
รายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพที ่3 คร้ังที่ 11 ประจำป พ.ศ. 2564  
ผาน Application Zoom 

ในวันจันทรที่ 29 พฤศจิกายน 2564 เวลา 09.30 – 14.00 น. 
ณ หองประชุมราชาวดี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครสวรรค 

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

ผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
3. นางสาวปนิตา ธีรสฤษกุล ผูชวยผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
4. นายประวิทย สายคุณากร (แทน) รองอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 / 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนครวรรค 
5. นายอดิสรณ  วรรธนะศักดิ์ รองอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 / 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
6. นายโพธิ์ศรี  แกวศรีงาม (แทน) นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร 
7. นายมนตชัย  อโณวรรณพันธ (แทน) นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี 
8. วาท่ีรอยตรีดนัย  พิทักษอรรณพ (แทน) นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
9. นางรจนา  ขอนทอง ผูอำนวยการโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
10. นายสุรชัย แกวหิรัญ ผูอำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร 
11. นายโชต ิ ภาวศุทธิกุล ผูอำนวยการโรงพยาบาลพิจิตร 
12. นายสุรชัย โชคครรชิตไชย ผูอำนวยการโรงพยาบาลอุทัยธาน ี
13. นายทนงศักดิ์  หอมทรัพย (แทน) ผูอำนวยการโรงพยาบาลชยันาทนเรนทร 
14. นายมงคล  ศิริเทพทวี ผูอำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคราชนครินทร 
15. นางศรินนา  แสงอรุณ ผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค 
16. นายอำนาจ  นอยขำ ผูอำนวยการโรงพยาบาลทาตะโก 
17. นายอดิเทพ  เกรียงไกรวณิช ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองฉาง 
18. นายมนตรี หนองคาย ผูอำนวยการโรงพยาบาลหนองมะโมง 
19. นายสมเกียรติ  นิลสนธ ิ สาธารณสุขอำเภอเมืองนครสวรรค 
20. นายวีระ ดีม่ัน สาธารณสุขอำเภอโพธิ์ประทับชาง 
21. นายซาเวท  วราหะ สาธารณสุขอำเภอทัพทัน 
22. นางทรรษพร คลังทับ สาธารณสุขอำเภอเมืองชัยนาท 

ผูไมมาประชุม เนื่องจากติดราชการ 
1. นายทวีศักดิ์ คณุตมวงศ ผูอำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุร ี
2. นายกิตติโชต ิ ตั้งกิตติถาวร ผูอำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชตะพานหิน 
3. นายสนธยา พลโคตร สาธารณสุขอำเภอเมืองกำแพงเพชร 

ผูเขารวมประชุม 
1. นายวิศิษฎ  อภิสิทธิ์วิทยา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
2. นางสาวศรีนวล แกวนเชิงคา สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี  
3. นายเกษม  เท่ียงรอด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
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4. นางสาวชื่นจิต  หรายลอย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
5. นายทองคำ ดีประดิษฐ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท 
6. นายอภิชาต วิสิทธิ์วงษ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
7. นางชนิญญา  พัฒนศักดิ์ภิญโญ โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
8. นางศิริวรรณ คำมี โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 
9. นายอนุสรณ สุริยนต โรงพยาบาลกำแพงเพชร 
10. นายเสรี วุฒินันทชัย โรงพยาบาลพิจิตร 
11. นายดิเรก ขำแปน สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค 
12. นางฐิติพร  วงศศิริอำนวย สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค 
13. นางสาวจิตติมา พานิชกิจ สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค 
14. นางสาวอมรรัตน เปนสุข ศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค 
15. นางสาวสุร ิ อุปมนต ศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 
16. นางจินตนา  วองวิไลรัตน ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยท่ี 3 นครสวรรค 
17. นางอังคริสา พินิจจันทร วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ชัยนาท 
18. นายสถิตย  นิรมิตรมหาปญญา สำนักการแพทยเขตสุขภาพท่ี 3 
19. นายปพนวิช  เรืองประทีป โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี 
20. นางสาวฐปณกร  เจริญวงศ กองตรวจราชการ 
21. นางมนตทิพย ตั้งตรงจิตต กองตรวจราชการ 
22. นางสาวชุติมา บุดดาซุย กองตรวจราชการ 
23. นายวิริยะ  เอ๊ียวประเสริฐ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
24. นางลักขณา  รัตนศรีทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
25. นางปยธิดา  บรรณวัฒน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
26. นายกิติพงศ กลิ่นแมน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
27. นางฐิติชยา  ไทยพาท สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
28. นางสาวจงรักษ  วิไลวรรณ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
29. นางสาวศิริลักษณ ม่ันศรี สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
30. นายเจษฎาภรณ  พรธาดาวิทย สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
31. นางสาวอุษา  เพชรนิล สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
32. นายพนม  สิทธิชนาสุทธิ ์ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
33. นางสาวภัชภิชา อธิขจรสุข สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
34. นางรมิดา  สุขสุวานนท สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
35. นางสาวสัญศณีย ทินวงศ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
36. นางสาวสุภัค กลิ่นจันทร สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
37. นางสาวดาราวัลย  รอดเพ็ง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
38. นางสาวศศิธร  ดวงอ่ิม สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
39. นางสาวอรทัย  เลาเรื่อง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
40. นางสาวโชติกา ธรรมบัวทอง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
41. นางสาวจรรยวรรธน ภูหิรัญ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
42. นางสาวกมลวรรณ สิงหบำรุง สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
43. นางสาวสุธิดา  ชาภูพุทธ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
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44. นางกัญญานี ศรีสวรรค ศรีสวรรค สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
45. นางสาวกนกพร  พูลวงศ สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
46. นางสาวพรสุดา สนพะเดิม สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 
47. นายธีรภัทร เชื้อนุน สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 

