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พัฒนายุทธศาสตร  -สาเหตุการตาย Audit Chart พบ Ill-defined  9 จาก 10 

Chart (พบวาเปนแพทยใหมท่ีใหการวินิจฉัย Ill-defined) 
-แผนงานยังไมอนุมตัิ อยูระหวางการแกไข  
  

-เสนอแนะฝาก นพ.ชัยรัตน ใหนําเขา
คณะกรรมการบรหิาร รพ. ในประเด็นไปลงสาเหตุ
ท่ี อ.จันทรเพ็ญ แจงวาเปน Ill-defined 
-ใหเรงแกไขและเสนอแผนเขาไปขออนุมัติดวน 
เพ่ือจะไดนําไปสูการปฏิบัตไิดทัน 

 -ระบบประปาเจาะบาดาล 9 แหง 
-ไฟฟา 8 แหง  โซลาเซล  โซลาฟารม 
-งบเสื่อมฯ ป 60 ยังไมไดรับการสนับสนุนจากแมขาย 
-คุณภาพขอมลู รพ.สต. 3 แหง ยังไมผานคณุภาพ ไดแก  
บานแกง หนองไทร และเขามะกา  

-เสนอของบประมาณทุกแหลงงบท่ีมีโอกาสไดรับ
การสนับสนุน 
-ใหสงขอมูลงบฯ ท่ีจะขอรับการสนับสนุน 
-ใหสสจ.และนายสมเจตน ลงไปดู รพ.สต. แลว 
พบวา เขามะกามีคณุภาพขอมูลดข้ึีนแลว 

ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีนโยบายในการดําเนินงานโรคไม
ติดตอชัดเจน 
-มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม
ครอบคลมุในการแกไขสภาพปญหาโรค
ไมตดิตอ 
-มีความเขาใจ นิยามรายละเอียดของ
ตัวช้ีวัดงาน NCD สุขภาพจิตและ 
ยาเสพตดิระดับจังหวัด และกระทรวง 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 

-ช้ีแจงระบบและแนวทางการดําเนินงานการ
ควบคุมโรคไมติดตอ 
-ช้ีแจงตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการดําเนินงาน 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-การประสานระดับคปสอ. ในการแกไข
ปญหาขาดแคลนบุคลากรในการ
ดําเนินงานใน รพ.สต. ไดแก พยาบาล
วิชาชีพ  3 อัตรา นักกายภาพบําบัด 2 
อัตรา และเจาพนักงานเภสัช 1 อัตรา 

-รพร.สระแกว มีการเปลีย่นแปลงผูรับผิดชอบงาน NCD ในการ
ดําเนินงานการสงเสริมสุขภาพชุมชน 
สิ่งท่ีตองพัฒนา ความรู ความเขาใจ และทักษะในการ
ดําเนินงานโรคไมติดตอแกบุคลากรผูมารับงานใหม 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.เมืองสระแกว 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 6  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
 -มีการวางแผน/จัดระบบการดําเนินงาน

แกไขปญหาโรคไต ระดับอําเภอ โดย
การประสานภาคีเครือขายระดับชุมชน 
เขามามสีวนรวมในการแกไขปญหา 
เชน ใชหมูบานตนแบบดานสุขภาพดีวิถี
ไทยเปนตนแบบในการลดโซเดียมใน
ครัวเรือน กําหนดมาตรการชุมชน กิจ
จืดยืดชีวิต จับคูบ๊ัดดี้ในการลดเค็ม 

-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต ใน รพ.
สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 

 

ควบคุมโรค มีแผนงานครอบคลุมนโยบายและ
ปญหาของพ้ืนท่ี ในประเด็น 
1.อําเภอควบคุมโรคเขมแข็ง One 
Health 
2.EOC/SAT 

-อยูระหวางรออนุมัติแผนงาน/โครงการ 
-อยูระหวางดําเนินการรอการอบรมจากจังหวัด 

-แนะนําแนวทางการดําเนินงานและการเตรียม
ตัวรับการประเมิน 
-จัดอบรมทําแผน EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 
-อบรมการชวยเหลือคนจมนํ้า 9-10 ก.พ.60 
-อบรมระบาดวิทยา 9-10 ก.พ.60 

-EPI  
-SRRT ตําบล 
-DHF 

-เขตเมืองเขาถึงยาก สวนใหญไปรบับริการจากเอกชน (EPI) 
-ผลงาน EPI ระดับตําบลหลายแหงยังต่ํา 

-แนะนําการทําหนังสือจาก ผอ.รพร.สก ถึง
ผูปกครองเด็ก บอกเหตุผลความจาํเปนและขอ
ความรวมมือ 
-เรงรัดการใหบริการติดตามขอมลูและดึงขอมลู 

บริหารทรัพยากรบุคคล -มีกระบวนการสรางคานิยม MOPH ทํา
บัตรประจําตัวเจาหนาท่ี มีคานิยมอยู
ดานหลังบัตร เปนสื่อสัญลักษณท่ีดี 
และปลูกจิตสํานึก “ทําบุญ เจริญสติ 
เปนผูให” ท้ังรพร.+คปสอ. 
รพร.สํารวจ HWL 15 ขอ 

-ยังไมไดวิเคราะหสภาพแวดลอมองคกรกอนท่ีจะดําเนินการทํา
แผน ซึ่งไดลงกิจกรรมกอน 

-คําอธิบายช้ีแจง แนวทางการดําเนินงานบูรณา
การ HWP  Healthy Work Place  
GREEN&CLEAN 

มีแผนพัฒนาบุคลากร -ไมเขาใจการคํานวณความสาํเร็จ -ช้ีแจงการคิดเปาหมาย ความสําเร็จ 
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ทันตสาธารณสุข  -ไมสามารถเปดใหบริการไดในบางรพ.สต. เน่ืองจากมีปญหา

เรื่องอุปกรณและเครื่องมือไมพรอม  ยูนิตชํารุด และเวลาจะทํา
การซอมบํารุงตองใชงบของรพ.สต.เอง ทําใหเกิดความลาชาท้ัง
เรื่องงบประมาณ และการประสานกับชางซอมของทางรพ. 

-จัดสรรชางทันตกรรมจังหวัด หาทีมซอมบํารุง 
ประสานทางรพร. ใหชวยจัดทีมสนับสนุน ไดแก 
รพ.สต.คลองนํ้าใส  เขามะกา เนินแสนสุข  ยูนิต
เกาท่ีตองไดรับการซอมบํารุง  และ รพ.สต.แกง
สีเสยีด  คลองผักขม ยูนิตไมสามารถใชงานได รอ
การซอมบํารุง 

-มีการกันงบประมาณ จากงบ PP 
เอาไวทํางานสงเสริม ปองกัน หัวละ 
10 บาท (แมขายยังไมอนุมตัิ) 
-สสอ.มีการทําแผนการจัดซื้อ และการ
หมุนเวียนและแยกงบไว 
-มีแผนการจดัการหมุนเวียนทันตา 
ภิบาล ท่ีครอบคลุมอยูแลว 
-ผลงานไตรมาสแรกข้ึนดี นาจะผาน
ตัวช้ีวัด 

-ยูนิตบางตัวไดรับบริจาค ไมไดจัดซื้อจัดจาง ทําใหมีปญหาเรื่อง
การซอมบํารุง 
-ตําแหนงทันตาภิบาลท่ีจะประจําอยูท่ี PCC ยังมี่กรอบตําแหนง 
 

-รพร.แนะนําใหทําแผนครภุัณฑ และจะจัดสรรทีม
ชางลงออกซอมบํารุง แตอาจตองไปนอกเวลา 
เน่ืองจากมีคาใชจาย 

ประกันสขุภาพ -รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงิน 
1.มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการ
คลังของเครือขาย 
2.มีแผนทางการเงิน (Plan fin) 
เปรียบเทียบผลดําเนินงานรายไตรมาส 
3.มีการใชเครื่องมือทางการเงินเฝา
ระวังและเพ่ิมประสิทธิภาพการบรหิาร
ดัชนี 7 ระดับ ไตรมาสแรก = 0 

1.คําสั่งคณะกรรมการจดัทําแผนทางการเงิน (Plan fin) ของ
รพ. 
2.ควรมีการประชุมและรายงานการประชุม CFO หนวยบริการ 
อยางนอยไตรมาสละ 1 ครั้ง 
3.ควรมีการประเมินตนเอง FAI รายไตรมาส 

-จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาสละ 1 ครั้ง 
-จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน รพ. 
ปละ 2 ครั้ง 
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คุมครองผูบริโภคและเภสัช 
สาธารณสขุ 

-ศึกษารายละเอียดเกณฑในการวัด 
นําเสนอปญหา ขอสงสัย ไดครบถวน 
-บุคลากรตั้งใจ แสดงออกถึงความ
ตองการพัฒนา 
-กําลังขอพยาบาลวิชาชีพและเทคนิค
เภสัชกรรม นาจะชวยใหระบบการใชยา
อยางสมเหตุสมผล (RDU) ขับเคลือ่นได
มีประสิทธิภาพข้ึน 
-มีการวางแผนตดิตามระบบยา/RDU 
โดยจังหวัดจะประสานกับพ้ืนท่ี ตัง้แต
เดือนก.พ.เปนตนไป 

-ผูประสาน/ผูรับผิดชอบ ยังขาดความเขาใจในรายละเอียดของ
ตัวช้ีวัดและอาจขาดความตอเน่ือง (ระดับรพ.) เพราะบุคลากร
โยกยายบอย 
-ชุดตรวจ มีอายสุั้น /หมดอายุ ประสานขอสนับสนุน  

-สรางเครือขายการทํางานในทุกระดับ 
(คณะกรรมการ RDU 3 ชุด) เพราะ RDU เปน
งานท่ีตองใหความสําคัญ/เช่ือมโยง ในทุกระดับ 
เพ่ือใหการขับเคลื่อนอยางตอเน่ืองและยั่งยืน 

อนามัยสิ่งแวดลอมและ 
อาชีวอนามัย 

-แบงหนาท่ีรับผิดชอบรวมกัน ระหวาง
กลุมบรหิาร อาชีว กลุมเวชกรรม  IC 
-ผลการประเมินตนเองผานข้ันพ้ืนฐาน
ตามท่ีกระทรวงกําหนด 
-กลุมบริหารจัดชุดเฉพาะกิจ ไดแก ชาง  
คนสวน  แมบาน  รณรงคทํา small 
clean ทุกสัปดาห  ท้ังในตึกและบริเวณ
รอบอาคาร ทางสาธารณะ ทําใหรพ.มี
ความสะอาด สวยงามมากข้ึน 

 -อธิบายแนวทางปฏิบัติ รพ.สต.ติดดาว แก
ผูรับผิดชอบระดับอําเภอเรียบรอยแลว 

สงเสริมสขุภาพ -นโยบาย CUP ชัดเจน ยึดบริบท 
ปญแหาสุขภาพ CUP มาทําแผน
ยุทธศาสตร CUP 
-จัดทําแผนระดับ CUP เพ่ือแกไข

  



ปญหาของหนวยบริการ 
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พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 

-มีการถายทอดนโยบายลงพ้ืนท่ี
ครอบคลมุตามเปาหมาย 

-นิยามตัวช้ีวัดตามยุทธศาสตรจังหวัดไมชัดเจน และซ้ําซอนกับ
เขต/ประเทศ 

-จังหวัดจะปรับปรุงนิยามตัวช้ีวัดใหชัดเจนข้ึนลด
ความซ้ําซอนกับเขต/ประเทศ 

-To Excellent NCD -ขาดเปาหมายและมาตรการชัดเจน -ประสาน NCD ลงหนุนเสริม 

-มีการถายทอดเกณฑรพ.สต.ติดดาว ลง
พ้ืนท่ีแลว แตยังไมมีการประเมินตนเอง 
และทําแบบปรับปรุง 

-เกณฑมรีายละเอียดเยอะ ทําใหยากในการประเมิน -จัดหวัดจะทําแนวทางการประเมนิให
เฉพาะเจาะจง งายในการประเมินและคนหา
โอกาสปรับปรุงมากข้ึน 

-มีการสํารวจกลุมเปาหมาย อสค. 
เรียบรอยแลว แตยังไมอบรม 

-แนวทางการอบรมไมชัดเจน -จัดหวัดจะบูรณาการอบรมเขากับระบบงาน 
NCD/LTC และจะประชุมซักซอมกับผูเก่ียวของ
อีกครั้ง 

แพทยแผนไทยและแพทย
ทางเลือก 

-มีการกําหนดแนวทางการขับเคลือ่น
งานชัดเจน 
-มีรพ.สต.ใหบริการแพทยแผนไทย(นวด
ไทย) 14 แหง 
 รอยละ 66.66  
-ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย
รอยละ15.8 
-มีมูลคาการใชยาสมุไพรเพ่ิมข้ึนรอยละ 
3.5 
-มีการสงเสรมิการใชยาสมุนไพรใน  
รพ.สต. 30 รายการ" 

-ไมมผีูชวยแพทยแผนไทย 
-ยาสมุนไพรไดรับสนับสนุนจากหนวยผลติลาชา 
-การจางทดแทนคนเดมิ 
-การหมุนเวียนผูชวยแพทยแผนไทยไปปฏิบัติงาน 
 

-จัดหาบุคลากรและฝกอบรมผูชวย 
แพทยแผนไทย 
-การจัดทําแนวทางการรางสัญญาการจางงาน 
-ประสานและวางแผนการผลติสนับสนุนใหตาม
เวลาท่ีกําหนด 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.ตาพระยา 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 7  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
พัฒนายุทธศาสตร การถายทอดครบถวน/สมบูรณ/ชัดเจน -สาเหตุการตาย Audit Chart พบ Ill-defined  6 จาก 7 

Chart  
-Resourse Sharing 
 

-Set ระบบการลงสาเหตุการตาย นอก
สถานพยาบาลวาเราจะแกท่ีอะไร 
-แบบฟอรมยังเปนแบบเดิมอยู 
-นายทะเบียนไมยอมรับวาตัวเองเปนผูใหสาเหตุ
การตาย ยังใหประชาชนมาขอจาก จนท.สธ. 

