
รายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพที่ 3 คร้ังที่ 1 ประจำป พ.ศ. 2564 
ผาน Application Zoom 

ในวันพฤหัสบดีที่ 28 มกราคม 2564 เวลา 13.00 - 16.30 น.  
ณ หองประชุมราชาวดี ช้ัน 3 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 

.................................................. 
ผูมาประชุม 
1. นางสาววิพรรณ  สังคหะพงศ ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
2. นายสมเกียรติ ขำนุรักษ สาธารณสุขนิเทศก เขตสุขภาพท่ี 3 
3. นายอดิสรณ  วรรธนะศักดิ์ ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 / 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
4. นายปริญญา  นากปุณบุตร นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร 
5. นายปรารถนา  ประสงคดี นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
6. นายกมล กัญญาประสิทธิ ์ นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
7. นายพัลลภ ยอดศิรจินดา นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
8. นายชนินทร  จารุวัฒนมงคล ผูอำนวยการโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
9. นางรจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
10. นายสุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการโรงพยาบาลอุทัยธาน ี
11. นายสุรชัย แกวหิรัญ ผูอำนวยการโรงพยาบาลพิจิตร 
12. นายพรเพชร  นันทวุฒิพันธุ ผูอำนวยการโรงพยาบาลชัยนาทนเรนทร 
13. นายมงคล  ศิริเทพทวี ผูอำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 
14. นางศรินนา  แสงอรุณ ผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค 
15. นายอำนาจ นอยขำ ผูอำนวยการโรงพยาบาลทาตะโก 
16. นายกิตติโชต ิ ตั้งกิตติถาวร ผูอำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชตะพานหิน 
17. นายสุชิน  คันศร ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองฉาง 
18. นายมนตรี หนองคาย ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองมะโมง 
19. นายมนตรี คลังสิน สาธารณสุขอำเภอสามงาม 
20. นายซาเวท  วราหะ สาธารณสุขอำเภอทัพทัน 
21. นางทรรษพร คลังทับ สาธารณสุขอำเภอเมืองชัยนาท 

ผูไมมาประชุม เนื่องจากติดราชการ 
1. นายทวีศักดิ์ คณุตมวงศ ผูอำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุร ี
2. นายสมเกียรติ นิลสนธ ิ สาธารณสุขอำเภอเมืองนครสวรรค 
3. นายสนธยา พลโคตร สาธารณสุขอำเภอเมืองกำแพงเพชร 

ผูเขารวมประชุม 
1. นางสาวปนิตา ธีรสฤษกุล ผูชวยผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
2. นายประวิทย  สายคุณากร สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
3. นายโกวิทย  พยัฆวิเชียร สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
4. นายธีระ  เกงเขตรกรณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
5. นายกิติพงศ กลิ่นแมน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
6. วาท่ีรอยตรีหญิงพัชรี  เกงเขตรกรณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
7. นายพนม  สิทธิชนาสุทธิ ์ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
8. นางสาวกุลธิดา  เจิมเจิดพล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 
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9. นายวิศิษฎ  อภิสิทธิ์วิทยา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
10. นางปทมา  ผองสมบูรณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
11. นายธานี  โชติกคาม สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
12. นายสมจินต  มากพา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
13. นายจิรยุทธ  คงนุน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
14. นายไพบูลย  ตันคงจำรัสกุล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
15. นางรุงทิวา  มโนวชิรสรรค สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
16. นางจินตนา  พูลสุขเสริม สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
17. นางสุจิตรา  แสงแกว สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
18. นางสาวศรีนวล แกวนเชิงคา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
19. วาท่ีรอยตรีดนัย  พิทักษอรรณพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
20. นางสาวชื่นจิต  หรายลอย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
21. นายทองคำ ดีประดิษฐ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
22. นางสาววะราพร   ศรีสุคนธ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
23. นายโชต ิ ภาวศุทธิกุล โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
24. นายอภิชาต  วิสิทธิ์วงษ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
25. นางชนิญญา  พัฒนศักดิ์ภิญโญ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
26. นางอังคณา อุปพงษ โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
27. นายอัครพงศ จุธากรณ โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
28. นายไพฑูรย  ออนเกตุ โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
29. นายเสรี  วุฒินันทชัย โรงพยาบาลพิจิตร 
30. นายโสภณ โฆษิตวานิชย โรงพยาบาลพิจิตร 
31. นายธเนศ ดุสิตสุนทรกุล โรงพยาบาลพิจิตร 
32. นายเจษฎา  ปนเพ็ง โรงพยาบาลพิจิตร 
33. นายจิระ  พัฒนพงษศักดิ์ โรงพยาบาลอุทัยธานี 
34. นายคณินทร  เศรษฐไพศาล โรงพยาบาลอุทัยธานี 
35. นายอำนาจ  สุขรื่น โรงพยาบาลอุทัยธานี 
36. นางนอมจิต  จันทรนอย โรงพยาบาลอุทัยธานี 
37. นางศิริวัลย ศรีประทีปบัณฑิต โรงพยาบาลอุทัยธานี 
38. นายทนงศักดิ์  หอมทรัพย โรงพยาบาลชัยนาทนเรนทร 
39. นายดิเรก  ขำแปน สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 นครสวรรค 
40. นางฐิติพร  วงศศิริอำนวย สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 นครสวรรค 
41. นายพิสุทธิ  ชื่นจงกลกุล สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 นครสวรรค 
42. นางสาวสุริ  อุปมนต ศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 นครสวรรค 
43. นางจินตนา  วองวิไลรัตน ผูอำนวยการศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี 3 นครสวรรค 
44. นางสาวฐปณภร เจริญวงศ กองตรวจราชการ 
45. นางสาวเบญญาดา  จันทรคง กองตรวจราชการ 
46. นายวิริยะ  เอ๊ียวประเสริฐ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
47. นางลักขณา  รัตนศรีทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
48. นางปยธิดา  บรรณวัฒน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
49. นางสาวจงรักษ  วิไลวรรณ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
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50. นางสาวศิริลักษณ  ม่ันศรี สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
51. นายเจษฎาภรณ  พรธาดาวิทย สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
52. นางสาวอุษา  เพชรนิล สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
53. นางสาวสัญศณีย  ทินวงศ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
54. นางสาวจรรยวรรธน  ภูหิรัญ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
55. นางกัญญาณี ศรีสวรรค ศรีสวรรค สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
56. นางสาวโชติกา  ธรรมบัวทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
57. นางสาวสุพัตรา  เผือกนวล สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
58. นางสาวกนกพร  พูลวงศ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
59. นางสาวศศิธร  ดวงอ่ิม สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
60. นางสาวอรทัย  เลาเรื่อง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
61. นางสาวสุธิดา  ชาภูพุทธ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 

เริ่มประชุมเวลา  09.30  น. 

• พญ.วิพรรณ  สังคหะพงศ  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  เปนประธานในการประชุมครั้งนี้ 

ระเบียบวาระท่ี 1  เรื่องประธานแจงท่ีประชุมทราบ 
1. แนวทางการบริหารงบประมาณ ป 2564 สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

รายงานผลการใชจายเงินงบประมาณรายจายประจำป พ.ศ.2564 สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ณ วันท่ี 26 มกราคม 2564 ขอสั่งการจากปลัดกระทรวงฯ ไดแก 

1) ใหติดตามบริหารงบประมาณอยางเขมงวด 
2) คืนงบประมาณท่ีใชไมทันใหสวนกลาง เม่ือสิ้นไตรมาสท่ี 3 
3) เรงจัดสรรงบ พตส, ฉ11-12, เงินอุดหนุน และรายจายประจำลงภูมิภาค ใหทันในไตรมาสท่ี 1 

1.1 ผลการใชจาย รายจายประจำ (งบดำเนินงาน/งบอุดหนุน/งบรายจายอื่น) เขตสุขภาพที่ 3 ไดรับ
จัดสรร 235 ลานบาท (ขอมูลจาก GFMIS ณ 20 ม.ค. 2564) มีผลการเบิกจาย+PO รอยละ 37.68 เปนอันดับท่ี 
13 ของประเทศ (สสจ.นครสวรรค เบิกจาย รอยละ 24.82, สสจ.อุทัยธานี เบิกจาย รอยละ 29.63, สสจ.กำแพงเพชร 
เบิกจาย รอยละ 30.96, สสจ.พิจิตร เบิกจาย รอยละ 42.64, สสจ.ชัยนาท เบิกจาย รอยละ 53.56) 

