
รายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพที่ 3 คร้ังที่ 7 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2563 

ในวันศุกรที่ 3 กรกฎาคม 2563 เวลา 09.30 – 14.00 น. 
ณ หองประชุมพระพิจิตร ชั้น 4 อาคารอำนวยการและผูปวยนอก โรงพยาบาลพิจิตร จังหวัดพิจิตร

.................................................. 
ผูมาประชุม 
1. นายบุญชัย ธีระกาญจน ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
2. นายอำนาจ นอยขำ (แทน) ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 / 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
3. นายโพธิ์ศร ี แกวศรีงาม (แทน) นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร 
4. นายปรารถนา  ประสงคดี นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
5. นายธีระพงษ  แกวภมร นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
6. นายพัลลภ  ยอดศิรจินดา นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
7. นายชนินทร  จารุวัฒนมงคล ผูอำนวยการโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
8. นางรจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
9. นายสุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการโรงพยาบาลอุทัยธาน ี
10. นายสุรชัย แกวหิรัญ ผูอำนวยการโรงพยาบาลพิจิตร 
11. นางณัฐภร  ประกอบ ผูอำนวยการโรงพยาบาลชัยนาทนเรนทร 
12. นายมงคล ศิริเทพทว ี ผูอำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 
13. นายอำนาจ นอยขำ ผูอำนวยการโรงพยาบาลตากฟา 
14. นายมนตรี คลังสิน สาธารณสุขอำเภอสามงาม 
15. นายซาเวท  วราหะ สาธารณสุขอำเภอทัพทัน 
16. นางทรรษพร คลังทับ สาธารณสุขอำเภอเมืองชัยนาท 

ผูไมมาประชุม เนื่องจากติดราชการ 
1. นายสมเกียรติ ขำนุรักษ สาธารณสุขนิเทศก เขตสุขภาพท่ี 3 
2. นางศรินนา  แสงอรุณ ผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค 
3. นายทวีศักดิ์ คณุตมวงศ ผูอำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุร ี
4. นายกิตติโชต ิ ตั้งกิตติถาวร ผูอำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชตะพานหิน 
5. นายธีรสุทธ ิ ปตวิบลเสถียร ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองฉาง 
6. นายมนตรี หนองคาย ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองมะโมง 
7. นายสมเกียรติ นิลสนธ ิ สาธารณสุขอำเภอเมืองนครสวรรค 
8. นายสนธยา พลโคตร สาธารณสุขอำเภอเมืองกำแพงเพชร 

ผูเขารวมประชุม 
1. นางสาวปนิตา ธีรสฤษกุล ผูชวยผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
2. นายสุวัฒน  บำรุงศรี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
3. นายโกวิทย   พยัฆวิเชียร สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
4. นายวรวิทย  พูลสวัสดิ์กิติกูล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
5. นายจิรยุทธ  คงนุน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
6. นายสันต ิ ศรีทอง สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
7. นายสุชิน  คันศร สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
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8. นางรักขนา  นะวะมะวัฒน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
9. วาท่ีรอยตรีดนัย  พิทักษอรรณพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
10. นายทองคำ ดีประดิษฐ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
11. นายนิติธร  ษมาวิมล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
12. นายโชต ิ ภาวศุทธิกุล โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
13. นางชนิญญา  พัฒนศักดิ์ภิญโญ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
14. นางอังคณา อุปพงษ โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
15. นายไพฑูรย  ออนเกตุ  โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
16. นายอัครพงศ จุธากรณ โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
17. นายสมบัติ  ภูนวกุล โรงพยาบาลพิจิตร 
18. นางเพ็ญศร ี มโนวชริสรรค โรงพยาบาลพิจิตร 
19. นายเสรี  วุฒนิันทชัย โรงพยาบาลพิจิตร 
20. นายเจษฎา ปนเพ็ง โรงพยาบาลพิจิตร 
21. นางอำไพ ตันสกุล โรงพยาบาลพิจิตร 
22. นางสาวมุกดา  เขียวอุสาห โรงพยาบาลพิจิตร 
23. นางสาวธัญญา คัญทัพ โรงพยาบาลพิจิตร 
24. นางวิพา บัวทด โรงพยาบาลพิจิตร 
25. นางสาวนันทนภัส เทียมสุวรรณ โรงพยาบาลชัยนาทนเรนทร 
26. นางธาริณี มาลัยมาตร โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 
27. นายชรินทร  หวงมิตร สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 นครสวรรค 
28. นางสาวสุร ิ อุปมนต ศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 นครสวรรค 
29. นางจันทิมา  นวะมะวัฒน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สวรรคประชารักษ นครสวรรค 
30. นางสาวฐปณภร เจริญวงศ กองตรวจราชการ 
31. นายชัชพิมุข  ชิณวงศ กองตรวจราชการ 
32. นางสาวคนึงนิตย  จิตตบรรจง กองตรวจราชการ 
33. นางสาวศรีนวล แกวนเชิงคา โรงพยาบาลทัพทัน จังหวัดอุทัยธาน ี
34. นายวิริยะ  เอ๊ียวประเสริฐ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
35. นางลักขณา  รัตนศรีทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
36. นางปยธิดา  บรรณวัฒน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
37. นางน้ำทิพย  กุลเกษตร สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
38. นางสาวจงรักษ  วิไลวรรณ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
39. นายเจษฎาภรณ  พรธาดาวิทย สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
40. นางสาวอุษา  เพชรนิล สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
41. นางสาวโชติกา ธรรมบัวทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
42. นางสาวสุภัค  กลิ่นจันทร สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
43. นางสาวกนกพร  พูลวงศ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
44. นางสาวดาราวัลย  รอดเพ็ง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
45. นางสาวอรทัย  เลาเรื่อง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
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เริ่มประชุมเวลา  09.30  น. 

