
รายงานการประชุม 

หัวหนากลุมงาน ในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว ครั้งท่ี 17/2561 

วันอังคารท่ี 7 สิงหาคม พ.ศ. 2561   เวลา 09.00 น. 

ณ หองประชุม Cockpit  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 

********************************************* 

ผูมาประชุม  
1. นายแพทยอภริัต  กตัญุตานนท นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 
2. นายมานัชย  เวชบุญ            หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
3. นางสาวปวีณภัสสร  คล้ําศิริ           (แทน) หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ 
4. นางสาววารุนี  วงษา   (แทน) หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป 
5. นางกัลยารัตน จตุพรเจริญชัย  หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

6.  นายประวิทย  คํานึง   (แทน) หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

7. เภสัชกรสานิษ  ศิริปน   กลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข 

8. นายนพดล ทาทิตย   หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย 

9. นางอรพิน  ภัทรกรสกุล  หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล 

10.  นางภัทรา  ผาแกว   หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

11.  นายปราโมทย  บุญเปลง  หัวหนากลุมงานนิติการ 

12.  นางสาวกัญญา  เทพรัตนะ  หัวหนากลุมงานแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก 

13. นางสาวกิตติมา  ชมสนธิ์  (แทน) หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 
14. นางสาววรางคณา  ศิวิลัย  (แทน) หัวหนากลุมงานตรวจสอบภายในและควบคุมภายใน 

ผูไมมาประชุม (เนื่องจากติดราชการ) 

1. นางอรรัตน  จันทรเพ็ญ  นายแพทยเชี่ยวชาญ (ดานเวชกรรมปองกัน) 
2. นางญาณี  นาคพงษ   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ 
3. นายไพรรัชตวิริต  วิริยะภัคพงศ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ 
4. นางดารารัตน  โหวงศ   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ 

5. นายอิทธิวัฒน  ภูริภูษิต  หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 

ผูเขารวมประชุม 

1. นางสาวเปรมกมล  ขวนขวาย  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  

2. นายเสกสรรค คงอาชีวกิจ  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

3. นายณัฐกริช  โกมลศรี   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

4. นางสาวชุติญา บุญพงศไพศาล  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

5. นายปยะณัฐ  วิเชียร   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

          6. นายอนุสรณ  คัฒจรรย   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

ประชุมเวลา  09.00 น. 

            นายแพทยอภิรัต กตัญุตานนท  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสระแกว เปนประธานการประชุม กลาวเปด

ประชุม และดําเนินการประชุมตามวาระการประชุมดังนี้ 

 



 

ระเบียบวาระท่ี 1 เรื่องท่ีประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ  

1.1 วัตถุประสงคของการประชุมครั้งนื้ เปนการติดตามตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ 
กระทรวงและเขต (PA)  12 ประเด็น  15 ตัวชี้วัด 

