
1 

รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) สสจ.พังงา 

ครั้งท่ี 3/2566 

วันท่ี 31 มีนาคม 2566 ณ หองประชุมวิทยาลัยชุมชนพังงา อำเภอทับปุด จังหวัดพังงา 

------------------------------------ 

ผูเขาประชุม 

1.นายชวนนท  อ่ิมอาบ  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

2.นางนงนุช  จตุราบัณฑิต รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

3.นายพรศักดิ์  มธุรส  รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

4.นายวรชัย  ใจเย็น  รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

5.นางทิพยรัตน    ตนสกุลประเสริฐ ผูอำนวยการโรงพยาบาลพังงา 

6.นายสงกรานต  จันทรมุณี ผูอำนวยการโรงพยาบาลตะก่ัวปา. 

7.นางสุชาดา  บุญรักษ  หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป 

8.นายทินกร  จุลแกว  หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

9.นางรุงทิวา  สุทธิศักดิ์ หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 

10.นายโอภาส  คันธานนท แทน หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

11.นางสาวเจียมใจ สามัคคีธรรม หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ 

12.นางจงรักษ  ใจเย็น  หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ 

13.นางวัชรี  ตัณฑชน  หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

14.นางสาวฉันทรัตน ไพรสุวรรณ แทน หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยฯ 

15.นางปพิชญสรา พลจิรวนนท แทน หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย 

16.นางสาวกาญจนา แซเจว  หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล  

17.นางสาวญาธิรภรณ นิลบล  หัวหนากลุมงานกฎหมาย  

18.นายธีรเดช    เกลือนสิน ผูอำนวยการโรงพยาบาลทับปุด 

19.นางสาวสิริรัตน ชินกุลพิทักษ แทน ผูอำนวยการโรงพยาบาลทายเหมืองชัยพัฒน 

20.นางนิศราวรรณ ภูสกุล   แทน ผูอำนวยการโรงพยาบาลคุระบุรีชัยพัฒน 

21.นายภูวภัทร  ศรีใส   ผูอำนวยการโรงพยาบาลตะก่ัวทุง 

22.นางสาวจันทิรา พิกุลผล  แทน ผูอำนวยการโรงพยาบาลเกาะยาวชัยพัฒน 

23.นายเจษฎา  หนูขวัญ  แทน ผูอำนวยการโรงพยาบาลบางไทร 

24.นายวิชัย  ชูจิต  สาธารณสุขอำเภอเมืองพังงา 

25.นายอติเทพ  จินดา  สาธารณสุขอำเภอตะก่ัวปา 

26.นางเสาวดี  สังขทอง  สาธารณสุขอำเภอทายเหมือง 

27.นายประสทิธิ์  มุงกิจ  สาธารณสุขอำเภอตะก่ัวทุง 

28.นายธีระยุทธ  บุตรทหาร รก.สาธารณสุขอำเภอทับปุด 

29.นายวิทยา  ไลสกุล  สาธารณสุขอำเภอคุระบุรี 

30.นางชุติมา  ยิ่งเจริญภักดี สาธารณสุขอำเภอกะปง 
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31.น.อ.ศักดิ์ดาวุธ ทองทิตตเจริญ ผูอำนวยการโรงพยาบาลฐานทัพเรือพังงา ทัพเรือภาคท่ี 3 

32.นายสุริยา    โทแกว  ผอ.ศูนยควบคุมโรคติดตอนำโดยแมลงท่ี 11.1 จังหวัดพังงา 

33.วาท่ี ร.ต.ศราวุธ ดำอุดม  หัวหนากลุมงานยุทธศาสตร รพ.ตะก่ัวปา 

34.นายกำธร  สิทธิบุตร ผูชวยสาธารณสุขอำเภอเมืองพังงา 

35.นายจำเริญ  รอบการ  ผูชวยสาธารณสุขอำเภอตะก่ัวทุง 

36.นางสาวเมทินี  เทพาอนุรักษ ผูชวยสาธารณสุขอำเภอทับปุด 

37.นางกานตพิชชา เทพเสถียร ผูชวยสาธารณสุขอำเภอตะก่ัวปา (ดานวิชาการ) 

38.นายเจษฎา  จึ่งจรัส  ผูชวยสาธารณสุขอำเภอทายเหมือง (ดานวิชาการ) 

39.น.ส.รุงทิพย  พลศรี  ผูชวยสาธารณสุขอำเภอเกาะยาว (ดานวิชาการ) 