1.2 ผลการใชจาย รายจายลงทุน เขตสุขภาพที่ 3 ไดรับจัดสรร 900 ลานบาท (ขอมูลจาก GFMIS  
ณ 20 ม.ค. 2564) มีผลการเบิกจาย+PO รอยละ 34.55 เปนอันดับท่ี 6 ของประเทศ 

แนวทางการบริหารงบลงทุน คาครุภัณฑ ท่ีดินและสิ่งกอสราง ป 2564 สำนักงานฯ จะติดตามผล
การดำเนินงานผานโปรแกรมติดตามงบลงทุนของ กบรส. เทานั้น เพ่ือเสนอผูบริหาร 

- ความกาวหนาการจัดซ้ือจัดจาง ทุกวันพฤหัส 
- สิ่งกอสรางผูกพันเดิม วันท่ี 25 ของทุกเดือน 

ผลการดำเนินงาน งบลงทุน รายการสิ่งกอสรางปเดียว เขตสุขภาพที่ 3 (ณ 21 ม.ค. 2564)  
ลงนามแลว รอยละ 9.6, ไดผูรับจาง รอยละ 20.5, ยังไมไดผูรับจาง รอยละ 69.9 เปนอันดับท่ี 11 ของประเทศ 

ผลการดำเนินงาน งบลงทุน รายการครุภัณฑ เขตสุขภาพที่ 3 (ณ 21 ม.ค. 2564) ลงนามแลว 
รอยละ 23.8, ไดผูรับจาง รอยละ 14.7, ยังไมไดผูรับจาง รอยละ 61.5 เปนอันดับท่ี 11 ของประเทศ 

นพ.สมเกียรติ ขำนุรักษ สาธารณสุขนิเทศก เขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
การติดตามความกาวหนา งบลงทุน ตองพิจารณารายละเอียดขั้นตอนการดำเนินงานของแตละ

รายการ สวนงบกอหนี้ผูกพันท้ัง 5 รายการ ควรกำชับและเรงรัดดำเนินการ โดยเสนอเปน Cost monitor รวมกับ 
CFO และท่ีปรึกษา (นพ.วิริยะ เอ๊ียวประเสริฐ) เพ่ือกำกับติดตามตอไป 
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มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบทุกจังหวัดดำเนินการ ดังนี ้
1. เรงรัดการเบิกจายรายจายประจำใหเปนไปตามความจริงและเปนไปตามเปาหมาย (ไตรมาสท่ี 1 

รอยละ 36, ไตรมาสท่ี 2 รอยละ 57) 
2. กำกับติดตามการดำเนินงาน งบลงทุน อยางเครงครัด (เขตสุขภาพ 3 อันดับ สุดทายของประเทศ 

ตองชี้แจงรายการและเหตุผลความลาชาตอผูบริหาร) 
- เรงรัดใหเจาหนาท่ีบันทึกขอมูลลงในโปรแกรมติดตามงบลงทุน ของ กบรส. ใหเปนปจจุบัน 
- เรงรัดการดำเนินงาน งบลงทุน รายการสิ่งกอสรางปเดียว และ รายการครุภัณฑ 

2. การเตรียมความพรอมการดำเนินงานใหบริการวัคซีน ฝกอบรม และ ติดตามประเมินผล 
การใหวัคซีน COVID-19 (คณะทำงาน ดานการใหบริการวัคซีน ฝกอบรม และกำกับติดตามผล) 

กลุมเปาหมายในการเขาถึงวัคซีน COVID-19 ในระยะแรกที่วัคซีนมีปริมาณจำกัด จำนวน 4 กลุม 
รวมท้ังสิ้น 19,014,154 คน (ฐานขอมูลกลาง) ไดแก 

1) บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขดานหนา ท้ังภาครัฐและเอกชน จำนวน 1,700,000 คน 
2) บุคคลที่มีโรคประจำตัว (โรคทางเดินทางใจเรื ้อรัง, โรคหัวใจและหลอดเลือด, โรคไตเรื ้อรัง,  

โรคหลอดเลือดสมอง, โรคมะเร็งทุกชนิด, โรคเบาหวาน และโรคอวนที่มี BMI มากกวา 35) 
จำนวน 6,163,095 คน 

3) ผูท่ีมีอายุตั้งแต 60 ป ข้ึนไป จำนวน 11,136,059 คน 
4) เจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของกับการควบคุมโรค COVID-19 ท่ีมีโอกาสสัมผัสผูปวย จำนวน 15,000 คน 

แนวทางการกระจายวัคซีน COVID-19 เพ่ือใหบริการ คือ คลังวัคซีนสวนกลาง กระจายวัคซีนให รพศ./
รพท./รพช. (กระจายสู รพ.สต./PCU), ศูนยบริการสาธารณสุข, โรงเรียนแพทย, รพ.สังกัดภาครัฐอ่ืนๆ และ รพ.เอกชน 

ระยะแรก นำเขาวัคซีน จำนวน 150,000 โดส ฉีดในกลุมจังหวัดพื้นที่เสี่ยงกอน คาดวา ในชวงแรก 
มีนโยบายใหฉีดที่โรงพยาบาล (รพศ./รพท./รพช.) ทั้งหมดจะไดรับวัคซีน 61 ลานโดส (ประมาณ 300 โดส/วัน/
โรงพยาบาล) จะมีการแจงรายละเอียดอยางเปนทางการอีกครั้ง  

ฟงกชันการทำงาน “หมอพรอม” ชวยติดตาม “5 กลุม รับวัคซีนโควิด-19” จะมีการชี้แจงในวันท่ี  
29 มกราคม 2564 จึงขอแจงใหผูเก่ียวของเขารวมการอบรมดังกลาว (ทดลองระบบในวันท่ี 4 กุมภาพันธ 2564)  
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้

1. มอบหมายใหทุกจังหวัด สงขอมูลการสำรวจจำนวนกลุมเปาหมายในการเขาถึงวัคซีน COVID-19 
ใหสวนกลางเพื่อปรับขอมูลใหเปนปจจุบัน โดยคำนึงโรงพยาบาลในกรมและโรงพยาบาลเอกชน (โรงพยาบาลคายฯ 
กรมแพทยทหาร ดำเนินการ) และเพิ่มเติมขอมูลในสวนสมัครใจ/ไมสมัครใจฉีดวัควีนดวย กรณี ผูที่ไมฉีดวัคซีน
วันนี้ สามารถลงทะเบียนฉีดวัคซีนไดภายหลัง รวมท้ังให CIO เขตสุขภาพท่ี 3 กำกับติดตามการดำเนิน 

2. การบริหารจัดการในการฉีดวัคซีน พ้ืนท่ีควรเตรียมการ ดังนี้ 
1) การเก็บรักษาวัคซีน 
2) การจัดเตรียมทีม เตรียมความพรอม (เชา-บาย) 
    : ลงทะเบียน, นัดหมาย, ใหบริการ, ติดตามผล, Logistic เพ่ือเก็บรักษาวัคซีน, กูชีพ (ALS)  
3) เตรียมสถานท่ีสำหรับฉีดวัคซีน (รอฉีดวัคซีน-หลังฉีดวัคซีน) 
4) คำนึงถึงความสะดวกของผูรับบริการ 

3. มอบหมายใหสำนักงานสาธารณสุขจังหวดั และ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 รวมทดลองระบบ “หมอพรอม”  

ระเบียบวาระท่ี 2  เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 3 ครั้งท่ี 10 
     ประจำป พ.ศ. 2563 เม่ือวันท่ี 15 ธันวาคม 2563 
มติท่ีประชุม  รับรองรายงานการประชุมโดยไมมีการแกไข 
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ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่อง  
- ไมมี – 

ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องติดตามความกาวหนา 
4.1 รายงานสถานะการใชจายเงินงบประมาณ เขตสุขภาพท่ี 3 ปงบประมาณ 2564 

     (งบดำเนินงาน/งบอุดหนุน/งบรายจายอ่ืน) 
นพ.อำนาจ นอยขำ รองผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
รายงานสถานะการใชจายเงินงบประมาณ เขตสุขภาพที่ 3 ปงบประมาณ 2564 ประจำเดือน