1.2 การทําแผนยุทธศาสตรสุขภาพจังหวัดสระแกว 20 ป ยังยืนวาทําเหมือนเดิม ไมวากระทรวงจะ 
มีนโยบายเนนเรื่องอะไรก็ตาม  ในป 62 จังหวัดสระแกวจะเนนเรื่อง Health Literacy (HL)  
  1.3 บทบาทของหัวหนากลุมงานตองชัดเจนข้ึน  ไมใชรวบรวมผลงานจากพ้ืนท่ีเทานั้น  ใหลงไปคุย
กับพ้ืนท่ีตั้งแตตนป เปนผูประสาน/สนับสนุนใหพ้ืนท่ีทํางานไดอยางสะดวก  เม่ือติดตามตัวชี้วัดแลวพบขอมูลมีปญหา
หรือไมปกติจะตองมานําเสนอในท่ีประชุม  และจากการตรวจราชการท่ีผานมาจะเนนเรื่องกลุมวัย กลุมสงเสริมจะตอง
วางแผนวาจะดําเนินการอยางไรกับกลุมวัย  ในสไลดของจังหวัดไมเห็นเรื่องกลุมผูสูงอายุ  สวนกลุมควบคุมโรคติดตอ 
มีความชัดเจนข้ึน  และในไลนกลุม SRRT ตองกําหนดใหชัดวาโรคท่ีตองรายงานมี Pattern  อยางไร 
           1.4 จากการไปศึกษาดูงานท่ีโรงพยาบาลดานมะขามเตี้ย และ รพ.สต.วังดง จะเนนใหมีการ
ดําเนินงานเรื่อง GREEN&CLEAN ใน รพ. และ รพ.สต. นาจะมีการดําเนินงานใน สสจ. ดวย สวน รพ.เขาฉกรรจควร
จะเรงดําเนินการใหแลวเสร็จกอน 2 ป 
  1.5 ให Update ขอมูลผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัด 9 เดือน เพ่ือเตรียมขอมูลไปสรุปตรวจ
ราชการ ณ โรงแรมเวโรนา ทับลาน อ.นาดี จ.ปราจีนบุรี ระหวาง 7-8 ส.ค.61 
  1.6 ใหเตรียมทําสไลดหรือวีดิทัศน 5 นาที นําเสนอผลงานเดน หรือผลงานท่ีดําเนินการสําเร็จ เชน 
สรุปผลการประเมินและถอดบทเรียน คปสอ. และ รพ.สต.ติดดาว  ปจจัยแหงความสําเร็จ และแผนท่ีจะทําตอในป 
62 เพ่ือเตรียมรับการศึกษาดูงาน หรือ Surprise Visit   
  1.7 สิ่งท่ีหัวหนากลุมงานจะตองฝก คือ การนําเสนอขอมูลแบบกระชับ และเรียนรูการนําเสนอจาก
กลุมงานอ่ืน เพ่ือมาประยุกตกับงานของตน 
มติท่ีประชุม     รับทราบและดําเนินการ 
                     1.3 เรื่องจาก รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสระแกว 
                           1.3.1 รองอรรัตน  จันทรเพ็ญ 
มติท่ีประชุม     ไมมี 
                           1.3.2 รองญาณี  นาคพงษ 
มติท่ีประชุม     ไมมี 
                           1.3.3 รองไพรรัชตวิริต  วิริยะภัคพงศ  (รายละเอียดตามเอกสารแนบทาย) 
มติท่ีประชุม     ไมมี 
                           1.3.4 รองดารารัตน  โหวงศ 
มติท่ีประชุม     ไมมี 

ระเบียบวาระท่ี 2 รับรองรายงานการประชุม   ครั้งท่ี 16/2561   วันจันทรท่ี 23 กรกฎาคม พ.ศ.2561  (สามารถ
ตรวจสอบไดจาก  http://team.sko.moph.go.th) 
มติท่ีประชุม    รับรองรายงานการประชุม 

 

 

 

 

 



ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งท่ีแลว 
3.1 เรื่องจากกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
      รายงานความกาวหนา Web KPI  

                1) ขอใหทุกกลุมงานคียขอมูลตัวชี้วัดท้ังหมดใหเปนปจจุบัน ไดแก ตัวชี้วัดกระทรวง (80 ตัวชี้วัด)  
ตัวชี้วัดตรวจราชการ (35 ตัวชี้วัด) เพ่ือเปนขอมูลนําเขาในการประชุมยกรางการจัดทําแผนฯ ป 62 ในวันท่ี 10 
สิงหาคม 2561 