-CUP Management โดยใช PCC 
-แผนอนุมัติ 9 ธ.ค.59  
-โครงการอนุมตัิ 23 ม.ค.60 

  

-HISO = High speed OPD  
(ลดระยะเวลารอคอย) 
-HIT = High Inventory Turn Over 
(ลดมลูคาคงคลัง) 
-HISI โคคลาน 
-PCC Tapaya Model  

  

-ประเมินตนเอง รพ.สต.ติดดาวแลว ทํา
ใหรู GAP 

  

-89 ดวงใจทําดีถวายพอ 
-89 คนตนแบบ ลดเสี่ยงโรค 

  

ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีระบบการดูแลกลุมเปาหมายท่ีเปน
ปญหาในพ้ืนท่ี 
-ผลงานตัวช้ีวัดในงาน NCD สวนใหญ
ผานตามคาเปาหมาย 
-มีระบบขอมลูท่ีดีสามารถนํามาใช
วางแผนแกไขปญหา 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 

-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.ตาพระยา 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 7  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
 -มีการจัดระบบการดําเนินงานภายใน 

คปสอ. โดยแบงพ้ืนท่ีออกเปน cluster 
มีทีมงานผูรับผิดชอบพ้ืน่ี และมีท่ี
ปรึกษาครบทุกทีม 
-จัดทําระบบการสงตอผูปวยและจดัทํา
แนวทางการดูแลผูปวยดวยโรค STEMI 
STROKE และผูปวยเบาหวานท่ีมภีาวะ
นํ้าตาลในกระแสเลือดต่ํา 

-สสอ.ตาพระยา มีการเปลี่ยนแปลงผูรับผดิชอบงาน NCD 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 
สิ่งท่ีตองพัฒนา ความรู ความเขาใจ และทักษะในการ
ดําเนินงานยาเสพตดิ 

 

-มีการวางแผน/จัดระบบการดําเนินงาน
แกไขปญหาโรคไมตดิดตอ เช่ือมโยงทุก
ระบบ ภายใต PCC Tapraya Model 

-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต ใน รพ.
สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 

 

ควบคุมโรค 1.อําเภอควบคุมโรคเขมแข็ง/One 
Health 
  -TB/OV/Rabies/DHF/จมนํ้า 
2.EOC/SAT 

-มีแผนงานโครงการพรอมดําเนินการ 
-เพ่ิมรายละเอียดบทบาทหนาท่ีของคณะทํางานแนบคําสั่ง EOC 
-เพ่ิมคําสั่ง SAT 

-แนะนําแนวทางการดําเนินงานตาม KPI ท่ีถูก
กําหนดในคปสอ.ติดดาวและรพ.สต.ติดดาว 
-จัดอบรมทําแผน EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 

-RTI 
-EPI  
 

-ตั้งเปาหมาย RTI ผิดใหแกไข ตายไมเกิน 18 ตอแสนปชก. 
 
 

-คียขอมูล EPI ใหแลวเสร็จภายใน 10 ก.พ.60
เน่ืองจากกระทรวงจะตัดยอดติดตามงาน วันท่ี 
15 ก.พ.60 และ วันท่ี 24 ก.พ.60 จังหวัดจะ 
VDO Conference กับอําเภอ ถามีประเด็นให
จังหวัดชวยแกไขใหแจงกอนลวงหนา 

-งานสาธารณสุขชายแดน 
มีการเก็บขอมลูแรงงานตางดาวท่ีเขามา
รับบริการไดด ี

  



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.ตาพระยา 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 7  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
อนามัยสิ่งแวดลอมและ 
อาชีวอนามัย 

-ทีมงานพ่ีเลี้ยง ผูบริหาร ใหการ
สนับสนุนด ี
-ผูรับผดิชอบงานขยัน/สนใจศึกษางาน 

-ผูรับผดิชอบงานใหม (2 เดือน) 
 

-แนะนําชองทางคนหาขอมูลสนับสนุนจาก WEB 
สสจ. Team.moph.go.th ซึ่งกลุมงานไดทําข้ึน
เพ่ือสนับสนุน 

-มีการแบงงาน โดยรวมกลุม cluster 
-มีผูรับผิดชอบงานในระดับ cluster 
-มีการสนับสนุนการจัดเก็บมูลฝอยติด
เช้ือ โดยมีรถว่ิงจัดเก็บจาก รพ.สต.มา
สงใหรพ. จัดเก็บและสงตอ
บริษัทเอกชน 
-Primary Care Cluster 

-ผูรับผดิชอบงานใหม (2 เดือน) 
 

-แนะนําชองทางคนหาขอมูลสนับสนุนจาก WEB 
สสจ. Team.moph.go.th ซึ่งกลุมงานไดทําข้ึน
เพ่ือสนับสนุน 
-แนะนําและสรางความเขาใจแนวทางการ
ดําเนินงาน/การประเมิน คปสอ./รพ.สต.ตดิดาว 
ใหผูรับผิดชอบระดับอําเภอ รพ. เรียบรอยแลว 

-การนําสิ่งของเหลือใชมาประยุกตใช
ประโยชน และเอ้ือในการทํางานและ
ตอบโจทย ปญหาของพ้ืนท่ี เชน 
รถยนต นํามาปรับปรุงเปนรถขนสงมูล
ฝอยติดเช้ือ 
 

  

สงเสริมสขุภาพ -วิเคราะหบริบทพ้ืนท่ีและวางแผน
ยุทธศาสตรระดับ CUP ไดด ี
-บริหารจดัการ และกําหนดเวลาในการ
ทํางาน (Timeline) ไดด ี
-PCC Trapraya Model 
 
 
 

-ใหติดตามการทํา Care Plan การเสนอคณะอนุกรรมการ การ
ตั้งศูนยดูแลผูสูงอายุ และชมรมผูสงูอายุ 
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ทันตสาธารณสุข -มีการจัดรูปแบบบริการแบบ cluster 

แบงออกเปน 3 cluster และมีทันต
แพทยคอยเปน coach ใหทันตาภบิาล
ในทีม รวมถึงรวมออกใหบริการในแต
ละ cluster ดวย 
-นโยบายเนนเชิงรุกเปนสําคญั มีการจัด
รถทันตกรรมเคลื่อนท่ีไปใหบริการใน
โรงเรียน 

  

-มีการหมุนเวียนทันตแพทยออกไปทํา
ฟนเทียมในรพ.สต. รพ.สต.ละ 2 ครั้ง/
เดือน 
-ระบบบริหารจดัการ มีทันตแพทยคอย
ดูแล และมีระบบไลน เปนชองทางใน
การติดตอสื่อสารท่ีสะดวกและรวดเร็ว 
ในกรณีของ หรือรถยูนิตมีปญหา ทาง
รพ.และฝายทันตกรรมมีทีม Support 
ลงไปชวยดูแล 

  

-PCC มีทันตแพทยและทีมทันต
บุคลากรเปนทีมประจํา cluster 

  

-ผลงานตามตัวช้ีวัดขอมูลข้ึนด ี
-อัตราการใหบริการรวมทุกสิทธ์ิ 
22.88% เปนท่ี 1 ของจังหวัด ใน 4 
เดือนแรก 
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 -14 กิจกรรม ผาน 2 แหง คือ รพ.สต.

กุดเกวียน และหนองติม 
-เด็ก 0-12 ปฟนดีไมมผีุ  
การยึดติดหลุมรองฟน 9.34% 
การรับบริการทางทันตกรรม 6-12 ป 
23.38% (เกณฑ 20%) 

  

-ขอมูลบางรพ.สต.มีขอมลูท่ีข้ึนสูงมาก 
ทางอําเภอจึงมีแผนแลกเปลีย่นเรยีนรู
การจัดการขอมูล เพ่ือใหผลงานข้ึน 

  

ประกันสขุภาพ -มีการบริหารจัดการเปนภาพ CUP 
อยางชัดเจน ท้ัง คน เงิน ของ  และการ
บริหารงานแบบแบง cluster 
-การเงินการคลังดีเยี่ยม 

-การดําเนินงานประกันสุขภาพท่ีตองไดรับการสนับสนุนจาก
จังหวัด 

 

-รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงิน ผลการ
ดําเนินงาน ไตรมาส 1 = 0 
1.มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการ
คลังของเครือขาย 
2.มีคําสั่งคณะกรรมการจัดทําแผน
ทางการเงิน (Plan fin) ของหนวย
บริการ 
3.มีแผนทางการเงิน (Plan fin) 
เปรียบเทียบผลการดําเนินงานราย 
ไตรมาส 

-การใชเงินเหมาจายรายหัวสถานะและสิทธิท่ีตางบัญชี 
-การเรียกเก็บเขตรอยตอ 
-การเรียกเก็บ OPD Refer โคกสูง  วัฒนานคร 
-แรงงานตางดาวใชบริการแพทยแผนไทยหรือบริการ
สาธารณสุข 
  1. ถามีบัตรประกันสุขภาพ เก็บ 30 บาท 
  2.ไมมีประกันเก็บตามจริง 

1.จังหวัดมีการแตงตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาสละ 1 ครั้ง 
2.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน รพ.  
ปละ 2 ครั้ง 
3.จัดประชุมหามติการดําเนินงานประมาณปลาย
เดือนกุมภาพันธ 
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 4.มีเครื่องมือทางการเงินเพ่ือเฝาระวัง

และเพ่ิมประสิทธิภาพการบริหาร 
   4.1 ดัชนี 7 ระดับ 
   4.2 ดัชนี 7 ระดับพลสั 
   4.3 คากลางของกลุมระดับรพ. 
   4.4 FAI รายไตรมาส 
5.รายงานการประชุม CFO หนวย
บริการ อยางนอยไตรมาสละ 1 ครั้ง 
-ระบบบัญชี ระดับ A 

  

-มีนวัตกรรม HIT = High Inventory 
Turn Over คือ การลดมลูคาคงคลัง 

  

กลุมงานพัฒนาคุณภาพและ
รูปแบบบรกิาร 

-มีการถายทอดนโยบายลงพ้ืนท่ีได
ครอบคลมุตามเปาหมาย 
-มีการอบรมอสค.แลว แตยังไมอบรม 
 

-แนวทางการอบรม อสค.ไมชัดเจน -จังหวัดจะบูรณาการเขากับ NCD/LTC และจะ
ประชุมผูเก่ียวของซักซอมความเขาใจ 

-การบริหารจัดการ คน เงิน ของ โดยใช 
PCC Tapraya Model เปนกลไก
ขับเคลื่อน ใช Six bilding box เปน
เครื่องมือในการจัดการ มีเปาหมาย
ชัดเจน 

-ยังขาดการวางระบบประเมิน/ศึกษาวิจัย Model ควบคูไปดวย -จังหวัดจะรับเปนผูศึกษาวิจยั Model เพ่ือให
นาเช่ือถือ และสามารถนํามาขยายผลได 

-To Excellent PCC Tapraya Model 
มีเปาหมาย มาตรการ และข้ันตอน
ชัดเจน ไดรับการสนับสนุนจาก CUP  

-ยังขาดการวางระบบประเมิน/ศึกษาวิจัย Model ควบคูไปดวย -จังหวัดจะรับเปนผูศึกษาวิจยั Model เพ่ือให
นาเช่ือถือ และสามารถนํามาขยายผลได 
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 -อําเภอถายทอดเกณฑ รพ.สต.ตดิดาว 

ลงพ้ืนท่ีและมอบหมายผูรับผิดชอบใน
การศึกษาและเปนพ่ีเลี้ยงประชุมราย
หมวดแลว 

-ยังไมมีการประเมินตนเอง 
-อยากใหจังหวัดทํา Application ประกอบการประเมิน จะทํา
ใหพ้ืนท่ีงายข้ึน 

-จังหวัดรับไปทํา Application เพ่ือประกอบการ
ประเมินใหงายข้ึน 

แพทยแผนไทยและแพทย
ทางเลือก 

-มีกําหนดยุทธศาสตร/แนวทาง
มาตรการและวางแผนงาน/โครงการ
ชัดเจน 

 
 

 
 

-การวางระบบและสรางเครือขายระบบ
ระบบบริการดี เปนตนแบบของจังหวัด
ได 
-มีใหบริการแพทยแผนไทยครอบคลุม
ทุกแหง(หมุนเวียนผช.แผนไทย 1 แหง) 
-กําหนด Node การใชบริการชัดเจน 
-ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย 
รอยละ 16.32 
-มีมูลคาการใชยาสมุนไพร เพ่ิมข้ึนรอย
ละ 3.2 
 

 
 
 
 
 
 
-ระบบขอมูล U 77 ไมพบในโปรแกรมการ KEY  
 (หายไป 3 เดือน) ทําใหผูรับบริการนอย 
-ยาสมุนไพรไมเพียงพอ 

 
 
 
 
 
 
กรมแพทยแผนไทย ไดดําเนินการแลวเมื่อตน
เดือนกุมภาพันธ 
-จังหวัดรับไปดําเนินการประสานและวางแผนการ
สนับสนุนยาใหเพียงพอและทันตามเวลาท่ีกําหนด 

-มีการดําเนินงานเชิงรุก โครงการแพทย
แผนไทยเขาวัดสูธรรม  โดยออกหนวย
แพทยแผนไทยทุกวัด/ทุกวันพระ/ทุก 
รพ.สต. 

-สิทธิคาตอบแทนจากการใหบริการแพทยแผนไทย(การทับหมอ
เกลือมาดาหลังคลอด) ในแรงงานตางดาว 

-รับไปประสานกลุมงานประกันสุขภาพ เพ่ือแจง
แนวทางการดําเนินงาน 
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พัฒนายุทธศาสตร -สามารถถายทอดแผนจากกระทรวง ได

เปนอยางด ี
-สามารถเสนอแผนอนุมัตไิดเปนแหง
แรกของจังหวัด  
-อนุมัติแผน 21 พ.ย.59 โครงการ 20 
ธ.ค.59 

  

 -รพ.สต. ไมมีงบปรบัปรุงซอมแซม อาคาร สถานท่ี 
-นํ้าประปามีหินปูน 
-ระบบไฟฟาตก 

-จัดทําแผนงบลงทุน 
-เสนอขอแหลงงบขุดบอบาดาล 5 แหง/ปรับปรุง
ระบบนํ้า 8 แหง 
-เสนอขอแหลงงบประมาณ เพ่ือใหไดรับการ
สนับสนุนตอไป 

 -สาเหตุการตาย Ill-definde ในรพ. 24.39%  
-คุณภาพขอมลู รพ.สต. 60 คะแนน ใน รพ.สต.ตดิดาว ยังไม
เขาใจเกณฑชัดเจน 

-ช้ีแจงเกณฑในท่ีประชุมใหเขาใจ 

ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีการนํานโยบายประเทศ กรม เขต 
และจังหวัด สูการปฏิบัต ิ
-ผลงานตัวช้ีวัดในงาน NCD สวนใหญ
ผานตามคาเปาหมาย 
-มีระบบขอมลูท่ีดีสามารถนํามาใช
วางแผนแกไขปญหา 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 
 
 
 
 
 
 

-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 
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 -มีการสนับสนุนสงเสรมิและพัฒนา

ศักยภาพบุคลากรใหมีความรู ทักษะ 
ความเช่ียวชาญ ในการดาํเนินงาน 
-จัดทําระบบฐานขอมลูผูปวยหรือผูปวย
หรือผูท่ีมภีาวะแทรกซอนทางไต 
รายบุคคลในชุมชน 
-มีการจัดการขอมูลตรวจสอบผูปวย
โรคเบาหวาน/โรคความดันโลหิตสงู/
โรคไต ระหวาง HDC และขอมูลท่ี
ผูปวยมารับบริการใหเปนขอมลูท่ี
ถูกตอง เปนปจจุบัน 

-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต ใน รพ.
สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงานตอเน่ืองเพ่ือใหทราบปญหาและ
จะไดแกไขปญหาไดถูกตอง 

 

