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          แผนยุทธศาสตร ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2566 -2570 (ฉบับที 2)และแผนปฏิบัติการ ประจํา

ปงบประมาณ พ.ศ. 2570 โรงพยาบาลพุนพิน จัดทําข้ึนเพ่ือเปนทิศทางขับเคล่ือนนโยบายสูการปฏิบัติ ตามวิสัยทัศน

จุดเนนของโรงพยาบาลพุนพิน รวมถึงปญหาสาธารณสุขของพ้ืนท่ีของเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน กระบวนการ

จัดทําแผนยุทธศาสตรสาธารณสุข ประจําปงบประมาณ พ.ศ.  2566 -2570 และแผนปฏิบัติการประจําปงบประมาณ

พ.ศ. 2567 ในคร้ังน้ี ไดจัดประชุมรับฟงความคิดเห็น  จากบุคลากรสาธารณสุข และผูท่ีเก่ียวของทางดานสุขภาพ

คณะผูบริหารนําผลการประเมินการดําเนินงานตามยุทธศาสตรสาธารณสุขปท่ีผานมาเปนกรอบการจัดทําและทบทวน

การวิเคราะหสถานการณ เพ่ือใชเปนเคร่ืองมือท่ีสําคัญในการขับเคล่ือนองคกร เปนทิศทางหรือแนวปฏิบัติตามพันธกิจ

และภารกิจ สงผลใหองคกรบรรลุวิสัยทัศน เปาประสงคขององคกรยังสามารถใชเปนกรอบยุทธศาสตรและการดําเนิน

งานของโรงพยาบาลอยางมีทิศทางท่ีชัดเจนนําไปสูการปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรมและมีประสิทธิภาพเกิดประโยชน

สูงสุดตอองคกร

              ท้ังน้ีเพ่ือใหผูท่ีมีสวนเก่ียวของทุกระดับ ไดนําไปสูการปฏิบัติในระดับพ้ืนท่ีบริการ เพ่ือบูรณาการขับเคล่ือน

นโยบายใหประชาชนมีสุขภาพดีตรามเปาประสงคท่ีกําหนดไว

โรงพยาบาลพุนพิน

จังหวัดสุราษฏรธานี

คํานําคํานํา
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                         โรงพยาบาลพุนพิน เปนโรงพยาบาลท่ัวไป ระดับ F2 ขนาดจํานวนเตียง 60 เตียง มีภารกิจในการ

จัดบริการตาม Service plan ของกระทรวงสาธารณสุข   ใหบริการดานสุขภาพแกประชาชนครอบคลุม 5 มิติ   ไดแก 

1) การสงเสริมสุขภาพ 2) การปองกันและควบคุมโรค 3) การรักษาพยาบาล 4) การฟนฟูสุขภาพ และ 5) การคุมครอง

ผูบริโภค ใหบริการรับสงตอผูปวยจากโรงพยาบาลศูนยสุราษฎรธานี ดูแลประชาชนครอบคลุมพ้ืนท่ีระดับทุติยภูมิ

อําเภอพุนพินต้ังอยูหางจากอําเภอเมืองจังหวัดสุราษฎรธานี เปนระยะทางประมาณ 12 กิโลเมตรโดยมีอาณาเขตทิศ

เหนือ จดอําเภอทาฉางและอาวบานดอน ทิศใตจด อําเภอเคียนซาและอําเภอบานนาเดิมทิศตะวันออกจด อําเภอเมือง

สุราษฎรธานีและอําเภอบานนาเดิม ทิศตะวันตกจดอําเภอคีรีรัฐนิคมและอําเภอวิภาวดี อําเภอพุนพินประกอบไปดวย

16 ตําบล เครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน ดูแลลูกขาย 7 รพ.สต. (สังกัดองคการบริหารสวนจังหวัด

สุราษฎรธานี) ครอบคลุม 7 ตําบลไดแก ตําบลพุนพิน ตําบลทาสะทอน ตําบลหัวเตย ตําบลลีเล็ด ตําบลศรีวิชัย ตําบล

มะลวน (หมู 1,2,3,4,7) และตําบลเขาหัวควาย ดานการดูแลระบบปฐมภูมิ ครอบคลุมประชากรจํานวน 25,331 คน

8,585 หลังคาเรือน มีอัตรากําลังบุคลากรโรงพยาบาลพุนพินท้ังหมด 258 คน มีบทบาทในฐานะหนวยงานผูขับเคล่ือน

ระบบสุขภาพ ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือขับเคล่ือนนโยบายและยุทธศาสตรไปสูการปฏิบัติจริงตอ

ประชาชน ตลอดจนการกํากับ ติดตาม เรงรัด ตรวจสอบ และประเมินผลการดํานินงานของหนวยบริการสุขภาพ กําลัง

คนและระบบงาน รวมถึงการจัดสรรทรัพยากรใหเพียงพอ ตอการดําเนินงานพัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือ

การใหบริการท่ีเก่ียวของการดําเนินการใหความชวยเหลือและประสานความรวมมือกับเครือขายดานสุขภาพทุกภาค

สวน ท้ังในจังหวัดสุราษฎรธานีและจังหวัดอ่ืนๆในเขตบริการสุขภาพท่ี 11 เพ่ือใหการดําเนินงานเปนไปอยางมี

ประสิทธิภาพ

                   โรงพยาบาลพุนพิน ไดมีการการปรับปรุงแผนยุทธศาสตรมาอยางตอเน่ือง และจัดทําแผนยุทธศาสตร  

ใชในปงบประมาณ 2566-2570 

บทนําบทนํา

ง



                    ยุทธศาสตรชาติ 20 ป พ.ศ.2561-2580 เปนแผนการพัฒนาประเทศท่ีกําหนดกรอบและแนวทางการ

พัฒนาใหหนวยงานของรัฐทุกภาคสวนตองทําตาม   มีคติพจนประจําชาติวา  “ม่ันคง  ม่ังค่ัง  ย่ังยืน”เพ่ือสนองตอบ

ตอผลประโยชนแหงชาติ โดยท่ีรัฐธรรมนูญ แหงราชอาณาจักรไทยมาตรา 65  กําหนดใหรัฐพึงจัดใหมียุทธศาสตรชาติ

เปนเปาหมายการพัฒนาประเทศอยางย่ังยืนตามหลักธรรมาภิบาลเพ่ือใชเปนกรอบในการจัดทําแผนตางๆท่ีสอดคลอง

และบูรณาการกัน เพ่ือใหเกิดผลักดันรวมกันไปสูเปาหมายดังกลาว ยุทธศาสตรชาติ 20 ป เปนยุทธศาสตรชาติฉบับ

แรก ของประเทศไทย  ตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย  ซ่ึงจะตองนําไปสูการปฏิบัติ เพ่ือใหประเทศไทยบรรลุ

วิสัยทัศน “ประเทศไทยมีความม่ันคง ม่ังค่ังย่ังยืน เปนประเทศพัฒนาแลวดวยการพัฒนาตามหลักปรัชญาของ

เศรษฐกิจพอเพียง เพ่ือความสุขของคนไทยทุกคน”

กรอบแนวคิดแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ป�กรอบแนวคิดแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ป�
ด้านสาธารณสุข (พ.ศ. 2566-2570)ด้านสาธารณสุข (พ.ศ. 2566-2570)



                เพ่ือใหประเทศไทยสามารถยกระดับ  การพัฒนาใหบรรลุวิสัยทัศน และเปาหมายการพัฒนาประเทศ

รัฐบาลจึงกําหนดยุทธศาสตรการพัฒนาประเทศระยะยาว  ท่ีมุงเนนการสรางสมดุลระหวาง การพัฒนาความ

ม่ันคง  เศรษฐกิจ  สังคม  และส่ิงแวดลอม  ซ่ึงประกอบดวย  6  ยุทธศาสตร ไดแก 

                              1.ยุทธศาสตรชาติดานความม่ันคง  

                              2.ยุทธศาสตรชาติดานการสรางความสามารถในการแขงขัน 

                              3.ยุทธศาสตรชาติดานการพัฒนาและเสริมสรางศักยภาพทรัพยากรมนุษย 

                              4.ยุทธศาสตรชาติดานการสรางโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม 

                              5.ยุทธศาสตรชาติดานการสรางการเติบโตบนคุณภาพชีวิตท่ีเปนมิตรตอส่ิงแวดลอม 

                              6.ยุทธศาสตรชาติดานการปรับสมดุลและพัฒนาระบบการบริหารจัดการภาครัฐ  

                    กระทรวงสาธารณสุข    จึงไดกําหนดยุทธศาสตรกระทรวง   ท่ีสอดคลองกับยุทธศาสตรชาติ  20   ป    

โดยมีเปาหมาย  คือ อายุเฉล่ียของคนไทยต้ังแตแรกเกิด ถึง 80 ป และอายุเฉล่ียการมีสุขภาพดี ไมนอยกวา 72 ป

โดย มีจุดยืนองคกร (Positioning) คือ สวนกลาง ทําหนาท่ีพัฒนานโยบาย กํากับ ติดตาม ประเมินผล สวนภูมิภาค

(เขตสุขภาพ) ทําหนาท่ีบริหารจัดการหนวยบริการ และขับเคล่ือนนโยบายสูการปฏิบัติ ดังน้ี 

                   วิสัยทัศนกระทรวงสาธารณสุข (Vision)  เปนองคกรหลักดานสุขภาพท่ีรวมพลังสังคมเพ่ือ

ประชาชนสุขภาพดี 

                             พันธกิจ (mission)  พัฒนาและอภิบาลระบบสุขภาพ  อยางมีสวนรวม และยังยืน 

                            คานิยม (core value)  MOPH Mastery คือ การเปนผูนําสามารถควบคุมตนเองได ไมหลง

ไปตามความโลภ ความโกรธ ความหลง Originality คือ การเปนผูริเร่ิมในส่ิงใหม นวัตกรรมใหมๆ People-centered

approach คือ ใหความสําคัญกับผูปวย ผูปวยคือศูนยกลาง Humility คือ ความออนนอมถอมตน 

                             ยุทธศาสตรหลักกระทรวงสาธารณสุข มี 4 ประเด็น ไดแก 

                             1.Prevention & promotion Excellence สงเสริมสุขภาพและความปองกันโรคเปนเลิศ 

                             2.Service Excellence บริการเปนเลิศ 

                             3.People Excellence บุคลากรเปนเลิศ 

                             4.Governance Excellence บริหารจัดการเปนเลิศ 

                  ดําเนินการภายใตยุทธศาสตรระยะ 20 ป  (ดานสาธารณสุข)  โดยแบงการพัฒนาออกเปน 4 ระยะ

ชวงละ 5 ป เพ่ือใหจัดลําดับความสําคัญในการทํางานและการจัดสรรทรัพยากร ดังน้ี 

                            ชวงท่ี  1 ปฏิรูประบบ  (พ.ศ. 2560-2564)  

                            ชวงท่ี  2  สรางความเขมแข็ง (พ.ศ. 2565-2569)  

                            ชวงท่ี  3 สูความย่ังยืนของเอเชีย (พ.ศ. 2570-2574) 

                            ชวงท่ี  4  เปน 1 ใน 3 ของเอเชีย(พ.ศ. 2575-2579) 



การจัดลําดับความสําคัญยุทธศาสตรชาติระยะ 20 ป (ดานสาธารณสุข)

ชวงเวลา จุดเนนหนัก 

2560-
2564

ปฏิรูป
ระบบ

รายละเอียด

การปรับเปล่ียนระบบบริหารจัดการท่ียังเปนอุปสรรคตอการพัฒนา อีกคร้ัง 
การวางพ้ืนฐานระบบสุขภาพใหม เชน การวางระบบ การแพทยปฐมภูมิท่ีมี

แพทยเวชศาสตรครอบครัว เพ่ือดูแลผูปวย อยางบูรณาการ ลดคาใชจายของ
ระบบสุขภาพในระยะยาว การปรับ ระบบหลักประกันสุขภาพ

 เพ่ือลดความเหล่ือมลาของแตละกองทุน เปนตน

2565-2569 สรางความ
เขมแข็ง

การจัดโครงสรางพ้ืนฐาน กาลังคน รวมท้ังระบบการบริหารจัดการให เขมแข็ง
รวมไปถึงระบบควบคุมปองกันโรค งานอนามัยส่ิงแวดลอม และท่ีสาคัญคือ

การใหประชาชนสามารถดูแลสุขภาพของตัวเองได 

2570-2574 สูความ
ย่ังยืน 

เปนชวงท่ีระบบสุขภาพของไทยตองมีความย่ังยืนทางดานการเงิน การคลัง
ประเทศสามารถพ่ึงพาตนเองได โดยเฉพาะดานยาและ เวชภัณฑตาง ๆ พ่ึงพา

ตางประเทศใหนอยท่ีสุด

2575-2579  เปน 1 ใน
3 ของ
เอเชีย 

 ระบบสุขภาพไทยจะตองเปนระบบสุขภาพท่ีทันสมัย มีประสิทธิภาพ คุณภาพ
สังคมมีสวนรวมสามารถตรวจสอบได ท้ังน้ีจะตองสามารถ 

แขงขันหรือเทียบเคียงกับนานาชาติได 
โดยต้ังเปาวาจะตองเปน 1 ใน 3 ของเอเชีย ใน 20 ปขางหนา



ส่วนท่ี    

ขอ้มูลท่ัวไป



1.ขอมูลท่ัวไป

   1.1 บริบท

        โรงพยาบาลพุนพิน เปนโรงพยาบาลท่ัวไประดับ F1  ขนาด 60 เตียง สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

ต้ังอยูบนพ้ืนท่ี 4 ไร เลขท่ี 166 ถนนธราธิบดี  ตําบลทาขาม อําเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎรธานี รหัสไปรษณีย 84130

โทรศัพท : 077-311129 , 077311100  เว็บไซต : www.https://www.pphhos.com/

ส่วนที� 1 ข้อมูลทั�วไปส่วนที� 1 ข้อมูลทั�วไป

   อาณาเขต

        ทิศเหนือ        ติดตอกับ อําเภอทาฉาง และอาวไทย

        ทิศใต            ติดตอกับ อําเภอเคียนซา

        ทิศตะวันออก   ติดตอกับ อําเภอเมืองสุราษฎรธานี และอําเภอบานนาเดิม

        ทิศตะวันตก     ติดตอกับ อําเภอคีรีรัฐนิคม และอําเภอวิภาวดี

   1.2 สภาพท่ัวไป

        เขตพ้ืนท่ีตําบลทาขาม อําเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎรธานี มีพ้ืนท่ี 48.7 ตารางกิโลเมตร ประมาณ 33,728 ไร

ตําบลทาขามเปนท่ีต้ังของตัวอําเภอ สภาพพ้ืนท่ีโดยท่ัวไปเปนท่ีราบลุมมีแมน้ําตาป และแมน้ําพุมดวงเหมาะแกการ

ทําการเกษตร ปลูกพืชผักและทําสวน

    1.3 สภาพทางเศรษฐกิจและสังคม

     1.3.1 อาชีพ ประชากรสวนใหญประกอบอาชีพทางการเกษตร โดยมีการใชประโยชน 3 ใน 4 ของพ้ืนท่ีท้ังหมด

เชน ทําสวน ปลูกผัก และรับจาง มีการปลูกปาลม ยางพารา มะพราว ขาว เปนตน การเล้ียงสัตว เชน โค แพะ เปด

ไก เปนตน อาชีพรับจาง เชน ลูกจางบริษัท โรงงานอุตสาหกรรม และรับจางท่ัวไป

   1.3.2 การคมนาคม เปนศูนยกลางคมนาคมทางบกของจังหวัดสุราษฎรธานี และภาคใต เปนท่ีต้ังสถานีรถไฟ

สุราษฎรธานีอยูในเขตเทศบาล และมีทางหลวงแผนดินสายสําคัญหลายสาย ผานในพ้ืนท่ีชุมชนพุนพิน ดังน้ี

     1. ทางหลวงแผนดินหมายเลข 41 เปนเสนทางสายสําคัญในการติดตอกับภาคกลาง และภาคใตของประเทศผาน

เขตผังเมืองรวมทางดานตะวันตกในแนวเหนือ - ใตเช่ือมระหวางภาคกลาง - ชุมพร - สุราษฎรธานี - นครศรีธรรมราช

– หาดใหญ

     2. ทางหลวงแผนดินหมายเลข 4153 ( ถนนจุลจอมเกลา ) เช่ือมระหวางทางหลวงแผนดินหมายเลข 41 ท่ีสาม

แยกหนองขรี กับ ทางหลวงแผนดินหมายเลข 401 ตัดผานพ้ืนท่ีชุมชนพุนพินในแนวตะวันออกและตะวันตก

  3. ทางหลวงแผนดินหมายเลข 401 เช่ือมระหวางอําเภอพุนพิน - อําเภอเมือง - อําเภอกาญจนดิษฐ -

นครศรีธรรมราช

     4. ทางหลวงแผนดินหมายเลข 4112 เช่ือมระหวางอําเภอพุนพิน – อําเภอทาฉาง
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สังกัด สถานศึกษา ผูสอน นักเรียน/นักศึกษา อัตราสวน
ครู : นักเรียน

ระดับการศึกษาข้ันพ้ืนฐาน

รัฐบาล 4 169 2,879 1 : 17

เอกชน 4 103 1,841 1 : 17

เทศบาล./อบจ. 4 86 1,212 1 : 14

สํานักงานตํารวจแหงชาติ - - - -

ระดับต่ํากวาปริญญาตรี

อาชีวศึกษา(รัฐบาล) - - - -

อาชีวศึกษา(เอกชน) 1 28 475 1 : 17

1.4 พ้ืนท่ีรับผิดชอบ

        เขตเทศบาลเมืองทาขาม จํานวน 23 ชุมชน ไดแก วัดใน วัดดอนกระถิน พุมดวง ฝายทา ใตโคง มุงพัฒนา    

ศรีพุนพิน ศรีสุราษฎร บานลาง บานกลาง บานบน ทายควน บนควน ธีราศรม สราญรมย ชางกล พุนพินพิทยาคม   

ดรุโณทัย เจริญลาภ ทาลอน หมูบานธารทิพยฺ ตํารวจภูธร และจุลจอมเกลา

        เขตองคการบริหารสวนตําบลทาขาม จํานวน 6 หมูบาน ไดแก

          - หมูท่ี 1 บานพุนพินใต

          - หมูท่ี 3 บานบางทาขาม

          - หมูท่ี 4 บานนาศรีสงคราม

          - หมูท่ี 5 บานทาตล่ิงชัน

          - หมูท่ี 6 บานทาตะเภา

          - หมูท่ี 7 บานคุงยาง

ตารางท่ี 1 แสดงจํานวนสถานศึกษาและอัตราสวนครู : นักเรียน

1.5 การศึกษา

        ในเขตพ้ืนท่ีโรงพยาบาลพุนพิน มีการจัดการศึกษาต้ังแตระดับ ปฐมวัย อนุบาล ประถมศึกษา และมัธยมศึกษา

ดังตารางท่ี 1
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อับดับ   ศาสนา  จํานวนศาสนสถาน

1   พุธ  9

2   มุสลิม  1

3   คริสต  1

4 ศาลเจา 3

1.6 ศาสนาและวัฒนธรรม

                ประชากรสวนใหญนับถือศาสนาพุทธ รองลงมานับถือศาสนาอิสลามและศาสนาคริสต ประเพณีท่ีสําคัญ

ของคนไทยพุทธ เชน ทอดผาปา ประเพณีสารทไทย (เดือนสิบ) ประเพณีชักพระแหเรือ และการแขงขันเรือพายซ่ึงจัด

ข้ึนในพ้ืนท่ีติดแมน้ําตาป และคลองพุมดวง ประเพณีของคนไทยเช้ือสายจีน เชน ประเพณีถือศีลกินผัก และประเพณี

ตรุษจีน ประเพณีของคนไทยมุสลิม เชน ถือศีลอด

ตารางท่ี 2 แสดงขอมูลศาสนสถาน

1.7 การปกครอง

           ตําบลทาขาม แบงการปกครองออกเปน  6 หมูบาน 23 ชุมชน และแบงการปกครองสวนทองถ่ิน เปน 2 แหง

ไดแก 1) เทศบาลเมืองทาขามครอบคลุมพ้ืนท่ีบางสวนของตําบลทาขาม 2) องคการบริหารสวนตําบลทาขาม

ครอบคลุมพ้ืนท่ีตําบลทาขาม (เฉพาะนอกเขตเทศบาลเมืองทาขาม)

1.8 ประชาการ

ตารางท่ี 3 แสดงจํานวนหลังคาเรือนและประชากรของโรงพยาบาลพุนพิน ป 2566 จําแนกรายหมูบาน

หมูบาน หลังคาเรือน
ทะเบียนราษฎร อาศัยอยูจริง

ชาย หญิง รวม ชาย หญิง รวม

หมู 1 บานพุนพินใต 630 713 771 1,484 407 484 891

หมู 3 บานบางทาขาม 744 965 1,057 2,022 628 687 1,315

หมู 4 บานนาศรีสงคราม 235 302 282 584 187 181 368

หมู 5 บานทาตะล่ิงชัน 237 341 356 697 239 237 476

หมู 6 บานทาตะเภา 308 443 503 946 285 310 595

หมู 7 บานคุงยาง 428 658 657 1,315 458 440 898

เขตเทศบาลเมืองทาขาม 6,016 8,849 9,434 18,283 5,014 5,766 10,780

รวม 8,598    12,271 13,060  25,331 7,218 8,105 15,323 
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กลุมอายุ

เพศ

รวม รอยละชาย รอยละ หญิง รอยละ

0 - 4 257 1.6 255 1.59 512 3.19

5 - 9 450 2.81 439 2.74 889 5.54

10 -14 555 3.46 538 3.35 1,093 6.81

15 - 19 499 3.11 459 2.86 958 5.97

20 - 24 390 2.43 399 2.49 789 4.92

25 - 29 523 3.26 500 3.12 1,023 6.38

30 - 34 578 3.6 458 2.86 1,036 6.46

35 - 39 442 2.76 465 2.9 907 5.65

40 - 44 529 3.3 592 3.69 1,121 6.99

45 - 49 524 3.27 676 4.21 1,200 7.48

50 - 54 613 3.82 715 4.46 1,328 8.28

55 - 59 604 3.77 763 4.76 1,367 8.52

60 - 64 513 3.2 708 4.41 1,221 7.61

65 - 69 396 2.47 521 3.25 917 5.72

70 -74 315 1.96 396 2.47 711 4.43

75 - 79 149 0.93 278 1.73 427 2.66

80 - 84 110 0.69 166 1.03 276 1.72

85 - 89 55 0.34 118 0.74 173 1.08

90 - 94 28 0.17 39 0.24 67 0.42

95 - 99 3 0.02 17 0.11 20 0.12

100 ข้ึนไป 2 0.01 4 0.02 6 0.04

รวม 7,535 47 8,506 53 16,041 100

ตารางท่ี 4 จํานวนประชากรจําแนกตามกลุมอายุและเพศ 

ท่ีมา : HDC ณ วันท่ี 30 กันยายน 2566
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90-94 ป
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65-69 ป

60-64 ป

55-59 ป

50-54 ป

45-49 ป

40-44 ป

35-39 ป

30-34 ป

25-29 ป

20-24 ป

15-19 ป

10-14 ป

5-9 ป

0-4 ป

สิทธิ จํานวน (คน)

ขาราชการ 2,748

ประกันสังคม 4,803

UC 18,104

ภาพท่ี 1 ประมิดประชากร โรงพยาบาลพุนพิน ป 2566

                  จากปรามิดประชากรของโรงพยาบาลพุนพิน เปนแบบเสถียร (Stable pyramid) ท่ีมีรูปแบบคลายกับ

ระฆังคว่ํา หรือมีโครงสรางประชากรท่ีคงท่ีซ่ึงแสดงถึงรูปแบบของอัตราการเกิด และอัตราการตายของประชากรท่ีไม

เปล่ียนแปลง ซ่ึงสอดคลองกับขอมูลประชากรของอําเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎรธานี และของประเทศท่ีประชากร

สวนใหญ อยูในกลุมน้ี ซ่ึงเปนกลุมวัยทํางาน 

ตารางท่ี 5 แสดงจํานวนประชากรของโรงพยาบาลพุนพิน ป 2566 จําแนกตามสิทธิรักษาพยาบาล 3 สิทธิหลัก

ท่ีมา :  สํานักงานหลักประกันแหงชาติ ป 2566
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               รานขายยา

             

         

              รานนวดเพ่ือสุขภาพ                       จํานวน  1 แหง

              รานขายของชํา                             จํานวน 12 แหง

1.9 ขอมูลทรัพยากรสาธารณสุข

        สถานประกอบการผลิตภัณฑและบริการสุขภาพภาคเอกชน 

               สถานบริการสาธารณสุขของเอกชน

- คลินิกเวชกรรม จํานวน 10 แหง

- คลินิกเวชกรรม จํานวน   3 แหง

- คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ จํานวน   3 แหง

- คลินิกกายภาพบําบัด จํานวน   2 แหง

- แผนปจจุบันท่ีมีเภสัชกร (ขย.1) จํานวน  10 แหง

- แผนปจจุบันบรรจุเสร็จ (ขย.2) จํานวน    3 แหง

- แผนปจจุบันบรรจุเสร็จสําหรับสัตว จํานวน    1 แหง

- แผนโบราณ จํานวน    1 แหง

- ผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร จํานวน    3 แหง
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ลําดับ ตําแหนง รวม อัตรา : ประชากร

1 แพทย 9 1 : 2,935

2 ทันตแพทย 4 1 : 6,603

3 เภสัชกร 8 1 : 3,302

4 พยาบาลวิชาชีพ 62 1 : 426

5 นักวิชาการสาธารณสุข 12 1 : 2,201

6 เจาพนักงานสาธารณสุข 1 1 : 26,412 

7 เจาพนักงานทันตสาธารณสุข 3 1 : 8,804

8 แพทยแผนไทย 5 1 : 5,283

9 นักกายภาพบําบัด 4 1 : 6,603

10 นักเทคนิคการแพทย 5 1 : 5,283

11 นักรังสีการแพทย 1 1 : 26,412 

12 นักโภชนาการ 2 1 : 13,206

13 เจาพนักงานเวชสถิติ 3 1 : 8,804

1.10 บุคลากรสาธารณสุข

ตารางท่ี 6 บุคลากรสาธารรสุขโรงพยาบาลพุนพิน ครอบคลุมประชากรจํานวน 26,412 คน 

 ท่ีมา : งานบริหารโรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 30 กันยายน 2566

ท่ีมา : งานบริหารโรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 14 กันยายน 2566
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ประเภท/ตําแหนง จํานวน อายุ อายุราชการ

วุฒิการศึกษา

ต่ํากวา
ปริญญาตรี

รอยละ
ปริญญา

ตรี
รอยละ

สูงกวา
ปริญญา

ตรี
รอยละ

เช่ียวชาญ 4 56 30 - - -   4  

ชํานาญการพิเศษ 3 53.33 22 -  -  -    3  

ชํานาญการ 50 50.24 18.3 -  -  43   7  

ปฏิบัติการ 22 29.76 7.18 -  -  22   -  

รวม 79 - - - - 65 14

ตารางท่ี 7 ขอมูลบุคลากรสาธารณสุข ขาราชการ ประเภท วิชาการ

ตารางท่ี 8 ขอมูลบุคลากรสาธารณสุข ขาราชการ ประเภทท่ัวไป

ประเภท/ตําแหนง จํานวน อายุ อายุราชการ

วุฒิการศึกษา

ต่ํากวา
ปริญญาตรี

รอยละ
ปริญญา

ตรี
รอยละ

สูงกวา
ปริญญา

ตรี
รอยละ

อาวุโส -  -  -  -  -  -  -  -  - 

ชํานาญงาน 8 43.25 18.25 7   1   -  - 

ปฏิบัติงาน 5 31.6 4.4 5   -  -  -  - 

รวม 13 - - 12 1 - -

ประเภท/ตําแหนง จํานวน อายุ อายุราชการ

วุฒิการศึกษา

ต่ํากวา
ปริญญาตรี

รอยละ
ปริญญา

ตรี
รอยละ

สูงกวา
ปริญญา

ตรี
รอยละ

 ลูกจางประจํา 4 56.25 31.75 4   -   - -

 ลูกจางช่ัวคราว 6 29.83 1 - - 6   - -

 จางเหมาบริการ 82 28.69 1.8 51   31   - -

 พนักงานราชการ 3 36.33 7 1   2   - -

พนักงานกระทรวง 71 79.26 7.32 61 10 - -

รวม 95 - - 118 49 - -

ตารางท่ี 9 ขอมูลบุคลากรสาธารณสุข ประเภทอ่ืนๆ

 ท่ีมา : งานบริหารโรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 30 กันยายน  2566
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จํานวนเตียงท่ีขอเปดบริการ 60 เตียง

จํานวนเตียงผูปวยในท่ีหนวยบริการเปดใหบริการจริง 60 เตียง

เตียงผูปวยใน 48 เตียง

เตียง ICU 0

เตียง CCU 0

เตียง NICU 0

เตียง BURN 0

เตียงรอคลอด 4 เตียง

Clib เด็ก 4 เตียง

Incubator 1 เตียง

เตียง observe 0

เตียงหองแยกโรค 3 เตียง

จํานวนเตียงท่ีใชคิดอัตราการครองเตียง 60 เตียง

เตียงฟอกเลือด/เคร่ืองฟอกไต 0

1.11 จํานวนเตียงโรงพยาบาลพุนพิน

ตารางท่ี 10 ขอมูลการใหบริการ

 ท่ีมา : งานบริหารโรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 4 ตุลาคม 2566
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ช่ือโรค

จํานวนการรับบริการ (คร้ัง) 
ขอมูล 3 ปยอนหลัง

ป 2564 ป 2565 ป 2566

1 โรคของระบบไหลเวียนโลหิต    13,448 13,833     10,780

2 โรคของระบบกลามเน้ือโครงรางและเน้ือเย่ือเก่ียวพัน       9,249        7,380          10,270

3 โรคของตอมไรทอโภชนาการ และเมตะบอลิซึม      12,356     12,014        9,030

4 โรคของระบบหายใจ       6,849      25,004       8,710

5 โรคของระบบยอยอาหาร       8,130      7,428        8,413

6 โรคติดเช้ือและโรคปรสิตบางโรค       3,421    3,369        3,959

7 โรคของระบบสืบพันธุและระบบปสสาวะ       1,847      2,697           2,565

8 โรคของผิวหนังและเน้ือเย่ือใตผิวหนัง       2,505    1,725       2,129

9 โรคของระบบประสาท       1,569      1,307         1,575

10 ความผิดปกติทางจิตและพฤติกรรม       1,144     1,088        1,045

2. สถิติผูมารับบริการ

ตารางท่ี 11 การวินิจฉัยโรคผูปวยนอก 10 อันดับแรก 

 ท่ีมา : ฐานขอมูล HosXp โรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 30 กันยายน 2566

ช่ือโรค
จํานวนการรับบริการ (คร้ัง) 

ขอมูล 3 ปยอนหลัง

ป 2564 ป 2565 ป 2566

1 โรคติดเช้ือท่ีลําไส  (A00-A09) 283 255 454 

2 ไขหวัดใหญและปอดบวม (J09-J18) 334  -  357 

3 โรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) 233 140 181 

4 โรคเร้ือรังขอทางเดินหายใจสวนลาง  (J40-J47)  - 96 172 

5 กํารติดเช้ือเฉียบพลันแบบอ่ืนของทางเดินหายใจสวนลาง (J20-J22) 214 65 125

6 การติดเช้ือทางเดินหายใจสวนบนเฉียบพลัน (J00-J06)  675 5,377 124

7 เบาหวาน (E10-E14)  -  116 95 

8
ไขจากไวรัสท่ีมีแมลงเปนพําหะและไขเลือดออกท่ีเกิดจํากไวรัส
(A90-A99)  -   -  94

9 ไตวาย (N17-N19) 100 81 83 

10 รูปแบบอ่ืนของโรคหัวใจ (I30-I52) 113  -   74 

ตารางท่ี 12 การวินิจฉัยโรคผูปวยใน 10 อันดับแรก 
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ช่ือโรค
จํานวนการรับบริการ (คร้ัง) ขอมูล 3 ปยอนหลัง

ป 2564 ป 2565 ป 2566

1 Cerebral infarction 40 134 180

2 Sepsis 28 73 102

3 Chronic  Kidney disease 22 46 77

4 Head  injury 27 68 77

5 Acute  Coronary Syndrome 18 32 36

6 การใหเลือด 110 277 397

7 ลวงรก 1 0 6

8 ใส  ICD 0 1 3

9 ยา  SK 0 0 2

10 Tapping 6 1 2

ตารางท่ี 13 โรค/หัตถการท่ีมีความเส่ียงสูง (High risk)  10 อันดับแรก

 ท่ีมา : ฐานขอมูล HosXp โรงพยาบาลพุนพิน ณ วันท่ี 30 กันยายน 2566

ช่ือโรค
จํานวนการรับบริการ (คร้ัง) ขอมูล 3 ปยอนหลัง

ป 2564 ป 2565 ป 2566

1 Septicaemia 4 9 4

2 Malignant neoplasms 4 4 8

3 Pneumonia  -  7 7

4 Acute myocardial infarction  -  - 3

5 Acute renal failure  -  2 3

6 Septic shock  -  - 3

7 Congestive heart failure  -  - 2

8
Chronic obstructive pulmonary
disease  -  2 2

9 Chronic  kidney disease, stage 5  -  - 2

10 COVID-19,virus identified  -  7 2

ตารางท่ี 14 โรคท่ีมีอัตราการตายสูง (high mortality patient) 10 อันดับแรก 
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ส่วนท่ี  

วิสัยทัศน์ พันธกิจ

และประเด็นยุทธศาสตร์



เข็มมุง Core Competency

ระบบบริการท่ีเปนเลิศ สู โรงพยาบาล EMS

เครือขายตนแบบดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

แพทยแผนไทยครบวงจร

คานิยม Core Values 

เครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังภายในป 2570วิสัยทัศน Vision 

เครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังภายในป 2570

พันธกิจ Mission

ทิศทางนํา Visionary leadership 

ผูนําท่ีมีวิสัยทัศนในการสรางบริการท่ีมีคุณคาคุณภาพ คุณธรรม จะชวนทีมงานฝนถึงความเปนไปไดใหมๆ 
ท่ีมีคุณคาทําใหเห็นวาสามารถกาวขาม ปญหาอุปสรรคไปได

ผูรับผล Patient & Customer focus 

การมุงเนนผูปวยและผูรับผลงานทําใหทีมงานใสใจรับฟงตอบสนองความตองการและขอคิดเห็นของผูปวยและ
ผูรับผลงาน หนุนเสริมมิติดานการดูแล people-centered care

คนทํางาน Value on staff 

การใหคุณคากับคนทํางาน ทําใหคนเปนทรัพยสินท่ีมีคุณคา และสามารถสรางคุณคาใหกับองคมากข้ึน

การพัฒนา Continuous process improvement 

การพัฒนากระบวนการอยางตอเน่ือง ทําใหคุณภาพและคุณคาท่ีจะสงมอบใหผูบริการดีข้ึนอยางตอเน่ือง

ส่วนที� 2 วิสัยทัศน์ พันธกิจ และประเด็นยุทธศาสตร์ส่วนที� 2 วิสัยทัศน์ พันธกิจ และประเด็นยุทธศาสตร์

   1) การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ 

  2) สงเสริมสนับสนุนใหประชาชนมีสวนรวมดานสุขภาพ

  3) พัฒนาระบบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

  4) สนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

สังคมผูสูงวัยคุณภาพ
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                            เพ่ือใหสอดคลองกับสถานการณท่ีเปล่ียนไป โรงพยาบาลพุนพิน จึงไดจัดประชุมคณะกรรมการ

แผนยุทธศาสตรตัวแทนจากหนวยงาน และผูรับผิดชอบงานตางๆ ภายในโรงพยาบาล เพ่ือรวมกันระดมความคิด

วิเคราะหองคกร กําหนดวิสัยทัศนองคกรจัดทําแผนยุทธศาสตร (ฉบับท่ี2) วางยุทธศาสตรระยะ5ป (พ.ศ.2566- 2570)

เพ่ือใชเปนแผนแมบทในการทํางานของท้ังองคกรใหบรรลุตามวิสัยทัศน ภายใตยุทธศาสตรกระทรวงสาธารณสุข โดยมี

วัตถุประสงค ดังน้ี

1. เพ่ือการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และคุมครองผูบริโภคแกประชาชน และบุคลากร ใหมีความรูความเขาใจ

สามารถดูแลตัวเองได ภายใตระบบสงเสริมสุขภาพ ปองกัน และควบคุมโรคท่ีเปนเลิศ

2. เพ่ือพัฒนาระบบบริการของโรงพยาบาลท่ีเปนเลิศ ตอบสนองความตองการของประชาชน

3. เพ่ือบริหารอัตรากําลังและพัฒนากําลังคนท่ีมีคุณภาพ โดยพัฒนาบุคลากรใหเปนเลิศและมีความสุข

4. เพ่ือการบริหารท่ีเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล

                           คณะกรรมการแผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลพุนพิน  ไดดําเนินการประชุม จัดทําแผนยุทธศาสตร

ฉบับท่ี 2  ในระหวางวันท่ี 16 -19 ตุลาคม พ.ศ.2566 ผูรวมประชุมประกอบดวย บุคลากรโรงพยาบาลพุนพิน  ตัวแทน

จากหนวยงาน และผูรับผิดชอบงาน ตางๆทุกงาน ไดวิเคราะห ระดมสมอง เพ่ือทํา SWOT Analysis  

                           วิเคราะหจุดแข็ง (Strengths : S) 

                           จุดออน (Weakness : W) 

                           โอกาส (Opportunity :O) 

                           อุปสรรค (Threat :T)   

                           โดยมุงเนนตามยุทธศาสตรหลักของกระทรวงสาธารณสุข  4 ขอ  และ 3  จุดเนนตามประเด็น

ยุทธศาสตร (Strategic Issue) ตอไปน้ี

                          1. โรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 

                          2. ผูสูงอายุ

                          3. แพทยแผนไทย

ผลการวิเคราะหองคกร (SWOT Analysis)

                          จากการประชุมกลุม และพิจารณารวมกันของคณะกรรมการแผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลพุนพิน

และตัวแทนจากหนวยงานตางๆท่ีเก่ียวของ สรุปได ดังน้ี

  การวิเคราะห์องค์กรเพื�อกําหนดประเด็นการวิเคราะห์องค์กรเพื�อกําหนดประเด็น
ยุทธศาสตร์ โดยกระบวณการ SWOT Analysisยุทธศาสตร์ โดยกระบวณการ SWOT Analysis
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

วิเคราะห 7S Strengths (จุดแข็ง) Weakness (จุดออน) 

Structure
  

S1 ผูนํามีวิสัยทัศนชัดจน 
S2 มีโครงสรางในการบริหารคําส่ังมอบหมายงาน 
S3 มีพ้ืนท่ีแยกชัดเจน 
S4 เคร่ืองมืออุปกรณทางการแพทย มีความเพียง
พอและพรอมใช

W1 สถานท่ีในการใหบริการคลินิกคับแคบ
W2 การส่ือสารในองคกรจากผูบริหาร
สูผูปฏิบัติ ไมครอบคลุม ไมท่ัวถึง ไมชัดเจน 
  

Strategy
  

S5 มีการกําหนดวิสัยทัศน พันธกิจ ท่ีสอดคลอง
กับนโยบาย 
S6 มีการติดตามตัวช้ีและวัดการดําเนินงาน
โครงการ 
S7 มีนโยบาย เข็มมุง สอดคลองวิสัยทัศนชัดเจน

W3 การถายทอดแผนสูผูปฏิบัติบางสวนยังไม
ชัดเจนและไมสามารถถายทอดสูผูปฏิบัติทุก
ระดับ 
  

System
  

S8 มีหองปฏิบัติการท่ีผานมาตรฐาน LA 
S9 NCD Clinic+ ผานเกณฑระดับดีมาก 
S10 NCD ผานการประเมิน QA ระดับจังหวัด
S11 มีการทํางานรวมกับภาคีเครือขาย
S12 มีการสนับสนุนงบประมาณดาน NCD อันดับ
แรก
  

W4 ระบบการจัดเก็บขอมูลไมชัดเจน 
W5 ระบบการสงตอขอมูล เช่ือมโยงขอมูล
ระหวางสหวิชาชีพและหนวยงานตางๆ 
W6 ขาดระบบ Telemedicine ท่ีสนับสนุน
การใหบริการ เพ่ือลดความแออัด 
W7 ไมมีระบบสารสนเทศมาจัดการดูแลผูปวย
กลุมสีเขียว

Style
  

S13 มีการทํางานเปนทีม 
S14 บุคลากร ตรงตอเวลา มีวินัย 

W8 มีการเปล่ียนแปลงคนในทีมอยูเสมอทําให
ขาดความตอเน่ืองในการทํางาน

Staff
  

S15 มี Case Manager ดาน NCD
S16 มีทีมสหวิชาชีพครบทุกดาน (นักโภชนาการ
กายภาพบําบัด แพทยแผนไทย แพทยแผนจีน 
นักวิชาการสาธารณสุข แพทย พยาบาล

W9 การหมุนเวียนของแพทย 
W10 ขาดแพทยเฉพาะทาง 
W11 บุคลากรมีการสับเปล่ียนโยกยาย
  

Skills
  

S17 ผูรับผิดชอบงานทีมสหวิชาชีพผานการอบรม
หลักสูตรการจัดการโรคไมติดตอเร้ือรังข้ันพ้ืนฐาน 
S18 ผลงานนวัตกรรมงานวิชาการไดรับรางวัล 

W12 บุคลากรในโรงพยาบาลยังขาดความรู
พ้ืนฐานในเร่ืองโรคไมติดตอเร้ือรัง (5 กลุมโรค) 
W13 การนิเทศ ติดตาม ยังไมเขมแข็ง เขมขน

Shared
Values

S20 มุงเนนคุณภาพผูรับบริการทํางานเปนทีม ลด
ความเส่ียง เพ่ิมความปลอดภัย

W14 คํานึงผลงาน มากกวา ผูปฏิบัติ
W15 ขาดความตระหนักในการปฏิบัติงาน

โรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

PESTEL โอกาส (Opportunities) อุปสรรค (Threats)

Political
  

O1 นโยบาย เข็มมุง สอดคลอง กับยุทธศาสตร
จังหวัด 
O2 Service plan

T1 งบประมาณของ สปสช.มีเง่ือนไขในการใช
ท่ีจํากัด 
  

Economy
  

O3 งบกองทุนตางๆ ท่ีสนับสนุนการดําเนินงาน
NCD 
O4 มีสถานประกอบการ ท่ีมีสิทธิประกันสังคม
O5 หนวยงานมีการบริจาค เงิน และอุปกรณ
ทางการแพทย

T2 มีสถานบริการสุขภาพเอกชน ใหเลือก
บริการเพ่ิมข้ึน 
T3 สภาพเศรษฐกิจเปล่ียนแปลง เรงรัด ให
ประชาชนใหความสําคัญกับการดูแลสุขภาพ
นอยลง 

Sociocultural
  

O6 แรงงานตางดาวท่ีซ้ือบัตรประกันสุขภาพ
สรางรายไดใหกับโรงพยาบาล (เติมทุน)
  

T4 แรงงานตางดาวยายถ่ินฐาน ทําใหติดตาม
ดูแลคอนขางยาก 
T5 ประชากรแฝงในเขตพ้ืน มีการยายถ่ินฐาน
ทําใหการคัดกรองไมท่ัวถึงคลอบคลุม 
T6 ประชากรในพ้ืนท่ีเขาสูสังคมผูสูงอายุ
ผูปวยสวนใหญเปนผูสูงอายุ 
T7 ประชากรในพ้ืนท่ีในบางกลุม มีพฤติกรรม
เส่ียง ดานสูบบุหร่ี-ด่ืมสุรา

Technology
  

O7 มีการนําเทคโนโลยีทางดานสุขภาพมาใช
มากข้ึน (Smart Watch) 
O8 มีชองทางการรับสงขอมูลเพ่ิมข้ึน 
O9 มีชองทางการเขาถึงขอมูล 
O10 แอพ DID ใหประชาชนเขาถึงขอมูล
สุขภาพ

T8 การพัฒนาส่ือสังคมออนไลน ทําให
ประชาชนเขาถึงขอมูลเร็ว แตขาดการกล่ัน
กรองความถูกตอง ขอมูลไมนาเช่ือถือเพ่ิมมาก
ข้ึน 

Enviroment
  

O11 มีสถานท่ีออกกําลังกายเพ่ิมข้ึน ในชุมชน
O12 โรงพยาบาลต้ังอยูในจุดรวมชุมชน

T9 เขาถึงแหลงจําหนายอาหารจานดวนมาก
ข้ึน 

Legal
  

O13 มีพรบ. สําหรับบุหร่ี สุรา เพ่ือควบคุมผู
บริโภค

T10 ผูรับบริการเขาถึงชองทางการรองเรียน
ไดงายข้ึน

โรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 
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SO กลยุทธเชิงรุก ST กลยุทธเชิงปองกัน  

1.สงเสริมสุขภาพประชาชนดวยตนทุนสุขภาพ ในชุมชน
ใหครอบคลุมทุกสหวิชาชีพ 
2.พัฒนาเพ่ือยกระดับชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุข
ภาพและปองกัน (1 ชุมชน 1 กิจกรรม) โดยใชงบจาก
กองทุนตางๆ ลดพฤติกรรมเส่ียง และภัยคุกคามทาง
สุขภาพ 
3.สงเสริมการพัฒนางานอยางตอเน่ืองเพ่ือใหระบบงานมี
ประสิทธิภาพ 
4.พัฒนาการจัดการความรูมุงสูความเปนเลิศดานโรคไม
ติดตอเร้ือรัง

1.เพ่ิมความคลอบคลุมการคัดกรองและคนหากลุมเส่ียง 
2.พัฒนาระบบจัดเก็บขอมูลสารสนเทศใหรองรับและ
สอดคลองกับนโยบาย/ยุทธศาสตร
3.เพ่ิมระบบบริการ Telemedicine ดานคลินิกโรคไม
ติดตอเร้ือรัง เพ่ือลดความแออัด
  

WO กลยุทธเชิงแกไข  WT กลยุทธเชิงรับ 

1.พัฒนาระบบการดูแลผูปวย NCD ดวยดิจิทอล 
2.พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรดวยเทคโนโลยี
สารสนเทศ 
3.พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับดานการใช
เทคโนโลยี
4.พัฒนาระบบฐานขอมูลเพ่ือวิเคราะหสังเคราะห
ประยุกตใชในการพัฒนางานและจัดทําฐานขอมูลใหบูรณ
าการ

1.พัฒนาระบบประชาสัมพันธและการส่ือสารรวมกับ
ภาคีเครือขายเพ่ือใหประชาชนเขาถึงขอมูลดานสุขภาพ
2.พัฒนาระบบขอมูลขาวสารและการใชเทคโนโลยี 
เพ่ือการส่ือสารท่ีถูกตอง ครบถวนทันเวลา 
3.พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับดานโรคไมติดตอ
เร้ือรัง
  

โรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 

การกําหนดกลยุทธโดยใช (TOWS Matrix)
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วิเคราะห 7S Strengths (จุดแข็ง) Weakness (จุดออน) 

Structure
  

S1 มีนโยบายดานผูสูงอายุชัดเจน 
S2 มีผูนําวิสัยทัศนชัดเจน 
S3 มีคําส่ังคณะทํางานชัดเจน
S4 ผูบริหารใหความสําคัญกับการพัฒนางานดาน
ผูสูงอายุ

W1 เคร่ืองมืออุปกรณทางการแพทยบางอยาง
ไมเพียงพอ
  

Strategy
  

S5 มีการกําหนดวิสัยทัศน พันธกิจ ท่ีสอดคลอง
กับนโยบาย 
S6 มีการติดตามตัวช้ี และการดําเนินงานโครงการ 
S7 มีนโยบาย เข็มมุง สอดคลองวิสัยทัศนชัดเจน

W2 การถายทอดการดําเนินงานผูสูงอายุ
  

System
  

S8 มีบริการและแนวทาง งาน LAB ท่ีผาน
มาตรฐาน LAและบริการครอบคลุมทุกกลุม 
S9 ระบบการนัดหมายใหกับผูสูงอายุ 
S10 มีระบบบริการคลินิกผูสูงอายุเคล่ือนท่ี
  

W3 ระบบการจัดเก็บขอมูลสุขภาพ 
W4 ระบบการสงตอผูปวยท่ีมีปญหาเขาคลินิก 
W5 การทํางานรวมกับภาคีเครือขาย
W6 ขาดระบบ Telemedicine ท่ีสนับสนุน
การใหบริการ กับผูสูงอายุท่ีมาโรงพยาบาลไม
ได

Style
  

S11 มีการทํางานรวมกับทีมสหวิชาชีพ
  

W7 กระบวนการเช่ือมโยงการทํางานยังไม
ชัดเจน

Staff
  

S12 มี Care Manager ดานการดูแลผูสูงอายุท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิง
S13 มีสหวิชาชีพครบในการดูแลรักษาผูสูงอายุ

   
  

Skills
  

 -
  

W8 ขาดพยาบาลหลักสูตรเฉพาะทางดานการ
ดูแลผูสูงอายุ 

Shared
Values

 -
  

-
  

ผูสูงอายุ

การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

PESTEL โอกาส (Opportunities) อุปสรรค (Threats)

Political O1 นโยบายจังหวัดดานการดูแลผูสูงอายุ -

Economy
  

O2 กองทุน Palliative care 
O3 กองทุน Long Term Care 
O4 กองทุนหลักประกันสุขภาพทองถ่ิน

-

Sociocultural
  

O5 ผูสูงอายุมีความเช่ือม่ันในบุคลากรทาง
การแพทย 
O6 ชมรมออกกําลังกาย สําหรับผูสูงอายุในชุมชน

T1 จํานวนผูสูงอายุเพ่ิมข้ึน 
T2 ผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตไมดี
  

Technology
  

O7 มีแอปพลิเคช่ัน ในการปกหมุดบานผูปวย 
O8 อสม.มีทักษะในการใชแอปพลิเคช่ัน ในการ
คัดกรองผูสูงอายุ 
O9 หมอพรอม

T3 การเขาถึงระบบเทคโนโลยีในกลุมผูสูงอายุ
  

Enviroment
  

-
  

T4 ระบบคมนาคม ไมเอ้ือตอการเดินทางมา
รับบริการ 

Legal
  

O10 มีระเบียบการดูแลผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
ชัดเจน

-
  

ผูสูงอายุ

SO กลยุทธเชิงรุก ST กลยุทธเชิงปองกัน  

1.พัฒนาระบบบริการผูสูงอายุครอบคลุมทุกกองทุน
 

2.พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุครบทุกดานโดยมีทีมสห
วิชาชีพ ดูแลอยางตอเน่ือง 

WO กลยุทธเชิงแกไข  WT กลยุทธเชิงรับ 

1.สงเสริมกิจกรรมผูสูงอายุ เพ่ือเพ่ิมคุณคา ใหกับผูสูงอายุ
2.พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห
ประยุกตใชในการพัฒนางาน จัดทําฐานขอมูลให
บูรณาการ

1.พัฒนาระบบบริการผูสูงอายุดวยเทคโนโลยี
Telemedicine เพ่ือใหผูสูงอายุไดรับบริการ โดยไมตอง
เดินทางมาโรงพยาบาล
  

การกําหนดกลยุทธโดยใช (TOWS Matrix)
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

วิเคราะห 7S Strengths (จุดแข็ง) Weakness (จุดออน) 

Structure
  

S1 อาคารสถานท่ีบริการแพทยแผนไทยและ
แพทยทางเลือกท่ีชัดเจนเปนสัดสวน 
S2 มีอุปกรณเทคโนโลยีท่ีอํานวยความสะดวกให
แกผูรับบริการและผูปฏิบัติงาน (Kiosk/เคร่ืองวัด
ความดัน น้ําหนัก สวนสูงอัตโนมัติ)
  

W1 สถานท่ียังไมเหมาะสมในการใหบริการ
เชน หองอบสมุนไพร / หองรมยา 
W2 การปฏิบัติงานตามท่ีโครงสรางไม
ครอบคลุมและไมมีการติดตามประเมิน
บทบาทหนาท่ีตามโครงสราง 
W3 ไมมีคําส่ังแตงต้ังคณะทํางานของ 
สหวิชาชีพท่ีมีเก่ียวของกับงานการแพทยแผน
ไทย

Strategy
  

S3 มีนโยบาย เข็มมุง สอดคลองวิสัยทัศนชัดเจน
  

W4 มีการถายทอดแผนโครงการไปสูผูปฏิบัติ
แตยังขาดการกํากับติดตามตอเน่ืองทําให
หลายโครงการไมสําเร็จ

System
  

S4 ผานมาตรฐาน รพ.สส.พท. 
S5 รางวัลพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนดานการแพทยแผน
ไทยและการแพทยทางเลือก ระดับประเทศ
ป 2566 
S6 มีการกําหนดเข็มมุง โรคท่ีใหบริการดูแลท่ี
ชัดเจน (DM HT Stroke) 
S7 มีการสนับสนุนงบประมาณ 
S8 มีระบบงานท่ีสอดคลองกับยุทธศาสตรและ
ภารกิจของโรงพยาบาล
  

W5 การทํางานรวมกับชุมชนและเครือขาย
รพ.สต. / สสอ. / อบต / อบจ. ยังไมเปน
รูปธรรม
W6 ขาดระบบการจัดเก็บขอมูลท่ีนํามา
วิเคราะหผลได 
W7 ระบบการสงตอขอมูลระหวางหนวยงาน
ไมชัดเจน 
W8 ระบบงานตางๆ ขาดการติดตามและ
ประเมินผลอยางตอเน่ืองโดยหัวหนางานทําให
ผลลัพธไมเปนไปตามท่ีต้ังใจ

Style
  

S9 มีการบริการรวมกับสหวิชาชีพ 
S10 ผูนําภายในองคกร มีเปาหมายท่ีชัดเจน
  

W9 กระบวนการทํางานกับสหวิชาชีพ
ไมตอเน่ือง เน่ืองจากปรับเปล่ียนบุคลากร 
W10 ขาดแผนพัฒนาบุคลากร (HRD) 
เพ่ือตอบสนองยุทธศาสตรของหนวยงาน

Staff
  

S11 มีเจาหนาท่ีครอบคลุมบริการ
  

W11 มีการเปล่ียนแปลงของบุคลากรทําให
บางชวงไมสามารถใหบริการท่ีจําเปนได 
W12 ความไมม่ันคงทางวิชาชีพ 
(ไมมีตําแหนงรองรับ)

แพทยแผนไทย
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

วิเคราะห 7S Strengths (จุดแข็ง) Weakness (จุดออน) 

Skills
  

S12 มีการอบรมเชิงปฏิบัติการ ดานการดูแล
ผูปวย Stroke DM HT 
S13 บุคลากรแพทยแผนไทยและแพทยแผนจีนมี
ความเช่ียวชาญเฉพาะดาน IMC ดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ี
สอดคลองกับนโยบายของกระทรวงและกรมการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

W13 ยังขาดการประเมินสมรรถนะการปฏิบัติ
งานหลังฝกอบรม 
W14 เจาหนาท่ีมีความเช่ียวชาญในการดูแล
ผูปวยเฉพาะดานไมครอบคลุมทุกกลุมโรค 
W15 ขาดการประเมินสมรรถนะแพทยแผน
ไทย เพ่ือหาโอกาสในพัฒนา 

Shared
Values

  

S14 มุงเนนคุณภาพผูรับบริการ ทํางานเปนทีม
ลดความเส่ียงเพ่ิมความปลอดภัย 
S15 เปนตนแบบดานการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก ระดับประเทศ ป 2566 
S16 พัฒนาบุคลากร ไดรางวัลเจาหนาท่ีแพทย
แผนไทยดีเดน กระทรวงสาธารณสุข ป 2566

W16 คํานึงผลงาน มากกวา ผูปฏิบัติ 
W17 ขาดความตระหนักในการปฏิบัติงาน 
W18 การนําคานิยมขององคกรมาใชไมเปน
รูปธรรม
  

PESTEL โอกาส (Opportunities) อุปสรรค (Threats)

 Political
  

O1 นโยบายจากกรมการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือกสนับสนุนการใชศาสตรการแพทย
แผนไทยในระบบบริการสุขภาพ,(การดูแลผูปวย
โดยใชศาสตรการแพทยแผนไทย / สมุนไพร /
กัญชา / กัญชง) 
O2 นโยบาย “เมืองสมุนไพร” 
O3 มีนโยบายจากรมการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก , Service plan ท่ีชัดเจน

T1 มีการปรับเปล่ียนโครงสรางบริหารโรงงาน
ผลิตยาสมุนไพรทําใหไมสามารถตอบสนอง
การใชยาสมุนไพรได
  

Economy
  

O4 การสนับสนุนการเบิกจายหลักกองทุนประกัน
สุขภาพ สปสช.ในเร่ืองบริการฝงเข็ม หรือ ฝงเข็ม
รวมกระตุนไฟฟา ในผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง
หรือผูปวยท่ีตองการฟนฟู สมรรถภาพทางการ
แพทยระยะกลาง 
O5 ชุมชนมีผลิตภัณฑสมุนไพร เครือขายหมอ
พ้ืนบาน ตําบลทาสะทอน / วิสาหกิจชุมชนเห็ด
แครงเทศบาลทาขาม 

T2 ผูปวยไมสามารถเขาถึงบริการ 
T3 แนวทางในการเบิกจายไมครอบคลุมสิทธิ
ของผูรับบริการ 
T4 ยังไมมีการรวมมือกันระหวาง โรงพยาบาล
กับหนวยงานภาคชุมชนหรือเอกชน
  

แพทยแผนไทย
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PESTEL โอกาส (Opportunities) อุปสรรค (Threats)

Sociocultural
  

O6 การเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือกเพ่ิมมากข้ึนในกลุม
นักทองเท่ียว
เน่ืองจาก สถานท่ีต้ังอยูใกล แหลงคมนาคม
คมนาคม (สนามบิน สถานีรถไฟ รถทัวร) 
O7 สรางรายไดใหกับโรงพยาบาลพุนพิน

T5 ผูรับบริการมีทางเลือกในการรับบริการ
หลายแหงในเขตใกลเคียง 
T6 ผูใหบริการขาดทักษะในการส่ือสารกับ
ชาวตางชาติ

Technology
  

O8 มีการใชเทคโนโลยีท่ีครอบคลุมการเขาถึง
ใหบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก
(Facebook fanpage / Line official) 
O9 มีการใชเทคโนโลยีในระบบบริการ เพ่ือ
ความสะดวกรวดเร็ว (Kiosk/เคร่ืองวัดความ
ดัน สวนสูง น้ําหนัก อัตโนมัติ) 
O10 นัดหมาย ผานระบบหมอพรอม

T7 ผูรับบริการขาดทักษะการใชเทคโนโลยี 
  

Enviroment
  

O11 สถานท่ีต้ังโรงพยาบาลพุนพินอยูใกล
อําเภอเมืองและอยูใจกลางอําเภอพุนพิน
ทําใหผูปวยสามารถเดินทางมารับบริการแผน
ไทยไดสะดวกและผูรับบริการในอําเภอเมือง
สามารถมารับบริการได 
O12 มีสถานบริการสุขภาพเชิงทองเท่ียว ใน
เขตอําเภอพุนพิน บอน้ําพุรอนทาสะทอน
แหลงอนุรักษธรรมชาติปาชายเลน ตําบลลี
เล็ด

T8 สถานท่ีจอดรถไมเพียงพอตอผูรับบริการ 
T9 โรคระบาด โรคอุบัติใหม ท่ีติดตอผานการ
สัมผัส
  

Legal
  

O13 มีกฏหมายรองรับการเปดสถานบริการ
สุขภาพ
O14 มีกฏหมายรองรับกลุมปลูกกัญชา กัญชง

T10 ไมสามารถบังคับใชกฎหมายไดอยางเต็ม
ท่ี ครอบคลุม
  

แพทยแผนไทย

การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)
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แพทยแผนไทย

SO กลยุทธเชิงรุก ST กลยุทธเชิงปองกัน  

1.พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ
Co-payment เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

1.พัฒนาสมรรถนะบุคลากรดานศาสตรการแพทยแผน
ไทย และแพทยทางเลือก

WO กลยุทธเชิงแกไข  WT กลยุทธเชิงรับ 

1.สงเสริมผลิตภัณฑสมุนไพรรวมกับงานคุมครองผู
บริโภค 
2.พัฒนาระบบฐานขอมูลเพ่ือวิเคราะห สังเคราะห
ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลให
บูรณาการ

1.เพ่ิมการเขาถึงบริการคลินิกแพทยแผนไทยและแพทย
ทางเลือกใหงายข้ึน โดยทีมสหวิชาชีพ
  

การกําหนดกลยุทธโดยใช (TOWS Matrix)
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

วิเคราะห 7S Strengths (จุดแข็ง) Weakness (จุดออน) 

Structure
  

S1 ผูนํามีวิสัยทัศนชัดจน 
S2 มีโครงสรางในการบริหารคําส่ังมอบหมายงาน
ทุกระดับ 

W1 สถานท่ีในการใหบริการคลินิกคับแคบ 
W2 การส่ือสารและการรับผิดชอบไมชัดเจน 
  

Strategy
  

S3 มีการกําหนดวิสัยทัศน พันธกิจ ท่ีสอดคลอง
กับนโยบาย 
S4 มีการติดตามตัวช้ีและวัดและการดําเนินงาน
โครงการ 

W3 มีระบบเทคโนโลยีใหม แตขาดคูมือการ
แนะนําการใชเทคโนโลยีน้ันๆ และขาดการ
อบรมเด่ียวกับดานเทคโนโลยีน้ันๆ 
  

System
  

S5 มีการประเมิน EMS ท่ีชัดเจน นําไปสูแนวทาง
การปฏิบัติได

W4 ไมสามารถดําเนินการตามแผนได 
  

Style
  

S6 มีการทํางานเปนทีม 
S7 บุคลากร ตรงตอเวลา มีวินัย 

W5 มีการเปล่ียนแปลงคนในทีม อยูเสมอ
ทําใหขาดความตอเน่ืองในการทํางาน

Staff
  

S8 มีเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบท่ีชัดเจนเพียงพอ
  

W6 เน่ืองจากมีการทํางานรวมกับหลายกลุม
งานจึงทําใหการดําเนินการลาชา

Skills
  

S9 มีผูเช่ียวชาญท่ีรับผิดชอบงาน ดานการพัฒนา
เทคโนโลยี 
  

W7 กลุมผูใหบริการ/บุคลากรท่ีเก่ียวของ
ยังขาดความรูพ้ืนฐานท่ีเก่ียวของดาน
เทคโนโลยีการรักษาพยาบาล 
W8 ขาดการส่ือสารระหวางกัน

Shared
Values

  

S10 มุงเนนคุณภาพผูรับบริการททํางานเปนทีม
ลดความเส่ียง เพ่ิมความปลอดภัย
  

W9 คํานึงผลงาน มากกวา ผูปฏิบัติทมีระบบ
เทคโนโลยีแตไมไดนําเขามาใชปฏิบัติงานจริง 
W10 ขาดความตระหนักในการปฏิบัติงาน
ตนเอง และขาดการพัฒนาตนเอง ดาน
เทคโนโลยีใหมๆ

Environment, Modernization and Smart Service
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การวิเคราะหองคกรเพ่ือกําหนดประเด็นยุทธศาสตร โดยกระบวนการ (SWOT Analysis)

PESTEL โอกาส (Opportunities) อุปสรรค (Threats)

Political O1 มีนโยบายและแผนงานในการพัฒนาท่ี
ชัดเจน 
O2 มีงบประมาณเพียงพอ สําหรับการพัฒนา

T1 ในการจัดซ้ือจัดจางมีกระบวนการท่ีคอนขาง
ซับซอน ใชเวลามาก

  

Economy
  

O3 เปนนโยบายหลักของกระทรวง
สาธารณสุข 

Sociocultural
  

O4 มีเครือขายสัญญาณท่ีครอบคลุมไดท่ัวถึง
ทุกพ้ืนท่ี

T2 ผูรับบริการไมมี สมารทโฟนท่ีรองรับดาน
เทคโนโลยีดานน้ีได

Technology - T3 ผูรับจาง สําหรับการพัฒนา EMS มีนอยราย

Enviroment
  

O5 มีเทคโนโลยีดานสุขภาพ ท่ีหลากหลาย
ใหเลือกใชในการพัฒนาระบบ EMS

T4 มีเทคโนโลยีท่ีหลากหลาย แตไมสามารถนํา
เทคโนโลยีทุกตัวมาใชไดอยางมีประสิทธิภาพ

Legal O6 การเขาถึงบริการไดงาย อยูใจกลางชุมชน T5 สภาพแวดลอมไมเอ้ืออํานวยในการพัฒนา  

SO กลยุทธเชิงรุก ST กลยุทธเชิงปองกัน  

1.พัฒนาส่ิงแวดลอม เพ่ือลดความเส่ียง เพ่ิมความ
ปลอดภัยใหผูรับบริการ 
2.สงเสริมการจัดทําแผนพัฒนาบุคลากร ท่ีเหมาะสมกับ
ภาระงาน

1.สงเสริมการบริหารจัดการท่ีรวดเร็ว และมี
ประสิทธิภาพเพ่ือตอบสนองการพัฒนา
  

WO กลยุทธเชิงแกไข  WT กลยุทธเชิงรับ 

1.พัฒนาระบบการติดตาม การดําเนินงานตามแผนพัฒนา
คุณภาพและแผนเงินบํารุง 
2.พัฒนาระบบการส่ือสารภายในองคกรเพ่ือลดความผิด
พลาด และการส่ือสารลาชา 
  

1.สงเสริมการสรางแรงจูงใจในการทํางานใหกับ
บุคลากร 
2.พัฒนาระบบหมุนเวียนอัตรากําลังเพ่ือใหเหมาะสมกับ
ภาระงาน 
3.พัฒนาระบบบริการดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสมกับผูรับ
บริการในพ้ืนท่ี

การกําหนดกลยุทธโดยใช (TOWS Matrix)

Environment, Modernization and Smart Service
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การวิเคราะห กลยุทธและจัดลําดับความสําคัญ (GAP Analysis)

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

1.เพ่ิมความคลอบคลุม การคัดกรองและคนหากลุมเส่ียง เพ่ือ

ลดผูปวยรายใหมท่ีไมเปนกลุมเส่ียง

4.74 3.29 1.45 1

2.พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวยดานโรคไมติดตอ

เร้ือรัง

4.76 3.50 1.26 3

3.พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอน

ครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

4.62 3.35 1.27 2

4.สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการแพทยฉุกเฉิน 4.74 3.74 1 5

5.พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ 

Co-payment ในคลินิกแพทยแผนไทย เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับ

องคกร

4.62 3.82 0.8 6

6.ขยายขอบเขตการใหบริการ เพ่ือยกระดับการบริการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก

4.53 3.74 0.79 7

7.เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

4.44 3.32 1.12 4

ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

8.พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment,

Modernization and Smart Service)

4.79 3.18 1.61 2

9.พัฒนาส่ิงแวดลอม เพ่ือลดความเส่ียง เพ่ิมความปลอดภัย

ใหผูรับบริการ

4.71 3.24 1.47 3

10.เพ่ิมระบบบริการ Telemedicine เพ่ือลดความแออัด

และลดระยะเวลารอคอย

4.56 2.88 1.68 1

เปาประสงคท่ี 2 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ
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การวิเคราะห กลยุทธและจัดลําดับความสําคัญ (GAP Analysis)

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

11. สงเสริมสุขภาพประชาชน ดวยตนทุนสุขภาพ ในชุมชน

ใหครอบคลุมทุกสหวิชาชีพ ลดพฤติกรรมเส่ียง และภัยคุกคาม

ทางสุขภาพ

4.59 3.41 1.18 7

12.สงเสริมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพกลุมเส่ียง ท่ีมี

ประสิทธิภาพ อยางตอเน่ืองและย่ังยืน

4.65 3.12 1.53 3

13.พัฒนาศูนย Wellness center ตอเน่ืองและย่ังยืน 4.44 2.88 1.56 2

14.พัฒนาระบบการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 4.82 3.26 1.56 1

15.พัฒนาระบบบริการผูสูงอายุใหเหมาะสม และครอบคลุม

กับความสามารถการทํากิจวัตรประจําวัน (กลุมติดสังคม ติด

บาน ติดเตียง)

4.68 3.26 1.42 5

16.พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพครบทุก

ดาน โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

4.65 3.29 1.36 6

17. พัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผู

ปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

4.59 3.12 1.47 4

ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 
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การวิเคราะห กลยุทธและจัดลําดับความสําคัญ (GAP Analysis)

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

18.พัฒนาระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง เพ่ือใหเหมาะสมกับ

ภาระงาน

4.65 2.97 1.68 5

19.สงเสริมการสรางแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร 4.71 2.71 2 1

20.พัฒนาการบริหารจัดการกําลังคน และสรางความผูกพันใน

องคกร

4.74 2.79 1.95 2

21.พัฒนาทักษะการส่ือสารภายในองคกร เพ่ือตอบสนองการ

ขับเคล่ือนงาน

4.76 2.85 1.91 3

22.สงเสริมการจัดทําแผนพัฒนาบุคลากร ท่ีเหมาะสมกับ

ภาระงาน

4.70 2.88 1.82 4

23.พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลัก

ขององคกร

4.7 3.32 1.38 7

24.พัฒนาการจัดการความรู มุงสูความเปนเลิศดานโรคไม

ติดตอเร้ือรัง

4.73 3.17 1.56 6

25.สงเสริมการพัฒนางานอยางตอเน่ือง (CQI) เพ่ือใหระบบ

งานมีประสิทธิภาพ

4.55 3.41 1.14 8

ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข
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การวิเคราะห กลยุทธและจัดลําดับความสําคัญ (GAP Analysis)

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

26.พัฒนาระบบการจัดเก็บรายไดและควบคุมคาใชจายมี

ประสิทธิภาพ 

4.64 3.58 1.06 3

27. สงเสริมการบริหารจัดการท่ีรวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ

เพ่ือตอบสนองการพัฒนา

4.7 3.29 1.41 1

28.พัฒนาระบบควบคุมภายในและตรวจสอบภายใน 4.52 3.38 1.14 2

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

29.พัฒนาระบบบริการดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสมกับผูรับ

บริการในพ้ืนท่ี

4.73 3.05 1.68 3

30.พัฒนาบริการทางการแพทยและสาธารณสุข สูยุคดิจิทัล 4.61 3.11 1.5 4

31.พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกต

ใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ

4.73 2.67 2.06 1

32.พัฒนาระบบประชาสัมพันธและการใชเทคโนโลยีเพ่ือการ

ส่ือสารรวมกับภาคีเครือขาย เพ่ือใหประชาชนเขาถึงขอมูล

ดานสุขภาพ

4.73 2.88 1.85 2

33.พัฒนาประสิทธิภาพการส่ือสาร ยกระดับการสรางความ

รอบรูดานสุขภาพประชาชน

4.61 3.17 1.44 5

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

34.พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ 4.58 3.41 1.17 2

35.พัฒนาระบบการติดตาม การดําเนินงานตามแผนพัฒนา

คุณภาพ และแผนเงินบํารุง

4.67 3.4 1.27 1

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ
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การวิเคราะห กลยุทธและจัดลําดับความสําคัญ (GAP Analysis)