40.นางโสภิต  เกลี้ยงประไพ นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ  

ผูเขารวมประชุม  

1.นายชัยพฤกษ  สรางผล  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

2.นายพรนุวัฒน  ศรีพัลลภ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  

3.น.ส.หทัยพร  วรรณสิโรตม นักวิชาการคอมพิวเตอรปฏิบัติการ 

4.นพ.วุฒิ  ชิโนทัย  รองผูอำนวยการฝายการแพทย รพ.ตะก่ัวปา 

5.นางสิริลักษณ  แจมจรัส  นักจัดการงานท่ัวไปชำนาญการ รพ.พังงา 

6.นางออนอุมา  ศรีรักษา  นักจัดการงานท่ัวไปชำนาญการ รพ.ทับปุด 

7.จ.ส.อ. เมธาพันธ ยศเสถียรธนากุล เจาพนักงานธุรการชำนาญงาน 

8.นายวัชระ  พัฒนรักษ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ    

9.นางประภา  ศิริกุล  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ 

10.น.ส.ชุติมณฑน  จินดาเชื้อ ทันตแพทยชำนาญการ 

11.น.ส.ณปภัช  มากไชย  แพทยแผนไทยปฏิบัติการ 

12.น.ส.ศิศิกาญจน หิรัญรัตน นักกายภาพบำบัดปฏิบัติการ 

13.น.ส.สุรีย  การประกอบ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 

14.น.ส.สุภวรรณ  ทองเจิม  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

15.นางอุทัยวรรณ รักชีพ  จพ.รังสีการแพทย 

16.นางณัฎยา  สภาพกิจ จพ.การเงินและบัญชี 

17.นายวิภูษิต  ดวงแกว  จพ.เครื่องคอมพิวเตอร 

18.นายสมศักดิ์  สวางทรัพย นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

19.น.ส.บุญญา  บุษบก  นิติกร 

20.วาท่ี ร.ต.อาณัฐ จำเนียร  นักวิชาการคอมพิวเตอร 

21.น.ส.นวรัตน  ศิริกุล  พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
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ผูไมเขาประชุม  (ติดราชการ) 

1.นายวิเศษ  กำลัง  รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

2.นายธนากร   ศฤงคารชยธวัช รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา 

3.ผูอำนวยการศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี 11/1 ภูเก็ต 

เริ่มประชุม  เวลา 13.30 น. 

นายแพทยชวนนท  อ่ิมอาบ นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา  ไดดำเนินการตามลำดับ ดังนี้ 

วาระกอนการประชุม  

 1. มอบประกาศเกียรติคุณแกหนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงาท่ีผานเกณฑการประเมิน 

ITA ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 จำนวน 18 แหง 

 2. รับชมวีดิทัศน ประมวลภาพการตอนรับ นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา ในวันท่ี 20 กุมภาพันธ 2566 

ท่ีประชุม  รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 1 เรื่องท่ีประธานแจงท่ีประชุมทราบ  

  1. การประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) จังหวัดพังงา จะเปนการประชุมสัญจร

ตางอำเภอสลับกับประชุมในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพังงา ท้ังนี้เพ่ือเปนการติดตามการดำเนินงานของหนวย

บริการ สรางขวัญและกำลังใหบุคลากรผูปฏิบัติ เพ่ือรับฟงปญหาขอเสนอแนะ และเปนการมอบนโยบายการ

ดำเนินงานดานสาธารณสุขจังหวัดพังงาจากผูบริหารสูผูปฏิบัติอยางท่ัวถึง 

  2. เรื่องจากท่ีประชุม สป.สัญจร ประเด็นเนนย้ำจากทานปลัดท่ีสำคัญคือ 

     2.1 การดูแลเรื่องขวัญและกำลังผูปฏิบัติงาน ท้ังเรื่องคาตอบแทน เงิน OT เงินเพ่ิมพิเศษตาง ๆ 

เนนหลักการจายท่ีเปนปจจุบัน จายทุกเดือน ซ่ึงจังหวัดจะแตงตั้งคณะกรรมการเพ่ือติดตามเรื่องนี้อยางเปนทางการ  

อีกครั้ง เพ่ือติดตาม กำกับ  

          - เนนย้ำการดูแลเรื่องสวัสดิการเจาหนาท่ี เชน ท่ีพักอาศัยท่ีทรุดโทรมใหซอมแซม หรือ

ปรับปรุง หรือจัดงบสำหรับกอสรางในสวนท่ีสามารถดำเนินการในวงเงินของหนวยบริการ 

      2.2 การเดินทางปฏิบัติงานทางน้ำ การนั่งเรือ จะตองปฏิบัติตามระเบียบของกรมเจาทา การสวม

เสื้อชูชีพ จำนวนคนบนเรือท่ีสามารถนั่งได ตามขอบังคับของกรมเจาทา จะตองเนนเรื่องความปลอดภัย ทางเรือหรือ

ทางบกใหถือปฏิบัติตามขอบังคับหรือกฎหมาย มอบใหกลุมงานของ สสจ. ทำหนังสือกำกับ เนนย้ำไปยังหนวยงาน

สาธารณสุขทุกระดับ 

  3. การจัดสรรเงินของหนวยบริการ เนนย้ำใหแมขายดูแล Cup เชน การจายเงิน Fixed cost ให

สสอ./รพ.สต. ใหทบทวนการจายเปนไตรมาส ใหทำเปนขอตกลงวา ไตรมาสละก่ี% โดยใหถือเปนมติท่ีประชุม

คณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) จังหวัดพังงา ครั้งท่ี 3/2566 วันท่ี 31 มีนาคม 2566 ครั้งนี้เปนมติ 

ท่ีประชุม  รับทราบ และใหดำเนินการดังนี้ 

    1. จายคาตอบแทนทุกเดอืน 

    2. จัดทำหนงัสือราชการเนนย้ำหนวยงานท่ีไปปฏิบัตทิางเรือใหปฏิบัติตามขอบังคับของกรมเจาทา 

             3. มติท่ีประชุม การจัดสรรเงินของหนวยบริการจากแมขายให สสอ./รพ.สต.แบงเปนรายไตรมาส 
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1.2 เรื่องจากท่ีประชุมคณะกรมการจังหวัดพังงา เม่ือวันท่ี 27 มีนาคม 2566  

- เรงรัดการเบิกจายเงินงบประมาณ ประจำปงบประมาณ พ.ศ.2566 ทุกหนวยเบิกจาย (สสจ.พังงา, 

รพ.พังงา,รพ.ตะก่ัวปา) 

- จากการประกาศยุบสภาซ่ึงจะมีการเลือกตั้งใหมใหเจาหนาท่ีปฏิบัติตามกฎหมาย 

- จากนโยบายผูวาราชการจังหวัดพังงา “พังงาผาสุก” “สุขภาพดี” จะเปนสุขท่ีเปนเรื่องของ

สาธารณสุข เนน (3ส) -สุขภาพดี -ปองกันดี -รักษาดี ใหมีการจัดทำขอมูลตามแผนการดำเนินงาน ส.สุขภาพดี 

นำเสนอตอคณะกรรมการ พังงาผาสุก โดยนำเสนอประเด็นวาสาธารณสุขจำดำเนินงานอะไร ดำเนินการอยางไร 

เพ่ิมเติมจากท่ีเปนจุดเดนของพังงาอยูแลวอยางไร 

ท่ีประชุม  รับทราบ  

ระเบียบวาระท่ี 2  รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ี 2/2566 วันท่ี 28 กุมภาพันธ 2566  

หัวหนากลุมงานบริหาร สสจ.พังงา – ช้ีแจงเพ่ิมเติมประเด็นการขอพิจารณาปรับคาตอบแทนพ้ืนท่ีเกาะ ซ่ึงฉบับเดิม

ไดยกเลิกไปแลว ปจจุบันใชประกาศฉบับลงวันท่ี  9 ธันวาคม 2562 

มติท่ีประชุม : เห็นชอบใหปรับคาตอบแทน - ทางเรือ ปรับเปน 2 เทา (เพ่ิมข้ึน 1 เทา) 

             - ทางอากาศ ปรับเปน 3 เทา (เพ่ิมข้ึน 2 เทา) 

ท่ีประชุม  มีมติรับรองรายงานการประชุมครั้งท่ี 2/2566 วันท่ี 28 กุมภาพันธ 2566 

ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องติดตามและสืบเนื่อง  

 3.1 รายงานการใชจายงบประมาณ  

           - งบดำเนินงานเบิกจายเปนไปตามเปาหมาย 62.95   

            - งบลงทุน 107,784,800 บาท เบิกจาย 7,261,800 บาท 6.74% สวนท่ียังไมเบิกจายอยูใน

ข้ันตอนรอลงนามสัญญาเดือนเมษายน  

             - งบคาเสื่อม 22,895,198.63 บาท เบิกจาย 50,000 บาท (0.22%)  จาก 184 รายการ อยูใน

ข้ันตอนทำแผน 57 รายการ ข้ันตอนอนุมัติแลว 124 รายการ    

ท่ีประชุม  รับทราบ  

3.2 รายงานการใชงบลงทุน ครุภัณฑ ท่ีดินและส่ิงกอสราง ปงบประมาณ พ.ศ.2566 วงเงินท่ี

ไดรับจัดสรร 27,933,600.-บาท 

           รายการครุภณัฑ จำนวน 22รายการ วงเงิน 11,253,600.- บาท เบิกจายแลว 19 รายการ เปนเงิน 

5,607,000.- บาท  อยูระหวางบริหารสัญญา 1 รายการ อีก 2 รายการ ยังไมลงนามในสัญญา 

     รายการงานกอสราง  8 รายการ วงเงิน 16,680,000.- บาท เบิกจายแลง 3 รายการ เปนเงิน 

1,154,800.- บาท)  อยูระหวางบริหารสัญญา 4 รายการ อีก 1 รายการ ยังไมลงนามในสัญญา      

     3 รายการท่ียังไมลงนามสัญญา คาดวาจะลงนามสัญญาไดในเดือนเมษายน 2566 

ท่ีประชุม  รับทราบ ขอใหทุกหนวยบริการเรงดำเนินการตามหวงเวลา เนื่องจากเปนเรื่องท่ีผูบริหารระดับเขตฯ 