ควบคุมโรค -สาธารณสุขชายแดน 
   1.การใหบริการ รักษา สงเสรมิ 
ปองกัน ควบคุม 
   2.การจัดเก็บคาบริการและรักษา
แรงงานตางดาว 
   3.รวมกิจกรรมภาคีเครือขาย 

-ขอใหชวยเรื่องการ Refer ขามเขต 
-กรอบการพัฒนา To Excellent 

-แนะนําจุดเนนของกระทรวง/เขต 11 ประเด็น
นํามาเขียนรายละเอียด 
1.พัฒนาระบบบริการ Premium 
2.พัฒนาระบบสงตอ 3.พัฒนาบุคลากร 
4.ดานควบคุมโรค    5.EOC  
6.OH ระหวางประเทศ  7.การควบคุมโรคติดตอ 
8.การบริหารการเงินแรงงานขามชาติ 
9.เพ่ิมหลักประกันสุขภาพแรงงานขามชาต ิ
10.เพ่ิมชองทางเขาถึงบริการ 
11.Sister Hospital/Twin City/Buddy 
Hospital 
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 -EOC/SAT 

-DCCD/OH 
-รพ.สต.ติดดาว 

-การเลือกโรคตามกรอบ DCCD/OH 
-การประเมิน รพ.สต.ตดิดาว ดานควบคุมโรค 
 

-แนะนําการกําหนดบทบาทหนาท่ีของ
คณะกรรมการ EOC/การออกคําสัง่ทีม SAT และ
การซอมแผน 
-แนะนําการดําเนินงาน DCCD/OH ตามกรอบ
การประเมิน 
-แนะนําการประเมิน รพ.สต.ติดดาว 

-EPI การดําเนินงานอยูในเกณฑดี 
ขอมูลใน HDC ใกลถึงเปาหมาย 
 

-ปญหาการดึงขอมูลของจังหวัดถูกหรือไม เพราะมีการเปลี่ยน
รหัสวัคซีน 

-คียขอมูล EPI ใหแลวเสร็จภายใน 10 ก.พ.60
เน่ืองจากกระทรวงจะตัดยอดติดตามงาน วันท่ี 
15 ก.พ.60 และ วันท่ี 24 ก.พ.60 จังหวัดจะ 
VDO Conference กับอําเภอ ถามีประเด็นให
จังหวัดชวยแกไขใหแจงกอนลวงหนา 

อนามัยสิ่งแวดลอมและ 
อาชีวอนามัย 

-ผูบริหารมีความเขาใจ และมีนโยบาย
ในการจัดการดานสิ่งแวดลอมชัดเจน 
ประยุกตกิจกรรมท่ีทําเขากับเกณฑ
มาตรฐาน 
-พ้ืนท่ี (รพ. สสอ. รพ.สต.) มีตนทุนเดิม
ท่ีดีในดาน 5 ส  HWP มีผลงานระดับ
การประกวดในระดับจังหวัด 

 -แนะนําและสนับสนุนชองทางการเขาถึงคูมือ 
เอกสารแนวทางการดําเนินงาน โดยมีหนังสือ 
และชองทาง QR Code Link เพ่ือความสะดวกใน
การ Download ขอมูลจาก Web สสจ. 
team.sko.moph.go.th 
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ทันตสาธารณสุข -มีการจัดระบบหมุนเวียนทันตบุคลากร

ออกใหบริการทุก รพ.สต. ในบาง 
รพ.สต.ท่ีขาดแคลน ทางทีมรพ.จะชวย
ออก Support 
-ทางทีมรพ. มีการจัดอบรมอสม.ในงาน
สงเสริมปองกัน เพ่ือชวยสงเสริม 
ปองกัน ในรพ.สต. 
 

 -ประสานทางทีม CUP ใหชวยสนับสนุนเรื่องชาง
ทันกรรม ใหออกซอมบํารุงตาม รพ.สต. เน่ืองจาก
ทําหนังสือข้ึนมาแลว ยังไมไดรับการตอบกลับ 
และขอความสนับสนุนเรื่องเครื่องมือ จากทาง 
CUP เพ่ือใหไดการบริการท่ีครอบคลุม 

-ตัวช้ีวัดการจัดหนวยบริการ 
  ความครอบคลมุทุกสิทธ์ิ 18.12%  
(ท่ี 2 ของจังหวัด) 
-เด็ก 0-12 ป ฟนดีไมมผีุ Seelant 
1.59%  
-เด็ก 6-12 ป ไดรับบริการทางทันต 
กรรม 19.64% 
 

  

 

 

 

 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.คลองหาด 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 8  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ประกันสขุภาพ -กระบวนการของประสิทธิภาพการ

บริหารการเงินการคลังอยูในระดับดี
มาก มีการดาํเนินงานการรายงานขอมูล
รายเดือน การนําเสนอท่ีประชุม
ผูบริหารทุกเดือน  
-การรักษาระดับภาวะวิกฤติใหอยูใน
มาตรฐานท่ีดี การบรหิารจดัการภายใน 
CUP ดีเยี่ยม 

-ขาดรายงานการประชุมประจําเดอืน 
-โปรแกรมวิเคราะหขอมูลไมอัพเดท ซึ่งบางโปรแกรมไมตรงกับ
ช่ือในระบบบัญชี 
-อยากใหฝกอบรมการใชโปรแกรมทางบัญชี/การวิเคราะห
ขอมูล 

-จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาสละ 1 ครั้ง 
-จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน รพ.  
ปละ 2 ครั้ง 
-อยากไดโปรแกรมวิเคราะหสถานการณทาง
การเงิน ของ อ.นิพนธ ตัวใหมท่ีตรงกับระบบบัญชี 
และอยากใหจดัฝกอบรมการใชโปรแกรม 

-ระดับวิกฤติ 2 B ประสิทธิภาพมา 
ความเสีย่งนอย 

  

บริหารทรัพยากรบุคคล -HWP HWL MOPH  มีกระบวนการ
แปลงนโยบายสูการปฏิบัติชัดเจน เปน
รูปธรรม 
-ทําไดดีเกินคาดหวัง ใชกรอบของกรม
อนามัย มาเปนแนวทางการดําเนินการ  

-ตัวช้ีวัดเชิงนามธรรม การนําสูการปฏิบัติแลวแตบริบทของ
หนวยงาน อาจจะไมตรงกัน ไมมั่นใจวาทําถูกหรือไม 

-แนะนําแนวทางการรายงานผล อธิบายการ
ทํางานมากกวาการวัดดวยตนเอง 

-จัดระบบสนับสนุนใหทุกรพ.สต.ทํา
ปาย MOPH หนา รพ.สต. เพ่ือกระตุน
การรับรู ซมึซับ แลวจึงนําสูการปฏิบัติ 
ทําแผนการพัฒนารวมกัน  
-สงเสรมิการสรางสรรคงาน โดยสสอ.
เปนพ่ีเลี้ยง 

-ภาระงานมาก และศักยภาพบุคลากรนอย (จพ.สธ.) ไมพอจะ
ทําวิจัย จําทําแค R2R CQI ในรพ.สต. 

 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.คลองหาด 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 8  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
กลุมงานพัฒนาคุณภาพและ
รูปแบบบรกิาร 

-มีการถายทอดนโยบายลงพ้ืนท่ีได
ครอบคลมุตามเปาหมาย 

-ตัวช้ีวัดยุทธศาสตรจังหวัดยังไมชัดเจน 
 

-จังหวัดจะมีการปรับปรุงนิยามใหชัดและลดความ
ซ้ําซอนกับตัวช้ีวัดเขต/ประเทศ 
 

To Excellent  
 -ระบบสงตอชายแดน 
 -จัดบริการพิเศษแกผูปวยกัมพูชา 
 -ระบบการคุมครองผูบริโภคตลาด
ชายแดน 

-อยากใหจังหวัดเปน Focal point ประสานระหวางประเทศ 
-เกรงวาจะถูกรองเรยีนวาสรางความเหลื่อมล้ํา 
-มีปญหาทางดานการจัดระเบียบตลาด 

-ประสานใหกลุมคณุภาพดูแล 
-แนะนําใหไมตองตดิปายชองทางพิเศษ 
-ประสานกลุมคุมครองฯ สสจ.ลงไปชวยดู 

-ระบบ DHS มีความเขมแข็ง 
-มีการถายทอดเกณฑ รพ.สต.ติดดาวลง
พ้ืนท่ีแลว และมีการประเมินตนเอง แต
ยังขาดแผนปรับปรุงตนเอง 

-เกณฑมรีายละเอียดมาก มีท้ังจังหวัดและกระทรวง -จังหวัดจะทําแนวทางเพ่ิมเตมิเพ่ือใหงายในการ
ประเมิน และทําแบบปรับปรุงมากข้ึน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.คลองหาด 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 8  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีการนํานโนบายประเทศ กรม เขต 
และจังหวัด สูการปฏิบัต ิ
-ผลงานตัวช้ีวัดในงานควบคุมโรคไม
ติดตอ สวนใหญมผีลงานเดนตามคา
เปาหมาย 
-มีระบบขอมลูท่ีดีสามารถนํามาใชใน
การวางแผนแกไขปญหา 
 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 

-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีการสนับสนุนสงเสรมิและพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรใหมีความรู ทักษะ 
ความเช่ียวชาญในการดําเนินงาน 
-จัดทําระบบฐานขอมลูผูปวยหรือผูปวย
หรือผูท่ีมภีาวะแทรกซอนทางไต 
รายบุคคลในชุมชน 
-มีการจัดการขอมูลตรวจสอบผูปวย
โรคเบาหวาน/โรคความดันโลหิตสงู/
โรคไต ระหวาง HDC และขอมูลท่ี
ผูปวยมารับบริการ ใหเปนขอมูลท่ี
ถูกตอง เปนปจจุบัน 

-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต  
ในรพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงานตอเน่ืองเพ่ือใหทราบปญหาและ
จะไดแกไขปญหาไดถูกตอง 

 
 

 -ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต  
ในรพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน  

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
พัฒนายุทธศาสตร -แผนงานโครงการอนุมัติแลว สามารถ

รับการถายทอดนโยบายและ
ยุทธศาสตร และสามารถถายทอดตอได
อยางครบถวน ถูกตอง ไดเปนอยางด ี

  -ใหเรงรัดการดําเนินการตามแผน 
 

-โปรแกรมท่ีรพ.โคกสูงใช Hospital-OS 
ใชการไดดี จางผูดูแลระบบ ตอนน้ี link 
HDC ไดแลว 
 

-เรื่องบานพักท่ีจะเตรียมใหแพทยท่ีจะมาใหม 
-นํ้าบาดาล/ประปา/นํ้าขุน 
-ระบบไฟฟา 
-หองแยกโรค 
 

-ฝายบริหาร รพ.โคกสูง ไดเตรียมท่ีจะใหชางมา
ก้ันหอง อีก 2 วันขางหนา นาจะพรอมใหแพทยท่ี
จะมาใหม 
-เสนอของบประมาณ 7 แหง เพ่ือขุดบอบาดาล 
-เสนอของบประมาณ 7 แหง เพ่ือจัดทําระบบ
ไฟฟา 
-ใหรพ.ทําแผนขอหองแยกโรคเขาไป (จังหวัดรับ
ไปหาขอมลูให) 

-สาเหตุการตาย Ill-defined ณ 9 ก.พ.
60 =13.64% 
-คุณภาพขอมลูผานเกณฑ ปจจุบันได
ภาพรวม 99.2% 

-ยังลงสาเหตุการตาย ท่ีเปน Ill-defined ชราภาพ หัวใจ
ลมเหลว ไตวาย 
-ยังไมเขาใจในเกณฑการประเมินหลายตัวช้ีวัด 

-แนะนําแนวทางท่ีเก่ียวของในหองประชุม 

บริหารทรัพยากรบุคคล -มีการจัดทําแผนงาน โครงการชัดเจน 
-กําหนดผลงานวิจัย 11 เรื่อง 
(1+1+9) 
 
 

-ขาดบุคลากรใน สสอ. (6 คน รวม สสอ.)  

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีนโยบายในการดําเนินงานโรคไม
ติดตอชัดเจน 
-แผนงาน/โครงการ/กิจกรรมครอบคลุม
ในการแกไขสภาพปญหาโรคไมติดตอ 
-พ้ืนท่ีมีความเขาใจ นิยามรายละเอียด
ของตัวช้ีวัดงาน NCD สุขภาพจิตและยา
เสพติดระดับกระทรวงและจังหวัด 
 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 

-ช้ีแจงระบบและแนวทางการดําเนินการ NCD 
-ช้ีแจงตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการดําเนินงาน 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีพยาบาลวิชาชีพ 1 คน ท่ียังไมผาน
หลักสตูรเวชปฏิบัติฯ 
 

-สสอ.โคกสูง มีการเปลี่ยนแปลงผูรับผิดชอบงาน NCD  ในการ
ดําเนินงานการสงเสริมสุขภาพชุมชน 
สิ่งท่ีตองพัฒนา ความรู ความเขาใจ และทักษะในการ
ดําเนินงาน NCD แกบุคลากรผูมารับงานใหม 

 

-เรื่อง “การดําเนินงานควบคมุปองกัน
โรคไมตดิตอเรื้อรัง (NCD) : เบาหวาน/
ความดันโลหิตสูง 
-มีการวางแผนและวางระบบการ
ดําเนินงานฯ 

-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรอง กลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และ
ผูปวย มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงตรวจสอบแกไขขอมูล 43 แฟมใหถูกตอง 
-ควรสงเสริมกิจกรรมท่ีมีอยูแลวในพ้ืนท่ีใหดําเนินการอยาง
ตอเน่ือง เชน องคกรไรพุง  หมูบานสุขภาพดีวิถีไทย ถนนสาย
บุญ ฯลฯ เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี่ยงฯ 
-ควรมีการประเมินอําเภอลดโซเดยีมป  2558-2559 เพ่ือนํา
ผลการประเมินมาปรับในการลดโรคเรื้อรัง 
 
 
 
 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ควบคุมโรค EOC/SAT มีคําสั่งแลว -มีแผนงานโครงการพรอมดําเนินการ 

-เพ่ิมรายละเอียดบทบาทหนาท่ีของคณะทํางานแนบคําสั่ง EOC 
-ซอมแผน Table Top 
-เพ่ิมคําสั่ง SAT 
-ขาดหองแยกดูแลผูปวย 
-ผลงาน EPI ยังไมผาน 

-จัดอบรมทําแผน EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 
-ใหจัดทําแผนเสนอจังหวัด 
-ใหจัดทําแผนขอหองแยกเสนอจังหวัด 

-EPI   มีการตดิตามงานระดบัพ้ืนท่ีทุก
สัปดาห 
 

 
 

-คียขอมูล EPI ใหแลวเสร็จภายใน 10 ก.พ.60
เน่ืองจากกระทรวงจะตัดยอดติดตามงาน วันท่ี 
15 ก.พ.60 และ วันท่ี 24 ก.พ.60 จังหวัดจะ 
VDO Conference กับอําเภอ ถามีประเด็นให
จังหวัดชวยแกไขใหแจงกอนลวงหนา 

