
๑ 

 

รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) 

  ครั้งท่ี  ๒/๒๕๖๓ 
                        วันพฤหัสบดีท่ี  ๕  มีนาคม  ๒๕๖๓  เวลา  ๑๓.๐๐ - ๑๖.๓๐ น. 

        ณ  หองทิวลิป ๑  โรงแรมนิภาการเดน  อําเภอเมืองฯ  จังหวัดสุราษฎรธาน ี
……………………………………………………………………. 

รายชื่อคณะกรรมการฯ ท่ีเขาประชุม  
๑. นายกูศักดิ์  กูเกียรติกูล นายแพทยเชี่ยวชาญ (ดานเวชกรรมปองกัน)  
๒. นายประสทิธิ ์  ฤทธิเดช แทน นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ดานบริหารสาธารณสุข) 
๓. นางสินีลักษณ  จิรสัตยสุนทร   ผูชวยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธาน ี

๔. นางพวงแกว  บัวเพชร  แทน นายกเทศมนตรีนครสุราษฎรธานี   
๕. นายธันวา  สุขทองเสง  แทน ผูอํานวยการโรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎรธานี 
๖. น.ส.อาภรณ สุวรรณเจษฎาเลิศ แทน ผูอํานวยการโรงพยาบาลสวนสราญรมย 
๗. นางฉราวดี  สมภักดี  แทน ผูอํานวยการศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี ๑๑ สุราษฎรธาน ี
๘. นายสุวิชา  ศฤงคารพูนเพ่ิม แทน ผูอํานวยการโรงพยาบาลสุราษฎรธาน ี
๙. นายคํารพ  เดชรัตนวิไชย ผูอํานวยการโรงพยาบาลเกาะสมุย  
๑๐. นางสุภาวดี  โรจนเมฆา แทน ผูอํานวยการโรงพยาบาลดอนสัก    
๑๑. นายวรวฒุิ  พัฒนโภครัตนา ผูอํานวยการโรงพยาบาลเกาะพะงัน  
๑๒. นายศราวุธ เรืองสนาม ผูอํานวยการโรงพยาบาลไชยาและ รก.ผูอํานวยการโรงพยาบาลวิภาวด ี

๑๓. นายสําเนียง  แสงสวาง ผูอํานวยการโรงพยาบาลพุนพิน 
๑๔. นายจิตติกร  ผลแกว  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพนม     
๑๕. นายเอกพล  พิศาล  ผูอํานวยการโรงพยาบาลบานตาขุน      
๑๖. นายสมยศ  จารุโภคาวัฒน ผูอํานวยการโรงพยาบาลบานนาเดิม 
๑๗. นายดิเรก  วงศทอง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระแสง 
๑๘. นายพิชิต  สุขสบาย  ผูอํานวยการโรงพยาบาลบานนาสาร 
๑๙. นายปรีชา  สุมาลัย  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ  
๒๐. นางสาววิลาสิน ี ฉิมภักดี ผูอํานวยการโรงพยาบาลชัยบุรี 
๒๑. นายอรรจนกร  สมเกียรติกุล สาธารณสุขอําเภอเมืองสุราษฎรธาน ี
๒๒. นายเชิด  ทองสุข  สาธารณสุขอําเภอกาญจนดิษฐ 
๒๓. นายไตรรัตน  ขุนหลัด สาธารณสุขอําเภอดอนสัก 
๒๔. นายอภิเดช  พรหมคุม สาธารณสุขอําเภอเกาะสมุย  
๒๕. นายสันติ  บุญชวย  รก.สาธารณสุขอําเภอเกาะพะงัน  
๒๖. นายสมโชค   พูลสุข  สาธารณสุขอําเภอพุนพิน      
๒๗. นายบุญธรรม  ม่ิงแกว สาธารณสุขอําเภอไชยา  
๒๘. นายอัคเดช  กรีมละ  สาธารณสุขอําเภอทาชนะ 
๒๙. นายอุดม   บํารุงรักษ  สาธารณสุขอําเภอทาฉาง 

           ๓๐. นายอภิวัฒน  ประชุมรัตน สาธารณสุขอําเภอบานนาสาร   
           ๓๑. นายอุดร  ณ ถลาง  สาธารณสุขอําเภอพระแสง     

 ๒/๓๒. นายบรรเจิด... 



๒ 

 

          ๓๒. นายบรรเจิด  อินทรคง สาธารณสุขอําเภอเวียงสระ 
๓๓. นายพิสิฐ  แปนหอม  สาธารณสุขอําเภอชัยบุรี 
๓๔. นายภราดร  กระมุท  สาธารณสุขอําเภอบานนาเดิม  
๓๕. นายสมาน  วังฉาย  สาธารณสุขอําเภอพนม   

          ๓๖. นายฉลาด  ศรีรักษา  สาธารณสุขอําเภอเคียนซา 
          ๓๗. นายสัมพันธ  กลิ่นนาค  สาธารณสุขอําเภอคีรีรัฐนิคม   
          ๓๘. นายเมธา  หมานพัฒน  สาธารณสุขอําเภอบานตาขุน 
          ๓๙. นายปรีชา  เนตรพุกกณะ  สาธารณสุขอําเภอวิภาวดี  

๔๐. นายพิเชษฐ  เพชรตุน หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป    
๔๑. นายศรุตยา  สุทธิรักษ หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
๔๒. นางวราภา  จันทรเอียด หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ 
๔๓. นายสุภาพ  เหลาพราหมณ แทน หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 
๔๔. นายบรรเจิดศักดิ์ ไกรสุวรรณ หัวหนากลุมงานนิติการ 
๔๕. นางอังคณา  ศรนีามวงศ หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข  

          ๔๖. นายสามารถ  รูปสมดี แทน หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 
          ๔๗. นางสาวสุวดี  แสงขํา หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

๔๘. นางสาวธนิษฐา ลักษิตานนท หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข     
๔๙. นายญาณวุธ  สิงหทอง หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล  
๕๐. นายสัมพันธ  นาคบํารุง หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย  
๕๑. นางสาววรรณดี ศุภวงศานนท หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
๕๒. นายสุขกมล  สุขสวางโรจน หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  

ผูเขารวมประชุม 
๑. นางสาวนพวรรณ  พงศโสภา นายแพทยเชี่ยวชาญ (กุมารแพทย)  รพ.สุราษฎรธานี 
๒. นายวินัย  อินทรชนะ  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ        สสอ.บานตาขุน 
๓. นางสุภาพร  เตชวันโต  นักวิชาการเงินและบัญชีชํานาญการ        สสจ.สุราษฎรธาน ี
๔. นายสุรศักดิ์  รัตนเกียรติขจร เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญงาน   สสจ.สุราษฎรธาน ี

คณะกรรมการฯ ท่ีไมมาประชุม 
๑. นายมนู  ศุกลสกุล  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี       ติดราชการอ่ืน 
๒. นายเอกชัย  มุกดาพิทักษ รก.นพ.เชี่ยวชาญ(ดานเวชกรรมปองกัน) และ ผอ.รพ.กาญจนดิษฐ ติดราชการอืน่ 

๓. นางอรณัส  ยวงทอง  นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ดานสงเสริมพัฒนา) ติดราชการอืน่ 

๔. พ.อ.ณัฏฐพฤทธ ชัลชัยวรกฤศ ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายวิภาวดีรังสิต         ติดราชการอ่ืน  
๕. นายวีราษฎร  สวุรรณ  หัวหนาศูนยควบคุมโรคติดตอนําโดยแมลงท่ี ๑๑.๓ สฎ  ติดราชการอ่ืน 

๖. นายกฤตภิษัช  ไมทองงาม ผูอํานวยการโรงพยาบาลเกาะเตา        ติดราชการอ่ืน      
 ๗. นายจักราวุธ  เผือกคง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลทาฉาง        ติดราชการอ่ืน 

๘. นายกฤษนันท  เหลายัง ผูอํานวยการโรงพยาบาลทาชนะ         ติดราชการอ่ืน 
๙. นางสาวเยาวดี  โพกุล  ผูอํานวยการโรงพยาบาลคีรีรัฐนิคม         ติดราชการอ่ืน 
๑๐. นายศุภัช  จันทรถมยา ผูอํานวยการโรงพยาบาลเคียนซา        ติดราชการอ่ืน 
 

๓/เริ่มประชุม... 



๓ 
 

เริ่มประชุมเวลา ๑๓.๑๔ น. นายกูศักดิ์ กูเกียรติกูล นายแพทยเชี่ยวชาญ (ดานเวชกรรมปองกัน)  
คนท่ี ๑ เปนประธานในการประชุมกลาวเปดการประชุมตามระเบียบวาระการประชุม  ดังนี้  

กอนการประชุม 
           ประธานมอบประกาศนียบัตรการบริหารการบริการแพทยแผนไทยใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 
หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก                 
           ตามท่ีกลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก มุงเนนจะพัฒนาการบริการแพทยแผนไทย
ใหเกิดความยั่งยืน โดยมีกลยุทธท่ีสําคัญในการบรหิารจัดการงบประมาณอยางมีประสิทธิภาพ จึงจัดใหมีการ
วิเคราะหความคุมทุน  โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือบันทึกรายรับรายจายการบริการแพทยแผนไทย และนําขอมูลไป
วิเคราะหความคุมทุน เพ่ือหาแนวทางเพ่ิมประสิทธิภาพในการบริหารจัดการงบประมาณการบริการแพทยแผน
ไทย และไดทําการรวบรวมผลการวิเคราะหความคุมทุนการใหบริการแพทยแผนไทย ประจําป ๒๕๖๒ ซ่ึงมี
หนวยบริการสาธารณสุขสนับสนุนการบรหิารจัดการบริการแพทยแผนไทยใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด ไดแก 
๑. ประเภทโรงพยาบาล : 
   รางวัลชนะเลิศ       โรงพยาบาลเกาะสมุย 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๑        โรงพยาบาลพระแสง 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๒        โรงพยาบาลบานตาขุน 
๒. ประเภทโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล : 
   รางวัลชนะเลิศ       รพ.สต.บานเชี่ยวหลาน-ไกรสร  อ.บานตาขุน 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๑        รพ.สต.เขาพัง  อ.บานตาขุน 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๒        รพ.สต.บางสวรรค  อ.พระแสง 
๓. ประเภทสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ : 
   รางวัลชนะเลิศ       สํานักงานสาธารณสุขอําเภอบานตาขุน 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๑        สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมืองสุราษฎรธานี 
   รางวัลรองชนะเลิศอันดับ ๒        สํานักงานสาธารณสุขอําเภอชัยบุรี 
ประธาน 

ขอขอบคุณผูบริหารและผูปฏิบัติท่ีสนับสนนุการแพทยแผนไทย 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๑ 
๑.๑ เรื่องท่ีประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ 
ประธาน 

๑. งานแพทยแผนไทยจังหวัดสุราษฎรธานี โดยคุณสุขกมล สุขสวางโรจน ไดรับรางวัลผูปฏิบัติงานดาน
แพทยแผนไทยดีเดนระดับกระทรวง ซ่ึงมีผูไดรับรางวัล จํานวน ๒ ทาน 

๒. ผลการคัดเลือก อสม.ดีเดนระดับชาติ ประจําป ๒๕๖๓ จ.สุราษฎรธานี สามารถสรางผลงานได
หลายสาขา เกิดจากความรวมมือจากท้ังผูบริหาร หัวหนากลุมงาน และผูท่ีเก่ียวของ ซ่ึงไดรางวัล อสม.ดีเดน
ระดับชาติ ๕ สาขา ไดแก ๑) สาขาการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ  ๒) สาขาทันตสุขภาพ  ๓) สาขาสงเสริม
สุขภาพ  ๔) สาขาสุขภาพจิตชุมชน   ๕) สาขาการปองกันและควบคุมโรคไมติดตอ 

๓. งบประมาณป ๖๓ กําลังไดรับจัดสรร ขอฝากติดตามเรงรัดดําเนินการท้ังงบลงทุนและงบคาเสื่อม 
๔. สําหรับโรคติดเชื้อ Covid-19 จังหวัดไดประชุมคณะกรรมการโรคติดตอระดับจังหวัด และจากขอ 
 

๔/สั่งการ... 