เริ่มประชุมเวลา  09.30  น. 

• พญ.วิพรรณ  สังคหะพงศ  ผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  เปนประธานในการประชุมครั้งนี้ 

ระเบียบวาระท่ี 1  เรื่องประธานแจงท่ีประชุมทราบ 
1.1 ผลการดำเนินงานรอยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีคุณภาพมาตรฐาน  

ผานการรับรอง HA ข้ัน 3 ประจำเดือนตุลาคม 2564 
ผลการดำเนินงานตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 ตัวชี้วัด : รอยละ

ของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีคุณภาพมาตรฐานผานการรับรอง HA ขั้น 3 (ขอมูลจากเว็บไซด 
สรพ. ณ 31 ตุลาคม 2564) พบวา เขตสุขภาพที่ 3 มีโรงพยาบาลศูนย/ทั่วไป 5 แหง ผานการรับรองคุณภาพ
ทั้งหมด, โรงพยาบาลชุมชน 44 แหง ผานการรับรองคุณภาพ 37 แหง (รอยละ 84.09) และโรงพยาบาลสังกัด
กรมฯ 1 แหง ผานการรับรองคุณภาพ 
มติท่ีประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ เนนย้ำให โรงพยาบาลชุมชน ดำเนินงานใหผานเกณฑ HA ข้ัน 3  

1.2 การฉีดวัคซีนโควิด-19 
เพิ ่มปริมาณและกระจายการฉีดวัคซีนโควิด-19 ใหเปาหมายครอบคลุมประชากร รอยละ 70  

และใหคำนึงถึงวันหมดอายุของวัคซีน กรณี การฉีดวัคซีนโควิด-19 (เข็ม 4 ใหบุคลากรทางการแพทย) ควรเริ่ม
พิจารณาและเริ่มฉีดวัคซีนใหไดกอนเดือนมกราคม 2565 ใหสอดคลองกับจำนวนวัคซีนที่มีอยู ซึ่ง Mr. Vaccine 
แตละจังหวัดดำเนินการแลว โดยเนนกลุมแรกท่ีบุคลากรทางการแพทย และขยายกลุมเปาหมายไปตามลำดับ 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

1.3 การประชุมช้ีแจงแนวทางการตรวจราชการเเละนิเทศงาน กรณีปกติ รอบท่ี 1 ปงบประมาณ 2565 
ในวันที่ 30 พฤศจิกายน 2564 จะมีการประชุมเตรียมความพรอมการตรวจราชการเเละนิเทศงาน 

กรณีปกติ รอบที่ 1 ปงบประมาณ 2565 เพื่อชี้แจงแนวทางการตรวจราชการฯ ใหคณะทำงานตรวจราชการฯ
และผูรับผิดชอบงานท่ีเก่ียวของทราบรวมกัน 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

1.4 แสดงความยินดีกับการรับตำแหนงใหม 
นางสาวสุริ อุปมนต ผูอำนวยการศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 ไดรับตำแหนงใหมเปนผูอำนวยการศูนยสุขภาพจิต

ท่ี 11 ดังนั้น ศูนยสุขภาพจิตท่ี 3 จะมีผูอำนวยการทานใหมเร็วๆ นี้ 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 2  เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการเขตสุขภาพท่ี 3 ครั้งท่ี 10 
     ประจำป พ.ศ. 2564 เม่ือวันท่ี 20 ตุลาคม 2564 
มติท่ีประชุม รับรองรายงานการประชุมโดยไมมีการแกไข 

ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่อง  
3.1 การขับเคล่ือนพัฒนางานของคณะกรรมการ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 

นพ.สุรชัย แกวหิรัญ ประธานคณะกรรมการ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
การเชื่อมโยงขอมูลสุขภาพกระทรวงสาธารณสุขป 2565 มี 2 โครงการ ไดแก 
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1) ระบบ HIS Gateway เปาหมายการติดตั้ง คือ มีนาคม 2565 โรงพยาบาลทุกแหงตองเขารวม 
รอยละ 20 และ กันยายน 2565 รอยละ 60 โดยเขตสุขภาพท่ี 3 มีเปาหมายดำเนินการในโรงพยาบาลรอยละ 100 
ภายในมีนาคม 2565 มีแผนการอบรมวันท่ี 15-17 ธันวาคม 2564 โดยวิทยากรของกระทรวงฯ  

