
 

1 
 

ข้อสั่งการ/มติการประชุมคณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพที่ 3 ครั้งที่ 1 ประจ าปี พ.ศ. 2568 

วันพฤหัสบดีที ่16 มกราคม 2568 เวลา 09.00 – 14.30 น. 

ณ ห้องประชุมสุญาโณทัย ชั้น 9 อาคารเจ้าฟ้าสิรินธร โรงพยาบาลอุทัยธานี ต าบลอุทัยใหม่ อ าเภอเมืองอุทัยธานี จังหวัดอุทัยธานี  

สรุปสาระส าคัญ ข้อสั่งการ/มติที่ประชุม/ข้อเสนอแนะ หน่วยงาน/ผู้ที่ได้รับมอบหมาย ก าหนดส่งงาน 

ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องประธานแจ้งให้ทราบ 

ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 3 

1.1 สวสัดีปีใหม่ 2568 บุคลากรเขตสุขภาพที่ 3 ทุกท่าน 

   

1.2 ยินดีต้อนรับ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วารุณี มีเจริญ
ผู้อ านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ชัยนาท ร่วมเป็น
คณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพที่ 3 

   

1.3 การสื่อสารประเด็นมุ่งเน้น เขตสุขภาพท่ี 3 และนโยบาย 
แนวทางต่าง ๆ หรือข้อสั่งการในระดับเขต  

1.การท างานตามกลไกโครงสร้างการขับเคลื่อนงานเขต  
ให้ประธานอนุกรรมการ (Chief offer) ท าหน้าที่ระดับเขต 
ได้รับมอบอ านาจในการตั้งคณะท างานภายใต้
คณะอนุกรรมการได้ โดยขอให้ทุกคณะอนุกรรมการ และ
คณะท างานมีบุคลากรทั้ง 5 จังหวัดเข้าร่วม เพ่ือให้มผีู้แทน 
ของทุกจังหวัดและเป็นผู้ปฏิบัติจริงในงานได้เข้าร่วมขับเคลื่อนงาน
ในแต่ละด้าน แต่ละคณะสามารถทบทวนรายชื่อให้เหมาะสมได้ 

2. คณะอนุกรรมการ คณะท างานระดับเขต ออกแบบและ
พัฒนารูปแบบการท างานเพ่ือให้บรรลุตามเป้าหมายของเขต 
ร่วมกันพิจารณาและหาข้อสรุปต่างๆ ในการพัฒนางาน 
ที่เก่ียวข้อง และให้รายงานผลการด าเนินการ และรายงาน 

ทุกข้อ  

- ผู้บริหารทุกหน่วยงานในเขต
สุขภาพที่ 3 

- คณะอนุกรรมการทุก Chief 
Offer และคณะท างานทุก 
Service Plan 

 

ข้อ 3 คณะอนุกรรมการ LGO 

ทันที 
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สรุปสาระส าคัญ ข้อสั่งการ/มติที่ประชุม/ข้อเสนอแนะ หน่วยงาน/ผู้ที่ได้รับมอบหมาย ก าหนดส่งงาน 

ความก้าวหน้าให้คณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพที่ 3 ทราบ
เป็นระยะ  และให้คณะอนุกรรมการทุกคณะและคณะท างาน  
คณะท างาน Service Plan ทุกสาขา จัดประชุมอย่างน้อย  
ไตรมาสละ 1 ครั้ง และส่งสรุปรายงานการประชุมฯ ไปยัง
กลุ่มงาน CIO ส านักงานเขตสุขภาพท่ี 3 เพ่ือเสนอผู้บริหาร
ตามล าดับต่อไป 