๔ 
 

สั่งการสํานักนายกรัฐมนตรีมีมาตรการท่ีสําคัญ คือ ขอความรวมมือใหเลื่อนการจัดประชุม หรือการรวมพลคน
จํานวนมาก และสําหรับการจัดฟูลมูลปารตี้ ในวันท่ี ๘ มี.ค.๖๓ ของดการจัดกิจกรรมจนกวาสถานการณ
คลี่คลาย และขอความรวมมือผูบริหาร ผูปฏิบัติในการจัดงานวัน อสม. อาจจะตองเลื่อนไป เปนสวนท่ีสําคัญ  
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

๑.๒ เรื่องแจงใหทราบภายในจงัหวัด 
ประธาน 
           สรุปจากท่ีประชุมหัวหนาสวนราชการประจําจังหวัดฯ ในจังหวัดสุราษฎรธานี  ครั้งท่ี ๒/๒๕๖๓  
เม่ือวันพฤหัสบดีท่ี ๒๗ กุมภาพันธ ๒๕๖๓ ณ หองประชุมเมืองคนดี ชั้น ๕ ศาลากลางจังหวัดสุราษฎรธาน ีดังนี้ 

1. การมอบเกียรติบัตรใหแกนักศึกษาวิทยาลัยการอาชีพไชยาท่ีไดรับรางวัลชนะเลิศในการประกวด
โครงการ Enjoy Science : Young Maker Contest 4 ในหัวขอ “Social Innovations : นวัตกรรมเพ่ือสังคม
ท่ียั่งยืนและไดไปทัศนศึกษา Maker Faire ระดับโลก ณ ประเทศสหรัฐอเมริกา 

๒. แนะนําหัวหนาสวนราชการฯ ท่ียายมาดํารงตําแหนงใหมท่ีจังหวัดสุราษฎรธานี จํานวน ๑ ราย  
ไดแก  นางสาวนันทวัน ศิริโภคพัฒน ผูอํานวยการสํานักงานการทองเท่ียวแหงประเทศไทย (ททท.) สํานักงาน 
สุราษฎรธานี ยายมาจาก ผูอํานวยการสํานักงานการทองเท่ียวแหงประเทศไทย (ททท.) สํานักงานตรัง ตั้งแต
วันท่ี 1 กุมภาพันธ 2563 
            ๓. การจัดงานแหผาหมพระธาตุศรีสุราษฎร แลธรรมชาติเขาทาเพชร ประจําป 2563  
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๒  รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ีแลว (ครั้งท่ี ๑/๒๕๖๓) เม่ือวันศุกรท่ี ๓๑ ม.ค.๒๕๖๓               
                       ณ  หองทิวลิป ๑ โรงแรมนิภาการเดน  อําเภอเมืองฯ  จังหวัดสุราษฎรธาน ี
ประธาน 
  หากรายงานมีสวนใดท่ีตองแกไข ท่ีไมถูกตอง ไมตรงกับท่ีประชุม สามารถแจงแกไข เพ่ิมเติมได 
มติท่ีประชุม รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ีแลว 
 
ระเบียบวาระท่ี ๓  ติดตามจากการประชุมครั้งท่ีแลว 
- ผลการดําเนินการเบิกจายงบลงทุน (งบคาเส่ือม) ปงบประมาณ ๒๕๖๒   
หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

การดําเนินงานงบคาเสื่อมป ๒๕๖๒ ขอมูล ณ วันท่ี ๒ มี.ค.๖๓ มีรายการท่ียังดําเนินการลาชา ดังนี ้
๑. รายการปรับปรุงอาคารผูปวยใน ของ รพ.บานตาขุน อยูข้ันตอนท่ี ๑๒ อยูระหวางเสนอเอกสาร

สัญญาใหฝายพัสดุตรวจสอบ เสนอเม่ือวันท่ี ๒๘ ก.พ.๖๓ 
๒. รายการปรับปรุงอาคารผูปวยนอก ของ รพ.ทาฉาง อยูข้ันตอนท่ี ๑๒ อยูระหวางเวนระยะอุทธรณ 
๓. รายการปรับปรุงตอเติมหองจายยา ของ รพ.ทาชนะ ไดเผยแพรประกาศและอยูระหวางรอเสนอ

พิจารณาเสนอราคา วันท่ี ๑๒ มี.ค.๖๓ พัฒนาจากข้ันตอนท่ี ๒ เปนข้ันตอนท่ี ๕ 
๔. รายการเครื่องตรวจตาสวนหนาพรอมระบบเก็บภาพดิจิตอล ของ รพ.สุราษฎรธานี จากข้ันตอนท่ี 

๓ มาอยูข้ันท่ี ๔ อยูระหวางจัดทํารายงานขอซ้ือและรางประกาศประกวดราคาซ้ือ 
๕. รายการปรับปรุงอาคารผูปวยในชาย-หญิง ของ รพ.กาญจนดิษฐ พัฒนาจากข้ันตอนท่ี ๓ ไปสู

ข้ันตอนท่ี ๔ เผยแพรประกาศฯ 
๖. รายการปรับปรุงอาคารกายภาพบําบัดและแพทยแผนไทย ของ รพ.ดอนสัก ยังอยูข้ันตอนท่ี ๑๒  
 

๕/สรปุผล... 



๕ 
 

สรุปผลการดําเนินงานในสวนของครุภณัฑ ๑๓๗ รายการ อยูข้ันตอนท่ี ๔ จัดทํารายงานขอซ้ือ จํานวน 
๑ รายการ อยูข้ันตอนท่ี ๑๓ รอลงนามในสัญญา จํานวน ๑๑ รายการ ดําเนินการแลวเสร็จ จํานวน ๑๒๕ 
รายการ  สวนของสิ่งกอสราง จํานวน ๔๖ รายการ อยูข้ันตอนท่ี ๕  เผยแพรประกาศฯ จํานวน ๑ รายการ อยู
ข้ันตอนท่ี ๑๒ เวนระยะอุทธรณ จํานวน ๒ รายการ ดําเนินการแลวเสร็จ จํานวน ๔๓ รายการ 
ประธาน 
 ขอใหดําเนินการใหไดลงนามในสัญญา ภายใน ๖ เดือน มิฉะนั้นอาจจะตองสงเงินคืนกลับ สปสช. 
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องนําเสนอจากผูบริหารสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ/ศูนยวิชาการตางๆ/ 
โรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป/โรงพยาบาลชุมชน/สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 
๔.๑ ผูบริหารสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ 
ผูชวยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธานี 

๑. มูลนิธิพัฒนาสถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ๖๐ พรรษา นวมินทราชินี จะลงเยี่ยมสถานีอนามัย
เฉลิมพระเกียรติฯ บานควนยูง อ.เมือง จ.สุราษฎรธานี เพ่ือตรวจเยี่ยมและติดตามผลการดําเนินงานไดรับทราบ
ปญหา วางแผนงาน ทําใหงานมีประสิทธิภาพ นําโดย นพ.ไพจิตร  วราชิต  รวมคณะตรวจเยี่ยม ๑๘ ทาน   

๒. วันท่ี ๒๖-๒๗ มี.ค.๖๓ การจัดงานแหผาหมพระธาตุศรีสุราษฎร แลธรรมชาติเขาทาเพชร ครั้งท่ี 
๑๑ ประจาํป ๒๕๖๓  วันท่ี ๒๖ มี.ค.๖๓ เวลา ๑๘.๐๐ น. สมโภชผาหมพระธาตุ ท่ีศาลหลักเมืองสุราษฎรธานี  
หนวยปฐมพยาบาล รพ.สุราษฎรธานี    วันท่ี ๒๗ มี.ค.๖๓ เวลา ๑๓.๓๐ น. กลุมประชาชนแตละอําเภอรวมตัว
บริเวณศาลหลักเมืองฯ เวลา ๑๔.๐๐ น. เคลื่อนขบวนแหผาหมพระธาตุออกจากบริเวณศาลหลักเมือง ผาน
โรงเรียนสุราษฎรพิทยา  ผานสี่แยกการุณราษฎร  หางแม็กโคร ไปเขาทาเพชร 
ประธาน 

๑. จากนโยบายคณะรัฐมนตรี ในการงดการรวมคน ซ่ึงทางผูวาราชการจังหวัดฯ กําลังพิจารณา 
๒. รัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงศึกษาธิการ มาตรวจติดตามงานพ้ืนท่ีจังหวัดสุราษฎรธานี  ขอใหลด

จํานวนผูมารวมกิจกรรม 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ     

๔.๒ ศูนยวิชาการตางๆ 
ตัวแทนผูอํานวยการศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี ๑๑ สุราษฎรธาน ี

๑. ขอสั่งการสําหรับขอมูลจังหวัดท่ีมีความพรอมการตรวจ Test โรคติดเชื้อ Covid-19 ในเขต
รับผิดชอบของศูนยฯ เขต ๑๑ บุคลากรมีความพรอม แตยังขาดเครื่องมือบางประเภทของแตละจังหวัด ซ่ึงจะ
นําเรียนผูตรวจราชการฯ เขตสุขภาพท่ี ๑๑ 

๒. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี ๑๑ จะเปดรับตรวจ ตรวจ Test โรคติดเชื้อ Covid-19  ใน ๓ ชวง 
เวลา คือ เวลา ๑๐.๐๐ , ๑๓.๐๐ และ ๑๖.๓๐ น. และสามารถ on call ได ๒๔ ชั่วโมง 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลเกาะพะงัน 

บางคนมีอาการไข ไอชัดเจน  ซ่ึงการตรวจใหชัดเจนตองผานข้ันตอนหลายข้ันตอนในการยืนยันผูปวย 
ท่ีสงสัย ซ่ึงจะเนนกลุมนักทองเท่ียวท่ีเดินทางมาจากประเทศเสี่ยง หากตรวจไมชัดเจนเกรงจะมีผูปวยรายใหม
หรือผูสัมผัสโรคเพ่ิมข้ึน 
ประธาน 

หากพบขอสงสัยขอใหโทรศัพทหรือประสานงานมายังสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ กอน ตรวจสอบ 
 

๖/ตามหลัก... 



