนวทางแก้ไข 

 
 
 
 

 
 

     ยาเสพตดิในวันท่ี ๒๖ 
มิถุนายน ๒๕๕๖ 
ณ ศาลากลางจังหวัด
สระแก้ว 
 
 
 

  

 

 

 

 

 

 



152 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รายงานผลการปฏิบัติงาน 
25 ตัวชี้วดัเน้นหนัก 
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รายงานตามตัวชี้วัดการพัฒนางานสาธารณสุขตาม(25 ตัวชี้วัดเน้นหนัก) ปีงบประมาณ 2556 เครือข่ายบริการที่ 6  

รายละเอียด 25 ตัวชี้วัด (ที่เน้นหนัก) เปรียบเทียบผลงาน 
ระดับประเทศ-เขต 

จังหวัด สระแก้ว 

เป้าหมายระยะ 3-5 ปี ผลลัพธ์ 10ข้อ       

ประเทศ เขต 6  2554 2555 2556 

กลุ่มเด็กและสตร ี       
1. อัตราส่วนมารดาตาย (ไมเ่กิน 18 ต่อการเกิดมีชีพแสนคน)  22.9 21.8 16.18 16.72 0 (ไม่มตีาย) 
2. อัตราตายทารก (ไม่เกิน 15 ต่อการเกิดมีชีพพันคน)  6.9 6.22 7.56 6.67 1.16 
3. อัตราการป่วยด้วยโรคหัด (ไม่เกิน 0.5 ต่อประชากรแสนคน) 

41(ปี55) 55.4(ปี55) 
(38ราย)
6.96 

(25 ราย)
4.58 

(13 ราย)
2.38 

กลุ่มเด็กวัยรุ่นและวัยเรียน       
4. อัตราการตั้งครรภ์ในมารดาอายุ 15-19 ปี (ไม่เกิน 50 ต่อประชากรกลุ่มเปา้หมาย 15-19 ปี พันคน) 16.24 14.40 46.15 53.35 ด าเนินการ

เดือนมิ.ย.- 
ก.ค. ๕๖ 

5.ร้อยละของเด็กนักเรียนมีภาวะอ้วน (ไม่เกินร้อยละ 15) 7.82 8.33 4.56 4.88 4.85 

6.อัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ า อายุ 0-15 ปี (ไม่เกิน 8 ต่อประชากรแสนคน) 1.6 1.5 6.43 3.82 0.55 

กลุ่มวัยท างาน       
7. จ านวนผู้ติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่  (ลดลง 2 ใน 3) 

    

 -   -  N/A (เป็น
ตัวชี้วัด

ระดับประเทศ
จังหวัดไม่ได้

จัดเก็บ) 
8. อัตราตายจากอุบตัิเหตุทางถนน (ไม่เกิน 13 ต่อประชากรแสนคน) 3.6 4.7 31.43 27.57 6.97(มค.-มีค.

56) 

9. อัตราตายจากโรคหลอดเลือดหวัใจ (ไม่เกิน 20 ต่อประชากรแสนคน) 6.0 6.5 18.70 16.78 4.19 

10. อัตราตายจากโรคมะเร็งตับ (ไม่เกิน 24 ต่อประชากรแสนคน) 
5.4 6.5 29.59 

32.83(180
คน) 

7.03(38
คน) 
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รายงานตามตัวชี้วัดการพัฒนางานสาธารณสุขตาม(25 ตัวชี้วัดเน้นหนัก) ปีงบประมาณ 2556 เครือข่ายบริการที่ 6 

รายละเอียด 25 ตัวชี้วัด (ที่เน้นหนัก) เปรียบเทียบผลงาน 
ระดับประเทศ-เขต 

จังหวัดสระแก้ว 
เป้าหมายระยะ 1-2 ปี ผลลัพธ์ 8 ข้อ       

ประเทศ เขต 6  2554 2555 2556 

กลุ่มระบบบริการ     
11. ร้อยละของภาวะขาดออกซิเจนระหว่างคลอด(ไม่เกิน 25 ต่อการเกิดมีชีพพันคน) NA NA 21.26 10.39 17.24 

12. ร้อยละของเด็กท่ีมีพัฒนาการสมวัย (ไม่น้อยกว่า 85) NA NA 98.6 99.67 93.64 

13. ร้อยละของเด็กปฐมวัย มีปญัหาฟันน้ านมผ ุ(ไม่เกิน 57) 1.45 NA 65.37 51.9 รอส ารวจมิ.ย.
56 

14. ร้อยละของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเข้าถึงบริการ (มากกว่าหรือเท่ากับ 31) 29.06 31.94 11.87 51.88 18.16 

15. ร้อยละของประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไป ได้รับการคัดกรองเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง      (ไม่น้อยกว่า 90) 26.35/ 
27.48 

19.26/27.09 - - 54.3/54.76 

**( กลุ่มอายุ 15 -34  ปี ได้รับการคัดกรองฯ ) ...................................เบาหวาน 23.11 15.71  -  - 83.19 

ความดันโลหิตสูง 23.18 15.78  -  - 81.48 
**( กลุ่มอายุ 35 ปี ข้ึนไป ไดร้ับการคัดกรองฯ ) ...................................เบาหวาน 29.66 22.16  -  - 82.44 

