
ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและเปนเลิศ

หวขอ/ ประเด็น ผลการทบทวน ผลการวิเคราะห GAP

จุดยืนที่ 4 มุงยกระดับบริการทางการแพทยของจังหวัดสระแกวสูความ

เปนเลิศตามแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ตามความตองการทาง

สุขภาพ และลักษณะเฉพาะของพื้นที่รองรับเมืองชายแดน และเขต

เศรษฐกิจพิเศษ

ใช HL .ในการใหบริการ  ทําอยางไรใหการเชื่อมตอระหวางหนวยบริการมีประสิทธิภาพ

จุดยืน(DO NOW)

1. การเพิ่มประสิทธิภาพการดําเนินงานการพัฒนาบริการสุขภาพตามแผน

สุขภาพของจังหวัด ใหมีความสมบูรณในกลุมโรคอุบัติเหตุ หัวใจและหลอด

เลือด ทารกแรกเกิด มะเร็ง ปลูกถายอวัยวะ และมีความเปนเลิศในการ

จัดบริการปฐมภูมิ และผูสูงอายุ กลุมสุขภาพจิตและจิตเวช

การพัฒนาบริการผูสูงอายุ (Genetic Sydrome) เชื่อมโยงและบูรณาการกับแพทยแผนไทย

Poly Pharmacy การใหยาในกลุม NCD รพ. แมขายควรใหความสําคัญ และสราง Node 

อาจจะทําเปนบางที่กอนในชวงเริ่มตน ,ความหลงลืมการกินยา 

ควรมีการอบรมเฉพาะในผูปฏิบัติงาน

2. ยกระดับสถานบริการสุขภาพแพทยแผนไทยแบบครบวงจร ที่มีความ

เปนเลิศ และมีศักยภาพในการพึ่งพาตนเองสูงทั้งการบริการ การผลิตสินคา

 การพัฒนาบุคลากร การวิจัยและพัฒนา เปนตน สรางแบรนด (Brand) 

สมุนไพรที่มีสินคาและผลิตภัณฑรวมถึงบริการเปนของจังหวัดสระแกว 

และรณรงคใหชุมชนใชไดจริง

ป 62 จัดตั้งศูนยผูสูงอายุที่ รพ. วัฒนานคร เนนโรคขอเขาเสื่อม โดยใชแพทยแผนไทย สมุนไพร

 เพื่อลดการใชยาในกลุม NSAID

ปจจุบันมี CPG แลว แตอาจตองปรับตามบริบทของจังหวัดสระแกว 

รพ. เขาฉกรรจมีแผนทําการวิจัยพัฒนาแหลงวัตถุดิบโดยการปลูกและผลิตเถาวัลยเปรียง

พัฒนาการคัดกรองเด็กพัฒนาการลาชาใหคนพบเร็ว และใชการนวดเพื่อกระตุนและเสริม

พัฒนาการ

ถายทอดการดูแลโรคสะเก็ดเงินสู รพสต โดยมี รพ.วังน้ําเย็นและรพ. วัฒนานคร เปน Node

การทบทวนจุดยืน เปาประสงค กลยุทธ มาตรการ ตัวชี้วัดและคาเปาหมายของกลยุทธ

วิเคราะห GAP จุดยืน กลยุทธ มาตรการ ตัวชี้วัด ผลการดําเนินโครงการ
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3. พัฒนาศักยภาพศูนยบริการเฉพาะดาน 5 ดานใหไดมาตรฐาน โดยการ

ใชทรัพยากรรวมกัน ของจังหวัดทั้งบุคลากรทางการแพทย และอุปกรณ 

เทคโนโลยีทางการแพทย เพื่อรองรับการใหบริการในพื้นที่อยางมี

ประสิทธิภาพ

4. การเพิ่มขีดความสามารถทางการแพทยของสถานบริการ การสราง

พันธมิตรทางการแพทยเพื่อการเพิ่มทักษะการบริการ การผลิต และพัฒนา

บุคลากรทางการแพทย การจัดหาอุปกรณ เทคโนโลยีทางการแพทย 

ยกระดับมาตรฐานคุณภาพของโรงพยาบาลของรัฐผาน HA, ISO

ปรับ JCI > HA

5. การจัดตั้งศูนยฟนฟูสุขภาพ ในระดับตําบล ทั้งในรูปแบบการเพิ่ม

ประสิทธิภาพการบริการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ หรือการจัด

สรางใหมในพื้นที่ โดยใหทองถิ่นเขามามีบทบาทรวม

อบรมพัฒนาศักยภาพของบุคลากร

6. พัฒนาคุณภาพมาตรฐานของการเชื่อมโยงบริการภายในจังหวัด และใน

เขตบริการสุขภาพ ใหเปนบริการที่ทันสมัยไรรอยตออยางแทจริง มีความ

ปลอดภัยและเกิดความสะดวกตอผูใชและผูใหบริการ คิดคนสรางสรรค

นวัตกรรมบริการสุขภาพที่มีคุณภาพไดมาตรฐานระดับนานาชาติ และมี

เอกลักษณเฉพาะพื้นที่เพื่อรองรับกลุมเปาหมายจากประชาคมอาเซียน เขต

เศรษฐกิจพิเศษและทิศทางการพัฒนาประเทศ และการพัฒนาการสราง

บริการในระดับ Convenience Service สําหรับผูรับบริการที่มีกําลังซื้อ
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7. ยกระดับการบริการที่ทันสมัยไรรอยตออยางแทจริง มีความปลอดภัย

และเกิดความสะดวกตอผูใชและผูใหบริการ โดยการจัดตั้งศูนย

ประสานงานการสงตอผูปวยในจังหวัด และเชื่อมโยงกับเขตสุขภาพ การนํา

เทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการสื่อสารขอมูลสารสนเทศสุขภาพ การ

กําหนดมาตรการขอปฏิบัติรวมของหนวยบริการ

 - จัด Node ความเชี่ยวชาญของแตละแหง

- พัฒนาระบบประสานการสงตอราย Service Plan การ Consult แพทยระหวาง Node 

รพร./อรัญกับ รพช. ไมชัดเจน  (ระบบประสานงานภายในของ รพร. ยังไมชัดเจน)

8. การพัฒนาการสรางบริการในระดับ Convinience Service สําหรับ

ผูรับบริการที่มีกําลังซื้อ นักทองเที่ยวและนักลงทุน ทั้งจากประชาชนใน

ประเทศ และจากประเทศเพื่อนบานในทุกโรงพยาบาลในจังหวัด

 -

9. จัดตั้งศูนยขอมูลสารสนเทศสุขภาพกลางของจังหวัดครอบคลุมทุกภาคี

เครือขายทั้งจังหวัด/เขต เพื่อเชื่อมโยงระบบบริการภายในจังหวัด/เขต 

พรอมการจัดทําโปรแกรมระบบขอมูลบริการสุขภาพเดียวกันทั้งจังหวัด

เพื่อใหเปนฐานขอมูลทั้งจังหวัด

 -

10. การนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการอํานวยความสะดวก การเพิ่ม

ประสิทธิภาพการเขาถึงบริการของประชาชน การจัดบริการทางการแพทย

ที่ทันสมัย ผลิตสื่อพรอมเผยแพรผลงานและการพัฒนาของระบบสุขภาพ 

รวมถึง Product สุขภาพใหถึงชุมชน

 -

11. พัฒนาทักษะผูใหบริการสื่อสารโดยใช 2 ภาษา เพื่อรองรับ

กลุมเปาหมายจากประชาคมอาเซียน โดยใหเปนนโยบายหลัก ที่เชื่อมโยง

กับการพิจารณาความดีความชอบ และคาตอบแทน

 - 

12. จัดตั้งสถาบันผลิตบุคลากรในการดูแลสุขภาพประชาชนในชุมชน
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จุดยืนที่ 5 พัฒนาหนวยบริการระดับปฐมภูมิทุกแหงใหมีขีด

ความสามารถในการบริหารจัดการระบบสุขภาพเชิงพื้นที่ที่เขมแข็ง การ

บริการสุขภาพมีคุณภาพมาตรฐาน มีความปลอดภัย ประชาชนอุนใจ 

เชื่อมมั่น วางใจในบริการสุขภาพ ศักยภาพทางการแพทยเติบโตขึ้น

อยางตอเนื่อง โดดเดนดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การ

ฟนฟูสุขภาพ และการคุมครองสุขภาพแกประชานในทุกกลุมวัย และ

ทองถิ่น และใหประชาชน ทองถิ่น ทุกภาคสวนรวมเปนเจาของระบบ

บริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ

จุดยืน(DO NOW)