• นพ.บุญชัย ธีระกาญจน  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  เปนประธานในการประชุมครั้งนี้ 

ระเบียบวาระท่ี 1  เรื่องประธานแจงท่ีประชุมทราบ 
- ไมมี - 

ระเบียบวาระท่ี 2  เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 3 ครั้งท่ี 6 
     ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2563 เม่ือวันท่ี 1 มิถุนายน 2563 
มติท่ีประชุม  รับรองรายงานการประชุมโดยไมมีการแกไข 

ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่อง  
- ไมมี - 

ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องติดตามความกาวหนา 
4.1 ความครอบคลุมการไดร ับวัคซีนในเด็กกลุ มเปาหมาย (อายุ 0 - 5 ป) เขตสุขภาพที ่ 3 

(เดือนมิถุนายน 2563) ปงบประมาณ 2563 
นายชรินทร หวงมิตร รองผูอำนวยการสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 3 นครสวรรค : นำเสนอ

และสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ขอมูลเปรียบเทียบระหวางเดือนพฤษภาคม-มิถุนายน 2563 จากระบบ Health Data Center 

กระทรวงสาธารณสุข 
เดือน พฤษภาคม 2563 (ณ 30 พ.ค. 2563) เดือน มิถุนายน 2563 (ณ 29 มิ.ย. 2563) 

  
ปจจัยความสำเร็จ คือ ผูตรวจราชการฯ ใหนำเรื ่องความครอบคลุมการไดรับวัคซีนฯ บรรจุลงใน 

วาระการประชุมคณะกรรมการเขตฯ เพื่อติดตามความกาวหนาทุกเดือน ตั้งแตเดือนมกราคมถึงปจจุบัน รวมท้ัง 
นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดและสาธารณสุขอำเภอมีการติดตามอยางตอเนื่อง ผูรับผิดชอบงานจึงมีการรายงาน
ผลการดำเนินงานแบบทันเวลาและเปนปจจุบัน ทำใหมีผลงานท่ีสูงข้ึนอยางตอเนื่อง 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องเพ่ือพิจารณา 
5.1 การจัดโครงการประชุมวิชาการ เขตสุขภาพท่ี 3 ปงบประมาณ 2563 

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ ์ภิญโญ รองผู อำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้ 

มีวัตถุประสงค เพ่ือใหบุคลากรสาธารณสุขในเขตฯ ไดมีเวทีในการนำเสนอผลงานวิชาการในระดับเขต, 
เปนสื่อกลางในการแลกเปลี่ยนความรู/ประสบการณ และนำความรู/ผลงานวิจัยที่ไดจากการประชุมไปใชใหเกิด
ประโยชนตอการพัฒนางาน กลุ มเปาหมาย คือ บุคลากรสาธารณสุขเขตสุขภาพที ่ 3 จำนวน 250 คน  
จัดการประชุม วันที่ 6 - 7 สิงหาคม 2563 ณ จังหวัดพิษณุโลก ใชงบประมาณรวมทั้งสิ้น 444,450 บาท 
(งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2563 งบดำเนินงาน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3) 
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กิจกรรม ไดแก การนำเสนอผลงานทางทางวาจา (Oral Presentation) จำนวน 41 เรื ่อง และ 
นำเสนอผลงานทางโปสเตอร (Poster Presentation)/จัดบูธนิทรรศการ จำนวน 12 เรื่อง 

โดยการนำเสนอผลงานทางทางวาจา แบงกลุมการนำเสนอเปน 4 กลุมใหญ ไดแก 
1) การพัฒนาสุขภาพตามกลุมวัย สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
2) การพัฒนาและจัดระบบบริการท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน (Service plan) 
3) งานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข งานอนามัยสิ่งแวดลอม 
4) งานศึกษาวิจัยดานการแพทยและสาธารณสุขอ่ืน ๆ 

มติท่ีประชุม  ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี้ 
1. ประเด็นผลงานวิชาการ มอบหมายให CHRO วางแผนการดำเนินการตีพิมพผลงานในวารสาร 

ท้ัง 2 ฉบับ ของเขตฯ ใหสามารถรองรับผลงานตีพิมพไดครอบคลุมท่ีสุด หากไมครอบคลุมก็ควรหาวารสารเพ่ิมเติม 
เพื่อใหเกิดประโยชนแกเจาหนาท่ี หากสามารถปรับไดควรมีวารสารและการประชุมวิชาการทั้งป เพื่อใหเจาหนาท่ี
สงผลงานวิชาการประเมินผลงานไดเร ็วขึ ้น หากกรณีท่ีประเมินผลงานไมผาน ใหเร งรัดคณะกรรมการฯ  
ใหดำเนินการใหเสร็จเรียบรอย 

2. ประเด็นการประชุมวิชาการ มอบหมายให พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ รองผูอำนวยการ
สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 ตรวจสอบขอมูลวา หากเจาหนาท่ีตองการสงผลงานเรงดวนจริง ควรใหผูบริหารรับรอง
การสงผลงานดวนเพ่ิมเติม (หากสามารถดำเนินการได) เฉพาะท่ีจำเปนเทานั้น 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องเพ่ือทราบ 
6.1 Timeline การจัดทำแผนปฏิบัติการ เขตสุขภาพท่ี 3 

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ ์ภิญโญ รองผู อำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพที ่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้ 

วันท่ี 16 มิ.ย. 2563 
วันท่ี 3 ก.ค. 2563 
 
วันท่ี 21 ก.ค. 2563  
วันท่ี 3 ส.ค. 2563 
 
วันท่ี 10-11 ก.ย. 2563 
 
ภายใน 20 ก.ย. 2563 

ประชุมเตรียมการจัดทำแผนปฏิบัติการเขตฯ 
แจง Timeline การจัดทำแผนปฏิบัติการ เขตสุขภาพท่ี 3 
ในการประชุม คณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 3 ครั้งท่ี 7/2563 เพ่ือทราบ 
ประชุมกำหนดประเด็นปญหาของเขตสุขภาพ 
นำเสนอประเด็นปญหาสุขภาพของเขตฯ 
ในการประชุม คณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 3 ครั้งท่ี 8/2563 เพ่ือพิจารณา 
ประชุมจัดทำแนวทาง Value chain และ แผนปฏิบัติการเขตฯ  
ตามประเด็นปญหา 
สรุปจัดทำแผนปฏิบัติการเขตฯ และสรุปผลงาน KPI ป 2563 
(แจงทุกจังหวัดและประชาสัมพันธทางเว็บไซตสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3) 