ธันวาคม 2563 (ขอมูลจาก GFMIS ณ 4 ม.ค. 2564) เปาหมายการเบิกจายไตรมาสท่ี 1 คือ รอยละ 36  
ภาพรวมเขตสุขภาพที ่ 3 งบดำเนินงาน ไดร ับจัดสรร 215,144,706.00 บาท เบิกจาย 

62,493,068.35 บาท (รอยละ 29.05), งบอุดหนุน ไดรับจัดสรรที่ สสจ.กำแพงเพชร และ โรงพยาบาลศูนย/
ท่ัวไป ท้ัง 5 จังหวัด ยังไมมีขอมูลการเบิกจาย และ งบรายจายอ่ืน ยังไมมีการจัดสรรเงิน 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบงานดำเนินการ ดังนี ้

1. มอบหมายให CFO ติดตามการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามเปาหมายท่ีกำหนด 
2. มอบหมายใหหนวยงานท่ีไดรับงบอุดหนุน เริ่มเตรียมโครงการเพ่ือดำเนินการเบิกจายใหตรงตามกำหนด 
3. เรงรัดใหทุกหนวยงานดำเนินการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามเปาหมาย 

ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องเพ่ือทราบ 
5.1 สถานการณโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เขตสุขภาพท่ี 3 

พญ.ฐิติพร วงศศิริอำนวย รองผู อำนวยการสำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 3 นครสวรรค : 
นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 

ผูติดเชื้อสะสมระลอกใหม เขตสุขภาพท่ี 3 รวมท้ังสิ้น 24 ราย ไดแก เสียชีวิต 1 ราย, Admit 4 ราย 
(14 ม.ค. 2564 พบผูปวยรายสุดทาย) นอกจากนั้นกลับบานแลว (ขอมูล ณ 27 ม.ค. 2564) 

ผลการดำเนินงาน Sentinel Surveillance แรงงานตางดาว เขตสุขภาพท่ี 3 (ขอมูล ณ 27 ม.ค. 2564) 
โดยทีม SAT สคร.3 นครสวรรค เปาหมาย 3,561 ราย ดำเนินการ 3,659 ราย ครบตามเปาหมาย 4 จังหวัด
(รอยละ 100) ยกเวน จังหวัดชัยนาท คงเหลือ 29 ราย 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให นพ.โชติ ภาวศุทธิกุล ประธานกรรมการกลุมภารกิจสำรอง
เวชภัณฑและสงกำลังบำรุง (Stockpiling and Logistics) ICS เขตสุขภาพท่ี 3 สอบถามกองบริหารการสาธารณสุข 
เรื่องหลักเกณฑการเบิกของทดแทนการใชดูแลผูปวยรายคน เนื่องจากในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 3 มีผูปวยเสียชีวิต 
และผูปวยอาการหนัก ทำใหเจาหนาท่ีใชทรัพยากรในการดูแลรักษาเปนจำนวนมาก 

5.2 ผลการรับสมัครแพทยประจำบาน ประจำปการศึกษา 2564 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
ผลการรับสมัครแพทยประจำบาน ประจำปการศึกษา 2564 เขตสุขภาพท่ี 3 ไดรับท้ังหมด 135 โควตา 

มีผูสมัคร 82 โควตา (รอยละ 60.7) คงเหลือ 53 โควตา (รอยละ 39.3) 
การรับสมัครแพทยประจำบานฯ ปการศึกษา 2565 รอบนโยบายพิเศษ จำนวน 21 โควตา 

(ศัลยศาสตร 7 โควตา, อายุรศาสตร 8 โควตา, เวชศาสตรฉุกเฉิน 6 โควตา) แนวทางการรับสมัคร คือ  
1) สบพช. สงโควตา 3 สาขา ใหเขตสุขภาพจัดสรร 
2) เขตสุขภาพจัดสรรโรงพยาบาลตามโควตาท่ีไดรับ 
3) สงผลการพิจารณาจัดสรร ให สบพช. 
4) สำนักงานปลัดฯ ประกาศโควตาทุน 
5) แพทยสมัครขอรับสิทธิ์ในระบบแพทยประจำบานของสำนักงานปลัดฯ ไปสัมภาษณท่ีสถาบันฝกอบรม 
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6) สถาบันฝกอบรมแจงผลแพทยผูผานการคัดเลือกให สบพช. 
7) สำนักงานปลัดฯ ประกาศรายชื่อแพทยผูผานการคัดเลือกพรอมสถาบันฝกอยางเปนทางการ 

เขตสุขภาพจะพิจารณาโรงพยาบาลรับตนสังกัด สงผลพิจารณาให สบพช. ลงนามโดยผูตรวจราชการ 
ภายในวันท่ี 12 กุมภาพันธ 2564 และเปดรับสมัคร รอบนโยบายพิเศษ วันท่ี 1-18 มีนาคม 2564  

สวนการรับสมัครในรอบปกติ (รอบ 1,2,3) ท้ัง 3 สาขา จะเปดเปนทุนเขตสุขภาพ  
ปฏิทินการรับสมัครแพทยประจำบาน ปการศึกษา 2565 สามารถดูขอมูลไดท่ีเว็บไซต สบพช. 

มติท่ีประชุม  รับทราบ  

5.3 การอบรมขาราชการใหม หลักสูตรการเปนขาราชการท่ีดี ปงบประมาณ 2564 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
กลุมเปาหมาย วันท่ี 

จัดการอบรม 
จำนวน สถาบัน 

จัดอบรม 
รูปแบบการจัดอบรม คาลงทะเบียน 

ขาราชการบรรจุ  
รอบโควิด ระยะ 1-2 

จำนวน 5 รุน  
(ก.ย.-พ.ย. 63) 

1,050 คน วพบ.ชัยนาท อบรมรวมกัน 
ในช้ันเรียน (On-site) 

5,100 บาท รวมคาอาหาร  
(ไมรวมคาท่ีพัก, คาเบ้ียเลี้ยง, 

คาเดินทาง 
ขาราชการบรรจุ  
รอบโควิด ระยะ 3 

19-23 เม.ย. 64 332 คน วพบ.สวรรค 
ประชารักษ 
นครสวรรค 

Online รวมกัน 
ในภาพจังหวัด 

4,000 บาท/คน  
(รวมคาอาหาร) 

สายงานแพทย/ 
ทันตแพทย ชดใชทุน 

24-28 พ.ค. 64 160 คน วพบ.ชัยนาท อบรมรวมกัน 
ในช้ันเรียน (On-site) 

8,500 บาท/คน  
(จัดโรงแรม รวมคาท่ีพักและ

คาอาหาร (ไมรวมคาเบ้ียเลี้ยง, 
คาเดินทาง) 

มติที่ประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให CHRO ทบทวนรูปแบบการจัดอบรมและคาลงทะเบียน
(ประเด็นคาอาหารในการเรียนออนไลน) รวมกับ วพบ. และนำขอมูลมาปรึกษาหารืออีกครั้ง 

5.4 แผนการบริหารกรอบอัตรากำลังหนวยงานในราชการบริหารสวนภูมิภาค 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
การปรับกรอบอัตรากำลังเขตสุขภาพท่ี 3 ท่ี อ.ก.พ. สป. พิจารณาเม่ือวันท่ี 11 มกราคม 2564 จาก

จำนวนท้ังหมด 23,653 อัตรา ขอปรับกรอบฯ จำนวน 1,070 อัตรา ไดแก 
1) สายงานเดิม ภายในหนวยงาน 296 อัตรา (อนุมัติ) 
2) ขามสายงาน ภายในหนวยงาน 627 อัตรา (ทบทวน) 
3) สายงานเดิม ขามหนวยงาน ภายในจังหวัด 111 อัตรา (ทบทวน) 
4) ขามสายงาน ขามหนวยงาน ภายในจังหวัด 36 อัตรา (ทบทวน) 

วันที่ 22 มกราคม 2564 จะมีการประชุมชี้แจงแนวทางการปรับแกแผนฯ ตามมติ อ.ก.พ. สป.  
โดยพิจารณาตามหลักเกณฑและเง่ือนไขการปรับกรอบอัตรากำลังท่ีกำหนด จึงขอใหหนวยงานสงแผนฯ ท่ีปรับแกไข 
ภายในวันที่ 5 กุมภาพันธ 2564 เพื่อพิจารณาอีกครั้งในภาพเขตฯ กอนสงขอมูลการปรับกรอบอัตรากำลังไปยัง 
กองบริหารทรัพยากรบุคคล เพ่ือสงให อ.ก.พ. สป. พิจารณารอบท่ี 2 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบงานดำเนินการ ดังนี้  