1. กําหนดโครงสรางสมรรถนะและมาตรฐานของหนวยบริการปฐมภูมิ ให

เปนหนวยบริการที่มีสมรรถนะสูงในการจัดการสุขภาพประชาชน 

ครอบครัว ชุมชน โดยความรวมมือของภาคีเครือขายทุกภาคสวน ให

กระบวนการแผนสุขภาพปฐมภูมิบูรณาการสูระบบแผนงานประจําปของ

ทองถิ่น สรางวาระสุขภาพเชิงพื้นที่รวมในระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล 

หมูบาน ที่เปนปญหารวมของประชาชนดานสุขภาพ

 - 

2. มีคณะกรรมสุขภาพระดับพื้นที่  นําวาระเขาสูกระบวนการทําแผน 

สนับสนุน รวมทั้งแผนดําเนินงานที่ภาคสวนตางๆ สามารถดําเนินการเองได

 ตามประเด็นที่มีปญหาสุขภาพและเรื่องการเขาถึงบริการ และพฤติกรรม

สุขภาพของประชาชน ในการดูแลสุขภาพแบบองครวมตามกลุมวัย

 - 
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3. สรางชุดสิทธิประโยชน (ที่มีปญหาเรื่องการเขาถึงบริการ) และ

พฤติกรรมสุขภาพของประชาชน ในการดูแลสุขภาพแบบองครวมตามกลุม

วัย ในทุกพื้นที่ที่แตกตางกันไปในแตละชุมชน โดยใหเปนนโยบายระดับ

จังหวัด และใหทองถิ่นเขามามีสวนรวมในการพัฒนา สนับสนุนการบริการ

สุขภาพ

 -

4. กําหนดเปนวาระการจัดบริการในระดับปฐมภูมิ ในการรวมจัดการ

ปญหาสุขภาพใหมีผลสัมฤทธิ์ในระดับสูงทั้งดานการคัดกรองมะเร็ง การ

ปฏิรูประบบการดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง การฟนฟูสุขภาพผูปวย การดูแล

ผูปวยพิการและผูดอยโอกาสและผูพลาดโอกาส การสงเสริมสุขภาพในทุก

กลุมวัยแบบรายบุคคล

4. กําหนดเปนวาระการจัดบริการในระดับปฐมภูมิ ในการรวมจัดการปญหาสุขภาพใหมี

ผลสัมฤทธิ์ในระดับสูงทั้งดานการคัดกรอง การปฏิรูประบบการดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง การฟนฟู

สุขภาพผูปวย การดูแลผูปวยพิการและผูดอยโอกาสและผูพลาดโอกาส การสงเสริมสุขภาพใน

ทุกกลุมวัยแบบรายบุคคล

5. การสรางระบบคลังขอมูลสารสนเทศสุขภาพประชาชนในรายบุคคล ใน

ทุกตําบล หมูบาน รองรับการจัดการสุขภาพในระดับปฐมภูมิ

 -

6. เพิ่มขีดความสามารถในการบริการสุขภาพมีคุณภาพมาตรฐาน มีความ

ปลอดภัย ประชาชนอุนใจ เชื่อมั่นวางใจในบริการสุขภาพโดยการเพิ่ม

ประสิทธิภาพทางการแพทยใหมีแพทยดูแลในระดับปฐมภูมิใหมีแพทย

ประจําที่ดูแลเครือขายปฐมภูมิ การเพิ่มความสามารถในการวินิจฉัยโรค

เบื้องเพื่อสงตออยางถูกตอง มีคุณภาพมาตรฐาน การเพิ่มประสิทธิภาพ

ระบบหมอครอบครัว

 -
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7. สรางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในฝนของคนสระแกวตนแบบทุก

อําเภอ ที่มีความทันสมัยในการบริการผานเทคโนโลยีสารสนเทศ มีบริการ 

24 ชั่วโมง มีบุคลากรทางการแพทยใหบริการ มีระบบบริการตามลักษณะ

ความตองการของชุมชน ทองถิ่นรวมเปนเจาของบริการรวมสนับสนุน

ทรัพยากร ประชาชนรวมออกแบบ และดําเนินงานในกระบวนการบริการ

สุขภาพ ความสามารถในการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาและฟนฟู

สุขภาพ การคุมครองสุขภาพแกประชาชน ไดในรายครัวเรือน และบุคลทุก

กลุมวัย

 - ระบบที่ปรึกษา

8. ขับเคลื่อนเครือขายระบบสุขภาพระดับอําเภอ ใหมีความเขมแข็ง มีแผน

แมบทสุขภาพของอําเภอ ที่ทุกภาคสวนรวมเปนเจาของ และบูรณาการกับ

ระบบแผนของทองถิ่น และทุกสวนราชการในอําเภอ

 - พชอ

9. การพัฒนาชุมชนสูการจัดการสุขภาพตนเองตามสภาวะชุมชน ดวย

มาตรการชุมชน และนวัตกรรมจากกระบวนการเรียนรู มุงสรางชุมชน ทุก

ชุมชน หมูบานของจังหวัด ใหเปนศูนยการเรียนรู ในการจัดการสุขภาพ

ตนเองที่เปนตนแบบความสําเร็จระดับประเทศ มีการถายทอดนวัตกรรมสู

ภาคสวนที่เกี่ยวของ

10. สงเสริมใหประชาชนสามารถพึ่งตนเองทางสุขภาพได เนนการสราง

สุขภาพและปองกันโรคมากกวาการรักษาพยาบาลเมื่อเจ็บปวยเพื่อลด

ภาระงานบุคลากรดานสุขภาพทางกรแพทย



หวขอ/ ประเด็น ผลการทบทวน ผลการวิเคราะห GAP

11. สรางความเชื่อมั่นของประชาชนตอระบบบริการปฐมภูมิในการ

ใหบริการที่ดีและไดมาตรฐาน ใหประชาชนมารับบริการในหนวยบริการ

ปฐมภูมิกอนการไปรับบริการในโรงพยาบาล เพื่อลดความแออัดของผูปวย

ในโรงพยาบาล

เปาประสงค

1. ความสัมฤทธิ์ผลตามการพัฒนาคุณภาพการบริการตามแผนบริการ

สุขภาพของจังหวัดที่โดดเดนดานการเชื่อมโยงสงตอทุกระดับ มี

มาตรฐาน ทันสมัย ประชาชนเชื่อมั่นและวางใจในระบบบริการสุขภาพ

ของจังหวัด (service plan)

2. จังหวัดสระแกวเปนตนแบบการจัดบริการสุขภาพดวยการแพทยแผน

ไทยที่ประสบความสําเร็จในระดับประเทศ

กลยุทธ (Strategy)

4. ยกระดับหนวยบริการระดับปฐมภูมิทุกแหงใหมีขีดความสามารถใน

การบริหารจัดการระบบสุขภาพเชิงพื้นที่ที่เขมแข็ง การบริการสุขภาพมี

คุณภาพมาตรฐาน มีความปลอดภัย ประชาชนอุนใจ เชื่อมั่น วางใจใน

บริการสุขภาพ ศักยภาพทางการแพทยเติบโตขึ้นอยางตอเนื่อง โดดเดน

ดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การฟนฟูสุขภาพ และการ

คุมครองสุขภาพแกประชานในทุกกลุมวัย และทองถิ่น และใหประชาชน

 ทองถิ่น ทุกภาคสวนรวมเปนเจาของระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ
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มาตรการและแนวทางปฏิบัติ

1. จัดทําแผนแมบทสุขภาพ 20 ป ของจังหวัดที่ภาคีทุกภาคสวนรวมทํา 

รวมจัดสรรทรัพยากร รวมดําเนินงาน รวมเปนเจาของอยางมีพันธะสัญญา

2. แผนยุทธศาสตรสุขภาพ 5 ป ในระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล ที่

สอดคลองกับแผนจังหวัด 20 ป ที่ทุกภาคสวนรวมทํา รวมจัดสรรทรัพยากร

 รวมดําเนินงาน รวมเปนเจาของอยางมีพันธะสัญญา

3.  สรางวาระสุขภาพเชิงพื้นที่รวมในระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล หมูบาน ที่