กลยุทธ Importance Current สวนตาง ลําดับ

36.พัฒนาเพ่ือยกระดับชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ

และปองกัน (1 ชุมชน 1 กิจกรรม) โดยใชงบจากกองทุนตางๆ 

4.47 3.23 1.24 5

37.สงเสริมกิจกรรมผูสูงอายุ เพ่ือเพ่ิมคุณคา ใหกับผูสูงอายุ

โดยชุมชนมีสวนรวม

4.82 3.23 1.59 2

38.สงเสริมผลิตภัณฑสมุนไพรในพ้ืนท่ี เพ่ือใหคนในชุมชนเขา

ถึงผลิตภัณฑสุขภาพ รวมกับงานคุมครองผูบริโภค

4.47 3.17 1.3 4

39.พัฒนาหมูบานและชุมชนจัดการสุขภาพ 4.5 3.14 1.36 3

40.พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน 4.58 3.29 3.29 1

เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย
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ยุทธศาสตรท่ี 1
การพัฒนาระบบบริการ

ท่ีมีคุณภาพ

ยุทธศาสตรท่ี 2
การพัฒนาสุขภาพประชาชน

อยางมีประสิทธิภาพ

ยุทธศาสตรท่ี 3
การพัฒนาระบบริหารจัดการ

และระบบสารสนเทศ 
ท่ีมีประสิทธิภาพ

ยุทธศาสตรท่ี 4
การสนับสนุนและยกระดับ

คุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงคที่ 1 ระบบการดูแลผูปวย 
โรคไมติดตอเรื้อรัง มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 ประชาชนมี
สุขภาวะที่ดี

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ 
บุคลากรมีความสุข

เปาประสงคที่  1 เครือขายบริการ
สุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

                                         1) การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ    
                                         2) สงเสริมสนับสนุนใหประชาชนมีสวนรวมดานสุขภาพ
                                         3) พัฒนาระบบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ
                                         4) สนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมความคลอบคลุม การคัดกรองและ
คนหากลุมเส่ียง 
กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแล
ผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง
กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมี
ภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน 
โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล
กลยุทธท่ี 4 สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการ
แพทยฉุกเฉิน

กลยุทธท่ี 1 สงเสริมสุขภาพประชาชน ลด
พฤติกรรมเส่ียง และภัยคุกคามทางสุขภาพ
อยางตอเน่ืองและย่ังยืน
กลยุทธท่ี 2 พัฒนาศูนย Wellness center 
ตอเน่ืองและย่ังยืน 
กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดูแลสงเสริม
สุขภาพผูสูงอายุ
กลยุทธท่ี 4 พัฒนาคุณภาพการเฝาระวัง
โรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังและผูสูงอายุ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาการบริหารการจัดการ

กําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง 

ใหเหมาะสมกับภาระงาน

กลยุทธท่ี 2 สรางความผูกพันในองคและแรง

จูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาทักษะการส่ือสารภายใน

องคกร เพ่ือตอบสนองการขับเคล่ือนงาน

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ

ตามสมรรถนะหลักขององคกร

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน
กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการมีสวนรวมของภาคี
เครือขายในการดูแลผูสูงอายุ
กลยุทธท่ี 3 สงเสริมการใชสมุนไพรในชุมชน 
กลยุทธท่ี 4 พัฒนาชุมชนตนแบบดานการ
สงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไมติดตอเร้ือรัง

เปาประสงคที่ 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแล
คลอบคลุมทุกมิติ 

เปาประสงคที่ 2 ระบบการบริหารจัดการ
ดานการเงิน การคลังที่มีประสิทธิภาพ

โดยยึดหลักมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีม
สหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

เปาประสงคที่ 3 การบริการแพทยแผนไทย
และแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการจัดเก็บรายไดและ
ควบคุมคาใชจายมีประสิทธิภาพ 
กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการบริหารจัดการ 
มีประสิทธิภาพ 
กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบควบคุมภายในและ
ตรวจสอบภายใน

เปาประสงคที่ 3 ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศ และการสื่อสารมี

ประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของ
สหวิชาชีพท่ีใหบริการ
กลยุทธท่ี 2 ขยายขอบเขตการใหบริการ เพ่ือยก
ระดับการบริการแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือก
กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการใหบริการ One stop
service และ Copayment ในคลินิก
แพทยแผนไทย เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห
สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัด
ทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 
กลยุทธท่ี 2 พัฒนาบริการทางการแพทยและ
สาธารณสุข ดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม
กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการส่ือสารดานสุขภาพ
กลยุทธท่ี 4 ยกระดับการสรางความรอบรู
ดานสุขภาพประชาชน

เปาประสงคที่ 4 การควบคุม กํากับ
ติดตาม การดําเนินงานอยางมี

ประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตร

สุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

วิสัยทัศน Vision 

พันธกิจ 

แผนยุทธศาสตร์ป�งบประมาณ 2566 -2570แผนยุทธศาสตร์ป�งบประมาณ 2566 -2570

เครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังภายในป 2570

เปาประสงคที่ 4 ผูรับบริการมีความ
พึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS
(Environment, Modernization and Smart
Service)

(ฉบับที� 2)(ฉบับที� 2)
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ส่วนท่ี  

ตัวชีวั้ด 

และค่าเปา้หมาย 

ปี                 – 

(ฉบับท่ี 2) 



ส่วนที� 3 ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินส่วนที� 3 ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน

ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ตัวช้ีวัดหลัก 

ระดับความสําเร็จเครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง HDC คณะกรรม
การบริหาร นางวราภรณ คงเสนห 60 70 80 90 100

ประเด็นยุทธศาสตรท่ี 1  การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงคท่ี  1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมความคลอบคลุม การคัดกรองและคนหากลุมเส่ียง

ตัวช้ีวัดท่ี 1 รอยละของประชาชนอายุ 35 ปข้ึนไป ไดรับการคัดกรองเบาหวานและความดันโลหิตสูง HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 90 90 90 90 90

ตัวช้ีวัดท่ี 2 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 5 5 5 5 5

ตัวช้ีวัดท่ี 3 รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ตัวช้ีวัดท่ี 4 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานควบคุมไดตามเกณฑ HDC PCT นางสาวพิมพพิศาสมหวัง 40 40 40 40 40

ตัวช้ีวัดท่ี 5  รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ควบคุมไดตามเกณฑ HDC PCT นางสาวพิมพพิศาสมหวัง 80 80 80 80 80

ตัวช้ีวัดท่ี 6  รอยละของผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีเขาสูระยะสงบ (Remission) เพ่ิมข้ึน HosXP PCT นางสาวพิมพพิศาสมหวัง 20 25 30 35 40

ตัวช้ีวัดท่ี 7  รอยละของผูปวยโรคไตเร้ือรัง อัตราการลดลงของ eGFR < 5 ml/min/1.73m2/yr HDC PCT นางสาวพิมพพิศาสมหวัง 70 70 70 70 70

ตัวช้ีวัดท่ี 8 รอยละของผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูง ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอน (ตา ไต เทา หัวใจ สมอง) HDC PCT นางวราภรณ คงเสนห ≥ 60 ≥ 65 ≥ 70 ≥ 75 ≥ 80

ตัวช้ีวัดท่ี 9 อัตราผูปวยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงท่ีมีภาวะแทรกซอน HDC PCT นางวราภรณ คงเสนห ≤ 5 ≤ 6 ≤ 7 ≤ 8 ≤ 9

ตัวช้ีวัดท่ี 10 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานและหรือผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีเปนผูปวยโรคไตเร้ือรังรายใหมเพ่ิมข้ึน
ในปท่ีผานมา

HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 69 69 69 69 69

ตัวช้ีวัดท่ี 11 รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5

ตัวช้ีวัดท่ี 12 รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5 ≤ 2.5

ตัวช้ีวัดท่ี 13 อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมในหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภ ระบบจัดเก็บขอมูล
งานฝากครรภ

PCT นางสาลินี  รัตนพันธุ 0 0 0 0 031



ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน

ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล 
ผูดูแล/
กํากับ

ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ตัวช้ีวัดท่ี 14 อัตราการเกิดความดันโลหิตสูงรายใหมในหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ
ระบบจัดเก็บขอมูล

งานฝากครรภ
PCT นางสาลินี รัตนพันธุ 0 0 0 0 0

ตัวช้ีวัดท่ี 15 รอยละผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปากไดรับการดูแลรักษา 43 แฟม PCT นางสาวชิดกมล ฉิมสะอาด  80 85 85 90 90

ตัวช้ีวัดท่ี 16 ผูปวยในคลินิกโรคเบาหวาน ท่ีไรฟนไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก NCD  CLINIC PCT นางสาวชิดกมล ฉิมสะอาด  100 100 100 100 100

ตัวช้ีวัดท่ี 17 ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD ท่ีมีภาวะซึมเศราไดรับการดูแลตามมาตรฐาน NCD  CLINIC PCT นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี 100 100 100 100 100

ตัวช้ีวัดท่ี 18 รอยละของผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังติดบุหร่ีไดรับการบําบัดฟนฟู แบบองครวม สามารถเลิกบุหร่ีไดภายใน 6 เดือน NCD  CLINIC PCT นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี 60 70 80 80 80

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

ตัวช้ีวัดท่ี 19 รอยละของผูปวย Stroke ท่ีไดรับการฟนฟูสภาพจนครบ 6 เดือน มี Barthel Index= 20 HosXP PCT นางสาวสรวรรณ แพเพชรทอง 80 80 90 90 100

ตัวช้ีวัดท่ี 20  อุบัติการณการเกิด Recurrent stroke HosXP PCT นางสุรีย  เตชะภาส 0 0 0 0 0

ตัวช้ีวัดท่ี 21 อัตราการติดเช้ือผูปวยลางไตทางหนาทอง (Infected CAPD) HOSxP PCT นางวาสนา  ย่ิงยง <3 < 15 <10 <8 <5

ตัวช้ีวัดท่ี 22 รอยละการใหการดูแลตามแผนการดูแลลวงหนา Advance Care Planning ในผูปวยประคับประคองอยางมี
คุณภาพ  HosXP PCT นางปราณี จรูญรักษ 80 85 90 95 100

ตัวช้ีวัดท่ี 23 รอยละการดูแลผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมีสวนรวม Smart  COC PCT นางพรนภา อุทัยพันธุ 60 65 70 75 80

กลยุทธท่ี 4 สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการแพทยฉุกเฉิน

ตัวช้ีวัดท่ี 24 รอยละผูปวยวิกฤติฉุกเฉินเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน  ITEMS PCT นายไชยทัศน ย่ิงยง 26 27 28 29 30

ตัวช้ีวัดท่ี 25 รอยละของผูปวย Stroke on Set time ภายในเวลา 3 ช่ัวโมง  HDC/HosXP PCT นายไชยทัศน ย่ิงยง 60 70 80 90 100

ตัวช้ีวัดท่ี 26 รอยละของผูปวย STEMI ไดรับการรักษาดวยยา Fibrinolytic drug ภายในเวลา 30 นาที   HDC PCT นายไชยทัศน  ย่ิงยง 60 70 80 90 100

ตัวช้ีวัดท่ี 27 อัตราตายของผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI Thai ACS Registry PCT นางพัชนี เกิดผล ≤ 9 ≤ 9 ≤ 9 ≤ 8 ≤ 8

ตัวช้ีวัดท่ี 28 อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69) HDC PCT นางสุรีย  เตชะภาส ≤ 7 ≤ 7 ≤ 6 ≤ 5 ≤ 5
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

ตัวช้ีวัดท่ี 29 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็นไดรับการดูแล Health  KPI  PCT นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ 30 30 30 30 30

ตัวช้ีวัดท่ี 30 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินไดรับการดูแล Health KPI  PCT นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ 30 30 30 30 30

ตัวช้ีวัดท่ี 31 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการกล้ันปสสาวะไดรับการดูแล Health  KPI  PCT นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ 30 30 30 30 30

ตัวช้ีวัดท่ี 32 รอยละของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรองพบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือมและไดรับการดูแล
รักษาในคลินิกผูสูงอายุ Hosxp PCT นางสุนิษา หงษบิน 30 30 30 30 30

ตัวช้ีวัดท่ี 33 รอยละของผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลม ไดรับการฟนฟูสภาพมีความเส่ียงตอการหกลมลดลง Hosxp PCT นางสาวสรวรรณ แพเพชรทอง ≥80 ≥80 ≥80 ≥80 ≥80

ตัวช้ีวัดท่ี 34 รอยละของผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือมไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยอาการดีข้ึน  Hosxp PCT นางสาวไมมูณา อิสายะ NA ≥60 ≥70 ≥80 ≥90

ตัวช้ีวัดท่ี 35 รอยละผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก ไดรับการดูแลรักษาสงตอ ระบบจัดเก็บขอมูลงานทันตกรรม PCT นายอดิเรก อนุสนธอดิสัย 80 85 85 90 90

ตัวช้ีวัดท่ี 36 รอยละผูสูงอายุไรฟน 70 ปข้ึนไป ไดรับการรักษาใสฟนเทียม ระบบจัดเก็บขอมูลงานทันตกรรม PCT นายอดิเรก อนุสนธอดิสัย 100 100 100 100 100

ตัวช้ีวัดท่ี 37 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแลตามมาตรฐาน   PCT
นางสาวบุญยวีย 
จ๋ิวประดิษฐกุล NA 80 85 90 100

ตัวช้ีวัดท่ี 38 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการไดรับการวางแผนใหโภชนศึกษา HOSxP PCT นางสาวยุวดี  บุญผล ≥50 ≥50 ≥60 ≥60 ≥70

ตัวช้ีวัดท่ี 39 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชการมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมหลังไดรับการให
โภชนศึกษา HOSxP PCT นางสาวยุวดี บุญผล ≥80 ≥80 ≥90 ≥90 ≥90

ตัวช้ีวัดท่ี 40  รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตามแผนการรักษาท่ีเหมาะสม (Care Plan) Long Term Care (3C)  PCT
นางสาวลัดดาลัย 
พรอมประเสริฐ 95 96 97 98 99

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

ตัวช้ีวัดท่ี 41 รอยละของผูปวยนอกไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยเลือก 43 แฟม แพทยแผนไทย นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา 28 30 32 34 36

ตัวช้ีวัดท่ี 42 มูลคาการใชยาสมุนไพร Hosxp/ 43 แฟม
กลุมงานเภสัช

กรรมฯ นางสากฤษณา กายเพ็ชร 6 7 8 9 10

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ตัวช้ีวัดท่ี 43 รอยละผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมองอัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง 
(Intermediate care) ท่ีไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 43 แฟม แพทยแผนไทย นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา N/A 45 50 55 60

ตัวช้ีวัดท่ี 44 รอยละของผูปวยท่ีมีอาการปวดเร้ือรังและนอนไมหลับไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
และแพทยทางเลือกมีผลการรักษาปวดเร้ือรังลดลงและนอนไมหลับดีข้ึน

Hosxp
  

แพทยแผนไทย
 

นางสาวณัฏฐาพร ล่ันสิน
 N/A >80 >85 >90 >95

ตัวช้ีวัดท่ี 45 รอยละการเขาถึงการดูแลผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชาเทาดวยศาสตรแพทยแผนไทย Hosxp NCD นางสากฤษณา กายเพ็ชร N/A >20 >25 >30 >35

ตัวช้ีวัดท่ี 46 รอยละการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยในคลินิกอดบุหร่ีและสามารถเลิกบุหร่ีไดสําเร็จ  HDC กลุมงานจิตเวชฯ นางสาวเกศราวดี คงภักดี N/A 80 80 80 80

กลยุทธท่ี 2 ขยายขอบเขตการใหบริการ เพ่ือยกระดับการบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ตัวช้ีวัดท่ี 47 มีสถานบริการท่ีใหบริการดานการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกในชุมชน แพทยแผนไทย นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา N/A 1 1 - -

ตัวช้ีวัดท่ี 48 รอยละการเปดบริการคลินิก 7 กลุมโรค ดวยศาสตรแพทยแผนไทย : Intermediate care
(Stroke),NCD(DM),Palliative care, Post-covid 19, ขอเขาเส่ือม,โรคผิวหนัง,ปรับสมดุลธาตุเจาเรือน

ทะเบียน Excel
  online 7 กลุมโรค แพทยแผนไทย นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา N/A 4 คลินิก 5 คลินิก 6 คลินิก 7 คลินิก

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ Copayment ในคลินิกแพทยแผนไทย เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

ตัวช้ีวัดท่ี 49 มูลคาการรับบริการแพทยแผนจีนมีการจาย Co-payment คลินิกแพทยแผนจีนเพ่ิมข้ึน HosXP แพทยแผนไทย นางสาวธัญสิริ กล่ําไพ N/A 100 200 300 400

ตัวช้ีวัดท่ี 50 รอยละผูรับบริการการนวด อบสมุนไพร และประคบ เพ่ิมข้ึนจากป 2566
  

HosXP แพทยแผนไทย นางสาวฐาปนี   ศรีล้ํา N/A
เพ่ิมข้ึน
รอยละ

20

เพ่ิมข้ึน
รอยละ

30

เพ่ิมข้ึน
รอยละ

40

เพ่ิมข้ึน 
รอยละ 

50

ตัวช้ีวัดท่ี 51 อัตราการจายยาตมปรุงเฉพาะรายเพ่ิมข้ึน HosXP แพทยแผนไทย นางสาวกฤษณา  กายเพ็ชร 150 200 250 300 350

ตัวช้ีวัดท่ี 52 รอยละการเขารับบริการมารดาหลังคลอดเพ่ิมข้ึน HosXP แพทยแผนไทย นางสาวณัฏฐาพร ล่ันสิน N/A 100 150 200 250

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

ตัวช้ีวัดท่ี 53 ระดับความสําเร็จของสถานบริการผานเกณฑการประเมินนโยบาย EMS (Environment,
Modernization and Smart Service)

การประเมินสถาน
บริการ EMS FA นายอาทิตย จรจรัส 5 5 5 5 5

ตัวช้ีวัดท่ี 54 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ
แบบประเมินความ

พึงพอใจ HRD นายอาทิตย จรจรัส 85 87 90 92 95

ตัวช้ีวัดท่ี 55 รอยละขอรองเรียนของผูมารับบริการ โปรแกรมความเส่ียง RM นายนภัทร แชมช่ืน <5 <5 <5 <5 <5

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ยุทธศาสตรท่ี 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 1 สงเสริมสุขภาพประชาชน ลดพฤติกรรมเส่ียง และภัยคุกคามทางสุขภาพ อยางตอเน่ืองและย่ังยืน

ตัวช้ีวัดท่ี 56 รอยละของประชาชนท่ีไดรับการคัดกรองไมพบความเส่ียง HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ NA 80 80 80 80

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาศูนย Wellness center ตอเน่ืองและย่ังยืน

ตัวช้ีวัดท่ี 57 รอยละของกลุมเส่ียงท่ีเขาสูกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center HosXP PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ NA 80 80 80 80

ตัวช้ีวัดท่ี 58 อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมจากกลุมเส่ียง HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 1.75 1.75 1.75 1.75 1.75

ตัวช้ีวัดท่ี 59 อัตราการเกิดโรคความดันโลหิตรายใหมจากกลุมเส่ียง HDC PCT นางสาวอาริยา ชัยยศ 5 5 5 5 5

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ

ตัวช้ีวัดท่ี 60 รอยละของผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองภาวะสุขภาพ 9 ดาน HDC Aging Board นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ >  90 >  90 >  90 >  90 >  90

ตัวช้ีวัดท่ี 61 รอยละผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแลและใหโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ (Intervension) HDC Aging Board นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ 90 95 100 100 100

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

ตัวช้ีวัดท่ี 62 รอยละความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
krungthai health

platform PCT นางสาวมุจลินท  พิศสุวรรณ 60 60 60 60 60

ตัวช้ีวัดท่ี 63 รอยละความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิดในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ
krungthai health

platform PCT นางสาวมุจลินท  พิศสุวรรณ 60 60 60 60 60

ตัวช้ีวัดท่ี 64 รอยละของผลิตภัณฑสมุนไพรไดรับการตรวจสอบ ไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด
บันทึกผลการตรวจ

ผลิตภัณฑสมุนไพรตาม
แบบรายงาน

PTC นางสาววิมลรัตน 
เชาวนประเทือง

N/A 80 85 90 95

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ  ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาการบริหารการจัดการกําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง ใหเหมาะสมกับภาระงาน

ตัวช้ีวัดท่ี 65 รอยละขององคกรท่ีมีการบริหารจัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ  รพ. HRD นายอาทิตย   จรจรัส 5 5 5 5 5

กลยุทธท่ี  2 สรางความผูกพันในองคและแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

ตัวช้ีวัดท่ี 66 รอยละความสุขและผูกพันของบุคลากรโรงพยาบาลพุนพิน แบบสอบถาม HRD นายอาทิตย   จรจรัส 85 85 90 90 95

กลยุทธท่ี  3 พัฒนาทักษะการส่ือสารภายในองคกร เพ่ือตอบสนองการขับเคล่ือนงาน

ตัวช้ีวัดท่ี 67 รอยละความพึงพอใจตอการส่ือสารภายในองคกร แบบสอบถาม HRD นายอาทิตย   จรจรัส 85 85 90 90 95

กลยุทธท่ี  4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

ตัวช้ีวัดท่ี 68 รอยละการไดอบรมข้ันพ้ืนฐานตามสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรอยางนอย 3คร้ังตอคนตอป รพ. HRD นายอาทิตย จรจรัส 85 85 90 90 95

ตัวช้ีวัดท่ี 69 รอยละการไดศึกษาอบรมตามแผนพัฒนาบุคลากรของบุคลากรอยางนอย 2 คร้ังตอคนตอป รพ. HRD นายอาทิตย จรจรัส 85 85 90 90 95

ตัวช้ีวัดท่ี 70 รอยละของหนวยงานในโรงพยาบาลพุนพิน มีผลงานวิชาการ (CQI,R2R,วิจัย,นวัตกรรม) ท่ีเปน
ประโยชนตอการปฏิบัติงาน คลังขอมูลออนไลน KM นางสาวกาญจนา รัตนอุบล 80 85 90 100 100

ตัวช้ีวัดท่ี 71 จํานวนผลงานวิชาการ (CQI, R2R,วิจัย, นวัตกรรม) ของบุคลากรในโรงพยาบาลไดรับรางวัลระดับ
จังหวัดข้ึนไป คลังขอมูลออนไลน KM นางสาวกาญจนา รัตนอุบล N/A 6 8 10 12

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการจัดเก็บรายไดและควบคุมคาใชจายมีประสิทธิภาพ 

ตัวช้ีวัดท่ี 72  ระดับความสําเร็จประสิทธิภาพการบริหารจัดการดานการเงิน การคลัง HMONEY CFO นายนภัทร  แชมช่ืน A A A A A

ตัวช้ีวัดท่ี 73  รอยละความสําเร็จการพัฒนาศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ตามเกณฑประเมินตนเอง 7SCE ศูนยจัดเก็บรายได นางสาวประเทือง ภูมณี นายนภัทร  แชมช่ืน 80 85 90 95 100

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการบริหารจัดการ มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัดท่ี 74 รอยละประสิทธิภาพระบบควบคุมภายในดวยอิเล็กทรอนิกส (5 มิติ) EIA โปรแกรมEIA กลุมงานบริหารท่ัวไป นายอาทิตย จรจรัส 90 90 90 90 90

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ  ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบควบคุมภายในและตรวจสอบภายใน

ตัวช้ีวัดท่ี 75 รอยละเกณฑประเมินผลระบบควบคุมภายใน
โปรแกรมประเมิน
ควบคุมภายใน กลุมงานบริหารท่ัวไป นายอาทิตย จรจรัส 90 90 90 90 90

ตัวช้ีวัดท่ี 76 รอยละการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (ITA) โปรแกรม MITAS กลุมงานบริหารท่ัวไป นายอาทิตย จรจรัส 90 90 90 90 90

เปาประสงคท่ี 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 

ตัวช้ีวัดท่ี 77 โรงพยาบาลผานการรับรองการพัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT) ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ IM นางวรรณนิสา  รมแกว NA ข้ัน 1 ข้ัน 2 ข้ัน 2 ข้ัน 3

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาบริการทางการแพทยและสาธารณสุข ดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม

ตัวช้ีวัดท่ี 78 รอยละความสําเร็จการใหบริการการแพทยดวยเทคโนโลยีสารสนเทศ ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ IM นายจเร  วีระกุลนิติรัตน 100 100 100 100 100

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการส่ือสารดานสุขภาพ

ตัวช้ีวัดท่ี 79 ระดับความสําเร็จของการเผยแพรขอมูลขาวสารและส่ือสารดานสุขภาพ ผานส่ือ ส่ือตางๆ นางสาววิไลวรรณ สิงหทอง NA 3 4 5 5

ตัวช้ีวัดท่ี 80 รอยละประชาชนมีดิจิทัลไอดีเขาถึงขอมูลสุขภาพ ผานหมอพรอม DID MOPH IDP Center   นายนภัทร แชมช่ืน 25 25 30 40 50

กลยุทธท่ี 4 ยกระดับการสรางความรอบรูดานสุขภาพประชาชน

ตัวช้ีวัดท่ี 81 ระดับความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรังของประชาชน กองสุขศึกษา NCD Board นางสาวอาริยา ชัยยศ
ระดับดี
มาก
  ≥60

ระดับดี
มาก
  ≥65

ระดับดี
มาก
  ≥70

ระดับดี
มาก
  ≥75

ระดับดี
มาก
  ≥60

เปาประสงคท่ี 4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัดท่ี 82 ระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร
งานแผนและ

ยุทธศาสตรเครือขาย FA นางภัทรานันทน แชมช่ืน 5 5 5 5 5

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ตัวช้ีวัด แหลงขอมูล ผูดูแล/กํากับ  ผูรับผิดชอบ
คาเปาหมาย

2566 2567 2568 2569 2570

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงคท่ี 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน

ตัวช้ีวัดท่ี 83 รอยละ อสม. มีสมรรถนะดานโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) แบบสอบถาม  นางสาวอาริยา ชัยยศ 80 85 90  95 95

ตัวช้ีวัดท่ี 84 รอยละอสม. เช่ียวชาญ ตามสมรรถนะหลัก นางสาวอาริยา ชัยยศ 100 100 100 100 100

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการมีสวนรวมของภาคีเครือขายในการดูแลผูสูงอายุ

ตัวช้ีวัดท่ี 85 รอยละของชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมชมรมอยางตอเน่ือง
บันทึกขอมูลการเขา
รวมกิจกรรมชมรม Aging Board นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ 100 100 100 100 100

กลยุทธท่ี 3 สงเสริมการใชสมุนไพรในชุมชน

ตัวช้ีวัดท่ี 86 รอยละการเขาถึงโครงการสมุนไพรริมร้ัวของประชาชนในชุมชน HosXP แพทยแผนไทย นางสาวกฤษณา กายเพ็ชร NA 50 55 60 65

ตัวช้ีวัดท่ี 87 จํานวนครัวเรือนท่ีเขารวมโครงการกระปายาสมุนไพร กลุมงานการแพทย
แผนไทย

แพทยแผนไทย นางสาวไมมูณา  อิสายะ  NA
 

50
 ครัว
เรือน

60
 ครัว
เรือน

70
 ครัว
เรือน

80
 ครัว
เรือน

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไมติดตอเร้ือรัง

ตัวช้ีวัดท่ี 88 จํานวนชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังในเขตเทศบาล 1
ชุมชน เขต อบต. 1 ชุมชน สสจ.สุราฎรธานี NCD Board นางสาวอาริยา ชัยยศ >15 >30 >50 >65 >75

ตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพินตัวชี�วัด และค่าเป�าหมาย ป� 2566 – 2570 (ฉบับที� 2) โรงพยาบาลพุนพิน
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ส่วนท่ี  
   แผนกลยุทธ์ปีงบประมาณ 

พ.ศ.                - พ.ศ. 



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมความครอบคลุม การคัดกรองและคนหากลุมเส่ียง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.เพ่ิมความครอบคุมในการ
คัดกรอง 

1.เพ่ือประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี
2.เพ่ือคนหา กลุมเส่ียง / ผูปวยราย
ใหมในชุมชน

1.รอยละของประชาชนอายุ 35 ปข้ึนไป ไดรับ
การคัดกรองเบาหวานและความดันโลหิตสูง 
2.รอยละของผูปวยโรคเบาหวานรายใหมลดลง
จากปงบประมาณท่ีผานมา
3.รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงราย
ใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา

1.โครงการ เครือขาย รวมใจ ปลอดภัย
จากNCDs
กิจกรรมท่ี 1 คัดกรองประชาชนกลุมปกติ
อายุ 15- 34 ป
กิจกรรมท่ี 2 คัดกรองประชาชนกลุมปกติ
อายุ 35-59 ป
กิจกรรมท่ี 3 นําผลการคัดกรองมาแยกเปน
กลุมปกติ กลุมเส่ียง กลุมปวย 
กิจกรรมท่ี 4 สงตอกลุมเส่ียง/กลุมปวย 
เขารับการดูแลตอเน่ืองตามแนวทางท่ีกําหนด

นางสาวอาริยา  ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

ส่วนที� 4 แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินส่วนที� 4 แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

39



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวย ในคลินิกโรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.เพ่ือพัฒนาระบบการดูแล
ใหมีมาตรฐาน

1. เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวานความคุม
ระดับน้ําตาลในเลือดไดตามเกณฑ

1.รอยละของผูปวยโรคเบาหวานควบคุมได
ตามเกณฑ
1.รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง
ควบคุมไดตามเกณฑ

1. โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวย
DM และ HT ดวยแนวคิด Smart NCD
Clinic 
กิจกรรมท่ี 1 กลุมปวย วางระบบการดูแลผู
ปวย DM HT ตามแนวคิด Smart NCD
Clinic  แบงผูปวยเปน 3 กลุม 
กลุมท่ี 1 กลุมรับการรักษาท่ัวไป
Conventional
กลุมท่ี 2 กลุมท่ีมีอุปกรณในการทํา self-
monitoring  : Smart
กลุมท่ี 3 กลุมท่ีมีอุปกรณในการทํา self-
monitoring และมีการนัดติดตามเขมงวด
Intensive

นางวราภรณ  คงเสนห
  กลุมงานการพยาบาล/
นางสาวอาริยา ชัยยศ

กลุมงานบริการ
 ดานปฐมภูมิ
 และองครวม

2.กิจกรรมพัฒนากระบวนการดูแลผูปวยโรค
ไมติดตอเร้ือรัง (NCD) ในดานโภชนาการ 

นางสาวยุวดี บุญผล
กลุมงานโภชนศาสตร

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวยในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

3.การทบทวนแนวทางการดูแลผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรังสงเสริมใหผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังไดรับยาตามแนวทางท่ีกําหนดและไม
ไดรับยาท่ีมีขอหามใช
4.การพัฒนาแนวทางสงเสริมใหผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรังทานยาไดถูกตองและสม่ําเสมอ
5.การวางแนวทางคนหาปญหาดานยาในกลุม
ผูปวย NCD ท่ีเขาเกณฑ
6.การวางแนวทางแกไขปญหาดานยาและ
ติดตามผลในกลุมผูปวย NCD ท่ีพบปญหา
ดานยา

นายพิพัฒน ฤกษยาม
กลุมงานเภสัชกรรมและ

คุมครองผูบริโภค

7.การวางแผนจําหนายและการสงตอเพ่ือ
ดูแลตอเน่ืองกลุมผูปวย NCD
(DM,HT,ACS,STROKE,CKD) 

นางปวีณา อ้ึงเจริญกุล
กลุมงานการพยาบาล

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวยในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวาน/ความดัน
โลหิตสูง ไดรับการคัดกรองความเส่ียง
ภาวะแทรกซอน

1.รอยละของผูปวยเบาหวานและความดัน
โลหิตสูง ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอน
(ตา ไต เทา หัวใจ สมอง)
2. อัตราผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีภาวะ
แทรกซอนตา/ไต/เทา
3.รอยละของผูปวยโรคเบาหวานและหรือผู
ปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีเปนผูปวยโรคไต
เร้ือรังรายใหมเพ่ิมข้ึนในปท่ีผานมา
4.รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองราย
ใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา
5.รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจราย
ใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา;

1.โครงการรณรงคคัดกรอง CVD risk
กิจกรรมท่ี 1
-จัดทํา/ประชุม การใช Application Thai
CV risk
-ลงพ้ืนท่ีคัดกรอง และลง spot  map
กิจกรรมท่ี 2
-ใหความรูแกกลุมเส่ียง เร่ืองอาการและการ
จัดการตนเองเม่ือมีอาการฉุกเฉิน
-จัดทําเอกสารความรู ปายอาการเตือนของ
โรค และเบอรโทรฉุกเฉิน
กิจกรรมท่ี 3
-คืนขอมูลกลุมเส่ียง /กลุมปวยสูชุมชน
กิจกรรมท่ี 4
-ใหความรูแกครอบครัวของกลุมเส่ียง และ
แกนนําชุมชน

นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ 
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวยในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.โครงการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซอนผู
ปวยโรคเบาหวาน
    - ใหความรูผูรับบริการในหัวขอภาวะ
แทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึนและการปองกันการ
เกิดภาวะแทรกซอน
    - คัดกรองภาวะแทรกซอน ทางตา ไต เทา
    - ในรายท่ีคัดกรองแลวผิดปกติสงพบ
แพทยเฉพาะทาง

นางสาวพิมพพิศ
สมหวัง

 กลุมงานการพยาบาล

3.พัฒนาระบบการสงตอผูปวย DM ,HT
ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
4. CPG ผูปวย DM ,HT ดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทยท้ังในกลุม Remission
programและ กลุมท่ี loss จาก Remission
program
5. โครงการหางไกลโรค NCDs ดวยศาสตร
การแพทยแผนไทย 

นางสาวกฤษณา
  กายเพ็ชร  

กลุมงานแพททยแผน
ไทยและแพทยทางเลือก

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวยในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.พัฒนาระบบการดูแล
หญิงต้ังครรภ กลุมเส่ียงโรค
เบาหวานและโรคความดัน
โลหิตสูงขณะต้ังครรภ
    

1.เพ่ือไมใหเกิดโรคเบาหวานและ
โรคความดันโลหิตสูงรายใหมในหญิง
ต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัย
โรคเบาหวานและโรคความดันโลหิต
สูงขณะต้ังครรภ

1.อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมในหญิง
ต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยเบาหวานขณะ
ต้ังครรภ
2.อัตราการเกิดความดันโลหิตสูงรายใหมใน
หญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดัน
โลหิตสูงขณะต้ังครรภ

1.กิจกรรมพัฒนาระบบการดูแลหญิงต้ังครรภ
กลุมเส่ียงโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิต
สูงขณะต้ังครรภ
    

นางสาลินี  รัตนพันธ
กลุมงานการพยาบาล

3.พัฒนาระบบริการดานการ
ดูแลสุขภาพชองปากผูปวย
โรคเบาหวาน

1.ผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพ
ชองปากไดรับการรักษา
2.ผูปวยเบาหวานท่ีไรฟนไดรับการใส
ฟนเทียมท้ังปาก

1.รอยละผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพ
ชองปากไดรับการดูแลรักษา
2.รอยละผูปวยเบาหวานท่ีไรฟนไดรับการใส
ฟนเทียมท้ังปาก

1.แผนการตรวจสุขภาพชองปากผูปวย
เบาหวานในคลินิกเบาหวาน/ในชุมชน
2.แผนการรักษาทางทันตกรรมในผูปวย
เบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
3.แผนการใสฟนเทียมท้ังปากในผูปวย
เบาหวานท่ีไรฟน
4.โครงการย้ิมสดใสในผูปวยเบาหวาน

นางสาวชิดกมล
  ฉิมสะอาด 

    กลุมงานทันตกรรม

4.พัฒนาระบบการดูแลผูปวย
โรคไมติดตอเร้ือรังท่ีมี
ภาวะซึมเศรา

1.เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังใน
คลินิกNCD ท่ีมีภาวะซึมเศราไดรับ
การดูแลตามมาตรฐาน

1.ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD
ท่ีมีภาวะซึมเศราไดรับการดูแลตาม
มาตรฐาน

1.โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพการคัด
กรองปญหาสุขภาพตจิตแกผูดูแลผูปวยโรค
ไมติดตอเร้ือรังและอาสาสมัครสาธารณสุข
เครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี

 กลุมงานจิตเวชและ 
ยาเสพติด

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

5.พัฒนากระบวนการบําบัด
ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังติด
บุหร่ี

1.เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ี
สูบบุหร่ีไดรับการบําบัดติดตามและ
สามารถเลิกบุหร่ีไดภายใน 6 เดือน

1.รอยละของผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ี
สูบบุหร่ีไดรับการบําบัดและติดตามตอเน่ือง
สามารถเลิกบุหร่ีไดภายใน 6 เดือน

1.โครงการพัฒนาระบบการใหบริการคลินิก
เลิกบุหร่ีโดยใชมาตรการ 5A

นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี

    กลุมงานจิตเวชและ
ยาเสพติด

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมดานการฟนฟูสภาพ
ในผูปวยโรคหลอดเลือด
สมอง

1.ผูปวยไดรับบริการฟนฟูสภาพต้ังแต
ในโรงพยาบาลจนถึงชุมชนอยางตอ
เน่ืองและย่ังยืน

1.รอยละของผูปวย Stroke ไดรับการฟนฟู
สภาพและติดตามจนครบ 6 เดือน หรือจน
Barthel index = 20 กอนครบ 6 เดือน
2. อัตราการเกิด Recurrent Stroke
    

1.โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพ Care giver
ดานการฟนฟูสภาพในผูปวยโรคหลอดเลือด
สมอง

นางสาวสรวรรณ
  แพเพชรทอง

  กลุมงานเวชกรรมฟนฟู

2.พัฒนาระบบการดูแลผูปวย IMC ภายใน
โรงพยาบาลครอบคลุมทีมสหวิชาชีพ รูปแบบ
การดํารงชีวิตอิสระ (IL)

นางสาวปภัสสร
ทองนิยม

 กลุมงานการพยาบาล

2.พัฒนาระบบการดูแล
สุขภาพผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังท่ีมีภาวะแทรกซอน

1.เพ่ือลดการติดเช้ือผูปวยลางไตทาง
หนาทอง

1.อัตราการติดเช้ือในผูปวย CAPD 1.โครงการพัฒนาระบบการดูแลผูปวย
CAPD

นางวาสนา ย่ิงยง
กลุมงานการพยาบาล

2.โครงการพัฒนาศักยภาพCare givers และ
ญาติใน  การดูแลผูปวยท่ีไดรับการรักษา
ดวยการลางไตทางหนาทอง (CAPD) 

นางพรนภา อุทัยพันธุ
กลุมงานบริการ ดาน
ปฐมภูมิ และองครวม

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

3.พัฒนาระบบการดูแลผูปวย
ระยะทายแบบประคับ
ประคอง ( Palliative Care )

1.ระบบการดูแลผูปวยระยะทายแบบ
ประคับประคอง (Palliative Care) 
มีครอบคลุมและชุมชนมีสวนรวม

1.รอยละการใหการดูแลตามแผนการดูแล
ลวงหนา Advance Care Planning
ในผูปวยประคับประคองอยางมีคุณภาพ
2.รอยละการดูแลผูปวยระยะทายแบบประ
คับประคองตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมี
สวนรวม

1.โครงการการดูแลผูปวยระยะทายแบบ
ประคับประคองตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมี
สวนรวมระดับเครือขาย

นางพรนภา 
อุทัยพันธุ 

กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม

2. การพัฒนาการดูแลผูปวยในท่ีบาน
(Home ward)

นางเสาวนีย ขวัญแกว
กลุมงานการพยาบาล

3.พัฒนาการดูแลผูปวยระยะทายแบบประ
คับประคอง แบบ Palliative ward

นางปราณี จรูญรักษ
 กลุมงานการพยาบาล

  แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

ปาประสงคท่ี 1ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 4 สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการแพทยฉุกเฉิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมการรับรูเร่ืองโรค
และชองทางการเขาถึงการ
รักษา
  

1.กลุมเส่ียง กลุมปวยและญาติผูดูแล
รับรูสัญญาณอาการเตือนของโรคและ
ชองทางการเขาถึงบริการการแพทย
ฉุกเฉิน
  
  

1.รอยละผูปวยวิกฤติฉุกเฉินเขาถึงบริการ
การแพทยฉุกเฉิน
2.รอยละของผูปวย Stroke on Set time
ภายในเวลา 3 ช่ัวโมง
3.รอยละผูปวย ACS เขารับการรักษา
ภายใน 30 นาทีหลังมีอาการ
4.อัตราตายของผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจ
ตายเฉียบพลันชนิด 
5.อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง 

1. โครงการพัฒนาศักยภาพการรับรู ของผู
ปวยกลุมเส่ียงกลุมปวยและ Care giver
ในการจัดการภาวะฉุกเฉินของโรคหลอด
เลือดหัวใจและหลอดเลือดสมอง
2. กิจกรรมสงเสริมความรู “รู เขาใจระบบ
1669 มาเร็วมาไว คนไขปลอดภัย”

นางวราภรณ คงเสนห
  กลุมงานการพยาบาล/
 นางสาวอาริยา ชัยยศ

กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบการดูแลผูสูง
อายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแล
อยางตอเน่ือง

1.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็น
ไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการ
มองเห็นไดรับการดูแล

1.กิจกรรมตัดแวนสายตาใหผูสูงอายุท่ีมี
ปญหาดานการมองเห็น

นางสาวกัณยารัตน
เพชรลุ

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

2.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินได
รับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการ
ไดยินไดรับการดูแล

1.กิจกรรมใหความรูกับผูสูงอายุท่ีมีปญหา
ดานการไดยินในคลินิกผูสูงอายุ

3.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานกล้ันปสสาวะ
ไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานกล้ัน
ปสสาวะไดรับการดูแล

1.โครงการสนับสนุนผาออมผูใหญสําหรับผูท่ี
มีภาวะพ่ึงพิงและบุคคลท่ีกล้ันปสสาวะและ
อุจจาระไมได

นางสาวลัดดาวัลย
  พรอมประเสริฐ
 กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิ
และองครวม

4.ผูสูงอายุท่ีมีภาวะสมองเส่ือมไดรับ
การดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง
พบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือมและ
ไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ

1.กิจกรรมบําบัดภาวะสมองเส่ือม นางสุนิษา หงษบิน
 กลุมงานการพยาบาล

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

5.เพ่ือใหผูสูงอายุมีความรูความเขาใจ
ในการสรางเสริมสุขภาพปองกันการ
พลัดตกหกลม
6. เพ่ือลดภาวะเส่ียงในการพลัดตก
หกลมในผูสูงอายุ

1.รอยละของผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลมไดรับการ
ฟนฟูสภาพมีความเส่ียงตอการหกลมลดลง

1.โครงการอบรมการปองกันการพลัดตก
หกลมในผูสูงอายุ

นางสาวสรวรรณ
  แพเพชรทอง

  กลุมงานเวชกรรมฟนฟู

7.เพ่ือผูสูงอายุท่ีมีอาการขอเขาเส่ือม
ไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทย
แผนไทย

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีอาการขอเขาเส่ือมได
รับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
อาการดีข้ึน

1.พัฒนาระบบการสงตอผูสูงอายุจากคลินิก
ผูสูงอายุ
2.กิจกรรมการดูแลผุสูงอายุท่ีมีภาวะเขา
เส่ือม โดยใชการรักษาพอกเขาและกักน้ํามัน
3.ออกหนวยรวมกับทีมการดูแลผูสูงอายุรวม
กับสหวิชาชีพรพ.พุนพิน
4.โครงการสูงวัยใสใจขอเขา

นางสาวไมมูณา  อิสายะ
 กลุมงานการแพทย
แผนไทยและแพทย

ทางเลือก

8.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
ไดรับการดูแลรักษาสงตอ
9.ผูสูงอายุไรฟนท่ี อายุต้ังแต70 ปข้ึน
ไปไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก
    

1.รอยละผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
ไดรับการดูแลรักษาสงตอ               
2.รอยละผูสูงอายุไรฟน 70 ปข้ึนไป ไดรับ
การรักษาใสฟนเทียม                

1.แผนการตรวจสุขภาพชองปากผูสูงอายุ
2.แผนการดูแลรักษาสงตอทางทันตกรรมใน
ผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
3.แผนการใสฟนเทียมท้ังปากในผูสูงอายุ
ไรฟนท่ีอายุต้ังแต 70  ปข้ึนไป
4.โครงการผูสูงอายุฟนดี

ทพ.อดิเรก
  อนุสนธอดิสัย

 กลุมงานทันตกรรม

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

10.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตไดรับ
การดูแลตามมาตรฐาน

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิต
ไดรับการดูแลตามมาตรฐาน

1.โครงการเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการ
ปองกันและดูแลเฝาระวังโรคซึมเศราในผูสูง
อายุเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาล
พุนพิน

นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี

    กลุมงานจิตเวชและ
ยาเสพติด

11.ใหโภชนศึกษาแกผูสูงอายุท่ีมีความ
เส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการใหไดรับ
การประเมินภาวะโภชนาการ วางแผน
ใหโภชนบําบัด และติดตาม เพ่ือใหผู
สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีในมิติท่ี
เก่ียวของกับอาหารและโภชนาการ
โดยมุงเนนผูสูงอายุใหมีความรูความ
เขาใจ สามารถนําไปปฏิบัติในชีวิต
ประจําวันได

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอ
ภาวะทุพโภชนาการไดรับการวางแผนให
โภชนศึกษา
2.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอ
ภาวะทุพโภชการมีการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมหลังการใหหลังจากการไดรับการ
ใหโภชนศึกษา

1.ทบทวนกระบวนการดูแลและการติดตาม
รวมกับทีมสหวิชาชีพ
2. พัฒนารูปแบบและส่ือการสงเสริมสุขภาพ
ดานโภชนาการผูสูงอายุ

นางสาวยุวดี บุญผล
กลุมงานโภชนศาสตร
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.พัฒนาระบบการดูแลผู
ปวยและผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึง
พิงในชุมชนและเช่ือมโยงกับ
สถานบริการ

1.มีระบบการดูแลระยะยาวสําหรับผูท่ี
มีภาวะพ่ึงพิง
2.ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับชุดสิทธิ
ประโยชนตาม Care Plan
3.บุคลากรและภาคีเครือขาย ไดรับ
การพัฒนาศักยภาพใหพรอมสําหรับ
การดูแลผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับ
การดูแลตามแผนการรักษาท่ีเหมาะสม
(CarePlan)

1.โครงการจัดบริการดูแลระยะยาวดาน
สาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
2.โครงการอบรมฟนฟูศักยภาพ Care giver
(CG) ระดับเครือขาย
3.โครงการอบรมผูดูแลผุสูงอายุ 
(Care giver) 
    

นางสาวลัดดาวัลย
  พรอมประเสริฐ
 กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาการเขาถึงบริการ
แพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก
   
   
   
   
   
   
   
  

1.สงเสริมใหประชาชนไดเขาถึง
บริการ แพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก
2.เพ่ือเพ่ิมผูรับบริการแพทยแผนไทย
แพทยทางเลือกมากย่ิงข้ึน

1.รอยละของผูปวยนอกไดรับบริการการ
แพทยแผนไทยและการแพทยเลือก
2.มูลคาการใชยาสมุนไพร   

  

1. ออกแบบกระบวนการการคัดกรองและสง
ตอโรคท้ัง 7 โรค และโรคท่ัวไปท่ีสามารถ
รักษา ดวยการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือกไดรวมกับ OPD และ องคกร
แพทย โดยผานการพิจารณาจาก คณะ
กรรมการ PCT
2.โครงการประชาสัมพันธคลินิกการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก 
(แผนพับ,ติดปายประชาสัมพันธแพทยแผน
ไทยทุกหนวยของรพ)
3. ONE PAGE ยาสมุนไพรทดแทนยาแผน
ปจจุบัน 3รายการและยาสมุนไพรFirst line
drug 7 รายการ
4.ประชาสัมพันธสรางความเช่ือม่ันในการใช
ยาสมุนไพรใหกับประชาชนในพ้ืนท่ี เชน การ
ให Health literacy ในการเจ็บปวยเล็ก
นอยสามารถใชยาสมุนไพรได,การใชโบร
ชัวร, QR Code ใหความรูเร่ืองยาสมุนไพร
และ Line official ท่ีสามารถตอบคําถาม
การใชยาสมุนไพรไดทันที มีการใหความรู
เร่ืองยาสมุนไพรทุกคร้ังท่ีมีการออกหนวย

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

5.โครงการสงเสริมการใชสมุนไพร 
(น้ํายาบวนปากสมุนไพร) เพ่ือการปองกัน
รักษาโรคปริทันตและอาการเหงือกอักเสบ
รพ.พุนพิน
6.สงเสริมการใชน้ํายาบวนปากสงเสริม
ปองกันสุขภาพชองปากใหผูปวย
กลุมติดเตียงติดบาน

นางสาวเกศราวดี
 คงภักดี

 กลุมงานการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

7.โครงการประชาสัมพันธคลินิกการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
กลุมงานการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

8.แนวทางการเฝาระวังการใชยาสมุนไพรใน
ผูปวยเพ่ือใหเกิดความปลอดภัยในการใชยา
สมุนไพร
9.แผนงานสงเสริมการส่ังใชยาสมุนไพร
เพ่ือสงเสริมใหเกิดการส่ังใชยาสมุนไพรใน
โรงพยาบาล

นายพิพัฒน ฤกษยาม
กลุมงานเภสัชกรรม

และคุมครองผูบริโภค
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.พัฒนาการเขาถึงบริการ
แพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.การเขาถึงและการดูแลตอเน่ืองผู
ปวยโรคหลอดเลือดสมอง (ระยะ
กลาง) ดวยศาสตรการแพทยแผน
ไทยและการแพทยทางเลือก

1.รอยละผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอด
เลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง
(Intermediate care) ท่ีไดรับการดูแล
ดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.พัฒนาระบบการดูแลผูปวยโรคหลอด
เลือดสมองเพ่ิมระบบการเขาถึงงานการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
โดยเปนโรคมุงเนนให คลินิก OPD สงตอ
งานการแพทยแผนไทย และการแพทย
ทางเลือก 
2.โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพ Care giver
ในผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมีภาวะ
กลืนลําบากใบหนาเบ้ียวและพูดไมชัด ดวย
ศาสตรแพทยแผนไทย (ตอเน่ือง)
3.โครงการแลกเปล่ียนความรูและพัฒนา
เครือขายหมอพ้ืนบาน เก่ียวกับการรักษา
โรคอัมพฤกษ อัมพาต ดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทยและการแพทยพ้ืนบาน

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
กลุมงานการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

4.โครงการกิจกรรมสงเสริมการเขารับ
บริการการฝงเข็มรักษาโรคหลอดเลือด
สมองดวยศาสตรการแพทยแผนจีน

นางสาวธัญสิริ กล่ําไพ
กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

3.พัฒนาคลินิกปวดเร้ือรัง
และนอนไมหลับดวยศาสตร
การแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.เพ่ิมการดูแลผูปวยท่ีมีอาการปวด
เร้ือรังและนอนไมหลับดวยศาสตร
การแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือก

1.รอยละของผูปวยท่ีมีอาการปวดเร้ือรัง
และนอนไมหลับไดรับการดูแลดวยศาสตร
การแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกมี
ผลการรักษาปวดเร้ือรังลดลงและนอนไม
หลับดีข้ึน                

1.พัฒนาระบบการสงตอผูรับบริการในกลุม
นอนไมหลับและปวดเร้ือรังโดยสงตอมา
จาก OPD และ IPD 
2.CPG กลุมผูปวยท่ีมีอาการปวดเร้ือรังและ
นอนไมหลับดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก
3.ออกแบบกิจกรรมท่ีใชในการใหบริการ
ดูแลผูปวยนอนไมหลับและปวดเร้ือรังโดย
การใชยาสมุนไพรและใชยาสมุนไพรท่ีมี
สวนผสมของกัญชา
4.พัฒนาระบบการสงตอผูปวย 
Palliative care ในผูปวย IPDไดรับการ
ดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก
5.CPG ผูปวย Palliative care ไดรับการ
รักษาดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก
6.โครงการกิจกรรมสงเสริมการดูแลผูปวย
ระยะประคับประคองโดยใชยากัญชา
ทางการแพทย

นางสาวณัฏฐาพร ล่ันสิน
 กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

7.โครงการสงเสริมการดูแลผูปวยระยะประ
คับประคองดวยแพทยแผนไทยใหกับ
เครือขายรพ.พุนพิน
8.ออกเย่ียมบานผูปวยระยะประคับ
ประคอง (Palliative care)รวมกับทีมสห
วิชาชีพ
9.โครงการศึกษาดูงานการดูแลผูปวย
Palliative care ณ วัดคําประมง จังหวัด
สกลนคร  

4.พัฒนาระบบบริการดาน
การดูแลผูปวย ในคลินิกโรค
ไมติดตอเร้ือรัง (DM,HT)
ดวยศาสตรการแพทยแผน
ไทยและการแพทยทาง
เลือก

1.สงเสริมใหประชาชนไดเขาถึงการ
ดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทย

1.รอยละการเขาถึงการดูแลผูปวย
เบาหวานท่ีมีอาการชาเทาดวยศาสตร
แพทยแผนไทย

1.โครงการกลุมผูปวยเบาหวานหางไกล
อาการชา

นางสาวกฤษณา
 กายเพ็ชร  

 กลุมงานการแพทย
แผนไทยและแพทย

ทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

5.พัฒนาระบบบริการการสง
ตอผูปวยท่ีเขาคลินิกอดบุหร่ี
ไดรับการดูแลศาสตร
การแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.สงเสริมการเขาถึงการใชยา
สมุนไพร และหัตถการในการดูแลผู
ปวยคลินิกอดบุหร่ี

1.รอยละการเขาถึงบริการแพทยแผนไทย
ในคลินิกเลิกบุหร่ีและสามารถเลิกบุหร่ีได
สําเร็จ

1.พัฒนาระบบการสงตอผูปวยในคลินิกอด
บุหร่ี ใหเขาถึงการบริการแพทยแผนไทยใน
การใชชาชงหญาดอกขาวชวยเลิกบุหร่ี
และการฝงเข็มเพ่ือลดความอยากบุหร่ี
2.ออกแบบโปรแกรมการใหหัตถการและ
การใชยาสมุนไพรในกลุมคลินิกอดบุหร่ี
3.จัดทําส่ือประชาสัมพันธแนวทางการเลิก
บุหร่ีดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก

นางสาวกฤษณา
 กายเพ็ชร  

 กลุมงานการแพทย
แผนไทยและแพทย

ทางเลือก

4.โครงการบูรณาการขับเคล่ือนศาสตรการ
แพทยแผนไทยในการชวยเลิกบุหร่ี

นางสาวจตุพร
  จันทรทิพยวารี 

กลุมงานจิตเวชและยา
เสพติด

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 2 ขยายขอบเขตการใหบริการ เพ่ือยกระดับการบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.ขยายขอบเขตการให
บริการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก
  

1.เพ่ิมสถานท่ีในการบริการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือกสู
ชุมชนในการสงเสริมสุขภาพ
ประชาชน
   
  

1.มีสถานบริการท่ีใหบริการดานการแพทย
แผนไทย และแพทยทางเลือกในชุมชน

1.จัดหาสถานท่ีในการขยายบริการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกและ
งานปฐมภูมิและองครวมเพ่ือดําเนินการขอใช
พ้ืนท่ี
2.ปรับปรุงสถานท่ี จัดซ้ือจัดจางและจัดหา
บุคลากร
3.ออกแบบและพัฒนาระบบบริการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือกตามกลุม
ลูกคาสําคัญ เนนสงเสริมสุขภาพ
4.ประชาสัมพันธการใหบริการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก มุงเนนการ 
Co-payment ในกลุมลูกคา

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
 กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 2 ขยายขอบเขตการใหบริการ เพ่ือยกระดับการบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.ขยายการใหบริการคลินิกเฉพาะโรค
เฉพาะทางแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.รอยละการเปดบริการคลินิก 7 กลุมโรค
ดวยศาสตรแพทยแผนไทย : Intermediate
care (Stroke),NCD(DM),Palliative care,
Post-covid 19, ขอเขาเส่ือม,โรคผิวหนัง,ปรับ
สมดุลธาตุเจาเรือน

1.จัดทํา CPG ท้ัง 7 กลุมโรค โดยผานการ
พิจารณาจากคณะกรรมการ PCT
2.คัดกรองและสงตอกลุมผูปวยท้ัง 7 โรคจาก
OPD โดยแพทยและทีมสหวิชาชีพเพ่ือมารับ
บริการท่ีคลินิกเวชกรรมแผนไทย
3.พัฒนาระบบสงตอจากรพ.สต.สูรพ.ในการ
ดูแลเฉพาะโรค และพัฒนาศักยภาพแพทย
แผนไทยรพ.สต.(รพ.สต.ตนแบบ)
4.โครงการปรับสมดุลรางกาย ดวยการกิน
อาหารตาม “ธาตุเจาเรือน”

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
 กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ Copayment ในคลินิกแพทยแผนไทย เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบบริการ One
Stop Service คลินิกการ
แพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

  

1.ยกระดับการใหบริการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือกเพ่ือ
เพ่ิมรายไดใหกับองคกร

  

1.มูลคาการรับบริการแพทยแผนจีนมีการ
จาย Co-payment คลินิกแพทยแผนจีน
เพ่ิมข้ึน
2.รอยละผูรับบริการการ นวด อบสมุนไพร
และประคบ เพ่ิมข้ึนจากป 2566
3.อัตราการจายยาตมปรุงเฉพาะรายเพ่ิมข้ึน 
4.รอยละการเขารับบริการมารดาหลังคลอด
เพ่ิมข้ึน

1.พัฒนาคลินิกการแพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก One Stop Service
2.เพ่ิมบริการแพทยแผนจีนครบวงจร : 
การฝงเข็มความงามรมยาและยาสมุนไพรจีน
3.โครงการประชาสัมพันธดานความงามและ
คลินิกการแพทยแผนจีน
4.โครงการกิจกรรมยกระดับการใหบริการ
แพทยแผนจีน

นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา
กลุมงานการแพทย

แผนไทยและการแพทย
ทางเลือก

5.เพ่ิมบริการแพทยแผนไทยครบวงจร : จาย
ยาปรุงตมเฉพาะรายบริการตมยาสมุนไพร
พรอมทานสําเร็จรูป Co-payment และ
มีการจายยาสมุนไพรสําเร็จรูปท่ีคลินิกแพทย
แผนไทยเพ่ือพัฒนา ONE STOP SERVICE

นางสาวไมมูณา อิสายะ
 กลุมงานการแพทย

แผนไทยและ
แพทยทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ Copayment ในคลินิกแพทยแผนไทย เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.พัฒนาระบบบริการ One
Stop Service คลินิกการ
แพทยแผนไทยและการ
แพทยทางเลือก  

1.ยกระดับการใหบริการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือกเพ่ือ
เพ่ิมรายไดใหกับองคกร

  

1.มูลคารอยละผูรับบริการการ นวด อบ
สมุนไพรและประคบ เพ่ิมข้ึนจากป 2566

1.เพ่ิมบริการแพทยแผนไทยครบวงจร 
: โปรแกรมการดูแลมารดาหลังคลอดดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทย พรอมท้ังออก
Package เพ่ิมเติม Premium extra เพ่ือ
เพ่ิม Co-payment 

นางสาวเกศราวดี
  คงภักดี

    กลุมงานการแพทย
แผนไทยและการแพทย

ทางเลือก

2. Co-payment กิจกรรม พอกผิว/ขัดผิว/
ฝงเข็มปรับสมดุลหลังคลอด

นางสาวธัญสิริ  กล่ําไพ
กลุมงานการแพทยแผน

ไทยและการแพทย
ทางเลือก

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.การพัฒนาส่ิงแวดลอมท่ีดี
ใชเทคโนโลยีเพ่ือการรักษา
ใหบริการผูปวยดวยหัวใจ

1.ส่ิงแวดลอมท่ีดี สะอาด ลดความ
แออัด เกิดความประทับใจ

1.ระดับความสําเร็จของสถานบริการผาน
เกณฑการประเมินนโยบาย EMS
(Environment, Modernization and
Smart Service)                
2. รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ 

1. ปรับปรุงงานผูปวยนอก (OPD)
2. ปรับปรุงหองอุบัติเหตุฉุกเฉินและนิติเวช
3. ปรับปรุงระบบบอบําบัด
4. ปรับปรุงหองน้ําภายในโรงพยาบาล
5. ปรับปรุงหองจายกลางและซักฟอก
6. ปรับปรุงหอง ARV ช้ัน 1
7. ปรับปรุงระบบระบายอากาศภายในหอง
ทันตกรรม
8. โครงการ โซลาเซลล
9. โครงการปรับปรุงหองพิเศษผูปวยใน (ช้ัน 5)
10. โครงการปรับปรุงหอผูปวยใน (ช้ัน 4)
11. โครงการปรับปรุงน้ําด่ืมน้ําใช 
12. ปรับปรุงหองจายยาผูปวยนอก
13. ราวจับสแตนเลสทางลาดทุกช้ัน
14. ปายไฟกลุมงาน 13 ปาย
15. ปรับปรุงจุดคัดกรอง

นายอาทิตย จรจรัส
คณะกรรมการ EMS
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

16. ปรับปรุงหลังคาอาคารผูปวยนอก
17. Wellness Center 
18. หองเตรียมอาหารทางสายใหอาหารสําหรับผูปวยใน (หอง 302)
19. ปรับปรุงจุดตรวจรับอาหารผูปวยใน (หนาลิฟต ช้ัน4)
20.ท่ีจอดรถคนพิการ
21. ติดต้ังระบบแสงสวางทางเดิน-ทางเขา
22. ปรับปรุงระบบไฟภายในอาคาร
23. ระบบติดตามรถฉุกเฉิน (GPS/RFID)
24. ระบบ Telemedical และดูแลผูปวยแบบ Home ward
25. One Stop Service
26. ระบบนัดหมายผูปวย OPD, NCD
27. การดูแลผูปวยแบบ Home ward
28. เทคโนโลยี AI อัจฉริยะ IPD
29. การใชระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือชวยในการเช่ือมตอและจัดการระบบฐานขอมูล
30. การใชระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือชวยในการทํางาน
31. การใชเทคโนโลยีสารสนเทศในดานขอมูล Smart Service
32. ศึกษาดูงาน/ศูนยฝกอบรมเฉพาะทาง (แพทยแผนไทย) 
33.บุคลากรตัวอยางโรงพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

34.โครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล
พุนพินตามมาตรฐานและบริการสุขภาพ
(HA) สูการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 
( Re-accredit) ประจําป 2567

นางวรพร  พรหมอักษร
งานพัฒนาคุณภาพ

สถานพยาบาล

35.การพัฒนาระบบการใหบริการผูปวยนอก
และผูปวยในตามเกณฑมาตรฐานความ
ปลอดภัยดานยา

นางสาววิมลรัตน
  เชาวนประเทือง

 กลุมงานเภสัชกรรมและ
คุมครองผูบริโภค

36.ตรวจวัดส่ิงแวดลอมตามมาตรฐาน นางสาวเนตรฤทัย
สุวรรณทิพย

 กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.พัฒนาระบบการจัดการ
ขอรองเรียน

1.เพ่ือใหความคิดเห็น/คํารองเรียน
ของผูรับบริการไดรับการตอบสนองท่ี
เหมาะสมและนําไปสูการปรับปรุง
ระบบงานใหดีข้ึน

1.รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ 1.โครงการพัฒนาศักยภาพสูนักสันติวิธี
สาธารณสุข                                       
2.พัฒนาระบบการจัดการเร่ืองรองเรียน  
- รวบรวมขอรองเรียนจากทุกชองทาง 
- ดํําเนิินการแกไขปญัหาเร่ืองรองเรียนตาม
แนวทาง 
- รวบรวมสถิติิผานฐานขอมูลความเส่ียง 
ดานขอรองเรียน 
- เพ่ิมชองทางการรองเรียน 
- จัดต้ังศูนยหลักประกันสุขภาพ มีหอง
รองรับขอรองเรียน

   นายนภัทร  แชมช่ืน    
กลุมงานประกันสุขภาพ

ยุทธศาสตร 
และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมสุขภาพประชาชน
ลดพฤติกรรมเส่ียง และภัย
คุกคามทางสุขภาพอยางตอ
เน่ืองและย่ังยืน

1.ประชาชนในพ้ืนท่ีไมมีความเส่ียง
ในการเกิดโรคไมติดตอเร้ือรัง

1.รอยละของประชาชนท่ีไดรับการคัดกรองไม
พบความเส่ียง

1.กิจกรรมการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ
กลุมปกติ
2.กิจกรรมการสงเสริมสุขภาพ Health
Literacy
3.กิจกรรมสรางบุคคลตนแบบ
4.กิจกรรมการสรางชมรมสรางสุขภาพ
ครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี
5.กิจกรรมการสรางหมูบานปรับเปล่ียน
พฤติกรรม

นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 1 สงเสริมสุขภาพประชาชน ลดพฤติกรรมเส่ียง และภัยคุกคามทางสุขภาพ อยางตอเน่ืองและย่ังยืน

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาศูนย Wellness center ตอเน่ืองและย่ังยืน 

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาศูนย Wellness
center ตอเน่ืองและย่ังยืน

1.กลุมเส่ียงไดเขาสูกระบวนปรับ
เปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness
Center
2.ลดการเกิดโรคเบาหวานรายใหม
จากกลุมเส่ียง
3.ลดอัตราการเกิดโรคความดันโลหิต
สูงรายใหมจากกลุมเส่ียง

1.รอยละของกลุมเส่ียงท่ีเขาสูกระบวนการปรับ
เปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center
2.อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมจากกลุม
เส่ียง
3.อัตราการเกิดโรคความดันโลหิตรายใหมจาก
กลุมเส่ียง

1.พัฒนากระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
ใน คลินิก Wellness Center

นางสาวอาริยา ชัยยศ
    กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิ
และองครวม

2.กิจกรรมจัดทําตํารับอาหารโดยมีสวนผสม
พืชผักสมุนไพรริมร้ัว หมุนเวียน 1 สัปดาห
ใหกับผูปวยกลุมเส่ียง DM/HT รวมกับ
ศาสตรการแพทยแผนไทย เพ่ือใหไดตํารับ
กินอาหารเปนยา

นางสาวกฤษณา 
กายเพ็ชร  

กลุมงานการแพททย
แผนไทยและแพทยทาง

เลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบการดูแลสง
เสริมสุขภาพผูสูงอายุ

1.ผูสูงอายุไดรับการสงเสริมสุขภาพ
2.ผูสูงอายุไดรับการคัดกรองภาวะ
สุขภาพ 9 ดาน

1.รอยละของผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองภาวะ
สุขภาพ 9 ดาน

1.โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลตนเอง
ของผูสูงอายุ
    - คัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ
    - อบรมใหความรูผูสูงอายุ
    - จัดกิจกรรมแขงขันกีฬาสําหรับผูสูงอายุ
    - จัดกิจกรรมสงเสริมอาชีพ
    - จัดมหกรรมแลกเปล่ียนเรียนรูในการ
ดูแลสุขภาพตนเอง

นางสาวกัญญารัตน
  เพชรลุ   

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม

3.ผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแล
และใหโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ

1.รอยละผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแล
และใหโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ 

1.สรางแนวทางการดูแลผูสุงอายุดวย
โปรแกรมสงเสริมสุขภาพ

นางสาวกัญญารัตน
  เพชรลุ   

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม

2.การคัดกรองและแกไขปญหาดานยาในผูสูง
อายุ

นายพิพัฒน ฤกยยาม
  กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครองผูบริโภค
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาคุณภาพการเฝาระวัง
และภัยสุขภาพ

1.เพ่ือใหกลุมเปาหมายมีความรูเร่ือง
วัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ
2. เพ่ือใหกลุมเปาหมายเขาถึงการรับ
วัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ
3. เพ่ือใหกลุมเปาหมายไดรับวัคซีน
ปองกันโรคไขหวัดใหญ
    

1.รอยละความครอบคลุมของการไดรับ
วัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญในกลุมผูปวย
โรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

1.จัดซ้ือวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญใหเพียง
พอตอกลุมเปาหมาย
2.ผูปวยท่ีเขารับบริการในคลิกโรคไมติดตอ
เร้ือรังท่ีมาเขารับบริการในโรงพยาบาลพุนพิน
ทุกรายตองไดรับวัคซีนไขหวัดใหญภายในวัน
ทันที
3.จัดทําแผนลงเชิงรุกในชุมชนท่ีรับผิดชอบ
เพ่ือใหประชาชนกลุมเปาหมายเขาถึงวัคซีน
4.ผูปวยท่ีเขารับบริการในคลิกโรคไมติดตอ
เร้ือรังท่ีมาเขารับบริการในโรงพยาบาลพุนพิน
ทุกรายท่ีไดรับวัคซีนเข็มลาสุดเกิน 1 ป หรือ
ไมไดรับมากอนเลยตองไดรับวัคซีนโควิด
ภายในวันทันที
5.จัดทําแผนลงเชิงรุกในชุมชนท่ีรับผิดชอบ
เพ่ือใหประชาชนกลุมเปาหมายเขาถึงวัคซี

นางสาวมุจลินท
 พิศสุวรรณ

 กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
 และองครวม

1.เพ่ือใหกลุมเปาหมายมีความรูเร่ือง
วัคซีนปองกันโรคโควิด
2. เพ่ือใหกลุมเปาหมายเขาถึงการรับ
วัคซีนปองกันโรคโควิด
3.เพ่ือใหกลุมเปาหมายไดรับวัคซีน
ปองกันโรคโควิด
    

2.รอยละความครอบคลุมของการไดรับ
วัคซีนปองกันโรคโควิดในกลุมผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

2.คนหาการใชผลิตภัณฑ
สมุนไพร ในกลุมผูปวยสูงอายุ
  

1.ผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีไดรับการตรวจ
สอบไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด 

1.รอยละของผลิตภัณฑสมุนไพรไดรับการ
ตรวจสอบ ไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด

1.โครงการตรวจสอบยาสมุนไพรในครัวเรือน
โดยใชชุดทดสอบของศูนยวิทยาศาสตรการ
แพทย

นายสมพงค คําเนตร
  กลุมงานเภสัชกรรมและ

คุมครองผูบริโภค

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาการบริหารการจัดการกําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง ใหเหมาะสมกับภาระงาน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.การพัฒนาบริหารจัดการ
การจัดการกําลังคนท่ีเหมาะ
สม

1.สามารถบริหารจัดการและพัฒนา
กําลังคนท่ีเหมาะสมกับภาระงาน
  

1.รอยละขององคกรท่ีมีการบริหาร
จัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ
  

1.โครงการประชุมบุคลากรประจําเดือน
2.โครงการปฐมนิเทศบุคลากรใหม

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

2.พัฒนาการบริหารการ
จัดการกําลังคนและระบบ
หมุนเวียนอัตรากําลัง ให
เหมาะสมกับภาระงาน

1.บุคลากรกลุมงานการพยาบาล 1.รอยละขององคกรท่ีมีการบริหาร
จัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ
  

1.บริหารอัตรากําลังทางการพยาบาล นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมงานการพยาบาล  

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 2 สรางความผูกพันในองคและแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมความผูกพันของ
บุคคลากรในองคกรและ
สรางแรงจูงใจในการปฏิบัติ
งาน
  

1.บุคลกรมีความรัก ความผูกพันตอ
องคกรและมีแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน
ในองคกร
  

1.รอยละความสุขและผูกพันของบุคลากร
โรงพยาบาลพุนพิน
  

1.โครงการสงเสริมประเพณีวัฒนธรรม และวัน
สําคัญ
2.โครงการวันตอต้ังโรงพยาบาล
3.โครงการพัฒนาบุคลากรสูองคกรแหงความสุข

