
 





 

ก แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2567 

 

คำนำ 
 แผนยุทธศาสตร์สาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ 2567-2571 และแผนปฏิบัติการราชการ 
เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี ประจำปีงบประมาณ 2568 จัดทำขึ้นเพื่อเป็น
ทิศทางในการขับเคลื่อน นโยบายสู่การปฏิบัติ 
 การจัดทำยุทธศาสตร์สาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ 2567-2571 และแผนปฏิบัติราชการ 
เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี ประจำปีงบประมาณ 2568 ในครั้งนี้ได้จัดประชุม
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น ทั้งภาคีเครือข่าย คณะผู้บริหาร บุคลากรสาธารณสุขและผู้ที่เก่ียวข้อง นำข้อมูลที่มีมา
วิเคราะห์ ทบทวน หาแนวทางในการขับเคลื่อนองค์กร เป็นทิศทางหรือแนวปฏิบัติตามพันธกิจ เพื่อให้องค์กร
บรรลุวิสัยทัศน์และเป้าประสงค์ขององค์กร 
 ทั้งนี้เพื่อให้ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องทุกระดับได้นำไปสู่การปฏิบัติ เพื่อขับเคลื่อนนโยบายให้บรรลุเป้าหมาย
โรงพยาบาลไชยา 
  
 
 
            เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 
                อำเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ข แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2567 

 

สารบัญ 
 
                  หน้า 
หนังสือราชการขออนุมัติแผนปฏิบัติราชการเชิงกลยุทธ์ 
คำนำ           ก 
สารบัญ           ข 
สารบัญตาราง          ค 
สรุปภาพรวมการใช้จ่ายงบประมาณ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป         1 
ส่วนที่ 2 วิสัยทัศน์ พันธกิจ และประเด็นยุทธศาสตร์ ปีงบประมาณ 2568   13 
ส่วนที่ 3 ตัวชีว้ัดและค่าเป้าหมาย ปี 2567-1571 โรงพยาบาลไชยา    19 
ส่วนที่ 4 แผนกลยุทธการดำเนินงาน โรงพยาบาลไชยา ปีงบประมาณ 2568   45 
ส่วนที่ 5 แผนปฏิบัติการเชิงกลยุทธ์ และงบดำเนินการ โรงพยาบาลไชยา ปีงบประมาณ 2567 91 
ส่วนที่ 6 ภาคผนวก          ง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ค แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2567 

 

สารบัญตาราง 
 
                  หน้า 
ตารางที่ 1.1 จำนวนประชากร อำเภอไชยา ปี 2567     6 
ตารางที่ 1.2 สถิติประชากรอำเภอไชยา ณ วันที่ 30 มิ.ย.67    7 
ตารางที่ 1.3 แสดงจำนวนบุคลากรเครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จำแนกตามวิชาชีพ 8 
ตารางที่ 1.4 จำนวนผู้รับบรกิารผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในเครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 9 
       ปีงบประมาณ 2564 – 2567       
ตารางที ่1.5 สาเหตุการป่วยใน 10 อันดับแรก อำเภอไชยา 3 ปี ย้อนหลัง    10 
       (ปีงบประมาณ 2565 - 2567) 
ตารางที่ 1.6 สาเหตุการป่วยนอก 10 อันดับแรก อำเภอไชยา 3 ปี ย้อนหลัง    11 
       (ปีงบประมาณ 2565 - 2567)  
ตารางที่ 1.7 สาเหตุการเสียชีวิต 10 อันดับแรกปีงบประมาณ 2565 – 2567  12 
ตารางที่ 2.1 สรุปประเด็นยุทธศาสตร์ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา   14 
 
 



 

 
 

สรุปภาพรวมแผนปฏิบัติราชการ 
เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 

จังหวัดสุราษฎร์ธาน ี
ปีงบประมาณ 2568 



แบบสรุปงบประมาณแผนงาน/โครงการ (งบเงินบำรุง) ปีงบประมาณ 2568 
โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

 

ยุทธศาสตร์ กลยุทธ์/มาตรการ ชื่อโครงการ OP PP SP LTC 
หน่วยงาน
รับผิดชอบ 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 
ยกระดับคุณภาพ
การแพทย์เฉพาะ
ทางองค์รวม
ดิจิทัล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
1.โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) 

- - - - การพยาบาล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
2.โครงการ Excellent fast track 
trauma 

4,250 - - - การพยาบาล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
3.โครงการป้องกันและควบคุมกลุ่ม
โรค NCDs 

- - 850,875 - การพยาบาล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 4.โครงการพัฒนางานศัลยกรรม - - - - การพยาบาล 
R1_ศูนย์การแพทย์ 5.โครงการศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์  - - - การพยาบาล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
6.โครงการ MCH Board 
โรงพยาบาลไชยา 

- - - - การพยาบาล 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
7.โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิต จิต
เวชและสารเสพติดคุณภาพ 

- 78,869 - - จิตเวชและยาเสพติด 

R1_ศูนย์การแพทย์ 8.โครงการทันตกรรมทุกกลุ่มวัย - 99,396.10 - - ทันตกรรม 
R1_ศูนย์การแพทย์ 9.โครงการ dental premium -  - - ทันตกรรม 
R2_ศูนย์บริการเฉพาะ - - - - - การพยาบาล 

R3_ศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน 

10.โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน 

550,850 34,800 - 194,200 

กายภาพบำบัด/ 
แพทย์แผนไทย/ 
โภชนศาสตร์/ 

บริการด้านปฐมภูมิ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 

11.โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล  

38,450 22,000 - - การพยาบาล 

รวมยุทธศาสตร์ที่ 1 11 โครงการ 593,550 235,065.10 850,875 194,200  



 

ยุทธศาสตร์ กลยุทธ์/มาตรการ ชื่อโครงการ OP PP SP LTC 
หน่วยงาน
รับผิดชอบ 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 
บริหารความ
ร่วมมือกับภาคี
เครือข่ายในการ
สร้างเสริมสุขภาพ
เชิงรุกแห่งเมือง
ศรีวิชัย 

R5_ศูนย์เวชศาสตร์
ครอบครัว 

12.โครงการเวชศาสตร์ครอบครัว   40,500 - - - 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม/ 
สสอ.ไชยา 

R6_ศูนย์สร้างเสริมสุขภาพ
เชิงรุก 

13.โครงการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกอำเภอ
ไชยา 

  1,913,250 
  

321,325 
- - 

บริการด้านปฐมภูมิ
และองค์รวม/ 

สสอ.ไชยา 

รวมยุทธศาสตร์ที่ 2 2 โครงการ 1,953,750 321,325 - -  
ยุทธศาสตร์ที่ 3 
พัฒนาคุณภาพ
การบริหารจัดการ
โรงพยาบาลไชยา
และเครือข่าย
บริการสุขภาพ
ดิจิทัล 

R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 

14.โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพอย่าง
ยั่งยืน 

  
213,700.00 

- - - การพยาบาล 

R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 

15.โครงการบริหารจัดการโรงพยาบาลและ
เครือข่าย 

  370,250 - - - ประกันสุขภาพฯ 

รวมยุทธศาสตร์ที่ 3 2 โครงการ 583,950 - - -  
 
 
 
 
 



 

ยุทธศาสตร์ กลยุทธ์/มาตรการ ชื่อโครงการ OP PP SP LTC 
หน่วยงาน
รับผิดชอบ 

ยุทธศาสตร์ที่ 4 
ปฏิรูประบบการ
ควบคุมภายในและ
บริหารความเสี่ยง 
1) ด้านการเงินการ
คลัง 2) ด้าน
สารสนเทศสุขภาพ 

R8_ศูนย์สร้างศรัทธา
ประชาชน 

16.โครงการพัฒนาบริการด้วยหัวใจ   225,075 - - - HRD 

R9_ศูนย์บริหารการเงิน
การคลังโครงการ 

17.โครงการพัฒนาศูนย์บริหารการเงิน
การคลัง 

- - - - ประกันสุขภาพฯ 

รวมยุทธศาสตร์ที่ 4 2 โครงการ 225,075 - - -  
รวมทั้งหมด 17 โครงการ 3,356,325 556,390.10 850,875 194,200 4,957,790.10 

 
 
 
 
 
 
 
 

ลงชื่อ......................................................ผู้เห็นชอบแผนฯ         ลงชื่อ...............................................................ผู้เห็นชอบแผนฯ 
     (นายสุริยา เชื่องช้าง)                        (นายศราวุธ เรอืงสนาม) 

              สาธารณสุขอำเภอไชยา          ผู้อำนวยการโรงพยาบาลไชยา     
 
 
 

ลงชื่อ.........................................................ผู้อนุมัติแผนฯ 
 

ลงชื่อ.........................................................ผู้เสนอแผนฯ 
(นายนพดล หนูแก้ว) 

นักสาธารณสุขชำนาญการ  
หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ ยุทธศาสตร์ และสารสนเทศทางการแพทย์ 

 



 
แผนงาน/โครงการงานประจำ (งบเงินบำรุง) ปีงบประมาณ 2568 

โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธาน ี
 

ที ่ ชื่อโครงการ OP PP 
หน่วยงาน
รับผิดชอบ 

1 โครงการมอบทุนพระสังฆราชูปถัมป ์ 10,500.00  

บริการด้านปฐมภูมิ
และองค์รวม 

2 โครงการอาชีวอนามัยและความปลอดภัย  36,750.00 
3 โครงการควบคุมและกำกับการขับเคลื่อนงาน คบสอ.ไชยา ปีงบประมาณ 2568  4,900.00   

4 
โครงการคัดกรองมะเร ็งเต ้านม  โดยเคร ื ่องเอ ็กซเรย ์เต ้านมเคล ื ่อนที ่  (Mammogram)                            
ในสตรีกลุ่มเสี่ยงและด้วยโอกาส 

 
39,500.00 

5 โครงการอบรม อสม.ใหม่   2568  121,300.00   

สสอ.ไชยา 
6 โครงการขับเคลื่อนงานโรคติดต่อแบบบูรณาการ  42,450.00 
7 โครงการขับเคลื่อนงานอนามัยโรงเรียนแบบบูรณาการ   61,650.00  
8 โครงการวัดและมัสยิดส่งเสริมสุขภาพ    94,740.00  
 รวม 8 โครงการ 136,700.00 275,090.00 411,790.00 

 





 

1 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ข้อมูลทั่วไปอำเภอไชยา 
คำขวัญอำเภอไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พระบรมธาตุคู่เมือง  รุ่งเรืองพุทธศาสน์ 
พุทธทาสปราชญ์โลก  สวนโมกขพลาราม 
ลือนามศรีวิชัย   ผ้าไหมพุมเรียง 
ทะเลเคียงหาดทราย  แหล่งซื้อขายไข่เค็ม 

มีเนื้อที่ทั้งหมด 1,004.63 ตารางกิโลเมตร 
แบ่งการปกครองออกเป็น 9 ตำบล 54 หมู่บ้าน 3 เทศบาล 6 อบต. 
ความหนาแน่นของประชากร 52 คน : 1 ตร.กม. (ประชากร 51,638 คน) 



 

2 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ประวัติอำเภอไชยา 
          อำเภอไชยาเดิมมีฐานะเป็นเมืองเรียกว่า เมืองไชยา ซึ่งเป็นเมืองหนึ่งในจำนวน 3 เมืองในอาณาจักรศรีวิชัย
ที่เจริญรุ่งเรืองมาก เป็นศูนย์กลางการปกครองและศูนย์กลางการค้าขายกับต่างประเทศ รวมทั้งเป็นศูนย์กลางการ
เผยแพร่ศาสนา แต่ต่อมาปี พ.ศ. 1568 ได้ถูกอาณาจักรจากภาคใต้ของอินเดียเข้ายึดอำนาจไว้ได้ ทว่าก็เป็นไป
ชั่วคราวเท่านั้นก็สามารถรวมคนตั้งตัวได้อีก และได้ทำการรบพุ่งชิงความเป็นใหญ่เพื่อชิงเกาะ สุมาตราและแหลม
มลายูกับอาณาจักรมัชปาหิต (ชวา) จนอ่อนกำลังทั้งคู่ จึงถูกอาณาจักรสุโขทัยตีได้ และเข้าครอบครองไว้ทั้งหมดในปี 
พ.ศ. 1800 ดังนั้นเมืองไชยาซึ่งเป็นเมืองหลวงของอาณาจักรศรีวิชัยก็ตกเป็นขอบขัณฑสีมาของอาณาจักรสุโขทัย
แต่บัดนั้นประวัติศาสตร์เมืองไชยาระยะต่อจากนั้นก็เงียบหายไปจนกระทั่งปี พ.ศ. 2328 (สมัยกรุงรัตนโกสินทร์) 
พม่ายกกองทัพซึ่งคนไทยรู้จักกันดีในชื่อ สงครามเก้าทัพ บุกเข้าตีเมืองชุมพร แล้วตีเรื่อยจนถึงเมืองไชยา พร้อมกับ
เผาเมืองเสียจนถาวรวัตถุเป็นซากปรักหักพังเหลือไว้เป็นอนุสรณ์เดิมอำเภอท่าฉางและอำเภอท่าชนะเคยรวมอยู่เป็น
อำเภอเดียวกันกับอำเภอไชยา ต่อมาอำเภอท่าฉางแยกออกเป็นกิ่งอำเภอท่าฉาง และได้รับการยกฐานะเป็นอำเภอ
ท่าฉางเมื่อ พ.ศ. 2482 สำหรับอำเภอท่าชนะแยกออกเป็นกิ่งอำเภอท่าชนะเมื่อวันที่ 1 มกราคม พ.ศ. 2491 และ
ต่อมาได้รับการยกฐานะเป็นอำเภอท่าชนะ เมื่อ วันที่ 6 มิถุนายน พ.ศ. 2499ต่อมาเมื่อวันที่ 1 ตุลาคม พ.ศ. 
2490 ทางราชการได้จัดตั้งศาลจังหวัดและเรือนจำขึ้นที่อำเภอไชยา และเมื่อวันที่ 9 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2496 
อำเภอไชยาได้รับการยกฐานะขึ้นเป็นอำเภอชั้น 2ปัจจุบันอำเภอไชยาแบ่งการปกครองออกเป็น 9 ตำบล มี 53 
หมู่บ้าน มีการปกครองส่วนท้องถิ่น 2 หน่วย คือ เทศบาล และ องค์การบริหารส่วนตำบล 
 
ลักษณะทางกายภาพ 
         อำเภอไชยาเป็นอำเภอหนึ่งของจังหวัดสุราษฎร์ธานี อยู่ห่างจากกรุงเทพมหานคร 614 กิโลเมตร ห่างจาก
บ้านดอนไปทางทิศเหนือ 38 กิโลเมตร ห่างจากฝั่งทะเลประมาณ 7 กิโลเมตร มีอาณาเขตติดต่อ ดังนี้ 
ทิศเหนือ   ติดต่อกับอำเภอท่าชนะ          ทิศตะวันออก  ติดต่อกับอ่าวไทย 
ทิศใต้   ติดต่อกับอำเภอท่าฉาง              ทิศตะวันตก   ติดต่อกับ อ.กะเปอร์ (จ.ระนอง) และ อ.พะโต๊ะ (จ.ชุมพร) 
 
การปกครองส่วนภูมิภาค 
          อำเภอไชยาแบ่งเขตการปกครองออกเป็น 9 ตำบล 54 หมู่บ้าน ได้แก่ 
 1. ตลาดไชยา (TalatChaiya) 5 หมู่บ้าน 
 2. พุมเรียง (Phumriang) 5 หมู่บ้าน 
 3. เลม็ด (Lamet) 7 หมู่บ้าน 
 4. เวียง (Wiang) 5 หมู่บ้าน 
 5. ทุ่ง (Thung) 8 หมู่บ้าน 
 6. ป่าเว (Pa we) 6 หมู่บ้าน 
 7. ตะกรบ (Takrop) 5 หมู่บ้าน 

8. โมถ่าย (Mo Thai) 6 หมู่บ้าน 
 9. ปากหมาก (Pak Mak) 7 หมู่บ้าน 
 
 
 
 
 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%95%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%A5
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AB%E0%B8%A1%E0%B8%B9%E0%B9%88%E0%B8%9A%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%99
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ลักษณะภูมิประเทศ 

ท้องที่อำเภอไชยาแบ่งออกเป็นสามตอน คือทางทิศตะวันออกซ่ึงติดกับทะเลเป็นที่ราบน้ำเค็ม มีป่าไม้ชาย
เลน ไม้เบญจพรรณ และทุ่งหญ้าที่ไม่สามารถเลี้ยงสัตว์ได้ ตอนกลางเป็นที่ราบลุ่ม เดิมมีน้ำไหลผ่านตลอดทั้งปี แต่
ปัจจุบันน้ำจะแห้งในระหว่างเดือน 5 และเดือน 6 ทางทิศตะวันตกเป็นที่ราบสูง ประกอบด้วยภูเขาและป่าไม้ พ้ืนที่
ตอนนี้เป็นสวนยางและสวนผลไม้ยืนต้นทั่วไป 
   
ลักษณะภูมิอากาศ 

          มีฝนตกชุกเกือบตลอดปี เพราะตั้งอยู่ในคาบสมุทรจึงได้รับลมมรสุมเต็มที่ มีเพียง 2 ฤดู คือ ฤดูแล้งและฤดู
ฝน ซึ่งเริ่มตั้งแต่เดือนกุมภาพันธ์ถึงเดือนเมษายนและเดือนพฤษภาคมถึงเดือนธันวาคมตามลำดับลำน้ำสำคัญอำเภอ
ไชยามีลำน้ำสำคัญ 2 สาย คือคลองไชยา ต้นกำเนิดจากแพรกหรือแควต่าง ๆ ในทิวเขาแดนซึ่งเป็นทิวเขากั้น
ระหว่างอำเภอกะเปอร์ (จังหวัดระนอง) กับอำเภอไชยา ไหลผ่านตำบลโมถ่าย ตำบลป่าเว ตำบลเวียง แล้วไหลผ่าน
แยกลงทะเลที่ปากน้ำท่าปูนและปากน้ำไชยา ตำบลเลม็ด เมื่อ 100 ปีก่อนเรือใบสามารถแล่นมาถึงวัดพระบรมธาตุ
ได้และคลองตะเคียน ต้นกำเนิดจากทิวเขาจอมสีในอำเภอท่าชนะ ไหลเขาสู่ อ.ไชยาที่ตำบลป่าเว ผ่านตำบลตลาด 
ตำบลทุ่ง และไหลออกปากน้ำที่ตำบลพุมเรียง 

สถานที่ท่องเที่ยวอำเภอไชยา 
 

  
      อยู ่บริเวณเขาพุทธทอง แยกจากทางหลวงหมายเลข 41 
ก่อนถึงตลาดไชยาเล็กน้อย ตรงหลักกม.ที่ 71-72 เดิมชื่อวัดธาร
น้ำไหล มีท่านพุทธทาสภิกขุเป็นผู้ริเริ่มสร้างขึ้นเมื่อ พ.ศ. 2502 
เพ่ือเป็นสถานที่ แสวงหาความสงบและศึกษาธรรม รอบบริเวณร่ม
รื่นเหมาะสำหรับเป็นที่ฝึกอบรมจิตใจและศึกษาพุทธ ศาสนา มี
การสอนฝึกสมาธิแก่ชาวต่างประเทศ ทุกวันที่ 1-10 ของทุกเดือน 
 

 

 

 

 

  

 
  
        ตั้งอยู่ในเขตตำบลเวียง อำเภอไชยา ห่างจากที่ตั ้งอำเภอ   
ไชยา 1 กม. องค์พระเจดีย์เป็นโบราณสถานที่สร้างขึ้นตามแบบ
ลัทธิมหายาน ตั้งแต่ครั้งอาณาจักรศรีวิชัยรุ่งเรือง รอบองค์พระธาตุ
ม ีเจด ีย ์ เล ็กๆ 4ทิศ ล ้อมรอบด้วยว ิหารคด ซ ึ ่งประดิษฐาน
พระพุทธรูปเก่าแก่ขนาดต่างๆ โดยรอบทั้ง 4 ด้าน พระธาตุไชยา
นับเป็นปูชนียสถานที ่สำคัญทางพระพุทธศาสนาของจังหวัด        
สุราษฎร์ธานี 

 

  

วัดพระบรมธาตุไชยาราชวรวิหาร 

สวนโมกขพลาราม 
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        ตั้งอยู่ที่วัดพระบรมธาตุไชยาราชวรวิหาร ตำบลเวียง เป็น
พิพิธภัณฑสถานแห่งชาติประเภทประวัติศาสตร์และโบราณคดี 
อาคารหลังแรกด้านหน้าจัดแสดงประติมากรรมศิลา และสำริดที่
ค้นพบในเมืองไชยาเก่า ได้แก่ เทวรูปพระนารายณ์ พระโพธิสัตว์
อวโลกิเตศวร ส่วนอาคารที่สอง เป็นที่จัดแสดงหลักฐานสมัยก่อน
ประวัติศาสตร์ ตั้งแต่สมัยทวาราวดี ศรีวิชัย ลพบุรี สุโขทัย อยุธยา 
นอกจากนี ้ย ังจ ัดแสดงงานประณีตศิลป์ต ่างๆ อีกมากมาย 
พิพิธภัณฑสถานแห่งชาติไชยา  
 

 
 
 
 

 

 
 

 
  
        อยู่ตำบลพุมเรียง ห่างจากตัวอำเภอ 6 กม. ผ้าไหมพุมเรียง
เป็นผ้าไหมยกดิ้นเงิน หรือดิ้นทองสวยงาม เป็นสินค้าพื้นเมืองที่มี
ชื่อของจังหวัดสุราษฎร์ธานี เลยจากหมู่บ้านไป 2 กม. ตามเส้นทาง 
พุมเรียง-ชายทะเล จะถึงแหลมโพธิ์ชายทะเลที่น่าเที่ยวแห่งหนึ่ง
ของตำบลพุมเรียง จากตัวเมืองสุราษฎร์ธานีใช้บริการรถโดยสาร
ในเส้นทาง สายสุราษฎร์-ระนอง หรือ สุราษฎร์ธานี-ชุมพร จากตัว
เมืองไชยาใช้บริการรถ โดยสารประจำทางสายไชยา-พุมเรียง 
 

 
 
 
 

 

 
 
         
วัดแก้วเป็นวัดเก่าแก่ ไม่ทราบแน่ช ัดว ่าสร้างในสมัยใด แต่
สันนิษฐานว่าเจดีย์วัดแก้วสร้างประมาณระหว่างพุทธศตวรรษที่ 
14-15 มีโบราณสถานที ่สำคัญเร ียกว ่า เจด ีย ์ว ัดแก้ว เป็น
โบราณสถานสถาปัตยกรรมศรีว ิช ัย ล ักษณะของเจดีย ์ เป็น
สถาปัตยกรรมแบบก่ออิฐไม่ถือปูน ฐานล่างเป็นรูปสี่เหลี่ยมจัตุรัส 
มีมุข 4 ด้านระหว่างมุขทำเป็นย่อมุมไม้ส ิบสอง ซุ ้มด้านทิศ
ตะวันออก มีทางเดินไปห้องกลางขององค์เจดีย์ ภายในซุ ้มมี
พระพุทธรูปปางมารวิชัยประดิษฐานอยู่ทุกซุ้ม กองโบราณคดีกรม
ศิลปากรได้ขุดแต่งบูรณะในปี พ.ศ. 2519-2522 
 

 

 

 

พิพิธภัณฑสถานแห่งชาติไชยา 

วัดรัตนาราม (วัดแก้ว) 

หมู่บ้านพุมเรียงและแหลมโพธิ์ 

http://place.thai-tour.com/suratthani/chaiya/2527


 

5 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

 
 
สถานีรถไฟไชยา ตั้งอยู่บริเวณตลาดไชยา หมู่ 1 ตำบลตลาดไชยา 
อำเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี เป็นสถานีรถไฟชั้น 1 ของทาง
รถไฟสายใต้ สถิติจำวนผู้โดยสารปี พ.ศ. 2549 มีผู ้โดยสารใช้
บริการ 63,000 เที่ยว 
 
 

 
  
 
 
  

 
 
 
         ตั้งอยู่ที่ตำบลเลม็ด  อำเภอไชยา  จังหวัดสุราษฎร์ธานี ห่าง
จากอำเภอไชยาประมาณ 4 กิโลเมตรลักษณะทั่วไปประกอบด้วย
ถ้ำขนาดเล็ก 2 ถ้ำ และบ่อน้ำร้อนธรรมชาติ 2 บ่อเชื่อกันว่าชาว
อินเดียที ่มาตั ้งเมืองศรีวิชัยนั ้นชอบอาบน้ำร้อนเพราะถือเป็น
พิธีกรรมทางศาสนา น้ำพุร้อนที่ผุดออกมานั้นถือเป็นน้ำศักดิ์สิทธิ์ 
กษัตริย์ในสมัยนั้นจึงได้สร้างสระไว้สำหรับอาบน้ำ ส่วนบนยอดเขา
นั ้นประดิษฐานพระพุทธบาทจำลอง ปัจจุบันกรมศิลปากรได้
ประกาศให้ภูเขาน้ำร้อน เป็นโบราณสถานแห่งชาติเป็นแหล่ง
ท่องเที่ยวแห่งหนึ่งของอำเภอไชยา 
 

   

ที่มา: http://place.thai-tour.com/suratthani/chaiya  
 
เศรษฐกิจ 
การประมง 
 เนื่องจากอาณาเขตทางด้านทางด้านตะวันออกของอำเภอไชยา ติดต่อกับทะเลคืออ่าวบ้านดอน ดังนั้น
อาชีพอีกอย่างหนึ่งของชาวไชยาคือการประมง ซึ่งนับได้ว่าเป็นอาชีพท่ีสำคัญไม่ยิ่งหย่อนไปกว่าการประกอบอาชีพ
การเกษตรเลย โดยเฉพาะราษฎรที่อาศัยอยู่ริมทะเล ตั้งแต่เขตติดต่ออำเภอท่าชนะจนถึงเขตอำเภอท่าฉาง ต่างก็ยึด
อาชีพการประมงเป็นอาชีพหลัก คือราษฎรตำบลตะกรบ พุมเรียง และเลม็ด แต่ที่หนาแน่นที่สุดได้แก่ราษฎรตำบล
พุมเรียง ชาวไชยาทำการประมงด้วยวิธีต่าง ๆ กันออกไป  

ด้านศาสนาและวัฒนธรรม 
ประชากรของอำเภอไชยา ส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ คิดเป็นร้อยละ 90 อิสลาม ร้อยละ 9 และคริสต์ 

ร้อยละ 1 

 

 

สถานีรถไฟไชยา 
 

ภูเขาน้ำร้อน 
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การเมือง การปกครอง 
อำเภอไชยา แบ่งเขตการปกครองเป็น 9 ตำบล 54 หมู่บ้าน 3 เทศบาล 6 อบต. และ อยู่ในเขตเลือกตั้ง

เขตท่ี 6 ของจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ตารางท่ี 1.1 จำนวนประชากร อำเภอไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี ปี 2567 
 

ตำบล จำนวนหมู่บ้าน ชาย หญิง รวม 
ตลาดไชยาและ 5 

2,357 2,694 5,051 
เลม็ด (เทศบาล) (1, 4, 5) 

พุมเรียง 5 3,843 4,011 7,854 
ตะกรบ 5 1,924 1,976 3,900 
เลมด็ 7 2,198 2,438 4,636 
ป่าเว 6 2,556 2,733 5,289 

ปากหมาก 5 2,556 2,489 5,045 
โมถ่าย 6 2,178 2,363 4,541 

ทุ่ง 8 2,415 2,646 5,061 
เวียง 5 1,794 1,979 3,773 

บ้านยางโพรง 2 3,322 3,166 6,488 
รวม 54 25,143 26,495 51,638 

 

 ที่มา: สำนักงานทะเบียนราษฎร์ อำเภอไชยา ประชากรกลางปี 30 มิถุนายน  2567 
 
 

 

 

 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

  ที่มา: สำนักงานทะเบียนราษฎร์ อำเภอไชยา ประชากรกลางปี 30 มิถุนายน  2567

ชาย 25,138 คน คิดเป็นร้อยละ 48.69 

หญิง 26,494 คน คิดเป็นร้อยละ 51.31 

ชาย 
หญิง 
 



 

7 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

 ตารางท่ี 1.2 สถิติประชากรอำเภอไชยา ณ วันที่ 30 มิ.ย.67 
 
 



 

8 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

 

 
 

บุคลากร รพช. (คน) สสอ. (คน) อปท.(คน) รวม (คน) อัตราส่วนต่อประชากร 
แพทย์ 20   20 2,582 
ทันตแพทย์ 5   5 10,328 
เภสัชกร 9   9 5,738 
พยาบาลวิชาชีพ 96 8 12 116 445 
จพ.ทันตสาธารณสุข 2 5 2 9 5,738 
จพ.ทันตสาธารณสุข (ผู้ช่วยทันตแพทย์) 1 2 1 4 12,910 
จพ.เภสัชฯ 6   6 8,606 
นักวิชาการสาธารณสุข 16 13 16 45 1,148 
จพ.วิทยาศาสตร์การแพทย์    - - 
จพ.รังสีการแพทย์    - - 
นักรังสีการแพทย์ 1   1 51,638 
จพ.ธุรการ 6 3 5 14 3,688 
จพ.การเงินและบัญชี 4  4 8 6,455 
จพ.เวชสถิติ 1   1 51,638 
จพ.สาธารณสุขเวชกิจ 3   3 17,213 
จพ.โสตทัศนศึกษา 1   1 51,638 
ลูกจ้างประจำ 1   1 51,638 
ลูกจ้างชั่วคราว 71   71 727 
นักเทคนิคการแพทย์ 7   7 7,377 
พนักงานราชการ 1   1 51,638 
พกส. 57 4  61 847 
นักโภชนากร 2   2 25,819 
นักวิชาการการเงินและบัญชี 3 1  4 12,910 
นักกายภาพบำบัด 3   3 17,213 
นักจิตวิทยา 1   1 51,638 
นักวิชาการสาธารณสุข (ทันตกรรม) 2 1  3 17,213 
แพทย์แผนไทย 2 2 7 11 4,694 
นักวิชาการคอมพิวเตอร์  3 1  4 12,910 
นักจัดการงานทั่วไป 1   1 51,638 
จ้างเหมา 29 2 3 34 1,519 

รวม 354 42 50 446 116 

ข้อมูลบุคลากร 
ตารางท่ี 1.3 แสดงจำนวนบุคลากรของโรงพยาบาลไชยา จำแนกตามวิชาชีพ 

ที่มา งานทรัพยากรบุคคล โรงพยาบาลไชยา ข้อมูล ณ วันที่ 8 พฤศจิกายน 2567 



 9 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ข้อมูลสถานะสุขภาพ 
ตารางท่ี 1.4 จำนวนผู้รับบริการผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในเครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา  ปีงบประมาณ 2564 – 2567  

 
รายการ 2564 2565 2566 2567 

จำนวนผู้รับบริการผู้ป่วยนอกทั้งปี (คน/ครั้ง) 
40,456/ 
155,164 

61,606/ 
220,477 

75,511/ 
271,740 

80,147/ 
281,305 

จำนวนผู้รับบริการผู้ป่วยนอก ต่อวัน (คน/ครั้ง) 141/543 215/771 265/951 280/984 

จำนวนผู้ป่วยใน ทั้งปี 4,693 6,161 5,780 6,104 

จำนวนผู้ป่วยในเฉลี่ยต่อวัน 13 17 16 17 

จำนวนวันนอนโรงพยาบาลรวมทั้งปี 18,131 34,561 20,566 22,480 

จำนวนวันนอนโรงพยาบาลเฉลี่ยต่อราย 3.97 5.61 3.56 3.68 

อัตราครองเตียง 82.84 181.72 93.91 102.64 

จำนวนผู้ป่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน(คน/ครั้ง) 
3,763/ 
3,809 

3,874/ 
4,139 

5,623/6,209 5,498/5,608 

จำนวนผู้ป่วยทันตกรรม (คน/ครั้ง) 
5,924/ 
6,950 

4,102/ 
7,353 

5,380/ 
10,235 

9,353/ 
11,144 

ส่งผู้ป่วยไปรักษาต่อภายในจังหวัด 5,508 4,917 5,485 5,480 

 

ที่มา : เวชสถิติโรงพยาบาลไชยา  
ข้อมูล ณ วันที่ 10 พฤศจิกายน 2567 

 
 



 10 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตารางท่ี 1.5 สาเหตุการป่วยใน 10 อันดับแรก อำเภอไชยา 3 ปี ย้อนหลัง (ปีงบประมาณ 2565 - 2567) 
 

 
ที่มา : เวชสถิติโรงพยาบาลไชยา  
ข้อมูล ณ วันที่ 10 พฤศจิกายน 2567 

 
 
 
 

ลำดับ 
ปีงบประมาณ 2565 (51,685) ปีงบประมาณ 2566 (51,632) ปีงบประมาณ 2567 (51,638) 

โรค/อาการ จำนวน 
อัตรา/ 

แสน ปชก 
โรค/อาการ จำนวน 

อัตรา/ 
แสน ปชก 

โรค/อาการ จำนวน 
อัตรา/ 

แสน ปชก 

1 
ติดเชื้อทางเดินหายใจ
ส่วนบน 

1,203 2,327.56 ปอดบวม 477 246.28 ปอดบวม 419 811.42 

2 ปอดบวม 1,130 2,186.32 ติดเชื้อทางเดินอาหาร 376 194.14 ติดเชื้อทางเดินอาหาร 416 805.61 

3 ติดเชื้อทางเดินอาหาร 260 503.05 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 185 95.52 หลอดเลือดสมอง 250 484.14 

4 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 157 303.76 หลอดลมอักเสบเฉียบพลัน 168 86.74 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 150 290.48 

5 เบาหวาน 86 166.39 หลอดเลือดสมอง 136 70.22 
หลอดลมอักเสบ
เฉียบพลัน 

149 288.55 

6 หลอดลมอักเสบเฉียบพลัน 82 158.65 เบาหวาน 97 50.08 ติดเชื้อทางเดินปัสสาวะ 146 282.74 

7 ติดเชื้อทางเดินปสัสาวะ 79 152.85 เซลเนื้อเยื่ออักเสบ 94 48.53 กระเพาะอาหารอักเสบ 126 244.01 

8 หลอดเลือดสมอง 68 131.57 ติดเชื้อทางเดินปสัสาวะ 91 46399 ไข้หวัดใหญ่ 97 187.85 

9 กล้ามเนื้อหัวใจตาย 65 125.76 กระเพาะอาหารอักเสบ 86 44.40 เซลล์เนื้อเยื่ออักเสบ 96 185.91 

10 กระเพาะอาหารอักเสบ 61 118.02 อาหารไม่ย่อย 71 36.66 เบาหวาน 79 152.99 



 11 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

 
 

ตารางท่ี 1.6 สาเหตุการป่วยนอก 10 อันดับแรก อำเภอไชยา 3 ปี ย้อนหลัง (ปีงบประมาณ 2565 - 2567) 
 

 
ที่มา : ข้อมูลจาก HDC สุราษฎร์ธาน ี
ข้อมูล ณ วันที่ 10 พฤศจิกายน 2567 

 

ลำดับ 
ปีงบประมาณ 2565 (51,685) ปีงบประมาณ 2566 (51,632) ปีงบประมาณ 2567 (51,638) 

โรค/อาการ จำนวน (คน) อัตรา/ 
แสน ปชก 

โรค/อาการ จำนวน (คน) อัตรา/ 
แสน ปชก 

โรค/อาการ จำนวน (คน) อัตรา/ 
แสน ปชก 

1 ความดันโลหิตสูง 20,966 40,564.96 ความดันโลหิตสูง 19,215 37,215.29 ความดันโลหิตสูง 17,783 34,437.82 

2 เบาหวาน 11,240 21,747.12 เบาหวาน 11,952 23,148.44 เบาหวาน 13,414 25,976.99 

3 เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 7,227 13,982.78 เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 7,506 14,537.50 เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 7,196 13,935.47 

4 ติดเชื้อทางเดินหายใจ
ส่วนบน 4,003 7,744.99 ติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบน 6,352 12,302.45 ติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบน 6,481 12,550.83 

5 โรคหลอดอาหาร กระเพาะ
และดูโอเดนัม 3,064 5,928.22 โรคของต่อมไร้ท่อ โภชนาการ

และเมตะบอลิกอื่น ๆ 3,481 6,741.94 โรคหลอดอาหาร กระเพาะและ
ดูโอเดนัม 3,310 6,410.01 

6 
โรคของต่อมไร้ท่อ 
โภชนาการและเมตะบอลิก
อื่น ๆ 

2,697 5,218.15 โรคหลอดอาหาร กระเพาะ
และดูโอเดนัม 3,458 6,697.40 โรคของต่อมไร้ท่อ โภชนาการ

และเมตะบอลิกอื่น ๆ 2,838 5,495.95 

7 โรคอักเสบติดเชื้อของผิวหนัง
และเนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง 1,615 3,124.70 โรคอักเสบติดเชื้อของผิวหนัง

และเนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง 2,777 5,378.45 โรคอักเสบติดเชื้อของผิวหนัง
และเนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง 2,711 5,250.01 

8 โรคผิวหนังและเนื้อเยื่อใต้
ผิวหนัง 1,479 2,861.57 โรคผิวหนังและเนื้อเยื่อใต้

ผิวหนัง 1,898 3,676.01 โรคผิวหนังและเนื้อเยื่อใต้
ผิวหนัง 2,019 3,909.91 

9 โรคหอบหืด 1,468 2,840.28 โรคข้อเสื่อม 1,820 3,524.95 โรคข้อเสื่อม 1,821 3,526.47 

10 โรคหลอดลมอักเสบ 1,436 2,778.37 โรคหอบหืด 1,504 2,912.92 โรคหอบหืด 1,310 2,536.89 



 12 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตารางท่ี 1.7 สาเหตุการเสียชีวิต 10 อันดับแรกปีงบประมาณ 2565 – 2567  
 

ลำดับ 
ปีงบประมาณ 2565 (51,685) ปีงบประมาณ 2566 (51,632) ปีงบประมาณ 2567 (51,638) 

(ข้อมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2567) 
สาเหตุการเสียชีวิต จำนวน อัตรา/ 

พัน ปชก สาเหตุการเสียชีวิต จำนวน อัตรา/ 
พัน ปชก สาเหตุการเสียชีวิต จำนวน อัตรา/ 

พัน ปชก 
1 ปอดอักเสบติดเชื้อ 29 0.56 มะเร็ง 21 0.41 มะเร็ง 28  0.54  
2 มะเร็ง 13 0.25 ปอดอักเสบติดเชื้อ 20 0.39 ปอดอักเสบติดเชื้อ 25  0.48  
3 ติดเชื้อในกระแสเลือด 10 0.19 ไตวาย 10 0.19 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 11  0.21  
4 โรคหลอดเลือดหัวใจ 7 0.14 อุบัติเหตุจราจร 8 0.15 โรคหลอดเลือดสมอง 11  0.21  
5 อุบัติเหตุจราจร 5 0.10 ความดันโลหิตสูง 7 0.14 ความดันโลหิตสูง 10  0.19  
6 ไตวาย 4 0.08 กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด 7 0.14 โรคหัวใจ 8  0.15  
7 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 3 0.06 ปอดอุดกั้นเรื้อรัง 7 0.14 ติดเชื้อในกระแสเลือด 6  0.12  
8 โรคตับ 3 0.06 ติดเชื้อในกระแสเลือด 6 0.12 เบาหวาน 5  0.10  
9 โรคหลอดเลือดสมอง 2 0.04 สมองขาดเลือด 5 0.10 อุบัติเหตุจราจร 4  0.08  

10 น้ำท่วมปอด 2 0.04 โรคหัวใจ 5 0.10 ไตวาย 3  0.06  
 

  ที่มา : เวชสถิติโรงพยาบาลไชยา  
  ข้อมูล ณ วันที่ 10 พฤศจิกายน 2567 
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 วิสัยทัศน์ พันธกิจ และประเด็นยุทธศาสตร ์ปีงบประมาณ 2568 

วิสัยทัศน์(Visions) 
 (CUP.) เครือข่ายบริการสุขภาพชั้นนำด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 

 

พันธกิจ (Missions) 
1) ยกระดับคุณภาพบริการปฐมภูมิที่ตอบสนองบริการแพทย์เฉพาะทางตามมาตรฐาน  

โรงพยาบาลแม่ข่าย  S Plus (M2) 
2) พัฒนาระบบการจัดการสุขภาพระดับอำเภอในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
3) พัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพข้ันก้าวหน้า 
4) ให้บริการตามสิทธิและศักดิ์ศรีแห่งความเป็นมนุษย์ 
5) พัฒนาระบบบริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่ายเป็นองค์การสมรรถนะสูง 

 

ยุทธศาสตร์ขององค์กร 
1) ยกระดับคุณภาพการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมครอบคลุมบริการ 4 มิติ 
2) บริหารความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย 
3) พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
4) ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง  2) ด้านสารสนเทศ

สุขภาพ 
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ตารางท่ี 2.1 สรุปประเด็นยุทธศาสตร์ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 
 กำหนดเส้นทางสู่ความสำเร็จ Roadmap เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 
 

คำสำคัญ/พันธกิจ/ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ & Roadmap 
ด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม (SO) 
ยุทธศาสตร์หลัก : (ความได้เปรียบเชิงกล
ยุทธ)  
ยุทธศาสตร์ : (SO) 1) ยกระดับคุณภาพ
การแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
M1_ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะ
ทางองค์รวมสู่มาตรฐาน S Plus (M2) 
 

 เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตรา
ป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อ
ในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
Roadmap: 

R1_ศูนย์การแพทย์ 
1.1. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

- Stroke/STEMI/Sepsis        
- TBI/Multiple injury          

1.2. อายุรกรรม 
- DM/HT/CKD                   
- Stroke unit/Heart clinic    

1.3. ศัลยกรรม 
- CA colon/CA breast/Colonoscopy/ODS)   

1.4. ศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ 
- OA knee/Hip/hand injury)    

1.5 สูต-ินรีเวชกรรม 
- high risk pregnancy/PPH/Preterm/BA    

1.6 กุมารเวชกรรม 
(pneumonia)                  

1.7. จิตเวช 
    - ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/SMIV    
1.8. ตา/หู/คอ/จมูก 
    - Cataract/DR/Sleep apnea                 
1.9. ทันตกรรม 
    - ฟันผุเด็กต่ำกว่า 5 ปี/12 ปี/ฟันคู่สบผู้สูงอายุ/วัยแรงงานเข้าถึง
บริการทันตกรรม                                       
    - ทันตกรรมเฉพาะทาง                            
 
R2_ศูนย์บริการเฉพาะ                                
    - 2.1. วิสัญญี 
    - 2.2. OR 
    - 2.3. Semi-ICU                                 
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คำสำคัญ/พันธกิจ/ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ & Roadmap 
R3_ศูนย์การแพทย์ผสมผสาน                    

3.1. กายภาพบำบัด (Stroke/HIP/SCI/TBI/OA knee/DM foot) 
3.2. แพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก (Stroke/DM/HT/CKD 
stage…./CVD risk) 
3.3. โภชนศาสตร์ (DM/HT/CKD stage…./CVD risk/high risk 
pregnancy/GDM) 
3.4. เวชศาสตร์ผู้สูงอายุ (6 โรค > Dementia /Delirium /Stroke 
in elderly /Fracture around hip in elderly /Falling risk 
/Sarcopenia) 
3.5. Palliative Care 

 
R4_ศูนย์สนับสนุนรักษาพยาบาล                     

4.1. RSQ 
4.2. MSO 
4.3. NSO 
4.4. ENV 
4.5. IC 
4.6. IM 
4.7. PTC 
4.8. Lab + Blood 
4.9. รังส ี
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คำสำคัญ/พันธกิจ/ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ & Roadmap 
ด้านสร้างเสริมสุขภาพ (ST) 
ยุทธศาสตร์ขยายงาน : (ความท้าทาย) 
ยุทธศาสตร์ : (ST) 2) บริหารความ
ร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริม
สุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย  
M2_พัฒนาระบบการจัดการสุขภาพระดับ
อำเภอในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ  
 

 เพิ่มการเข้าถึงบริการในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราการเจ็บป่วย
รายใหม่ และเพิ่มคุณภาพชีวิตในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
Roadmap: 
R5_ศูนย์เวชศาสตร์ครอบครัว                    
    5.1. การแพทย์ปฐมภูมิ (PCC) 

5.2. Home ward/mobile doctor service (10 โรคทางกาย/4 โรค
ทางจิต > UTI, Pneumonia, Infected bed sore, Appendicitis (ODS), 
HT, DM, Covid-19, active dying, CA Breast (ODS), Psoriasis/ จิตเภท, 
อารมณ์ 2 ขั้ว, ซึมเศร้า, จิตเวชและยาเสพติดระยะเฉียบพลัน) 

R6_ศูนย์สร้างเสริมสุขภาพเชิงรุก               
6.1 ความรอบรู้ด้านสุขภาพ  (NCDs/จิตเวชและยาเสพติด (10 โรค)  

DM/HT/Stroke/STEMI/CKD /ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/
SMIV/ผู้สูงอายุ) 

- Content Strategist 
- Media Strategist 
- Influencers 
- Brand Ambassador 
- Campaign & Semi-campaign   
6.2 ภาคีเครือข่ายเข้มแข็ง (NCDs/จิตเวชและยาเสพติด) (10 โรค)  

DM/HT/Stroke/STEMI/CKD /ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/
SMIV/ผู้สูงอายุ) 

- จัดทำหลักสูตร 
- ฝึกอบรมและดูงาน 
- ประเมินผล 
6.3. คัดกรองสุขภาพแบบบูรณาการ (DM/HT/จิตเวชและสารเสพ
ติด/CA colon/CA breast/CA cervix/ผู้สูงอายุ) 

     6.4. โรคอุบัติใหม่-อุบัติซ้ำ (Scrub typhus) 
 

โรงพยาบาลคุณภาพ (WO) 
ยุทธศาสตร์การพัฒนา : (ความท้าทาย
และโอกาสพัฒนา) 
ยุทธศาสตร์ : (WO) 3) พัฒนาคุณภาพ
การบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและ
เครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
M3_พัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพ
ขั้นก้าวหน้า 
 

 โรงพยาบาลและเครือข่าย ได้รับการรับรองคุณภาพระบบบริการ
สุขภาพขั้นก้าวหน้าอย่างต่อเนื่อง (HA Re accreditation & DHSA 
to AHA) 
Roadmap: 
R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย 

7.2 โรงพยาบาลคุณภาพบริการสุขภาพข้ันก้าวหน้า  
  7.2.1 HA Re accreditation ครั้งที่ 3 
  7.2.3 DHSA 
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คำสำคัญ/พันธกิจ/ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ & Roadmap 
ชั้นนำ (WO) 
ยุทธศาสตร์การพัฒนา : (ความท้าทาย
และโอกาสพัฒนา) 
ยุทธศาสตร์ : (WO) 3) พัฒนาคุณภาพ
การบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและ
เครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล  
M5_พัฒนาระบบบริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่ายเป็นองค์การ
สมรรถนะสูง 
 

องค์การสมรรถนะสูง อันดับที่ 1 ใน 5 จ.สุราษฎร์ธานี และอันดับ
ที่ 1 ใน 10 เขตสุขภาพที่ 11 
Roadmap: 
R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย        

7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 
7.1.1 การนำ 
7.1.2 บริหารเชิงกลยุทธิ์ 
7.1.3 วัด วิเคราะห์และจัดการความรู้ 
7.1.4 มุ่งเน้นทรัพยากรบุคคล 
7.1.5จัดกระบวนการ 
7.1.6 ผลลัพธ ์

ศรัทธาจากประชาชน (WT) 
ยุทธศาสตร์ : (WT) 4) ปฏิรูประบบการ
ควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) 
ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศ
สุขภาพ 
M4_ให้บริการตามสิทธิและศักดิ์ศรีแห่ง
ความเป็นมนุษย์ 
 
 
 

ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงข้ึน เชื่อม่ันและศรัทธา 
Roadmap: 
R7.3_ระบบสนับสนุนทรัพยากรการบริหาร            

7.3.1 ธุรการ 
7.3.2 ยานพาหนะ 
7.3.3 การเงินและบัญชี 
7.3.4 พัสดุ 
7.3.5 การเจ้าหน้าที่ 
7.3.6 ซ่อมบำรุง 

7.4_รพ.ไชยาดิจิทัล                                      
(1) HAIT 
1. IT Master Plan 
2. IT Risk Management System 
3. Information Security Management 
4. Service Desk, Service Level Agreement, Incident and 
Problem Management 
5. Clinical Data Quality Control 
6. Software Development Quality Control (if available) 
7. Capacity Management and Change Management 
8. Cyber Security 
(2) Health Cloud 
(3) HIMSS 
(4) Dashboard 
-ด้านการแพทย์(3S+1T) 
-ด้านสาธารณสุข (ลดรายใหม่ DM/HT) 
-ด้านบริหารจัดการ(การเงินการคลัง) 
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คำสำคัญ/พันธกิจ/ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ & Roadmap 
R8_ศูนย์สร้างศรัทธาประชาชน (การสร้างการมีส่วนร่วมกับภาค
ประชาชน)                     