      2) TB เขตฯ 6  ใหตั้งเปาหาผูปวยรายใหม  จ.สระแกวตองหาใหได 150 ราย (ภายในระยะเวลา  
2 เดือนท่ีเหลือ) 
        3) อัตราตายมารดา ไมผานเกณฑ  และ case ลาสุด  พ้ืนท่ีรายงานใหจังหวัดทราบลาชา เนื่องจาก
เขาใจผิดวาไมตองรายงานจังหวัด    หากมีเหตุการณท่ีสําคัญตองโทรศัพทรายงาน นพ.สสจ.ทันที 
        4) RTI และ จมน้ํา ไมผานเกณฑ  จมน้ําสวนใหญตายในบอน้ํา  และเด็กจมน้ําตาย มีอายุต่ํากวา 5 ขวบ
รอยละ 25-30  ดังนั้นควรดูแลเด็กกลุมนี้ไมใหคลาดสายตา โดยใหผูปกครองมีความรู (HL) เพราะถาไมมีเด็กต่ํากวา 
5 ขวบตาย แสดงวาผานเกณฑ   

      5) สูงดีสมสวน ป 62 วยัเด็กเล็กจะเนนเรื่อง มหัศจรรย 1000 วัน  ซ่ึงจากกการประเมินรพ.สต. 
ติดดาว พบวา เครื่องมือไมไดมาตรฐาน  ดังนั้น ภายในสิ้นเดือน พ.ย.61 จ.สระแกวจะตองไมมีเครื่องมือท่ีไมได
มาตรฐานในการวัดเด็กสูงดีสมสวน   สวนเรื่องโภชนาการตองชัดเจน  ถาจะสรางสนามเด็กเลน จะทําก่ีแหง ถาทํา
เรื่องโภชนาการจะทําเรื่องอะไร เชน การจัดการอาหารในศูนยเด็กเล็ก  ใชโปรแกรม High School Lunch เขามาชวย 
ซ่ึงจะใชเวลาประมาณ 6 เดือน ในการดําเนินงานท้ังจังหวัด 

     6) พัฒนาการ มีผลสําเร็จสูง แตมีจุดออนในเรื่องกระบวนการ  ปจจุบันใช PG (พยาบาลเชี่ยวชาญ 
เฉพาะทาง) ในคลินิกมาชวย  ตองมีการจัดการใหเปนระบบเพ่ือใหผลลัพธออกมาดี  และสิ่งท่ีนาเปนหวงคือ สายตา 
เนื่องจากเด็กเลนมือถือ ทําอยางไรจะลดการใช Tablet  เชน ครูจัดรร.พอแมสอนผูปกครอง ลดเรื่องการใช Tablet   
ใหกิน กอด เลน เลา  การรณรงคจะตองใหความรูใหประชาชนเขาใจ ดูแลตัวเองได โดยทุกอณูจะสอดแทรกเรื่อง HL 
ลงไป   

    7) ตัวชี้วัดบางตัวมีบางอําเภอท่ีผานเกณฑ แสดงวาไมนาจะมีปญหา เชน ผลงานเรื่อง HT มีอําเภอเดียว 
ท่ีผานคือ ตาพระยา เนื่องจากผูบริหารของสสอ. มีการกํากับติดตาม และมีทีม IT ดูแลเรื่องระบบขอมูล ดังนั้นอําเภอท่ี
ไมผานเกณฑตองเรียนรูจากอําเภอท่ีผานเกณฑ   ตองนําขอมูลเขาท่ีประชุม คปสจ. เพ่ือชี้เปา โดยทําเปนเอกสารแนบ 
และหัวหนากลุมงานตองตามไปดูท่ีพ้ืนท่ีดวย   

    8) ป 62 เนนเรื่องสงเสริมและ NCD  ชวงทําแผน และ Shop&Share ตองใหพ้ืนท่ีมีการแลกเปลี่ยน
เรียนรูเรื่องการดําเนินงานท่ีสําเร็จ 
              9) ควรมีเวทีใหผูบริหารคุยกันเก่ียวกับปญหาตาง ๆ เชน ตัวชี้วัดท่ีไมผานเกณฑ  กลุมงานตองคัดเลือก
ตัวชี้วัดท่ีมีปญหา และสรุปประเด็นให นพ.สสจ.ชวยชี้เปา  ตองปรับ key success factor ใหเปนระบบ และตองมี
การติดตามตอไปทุกเดือน  