             ติดตามการดำเนินงานทุก ๆ เดือน 
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3.3 สถานการณการเงินการคลังของหนวยงานบริการในจังหวัดพังงา ป 2566  

          สถานการณการคลัง ความเสี่ยงทางการเงินของหนวยบริการในจังหวัดพังงา ไตรมาสท่ี 2 ป 

2566 อยูในระดับ 1 จำนวน 3 หนวยบริการ ท่ีเหลือไมอยูในระดับความเสี่ยง ทุกหนวยบริการมีเงินบำรุงคงเหลือสุทธิ

อยูในเกณฑบวก การประเมินประสิทธิภาพ Total Performance Score ไตรมาส 1 ป2566 มี 4 หนวยบริการท่ีตอง

ปรับปรุง และมี 2 หนวยบริการท่ีไมผาน Total Performance Score   

      กลุมงานประกันกำหนดประชุมระบบโปรแกรม E-hos ในวันท่ี 6-9 เมษายน 2566 เพ่ือให

โปรแกรมท่ีเขียนรองรับกับการจัดเก็บเงินของศูนยจัดเก็บรายไดของหนวยบริการ 

ประธาน : กระทรวง เขตสุขภาพ เรงใหหนวยบริการไดใชเงินบำรุงคงเหลือ เพ่ือชำระหนี้คายา ซ่ึงไมควรคางเกิน 2 ป 

และเนนย้ำเรื่องคาตอบแทนท่ีจะตองจายใหกับเจาหนาท่ีทุก ๆ เดือน  

ท่ีประชุม  รับทราบ และมีมติใหจายคาตอบแทนเจาหนาท่ีทุกเดือน 

   3.4 สถานการณโรคท่ีตองเฝาระวังทางระบาดวิทยาจังหวัดพังงา 

      เนื่องจากชวงนี้เปนชวงอากาศรอน โรคท่ีตองเฝาระวัง 5 อันดับ อุจจาระรวง ปอดบวม ไขไม

ทราบสาเหตุ ไขหวัดใหญ และอาหารเปนพิษ ในอำเภอทายเหมือง มีผูปวยยืนยันโรคลีเจียนแนร 1 ราย เขาขาย 2 

ราย สวนอำเภอคุระบุรี มีรายงานผูปวยอุจจาระรวง (มากกวา Med)         

      สถานการณไขเลือดออก เดือนนี้มีผูปวย 22 ราย ยอดผูปวยสะสมตั้งแต 1 มกราคม-25มีนาคม

2566 มีผูปวยสะสม 107 ราย ยังไมมีรายงานการเสียชีวิต อำเภอท่ีมีอัตราปวยสะสมสูงสุด คือ คุระบุรี รองลงมาคือ

อำเภอตะก่ัวทุง โดยกลุมอายุท่ีมีอัตราปวยสูงสุด คืออายุ 5-9 ป มีจำนวน 23 ราย ปนี้แนวโนมคาดวาสูงกวาคามัธยฐาน 

      วัณโรค อัตราความสำเร็จการรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหม จ.พังงา เปาหมาย>88% ป 2566 

จังหวัดพังงาดำเนินการไดสำเร็จ คิดเปนรอยละ 5.08  การคัดกรองวัณโรค (CXR) ใน 7กลุมเสี่ยง ดำเนินการไดรอยละ 

46.40 มี 4 อำเภอท่ีดำเนินการไดมากกวารอยละ 60 อีก 4 อำเภอดำเนินการไดนอยไมถึงรอยละ 40 การข้ึนทะเบียน

ผูปวยวัณโรค เปาหมายมากกวารอยละ 90 จังหวัดพังงาดำเนินการไดรอยละ 37.34  

      โรคท่ีตองเฝาระวังในหนารอน อุจาระรวง ไขไทฟอยด โรคอาหารเปนพิษ อหิวาตกโรค และไวรัส

ตับอักเสบเอ สวนมาโรคเหลานี้จะมากับเรื่องอาหารและน้ำดื่ม รูทันสัญญาณเตือนโรคลมรอน !!! -อุณหภูมิรางกายสูง

กวาปกติ (สูงกวา 40 องศาเซลเซียส) -ไมมีเหง่ือออก หรือเหง่ือออกมากผิดปกติ -ผิวหนังแดง รอน แหง -ชีพจรเตนเร็ว

และแรง -สับสน กระวนกระวาย พูดไมรูเรื่อง -ชัก -ซึมลง หมดสติ 

ท่ีประชุม  รับทราบ มอบหมายการดำเนินการดังนี้ 

    1. ขอใหรายงานผลการสอบสวนโรคของอำเภอคุระบุรี เสนอตอผูบริหาร สสจ.พังงา 

    2. ทุกอำเภอ ทุกหนวยบริการขอใหเนนมาตรการเชิงปองกัน 

    3. ติดตามการดำเนินงานของทุกพ้ืนท่ีในรอบการประชุมถัดไป รายงานหนวยบริการท่ียังคงแดงกี่ชารต 