-สาธารณสุขชายแดน  มีการซอมแผน
เตรียมรับโรคระบาด 

-ขาดวัสด ุPPE ท่ีรพ. -ทางจังหวัดจะจัดหามาสนับสนุนให 

แพทยแผนไทยและแพทย
ทางเลือก 

-มีการกําหนดจดุยืน เปาประสงค การ
ดําเนินงานแพทยแผนไทย 
-มีบุคลากรดานแพทยแผนไทยครบทุก
แหง 
-ความสําเร็จการดําเนินงาน ผูปวยนอก
ไดรับบริการแพทยแผนไทยฯ ท่ีได
มาตรฐาน รอยละ 27.43 
 
 
 

-ระดับความสําเร็จการดําเนินงานวิจัยและนวัตกรรม 
  1.แพทยแผนไทย : วิจัย/R2R 
  2.ผูชวยแพทยแผนไทย : กรณีศกึษา 

-ตัวช้ีวัดแพทยแผนไทยป 2560 
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งานอนามัยสิ่งแวดลอมและ 
อาชีวอนามัย 

-ผูบริหาร/ผูรับผิดชอบงานมีการ
เตรียมพรอม มีการประเมินตนเองตาม
เกณฑ รวมถึงวิเคราะหสวนขาดและจึง
นําแผนดําเนินการแกไข 
-ช่ืนชมผูรับผิดชอบงาน รพ.สต./
ผูเก่ียวของ มีความเขาใจในแนว
ทางการประเมินมาก 

-รพ.อาจไมผาน GREEN&CLEAN Hospital ในบางประเด็น 
อาทิ การจัดการมูลฝอยตดิเช้ือ เน่ืองจากเปน รพ.ใหม ขาด
ความพรอมและแนวทางปฏิบัติ รวมถึงสิ่งอํานวยความสะดวก
ตอการปฏิบัติงานตามเกณฑ 

-ประสานขอวันเพ่ือเขามาเสริมสรางทักษะ องค
ความรู และบริหารจัดการมลูฝอยติดเช้ือในรพ./
รพ.สต. โดยใหคปสอ. กําหนดวัน  จังหวัดพรอม
ใหการสนับสนุน 

 -ระบบนํ้าประปาของรพ.ไมมีระบบปรับปรุงคณุภาพนํ้า 
  1.ระบบกรองนํ้า 
  2.ระบบฆาเช้ือโรคในนํ้า 
-ไมสามารถดําเนินงานการบําบัดนํ้าเสียได เน่ืองจากไมมรีะบบ
รวบรวมนํ้าเสียไปสูระบบบําบัด 

-เสนอใหรพ.รวบรวมขอมลูท่ีเก่ียวของในการ
เตรียมพรอมเพ่ือนําเสนองบกับผูบริหาร 
-กลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอม นําเสนอแผนรวมกับ
กลุมยุทธ 

  -จังหวัดประสาน CUP เพ่ือขอวันในการเขามา
เสรมิสรางความรู  ทักษะและแนวทางการ
ประเมินตามเกณฑ จาํนวน 1 วัน จังหวัดจะเขา
มาดําเนินการในพ้ืนท่ี 

ทันตสาธารณสุข -มีการแบงเขตพ้ืนท่ีชวยกันรับผิดชอบ
ท้ังทางรพ.สต.และ รพ.โคกสูง 

-ขาดแคลนบุคลากร การทํางานสงเสริมปองกันใน รพ.สต. -จัดสรร จพ.ทันตะ จบใหมลงพ้ืนท่ีใน อ.โคกสูง 
จัดทําแผนกําลังคน ทรัพยากรบุคคลใหครอบคลุม 

-ตัวช้ีวัด คปสอ.ติดดาวผลงานข้ึน 
ผาน Quick win 3 เดือน 
-มีการใชบริการทุกสิทธ 15.06% 
-ความครอบคลุมเด็ก 0-12 ป ไดรับ
บริการทางทันตกรรม  25.98% 

  

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ประกันสขุภาพ 
 

-มีระบบการบริหารจัดการไดอยางดี
เยี่ยม แยกจาก CUP อรัญ ตั้งแต ต.ค.
59 
-ภาวะวิกฤติทางการเงินอยูในระดบั  
0 – 1 
-ผลงานประสิทธิภาพในระดับดีมาก 
1A-  

-เจาหนาท่ีใหม เรยีนรูงานใหม ยังไมคอยเขาใจโปรแกรมการ
ดําเนินงาน 
-การใชบริการขามเขตมีจํานวนมาก มีการเรยีกเก็บจากรพ.
ตางๆ ในราคาสูง มีเจาหน้ีมาก 
-การพัฒนาโปรแกรม Plan fin กับบัญชีตองสมดลุยกัน 

-จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการ CFO และจัด
ประชุมไตรมาสละ 1 ครั้ง 
-จัดตั้งคณะกรรมการ FAI และมีแผนการนิเทศ 
ตรวจประเมิน รพ. ปละ 2 ครั้ง 

 -เจาหนาท่ีรับผิดชอบอาจมีการยายงาน 
 

-ประสานการเงินจังหวัดลงสอนการใชโปรแกรม
เจาหน้ี ลูกหน้ี ยังใชไมคอยเปน 
-จัดอบรมการใชโปรแกรมทางการเงิน 
-รับปญหาท่ี รพ. เสนอไปนําเรียนปรึกษาหารือกับ
ผูบริหารอีกครั้ง 

พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 
 

-มีแนวทางการปรับปรุงคําสั่ง
คณะกรรมการหมูบาน เพ่ือใหชุมชน
เขมแข็งมากข้ึน สามารถรองรับงานไดดี 
  

-นิยามตัวช้ีวัดยุทธศาสตรจังหวัดยงัไมชัดเจน 
-แนวทางการอบรม อสค.ยังไมชัดเจน 
 

-จะประชุมคณะทํางานปรับปรุงนิยามใหมีความ
ชัดเจนมากข้ึน ไมทับซอนกับของเขต/กระทรวง 
-จังหวัดจะบูรณาการเขากับระบบงาน NCD/LTC 
เพ่ืออบรผานหนางานท่ีหมูบาน รพ.สต. และรพ. 
โดยใช FCT CM CG มี Care plan เปนเครื่องมือ 

-มีกรอบการขับเคลื่อน To Excellent 
NCD ชัดเจน 

-กรอบการทํางานยังกวางอยู จึงแนะนําใหเนนเอาเรื่องใดเรื่อง
หน่ึง ทําใหสําเร็จทีละเรื่อง จะทําใหเห็นผลสําเร็จงายข้ึน  

 

-มีการถายทอดแนวทางการดาํเนินงาน 
คปสอ.ติดดาวและประเมินตนเองแลว 
แตยังขาดแผนปรับปรุง 

  

-รายละเอียดเกณฑเยอะมาก ทําใหยุงยากในการประเมิน  -จังหวัดจะทําแนวทางใหมีความเฉพาะเจาะจง
มากข้ึน เพ่ือใหงายในการประเมิน และจะประชุม
ช้ีแจงอีกครั้ง 
 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีนโนบายในการดําเนินงานโรคไม
ติดตอชัดเจน 
-มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม
ครอบคลมุในการแกไขสภาพปญหาโรค
ไมตดิตอ 
-พ้ืนท่ีมีความเขาใจ นิยามรายละเอียด
ของ KPI งาน NCD สุขภาพจติและ 
ยาเสพตดิ ระดับจังหวัดและกระทรวง 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
 

 

-มีพยาบาลวิชาชีพและจบเวชปฏบัิติ
ท่ัวไปครบทุก รพ.สต. และมีจํานวน 1 
คนท่ียังไมผานหลักสูตรเวชปฏิบัตฯิ 

-สสอ.โคกสูง มีการเปลี่ยนแปลงผูรับผิดชอบงานโรคไมติดตอ 
ในการดําเนินงานการสงเสริมสุขภาพชุมชน 
สิ่งท่ีตองพัฒนา  ความรู ความเขาใจ และทักษะในการ
ดําเนินงานโรคไมติดตอแกบุคลากรผูมารับงานใหม 

-ช้ีแจงระบบและแนวทางการดําเนินงานการ
ควบคุมปองกันโรคไมตดิตอ 
-ช้ีแจงตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการดําเนินงาน 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-To Excellent เรื่อง การดําเนินงาน
ควบคุมปองกันโรคไมตดิตอเรื้อรัง 
(NCD) : เบาหวาน/ความดันโลหติสูง 
-มีการวางแผนและวางระบบการ
ดําเนินงานฯ  

-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรอง กลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และ
ผูปวย มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงรดัตรวจสอบแกไขขอมลูใหถูกตอง ใน 43 แฟม  
-ควรสงเสริมกิจกรรมท่ีมีอยูแลวในพ้ืนท่ี ใหมีการดําเนินการ
อยางตอเน่ือง เชน องคกรไรพุง หมูบานสุขภาพดีวิถีไทย ถนน
สายบุญ ฯลฯ เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสีย่งฯ 
-ควรมีการประเมินอําเภอลดโซเดยีมป 2558-2559 เพ่ือนํา
ผลการประเมินมาปรับในการลดโรคเรื้อรัง 
-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต  
ใน รพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.โคกสูง 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 9  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
แพทยแผนไทยและแพทย
ทางเลือก 

-มีการกําหนดจดุยืน เปาประสงค การ
ดําเนินงานแพทยแผนไทยท่ีชัดเจน 
 

- 
 

 

-มบีริการแพทยแผนไทยครบทุกแหง   
ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย
ฯ  รอยละ 27.43 

-ยาบางรายการ CUP จายให รพ.สต.(อายุการใชงานไมถึง 6 
เดือน) 

 

 -ระดับความสําเร็จการดําเนินงานวิจัยและนวัตกรรม 
  1.แพทยแผนไทย : 
 วิจัย/R2R 
  2.ผูชวยแพทยแผนไทย : กรณีศกึษา 

-ตัวช้ีวัดแพทยแผนไทยป 2560 
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พัฒนายุทธศาสตร  -แผนงาน อนุมัติ ณ วันท่ี 9 ก.พ.60 ชากวาเวลาท่ีกําหนด 

-โครงการอยูระหวางการแกไข 
-เนนใหเรงทําแผนสูการปฏิบัต ิ
-ใหเรงแกไข ปรับปรุงตามขอแนะนํา เพ่ือนําสูการ
ปฏิบัต ิ
 

-ประสานการขอท่ีไว 3 แปลง ไดแก  
1.ปาไร ติดกับอินโดจีน 20 ไร 
2.บานดาน ตรงเลยดาราสมุทร 70 ไร 
(อําเภอ/เทศบาล ดูแล) 
3.ทางเขาปาไร เลย Mega home ไป
(ตชด.) ดูแล 100 ไร 
-ไดรับเครื่องเลเซอรตา กับ รถ Mobile 
ตา สนับสนุนจาก รพ.ชลบุร ี

  

-งบคาเสื่อม ไดรับท้ัง 90% และ 10% 
ระดับจังหวัด 

 -ใหเรงการกอหน้ีผูกพันใหแลวเสรจ็ภายใน 31 
มี.ค.60 โดยท้ัง 2 สวนสามารถจดัซื้อ/จัดจาง
รวมกันได 

 
 

-สาเหตุการตาย จากการ Audit Chart ของ อ.จันทรเพ็ญ 5 
Chart พบ Ill-defined 5 Chart  
-Ill-defined รพ.อรัญ 18.32%  ณ 10 ก.พ.60  

-มหาดไทยมีหนังสือถึงนายอําเภอใหมีการแกท่ีลง
สาเหตุการตายเมื่อ 4 ส.ค.55 (5 ปท่ีแลว) จะได
ทบทวน แจงนายอําเภอผาน ผวจ.อีกครั้ง 
-เสนอใหนําเรื่อง Ill-defined เขาพูดคุยกันใน
คณะกรมการจังหวัด 
-คุณภาพคือการพัฒนาใหดีข้ึน ก็ใหพัฒนาใหดีข้ึน
ตอไป 

คุณภาพขอมลู สสอ.ภาพรวม 97.5% 
รพ.อรัญ 81.4๔% 
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  -ขอมูลไมข้ึนท่ี HDC เพราะบันทึกผิดชวงเวลา 

 
-ตั้งกลุมไลนใหแลกเปลี่ยนเรียนรูกันระหวางจนท.
บันทึกขอมูล/IT และเจาของตัวช้ีวัดระดับจังหวัด/
อําเภอ 

อนามัยสิ่งแวดลอม -GREEN&CLEAN Hospital ประเมิน
ตนเองผานระดับพ้ืนฐาน 

  

-การดําเนินงานพัฒนาสวมสาธารณะใน
แหลงทองเท่ียว (จังหวัด ทองเท่ียว
จังหวัด) HAS (ติดตาม) 

  

ทันตสาธารณสุข -ตัวช้ีวัด คปสอ.ติดดาว ผาน Quick 
win 3 เดือน 
-ความครอบคลุมทุกสิทธ์ิ 10.41% 
-เด็ก 0-12 ป ไดรับบริการทันตกรรม 
8.52% 
-เด็ก 6 ป ไดรับบริการซีแลนท 
6.57% 

-เด็กฟนตกกระ ไดดืม่นมฟลูออไรด -ประสานทีมทันตแพทย รพ.สํารวจเด็กในพ้ืนท่ีวา
ใชฟนตกกระ 

บริหารทรัพยากรบุคคล  
 

-โครงสราง/การมอบหมายงาน ไมชัดเจน ควรมีคําสั่งมอบหมาย
งาน (รพ.) 