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

4.โครงการสงเสริมสุขภาพบุคลากร นางสาวลัดดาวัลย
  พรอมประเสริฐ

    คณะกรรมการโรง
พยาบาลสงเสริมสุขภาพ

5.โครงการพัฒนาบุคลากรสูองคกรแหงความสุข นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

6.โครงการสงเสริมอาชีวอนามัยและความ
ปลอดภัยในเจาหนาท่ี

นางสาวเนตรฤทัย
  สุวรรณทิพย

    กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิและองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาทักษะการส่ือสารภายในองคกร เพ่ือตอบสนองการขับเคล่ือนงาน

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาทักษะการส่ือสาร
ภายในองคกร ตอบสนองการ
ขับเคล่ือนงาน

1.บุคลากรสามารถส่ือสารเพ่ือการ
ปฏิบัติงานระหวางกันไดอยางมี
ประสิทธิภาพเกิดความเขาใจท่ีตรงกัน

1.รอยละความพึงพอใจตอการส่ือสารภายใน
องคกร

1.โครงการอบรมเทคนิคการส่ือสารเพ่ือการ
บริการ

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาสมรรถนะพัฒนา
ความรูทักษะและสมรรถนะ
ของบุคลากรท่ีเหมาะสมกับ
การปฏิบัติงาน ตามบทบาท
หนาท่ีความรับผิดชอบและ
พัฒนาใหเกิดการท่ีงานท่ีเปน
เลิศ สอดคลองกับทิศทาง
ขององคกร

1.บุคลกรมีความรู ทักษะและ
สมรรถนะของบุคลากร

1.รอยละการไดอบรมข้ันพ้ืนฐานตาม
สมรรถนะในการปฏิบัติงานของ
บุคลากรอยางนอย 3 คร้ังตอคนตอป

1.กําหนดหลักสูตรอบรมข้ันพ้ืนฐานสําหรับ
บุคลากรทุกระดับ

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

2.โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการจัดการทางการ
แพทยเม่ือเกิดสาธารณภัยและซอมแผนรับ
สถานการณไฟไหมในหนวยงาน
    

นางปยะนาถ 
รักษาพราหมณ 

กลุมงานบริการดานปฐม
ภูมิและองครวม

3.โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการ
ปองกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล

นางวาสนา ย่ิงยง
 กลุมงานการพยาบาล

4. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการชวยฟนคืนชีพ
5.โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยโรคหัวใจ
และการวิเคราะหคล่ืนไฟฟาหัวใจ

นายไชยทัศน ย่ิงยง
 กลุมงานการพยาบาล

6.โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการจัดการ
โรคไมติดตอเร้ือรัง

นางวราภรณ  คงเสนห
 กลุมงานการพยาบาล

7.โครงการพัฒนาสมรรถนะบุคลากรกลุมงานการ
พยาบาล

นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมงานการพยาบาล

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.รอยละการไดศึกษาอบรมตามแผน
พัฒนาบุคลากรของบุคลากรอยาง
นอย 2 คร้ังตอคนตอป

1.จัดทําแผนพัฒนาบุคลากรรายบุคล (IDP)
2.สนับสนุนการพัฒนาบุคลากรตามแผนฯ โดยให
บุคลากรอบรมเพ่ิมศักยภาพท่ีเก่ียวของกับการ
ปฏิบัติงานอยางนอย 2 คร้ังตอป

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

2.แผนพัฒนาบุคลากรกลุมงานการพยาบาล โดย
การอบรมเฉพาะทาง
    - ผูบริหารทางการพยาบาล
    - ผูบริหารระดับตน (ผบต.)
    - ผูบริหารระดับกลาง (ผบก.)
    - CM NCD
    - Stroke nurse
    - เวชปฏิบัติฉุกเฉิน
    - บําบัดทดแทนไต
    - การพยาบาลผูสูงอายุ ประคับประคอง
 การพยาบาลฟนฟูสภาพ การพยาบาลมารดาทารก
    - การจัดการรายกรณี (DM/HT)
    - การพยาบาลเวชปฏิบัติ
    - การพยาบาลโรคติดเช้ือและปองกันการติดเช้ือ
    - การพยาบาลเฉพาะทางวิกฤติ/ฉุกเฉิน

นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมงานการพยาบาล

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

2.การจัดการองคกรแหง 
การเรียนรูและนวัตกรรมการ
พัฒนาระบบริหารจัด การ
และระบบสารสนเทศท่ีมี
ประสิทธิภาพ (พัฒนา
สมรรถนะบุคลากรทุกระดับ
ตามสมรรถนะหลักของ
องคกร)

1.องคกรมีขอมูล (data) สารสนเทศ
(information) สินทรัพยความรู
(knowledge asset) ท่ีจําเปนท่ีมี
คุณภาพและพรอมใชงาน และมีการ
จัดการความรูท่ีดีมีการปลูกฝงการ
เรียนรูเขาไปในงานประจํา

1.รอยละของหนวยงานในโรงพยาบาล
พุนพินมีผลงานวิชาการ 
(CQI,R2R,วิจัย,นวัตกรรม) 
ท่ีเปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน 
2.จํานวนผลงานวิชาการ (CQI, R2R,วิจัย,
นวัตกรรม) ของบุคลากรในโรงพยาบาลได
รับรางวัลระดับจังหวัดข้ึนไป                
    

1.โครงการมหกรรมคุณภาพ“การพัฒนา
คุณภาพบริการและการแลกเปล่ียนเรียนรู
CQI” โดยจัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรูในเร่ืองท่ี
ผานการพิจารณาเพ่ือใหเกิดผลงานทางวิชา
การใหมๆ
 - สนับสนุนการเขารวมการประกวดผลงาน
วิชาการ 
 - มีการเผ่ือแพรความรูขอมูลดานสุขภาพ
ผานส่ืออิเล็กทรอนิกส ไดแก Line,
Facebook, Page, Website หรือชองทาง
อ่ืน ๆ
 - รวบรวม จัดเก็บความรู ประมวล ใหอยูใน
คลังขอมูลของโรงพยาบาลเผยแพรแกบุคคล
ภายใน

นางสาวกาญจนา
  รัตนอุบล

คณะอนุกรรมการจัดการ
ความรู (KM)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

76



ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการจัดเก็บรายไดและควบคุมคาใชจายมีประสิทธิภาพ 

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบการจัดเก็บ
รายไดและควบคุมคาใชจายมี
ประสิทธิภาพ

1.เพ่ือลดรายจายเพ่ิมรายได การ
บริหารจัดการมัประสิทธิภาพ
2.มีศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ

1.ระดับความสําเร็จประสิทธิภาพการ
บริหารจัดการดานการเงินการคลัง
2.รอยละความสําเร็จการพัฒนาศูนยจัดเก็บ
รายไดคุณภาพ ตามเกณฑประเมินตนเอง
7SCE                

1.เพ่ิมประสิทธิภาพในการดานการเงินการ
คลังหนวยบริการ
       - เพ่ิมรายได
       - ลดรายจาย
       - พัฒนาคุณภาพบริการและขอมูล 
       - ประสิทธิภาพการเรียกเก็บ 3
  กองทุนหลัก
2. การพัฒนาคุณภาพบัญชี

นายนภัทร แชมช่ืน
นางสาวประเทือง ภูมณี
กลุมงานประกันสุขภาพ

ยุทธศาสตร 
และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการบริหารจัดการ มีประสิทธิภาพ 

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมการบริหารจัดการมี
ประสิทธิภาพ

1.บุคลากรทางดานการเงินและบัญชี
พัสดุ งานธุรการ งานชางบํารุง
งานการเจาหนาท่ีใหมีความรู ความ
สามารถในการปฏิบัติงาน

1.รอยละประสิทธิภาพระบบควบคุมภายใน
ดวยอิเล็กทรอนิกส (5 มิติ) EIA

1.โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานดานการ
เงินและบัญชี งานพัสดุ งานธุรการและ
บริหารทรัพยากรบุคคล

นายอาทิตย จรจรัส 
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังที่มีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธที่ 3 พัฒนาระบบควบคุมภายในและตรวจสอบภายใน

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.การประเมินการควบคุม
ภายในตามเกณฑของ
กระทรวงสาธารณสุข

1.ผานเกณฑประเมินการควบคุม
ภายใน ตามเกณฑของกระทรวง
สาธารณสุข
2.ผานการประเมินคุณธรรมและความ
โปรงใสในการดําเนินงานของหนวย
งานภาครัฐ (ITA)

1.รอยละเกณฑประเมินผลระบบควบคุม
ภายใน
2.รอยละการประเมินคุณธรรมและความ
โปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาค
รัฐ (ITA)

1.โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานเพ่ือการ
ตรวจสอบการเงินการคลังท่ีมีประสิทธิภาพ

นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน  และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบการบันทึกเวช
ระเบียนและการใหรหัสโรค
ทางการแพทยผูปวยนอก
และผูปวยในใหมี
ประสิทธิภาพ
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
  

1.ระบบเวชระเบียนมีประสิทธิภาพ
ขอมูลเพียงพอ สําหรับการส่ือสารใน
ทีมสหสาขาวิชาชีพและใชในการ
พัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวยอยางตอ
เน่ือง     
  

1.โรงพยาบาลผานการรับรองการพัฒนา
คุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรง
พยาบาล (HAIT) ข้ัน 3 ภายในป 2570

1. โครงการการบันทึกขอมูลเพ่ือการสงออก
ขอมูลบริการสาธารณสุขตามโครงสราง
มาตรฐานดานการแพทยและสุขภาพ 43
แฟม
2.ทบทวนและกําหนดผูรับผิดชอบ 43 แฟม 
3.กํากับ ติดตาม และควบคุม การบันทึก
ขอมูลตรวจสอบความถูกตอง ครบถวน และ
สะทอนขอมูลกลับใหผูรับผิดชอบในแตละ
แฟมแกไข
4. ใหบุคลากรภายในโรงพยาบาลไดศึกษา
เรียนรูการบันทึกขอมูลพ้ืนฐานในโปรแกรม
HOSxP โดยมีคูมือการใชงานโปรแกรม
HOSxP และ VDO สอนการใชงาน
5. โครงการอบรมพัฒนาคุณภาพการบันทึก
ขอมูลในเวชระเบียนและการใหรหัสวินิจฉัย
โรคทางการแพทย (ICD-10,ICD-9)
6.มีระบบตรวจสอบการใหรหัสโรคและรหัส
หัตถการ (Coding Audit)

นางวรรณนิสา รมแกว
และคณะอนุกรรมการ

พัฒนาคุณภาพ
เวชระเบียนและตรวจ

สอบเวชระเบียน (MRA)

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน  และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

7.  พัฒนาคุณภาพการบันทึกขอมูลและการ
ใหรหัสโรคสาเหตุการตายไดถูกตอง
8. ทํา One Page การใหรหัสวินิจฉัยโรค
ทางการแพทยโดยใชหลักเกณฑโรคท่ีพบ
บอยในโรงพยาบาลชุมชน     
9.ออกแบบและพัฒนาการจัดทํา
Application การใหรหัสโรคทางการแพทย

10.อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาคุณภาพการ
บันทึกทางการพยาบาล

นางกัลยา ฤกษจํานง
กลุมงานการพยาบาล

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาบริการทางการแพทยและสาธารณสุข ดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

กลยุทธ/มาตรการ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1. สงเสริมผูรับและผูให
บริการเรียนรูการใช
เทคโนโลยีมาใชในงาน
บริการผูปวย

1. พัฒนาเทคโนโลยีท่ีทันสมัย มี
มาตรฐานเพ่ือสนับสนุนระบบบริการ
ประชาชนไดรวดเร็ว ลดข้ันตอนการ
ใหบริการ

1.รอยละความสําเร็จการใหบริการการ
แพทยดวยเทคโนโลยีสารสนเทศ

1.กิจกรรม 1 งาน 1 Smart นายจเร วีระกุลนิติรัตน
กลุมงานประกันสุขภาพ

ยุทธศาสตร 
และสารสนเทศ
ทางการแพทย

2.การทดลองนําโปรแกรมดักจับความคลาด
เคล่ือนทางยามาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน
3.การเขียนโปรแกรมเก็บขอมูลเพ่ิมเติมเพ่ือใช
กับโปรแกรม Hos XP 

นายพิพัฒน
  ฤกษยาม 

กลุมงานเภสัชกรรมและ
คุมครองผูบริโภค

4.โครงการจัดบริการระบบการแพทยทางไกล
- วางระบบ telemedicine
- พัฒนาระบบนัดผาน แอพพลิเคช่ัน
5.โครงการตรวจคัดกรองจอประสาทตาดวย
ระบบ AI Screening

นางสาวพิมพพิศา
สมหวัง

 กลุมงานการพยาบาล

6.อบรมการใชเทคโนโลยีดิจิทัลกับระบบงาน
บริการพยาบาล (NCD, ผูสูงอายุ, การเย่ียม
บานฯลฯ)

นางสาวปทมา แกวเช้ือ
กลุมงานการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการส่ือสารดานสุขภาพ

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบการส่ือสาร
ดานสุขภาพ

1.ประชาชนสามารถเขาขอมูลขาวสาร
ดานสุขภาพ รวมถึงการเขาถึงขอมูล
สุขภาพของตนเอง

1.ระดับความสําเร็จการเผยแพรส่ือ
ประชาสัมพันธขอมูลขาวสารดานสุขภาพ
ผานส่ือ

1.โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการ
ผลิตส่ือประชาสัมพันธออนไลนดวย
  Canva For Education

นางสาววิไลวรรณ
 สิงหทอง

  กลุมงานบริหารท่ัวไป

2.รอยละประชาชนมีดิจิทัลไอดีเขาถึงขอมูล
สุขภาพผานหมอพรอม DID

1.โครงการการพิสูจนและยืนยันตัวตน
  “หมอพรอม”

นายนภัทร แชมช่ืน
  กลุมงานประกัน

สุขภาพ ยุทธศาสตร 
และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 4 ยกระดับการสรางความรอบรูดานสุขภาพประชาชน

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1. พัฒนาประสิทธิภาพการ
ส่ือสารยกระดับการสราง
ความรอบรูดานสุขภาพ
ประชาชน

1.เพ่ิมชองทางการส่ือสาร
ประชาสัมพันธ ขาวสารตางๆเก่ียวกับ
โรคไมติดตอเร้ือรัง
2. สรางความรอบรูดานพฤติกรรม
สุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรังของ
ประชาชน

1.ระดับความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไม
ติดตอเร้ือรังของประชาชน                

1.โครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงาน
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน
โรงพยาบาลพุนพิน
2.โครงการพฒนาศักยภาพการดูแลตนเอง
ของผูสูงอายุ
3.การศึกษาวิจัยเร่ืองความรอบรูดานสุขภาพ
และพฤติกรรมสุขภาพ
4.การพัฒนา Line Official สงเสริมความ
รอบรูดานสุขภาพ

นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาระบบบริหาร
ยุทธศาสตรสุขภาพใหมี
ประสิทธิภาพ
 

1. ความสําเร็จในการดําเนินงานตาม
แผนยุทธศาสตร
 

1.ระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตาม
แผนยุทธศาสตร
 

1.โครงการนิเทศติดตาม การดําเนินงานตาม
แผนยุทธศาสตร โรงพยาบาลพุนพิน
2.โครงการแลกเปล่ียนเรียนรูการดําเนินงาน
ตามแผนยุทธศาสตร
3.โครงการทบทวนแผนยุทธศาสตร ป2566-
2570 และจัดทําแผนปฏิบัติการป 2568

นางภัทรานันทน แชมช่ืน
  กลุมงานประกันสุขภาพ

ยุทธศาสตร และ
สารสนเทศ

ทางการแพทย

4.โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาแผน
กลยุทธ กลุมงานการพยาบาล โรงพยาบาล
พุนพิน
5.พัฒนาระบบนิเทศทางการพยาบาล

นางบุญรัตน บัวทอง
คณะกรรมการบริหาร
กลุมงานการพยาบาล
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แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1. สงเสริมสุขภาพภาคประชาชน 1.เพ่ือพัฒนาศักยภาพอาสา
สมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน
ดานโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 

1.อสม.มีสมรรถนะดานโรคไมติดตอเร้ือรัง
(NCD)
2.จํานวน อสม. เช่ียวชาญ ตามสมรรถนะ
หลัก

1. โครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนิน
งานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบานโรงพยาบาลพุนพิน
2.โครงการพัฒนารูปแบบการดําเนิน
งานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบานในการปองกันการติดเช้ือเอชไอ
วีของประชาชนในขุมชน
3.สนับสนุนใหมี อสม.เช่ียวชาญ งาน
โรคไมติอตอเร้ือรังและงานโรคติดตอ

นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิและองครวม

เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน
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เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการมีสวนรวมของภาคีเครือขายในการดูแลผูสูงอายุ

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.สงเสริมการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย
ในการดูแลผูสูงอายุ

1.ชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรม
ชมรมอยางตอเน่ืองโดยภาคี
เครือขายมีสวนรวม

1.รอยละของชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรม
ชมรมอยางตอเน่ือง

1.จัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในชมรม
ผูสูงอายุ เปนประจําทุกเดือนโดยความ
รวมมือจากภาคีเครือขายในการ
สนับสนุนกิจกรรม

นางสาวกัณยารัตน 
เพชรลุ 

กลุมงานบริการ 
ดานปฐมภูมิ

  และองครวม
2.นวตกรรมชุมชน :บานเกลอโมเดล
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เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 3 สงเสริมการใชสมุนไพรในชุมชน 

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.ชุมชนมีการเขาถึงการใช
สมุนไพรริมร้ัว รอบครัวเรือน
และสงเสริม

   
   
   
  

1.สงเสริมการเขาถึงโครงการสมุนไพร
ริมร้ัวท่ีมีประสิทธิภาพในการลดระดับ
น้ําตาลในเลือด

  

1.รอยละการเขาถึงโครงการสมุนไพรริมร้ัว
ของประชาชนในชุมชน
  

1.โครงการสมุนไพรริมร้ัว รพ.พุนพิน
    - การลงเย่ียมบานและลงตรวจบานท่ีมี
การปลูกสมุนไพรริมร้ัว
    - กิจกรรมสงเสริมและสนับสนุน การเขา
รวมกิจกรรมการปลูกสมุนไพรในรพ.สต.

นางสาวไมมูณา
  อิสายะ

     กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทยทางเลือก

2.โครงการสงเสริมการใชสมุนไพรในครัว
เรือน
    - จัดอบรมใหความรูเร่ืองการใชสมุนไพร
    - จัดหาพืชสมุนไพร
    - รณรงคใหปลุกพืชสมุนไพรในครัวเรือน

นางปยะนาถ
  รักษาพราหมณ

    กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิและองครวม

    

2.มีการใชใชยาสมุนไพร
รักษาการเจ็บปวยเบ้ืองตน

1.สงเสริมการใชยาสมุนไพรเม่ือมีการ
เจ็บปวยเบ้ืองตน

1.จํานวนครัวเรือนท่ีเขารวมโครงการกระปา
ยาสมุนไพร

1.โครงการกระเปายาสมุนไพร
    - อบรมอสม.ในพ้ืนท่ีเขตเทศบาลพุนพิน
  เร่ืองการใชยาสมุนไพรเบ้ืองตนในการดุแล
สุขภาพในกระเปายาสมุนไพร
    - กิจกรรมการสงเสริมและสนับสนุน
  การเขารวมกิจกรรมกระเปายาสมุนไพรใน
เขตรับผิดชอบ รพ.สต.

นางสาวไมมูณา
  อิสายะ

     กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทยทางเลือก
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เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไมติดตอเร้ือรัง

แผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพินแผนกลยุทธ์ ประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

แผนกลยุทธ เปาหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการ หนวยงานท่ีรับผิดชอบ

1.พัฒนาชุมชนตนแบบดาน
การสงเสริมสุขภาพและ
ปองกันโรคไมติดตอเร้ือรัง

1.เพ่ือใหเกิดชุมชนตนแบบดานการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไม
ติดตอเร้ือรังในเขตเทศบาลและเขต
อบต.

1.จํานวนชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุข
ภาพและปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังในเขต
เทศบาล 1 ชุมชน เขต อบต. 1ชุมชน

1.กิจกรรมคนหาบุคคลตนแบบในชุมชนและ
โรงเรียน
2.สนับสนุนกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ
การปองกันโรคของกลุมหรือองคกร
ประชาชนในอําเภอพุนพิน
3.กิจกรรมสงเสริมความรูในการดูและ
ตนเองเพ่ือปองกันโรคใหกับประชาชนใน
ชุมชน

นางสาวอาริยา  ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ส่วนท่ี  

แผนปฏิบัติราชการ

ประจําปีงบประมาณ

พ.ศ.                   



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมความคลอบคลุม การคัดกรองและคนหากลุมเส่ียง เพ่ือลดผูปวยรายใหมท่ีไมเปนกลุมเส่ียง

บทที� 5 แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567บทที� 5 แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการเครือ
ขาย รวมใจ
ปลอดภัยจาก
NCDs

1.เพ่ือสงเสริมใหประชาชนจัด
กิจกรรมสรางเสริมสุขภาพและ
การปองกันโรคติดตอเร้ือรัง
2.เพ่ือพัฒนาศักยภาพประชาชน
กลุมเส่ียง
3. เพ่ือจัดกิจกรรมสงเสริมปองกัน
และปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพ

1.คัดกรองกลุมปกติ
2.ปรับเปล่ียนพฤติกรรมและสงตอเพ่ือ
วินิจฉัยในกลุมเส่ียง
3. ประเมิน CVD risk
4. ติดตามกลุมเส่ียงจาก CVD risk
Level 
5. ทํา SPOT Map ในกลุมปวย
6. คืนขอมูลสูชุมชน
7. สงเสริมความรูและประชาสัมพันธ

1.ประชาชนท่ีมีอายุ
35 ปข้ึนไป
2.กลุมเส่ียงและ
กลุมปวยเบาหวาน/
ความดันโลหิตสูง
(ดําเนินการท้ังเครือ
ขายฯ รพ.และ
รพสต.)

ธันวาคม
  2566 -
มิถุนายน
2567

- 70,000 - นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ

 ดานปฐมภูมิและ
 องครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี  2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
คุณภาพการดูแล
ผูปวย DM/HT
ดวยแนวคิด
Smart NCD
Clinic
  

1.เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวาน/โรค
ความดันโลหิตสูง/โรคไตเร้ือรัง
สามารถคุมไดตามเกณฑ
   
   
  

กิจกรรมท่ี 1
  - วางระบบการดูแลผูปวย DM HT
ตามแนวคิด Smart NCD clinic
แบงเปนกลุมผูปวย 3 กลุม
  1.กลุมรับการรักษาท่ัวไป
  Conventional
  2.กลุมท่ีมีอุปกรณในการทํา 
  self-monitoring Smart
  3.กลุมท่ีมีอุปกรณในการทํา self
  – monitoring Intensive
กิจกรรมท่ี 2
  - พัฒนาศักยภาพบุคลากร

1.ผูปวยโรคเบา
หวาน จํานวน 20
คน
2.ผูปวยโรคความ
ดันโลหิตสูง
จํานวน 30 คน
   
  

ปงบประมาณ
2567

50,000
  

- - นางวราภรณ 
คงเสนห

นางสาวพิมพพิศา
สมหวัง

กลุมการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.กิจกรรมพัฒนา
กระบวนการดูแล
ผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรัง (NCD) ใน
ดานโภชนาการ

1. เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
(NCD) ไดรับความรูและคําแนะนํา
ในเร่ืองอาหารท่ีเหมาะสมกับโรค
มากย่ิงข้ึน
2. เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรัง (NCD) 

1.ทบทวนกระบวนการดูแลและการ
ติดตามผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
(NCD) รวมกับทีมสหวิชาชีพ
2.พัฒนารูปแบบและส่ือการใหความรู
ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) ใน
ดานโภชนาการ
2. ใหความรูและคําแนะนําผูปวยโรค
ไมติดตอเร้ือรัง(NCD) ในเร่ืองอาหารท่ี
เหมาะสมกับโรค
3.ประเมินความรูกอน-หลัง การให 
โภชนศึกษา/โภชนบําบัด
4.ประเมินพฤติกรรมกอน-หลัง การให
โภชนศึกษา/โภชนบําบัด

1.ผูปวย NCD
  

ปงบประมาณ
2567

   
  

  -
  

  -
  

  -
  

นางสาวยุวดี บุญผล
กลุมงานโภชนศาสตร
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.การพัฒนา
แนวทางสงเสริม
ใหผูปวย NCD
ทานยาไดถูกตอง
และสม่ําเสมอ

1.เพ่ือสงเสริมใหผูปวย NCD ทาน
ยาไดถูกตองและสม่ําเสมอ

1.การใหความรูรายกลุม/ บุคคล
2.ระบบการคนหาปญหาจากการใชยา
3.ระบบประเมินความถูกตองและ
ความสม่ําเสมอในการใชยา
4.ระบบการจัดซ้ือรูปแบบยาท่ีผูปวย
สะดวกในการใช

1.ผูปวย NCD
ท่ีมารับบริการ
ท่ี NCD clinic

ปงบประมาณ
2567

   
  

-
  

-
  

-
  

นายพิพัฒน
  ฤกษยาม

 กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครอง

ผูบริโภค

4.การทบทวน
แนวทางการดูแล
ผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรัง

1.เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
ไดยาตามแนวทางท่ีกําหนด

1.ทบทวนแนวทางการใชยาในผูปวย
โรคติดตอไมเร้ือรังกําหนดขอตกลงใน
คณะกรรมการ PTC และติดตาม
ประเมินผลการปฏิบัติตามแนวทางท่ี
กําหนด

1.ผูปวย NCD
ท่ีมารับบริการ
ท่ี NCD clinic

ปงบประมาณ
2567

   
  

-
  

-
  

-
  

นายพิพัฒน
  ฤกษยาม

 กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครอง

ผูบริโภค

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

93



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.การวางแผน
จําหนายและการ
สงตอเพ่ือดูแลตอ
เน่ืองกลุมผูปวย
NCD(DM,HT,AC
S,STROKE,CKD)

1.เพ่ือใหผูปวย NCD ไดรับการ
วางแผนดูแลตอเน่ืองอยางมี
ประสิทธิภาพโดยทีมสหสาขา
วิชาชีพและครอบครัวมีสวนรวม
2.เพ่ือใหมีการติดตามและดูแลผู
ปวยตอเน่ืองท่ีใหไดผลดี

1.กําหนดแนวทาง ขอบงช้ี กลุมเปา
หมายสําคัญในกลุม NCD 
2.วางแผนจําหนายดูแลโดยทีมสห
วิชาชีพในผูปวยแตละรายและ
ครอบครัวมีสวนรวมในการวางแผน
ดูแลรวมกัน
3.ประเมินผลตอเน่ืองในผูปวยท่ียังอยู
ในโรงพยาบาล ระบุปญหาการติดตาม
อาการท่ีจะเกิดข้ึนหลังจําหนาย 
4.เช่ือมโยงแผนการดูแลตามหลักการ
เสริมพลัง
5.ประเมินผลและปรับปรุง
กระบวนการโดยใชขอมูลจากการ
ติดตามและขอมูลสะทอนกลับจาก
หนวยงานท่ีเก่ียวของ
6.สงตอขอมูลผาน Program Smart
COC

1.ผูปวย NCD
ท่ี admit ใน
โรงพยาบาล
และภายหลัง
จําหนายออก
จากโรง
พยาบาล

ปงบประมาณ
25667

- - - นางปวีณา
 อ้ึงเจริญกุล

กลุมงานการพยาบาล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

6.โครงการตรวจ
คัดกรองภาวะ
แทรกซอนทางตา
เทา สุขภาพชอง
ปากในผูปวยโรค
เบาหวาน

1.เพ่ือลดการเกิดภาวะ
แทรกซอนทางตาไต เทา
สุขภาพชองปาก
2.เพ่ือใหประชาชนมีความรูด
วามเขาใจเก่ียวกับโรค/ภาวะ
แทรกซอน

1.ใหความรูในเร่ืองภาวะแทรกซอนท่ีอาจ
เกิดข้ึนและการปองกันการเกิดภาวะ
แทรกซอน  
2.คัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา ไต
เทา สุขภาพชองปาก ในรายท่ีพบภาวะ
แทรกซอนไดรับการสงตอ

1.ผูปวยเบา
หวาน 2,748
คน

ปงบประมาณ
2567

120,000 - - นางวราภรณ
 คงเสนห

กลุมการพยาบาล

7.โครงการหาง
ไกลโรค NCDs
ดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทย

1.เพ่ือใหประชาชนมีความรู
ความเขาใจ เก่ียวกับโรค NCDs
รับรูความเส่ียงการเกิดโรค
ภาวะแทรกซอนและการดูแล
ตนเองดวยศาสตรการแพทย
แผนไทย
2.เพ่ือใหประชาชนมีการปรับ
เปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการ
เกิดโรค NCDs

1.จัดอบรมใหความรูเก่ียวกับโรค NCDs
เชน โรคความดันโลหิตสูงโรคเบาหวาน
2.ใหความรูเก่ียวกับการดูแลตนเองดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทยและแนะนํา
สมุนไพรลดความดันโลหิตสูงและ
สมุนไพรลดระดับน้ําตาลในเลือด
3.ใหประชาชนมีสวนรวมในการจัดกลุม
สมุนไพรตัวอยางในการลดความดัน
โลหิตสูงและลดระดับน้ําตาลในเลือด

1.ประชาชน
เขตเทศบาล
เมืองทาขาม

มกราคม -
กันยายน 2567

20,000 - - นางสาวกฤษณา
  กายเพ็ชร

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

8.กิจกรรมพัฒนา
ระบบการดูแล
หญิงต้ังครรภ
กลุมเส่ียงโรคเบา
หวานและโรค
ความดันโลหิตสูง
ขณะต้ังครรภ
  

 1. เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุม
  เส่ียงโรคเบาหวานและโรค
  ความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ
  ไดรับการคัดกรองและใหการ
  ดูแลขณะต้ังครรภตามมาตรฐาน
  2. เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุม
  เส่ียงโรคเบาหวานและโรค
  ความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ
  เขาใจและตระหนักถึง
  ความสําคัญในการดูแลตนเอง
  และการติดตามหลังคลอด
  3. เพ่ือใหหญิงครรภกลุมท่ี
  ไดรับการวินิจฉัยโรคเบาหวาน
  และโรคความดันโลหิตสูงขณะ
  ต้ังครรภไดรับการติดตามดูแล
  หลังคลอดอยางตอเน่ือง

1.เขารวมประชุมงานอนามัยแมและ
เด็กระดับจังหวัด (MCH board)
2. จัดทําแนวทางการดูแลรักษาหญิง
ต้ังครรภกลุมเส่ียงโรคเบาหวานและ
โรคความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ 
(Clinical Practice Guidelines:
CPG) รวมกับทีมสหวิชาชีพ
3. จัดประชุมเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ
งานอนามัยแมและเด็กระดับเครือ
ขายอําเภอพุนพิน
4.ประชุมระดับหนวยงานใหเจาหนาท่ี
เขาใจและปฏิบัติไปตามแนวทางการ
ดูแลรักษาไดอยางถูกตอง

1.หญิงต้ัง
ครรภเส่ียงโรค
เบาหวาน และ
โรคความดัน
โลหิตสูงขณะ
ต้ังครรภ
  

ปงบประมาณ
2567

   
  

30,000
  

- - นางสาลินี รัตนพันธ
กลุมการพยาบาล

  

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี  2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

9.โครงการย้ิม
สดใสในผูปวย
เบาหวาน
  

1.เพ่ือใหผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหา
สุขภาพชองปากไดรับการรักษา
2.เพ่ือใหผูปวยเบาหวานท่ีไรฟนได
รับการใสฟนเทียมท้ังปาก
  

1.การตวจชองปากในผูปวยเบาหวาน
2.การใหทันตสุขศึกษาในผูปวย
เบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
3.การรักษาชองปากในผูปวย
เบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
4.การใสฟนเทียมท้ังปากใหผูปวย
เบาหวานท่ีไรฟน
5.ใหชุดดูแลสุขภาพชอปากในผูปวย
เบาหวานท่ีไดรับการรักษาจนเสร็จส้ิน

1.ผูปวยเบาหวาน
ท่ีข้ึนทะเบียนใน
เครือขายบริการ
โรงพยาบาล
พุนพิน
  

ปงบประมาณ
2567

50,000
  

- -
   
  

นางสาวชิดกมล 
ฉิมสะอาด

 นางสาวชเนตตี 
ธนรักษ 

กลุมงานทันตกรรม

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

10.โครงการอบรม
พัฒนาศักยภาพ
การคัดกรอง
ปญหาสุขภาพ
จิตแกผูดูแลผูปวย
โรคไมติดตอเร้ือรัง
และอาสาสมัคร
สาธารณสุขเครือ
ขายบริการ
สุขภาพ
โรงพยาบาล
พุนพิน

1.เพ่ือใหบุคลากรและผูเก่ียวของ
มีความรูความเขาใจในการดําเนิน
งานดูแลเฝาระวังโรคซึมเศราใน
ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
2. เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังไดรับการคัดกรองภาวะ
ซึมเศราทุกราย
3. เพ่ือใหผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังท่ีมีความเส่ียงตอภาวะ
ซึมเศราและการฆาตัวตายจาก
การประเมินดวย 2QPlus ไดรับ
การสงตอเพ่ือรับการวินิจฉัย
โรคซึมเศราตาม CGP และไดรับ
การดูแลรักษาตามมาตรฐาน

1.ประชุมคณะทํางานช้ีแจงการ
คัดกรองและสงตอผูมีปญหา
สุขภาพจิต
2.กิจกรรมคืนขอมูลสุขภาพภาย/
สุขภาพจิตแกอาสาสมัครสาธารณสุข
ในการประชุมประจําเดือน- อบรม
พัฒนาศักยภาพอาสาสมัคร
สาธารณสุข ดานการคัดกรองปญหา
สุขภาพจิตและการสงตอ
3.สงเสริมความรูแกผูดูแลผูปวย
โรคไมติดตอเร้ือรังท่ีมีปญหาสุขภาพ
จิตในการประชุมหมูบานประจําเดือน
4.จัดทําระบบฐานขอมูลเพ่ืองายตอ
การดูแลและติดตามผูปวย

1.อสม. 
2.ผูดูแลผูปวย
3.เจาหนาท่ีท่ี
เก่ียวของ

มกราคม
2567

30,000 
  

- - นางสาวจตุพร 
จันทรทิพยวารี 

กลุมงานจิตเวชและ
ยาเสพติด  

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 2 พัฒนาระบบบริการการดานการดูแลผูปวย ในคลินิก โรคไมติดตอเร้ือรัง

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

11.โครงการ
พัฒนาระบบการ
ใหบริการคลินิก
เลิกบุหร่ีโดยใช
มาตรการ 5A 
  

1.เพ่ือพัฒนาระบบการคัดกรอง
สงตอ และการใหบริการเลิกบุหร่ี
2. เพ่ือใหผูสูบบุหร่ีเขาสูกระบวน
การบัดบัดบุหร่ีทุกราย
3. เพ่ือใหผูท่ีผานการบําบัดบุหร่ี
สามารถเลิกบุหร่ีได
ภายใน 6  เดือน
4. เพ่ือเสริมสรางพลังชุมชนและ
เครือขาย อสม.ในการมีสวนรวม
  

1.การสรางเสริมพลังชุมชนและเครือ
ขายในการบําบัดและติดตามเพ่ือเลิก
บุหร่ี
2.การสรางระบบใหบริการบําบัดบุหร่ี
โดยชุมชนเปนฐาน
3.พัฒนาแนวทางปฏิบัติระดับชุมชน
4.พัฒนาระบบการบําบัดบุหร่ี
5.พัฒนาระบบการสงตอผูสูบบุหร่ี
ในชุมชน
6.พัฒนาระบบขอมูลการบําบัดและ
ติดตามเลิกบุหร่ี
7.ใหบริการเลิกบุหร่ีออนไลน  
ทางโทรศัพท (Quitline)
8.พัฒนาการใหบริการคลินิกเลิกบุหร่ี
สัญจร

1.ผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรังท่ีบุหร่ี
ในคลินิก
NCD

มกราคม -
กันยายน
2567

15,000 
  

- - นางสาวจตุพร 
จันทรทิพยวารี

 กลุมงานจิตเวชและ
ยาเสพติด 

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการอบรม
เพ่ิมศักยภาพ
Care giver ดาน
การฟนฟูสภาพใน
ผูปวยโรคหลอด
เลือดสมอง/ผูปวย
ติดบานติดเตียง
  

1. เพ่ือเพ่ิมทักษะ Care giver
ดานการฟนฟูสภาพในผูปวยโรค
หลอดเลือดสมอง/ผูปวยติดบาน
ติดเตียงท่ีตอเน่ืองและย่ังยืน

1. ใหความรูเร่ืองโรคหลอดสมอง
พรอมคูมือ/แผนพับ
2. ฝกปฏิบัติการทํากายภาพบําบัด
เบ้ืองตนโดยทีมนักกายภาพบําบัด
3. ฝกการดูแลชองปากในกลุมผูปวยท่ี
ไมสามารถใชมือไดโดยพยาบาลฟนฟู
สภาพ
4. ฝกนวดกระตุนการกลืนเบ้ืองตน
โดยแพทยแผนไทย
5. ประเมินความพึงพอใจหลังเสร็จส้ิน
กิจกรรม

1.Care giver
เขตพ้ืนท่ีอําเภอ
พุนพิน
  

มกราคม -
มีนาคม 2566

30,000
  

-
  

-
  

นางสาวสรวรรณ 
แพเพชรทอง

กลุมงานเวชศาสตร
ฟนฟู
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.พัฒนาระบบ
การดูแลผูปวย
IMC ภายในโรง
พยาบาล
ครอบคลุมทีมสห
วิชาชีพรูปแบบ
การดํารงชีวิต
อิสระ (IL)

1.ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง
ระยะกลางไดรับการฟนฟูสภาพ
การเจ็บปวยและมีความสามารถ
ปฏิบัติกิจวัตรประจําวันดวย
ตนเองไดตามเกณฑท่ีกําหนด

1.จัดหองเพ่ือใชเปนสถานท่ีฝกปฏิบัติ
กิจวัตรเพ่ือใหเกิดความม่ันใจในการก
ลับไปใชชีวิตตามศักยภาพของตน
2.ฟนฟูสภาพการเจ็บปวย
3.ฝกปฏิบัติกิจวัตรประจําวันดวย
ตนเองได
4.ฝกและพัฒนาอาชีพตามความ
สามารถและความตองการ
5.ใหความรูและทักษะในการการ
ประเมินผูปวย เชน NIHSS, ADL,การ
กลืน,พลัดตกหกลม,แผลกดทับเปนตน
6.ใชสมุนไพรในผูปวยติดบุหร่ี
(ชาชงหญาดอกขาว)

1.กลุมผูปวย
IMC ท่ีพัก
รักษาตัวในโรง
พยาบาล

ปงบประมาณ
2567

20,000 - - นงสาวปภัสสร
  ทองนิยม

กลุมงานการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการพัฒนา
ระบบการดูแลผู
ปวย CAPD
  

1. สรางเครือขายบริการในทีม
ดูแลสุขภาพและนําเขาขอมูลผู
ปวยจาก รพศ.เช่ือมโยงแผนการ
ดูแลตอเน่ืองท่ีบานและชุมชน
2. เพ่ิมคุณภาพชีวิต เพ่ิมทักษะใน
การดูแลตัวเอง และญาติ
3. ลดการติดเช้ือจากการลางไต
ทางหนาทอง
   
  

1. ศึกษาดูงานการดูแลผูปวย CAPD
ท่ีโรงพยาบาลสุราษฎรธานี
2. รวบรวมขอมูลผูปวย CAPD จาก
รพศ.
เพ่ือวิเคราะหพ้ืนท่ีในการติดตามดูแลผู
ปวยจาก Smart COC รวมท้ังขอมูล
จาก รพ.สต .ในเครือขาย
3. จัดอบรม อสม.และ Care Giver
ในการดูแลผูปวย CAPD ในพ้ืนท่ี
4. พัฒนาระบบการติดตามดูแลผูปวย
CAPD ผาน Application Line  

1.อสม. 
2.Care Giver
ผูปวย CAPD
  

ตุลาคม -
ธันวาคม 2566

5,000
  

-
   
  

- นางวาสนา ย่ิงยง
กลุมการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.โครงการพัฒนา
ศักยภาพ care
givers และญาติ
ใน การดูแลผูปวย
ท่ีไดรับการรักษา
ดวยการลางไต
ทางหนาทอง
(CAPD)

1. เพ่ือให care givers และญาติ
ไดรับการสงเสริมความรูและ
ทักษะในการดูแลผูปวยท่ีไดรับ
การรักษาดวยการลางไตทางหนา
ทอง (CAPD)  
2. เพ่ือให care givers และญาติ
มีสวนรวมในการวางแผนการดูแล
สุขภาพผูปวยท่ีไดรับการรักษา
ดวยการลางไตทางหนาทอง
(CAPD)

1. รวบรวมขอมูลผูปวย 
2. คัดเลือก care givers และญาติท่ี
ประสงคเขารับการอบรม 
3. จัดอบรมตามโครงการพัฒนา
ศักยภาพ care givers และญาติใน
การดูแล 
4. care givers และญาติรวมวางแผน
การดูแลสุขภาพผูปวย 
5. ติดตามเย่ียมบาน สรุปและประเมิน
ผลโครงการ

1. care giver
และญาติของผู
ปวย จํานวน 50
คน 
2. เจาหนาท่ี
สาธารณสุข ของ
โรงพยาบาล
รพสต. และ
สสอ.รวมจํานวน
25 คน  (กลุม
เปาหมายท้ัง
เครือขายฯ)

มกราคม -
มีนาคม 2567

30,000 นางพรนภา อุทัยพันธุ
กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิ และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี  3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.โครงการการ
ดูแลผูปวยระยะ
ทายแบบประคับ
ประคองตอเน่ืองท่ี
บานโดยชุมชนมี
สวนรวมระดับ
เครือขาย
  

1.เพ่ือใหผูนําในชุมชนมีสวนรวม
ในการดูแลผูปวยประคับประคอง
ท่ีบานระดับเครือขาย
2.เพ่ือใหแกนนําและจิตอาสามี
ความรูและทักษะในการดูแลผู
ปวยแบบประคับประคอง(
Palliative care)
3.เพ่ือจัดต้ังทีมในการดูแลผูปวย
แบบประคับประคองระดับพ้ืนท่ี

1.ประชุมผูนําเร่ืองการดูแลผูปวยแบบ
ประคับประคองท่ีบาน
2.อบอรมแกนนําและจิตอาสาในเครือ
ขาย
3.จัดทีมเย่ียมผูปวยแบบประคับ
ประคองระดับพ้ืนท่ี
  

1.ผูนําหมูบาน
70 คน
2.แกนนําและ
จิตอาสา 30
คน
3.ทีมเย่ียมบาน
40 คน

พฤศจิกายน
2566- 

กันยายน 2567

20,000
  

-
  

-
  

นางพรนภา อุทัยพันธุ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี  3 พัฒนาระบบการดานการดูแลผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนครอบคลุมทุกดาน โดยทีมสหวิชาชีพรวมกันดูแล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

6.การพัฒนาการ
ดูแลผูปวยในท่ี
บาน (Home
ward)

1.เพ่ือเปนทางเลือกใหกับ
ผูปวยในการ Admission
ลดภาวะแทรกซอนในการ
นอนโรงพยาบาล ลดคาใช
จายในการเฝาไขผูปวย
และเพ่ิมคุณภาพชีวิต
ระหวางการรักษาผูปวย
2.ลดอัตราการครองเตียง
ลดความแออัดและลด
ภาระคาใชจายของหนวย
บริการ

1.พิจารณาคัดเลือกผูปวยเขาระบบ
home ward ตามแนวทางมาตรฐาน
2.ใหบริการแบบผูปวยIPDใชเงินกองทุน
IP จายตามDRG เดียวกับIPD ปกติ
3.โรคหรือกลุมโรคท่ีเบิกชดเชยตองมี
ความรุนแรงพอท่ีจะ admit และ
clinical stable พอท่ีจะดูแลท่ีบานโดย
ทีมรักษาดูแลติดตามอาการทุกวัน
(online / on site) อยางนอยวันละ 1-
2 คร้ัง ตามมาตรฐานโรค
4.ประเมินศักยภาพในการดูแลตนเอง
ของผูปวยและครอบครัวและเสริม
ความรูและทักษะในการดูแลตนเอง
รวมถึงการปองกันการเปนซ้ําปองกัน
ภาวะแทรกซอน และสรางเสริมสุขภาพ
5.บันทึกขอมูลเปนปจจุบัน

Case
1. UTI
2. Pneumonia
3.Pressure sore
grade 1-3 หลังสอน
ทําแผลไดเองท่ีบาน
4.Hyperglycemia
สามารถฉีดยาอินซูลิน
ไดเอง/มีคนฉีดใหท่ี
บาน
5.Hypertension
6.Post-op
Appendicitis 1 day
7. Home Isolation
in COVID-19

ปงบประมาณ
2567

90,000 - - นางเสาวนีย 
ขวัญแกว

กลุมงานการพยาบาล

105



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 4 สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการแพทยฉุกเฉิน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
ศักยภาพการรับรู
ของผูปวยกลุม
เส่ียง กลุมปวย
และ Care giver
ในการจัดการ
ภาวะฉุกเฉินของ
โรคหลอดเลือด
หัวใจและหลอด
เลือดสมอง
   
  

1.เพ่ือใหกลุมเส่ียงและกลุมปวย
จาก NCD clinic มีความรูเก่ียวกับ
โรคหลอดเลือดหัวใจและหลอด
เลือดทางสมอง
2. เพ่ือใหผูท่ีเก่ียวของในการดูแล
โรคหลอดเลือดหัวใจและหลอด
เลือดทางสมองมีการจัดการเก่ียว
กับภาวะฉุกเฉินไดถูกตอง
   

1. ประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนิน
งานกับผูรับผิดชอบงาน
 2. ใหความรูเก่ียวกับอาการและ
อาการแสดงของโรคหลอดเลือดหัวใจ
และหลอดเลือดทางสมองท่ีควรรีบมา
โรงพยาบาลและการเขาถึงบริการ 
1669
3. แจกเอกสารประชาสัมพันธอาการ
เบ้ืองตนท่ีตองโทร 1669 ท่ีบาน/
ชุมชน
4.ติดตาม สรุป และประเมินผล

1.ผูปวยกลุม
เส่ียงท่ีมี CVD
risk score >
30
1.รพ.  1 แหง
  

มกราคม -
มีนาคม 2567

  

10,000
  

- -
   
  

นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ระบบการดูแลผูปวย มีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 4 สรางการรับรูและการเขาถึงการบริการแพทยฉุกเฉิน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.กิจกรรมสงเสริม
ความรู “รูเขาใจ
ระบบ1669 มา
เร็วมาไว คนไข
ปลอดภัย”
  

1.เพ่ือใหประชาชนมีความรูความ
เขาใจในระบบการแพทยฉุกเฉิน
และมีการชวยเหลือเบ้ืองตนท่ีถูก
ตอง 
2. เพ่ือใหผูปวยวิกฤตฉุกเฉินเขา
ถึงบริการรวดเร็ว ปลอดภัยดวย
ระบบ 1669
  
  

1.ใหความรูแกผูปวยและญาติท่ีมารับ
บริการในโรงพยาบาล
โดยจัดเสียงตามสาย/และใหความรูท่ี
คลินิกโรคเร้ือรัง และประชาชนใน
ชุมชนเขตความรับผิดชอบโรง
พยาบาล
2.จัดทําปาย ประชาสัมพันธการเขา
ถึงระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน
1669 ในพ้ืนท่ี 
3.ประชาสัมพันธใหความรูในพ้ืนท่ีท่ี
รับผิดชอบ 

1.ผูปวยและ
ญาติท่ีมารับ
บริการในรพ.
2.ประชาชนใน
ชุมชนเขตรับผิด
ชอบ
  

ธันวาคม  2566
  

8,500
  

- - นางสาวอาริยา ชัยยศ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนิน
การ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการสนับสนุนผา
ออมผูใหญสําหรับผูท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงและบุคคล
ท่ีกล้ันปสสาวะและ
อุจจาระไมได
  

1.เพ่ือใหบุคคลท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
(ADL≤6) ตามแผนการดูแล
รายบุคคลและบุคคลท่ีมีปญหา
ดานการกล้ันปสสาวะหรือ
อุจจาระไดรับการสนับสนุนผา
ออมผูใหญแผนรองซับการขับ
ถายและผาออมทางเลือก เพ่ิม
เติมตามสิทธิประโยชนใน
ระบบหลักประกันสุขภาพแหง
ชาติ

1.สํารวจผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงและ
บุคคลท่ีมีปญหาดานการกล้ัน
ปสสาวะหรืออุจจาระ
2.จัดทําแผนการดูแลในบุคคลท่ี
ยังไมไดจัดทําและนําเฉพาะการ
จัดซ้ือผาออมขอสนับสนุนจาก
กองทุน
3.นําสงผาออมฯใหกับกลุมเปา
หมายและจัดทําทะเบียนคุมการ
ใชผาออม

 1.ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
และบุคคลท่ีกล้ัน

ปสสาวะและ
อุจจาระไมไดใพ้ืนท่ี

  อ.บ.ต.ทาขาม
  

มกราคม -
มีนาคม
2567

- - 50,000
  

นางสาวลัดดาวัลย
พรอมประเสริฐ

กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิและองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการอบรม
การปองกันการ
พลัดตกหกลมใน
ผูสูงอายุ
  

1.เพ่ือใหผูสูงอายุมีความรูความ
เขาใจในการสรางเสริมสุขภาพ
ปองกันการพลัดตกหกลม
2.เพ่ือลดภาวะเส่ียงในการ
พลัดตกหกลมในผูสูงอายุ
3.เพ่ือใหผูสูงอายุสามารถนําการ
ออกกําลังกายไปปรับใชในการ
ปองกันการพลัดตกหกลมไดดวย
ตนเอง

1.ประเมินสัญญาณชีพวัดความดัน
โลหิต
2.คัดกรองภาวะเส่ียงพลัดตกหกลมใน
ผูสูงอายุกอนเขารวมโครงการ
3. บรรยายใหความรูเร่ืองสรีระ 
และการเปล่ียนแปลงในผูสูงอายุ 
โดยนักวิชาการสาธารณสุข
4.บรรยายใหความรูเร่ืองการพลัดตก
หกลมในผูสูงอายุโดยพยาบาลวิชาชีพ
5.บรรยายใหความรูเร่ืองการปองกัน
การพลัดตกหกลมในผูสูงอายุโดย
นักกายภาพบําบัด
6.กิจกรรมฝกปฏิบัติการออกกําลังกาย
เพ่ือปองกันการพลัดตกหกลมใน
ผูสูงอายุโดยนักกายภาพบําบัด 
7.ประเมินความพึงพอใจหลังเสร็จ
ส้ินกิจกรรม

1.ชมรมผูสูง
อายุเขตพ้ืนท่ี
อําเภอพุนพิน

  

มกราคม -
มีนาคม 
2567

30,000
  

- - นางสาวสรวรรณ 
แพเพชรทอง

กลุมงานเวชกรรม
ฟนฟู
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการสูงวัย
ใสใจขอเขา
  

1.เพ่ือใหผูสูงอายุมีความรู ความ
เขาใจเก่ียวกับโรคขอเขาเส่ือม
ภาวะแทรกซอนและการดูแล
ตนเองดวยศาสตรการแพทยแผน
ไทย  
2.เพ่ือใหผูสูงอายุมีการปรับ
เปล่ียนพฤติกรรมท่ีเส่ียงตอการ
เกิดโรคขอเขาเส่ือม

1.จัดอบรมใหความรูเก่ียวกับขอเขา
เส่ือมในกลุมผูสูงอายุ
2.ใหความรูเก่ียวกับหัตถการพอกเขา
ดวยสมุนไพรและสาธิตการทํายาพอก
เขา
   
  

1.กลุมชมรม
ผูสูงอายุ

โรงพยาบาล
พุนพิน

  

มกราคม -
กันยายน 2567

20,000
  

- - นางสาวณัฏฐาพร 
ล่ันสินงาน

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.โครงการผูสูง
อายุฟนดี
  

1.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชอง
ปากไดรับการดูแลรักษาสงตอ
2.ผูสูงอายุไรฟนท่ี อายุต้ังแต 70
ปข้ึนไปไดรับการใสฟนเทียมท้ัง
ปาก
   
  

1.การออกตรวจสุขภาพชองปากใน
ผูสูงอายุ
2.การใหทันตสุขศึกษาในผูสูงอายุมี
ปญหาสุขภาพชองปาก
3.การดูแลรักษาสงตอทางทันตกรรม
ในผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
4.การใสฟนเทียมท้ังปากใหผูสูงอายุไร
ฟนท่ีอายุต้ังแต 70 ปข้ึนไป
5.การประกวดผูสูงอายุฟนดีในเขต
พ้ืนท่ีชุมชน รพ.พุนพิน

1.ผูปวยสูงอายุ
ในเครือขาย

บริการ
โรงพยาบาล

พุนพิน
  

ปงบประมาณ 
2567

100,000
  

- - นายอดิเรก 
อนุสนธ์ิอดิสัย

กลุมงานทันตกรรม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.พัฒนารูปแบบและ
ส่ือการสงเสริมสุขภาพ
ดานโภชนาการ
ผูสูงอายุ  
  

1. เพ่ือใหผูสูงอายุไดรับความรู
และคําแนะนําในเร่ืองอาหารท่ี
เหมาะสม
2. เพ่ือใหผูสูงอายุมีคุณภาพ
ชีวิตท่ีดีในมิติท่ีเก่ียวของกับ
อาหารและโภชนาการ
3. เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของผูสูงอายุ
ใหมีภาวะโภชนาการท่ีดี

1.จัดทําส่ือใหความรูสงเสริม
สุขภาพดานโภชนาการผูสูงอายุ
และสามารถปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร
2.ใหความรูและคําแนะนําในเร่ือง
อาหารท่ีเหมาะสมกับผูสูงอายุ
3.ประเมินความรูกอน-หลัง 
การให โภชนศึกษา
4.ประเมินพฤติกรรมกอน-หลัง
การใหโภชนศึกษา

1.ผูสูงอายุ
  

ปงบประมาณ
2567

10,000
  

- - นางสาวยุวดี บุญผล
กลุมงานโภชนศาสตร
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

6.โครงการจัดบริการ
ดูแลระยะยาวดาน
สาธารณสุขสําหรับ
ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
  

1.เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิงในพ้ืนท่ีองคการบริหาร
สวนตําบล/เทศบาลเมืองทา
ขาม ไดรับการบริการดูแล
ระยะยาวดานสาธารณสุขตาม
แผนการดูแลรายบุคคล (CP)
โดยบุคลากรท่ีเก่ียวของและ
ผูชวยเหลือดูแลผูสูงอายุท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงท่ีบาน

1.สํารวจผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
ในพ้ืนท่ีและประเมิน ADL
2.จัดทํา Care Plan เสนอของบ
ประมาณจากกองทุนตําบล/
เทศบาล
3.บริการดูแลดานการพยาบาล
ดานการฟนฟูสภาพรางกาย 
ดานโภชนาการ ดานเภสัชกรรม
และดานอ่ืนๆ ตามความจําเปน
4.จัดหาวัสดุ อุปกรณการแพทยท่ี
จําเปน
5.จางเหมาบริการหรือจายคา
ตอบแทน CG จายคาตอบแทน
ปฏิบัติงานนอกเวลาหรือคาเบ้ีย
เล้ียงแก CM และหรือบุคลากร
สาธารณสุขท่ีมาชวยปฏิบัติงาน 
6.ประเมิน ADL ซ้ําทุกๆ 3 เดือน

 1.ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
ในพ้ืนท่ี

ตําบลทาขาม
  

ปงบประมาณ
2567

- - 300,000
  

นางสาวลัดดาวัลย
พรอมประเสริฐ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

7.โครงการอบรมฟนฟู
ศักยภาพ Care giver
(CG) ระดับเครือขาย

1.เพ่ือใหผูดูแลผูสูงอายุ
(Care giver) ไดรับการอบรม
ฟนฟูความรู ทักษะ ในการ
ปฏิบัติงานไดถูกตอง และรับ
ความรูในการดูแลใหมๆ เพ่ิม
เติม

1.การเขียนบันทึกการดูแล
2.ฝกปฏิบัติการชวยเหลือ
ผูสูงอายุเบ้ืองตนผูปวยขอติด 
ขอเขาเส่ือม(กายภาพบําบัด)
3.ฝกปฏิบัติการเตรียมอาหาร/ให
อาหารทางสาย (นักโภชนาการ)
4.ฝกปฏิบัติการดูแลสุขภาพชอง
ปาก (ทันตกรรม)
5.ฝกปฏิบัติการดูแลผูปวยท่ีมี
ปญหาดานระบบทางเดินหายใจ
(การพยาบาล) ดูดเสมหะการใช
เคร่ืองออกซิเจน/ใชยาพนขยาย
หลอดลม ผูปวยใสสาย Foley
การประเมินดูแลปองกัน
แผลกดทับ
6.ฝกปฏิบัติงานในหอผูปวยใน
รพ.

 1.ผูดูแลผูสูงอายุ
(Care giver) ท่ีผาน
การอบรมมาแลว

เกิน 3 ป  

มกราคม-
มิถุนายน
2567

15,000
  

- - นางสาวลัดดาวัลย
พรอมประเสริฐ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปา
หมาย

  

ระยะ
ดําเนินการ

งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

8.โครงการอบรม
ผูดูแลผูสูงอายุ
(Care giver)
  

1.เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมี
ภาวะพ่ึงพิงมีผูดูแล
เขาถึงบริการสุขภาพ 
ไดรับความคุมครองให
ปลอดภัยและ
มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง
ประสงคและมีคุณภาพ
ชีวิตท่ีดี
2.เพ่ือพัฒนาศักยภาพ
บุคลากร และภาคี
เครือขายท่ีทํางานดาน
การดูแลสุขภาพผูสูงอายุ
ระยะยาว
   
   
  

1.เปดรับสมัครผูเขารวมอบรม
2.หลักสูตรท้ังส้ิน 14 แผน 70 ชม.
  - การจัดการดูแล
  - คุณลักษณะ บทบาทหนาท่ี
  - สิทธิและสวัสดิการผูสูงอายุ
  - โรคท่ีพบบอยในผูสูงอายุ 
  - ความรูเก่ียวกับเคร่ืองมือการประเมิน คนหาภาวะสุขภาพผู
สูงอายุ
  - การปฐมพยาบาลและการดูแลชวยเหลือผูสูงอายุเบ้ืองตน
  - การใชยาในผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
  - โภชนาการสําหรับผูสูงอายุและผูท่ีมีภาว่ึงพิง
  - การดูแลสุขภาพชองปาก
  - การสงเสริมสุขภาพจิต การจัดการความเครียดและสงตอ
  - การจัดสภาพแวดลอมการจัดการขยะติดเช้ือ
  - การแพทยแผนไทยและทางเลือก การกายภาพบําบัด        
  - การดูแลผูปวยระยะทาย
  - ฝกปฏิบัติงานภาคสนาม 

1.บุคคลท่ี
สนใจดาน
การดูแลผู
ปวยท่ีมี

ภาวะพ่ึงพิง
   
  

พฤศจิกายน
2566-

มกราคม
2567

50,000
  

- - นางสาวลัดดาวัลย
พรอมประเสริฐ
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม
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แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

9.การคัดกรองและ
แกไขปญหา
ดานยาในผูสูงอายุ
   
  

1.ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานยาไดรับ
การแกไขปญหาดานยา
  

1.สรางแบบคัดกรองปญหาดานยาใน
ผูสูงอายุ
2.วางแนวทางรวมกับสหวิชาชีพใน
การคัดกรองปญหาดานยาและสงตอ
ใหเภสัชกรในการดูแลตอเน่ือง
3.การวางแนวทางใหคําปรึกษาเพ่ือ
แกไขปญหาดานยาแกผูปวย 
4.จัดทําบัญชีรายการยาท่ีตองเฝา
ระวังในผูสูงอายุ

1.กลุมผูสูงอายุ
ในเขตบริการ

ของโรง
พยาบาล
พุนพิน

  

ปงบประมาณ
2567

- - - นางสาววิมลรัตน
เชาวประเทือง

กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครองผูบริโภค

ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบการดูแลผูสูงอายุ โดยมีทีมสหวิชาชีพดูแลอยางตอเน่ือง

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการ
ประชาสัมพันธคลินิก
การแพทยแผนไทย
และการแพทยทาง
เลือก (แผนพับ,
ติดปาย
ประชาสัมพันธ
แพทยแผนไทยทุก
หนวยของรพ)

1.เพ่ือใหประชาชนไดเขาถึง
บริการดานการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก
2.เพ่ือเพ่ิมผูรับบริการแพทย
แผนไทยและแพทยทางเลือก
มากย่ิงข้ึน

1.ทําเอกสารแผนพับ
2.ติดปายประชาสัมพันธแพทยแผน
ไทยทุกหนวยของรพ

1.ประชาชน
ท่ัวไป

ตุลาคม 2566
มีนาคม 2567

50,000 - - นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา 
 กลุมงานแพทยแผน

ไทยและแพทย
ทางเลือก

2.โครงการสงเสริม
การใชสมุนไพร
(น้ํายาบวนปาก
สมุนไพร) เพ่ือการ
ปองกันรักษาโรค
ปริทันตและอาการ
เหงือกอักเสบ
รพ.พุนพิน

1.สงเสริมการใชยาสมุนไพร
2.เพ่ือสงเสริมปองกันการเกิด
โรคปริทันต 
3.ลดการใชยาปฏิชีวนะใน
โอกาสด้ือยาและการแพยา
ปฏิชีวนะ

1.ทําน้ํายาบวนปากสมุนไพรจาก
สมุนไพร 
7 ชนิด

1.ประชาชนท่ี
มีอาการเหงือก

อักเสบและ
โรคปริทันต

ปงบประมาณ
2567

30,000 - - นางสาวฐาปนี  ศรีล้ํา 
  กลุมงานแพทยแผน

ไทยและแพทย
ทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการ
ประชาสัมพันธ
คลินิกการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

1.เพ่ือใหประชาชนไดเขาถึง
บริการดานการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก
2.เพ่ือเพ่ิมผูรับบริการแพทยแผน
ไทยและแพทยทางเลือกมากย่ิง
ข้ึน

1.ทําเอกสารแผนพับ
2.ติดปายประชาสัมพันธแพทยแผน
ไทยทุกหนวยของรพ

1.ประชาชน
ท่ัวไป

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

50,000 - - นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา 
 กลุมงานแพทย
แผนไทยและ

แพทยทางเลือก

4.แผนงานสงเสริม
การส่ังใชยา
สมุนไพร

1.เพ่ือสงเสริมใหเกิดการส่ังใชยา
สมุนไพรในโรงพยาบาล

1.จัดทํารายการยาสมุนไพร first line
drug และยาสมุนไพรทดแทน
2.จัดทําแนวทางและขอมูลการส่ังจาย
ยาสมุนไพรทดแทน
3.จัดประชุมรวมสหวิชาชีพเพ่ือช้ีแจง
สงเสริมการใชยาสมุนไพร
4.รวบรวมขอมูลการส่ังใชยาและแจง
ทีมสหวิชาชีพเพ่ือปรับปรุงแนวทาง
การส่ังใชยา

1.สหวิชาชีพ ปงบประมาณ
2567

- - - นายพิพัฒน ฤกษยาม
กลุมงานเภสัชกรรม

และคุมครองผูบริโภค

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.แนวทางการเฝา
ระวังการใชยา
สมุนไพรในผูปวย

1.เพ่ือใหเกิดความปลอดภัยใน
การใชยาสมุนไพร

1.จัดทําขอมูลยาสมุนไพรเร่ือง ขอบงใช
ขนาด ขอหาม pregnancy lactation
DI การใชยาในผูปวยโรคไต 
2.วางแนวทางเฝาระวังโดยประยุกใช
ระบบ IT มามีสวนรวม
3.รวบรวมขอมูลและแจงทีมสหวิชาชีพ
เพ่ือปรับปรุงแนวทาง

1.ผูปวยท่ีมีมา
รับบริการท่ีโรง

พยาบาล

ตุลาคม 2566 -
มกราคม 2567

- - - นายพิพัฒน ฤกษยาม
กลุมงานเภสัชกรรม

และคุมครองผูบริโภค

6.โครงการอบรม
เพ่ิมศักยภาพ
Care giverในผู
ปวยโรคหลอด
เลือดสมองท่ีมี
ภาวะกลืนลําบาก
 ใบหนาเบ้ียวและ
พูดไมชัด ดวย
ศาสตรแพทยแผน
ไทย (ตอเน่ือง)

1.เพ่ือใหความรู Care Giver
ในการฟนฟูสุขภาพของผูปวยท่ี
มีภาวะกลืนลําบาก  ใบหนา
เบ้ียว  พูดไมชัด IMC ดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทยผู
ดูแลสามารถดูแลผูปวยเม่ือ
กลับไปอยูท่ีบานโดยใชความรู
ศาสตรแพทยแผนไทยในการ
ดูแลไดอยางมีประสิทธิภาพ
 

1.ประเมินวัดผลความรูกอนการสาธิต
การดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมี
ภาวะกลืนลําบากใบหนาเบ้ียว พูดไมชัด
IMCดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
2.สอนและสาธิตวิธีการนวดฟนฟู
รวมไปถึงโปรแกรมการดูแลดวยศาสตร
การแพทยแผนไทย
3.ประเมินและวัดผลความรูหลังดําเนิน
กิจกรรม

1.Care Giver 
ผูปวยโรค
หลอดเลือด
สมองในพ้ืนท่ี
อําเภอพุนพิน
  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

- - - นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา 
กลุมงานแพทยแผน

ไทยและแพทย
ทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

7.โครงการ
กิจกรรมสงเสริม
การเขารับบริการ
การฝงเข็มรักษา
โรคหลอดเลือด
สมองดวยศาสตร
การแพทยแผนจีน

1.เพ่ือสงเสริมใหประชาชนเขา
ถึงบริการการฝงเข็มรักษา
โรคหลอดเลือดสมองมากย่ิงข้ึน
   
  

1.ใหความรูเก่ียวกับการฝงเข็มรักษา
โรคหลอดเลือดสมอง
2.ทํา Qr code และแผนพับ 
การฝงเข็มรักษาโรคหลอดเลือดสมอง
   
  

1.ผูปวยโรค
หลอดเลือด
สมองในอําเภอ
พุนพิน
  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

10,000
  

- - นางสางธัญสิริ 
กล่ําไพ

 กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

8.โครงการแลก
เปล่ียนความรูและ
พัฒนาเครือขาย
หมอพ้ืนบาน
เก่ียวกับการรักษา
โรคอัมพฤกษ
อัมพาต ดวย
ศาสตรการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยพ้ืนบาน

1.เพ่ือบูรณาการศาสตรการ
แพทยพ้ืนบานกับการดูแลผูปวย
อัมพฤกษอัมพาต ดวยศาสตร
การแพทยแผนไทย ในรพ.
2.พัฒนาศักยภาพบุคลากร
แพทยแผนไทยใหมีความ
เช่ียวชาญในการดูแลผูปวยโรค
อัมพฤกษอัมพาต ดวยศาสตร
การแพทยแผนไทยและการ
แพทยพ้ืนบาน

1.แลกเปล่ียนเรียนรู/ถอดบทเรียน
การดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมองดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทยจาก 
นายประวิทยแกวทอง หมอพ้ืนบานของ
จังหวัดสงขลา (หัตถการ / ยาสมุนไพร)
2.จัดทําคูมือ/ฐานขอมูล ในการดูแล
ผูปวยโรคอัมพฤกษ อัมพาต ดวย
ศาสตรการแพทยพ้ืนบานไทย

1.แพทยแผน
ไทย
  
  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

50,000
  

- - นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา 
 กลุมงานแพทยแผน

ไทยและแพทย
ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

9.โครงการ
กิจกรรมสงเสริม
การดูแลผูปวย
ระยะประคับ
ประคองโดยใชยา
กัญชาทางการ
แพทย  

1.สงเสริมการดูแลผูปวยระยะ
ประคับประคองโดยใชยากัญชา
ทางการแพทย

1.จัดอบรมใหความรูญาติผูปวยเก่ียวกับ
การดูแลผูปวยระยะประคับประคอง
ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
   
   
  

1.ผูปวย
เย่ียมบาน
Palliative
Care
  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

10,000
  

- - นางสาวณัฏฐาพร
ล่ันสิน

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

10.โครงการสง
เสริมการดูแลผู
ปวยระยะประคับ
ประคองดวย
แพทยแผนไทย

1.เพ่ือสงเสริมการดูแลผูปวย
แบบประคับประคองดวยแพทย
แผนไทย
   
  

1.จัดอบรมการดูแลผูปวยแบบ
ประคับประคองดวยแพทยแผนไทยให

1.บุคลากร
ทางการแพทย
และอสม.ใน
พ้ืนท่ีทาขาม

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

10,000
  

- - นางสาวณัฏฐาพร
ล่ันสิน

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

11.โครงการศึกษา
ดูงาน  การดูแลผู
ปวย Palliative
care ดวยศาสตร
การแพทยแผน
ไทย  
  

1.เพ่ือเพ่ิมศักยภาพบุคลากรใน
การดูแลผูปวย Palliative care
ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
2.เพ่ือพัฒนางาน
Palliative care ดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทยแบบองครวม

1.ศึกษาดูงาน การดูแลผูปวย
Palliative care  ณ วัดคําประมง
จังหวัดสกลนคร
  

1.แพทยแผน
ไทยบุคลากร
โรงพยาบาล
พุนพินท่ีมีสวน
เก่ียวของงาน
Palliative
care

ปงบประมาณ
2567

   
  

60,000
  

 -
  

 -
  

นางสาวณัฏฐาพร
ล่ันสิน

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

12.โครงการกลุมผู
ปวยเบาหวานหาง
ไกลอาการชา

  

1.เพ่ือใหผูปวยเบาหวานท่ีมี
อาการชามือชาเทาลดลง
2.เพ่ือใหผูปวยเบาหวานสามารถ
ดูแลตนเองไดปองกัน
ภาวะแทรกซอนและมีความรูใน
การใชสมุนไพรเพ่ือประโยชนใน
การดูแลตนเอง
   
  

1.จัดอบรมใหความรูเก่ียวกับ
โรคเบาหวานและภาวะแทรกซอนของ
โรคเบาหวาน
2.ใหความรูเก่ียวกับการดูแลตนเองดวย
ศาสตรการแพทยแผนไทยและแนะนํา
สมุนไพรลดระดับน้ําตาลในเลือด
เพ่ือปองกันภาวะแทรกซอน
3.กิจกรรมสมุนไพรแชมือแชเทาใหกับ
ผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชา
4.ใหความรูและสาธิตการบริหารแก
อาการชามือชาเทาในผูปวยเบาหวาน

1.ผูปวยเบา
หวานในคลินิก
NCDs 

ปงบประมาณ 
2567

20,000
  

- - นางสาวกฤษณา
กายเพ็ชร

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก
  

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กลยุทธท่ี 1 เพ่ิมการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โดยการมีสวนรวมของสหวิชาชีพท่ีใหบริการ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

13.โครงการบูรณาการ
ขับเคล่ือนศาสตรการ
แพทยแผนไทยในการ
ชวยเลิกบุหร่ี
   
  

1.เพ่ือสงเสริมการใชศาสตร
การแพทยแผนไทยในการ
ชวยเลิกบุหร่ี

การประเมินความรุนแรงในการติด
นิโคตินของผูสูบบุหร่ีดวย
ฟาเกอรสตรอม (Fagerstrom test
foe nicotinedependence) และสง
ตอผูสูบบุหร่ีใหไดรับบริการดวยศาสตร
การแพทยแผนไทยและการแพทยทาง
เลือก ไดแก 
1.การใชชาชงหญาดอกขาวชวย
เลิกบุหร่ี
2. การฝงเข็มเพ่ือลดความอยากบุหร่ี
จัดทําส่ือประชาสัมพันธแนวทางการ
เลิกบุหร่ีดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก

1.ผูสูบบุหร่ีท่ี
ไดรับการสงตอ
เพ่ือเลิกบุหร่ี
  

ตุลาคม 2566 -
กันยายน 2567

2,000 
   
   
   
   
   
   
  

- - นางสาวจตุพร 
จันทรทิพยวารี

กลุมงานจิตเวชและ
ยาเสพติด

  

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรที่  1 การพัฒนาระบบบริการที่มีคุณภาพ

เปาประสงคที่ 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธที่ 2 ขยายขอบเขตการใหบริการ เพื่อยกระดับการบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการปรับ
สมดุลรางกาย 
ดวยการกินอาหาร
ตาม 
“ธาตุเจาเรือน ”  
  

1.เพ่ือสงเสริมใหผูมารับบริการ
แพทยแผนไทยและแพทยทาง
เลือกสามาถดูแลสุขภาวะทาง
กาย ดวยการรับประทานอาหาร
ตามธาตุเจาเรือนได
  

1.จัดบริการใหความรูเก่ียวกับธาตุ
เจาเรือนและใหคําแนะนําการรับ
ประทานอาหารตามธาตุเจาเรือน
โดยใชหลักการทางศาสตรการแพทย
แผนไทย

1.ผูรับบริการ
ทางการแพทย
แผนไทยและ

แพทยทางเลือก
  

ปงบประมาณ
2567

20,000
  

- - นางสาวณัฏฐาพร 
ล่ันสิน

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

125



ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการใหบริการ One stop service และ Copayment ในคลินิกแพทยแผนไทย  เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงิน
บํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการ
ประชาสัมพันธ
ดานความงามและ
คลินิกการแพทย
แผนจีน

1.เพ่ือใหประชาชนไดเขาถึงถึง
บริการดานความงามและคลินิก
การแพทยแผนจีน 
2.เพ่ือเพ่ิมผูรับบริการแพทยแผน
จีนมากย่ิงข้ึน

1.ทําเอกสารแผนพับ
2.ประชาสัมพันธทางส่ือออนไลน
  

1.ประชาชน
ท่ัวไป

  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567
  

10,000
  

- - นางสาวธัญสิริ 
กล่ําไพ

กลุมงานแพทย
แผนไทยและแพทย

ทางเลือก

2.โครงการ
กิจกรรมยกระดับ
การใหบริการ
แพทยแผนจีน

1.เพ่ือใหประชาชนไดเขาใจและ
เขาถึงถึงบริการดานแพทยแผน
จีนมากย่ิงข้ึน
2.เพ่ือใหประชาชนไดรับการ
รักษาอยางมีประสิทธิภาพ
มากข้ึน
3.เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

1.ตรวจวินิจฉัยโรคทางการแพทย
แผนจีน(sizhen)
2.บริการฝงเข็ม (ออกหนวย ลงชุมชน)
3.ทําเอกสารแผนพับ แจกใหความรู
เก่ียวกับแพทยแผนจีน

1.ประชาชน
ท่ัวไป

  

พฤศจิกายน
2566-

มีนาคม 2567

30,000
  

- - นางสาวธัญสิริ 
กล่ําไพ

กลุมงานแพทย
แผนไทยและแพทย

ทางเลือก
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
คุณภาพโรง
พยาบาลพุนพิน
ตามมาตรฐานและ
บริการสุขภาพ
(HA) สูการรับรอง
คุณภาพสถาน
พยาบาล 
(Re-accredit)
ประจําป 2567
  

1. เพ่ือใหโรงพยาบาล
พุนพินมีคุณภาพและ
มาตรฐานระบบงาน
ตางๆ ของหนวยงาน
อยางตอเน่ือง
2. โรงพยาบาลผานการ
รับรองกระบวนการ
มาตรฐานโรงพยาบาล
Re-accreditation คร้ัง
ท่ี 2

1.ระยะวางแผนและถายทอดนโยบาย
  1.1ทบทวนและปรับปรุงนโยบายแผนพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาลใหสอดคลองกันในทุก
ระดับ
  1.2 เตรียมความพรอมกอนรับประเมิน
2. ระยะดําเนินการ
  2.1 กิจกรรมสนับสนุนการพัฒนาคุณภาพใน
หนวยงานและทีมครอมสายงาน
  2.2 สนับสนุนการจัดทํา Service Profile
  2.3 สนับสนุนการจัดทําเอกสารคุณภาพ
  2.4 ถายทอดองคความรูในเร่ืองแนวทางการ
ปฏิบัติทางดานคลินิก (CPG) โรคมุงเนนของโรง
พยาบาล

1.บุคคลากร
โรงพยาบาล

พุนพิน
  

ตุลาคม 2566 -
พฤษภาคม 2567

200,000
  

- - นางวรพร 
พรหมอักษร

กลุมการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปา
หมาย

  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

  2.5 สนับสนุนการเรียนรูสูการพัฒนาคุณภาพทุกระบบใน
บุคลากรทุกระดับ
  2.6 สงเสริมการใช Systems Approach ในการแกปญหา
ความผิดพล้ัง
  2.7 ฟนฟูความรูดานการพัฒนาคุณภาพ โดยผูอํานวยการ
  2.8 สนับสนุนการสรางนวัตกรรม CQI และ R2R  โดยใช 3C-
PDSA
3.ติดตามและประเมินผล
  3.1 ติดตามและประเมินผล
  ServiceProfileของหนวย งานและทีมครอมสายงาน
 3.2 ติดตามแบบรายงานประเมินตนเองของทีมครอมสายงาน
(SAR)
  3.3 บันทึกแบบรายงานประเมินตนเอง(SAR)เขาระบบ สรพ.
  3.4 รอรับการประเมินจากทีม สรพ.
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ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

เปาประสงคท่ี 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาสูโรงพยาบาล EMS (Environment, Modernization and Smart Service)

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.การพัฒนา
ระบบการให
บริการผูปวยนอก
และผูปวยในตาม
เกณฑมาตรฐาน
ความปลอดภัย
ดานยา

1.เพ่ือใหผานเกณฑการประเมิน
มาตรฐานความปลอดภัยดานยา
   
   
  

1.จัดทํา gap analysis ตาม
มาตรฐานความปลอดภัยดานยา
2.จัดเตรียมแนวทางการพัฒนาตาม
ผลการวิเคราะหgap analysis
3.การนําระบบ IT มาประยุกตใช
ในการปฏิบัติงาน
4.รวบรวมขอมูล และประเมินผล
การดําเนินเพ่ือปรับปรุงระบบให
บริการใหมีประสิทธิภาพเพ่ิมข้ึน

1.สหวิชาชีพ 
2.ผูรับบริการ
หองยาผูปวย
นอกและผูปวย
ใน

ปงบประมาณ
2567

- - - นางสาววิมลรัตน
เชาวนประเทือง

กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครองผูบริโภค

3.โครงการพัฒนา
ศักยภาพสูนักสันติ
วิธีสาธารณสุข

1.มีความรูเขาใจเคร่ืองมือท่ีจําเปน
ในการไกลเกล่ีย  
2.สามารถวิเคาระหและเตรียมการ
ดําเนินการเจรจาไกลเกล่ียและมีทัก
กษะการส่ือสารท่ีจําเปนสําหรับการ
ขับเคล่ือนการเจรจาไกลเกล่ีย  
3.การบริหารจัดการอุปสรรคบนพ้ืน
ฐานสันติวิธี  

1.อบรมหลักสูตรการพัฒนา
ศักยภาพสูนักสันติวิธีสาธารณสุข 
2. ฝกปฏิบัติโดยบทบาทสมมติ 

1.บุคลากรโรง
พยาบาล

ปงบประมาณ
2567

30,000 - - นายนภัทร  แชมช่ืน 
  กลุมงานประกัน

สุขภาพ ยุทธศาสตร
และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี  3 พัฒนาระบบการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
ศักยภาพการดูแล
ตนเองของ
ผูสูงอายุ

1.เพ่ือตรวจสุขภาพผูสูงอายุ
2. เพ่ือจัดกิจกรรมสงเสริมความรู
และทักษะในการดูแลตนเองให
กับผูสูงอายุ

1.คัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ
2. อบรมใหความรูผูสูงอายุ
3. จัดกิจกรรมแขงขันกีฬาสําหรับ
ผูสูงอายุ
4. จัดกิจกรรมสงเสริมอาชีพ 
5.จัดมหกรรมแลกเปล่ียนเรียนรู
ในการดูแลสุขภาพตนเอง 

1.ผูสูงอายุ 60
คน

ธันวาคม 2566 –
สิงหาคม 2567

50,000 - - นางสาวกัญญารัตน
เพชรลุ

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิและ 

องครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี  4 พัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการสง
เสริมการเขาถึง
การรับวัคซีนโค
วิดและวัคซีนไข
หวัดใหญ
ในกลุมผูปวยโรค
ไมติดตอเร้ือรัง
  

1. เพ่ือใหกลุมเปาหมายมีความรู
เร่ืองวัคซีนปองกันโรคโควิดและ
วัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ
2. เพ่ือใหกลุมเปาหมายเขาถึงการ
รับวัคซีนปองกันโรคโควิดและ
วัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ
3. เพ่ือใหกลุมเปาหมายไดรับ
วัคซีนปองกันโรคโควิดและวัคซีน
ปองกันโรคไขหวัดใหญมากกวา
รอยละ60

1. จัดซ้ือวัคซีนใหเพียงพอตอกลุมเปา
หมาย
2. ใหความรูกลุมเปาหมาย 
  - แจกแผนพับในคลินิกและชุมชน
  - ติดแผนปายในชุมชน
3.ผูปวยท่ีเขารับบริการในคลิกโรคไม
ติดตอเร้ือรังท่ีมาเขารับบริการในโรง
พยาบาลพุนพินทุกราย  ท่ีไดรับวัคซีน
โควิดข็มลาสุดเกิน 1 ป หรือไมไดรับ
มากอนเลย ตองไดรับวัคซีนโควิด
ภายในวันทันที และไดรับวัคซีนไขหวัด
ใหญภายในวันทันที
4.จัดทําแผนลงเชิงรุกในชุมชนท่ีรับผิด
ชอบเจาะหกลุมเปาหมายท่ีไมไดรับ
วัคซีนและใหบริการภายในวันทันที

1.ผูปวยโรคไม
ติดตอเร้ือรัง

  

ปงบประมาณ
2567

- 50,000
  

- นางสาวมุจลินท พิศ
สุวรรณ

กลุมงานบริการ 
ดานปฐมภูมิและ 

องครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพ ในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการตรวจ
สอบผลิตภัณฑ
สมุนไพรในกลุมผู
ปวยสูงอายุ โดย
ใชชุดทดสอบของ
ศูนยวิทยาศาสตร
การแพทย

   
  

1.เพ่ือตรวจมาตรฐานผลิตภัณฑ
สมุนไพรในกลุมผูปวยสูงอายุ

1.สืบคนผูปวยสูงอายุ ต้ังแต 60 ปข้ึน
ไป ท่ีมีโรค 
1) โรคเกาซ 
2) โรคไขมัน
3) เบาหวาน 
4) ความดัน 
5) หอบหืด 
6) ขอเส่ือม 
7) โรคไตเร้ือรัง จากฐานขอมูล
HosXp
2.สุมเลือกผูปวยฯ โดยใชหลักสถิติ
3.ลงพ้ืนท่ีเพ่ือตรวจสอบการใช
สมุนไพรของผูปวยท่ีสุมได
4.บันทึกขอมูลผลการตรวจสอบ
5.วิเคราะห ประเมินผล

กลุมผูสูงอายุ 
ท่ีมีโรค 
1) โรคเกาซ 
2) โรคไขมัน
3) เบาหวาน 
4) ความดัน 
5) หอบหืด 
6) ขอเส่ือม
7) โรคไตเร้ือรัง
  

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2667

10,000
  

-  - นายสมพงค คําเนตร
กลุมงานเภสัชกรรม

และคุมครองผูบริโภค
  

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาการบริหารการจัดการกําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง ใหเหมาะสมกับภาระงาน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการ
ปฐมนิเทศ
บุคลากรใหม

  

1.เพ่ือใหบุคลากรใหมไดพบปะผู
บริหารและไดรับรูถึงแนวทางใน
ขับเคล่ือนและเปาหมายของ
องคกร
2.เพ่ือใหบุคลากรใหมไดรับทราบ
ขอมูลท่ีจําเปนในการปฏิบัติงาน
การปฏิบัติตนใหเปนไปในทิศทาง
เดียวกันอยางถูกตอง
3.เพ่ือเสริมสรางวัฒนธรรมองคกร
ขององคกรในการทํางานรวมกัน
ของระหวางบุคลากร
4.เพ่ือทราบถึงระเบียบขอกําหนด
และการปฏิบัติงานในหนวยงาน
ทางดานสุขภาพ

1.การประชุมการอบรมการใชงาน
สารสนเทศ รพ.กิจกรรมกลุม
  

1.บุคลากรใหม
ประจํา

ปงบประมาณ
2567

  

เมษายน -
มิถุนายน 2567

20,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมมงานบริหาร

ท่ัวไป

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาการบริหารการจัดการกําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง ใหเหมาะสมกับภาระงาน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการประชุม
บุคลากรประจํา
เดือน
  

1. เพ่ือขอมูลแนวปฏิบัติ และ
ขาวสารดานการปฏิบัติงาน
2.เพ่ือเปนเวทีแสดงความคิดเห็น
เสนอแนะ แนวการการแกไข
ปญหาการปฏิบัติงานระหวางผู
บริหารและผูปฏิบัติงาน
3.เพ่ือเผยแพรวิสัยทัศน พันธกิจ
เปาหมาย แผนการดําเนินงาน
ของโรงพยาบาล

1.การประชุมช้ีแจง
  

1.บุคลากรทุก
คน
  

เดือนละ 1 คร้ัง
   
   
   
   
   
   
  

- - - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาการบริหารการจัดการกําลังคนและระบบหมุนเวียนอัตรากําลัง ใหเหมาะสมกับภาระงาน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.บริหารอัตรา
กําลังทางการ
พยาบาล

1. เพ่ือกําหนดกําลังคนท่ีตองการ
ใหสอดคลองกับความตองการการ
พยาบาลของผูปวยในแตละชวง
เวลาใหเพียงพอและมีคุณภาพ
2. เพ่ือสรรหาและจัดสรรบุคลากร
ท่ีมีความรูความสามารถและ
ทักษะปฏิบัติในระดับตางๆ กันนํา
มาใชประโยชน
3. เพ่ือจัดเวรใหสอดคลองกับ
ภาระกิจของหนวยงานในแตละ
ชวงเวลา
  

1. ศึกษาปริมาณงาน 2. การคาด
ประมาณความตองการบุคลากร 3.
การจัดอัตรากําลังใหเหมาะสมกับ
ภาระงาน 4. ประเมินผลงาน/ผลผลิต
ทางการพยาบาล 

1.บุคลากร
กลุมงาน

การพยาบาล
  

มกราคม -
กันยายน 2567

- - - นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมการพยาบาล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 2 สรางความผูกพันในองคและแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการสง
เสริมประเพณี
วัฒนธรรม และ
วันสําคัญ
  

1. เพ่ือใหบุคลากรมีความรักความ
สามัคคี เทิดทูนสถาบันของชาติ
2.เพ่ือสงเสริมเรียนรูวัฒนธรรม
ทองถ่ิน
  

1. กิจกรรมวันสําคัญของชาติ
2. ทําบุญตักบาตร
3. กิจกรรมเทิดพระเกียรติ
4. กิจกรรมสําคัญทางศาสนา
5. กิจกรรมสําคัญของแพทย พยาบาล
และบุคลากรทางการแพทย
6. กิจกรรมสําคัญของทองถ่ิน

1.บุคลากร
ทุกคน

  

ปงบประมาณ
2567

50,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหาร

ท่ัวไป

2.โครงการวันตอ
ต้ังโรงพยาบาล
  

1. เพ่ือสงเสริมผูกพันของบุคลากร
ตอองคกร
2.เพ่ือสงเสริมความรักและ
หวงแหนเชิดชูองคกร 
3.เพ่ือสงเสริมกิจกรรมพบปะและ
สรางความสัมพันธอันดีระหวาง
บุคลากร

1.กิจกรรมทําบุญตักบาตร
1.กิจกรรมประวัติโรงพยาบาล
  

1.บุคลากร
ทุกคน

  

ปงบประมาณ
2567

20,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหาร

ท่ัวไป

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 2 สรางความผูกพันในองคและแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการสง
เสริมอาชีวอนามัย
และความ
ปลอดภัย

1.เพ่ือสงเสริมความรูความเขาใจ
เก่ียวกับโรคจากการทํางานใน
กลุมบุคลากร
2.เพ่ือสงเสริมใหบุคลากรกลุม
เส่ียงไดรับการตรวจสุขภาพตาม
ความเส่ียงจากส่ิงแวดลอม

1.อบรมใหความรู
2.ตรวจสุขภาพตามความเส่ียงจากส่ิง
แวดลอมในบุคลากรกลุมเส่ียงโดยผู
เช่ียวชาญ
- ตรวจสมรรถภาพปอด
- ตรวจการไดยิน
- ตรวจการมองเห็น
3. ตรวจวัดส่ิงแวดลอมตามมาตรฐาน

1.อบรมให
ความรู 230
คน
2. หนวยงาน
ทุกหนวยงาน
ใน รพ.
3.บุคลากร
ของโรง
พยาบาลท่ีได
รับการ
ประเมินวา
เปนกลุมเส่ียง
ท่ีตองตรวจ
สุขภาพตาม
ความเส่ียงจาก
ส่ิงแวดลอม

มกราคม -
มิถุนายน 2567

50,000 - - นางสาวเนตรฤทัย
  สุวรรณทิพย

     คณะกรรมการ
พัฒนาส่ิงแวดลอมและ

ความปลอดภัย
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ยุทธศาสตรที่  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ที่มีประสิทธิภาพ

เปาประสงคที่ 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธที่ 2 สรางความผูกพันในองคและแรงจูงใจในการทํางานใหกับบุคลากร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.โครงการสง
เสริมสุขภาพ
บุคลากร

1.เพ่ือสงเสริมสุขภาพและ
สนับสนุนใหบุคลากรไดออกกําลัง
กายมีพฤติกรรมสุขภาพท่ี
เหมาะสม
2.เพ่ือใหบุคลากรเปนตนแบบท่ีดี
ดานพฤติกรรมสุขภาพใหกับ
ประชาชน

1.กิจกรรมPPH Health Club ชมรม
ออกกําลังกาย หรือดานสุขภาพอ่ืนๆ   
2. กิจกรรมแขงขันกีฬา 
3. สรางบุคลตนแบบสุขภาพ 
    

1.บุคลากรทุก
คน

กรกฎาคม-
กันยายน 2567

200,000 - - นางสาวลัดดาวัลย
  พรอมประเสริฐ

    คณะกรรมการโรง
พยาบาลสงเสริม

สุขภาพ

5.โครงการพัฒนา
บุคลากรสูองคกร
แหงความสุข
  

1.เพ่ือสรางความสัมพันธอันดี
ระหวางบุคลากร
2.เพ่ือสงเสริมการทํางานเปนทีม
3.สรางความผูกพันกับองคกร
4.สรางพฤติกรรมบริการท่ีดี

1.อบรมเชิงปฏิบัติการพฤติกรรม
บริการกิจกรรม Team Building
  

1.บุคลากรทุก
คน

กรกฎาคม-
กันยายน 2567

1,000,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาทักษะการส่ือสารภายในองคกร เพ่ือตอบสนองการขับเคล่ือนงาน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการอบรม
เทคนิคการส่ือสาร
เพ่ือการบริการ

  

1.เพ่ือพัฒนาการส่ือสารระหวาง
บุคคลใหมีประสอทธิภาพมากข้ึน
2.เพ่ือลดความขัดแยงเน่ืองจาก
การส่ือสารระหวางผูใหบริการ
และผูรับบริการ
3.เพ่ือลดขอรองเรียนการบริการ

1.อบรมเชิงปฏิบัติการเทคนิคการ
ส่ือสารเพ่ือการบริการ
  

1.ทีม Care D+
โรงพยาบาล
และบุคลากรผู
สนใจ
  

ตุลาคม -
ธันวาคม 2566

20,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการอบรม
เชิงปฏิบัติการการ
จัดการทางการ
แพทยเม่ือเกิด
สาธารณภัยและ
ซอมแผนรับ
สถานการณไฟ
ไหมในหนวยงาน

1.เพ่ือใหบุคลากรในหนวยงาน
สามารถประเมินสถานการณเม่ือ
เกิดเพลิงไหมไดถูกตอง
2.เพ่ือใหบุคลากรในหนวยงาน
สามารถชวยเหลือตนเองและผู
ปวยไดเม่ือเกิดเพลิงไหม
3.เพ่ือใหบุคลากรในหนวยงาน
สามารถปฏิบัติตามแผนเม่ือเกิด
เหตุเพลิงไหมได

1.ฝกอบรมเชิงปฏิบัติการใหกับเจา
หนาท่ีของโรงพยาบาล
2.ซอมแผน Table top และซอม
ปฏิบัติการสถานการณจําลองเหตุ
เพลิงไหม ๑ วัน
3.ประเมินความรูและทักษะกอนและ
หลังการอบรม
4.ประเมินผลและสรุปประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลจากการซอมปฏิบัติ
การสถานการณจําลองเหตุเพลิง
ไหมโดยคณะวิทยากร ผูรวม
สังเกตการณและผูรวมฝกซอม

1. อบรมเชิง
ปฏิบัติการ
240 คน
2. ฝกซอม
แผนหนวยงาน
240 คน

มกราคม -
มิถุนายน 2567

80,000 - - นางปยะนาถ
  รักษาพราหมณ

     กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิและ

  องครวม
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี  4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการอบรม
พัฒนาศักยภาพ
บุคลากรดานการ
ปองกันและ
ควบคุมการติดเช้ือ
ในโรงพยาบาล

1.เพ่ือใหบุคลากรมีความรูความ
เขาใจดานการปองกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในสถาน
พยาบาลเร่ืองโรคอุบัติใหม
อุบัติซ้ํา/การปองกันและควบคุม
การแพรกระจายเช้ือด้ือ
2.เพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากรใน
การปองกันและควบคุม
การติดเช้ือมีระบบการดูแลและ
สงตอผูปวยท่ีตองเฝาระวัง
การติดเช้ือและแพรกระจายเช้ือ
ในชุมชนอยางมีประสิทธิภาพ
    

1.อบรมใหความรูแกบุคลากร
เก่ียวกับการปองกันและ
ควบคุมการติดเช้ือในสถาน
พยาบาล (Isolation
Precaution)
2.อบรมใหความรูเร่ืองโรค
อุบัติใหมอุบัติซ้ํา/การปองกัน
และควบคุมการแพรกระจาย
เช้ือด้ือยา
    

1.บุคลากรทางการ
แพทย 224 คน
- กลุมงานการพยาบาล
- กลุมปฐมภูมิและองค
รวม
- งานชันสูตรโรค
- งานทันตกรรม 
- งานกายภาพ 
- งาน X-ray 
- งานแพทยแผนไทย
-  งานจายกลางและ
ซักฟอก
- พนักงานทําความ
สะอาด
- พนักงานขับรถ
- เจาหนาท่ีรพ.สต
 - พยาบาลวิชาชีพ

พฤษภาคม 
2567

55,000 - - นางวาสนา  ย่ิงยง
 กลุมการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการอบรม
เชิงปฏิบัติการ
การชวยฟนคืนชีพ
   
  

1.เพ่ือใหเจาหนาท่ีมีความรูทักษะ
ท่ีถูกตอง และมีความพรอมในการ
ชวยฟนคืนชีพ
2.เพ่ือใหผูปวยปลอดภัยและ
ปองกันการเกิดภาวะแทรกซอน
หรือเสียชีวิต     
  

1.โครงการฝกอบรมการชวยฟนคืนชีพ
ข้ันพ้ืนฐาน
  1.1 ใหความรู เร่ือง ระบบบริการ
การแพทยฉุกเฉิน
  1.2ใหความรู เร่ือง การชวยฟน
คืนชีพข้ันพ้ืนฐาน
  1.3 ฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพข้ัน
พ้ืนฐานการใช AED
2.โครงการฝกอบรมชวยฟนคืนชีพ
ข้ันสูง
  2.1 ใหความรูเร่ืองCPR ๒๐20
  ในเด็ก และผูใหญ
  2.2 ใหความรู เร่ือง การใชเคร่ืองมือ
และทีมในการชวยปฏิบัติการชวยฟน
คืนชีพ
  2.3 ฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพ

 1.บุคลากร
สาธารณสุข
ท่ัวไป จํานวน
150 คน
2.แพทยและ
พยาบาล 55
คน
   
  

มกราคม -
มีนาคม2567

  

20,000
  

-
   
  

- นายไชยทัศน ย่ิงยง
กลุมงานการพยาบาล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.โครงการพัฒนา
ศักยภาพการดูแล
ผูปวยโรคหัวใจ
และการวิเคราะห
คล่ืนไฟฟาหัวใจ
  

1. เพ่ือใหบุคลากรมีความรูความ
เขาใจเก่ียวกับการดูแลผูปวย
หัวใจขาดเลือด
เฉียบพลัน                     
2.เพ่ือใหบุคลากรสามารถอาน
และวิเคราะหคล่ืนไฟฟาหัวใจ
เบ้ืองตนไดถูกตอง
   
  

1. ประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนิน
งานกับผูรับผิดชอบงาน
2. ประสานงานกับศูนยโรคหัวใจโรง
พยาบาลสุราษฎรธานี เพ่ือขอ
สนับสนุนวิทยากรผูเช่ียวชาญ
3.เตรียมความพรอมดานสถานท่ีและ
วัสดุอุปกรณในการบรรยาย 
4.บรรยายเร่ืองโรคหัวใจขาดเลือด
และการอานและวิเคราะหคล่ืนไฟฟา
หัวใจอยางงายสําหรับพยาบาล

1.แพทยและ
พยาบาล 55
คน
   
  

มกราคม -
มีนาคม2567

  

15,000
  

-
   
  

- นายไชยทัศน ย่ิงยง
นางพัชนี เกิดผล

กลุมงานการ
พยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.โครงการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร
ดานการจัดการ
โรคไมติดตอ
เร้ือรัง

1.เพ่ือพัฒนาศักยภาพใหบุคลากร
มีสมรรถนะในการดูแลผูปวยโรค
ไมติดตอเร้ือรัง (NCD)

1.จัดอบรมชิงปฏิบัติการดานการดูแล
ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรั
  

1.บุคลากร 40
คน
  

ตุลาคม -
ธันวาคม 2566

50,000
  
  

- - นางวราภรณ 
คงเสนห 

กลุมงานการพยาบาล

6.โครงการพัฒนา
สมรรถนะ
บุคลากร กลุม
งานการพยาบาล

1.เจาหนาท่ีปฏิบัติชวยฟนคืนชีพ
ข้ันสูงไดถูกตอง
2.เพ่ือเจาหนาท่ีสงตอผูปวย
ฉุกเฉินระหวางสถานพยาบาลได
ถูกตองเหมาะสมผูรับบริการ
ปลอดภัย
    

1 การฝกอบรมการชวยฟนคืนชีพข้ัน
สูง
 - ACLS
 - NCPR
2.อบรมการปฏิบัติการสงตอผูปวย
ฉุกเฉินระหวางสถานพยาบาล (Basic
  interfacility)

1.แพทยและ
พยาบาล
56 คน
- EMT 3 คน
2. แพทยและ
พยาบาล 54
คน 
 - EMT 3 คน

มกราคม -
มีนาคม 2567

25,000 - - นางบุญรัตน  บัวทอง
กลุมงานการพยาบาล

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

7.แผนพัฒนา
บุคลากรกลุม
งานการพยาบาล
โดยการอบรม
เฉพาะทาง

1.เพ่ือใหบุคลากรมีสมรรถนะ
เฉพาะดานในการใหบริการผูปวย
2.เพ่ือใหเจาหนาท่ีไดผานการ
อบรมเพ่ิมศักยภาพในการให
บริการผูปวย

1.ผูบริหารทางการพยาบาล
2.ผูบริหารระดับตน (ผบต.)
3.ผูบริหารระดับกลาง (ผบก.)
4.CM NCD
5.Stroke nurse
6.เวชปฏิบัติฉุกเฉิน
7.บําบัดทดแทนไต
8.การพยาบาลผูสูงอายุ 
9.การพยาบาลประคับประคอง
10.การพยาบาลฟนฟูสภาพ 
11.การพยาบาลมารดาทารก
12.การจัดการรายกรณี (DM/HT)
13.การพยาบาลเวชปฏิบัติ
14.การพยาบาลโรคติดเช้ือและ
ปองกันการติดเช้ือ
15.การพยาบาลเฉพาะทางวิกฤติ/
ฉุกเฉิน

1.บุคลากร 21
คน

ปงบประมาณ
2567

880,000 - - นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมงานการ

พยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

กลยุทธท่ี 4 พัฒนาสมรรถนะบุคลากรทุกระดับ ตามสมรรถนะหลักขององคกร

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

8.โครงการ
มหกรรมคุณภาพ
การพัฒนา
คุณภาพและแลก
เปล่ียนเรียนรู CQI
  

1.สงเสริมใหมีการเรียนรูแสดง
ความคิดเห็นและแลกเปล่ียน
ความรูซ่ึงจะสงผลใหเกิดองค
ความรูใหมๆในการพัฒนางาน
อยางตอเน่ือง
2.บุคลากรมีผลงานวิชาการ
  

1. การแลกเปล่ียนเรียนรู
นําเสนอผลงานวิชาการในวันประชุม
เจาหนาท่ีประจําเดือน
2. การสรางชุมชนนักปฏิบัติ
(CoP) แหงการเรียนรู
3. การเผยแพรผลงานวิชาการสู
สาธารณะในรูปแบบตางๆ ไดแก ส่ืออิ
เล็กทรอนิค ไดแก
Line,Facebook,Page, Website
หรือชองทาง อ่ืน ๆ 
4.การจัดมหกรรมการประกวดผลงาน
วิชาการ ระดับองคกรการจัดการ
ความรู (KM) 
5.สนับสนุนเวทีการนําเสนอผลงาน
วิชาการระดับจังหวัด

1.บุคลากร
สาธารสุข

โรงพยาบาล
พุนพิน

  

มีนาคม 2567
และมิถุนายน

2567
  

50,000
  

-
  

-
  

นางสาวกาญจนา
รัตนอุบล

คณะอนุกรรมการ
การจัดการความรู

(KM)   
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการบริหารจัดการ มีประสิทธิภาพ 

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงพัฒนา
ศักยภาพผูปฏิบัติ
งานดานการเงิน
และบัญชี งาน
พัสดุ งานธุรการ
และบริหาร
ทรัพยากรบุคคล
  

1. เพ่ือสงเสริมใหบุคลากรมีความ
รูความสามารถในการปฏิบัติ
งานเพ่ิมข้ึน
2. เพ่ิมประสิทธิภาพการปฏิบัติ
งานใหดีย่ิงข้ึน
3. เพ่ือสรางความสัมพันธในการ
ปฏิบัติและเรียนรูรวมกันระหวาง
โรงพยาบาล
4.เพ่ือศึกษาองคความรูและ
เทคโนโลยีใหมๆ ในการพัฒนา
งาน

1. ศึกษาดูงานโรงพยาบาลขนาดใหญ
   
  

1.บุคลากรกลุม
งานบริหาร

ท่ัวไป
  

มกราคม -
มีนาคม 2567

30,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบควบคุมภายในและตรวจสอบภายใน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงพัฒนา
ศักยภาพผูปฏิบัติ
งานเพ่ือการตรวจ
สอบการเงินการ
คลังท่ีมี
ประสิทธิภาพ
  

1. เพ่ือพัฒนากระบวนการ
ปฏิบัติงานใหถูกตองตามตาม
เกณฑการควบคุมภายใน
กระทรวงสาธารณสุข
2. เพ่ือพัฒนากระบวนการ
ปฏิบัติงานใหถูกตองตามกระ
บวนการประเมินคุณธรรมและ
ความโปรงใสในการดําเนินงาน
ของหนวยงานภาครัฐ (ITA)
3. เพ่ือพัฒนากระบวนการ
ปฏิบัติงานใหถูกตองตามระบบ
ควบคุมภายในดวย
อิเล็กทรอนิกส (5 มิติ)  EIA

1.อบรมเชิงปฏิบัติการ
  

1.คณะทํางาน
ควบคุมภายใน
  

มกราคม -
มิถุนายน 2567

20,000
  

- - นายอาทิตย จรจรัส
กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการอบรม
การบันทึกขอมูล
เพ่ือการสงออก
ขอมูลบริการ
สาธารณสุขตาม
โครงสราง
มาตรฐานดานการ
แพทยและสุขภาพ
43 แฟม
  

1.เพ่ือพัฒนาคุณภาพขอมูล 43
แฟม ใหมี ความครบถวน ถูกตอง
และพัฒนาระบบกองทุน PP Fee
Schedule
  
   
  

1. ประชุมผูรับผิดชอบการบันทึกทุก
แฟม เพ่ือตรวจสอบและปรับปรุง
แกไข 43 แฟมใหถูกตอง
2.จัดอบรมการบันทึกขอมูลเพ่ือการ
สงออกขอมูลบริการสาธารณสุขตาม
โครงสรางมาตรฐานดานการ แพทย
และสุขภาพ 43 แฟมในคณะ
อนุกรรมการพัฒนาคุณภาพ เวช
ระเบียนและตรวจสอบ เวชระเบียน
(MRA) 

1. ผูรับผิดชอบ
แฟมขอมูล 43
แฟม  
2. คณะอนุกร
รม การพัฒนา
คุณภาพ   
เวชระเบียน
และตรวจ
สอบเวช
ระเบียน(MRA)

มกราคม 2567 20,000
  

- - นางวรรณนิสา 
รมแกว

กลุมงานประกัน
สุขภาพ ยุทธศาสตร

และสารสนเทศ
ทางการแพทย

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการอบรม
พัฒนาคุณภาพ
การบันทึกขอมูล
ในเวชระเบียน
และการใหรหัส
วินิจฉัยโรค
ทางการแพทย
(ICD-10,ICD-9)
  

1. เพ่ือพัฒนาการบันทึกและตรวจ
ประเมินคุณภาพการบันทึกเวช
ระเบียน
2. เพ่ือพัฒนาประสิทธิภาพ
การใหรหัสโรคและรหัสหัตถการผู
ปวยนอกและผูปวยใน
3.เพ่ือเสริมสรางความรูความ
เขาใจในดานการใหรหัสโรค
ทางการแพทย ตามแนวทาง
มาตรฐาน การใหรหัสโรค
(Standard Coding Guidelines)
4. เพ่ือพัฒนาคุณภาพการบันทึก
ขอมูลและการใหรหัสโรคสาเหตุ
การตายไดถูกตอง
5. เพ่ือใหโรงพยาบาลไดรับการ
เบิกจายชดเชยคา บริการทางการ
แพทยเพ่ิมมากข้ึน
  

1. ประชุมช้ีแจงการจัดทําโครงการ
อบรมพัฒนาคุณภาพการบันทึกขอมูล
ในเวชระเบียนและการใหรหัสวินิจฉัย
โรคทางการแพทย (ICD-10, ICD-9)
ในคณะอนุกรรมการพัฒนาคุณภาพ
เวชระเบียนและตรวจสอบเวช
ระเบียน(MRA) 
2.จัดอบรมเชิงปฏิบัติการดานการ
บันทึกเวชระเบียน และการใหรหัส
วินิจฉัยโรคทางการแพทย
(ICD-10, ICD-9)
3. ทําOne Page การใหรหัสโรค
4.ตรวจสอบการสรุปวินิจฉัยโรค      
การใหรหัสโรคและรหัสหัตถการ
5. ออกแบบและพัฒนาการจัดทํา
Application การใหรหัสโรคทางการ
แพทย

1. แพทย
พยาบาล เจา
หนาท่ีเวชสถิติ
และผูเก่ียวของ
กับ การใหรหัส
โรคและรหัส
หัตถการ
2. คณะ
อนุกรรมการ
พัฒนาคุณภาพ
เวชระเบียน
และตรวจ สอบ
เวชระเบียน
(MRA)

มกราคม -
กันยายน 2567

30,000
  

- - นางวรรณนิสา รม
แกว

กลุมงานประกัน
สุขภาพ ยุทธศาสตร

และสารสนเทศ
ทางการแพทย

  

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 
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ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการอบรม
ใหความรูกลุมโรค
เนนท่ีโรงพยาบาล
กําหนด

1.เพ่ือเสริมสรางสมรรถนะของ
พยาบาลวิชาชีพดานการดูแลผู
ปวยตามกลุมโรคเนนท่ีรพ.กําหนด

1.กระบวนการการดูแลผูปวย NCD
2.กระบวนการการดูแลผูสูงอายุ
3.กระบวนการการดูแลผูปวย sepsis

1.บุคลากร
โรงพยาบาล

มกราคม -
กุมภาพันธ

2567

105,000 - - นางวราภรณ คงเสนห
กลุมงานการพยาบาล

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาระบบฐานขอมูล เพ่ือวิเคราะห สังเคราะห ประยุกตใชในการพัฒนางาน และจัดทําฐานขอมูลใหบูรณาการ 
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธ 2 พัฒนาบริการทางการแพทยและสาธารณสุข ดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.การทดลองนํา
โปรแกรมดักจับ
ความคลาด
เคล่ือนทางยามา
ประยุกตใชในการ
ปฏิบัติงาน

1.เพ่ือใหสามารถดักจับ
ความคลาดเคล่ือนทางยาไดอยาง
แมนยําและรวดเร็ว

1.จัดเตรียม Hardware และ
Software เพ่ือรองรับการทํางาน
2.จัดวางรูปแบบการดําเนินงาน
3.ศึกษาและนําโปรแกรมดักจับความ
เส่ียงมาประยุกตใชรวมกับโปรแกรม
ของโรงพยาบาล

1.เจาหนาท่ี
หองยา

ปงบประมาณ
2567

- - - นางสาววิมลรัตน
เชาวนประเทือง

กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครองผูบริโภค

2.การเขียน
โปรแกรมเก็บ
ขอมูลเพ่ิมเติม
เพ่ือใชกับ
โปรแกรม Hos
XP เพ่ือใชในการ
ปฏิบัติงานประจํา

1.เพ่ือใหสามารถเก็บขอมูลผาน
โปรแกรมHosXPรวมกับการ
ปฏิบัติงานประจํา 
2.ลดภาระงานเอกสารและเพ่ิม
ความรวดเร็วในการประมวลผล
เพ่ือวิเคราะหขอมูล

1.รวบรวมชุดขอมูลจําเปนท่ีตองจัดเก็บ
ท้ังหมด
2.คัดเลือกชุดขอมูลท่ีจําเปนเพ่ือเขียน
โปรแกรมจัดเก็บผานโปรแกรม HosXP
ตามลําดับความเรงดวน
3.ปรับแนวทางการดําเนินงานให
สอดคลองกับแนวทางการเก็บขอมูล

1.เจาหนาท่ี
หองยา

ปงบประมาณ
2567

- - - นางสาววิมลรัตน
เชาวนประเทือง

กลุมงานเภสัชกรรม
และคุมครองผูบริโภค
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธ 2 พัฒนาบริการทางการแพทยและสาธารณสุข ดวยเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการจัด
บริการระบบการ
แพทยทางไกล

เพ่ือการเขาถึงบริการ
  

1.พัฒนาระบบ telemedicine
2.พัฒนาระบบ tele consult

1.เครือขาย
บริการสุขภาพ
2 แหง

ปงบประมาณ
2567

150,000
  

-
  

-
  

นางสาวพิมพพิศา
สมหวัง

กลุมงานการพยาบาล

4.โครงการอบรม
การใชเทคโนโลยี
ดิจิทัลกับระบบ
งานบริการ
พยาบาล (NCD,
ผูสูงอายุ, การ
เย่ียมบานฯลฯ)

1.เพ่ือใหประชาชนไดประโยชน
จากการรับบริการในโรงพยาบาล
ผานชองทาง on line ท่ีสะดวก
รวดเร็วและลดระยะเวลาในการ
รอคอย
2. เพ่ือให รพ.ใชเทคโนโลยีดิจิทัล
ท่ีเหมาะสมในการพัฒนา
กระบวนการทํางานและการ
บริหารจัดการ
3. เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
บริการสูการเปนSmart
Hospital

1.ใหความรูแตละแผนกในการใช
เทคโนโลยีดิจิทัล

1.เวชฯ 10 คน
2.NCD 3 คน
3.ผูสูงอายุ 2
คน
4.IPD 8 คน
5.ER 3 คน
6.LR 4 คน
7.OPD 3 คน

  รวม 33 คน

ธันวาคม 2566 6,000 -
  

-
  

นางสาวปทมา
 แกวเช้ือ

 กลุมงานการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการส่ือสารดานสุขภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร
ในการผลิตส่ือ
ประชาสัมพันธ
ออนไลนดวย
Canva For
Education

1.เพ่ือใหผูเขารวมอบรมมีความรู
ความเขาใจเก่ียวกับวิธีการใชงาน
Canva For Education
2.เพ่ือใหผูเขาสามารถผลิตส่ือ
ประชาสัมพันธจาก Canva For
Education ได

1.ประเมินวัดความสมรรถนะผลความรู
กอนการแนะนําการใชงานโปรแกรม
Canva For Education
2.อธิบายเก่ียวกับการประชาสัมพันธ
หรือส่ือส่ิงพิมพในดานเทคโนโลยีตางๆ
3.สามารถนําความรูไปประยุกตใชใน
การสรางส่ือการเรียนรูไดอยางมี
ประสิทธิภาพ

1.บุคลากรโรง
พยาบาล
พุนพิน

   
  

มีนาคม  –
เมษายน 2567

15,000
  

- - นางสาววิไลวรรณ
สิงหทอง

กลุมงานบริหารท่ัวไป
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 3 พัฒนาระบบการส่ือสารดานสุขภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการการ
พิสูจนและยืนยัน
ตัวตน “หมอ
พรอม”

1.เพ่ือใหคนไทยมีดิจิทัลไอดี สําหรับการทําธุรกรรมใน
ระบบสุขภาพดิจิทัลท่ีดูแลโดยกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือเอ้ือ
ตอการเขาถึงระบบบริการแบบไรรอยตอ
2.เพ่ือเพ่ิมการเขาถึงขอมูลการรักษาจากหนวยบริการ
สาธารณสุขและแสดงเปนขอมูลระบบระเบียนสุขภาพสวน
บุคคลอิเล็กทรอนิกส บน Application
(กรณีประชาชนท่ีไมมีโทรศัพทสมารทโฟนสามารถแสดง
ประวัติการรักษาเฉพาะบุคคล
ผานระบบ Electronic Medical Recordหลังจากไดรับ
อนุญาตจากประชาชนเจาของขอมูล)
3. เพ่ือลดข้ันตอน และความซับซอนในการพิสูจนและ
ยืนยันตัวตนทางดิจิทัล อํานวย
ความสะดวก และประหยัดเวลาในการยืนยันตัวตนกอนเขา
รับบริการดานสุขภาพ
ผานแพลตฟอรมตางๆ
4. ปองกันความเส่ียงในการปลอมแปลงตัวตนเพ่ือเขารับ
บริการรักษาแทนบุคคลอ่ืน
เพ่ิมความโปรงใส ตรวจสอบได และเพ่ิมประสิทธิภาพการ
บริการสาธารณสุข

1.ใหบริการ
การพิสูจน
และยืนยันตัว
ตนหมอ
พรอมDID ให
ประชาชนใน
พ้ืนท่ีรับผิด
ชอบโรง
พยาบาล
พุนพิน 
2.มีการ
ประชาสัมพัน
ธข้ันตอนการ
พิสูจนและ
ยืนยันตัวตน
หมอพรอม
DID

1. บุคลากร
สาธารณสุข
โรงพยาบาล
พุนพิน 
2. ประชาชน
ในพ้ืนท่ีความ
รับผิดชอบของ
โรงพยาบาล
พุนพิน

ปงบประมาณ
2567

303,000 - - นายนภัทร  แชมช่ืน  
  กลุมงานประกัน

สุขภาพ ยุทธศาสตร
และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการนิเทศ
ติดตาม การ
ดําเนินงานตาม
แผนยุทธศาสตร
โรงพยาบาล
พุนพิน

1.เพ่ือกํากับ ติดตามการดําเนิน
งานของหนวยงานในเครือขาย
บริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
2. เพ่ือรับฟงปญหาอุปสรรค ขอ
เสนอแนะในการดําเนินงานตลอด
จนรวมกันหาแนวทางการแกไข
ปญหาขับเคล่ือนการดําเนินงาน
ใหบรรลุตามเปาประสงค
3. เพ่ือเปนเคร่ืองมือในการ
แนะนํา ช้ีแจงกระตุน เรงรัดการ
ปฏิบัติงานของหนวยงาน และเจา
หนาท่ีใหเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ

1.แตงต้ังคณะนิเทศติดตาม
2. การจัดทําแผนและเตรียมการนิเทศ
ติดตามโดยติดตามเปนรายไตรมาส
3.พัฒนาระบบรายงานขอมูลตัวช้ีวัด
ดวยระบบสารสนเทศ
4. การดําเนินการนิเทศติดตาม
5. รายงานผลการนิเทศติดตาม
    

1.หนวยงาน
และเจาหนาท่ี
โรงพยาบาล
พุนพิน

ธันวาคม 2566
 มีนาคม 2567
 มิถุนายน 2567

    

50,000 - - นางภัทรานันทน
  แชมช่ืน 

    กลุมงานประกัน
สุขภาพ ยุทธศาสตร

และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการแลก
เปล่ียนเรียนรูการ
ดําเนินงานตาม
แผนยุทธศาสตร

1.เพ่ือจัดกิจกรรมแลกเปล่ียน
เรียนรูกระบวนการทํางานดาน
แผนและงบประมาณใหมี
ประสิทธิภาพ

1.แลกเปล่ียนเรียนรูกระบวนการ
ทํางาน
2. สรุปผลการดําเนินงาน ตามแผน
ยุทธศาสตร ป 2567
    

1.หนวยงาน
และเจาหนาท่ี
โรงพยาบาล
พุนพิน

สิงหาคม 2567 100,000 - - นางภัทรานันทน
  แชมช่ืน 

    กลุมงานประกัน
สุขภาพ ยุทธศาสตร

และสารสนเทศ
ทางการแพทย

3.โครงการ
ทบทวนแผน
ยุทธศาสตร ป
2566- 2570
และจัดทําแผน
ปฏิบัติการป
2568

1.เพ่ือทบทวนแผนยุทธศาสตร ป
2566- 2570
2. เพ่ือจัดทําแผนปฏิบัติการป
2568
3.เพ่ือใหบุคากรมีสวนรวมในการ
จัดทําแผน

1.ทบทวนแผนยุทธศาสตร ป 2566-
2570
2. จัดทําแผนปฏิบัติการป 2568
    

1.หนวยงาน
และเจาหนาท่ี
โรงพยาบาล
พุนพิน

กันยายน 2567 500,000 - - นางภัทรานันทน
  แชมช่ืน 

    กลุมงานประกัน
สุขภาพ ยุทธศาสตร

และสารสนเทศ
ทางการแพทย
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.โครงการอบรม
เชิงปฏิบัติการ
พัฒนาแผน
กลยุทธ กลุม
งานการพยาบาล
โรงพยาบาล
พุนพิน
  

1.  เพ่ือจัดทําแผนกลยุทธและ
แผนปฏิบัติการกลุมงานการ
พยาบาล
โรงพยาบาลพุนพิน  
2.  เพ่ือนําแผนกลยุทธและแผน
ปฏิบัติการสูการปฏิบัติไดอยางมี
ประสิทธิภาพ   
3.  เพ่ือพัฒนาองคความรูการจัด
ทําแผนกลยุทธและแผนปฏิบัติ
การ
   
  

1.ข้ันเตรียมการ
   1.1 เขียนโครงการ และเสนอ
โครงการเพ่ือขออนุมัติ
   1.2 ประชุมคณะทํางานเตรียม
ขอมูล
  ความพรอมในการดําเนินงาน
  1.3 ช้ีแจงผูเขารวมโครงการ
  1.4 ติดตอประสานหนวยงานท่ี
เก่ียวของ
2.ข้ันดําเนินการ 
   2.1 ดําเนินกิจกรรมตามกําหนดการ 
3.ติดตาม สรุป และประเมินผล

1.พยาบาล
วิชาชีพจาก
กลุมงานการ
พยาบาลและ
กลุมงาน
บริการดาน
ปฐมภูมิและ
องครวม 28
คน
2.วิทยากรและ
คณะทํางาน 2
คน

24 ตุลาคม
3 พฤศจิกายน

2566

20,000
  

- - นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมการพยาบาล
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ยุทธศาสตรท่ี   3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงคท่ี  4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

กลยุทธท่ี 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตรสุขภาพ ท่ีมีประสิทธิภาพ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5. โครงการ
พัฒนาระบบ
นิเทศทางการ
พยาบาล

1.เพ่ือพัฒนาระบบนิเทศทางการ
พยาบาล
2.เพ่ือใหทีมนําทางการพยาบาลมี
ความรูในเร่ืองระบบการนิเทศ
ทางการพยาบาลสูการปฏิบัติได
อยางมีประสิทธิภาพ 
3.เพ่ือเตรียมความพรอมรับ
ประเมินคุณภาพทางการพยาบาล
จากองคกรภายนอก

กิจกรรมท่ี 1 อบรมระบบการนิเทศ
ทางการพยาบาล 
กิจกรรมท่ี 2 นิเทศทางการพยาบาล 
- ระดับบริหาร 
- ระดับหนวยงาน 
- ระดับทีมการพยาบาล

- ทีมนําทาง
การพยาบาล
และหัวหนา
เวร 30 คน   
-หนวยงาน
กลุมการ
พยาบาล 5
แผนก (OPD,
ER, LR, IPD,
IC) 

9-10
พฤศจิกายน

2566

20,000 - - นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมการพยาบาล
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เปาประสงคท่ี 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการพัฒนา
ศักยภาพการ
ดําเนินงานของ
อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจํา
หมูบานโรง
พยาบาลพุนพิน

1. เพ่ือใหอสม.ไดรับความรูและ
ทักษะท่ีจําเปนเก่ียวกับการสง
เสริมสุขภาพและปองกันโรคให
กับประชาชน
2.เพ่ือให.อสม.นําความรูและ
ทักษะท่ีไดรับไปใชในการจัดการ
สุขภาพของประชาชนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ

1.ดําเนินการจัดอบรมพัฒนาศักยภาพ
การดําเนินงานของอสม.สงเสริมความ
รูความเขาใจและทักษะท่ีจําเปนเก่ียว
กับการสงเสริมสุขภาพและปองกัน
โรคใหกับประชาชน
2. ติดตามประเมินผลความรูกอนและ
หลังการอบรม

1.อสม.205 คน
2.จนท. 15 คน

พฤศจิกายน
2566 -

กันยายน 2567

60,000 - - นางสาวอาริยา  
ชัยยศ

กลุมงานบริการ 
ดานปฐมภูมิ

  และองครวม
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เปาประสงคท่ี 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

2.โครงการพัฒนา
รูปแบบการดําเนิน
งานของอาสา
สมัครสาธารณสุข
ประจําหมูบานใน
การปองกันการติด
เช้ือเอชไอวีของ
ประชาชนใน
ชุมชน 

1.เพ่ือเสริมสรางความรู
ความเขาใจและทักษะใน
การปองกันการติดเช้ือเอช
ไอวีของประชาชนใน
ชุมชนใหกับ อสม. 
2. เพ่ือสรางแกนนํา อสม.
(ตัวแทนลงประกวดอสม.ดี
เดน) ในการปองกันการ
ติดเช้ือเอชไอวีของ
ประชาชนในชุมชน
3.เพ่ือสงเสริมการดําเนิน
งานของแกนนําอสม.ใน
การปองกันการติดเช้ือเอช
ไอวีของประชาชนใน
ชุมชน

1.จัดกิจกรรมอบรมเสริมสรางความรูความ
เขาใจและทักษะในการปองกันการติดเช้ือเอ
ชไอวีของประชาชนในชุมชนใหกับอสม. 
2. กิจกรรมประชุมคัดเลือกตัวแทน อสม.
(ประกวด อสม.ดีเดน)ในการปองกันการติด
เช้ือเอชไอวีของประชาชนในขุมชนคลอบ
คลุม 23 ชุมชน 6 หมูบาน
3. จัดกิจกรรมอบรมสําหรับตัวแทน อสม.
เพ่ือรวมกันออกแบบกิจกรรมท่ีจะดําเนิน
การในการปองกันการติดเช้ือเอชไอวีของ
ประชาชนในชุมชน

1.อสม.ในพ้ืนท่ี
23 ชุมชน 6
หมูบาน 40 คน
2. เจาหนาท่ี
สาธารณสุข 
12 คน
3. ประชาชน
กลุมเส่ียงใน
พ้ืนท่ี 23 ชุมชน
6 หมูบาน 100
คน  
4. นักเรียนกลุม
เส่ียงในพ้ืนท่ี
23 ชุมชน 6
หมูบาน 200
คน

พฤศจิกายน
2566 - 

มีนาคม 2567

70,000 - - นางสาวอาริยา  
ชัยยศ

กลุมงานบริการ 
ดานปฐมภูมิ

  และองครวม
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เปาประสงคท่ี 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี  1 พัฒนาระบบสุขภาพภาคประชาชน

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปา
หมาย

  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

4.จัดกิจกรรมการปองกันการติดเช้ือเอชไอวีของ
ประชาชนในชุมชน
- สํารวจจุดเส่ียงในชุมชน/หมูบาน ทํา mapping
กําหนดพ้ืนท่ีสีแดง สีสมสีเหลือง
กําหนดกลุมเส่ียงท่ีตองไดรับการสงเสริมความรูความ
เขาใจและทักษะในการปองกันการติดเช้ือเอชไอวี
- จัดกิจกรรมอบรมใหความรูในกลุมเส่ียงในชุมชน
- จัดกิจกรรมอบรมใหความรูในกลุมเส่ียงในโรงเรียน
- ทําส่ือประชาสัมพันธใหความรูสรางความรอบรูเร่ือง
เอชไอวีใหแกประชาชนทุกกลุม 
- จัดกิจกรรมรณรงคการตรวจเอชไอวีในกลุมเส่ียงเพ่ือ
รูเร็วจะไดรักษาทันที
- ทํากลอง Condom box แจงถุงยางอนามัย ต้ังไวใน
พ้ืนท่ีเส่ียง 5 สรุปและประเมินผลโครงการ
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เปาประสงคท่ี 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี  4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 2 สงเสริมการมีสวนรวมของภาคีเครือขายในการดูแลผูสูงอายุ

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.นวตกรรมชุมชน
: บานเกลอโมเดล

1.เพ่ือสานสัมพันธทางชุมชนใน
การสงเสริมการดูแลสุขภาพแบบ
บัดด้ี

1.ประชาสัมพันธแนวคิดการสงเสริม
การชวยเหลือซ่ึงกันและกัน
2.สํารวจเกลอรับสมัคร โดย อสม.ผูนํา
ทองถ่ิน และพ่ีเล้ียงรายชุมชน
3.ปรับสภาพแวดลอมท่ีเหมาะสมใน
บานสงเสริมอาชีพ/งานอดิเรกการดูแล
สุขภาพตามกลุมโรค
4.การเย่ียมบาน โดยครอบครัวเกลอ
อสม. และผูนําชุมชน
5.กิจกรรมทางศาสนาตามเทศกาล
ตางๆ
6.กิจกรรมอบรมใหความรูครอบครัว
เกลอ จัดวันรวมเกลอระดับอําเภอ
(Meeting)

1.เกลอผูสูง
อายุท้ัง 3
ประเภท 5 คน
ผูนํา ชุมชน
อสม. เจา
หนาท่ีท่ีรับผิด
ชอบ ชุมชนน้ัน

ธันวาคม 2566 -
มิถุนายน 2567

50,000 - - นางสาวกัณยารัตน
  เพชรลุ

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ 
และองครวม
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เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 3 สงเสริมการใชสมุนไพรในชุมชน 

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการ
สมุนไพรริมร้ัว 
รพ.พุนพิน
  

1.เพ่ือใหประชาชนและกลุมเส่ียง
เบาหวานมีความรูในการใช
สมุนไพรท่ีมีสรรพคุณในการลด
ระดับน้ําตาลในเลือด
2.เพ่ือสงเสริมการใชสมุนไพรใน
การลดระดับน้ําตาลในเลือด
3.เพ่ือสงเสริมและการเพ่ิมรายได
ในการปลูกสมุนไพรเพ่ือจําหนาย

1.ใหความรูเก่ียวกับสมุนไพรริมร้ัวใน
กลุมเส่ียงเบาหวานเพ่ือลดระดับ
น้ําตาลในเลือด
2.จัดทําทะเบียนรายวันสมุนไพรริมร้ัว
ในกลุมเส่ียงเบาหวาน
  

1.ผูปวยกลุม
เส่ียงเบาหวาน
คลินิก NCDs
โรงพยาบาล
พุนพิน
  

ปงบประมาณ
2567

20,000
  

- - นางสาวกฤษณาท
กายเพ็ชร

กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก

2.โครงการกระเปา
ยาสมุนไพร
  

1.สงเสริมการเขาถึงการรักษา
ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
ในพ้ืนท่ีเทศบาลทาขาม
2.สงเสริมการใชยาสมุนไพร
ในพ้ืนท่ีเทศบาลทาขาม

1.จัดอบรมตัวแทน อสม. เขตเทศบาล
ทาขาม ในเร่ือง “ความรูเบ้ืองตนใน
การใชยาสมุนไพร”
2.จัดทํากระเปายาสมุนไพรกระจายไป
ใหตัวแทนอสม.ในพ้ืนท่ี

1.อสม.
2.ประชาชนใน
เขตเทศบาล
ทาขาม
(50 ครัวเรือน)

ตุลาคม 2566-
มีนาคม 2567

20,000
  

- - นางสาวไมมูณา 
อิสายะ

 กลุมงานแพทยแผน
ไทยและแพทย

ทางเลือก
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เปาประสงคท่ี  1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

กลยุทธท่ี 3 สงเสริมการใชสมุนไพรในชุมชน 

แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567แผนปฏิบัติราชการประจําป�งบประมาณ 2567 โรงพยาบาลพุนพิน โรงพยาบาลพุนพิน

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการสงเสริม
การใชสมุนไพรใน
ครัวเรือน

1.เพ่ือสงสริมการปลูกสมุนไพร
2. เพ่ือสงเสริมการใชสมุนไพรใน
ครัวเรือน

1.จัดอบรมใหความรูเร่ืองการใช
สมุนไพร
2. จัดหาพืชสมุนไพร
3. รณรงคใหมีการปลุกพืชสมุนไพรใน
ครัวเรือน
4. ประเมินผลกอน-หลัง

1.ประชาชน
200 คน

ธันวาคม 2566-
มิถุนายน 2567

30,000 - - นางปยะนาถ รักษา
พราหมณ

กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิและองครวม
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

1.โครงการสง
เสริมความรู
ความเขาใจ
เตรียมพรอมรับ
ภาวะฉุกเฉิน
ทางส่ิงแวดลอม

1.เพ่ือสงเสริมความรู
และทักษะในการรับ
ภาวะฉุกเฉินทางส่ิง
แวดลอม

1.จัดกิจกรรมอบรมใหความรูเพ่ือเตรียมความ
พรอมรับภาวะฉุกเฉินทางส่ิงแวดลอม ดังน้ี 
อาคารถลม อุทกภัย โรคระบาดในมนุษย สาร
เคมี และอ่ืนๆ

1.บุคลากรของโรง
พยาบาลพุนพิน 240
คน

มกราคม  –
กรกฎาคม 2567

12,000 - - นางสาวเนตรฤทัย
   สุวรรณทิพย      

กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

2.โครงการ
รณรงคและ
ปองกันโรคไข
เลือดออก

1.เพ่ือใหนักเรียนครู
บุคลากรในโรงเรียน
และอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจํา
หมูบานแกนนํา
หมูบาน/ชุมชนมี
ความรูเร่ืองการ
ปองกันและควบคุม
โรคไขเลือดออก
2.เพ่ือลดคาดัชนี
ความชุกของลูกน้ํา
ยุงลายในครัวเรือน 

1.อบรมใหความรูเร่ือง การปองกันและควบคุม
โรคไขเลือดออกแกนักเรียน ครู บุคลากรใน
โรงเรียนและอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน
2.สํารวจแหลงเพาะพันธุลูกน้ํายุงลายพรอม
ทําลายลูกน้ํายุงลายในโรงเรียนผนึกกําลัง
เยาวชนดานภัยไขเลือดออก
3.ประสานครูเพ่ือใหนักเรียนสํารวจบานโดย
ตนเอง “บานน้ีสะอาดปลอดลูกน้ํายุงลาย”
4.สํารวจแหลงเพาะพันธุลูกน้ํายุงลายใหความรู
ในเร่ืองการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออก
และแจกทรายกําจัดลูกน้ํายุงลายแกประชาชน
ในชุมชนโดยอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน“บานน้ีสะอาดปลอดลูกน้ํายุงลาย” 
5.ประชาสัมพันธรณรงคปองกันและควบคุม
โรคไขเลือดออกในชุมชนผานเคร่ืองกระจาย
เสียง

1.นักเรียนช้ันประถม
ศึกษาปท่ี 4 – 6 ครู
บุคลากรในโรงเรียน
บานไทรงาม 30 คน 
2.นักเรียนช้ันประถม
ศึกษาปท่ี 4 – 6 ครู
บุคลากรในโรงเรียน
วัด ทาตล่ิงชัน  53
คน
3.อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจํา
หมูบาน หมูท่ี 5 และ
หมูท่ี 718 คน
4. แกนนําหมูบาน/
ชุมชน 58 คน
    

มกราคม  –
กรกฎาคม 2567

- - 28,115 นางสาวสุทธิดา
  จําปาทอง  

 กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

3.โครงการ
พัฒนาทีมเฝา
ระวังสอบสวน
เคล่ือนท่ีเร็ว
(SRRT) ระดับ
ตําบล ในการ
ควบคุมและ
ปองกันโรคไข
เลือดออก

1.เพ่ือสงเสริมความรู
และพัฒนาทีม
SRRT ระดับพ้ืนท่ีให
มีขีดความสามารถ
ในการควบคุมและ
ปองกันโรคไขเลือด
ออก

1.ประชุมช้ีแจงแนวทางการดําเนินงานระบาด
วิทยา
2.จัดกิจกรรมอบรมใหความรูในการควบคุม
และปองกันโรคไขเลือดออกและออกสุมตรวจ
ลูกน้ํายุงลาย

1.ทีมเฝาระวัง
สอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว
(SRRT) ระดับตําบล
100 คน

มกราคม  –
กรกฎาคม 2567

30,000 - - นางสาวเนตรฤทัย
   สุวรรณทิพย      

กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

4.โครงการสง
เสริมความรู
เร่ืองเพศและ
โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธใน
วัยรุน

1.เพ่ือใหความรู
  คําแนะนํา เก่ียวกับ
เร่ืองเพศในวัยรุน
อยางถูกตอง
2.เพ่ือรับฟงปญหา
ใหคําปรึกษาและ
สรางความเขาใจ
ปญหาท่ีแทจริงท่ีเกิด
ข้ึนในวัยรุนสําหรับ
การแกไขปญหาและ
พัฒนาแนวทางการ
ปองกันปญหาตอไป

1.กิจกรรมสงสเริมความรูเก่ียวกับโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธและการต้ังครรภไมพึงประสงค
2.บริการแจกถุงยางอนามัย (เม่ือผานการใหคํา
ปรึกษาเทาน้ัน)
3.ประเมินความรูกอนและหลังการอบรม

1.นักเรียนระดับ
มัธยมศึกษาของ
โรงเรียนพุนพิน
พิทยาคม (ม.1-ม.6)
2.วัยรุนและเยาวชน
ในชุมชน

ธันวาคม 2566
-สิงหาคม 2567

10,000 - - นายภาคภูมิ
  จันทรเพชร  
กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

5.โครงการคัด
กรองกลุมเส่ียง
โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ

1.เพ่ือคัดกรองผูปวย
รายใหม
2.เพ่ือเฝาระวังการ
แพรกระจายของโรค
ติดตอทางเพศ
สัมพันธ

1.คัดกรอง HIV และ Syphilis ในกลุมเส่ียง
2.แจกถุงยางอนามัย

1.นักเรียนของ
เทคโนโลยีศรีวิชัย
สุวรรณภูมิ
2.กลุม FSW
3.กลุม MSM
4.กลุมเส่ียงอ่ืน ๆ

ธันวาคม 2566-
มิถุนายน 2567

12,000 - - นายภาคภูมิ
  จันทรเพชร   

  กลุมงานบริการ
ดานปฐมภูมิ
และองครวม

6.โครงการ
พัฒนาตลาดนัด
สุขภาพ

1.เพ่ือปรับปรุงสภาพ
แวดลอมของตลาด
นัดสุขภาพ
2.เพ่ือสงเสริมการ
บริโภคอาหาร
ปลอดภัย
3. เพ่ือสงเสริมความ
รูใหกับผูจําหนาย
อาหารในตลาดนัด
สุขภาพ

1.ปรับพ้ืนท่ี/สภาพแวดลอมของตลาดนัด
สุขภาพ
2. ตรวจสอบอาหารท่ีนํามาจําหนายในตลาด
3. อบรมใหความรูใหกับผูจําหนายอาหารใน
ตลาดนัดสุขภาพ
4. รณรงคประชาสัมพันธใหกับประชาชนท่ีมา
รับบริการ

1.ตลาดนัดสุขภาพ
2.ผูจําหนายอาหาร
ในตลาดนัดสุขภาพ
จํานวน 15 คน
3. ประชาชนท่ัวไป

ธันวาคม 2566-
มิถุนายน 2567

30,000 - - นางปยะนาถ 
รักษาพราหมณ

กลุมงานบริการดาน
ปฐมภูมิและองครวม
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

7.โครงการสง
เสริมการเล้ียง
ลูกดวยนมแม
และพัฒนาการ
เด็กปฐมวัย
อบต.ทาขาม

1.เพ่ือสงเสริมความรู
เก่ียวกับการเล้ียงลูก
ดวยนมแมการสง
เสริมพัฒนาการเด็ก
และโภชนาการตาม
วัยใหกับแมหลังค
ลอดและผูปกครอง
เด็กปฐมวัย

1.จัดอบรมใหความรูในประเด็นดังตอไปน้ี
 - การเล้ียงลูกดวยนมแม 
 - การสงเสริมพัฒนาการเด็กและโภชนาการ
ตามวัย
2.ประเมินการเจริญเติบโตเด็กปฐมวัย
3.ประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัยชวงอายุ 9,
18, 30, 42, 60 เดือน
4.ใหบริการติดตามเย่ียมบาน และสงตอเด็ก
ปฐมวัยท่ีมีพัฒนาการลาชา

1.แมหลังคลอดและผู
ปกครองเด็กปฐมวัย
รวม  80 คน

ธันวาคม 2566 -
กรกฎาคม 2567

- - 30,000 นางสาวสุทธิดา
  จําปาทอง    
 กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิ
และองครวม

8.โครงการสง
เสริมการเล้ียง
ลูกดวยนมแม
และพัฒนาการ
เด็กปฐมวัย
เทศบาลเมือง
ทาขาม

1.เพ่ือสงเสริมความรู
เก่ียวกับการเล้ียงลูก
ดวยนมแมการสง
เสริมพัฒนาการเด็ก
และโภชนาการตาม
วัยใหกับแมหลังค
ลอดและผูปกครอง
เด็กปฐมวัย

1.จัดอบรมใหความรูในประเด็นดังตอไปน้ี
 - การเล้ียงลูกดวยนมแม 
 - การสงเสริมพัฒนาการเด็กและโภชนาการ
ตามวัย
2.ประเมินการเจริญเติบโตเด็กปฐมวัย
3.ประเมินพัฒนาการเด็กปฐมวัย
ชวงอายุ 9, 18, 30, 42, 60 เดือน
4.ใหบริการติดตามเย่ียมบาน และสงตอเด็ก
ปฐมวัยท่ีมีพัฒนาการลาชา

1.แมหลังคลอดและผู
ปกครองเด็กปฐมวัย
  รวม  80 คน

ธันวาคม 2566 -
กรกฎาคม 2567

- - 39,500 นางสาวสุทธิดา
  จําปาทอง    
 กลุมงานบริการ

ดานปฐมภูมิ
และองครวม
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

9.ประเมิน
คุณภาพการ
พยาบาลแบบ
ไขวภายนอกตาม
เกณฑ (QA)

เพ่ือยกระดับคุณภาพบริการ
พยาบาลขององคกรพยาบาลใหสูง
ข้ึน

1. ประชุมประจําสัปดาห
2.ประชุมบุคลากรทางการพยาบาล
3.หนวยงานประเมินตนอง
4.รับการประมินไขว

1.หัวหนางานทุก
แผนกและ FA
2.บุคลากร
ทางการพยาบาล
56 คน

ปงบแระมาณ
2567

25,000 - - นางบุญรัตน บัวทอง
กลุมงานการพยาบาล

10.ลูกเกิดรอด
แมปลอดภัย

1.เพ่ือพัฒนาคุณภาพระบบบริการ
และมาตรฐานงานอนามัยแมและ
เด็ก 
2.เพ่ือพัฒนาและเสริมสรางความ
เขมแข็งของภาคีเครือขายเพ่ือ
ความรวมมืออยางบูรณาการดาน
อนามัยแมและเด็ก
3.เพ่ือสงเสริมและสนับสนุนใหโรง
พยาบาลทุกระดับและหนวยงานท่ี
เก่ียวของดําเนินงานตามมาตรฐาน
งานอนามัยแมและเด็ก
มุงสูมาตรฐานและบริการท่ีมี
คุณภาพ
4.เพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากร
ความรู ทักษะ ส่ือสารสรางความ
รอบรูและตระหนักในการสง
เสริมสุขภาพในการพัฒนาอนามัย
แมและเด็ก

1.ประชุมงาน MCH Board เครือ
ขายบริการสุขภาพอําเภอพุนพิน
2. ANC : 
 - รณรงคฝากครรภคร้ังแรกกอน 12
สัปดาห
 - รณรงคฝากครรภคุณภาพครบ 8
คร้ังตามเกณฑ
 - หญิงต้ังครรภไดรับการคัดกรอง
ภาวะเส่ียง (HT,DM, ACS, Stroke)
3.LR :พัฒนาสมรรถนะพยาบาลท้ัง
Core competency , specific
competency พัฒนา training
need ท่ีจําเปน 
4.สงเสริมการใชศาสตรการแพทย
แผนไทยในการใหการพยาบาล
มารดาหลังคลอด

1.คณะกรรมการ
MCH Board
ระดับอําเภอ 20
คน

มกราคม -
กันยายน 2567

13,000 - - นางสุภาพร สุขแดง
กลุมงานการพยาบาล
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

11.กิจกรรมลด
การคลอดกอน
กําหนด

1.เพ่ือใหบุคลากรในเครือ
ขายมีความรูในประเมิน
ภาวะเส่ียงการใหความรู
หญิงต้ังครรภเพ่ือลดการ
คลอดกอนกําหนดเปน
แนวทางเดียวกัน 
2.เพ่ือใหมารดาทารก
ปลอดภัยไมเกิดภาวะ
แทรกซอน 
3.หญิงต้ังครรภมีความรูใน
การปฏิบัติตัวอยางถูกตอง

1.ประชุมช้ีแจงประเด็นปญหาท่ีพบให
เครือขายรับทราบ
2.ประกาศใชแบบคัดกรองภาวะเส่ียงท้ัง
เครือขาย
3.จัดทําแผนการสอนความรูโรงเรียนพอ
แมตาม BBL แนวใหม
4.จัดทําแบบประเมิน pre test post
test ติดตามผลคะแนนและการใหความ
รู เพ่ิมเติมแจกแผนพับ 
5. มีระบบติดตามการนัดและ pop up
ขอมูลการนัด

1.บุคลากรใน 
เครือขาย 20 คน
2.หญิงต้ังครรภท่ีมา
ฝากครรภ 10 คน

มกราคม - 
มีนาคม 2567

30,000 - - นางสุภาพร สุขแดง  
กลุมงานการพยาบาล

12.โครงการ
อบรมฟนฟู
อาสา
สมัครฉุกเฉิน
การแพทย

1.เพ่ือใหอาสากูชีพมีความรู
ความเขาใจในการปฏิบัติ
งานใหบริการการแพทย
ฉุกเฉิน ณ.จุดเกิดเหตุได
อยางถูกตอง 
2.เพ่ือใหบริการประชาชน
ในเขตพ้ืนท่ีท่ีรับผิดชอบเม่ือ
ไดรับบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
หรือเจ็บปวยฉุกเฉิน

1.ประสานหนวยกูชีพในพ้ืนท่ีเพ่ือสง
อาสากูชีพเขารับการฝกอบรม
2.จัดอบรมฟนฟูหลักสูตร EMR
ตามเกณฑของ สพฉ.ภาคทฤษฎีและ
ฝกปฏิบัติ

1.อาสาสมัครกูชีพ
จากหนวยกูชีพใน
เครือขาย จํานวน 40
คน

เมษายน - 
พฤษภาคม

2567

7,500 - - นางสุภัตรา ทองเอียง
นางสาวปาลิตา 

คงชาติ
กลุมงานการพยาบาล
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

13.โครงการ
ซอมแผน
สาธารณภัย

1.เพ่ือเตรียมความพรอม
ของบุคลากรทางการ
แพทยในการบริหาร
จัดการสถานการณ
สาธารณภัย
2.เพ่ือใหหนวยงานท่ี
เก่ียวของมีความรูความ
เขาใจรวมมือใน
สถานการณสาธารณภัยได
อยางถูกตองและปลอดภัย

1.ประสานงานและขอความรวมมือกับ
หนวยงานท่ีเก่ียวของ
2. ดําเนินโครงการฯ ตามแผนจัดอบรม
ซักซอมแผนสําหรับบุคลากรทางการ
แพทย
3. ประชุมซอมแผนบนโตะ (Table Top
Exercise)
4. ซอมแผนตามสถานการณ

1.บุคลากรทางการ
แพทยในโรงพยาบาล
/หนวยงานท่ี
เก่ียวของ เชน
เทศบาล ตํารวจและ
อําเภอ 80 คน

พฤษภาคม -
มิถุนายน 2567

10,000 - - นางสุภัตรา ทองเอียง
นางสาวพัชรินทร

เสือเมือง
กลุมงานการพยาบาล

14.โครงการ
รณรงคสวม
หมวกกันนอค

1.เพ่ือสรางความตระหนัก
และต่ืนตัวในการปองกัน
และลดอุบัติเหตุจราจรใน
หนวยงานและในชุมชน
2.เพ่ือลดอัตราตายจาก
อุบัติเหตุจราจร

1. ประชุมช้ีแจงรวมกับคณะกรรมการ
ดําเนินงานดานความปลอดภัยทางถนน
อําเภอพุนพิน
2.ประชุมช้ีแจงเจาหนาท่ี ในหนวยงาน
3.คนหาจุดเส่ียงและดําเนินการแกไขรวม
กับภาคีเครือขาย
4.จัดทําปายประชาสัมพันธการลด
อุบัติเหตุจราจรในจุดเส่ียง
5.จัดกิจกรรมรณรงคการสวมหมวกนิรภัย
รวมกับภาคีเครือขาย
6.ติดตามและประเมินผล
 *อาจจะดําเนินโครงการรวมกับ คบสอ.

