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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

1. สาขามะเรง็
-กลุ่มงาน NCD

ท่อน ้าดี – การคดักรองยงัไมค่รอบคลุมทัง้จงัหวดั
เต้านม - การคดักรองดว้ยเครือ่งแมมโมแกรมยงัไม่
ด าเนินการเชงิรกุดว้ยศกัยภาพของจงัหวดั ยงัพึ่งพามลูนิธิ
กาญจนบารมี
ล าไส้ - ยงัคา้งการตรวจ Colonoscope เคสปี 2564 จงึ
ชะลอการตรวจ Fit Test
ปากมดลกู - ศกัยภาพการตรวจ HPV ประมาณ 200 เคส
ต่อวนั ตอ้งจดัควิ

ท่อน ้าดี Moniter การคดักรองและคนืขอ้มลูแก่ผูบ้รหิารใน คปสจ
เต้านม - พฒันาศกัยภาพการตรวจคดักรองดว้ยเครื่องแมมโมแกรม
ล าไส้ - ด าเนินการคดักรองดว้ย Fit test ลดความเสีย่งการป่วยที่
รนุแรงขึน้
- พฒันาศกัยภาพการตรวจ Colonoscpoe ภายในจงัหวดั หรอืหา 
Outsource
ปากมดลกู - จดัสรรการตรวจ HPV แบบสดัส่วน ขบัเคลื่อนผลงาน
การคดักรองไปพรอ้มกนัทัง้จงัหวดั

ยงัไมม่บีรกิารรงัสรีกัษาในจงัหวดั
พฒันาศกัยภาพเคมบี าบดั รพ.อรญั
ใหบ้รกิารเคมบี าบดัใน รพช.

2. สาขา 
Palliative care
-กลุ่มงาน NCD

- ขาดแคลนพยาบาล/ผูร้บัผดิชอบทีช่ดัเจน 
- ผูร้บัผดิชอบยงัไมผ่่านการอบรม
- ยงัไมม่มีมุบรกิารทีช่ดัเจน
- ครภุณัฑ/์เครือ่งมอื ยงัไมเ่พยีงพอ

- มอบหมายผูร้บัผดิชอบหลกั
- ส่งผูร้บัผดิชอบอบรม
- พฒันาแนวทางการดูแลผูป่้วย (แผนปัจบุนั/แผนไทย)
- ศูนยอุ์ปกรณ์

- ทบทวนผูร้บัผดิชอบงาน คณะท างาน (Mapping 
คน)
- การคดักรอง วเิคราะหเ์คสทีค่วรเขา้กระบวนการ 
Palliative 
- กระบวนการดแูล เป็น Good Dead ??
- มเีตยีง Palliative ใน รพช. (SP R6)
- ศูนยก์ารดแูลผูป่้วย Palliative Care รพ.วฒันานคร

3. สาขากญัชา
-กลุ่มงาน
คุม้ครอง
-งานแพทยแ์ผน
ไทย

- ผูป่้วย Palliative care เขา้ถงึบรกิารไดน้้อย เนื่องจาก
การสัง่จา่ยตอ้งผ่านแพทยแ์ผนปัจจบุนั
- ความมัน่ใจในการใช้
- บุคลากรโยกยา้ย

- เพิม่การเปิดคลนิิกกญัชาทางการแพทย ์ใน รพ.ชุมชน
- ขบัเคลื่อนการใชก้ญัชาทางการแพทยใ์นแพทยแ์ผนไทย ซึง่
สามารถท าไดทุ้กแห่ง
- ใชก้ญัชาทางการแพทยใ์นผูป่้วย Palliative care ในสตูรของ
แพทยแ์ผนไทย
- เภสชั/แพทยแ์ผนไทย ทีผ่่านการอบรม อยา่งน้อยแห่งละ 2 คน

- ตัง้โจทยก์ารใหบ้รกิารทีไ่มอ่งินโยบาย/ตวัชีว้ดั โดย
ประชาชนไดป้ระโยชน์
- ตัง้คลนิิกกญัชาทางการแพทยใ์นคลนิิกแพทยแ์ผน
ไทย
- ต าหรบัยาแผนไทยทีใ่ชง้า่ย สัง่งา่ย เน้นเป็นตวัๆ