๖ 
 

ตามหลักเกณฑการตรวจ หากไมชัดเจนทางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ จะประสานทางสํานักงานปองกัน
ควบคุมโรคท่ี ๑๑ และกรมควบคุมโรค  
ผูอํานวยการโรงพยาบาลพนม 

สถานการณโรคติดเชื้อ Covid-19 จะตองมีการเตรียมความชัดเจนภายใตความเปราะบางของ
ทรัพยากร  การใหบริการท้ังอุปกรณการปองกันตนเอง เครื่องมือดานการแพทย ซ่ึงแนวโนมการติดเชื้อจะมี 
เพ่ิมข้ึน จะพบวามีตั้งแตไมมีอาการถึงข้ันอาการรุนแรง และความสามารถในการติดเชื้อสูงมาก บุคลากรทาง
การแพทยท่ีสัมผัสและดูแลผูปวยเสี่ยงตอการติดเชื้อซ่ึงมีผลกระทบในปจจุบัน  และในปจจุบันหนากากอนามัย
หาซ้ือไมได หรือมีราคาสูง จะตองมีการวางแผนการจัดการท่ีรัดกุม ท้ังกระบวนการรักษา อัตรากําลังใหสามารถ
รองรับกับสถานการณและหากมีเหตุการณรายแรงในอนาคต 
ประธาน 

สําหรับอุปกรณการปองกันโรคฯ ไดดําเนินการสํารวจและวางมาตรการไวพรอมแลว ฝากใหติดตาม
สถานการณ ระบบการสื่อสาร ตองเฝาระวังตอเนื่อง 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลบานตาขุน 

การเตรียมการดูแลผูปวยโรคเรื้อรัง มีหองรักษาพยาบาลเพ่ือลดความเสี่ยง 
ตัวแทนผูอํานวยการโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

หากมีผูปวยท่ีสงสัยปวยฯ ทีมสอบสวนโรคลงพ้ืนท่ีใหเร็ว และติดตามผูปวยอีก ๑๔ วัน  ถาคิดวาใช
ตองรีบสงตรวจเพ่ือลดไมใหมีการระบาด 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลเกาะสมุย 

พ้ืนท่ีอําเภอเกาะสมุยเปนพ้ืนท่ีเสี่ยง เพราะมีสนามบินนานาชาติ  เรือสําราญ  ทีมทํางานตองทํางาน
อยางเขมขน 
ประธาน 

ทีม SAT การสื่อสารตองสื่อสารใหพ้ืนท่ีไดรับทราบทุกพ้ืนท่ี ทาง EOC จังหวัด และ EOC เขต ไดวาง
มาตรการตางๆ ไว จะตองปฏิบัติตามนิยาม PUI เพราะมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาฝากใหติดตามและให
ความสําคัญ 
หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภคฯ 

สําหรับหนากากอนามัยไดดําเนินการสํารวจอัตราการใชความตองการ ปริมาณคงเหลือ สงไปกระทรวง 
ซ่ึงสวนท่ีรับมา ๕๐ กลอง ไดจายกระจายในสวนท่ีมีคงเหลือนอยเปนลําดับแรก 
ประธาน 

หนากากอนามัยกําลังขาดตลาด ตองชวยกันจัดทํากันเอง หากเปนบุคลากรทางการแพทยดูแลผูปวยใช 
surgical mask  ขอมูลการใชหนากากอนามัยขอใหรายงานทุกวันศุกร 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลบานนาเดิม 

๑. แนวทางการดูแลผูปวยท่ีติดยาเสพติด เกิดอาการคลุมคลั่ง การรักษาท่ีเหมาะสมไดอยางไร 
๒. หากทาง รพ.สวนสราญรมย มีการพัฒนา กําหนดแนวทางกรณีมีผูปวยท่ีสง รพ.สวนสราญรมย ทาง 

รพ.สุราษฎรธานีจะประสานกับทาง รพ.สวนสราญรมยโดยตรงไดอยางไร 
ตัวแทนผูอํานวยการโรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

สําหรับกรณีผูปวยจิตเวช จะเปนผูปวยท่ัวไปซ่ึงไมมีปญหาทางกายและเปนผูปวยท่ีตองไดรับการดูแล
อยางใกลชิด สวนผูปวยท่ีเก่ียวเนื่องจากยาเสพติด สวนใหญสถาบันธัญญารักษ  กรมการแพทย จะดูแลซ่ึงจะมี
หนวยบริการในภาคใต ไดแก  รพ.ธัญญารักษสงขลา  รพ.ธัญญารักษปตตานี  สวน รพ.สวนสราญรมย ของกรม
สุขภาพจิต จะดูแลผูปวยจิตเวชเปนหลัก  จะไดประสานกับสวนท่ีเก่ียวของหาแนวทางปฏิบัติ 

๗/ประธาน... 
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ประธาน 
ประสานงานรวมกัน 

มติท่ีประชุม   รับทราบ 

4.3 โรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป/โรงพยาบาลชุมชน 
- ระบบสงตอผูปวยจากโรงพยาบาลตนทางถึงหอทารกแรกเกิดวิกฤติ (NICU) โดยตรง (Super Fast track)  
โดย แพทยหญิงนพวรรณ พงศโสภา   นายแพทยเช่ียวชาญ    โรงพยาบาลสุราษฎรธานี (กุมารแพทย) 
ผูนําเสนอจากโรงพยาบาลสุราษฎรธาน ี

สรุปการสงตอทารกแรกเกิด จากโรงพยาบาลชุมชนเขาสูโรงพยาบาลสุราษฎรธานี ในกรณีทารกท่ีมี
อาการวิกฤต ซ่ึงสรุปจากการประชุม ๓ ครั้ง ไดขอสรุปเปน Super fast track ในการนําสงทารกจาก รพช.ท่ีมี
ปญหาวิกฤตใสทอชวยหายใจ เขาสู NICU หรือ หอผูปวยวิกฤติไดโดยตรง โดยไมตองผานหองฉุกเฉิน           
รพ.สุราษฎรธานี เพ่ือลดข้ันตอนการรอคอยในหอผูปวยฉุกเฉิน สวนใหญการรอตรวจตองใชเวลา ๓๐-๔๕ นาที 
ทําใหพยาบาลจาก รพ.ตนทางเสียเวลาเพ่ิมข้ึนในการรอคอยกอนสงทารกถึงหอผูปวย NICU 

เพ่ือลดข้ึนตอน โดยข้ันตอนเริ่มตั้งแตโรงพยาบาลชุมชน โทรสงตอผานระบบศูนยสงตอของ             
รพ.สุราษฎรธานี เม่ือทาง ศูนยสงตอ รพ.สุราษฎรธานี รับทราบ ทางกุมารแพทย รพ.สุราษฎรธานี จะไดขอสรุป
อาการของผูปวย  จากนั้นศูนยสงตอ รพ.สุราษฎรธานีจะประสานงานภายในโรงพยาบาลในตําแหนงตางๆ ท้ังหอ
ผูปวย NICU  หองบัตร  ศูนยเปล ER เพ่ือเตรียมรอรับผูปวย โดย  ๑) ประสานหอผูปวย NICU เพ่ือเตรียม
อุปกรณ ๒) แจงหองบัตรเพ่ือทําบัตรลวงหนาท่ีไดรับการทําบัตรพรอมชุด Admit ไวลวงหนา และเตรียมไวท่ีเวร
เปล โดยท่ี รพช.จะตองสงขอมูลตามกรอบสีชมพู คือ ชื่อ-สกุล วันเดือนปเกิด ชื่อบิดา ชื่อมารดา ท่ีอยูปจจุบัน 
เบอรโทรศัพทหรือขอมูลท่ีหาได ณ เวลานั้นวันท่ีพบ ซ่ึงหองบัตร รพ.สุราษฎรธานี จะดําเนินการตอเนื่องใหเอง
และสงขอมูลเทาท่ีหาได แรงงานตางดาวแจงชื่อนายจาง เบอรโทรศัพทของนายจาง โดยระบบการสงตอจะตั้ง
เปนกลุมไลน   ๓) แจงศูนยเวรเปลท่ี ER และแจง ER กรณีมีทารกท่ีตองนําสงโดยใชตูอบ Incubator ในกรณีท่ี
ทารกมีน้ําหนักตัว < ๒,๐๐๐ กรัม จากนั้นเม่ือรถสงตอ เดินทางมาตามเสนทางท่ีสงไป รพ.สุราษฎรธานี ผานถึง
จุดท่ีเปนจุดประสานงาน (จุดแยกเขาศรวีิชัย แยกบางใหญ แยกวัดมะปริง) ใหพยาบาลท่ีอยูในรถสงตอโทรศัพท
แจงประสาน หอผูปวย NICU แจงอาการของผูปวยไดโดยตรง หรือหากมีความจําเปนตองแวะหองฉุกเฉิน เพ่ือ 
กูชีพหรือชวยเหลือเปนกรณีเรงดวน แตหากกรณีท่ีอาการคงท่ีสามารถเขาหอผูปวย NICU เม่ือรถสงตอถึงหอง
ฉุกเฉินจะกําหนดใหมีแผนปายท่ีไดแจกใหทุก รพช. ทางเวรเปลจะรีบชวยเหลือทันที พรอมรถตูอบกรณีทารกท่ีมี
น้ําหนัก < ๒,๐๐๐ กรัม และนําสงหอผูปวย NICU  แตหากทารกมีอาการหนัก ภาวะทอชวยหายใจเลื่อนหลุด มี
ลมรั่วในชองปอด หรือชีพจรเตนชากวา ๑๐๐ ครั้ง/นาที สามารถจะเขาหองฉุกเฉินได  ในกรณีนี้ก็จะประสาน
หองฉุกเฉินไวลวงหนา และนําสงผูปวยเขาสูหอ NICU ดวยความปลอดภัยซ่ึงเปนแนวทางท่ีไดประชุม 
หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
          กระบวนการพัฒนาระบบสงตอฯ ดําเนินการตั้งแตทางทีมแพทยประชุมทําฉบับราง และรวบรวมเสร็จ 
เม่ือวันท่ี ๒๕ ก.พ.๖๓ และนําเขาคณะกรรมการระบบสงตอจังหวัดฯ ปรับระบบใหเหมาะสม และเสนอท่ี
ประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล เพ่ือรับรองและตอไปแจงเพ่ือถือปฏิบัติตอไป 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลพนม 
          ชื่นชมการทํางานท่ีเปนจุดเริ่มตนท่ีทําใหเกิดความราบรื่นในการทํางาน ใหผูรับบริการไดรับการดูแลท่ี
ถูกตองรวดเร็ว และเม่ือทําควรมีสรุปประเมินผล  ซ่ึงบางอยางการใชเทคโนโลยีมาชวยทําใหลดข้ันตอนหลายๆ
อยาง มีระบบการสื่อสารท่ีเชื่อมตอ รพ.ตนทาง รถสงตอ และ รพ.สุราษฎรธานี ซ่ึงทําใหเกิดการตื่นตัวมากข้ึน 
และท่ีผานมาพบปญหามากท่ีสุด คือ ดานโลจิสติกส  พนักงานเปล 

