รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านการผลิตงานวิจัยและผลงานวิชาการ
	ตัวชี้วัด
	จำนวนผลงานวิจัย/R2R 

	คำนิยาม
	      การวิจัย   หมายถึง    กระบวนการค้นคว้าหาความรู้อย่างมีระบบ  
เพื่อตอบประเด็นที่สงสัย   โดยมีระเบียบวิธีอันเป็นที่ยอมรับในศาสตร์
แต่ละศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง 
      Routine to Research (R2R)  คือ การพัฒนางานประจำสู่งานวิจัย ผลลัพธ์ของ R2R ได้มุ่งหวังเพียงแค่ได้ผลงานวิจัยเท่านั้น แต่มีเป้าหมาย
ที่จะนำผลงานวิจัย R2R ไปใช้พัฒนางานประจำนั้นๆ ด้วย
       ผลงานวิจัย/R2R คือ ผลงานที่ได้นำเสนอในที่ประชุมวิชาการ ในระดับเขต 
ที่เป็นการนำเสนอในรูปแบบ oral 

	เกณฑ์เป้าหมาย
	อย่างน้อยจังหวัดละ 10 เรื่อง

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผลงานวิจัย/R2R  ของบุคลากรในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ภก=6   กบ=3  พง=14  
นครศรีฯ = 3    สฎ=1 
รน=1             ชพ=1

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านการผลิตงานวิจัยและผลงานวิชาการ
	ตัวชี้วัด
	จำนวนผลงานวิชาการ (นวัตกรรม, CQI และเรื่องเล่า เร้าพลัง) ที่ได้นำเสนอ
ในเวทีนำเสนอ และเผยแพร่ผลงาน

	คำนิยาม
	      ผลงานวิชาการ หมายถึง ผลงานที่ได้นำเสนอในที่ประชุมวิชาการ ในระดับเขต  ที่เป็นการนำเสนอในรูปแบบ oral และ poster  ได้แก่ นวัตกรรม, CQI  และเรื่องเล่าเร้าพลัง  

	เกณฑ์เป้าหมาย
	อย่างน้อยจังหวัดละ 15 เรื่อง

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผลงานวิจัยและผลงานวิชาการ ของบุคลากรในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ภก=43    กบ=32
พง=40     รน=3
ชพ=1         สฎ=5

นครศรีฯ=19

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านการบริหาร
	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของข้าราชการใหม่ที่ได้รับการปฐมนิเทศ

	คำนิยาม
	       ข้าราชการใหม่ หมายถึง ข้าราชการที่ได้รับการบรรจุ เข้ามาปฏิบัติราชการในสถานบริการสาธารณสุข   สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เขตบริการสุขภาพที่ 11   ในช่วง เดือนตุลาคม 2557 – กันยายน 2558 และไม่เคยเข้ารับการอบรมหลักสูตรปฐมนิเทศข้าราชการบรรจุใหม่มาก่อน

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ร้อยละ 100

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ข้าราชการใหม่ เขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	A = จำนวนข้าราชการใหม่ ที่ได้รับการปฐมนิเทศ

	รายการข้อมูล 2
	B = จำนวนข้าราชการใหม่ทั้งหมด 

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	100%

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาบุคลากรของทุกจังหวัด



หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านการบริหาร
	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของหัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน ที่รับตำแหน่งใหม่ ผ่านเกณฑ์การอบรมมากกว่าหรือเท่ากับ 85% 

	คำนิยาม
	หัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน ที่รับตำแหน่งใหม่ หมายถึง บุคลากรสาธารณสุข ที่ได้รับการแต่งตั้ง เข้ามาปฏิบัติงานในตำแหน่งหัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน ใหม่ในช่วง เดือนตุลาคม 2557 – กันยายน 2558 และไม่เคยเข้ารับการอบรมพัฒนาสมรรถนะด้านบริหาร แก่หัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ร้อยละ 100

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	หัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เขตบริการสุขภาพที่ 11 
ที่รับตำแหน่งใหม่

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวนผู้เข้ารับการอบรม  ที่ได้คะแนนการอบรม ≥ 85%

	รายการข้อมูล 2
	จำนวนหัวหน้าฝ่าย/กลุ่มงาน ใหม่ที่เข้ารับการอบรม ทั้งหมด

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	NA

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านคุณธรรม จริยธรรม

	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของจังหวัดที่มีคณะกรรมการ Ethic