  10) ใหกลุม พยส. ติดตามสรุปวาระประชุม คปสอ. และสรุปขอมูลวามีอําเภอใดสงวาระประชุมบาง หาก
อําเภอใดไมสงวาระประชุมแสดงวาไมมีการประชุม  และใหทุกคปสอ. บรรจุเรื่อง คน เงิน และการกํากับตัวชี้วัด ใน
วาระประชุมคปสอ. ดวย   
มติท่ีประชุม     รับทราบและดําเนินการ 

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเสนอเพ่ือทราบ  

• รายงานความกาวหนาตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการกระทรวง (PA)  12 ประเด็น 15  
ตัวชี้วัด  
 
 
 
 



ผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการกระทรวง (PA)  12 ประเด็น 15 ตัวชี้วัด 
ลําดับท่ี ชื่อตัวชี้วัด คาเปาหมาย ผลงาน 

 
ขอเสนอแนะของประธาน กลุมงานท่ี

รับผิดชอบ 
1 (ตก./PA) รอยละของการมคีณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.) ท่ีมีคุณภาพ  
รอยละ 50 รอยละ 100 

 
นพ.สสจ. : 

1.ใหรวมยอดอําเภอท่ียังไมสงเบิก

งบ พชอ.อําเภอละ 20,000 เพ่ือ

กันงบไวเบิก 

2.PCC เนนคุณภาพ ตองคุยกับ  

CUP อรัญฯ 

3.HA  ใหตรวจสอบดูวารพ.อรัญฯ 

LAB เภสัช และกลุมงาน ไดการ

รับรองคุณภาพแลวหรือยัง หาก

ผานการรับรองแลวดูวาหมดอายุ

หรือไม 

 -ขอเสนอแนะจากการตรวจ
ราชการ รอบท่ี 2/61 และ
กิจกรรมตอยอด 
(ดูรายละเอียดตามเอกสาร 
แนบทาย) 
 

 

คุณภาพ 
 

2 (ตก./PA) รอยละของคลินิกหมอครอบครัวท่ีเปดดําเนินการ
ในพ้ืนท่ี (Primary Care Cluster) 

รอยละ 36 
 

รอยละ 100 
 

3 (ตก./PA) ระดับความสําเร็จของการพัฒนาคุณภาพการ
บริหารจดัการของสวนราชการในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  

ระดับ 5 
สสจ. รอยละ 20 
สสอ. รอยละ 60 

ระดับ 5 
สสจ. รอยละ 100 
สสอ. รอยละ 100 
 

4 (ตก./PA) รอยละของหนวยบริการท่ีผานการรับรองคณุภาพ
โรงพยาบาล (HA) ข้ัน 3 

-รพท. รอยละ 100  
-รพช. รอยละ 80 

-รพท. รอยละ 50  
-รพช. รอยละ 40 
-เดือน ธ.ค.61 รพ.อรญัฯ จะ 
Accredit และวันท่ี 13 ส.ค.61  
อ.กุงจะมาดูกระบวนการกอน 
Accredit 
-รพ.ตาพระยา และเขาฉกรรจ จะ

ยื่นภายในเดือนต.ค.61  

-รพ.ท่ียื่นแลวตองรอคิว 

5 (ตก./PA) รอยละของ รพ.สต. ในแตละอําเภอท่ีผานเกณฑ
ระดับการพัฒนาคุณภาพ รพ.สต.ติดดาว  

รอยละ 25 -อยูระหวางวิเคราะหผลการ
ประเมิน 

6 (ตก./PA) รอยละของจังหวัดมีศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
(EOC) และทีมตระหนักรูสถานการณ (SAT) ท่ีสามารถ
ปฏิบัติงานไดจริง  

-รอยละ 100 ของอําเภอมี
ศูนย EOC และ SAT 
-มีนวัตกรรม Excellence 
EOC ระดับอําเภอ/วิจัย 

-ทุกอําเภอมีศูนย EOC และ SAT - คร. 