กลุ่ม Excellence สาขามะเรง็
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กลุ่ม Excellcence สาขาหวัใจ (STEMI)

สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

4. สาขา
โรคไมต่ดิต่อ 
NCD
-กลุ่มงาน NCD

- การตดิตามกลุ่มสงสยัเบาหวาน ภายใน 90 วนั
- กลุ่มเบาหวานทีต่อ้งไดร้บัการคดักรองไตวายเรือ้รงั จะไมไ่ด้
รบัการคดักรองเมือ่ไปรบัการตรวจที่คลนีิกอื่น
- การควบคุมเบาหวาน ความดนั
- การคดักรองภาวะแทรกซอ้นผูป่้วยเบาหวานและการเขา้ถึง
รองเทา้ผูป่้วยเบาหวาน

- นโยบายกระทรวงปรบัระยะเวลาการตดิตามเป็น 180 วนั
- เชื่อมโยงระบบขอ้มลูผูป่้วยเมือ่มารบับรกิารนอกคลนีิก NCD
มรีะบบเดอืนก่อนนดั /Line Notify
- ชุมชนวถิใีหม ่ห่างไกล NCDs
Individaul Health Literacy app (H4U)
- บรูณาการการจดับรกิารในผูป่้วยเบาหวาน
ออกแบบแนวทางการขบัเคลื่อนการเขา้ถงึรองเทา้ภาพจงัหวดัแบบ
บรูณาการ

5. สาขาหวัใจ
-กลุ่มงาน NCD

- ยงัไมส่ามารถใหย้า TNK ได ้(ประสทิธภิาพสงูกว่า SK)
- รพช.ตอ้ง Chest + EKG ที ่รพท. แลว้จงึนดัวนั Echo ที่
รพร.
- แพทยอ์ายรุศาสตรโ์รคหวัใจจะยา้ย/ ขาดนกัเทคโนโลยหีวัใจ 
/ ครภุณัฑ์
- ยงัให ้Wafarin ไมไ่ด ้2 แห่ง วงัสมบรูณ์และโคกสงู

- ให ้รพ.ทุกแห่ง ท า Chest และ EKG ก่อนส่งต่อผูป่้วยมาที่ รพร.เพื่อ
นดัท า Echo 
- แผนบุคลากร และครภุณัฑ์
- ใหม้ ีwarfarin คลนิิกทุก รพ.

- ท า Echo ที ่รพ.อรญัฯ
- MOU Cath Lab กบั รพ.เกษมราษฎร์

6. สาขาไต
-กลุ่มงาน NCD

- ผูป่้วยไมค่่อยเขา้ CAPD
- HD ไมพ่อเพยีง

- เปิด node หน่วยไตเทยีม
- บุคลากร (แพทย ์พยาบาล)
- ครภุณัฑ ์(เครือ่งฟอกไต)
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กลุ่ม Excellcence สาขาหลอดเลือดสมอง  (Stroke)

สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

7. สาขา
หลอดเลอืดสมอง
-กลุ่มงาน NCD

- รพ.อรญั ยงัไมส่ามารถท า rtPA ได้
- Health literacy เกีย่วกบัโรคหลอดเลอืดสมองของประชาชน
ต ่า
- ระบบการส่งต่อไกล และการเขา้ถงึบรกิาร

- สอนการท า rtPA ที ่รพ.อรญั ประมาณเดอืน พ.ค.
- Health literacy ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม ป้องกนัการเกดิโรครายใหม่
- Stroke Awarenesss
- Sky Doctor / Telemedicine

- เพิม่ Node rtPA ที ่รพ.วงัน ้าเยน็ (2566) + 
Mobile Stroke Unit
- วางแผน CT scan ที ่รพ.วงัน ้าเยน็
- Mapping จดุรถ EMS ในเครอืขา่ย refer 
ครอบคลุม ทนัเวลา