2) โครงการ Health Link เขตสุขภาพที่ 3 ไดเขารวมกับกระทรวงฯ (สงขอมูลโดยตรง) 3 แหง 
ไดแก รพ.กำแพงเพชร, รพ.ทรายทองวัฒนา จ.กำแพงเพชร และ รพ.สวรรคประชารักษ จ.นครสวรรค ซึ่งป 2565 
จะปรับปรุงเปน “ทุกโรงพยาบาลใน สป.” เขารวมผานระบบ HIS Gateway 

แผนการดำเนินงาน IT เขตสุขภาพท่ี 3 ป 2565 จำนวน 6 แผนงาน ไดแก  
1. HIS Gateway เปาหมาย คือ โรงพยาบาลทุกระดับ ในไตรมาสท่ี 2 (มี.ค. 65)  

ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ ผชช.ว./รองฯ แพทย 
2. โครงการ 3-Refer เปาหมาย คือ ER ทุกโรงพยาบาล ในไตรมาสท่ี 2 (มี.ค. 65)  

ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ ผชช.ว./รองฯ แพทย 
3. HA IT เปาหมาย คือ โรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป ในป 2565  

ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ รองฯ แพทย/พรส. 
4. IT Security เปาหมาย คือ โรงพยาบาลทุกระดับ ในป 2565  

ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ ผชช.ว./รองฯ แพทย/IT 
5. IPD Paperless เปาหมาย คือ โรงพยาบาลทุกระดับ ในป 2565  

ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ ผชช.ว./รองฯ แพทย/พรส.
เขตฯ 3 มี รพ.ไพศาลี จ.นครสวรรค ดำเนินการแลว 100 % และ  
รพ.พิจิตร (บางสวน) โดยมี รพ.กำแพงเพชร เปนตนแบบ 

6. มหกรรมเทคโนโลยี และนวัตกรรมทางการแพทยและสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 3 
เปาหมาย คือ ทุกหนวยบริการ ในเดือน กรกฎาคม 2565  
ผูรับมอบหมาย/ติดตามหลักระดับจังหวัด คือ ผชช.ว./รองฯ แพทย 

นายอนุสรณ สุริยนต เลขานุการคณะกรรมการ CIO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอขอมูลเพ่ิมเติม 
การสำรวจขอมูลการใช HIS Gateway, PCC On Cloud (นำรองที่ PCC กำแพงเพชร), 3Refer และ 

n-Refer, ระบบ Refer ในหองฉุกเฉิน (การเชื ่อมโยงขอมูลทั้ง 3 ระบบ), IPD Paperless และ HA IT พบวา  
การตอบแบบสำรวจดังกลาวไมครบ 100% จึงไมสามารถวิเคราะหขอมูลไดท้ังหมด 

นพ.สมเกียรติ ขำนุรักษ สาธารณสุขนิเทศก เขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
IPD Paperless ควรดำเนินการท่ีโรงพยาบาลจังหวัด สวนโรงพยาบาลชุมชน ถาดำเนินการไดจะเปน

ประโยชน ชวยลดความผิดพลาด อาจเปลี่ยนระบบการดูแลผูปวยในใหมีความกระชับและมีความรับผิดชอบ 
ท่ีชัดเจนข้ึน ใชประโยชนขอมูลเรงดวนตางๆ ไดและควรมีการเชื่อมโยงการดูแลผูปวยท้ังระบบ 

นพ.วิริยะ เอ๊ียวประเสริฐ ท่ีปรึกษาสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
IPD Paperless ควรมีการชี้เปาโรงพยาบาล ถอดบทเรียน และขยายผลได สวนแผนงาน IT เขตฯ  

ควรจัดลำดับความสำคัญ มีเปาหมายการดำเนินงาน และ timeline ท่ีชัดเจน เพ่ือการควบคุมกำกับติดตาม 
มติท่ีประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ มีขอสั่งการ คือ สนับสนนุนโยบายของเขตสุขภาพท่ี 3 ดาน IT ท้ัง 6 
แผนงาน ในโรงพยาบาลทุกระดับ และมอบหมายให CIO จัดทำ small success และ Timeline การดำเนินงานใหชัดเจน  

ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องติดตามความกาวหนา 
 - ไมมี – 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องเพ่ือพิจารณา 
 - ไมมี – 
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ระเบียบวาระท่ี 6  เรื่องเพ่ือทราบ 
6.1 สถานะการเงินการคลัง เขตสุขภาพท่ี 3  

นพ.อำนาจ นอยขำ รองประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
สถานะการเงินการคลัง เดือนตุลาคม เขตสุขภาพที่ 3 มี NWC 4,849,479,088 บาท, EBITDA 