เปนปญหาวิกฤติรวมของประชาชนดานสุขภาพอยางนอย 1 เรื่อง  

(Healthy Area Agenda Based) โดยทุกเรื่องตองมีการดําเนินการ ใน 6 

ขั้นตอน 1.มีการประกาศอยางเปนทางการ 2.มีพันธะสัญญาระดับบริหาร

และ จัดสรรทรัพยากรรวม 3.ใหประชาชนรับรูรวมเปนเจาของ 4.มี

แผนงานรองรับชัดเจน 5.มีกิจกรรมการดําเนินงาน แล 6. ะมีการติดตาม

ประเมินผล และเกิดความเปลี่ยนแปลงของผลสัมฤทธิ์ของวาระที่กําหนดไว

อยางเปนรูปธรรม

 -

4.  นําแนวทางการจัดการสุขภาพสระแกว 4 ดี มาพัฒนาเกณฑมาตรฐาน

ตําบล 4 ดี ใหมีความทันสมัย และมีระบบการตรวจประเมินการรับรองที่มี

มาตรฐานที่ไดรับการยอมรับ  วาเปนเกณฑรางวัลสุขภาพที่สะทอนความ

เปนเลิศและความสําเร็จในการจัดการสุขภาพแบบมีสวนรวม พัฒนาให

สระแกว 4 ดี เปนแนวปฏิบัติที่ดีในระดับประเทศ โดยเนนเนนเรื่อง

สุขภาพดี 3อ2ส1ฟ
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5. กําหนดโครงสรางสมรรถนะและมาตรฐานของหนวยบริการปฐมภูมิ ให

เปนหนวยบริการที่มีสมรรถนะสูงในการจัดการสุขภาพประชาชน 

ครอบครัว ชุมชน โดยความรวมมือของภาคีเครือขายทุกภาคสวน ให

กระบวนการแผนสุขภาพปฐมภูมิบูรณาการสูระบบแผนงานประจําปของ

ทองถิ่น สรางวาระสุขภาพเชิงพื้นที่รวมในระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล 

หมูบาน ที่เปนปญหารวมของประชาชนดานสุขภาพ

6. มีคณะกรรมสุขภาพระดับพื้นที่  นําวาระเขาสูกระบวนการทําแผน 

สนับสนุน รวมทั้งแผนดําเนินงานที่ภาคสวนตางๆ สามารถดําเนินการเองได

 ตามประเด็นชุดสิทธิประโยชน (ที่มีปญหาเรื่องการเขาถึงบริการ) และ

พฤติกรรมสุขภาพของประชาชน ในการดูแลสุขภาพแบบองครวมตามกลุม

วัย

7. สรางชุดสิทธิประโยชน (ที่มีปญหาเรื่องการเขาถึงบริการ) และ

พฤติกรรมสุขภาพของประชาชน ในการดูแลสุขภาพแบบองครวมตามกลุม

วัย ในทุกพื้นที่ที่แตกตางกันไปในแตละชุมชน โดยใหเปนนโยบายระดับ

จังหวัด และใหทองถิ่นเขามามีสวนรวมในการพัฒนา สนับสนุนการบริการ

สุขภาพ

8. กําหนดเปนวาระการจัดบริการในระดับปฐมภูมิ ในการรวมจัดการ

ปญหาสุขภาพใหมีผลสัมฤทธิ์ในระดับสูงทั้งดานการคัดกรองมะเร็ง การ

ปฏิรูประบบการดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง การฟนฟูสุขภาพผูปวย การดูแล

ผูปวยพิการและผูดอยโอกาส การสงเสริมสุขภาพในทุกกลุมวัยแบบ

รายบุคคล
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9. การสรางระบบคลังขอมูลสารสนเทศสุขภาพประชาชนในรายบุคคล ใน

ทุกตําบล หมูบาน รองรับการจัดการสุขภาพในระดับปฐมภูมิ

10. เพิ่มขีดความสามารถในการบริการสุขภาพมีคุณภาพมาตรฐาน มีความ

ปลอดภัย ประชาชนอุนใจ เชื่อมั่นวางใจในบริการสุขภาพโดยการเพิ่ม

ประสิทธิภาพทางการแพทยใหมีแพทยดูแลในระดับปฐมภูมิใหมีแพทย

ประจําที่ดูแลเครือขายปฐมภูมิ การเพิ่มความสามารถในการวินิจฉัยโรค

เบื้องเพื่อสงตออยางถูกตอง มีคุณภาพมาตรฐาน การเพิ่มประสิทธิภาพ

ระบบหมอครอบครัว

11. สรางโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในฝนของคนสระแกวตนแบบ

ทุกอําเภอ ที่มีความทันสมัยในการบริการผานเทคโนโลยีสารสนเทศ มี

บริการ 24 ชั่วโมง มีบุคลากรทางการแพทยใหบริการ มีระบบบริการตาม

ลักษณะความตองการของชุมชน ทองถิ่นรวมเปนเจาของบริการรวม

สนับสนุนทรัพยากร ประชาชนรวมออกแบบ และดําเนินงานใน

กระบวนการบริการสุขภาพ ความสามารถในการสงเสริมสุขภาพ ปองกัน

โรค รักษาและฟนฟูสุขภาพ การคุมครองสุขภาพแกประชาชน ไดในราย

ครัวเรือน และบุคลทุกกลุมวัย

12. ขับเคลื่อนเครือขายระบบสุขภาพระดับอําเภอ ใหมีความเขมแข็ง มี

แผนแมบทสุขภาพของอําเภอ ที่ทุกภาคสวนรวมเปนเจาของ และบูรณา

การกับระบบแผนของทองถิ่น และทุกสวนราชการในอําเภอ
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13. การพัฒนาชุมชนสูการจัดการสุขภาพตนเองตามสภาวะชุมชน ดวย

มาตรการชุมชน และนวัตกรรมจากกระบวนการเรียนรู มุงสรางชุมชน ทุก

ชุมชน หมูบานของจังหวัด ใหเปนศูนยการเรียนรู ในการจัดการสุขภาพ

ตนเองที่เปนตนแบบความสําเร็จระดับประเทศ

14. เสริมสรางศักยภาพทองถิ่นในการจัดการบัญหาสุขภาพ

15. รวมมือกับภาคีเครือขาย

ตัวชี้วัดและคาเปาหมายของกลยุทธ

1. ระดับความสําเร็จในการบรรลุผลสัมฤทธิ์ ตามมาตรฐานการประเมิน 

รพ.สต. ติดดาว

2. เครือขายบริการผานเกณฑกระบวนการพัฒนาระบบสุขภาพอําเภอ 

(Distric Health  System)

3. ระดับความสําเร็จในการบรรลุผลสัมฤทธิ์ ตามมาตรฐานการประเมิน รพ.

4. ประชาชาชนเขาถึงบริการตามกลุมวัยไมนอยกวา 80

5. ประชาชนกลุมเปาหมาย ของทีมหมอครอบครัว  ไดรับการดูแล ตาม

มาตรฐาน ในกลุม ผูสูงอายุติดบานติดเตียง  ผูปวยระยะสุดทาย  ผูพิการที่

ตองไดรับการดูแล  และเด็ก 0- 5 ป  ไมนอยกวารอยละ  80

6. ประชาชนมีสวนรวมในการจัดบริการระดับปฐมภูมิไมนอยกวารอยละ 80

7. ประชาชนกลุมเปาหมายมีความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ

ไมนอยกวารอยละ 70 (ในระดับพอใชขึ้นไป)

มอบไปที่กลุม 1 PP และเปนตัวชี้วัดรวม รวบตัวชี้วัดที่ 6+2
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กลยุทธ (Strategy)

5.    สงเสริมระบบบริการสุขภาพของโรงพยาบาลใหเปนระดับ 

Convivience เปน Excellent center และทีมสหสาขาวิชาชีพเฉพาะ

ทางที่มีคุณภาพรวมกับโรงพยาบาลเอกชน/มหาวิทยาลัยในเครือขาย

เพื่อรองรับ SEZ + Border Health และ AEC

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ

1. การเพิ่มประสิทธิภาพการดําเนินงานการพัฒนาบริการสุขภาพตามแผน

สุขภาพของจังหวัด ใหมีความสมบูรณในกลุมโรคอุบัติเหตุ, หัวใจ และ

หลอดเลือด, ทารกแรกเกิด, มะเร็ง, การปลูกและเปลี่ยนถายอวัยวะ (ตา, 

ไต ตามศักยภาพของระดับโรงพยาบาล)