ความดันโลหิตสูง 30.99 39.79  -  - 84.3 

16. สัดส่วนของจ านวนผู้ป่วยนอกเบาหวาน/ความดันโลหติสูงที่ไปรับการรักษาท่ี ศสม./ 57.74 51.7 28.07 31.95 42.9 

รพ.สต. (มากกว่าร้อยละ 50)           
17. ร้อยละของ รพศ.ท่ีมี CMI ไม่น้อยกว่า 1.8 และ รพท.ไม่น้อยกว่า 1.4 (เท่ากับ 80) NA NA 1.39 1.35 1.39 

18. จ านวนการส่งต่อผู้ป่วยนอกเขตบริการ (ลดลงร้อยละ 50)เทียบกับปีที่ผ่านมา NA NA 99 คน 121 คน 
เพิ่มขึ้น ร้อย
ละ 
22.22  

136 คน 
เพิ่มขึ้นร้อย
ละ  18.18 
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รายงานตามตัวช้ีวัดการพัฒนางานสาธารณสุขตาม(25 ตัวช้ีวัดเน้นหนัก) ปีงบประมาณ 2556 เครือข่ายบริการที่ 6     

รายละเอียด 25 ตัวชี้วัด (ที่เน้นหนัก) 
เปรียบเทียบผลงาน
ระดับประเทศ-เขต 

จังหวัด สระแก้ว 
  

เป้าหมายระยะ 1  ปี  ผลลัพธ์ 7 ข้อ ประเทศ เขต 6  2554 2555 2556 
19. อัตราป่วยตายด้วยโรคไข้เลือดออกลดลงร้อยละ 0.11 ต่อป ี 0.12 0.19 0.12 

(1ราย) 
0.13 
(1ราย) 

0.00 
(ไม่มีตาย) 

20. อัตราความส าเร็จในการรักษาวัณโรค (ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90) 85.40  
(ปี54) 

85.98 90.00 89.80 76.96 
(ไตรมาส

แรก) 

กลุ่มยาเสพตดิ       
21. ร้อยละผู้เสพยาเสพตดิที่ผ่านการบ าบัดทีไ่ด้รับการตดิตามไม่กลบัไปเสพซ้ า  
(ร้อยละ 80) 

89.74 NA 97.93 98.32 97.94 

การมีส่วนร่วมของภาคประชาชน       
22. ร้อยละของอ าเภอที่มี District Health System (DHS) ที่เช่ือมโยงระบบบริการปฐมภูมิกับชุมชนและท้องถิ่นอย่าง
มีคุณภาพ ใช้SRM หรือเครื่องมืออ่ืนๆในการท าแผนพัฒนาสุขภาพ (ไม่น้อยกว่า 25) 

NA   - - 3 อ าเภอ 
ด าเนินการ 3 

อ าเภอ = 
100% 

23. ร้อยละของหน่วยบริการกลุ่มเป้าหมายมีปัญหาทางการเงินลดลง  (50)   NA   - - 100 
(2แห่งแก้ไข

แล้ว) 

24. ต้นทุนค่ายาและค่าวสัดุวิทยาศาสตร์การแพทย ์เฉลี่ยลดลง (ร้อยละ 10)  
 (ในเขตสุขภาพเฉลี่ยลดลง) 

NA   - - -6.02 

25. ร้อยละของการเบิกจ่ายงบลงทุนในปีงบประมาณ พ.ศ.2556 
 (ไม่น้อยกว่า 80) 

4.89 8.08 - - 38.08 
(ครุภัณฑ์
99.53/

สิ่งก่อสร้าง
25.96) 

ณ 26 เมย 
56 
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ชื่อหนังสือ 
รายงานประจ าปี 2556 (ตุลาคม 2555- มิถุนายน 2556) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
 

ที่ปรึกษา 
 นายสมยศ  ศรีจารนัย  นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
 นายยุทธพงษ์ ศรีมงคล  นายแพทยเชี่ยวชาญ(ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
 น.ส.ยุภาพรรณ วรรณชัยวงศ ์ นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านส่งเสริมพัฒนา) 
 นางอุษณีษ์ กุหลาบขาว  นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านบริการทางวิชาการ) 
 นายวิจิตต์ สีมา   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
 หัวหน้ากลุ่มงาน/งาน ของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
 
คณะผู้จัดท า 
 นางอรพิน ภัทรกรสกุล  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
 นางกัลยารัตน์ จตุพรเจริญชัย นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
 น.ส.เปรมกมล ขวนขวาย  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
 นายพิทักษ์พงษ์ เพียเพ็งต้น นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
 นายศุภชัย เงางาม  นักวิชาการสาธารณสุข 
 น.ส.ปุณยวีร์ บุญมั่น  ผู้ประสานงานสมัชชาจังหวัดสระแก้ว 
 นักวิชาการสาธารณสุข ของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้วทุกท่าน 
 
หน่วยงานจัดท า 
 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว 
 ศูนย์ราชการจังหวัดสระแก้ว ต าบลท่าเกษม อ าเภอเมือง จังหวัดสระแก้ว 27000 
 โทร 0 3742 5141  โทรสาร 0 3742 5141-4 ต่อ 100 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 



 
 
 
 
 