มติที่ประชุม  ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผู รับผิดชอบวางแผนการดำเนินงานและเตรียมขอมูลใหพรอม 
ควรมีการวิเคราะหและกำหนดประเด็นปญหาสุขภาพท่ีแทจริงของเขตฯ ใหชัดเจน เพ่ือเสนอผูบริหารในการชี้ขาด
ประเด็นปญหาตอไป 

6.2 รายงานความกาวหนาผลการดำเนินงานตามโครงการของงบบรกิารสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 
ท่ีเปนปญหาพ้ืนท่ีระดับเขต/จังหวัด (P&P Area Based) เขตสุขภาพท่ี 3 ประจำป 2563 

นพ.ธีระพงษ แกวภมร ประธานคณะกรรมการ CPPO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
เนื ่องจากสถานการณ COVID-19 จึงมีผลกระทบตอโครงการ สปสช. แจงใหจ ังหวัดสามารถ

ปรับเปลี่ยนกิจกรรมโครงการ หรือยกเลิกสัญญา หากไมสามารถดำเนินการได โดยเขตสุขภาพที่ 3 ไดรับจัดสรร
งบประมาณ จำนวนเงิน 10,485,832 บาท เพ่ือดำเนินโครงการและมีการขอคืนเงิน ดังนี้ 
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โครงการ งบประมาณ ใชไป ขอคืน เหตุผล 
1.โครงการสงเสริมและกระตุนพัฒนาการ
เด็กปฐมวัยที่สงสัยพัฒนาการลาชา 

2,004,432 2,004,432 0 จายตามผลงานการติดตาม
และกระตุน TEDA4I 

2.โครงการคัดกรองโรคทางเดินหายใจที่
เปนปญหา (TB) 

960,000 960,000 0 คัดกรองครบตามเปาหมาย 

3.โครงการคัดกรองปจจัยเสี่ยง 
ตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด  
(New CVD Risk) 

2,100,000 1,900,000 200,000 คัดกรองแตไมครบทุกจังหวัด 
ยกเลิกกิจกรรมปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 

4.โครงการสงเสริมสุขภาพและปองกัน
ภาวะอวนในกลุมเด็ก ป.3 –ป.6 

900,000 620,560 279,440 คัดกรองไมครบทุกจังหวัด 
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
ไดบางสวน 

5.โครงการสงเสริมสุขภาพและปองกัน
โรคในชมรมผูสูงอาย ุ
“ไมลม ไมลืม ไมซึมเศรา กินขาวอรอย” 

1,100,000 956,360 143,640 คัดกรองไดครบทุกจังหวัด 
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได  
2 จังหวัด  

6.โครงการสงเสริมสุขภาพชองปากกลุมที่
เขาถึงบริการไดนอย (เด็กพิเศษ, ผูปวย 
DM Uncontrol) 

2,338,000 906,500 1,431,500 จัดบริการไมไดครบตาม
เปาหมาย เนื่องจาก
สถานการณ COVID-19 

7.โครงการสรางเสริมสุขภาพและปองกัน
โรคในกลุมผูตองขังในเรือนจำ (คัดกรอง 
DM, HT, CA Br, CVD, ซึมเศรา, ชองปาก) 

1,083,400 1,018,800 64,600 รพ.สวรรคประชารักษ
จัดบริการไมครบ 
จากสถานการณ COVID-19 

รวม 10,485,832 8,366,652 2,119,180  

ดังนั ้น หลังจากสรุปผลงานและเบิกจายเสร็จภายในเดือนกรกฎาคม 2563 แลว จะมีงบประมาณ 
คงเหลือ 2,119,180 บาท ซึ่ง สปสช. จะรวมงบประมาณคงเหลือจากทุกเขตฯ ปรับเปน PPB คืนใหหนวยบริการ 
ทุกแหง ภายในเดือนกันยายน 2563 

แนวทางในการจัดทำโครงการ งบ PPA ป 2564 จำนวน 10,404,320 บาท คณะทำงาน PP  
เขตสุขภาพที่ 3 จะจัดประชุมสรุปโครงการและวิเคราะหสภาพปญหาตามกลุมวัยและวางแผนการดำเนินงาน 
ตามประเภทและขอบเขตบริการ ฉบับท่ี 7 ป 2564 ในวันท่ี 29 กรกฎาคม 2563 โดยยึดแนวทางดังนี้ 

1. นโยบายของสวนกลาง 
2. นโยบายของเขตสุขภาพ 
3. ปญหา PP ของเขตสุขภาพ 
4. ทบทวนจากโครงการป 2563 ซึ่งสวนใหญดำเนินการคัดกรอง แตไมไดจัดกิจกรรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ จึงควรดำเนินการปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมสุขภาพในกลุ มเปาหมาย (เด็กอวน/กลุ มเสี ่ยง  
CVD Risk/กลุมผูสูงอายุท่ีเสี่ยงพลัดตกหกลม) 

5. คัดกรอง TB ในกลุมเปาหมายเสี่ยงเพ่ิมข้ึน, คัดกรองสุขภาพผูตองขังและคัดกรองพัฒนาการเด็กคงเดิม 
มติท่ีประชุม รับทราบ 

6.3 การฟนฟูจิตใจในสถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
- การสำรวจความเครียดในสถานการณ COVID-19 ในเขตเมืองชัยนาท รพ.ชัยนาทนเรนทร 
พญ.ณัฐภร ประกอบ ผูอำนวยการโรงพยาบาลชัยนาทนเรนทร : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
วัตถุประสงค : เพื่อศึกษาระดับความเครียด ความเสี่ยงซึมเศรา และอาการซึมเศรา โดยเปรียบเทียบ

