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1 3 หมอ 
บูรณำกำรงำน แม่และเด็ก
 ,ทันตะ ,NCD, สุขภำพจิต

งำนแม่และเด็ก
บูรณาการการท างานระหว่างคณะท างาน ANC คุณภาพ กับ 3 หมอ โดยให้ อสม.
ท าหน้าท่ีดูแลแนะน าสุขภาพหญิงต้ังครรภ์/หญิงหลังคลอด และส่งต่อข้อมูล
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข
งำนทันตกรรม : 
ก าหนดแผนด าเนินงานทันตกรรมในโรงเรียนเม่ือสถานการณ์โควิดดีข้ึน และวาง
แนวทางท่ีจะให้ อสม. เข้ามามีหน้าท่ีในการคัดกรองสุขภาพช่องปากเบ้ืองต้น พร้อม
ให้ทันตะสุขศึกษาแก่ประชาชนในพ้ืนท่ี
งำนสุขภำพจิต : 
วางแนวทางให้ 3 หมอ เข้ามามีส่วนช่วยในการประเมินด้วย Mental health 
checkin

ให้กลุ่มงานท่ีเก่ียวข้อง วางแผนการ
ด าเนินงานและก าหนดบทบาทหน้าท่ี ท่ี
จะให้ อสม.(หมอคนที่ี 1) เข้ามามีบทบาท
ในการช่วยขับเคล่ือนงานให้ชัดเจน ผ่าน
กระบวนการเพ่ิมหลักสูตรการอบรม อส
ม.หมอประจ าบ้าน

พัฒนาคุณภาพฯ
 ส่งเสริมสุขภาพ
 ทันตสาธารณสุข
 งานสุขภาพจิตฯ

2 พัฒนำ Service plan 
สำขำท่ีส ำคัญ และพร้อม

มีค าส่ัง Service plan รายสาขาของจังหวัดสระแก้ว และมีแผนในการจัดประชุม
พัฒนาระบบส่งต่อ

จัดประชุมเพ่ือวางแผนและก าหนด
ประเด็นการพัฒนา Service plan ท่ี
ส าคัญ (IMC) โดยให้พิจารณาจากระบบ
เดิมท่ีมีการด าเนินการได้ดี มาต่อยอดใน
การพัฒนา

พัฒนายุทธศาสตร์ฯ
 บริหารทรัพยากรบุคคล

 พัฒนาคุณภาพฯ

Quarlity

สรุปประเด็นกำรพัฒนำจำกกำรนิเทศงำนแบบบูรณำกำรและเย่ียมเสริพลัง และกำรตรวจรำชกำรและนิเทศงำน เขตสุขภำพท่ี 6 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2565
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3 ผลักดันคลินิกกัญชำทำง

กำรแพทย์แผนปัจจุบัน/
แผนไทย

มีีแผนการเปิดคลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย ปี 2565 ท่ีชัดเจน ณ ปัจจุบันยัง
ไม่มาสามารถด าเนินการได้ตามเป้าหมาย
แผนไทย 
 - รพ.9 แห่ง เปิดด าเนินการได้ 2 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 22.22
 - รพ.สต. 6 แห่ง เปิดด าเนินการ 2 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 33.33
แผนปัจจุบัน ท่ี รพร.สระแก้วแห่งเดียว

รพ. 9 แห่งสามารถเปิดด าเนินการคลินิก
กัญชาทางการแพทย์แผนไทย ได้ตาม
แผนท่ีก าหนดไว้

แพทย์แผนไทย
 คุ้มครองผู้บริโภคฯ

4 แผนไทยดูแลผู้ป่วย NCD,
 Stroke , IMC , 
Palliative care

IMC Stoke
1. มีคู่มือแนวทางเวชปฏิบัติ จังหวัดสระแก้ว
2. รพ.ทุกแห่งมีการด าเนินงานฟ้ืนฟูผู้ป่วย IMC Stroke ด้วยศาสตร์การแพทย์แผน
ไทยและการแพทย์ทางเลือก ครอบคลุมทุกแห่ง ผู้ป่วยได้รับการฟ้ืนฟู ร้อยละ 51.51
Palliative care
มีแผนจัดท า Clinical Practice Guidelines การดูแลผู้ป่วย Palliative care 
โรคมะเร็ง ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทยแบบบูรณาการ จังหวัดสระแก้ว