8. สาขา IMC
-กลุ่มงานคุณภาพฯ

- ขาดแคลนนกักายภาพบ าบดั
- การดแูลผูป่้วยต่อเน่ืองทีบ่า้นไมค่รบตามเกณฑ์

- บรูณาการรว่มกบัแพทยแ์ผนไทย ทัง้ช่วงใน รพ.-ต่อเนื่องทีบ่า้น
- เพิม่ช่องทางการสื่อสารกบัผูป่้วย IMC โดยใช ้Tele-med
- คดักรองผูป่้วย IMC เพื่อแยกผูป่้วย IMC ออกจาก Palliative Care
- แผนการพฒันาบุคลากรรว่มกบัเขตสุขภาพ

- ใช ้IMC เป็น Model การพฒันา SP สาขา
อื่นๆ
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

9. สาขาสตูกิรรม
-กลุ่มงานส่งเสรมิ

ANC คุณภาพ 
- บางอ าเภอฝากครรภเ์ฉพาะที ่รพ.
- การคดักรองภาวะเสีย่งเมือ่ฝากครรภ์
- โรงเรยีนพ่อแมต่่อเนื่องจากคลนิิก ANC
คลอด – สตูแิพทยไ์มพ่รอ้มอยูเ่วร
หลงัคลอด - เยีย่มหลงัคลอดไมค่รบตามเกณฑ์
เยีย่มชา้

ANC
- พฒันา CPG/ Guideline/ Standing Order
- พฒันาศกัยภาพการคดักรองภาวะเสีย่ง
- คนืขอ้มลูแก่ผูบ้รหิารใน คปสจ.
หลงัคลอด
- เยีย่มหลงัคลอดเรว็ขึน้
- พฒันาศกัยภาพบุคลากรอื่นทีเ่กีย่วขอ้งใหส้ามารถประเมนิหลงั
คลอดได ้เช่น แพทยแ์ผนไทย , พฒันาศกัยภาพ อสม. ช่วยเยีย่ม
หลงัคลอด
- เพิม่เตมิการประเมนิ บรูณาการรว่มกบั รพ.สต.ตดิดาว
- ประสานขอ้มลูจากโปรแกรม COC กบักลุ่มงานคุณภาพฯ
- คนืขอ้มลูแก่ผูบ้รหิารใน คปสจ.

ยงัไมม่บีรกิารรงัสรีกัษาในจงัหวดั
พฒันาศกัยภาพเคมบี าบดั รพ.อรญั
ใหบ้รกิารเคมบี าบดัใน รพช.

10. สาขา Newborn
-กลุ่มงานส่งเสรมิ

- ทารกแรกเกดิตายยงัสงูกว่าเกณฑ์
- เตยีง NICU ไมเ่พยีงพอ

- พฒันาศกัยภาพ NICU รพร.สระแกว้และ รพ.อรญัประเทศ
- ขบัเคลื่อนมหศัจรรย ์1,000 วนั (เน้นกจิกรรมทีจ่ะหนุนเสรมิลด
ความเสีย่งของการตาย)

- ทบทวนผูร้บัผดิชอบงาน คณะท างาน (Mapping คน)
- การคดักรอง วเิคราะหเ์คสทีค่วรเขา้กระบวนการ Palliative 
- กระบวนการดแูล เป็น Good Dead ??
- มเีตยีง Palliative ใน รพช. (SP R6)
- ศูนยก์ารดแูลผูป่้วย Palliative Care รพ.วฒันานคร

11. สาขากุมาร
-กลุ่มงานส่งเสรมิ

อตัราตายปอดบวมในเดก็ - Dead Case Conference 
- เยีย่มหลงัคลอด
- พฒันาศกัยภาพ ICU เดก็

กลุ่ม Excellence สาขาทารกแรกเกิด (Newborn)
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