จากบคุคล 4 กลุมกัน รวม 965 คน ไดแก กลุมท่ี 1 บุคลากร รพ.ชัยนาทนเรนทร 301 คน, กลุมท่ี 2 บุคลาการ 
รพ.สต. ในเขตอำเภอเมืองชัยนาท 60 คน, กลุมที่ 3 ผูถูกกักกันในเขตอำเภอเมืองชัยนาท 207 คน, กลุมที 4 
ประชาชนในเขตอำเภอเมืองชัยนาท 397 คน โดยประเมินความเครียดดวยแบบสอบถาม ST5 และคัดกรองและ
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โรคซึมเศรา ดวยแบบสอบถาม 2Q/9Q ของกรมสุขภาพจิต พบวา บุคลากร รพ.ชัยนาทนเรนทร มีความเครียดสูง
กวา บุคลากร รพ.สต. (ความเครียดระดับปานกลางถึงมากที่สุด) และ มีความเสี่ยงซึมเศรา/กลุมเสี่ยงซึมเศรา  
มีอาการซึมเศรา สูงกวา บุคลากร รพ.สต. สวนประชาชน มีความเครียดสูงกวา ผูถูกกักกัน (ความเครียดระดับ 
ปานกลางถึงมากท่ีสุด) และมีความเสี่ยงซึมเศรา/กลุมเสี่ยงซึมเศรา มีอาการซึมเศรา สูงกวา ผูถูกกักกัน  

กระบวนการสงเสริม เฝาระวังและปองกันปญหาสุขภาพจิต (ตามแนวทางของกรมสุขภาพจิต) เชน  
การใหคำแนะนำสุขภาพจิต, Mental Health Checkup Application, สายดวนสุขภาพจิต, ใหการด ูแล 
โดย MCATT/จิตแพทย, ประเมินซ้ำ/หลังกลับบาน, ติดตามดูแลจนหมดความเสี่ยง/อยางนอย 6 เดือน เปนตน 

- ผลการสำรวจสุขภาพจิตบุคลากรโรงพยาบาลอุทัยธานี ในชวงการระบาดของ COVID-19 
นพ.สุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการโรงพยาบาลอุทัยธานี : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
เก็บขอมูลการสำรวจสุขภาพจิตบุคลากร รพ.อุทัยธานี 338 คน โดยใชแบบสอบถามประเมินภาวะ

สุขภาพจิต ของกรมสุขภาพจิต และวิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติรอยละ เพื่อนำมาวางแผนการดูแลสภาพจิตใจของ
บุคลากร ในชวงหลังการระบาด COVID-19 และการระบาดในชวงตอไป 

ผลการสำรวจความเครียด พบวา บุคลากรสวนใหญมีความเครียด ความกังวลตอเชื้อไวรัส COVID-19 
อยู ในระดับนอยถึงปานกลาง และสวนใหญไมเสี ่ยงตอภาวะ burn out (พบความกังวลในระดับสูง 7.1%, 
ความเครียดในระดับสูง 6.8% และพบความเสี่ยงตอการ burn out 12.7%) เมื่อวิเคราะหจากความเสี ่ยง 
ในการปฏิบัติงาน พบวา กลุมบุคลากรที่ดูแลผูปวยเขาเกณฑ PUI ในโรงพยาบาลมีความเสี่ยงตอปญหาทาง
สุขภาพจิตสูงที ่สุด และสวนใหญอยู งานพยาบาลมากที ่สุด กลุ มงานจิตเวช จึงเสนอใหมี Focus-grouped 
intervention ในกลุมบุคลากรที่มีความเสี่ยงดังลาว เพื่อชวยเหลือเยียวยาจิตใจ ใหสามารถจัดการปญหาดาน
ความเครียดและอารมณ สงผลใหมีพลังใจท่ีดี และมีความสุขมากข้ึน 

นพ.มงคล ศิริเทพทวี ผูอำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร: ใหขอมูลเพ่ิมเติม 
การประเมินระดับความเครียด/ความกังวล ใชแบบสอบถาม ST5 เหมือนกัน สวนระดับความเครียด

ของผูถูกกักกันขึ้นอยูกับลักษณะสถานที่ สภาพแวดลอม และกิจกรรม หากมีสภาพแวดลอมที่ดีและกิจกรรม 
ท่ีหลากหลายมักจะทำใหผูถูกกักกันมีความเครียดหรือวิตกกังวลนอยลงได 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

6.4 รายงานความกาวหนาการดำเนินการ IPD Paperless ของโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ รองผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
หลังจาก การดำเนินการ IPD Paperless อยางเปนทางการในแผนกกุมารเวชกรรม (2 ธ.ค. 2563)  

รพ.กำแพงเพชร ไดพัฒนาเพ่ิมเติมใหงานตาง ๆ เปน IPD Paperless มากข้ึน ในแผนกศัลยกรรม แผนกสูติ-นรีเวช 
แผนกออรโธปดิกส แผนกฉุกเฉิน (ICU) และ เมื่อวันที่ 28 มิ.ย. 2563 ไดเปลี่ยนแผนกกุมารเวชกรรมเขาสูระบบ 
IPD Paperless ทั้งหมด การดำเนินงานตาง ๆ จึงรวดเร็วขึ้น เชน ระยะเวลาการรับใหมผู ปวยใชเวลาลดลง, 
ระยะเวลาในการทำ nurse note ลดลง, ความคลาดเคลื่อนทางยาจากลายมือไมเกิดขึ้นเลย และ ระยะเวลาการ
รอคอยยาลดลง เปนตน สรางความพึงพอใจที่เพิ่มขึ้นจาก 85% เปน 92% ดังนั้น รพ.กำแพงเพชร พรอมแลว 
ท่ีจะเปนตนแบบในการใหหนวยบริการอ่ืนศึกษาดูงานได  

พญ.รจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร : ใหขอมูลเพ่ิมเติม 
 ว ันท ี ่  5 ส ิงหาคม 2563 จะเป นว ัน Smart Hospital ขอเช ิญผ ู บร ิหารท ุกท านเข าร วม 

การแสดงผลงานของการพัฒนา Smart Hospital ของ รพ.กำแพงเพชร เชน IPD/OPD Paperless, Smart nurse 
เปนตนแผนการดำเนินงานป 2564 (1 ป) คือ การพัฒนา E-office (บัญชี/พัสดุ/การเงิน/งานสารบรรณ),  
ระบบลาออนไลนทางโทรศัพทและ สลิปเงินเดือนออนไลน ทั้งระบบปฐมภูมิ (Telehealth/Telemedicine), 
พรส., กลุมการพยาบาล, กลุมอำนวยการ และ ตติยภูมิ  
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบวิเคราะหเพ่ิมเติมเรื่องความคลาดเคลื่อนทางยา
จากการคียขอมูล และ ระยะเวลารอคอยยา (ควรแยกประเภทและข้ันตอนการรับยาใหชัดเจน) 
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6.5 รายงานความกาวหนาการดำเนินการ Telehealth ของโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
นพ.ไพฑูรย ออนเกตุ รองผูอานวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชรดานบริการปฐมภูมิ : นำเสนอและ