 



 

ผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการกระทรวง (PA)  12 ประเด็น 15 ตัวชี้วัด 
ลําดับท่ี ชื่อตัวชี้วัด คาเปาหมาย ผลงาน 

 
ขอเสนอแนะของประธาน กลุมงานท่ี

รับผิดชอบ 
7 (ตก./PA) อัตราความสาํเรจ็การรักษาผูปวยวัณโรคปอด 

รายใหม  
รอยละ 85 
 

รอยละ 74.9 
(สํานักวัณโรคจะมาดําเนินการคดั
กรองผูปวยรายใหมในเรือนจํา  
ชวง 5-7 ก.ย.61 โดยรพร.สระแกว
รวมดําเนินการดวย) 

- คร. 

8 (ตก./PA) รอยละของโรงพยาบาลท่ีใชยาอยางสมเหตสุมผล 
(RDU) และรอยละของโรงพยาบาลท่ีมีระบบจัดการการดื้อ
ยาตานจลุชีพอยางบูรณาการ (AMR) 

-RDU ข้ัน 1 รอยละ 80 
-RDU ข้ัน 2 รอยละ 20 
-RDU ข้ัน 3 ภาพรวม  
ป 63 ตองมี รพ.ผาน  
รอยละ 20 และ ป 64 
รอยละ 80 
 

- RDU ข้ัน 1 (RDU1 ผาน 8 แหง 
RDU2 ผานทุกแหง) 
- RDU ข้ัน 2 (RDU1 ยังไม รพ.ใด
ผาน  RDU2 ผานทุกแหง 
 -RDU ข้ัน 3 ยังไมผาน 
 -AMR ยังไมผาน 
 

- 
 

คบส. 

9 (ตก./PA) รอยละของโรงพยาบาลท่ีพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN&CLEAN Hospital   

ยกระดับข้ึน 1 ระดับจาก 
ป 60 
 

 -มีรพ. 6 แหง ท่ียกระดับจาก
พ้ืนฐานเปนระดบัดี และมี 2 รพ. 
ท่ียกระดับจากพ้ืนฐานเปนดมีาก 
-รพร.สระแกว จะตองมีนวัตกรรม 
1 เรื่อง ถาไมสงนวัตกรรม ภายใน 
10 ก.ย.61 จะลดระดับจากดีมาก
เปนระดับด ี
-รพ.เขาฉกรรจผานระดับพ้ืนฐาน 
รานอาหารไมผาน clean food 
good taste และ โรงครัวจาง 
outsourse หาแหลงท่ีแทจริงไมได 
-รพ.วังสมบูรณ สามารถข้ึนเปน
ระดับดีได แตตองมีโรงครัวท่ีผาน
มาตรฐาน เน่ืองจากมีคนไขใน 

- อน. 



ลําดับท่ี ชื่อตัวชี้วัด คาเปาหมาย ผลงาน 
 

ขอเสนอแนะของประธาน กลุมงานท่ี
รับผิดชอบ 

10 (ตก./PA) รอยละของหนวยงานท่ีมีการนําดัชนีความสุขของ
คนทํางานไปใช  

ผานระดับ 4 รอยละ 60 -ผานระดับ 5 รอยละ 100 
-จะมีการนําเสนอองคกรแหง
ความสุข ในวันท่ี 11 ก.ย.61  
ในมหกรรมวิชาการ 

- ทรัพยฯ 

11 (ตก./PA) อัตราการคงอยูของบุคลากรดานสุขภาพ  
(Retention Rate) 