2. พัฒนาศักยภาพศูนยบริการเฉพาะดาน 5 ดานใหไดมาตรฐาน โดยการ

ใชทรัพยากรรวมกัน ของจังหวัดทั้งบุคลากรทางการแพทย และอุปกรณ 

เทคโนโลยีทางการแพทยเพื่อรองรับการใหบริการในพื้นที่อยางมี

ประสิทธิภาพ

3. การเพิ่มขีดความสามารถทางการแพทยของสถานบริการ การสราง

พันธมิตรทางการแพทยเพื่อการเพิ่มทักษะการบริการ การผลิต และพัฒนา

บุคลากรทางการแพทย การจัดหาอุปกรณ เทคโนโลยีทางการแพทย

4. การจัดตั้งศูนยฟนฟูสุขภาพ ในระดับตําบล ทั้งในรูปแบบการเพิ่ม

ประสิทธิภาพการบริการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ หรือการจัด

สรางใหมในพื้นที่ โดยใหทองถิ่นเขามามีบทบาทรวม
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5. ยกระดับพัฒนาคุณภาพมาตรฐานของการเชื่อมโยงบริการภายในจังหวัด

 และในเขตบริการสุขภาพ ใหเปนบริการที่ทันสมัยไรรอยตออยางแทจริง มี

ความปลอดภัยและเกิดความสะดวกตอผูใชและผูใหบริการ คิดคน

สรางสรรคนวัตกรรมบริการสุขภาพที่มีคุณภาพไดมาตรฐานระดับนานาชาติ

 และมีเอกลักษณเฉพาะพื้นที่เพื่อรองรับกลุมเปาหมายจากประชาคม

อาเซียน เขตเศรษฐกิจพิเศษและทิศทางการพัฒนาประเทศโดย และการ

พัฒนาการสรางบริการในระดับพรีเมียม (Premium Service) สําหรับ

ผูรับบริการที่มีกําลังซื้อ

6.    ยกระดับการบริการที่ทันสมัยไรรอยตออยางแทจริง มีความปลอดภัย

และเกิดความสะดวกตอผูใชและผูใหบริการ โดยการจัดตั้งศูนย

ประสานงานการสงตอผูปวยในจังหวัด และเชื่อมโยงกับเขตสุขภาพ การนํา

เทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการสื่อสารขอมูลสารสนเทศสุขภาพ การ

กําหนดมาตรการขอปฏิบัติรวมของหนวยบริการ

7. พัฒนาการสรางบริการในระดับพรีเมียม (Convinience Service) 

สําหรับผูรับบริการที่มีกําลังซื้อ ทั้งจากประชนในประเทศ และจากประเทศ

เพื่อนบานในทุกโรงพยาบาลในจังหวัด โดยการนําเทคโนโลยีมาชวยอํานวย

ความสะดวก

8. จัดตั้งศูนยขอมูลสารสนเทศสุขภาพกลางของจังหวัดครอบคลุมทุกภาคี

เครือขายทั้งจังหวัด/เขต เพื่อเชื่อมโยงระบบบริการภายในจังหวัด/เขต 

พรอมการจัดทําโปรแกรมระบบขอมูลบริการสุขภาพเดียวกันทั้งจังหวัด

เพื่อใหเปนฐานขอมูลทั้งจังหวัด



หวขอ/ ประเด็น ผลการทบทวน ผลการวิเคราะห GAP

9. การนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใชในการอํานวยความสะดวก การเพิ่ม

ประสิทธิภาพการเขาถึงบริการของประชาชน การจัดบริการทางการแพทย

ที่ทันสมัย

รพร.+ วัฒนานคร + โคกสูง

ตัวชี้วัดและคาเปาหมายของกลยุทธ

1. จํานวนโรงพยาบาลที่จัดระบบบริการแบบ Convinience  -

2. ยกระดับศักยภาพการใหบริการ Service Plan 5 สาขา (มะเร็ง/ หัวใจ/

 ทารกแรกเกิด/ อุบัติเหตุ/ การเปลี่ยนถายอวัยวะ)

 -

กลยุทธ (Strategy)

6. เสริมสรางใหบุคลากรมีทักษะในการสื่อสารระดับนานาชาติโดย

รวมมือกับมหาวิทยาลัยในพื้นที่

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ

1. พัฒนาทักษะผูใหบริการสื่อสารโดยใช 2 ภาษา เพื่อรองรับ

กลุมเปาหมายจากประชาคมอาเซียน โดยใหเปนนโยบายหลัก ที่เชื่อมโยง

กับการพิจารณาความดีความชอบ และคาตอบแทน

2.สรางภาคีเครือขายในการมีสวนรวมพัฒนาทักษะการสื่อสาร 2 ภาษา 

(อังกฤษ กัมพูชา ) แกบุคลากร

3. จัดชองทางการสื่อสารเฉพาะผูรับบริการชาวตางชาติ

ตัวชี้วัดและคาเปาหมายของกลยุทธ

1.รอยละบุคลากรที่สื่อสารได 2 ภาษา

2.รอยละของสถานบริการทุกระดับมีชองทางการสื่อสารเฉพาะผูรับบริการ

ชาวตางชาติ



หวขอ/ ประเด็น ผลการทบทวน ผลการวิเคราะห GAP

3.รอยละของสถานบริการทุกระดับมีภาคีเครือขายการสื่อสาร 2 ภาษา

กลยุทธ (Strategy)

7. สนับสนุนการลงทุนดานการผลิตสมุนไพรและผลิตภัณฑจากสมุนไพร

ในภาคธุรกิจ และภาคประชาชน เพื่อการกระจายสินคา โดยการสราง

ความรวมมือกับนักลงทุนภาคเอกชน

มาตรการและแนวทางปฏิบัติ

๑.  ยกระดับสถานบริการสุขภาพแพทยแผนไทยแบบครบวงจร ที่มีความ

เปนเลิศ และมีศักยภาพในการพึ่งพาตนเองสูงทั้งการบริการ การผลิตสินคา

 กาพัฒนาบุคลากร การวิจัยและพัฒนา เปนตน

ตัวชี้วัดและคาเปาหมายของกลยุทธ

1. ผูปวยนอกไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกที่ได

มาตรฐาน

2. หนวยบริการมีมูลคาการใชยาสมุนไพรเพิ่มขึ้นไมนอยกวารอยละ 10 ตอ

ป  เมื่อเปรียบเทียบกับมูลคาการใชยาสมุนไพรในป 2561

1. หนวยบริการที่บรรลุเปาหมายแลว ใหตั้งเปาหมายเทาเดิม

2. หนวยบริการที่ยังไมบรรลุเปาหมาย ใหทําใหถึงเปาหมายเพิ่มขึ้นรอยละ 10 จากมูลคาของป

 61

3. ระดับความสําเร็จการดําเนินงานวิจัยและนวัตกรรมการบริการดวย

แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ผลการดําเนินโครงการ



หวขอ/ ประเด็น ผลการทบทวน ผลการวิเคราะห GAP

1. โครงการยกระดับการจัดบริการระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิ

 ใหมีการเชื่อมโยงการพัฒนาชีวิตกลุมวัยและภัยสุขภาพแบบมี

สวนรวม

2. โครงการ Excellence Center

3. โครงการพัฒนาโรงพยาบาลสะดวกสบาย (Convenience 

Service Hospital)

4. โครงการสาธารณสุขสระแกว 2 ภาษา (อังกฤษ กัมพูชา)

5. โครงการยกระดับสถานบริการสุขภาพและผลิตภัณฑสมุนไพร

โดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย



ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและเปนเลิศ

กลยุทธที่ 4 ยกระดับบริการปฐมภูมิใหมีขีดความสามารถในการบริหารจัดการระบบสุขภาพ

โครงการ 6 โครงการยกระดับการจัดบริการระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ ตติยภูมิ ใหมีการเชื่อมโยงการพัฒนาชีวิตกลุมวัยและภัยสุขภาพแบบมีสวนรวม

รพ. รพ.สต. อสม สสจ. คปสอ (รพ/สสอ)

1. พัฒนา การดําเนินงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบลติดดาว (รพ.สต. ติดดาว)

รพ.สต.ทุกแหงไดรับการพัฒนา 

และประเมินรับรอง

รพ.สต.ผานเกณฑมาตรฐาน 

รพ.สต.ติดดาว ระดับ 5 ดาว

รพ.สต.ทุกแหง รวมถายโอน จัดระบบสนับสนุน เปน

ทีมพี่เลี้ยง และประเมิน

รับรองระดับอําเภอ

สนับสนุนวิชาการ ,เงิน 

คน ของ

1.1 ประชุมชี้แจงแนวทางการดําเนินงานและนโยบาย

การพัฒนา รพ.สต.ติดดาว

ผลการประชุม ทีมพี่เลี้ยง ระดับอําเภอ จังหวัด

 และรพ.สต.