3. คณะอนุกรรมการติดตามประเมินผลและตรวจราชการ 
เขตสุขภาพที่ 3 (Learning & Growth Officer : LGO) 
รวบรวมข้อมูล ข้อสั่งการในการตรวจเยี่ยมหน่วยงาน/รพ. 
และตรวจราชการทุกกรณี สรุปและติดตามข้อสั่งการ  
วิเคราะห์ผลการตรวจเยี่ยมโรงพยาบาล เพ่ือเป็นข้อมูล
สนับสนุนการแก้ไขปัญหาและพัฒนางานในพ้ืนที่ 
อย่างเหมาะสม เรียนรู้รูปแบบ ค้นหา Best Practice ในพ้ืนที ่ 
จากคณะอนุกรรมการ คณะท างานทุกด้าน เพ่ือออกแบบ
กระบวนการสรุปบทเรียนการตรวจราชการ และจัดท า
ข้อเสนอเพ่ือพัฒนารูปแบบการตรวจราชการต่อไป 
 

4. ให้ทุกหน่วยงานสื่อสารเป้าหมาย ประเด็นมุ่งเน้น 
เขตสุขภาพที่ 3 และกลไกการท างานขับเคลื่อนงานเขต 
เพ่ือให้บุคลากรทราบถึงช่องทางในการเข้าร่วมเป็นส่วนหนึ่ง
ในการพัฒนางานร่วมกัน 
 

5. ให้หน่วยงานที่รับข้อสั่งการ เร่งรัดการด าเนินการให้ 
เร็วที่สุด และรายงานผลการด าเนินงาน  
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สรุปสาระส าคัญ ข้อสั่งการ/มติที่ประชุม/ข้อเสนอแนะ หน่วยงาน/ผู้ที่ได้รับมอบหมาย ก าหนดส่งงาน 

1.4 การฝึกอบรมเพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากรสาขาเฉพาะทาง 
 

เขตสุขภาพให้ความส าคัญในการพัฒนาบุคลากรเฉพาะทาง 
ในสาขาจ าเป็น  และยินดีสนับสนุนงบประมาณ 

-ผู้บริหารทุกหน่วยงานใน 
เขตสุขภาพที่ 3 

- CHRO     

- CFO 

 

1.5 การจัดท า Data Analytic  1. พบ GAP สมรรถนะการวิเคราะห์ข้อมูล  
2. ให้คณะอนุกรรมการขับเคลื่อนงานระบาดวิทยา 
และความมั่นคงทางสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 3 (CEHSO - 
Chief Epidemiology & Health Security Program 
Officer: CEHSO) ร่วมกับ สคร.3 จัดให้ความรู้ พัฒนาทักษะ  
การจัดท า Data Analytic ให้บุคลากรในเขตสุขภาพที่ 3  
ทุกจังหวัด เพื่อให้สามารถวิเคราะห์ข้อมูลได้ถูกต้อง  
และสื่อสารข้อมูลให้กับผู้เกี่ยวข้อง เพ่ือก าหนดยุทธศาสตร์ 
แนวทางการด าเนินงาน มาตรการ และกิจกรรมให้สามารถ
แก้ปัญหาได้ตรงกับสถานการณ์ปัญหา 

- คณะอนุกรรมการ CEHSO  

- สคร.3 

 

1.6 วิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือจัดท าอายุคาดเฉลี่ย (Life Expectancy 
: LE) เขตสุขภาพที่ 3 

พัฒนาบุคลากรด้านการวิเคราะห์ข้อมูล การทบทวนข้อมูล
การวินิจฉัยสาเหตุการตายให้ถูกต้อง และลดการวินิจฉัย
สาเหตุการตาย ไม่สามารถทราบสาเหตุ (ill defined) ลงให้
เหลือน้อยกว่า ร้อยละ 15 เพ่ือวิเคราะห์ผลกระทบของโรค
และภัยสุขภาพท่ีมีต่ออายุคาดเฉลี่ย เป็นข้อมูลเพ่ือการหา
วิธีการหรือมาตรการที่จะเพ่ิมอายุคาดเฉลี่ยของประชากร 
(Prescriptive analysis) และเชื่อมโยงผลลัพธ์จากการศึกษา 
น าไปสู่ความร่วมมือกับ Service Plan สาขาที่เก่ียวข้อง 
ในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพเพ่ือลดป่วยลดตายที่มี
ประสิทธิภาพ 