12. สาขาอุบตัเิหตุและฉุกเฉิน
-กลุ่มงานคุณภาพฯ
-กลุ่มงาน NCD
-กลุ่มงานควบคุมโรค

1) ขาดแคลน แพทย ์EP/ พยาบาล ENP/ นกัปฏบิตักิารฉุกเฉิน
การแพทย ์(Paramedic)
2) อาคารสถานทีต่ามเกณฑ ์ER คุณภาพ
3) บรกิาร OPD นอกเวลา
3) อตัราการเสยีชวีติของผูป่้วยบาดเจบ็รนุแรงต่อสมองยงัสงูกว่า
เกณฑ์

- เพิม่ศกัยภาพ Node รพ.อรญั
- เพิม่/พฒันาศกัยภาพบุคลากร  (EP/ ENP/ 
Paramedic)
- ระบบส่งต่อ/ศูนยส์ัง่การ ก าหนดจดุเสีย่ง/
แผนการป้องกนั
- Dead Case Conference

- วเิคราะหส์าเหตุการเกดิเหตุ รถพยาบาลออกช่วย
จนถงึส่งต่อถงึ ER ครอบคลุมตน้ทาง-ปลายทาง
- Mapping จดุรถ EMS ในเครอืขา่ย refer 
ครอบคลุม ทนัเวลา

13. สาขาศลัยกรรม
14. สาขาศลัยกรรมกระดูก
-กลุ่มงานคุณภาพฯ

- ขอ้มลูการด าเนินงานทีผ่่านมายงัไมไ่ดถู้กน ามาวเิคราะหเ์นื่องจาก
ผูช้่วยเลขาฯเพิง่รบัสาขานี้มา
- ขาดการประชุมเพื่อรบัทราบทศิทางการด าเนินงาน

- กลุ่มงานพฒันาคุณภาพฯขอรบัสาขาศลัยกรรม
และศลัยกรรมกระดูกไปประสานและจดัทมีให้
ชดัเจน

Mapping การดแูลผูป่้วย ศลัย/์ออรโ์ธปิดกิส์
(วางแผน node/ คน/ ของ)

กลุ่ม Excellence สาขาอบุติัเหตแุละฉุกเฉิน (Trauma)
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

15. สาขาอายรุกรรม
-กลุ่มงาน NCD

- อตัราการตายดว้ย Sepsis สงู - ปรบั CPG Guideline ใหเ้หมาะสมกบั รพ.สต. เพื่อใหส้ามารถ
ประเมนิผูป่้วยทีเ่สีย่ง sepsis ได้
- ใชเ้ครือ่งมอืในการดแูลผูป่้วย mSOS Score , WI-Sepsis

- เพิม่ Node ดแูลที ่วงัน ้าเยน็/วฒันานคร 
(เพิม่เครือ่งช่วยหายใจ)

16. สาขา RDU
-กลุ่มงานคุม้ครอง

จากกจิกรรมส าคญัของจงัหวดั/การลงพืน้ทีเ่ยีย่ม ยงัพบ
การใชย้าทีไ่มถู่กตอ้ง สมเหตุผล ของประชาชนในพืน้ที ่
เช่น การซือ้ยาชุดมากนิเอง

- การขบัเคลื่อน RDU โดยใหป้ระชาชนใชย้าสมเหตุผลจรงิ
- วางแผนบญัชยีาทีค่วรมใีน รพ.สต. เพื่อใหม้ยีาเพยีงพอ
- การจ าหน่ายยา/รา้นยาในชุมชนอยา่งถูกตอ้ง

- ท าอยา่งไรให ้RDU ยัง่ยนื หากไมม่ตีวัชีว้ดั

สาขาอายรุกรรม & สาขา RDU
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

17. สาขา
สุขภาพจติ
-งานสุขภาพจติ
และยาเสพตดิ

- บุคลากร (นกัจติวทิยา)
- คลนิิกจติเวชไมค่รอบคลุม
- ระบบคดักรองแยกประเภทผูป่้วยจติเวช
- เตยีง Acute Care แยกไมช่ดัเจน/