8.1. ความผูกพัน  
8.2. ร่วมพัฒนา  
8.3. ร่วมบริจาค  
 

R9_ศูนย์บริหารการเงินการคลังโครงการ        
9.1. ประสิทธิภาพการจัดเก็บรายได้ 
9.2. ประสิทธิภาพการบริหารรายได้เพ่ิมพิเศษ 
9.3. ประสิทธิภาพการบริหารรายจ่ายและต้นทุน 
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ตัวชี้วัด และค่าเป้าหมาย             
ปี 2567-2571                         

เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
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เป้าประสงค์ และตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประจำปีงบประมาณ 2568 

 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   กลยุทธ : R1_ศูนย์การแพทย์  
   KPI 1 อัตราผู้ป่วย stroke เสียชีวิต น้อยกว่าร้อยละ 2 ศศิธร 
   1.1 อัตราผู้ป่วยStroke fast Trackมารับบริการภายในเวลา 4.5 ชัว่โมง ตั้งแต่เริ่มมีอาการ  มากกว่าร้อยละ 80  ศศิธร 
   1.2 อุบัติการณ์ EWS stroke ผิดพลาด  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   1.3. อุบัติการณ์ วินิจฉัย Stroke ผิดพลาด  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   1.4 อัตราผู้ป่วย stroke เกิด aspiration pneumonia ขณะรักษา  น้อยกว่าร้อยละ 0 ศศิธร 
   1.5 อัตราผู้ป่วย stroke กลับมารักษาซ้ำด้วย aspiration pneumonia ภายใน 28 วัน  ร้อยละ 0 ศศิธร 
   KPI 2 อัตราการเสียชีวิตผู้ป่วย STEMI  น้อยกว่าร้อยละ 5 ศศิธร 
   2.1 อัตราผู้ป่วย STEMI เข้าถึงบริการทางการแพทย์ภายในเวลา 90 นาทีร้อยละ 100 ร้อยละ 100 ศศิธร 
   2.2 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย STEMI ผิดพลาด เท่ากับ 0 เท่ากับ 0 ศศิธร 
   2.3 อุบัติการณ์วินิจฉัย STEMI ผิดพลาด เท่ากับ 0 เท่ากับ 0 ศศิธร 
   2.4 อุบัติการณ์ วินิจฉัย STEMI ล่าช้า เท่ากับ 0 เท่ากับ 0 ศศิธร 
   2.5 อุบัติการณ์ส่งต่อผู้ป่วย STEMI มากกว่า 50 นาที เท่ากับ 0 เท่ากับ 0 ศศิธร 
   KPI 3 อัตราการเสียชีวิตของผู้ป่วย Sepsis เท่ากับ 0 ศศิธร 
   3.1 กลุ่มเสี่ยง Sepsis (DM Poor control/ผู้ป่วยติดเตียง  ได้รับทักษะ qSOFA & SIRS Sepsis) ร้อยละ 100 ศศิธร 
   3.2 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย Sepsis ผิดพลาด  เท่ากับ 0 ศศิธร 
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ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   3.3 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย Sepsis ล่าช้า  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   3.4 อุบัติการณ์ วินิจฉัย Sepsis ผิดพลาด  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   3.5 อุบัติการณ์ วินิจฉัย Sepsis ล่าช้า  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   3.6 อุบัติการณ์การให้สารน้ำไม่เหมาะสม (30 cc./Kg. per 1 hr. แรก) ในรายที่ไม่มีข้อจำกัด  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   KPI 4 อัตราการเสียชีวิตของ STBI   ไม่เกินร้อยละ 12 ศศิธร 
   4.1 อัตราผู้ป่วย STBI มาถึงโรงพยาบาลนับจากเวลาเกิดเหตุไม่เกิน 45 นาท ี ร้อยละ 70  ศศิธร 
   4.2 อัตราผู้ป่วย mide HI high risk ที่ได้รับการทำ CT  ร้อยละ 100 ศศิธร 
   4.3 อัตราการเสียชีวิตขณะส่งต่อของ STBI  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   4.4 อัตราการส่งต่อผู้ป่วย STBI ภายใน 15 นาที มากกว่าร้อยละ 80   
   KPI 5 อัตราการเสียชีวิตของ  Multiple injury  ไม่เกินร้อยละ 7 ศศิธร 
   5.1 อัตราผู้ป่วย Multiple injury มาถึงโรงพยาบาลนับจากเวลาเกิดเหตุไม่เกิน 45 นาท ี ร้อยละ 70  ศศิธร 
   5.2 อัตราการเสียชีวิตขณะส่งต่อ ของ Multiple injury  เท่ากับ 0 ศศิธร 
   5.3 อัตราการส่งต่อผู้ป่วย Multiple injury ภายใน 15 นาท ี มากกว่าร้อยละ 80  ศศิธร 

   
KPI 6 อัตราการเกิดภาวะ แทรกซ้อน  (DKA/ Hypoglycemic coma/ DR/ CKD/ DM Foot/ 
stroke/ STEMI) 

 ลดลงร้อยละ 5 จิณณพัต 

   6.1 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานควบคุมโรคได้ (HbA1C<7%)  เพ่ิมข้ึนร้อยละ 5 จิณณพัต 
   6.2 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานเกิดภาวะแทรกซ้อนทางตา  ลดลงร้อยละ 5 จิณณพัต 
   6.3 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวาน เกิดภาวะแทรกซ้อนทางไต  ลดลงร้อยละ 5 จิณณพัต 
   6.4 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวาน เกิดภาวะแทรกซ้อนแผลที่เท้า (DM foot)  น้อยกว่าร้อยละ 5 จิณณพัต 
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   6.5 ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ได้รับการคัดกรอง CVD risk และมีค่า >20% ได้รับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  ร้อยละ 80 จิณณพัต 
   KPI 7 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน (CKD/ stroke/ STEMI )   ลดลงร้อยละ 5 จิณณพัต 
   7.1 อัตราผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงควบคุมโรคได้ (BP<140/90 mmHg)  เพ่ิมข้ึนร้อยละ 5 จิณณพัต 
   7.2 อัตราผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง เกิดภาวะแทรกซ้อนทางไต  ลดลงร้อยละ 10 จิณณพัต 

   
7.3 ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ได้รับการคัดกรอง CVD risk และมีค่า >20% ได้รับการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม  

ร้อยละ 80 จิณณพัต 

   
KPI 8 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวาน/โรคความดันโลหิตสูงที่มีภาวะไตวายเรื้อรัง (CKD3-4) ได้รับการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมชะลอความเสื่อมของไตได้  

มากกว่าร้อยละ 70 จิณณพัต 

   8.1 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานหรือโรคความดันโลหิตสูงเกิดภาวะไตวายเรื้อรังรายใหม่ ลดลงร้อยละ 5 จิณณพัต 

   8.2 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูงค้นหา คัดกรอง CKD  เพ่ิมข้ึนจากปีที่ผ่านมา 
เพ่ิมข้ึนจากปีท่ีผ่านมา 

ร้อยละ 80 
จิณณพัต 

   KPI 9 ผู้สูงอายุที่มีภาวะข้อเข่าเสื่อมมีค่า ADL เพิ่มขึ้น  ร้อยละ 50 สุมนา/จารุวรรณ 
   9.1 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองข้อเข่าเสื่อม ร้อยละ 80 สุมนา/จารุวรรณ 

   
9.2 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองข้อเข่าเสื่อมได้รับการฉีด เกล็ดเลือดเข้มข้น PRP มีค่า Modified WOMAC 
Scale ลดลง  

ลดลง ร้อยละ 50 สุมนา/จารุวรรณ 

   9.3 ความพึงพอใจของผู้สูงอายุที่ได้รับการฉีดเกล็ดเลือดเข้มข้น PRP  มากกว่าร้อยละ 90 สุมนา/จารุวรรณ 
   KPI 10 อุบัติการณ์ Fracture HIP  เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.1 อุบัติการณ์วินิจฉัยผิดพลาด  เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.2 อุบัติการณ์วินิจฉัยล่าช้า  เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
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   10.3 อัตราผู้ป่วย Fracture HIP ได้รับการผ่าตัดภายใน 72 ชั่วโมง   ร้อยละ 100 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.4 อัตราการติดเชื้อหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อสะโพก   เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.5 อัตราการเกิดข้อสะโพกหลุดหลังผ่าตัด  เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.6 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน (Pulmonary embolism/DVT /  ปอดอักเสบ / UTI)   เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.7 อัตราการล้มซ้ำ   เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   10.8 อัตราการเกิด RE- fracture   เท่ากับ 0 นพ.ธนพัฒน์ 
   KPI 11 อัตราผู้ป่วยที่มีโรคทางมือมีความสามารถในการใช้งานของมือที่ดีขึ้น  ร้อยละ 100 จารุวรรณ 
   11.1 ผู้ป่วยได้รับการผ่าตัดมี DASH score เพ่ิมข้ึน  เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 100 จารุวรรณ 
   11.2 ผู้ป่วยได้รับการฟื้นฟูหลังผ่าตัดมีความสามารถทางมือดีขึ้น   ร้อยละ 100 จารุวรรณ 
   KPI 12 High risk pregnancy เข้าถึงคลินิกครรภ์เสี่ยง  ร้อยละ 100 กานดา 
   12.1 หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยงได้รับการฝากครรภ์ก่อน 12 สัปดาห์  ร้อยละ 100 กานดา 
   12.2 หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยงได้รับการฝากครรภ์ครบ 8 ครั้ง ร้อยละ 100 กานดา 
   KPI 13 อัตราการเสียชีวิตของมารดาจากการตกเลือดหลังคลอด  ร้อยละ 0  กานดา 
   13.1 อุบัติการณ์ EWS PPH ล่าช้า เท่ากับ 0  กานดา 
   13.2 อุบัติการณ์ TAH จากภาวะ PPH ที่ป้องกันได้  เท่ากับ 0  กานดา 
   13.3 อัตราการเกิด Tetanic contraction จาการใช้ยาเร่งคลอด  น้อยกว่าร้อยละ 5 กานดา 
   KPI 14 High risk preterm ได้รับการคลอดหลัง 36 สัปดาห์ ร้อยละ  80 กานดา 
   14.1 การยับยั้งการคลอด GA >25 - <34 สัปดาห์ได้สำเร็จ  ร้อยละ  90 กานดา 
   14.2 High risk preterm ได้รับยา Progesterone  ร้อยละ  80 กานดา 
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   KPI 15 อัตราการเกิด Birth Asphyxia  
ไม่เกิน 30: 1000 

การเกิดมีชีพ 
กานดา 

   15.1 อุบัติการณ์ EWS BA ล่าช้า  เท่ากับ 0 กานดา 
   15.2 อัตราการ Refer ด้วย  BA  ลดลงร้อยละ 50 กานดา 
   KPI 16 ผู้ป่วย PIH มีภาวะ Eclampsia   เท่ากับ 0 กานดา 
   KPI 17  อัตราผู้ป่วย pneumonia ในเด็กเกิดภาวะ respiratory failure  น้อยกว่าร้อยละ 1 พญ.นัทฐพร 
   17.1 อุบัติการณ์ EWS pneumonia ในเด็กผิดพลาด  เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   17.2 อุบัติการณ์ EWS pneumonia ซ้ำผิดพลาด  เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   17.3 อัตราการช่วยหายใจโดยการใช้ HHHFNC ในผู้ป่วย pneumonia ที่มีภาวะ respiratory distress  ร้อยละ 100 พญ.นัทฐพร 
   KPI 18 อุบัติการณ์ผู้ป่วย asthma เกิดภาวะ Respiratory failure เท่ากับ 0 เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   18.1 อุบัติการณ์วินิจฉัย Asthma ล่าช้า  เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   18.2 อุบัติการณ์ผู้ป่วย asthmatic attack จากการขาดยา  เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   18.3 อัตราการรับไว้รักษาในโรงพยาบาลของผู้ป่วย Asthma ในเด็ก  น้อยกว่าร้อยละ 10 พญ.นัทฐพร 

   
KPI 19 อัตราการเกิดภาวะ Respiratory failure ในเด็กทารกแรกเกิดที่มีภาวะหายใจลำบาก 
(Respiratory distress of newborn)  

น้อยกว่าร้อยละ 10 พญ.นัทฐพร 

   19.1 อุบัติการณ์ EWS ในทารกที่มีภาวะหายใจลำบาก (Respiratory distress of newborn) ล่าช้า  เท่ากับ 0 พญ.นัทฐพร 
   19.2 อัตราการช่วยหายใจโดยการใช้ HHHFNC ในผู้ป่วย pneumonia ที่มีภาวะ respiratory distress  ร้อยละ 100    พญ.นัทฐพร 
   KPI 20 อัตราการฆ่าตัวตายสำเร็จ  ≤ 8.0 ตอประชากรแสนคน สายพิณ 
   20.1 กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) ได้รับการคัดกรองโรคซึมเศร้า  ร้อยละ 80 สายพิณ 
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   20.2 กลุ่มผู้ใหญ่ (35-59 ป)ี ได้รับการคัดกรองโรคซึมเศร้า  ร้อยละ 80 สายพิณ 
   20.3 กลุ่มป่วย/เสี่ยงซึมเศร้า จากการคัดกรองเข้าถึงการรักษา  ร้อยละ 80 สายพิณ 
   KPI 21 ผู้ป่วยจิตเภทเข้าถึงบริการสุขภาพจิต  ร้อยละ 80 สายพิณ/สินีนาฎ 
   21.1 ผู้ป่วยจิตเภทขาดยา ได้รับการติดตาม  ร้อยละ 80 สายพิณ/สินีนาฎ 
   KPI 22 กลุ่มวัยรุ่นเข้าถึงบริการสุขภาพจิต  ร้อยละ 80 สิริพร 
   22.1 กลุ่มวัยรุ่น (13-19 ปี /ม.1-ม.6) ได้รับการคัดกรองโรคซึมเศร้า   ร้อยละ 80 สิริพร 
   22.2 วัยรุ่น (13-19 ปี) กลุม่ป่วย/เสี่ยงซึมเศร้า เข้าถึงการรักษา  ร้อยละ 80 สิริพร 
   KPI 23 ผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติดไม่ก่อความรุนแรง  ร้อยละ 90 สายพิณ 
   23.1 ผู้เสพสารเสพติดเข้ารับการบำบัดครบตามเกณฑ์  ร้อยละ 60 สายพิณ 
   23.2 ผู้เสพสารเสพติดไม่กลับไปเสพซ้ำ  ร้อยละ 70 สายพิณ 
   KPI 24 ผู้สูงอายุตาบอดจากตาต้อกระจก  เท่ากับ 0 ลลิตา 
   24.1 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองตาต้อกระจก ร้อยละ 95  ลลิตา 
   24.2 ผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรองตาต้อกระจกผิดปกติได้พบจักษุแพทย์ ร้อยละ 100 ลลิตา 
   24.3 ผู้สูงอายุที่ได้รับการวินิจฉัยตาต้อกระจกได้รับการผ่าตัด  ร้อยละ 80 ลลิตา 
   24.4 ผู้สูงอายุที่ได้รับการวินิจฉัยตาต้อกระจกได้รับการผ่าตัดภายใน 1 เดือน ร้อยละ 100 ลลิตา 
   24.5 ผู้สูงอายุที่ปฏิเสธการผ่าตัดได้รับการดูแลติดตามต่อเนื่อง ร้อยละ 100 ลลิตา 
   KPI 25 เด็กอายุ 0-5 ปี ปราศจากฟันผุ  ร้อยละ 75 ชัญญา 
   25.1 เด็กอายุ 0-5 ปีได้รับจากตรวจฟัน ร้อยละ 50 ชัญญา 
   25.2 เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการทาฟลูออไรด์  ร้อยละ 50 ชัญญา 
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วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   KPI 26 เด็กอายุ 12 ปี มีฟันดีไม่มีผุ (Cavity Free)  ร้อยละ 30 ชัญญา 
   26.1 เด็กอายุ 6-12 ปีได้รับการเคลือบหลุมร่องฟันกรามแท้  ร้อยละ 10 ชัญญา 
   KPI 27 การรับบริการทันตกรรมช่วงวัยแรงงาน  ร้อยละ 10 ชัญญา 
   KPI 28 ผู้สูงอายุ มีฟันหลังแท้หรือเทียมใช้งานได้ไม่น้อยกว่า 4 คู่สบ  ร้อยละ 30 ชัญญา 
   KPI 29 การให้บริการเฉพาะทาง (นอกสิทธิ์ UC) รักษาคลองรากฟัน ฟันเทียม ครอบฟัน จัดฟัน  ร้อยละ 10 ชัญญา 
   กลยุทธ : R2_ศูนย์บริการเฉพาะ 

   
KPI 30 อัตราอุบัติการณ์การเกิดภาวะแทรกซ้อนด้านระบบหัวใจและหลอดเลือดในกลุ่มผู้ป่วยสูงอายุ 
ASA status Class II,III จากการให้ยาระงับความรู้สึกแบบท้ังตัว  

น้อยกว่าร้อยละ 0.5 จารุวรรณ 

   
30.1 ผู้ป่วยสูงอายุมากกว่า 70 ปี ASA status Class II,III ได้รับการผ่าตัดทางออร์โธปิดิกส์และเกิด
ภาวะแทรกซ้อนด้านระบบหัวใจและหลอดเลือดจากการให้ยาระงับความรู้สึกแบบทั้งตัว  

น้อยกว่าร้อยละ 0.5  จารุวรรณ 

   
KPI 31 อุบัติการณ์ผู้ป่วย Intra-operative cardiac arrest  จากการให้บริการทาง วิสัญญีในกลุ่ม
ผู้ป่วย ASA physical status I,II  

เท่ากับ 0 จารุวรรณ 

   31.1 จำนวนอุบัติการณ์ผู้ป่วยเสียชีวิตใน ห้องผ่าตัดเนื่องจากการให้บริการทาง วิสัญญี เท่ากับ 0 จารุวรรณ 
   KPI 32 อุบัติการณ์ผ่าตัดซ้ำด้วยโรคเดิมภายในเวลา 24 ชั่วโมง  เท่ากับ 0 จารุวรรณ 
   กลยุทธ : R3_ศูนย์การแพทย์ผสมผสาน   
   KPI 33 อัตราผู้ป่วย Intermediate care 4 กลุ่มโรค เกิดความพิการด้านการเคลื่อนไหวและร่างกาย   น้อยกว่า 40   ทอรุ้ง 

   
33.1 อัตราผู้ป่วย stroke ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-11 ได้รับการติดตามฟ้ืนฟูสภาพอย่างต่อเนื่องตาม
เกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน (คะแนน BI เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 3 คะแนน) 

 ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 
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33.2 อัตราผู้ป่วย Hip fracture ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-11  ได้รับการติดตามฟ้ืนฟูสภาพอย่างต่อเนื่อง
ตามเกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น (คะแนน BI เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 1 คะแนน)  

ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 

   
33.3 อัตราผู้ป่วย traumatic brain injury ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-11  ได้รับการติดตามฟ้ืนฟูสภาพ
อย่างต่อเนื่องตามเกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น  (คะแนน BI เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 1 คะแนน)  

ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 

   
33.4 อัตราผู้ป่วย Spinal cord injury ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-11  ได้รับการติดตามฟ้ืนฟูสภาพอย่าง
ต่อเนื่องตามเกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน (คะแนน BI เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 1 คะแนน)  

ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 

   33.5 มีศูนย์ฟื้นฟูร่วมกับศูนย์ไชยารักษ์ ในเขตอำเภอไชยาเพ่ิมขึ้น  เพ่ิมข้ึน 1 แห่ง ทอรุ้ง 
   KPI 34 อัตราผู้ป่วย OA knee บรรลุเป้าหมายการรักษาและฟื้นฟูสภาพทางกายภาพบำบัด  ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 
   34.1 อัตราผู้ป่วย OA knee เข้าถึงบริการรักษาและฟ้ืนฟูแบบบูรณาการ (กายภาพบำบัด/แพทย์แผนไทย)  ร้อยละ 70  ทอรุ้ง 

   
34.2 อัตราผู้ป่วย OA knee ที่มีภาวะน้ำหนักเกินได้รับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยทีมสหวิชาชีพ (บูรณา
การร่วม คลินิก DPAC)  

ร้อยละ 60 ทอรุ้ง 

   
KPI 35 อัตราผู้ป่วย DM ที่มีภาวะ polyneuropathy และ peripheral neuropathy ได้รับการฟื้นฟู
สภาพอาการดีขึ้น  

ร้อยละ 40 ทอรุ้ง 

   
35.1 อัตราผู้ป่วย DM ที่มีภาวะ polyneuropathy และ peripheral neuropathy เข้าถึงการรักษาและ
ฟ้ืนฟูด้วยศาสตร์กายภาพบำบัดและแพทย์แผนไทย  

 ร้อยละ 80 ทอรุ้ง 

   
35.2 อัตราผู้ป่วย DM ที่มีภาวะ polyneuropathy และ peripheral neuropathy ได้รับการรักษาและ
ฟ้ืนฟูแบบบูรณาการ (กายภาพบำบัดและแพทย์แผนไทย) อย่างต่อเนื่อง   

ร้อยละ 60 ทอรุ้ง 

   KPI 36 อัตราผู้ป่วย Stroke ได้รับการเข้าถึงและดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย  ร้อยละ 60 พัชญา 
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36.1 อัตราผู้ป่วย IMC กลุ่มโรค Stroke ได้รับการดูแลต่อเนื่องด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย มากกว่าหรือ
เท่ากับ 6 ครั้ง ภายในระยะเวลา 6 เดือนและมีค่าคะแนน BI เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 1 ระดับ  

ร้อยละ 60 พัชญา 

   
36.2 อัตราผู้ป่วย Stroke ไดร้ับการดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะการกลืนมี
ผลลัพธ์ดีขึ้น  

ร้อยละ 60 พัชญา 

   
36.3 อัตราผู้ป่วย Stroke ไดร้ับการดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีใบหน้าเบี้ยวมี
ผลลัพธ์ดีขึ้น  

ร้อยละ 60 พัชญา 

   
36.4 อัตราผู้ป่วย Stroke ไดร้ับการดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะพูดไม่ชัดมี
ผลลัพธ์ดีขึ้น  

ร้อยละ 60 พัชญา 

   
KPI 37 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs (PRE – DM/PRE HT/CKD stage 3b/CVD risk) ได้รับการ
เข้าถึงและดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย  

ร้อยละ 60 ณัฐณิชา 

   37.1 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs (PRE - DM) ได้รับการเข้าถึงการบริการด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย  ร้อยละ 60 ณัฐณิชา 
   37.2 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs (PRE-HT) ได้รับการเข้าถึงการบริการด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย  ร้อยละ 20 ณัฐณิชา 

   
37.3 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs (CKD stage 3b) ได้รับการเข้าถึงการบริการด้วยศาสตร์การแพทย์แผน
ไทย  

ร้อยละ 20 ณัฐณิชา 

   37.4 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs (CVD risk) ได้รับการเข้าถึงการบริการด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย  ร้อยละ 20 ณัฐณิชา 

   
KPI 38 อัตราผู้ป่วย NCDs (DM / HT / CKD / CVD Risk) และหญิงตั้งครรภ์ ที่มีความเสี่ยงสูง (BMI 
น้อยกว่า 18.5/ BMI มากกว่า 30/ HCT ≤ 33 %) PIH / GDM) ได้รับการดูแลแบบ Individual 
Nutrition care plan และมีผลลัพธ์ดีขึ้น  

ร้อยละ 90 ชนิกา 
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38.1 อัตราผู้ป่วย DM ที่มี HbA1C มากกว่า 8 mg% ได้รับการดูแลด้วย Individual Nutrition care 
plan  

ร้อยละ 50 ชนิกา 

   
38.2 อัตราผู้ป่วย HT ที่ระดับความดันโลหิต 160/100 mmHg ได้รับการดูแลด้วย Individual 
Nutrition care plan  

ร้อยละ 50 ชนิกา 

   38.3 อัตราผู้ป่วย CKD stage 3b ได้รับการดูแลด้วย Individual Nutrition care plan  ร้อยละ 50 ชนิกา 
   38.4 อัตราผู้ป่วย CVD risk ≥ 20 ขึ้นไปได้รับการดูแลด้วย Individual Nutrition care plan  ร้อยละ 50 ชนิกา 
   38.5 อัตราผู้ป่วย IMC Stroke ได้รับ individual nutrition care plan และมีผลลัพธ์ดีขึ้น ร้อยละ 50 ชนิกา 

   
38.6 อัตราหญิงตั้งครรภ์ ที่มีความเสี่ยงสูง (BMI น้อยกว่า 18.5/ BMI มากกว่า 30 / HCT ≤ 33 %) PIH 
/ GDM ) ได้รับการดูแลด้วย Individual Nutrition care plan  

ร้อยละ 80 ชนิกา 

   KPI 39 อัตราผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีขึ้น  ร้อยละ 95 สุจิตรา 

   39.1 อัตราผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง 9 ด้านทุกราย (basic/community screen step1 )  ร้อยละ 90 สุจิตรา 

   
39.2 อัตราผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรองสุขภาพและมีภาวะเสี่ยงด้านสุขภาพที่สำคัญ ได้รับการดูแลในคลินิก
ผู้สูงอายุ  

ร้อยละ 40 สุจิตรา 

   
39.3 อัตราผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรองภาวะเสี่ยงด้านสุขภาพและมีภาวะสุขภาพท่ีดี (ADL มากกว่า 12 
คะแนน) ได้รับการส่งเสริมสุขภาพ เพ่ือป้องกัน Geriatric Syndrome  

ร้อยละ 60 สุจิตรา 

   
39.4 อัตราผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง (ติดบ้าน ADL = 5 - 11 คะแนน) และกลุ่มติดเตียง ADL = 0 - 4 
คะแนน ได้รับการดูแลในระบบ LTC  

ร้อยละ 100 สุจิตรา 

   39.5 อัตราผู้สูงอายุที่มีภาวะเสี่ยงทั้ง 9 ด้านที่ปฏิเสธการรักษาได้รับการติดตามเข้ารับบริการคลินิกผู้สูงอายุ  ร้อยละ 100 สุจิตรา 
   KPI 40 ผู้ป่วยประคับประคองเสียชีวิตอย่างสมศักดิ์ศรี  ร้อยละ 80 สุจิตรา 
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ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   40.1 ผู้ป่วยประคับประคองได้รับการทำ advance care plan  ร้อยละ 90 สุจิตรา 
   40.2 ผู้ป่วยประคับประคองที่มีข้อบ่งชี้ ได้รับการจัดการบรรเทาอาการปวดด้วยStrong Opioid  ร้อยละ 100 สุจิตรา 
   40.3 มีชุมชนต้นแบบในการดูแลผู้ป่วยประคับประคอง  ร้อยละ 100 สุจิตรา 
   กลยุทธ : R4_ศูนย์สนับสนุนรักษาพยาบาล   
   KPI 41 จำนวนอุบัติการณ์ F-I ซ้ำ ลดลง … ลดลง … ศุภกานต ์
   41.1 ความสมบูรณ์ของ risk profile และ risk register ในโรคยุทธศาสตร์  ร้อยละ 80 ศุภกานต์ 
   41.2 อุบัติการณ์ AE ที่ป้องกันได้ เน้น 3P Safety  เท่ากับ 0 ศุภกานต์ 
   41.3 อุบัติการณ์ความเสี่ยง HI ซ้ำและไม่ซ้ำ ได้รับการจัดทำ R2R  ร้อยละ 100 ศุภกานต์ 
   41.4 จำนวนอุบัติการณ์ AE ที่ได้จากการทบทวนเวชระเบียน ลดลงร้อยละ 20 ศุภกานต์ 
   KPI 42 อุบัติการณ์วินิจฉัยผิดพลาด  เท่ากับ 0 แพทย์.. 
   42.1 อุบัติการณ์วินิจฉัยผิดพลาด  เท่ากับ 0 แพทย์.. 
   42.2 อุบัติการณ์วินิจฉัยล่าช้า  เท่ากับ 0 แพทย์.. 
   KPI 43 อัตราอุบัติการณ์ความเสี่ยงทางการพยาบาลระดับ E-I ลดลง  ร้อยละ 100 ทิพวรรณ 
   43.1 Productivity ทุกหน่วยงานฝ่ายการพยาบาลตามเกณฑ์  ร้อยละ 100 ทิพวรรณ 

   
43.2 บุคลากรทางการพยาบาล มีสมรรถนะเฉพาะ (Specific competency) ในโรคยุทธศาสตร์ และโรคที่
สำคัญ 

 ร้อยละ 85 ทิพวรรณ 

   43.3 ผ่านการประเมิน NQA ผ่าน NQA ทิพวรรณ 
   KPI 44 อุบัติการณ์ความเสี่ยงทาง ENV ระดับ 4 ขึ้นไป  เท่ากับ 0 นครินทร ์
   44.1 อุบัติการณ์เครื่องกำเนิดไฟฟ้าไม่พร้อมใช้ เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 นครินทร์ 
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ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   44.2 น้ำทิ้งผ่านเกณฑ์มาตรฐาน ทั้ง 11 Parameter  ร้อยละ 100 นครินทร์ 
   44.3 อุบัติการณ์ขยะติดเชื้อเกินมาตรฐาน เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 นครินทร์ 
   44.4 อุบัติการณ์เจ้าหน้าที่ติดเชื้อจากการทำงาน เท่ากับ 0   เท่ากับ 0 นครินทร์ 
   44.5 อุบัติการณ์ระบบก๊าซทางการแพทย์ไม่พร้อมใช้  เท่ากับ 0 นครินทร์ 
   KPI 45 อัตราการติดเชื้อต่อพันวันนอน  ≤ 1:1,000 วันนอน มุทิตา 
   45.1 อัตราการติดเชื้อ CAUTI เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 มุทิตา 
   45.2 อุบัติการณ์ การไม่ปฏิบัติตาม CAUTI BUNDLE เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 มุทิตา 
   45.3 อุบัติการณ์การติดเชื้อดื้อยา เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 มุทิตา 
   45.4 อุบัติการณ์ การไม่ปฏิบัติตาม Care BUNDLE ในการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยา  เท่ากับ 0 มุทิตา 
   KPI 46 อัตราความสมบูรณ์ของเวชระเบียนของโรคยุทธศาสตร์  ร้อยละ 85 เยาวมาลย์ 
   46.1 อัตราความสมบูรณ์ของเวชระเบียนโรคยุทธศาสตร์ผู้ป่วยนอก  ร้อยละ 85  เยาวมาลย์ 
   46.2 ความสมบูรณ์ของเวชระเบียนโรคยุทธศาสตร์ผู้ป่วยใน  ร้อยละ 85  เยาวมาลย์ 
   KPI 47 ความคลาดเคลื่อนทางยา HAD ระดับ E ขึ้นไป  เท่ากับ 0 เจริญชัย 
   47.1 อุบัติการณ์แพ้ยาซ้ำ จากการบกพร่องของระบบโรงพยาบาล  เท่ากับ 0 เจริญชัย 
   47.2 Medication error ระดับ D ขึ้นไป ผู้ป่วยนอก  เท่ากับ 0 เจริญชัย 
   47.3 อัตราการเกิด Prescribing errors ผู้ป่วยใน  ≤ 10 ต่อ 1,000 วันนอน เจริญชัย 
   47.4 อัตราการเกิด Administration errors ผู้ป่วยใน  ≤ 3 ต่อ 1,000 วันนอน เจริญชัย 
   47.5 ความเหมาะสมของ ขนาดยาปฏิชีวนะ ตามการทำงานของไต  มากกว่าเท่ากับ ร้อยละ 80 เจริญชัย 
   47.6 ร้อยละการสั่งใช้ยา NSAIDs ในผู้ป่วย CKD ระดับ 3 ขึ้นไป  ≤ ร้อยละ 10 เจริญชัย 
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ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉกุเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   47.7 ความเหมาะสมของขนาดยา Metformin ตามการทำงานของไต   ร้อยละ 100 เจริญชัย 
   47.8 อุบัติการณ์การได้รับยา ACEI ร่วมกับยา ARB  เท่ากับ 0 เจริญชัย 
   47.9 ร้านขายของชำไม่ขายยาผิดกฎหมาย   เท่ากับ 0 เจริญชัย 
   47.10 อัตราการได้รับยาของผู้ป่วยภายใน 1วัน (24ชัว่โมง)  ร้อยละ 100 เจริญชัย 

   
47.11 ร้อยละของการบริการเภสัชกรรมทางไกล (Telepharmacy) ในผู้ป่วยรับบริการส่งยาถึงบ้านที่มีการ
ปรับยา  

มากกว่าหรือเท่ากับ  
ร้อยละ 70 

เจริญชัย 

   47.12 DRPs จากการใช้ยาฉีดเบาหวานน้อยกว่า  ร้อยละ 10 เจริญชัย 
   KPI 48 อุบัติการณ์ความเสี่ยงทางห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ ระดับ E ขึ้นไป  เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 
   48.1 อัตราการรายงานผลผิดพลาด  ร้อยละ 0 วรางค์ศิริ 
   48.2 อุบัติการณ์การให้เลือดผิดคน ผิดหมู่  เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 
   48.3 อุบัติการณ์รายงานค่าวิกฤติล่าช้า  เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 

   
48.4 การรายงานผลในผู้ป่วยกลุ่มโรค sepsis, stroke, STEMI และ Blood gas ในผู้ป่วย arrest ภายใน 
30 นาท ี 

ร้อยละ 100 วรางค์ศิริ 

   KPI 49 อัตราอุบัติการณ์ความเสี่ยงทางรังสี ระดับ C ขึ้นไป  น้อยกว่าร้อยละ 1 ศิริณัฏฐ์ 
   49.1 อุบัติการณ์การถ่ายรังสีซ้ำ  น้อยกว่า ร้อยละ 1  ศิริณัฏฐ์ 
   49.2 อุบัติการณ์ถ่ายรังสีล่าช้า  เท่ากับ 0 ศิริณัฏฐ์ 
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เป้าประสงค์ และตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

ประจำปีงบประมาณ 2568 
 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : บริหารความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราการเจ็บป่วยรายใหม่ และเพิ่มคุณภาพชีวิตในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   กลยุทธ : R5_ศูนย์เวชศาสตร์ครอบครัว 
   KPI 50 อัตราการเข้าถึงบริการปฐมภูมิ ของหน่วยบริการปฐมภูมิ  ร้อยละ 50 สุจิตรา 

   
50.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงาน การพัฒนาตามเกณฑ์คุณภาพมาตรฐานบริการของหน่วยบริการ
ปฐมภูมิ  

ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   
50.2 อัตรากลุ่มเสี่ยง (Pre HT/ Pre DM) อัตรากลุ่มเสี่ยงสุขภาพวัยทำงาน(อายุ 15-59ปี) ที่มี BMI เกิน 
และ/หรือมีพฤติกรรมสูบบุหรี่และดื่มแอลกอฮอล์ เข้าถึงการดูแลโดยทีมสหวิชาชีพใน PCU   

ร้อยละ 50  สุจิตรา 

   50.3 อัตราของผู้ป่วย IMC 4 กลุ่มโรค (Stroke/SCI/TBI/Hip fracture)ได้รับการฟ้ืนฟูสภาพโดยทีม PCU  ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   
50.4 อัตราผู้ป่วย IMC 4 กลุ่มโรค (Stroke/SCI/TBI/Hip fracture) ได้รับการฟ้ืนฟูโดยทีม PCU มีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี (คะแนน Barthel index เพ่ิมข้ึนอย่างน้อย 3 คะแนน) 

 ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   
50.5 สัดสว่นการรับบริการผู้ป่วยนอก โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (DM/HT) เข้าถึงบริการเวชศาสตร์ครอบครัว 
PCU : OPD   60 : 40      

PCU : OPD   60 : 40      สุจิตรา 

   50.6 ผู้ป่วย DM ที่ควบคุมโรคได้ไม่ดี เข้าถึงบริการเวชศาสตร์ครอบครัว  ร้อยละ 50  สุจิตรา 
   50.7 ผู้ป่วย HT ที่ควบคุมโรคได้ไม่ดี เข้าถึงบริการเวชศาสตร์ครอบครัว  ร้อยละ 50  สุจิตรา 
   KPI 51 ผู้ป่วยท่ีมีข้อบ่งช้ีได้รับการรักษาดูแลแบบผู้ป่วยในที่บ้าน Home ward  ร้อยละ 90 สุจิตรา 
   51.1 อัตราผู้ป่วย Home Ward Step up เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยใน  ≤ ร้อยละ 5 สุจิตรา 
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ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : บริหารความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราการเจ็บป่วยรายใหม่ และเพิ่มคุณภาพชีวิตในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   51.2 อัตรา Re-admit ภายใน 28 วัน  ≤ ร้อยละ 3 สุจิตรา 
   51.3 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน ได้แก่  Phlebitis   0:1000:วัน on สุจิตรา 
   51.4 อัตราการเกิด Admin error < 3:1000 สุจิตรา 
   กลยุทธ : R6_ศูนย์สร้างเสริมสุขภาพเชิงรุก   

   
KPI 52 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วยในกลุ่มโรค NCDs/จิตเวชและยาเสพติด(DM/HT/Stroke/ 
STEMI/CKD/ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/SMIV/ผู้สูงอายุ) มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ  

ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   52.1 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วยโรค NCDs เข้าถึงความรอบรู้ด้านสุขภาพ  ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   
52.2 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วยจิตเวชและยาเสพติด(ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/SMIV) เข้าถึง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ  

ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   52.3 อัตรากลุ่มผู้สูงอายุ เข้าถึงความรอบรู้ด้านสุขภาพ  ร้อยละ 80 สุจิตรา 
   52.4 อัตราของหมู่บ้านที่ดำเนินกิจกรรมหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ  ร้อยละ 80 สุจิตรา 
   KPI 53 multi task skill ของภาคีเครือข่าย  ร้อยละ 80 สุจิตรา 

   KPI 54 อัตราป่วยรายใหม่ DM/HT ลดลง  
ลดลง ร้อยละ 1.75 : กลุ่มเสี่ยงปี 

2567 
 สุจิตรา 

   54.1 อัตราความสมบูรณ์ของฐานข้อมูล กลุ่มโรค DM/HT  ร้อยละ 100  สุจิตรา 

   
54.2 อัตราความครอบคลุมการคัดกรองกลุ่มเสี่ยงมีความครอบคลุมมากข้ึน (เน้นกลุ่มที่ไม่เคยคัดกรองมา
ก่อน)   

ร้อยละ 90 
สุจิตรา 

   
54.3 อัตรากลุ่มเสี่ยง (Pre-DM/HT) ได้รับการติดตามปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง (individual 
lifestyle modification) เพ่ิมข้ึน  

ร้อยละ 100 
สุจิตรา 



 

35 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : บริหารความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย 
  เป้าประสงค์ : เพิ่มการเข้าถึงบริการในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราการเจ็บป่วยรายใหม่ และเพิ่มคุณภาพชีวิตในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
   54.4 อัตรากลุ่มสงสัยป่วยได้รับการตรวจติดตามยืนยัน เพ่ิมข้ึน  เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 100 สุจิตรา 
   KPI 55 อัตราป่วยโรค Scrub typhus  ลดลงจากปีที่ผ่านมา   ลดลงจากปีที่ผ่านมา ร้อยละ 10 บงกช 

   
55.1 กลุ่มเสี่ยง (ตัดปาล์ม/กรีดยาง/สวนทุเรียน) ได้รับทักษะในการป้องกันโรค scrub typhus  (ไตรมา
สละ 1 ครั้ง) 

ร้อยละ 80 บงกช 

   55.2 อุบัติการณ์ผู้ป่วย scrub typhus วินิจฉัยผิดพลาด เท่ากับ 0  เท่ากับ 0 บงกช 
   55.3 อุบัติการณ์ผู้ป่วย scrub typhus เกิด severe sepsis  เท่ากับ 0 บงกช 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

36 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

เป้าประสงค์ และตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประจำปีงบประมาณ 2568 

 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : โรงพยาบาลและเครือข่าย ได้รับการรับรองคุณภาพระบบบริการสุขภาพขั้นก้าวหน้าอย่างต่อเนื่อง (HA Re accreditation & DHSA to AHA) 
   กลยุทธ : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย : 7.2 โรงพยาบาลคุณภาพบริการสุขภาพขั้นก้าวหน้า 

   KPI 56 โรงพยาบาลไชยาผ่านการรับรองคุณภาพซ้ำ (Re-ac) ขั้น 3 
ผ่านการรับรองคุณภาพซ้ำ (Re-ac) 

ขั้น 3 
ทิพวรรณ 

   56.1 รพ.ได้รับการรับรองคุณภาพซ้ำ ภายในปี 2568 - 2571 ภายในปี 2568 - 2571 ทิพวรรณ 
   KPI 57 เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยาได้รับการรับรอง DHSA ได้รับการรับรอง DHSA ลาวรรณ 
   57.1 ระบบสุขภาพระดับอำเภอไชยาได้รับการรับรองคุณภาพ DHSA ใน ปี 2568 DHSA ใน ปี 2568 ลาวรรณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

37 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

เป้าประสงค์ และตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประจำปีงบประมาณ 2568 

 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : องค์การสมรรถนะสูง อันดับท่ี 1 ใน 5 จ.สุราษฎร์ธานี และอันดับที่ 1 ใน 10 เขตสุขภาพที่ 11 
   กลยุทธ : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย : 7.1 องค์กรสมรรถนะสูง 

   KPI 58 ระดับความสำเร็จในการพัฒนาโรงพยาบาลไชยาได้รับการรับรองมาตรฐาน
โรงพยาบาลระดับ S plus 

  นพ.ศราวุธ 

   58.1 ระดับความสำเร็จในการบริหารอัตรากำลังแพทย์เฉพาะทางตามมาตรฐานโรงพยาบาลระดับ 
S plus 

ระดับ S plus  นพ.ศราวุธ 

   58.2 ระดับความสำเร็จในการบริหารอัตรากำลังแพทย์เฉพาะทาง Part time   นพ.ศราวุธ 

   58.3 ระดับความสำเร็จในการพัฒนา รพ.ไชยา ให้เป็นสถาบันพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 

  นพ.ศราวุธ 

   58.4 มีผลงานวิจัยและนวัตกรรมมาใช้ในการปรับปรุงพัฒนาระบบงานและใช้ในการจัดการเรียน
การสอนและฝึกอบรมปีละ 1 เรื่อง 

ปีละ 1 เรื่อง ลาวรรณ 

   
KPI 59 นักบริหารระดับต้น ระดับกลาง ระดับสูง มีสมรรถนะทางการบริหาร (managerial 
competency)  

ร้อยละ 95 HRD 

   KPI 60 ภาคเีครือข่ายสุขภาพอำเภอไชยานำนโยบายและจุดเน้นการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกใน 
3 กลุ่มโรค (NCDs, Trauma, จิตเวช)  

ร้อยละ 100 รัชนิกร 

   KPI 61 อัตราการบรรลุผลลัพธ์ยุทธศาสตร์  ร้อยละ 80 นพดล 



 

38 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : องค์การสมรรถนะสูง อันดับท่ี 1 ใน 5 จ.สุราษฎร์ธานี และอันดับที่ 1 ใน 10 เขตสุขภาพที่ 11 
   61.1 โครงการและแผนปฏิบัติการ(R1- R18) มีคุณภาพสอดคล้องกับ Agenda, functional ,Area  ร้อยละ 80 นพดล 
   61.2 โครงการแผนปฏิบัติการ(R1- R18) มีการนำสู่การปฏิบัติและได้รับการกำกับและติดตาม  ร้อยละ 80 นพดล 
   61.3 โครงการแผนปฏิบัติการ(R1- R18) ได้รับการประเมินผล  ร้อยละ 80 นพดล 
   KPI 62 ชุมชนนักปฏิบัติในการจัดการความรู้ในแผนยุทธศาสตร์ (Informal CoP R1-R18)  ร้อยละ...   
   KPI 63 อัตราบุคลากรมีความผูกพัน  ร้อยละ 70 รัตนา 

   
63.1 อัตรากำลังสหสาขาวิชาชีพเพียงพอ เหมาะสม ตามแผนยุทธศาสตร์ระยะ 5 ปี รองรับ
โรงพยาบาลระดับ S plus  

ร้อยละ 100 รัตนา 

   
63.2 บุคลากรสหสาขาวิชาชพีมีสมรรถนะเฉพาะ (Specific competency) ตามแผนยุทธศาสตร์
ระยะ 5 ปี รองรับโรงพยาบาลระดับ S plus  และอุบัติการณ์ความเสี่ยงในระบบงาน  

ร้อยละ 90 รัตนา 

   63.3 บุคลากรมีระดับความสุข  ร้อยละ 70 รัตนา 

   
63.4 บุคลากรกลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนนระดับความสุขต่ำกว่าเกณฑ์ได้รับการแก้ไขให้มีคุณภาพ
ชีวิตดีขึ้น  

ร้อยละ 10 รัตนา 

   
63.5 บุคลากรกลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนนระดับความสุขสูงกว่าเกณฑ์ได้รับการพัฒนาคุณภาพชีวิต
อย่างต่อเนื่อง  

ร้อยละ 40 รัตนา 

   
KPI 64 อุบัติการณ์การจัดบริการสนับสนุนการตรวจวินิจฉัยและรักษาพยาบาลในภาวะฉุกเฉิน
ล่าช้า  

เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 

   64.1 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของการบริหารจัดการเลือดในภาวะฉุกเฉิน  เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 

   
64.2 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของการบริหารจัดการการตรวจทดสอบประกอบการวินิจฉัยโรคใน
ระบบ Fast track   

เท่ากับ 0 วรางค์ศิริ 



 

39 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
  เป้าประสงค์ : องค์การสมรรถนะสูง อันดับท่ี 1 ใน 5 จ.สุราษฎร์ธานี และอันดับที่ 1 ใน 10 เขตสุขภาพที่ 11 
   64.3 อุบัติการณ์ยาขาดคราว เท่ากับ 0 เจริญชัย 

   
KPI 65 ระดับความสำเร็จในการจัดทำแผนตอบโต้ภัยพิบัติและภาวะฉุกเฉินโรงพยาบาลและ
เครือข่ายไชยา 

ผ่านการรับรองคุณภาพซ้ำ (Re-ac) 
ขั้น 3 

ศศิธร 

   KPI 66 ระดับความสำเร็จของโรงพยาบาลและเครือข่ายในการบรรลุผลสัมฤทธิ์     
   66.1 ผลลัพธ์จากการดำเนินงานที่ท้าทาย (Composite KPI) สูงขึ้น (ค่ามัธยฐาน 5 ปี ยอ้นหลัง)  ร้อยละ 20   
   66.2 ผลลัพธ์จากการดำเนินงานที่ท้าทาย สูงกว่า รพ.คู่ เทียบขนาดเดียวกัน (Benchmark)  ร้อยละ10   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

40 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

เป้าประสงค์ และตัวชี้วัด ยุทธศาสตร์โรงพยาบาลไชยา จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประจำปีงบประมาณ 2568 

 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
  เป้าประสงค์ : ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงขึ้น เชื่อม่ันและศรัทธา 
   กลยุทธ : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย : 7.3 ระบบสนับสนุนทรัพยากรการบริหาร 

   
KPI 67 หน่วยงานในโรงพยาบาลและเครือข่ายได้รับการ สนับสนุนทรัพยากรทางการบริหาร 
(คน,เงิน,ของ)ระบบงาน อย่างมี ประสิทธิภาพ  

ร้อยละ 100 นครินทร ์

   
67.1 อุบัติการณ์หน่วยงานในรพ.และเครือข่ายได้รับหนังสือราชการที่สำคัญ (ด่วน) ล่าช้าและ
ผิดพลาด  

เท่ากับ 0 สุริษา 

   KPI 68 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมใช้ของรถ EMS และ Refer  เท่ากับ 0  สุพรรณี 
   68.1 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมใช้ของเครื่องมืออุปกรณ์ Newborn และ Pediatric  เท่ากับ 0 สุพรรณี 
   68.2 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของพนักงานขับรถยนต์ (สุขภาพ) /Response time  เท่ากับ 0 สุพรรณี 

   
KPI 69 หน่วยงานในรพ.และเครือข่ายได้รับการ สนับสนุนการเงิน ในแผนงาน/ โครงการ ทัน
ตามช่วงเวลาที่กำหนด 

ร้อยละ 100 คมคาย 

   
69.1 หน่วยงานใน รพ.และเครือข่ายได้รับรายงาน สารสนเทศทางบัญชีต้นทุนอย่างถูกต้องและ
ทันเวลา  

ร้อยละ100 คมคาย 

   
KPI 70 หน่วยงานในรพ.และเครือข่ายได้รับการ สนับสนุนพัสดุ ในแผนงาน/ โครงการ 
ตามลำดับความสำคัญ เร่งด่วนของแผนยุทธศาสตร์  

ร้อยละ 95 สุพรรณี 

   
KPI 71 บุคลากรสหสาขาวิชาชีพได้รับการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ในการเตรียมความพร้อมก่อน
การเลื่อนระดับ(อวช.) 