1. มอบหมายให CHRO ดำเนินการสงขอมูลใหทันตามกำหนด  
2. ประเด็น ขามสายงานภายในหนวยงาน มีจำนวนมาก ขอใหผูบริหารปรึกษากับนักทรัพยากร

บุคคลของหนวยงานในการปรับขอมูลเพื่อใหสามารถดำเนินการตอได กรณี ที่มีสายงานขาดแคลนและจำเปน  
ใหเสนอขอมูลเพ่ือให CHRO พิจารณาตามความเหมาะสม 
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5.5 การบริหารตำแหนงวางจากผลการเกษียณอายุราชการของขาราชการพลเรือนสามัญ ปงบประมาณ 
พ.ศ.2563  

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้ 

เขตสุขภาพท่ี 3 มีการเกษียณอายุราชการ ท้ังหมด 160 ตำแหนง ไดแก 
- ตออายุราชการ 7 ตำแหนง 
- ยุบและทดแทนดวยตำแหนงพนักงานราชการ (รอยละ 15) 23 ตำแหนง 
- อ.ก.พ. พิจารณา (รอยละ 25) 38 ตำแหนง  
  (จัดสรรคืน 1 ตำแหนง และ สป.บริหารตำแหนงขาราชการโควิด 37 ตำแหนง) 
- คืนทันที (รอยละ 60) 92 ตำแหนง 

มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้
1. บริหารจัดการตำแหนงวางเทาท่ีมีอยูใหเรียบรอย 
2. มอบหมายให CHRO และ นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท ตรวจสอบขอมูล/ปรึกษาหารือ

ประเด็น พอบาน รพ.สรรคบุรี และผูอำนวยการ รพ.สต. ท่ีเกษียณอายุราชการ วาตองดำเนินการอยางไร 

5.6 การประเมินผลงานวิชาการ เขตสุขภาพท่ี 3 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
การประเมินผลงานวิชาการ เขตสุขภาพที่ 3 ปงบประมาณ 2560-2564 ระยะเวลาดำเนินการ  

เร็วท่ีสุด 20 วัน ชาท่ีสุด 4 เดือน (การแกไขผลงาน) 
ปงบประมาณ จำนวน พิจารณาแลวเสร็จ 

ภายใน 1 เดือน 
พิจารณาแลวเสร็จ 
ภายใน 2 เดือน 

พิจารณาแลวเสร็จ 
มากกวา 2 เดือน 

2560 152 4 ราย (รอยละ 2.5) 16 ราย (รอยละ 10.5) 132 ราย (รอยละ 87.0) 
2561 207 11 ราย (รอยละ 5.5) 91 ราย (รอยละ 44.0) 105 ราย (รอยละ 50.5) 
2562 154 18 ราย (รอยละ 11.5) 81 ราย (รอยละ 52.5) 55 ราย (รอยละ 36.0) 
2563 211 54 ราย (รอยละ 25.5) 116 ราย (รอยละ 55.0) 41 ราย (รอยละ 19.5) 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 

5.7 บันทึกขอตกลงความรวมมือ ระหวาง เขตสุขภาพท่ี 3 และ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ ์ภิญโญ รองผู อำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพที่ 3  : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
สืบเนื่องจากบันทึกขอตกลงความรวมมือฯ ฉบับท่ี 1 ป 2563 มีการกำหนดแนวทางการพัฒนา 

หนวยบริการ โดยใหโรงพยาบาลศูนย ระดับ A พัฒนาสูความเปนเลิศทั้ง 5 สาขา, โรงพยาบาลทั่วไป ระดับ S 
พัฒนาเต็มศักยภาพ, โรงพยาบาลชุมชนแมขาย ระดับ M2 พัฒนา 5 สาขาหลัก เพื่อรองรับการสงตอจาก รพช. 
และลดการสงตอไปยัง รพศ./รพท. โดยเปน Gate Keeper ใหกับ รพศ./รพท. 

ในปงบประมาณ 2564 เพื ่อใหทิศทางการพัฒนาของหนวยบริการชัดเจน และเปนระบบตาม
แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) จึงขอแกไข (ราง) บนัทึกขอตกลงความรวมมือฯ ฉบับท่ี 1 โดยมี
ประเด็นแกไข คือ ปรับระดับเตียง และ ปรับระดับความเชี่ยวชาญ 

มติการประชุมการพัฒนาศักยภาพหนวยบริการตามแผนการจัดระบบบริการสุขภาพและกำลังคน 
ด านส ุขภาพ (Blueprint of Health Service and Human Resource) และโรงพยาบาลแม ข าย (Node)  
เขตสุขภาพที่ 3 เมื่อ 25 พฤศจิกายน 2563 ณ หองประชุม 2 ชั้น 5 อาคาร 100 ป การสาธารณสุขไทย  
รพ.สวรรคประชารักษ (เขาเขียว)  คือ 
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จังหวัดนครสวรรค  
1) รพ.สวรรคประชารักษ (A) พัฒนาความเชี่ยวชาญ 5 สาขาหลัก (Level 1) ไดแก สาขาหัวใจ, 

สาขาโรคมะเร็ง, สาขาทารกแรกเกิด, สาขาอุบัติเหตุ และ สาขาปลูกถายอวัยวะ 
2) รพ.ลาดยาว (M2) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 
3) รพ.ตาคลี (M2) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 
4) รพ.ทาตะโก (F1) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 
5) รพ.บรรพตพิสัย (F1) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 2 เตียง 

จังหวัดกำแพงเพชร 
1) Model ดานการบริการปฐมภูมิ 
2) รพ.ขาณุวรลักษบุรี (M2) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 
3) รพ.คลองขลุง (F1) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 2 เตียง 

จังหวัดพิจิตร 
1) รพ.พิจิตร (S) พัฒนาศักยภาพ  

- Model Non-Communicable Diseases (NCD)  
- สาขาทารกแรกเกิด (New born) Level2 

2) รพ.สมเด็จพระยุพราชตะพานหิน (M2) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 
3) รพ.บางมูลนาก (M2) กำหนดใหมี OR 2 หอง, ICU 4 เตียง 

จังหวัดอุทัยธานี 
1) รพ.อุทัยธานี (S) พัฒนาศักยภาพ Model งานผูสูงอายุ, Intermediate Care และ งานสมุนไพร 

จังหวัดชัยนาท 
1) รพ.ชัยนาทนเรนทร (S) พัฒนาศักยภาพ ออรโธปดิกส (Sport medicine) และงานสมุนไพร 

ขณะนี้ ไดจัดเตรียม (ราง) บันทึกขอตกลงความรวมมือ (MOU) ฉบับที่ 2 เรียบรอยแลว โดยจะมีการ
ติดตามประเมินผลราย 6 เดือน เรื่องแนวทางปฏิบัติและปญหาอุปสรรค เม่ือครบ 1 ป จะประเมินผลการดำเนินงาน 

นางจินตนา พูลสุขเสริม รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี : เพ่ิมเติมขอมูล ดังนี้ 
การพัฒนาศักยภาพ Model งานผูสูงอาย,ุ Intermediate Care และ งานสมุนไพร เปนการดำเนินงาน

ในภาพรวมของจังหวัดอุทัยธานี โดย 
รพ.อุทัยธานี พัฒนาศักยภาพ Model งานผูสูงอายุ 
โรงพยาบาลทุกแหงในจังหวัดอุทัยธานีพัฒนา Model Intermediate Care รวมกัน 
รพ.หนองฉาง พัฒนาศักยภาพ Model งานสมุนไพร  
รพ.ลานสัก พัฒนาศักยภาพ Model การแพทยทางเลือก  
รพ.ลานสัก, รพ.สวางอารมณ และ รพ.หนองขาหยาง พัฒนาศักยภาพ Model ปฐมภูมิ 

นพ.อดิสรณ วรรธนะศักดิ์ ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : แจงขอมูลเพ่ิมเติม 
วันท่ี 3 กุมภาพันธ 2564 เวลา 15.30 น. ขอเชิญนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด และผูอำนวยการ

โรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป เขตสุขภาพท่ี 3 รวมลงนาม MOU ฉบับนี้ โดยจะมีหนังสือเชิญอยางเปนทางการอีกครั้ง  
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการดังนี ้

1. มุงเนน Gate keeper มากขึ้น, พัฒนา M2 และ F1 เพื่อชวย รพศ./รพท. ในพื้นที่ จะสามารถ
ลดการสงตอขามเขตฯ /ขามจังหวัดได หากเปนไปตามขอตกลงก็ใหรวมมือกันดำเนินการตอไป 

2. กรณี รพร.ตะพานหิน ท่ีมีหนังสือแจงความประสงคขอขยายเตียงนั้น ใหพิจารณาตามความเหมาะสม 
หากมีความจำเปนก็สามารถบรรจุลงใน Blueprint ได  
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5.8 สถานการณการเงินการคลังเขตสุขภาพท่ี 3 ไตรมาสท่ี 1 ปงบประมาณ 2564 (ธันวาคม 2563) 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
เขตสุขภาพที ่ 3 มีสถานะการเงิน NWC 3,295,127,382 บาท, NI 1,018,881,888 บาท, 

EBITDA 892,539,400 บาท และ เงินบำรุงคงเหลือหลังหักหนีส้ิน 1,538,512,438 บาท 
สถานการณการเงินการคลัง ทุกจังหวัดไมมีวิกฤติทางการเงิน ยกเวน จังหวัดนครสวรรคท่ี รพ.ทาตะโก 

มีความเสี ่ยงระดับ 2 (ฝากติดตามขอมูลลูกหนี ้ที ่ม ีจำนวนมาก) และ รพ.ตากฟา มีความเสี ่ยงระดับ 1  
เม่ือคาดการณผลการดำเนินงาน 12 เดือน พบวา เขตสุขภาพท่ี 3 นาจะมี โรงพยาบาลท่ีมีภาวะวิกฤตระดับ 5-7 
คือ รพ.ทาตะโก ซ่ึงตองเฝาระวังเปนพิเศษ 

ทีม CFO เขตสุขภาพท่ี 3 ไดพัฒนา Link Monitor (อยูระหวางดำเนินการลงในเว็บไซดของสำนักงาน
เขตสุขภาพท่ี 3) เปนการอัพเดตขอมูลการเงินการคลังของเขตสุขภาพท่ี 3 สำหรับผูบริหาร 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

5.9 รายงานความกาวหนาติดตามงบลงทุน งบประมาณรายจาย ประจำปงบประมาณ พ.ศ.2564  
ณ วันท่ี 22 มกราคม 2564 

นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ความกาวหนาการจัดซ้ือจัดจาง รายการครุภัณฑ รวมท้ังสิ้น 442 รายการ ภาพรวมเขตฯ ลงนามสัญญา 

รอยละ 28.73 และ ระหวางดำเนินการ รอยละ 71.27 วงเงิน 315,687,300 บาท แบงเปน 3 แบบ ไดแก 
1) โดยวิธี E-bidding bidding 335 รายการ เปนเงิน 280,753,200 บาท  

ภาพรวมเขตฯ ลงนามสัญญา รอยละ 14.33 และ ระหวางดำเนินการ รอยละ 85.67 
- ความกาวหนาถึงข้ันตอนท่ี 13 จำนวน 48 รายการ และ ข้ันตอนท่ี 12 จำนวน 58 ราย 
- พิจิตร ถึงข้ันตอนท่ี 2 จำนวน 2 รายการ (รพร.ตะพานหิน), ข้ันตอนท่ี 3 จำนวน 2 รายการ   
  (รพ.สามงาม,รพ.โพทะเล), ข้ันตอนท่ี 4 จำนวน 9 รายการ (รพ.บางมูลนาก,รพร.ตะพานหิน) 
- นครสวรรค ถึงข้ันตอนท่ี 4 จำนวน 8 รายการ (รพ.ชุมแสง,รพ.ตาคลี,รพ.ลาดยาว,รพ.แมวงก) 

2) โดยวิธีคัดเลือก 4 รายการเปนเงิน 9,721,600 บาท 
- ชัยนาท ถึงข้ันตอนท่ี 3 จำนวน 1 รายการ (รพ.หนองมะโมง) 

3) โดยวิธีเฉพาะเจาะจง 103 รายการ เปนเงิน 25,212,500 บาท 
- นครสวรรค ถึงข้ันตอนท่ี 4 จำนวน 3 รายการ คือ ยูนิตทำฟน  
  (รพ.สต.บานสันพิง, รพ.สต.บ้ำนหนองตะคลอง, รพ.หนองบัว) 

ความกาวหนาการจัดซ้ือจัดจาง รายการสิ่งกอสราง รวมท้ังสิ้น 78 รายการ วงเงิน 281,011,900 บาท 
1)  สิ่งกอสรางปเดียว จำนวน 73 รายการ รวมเปนเงิน 233,222,500 บาท 

1.1) โดยวิธี E-bidding bidding 70 รายการ เปนเงิน 232,173,900 บาท 
1.2) โดยวิธีเฉพาะเจาะจง 3 รายการ เปนเงิน 1,048,600 บาท 

2. สิ่งกอสรางผูกพัน โดยวิธี E-bidding 5 รายการ รวมเปนเงิน 47,789,400 บาท 
แจงนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดทุกแหงในเขตสุขภาพที่ 3 ใหดำเนินการเรื่องแผนประมาณการ

คาใชจาย งบกลาง คาใชจายในการบรรเทา แกไขปญหา และเยียวยาผูที่ไดรับผลกระทบจากการระบาดของ 
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ปงบประมาณ พ.ศ.2564 โดยตองสงสำนักงานปลัดฯ ภายในวันท่ี 29 มกราคม 2564 
(คาตอบแทนเสี่ยงภัย) 
มติท่ีประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายใหทุกจังหวัดสงแผนประมาณการ คาใชจาย งบกลาง (คาตอบแทนเสี ่ยงภัย)  
ใหสำนักงานปลัดฯ ตามกำหนด และสงให CFO ทราบดวย เพ่ือรวบรวมขอมูลในภาพเขตฯ  

2. เรงรัดและติดตามผลการดำเนินงานงบสิ่งกอสรางผูกพัน และ งบครุภัณฑ โดยแจงความกาวหนา
ใหผูรับผิดชอบงานและ CFO ทราบเปนระยะ 
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ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องเพ่ือพิจารณา 
6.1 สถานการณโควิด-19 และการสนับสนุนจังหวัดสมุทรสาคร (ทีมสนับสนุน/รพ.สนาม/วัคซีน) 

นพ.อดิสรณ วรรธนะศักดิ์ ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอขอมูลเพ่ิมเติมดังนี้ 
การสนับสนุนการดำเนินงานสถานการณ COVID-19 จังหวัดสมุทรสาคร ไดแก 
 ทีม CDCU  วันท่ี 25-31 มกราคม 2564  นครสวรรค และ กำแพงเพชร 

  วันท่ี 1-7 กุมภาพันธ 2564 พิจิตร 
  วันท่ี 8-14 กุมภาพันธ 2564 ชัยนาท 
  วันท่ี 15-21 กุมภาพันธ 2564 อุทัยธานี 

  ทีม Mini MERT  วันท่ี 1-7 กุมภาพันธ 2564 รพ.สวรรคประชารักษ 
  วันท่ี 8-14 กุมภาพันธ 2564 รพ.กำแพงเพชร 
  วันท่ี 15-21 กุมภาพันธ 2564 รพ.อุทัยธาน ี
  วันท่ี 1-7 มีนาคม 2564  รพ.พิจิตร 
  วันท่ี 8-14 มีนาคม 2564 รพ.ชัยนาทนเรนทร 

โรงพยาบาลสนาม และสถานท่ีกักกัน ท่ีจังหวัดกำหนด เขตสุขภาพท่ี 3 
  นครสวรรค  รพ.สนาม 500 เตียง LQ 117 หอง 
  กำแพงเพชร รพ.สนาม 50 เตียง LQ 145 หอง 
  พิจิตร  รพ.สนาม 104 เตียง LQ 85 หอง/ALQ 1 หอง 
  อุทัยธานี รพ.สนาม 90 เตียง LQ 50 หอง/ALQ 30 หอง 
  ชัยนาท  รพ.สนาม 24 เตียง มีแต HQ 
ดร.ปนิตา ธีรสฤษกุล ผูชวยผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 : แจงขอมูลเพ่ิมเติม 
ไดรับแจงวา จังหวัดสมุทรสาคร ขอใหทีมเดินทางวันอาทิตย เพ่ือจะไดเริ่มงานเชาวันจันทรทันที 