	คำนิยาม
	      คณะกรรมการ Ethic หมายถึง  คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน ซึ่งเป็นคณะกรรมการที่สถาบัน องค์กร หรือหน่วยงานแต่งตั้งขึ้น เพื่อทำหน้าที่พิจารณาทบทวนด้านจริยธรรมการวิจัย  ของข้อเสนอโครงร่างการวิจัยในคนเพื่อคุ้มครองสิทธิ  ศักดิ์ศรี  ความปลอดภัย  และความเป็นอยู่ที่ดี
ของอาสาสมัครในการวิจัย 

	เกณฑ์เป้าหมาย
	100 %

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	คณะกรรมการ Ethic แต่ละจังหวัด ในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวนจังหวัดที่มีคณะกรรมการ Ethic 

	รายการข้อมูล 2
	จำนวนจังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	85.7%

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานวิจัย ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านคุณธรรม จริยธรรม

	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของจังหวัดที่ส่งคนดีศรีสาธารณสุข/หน่วยงานดีเด่น เข้าร่วมประกวด

	คำนิยาม
	       คนดีศรีสาธารณสุข หมายถึง  บุคลากรสาธารณสุขที่มีจรรยาบรรณที่ดีงาม  มีผลงานดีเด่น  ยึดมั่นในคุณธรรม  ศีลธรรมอันดี  ปฏิบัติหน้าที่อย่างเต็มความสามารถด้วยความซื่อสัตย์สุจริตอุทิศตน  และสามารถปฏิบัติงานร่วมกับผู้อื่น
ได้อย่างมีมนุษยสัมพันธ์อันดี  มีน้ำใจเอื้ออาทร  และเป็นแบบอย่างที่ดีงาม
        หน่วยงานดีเด่น หมายถึง หน่วยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ที่มีผลงานดีเด่น ด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม     

	เกณฑ์เป้าหมาย
	100%

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	จังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 11 

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวนจังหวัดที่ส่งคนดีศรีสาธารณสุข/หน่วยงานดีเด่น เข้าร่วมประกวด

	รายการข้อมูล 2
	จำนวนจังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	100%

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ.......................................... หน่วยงาน วพบ.สฎ./วพบ.นครศรีฯ
โทรศัพท์.................................  Email: ……………………………………………..


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
แผนด้านการเตรียมบุคลากรเข้าสู่ประชาคมอาเซียน

	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของจังหวัดที่ให้การสนับสนุนเรื่องภาษาต่างประเทศแก่บุคลากร 

	คำนิยาม
	      ภาษาต่างประเทศ  คือภาษาอื่นๆ ที่ไม่ใช่ภาษาไทย 

	เกณฑ์เป้าหมาย
	100%

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	จังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 11 

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวนจังหวัดที่ให้การสนับสนุนเรื่องภาษาต่างประเทศแก่บุคลากร

	รายการข้อมูล 2
	จำนวนจังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 11

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	28.6%

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาบุคลากรของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านการบริการ
	ตัวชี้วัด
	ร้อยละของข้อร้องเรียนด้านพฤติกรรมบริการของแต่ละจังหวัด 

	คำนิยาม
	         ข้อร้องเรียนด้านพฤติกรรมบริการ หมายถึง ข้อร้องเรียนจากผู้รับบริการด้านบริการสุขภาพ ในด้านความไม่ปลอดภัย ความไม่เป็นธรรม ความเสียหาย จากพฤติกรรมทางกิริยา ท่าทาง ที่ทำให้ผู้รับบริการเกิดความไม่พึงพอใจ     

	เกณฑ์เป้าหมาย
	< 0.2% 

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	สถานบริการสาธารณสุข สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เขตบริการสุขภาพที่ 11  

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวนข้อร้องเรียนด้านพฤติกรรมบริการ

	รายการข้อมูล 2
	จำนวนข้อร้องเรียนทั้งหมด

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	พง=5      ชพ=4.73  กบ=0.05  รน = 0                                                                                                                                                                               
ภก = 0.005

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดงานพัฒนาคุณภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	ระดับความสำเร็จในการจัดการข้อมูล Data center  

	คำนิยาม
	       Data center  หมายถึง เป็นศูนย์ที่มีโครงสร้างเทคโนโลยีสารสนเทศแบบเปิด  มีการทำงานเป็นรวมศูนย์และอัตโนมัติ บน Server 

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ระดับ 4

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	1. มีแผนจัดตั้ง data Center