-สงคําสั่งใหเปนแนวทาง 

ควบคุมโรค -มีแผนงาน โครงการรองรับในเรื่อง OH 
อําเภอควบคุมโรคเขมแข็ง สาธารณสุข
ชายแดน เขตเศรษฐกิจพิเศษ การ
เตรียมการ To Excellent เรื่องการ
แกปญหาจมนํ้า 
 

-ใหจัดทําคําสั่งและบทบาทหนาท่ีใหชัดเจน การซอมแผน
บัญชาการ EOC จัดทําคําสั่ง SAT  ประเมินตาม KPI 
Template  
-EPI ในภาพรวม 80% ยังไมผานเกณฑ  
-การดําเนินงานตามกรอบสาธารณสุขชายแดน เปนรูปแบบงาน
ปกติ เสนอใหมีจดุเนน ตามจุดเนนกระทรวง และ เขต 
-To Excellent มีกรอบการดาํเนินงานชัดเจน 

-จัดหวัดจัดประชุม EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 
-จัด VDO Conference  วันท่ี 24 ก.พ.60 
ติดตาม EPI 
-แนะนําการดําเนินงานสาธารณสขุชายแดน 11 
จุดเนนของกระทรวงและเขต  
-To Excellent จมนํ้า ตองพัฒนาใหไดระดับเงิน
และทองแดงตามเปาหมาย KPI Template 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.อรัญประเทศ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 10  กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ประกันสขุภาพ -มีคําสั่งคณะกรรมการ CFO /Plan fin 

-มีการบริหารจัดการรายเดือนเพ่ือให
เกิดภาวะวิกฤติไดคอนขางด ี
-ผูปฏิบัติงานมคีวามเขาใจในเน้ืองาน 
-ระดับบัญชีดีข้ึน มีการบริหารดี (B) 
-ฝากการใช Plan fin มากํากับการดูแล
รายจาย 

-ฝากจังหวัดตดิตามปญหา 
1.โปรแกรมวิเคราะหขอมูลไมตรงกับโปรแกรมบัญชี เกิดความ
ลําบากในการบันทึกขอมลู เพราะตองโยงสูตรเองให และดึงคา
กลางของอาจารยอีกคนมาเทียบในโปรแกรม 
-โปรแกรมลูกหน้ี ยังไมมีการใชโปรแกรม เพราะทางเจาหนาท่ี 
IT ยังไมพรอมวางฐานขอมูลในโปรแกรม เพราะตองดึงขอมลู
จาก hosxp (ขอมูลจากฐานลูกหน้ีใน hosxp แตละสิทธ์ิ นํามา
ใสในโปรแกรมลูกหน้ี) ทะเบียนคมุลูกหน้ี 

-มีการจัดตั้งคณะกรรมการ CFO และมีการ
ประชุมไตรมาสละ  1 ครั้ง  
-มีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมนิ FAI และมี
แผนการนิเทศงาน และตรวจประเมิน ปละ 2 
ครั้ง 

พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 

-มีการถายทอดนโยบายลงพ้ืนท่ีได
ครอบคลมุตามเปาหมาย 
-มีการสํารวจรายช่ือ อสค.แลว 
 

-นิยามตัวช้ีวัดยุทธศาสตรจังหวัดยงัไมชัดเจน 
-แนวทางการอบรม อสค.ยังไมชัดเจน 
 

-จังหวัดจะปรับปรุงตัวช้ีวัดใหบูรณาการ ลดความ
ซ้ําซอนกับของเขต/ประเทศ 
-จังหวัดจะบูรณาการอบรม อสค. เขากับระบบ 
NCD/LTC โดยใช FCT/CM/CG จะประชุมช้ีแจง
รายละเอียดอีกครั้ง  

To Excellent 3 เรื่อง 
1.MM : ผูกอการด ี
2.CDA : พัฒนาการสมวัย 
3.LTC : อําเภอดูแลผูสูงอายรุะยะยาว 

  

-มีการกําหนดเกณฑ รพ.สต.ติดดาว ลง
พ้ืนท่ี 
 

-มีโอกาสในการพัฒนาระบบการประสานงานของอําเภอ/CUP 
-ขาดความเขาใจเกณฑ 
-ขาดแผนปรับปรุง 

-จังหวัดจะปรับปรุง/ทํา Application 
ประกอบการประเมินใหงายข้ึน 

-อสค. มีการสํารวจรายช่ือแลว แตยังไม
อบรม 

-ขาดความชัดเจนเรื่องการอบรม -จังหวัดจะบูรณาการการอบรมเขากับระบบ 
NCD/LTC  โดยใช FCT/CM/CG มี Care plan 
เปนเครื่องมือ จะประชุมช้ีแจงอีกครั้ง ควบคูกับ 
FCT คุณภาพ 
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ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-การดําเนินงานสุขภาพจิต และงานยา
เสพติด 
 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
-คุณภาพการคัดกรองเบาหวาน/ความดันโลหิต 
-คลินิก NCD คุณภาพ 
-ผลลัพธ 

-ระบบและแนวทางการดําเนินงานการควบคุม
ปองกันโรคติดตอ 
-รายละเอียดตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการ
ดําเนินงานโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีบุคลากรในการดําเนินงานทุกระดับ 
รพ. มีพยาบาลวิชาชีพ ผานการอบรม 
Systeme Manager จํานวน 1 คน 
Case manager จํานวน 3 คน รพ.สต.
มีพยาบาลวิชาชีพ จํานวน 15 คน มี
นักโภชนาการ 

-พัฒนาระบบการดําเนินงาน/กิจกรรมในการแกไขปญหา 
-พัฒนาระบบฐานขอมูล การจัดเก็บขอมูล/การบันทึกผลการ
ดําเนินงาน 
-การควบคุมกํากับผลการดําเนินงาน 
-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต  
ในรพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 
 

 

การแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 

-มีแผนงาน/โครงการดําเนินงานชัดเจน   
-ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย 
 รอยละ11.01 

  

-มีมูลคาการใชยาสมุนไพรเพ่ิมข้ึนรอย
ละ 2.19 

-เจาหนาท่ีขาดความเช่ือมั่นการสั่งใชยาสมุนไพร -สนับสนุนขอมลู/อบรมใหความรูเรื่องการใชยา
สมุนไพรแกบุคลากรท่ีเก่ียวของ 

-มีบริการแพทยแผนไทยครอบคลมุทุก
แหง 

-การจางแพทยแผนไทยปฏิบัติงาน 
 

-การสราง Bran แพทยแผนไทยของจังหวัด
สระแกว 
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พัฒนายุทธศาสตร -รับถายทอดนโยบายและยุทธศาสตรได

เปนอยางดี และสามารถนํามาถายทอด
ใหรพ.สต.และพ้ืนท่ีในสังกัดไดเปนอยาง
ดี 
-ทราบและเขาใจเน้ืองานไดเปนอยางดี 

  

-แผนงานอนุมัติท้ังเครือขายแลว 
โครงการอนุมตัิในสวนของสสอ. 
-ความสัมพันธ/ความผูกพัน ในรูป
เครือขาย มีความเหนียวแนน สามคัคี
กันดี 
 

-โครงการของรพ. และ รพ.สต. อยูในระหวางแกไข 
-การประชุม อบรมมาก 
-ระบบไฟฟาตก 1 แหง (รพ.สต.คลองจระเข) 

-ใหเรงแกไขและเสนอขออนุมตัิเพ่ือนําสูการ
ดําเนินงานตอไป 
-สสจ.สก พยายามลดการจัดประชุมแลว และทาน
ผอ./สสอ. สามารถกลั่นกรองวาอนุมัติใหเขา/ไม
เขาได 
-สสจ.สก เสนอขอแหลงงบฯ ตอไป 

-คุณภาพขอมลู  
  --สสอ. 96.0% (พ.ย.59) , 97.2% 
(ม.ค.60) 
  --รพ. 92.1% (พ.ย.59) , 87.6% 
(ม.ค.60) 
 

-สาเหตุการตาย จากการ Audit Chart ของ อ.จันทรเพ็ญ 9 
Chart พบ Ill-defined 6 Chart  (Ill-defined 39.80%  ณ 
6 ก.พ.60 ) 
 

-มหาดไทยมีหนังสือถึงนายอําเภอใหมีการแกท่ีลง
สาเหตุการตายเมื่อ 4 ส.ค.55 (5 ปท่ีแลว) จะได
ทบทวน แจงนายอําเภอผาน ผวจ.อีกครั้ง 
-เสนอใหนําเรื่อง Ill-defined เขาพูดคุยกันใน
คณะกรมการจังหวัด 
-คุณภาพคือการพัฒนาใหดีข้ึน ก็ใหพัฒนาใหดีข้ึน
ตอไป 

 
 

-ปจจุบัน รพ. มีพ้ืนท่ี 17 ไร และมีของศูนยธรรมานามัย 13 ไร 
(พญ.เพ็ญนภา) 
-การขอยกระดบั รพ.จาก F2 เปน F1 ผานคณะกรรมการ
ระดับเขตแลว แตไมผานกระทรวงสาธารณสุข 
 

-เสนอใหเตรียมพ้ืนท่ีเพ่ือรองรับการขยาย 
 
-ท่ีไมผานเน่ืองจากตกไป 2 เรื่องคอื ประชากร 
หรือเรื่องแพทยเฉพาะทาง เสนอขอยกระดับ 
ป 62 
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พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 

-HA  Re accredit ป 61 
-ER คุณภาพ ดําเนินการตามมาตรฐาน 
-2 P Safty มีระบบความเสี่ยงและ
รายงานตามนโนบาย 
-Thai Refer ใชไดด ี

-ตองรายงานทาง IT/Smart phone 
-ทางปลายทางไมตอบรับ ยังเอา paper อยู 

-สสจ.จะไปศึกษา Program ของ รพร. เสนอ
ทางเลือกใหผูบรหิารตดัสินใจ 
-สสจ.จะประชุมแกไขเชิงระบบกับ รพร. 

-DHS ยกระดับการพัฒนาเปน DHB 
คณะกรรมการพัฒนาคณุภาพชีวิตป 
60  
-มีการถายทอดและประเมินตนเองตาม
เกณฑ รพ.สต.ติดดาว 

-เช่ือมกับระบบอําเภอ 4 ดี 
-ยังขาดแผนพัฒนาสวนขาดระยะสั้น กลาง ยาว 
 

-จัดทํา workshop การะประเมิน DHS/รพ.สต.
ติดดาวแบบบูรณาการ เพ่ือทําแผนปรับปรุงเชิง
ระบบท้ังจังหวัด 
-ประชุมถอดบทเรยีนระดับจังหวัด 

-กําหนดขอบเขต PCC และ FCT ดูแล
ตอเน่ือง โดยบูรณาการกับระบบ 
NCD/LTC 
-มีการคัดเลือก อสค. ครอบคลมุทุก
กลุม 

-พัฒนาระบบ FCT คุณภาพ ใหเช่ือมกับระบบ NCD/LTC และ 
อสค. สรุปอยางเปนระบบและแลกเปลี่ยนเรียนรูในระดบั CUP  

-ประชุมถอดบทเรยีนระดับจังหวัด 

ประกันสขุภาพ -รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงิน ผลการ
ดําเนินงาน ไตรมาส 1 ต.ค. = 0 พ.ย. 
= 1  ธ.ค. = 1 
1.มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการ
คลังของเครือขาย 
2.มีคําสั่งคณะกรรมการจัดทําแผน
ทางการเงิน (Plan fin) ของหนวย
บริการ 

 -มีการจัดตั้งคณะกรรมการ CFO และมีการ
ประชุมไตรมาสละ  1 ครั้ง  
-มีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมนิ FAI และมี
แผนการนิเทศงาน และตรวจประเมิน ปละ 2 
ครั้ง 
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 3.มีแผนทางการเงิน (Plan fin) 

เปรียบเทียบผลการดําเนินงานราย 
ไตรมาส 
4.มีเครื่องมือทางการเงินเพ่ือเฝาระวัง
และเพ่ิมประสิทธิภาพการบริหาร 
   4.1 ดัชนี 7 ระดับ 
   4.2 ดัชนี 7 ระดับพลสั 
   4.3 คากลางของกลุมระดับรพ. 
   4.4 FAI รายไตรมาส (มีการประเมิน
ตนเอง) 
5.มีรายงานการประชุม CFO หนวย
บริการ อยางนอยไตรมาสละ 1 ครั้ง 
-ระบบบัญชี ระดับ A- 

-การจัดทํา CQI การบริหารการเงินการคลัง โดยใช PDCA เพ่ือ
เปนการเฝาระวัง และแกไข วางระบบท่ียั่งยืนตอไป 

 

กลุมงานควบคุมโรค -การแกไขปญหาบันทึก s.36 จาก 
hosxp โดยให ER บันทึกรายละเอียด
ใน hosxp แลวใหผูรับผิดชอบงาน 
s.36 ดึงขอมูลคียลง s.36  
-TB มีการเยี่ยมเสริมพลังในผูปวยมี
ปญหา 

 -การใชกูภัยสงผูปวย TB มา รพ./ชองทางติดตอ
ผูปวยทางโทรศัพทผานผูใกลชิด 
 

-EOC/SAT มีคําสั่ง/กําหนดบทบาท
หนาท่ี 
-DCCD/OH มีการถายทอดแผนลงสู
การปฏิบัติ (คดัเลือกโรคตามเปาหมาย) 
 

-ขาดการซอมแผน/ขาดทักษะการรายงาน SAT ดาน
สาธารณสุข 
-ตัวช้ีวัดท่ี 4 กับของประเทศไมตรงกัน 

-จังหวัดจัดอบรม EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 ท่ี
นครนายก 
-ปรับใหเปนแนวทางเดียวกันท้ังจงัหวัด โดย
ประสานแจงทุกอําเภอ  
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 -มีการเตรียมพรอมถายทอดลงสู  

รพ.สต. 
  

-EPI ความครอบคลุมสูงเปนอันดบั 1  
-แกไขปญหากับทีมงานเช่ือมโยงกับ IT 
จังหวัด 

-JE ไมผานเกณฑ/กําลังแกไขเน่ืองจากคียรหสัผดิ -VDO Conference จากจังหวัดถึงอําเภอ วันท่ี 
24 ก.พ.60 

อนามัยสิ่งแวดลอม -ผูรับผดิชอบงานอนามัยสิ่งแวดลอม ท้ัง 
รพ./สสอ. มีความตั้งใจปฏิบัติงานเปน
อยางยิ่ง 

 -อธิบายแนวทางการปฏิบัติงานอนามัยสิ่งแวดลอม
แกผูรับผิดชอบแลว เขาใจแลวท้ัง รพ./สสอ. 