- คณะท างาน LE  
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สรุปสาระส าคัญ ข้อสั่งการ/มติที่ประชุม/ข้อเสนอแนะ หน่วยงาน/ผู้ที่ได้รับมอบหมาย ก าหนดส่งงาน 

สาธารณสุขนิเทศก์ เขตสุขภาพที่ 3 

   1.7 ความก้าวหน้า MCH Better มีการพัฒนามากข้ึน  
ใน 5 โรค และมุ่งเน้นประเด็นแม่ตายให้น้อยลง 

 

รับทราบ 

  

   1.8 NCDs Remission Clinic รอบที่ 1 ผ่านเกณฑ์เรียบร้อยแล้ว 
ในส่วนของรอบที่ 2 ขอให้เร่งรัดการขับเคลื่อนให้ผ่านตามเกณฑ์ 

รับทราบ   

ระเบียบวาระท่ี ๒ เรื่องรับรองรายงานการประชุม 

รับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพที่ 3 
ครั้งที่ 14/2567 เมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 2567  

รับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพที่ 3 
ครั้งที่ 14/2567 เมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 2567  
โดยไม่มีเสนอขอแก้ไข  

  

ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่อง 

- ไม่มี -    

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องติดตามความก้าวหน้า 

4.1 รายงานความก้าวหน้าการก่อสร้างอาคารอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
ผู้ป่วยนอก และบ าบัดรักษา 10 ชั้น โรงพยาบาลก าแพงเพชร 

- มอบประธานคณะอนุกรรมการ CFO ก ากับติดตาม 
การด าเนินงานก่อสร้างและการใช้จ่ายงบประมาณ 
ของหน่วยงานในเขตสุขภาพให้แล้วเสร็จตามเวลาที่ก าหนด 
- มอบผู้ช่วยผู้ตรวจราชการฯ เป็นที่ปรึกษา  
- มอบผู้อ านวยการศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 3 ก ากับ
ติดตามแบบแปลน และ BOQ ของงานก่อสร้างในเขตสุขภาพ 

 

- ประธานคณะอนุกรรมการ 
CFO  
- ผู้ช่วยผู้ตรวจราชการฯ 
- ผู้อ านวยการศูนย์สนับสนุน
บริการสุขภาพที่ 3 
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สรุปสาระส าคัญ ข้อสั่งการ/มติที่ประชุม/ข้อเสนอแนะ หน่วยงาน/ผู้ที่ได้รับมอบหมาย ก าหนดส่งงาน 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องเพื่อพิจารณา 

5.1 การพิจารณาคัดเลือกคลินิกพิเศษนอกเวลาราชการเฉพาะทาง 
เขตสุขภาพที่ 3 (Special Medical Clinic : SMC) 

เห็นชอบให้โรงพยาบาลสวรรค์ประชารักษ์ (รพศ.) 
โรงพยาบาลก าแพงเพชร (รพท.) และโรงพยาบาลตาคลี 
จังหวัดนครสวรรค์ (รพช.) เป็นหน่วยบริการที่จัดบริการ
คลินิกพิเศษนอกเวลาราชการเฉพาะทาง เขตสุขภาพที่ 3 
(Special Medical Clinic : SMC)  

 

 

5.2 แผนพัฒนาศักยภาพบุคลากรรองรับระบบบริการสุขภาพ 
Service Plan เขตสุขภาพท่ี 3 ประจ าปีงบประมาณ 2568 