- จดัตัง้กลุ่มงานจติเวชใน รพช. ตามนโยบายกระทรวง
- วางระบบการคดักรอง ป้องกนั รกัษา เพื่อไมใ่หเ้กดิการฆา่ตวัตาย

- ผูป่้วยในแผนกจติเวชและยาเสพตดิ

18. สาขา
ยาเสพตดิ
-งานสุขภาพจติ
และยาเสพตดิ

- บุคลากรไมเ่พยีงพอ บางแห่งมผีูร้บัผดิชอบงานคน
เดยีว
- การเขา้ถงึยาเสพตดิไดง้า่ยขึน้
- การเปลีย่นกฎหมายจากผูเ้สพเป็นผูป่้วย ท าใหก้าร
ด าเนินการล าบาก
- การบ าบดัยงัไมค่รอบคลุม

- ระบบป้องกนัการตดิยาเสพตดิควรมกีารปรบัหรอืไม่
- ระบบการบ าบดัตอ้งมกีารปรบัเพื่อใหม้คีวามครอบคลุม

สาขาสขุภาพจิต & สาขายาเสพติด
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

19. สาขาปฐมภมูิ
-กลุ่มงานคุณภาพ

- การด าเนินงาน PCC ทีช่ดัเจนและด าเนินการอย่างจรงิจงั
ภายในปี 2572
- การเขา้ถงึบรกิารปฐมภูมอิย่างมคีุณภาพ

- พฒันาตามบรบิทของหน่วยบรกิาร

สาขาอ่ืนๆ 

สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

20. สาขา
แพทยแ์ผนไทย
-งานแพทยแ์ผน
ไทย

- แพทยแ์ผนปัจจบุนัไมใ่ชย้าแผนไทยทดแทนยาแผน
ปัจจบุนั
- ขาดผูช้่วยแพทยแ์ผนไทย และบางส่วนยงัไมไ่ดร้บัการ
พฒันาศกัยภาพ

- ปรบัรปูแบบ/ขนาดบรรจภุณัฑ ์เหมาะสมกบัการใช ้เพื่อให้
สามารถสัง่จา่ยไดง้า่ย
- เพิม่การผลติสมนุไพรใหเ้พยีงพอ ส่งทนัเวลา
- ถอดยาแผนปัจจุบนับางตวัออกจากระบบสัง่ยาเพื่อให้แพทย์
แผนปัจจบุนัสัง่ใชย้าสมนุไพรแทน เช่น ยาใชภ้ายนอก
- ทุก CUP พฒันาศกัยภาพผูช้่วยแพทยแ์ผนไทย

- พฒันาศกัยภาพการผลติยา รพ.วงัน ้าเยน็ ใชง้า่ย ราคาถูก
- การคดักรอง เกณฑก์ารส่งแผนไทย/การใชย้าแผนไทย
- กลยทุธก์ารผลติผูช้่วยแพทยแ์ผนไทย เช่น จดัท าสญัญา
คลา้ยนกัเรยีนทุน
- ศูนยฝึ์กอบรม แหล่งฝึกงานการแพทยแ์ผนไทย รพ.วฒันา
นคร

สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

21. สาขาสุขภาพ
ช่องปาก
-กลุ่มงานทนัต

- ระบบปรบัปรงุอากาศและระบายอากาศหอ้งทนัตกรรม
- การจดับรกิารเฉพาะทาง/Node/ Refer
- ส่งเสรมิป้องกนัใน PCC/ ปฐมภมูิ
- บุคลากรเปลีย่นบ่อย ยา้ย/ไปเรยีน/ลาออก ท าใหข้าดความ
ต่อเนื่อง
- การใชง้านบุคลากรไมต่รง Service

- น าเสนอขอ้มลู/ปัญหาการจดับรกิารใน คปสจ.เพื่อให้
ผูบ้รหิารรบัทราบ
- พฒันา Node อรญั/วงัน ้าเยน็ ตามสาขาทนัตแพทยเ์ฉพาะ
ทาง
- ทบทวนคณะกรรมการครอบคลุมสหวชิาชพีรวมถงึปฐมภมูิ