มาตรการของพ้ืนท่ีดำเนินการอยางไร ถามีผูปวยตองรักษาอยางไรใหหาย ตองไมตาย 

    4. ทบทวนการและวางแผนการดำเนินงานเพ่ือรักษากลุมผูปวยวัณโรคใหหาย 
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3.5 ประเด็นมุงเนนของนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพังงา  

     3.5.1 Health For Wealth  

             1. กัญชาทางการแพทย การดำเนินงานกัญชาทางการแพทย ป 2566 ตามตัวชี้วัด 3 ประเด็น 

ดำเนินการไดผานเกณฑเปาหมายทุกตัวชี้วัด การรักษาดวยผูปวยดวยยากัญชาทางการแพทยดำเนินการไดมากข้ึนจาก

ป 2564 คิดเปนรอยละ 542.86 

    2. การพัฒนาการทองเท่ียวเชิงสุขภาพและการแพทย ป  2566 เพ่ิม ข้ึน 17 แหง มีสถาน

ประกอบการ ประเภทรานนวด เพ่ิมข้ึน 16 แหง และสถานพยาบาลศักยภาพสูง เพ่ิมข้ึน 1 แหง  

  ซ่ึงจังหวัดพังงาไดจัดทำแผนการขับเคลื่อนและพัฒนาสถานประกอบการดานการทองเท่ียวเชิง

สุขภาพเชื่อมโยงกับโครงการ Andaman Wellness Corridor (ระเบียง เศรษฐกิจอันดามัน) บูรณาการรวมกับ

หนวยงานท่ีเก่ียวของ จัดใหมีการอบรมใหความรูกับเจาหนาท่ีในการพัฒนาสถานประกอบการ เพ่ือใหไดรับการรับรอง

มาตรฐาน Wellness Center และการยกระดับแหลงทองเท่ียวเชิงสุขาพแบบมีสวนรวม  และไดจัดทำรางคณะทำงาน 

Health For Wealth โดยสงเสริมผลิตภัณฑใหไดรับ อย. เปาหมายอาหาร 12 รายการและเครื่องสำอาง 3 รายการ 

รวมเปน 15 รายการ ดำเนินการไดแลว 10 รายการ 

ประธาน : ขยายกรอบการดำเนินงานของประเด็น Health for Wealth ในสวนของจังหวัดพังงาซ่ึงเปนจังหวัด

ทองเท่ียว วัดใหเห็นวาตองการอะไร ไดอะไร เชน เชื่อมตอกับการดำเนินงานมาตรฐานความปลอดภัย การเดินทาง 

อาหาร (ชิม-ชอ็บ-เช็ค) เปนตัวชี้วัด outcome  

รองพรศักดิ์ : การดำเนินการเชื่อมโยงกับนโยบายตาง ๆ เปนการตอบสนองนโยบายท้ังระดับกระทรวง เขต และ

จังหวัด เชน ระดับจังหวัดพังงาก็สอดรับกับนโยบาย พังงาผาสุก ของทานผูวาราชการจังหวัดดวย 

ท่ีประชุม  รับทราบ และมีมตใิหดำเนินการตามขอเสนอแนะของท่ีประชุม 

     3.5.2 การขับเคล่ือนการดำเนินงาน Tele Health / Telemedicine +3 หมอ  

     เปาหมายการขับเคลื่อนการดำเนินงาน Telemedicine เปาหมาย 3,500 ครั้ง ผลงานรอบ 6 เดือน 

ดำเนินการได 519 ครั้ง ดานการดำเนินการ 3 หมอ ประชากรท่ีมี หมอ 3 คน ครบ 100%  ผูสูงอายุไดรับการดูแลดวย

ทีม 3 หมอคิดเปนรอยละ 81.36  หมอคนท่ี 1 ดำเนินการผานแอปสมารท อสม. รอยละ 75.30  

       สิ่งท่ีตองการจากท่ีประชุม เรื่องการบันทึกขอมูล ครอบคลุม ครบถวน  การเยี่ยมติดตาม

กลุมเปาหมายโดยทีม 3 หมอ การคัดกรองผูสูงอายุ 9 ดาน/การติดตามกลุมเสี่ยงโดยเจาหนาท่ี และการขรับเคลื่อนงาน

แบบบูรณาการงาน 3 หมอ กับ พชอ. 