1,359,227,631 บาท และ เงินบำรุงคงเหลือหลังหักหนี้สิน 1,611,034,589 บาท ความเสี่ยงทางการเงิน  
ไมมีระดับความเสี่ยงสูง เดือนกันยายน 2564 มีระดับความเสี่ยงปานกลาง 10 แหง และเดือนตุลาคม 2564 
ระดับความเสี่ยงปานกลางลดลงเหลือ 2 แหง และระดับความเสี่ยงต่ำ 52 แหง 

นพ.วิริยะ เอ๊ียวประเสริฐ ท่ีปรึกษาสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
CFO แตละจังหวัดควรตรวจสอบความถูกตองของขอมูล ไดแก รพ.วัดสิงห รพ.สรรพยา จ.ชัยนาท, 

รพ.ทัพทัน และ รพ.ลานสัก จ.อุทัยธานี เนื่องจากขอมูลแตกตางจากปท่ีผานมาคอนขางมาก 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

6.2 รายงานติดตามความกาวหนางบลงทุน งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 
นพ.อำนาจ นอยขำ รองประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
รายงานติดตามความกาวหนางบลงทุน งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 ณ วันท่ี 

25 พฤศจิกายน 2564 พบวา ความกาวหนาการจัดซ้ือจัดจาง รายการครุภัณฑ รวมท้ังสิ้น 403 รายการ วงเงิน 
187,488,700 บาท (โดยวิธี E-bidding 341 รายการ/วิธีเฉพาะเจาะจง 62 รายการ) ภาพรวมเขตฯ ประกาศ
เชิญชวนแลว 268 รายการ และลงนามแลว 135 รายการ 

ความกาวหนาการจัดซ้ือจัดจาง รายการสิ่งกอสราง รวมท้ังสิ้น 19 รายการ วงเงิน 121,938,200 บาท  
- สิ่งกอสรางปเดียว จำนวน 17 รายการ รวมเปนเงิน 100,602,300 บาท (โดยวิธี E-bidding 

4 รายการ/วิธีเฉพาะเจาะจง 12 รายการ/วิธีคัดเลือก 1 รายการ) ภาพรวมเขตฯ ยังไมประกาศเชิญชวน  
1 รายการ (สสจ.อุทัยธานี : อาคารผูปวยใน 60 เตียง รพ.บานไร) ประกาศเชิญชวนแลว 4 รายการ และลงนามแลว 
12 รายการ ซ่ึงรายการงบปเดียวใหประกาศเชิญชวนฯ ภายใน 31 ต.ค. 64 และ ลงนามสัญญาภายใน 31 ธ.ค. 64 

- สิ ่งกอสรางผูกพัน จำนวน 2 รายการ รวมเปนเงิน 21,335,900 บาท ภาพรวมเขตฯ  
ยังไมประกาศเชิญชวน 2 รายการ (สสจ.นครสวรรค : อาคารผูปวยนอก 4 ชั้น รพ.โกรกพระ ใชวิธีคัดเลือก และ 
สสจ.กำแพงเพชร : อาคารผูปวยนอก 3 ชั้น รพ.คลองลาน ใชวิธี E-bidding) ซึ่งรายการกอสรางผูกพันใหม  
ใหประกาศเชิญชวนฯ ภายใน 31 ธ.ค. 64 และ ลงนามสัญญาภายใน 31 มี.ค. 65 

รายงานความกาวหนาการเบิกจายงบลงทุน (สิ่งกอสรางผูกพัน) ณ วันท่ี 25 พฤศจกิายน 2564 
- งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2561 : อาคารร ังส ีและผ าต ัด 6 ชั้น  

รพ.สวรรคประชารักษ ลาชา 1 งวดงาน เนื่องจากผูรับจางขาดสภาพคลอง 
- งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2563 : อาคารบริการและจอดรถ 10 ชั้น  

รพ.กำแพงเพชร ลาชา 6 งวดงาน (ลงนามในสัญญา 30 ก.ย. 63) และ อาคารผูปวยนอก 5 ชั้น รพ.สวรรคประชารักษ 
ลาชา 5 งวดงาน (งวดท่ี 6 ตรวจรับ 2 ก.ค. 64) 

- งบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2564 : อาคารสนับสนุนบริการ 5 ชั้น รพ.พิจิตร 
ลาชา 2 งวดงาน, อาคารพักแพทย 4 ชั้น รพร.ตะพานหิน จ.พิจิตร ลาชา 1 งวดงาน และอาคารพักแพทย 4 ชั้น 
รพ.หนองฉาง จ.อุทัยธานี ลาชา 1 งวดงาน 

- สิ่งกอสรางผูกพัน ท่ีทำสัญญาใหม : อาคารผูปวยนอกและอุบัติเหตุ 9 ชั้น รพ.อุทัยธานี ลาชา 7 งวดงาน 
(ลงนามในสัญญา 10 ส.ค. 63, สิ้นสุดสัญญา 17 เม.ย. 65, จายลวงหนา 15% จำนวน 46,350,000 บาท 
และงบถูกพับโดยผลของกฎหมาย เนื่องจากไมสามารถกันเงินฯ ภายใน 30 ก.ย. 63 จำนวน 47,790,878 บาท) 
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นพ.วิริยะ เอ๊ียวประเสริฐ ท่ีปรึกษาสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
ทุกจังหวัดควรตรวจสอบขอมูล งบเหลื่อมป และ งบเงินกูโควิด (ครุภัณฑและสิ่งกอสราง ที่ขยายเวลา