1.จุดเส่ียงเขต
เทศบาลเมืองทาขาม

มีนาคม -
เมษายน 2567

- 8,000 - นางสาวธันยธรณ 
หนูเหมือน

นายไชยทัศน ย่ิงยง
กลุมงานการพยาบาล
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แผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินตาม
นโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํานโยบาย/ยุทธศาสตร์ ด้านสาธารณสุข และยกระดับงานประจํา

ช่ือโครงการ
  

วัตถุประสงค
  

กิจกรรม
  

กลุมเปาหมาย
  

ระยะดําเนินการ งบประมาณ (บาท) ผูรับผิดชอบ

 เงินบํารุง
รพ.

PPB
  

กองทุน
ตําบล

15.โครงการ
อบรมเชิงปฏิบัติ
การชวยฟน
คืนชีพทารกแรก
เกิด

1. เพ่ือใหเจาหนาท่ีมี
ความรู ทักษะท่ีถูกตอง
และมีความพรอมในการ
ชวยฟนคืนชีพทารกแรก
เกิด 2. เพ่ือใหทารกแรก
เกิดปลอดภัยและ
ปองกันการเกิดภาวะ
แทรกซอนหรือเสียชีวิต

1. โครงการฝกอบรมการชวยฟนคืนชีพ
ทารกแรกเกิด   
2. บรรยาย ใหความรูเร่ืองการชวยฟน
คืนชีพทารกแรกเกิด 
3. pre-test, post-test  
4. ฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพทารกแรก
เกิด

1.พยาบาลวิชาชีพ
กลุมงานการพยาบาล

มกราคม -
กันยายน 2567

10,000 - - นางสุภาพร  สุขแดง
กลุมการพยาบาล

16.โครงการ
พัฒนานวตกรรม
ดานรังสีวิทยา

1.เพ่ือเพ่ิมศักยภาพใน
การถายถาพรังสีในผูปวย

1.สรางนวตกรรมชวยจัดทาในผูปวย 1.กลุมผูสูงอายุ
2.กลุมผูปวยฉุกเฉิน

มกราคม -
มีนาคม 2567

15,000 - - นางศิริภร สิทธิเกิด
กลุมงานรังสี
การแพทย

17.โครงการแลก
เปล่ียนเรียนรู
เร่ืองการบริหาร
ความเส่ียง

1.เพ่ือใหบุคลากรมีความ
รูความเขาใจในระบบ
บริหารความเส่ียงของโรง
พยาบาล

1.ประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปล่ียนเรียนรู
เร่ืองการบริหารความเส่ียง
  

1.เจาหนาท่ี
โรงพยาบาลพุนพิน

มกราคม -
มีนาคม 2567

20,000 - - นางศิริภร สิทธิเกิด
กลุมงานรังสี
การแพทย
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ส่วนท่ี  

สรุปงบประมาณตาม

 แผนปฏิบัติราชการ

 ประจําปีงบประมาณ

พ.ศ.                



ส่วนที� 6 สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566ส่วนที� 6 สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566  
  โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

ลํา
ดับ

โครงการ
งบประมาณ

เงินบํารุงรพ.พุนพิน PPB กองทุนตําบล กองทุนเฉพาะโรค กองทุนฟนฟู

ยุทธศาสตรท่ี 1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

1 โครงการเครือขาย รวมใจ ปลอดภัยจาก NCDs - 70,000.00 - - -

2 โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวย DM/HT ดวยแนวคิด Smart NCD Clinic 50,000.00 - - - -

3 กิจกรรมพัฒนากระบวนการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) ในดานโภชนาการ - - - - -

4 การพัฒนาแนวทางสงเสริมใหผูปวย NCD ทานยาไดถูกตองและสม่ําเสมอ - - - - -

5 การทบทวนแนวทางการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง - - - - -

6 การวางแผนจําหนายและการสงตอเพ่ือดูแลตอเน่ืองกลุมผูปวย NCD (DM,HT,ACS,STROKE,CKD) - - - - -

7 โครงการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา เทา สุขภาพชองปากในผูปวยโรคเบาหวาน 120,000.00 - - - -

8 โครงการหางไกลโรค NCDs ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย - 20,000.00 - - -

9
กิจกรรมพัฒนาระบบการดูแลหญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง

ขณะต้ังครรภ
- 30,000.00 - - -

10 โครงการย้ิมสดใสในผูปวยเบาหวาน - 50,000.00 - - -

11
โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพการคัดกรองปญหาสุขภาพตจิตแกผูดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

และอาสาสมัครสาธารณสุขเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
30,000.00 - - - -

12 โครงการพัฒนาระบบการใหบริการคลินิกเลิกบุหร่ีโดยใชมาตรการ 5A 15,000.00 - - - -
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บทที� 6 สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566บทที� 6 สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566  
  โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

ลํา
ดับ โครงการ

งบประมาณ
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13
โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพCare giver ดานการฟนฟูสภาพในผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง/

ผูปวยติดบาน ติดเตียง
30,000.00 - - -

14 พัฒนาระบบการดูแลผูปวย IMCภายในโรงพยาบาลครอบคลุมทีมสหวิชาชีพรูปแบบการดํารง
ชีวิตอิสระ(IL)

20,000.00 - - - -

15 โครงการพัฒนาระบบการดูแลผูปวย CAPD 5,000.00 - - - -

16
โครงการพัฒนาศักยภาพ care givers และญาติใน การดูแลผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวยการ

ลางไตทางหนาทอง (CAPD)
- 30,000 - - -

17
โครงการการดูแลผูปวยระยะทายแบบประคับประคองตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมีสวนรวม

ระดับเครือขาย
20,000.00 - - - -

18 การพัฒนาการดูแลผูปวยในท่ีบาน (Home ward) 90,000.00 - - - -

19
โครงการพัฒนาศักยภาพการรับรู ของผูปวยกลุมเส่ียง กลุมปวยและ Care giver ในการ

จัดการภาวะฉุกเฉินของโรคหลอดเลือดหัวใจและหลอดเลือดสมอง
- 10,000.00 - - -

20 กิจกรรมสงเสริมความรู “รูเขาใจ ระบบ 1669 มาเร็วมาไว คนไขปลอดภัย” 8,500.00 - - - -

21
โครงการสนับสนุนผาออมผูใหญสําหรับผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงและบุคคลท่ีกล้ันปสสาวะและ

อุจจาระไมได
- - 50,000.00 - -

22 โครงการอบรมการปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ - 30,000.00 - - -

23 โครงการสูงวัยใสใจขอเขา - 20,000.00 - - -
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24 โครงการผูสูงอายุฟนดี - 100,000.00 - - -

25 พัฒนารูปแบบและส่ือการสงเสริมสุขภาพดานโภชนาการผูสูงอายุ 10,000.00 - - - -

26 โครงการจัดบริการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุขสําหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง - - 300,000.00 - -

27 โครงการอบรมฟนฟูศักยภาพ Care giver (CG) ระดับเครือขาย 15,000.00 - - - -

28 โครงการอบรมผูดูแลผูสูงอายุ (Care giver) 50,000.00 - - - -

29 การคัดกรองและแกไขปญหาดานยาในผูสูงอายุ - - - - -

30 โครงการประชาสัมพันธคลินิกการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 50,000.00 - - - -

31 โครงการสงเสริมการใชสมุนไพร (น้ํายาบวนปากสมุนไพร)เพ่ือการปองกันรักษาโรคปริทันต
และอาการเหงือกอักเสบรพ.พุนพิน 30,000.00 - - - -

32 แผนงานสงเสริมการส่ังใชยาสมุนไพร - - - - -

33 แนวทางการเฝาระวังการใชยาสมุนไพรในผูปวย - - - - -

34
โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพ Care giverในผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมีภาวะกลืนลําบาก

ใบหนาเบ้ียวและพูดไมชัด ดวยศาสตรแพทยแผนไทย(ตอเน่ือง)
- - - - -

35
โครงการกิจกรรมสงเสริมการเขารับบริการการฝงเข็มรักษาโรคหลอดเลือดสมองดวยศาสตร

การแพทยแผนจีน
10,000.00 - - - -

36
โครงการแลกเปล่ียนความรูและพัฒนาเครือขายหมอพ้ืนบาน เก่ียวกับการรักษาโรคอัมพฤกษ

อัมพาต ดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยพ้ืนบาน
50,000.00 - - - -
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37 โครงการกิจกรรมสงเสริมการดูแลผูปวยระยะประคับประคองโดยใชยากัญชาทางการแพทย 10,000.00 - - - -

38 โครงการสงเสริมการดูแลผูปวยระยะประคับประคองดวยแพทยแผนไทย 10,000.00 - - - -

39 โครงการศึกษาดูงานการดูแลผูปวย Palliative care ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย 60,000.00 - - - -

40 โครงการกลุมผูปวยเบาหวานหางไกลอาการชา 20,000.00 - - - -

41 โครงการบูรณาการขับเคล่ือนศาสตรการแพทยแผนไทยในการชวยเลิกบุหร่ี 2,000.00 - - - -

42 โครงการปรับสมดุลรางกาย ดวยการกินอาหารตาม “ธาตุเจาเรือน ”  20,000.00 - - - -

43 โครงการประชาสัมพันธดานความงามและคลินิกการแพทยแผนจีน 10,000.00 - - - -

44 โครงการกิจกรรมยกระดับการใหบริการแพทยแผนจีน 30,000.00 - - - -

45
โครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลพุนพินตามมาตรฐานและบริการสุขภาพ (HA)

สูการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (Re-accredit) ประจําป 2567
200,000.00 - - - -

46
การพัฒนาระบบการใหบริการผูปวยนอกและผูปวยในตามเกณฑมาตรฐาน

ความปลอดภัยดานยา
- - - - -

47 โครงการพัฒนาศักยภาพสูนักสันติวิธีสาธารณสุข 30,000.00 - - - -

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

48 โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลตนเองของผูสูงอายุ 50,000.00 - - - -

49
โครงการสงเสริมการเขาถึงการรับวัคซีนโควิดและวัคซีนไขหวัดใหญในกลุมผูปวย

โรคไมติดตอเร้ือรัง
- 50,000.00 - - -

50
โครงการตรวจสอบผลิตภัณฑสมุนไพรในกลุมผูสูงอายุโดยชุดทดสอบของ

ศูนยวิทยาศาสตรการแพทย
10,000.00 - - - -

ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

51 โครงการปฐมนิเทศบุคลากรใหม 20,000.00 - - - -

52 โครงการประชุมบุคลากรประจําเดือน - - - - -

53 บริหารอัตรากําลังทางการพยาบาล - - - - -

54 โครงการสงเสริมประเพณีวัฒนธรรม และวันสําคัญ 50,000.00 - - - -

55 โครงการวันตอต้ังโรงพยาบาล 20,000.00 - - - -

56 โครงการสงเสริมอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 50,000.00 - - - -

57 โครงการสงเสริมสุขภาพบุคลากร 200,000.00 - - - -

58 โครงการพัฒนาบุคลากรสูองคกรแหงความสุข 1,000,000.00 - - - -

59 โครงการอบรมเทคนิคการส่ือสารเพ่ือการบริการ 20,000.00 - - - -

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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60
โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการจัดการทางการแพทยเม่ือเกิดสาธารณภัยและ

ซอมแผนรับสถานการณไฟไหมในหนวยงาน
80,000.00 - - - -

61
โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการปองกันและควบคุม

การติดเช้ือในโรงพยาบาล
55,000.00 - - - -

62 โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการชวยฟนคืนชีพ 20,000.00 - - - -

63 โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยโรคหัวใจและการวิเคราะหคล่ืนไฟฟาหัวใจ 15,000.00 - - - -

64 โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการจัดการโรคไมติดตอเร้ือรัง 50,000.00 - - - -

65 โครงการพัฒนาสมรรถนะบุคลากร กลุมงานการพยาบาล 25,000.00 - - - -

66 แผนพัฒนาบุคลากรกลุมงานการพยาบาล โดยการอบรมเฉพาะทาง 880,000.00 - - - -

67 โครงการมหกรรมคุณภาพการพัฒนาคุณภาพบริการและการแลกเปล่ียนเรียนรู CQI 50,000.00 - - - -

68
โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานดานการเงินและบัญชี งานพัสดุ งานธุรการและ

บริหารทรัพยากรบุคคล
30,000.00 - - - -

69 โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานเพ่ือการตรวจสอบการเงินการคลังท่ีมีประสิทธิภาพ 20,000.00 - - - -

70
โครงการอบรมการบันทึกขอมูลเพ่ือการสงออกขอมูลบริการสาธารณสุขตามโครงสราง

มาตรฐานดานการแพทยและสุขภาพ 43 แฟม
20,000.00 - - - -

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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71
โครงการอบรมพัฒนาคุณภาพการบันทึกขอมูลในเวชระเบียนและการใหรหัสวินิจฉัยโรค

ทางการแพทย (ICD-10, ICD-9)
30,000.00 - - - -

72 โครงการอบรมใหความรูกลุมโรคเนนท่ีโรงพยาบาลกําหนด 105,000.00 - - - -

73 ทดลองนําโปรแกรมดักจับความคลาดเคล่ือนทางยามาประยุกตใชในการปฏิบัติงาน - - - - -

74
การเขียนโปรแกรมเก็บขอมูลเพ่ิมเติมเพ่ือใชกับโปรแกรม Hos XP เพ่ือใชในการปฏิบัติงาน

ประจํา
- - - - -

75 โครงการจัดบริการระบบการแพทยทางไกล 150,000.00 - - - -

76
โครงการอบรมการใชเทคโนโลยีดิจิทัลกับระบบงานบริการพยาบาล (NCD,ผูสูงอายุ, การเย่ียม

บานฯลฯ)
6,000.00 - - - -

77
โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการผลิตส่ือประชาสัมพันธออนไลนดวย Canva For

Education
15,000.00 - - - -

78 โครงการการพิสูจนและยืนยันตัวตน “หมอพรอม” 303,000.00 - - - -

79 โครงการนิเทศ ติดตาม การดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร โรงพยาบาลพุนพิน 50,000.00 - - - -

80 โครงการแลกเปล่ียนเรียนรูการดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร 100,000.00 - - - -

81 โครงการทบทวนแผนยุทธศาสตร ป 2566- 2570 และจัดทําแผนปฏิบัติการ ป 2568 500,000.00 - - - -

82 โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาแผนกลยุทธ กลุมงานการพยาบาล
โรงพยาบาลพุนพิน

20,000.00 - - - -

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ 2566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตรท่ี 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

83 โครงการพัฒนาระบบนิเทศทางการพยาบาล 20,000.00 - - - -

84
โครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

โรงพยาบาลพุนพิน
60,000.00 - - - -

85 โครงการพัฒนารูปแบบการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน
ในการปองกันการติดเช้ือเอชไอวีของประชาชนในชุมชน 

70,000.00 - - - -

86 นวตกรรมชุมชน : บานเกลอโมเดล 50,000.00 - - - -

87 โครงการสมุนไพร ริมร้ัว รพ.พุนพิน 20,000.00 - - - -

88 โครงการกระเปายาสมุนไพร 20,000.00 - - - -

89 โครงการสงเสริมการใชสมุนไพรในครัวเรือน 30,000.00 - - - -

รวม 4,329,500.00 410,000.00 350,000.00 0.00 0.00

รวมเปนงบประมาณ ท้ังส้ิน  5,089,500 บาท (หาลานแปดหม่ืนเกาพันหารอยบาทถวน)

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณสรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ    25662566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ลํา
ดับ โครงการ

งบประมาณ

เงินบํารุงรพ.พุนพิน PPB กองทุนตําบล กองทุนเฉพาะโรค กองทุนฟนฟู

แผนปฏิบัติการตามนโยบาย/งานประจํา  ปงบประมาณ 2567

1 โครงการสงเสริมความรูความเขาใจเตรียมพรอมรับภาวะฉุกเฉินทางส่ิงแวดลอม 12,000.00 - - - -

2 โครงการรณรงคและปองกันโรคไขเลือดออก - - 28,115.00 - -

3 โครงการพัฒนาทีมเฝาระวังสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว(SRRT) ระดับตําบล ในการควบคุมและ
ปองกันโรคไขเลือดออก

30,000.00 - - - -

4 โครงการสงเสริมความรูเร่ืองเพศและโรคติดตอทางเพศสัมพันธในวัยรุน 10,000.00 - - - -

5 โครงการคัดกรองกลุมเส่ียงโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 12,000.00 - - - -

6 โครงการพัฒนาตลาดนัดสุขภาพ 30,000.00 - - - -

7 โครงการสงเสริมการเล้ียงลูกดวยนมแมและพัฒนาการเด็กปฐมวัยอบต.ทาขาม - - 30,000.00 - -

8 โครงการสงเสริมการเล้ียงลูกดวยนมแมและพัฒนาการเด็กปฐมวัยเทศบาลเมืองทาขาม - - 39,500.00 - -

9 ประเมินคุณภาพการพยาบาลแบบไขวภายนอกตามเกณฑ (QA) 25,000.00 - - - -

10 ลูกเกิดรอด แมปลอดภัย 13,000.00 - - - -

11 กิจกรรมลดการคลอดกอนกําหนด 30,000.00 - - - -

12 โครงการอบรมฟนฟูอาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย 7,500.00 - - - -

13 โครงการซอมแผนสาธารณภัย 10,000.00 - - - -

14 โครงการรณรงคสวมหมวกกันนอค - 8,000.00 - - -

สรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณสรุปงบประมาณตามแผนปฏิบัติราชการ ประจําป�งบประมาณ    25662566    
โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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2567

โครงการ

ยุทธศาสตรท่ี  1 การพัฒนาระบบบริการท่ีมีคุณภาพ

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวย DM และ HT

ดวยแนวคิด Smart NCD Clinic 

การวางแผนจําหนายและการสงตอเพ่ือดูแลตอเน่ืองกลุมผูปวย

NCD (DM,HT,ACS,STROKE,CKD)

ปงบประมาณ 2567

โครงการเครือขาย รวมใจ ปลอดภัยจากNCDs

การทบทวนแนวทางการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง
ปงบประมาณ 2567

โตรงการตรวจคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา เทา สุขภาพชองปาก 

ในผูปวยโรคเบาหวาน

ปงบประมาณ 2567

ธันวาคม 2566 -มิถุนายน 2567

กิจกรรมพัฒนากระบวนการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD) 

ในดานโภชนาการ

ปงบประมาณ 2567

การพัฒนาแนวทางสงเสริมใหผูปวย NCDทานยาไดถูกตอง

และสม่ําเสมอ

ปงบประมาณ 2567

ปงบประมาณ 2567

โครงการหางไกลโรค NCDs ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
มกราคม - กันยายน 2567

กิจกรรมพัฒนาระบบการดูแลหญิงต้ังครรภ

กลุมเส่ียงโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ
ปงบประมาณ 2567

โครงการย้ิมสดใสในผูปวยเบาหวาน
ปงบประมาณ 2567

โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพการคัดกรองปญหา

สุขภาพจิตแกผูดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและอาสา

สมัครสาธารณสุขเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

มกราคม 2567

โครงการพัฒนาระบบการใหบริการคลินิกเลิกบุหร่ีโดยใชมาตรการ 5A มกราคม - กันยายน 2567

โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพ Care giver ดานการฟนฟูสภาพใน

ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง/ผูปวยติดบานติดเตียง
มกราคม - มีนาคม 2567
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2567

โครงการ

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการพัฒนาระบบการดูแลผูปวย CAPD
ตุลาคม - ธันวาคม 2566

พัฒนาระบบการดูแลผูปวย IMCภายในโรงพยาบาลครอบคลุม

ทีมสหวิชาชีพรูปแบบการดํารงชีวิตอิสระ(IL)
ปงบประมาณ 2567

 โครงการการดูแลผูปวยระยะทายแบบประคับประคอง

ตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมีสวนรวมระดับเครือขาย
พฤศจิกายน 2566- กันยายน 2567

การพัฒนาการดูแลผูปวยในท่ีบาน (Home ward) ปงบประมาณ 2567

โครงการพัฒนาศักยภาพการรับรู ของผูปวยกลุมเส่ียง

กลุมปวยและ Care giver ในการจัดการภาวะฉุกเฉิน

ของโรคหลอดเลือดหัวใจและหลอดเลือดสมอง

มกราคม - มีนาคม 2567

กิจกรรมสงเสริมความรู “รูเขาใจ ระบบ1669 

มาเร็วมาไว คนไขปลอดภัย”
ธันวาคม 2566

โครงการสนับสนุนผาออมผูใหญ สําหรับผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง

และบุคคลท่ีกล้ันปสสาวะและอุจจาระไมได
มกราคม - มีนาคม 2567

โครงการอบรมการปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ
มกราคม - มีนาคม 2567

โครงการสูงวัยใสใจขอเขา มกราคม - กันยายน 2567

โครงการผูสูงอายุฟนดี
ปงบประมาณ 2567

พัฒนารูปแบบและส่ือการสงเสริมสุขภาพดานโภชนาการผูสูงอายุ ปงบประมาณ 2567

โครงการจัดบริการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุขสําหรับ

ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
ปงบประมาณ 2567

โครงการอบรมฟนฟูศักยภาพ Care giver (CG) 

ระดับเครือขาย
มกราคม - มิถุนายน 2567

 โครงการอบรมผูดูแลผุสูงอายุ(Care giver) พฤศจิกายน - มกราคม 2567
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2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการ

การคัดกรองและแกไขปญหาดานยาในผูสูงอายุ ปงบประมาณ 2567

โครงการประชาสัมพันธคลินิกการแพทยแผนไทยและ

การแพทยทางเลือก

โครงการสงเสริมการใชสมุนไพร (น้ํายาบวนปากสมุนไพร) 

เพ่ือการปองกันรักษาโรคปริทันตและอาการเหงือกอักเสบรพ.พุนพิน
ปงบประมาณ 2567

แผนงานสงเสริมการส่ังใชยาสมุนไพร

แนวทางการเฝาระวังการใชยาสมุนไพรในผูปวย
ตุลาคม 2566 - มกราคม 2567

ปงบประมาณ 2567

โครงการอบรมเพ่ิมศักยภาพ Care giver ในผูปวย

โรคหลอดเลือดสมองท่ีมีภาวะกลืนลําบากใบหนาเบ้ียว

และพูดไมชัดดวยศาสตรแพทยแผนไทย (ตอเน่ือง)

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

โครงการกิจกรรมสงเสริมการเขารับบริการการฝงเข็มรักษา

โรคหลอดเลือดสมองดวยศาสตรการแพทยแผนจีน
ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

โครงการแลกเปล่ียนความรูและพัฒนาเครือขายหมอพ้ืนบาน 

เก่ียวกับการรักษาโรคอัมพฤกษ อัมพาต 

ดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยพ้ืนบาน

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

โครงการกิจกรรมสงเสริมการดูแลผูปวยระยะประคับ

ประคองโดยใชยากัญชาทางการแพทย

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

โครงการสงเสริมการดูแลผูปวยระยะประคับประคอง

ดวยแพทยแผนไทย

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

โครงการศึกษาดูงานการดูแลผูปวย Palliative care 

ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย

โครงการกลุมผูปวยเบาหวานหางไกล อาการชา ปงบประมาณ 2567

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

ปงบประมาณ 2567
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2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการบูรณาการขับเคล่ือนศาสตรการแพทยแผนไทย

การชวยเลิกบุหร่ี
ปงบประมาณ 2567

โครงการพัฒนาศักยภาพสูนักสันติวิธีสาธารณสุข

โครงการปรับสมดุลรางกายดวยการกินอาหารตาม

 “ธาตุเจาเรือน”
ปงบประมาณ 2567

โครงการ

การพัฒนาระบบการใหบริการผูปวยนอกและผูปวยใน

ตามเกณฑมาตรฐานความปลอดภัยดานยา

โครงการประชาสัมพันธดานความงามและคลินิกการ

แพทยแผนจีน

โครงการกิจกรรมยกระดับการใหบริการแพทยแผนจีน

โครงการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลพุนพินตามมาตรฐานและบริการสุขภาพ(HA)

สูการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล ( Re-accredit) ประจําป 2567

ปงบประมาณ 2567

ปงบประมาณ 2567

โครงการตรวจสอบยาสมุนไพรในครัวเรือนโดยใชชุดทดสอบของ

ศูนยวิทยาศาสตรการแพทย

ยุทธศาสตรท่ี  2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

โครงการสงเสริมการเขาถึงการรับวัคซีนโควิดและ

วัคซีนไขหวัดใหญในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลตนเองของผูสูงอายุ

ปงบประมาณ 2567

ธันวาคม 2566 - สิงหาคม 2567

ปงบประมาณ 2567

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2567

พฤศจิกายน 2566 - มีนาคม 2567

ตุลาคม 2566 - พฤษภาคม 2567

187



2566

ตุล
าค

ม

พ
ฤศ

จิก
าย

น

ธัน
วา

คม

มก
รา

คม

กุม
ภา

พ
ันธ



มีน
าค

ม

เม
ษา

ยน

พ
ฤษ

ภา
คม

มิถ
ุนา

ยน

กร
กฎ

าค
ม

สิง
หา

คม

กัน
ยา

ยน

2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

ยุทธศาสตรท่ี  3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

บริหารอัตรากําลังทางการพยาบาล

โครงการปฐมนิเทศบุคลากรใหม

โครงการประชุมบุคลากรประจําเดือน

โครงการพัฒนาบุคลากรสูองคกรแหงความสุข

โครงการสงเสริมประเพณีวัฒนธรรมและวันสําคัญ

โครงการวันตอต้ังโรงพยาบาล

โครงการสงเสริมอาชีวอนามัยและความปลอดภัย

โครงการสงเสริมสุขภาพบุคลากร

มกราคม- กันยายน 2567

ปงบประมาณ 2567

กรกฎาคม - กันยายน 2567

ปงบประมาณ 2567

โครงการ

โครงการอบรมเทคนิคการส่ือสารเพ่ือการบริการ
ตุลาคม 2566 - ธันวาคม 2566

โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการจัดการทางการแพทยเม่ือเกิด

สาธารณภัยและซอมแผนรับสถานการณไฟไหมในหนวยงาน

โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการปองกันและ

ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล

โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลผูปวยโรคหัวใจและ

การวิเคราะหคล่ืนไฟฟาหัวใจ
มกราคม  - มีนาคม 2567

โครงการพัฒนาศักยภาพดานการจัดการโรคไมติดตอเร้ือรัง
ตุลาคม 2566 - ธันวาคม 2566

โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการการชวยฟนคืนชีพ
มกราคม  - มีนาคม 2567

โครงการพัฒนาสมรรถนะบุคลากร กลุมงานการพยาบาล

แผนพัฒนาบุคลากรกลุมงานการพยาบาล โดยการอบรมเฉพาะทาง

โครงการมหกรรมคุณภาพ“การพัฒนาคุณภาพบริการและ

การแลกเปล่ียนเรียนรู CQI”

กรกฎาคม - กันยายน 2567

ปงบประมาณ 2567

มกราคม - มิถุนายน 2567

กรกฎาคม - กันยายน 2567

มกราคม  - มีนาคม 2567

พฤษภาคม 2567

มกราคม  - มีนาคม 2567

ปงบประมาณ 2567

มีนาคม - มิถุนายน 2567
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2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

ทดลองนําโปรแกรมดักจับความคลาดเคล่ือนทางยามาประยุกต

ใชในการปฏิบัติงาน
ปงบประมาณ 2567

การเขียนโปรแกรมเก็บขอมูลเพ่ิมเติมเพ่ือใชกับโปรแกรม 

Hos XP เพ่ือใชในการปฏิบัติงานประจํา

ปงบประมาณ 2567

โครงการการพิสูจนและยืนยันตัวตน “หมอพรอม”

โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานดานการเงินและบัญชี งานพัสดุ 

งานธุรการและบริหารทรัพยากรบุคคล

มกราคม  - มีนาคม 2567

โครงการการบันทึกขอมูลเพ่ือการสงออกขอมูลบริการสาธารณสุข

ตามโครงสรางมาตรฐานดานการแพทยและสุขภาพ 43 แฟม
มกราคม 2567

โครงการอบรมพัฒนาคุณภาพการบันทึกขอมูลในเวชระเบียนและ

การใหรหัสวินิจฉัยโรคทางการแพทย (ICD-10,ICD-9)
มกราคม  - กันยายน 2567

โครงการอบรมการใชเทคโนโลยีดิจิทัลกับระบบงาน

บริการพยาบาล (NCD,ผูสูงอายุ, การเย่ียมบานฯลฯ)

โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการผลิตส่ือประชาสัมพันธ

ออนไลนดวย Canva For Education

โครงการ

โครงการนิเทศ ติดตาม การดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร 

โรงพยาบาลพุนพิน

โครงพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานเพ่ือการตรวจสอบการเงิน

การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ

โครงการอบรมใหความรูกลุมโรคเนนท่ีโรงพยาบาลกําหนด

โครงการจัดบริการระบบการแพทยทางไกล

ปงบประมาณ 2567

โครงการแลกเปล่ียนเรียนรูการดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร

มกราคม  - มิถุนายน 2567

มกราคม - กุมภาพันธ 2567

ปงบประมาณ 2567

ธันวาคม 2566

มีนาคม - เมษายน2567

ธันวาคม 2566 มีนาคม 2567 มิถุนายน 2567

สิงหาคม 2567
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2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาแผนกลยุทธ 

กลุมงานการพยาบาลโรงพยาบาลพุนพิน

ปงบประมาณ 2567

โครงการทบทวนแผนยุทธศาสตร ป 2566- 2570 

และจัดทําแผนปฏิบัติการ ป 2568

โครงการ

กันยายน 2567

โครงการกระเปายาสมุนไพร

โครงการสมุนไพรริมร้ัวโรงพยาบาลพุนพิ น ปงบประมาณ 2567

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2566

ยุทธศาสตรท่ี   4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

นวตกรรมชุมชน : บานเกลอโมเดล

โครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบานโรงพยาบาลพุนพิน

โครงการพัฒนารูปแบบการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบานในการปองกันการติดเช้ือเอชไอวีของประชาชนในชุมชน 

โครงการสงเสริมการใชสมุนไพรในครัวเรือน

พฤศจิกายน 2566 - กันยายน 2567

พฤศจิกายน 2566 - มิถุนายน 2567

ธันวาคม 2566 - มิถุนายน 2567

ตุลาคม 2566 - มีนาคม 2566

ธันวาคม 2566 - มิถุนายน 2567

แผนปฏิบัติการตามนโยบาย/งานประจํา ปงบประมาณ 2567

โครงการสงเสริมความรูความเขาใจเตรียมพรอมรับภาวะฉุกเฉิน

ทางส่ิงแวดลอม

โครงการรณรงคและปองกันโรคไขเลือดออก

โครงการพัฒนาทีมเฝาระวังสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็ว

(SRRT) ระดับตําบล ในการควบคุมและปองกันโรคไขเลือดออก

โครงการสงเสริมความรูเร่ืองเพศและโรคติดตอทางเพศสัมพันธในวัยรุน

โครงการคัดกรองกลุมเส่ียงโรคติดตอทางเพศสัมพันธ

โครงการพัฒนาตลาดนัดสุขภาพ

มกราคม - กรกฎาคม 2567

มกราคม - กรกฎาคม 2567

มกราคม - กรกฎาคม 2567

ธันวาคม 2566 - สิงหาคม 2567

ธันวาคม 2566 - มิถุนายน 2567

ธันวาคม 2566 - มิถุนายน 2567
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2567

กําหนดการแผนปฏิบัติการกําหนดการแผนปฏิบัติการ  
ประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพินประจําป�งบประมาณ พ.ศ. 2567 โรงพยาบาลพุนพิน

โครงการ

โครงการสงเสริมการเล้ียงลูกดวยนมแมและพัฒนาการ

เด็กปฐมวัย อบต.ทาขาม

โครงการสงเสริมการเล้ียงลูกดวยนมแมและพัฒนาการ

เด็กปฐมวัยเทศบาลเมืองทาขาม

ประเมินคุณภาพการพยาบาลแบบไขวภายนอกตามเกณฑ(QA)

ลูกเกิดรอด แมปลอดภัย

กิจกรรมลดการคลอดกอนกําหนด

โครงการอบรมฟนฟูอาสา สมัครฉุกเฉินการแพทย

โครงการซอมแผนสาธารณภัย

โครงการรณรงคสวมหมวกกันนอค 

โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพทารกแรกเกิด

โครงการพัฒนานวตกรรมดานรังสีวิทยา

โครงการแลกเปล่ียนเรียนรูเร่ืองการบริหารความเส่ียง

ธันวาคม 2566 - กรกฎาคม 2567

ธันวาคม 2566 - กรกฎาคม 2567

ปงบประมาณ 2567

มกราคม - กันยายน 2567

มกราคม  - มีนาคม 2567

เมษายน - พฤษภาคม  2567

พฤษภาคม - มิถุนายน  2567

มีนาคม - เมษายน 2567

มกราคม - กันยายน 2567

มกราคม  - มีนาคม 2567

มกราคม  - มีนาคม 2567
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ตัวช้ีวัด รอยละระดับความสําเร็จเครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

คํานิยาม

เครือขาย หมายถึง เครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
ตนแบบระดับประเทศ หมายถึง การดําเนินงานกาวสูระดับประเทศ โดยไดรับรางวัล

1.NCD Clinic Plus ระดับประเทศ
2.ผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัดระดับกระทรวง ติด 1 ใน 10 ของระดับประเทศ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 60 รอยละ 65 รอยละ 70 รอยละ 75 รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือขับเคล่ือนดําเนินงานเครือขายตนแบบระดับประเทศดานการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.รวบรวมขอมูลตัวช้ีวัด แหลงขอมูล และวิธีจัดเก็บ
2.รวบรวมขอมูลทุกไตรมาส โดยใชขอมูลตัวช้ีวัด และผลการดําเนินงานตามแผน

แหลงขอมูล HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = คะแนนท่ีได B = คะแนนท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

ระดับ เกณฑการใหคะแนน คะแนน

1
มีการกําหนดทิศทาง นโยบาย และส่ือสารกับภาคีเครือขาp
มีการวางแผนปฏิบัติการ การทํางานรวมกัน และจัดการ
ดูแล สงเสริม ปองกัน รักษา ฟนฟู ดานโรคไมติดตอเร้ือรัง

1

2
ระบบสารสนเทศ ท่ีเช่ือมโยงและตอเน่ือง 

ท้ังเครือขาย รวมถึงการวิเคราะหและคืนขอมูล 1

3 จัดบริการเช่ือมโยงชุมชน 1

4 มีผลงานวิชาการดาน CQI R2R เพ่ือพัฒนาระบบการดําเนินงาน 2

5

ระดับคะแนนประเมินคุณภาพ NCD Clinic Plus

5

6

ผลการดําเนินงานดีเดน NCD Clinic Plus Award   
ประเภทโรงพยาบาลขนาดเล็ก F2

            15

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

คะแนน 1 2 3 4 5

ระดับ ≤64 65-74 75-79 80-84 85-100

คะแนน ต่ํากวาพ้ืนฐาน พ้ืนฐาน ดี ดีมาก ดีเดน

คะแนน 5 10 15

ระดับ  จังหวัด เขต  ประเทศ
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ระดับ เกณฑการใหคะแนน คะแนน

7 ผานเกณฑตัวช้ีวัด (เปรียบเทียบผลงานระดับประเทศ) 75

ตัวช้ีวัด
คะแนน

1 2 3 4 5

1.รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัย
ปวยโรคเบาหวาน  

70
  

75
  

 80
  

80
  

90
  

2.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการตรวจไขมัน  
LDL

65
  

70
  

75
  

80
  

 85
  

3.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการตรวจไขมัน
LDL และมีคา LDL < 100 mg/dl

55
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65
  

70
  

75  

4.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาล
ในเลือดไดดี
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5.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีมีความดันโลหิต
ควบคุมไดตามเกณฑ

60
  

65
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75
  

80
  

6.รอยละของผูปวยเบาหวานท่ีมีภาวะอวน [BMI
≥ 25 กก./ตร.ม. ] ลดลงจากงบประมาณท่ีผานมา

9
  

8
  

 7
  

 6
  

 5
  

7.รอยละของการเกิดภาวะแทรกซอนเฉียบพลัน
ในผูปวยเบาหวาน

 4
  

3.5
  

3
  

2.5
  

  2
  

8.รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย
กลุมสงสัยปวยโรคความดันโลหิตสูง

 80
  

85
  

90
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9.รอยละของผูท่ีมีคาความดันโลหิตตัวบนเฉล่ีย
(SBP) ≥ 180 มม.ปรอทและ/หรือ คาความดันโลหิต
ตัวลางเฉล่ีย (DBP) ≥ 110 มม.ปรอทจากการวัด
ความดันโลหิตช้ําในโรงพยาบาล และไดรับ
การวินิจฉัยโรคความดันโลหิตสูง (ภายใน 7 วัน)
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10.รอยละของผูปวยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมระดับ
ความดันโลหิตไดดี  

60
  

65
  

70  75
  

80
  

11.รอยละของผูปวยเบาหวานและ/หรือความดัน
โลหิตสูงท่ีไดรับการคนหาและคัดกรองโรคไตเร้ือรัง  

75
  

80
  

85  90
  

95
  

12.รอยละของผูปวยเบาหวานและ/หรือความดัน
โลหิตสูงท่ีมี CVD Risk ≥ 20% ในชวงไตรมาส 1,2
และมีผล CVD Risk ลดลงเปน<20% ในไตรมาส 3,4 

30
  

35
  

40
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13.รอยละของผูปวยเบาหวาน และ/หรือความดัน
โลหิตสูง ท่ีเปน CKD 3-4 ชะลอการลดลงของ 
eGFR ไดตามเปาหมาย

55 60 65 70 75

คะแนนรวมท้ังหมด 100 คะแนน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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เอกสารสนับสนุน คูมือแนวทางการดําเนินงาน NCD Clinic Plus

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละความสําเร็จ
เครือขายตนแบบ

ระดับประเทศดานการ
ดูแลผูปวย

โรคไมติดตอเร้ือรัง

 รอยละ
  

N/A N/A 16.5

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นางวราภรณ คงเสนห       
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 094-614-2291
E-mail : wkongsanae2513@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด
ตัวช้ีวัดท่ี 1 รอยละประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองเพ่ือวินิจฉัยเบาหวานและความดันโลหิตสูง
1.1 รอยละประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองเพ่ือวินิจฉัยเบาหวาน
1.2 รอยละประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองเพ่ือวินิจฉัยความดันโลหิตสูง

คํานิยาม
ประชากรอายุ35 ปข้ึนไป หมายถึง ประชากรท่ีมีอายุ 35 ปข้ึนไปในเขตรับผิดชอบท้ังหมดท่ี ไมรูวาเปน
โรคเบาหวาน และ/หรือไมเคยไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน หรือโรคความดันโลหิตสูง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 90 ≥ รอยละ 90 ≥ รอยละ 90 ≥ รอยละ 90 ≥ รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือคัดกรองเบาหวานในประชาชนของโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟม

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองเบาหวาน 

และ/หรือคัดกรองความดันโลหิตสูงในปงบประมาณ
B = จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปในเขตรับผิดชอบท้ังหมดท่ีไมรูวาเปนโรคเบาหวาน 

และ/หรือไมเคยไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 90 - - -

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 90 - - -

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 90 - - -

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 90 - - -

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 90 - - -

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละประชากร
อายุ 35 ปข้ึนไป 

ท่ีไดรับการคัดกรอง
เพ่ือวินิจฉัยเบาหวาน

 รอยละ
  

 80.51
  

 94.12
  

89.09
  

รอยละประชากร
อายุ 35 ปข้ึนไป 

ท่ีไดรับการคัดกรอง
เพ่ือวินิจฉัย

ความดันโลหิตสูง  

รอยละ
  

  79.46
  

  94.2
  

91.19
  

หนวยงานประมวล
ผลและจัดทําขอมูล กลุมงานบริการดานปฐมภูมิและองครวม โรงพยาบาลพุนพิน

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail : ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 2 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา

คํานิยาม

ผูปวยเบาหวานรายใหม   หมายถึง ผูท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาปวยดวยโรคเบาหวานและมีระดับ
น้ําตาล FBS มากกวาหรือเทากับ 126 mg/dL ปงบประมาณปจจุบัน และไมเคยไดรับการวินิจฉัยเปนผูปวย
เบาหวานมากอน
ผูปวยเบาหวานรายใหมลดลง หมายถึง จํานวนผูปวยเบาหวานรายใหม ปงบประมาณปจจุบันลดลงจาก
ปงบประมาณท่ีผานมา

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยเบาหวานรายใหมในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟม

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

[(B-A)/B]×100 
A=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคเบาหวาน (E10-E14) ในปงบประมาณปจจุบัน 
B=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคเบาหวาน (E10-E14) ในปงบประมาณปจจุบัน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

ปงบประมาณ 2567 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

ปงบประมาณ 2568 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

ปงบประมาณ 2569 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

ปงบประมาณ 2570 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5 ≥รอยละ5

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวานรายใหม

ลดลงจาก
ปงบประมาณท่ีผานมา

รอยละ 7.79  -9.33  -46.35 

หนวยงานประมวล
ผลและจัดทําขอมูล กลุมงานการพยาบาลผูปวยนอก โรงพยาบาลพุนพิน

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail : ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 3 รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา

คํานิยาม
ผูปวยความดันโลหิตสูงรายใหม หมายถึง ผูท่ีไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวาเปนความดันโลหิตสูงและมีระดับ
ความดันโลหิตสูงมากกวาหรือเทากับ 140/90 mmHg
หมายเหตุ : ตองไมเคยไดรับการวินิจฉัยจากท่ีใดมากอน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยความดันโลหิตสูงรายใหม

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟม

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

[(B-A) /B1]×100
A=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ ท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคความดันโลหิตสูง (I10) ในปงบประมาณปจจุบัน
 B=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคความดันโลหิตสูง (I10) ในปงบประมาณท่ีผาน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

199



รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคความดันโลหิตสูง
รายใหมลดลงจาก

ปงบประมาณท่ีผานมา

รอยละ 11.49
-14.9

 -14.93
-11.31
-11.31

หนวยงานประมวลผล
และจัดทําขอมูล กลุมงานการพยาบาลผูปวยนอก โรงพยาบาลพุนพิน

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail : ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 4 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานควบคุมไดตามเกณฑ

คํานิยาม

ผูปวยโรคเบาหวาน หมายถึง ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน ดวยรหัส ICD- 10 E11.0 – E11.9
และไดรับการข้ึนทะเบียน/ผูปวยโรคเบาหวานท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีเครือขายบริการสุขภาพ
ผูปวยโรคเบาหวานควบคุมไดตามเกณฑ หมายถึง ผูปวยโรคเบาหวานท่ีไมมีโรครวม ท่ีมีคาระดับน้ําตาลในเลือด
HbA1C คร้ังสุดทาย นอยกวา 6.9 mg% หรือผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีโรครวม ท่ีมีคาระดับน้ําตาลในเลือด
HbA1C คร้ังสุดทาย นอยกวา 8 mg% 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวานควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดตามเกณฑ

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคเบาหวานในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกขอมูลผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐาน

แฟมโครงสราง เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) * 100

A = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพท่ีควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดี
B = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40 ≥ รอยละ 40

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ ผานระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน
1.ขอมูล service plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง
2.แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน 2567
3.คูมือแนวทางการดําเนินงาน NCD Clinic Plus

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวานควบคุม

ไดตามเกณฑ
รอยละ 48.29 39.95   47.60

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-4193177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 5  รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ควบคุมไดตามเกณฑ

คํานิยาม

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง หมายถึง ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคความดันโลหิตสูง ดวยรหัส ICD- 1o
I10 - I15 และไดรับการข้ึนทะเบียน/ผูปวยโรคความดันโลหิตท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ี เครือขายบริการสุขภาพโรง
พยาบาลพุนพิน
ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมไดตามเกณฑ หมายถึง ผูปวยโรคความดันโลหิตสูง ท่ีมีคาระดับความดัน
โลหิต 2 คร้ัง นอยกวา 140/90 mmHg

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยโรคความดันโลหิตสูงควบคุมระดับความดันโลหิตไดตามเกณฑ

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคความดันโลหิตสูงในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกขอมูลผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสราง 

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) * 100
A = จํานวนผูปวยโรคความดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพ

ท่ีควบคุมระดับคาความดันโลหิตไดดี
B = จํานวนผูปวยโรคความดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพ

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ ผานระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน
1.ขอมูล service plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง
2.แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน 2567
3.คูมือแนวทางการดําเนินงาน NCD Clinic Plus
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคความดันโลหิตสูง
ท่ีควบคุมไดตามเกณฑ

รอยละ 64.24 74.58 75.42

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-4193177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 6 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีเขาสูระยะสงบ (Remission) เพ่ิมข้ึน

คํานิยาม
ผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ระยะสงบ (Remission) ผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในปงบประมาณปจจุบัน 
มีระดับน้ําตาบในเลือด (HbA1C) ≤ 6.5 mg% และหยุดยาตอเน่ืองอยางนอย 3 เดือน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 20 ≥ รอยละ 20 ≥ รอยละ 20 ≥ รอยละ 20 ≥ รอยละ 20

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีเขาสูกระบวนการ Remission สามารถหยุดยาได

กลุมเปาหมาย
ผูปวยโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีอาศัยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีเขาโครงการ Remission 

ในปงบประมาณปจจุบัน (E10 – E119)

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและการติดตามผานโปรแกรม Google sheet

แหลงขอมูล ระบบรายงานผานโปรแกรม HosXp

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

A/B) * 100
A = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานท่ีเขารับบริการในคลินิกท่ีเขารวมโครงการ Remission 
ท่ีมีระดับน้ําตาลสะสม(HbA1C) ≤ 6.5 mg% และหยุดยาตอเน่ืองอยางนอย 3 เดือน

B = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานท่ีเขารับบริการในคลินิกท่ีเขารวมโครงการ Remission ท้ังหมด 
ในปงบประมาณปจจุบัน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - ≥ รอยละ 20

ปงบประมาณ 2567 - - - ≥ รอยละ 20

ปงบประมาณ 2568 - - - ≥ รอยละ 20

ปงบประมาณ 2569 - - - ≥ รอยละ 20

ปงบประมาณ 2570 - - - ≥ รอยละ 20

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ

เอกสารสนับสนุน
1.แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน 2567
2.แนวทาง Remission of type 2 diabetes mellitus

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวยโรค
เบาหวานชนิดท่ี 2
 ท่ีเขาสูระยะสงบ

(Remission) เพ่ิมข้ึน

รอยละ N/A N/A 19.35

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-4193177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 7  รอยละของผูปวยโรคไตเร้ือรัง อัตราการลดลงของ eGFR < 5 ml/min/1.73m2/yr

คํานิยาม
ผูปวยโรคไตเร้ือรัง (CKD) หมายถึง ผูปวยโรคไตเร้ือรัง eGFR ( estimated glomerular filtration rate )
หมายถึง อัตราการกรองของไตท่ีไดจากการคํานวณ จากคา serum creatinine ของผูปวย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยโรคไตเร้ือรังสามารถชะลอความเส่ือมของไต

กลุมเปาหมาย ผูปวยโรคไตเร้ือรัง (CKD) ในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.การตรวจติดตาม eGFR ของผูปวยไตเร้ือรัง ควรตรวจอยางนอยทุก 3 – 6 เดือน และในผูปวยไตเร้ือรัง
2.บันทึกโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสราง
เขาระบบ Health Data Center

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) * 100
A = จํานวนผูปวยโรคไตเร้ือรัง (CKD) ในเขตรับผิดชอบท่ีมีอัตราการลดลง

eGFR < 5 /ml/min/1.min/1.73m2/yr
B = จํานวนผูปวยโรคไตเร้ือรัง (CKD) ในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

วิธีการประเมินผล
บันทึกขอมูลผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสราง 

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวยโรค
ไตเร้ือรัง(CKD)ท่ีมี
อัตราการลดลง

eGFR < 5
/ml/min/1.min/1.7

3m2/yr

รอยละ 64.62 56.14 63.95

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-4193177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด

ตัวช้ีวัดท่ี 8 รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอน
1.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา 
2.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางไต
3.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางเทา

คํานิยาม

ผูปวยโรคเบาหวาน หมายถึง ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน และไดรับการข้ึนทะเบียน/ผูปวย
โรคเบาหวาน อาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด
การคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีโรงพยาบาลไดรับการตรวจจอประสาทตาดวย
Ophthalmoscope หรือ Fundus Camera
การตรวจภาวะแทรกซอนทางไต หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีรับการตรวจภาวะแทรกซอนทางไต โดยการตรวจ
โปรตีนในปสสาวะ (urine protein) และตรวจเลือดวัดคาครีเอตินินในเลือด (serum creatinine) อยางนอย 1
คร้ังในปงบประมาณ
การตรวจภาวะแทรกซอนทางเทา หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีรับการตรวจเทา (ตรวจผิวหนังเทา รูปเทา 
ความรูสึกชา คลําชีพจร และมีแผล)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 65 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 75 ≥ รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือปองกันภาวะแทรกซอนทางตาในผูปวยโรคเบาหวาน

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.การคัดกรองภาวะแทรกซอน (ตา) ในผูปวยโรคโรคเบาหวาน มีการคัดกรอง ปละ 1 คร้ัง 
2.บันทึกโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสรางเขาระบบ Health
Data Center

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) * 100
A = จํานวนผูปวยเบาหวานในเขตรับผิดชอบท่ีไดรับการตรวจตาดวย Ophthalmoscope หรือ 

Fundus Camera ตรวจภาวะแทรกซอนทางไต และเทา
B = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60
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วิธีการประเมินผล
บันทึกขอมูลผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสราง 

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับการคัด

กรองภาวะแทรกซอนทางตา 

รอยละ

  64.57
  

  88.54
  

  70.17
  

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับการคัด
กรองภาวะแทรกซอนทางไต

  0.00
  

  30.98
  

  30.43
  

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับการคัด

กรองภาวะแทรกซอน
ทางเทา

  68.79
  

  66.78
  

  67.86
  

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-4193177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด

ตัวช้ีวัด 9 อัตราผูปวยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงท่ีมีภาวะแทรกซอน
1.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา 
2.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางไต
3.รอยละของผูปวยโรคเบาหวาน ไดรับการคัดกรองภาวะแทรกซอนทางเทา

คํานิยาม

ผูปวยโรคเบาหวาน หมายถึง ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน และไดรับการข้ึนทะเบียน/ผูปวย
โรคเบาหวานอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด
การคัดกรองภาวะแทรกซอนทางตา หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีโรงพยาบาลไดรับการตรวจจอประสาทตาดวย
Ophthalmoscope หรือ Fundus Camera
การตรวจภาวะแทรกซอนทางไต หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีรับการตรวจภาวะแทรกซอนทางไต โดยการตรวจ
โปรตีนในปสสาวะ (urine protein) และตรวจเลือดวัดคาครีเอตินินในเลือด (serum creatinine) 
อยางนอย 1 คร้ังในปงบประมาณ
การตรวจภาวะแทรกซอนทางเทา หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีรับการตรวจเทา (ตรวจผิวหนังเทา รูปเทา
ความรูสึกชา คลําชีพจร และมีแผล)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 65 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 75 ≥ รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือปองกันภาวะแทรกซอนทางตาในผูปวยโรคเบาหวาน

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.การคัดกรองภาวะแทรกซอน (ตา) ในผูปวยโรคโรคเบาหวาน มีการคัดกรอง ปละ 1 คร้ัง 
2.บันทึกโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสรางเขาระบบ Health
Data Center

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) * 100
A = จํานวนผูปวยเบาหวานในเขตรับผิดชอบท่ีไดรับการตรวจตาดวย Ophthalmoscope หรือ 

Fundus Camera ตรวจภาวะแทรกซอนทางไต และเทา
B = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60 ≥ รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 65 ≥ รอยละ 65 ≥ รอยละ 65 ≥ รอยละ 65

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70 ≥ รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 75 ≥ รอยละ 75 ≥ รอยละ 75 ≥ รอยละ 75

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80
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วิธีการประเมินผล
บันทึกขอมูลผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานแฟมโครงสราง เขาระบบ

Health Data Center (HDC)

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับ

การคัดกรองภาวะแทรก
ซอนทางตา 

รอยละ   64.57
  

  88.54
  

  70.17
  

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับ

การคัดกรองภาวะแทรก
ซอนทางไต

รอยละ   0.00
  

  30.98
  

  30.43
  

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวาน ไดรับการ

คัดกรองภาวะแทรก
ซอนทางเทา

รอยละ   68.79
  

  66.78
  

  67.86
  

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวพิมพพิศา สมหวัง             
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 – 311-358 ตอ 298
โทรศัพทมือถือ : 095-419-3177
E-mail : pimsomwang.25@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด
ตัวช้ีวัดท่ี 10 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานและหรือผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีเปนผูปวยโรคไตเร้ือรังรายใหมเพ่ิมข้ึน
ในปท่ีผานมา

คํานิยาม
ผูปวยโครเบาหวานและ/หรือโรคความดันโลหิตสูง หมายถึง ท่ีผลตรวจทางหองปฏิบัติการในการคัดกรองโรคไต
เร้ือรังพบความผิดปกติ 2 คร้ัง ตามเกณฑ 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

วัตถุประสงค 
พ่ือคนหาผูปวยโรคไตเร้ือรังในกลุมเส่ียง ต้ังแตระยะเร่ิมตน และลดการเกิดผูปวยเบาหวานและผูปวยความดัน
โลหิตสูง ท่ีเปนผูปวยโรคไตรายใหม

กลุมเปาหมาย
ผูปวยโรคเบาหวานและ/หรือโรคความดันโลหิตสูงท่ีข้ึนทะเบียนท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน และ
มารับบริการท่ีเปน Stage 3-4

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟม

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

[(B-A) /B1]×100
A=จํานวนผูปวยโรคเบาหวานและ/หรือโรคความดันโลหิตสูงท่ีผลการตรวจคัดกรอง

โรคไตเร้ือรังพบความผิดปกติ 2 คร้ัง ตามเกณฑ *100
B=จํานวนผูปวยโรคเบาหวานและ/หรือโรคความดันโลหิตสูงท่ีมารับบริการท่ีไดรับ

การตรวจคัดกรองโรคไตเร้ือรัง

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70 ≥ รอยละ70

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD, DM, HT, CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคเบาหวานหรือเปนผูปวย

โรคความดันโลหิตสูงท่ี
เปนผูปวยโรคไตเร้ือรังราย
ใหมเพ่ิมข้ึนในปท่ีผานมา

รอยละ 5.66 2.39 5.59

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

  ช่ือ-สกุล : นางวราภรณ คงเสนห          
  ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
  โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311-100 ตอ 298
  โทรศัพทมือถือ : 094-614-2199
  E-mail : wkongsanae2513@gmail.com

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 11 รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา

คํานิยาม

ผูปวย Stroke รายใหม หมายถึง ผูปวยท่ีมีอาการเขารับการรักษาและมีการสงตรวจ CT scan และไดรับการ
วินิจฉัยวาเปนโรคหลอดเลือดสมองท่ีมี Principal diagnosis (PDX) เปนโรคหลอดเลือดสมอง (I 60 - I69)
หมายเหตุ : ตองไมเคยไดรับการวินิจฉัยจากท่ีใดมากอน ภาวะหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (Acute coronary
syndrome,AC หมายถึง กลุมอาการโรคหัวใจขาดเลือดท่ีเกิดข้ึนเฉียบพลัน ประกอบดวยอาการท่ีสําคัญคือเจ็บ
เคนอกรุนแรงเฉียบพลัน หรือเจ็บขณะพักนานกวา 20 นาที รวมท้ัง STEMI , NSTEMI และ Unstable
anginaท่ีมี Principal diagnosis (PDX) เปนโรค ACS (I 200, I 210 - I 214)  
หมายเหตุ : ตองไมเคยไดรับการวินิจฉัยจากท่ีใดมากอน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยหลอดเลือดสมองรายใหม

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 

43 
แฟมเขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

[(B-A) /B1]×100
A=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ ท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคหลอดเลือดสมอง (I 60 - I69) ในปงบประมาณปจจุบัน
B=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคหลอดเลือดสมอง (I 60 - I69) ในปงบประมาณท่ีผานมา

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วิธีการประเมินผล การเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับคาเปาหมายท่ีกําหนด ทุกไตรมาส

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอเร้ือรัง

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคหลอดเลือดสมอง
รายใหมลดลงจาก

ปงบประมาณท่ีผานมา

รอยละ เพ่ิม 14.42 เพ่ิม 8.40 ลด 3.72

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail : ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 12 รอยละของผูปวยโรคหลอดเลือดหัวใจรายใหมลดลงจากปงบประมาณท่ีผานมา

คํานิยาม

ผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke) รายใหม หมายถึง ผูปวยท่ีมีอาการเขารับการรักษาและมีการสงตรวจ CT
scan และไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคหลอดเลือดสมองท่ีมี Principal diagnosis (PDX) 
เปนโรคหลอดเลือดสมอง (I 60 - I69)
หมายเหตุ : ตองไมเคยไดรับการวินิจฉัยจากท่ีใดมากอนภาวะหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน (Acute coronary
syndrome, ACS) หมายถึงกลุมอาการโรคหัวใจขาดเลือดท่ีเกิดข้ึนเฉียบพลัน ประกอบดวยอาการท่ีสําคัญคือ
เจ็บเคนอกรุนแรงเฉียบพลัน หรือเจ็บขณะพักนานกวา 20 นาที รวมท้ัง STEMI , NSTEMI และ Unstable
anginaท่ีมี Principal diagnosis (PDX) เปนโรค ACS (I 200, I 210 - I 214)  
หมายเหตุ : ตองไมเคยไดรับการวินิจฉัยจากท่ีใดมากอน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยหลอดเลือดสมองรายใหม

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟมเขาระบบ

Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

[(B-A) /B1]×100
A=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ ท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคหลอดเลือดสมอง (I60 - I69) ในปงบประมาณปจจุบัน
B=จํานวนผูปวยในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดรับการวินิจฉัยคร้ังแรกจากแพทยวาดวย

โรคหลอดเลือดสมอง (I60 - I69) ในปงบประมาณท่ีผานมา

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5 ≤รอยละ2.5

วิธีการประเมินผล การเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับคาเปาหมายท่ีกําหนดทุกไตรมาส

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
โรคหลอดเลือดหัวใจ
รายใหมลดลงจาก

ปงบประมาณท่ีผานมา

รอยละ เพ่ิมข้ัน 14.42 เพ่ิมข้ัน 8.40 ลดลง 3.72

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail : ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 13 อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมในหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภ

คํานิยาม

หญิงต้ังครรภ หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบ
โรงพยาบาลพุนพิน
หญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงเบาหวาน หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุข ในเขต
รับผิดชอบ โรงพยาบาลพุนพิน ท่ีไดรับการคัดกรองและยังไมไดรับการวินิจฉัยเปน ผูปวยโรคเบาหวาน โดยใชวิธี
การตรวจ 50g Glucose Challenge Test (50g GCT) ผลมากกวาหรือเทากับ 140 mg/dL หญิงต้ังครรภท่ีได
รับการวินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภ หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมา ฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุข
ในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพิน ท่ีไดรับการคัดกรองและยัง ไมไดรับการวินิจฉัยเปนผูปวยเบาหวาน โดยใชวิธีการ
ตรวจ 100g Oral Glucose Tolerance Test (100g OGTT) ผลมากกวาหรือเทากับ 95, 180, 155 และ 140
mg/dL ต้ังแต 2 คาข้ึนไป หญิงหลังคลอดไดรับการวินิจฉัยเบาหวาน หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝาก
ครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพิน ท่ีไดรับการวินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภ โดยสูติ
นารีแพทยและไดรับการติดตามน้ําตาลหลังคลอดโดยใชวิธีการตรวจ 75 g Oral Glucose Tolerance Test
(75g OGTT) ผลมากกวา 126 mg/dl

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

0 0 0 0 0

วัตถุประสงค 

1.เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงเบาหวานไดรับการคัดกรองและใหการดูแลขณะต้ังครรภตามมาตรฐาน
2.เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงเบาหวานเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญในการดูแลตนเอง และการติดตาม
หลังคลอด
3.เพ่ือใหหญิงครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภไดรับการติดตามดูแลหลังคลอดอยางตอเน่ือง

กลุมเปาหมาย หญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงเบาหวาน

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลหญิงต้ังครรภและหญิงต้ังครรภกลุมเส่ียงเบาหวานท่ีไดรับการฝากครรภ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
 (A/B) x 100

A = จํานวนหญิงหลังคลอดไดรับการวินิจฉัยเบาหวาน
B = จํานวนหญิงต้ังครรภท้ังหมดท่ีมาฝากครรภท่ีโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2567 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2568 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2569 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2570 0 0 0 0

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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วิธีการประเมินผล

A = หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพินท่ีไดรับการ
วินิจฉัยเบาหวานขณะต้ังครรภ โดยสูตินารีแพทยโดยใชวิธีการตรวจ 75g Oral Glucose Tolerance Test
(75g OGTT) ผลมากกวา 126 mg/dL
B = จํานวนหญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพิน

เอกสารสนับสนุน ระบบคลังขอมูลกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง เครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราการเกิด
โรคเบาหวานรายใหม
ในหญิงต้ังครรภกลุมท่ี

ไดรับการวินิจฉัย
เบาหวานขณะต้ังครรภ

รอยละ N/A 0 0

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

  ช่ือ-สกุล  : นางภิญญาดา มากบุญ          
  ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
  โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100
  โทรศัพทมือถือ : 095-6341998    
  E-mail : pimprasarn_pin@hotmail.com
  สถานท่ีทํางาน : คลินิกฝากครรภ กลุมงานการพยาบาลผูคลอด โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 14 อัตราการเกิดความดันโลหิตสูงรายใหมในหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูง
ขณะต้ังครรภ

คํานิยาม

หญิงต้ังครรภ หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลพุนพิน 
หญิงต้ังครรภท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ี
สถานบริการสาธารณสุขในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพิน ท่ีไดรับการคัดกรองและยังไมไดรับการวินิจฉัยเปนผูปวย
ความดันโลหิตสูงโดยระดับความดันโลหิตมากกวาหรือเทากับ 140/90 mmHg ท่ีอายุครรภมากกวา 20
สัปดาห
หญิงหลังคลอดวินิจฉัยความดันโลหิตสูง หมายถึง หญิงต้ังครรภทุกรายท่ีมาฝากครรภท่ีสถานบริการสาธารณสุข
ในเขตรับผิดชอบ รพ.พุนพิน ท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภและไดรับการติดตามระดับความ
ดันโลหิตหลังคลอดท่ี 6 สัปดาห, 3 เดือน หรือ 6 เดือน มากกวา 140/90 mmHg

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

0 0 0 0 0

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภไดรับการคัดกรองและใหการดูแล
ขณะต้ังครรภตามมาตรฐาน
2. เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญ
ในการดูแลตนเองและการติดตามหลังคลอด
3.เพ่ือใหหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภไดรับการติดตามดูแลหลังคลอด
อยางตอเน่ือง

กลุมเปาหมาย หญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ

วิธีการจัดเก็บขอมูล
รวบรวมขอมูลหญิงต้ังครรภท้ังหมดและหญิงต้ังครรภกลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูง

ขณะต้ังครรภในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

แหลงขอมูล ระบบจัดเก็บขอมูลงานฝากครรภในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = หญิงหลังคลอดท่ีไดรับการวินิจฉัยความดันโลหิตสูง 
B = จํานวนหญิงต้ังครรภท้ังหมดท่ีมาฝากครรภท่ี รพ.พุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2567 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2568 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2569 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2570 0 0 0 0

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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เอกสารสนับสนุน ระบบคลังขอมูลกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง เครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราการเกิดโรคความดัน
โลหิตสูงรายใหมใน

หญิงต้ังครรภ
กลุมท่ีไดรับการวินิจฉัยโรค

ความดันโลหิตสูงขณะต้ังครรภ

รอยละ N/A 0 0

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางภิญญาดา มากบุญ          
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100
โทรศัพทมือถือ : 095-6341998
E-mail : pimprasarn_pin@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : คลินิกฝากครรภ กลุมงานการพยาบาลผูคลอด โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 15 รอยละผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปากไดรับการดูแลรักษา

คํานิยาม
ผูปวยเบาหวาน หมายถึง ผูท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน และไดรับการข้ึนทะเบียนผูปวยโรคเบาหวาน
อาศัยอยูในพ้ืนท่ีเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
มีปญหาสุขภาพชองปาก หมายถึง ไดรับการตรวจสุขภาพชองปากและพบวามีปญหาสุขภาพชองปาก

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก ไดรับการรักษาทางทันตกรรม อยางถูกตองเหมาะสม

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคเบาหวานในเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล จากการตรวจชองปากในคลินิกเบาหวาน

แหลงขอมูล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
B/A * 100 = ผลงาน

A = จํานวนผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
B = จํานวนผูปวยเบาหวานท่ีมีปญหาสุขภาพชองปากท่ีไดรับการรักษา

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 65 รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 65 รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 20 รอยละ 45 รอยละ 70 รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 20 รอยละ 45 รอยละ 70 รอยละ 90

วิธีการประเมินผล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

เอกสารสนับสนุน ขอมูลผูปวยเบาหวานใน 43 แฟม
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูปวยในคลินิก
โรคเบาหวาน 

ท่ีมีปญหาสุขภาพ
ชองปากไดรับ

การรักษา

รอยละ 49.18 43.20 69.20

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  ทพญ.ชเนตตี ธนรักษ               
ตําแหนง : ทันตแพทยชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 310
โทรศัพทมือถือ : 0618624563
E-mail : chanetteethanarak@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : ฝายทันตกรรม โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 16 ผูปวยในคลินิกโรค โรคเบาหวาน ท่ีไรฟนไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก

คํานิยาม

ผูปวยเบาหวาน หมายถึง ผูท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน และไดรับการข้ึนทะเบียนผูปวยโรคเบาหวาน
อาศัยอยูในพ้ืนท่ีเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
ไรฟน หมายถึง ไดรับการตรวจสุขภาพชองปากและพบวาไมมีฟนเหลืออยู
ฟนเทียมท้ังปาก หมายถึง ไดรับการใสฟนเทียมท้ังปากโดนทันตแพทย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือผูปวยเบาหวานท่ีไรฟนไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนโรคเบาหวานในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล จากการตรวจชองปากในคลินิกเบาหวาน

แหลงขอมูล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
B/A * 100 = ผลงาน

A = จํานวนผูปวยเบาหวานท่ีไรฟน B = จํานวนผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

วิธีการประเมินผล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

เอกสารสนับสนุน ขอมูลผูปวยเบาหวานใน 43 แฟม

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูปวยในคลินิกโรคเบาหวาน
ท่ีไรฟนไดรับ

การใสฟนเทียมท้ังปาก
รอยละ N/A N/A 60

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : ทพญ.ชเนตตี ธนรักษ               
ตําแหนง : ทันตแพทยชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 310
โทรศัพทมือถือ : 0618624563
E-mail : chanetteethanarak@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : ฝายทันตกรรม โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 17 ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD ท่ีมีภาวะซึมเศราไดรับการดูแลตามมาตรฐาน