บริหารทรัพยากรบุคคล 
บริหารทรัพยากรบุคคล 

การดําเนินงานสรางคานิยม MOPH 
SK WNY 
-สสอ.วังนํ้าเย็น มีการดําเนินงานตาม
แผนการดาํเนินการ ช้ีแจงแล และ
กําหนดให รพ.สต. มีปายคานิยม มี
ผูรับผิดชอบงาน 
-รพ. วังนํ้าเย็น มีกิจกรรมคนหา “ดาว
เดน” มีการสื่อสารท่ีไมเปนทางการผาน
ไลน 
 

รพ.วังนํ้าเย็น 
-ความเขาใจในข้ันตอนการสรางคานิยม 
-สื่อสารกับบุคลากรใหครบทุกคน 
-สงเสรมิใหมีกิจกรรมสนับสนุนท่ีเปนรูปธรรม 

-อธิบายแนวทางการดําเนินงานสรางคานิยม
องคกร 
-จะมีเวทีใหนําเสนอแลกเปลี่ยนวิธีการดําเนินงาน 

 การดําเนินงาน HWP 
-สสอ.วังนํ้าเย็น มผีูรับผิดชอบงาน มี
การวิเคราะหองคกร แยกรายรพ.สต. 
-รพ.วังนํ้าเย็น สื่อสารทางไลนให
เจาหนาท่ี มีสวนรวมในการเสนอสิง่ท่ี
ควรปรับปรุงหรือพัฒนาในองคกร 

รพ.วังนํ้าเย็น 
-ความเขาใจในข้ันตอนการสรางองคกรท่ีมีความสุข 
-การสื่อสารการดําเนินงานกับบุคลากร/ทีมนํา 
-ภาระงานท่ีคอนขางมาก ผูรับผดิชอบรับ KPI หลายตัว 

-อธิบายแนวทางการพัฒนาองคกรท่ีมีความสุข 
-จะกําหนดเวทีนําเสนอแลกเปลีย่นการดําเนินงาน 
-เสนอแนวทางการจัดตั้งคณะทํางานนภา
พรวมคปสอ. เพ่ือบูรณาการดําเนินงาน 
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 การดําเนินงานศึกษาวิจัย 

-คปสอ.วังนํ้าเย็น มีการดําเนินงานตาม
ข้ันตอนกระบวนการวิจยัในพ้ืนท่ี และ
สนับสนุนใหพ้ืนท่ีทําวิจัย มีการจัด
อบรมใหรพ.สต. เพ่ือรองรับการสราง
นวัตกรรม/R2R 

  

ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-มีนโนบายในการดําเนินงานโรคไม
ติดตอชัดเจน 
-มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม
ครอบคลมุในการแกไขสภาพปญหาโรค
ไมตดิตอ 
-พ้ืนท่ีมีความเขาใจ นิยามรายละเอียด
ของ KPI งาน NCD สุขภาพจติและ 
ยาเสพตดิ ระดับจังหวัดและกระทรวง 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
-พัฒนาระบบการดูแลรักษาผูปวยจิตเวชใหเขาถึงระบบบริการ 
 

-ระบบและแนวทางการดําเนินงานการควบคุม
ปองกันโรคไมติดตอ (จิตเวช) 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีบุคลากรในการดําเนินงานทุกระดับ 
โรงพยาบาล มีพยาบาลวิชาชีพ ผาน
การอบรม Systeme Manager และ 
Case Manager NCD จํานวน 1 คน 
รพ.สต. มีพยาบาลวิชาชีพจํานวน 5 คน 
มีนักโภชนาการ 

-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไตทุกหมูบาน 
-เรงรัดดาํเนินงานคลินิกชะลอการเสื่อมของไตในรพ.สต.ทุกแหง 
-การพัฒนาคลินิก COPD ลดอาการกําเริบของผูปวย 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 
-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรอง กลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และ
ผูปวย มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงรดัตรวจสอบแกไขขอมลูใหถูกตองใน 43 แฟม 
-ควรสงเสริมกิจกรรมท่ีมีอยูแลวในพ้ืนท่ี ใหมีการดําเนินการ
อยางตอเน่ือง เชน องคกรไรพุง หมูบานสุขภาพดีวิถีไทย ถนน
สายบุญ ฯลฯ เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสีย่ง ฯ 
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การแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 

-กําหนดประเด็นยุทธศาสตร/
จุดมุงหมายในการขับเคลื่อนงานชัดเจน 
 

  

-จัดบริการแพทยแผนไทย 6 แหง -ไมมผีช.แพทยแผนไทย 1 แหง 
-การจางผช./แพทยแผนไทยทดแทน 
-รพ.ควรใหบริการแพทยแผนไทย ผูปวยในโดยบูรณาการกับ
แพทยแผนปจจุบัน เชนการดูแลมาดาหลังคลอด 

 
-การจัดหาบุคลากรทดแทน 

-มีใหบริการเชิงรุกดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง
ในชุมชน 
      -Stroke ครบทุกราย 
      -ผูสูงอายุขอเขาเสื่อมไดรับการ
ดูแล (50 %) 

-ควรจัดบริการนวดกระตุนพัฒนาเด็กลาชา ในหนวยงานท่ีผาน
การอบรมแลว (รพ./รพ.สต.ท่ีมีแพทยแผนไทย) 

-ทํา CPG การนวดกระตุนพัฒนาการเด็ก 

 -ยาสมุนไพรบางตัวไมเพียงพอ -ประสานและวางแผนการสนับสนุนใหเพียงพอ 
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พัฒนายุทธศาสตร -แผนงานอนุมัติท้ังเครือขายแลว 16 

ม.ค.60/บางโครงการอนุมัติแลว 
 

-เรงแกไขโครงการ จะไดนํามาดําเนินการ 
-ประเด็นตัวช้ีวัดบางตัวยังไมชัดเจน 
 

-ช้ีแจงเพ่ิมเติม 
 

-งบคาเสื่อมป 60 อนุมัติแลว -รพ.สต.ทดแทน หนองหวา ตองการรั้ว/ถนน/ลานจอดรับ 
-รพ.สต.เขาฉกรรจยายสถานท่ีไปท่ีใหม 
-นํ้าประปา ขอเจาะบอบาดาล 3 แหง/ถังเก็บนํ้า 6 แหง 

-เรงกอหน้ีผูกพันใหแลวเสร็จภายใน 31 มี.ค.60 
-ทําประมาณการราคาและเสนอแผนผานจังหวัด 
เพ่ือขอแหลงงบฯ 
-ทําประมาณการคาใชจายในการยาย 
-สสจ.เสนอเขาขอแหลงงบประมาณ 

-สาเหตุการตาย จากการ Audit Chart 
ของ อ.จันทรเพ็ญ 9 Chart พบ Ill-
defined 2 Chart   
-คุณภาพขอมลู ภาพรวมสสอ. 98.4% 
และของ รพ. 85.5% 

-ณ 5 ก.พ.60 ดึงขอมูลมาดู Ill-defined 34.48% 
 

-เสนอใหนําประเด็นเขาคณะกรรมการบริหาร รพ. 
-ใหพัฒนาคุณภาพอยางตอเน่ือง 
 

 
 

-ยุทธศาสตรของเครือขาย เปาประสงคสูงสุดกับประสงคจังหวัด
ใกลเคียงกัน 

-แนะนําใหปรับเปาประสงคสูงสดุเปน LE , HALE
ดัชนีความสุข และเฉลี่ยทุกมิต ิ

ทันตสาธารณสุข รอยละของรพ.สต.ท่ีจัดบรกิารสขุภาพ
ชองปากท่ีมีคุณภาพ 
-ทันตแพทยทํางานสงเสรมิปองกัน 
-มีทันตบุคลากรครบทุก รพ.สต. 
-มีเจาหนาท่ีบันทึกขอมูล 
-งบประมาณมีการสนับสนุนเพียงพอตอ
ความตองการ 

-เจาหนาท่ีบันทึกขอมูลเรงทํางานตามนโยบายเรงดวนกอน 
-ในสวนของรพ. ขาดทันตาภิบาล ทันตแพทยทํางานสงเสรมิ
ปองกัน 

-สื่อตาง ๆ ขอทันตาภิบาลใน รพ. 
-สนับสนุนความรูดานวิชาการ 

รอยละของเด็ก 0-12 ปฟนดีไมมีผุ 
-มีการประชุม CUP เพ่ือทําแผนปฏิบัต ิ

 
 

-สื่อตาง ๆ ขอทันตาภิบาลใน รพ. 
-สนับสนุนความรูดานวิชาการ 
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 -มีบริการสุขภาพชองปากแกนักเรยีน -การทํางานในชวงเทอมแรกของปการศึกษา (เดือนมิ.ย.-ต.ค.

60 ทําใหผลงานในชองปากต่ํา) 
 

พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 

-มีการถายทอดเกณฑรพ.สต.ติดดาว 
และประเมินตนเองแลว 

-ยังขาดความเขาใจเกณฑบางตัว 
-ยังขาดแผนปรับปรุง 

-ระบุแนวทางการประเมินใหชัดเจน เพ่ืองายตอ
การประเมินและระบุแผนปรับปรงุ 

-FCT ดําเนินการเยี่ยมผูปวยตอเน่ือง -ขาดการบูรณาการ การดําเนินการกับ NCD/LTC อยางเปน
ระบบ และเช่ือมกับ CM/CG/อสม. และ FCT 

-จังหวัดจัดระบบใหเหมือนกันท้ังจงัหวัด เปน
กรอบการดําเนินงาน 

อนามัยสิ่งแวดลอม -ผูรับผดิชอบงานอนามัยสิ่งแวดลอม ท้ัง 
รพ./สสอ. มีความตั้งใจ กระตือรือลนใน
การปฏิบัติงาน 

-รพ.สต.อยากใหรพ.จัดรถใหบริการขนสงมูลฝอยตดิเช้ือจาก 
รพ.สต.มากําจดัท่ีรพ. 

-ผูรับผดิชอบจังหวัดนําเสนอความตองการของรพ.
สต.ในท่ีประชุมแลว 

บริหารทรัพยากรบุคคล การดําเนินงานพัฒนาองคกรท่ีมี
ความสุข 
-มีสิ่งดี ๆ ท่ีพบคือ องคการไดคํานึงถึง
การใหคาตอบแทนบุคลากรตามสทิธ์ิ
และทันเวลา มีการสรรหาบุคลากร
ทดแทน หากมีการลาออกหรือขาด
บุคลากร มีการตรวจสุขภาพประจาํป
ของบุคลากรทุกระดับ เมื่อเดือน พ.ย.
59 มีการทํา Healthy Workplace,  
GREEN&CLEAN ของหนวยบริการ 
 

-ความไมเขาใจแนวทางการพัฒนาองคการท่ีมีความสุข ในสวน
ของการวิเคราะหสภาพแวดลอมขององคกรตาม 5 มิติ 

-อธิบายช้ีแจงรายละเอียดการวิเคราะหตาม
องคประกอบ 5 มิติ 
-เสนอแนะกระบวนการจัดการวิเคราะห
สภาพแวดลอมองคกรแกผูรับผิดชอบงาน 
-เสนอแนะการจัดทําแผนและบูรณาการแผน
รวมกับ Healthy Workplace,  GREEN&CLEAN 
 

การดําเนินงานสรางคานิยม MOPH 
SK  
-มีสิ่งดี ๆ ท่ีพบคือ มุงเนนใหบุคลากรมี 
M = ใหทุกรพ.สต.ดําเนินงานดวยความ 

-รูปแบบการสรางคานิยม MOPH SK -เสนอแนะใหมีการสื่อสารกิจกรรมสนับสนุนการ
สรางคานิยม MOPH SK บอย ๆ และตอเน่ือง 
-คานิยม MOPH ใหมีพฤติกรรมหรือผลสําเร็จของ
งานท่ีสามารถวัดได 
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 โปรงใส ตรวจสอบได ลดขอรองเรยีน 

O = ใหมีวิจัย นวัตกรรม ในหนวย
บริการ 
P = ใหมีการเยี่ยมบาน พัฒนางานให
ชัดเจน และพัฒนา อสค. 
H = ใหเกียรตซิึ่งกัน ใหพ่ีเปนพ่ีเลีย้ง
นอง ๆ 
S = รวมกับ P 
K = ใหมีการแลกเปลี่ยนความรูในท่ี
ประชุมประจําเดือน เนนไมทํางานปกต ิ 

  

การศึกษาวิจัย  
-เปนไปตามแผนและหวงเวลาท่ีกําหนด 
และรพ.เขาฉกรรจตั้งเปาหมาย 2 เรื่อง
ใน 1 ป อยูระหวางเก็บขอมลู 
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สงเสริมสขุภาพ  -ไดรับงบประมาณจากกองทุนสุขภาพ

ตําบล 
-มีพยาบาลเฉพาะทางดานจิตเวชเด็ก 
วัยรุน เปนทีมพัฒนาการ 
-LTC ดําเนินการทุกตําบล 

-สวนสูงเฉลีย่ ชาย 108.99 ซม. หญิง 108.06 ซม. 
-พัฒนาการสมวัย 96.17% (ความครอบคลุมการคัดกรอง 
14.42% 
 

-นําขอมูลและแนวทางการสงเสรมิใหดื่มนมวันละ 
2 แกว เขาแผนของ อบต. และ เทศบาล 
-การนํารองพัฒนาระบบการสงเสริมพัฒนาการใน 
ศพด.คุณภาพ 
-ทบทวนทักษะการประเมินพัฒนาการเด็ก+การ
บันทึกขอมูล 

ประกันสขุภาพ -รพ. เขาฉกรรจมีผลการประเมิน
คุณภาพระบบบัญชีระดับ A  

 -การพัฒนาคุณภาพระบบบัญชี เปนระดับ A+ ในสวนขาด 
ทะเบียนคุมครุภณัฑยอดระหวางบัญชีกับพัสดไุมตรงกัน 
 -มีนักวิชาการพัสดุกับเจาพนักงานพัสดุ 2 คน ทํางานไมทัน 

  

-รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงินผลการ
ดําเนินการไตรมาสท่ี 1 =0 
- มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการคลัง
ของเครือขาย 
- มีคําสั่งคณะกรรมการจดัทําแผน
ทางการเงิน Planfin ของหนวยบริการ 
-มีแผนทางการเงินและเปรียบเทียบผล
การดําเนินงานรายไตรมาส 
- มีและใชเครื่องทางการเงินเพ่ือเพ่ิม 
ประสิทธิภาพการเงินการคลัง  
1) ดัชนี 7 ระดับ    2) 7 Plus  
3) คากลางของกลุมระดับ รพ.    
4) FAI รายไตรมาส  
- มีรายงานการประชุมคณะกรรมการ
อยางนอยไตรมาสละ 1 ครั้ง 

 - การวิเคราะหผล planfin เปนแผนเกินดลุ แตมีการลงทุน 
Ebitda เกินรอยละ20  (84.59)และมีการจัดซื้อจัดจางไปแลว 
ผลการดําเนินงาน ผลงานเปรียบเทียบแผน มีความตางมากกวา
รอยละ 5 (รายได รอยละ 12 รายจาย รอยละ 17.19 ) การ
รับรูรายไดเปนการรับรูท้ังหมด ไมสะทอนสถานการณจริง  

1.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาส ละ 1 ครั้ง  
2.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน รพ.ป
ละ 2 ครั้ง 
3.การเฝาระวังสถานการณการเงินการคลังในไตร
มาส 3 และไตรมาส 4  
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ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

- 
 

-มีการบันทึกขอมูลผลการดําเนินงาน 
-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
-คลินิก NCD คุณภาพ 
-ผลลัพธ 
 

-ระบบและแนวทางการดําเนินงานการควบคุม
ปองกันโรคไมติดตอ 
-การบันทึกขอมูลท่ีครบถวนถูกตอง 
-รายละเอียดตัวช้ีวัดแผลลัพธจากการดําเนินงาน
โรคเบาหวานและความดันโลหิตสงู 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีบุคลากรในการดําเนินงานทุกระดับ 
โรงพยาบาล มีพยาบาลวิชาชีพ ผาน
การอบรม Systeme Manager และ 
Case Manager NCD จํานวน 1 คน 
รพ.สต. มีพยาบาลวิชาชีพและจบเวช
ปฏิบัติ จํานวน 5 คน ไมครบทุก รพ.
สต. และไมมีนักโภชนาการ 

-พัฒนาระบบการดําเนินงาน/กิจกรรมในการแกไขปญหา 
-พัฒนาระบบฐานขอมูล การจัดเก็บขอมูล/การบันทึกผลการ
ดําเนินงาน 
-การควบคุมกํากับผลการดําเนินงาน 
-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรองกลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และผูปวย 
มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงรดัตรวจสอบแกไขขอมลูใหถูกตองใน 43 แฟม 
-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดดาํเนินงานคลินิกชะลอการเสื่อมของไตในรพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 
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พัฒนายุทธศาสตร -มีการรับการถายทอดนโยบายและ