๘/ผูนําเสนอ... 
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ผูนําเสนอของโรงพยาบาลสุราษฎรธาน ี
          จุดเวรเปล เปนจุดท่ีมีภาระงาน และไดพูดคุยสอบถาม  ซ่ึงกําลังพยายามปรับเพ่ือลดระยะเวลารอคอย
โดยสังเกตจากปายสัญลักษณ New born Suratthani Super-Fast track รูป New Born ซ่ึงจะสังเกตเห็นได
ชัดเจนข้ึน และหากหลังจากดําเนินการ หากมีอุปสรรค จะนํามาปรับใหมีศักยภาพ เพ่ือใหการสงตอลดข้ันตอน 
ลดระยะเวลาในการรอคอย และผูปวยไดเขาถึงบริการไดเร็วท่ีสุดตามวัตถุประสงค   
ประธาน 
          ขอบคุณทางผูนําเสนอท่ีจัดระบบจาก Fast track เปน  Super–Fast track 
มติท่ีประชุม   รับทราบ  

4.4 สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 
สาธารณสุขอําเภอดอนสัก 
          ๑. ผลการคัดเลือกในกลุมสาธารณสุขอําเภอไดแก คุณอรรจนกร สมเกียรติกุล สสอ.เมืองสุราษฎรธานี  
เปนประธานกลุมสาธารณสุขอําเภอ คุณอภิวัฒน ประชุมรัตน สสอ.บานนาสาร เปนรองประธาน  คุณไตรรัตน 
ขุนหลัด สสอ.ดอนสัก เปนเลขานุการ คุณปรีชา  เนตรพุกกณะ สสอ.วิภาวดี เปนผูชวยเลขานุการและเหรัญญิก 
           ๒. การเฝาระวังโรคติดเชื้อ Covid-19 พ้ืนท่ีอําเภอพุนพิน ซ่ึงมีสนามบินท่ีมีเท่ียวบินจากตางประเทศ
บุคลากรสาธารณสุขท่ีตองตรวจคัดกรองยังขาดอุปกรณในการคัดกรอง 
           ๓. กรณีหนวยงานตางๆ จัดประชุมและขอความรวมมือเจาหนาท่ีสาธารณสุขชวยคัดกรองฯ ควรจะ
ดําเนินอยางไร 
           ๔. การจัดงานวัน อสม.จะสามารถดําเนินการไดอยางไร 
           ๕. กรณีการรับรองสิทธิคารักษาพยาบาล ของ อสม. จะสามารถมอบอํานาจใหสาธารณสุขอําเภอ ได
อยางไรบาง 
           ๖. การเชิญประชุมในตนเดือนควรประชุมตามเหตุผลความจําเปน 
สาธารณสุขอําเภอเมืองสุราษฎรธาน ี
           ๑. ขอบคุณทางผูบริหาร สสจ.ฯ  หวัหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ และทีมงานตางๆ 
ท่ีสามารถขับเคลื่อนการประกวด อสม.เขารับรางวัลระดับชาติ ๕ สาขา ซ่ึงสามารถทําไดมากท่ีสุด 
           ๒. การเฝาระวังโรคติดเชื้อ Covid-19   ในสวนของ สสอ.เมืองฯ รวมกับเครือขาย รพ.สุราษฎรธานี 
ไดดําเนินการจัดประชุมบุคลากรใหเตรียมความพรอมในการคัดกรองเฝาระวัง และใหความรูกลุม อสม. 
ผูประกอบการ โรงแรม สถานบริการตางๆ  ในการปองกันการเกิดโรคติดเชื้อไวแลว 
           ๓. ในสวนของกลุมสาธารณสุขอําเภอไดใหแนวคิดการเตรียมความพรอมบุคลากรในการออกคัดกรอง
การเฝาระวังโรคติดเชื้อ ซ่ึงตอไปอาจตองทํางานเชิงรุกในพ้ืนท่ี หากคัดกรองไมถูกตองอาจเสี่ยงในการติดเชื้อได 
ประธาน 

๑. การออกคัดกรองเพ่ือเฝาระวังโรคติดเชื้อฯ ควรใช surgical mask สวนหนากาก N95 ใชกรณีทํา 
หัตถการ พนยา ใสTube 
           ๒. การท่ีหนวยงานตางๆ ขอสนับสนุนการปองกันการติดเชื้อ เชน หนากากอนามัย ยังไมสามารถ
สนับสนุนไดเพราะสําหรับใหบุคลากรยังไมเพียงพอ เจลลางมือ อาจสนับสนุนไดตามความจําเปน สวนการ
สนับสนุนเจาหนาท่ีเพ่ือ screen กอนประชุมหรือกอนจัดกิจกรรม คงสนับสนุนไดไมทัน  อาจจัดตั้งเปนหนวย
ปฐมพยาบาล หากมีอาการปวยอาจใหหนากากอนามัย surgical mask สําหรับคนท่ีปวยและใหกลับพักรักษา
ตัวท่ีบาน 
           

๙/๓. กรณี... 



๙ 
 

          ๓. กรณีการรับรองสิทธิคารักษาพยาบาล ของ อสม. ท่ีเปนอํานาจของนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 
 ขอใหรอ นพ.สสจ.กลับจากการอบรมจิตอาสา ๙๐๔ 
          ๔. สําหรับการ screen ในสวนของพ้ืนท่ีท่ีทาอากาศยานฯ จะมีดานควบคุมโรคประจําอยู ในสวนของ
สาธารณสุขอาจเขาไปชวยเหลือสนับสนนุ 
สาธารณสุขอําเภอพนม 
          กรณีการจัดงานวัน อสม. หากพิจารณาไมควรจัด หรือใหเลื่อนออกไปกอน ขอความรวมมือจังหวัดออก
หนังสือใหทางอําเภอ 
ประธาน 

ดําเนินการตามมาตรการของนายกรัฐมนตรีฯ 
มติท่ีประชุม   รับทราบ 
 
ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องแจงเพ่ือทราบ 
5.๑ สรุปสถานการณโรคทางระบาดวิทยา เดือนกุมภาพันธ ๒๕๖๓   
กลุมงานควบคุมโรคติดตอ 
           - สรุปสถานการณโรคท่ีตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา ๑๐ อันดับโรค ของจังหวัดสุราษฎรธานี
เรียงลําดับตามอัตราปวยตอประชากรแสนคน จากมากไปหานอย ไดแก โรคอุจจาระรวง ปอดบวม  ไขหวัด
ใหญ ตาแดง สุกใส มือเทาปาก  อาหารเปนพิษ  ไขปวดขอยุงลาย ไขเลือดออก สครับไทฟส   ซ่ึงยังมีอัตราปวย
มากเปนลําดับตนๆ  และพบโรคสําคัญท่ีมีจํานวนผูปวยสูงเกินคามัธยฐาน รายเดือน ยอนหลัง ๕ ป ดังนี้  
๑. อําเภอเมืองฯ : โรคตาแดง  ไขหวัดใหญ หัด ปอดบวม  ฉ่ีหนู  สครับไทฟส และโรคไขปวดขอยุงลาย  
๒. อําเภอกาญจนดิษฐ : โรคสกุใส  ไขสมองอักเสบ  และโรคไขปวดขอยุงลาย  
๓. อําเภอดอนสัก : อาหารเปนพิษ  มาลาเรีย  ฉ่ีหนู  และสครับไทฟส   
๔. อําเภอเกาะสมุย : อุจจาระรวง  อาหารเปนพิษ ไขหวัดใหญ ฉ่ีหนู สครับไทฟส  และโรคไขปวดขอยุงลาย  
๕. อําเภอเกาะพะงัน : ไขหวัดใหญ  หัด และสครับไทฟส 
๖. อําเภอไชยา : ไขหวัดใหญ ปอดบวม  และมือเทาปาก 
๗. อําเภอทาชนะ : โรคสุกใส  หัด  มือเทาปาก และเมลิออยโดลิส   
๘. อําเภอคีรีรัฐนิคม : โรคสครับไทฟส  และมือเทาปาก 
๙. อําเภอพนม : โรคมาลาเรีย   
๑๐. อําเภอทาฉาง : อาหารเปนพิษ  ไขหวัดใหญ หัด ปอดบวม  สครับไทฟส  มือเทาปาก และไขปวดขอ 
      ยุงลาย 
๑๑. อําเภอบานนาสาร : อาหารเปนพิษ  และไขหวัดใหญ 
๑๒. อําเภอบานนาเดิม : ไขหวัดใหญ  และฉ่ีหนู  
๑๓. อําเภอเคียนซา : ไขหวัดใหญ  และหัด  
๑๔. อําเภอเวียงสระ : อุจจาระรวง  อาหารเปนพิษ ตาแดง  ไขหวัดใหญ  สุกใส และปอดบวม  
๑๕. อําเภอพระแสง : ไขหวัดใหญ   
๑๖. อําเภอพุนพิน : ตาแดง  ไขหวัดใหญ  หัด  ไขสมองอักเสบ  ปอดบวม  สครับไทฟส  และมือเทาปาก   
๑๗. อําเภอชัยบุรี : อุจจาระรวง และไขหวัดใหญ      
๑๘. อําเภอวิภาวดี : ฉ่ีหนู      
          - ขอมูลเฝาระวังโรคไขเลือดออกของจังหวัดสุราษฎรธานี  ตั้งแตวันท่ี ๑ มกราคม – ๒๙ 
 

๑๐/กุมภาพันธ... 