 ร้อยละ 100 รัตนา 



 

41 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
  เป้าประสงค์ : ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงขึ้น เชื่อม่ันและศรัทธา 

   
71.1 หน่วยงานในรพ.และเครือข่าย ได้รับการสนับสนุนบุคลากรสายสนับสนุนตามความเร่งด่วนของ
หน่วยงาน(เช่น เวชระเบียน ฯลฯ)  

ร้อยละ 100 รัตนา 

   71.2 บุคลากรสายสนับสนุนรับรู้และได้รับการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ในการปรับตำแหน่ง  ร้อยละ 100 รัตนา 

   
KPI 72 หน่วยงานภายใน รพ. และเครือข่ายได้รับการ สนับสนุน งานบำรุงรักษา ตามลำดับ 
ความสำคัญและความเร่งด่วนของหน่วยงานวิกฤติ (OR/LR/Stroke unit/ER/LAB/ฯลฯ)  

 ร้อยละ 100 นครินทร ์

   72.1 อัตราความล่าช้าในการซ่อมบำรุงเครื่องมือ อุปกรณ์ท่ีสำคัญในการรักษาพยาบาลลดลง  ร้อยละ 9 นครินทร์ 
   กลยุทธ : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย : 7.4 โรงพยาบาลไชยาดิจิทัล 
   KPI 73 โรงพยาบาลได้รับการรับรองคุณภาพ IT ในป ี2568 ในปี 2568 ภาณ ุ

   
73.1 อัตรากลุ่มผู้ป่วย NCDs/จิตเวช ได้รับการดูแลรักษาจากสหสาขาวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง        
(ไม่ขาดยา ไม่ขาดนัด) 

 ร้อยละ... ภาณ ุ

   
KPI 74 ระดับความสำเร็จในการพัฒนาประสิทธิภาพระบบสารสนเทศทางการแพทย์ในระบบ 
cloud ใน stage 5-7 

ใน stage 5-7 ภาณ ุ

   74.1 ผู้ป่วยเข้าถึงการรักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ  ร้อยละ 100 ภาณ ุ
   74.2 ประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัยและรักษาโรค  ร้อยละ 100 ภาณ ุ

   
KPI 75 หน่วยงานในโรงพยาบาล เครือข่ายบริการสุขภาพและภาคีเครือข่ายสุขภาพใช้
สารสนเทศสุขภาพในการแกไ้ขปัญหาด้านบริหารจัดการ พัฒนาวิชาการและระบบบริการสุขภาพ
ในระดับพื้นที่  

ร้อยละ 60 ภาณ ุ

   75.1 อัตราความสมบูรณ์ของฐานข้อมูลด้านการแพทย์ การสาธารณสุข และการบริหารจัดการ  ร้อยละ  80 ภาณ ุ
   75.2 อัตราบุคลากรได้รับการพัฒนาสมรรถนะการจัดการสารสนเทศดิจิทัล  ร้อยละ 60 ภาณ ุ



 

42 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
  เป้าประสงค์ : ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงขึ้น เชื่อม่ันและศรัทธา 

   
75.3 อัตราหน่วยงานภายใน รพ.ใช้สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหาด้านบริหารจัดการ พัฒนา
วิชาการและระบบบริการสุขภาพในระดับพื้นที่ 

 ร้อยละ 70 ภาณ ุ

   
75.4 อัตราเครือข่ายบริการสุขภาพใช้สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหาด้านบริหารจัดการ 
พัฒนาวิชาการและระบบบริการสุขภาพในระดับพื้นที่  

 ร้อยละ 70 ภาณ ุ

   
75.5 อัตราภาคีเครือข่ายสุขภาพชุมชนใช้สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหาด้านบริหารจัดการ 
พัฒนาวิชาการและระบบบริการสุขภาพในระดับพื้นที่ 

 ร้อยละ 70 ภาณ ุ

   กลยุทธ : R8_ศูนย์สร้างศรัทธาประชาชน 
   KPI 76 อัตราความพึงพอใจผู้ใช้บริการระดับ 4-5 ร้อยละ 90    
   76.1 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ OPD (รพ./รพ.สต.) ร้อยละ 90  ลลิตา 
   76.2 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ IPD  (รพ.) ร้อยละ 90  นภาพร 
   76.3 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ เครือข่ายบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ  (รพ./รพ.สต) ร้อยละ 90  สุจิตรา 
   76.4 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ Home ward (รพ.) ร้อยละ 90  สุจิตรา 
   76.4 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ บริการเพิ่มพิเศษ (VIP)  (รพ.) ร้อยละ 90  นภาพร 
   KPI 77 อุบัติการณ์ข้อร้องเรียนที่รุนแรง (G H I)  (รพ) เท่ากับ 0 ทิพวรรณ 
   KPI 78 อัตราความพึงพอใจของผู้รับผลงานและภาคีเครือข่าย  (สสอ.) ร้อยละ 90  สุจิตรา 
   กลยุทธ : R9_ศูนย์บริหารการเงินการคลัง 
   KPI 79 ประสิทธิภาพการจัดเก็บรายได้  ร้อยละ 100 นพดล 
   79.1 แพทย์วินิจฉัยโรคถูกต้อง ครบถ้วนตามเกณฑ์เวชระเบียน (SA)  ร้อยละ 90  เยาวมาลย์ 
   79.2 ผู้ให้รหัสโรคให้รหัสโรคถูกต้อง  ร้อยละ 90  เยาวมาลย์ 



 

43 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
  เป้าประสงค์ : ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงขึ้น เชื่อม่ันและศรัทธา 
   79.3 อัตราการบันทึกข้อมูล E-Claim /Financial Data Hub (FDH) ครบถ้วน ถูกต้อง ทันเวลา  ร้อยละ 100 นพดล 
   79.4 การสรุปเวชระเบียนทันเวลาภายใน 20 วัน ร้อยละ 100 นพดล 
   79.5 การตั้งลูกหนี้ค่ารักษาครบถ้วนทุกกองทุน  ร้อยละ 100 นพดล 
   79.6 อุบัติการณ์ข้อมูลติด C จากการบันทึกข้อมูล  เท่ากับ 0 นพดล 
   79.7 ลูกหนี้เงินสดค้างชำระค่ารักษาพยาบาลได้รับการติดตามจนชำระหนี้  ร้อยละ 65  คมคาย 

   
79.8 สิทธิอุบัติเหตุจราจร จา่ยเงินเอง (H5) ที่ค้างชำระค่ารักษาพยาบาลได้รับการติดตามจนชำระ
หนี้  

ร้อยละ 70  สุจีรา 

   79.9 การขอเบิกชดเชยลูกหนี้ผู้ป่วยในทุกสิทธิก่อน 20 วัน ร้อยละ 100 สุดา 
   79.10 กองทุนทุกกองทุนได้รับการกำกับและติดตามอย่างต่อเนื่อง  ร้อยละ 100 สุดา 
   79.11 การบันทึก PPFS ถูกต้อง ครบถ้วน  ร้อยละ 100 สุดา 
   79.12 ผลงาน PPFS บรรลุเป้าหมาย  ร้อยละ 80 สุดา 
   79.13 ผลงาน การ claim บรรลุเป้าหมาย  ร้อยละ 95 นพดล 
   79.14 การบันทึกโปรแกรมอ่ืนๆนอกโปรแกรม E-claim   ร้อยละ 100 นพดล 
   79.15 อุบัติการณ์การลงลูกหนี้ผิดพลาด  เท่ากับ 0 นพดล 
   79.16 อุบัติการณ์การกระทบลูกหนี้คลาดเคลื่อน  เท่ากับ 0 นพดล 
   79.17 อัตราการตั้งลูกหนี้โปรแกรมอ่ืนๆนอกโปรแกรม E-claim   ร้อยละ 100 นพดล 
   79.18 Sum AdjRw รวมทุกสิทธิ  มากกว่าหรือเท่ากับ 5,000 เยาวมาลย์ 
   79.19 อัตราการครองเตียง  มากกว่าร้อยละ 90 เยาวมาลย์ 
   79.20 CMI  > 0.8 เยาวมาลย์ 



 

44 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย 

ปีงบประมาณ 2568 
ผู้รับผิดชอบ 

วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลคุณภาพชั้นนำด้านการแพทย์เฉพาะทางองค์รวม ที่ได้รับความศรัทธาจากประชาชน 
 ยุทธศาสตร์ : ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
  เป้าประสงค์ : ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงขึ้น เชื่อม่ันและศรัทธา 
   KPI 80 ประสิทธิภาพการจัดหารายได้เพิ่มเติมเชิงรุกและตั้งรับ ร้อยละ 80 ร้อยละ 80 นพดล  
   80.1 กำไรสุทธิตรวจสุขภาพ premium ทุกสิทธิ์  ร้อยละ 50 อัญมณี 
   80.2 กำไรสุทธิทันตกรรม premium  ร้อยละ 50 ชัญญา 
   80.3 กำไรสุทธิกายภาพบำบัด premium  ร้อยละ 30 ทอรุ้ง 
   80.4 กำไรสุทธิแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก premium  ร้อยละ 30 ณัฐณิชา 
   80.5 กำไรสุทธิเวชศาสตร์ผู้สงูอายุ premium(ฉีดข้อเข่า)  ร้อยละ 30 สุมนา/จารุวรรณ 
   80.6 ห้องพิเศษ premium  ร้อยละ 20   
   80.7 กำไรสุทธิหลักประกันสุขภาพแรงงานข้ามชาติ  ร้อยละ 50 อัญมณี 

   
KPI 81 ประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลังตามเกณฑ์การให้คะแนนประสิทธิภาพ (Total 
Performance Score : TPS) ได้รับคะแนนอยู่ในระดับ > 12-15 คะแนน (A ดีมาก) 

> 12-15 คะแนน (A ดีมาก)  นพดล 

   81.1 แผน planfin ด้านรายได้ผ่านเกณฑ์ (กองทุน UC/กองทุนต่างด้าว/กองทุน ปกส./งบค่าเสื่อม) ร้อยละ 80   นพดล 
   81.2 แผน planfin ด้านรายจ่ายผ่านเกณฑ ์ ร้อยละ 80  นครินทร์ 
   81.3 ต้นทุนค่าแรงบุคลากรไม่เกิน แผน planfin ไม่เกิน แผน planfin นครินทร์ 
   81.4 ห้องปฏิบัติการส่งต่อ  ลดลงร้อยละ 5 วรางค์ศิริ  
   81.5 วสัดุสิ้นเปลือง  ลดลงร้อยละ 5 นครินทร์ 
   81.6 ค่าพลังงาน (น้ำ ไฟฟ้า น้ำมันเชื้อเพลิง) ลดลง ร้อยละ 5  นครินทร์ 
   81.7 ต้นทุนเฉลี่ยรายโรคในผู้ป่วยใน NCDs ลดลง  (DM/HT/CKD) ลดลง ร้อยละ 10    นพดล 

   KPI = 81 / OKR = 245  รวม 326 
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แผนกลยุทธ์การดำเนินงาน             
เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา                   

จังหวัดสุราษฎร์ธานี                  
ปีงบประมาณ 2568 
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แผนกลยุทธ์โรงพยาบาลไชยา 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567-2571 

 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
เป้าประสงค์ที่  1 เพิ่มการเข้าถึงบริการช่องทางด่วนในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราป่วย ลดภาวะพิการ ลดอัตราตาย เพิ่มคุณภาพชีวิตและ  
   ลดการส่งต่อในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 
 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R1_ศูนย์การแพทย์  
1.1 เวชศาสตร์ฉุกเฉิน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Stroke 
1.Stroke unit 7 เตียง 
2.รับส่งตัวผู้ป่วย Stroke 
2.1 รพ.ท่าฉาง 
(ไม่เอาตามมติจังหวัดให้ส่ง 
รพศ. ) 
2.2 รพ.ท่าชนะ 
3.Refer thrombectomy 
ทาง Helicopter 
4.Excellent Stroke 3A 
5.อำเภอขับข่ีปลอดภัย 
 
 
 
 
 
 

KPI 1 อัตราผู้ป่วย stroke เสียชีวิต
น้อยกว่าร้อยละ 2 
1.1 อัตราผู้ป่วยStroke fast Trackมา
รับบริการภายในเวลา 4.5 ชั่วโมง ตั้งแต่
เริ่มมีอาการ มากกว่าร้อยละ 80  
1.2 อุบัติการณ์ EWS stroke ผิดพลาด 
เท่ากับ 0 
1 .3 . อุ บั ติ ก า รณ์  วิ นิ จ ฉั ย  Stroke 
ผิดพลาด เท่ากับ 0 
1 .4  อั ต ร า ผู้ ป่ ว ย  stroke เ กิ ด 
aspiration pneumonia ข ณ ะ รั ก ษ า  
น้อยกว่าร้อยละ 0 
1.5 อัตราผู้ป่วย stroke กลับมารักษา
ซ้ ำ ด้ ว ย  aspiration pneumonia 
ภายใน 28 วัน  ร้อยละ 0 
 
 

โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางศศิธร ไกรรัตน์ 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

STEMI/ Sepsis 
1. Excellent ACS 3A 
2. Excellent STEMI FAST 
track 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 2 อัตราการเสียชีวิตผู้ป่วย STEMI 
น้อยกว่าร้อยละ 5 
2.1 อัตราผู้ป่วย STEMI เข้าถึงบริการ
ทางการแพทย์ภายในเวลา 90 นาทีร้อย
ละ 100  
2.2 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย STEMI 
ผิดพลาด เท่ากับ 0  
2.3 อุ บั ติ ก า ร ณ์ วิ นิ จ ฉั ย  STEMI 
ผิดพลาด เท่ากับ 0  
2.4 อุบัติการณ์ วินิจฉัย STEMI ล่าช้า 
เท่ากับ 0  
2.5 อุบั ติ ก ารณ์ ส่ งต่ อผู้ ป่ วย  STEMI 
มากกว่า 50 นาท ีเท่ากับ 0  
KPI 3 อัตราการเสียชี วิตของผู้ป่วย 
Sepsis เท่ากับ 0 
3.1 ก ลุ่ ม เ สี่ ย ง  Sepsis (DM Poor 
control/ผู้ป่วยติดเตียง  ได้รับทักษะ 
qSOFA & SIRS Sepsis) ร้อยละ 100 
3.2 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย Sepsis 
ผิดพลาด เท่ากับ 0 
3.3 อุบัติการณ์ EWS ในผู้ป่วย Sepsis 
ล่าช้า เท่ากับ 0 
3.4 อุ บั ติ ก า ร ณ์  วิ นิ จ ฉั ย  Sepsis 
ผิดพลาด  เท่ากับ 0 

โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) (ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางศศิธร ไกรรัตน์ 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

การพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางศศิธร ไกรรัตน์ 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

การพยาบาล 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
STBI/ Multiple injury 
1. BLS competency  
Ward Trauma (Sx + 
ortho) 
2.Excellent FAST track 
trauma 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.5 อุบัติการณ์ วินิจฉัย Sepsis ล่าช้า 
เท่ากับ 0 
3.6 อุ บั ติ ก า รณ์ ก า ร ให้ ส า รน้ ำ ไม่
เหมาะสม (30 cc./Kg. per 1 hr. แรก) 
ในรายที่ไม่มีข้อจำกัด เท่ากับ 0 
KPI 4 อัตราการเสียชี วิตของ STBI  
ไม่เกินร้อยละ 12 
4 .1  อั ต ร า ผู้ ป่ ว ย  STBI ม า ถึ ง
โรงพยาบาลนับจากเวลาเกิดเหตุไม่เกิน 
45 นาที ร้อยละ 70  
4.2 อัตราผู้ป่วย mide HI high risk ที่
ได้รับการทำ CT ร้อยละ 100 
4.3 อัตราการเสียชีวิตขณะส่งต่อของ 
STBI เท่ากับ 0 
4.4 อัตราการส่งต่อผู้ป่วย STBI ภายใน 
15 นาที มากกว่าร้อยละ 80 
KPI 5  อั ต ร า ก า ร เสี ย ชี วิ ต ข อ ง  
Multiple injury ไม่เกินร้อยละ 7 
5.1 อัตราผู้ป่วย Multiple injury มาถึง
โรงพยาบาลนับจากเวลาเกิดเหตุไม่เกิน 
45 นาที ร้อยละ 70  
5.2 อัตราการเสียชีวิตขณะส่งต่อ ของ 
Multiple injury เท่ากับ 0 
 

 
 
 
 
 
โครงการ Excellent fast track 

trauma 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

นางศศิธร ไกรรัตน์ 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

การพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางศศิธร ไกรรัตน์ 
งานอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

การพยาบาล 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 

5.3 อัตราการส่งต่อผู้ป่วย Multiple 
injury ภายใน 15 นาที มากกว่าร้อยละ 
80 

 
 

 
R1_ศูนย์การแพทย์  
1.2 อายุรกรรม 
 

DM/HT/CKD 
1. Excellent NCDs clinic 
   1.1 DM HT Remission 
clinic 
   1.2 NCDs telehealth  
2. Wellness Program 
(Individual lifestyle 
modification program) 
   2.1 กลุ่มเสี่ยง DM/HT 
(R5R6) 
   2.2 กลุ่มป่วย 
 

KPI 6 อัตราการเกิดภาวะ แทรกซ้อน  
(DKA/ Hypoglycemic coma/ DR/ 
CKD/ DM Foot/ stroke/ STEMI) 
ลดลงร้อยละ 5 
6.1 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานควบคุม
โรคได้ (HbA1C<7%) เพ่ิมข้ึนร้อยละ 5 
6.2 อั ต ราผู้ ป่ ว ย โรค เบ าหวาน เกิ ด
ภาวะแทรกซ้อนทางตา ลดลงร้อยละ 5 
6.3 อัตราผู้ ป่ วย โรคเบาหวาน  เกิ ด
ภาวะแทรกซ้อนทางไต ลดลงร้อยละ 5 
6.4 อัตราผู้ ป่ วย โรคเบาหวาน  เกิ ด
ภาวะแทรกซ้อนแผลที่เท้า (DM foot)  
น้อยกว่าร้อยละ 5 
6.5 ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ได้รับการคัด
กรอง CVD risk และมีค่า >20% ได้รับ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ร้อยละ 80 
KPI 7 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน 
(CKD/ stroke/ STEMI ) ลดลงร้อย
ละ 5 
7.1 อัตราผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง
ควบคุมโรคได้ (BP<140/90 mmHg) 

โครงการป้องกันและควบคุมกลุ่ม
โรค NCDs 

 

นางจิณณพัต  เพ็ชรตุ้น
งานโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

การพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางจิณณพัต  เพ็ชรตุ้น
งานโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

การพยาบาล 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
เพ่ิมข้ึนร้อยละ 5   
7.2 อัตราผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
เกิดภาวะแทรกซ้อนทางไต ลดลงร้อยละ 
10 
7.3 ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ได้รับ
การคัดกรอง CVD risk และมีค่า >20% 
ได้รับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ร้อยละ 
80 
KPI 8 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวาน/โรค
ความดันโลหิตสูงที่มีภาวะไตวายเรื้อรัง 
(CKD3-4) ได้ รั บ ก า รป รั บ เป ลี่ ย น
พฤติกรรมชะลอความเสื่อมของไตได้ 
มากกว่าร้อยละ 70 
8.1 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานหรือโรค
ความดันโลหิตสูงเกิดภาวะไตวายเรื้อรัง
รายใหม่  ลดลงร้อยละ 5 
8.2 อัตราผู้ป่วยโรคเบาหวานและโรค
ความดันโลหิตสูงค้นหา คัดกรอง CKD  
เพ่ิมขึ้นจากปีที่ผ่านมาเพ่ิมขึ้นจากปีที่
ผ่านมาร้อยละ 80 

 
 
 
 
 
 
 
 

นางจิณณพัต  เพ็ชรตุ้น
งานโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

การพยาบาล 
 

R1_ศูนย์การแพทย์  
1.3 ศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ 

ODS 
Orthopedic Surgery : 
Arm,  Shoulder, Hand 

- โครงการพัฒนางานศัลยกรรม 
(ODS) 

นพ.ธนพัฒน์ บุญรักษา 
นางจารุวรรณ  ศรีสวัสดิ์ 

งานห้องผ่าตัด 
การพยาบาล 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R1_ศูนย์การแพทย์  
1.4 ศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ 

OA knee/ HIP Fracture 
Special Surgery for Hip 
and Knee 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 9 ผู้สูงอายุที่มีภาวะข้อเข่าเสื่อมมี
ค่า ADL เพิ่มข้ึนร้อยละ 50 
9.1 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองข้อเข่า
เสื่อม ร้อยละ 80  
9.2 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองข้อเข่า
เสื่อมได้รับการฉีด เกล็ดเลือดเข้มข้น 
PRP มี ค่ า  Modified WOMAC Scale 
ลดลง ร้อยละ 50 
9.3 ความพึงพอใจของผู้สูงอายุที่ได้รับ
การฉีดเกล็ดเลือดเข้มข้น PRP มากกว่า
ร้อยละ 90 
KPI 1 0  อุบั ติ การณ์  Fracture HIP  
เท่ากับ 0 
10 .1  อุบัติ การณ์ วินิ จฉั ยผิ ดพลาด 
เท่ากับ 0 
10.2 อุบัติการณ์วินิจฉัยล่าช้า เท่ากับ 0 
10.3 อัตราผู้ป่วย Fracture HIP ได้รับ
การผ่าตัดภายใน 72 ชั่วโมง ร้อยละ 
100 
10.4 อัตราการติดเชื้อหลังผ่าตัดเปลี่ยน
ข้อสะโพก เท่ากับ 0 
10.5 อัตราการเกิดข้อสะโพกหลุดหลัง
ผ่าตัด เท่ากับ 0 
 

โครงการศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ นพ.ธนพัฒน์ บุญรักษา 
นางสาวสุมนา  พิมล 

งานห้องผ่าตัด 
การพยาบาล 

 
 
 
 
 
 
 

นพ.ธนพัฒน์ บุญรักษา 
นางสาวสุมนา  พิมล 

งานห้องผ่าตัด 
การพยาบาล 
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Hand injury 
Excellent hand center 
 

10.6 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน 
(Pulmonary embolism/DVT/ ป อ ด
อักเสบ/UTI)   เท่ากับ 0 
10.7 อัตราการล้มซ้ำ เท่ากับ 0 
1 0 .8  อั ต ร าก าร เกิ ด  RE- fracture 
เท่ากับ 0 
KPI 11 อัตราผู้ป่วยที่มีโรคทางมือมี
ความสามารถในการใช้งานของมือที่ดี
ขึ้น ร้อยละ 100 
11.1 ผู้ป่วยได้รับการผ่าตัดมี DASH 
score เพ่ิมข้ึนร้อยละ 100 
11.2 ผู้ป่วยได้รับการฟ้ืนฟูหลังผ่าตัดมี
ความสามารถทางมือดีขึ้น ร้อยละ 100 

 
 
 
 
 
 

นางสาวสุมนา  พิมล 
งานห้องผ่าตัด 
การพยาบาล 

 

R1_ศูนย์การแพทย์  
1.5 สูติ-นรีเวชกรรม 

 
1. ANC สัญจร 9 รพ.สต. 
2. ANC high risk ครบวงจร 
3. Excellent LR & Refer 
in 
 3.1 รพ.ท่าฉาง 
 3.2 รพ.ท่าชนะ 
 3.3 รพ.วภิาวด ี

KPI 12 High risk pregnancy 
เข้าถึงคลินิกครรภ์เสี่ยง ร้อยละ 100 
12.1 หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยงได้รับ
การฝากครรภ์ก่อน 12 สัปดาห์ ร้อยละ 
100 
12.2 หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยงได้รับ
การฝากครรภ์ครบ 8 ครั้ง ร้อยละ 100 
KPI 13 อัตราการเสียชีวิตของมารดา
จากการตกเลือดหลังคลอด ร้อยละ 0  
13.1 อุบัติการณ์ EWS PPH ล่าช้า 
เท่ากับ 0  

โครงการ MCH Board 
โรงพยาบาลไชยา 

นางกานดา  อินทชาติ 
งานห้องคลอด 
การพยาบาล 
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13.2 อุบัติการณ์ TAH จากภาวะ PPH 
ที่ป้องกันได้ เท่ากับ 0  
13.3 อัตราการเกิด Tetanic 
contraction จาการใช้ยาเร่งคลอด 
น้อยกว่าร้อยละ 5 
KPI 14 High risk preterm ได้รับ
การคลอดหลัง 36 สัปดาห์ ร้อยละ  
80 
14.1 การยับยั้งการคลอด GA >25 - 
<34 สัปดาห์ได้สำเร็จ ร้อยละ  90 
14.2 High risk preterm ได้รับยา 
Progesterone ร้อยละ  80 
KPI 15 อัตราการเกิด Birth 
Asphyxia ไม่เกิน 30: 1000 การ
เกิดมีชีพ 
15.1 อุบัติการณ์ EWS BA ล่าช้า  
เท่ากับ 0 
15.2 อัตราการ Refer ด้วย  BA ลดลง
ร้อยละ 50 
KPI 16 ผู้ป่วย PIH มีภาวะ 
Eclampsia เท่ากับ 0 
 
 
 

นางกานดา  อินทชาติ 
งานห้องคลอด 
การพยาบาล 
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R1_ศูนย์การแพทย์  
1.6 กุมารเวชกรรม 

 
1. Excellent Respiratory 
Care Team 
2. Asthma Care Team 
3. Excellent Pediatric & 
Refer in 
 3.1 รพ.ท่าฉาง 
 3.2 รพ.ท่าชนะ 
 3.3 รพ.วภิาวด ี

KPI 17  อัตราผู้ป่วย pneumonia 
ในเด็กเกิดภาวะ respiratory failure 
น้อยกว่าร้อยละ 1 
17.1 อุบัติการณ์ EWS pneumonia 
ในเด็กผิดพลาด เท่ากับ 0 
17.2 อุบัติการณ์ EWS pneumonia 
ซ้ำผิดพลาด เท่ากับ 0 
17.3 อัตราการช่วยหายใจโดยการใช้ 
HHHFNC ในผู้ป่วย pneumonia ที่มี
ภาวะ respiratory distress ร้อยละ 
100 
KPI 18 อุบัติการณ์ผู้ป่วย asthma 
เกิดภาวะ Respiratory failure 
เท่ากับ 0เท่ากับ 0 
18.1 อุบัติการณ์วินิจฉัย Asthma 
ล่าช้า เท่ากับ 0 
18.2 อุบัติการณ์ผู้ป่วย asthmatic 
attack จากการขาดยา เท่ากับ 0 
18.3 อัตราการรับไว้รักษาใน
โรงพยาบาลของผู้ป่วย Asthma ในเด็ก 
น้อยกว่าร้อยละ 10 
 
 
 

- พญ.นัทฐพร  ศรีสุวรรณ 
องค์กรแพทย์ 



 55 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
KPI 19 อัตราการเกิดภาวะ 
Respiratory failure ในเด็กทารก
แรกเกิดที่มีภาวะหายใจลำบาก 
(Respiratory distress of 
newborn) น้อยกว่าร้อยละ 10 
19.1 อุบัติการณ์ EWS ในทารกที่มี
ภาวะหายใจลำบาก (Respiratory 
distress of newborn) ล่าช้า เท่ากับ 0 
19.2 อัตราการช่วยหายใจโดยการใช้ 
HHHFNC ในผู้ป่วย pneumonia ที่มี
ภาวะ respiratory distress ร้อยละ 
100    

R1_ศูนย์การแพทย์  
1.7 จิตเวช 

ซึมเศร้าผู้ใหญ่/จิตเภท 
Chaiya good mental 
health 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 20 อัตราการฆ่าตัวตายสำเร็จ   
≤ 8.0 ตอประชากรแสนคน 
20.1 กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) 
ได้รับการคัดกรองโรคซึมเศร้า ร้อยละ 
80 
20.2 กลุ่มผู้ใหญ่ (35-59 ป)ี ได้รับ
การคัดกรองโรคซึมเศร้า ร้อยละ 80 
20.3 กลุ่มป่วย/เสี่ยงซึมเศร้า จากการ
คัดกรองเข้าถึงการรักษา ร้อยละ 80 
 
 
 

โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิต    
จิตเวชและสารเสพติดคุณภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสายพิณ  เชื่องช้าง 
จิตเวชและยาเสพติด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 56 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 
 
 
ซึมเศร้าวัยรุ่น 
ครู หมอ พ่อแม่ (ครอบครัว) 
 
 
 
 
 
SMI-V 
วัด บ้าน โรงเรียนปลอดภัย 
 

KPI 21 ผู้ป่วยจิตเภทเข้าถึงบริการ
สุขภาพจิต ร้อยละ 80 
21.1 ผู้ป่วยจิตเภทขาดยา ได้รับการ
ติดตาม ร้อยละ 80 
KPI 22 กลุ่มวัยรุ่นเข้าถึงบริการ
สุขภาพจิต ร้อยละ 80 
22.1 กลุ่มวัยรุ่น (13-19 ปี /ม.1-ม.
6) ได้รับการคัดกรองโรคซึมเศร้า ร้อย
ละ 80 
22.2 วัยรุ่น (13-19 ปี) กลุม่ป่วย/เสี่ยง
ซึมเศร้า เข้าถึงการรักษา ร้อยละ 80 
KPI 23 ผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด
ไม่ก่อความรุนแรง ร้อยละ 90 
23.1 ผู้เสพสารเสพติดเข้ารับการบำบัด
ครบตามเกณฑ์ ร้อยละ 60 
23.2 ผู้เสพสารเสพติดไม่กลับไปเสพซ้ำ 
ร้อยละ 70 

โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิต     
จิตเวชและสารเสพติดคุณภาพ (ต่อ) 

นางสายพิณ  เชื่องช้าง 
จิตเวชและยาเสพติด 

 

R1_ศูนย์การแพทย์  
1.8 ตา/หู/คอ/จมูก 

คลินิกตาต้อกระจก KPI 24 ผู้สูงอายุตาบอดจากตาต้อ
กระจก เท่ากับ 0 
24.1 ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองตาต้อ
กระจก ร้อยละ 95  
24.2 ผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรองตา
ต้อกระจกผิดปกติได้พบจักษุแพทย์ ร้อย
ละ 100 

- นางลลิตา  แทนชื่น 
งานผู้ป่วยนอก 
การพยาบาล 
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24.3 ผู้สูงอายุที่ได้รับการวินิจฉัยตาต้อ
กระจกได้รับการผ่าตัด ร้อยละ 80 
24.4 ผู้สูงอายุที่ได้รับการวินิจฉัยตาต้อ
กระจกได้รับการผ่าตัดภายใน 1 เดือน 
ร้อยละ 100 
24.5 ผู้สูงอายุที่ปฏิเสธการผ่าตัดได้รับ
การดูแลติดตามต่อเนื่อง ร้อยละ 100 

R1_ศูนย์การแพทย์  
1.9 ทันตกรรม 

ทันตกรรมทุกกลุ่มวัย 
1. อำเภอต้นแบบเด็กก่อน
วัยเรียนสุขภาพฟันดี 
2. อำเภอต้นแบบเด็กวัย
เรียนสุขภาพฟันดี 
3. อำเภอต้นแบบช่วงวัย
แรงงานสุขภาพฟันดี 
4. อำเภอต้นแบบผู้สูงอายุมี
ฟันแท้ที่ดีและมีฟันเทียมท่ีใช้
งานได้ของจังหวัดสุราษฎร์
ธานี 
 
 
 
 
 
 

KPI 25 เด็กอายุ 0-5 ปี ปราศจากฟัน
ผุ ร้อยละ 75 
25.1 เด็กอายุ 0-5 ปีได้รับจากตรวจ
ฟัน ร้อยละ 50 
25.2 เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการทา
ฟลูออไรด์ ร้อยละ 50 
KPI 26 เด็กอายุ 12 ปี มีฟันดีไม่มีผุ 
(Cavity Free) ร้อยละ 30 
26.1 เด็กอายุ 6-12 ปีได้รับการ
เคลือบหลุมร่องฟันกรามแท้ ร้อยละ 10 
KPI 27 การรับบริการทันตกรรมช่วง
วัยแรงงาน ร้อยละ 10 
KPI 28 ผู้สูงอายุ มีฟันหลังแท้หรือ
เทียมใช้งานได้ไม่น้อยกว่า 4 คู่สบ 
ร้อยละ 30 
 
 

โครงการทันตกรรมทุกกลุ่มวัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

ทพญ.ชัญญา เทพเฉลิม 
ทันตกรรม 
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 ทันตกรรมเฉพาะทาง 

1. รักษาคลองรากฟันและ
ฟันเทียมติดแน่น พรีเมียม 

KPI 29 การให้บริการเฉพาะทาง 
(นอกสิทธิ์ UC) รักษาคลองรากฟัน 
ฟันเทียม ครอบฟัน จัดฟัน ร้อยละ 10 

โครงการ dental premium ทพญ.ชัญญา เทพเฉลิม 
ทันตกรรม 

R2_ศูนย์บริการเฉพาะ วิสัญญ/ีOR 
1. OR 2  ห้อง 

KPI 30 อัตราอุบัติการณ์การเกิด
ภาวะแทรกซ้อนด้านระบบหัวใจและ
หลอดเลือดในกลุ่มผู้ป่วยสูงอายุ ASA 
status Class II,III จากการให้ยาระงับ
ความรู้สึกแบบทั้งตัว น้อยกว่าร้อยละ 
0.5 
30.1 ผู้ป่วยสูงอายุมากกว่า 70 ปี ASA 
status Class II,III ได้รับการผ่าตัดทาง
ออร์โธปิดิกส์และเกิดภาวะแทรกซ้อน
ด้านระบบหัวใจและหลอดเลือด 
จากการให้ยาระงับความรู้สึกแบบทั้งตัว 
น้อยกว่าร้อยละ 0.5  
KPI 31 อุบัติการณ์ผู้ป่วย Intra-
operative cardiac arrest  จากการ
ให้บริการทาง วิสัญญีในกลุ่มผู้ป่วย 
ASA physical status I,II เท่ากับ 0 
31.1 จำนวนอุบัติการณ์ผู้ป่วยเสียชีวิต
ใน ห้องผ่าตัดเนื่องจากการให้บริการ
ทาง วิสัญญี เท่ากับ 0 
KPI 32 อุบัติการณ์ผ่าตัดซ้ำด้วยโรค
เดิมภายในเวลา 24 ชั่วโมง เท่ากับ 0 

- นางจารุวรรณ  ศรีสวัสดิ์ 
งานห้องผ่าตัด 
การพยาบาล 
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R3_ศูนย์การแพทย์ผสมผสาน ศูนย์การแพทย์ผสมผสาน  

1.คลินิกเวชกรรมฟ้ืนฟู
แบบบรูณาการ (ศูนย์ฟ้ืนฟู 
1-2 แห่ง) 
2.คลินิกการแพทย์แผนไทย
และแพทย์ทางเลือก 

KPI 33 อัตราผู้ป่วย Intermediate 
care 4 กลุ่มโรค เกิดความพิการด้าน
การเคลื่อนไหวและร่างกาย น้อยกว่า 
40   
33.1 อัตราผู้ป่วย stroke ที่มีคะแนน 
BI ระหว่าง 0 -11 ได้รับการติดตาม
ฟ้ืนฟูสภาพอย่างต่อเนื่องตามเกณฑ์และ
มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น(คะแนน BI เพ่ิมขึ้น
อย่างน้อย 3 คะแนน) ร้อยละ 80 
33.2 อัตราผู้ป่ วย Hip fracture ที่มี
คะแนน BI ระหว่าง 0-11  ได้รับการ
ติดตามฟ้ืนฟูสภาพอย่างต่อเนื่องตาม
เกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น (คะแนน 
BI เพ่ิมขึ้นอย่างน้อย 1 คะแนน) ร้อยละ 
80 
33.3 อัตราผู้ป่ วย traumatic brain 
injury ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0 -11  
ได้ รับการติดตาม ฟ้ืน ฟูสภาพอย่าง
ต่อเนื่องตามเกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่
ดีขึ้น (คะแนน BI เพ่ิมขึ้นอย่างน้อย 1 
คะแนน) ร้อยละ 80 
 
 
 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสาวทอรุ้ง  ทวีทรัพย์ 
กายภาพบำบัด 
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33.4 อัตราผู้ป่วย Spinal cord injury 
ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-11  ได้รับ
การติดตามฟ้ืนฟูสภาพอย่างต่อเนื่อง
ตามเกณฑ์และมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน  
(ค ะแ น น  BI เ พ่ิ ม ขึ้ น อ ย่ า งน้ อ ย  1 
คะแนน) ร้อยละ 80 
33.5 มีศูนย์ฟ้ืนฟูร่วมกับศูนย์ไชยา
รักษ์ ในเขตอำเภอไชยาเพ่ิมขึ้น เพ่ิมขึ้น 
1 แห่ง 
KPI 34 อัตราผู้ป่วย OA knee บรรลุ
เป้าหมายการรักษาและฟื้นฟูสภาพ
ทางกายภาพบำบัด ร้อยละ 80 
34.1 อัตราผู้ป่วย OA knee เข้าถึง
บริการรักษาและฟ้ืนฟูแบบบูรณาการ 
(กายภ าพบำบั ด /แพทย์ แผน ไทย )     
ร้อยละ 70  
34.2 อัตราผู้ป่วย OA knee ที่มีภาวะ
น้ ำหนั ก เกิ น ได้ รั บการป รับ เปลี่ ย น
พฤติกรรมโดยทีมสหวิชาชีพ (บูรณาการ
ร่วม คลินิก DPAC) ร้อยละ 60 
KPI 35 อัตราผู้ป่วย DM ที่ มีภาวะ 
polyneuropathy และ peripheral 
neuropathy ได้รับการฟื้นฟูสภาพ
อาการดีขึ้น ร้อยละ 40 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสาวทอรุ้ง  ทวีทรัพย์ 
กายภาพบำบัด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 61 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
3 5 .1  อั ต ราผู้ ป่ ว ย  DM ที่ มี ภ าวะ 
polyneuropathy แ ล ะ  peripheral 
neuropathy เข้าถึงการรักษาและฟ้ืนฟู
ด้วยศาสตร์กายภาพบำบัดและแพทย์
แผนไทย ร้อยละ 80 
3 5 .2  อั ต ราผู้ ป่ ว ย  DM ที่ มี ภ าวะ 
polyneuropathy แ ล ะ  peripheral 
neuropathy ได้รับการรักษาและฟ้ืนฟู
แบบบูรณาการ (กายภาพบำบัดและ
แพทย์แผนไทย) อย่างต่อเนื่อง ร้อยละ 
60 
KPI 36 อัตราผู้ป่วย Stroke ได้รับ
ก าร เข้ าถึ งแ ละดู แ ลด้ วยศ าสต ร์
การแพทย์แผนไทย ร้อยละ 60 
3 6 .1  อั ต ร าผู้ ป่ ว ย  IMC ก ลุ่ ม โรค 
Stroke ได้ รับการดู แลต่ อ เนื่ องด้ วย
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย มากกว่าหรือ
เท่ากับ 6 ครั้ง ภายในระยะเวลา 6 
เดือนและมีค่าคะแนน BI เพ่ิมขึ้นอย่าง
น้อย 1 ระดับ ร้อยละ 60 
36.2 อัตราผู้ป่วย Stroke ได้รับการ
ดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ใน
กลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะการกลืนมีผลลัพธ์ดี
ขึ้น ร้อยละ 60 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสาวทอรุ้ง  ทวีทรัพย์ 
กายภาพบำบัด 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
น.ส.ณัฐณิชา  วชัรพินธุ์ 

แพทย์แผนไทย 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
36.3 อัตราผู้ป่วย Stroke ได้รับการ
ดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ใน
กลุ่มผู้ป่วยที่มีใบหน้าเบี้ยวมีผลลัพธ์ดีขึ้น 
ร้อยละ 60 
36.4 อัตราผู้ป่วย Stroke ได้รับการ
ดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ใน
กลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะพูดไม่ชัดมีผลลัพธ์ดี
ขึ้น ร้อยละ 60 
KPI 37 อัตราผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs 
(PRE – DM/PRE HT/CKD stage 
3b/CVD risk) ได้รับการเข้าถึงและ
ดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
ร้อยละ 60 
37.1 อัตราผู้ป่ วยกลุ่ ม เสี่ ยง NCDs 
(PRE - DM) ได้รับการเข้าถึงการบริการ
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ร้อยละ 
60 
37 .2  อัตราผู้ ป่ วยกลุ่ ม เสี่ ย ง NCDs 
(PRE-HT) ได้รับการเข้าถึงการบริการ
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ร้อยละ 
20 
 
 
 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

น.ส.ณัฐณิชา  วชัรพินธุ์ 
แพทย์แผนไทย 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
37.3 อัตราผู้ป่ วยกลุ่ ม เสี่ ยง NCDs 
(CKD stage 3b) ได้รับการเข้าถึงการ
บริการด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
ร้อยละ 20 
37.4 อัตราผู้ป่ วยกลุ่ ม เสี่ ยง NCDs 
(CVD risk) ได้รับการเข้าถึงการบริการ
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย ร้อยละ 
20 
KPI 38 อัตราผู้ ป่ วย NCDs (DM / 
HT / CKD / CVD Risk) แ ล ะห ญิ ง
ตั้งครรภ์ ที่มีความเสี่ยงสูง (BMI น้อย
กว่า 18.5/ BMI มากกว่า 30/ HCT 
≤ 33  % ) PIH / GDM) ได้ รับการ
ดู แ ล แ บ บ  Individual Nutrition 
care plan และมีผลลัพธ์ดีขึ้น ร้อยละ 
90 
38.1 อัตราผู้ป่วย DM ที่มี  HbA1C 
มากกว่า 8 mg% ได้รับการดูแลด้วย 
Individual Nutrition care plan ร้อย
ละ 50 
38.2 อัตราผู้ป่วย HT ที่ระดับความดัน
โลหิต 160/100  mmHg ได้รับการ
ดูแลด้ วย  Individual Nutrition care 
plan ร้อยละ 50 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

น.ส.ณัฐณิชา  วชัรพินธุ์ 
แพทย์แผนไทย 

 
 
 
 
 
 

นางสาวชนิกา แทนโชติ 
โภชนศาสตร ์
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
38 .3  อัตราผู้ ป่ วย  CKD stage 3 b 
ไ ด้ รั บ ก า ร ดู แ ล ด้ ว ย  Individual 
Nutrition care plan ร้อยละ 50 
38.4 อัตราผู้ป่วย CVD risk ≥ 20 ขึ้น
ไป ได้ รั บ ก า รดู แ ล ด้ ว ย  Individual 
Nutrition care plan ร้อยละ 50 
38.5 อัตราผู้ป่วย IMC Stroke ได้รับ 
individual nutrition care plan และ
มีผลลัพธ์ดีขึ้น ร้อยละ 50 
38.6 อัตราหญิงตั้งครรภ์ ที่มีความเสี่ยง
สูง (BMI น้อยกว่า 18.5/ BMI มากกว่า 
30  / HCT ≤ 33 % ) PIH / GDM ) 
ได้รับการดูแลด้วย  
Individual Nutrition care plan ร้อย
ละ 80 
KPI 39 อัตราผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิต
ที่ดีขึ้น ร้อยละ 95 
39.1 อัตราผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง 
9  ด้ าน ทุ ก ราย  (basic/community 
screen step1 ) ร้อยละ 90 
39.2 อัตราผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรอง
สุขภาพและมีภาวะเสี่ยงด้านสุขภาพที่
สำคัญ ได้รับการดูแลในคลินิกผู้สูงอายุ 
ร้อยละ 40 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสาวชนิกา แทนโชติ 
โภชนศาสตร ์

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

นางสุจิตรา แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิและ

องค์รวม 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
39.3 อัตราผู้สูงอายุที่ได้รับการคัดกรอง
ภาวะเสี่ ยงด้ านสุขภาพและมีภาวะ
สุขภาพที่ดี (ADL มากกว่า 12 คะแนน) 
ได้รับการส่งเสริมสุขภาพ เพ่ือป้องกัน 
Geriatric Syndrome ร้อยละ 60 
39.4 อัตราผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง (ติด
บ้าน ADL = 5 - 11 คะแนน) และกลุ่ม
ติดเตียง ADL = 0 - 4 คะแนน ได้รับ
การดูแลในระบบ LTC ร้อยละ 100 
39.5 อัตราผู้สูงอายุที่มีภาวะเสี่ยงทั้ง 9 
ด้านที่ปฏิเสธการรักษาได้รับการติดตาม
เข้ารับบริการคลินิกผู้สูงอายุ ร้อยละ 
100 
KPI 4 0  ผู้ ป่ ว ย ป ระคั บ ป ร ะค อ ง
เสียชีวิตอย่างสมศักดิ์ศรี  ร้อยละ 80 
40.1 ผู้ป่วยประคับประคองได้รับการ
ทำ advance care plan ร้อยละ 90 
40.2 ผู้ป่วยประคับประคองที่มีข้อบ่งชี้ 
ได้รับการจัดการบรรเทาอาการปวดด้วย
Strong Opioid ร้อยละ 100 
40.3 มีชุมชนต้นแบบในการดูแลผู้ป่วย
ประคับประคอง ร้อยละ 100 
 

โครงการศูนย์การแพทย์ผสมผสาน 
(ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสุจิตรา แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิและ

องค์รวม 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.1 RSQ 

RSQ 
1. risk register โรค
ยุทธศาสตร์ 
2. 3P safety  
3. CQI /R2R (E-I) 

KPI 41 จำนวนอุบัติการณ์ F-I ซ้ำ 
ลดลง …  
41.1 ความสมบูรณ์ของ risk profile 
และ risk register ในโรคยุทธศาสตร์ 
ร้อยละ 80 
41.2 อุบัติการณ์ AE ที่ป้องกันได้ เน้น 
3P Safety เท่ากับ 0 
41.3 อุบัติการณ์ความเสี่ยง HI ซ้ำและ
ไม่ซ้ำ ได้รับการจัดทำ R2R ร้อยละ 100 
41.4 จำนวนอุบัติการณ์ AE ที่ได้จาก
การทบทวนเวชระเบียน ลดลงร้อยละ 
20 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

น.ส.ศุภกานต์  แก่นเพชร 
งานโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

การพยาบาล 
 

R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.2 MSO 

MSO 
1. Interesting case 
conference 
2. Workshop critical 
procedure  
3. MM conference 
4. Excellent CPG โรค
ยุทธศาสตร์ 
 
 
 
 

KPI 42 อุบัติการณ์วินิจฉัยผิดพลาด
เท่ากับ 0 
42.1 อุบัติการณ์วินิจฉัยผิดพลาด 
เท่ากับ 0 
42.2 อุบัติการณ์วินิจฉัยล่าช้า เท่ากับ 0 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

…………………….. 
องค์กรแพทย์ 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.3 NSO 

NSO 
SMART NURSE  
1. Productivity 
Management  
2. Specific competency  
3. Supervision  
4.Ethical 
 

KPI 43 อัตราอุบัติการณ์ความเสี่ยง
ทางการพยาบาลระดับ E-I ลดลง ร้อย
ละ 100 
43.1 Productivity ทุกหน่วยงานฝ่าย
การพยาบาลตามเกณฑ์ ร้อยละ 100 
43.2 บุคลากรทางการพยาบาล มี
สมรรถนะเฉพาะ (Specific 
competency) ในโรคยุทธศาสตร์ และ
โรคที่สำคัญ ร้อยละ 85 
43.3 ผ่านการประเมิน NQA  
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

นางทิพวรรณ  เกตุแสง 
การพยาบาล 

 

R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.4 ENV 

ENV 
Safety ENV  
1. เครื่องปั่นไฟ 300 KVA 
2. ระบบบำบัดน้ำเสีย 200 
ลบ.ม. 
3. ศูนย์จัดการขยะติดเชื้อ  
4. ห้องคลอดติดเชื้อ 
5. Negative pressure ER 
6. ระบบก๊าซทางการแพทย์
รองรับขยายบริการ 

KPI 44 อุบัติการณ์ความเสี่ยงทาง 
ENV ระดับ 4 ขึ้นไป เท่ากับ 0 
44.1 อุบัติการณ์เครื่องกำเนิดไฟฟ้าไม่
พร้อมใช้ เท่ากับ 0  
44.2 น้ำทิ้งผ่านเกณฑ์มาตรฐาน ทั้ง 
11 Parameter  ร้อยละ 100 
44.3 อุบัติการณ์ขยะติดเชื้อเกิน
มาตรฐาน เท่ากับ 0  
44.4 อุบัติการณ์เจ้าหน้าที่ติดเชื้อจาก
การทำงาน เท่ากับ 0  
44.5 อุบัติการณ์ระบบก๊าซทาง
การแพทย์ไม่พร้อมใช้ เท่ากับ 0 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