ประธาน : การดำเนินงาน Telemedicine 3 หมอ ทีมท่ีตองดำเนินการคือระดับพ้ืนท่ี ก็คือ รพ.สต. การทำใหพ้ืนท่ี

เขมแข็งชวยเหลือประชาชนได หมอคนท่ี 3 ตองทำงานคูกับหมอคนท่ี 2และคนท่ี 1 

    ระบบ 3 หมอ อาจจะเปนการเริ่มดำเนินการในบางโรค เชน NCD ผูปวยติดบานติดเตียง ผูสูงอายุ ขับเคลื่อน

ในรายโรคไปกอน กำหนดเปาหมายใหแนชัด โดยเชื่อมโยงท้ัง Telemedicine 3 หมอ  

             3 หมอ ดูแลคนไข NCD,ผูสูงอายุ,ผูปวยติดบานติดเตียง อยางไร  หากกลุมคนไขเหลานี้เปนพ้ืนท่ีหางไกลก็

ดูแลดวยระบบ Tele Health / Telemedicine 

ท่ีประชุม  รับทราบ  
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     3.5.3 การพัฒนาหนวยบริการตามนโยบาย EMS 

              การพัฒ นาหน วยบริการตามนโยบาย  EMS (สิ่ งแวดลอมดี  คุณ ภาพดี  และบริการดี )               

ดาน ENVIRONMENT ปรับโฉมสถานท่ีใหบริการ หรือสิ่งแวดลอมท้ังภายในและภายนอก หนวยบริการใหผูรับบริการ

และเจาหนาท่ีรูสึกไดรับความสะดวกสบาย สะอาด ไมแออัด การใชพลังงานสะอาดขณะนี้ทุกหนวยบริการมีแผนการ

ใชระบบ solar Rooftop โดยขอขยายจำนวนวัตตใหมากข้ึนเพ่ือรองรับการใชพลังงานไฟฟาท่ีเพ่ิมมากข้ึนดวย      

ดาน MODERNIZATION ความทันสมัยของระบบบริการโดยนำเทคโนโลยีท่ีทันสมัยเขามาชวยอำนวยความสะดวก 

สามารถใหบริการกับประชาชนไดอยางท่ัวถึง  ดาน SMART SERVICE บริการท่ีดี เนนเรื่องคุณภาพมาตรฐาน

โรงพยาบาลและบริการสุขภาพ (HA) ใหผานทุกหนวยบริการ 100% จัดการพัฒนาพฤติกรรมบริการสุขภาพท้ังจังหวัด 100 % 

ประธาน : ฝากผูบริหารทุกหนวยบริการใหความสำคัญเรื่องนี้ โดยเฉพาะโรงพยาบาลท่ีไดรับพระราชทานนามจะตอง

จัดทำใหสวยงาม สมพระเกียรติ เพ่ือแสดงถึงความจงรักภักดี  นโยบาย EMS ในสวนของ SERVICE สวนนี้จะเปน

พฤติกรรมบริการ ซ่ึงตองใหความสำคัญเปนอันดับตน ๆ  หากไดรับบริการท่ีดี เจาหนาท่ีพูดจาดีไพเราะ ใหบริการดุจ

ญาติมิตร ขอรองเรียนก็จะลดนอยลง การทำโครงการ OD : Organization Development ถือเปนการพัฒนาองคกร 

พัฒนาบุคลากรท่ีปฏิบัติงานในองคกร ตองขับเคลื่อนภาพรวมท้ังจังหวัด 

ท่ีประชุม  รับทราบ   

 3.6 การดำเนินงาน คปสอ.ทับปุด   

     อำเภอทับปุดมีจำนวนประชากร ท้ังหมด 21,498 คน มี 6 ตำบล 38 หมูบาน 7,493 หลังคาเรือน      

การดำเนินงาน คปสอ.ทับปุด ภาพรวม 59 ตัวชี้วัด ผาน 48 ตัวชี้วัด สีเหลือง 11 ตัวชี้วัด ผลการสำเร็จของการพัฒนา 

NCD Clinic Plus โรงพยาบาลไดรับมาตรฐาน HA (Health care Accreditation) รพ. ทับปุด ผานการรับรอง HA 

ข้ัน 3+ Re-accreditation ครั้งท่ี 3 ระยะเวลาการรับรอง 23 เมษายน 2565 – 22 เมษายน 2568   

     การขับเคลื่อนงานตามนโยบาย Telemedicine เปดใหบริการในคลินิกโรคเรื้อรังทุกวันศุกร เวลา 09.00 

-12.00 น -รพ.สต.บอแสน -รพ.สต.บานโคกไคร คลินิกผูสูงอายุ สปาโคลนรอนบานโคกไคร เปดใหบริการในวัน – 

เวลาราชการทุกวันพุธเวลา 13.00-16.30 น. สปาโคลนรอนบานโคกไคร การทองเท่ียวแบบธรรมชาติ “สปาโคลนรอน 

หาดทรายรอนและ น้ำเค็มรอน” จะพบไดตอนน ถาทะเลลดระดับเทานั้น ทาใหนาทะเล ทราย และโคลน ในบริเวณ

นั้นมีความรอน ซ่ึงในแตละเดือนสามารถทากิจกรรมนี้ไดเพียง 10 วันเทานั้น   

     การบริหารดานกำลังคน อัตราการคงอยูของบุคลากร ป 2566 – 2570 สสอ./รพ.สต.พยาบาลวิชาชีพ 