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
Telehealth ระบบสุขภาพปฐมภูมิการดำเนินการในพื้นท่ีนำรอง จังหวัดกำแพงเพชร ไดดำเนินการ

จับคูแพทยเวชศาสตรครอบครัว (และคณะฯ) กับประชาชน เปนไปตาม พ.ร.บ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ (เขตอำเภอ
เมืองจับคูเรียบรอยแลว) สิ่งท่ีตองดำเนินการตอไป คือ การวางแผนในการขยายพ้ืนท่ีในการจับคูแพทยกับประชาชน  

ความรวมมือดานTelehealth/Telemedicine ระหวาง กสทช.กับกระทรวงสาธารณสุข 
1) Private Chat เพื่อใหประชาชนไดมีชองทางในการปรึกษาแพทยเวชศาสตรครอบครัวประจำตัว

และทีมตลอดเวลา นำรองในพ้ืนท่ี PCU แมนารีและ PCU ชากังราว จ.กำแพงเพชร 
2) DM/HT ระบบคัดกรอง/จัดกลุมผูปวย/ระบบปรึกษาแพทยอายุรกรรม 
3) AI แปลผลจอประสาทตา/ระบบปรึกษาจกัษุแพทย โรงพยาบาลเมตาประชารักษ 
4) ติดตั้ง Dermatoscope ท่ี รพ.สต. /ระบบปรึกษาแพทยผวิหนัง สถาบันโรคผิวหนัง 
5) ระบบปรึกษาแพทยโรคหัวใจ สถาบันโรคทรวงอก 

มติที ่ประชุม  รับทราบ ผู ตรวจราชการฯ มอบหมายใหผู ร ับผิดชอบระมัดระวังเรื ่องการใช Private Chat  
เพ่ือใหประชาชนไดมีชองทางในการปรึกษาแพทย เพราะประชาชนอาจใชชองทางนี้มากกวาพบแพทยประจำตัว 

6.6 ความกาวหนาการเฝาระวังและปองกันปญหาสุขภาพจิตในสถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เขตสุขภาพท่ี 3 

นพ.มงคล ศิริเทพทวี ผูอำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร : นำเสนอและสรุป
ประเด็นไดดังนี้ 

โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทรและศูนยสุขภาพจิตที่ 3 รวมกันดำเนินการประเมินและ 
คัดกรองสุขภาพจิต 19,500 คน (ตั้งแตเดือน 23 เม.ย. - 29 มิ.ย. 2563 เปนขอมูลสะสม) โดยใชแบบประเมิน
ความเครียด (SY5), คัดกรองซึมเศรา (2Q/9Q), ความเสี่ยงฆาตัวตาย (8Q) และ ภาวะหมดไฟ (Burn Out) พบวา  

- ความเครียดสูง พบใน กลุมบุคลากรทางการแพทยฯ สูงท่ีสุด รองลงมาคือ อสม.  
- เสี่ยงซึมเศรา พบใน กลุมบุคลากรทางการแพทยฯ สูงท่ีสุด รองลงมาคือ กลุมผูติดเชื้อ 
- เสี่ยงฆาตัวตาย พบใน กลุมผูติดเชื้อสูงท่ีสุด รองลงมาคือ กลุมบุคลากรทางการแพทยฯ  
- ภาวะหมดไฟ พบใน กลุมบุคลากรทางการแพทยฯ ท่ีสุด รองลงมาคือ กลุมผูพิการทางกายและจิต 
สถานการณการฆาตัวตายในเขตสุขภาพที ่ 3 ป 2563 (ต.ค. 2562 - พ.ค. 2563) พบวา  

มีผูท่ีฆาตัวตายสำเร็จ 118 ราย (อันดับ 3 ของประเทศ) โดยในชวงสถานการณ COVID-19  (เดือน ม.ค.-มิ.ย. 2563)  
เมื ่อเปรียบเทียบชวงเวลาเดียวกันตั ้งแตป  2561-2563 พบวา อัตราการฆาตัวตายสูงขึ ้นอยางมาก  
(ป 2561 จำนวน 25 ราย, ป 2562 จำนวน 58 ราย, ป 2563 จำนวน 97 ราย) ซึ่งเปนผลกระทบจาก
มาตรการตาง ๆ จากการระบาด สงผลตอสภาพจิตใจ/อารมณของประชาชน ภาวะซึมเศราและการฆาตัวตาย 

กระบวนการประเมิน/คัดกรองภาวะสุขภาพจิต ในชวงสถานการณ COVID-19 เขตสุขภาพท่ี 3 ไดแก 
1) ขอความรวมมือ สสจ. ประชาสัมพันธ ผาน Google Form (เฉพาะกลุมประชาชนท่ัวไป) 
2) ลงพ้ืนท่ีคัดกรองเชิงรุก อ.ชุมแสง/อ.พยหุะคีรี จ.นครสวรรค (กลุมผูปวย/ญาติผูปวย/กลุมกักตัว) 
3) สำรวจขอมูลผานทาง Website : Mental Health Check IN 
4) ระบบรายงานการคัดกรอง ของ ศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 และ โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 

แผนการดำเนินงานฟนฟูจิตใจ เขตสุขภาพท่ี 3 
1) ชี้แจงแนวทางการดำเนินงานฟนฟูจิตใจ เขตสุขภาพท่ี 3 (5 จังหวัด) วันท่ี 1-8 มิ.ย. 2563 
2) ฟนฟูศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข/ทีม MCATT (5 จังหวัด) วันท่ี 9-16 มิ.ย. 2563 
3) พัฒนาศักยภาพ อสม. (5 อำเภอ/5 จังหวัด) ชวงเดือน ก.ค. 2563 
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4) สราง/สงเสริมภูมิคุมกันทางใจ ระดับบุคคล: วัคซีน อึด ฮึด สู, ระดับครอบครัว: วัคซีน 3 พลัง, 
ระดับชุมชน/องคกร: วัคซีน 4 สราง 2 ใช (5 ชุมชน/5 องคกร/5 จังหวัด) ชวงเดือน มิ.ย. – ก.ค. 2563 