๑๐ 
 

กุมภาพันธ ๒๕๖๓ พบผูปวย ๖๒ ราย อัตราปวย ๕.๘๕ ตอประชากรแสนคน ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต  
อัตราสวนเพศหญิงตอเพศชาย เทากับ ๑:๑.๓๐ กลุมอายุท่ีพบสูงสุด คือ กลุมอายุ ๑๐-๑๔ ป อัตราปวย 
๑๘.๕๙ ตอประชากรแสนคน  รองลงมาคือ กลุมอายุ ๑๕-๒๔ ป อัตราปวย ๑๓.๘๙ ตอประชากรแสนคน และ
กลุมอายุ   ๕-๙ ป อัตราปวย ๑๐.๘๗ ตอประชากรแสนคน ตามลําดับ   

- อําเภอท่ีมีอัตราปวยตอประชากรแสนคนสูงสุด ๕ อันดับแรก คือ อําเภอกาญจนดิษฐ อัตรา 
ปวย ๑๕.๐๑ ตอ ประชากรแสนคน  รองลงมาคือ อําเภอเกาะสมุย อัตราปวย  ๑๑.๗๖ ตอประชากรแสนคน  
อําเภอดอนสัก อัตราปวย ๑๐.๖๓ ตอประชากรแสนคน  อําเภอเมืองฯ อัตราปวย ๗.๘๐ ตอประชากรแสนคน 
และอําเภอบานนาสาร อัตราปวย ๔.๐๕ ตอประชากรแสนคน  

- อําเภอท่ีไมมีรายงานผูปวยโรคไขเลือดออกคือ วิภาวดี เคียนซา บานตาขุน คีรีรัฐนิคม และทาชนะ 
ตัวแทนหัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ    

สถานการณโรคไขเลือดออก  พบวา มีจํานวนผูปวยโรคไขเลือดออกไมมาก เนื่องจากสภาพอากาศท่ี
เอ้ือไมใหเกิดการระบาด  พบมีจํานวนรวมท้ังประเทศ ๕,๓๗๑ ราย  เสียชวีิต  ๓  ราย  จ.สุราษฎรธานี พบ
ผูปวย ๖๒ ราย  อัตราปวย ๕.๘๕  ตอแสนประชากร  ยังไมมีผูเสียชีวิต  สําหรับพ้ืนท่ีท่ีมีอัตราปวยสูง ทาง
จังหวัดมีแผนลงไปติดตามในการดําเนินงานควบคุมปองกันโรคไขเลือดออกในพ้ืนท่ีเสี่ยง ประมาณเดือน เม.ย.
๖๓  ปญหาท่ีพบในการควบคุมโรค คือ การแจงรายชื่อผูปวยท่ีชา ในบางพ้ืนท่ี    

กิจกรรมจิตอาสาทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลายป ๒๕๖๓ ในเดือน มี.ค.๖๓ ระหวางวันท่ี ๑๒-๑๘ มี.ค.
๖๓ รายงานผลใหจังหวัดภายใน ๓ วันทําการ ในวันท่ี ๒๓ มี.ค.๖๓ 
 การรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหมท่ีข้ึนทะเบียนไตรมาสท่ี ๑ ป ๖๓ กลุมเปาหมายท่ีตองดูแลท้ังหมด 
๑๗๒ ราย บางอําเภอยังไมไดดําเนินการ สวนการคัดกรองกลุมเสี่ยงท้ัง ๗ กลุม ตามเปาหมายมีผลตอความ
ครอบคลุมและการข้ึนทะเบียนผูปวยรายใหมและการกลับเปนซํ้า เปาหมายรอยละ ๘๗.๕๐ ฝากเรงรัด
ดําเนินการ  
ประธาน 

ฝากเรงรัดการคนหาผูปวย TB รายใหม  ซ่ึงผลการดําเนินงานยังต่ํา โดยเฉพาะใน ๗ กลุมหลัก 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

5.๒ ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน ของเด็กอายุ ๑-๕ ป ในปงบประมาณ ๒๕๖๓ 
กลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

- ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน ของเด็กอายุ 1-๕ ป ปงบประมาณ ๒๕๖๓ (๑ ต.ค. ๒๕๖๒ – ๒ 
มี.ค. ๒๕๖๓)  จ.สุราษฎรธาน ี โดยประมวลผลจาก HDC-Dashboard  สรุปไดดังนี้   
             ๑. ความครอบคลุม BCG  จ.สุราษฎรธานี ๙๗.๗๔ % ระดบัประเทศ  ๙๗.๐๕ %  ผลงานต่ําสุดคบ
สอ.ดอนสัก ๙๒.๙๑% สูงสุด คบสอ.กาญจนดิษฐ เกาะสมุย ทาชนะ บานตาขุน เวียงสระ วิภาวดี ๑๐๐% 

   ๒. ความครอบคลุม HBV1  จ.สุราษฎรธานี ๙๒.๒๒ % ระดับประเทศ  ๙๕.๓๖ %  ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.ชัยบุรี ๘๘.๘๑% สูงสุด คบสอ.กาญจนดิษฐ ๙๙.๖๔ % 

   ๓. ความครอบคลุม DTP-HB3/ DTP-HB-Hib3 จ.สุราษฎรธานี ๘๑.๒๔ % ระดบัประเทศ   
๘๒.๕๑ %  ผลงานต่ําสุด คบสอ.ทาฉาง ๖๑.๙๙% สูงสุด คบสอ.เกาะสมุย ๙๔.๓๐% 
         ๔. ความครอบคลุม OPV3 จ.สุราษฎรธานี ๘๗.๓๗ % ระดบัประเทศ  ๘๘.๒๙ % ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.ทาฉาง ๖๑.๙๙ % สูงสุด คบสอ.เกาะสมุย ๙๔.๓๐% 

   ๕. ความครอบคลุม MMR1 จ.สุราษฎรธานี ๘๓.๓๓ % ระดบัประเทศ  ๘๖.๔๘ % ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.เกาะพะงัน ๗๕.๖๑ % สูงสุด คบสอ.บานตาขุน ๙๔.๗๔ % 

๑๑/๖. ความครอบคลุม... 



๑๑ 
 

   ๖. ความครอบคลุม IPV จ.สุราษฎรธานี ๘๖.๗๗ % ระดับประเทศ  ๘๘.๑๗ % ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.เกาะพะงัน ๗๘.๐๕ % สูงสุด คบสอ.เกาะสมุย ๙๕.๓๔ % 

   ๗. ความครอบคลุม DTP4 จ.สุราษฎรธานี ๘๓.๕๑ % ระดบัประเทศ  ๘๕.๔๒ % ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.กาญจนดิษฐ ๗๘.๘๔ % สูงสุด คบสอ.วิภาวดี ๙๑.๕๓ % 

   ๘. ความครอบคลุม OPV4 จ.สุราษฎรธานี ๘๓.๘๑ % ระดบัประเทศ  ๘๕.๓๓ % ผลงาน 
ต่ําสุด คบสอ.บานนาสาร ๗๘.๘๕ % สูงสุด คบสอ.คีรีรัฐนิคม ๙๑.๗๗ % 

   ๙. ความครอบคลุม JE1/LAJE1 จ.สุราษฎรธาน ี๘๗.๑๖ % ระดบัประเทศ  ๘๗.๑๓ % 
ผลงานต่ําสุด คบสอ.บานนาเดิม ๖๓.๑๑ % สูงสุด คบสอ.วิภาวดี ๙๘.๓๑ % 

   ๑๐. ความครอบคลุม JE2/LAJE2 จ.สุราษฎรธานี ๗๕.๔๙ % ระดบัประเทศ  ๗๘.๘๒ %  
ผลงานต่ําสุด คบสอ.บานนาเดิม ๔๘.๙๔ % สูงสุด คบสอ.วิภาวดี ๘๕.๐๐ % 

   ๑๑. ความครอบคลุม MMR2 จ.สุราษฎรธานี ๘๑.๑๐ % ระดบัประเทศ  ๘๔.๕๖ %  
ผลงานต่ําสุด คบสอ.ทาฉาง ๖๘.๘๓ % สูงสุด คบสอ.บานนาเดิม ๘๙.๓๖ % 

    ๑๒. ความครอบคลุม DTP5 จ.สุราษฎรธานี ๗๔.๙๙ % ระดบัประเทศ  ๘๐.๖๗ %  
ผลงานต่ําสุด คบสอ.เกาะพะงัน ๖๒.๖๕ % สูงสุด คบสอ.เคียนซา ๘๕.๔๕ % 

    ๑๓. ความครอบคลุม OPV5 จ.สุราษฎรธานี ๗๔.๙๑ % ระดบัประเทศ  ๘๐.๖๑ %  
ผลงานต่ําสุด คบสอ.เกาะพะงัน ๖๒.๖๕ % สูงสุด คบสอ.เคียนซา ๘๕.๔๕ %    
ตัวแทนหัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

๑. ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน จังหวัดสุราษฎรธานียังทําไดนอย ฝากในหลายๆ เครือขาย บาง
เครือขายยังทําไดไมถึงเกณฑเปาหมาย  ความครอบคลุมการรับวัคซีนเปาหมาย รอยละ ๙๐ ยกเวนวัคซีน 
MMR เปาหมายรอยละ ๙๕ สําหรับจังหวัดสุราษฎรธานีท่ีทําไดเกินเกณฑ ๒ ชนิด คือ BCG ทําได รอยละ 
๙๗.๗๔  HBV1 ทําไดรอยละ ๙๒.๒๒  ฝากพ้ืนท่ีปรับปรุงฐานขอมูล และมีบางรายยายไปท่ีอ่ืน 

๒. วัคซีนหัดรณรงค เปาหมายรอยละ ๒๐ และจะสิ้นสุดการรณรงคในเดือนมี.ค.๖๓ ฝากเรงรัดให
วัคซีน เพ่ือใหเด็กในพ้ืนท่ีไดรับวัคซีนครบ ฝากผูบริหารชวยเรงรับติดตาม 
ประธาน 

สําหรับความครอบคลุมวัคซีน เขต ๑๑ ยังต่ํากวา เขต ๑๒ ฝากผูบริหารทุกทานเรงรัดปรับปรุง
ฐานขอมูล ตรวจสอบเปาหมายใหเปนปจจุบัน ติดตามการไดรับวัคซีนจากท่ีอ่ืนๆ 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

๕.๓ ผลการวิเคราะหความคุมทุนการบริการแพทยแผนไทย ประจําป ๒๕๖๑-๒๕๖๒  
หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  
          กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก มีกลยุทธท่ีสําคัญในการบริหารจัดการงบประมาณ
อยางมีประสิทธิภาพ จากการท่ีคณะทํางานวิเคราะหความคุมทุนการใหบริการแพทยแผนไทยใหทุกสถาน
บริการโดยจัดใหมีการวิเคราะหความคุมทุนการบริการแพทยแผนไทย ซ่ึงมีวัตถุประสงคเพ่ือบันทึกรายรับ- 
รายจายการบริการแพทยแผนไทยและนําขอมูลไปวิเคราะหความคุมทุนในการใหบริการแพทยแผนไทย และนํา
ผลการวิเคราะหไปวางแผนพัฒนาใหเกิดความคุมทุนใหสามารถสรางกําไร 
          สําหรับป ๖๑ โรงพยาบาลท้ังหมด ๒๐ แหง สง Planfin ๙ แหง  ในป ๖๒ สง Planfin ๙ แหง คิดเปน
รอยละ ๙๕    สวนโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ในป ๖๑ สง Planfin ๒๗ แหง  ในป ๖๒ สง Planfin 
๙๗ แหง คิดเปนรอยละ ๘๒.๙๑  
 

๑๒/ผลการ... 