1. อนุมัติเงินกันประสิทธิภาพเขตฯ ปีงบประมาณ 2568 
จ านวน 3,188,500 บาทเพ่ือสนับสนุนแผนพัฒนาศักยภาพ 
บุคลากรรองรับระบบบริการสุขภาพ Service Plan เขต 3 
2. อนุมัติให้เงินกันประกันสิทธิภาพเขตฯร้อยละ 3.5 ต่อปี 
เพ่ือสนับสนุนงาน HRD หากมีความจ าเป็นต้องใช้เงินกันฯ 
มากกว่าร้อยละ 3.5 ให้คณะอนุกรรมการ CHRO จัดท าแผน
เสนอให้ คกก.บริหารเขตสุขภาพ พิจารณาให้ความเห็นชอบ 
3 มอบประธานคณะอนุกรรมการ CFO, CHRO และ CSO 
พิจารณาจัดสรรเงิน HRD และน าผลการพิจารณาแจ้ง 
ในทีป่ระชุมคณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพฯ ทราบ 
4. ให้จัดท าแนวทางการสนับสนุนงบประมาณด้านการพัฒนา 
ศักยภาพบุคลากรรองรับระบบบริการ Service plan  
เขตสุขภาพที่ 3 โดยพิจารณาจาก need ที่แท้จริงตาม
แผนพัฒนา และควรจัดท า Resource mapping  
ระดับเขตสุขภาพ 
5. งบประมาณในการพัฒนาบุคลากรสาขาเฉพาะทางต่าง ๆ 
หรือ พัฒนาสมรรถนะด้านการบริหาร ให้โรงพยาบาล
พิจารณาสนับสนุนก่อนเบื้องต้น และสามารถขอสนับสนุน
จากเขตสุขภาพได้ตามจ าเป็น 

- ประธานคณะอนุกรรมการ 
CFO, CHRO และ CSO 
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5.3 ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรทีมตระหนักรู้
สถานการณ์ (SAT) ระดับอ าเภอ จังหวัด และศูนย์วิชาการ  
ในเขตสุขภาพที่ 3   

1. อนุมัติเงินกันประสิทธิภาพเขตฯ ปีงบประมาณ 2568 
จ านวน 200,000 บาท  

2. กลุ่มเป้าหมายในการอบรม SAT ให้มีผู้ที่รับผิดชอบดูแล
โรคและภัยสุขภาพจากกลุ่มงานต่าง ๆ  

3. ออกแบบกลไกระบบการท างาน SAT ระดับเขต เพ่ือให้ 
ผู้ที่ผ่านการอบรม ได้ปฏิบัติงาน SAT อย่างต่อเนื่องได้ทุกคน 

- คณะอนุกรรมการ CEHSO  

- สคร.3 

- CFO  

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องแจ้งเพื่อทราบ 

6.1 เร่งรัดติดตามการขออนุญาตใช้ที่ศาสนสมบัติของหน่วยงาน
ในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

รับทราบ และให้สื่อสารกับหน่วยงานในพ้ืนที่ เพ่ือเร่งรัด 
การขออนุญาตฯ ให้แล้วเสร็จภายในวันที่ 17 กุมภาพันธ์ 
2568 

- ผู้บริหารทุกหน่วยงาน 
ในเขตสุขภาพที่ 3 

17 ก.พ. 68 

6.2 สรุปข้อสั่งการและรายงานความก้าวหน้าข้อสั่งการ 
ของผู้ตรวจราชการจากการลงตรวจเยี่ยม รพศ. รพท. และ รพช. 
ระหว่างเดือนตุลาคม - เดือนธันวาคม 2567 

1. ให้ผู้เกี่ยวข้องรับข้อสั่งการ เร่งรัดการแก้ไขปัญหา  
และติดตามการด าเนินงาน พร้อมทั้งท ารายงานผล 
การด าเนินงานให้ผู้บริหารทราบ 

2. ให้คณะอนุกรรมการ LGO วางระบบการติดตามข้อสั่งการ 
และสรุปข้อสั่งการและรายงานความก้าวหน้าทุกไตรมาส 

- ผู้บริหารทุกหน่วยงาน 
ในเขตสุขภาพที่ 3 

ทันที 

ระเบียบวาระท่ี 7 เรื่องอ่ืนๆ 

7.1 การรายงานผู้ป่วย Pneumonia, Melioidosis  
และ Streptococcus Suis ในเขตสุขภาพที่ 3 

ให้แก้ไขปัญหาภายใน 3 เดือน เพ่ือให้รอบที่ 2  
มีการเปลี่ยนแปลง 

 

สคร.3  ภายในเดือน 
เม.ย. 68 


























