5) ประเมินผล/แลกเปลี ่ยนการดำเนินงานฟนฟูจิตใจ ในสถานการณการระบาด COVID-19  
(5 จังหวัด) ชวงเดือน ส.ค. 2563 

6) กิจกรรม "ตูดีตอใจ" รณรงคดูแลจิตใจ (5 จังหวัด) ชวงเดือน มิ.ย. 2563 
มติท่ีประชุม  ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบ ดำเนินการ ดังนี้ 

1. ขอมูลทางสถิติ สะทอนความเปนภาพรวมไดไมชัดเจน ดังนั ้น การเปรียบเทียบขอมูลและ 
การประมวลผลการประเมินภาวะสุขภาพจิตของกลุมเปาหมายตาง ๆ ควรใชเครื่องมือทางสถิติ เชน การใชคาเวลา
มาตรฐาน (time standardized) เพ่ือใหเห็นขอมูลท่ีชัดเจนข้ึนวา ผลการประเมินท่ีแทจริงเปนอยางไร  

2. ผูบริหารทุกจังหวัด ควรวิเคราะหผลการประเมินภาวะสุขภาพจิตดังกลาว เพ่ือแกไขปญหาท่ีพบ 

6.7  การบรรจุบุคลากรเขารับราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขที่ปฏิบัติงาน ในสถานการณ
ระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา (COVID-19) (24 สายงาน) รอบท่ี 1 

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้ 

เขตสุขภาพที ่ 3 ไดร ับตามสัดสวน 736 ตำแหนง คัดเล ือกบรรจุเร ียบรอย 734 ตำแหนง  
ยังไมสามารถคัดเลือกได 2 ตำแหนง (เจาพนักงานเภสัชกรรมซึ่งลาออกจาก สสจ.นครสวรรคและ สสจ.ชัยนาท 
เมื่อ 1 เม.ย. 2563 ไปปฏิบัติงานที่ สสจ.อุทัยธานี) ไดปรึกษากับกองบริหารทรัพยากรบุคคลแลววาจะนำเรื่อง
ดังกลาวเขาในท่ีประชุม อ.ก.พ.กระทรวงสาธารณสุข เพ่ือพิจารณาตอไป 

ประเด็นปญหาจากการตรวจสอบคุณสมบัติบุคคล ประเด็นสำคัญ คือ วิชาชีพท่ีไมอยูในตำแหนงตั้งใหม 
และเปนสายงานขาดแคลนตามภารกิจ เชน นักวิชาการสถิติ, ผูชวยพยาบาล, เจาพนักงานเวชกิจฉุกเฉิน เปนตน  
ซ่ึงประเด็นนี้กองบริหารทรัพยากรบุคคลทราบปญหาแลวจะนำตำแหนงท่ีมีอยูเดิมพิจารณาอีกครั้ง 

ที่ประชุม อ.ก.พ.กระทรวงสาธารณสุข ในการประชุม ครั้งที่ 4/2563 เมื ่อวันที่ 19 มิ.ย. 2563 
เก่ียวกับการบรรจุบุคลากร อัตราขาราชการตั้งใหม ไดแก 

1) คุณสมบัติไมตรงกับมาตรฐานการกำหนดตำแหนง ในสายงานท่ีจางเดิม มติ : เสนอ ก.พ. พิจารณา 
2) จางกอน 15 มี.ค. 2563 และเปนผูที่ไดรับการจางไวถูกตองคุณสมบัติครบถวน มติ : เสนอ ก.พ. 

พิจารณาเพ่ิมเติมเพ่ือบรรจุในตำแหนงวางคงเหลือ (อัตราตั้งใหม) 
3) จางหลัง 15 มี.ค. 2563 และเปนผูที่ไดรับการจางไวถูกตองคุณสมบัติครบถวน มติ : พิจารณา

ดำเนินการระยะถัดไป หากมีตำแหนงวางคงเหลือ (อัตราตั้งใหม) 
4) จางรายวัน รายคาย จางเหมา มติ : ตองนำเขาระบบการจางท่ีถูกตอง 
    สายงานท ี ่จ  างในระบบไม ตรงค ุณว ุฒิ  ข อม ูลตำแหน งในระบบไม ตรงค ุณว ุฒ ิป จจ ุบัน  

มติ : ใหดำเนินการตามมติ คปร. อยางเครงครัด คือบรรจุบุคลากรในสังกัดเขารับราชการ ตามตำแหนงที่ ครม.  
ไดมีมติอนุมัติ และผูท่ีจะบรรจุตองมีคุณสมบัติตรงตามมาตรฐานการกำหนดตำแหนงนั้น 

รายละเอียดบุคคลท่ีตกหลน ดังนี้ 
กรณีท่ี 1  คำสั่งจางออกกอน 15 มี.ค. 2563 บันทึกขอมูลการจางใน HROPS กอน 15 มี.ค. 63 
  จำนวน 3 ราย (สสจ.พิจิตร)  
กรณีท่ี 2 คำสั่งจางออกกอน 15 มี.ค. 2563 บันทึกขอมูลการจางใน HROPS หลัง 15 มี.ค. 63 
  จำนวน 157 ราย (รพ.กำแพงเพชร 2 ราย, รพ.ชัยนาทนเรนทร 1 ราย, สสจ.นครสวรรค  
  103 ราย, สสจ.พิจิตร 9 ราย, สสจ.ชัยนาท 42 ราย) 
กรณีท่ี 3 มีการเปลี่ยนสถานการณจางแลวตกหลน 
  10 ราย (สสจ.นครสวรรค 9 ราย, รพ.พิจิตร 1 ราย ) 
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สืบเนื่องจากการไดรับตำแหนงขาราชการใหม 734 ตำแหนง จึงตองจัดการอบรมโครงการปฐมนิเทศ
ขาราชการใหม “หลักสูตรการเปนขาราชการที ่ด ี” วันที ่ 10 –14 สิงหาคม 2563 โดย วพบ.ชัยนาท  
(เจาภาพหลัก) รวมกับ วพบ.สวรรคประชารักษ นครสวรรค และทีมวิทยากรพี่เลี้ยงจังหวัดละ 5 คน ใชรูปแบบ 
การจัดอบรม Online และ Work Shop (World Cafe) 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูบริหารตรวจสอบขอมูลและติดตามรายละเอียดบุคคลท่ีตกหลน 