ไมนอยกวารอยละ 85 รอยละ 94.47 - ทรัพยฯ 

12 (ตก./PA) รอยละของหนวยบริการท่ีประสบภาวะวิกฤตทาง
การเงิน  

ระดับ 7 ไมเกินรอยละ 6 ไมมีวิกฤตระดับ 7 
 

นพ.สสจ. : ใหหา LC ตอรายได
รวม (%) เทียบกับ HGR ในแต 
ละแหง  

ประกัน 

13 (ตก./PA) จํานวนเมืองสมุนไพร อยางนอยเขตละ 1 จังหวัด รายละเอียดตามเอกสารแนบ 
 

-นพ.สสจ. : ภายใน 10 ส.ค.61 
ตองมี timeline ใหชัดเจนในเรื่อง
กิจกรรม และผลลัพธท่ีไดตองมี
ความคุมทุน 

แผนไทย 



ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องเพ่ือพิจารณา 
มติท่ีประชุม        ไมมี 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องอ่ืนๆ 

         6.1 กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

               -มีความประทับใจในการทํางานของเจาหนาท่ี รพ.สต.โคกมะกอก  
นพ.สสจ. :  นาจะมีการมอบรางวัลแหงความประทับใจ ใหกับเจาหนาท่ีท่ีมีผลงานท่ีควรเปนตัวอยางใหกับท่ีอ่ืน  
ในมหกรรมวิชาการ โดยใหแตละทีมท่ีลงประเมิน รพ.สต.ติดดาวทําการคัดเลือกเจาหนาท่ี  
มติท่ีประชุม  รับทราบและดําเนินการ 

                   6.2 กลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

                         6.2.1 นําเสนอสรุปผลการไปศึกษาดูงานท่ี รพ.ดานมะขามเตี้ย และ รพ.สต.วังดง จ.กาญจนบุรี  

ระหวางวันท่ี 2-3 สิงหาคม 2561 

                        รพ.ดานมะขามเตี้ย 

                        -มีการปรับปรุงสิ่งแวดลอมภายในและภายนอกรพ. เชน ปลูกตนไม 

   -มีการใหบริการท่ีดีท้ังเจาหนาท่ีและบุคคลภายนอก ทําใหเกิดรายไดดีตามมา   

   -มีการวางแผนกลยุทธ สรางความเชื่อม่ัน เพ่ิมรายไดโดยการ Admit คนไข   

   -ลงทุนโดยใช IT ในการ Monitor แบบ Real time 

             -ทรัพยากรบุคคล  มีการใหสวัสดิการ เลี้ยงไกใน รพ. มีท่ีพักแพทย และพยาบาล พาไป OD  ถามี
คนคาน 1 คน จะไมทํา 

   รพ.สต.วังดง 
                        -ภาคีเครือขายมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพ    
                        -ผูนํา เปนคนดี มีคุณธรรม 

             -พระภิกษุชวยในเรื่องเงินบริจาค 
             -มีความทาทาย คือบริหารความสมดุลยของเจาหนาท่ีท่ีมีอยูกับภาระงาน 
             -ใหบริการแพทยแผนไทยและกายภาพ  

                       -มีท่ีพักสําหรับพระสงฆมาฟนฟู เปนรีสอรท 3-4 หลัง 
                       -เปน รพ.สต.ติดดาวตนแบบ 
มติท่ีประชุม  รับทราบ  

                         6.2.2 นพ.สสจ. เห็นควรใหมีการดําเนินงาน GREEN&CLEAN ในสสจ.  
นพ.สสจ. :  มอบรองไพรรัชตวิริต + กลุมบริหาร + กลุม อน. รับผิดชอบดําเนินการเรื่อง “สสจ. GREEN&CLEAN”  
มติท่ีประชุม  รับทราบและดําเนินการ  

 
************************* 

 
ปดประชุม เวลา 11.15 น. 
 ผูจดบันทึกรายงานการประชุม          ผูตรวจรายงานการประชุม 
 นางสาวเปรมกมล  ขวนขวาย                           นางกัลยารัตน จตุพรเจริญชัย  
        นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ                      หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
 

  