นายนครินทร์ ถาวรเศรษฐ์ 
บริหารทั่วไป 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.5 IC 

IC 
1. CAUTI bundle 
campaign 
 

KPI 45 อัตราการติดเชื้อต่อพันวัน
นอน ≤ 1:1,000 วันนอน 
45.1 อัตราการติดเชื้อ CAUTI เท่ากับ 
0 เท่ากับ 0 
45.2 อุบัติการณ์ การไม่ปฏิบัติตาม 
CAUTI BUNDLE เท่ากับ 0 
45.3 อุบัติการณ์การติดเชื้อดื้อยา 
เท่ากับ 0 
45.4 อุบัติการณ์ การไม่ปฏิบัติตาม 
Care BUNDLE ในการดูแลผู้ป่วยติด
เชื้อดื้อยา  เท่ากับ 0 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

น.ส.มุทิตา  ทองแช่ม 
จ่ายกลาง 

R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.6 IM 

IM 
Excellent IM team เวช
ระเบียนโรคยุทธศาสตร์ 

KPI 46 อัตราความสมบูรณ์ของเวช
ระเบียนของโรคยุทธศาสตร์ ร้อยละ 85 
46.1 อัตราความสมบูรณ์ของเวช
ระเบียนโรคยุทธศาสตร์ผู้ป่วยนอก ร้อย
ละ 85  
46.2 ความสมบูรณ์ของเวชระเบียนโรค
ยุทธศาสตร์ผู้ป่วยใน ร้อยละ 85 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

นางเยาวมาลย์ ทองเกษม 
ประกันสุขภาพฯ 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.7 PTC 

PTC 
1.ADR เชิงรุก 
2.Excellent HAD 
- Concurrent monitor 
ADE of HAD warfarin 
and KCL 
3. RDU hospital 
4. RDU community 
- ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
- ส่งยาถึงบ้าน 
(Health Rider) 
-Tele pharm 
5. Smart NCDs 

KPI 47 ความคลาดเคลื่อนทางยา 
HAD ระดับ E ขึ้นไป เท่ากับ 0 
47.1 อุบัติการณ์แพ้ยาซ้ำ จากการ
บกพร่องของระบบโรงพยาบาล เท่ากับ 
0 
47.2 Medication error ระดับ D ขึ้น
ไป ผู้ป่วยนอก เท่ากับ 0 
47.3 อัตราการเกิด Prescribing 
errors ผู้ป่วยใน  ≤ 10 ต่อ 1,000 วัน
นอน 
47.4 อัตราการเกิด Administration 
errors ผู้ป่วยใน  ≤ 3 ต่อ 1,000 วัน
นอน 
47.5 ความเหมาะสมของ ขนาดยา
ปฏิชีวนะ ตามการทำงานของไต 
มากกว่าเท่ากับร้อยละ 80 
47.6 ร้อยละการสั่งใช้ยา NSAIDs ใน
ผู้ป่วย CKD ระดับ 3 ขึ้นไป ≤ ร้อยละ 
10 
47.7 ความเหมาะสมของขนาดยา 
Metformin ตามการทำงานของไต   
ร้อยละ 100 
47.8 อุบัติการณ์การได้รับยา ACEI 
ร่วมกับยา ARB เท่ากับ 0 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

นายเจริญชัย  เกตุแสง 
เภสัชกรรม 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
47.9 ร้านขายของชำไม่ขายยาผิด
กฎหมาย เท่ากับ 0 
47.10 อัตราการได้รับยาของผู้ป่วย
ภายใน 1วัน (24ชั่วโมง) ร้อยละ 100 
47.11 ร้อยละของการบริการเภสัช
กรรมทางไกล(Telepharmacy) ใน
ผู้ป่วยรับบริการส่งยาถึงบ้านที่มีการปรับ
ยา มากกว่าหรือเท่ากับ ร้อยละ 70 
47.12 DRPs จากการใช้ยาฉีด
เบาหวานน้อยกว่า ร้อยละ 10 

R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.8 Lab + Blood 
 

Lab + Blood 
1.Excellent blood bank 
2.รายงาน LAB ด่วน 
ทันเวลา  
3.เปิดให้บริการงานจุล
ชีววิทยา 

KPI 48 อุบัติการณ์ความเสี่ยงทาง
ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ ระดับ E 
ขึ้นไป เท่ากับ 0 
48.1 อัตราการรายงานผลผิดพลาด 
ร้อยละ 0 
48.2 อุบัติการณ์การให้เลือดผิดคน ผิด
หมู่ เท่ากับ 0 
48.3 อุบัติการณ์รายงานค่าวิกฤติล่าช้า 
เทา่กับ 0 
48.4 การรายงานผลในผู้ป่วยกลุ่มโรค 
sepsis, stroke, STEMI และ Blood 
gas ในผู้ป่วย arrest ภายใน 30 นาที 
ร้อยละ 100 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

น.ส.วรางค์ศิริ  สุขโข 
เทคนิคการแพทย์ 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R4_ศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล 
4.9 รังส ี
 

1.Excellent radiology 
2.ส่งภาพรังสีได้ทันเวลา 

KPI 49 อัตราอุบัติการณ์ความเสี่ยง
ทางรังสี ระดับ C ขึ้นไป น้อยกว่าร้อย
ละ 1 
49.1 อุบัติการณ์การถ่ายรังสีซ้ำ น้อย
กว่า ร้อยละ 1  
49.2 อุบัติการณ์ถ่ายรังสีล่าช้า เท่ากับ 
0 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 

น.ส.ศิริณัฏฐ์  อินทเชื้อ 
รังสี 
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แผนกลยุทธ์โรงพยาบาลไชยา 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567-2571 

 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 บริหารความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุกแห่งเมืองศรีวิชัย 
เป้าประสงค์ที่  2 เพิ่มการเข้าถึงบริการในโรคฉุกเฉินวิกฤต ลดอัตราการเจ็บป่วยรายใหม่ และเพิ่มคุณภาพชีวิตในโรคยุทธศาสตร์ที่สำคัญ 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R5_ศูนย์เวชศาสตร์
ครอบครัว 
 

การแพทย์ปฐมภูมิ (PCC) 
ศูนย์เวชศาสตร์ครอบครัว 
(PCU) 3 แห่ง 
1.พุมเรียง 
2.ปากหมาก 
3.ตะกรบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 50 อัตราการเข้าถึงบริการปฐมภูมิ
ของหน่วยบริการปฐมภูมิ ร้อยละ 50 
50.1 ระดับความสำเร็จของการ
ดำเนินงาน การพัฒนาตามเกณฑ์
คุณภาพมาตรฐานบริการของหน่วย
บริการปฐมภูมิ ร้อยละ 80 
50.2 อัตรากลุ่มเสี่ยง (Pre HT/ Pre 
DM) อัตรากลุ่มเสี่ยงสุขภาพวัยทำงาน
(อายุ 15-59 ปี) ที่มี BMI เกิน และ/
หรือมีพฤติกรรมสูบบุหรี่และดื่ม
แอลกอฮอล์เข้าถึงการดูแลโดยทีมสห
วิชาชีพใน PCU ร้อยละ 50  
50.3 อัตราของผู้ป่วย IMC 4 กลุ่มโรค 
(Stroke/SCI/TBI/Hip fracture)ได้รับ
การฟ้ืนฟูสภาพโดยทีม PCU ร้อยละ 80 
 
 
 
 

โครงการเวชศาสตร์ครอบครัว 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 73 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Home ward 
จำนวนผู้ป่วย Home ward 
360 คน/ปี 

50.4 อัตราผู้ป่วย IMC 4 กลุ่มโรค 
(Stroke/SCI/TBI/Hip fracture) ได้รับ
การฟ้ืนฟูโดยทีม PCU มีคุณภาพชีวิตที่
ดี (คะแนน Barthel index เพ่ิมข้ึน
อย่างน้อย 3 คะแนน) ร้อยละ 80 
50.5 สัดสว่นการรับบริการผู้ป่วยนอก 
โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (DM/HT) เข้าถึง
บริการเวชศาสตร์ครอบครัว PCU : 
OPD   60 : 40  
50.6 ผู้ป่วย DM ที่ควบคุมโรคได้ไม่ดี 
เข้าถึงบริการเวชศาสตร์ครอบครัว ร้อย
ละ 50  
50.7 ผู้ป่วย HT ที่ควบคุมโรคได้ไม่ดี 
เข้าถึงบริการเวชศาสตร์ครอบครัว ร้อย
ละ 50  
KPI 51 ผู้ป่วยท่ีมีข้อบ่งช้ีได้รับการ
รักษาดูแลแบบผู้ป่วยในที่บ้าน Home 
ward ร้อยละ 90 
51.1 อัตราผู้ป่วย Home Ward Step 
up เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยใน      
≤ ร้อยละ 5 
51.2 อัตรา Re-admit ภายใน 28 วัน 
≤ ร้อยละ 3 
 

โครงการเวชศาสตร์ครอบครัว (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
51.3 อัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อน 
ได้แก่  Phlebitis 0:1000:วนั on 
51.4 อัตราการเกิด Admin error     
< 3:1000 

โครงการเวชศาสตร์ครอบครัว (ต่อ) 
 
 

 
 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 

R6_ศูนย์สร้างเสริมสุขภาพ
เชิงรุก 

 
อำเภอรอบรู้ด้านสุขภาพ 
Phase 1 
1.content strategist 
2.media strategist 
3.influencers 
4.Brand ambassadors 
5.Semi-compaign & 
Campaign 
6.ดำเนินการหมู่บ้าน
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 52 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วย
ในกลุ่มโรค NCDs/จิตเวชและยาเสพ
ติด (DM/HT/Stroke/STEMI/ CKD/
ซึมเศร้าผู้ใหญ่/ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/
SMIV/ผู้สูงอายุ) มีความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ร้อยละ 80 
52.1 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วยโรค 
NCDs เข้าถึงความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
ร้อยละ 80 
52.2 อัตรากลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วยจิต
เวชและยาเสพติด(ซึมเศร้าผู้ใหญ่/
ซึมเศร้าวัยรุ่น/จิตเภท/SMIV) เข้าถึง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ  ร้อยละ 80 
52.3 อัตรากลุ่มผู้สูงอายุ เข้าถึงความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ ร้อยละ 80 
52.4 อัตราของหมู่บ้านที่ดำเนิน
กิจกรรมหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพ ร้อยละ 80 
 

โครงการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุก
อำเภอไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
ศูนย์พัฒนาภาคีเครือข่าย
สุขภาพอำเภอไชยาเข้มแข็ง 
Mobile doctor service 
1.ฐานข้อมูล/กลุ่มเป้าหมาย
ตามtemplateในการคัดกรอง 
2.มหกรรมค้นหาคัดกรอง
กลุ่มเสี่ยง 
3.แนวทางการดำเนินการใน
กลุ่มเสี่ยงที่มีภาวะผิดปกติ 
และได้รับการส่งต่อ 
 
 
 
 
 
 
 
SRRT กลุ่มเสี่ยง scrub 
typhus (ตัดปาล์ม/กรีด
ยาง/สวนทุเรียน) 
7.1 ต.ทุ่ง 
7.2 ต.ตะกรบ 
7.3 ต.ปากหมาก 
7.4 ต.เลม็ด 

KPI 53 multi task skill ของภาคี
เครือข่าย ร้อยละ 80 
KPI 54 อัตราป่วยรายใหม่ DM/HT 
ลดลง ร้อยละ 1.75 : กลุ่มเสี่ยง ปี 
2567 
54.1 อัตราความสมบูรณ์ของฐาน 
ข้อมูล กลุ่มโรค DM/HT ร้อยละ 100 
54.2 อัตราความครอบคลุมการคัด
กรองกลุ่มเสี่ยงมีความครอบคลุมมากขึ้น 
(เน้นกลุ่มที่ไม่เคยคัดกรองมาก่อน)     
ร้อยละ 90 
54.3 อัตรากลุ่มเสี่ยง (Pre-DM/HT) 
ได้รับการติดตามปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
อย่างต่อเนื่อง (individual lifestyle 
modification) เพ่ิมขึ้น ร้อยละ 100 
54.4 อัตรากลุ่มสงสัยป่วยได้รับการ
ตรวจติดตามยืนยัน เพ่ิมขึ้นร้อยละ 100 
KPI 55 อัตราป่วยโรค Scrub typhus  
ลดลงจากปีที่ผ่านมา ร้อยละ 10 
55.1 กลุ่มเสี่ยง (ตัดปาล์ม/กรีดยาง/
สวนทุเรียน) ได้รับทักษะในการป้องกัน
โรค scrub typhus (ไตรมาสละ 1 ครั้ง) 
ร้อยละ 80 
 

โครงการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุก
อำเภอไชยา (ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 76 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 55.2 อุบัติการณ์ผู้ป่วย scrub typhus 

วินิจฉัยผิดพลาด เท่ากับ 0 
55.3 อุบัติการณ์ผู้ป่วย scrub typhus 
เกิด severe sepsis เท่ากับ 0 

โครงการสร้างเสริมสุขภาพเชิงรุก
อำเภอไชยา (ต่อ) 

 

นางสุจิตรา  แสงขำ 
บริการด้านปฐมภูมิ

และองค์รวม 
/สสอ.ไชยา 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 77 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

แผนกลยุทธ์โรงพยาบาลไชยา 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567-2571 

 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
เป้าประสงค์ที่  3 โรงพยาบาลและเครือข่าย ได้รับการรับรองคุณภาพระบบบริการสุขภาพขั้นก้าวหน้าอย่างต่อเนื่อง (HA Re accreditation & DHSA to AHA) 
 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.2 โรงพยาบาลคุณภาพ
บริการสุขภาพขั้นก้าวหน้า 

HA Re accredit ครั้งที่ 3 
พัฒนาตามมาตรฐาน AHA 

KPI 56 โรงพยาบาลไชยาผ่านการ
รับรองคุณภาพซ้ำ (Re-ac) ขั้น 3 
56.1 รพ.ได้รับการรับรองคุณภาพซ้ำ 
ภายในปี 2568 - 2571  
KPI 57 เครือข่ายบริการสุขภาพ
อำเภอไชยาได้รับการรับรอง DHSA 
57.1 ระบบสุขภาพระดับอำเภอไชยา
ได้รับการรับรองคุณภาพ DHSA ใน ปี 
2568  

โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ
อย่างยั่งยืน 

นางทิพวรรณ เกตุแสง 
การพยาบาล 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 78 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

แผนกลยุทธ์โรงพยาบาลไชยา 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567-2571 

 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสุขภาพดิจิทัล 
เป้าประสงค์ที่  5 องค์การสมรรถนะสูง อันดับท่ี 1 ใน 5 จ.สุราษฎร์ธานี และอันดับที่ 1 ใน 10 เขตสุขภาพที่ 11 
 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 

- แพทย์เฉพาะทาง Full 
time แต่ละสาขาที่จะ
ปฏิบัติงานในแต่ละปี 
- แพทย์เฉพาะทาง Part 
Time ในแต่ละปี 
- Primary training  
- R&D phase 1 (R1-R14) 
1.ด้านการแพทย์ 
2.ด้านการสาธารณสุข 
- นักบริหารโรงพยาบาลและ
การสาธารณสุขมืออาชีพ  
(Excellent Successor) 
(Phase 1) 
1.หลักสูตรนักบริหาร
โรงพยาบาลและสาธารณสุข 
2.พัฒนาและประเมิน
สมรรถนะ 
 

KPI 58 ระดับความสำเร็จในการพัฒนา
โรงพยาบาลไชยาได้รับการรับรอง
มาตรฐานโรงพยาบาลระดับ S plus 
58.1 ระดับความสำเร็จในการบริหาร
อัตรากำลังแพทย์เฉพาะทางตาม
มาตรฐานโรงพยาบาลระดับ S plus 
58.2 ระดับความสำเร็จในการบริหาร
อัตรากำลังแพทย์เฉพาะทาง Part time 
58.3 ระดับความสำเร็จในการพัฒนา 
รพ.ไชยา ให้เป็นสถาบันพัฒนาบุคลากร
ทางการแพทย์และสาธารณสุข  
58.4 มีผลงานวิจัยและนวัตกรรมมาใช้
ในการปรับปรุงพัฒนาระบบงานและใช้ใน
การจัดการเรียนการสอนและฝึกอบรมปี
ละ 1 เรื่อง 
 
 
 

โครงการบริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นพ.ศราวุธ เรืองสนาม 
นางรัตนา มณีรัตน์ 

HRD 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 79 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
- MOU ภาคีเครือข่าย
ผลักดัน 3 กลุ่มโรค 

KPI 59 นักบริหารระดับต้น ระดับกลาง 
ระดับสูง มีสมรรถนะทางการบริหาร 
(managerial competency) ร้อยละ 
95 
KPI 60 ภาคเีครือข่ายสุขภาพอำเภอไช
ยานำนโยบายและจุดเน้นการสร้างเสริม
สุขภาพเชิงรุกใน 3 กลุ่มโรค (NCDs, 
Trauma, จิตเวช) ร้อยละ 100 

โครงการบริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย (ต่อ) 

 

นพ.ศราวุธ เรืองสนาม 
นางรัตนา มณีรัตน์ 

HRD 

R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 

Strategic 
Implementation & 
Evaluation Phase I 

KPI 61 อัตราการบรรลุผลลัพธ์
ยุทธศาสตร์ ร้อยละ 80 
61.1 โครงการและแผนปฏิบัติการ  
(R1- R18) มีคุณภาพสอดคล้องกับ 
Agenda, functional ,Area ร้อยละ 80 
61.2 โครงการแผนปฏิบัติการ  
(R1- R18) มีการนำสู่การปฏิบัติและ
ได้รับการกำกับและติดตาม ร้อยละ 80 
61.3 โครงการแผนปฏิบัติการ  
(R1- R18) ได้รับการประเมินผล ร้อยละ 
80 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 

R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 

มหกรรม CoP ไชยา KPI 62 ชุมชนนักปฏิบัติในการจัดการ
ความรู้ในแผนยุทธศาสตร์ (Informal 
CoP R1-R18)  ร้อยละ... 
 
 

นายภาณุ ทิพย์หมัด 
น.ส.สวรรยา สวนานนท์ 
ประกันสุขภาพฯ (IT) 

 



 80 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 

1.Workforce Planning 
รพ.S PLUS  
2. ศูนย์พัฒนาความ
เชี่ยวชาญบุคลากร 
3.โรงพยาบาลแห่งความสุข
ของบุคลากรทุกคน 

KPI 63 อัตราบุคลากรมีความผูกพัน 
ร้อยละ 70 
63.1 อัตรากำลังสหสาขาวิชาชีพ
เพียงพอ เหมาะสม ตามแผนยุทธศาสตร์
ระยะ 5 ปี รองรับโรงพยาบาลระดับ S 
plus ร้อยละ 100 
63.2 บุคลากรสหสาขาวิชาชพีมี
สมรรถนะเฉพาะ (Specific 
competency) ตามแผนยุทธศาสตร์ระยะ 
5 ปี รองรับโรงพยาบาลระดับ S plus 
และอุบัติการณ์ความเสี่ยงในระบบงาน 
ร้อยละ 90 
63.3 บุคลากรมีระดับความสุข ร้อยละ 
70 
63.4 บุคลากรกลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนน
ระดับความสุขต่ำกว่าเกณฑ์ได้รับการ
แก้ไขให้มีคุณภาพชีวิตดีขึ้น ร้อยละ 10 
63.5 บุคลากรกลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนน
ระดับความสุขสูงกว่าเกณฑ์ได้รับการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตอย่างต่อเนื่อง ร้อยละ 
40 
 
 
 

โครงการบริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย (ต่อ) 

นางรัตนา มณีรัตน์ 
HRD 



 81 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.1. องค์กรสมรรถนะสูง 

LAB safety KPI 64 อุบัติการณ์การจัดบริการ
สนับสนุนการตรวจวินิจฉัยและ
รักษาพยาบาลในภาวะฉุกเฉินล่าช้า 
เท่ากับ 0 
64.1 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของการ
บริหารจัดการเลือดในภาวะฉุกเฉิน 
เท่ากับ 0 
64.2 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของการ
บริหารจัดการการตรวจทดสอบ
ประกอบการวินิจฉัยโรคในระบบ Fast 
track เท่ากับ 0 
64.3 อุบัติการณ์ยาขาดคราว เท่ากับ 0 

โครงการบริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย (ต่อ) 

 

น.ส.วรางค์ศิริ สุขโข 
เทคนิคการแพทย์ 

นายเจริญชัย เกตุแสง 
เภสัชกรรม 

ศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภัย
พิบัติในภาวะคุกคาม EOC 
1.แผน BCP  
2.ซ้อมแผน BCP 

KPI 65 ระดับความสำเร็จในการจัดทำ
แผนตอบโต้ภัยพิบัติและภาวะฉุกเฉิน
โรงพยาบาลและเครือข่ายไชยา ผ่าน
การรับรองคุณภาพซ้ำ (Re-ac) ขั้น 3 

นางสกาวเดือน  เสวตวงษ์ 
นางสาวมุทิตา  ทองแช่ม 

Benchmark ระดับจังหวัด KPI 66 ระดับความสำเร็จของ รพ. และ
เครือข่ายในการบรรลุผลสัมฤทธิ์  
66.1 ผลลัพธ์จากการดำเนินงานที่ท้าทาย 
(Composite KPI) สูงขึ้น (ค่ามัธยฐาน 5 
ปี ย้อนหลัง) ร้อยละ 20 
66.2 ผลลัพธ์จากการดำเนินงานที่ท้าทาย 
สูงกว่า รพ.คู่ เทียบขนาดเดียวกัน 
(Benchmark) ร้อยละ 10 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 



 82 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

แผนกลยุทธ์โรงพยาบาลไชยา 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567-2571 

 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 ปฏิรูประบบการควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการคลัง 2) ด้านสารสนเทศสุขภาพ 
เป้าประสงค์ที่  4 ผู้ใช้บริการ มีความพึงพอใจเพิ่มสูงข้ึน เชื่อม่ันและศรัทธา 
 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.3 ระบบสนับสนุน 
ทรัพยากรการบริหาร 
 

 
 
 
 
 
1. Hos office 
2.ประสานงาน 10 ทิศ 
 
3. สนับสนุน EMS& refer 
คุณภาพ (AOC) 
4. จัดหาพนักงานขับรถ 1 คน 
5. จัดหาเครื่องมือ อุปกรณ์ 
Newborn และ Pediatric  
(บูรณาการ R1.6) 
 
 
 
 

KPI 67 หน่วยงานในโรงพยาบาลและ
เค รื อ ข่ า ย ได้ รั บ ก า ร  ส นั บ ส นุ น
ทรัพยากรทางการบริหาร (คน ,เงิน ,
ของ)ระบบงาน อย่างมี ประสิทธิภาพ 
ร้อยละ 100 
67.1 อุบัติการณ์หน่วยงานในรพ.และ
เครือข่ายได้รับหนังสือราชการที่สำคัญ 
(ด่วน) ล่าช้าและผิดพลาด เท่ากับ 0 
KPI 68 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมใช้
ของรถ EMS และ Refer เท่ากับ 0  
68.1 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมใช้ของ
เค รื่ อ งมื อ อุ ป กรณ์  Newborn แล ะ 
Pediatric เท่ากับ 0 
68.2 อุบัติการณ์ความไม่พร้อมของ
พ นั ก ง าน ขั บ ร ถ ย น ต์  (สุ ข ภ าพ )/
Response time เท่ากับ 0 
 
 

- นายนครินทร์  ถาวรเศรษฐ์ 
บริหารทั่วไป 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 83 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
6.Strategics Financial fast 
track 
7.Unit cost analysis 
 
 
 
 
 
8.ระบบสนับสนุนพัสดุ Fast 
track 
 
 
 
9.สิทธิประโยชน์ข้าราชการ
เชิงรุก 
10.สรรหาและเลือกสรร
บุคลากรสายสนับสนุนเชิงรุก 
 
 
 
 
 
 
 

KPI 69 ห น่ ว ย ง า น ใ น ร พ .แ ล ะ
เครือข่ายได้รับการ สนับสนุนการเงิน 
ใน แผน งาน / โค รงการ  ทั น ต าม
ช่วงเวลาที่กำหนด ร้อยละ 100 
69.1 หน่วยงานใน รพ.และเครือข่าย
ได้รับรายงาน สารสนเทศทางบัญชี
ต้นทุนอย่างถูกต้องและทันเวลา ร้อยละ
100 
KPI 70 ห น่ ว ย ง า น ใ น ร พ .แ ล ะ
เครือข่ายได้รับการ สนับสนุนพัสดุ ใน
แผน งาน / โค รงก าร  ต ามล ำดั บ
ค ว า ม ส ำ คั ญ  เร่ งด่ ว น ข อ งแ ผ น
ยุทธศาสตร์ ร้อยละ 95 
KPI 71 บุคลากรสหสาขาวิชาชีพ
ได้รับการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ใน
การเตรียมความพร้อมก่อนการเลื่อน
ระดับ(อวช.) ร้อยละ 100 
71.1 หน่วยงานในรพ.และเครือข่าย 
ได้ รั บ ก ารสนั บ สนุ น บุ ค ล าก รส า ย
ส นั บ ส นุ น ต าม ค ว าม เร่ งด่ ว น ขอ ง
หน่ วยงาน (เช่น  เวชระเบียน ฯลฯ)    
ร้อยละ 100 
 
 

นายนครินทร์  ถาวรเศรษฐ์ 
บริหารทั่วไป 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
 
 
 
11.Application บำรุงรักษา
เชิงรุก 
11.1 หน่วยงานวิกฤติ
(OR/LR/Stroke 
unit/ER/LAB/ฯลฯ)   
11.2 หน่วยงานทั่วไป 
 
 
 

71.2 บุคลากรสายสนับสนุนรับรู้และ
ได้รับการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ในการ
ปรับตำแหน่ง ร้อยละ 100 
KPI 72 หน่วยงานภายใน รพ. และ
เครือข่ายได้รับการ สนับสนุน งาน
บำรุงรักษา ตามลำดับ ความสำคัญ
และความเร่งด่วนของหน่วยงานวิกฤติ 
(OR/LR/Stroke unit/ER/LAB/ฯลฯ)  
ร้อยละ 100 
72.1 อัตราความล่าช้าในการซ่อมบำรุง
เค รื่ อ งมื อ  อุปกรณ์ ที่ ส ำคัญ ในการ
รักษาพยาบาลลดลง ร้อยละ 9 

นายนครินทร์  ถาวรเศรษฐ์ 
บริหารทั่วไป 

R7_ศูนย์บริหารจัดการ
โรงพยาบาลและเครือข่าย 
7.4 รพ.ไชยาดิจิทัล 

1.Excellent digital 
system 
 1.1 OPD/IPD/Back 
office 
 1.2 Telemedicine 
 1.3 Application 
2. HIMSS stage 5 
3. ศูนย์สารสนเทศสุขภาพ
ดิจิทัล 

KPI 73 โรงพยาบาลได้รับการรับรอง
คุณภาพ IT ในปี 2567 ในปี 2567 
73.1 อัตรากลุ่มผู้ป่วย NCDs/จิตเวช 
ได้รับการดูแลรักษาจากสหสาขาวิชาชีพ
อย่างต่อเนื่อง (ไม่ขาดยา ไม่ขาดนัด) 
ร้อยละ... 
KPI 74 ระดับความสำเร็จในการ
พัฒนาประสิทธิภาพระบบสารสนเทศ
ทางการแพทย์ในระบบ cloud ใน 
stage 5-7  
 
 

- นายภาณุ ทิพย์หมัด 
น.ส.สวรรยา สวนานนท ์
ประกันสุขภาพฯ (IT) 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
74.1 ผู้ป่วยเข้าถึงการรักษาพยาบาลที่
มีประสิทธิภาพ ร้อยละ 100 
74.2 ประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัย
และรักษาโรค  ร้อยละ 100 
KPI 75 หน่วยงานในโรงพยาบาล 
เครือข่ายบริการสุขภาพและภาคี
เครือข่ายสุขภาพใช้สารสนเทศสุขภาพ
ในการแก้ไขปัญหาด้านบริหารจัดการ  
พัฒนาวิชาการและระบบบริการ
สุขภาพในระดับพื้นที่ ร้อยละ 60 
75.1 อัตราความสมบูรณ์ของฐานข้อมูล
ด้านการแพทย์ การสาธารณสุข และการ
บริหารจัดการ ร้อยละ  80 
75.2 อัตราบุคลากรได้รับการพัฒนา
สมรรถนะการจัดการสารสนเทศดิจิทัล 
ร้อยละ 60 
75.3 อัตราหน่วยงานภายใน รพ.ใช้
สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหา
ด้านบริหารจัดการ พัฒนาวิชาการและ
ระบบบริการสุขภาพในระดับพ้ืนที่ ร้อย
ละ 70 
 
 
 

นายภาณุ ทิพย์หมัด 
น.ส.สวรรยา สวนานนท์ 
ประกันสุขภาพฯ (IT) 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
75.4 อัตราเครือข่ายบริการสุขภาพใช้
สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหา
ด้านบริหารจัดการ พัฒนาวิชาการและ
ระบบบริการสุขภาพในระดับพ้ืนที่ ร้อย
ละ 70 
75.5 อัตราภาคีเครือข่ายสุขภาพชุมชน
ใช้สารสนเทศสุขภาพในการแก้ไขปัญหา
ด้านบริหารจัดการ พัฒนาวิชาการและ
ระบบบริการสุขภาพในระดับพ้ืนที่ ร้อย
ละ 70 

นายภาณุ ทิพย์หมัด 
น.ส.สวรรยา สวนานนท์ 
ประกันสุขภาพฯ (IT) 

 
 
 
 
 
 
 

R8_ศูนย์สร้างศรัทธา
ประชาชน 

1.ธรรมนูญบริการที่เป็นเลิศ
(อายตนะไชยา) 
 1.1 รูป: 
 1.2 รส: 
 1.3 กลิ่น: 
 1.4 เสียง: 
 1.5 สัมผัส: 
 1.5 อารมณ์: 
2.สร้างสุขด้วยสติในองค์กร 
(MIO) phase1 
3.CSR project…. (phase1) 

KPI 76 อัตราความพึงพอใจ
ผู้ใช้บริการระดับ 4-5 ร้อยละ 90  
76.1 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ OPD 
(รพ./รพ.สต.) ร้อยละ 90  
76.2 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ IPD  
(รพ.) ร้อยละ 90  
76.3 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ 
เครือข่ายบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ  
(รพ./รพ.สต) ร้อยละ 90  
76.4 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ Home 
ward (รพ.) ร้อยละ 90  
76.4 ความพึงพอใจผู้ใช้บริการ บริการ
เพ่ิมพิเศษ (VIP) (รพ.) ร้อยละ 90  
 

โครงการพัฒนาบริการด้วยหัวใจ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นพ.ศราวุธ เรืองสนาม 
นางรัตนา มณีรัตน์ 

HRD 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
KPI 77 อุบัติการณ์ข้อร้องเรียนที่
รุนแรง (G H I) (รพ) เท่ากับ 0 
KPI 78 อัตราความพึงพอใจของผู้รับ
ผลงานและภาคีเครือข่าย (สสอ.) ร้อย
ละ 90 

โครงการพัฒนาบริการด้วยหัวใจ  
(ต่อ) 

 
 

นพ.ศราวุธ เรืองสนาม 
นางรัตนา มณีรัตน์ 

HRD 

R9_ศูนย์บริหารการเงินการ
คลัง 

1. ประสิทธิภาพการจัดเก็บ
รายได้ 
 

KPI 79 ประสิทธิภาพการจัดเก็บ
รายได้ ร้อยละ 100 
79.1 แพทย์วินิจฉัยโรคถูกต้อง 
ครบถ้วนตามเกณฑ์เวชระเบียน (SA) 
ร้อยละ 90  
79.2 ผู้ให้รหัสโรคให้รหัสโรคถูกต้อง 
ร้อยละ 90  
79.3 อัตราการบันทึกข้อมูล E-Claim 
/Financial Data Hub (FDH) ครบถ้วน 
ถูกต้อง ทันเวลา ร้อยละ 100 
79.4 การสรุปเวชระเบียนทันเวลา
ภายใน 20 วัน ร้อยละ 100 
79.5 การตั้งลูกหนี้ค่ารักษาครบถ้วน
ทุกกองทุน ร้อยละ 100 
79.6 อุบัติการณ์ข้อมูลติด C จากการ
บันทึกข้อมูล เท่ากับ 0 
79.7 ลูกหนี้เงินสดค้างชำระค่า
รักษาพยาบาลได้รับการติดตามจนชำระ
หนี้ ร้อยละ 65  

โครงการพัฒนาศูนย์บริหาร 
การเงินการคลัง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
79.8 สิทธิอุบัติเหตุจราจร จา่ยเงินเอง 
(H5) ที่ค้างชำระค่ารักษาพยาบาลได้รับ
การติดตามจนชำระหนี้ ร้อยละ 70  
79.9 การขอเบิกชดเชยลูกหนี้ผู้ป่วยใน
ทุกสิทธิก่อน 20 วัน ร้อยละ 100 
79.10 กองทุนทุกกองทุนได้รับการ
กำกับและติดตามอย่างต่อเนื่อง ร้อยละ 
100 
79.11 การบันทึก PPFS ถูกต้อง 
ครบถ้วน ร้อยละ 100 
79.12 ผลงาน PPFS บรรลุเป้าหมาย 
ร้อยละ 80 
79.13 ผลงาน การ claim บรรลุ
เป้าหมาย ร้อยละ 95 
79.14 การบันทึกโปรแกรมอ่ืนๆนอก
โปรแกรม E-claim ร้อยละ 100 
79.15 อุบัติการณ์การลงลูกหนี้
ผิดพลาด เท่ากับ 0 
79.16 อุบัติการณ์การกระทบลูกหนี้
คลาดเคลื่อน เท่ากับ 0 
79.17 อัตราการตั้งลูกหนี้โปรแกรม
อ่ืนๆนอกโปรแกรม E-claim ร้อยละ 
100 
 

โครงการพัฒนาศูนย์บริหาร 
การเงินการคลัง (ต่อ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
79.18 Sum AdjRw รวมทุกสิทธิ 
มากกว่าหรือเท่ากับ 5,000 
79.19 อัตราการครองเตียง มากกว่า
ร้อยละ 90 
79.20 CMI > 0.8 

โครงการพัฒนาศูนย์บริหาร 
การเงินการคลัง (ต่อ) 

 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 

 

R9_ศูนย์บริหารการเงินการ
คลัง 

2. ประสิทธิภาพการบริหาร
รายเพิ่มเพิศษ 
 

KPI 80 ประสิทธิภาพการจัดหารายได้
เพิ่มเติมเชิงรุกและตั้งรับ ร้อยละ 80 
80.1 กำไรสุทธิตรวจสุขภาพ 
premium ทุกสิทธิ์ ร้อยละ 50 
80.2 กำไรสุทธิทันตกรรม premium 
ร้อยละ 50 
80.3 กำไรสุทธิกายภาพบำบัด 
premium ร้อยละ 30 
80.4 กำไรสุทธิแพทย์แผนไทยและ
แพทย์ทางเลือก premium ร้อยละ 30 
80.5 กำไรสุทธิเวชศาสตร์ผู้สงูอายุ 
premium (ฉีดข้อเข่า) ร้อยละ 30 
80.6 ห้องพิเศษ premium ร้อยละ 20 
80.7 กำไรสุทธิหลักประกันสุขภาพ
แรงงานข้ามชาติ ร้อยละ 50 
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กลยุทธ์ เป้าหมาย/ผลผลิต ตัวช้ีวัด แผนงาน/โครงการหลัก หน่วยงานรับผิดชอบ 
R9_ศูนย์บริหารการเงินการ
คลัง 

3. ประสิทธิภาพการบริหาร
รายจ่ายและต้นทุน 

KPI 81 ประสิทธิภาพการบริหาร
การเงินการคลังตามเกณฑ์การให้
คะแนนประสิทธิภาพ (Total 
Performance Score : TPS)  
ได้รับคะแนนอยู่ในระดับ > 12-15 
คะแนน (A ดีมาก) > 12-15 คะแนน 
(A ดีมาก) 
81.1 แผน planfin ด้านรายได้ผ่าน
เกณฑ์ (กองทุน UC/กองทุนต่างด้าว/
กองทุน ปกส./งบค่าเสื่อม) ร้อยละ 80 
81.2 แผน planfin ด้านรายจ่ายผ่าน
เกณฑ์ ร้อยละ 80 
81.3 ต้นทุนค่าแรงบุคลากรไม่เกิน 
แผน planfin 
81.4 ห้องปฏิบัติการส่งต่อ ลดลงร้อย
ละ 5 
81.5 วสัดุสิ้นเปลือง ลดลงร้อยละ 5 
81.6 ค่าพลังงาน(น้ำ ไฟฟ้า น้ำมัน
เชื้อเพลิง) ลดลง ร้อยละ 5 
81.7 ต้นทุนเฉลี่ยรายโรคในผู้ป่วยใน 
NCDs ลดลง (DM/HT/CKD) ลดลง 
ร้อยละ 10 

โครงการพัฒนาศูนย์บริหาร 
การเงินการคลัง (ต่อ) 

 

นายนพดล หนูแก้ว 
ประกันสุขภาพฯ 
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แผนปฏิบัติการเชิงกลยุทธ์ และงบดำเนินการ 

เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา                  
จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ปีงบประมาณ 2568 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 1 : R1_ศูนย์การแพทย์ 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.1.Stroke : ลดอ ัตรา
การเสียชีวิต 
1.1 กลุ ่มผู ้ป ่วย Stroke 
fast Trackเข้าถึงบริการ
ทางการแพทย์ตั้งแต่เริ่มมี
อาการภายในเวลา 4.5 
ชั่วโมงเพิ่มขึ้น 
1.2 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
EWS stroke ผิดพลาด 
1.3 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์
วินิจฉัย Stroke ผิดพลาด 
1.4 ลดอัตราการ
เ ก ิ ด  aspiration 
pneumonia ขณะรักษา 
1.5 ลดอัตราการกลับมา
รักษาซ้ำด้วย aspiration 
pneumonia ภายใน 28 
วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.สอนเร่ืองโรค 
Stroke และการ 
ปฏิบัติตัวในกลุ่ม 
ผู้ป่วย NCDs ที่มีค่า 
CVD risk >20 
2.จัดทำ  Mapping 
ผู้ป่วย NCDs ที่มีค่า 
CVD risk >20 รายชือ่ 
ผู้ป่วยNCDs ที่มีค่า 
CVD risk >20 ใน 
Application line 
Pop-up ใน Hos-xp 
รับส่งตัวผู้ป่วย Stroke 
3.จัดทำแนวทางการ 
รับส่งต่อ ผู้ป่วย 
Stroke fast trac 
 
 
 

1.ผู้ป่วย/ ญาติผู้ป่วย 
CDs ที่มี ค่า CVD 
risk >20 = 40 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

15-31 ธ.ค. 
67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

กิจกรรมที่ 1 (บูรณาการร่วมกับ R 1.2 DM/HT/CKD)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

วาณ ี
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. STEMI (ACS) : ลด
อัตราการเสียชีวิต 
 
2.1 ผู้ป่วย STEMI เข้าถึง
บริการการแพทย์ภายใน 
90 นาที 
2.2 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
EWS ในผ ู ้ ป ่ ว ย  STEMI 
ผิดพลาด 
2.3 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์
วินิจฉัย STEMI 
ผิดพลาด 
2.4 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
วินิจฉัย STEMI ล่าช้า 
2.5 ไม่พบอุบัติการณ์ส่ง
ต่อผู้ป่วย STEMI มากกวา่ 
50 นาที 
 
 

4.สอนเรื่องโรค 
STEMI และการ 
ปฏิบัติตัวในกลุ่ม 
ผู้ป่วย NCDs ที่มีค่า 
CVD risk >20 
5.จัดทำ  Mapping 
ผู้ป่วย NCDs ที่มีค่า 
CVD risk >20 
รายชื่อ ผู้ปว่ยNCDs 
ที่มีค่า CVD risk 
>20 ใน 
Application line 
Pop-up ใน Hos-xp 
รับส่งตัวผู้ป่วย STEM 
6.สอนความรู้เรื่อง โรค
หลอดเลือดหัวใจ/ การ
อ่าน EKG เบื้องต้น/
การดูแลผู้ป่วย
โรคหัวใจขณะส่งต่อ 

4.ผู้ป่วย/ ญาติผู้ป่วย 
CDs ที่มี ค่า CVD 
risk >20    40 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
6.พยาบาล 70 คน 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
มี.ค. 68 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 6 (2,450.-)  
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 70 คน x 35 บ. x 1 มือ้ 
= 2,450 บ. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

กิตติยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ศศิธร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

1 โครงการพัฒนางาน 3 S 
(Stroke/STEMI/Sepsis) 
(ต่อ) 
 

3. Sepsis : ไ ม ่ พ บ
อุบัติการณ์การเสียชีวิต
ของผู้ป่วย Sepsis 
 
3.1 กล ุ ่ม เส ี ่ ยง Sepsis 
(DM Poor control 
ผ ู ้ ป ่ วยต ิดต ียง )  ได ้ รับ
ท ั ก ษ ะ  qSOFA & SIRS 
Sepsis ทุกราย 
3.2 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
EWS ในผ ู ้ ป ่ ว ย  Sepsis 
ผิดพลาด 
3.3  ไม ่พบอุบ ัต ิการณ์ 
EWS ในผ ู ้ ป ่ ว ย  Sepsis 
ล่าช้า 
3.4 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
วินิจฉัย Sepsis ผิดพลาด 
3.5 ไม ่พบอ ุบ ัต ิการณ์  
วินิจฉัย Sepsis ล่าช้า 
3.6 ไม ่พบ EWS ซ้ำ ใน
ผู้ป่วย Sepsis (ER/IPD) 
 
 
 
 
 
 

บูรณาการงาน 
Stroke/STIME 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 บูรณาการงาน Stroke/STIME 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 2,450 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน  2,450 บาท 

 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ศศิธร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

2 โครงการ Excellent 
fast track trauma 
 
 

4  STBI : ลดอ ัตราการ
เสียชีวิต 
4.1. ผู ้ประสบอุบัติเหตุ
ทางถนนเข้าถึงการแพทย์
ฉุกเฉินทันเวลา  
4 . 2  STBI ไ ด ้ ร ั บ ก า ร 
Investigate เ พ ื ่ อ แ ย ก
ระดับความรุนแรงของโรค 
4.3 เพิ ่มคุณภาพการส่ง
ต่อ 
 
5. Multiple injury  
5 .1. ผู ้ประสบอุบ ัติเหตุ
ทางถนนเข้าถึงการแพทย์
ฉุกเฉินทันเวลา  
5.2 เพิ ่มคุณภาพการส่ง
ต่อ 

1.อบรมพยาบาล ENP 
ในการดูแล ผู้ป่วย 
trauma 
 2.นิเทศฟื้นฟูการช่วย 
ฟื้นคืนชีพขั้นพื้นฐาน/ 
ขั้นสูง 
3 .จัดหาครุภัณฑ์ 
เครื่องมือแพทย์ 
 
 

1. พยาบาล ER 2 คน  
 
 
2.พยาบาล/จนท.สธ. 
450 คน 
 

ห้องประชุม  1 
 
 

9 รพ.สต./
สสอ.ไชยา/
หน่วยงานใน 

รพ.ไชยา 

มิ.ย.-ก.ย.68 
 
 

พ.ค.68 

 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (4,250.-)  
1.ค่าอาหารกลางวัน (ผู้นิเทศ) 3 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 
5 วัน = 1,200 บ. 
 2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 3 คน x 35 บ. x 2 มื้อ x 
5 วัน = 1,050 บ. 
3.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 2,000 บ. 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน - บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 4,250 บาท 

รวมเป็นเงิน 4,250 บาท 
 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 

 
 
 

ศศิธร/วาณี 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DM 
3.1 ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
เกิดภาวะแทรกซ้อน 
ลดลง
(DKA/Hypoglycemic 
coma /DR/CKD/DM 
foot/ STEMI/ Stroke) 
   3.1.1 ผูป้่วย
โรคเบาหวานควบคุมโรค
ได้ดี เพิ่มขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.อบรมบุคลากร ใน
การดูแลผู้ป่วย 
Remission 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. ผู้ป่วย 
Uncontrolled  
HbA1C>8% 
ปรับพฤติกรรมโดย 
โภชนาการ 
แพทย์แผนไทย 
กายภาพ 
เภสัชกร 
 

1.1 พยาบาลวิชาชีพ/
นวก. NCDs Clinic 
8 คน 
 
1.2 ตัวแทนพยาบาล
วิชาชีพ ทุกหนว่ยงาน 
ในโรงพยาบาลไชยา 
(20 คน) 
 
 
1.3 พยาบาลวิชาชีพ 
ทุก รพ.สต /งานปฐม
ภูมิ (9รพ.สต.+2คน) 
นักวิชาการสาธารณสุข 
ทุก รพ.สต /งานปฐม
ภูมิหรือตัวแทน 
(9รพ.สต.+2คน) 
สหวิชาชีพที่เกีย่วข้อง 
(9 คน) 
(วิทยากร NCD/จิต
เวช/ortho/Lab) 
 
2. กลุ่ม ผู้ปว่ย 
Uncontrolled 
 
 
 
 
 
 
 

คลินิก NCDs 
 
 

 
ห้องประชุม 2 

รพ.ไชยา 
 
 
 
 

ห้องประชุม 
รพ.สต./งาน
ปฐมภูมิ 3 

โซน = 3 วัน 
 
 
 
 

 
 
 
 
NCDs clinic 

 
 
 
 
 
 
 
 

ทุกวันอังคาร  
1-30 พ.ย.67 
14.00-16.00 

น. 
วันพฤหัสบด ี

1 -30 พ.ย. 67 
10.00-12.00 

น.  
(ประชุมพยาบาล) 

 
1-31 ตค.67 

บูรณาการร่วมกบั
ด้านการ

สาธารณสุข
(R6.2) 

 
 
 
 
 
 
 

ทุกวันอังคาร/
พฤหัสบด ี

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.3 (4,620.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มวิทยากร 13 คน x 3 โซน 
 x 35 บ. x 1 มื้อ = 1,365 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้เข้ารับการอบรม 31 คน 
x 35 บ. x 1 มื้อ x 3 วัน = 3,255 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
1.แบบบันทึก 
2.โมเดลอาหาร 
3.อุปกรณ์ออกกำลังกาย 
(ใช้จากปี 2567) 
4.อุปกรณ์สาธิตการใช้ยา/Insulin 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(SP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 
 
 

จิณณพัต/
ละไม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
โภชนาการ 
แผนไทย 
กายภาพ 
เภสัชกร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.กิจกรรมเบาหวาน 
ความดันฯ หายได้ @ 
CHAiYA 
(โครงการต่อเนื่อง
จากป ี2567) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4.ติดตามผลการ
ดำเนินกิจกรรม โดย 
NCDs CUP Board 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.ผู้ป่วย DM 10 
ชมรม = 118 คน 
(บูรณาการHT) 
ดังนี้ 
1. รพ.ไชยา 50 คน 
2. รพ.สต.พุมเรียง 
10 คน 
3. รพ.สต. ตะกรบ 
10 คน 
4. รพ..สต. ทุ่ง 5 คน 
5. รพ.สต ป่าเว 8 คน 
6. รพ.สต. เวียง 5 คน 
7. รพ.สต. เลม็ด 5 คน 
8. รพ.สต. โมถ่าย 
10คน 
9.รพ.สต.ปากหมาก 
10 คน 
10. รพ.สต.ยางโพรง 
5 คน 
 

4.ทีม NCDs CUP 
Board = 46 คน  
-สสอ.ไชยา 5 คน 
-ผอ./หน.พยาบาล 2คน 
-พยาบาลวิชาชีพ ทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิ 
(9 +2คน) 
นวก.สาธารณสุขทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิหรือ
ตัวแทน(9 +2คน) 
สหวิชาชีพ(9คน) 
จนท. NCDs 8 คน 
 
 

10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 

รพ.สต.+ปฐม
ภูมิ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ห้องประชุม 
สสอ.ไชยา/ 
ห้องประชุม 
1 รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67 - 
31 มี.ค.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
1 ต.ค.67 - 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 3 (301,400.-) 
1.เครื่องเจาะ BGM 118 เครื่อง x 1,800 = 
212,400 บ. (รพ.=50+รพ.สต. 68 เครื่อง) 
2.Strip+เข็ม ชุดละ 10 บ. x 50 ครั้ง x 118 คน  
= 59,000 บ. 
3.นาฬิกานับกา้ว (ใช้จากปี 2567) 
5.ข้าวกลอ้ง กข 43  
6. ค่า Platform (ใช้จากปี 2567) 
4. Smart phone = 30,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (9,660.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้เข้าประชุม 46 คน x 
35 บ. x 1 มื้อ x 6 ครั้ง  = 9,660 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
 (SP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(SP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต/ 
ละไม 
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3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.1.2 ค้นหา คัดกรอง 
จอประสาทตาในผู้ปว่ย
โรคเบาหวาน เพิ่มขึ้น 
 
 
3.1.3 ค้นหา คัดกรอง    
โรคไตเรื้อรังในผู้ป่วยผู้ป่วย
โรคเบาหวาน เพิ่มขึ้น  
 
 
3.1.4 ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
ค้นหา คัดกรอง ตรวจเท้า 
เพิ่มขึ้น 
 
 
3.1.5 ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
ที่ได้รับการคัดกรอง CVD 
risk แ ล ะ ม ี ค ่ า  >20% 
ได ้ร ับการปร ับเปล ี ่ ยน
พฤติกรรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5.เคาะประตูบ้าน
ค้นหา คัดกรอง จอ
ประสาทตา ไปกบั 
Mobile 
 
6.เคาะประตูบ้าน
ค้นหา คัดกรอง    
โรคไตเรื้อรัง ไปกับ 
Mobile 
 
7.เคาะประตูบ้าน
ค้นหา คัดกรอง ตรวจ
เท้า ไปกับ Mobile 
 
 
8.ปรับพฤติกรรมผู้ป่วย
โดยทีมสหวิชาชีพ 
(สอนที่โซน) 
   - สอน CPR ผู้ป่วย 
และญาต ิ
   - เคาะประตูบา้น
สอน CPR - ปักหมุด 

(ออกไปที่บ้าน) 
 
 
 
 
 
 
 
 

5. ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
ทุกตำบลที่ไม่ได้ตรวจ
ตา 
 
 
6.ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
ทุกตำบล ที่ไม่ได้เจาะ
เลือดประจำป ี
 
 
7. ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
ทุกตำบลที่ไม่ได้ตรวจ
เท้า 
 
 
8.ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
และโรคความดันโลหิต
สูง ที่มี CVD risk 
>20% 
(ผู้ป่วย 56 คน 
DM with HT= 44 
คน /HT=12 คน 
ญาติ 56 คน) 

รวม 112 คน 
 
 
 
 
 
 
 

10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 
รพ.สต.+
ปฐมภูมิ 
 
10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 
รพ.สต.+
ปฐมภูมิ 
 
10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 
รพ.สต.+
ปฐมภูมิ 
 
1.ทะเล 
รพ.สต.
พุมเรียง 
2.นา 
รพ.ไชยา 
3.ภูเขา 
รพ.สต.ปาก
หมาก 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 เม.ย.68-
30 มิ.ย.68 
 
 
 
1 เม.ย.68-
30 มิ.ย.68 
 
 
 
1 เม.ย.68-
30 มิ.ย.68 
 
 
 
ครั้งที่ 1  
1-31 มค.68 
 
 
 
 
 
ครั้งที่ 2 
ประเมินผลที่บ้าน 
1-31 กค.68 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 5 (350,000.-) 
1.กล้องตรวจจอประสาทตาชนิดมือถอื = 350,000 บ. 
(สปสช. พ.ค.65) 
 
 
กิจกรรมที่ 6 (6,500.-) 
1.อุปกรณ์และตรวจเลือด 500คน x 13 = 6,500 บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 7 
อุปกรณ์ (ใช้ปี 2567) 
แผนไทย /กายภาพ ออกกำลังกายเท้า 
 
 
กิจกรรมที่ 8 (13,550.-) 
ครั้งที่ 1  
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มวิทยากร 6 คน x 3 โซน
(วัน) x 35 บ. x 1 มื้อ = 630 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้ป่วยและญาติ 112 คน 
x 35 บ. x 1 มื้อ = 3,920 บ. 
 