คํานิยาม

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง หมายถึง ผูปวยกลุมโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจ
และหลอดเลือดท่ีมารับการรักษาในคลินิก NCD โรงพยาบาลพุนพินต้ังแตเดือนตุลาคม พ.ศ. 2566 ถึงเดือน
กันยายน พ.ศ.2567
โรคซึมเศรา หมายถึง บุคคลท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรค Depressive Disorder ของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน
ฉบับท่ี 5 (DSM5 : Diagnosis of Disease and Health Related Problem-10) หมวด F32.x, F33.x,
F38.x, และ F39.x
การคัดกรองภาวะซึมเศรา หมายถึง การคัดกรองผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังดวยแบบประเมิน 2Q Plus (คัด
กรองโรคซึมเศรา), 9Q (ประเมินโรคซึมเศรา), 8Q (ประเมินการฆาตัวตาย)
การดูแลตามมาตรฐาน หมายถึง ผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคซึมเศราไดรับบริการ
ตามแนวทางการดูแลเฝาระวังโรคซึมเศราและแนวทางการจัดการรายโรคซึมเศราสําหรับแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไป
หรือไดรับการชวยเหลือตามแนวทางมาตรฐานอยางเหมาะสมจากหนวยบริการโรงพยาบาลพุนพิน (ประเมิน
9Q หรือ/และ 8Q ทุก 1 เดือน เปนเวลา 6 เดือนหรือลดลงจนหยุดยาได)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังไดรับการคัดกรองภาวะซึมเศราและไดรับการดูแลรักษา เม่ือเกิดโรคซึมเศรา

อยางมีมาตรฐาน ตอเน่ือง และลดความรุนแรง

กลุมเปาหมาย ผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรัง

วิธีการจัดเก็บขอมูล
รวบรวมขอมูลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง โดยแยกตามกลุมท่ีเขารับบริการคลินิก NCD โรงพยาบาลพุนพิน 

และผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในชุมชน

แหลงขอมูล คลินิก NCD, หนวยบริการปฐมภูมิและองครวม, ฐานขอมูล HDC

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = จํานวนผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา ปงบประมาณ 2567

B = จํานวนผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา ปงบประมาณ 2567 ไดรับการดูแลตามมาตรฐาน
C = จํานวนผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท้ังหมดในเครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน ปงบประมาณ 2567

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100
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วิธีการประเมินผล
รวบรวมขอมูลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในเครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน โดยแยกตามกลุมท่ีเขารับ

บริการคลินิก NCD โรงพยาบาลพุนพินและผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังในชุมชน

เอกสารสนับสนุน ระบบขอมูลกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง 

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

ระบบฐานขอมูล HDC หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังใน
คลินิก NCD ไดรับการคัด

กรองภาวะซึมเศรา
รอยละ 60.39 68.94 71.21

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังใน
คลินิก NCD ท่ีมีภาวะซึมเศรา
ไดรับการดูแลตามมาตรฐาน

รอยละ N/A N/A 100

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวบุญยวีย จ๋ิวประดิษฐกุล        
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 217
โทรศัพทมือถือ : 096-363-3622
E-mail : bunyawee1340@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานจิตเวชและยาเสพติด
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 18 รอยละของผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังติดบุหร่ีไดรับการบําบัดฟนฟูแบบองครวม สามารถเลิกบุหร่ีไดภายใน
6 เดือน

คํานิยาม

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง หมายถึง ผูปวยกลุมโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจ
และหลอดเลือดท่ีมารับการรักษาในคลินิก NCD โรงพยาบาลพุนพินต้ังแตเดือนตุลาคม พ.ศ. 2566 ถึงเดือน
กันยายน พ.ศ.2567
ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังติดบุหร่ีเขาสูกระบวนการบําบัดรักษา หมายถึง ผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก
NCD ท่ีไดรับการคัดกรองการสูบบุหร่ี และสงตอเขารับการบําบัดเลิกบุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน (คลินิกฟาใส)
การดูแลอยางมีคุณภาพตอเน่ือง หมายถึง การดูแลชวยเหลือ บําบัดฟนฟูอยางรอบดานท้ังดานกาย จิต สังคม
อยางตอเน่ืองตามสภาพปญหาของผูปวยติดบุหร่ีเฉพาะราย ต้ังแตกระบวนการบําบัดฟนฟูจนถึงติดตามดูแลชวย
เหลือตามเกณฑมาตรฐานหลังการบําบัดรักษาอยางนอย 1 ป (บําบัด 1 เดือน ดวยการใหคําปรึกษาแบบ BA, BI
และ MI และกระตุนการใชชาชงหญาดอกขาว หรือศาสตรการแพทยแผนไทย ติดตาม 1 เดือน 3 เดือนและ1 ป
เพ่ือปองกันการกลับมาสูบบุหร่ีซ้ํา)
เลิกบุหร่ีสําเร็จ หมายถึง ผูสูบบุหร่ีท่ีสามารถติดตามและผลพบวาไมสูบแลวในระยะเวลา 6 เดือน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 60 รอยละ 70 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังไดรับการคัดกรองบุหร่ีและเขาสูกระบวนการบําบัดบุหร่ี

อยางตอเน่ืองและมีประสิทธิผล

กลุมเปาหมาย
ผูปวยกลุมโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด

ท่ีมารับการรักษาในคลินิก NCD โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามขอมูล 43 แฟม เขาระบบ HDC 

on Cloud ทะเบียนขอมูลผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD

แหลงขอมูล คลินิก NCD, หนวยบริการปฐมภูมิและองครวม, ฐานขอมูล HDC

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = จํานวนผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD ท่ีไดรับการคัดกรองการสูบบุหร่ีและสงตอเขารับการ

บําบัดเลิกบุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน (คลินิกฟาใส) ปงบประมาณ 2567
B = จํานวนผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD ท่ีไดรับการคัดกรองการสูบบุหร่ีและสงตอเขารับการ

บําบัดเลิกบุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน (คลินิกฟาใส) ปงบประมาณ 2567สามารถเลิกบุหร่ีไดภายใน 6 เดือน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80
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วิธีการประเมินผล
กําหนดการเก็บขอมูลเปนรายเดือน และรายงานผลการดําเนินงานรายไตรมาส

คิดจากแฟม (ประมวลผลจากแฟม DIAGNOSIS_OPD, DIAGNOSIS_IPD,CHRONIC และ SPECIALPP 
รหัส 1B5 ท้ังหมด ชวงปงบประมาณ)

เอกสารสนับสนุน ระบบคลังขอมูลกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง 

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังใน
คลินิก NCD ไดรับการ

คัดกรองบุหร่ี
รอยละ 60.39 68.94 36.30

ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังติด
บุหร่ีไดรับการบําบัด ฟนฟู
แบบองครวม สามารถเลิก

บุหร่ีไดภายใน 6 เดือน

รอยละ N/A N/A 27.27

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวจตุพร จันทรทิพยวารี       
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 217
โทรศัพทมือถือ : 081-979-0042
E-mail : juntipwaree@gmail.com, jah.juntipwaree@yahoo.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานจิตเวชและยาเสพติด
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 19 รอยละของผูปวย Stroke ท่ีไดรับการฟนฟูสภาพจนครบ 6 เดือน มี Barthel Index= 20

คํานิยาม

ผูปวย Stroke หมายถึง ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคหลอดเลือดสมอง ไดแก ICD10= I60-I64 และไดรับ
การฟนฟูสภาพอยางตอเน่ืองจนครบ 6 เดือน หรือยุติกอนหาก BI= 20 ต้ังแตในโรงพยาบาลจนถึงชุมชน 
เพ่ือเพ่ิมสมรรถนะรางกาย จิตใจ ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน และลดความพิการหรือภาวะทุพพลภาพ รวม
ท้ังกลับสูสังคมไดอยางเต็มศักยภาพ 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 85 ≥ รอยละ 85 ≥ รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือเพ่ิมคุณภาพชีวิต ปองกันและลดคามพิการของผูปวย

กลุมเปาหมาย ผูปวย Stroke รายใหม หรือกลับเปนซ้ําท้ังหมดทุกรายท่ีเขารับการรักษาในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนไตรมาส

แหลงขอมูล โปรแกรม PRM Referral Network

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) × 100
A = จํานวนผูปวย Stroke ท่ีไดรับการฟนฟูสภาพจนครบ 6 เดือน มี Barthel Index = 20

B = จํานวนผูปวย Stroke รายใหม หรือกลับเปนซ้ําท้ังหมดทุกรายท่ีเขารับการรักษา
ในโรงพยาบาลพุนพินอยางตอเน่ืองจนครบ 6 เดือน

ระยะเวลาประเมินผล ทุก 6 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - ≥ รอยละ 80 - ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 - ≥ รอยละ 80 - ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 - ≥ รอยละ 85 - ≥ รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - ≥ รอยละ 85 - ≥ รอยละ 85

ปงบประมาณ 2570 - ≥ รอยละ 90 - ≥ รอยละ 90

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ

เอกสารสนับสนุน

1. แนวทางการฟนฟูสมรรถภาพผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Clinical Practice Guidelines for Stroke
Rehabilitation) พ.ศ.2559 (ฉบับปรับปรุงคร้ังท่ี 3) สถาบันประสาทวิทยา
2. คูมือการฟนฟูสมรรถภาพผูปวยระยะกลางสําหรับบุคลากรทางการแพทยตามแผนพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ (Guideline for Intermediate care service plan) พ.ศ. 2562
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
Stroke ท่ีไดรับการ
ฟนฟูสภาพจนครบ 
6 เดือน มี Barthel

Index= 20

รอยละ 88.89 88.87 87.28

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวสรวรรณ แพเพชรทอง               
ตําแหนง : นักกายภาพบําบัดชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 302
โทรศัพทมือถือ : 086-9445625
โทรสาร : 077-313005     
E-mail : Bowsoravan2@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 20  อุบัติการณการเกิด Recurrent stroke

คํานิยาม
ผูปวยท่ีมีอาการของโรคหลอดเลือดสมองตามท่ีองคการอนามัยโลกกําหนด หลังการเปนโรคหลอดเลือดสมอง
คร้ังแรก (WHO,2006)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

0 0 0 0 0

วัตถุประสงค ปองกันการกลับเปนซ้ําของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง

กลุมเปาหมาย ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล
1.ฐานขอมูลในระบบ Hos xp สถานบริการ/การติดตามระบบสงตอ/ฐานขอมุล Smart COC
2.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด จํานวนผูปวย Stroke ท่ีมีอาการกลับเปนซ้ํา ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลพุนพินท้ังหมด        

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2567 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2568 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2569 0 0 0 0

ปงบประมาณ 2570 0 0 0 0

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคหลอดเลือดสมอง

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อุบัติการณการเกิด
Recurrent stroke ราย 23 31 32

ผูรับผิดชอบ การ
รายงาน ผลการ

ดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสุรีย เตชะภาส                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 201
โทรศัพทมือถือ : 0898685994
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 21 อัตราการติดเช้ือผูปวยลางไตทางหนาทอง (Infected CAPD)

คํานิยาม

Infected CAPD มี 3 ประเภท (CAPD=Continuous Ambulatory Peritoneal Dialysis)
1.Exit site infection ติดเช้ือเกิดข้ึนบริเวณแผลท่ีทอลางชอง(catheter)โผลนอกผิวหนัง มีอาการบวมแดง
หรืออาจมี หนองหรือน้ําเหลือไหลออกมา
2. Tunnel infection การติดเช้ือท่ีลึกเขาไปจากผิวหนัง โดยเกิดท่ีเน้ือเย่ือรอบทอลางชองทอง มีอาการเจ็บ
บวมแดงรอน ท่ีบริเวณดังกลาว
3. Peritoneal dialysis related peritonitis มีอาการ 2 ใน 3 ขอดังน้ี
1) มีอาการแสดงของการอักเสบของเย่ือบุชองทอง
2) น้ํายาลางไตขุน มีจํานวนเซลลมากกวา 100 เซลล/cumm และในจํานวนน้ีมี PMN>50%
3) ตรวจพบเช้ือโรคดวยการยอมสีแกรม หรือเพาะเช้ือข้ึน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ 3 < รอยละ 15 < รอยละ 10 < รอยละ 8 < รอยละ 5

วัตถุประสงค 
1.สรางเครือขายบริการในทีมดูแลสุขภาพ และนําเขาขอมูลผูปวยจาก รพศ.เช่ือมโยงแผนการดูแลตอเน่ืองท่ี
บานและชุมชน
2.เพ่ิมคุณภาพชีวิต เพ่ิมทักษะในการดูแลตัวเอง และญาติลดการติดเช้ือจากการลางไตทางหนาทอง

กลุมเปาหมาย ผูปวยลางไตทางหนาทองในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

แหลงขอมูล
1.เก็บขอมูลผูปวยท่ีทําหัตการลางไตทางชองทอง จากโรงพยาบาลศูนยสุราษฎรธานี ผานระบบ Smart COC
2.โปรแกรม HOSxP
3.เวชระเบียนผูปวย

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
A / B x 100

A = จํานวนผูปวย Infected CAPD  B = จํานวนผูปวย CAPD ท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล รายไตรมาส ทุก 3 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ 3 ≤รอยละ 3 ≤รอยละ 3 ≤รอยละ 3

ปงบประมาณ 2567 < รอยละ 15 < รอยละ 15 < รอยละ 15 < รอยละ 15

ปงบประมาณ 2568 < รอยละ 10 < รอยละ 10 < รอยละ 10 < รอยละ 10

ปงบประมาณ 2569 < รอยละ 8 < รอยละ 8 < รอยละ 8 < รอยละ 8

ปงบประมาณ 2570 < รอยละ 5 < รอยละ 5 < รอยละ 5 < รอยละ 5
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราการติดเช้ือผูปวยลางไต
ทางหนาทอง 

(Infected CAPD)
รอยละ N/A N/A 19.04

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  นางวาสนา ย่ิงยง            
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311385 ตอ 102
โทรศัพทมือถือ : 096-6538189
โทรสาร :077-311129 ตอ 121      
E-mail : praw1612@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 22 รอยละการใหการดูแลตามแผนการดูแลลวงหนา Advance Care Planning ในผูปวยประคับประคอง
อยางมีคุณภาพ 

คํานิยาม การดูแลตามแผนการดูแลลวงหนา (Advance Care Planning) ในผูปวยประคับประคองอยางมีคุณภาพ คือ
ทีมผูใหการดูแลทํา Advance Care Planning (ACP) ดวยกระบวนการ Family Meeting ใหแกผูปวยระยะ
ประคับประคอง/ระยะทาย (ICD-10 Z51.5) ตามมาตรฐานการวางแผนการดูแลลวงหนาสําหรับประเทศไทย
และบันทึกรหัส ICD-10 Z71.8 ในเวชระเบียนสงเขา HDC และดําเนินการตามความประสงคของผูปวยตาม
บริบทท่ีสามารถจัดการบริการได  โรงพยาบาลตองดําเนินการท่ีแสดงถึงคุณภาพการบริการ ดังน้ี
1. มีการทํา Advance Care Planning (ACP) เปนลายลักษณอักษรดวยกระบวนการ Family meeting ตาม
มาตรฐานการวางแผนการดูแลลวงหนาสําหรับประเทศไทยรวมท้ังบันทึกไวใน เวชระเบียน และ/หรือ มีการใช
แนวทางการปฏิบัติงานของผูประกอบวิชาชีพดานสาธารณสุข และเจาหนาท่ีของสถานบริการสาธารณสุขเร่ือง
หนังสือแสดงเจตนาไมประสงคจะรับบริการสาธารณสุขท่ีเปนไปเพ่ือยืดการตายในวาระสุดทายของชีวิต 
(มาตรา 12 แหงพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550) และบันทึกในระบบ E-claim บันทึก   รหัส ICD-
10  Z71.8 และสงขอมูลเขา HDC รวมท้ังสงตอขอมูลแผนการดูแลไปยังจุดบริการตาง ๆ เพ่ือใหผูปวยประคับ
ประคองระยะทายทุกกลุมวัย ท้ังกรณีผูปวยใน ผูปวยนอก และผูปวยท่ีรับการดูแลท่ีบาน ไดรับการดูแลตาม
ความประสงคของผูปวยตามบริบท ท่ีสามารถจัดการบริการได จนถึงวาระสุดทายตามแผนการดูแลลวงหนา
2. มีบุคลากรในทีมการดูแลประคับประคองท่ีสามารถจัดทํากระบวนการประชุมครอบครัว เพ่ือการวางแผนการ
ดูแลลวงหนา (Advance Care Planning) และใหการดูแลอยางมีคุณภาพ ดังน้ี
      2.1. โรงพยาบาลระดับ A/S มีแพทยท่ีมีความรูดาน PC ปฏิบัติงาน full time อยางนอย 3-4 คน โรง
พยาบาลระดับ M/F แพทยท่ีมีความรูดาน PCปฏิบัติงาน full-time(M1)/partime(M2,F) อยางนอย 1 คน
        2.2. โรงพยาบาลระดับ A, S มีพยาบาล PC ปฏิบัติงาน full time อยางนอย 3-4 คน โรงพยาบาลระดับ
M,F มีพยาบาล PC ปฏิบัติงาน fulltime/part time อยางนอย 1 คน
       2.3. โรงพยาบาลทุกระดับ มีเภสัชกรรวมทีมดูแลผูปวย PC อยางนอย 1 คน มีทีมสหวิชาชีพรวมดูแลตาม
บริบท
      2.4. โรงพยาบาลทุกระดับ มีการกําหนดโครงสรางการบริหารบุคลากรงาน PC ในรูปแบบคณะกรรมการ
ศูนย งาน หรือกลุมงาน ท่ีสามารถดําเนินการไดคลองตัว
3. มีการวินิจฉัยเม่ือผูปวยเขาสูระยะประคับประคอง (ICD-10 Z51.5) ตามกลุมโรค ท่ีองคการอนามัยโลกให
ความสําคัญ โดยใชแนวทางการดูแลผูปวยแบบประคับประคองระยะทาย กรมการแพทย ดังน้ี 
       3.1 กลุมโรคมะเร็งระยะแพรกระจาย ICD-10 รหัส C00-C96 หรือ D37-D48
       3.2 กลุมโรคระบบประสาท (Neurological Disease) หลอดเลือดสมองแตก/ตีบ(Stroke) ICD-10 
รหัส I60-I69 และ (Dementia) ICD-10 รหัส F03
       3.3 โรคไตในกลุมท่ีมีภาวะไตวายเร้ือรัง ICD 10 รหัส N18.5
       3.4 โรคถุงลมโปงพอง (COPD) ICD-10 รหัส J44
       3.5 ภาวะหัวใจลมเหลว (Congestive Heart Failure) ICD-10 รหัส I50
       3.6 ภาวะตับลมเหลว Hepatic failure รหัส K72 หรือ alcoholic hepatic failure (K70.4) หรือ
hepatic failure with toxic liver disease (K71.7)
       3.7 ภาวะเอดสเต็มข้ัน (Full-Blown AIDS/ Progression of AIDS) รหัส B20-B24ยกเวน B23.0, B23.1
       3.8 ผูสูงอายุ (อายุ > 60 ป) ท่ีเจ็บปวยใน 7 กลุมโรคตามขอ 3.1-3.7 หรือภาวะพ่ึงพิง ICD-10   รหัส
R54 เขาสูระยะประคับประคอง
       3.9 ผูปวยเด็ก (อายุ 0-14 ป) ประคับประคองระยะทาย
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คํานิยาม(ตอ) 4.มีรายการยา Opioid ตลอดจนยาจําเปนอ่ืนๆ ตามท่ีกําหนดในคําแนะนําขององคการอนามัยโลก/กระทรวง
สาธารณสุข ในบัญชียาของโรงพยาบาล และพรอมดําเนินการส่ังซ้ือยาจาก อย. ผานระบบอิเล็กทรอนิกส และมี
การจัดการอาการปวด และ/หรือ อาการรบกวน โดยใช   opioid ในผูปวยระยะทาย (ติดตามผลการดําเนินการ
จาก HDC เกณฑรอยละ 40) พัฒนาศักยภาพหนวยบริการประจําใหสามารถรับคาชดเชยยามอรฟนสําหรับผู
ปวยมะเร็งระยะ ประคับประคองตามแนวทางท่ี สปสช กําหนด เพ่ือเพ่ิมการเขาถึงยาท่ีใชในการจัดการอาการ
ปวด/อาการไมสุขสบายของผูปวย
5.มีการดูแลผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ืองท่ีบานหรือชุมชน   บันทึกรหัสการเย่ียมบาน(1AXXX)
ในเวชระเบียน (HIS) สงเขา HDC ในแฟม community service และบันทึกในระบบ E-claim (ติดตามผลการ
ดําเนินการจาก HDC เกณฑรอยละ 35) * เม่ือดําเนินการตามขอ 4-5หนวยบริการประจํามีสิทธ์ิไดรับคาชดเชย
การบริการแบบประคับประคองตามระยะเวลากอนเสียชีวิตตามแนวทางท่ี สปสช กําหนด 
6.มีเครือขายบูรณาการการดูแลประคับประคองเพ่ือการบริหารคลังยามอรฟนและรวมกับหนวยงานราชการ
หรือภาคประชาสังคม หรืออาสาสมัครดูแลผูปวยเพ่ือการจัดการอุปกรณ และการดูแลตอเน่ืองท่ีบาน
7. มีการจัดบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกในการดูแลประคับประคอง โดยมีการบันทึกหัตถการการ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคดวยแพทยแผนไทย ICD-10TM รหัส U778-779, แพทยแผนจีน รหัส U78-79
(ติดตามผลการดําเนินการ จาก HDC โดยกรมการแพทยแผนไทย)

เกณฑเปาหมาย ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 95 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยระยะทายไดรับการดูแลรักษาแบบประคับประคองท่ีมีคุณภาพ โดยผูปวยและครอบครัวมีสวนรวม
ในการวางแผนการรักษาตนเองลวงหนา (Advance Care Planning) ผานกระบวนการประชุมครอบครัว และ
ไดรับการดูแลแบบองครวมตามแผน มีโอกาสไดรับการดูแลตอเน่ืองท่ีบาน เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีตามความ
ประสงคจนถึงวาระสุดทายของชีวิต

กลุมเปาหมาย 1.กลุมโรคมะเร็งระยะแพรกระจาย ICD-10 รหัส C00-C96 หรือ D37-D48
2.กลุมโรคระบบประสาท (Neurological Disease) หลอดเลือดสมองแตก/ตีบ(Stroke) ICD-10 รหัส I60-I69
และ (Dementia) ICD-10 รหัส F03
3.โรคไตในกลุมท่ีมีภาวะไตวายเร้ือรัง ICD 10 รหัส N18.5
4.โรคถุงลมโปงพอง (COPD) ICD-10 รหัส J44
5.ภาวะหัวใจลมเหลว (Congestive Heart Failure) ICD-10 รหัส I50
6.ภาวะตับลมเหลว Hepatic failure รหัส K72 หรือ alcoholic hepatic failure (K70.4) หรือ hepatic
failure with toxic liver disease (K71.7)
7.ภาวะเอดสเต็มข้ัน (Full-Blown AIDS/ Progression of AIDS) รหัส B20-B24  ยกเวน B23.0, B23.1
8.ผูสูงอายุ (อายุ > 60 ป) ท่ีเจ็บปวยใน 7 กลุมโรคตามขอ 3.1-3.7 หรือภาวะพ่ึงพิง ICD-10 รหัส R54 
เขาสูระยะประคับประคอง
9.ผูปวยเด็ก (อายุ 0-14 ป) ประคับประคองระยะทาย

วิธีการจัดเก็บขอมูล จํานวนผูปวยในและผูปวยนอกในกลุมโรคท่ีกําหนด ท่ีไดรับการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Z51.5) และ 
ไดรับการจัดทํา Advance Care Planning ดึงขอมูลจากฐานขอมูลการวินิจฉัยโรคของโรงพยาบาล 

ตาม ICD 10 รหัส Z71.8 เฉพาะรายใหมของปงบประมาณ ไมนับรายคร้ัง/ซ้ํา

แหลงขอมูล ฐานขอมูล โปรแกรม Hos XP version4
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สูตรคํานวณตัวช้ีวัด (A/B) x 100
A = จํานวนผูปวยในและผูปวยนอกในกลุมโรคท่ีกําหนด ท่ีไดรับการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Z51.5) และ

ไดรับการจัดทํา Advance Care Planningดึงขอมูลจากฐานขอมูลการวินิจฉัยโรคของโรงพยาบาล 
ตาม ICD 10 รหัส Z71.8 เฉพาะรายใหมของปงบประมาณ ไมนับรายคร้ัง/ซ้ํา

B = จํานวนผูปวยในและผูปวยนอกในกลุมโรคท่ีกําหนด ท่ีไดรับการวินิจฉัยระยะประคับประคอง (Z51.5) ดึง
ขอมูลจากฐานขอมูลการวินิจฉัยโรคของโรงพยาบาล ตาม ICD 10 ท่ีกําหนดตาม service plan ท่ีเก่ียวของ 
คือ ICD-10 C00-C96, D37-D48, I60-I69, F03, N18.5, J44, I50, K72, K70.4, K71.7, B20-B24 R54 
และผูปวยอายุ 0-14 ป (ท่ีวินิจฉัย Z515 รวมดวย) เฉพาะรายใหมของปงบประมาณไมนับรายคร้ัง/ซ้ํา

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาPalliative care แนวทางการดูแลผูปวยPalliative care รพ.พุนพิน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการใหการดูแล
ตามแผนการดูแลลวง
หนา Advance Care
Planning ในผูปวย

ประคับประคองอยาง
มีคุณภาพ 

รอยละ 78.5 80.5 84.02

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางปราณีจรูญรักษ              
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311385 ,077-311121 ตอ 156, 225
โทรศัพทมือถือ : 086-4797771
E-mail : jaroonarkkung30@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการพยาบาล แผนกผูปวยใน รพ .พุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 23 รอยละการดูแลผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ืองท่ีบานโดยชุมชนมีสวนรวม

คํานิยาม

การดูแลแบบประคับประคอง หมายถึง การดูแลผูปวยระยะทายตามแนวทางการดูแลแบบประคับประคองเพ่ือ
ใหผูปวยมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน โดยดูแลใหครอบคลุมเร่ือง Body, Mind, Psychosocial and Spiritual
support และบรรเทาความทุกขทรมานจากอาการรบกวนตางๆ (Symptoms Control) โดยมีผูปวยและ
ครอบครัวเปนศูนยกลาง (Patient and Family Center) มุงเนนกิจกรรม Family meeting, Advance care
plan เปนตน
ผูปวย Palliative รายใหมในป หมายถึง ผูปวยในปท่ีคํานวณ ไดรับการประเมินตามเกณฑของสถานพยาบาล
น้ันๆ พบวาตองไดรับการดูแลแบบประคับประคอง(หนวยนับเปนคน)
 กลุมโรคท่ีตองไดรับการดูแลแบบประคับประคอง (เปนอยางนอย) ผูปวยระยะทาย เชน

โรคมะเร็ง1.
Neurological Disease /Stroke2.
โรคไตในระยะท่ีตองไดรับการบําบัดทดแทนไต (Renal Replacement Therapy) และกลุมท่ีมีภาวะไต
วายเร้ือรังเร่ิมเขาสูภาวะคุกคามตอชีวิต การรักษาเปนไปเพ่ือประคับประคองและชะลอการเส่ือมของไต

3.

Pulmonary and Heart Disease4.
Multiple Trauma Patient5.
Infectious Disease HIV/AIDS6.
Pediatric       7.
Aging /Dementia8.

 โดยมี Criteria ของผูปวยท่ีเขาสูภาวะ Palliative Care ชุมชนมีสวนรวม หมายถึง การมีสวนรวมของทีมชุมชน
หมอครอบครัว ตัวแทนอสม. ผูนําหมูบาน/ชุมชน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥รอยละ 60 ≥รอยละ 65 ≥รอยละ 70 ≥รอยละ 75 ≥รอยละ 80

วัตถุประสงค ผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ืองท่ีบานไดรับการดูแลโดยชุมชนมีสวนรวม

กลุมเปาหมาย ผูปวยแบบประคับประคองระยะทาย

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกขอมูลจากการสรุปขอมูลรายบุคคลผานการประเมินกระบวนการมีสวนรวมของชุมชน 

ตามบทบาทหนาท่ีท่ีกําหนดรวมกัน

แหลงขอมูล คูมือการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A= จํานวนผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ืองท่ีไดรับการดูแลโดยชุมชนมีสวนรวม
B= จํานวนผูปวยแบบประคับประคองระยะทายตอเน่ือง

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4
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เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - ≥รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 - - - ≥รอยละ 65

ปงบประมาณ 2568 - - - ≥รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 - - - ≥รอยละ 75

ปงบประมาณ 2570 - - - ≥รอยละ 80

วิธีการประเมินผล สรุปขอมูลรายบุคคลผานการประเมินกระบวนการมีสวนรวมของชุมชน ตามบทบาทหนาท่ีท่ีกําหนดรวมกัน

เอกสารสนับสนุน คูมือการดูแลผูปวยแบบประคับประคอง

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการดูแลผูปวย
แบบประคับประคอง
ระยะทายตอเน่ืองท่ี

บานโดยชุมชน
มีสวนรวม

รอยละ N/A N/A 75

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

 ช่ือ-สกุล : นางพรนภา อุทัยพันธุ
 ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
 โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
 โทรศัพทมือถือ :  0815695676 
 E-mail : jajaponny@gmail.com
 สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 24 รอยละผูปวยวิกฤติฉุกเฉินเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน

คํานิยาม

ประชากร หมายถึง  ประชาชนท่ีเจ็บปวยฉุกเฉินวิกฤตทุกคนในประเทศไทย
การเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน หมายถึง การท่ีประชากรท่ีเจ็บปวยฉุกเฉินวิกฤตไดรับบริการการแพทย
ฉุกเฉินโดยชุดปฏิบัติการฉุกเฉินท่ีไดมาตรฐานต้ังแตจุดเกิดเหตุจนถึงสถานพยาบาลโดยการส่ังการของศูนยรับ
แจงเหตุและส่ังการ
ผูปวยฉุกเฉินวิกฤต ไดแก บุคคลซ่ึงไดรับบาดเจ็บหรือมีอาการปวยกะทันหันซ่ึงมีภาวะคุกคามตอชีวิตซ่ึงหากไม
ไดรับปฏิบัติการแพทยทันที เพ่ือแกไขระบบการหายใจ ระบบไหลเวียนเลือดหรือระบบประสาทแลวผูปวยจะมี
โอกาสเสียชีวิตไดสูง หรือทําใหการบาดเจ็บหรืออาการปวยของผูปวยฉุกเฉินน้ันรุนแรงข้ึน หรือเกิดภาวะ
แทรกซอนข้ึนไดอยางฉับไวซ่ึงไมรวมผูปวยสงตอ (Refer) โดยเปนผูปวยท่ีเขาตามการคัดแยก ระดับ 1 และ
ระดับ 2 ตามเกณฑการคัดแยก MOPH Triage ณ หองฉุกเฉินชุดปฏิบัติการฉุกเฉิน หมายถึง ชุดปฏิบัติการท่ี
ออกปฏิบัติการฉุกเฉินท่ีไดข้ึนทะเบียนในระบบการแพทยฉุกเฉินตามท่ีสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติกําหนด

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

>รอยละ 30 >รอยละ  30 รอยละ 30 รอยละ 35 รอยละ 35

วัตถุประสงค เพ่ือใหประชาชนเจ็บปวยฉุกเฉินวิกฤตสามารถเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉินใหครอบคลุม ทุกพ้ืนท่ี

กลุมเปาหมาย ประชาชนทุกคน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1. จํานวนคร้ังของผูปวยฉุกเฉินวิกฤตท่ีมาโดยระบบการแพทยฉุกเฉิน (EMS) จากการบันทึกขอมูลผลการออก
ปฏิบัติการการแพทยฉุกเฉินในโปรแกรมระบบสารสนเทศการแพทยฉุกเฉิน (ITEMS) 
2. จํานวนคร้ังของผูปวยฉุกเฉินวิกฤตท้ังหมดท่ีมารับบริการท่ีหองฉุกเฉิน (ER Visit)

แหลงขอมูล โปรแกรมระบบสารสนเทศการแพทยฉุกเฉิน (ITEMS)

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนคร้ังของผูปวยฉุกเฉินวิกฤตท่ีมาโดยระบบการแพทยฉุกเฉิน (EMS)
B = จํานวนคร้ังของผูปวยฉุกเฉินวิกฤตท้ังหมดท่ีมารับบริการท่ีหองฉุกเฉิน (ER Visit)

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2567 > รอยละ 30 >รอยละ  30 >รอยละ  30 > รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 35 รอยละ 35 รอยละ 35 รอยละ 35

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 35 รอยละ 35 รอยละ 35 รอยละ 35

วิธีการประเมินผล การเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับคาเปาหมายท่ีกําหนด ทุกไตรมาส
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เอกสารสนับสนุน

1. รายงานขอมูลการใหบริการในระบบ ITEMS 
2. รายงานการคัดแยกผูปวยฉุกเฉินจากโรงพยาบาลระดับ A , S และ M1 ภาครัฐ ทุกแหง
3.  กรมการแพทย (สํานักวิชาการแพทย). MOPH ED Triage. นนทบุรี: สํานักวิชาการแพทย กรมการแพทย
กระทรวงสาธารณสุข, 2561

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละผูปวยวิกฤติฉุกเฉิน
เขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน รอยละ 21.14 24.63 N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นายไชยทัศน ย่ิงยง                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 202
โทรศัพทมือถือ : 0831819315
E-mail : chaitat_y@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

242



ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 25 รอยละของผูปวย Stroke on Set time ภายในเวลา 3 ช่ัวโมง

คํานิยาม
ผูปวย Stroke หมายถึงผูปวยท่ีมีอาการของโรคหลอดเลือดสมองท่ีเขารับการรักษาภายในระยะเวลาไมเกิน 3
ช่ัวโมงหลังจากเร่ิมมีอาการ ท่ีมี Principal diagnosis (PDX) เปนโรคหลอดเลือดสมอง (I 60 - I69)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

 รอยละ 60  รอยละ 60 รอยละ 70 รอยละ 80 รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ิมการถึงการไดรับการรักษาท่ีรวดเร็วและลดอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล
1.แบบสอบสวนผูปวยเฉพาะราย กรณีโรคหลอดเลือดในสมอง (Stroke)
2.ฐานขอมูลในระบบ Hos xp สถานบริการ/การติดตามระบบสงตอ/ฐานขอมุล Smart COC
3.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูปวย Stroke ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลพุนพินภายใน 3 ชม.หลังมีอาการ        
B = จํานวนผูปวย Stroke ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลพุนพินท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ  60 รอยละ  60 รอยละ  60 รอยละ  60

ปงบประมาณ 2567 รอยละ  60 รอยละ  60 รอยละ  60 รอยละ  60

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 90

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคหัวใจและหลอดเลือด
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวย
Stroke on Set time
ภายในเวลา 3 ช่ัวโมง

รอยละ 51.16 48.75 N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสุรีย เตชะภาส                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 201
โทรศัพทมือถือ : 0898685994
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 26 รอยละของผูปวย STEMI ไดรับการรักษาดวยยา Fibrinolytic drug ภายในเวลา 30 นาที 

คํานิยาม
ผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI หมายถึง กลามเน้ือหัวใจท่ีขาดเลือดมาเล้ียงจนเกิดการตาย
ของกลามเน้ือ และมีคล่ืนไฟฟาหัวใจผิดปกติชนิดเอสทียก  (ST Elevated Myocardial Infarction) 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 70 รอยละ 70

วัตถุประสงค เพ่ิมการถึงการไดรับการรักษาท่ีรวดเร็วและลดอัตราตายจากโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนราย เดือน

แหลงขอมูล
1.แบบสอบสวนผูปวยเฉพาะราย กรณีโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI
2.ขอมูล Thai ACS Registry
3.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูปวย STEMI ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลพุนพินภายใน 30 นาที หลังมีอาการ
B = จํานวนผูปวย STEMI ท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลพุนพินท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 60  รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 60  รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70 รอยละ 70

วิธีการประเมินผล การเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับคาเปาหมายท่ีกําหนด ทุกไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
1.ขอมูลจาก Thai ACS Registry
2.ขอมูล Service Plan สาขาโรคหัวใจและหลอดเลือด

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละผูปวย STEMI 
เขารับการรักษาภายใน 
30 นาทีหลังมีอาการ

รอยละ 50 24.32 37.81

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางพัชนี เกิดผล                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 201
โทรศัพทมือถือ : 0872686501 
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 27 อัตราตายของผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI

คํานิยาม
ผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI หมายถึง กลามเน้ือหัวใจท่ีขาดเลือดมาเล้ียงจนเกิดการตาย
ของกลามเน้ือ และมีคล่ืนไฟฟาหัวใจผิดปกติชนิดเอสทียก (ST Elevated Myocardial Infarction)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ 9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8

วัตถุประสงค เพ่ือลดอัตราตายจากโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI

กลุมเปาหมาย
1.ผูปวยโรคกลามเน้ือหัวใจตายเฉียบพลัน ชนิด STEMI
2.ผูปวยใน รหัส ICD10 WHO I21.0-I21.3 ท่ีเสียชีวิตในโรงพยาบาล
3.ผูปวยใน รหัส ICD10- WHO I21.0-I21.3 ท้ังหมด

วิธีการจัดเก็บขอมูล เม่ือมีผูปวย STEMI และวิเคราะหขอมูล โดยใชขอมูล 43 แฟมและขอมูลจาก Thai ACS Registry

แหลงขอมูล ขอมูลจาก Thai ACS Registry

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) X 100
A = จํานวนผูปวยรหัส ICD10 -WHO – I21.0-I21.3 ท่ีเสียชีวิตในโรงพยาบาลท้ังหมด

B = จํานวนผูปวยรหัส ICD10 -WHO – I21.0-I21.3 ท่ีท่ีรับไวหรือมารักษาในโรงพยาบาล 
และเสียชีวิตในโรงพยาบาล

ระยะเวลาประเมินผล ปละ 1 คร้ัง ติดตามทุก 3 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9 ≤รอยละ  9

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8 ≤รอยละ  8

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางพัชนี เกิดผล                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 201
โทรศัพทมือถือ : 0872686501 
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 1 ระบบการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง มีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 28 อัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69)

คํานิยาม
รอยละอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69)
การตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง หมายถึง การตายจากสาเหตุโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ 7 ≤รอยละ  7 ≤รอยละ  6 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5

วัตถุประสงค ลดอัตราตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองในโรงพยาบาล

กลุมเปาหมาย ผูปวยโรคหลอดเลือดสมองท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล

วิธีการจัดเก็บขอมูล ระบบขอมูล 43 แฟม 

แหลงขอมูล
1.แบบสอบสวนผูปวยเฉพาะราย กรณีโรคหลอดเลือดในสมอง (Stroke)
2.ฐานขอมูลในระบบ Hos xp สถานบริการ
3.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนคร้ังของการจําหนายสถานะตายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke :I60-I69)
B = จํานวนคร้ังของการจําหนายของผูปวยโรคหลอดเลือดสมองในชวงเวลาเดียวกัน (Stroke :I60-I69)

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ 7 ≤รอยละ 7 ≤รอยละ 7 ≤รอยละ 7

ปงบประมาณ 2567 ≤ รอยละ 7 ≤ รอยละ 7 ≤ รอยละ 7 ≤ รอยละ 7

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ  6 ≤รอยละ  6 ≤รอยละ  6 ≤รอยละ  6

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5 ≤รอยละ  5

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
1.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข
2.ขอมูล Service Plan สาขาโรคหัวใจและหลอดเลือด

ผูรับผิดชอบ การ
รายงาน ผลการ

ดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสุรีย เตชะภาส                
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 201
โทรศัพทมือถือ : 0898685994
 สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 29 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็นไดรับการดูแล

คํานิยาม
ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็นไดรับการดูแล หมายถึง ผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรอง  และพบวามีปญหา
ดานการมองเห็นไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- > รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 > รอยละ 30

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็นไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการมองเห็นไดรับ  การดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคัดกรอง/ประเมินสุขภาพผูสูงอายุ

แหลงขอมูล
1.Health KPI กระทรวงสาธารณสุข
2.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการมองเห็นไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ
B = จํานวนผูสูงอายุท้ังหมดท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการมองเห็น

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

วิธีการประเมินผล
1.ประเมินผลจากแบบคัดกรองดานการมองเห็น
2.ประเมินผลจากจํานวนผูสูงอายุท่ีไดเขาสูระบบการดูแลรักษา ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ การตรวจ
รักษาและการดูแลตอเน่ือง

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุท่ีมี
ปญหาดานการมองเห็น

ไดรับการดูแล
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 30 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินไดรับการดูแล

คํานิยาม
ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินไดรับการดูแล หมายถึง ผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหา
ดานการไดยินไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุอายุ 60 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการไดยินไดรับ การดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคัดกรอง/ประเมินสุขภาพผูสูงอายุ

แหลงขอมูล
1.Health KPI กระทรวงสาธารณสุข
2.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการไดยินไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ
B = จํานวนผูสูงอายุท้ังหมดท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการไดยิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

วิธีการประเมินผล
1.ประเมินผลจากแบบคัดกรองดานการไดยิน
2.ประเมินผลจากจํานวนผูสูงอายุท่ีไดเขาสูระบบการดูแลรักษา ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ การตรวจ
รักษาและการดูแลตอเน่ือง

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
ท่ีมีปญหาดาน
การไดยินไดรับ

การดูแล

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 31 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการกล้ันปสสาวะไดรับการดูแล

คํานิยาม
ผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการกล้ันปสสาวะ หมายถึง ผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหา
ดานการกล้ันปสสาวะไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการกล้ันปสสาวะไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

กลุมเปาหมาย
ผูสูงอายุอายุ 60 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการกล้ันปสสาวะ

ไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคัดกรอง/ประเมินสุขภาพผูสูงอายุ

แหลงขอมูล
1.Health KPI กระทรวงสาธารณสุข
2.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาดานการกล้ันปสสาวะไดรับการดูแลในคลินิกผูสูงอายุ (คน)
B = จํานวนผูสูงอายุท้ังหมดท่ีไดรับการคัดกรองและพบวามีปญหาดานการกล้ันปสสาวะ (คน)

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30 >รอยละ 30

วิธีการประเมินผล
1.ประเมินผลจากแบบคัดกรองดานการกล้ันปสสาวะ
2.ประเมินผลจากจํานวนผูสูงอายุท่ีไดเขาสูระบบการดูแลรักษา ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ การตรวจ
รักษาและการดูแลตอเน่ือง

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
ท่ีมีปญหา

ดานการกล้ันปสสาวะ
ไดรับการดูแล

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 32 รอยละของผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรองพบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือม  และไดรับการดูแลรักษาใน
คลินิกผูสูงอายุ

คํานิยาม

การประเมินคัดกรองปญหาสุขภาพ
แบบประเมินคัดกรองภาวะสมองเส่ือม 14 ขอคําถาม/AMT 
ภาวะสมองเส่ือม หมายถึง เปนภาวะท่ีสมองมีการทํางานแยลงจนสงผลตอชีวิตประจําวัน ประกอบดวยกลุมอา
การหลายๆ อยางรวมกัน เชน หลงลืมงาย คิดเงินไมถูก หาของไมเจอ หลงทางในท่ีคุนเคย มีพฤติกรรมแปลกๆ 
การดูแลรักษา หมายถึง มีระบบการดูแลรักษา ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ การตรวจรักษาและการ
ดูแลตอเน่ืองในผูสูงอายุท่ีมีเส่ียงภาวะสมองเส่ือม
คลินิกผูสูงอายุ หมายถึง การจัดระบบบริการสุขภาพแบบผูปวยนอกในโรงพยาบาลระดับ F2 ข้ึนไป ตามรูป
แบบท่ีกรมการแพทยกําหนด (ท้ังระดับพ้ืนฐานและระดับคุณภาพ ตามท่ีกรมการแพทยกําหนด)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสมองเส่ือมและ

ไดรับการดูแลรักษาในคลินิกผูสูงอายุ

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุ 60 ปบริบูรณข้ึนไป

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.ทะเบียนรายช่ือผูท่ีมีเส่ียงภาวะสมองเส่ือม
2.แบบประเมินภาวะสมองเส่ือมของผูสูงอายุ 
3.บันทึกขอมูลลงในฐานขอมูล 43 แฟม

แหลงขอมูล
1. Health KPI กระทรวงสาธารณสุข 
2. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

 (A/B) x 100 
A - จํานวนผูสูงอายุไดรับการคัดกรองพบวาเส่ียงภาวะสมองเส่ือมในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

B -จํานวนผูสูงอายุไดรับการคัดกรองพบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะสองเส่ือมและไดรับการดูแลรักษา
ในคลินิกผูสูงอายุ

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - รอยละ 15 รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 - - รอยละ 15 รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 - - รอยละ 15 รอยละ 30

ปงบประมาณ 2570 - - รอยละ 15 รอยละ 30

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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วิธีการประเมินผล
1.บันทึกขอมูลในระบบคัดกรอง/ประเมินภาวะสมองเส่ือมของผูสูงอายุ
2.ฐานขอมูลผลการคัดกรอง
3.ฐานขอมูลจากการประเมินขอมูลจาก Health Data Center (HDC) กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน โปรแกรมและแบบคัดกรองประเมินภาวะสมองเส่ือมของผูสูงอายุ

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง
พบวาเส่ียงตอการเกิดภาวะ

สองเส่ือมและไดรับ
การดูแลรักษาใน
คลินิกผูสูงอายุ

รอยละ N/A N/A 39.02

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 33 รอยละของผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลม ไดรับการฟนฟูสภาพมีความเส่ียงตอการหกลมลดลง

คํานิยาม

ภาวะเส่ียงหกลม หมายถึง ไดรับการคัดกรองความเส่ียงตอการหกลมและมีคะแนน TUGT มากกวา 12 วินาที
ข้ึนไป 
การฟนฟูสภาพ หมายถึง โปรแกรมการออกกําลังกายประกอบดวย การยืดเหยียดกลามเน้ือ การฝกความแข็ง
แรงกลามเน้ือขา และการฝกการทรงตัว เพ่ือปองกันการพลัดตกหกลม

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูสูงอายุไดรับบริการฟนฟูสภาพท่ีมีประสิทธิภาพ เหมาะสมและตรงกับสภาพปญหาของผูสูงอายุ
2. เพ่ือปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลมท่ีเขารับการดูแลรักษาในคลินิกสูงอายุ โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนไตรมาส

แหลงขอมูล โปรแกรม Hosxp

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) × 100

A = จํานวนผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลมมีความเส่ียงตอการหกลมลดลง
B = จํานวนผูสูงอายุกลุมเส่ียงหกลมท้ังหมดท่ีเขารับการดูแลรักษาในคลินิกสูงอายุ โรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

ปงบประมาณ 2569 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ

เอกสารสนับสนุน
คูมือแนวทางปฏิบัติการฟนฟูสมรรถภาพผูปวยสูงอายุระยะกลาง 

(Guideline for Intermediate Care in the elderly)

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
กลุมเส่ียงหกลม ไดรับ

การฟนฟูสภาพมีความเส่ียง
ตอการหกลมลดลง

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวสรวรรณ แพเพชรทอง           
ตําแหนง : นักกายภาพบําบัดชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 302
โทรศัพทมือถือ : 086-9445625
โทรสาร : 077-313005    
E-mail : Bowsoravan2@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 34 รอยละของผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือมไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยอาการดีข้ึน 

คํานิยาม
อาการขอเขาเส่ือม หมายถึง ปวดเขาเวลามีการเคล่ือนไหว เม่ือขยับขอรูสึกถึงการเสียดสี หรือมีเสียงในเขาขณะ
เคล่ือนไหว มีอาการฝดขอเขา ขอเขาติด เหยียดหรืองอเขาไดไมสุด เขาบวม ขอเขาโกง หลวม บิดเบ้ียวผิดรูป

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- >รอยละ 60 >รอยละ 70 >รอยละ 80 >รอยละ 90

วัตถุประสงค ผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือมไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยอาการดีข้ึน

กลุมเปาหมาย ผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือม ท่ีเขามารับบริการโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน 

แหลงขอมูล โปรแกรม HosXP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือมไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยอาการดีข้ึน 
B = จํานวนผูปวยท่ีมีอาการขอเขาเส่ือม ท่ีเขามารับบริการโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4 

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ 60 >รอยละ 60 >รอยละ 60 >รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ 70 >รอยละ 70 >รอยละ 70 >รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ 80 >รอยละ 80 >รอยละ 80 >รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ 90 >รอยละ 90 >รอยละ 90 >รอยละ 90

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน แนวทางเวชปฏิบัติการรักษาโรคขอเขาเส่ือม สมาคมรูมาติสซ่ัมแหงประเทศไทย

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวยท่ีมีอาการ
ขอเขาเส่ือมไดรับการดูแลดวย

ศาสตรการแพทยแผนไทย
อาการดีข้ึน

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวไมมูณา อิสายะ
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 0626798995
E-mail : areewq1991@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการเเพทยแผนไทยเเละการเเพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 35 รอยละผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก ไดรับการดูแลรักษาสงตอ

คํานิยาม
ผูสูงอายุหมายถึงผูท่ีมีอายุต้ังแต60ปข้ึนไปอาศัยอยูในพ้ืนท่ีเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
มีปญหาสุขภาพชองปากหมายถึงไดรับการตรวจสุขภาพชองปากและพบวามีปญหาสุขภาพชองปาก

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปากไดรับการรักษาทางทันตกรรมอยางถูกตองเหมาะสม

กลุมเปาหมาย ผูท่ีมีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไปอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล จากการออกตรวจสุขภาพชองปากของผูสูงอายุในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ โรงพยาบาลพุนพิน

แหลงขอมูล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
B/A * 100 

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปาก
B = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพชองปากไดรับการดูแลรักษาสงตอ

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 20 รอยละ 40 รอยละ 60 รอยละ 80

วิธีการประเมินผล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

เอกสารสนับสนุน ขอมูลจากการออกตรวจสุขภาพชองปากผูสูงอายุในชุมชนในเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูสูงอายุมีปญหา
สุขภาพชองปากได

รับการดูแลรักษาสงตอ
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

   ช่ือ-สกุล : ทพ.อดิเรกอนุสนธ์ิอดิสัย               
   ตําแหนง : ทันตแพทยชํานาญการ
   โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 310
   โทรศัพทมือถือ : 0654745248
   E-mail : tumadirek@gmail.com
   สถานท่ีทํางาน : ฝายทันตกรรม โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 36 รอยละผูสูงอายุไรฟน 70 ปข้ึนไป ไดรับการรักษาใสฟนเทียม

คํานิยาม
ไรฟน หมายถึง ไดรับการตรวจสุขภาพชองปากและพบวาไมมีฟนเหลืออยู
ฟนเทียมท้ังปาก หมายถึง ไดรับการใสฟนเทียมท้ังปากโดนทันตแพทย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือผูสูงอายุไรฟนท่ีอายุต้ังแต 70 ปข้ึนไปไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุไรฟนท่ีอายุต้ังแต 70ปข้ึนไปใน โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล จากการออกตรวจสุขภาพชองปากของผูสูงอายุโรงพยาบาลพุนพิน

แหลงขอมูล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
B/A * 100 

A = จํานวนผูสูงอายุไรฟนท่ีอายุต้ังแต 70 ปข้ึนไป
B = จํานวนผูสูงอายุไรฟนท่ีอายุต้ังแต 70 ปข้ึนไปท่ีไดรับการใสฟนเทียมท้ังปาก

ระยะเวลาประเมินผล

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 25 รอยละ 50 รอยละ 75 รอยละ 100

วิธีการประเมินผล การจัดเก็บขอมูลฝายทันตกรรม

เอกสารสนับสนุน ขอมูลจากการออกตรวจสุขภาพชองปากผูสูงอายุในชุมชนในเครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูสูงอายุไรฟนท่ีอายุ
ต้ังแต 70ปข้ึนไปไดรับ
การใสฟนเทียมท้ังปาก

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : ทพ.อดิเรกอนุสนธ์ิอดิสัย               
ตําแหนง : ทันตแพทยชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 310
โทรศัพทมือถือ : 0654745248    
E-mail : tumadirek@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : ฝายทันตกรรม โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

264



ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 37 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแลตามมาตรฐาน

คํานิยาม

ผูสูงอายุ หมายถึง บุคคลท่ีมีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไปท่ีอาศัยอยูในเขตความรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพ
อําเภอพุนพิน อาจมีความออนแอทางรางกายและจิตใจ มีความเจ็บปวยหรือความพิการเกิดรวมดวย เปนวัยท่ี
เกิดการเปล่ียนแปลง สูความเส่ือมทางรางกายและจิตใจ ซ่ึงมีความแตกตางกันในแตละบุคคล 
ปญหาสุขภาพจิตผูสูงอายุ หมายถึง สภาวะทางจิตใจของผูสูงอายุท่ีมีผลตอ ความสามารถในการคิดวิเคราะหส่ิง
ตางๆ ตามความเปนจริงท่ี กอใหเกิดพฤติกรรมในการดําเนินชีวิต เม่ือผูสูงอายุมีความคิดในทางท่ีดีจิตใจก็จะ
เปนสุข สงผลใหภาวะสุขภาพโดยรวมของบุคคลมีความสมบูรณ โดยปญหาสุขภาพจิตในผูสูงอายุ ประกอบดวย
ความเครียด ความวิตกกังวล ความรูสึกไรคุณคา และภาวะซึมเศรา เม่ือคัดกรองดวยเคร่ืองมือ 2Q Plus และ
แบบการตรวจสภาพจิตแบบยอ (TMSE) 
การดูแลตามมาตรฐาน หมายถึง การดูแลดานจิตใจแกผูสูงอายุ ท่ีไดรับการประเมิน/
 คัดกรองแลวพบปญหาสุขภาพจิต ท้ังภาวะเครียด ภาวะวิตกกังวลความรูสึกไรคุณคา และภาวะซึมเศราและ
ความเส่ียงตอการฆาตัวตาย ความรูสึกไรคุณคา และภาวะซึมเศรา หรือไดรับการชวยเหลือตามแนวทาง
มาตรฐานอยางเหมาะสมจากหนวยบริการโรงพยาบาลพุนพิน (ประเมิน 9Q หรือ/และ 8Q ทุก 6 เดือน หรือจน
หมดความเส่ียง) 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแลตามมาตรฐาน 

กลุมเปาหมาย บุคคลท่ีมีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไป ท่ีอาศัยอยูในเขตความรับผิดชอบ

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจากการคัดกรองปญหาสุขภาพจิต 

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100 

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิต โรงพยาบาลพุนพิน ปงบประมาณ 2567 
B = จํานวนผูสูงอายุในโรงพยาบาลพุนพิน ปงบประมาณ 2567

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

วิธีการประเมินผล คิดจากขอมูลผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตอําเภอพุนพิน

เอกสารสนับสนุน ทะเบียนผูสูงอายุท่ีมีปญหาสุขภาพจิตอําเภอพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
ท่ีมีปญหาสุขภาพจิต
ไดรับการดูแลตาม

มาตรฐาน 

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวบุญยวีย จ๋ิวประดิษฐกุล              
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 217 
โทรศัพทมือถือ : 096-363-3622 
E-mail : bunyawee1340@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานจิตเวชและยาเสพติด

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 38 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการไดรับการวางแผนใหโภชนศึกษา

คํานิยาม

ผูสูงอายุ หมายถึง บุคคลท่ีมีสัญชาติไทย และมีอายุต้ังแต 60 ปบริบูรณข้ึนไป
โภชนศึกษา หมายถึง การใหการศึกษาเพ่ือดัดแปลงการปฏิบัติใหดีย่ิงข้ึนการใหโภชนศึกษาเปนวิธีการหน่ึงใน
การเปล่ียนแปลง นิสัยการบริโภคไดอยางมีประสิทธิภาพ
ภาวะทุพโภชนาการ หมายถึง ภาวะท่ีรางกายไดรับสารอาหารไมเหมาะสมกับความตองการของรางกายท้ังในแง
ปริมาณและความครบถวนของอาหาร ซ่ึงอาจจะไดรับนอยหรือมากกวาความตองการ จึงทําใหรางกายเกิดภาวะ
ผิดปกติข้ึน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥รอยละ 80 ≥รอยละ 80 ≥รอยละ 90 ≥รอยละ 90 ≥รอยละ 100

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูสูงอายุไดรับความรูและคําแนะนําในเร่ืองอาหารท่ีเหมาะสม
2. เพ่ือใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีในมิติท่ีเก่ียวของกับอาหารและโภชนาการ

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนไตรมาส

แหลงขอมูล โปรแกรม HOSxP 

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) × 100
A: จํานวนผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด
B: จํานวนผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด

ท่ีไดรับการใหโภชนศึกษา/โภชนบําบัด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 2 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - ≥ รอยละ 80 - ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 - ≥ รอยละ 80 - ≥ รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 - ≥ รอยละ90 - ≥ รอยละ90

ปงบประมาณ 2569 - ≥ รอยละ 90 - ≥ รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - ≥ รอยละ100 - ≥ รอยละ100

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ

เอกสารสนับสนุน
1. คูมือปฏิบัติงานโภชนาการในโรงพยาบาล (กองบริหารการสาธารณสุข สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข)
2. คูมือแนวทางปฏิบัติดานโภชนาการและการกําหนดอาหารสําหรับนักกําหนดอาหาร

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุท่ีมี
ความเส่ียงตอภาวะทุพ

โภชนาการไดรับการวางแผน
ใหโภชนศึกษา

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวยุวดี บุญผล            
ตําแหนง : นักโภชนาการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-348311 ตอ 299   
โทรศัพทมือถือ : 093-8304322    
E-mail : yuwadee_chah@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 39 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชการมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมหลังไดรับการใหโภชน
ศึกษา

คํานิยาม

ผูสูงอายุ หมายถึง บุคคลท่ีมีสัญชาติไทย และมีอายุต้ังแต 60 ปบริบูรณข้ึนไป
โภชนศึกษา หมายถึง การใหการศึกษาเพ่ือดัดแปลงการปฏิบัติใหดีย่ิงข้ึนการใหโภชนศึกษาเปนวิธีการหน่ึงใน
การเปล่ียนแปลง นิสัยการบริโภคไดอยางมีประสิทธิภาพ
ภาวะทุพโภชนาการ หมายถึง ภาวะท่ีรางกายไดรับสารอาหารไมเหมาะสมกับความตองการของรางกายท้ังใน
แงปริมาณและความครบถวนของอาหาร ซ่ึงอาจจะไดรับนอยหรือมากกวาความตองการ จึงทําใหรางกายเกิด
ภาวะผิดปกติข้ึน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥รอยละ 50 ≥รอยละ 50 ≥รอยละ 60 ≥รอยละ 60 ≥รอยละ 70

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูสูงอายุไดรับความรูและคําแนะนําในเร่ืองอาหารท่ีเหมาะสม
2. เพ่ือใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีในมิติท่ีเก่ียวของกับอาหารและโภชนาการ
3. เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูสูงอายุใหมีภาวะโภชนาการท่ีดี

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนไตรมาส

แหลงขอมูล โปรแกรม HOSxP 

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) × 100
A: จํานวนผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด

ท่ีไดรับการใหโภชนศึกษา
B: จํานวนผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงตอภาวะทุพโภชนาการท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด

ท่ีมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมหลังไดรับการใหโภชนศึกษา

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 2 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - ≥รอยละ50 - ≥รอยละ50

ปงบประมาณ 2567 - ≥รอยละ50 - ≥รอยละ50

ปงบประมาณ 2568 - ≥รอยละ60 - ≥รอยละ60

ปงบประมาณ 2569 - ≥รอยละ60 - ≥รอยละ60

ปงบประมาณ 2570 - ≥รอยละ70 - ≥รอยละ70

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวช้ีวัดเปนรอยละ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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เอกสารสนับสนุน
1. คูมือปฏิบัติงานโภชนาการในโรงพยาบาล (กองบริหารการสาธารณสุข สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข)
2. คูมือแนวทางปฏิบัติดานโภชนาการและการกําหนดอาหารสําหรับนักกําหนดอาหาร

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุท่ีมีความ
เส่ียงตอภาวะทุพโภชการมี

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมหลัง
ไดรับการใหโภชนศึกษา

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวยุวดี บุญผล            
ตําแหนง : นักโภชนาการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-348311 ตอ 299   
โทรศัพทมือถือ : 093-8304322    
E-mail : yuwadee_chah@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 2 ผูสูงอายุไดรับการดูแลครอบคุมทุกมิติ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 40 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตามแผนการรักษาท่ีเหมาะสม (Care Plan)

คํานิยาม

1) การประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจําวัน (ADL) หมายถึง  การจําแนกกลุมผูสูงอายุตาม
กลุมศักยภาพ ในการประกอบกิจวัตรประจําวัน เพ่ือใหเหมาะสมกับการดําเนินงานดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ
ระยะยาวครอบคลุมกลุมเปาหมายตามกลุมศักยภาพ จากเกณฑการประเมินความสามารถในการประกอบกิจ
วัตรประจําวัน ดัชนีบารเธลเอดีแอล (Barthel Activitiesof Daily Living index) ซ่ึงมีคะแนนเต็ม 20 คะแนน
ดังน้ี 
ผูสูงอายุกลุมท่ี 1 ผูสูงอายุท่ีพ่ึงตนเองไดชวยเหลือผูอ่ืน ชุมชนและสังคมได(กลุมติดสังคม) มีผลรวมคะแนน ADL
ต้ังแต 12 คะแนนข้ึนไป
ผูสูงอายุกลุมท่ี 2 ผูสูงอายุท่ีดูแลตนเองไดบาง ชวยเหลือตนเองไดบาง (กลุมติดบาน)มีผลรวมคะแนน ADL อยู
ในชวง 5 – 11 คะแนน
ผูสูงอายุกลุมท่ี 3 ผูสูงอายุกลุมท่ีพ่ึงตนเองไมไดชวยเหลือตนเองไมไดพิการ หรือทุพพลภาพ (กลุมติดเตียง) มีผล
รวมคะแนน ADL อยูในชวง 0 - 4 คะแนน
2) ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
หมายถึง ผูท่ีมีคาคะแนนผลการประเมินความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจําวัน (ADL) ต้ังแต 0-11
คะแนน
3) แผนการดูแลรายบุคคล (Care Plan) หมายถึง แบบการวางแผนการดูแลชวยเหลือผูสูงอายุ/ผูมีภาวะพ่ึงพิง
จาก Care Manager ทีมผูเช่ียวชาญ ครอบครัวและผูท่ีเก่ียวของในพ้ืนท่ีโดยผูสูงอายุ/ผูมีภาวะพ่ึงพิงสามารถรับ
รูถึงความชวยเหลือทีมผูใหการชวยเหลือท่ีเก่ียวของ
4) การดูแลตาม Care Plan การไดจัดทํา Care Plan เพ่ือการดูแลและเสนออนุกรรมการ LTC อนุมัติ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 95 รอยละ 100  รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตามสิทธิประโยชน

กลุมเปาหมาย
1. ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงและมี ADL < 11 ทุกสิทธิการรักษา 
2. ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงและมี ADL < 11 ทุกสิทธิการรักษา

วิธีการจัดเก็บขอมูล

- คัดกรองและประเมินผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง : ตามความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน (ADL) 
- จัดทําCare Plan ผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิง โดยจัดทําเฉพาะกลุมผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงท่ีมี ADL< 11) 
- หนวยบริการมีการจัดทํา Care plan รายบุคคลผานระบบโปรแกรม Long Term Care (3C)
- เสนอแผนการดูแลใหอนุกรรมการ Long Term Care อนุมัติ
- มี Caregiver อาสาสมัครบริบาลทองถ่ิน อผส.หรือ อสม. เขาเย่ียมและใหการดูแลชวย เหลือผูสูงอายุและผูมี
ภาวะพ่ึงพิง ตาม Care Plan
- หนวยบริการดําเนินการจัดซ้ือวัสดุ ครุภัณฑตาม Care Plan
- หนวยบริการมีการบันทึกขอมูลรายงานผลการดูแลผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงลงใน Care Plan ผานระบบ
โปรแกรม Long Term Care (3C) ครบการดูแล 9 และ 12 เดือน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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แหลงขอมูล โปรแกรม Long Term Care กรมอนามัย

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
A = จํานวนผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงในเขตตําบลทาขาม

B = จํานวนผูสูงอายุและผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดจัดทํา Care Plan และอนุกรรมการ LTC อนุมัติ

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 2 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ100

วิธีการประเมินผล Care Plan ท่ีไดรับการอนุมัติจากอนุกรรมการ LTC

เอกสารสนับสนุน โครงการจัดบริการดูแลระยะยาวสําหรับผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง โปรแกรม Long Term Care

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
และผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง
ไดรับการดูแลตาม 

Care Plan

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวลัดดาวัลย พรอมประเสริฐ       
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 229
โทรศัพทมือถือ : 0945949691      
E-mail : nun-2537@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 41 รอยละของผูปวยนอกไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยเลือก

คํานิยาม

ผูปวยนอก หมายถึง ประชาชนท่ีมารับบริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟนฟูสภาพ แบบไมนอนพักรักษาตัว
ในโรงพยาบาล รวมถึงกลุมกิจกรรมบริการบุคคล โดยผูประกอบวิชาชีพท่ีเก่ียวของท่ีไดมาตรฐาน เชน แพทย
แผนไทย แพทยแผนไทยประยุกต แพทยแผนจีน แพทยแผนปจจุบัน พยาบาลวิชาชีพ นักวิชาการสาธารณสุข
เปนตน
การบริการดานการแพทยแผนไทย หมายถึง บริการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรคและฟนฟูสภาพ เชน 
-การรักษาดวยยาสมุนไพร
-การปรุงยาแผนไทยสําหรับผูปวยเฉพาะรายของตน หมายถึง การปรุงยาตามองคความรู สําหรับผูปวยเฉพาะ
รายของตน โดยผูประกอบศิลปะสาขาการแพทยแผนไทย (ประเภทเวชกรรมไทย) หรือสาขาการแพทยแผนไทย
ประยุกต
-ยาแผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผสม กัญชาทางการแพทย หมายถึง ส่ิงท่ีไดจากการสกัดพืชกัญชา เพ่ือนําสารสกัดท่ี
ได มาใชทางการแพทยและการวิจัย ไมไดหมายถึงรวมถึงกัญชาท่ียังคงมีสภาพเปนพืช หรือสวนประกอบใดๆ
ของพืชกัญชา 
-การนวดเพ่ือการรักษา-ฟนฟูสมรรถภาพ
-การประคบเพ่ือการรักษา-ฟนฟูสมรรถภาพ
-การอบไอน้ําสมุนไพรเพ่ือการรักษา-ฟนฟูสมรรถภาพ
-การทับหมอเกลือ
-การพอกยาสมุนไพร
-การนวดเพ่ือสงเสริมสุขภาพ
-การประคบสมุนไพรเพ่ือสงเสริมสุขภาพ
-การอบสมุนไพรเพ่ือเพ่ือสงเสริมสุขภาพ
-การใหคําแนะนําการดูแลสุขภาพดวยการสอนสาธิตดานการแพทยแผนไทย
-การใหคําแนะนําการดูแลสุขภาพดวยการสอนสาธิตดานการแพทยแผนทางเลือก
-การทําหัตถการอ่ืนๆ ตามมาตรฐานวิชาชีพแพทยแผนไทย หรือการบริการอ่ืนๆท่ีมีการเพ่ิมเติมรหัสภายหลัง
การบริการดานการแพทยทางเลือก หมายถึง การรักษาพยาบาล ไดแก
-การแพทยแผนจีน เชน ฝงเข็ม กระตุนไฟฟา อบโคมไฟอินฟราเรด รมยา ครอบแกว/ครอบกระปุก
-การแพทยทางเลือก เชน สมาธิบําบัด หรือบริการอ่ืนๆ ท่ีมีการเพ่ิมเติมรหัสภายหลัง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 28 รอยละ 30 รอยละ 32 รอยละ 34 รอยละ 36

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมใหประชาชนเขาถึงบริการดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีมีคุณภาพ 

กลุมเปาหมาย ประชาชนท่ีเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลจากระบบรายงานมาตรฐาน 43 แฟม

แหลงขอมูล
43 แฟม(PERSON/PROVIDER/SERVICE/DIAGNOSIS_OPD/DRUG_OPD/PROCEDURE_OPD/

LABOR/COMMUNITY_SERVICE)

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(B/A) X 100
A= จํานวนผูรับบริการ(คร้ัง) ท่ีไดรับการบริการท้ังหมดของสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ รวมถึงกลุมกิจกรรม

บริการบุคคล (กลุม I บริการการแพทยแผนไทย)
B= จํานวนผูรับบริการ(คร้ัง) ท่ีไดรับการบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 28 รอยละ 28 รอยละ 28 รอยละ 28

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30 รอยละ 30

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 32 รอยละ 32 รอยละ 32 รอยละ 32

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 34 รอยละ 34 รอยละ 34 รอยละ 34

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 36 รอยละ 36 รอยละ 36 รอยละ 36

วิธีการประเมินผล ขอมูลจาก HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน คูมือการพัฒนาระบบบริการสาขาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวยนอก
ไดรับบริการการแพทย

แผนไทยและ
การแพทยเลือก  

รอยละ 25.69 26.14 25.63

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา             
ตําแหนง : แพทยแผนไทยปฏิบัติ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 350,352
โทรศัพทมือถือ : 0808845846
E-mail : thapanee707@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 42 มูลคาการใชยาสมุนไพร

คํานิยาม   ยาสมุนไพร หมายถึง ยาสมุนไพรเด่ียว ยาสมุนไพรตํารับท่ีมีรหัสข้ึนตน 41 หรือ 42  

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 6 รอยละ 7 รอยละ 8 รอยละ 9 รอยละ 10

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมใหประชาชนเขาถึงบริการการใชยาสมุนไพร

กลุมเปาหมาย ประชาชนท่ีเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลจากระบบรายงานมาตรฐาน 43

แหลงขอมูล ฐานขอมูลในระบบ Hosxp สถานบริการ 43 แฟม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A=มูลคาการใชยาสมุนไพร(ราคาขาย)  B= มูลคาการใชยาท้ังหมด   

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาสท่ี 1 ถึงไตรมาสท่ี 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 6 รอยละ 6 รอยละ 6 รอยละ 6

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 7 รอยละ 7 รอยละ 7 รอยละ 7

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 8 รอยละ 8 รอยละ 8 รอยละ 8

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 9 รอยละ 9 รอยละ 9 รอยละ 9

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 10 รอยละ 10 รอยละ 10 รอยละ 10

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

มูลคาการใชยา
สมุนไพร รอยละ 5.01 4.50 5.99

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวกฤษณา กายเพ็ชร                
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 090 217 4078
E-mail : kritsanabee888@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 43 รอยละผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมองอัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate care) ท่ี
ไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