- หากไมม่กีารปรบัปรงุหอ้งทนัตกรรมตามแบบ กบรส 
สามารถใหบ้รกิารไดห้รอืไม่
- Mapping การบรกิาร การรกัษา ครอบคลุม เพยีงพอ
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สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

22. สาขาตา
-กลุ่มงานส่งเสรมิ

- ผูส้งูอายโุรคตอ้กระจกจากการคดักรองสายตารอผ่าตดั
- การคดักรองสายตา โอกาสการเขา้ถงึแว่นสายตาเดก็วยัเรยีน
-ขาดการเชื่อมโยงขอ้มลูผูป่้วยเบาหวานขึน้ตาท าใหต้าบอดกบั
หน่วยงานภายนอก

- วางแผนการผ่าตดัภายใน 30 วนั
- โครงการตดัแว่นสายตาเดก็ (สปสช/ กองทุนต าบล)
- Moniter ขอ้มลูขา่วสารจากหน่วยงานภายนอก

สาขาอ่ืนๆ 

สาขา วิเคราะหส์ถานการณ์ ปัญหา 
การคดักรอง การรกัษา

แนวทางการแก้ปัญหา IDEA/ โอกาสพฒันา

23. สาขา 
Transplant
-กลุ่มงาน NCD

- จ านวนผูบ้รจิาคดวงตาและอวยัวะน้อย/ ขาดการประชาสมัพนัธ์
- เจา้หน้าทีผู่ไ้ดร้บัการฝึกทกัษะมน้ีอย

- รพ.ทุกแห่ง จดัพืน้ทีใ่หม้จีดุรบับรจิาค/เน้นการประชาสมัพนัธ์
การรบับรจิาค
- รณรงคเ์รือ่งการบรจิาคดวงตาและอวยัวะ
- ส่งบุคลากร รพ.อรญั อบรมการจดัเกบ็ดวงตา/ รพร. รพ.อรญั อบรม
เฉพาะทางการรบับรจิาค การจดัเกบ็และการปลกูถ่าย

หารือประเดน็ธนาคารเลือด
- ผูร้บัผิดชอบหลกัในการดแูลธนาคารเลือด
- แนวทางการพฒันาธนาคารเลือดเพ่ือรองรบั Service Plan
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(ร่าง) กลุ่มสาขาท่ีสอดคล้องกนั

11

มะเรง็
Palliative care

ทารกแรกเกิด 
สติูกรรม
กมุาร

หวัใจ 
NCD
ไต

Stroke
IMC

อบุติัเหตุ
ศลัยกรรม 

ศลัยกรรมกระดกู

อายรุกรรม 
RDU + AMR

สขุภาพจิต 
ยาเสพติด

แผนไทย
ตา

Transplant
กญัชา
ปฐมภมิู

สขุภาพช่องปาก 



โอกาสในการพฒันา ทิศทางการพฒันา

1.   Service Blueprint Implementation (Node & Mapping) 1. ปรบัปรงุใหเ้ป็นปัจจบุนั  สสจ.ประกาศ/สือ่สาร ใหเ้ป็น
นโยบาย (Monitor)

2.   Lean & Seamless Service Delivery 
- คดักรอง รกัษา ฟ้ืนฟู
- Excellence <-> ปฐมภมูิ

2.   พฒันาระบบสง่ต่อภาพรวมและรายสาขา

3.    ทรพัยากร กบั Service Delivery 3.    Six building Box

4. Objective ภาพรวมและรายสาขาไมช่ดัเจน (ตดิกบัตวัชีว้ดั กสธ.) 4.    ประชุม พดูคุย แลกเปลีย่น เรยีนรูร้ว่มกนับอ่ยขึน้ สสจ. 
Monitor

5.    พฒันาเป็นกลุ่มสาขาทีส่อดคลอ้งกนั (8 กลุ่ม) 5.    ประชุมแลกเปลีย่น Monitor เป็นกลุ่มสาขา / function 
คณะกรรมการ

6.    อื่นๆ

(ร่าง) สรปุภาพรวม
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