มติท่ีประชุม  เห็นชอบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให ผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้
1. สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 ดำเนินการออกหนังสือเพ่ือแจงกำหนดวันเดินทางใหม 
2. นอกจากแผนการเปดโรงพยาบาลสนาม ควรคำนึงถึงงบประมาณดวย โดยจังหวัดอื่นๆ ควรใช

แนวทางแบบจังหวัดนครสวรรค ท่ีผูวาราชการจังหวัดใหประมาณการงบประมาณ เพื่อแจง กอ.รมน. สวนจังหวัด
ชัยนาท ควรหาสถานท่ีตั้ง LQ ตามความเหมาะสม 

6.2 งบประมาณพัฒนาประสิทธิภาพเขตสุขภาพท่ี 3 ปงบประมาณ 2564 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ขอเสนอพัฒนาเขตสุขภาพท่ี 3 ป 2564 (เงินกัน 21 ลานบาท/1 ลานบาท เพ่ือสรุปตรวจราชการฯ)  

1) Stroke    งบประมาณ 1,500,000 บาท 
2) Intermediate Care   งบประมาณ 2,000,000 บาท 
3) Palliative care  งบประมาณ 1,000,000 บาท 
4) สนับสนุน ICU in M2/F1 งบประมาณ 2,700,000 บาท 
5) เพ่ิมการ Colonoscopy in CRC screening program (1000 ราย)  

    งบประมาณ 1,000,000 บาท 
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6.2.1 Stroke  
นพ.โชติ ภาวศุทธิกุล รองผู อำนวยการฝายการแพทย รพ.สวรรคประชารักษ : นำเสนอและ 

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
(ราง) เกณฑการจัดสรร งบเพ่ิมศักยภาพ 1,500,000 บาท ไดแก 
Process base (ปริมาณ) 

1. โรงพยาบาลท่ี สง Stroke Fast Track     case ละ 300 บาท  
2. โรงพยาบาลท่ี รับ Stroke Fast Track     case ละ 300 บาท 

Performance base (คุณภาพ) 
3. Door to refer time ≤ 30 min     case ละ 300 บาท 
4. โรงพยาบาลท่ีรับผูปวย Stroke Fast Track นอกเขตรับผิดชอบ case ละ 1,500 บาท 

มติการประชุม  เห็นชอบ ตามวงเงินท่ีเสนอ คือ 1,500,000 บาท โดยปรับเกณฑใหมีความเหมาะสมมากยิ่งข้ึน
และเสนอผูตรวจราชการฯ เพ่ือพิจารณาอีกครั้ง ไดแก 

1. ปรับเกณฑขอ 2 ใหเปนงานคุณภาพแทน  
2. ปรับราคาโรงพยาบาลท่ี รับ Stroke Fast Track แลวเพ่ิมท่ีงานคุณภาพแทน 
3. วิเคราะหความสามารถในการพัฒนา/เพ่ิมศักยภาพ in hospital treatment  
4. วิเคราะหขอมูล จำนวน ICU ท่ีโรงพยาบาลควรมี และจำนวนท่ีมีปจจุบัน 

6.2.2 Intermediate Care  
นพ.สุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการโรงพยาบาลอุทัยธานี : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
เกณฑในการจายเงินสำหรับโรงพยาบาลท่ีรับผูปวยบริบาลฟนสภาพแบบผูปวยใน สาขาการดูแลผูปวย

ระยะกลาง (Intermediate Care) ป 2564 (โรงพยาบาลรับตอ หรือ activated เอง) 
1) จัดสรรเงิน โดยแบงเปน 2 สวน ดังนี้ 

1.1) จัดสรรตามปริมาณงานบริการและคุณภาพ รอยละ 90 
ระยะเวลา ปริมาณ/

ราย 
คุณภาพ/

ราย 
รวม 

ระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล 
เพ่ือบริบาลฟนสภาพ ไมนอยกวา 14 วัน 

2,500 500 3,000 
(เง่ือนไข การเบิก 1 ครั้ง/case/6 เดือน) 

ระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล 
เพ่ือบริบาลฟนสภาพ ไมนอยกวา 7 วัน 

1,500 500 2,000 
(เง่ือนไข การเบิก 1 ครั้ง/case/6 เดือน) 

1.2) จัดสรรสำหรับโรงพยาบาลชุมชนที่เปดบริการ IMC ward รอยละ 10 โดยจัดสรรให
โรงพยาบาลชุมชนท่ีผานการประเมิน IMC Ward รพ.ละ 20,000 บาท 
มติการประชุม  ปรับเกณฑการจัดสรรเงินและเสนอผูตรวจราชการฯ เพื่อพิจารณาอีกครั ้ง (เชน การชี้เปา
โรงพยาบาล 10 แหง, เพ่ิมราคาการผานการประเมิน และ on top การเพ่ิมปริมาณการใชเตียง เปนตน) 

6.2.3 Palliative care 
นพ.สุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการ โรงพยาบาลอุทัยธานี : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
แนวทางการสนับสนุน คือ จายใหหนวยบริการตนทาง (รพศ./รพท.) รอยละ 30 และหนวยบริการ

ปลายทางและหนวยบริการเยี่ยมบาน (รพ.สต.) รอยละ 70 ตามเปาหมายและมีผลงาน 
มติการประชุม  ปรับเกณฑการจัดสรรเงินและเสนอผู ตรวจราชการฯ เพื ่อพิจารณาอีกครั ้ง โดยพิจารณา 
การดำเนินงานรวมกับศูนยวิชาการ และกรมแพทยตางๆ ดำเนินการใหดีและมีคุณภาพ ติดตามและประเมินผล
การดำเนินงาน 6 เดือน รายงานผลการดำเนินงานเปนระยะ 
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6.2.4 การสนับสนุน ICU in M2 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
สนับสนนุใหโรงพยาบาลระดับ M2 มี ICU  

- เดิมมีโรงพยาบาลดำเนินการแลว 3 แหง ไดแก รพ.ตาคลี 4 เตียง, รพ.บางมูลนาก 4 เตียง,  
รพร.ตะพานหิน 4 เตียง 

- เปาหมายปนี้ คือ รพ.ลาดยาว 4 เตียง และ รพ.ขาณุวรลักษบุรี 2 เตียง  
พรอมทั้ง สนับสนุนใหโรงพยาบาลระดับ F1 ที่มีอายุรแพทย มี ICU ดวย เปาหมาย คือ รพ.ทาตะโก  

2 เตียง (ป 2564) และ รพ.คลองขลุง 2 เตียง (ป 2565) 
โดยสนับสนนุ ICU เตียงละ 150,000 บาท รวมท้ังสิ้น 3,000,000 บาท เง่ือนไข คือ  

1) มีหนวย ICU เตียง พรอมอุปกรณ Patient monitor/Ventilator  
2) มีอัตราครองเตียง อยางนอย 80% ในไตรมาส 3 

มติการประชุม  เห็นชอบในหลักการ โดยปรับเกณฑการสนับสนุน วงเงินรวมท้ังสิ้น 2,400,000 บาท เง่ือนไข คือ 
1. โรงพยาบาลท่ีมี ICU อยูกอนแลว สนับสนุน ICU เตียงละ 100,000 บาท  
2. โรงพยาบาลท่ีเริ่มดำเนินการ ICU สนับสนนุ ICU เตียงละ 150,000 บาท  

6.2.5 Colonoscopy in CRC screening program 
นพ.อัครพงศ จุธากรณ ประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ขอสนับสนุนใหโรงพยาบาลจัดสอง Colonoscope เคสท่ี positive ในโครงการ เพ่ือใหแพทยสามารถ

ทำนอกเวลาราชการ เปาหมายรอยละ 50 ของ เคสที่ Fit test positive ตามสัดสวนประชากร/เคสที่ positive
ประมาณ 1,000 ราย สนับสนุนรายละ 1000 บาท วงเงินรวมท้ังสิ้น 1,000,000 บาท 
มติท่ีประชุม  เห็นชอบ แตตองพิจารณาความจำเปนในการทำนอกเวลาราชการจริง 