คํานิยาม

การบริบาลฟนฟูสภาพระยะกลาง (Intermediate care; IMC) หมายถึง การบริบาลฟนฟูสภาพผูปวยระยะ
กลางท่ีมีอาการทางคลินิกผานพนภาวะวิกฤตและมีอาการคงท่ี แตยังคงมีความผิดปกติของรางกายบางสวนอยู
และมีขอจํากัดในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจําวัน จําเปนตองไดรับบริการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย
โดยทีมสหวิชาชีพ(Multidisciplinary approach) อยางตอเน่ืองจนครบ 6 เดือน ต้ังแตในโรงพยาบาลจนถึง
ชุมชน เพ่ือเพ่ิมสมรรถนะรางกาย จิตใจ ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน และลดความพิการหรือภาวะทุพพลภาพ
รวมท้ังกลับสูสังคมไดอยางเต็มศักยภาพ โดยมีการใหบริการผูปวยระยะกลางในรพ.ทุกระดับ (A,S: เปนโรง
พยาบาลแมขาย M,F : โรงพยาบาลลูกขายและใหบริการ Intermediate bed/ward) เปนผูท่ีไดรับการวินิจฉัย
โรคหลอดเลือดสมองท่ีมีรหัสตัวหลักข้ึนตนดวย I60 ถึง I69
คํานิยามดานการแพทยแผนไทย
อัมพฤกษ (Paresis) อัมพาต (paralysis) เปนกลุมอาการท่ีเก่ียวของ กับความผิดปกติในการควบคุมการ
เคล่ือนไหวของรางกาย ซ่ึงเกิดไดหลายสาเหตุ เชน เกิดจากหลอดเลือดในสมองตีบ อุดตัน หรือแตกหรือเกิดจาก
สมองไขสันหลัง ปรือเสนประสาทไดรับบาดเจ็บ หรือมีอาการอักเสบ เปนตน ในทางการแพทยแผนไทยไดมีการ
ระบุสมุฏฐานไววาเกิดจากลมอโธคมาวาตา และลมอุทธังคมาวาตา พัดระคนกันเปนผูท่ีไดรับการวินิจฉัยรหัส
โรคดานการแพทยแผนไทย U61.0 ถึง U61.19)
 การดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาต ดายการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
หมายถึง บริการการตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟนฟูสภาพผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาต
ระยะกลาง( Intermediate Care) ไดแก
1.การตรวจประเมินทางการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
2.การรักษาและฟนฟูดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
-การนวดเพ่ือการรักษา-ฟนฟูสภาพ
-การประคบสมุนไพรเพ่ือการรักษา-ฟนฟูสภาพ
-การอบไอน้ําสมุนไพรเพ่ือการรักษา-ฟนฟุสภาพ
-การฝงเข็ม
3.การรักษาดวยยาสมุนไพร ตามขอบงใชบัญชียาหลักชาติ อาจพิจารณานํายาในกลุมรายการยารักษากลุมกลาม
เน้ือและกระดูก ไดแก ยาแกลมอัมพฤกษ, ยาผสมโคคลาน, ยาผสมเถาวัลยเปรียง, และยาสหัสธารา มาใชเพ่ือ
รวมรักษาอาการของโรคอัมพฤกษอัมพาต (บัญชียาหลักแหงชาติ, 2558) 
เง่ือนไขการใหรหัสผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate care) ท่ีไดรับการ
ดูแลดวยการแพทยแผนไทยไทยและการแพทยทางเลือก
1.แพทยแผนปจจุบัน ใหรหัสกลุมโรคและอาการดานการแพทยแผนปจจุบันท่ีเก่ียวของโรคหลอดเลือดสมอง
ดังน้ี
-เลือดออกใตเย่ือหุมสมองช้ันกลาง: I60
-เลือดออกในสมองใหญ: I61
-เลือดออกในกะโหลกศีรษะแบบอ่ืนท่ีไมเกิดจากการบาดเจ็บ: I62 
-เน้ือสมองตายเพราะขาดเลือด: I63
-โรคอัมพาตเฉียบพลันไมระบุวาเกิดจากการเลือดออกหรือเน้ือสมองตายเพราะขาดเลือด: I64
-การอุดตันและตีบของหลอดเลือดแดงกอนถึงสมอง ไมทําใหเน้ือสมองตายเพราะขาดเลือด:I65
-การอุดตันและตีบของหลอดเลือดแดงของหมอง แตไมทําใหเน้ือสมองตายและขาดเลือด: I66
-โรคหลอดเลือดสมองอ่ืน: I67
-โรคหลอดเลือดสมองในโรคท่ีจําแนกไวท่ีอ่ืน: I68
-ผลท่ีตามมาของโรคหลอดเลือดสมอง: I69
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คํานิยาม

2.แพทยแผนไทย ใหการวินิจฉัยภายหลังแพทยแผนปจจุบันซ่ึงมีการวินิจฉัยรหัส 3 ตัวหลักข้ึนตนดวย I60 ถึง
I69 อยางใดอยางหน่ึงมากอน ตามดวยรหัสกลุมโรคและอาการดานการแพทยแผนไทยท่ีเก่ียวของกับอัมพฤกษ
อัมพาต ดังน้ี
-อัมพฤกษ หรือ ลมอัมพฤกษ: U61.0
-อัมพาตคร่ึงซีก: U61.10
-อัมพาตคร่ึงทอนลาง: 61.11
-อัมพาตท้ังตัว: U61.12
-อัมพาตเฉพาะแขน: 61.13
-อัมพาตเฉพาะขา: 61.14
-อัมพาตหนา: U61.15
-อัมพาตชนิดอ่ืน ท่ีระบุรายละเอียด: U61.18
-อัมพาต ไมระบุรายละเอียด: U61.19
ควบคูการใหหัตถการแผนไทย (900-77-22) ถึง (900-78-88)หรือการส่ังจายยาสมุนไพรเด่ียวหรือยาสมุนไพร
ตํารับท่ีมี รหัสข้ึนตนดวย 41 หรือ 42 ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในสถานบริการสาธารณสุขทุกระดับ
3.แพทยแผนจีน ใหวินิจฉัยภายหลังแพทยแผนปจจุบันซ่ึงมีการวินิจฉัยรหัส 3 ตัวหลักข้ึนตนดวย I60 ถึง I69
อยางใดอยางหน่ึงมากอน ตามดวยรหัสกลุมโรคและอาการดานการแพทยแผนจีนท่ีเก่ียวของกับโรคหลอดเลือด
สมอง และโรคตามมาจากโรคหลอดเลือดสมอง ดังน้ี
-โรคหลอดเลือดสมองท่ีเกิดจากลมภายใน (Apoplectic wind stroke): U78.110
-อาการเตือนโรคหลอดเลือดสมอง (Prodrome of wind stroke): U78.111
-โรคตามมาจากโรคหลอดเลือดสมอง (Sequelae of wind stroke): U78.112
-โรคหลอดเลือดสมองในระดับเสนลมปราณแขนง ( Collateral stroke): 78.113
-โรคหลอดเลือดสมองในระดับเสนลมปราณหลัก(เสนจิง)โรคหลอดเลืดท่ีมีอาการหนักข้ึน(Meridian stroke):
78.114
-โรคหลอดเลือดสมองในระดับอวัยวะกลวง โรคหลอดเลือดท่ีมีอาการเบากวาโรคหลอดสมองท่ีอวัยวะ
ตัน(Bowel stroke): U78.115
-โรคหลอดเลือดสมองในระดับอวัยวะตัน (Visceral stroke): U78.116
-อัมพาตคร่ึงซีก (Hemiplegia): U78.117
ควบคูกับการใหหัตถการการแพทยแผนจีนท่ีเก่ียงของโรคหลอดเลือดสมองระยะฟนฟูอยางใดอยางหน่ึง ดังน้ี
9991801 Eleto-acupunture therapy
9991810 Single-handed needle insertion
9991801 Subcutaneous electro-needling
9991811 Double-handed needle insertion
9031801 Muscle eletro-needing

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 45 รอยละ 50 รอยละ 55 รอยละ 60

วัตถุประสงค 
เพ่ือสงเสริมใหประชาชนท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate
Care) เขาถึงบริการดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีมีคุณภาพ ครอบคลุมสถานบริการ
สาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ (Community base)

กลุมเปาหมาย
ผูปวยท่ีเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ (Community
base) ท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care) ท้ังผูปวยใน 
ผูปวยนอก 
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วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลจากระบบรายงานมาตรฐาน 43 แฟม กระทรวงสาธารณสุข

แหลงขอมูล
43 แฟม

(PERSON/SERVICE/DIAGNOSIS_OPD/DRUG_OPD/PROCEDURE_OPD/ADMISSSION/DIAGNOSIS_IPD/
DRUG_IPD/PROCEDURE_IPD)

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A= จํานวนผูปวย IMC ท่ีไดรับบริการแพทยแผนไทยฯ(คน) ซ่ึงไดรับการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง ท่ีมีรหัส 3
ตัวหลักข้ึนตนดวย I60 ถึง I69 ควบคูกับ U61.0 ถึง U61.19 และใหหัตถการ (900-77-00) ถึง (900-78-88)
หรือส่ังจายยาสมุนไพรเด่ียว หรือยาสมุนไพรตํารับ ท่ีมีรหัส ข้ึนตนดวย 41 หรือ 42 หรือไดรับวินิจฉัยโรคหลอด
เลือดสมอง ท่ีมีรหัส 3 ตัว มีรหัส 3 ตัว หลักข้ึนตนดวย I60 ถึง I69 ควบคูกับ U78.110 ถึง U78.117 และให
หัตถการแพทยแผนจีน 9991801 หรือ 9991810 หรือ9021801 หรือ 9991811 หรือ 9031801 อยางใด
อยางหน่ึงในเขตท่ีรับผิดชอบในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับท้ังผูปวยใน
ผูปวยนอก
B = จํานวนผูปวย IMC ท้ังหมด (คน) ซ่ึงไดรับการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง ท่ีมีรหัส 3 ตัวหลักข้ึนตนดวย
I60 ถึง I69 ในเขตท่ีรับผิดชอบ ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ
(Community base) ท้ังผูปวยใน ผูปวยนอก

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 45

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 50

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 55

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 60

วิธีการประเมินผล ขอมูลจาก HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน

1.คูมือการพัฒนาระบบบริการสาขาการแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน
2.คูมือแนวทางเวชปฏิบัติ( Clinical Practice Guideline) การดูแลผูปวยระยะกลาง (Intermediate Care)
ดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
3.แนวทางการจัดบริการฝงเข็มโรคหลอดเลือดสมองระยะฟนฟู

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละผูปวยท่ีมีการวินิจฉัย
โรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ

อัมพาตระยะกลาง
(Intermediate care) 

ท่ีไดรับการดูแลดวยศาสตรการ
แพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา             
ตําแหนง : แพทยแผนไทยปฏิบัติ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 350,352
โทรศัพทมือถือ : 0808845846   
E-mail : thapanee707@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 44 รอยละของผูปวยท่ีมีอาการปวดเร้ือรังและนอนไมหลับไดรับการดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและ
แพทยทางเลือกมีผลการรักษาปวดเร้ือรังลดลงและนอนไมหลับดีข้ึน

คํานิยาม

คลินิกปวดเร้ือรังและนอนไมหลับ หมายถึง คลินิกท่ีเปดใหบริการดูแลรักษาผูปวยตามแนวเวชปฏิบัติการรักษา
อาการปวดเร้ือรังและนอนไมหลับดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกในการดูแลรักษาผูปวย
ท่ีมีอาการปวดท่ีมีระยะเวลาตอเน่ืองมากกวา 3 เดือน ต้ังแตผูปวยท่ีมีอาการปวดในระดับยอมรับได ไปจนถึง
ปวดมาก รวมถึงผูปวยท่ีมีอาการนอนไมหลับ ซ่ึงเปนการรักษาแบบองครวมรวมกันระหวางแพทยแผนไทยและ
แพทยบูรณาการ ซ่ึงโรงพยาบาลพุนพินเปดใหบริการทุกวันพฤหัสบดี ในเวลาราชการ
ปวดเร้ือรัง หมายถึง อาการปวดท่ีมีระยะเวลาตอเน่ืองมากกวา 3 เดือน
นอนไมหลับ หมายถึง นอนหลับยาก ใชเวลานานกวา 20 นาที ถึงจะหลับ หรือหลับไมสนิท หลับๆ ต่ืนๆ สะดุง
โหยง ต่ืนมาแลวรูสึกนอนไมอ่ิม ออนเพลีย นอนนอยกวา 6 ช่ัวโมงตอวัน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- >รอยละ 80 >รอยละ 85 >รอยละ 90 >รอยละ 95

วัตถุประสงค ผูปวยปวดเร้ือรังและนอนไมหลับท่ีเขามารับบริการในคลินิกปวดเร้ือรังและนอนไมหลับมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน

กลุมเปาหมาย ผูปวยปวดเร้ือรังและนอนไมหลับท่ีเขามารับบริการในคลินิกปวดเร้ือรังและนอนไมหลับ โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล โปรแกรม HosXP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = จํานวนผูปวยปวดเร้ือรังและนอนไมหลับท่ีเขามารับบริการในคลินิกปวดเร้ือรัง

และนอนไมหลับมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน
B = จํานวนผูปวยปวดเร้ือรังและนอนไมหลับท่ีเขามารับบริการในคลินิกปวดเร้ือรัง

และนอนไมหลับท้ังหมด โรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4 

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ 85 - - -

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ 90 - - -

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ 95 - - -

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส
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เอกสารสนับสนุน
การดูแลผูปวยกลุมอาการปวดเร้ือรังระบบกระดูกและกลามเน้ือดวยศาสตรการแพทยผสมผสาน ,แนวทางเวช

ปฏิบัติการดูแลรักษาผูสุงอายุท่ีมีความผิดปกติเก่ียวกับการนอน สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูปวยมารับบริการ
คลินิกปวดเร้ือรังและ

นอนไมหลับมีผลการรักษาปวด
เร้ือรังลดลงและนอนไมหลับ

ดีข้ึน

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวณัฏฐาพร ล่ันสิน           
ตําแหนง : แพทยแผนไทย 
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 350 
โทรศัพทมือถือ : 095-4170249
E-mail : nattaporn.lansin@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกโรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 45 รอยละการเขาถึงการดูแลผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชาเทาดวยศาสตรแพทยแผนไทย

คํานิยาม

ผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชาเทา หมายถึง ผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการตรวจเทาและไดรับการประเมินความเส่ียง
ตอการเกิดแผลท่ีเทา อาการชาเทา และการประเมินการรับรูความรูสึกในการปองกันตนเองท่ีเทาและชีพจรเทา
ผูปวยกลุม Mild DM หมายถึง ผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีคาระดับน้ําตาลในเลือดอยูระหวาง 126 - 140 mg/dl 
ผูปวยกลุม Moderate DM หมายถึง ผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีคาระดับน้ําตาลในเลือดอยูระหวาง 141 - 180
mg/dl 
คาระดับน้ําตาลในเลือดปกติ หมายถึง ตรวจวัดระดับน้ําตาลในเลือดหลังอดอาหารเปนเวลาอยางนอย 8 ช่ัวโมง
(FPG) ระดับน้ําตาลในเลือดในบุคคลปกติจะมีคานอยกวา 100 mg/dl

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

N/A >รอยละ20 >รอยละ25 >รอยละ30 >รอยละ35

วัตถุประสงค 
เพ่ือการพัฒนาการดูแลผูปวยโรคเบาหวานกลุมท่ีมีภาวะแทรกซอนมีอาการชาเทาดวยศาสตรแพทยแผนไทย

และเพ่ือเพ่ิมการเขาถึงบริการในกลุมผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชาเทามากข้ึน

กลุมเปาหมาย
ผูปวยกลุม Mild DM และ Moderate DM ท่ีมารับบริการท่ีคลินิกโรคไมติดตอเร้ือรัง NCD โรงพยาบาลพุนพิน

และไดรับการประเมินการรับรูความสึกในการปองกันตนเองท่ีเทา ชีพจรเทาและมีอาการชาเทา

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล โปรแกรม HosXP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = ผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีอาการชาเทาลดนอยลง
B = จํานวนผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีอาการชาเทาท่ีไดรับการดูแลดวยศาสตรแพทยแผนไทยท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 >รอยละ20 >รอยละ20 >รอยละ20 >รอยละ20

ปงบประมาณ 2568 >รอยละ25 >รอยละ25 >รอยละ25 >รอยละ25

ปงบประมาณ 2569 >รอยละ30 >รอยละ30 >รอยละ30 >รอยละ30

ปงบประมาณ 2570 >รอยละ35 >รอยละ35 >รอยละ35 >รอยละ35

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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เอกสารสนับสนุน
1. แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน 2566 (Clinical Practice Guideline for Diabetes 2023)
2. คูมือการดูแลผูปวยเบาหวานดวยศาสตรการแพทยแผนไทยจังหวัดสุราษฎรธานี ฉบับปรับปรุง 1

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการเขาถึงการดูแล
ผูปวยเบาหวานท่ีมีอาการชา

เทาดวยศาสตรแพทยแผนไทย
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกฤษณา กายเพ็ชร           
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 090 217 4078
E-mail : kritsanabee888@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 46 รอยละการเขาถึงบริการแพทยแผนไทยในคลินิกอดบุหร่ีและสามารถเลิกบุหร่ีไดสําเร็จ

คํานิยาม

ผูติดบุหร่ี หมายถึง ผูท่ีสูบบุหร่ีหรือบุหร่ีไฟฟาหรือผลิตภัณฑยาสูบอ่ืน ไมวาจะเปนการสูบแบบคร้ังคราวหรือเปน
ประจําทุกวัน อาศัยอยูในเขตความรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน ท่ีมารับบริการคลินิกเลิก
บุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน ปงบประมาณ 2567 และไดรับการวินิจฉัยวาติดนิโคติน (Nicotine dependence)
ตามเกณฑการวินิจฉัยโรคของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน (DSM-IV) และหรือตามระบบใน ICD 10 (F17.2) วา
เปนผูเสพติดบุหร่ีและมีผลการทดสอบความรุนแรงในการติดนิโคตินของผูสูบบุหร่ีของเฟเกอรสตรอม
(Fagerstrom test foe nicotine dependence) มีระดับคะแนนต้ังแต 0-14 คะแนน
การบําบัดผูติดบุหร่ี หมายถึง ผูปวยท่ีมารับการบําบัดในคลินิกเลิกบุหร่ีแบบ BA, BI และ MI โดยอาศัยแนวคิด
ทฤษฎีข้ันตอนการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม โดยมีรูปแบบและกิจกรรมในการบําบัดรักษา ดูแลชวยเหลือ การ
ฟนฟูปองกัน การสงตอและการติดตามในการดูแลของทีมสุขภาพ 
การเขาถึงบริการแพทยแผนไทย หมายถึง การท่ีผูติดบุหร่ีไดรับการสงตอเพ่ือรับบริการดานศาสตรการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก จนสามารถเลิกบุหร่ีไดสําเร็จ
ความสําเร็จในการบําบัดรักษา หมายถึง ผูปวยสามารถเลิกบุหร่ีไดสําเร็จเม่ือส้ินสุดกระบวนการบําบัดแบบ BA,
BI, MI และศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกจนสามารถเลิกบุหร่ีไดสําเร็จในชวงระยะเวลา 6
เดือน จนถึงการติดตามดูแลชวยเหลือตามเกณฑมาตรฐานหลังการบําบัดรักษาในระยะเวลา 6 เดือน 
(บําบัด 1 เดือน ดวยการใหคําปรึกษาแบบ BA, BI และ MI และกระตุนการใชชาชงหญาดอกขาว หรือศาสตร
การแพทยแผนไทย ติดตาม 1 เดือน 3 เดือน และ 6 เดือน เพ่ือปองกันการกลับมาสูบบุหร่ีซ้ํา)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูติดบุหร่ีสามารถเขาถึงบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

กลุมเปาหมาย
ผูท่ีอาศัยอยูในเขตความรับผิดชอบเครือขายบริการสุขภาพ อําเภอพุนพิน ท่ีมีพฤติกรรมการสูบบุหร่ีและไดรับ

การวินิจฉัยวาติดนิโคติน ท่ีมารับบริการคลินิกเลิกบุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามขอมูล 43 แฟม 

เขาระบบ HDC on Cloud ทะเบียนขอมูลผูปวยกลุมโรคไมติดตอเร้ือรังในคลินิก NCD

แหลงขอมูล คลินิก NCD, หนวยบริการปฐมภูมิและองครวม, ฐานขอมูล HDC

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(B/A) x 100
A = จํานวนผูติดบุหร่ีท่ีไดรับการคัดกรองการสูบบุหร่ีและเขารับการบําบัดเลิกบุหร่ี โรงพยาบาลพุนพิน 

(คลินิกฟาใส) ปงบประมาณ 2567
B = จํานวนผูติดบุหร่ีท่ีไดรับการคัดกรองการสูบบุหร่ีและเขารับการบําบัดเลิกบุหร่ี และไดรับการสงตอเพ่ือรับ

บริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ปงบประมาณ 2567

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3, และ 4
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เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80 รอยละ 80

วิธีการประเมินผล
กําหนดการเก็บขอมูลเปนรายเดือน และรายงานผลการดําเนินงานรายไตรมาส

คิดจากแฟม (ประมวลผลจากแฟม DIAGNOSIS_OPD, DIAGNOSIS_IPD,CHRONIC 
และ SPECIALPP รหัส 1B5 ท้ังหมด ชวงปงบประมาณ)

เอกสารสนับสนุน ระบบขอมูลผูปวยโรคติดบุหร่ีในเครือขายบริการสุขภาพอําเภอพุนพิน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ผูติดบุหร่ีท่ีเขาสู
กระบวนการบําบัด
และไดรับการสงตอ
เพ่ือรับบริการแพทย
แผนไทยและการ
แพทยทางเลือก

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวบุญยวีย จ๋ิวประดิษฐกุล           
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 217
E-mail : bunyawee1340@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานจิตเวชและยาเสพติด

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 47 มีสถานบริการท่ีใหบริการดานการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกในชุมชน

คํานิยาม
สถานท่ีใหบริการงานการแพทยแผนไทย หมายถึง สถานท่ีใหบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
ซ่ึงเปนสถานบริการสาธารณสุขในชุมชน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- 1 1 - -

วัตถุประสงค ขยายขอบเขตการใหบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

วิธีการจัดเก็บขอมูล การเพ่ิมข้ึนของสถานท่ีใหแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกชุมชน 

แหลงขอมูล กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
มีสถานท่ีใหบริการงานการแพทยแผนไทยในชุมชนเพ่ิมข้ึน 1 แหง = ผาน

ไมมีสถานท่ีใหบริการงานแพทยแผนไทยในชุมชนเพ่ิมข้ึน = ไมผาน

ระยะเวลาประเมินผล 4 ไตรมาส

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - 1 - -

ปงบประมาณ 2567 - 1 - -

ปงบประมาณ 2568 - 1 - -

ปงบประมาณ 2569 - 1 - -

ปงบประมาณ 2570 - 1 - -

วิธีการประเมินผล จํานวนนับสถานท่ีใหบริการงานการแพทยแผนไทยในชุมชนเพ่ิมข้ึน 1 แหง

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

มีสถานบริการท่ีให
บริการดานการแพทย
แผนไทยและแพทย
ทางเลือกในชุมชน

แหง N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

   ช่ือ-สกุล  : นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา             
   ตําแหนง : แพทยแผนไทยปฏิบัติ
   โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 350,352
   โทรศัพทมือถือ : 0808845846   
   E-mail : thapanee707@gmail.com
   สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน 
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 48 รอยละการเปดบริการคลินิก 7 กลุมโรค ดวยศาสตรแพทยแผนไทย : Intermediate care
(Stroke),NCD(DM),Palliative care, Post-covid 19, ขอเขาเส่ือม,โรคผิวหนัง,ปรับสมดุลธาตุเจาเรือน

คํานิยาม

คลินิก 7 กลุมโรค คือ 
1.คลินิกการดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง(Intermediate care) ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
2.คลินิกการดูแลผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง(DM)ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
3.การดูแลผูปวย Palliative careดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
4.คลินิกการดูแลผูปวย Post-covid 19 ดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
5.คลินิกการดูแลผูปวยขอเขาเส่ือมดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
6.คลินิกโรคผิวหนังดวยศาสตรการแพทยแผนไทย
7.คลินิกปรับสมดุลธาตุเจาเรือน
ศาสตรการแพทยแผนไทย คือ
1.การตรวจประเมินทางการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
2.การรักษา 7 กลุมโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกดวยการทําหัตถการท่ีเหมาะสมกับ 7
กลุมโรค
3.การรักษาดวยยาสมุนไพรตามขอบงใชบัญชียาหลักชาติ อาจพิจารณานํายาในกลุมรายการยารักษาโรคท้ัง 7
กลุมโรค

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- 4 แหง 5 แหง 6 แหง 7 แหง

วัตถุประสงค ขยายการใหบริการคลินิกเฉพาะโรค เฉพาะทางแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

กลุมเปาหมาย
ผูปวยท่ีเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ สังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ

 ( Community base) ท่ีมีการวินิจฉัยโรคท้ัง7 โรค

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลจากคลินิกพิเศษกลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

แหลงขอมูล ทะเบียน Excel online 7 กลุมโรค

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด จํานวนคลินิกพิเศษท่ีไดเปดใหบริการกลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

ระยะเวลาประเมินผล 4 ไตรมาส

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 4 แหง 4 แหง 4 แหง 4 แหง

ปงบประมาณ 2568 5 แหง 5 แหง 5 แหง 5 แหง

ปงบประมาณ 2569 6 แหง 6 แหง 6 แหง 6 แหง

ปงบประมาณ 2570 7 แหง 7 แหง 7 แหง 7 แหง
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วิธีการประเมินผล กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการเปดบริการคลินิก 7
กลุมโรค ดวยศาสตรแพทยแผน

ไทย : Intermediate care
(Stroke),NCD(DM),Palliative

care, Post-covid 19, 
ขอเขาเส่ือม,โรคผิวหนัง,
ปรับสมดุลธาตุเจาเรือน

แหง  N/A  N/A  N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา             
ตําแหนง : แพทยแผนไทยปฏิบัติ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 350,352
โทรศัพทมือถือ : 0808845846   
E-mail : thapanee707@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน 
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 49 มูลคาการรับบริการแพทยแผนจีนมีการจาย Co-payment คลินิกแพทยแผนจีนเพ่ิมข้ึน

คํานิยาม
แพทยแผนจีน หมายถึง การตรวจวินิจฉัย การจําแนกโรค และการจําแนกกลุมอาการหรือภาวะโรค การบําบัด
รักษาและฟนฟูสมรรถภาพ ดวยการใชการฝงเข็ม การกระตุนไฟฟา 
 อบโคมไฟอินฟราเรด ครอบแกว กวาซา และฝงเข็มความงาม ตามหลักการแพทยแผนจีน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

N/A 100 200 300 400

วัตถุประสงค เพ่ือเพ่ิมมูลคาในการรับบริการแพทยแผนจีน

กลุมเปาหมาย ประชาชนท่ัวไป

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานจากฐานขอมูลในระบบ Hosxp

แหลงขอมูล ฐานขอมูลในระบบ Hosxp สถานบริการ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
[(A-B)/B]×100

A = มูลคาการเขารับบริการแพทยแผนจีนปงบประมาณ 2567
B = มูลคาการเขารับบริการแพทยแผนจีนปงบประมาณ 2566

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 100 100 100 100

ปงบประมาณ 2568 200 200 200 200

ปงบประมาณ 2569 300 300 300 300

ปงบประมาณ 2570 400 400 400 400

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน มาตรฐานการประโรคโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

มูลคาการรับบริการ
แพทยแผนจีนมีการ
จาย Co-payment
คลินิกแพทยแผนจีน

เพ่ิมข้ึน 

N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวธัญสิริ กล่ําไพ              
ตําแหนง : แพทยแผนจีน
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311100 ตอ 350
โทรศัพทมือถือ : 064-6640962
E-mail : thansiri_kph@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 50 รอยละผูรับบริการการนวด อบสมุนไพร และประคบ เพ่ิมข้ึนจากป 2566

คํานิยาม

จํานวน(คร้ัง) ของผูใหบริการใหหัตถการดานการแพทยแผนไทย ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ
นวด หมายถึง การนวดดวยวิธีการแพทยแผนไทย เชน การกด คลึง การบีบ การจับ การดัด การดึง การเขย้ือน
ตามศาสตรและศิลปะการนวดไทย เพ่ือการบําบัดรักษาอาการหรือโรค การฟนฟูสภาพรางกาย และการดูแล
มารดาหลังคลอด
อบ หมายถึง การอบไอน้ําหรือความรอนท่ีไดจากการตมสมุนไพร เพ่ือบําบัดรักษาอาการหรือโรค การฟนฟู
สภาพรางกายและ การดูแลมารดาหลังคลอด
ประคบ หมายถึง การประคบดวยวิธีการแพทยแผนไทย เพ่ือการบําบัด รักษาอาการหรือโรค การฟนฟูสภาพ
รางกาย และการดูแลมารดาหลังคลอด

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- เพ่ิมข้ึน รอยละ 20 เพ่ิมข้ึน รอยละ 30 เพ่ิมข้ึน รอยละ 40 เพ่ิมข้ึน รอยละ 50

วัตถุประสงค เพ่ิมการใหบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก เพ่ือเพ่ิมรายไดใหกับองคกร

กลุมเปาหมาย ประชาชนท่ีเขารับบริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมขอมูลจากระบบ HosXp

แหลงขอมูล รายงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกโปรแกรม Hos XP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A=จํานวนผูรับบริการนวด อบ ประคบดวยศาสตรการแพทยแผนไทยปงบประมาณ 2567- ปงบประมาณ 2566
B=จํานวนผูรับบริการนวด อบ ประคบดวยศาสตรการแพทยแผนไทยป 66

ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 เพ่ิมข้ึน รอยละ 20 เพ่ิมข้ึน รอยละ 20 เพ่ิมข้ึน รอยละ 20 เพ่ิมข้ึน รอยละ 20

ปงบประมาณ 2568 เพ่ิมข้ึน รอยละ30 เพ่ิมข้ึน รอยละ30 เพ่ิมข้ึน รอยละ30 เพ่ิมข้ึน รอยละ30

ปงบประมาณ 2569 เพ่ิมข้ึน รอยละ40 เพ่ิมข้ึน รอยละ40 เพ่ิมข้ึน รอยละ40 เพ่ิมข้ึน รอยละ40

ปงบประมาณ 2570 เพ่ิมข้ึน รอยละ50 เพ่ิมข้ึน รอยละ50 เพ่ิมข้ึน รอยละ50 เพ่ิมข้ึน รอยละ50

วิธีการประเมินผล รายงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกโปรแกรม Hos XP

เอกสารสนับสนุน คูมือการพัฒนาระบบบริการสาขาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละผูรับบริการการ
นวด อบสมุนไพร 

และประคบ 
เพ่ิมข้ึนจากป 2566

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

 ช่ือ-สกุล : นางสาวฐาปนี ศรีล้ํา 
 ตําแหนง : แพทยแผนไทยปฏิบัติ
 โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 350,352
 โทรศัพทมือถือ : 0808845846 
 E-mail : thapanee707@gmail.com
 สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 51 อัตราการจายยาตมปรุงเฉพาะรายเพ่ิมข้ึน

คํานิยาม
ยาตมปรุงเฉพาะราย หมายถึง ตํารับยาท่ีมีตัวยามากกวา 2 ชนิดข้ึนไป เปนการคํานวณน้ําหนักยา ธาตุเจาเรือน
ของแตละบุคคล และสมุฏฐานการเกิดโรคอ่ืนๆ ท่ีจะสงผลทําใหคนไขมีอาการเจ็บปวย ท้ังน้ี ยาเฉพาะรายตอง
ไดรับการปรุงจากผูท่ีมีใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมไทย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 50 รอยละ 60 รอยละ 70 รอยละ 80 รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือเพ่ิมอัตราการจายยาตมปรุงเฉพาะรายในผูปวยท่ีมารับบริการมากข้ึน

กลุมเปาหมาย ผูมารับบริการท่ีคลินิกการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล ฐานขอมูลโปรแกรม HosXP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = กลุมท่ีไดรับการจายยาตมปรุงเฉพาะรายท่ีคลินิกการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
B = จํานวนผูมารับบริการ ณ คลินิกการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีไดรับการจายยาสมุนไพร 

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 50

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 70

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 90

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
1. หนังสือรายการยาตํารับยาแผนไทยแหงชาติ ฉบับ พ.ศ. 2564 (National Thai Traditional Medicine
Formulary 2021 Edition) กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราการจายยาตมปรุง
เฉพาะรายเพ่ิมข้ึน รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวไมมูณา อิสายะ
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
E-mail : areewq1991@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการเเพทยแผนไทยเเละการเเพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 3 การบริการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือกครบวงจร

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 52 รอยละการเขารับบริการมารดาหลังคลอดเพ่ิมข้ึน

คํานิยาม
บริการมารดาหลังคลอด หมายถึง การใหบริการท่ีชวยฟนฟู สงเสริม ปองกัน และรักษาสุขภาพมารดาใน
ระยะหลังคลอด 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- 100 150 200 250

วัตถุประสงค มารดาหลังคลอดรับบริการดูแลมารดาหลังคลอดดวยศาสตรการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเพ่ิมข้ึน

กลุมเปาหมาย มารดาหลังคลอดท่ีเขามารับบริการแผนกแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

แหลงขอมูล ฐานขอมูลโปรแกรม HosXP

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A-B/B) x 100
A = จํานวนมารดาหลังคลอดท่ีเขารับบริการดูแลมารดาหลังคลอดดวยศาสตรการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก   ปงบประมาณ 2567 
B = จํานวนมารดาหลังคลอดท่ีเขารับบริการดูแลมารดาหลัง คลอดดวยศาสตรการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก  ปงบประมาณ 2566 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4 

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 100 100 100 100

ปงบประมาณ 2568 150 150 150 150

ปงบประมาณ 2569 200 200 200 200

ปงบประมาณ 2570 250 250 250 250

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
แนวทางเวชปฏิบัติดานการแพทยแผนไทย สําหรับฟนฟูสุขภาพแมหลังคลอด ,คูมือแนวทางเวชปฏิบัติการ
แพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ในคลินิกบริการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกแบบครบวงจร 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการเขารับ
บริการมารดาหลัง

คลอดเพ่ิมข้ึน 
N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวเกศราวดี คงภักดี               
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 0654472151  
E-mail : Katsarawadee2543@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการเเพทยแผนไทยเเละการเเพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 53 ระดับความสําเร็จของสถานบริการผานเกณฑการประเมินนโยบาย EMS (Environment,
Modernization and Smart Service)

คํานิยาม

การพัฒนาสถานบริการ สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ตามนโยบาย EMS (Environment,
Modernization and Smart Service) หมายถึง การพัฒนาใหมีสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอการสรางเสริมสุขภาพ
สนับสนุนตอการจัดบริการรูป
 แบบใหมใหครอบคลุมในทุกมิติสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ โดยการนําเทคโนโลยี นวัตกรรมท่ีมีความทันสมัย
มาปรับปรุงโครงสรางการจัดบริการรูปแบบใหมท่ีมีความ
 ปลอดภัยทังตอผูใหบริการ และผูรับบริการ มีความสะดวกสบายในการเขารับบริการ ลดภาระงานของผูปฏิบัติ
งานและสรางความเช่ือม่ันใหกับประชาชน ท้ัง 3 ดาน
ส่ิงแวดลอมดี (Environment) : การคํานึงถึงผลกระทบของสถานบริการท้ังภายในและภายนอกภายใตการ
บริหารจัดการท่ีคํานึงถึงความปลอดภัย การเยียวยาลดผลกระทบตอชุมชน
ความทันสมัย (Modernize) : การนําเทคโนโลยีมาสนับสนุนและประยุกตใชในการบริหารจัดการใหมี
ประสิทธิภาพอยางเหนือความคาดหมายของผูรับบริการและเพ่ิมความปลอดภัยใหแก ผูใหบริการและผูรับ
บริการ
บริการดวยหัวใจ (Smart Service) : การใหบริการแกผูรับบริการท่ีไมมีขอจํากัด เร่ืองข้ันตอน วิธีการดําเนิน
งาน และเพ่ิมความปลอดภัยใหผูรับบริการ จนเกิดผลตอบรับดวยความพึงพอใจและความรูสึกพิเศษ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

4.2 4.5 5 5 5

วัตถุประสงค เพ่ือใหประชาชนไดรับบริการท่ีทันสมัย มีประสิทธิภาพและประทับใจ บุคคลากรภาคภูมิใจในการปฏิบัติหนาท่ี

กลุมเปาหมาย ผูมารับบริการโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรมขอมูตามเกณฑพัฒนาคุณภาพตามนโยบาย EMS  

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

ระดับ เกณฑการใหคะแนน คะแนน

1 มีการจัดต้ังคณะกรรมการพัฒนาโรงพยาบาล EMS 1

2 มีการจัดทําแผนพัฒนาสถานบริการตามนโยบาย EMS 1

3 รอยละความสําเร็จการดําเนินงานตามแผนพัฒนา 1

4

 มีผลคะแนนรวมการประเมินข้ันพ้ืนฐาน (The  Must) ไมนอยกวา
รอยละ 70
คะแนน        0.2     0.4      0.6      0.8       1
รอยละ       ≤60   60-69   70-79   80-89   >90

1

5
มีผลคะแนนรวมการประเมินข้ันสูง (The Best) 
ไมนอยกวารอยละ 80 1
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วิธีการประเมินผล ตามเกณฑการประเมิน การพัฒนาสถานบริการ ตามนโยบาย EMS

เอกสารสนับสนุน เกณฑประเมิน การพัฒนาสถานบริการ ตามนโยบาย EMS

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ระดับความสําเร็จของสถาน
บริการผานเกณฑ

การประเมินนโยบาย EMS
(Environment,

Modernization and
Smart Service)

4.20 N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :   นายอาทิตย จรจรัส           
ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
โทรสาร : 077313005      
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 54 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ

คํานิยาม

ความพึงพอใจของผูรับบริการ หมายถึง ความคิดเห็นของผูรับบริการตอการบริการในโรงพยาบาลพุนพิน 
ผูรับบริการ หมายถึง ประชาชนผูมารับบริการโดยตรงหรือเจาหนาท่ีของรัฐหรือหนวยงานทางภาครัฐหรือ
เอกชนท่ีมารับบริการ ท่ีหนวยบริการตางๆท่ีโรงพยาบาลพุนพิน ประเด็นการสํารวจ ประกอบดวย ความพึง
พอใจตอการใหบริการ การไดรับบริการตามความตองการ การแนะนําการมาใชบริการ ขอเสนอแนะ

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 87 รอยละ 90 รอยละ95

วัตถุประสงค เพ่ือประเมินผลการใหบริการจากความคิดเห็นของผูมารับบริการ

กลุมเปาหมาย ผูมารับบริการโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล สอบถามความคิดเห็นตอการใหบริการของเจาหนาท่ี

แหลงขอมูล ผูมารับบริการโรงพยาบาลพุนพิน

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = ผลรวมคะแนนความพึงพอใจ  B = ผลรวมคะแนนเต็มของแบบสอบถาม

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 2 และ 4

เกณฑการประเมิน

1 2 3 4 5

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ69 รอยละ70-74 รอยละ75-79 รอยละ80-84 >รอยละ85

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ69 รอยละ70-74 รอยละ75-79 รอยละ80-84 >รอยละ85

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ71 รอยละ72-76 รอยละ77-81 รอยละ82-86 >รอยละ87

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ74 รอยละ75-79 รอยละ80-84 รอยละ85-89 >รอยละ90

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ74 รอยละ75-79 รอยละ80-84 รอยละ85-89 >รอยละ90

วิธีการประเมินผล แบบสอบถามความพึงพอใจของผูรับบริการ
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละความพึงพอใจ
ของผูรับบริการ รอยละ N/A N/A 82

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :   นายอาทิตย จรจรัส           
ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
โทรสาร : 077313005      
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 
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ยุทธศาสตร 1 การพัฒนาระบบการท่ีมีคุณภาพ 

เปาประสงค 4 ผูรับบริการมีความพึงพอใจ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 55 รอยละขอรองเรียนของผูมารับบริการ

คํานิยาม

ขอรองเรียน หมายถึง คํารองจากผูมารับบริการซ่ึงไดรับผลกระทบอันกอใหเกิดความเสียหายของผูรับบริการ
เปนผลท่ีไมพึงประสงคของระบบบริการ กระบวนการใหบริการและพฤติกรรมบริการ ตลอดจนไดมีการแกไข
ขอรองเรียนน้ัน
ผูรับบริการ หมายถึง ประชาชนไทยผูมารับริการโดยตรงหรือเจาหนาท่ีของรัฐหรือหนวยงานท้ังภาครัฐ และ
เอกชนท่ีมารับบริการท่ีหนวยบริการในแผนกผูปวยนอก ประเด็นการสํารวจประกอบดวย ความสะดวก และ
การเขาถึงบริการ การใหคําแนะนําและข้ันตอนของการรับบริการ การดูแลใสของเจาหนาท่ี ส่ือสุขศึกษาตาม
บอรดประชาสัมพันธเหมาะสม  การพูดจา ส่ือสาร ทาทางของเจาหนาท่ี การถามอาการของโรคความพรอม
ของเคร่ืองมือ ความสะอาดของสถานท่ี การไดรับคําแนะนําหลังแพทยตรวจรักษาแลว ความรวดเร็วในการให
บริการ ภาพรวมท่ัวๆไป

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

<รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหความคิดเห็น/คํารองเรียนของผูรับบริการไดรับการตอบสนองท่ีเหมาะสม

และนําไปสูการปรับปรุง ระบบงานใหดีข้ึน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1. รวบรวมขอรองเรียนจากทุกชองทาง
2. ดําเนินการแกไขปญหาเร่ืองรองเรียนตามแนวทาง
3. รวบรวมสถิติผานฐานขอมูลความเส่ียงดานขอรองเรียน

แหลงขอมูล
1. ระบบฐานขอมูลความเส่ียงดานขอรองเรียน
2. บันทึกขอรองเรียนของผูมารับบริการท้ังทางวาจาและลายลักษณอักษร

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนขอรองเรียนท้ังหมด B = จํานวนผูรับบริการท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ทุกเดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

ปงบประมาณ 2567 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

ปงบประมาณ 2568 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

ปงบประมาณ 2569 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

ปงบประมาณ 2570 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5 <รอยละ5

เอกสารสนับสนุน คูมือปฏิบัติการรับเร่ืองรองเรียนรองทุกข และขอคิดเห็น 

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นายนภัทร แชมช่ืน
ตําแหนง : นักวิชาการเงินและบัญชี
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 407
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานประกัน ยุทธศาสตร และสารสนเทศทางการแพทย
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 56 รอยละของประชาชนท่ีไดรับการคัดกรองไมพบความเส่ียง

คํานิยาม
ประชาชนท่ีไดรับการคัดกรอง หมายถึง ประชากรท่ีมีอายุ 35 ปข้ึนไปในเขตรับผิดชอบท้ังหมดท่ีไมรูวาเปน
โรคความดันโลหิตสูง/โรคเบาหวาน และ/หรือไมเคยไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคความดันโลหิตสูง/โรคเบาหวาน
ไดรับการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูง/โรคเบาหวาน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

 ≥ รอยละ 80  ≥ รอยละ 80  ≥ รอยละ 80  ≥ รอยละ 80  ≥ รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือระบุประชาชนท่ีไดรับการคัดกรองไมพบความเส่ียง

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการและสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 

แฟมเขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนประชากรอายุ อายุ 35 ปข้ึนไปท่ีผลการคัดกรองไมพบความเส่ียง
B = จํานวนประชากรอายุ อายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองโรคความดันโลหิตสูง/โรคเบาหวาน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 80 - - -

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDCกระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของประชาชน
ท่ีไดรับการคัดกรอง
ไมพบความเส่ียง

รอยละ 91.49   93.31
  

77.60

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นางสาวอาริยา ชัยยศ        
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 57 รอยละของกลุมเส่ียงท่ีเขาสูกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center

คํานิยาม
กลุมเส่ียงท่ีเขาสูกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center หมายถึง ประชากรท่ีไดรับการคัด
กรองโรคความดันโลหิตสูง/โรคเบาหวานและพบวาเปนกลุมเส่ียง ไดเขาสูกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน
Wellness center

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80 ≥ รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือใหกลุมเส่ียงท่ีเขาสูกระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคอมพิวเตอรใน Wellness center 

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = จํานวนประชากรอายุ อายุ 35 ปข้ึนไปท่ีผลการคัดกรองพบความเส่ียงไดเขาสูกระบวนการ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมใน Wellness center
B = จํานวนประชากรอายุ อายุ 35 ปข้ึนไปท่ีผลการคัดกรองพบความเส่ียง

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2567 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2568 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2569 ≥ รอยละ 80 - - -

ปงบประมาณ 2570 ≥ รอยละ 80 - - -

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงานใน Wellness center 

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของกลุมเส่ียงท่ีเขา
สูกระบวนการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมใน Wellness

center

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ        
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 58 อัตราการเกิดโรคเบาหวานรายใหมจากกลุมเส่ียง

คํานิยาม อัตราผูปวยเบาหวานรายใหมจากกลุมเส่ียง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤รอยละ1.75 ≤รอยละ1.75 ≤รอยละ1.75 ≤รอยละ1.75 ≤รอยละ1.75

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยเบาหวานรายใหมจากกลุมเส่ียงในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟม

เขาระบบ Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A= จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบ ท่ีถูกวินิจฉัยวาเปนผูปวยเบาหวานรายใหม 

และข้ึนทะเบียนในปงบประมาณ
B=จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบท้ังหมด 

ท่ีเปนกลุมเส่ียงเบาหวานในปงบประมาณท่ีผานมา

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75 ≤รอยละ 1.75

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราผูปวยเบาหวานราย
ใหมจากกลุมเส่ียง รอยละ 2.12 3.67 6.47

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ        
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 59 อัตราผูปวยความดันโลหิตรายใหมจากกลุมเส่ียง

คํานิยาม

อัตรากลุมสงสัยปวย HT ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบไดรับการวัดความดันโลหิตท่ีบาน
1.กลุมเส่ียงความดันโลหิตสูง ( Pre - HT) หมายถึง ประชากรอายุ35 ปข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบ ท่ีมีคาระดับ
ความดันโลหิต 130 – 139/ 85-89 mmHg ในปท่ีผานมาในเขตรับผิดชอบ
2.ผูปวยความดันโลหิตรายใหม หมายถึง ผูท่ีไดรับการวินิจฉัยโรคความดันโลหิตรายใหมในปงบประมาณ โดย
การวินิจฉัยของแพทย และไดข้ึนทะเบียนในคลินิกโรคเร้ือรัง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

≤ รอยละ 5 ≤ รอยละ 5 ≤ รอยละ 5 ≤ รอยละ 5 ≤ รอยละ 5

วัตถุประสงค เพ่ือลดการเกิดผูปวยความดันโลหิตสูงรายใหมจากกลุมเส่ียงในเขตพ้ืนท่ีโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย ประชากรท่ีอยูในพ้ืนท่ีรับผิดชอบในเขตพ้ืนท่ีโรงพยาบาลพุนพิน  

วิธีการจัดเก็บขอมูล
บันทึกผานโปรแกรมพ้ืนฐานของหนวยบริการ และสงออกขอมูลตามมาตรฐานขอมูล 43 แฟมเขาระบบ
Health Data Center (HDC)

แหลงขอมูล ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x100
  A=จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบ ท่ีถูกวินิจฉัยวาเปนผูปวยความดันโลหิตใหม

  และข้ึนทะเบียนในปงบประมาณ
  B=จํานวนประชากรอายุ 35 ปข้ึนไป ในเขตรับผิดชอบท้ังหมด ท่ีเปนกลุมเส่ียงและสงสัยปวยความดันโลหิต

สูงในปงบประมาณท่ีผานมา

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5

ปงบประมาณ 2567 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5

ปงบประมาณ 2568 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5

ปงบประมาณ 2569 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5

ปงบประมาณ 2570 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5 ≤รอยละ 5

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดเปนรอยละ ผาน ระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

อัตราผูปวยความดันโลหิต
รายใหม จากกลุมเส่ียง รอยละ 3.63 8.57 5.14

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ        
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221  
โทรศัพทมือถือ : 0911601006      
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 60 รอยละของผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองภาวะสุขภาพ 9 ดาน

คํานิยาม

  การคัดกรองภาวะสุขภาพ หมายถึง การคัดกรองสุขภาพของผูสูงอายุใน 10 เร่ือง ดังน้ี 
  - คัดกรอง เบาหวาน
  - ความดันโลหิตสูง 
  - คัดกรอง CVD 
  - คัดกรองสุขภาพชองปาก 
  - คัดกรองสมองเส่ือม AMT 
  - คัดกรองซึมเศรา 2Q 
  - คัดกรองขอเขา 
  - คัดกรองภาวะหกลม 
  - คัดกรอง ADL 
  - คัดกรอง BMI จากคาน้ําหนักสวนสูง 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

> รอยละ 90 > รอยละ 90 > รอยละ 90 > รอยละ 90 > รอยละ 90

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองภาวะสุขภาพ  

กลุมเปาหมาย  ผูสูงอายุในเขตรับผิดชอบ จากแฟม PERSON Typearea 1,3

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคัดกรอง/ประเมินสุขภาพผูสูงอายุ

แหลงขอมูล
1.Health KPI กระทรวงสาธารณสุข
2.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองผูสูงอายุ 10 เร่ือง   B = จํานวนผูสูงอายุท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 > รอยละ 20 > รอยละ 40 > รอยละ 60 > รอยละ 90

ปงบประมาณ 2567 > รอยละ 20 > รอยละ 40 > รอยละ 60 > รอยละ 90

ปงบประมาณ 2568 > รอยละ 20 > รอยละ 40 > รอยละ 60 > รอยละ 90

ปงบประมาณ 2569 > รอยละ 20 > รอยละ 40 > รอยละ 60 > รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 > รอยละ 20 > รอยละ 40 > รอยละ 60 > รอยละ 90

วิธีการประเมินผล 12 เดือน

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูง
อายุท่ีไดรับการ
คัดกรองภาวะ

สุขภาพ

รอยละ

DM 79.69%, 
HT 59.0% 
CVD 33.81 %
สุขภาพชองปาก 67.62%
สมองเส่ือม AMT 67.36%
ซึมเศรา 2Q 74.04%
ขอเขา 67.48%
ภาวะหกลม 67.56%
ADL 68.05%
BMI 91.55%

DM 73.09%
HT 54.23% 
CVD 40.85 %
สุขภาพชองปาก  87.90% 
สมองเส่ือม AMT 87.55%
ซึมเศรา 2Q 91.21%
ขอเขา 87.72%
ภาวะหกลม 87.69%
ADL 87.95%
BMI 98.43%

DM 67.31%, 
HT 47.0% ,
CVD 48.39 %, 
สุขภาพชองปาก 85.27%,
สมองเส่ือมAMT 85.80%,
ซึมเศรา 2Q 90.92%,
ขอเขา 85.29%,
ภาวะหกลม 86.23%,
ADL 85.38%
BMI 95.70%

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 61 รอยละผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแลและใหโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ (Intervension)

คํานิยาม

ผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแล หมายถึง ผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองภาวะสุขภาพใน 9 ดาน ดังน้ี 
1) เบาหวาน ความดันโลหิตสูง 2) CVD 3) สุขภาพชองปาก 4) สมองเส่ือม AMT 5) ซึมเศรา 2Q  6) ขอเขา 
7) ภาวะหกลม 8) ADL 9) BMI จากคาน้ําหนักสวนสูง และพบความเส่ียงไดรับการดูแลและใหโปรแกรมสง
เสริมสุขภาพ อยางนอย 1 อยาง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- >รอยละ 90 >รอยละ 95 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแลสงเสริมสุขภาพ 

กลุมเปาหมาย ผูสูงอายุในเขตรับผิดชอบ จากแฟม PERSON Typearea 1,3

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคัดกรอง/ประเมินสุขภาพผูสูงอายุ

แหลงขอมูล
1.Health KPI กระทรวงสาธารณสุข
2.สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = ผูสูงอายุท่ีมีความเส่ียงไดรับการดูแลและฟนฟูในคลินิกผูสูงอายุ
B = จํานวนผูสูงอายุท่ีไดรับการคัดกรองผูสูงอายุ 9 ดาน และพบความเส่ียง

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - >รอยละ 50 >รอยละ 90

ปงบประมาณ 2568 - - >รอยละ 50 >รอยละ 95

ปงบประมาณ 2569 - - >รอยละ 60 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 - - >รอยละ 60 รอยละ 100

วิธีการประเมินผล
1.ประเมินผลจากแบบคัดกรอง
2.ประเมินผลจากจํานวนผูสูงอายุท่ีไดเขาสูระบบการดูแลรักษา ต้ังแตการตรวจยืนยัน วินิจฉัยสาเหตุ การตรวจ
รักษาและการดูแลตอเน่ือง

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผูสูงอายุ
ท่ีมีความเส่ียงไดรับ

การดูแล
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
 สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 62 รอยละความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

คํานิยาม
ความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ หมายถึง ความครอบคลุมของผูปวยโรคไมติดตอ
เร้ือรังในกลุมโรคท่ีระบุใหเปนกลุมเปาหมายหลักในการใหบริการฉีดวัคซีนไขหวัดใหญ 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังไดรับการฉีดวัคซีนไขหวัดใหญ

กลุมเปาหมาย ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

วิธีการจัดเก็บขอมูล โปรแกรมบันทึกขอมูล

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
 (A/B) x 100

A=จํานวนผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีไดรับวัคซีนไขหวัดใหญ
B=จํานวนผูปวยโรคเร้ือรังท่ีเปนกลุมเปาหมายในการฉีดวัคซีนไขหวัดใหญ

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 60

วิธีการประเมินผล ประเมินผลจากจํานวนผูมารับบริการฉีดวัคซีน ไขหวัดใหญ

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวมุจลินท พิศสุวรรณ
ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221
โทรศัพท 087-0852286
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 63 รอยละความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิดในกลุมผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังและผูสูงอายุ

คํานิยาม
ความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิท หมายถึง ความครอบคลุมของผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังใน
กลุมโรคท่ีระบุใหเปนกลุมเปาหมายหลักในการใหบริการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิท

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมใหผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังไดรับการวัคซีนปองกันโรคโควิท

กลุมเปาหมาย ผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง

วิธีการจัดเก็บขอมูล โปรแกรมบันทึกขอมูล

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
( A/B) x 100

A=จํานวนผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรังท่ีไดรับวัคซีนปองกันโรคโควิท
B=จํานวนผูปวยโรคเร้ือรังท่ีเปนกลุมเปาหมายในการฉีดวัคซีนปองกันโรคโควิท

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 60

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 60

วิธีการประเมินผล ประเมินผลจากจํานวนผูมารับบริการวัคซีนปองกันโรคโควิท

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

นางสาวมุจลินท พิศสุวรรณ
ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221
โทรศัพท 087-0852286
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 2 การพัฒนาสุขภาพประชาชนอยางมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดี 

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 64 รอยละของผลิตภัณฑสมุนไพรไดรับการตรวจสอบ ไดมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด

คํานิยาม
ผลิตภัณฑสมุนไพร หมายถึง ผลิตภัณฑสมุนไพรท้ังท่ีมีทะเบียนตํารับยาและไมมีทะเบียนตํารับยาชนิดรับ
ประทานท่ีพบจากการสุมสํารวจในครัวเรือนท่ีมีผูสูงอายุ อายุมากกวา ๖๐ ปข้ึนไป  ท่ีปวยดวยโรคเร้ือรัง ไดแก
1) โรคเกาซ 2) โรคไขมัน 3) เบาหวาน 4) ความดัน 5)หอบหืด 6) ขอเส่ือม 7) โรคไตเร้ือรัง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือพัฒนาคุณภาพการเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพในกลุมผูปวยสูงอายุ

กลุมเปาหมาย
ครัวเรือนท่ีมีผูสูงอายุ อายุมากกวา ๖๐ ปข้ึนไป  ท่ีปวยดวยโรคเร้ือรัง ไดแก 

1) โรคเกาซ 2) โรคไขมัน 3) เบาหวาน 4) ความดัน 5)หอบหืด 6) ขอเส่ือม 7) โรคไตเร้ือรัง

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกผลการตรวจวิเคราะหลงในแบบฟอรม  

แหลงขอมูล   บันทึกผลการตรวจผลิตภัณฑสมุนไพรตามแบบรายงาน  

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B)x100

A=จํานวนผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีปลอดภัยท่ีตรวจพบจากชุดทดสอบ
B=จํานวนผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีมีผลตรวจวิเคราะหจากชุดทดสอบท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล 4 คร้ัง/ป

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 95

วิธีการประเมินผล เปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับเกณฑเปาหมาย

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของผลิตภัณฑสมุนไพร
ไดรับการตรวจสอบ ได

มาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  ภญ. วิมลรัตน เชาวนประเทือง           
ตําแหนง : เภสัชกรชํานาญการพิเศษ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 409
โทรศัพทมือถือ : 0831734608       
E-mail : khuntongdee@yahoo.co.th
สถานท่ีทํางาน : คลังยา

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 65 รอยละขององคกรท่ีมีการบริหารจัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ

คํานิยาม

การบริหารจัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ หมายถึง การดําเนินงานดานบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ
ต้ังแตการสรรหา คัดเลือก บรรจุ พัฒนา ธํารงรักษา และใชประโยชนทรัพยากรบุคคลขององคกร เพ่ือตอบ
สนองตอนโยบายยุทธศาสตรและเปาหมายขององคกรได โดยในปงบประมาณ พ.ศ. 2563 มุงเนนการขับเคล่ือน
เปาหมายการดําเนินการการบริหารตําแหนงวางของโรงพยาบาล

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

 4 5 5 5 5

วัตถุประสงค เพ่ือการบริหารจัดการกําลังคนท่ีมีประสิทธิภาพตามความตองการของโรงพยาบาล  

กลุมเปาหมาย บุคลากรโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล ตรวจสอบเอกสารการดําเนินงานดานการเจาหนาท่ี

แหลงขอมูล งานการเจาหนาท่ี

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

ระดับ เกณฑการใหคะแนน คะแนน

1 มีการจัดต้ังคณะกรรมการบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคล 1

2 มีการจัดทําแผนพัฒนาบุคลากร 1

3

รอยละการไดศึกษาอบรมตามสมรรถนะ
ในการปฏิบัติงานของบุคลากร

    คะแนน       0.2     0.4        0.6      0.8         1
    รอยละ      ≤60    60-69    70-79   80-89    >90

1

4
รอยละของผูผานเกณฑการทดสอบในการอบรม

   คะแนน        0.2     0.4       0.6       0.8          1
   รอยละ        ≤60    60-69  70-79     80-89     >90

1

5
มีการทบทวนกระบวนการเพ่ือปรับปรุงการบริหารจัดการกําลังคนท่ี
มีประสิทธิภาพตามความตองการของโรงพยาบาล 1

วิธีการประเมินผล ตามเกณฑการประเมิน

เอกสารสนับสนุน
1. คําส่ังแตงต้ังคณะกรรมการบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคล
2. แผนพัฒนาบุคลากร
3. รอยละการไดศึกษาอบรมตามสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรอยางนอย 5 คร้ังตอคนตอป

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละขององคกรท่ีมีการ
บริหารจัดการกําลังคนท่ีมี

ประสิทธิภาพ
N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวภัทราภรณ สอนดวง               
ตําแหนง : นักทรัพยากรบุคคล
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 331
โทรศัพทมือถือ : 0923644040
โทรสาร : 077313005      
E-mail : phattarapornnai@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 66 รอยละความสุขและผูกพันของบุคลากรโรงพยาบาลพุนพิน

คํานิยาม

ความผูกพันตอองคกร  หมายถึง ทัศนคติของบุคคลท่ีมีตอองคกร ความรูสึกท่ีดีตอ องคกร ความรัก ความภาค
ภูมิใจ ความเอาใจใสตอองคกร การรูสึกวาตนเองเปนสวนหน่ึง มีความเช่ือม่ัน ยอมรับเปาหมายและคานิยมของ
องคกร แสดงออกมาในลักษณะทางการพูด ทางความคิด ทางการแสดงออก และทางพฤติกรรม การเต็มใจเสีย
สละความสุขสวนตัวเพ่ือเปาหมายและตองการท่ีจะดํารงไวซ่ึงการเปนสมาชิกขององคกรน้ันตลอดไป โดยแบง
เปน 6 ประเด็น ไดแก
  1. ดานงานในความรับผิดชอบ
  2. ดานสภาพแวดลอมในการทํางาน
  3. ดานวัฒนธรรมในองคกร
  4. ดานคาตอบแทนและสวัสดิการ
  5. ดานโอกาสและความกาวหนาทางอาชีพในองคกร
  6. ดานการรักษาดุลยภาพระหวางชีวิตการทํางานและชีวิตสวนตัว
บุคลากร หมายถึง บุคลากรในทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน 

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือสรางความผูกพันธตอองคกรในบุคลากรทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน  

กลุมเปาหมาย บุคลากรทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล สํารวจความเห็นตามแบบประเมินความผูกพันธตอองคกร

แหลงขอมูล
1. ฐานขอมูลบุคลากรแยกตามหนวยงานโรงพยาบาลพุนพิน
2. ผลสํารวจความผูกพันของบุคลากร
3. รายงานผลการดําเนินโครงการท่ีเก่ียวของ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด (A/B)x100
A =ผลรวมคะแนนความผูกพันตอองคกร B = ผลรวมคะแนนเต็มของแบบสอบถาม

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 85

วิธีการประเมินผล แบบประเมินความผูกพันธตอองคกร

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละความสุขและผูกพัน
ของบุคลากร

โรงพยาบาลพุนพิน
รอยละ N/A N/A 82.06

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวภัทราภรณ สอนดวง               
ตําแหนง : นักทรัพยากรบุคคล
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 331
โทรศัพทมือถือ : 0923644040
โทรสาร : 077313005      
E-mail : phattarapornnai@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 67 รอยละความพึงพอใจตอการส่ือสารภายในองคกร

คํานิยาม

ความพึงพอใจในการติดตอส่ือสารภายในองคการ หมายถึง ระดับความคิดเห็นของบุคลากรท่ีมีตอปจจัยการ
ส่ือสารในองคการท้ัง 6 ดานไดแก 
  1. ความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมของงาน ไดแก เงินเดือน สวัสดิการ การเล่ือนตําแหนงและตัวงาน 
  2. ความเพียงพอของขาวสารท่ีไดรับจากองคการ
  3.การแสดงความเห็นเสนอแนะปรับปรุงใหดีข้ึน 
  4. ความมีประสิทธิภาพของชองทางการติดตอส่ือสารในองคกรพนักงานท่ีมีตอวิธีการท่ีองคการเผยแพร
ขาวสารภายในองคการ
  5. คุณภาพของส่ือกลาง หมายถึง ความคิดเห็นของพนักงานท่ีมีตอเอกสารลายลักษณอักษรใชถอยคําดีแคไหน
  คุณคาของขาวสารท่ีไดรับ และการมาถึงของขาวสารอยางทันทวงที
  6. วิธีการติดตอส่ือสารกับเพ่ือนรวมงานหมายถึง ความคิดเห็นของพนักงานท่ีมีตอลักษณะการติดตอส่ือสาร    
ไดแกการติดตอส่ือสารตามแนวนอนการติดตอส่ือสารท่ีไมเปนทางการ กับ เพ่ือนรวมงาน
บุคลากร หมายถึง บุคลากรในทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือสรางความสัมพันธและการส่ือสารท่ีดีระหวางบุคลากรท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย บุคลากรทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล สํารวจความพึงพอใจตอการส่ือสารภายในองคกร

แหลงขอมูล
1. ฐานขอมูลบุคลากรแยกตามหนวยงานโรงพยาบาลพุนพิน
2. ผลสํารวจความพึงพอใจตอการส่ือสารภายในองคกร
3. รายงานผลการดําเนินโครงการท่ีเก่ียวของ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B)x100

A =ผลรวมคะแนนความผูกพันตอองคกร B = ผลรวมคะแนนเต็มของแบบสอบถาม

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 95

วิธีการประเมินผล แบบประเมินความผูกพันธตอองคกร

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

   ช่ือ-สกุล :  นายอาทิตย จรจรัส           
   ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
   โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
   โทรศัพทมือถือ : 0844466474
   โทรสาร : 077313005      
   E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
   สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 68 รอยละการไดอบรมข้ันพ้ืนฐานตามสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรอยางนอย 3 คร้ังตอคนตอป

คํานิยาม

ศึกษาอบรมตามสมรรถนะ หมายถึง กระบวนการศึกษา แสงหา ฝกปฏิบัติงาน เพ่ือเพ่ือพูนความรู ความชํานาญ
ในการปฏิบัติงานใหเพ่ิมสูงข้ึน ต้ังแตระดับพ้ืนฐาน โดยหมายรวมถึง การศึกษาเพ่ิมเติม การประชุม การฝก
อบรม การอบรมหรือประชุมเชิงปฏิบัติการ การศึกษาวิจัย การพัฒนาคุณภาพอยางตอเน่ือง (CQI) ท่ีกอใหเกิด
ความรู ความชํานาญและนําไปสูการปฏิบัติงานท่ีดีข้ึน ซ่ึงเปนการศึกษาอบรมไดท้ังการจัดภายในหนวยงาน
และภายนอกหนวยงาน ในหลักสูตรท่ีเก่ียวของกับการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลท้ังหมด
บุคลากร หมายถึง บุคลากรในทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือเสริมสรางสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย บุคลากรทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล รายงานการศึกษาอบรมของบุคลากร

แหลงขอมูล
1. ฐานขอมูลบุคลากรแยกตามหนวยงานโรงพยาบาลพุนพิน
2. รายงานการศึกษาอบรมของบุคลากร

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B)x100 

A = จํานวนบุคลากรท่ีผานการอบรมไมนอยกวา 5 คร้ังตอป  B = จํานวนบุคลากรท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 90

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  :  นายอาทิตย จรจรัส         
ตําแหนง : นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
โทรสาร : 077313005    
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 69 รอยละการไดศึกษาอบรมตามแผนพัฒนาบุคลากรของบุคลากรอยางนอย 2 คร้ังตอคนตอป

คํานิยาม

ศึกษาอบรมตามสมรรถนะ หมายถึง กระบวนการศึกษา แสงหา ฝกปฏิบัติงาน เพ่ือเพ่ือพูนความรู ความชํานาญ
ในการปฏิบัติงานใหเพ่ิมสูงข้ึน ต้ังแตระดับพ้ืนฐาน โดยหมายรวมถึง การศึกษาเพ่ิมเติม การประชุม การฝก
อบรม การอบรมหรือประชุมเชิงปฏิบัติการ การศึกษาวิจัย การพัฒนาคุณภาพอยางตอเน่ือง (CQI) ท่ีกอใหเกิด
ความรู ความชํานาญและนําไปสูการปฏิบัติงานท่ีดีข้ึน ซ่ึงเปนการศึกษาอบรมไดท้ังการจัดภายในหนวยงาน
และภายนอกหนวยงาน ในหลักสูตรท่ีเก่ียวของกับการปฏิบัติงานในโรงพยาบาลท้ังหมด
บุคลากร หมายถึง บุคลากรในทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือเสริมสรางสมรรถนะในการปฏิบัติงานของบุคลากรท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

กลุมเปาหมาย บุคลากรทุกระดับท่ีปฏิบัติงานโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล รายงานการศึกษาอบรมของบุคลากร

แหลงขอมูล
1. ฐานขอมูลบุคลากรแยกตามหนวยงานโรงพยาบาลพุนพิน
2. รายงานการศึกษาอบรมของบุคลากร

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B)x100 

A = จํานวนบุคลากรท่ีผานการอบรมตามแผนพัฒนาบุคลากรไมนอยกวา 2 คร้ังตอป  
B = จํานวนบุคลากรท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 95

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  :  นายอาทิตย จรจรัส         
ตําแหนง : นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
โทรสาร : 077313005    
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 70 รอยละของหนวยงานในโรงพยาบาลพุนพิน มีผลงานวิชาการ (CQI,R2R,วิจัย,นวัตกรรม)ท่ีเปนประโยชน
ตอการปฏิบัติงาน

คํานิยาม

CQI (Continuous Quality Improvement) หมายถึง การพัฒนา คุณภาพอยางตอเน่ือง โดยการใช
กระบวนการทางวิทยาศาสตรและความคิดสรางสรรคในการปรับปรุงระบบงานเพ่ือตอบสนองความตองการของ
ผูรับผลงานอยางไมหยุดย้ังมุงสูความเปนเลิศ R2R (Routine to Research) หมายถึง การพัฒนางานประจําสู
งานวิจัย ผลลัพธของ R2R ไมไดมุงหวังเพียงแคไดผลงานวิจัยเทาน้ัน แตมีเปาหมายท่ีจะนําผลงานวิจัย R2R ไป
ใชพัฒนางานประจําน้ันๆ ดวย
นวัตกรรม (Innovation) หมายถึง ความคิด การปฏิบัติ หรือส่ิงประดิษฐใหมๆ ท่ียังไมเคยมีใชมากอนหรือ
เปนการพัฒนาดัดแปลงมาจากของเดิมท่ีมีอยูแลว ใหทันสมัยและใชไดผลดีย่ิงข้ึน เม่ือนํานวัตกรรมมาใชจะชวย
ใหการทํางานน้ันไดผลดีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงกวาเดิม ท้ังยังชวยประหยัดเวลาและแรงงานไดดวย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค 
เพ่ือพัฒนาสมรรถนะบุคลากรในการผลิตเผยแพรผลงานวิชาการ (CQI, นวัตกรรม, R2R) 

มีการพัฒนาอยางตอเน่ือง และเปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน

กลุมเปาหมาย บุคลากรในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงาน

แหลงขอมูล ผลงานวิชาการของบุคลากรโรงพยาบาลพุนพินทุกไตรมา

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B)x100 

A = จํานวนหนวยงานในโรงพยาบาลพุนพิน มีผลงานวิชาการท่ีเปนประโยชนตอการปฏิบัติงาน
B = จํานวนหนวยงานท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล ปละ 2 คร้ัง 

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

วิธีการประเมินผล จัดทําแบบรายงาน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของหนวยงานในโรง
พยาบาลพุนพินมี
ผลงานวิชาการ 

(CQI, R2R,วิจัย,นวัตกรรม) 
ท่ีเปนประโยชนตอ

การปฏิบัติงาน

รอยละ 50 33.33 58.33

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

 ช่ือ-สกุล : นางสาวกาญจนา รัตนอุบล 
 ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
 โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 
 โทรศัพทมือถือ : 0844466474
 E-mail : bigfon_28@hotmail.com

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 1 องคกรมีสมรรถนะ บุคลากรมีความสุข

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 71 จํานวนผลงานวิชาการ(CQI, R2R,วิจัย, นวัตกรรม) ของบุคลากรในโรงพยาบาลไดรับรางวัล ระดับจังหวัด
ข้ึนไป

คํานิยาม

CQI (Continuous Quality Improvement) หมายถึง การพัฒนา คุณภาพอยางตอเน่ือง โดยการใช
กระบวนการทางวิทยาศาสตรและความคิดสรางสรรคในการปรับปรุงระบบงานเพ่ือตอบสนองความตองการของ
ผูรับผลงานอยางไมหยุดย้ังมุงสูความเปนเลิศ R2R (Routine to Research) หมายถึง การพัฒนางานประจําสู
งานวิจัย ผลลัพธของ R2R ไมไดมุงหวังเพียงแคไดผลงานวิจัยเทาน้ัน แตมีเปาหมายท่ีจะนําผลงานวิจัย R2R ไป
ใชพัฒนางานประจําน้ันๆ ดวย
นวัตกรรม (Innovation) หมายถึง ความคิด การปฏิบัติ หรือส่ิงประดิษฐใหมๆ ท่ียังไมเคยมีใชมากอนหรือ
เปนการพัฒนาดัดแปลงมาจากของเดิมท่ีมีอยูแลว ใหทันสมัยและใชไดผลดีย่ิงข้ึน เม่ือนํานวัตกรรมมาใชจะชวย
ใหการทํางานน้ันไดผลดีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงกวาเดิม ท้ังยังชวยประหยัดเวลาและแรงงานไดดวย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- 6 เร่ือง 8 เร่ือง 10 เร่ือง 12 เร่ือง

วัตถุประสงค ผลงานวิชาการ (CQI, R2R,วิจัย, นวัตกรรม) ของบุคลากรในโรงพยาบาลไดรับรางวัลระดับจังหวัดข้ึนไป

กลุมเปาหมาย บุคลากรในโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงาน

แหลงขอมูล ผลงานวิชาการของบุคลากรโรงพยาบาลพุนพินทุกไตรมาส

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด จํานวนผลงานวิชาการ (CQI, R2R,วิจัย, นวัตกรรม) ของบุคลากรในโรงพยาบาลไดรับรางวัลระดับจังหวัดข้ึนไป

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - 6 เร่ือง

ปงบประมาณ 2568 - - - 8 เร่ือง

ปงบประมาณ 2569 - - - 10 เร่ือง

ปงบประมาณ 2570 - - - 12 เร่ือง

วิธีการประเมินผล จัดทําแบบรายงาน
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

จํานวนผลงานวิชาการ
(CQI, R2R,วิจัย,
นวัตกรรม) ของ
บุคลากรในโรง

พยาบาลไดรับรางวัล
ระดับจังหวัดข้ึนไป

เร่ือง N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :   นางสาวกาญจนา รัตนอุบล        
ตําแหนง :  นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
E-mail : bigfon_28@hotmail.com
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 72 ระดับความสําเร็จประสิทธิภาพการบริหารจัดการดานการเงิน การคลัง

คํานิยาม

การประเมินประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง ตามเกณฑการใหคะแนนประสิทธิภาพ Total
Performance Score V 3.0 (TPS) น้ําหนักเนนในเร่ืองตอไปน้ี
ประเมินการดําเนินงานในตัวช้ีวัดกระบวนการ (Process Indicators)
1) การบริหารแผนทางการเงิน (Planfin) เปรียบเทียบผลการดําเนินงานผลตาง บวกหรือลบไมเกิน 5%
– มิติรายได
– มิติคาใชจาย
2) การบริหารสินทรัพยหมุนเวียนและหน้ีสินหมุนเวียน
– ระยะเวลาชําระเจาหน้ีการคายา&เวชภัณฑมิใชยา ≤ 90 วัน หรือ ≤ 180 วัน
– ระยะเวลาถัวเฉล่ียในการเรียกเก็บหน้ีสิทธิ UC ≤60 วัน
– ระยะเวลาถัวเฉล่ียในการเรียกเก็บหน้ีสิทธิขาราชการ ≤60 วัน
– การบริหารสินคงคลัง (Inventory Management) ≤ 60 วัน 
3) การบริหารตนทุนและคาใชจาย
– Unit Cost for OP
– Unit Cost for IP
– LC คาแรงบุคลากร
– MC คายา
– MC คาวัสดุวิทยาศาสตรและการแพทย
– MC คาเวชภัณฑมิใชยาและวัสดุการแพทย
4) คะแนนตรวจสอบงบทดลองเบ้ืองตน
5) ผลผลิต (Productivity) เปนท่ียอมรับ
– อัตราครองเตียงผูปวยใน ≥ 80 %
– Sum of AdjRW เกินคากลางกลุม รพ. หรือ เพ่ิมข้ึน 5 %
ตัวช้ีวัดผลลัพธการดําเนินงาน (Operating Indicators)
1) ความสามารถในการทํากําไร
– ประสิทธิภาพในการดําเนินงาน (Operating Margin)
– อัตราผลตอบแทนจากสินทรัพย (Return on Asset)
– ผลกําไรขาดทุนกอนหักคาเส่ือม (EBITDA) ≥0
2) การวัดสภาพคลองทางการเงิน
– ทุนสํารองสุทธิ (Net Working Capital) ≥0
– Cash Ratio ≥0.8

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

A A A A A

วัตถุประสงค เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง ปองกันการเกิดวิกฤติทางการเงิน

กลุมเปาหมาย โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1. การวิเคราะหจากระบบบัญชีแยกประเภท General Ledger (GL) ของหนวยบริการ
2. รายงานการวิเคราะหจากกองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ
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แหลงขอมูล
1. กลุมงานภายใน โรงพยาบาลพุนพิน
2. เว็บไซตกองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาสท่ี 1,2,3

เกณฑการประเมิน

ดาน รายการ เกณฑ คะแนน

1.ตัวช้ีวัดกระบวนการ

1.1 ดานการบริหารแผนการเงิน
(Planfin)

 รายได ±5% 1

 คาใชจาย ±5% 1

1.2 ดานการบริหารตนทุนบริการและคา
ใชจาย
  

Unit Cost for OP  ไมเกินคากลางกลุม รพ. 1

Unit Cost for IP ไมเกินคากลางกลุม รพ. 1

 LC คาแรง ไมเกินคากลางกลุม รพ.  0.5

MC คายา ไมเกินคากลางกลุม รพ.  0.5

  MC คา Lab ไมเกินคากลางกลุม รพ.  0.5

MC คาเวชภัณฑมิใชยา ไมเกินคากลางกลุม รพ.  0.5

1.3  ดานการบริหารจัดการบัญชีและการ
เงิน
  

 ระยะเวลาชําระเจาหน้ี ≤90 วัน 1

ระยะเวลาเรียกเก็บหน้ี UC   ≤60 วัน  0.5

 ระยะเวลาเรียกเก็บหน้ี ขรก ≤60 วัน  0.5

การบริหารสินคาคงคลัง ≤60 วัน  1

คะแนนงบทดลองเบ้ืองตน 100% 1

1.4 ดานการบริการ   อัตราครองเตียง  ≥80% หรือเพ่ิมข้ึน5% 1

  Sum of  Adj.RW / CMI   เกินคากลางกลุม รพ. 1

2. ตัวช้ีวัดผลลัพธการดําเนินงาน

2.1 ประสิทธิภาพในการดําเนินงาน Operating Margin เกินคากลางกลุม รพ. 1

2.2 อัตราผลตอบแทนจากสินทรัพย Return of Asset เกินคากลางกลุม รพ. 1

2.3 ทุนสํารองสุทธิ Net Working Capital ≥0 1

2.4 ผลกําไรขาดทุนกอนหักคาเส่ือม EBITDA ≥0 1

2.5 Cash Ratio ≥0.8 1
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Total Performance Score (เต็ม 15) ไมเกินคากลางกลุม รพ.