ถายทอดไดเปนอยางด ี
-มีนโยบาย ยุทธศาสตร และแนวทาง
การพัฒนาท่ีชัดเจน 

  

-แผนงานอนุมัติ 16 ม.ค.60 
 

  

-งบคาเสื่อมป 60 อนุมัติแลว 
-งบซอมแซม หวยชัน 100,000 บาท 
ไดรับจัดสรรแลว 
-มีการลงทุนเพ่ือพัฒนางานดานนํา IT 
มาพัฒนาบริหาร 1.7 ลานบาท (รพ.8
แสน, รพ.สต. 8 แสน) 

-ระบบประปาขอขุดบอบาดาล 9 แหง/ปรับปรุงระบบนํ้า 9 
แหง/ถังเก็บนํ้า 2,000 ลิตร 9 แหง 
-ไฟฟาตก 9-10 แหง 

-งบเสื่อมใหกอหน้ีผูกพันใหแลวเสร็จภายใน 31 
มี.ค.60  
-ใหเรงรัดดาํเนินการงานซอมแซม 
-เสนอของบระบบประปา/ไฟฟาตก ทําเสนอขอ
แหลงงบฯ 

-To Excellent ผูสูงอายุ มีระบบการ
พัฒนาท่ีดี 

  

-สาเหตุการตาย ดึงขอมูลของ รพ.มาดู 
พบ Ill-defined 21.88% 

-สาเหตุการตาย จากการ Audit Chart ของ อ.จันทรเพ็ญ 6 
Chart พบ Ill-defined 5 Chart   

 

-ทอดผาปาเพ่ือพัฒนางานดานสุขภาพ 
-PCC หวยโจด ขอผูตรวจเปนกรณี
พิเศษ ตึก 4 ช้ัน 44 ลานบาท พรอม
ครุภณัฑเปน Prelenge 
-การพัฒนา รพ.แพทยแผนไทยเปน
ระดับ Acedemic ทําวิจัย/จัดอบรม/
มอบ Certificate 
 

 -ชวยประชาสัมพันธตอใหมารวมทําบุญกับ รพ.
วัฒนานคร 
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ทันตสาธารณสุข รอยละ รพ.สต.ท่ีจัดบริการสุขภาพชอง

ปากท่ีมีคุณภาพ 
-14 กิจกรรม = 9/21 =42.86%  
-200 คนตอพันประชากร = 5/21 = 
23.81% 
* ผานเกณฑท้ัง 2 อยาง 

-นัดประชุมแตเจาหนาท่ีไมมาประชุม 
-คียขอมูลหญิงตั้งครรภผลงานไมข้ึน 
-วิธีการลงขอมูล จัดระบบ รหัสหตัการ 
-ทันตาภิบาลไมไดอยูเวร ไมมีเงินพิเศษ 

 

-รอยละของเด็ก 0-12 ป ฟนดีไมมีผ ุ
-รอยละเด็ก 6-12 ป ไดรับบริการ 
ทันตกรรม 8.88% 

-Sealant 7.68% 

-การทํางานในชวงเทอมแรกของปการศึกษา (เดือนมิ.ย.-ต.ค.
60 ทําใหผลงานในชองปากต่ํา) 
-Sealantระบบดึงขอมูลเฉพาะ 6 ปทํางานในเดือนมิ.ย.เทอม 1 

 

ควบคุมโรค -การดําเนินงานโครงการ OV CCA ได
เกินเปาหมาย โดยตรวจได 1148 ราย 
-ER คียขอมูลใน s.36 และติดตามเอง 
หากผิดนัดจะแจงงานเวชปฏิบัติชวย
ติดตามมารบัวัคซีน 

  

-DCCD/OH มีความเขาใจเกณฑและ

ถายทอดลงสูพ้ืนท่ีปฏิบัติได 

-EOC/SAT ยังไมมีคาํสั่งท่ีชัดเจน เน่ืองจากหาเจาภาพหลักไมได -จังหวัดจัดอบรม EOC วันท่ี 16-17 ก.พ.60 ท่ี
นครนายก 

 -EPI ความครอบคลุมยังต่ําอยู โดยเฉพาะ MMR2  
-ปรับปรุง Server ใหม เพ่ือรองรบัการคียขอมลูไดเร็วข้ึน 

-VDO Conference จากจังหวัดถึงอําเภอ วันท่ี 
24 ก.พ.60 

บริหารทรัพยากรบุคคล -มีกิจกรรมสงเสริม สนับสนุนเพ่ือเปน
องคกรท่ีมีความสุขในการทํางาน โดยใช 
Happy 8 ซึ่งในสวนของ Happy  

-การบูรณาการรวมในภาพคปสอ. 
-การสื่อสารใหบุคลากร 
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 Money มีการกําหนดจะใหบุคลากรได

มีความรูในการจัดการหน้ีสิน  
-สิ่งดี ๆ ท่ีพบ ท่ีรพ.วัฒนานครมีทีม HR
ท่ีเปนรูปธรรม และมีบุคลากรท่ีไดรับ
การ 

  

อบรมนักสรางสุข   
-มีการดําเนินงานองคกรคุณธรรม ท่ี

สามารถเช่ือมโยงกับการสรางคานิยม 

MOPHSK และอยูระหวางดําเนินการ

จัดทําพฤติกรรมบงช้ี และสามารถวัดได 

และสสอ.วัฒนานครไดดําเนินการตาม

ข้ันตอนการดําเนินงาน 

  

-กระบวนการศึกษาวิจยั ดําเนินการ 
12 เรื่อง โดยมีงบประมาณสนับสนุน มี
ทีมพิจารณาโครงรางวิจัยท่ีจะสามารถ
ทําการศึกษาวิจัยไดอยางมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

  

อนามัยสิ่งแวดลอมและ 
อาชีวอนามัย 

-ผูรับผดิชอบงานอนามัยสิ่งแวดลอม
ของรพ./สสอ. มคีวามตั้งใจ ขยัน
ขันแข็งในการปฏิบัติงาน 

 -อธิบายช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานอนามัย
สิ่งแวดลอม ป 60 ใหผูรับผดิชอบ สสอ./รพ. 
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นิติการ 
 
 

 -ความไมชัดเจนในเรื่องหลักเกณฑการจายคาตอบแทน (ฉ11) -ช้ีแจงในหลักเกณฑเบ้ืองตน 
-นําปญหาไปประสานตอกับนิติกรสสจ.สก 
-ประชาสัมพันธการประชุมอบรมเก่ียวกับการ
ทุจริต 
-กําชับมาตรการ 4 ขอของ ปปท. 

สงเสริมสขุภาพ -LTC ดําเนินการ 5 ตําบล (10 ตาํบล) -คัดกรองพัฒนาการ ครอบคลุม16.53% 
-สมวัย 92.8% 
-สูงดีสมสวน 46.02% 
-สูงเฉลี่ย ชาย 109.39 ซม. หญิง 108.77 ซม. 

-พัฒนาระบบการสงเสริมพัฒนาการใน ศพด.ทุก
แหง 
-นําขอมูล+แนวทางการสงเสรมิใหเด็กไดกินนมสด
รสจืด วันละ 2 แกว เขาแผนของเทศบาล + เขต 

ประกันสขุภาพ  รพ.วัฒนานคร มีผลการประเมิน
คุณภาพระบบบัญชีระดับ B  
-ผูบริหารและทีมงานมีศักยภาพในการ
เฝาระวังการเงินการคลัง  

 - ระดับวิกฤติระดับ 1 มีเกณฑการประเมินประสิทธิภาพ 
ระดับ B  
 

  

 -มีแผนจัดการรายไดและปรับปรงุ
พัฒนาระบบการเงินการคลัง ใชระบบ 
IT พัฒนาระบบสินทรัพยและ CQI 

 -มีการแกปญหา  
-เพ่ิมรายได จัดบริการเชิงรุก/ปรบัคุณภาพบริการ จดัคลินิก
พิเศษแรงงานตางดาว การเพ่ิมสิทธิ UC (นศ.ม.บูรพา) การ
พัฒนาระบบเรียกเก็บ 
-พัฒนาระบบการเงินการคลัง การแลกเปลีย่นเรยีนรู CQI และ
การใช IT ระบบสินทรัพย 
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  รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ

ภาวะวิกฤติทางการเงินผลการ
ดําเนินการไตรมาสท่ี 1 
 ต.ค. = 1 พ.ย.=1 ธ.ค.=1    1B 
- มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการคลัง
ของเครือขาย 
- มีคําสั่งคณะกรรมการจดัทําแผน
ทางการเงิน Planfin ของหนวยบริการ 
 

-การวิเคราะหผล planfin เปนแผนเกินดุล ผลการดําเนินงาน 
ผลงานเปรียบเทียบแผน มีความตางมากกวารอยละ 5 (รายได 
รอยละ 4.37 รายจาย รอยละ 14.45 ) การแบงรับรูรายได
เปนรายเดือน รายไตรมาส  
ขอสังเกต  ในไตรมาสท่ี 1 เงิน Uc ในสวนของ OP/PP จัดสรร
มา 50% หนวยบริการตองไมติดวิกฤติ  

1.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาส ละ 1 ครั้ง  
2.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน  
รพ.ปละ 2 ครั้ง 
3.การเฝาระวังสถานการณการเงินการคลังในไตร
มาส 3 และไตรมาส 4  

-มีแผนทางการเงินและเปรียบเทียบผล
การดําเนินงานรายไตรมาส  - มีและใช 
เครื่องทางการเงินเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
การเงินการคลัง    1) ดัชนี 7 ระดับ    
2) 7 Plus  3) คากลางของกลุมระดับ 
รพ.   4) FAI รายไตรมาส - มีรายงาน
การประชุมคณะกรรมการอยางนอย
ไตรมาสละ 1 ครั้ง 

  

ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

-ผูปวยโรคเบาหวานท่ีข้ึนทะเบียนราย
ใหมมาจากการคัดกรอง (กลุมเสีย่ง) 
 

-การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด ระดับตําบล 
โดยการใชขอมูลจาก HDC 
-การตรวจสอบการบันทึกขอมลูการดําเนินงานของคลินิก NCD 
-คลินิก NCD คุณภาพ 
-ผลลัพธ 
 

-ระบบและแนวทางการดําเนินงานการควบคุม
ปองกันโรคไมติดตอ  
-รายละเอียดตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการ
ดําเนินงานโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 
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ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
 -มีบุคลากรในการดําเนินงานทุกระดับ 

โรงพยาบาล มีพยาบาลวิชาชีพ ผาน
การอบรม Systeme Manager และ 
Case Manager NCD จํานวน 1 คน 
รพ.สต. มีพยาบาลวิชาชีพจํานวน 11 
คน ไมครบทุกรพ.สต. และไมม ี
โภชนาการ 

-พัฒนาระบบการดําเนินงาน/กิจกรรมในการแกไขปญหา 
-พัฒนาระบบฐานขอมูล การจดัเก็บขอมูล/การบันทึกผลการ
ดําเนินงาน 
-การควบคุมกํากับผลการดําเนินงาน 
-พัฒนาระบบการบันทึกขอมลู 43 แฟม 
-พัฒนาระบบฐานขอมูล การจัดเก็บขอมูล/การบันทึกผลการ
ดําเนินงาน 
-การควบคุมกํากับผลการดําเนินงาน 
-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรอง กลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และ
ผูปวย มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงรดัตรวจสอบแกไขขอมลูใหถูกตองใน 43 แฟม 
-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดดาํเนินงานคลินิกชะลอการเสื่อมของไตในรพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 

 

การแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 

-กําหนดเปาหมายการขับเคลื่อนงาน
ชัดเจน 
-การจัดบริการแพทยแผนไทย
ครอบคลมุรอยละ 85 

-ไมมผีูชวยแพทยแผนไทย 3 แหง 
-การจางผช./แพทยแผนไทย ทดแทน 

-จัดหาบุคลากรดานแพทยแผนไทย 

-ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย 
รอยละ 22.19 

  

-มีมูลคาการใชยาสมุนไพรเพ่ิมข้ึน 
รอยละ 2.56 

-การไดรับยาสนับสนุนไมเปนไปตามแผน 
-สงเสรมิการ First line Drug ทดแทนยาแผนปจจุบัน 
-การพัฒนาศักยภาพการผลิตยาสมุนไพร 

-ประสานแผนการสนับสนุน 
-ทํา CPG และสงเสริมการใชตาม CPG 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.วังสมบูรณ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 17 กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
พัฒนายุทธศาสตร -แผนงานโครงการอนุมัติภายในเดอืน 

ธ.ค.59 
-รับการถายทอดและถายทอดนโยบาย
และยุทธศาสตรไดเปนอยางด ี
-ประชุมคปสอ.แลว 3 ครั้ง 
 

  

-งบคาเสื่อมป 60 อนุมัติแลว 1.นํ้าประปา ขอขุดบอบาดาล 4 แหง/ปรับปรุงระบบ จํานวน 
2 แหง/ถังเก็บนํ้า 4 แหง 
2.ไฟฟาตก 1 แหง (คลองเจริญสขุ) 
3.unit ทําฟนชํารุดท่ี คลองเจรญิสุข 
4.งบประมาณของ สสอ. ไมเพียงพอ 
5.รถสงตอของ รพ. /รพ.สต.ไมเพียงพอ 
6.รั้วรพ.สต.ไมแข็งแรง 
 

-เรงรัดการกอหน้ีผูกพันใหแลวเสรจ็ภายใน 31 
มี.ค.60 
1. และ 2. นําเขาแผนเสนอขอแหลงงบประมาณ 
3.รพ.วังสมบูรณรับไปดูแลแลว 
4.ใหทําแผนใชงบประมาณจาก CUP 
5.เขาแผนขอป 61 ไวแลว 
6.ประมาณการนําเขาแผนคาํขอแหลงงบตอไป 

-To Excellent เรื่อง ศูนยผูสูงอายุติด
บานติดเตียง 

  

-สาเหตุการตายนอกหนวยบริการ นาย
ทะเบียน อ.วังสมบูรณ ไมมีปญหา 
-คุณภาพขอมลูภาพรวมอําเภอ 
97.3% 

-สาเหตุการตายใน รพ. พบ Ill-defined 37.5% ยังสูงกวา
เกณฑ 
 

-แนะนําหัวหนาพยาบาลเพ่ือนําเขาคณะกรรมการ
รพ. แจงแพทยผูใหสาเหตุการตาย 

 
 

-รพ.ใชโปรแกรม hosxp version 4 ขอมูล HDC ยังไมข้ึน 
-รพ.สต.เปลี่ยนจาก hos เปน JHCIS ยังมีปญหาบางอยาง 

-ผูรับผดิชอบของสสจ.จะมาดูให 
-ใชสรุปปญหาเชิงระบบ ทําหนังสอืแจงจังหวัด 
ศูนยคอมฯ จังหวัดจะมาชวยด ู