6.3 แผนการดำเนินงานของ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 
พญ.รจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
คณะกรรมการ CIO เขตสุขภาพท่ี 3  
ประธานกรรมการ คือ พญ.รจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
รองประธานกรรมการ ไดแก  

1) นพ.สุชิน คันศร นายแพทยเชี่ยวชาญ ดานเวชกรรมปองกัน สสจ.อุทัยธานี 
2) นพ.โชติ ภาวศุทธิกุล รองผูอำนวยการฝายการแพทย รพ.สวรรคประชารักษ 
3) นพ.ธเนศ ดุสิตสุนทรกุล ผูอำนวยการศูนยแพทยศาสตรคลินิก รพ.พิจิตร 

อำนาจหนาท่ีของคณะกรรมการ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 ไดแก 
1) บริหารจัดการฐานขอมูลและโปรแกรมดานสุขภาพเพื่อใหตอบสนองตอการใชงาน รวมท้ัง

สามารถแลกเปลี่ยนขอมูลสารสนเทศดานสุขภาพภายในเขตสุขภาพท่ี 3 
2) รวบรวม วิเคราะห และสังเคราะหขอมูลผลการดำเนินงานตามเปาหมาย และเกณฑชี ้วัด 

ความสำเร็จจากโปรแกรมฐานขอมูลดานสุขภาพ 
3) พัฒนาระบบสารสนเทศดานสุขภาพ 
4) ติดตามประเมินผลการพัฒนาระบบสารสนเทศดานสุขภาพ เสนอตอท่ีประชุมคณะกรรมการเขตฯ 
5) แตงตั้งคณะทำงานท่ีเก่ียวของเพ่ิมเติมตามความเหมาะสม 
6) การอ่ืนใดตามท่ีไดรับมอบหมาย 

ภาพรวม Data analyze ระบบสารสนเทศของ CIO เพื ่อสนองตอบระบบงานบริหาร (บุคลากร 
การเงินการคลัง, KPI (PA เขตฯ), COVID-19, ระดับการเขาถึงขอมูล) และงานสาธารณสุข (งาน Digital สนับสนนุ
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นโยบาย IPD Paperless, งาน 3refer, งานปฐมภูมิ, งาน Back office) โดยผู บริหารเปนผู นำและรวมเปน 
ภาคีเครือขาย ในการพัฒนาและการเขาถึงขอมูล 
มติท่ีประชุม  เห็นชอบ ผูตรวจราชการฯ ใหขอเสนอแนะ ไดแก 

1. ระบบขอมูลเขตสุขภาพที่ 3 หากรวมเปนหนึ่งไดจะมีประโยชนตอเขตสุขภาพ เห็นทิศทาง 
การดำเนินงานและผูบริหารใชในการตัดสินใจได (ถูกตอง/เปนจริง/real time) ซ่ึง CFO สามารถรวมดำเนินการได  

2. เชื่อมโยงขอมูลในการดูแลรักษาผูปวย/การสงตอคนไข ภายใตฐานความปลอดภัยของผูปวย  
3. ควรทาทายดวยการดำเนินงานท่ีเร็วข้ึน 
4. ตอยอดการดำเนินงาน 3refer  
5. ตอยอดโครงการลดภาระงาน รพ.สต. Back office (IMM)  
6. โดยติดตามความกาวหนา ภายใน 3 เดือน 6 เดือน หรือตามความเหมาะสม 

6.4 โรงพยาบาลกำแพงเพชรขอรับการสนับสนุนจากเขตสุขภาพ เพ่ือชำระรายการงบลงทุนท่ีถูกพับไป
ตามกฏหมาย ว318 

พญ.รจนา ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
โรงพยาบาลกำแพงเพชรขอรับการสนับสนุนงบประมาณในการชำระคาจางกอสราง อาคาร 156 

เตียง 8 ชั ้น สำหรับงวดที ่ 6 (งวดสุดทาย) เปนจำนวนเงิน 21,770,000 บาท ซึ ่งเปนรายการงบลงทุน 
ที่งบประมาณถูกพับไปโดยผลของกฏหมาย และกรมบัญชีกลางไมอาจพิจารณาขยายเวลาเบิกจายงบประมาณ  
ป พ.ศ.2555-2562 เงินจำนวนดังกลาวตองถูกพับโดยผลของกฏหมาย และเห็นควรใหหนวยงานใชเงินบำรุง 
เงินบริจาคและเงินงบประมาณจากแหลงอื่นมาสมทบรายการดังกลาว เนื่องจากสถานะเงินบำรุง รพ.กำแพงเพชร 
ณ วันท่ี 30 พฤศจิกายน 2563 มีสถานะเงินบำรุงติดลบ จึงขอเสนอแนวทางการบริหารจัดการ คือ  

1) ขอรับการสนับสนนุจากโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ จำนวน 10,000,000 บาท  
2) ขอรับการสนับสนนุจากเขตสุขภาพท่ี 3 จำนวน 10,000,000 บาท 
3) สวนท่ีเหลืออีก จำนวน 1,770,000 บาท จากเงินบำรุงโรงพยาบาลกำแพงเพชร 

มติท่ีประชุม  ผูตรวจราชการฯ มีมติให รพ.กำแพงเพชร ดำเนินการ ดังนี ้
1. ขอรับการสนับสนุนจาก รพ.สวรรคประชารักษ เปนจำนวน 20 ลานบาท กอน โดยท่ีผูอำนวยการ 

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษตองชี้แจงกับผูบริหารภายในโรงพยาบาลใหชัดเจน  
2. วิธีการชำระเงินคืนเงินให รพ.สวรรคประชารักษ ไดแก 

1) กรณี 10 ลานบาทแรก (ขอ 1) รพ.กำแพงเพชร ก็จะผอนชำระเงินคืนให รพ.สวรรคประชารักษ
ดวย โดยทยอยจายคืนเดือนละ 1 ลานบาท หรือตามความเหมาะสมจนครบ 

2) 10 ลานบาทหลัง (ขอ 2) เขตฯ จะทยอยจัดสรรคืนใหเม่ือสิ้นปงบประมาณ 2564 โดยจะใช 
เงิน CF เขตฯ ที่คงเหลือจัดสรรคืนสวนหนึ่ง และอาจจัดสรรจาก ปงบประมาณ 2565  
โดยเขตฯ จะพิจารณาการกระจายของเง ินจัดสรร UC ของเขตฯ กระจายคืนไปยัง 
รพ.สวรรคประชารักษ ไดจนครบจำนวน 

6.5 (ราง) หลักสูตรพัฒนาศักยภาพผูสอบสวนโรคหลัก เขตสุขภาพท่ี 3 
นพ.พิสุทธิ ชื่นจงกลกุล นายแพทยชำนาญการ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 3 นครสวรรค : 

นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
วัตถุประสงคของหลักสูตร คือ เพื่อพัฒนาศักยภาพแกผูสอบสวนโรคหลักในระดับเขต จังหวัดและ

อำเภอ ใหสามารถสอบสวนโรคไดอยางมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะอยางยิ่งโรคติดเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 
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ลักษณะของหลักสูตร  
- เปาหมาย เจาหนาที่สาธารณสุข ในเขตสุขภาพที่ 3 จำนวน 95 คน (ระดับเขต และ สคร.3 

นครสวรรค จำนวน 26 คน, ระดับจังหวัด 3 คน/จังหวัด จำนวน 15 คน, ระดับอำเภอ 1 คน/
อำเภอ จำนวน 54 คน, คณะทำงานและวิทยากร จำนวน 18 คน) 

- ระยะเวลาอบรม 3 วัน/รุน จำนวน 2 รุน รอบละ 47 คน (ภายในเดือนกุมภาพันธ) 
- งบประมาณเขต 500,000 บาท 
- โดยใชวิทยากรสวนกลางของกรมควบคุมโรคและ สคร. 3 นครสวรรค 