ครั้งที่ 2 ประเมินผลรายบุคคล 
3.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มวิทยากรประเมินผล 6 คน 
x 10 ครั้ง x 35 บ. x 2 มือ้ = 4,200 บ. 
4.ค่าอาหารกลางวัน วิทยากรประเมินผล 6 คน x 10 
ครั้ง x 80 บ. x 1 มื้อ = 4,800 บ. 
 
 
 
 

 
CUP68 

(SP) 
 
 
 

CUP68 
(SP) 

 
 
 
 
 
 

 
CUP68 

(SP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 
 

จิณณพัต 
แผนไทย
กายภาพ 

 
 

จิณณพัต 
วาณ ี
ละไม 

โภชนาการ 
แผนไทย 
กายภาพ 
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3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

HT 
3.2 ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูงเกิด
ภาวะแทรกซ้อน (CKD 
Stroke STEMI) ลดลง 
 
3.2.1 ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูงควบคุมโรคได้ดี
เพิ่มขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

9. อบรมบุคลากร ใน
การดูแลผู้ป่วย 
Remission(HT) 
บูรณาการร่วมกบั DM 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
10.ปรับพฤติกรรม 
กลุ่ม HT 
uncontrolled โดย 
โภชนาการ/กายภาพ 
/แพทย์แผนไทย/
เภสัชกร 
 
 
 
 
 

9.1 พยาบาลวิชาชีพ/
นวก. NCDs Clinic 
8 คน 
 
9.2 ตัวแทนพยาบาล
วิชาชีพ ทุกหนว่ยงาน 
ในโรงพยาบาลไชยา 
(20 คน) 
 
9.3 พยาบาลวิชาชีพ 
ทุก รพ.สต /งานปฐม
ภูมิ(9 รพ.สต.+2คน) 
นักวิชาการสาธารณสุข 
ทุก รพ.สต /งานปฐม
ภูมิหรือตัวแทน 
(9 รพ.สต.+2 คน) 
สหวิชาชีพที่เกีย่วข้อง 
(9 คน) 
10. ผู้ป่วย HT 
Uncontrolled  
BP>160/100 
mmHg 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คลินิก NCDs 
 
 

 
ห้องประชุม 1 

รพ.ไชยา 
 
 
 

ห้องประชุม 
รพ.สต./งาน
ปฐมภูมิ 3 

โซน = 3 วัน 
 
 
 
 
 
NCDs clinic 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

ทุกวันศุกร์  
1-30 พ.ย.67 

14.00-16.00 น. 
 

วันพฤหัสบด ี
7 พ.ย. 67 

10.00-12.00 น.  
(ที่ประชุม
พยาบาล) 

1-31 ตค.67 
บูรณาการร่วมกับ

ด้านการสาธารณสุข
(R6.2) 

 
 

ทุกวันพธุ/ศุกร ์
1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 10 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
1.แบบบันทึก 
2.โมเดลอาหาร 
3.อุปกรณ์ออกกำลังกาย (ใช้จากป ี2567) 
4.อุปกรณ์สาธิตการใช้ยา 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 

 
จิณณพัต/

ละไม 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
โภชนาการ 
แผนไทย 
กายภาพ 
เภสัชกร 
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3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.2.2 อ ัตราผ ู ้ป ่วยโรค
ความดันโลหิตสูงได้รับการ
คัดกรองภาวะแทรกซ้อน
ทางไต เพิ่มขึ้น 

11.กิจกรรมเบาหวาน 
ความดันฯ หายได้ @ 
CHAiYA 
(โครงการต่อเนื่อง
จากป ี2567) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
12.ติดตามผลการ
ดำเนินกิจกรรม โดย 
NCDs CUP Board 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
13. เคาะประตูบ้าน
คัดกรองภาวะแทรก 
ซ้อนทางไต ไปกับ 
Mobile 

ผู้ป่วย HT 10 ชมรม 
= 315 คน 
1. รพ.ไชยา 100 คน 
2. รพ.สต.พุมเรียง 
30 คน 
3. รพ.สต. ตะกรบ 
30 คน 
4. รพ..สต. ทุ่ง 15 คน 
5. รพ.สต ป่าเว 20 คน 
6. รพ.สต. เวียง 20 คน 
7. รพ.สต. เลม็ด 20 คน 
8. รพ.สต. โมถ่าย 
30 คน 
9.รพ.สต.ปากหมาก 
30 คน 
10. รพ.สต.ยางโพรง 
20 คน 
 

12.ทีม NCDs CUP 
Board = 46 คน  
- สสอ.ไชยา 5 คน 
- ผอ./หน.พยาบาล 2 
คน 
- พยาบาลวิชาชีพ ทุก 
รพ.สต /งานปฐมภูมิ 
(9 +2คน) 
นวก.สาธารณสุขทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิหรือ
ตัวแทน (9 +2คน) 
สหวิชาชีพ (9คน) 
- จนท. NCDs 8 คน 
 
13.ผู้ป่วย HT 
 
 
 

10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 

รพ.สต.+ปฐม
ภูมิ. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 
สสอ.ไชยา 
ห้องประชุม 
1 รพ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 

 
 
10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 

รพ.สต.+ปฐม
ภูมิ 

1 ต.ค.67 - 
31 มี.ค.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1 เม.ย.68 - 
30 มิ.ย.68 
 
 

กิจกรรมที่ 11  
1.เครื่องวัดความดัน 160 เครื่อง (ใช้จากปี 2567) 
2.นาฬิกานับกา้ว 49 เครื่อง (ใช้จากปี 2567) 
3.ข้าวกลอ้ง กข 43 (ตวัอยา่ง) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 12  
บูรณาการกับ DM 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 13  
อุปกรณ์และตรวจเลือด 
บูรณาการร่วมกบั DM 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต/
ละไม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
จิณณพัต 
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3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.2.3 ผู้ป่วยโรคความดัน
โลหิตสูงที ่ ได ้ร ับการคัด
กรอง CVD risk และมีค่า 
>20% ไ ด ้ ร ั บ ก า ร
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
 
3.3 ผู ้ป่วยโรคเบาหวาน
และ/หร ือโรคความดัน
โลหิตสูงที ่ม ีภาวะไตวาย
เรื้อรัง (CKD3-4) มีอัตรา
ลดลง 
 
3.3.1 ผู้ป่วยโรคเบาหวาน
และ/หร ือโรคความดัน
โลหิตสูงเกิดภาวะไตวาย
เร้ือรังรายใหม่ลดลง 
 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

14. ปรับพฤติกรรม
ผู้ป่วยโดยทีมสหวิชาชีพ 
(สอนที่โซน) 
- สอน CPR ผูป้่วย 
และญาต ิ
- เคาะประตูบา้นสอน 
CPR-ปกัหมุด 
(ออกไปที่บ้าน) 
 
 
 
 
15. Updateวิชาการ 
การชะลอไตเสื่อม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

14.ผู้ป่วยเบาหวาน
และความดันโลหิตสูง 
ที่มี CVD risk >20% 
(ผู้ป่วย 56 คน 
DM with HT= 44 
คน 
HT= 12 คน 
ญาติ 56 คน 

รวม 112 คน 
 
 

 
15.พยาบาลวิชาชีพ/
นวก. NCDs Clinic 
(8 คน) 
พยาบาลวิชาชีพ ทกุ 
รพ.สต /งานปฐมภูมิ 
(9 รพ.สต.+2คน) 
นักวิชาการ
สาธารณสุขทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิหรือ
ตัวแทน 
(9รพ.สต.+2คน) 
สหวิชาชีพที่เกีย่วข้อง 
(9คน) 
พยาบาลวิชาชีพ
ผู้ป่วยนอก ผู้ปว่ยใน 
ห้องอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
(8 คน) 
=47 คน 
 

1.ทะเล 
รพ.สต.
พุมเรียง 
2.นา 

รพ.ไชยา 
3.ภูเขา 

รพ.สต.ปาก
หมาก 

 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ครั้งที่ 1  
1-31 มค.68 
ครั้งที่ 2 
ประเมนิผลที่บ้าน 
1-31 กค.68 
 
 
 
 
 
 
 

1 พ.ย.- 
30 ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 14  
บูรณาการกับกิจกรรม ผู้ปว่ยโรคเบาหวานที่มี CVD risk 
>20% 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 15 (1,645.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้รับการอบรม 47 คน x 
35 บ. x 1 มื้อ = 1,645 บ. 
2.วิทยากร อายุรแพทย์ รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

CUP68 
(SP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต 
วาณ ี
ละไม 

โภชนาการ 
แผนไทย 
กายภาพ 

 
 
 
 
 
 

น้ำฝน 
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3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.1.2 ค ้นหา ค ัดกรอง 
โรคไตเร ื ้อร ั งในผ ู ้ป ่วย
ผู ้ป่วยโรคเบาหวาน และ
ความดันโลหิตสูงเพิ่มขึ้น  
 

16.ปรับลดความเค็ม
ชะลอไตเส่ือม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
17.ติดตามผลการ
ดำเนินกิจกรรม โดย 
NCDs CUP Board 
 
 
 
 
 
 
 
 

16.ผู้ป่วยผู้ปว่ย
โรคเบาหวานและ/
หรือโรคความดัน
โลหิตสูงที่มีภาวะไต
วายเร้ือรัง (CKD3-4) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
17.ทีม NCDs CUP 
Board = 46 คน  
- สสอ.ไชยา 5 คน 
-ผอ./หน.พยาบาล 2คน 
-พยาบาลวิชาชีพ ทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิ 
(9 +2คน) 
นวก.สาธารณสุขทุก รพ.
สต /งานปฐมภูมิหรือ
ตัวแทน(9 +2คน) 
สหวิชาชีพ(9คน) 
-จนท. NCDs 8 คน 

1.ทะเล 
รพ.สต.
พุมเรียง 
2.นา 

รพ.ไชยา 
3.ภูเขา 

รพ.สต.ปาก
หมาก 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
ห้องประชุม 
สสอ.ไชยา 
ห้องประชุม 
1 รพ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 

ครั้งที่ 1 
1-31 มค.68 

 
ครั้งที่ 2 

ประเมินผล  
1-31 กค.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1 ต.ค.67-  
30 ก.ย.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 16 (163,500.-) 
กิจกรรมเชิงรุก   
1.เอกสาร 5,000 บ. 
2.โปสเตอร์ 10,000 บ. 
3.อุปกรณ์สาธิต 2,000 บ. 
4.โมเดลอาหาร (ใช้จากงบ 2567) 
5.อุปกรณ์ออกกำลังกาย (ใช้จากงบ 2567) 
6.เครื่องวัดความเค็ม  30 เครื่อง x 1,500 บ. = 
45,000 บ. (รพ. = 12 + รพ.สต. = 18 เครื่อง) 
7.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้ป่วย 1,000 คน x     
35 บ. x 1 มื้อ = 35,000 บ. 
 
กิจกรรม ประเมินผลโดยเจาะเลือดติดตามค่า eGFR  
8.ค่าอุปกรณ์-ตรวจเลือด 500 คน x 13 บ. =6,500 บ. 
9.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม ทีมออกหน่วยเจาะเลือด 
10 แห่ง x จนท. 20 คน x 35 บ. x 2 มื้อ x 2 วัน = 
28,000 บ. 
10.ค่าอาหารกลางวัน ทีมออกหน่วยเจาะเลือด  
10 แห่ง x จนท. 20 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 2 วัน = 
32,000 บ.    
กิจกรรมที่ 17 
บูรณาการกับ DM/HT 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(SP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

น้ำฝน 
เภสัชกร 
แผนไทย 

โภชนาการ 
กายภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
จิณณพัต/ 

ละไม 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

3 
 

โครงการป้องกันและ
ควบคุมกลุ่มโรค NCDs 
(ต่อ) 
 

18. เคาะประตูบ้าน 
ไปกับ Mobile 

18.ผู้ป่วย
โรคเบาหวานและโรค
ความดันโลหิตสูง ทุก
ตำบล ที่ไม่ได้เจาะ
เลือดประจำป ี
 
 
 
 
 

10 ที่ได้แก่
ในชุมชน 9 

รพ.สต.+ปฐม
ภูมิ 

1 เม.ย.68-  
30 มิ.ย.68 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 18 
บูรณาการเชิงรุกกับ DM/HT 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน - บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 850,875 บาท 

รวมเป็นเงิน 850,875 บาท 
 

น้ำฝน 
วรางค์ศิริ 

ละไม 
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พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

4 โครงการพัฒนางาน
ศัลยกรรม (ODS) 

4. ODS : ลดการครอง
เตียงที่ไม่จำเป็นในกลุ่ม
ผู้ป่วยรับการผ่าตัดทาง  
Orthopedic Surgery 
3.4.1 การคัดกรองผู้ป่วย
ผ่าตัด แบบ One Day 
Surgery ของ 
Orthopedic Surgery ได้
ถูกต้อง เหมาะสม 
3.4.2 ไม่พบ
ภาวะแทรกซ้อนจากการ
ทำผ่าตัด Orthopedic 
Surgery แบบ One Day 
Surgery 
3.4.3 ผู้ป่วยรับการทำ
ผ่าตัด Orthopedic 
Surgery แบบ One Day 
Surgery จำหน่ายออกไม่
เกิน 24 ชัว่โมง 

4.1 กิจกรรมระบบ
บริการผ่าตัดแบบวัน
เดียวกลับ (One Day 
One Visit One Stop 
Service) ในกลุ่มผู้ป่วย
ผ่าตัด Arm, 
Shoulder, Hand 
4.1.1.กำหนด
โครงสร้างของการ
ผ่าตัดแบบ one stop 
service 
4.1.2 มีขั้นตอน 
(Flow) วธิีปฏบิัติใน
การให้บริการผา่ตัด
แบบ one stop 
service 
4.1.3 กำหนดสถานที่
หรือพื้นที่ให้บริการ
แบบ one stop 
service 
4.1.4 เจ้าหน้าที่ได้รับ
การอบรมทักษะการ
ดูแลผู้ป่วยผ่าตัด แบบ 
one stop service 
4.2 โปรแกรมการ
วางแผนจำหน่าย One 
Day Surgery แบบ
ผู้ป่วยนอกในระบบ
ผสมผสานผ่านทาง 
Application บน
โทรศัพท์ 

4.1 ผู้ป่วยผา่ตัดกลุ่ม
ศัลยกรรมกระดูก
และข้อ 
 
 
 
 
4.1.1 ทีมสหวิชาชพี 
 
 
 
4.1.2 ทีม One Day 
Surgery กำหนดกลุ่ม
ผู้ป่วยผ่าตัด ด้าน Arm,  
Shoulder, Hand 
surgery                
4.1.3 ทีมสหวิชาชพี 
 
 
 
4.1.4 ตัวแทน
เจ้าหน้าที่พยาบาล           
แต่ละหน่วยงาน/
แพทย์/เภสัชกร/
กายภาพ แผนไทย
หน่วยงานละ 2 คน 
4.2 ห้องผ่าตัด/ทีม
สารสนเทศ(IT)/ 
เจ้าหน้าที่พยาบาล
ประจำตึกผู้ปว่ยใน
(Home ward) 

ห้องประชุม 
1/2

โรงพยาบาล
ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 

 
1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4.1.4 (213,000.-) 
1.จัดอบรมให้ความรู้ทักษะเจ้าหนา้ที่ในหน่วยงานที่
เกี่ยวขอ้ง 3,000 บ. 
2.เครื่องมือผ่าตัด 100,000 บ. x 2 ชดุ =200,000 บ.  
(จัดสรรเพิ่ม)  
3.จัดหาครุภัณฑ์ คอมพวิเตอร์,เครื่องปริ้นเตอร์,สแกน
เอกสาร  10,000 บ.  
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 213,000 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน  213,000 บาท 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 

นพ.ธนพัฒน ์
 
 
 
 
 
 

นพ.ธนพัฒน ์
 
 
 

นพ.ธนพัฒน ์
 
 
 
 

นพ.ธนพัฒน ์
 
 
 

นพ.ธนพัฒน ์
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5 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศัลยกรรม   
ออร์โธปิดิกส์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4.1 OA knee : ผู้สูงอายุ
ท ี ่ม ีภาวะข ้อเข ่า เส ื ่อม
กลับไปใช้ชีวิตประจำวันได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
4.1.1 ผู้สูงอายุได้รับการ
คัดกรองข้อเข่าเส่ือม 
4.1.2 ผู้สูงอายุได้รับการ
คัดกรองข้อเข่าเสื่อมได้รับ
การฉีด เกล็ดเลือดเข้มข้น 
PRP 
4.1.3 ผู ้ส ูงอาย ุข ้อเข่า
เส ื ่อมมีระดับความปวด
หลังฉีดเกล็ดเลือดเข้มข้น 
PRP น้อยกว่า 5 คะแนน
จ า ก ค ะ แ น น เ ต ็ ม  1 0 
คะแนน 
4.1.4 อัตราผู ้สูงอายุฉีด
เกล็ดเล ือดเข ้มข ้น PRP 
สามารถงอเข ่ า ได ้  90  
องศา 
4.2 HIP Fracture : ไ ม่
พบอุบัติการณ์ Fracture 
HIP   
4.2.1 ไม่พบอุบัติการณ์
วินิจฉัยผิดพลาด 
4.2.2 ไม่พบอุบัติการณ์
วินิจฉัยล่าช้า 
4.2.3 ผ ู ้ ป ่ วย  Fracture 
HIP ไ ด ้ ร ั บ ก า ร ผ ่ า ตั ด
ภายใน 72 ชั่วโมง ทุกราย 

1.คัดกรองแบบบูรณา
การในกลุ่มผู้สูงอายุที่มี
ภาวะข้อเข่าเส่ือม 
 
 
2.พัฒนาศักยภาพและ
ทักษะพยาบาลวิชาชพี
ในเครือข่ายบริการ
สุขภาพในการตรวจคัด
กรองภาวะข้อเขา่เส่ือม
โดยใช้แบบประเมิน 
Modified WOMAC 
score(บูรณาการ 
R1.2 DM/HT/CKD) 
3.ติดตามประเมินผล
ด้วยแบบสอบถาม
Modified WOMAC 
ก่อน-หลัง รับการฉีด
เกล็ดเลือดเข้าข้อเข่า 
 
4.บูรณาการในระบบ
เครือข่ายสุขภาพเพื่อ
ลดระยะเวลานอน
โรงพยาบาลของกลุ่ม
ผู้ป่วย HIP Fracture 
(บูรณาการ R 1.2 
DM/HT/CKD) 

1.ผู้สูงอายุที่มีอายุ 
>65 ปี จำนวน 
4,353 ได้รับการคัด
กรองภาวะข้อเขา่
เส่ือม 
2.ประชากรกลุ่มเสี่ยง
จากการคัดกรอง ใน
คลินิกผู้สูงอายุ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4. ผู้ป่วยผา่ตัดกลุ่ม
ศัลยกรรมกระดูก
และข้อ 

ห้องประชุม 
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

กิจกรรมที่ 1 (30,000.-) 
1.ชุดปั่นเกล็ดเลือด 30,000  บาท/ป ี
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (บูรณาการ R1.2) 
1.พัฒนาศักยภาพและทักษะพยาบาลวชิาชีพใน
เครือข่ายบริการสุขภาพในการตรวจคัดกรองภาวะข้อ
เข่าเส่ือมโดยใช้แบบประเมิน Modified WOMAC 
score  
 
 
 
 
3.บูรณาการร่วมกับงานในคลินิก ผู้สูงอายุ /พยาบาล
ประจำ รพ สต  /งานเยี่ยมบา้น (Home ward) 
  
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (180,000.-) 
1. จัดอบรมความให้ความรู้เจ้าหน้าที่พยาบาล (บูรณาการ 
R 1.2 DM/HT/CKD) 
2.จัดสรรอุปกรณ์ป้องกันภาวะ VTE จำนวน 2 เครื่อง x
ราคา 90,000/เครื่อง = 180,000 บ. 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 210,000 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน  210,000 บาท 

 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
เงินบำรุง 

 
 

สุมนา/ 
จารุวรรณ 

 
 
 

สุมนา/ 
จารุวรรณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

นพ.ธนพัฒน ์
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5 โครงการศัลยกรรม   
ออร์โธปิดิกส์ (ต่อ) 
 
 

4.2.4 ระยะ เวลานอน 
โรงพยาบาล (LOS) 
4.2.5 อ ัตราการติดเชื้อ
หลั ง ผ ่ า ต ั ด เปล ี ่ ยนข้ อ
สะโพก 
4.2.6 อ ัตราการเก ิดข้อ
สะโพกหลุดหลังผ่าตัด 
4.2.7 อ ั ต ร า ก า ร เ กิ ด
ภ า ว ะ แ ท ร ก ซ ้ อ น 
(Pulmonary 
embolism/DVT /  ปอด
อักเสบ / UTI) 
4.2.8 อัตราการล้มซ้ำ 
4.2.9 อัตราการเกิด RE- 
fracture 
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6 โครงการ MCH Board 
โรงพยาบาลไชยา 

1. high risk  
pregnancy : เ ข ้ า ถึ ง
คลินิกครรภ์เส่ียงทุกราย 
1.1 หญ ิงต ั ้ งครรภ ์ท ี ่ มี
ภาวะเสี ่ยงได้รับการฝาก
ครรภ์ก่อน 12 สัปดาห์ทุก
ราย 
1.2 หญ ิงต ั ้ งครรภ ์ท ี ่มี
ภาวะเสี ่ยงได้รับการฝาก
ครรภ์ครบ 8 ครั้งทุกราย 
2. PPH : ไ ม ่ เ กิ ด
อุบัติการณ์มารดาเสียชีวิต  
2.1 ไม่พบ EWS ล่าช้า  
2.2 ไม ่พบอ ุบ ัต ิ การณ์  
TAH จากภาวะ  PPH ที่
ป้องกันได้ 
3. Preterm : คลอดหลัง
อายุครรภ์ 36 สัปดาห์ 
4. Birth Asphyxia : ไม่
พ บ อ ุ บ ั ต ิ ก า รณ์ ท า ร ก
เ ส ี ย ช ี ว ิ ต จ า ก  Birth 
Asphyxia 
4.1 ไม่พบ EWS ล่าช้า 
4.2 อัตราการ Refer ด้วย 
Birth Asphyxia ลดลง 
5.PIH : ไ ม ่ ม ี ภ า ว ะ 
Eclampsia 
 
 

ANC สัญจร 9 รพ.สต.   
1.ประชุมกรรมการ
อนามัยแมแ่ละเด็ก
อำเภอไชยา (MCH 
Board) ทุก 3 เดือน
ผ่านระบบZoom 
2.นิเทศมาตรฐานงาน
อนามัยแมแ่ละเด็ก 
รพ.สต.ลูกข่าย 
ANC high risk ครบ
วงจร 
3.จัดอบรมวิชาการ
เชิงปฏิบัติการเรื่อง
การดูแลผู้คลอดและ
ทารกแรกเกิดที่มี
ภาวะวกิฤติฉุกเฉิน
และ up date 
วิชาการสูติกรรมและ
ทารกแรกเกิด 
4. พัฒนาคลินิก High 
risk pregnancy และ
เพิ่มกลุ่มโรคระบบ 
Refer in จากรพ.ลูก
ข่าย 
Excellent LR  
5.ร่วมประชุมกรรมการ
พัฒนาเครือข่ายงาน
อนามัยแมแ่ละเด็ก
จังหวัด (MCH Board) 
ทุก 4 เดือน 
 

 
1.สูติแพทย์ 2 คน /
พยาบาล 15 คน 
 
 
 
2.รพ.สต.ลูกข่าย 9 
แห่ง 
 
 
 
3. แพทย์/พยาบาล 
รพ.สต.ลูกข่าย 9 
แห่ง /รพ.ท่าฉาง/ 
รพ.ท่าชนะ/ 
รพ.วิภาวดี  

จำนวน 50 คน 
 
 
4. แพทย ์2 คน/
พยาบาล 15 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ห้องประชุม 2 

 
 
 
 

รพ.สต.9 แห่ง 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 
 

ANC ,LR  
รพ ไชยา 

 
 
 
 

สสจ. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67- 
30 ก.ย.68 

 
กิจกรรมที่ 1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (8,500.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. x 1 วัน = 
4,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 x 2 มื้อ x 
1 วัน = 3,500 บ. 
3.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 1,000 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 5 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 8,500 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน  8,500 บาท 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
เงินบำรุง 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กานดา 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพจติ จติเวชและ
สารเสพตดิคุณภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. ซึมเศร้า: ลดอัตราการ
ฆ่าตัวตาย 
    1.1 กล ุ ่มประชาชน
ทั ่วไปและ 7 กลุ ่มเสี ่ยง
หลัก (เน้นกลุ่มเป้าหมายที่
คัดกรองได้ต่ำ) ได้รับการ
คัดกรองโรคซึมเศร้า ด้วย 
2Q Plus 
    1.2 กล ุ ่ม เส ี ่ ย ง โรค
ซึมเศร้า ได้รับการติดตาม
เข้ารับการรักษา  
 
 
 
 
 
 
2. จิตเภท: ผู้ป่วยจติเภท
เข้าถึงบริการสุขภาพจิต 
   2.1 ผู้ป่วยจิตเภทขาด
ยาและร ับการร ักษาไม่
ต่อเนื่อง ได้รับการติดตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 

Chaiya good 
mental health 
ค้นหา คัดกรอง กลุ่ม
เสี่ยงซึมเศร้า/ จติ
เภท/สารเสพตดิเชิง
รุก (เน้นกลุ่มที่ไม่เคย
คัดกรองมาก่อน) 
1. คัดกรองกลุ่ม 
NCDs และกลุ่ม
ผู้ใหญ่เชิงรุก (7 กลุ่ม
หรือไม่?) 
2. ติดตามกลุ่มเสี่ยง
ประเมินซ้ำ กลุ่มป่วย
เข้าสู่กระบวนการ
รักษา 
 
 
ผู้ป่วยจิตเภทเข้าถึง
บริการสขุภาพจติ 
3.ติดตามผู้ป่วยขาด
นัดผ่าน 
Telemedicine/
เครือข่ายจิตเวชฯ    
ไชยา 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
1. เจ้าหน้าที่คัดกรอง 
15 คน/กลุ่ม NCDs 
และกลุ่มผู้ใหญ่เชิงรุก 
19,338 คน 
(บูรณาการร่วมกบั 
R1.2_DM/HT/CKD) 
 
 
 
 
 
 
3. ผู้ป่วยจิตเภทขาด
ยา รักษาไม่ต่อเนื่อง 
16 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
- คลินิกNCDs 
- รพ.สต.ใน
พื้นที่อำเภอ 
ไชยา 

 
 
 

 
 
 
 
 
คลินิกจิตเวช
และยาเสพ

ติด 
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

1 พ.ย.67 – 
31 ม.ค.68 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
1 พ.ย. 67 -      
30 ก.ย. 68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (19,338.-) 
1.ค่าเอกสารคัดกรอง 19,338 ชุด  x 1 บ. = 
19,338 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3  
ไม่เบิกงบประมาณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

สายพิณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สายพิณ/ 
สินีนาฎ 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพจติ จติเวชและ
สารเสพตดิคุณภาพ 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3. ซ ึมเศร ้าว ัยร ุ ่น : ลด
ภาวะซึมเศร้าในวัยรุ่น 
    3.1 กลุ ่มวัยรุ ่นได้รับ
การคัดกรองภาวะซึมเศร้า
ด้วย 2Q Plus   
(เน้นกลุ ่มเป้าหมายที ่คัด
กรองได้ต่ำ) 
     3.2 วัยรุ ่นกลุ ่มเสี่ยง 
ได้รับการติดตาม ประเมิน
ซ ้ำ และกลุ ่มป ่วยเข ้าสู่
กระบวนการรักษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โรงเรียนมัธยม
ต้นแบบจิตเวช 
และยาเสพติดวัยรุ่น  
(ม.1-ม.6)  
โดยครู หมอ พ่อแม่
(ครอบครัว) 
4. อบรมการคัดกรอง
ภาวะซึมเศร้าและสาร
เสพติดในครู รร. 
มัธยมศึกษาในพื้นที่
อำเภอไชยา 10
โรงเรียน 
 
 
 
 
5. ลงพื้นที่คัดกรอง
โรคซึมเศร้าและสาร
เสพติดในโรงเรียน
มัธยมศึกษาปีที่ 1-6 
ในพื้นที่อำเภอไชยา 
 
6.อบรมครู หมอ พอ่
แม่วัยรุ่นกลุ่มเส่ียง/
ป่วย นำร่อง 5 
โรงเรียน  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
4. ครู รร.มัธยม/
เจ้าหน้าที่คัดกรอง 
35 คน 
 
 
 
 
 
 
 
5. ครู รร.มัธยม
เจ้าหน้าที่คัดกรอง 
10 คน /นักเรียน
มัธยมปีที่1-6  
(10 รร.) 3,717คน  
 
6. เจ้าหน้าที่ที่
เกี่ยวขอ้ง 15 คน / 
ครู หมอ พ่อแม่และ
วัยรุ่นกลุ่มเส่ียง 213
คน (แบ่ง4รุ่น รุ่นละ
53 คน/2 วัน) 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 

 
 
 
 

โรงเรียน
มัธยมศึกษา

ในพื้นที่
อำเภอไชยา 
 
 

โรงเรียน
มัธยมศึกษา

ในพื้นที่
อำเภอไชยา 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 

1 - 31 ธ.ค.
67 

 
 
 
 
 
 
 
 

1 ม.ค. –  
31 มี.ค. 68 

 
 
 
 
1 - 31 พ.ค. 

68 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (8,565.-) 
1.อาหารว่างและเครื่องดื่มในการประชมุ 35 คน x       
35 บ. × 2 มื้อ = 2,450 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 35 คน x 80 บ. x 1 มื้อ  = 
2,800 บ. 
3.เอกสารในการประชุม 3,000 บ. 
4.แฟ้มใส่เอกสาร 10 โรงเรียน  10 แฟ้ม x 10 บ.    
= 100 บ. 
5.ปากกา 1 โหล x 215 บ. = 215 บ. 
 
กิจกรรมที่ 5 (10,934.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มสำหรับครูและเจ้าหนา้ที่ 
10 คน × 35 บ. × 10 โรงเรียน = 3,500 บ. 
2.ค่าเอกสารในการคัดกรอง 3,717 ชดุ × 2 บ.  
= 7,434 บ. 
 
กิจกรรมที่ 6 (11,232.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มสำหรับเจา้หน้าที่และ
ผู้เข้าร่วมอบรม 57 คน × 35 บ. × 1 มื้อ × 4 รุ่น = 
7,980 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวันสำหรับเจ้าหนา้ที่ที่เกี่ยวข้อง       
15 คน x 80 บ. × 2 มื้อ = 2,400 บ. 
3.แผ่นพับความรู้ 213 แผ่น × 4 ชุด × 1 บ. = 852 บ. 
 
 

 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

สิริพร 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

สิริพร 
 
 
 
 
 

 
สิริพร 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพจติ จติเวชและ
สารเสพตดิคุณภาพ 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
4. จิตเวชที่มีความเสี่ยง
สูงต่อการก่อความรุนแรง 
(SMI-V): ผู ้ป ่วยจิตเวช
และสารเสพต ิดไม ่ก่อ
ความรุนแรง 
   4.1 ผู ้เสพสารเสพติด
ได้ร ับการคัดกรอง และ
นำ เข ้ าส ู ่ กระบวนการ
บำบัดครบตามเกณฑ์ที่
กำหนด 
   4.2 ผู ้ป ่วยจิตเวชที ่มี
ความเสี ่ยงสูงต่อการก่อ
ความรุนแรง (SMI-V) ที่
ข า ด ย า แ ล ะ บ ำ บ ั ด ไ ม่
ต่อเนื่อง ได้รับการติดตาม
ทุกราย 
   4.3 ภาคีเครือข่ายใน
ช ุมชนม ีความร ู ้ ในการ
ป ้ อ งก ั นก า รก ่ อ คว าม
รุนแรง 

7.คัดเลือกนักเรียน
มัธยมต้นแบบจิตเวช 
และยาเสพติดวัยรุ่น  
(จากการอบรมครู 
หมอ พอ่แม่วยัรุ่น
กลุ่มเสี่ยง/ป่วย นำ
ร่อง 5 โรงเรียน) 
 
วัด บา้น โรงเรยีน
ปลอดภยั 
8. อบรมให้ความรู้
ประชาชนพื้นที่เสี่ยง
ก่อความรุนแรงและ
ซ้อมแผนจำลองเผชิญ
เหตุความรุนแรง 
ผู้ป่วยจิตเวชยาเสพ
ติดก่อความรุนแรงใน
พื้นที่ ตำบลปา่เว 
 
9. คัดกรองยาเสพติด
และภาวะซึมเศร้าแก่
พระภิกษ ุสามเณรใน
พื้นที่อำเภอไชยา (นำ
ร่องตำบลละ 1 วัด) 
 
 
 
 
 
 

7.เจ้าหน้าที่ 20คน/ 
นักเรียนต้นแบบ 5
คน (จากนกัเรียน
กลุ่มเสี่ยง/ป่วย 5
ร.ร.) 
 
 
 
 
 
8. เจ้าหน้าที่ที่
เกี่ยวขอ้งและ
ประชาชนในพื้นที่ 
100 คน 
 
 
 
 
 
9. เจ้าหน้าที่คัดกรอง 
10 คน/ พระภิกษ ุ
สามเณร 150 รูป 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 
 
 

 
 

ศาลาประชาคม
ตำบลป่าเว 

 
 
 
 
 
 
 

วัดในพื้นที่
อำเภอไชยา 

 
 
 
 
 
 

1 - 30 มิ.ย.  
68 

 
 
 
 
 
 
 

 
1 - 31 ก.ค. 

68 
 
 
 
 
 
 
 

1 เม.ย. –  
30 มิ.ย. 68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 7 (1,000.-) 
1.อาหารว่างและเครื่องดื่มเจ้าหน้าที ่25 คน x 35 บ. 
× 1 มื้อ = 875 บ. 
2.ประกาศนียบัตร 5 แผ่น x 25 บ. = 125 บ. 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 8 (18,500.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มสำหรับเจา้หน้าที่และ
ประชาชนในพื้นที่ 100 คน × 35 บ. × 2 มื้อ  = 
7,000 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวันสำหรับเจ้าหนา้ที่และประชาชนใน
พื้นที่ 100 คน x 80 บ. × 1 มื้อ = 8,000 บ. 
3.ค่าถ่ายเอกสาร = 3,500 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 9 (9,300.-) 
1.ค่าอาหารว่างสำหรับเจา้หน้าที่คัดกรอง 10 คน x 10 
ครั้ง x 35 บ.  = 3,500 บ. 
2.ค่าเอกสารคัดกรอง 150 ชุด  x 2 บ. = 300 บ. 
3. โฟมบอร์ดให้ความรู้  5 แผ่น x 700 บ.= 3,500 
บ. 
4. โปสเตอร์ให้ความรู้ 5 แผ่น x 10 วดั x 40 บ. = 
2,000 บ. 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 

 
 

สิริพร 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

สายพิณ/….. 
 
 
 
 
 
 

 
 

วิวรรธณ ี
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพจติ จติเวชและ
สารเสพตดิคุณภาพ 
(ต่อ) 
 

Excellent 
psychiatric clinic 
10.จัดตั้งคลินิกจิต
เวช Part time 
11.กำหนดกรอบยา
จิตเวชและยาด้าน
การใช้สารเสพติด 
(ดำเนินการใน
ปีงบประมาณ 
2569) 
 

10. คลินิกจิตเวช 
Part time 
11.เภสัช/แพทย์/
พยาบาลจิตเวช 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
(ดำเนินการในปีงบประมาณ 2569) 

 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน - บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 78,869 บาท 

รวมเป็นเงิน  78,869 บาท 
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โครงการทันตกรรมทุก
กลุ่มวัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. ทันตกรรมในเด็ก 0-5 
ปี    
1.1. เ ด ็ ก  0-5 ปี  
ปราศจากฟันผุเพิ่มขึ้น 
1.2.เด็กอายุ 0-5 ปีได้รับ
จากตรวจฟัน  
1.3. เ ด ็ ก อ า ย ุ  0-5 ปี  
ได้รับการทาฟลูออไรด์  
 
2.ทันตกรรมเด็กช่วงวัย
เรียน  
2.1. เด็กอายุ 12 ปี มีฟัน
ดีไม่มีผุ (Cavity Free) 
2.2. เด ็กอาย ุ  6-12 ปี
ได้รับการเคลือบหลุมร่อง
ฟันกรามแท้ 
 
3.การร ับบร ิการท ันตก
รรมช่วงวัยแรงงานเพิ่มขึ้น 
3.1 การรับบริการทันตก
รรมช่วงวัยแรงงาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

อำเภอต้นแบบเด็ก
ก่อนวัยเรียนสุขภาพ
ฟันดี 
1. Smart fluoride 
(ทาฟลูออไรด์ต่อเนื่อง) 
2.ทันตสุขศึกษาและ
สอนวิธีทำความสะอาด
ช่องปากแก่ผู้ปกครอง
เด็ก 0-5 ป ี
อำเภอต้นแบบเด็กวัย
เรียนสุขภาพฟันด ี
3.ตรวจฟัน เคลือบ
หลุมร่องฟัน 
4.ทันตสุขศึกษาและ
สอนวิธีทำความสะอาด
ช่องปากแก่นักเรียน
อาย ุ12 ป ี
อำเภอต้นแบบชว่งวัย
แรงงานสขุภาพฟันดี 
5.บริการทันตกรรม ขูด
หินปูน อุดฟัน ถอนฟัน 
รักษารากฟัน ครอบฟัน 
ฟันเทียม 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
1.เด็กแรกเกิดถึง 5 ป ี
9 ตำบล 2,560 คน 
2.ผู้ปกครองเด็ก 0-5 
ปี ในคลินิก 1,800 
คน 
 
 
 
3.เด็กนักเรียน 12 ป ี
โรงเรียนในเขตอำเภอ
ไชยา 3,534 คน 
 
 
 
 
 
5.ผู้ป่วยอาย ุ25-59ป ี
(ช่วงวัยแรงงาน)  
10,431 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

WCC           
รพ.ไชยา 

รพ.สต./ศพด. 
 
 
 
 
 

โรงเรียนใน
เขตอำเภอ 

ไชยา 
 
 
 
 
 

 คลินิก 
ทันตกรรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

1-28 ก.พ.68 
 
 
 
 
 
 
 

1-28 ก.พ.68 
 
 
 
 
 
 
 

1 ม.ค.-  
31 มี.ค.68 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (72,400.-) 
1.ฟลูออไรด์วานิช ราคา 670 บ. x 100 หลอด = 
67,000 บ. 
2.พู่กันทาฟลูออไรด์ ราคา 90 บ. x 60 กล่อง = 
5,400บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (26,996.10.-) 
1. ชุด Sealant 1,799.74 บ. x 15 ชุด = 
26,996.10 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ทพญ.ชัญญา 
 
 
 
 
 
 
 

ทพญ.ชัญญา 
 
 
 
 
 
 

 
ทพญ.ธนพร 
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8 โครงการทันตกรรมทุก
กลุ่มวัย (ต่อ) 

4.ผู้ส ูงอาย ุม ีฟ ันแท้หรือ
เทียมใช้งานได้ไม่น้อยกว่า
4 คู่สบเพิ่มขึ้น 
4.1. ผู้สูงอายุมีฟันแท้หรอื
เทียมใช้งานได้ไม่น้อยกว่า
4 คู่สบ 
 

อำเภอต้นแบบ
ผู้สูงอายุมีฟันแท้ที่ดี
และมีฟันเทียมที่ใช้
งานได ้
6.มหกรรมตรวจฟัน
ผู้สูงอาย ุ
7.กิจกรรมฟันเทียม 1 
ตำบล 20 คู่ 

6.ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้น
ไป 10 ตำบล 
12,125 คน 
 

คลินิกทันตก
รรม/คลินิก 

NCD/ที่
ประชุม

ผู้สูงอายุ/
บ้านผู้ป่วย/

รพ.สต. 
 

ทุกวันพฤหัสบด ี
 

บูรณาการร่วมกบังานในคลินิก NCD /ประชุม ผส แต่ละ
ตำบล /งานเยี่ยมบ้าน 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน - บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 99,396.10 บาท 

รวมเป็นเงิน  99,396.10 บาท 
 

งบ
ค่าใช้จ่าย
สูง จาก 
สปสช. 

 

ทพญ.ธนพร 
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9 โครงการ dental 
premium 

1.ทันตกรรม premium 
1. ทันตกรรมเฉพาะทาง 
premium 
1.1. เพิ ่มการเข้าถึงการ
รักษาในคลินิกพิเศษ (การ
รักษาคลองรากฟัน ราก
ฟ ั น เ ท ี ย ม  จ ั ด ฟั น 
ศัลยกรรมช่องปาก) 

1.จัดหาครุภัณฑ์
ทางการแพทย์ จัดทัน
ตกรรม premium 
 
2.จัดบริการรักษา
คลองรากฟันและฟัน
เทียมถอดได้และฟัน
เทียมติดแน่นติดแน่น 
3.คลินิกทันตกรรม
ประกันสังคม 

1.ทุกกลุ่มวยั 
ทันตกรรมเฉพาะ
ทาง/ทันตกรรม
ทั้งหมด จำนวน 
6,931 คน 

คลินิกพิเศษ
ทันตกรรม 
Premium 

 
คลินิกพิเศษ
ทันตกรรม 
Premium 
(2 ห้อง) 

 

ทุกวัน 
จันทร์-พุธ 

 
 

จันทร์-ศุกร ์

กิจกรรมที่ 1 (26,000.-) 
1. เครื่องฟอกอากาศ 13,000 บ. x  2 เครื่อง 
= 26,000  บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 26,000 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน  26,000 บาท 

เงินบำรุง 
 

ทพญ.สุจิราภา 
 
 
 
ทพญ.สุจิราภา 
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โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กายภาพบำบัด 
1. ลดภาวะพิการในผู้ป่วย 
IMC 4 โรค (Stroke / HIP 
/ TBI / SCI)  
   1.1 ผู้ป่วย IMC stroke 
ที่มีคะแนน BI ระหว่าง 0-
11 ได้รับการติดตามฟื้นฟู
สภาพอย่างต่อเนื่องและมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น (คะแนน 
Barthel index เ พ ิ ่ ม ขึ้ น
อย่างน้อย 1 คะแนน) 
   1.2 ผู้ป่วย IMC HIP ที่
มีคะแนน BI ระหว่าง 0-
11 ได้รับการติดตามฟื้นฟู
สภาพอย่างต่อเนื่องและมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น (คะแนน 
Barthel index เ พ ิ ่ ม ขึ้ น
อย่างน้อย 1 คะแนน) 
   1.3 ผู้ป่วย IMC TBI ที่
มีคะแนน BI ระหว่าง 0-
11 ได้รับการติดตามฟื้นฟู
สภาพอย่างต่อเนื่องและมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น (คะแนน 
Barthel index เ พ ิ ่ ม ขึ้ น
อย่างน้อย 1 คะแนน) 
    1.4 ผู้ป่วย IMC SCI ที่
มีคะแนน BI ระหว่าง 0-
11 ได้รับการติดตามฟื้นฟู

กายภาพบำบัด 
1. ประชุมเจ้าหนา้ที่
เพื่อจัดทำแนวปฏบิัติ/
แนวทางการรักษาและ
ฟื้นฟูสภาพระบบ IMC 
ทั้ง 4 กลุ่มโรค และ
ติดตามการดำเนินงาน
ทุกไตรมาส  
(บูรณาการร่วมกบังาน
เยี่ยมบ้าน สูงอายแุละ
แพทย์แผนไทย) 
 
2. ติดตามดูแลฟื้นฟู
สภาพรูปแบบ 
intensive program 
ผู้ป่วย IMC 4 กลุ่มโรค
ในชุมชนและศูนย์ฟื้นฟู 
ให้เป็นไปตามเกณฑ์ 
 
3. อบรมเชิง
ปฏิบัติการเรื่องการ
ดูแลและฟื้นฟูใน
ผู้สูงอายุข้อสะโพกหัก
และผู้ป่วยทางระบบ
ประสาท 
(บูรณาการกับงาน
สูงอายุ โภชนาการและ
แพทย์แผนไทย) 

 
1.คณะกรรมการ
ระบบดูแลระยะกลาง 
/ คณะกรรมการ
เยี่ยมบ้าน/ 
คณะกรรมการระบบ
ดูแลผู้สูงอายุ/ 
เครือข่ายบริการ 
สุขภาพอำเภอไชยา   
 
 
 
2.ผู้ป่วย IMC 4 
กลุ่มโรค 75 ราย 
และญาติ   
 
 
 
 
3.ครอบคลุม 80%
จำนวนอสม.ในเขต
อำเภอไชยา 
(ทั้งหมด 1,300 ราย) 
(ดำเนินการ 10 วัน) 
 
 
 
 

 
สสอ.ไชยา/ 
ร.พ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

-ชุมชน 9 
ตำบลใน

อำเภอไชยา 
-ศูนย์ฟื้นฟ ู

 
 
 

รพ.ไชยาและ 
รพ.สต. 9 
แห่งในเขต
อำเภอไชยา 

 
 
 
 
 

 
- ไตรมาส 1 : 
8 พ.ย. 67 

- ไตรมาส 2 : 
24 ม.ค. 68 
- ไตรมาส 3 : 
11 เม.ย. 68 
- ไตรมาส 4 : 
18 ก.ค. 68 

 
 
 

ต.ค.67- 
ส.ค.68 

 
 
 
 

 
ม.ค.- ก.พ. 68 

 
 
 
 
 
 
 
 

กายภาพบำบัด 
กิจกรรมที่ 1 (12,000.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 2 มื้อ x 1 วัน x 
60 คน = 4,200 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. x 1 มื้อ x 60 คน  
= 4,800 บ. 
3. ค่าเอกสารการประชุม = 3,000 บ. 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (9,400.-) 
1. ค่าเอกสาร = 4,000 บ. 
2. แฟ้มบันทึกข้อมูลผู้ป่วย IMC จำนวน 12 โหล = 
5,400 บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (163,200.-) 
1. ค่าเอกสารคู่มือ 960 ราย x 20 บ. = 19,200 บ. 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 2 มื้อ x  
960 คน = 67,200 บ. 
3.อาหารกลางวัน 80 บ. x 1 มือ้ x 960 คน = 
76,800 บ. 
 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 

 
ทอรุ้ง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ทอรุ้ง 

 
 
 
 
 

 
ทอรุ้ง 
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โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สภาพอย่างต่อเนื่องและมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น (คะแนน 
Barthel index เ พ ิ ่ ม ขึ้ น
อย่างน้อย 1 คะแนน) 
2. ผู้ป่วย OA knee บรรลุ
เป้าหมายการรักษา/ฟื้นฟู
สภาพทางกายภาพบำบัด 
    2.1  ผู้ป่วย OA knee 
เข้าถ ึงบริการรักษาและ
ฟ ื ้ นฟ ู แบบบร ูณาการ 
(กายภาพบำบัด/แพทย์
แผนไทย) 
   2.2  ผู ้ป ่วย OA knee 
ที่มีภาวะน้ำหนักเกินไดร้ับ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
โดยทีมสหวิชาชีพ (บูรณา
การร่วม คลินิก DPAC) 
3.  ผู ้ป่วย DM ที่มีภาวะ 
polyneuropathy แ ล ะ 
peripheral neuropathy 
ได ้ ร ั บการฟื้ นฟ ู สภ าพ
อาการดีขึ้น ร้อยละ 80 
      3.1 ผู ้ป่วย DM ที่มี
ภาวะ polyneuropathy 
แ ล ะ  peripheral 
neuropathy เข ้าถ ึงการ
ร ั ก ษ า และฟ ื ้ นฟ ู ด ้ ว ย
ศาสตร์กายภาพบำบัดและ
แพทย์แผนไทย 
      3.2 ผู ้ป ่วย DM ที ่มี
ภาวะ polyneuropathy 

4. วัยฟิต ไม่เซ ไม่ล้ม 
- คอร์สธาราบำบัดใน
กลุ่มผู้สูงอายุที่ข้อเขา่
เส่ือมร่วมกับภาวะเสีย่ง
หกล้ม เพื่อลดปวดและ
เพิ่มความแข็งแรง
กล้ามเน้ือรอบเข่าโดน
ไม่มีแรงกระแทก (คอร์
สละ 8 ครั้ง/2 เดือน) 
- โปรแกรมออกกำลัง
กายแบบกลุ่มและ
รักษาแบบทีมสห
วิชาชีพ  ในคลินิก
สูงอายุทุกแห่ง ตาม
ตารางปฏิบัติการ 
 
5. จัดตั้งคลินิกเท้า 
ดูแลผู้มี
ภาวะแทรกซ้อนทาง
เท้า ในเรื่อง Loss 
sensation 2 จุดชึ้นไป 
โดยมีการรักษาทาง
กายภาพบำบัด ออก
กำลังกาย/ทำสื่อวิดีโอ
ความรู้ภาวะแทรกซ้อน
ทางเท้า/ 
/แช่สมุนไพร/ปุ่มกดจุด 
และแนะนำดา้นการ
ดูแลฝ่าเท้า 
 
 

 
 
4.ผู้สูงอายุข้อเข่า
เส่ือมร่วมกับมีภาวะ
เส่ียงหกล้ม  
จำนวน 50 ราย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
5.ผู้ป่วยเบาหวานที่มี
ภาวะแทรกซ้อนทาง
เท้า (Loss 
sensation 2 จุดขึ้น
ไป (400 ราย) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

สระว่ายนำ้
สวนสุข 

/คลินิกสูงอายุ 
10 แห่ง เขต
อำเภอไชยา 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

รพ.สต. 9 
แห่ง และ ร.พ.

ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

มี.ค.- เม.ย. 68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

เม.ย.- ก.ค. 68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
กิจกรรมที่ 4 (26,800.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 1 มื้อ x 8 วัน x 
50 คน = 14,000 บ. 
2. ค่าเข้าสระวา่ยน้ำรายบุคคล 40 บ. x 8 วัน x 50 คน 
= 12,800 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 5 (9,000.-) 
1. ค่าเอกสาร =  4,000 บ. 
2. วัสดุและอปุกรณ์ = 5,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ทอรุ้ง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

สิริธร 
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โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แ ล ะ  peripheral 
neuropathy ได ้ ร ับการ
ร ั ก ษ า แ ล ะ ฟ ื ้ น ฟ ู โ ด ย
กายภาพบำบัดและแพทย์
แผนไทยต่อเนื่อง 
แพทย์แผนไทย 
1.ผ ู ้ ป ่ วย  Stroke ได ้ รับ
การเข้าถึงและดูแลด้วย
ศาสตร ์การแพทย ์แผน 
ไทย 
 1.1 ผู้ป่วย IMC กลุ่มโรค 
Strokeไ ด ้ ร ั บ ก า รด ู แ ล
ต ่ อ เน ื ่ อ งด ้ ว ยศาสตร์
ก า ร แ พ ท ย ์ แ ผ น ไ ท ย 
มากกว ่าหร ือเท่าก ับ 6 
ครั้ง ภายในระยะเวลา 6 
เดือนและมีค่าคะแนน BI 
เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 1 ระดับ 
1.2 ผู้ป่วย Stroke ทั่วไป
ได้รับการดูแลด้วย 
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะการ 
กลืนมีผลลัพธ์ดีขึ้น 
1.3 ผู้ป่วย Stroke ทั่วไป
ได้รับการดูแลด้วยศาสตร์
การแพทย ์แผนไทย ใน
กลุ่มผู้ป่วยที่มีใบหน้าเบี้ยว
มีผลลัพธ์ดีขึ้น 
 
 

 
 
 
 
 
แพทย์แผนไทย 
6.จัดอบรมเชิง 
ปฏิบัติการให้ 
ความรู้ 
แก่เจ้าหนา้ที่ที ่
เกี่ยวขอ้งในการ 
ดูแลกลุ่มคนไข้ 
Stroke/IMC และให้
ความรู้ 
การใช้สมุนไพร 
ในกลุ่มโรค  
NCDs (Pre-DM/ 
Pre-HT/CKD stage 
3b/CVD risk) ดว้ย
ศาสตร์การ 
แพทย์แผนไทย 
และจัดทำแผน 
การจัดเก็บรวบ 
รวมข้อมูล 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
6. แพทยแ์ผนไทย 
ในเครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา 
และเจ้าหนา้ที่ผู้ที่
เกี่ยวขอ้งในเครือข่าย
บริการ สุขภาพ
อำเภอไชยา  30 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
สสอ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
แพทย์แผนไทย 
กิจกรรมที่ 6 (11,500.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 2 มื้อ x 1 วัน 
x 30 คน =  2,100 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. x 1 มื้อ x 30 คน  
= 2,400 บ. 
3. ค่าเอกสารการประชุม = 3,000 บ. 
4. ค่าวัสดุ-อปุกรณ์ = 4,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
พัชญา 
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10 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4 ผู้ป่วย Stroke ทั่วไป
ได้รับการดูแลด้วย 
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
ในกลุ่มผู้ป่วยที่มีภาวะ 
พูดไม่ชัดมีผลลัพธ์ดีขึ้น 
 
2.ผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง NCDs 
(PRE – DM/PRE 
HT/CKD stage 3b/CVD 
risk) ได้รับการเข้าถึงและ
ดูแลด้วยศาสตร์การแพทย์
แผนไทย 
2.1 ผ ู ้ ป ่ ว ยกล ุ ่ ม เส ี ่ ย ง 
NCDs (PRE - DM) ได ้รับ
การเข้าถึงการบริการ 
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผน 
ไทยแบบเข้มข้น  
2.2 ผ ู ้ ป ่ ว ยกล ุ ่ ม เส ี ่ ย ง 
NCDs (PRE-HT) ไ ด ้ รั บ
การเข้าถึงการบริการ 
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผน 
ไทย 
2.3 ผ ู ้ ป ่ ว ยกล ุ ่ ม เส ี ่ ย ง 
NCDs (CKD stage 3b) 
ได้รับการเข้าถึงการบริการ 
ด้วยศาสตร์การแพทย์แผน 
ไทย 
2.4 ผ ู ้ ป ่ ว ยกล ุ ่ ม เส ี ่ ย ง 
NCDs (CVD risk) ไ ด ้ รั บ
การเข้าถึงการบริการด้วย
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 

7. จัดอบรมติดตาม 
ผลดำเนินงาน 
เครือข่ายอำเภอ 
ไชยาทุกไตรมาส 
 
 
 
 
 
8.สูงวัย ไม่ดัน ไม่มึน 
- CQI กลุ่ม PCC  
- ให้ความรู ้รายกลุ่มใน
รพ.สต.ในเครือข่าย
บริการสุขภาพ อำเภอ
ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7. รพ.สต.ในเครือ 
ข่ายบริการสุขภาพ
อำเภอไชยา 30 คน 
 
 
 
 
 
 
8. 25% ของกลุ่ม
เส่ียง Pre-HT ของ 
รพ.ไชยาและ PCC  
(รพ.สต. ปากหมาก,  
รพ.สต. พุมเรียง และ  
รพ.สต. ตะกรบ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา 
และ PCC 
(รพ.สต. 

ปากหมาก, 
รพ.สต. 
พุมเรียง 

และ 
รพ.สต. ตะ

กรบ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ครั้งที่ 1 -ธ.ค.67 
ครั้งที่ 2- มี.ค.68 
ครั้งที่ 3 มิ.ย.68 
ครั้งที่ 4 ก.ย.68 

 
 
 
 
 

มี.ค.- ก.ค 68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 7 (4,200.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 1 มื้อ x 4 ครั้ง  
x 30 คน = 4,200 บ. 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 8 (8,000.-) 
1. ค่าเอกสาร = 5,000 บ. 
2. ค่าวัสดุ-อปุกรณ์ = 3,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ณัฐณิชา 
 
 
 
 
 
 
 
 

ณัฐณิชา 
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โภชนศาสตร์ 
ผู้ป่วย NCDs (DM / HT / 
CKD / CVD Risk) Stroke 
และหญิงต ั ้ งครรภ ์ ท ี ่มี
ความเสี ่ยงสูง (BMI น้อย
กว่า 18.5/ BMI มากกว่า 
30/ HCT ≤ 33 %) PIH 
/ GDM ) ได ้ร ับการด ูแล
แ บ บ  Individual 
Nutrition care plan 
และมีผลลัพธ์ดีขึ้น 
1. ผู้ป่วย DM ที่มี HbA1C 
มากกว ่า 8 mg% ได ้รับ
การดูแลด้วย Individual 
Nutrition care plan 
เพิ่มขึ้น  
2. ผ ู ้ป ่วย HT ท ี ่ ระดับ
ค ว า ม ด ั น โ ล หิ ต 
160/100 mmHg ได้รับ
การดูแลด้วย Individual 
Nutrition care plan 
เพิ่มขึ้น 
3. ผู้ป่วย CKD stage 3b 
ไ ด ้ ร ั บ ก า ร ด ู แ ล ด ้ ว ย
Individual Nutrition 
care plan เพิ่มขึ้น 
4. ผู้ป่วย CVD risk ≥ 20 
ขึ ้นไปได้รับการดูแลด้วย 
Individual Nutrition 
care plan เพิ่มขึ้น 

โภชนศาสตร์ 
คลินิกโภชนศาสตร์ 
9.1 ปรับปรุง CPG 
แนวทางการให้โภชน
ศึกษากลุ่มโรค NCDs 
CVD RISK >20 
9.2 ปรับปรุงโปรแกรม
โภชนบำบัด
(Remission Clinic) 
9.3 ประเมิน 
ภาวะทุพโภชนาการ 
ผู้ป่วย NCDs 
9.4 อบรมหลักสูตร
ผู้ให้ความสมาคม
โรคเบาหวาน 
 
10.1 ปรับปรุง CPG 
แนวทางการให้โภชน
ศึกษากลุ่มโรค ผู้ปว่ย
ซับซ้อน CKD,CAPD 
10.2 พัฒนาระบบการ
คำนวนปริมาณ
สารอาหารสำหรับ
ผู้ป่วยซับซ้อน 
10.3 ติดตามเยี่ยม
บ้านผู้ป่วยเพื่อปรับ
โปรแกรมรายบุคคล 
10.4 อบรมหลักสูตร
สมาคมโรคไต  
 
 

 
 
9.1 กลุ่มผู้ป่วยโรค 
NCDs 
 
 
9.2 กลุ่มผู้ป่วยโรค 
NCDs 
 
9.3 กลุ่มผู้ป่วยโรค 
NCDs 
 
9.4 นักโภชนาการ  
 
 
 
10.1 กลุ่มผู้ป่วย
ซับซ้อนโรค 
CKD,CAPD 
 
10.2 กลุ่มผู้ป่วย
ซับซ้อนโรค 
CKD,CAPD 
 
10.3 กลุ่มผู้ป่วย
ซับซ้อนโรค 
CKD,CAPD 
10.4 นักโภชนาการ 
 
 

 
 

รพ.ไชยา 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 

 
 

HOME 
 

 
รพ.ไชยา 

 
 
 

 
 

ไตรมาส 1 
 
 
 

ไตรมาส 1 
 
 

ไตรมาส 1-4 
 
 

ไตรมาส 1-4 
 
 
 

ไตรมาส 2 
 

 
 
ไตรมาส 2 
 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
 

โภชนศาสตร์ 
 
กิจกรรมที่ 9.1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 9.2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
กิจกรรมที่ 9.3 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
กิจกรรมที่ 9.4  
1. ค่าลงทะเบียน  
 
 
กิจกรรมที่ 10.1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 10.2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 10.3 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
กิจกรรมที่ 10.4  
1. ค่าลงทะเบียน  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 

ชนิกา 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 

ชนิกา 
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ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5 .  อ ั ต ร า ผ ู ้ ป ่ ว ย  IMC 
Stroke ได้รับ individual 
nutrition care plan และ
มีผลลัพธ์ดีขึ้น  
6. หญิงตั้งครรภ์ ที่มีความ
เส ี ่ยงส ูง (BMI น้อยกว่า 
18.5/ BMI มากกว่า 30/ 
HCT น ้อยกว ่ า  33 %) 
PIH / GDM ) ได ้ ร ับการ
ด ู แ ล ด ้ ว ย  Individual 
Nutrition care plan 
เพิ่มขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

11.1 ปรับปรุง CPG 
แนวทางการให้โภชน
ศึกษากลุ่มโรค
Stroke/IMC 
11.2.ประเมินภาวะ
ทุพโภชนาและให้
ความรู้ผู้ป่วย Stroke 
IMC 
11.3 อบรมหลักสูตร
ผู้ให้อาหารทางหลอด
เลือดดำ 
 
12.1 จัดทำ CPG 
หญิงตั้งครรภ์ ที่มีภาวะ
เส่ียงทางโภชนาการ 
12.2 จัดทำแผ่นพับใบ
ความรู้ภาวะโภชนาการ
สำหรับหญิง
ตั้งครรภ์,GDM 
12.3 ประเมินภาวะ 
ทุพโภชนาและให้
ความรู้ผู้ป่วย หญิง
ตั้งครรภ์ ที่มีความเส่ียง
สูง (BMI น้อยกว่า 
18.5/ BMI มากกวา่ 
30/ HCT นอ้ยกว่า  
33 %) PIH / GDM ) 
 
 
 
 

11.1 กลุ่มผู้ป่วยโรค 
Stroke/IMC 
 
 
11.2 กลุ่มผู้ป่วยโรค 
Stroke/IMC 
 
 
11.3 นักโภชนาการ 
 
 
 
12.1 กลุ่มผู้ป่วยหญิง
ตั้งครรภ์ ที่มีความเส่ียง
สูง 
12.2 กลุ่มผู้ป่วยหญิง
ตั้งครรภ์ ที่มีความเส่ียง
สูง 
 
12.3 กลุ่มผู้ป่วยหญิง
ตั้งครรภ์ ที่มีความเส่ียง
สูง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 

 
 

รพ.ไชยา 
 

 
 

รพ.ไชยา 
 
 

 
รพ.ไชยา 

 
 

รพ.ไชยา 
 
 

 
รพ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ไตรมาส 2 
 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
ไตรมาส 2 
 
 
 
ไตรมาส 1-4 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 11.1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 11.2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 11.3  
1. ค่าลงทะเบียน  
 
 
กิจกรรมที่ 12.1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
กิจกรรมที่ 12.2 (18,000.-) 
1. เครื่องปริ้นสี 18,000 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 12.3 (10,500.-) 
1. แผ่นพับความรู้หญิงต้ังครรภ์ 15 บ. x 400 คน = 
6,000 บ. 
2. แผ่นพับความรู้เบาหวานขณะตั้งครรภ์ 15 บ. x 150 
คน = 2,250 บ. 
3. แผ่นพับความรู้หญิงตั้งครรภ์ HCT,PIH ขณะตั้งครรภ์ 
15 บ. x 150 คน = 2,250 บ. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 

 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
 
 

ชนิกา 
 
 
 

ชนิกา 
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ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เวชศาสตร ์ผ ู ้ส ูงอายุ  : 
ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี
ขึ้น 
    1. ผู ้สูงอายุได้รับการ
คัดกรอง 9 ด้านทุกราย 
(basic/community 
screen step 1 ) 
    2. ผู้สูงอายุที่ได้รบัการ
ค ัดกรองส ุขภาพและมี
ภาวะเสี ่ยงด้านสุขภาพที่
สำคัญ ได้ร ับการดูแลใน
คลินิกผู้สูงอายุ 
    2.1 ภาวะสมองเส่ือม 
    2.2 พลัดตกหกล้ม 
    2.3 โรคซึมเศร้า 
 2.4 Stroke in elderly 
2.5 Fracture around 
hip in elderly 
   2.6 Cataract 
   2.7 Sarcopenia 
   2.8 ฟันเทียม 
 
   3. ผู้สูงอายุที่ได้รับการ
คัดกรองภาวะเสี ่ยงด้าน
ส ุ ข ภ า พ แ ล ะ ม ี ภ า ว ะ
สุขภาพที่ดี (ADL มากกว่า 
12 คะแนน) ได ้ร ับการ
ส ่ ง เสร ิ มส ุ ขภาพ  เพื่ อ
ป ้ อ ง ก ั น  Geriatric 
Syndrome 

เวชศาสตร์ผู้สูงอายุ  
ศูนย์เวชศาสตร์ผู้สูงอาย ุ
13. ประชุมจัดทำ
แนวทางคัดกรองภาวะ
สุขภาพผู้สูงอายุ 9 
ด้านและระบบการ
จัดเก็บข้อมูล 
(บูรณาการ
กายภาพบำบัด) 
14. อบรมเจ้าหนา้ที่ / 
อสม. เร่ืองการใช้แบบ
คัดกรอง 9 ด้าน (3hr) 
(บูรณาการ R1.2) 
15. Kick off เปิด
คลินิกรักษาและฟื้นฟู
แบบบูรณาการ (ทุก 
รพ.สต.) (3hr) 
 
16. โปรแกรมสร้าง
เสริมสุขภาพผู้สูงอาย ุ
 16.1 ความรอบรู้ด้าน
สุขภาพผู้สูงอายุ 
(บูรณาการกับ R6) 
   - Content 
Strategist 
   - Media Strategist 
   - Influencers 
   - Brand 
Ambassador 
  - Campaign & 
Semi-campaign   

 
 
13. จนท.รพ.ไชยา / 
รพสต./สสอ. 35 คน  
 
 
 
 
 
14.จนท.รพ.ไชยา / 
รพสต. 35 คน อสม. 
1,115 คน 
 
15.รพ.สต. 9 แห่ง 
 
 
 
 
16.ผู้สูงอายุในอำเภอ
ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
ห้องประชุม 

รพ.สต. 
 

รพ.สต. 9 
แห่ง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 
 
1-31 ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เวชศาสตร์ผู้สูงอายุ  
 
กิจกรรมที่ 13 (บูรณาการ กายภาพบำบัด) 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 14 (บูรณาการ R1.2 DM/HT/CKD) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 15 (34,750.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 1 มือ้ 
x 9 รพ.สต. = 15,750 บ. 
2.ค่าอุปกรณ์ 1,000 บ. 
3.ค่าตกแต่งสถานที่ 18,000 บ. 
กิจกรรมที่ 16 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
บูรณาการกับ R6 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

สุจิตรา  
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา  
 
 

 
สุจิตรา  
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ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  4. ผ ู ้ส ูงอาย ุท ี ่ม ีภาวะ
พึ่งพิง (ติดบ้าน ADL = 5 
- 11 คะแนน) และกลุ่ม
ต ิ ด เ ต ี ย ง  ADL = 0 - 4 
คะแนน ได้รับการดูแลใน
ระบบ LTC 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 16.2 จัดกจิกรรม
ส่งเสริม สุขภาพแต่ละ
ด้านใน ชมรมผู้สูงอายุมี 
กิจกรรม 11 กิจกรรม 
(1วัน) 
 
 17. เยี่ยมบ้าน
ผู้สูงอายุใน LTC 
 
17.1 ทบทวนการ
เขียน care plan 
  17.2 จัดอบรม CG 
รายใหม่ และฟื้นฟูราย
เก่า 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

16.2 ผู้สูงอายุติด
สังคม 2,000 คน 
(10 หน่วยบริการ) 
 
 
 
17.ผู้สูงอายุติดเตียง 
10 ตำบล 150 คน 
 
17.1 CM 
 
17.2 CG รายใหม่= 
30 คน/ 
รายเก่า = 60 คน/ 
เจ้าหน้าที่ผู้จัด = 10 
คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา /รพ.
สต./สสอ 

 
 
 

 
บ้านผู้ป่วย 

 
 
 
 
ห้องประชุม
ร้านอาหาร

เพื่อนเดินทาง   
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มี.ค. 68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พ.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 16.2 (บูรณาการงบ อปท.) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 17.2 (194,200.-)  
1.ค่าอาหารกลางวัน 250 บ. x 100 คน x 5 มื้อ = 
125,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 100 คน x 50 บ. x 10 
มื้อ = 50,000 บ. 
3.ค่าป้ายประชาสัมพันธโ์ครงการ ขนาด 1.5 x 3.5  
เมตร = 1,200 บ. 
4.ค่าวิทยากร 6 ชม. x 1,200 บ. = 7,200 บ. 
(รับสนับสนุนจาก สกร.) 
5.ค่าวัสดุ และอปุกรณ์  
   5.1 ค่าเกียรติบัตรพร้อมกรอบ 90 ชุด x 200 = 
18,000 บ. 
   5.2 ค่าแฟ้มและเอกสาร จำนวน 90 ชุด x 100      
= 9,000 บ. (รับสนับสนุนจาก สกร.) 
   5.3 ค่าวัสดุสำนกังาน 9,500 บ. (รบัสนับสนุนจาก 
สกร.) 
 
 
 
 

อปท. 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
CUP68 
(LTC) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
สุจิตรา 
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ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1. เพื่อให้ผู้สูงอายุมี
ความรู้ในการดูแลสุขภาพ 
2. เพื่อให้ผู้สูงอายุได้มีการ
แลกเปลี่ยนความรู ้เทคนิค
ในการดูแลสุขภาพของ
ตนเอง  
3. เพ ื ่ อสน ับสน ุนการ
รวมกล ุ ่ ม เพ ื ่ อ ด ำ เ นิ น
กิจกรรมที่สามารถส่งเสริม
สุขภาพแก่ผู้สูงอายุ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

18.พัฒนาสมรรถนะ 
  18.1 หลักสูตร CM 
 
  18.2 หลักสูตร การ
พยาบาลเฉพาะทาง
ผู้สูงอาย ุ
19.จัดหาวัสดุครุภัณฑ์ 
(มูลค่า 10,000 บาท
ขึ้นไป) 
 
 
20.มหกรรมส่งเสริม
ส ุ ขภ าพผ ู ้ ส ู ง อ า ยุ        
อ.ไชยา 
20.1 ให ้ความร ู ้ใน
การดูแลสุขภาพของ
ตนเอง 
20.2 การแสดงของ
ผู้สูงอายุ  
 
 
 
20.3 ก ิจกรรมการ
ประกวดผ ู ้ ส ู งอ ายุ
สุขภาพดีอำเภอไชยา 
20.4 มอบ เก ี ย รติ
บัตรแก่ผู้สูงอายุที่อายุ
ย ืนที ่ส ุดตำบลละ 1 
คน 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2 0 . ผ ู ้ ส ู ง อ า ย ุ ใ น
อำเภอไชยา 200 
คน 
/เจ้าหน้าที่เครือข่าย
สุขภาพ อ.ไชยา  
50 คน 

รวม  250 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ศ า ล า
ประชาคม 
อ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1-31 ม.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรรมที่ 18.1  
1.ค่าลงทะเบียน  
 
กิจกรรรมที่ 18.2  
1.ค่าลงทะเบียน  
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 20.1 (75,000.-)  
1. ค่าวิทยากร 6 ชั่วโมง x 600 บ. = 3,600 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. × 250 คน × 1 มื้อ = 
20,000 บ. 
3. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. × 250 คน × 2 
มื้อ เป็นเงิน 17,500 บ. 
4. โรลอัพพร้อมไวนิล (ขนาด 0.6 x 1.6 เมตร)  9 ชิ้น 
x 2,000 บ. = 18,000 บ. 
5. ค่าจัดสถานที่ = 13,500 บ  
6. ค่าป้ายไวนิลโครงการขนาด (6 x 2 เมตร) 1 แผ่น = 
2,400 บ. 
กิจกรรมที่ 20.3 (1,800.-) 
1. เกียรติบัตรพร้อมกรอบ จำนวน 9 กรอบ x 300 บ. 
= 1,800 บ. 
 กิจกรรมที่ 20.4 (1,800.-) 
1. เกียรติบัตรพร้อมกรอบ จำนวน 9 กรอบ x 200 บ. 
= 1,800 บ. 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 

 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 
 
 

 
นีรนุช 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช 
 
 

นีรนุช 
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ศูนย์ชยารักษ์สู่ชุมชน 
Palliative Care : ผู้ป่วย
ประคับประคองเสียชีวิต
อย่างสมศักดิ์ศรี 
  1 .  ผ ู ้ ป ่ ว ย
ประคับประคองได้รับการ
ท ำ advance care plan 
ทุกราย 
 2. ผู้ป่วยประคับประคอง
ท ี ่ม ีข ้อบ ่งช ี ้  ได ้ร ับการ
จัดการบรรเทาอาการปวด
ด ้ ว ย Strong Opioid ทุ ก
ราย 

21. ไชยาเมืองคนดี 
ส ืบสานว ัฒนธรรม
ไทย ส ่งเสร ิมสังคม
กตัญญู ว ันผู ้สูงอายุ 
2568 
21.1 พิธ ีเจริญพระ
พ ุ ท ธ ม น ต ์  ถ ว า ย
ภัตตาหารเช้า 
21.2 ก ิ จ ก ร ร ม
แลกเปล ี ่ยนเร ียนรู้  
ปราชญ์ชุมชน คนสูง
วัยที่ทรงคุณค่า 
21.3 พิธีรดน้ำดำหัว
ผู้สูงอายุและผู้อาวุโส 
21.4 ก ิ จ ก ร ร ม
สันทนาการ 
 
ศ ู น ย ์ ช ย า ร ั ก ษ ์ สู่
ชุมชน 
ค ล ิ น ิ ก ผ ู ้ ป ่ ว ย
ป ร ะ ค ั บ ป ร ะ ค อ ง 
(ศูนย์ชยารักษ์) 
22. จ ั ด ท ำ  CPG/ 
CNPG แ ล ะ ค ู ่ มื อ
ปฏิบัติงานเรื่อง การ
ด ู แ ล ผ ู ้ ป ่ ว ย ระยะ
ส ุ ด ท ้ า ย แ บ บ
ป ร ะ ค ั บ ป ร ะ ค อ ง
(1วัน) 
 
 

21. ผู้สูงอายุจาก 9 
ตำบล 300 คน 
/ เ จ ้ า ห น ้ า ที่ ผ ู ้ จั ด
โ ค ร ง ก า ร ฯ แ ล ะ
ผู ้ เข ้าร ่วมโครงการ  
50  คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
22.จนท.รพ.ไชยา/ 
สสอ./รพ.สต 40 คน 
 
 
 
 
 
 
 

ศาลาประชาคม 
อ.ไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 
 
 

1-30 เ ม . ย .
68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1-31 ม.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 21 (71,900.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 350 คน x 2 มื้อ x 35 
บ. = 24,500 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 350 คน x ม ื ้อ x 80 บ. = 
28,000 บ. 
3. ค่าจัดสถานที่ = 13,500 บ. 
4. ไวนิลโครงการ (ขนาด 6 x 2 เมตร) จำนวน 1 แผ่น 
=  2,400 บ. 
5. ค่าวัสดุสำนักงานในโครงการ = 3,500 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
ศูนย์ชยารักษ์สู่ชุมชน 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 22 (6,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. x 40 คน x 1 มื้อ  
= 3,200 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
x 1 วัน = 2,800 บ. 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
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 3. มีชุมชนต้นแบบในการ
ดูแลผู้ป่วยประคับประคอง
อย่างน้อย 2 ชุมชน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

23. จัดอบรมการทำ 
ACPแ ล ะ ก า ร ใ ช้  
Opioid ตามข้อบ่งชี้  
(1วัน) 
 
 
 
2 4 .ก ิ จ ก ร ร ม
แลกเปล ี ่ยนเร ียนรู้
การดูแลผู ้ป่วยระยะ
ส ุ ด ท ้ า ย แ บ บ
ประคับประคอง 
 
 
 
 
 
25 . เป ิดศ ูนย ์ชยา
รักษ์ตำบลเลม็ด  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

23.จนท.รพ.ไชยา/
รพ. สต/ผู้นำศาสนา/
จ ิตอาสาผ ู ้ส ูงอายุ/
วิทยากร รวม 70 คน  
 
 
 
24.จนท.รพ.ไชยา/ 
สสอ./รพ.สต 70 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
25.เจ้าหน้าที่/อสม/
ผ ู ้ น ำ ช ุ ม ช น /
หน่วยงานราชการ/
เครือข่าย คบสอ. 
70 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
รพ .สม เด็ จ 
พระสังฆราช 
องค์ที่ 19 
 
 
 
 
 
 
 

ต.เลม็ด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1-29 ก.พ.68 
 
 
 
 
 
 

1-31 ธ.ค. 
67 

 
 
 
 
 
 
 
 

มิ.ย.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 23 (14,100.-) 
 1.ค่าอาหารกลางวัน 70 คน x 80 บ. x 1 มื ้อ = 
5,600 บ.  
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 70 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
x 1 วัน = 4,900 บ. 
3.ค่าวิทยาการ 600 บ.x 6 ชม = 3,600 บ. 
 
กิจกรรมที่ 24 (20,100.-)  
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 70 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
x 1 วัน = 4,900 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 70 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 1 วัน 
= 5,600 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1 ท่าน x 600 บ. x 6 ชั่วโมง x 1 วัน = 
3,600 บ. 
4.ค่าป้ายประชาสัมพันธ์โครงการ = 1,000 บ. 
5.ค่าวัสดุอุปกรณ์ 5,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 25 (11,100.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 70 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
x 1 วัน = 4,900 บ. 
2.ค่าป้ายประชาสัมพันธ์โครงการ ขนาด 1.5  x3.5  
เมตร = 1,200 บ. 
3.ค่าวัสดุอุปกรณ์ 5,000 บ.  
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 

 
 

สุจิตรา 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

10 โครงการศูนย์การแพทย์
ผสมผสาน (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

26.พัฒนาสมรรถนะ 
26.1 หลักสูตร การ
พ ย า บ า ล เ ฉ พ า ะ
ทางการดูแลผู ้ป ่วย
ประคับประคอง 
26.2 อบรมการดูแล
ผ ู ้ ป ่ ว ย palliative 
care(training รพ . สุ
ราษฎร์)( 5 วัน) 
2 7 .จ ั ด ห า ว ั ส ดุ
ค ร ุ ภ ั ณฑ ์  ( ม ู ล ค่ า 
10,000 บาทขึ้นไป) 
2 7 .1 syring driver 
3 เครื่อง 
 

 
พยาบาลว ิชาชีพ 1 
คน  
 
 
พยาบาลวิชาชีพ 10 
คน (รพ.ไชยา+รพ.
สต.) 
 
 
 
 
 
 
 

 
ศ ู น ย ์ ธ า ร
ท ิ พ ย ์  ร พ .     
สุราษฎร์ธานี 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
1.พ . ย . - 31 
ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
กิจกรรมที่ 26.1  
1. ค่าลงทะเบียน  
 
 
กิจกรรมที่ 26.2 ไม่ใช้งบประมาณ 
 
 
 
กิจกรรมที่ 27  (105,000.-) 
1.syring driver 3 เครื่อง x 35,000 บ.= 
105,000 บ. 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 28,500 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 779,850 บาท 

รวมเป็นเงิน  808,350 บาท 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 

 
สุจิตรา 

 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 

สุจิตรา 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 ยกระดับคุณภาพการแพทย์เฉพาะทางองค์รวมดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 4 : R4_ศูนย์สนับสนุนรักษาพยาบาล (1 โครงการ 9 กิจกรรม) 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล  
(NSO) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3. NSO :ลดอุบัติการณ์
ความเสี่ยงทางการ
พยาบาลระดบัE-I   
3.1. Productivityทุก
หน่วยงาน ตามเกณฑ์
(90-110%) อัตรากำลัง
เพียงพอ เหมาะสม  
3.2 บุคลากรทางการ
พยาบาล มี สมรรถนะ
เฉพาะ (Specific 
competency) ในโรค
ยุทธศาสตร์ และโรคที่
สำคัญ 
3.3 ทุกหนว่ยงานทางการ
พยาบาลมีระบบนิเทศ
ติดตาม ความเส่ียง
ทางการพยาบาล 
(Nursing Specific 
clinical risk) และความ
เส่ียงระดับE-I ได้รับการ
นิเทศ 100% 
 
3.4. ผ่านการประเมิน 
NQA 

 Excellent 
Productivity 
management  
1.ทบทวน
คณะกรรมการด้านการ
จัดการ(ติดตาม 
ประเมิน วิเคราะห์ 
แก้ปัญหา)  
Productivity ของกลุ่ม
การพยาบาล 
 
2.ทำแผนเพิ่ม
อัตรากำลังตามกรอบ
ใหม่และติดตาม 
Productivity และ
รายงานหัวหน้า
พยาบาลทุกเดือน 
 
Specific 
competency 
development (E-I) 
3.จัดทำ Specific 
competencyของ
พยาบาลในกลุ่มโรค
ยุทธศาสตร์ ทุก
หน่วยงานและติดตาม
ความเส่ียงจากการให้
การพยาบาล 

 
 
 
1. หัวหนา้งาน /
หัวหน้าเวร  

 
 
 
 
 

 
2.หัวหน้างาน /
หัวหน้าเวร  
 
 
 
 
 
 
 
 
3.หัวหน้างาน 9 คน/ 
หัวหน้าเวร 11คน 
 
 
 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ห้องงาน
คุณภาพ 
 
 

 
 
 

 
 
 

พ.ย.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 

 
 
ต.ค.-พ.ย.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
พ.ย.-ธ.ค.67 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (ไม่ใช้งบประมาณ.-) 

 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2  
ให้ทุนนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 4  จำนวน 10 ทุน  
ทุนละ 40,000 บาท   
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (3,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 20 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
1,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 20 คน x 35 บ.x 2 มื้อ 
= 1,400 บ. 
 
 

 
 
 
- 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ทิพวรรณ 
 
 
 
 
 
 
 

ทิพวรรณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ลาวรรณ 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(NSO) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Excellent CNPG 
4.จัดอบรม Internal 
survey กลุ่มการ
พยาบาล 
 
 
 
 
 
 
ประเมิน NQA  
5.จัดอบรม การเขียน
แบบประเมินตนเอง 
NSO SAR report 
 
 
 
 
 
 
   
6.รับการประเมิน 
NQA จากกองการ
พยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 

 
4. หัวหนา้งาน 11 
คน/หัวหน้าเวร 15 
คน/วิทยากร 1 คน 

รวม 27 คน 
 
 
 
 
 
 
5.หัวหน้างาน 9 คน 
/หัวหน้าเวร 9 คน 
/ผู้ปฏิบัติงาน 11 คน 
/วิทยากร 1 คน 

รวม 30 คน 
 
 
 
 
 
6. หัวหนา้งาน 9 คน 
/หัวหน้าเวร 9 คน 
/ผู้ปฏิบัติงาน 11 คน 
/วิทยากร 1 คน 

รวม 30 คน 
 
 
 
 
 

 
ห้องประชุม 2 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

พ.ย.-ธ.ค.67 
(2 วัน) 

 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67 - 
30 ก.ย.68 

(2 วัน) 
 
 
 
 

 
 
 

 
กิจกรรมที่ 4 (32,800.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 27 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 2 วัน 
= 4,320 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 27 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 2 วัน = 3,780 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 14 ชม. = 16,800 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์  = 3,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 คืน = 2,900 บ.  
6.ค่าเดินทาง ไป-กลับ = 2000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 5 (35,700.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ. x 2 มื้อ = 
4,800 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ.x 4 มื้อ 
= 4,200 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200บ. x 14 ชม. = 16,800 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 5,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 คืน = 2,900 บ. 
6.ค่าเดินทาง ไป-กลับ = 2000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 6  (120,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ.x 1 มื้อ x 2 วัน = 
4,800 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ.x 2 มื้อ x 
2 วัน = 4,200 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 3,000 บ. 
5.ค่าเยี่ยมประเมิน NQA = 108,000 บ. 
 
 
 

 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
กันญารัตน์ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

นภาพร 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ลาวรรณ/ 
นภาพร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(NSO) 

7.สรุปผลการเยี่ยม 
NQA 
 
 
Nurse Ethic Model 
8.จัดการอบรมภาวะ
ผู้นำและจริยธรรมการ
พยาบาล 
 

7.หัวหน้างาน 9 คน 
/หัวหน้าเวร 11 คน 

รวม 20 คน 
 
8.บุคลากรกลุ่มการ
พยาบาล 30 คน 

ห้องประชุม 2 
 

 
 

ห้องประชุม 1 
 
 

1 ต.ค.67 - 
30 ก.ย.68 

 
 

1-30เม.ย.68 

กิจกรรมที่ 7 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 8 (19,350.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ.x 1 มื้อ =  
2,400 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
= 2,100 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 7 ชม.= 8,400 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 3,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 1 คืน = 1,450 บ. 
6.ค่าเดินทางวิทยากร ไป- กลับ =  2,000 บ. 

 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 

ลาวรรณ 
 
 
 

กานดา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(IC) 
 

5. IC : ลดอ ัตราการติด
เช้ือต่อพันวันนอน 
5.1. ไม่พบอัตราการติด
เช้ือ CAUTI 
5.2 ไม่พบอุบัติการณ์การ
ไม ่ ปฏ ิ บ ั ต ิ ต าม  CAUTI 
BUNDLE 
5.3. ไม่พบการติดเชื้อดื้อ
ยา 
5.4 ไม่พบอุบัติการณ์การ
ไ ม ่ ป ฏ ิ บ ั ต ิ ต า ม  Care 
BUNDLE ใ น ก า ร ด ู แ ล
ผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยา 

1.ประชุมประจำเดือน 
 
2.สอนผู้ป่วยและญาติ
ในการปฏิบัติเพื่อ
ป้องกัน CAUTI 
3.สอนญาติผู้ดูแลใน
การปฏิบัติตวัเพื่อ
ป้องกันการ
แพร่กระจายเช้ือดื้อยา 
4.ติดตามการ
ปฏิบัติการตาม care 
bundle 

1.คณะกรรมการ IC 
จำนวน 20 คน 
2.ผู้ป่วยและญาติ 
จำนวน 5 คน/เดือน 
 
3.ผู้ป่วยและญาติ 
จำนวน 5 คน/เดือน 
 
 
4.พยาบาลวิชาชพีหอ
ผู้ป่วยใน จำนวน 10 
คน/เดือน 

ห้องประชุม 2 
 
หอผู้ป่วยใน 

เดือนละ 1 ครั้ง 
 

ต.ค.67  
- ก.ย.68 

 
ต.ค.67 
- ก.ย.68 

 
 

ต.ค.67  
- ก.ย.68 

บูรณาการงานประจำ  มุทิตา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(IM) 
 

6. IM : ความสมบูรณ์ของ
เ ว ช ร ะ เ บ ี ย น ข อ ง โ ร ค
ยุทธศาสตร์ 
6.1. ความสมบูรณ์ของ
เ ว ช ร ะ เ บ ี ย น โ ร ค
ยุทธศาสตร์ผู้ป่วยนอก 
6.2. ความสมบูรณ์ของ
เ ว ช ร ะ เ บ ี ย น โ ร ค
ยุทธศาสตร์ผู้ป่วยใน 

  รพ.ไชยา ต.ค.67 
- ก.ย.68 

 

บูรณาการ R9 ศูนยบ์ริหารการเงินการคลัง  เยาวมาลย ์
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ดำเนินการ 
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11 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(PTC) 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7. PTC : ล ด ก า ร เ กิ ด 
preventable ADE ท ี ่ มี
ความรุนแรงจากการใช้ยา 
ADE 
7.1. ไม่พบอุบัติการณ์แพ้
ยาซ้ำ จากการบกพร่อง
ของระบบโรงพยาบาล 
 
Medication error 
7.2 ลดการเก ิดความ
คลาดเคลื่อนทางยา 
7.3 ลดอ ัตราการเกิ ด 
Prescribing errors ผู้ป่วย
ใน 
7.4. ลดอ ัตราการเกิด 
Administration errors 
ผู้ป่วยใน 
 
โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์
ก า ร ใ ช ้ ย า สม เ หต ุ ผล 
(RDU hospital) 
7.5 ขนาดยาปฏ ิช ีวนะ
เหมาะสม ตามการทำงาน
ของไต (DUE) 
7.6 ล ด ก า ร ส ั ่ ง ใ ช ้ ย า 
NSAIDs ในผ ู ้ ป ่ ว ย  CKD 
ระดับ 3 ขึ้นไป 
7.7 ขนาดยา metformin 
มีความเหมาะสมตามการ
ทำงานของไต 

พัฒนาความปลอดภยั
ด้านยา เครือข่าย
บริการสขุภาพอำเภอ
ไชยา และภาคี
เครือข่าย 
1. อบรมพัฒนา
ศักยภาพ เพื่อพัฒนา
ความปลอดภยัด้านยา 
บุคลากร เจ้าหนา้ที่
โรงพยาบาลไชยา 
1.1 บริหารและจัดการ
ความเส่ียงด้านยา 
(ADR เชิงรุก) 
1.2 Excellent HAD 
(Concur-rent 
monitor ADE of 
HAD warfarin and 
KCL ) 
1.3 RDU hospital 
1.4 RDU 
Community 
1.5 Smart NCDs 
(1) อบรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร เพื่อ
พัฒนาความปลอดภัย
ด้านยา โรงพยาบาลไช
ยา  
(2) ประชาสัมพันธ์และ
รณรงค์การใช้ยาสม
เหตุผลในโรงพยาบาล
ไชยา 

 
 
 
 
 
1.แพทย์,ทันตแพทย์
พยาบาลทุกฝ่าย, 
เทคนิคการแพทย์ 
และบุคลากร 
เจ้าหน้าที่  
รพ.ไชยา ทุกฝ่ายที่
เกี่ยวขอ้ง จำนวน 
120 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1-31ธ.ค.67 
 
 

1-31มี.ค.68 
 
 
 
 

1-30มิ.ย.68 
1-30ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (30,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 120 คน x 80 บ. x 1 มือ้ x 1 
วัน = 9,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างเครื่องดื่ม 120 คน x 35 บ. x 2 มื้อ x 
1 วัน = 8,400 บ. 
3.ค่าเอกสารการประชุม,คู่มือการใช้ยา HAD = 4,000 
บ. 
4.ค่าวัสดุอุปกรณ์, ชุดทดสอบสารปนเปือ้น เป็นเงิน 
4,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
ภก.เจริญชัย 
และเภสัชกร
ผู้รับผิดชอบ 
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ดำเนินการ 
ระยะเวลา
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ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(PTC) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7.8 ไม่พบการใช้ ยาACEI 
& ARB ร่วมกัน 
 
RDU community 
7.9 ร ้านขายของชำไม่
ขายยาผิดกฎหมาย 
7.10 ได้รับบริการส่งยา
ถึงบ้านและบริการเภสัช
ก ร ร ม ท า ง ไ ก ล 
( Telepharmacy) ใ น
ผู ้ป่วยรับบริการส่งยาถึง
บ้านที่มีการปรับยา 
 
Smart NCDs 
7.12 ล ด ค ว า ม ค ล า ด
เคลื ่อนจากการใช้ยาฉีด
เบาหวาน และใช้ยาฉีด
เบาหวานได้อย่างถูกต้อง 
 
 
 

2. อบรม พัฒนา
ศักยภาพ เพื่อพัฒนา
ความปลอดภยัด้านยา 
บุคลากร เจ้าหนา้ที่ 
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา 
(รพ.สต. ในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข, 
รพ.สต. ในสังกัด อปท.) 
(บูรณาการ Lab + 
Blood) 
2.1 บริหารและจัดการ
ความเส่ียงด้านยา 
(ADR เชิงรุก) 
2.2 Excellent HAD 
(Concur-rent 
monitor ADE of 
HAD warfarin and 
KCL ) 
2.3 RDU hospital 
2.4 RDU 
Community 
2.5 Smart NCDs 
(1) อบรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร เพื่อ
พัฒนาความปลอดภัย
ด้านยา บุคลากร 
เจ้าหน้าที่ เครือขา่ย
บริการสุขภาพ อำเภอ
ไชยา (รพ.สต. ในสังกัด

- พยาบาลวิชาชพี, 
- นักวิชาการ
สาธารณสุข, 
เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ
งานระบบยาและ
คบส. เครือข่าย
บริการสุขภาพ        
อ.ไชยา = 50 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
1-31ธ.ค.67 

 
 

1-31มี.ค.68 
 
 
 
 

1-30มิ.ย.68 
1-30ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 2 (บูรณาการร่วมกับ R6) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภก.เจริญชัย 
และเภสัชกร
ผู้รับผิดชอบ 
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พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(PTC) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กระทรวงสาธารณสุข, 
รพ.สต. ในสังกัด อปท.) 
(2) ประชาสัมพันธ์และ
รณรงค์การใช้ยาสม
เหตุผลในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล 
3. อบรม พัฒนา
ศักยภาพ เพื่อพัฒนา
ความปลอดภยัด้านยา
แก่ ภาคีเครือข่าย 
ผู้ประกอบการร้านค้า 
ร้านชำ อสม.อย.น้อย 
3.1 บริหารและจัดการ
ความเส่ียงด้านยา 
(ADR เชิงรุก) 
3.2 RDU hospital 
3.3 RDU 
Community 
3.4 Smart NCDs 
(1) อบรม พัฒนา
ศักยภาพ เพื่อพัฒนา
ความปลอดภยัด้านยา
แก่ ภาคีเครือข่าย 
ผู้ประกอบการร้านค้า 
ร้านชำ อสม. อย.น้อย 
(2) ประชาสัมพันธ์และ
รณรงค์การใช้ยาสม
เหตุผลในชุมชนและ
กลุ่มภาคีเครือข่าย 
 
 

 
 
 
 
 
 
ภาคีเครือข่าย 
อสม.,อย.น้อย, ผู้
ประกอบร้านค้า ร้าน
ชำ จำนวน 100 คน 
 
 
 

 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 2 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1-31ธ.ค.67 
 
 

1-31มี.ค.68 
1-30มิ.ย.68 

 
1-30ก.ย.68 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (22,000.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 100 คน x 80 บ. x 1 มือ้ x 1 
วัน เป็นเงิน 8,000 บ. 
2. ค่าอาหารว่างเครื่องดื่ม 100 คน x 35 บ. x 2 มื้อ x 
1 วัน = 7,000 บ. 
3.ค่าเอกสารการประชุม = 3,000 บ. 
4. ค่าวัสดุอุปกรณ์,ชุดทดสอบสารปนเปื้อนเป็นเงิน = 
4,000 บ. 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
ภก.เจริญชัย 
และเภสัชกร
ผู้รับผิดชอบ 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(Lab + Blood) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

8. Lab + Blood : ลด
อุบัติการณ์ความเส่ียงทาง
ห้องปฏิบัติการทางการ
แพทย์ ระดับ E ขึ้นไป 
1.1 ลดอัตราการรายงาน
ผลผิดพลาด 
1.2 ไม่พบอุบัติการณ์การ
ให้เลือดผิดคน ผิดหมู่ 
1.3 ไม่พบการรายงานค่า
วิกฤติล่าชา้ 
1.4 การรายงานผลใน
ผ ู ้ป ่วยกล ุ ่มโรค sepsis, 
stroke, STEMI  แ ล ะ 
blood gas ใ น ผ ู ้ ป ่ ว ย 
arrest ทันเวลา 

Smart LAB 
Excellent blood 
bank 
1.ทบทวนแนวทาง
การขอเลือดแก้
หน่วยงานที่เกีย่วข้อง 
2.ขยายพื้นที่
ให้บริการภายใน
ห้องปฏิบัติการ 
รายงาน LAB ด่วน 
ทันเวลา 
3.ทบทวน
กระบวนการ
ปฏิบัติงาน fast 
track 
4.ทบทวนนวทางการ
ดำเนินค่าวิกฤต ิ
5.อบรมการเก็บสิ่งส่ง
ตรวจทางห้องปฏบิัติ 
การ 
(บูรณาการ PTC 
กิจกรรมพัฒนาความ
ปลอดภัยดา้นยา
บุคลากร คบสอ.ไชยา) 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
1.หน่วยงานต่างๆที่
เกี่ยวขอ้ง (ฝ่ายการ
พยาบาล) 
 
 
 
 
 
3..ผู้ป่วยกลุ่มโรค 
sepsis, stroke, 
STEMI และ Blood 
gas ในผู้ป่วย arrest 
และผู้ป่วยทั่วไปที่พบ
ค่าวิกฤต ิ
5.พยาบาลและ
เจ้าหน้าที่ผู้เกีย่วขอ้ง
ในการเก็บสิ่งตรวจ 
100 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภายใน
โรงพยาบาล

ไชยา 
 
 
 
 
 

ห้อง Lab 
 
 
 
 

 
ห้องประชุม 1/ 

รพ.สต. 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

ต.ค.67 
 
 

ต.ค.67- 
ก.ย.68 

 
 
 

ต.ค.67 
 
 
 

ต.ค.67 
 

เม.ย.68- 
มิ.ย.68 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
กิจกรรมที่ 5 (บูรณาการร่วมกับ R6) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ปาริฉัตร 
 
 
 
 
 
 
 

วริศรา 
 
 

 
 
 
อับดุลมุสตอลิบ 
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ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
(Lab + Blood) 
 

6.ทบทวนการเจาะ
เ ล ื อ ด เ พ ื ่ อ ต ร ว จ
น้ำตาลปลายนิ้วให้แก่ 
อ ส ม . แ ล ะ อ บ ร ม
มาตรฐานงานปฐมภูมิ
ทางห้องปฏิบ ัต ิการ
ทางการแพทย ์แก่
เจ้าหน้าที่ รพ.สต. 
 