รอยละ 92.3 จพ./นวก.สาธารณสุข รอยละ 75.0 แผนการสรรหา พยาบาลจำนวน 2 ราย  จพ/นวก.4 ราย  สวนของ 

รพ.ทับปุด – อัตราการคงอยูของบุคลากรป 2566-2570 พยาบาลวิชาชีพ รอยละ 67.7  จพ./นวก.สาธารณสุข รอย

ละ 57.1 การสรรหาเพ่ือทดแทน พยาบาลวิชาชีพ 13 คน จพ./นวก. 5 คน และ จพ.รังสี 1 คน  

  ดานโครงสราง/สถานท่ี จัดทำแผนขออาคารท่ีพักบุคลากรทดแทนหลังเกาท่ีเกาและทรุดโทรม ปจจุบัน

อาคารท่ีพักมีไมเพียงพอตอเจาหนาท่ี และแผนขออาคารพัสดุพรอมหองประชุม เพ่ือใชเปนคลังจัดเก็บยาและ

เวชภัณฑมิใชยา เปนท่ีจัดเก็บพัสดุ ใชเปนหองปฏิบัติติงานชาง เปนหองปฏิบัติงาน IT และใชเปนหองประชุม 

 

 

https://th.hrnote.asia/orgdevelopment/190610-organization-development-od/
https://th.hrnote.asia/orgdevelopment/190610-organization-development-od/
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ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องเพ่ือพิจารณา   

  4.1 การพิจารณาการจายเงินเพ่ิมพิเศษ โดยไมทำเวชปฏิบัติสวนตัวฯ 

      แพทย และทันตแพทย ขอพิจารณาขอรับเงินเพ่ิมพิเศษ จำนวน 7 ราย โดยขอรับตั้งแตวันท่ี 1 เมษายน 

2566 จำนวน 3 ราย และเริ่มตั้งแต 1 มิถุนายน 2566 จำนวน 4 ราย  และขอยกเลิก จำนวน  ราย โดยขอยกเลิก

ตั้งแตวันท่ี 1 มีนาคม 2566 จำนวน 1 ราย ตั้งแต 1 เมษายน 2566 จำนวน 2 ราย และตั้งแต 1 มิถุนายน 2566 

จำนวน 1 ราย 

ท่ีประชุม  มีมติเห็นชอบและอนุมัติ 

 4.2 การประเมินคุณภาพสถานพยาบาล (HA) 

               สถานการณรับรองคุณภาพสถานพยาบาลจังหวัดพังงา (HA) ป 2566 มีหนวยบริการ 3 แหง ท่ีสถานะ

หมดอายุ ตั้งแตป 2561 ,2565 และ 2566 ซ่ึงท้ัง 3 หนวยกำหนดแผนการจัดสงเอกสารท่ีลวงเลยมาแลว 

(โรงพยาบาลเกาะยาวชัยพัฒน โรงพยาบาลคุระบุรีชัยพัฒน และโรงพยาบาลทายเหมืองชัยพัฒน) จึงขอใหโรงพยาบาล

ท้ังสามแหง เรงรัดการจัดสงเอกสาร ตามแผนท่ีจัดเตรียมไว  

ประธาน : ทุกหนวยบริการจะตองไดรับการรับรองคุณภาพ (HA) โดยเฉพาะหนวยท่ีเปนชัยพัฒนสมควรจะตองไดรับ

การรับรองตอเนื่องและสมควรจะเปน SSA CHA เพ่ือใหสมพระเกียรติ   

ท่ีประชุม มีมติเห็นชอบ ขอใหท้ัง 3 หนวยดำเนินการจัดสงเอกสารใหทันตามเวลากอนการรับการตรวจราชการ 

            รอบท่ี 2 ของจงัหวัดพังงา และใหจัดทีมพ่ีเล้ียงของจงัหวัดพังงา QLN เพ่ือไปชวย 3 หนวยบริการนี้  

            และกำหนดเปนวาระเรงดวนตอเนื่องประชุม กวป.รอบถัดไป    

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องแจงเพ่ือทราบ   

 5.1 สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงานกระทรวงสาธารณสุข กรณีปกติ รอบท่ี 1 จังหวัดพังงา  

ประเด็นสำคัญท่ีพบจากการตรวจราชการรอบท่ี 1 จังหวัดพังงา ท่ียังเปนปญหา คือ  

1. อัตราตายทารกแรกเกิดอายุนอยกวาหรือเทากับ 28 วัน ปญหาเด็กตายเกิดจากแมไมพรอมมีบุตร แมไม

ตองการบุตร โดยการดำเนินงานระดับจังหวัดผูวาราชการจังหวัดไดเนนใหทองถ่ินเขามาชวยเหลือ 

     2. อัตราตายผูปวยโรค Stroke (Ischemic Stroke (5%) = 9.80 (15/153) เรื่องของการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมผูปวย DM/HT เนนในกลุมผูปวย 1300 ราย แนวทางเพ่ิมเติม คือ เนนการวินิจฉัยท่ีเร็วก็จะชวยใหลดอัตรา