๑๒ 
 

          ผลการวิเคราะห Planfin ในภาพรวมจังหวัด ป ๖๑ ขาดทุนประมาณ ๒.๘ ลานบาท  ป ๖๒ ขาดทุน
ประมาณ ๓ แสนบาท   ในสวนของโรงพยาบาล ป ๖๑ กําไรประมาณ ๑.๐๖ ลานบาท  ป ๖๒ กําไรประมาณ 
๔.๘๗ ลานบาท  สําหรับโรงพยาบาลท่ีขาดทุน ป ๖๑ มี รพ.ทาโรงชาง  ป ๖๒ มี รพ.ทาโรงชา     รพ.ทาฉาง 
รพ.พนม   สวนของ รพ.สต. ป ๖๑ มีกําไร ๑.๐๖ ลานบาท ป ๖๒ ขาดทุนประมาณ ๕.๑๗ ลานบาท  ในภาพ
จังหวัด ป ๖๑ รพ.สต.ขาดทุน ๒๕ แหง กําไร ๑ แหง ป ๖๒ รพ.สต.ขาดทุน ๖๕ แหง กําไร ๓๒ แหง ซ่ึงการมี
แพทยแผนไทยประจําในรพ.สต. หากพิจารณากระบวนการทํางานโอกาสขาดทุนคอนขางนอย ฝากผูบริหาร
ชวยติดตาม  และเพ่ือใหการปฏิบัติงานดานการแพทยแผนไทยเกิดประสิทธิภาพสูงสุด ในวันท่ี ๒๕ มี.ค.๖๒ จัด
อบรมใหความรูการบันทึกขอมูลใหแกบุคลากรแพทยแผนไทย เพ่ือใหสามารถทํางานควบคุมกํากับใหเหมาะสม
มากข้ึน 
ประธาน 
          ฝากสวนท่ีเก่ียวของดําเนินการ 
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

๕.๔ สรุปผลการดําเนินงานโรคไมติดตอเรื้อรัง จังหวัดสุราษฎรธาน ี ป ๒๕๖๓ 
หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

สรุปผลการดําเนินงานโรคไมติดตอเรื้อรังจังหวัดสุราษฎรธานีในเดือน ก.พ.๖๓ ณ วันท่ี ๒๔ ก.พ.๖๓  
๑. ประชากรอายุ ๓๕ ปข้ึนไป ไดรับการคัดกรอง DM  เปาหมาย มากกวา ๙๐% ผลงาน ๘๓.๕๑% 
๒. ประชากรอายุ ๓๕ ปข้ึนไป ไดรับการคัดกรอง HT  เปาหมาย มากกวา ๙๐% ผลงาน ๘๒.๕๘%   
๓. อัตราผูปวยเบาหวานรายใหมจากกลุมเสี่ยงเบาหวาน เปาหมาย ไมเกิน ๑.๙๕% ผลงาน ๐.๘๐%  
๔. อัตรากลุมสงสัยปวยความดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบไดรับการวัดความดันโลหิตท่ีบาน เปาหมายมากกวา 
    เทากับ ๖๐% ผลงาน ๒๘.๐๒% 
๕. ผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคุมได เปาหมาย มากกวาเทากับ ๔๐% ผลงาน ๒๗.๓๘% 
๖. ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมได เปาหมาย มากกวาเทากับ  ๕๐% ทําได ๓๑.๐๗% 
๗. ผูปวย DM และ HT ไดรับการประเมิน CVD Risk เปาหมาย มากกวาเทากับ ๘๗.๕%  ผลงาน ๗๙.๙๒% 
๘. ในสวนรอยละของประชากรอายุ ๓๕ ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองโรคเบาหวาน แยกเปนรายเครือขายมี ๘  
    เครือขายท่ีสามารถดําเนินการไดครอบคลุม ๙๐% ไดแก เครือขายเคียนซา พุนพิน เวียงสระ ชัยบุรี ดอนสัก  
    กาญจนดิษฐ วิภาวดี ทาโรงชาง เครือขายท่ีคัดกรองไดสูงสุด ๓ อันดับแรก คือ เคียนซา พุนพิน เวียงสระ  
    และมีบางเครือขายใกลจะผานเกณฑ ไดแก บานตาขุน เมือง  พนม  ขอใหชวยเรงรัด 
๙. รอยละของประชากรอายุ ๓๕ ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองความดันโลหิตสูง ทําได ๘๒.๕๘ % อําเภอท่ีผาน  
    เกณฑมากกวา ๙๐% มี ๘ เครือขายไดแก พุนพิน เวียงสระ เคียนซา ชัยบุรี ดอนสัก วิภาวดี ทาโรงชาง  
    กาญจนดิษฐ   สวนเครือขายท่ีตองเรงรัดดําเนินงานไดแก บานนาสาร   ไชยา บานตาขุน  เมืองฯ  พนม  
๑๐. อัตราผูปวยเบาหวานรายใหม จากกลุมเสี่ยงเบาหวาน  เกณฑนอยกวา ๑.๙๕%  ทุกเครือขายดําเนินการ 
      ผานเกณฑ  
๑๑. อัตรากลุมสงสัยปวยความดันโลหิตสูงในเขตรับผิดชอบ ไดรับการวัดความดันท่ีบาน เกณฑมากกวา ๖๐%     
      มี ๒ เครือขายท่ีดําเนินการผานเกณฑ ไดแก พุนพิน ดอนสัก เครือขายท่ีดําเนินการคอนขางดี ผาน ๕๐%  
      ไดแก เกาะพะงัน เวียงสระ ทาฉาง บานตาขุน ทาชนะ ในสวนท่ียังดําเนินการไดนอยไดแก ไชยา พนม  
      บานนาสาร เมืองฯ  ฝากใหชวยบันทึกขอมูลในระบบ 
๑๒. รอยละผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้ําตาลไดดี ท่ีผานเกณฑ ๔๐% ผลงาน ๒๙.๗๑%  ท่ีดําเนินงาน 
      ไดผานเกณฑ มีเครือขายพุนพิน  บานนาสาร  พระแสง 

๑๓/๑๓. รอยละ...  



๑๓ 
 

๑๓. รอยละผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดันโลหิตไดดี  เกณฑมากกวา ๕๐% ผลงาน ๓๑.๐๗ %  
      เครือขายท่ีดําเนินการไดดี คือ พุนพิน  กาญจนดิษฐ  บานนาสาร 
๑๔. รอยละของผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ท่ีข้ึนทะเบียนไดรับการประเมินโอกาสเสี่ยงตอโรคหัวใจและ 
      หลอดเลือด (CVD Risk) เกณฑมากกวาหรือเทากับ ๘๗.๕๐% ในภาพรวมจังหวัดยังไมผาน ผลงาน        
      ๗๙.๙๒% ซ่ึงนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดฯ ขอใหชวยกันดําเนินการใหตัวชี้วัดทุกตัวของ NCD ทําใหผาน 
      เกณฑ เนนหนักกลุมเบาหวาน ความดันโลหิตควบคุมได และทางผูตรวจราชการฯ กําชับใหพยายามทําให 
      ดีท่ีสุด ขอความรวมมือทุกเครือขายเรงรัดดําเนินการ  
ประธาน 

ในภาพรวมผลงานดีกวาปท่ีผานมาเครือขายพุนพินทําไดดีมาก 
ผูอํานวยการโรงพยาบาลพุนพิน 

๑. การทํางาน NCD จะใชภาคสวนจาก รพ.สต.  อสม.  และการจัดการฐานขอมูลใหถูกตองเปน
ปจจุบัน 

๒. การควบคุมกลุมเบาหวาน  ตองดําเนินการเจาะเลือดกลุมเปาหมายใหครบ ซ่ึงอาศัยความรวมมือ
จาก อสม. รพ.สต. ชมุชน ชวยดําเนินการ ระบบบริการใหเปาหมายเขาสูระบบการเจาะเลือดไดงาย 

๓. เพ่ิมคุณภาพในการดูแลผูปวย ดูแลผูปวยใหความสําคัญกับผูปวยทุกราย เอาใจใสท้ังในและนอก
ระบบการรักษา และมีบางสวนเปนประกันสังคมซ่ึงการรักษาจะไมตรงกับพ้ืนท่ีใหบริการ ซ่ึงจะตองดําเนินการ
ท้ัง ๒ ระบบ 

๔. สหวชิาชีพตางๆ ชวยสงเสริมดําเนินการ ดําเนินการท้ังเชิงรุกและรับอยางมีประสิทธิภาพ 
ประธาน 
          ฝากสวนท่ีเก่ียวของเรงรัดติดตามดวย 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

๕.๕ การดําเนินงาน RDU จังหวัดสุราษฎรธานี ป ๒๕๖๓  
หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
          ๑. ผลการดําเนินงาน RDUการใชยาอยางสมเหตุผล มีโรงพยาบาลท่ีผานข้ัน ๓  จํานวน ๘ โรงพยาบาล 
ไดแก รพ.ไชยา ชัยบุรี ดอนสัก ทาฉาง บานนาสาร พนม พุนพิน ทาโรงชาง 
          ๒. สวนโรงพยาบาลท่ียังไมผานข้ัน ๒ มี ๗ แหง ไดแก รพ.กาญจนดิษฐ ทาชนะ บานตาขุน พระแสง 
วิภาวดี เวียงสระ สุราษฎรธานี  ซ่ึงยังสามารถพัฒนาทําใหผานได 
          ๓. การจัดสัปดาหรณรงค RDU awareness week ระหวางวันท่ี ๑๗-๒๑ ก.พ.๖๓  ชมรมรานยาได
เขารวมโครงการ รานยาเมืองคนดีใชยาอยางสมเหตุผล มีการดําเนินการตอเนื่อง สวนของโรงพยาบาล และ 
รพ.สต. ใหดําเนินกิจกรรมรณรงค ประชาสัมพันธ การใชยาอยางสมเหตุผล และสงภาพกิจกรรมใหจังหวัด  
          ๔. การจัดการทางการแพทยจากสรุปของผูนิเทศตามนโยบายผูตรวจราชการฯ ท่ีจะใหทุก รพ.สต. ทุก 
รพ. เปดคลินิกกัญชาทางการแพทยแผนไทย  สําหรับ รพ.สต.ท่ีมีแพทยแผนไทยท่ีผานการอบรม ดําเนินการ
อนุญาตจําหนายยาเสพติดใหโทษประเภท ๕ (กัญชา) ซ่ึง ผอ.รพ.สต. เปนผูดําเนินการกิจการยื่นคําขอพรอม
แนบเอกสารคําขอแบบ ย.ส.๔/๕-๑  รูปถาย ๑ นิ้ว สําเนาทะเบียนบาน สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน 
หนังสือรับรองของผูท่ีผานการอบรมหลักสูตรการใชกัญชาฯ  และกรณีเปนหนวยงานของรัฐใหแนบหนังสือมอบ
อํานาจหรือคําสั่งแตงตั้งของผูดําเนินกิจการ เปนตน   
           ๕. การจัดอบรมใหความรูการเปดคลินิกกัญชาทางการแพทย  ๒ รุน ในวันท่ี ๑๗-๑๘ มี.ค.๖๓        
ณ หองประชุมวิภาวดี ชั้น ๔ อาคารโภชนาการ รพ.สุราษฎรธานี  

๑๔/๖. รอยละ... 