รายละเอียดหลักสูตร มีการบรรยายโรคติดตออันตรายที่สำคัญ 3 ชั่วโมง และมุงเนนในการฝกปฏิบัติ 
17 ชั่วโมง ไดแก ฝกทักษะสอบสวนโรค, ฝกเก็บตัวอยางทางเดินหายใจ, ฝกใส PPE, ฝกจัดการขยะและทำลายเชื้อ) 
มติที่ประชุม  เห็นชอบในหลักการ เพราะเปนการพัฒนาศักยภาพบุคลากร โดยผูตรวจราชการฯ มอบหมายให
ผูรับผิดชอบดำเนินการจัดทำรายละเอียดงบประมาณใหชัดเจน เพ่ือนำเสนอในการประชุม ICS เขตสุขภาพท่ี 3  

ระเบียบวาระท่ี 7 เรื่องอ่ืน ๆ  
7.1  ความกาวหนาการดำเนินงานกองทุนชวยเหลือเจาหนาท่ีสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 

นพ.อดิสรณ วรรธนะศักดิ์ ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
เริ่มกอตั้ง เมื่อวันที่ 1 กุมภาพันธ 2561 โดย นพ.โอภาส การยกวินพงศ, นพ.บุญชัย ธีระกาญจน 

และผูบริหารเขตสุขภาพที่ 3 เพื่อชวยเหลือเจาหนาที่สาธารณสุขที่ประสบอุบัติเหตุบาดเจ็บ เสียชีวิต พิการ และ
ทุพพลภาพ เนื่องจากการทำงาน หรอื เจ็บปวยซ้ำซอนจนไมสามารถชวยเหลือตัวเองได สรางความลำบากอยางยิ่ง
แกตัวเจาหนาท่ี และเกิดอัคคีภัย อุทกภัย ท่ีทำความเสียหายใหท่ีพักอาศัยจนไมสามารถพักอาศัยได 

 กลุมที่ไดรับความชวยเหลือ คือ ขาราชการ,พนักงานราชการของรัฐ, ลูกจางประจำ, ลูกจางชั่วคราว  
ท่ีจางโดยหนวยงานท่ีตั้งอยูในเขตสุขภาพท่ี 3 และปฏิบัติงานในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 3 

หลักเกณฑการจาย (อำนาจในการสั่งจาย โดยคณะกรรมการ 8 ทาน พิจารณาอนุมัติ) 
1) กรณีเสียชีวิต/ทุพพลภาพ/พิการ จากการปฏิบัติราชการ จายในวงเงิน 50,000  – 100,000 บาท 
2) กรณีอัคคีภัยหรืออุทกภัยที่ทำความเสียหายใหที่พักอาศัยจนไมสามารถพักอาศัยได และกรณี

เจ็บปวยซ้ำซอนจนไมสามารถชวยเหลือตัวเองได จายในวงเงินไมเกิน 20,000 บาท 
การหารายได โดย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด เครือขายบริการสุขภาพ ศูนยวิชาการทุกแหง  

รวมสมทบทุนเขากองทุนตามจำนวนบุคลากร อยางนอยคนละ 10 บาท ปละ 1 ครั้ง, การบริจาคในวันเกิด/ 
ตามจิตศรัทธา หรือ การจัดกิจกรรมการกุศลตาง ๆ จำนวนเงินคงเหลือ 495,556.97 บาท 
มติที่ประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ ใหมีความเห็นวาเปนกองทุนที่ดีในการชวยเหลือบุคลากรภายในเขตฯ  
จึงขอเชิญชวนใหรวมทำบุญบริจาคเขากองทุนดังกลาว 

7.2 นักศึกษาแพทย ODOD ประสงคเขารวมโครงการฝกอบรมแพทยเชี่ยวชาญเฉพาะทาง สาขา 
เวชศาสตรครอบครัว (In-service) 

พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ประธานคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ 
สรุปประเด็นไดดังนี้  

สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ไดเปดรับสมัครและคัดเลือกแพทยเขารวมโครงการฝกอบรม
แพทยเชี่ยวชาญเฉพาะทาง สาขาเวชศาสตรครอบครัว ประจำปการฝกอบรม พ.ศ.2564 (In-service) จำนวน 2 รอบ 
(รอบที ่ 1 : 22 ธ.ค. 2563 – 22 ม.ค. 2564/รอบที ่ 2 : 9-19 ก.พ. 2564) โดย สำนักงานปลัดฯ  
ไดพิจารณาจัดสรรโควตา จำนวน 7 ทุน ไดแก รพ.สวรรคประชารักษ 2 ทุน, รพ.กำแพงเพชร 2 ทุน, รพ.พิจิตร  
2 ทุน และ รพ.อุทัยธานี 1 ทุน ผลปรากฏวา ไมมีผูสมัครเขารวมโครงการ 



~ 15 ~ 

เมื่อวันที่ 20 มกราคม 2564 นักศึกษาแพทย ODOD ไดแจงความประสงคในการสมัครเขารวม
โครงการฝกอบรมฯ สาขา เวชศาสตรครอบครัว จำนวน 4 ราย (ปจจุบัน เปนนักศึกษาแพทย ODOD จังหวัด
พิจิตร ปท่ี 6 ท่ีศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก รพ.พุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลก) ดังนี้  

1. นายสิทธิศักดิ์ รุจิระพฤติพงศ 3. นายยตนา มาพันธสุ 
2. นายศรัณย กลันทปุระ  4. นางสาวพิมพศิริ ใจบุญ 

ขอเสนอเพ่ือพิจารณา ไดแก 
1. คุณสมบัติของแพทยท่ีจะเขารวมโครงการฯ (เปนแพทยสมัครชดใชทุน ปการศึกษา พ.ศ.2563 

และสอบผาน NL 1 และ NL 2 แลว) 
2. ขอความเห็นชอบใหเสนอรายละเอียดตอที่ประชุมคณะกรรมการบริหารจัดการการผลิตและ

พัฒนาแพทยเวชศาสตรครอบครวั ของ สป. ซ่ึงมีกำหนดการประชุมในวันท่ี 4 กุมภาพันธ 2564 ตอไป 
นพ.ไพฑูรย ออนเกต ุนายแพทยชำนาญการพิเศษ โรงพยาบาลกำแพงเพชร : นำเสนอขอมูลเพ่ิมเติม 
ศักยภาพเครือขายฝกอบรมแพทยเวชศาสตรครอบครัวเขตสุขภาพที่ 3 หลังการประเมิน WFME 

Inservice Training (7 ตำแหนง) ไดแก   
 สถาบันหลัก  ไดแก  รพ.กำแพงเพชร   (2 ตำแหนง) 
 สถาบันสมทบ  ไดแก  รพ.พิจิตร   (2 ตำแหนง) 
    รพ.สวรรคประชารักษ  (2 ตำแหนง) 
    รพ.อุทัยธานี   (1 ตำแหนง) 

แผนการขยายสถาบันเพ่ิมใน ป 2564 ไดแก รพ.บางมูลนาก, รพ.ตะพานหิน, รพ.ชัยนาทนเรนทร 
ระยะถัดไป ไดแก รพ.คลองขลุง, รพ.ลาดยาว, รพ.ทัพทัน และ รพ.สรรพยา 

ในกรณีท่ีไดรับอนุญาตใหสมัครในรอบท่ี 2 โดยใชศักยภาพของเขตสุขภาพ 
- ตองไดรับความเห็นชอบจาก นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
- ตองไปเปนแพทยเพ่ิมพูนทักษะท่ี รพ.พิจิตร (2564) 
- ตองเรียนท่ี รพ.พิจิตร 2 ตำแหนง สวนอีก 2 ตำแหนง เลือกในเขตสุขภาพ (2565-2567) 
- เม่ือจบแลวกลับไปปฏิบัติงานท่ี โรงพยาบาลชุมชน ในจังหวัดพิจิตร (2568) 

มติการประชุม  รับทราบ ผูตรวจราชการฯ มอบหมายให CHRO และ จังหวัดพิจิตร ตรวจสอบขอมูลเพิ่มเติม  
ท้ังประเด็นจำนวนแพทย/ผลกระทบท่ีจะไดรับ และวิธีการดำเนินการโดยแจงให ผูตรวจราชการฯ ทราบ  
 
เลิกประชุมเวลา 13.30 น. 

สรุปรายงานการประชุม 
:  นางสาวกนกพร พูลวงศ  นักวิเคราะหนโยบายและแผน 
   นางปยธิดา บรรณวฒัน  นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ 
 

ตรวจรายงานการประชุม  
:  พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ รองผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 