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.วังสมบูรณ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 17 กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ทันตกรรม -รพ.สต.ท่ีไมมีทันตาภิบาล จะมีทันต

แพทยไปใหบริการ มีทันตาภิบาล
หมุนเวียน ดานสงเสริม ปองกัน และ
อบรมเจาหนาท่ีสาธารณสุขใหตรวจฟน 
ทาฟลูออไรดวารนิช  

  

-รอยละ รพ.สต./ศสม. ผานเกณฑ
จัดบริการสุขภาพชองปาก 6 กลุม 14 
กิจกรรม 4/6 แหง = 66.76% 
-การใชบริการรวมทุกสิทธิ 
2,778/32,068 คน = 8.66% 
-ความครอบคลุม 200 คน ตอพัน
ประชากร = 0 แหง 

-ยูนิตทันตกรรมชํารุด (รพ.สต.คลองเจริญสุข) ประสานชาง
ประมาณการซอม 8,300 บาท โดยใชงบ CUP  
-ความครอบคลุมประชากร คิดเปนคน เมื่อคนไขมารับบริการ
ซ้ํา ไมสามารถลงขอมูลซ้ําได 

-ประสานสํานักทันตสาธารณสุข ในการคิดขอมลู
ความครอบคลุม 

รอยละเด็ก 0-12 ป ฟนดีไมมีผุ 
(cavity free) 
-มีการประชุม CUP เพ่ือจัดทํา
แผนปฏิบัติงาน 
-จัดบริการสุขภาพชองปากแกนักเรียน 
-รอยละ 6-12 ปไดรับบริการทันต 
กรรม 317/2,903 = 10.92% 
-รอยละเด็ก 6 ป ไดรับการเคลือบหลุม
รองฟนหนา 7/402 = 1.74% 

-ใหบริการตรวจและทําเคลือบหลมุรองฟนในเทอม 1 ของป
การศึกษา เดือนมิถุนายน 

นโยบายนพ.สสจ.สระแกว 
-ทันตแพทยใหดูงานสงเสริมปองกันดวย 
-ใหทํางานเปนทีม ใหนําโรงเรียนมารวมกัน เปน
ความรับผิดชอบรวมกัน 
วัดผล งานทันตกรรม ดู Setting โรงเรียนใหได 
100% 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.วังสมบูรณ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 17 กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ควบคุมโรค  -EOC/DCCD/OH  เจาหนาท่ีท้ังของ รพ./สสอ. ใหมท้ังคู ทําให

ยังไมเขาใจในรายละเอียดท้ังหมด 
-อาจมีการนิเทศหรือแนะนําเพ่ิมเติมเฉพาะกิจ 
เฉพาะเรื่อง เชน โปรแกรมระบาดวิทยา s.36 
และระบบการเฝาระวังโรค 

พัฒนาคุณภาพและรูปแบบ
บริการ 

-HA : ตั้งคณะทํางานและประเมินงาน
เองแลว 1.5 - 2 
-2 P Safty : มีระบบเฝาระวังความ
เสี่ยง 
-ระบบ Refer/Thai Refer  

-ตองการอบรม ICN ระยะสั้น 
-แนะนําใหใชแบบประเมินตนเอง แลวออกแบบพัฒนา เพ่ือให
ไดคน เงิน ของ บรรจุในแผนพัฒนาของรพ. 

-สสจ.จะดูหลักสตูรและหนวยงานอบรมป 60 ให 

-DHS : มีการประเมินตนเอง 
-รพ.สต.ติดดาว มีการสื่อสาร และให
ประเมินตนเองแลว 
-1PCC - 3FCT- CM - CG -อสค. -
Thai COC 

-ตั้ง DHB : คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตและระบบสุขภาพ
อําเภอ 

-แนะนําใหดูคําสั่ง 4 ดีอําเภอ เปนแนวทาง 

นิติการ  -ขอรองเรียน พฤติกรรมการใหบรกิารลาชา เน่ืองจากคนนอย 
ผูปวยมาก 

 

 -การตีความคณุสมบัตผิูไดรับเงินพตส. มีบุคลากรท่ีครบ
องคประกอบ พว.35 แลว (จบโท) แตสสจ.ตีความวาไม
เขาเกณฑ เขาเกณฑเพียง พว.25 เพราะไมมีใบประกอบ 
-การตีความการแบงคาตอบแทน ฉ 11 

-สงเรื่องใหนิติกร สสจ.ตีความ และประสานงาน
ทรัพยากรบุคคล 
 
-ประสานเรื่องใหนิติกรสสจ.ตีความ และแจงรพ. 

 

 

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.วังสมบูรณ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 17 กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 

ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
บริหารทรัพยากรบุคคล -การดําเนินงานพัฒนาองคกรท่ีมี

ความสุข มีการดําเนินงานตามข้ันตอน 
และมีการตอบแบบสอบถามตาม HWL 
แลว แตยังไมไดมีการวิเคราะหขอมูล 

-ความเขาใจในการทําแผนพัฒนาองคกรท่ีมีความสุข -เสนอแนะแนวทางการทําแผนสนับสนุน สงเสริม 
ใหเปนองคกรท่ีมีความสุข 
-เสนอแนะใหมีการจัดตั้งทีม HR ของคปสอ. 

-การดําเนินงานสรางคานิยม MOHPSK 
WSB มีการช้ีแจงและจัดทําปายแสดง
คานิยมทุกหนวยบริการ ผูบริหารมีการ
เนนย้ํา อยางตอเน่ืองในท่ีประชุม 

-ความเขาใจในการกําหนดพฤติกรรมท่ีพึงประสงคเพ่ือ
สนับสนุนคานิยมองคกร และความสําเร็จขององคกร 

-อธิบายช้ีแจง เพ่ิมความเขาใจ พฤติกรรมท่ีพึง
ประสงคขององคกร ท่ีจะใหบุคลากรมีและเกิด
พฤติกรรมท่ีจะสงผลตอความสําเรจ็ขององคกร 
ตามคานิยม MOPHSK WSB 
-ใหมีการบูรณาการอัตลักษณท่ีทําในองคกร
คุณธรรมกับ MOPHSD WSB 

-การดําเนินงานศึกษาวิจัยท่ีแกไขปญหา
ของพ้ืนท่ี มีสิ่งดี ๆ ท่ีพบคือ คปสอ.มี
การบอรม R2R ใหแกบุคลากรทุก
หนวยบริการ โดยตั้งเปาหมาย 8 เรื่อง 
เนนเปนการวิจยัเชิงทดลอง เพ่ือเนน
การสรางนวัตกรรม และเรงสราง
คานิยม MOPHSK ดวย 

  

สงเสริมสขุภาพ -การดําเนินงานดูแลสุขภาพผูสูงอายุ 
ทําไดครอบคลุมทุกตําบล/สมัครเขารวม
โครงการ 

-ประเด็นการคัดกรองพัฒนาการเด็กสมวัย 100% ใหทบทวน
กระบวนการ/คุณภาพในการคดักรอง ใหสงสัยไวกอนวานาจะ
พบสงสัยลาชา 
-การบูรณาการงาน 
-เพ่ิมความเขมขนดานการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพ ปองกัน
โรค/HT/DM 

-เสนอแนะแนวทางการทําแผนสนับสนุน สงเสริม 
ใหเปนองคกรท่ีมีความสุข 
-เสนอแนะใหมีการจัดตั้งทีม HR ของคปสอ. 
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ประเด็น/กลุมงาน จุดเดน/สิ่งดีท่ีพบ ปญหาท่ีพบ/สิ่งท่ีตองพัฒนา การสนับสนุนจากทีมนิเทศ 
ประกันสขุภาพ   -รพ. วังสมบูรณ มีผลการประเมนิคุณภาพระบบบัญชีระดับ C 

คะแนน 61.63 ตองพัฒนายกระดับคุณภาพระบบบัญชี จึงจะ
นํามาวิเคราะหทางการเงินได (สวนท่ีตองพัฒนา การตั้งลูกหน้ี
การคา ใหตรงกับคลังพัสดุ) 
 - ระดับวิกฤติระดับ 0 มีเกณฑการประเมินประสิทธิภาพ 
ระดับ A- (ยังขาดความนาเช่ือถือ จากคุณภาพระบบบัญชี)   

 .จังหวัดมีการจดัตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน รพ.ป
ละ 2 ครั้ง 
 
 

-รอยละของหนวยบริการท่ีประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงินผลการ
ดําเนินการไตรมาสท่ี 1 
 ต.ค. = 0 พ.ย.=0 ธ.ค.=0    0A- 
-มีคําสั่งคณะกรรมการการเงินการคลัง
ของเครือขาย 
-มีคําสั่งคณะกรรมการจัดทําแผน
ทางการเงิน Planfin ของหนวยบริการ 
-มีแผนทางการเงินและเปรียบเทียบผล
การดําเนินงานรายไตรมาส  - มีและใช
เครื่องทางการเงินเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
การเงินการคลัง    1) ดัชนี 7 ระดับ    
2) 7 Plus  3) คากลางของกลุมระดับ 
รพ.   4) FAI รายไตรมาส - มีรายงาน
การประชุมคณะกรรมการอยางนอย
ไตรมาสละ 1 ครั้ง  

 - ขอมูลตามแผน planfin เปนแผนเกินดลุ มีการแกความไม
ถูกตองของแผนท่ี 1  แผนประมาณการรายได-ควบคุมรายจาย 
แผนท่ี 3 แผนจดัซื้อวัสดุอ่ืน แผนท่ี 4 แผนบริหารจัดการ
เจาหน้ี แผนท่ี 5 แผนบริหารจดัการลูกหน้ี แลว  

1.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการ CFO และมี
การประชุมไตรมาส ละ 1 ครั้ง  
2.จังหวัดมีการจัดตั้งคณะกรรมการประเมิน FAI 
และมีแผนการนิเทศงานและตรวจประเมิน  
รพ.ปละ 2 ครั้ง 
3.การเฝาระวังสถานการณการเงินการคลัง 
ในไตรมาส 3 และไตรมาส 4  

 

 



สรุปผลการนิเทศงานและเย่ียมเสริมพลัง คปสอ.วังสมบูรณ 

รอบท่ี 1/2560    วันท่ี 17 กุมภาพันธ  พ.ศ.2560 
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ควบคุมโรคไมติดตอ 
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

 -การติดตามผลการดําเนินงาน/ผลลัพธ ของตัวช้ีวัด  
-คุณภาพการคัดกรอง 
-คลินิก NCD คุณภาพ 
-ผลลัพธ 
 

-ระบบและแนวทางการดําเนินงานการควบคุม
ปองกันโรคไมติดตอ  
-รายละเอียดตัวช้ีวัดและผลลัพธจากการ
ดําเนินงานโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 
-ใหกําลังใจในการดําเนินงานตอไป 

-มีการจัดเตรยีมขอมลูผูปวยและ
บุคลากร Systeme Manager และ 
Case manager NCD ในการ
ดําเนินงาน โรคเบาหวาน ความดนั
โลหิตสูง และโรคไต  
โรงพยาบาล มีพยาบาลวิชาชีพ ผาน
การอบรม Systeme Manager และ 
Case manager 
รพ.สต. มีพยาบาลวิชาชีพและจบเวช
ปฏิบัติท่ัวไป ครบทุก รพ.สต. จํานวน 6 
คน ไมมีโภชนากร 

-พัฒนาระบบการบันทึกขอมลู 43 แฟม 
-พัฒนาระบบฐานขอมูล การจัดเก็บขอมูล/การบันทึกผลการ
ดําเนินงาน 
-การควบคุมกํากับผลการดําเนินงาน 
-ขอมูลพ้ืนฐาน การคัดกรอง กลุมเปาหมาย กลุมเสี่ยง และ
ผูปวย มีความคลาดเคลื่อน 
-ควรเรงรดัตรวจสอบแกไขขอมลูใหถูกตองใน 43 แฟม 
-ขอมูลพ้ืนฐาน กลุมเสี่ยง และผูปวยโรคไต ทุกหมูบาน 
-เรงรัดการดําเนินงานของคลินิกชะลอการเสื่อมของไต  
ใน รพ.สต.ทุกแหง 
-การประเมินผลการดําเนินงาน 
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สงเสริมสขุภาพ  -ตําบล LTC ดําเนินการและสมัครเขา

รวมโครงการกองทุนหลักประกัน

สุขภาพ (สปสช.) ทุกตําบล 

-กลยุทธเดน ตําบล LTC เปนจุดเริ่มตน

ในการดูแลสุขภาพประชาชน ขยายสู

ทุกกลุมวัย  

-มีแผนพัฒนาตําบล LTC รองรับการ

ประเมินตามเกณฑมาตรฐาน 

  -ทบทวนประเด็นการคดักรองพัฒนาเด็ก ผลงานพัฒนาการ

เด็ก สมวัย 100 % ใหเราสงสัยวาไมพบสงสัยลาชาเลย เพราะ

อะไร เกิดจากเครื่องมือท่ีใช ผูคัดกรอง หรือการบันทึกขอมูล  

-บูรณาการกิจกรรมสูงดีสมสวน เขากับแผนงานทองถ่ินในการ

สงเสริมพัฒนาการเด็ก ในการอบรมครูพ่ีเลี้ยงศูนยพัฒนาเด็ก

เล็ก 

-เพ่ิมความเขมขนในการดําเนินงานสงเสริมและปองกันการเกิด

โรค NCD/ลดพุง ลดโรค  ใหครอบคลุมทุกระดับ (รายบุคคล 

องคกร ชุมชน) ลดอัตราผูปวยรายใหม  

 

งานอนามัยสิ่งแวดลอม 
และอาชีวอนามัย 

เจาหนาท่ีมีความตั้งใจปฏิบัติงานเปน

อยางสูง 

 -เปน รพ. เปดใหม 

อุปกรณสนับสนุนการปฏิบัติงานดานสิ่งแวดลอมบางชนิดยังไมม ี

เชน ชุด Test Kit ตรวจคณุภาพนํ้า ฯลฯ 

อธิบายวิธีการดําเนินงานอนามัยสิง่แวดลอม ป 
2560 แกผูรับผิดชอบระดับอําเภอ (รพ./สสอ.) 

การแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 

-มีแผนการดําเนินงานท่ีชัดเจน   

-จัดบริการแพทยแผนไทยครอบคลุม 

ทุกแหง  

-ประชาชนเขาถึงบริการแพทยแผนไทย 

รอยละ 18.35 

-รพ.การจัด OPD คูขนานดานการแพทยแผนไทย 

 

-เนนใหบริการดานการสงเสริมและการปองกันสุขภาพ(ในกลุม

โรคเรื้อรัง) 

 

 -ยาสมุนไพรเบิกไดไมเปนไปตามแผนท่ีขอ 

-ยาสมุนไพรไมเพียงพอ 

 

 -ยังไมเขาใจเกณฑแพทยแผนไทย  -ช้ีแจงเกณฑแพทยแผนไทยใหกับผูรับผิดชอบ
งาน 



 

 

 

 
 

 

 

 

 