ใหถึงธันวาคม 2564) และเบิกจายใหทันตามกำหนด 
มติที่ประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ มีขอสั่งการให สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี ประสาน  
กองบริหารการสาธารณสุข กรณี การจัดซื้อจัดจาง สิ่งกอสรางปเดียว อาคารผูปวยใน 60 เตียง รพ.บานไร  
วาสามารถลงนามไดถึงวันท่ีเทาไร และแจงให CFO ทราบ 

6.3 สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ ระดับกระทรวง กระทรวงสาธารณสุข รอบที่ 2 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2564 ภาพรวมประเทศ ประเด็นที่ 6 ระบบธรรมาภิบาล (Good Governance)
ตรวจสอบภายใน (แผนเงินบำรุงในโรงพยาบาล) 

นพ.อำนาจ นอยขำ รองประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ประเด็นที่ 6 ระบบธรรมาภิบาล (Good Governance) ตรวจสอบภายใน ตัวชี้วัด : การตรวจสอบ

ภายในเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพแผนเงินบำรุงของหนวยบริการในสังกัด สำนักงานปลัดฯ ประเด็นการตรวจราชการ 
คือ ประเมินประสิทธิภาพแผนเงินบำรุง ผานเกณฑไมนอยกวารอยละ 80 (เขตสุขภาพที่ 3 ผานเกณฑ 82.89) 
โดย 1) ประเมินผล ประสิทธิภาพการบริหารแผนเงินบำรุงและแผนจัดซื้อจัดจาง 2) สอบทานขอมูล ดานลูกหนี้ 
คารักษาพยาบาล และเจาหนี้คางชำระของหนวยบริการ กลุมเปาหมาย คือ โรงพยาบาลศูนย/ทั่วไป 1 แหง และ
โรงพยาบาลชุมชน 1 แหง สรุปประเด็นขอตรวจพบ คือ 

- โรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป : การดำเนินงานเก่ียวกับแผนเงินบำรุงคอนขางมีประสิทธิภาพ 
1) แผนเงินบำรุงไมสอดคลองกับแผนปฏิบัติการ/แผนจัดซ้ือจัดจางของหนวยบริการ 
2) ขาดการบูรณาการบริหารจัดการลูกหนี้คารักษาระหวางหนวยงาน 
3) ขาดกระบวนการเรงรัดติดตามลูกหนี้คางชาระ 
4) ขาดประสิทธิภาพการควบคุม กำกับแผนจัดซ้ือจัดจาง 
5) มีการซ้ือ/จางนอกแผน โดยไมไดรับอนุมัติจากผูมีอำนาจ 

- โรงพยาบาลชุมชน : การดำเนินการเก่ียวกับแผนเงินบำรุง ขาดประสิทธิภาพ 
1) ขาดการมอบหมายหนาท่ีผูรับผิดชอบในการจัดทำแผนเงินบำรุง 
2) ขาดกระบวนการกำกับติดตามผลการดำเนินงานตามแผนเงินบำรุง 
3) ขาดกระบวนการเรงรัดติดตามลูกหนี ้
4) ขาดการบริหารจัดการลูกหนี้คารักษาพยาบาลและเจาหนี้คางจาย 
5) ขาดประสิทธิภาพในการกำกับแผนจัดซ้ือจัดจาง มีการซ้ือนอกแผนโดยไมไดรับอนุมัติจากผูมีอำนาจ 

- ภาพรวม คือ บุคลากรขาดความรูความเขาใจในบูรณาการการจัดทำแผนยุทธศาสตร/แผนปฏิบัติ
งานประจำป/ แผนเงินบำรุง และแผนจัดซ้ือจัดจาง ท้ังระดับโรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป/ชุมชน 

ขอเสนอแนะ 
1. ใหทุกหนวยบริการขับเคลื่อนจัดทำแผนเงินบำรุงอยางเปนรูปธรรม เพื่อใชเปนกรอบแนวทาง 

การดำเนินงานสำหรับผูบริหาร 
2. มอบสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด กำกับ ติดตาม ประเมินผล แผนเงินบำรุงของหนวยบริการ

เพ่ือใหการใชจายเงินนอกงบประมาณ (เงินบำรุง) ของหนวยบริการมีประสิทธิภาพ 
3. ผูบริหารหนวยงานควรกำหนดนโยบายใหมีการวางแผนกลยุทธทางการเงินรองรับ ในอนาคต 

เพ่ือใหสอดคลองกับสถานการณกรณีฉุกเฉิน 
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นพ.เสรี วุฒินันทชัย รองประธานคณะกรรมการ CFO เขตสุขภาพท่ี 3 : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
โรงพยาบาลศูนย/ทั่วไปควรมี 3 แผน ไดแก plan fin แผนเงินบำรุง แผนจัดซื้อจัดจาง แบบเชื่อมโยง