๑๔ 
 

           ๖. รอยละ ๘๐ ของ อสม.ในพ้ืนท่ีแตละอําเภอตองไดการอบรมความรูเรื่องกัญชา   ซ่ึงประสานกลุม
งานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการไดขอความรวมมือจากทุกอําเภอจัดอบรมโดยในสวนของหมอประจํา
ครอบครัว ครู ข จัดอบรมให อสม. 
ประธาน 

ฝากผูบริหารในสวนท่ียังดําเนินการ RDU ท่ียังอยูข้ัน ๒ เรงรัดปรับใหดีข้ึน 
มติท่ีประชุม   รับทราบ 
5.๖ PA ป ๒๕๖๓ ประเด็น Mother & Child Health   
หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ 
           ติดตามตัวชี้วัดประเด็นกลุม ป ๒๕๖๓ 
           ๑. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกกอนหรือเทากับ ๑๒ สัปดาห เกณฑ ≥รอยละ 
๗๕   ดําเนินการไดรอยละ ๗๘.๒๕  ดําเนินการไดคอนขางดี  มีเครือขายพุนพิน เวียงสระ บานนาเดิม เคียนซา 
กาญจนดิษฐ ดําเนินการไดคอนขางดี  
           ๒. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับการดูแลกอนคลอด ๕ ครั้งตามเกณฑ  เกณฑ ≥รอยละ ๗๕   
ดําเนินการไดรอยละ ๖๕.๐๑  ดําเนินการไดคอนขางดี  มีเครือขายพุนพิน บานนาเดิม  เคียนซา  ไชยา สําหรับ 
การฝากครรภคุณภาพ ผูปฏิบัติสามารถรวบรวมขอมูลผูรับบริการท่ีมาฝากครรภครั้งท่ี ๑ , ๒ , ๓ ,... ซ่ึงอาจจะ
ฝากจากคลินิกนํามาลงขอมูลความครอบคลุมเพ่ือใหครบ ๕ ครั้งตามเกณฑ 
          ๓. รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับยาเม็ดเสริมไอโอดีน ธาตุเหล็ก และกรดโฟลิค เกณฑรอยละ ๑๐๐   
ดําเนินการไดรอยละ ๘๒.๕๔  ซ่ึงไดตั้งเปาหมายในหญิงตั้งครรภจนถึงหลังคลอด ๖ เดือน จะตองไดรับยาเม็ด
เสริมไอโอดีน ธาตุเหล็ก และกรดโฟลิค รอยละ ๑๐๐  ซ่ึงสวนใหญจะไดรับ แตอาจขาดการบันทึกขอมูล  ขอให
ติดตามเรงรัดและบันทึกขอมูล 
          ๔. รอยละของเด็กอายุ ๖-๑๔ ป สูงดีสมสวน เกณฑ ≥รอยละ ๖๗ ดําเนินการไดรอยละ ๖๕.๐๕  ซ่ึงถา
อําเภอไมมีการติดตาม ไตรมาส ๑ ไมผาน ไตรมาส ๒ จะไมผานดวย บางแหงมีการชั่งน้ําหนักและไมไดวัด
สวนสูง ทําใหขอมูลไมสมบูรณ ขอมูลในโปรแกรมจะยึดตามขอมูลท่ีสมบูรณครั้งสุดทาย สําหรับเด็กนักเรียนสูง
ดีสมสวน ทําไดคอนขางดี ซ่ึงขอมูลใน รพ.สต.คอนขางจะสมบูรณ เพราะเปนขอมูลนักเรียนในโรงเรียน  แต
สวนของโรงพยาบาล งานบริการบางแผนกไมมีการวัดสวนสูง ทําใหขอมูลไมสมบูรณ      
           ๕. รอยละของการตั้งครรภซํ้าในหญิงอายุนอยกวา ๒๐ ป  เกณฑ ≤รอยละ ๑๔.๕ ดําเนินการไดรอย
ละ ๑๙.๘๕  จะใชมาตรการใหบริการคุมกําเนิดก่ึงถาวร ซ่ึงบางโรงพยาบาลทําไดดี หากสามารถทําใหคุมกําเนิด
ได จะทําใหผลงานผานได 
          ๖. รอยละของหญิงอายุนอยกวา ๒๐ ป ไดรับการคุมกําเนิดดวยวิธีคุมกําเนิดก่ึงถาวร เกณฑ >รอยละ 
๘๐ ดําเนินการไดรอยละ ๗๘.๐๕ 
          ๗. การลงทะเบียน ๑๐ ลานครอบครัวไทยออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพเฉลิมพระเกียรติเนื่องในโอกาส 
มหามงคลพระราชพิธีบรมราชาภิเษก ขอความรวมมือทุกอําเภอเรงรัด           
          ๘. รอยละวัยทํางานอายุ ๒๕-๕๙ ป ท่ีมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง
ประสงค เกณฑรอยละ ๓๐  ขอใหเรงรัดบันทึกขอมูล 
          ๙. รอยละการจัดทํา Care plan  เกณฑ ≥รอยละ ๘๐  ดําเนินการไดรอยละ ๘๑.๐๙  เนื่องจาก
ปจจุบันการบันทึก Care plan จะตองบันทึกในระบบรายงานของกรมอนามัยและขอใหปรับขอมูลเม่ือมีการ
ติดตามและบันทึกใหถูกตอง  
ประธาน 

ตรวจสอบขอมูลบันทึกใหถูกตอง  
๑๕/มติท่ีประชุม... 



๑๕ 
 

มติท่ีประชุม   รับทราบ 

5.๗ การตรวจคัดกรองเพ่ือหาความเส่ียงจากสารกําจัดศัตรูพืช  

หัวหนากลุมงานอนามัยส่ิงแวดลอมและอาชีวอนามัย 
          ตัวชี้วัดประชากรไทย วัยทํางาน (อายุ ๒๕-๕๙ ป) ทุกสิทธิ์ไดรับบริการตรวจคัดกรองเพ่ือหาความเสี่ยง
จากสารกําจัดศัตรูพืช เกณฑเปาหมาย ไมนอยกวารอยละ ๕    ปจจุบันมี ๓ อําเภอท่ีทําผลงานไดมากคือ 
อําเภอบานนาเดิม คีรีรัฐนิคม  เมือง คาเฉลี่ยระดับเขต จังหวัดสุราษฎรธานี ลําดับท่ี ๔  รอยละ ๒.๕๒  ท่ี
ใกลเคียงคาเฉลี่ยของเขต ไดแก อําเภอกาญจนดิษฐ ดอนสัก บานตาขุน พนม  พุนพิน ฝากอําเภออ่ืนๆ ท่ี
ผลงานยังนอย  ขอใหเรงรัดติดตาม 
ประธาน 

ขอใหบันทึกขอมูลใหถูกตอง 
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

๕.๘ ผลการดําเนินงานตามตวัช้ีวัด QOF & PPA ป ๒๕๖๓   
หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

ผลงานตัวชี้วัด QOF กลาง (ประเทศ)เก็บผลงานตั้งแตวันท่ี ๑ เม.ย.๖๒ สิ้นสุดวันท่ี ๓๑ มี.ค.๖๓ เปน 
ขอมูลวันท่ี ๑ เม.ย.๖๒ – ๒๗ ม.ค.๖๓ ผานเกณฑ ๔ ตัวชี้วดั  

๑. รอยละของประชากรไทยอายุ ๓๕-๗๔ ป ไดรับการคัดกรองเบาหวาน โดยการตรวจวัดระดับ
น้ําตาลในเลือด เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๖๕  ผลงานรอยละ ๑๗.๘๔ 

๒. รอยละของประชากรไทยอายุ ๓๕-๗๔ ป ไดรับการคัดกรองความดันโลหิตสูง เปาหมายไมนอยกวา
รอยละ ๖๕  ผลงานรอยละ ๑๗.๑๖ 

๓. รอยละหญิงมีครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกภายใน ๑๒ สัปดาห เปาหมายไมนอยกวารอยละ 
๕๕  ผลงานรอยละ ๕๗.๙๒  

๔. รอยละความครอบคลุมการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรีอายุ ๓๐-๖๐ ปภายใน ๕ ป 
เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๔๕  ผลงานรอยละ ๓๙.๒๑  

๕. รอยละการใชยาปฏิชีวนะอยางรับผิดชอบในผูปวยนอกโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน (Acute  
Diarrhea) เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๒๐  ผลงานรอยละ ๑๒.๓๔  

ผลงานตัวชี้วัด QOF เขต เก็บผลงานตั้งแตวันท่ี ๑ เม.ย.๖๒ สิ้นสุดวันท่ี ๓๑ มี.ค.๖๓ เปนขอมูลวันท่ี ๑  
เม.ย.๖๒ – ๒ มี.ค.๖๓  ผานเกณฑ ๗ ตัวชี้วัด 

๑. รอยละเด็กแรกเกิดน้ําหนักนอยกวา ๒,๕๐๐ กรัม เปาหมายไมเกินรอยละ ๗  ผลงานรอยละ ๕.๑๔  
๒. รอยละความครอบคลุมการคัดกรองพัฒนาการในเด็กปฐมวัย (๔๒ เดือน) เปาหมายไมนอยกวารอย

ละ ๘๐ ผลงานรอยละ ๘๑.๗๘ 
๓. รอยละความครอบคลุมของเด็กปฐมวัย (๔๒ เดือน) ไดรับการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูง  เปาหมาย

ไมนอยกวารอยละ ๙๐ ผลงานรอยละ ๙๖.๑๘   
๔. รอยละของเด็กปฐมวัย (๔๒เดือน) สูงดีสมสวน เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๖๐ ผลงานรอยละ 

๕๔.๙๘   ขอมูล ณ วันท่ี ๔ มี.ค.๖๓ ผลงานรอยละ ๕๔.๙๘  
๕. รอยละความครอบคลุมของเด็กวัยเรียน (ป.๖)ไดรับการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูง เปาหมายไมนอย

กวารอยละ ๘๘ ผลงานรอยละ ๙๗.๘๗   
๖. รอยละของเด็กวัยเรียน (ป.๖) สูงดีสมสวน เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๖๔ ผลงานรอยละ ๖๓.๗๗ 

 
๑๖/๗. รอยละ...  