กําหนดแนวทางถายทอด

นโยบายการดําเนินงาน

รับทราบแนวทาง นําสู

การปฏิบัติ

1.2 แตงตั้งคณะทํางานหรือทีมพี่เลี้ยงเพื่อพัฒนาและ

ประเมินผลการดําเนินงาน
คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการ

กําหนด แตงตั้งทีมพี่

เลี้ยงหรือคณะทํางาน

1.3 จัดทําแผนพัฒนา รพ.สต.ติดดาว  ตามประเด็น

สวนขาด และระบบการดําเนินงาน

CUP รพ.สต. ทุกแหง จัดทําแผน จัดทําแผน จัดทําแผน

1.4 ประชุมทีมพี่เลี้ยง รพ.สต.ติดดาว เพื่อชี้แจงแนว

ทางการดําเนินงาน

ดําเนินการจัดประชุม

เตรียมการดานวิชาการ

แนวทางการประเมิน

รับรอง และระบบ

สนับสนุน

1.5 พัฒนาระบบงาน เพื่อสนับสนุนการดําเนินงาน รพ.

สต.ติดดาว

1.5.1 ดําเนินงานพัฒนาความเขมแข็งระบบสุขภาพ

อําเภอ  โดยใหมีแผนโครงการที่ชัดเจนในการ

ดําเนินงานแกไขปญหา หรือประเด็นสุขภาพ ตาม

แนวทางการดําเนินงาน ระบบสุขภาพอําเภอ และ 

พชอ.

มีแผนแฃะผลการดําเนินงาน 

OTOP ราย รพ.สต.

รพ.สต. มีการดําเนินงาน ระบบ

สุขภาพอําเภอ (One Tambon

 One Project : OTOP) อยาง

นอย รพ.สต.ละ 3  เรื่อง

รพ.สต.ทุกแหง จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการ OTOP 3 เรื่อง รวมดําเนินงาน ตาม

ประเด็นปญหาสุขภาพ 

ในนามภาคประชาชน

 ควบคุมกํากับ ติดตาม  

สงเสริม แนวทางการ

ดําเนินงาน และวิชาการ

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. คปสอ (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

1.5.2 การพัฒนาอาคารสถานที่ สภาพแวดลอม และ

เกณฑ Green and Clean

จํานวน รพ.สต.ที่ไดรับการ

ประเมิน Green and Clean

รพ.สต.ทุกแหง ผานเกณฑ

มาตรฐาน Green and Clean

รพ.สต.ทุกแหง จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต. รวมดําเนินงาน ในชุมชน กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

จัดทําแผนพัฒนา

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

1.5.3 การจัดระบบสนับสนุนระบบบริการจากแม

ขาย IT, IC, LAB เภสัชกรรม และ RDU/คบส.

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต. กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

จัดทําแผนพัฒนา

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

1.5.4 พัฒนาระบบการจัดระบบบริการ  OPD  ER  

ANC  WCC  NCD  ทันตกรรม  และเภสัชกรรม/

RDU

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต. รวมดําเนินงาน ในชุมชน กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

จัดทําแผนพัฒนา

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

1.5.5 พัฒนาระบบสงตอ ภายในและภายนอก

เครือขายบริการ

มีแนวทางคูมือการสงตอ

มีฐานขอมูล การสงตอของ

เครือขาย

 รพ.สต.ทุกแหงผานเกณฑ

มาตรฐานสงตอ

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต. กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

จัดทําแผนพัฒนา

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

1.5.6 การพัฒนาระบบขอมูลและสารสนเทศ  ของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

รพ.สต. มีวัสดุอุปกรณ ในการ

จัดการขอมูล

รพ.สต.ทุกแหงมีฐานขอมูล ที่

สามารถนําไปใช ในการ

ดําเนินงานและพัฒนาระบบงาน

ได

รพ.สต.ทุกแหง จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต. กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

จัดทําแผนพัฒนา

จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

1.5.7 พัฒนาการดําเนินงาน  แนวทางการดําเนินงาน

 การจัดทํา CQI นวัตกรรมและผลงานวิชาการ

ผลงาน CQI นวัตกรรม และ

วิชาการ ของรพ.สต.

  รพ.สต.ทุกแหง มีผลงาน CQI 

นวัตกรรม และวิชาการ ของรพ.

สต.ที่ตอบสนองตอการแกปญ

ในพื้นที่

รพ.สต.ทุกแหง จัดระบบสนับสนุนการ

ดําเนินงาน คน เงิน ของ 

วิชาการ

ดําเนินการใน รพ.สต.  รวมดําเนินงาน ในชุมชน กําหนดนโยบาย และ

สนับสนุน วิชาการ และ

สวนขาด

กําหนดแนวทาง และวิธี

ปฏิบัติ จัดทําแผนงาน

โครงการสนับสนับสนุน

การดําเนินงาน และเปน

พี่เลี้ยงใหกับ รพ.สต.

1.6 เยี่ยมเสริมพลัง รพ.สต.ติดดาว  ผลการเยี่ยมเสริมพลัง คปสอ.

ทุกแหง



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. คปสอ (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

1.7 ออกประเมินรับบรอง รพ.สต.ติดดาว จํานวน รพ.สต.ที่ไดรับการ

ประเมินรับรับรอง

รพ.สต.ทุกแหง รวมทีมประเมินระดับ

จังหวัด และระดับอําเภอ

พัฒนาตามเกณฑ รพ.

สต.ติดดาว

รวมรับการประเมิน ตาม

แนวทางการมีสวนรวม

ประเมินรับรองระดับ

จังหวัด

รวมทีมประเมินระดัจัง

หวัดและระดับอําเภอ

ประเมินรับรองระดับ

อําเภอ

2.  พัฒนาระบบดูแลตอเนื่อง (COC=continuity of care)

2.1 กําหนดนโยบายระดับจังหวัด  กําหนดแนวทาง

และมาตรฐานการดําเนินงาน

สสจ. กําหนดนโยบาย จัดทํา

คูมือแนวทางการ

ดําเนินงาน กําหนดตัวชี้วัด

2.2 จัดทําแนวทาง/คูมือพัฒนาระบบการดูแลตอเนื่อง 

การเชื่อมจุดตอจากโรงพยาบาลถึงบาน (Home ward) 

 และการสงตอในเครือขายบริการ เพื่อดูแลตอเนื่อง

2.3 จัดตั้งคณะกรรมการพัฒนา

ระบบการดูแลตอเนื่องจังหวัดสระแกว 

สสจ. คปสอ. จัดตั้งคณะทํางาน จัดตั้งคณะทํางาน รวมเปนคณะทํางานใน

ระดับ รพ.สต. รพ.

จัดตั้งคณะทํางานระดับ

จังหวัด

จัดตั้งคณะทํางาน

2.4 ประชุมคณะทํางานพัฒนารูปแบบการดูแลตอเนื่อง

ระยะยาวจากโรงพยาบาลถึงบานระดับจังหวัด

คณะทํางาน ระดับจังหวัดและ

อําเภอ

กําหนดบทบาท

คณะทํางาน และติดตาม

ประเมินผลการดําเนินงาน

กําหนดบทบาท

คณะทํางาน และติดตาม

ประเมินผลการดําเนินงาน

กําหนดบทบาท

คณะทํางาน และติดตาม

ประเมินผลการดําเนินงาน

กําหนดบทบาท

คณะทํางาน และติดตาม

ประเมินผลการดําเนินงาน

2.5 ประชุมเชิงปฏิบัติการ “การดูแลผูปวยตอเนื่อง

ระยะยาว

ผูปฏิบัติงาน ศูนยการดูแล

ตอเนื่อง รพ. สสอ. และ.รพ.สต.