6.8 การบรรจุบุคลากรเขารับราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงาน ในสถานการณระบาด
ของเช้ือไวรัสโคโรนา (COVID-19) (สายงานแพทยแผนไทย) 

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้ 

เขตสุขภาพที่ 3 ไดรับสายงานแพทยแผนไทย จำนวนรวม 53 อัตรา (จัดสรรตามสวนขาด 70%  
45 ตำแหนง และจัดสรรใหหนวยงานที่ดำเนินงานขับเคลื่อนดานสมุนไพรและแหลงฝก 30% 8 ตำแหนง)  
ผลการจัดสรร 45 ตำแหนง ไดแก รพ.สวรรคประชารักษ, รพ.กำแพงเพชร, รพ.พิจิตร และ รพ.อุทัยธานี  
แหงละ 1 ตำแหนง, สสจ.กำแพงเพชร 14 ตำแหนง, สสจ.ชัยนาท 3 ตำแหนง, สสจ.นครสวรรค 15 ตำแหนง,  
สสจ.พิจิตร 4 ตำแหนง และ จ.อุทัยธานี 5 ตำแหนง 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให ผูบริหารตรวจสอบรายชื่อวาตรงกับท่ีคาดการณไวหรือไม 
หากจำเปนตองแกไขใหติดตอ CHRO เพ่ือดำเนินการใหถูกตองและเหมาะสมตอไป 

6.9  สรุปผลการเลือกสถานท่ีปฏิบัติงานชดใชทุนของเภสัชกรผูทำสัญญาฯ ประจำป พ.ศ. 2563 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
การจัดสรรเภสัชกร ผูทำสัญญาฯ ของกระทรวงสาธารณสุข ป พ.ศ. 2563 มีการจางงานเปนพนักงาน

ราชการแทนการบรรจุเปนขาราชการ โดย สป. ไดดำเนินการคัดเลือก/จับสลากเพ่ือเลือกพื้นที่เรียบรอยแลว  
(รายงานตัวเพ่ือปฏิบัติงาน 1 ก.ค. 2563) เขตสุขภาพท่ี 3 ไดรับจัดสรรจำนวน 14 ราย ไดแก จังหวัดนครสวรรค 
3 ราย, จังหวัดกำแพงเพชร 4 ราย, จังหวัดพิจิตร 3 ราย, จังหวักอุทัยธานี 2 ราย และ จังหวัดชัยนาท 2 ราย 

มติท่ีประชุม  รับทราบ  

6.10 สถานการณการเงิน เขตสุขภาพท่ี 3 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
- ขอมูลบริการผูปวยใน (IP) ในเขต HCODE ตาม Sent date เขตสุขภาพที่ 3 เพิ่มขึ้น 7.51%  

จากเดิม 4.87% (อันดับ 3 ของประเทศ) โดยมีโรงพยาบาลท่ีตองเฝาระวังและทำผลงานเพ่ิมเติม ไดแก 
จังหวัดนครสวรรค คือ รพ.พยุหะคีรี, รพ.ตาคลี และ รพ.ตากฟา 
จังหวัดกำแพงเพชร  คือ รพ.ทุงโพธิ์ทะเล, รพ.ลานกระบือ, รพ.ปางศิลาทอง และ รพ.บึงสามัคคี 
จังหวัดพิจิตร  คือ รพ.วชิรบารมี 
จังหวัดอุทัยธานี  คือ รพ.ทัพทัน, รพ.สวางอารมณ และ รพ.หนองขาหยาง 
จังหวัดชัยนาท  คือ รพ.วัดสิงห 

- สถานการณทางการเงินหนวยบริการ ปงบประมาณ พ.ค. 2562 และ พ.ค. 2563 ท้ังทุนสำรองสุทธิ 
(NWC), รายไดสูง (ต่ำ) กวาคาใชจายสุทธิ (NI), EBITDA, เงินบำรุงคงเหลือ (หลังหักหนี้แลว) ในภาพรวมเพ่ิมมากข้ึน 

- การเปรียบเทียบรวมรายไดคารักษาพยาบาล พ.ค. ป 2562 มากกวา ป 2563 จำนวน  
276 ลานบาท (เพ่ิมข้ึน 5%) 

- การเปรียบเทียบ รวมรายไดคารักษาพยาบาล พ.ค. ป 2562 และ ป 2563 จากหนวยบริการ
ท้ังหมด 54 แหง รายไดเพ่ิมข้ึน 39 แหง (72%) และรายไดลดลง 15 แหง (28%) 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให ผูบริหารตรวจสอบและวิเคราะหขอมูลทางการเงินดังกลาว 
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6.11 กำหนดการ “ตรวจเยี่ยมเสริมพลังและขับเคลื่อนเชิงนโยบายระดับพื้นที่ เขตสุขภาพที่ 3”  
การจัดการบริการอาหารริมบาทวิถ ีต นแบบ (Street Food Good Health) โดย ดร.สาธิต ปต ุเตชะ  
รัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงสาธารณสุข 

นพ.บุญชัย ธีระกาญจน  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้    
ดร.สาธิต ปตุเตชะ รัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงสาธารณสุข จะลงพื้นท่ีตรวจเยี่ยมเสริมพลัง และ

ขับเคลื่อนเชิงนโยบายระดับพื้นที่ เขตสุขภาพที่ 3 ณ วัดคลองเคียน, วัดจันทาราม (วัดทาซุง) จ.อุทัยธานี และ 
ถนนคนเดินบานวัดสิงห จ.ชัยนาท ในวันศุกรท่ี 10 กรกฎาคม 2563 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้