กันถึง Node และโรงพยาบาลชุมชน สวนประเด็นศูนยจัดเก็บ การเรียกเก็บทุกหมวดมีแบบฟอรมชัดเจน  
ถาศูนยจัดเก็บดำเนินการไดดี มีการเชื่อมโยงขอมูลกับบัญชีและการเงิน จะทำใหงานบัญชีและการเงินสมบูรณ  
ขอเสนอใหทุกจังหวัดตรวจสอบขอมูลเปรียบเทียบกันเพ่ือพัฒนาตอไป 
มติที่ประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ มีขอสั่งการ คือ โรงพยาบาลทุกระดับมีศูนยจัดเก็บรายไดที ่มี
ประสิทธิภาพ (ตนแบบ คือ รพ.พิจิตร) และมอบหมายใหผูรับผิดชอบดำเนินการ ดังนี ้

1. มอบหมายใหผูอำนวยการโรงพยาบาลศูนย/ทั่วไป/ชุมชน กำกับติดตามการดำเนินงานดานพัสดุ 
ถามีกรณีเรงดวนควรจัดการใหเรียบรอย ไมควรมีการจัดซ้ือจัดจางนอกแผน 

2. มอบหมายให CFO กำกับติดตามจังหวัดที่มีปญหา ประเด็นการจัดทำแผนเงินบำรุงที่ควรทำ
หนังสือมอบหมายใหชัดเจน 

6.4 แผนบริหารกำลังคนตามการจัดระบบบริการ เขตสุขภาพท่ี 3 
พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ ที่ปรึกษาคณะกรรมการ CHRO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและ

สรุปประเด็นไดดังนี้ 
1. สถานการณกำลังคนในเขตสุขภาพท่ี 3 กรอบ คือ สายงานวิชาชีพ 67%/สายงานสนับสนุน 45% 

โดยเขตสุขภาพที่ 3 มีอัตรากำลังที่ใกลเคียงตามกรอบ ไดแก นครสวรรค (67/47), กำแพงเพชร (66/47), 
พิจิตร (64/44), อุทัยธานี (66/44) และชัยนาท (71/48)  

2. ปญหากำลังคนในชวงท่ีผานมาและคาดการณ 3 ป ขางหนา 
- ปญหากำลังคนในชวงท่ีผานมา คือ ขาดแคลนบุคลากรท้ังสายวิชาชีพและสายสนับสนุน (บางสายงาน), 

กรอบอัตรากำลังไมสะทอนความเปนจริง และการวางแผนรวมกันระหวางวิชาชีพมีนอย  
- คาดการณปญหาดานกำลังคน 3 ป ขางหนา เปนความทาทาย เนื่องจากปจจัยหลายดาน ดังนี้ 

1) การเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วในดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 
2) สถานการณโรคอุบัติใหมท่ีคาดเดาไดยาก 
3) นโยบายการบริหารระดับประเทศ เชน การถายโอน รพ.สต. 
4) การวางแผนกำลังคนมีความซับซอน จำเปนตองมีขอมูลเชิงประจักษ มารองรับการตัดสินใจ 

3. แผนบริหารจัดการกำลังคน เขตสุขภาพท่ี 3 
1) แผนการปรับโครงสรางและกรอบอัตรากำลัง 

ทิศทาง Service Blueprint 5 ป ไดแก 
- ระดับ A พัฒนาสูความเปนเลิศท้ัง 5 สาขา 
- ระดับ S พัฒนาเต็มศักยภาพ 
- ระดับ M2 พัฒนาสาขาหลักดานสูติ-นรีเวชกรรม ศัลยกรรม อายรุกรรม กุมารเวชกรรม 

ออรโธปดิกส ว ิส ัญญีและแพทยเวชศาสตรครอบครัว เพื ่อรองรับการสงตอจาก
โรงพยาบาลชุมชนอ่ืน ลดการสงตอไปยังโรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป โดยเปน Gate Keeper 

- ระดับ F1 เนนพัฒนาดานอายุรกรรมใหเต็มศักยภาพ 
- ระดับ F2 พัฒนาดาน Intermediate Care นำรอง 
- ระดับ F3 ใหยกระดับเปนโรงพยาบาลชุมชน ระดับ F2 

Blueprint ระบบบริการสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 3 
- รพ.สวรรคประชารักษ (A) Excellence center 5 สาขา (Level 1) ไดแก ห ัวใจ 

โรคมะเร็ง ทารกแรกเกิด อุบัติเหตุ และปลูกถายอวัยวะ 
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- รพ.กำแพงเพชร (S) Model ดานการบริการปฐมภูมิ 
- รพ.พิจิตร (S) Model NCD และ สาขาทารกแรกเกิด (New born) Level 2 
- รพ.อุทัยธานี (S) Model ร ูปแบบการดูแลผู ส ูงอายุแบบบูรณาการ, การบริการ 