1. ผู้ป่วย IMC Stroke ได้รับการฟ้ืนฟู
สุขภาพด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก ร้อยละ 80 ตาม
ตัวช้ีวัด
2. มี Clinical Practice Guidelines 
การดูแลผู้ป่วย Palliative care 
โรคมะเร็ง ด้วยศาสตร์การแพทย์แผน
ไทยแบบบูรณาการ จังหวัดสระแก้ว

แพทย์แผนไทย
 ควบคุมโรคไม่ติดต่อ

 พัฒนาคุณภาพฯ

5 พัฒนำ referral system พัฒนาระบบ Telemedicine ร่วมกับ 
referral system

พัฒนาคุณภาพฯ

6 กำรปรับรูปแบบระบบ
บริกำรและบริหำรจัดกำร
โควิด เพ่ือลดบทบำทกำร
ท ำงำนโควิด มำโฟกัสหน้ำ
งำน

กระทรวงสาธารณสุข จะก าหนดเป้าหมายให้โรคโควิด 19 กลายเป็นโรคประจ าถ่ิน 
ซ่ึงจะมีผลต่อระบบบริการและการบริหารจัดการ

ปรับรูปแบบบริการและบริหารจัดการโค
วิดให้สอดคล้องตามสถานการณ์ปัจจุบัน
ท่ีก าลังเปล่ียนแปลง

ควบคุมโรคติดต่อ
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7 Data management การน าร่องใช้ HosXP on web ในอ าเภอเมือง เพ่ือส่งข้อมูลการนัดและการบริการ
ผู้ป่วยจาก รพร.สระแก้วให้ รพ.สต.ทราบ ซ่ึงโปรแกรมยังไม่มีระบบแจ้งเตือน และ
ยังไม่มีระบบติดตามตรวจสอบการเข้ามาใช้งานของ รพ.สต.

น าระบบ HosXP on web มาน าร่องใช้
ในคลินิก NCD ของ รพ.ทุกแห่ง ส าหรับ
ใช้ติดตามข้อมูลผู้มารับการรักษาตามนัด

ควบคุมโรคไม่ติดต่อ
 พัฒนายุทธศาสตร์ฯ

8 Smart อสม. - ข้อมูลเป็นภาพต าบล ยังไม่สามารถแยกเป็นราย รพ.สต.ได้มีเน่ืองจากระบบยังไม่
พร้อมในการแก้ไขและแยก ต้องรอแอดมินแก้ไขให้  และเข้าระบบยืนยันตัวตนเวลา
สมัครเข้ายาก ต้องเข้าหลายรอบ

อสม.ทุกคน สมัครใช้แอปพลิเคช่ัน Smart
 อสม.

พัฒนาคุณภาพฯ

9 Fundus camera sharing - อุปกรณ์ไม่เพียงพอต่อทุกหน่วยบริการ 
- พบปัญหาเคร่ืองพัง และการใช้งานในเคร่ืองขนาดเล็กค่อนข้างยาก

มีอุปกรณ์เพียงพอต่อการใช้งานและต่อ
ยอดการน า AI มาช่วยอ่านผล เน้นรถ
ต้นทุน อ่านผลได้ไว

ควบคุมโรคไม่ติดต่อ
 พัฒนายุทธศาสตร์ฯ

10 ผลักดันรพ. ท ำ master 
plan และจัดกำรท่ีดิน

ขาดการทบทวนหรือจัดท า Master Plan ท่ีสอดคล้องคล้องกับ Service plan ของ
หน่วยงาน

ประสานกองแบบแผน เพ่ือออกแบบและ
จัดท าผังให้ รพ.ทุกแห่ง โดยการใช้โดรน

บริหารท่ัวไป
 พัฒนายุทธศาสตร์ฯ

11 ปรับปรุงห้องทันตกรรม/
ระบบระบำยอำกำศ

 - รพ.สต.โคกสูง ขาดแคลนอุปกรณ์การท าหัตถการ 
- ห้องทันตกรรมต้องปรับปรุง ติดต้ังระบบระบายอากาศ ใน 17 รพ.สต.