การเสียชีวิตไดมาก โดยเฉพาะผูปวยความดันโลหิตสูงเปนสาเหตุของการเกิด Stroke มากกวากลุมผูปวยเบาหวาน     

เนนลดพฤติกรรมการทานอาหาร ลดหวาน มัน เค็ม 

     3. Digital ID (ประชาชน) เปาหมายเนนในกลุม อสม.ท้ังหมด และให อสม.รับผิดชอบประชาชน 1:10 คน 

เพ่ือลงทะเบียนยืนยนัตัวตนในกลุมของประชาชน 

ท่ีประชุม  รับทราบ 
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 5.2 การหนวยแพทยเคลื่อนท่ี พอ.สว.ประจำเดือนเมษายน ๒๕๖๖  กำหนดการหนวยแพทยเคลื่อนท่ี พอ.สว.

เดือนเมษายน 2566 วันท่ี 4 เมษายน 2566 ณ เรือนจำอำเภอตะก่ัวปา และวันท่ี 27 เมษายน 2566 ณ โรงเรียนบาน

น้ำจืดอำเภอเกาะยาว จังหวัดพังงา และกำหนดใหมีการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) ครั้งท่ี 

5/2566สัญจรอำเภอเกาะยาวตอเนื่องในวันท่ี 28 เมษายน 2566 

ท่ีประชุม  รับทราบ 

 5.3 สรุปผลการดำเนินงาน TO BE NUMBER ONE  จากการประกวดผลการดําเนินงาน จังหวัด อําเภอ 

ชมรม TO BE NUMEBR ONE ระดับภาคใต เม่ือวันท่ี 9-10 มีนาคม 2566 ณ โรงแรมไดมอน พลาซา จังหวัดสุราษฎร

ธานี จังหวัดเขารวม ท้ังหมด 18 ชมรม กลุมตนแบบ 7 ชมรม กลุมดีเดน 11 ชมรม และมีกลุมเขารวมสังเกตการณอีก 

2 แหง โดยผลการประกวดผานเขาสูระดับประเทศ 9 ชมรม เปนกลุมตนแบบ 7 ชมรม และกลุมดีเดน 2 ชมรม 

จังหวัดพังงามีตัวแทนเยาวชนท่ีไดรับคัดเลือกใหเปน เยาวชนตนแบบเกงและดี TO BE NUMEBR ONE IDOL รุนท่ี 

13 ระดับภาคใต คือ นายณัฐกรณ มหาแร    จากโรงเรียนเทศบาลบานยานยาว  และขอเชิญตอบรับเปนสมาชิก

นิตยสาร TO BE NUMBER ONE ประจําป 2566 โดยขอใหสงแบบตอบรับและโอนเงิน ภายในวันท่ี 7 เมษายน 2566 

พรอมท้ังแจงประชาสัมพันธแผนกำหนดการการรวมกิจกรรมของ TO BE NUMBER ONE จนถึงเดือนกรกฎาคม 

2566 

ท่ีประชุม  รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องอ่ืน ๆ 

 6.1 เรื่องจากชมรมสาธารณสุขแหงประเทศไทย สาขาจังหวัดพังงา 

      1. ระบบ Telemedicine กำหนดเปนแผนถอดบทเรียนเพ่ือพัฒนาใหเชื่อมโยงท้ังระบบ 3 หมอ ซ่ึงปจจุบัน

พบปญหาเรื่อง Application ดานปญหาอ่ืน ๆ โดยรวมของการขับเคลื่อนระบบ Tele Health / Telemedicine 

          - ระบบสญัญาณ internet /  

          - เวลาท่ีใหบริการกับประชาชน 

          - จำนวนกลุมเปาหมายท่ีใหบริการ เริ่มจากกลุมผูปวย NCD และขยายใหครอบคลุมทุกกลุมเปาหมาย

ในแตละพ้ืนท่ี 

     2. การบันทึกขอมูล เพ่ือใหเชื่อมโยงกับแมขายกับลูกขาย 

     3. การจัดสรรเงิน Fixed cost คา Hi จากโรงพยาบาลแมขาย ท่ีบางหนวยบริการยังไมไดรับจัดสรร เพ่ือ

เรงรัดการจัดสรรโอนใหกับหนวยบริการตามกำหนดเวลา 

ท่ีประชุม  รับทราบ 

 

            เลิกประชุม    เวลา   16.30 น.  

 

    ลงชื่อ     โสภิต เกลี้ยงประไพ     ผูจดรายงาน           ลงชื่อ    ทินกร จุลแกว    ผูตรวจรายงาน  

            (นางโสภิต  เกลี้ยงประไพ)                                  (นายทินกร  จุลแกว) 

           นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ              หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

 


	รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) สสจ.พังงา
	(นางโสภิต  เกลี้ยงประไพ)                                  (นายทินกร  จุลแก้ว)