12 ≥ 12 คะแนน A ดีมาก

10.5 ≥ 10.5 คะแนน แต < 12 คะแนน B ดี

9 ≥ 9 คะแนน แต < 10.5 คะแนน C พอใช

7.5 ≥ 7.5 คะแนน แต < 9 คะแนน D ตองปรับปรุง

7.5 < 7.5 คะแนน F ไมผาน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ระดับความสําเร็จ
ประสิทธิภาพการบริหาร

จัดการดานการเงินการคลัง
รอยละ B A A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  :  นายนภัทร แชมช่ืน              
ตําแหนง : นักวิชาการเงินและบัญชี
โทรศัพทมือถือ : 0614091564
E-mail : autsawin97@gmail.com
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 73  รอยละความสําเร็จการพัฒนาศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ตามเกณฑประเมินตนเอง 7SCE

คํานิยาม ความสําเร็จการพัฒนาศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ตามเกณฑประเมินตนเอง 7SCE

วัตถุประสงค เพ่ือพัฒนาศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ

วิธีการจัดเก็บขอมูล ประเมินตามเกณฑ 7SCE

แหลงขอมูล ศูนยจัดเก็บรายได

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด (คะแนนประเมินตนเอง/คะแนนรวม) x 100

เกณฑการประเมิน

คะแนน

S1 Structure มีโครงสรางศูนยจัดเก็บรายได (Structure) 10

S2 System ระบบงานจัดเก็บในการเรียกเก็บทุกกองทุน (System) 10

S3+S4 Staff & skill
มีระบบบุคลากรในศูนยจัดเก็บรายได (Staff & skill) มีจํานวน และ

ทักษะความสามารถของบุคลากรเหมาะสมตามระดับของ รพช.
รพท. รพศ.

4

S5 Strategy มีกลยุทธในการพัฒนาศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ (Strategy) 4

S6 Style รูปแบบการบริหาร (Style) 4

S7 Shared Value คานิยมรวม (Shared Value) 4

C1 Care มีการบันทึกขอมูลกิจกรรมการรักษา ครบถวน (Care) 4

C2 Code มีการบันทึกรหัส การรักษาพยาบาล ครบถวน และถูกตอง (Code) 4

C3 Complete Data ตรวจสอบรหัสใหถูกตองกอนสงเบิกจาย (Complete Data) 4

C4 Claim ระบบเบิกจาย (Claim) ของแตละกองทุน 4

เอกสารสนับสนุน
แนวทางการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประเด็นท่ี 6 : ระบบธรรมาภิบาล

หัวขอ การบริหารจัดการดานการเงินการคลังสุขภาพ

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  :  นางสาวประเทือง ภูมณี             
โทรศัพทมือถือ : 0898913701
E-mail : poomaneekung@hotmail.com
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 74 รอยละประสิทธิภาพระบบควบคุมภายในดวยอิเล็กทรอนิกส (5 มิติ) EIA

คํานิยาม

ระบบควบคุมภายในดวยอิเล็กทรอนิกส (5 มิติ) EIA หมายถึง แบบประเมินระบบควบคุมภายใน จํานวน ๕ มิติ 
1. มิติดานการเงิน 
2. มิติดานการจัดเก็บรายได 
3. มิติดานงบการเงิน 
4. มิติดานพัสดุ 
5. มิติดานระบบควบคุมภายในและการบริหารความเส่ียงเพ่ือตรวจสอบประสิทธิภาพการดําเนินงาน
ดานการบริหารของหนวยงาน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหสวนราชการและหนวยงานสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีระบบควบคุมภายในท่ีเพียงพอเหมาะสมเปนไป
ตามหลักเกณฑกระทรวงสาธารณสุข วาดวยมาตราฐานและหลักเกณฑปฏิบัติการควบคุมภายในสําหรับหนวย

งานสาธารณสุข พ.ศ. 2561 และแนวทางท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด

วิธีการจัดเก็บขอมูล

1.ขอมูลการรายงาพผลการตรวงจสอบและประเมินผลการควบคุมภายในของผูตรวจสอบภายในกลุมตรางสอบ
ภายในระดับกระทรวง ผูตรวจสอบสวนราชการสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและผูตรวจสอบภายในประจําหนวย
งาน
2.เอกสารหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวของ เชน หลักฐานแสดงการส่ือสารระหวางผูตรวจสอบภายในและหนวยงานรับ
ตรวจ เอกสารประกอบการตรวจสอบ กระดาษทาการตรวจสอบรายงามผลการตรวจสอบและประเมินผลระบบ
การควบคุมภายใน รารงานสรุปผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัดตอผูบริหารและผูเก่ียวของ

แหลงขอมูล หนวยงานตางๆ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด ผลรวมคะแนนรอยละของคะแนน 5 มิติ

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  : นายอาทิตย จรจรัส           
ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 75 รอยละเกณฑประเมินผลระบบควบคุมภายใน

คํานิยาม

การควบคุมภายใน หมายถึง กระบวนการท่ีผูกํากับดูแลฝายบริหารและบุคลากรทุกระดับของหนวยรับตรวจ
กําหนดใหมีข้ึนเพ่ือใหมีความม่ันใจอยางสมเหตุสมผลวาการดําเนินงานจะบรรลุผลสําเร็จตาม
1. การดําเนินงาน หมายถึง การบริหารจัดการ การใชทรัพยากรใหเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล
รวมถึงการดูแลรักษาทรัพยสิน การปองกันหรือลดความผิดพลาด ความเสียหาย การร่ัวไหล การส้ินเปลืองหรือ
การทุจริตของหนวยรับตรวจ
2. กรรายงานทางการเงิน หมายถึง รายงานทางการเงินท่ีจัดทําข้ึนเพ่ือใชภายในและภายนอกหนวยรับตรวจ
เปนไปอยางถูกตอง เช่ือถือได และทันเวลา
3. การปฏิบัติตามณฎหมายและระเบียบขอบังคับท่ีเก่ียวของ ไดแกการปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ ขอบังคับ
หรือมติคณะรัฐมนตรีท่ีเก่ียวของกับการดําเนินงานของหนวยรับตรวจรวมท้ังการปฏิบัติตามนโยบาย และวิธีการ
ปฏิบัติงานท่ีองคกรไดกําหนดข้ึน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 85 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 90 รอยละ 95

วัตถุประสงค 
เพ่ือใหสวนราชการและหนวยงานสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีระบบควบคุมภายในท่ีเพียงพอเหมาะสมเปนไป
ตามหลักเกณฑกระทรวงสาธารณสุข วาดวยมาตราฐานและหลักเกณฑปฏิบัติการควบคุมภายในสําหรับหนวย
งานสาธารณสุข พ.ศ. 2561 และแนวทางท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด

วิธีการจัดเก็บขอมูล
1.ขอมูลการรายงานผลการตรวจสอบและประเมินผลการควบคุมภายในของผูตรวจสอบภายในกลุมตรางสอบ
ภายในระดับกระทรวง 
2. รายงานผลการตรวจสอบและประเมินผลการควบคุมภายใน

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นายอาทิตย จรจรัส           
ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 2 ระบบการบริหารจัดการดานการเงิน การคลังท่ีมีประสิทธิภาพ และมีธรรมาภิบาล

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 76 รอยละการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (ITA)

คํานิยาม

การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency
Assessment : ITA) ถือเปนเคร่ืองมือท่ีของหนวยงานภาครัฐไดสํารวจและประเมินตนเอง เพ่ือใหไดรับทราบ
ขอมูลอันสงผลใหเกิดความตระหนักและปรับปรุงการบริหารงานและกํากับดูแลการดําเนินงานใหมี
ประสิทธิภาพ เกิดประโยชนตอประชาชน และใหความสําคัญกับดานคุณธรรมและความโปรงใสขององคกร
ตนเองมากย่ิงข้ึน ใชเปนกลไกในการปองกันการทุจริตและประพฤติมิชอบ สรางความตระหนักใหหนวยงานภาค
รัฐดําเนินงานอยางโปรงใสและมีคุณธรรม และเสริมสรางประสิทธิภาพการปฏิบัติงานและการใหบริการแกผูมี
สวนไดสวนเสีย ผูรับบริการ และประชาชน ตามภารกิจหลักของหนวยงาน ท่ีเปนไปตามแผนแมบทภายใตยุทธ
ศาสตร็ชาติ ประเด็นท่ี 21 การตอตานการทุจริตและประพฤติมิชอบท่ีกําหนดคาเปาหมายผลการประเมิน
คุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 หนวยงานภาค
รัฐจะตองมีผลการประเมินผานเกณฑท่ีกําหนด 85 คะแนนข้ึนไป โดยใชแนวทางและเคร่ืองมือการประเมินตาม
ท่ีสํานักงาน ป.ป.ช. กําหนด

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 90 รอยละ 95 รอยละ 97 รอยละ 97 รอยละ 100

วัตถุประสงค 

เพ่ือปรับปรุงพัฒนาดานคุณธรรมและความโปรงใสในหนวยงานภาครัฐ โดยถือเปนการประเมินท่ีครอบคลุม
หนวยงานภาครัฐท่ัวประเทศ ซ่ึงเปนไปตามมติคณะรัฐมนตรี ในการประชุมเม่ือวันท่ี 23 มกราคม 2561 มีมติ
เห็นชอบใหหนวยงานภาครัฐทุกหนวยงานใหความรวมมือและเขารวมการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสใน
การดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ โดยใชแนวทางและเคร่ืองมือการประเมินตามท่ีสํานักงานคณะกรรมการ
ปองกันและปราบปรามการทุจริตแหงชาติ หรือ สํานักงาน ป.ป.ช. กําหนด

วิธีการจัดเก็บขอมูล รายงานผลการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (ITA)

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 97

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 97

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นายอาทิตย จรจรัส           
ตําแหนง :  นักจัดการงานท่ัวไปปฏิบัติการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 0773111299 ตอ 333
โทรศัพทมือถือ : 0844466474
E-mail : Sir.sunjohn@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานบริหารท่ัวไป 
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 77 โรงพยาบาลผานการรับรองการพัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT) 

คํานิยาม

        โรงพยาบาลผานการรับรองการพัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT) ข้ัน 3
ภายในป 2570 โดยใชแบบประเมินตนเองดานคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล จํานวน 7
ประเด็น ดังน้ี
1.แผนแมบทเทคโนโลยีสารสนเทศ (IT Master Plan) หมายถึง แผนท่ีจัดทําเปนลายลักษณอักษร มีเลข หนา
กํากับ ประกอบดวยวิสัยทัศน พันธกิจ ยุทธศาสตรของโรงพยาบาล  ตอดวยการวิเคราะห ปจจัยท่ีสงผลตอ
ความสําเร็จตามเปาประสงคและเข็มมุงของยุทธศาสตรโรงพยาบาล ถอดออก มาเปนแผนแมบทเทคโนโลยี
สารสนเทศ ท่ีแยกออกเปนยุทธศาสตรเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีตอบสนองตอยุทธศาสตรของโรงพยาบาลทุกดาน
และแผนปฏิบัติการ ท่ีกําหนดระยะเวลาท่ีจะดําเนินการตามแผนในชวง 3-5 ป
2.การจัดการความเส่ียงในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ (IT Risk Management System) หมายถึง ระบบการ
จัดการ ความเส่ียงท่ีเร่ิมจากการประเมินความเส่ียงทุกดาน  
ท่ีจะเกิดข้ึนตอระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ โรงพยาบาล ใหคะแนนความเส่ียงและจัดลําดับความสําคัญ จัดทํา
แผนการจัดการความเส่ียงเปนลายลักษณอักษร มีเลขหนากํากับ ประกอบ ดวยผลการประเมินความเส่ียง
ยุทธศาสตร การจัดการความเส่ียงและแผนปฏิบัติการท่ีกําหนดระยะเวลาท่ีจะดําเนินการตามแผนในชวง 1 ป
เม่ือจบการดําเนินการตามแผนตองมีการประเมินผลการดําเนินงานและนําผลการประเมินมาปรับปรุงเปนแผน
ในรอบปตอไป รวมท้ังการจัดการความเส่ียงท่ีจะเกิดข้ึนกับผูปวย จากการใชเทคโนโลยีสารสนเทศดวย
3.การจัดการความม่ันคงปลอดภัยในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Security Management)
หมายถึง ระบบการจัดการความม่ันคงปลอดภัยท่ีเร่ิมจากการกําหนดนโยบายดานความม่ันคงปลอดภัยในระบบ
เทคโนโลยีสารสนเทศของโรงพยาบาลการจัดทําระเบียบปฏิบัติดานความม่ันคงปลอดภัยท่ี ผูใชระบบทุกคนตอง
ปฏิบัติตามการสรางความตระหนัก การประชาสัมพันธนโยบายและจัดอบรมใหความรูระเบียบปฏิบัติให
บุคลากร ทุกคนไดรับทราบ การตรวจสอบวาบุคลากรไดรับ ทราบ เขาใจ ยอมรับ และปฏิบัติตามระเบียบ
ปฏิบัติดามความม่ันคงปลอดภัยอยางเครงครัด รวมถึงการจัดการ Data Center    ของโรงพยาบาลใหม่ันคง
ปลอดภัย ไดมาตรฐานทางกายภาพตามแนวทางการปฏิบัติท่ีดี
4.การจัดระบบบริการเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Security Management) หมายถึง มีการจัดจุดรับ
แจงบริการ (Service Desk) มีการประชุมรวมกับผูใชระบบเพ่ือกําหนด Service Level Agreement –SLA
ดานท่ีสําคัญอยางย่ิงตอการใชงานระบบของผูใชสวนใหญ แลวประกาศรับประกันระยะ เวลาการใหบริการให
รับทราบท่ัวกันมีระบบเก็บขอมูลอุบัติการณ ระบบเก็บขอมูลกิจกรรม การทํางานของเจาหนาท่ีฝาย IT ทุกคน มี
การวิเคราะห SLA, อุบัติการณและกิจกรรมเพ่ือนําผลการวิเคราะหมาปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึนอยางตอเน่ือง
5. ระบบควบคุมคุณภาพขอมูลการวินิจฉัยและการรักษาผูปวยและคุณภาพรหัส ICD (Clinical Data Quality
Control) หมายถึง ระบบควบคุมคุณภาพขอมูลตองมีการจัด การใหแพทย พยาบาลและเจาหนาท่ีท่ีใหการ
รักษาผูปวยบันทึกขอมูลท่ีสําคัญใน OPD Cards และเวชระเบียนผูปวยใน ไดครบถวน ถูกตอง มีรายละเอียดท่ี
ดี และทันเวลา ตองไมละเวนการบันทึกคําวินิจฉัยโรคใน OPD Cards หรือ Discharge Summary ตองไมนํา
เอา ICD มาใชแทนคําวินิจฉัยโรค มีระบบตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียนผูปวยนอกและผูปวยใน และคุณภาพ
รหัส ICD ท่ีตรวจสอบเปนประจํา ไมนอยกวาปละ 2 คร้ัง มีการจัดการใหระดับคุณภาพขอมูลดีข้ึนอยางตอเน่ือง
มีการนําขอมูลมาวิเคราะหเพ่ือหาทางพัฒนาคุณภาพการรักษาใหดีข้ึน
6.การควบคุมคุณภาพการพัฒนาโปรแกรม(ประเมินเฉพาะโรงพยาบาลท่ีเขียนโปรแกรมใชเอง)(Software
Development Quality Control)หมายถึง ระบบควบคุมคุณภาพการพัฒนาโปรแกรม ตองมีการวิเคราะห
ระบบกอนลงมือเขียนโปรแกรมทุกคร้ัง มีการจัดการความตองการของผูใช (Requirement management) มี
การจัดทําเอกสารการวิเคราะหระบบ และเอกสารการออกแบบระบบ มีการบันทึกคําอธิบายในโปรแกรมทุก
สวนท่ีสําคัญ มีระบบ version control มีการทดสอบโปรแกรม มีการจัดทําคูมือของโปรแกรมทุกโปรแกรมท่ี
พัฒนาใชเอง
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7. การจัดการศักยภาพของทรัพยากรในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ (Capacity Management) หมายถึง การ
วิเคราะหสถานการณปจจุบันของทรัพยากรดาน Hardware, software, network และบุคลากรดาน IT การ
ทําการวิเคราะหชองวาง (Gap analysis) การจัดทําแผนเพ่ิมศักยภาพของทรัพยากร IT การกําหนดสมรรถนะ
การประเมินสมรรถนะ และการดําเนินการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรในฝาย IT เพ่ือใหม่ันใจวาศักยภาพของ
ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ มีเพียงพอตอการดําเนินงานตามแผนแมบทเทคโนโลยีสารสนเทศ

เกณฑเปาหมาย 

ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

-

โรงพยาบาลผานการ
รับรอง

การพัฒนาคุณภาพ
ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศโรง

พยาบาล (HAIT) 
ข้ัน 1 ภายในป 2567

โรงพยาบาลผานการ
รับรอง

การพัฒนาคุณภาพ
ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศโรง

พยาบาล (HAIT)
ข้ัน 2 รอยละ 50
ภายในป 2568

โรงพยาบาลผานการ
รับรอง

การพัฒนาคุณภาพ
ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศโรง

พยาบาล (HAIT) 
ข้ัน 2 รอยละ 100
ภายในป 2569

โรงพยาบาลผานการ
รับรอง

การพัฒนาคุณภาพ
ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศโรง

พยาบาล (HAIT) 
ข้ัน 3 ภายในป 2570

วัตถุประสงค เพ่ือใหระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาลมีประสิทธิภาพ         

กลุมเปาหมาย บุคลากรและระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล

จัดเก็บขอมูลโดยใชเกณฑตามแบบประเมินตนเองดานคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ (HAIT) จํานวน 7
ประเด็น ดังน้ี
1.แผนแมบทเทคโนโลยีสารสนเทศ 
       แนวทางดําเนินการ : มีการจัดทําแผนแมบท IT ออกมาเปนลายลักษณอักษรสอดคลองกับวิสัยทัศน พันธ
กิจ ยุทธศาสตรของโรงพยาบาล
2.การจัดการความเส่ียงในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ
       แนวทางดําเนินการ : จัดทําลําดับความเส่ียง ดาน Hardware, Software, People ware เชน ความ
ปลอดภัยของหอง Server จัดทําหอง Server แยกเปนสุดสวยมีระบบแจงเตือน ไฟไหม วัดอุณภูมิหอง กลอง
วงจรปด กรณีไฟดับ ระบบปองกัน Hacker ระบบติดตอส่ือสาร เชน Internet ลม
3.การจัดการความม่ันคงปลอดภัยในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ
       คําอธิบาย : ระบบการจัดการความม่ันคงปลอดภัยท่ีเร่ิมจากการกําหนดนโยบายดานความม่ันคงปลอดภัย
ในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศของโรงพยาบาล การจัดทําระเบียบปฏิบัติดานความม่ันคงปลอดภัยท่ีผูใชระบบ
ทุกคนตองปฏิบัติตาม การสรางความตระหนัก การประชาสัมพันธนโยบายและจัดอบรมใหความรู ระเบียบ
ปฏิบัติใหบุคลากรทุกคนไดรับทราบ การตรวจสอบวาบุคลากรไดรับทราบ เขาใจ ยอมรับ และปฏิบัติตาม
ระเบียบปฏิบัติดานความม่ันคงปลอดภัยอยางเครงครัด รวมถึงการจัดการ Data Center ของโรงพยาบาลให
ม่ันคงปลอดภัย ไดมาตรฐานทางกายภาพตามแนวทางการปฏิบัติท่ีดี
    แนวทางดําเนินการ :
    1. มีการจัดทํานโยบายและระเบียบปฏิบัติดานความม่ันคงปลอดภัยในระบบ IT เชนการใชงานโปรแกรม
การเก็บรักษาความลับผูปวยในระบบคอมพิวเตอร การปองกันไวรัส
    2. นโยบายและระเบียบปฏิบัติติท่ีอนุญาตใหเฉพาะผูท่ีรับผิดชอบดูแลรักษาผูปวยในชวงเวลาปจจุบันเทาน้ัน
ท่ีจะเขาถึงขอมูลผูปวยรายน้ันได
    3. มีนโยบายและระเบียบปฏิบัติติท่ีปองกันความลับผูปวยมิใหร่ัวไหลทุกชองทาง รวมท้ังชองทาง Social
Media ทุกดาน
    4. มีการประชาสัมพันธนโยบายและระเบียบปฏิบัติใหบุคลากรทุกคนไดรับทราบ
    5. มีการจัดการ Data Center ของโรงพยาบาลจนม่ันคงปลอดภัย ไดมาตรฐานทางกายภาพตามกรอบการ
พัฒนาคุณภาพ (HITQIF)
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วิธีการจัดเก็บขอมูล

4.การจัดระบบบริการเทคโนโลยีสารสนเทศ
       แนวทางดําเนินการ :
       คําอธิบาย : มีการจัดจุดรับแจงบริการ (Service Desk) มีการประชุมรวมกับผูใชระบบเพ่ือกําหนด
Service Level Agreement –SLA ดานท่ีสําคัญอยางย่ิงตอการใชงานระบบของผูใชสวนใหญ แลวประกาศรับ
ประกันระยะเวลาการใหบริการใหรับทราบท่ัวกัน มีระบบเก็บขอมูลอุบัติการณ ระบบเก็บขอมูลกิจกรรมการ
ทํางานของเจาหนาท่ีฝาย IT ทุกคน มีการวิเคราะห SLA, อุบัติการณและกิจกรรมเพ่ือนําผลการวิเคราะหมา
ปรับปรุงการทํางานใหดีข้ึนอยางตอเน่ือง
       แนวทางดําเนินงาน :
    1. มีการจัดระบบ Service Desk เพ่ือเพ่ิมความสะดวกของผูใชงานระบบในการติดตอหนวย IT
    2. มีการกําหนด Service Level Agreement -SLA ในเร่ืองท่ีสําคัญอยางย่ิงสําหรับผูใชระบบ IT เชน ซอม
ปร้ินเตอรภายใน 15 นาที ซอมอินเตอรเน็ตภายใน 1 ชม เขียนโปรแกรมภายใน 3 เดือน
    3. มีการติดตามผลการดําเนินการตาม Service Level Agreement และนําผลการดําเนิน การมาวิเคราะห
เพ่ือหาทางปรับปรุงการบริการใหเปนไปตามขอตกลง
5.ระบบควบคุมคุณภาพขอมูลการวินิจฉัยและการรักษาผูปวยและคุณภาพรหัส ICD
 คําอธิบาย : ระบบควบคุมคุณภาพขอมูลตองมีการจัดการใหแพทย พยาบาลและเจาหนาท่ีท่ีใหการรักษาผูปวย
บันทึกขอมูลท่ีสําคัญใน OPD Cards และเวชระเบียนผูปวยใน ไดครบถวน ถูกตอง มีรายละเอียดท่ีดี และทัน
เวลา ตองไมละเวนการบันทึกคําวินิจฉัยโรคใน OPD Cards หรือ Discharge Summary ตองไมนําเอา ICD มา
ใชแทนคําวินิจฉัยโรค มีระบบตรวจสอบคุณภาพเวชระเบียนผูปวยนอกและผูปวยใน และคุณภาพรหัส ICD ท่ี
ตรวจสอบเปนประจําไมนอยกวาปละ 2 คร้ัง มีการจัดการใหระดับคุณภาพขอมูลดีข้ึนอยางตอเน่ือง มีการนํา
ขอมูลมาวิเคราะหเพ่ือหาทางพัฒนาคุณภาพการรักษาใหดีข้ึน
       แนวทางดําเนินงาน : ดําเนินการตามมาตรฐานการ Audit ผูปวยนอกกระทรวงสาธารณสุข
6.การควบคุมคุณภาพการพัฒนาโปรแกรม 
      คําอธิบาย : ระบบควบคุมคุณภาพการพัฒนาโปรแกรม ตองมีการวิเคราะหระบบกอนลงมือเขียนโปรแกรม
ทุกคร้ัง มีการจัดการความตองการของผูใช (Requirement management) มีการจัดทําเอกสารการวิเคราะห
ระบบ และเอกสารการออกแบบระบบ มีการบันทึกคําอธิบายในโปรแกรมทุกสวนท่ีสําคัญ มีระบบ version
control มีการทดสอบโปรแกรม มีการจัดทําคูมือของโปรแกรมทุกโปรแกรมท่ีพัฒนาใชเอง
       แนวทางดําเนินงาน : เม่ือมีการพัฒนาโปรแกรมใชงานเองตอง มีเอกสารผลการวิเคราะหและออกแบบ
ระบบข้ันพ้ืนฐาน ER Diagram Context Diagram, Data Flow Diagram
7.การจัดการศักยภาพของทรัพยากรในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ
คําอธิบาย : การวิเคราะหสถานการณปจจุบันของทรัพยากรดาน Hardware, software, network และ
บุคลากรดาน IT การทําการวิเคราะหชองวาง (Gap analysis)         การจัดทําแผนเพ่ิมศักยภาพของทรัพยากร
IT การกําหนดสมรรถนะ การประเมินสมรรถนะ และการดําเนินการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรในฝาย IT
เพ่ือใหม่ันใจวาศักยภาพของระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมีเพียงพอตอการดําเนินงานตามแผนแมบทเทคโนโลยี
สารสนเทศ
       แนวทางดําเนินงาน :
    1. มีการวิเคราะหสถานการณปจจุบันและ Gap Analysis ของทรัพยากรดาน Hardware,
 Software, Network, บุคลากร
    2. มีการจัดทําแผนเพ่ิมหรือจัดการศักยภาพของทรัพยากรดาน Hardware, Software, Network
    3. มีการกําหนดสมรรถนะท่ีจําเปน (Functional Competency) ของ CIO และบุคลากรดาน IT ทุกคน
ประเมินสมรรถนะ และจัดทําแผนเพ่ิมสมรรถนะรายบุคคล

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

339



แหลงขอมูล ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส

เกณฑการประเมิน System Level 1 Level 2 Level 3

1. General Status เร่ิมมีทีมงานและ
กระบวนการจัดการให

เกิดคุณภาพ 
โดยเร่ิมเห็นผลบางสวน

ทีมงานจากฝายตางๆ
(ฝายบริหารผูปฏิบัติงาน

และฝาย IT) รวมกัน
ดําเนินการพัฒนาอยางตอ

เน่ืองและเช่ือมโยง ใน
สาขาตางๆ เกิดระบบ การ

พัฒนาคุณภาพดาน IT

มีการพัฒนาคุณภาพอยาง
กวางขวางท้ังองคกร เกิดการ
พัฒนาคุณภาพอยางตอเน่ือง

และเช่ือมโยง มีผูรับผิดชอบใน
ประเด็นสําคัญตางโดยเฉพาะ
เร่ิมเกิดวัฒนธรรมคุณภาพ IT

2. IT Master Plan แผน IT สอดคลองกับแผน
โรงพยาบาล ตอบสนอง
ยุทธศาสตรหลักของโรง
พยาบาลมีกระบวนการ

พัฒนาแผนท่ีไดมาตรฐาน

มีการดําเนินการตามแผน
IT ท่ีสอดคลองกับแผนโรง
พยาบาล เกิดผลสําเร็จใน

บางโครงการ

มีการดําเนินการตามแผน IT
ท่ีสอดคลองกับแผนโรง

พยาบาล เกิดผลสําเร็จ โดย IT
เปนเครืองมือหลักในการผลัก
ดันยุทธศาสตรสําคัญของโรง

พยาบาล

3. Information
Security
Management

มีนโยบายและระเบียบ
ปฏิบัติดานความมันคงใน
ระบบ IT ผูท่ีเก่ียวของรับ

ทราบเขาใจ และปฏิบัติตาม
ระเบียบปฏิบัติอยาง

เครงครัด มีการจัดการ
Data Center จนม่ันคง

ปลอดภัยทุกดาน

มีการจัดการการเขาถึง
ขอมูลผูปวยใหเขาถึงได
เฉพาะผูท่ีรับผิดชอบการ
ดูแลรักษาผูปวยในชวงดัง
กลาวเทาน้ัน ไมมีการใช
ชองทางท่ีไมม่ันคง (LINE,
Social Media) ในการ
รับสงขอมูลผูปวย และ
สอดคลองกับกฎหมาย

ท่ีเก่ียวของ

มีกลไกการจัดการความม่ันคง
ท่ีดําเนินครบวงจร PDCA

อยางตอเน่ือง มีความสามารถ
ในการตรวจจับการละเมิด
ความม่ันคง แกไขและกูคืน
ระบบท่ีเสียหายไดอยาง

รวดเร็ว

4. Service Desk,
Service Level
Agreement, Incident
and Problem
Management

มีการจัด service desk มี
การประกาศ SLA ในเร่ืองท่ี
สําคัญอยางย่ิงสําหรับผูใช

ระบบ IT
มีระบบเก็บขอมูล IT

Activity and Incident
Report and Monitoring

ประกาศ SLA ท่ีสําคัญได
ครบทุกดานการบริการ
(Hardware, Software,

Network, Data Service,
New Requirement) 

มีขอมูลในระบบ Incident
และ Activity

Monitoring มากกวา
95% ของเหตุการณ 

เร่ิมมีกระบวนการจัดการ
Incident และ Problem

Management

มี SLA ท่ีสอดคลองกับกิจการ
หลัก มีกลไกการประเมินการ
ใหบริการ Service Desk และ
ผลการใหบริการตาม SLA นํา

ผลการประเมิน มาใชปรับ
คุณภาพบริการ ท่ีดําเนิน
ครบวงจร PDCA อยางตอ
เน่ืองผูใชระบบมีความพึง

พอใจมาก
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เกณฑการประเมิน System Level 1 Level 2 Level 3

5. Clinical Data
Quality Control

มีการเก็บขอมูลประวัติ ผล
การตรวจรางกายคําวินิจฉัย
โรค การทําหัตถการ การให
ยาการรักษา และรหัส ICD
ของผูปวยนอกและผูปวยใน
ทุกราย ไมนอยกวารอยละ

80มีระบบตรวจสอบคุณภาพ
ความครบถวนและความถูก
ตองของขอมูล OPD, IPD

มีการเก็บขอมูลประวัติ   
ผลการตรวจรางกาย
คําวินิจฉัยโรค การทํา
หัตถการ การใหยา 

การรักษา และรหัส ICD
ของผูปวยนอกและผูปวย
ในทุกราย ไมนอยกวารอย
ละ 95 เร่ิมมีการจัดเก็บ

ขอมูลอยูในรูปแบบ
Structured Data in

database (Not
Scanned Record)

มีขอมูลท่ีสามารถนํามา
วิเคราะหเพ่ือเพ่ิมคุณภาพดาน

Quality and Safety of
Care,Improve Clinical

Outcomes

6. Software
Development
Quality Control (if
available)

มีกระบวนการและ เอกสาร
การวิเคราะหและออกแบบ
ระบบท่ีสําคัญในโปรแกรม   
ท่ีพัฒนาเอง ไมนอยกวา    

รอยละ 80

มีกระบวนการและเอกสาร
การวิเคราะหและ

ออกแบบระบบท่ีสําคัญใน
โปรแกรมท่ีพัฒนาเอง 
ทุกโปรแกรม มีการทํา
Software Version

Control มีการ
Comment Source

codes เร่ิมมีกระบวนการ
ตรวจสอบ และทบทวน
คุณภาพของโปรแกรม

มีกลไก Requirement
Management,

Project Management,
Software Quality

Assurance ในการพัฒนา
โปรแกรมหลักทุกๆโปรแกรม

7. Capacity
Management and
Change Management

มีการวิเคราะหสถานการณ
ปจจุบันและ Gap Analysis,
มีการจัดทําแผนเพ่ิมศักยภาพ
ดาน Hardware, Software,
Network, People ware มี

การกําหนดสมรรถนะท่ีจําเปน
ของบุคลากรสําคัญในฝาย IT

มีการดําเนินการพัฒนา
ศักยภาพตามแผนเกิดผล
สําเร็จในบางดาน ใชขอมูล
ตามสภาพการปฏิบัติจริง

มาจัดทําแผนเพ่ิมศักยภาพ
เร่ิมมีระบบ Change

Management

มีกลไกการพัฒนาศักยภาพ
ครบทุกดานดําเนินครบวงจร

PDCA อยางตอเน่ืองพบ
ความกาวหนาอยางตอเน่ือง 

มีระบบ Change
Management ท่ีมี

ประสิทธิภาพ

วิธีการประเมินผล ประเมินผลโดยคณะกรรมการระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT

เอกสารสนับสนุน 1.แบบประเมินตนเองดานคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT)
2.แนวทางการพัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล (HAIT)
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

โรงพยาบาลพุนพิน
ผานการรับรองการ

พัฒนาระบบ
เทคโนโลยีสารสนเทศ
โรงพยาบาล (HAIT)
ข้ัน 3 ภายในป 2570

รอยละ N/A N/A
อยูระหวาง
ดําเนินการ

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางวรรณนิสา รมแกว       
ตําแหนง : เจาพนักงานเวชสถิติชํานาญงาน
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311129 ตอ 413
โทรศัพทมือถือ : 089-5901732
E-mail : fon_wannisa_zung@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : งานเวชระเบียนและสถิติ โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 78 รอยละความสําเร็จการใหบริการการแพทยดวยเทคโนโลยีสารสนเทศ

คํานิยาม 1 งาน 1 smart

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือยกระดับการใหจุดบริการท่ีมีความทันสมัยท้ังงานบริการและงาน BackOffice ตามแนวทาง EMS

กลุมเปาหมาย ทุกหนวยงานบริการท่ีพัฒนาระบบ 1 งาน 1 Smart

วิธีการจัดเก็บขอมูล รวบรวมผลสําเร็จ ทุกหนวยงานท่ีมีการพัฒนา ระบบ Smart

ระยะเวลาประเมินผล ประเมิน รอบ 6 เดือนแรก,รอบ 6 เดือนหลัง

เกณฑการประเมิน

รอบ 6 เดือนแรก รอบ 6 เดือนหลัง

รอยละ 50 
ตอบสนองหนวยงานท่ีพัฒนาระบบ Smart 

ในการใหบริการ

รอยละ 50 
ตอบสนองหนวยงานท่ีพัฒนาระบบ 

Smart ในการใหบริการ 

วิธีการประเมินผล
(A / B) x 100

A = จํานวนหนวยงานท่ีพัฒนาสําเร็จ  B = จํานวนหนวยงานท่ังหมดท่ีพัฒนาระบบ Smart

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละความสําเร็จการ
ใหบริการการแพทย

ดวยเทคโนโลยี
สารสนเทศ

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นายจเร วีระกุลนิติรัตน            
ตําแหนง :  นักวิชาการคอมพิวเตอร             
E-mail : pn11370@gmail
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 79 ระดับความสําเร็จของการเผยแพรขอมูลขาวสารและส่ือสารดานสุขภาพ ผานส่ือ

คํานิยาม

การเผยแพรส่ือประชาสัมพันธ หมายถึง การเผยแพรขอมูลขาวสาร ขอมูลทางวิชาการ และขอเท็จจริงตางๆ
ดานการปองกัน สงเสริมสุขภาพ ผานชองทางการส่ือสารประเภทตางๆ ของโรงพยาบาล ไปสูประชาชนกลุมเปา
หมายหลัก และบุคลากรของโรงพยาบาล ท้ังเสริมสรางภาพลักษณท่ีดีใหแกองคกร
ชองทางการส่ือสาร หมายถึง ชองทางการส่ือสารเพ่ือเผยแพรประชาสัมพันธขององคกร ประกอบดวย เว็บไซต
Facebook line และชองทางอ่ืนๆ รวมถึงส่ือบุคคล ไวนิล เสียงตามสายในองคกร
ส่ือ หมายถึง เน้ือหาของผูสงสาร สงไปยังผูรับสารใหสามารถส่ือสารกันไดตรงตามวัตถุประสงคท่ีตองการ ไดแก
ส่ิงพิมพ รูปภาพ Infograhic วิดีโอ เปนตน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

0 3 4 5 5

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมการรับรู การเขาถึงขอมูลขาวสารประชาสัมพันธดานสุขภาพ ของโรงพยาบาล

กลุมเปาหมาย ประชาชนผูรับบริการของโรงพยาบาลพุนพิน และบุคลากรของโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล จํานวนขาวสารท่ีประชาสัมพันธผานส่ือชองทางตางๆ ของโรงพยาบาล

แหลงขอมูล เว็บไซต facebook line และชองทางอ่ืนๆ รวมถึงส่ือบุคคล ไวนิล เสียงตามสายในองคกร

ระยะเวลาประเมินผล ทุกเดิอน

เกณฑการประเมิน

ระดับ คะแนน

1

มีคณะทํางานประชาสัมพันธของแตละหนวยงาน 1.
มีชองทางเผยแพรประชาสัมพันธขาวสารของโรงพยาบาล
พุนพิน

2.

มีทะเบียนชองทางการส่ือสารทุกแพลตฟอรม3.

0.5

2
เผยแพรขาวสารทุกกลุมงานผานทุกชองทางส่ือสาร

เปนประจําและตอเน่ือง 0.5

3 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการผลิตส่ือประชาสัมพันธ 0.5

4
จํานวนการผลิตส่ือ (เฉล่ียจํานวน/เดือน)
จํานวนการผลิตส่ือ    ≤10   10-15   20-25    >30
คะแนน                0.12    0.25    0.37      0.5

0.5

5
จํานวนผูติดตามชองทางสิ่ือสาร Facebook Page
จํานวนผูติดตาม ≤ 1,000 1,000-2,000  2,001-3,000  > 3,000
คะแนน               0.25        0.5             0.75          1

1
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เกณฑการประเมิน

ระดับ คะแนน

6
จํานวนการเขาถึงส่ือ ในชองทางสิ่ือสารทุกแพลตฟอรม (เฉล่ียตอเดือน)
จํานวนผูติดตาม ≤ 20,000 20,000-30,000  30,001-40,000  > 40,000
คะแนน                0.25           0.5               0.75                1

1

7
จํานวนการมีสวนรวม ในชองทางสิ่ือสารทุกแพลตฟอรม (เฉล่ียตอเดือน)
จํานวนผูติดตาม ≤5,000   5,001-10,000    10,001-15,000   > 15,000
คะแนน              0.25          0.5                   0.75                 1

1

คะเนนรวม 5

วิธีการประเมินผล
1. คําส่ังแตงต้ังคณะทํางานประชาสัมพันธของโรงพยาบาล
2. ขอมูลขาวสารท่ีประชาสัมพันธในชองทางตางๆ ของโรงพยาบาล
3. จํานวนผูติดตามผาน Facebook Fanpage 

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาววิไลวรรณ สิงหทอง          
ตําแหนง : นักประชาสัมพันธ
โทรศัพทท่ีทํางาน :077-311129 ตอ 200
โทรศัพทมือถือ : 094-6349656    
E-mail : Baifern252527@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 80 รอยละประชาชนมีดิจิทัลไอดีเขาถึงขอมูลสุขภาพ ผานหมอพรอม DID

คํานิยาม

ดิจิทัลไอดี (Digital Identity หรือ Digital ID) หมายถึง ชุดของขอมูลหรือคุณลักษณะท่ีรวบรวมและบันทึกใน
รูปแบบดิจิทัล เพ่ือใชระบุตัวบุคคลในการทําธุรกรรมอิเล็กทรอนิกสดานสุขภาพ ผานระบบการลงทะเบียนและ
พิสูจนตัวตนของระบบ Identity provider (IdP) เพ่ือยกระดับการใหบริการแกประชาชน และชวยอํานวย
ความสะดวกใหผูรับบริการ สามารถเขาถึงขอมูลสุขภาพของตนเอง แมจะเขารับการรักษาจากหนวยบริการ
สุขภาพหลายแหง
ระบบ Identity provider (IdP) หมายถึง ระบบกลางสําหรับบริหารจัดการขอมูล Digital ID เพ่ือสนับสนุน
กระบวนการทําธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกสดานสุขภาพ ของบุคคลากรสาธารณสุข(บุคคลธรรมดา) และ
ประชาชนท่ีเขารับบริการในหนวยบริการสุขภาพ ผานแพลตฟอรมหมอพรอม เชน การตรวจพิสูจนและยืนยัน
ตัวตนทางดิจิทัล (Electronic Know Your Customer : e KYC) ชวยลดข้ันตอนในการยืนยันตัวตนกอนเขารับ
บริการดานสุขภาพ ประหยัดเวลา ลดภาระในการติดตอหรือใชบริการจากหนวยบริการภาครัฐ
*** ระบบ IdP ของกระทรวงสาธารณสุขดําเนินการสอดคลองตามมาตรฐาน และผานการพิจารณารับรองจาก 
1. สํานักงานพัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส (Electronic Transactions Development Agency: ETDA
ตาม “ประกาศขอเสนอแนะมาตรฐานฯ วาดวยการพิสูจนและยืนยันตัวตนทางดิจิทัล” และ                         
2. สํานักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล(องคการมหาชน)(สพร.) หรือDigital Government Development Agency
(Public Organization) (DGA) ตาม มาตรฐานรัฐบาลดิจิทัล Digital Government Standard วาดวย
แนวทางการจัดทํากระบวนการและการดําเนินงานทางดิจิทัล เร่ืองการใชดิจิทัลไอดีสําหรับบริการภาครัฐ แลว

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 25 รอยละ 25 รอยละ 30 รอยละ 40 รอยละ 50

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหคนไทยมีดิจิทัลไอดี สําหรับการทําธุรกรรมในระบบสุขภาพดิจิทัล ท่ีดูแลโดยกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือ
เอ้ือตอการเขาถึงระบบบริการแบบไรรอยตอ 
2. เพ่ือเพ่ิมการเขาถึงขอมูลการรักษาจากหนวยบริการสาธารณสุข และแสดงเปนขอมูลระบบระเบียนสุขภาพ
สวนบุคคลอิเล็กทรอนิกส บน Application (กรณีประชาชนท่ีไมมีโทรศัพทสมารทโฟน สามารถแสดง
ประวัติการรักษาเฉพาะบุคคล ผานระบบ Electronic Medical Record หลังจากไดรับอนุญาตจากประชาชน
เจาของขอมูล)
3. เพ่ือลดข้ันตอน และความซับซอนในการพิสูจนและยืนยันตัวตนทางดิจิทัล อํานวยความสะดวก และประหยัด
เวลาในการยืนยันตัวตนกอนเขารับบริการดานสุขภาพ ผานแพลตฟอรมตางๆ 
4. ปองกันความเส่ียงในการปลอมแปลงตัวตนเพ่ือเขารับบริการรักษาแทนบุคคลอ่ืน เพ่ิมความโปรงใส ตรวจ
สอบได และเพ่ิมประสิทธิภาพการบริการสาธารณสุข

กลุมเปาหมาย ประชาชน ในพ้ืนท่ีความรับผิดชอบของหนวยบริการ

วิธีการจัดเก็บขอมูล

หนวยบริการบันทึกขอมูลการพิสูจนตัวตน ของบุคลากรสาธารณสุข และของประชาชน ผานระบบ หมอพรอม
Identity provider (IdP) ตามเกณฑท่ีกําหนด หรือระบบอ่ืน 

ศึกษารายละเอียดเพ่ิมเติมไดท่ี
 : https://mohpromt.moph.go.th/mpc/mp-pf/mohprompt-did/
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แหลงขอมูล
1. กลุมงานภายใน โรงพยาบาลพุนพิน
2. เว็บไซตกองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
1.ฐานขอมูลประชากรในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
2.ระบบจัดเก็บขอมูลการพิสูจนและยืนยันตัวตนของบุคลากรและประชาชน (IdP Center)กระทรวงสาธารณสุข

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาสท่ี 1 ถึง ไตรมาสท่ี 3

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - รอยละ 5 - รอยละ 10

ปงบประมาณ 2567 - รอยละ 10 - รอยละ 25

ปงบประมาณ 2568 - รอยละ 28 - รอยละ 30

ปงบประมาณ 2569 - รอยละ 35 - รอยละ 40

ปงบประมาณ 2570 - รอยละ 45 - รอยละ 50

วิธีการประเมินผล ประเมินจากระบบประมวลผลของระบบ Identity Provider (IdP) กระทรวงสาธารณสุข

เอกสารสนับสนุน
คูมือการปฏิบัติงาน ระบบดิจิทัลไอดี 

: https://mohpromt.moph.go.th/mpc/mp-pf/mohprompt-did/

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละประชาชนมี
ดิจิทัลไอดีเขาถึงขอมูล

สุขภาพ ผานหมอ
พรอม DID

ระดับ - - 100

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล  :  นายนภัทร แชมช่ืน              
ตําแหนง : นักวิชาการเงินและบัญชี
โทรศัพทมือถือ : 0614091564
E-mail : autsawin97@gmail.com
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 3 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการส่ือสารมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 81 ระดับความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรังของประชาชน

คํานิยาม

ความรอบรูดานสุขภาพเปนความสามารถและทักษะของประชาชนในการเขาถึงขอมูลและบริการสุขภาพ มี
ความรูความเขาใจ กลาซักถาม ตัดสินใจเลือกปฏิบัติเพ่ือการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอง และสามารถช้ีแนะ
เร่ืองสุขภาพตอบุคคล ครอบครัว และชุมชนนําไปปฏิบัติตามเพ่ือการมีสุขภาพท่ีดี ความรอบรูดานสุขภาพ
ประกอบดวย
1.การเขาถึงขอมูลสุขภาพและบริการสุขภาพ
2.ความรูความเขาใจทางสุขภาพ
3.ทักษะการส่ือสารสุขภาพ
4.ทักษะรูเทาทันส่ือและสารสนเทศ
5.ทักษะการตัดสินใจเลือกปฏิบัติท่ีถูกตอง
6.ทักษะการจัดการตนเอง

เกณฑเปาหมาย 

ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

ระดับดีมาก ≥
รอยละ 60

ระดับดีมาก ≥
รอยละ 65

ระดับดีมาก ≥
รอยละ 70

ระดับดีมาก ≥
รอยละ 75

ระดับดีมาก ≥
รอยละ 80

วัตถุประสงค เพ่ือสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรังของประชาชน

กลุมเปาหมาย ประชาชนอายุ 15 ปข้ึนไปในพ้ืนท่ีโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล

แบบสอบถามความรอบรูดานสุขภาพท่ีจัดทําข้ึนโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุข โดยประยุกตมาจากเคร่ืองมือสําหรับ
วัยทํางานสําหรับหมูบานปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และแบบประเมินความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรม
สุขภาพของประชาชนเพ่ือปองกัน โรคติดเช้ือและโรคไรเช้ือท่ีสําคัญของประชาชนวัยทํางานอายุ 15 ปข้ึนไปท่ี
อยูในหมูบานปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

แหลงขอมูล กองสุขศึกษา กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
( A/B) x 100

A=จํานวนประชาชนท่ีมีความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรังในระดับดีมาก
B=จํานวนประชาชนท่ีไดรับการประเมินความรอบรูดานสุขภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรัง

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - ≥60

ปงบประมาณ 2567 - - - ≥65

ปงบประมาณ 2568 - - - ≥70

ปงบประมาณ 2569 - - - ≥75

ปงบประมาณ 2570 - - - ≥80
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วิธีการประเมินผล
ประเมินผลจากแบบสอบถามความรอบรูดานสุขภาพท่ีจัดทําข้ึนโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุข โดยแบงเปนระดับ
คะแนนตามเกณฑการประเมินเปน 3 ระดับ คือ ไมดี พอใช ดีมาก

เอกสารสนับสนุน
เคร่ืองมือสําหรับวัยทํางานสําหรับหมูบานปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ และแบบประเมินความรอบรูดาน
สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนเพ่ือปองกันโรคติดเช้ือและ โรคไรเช้ือท่ีสําคัญของประชาชนวัย
ทํางานอายุ 15 ปข้ึนไปท่ีอยูในหมูบานปรับเปล่ียนพฤติกรรม

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

ระดับความรอบรู
ดานสุขภาพ

ดานโรคไมติดตอ
เร้ือรังของประชาชน

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล :  นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 3 การพัฒนาระบบริหารจัดการและระบบสารสนเทศ ท่ีมีประสิทธิภาพ

เปาประสงค 4 การควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานอยางมีประสิทธิภาพ

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 82 ระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร

คํานิยาม

การจัดทําแผนยุทธศาสตร 2566-2567 หมายถึง หนวยงานมีการจัดทําแผนยุทธศาสตร 2566-2567 โดยผู
บริหาร เห็นชอบและอนุมัติ
การดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร และแผนปฏิบัติการ หมายถึง การขับเคล่ือนดําเนินงานตามแผนฯ ซ่ึง
ประกอบดวย ตัวช้ีวัด โครงการ กิจกรรม เปาหมาย ระยะเวลา และการควบคุมกํากับ เพ่ือใหไดผลสําเร็จตาม
เปาหมายตามแผนฯ
บรรลุเปาหมาย หมายถึง บรรลุเปาหมายของกิจกรรมในโครงการภายใตแผนฯ ของเครือขาย โดยผลการดําเนิน
งานเปนไปตามเปาหมาย หรือเกินคาเปาหมาย

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

5 5 5 5 5

วัตถุประสงค เพ่ือควบคุม กํากับ ติดตาม การดําเนินงานตามแผนยุทธศาสตร ใหบรรลุเปาหมาย

กลุมเปาหมาย
1.รวบรวมขอมูลตัวช้ีวัด แหลงขอมูล และวิธีจัดเก็บขอมูล เพ่ือดึงขอมูลไวใน Report center
2.รวบรวมขอมูล ทุกไตรมาส โดยใชขอมูลตัวช้ีวัด และผลการดําเนินงานตามแผน โดยใชโปรแกรมระบบขอมูล
ออนไลน

แหลงขอมูล งานแผนและยุทธศาสตรเครือขาย

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

ระดับ คะแนน

1
Assessment มีรายการขอมูล สารสนเทศ แผนปฏิบัติการ และ
ความรูท่ีนํามาใชในการวิเคราะหเพ่ือขับเคล่ือนแผนปฏิบัติการ
ประจําปของหนวยงานใหบรรลุเปาหมาย

0.5

2
Advocacy/ Intervention มีการกําหนดมาตรการท่ีจะใชในการ
ขับเคล่ือนการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการของหนวยงานให
บรรลุเปาหมาย

0.5

3

Management and Governance มีแผนการขับเคล่ือนการ
ดําเนินงานตัวช้ีวัด
3.1 มีการกํากับติดตามผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการของ
หนวยงาน
3.2 มีการรายงานความกาวหนาการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการ
ในการประชุมประจําเดือน

0.5

4

Output ผลผลิต การดําเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการ
รอยละการดําเนินงาน แผนงาน/โครงการ ตามแผนปฏิบัติราชการ
          คะแนน    0.2     0.4      0.6     0.8        1
          รอยละ    ≤60   60-69  70-79  80-89  > 90

1
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เกณฑการประเมิน

ระดับ คะแนน

5

Output ผลผลิต การดําเนินงานตามแผนเงินบํารุงรอยละการเบิก-
จาย แผนเงินบํารุง
        คะแนน  0.2     0.4      0.6      0.8        1
        รอยละ  ≤60  60-69  70-79    80-89    > 90

1

6

Outcome ผลลัพธของโครงการ รอยละการโครงการท่ีบรรลุเปา
หมายกิจกรรม
        คะแนน  0.2      0.4      0.6       0.8      1
        รอยละ  ≤64   65-69   70-74   75-79  80-100

1

7

Outcome ผลลัพธของตัวช้ีวัด รอยละการดําเนินงานตามตัวช้ีวัดท่ี
บรรลุเปาหมาย
        คะแนน   0.2      0.4      0.6       0.8      1
        รอยละ   ≤64    65-69  70-74   75-79  80-100

1

คะแนนรวม 5

วิธีการประเมินผล ประเมินผลตามระดับคะแนนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
1.แผนยุทธศาสตร ป 2566 -2570 และ แผนปฏิบัติราชการ 2566 เครือขายบริการสุขภาพโรงพยาบาลพุนพิน
2.คูมือการปฏิบัติงานควบคุม กํากับ ติดตาม ผลการปฏิบัติงาน

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด

ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 
2564

ปงบประมาณ 
2565

ปงบประมาณ
2566

รอยละความสําเร็จ
การดําเนินตามตัวช้ีวัด

แผนยุทธศาสตร
รอยละ N/A 33.33 50.68

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางภัทรานันทน แขมช่ืน       
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารรสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 414
โทรศัพทมือถือ : 095-2869997   
E-mail :pawena01ice@hotmail.com
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 83 รอยละ อสม. มีสมรรถนะดานโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD)

คํานิยาม
อสม. หมายถึง อาสาสมัครประจําหมูบานท่ีไดรับการอบรมพัฒนาศักยภาพดานโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD)
สมรรถนะ หมายถึง ความรูดานโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD)และสมรรถนะการใหบริการดานโรคไมติดตอเร้ือรัง
(NCD) เชน การวัดความดันโลหิต การเจาะน้ําตาลปลายน้ิว การเย่ียมบานผูปวยโรคไมติดตอเร้ือรัง (NCD)

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 80 รอยละ 85 รอยละ 90 รอยละ 95 รอยละ 95

วัตถุประสงค เพ่ือใหผูปวยใชยาไดอยางถูกตอง ปลอดภัย ไดผล

กลุมเปาหมาย อสม. โรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล แบบประเมินสมรรถนะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ในการใหบริการดานโรคเร้ือรัง

แหลงขอมูล ผลสรุปจากการสอบถามตามแบบสอบถามท่ีกําหนด

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด (จํานวนอสม. ท่ีมีผลประเมินสมรรถนะดี/จํานวนอสม. ท้ังหมด)X100

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - รอยละ 70 - รอยละ 80

ปงบประมาณ 2567 - รอยละ 82 - รอยละ 85

ปงบประมาณ 2568 - รอยละ 87 - รอยละ 90

ปงบประมาณ 2569 - รอยละ 92 - รอยละ 95

ปงบประมาณ 2570 - รอยละ 97 - รอยละ 99

วิธีการประเมินผล เปรียบเทียบผลการดําเนินงานกับคาเปาหมาย

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละ อสม. 
มีสมรรถนะดาน

โรคไมติดตอเร้ือรัง
(NCD)

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 84 รอยละอสม. เช่ียวชาญ ตามสมรรถนะหลัก

คํานิยาม
อสม. เช่ียวชาญ หมายถึง อสม.ท่ีผานการอบรมโครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบานโรงพยาบาลพุนพิน และมีผลลัพธการอบรมผานตามเกณฑท่ีกําหนด

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือให อสม. มีความเช่ียวชาญ ตามสมรรถนะหลัก

กลุมเปาหมาย
อสม.ในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมดท่ีเขารวมโครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานโรงพยาบาลพุนพิน

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคอมพิวเตอร

แหลงขอมูล คูมือ อสม.ดีเดน / คูมือ อสม.นักจัดการสุขภาพชุมชน

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = อสม.ท่ีผานการอบรมโครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน

โรงพยาบาลพุนพิน และมีผลลัพธการอบรมผานตามเกณฑท่ีกําหนด
B = จํานวน อสม.ท่ีเขารับการอบรมโครงการพัฒนาศักยภาพการดําเนินงานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจําหมูบานโรงพยาบาลพุนพิน

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2568 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 - - - รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 - - - รอยละ 100

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากการประเมินผลลัพธการอบรมผานตามเกณฑท่ีกําหนด

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละอสม. 
เช่ียวชาญ 

ตามสมรรถนะหลัก
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 85 รอยละของชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมชมรมอยางตอเน่ือง

คํานิยาม
ชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมชมรมอยางตอเน่ือง หมายถึง ชมรมท่ีมีการประชุมสมาชิกของชมรม มีการจัดกิจกรรม
การคัดกรองสุขภาพ และการสงเสริมสุขภาพอยางนอย 2 เดือน/คร้ัง

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วัตถุประสงค เพ่ือใหชมรมผูสูงอายุมีกิจกรรมชมรมอยางตอเน่ือง

กลุมเปาหมาย ชมรมผูสูงอายุจํานวน 4 ชมรม

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกขอมูลการเขารวมกิจกรรมชมรม 

แหลงขอมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
(A/B) x 100

A = ชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมชมรมอยางตอเน่ือง  B = จํานวนชมรมผูสูงอายุท้ังหมด

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100 รอยละ 100

วิธีการประเมินผล ประเมินผลจากจัดกิจกรรมชมรมและการเขารวมกิจกรรมชมรม

เอกสารสนับสนุน คูมือการจัดบริการสุขภาพผูสูงอายุในสถานบริการสุขภาพ

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละของชมรมผูสูง
อายุท่ีมีกิจกรรมชมรม

อยางตอเน่ือง
รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกัณยารัตน เพชรลุ         
ตําแหนง : นักวิชาการสาธารณสุข
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 221 
โทรศัพทมือถือ : 0980742158   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 86 รอยละการเขาถึงโครงการสมุนไพรริมร้ัวของประชาชนในชุมชน

คํานิยาม

โครงการสมุนไพรริมร้ัว หมายถึง การใชสมุนไพรริมร้ัวในการดูแลสุขภาพประชาชนในพ้ืนท่ี  
·กลุมสมุนไพรดูแลรักษาผูปวยเบาหวาน    ใบเตย ตําลึง กะเพรา มะระข้ีนก วานหางจระเข ฯลฯ
·กลุมสมุนไพรดูแลรักษาความดันโลหิตสูง  กระเจ๊ียบ บัวบก หญาหนวดแมว
·กลุมสมุนไพรรักษาอาการทางเดินหายใจ  ฟาทะลายโจร พลูคาว 
·กลุมสมุนไพรรักษาอาการโรคกลามเน้ือและกระดูก  ไพล ขิง กระดูกไกดํา

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

N/A รอยละ 50 รอยละ 55 รอยละ 60 รอยละ 65

วัตถุประสงค 
เพ่ือเพ่ิมการเขาถึงการใชสมุนไพรริมร้ัวในการดูแลรักษากลุมเส่ียงเบาหวานโดยการใชพืชสมุนไพรท่ีมี

สรรพคุณในการลดระดับน้ําตาลในเลือด 

กลุมเปาหมาย ผูมารับบริการท่ีคลินิกโรคไมติดตอเร้ือรัง NCD

วิธีการจัดเก็บขอมูล กําหนดเก็บขอมูลและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายเดือน

แหลงขอมูล
1. ฐานขอมูลโปรแกรม HosXP
2. แบบรายงานผลการดําเนินงานโครงการสมุนไพรริมร้ัว

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 

(A/B) x 100
A = กลุมท่ีมีการปลูกและการเขาถึงการใชสมุนไพรริมร้ัวในการดูแลรักษากลุมเส่ียงเบาหวานโดยการใชพืช

สมุนไพรท่ีมีสรรพคุณในการลดระดับน้ําตาลในเลือดในกลุมเส่ียงเบาหวาน 
B = จํานวนกลุมเส่ียงเบาหวานท้ังหมดท่ีมารับบริการคลินิกโรคไมติดตอเร้ือรัง NCD 

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1, 2, 3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 N/A N/A N/A N/A

ปงบประมาณ 2567 รอยละ 50 รอยละ 50 รอยละ 50 รอยละ 50

ปงบประมาณ 2568 รอยละ 55 รอยละ 55 รอยละ 55 รอยละ 55

ปงบประมาณ 2569 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60 รอยละ 60

ปงบประมาณ 2570 รอยละ 65 รอยละ 65 รอยละ 65 รอยละ 65

วิธีการประเมินผล กําหนดเก็บขอมูลเปนรายเดือนและรายงานผลการดําเนินงานเปนรายไตรมาส

เอกสารสนับสนุน
1. แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน 2566 (Clinical Practice Guideline for Diabetes 2023)
2. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน กรมการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก
3. คูมือการดูแลผูปวยเบาหวานดวยศาสตรการแพทยแผนไทยจังหวัดสุราษฎรธานี ฉบับปรับปรุง 1
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รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

รอยละการเขาถึง
โครงการสมุนไพร

ริมร้ัวของประชาชน
ในชุมชน

รอยละ N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวกฤษณา กายเพ็ชร                
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 090 217 4078
E-mail : kritsanabee888@gmail.com
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน
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ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 87 จํานวนครัวเรือนท่ีเขารวมโครงการกระปายาสมุนไพร

คํานิยาม

กระเปายาสมุนไพร คือ กระเปายาท่ีมียาสมุนไพรมูลฐานสําเร็จรูปใหแกอสม.( Care Giver) ไดนําไปใชไวใน
ครัวเรือน เม่ือมีอาการเจ็บปวยเบ้ืองตนสามารถใชยาสมุนไพรไดโดยเร่ิมจากการจัดอบรมใหอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) หรือผูท่ีสนใจ จัดทําคูมือยาสมุนไพรในกระเปายาและมีอาการเบิกยาได
จากรพ. หรือรพ.สต.เพ่ือสงเสริมการใชยาสมุนไพรในพ้ืนท่ี มีการติดตามผลทุก 3 เดือน

เกณฑเปาหมาย 
ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

- 50 ครัวเรือน 60 ครัวเรือน 70 ครัวเรือน 80 ครัวเรือน

วัตถุประสงค สงเสริมการใชยาสมุนไพรในชุมชน

กลุมเปาหมาย อสม.ในชุมชนเทศบาลทาขาม

วิธีการจัดเก็บขอมูล นับจากการลงทะเบียนเขารวมโครงการกระเปายาสมุนไพร

แหลงขอมูล กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก กลุมปฐมภูมิและองครวม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด จํานวนครัวเรือนท่ีมีกระเปายาสมุนไพรในเขตเทศบาลทาขาม

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 1,2,3 และ 4

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 - - - -

ปงบประมาณ 2567 50 ครัวเรือน 50 ครัวเรือน 50 ครัวเรือน 50 ครัวเรือน

ปงบประมาณ 2568 60 ครัวเรือน 60 ครัวเรือน 60 ครัวเรือน 60 ครัวเรือน

ปงบประมาณ 2569 70 ครัวเรือน 70 ครัวเรือน 70 ครัวเรือน 70 ครัวเรือน

ปงบประมาณ 2570 80 ครัวเรือน 80 ครัวเรือน 80 ครัวเรือน 80 ครัวเรือน

วิธีการประเมินผล ทะเบียนครัวเรือนท่ีเขารวมโครงการกระเปายาสมุนไพร

รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

จํานวนครัวเรือนท่ีเขา
รวมโครงการกระเปา

ยาสมุนไพร 
รอยละ - - -

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวไมมูณา อิสายะ
ตําแหนง : แพทยแผนไทย
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077 311 100 ตอ 352
โทรศัพทมือถือ : 0626798995
E-mail : areewq1991@gmail.com 
สถานท่ีทํางาน : กลุมงานการเเพทยแผนไทยเเละการเเพทยทางเลือก โรงพยาบาลพุนพิน

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

358



ยุทธศาสตร 4 การสนับสนุนและยกระดับคุณภาพบริการของเครือขาย

เปาประสงค 1 เครือขายบริการสุขภาพและภาคีสุขภาพมีความเขมแข็ง

ตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดท่ี 88 จํานวนชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังในเขตเทศบาล 1 ชุมชน 
เขต อบต. 1 ชุมชน

คํานิยาม
ชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไมติดตอเร้ือรัง หมายถึงชุมชนท่ีมีการดําเนินงานสง
เสริมสุขภาพและปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังโดยชุมชนเอง และมีผลลัพธท่ีดีข้ึน

เกณฑเปาหมาย 

ปงบประมาณ 66 ปงบประมาณ 67 ปงบประมาณ 68 ปงบประมาณ 69 ปงบประมาณ 70

-
เทศบาล 1 ชุมชน

เขต อบต. 1 หมูบาน
เทศบาล 5 ชุมชน  

เขต อบต. 3 หมูบาน
เทศบาล 10 ชุมชน 

เขต อบต. 5 หมูบาน
เทศบาล 23 ชุมชน 

เขต อบต. 7 หมูบาน

วัตถุประสงค เพ่ือใหเกิดชุมชนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังในเขตเทศบาลและเขต อบต. 

กลุมเปาหมาย 23 ชุมชน 6 หมูบาน

วิธีการจัดเก็บขอมูล บันทึกในระบบคอมพิวเตอร 

แหลงขอมูล คูมือตําบลจัดการสุขภาพ หมูบานปรับเปล่ียนพฤติกรรม

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด 
ชุมชนท่ีมีการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคไมติดตอเร้ือรังโดยชุมชนเอง 

และมีผลลัพธท่ีดีข้ึน โดยมีผลการประเมินจากคณะกรรมการ

ระยะเวลาประเมินผล 12 เดือน

เกณฑการประเมิน

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ปงบประมาณ 2566 N/A N/A N/A N/A

ปงบประมาณ 2567 - - -
เทศบาล 1 ชุมชน

เขต อบต. 1 หมูบาน

ปงบประมาณ 2568 - - -
เทศบาล 5 ชุมชน  

เขต อบต. 3 หมูบาน

ปงบประมาณ 2569 - - -
เทศบาล 10 ชุมชน 

เขต อบต. 5 หมูบาน

ปงบประมาณ 2570 - - -
เทศบาล 23 ชุมชน 

เขต อบต. 7 หมูบาน

วิธีการประเมินผล วัดผลลัพธจากรายงานตัวชีวัดผานคะแนนการประเมินผลลัพธ แบบ check list

เอกสารสนับสนุน ขอมูล Service Plan สาขาโรคไมติดตอ NCD,DM,HT,CVD

TEAMPLATETEAMPLATE    ตัวชี�วัดตัวชี�วัด    โรงพยาบาลพุนพินโรงพยาบาลพุนพิน

359



รายละเอียด 
ขอมูลพ้ืนฐาน

Baseline data หนวยวัด
ผลการดําเนินงาน

ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 ปงบประมาณ 2566

จํานวนชุมชนตนแบบ
ดานการสงเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคไมติดตอ

เร้ือรัง

N/A N/A N/A

ผูรับผิดชอบ
การรายงาน

ผลการดําเนินงาน

ช่ือ-สกุล : นางสาวอาริยา ชัยยศ         
ตําแหนง : พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ
โทรศัพทท่ีทํางาน : 077-311100 ตอ 209
โทรศัพทมือถือ : 091-1601006   
E-mail :ariya64880@gmail.com   
สถานท่ีทํางาน : โรงพยาบาลพุนพิน
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077-311129077-311129
077-311385077-311385

www.phunphinhos.comwww.phunphinhos.com

งานแผนและยุทธศาสตร์งานแผนและยุทธศาสตร์
เครือข่ายสุขภาพเครือข่ายสุขภาพ
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