Intermediate Care และการบริการสมุนไพรกัญชาทางการแพทย 
- รพ.ชัยนาทนเรนทร (S) สาขาออรโธปดิกส (Sport medicine) 

Service Blueprint เขตสุขภาพที่ 3 การพัฒนาระบบบริการของเขตสุขภาพ (ปรับระดับ/
ขยายเตียง ป 2563-2564 ตามเกณฑ กบรส.) และ Re-Design & Blueprint ซ่ึงขาดการกำกับติดตาม 

2) แผนกำลังคนของโรงพยาบาลชุมชนระดับ M2 (Node) และ ทุติยภูมิ 
สูติศาสตร-นรีเวชวิทยา กรอบ 10 คน มี 10 คน, ศัลยศาสตร กรอบ 15 คน มี 9 คน, 

อายุรศาสตรทั ่วไป กรอบ 20 คน มี 20 คน, กุมารเวชศาสตรทั่วไป กรอบ 15 คน มี 13 คน, ศัลยศาสตร 
ออรโธปดิกส กรอบ 10 คน มี 12 คน และวิสัญญีวิทยา กรอบ 10 คน มี 6 คน 

3) แผนกำลังคนเพ่ือการพัฒนาศักยภาพตาม MOU Model 
การพัฒนา PCU ในพ้ืนท่ี ไดแก พัฒนากำลังคน พัฒนาแหลงฝก และสรางแรงจูงใจ ขอเสนอ

คือ การพัฒนาหลักสูตรตอยอดของแพทยเวชศาสตรครอบครัว การกำหนดความเหมาะสมของสาขาตอยอดและ
สัดสวนโดยใหตอบสนองตอปญหาสาธารณสุขรวมกันระหวางราชวิทยาลัย กระทรวงสาธารณสุข และหนวยงานท่ี
เก่ียวของ ทบทวนสหวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน PCU โดยปรับใหมีความเหมาะสมและทำไดจริง 

4) แผนพัฒนากำลังคนของศูนยเชี่ยวชาญระดับตติยภูมิ ในศูนยความเปนเลิศ 5 สาขา ไดแก หัวใจ
และหลอดเลือด, มะเร็ง, การบาดเจ็บและการแพทยฉุกเฉิน, ทารกแรกเกิด และ การเปลี่ยนถายอวัยวะ 

ปญหา/ขอเสนอแนะ คือ ความยากของการกำหนดบทบาทภารกิจของหนวยบริการและการปรับเกลี่ย
บุคลากรขามหนวยบริการและสายงาน 

นพ.สมเกียรติ  ขำนุรักษ สาธารณสุขนิเทศก เขตสุขภาพท่ี 3 : ใหขอเสนอแนะ 
Blueprint ควรมีการติดตามความกาวหนาในภาพเขต และ Re-design อีกครั ้ง ควรมีฐานขอมูล 

ท่ีเชื่อมโยงและสอดคลองกัน กรณี สวนขาดของกรอบอัตรากำลัง อาจตัดสินใจไมไดในระยะสั้น แตตองปรับตามท่ี
อยูในกรอบไดสวนหนึ่ง สวนประเด็นปฐมภูมิ ตนเดือนมกราคม ป 2565 อาจจะมีการปรับเปลี่ยนบทบาทมากข้ึน  
มติท่ีประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ มอบหมายใหทุกจังหวัดพิจารณาขอมูล Blueprint และ Re-design 
อีกครั้ง เชน รพ.ชัยนาทนเรนทร อาจจะเพ่ิมประเด็นผูสูงอายุ และ สสจ.กำแพงเพชร และ รพ.กำแพงเพชร รวมกัน
พิจารณาประเด็นปฐมภูมิ กรณี ถายโอน รพ.สต. จะมีรูปแบบ (Model) การดำเนินงานอยางไร และนำเสนอใหทราบ 

6.5 แนวทางการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค CPPO เขตสุขภาพท่ี 3 
นพ.อดิสรณ วรรธนะศักดิ์ ประธานคณะกรรมการ CPPO เขตสุขภาพที่ 3 : นำเสนอและสรุป

ประเด็นไดดังนี้ 
จากประเด็นปญหาท่ีสำคัญของเขตสุขภาพท่ี 3 ปงบประมาณ 2565 จำนวน 10 ประเดน็ มีประเด็น

เก่ียวกับ CPPO จำนวน 6 ประเด็น ไดแก มารดาตาย, เด็กปฐมวัย เด็กวัยเรียน (อวน สูงดีสมสวน), TB, ฆาตัวตาย 
และ DM/HT (รายใหม/control) ประกอบกับ แนวทางของคณะกรรมการ CPPO จากมติท่ีประชุมคณะกรรมการ 
CPPO (25 พ.ย. 64) จะดำเนินการมุงเนนประเด็นมะเร็งเตานม, มะเร็งปากมดลูก, วัคซีนไขหวัดใหญ และอาหาร
ปลอดภัย ซึ่งสอดคลองกับแผนงานสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่เปนปญหาระดับพื้นท่ี (งบ PPA) ป 2565 
งบประมาณ 10,412,548 บาท (จายตามเกณฑคุณภาพผลงานบริการ ป 2565) ประกอบดวย 5 แผนงาน 
(เพ่ือดำเนินการตอในระดับพ้ืนท่ี) ไดแก 

1) การสงเสริมยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กในเด็กวัยเรียน 
2) การคัดกรองมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี HPV DNA Test ของหญิงไทยภายใน 5 ป 
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3) การคัดกรองกลุมเสี่ยงตอโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวาน 
4) การคัดกรองโรคทางเดินหายใจท่ีเปนปญหาระดับเขต (วัณโรค) 
5) การเขาถึงบริการวัคซีนไขหวัดใหญ 

มติท่ีประชุม  รับทราบ และผูตรวจราชการฯ เนนย้ำใหทุกจังหวัดรวมกันคัดกรอง TB ในบุคลากรทางการแพทย 

6.6 รายงานสถานการณโรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) เขตสุขภาพท่ี 3 
- นำเสนอในการประชุมคณะกรรมการ ICS เขตสุขภาพท่ี 3 - 

ระเบียบวาระท่ี 7 เรื่องอ่ืน ๆ  
7.1 คณะกรรมการพัฒนาการสรางความรอบรูดานสุขภาพ ระดับเขต ป 2565 

พญ.ศรินนา แสงอรุณ ผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
ขอเสนอแนวทางขับเคลื่อนการสรางความรอบรูดานสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 3 ตามนโยบายมุงเนนและ

ตัวชี้วัด กระทรวงสาธารณสุข ป 2565 มีประเด็นการสรางความรอบรูดานสุขภาพ และ กรอบการสรางความรอบ
รูดานสุขภาพและการปองกันและควบคุมปจจัยเสี่ยงที่คุมคามสุขภาวะคนไทย ป พ.ศ.2566-2570 เพื่อให
ประชาชนมีความรอบรูดานสุขภาพ รอยละ 70 (Thai Health Literacy Survey 2562 เขตสุขภาพที่ 3 ไดรอยละ
คะแนนเฉลี่ยความรอบรูดานสุขภาพรอยละ 65.1 อันดับ 7 ของประเทศ) ซึ่งจากการสำรวจสุขภาพประชาชนไทย 
พ.ศ.2562-2563 พบวา มีแนวโนมน้ำหนักเกิน อวนลงพุง เบาหวาน ความดัน ไขมัน หัวใจ เพิ ่มมากข้ึน  
แตการเขาถึงบริการและคุณภาพบริการมีแนวโนมลดลง ดังนั้น เพ่ือลดการเกิด NCD รายใหมและลดภาวะแทรกซอน
จาก NCD ในเขตสุขภาพที่ 3 จึงขอเสนอการแตงตั้งคณะกรรมการพัฒนาการสรางความรอบรูดานสุขภาพ และ
คณะทำงานพัฒนาการสรางความรอบรูดานสุขภาพ เขตสุขภาพที่ 3 ป 2565 โดยคณะกรรมการประกอบดวย
ผูรับผิดชอบงานท่ีเก่ียวของจากศูนยวิชาการ, สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดService plan สาขาโรคไมติดตอเรื้อรัง 
(NCD) เขตสุขภาพท่ี ๓ และสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3  
มติท่ีประชุม  เห็นชอบใหดำเนินการตามขอเสนอ 

7.2 แผนการสำรวจ Anamai General Poll และ Anamai Event Poll ป 2565 
พญ.ศรินนา แสงอรุณ ผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 3 นครสวรรค : นำเสนอและสรุปประเด็นไดดังนี้ 
จากการประชุมปรึกษาหารือกำหนดกรอบแนวทางและแผนการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพของ

ประชาชน (อนามัยโพล) ปงบประมาณ 2565 มีแนวทางการเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในการ
ปองกันโรคโควิด-19 ดวยอนามัยโพล ป 2565 ไดแก เฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพ แบบกลุมเปาหมายทั่วไป
(Anamai General Poll) 1 ครั้ง/เดือน รูปแบบ แชรแบบสำรวจออนไลนใหตอบแบบ random population 
กำหนดกลุมเปาหมาย 100 คน/จังหวัด การประมวลและรายงานผล จัดทำสรุปเสนอ EOC เขต / รายงานตัวชี้วัด
ทุกไตรมาส และ Anamai Event Poll ประเด็นและกลุมเปาหมายเฉพาะ จึงพิจารณาและใหความเห็นชอบตอ
แผนการสำรวจ Anamai General Poll และ Anamai Event Poll ป 2565 
มติท่ีประชุม  เห็นชอบใหดำเนินการตามขอเสนอ 

เลิกประชุมเวลา 13.30 น. 

สรุปรายงานการประชุม 
:  นางสาวกนกพร พูลวงศ  นักวิเคราะหนโยบายและแผน 
   นางปยธิดา บรรณวัฒน  นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ 

ตรวจรายงานการประชุม  
:  พญ.ชนิญญา พัฒนศักดิ์ภิญโญ รองผูอำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพท่ี 3 