1. มอบหมายให สาธารณสุขนิเทศก เขารวมการตรวจเยี่ยมฯ แทน เนื่องจากติดภารกิจ 
2. มอบหมายให นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานีและชัยนาท ประสานศูนยอนามัย และ

สาธารณสุขนิเทศก เพ่ือใหการรับรองรัฐมนตรีชวยวาการกระทรวงสาธารณสุข  

ระเบียบวาระท่ี 7 เรื่องอ่ืน ๆ  
7.1 Change network ทีมรวมผูสมัครรับเลือกตั้งเปนกรรมการแพทยสภา 21 คน 

พญ. ชัญวลี ศรีสุโข ผูสมัครรับเลือกตั้งเปนกรรมการแพทยสภา Change network : นำเสนอและ
สรุปประเด็นไดดังนี้    

CHANGE NETWORK คือ ทีมรวมผูสมัครรับเลือกตั้งเปนกรรมการแพทยสภา 21 คน จากการรวมตัว
กันของทุกภาคสวน มีแนวทางการดำเนินงานของแพทยสภา ดังตอไปนี้ 

1) เสริมสรางและธำรงขีดความสามารถของผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม ใหไดมาตรฐานมีคุณธรรม
จริยธรรม ทันตอการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เศรษฐกิจ เทคโนโลยี และความกาวหนาทางวิชาการอยางตอเนื่อง 

2) เปดใหสมาชิกทุก GEN มีสวนรวมในบทบาทแพทยสภาอยางกวางขวาง 
3) ปกปองแพทยจากภาวะคุกคามดานดานกฎหมายและความรุนแรงทุกรูปแบบ 
4) เสริมสรางดุลยภาพในชีวิตและการทำงานแพทย 
5) แพทยสภามีธรรมาภิบาล เปนธรรม โปรงใส ตรวจสอบได 
6) เสริมพลังใหแพทยและประชาชนเขาใจกันดวยการสื่อสารการตลาดเพ่ือสังคมเชิงรุกและมีสวนรวม 

มติท่ีประชุม  รับทราบ  
7.2 การขอใชและอนุมัติตำแหนงวาง 

วาท่ีรอยตรีดนัย พิทักษอรรณพ นายแพทยเช่ียวชาญดานเวชกรรมปองกัน สำนักงานสาธารณสุข
จังหวัดชัยนาท : สอบถามเพ่ิมเติม 

ขณะนี้ การขอใชและอนุมัติตำแหนงวาง ใหชะลอหรือดำเนินการตอได  
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพท่ี 3 : แจงขอมูล 
ขณะนี้ อยูระหวางการชะลอการใชตำแหนงวาง แตสามารถเตรียมการขอมูลไวกอนได ซึ่งกลุมงาน 

CHRO สำนักงานเขตฯ ไดแจงใหงานบุคลากรทุกจังหวัดเตรียมขอมูลเกี่ยวกับจำนวนตำแหนงวางที่จะขอใช
เรียบรอยแลว ดังนั้น ขอใหทุกจังหวัดเตรียมความพรอมในการดำเนินงานเรื่องตำแหนงวางไดเลย สวนเรื ่อง 
การคัดเลือกผูท่ีจะเขามาแทนตำแหนงท่ีเกษียณอายุฯ สมารถดำเนินการไดเลย 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้

1. มอบหมายให CHRO เรงรัดดำเนินการเรื่องบริหารบุคลากร โดยเฉพาะการบรรจุบุคลากรเขารับ
ราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีปฏิบัติงาน ในสถานการณ COVID-19 ในอีก 2 รอบ ท่ีตองดำเนินการ 

2. มอบหมายให ผูบริหารทุกทานจัดการขอมูลบุคลากรของหนวยงานใหเรียบรอย 
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7.3 มาตรการผอนปรน 
- กรณี การเปดสถานศึกษา 
นพ.บุญชัย ธรีะกาญจน  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้    
กรณีมีปญหาเกี่ยวกับการเปดสถานศึกษา กระทรวงศึกษาจะมีติดตามท่ีคอยขางละเอียด โดยมอบให 

ผูตรวจราชการกระทรวงศึกษาเปนผูประสานงานกับผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งผูตรวจราชการฯ 
ใหติดตอกับผู บริหารแตละจังหวัดไดโดยตรง ดังนั ้น ทุกจังหวัดอาจจะไดรับการประสานจากผูอำนวยการ 
ศูนยอนามัยท่ี 3 และผูตรวจราชการกระทรวงศึกษาธกิาร 
มติที่ประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดติดตามและตรวจสอบวา 
มีประเด็นปญหาพ่ีเกิดข้ึนในพ้ืนท่ีอยางไรบาง เพ่ือจะไดดำเนินการแกไขไดอยางรวดเร็ว 

- กรณี การเปดประเทศ ใหตางประเทศสามารถเดินทางเขาใหประเทศไทย 
นพ.บุญชัย ธีระกาญจน  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้    
กรณี การเปดประเทศ ใหตางประเทศสามารถเดินทางเขาใหประเทศไทย อาจจะทำใหเกิด PUI Case 

มากขึ ้น สิ ่งที ่จังหวัดตองดำเนินการเตรียมความพรอม คือ กำหนดสถานที่จัดตั้ง Local state Quarantine  
(พื้นที่กักกันโรค ระดับจังหวัด) และ Alternative State Quarantine (พื้นที่กักกันโรคในโรงแรม) ที่สำคัญ คือ 
Mini MERT (ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินเคลื่อนท่ีเร็ว) สำหรับ COVID  
มติที่ประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหทุกจังหวัดวิเคราะหวาเมื่อเปดประเทศแลวตองเตรียมการ
รับมือกับปญหาท่ีอาจจะเปดข้ึนอยางไรบาง เชน ความจำเปนในการอบรมทีม Mini MERT, การจัดทีมและสถานท่ี
เพ่ือรองรับสถานการณดังกลาว โดยอาจศึกษาตัวอยางจากทีมนครสวรรค,กำแพงเพชร และพิจิตร ท่ีไดเดินทางไป 
State Quarantine ณ กรุงเทพฯ ในชวงกอนหนานี้ เปนตน 
 
เลิกประชุมเวลา 13.30 น. 
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