หาแหล่งงบประมาณในการปรับปรุงห้อง
ทันตกรรมและระบบระบายอากาศของ 
รพ.สต. โดยพิจารณาตามล าดับ
ความส าคัญ (รพร.สระแก้วสนับสนุนงบ
ให้ รพ.สต.อ.เมือง 13 แห่ง)

ทันตสาธารณสุข
 พัฒนายุทธศาสตร์ฯ

12 ผลักดัน Telemedicine มีเคร่ืองมือและเช่ือมต่อระบบใน รพ. 4 แห่ง คือ รพร.สระแก้ว รพ.อรัญประเทศ 
รพ.ตาพระยา และ รพ.วังน้ าเย็น ซ่ึงระบบการปรึกษามีหลายช่องทาง ประโยชน์การ
ใช้งานอาจซ้ าซ้อน

พัฒนาระบบ Telemedicine ร่วมกับ 
referral system

พัฒนายุทธศาสตร์
 พัฒนาคุณภาพฯ

Cost
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13 แผนใช้คิวออนไลน์ พัฒนาระบบจองคิวออนไลน์  มีแผนการด าเนินงาน ดังน้ี

1. ประชุมคร้ังท่ี 1 เดือนมกราคม 2565
2. ประชุมคร้ังท่ี 2 เดือนกุมภาพันธ์ 2565
3. ประชุมคร้ังท่ี 3 เดือนมีนาคม 2565
4. ทดสอบระบบ เดือนเมษายน - พฤษภาคม 2565
5. น าร่องการใช้งาน เดือนมิถุนายน 2565

มีระบบจองคิวออนไลน์ น าร่องใช้งานใน 
รพ.อรัญประเทศ รพ.วัฒนานคร และ 
รพ.คลองหาด

พัฒนายุทธศาสตร์ฯ
 พัฒนาคุณภาพฯ

14 แผนกำรปรับคนตรง จ. 
ของจังหวัด

คปสอ.วางแผนบริหารต าแหน่งว่างภายใน และวางระบบคนให้ตรงต าแหน่ง โดยมี 
สสจ.ช่วยดูแลการปรับเกล่ียในภาพรวมของจังหวัด

บุคลากรมีการปรับต าแหน่งและคนให้
ตรงกันภายในปี 2565 หรือ ก่อนการถ่าย
โอน รพ.สต.

บริหารทรัพยากรบุคคล

15 ผลักดันใช้ Hos office ท่ี
ส ำคัญ

ยังไม่มีระบบท่ีใช้งานระบบเช่ือมโยงท้ังจังหวัด ใช้ระบบธุรการออนไลน์ และโปรแกรม
แผน ในหน่วยงานสาธารณสุขจังหวัด
สระแก้วทุกแห่ง

บริหารท่ัวไปฯ

16 E-claim รพ.สต.ยังขาดความเข้าใจในการใช้งานระบบ E-claim รพ.สต. ทุกแห่งมีความเข้าใจ และ
สามารถใช้ E-claim ได้

ประกันสุขภาพ

17 วำงเป้ำหมำยให้หน่วย
บริกำรในกำรใช้
เงินกองทุนต ำบลมำกข้ึน

กองทุนต าบลมีงบประมาณสนับสนุนการด าเนินงานด้านสุขภาพ แต่โครงการส่วน
ใหญ่ ของ รพ.สต.ไม่ได้มีการขอใช้เงินกองทุนต าบลมาด าเนินการ

น าประเด็นปัญหาสุขภาพท่ีส าคัญในพ้ืนท่ี
ไปให้ อปท. บรรจุเป็นกิจกรรม

ประกันสุขภาพ

18 ปรับปรุงระบบไฟฟ้ำ รพ.
สต.

ระบบไฟฟ้า รพ.สต. 2 เฟส จ านวน 58 แห่ง แก้ปัญหาไฟฟ้ารายรพ.สต.ท้ัง 58 รพ.สต.
ได้จัดล าดับความส าคัญและความเร่งด่วน
ของ รพสต.แต่ละอ าเภอ และ กฟภ.จะ
ได้ออกประเมินเพ่ือแก้ไขต่อไป

พัฒนายุทธศาสตร์ฯ
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19 นิเทศและเสริมพลัง Stake

 holder
การนิเทศ รพ.สต. โดย สสจ.สระแก้ว มีกระบวนการนิเทศระหว่างผู้นิเทศคือ สสจ. 
สระแก้ว และผู้รับนิเทศคือเจ้าหน้าท่ี รพ.สต. เพ่ือรับฟังปัญหาอุปสรรค และน ามา
วางแผนสนับสนุนการท างาน

ปรับรูปแบบการนิเทศและเสริมพลัง โดย
ให้ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เข้ามามีบทบาทใน
การรับฟัง และให้ข้อเสนอแนะ เพ่ือ
แลกเปล่ียนข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงาน
มากข้ึน ในกระบวนการนิเทศงานของ 
รพ.สต.

พัฒนายุทธศาสตร์ฯ