สสจ.จัดประชุมภาพใหญ

ของจังหวัด

จัดประชุม ในภาพอําเภอ

 2.6 กําหนดใหโรงพยาบาลทุกแหงจัดตั้งศูนยดูแล

ตอเนื่องของโรงพยาบาล ( COC  center)  มี

ผูรับผิดชอบ และกําหนดบทบาทหนาที่ชัดเจนตามบริบท

 - มีศูนยการดูแลตอเนื่อง ในทุก

 รพ. สสอ. และ รพ.สต.

- มีระบบสงตอ สามารถ

เชื่อมโยงการใหบริการแบบไร

รอยตอ ในการดูแลผูปวยตอเนื่อง

 1. รอยละ 100 ของผูปวยเตียง

ประเภท 3 ไดรับการวางแผน

จําหนายและสงตอเพื่อเยี่ยมบาน

 (ภายใน 1 – 2 สัปดาห) 

2. รอยละ 70 ของผูปวยเตียง

ประเภท 3 ไดรับการวางแผน

จําหนายออกจากโรงพยาบาล 

ไดรับการตอบกลับผลการเยี่ยม

บาน ภายใน 1 เดือน 

3. รอยละ 80 ของกลุมผูปวย 

Palliative care ไดรับการสงตอ

 ใ    



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. คปสอ (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

2.7 นิเทศ ติดตาม และสนับสนุนการดําเนินงานพัฒนา

รูปแบบการดูแลตอเนื่องฯ   เพื่อกระตุนการแลกเปลี่ยน

เรียนรูในหนวยงาน

นิเทศ เครือขายบริการ 

คปสอ. และ รพ.สต.

นิเทศติดตามภายใน

เครือขาย

2.8 จัดตั้งชุมชนนักปฏิบัติการ (Community  of  

Practice)  และเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูเพื่อสนับสนุน/

กระตุนใหเกิดการรวมตัวของคนทํางานอยางสม่ําเสมอ 

ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงาน ภายใน

เครือขายบริการ อยางนอย 2 เดือน ครั้ง

 2.9 พัฒนาศูนยเครื่องมือในการดูแลผูปวยสําหรับศูนย

ดูแลระยะยาว โดยเฉพาะ เพื่อใหมีการสํารองเครื่องมือ

ที่จําเปนและอยูระหวางการพัฒนาแนวทางในการยืม –

 คืนเครื่องมือที่จําเปนระหวางศูนย COC และ Node 

เครื่องมือของ รพ.สต.

2.10  พัฒนานวัตกรรม เรื่องเลา Best Practice, 

Routine to Research (R2R) ที่เกี่ยวเนื่องกับการ

บริการใน รพ.สต. สูการสรางชุมชนนักปฏิบัติการ 

(Community of Practice)

2.11 ใชระบบเทคโนโลยี ในการสงตอผูปวยในการดูแล

ตอเนื่อง

 ทุก รพ.สต. และ รพ. มีการใช

โปรแกรม Thai COC ในการสง

ตอผูปวย และติดตามเยี่ยมบาน

ใช โปแกรม และใช

โปรแกรมในการติดตาม

ผลการดําเนินงาน

ใช โปแกรม และใช

โปรแกรมในการติดตาม

ผลการดําเนินงาน

ใชโปรแกรมในการเยี่ยม

บานรวมกับเจาหนาที่

พัฒนาการใช โปแกรม 

และใชโปรแกรมในการ

ติดตามผลการดําเนินงาน

2.12 ติดตามและรายงานผลการดําเนินงานทุกเดือน รายงานผลการติดตามเยี่ยมบาน

 กลุมเปาหมาย

ติตตามรายงานภาพรวม

ตําบล นําเสนอผูบริหาร

ติตตามรายงานภาพรวม

จังหวัด นําเสนอผูบริหาร

ติตตามรายงานภาพรวม

อําเภอ นําเสนอผูบริหาร

การดําเนินงานคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ

อําเภอ (พชอ.)

1. ประชุมคณะกรรมการ พชอ. มีการประชุมกรรมการ พชอ.

อยางนอย 2 เดือนครั้ง

ตัวชี้วัดเฉพาะกลุมปฐมภูมิ กลุม

ผูปวยที่ไดรับการเยี่ยมบานตาม

เกณฑไมนอยกวารอยละ 90 

ไดแก ผูสูงอายุ ผูพิการ 

Paliative Care  เด็ก 0-5 ป 

Stroke STEMI



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. คปสอ (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

2.  จัดทําแผนการขับเคลื่อน การดําเนินงาน ตาม

ประเด็น/ปญหา กําหนดเปาหมายการดําเนินงานตาม

ประเด็นของอําเภอ  โดยใชหลักการดําเนินงาน ระบบ

สุขภาพอําเภอ

 มีการขับเคลื่อนการดําเนินงาน

ตามประเด็นอยางนอย 2 เรื่อง

การดําเนินงาน ประเด็น

คุณภาพชีวิต ผานเกณฑ DHS 

อยางนอยระดับ 3

 สนับสนุนการ

ดําเนินงานทางวิชาการ 

และสวนที่เกี่ยวของ 

ประสานงานในระดับ

จังหวัด

จําทําแผนการดําเนินงาน

 พชอ. ประสานการ

ดําเนินงานใหเปนไปตาม

แผนและตัวชี้วัดของ

อําเภอ และดําเนินงาน

ตามแผน

3. ประชุมชี้แจงแนวทางการดําเนินงาน และจัดทําแผน 

พชอ.ระดับจังหวัด

ผลการประชุม เลขานุการ และคณะกรรมการ 

พชอ.

จัดประชุม กําหนดและ

สื่อสารแนวทางดําเนินงาน

3. เยี่ยมเสริมพลัง พชอ. จัดทีมเยี่ยมเสริมพลังการ

ดําเนินงาน พชอ. และ

ประเมินผลการ

ดําเนินงาน ตามเกณฑ



ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและเปนเลิศ

กลยุทธที่ 5 เสริมระบบบริการโรงพยาบาลเปน Convenience และ Excellence Center

โครงการ 7 โครงการ Excellence Center

รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

1. พัฒนาระบบริการสุขภาพสาขาอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน โดย

- อบรมพัฒนาบุคลากรในการคัดแยกผูปวย

ฉุกเฉิน  (MOPH Triage)

- อบรมการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉินกอนถึง

โรงพยาบาล (Pre-Hospital Care) 

ใหเปนแนวทางเดียวปฏิบัติกัน ทั้งจังหวัด

สระแกว ตั้งแตระดับ โรงพยาบาลแมขาย 

โรงพยาบาลชุมชน ไปจนถึงระดับ รพสต. 

- พัฒนาระบบ Trauma Fast Track การสงตอ

ผูปวยฉุกเฉินมาที่ รพ. และทบทวน Case ทุก 3 

เดือน หรือทุกครั้งที่มีวาระการประชุม

  - เจาหนาที่ ทีไดรับ

การอบรมมีศักยภาพใน

การแยกผูปวยฉุกเฉิน

ถูกตอง

  -  บุคลากรทาง

การแพทยกลุมเปาหมาย

สามารถดูแลผูปวยกอน

ถึงโรงพยาบาลไดอยาง

ถูกตองและเหมาะสม

 - อัตราการเสียชีวิตของ

ผูเจ็บปวยวิกฤติฉุกเฉิน 

ภายใน 24 hr. ใน

โรงพยาบาลระดับ F2 

ขึ้นไป (ทั้งที่ ER และ 

Admit) < 12 %

 - อัตราการเสียชีวิต

ผูปวยใน จากการ

บาดเจ็บที่มีคา PS Score

 > 0.75 (นอยกวา 1%)

รพ. และ รพสต. ทุกแหง

2. พัฒนาระบบริการสุขภาพสาขาหัวใจ โดย

 - พัฒนาระบบ STEMI Fast Track ในแตละ รพ.

 - เปดบริการ wafarin clinic ที่ รพ. ตาพระยา 

 - เนนการประชาสัมพันธลงไปถึงระดับ รพ.สต. 