๑๖ 
 

           ๗. รอยละเด็กวัยเรียน (ป.๖)ไดรับการคัดกรองฟนผุ เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๘๒ ผลงานรอยละ
๘๑.๔๘   

๘. รอยละเด็กวัยเรียน (ป.๖) ฟนดีไมมีผุ (cavity free) เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๗๐ ผลงาน 
รอยละ ๘๐.๑๘   

๙. รอยละความครอบคลุมการคัดกรองดัชนีมวลกายในวัยทํางาน อายุ ๓๐-๔๔ ป เปาหมายไมนอย
กวารอยละ ๖๕ ผลงานรอยละ ๖๖.๗๔    

๑๐ รอยละของวัยทํางานอายุ ๓๐-๔๔ ป มีคาดัชนีมวลกายปกติเปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕๐ 
ผลงานรอยละ ๕๐.๙๘ 

ตัวชี้วัดคา K จังหวัด เก็บผลงานตั้งแตวันท่ี ๑ เม.ย.๖๒ สิ้นสุดวันท่ี ๓๑ มี.ค.๖๓ เปนขอมูลวันท่ี ๑  
เม.ย.๖๒ – ๒ มี.ค.๖๓ ผานเกณฑท้ัง ๕ ตัวชี้วัด 

๑. รอยละความครอบคลุมการคัดกรองพัฒนาการ ในเด็ก อายุ ๙, ๑๘, ๓๐ และ ๔๒ เดือน เปาหมาย
ไมนอยกวารอยละ ๘๐ ผลงานรอยละ ๘๐.๖๘  

๒. รอยละความครอบคลุมของเด็ก อายุ ๐-๕ ป ท่ีไดรับการชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง เปาหมายไมนอย
กวารอยละ ๘๐ ผลงานรอยละ ๙๒.๗๗  

๓. รอยละของเด็ก อายุ ๐-๕ ป สูงดีสมสวน  เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕๕  ผลงานรอยละ ๖๓.๒๑  
๔. รอยละของผูสูงอายุไดรับการประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน(ADL) เปาหมายไม

นอยกวารอยละ ๘๐ ผลงานรอยละ ๘๘.๑๓ 
๕. ผูสูงอายุไดรับการคัดกรอง Geriatic Syndrome ท้ัง ๔ ขอ เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕๐ 

ผลงานรอยละ ๗๙.๙๔ 
ผลงานตัวชี้วัด PPA เก็บผลงานตั้งแตวันท่ี ๑ ต.ค.๖๒ สิ้นสดุวันท่ี ๓๐ มิ.ย.๖๓ ขอมูลวันท่ี ๑ ต.ค.๖๒ 

– ๒ มี.ค.๖๓  ผาน ๑ ตัวชีว้ัด 
๑. เด็กอายุ ๖ เดือน-๕ ป คนไทยทุกสิทธิ์ ท่ีมารับบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ไดรับยาน้ําเสริมธาตุ

เหล็กเพ่ือปองกันโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๗๕ ผลงานรอยละ ๓๙.๖๒ 
เครือขายพุนพิน ผานเกณฑ รอยละ ๙๒.๔๑ 

๒. นักเรียน ป.๑-ป.๖ (อายุ ๖-๑๒ ป) คนไทยทุกสิทธิ์ท่ีไดรับการชั่งน้ําหนักวัดสวนสูงไดรับยาเสริมธาตุ
เหล็ก เพ่ือปองกันโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕๐ ผลงานรอยละ ๖๕.๖๘  

๓. เด็กอายุ ๙, ๑๘, ๒๔,๓๖ เดือน คนไทยทุกสิทธิ์ไดรับบริการตรวจสุขภาพชองปากและเคลือบหรือ
ทาฟลูออไรดวารนิชและฝกทักษะการแปรงฟน เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕๕  ผลงานรอยละ ๑๑.๘๒  

๔. ประชากรวัยทํางาน (อายุ ๒๕-๕๙ ป) ทุกสิทธิ์ไดรับบริการตรวจคัดกรองเพ่ือหาความเสี่ยงจากสาร
กําจัดศัตรูพืช เปาหมายไมนอยกวารอยละ ๕  ผลงานรอยละ ๒.๐๘   ผานเกณฑ ๓ เครือขาย คือ บานนาเดิม
คีรรีัฐนิคม เมืองฯ สวนเครือขายพุนพินใกลจะผานเกณฑ 

๕. เด็กไทยชวงวัย ๙, ๑๘, ๓๐ และ ๔๒ เดือน ท่ีตรวจพบสงสัยพัฒนาการลาชา ไดรับการสงเสริม
กระตุนแกไขและติดตามภายใน ๓๐ วัน เปาหมายรอยละ ๑๐๐  ผลงานรอยละ ๔๕.๗๘ 

สําหรับ QOF ประเทศ 
 ๑.รอยละสะสมความครอบคลุมการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรี อายุ ๓๐-๖๐ ป ภายใน ๕ 
ป เกณฑไมนอยกวารอยละ ๔๕  ผลงานรอยละ ๓๙.๒๑  ผาน ๗ เครือขาย 
 ๒. เด็กปฐมวัย ๐-๔๒ เดือน สูงดีสมสวน เกณฑ รอยละ ๖๐ ผลงานรอยละ ๕๔.๙๘ 
 ๓.รอยละของเด็กวัยเรียน ป.๖ สูงดีสมสวน เกณฑรอยละ ๖๔  ผลงานรอยละ ๖๔.๔๒ 
 

๑๗/๔. รอยละ... 



๑๗ 
 

           ๔. รอยละเด็กวัยเรียน ป.๖ ไดรับการคัดกรองฟนผุ  เกณฑรอยละ ๘๒  ทําไดรอยละ ๘๓.๔๘  ผาน 
๑๓ เครือขาย ซ่ึงติดปญหาสวนของการบันทึกขอมูล 
สาธารณสุขอําเภอกาญจนดิษฐ  

QOF ประเด็นการคัดกรอง DM HT ขอมูล  และเปาหมายไมเทากัน 
ประธาน  

ขอมูล QOF สวนกลาง ดึงขอมูลมาประมวลผลเดือนละ ๑ ครั้ง สวนขอมูลจังหวัดเปนขอมูลปจจุบัน  
ทําใหขอมูลมีความแตกตางกัน  เชน ขอมูล QOF สวนกลางดึงขอมูล ๒๗ ม.ค.๖๓ ผลงานไดแค ธ.ค.๖๒ เพราะ
ยังไมมีการบันทึกขอมูลเดือน ม.ค.๖๓ ทําใหขอมูลมีความแตกตางกัน  ซ่ึงสามารถตรวจสอบไดจาก HDC แตยัง
มีเวลาบันทึกขอมูลเพ่ิมเติมเขามาถึงวันท่ี ๓๑ มี.ค.๖๓ บางรายการทํางานมาก แตผลงานขอมูลไดนอยเพราะ
บันทึกขอมูลไมถูกตอง ซ่ึงทีมนิเทศงานไดชี้แจงรายละเอียดใหรับทราบ 
สาธารณสุขอําเภอวิภาวดี  

กรณีการดําเนินงานกิจกรรมของนักเรียน เชน ออกอนามัยโรงเรียน คัดกรองตรวจสุขภาพชองปาก ใน
โรงเรียนตํารวจตระเวณชายแดนบานคลองวาย การบันทึกขอมูลยังไมสามารถบันทึกได 
ประธาน  

ทราบวามีปญหาการบันทึกขอมูลไมไดหลายแหง ทาง สพฐ.ไดดําเนินการแลว 
ตัวแทนหัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ  

พบวามีปญหาหลายสวนกรณีบันทึกกิจกรรมในนักเรียน ในสังกัด สพฐ. ซ่ึงกําลังปรับปรุงแกไข ขอให
ทํางานดําเนินการไปกอน 
หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  

งาน ICT รับทราบ กําลังแกไขปญหาสวนท่ีขาดหาย ประมาณไตรมาส ๓  
ประธาน 
           ดําเนินการปรับปรุงใหถูกตอง 
มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๖  เรื่องเสนอเพ่ือพิจารณา 
- ไมมี 

มติท่ีประชุม   รบัทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๗  เรื่องอ่ืนๆ 
- เสนอผลความสําเร็จในการดําเนินงานดานสาธารณสุข 
  “การติดตามเย่ียมเสริมพลัง พชอ.บานตาขุน อําเภอบานตาขุน จังหวัดสุราษฎรธานี”  
โดย นายวินัย อินทรชนะ  สํานักงานสาธารณสุขอําเภอบานตาขุน 
ผูนําเสนอจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอบานตาขุน 

การติดตามเยี่ยมเสริมพลัง พชอ.บานตาขุน ซ่ึงดําเนินการเม่ือวันท่ี ๑๙-๒๐ ธ.ค.๖๒  ณ เข่ือน 
รัชชประภา ซ่ึงมีวัตถุประสงคการดําเนินการ ๔ ดาน คือ การจัดการสภาพแวดลอม  ระบบความปลอดภัย  
การจัดการสุขาภิบาลอาหาร หองน้ํา  และดานยาเสพติด  

การบูรณาการเรื่องคน เงิน ของ  ซ่ึงไดสนับสนุนจากบุคลากร รพ.บานตาขุน สสอ.บานตาขุน การ
ปกครองอําเภอบานตาขุน ตํารวจทองเท่ียว ตํารวจภูธรบานตาขุน อุทยานแหงชาติเขาสก  ในการดําเนินการ
จัดการซ่ึงดําเนินการท้ัง ๑๖ แพ ซ่ึงสวนราชการไดมอบหมายลงไปปฏิบัติในแตละสวนท่ีรับผิดชอบ มีการใช 
 

๑๘/ทรัพยากร... 



๑๘ 
 

ทรัพยากรรวมกัน ท้ังคน เงิน ของ   การเดินทางเรือ น้ํามัน จากบานเชี่ยวหลาน พนักงานขับเรือ จากอุทยาน
แหงชาติเขาสก  อุปกรณ แพ ท่ีพัก คาใชจายอ่ืนๆ ไดรับการสนับสนุนจากแพตางๆ เปนอยางดี 

การติดตามดานสุขาภิบาลอาหาร ไดดําเนินการตามแนวทางการพัฒนา 
การประเมินมาตรฐานสวม HAS ท้ัง ๑๖ แพ ผานมาตรฐาน ซ่ึงใชหองน้ําท่ีตอและลากจูงแบบ

สําเร็จรูปทุกแพเปนไปตามมาตรฐาน 
การจัดการดานการปองกันอัคคีภัย ใหคําแนะนํา มีอุปกรณความพรอม 
ดานยาเสพติด มีการสุมตรวจยาเสพติด ทางฝายปกครองและอาสา ซ่ึงท้ัง ๑๖ แพ ยังพบปญหาการใช

สารเสพติด และไดดําเนินการตามข้ันตอน 
ดานความปอดภัย การแพทยฉุกเฉิน สรางความยั่งยืน ความปลอดภัยใหนักทองเท่ียว 

ประธาน 
เปนตัวอยางท่ีดีของ พชอ.ทางสาธารณสุข และขอบคุณทีม พชอ.บานตาขุน สาธารณสุขอําเภอ 

โรงพยาบาล และเครือขายท่ีดําเนินการไดเปนตัวอยางท่ีดี           
มติท่ีประชุม   รับทราบ 

ปดการประชุม เวลา ๑๕.๕๒ น. 

นัดประชุมครั้งตอไป  วันท่ี  ๓๑  มีนาคม  ๒๕๖๓ 
 
 
(ลงชื่อ)      สุรศักดิ์ รัตนเกียรติขจร  (ลงชื่อ)         ศรุตยา สุทธิรักษ 

(นายสุรศักดิ์ รัตนเกียรติขจร)                                 (นายศรุตยา สุทธิรักษ) 
      เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญงาน                นักวเิคราะหนโยบายและแผนชํานาญการพิเศษ 

ผูบันทึกรายงานการประชุม       ผูตรวจรายงานการประชุม 
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