2. จัดตั้ง data Center และมีการคัดเลือกตัวชี้วัดระดับเขตร่วมกัน 
3. มีการติดตามตัวชี้วัด และการวิเคราะห์ข้อมูล และนำไปใช้ประโยชน์ ในการกำหนด  
   ลำดับความสำคัญ เพื่อการปรับปรุง/พัฒนา รวมทั้งถ่ายทอดสู่การปฏิบัติ 
4. ตัวชี้วัดตาม critical success factor ของเครือข่ายบริการสอดคล้อง

    ไปในทิศทางเดียวกัน มีบูรณาการทางการวัด เพื่อให้ได้ข้อมูลครอบคลุม
    ทั้งเครือข่าย  บริการสุขภาพที่ 11 และมีการวัดผลงาน 
5. ใช้ข้อมูลที่ได้จากการติดตามและวิเคราะห์เพื่อเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ระดับ 3

	เกณฑ์การประเมิน: ให้รพท./รพศ. ส่งข้อมูล Better Service ให้เขต

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

	31 ม.ค.58
	30 เม.ย.58
	31 ก.ค.58
	31 ต.ค.58

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	- คณะกรรมการสารสนเทศ เขตบริการสุขภาพที่ 11
- กลุ่มพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	ระดับความสำเร็จในการจัดการความรู้ด้านคุณภาพระดับเขต

	คำนิยาม
	       การจัดการความรู้ (Knowledge management) คือ การรวบรวม  สร้าง จัดระเบียบ แลกเปลี่ยน และประยุกต์ใช้ความรู้ในองค์กร โดยพัฒนาระบบ
จากข้อมูลไปสู่สารสนเทศ เพื่อให้เกิดความรู้และปัญญาในที่สุด

การจัดการความรู้ด้านคุณภาพระดับเขต ได้แก่ 

· การเขียนแบบประเมินตนเอง  SAR 2011 
· การจัดทำรูปแบบการนำเสนอ  คกก.ประเมิน HA + PCA 
· การเขียนแบบประเมินตนเอง PCA 
· มาตรฐาน JCI  กับการบริหารจัดการ รพ.

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ระดับ 4

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	1. เริ่มต้นรวบรวมและแลกเปลี่ยนเรียนรู้ภายในเขต 

2. มีการรวบรวมและแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ภายในเขตอย่างสม่ำเสมอ 
3. มีการแสวงหาความรู้ที่จำเป็น (ทั้ง explicit + tacit) ข้อมูลมีความพร้อมใช้ 
นำความรู้มาออกแบบระบบงาน  เพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อผู้ป่วย 
4. การจัดการความรู้ส่งเสริมให้เกิดนวัตกรรมในเครือข่าย และนำความรู้ที่เกี่ยวข้อง มาใช้ในการวางแผนกลยุทธ์มีการประเมินและปรับปรุงระบบการจัดการความรู้
5. 5. การจัดการความรู้ส่งเสริมให้เกิดวิธีการปฏิบัติ  ที่เป็นเลิศ 

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ระดับ 3.5

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	จำนวนผลงานวิชาการระดับเขตบริการสุขภาพที่ 11

	คำนิยาม
	      ผลงานวิชาการ หมายถึง ผลงานที่ได้นำเสนอในที่ประชุมวิชาการ ในระดับเขต 
ที่เป็นการนำเสนอในรูปแบบ oral และ poster  ได้แก่ ผลงานวิจัย/ R2R/นวัตกรรม/ CQI  และเรื่องเล่าเร้าพลัง  

	เกณฑ์เป้าหมาย
	อย่างน้อยจังหวัดละ 10 เรื่อง 

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผลงานวิชาการของบุคลากรเขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ภก=49  กบ=35 

สฎ=6   รน=4 
ชพ=2   พง=54

นครศรีฯ = 22 

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	จำนวนผลงานวิชาการดีเด่น ที่เข้าสู่เวทีระดับประเทศ/นานาชาติ

	คำนิยาม
	ผลงานวิชาการดีเด่น หมายถึง ผลงานที่ได้รับการคัดเลือก
ให้นำเสนอในเวทีการประชุมวิชาการ ทั้งในระดับประเทศ และหรือนานาชาติ  
ทั้งที่เป็นการนำเสนอในรูปแบบ oral หรือ poster   


	เกณฑ์เป้าหมาย
	อย่างน้อยจังหวัดละ 5 เรื่อง/ปี

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผลงานวิชาการของบุคลากรสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	นครศรีฯ = 11   กบ=6    พง=5            รน=2    สฎ=4            ภก=4

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาคุณภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ

	ตัวชี้วัด
	จำนวนผลงานวิชาการที่ได้รับรางวัลระดับประเทศ/นานาชาติ

	คำนิยาม
	       ผลงานวิชาการที่ได้รับรางวัลระดับประเทศ/นานาชาติ หมายถึง ผลงานที่ได้รับรางวัลจากการเสนอในเวทีการประชุมวิชาการ ทั้งในระดับประเทศ หรือนานาชาติ  

	เกณฑ์เป้าหมาย
	อย่างน้อย 7 เรื่อง/ปี 

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	ผลงานวิชาการของบุคลากรสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	-

	รายการข้อมูล 2
	-

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	-

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	9 เรื่อง

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาคุณภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11   ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	ระดับความสำเร็จของ รพสต. ที่พัฒนาคุณภาพตามมาตรฐาน PCA

	คำนิยาม
	         PCA (Primary Care Award) หมายถึง เครื่องมือการสร้างคุณภาพของงานชนิดหนึ่ง มีกระบวนการขั้นตอนคล้ายกับ HCA HA PMQA TQA  ในงานคุณภาพ แต่นำมาประยุกต์ใช้ ในระดับ PCU และระดับ CUP เพื่อเป็นการพัฒนาตนเอง  และการพัฒนาเครือข่าย   เพื่อให้บรรลุตามเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพหน่วยบริการปฐมภูมิ ซึ่งเป็นการเรียนไปปรับไปอย่างต่อเนื่อง จนท้ายที่สุด ถ้าสามารถทำได้คุณภาพทุกหมวดก็สามารถขอรับ Award ได้

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ระดับ 1    0
ระดับ 2    ร้อยละ 40
ระดับ 3    ร้อยละ 60

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	รพสต. ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เขตบริการสุขภาพที่ 11

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวน รพสต. ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เขตบริการสุขภาพที่11
ที่ได้รับการรับรอง PCA ขั้นที่ 1,2,3 จากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล

	รายการข้อมูล 2
	จำนวน รพสต. ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
ในเขตบริการสุขภาพที่11ทั้งหมด

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ระดับ 1 (27.4%) 
ระดับ 2  (44.2%)
ระดับ 3  (28.4%)

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาคุณภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)
รายละเอียดตัวชี้วัด (Template)

เขตบริการสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2558
ยุทธศาสตร์
พัฒนาระบบคุณภาพและวิชาการ
แผนงาน 
ด้านคุณภาพ
	ตัวชี้วัด
	ระดับความสำเร็จของ รพช./รพท./รพศ. ที่พัฒนาคุณภาพตามมาตรฐาน HA  

	คำนิยาม
	       HA ( Hospital accreditation) หมายถึง การพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล เป็นกลไกกระตุ้น  และส่งเสริมให้โรงพยาบาลมีการพัฒนาคุณภาพทั้งองค์กรอย่างมีระบบ โดยมีกิจกรรมหลัก 3 ขั้นตอน คือ การพัฒนาคุณภาพ  การประเมินคุณภาพ และการรับรองคุณภาพ

	เกณฑ์เป้าหมาย
	ระดับ 1    0
ระดับ 2    ร้อยละ 25
ระดับ 3/ Accreditation     ร้อยละ 75

	ประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	รพ.ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เขตบริการสุขภาพที่ 11    

	วิธีการจัดเก็บข้อมูล
	

	แหล่งข้อมูล
	

	รายการข้อมูล 1
	จำนวน รพช /รพท/รพศ.  ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เขตบริการสุขภาพที่11   ที่ได้รับการรับรอง HA ขั้นที่ 1,2,3
จากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล

	รายการข้อมูล 2
	จำนวน รพช /รพท/รพศ  .ในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเขตบริการสุขภาพที่11ทั้งหมด

	สูตรคำนวณตัวชี้วัด
	(A/B) X 100

	ระยะเวลาประเมินผล
	

	รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	
	2555
	2556
	2557

	
	
	
	
	
	ระดับ 1 (1.6%) 
ระดับ 2 (57.4%)

ระดับ 3 (41.0%)

	เกณฑ์การประเมิน:

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

	
	
	
	

	วิธีการประเมินผล:
	

	เอกสารสนับสนุน:
	

	ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	ชื่อ นางสาวบุญมา   ติ้วสกุล        หน่วยงาน โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต
โทรศัพท์   0819796239          Email :  boonmatk@hotmail.com

	ผู้รับผิดชอบรายงานผล
การดำเนินงาน
	ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาคุณภาพ ของทุกจังหวัด


หมายเหตุ: สามารถดูตัวอย่างได้จากยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูล 
    กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๘ (ฉบับปรับปรุง วันที่ ๓๐ กันยายน ๒๕๕๗)