เพื่อใหประชาชนเขาถึงบริการไดทันเวลา

 - รพ. ตาพระยา มี 

wafarin clinic 

 -  มีระบบ Fast track 

ที่มีประสิทธิภาพ

 - อัตราการเสียชีวิตใน 

รพ. ของผูปวย STEMI <

 10%

 - Warfarin Clinic ใน

รพ. F2 ขึ้นไป = 100%

รพ. และ รพสต. ทุกแหง

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

3. พัฒนาระบบริการสุขภาพสาขาทารกแรกเกิด 

โดย รพร. สระแกวมีแผนเพิ่มเตียง NICU เปน 

10 เตียง เพิ่ม Ventilator จํานวน 2 เครื่อง เพิ่อ

ใหเพียงพอตอจํานวนผูรับบริการที่เพิ่มมากขึ้น

มีเตียง NICU จํานวน 10

 เตียงที่ รพร. สระแกว

 - อัตราตายทารกแรก

เกิดอายุ < 28 วัน < 3.4

 : 1,000 ทารกแรกเกิดมี

ชีพ

 - จํานวนเตียง NICU > 

 1 : 500 ทารกแรกเกิด

มีชีพ

รพร. สระแกว

4. พัฒนาระบบริการสุขภาพสาขาปลูกถาย

อวัยวะ โดย รพร. สระแกวมีแผนสงพยาบาล

อบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางการรับ

บริจาคอวยัวะ 4 เดือน จํานวน 1 คน และ

หลักสูตรการจัดเก็บดวงตา (1 สัปดาห) จํานวน 

2 คน

พยาบาลเฉพาะทางการ

รับบริจาคอวัยวะ และ

พยาบาลจัดเก็บดวงตา

มีพยาบาลเฉพาะ

ทางการรับบริจาคอวัยวะ

  1 คน และพยาบาล

จัดเก็บดวงตา 2 คน

รพร. สระแกว

5. พัฒนาระบบริการสุขภาพสาขามะเร็ง โดย 

ผลักดันให รพ. อรัญประเทศสามารถใหยาเคมี

บําบัดได 

- ตูผสมยาเคมีบําบัด Safty Cabinet

- จัดทําหองผสมยาเคมีบําบัด

- อบรมเภสัชกร การใหยาเคมีบําบัด

- สงพยาบาลอบรมเฉพาะทาง

มีศูนยเคมีบําบัด รพ. อรัญปรพ. อรัญประเทศเปด

ศูนยเคมีบําบัด 1 ศูนย

รพร. อรัญประเทศ



ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและเปนเลิศ

กลยุทธที่ 5 เสริมระบบบริการโรงพยาบาลเปน Convenience และ Excellence Center

โครงการ 8 โครงการพัฒนาโรงพยาบาลสะดวกสบาย (Convenience Service Hospital)

รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

1. Smart Hospital  มีระบบ Smart Hospital 1. มีระบบ Smart 

Hospital ที่ไดรับการ

พัฒนาและนํามาใชจริง

อยางนอย 2 ระบบ

รพร. สระแกว รพ. มีการนําเทคโนโลยี 

(Smart Hospital) มาใชใน

งานบริการ อยางนอย 1 

ระบบ โดยดึงชุมชนใหมามี

สวนรวมในการปรับระบบ

บริการ

ประเมินการนําเทคโนโลยี 

(Smart Hospital) มาใชใน

งานบริการ อยางนอย 1 

ระบบ ตอ รพ.

รพร. สระแกว

1.1 Less paper เพื่อลด

ปริมาณการใชกระดาษลงใน 

OPD

1.2 ระบบ Digital Hospital 

(Back office) : พัสดุ, 

การเงินและบัญช,ี บุคลากร

1.3 ระบบคิวออนไลน เพื่อลด

ระยะเวลารอคอย และการทํา

แบบประเมินความพึงพอใจ

ออนไลนสําหรับผูรับบริการ 

4. SMC (Specialist 

Medical Clinic)

2. Geriatric ผูสูงอายุบูรณาการกับ 

NCD และ แผนไทย (Polypharmacy,

 Falling และความจําเสื่อม)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

3 พัฒนาคุณภาพ รพ. ใหผานมาตรฐาน 

Quality Service Clean (QSC) * 

สถานการณปจจุบัน ผานเกณฑ 4 แหง 

(วน.,คห.,รพร.,อร.)

รพ. มีคุณภาพดี บริการที่

ดี และมีความสะอาด 

สวยงาม ผานเกณฑ

มาตรฐาน QSC อยาง

นอยรอยละ 80

 รพ. ผานเกณฑ QSC 

รอยละ 100

รพ. 9 แหง 1.ประเมินตนเอง  

2.ปรับระบบคุณภาพ,บริการ

และความสะอาดตามเกณฑ

การประเมินQSCของ

กระทรวงสาธารณสุข

3.ชุมชนมีสวนรวมในการปรับ

ระบบตามเกณฑการประเมิน

QSC

1.ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู   

              

2.ประเมินมาตรฐาน QSC 

(ไขวระหวาง รพ.)

ประเมินไขวระดับอําเภอ



ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 การจัดบริการสุขภาพที่มีคุณภาพและเปนเลิศ

กลยุทธที่ 7 ผลิตภัณฑสมุนไพรมีประสิทธิภาพดึงนักลงทุน และเอกชนมีสวนรวม

โครงการ 9 โครงการยกระดับสถานบริการสุขภาพและผลิตภัณฑสมุนไพรโดยการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย

รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

1 ขยายเครือขายการจัดบริการ 

Stroke จํานวนผูปวยโรคหลอด

เลือดสมองที่ผานการ

คัดกรอง

ไดรับการฟนฟูดวย

การแพทยผสมผสาน

 รอยละ 80 รพ./รพ.สต.ทุกแหง

(ที่มีแพทยแผนไทย/ผช.

แพทยแผนไทย)

 1.จัดใหบริการรักษา/

ฟนฟูผูปวยดวยการแพทย

ผสมผสาน (Intermediate

 Care) โดยทีมสหิชาชีพ

1.จัดใหบริการรักษา/ฟนฟู

ผูปวยดวยการแพทย

ผสมผสาน โดยทีมสหิชาชีพ

1.คัดกรองและสงตอผูปวย 1. กําหนดแนวทางการ

รักษา-ฟนฟู PT โดย

การแพทยผสมผสาน

1.ใหคําปรึกษาแก รพ./

รพ.สต.

2.เปนพี่เลี้ยงสําหรับ รพ.

สต.

2 รับ-สงตอ PT 2.ติดตามเยี่ยมบานรมกับ

กับทีมสหิชาชีพ

2. บูรณาการกับ

หนวยงานที่เกี่ยวของ

2 สนับสนุนการจัดบริการ 

แก รพ./รพ.สต.

 3  พัฒนาศักยภาพ ผช.

แผนไทยในการใหบริการ

3 พัฒนาศักยภาพ 

ผช.แผนไทย/อสม.

3.ใหความรูในการสงเสริม/

 ปองกันแกประชาชนตาม

ชุดความรู

3 พัฒนาศักยภาพบุคลากร 3.กํากับ/ติดตาม /รายงาน

ผล

4.ติดตาม เยี่ยมบาน

5. รายงานผล

4. จัดทําชุดความรูการ

ดูแลฟนฟูผูปวย Stroke

5 กํากับติดตามประเมินผล

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

ขอเขาเสื่อม  -จํานวนผูปวยขอเขา

เสื่อมที่ผานการคัดกรอง

ไดรับการดูแลพื้นฟูดวย

การแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก

 - รอยละ 80 รพ/รพ.สต.ทุกแหง 

(ที่มีแพทยแผนไทย

1. เปนพี่เลี้ยง Node ใน

การจัดบริการ 

 1. รักษา/ฟนฟู ผูปวย

ดวยการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก

 1. คัดกรองและสงตอ

ผูปวย  

 1.สนับสนุนคูมือ/CPG /

แนวทางการดําเนินงาน

 1.ใหคําปรึกษา

กํากับติดตามงาน

2. พัฒนาองคความรูใหกับ

 ผช.แพทยแผนไทยในการ

ดูแลผู

2. ใหคําแนะนํา/ดูแล

ผูปวยตามชุดความรู

2.ใหคําแนะนําในการดูแล

สุขภาพตามชุดความรู

2. จัดทํา ชุดความรู/ให

คําปรึกษา/

2. สรุป/รายงานผล  

3.รักษา/ฟนฟู ผูปวยขอเขา

เสื่อมที่ผานการคัดกรอง

ดวยการแพทยแผนไทย

และการแพทย ทางเลือก

3.กํากับติดตาม

4.รายงานผล

3.สรุปรายงานผล 3. กํากับติดตาม

ประเมินผล

สะเก็ดเงิน   -จํานวนผูปวยสะเก็ด

เงินไดรับการรักษาดวย

วิธีการแพทยแผนไทย

รอยละ 60  -รพ./รพ.สตที่มีแพทย

แผนไทยทุกแหง

1. เปนพี่เลี้ยง Node ใน

การจัดบริการ 

1.เปน Node จัดใหบริการ

รักษาและสงตอผูปวย

ไปยังแมขาย

1.คัดกรองและ

สงตอผูปวย

1.จัดทํา CPG

สะเก็ดเงิน

1. สนับสนุนการ

ดําเนินงาน

2. พัฒนาศักยภาพ รพ.สต.

 (Node)

2 ใหคําปรึกษาแกแกนนํา

ชุมชน

2. ประชาสัมพันธ

ใหผูปวยเขาถึงบริการ

2. จัดทําชุดความรูและ

สนับสนุนแกเครือขาย

บริการ

2.กํากับติดตามประเมิน/

รายงานผล



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

3. ใหการรักษาผูปวย

สะเก็ดเงิน

3.ติดตามเยียมบาน 3. ใหคําแนะนําตาม

ชุดบริการ

3. กํากับติดตาม

ประเมินผล

4.กํากับติดตาม/สรุป/

รายงานผล

4.รายงานผล 4 รายงานผล

การกระตุนและ

สงเสริมพัฒนาการเด็ก

เด็กพัฒนาการลาชา

ไดรับการกระตุน

พัฒนาการ

รอยละ 60 รพ./รพ.สต.ที่มีแพทย

แผนไทยทุกแหง

1.คัดกรองเด็กพัฒนาการ

ลาชา

1. Node .จัดบริการ

กระตุนพัฒนาเด็กตาม CPG

1.ประชาสัมพันธการ

เขาถึงบริการ

 1. จัดทําและสนับสนุน 

CPG

 1. สนับสนุนการจัดบริการ

2.รวมกับแผนปจจุบัน 

กระตุนพัฒนาการเด็ก

2. รพ.สต.ลูกขายคัดกรอง

และสงตอ Node

3.ใหคําแนะนําและสงตอ

ผูปวย

2.สงตอผูปวยไป

หนวยบริการ

2. จัดทําชุดความรู การ

จัดบริการ สนับสนุน

2. กําหนด Node สําหรับ

จัดบริการ

3. เปนพี่เลี้ยง Node  4 .เยี่ยมและติดตาม

ผูปวยที่บาน

3.รายงานผล 3.ประสาน/บูรณาการกับ

หนวยงาน

ที่เกี่ยวของ

3. กํากับติดตาม 

ประเมินผล

4.รายงานผลการดําเนินงาน

4.พัฒนาศักยภาพ รพ.สต. 5 .พัฒศักยภาพ อสม. 4 กํากับ ติดตาม

 ประเมินผล

3. สรุป/รายงานผล



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

2. พัฒนามาตรฐาน

การจัดหนวยบริการ

ทุกแหงระดับดีเยี่ยม

จํานวน รพ./รพ.สต.

จัดบริการแพทยแผนไทย

ไดมาตรฐานระดับเยี่ยม

รอยละ 90 รพ./รพ.สต.ทุกแหง 1 หนวยบริการ

ประเมินตนเอง/วิเคราะห

สวนขาด

2 จัดทําแผนพัฒนาหนวย

บริการตามสวนขาด

1 หนวยบริการ

ประเมินตนเอง/วิเคราะห

สวนขาด

2 จัดทําแผนพัฒนาหนวย

บริการตามสวนขาด

1 ประชาสัมพันธ

การจัดบริการ

2 สงเสริม/ปองกันสุขภาพ

 ประชาชน โดยใชศาสตร

แพทยแผนไทย ตามHL

1 กําหนดแนทาง

การพัฒนางาน

1 กําหนด Node

 การจัดบริการ

3 พัฒนามาตรฐานการ

จัดบริการฯ

3 พัฒนามาตรฐานการ

จัดบริการฯ

3 ประเมินสุขภาพ

ประชาชน

2 สนับสนุนการ

จัดบริการใหครอบ

คุลมทุกมิติ

2 พัฒนาศักยภาพ Node

3 พัฒนาศักยภาพบุคลากร

4 จัดบริการแพทยแผน

ไทยตามมาฐานให

ครอบคลุมทุกมิติ

4 จัดบริการแพทยแผน

ไทยตามมาฐานให

ครอบคลุมทุกมิติ

4 รายงานผล 3 จัดทําชุดความรู

สําหรับจัดบริการและชุมชน

4  กํากับประเมินผลการ

จัดบริการ

4 ประเมินผล/รายงาน 4 ประเมินผล/รายงาน  4 กํากับ/ประเมินผล

3. พัฒนาศัยภาพ

บุคลากร ใหมีความรู -

เชี่ยวชาญเฉพาะโรค

จํานวนบุคลากรดาน

การแพทยแผนไทยฯ

ไดรับการพัฒนา

รอยละ 90 แพทยแผนไทย

ผูชวยแพทยแผนไทย

พยาบาลวิชาชีพ

 -วิเคราะห

ตองการตองการพัฒนา

 -วิเคราะห

ตองการตองการพัฒนา

 -สํารวจความ

ตองการตองการพัฒนา

 -สํารวจความ

ตองการพัฒนา

  -พัฒนาศักภาพบุคลากร 

รพ.สต.

พัฒนาศักยภาพ อสม  -ใหคําแนะนําแก

ประชาชน ตามชุดความรู

 - สนับสนุนองคความรู พัฒนาศักยภาพบุคลากร



รพ. รพ.สต. อสม สสจ. CUP (รพ/สสอ)

กิจกรรม ผลผลิต ตัวชี้วัด กลุมเปาหมาย

หนวยงานดําเนินการ

หนวยบริการ (ทําอะไร อยางไร) หนวยควบคุมกํากับ (ทําอะไร อยางไร)

 -ใหคําแนะนําแก

ประชาชนตามชุดความรู

 -เปนที่ปรึกษาแกอสม./

แกนนํา

 -ใหคําแนะนําแกประชาชน ประเมินผล ประเมินผล

4. การพัฒนารพ./รพ.

สต. ที่อยูพื้นที่เขต

เศรษฐกิจพิเศษ เปน

หนวยจัดบริการแพทย

แผนไทย แบบครบ

วงจร

สถานบริการมีการ

จัดบริการแพทยแผน

ไทยแบบครบวงจร

รพ.  1 แหง รพ .วัฒนานคร  -จัดบริการแพทยแผนไทย

 ครบวงจร /และครอบคุลม

 4 มิติ

 -ประชาสัมพันธการ

เขาถึงบริการ

 -ประชาสัมพันธการ

เขาถึงบริการ

 -กําหนดแนวทาง/นโยบาย

-จัดหางบประมาณ

สนับสนุน

สนับสนุนการจัดบริการ

Excellent เฉพาะดาน

-บริการสงเสริมสุขภาพ

-Outlet

-แหลงศึกษาดูงานและ

การทองเที่ยเชิงสุขภาพ

5. การพัฒนา 

สมุนไพร/

ผลิตภัณสมุนไพร เปน

 Champion Product

จํานวนสมุนไพร 

Champion Product

3 รายการ  -ยาสมุนไพรและ

ผลิตภัณฑสุขภาพ

 -สงเสริมการใช

ผลิตภัณฑ

 -สงเสริมการใช

ผลิตภัณฑ

 -สงเสริมการใช

ผลิตภัณฑ

ประชาสัมพันธ  -สนับสนุนการใชสมุนไพร

 Champion Product

 -รายงานผล  -รายงานผล  -รายงานผล  -กํากับติดตาม/ประเมินผล  -กํากับติดตาม/ประเมิน
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