7.การเข้าเยี่ยมการ
พัฒนาคุณภาพตาม
มาตรฐานงานเทคนิค
การแพทย์โดย
คณะกรรมการ
ประสานงานการ
พัฒนาคุณภาพระดับ
จังหวัด (QRT) 
 
 
 
 
 
 

6. อสม. จำนวน 
1,000 คน และ
เจ้าหน้าที่ของทุก 
รพ.สต. 30 คน 
 
 
 
 
 
7.จนท.กลุ่มงาน
เทคนิคการแพทย์ 
20 คน 

รพ.สต. ทุก
แห่ง/ห้อง
ประชุม  
รพ.ไชยา 

 
 
 

 
 

กลุ่มงาน
เทคนิค

การแพทย ์

 
ต.ค.67- 
มี.ค.68 

 
 
 
 
 

 
พ.ค.68- 
มิ.ย.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 6 (38,450.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 1,000 คน x 35 บ. x 1 
มื้อ = 35,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ. x    1 
มื้อ = 1,050 บ. 
3.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
2,400 บ.  
 
 
กิจกรรมที่ 7 (2,300.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 20 คน x 35 บ. x 1 มือ้ 
= 700 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 20 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
1,600 บ. 
 
 
 

 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 

 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 

วรางค์ศิริ 
 
 
 

 
 
 

 
 

วรางค์ศิริ 
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พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

11 โครงการศูนย์สนับสนุน
รักษาพยาบาล (ต่อ) 
รังสี & เครื่องมือพิเศษ 

9. รังสี & เครื่องมือพิเศษ: 
ลดอุบัติการณ์ความเส่ียง
ทางรังสีระดับ C ขึ้นไป 
1.1 ลดอุบัติการณ์การ
ถ่ายรังสีซ้ำ 
1.2 ไม่พบอุบัติการณ์ถ่าย
รังสีล่าช้า 
 

Excellent and 
Efficient 
Radiology 
1.เก็บข้อมูล 
วิเคราะห์ การเกิด
อุบัติการณ์ถ่ายรังสีซ้ำ
และพัฒนาแก้ไข 
2.จัดทำคู่มือในการ
ถ่ายรังสีท่าพิเศษของ
แพทย์ออร์โธปิดกิส ์

 
 
 
1.เจ้าหน้าที่ใน
หน่วยงาน 
 
 
2.เจ้าหน้าที่ใน
หน่วยงาน 

 
 
 

งานรังสี 
 
 
 

งานรังสี 

  
 
 
กิจกรรมที่ 1. (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2. (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 243,150 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 60,450 บาท 

รวมเป็นเงิน 303,600 บาท 

  
 
 

ณัฐพล 
 
 
 

ศิริณัฏฐ์ 
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กลยุทธ์ที่ 5 : R5_ศูนย์เวชศาสตร์ครอบครัว 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

12 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการเวชศาสตร์
ครอบครัว 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.เพิ่มการเข้าถึงบริการ
ปฐมภูมิ ลดความแออัด
ของโรงพยาบาลแม่ข่าย 
1.1 การดำเนินงานและ
การจัดการคุณภาพบริการ
ของหน่วยบริการปฐมภูม ิ
สำเร็จและมีคุณภาพ ได้
มาตรฐานตามหลักเกณฑ ์
1.2 กลุ่มเสี่ยง (Pre HT/ 
Pre DM/ภาวะไขมันใน
เลือดสูง) กลุ่มเสี่ยง
สุขภาพวัยทำงาน(อายุ 
25-59ปี) ที่ม ีBMI เกิน 
และ/หรือมีพฤตกิรรมสูบ
บุหรี่และดื่มแอลกอฮอล์ 
เข้าถึงการดูแลโดยทีมสห
วิชาชีพใน PCU  
1.3 ผู้ป่วยผูป้่วย IMC 4 
กลุ่มโรค (Stroke/SCI/TBI 
/Hip fracture)ได้รับการ
ฟื้นฟูสภาพโดยทีม PCU 
 
 
 
 
 
 
 

 กิจกรรมที่ 1 ระบบ
การเข้าถงึเวช
ศาสตร์ครอบครัว 
1.1ประชุม
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนงานพัฒนา
คุณภาพมาตรฐาน
ด้านปฐมภูม ิ
 
 
1.2.กำหนดแนวทาง
การดำเนินงานและลง
ประเมินนิเทศการ
ดำเนินงานมาตรฐาน
งานปฐมภูมิ 9 แห่ง 
1.3.อบรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร 
เจ้าหน้าที่ที่เกีย่วขอ้ง
ต่อการดำเนินงาน
การบริการปฐมภูมิ  
บูรณาการ R6 
1.4. กำหนดแนวทาง
การเข้าถึงบริการโดย
แพทย์เวชศาสตร์การ
ใช้บริการการแพทย์
ทางไกล
(Telehealth), 3 
หมอเคาะประตูบ้าน 

 
 
 

รพ.สต.9 แห่ง 
-จนท.รพ. 17 คน 

-จนท.รพ.สต.10 คน 
-จนท.สสอ. 3 คน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
ทุกตำบล/
รพ.สต.ใน
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

1 ต.ค.67-  
30 ก.ย.68  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
กิจกรรมที่ 1.1 (40,500.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ. X 2 มือ้ 
x  9 วัน = 18,900 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ. X  9 วัน =  
21,600 บ. 

 
 

กิจกรรมที่ 1.2 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.3 อบรมพัฒนาศักยภาพบคุลากร เจ้าหนา้ที่
ที่เกี่ยวขอ้งต่อการดำเนินงานการบริการปฐมภูมิ 

 
 
 

 
กิจกรรมที่ 1.4  
ซ้ือเครื่องมือและอุปกรณ์การเชื่อมต่อการแพทย์ทางไกล 
(รพ.สต.พุมเรียง) = 100,000 บ. 

 
 
 
 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

อบจ. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 
 

สุจิตรา/กำธร 
 
 
 
 
 
 



 

139 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

12 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการเวชศาสตร์
ครอบครัว (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4 ผู้ป่วย IMC 4 กลุ่ม
โรค 
(Stroke/SCI/TBI/Hip 
fracture) ได้รับการฟื้นฟู
โดยทีม PCU มีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี(คะแนน Barthel 
index เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 
3 คะแนน) 
1.5 ผู้ป่วย DM ที่ควบคุม
โรคได้ไม่ดี เข้าถึงบริการ
เวชศาสตร์ครอบครัว
เพิ่มขึ้น  
1.6 ผู้ป่วย HT ที่ควบคุม
โรคได้ไม่ดี เข้าถึงบริการ
เวชศาสตร์ครอบครัว
เพิ่มขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

และดำเนินงานตาม
แผนงาน 
1.5.สรุปผลการ
ดำเนินงาน 
กิจกรรมที่ 2 
กิจกรรมปรับเปลีย่น
พฤติกรรม (คลินิก 
DPAC)  
2.1.จัดตั้ง
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนงานระดับ 
คบสอ. 
2.2.ประชุม
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนงาน 
(บูรณาการ) 
2.3.ดำเนินกิจกรรม
ในกลุ่มปกติและกลุ่ม
เส่ียง โดยใช้หลักการ
ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 3อ.2ส. 
2.4.สรุปผลการ
ดำเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 
1.จนท.และอสม.  
2.กลุ่มเสี่ยง HTและ
DM  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 
ทุกตำบล/
รพ.สต.ใน
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
กิจกรรมที่ 2 
1 ต.ค.67-  
30 ก.ย.68  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 
ทุก รพ.สต.ของบกองทุนฯ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

อปท. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 

สุจิตรา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

12 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการเวชศาสตร์
ครอบครัว (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2.ผู้ป่วยที่มีข้อบ่งชี้ตาม
เกณฑ์เข้าถึงบริการ 
Home ward  
2.1 จำนวนผู้ป่วยที่มีข้อ
บ่งชี้ได้รับการรักษาดูแล
แบบผู้ป่วยในที่บ้าน 
Home ward 30 คน/
เดือน 
2.2 อัตราผู้ป่วย Home 
Ward Step up เข้ารับ
การรักษาในหอผู้ป่วยใน ≤ 
ร้อยละ 5 
2.3 อัตรา Re-admit 
ภายใน 28 วัน ≤ร้อยละ 3 
2.4 อัตราการเกิด
ภาวะแทรกซ้อน ได้แก่  
Phlebitis0:1,000:วัน on 
2.5 Admin error  
<3:1,000 

กิจกรรมที่ 3 
Home ward 
3.1.จัดตั้ง
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนงาน การ
ดูแลผู้ป่วยในที่บา้น 
(Home ward)
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา 
(3 Hr.) 
3.2.ประชุม
คณะทำงานและ
คณะกรรมการ
ขับเคลื่อนงาน และ
จัดทำแนวทาง CPG 
การดูแลผู้ป่วยในที่
บ้าน (Home ward) 
(1 วัน) 
3.3.พัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพใน
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา  
(3hr)     
3.4.สื่อสาร และ
ประชาสัมพันธ์ให้
ประชาชนรับรู้การ
จัดบริการ การดูแล
ผู้ป่วยในที่บ้าน 
(Home ward) 

 
 
กิจกรรมที่ 3.1 
1.จนท.รพ. 10 คน 
2.จนท.รพ.สต.10 คน 
3.จนท.สสอ.1 คน 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3.2 
1.จนท.รพ. 20 คน 
2.จนท.รพ.สต.20 คน 
3.จนท.สสอ.1 คน 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3.3 
1. จนท.รพ. 30 คน  
2.จนท.รพ.สต.20 คน 
 
 
กิจกรรมที่ 3.4 
1.ประชาชนในพื้นที่
อำเภอไชยา                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

 
 
ห้องประชุม 
2 รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
ห้องประชุม 
1 รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
ห้องประชุม 
1 
 
 
 
พื้นทีอำเภอ 

ไชยา 

 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 
 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
กิจกรรมที่ 3.1 (735.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 21 คน x 35 บ. x 1 มือ้ 
= 735 บ. 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3.2 (7,150.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 41 คน x 80 บ. x 1 มื้อ =   
3,280 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 41 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 1 วัน = 2,870 บ. 
3.ค่าอุปกรณ์ = 1,000 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 3.3 (บูรณาการร่วมกบั R6) 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3.4 (1,000.-) 
1.ค่าอุปกรณ์ เป็นเงิน 1,000 บ. 
 
 
 
 
 
 

 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 

 
 
เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
เงินบำรุง 
 
 
 
 
เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 
 
 
 

สุจิตรา 
 
 
 
 

สุจิตรา 
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พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

12 
 

โครงการเวชศาสตร์
ครอบครัว (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.5.ติดตาม 
ประเมินผล และ
ทบทวนเวชระเบียน  
3.6เครื่องมืออุปกรณ์
ทางการแพทย์ และ
อุปกรณ์สื่อสาร 
3.6.1 Router wifi  
3.6.2 เครื่องวัด
ความดันโลหิตแบบ
ดิจิทัล  
3.6.3 เซตทำแผล
พร้อมผ้าห่อเซต  
3.6.4 เซตสวน
ปัสสาวะ พร้อมผ้าห่อ
เซต  
3.6.5 ผ้าห่อเซต 
 

พ.ย. 2567 
 
 
1 ต.ค.67-  
30 ก.ย.68  

 

กิจกรรมที่ 3.5 ไม่ใช้งบประมาณ 
 
 
กิจกรรมที่ 3.6  (318,000.-) 
6.1 Router wifi จำนวน 10 เครื่อง x 1,200 บ. = 
12,000 บ. 
6.2 เครื่องวัดความดันโลหิตแบบดจิิทัล 10 เครื่อง x 
3,000 บ. = 30,000 บ. 
6.3 เชตทำแผลพร้อมผ้าหอ่เซต 200 ชุด x 1,200 บ. 
เป็นเงิน 240,000 บ. 
6.4 เซตสวนปัสสาวะ พร้อมผ้าห่อเซต 20 ชุด x 800 
บ. = 16,000 บ. 
6.5 ผ้าห่อเซต 200 ผืน x 100 บ. = 20,000 บ. 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 326,885 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 40,500 บาท 

รวมเป็นเงิน 367,385 บาท 
 

 
 
 
เงินบำรุง 
 
 
 

 

สุจิตรา 
 
 

สุจิตรา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

13 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 กลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วย
โรค NCDs เข ้าถ ึงความ
รอบรู้ด้านสุขภาพเพิ่มขึ้น
2. กลุ่มเสี่ยงและกลุ่มป่วย
จ ิ ต เ ว ชและย า เสพติ ด
(ซึมเศร้าผู ้ใหญ่/ซึมเศร้า
ว ั ย ร ุ ่ น /จ ิ ต เภท/SMIV) 
เข ้าถ ึงความรอบร ู ้ด ้าน
สุขภาพเพิ่มขึ้น 
3. กลุ ่มผ ู ้ส ูงอาย ุ เข ้าถึง
ความรอบรู ้ด ้านสุขภาพ
เพิ่มขึ้น 
4 หมู่บ ้านม ีการดำเนิน
ก ิ จกรรมปร ับ เปล ี ่ ย น
พฤติกรรมสุขภาพเพิ่มขึ้น 

อำเภอรอบรู้ด้าน
สุขภาพ  
1.content 
strategist 
1.1 จัดตั้งคณะทำงาน
และจัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการจัดทำเนื้อหา
เพื่อการเผยแพร่ 
1.2 จัดทำสื่อสร้าง
ความรอบรู้โรค
ยุทธศาสตร์ 
 - ประเภทคลิปวิดีโอ
เดือนละ 1 เร่ือง  
 - ประเภท 
infographic สัปดาห์
ละ 3 ครั้ง 
1.3 สร้างความรอบรู้
แบบ Online ผ่าน
ช่องทาง สื่อสังคม
ออนไลน์ (Social 
Media) เช่น 
Facebook 
Line, YouTube เป็น
ต้น ของสถานบริการ
สาธารณสุขเครือข่าย
บริการสุขภาพอำเภอ
ไชยา 
 

 
 
 
 
1.1 บุคลากร 10 
กลุ่มโรค และ
คณะทำงาน 
 
1.2 DM/HT/ CKD  
/ Stroke/STEMI 
/ ซึมเศร้าผู้ใหญ่ 
/ ซึมเศร้าวัยรุ่น 
/ จิตเภท/SMIV 
/ ผู้สูงอาย ุ
/ scrub typhus 
 
1.3 กลุ่มเสี่ยง DM 
= 1,440 คน  
HT = 1699 คน 
CKD = 507 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 

 
ทุกตำบล 

 
 
 
 
 
 

 
ทุกตำบล 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 
 

พ.ย.67- 
ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 

ม.ค.68 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.1 ประชุมคณะทำงาน (5,250.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 25 คน x 6 
ครั้ง = 5,250 บ. 
 
กิจกรรมที่ 1.2-1.3 อุปกรณ์สำหรับผลติสื่อสร้างความ
รอบรู้ (262,000.-) 
1. ชุดอุปกรณ์ ไมค์ไร้สาย 10,000 บ. x 9 ชุด = 
90,000 บ. 
2. กล้องถ่ายภาพวิดีโอ 60,000 บ. 1 เครื่อง  = 
60,000 บ. 
3. โปรแกรมตัดต่อวีดีโอ = 2,500 บ. 
4. โปรแกรมจัดทำสื่อ infographic = 2,000 บ. 
5. external hard disk 3,500 บ. x 5 เครื่อง = 
17,500 บ. 
6. อุปกรณ์ไฟไร้สาย 1 ชุด = 5,000 บ. 
7. ไม้กันสั่นวีดีโอ 1 ตัว = 15,000 บ. 
8. คอมพิวเตอร์กราฟิก = 70,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 

CUP68 
(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

สุทธวิชญ์/..... 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4 สร้างความรอบรู้
แบบ Offline โดยผ่าน
ช่องทาง วิทย ุป้าย
โฆษณา   งานอีเวนต ์
การประชุมหมู่บา้น 
เวทีการประชุมและ
กิจกรรมต่างๆในพื้นที ่
โดยมีบุคลากรลงพื้นที่
สร้างความรอบรู้  
1.5 ประเมินความรอบ
รู้โดยการใช้
แบบสอบถามทั้งแบบ 
Online และ Offline 
ในกลุ่มเป้าหมายตาม
วัตถุประสงค์ 
 
2. media strategist 
(โรคยุทธศาสตร์) 
2.1 คลิปวิดีโอ /หนัง
สั้น  
2.2 infographic  
2.3 สปอตโฆษณา 
2.4 โปสเตอร์ 3S  
 
 
 
2.5 ป้ายโฆษณา 3อ. 
2ส. 
 
 
 

1.4 CVD Risk = 
53 คน 
1.5 กลุ่มเสี่ยง
ซึมเศร้าในผู้ใหญ่ 
วัยรุ่น และจิตเภท/
SMIV = 150 คน 
1.6 ชาวสวนกลุ่ม
เส่ียงscrub typhus 
2,000 ครัวเรือน 
 
 
 
 
1.7 ผู้สูงอายุ = 
300 คน 
 
 
 
1. ปชช.ทั่วไปทุก
ตำบล (mobile 
Doctor) 
 
2.4 ครัวเรือน/วัด/
ร้านค้าชุมชน และ
แผ่นพับ จำนวน 
5,000 หลังคาเรือน 
2.5 54 หมู่บา้น 
 
 
 
 

ทุกตำบล 
 

ทุกตำบล 
 
 
 

-ทุ่ง/เลม็ด/ 
ปากหมาก/ 

ตะกรบ 
 
 

 
 

-สถานที่จัด
งานมหกรรม

ผู้สูงอายุ  
 

 
ทุกตำบล 

 
 

 
54 หมู่บ้าน 

 
 
 
 
 
 
 
 

ก.พ.68 
 

ก.พ.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เม.ย.68 
 
 
 
 

พ.ย.67- 
ก.ย.68 

 
 

พ.ย.67- 
ก.ย.68 

 
 

ต.ค-ธ.ค.67 
 
 

 
 

กิจกรรมที่ 1.4 สรา้งความรอบรู้ในชุมชน (17,675.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม (สร้างความรอบรู้ในกลุ่ม
เส่ียงโรคไม่ติดต่อ) 35 บ. x 5 คน x 9 ครั้ง = 1,575 บ. 
 2. ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม (สร้างความรอบรู้ในกลุ่ม 
CVD Risk) 35 บ. x 8 คน x 10 ครั้ง = 2,800 บ. 
 3. ค่าอาหารกลางวัน (สร้างความรอบรู้ในกลุ่ม CVD 
Risk) 80 บ. x 8 คน x 10 ครั้ง = 6,400 บ.   
4. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม (สร้างความรอบรู้กลุ่มเสี่ยง
โรคซึมเศร้า) 35 บ. x 6 คน x 10 ครั้ง = 2,100 บ. 
5. ค่าอาหารกลางวัน (สร้างความรอบรูก้ลุ่มเสี่ยงโรค
ซึมเศร้า) 80 บ. x 6 คน x 10 ครั้ง = 4,800 บ. 
 
 
(ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรม 2.4 (150,000.-) 
1.ค่าสติกเกอร์สีกันน้ำขนาด A4 ชุดละ 30 บ. x   
5,000 ครัวเรือน = 150,000 บ. 
 
กิจกรรม 2.5 (54,000.-) 
1.ค่าไวนิลพร้อมติดต้ัง (ขนาด 3 ตารางเมตร) 1,000 บ. 
x  54 หมู่บ้าน  = 54,000 บ. 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 

CUP68 
(PP) 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.influencers 
3.1  influencers คน
ดัง 
3.2 สร้าง 
influencers บุคลากร
สาธารสุข ในเครือข่าย 
3.3 สร้าง 
influencers (ผู้ป่วย) 
 
4.Brand 
ambassadors 
 
 
 
 
 
5.Semi-compaign 
& Campaign 
5.1 ร้านอาหาร
ต้นแบบ 9 ตำบล 
 
5.2 เมนูชูสุขภาพ 
 
5.3 soft Power 
พื้นบ้านเพื่อการออก
กำลังกาย 
5.4 ออกกำลังกาย
ทุกวันจันทร ์
5.5 ปิ่นโตสุขภาพ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
4.1 NCDs 
4.2 ซึมเศร้า 
4.3 สารเสพติด 
4.4 SMIV 
4.5 จิตเภทวยัรุ่น 
4.6 ผู้สูงอาย ุ
4.7 palliative 
 
 
5.1 ร้านอาหาร
ต้นแบบ 9 ตำบล 
ตำบลละ 1 รา้น 
5.2 เมนูชูสุขภาพ
ตำบลละ 1 เมนู 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ผู้เชี่ยวชาญ
แต่ละงาน 

 
 
 
 
 

 
ทุกตำบล 

 
 
 
 

 
 

ทุกตำบล 
 

ทุกตำบล 
 
 
 
 

ทุกตำบล 
 
 
 
 
 
 
 

 
พ.ย.67 –  
ก.ย.68 

 
 
 
 
 

 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 

พ.ย.67- 
มี.ค.68 

 
 
 
 
 

พ.ย.67- 
ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 

 
กิจกรรม 3.1 (50,000.-) 
1.ค่าจ้าง influencers จำนวน 50,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรม 5.1-5.2 (900.-) 
1. คู่มือร้านอาหารสุขภาพ 9 เล่ม x เล่มละ 100 บ. = 
900 บ. 
 
 
 
 
กิจกรรม 5.3 (10,000.-) 
1.ค่าวัสดุ อุปกรณ์ 10,000 บ. 
 
 
 
 
 
 

 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 

 
สุทธวิชญ์/..... 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

...../..... 
 
 
 
 
 
 

...../..... 
 
 
 
 
 
 
 



 

145 แผนปฏิบัตริาชการ เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา จังหวัดสรุาษฎร์ธานี ปีงบประมาณ 2568 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

13 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 

5.6 ฮีลใจไปด้วยกัน 
(ฝึกสมาธิ ในกลุ่มเสี่ยง) 
6.กิจกรรมดำเนินการ
หมู่บ้านปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ 
 
 

กลุ่มเสี่ยง 
 
 

ทุกตำบล 
 
 
 
 
 

เม.ย.มิ.ย.68 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรม 5.6 (10,000.-) 
1.ค่าวัสดุ อุปกรณ์ 10,000 บ. 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

...../..... 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. เจ้าหน้าที ่ผู ้ให้บริการ
และแกนนำส ุขภาพใน
ชุมชน ได้ร ับการพัฒนา
ศักยภาพ สมรรถนะโรค
ยุทธศาสตร์ ที่สำคัญ 

ภาคเีครือข่ายเข้มแขง็ 
1.1 หลักสูตรความ
รอบรู้โรค NCDs (2 
ชั่วโมง) 
1.2. หลักสูตรการ
ดูแลผู้สูงอายุ (1 
ชั่วโมง) 
1.3. หลักสูตรความ
รอบรู้ด้านจิตเวชและ
ยาเสพติด (1 ชัว่โมง) 
1.4. หลักสูตรการคัด
กรองโรคมะเร็ง (1 
ชั่วโมง) 
1.5. หลักสูตรการคัด
กรองไวรัสตับอักเสบ
บี และไวรัสตับ
อักเสบซี (30 นาที) 
1.6 หลักสูตรการ
อบรมมาตรฐานระบบ
ห้องปฏิบัติการทาง
การแพทย์และ
สาธารณสุข (2 
ชั่วโมง) 
1.7 การบันทกึข้อมูล
การคัดกรอง และการ
ตรวจสอบข้อมูล 
error กอ่นการส่ง
ข้อมูล 
 

 
1.1 เจ้าหน้าที่รพ.
และ รพ.สต. จำนวน 
250 คน + อสม. 
1,170 คน 

รวม 1,420 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.7 เจ้าหน้าที ่รพ.
และ รพ.สต. จำนวน 
250 คน 
 
 
 
 

 
รพ.สต.บ้าน
ยางโพรง 
รพ.สต.โม
ถ่าย 
รพ.สต.ปาก
หมาก 
รพ.สต.เลม็ด 
รพ.สต.เวียง 
รพ.สต.ป่าเว 
รพ.ไชยา 
รพ.สต.
พุมเรียง 
รพ.สต.ทุ่ง 
รพ.สต.ตะ
กรบ 
(จัด 10 ครั้ง) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ต.ค.-ธ.ค.67 
(วันประชุม  
อสม. แต่ละ
ตำบล) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
ต.ค.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 

 
กิจกรรมที่ 1.1 (210,900.-) 
หลักสูตร 1.1 – 1.6 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 1,420 คน x 35 บ. = 
49,700 บ. 
2 ค่าอาหารกลางวัน 1,420 คน x 80 บ. = 
113,600 บ. 
3. คู่มือเอกสารความรู้คู่มือ จนท. 250 เล่ม x 50 บ. 
= 12,500 บ. 
4. เอกสารการอบรม 1,170 ชุด x 30 บ. = 35,100 
บ. 
5. อุปกรณ์เชิงปฏิบัติการ BP BGM Snellen chart (ยืม) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.2 (28,750.-) 
หลักสูตร 1.7 
1 ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม 250 คน x 35 บ. = 
8,750 บ. 
2 ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 250 คน x 80 บ. = 
20,000 บ. 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. แลกเปลี่ยนเรียนรู้
ภายในเครือข่ายและ
นอกเครือข่าย 
2.1 แลกเปลี่ยนเรียนรู้
ภายในเครือข่าย 
 - คัดเลือกพื้นที่
ตัวแทนโซน สลับ
แลกเปลี่ยนเรียนรู ้
 
2.2 แลกเปลี่ยน
เรียนรู้นอกเครือข่าย 
 
 
 
 
3. เยี่ยมเสริมพลัง 
การดำเนินงานใน
พื้นที่ โซนละ 1 วัน 

 
 
 
2.1 เจ้าหน้าที่รพ.
และ รพ.สต. จำนวน 
30 คน + แกนนำ 
10 คน  

รวม 40 คน 
 
2.2 เจ้าหน้าที ่รพ.
และ รพ.สต. จำนวน 
30 คน + แกนนำ 
10 คน 

รวม 40 คน 
 
3.รพ.สต.ในพื้นที่
อำเภอไชยา ทุกแห่ง 

 
 

 
2.1โซนภูเขา 
รพ.สต........ 
โซนทะเล 
รพ.สต....... 
โซนนา 
รพ.สต........ 
2.2พื้นที่
ดำเนินการ
สุขภาพเชิงรุก 
ดีเด่นระดับ
จังหวัด อำเภอ
เคียนซา. 
 

 
 

 

 
 
 
ต.ค.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
ต.ค.-ธ.ค.67 

 
 
 

 
 

ครั้งที่ 1 
ธ.ค.67 
ครั้งที่ 2 
มี.ค.68 

 
 
 
กิจกรรมที่ 2.1 (1,400.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม จำนวน 40 คน x 35 บ. 
= 1,400 บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.2 (28,200.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 2 มื้อ x 35 บ. 
= 2,800 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 40 คน x 80 บ. = 3,200 บ. 
3. ค่ารถทัวร์ปรับอากาศ จำนวน 1 วัน x 15,000 บ. 
= 15,000 บ. 
4. ค่าวิทยากร อ.เคียนซา จำนวน 3 คน x 4 ชัว่โมง x 
600 บ. = 7,200 บ. 

 
 

 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 

 
 
 

..../สุจิตรา 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 หลักสูตรที่ 1 (จนท.) 
1.อบรมบุคลากร ใน
การดูแลผู้ป่วย 
Remission 
2. พัฒนาศักยภาพและ
ทักษะพยาบาลวิชาชพี
ในเครือข่ายบริการ
สุขภาพในการตรวจคัด
กรองภาวะข้อเขา่เส่ือม
โดยใช้แบบประเมิน 
Modified WOMAC 
score  
3. บูรณาการในระบบ
เครือข่ายสุขภาพเพื่อ
ลดระยะเวลานอน
โรงพยาบาลของกลุ่ม
ผู้ป่วย HIP Fracture 
4. ประชุมจัดทำ
แนวทางคัดกรองภาวะ
สุขภาพผู้สูงอายุ 9 
ด้านและระบบการ
จัดเก็บข้อมูล 
5.หลักสูตรความรอบรู้
ด้านจิตเวชและยาเสพ
ติด 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 1  
พยาบาลวิชาชีพ ทกุ 
รพ.สต /งานปฐมภูมิ 
(9รพ.สต.+2คน) 
นักวิชาการ
สาธารณสุข ทกุ รพ.
สต /งานปฐมภูมิหรือ
ตัวแทน 
(9รพ.สต.+2คน) 
สหวิชาชีพที่เกีย่วข้อง 
(9 คน) 
(วิทยากร NCD/จิต
เวช/ortho/Lab) 
(วิทยากร 13 คน/ 
ผู้เข้าอบรม 31 คน) 
บูรณาการร่วมกบั
ด้านการสาธารณสุข 
(R1.2DM/HT/CKD) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 1  
ห้องประชุม 
รพ.สต./งาน
ปฐมภูมิ 3 
โซน = 3 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 1  
ต.ค.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 1   (บูรณาการร่วมกบั R1.2 DM/HT/CKD) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต/
ละไม 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 2 (จนท.) 
1.อบรมการเก็บสิ่งส่ง
ตรวจทางห้องปฏบิัติ 
การ 
2. อบรม พัฒนา
ศักยภาพ เพื่อพัฒนา
ความปลอดภยัด้านยา 
บุคลากร เจ้าหนา้ที่ 
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา 
(รพ.สต. ในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข, 
รพ.สต. ในสังกัด อปท.) 
3.1 บริหารและจัดการ
ความเส่ียงด้านยา 
(ADR เชิงรุก) 
3.2 RDU hospital 
3.3 RDU 
Community 
3.4 Smart NCDs   
หลักสูตรที่ 3 (จนท.) 
1.อบรมพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร 
เจ้าหน้าที่ที่เกีย่วขอ้งต่อ
การดำเนินงานการ
บริการปฐมภูมิ (6ชม.) 
2.พัฒนาสมรรถนะ
พยาบาลวิชาชีพใน
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอำเภอไชยา  
Home ward (3ชม.) 

หลักสูตรที่ 2  
- พยาบาลวิชาชพี, 
- นักวิชาการ
สาธารณสุข, 
เจ้าหน้าที่
ผู้รับผิดชอบ จำนวน 
100 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หลักสูตรที่ 3 
1. จนท.รพ. /จนท.
รพ.สต. 50 คน 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 2  
ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หลักสูตรที่ 3 
ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 2  
เม.ย.68-มิ.ย.
68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หลักสูตรที่ 3 
1 ต.ค.67-  
30 ก.ย.68  

 
 
 
 
 
 
 
 

หลักสูตรที่ 2   (23,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 100 คน x 80 บ. x 1 มือ้ = 
8,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 100 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 7,000 บ. 
4.ค่าเอกสารการประชุม , คู่มือการใช้ยา HAD = 
4,000 บ. 
5.ค่าวัสดุอุปกรณ์, ชุดทดสอบสารปนเปือ้น = 4,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หลักสูตรที่ 3 (40,500.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x  1 วัน = 3,500 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x  1 วัน 
=  4,000 บ. 
 
 
 
 
 

 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 

อับดุลมุ
สตอลิบ/ 
เจริญชัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
สุจิตรา 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. ลดอัตราป่วยรายใหม่ 
DM/HT 
1.1 อัตราความสมบูรณ์
ของฐานข้อมูล กลุ ่มโรค 
DM/HT   
 1.2 อ ั ต ร า ค ว า ม
ครอบคลุมการคัดกรอง
ก ล ุ ่ ม เ ส ี ่ ย ง ม ี ค ว า ม
ครอบคลุมมากขึ ้น (เน้น
กลุ ่มที ่ไม่เคยคัดกรองมา
ก่อน) 
   1.2.1กลุ่มอายุ 60 ปี ข้ึนไป  
   1.2.2 กลุ่มอายุ 35 – 59 ปี  
   1.2.3 กลุ่มอายุ 13-34 ปี  
   1.2.4 กลุ่มอายุ 6-12 ปี 
   1.2.5 กลุ่มอายุ 0-5 ปี 
 1.3 กล ุ ่ ม เส ี ่ ย ง  (Pre-
DM/HT) ได้รับการติดตาม
ปร ับเปล ี ่ยนพฤติกรรม
อย่างต่อเนื่อง (individual 
lifestyle modification) 
เพิ่มขึ้น 
   1.3.1  กลุ่มอายุ 60 ปี ข้ึน
ไป  
   1.3.2 กลุ่มอายุ 35 – 59 ปี  
   1.3.3 กลุ่มอายุ 13-34 ปี  
   1.3.4 กลุ่มอายุ 6-12 ปี 
  1.3.5 กลุ่มอายุ 0-5 ปี 
 
 
 

คัดกรองสุขภาพแบบ
บูรณาการ 
1.ปรับปรุงฐานข้อมูล 
NCDs ตามกลุ่มอาย ุ
  1.1 กลุ่มที่เคยคัด
กรองมาก่อน 
  1.2 กลุ่มที่ไม่เคยคัด
กรอง 
2.งานมหกรรมค้นหา
คัดกรองกลุ่มเสี่ยง   
(ไตรมาส 1) 
 3. หน่วยคัดกรอง
เคลื่อนที่ (ไตรมาส 2) 
3.1 กลุ่มปกต ิ
แยกการคัดกรองตาม
ช่วงอาย ุ
3.2 กลุ่มป่วย**
(เนื้อหาตามที่
นำเสนอ)** 
3.3 ทีม PCT มี Flow 
chart ที่ชัดเจน ในการ
จัดการกลุ่มเสี่ยง 
3.4 หนังสือเชิญออก
โดยนายอำเภอและให ้
อสม.เคาะประตูบ้าน
เก็บตกผู้ที่ไม่เคยคัด
กรองมาก่อน 
3.5 ภาคีเครือข่ายมี
ส่วนร่วมในการวาง
มาตรการเชิญชวน
กลุ่มเป้าหมายใหม่ใน

ประชากรในอำเภอ
ไชยา 51,638 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ทุกตำบล/ 
รพ.สต.ใน
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67-  
31 มี.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1 (.-) 
1.1 ค่าเช่าพื้นที่จัดเก็บข้อมูล Cloud 
1.2 ผู้ดูแลข้อมูลหลักของ CUP ไชยา 
1.3 การสอนใช้ Program แก่ อสม. 
 
 
 
 
2. นักเทคนิคการแพทย ์2 คน ( x 590 บ./วัน) 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (1,269,600.-) 
1.หน่วยคัดกรองเคลื่อนที่ จัดหาวัสดุครภุัณฑ์ ได้แก ่
1. เครื่องวัดความดัน 225 เครื่อง x เครื่องละ 3,000 
บ. = 675,000 บ. 
2. เครื่องเจาะน้ำตาลปลายนิ้ว 297 เครื่อง x เครื่องละ 
1,800 บ. = 534,600 บ. (*รพ.สนับสนุนแถบตรวจ) 
3. เครื่องชั่งน้ำหนัก 50 เครื่อง x เครื่องละ 1,000 บ. 
= 50,000 บ. 
4. สายวัด 100 เส้น x เส้นละ 100 บ. = 10,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จิณณพัต/ 
สุจิตรา 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 1.4 กลุ่มสงสัยป่วยได้รับ
การตรวจติดตามยืนยัน 
เพิ่มขึ้น 
   1.4.1  กลุ่มอายุ 60 ปี ข้ึนไป  
   1.4.2 กลุ่มอายุ 35 – 59 ปี  
   1.4.3 กลุ่มอายุ 14-34 ปี  
   1.4.4 กลุ่มอายุ 6-12 ปี 
  1.4.5 กลุ่มอายุ 0-5 ปี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ชุมชน/สร้างกติกา
ชุมชนครอบคลุมถึงการ
คัดกรอง 
4. Wellness Center  
4.1 คลินิก DPAC 
ครอบคลุมทุกพื้นที่ 
(กลุ่มเสี่ยง/ป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนในกลุ่ม
ป่วย) 
4.2 ติดตามกลุ่มเสี่ยงที่
ไม่เข้าร่วมปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม 
5.งานจัดการ TB 
5.1 สำรวจ
กลุ่มเป้าหมายในพื้นที ่
5.2 คัดกรอง 8 กลุ่ม
เส่ียง TB (Mobile 
doctor service) 
5.3 ขึ้นทะเบียนกลุ่ม
ป่วย TB  
5.4 ติดตาม TB ดื้อยา 
5.5 Dot คุณภาพ 
6.พัฒนาสมรรถนะ 
6.1 หลักสูตร: 
พยาบาลการจัดการ
สุขภาพชุมชน 
7.จัดหาวัสดุครุภัณฑ์ 
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โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

8.กิจกรรมอบรมนัก
ประชาสัมพันธ์ชุมชน
โรคหลอดเลือดสมอง 
(Stroke Man) 

8.พิธีกรงานต่างๆ   
แกนนำ อสม. และ
แกนนำชุมชน  
จำนวน 3 รุ่นๆ ละ 
30 คน 
 

รพ.ไชยา ต.ค.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 8 (48,900.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ. x 3 วัน = 
7,200 บ. 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ x 3 วัน = 6,300 บ. 
3. ค่าตอบแทนวิทยากร 600 บ. x8 ชม. X 3 วัน = 
14,400 บ. 
4. ค่าไวนิลโครงการ ขนาด 1.2 x  2.4 ม. = 600 บ. 
5. ค่าวัสดุอุปกรณ์ในโครงการ = 2,400 บ. 
6. ค่าประกาศนยีบัตร 90 คน x 200 บ.= 18,000บ. 
  
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มงคล 
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1.1 กลุ่มเสี่ยง (ตัดปาล์ม/
กร ีดยาง/สวนท ุ เร ี ยน )
ได้รับทักษะในการป้องกัน
โรค scrub typhus 
 
1.2 ผู้ป่วย scrub typhus 
ได้รับการวินิจฉัยถูกต้อง 
รวดเร็ว ทุกราย 

โรคอุบัติใหม่อุบัติซำ้ 
1. ทีม SRRT อำเภอ/
ตำบล อบรมให้
ความรู้ ภาคีเครือข่าย 
ในที่ประชุม อสม./ที่
ประชุมหมู่บ้าน เร่ือง 
โรคสครับไทฟัส 
scrub typhus 
2. รณรงค์ให้ความรู้แก่
ประชาชนในเขตพื้นที่
รับผิดชอบแบบเคาะ
ประตูบ้านเน้นกลุ่ม
เส่ียง (ตัดปาล์ม/กรีด
ยาง/สวนทุเรียน)  
(ต.ทุ่ง/ต.ตะกรบ/     
ต.ปากหมาก/ต.เลม็ด) 
3. ประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้ผ่านวิทยุชุมชน 
/ เสียงตามสาย ทุกวัน
ศุกร ์
4. ประชุมทีมแพทย์
และผู้เกี่ยวข้อง เร่ือง
แนวทางการดูแลและ
วินิจฉยัผู้ป่วย scrub 
typhus 
 

1. ภาคีเครือข่าย อสม. 
/ผู้นำท้องที่/ ผู้นำ
ท้องถิ่น 
 
 
 
 
 
2.กลุ่มเสี่ยงโรค   
สครับไทฟัส 2,000 
หลังคาเรือน 
 
 
 
 
 
3. ทีมแพทยแ์ละ
ผู้เกี่ยวข้อง 5 คน 

 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.สต.ทุ่ง 
รพ.สต.ตะกรบ 

รพ.สต.   
ปากหมาก 

รพ.สต.เลม็ด 
 
 

 
รพ.ไชยา 

พ.ย.67 
 
 
 
 
 
 
 

มี.ค.68 

กิจกรรมที่ 1 (บูรณาการ R6.1 อำเภอรอบรู้ด้านสุขภาพ) 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (13,500.-) 
2. ค่าไวนิลประชาสัมพันธ์ที่ศาลาหมูบ่้าน (สถานการณ์/
ความรู้/การป้องกันโรคสครับไทฟัส) (ต.ทุ่ง/ต.ตะกรบ/   
ต.ปากหมาก/ต.เลม็ด) 27 หมู่บา้น x 1 ผืน x 500 บ. = 
13,500 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (10,000.-) 
3. ค่าไวนิลประชาสัมพันธ์ที่ลานปาล์ม (สถานการณ์/
ความรู้/การป้องกันโรคสครับไทฟัส) (ต.ทุ่ง/ต.ตะกรบ/   
ต.ปากหมาก/ต.เลม็ด)  20 ผืน x 500 บ.= 10,000 บ. 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 
 
 
 
CUP68 

(PP) 
 
 
 

 

รัชนิกร/บงกช 
 
 
 
 
 
 
 
บงกช/รัชนิกร 

 
 
 
 
 

 
 
บงกช/รัชนิกร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

13 โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพเชิงรุกอำเภอ  
ไชยา (ต่อ) 
 

1.1 เพ ื ่อให ้ประชาชนมี
ความรู ้  ความเข ้าใจ ใน
การเฝ้าระวังป้องกันการ
ระบาดของโรคฝีดาษลิง
ด้วยตนเอง 
 
 
 

โรคอุบัติใหม่อุบัติซำ้ 
1. ประชุม/อบรมทีม 
SRRT อำเภอ เกีย่ว
แนวทางการเฝ้าระวัง
ป้องกัน กอ่น ระหว่าง 
และ หลังการเกิดการ
ระบาดของโรคฝีดาษลิง
ในชุมชน 
2. ทีม SRRT 
อำเภอ/ตำบล อบรม
ให้ความรู้ ภาคี
เครือข่าย ในที่
ประชุม อสม./ที่
ประชุมหมู่บ้าน เร่ือง 
โรคฝีดาษลิง 
3. ประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้ผ่านวิทยุชุมชน 
/ เสียงตามสาย 
4. ประชุมทีมแพทย์
และผู้เกี่ยวข้อง เร่ือง
แนวทางการดูแลและ
วินิจฉยัผู้ป่วยโรคฝีดาษ
ลิง 

1.ภาคีเครือข่าย อสม. 
/ผู้นำท้องที่ /ผู้นำ
ท้องถิ่น 
 
 
 
 
 
2. กลุ่มเสี่ยงโรค
ฝีดาษลิงทุกหลัง
หลังคาเรือน 
 
 
 
 
3. ทีมแพทยแ์ละ
ผู้เกี่ยวข้อง 5 คน 
 
4. ทีม SRRT อำเภอ 

พื้นที่ทุก
ตำบลใน

อำเภอไชยา 

ม.ค. 68 
 

บูรณาการ R7.5 จัดกระบวนการ 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน - บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 2,234,575 บาท 

รวมเป็นเงิน 2,234,575  บาท 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 

รัชนิกร/บงกช 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสขุภาพดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 7 : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย 7.2 โรงพยาบาลคุณภาพบริการสุขภาพขั้นก้าวหน้า 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

14 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการพัฒนาองค์กร
คุณภาพอย่างยั่งยืน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

HA Re accreditation 
ครั้งที่ 3 
1. โรงพยาบาลไชยาผ่าน
การร ับรองค ุณภาพซ้ำ 
(Re-ac) ขั้น 3(ขั้น 3) 
 1.1 โรงพยาบาลได ้รับ
การรับรองคุณภาพซ้ำครั้ง
ที่ 3 ปี 2567 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โรงพยาบาลคุณภาพ
บริการสขุภาพขั้น
ก้าวหน้า 
1. ทบทวนบทบาท/
หน้าที่คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพ(ทีม
คร่อมสายงาน) รพ.ไช
ยา 
2. จัดอบรม CLT 
,CQS 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.จัดกิจกรรมตาม
รอย หลังจาก
Implement แนว
ปฏิบัติ/Guideline 
การดูแลผู้ป่วย ครบ 
3 เดือน 
 
 
 
 

 
 
 
1.ประธานทีม 9 คน 
2.เลขาทีม 9 คน 
3.ศูนย์คุณภาพ 3 
คน 
 
2.ตัวแทนทีมคร่อม
สายงานทุกทีม/
หัวหน้าฝา่ย หัวหน้า
งาน 60 คน 
คณะทำงาน 5 คน 
 
 
 
 
 
3.ทีม PCT/ศูนย์
คุณภาพ/ทีมคร่อม
สายงาน 20 คน 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

2-3ต.ค.67 
 
 
 
 

3-4 เม.ย.68 
(2 วัน) 

 
 
 
 
 
 
 

 
1-31 ธ.ค.67 
1-31 มี.ค.68 
1-30 มิ.ย.68 
1-30 ก.ย.68 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

กิจกรรมที่ 1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (46,200.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 65 คน x 80 บ. x 2 วัน 
= 10,400 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 65 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 2 วัน = 9,100 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 14 ชม. = 16,800 บ.  
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 4,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 คืน = 2,900 บ. 
6.ค่าเดินทางวิทยากร = 3,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 3 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ลาวรรณ 
 
 
 

 
ลาวรรณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ฐิชากร 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

14 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการพัฒนาองค์กร
คุณภาพอย่างยั่งยืน 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DHSA 
 

4. จัดอบรม lean 
concept 3 ครั้ง  
ครั้งที่ 1  
วันที่ 12-13 พ.ค.68 
ครั้งที่ 2 ผ่าน zoom 
1 วัน 
ครั้งที่ 3 ผ่าน zoom 
1 วัน 
 
5.แต่งตั้งคณะทำงาน
ด้านพัฒนาและ
รับรองคุณภาพ ของ
เครือข่าย อ.ไชยา 
 
 
 
6. อบรมการเขยีน 
แบบประเมินตนเอง  
DHSA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. ศูนย์คุณภาพ/
ตัวแทนทีมคร่อมสาย
งาน 60 คน 
 
 
 
 
 
 
5.ทีมนำ รพ. 10 
คน/ทีม PCT และ
ศูนย์ คุณภาพ รพ. 
11 คน /ทีมนำ 
สสอ. 3 คน /ผอ.  
รพ.สต 3 คน 

รวม 27 คน 
6.คณะทำงานด้าน
พัฒนาและรับรอง
คุณภาพ ของเครือข่าย 
อ.ไชยา 27 คน 
/ผอ. รพ.สต   6 คน 
/ พยาบาล รพ.สต. 
/ ปากหมาก 2 คน 
/ พุมเรียง, 2 คน 
/ ตะกรบ 2 คน 
/ ตัวแทนรพ.สต.6 
แห่ง จำนวน 6 คน 
/วิทยากร 1 คน 

รวม 46 คน 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 

 
ห้องประชุม 2 

 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม  
รพ.ไชยา/สสอ.

ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

12-13พ.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
1-31ต.ค.67 
 
 
 
 
 
 
29-30ม.ค.68 

(2วัน) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 4 (44,700.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 60 คน x 80 บ. x 2 วัน = 
9,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 60 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 2 วัน = 8,400 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 14 ชม. = 16,800 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 4,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 คืน = 2,900 บ. 
6.ค่าเดินทางวิทยากร = 3,000 บ. 
กิจกรรมที่ 5 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 6 (40,000.-)  
1.ค่าอาหารกลางวัน 46 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 2 วัน 
= 7,360 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 46 คน x 35 บ.x 2 มื้อ 
x 2 วัน = 6,440 บ. 
4.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 14 ชม. = 16,800 บ. 
5.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 3,000 บ. 
6.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ.x 2 วัน= 2,900 บ. 
7.ค่าเดินทางวิทยากร 3,500 บ. (ใช้ระยะทาง x กม.) 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นภาพร 
 
 
 
 
 
 

 
 

ทิพวรรณ 
 
 
 

 
 
 

ลาวรรณ/
ละไม 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

14 โครงการพัฒนาองค์กร
คุณภาพอย่างยั่งยืน 

7. Internal survey 
รพ.สต. ปากหมาก 
รพ.สต. พุมเรียง 
รพ.สต. ตะกรบ 
 
 
 
 
 
 
8.ประเมินและ
รับรอง DHSA 
รพ.สต. ปากหมาก 
รพ.สต. พุมเรียง 
รพ.สต. ตะกรบ 
 

7. ศูนย์คุณภาพ/ทีม 
PCT และทีมคร่อม
สายงาน /ทีมพัฒนา
และรับรองคุณภาพ 
ของเครือข่าย อ.ไช
ยา จำนวน 60 คน 
 
 
 
 
8.คณะทำงานด้าน
พัฒนาและรับรอง
คุณภาพ ของ
เครือข่าย อ.ไชยา 
/. รพ.สต. 
กลุ่มเป้าหมาย  
2.1 ปากหมาก 
2.2 พุมเรียง, 
2.3 ตะกรบ 
รวม 60 คน 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม  
รพ.สต แต่ละ

แห่ง 

15-31 
พ.ค. 68 

 
 
 
 
 
 
 
 

1 ต.ค.67 
- 30 ก.ย.68 

กิจกรรมที่ 7 (44,700.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 60 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 2 วัน 
= 9,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 60 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 2 วัน = 8,400 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 14 ชม. = 16,800 บ. 
4.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 4,000 บ. 
5.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 คืน = 2,900 บ. 
6.ค่าเดินทางวิทยากร = 3,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 8 (129,000.-) 
1. ค่าใช้จ่ายเพือ่เยี่ยมประเมิน 36,000 บ. x 3 คน = 
108,000 บ.  
2.ค่าอาหารกลางวัน 60 คน x 80 บ.x 1 มื้อ x 2 วัน 
= 9,600 บ. 
3.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 60 คน x 35 บ.x 2 มื้อ 
x 2 วัน = 8,400 บ. 
4.ค่าจัดทำเอกสาร = 3,000 บ. 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 90,900 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 213,700 บาท 

รวมเป็นเงิน 304,600 บาท 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 

 
 
CUP68 

(OP) 
 
 
 

ละไม/ 
ลาวรรณ 

 
 
 
 
 
 

 
 

ละไม/ 
ลาวรรณ 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสขุภาพดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 7 : R7_ศูนย์บริหารจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย 7.1 ศูนย์บริการจัดการโรงพยาบาลและเครือข่าย 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.การนำ   
1.1 Medical Service : 
อาย ุรกรรม , ก ุมารเวช
ก ร ร ม , ก ุ ม า ร แ พ ท ย์
เชี ่ยวชาญด้านโรคหัวใจ
เด็ก, สูติกรรม, ศัลยกรรม
กระดูก, ศัลยกรรมกระดูก
เฉพาะม ือ , เวชศาสตร์
ฉ ุ ก เ ฉ ิ น , เ ว ช ศ า ส ต ร์
ครอบครัว, วิสัญญีแพทย์ 
ร ังส ีแพทย์ , ท ันตแพทย์
เฉพาะทางรักษาคลองราก
ฟัน,  ทันตแพทย์เฉพาะ
ทางจัดฟัน 

รวม 8 สาขา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.1.องค์กรสมรรถนะ
สูง 
- บุคลากรและ
สมรรถนะ   
1.1 แพทย์เฉพาะทาง 
Full time ทันตแพทย์
เฉพาะทาง 11 สาขา 
รอทบทวนแพทย์
ทั้งหมด และที่จัดหา 5 
ป ี
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-กุมารเวชกรรม 1 คน 
-กุมารแพทย์
เช่ียวชาญด้าน
โรคหัวใจเด็ก 1 คน 
-สูติกรรม 2 คน 
-ศัลยกรรมกระดูก 1 
คน 
-ศัลยกรรมกระดูก
เฉพาะมือ  1 คน 
-เวชศาสตร์ฉุกเฉิน 1 
คน 
-เวชศาสตร์
ครอบครัว  3 คน 
-วิสัญญีแพทย์ 1 คน 
- รังสีแพทย ์1 คน 
-ทันตแพทย์เฉพาะ
ทางรักษาคลองราก
ฟัน 1 คน 
-ทันตแพทย์เฉพาะ
ทางจัดฟัน 1 คน 
- ทันตกรรมทั่วไป 1 
คน 
- ศัลยกรรม 
- อายุรกรรม 1 คน 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปี 2568 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปี 2567 
 
 
 
 

ปี 2567 
 
 
 

ปี 2568 
 

ปี 2567 
 

ปี 2568 
ปี 2570 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นพ.ศราวุธ/ 
HRD 
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15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.2 Part time: อายุรก
รรม ศัลยกรรม วิสัญญี
แพทย์ จิตเวช เวชศาสตร์
ฟื้นฟู  จักษ ุฯลฯ 
-อายุรกรรม  
- ศัลยกรรม  
- วิสัญญแีพทย ์ 
- จิตเวช   
- เวชศาสตร์ฟื้นฟ ู 
- จักษุแพทย ์
 
1.3 primary training 
& internship : สาขา.... 
: ได้รับการรับรอง
มาตรฐานจากสถาบันผลิต
และพัฒนาบุคลากรทาง
การแพทย์และสาธารณสุข  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.2 แพทย์เฉพาะทาง 
Part Time ในแต่ละป ี
รอทบทวนแพทย์
ทั้งหมด และ อกี 5 ป ี
 
 
 
 
 
 
 

1.3 Primary training  
1.3.1 แพทย ์
- อบรม Workshop 
critical procedure  
 หัตถการฉุกเฉิน  
- Extended FAST 
- Basic 
echocardiography 
- POCUS  
- ACLS  
- ATLS 
- PALS 
หัตถการทางสูติ-นรีเวช
กรรม 
- Manual placenta 
removal  
- Endometrial 
biopsy/MVA 

- อายุรแพทย์ 1 คน 
- ศัลยแพทย์ 1 คน 
- วิสัญญแีพทย ์1 
คน 
- จิตแพทย์  1 คน 
- แพทย์เวชศาสตร์
ฟื้นฟู 1 คน 
- จักษุแพทย์ 1 คน 
 
 
 
แพทย์ 19 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ห้องประชุม 2 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

ปี 2568 
ปี 2567 
ปี 2567 

 
ปี 2568 
ปี 2568 

 
ปี 2568 

 
พ.ย.67- 
ก.ย.68 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.3 (18,240.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. x 19 คน x 1 มือ้ x 12 
ครั้ง = 18,240 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประธาน
องค์กรแพทย์ 

รพ.ไชยา 
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15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.4 research 
(Province + Region):
นำผลการวจิัยและ
นวัตกรรมมาใช้ในการ
ปรับปรุงพัฒนาระบบงาน
และใช้ในการจัดการเรียน
การสอนและฝกึอบรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- Assisted delivery 
in breech 
presentation  
หัตถการทางกุมารเวช
กรรม  
- HHHFNC 
- Neonatal 
resuscitation  
- Intraosseous 
1.3.2 พยาบาล 
1.3.3 นักวิชาการ
สาธารณสุข 
1.3.4...ฯลฯ 
 
1.4 R&D          
phase 1 (R1-R14) 
- ดา้นการแพทย ์
- ดา้นการสาธารณสขุ 
1.4.1 จัดอบรมวจิัย/
R2R ในเครือข่าย
สุขภาพ อ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.4.1.หัวหน้างาน/
หัวหน้าฝา่ย ผู้ปฏิบัต ิ
งานจากหนว่ยงาน
ต่างๆ  30 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 28-30 พ.ย.67 
 29-31 ธ.ค.67 
 17-19 เม.ย.68 

3 มิ.ย.68 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.4.1 (139,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 30 คน x 80 บ. x 10 วัน = 
24,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30 คน 35 บ.x 20 มื้อ=
21,000 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 70 ชม. = 84,000 บ. 
4. ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 10,000 บ. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ลาวรรณ 
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15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. Successor to 
succession plan: 
นักบริหารระดับต้น 
ระดับกลาง ระดับสูง มี
สมรรถนะทางการบริหาร 
(managerial 
competency) อย่าง
ต่อเนื่อง 
 
 
 

1.4.2 จัดประกวด
ผลงานคุณภาพ CQI/
นวัตกรรม 
 
 
1.4.3 ส่งประกวด
ผลงานวิจัยระดับ
จังหวัด 
 
2. นักบริหาร
โรงพยาบาลและการ
สาธารณสุขมืออาชีพ  
(Excellent Successor) 
(Phase 1) 
2.1 หลักสูตรนัก
บริหารโรงพยาบาล
และสาธารณสุข 
2.2 พัฒนาและ
ประเมินสมรรถนะ 
2.3 ส่งบุคลากรอบรม
ผู้บริหาร 
 
 
2.4 อบรมทักษะด้าน
การบริหาร 
 
 
 
 
 
 

1.4.2 บุคลากรศูนย์
คุณภาพ 40 คน 
 
 
 
1.4.3 ส่งประกวด 
อย่างน้อย 1 เร่ือง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2.3.1 ผู้บริหาร
ระดับต้น 2 คน 
2.3.2 ผู้บริหาร
ระดับกลาง 1 คน 
2.4 หัวหนา้ฝ่ายฯ/
หน.งาน 15 คน 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 

ตามหนังสือ 
สสจ.กำหนด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตามแผนงาน 
สสจ. 

 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 

1-30 มิ.ย.67 
 
 
 
 

1-30 มิ.ย.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ก.พ.68 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.4.2 (6,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 40 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
3,200 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. x 20 
มื้อ = 2,800 บ. 
กิจกรรมที่ 1.4.3 (3,000.-) 
1.ค่าโปสเตอร์นำเสนอ ชุดละ 600 บ. x 5 ชิ้น  =  
3,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.3 
1.ค่าลงทะเบียน ผบต. 
2.ค่าลงทะเบียน ผบก. 
 
กิจกรรมที่ 2.4 (36,950.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 15 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 3 วัน 
= 3,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 15 คน x 35 บ.x 2 มื้อ 
x 3 วัน = 3,150 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 21 ชม. = 25,200 บ. 
4. ค่าเดินทางวิทยากร 5,000 บ. 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

เงินบำรุง 

ลาวรรณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นพ.ศราวุธ/ 
HRD 

 
 

นพ.ศราวุธ/ 
HRD 
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15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3. MOU ภาคี
เครือข่ายผลักดัน 3 
กลุ่มโรค 
3.1 จัดทำ MOU ภาคี
เครือข่าย 3 โรค
ยุทธศาสตร์ และ
ผลักดันปัญหาสุขภาพ  
3 กลุ่มโรคยุทธศาสตร์
สู่เวที พชอ.  
(บูรณาการกับการ
ประชุมคณะกรรมการ 
พชอ.ไชยา) 
 
 
3.2 ถ่ายทอด
ยุทธศาสตร์เครือข่าย
สุขภาพอำเภอไชยา สู่
กองทุน อปท.9 แห่ง 

 
 
 
3.1 คณะกรรมการ 
พชอ/พชต.อำเภอไชยา/
ตัวแทนส่วนราชการใน
อำเภอไชยา 
ประกอบดว้ย.- 
- รร. 
- ตำรวจ 
- ชมรม อสม. 
- ชมรมผู้สูงอาย ุ
2.5 ฯลฯ 

รวม 60 คน 
3.2 กองทุน
หลักประกันสุขภาพ
ระดับท้องถิ่น 9 
กองทุน 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

1 ต.ค.- 
30 ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
1 ต.ค.- 

30 ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

ละไม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นพดล/ละไม  
(ตัวแทนที่ปรึกษา

กองทุนฯ) 
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ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ 

จำนวน แหล่งงบ 
15 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. บริหารเชิงกลยุทธ์ : มี
ผ ล ล ั พ ธ ์ จ า ก ก า ร
ดำเน ินงานส ูงข ึ ้นอย ่าง
ต่อเนื่อง 
1. แผนปฏิบ ัต ิการ(R1- 
R9) มีคุณภาพสอดคล้อง
กับ Agenda, functional 
,Area  
2. แผนปฏิบ ัต ิการ(R1- 
R9) มีการนำสู่การปฏิบัติ  
3. แผนปฏ ิบ ัต ิการ(R1- 
R9) ได้รับการกำกับและ
ติดตาม  
4. แผนปฏ ิบ ัต ิการ(R1- 
R9) ได้รับการประเมินผล  

1.2 กิจกรรมบริหาร
กลยุทธ์ขั้นก้าวหน้า   
Strategic 
Implementation & 
Evaluation Phase I 
1. ประชุมติดตามการ
ควบคุมกำกับและ
ติดตามการขับเคลื่อน
งาน ทั้ง 9 Roadmap 
 
2. จัดประชุม
ปฏิบัติการประเมินผล
การปฏิบัติงาน ปี 
2568 และจัดทำ
แผนปฏิบัติการ 
ป2ี569 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
1.ผู้รับผิดชอบ
โครงการ 40 คน 
 
 
 
 
 
2.หน.งาน/หน.ฝ่าย 
และจนท.
ผู้รับผิดชอบ
ยุทธศาสตร์เครือข่าย 
60 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 

 
 
 
 
ห้องประชุม 
ร้านอาหาร

เพื่อนเดินทาง 
 
 
 
 

 
 
 

ธ.ค.67 
มี.ค.68 
มิ.ย.68 
ก.ย.68 

 
 
 

ส.ค.-ก.ย.68 
 
 
 

 
 
 
กิจกรรมที่ 1 (24,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 40 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 4 ครั้ง 
= 12,800 บ.  
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ.x 2 มื้อ 
4 ครั้ง = 11,200 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (156,000.-) 
ประชุมประเมินผลการปฏบิัติงานปี 2568 และประชุม
จัดทำแผนปฏบิัติการ ปี 2569 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 60 คน x 50 บ. x       
2 มื้อ x 6 วัน =  36,000 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 60 คน x 300 บ. x 1 มือ้ x     
6 วัน = 108,000 บ.            
3. ค่าเอกสาร 2,000 บ. 
4. ค่าเอกสารประกอบการประชุมและจดัทำรูปเล่ม = 
10,000 บ. 
 
 
 
 

 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 

นพดล 
 
 
 
 
 
 

นพดล 
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ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ 

จำนวน แหล่งงบ 
15 โครงการบริหารจดัการ

โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 

การว ัด ว ิ เคราะห ์ และ
จัดการความรู้ 
1 .1 การว ัด ว ิ เคราะห์ :
ศ ูนย ์สารสนเทศด ิจ ิทัล
( บ ู ร ณ า ก า ร  R14 ข้ อ
2.2,R17 ข้อ 3 ) 
1.2 จัดการความรู้: CoP 
(R1-R18) 

1 . 3  ก า ร วั ด 
วิเคราะห์ และจัดการ
ความรู้ 
1. Application 
Google sheet Cop 
จัดทำคลังความรู้ CoP 

 
 
 
1. คลังความรู้องค์กร 
1 หน่วย 

   
 
 
ไม่ใช้งบประมาณ 

  
 
 

ภาณ ุ
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

15 โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 

7.1.4 ก า ร ม ุ ่ ง เ น้ น
ทรัพยากรบุคคล : มีความ
ผูกพันเพิ่มขึ้น 
1. อ ัตรากำล ังสหสาขา
วิชาชีพเพียงพอ เหมาะสม 
ตามแผนยุทธศาสตร์ระยะ 
5 ปี รองรับโรงพยาบาล
ระดับ S plus   
2. บ ุ ค ล า ก ร ส ห ส า ข า
วิชาชีพมีสมรรถนะเฉพาะ 
( Specific competency) 
ตามแผนยุทธศาสตร์ระยะ 
5 ปี รองรับโรงพยาบาล
ร ะ ด ั บ  S plus  แ ล ะ
อุบัติการณ์ความเสี ่ยงใน
ระบบงาน 
3. บ ุ ค ล า ก ร ม ี ร ะ ดั บ
ความสุขเพิ่มขึ้น 
3.1 บ ุ ค ล า ก ร
กลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนน
ระด ับความส ุขต ่ำกว่า
เกณฑ์ได้รับการแก้ไขให้มี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น 
3.2 บ ุ ค ล า ก ร
กลุ่มเป้าหมายที่มีคะแนน
ระด ับความส ุขส ู งกว่ า
เกณฑ์ได ้ร ับการพ ัฒนา
คุณภาพชีวิตอย่างต่อเนื่อง 
 

1.4. มุ่งเน้นทรัพยากร
บุคคล 
1.คิดค่าภาระงานทุก
หน่วยบรกิารเพื่อจัดทำ
แผนอัตรากำลัง
บุคลากร 5 ป ี2567-
2571  
 
2.จัดทำแผนพัฒนา
สมรรถนะตาม การ
จัดบริการ และService 
Plan  
 
 
 
 
 
3. จัดกิจกรรมสื่อสาร
สร้างสรรค์ แบ่งปันสุข 

 
 
1.หัวหน้างาน,
หัวหน้าฝา่ย จำนวน 
30 คน 
 
 
 
2.คณะกรรมการ
บริหารโรงพยาบาล
ไชยา,สสอ., ผอ.รพ.
สต., จำนวน 50 คน 
 
 
 
 
 
3.จำหน้าที่
โรงพยาบาลไชยา 
จำนวน 370 คน 
(2 รุ่น) 

 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา 

 
 

1 ม.ค.68- 
มี.ค.68 

 
 
 

 
1 เม.ย.68-30 
มิ.ย.68 
 
 
 
 
 
 
 
1 ก.ค.68- 
30 ก.ย.68 

 
 
กิจกรรมที่ 1 (4,650.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 30  คน x 35 บ. x      
1 มื้อ = 1,050 บ. 
2.ค่าวิทยากรภายนอก 1,200 บ. x 3 ชม. = 3,600 
บ. 
 
กิจกรรมที่ 2 (7,500,-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50  คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 3,500 บ. 
2.ค่าอาการกลางวัน 50 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
4,000 บ. 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (25,900.-) 
 1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 370  คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 25,900 บ. 
 
 
 
 
 
 

 
 

เงินบำรุง  
 
 

 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง  
 

 
 

HRD/รัตนา 
 
 
 
 
 

HRD 
 
 
 
 
 
 
 
 

HRD 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

15 โครงการบริหารจดัการ
โรงพยาบาลและ
เครือข่าย (ต่อ) 
 

แผน BCP : โรงพยาบาล
และ เคร ื อข ่ ายม ีความ
พร้อมในการตอบโต้ภัย
พิบัติและภาวะฉุกเฉิน 
7.2.1 อัคคีภัย 
7.2.2 โรคอุบัติใหม่ 
7.2.3 อุทกภัย 
7.2.4 ดินสไลด ์
7.2.5 อุบัติเหตุหมู่ 
7.2.6 ระบบ ICT ล่ม 
7.2.7 วาตภัย 

1.5 จัดกระบวนการ 
กิจกรรม EOC คุณภาพ 
1.ประชุมชี้แจงการ 
ซ้อมแผนอุบัติเหตุหมู ่
 
 
2.ซ้อมแผนอุบัติเหตุหมู ่
 
 
 
 
 
 
 
 
3. ซ้อมแผนโรคอุบัติ
ใหม่ 

1.จนท.รพ.ไชยา/ 
มูลนิธิกู้ภยั/ตำรวจ/ 
ปพ/อสม 50 คน 
 
 
 
2.จนท.รพ.ไชยา/ 
ตำรวจ/กูภ้ัย/รพ.ทา่ 
ฉาง/รพ.ท่าชนะ/ 
อสม./ปพ. 150 คน 
 
 
 
 
 
3.บุคลากร
โรงพยาบาลไชยาที่
เกี่ยวขอ้ง จำนวน 
50 คน 

ห้องประชุม 
1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา 

ก.ค.68 กิจกรรมที่ 1 (7,500.-)  
1.ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. x 1 มื้อ = 
4,000 บ. 
 2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 3,500 บ. 
  
กิจกรรมที่ 2 (25,500.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 150 คน x 80 บ. x 1 มือ้ = 
12,000 บ.  
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 150 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 10,500 บ. 
3.ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ = 2,000 บ.  
4.ป้ายไวนิล = 1,000 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (1,750.-)  
ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. x 1 มื้อ x 50 คน = 
1,750 บ. 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

สกาวเดือน 
 
 
 
 
 

สกาวเดือน 
 
 
 
 
 
 
 
 

มุทิตา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

15 โครงการบริหาร
จัดการโรงพยาบาล
และเครือข่าย (ต่อ) 
 

ผลลัพธ์:ผลสัมฤทธิ ์ของ
โรงพยาบาลและเครอืขา่ย
สูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
1 .  ผ ล ล ั พ ธ ์ จ า ก ก า ร
ดำเนินงานที่ท้าทาย สูงขึ้น 
อ ย ่ า ง ต ่ อ เ น ื ่ อ ง 
(Composite KPI)  
2 .  ผ ล ล ั พ ธ ์ จ า ก ก า ร
ดำเนินงานที ่ท้าทาย สูง
กว ่า รพ.ค ู ่ เท ียบขนาด
เดียวกัน (Benchmark) 

1.6 ผลลัพธ ์
Benchmark ระดบั
จังหวัด 
1.กำหนดคู่เทียบ 
 
2.กำหนดตัวชีว้ัด คู่
เทียบ 
3.ติดตามประเมินผล
ตัวชี้วัด และ
ปรับเปลี่ยนวางแนว
ทางการพัฒนา 
พัฒนางาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
 
 

1-30 พ.ย.67 
 

1-30 พ.ย.67 
 

15-31 ธ.ค.67 
15-31 มี.ค.68 
15-30 มิ.ย.68 
15-30ก.ย.68 

 
 
 
 
 
 

- 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 85,740 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 370,250 บาท 

รวมเป็นเงิน 455,990 บาท 
 
 
 

  
 
 

กรรมการบริหาร 
รพ.ไชยา 

กรรมการบริหาร 
รพ.ไชยา 

กรรมการบริหาร 
รพ.ไชยา/ภาณ ุ
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสขุภาพดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 8 : R8_ศูนย์สร้างศรัทธาประชาชน 

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

16 โครงการพัฒนาบริการ
ด้วยหัวใจ 

การมุ่งเน้นผู้ป่วยและผู้รับ
ผลงาน : ม ีความผูกพัน
เพิ่มขึ้น 
1. เพิ่มความประทับใจใน
การใช้บริการ  
   1.1 OPD 
   1.2 IPD  
   1.3 เคร ือข ่ายบริการ
สุขภาพระดับปฐมภูมิ      
   1.4 Home ward 
   1.5 บริการเพิ ่มพิเศษ 
(VIP)  
2. ไม ่พบอุบ ัต ิการณ์ข้อ
ร้องเรียนที่รุนแรง 
3. ผู ้ร ับผลงานและภาคี
เครือข่ายพึงพอใจสูง 

ธรรมนูญบริการที่เป็น
เลิศ (อายตนะไชยา) 
1.ประชุมกำหนด
ธรรมนูญที่เป็นเลิศ 
 
2.จัดอบรมอบรม
อายตนะไชยา 
บุคลากรที่มา
ปฏิบัติงานใหม่ใน    
คบสอ.ไชยา  
 
 
3.ทบทวนเร่ือง
ร้องเรียนพฤติกรรม
บริการ 
 
4.กิจกรรมปรับ
ความคิดเพื่อพัฒนา
คุณภาพการทำงาน
ด้วยคุณธรรม 
โรงพยาบาลไชยา 
อำเภอไชยา 
ปีงบประมาณ 2568 
 
 
 
 
 

 
 
1.ผู้บริหาร หัวหน้า
ฝ่าย และ ผอ.รพ.สต. 
25 คน 
2.บุคลากรที่มา
ปฏิบัติงานใหม่ใน   
โรงพยาบาลไชยา  60 
คน/คณะกรรมการ
บริหารโรงพยาบาล   
ไชยาและผู้จัดทำ 
โครงการ 20 คน 
3.แนวทางการเรื่อง
ร้องเรียน 1 แผน 
 
 
4.เจ้าหน้าที่ จำนวน 
470 คน (2 รุ่น) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ห้องประชุม 2 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 

 
 

รพ.ไชยา 
 
 
 

นอกสถานที ่
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

1-30ธ.ค.67 
 
 

1 เม.ย.68-
30 มิ.ย.68 

 
 

 
 

 
1 ต.ค.67-30 
ก.ย.68 

 
 

ก.ค.-ก.ย.68 
(ไตรมาส 4) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
กิจกรรมที่ 1 (875.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 25 คน x 35 บ.= 875บ. 
 
กิจกรรมที่ 2 (65,850.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 80 คน x 70 บ. x 2 มือ้ 
= 11,200 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 80 คน x 250 บ. x 1 มือ้ = 
46,250 บ. 
3.ค่าวิทยากร 1,200 บ. x 7 ชม. x 1 วัน = 8,400 บ. 
 
กิจกรรมที่ 3 (700.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 20 คน x 35 บ. x 1มื้อ 
= 700 บ. 
 
กิจกรรมที่ 4 (220,700.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 470  คน x 50 บ. x 2 
มื้อ = 47,000 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 470  คน x 300 บ. x 1 มื้อ  
= 141,000 บ. 
3.ค่าวิทยากรภายนอก 1,200 บ. x 7 ชม. x 2 วัน = 
16,800 บ. 
4.ค่าที่พักวิทยากร 1,450 บ. x 2 วัน = 2,900 บ. 
5.ค่าพาหนะวิทยากร 2,500 บ. x 2 วนั = 5,000 บ. 
6.ค่าป้ายไวนิล = 3,000 บ. 
7.ค่าวัสดุอุปกรณ์ = 5,000 บ. 
 

 
 
CUP68 

(OP) 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

HRD 
 

HRD 
 
 
 
 

 
 
 

HRD/ 
ทีมความเส่ียง 

 
 

HRD 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

สร้างสุขด้วยสติใน
องค์กร (MIO) 
phase1 
5.อบรมธรรมะสร้างสุข
ทางใจ 
 
CSR project…. 
(phase1) 
6.กิจกรรม
สาธารณประโยชน ์
 
 

 
 
 
5.เจ้าหน้าที่
โรงพยาบาลไชยา 
50 คน  
 
 
6.จนท.คบ.สอ.ไชยา 
100 คน 
 
 

 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 

พื้นที่อำเภอ  
ไชยา 

 
 
 

1 ม.ค 68.-
30 ก.ย.68 

 
 
 

1 ม.ค.--30
ก.ย.68 

 
 
 
กิจกรรมที่ 5 (4,150.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 1มื้อ 
= 1,750 บ. 
2.ค่าตอบแทนวิทยากร 1,200 บ.x 2 ชม. = 2,400 บ. 
 
กิจกรรมที่ 6 (3,500.-) 
1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 100 คน x 35 บ. x 1 มื้อ 
= 3,500 บ. 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 70,700 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 225,075 บาท 

รวมเป็นเงิน 295,775 บาท 

 
 

 
เงินบำรุง 

 
 
 

 
CUP68 

(OP) 
 

 
 
 

HRD 
 
 

 
 

HRD 
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ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการโรงพยาบาลไชยาและเครือข่ายบริการสขุภาพดิจิทัล 
กลยุทธ์ที่ 9 : R9_ศูนย์บริหารการเงินการคลัง   

ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

17 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการพัฒนาศูนย์
บริหารการเงินการคลัง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. โ ร ง พ ย า บ า ล มี
ป ร ะส ิ ท ธ ิ ภ าพในการ
จัดเก็บรายได้ 
1.1 ม ิ ต ิ เ ว ช ร ะ เบ ี ยน 
(OPD/IPD) 
 
1.1.1. แพทย์วินิจฉัยโรค
ถ ูกต ้อง ครบถ ้ วนตาม
เกณฑ์เวชระเบียน (SA)  
1.1.2. ผ ู ้ ให ้รห ัสโรคให้
รหัสโรคถูกต้อง  
1.1.3. อัตราการบันทึก
ข ้ อ ม ู ล  E-
Claim/Financial. Data 
Hub (FDH) ค ร บ ถ ้ ว น 
ถูกต้อง ทันเวลา  
1.1.4. ก า ร ส ร ุ ป เ ว ช
ระเบียนล่าช้า ( IPD) 20
วัน  
1.2 มิติการบริหารลูกหน้ี
ทุกกองทุน  
1.2.1 การตั ้งล ูกหน ี ้ ค่า
รักษาครบถ้วนทุกกองทุน 
1.2.2. อุบัติการณ์ข้อมูล
ต ิ ด  C จากกา รบ ั นทึ ก
ข้อมูล 
1.2.3. ลูกหนี้เงินสดค้าง
ชำระค ่าร ักษาพยาบาล

1.ระบบจดัเก็บรายได้ 
5 มติ ิ
1.1 ติวเข้มและ
ตรวจสอบ OKRs  
กับผู้ปฏิบัต ิ100 % 
1.2 ระบบตรวจสอบ
เวชระเบียน 
- ตรวจสอบเวช
ระเบียน 
- ทบทวน flow chart 
IPD 
1.3 ขับเคลื่อน  
รายการ PPFs 
 - ประชุมชีแ้จงเกณฑ์ 
PPFs 
 - ส่งมอบเป้าหมาย 
 - ยันยอดรายรับกบั
ผลงานทุกเดือน 
 - จัดระบบ flow 
IClaim 
1.4 ระบบควบคุม
กำกับงาน 
 
 
 
 
 

 
 
1.1 ผู้รับผิดชอบงาน
ด้านรายรับรายจ่าย
และบัญชี 40 คน 
1.2 แพทย ์2 คน/ 
พยาบาล 6 คน/ 
เวชสถิติ 2 คน 

รวม 10 คน 
 
 

1.3 ผู้รับผิดชอบลง
บันทึกข้อมูลงาน 
PPFS และกองทุน
ย่อย ทุกงาน 40 คน 

 
 
 
 
 

1.4 จัดให้มีระบบ
โปรแกรมติดตาม
ควบคุมกำกับรายรับ
รายกองทุน 1 
โปรแกรม 
 
 
 

 
 
ห้องประชุม 1 
 
 
ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
งานประกันฯ/ 
ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
 
 

 
 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 

ก.พ.68 
 
 
 
 
 

17-19 ธ.ค.
67 

มี.ค.68 
พ.ค.68 
ส.ค.68 

 
 
 

 
พ.ย.-ธ.ค.67 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
กิจกรรมที่ 1.1 (1,400.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. =  
1,400 บ. 
กิจกรรมที่ 1.2 (ไม่ใช้งบประมาณ.-) 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.3 (5,600.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. x      
4 ครั้ง = 5,600 บ. 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 1.4 (ไม่ใช้งบประมาณ.-) 
โปรแกรมควบคุมกำกับ....(ตามแผนเงินบำรุงปี 2568) 
 
 
 
 
 
 

 
 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

นพดล 
 

 
เยาวมาลย ์

 
 
 
 
 

สุดา 
 
 
 
 
 
 
 
 

พิชญอร 
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โครงการพัฒนาศูนย์
บริหารการเงินการคลัง 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ได้รับการติดตามจนชำระ
หนี้ 
1.2.4. ลูกหนี้ พรบ.ที่คา้ง
ชำระค ่าร ักษาพยาบาล
ได้รับการติดตามจนชำระ
หนี้ 
1.3 ม ิ ต ิ ก ร ะบวนการ
จัดเก็บรายได้  
1.3.1. การขอเบิกชดเชย
ลูกหนี ้ผ ู ้ป ่วยในทุกส ิทธิ
ก่อน 30 วัน 
1.3.2. กองทุนทุกกองทุน
ไ ด ้ ร ั บ ก า ร ก ำ ก ั บและ
ติดตามอย่างต่อเนื่อง 
1.3.3. มีการบันทึก PPFS 
ถูกต้องครบถ้วน 
1.3.4  ร า ย ก า ร  PPFS 
บรรลุเป้าหมาย 
1.3.4 ล ู ก ห น ี ้  I claim 
บรรลุเป้าหมาย 
1.3.4. ก า ร บ ั น ทึ ก
โ ป ร แ ก ร ม อ ื ่ น ๆ น อ ก
โปรแกรม E-claim ครบ 
1.4 ม ิ ต ิ ค ุณภาพทาง
บัญชี  
1.4.1. อุบัติการณ์การลง
ลูกหนี้ผิดพลาด 
1.4.2. อ ุบ ัต ิการณ ์การ
ก ร ะ ท บ ล ู ก ห นี้
คลาดเคลื่อน 

1.4.1 ประชุม
คณะกรรมการ
บริหารงานเงินการคลัง 
รพ.ไชยา 
 
1.5 ศูนย์ติดตามลูกหนี ้
จัดทำ Flow chart 
การไกล่เกลี่ยและ
ติดตามลูกหนี้เงินสด 
และลูกหนี้อื่นๆ 
 
2. หน่วยหารายได้
เพิ่มพิเศษ 
2.1 ขับเคลื่อนบริการ 
Premium 
2.1.1 ตรวจสุขภาพ 
เชิงรุก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4.1 คณะกรรมการ
บริหารการเงินการคลัง 
รพ.ไชยา 40 คน 
 
 
1.5 จัดทำ FC ไกล่
เกลี่ยหนี้ก่อนลงค้าง 
 
 
 
 
 
 
 
 
ลูกหนี้เงินสด และ
ลูกหนี้อื่นๆ 4 กลุ่ม
สิทธิ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม 2 
 
 
 
 
รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พ.ย.67 
มี.ค.68 
มิ.ย.68 
ก.ย.68 

 
พ.ย.67 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

พ.ย.67 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1.4.1 (5,600.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. x       
4 ครั้ง = 5,600 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.1.1 (163,500.-) 
จัดประชาสัมพันธ์การเข้าถึงบริการตรวจสุขภาพ 
หลากหลายช่องทาง เช่น Line website แผนพับ บอร์ด 
เป็นต้น 
1.กั้นห้องเปลี่ยนเส้ือผ้า = 10,000 บ. 
2.ล็อคเกอร์ = 9,000 บ. 
3.เก้าอี้รอตรวจ 7 ตวั = 24,500 บ. 
4.เค้าเตอร์ตรวจ = 20,000 บ. 
5.โต๊ะเจาะเลือด = 5,000 บ. 
6.สติกเกอร์ บังตาห้องตรวจ 3,500 บ. 
7.ชุดสำหรับเปลี่ยนเพื่อรับการตรวจ BMD จำนวน 40 
ชุด x 650 บ. = 26,000 บ. 
8.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บาท x 500 คน x   
1 มื้อ = 17,500 บ. 
9. Program ตรวจตรวจสุขภาพ = 45,000 บ. 
10.วัสดุอุปกรณ์ 3,000 บ. 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

พิชญอร 
 
 
 
 

การเงิน/
ประกัน 

 
 
 
 
 
 

นพดล 
 

สุจิตรา/ 
อัญมณี/ 
เอกพล 
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โครงการพัฒนาศูนย์
บริหารการเงินการคลัง 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4.3. อัตราการตั้งลูกหนี้
โ ป ร แ ก ร ม อ ื ่ น ๆ น อ ก
โปรแกรม E-claim  
1.5 ม ิต ิรายได้จากการ
รักษาพยาบาล 
1.5.1. Sum AdjRw 
เป็นไปตามเป้าหมาย 
1.5.2. อ ัตราการครอง
เ ต ี ย ง  ไ ด ้ ต า ม เ ก ณ ฑ์
มาตรฐาน 
1.5.3. CMI ได้ตามเกณฑ์
มาตรฐาน 
2. ประสิทธิภาพการหา
รายได้เพิ่มพิเศษ 
2.1 ต ร ว จ ส ุ ข ภ า พ 
premium ทุกสิทธิ์ 
(UC/ข ้ า ร า ช ก า ร /
ประกันสังคม) 
2.2 ท ั น ต ก ร ร ม 
premium 
2.3 ก า ย ภ า พ บ ำ บั ด 
premium 
2.4 แพทย์แผนไทยและ
แ พ ท ย ์ ท า ง เ ล ื อ ก 
premium 
2.5 เวชศาสตร์ผู ้สูงอายุ 
premium 
2.6 ห้องพิเศษ premium 
2.7 หลักประกันสุขภาพ
แรงงานข้ามชาติ 
 

2.1.2 ห้องพิเศษ 
หลังใหม่  24 ห้อง 
จัดทำแผนห้องพิเศษ 
IPD หลังใหม ่
2.2.3 กายภาพ 
premium 
จัดทำแผนบริการ
กายภาพ premium 
 
2.2.4 แพทยแ์ผน
ไทย premium 
จัดทำแผนบริการ
แพทย์แผนไทย 
premium  
(เพิ่มนวดเพื่อสุขภาพ
,ยาปรุงเฉพาะราย,
หัตถการบ่งต้อ/สักยา) 
2.2.5 บริการฉีด 
PRP จัดทำแนวทาง
การเข้ารับบริการ ฉีด 
PRP ใน 3 กลุ่มงาน
(OR ,คลินิกผู้สุง
อายุ,ปฐมภูมิ) 
2.2 เปิดบริการ SMC 
คลินิกทันตกรรม 
- ขึ้นทะเบยีนหน่วย 
SMC 
 -ประชาสัมพันธ ์
 - จัดบริการ SMC 
นำร่อง 
 

คณะกรรมการ
บริหาร 15 คน 
 
 
จนท.กายภาพ 4 คน 
 
 
 
 
จนท.แพทย์แผนไทย 
4 คน 
- โรคทางกล้ามเน้ือ 
- โรคทางตา 
 
 
 
 
จนท.ผู้รับผิดชอบ 3 
งาน = 5 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
ห้อง
กายภาพ 
บำบัด 
 
 
ห้องแพทย์
แผนไทย 
 
 
 
 
 
 
ห้องคลินิก
ผู้สูงอาย ุ
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 

ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.2.3 (ไม่ใช้งบประมาณ.-) 
บูรณาการประชุมคณะกรรมการบรหิาร รพ.ไชยา        
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.2.4 (9,000.-) 
1. ค่าวัสดุ/อุปกรณ์ 9,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2.2 (8,000.-) 
1.จัดทำป้ายคลินิกพิเศษแพทย์เฉพาะทางนอกเวลา
ราชการ (SMC) = 8,000 บ. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
เงินบำรุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 

นพดล/IPD 
 
 

 
ทอรุ้ง 

 
 

 
 

ณัฐณิชา 
 
 

 
 
 
 
 

สุมนา 
 
 
 

 
 

กลุ่มการฯ 
ทันตกรรม 
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โครงการพัฒนาศูนย์
บริหารการเงินการคลัง 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3. ประสิทธิภาพในการ
บ ร ิ ห า ร ร ายจ ่ า ยและ
ต้นทุน  
3.1.Total Performance 
Score (TPS) 
3.1.1 planfin ผ่านเกณฑ์
ค่าเป้าหมาย 
3.1.2 ต ้ น ท ุ น ค ่ า แ ร ง
บ ุ คลากรไม ่ เก ิ น  แผน 
planfin  
3.1.3 ห้องปฏิบัติการส่ง
ต่อ 
3.1.4 วัสดุส้ินเปลือง 
3.1.5 พลังงาน(น้ำ ไฟฟ้า 
น้ำมันเชื้อเพลิง) 
3.1.6 ต ้นท ุนเฉล ี ่ยราย
โรคในผ ู ้ ป ่ วย ใน NCDs 
ลดลง (ยา+LAB) 
  -DM 
  -HT 
 -CKD 

 
 
3. ระบบบริหาร
รายจ่ายและต้นทุน 
3.1 ติดตามควบคุม
กำกับรายรับรายจ่าย
ทุกเดือน 13 รายการ 
3.2 เพิ่มการ Admit 
3.3 เพิ่มคุณภาพ 
Audit chart 
 
 
 
 
4. พัฒนาสมรรถนะ 
4.1 หลักสูตร การ
วิเคราะห์ต้นทุน และ
การหาค่าต้นทุนเฉลีย่
รายโรค/รายแผนก 
4.2  พัฒนาศักยภาพ 
จนท กลุ่มงานประกัน 
เร่ือง การตัดลูกหนี้
รายตัว 
4.3 การใช้โปรแกรม 
Hmoney ในการ
วิเคราะห์และติดตาม
ผลประกอบการของ
หน่วยงาน 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

แพทย์ 2 คน/ 
พยาบาล 6 คน/ 
เวชสถิติ 2 คน 
รวม 10 คน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หน.งาน/หน.ฝ่าย 
15 คน 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

รพ.ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ม.ค.-มี.ค.68 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ธค.67 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
บูรณาการประชุม หน.งาน/หน.ฝ่าย 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
บริหารทั่วไป 

 
 

 
องค์กรแพทย ์
เยาวมาลย ์

 
 
 
 
 

บัญชี 
 

 
 

จนท.claim 
 
 

 
นพดล 
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โครงการพัฒนาศูนย์
บริหารการเงินการคลัง 
(ต่อ) 
 
 
 
 
 
 
 
 

4.4 อบรมการใช้
โปรแกรม  
 
 
 
5. จัดหาวัสดุ
ครุภัณฑ์ (มูลค่า 
10,000 บาทขึ้นไป) 
5.1 จัดหาระบบ
โปรแกรมควบคุม
กำกับงาน 
 
 
 

1.จนท.กลุ่มงาน
ประกัน 20 คน 
2.จนท.การเงินและ
บัญชี 10 คน 

รวม 30 คน 
 
 
 
5.1 จัดให้มีระบบ
โปรแกรมติดตาม
ควบคุมกำกับรายรับ
รายกองทุน 1 
โปรแกรม 
 
 
 
 

ห้องประชุม 1 
 
 
 
 
 
 
 
งานประกันฯ 

16-18 ธ.ค.
67 

 
 
 
 
 
 

พ.ย.67 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 4.4 (18,000.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 40 คน x 80 บ. x 1 มื้อ x 3 วัน 
= 9,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 40 คน x 35 บ. x 2 มือ้ 
x 3 วัน = 8,400 บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 5.1 (ไม่ใช้งบประมาณ.-) 
โปรแกรมควบคุมกำกับ....(ตามแผนเงินบำรุงปี 2568) 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 211,100 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน - บาท 
รวมเป็นเงิน 211,100 บาท 

 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

พิชญอร 
 
 
 
 
 
 
 

พิชญอร 
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แผนงาน/โครงการ งานประจำ 

เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา 
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ผู้รับผิดชอบ 

จำนวน แหล่งงบ 
1 โครงการมอบท ุนพระ

สังฆราชูปถัมป์  
 
 
 
 
 
 

1.เพ ื ่อเท ิดพระเก ียรติ
สมเด็จพระสังฆราชเจ้า 
กรมหลวงวชิญาณสังวร 
2.เพื ่อเป็นทุนช่วยเหลือ
ผ ู ้ป ่วยยากไร ้ เคร ือข ่าย
บริการสุขภาพอำเภอไช
ยา 

1. ประชุม
คณะกรรมการ
ดำเนินงาน แบ่ง
หน้าที่รับผิดชอบ 
2. ค้นหาผู้ป่วยยากไร้ 
และลงพื้นที่คัดเลือก
ผู้ป่วยร่วมกับเครื่อง
ข่ายบริการสุขภาพ
อำเภอไชยาโดยใช้แบบ
ประเมินคัดเลือกผู้ป่วย
รับมอบทุนสังฆราชูป
ถัมภ์ พร้อมบันทึกวีดีโอ
นำเสนอในวันงาน 

1. ผู้ป่วยที่เขา้รับ
มอบทุน จำนวน 50 
คน 
2. แขกผู้มีเกยีรติ 
และผู้จัด จำนวน 40 
คน 

ห้องประชุม 1  
รพ.ไชยา 

ต.ค.67 – 
ธ.ค.67 

กิจกรรม มอบทุนพระสังฆราชูปถัมป์ 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มผู้ป่วยพิธีมอบทุน  
35 บาท x 50 คน x 1 มื้อ = 1,750 บาท 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มแขกผู้มีเกียรติและผู้จัด  
35 บาท x 50 คน x 1 มื้อ = 1,750 บาท 
3. ค่าวัสดุอุปกรณ์ = 6,000 บาท 
4. ค่าป้ายไวนิล = 1,000 บาท 
 
เงินทุนมอบให้ผู้ป่วย 50 ทุนๆละ 5,000 บาท เป็นเงิน 

250,000 บาท  
(เงินจากมูลนิธิและผู้มีจิตกุศล) 

 
 
          รวมเป็นเงิน  10,500 บาท 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

สุชาดา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

2 โครงการอาชีวอนามัย
และความปลอดภยั 

1.  เพื่อลดพฤตกิรรมการ
ทำงานที่ไม่ปลอดภัย และ
เพิ่มพฤติกรรมที่ปลอดภยั
ในการทำงาน 
2. เพื่อปรับปรุง
สิ่งแวดล้อมในการทำงาน
ให้ปลอดภัยและเอื้อต่อ
การทำงาน  
 3. เพื่อตรวจสขุภาพ
บุคลากรตามความเส่ียง
จากการทำงาน  
4. เพื่อลดสถิติการ
ประสบอันตรายจากการ
ทำงาน 
 5. เพื่อส่งเสริม
พฤติกรรมที่ปลอดภยัให้
เป็นนิสัย 
 6. เพื่อให้เกิดความรู้
ความเข้าใจในเรื่องงานอา
ชีวอนามยัและความ
ปลอดภัยในการทำงาน 

1.สนับสนุนการดูแล
บุคลากรโรงพยาบาลไช
ยา 
1.1 จัดตั้งคณะทำงาน 
1.2 ค้นหาความเส่ียง
จากการปฏบิัติงานใน
โรงพยาบาลไชยาทุก
แผนก 
2.ตรวจ/ปรับปรุง
สิ่งแวดล้อมใน
โรงพยาบาลไชยา 
 
 
 
3.ตรวจสุขภาพ
บุคลากรตามความ
เส่ียงจากการทำงาน 
 
 
 
 
4.ตรวจสารเคมีใน
กระแสเลือดของ
เกษตรกร 

1. บุคลากร
ผู้ปฏิบัติงาน
โรงพยาบาลไชยา 
 
 
 
 
 
2.ตรวจแสง เสียง 
ของหน่วยงาน 
ภายในโรงพยาบาล
ไชยา 
ตรวจสมรรถนะการ
มองเห็น 
3.1 ตรวจสมรรถนะ
การได้ยิน 
3.2ตรวจสมรรถนะ
การทำงานของปอด
ความจุปอด 
ของบุคลากรกลุ่ม
เส่ียงจากการทำงาน 
4.ประชากรกลุ่ม
เส่ียง อำเภอไชยา 
1,000 คน 
คณะทำงาน 50 คน 

ทุกแผนก
โรงพยาบาล 
ไชยา 
 
 
 
 
 
ทุกแผนกใน
โรงพยาบาล 
ไชยา 
 
 
 
-งานยานยนต ์
-งานซักฟอก 
-งานทันต 
กรรม 
-งาน Lab 
 
 
สถานพยาบาล
จำนวน 
1โรงพยาบาล 
9 รพสต 
ที่ละ100 ชุด 
 
 
 
 

ม.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
ก.พ.68 
 
 
 
 
 
มี.ค.68 
 
 
 
 
 
 
ม.ค.68 

กิจกรรมที่ 1 (ไม่ใช้งบประมาณ) 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 (3,000.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 80 บาท x 20 คน = 1,600 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บาท x 2 มือ้ x 20 
คน = 1,400 บ. 
 
 
กิจกรรมที่ 3 (14,450.-) 
1.ค่าตรวจหู 250 บาท x 49 คน = 12,250 บ. 
2.ค่าตรวจการมองเห็น 200 บาท x 11 คน =  
2,200 บ. 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 (36,750.-) 
1. ชุดทดสอบกระดาษทดสอบโคลีนเอสเตอเรส 1,000
ชุด 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บาท x 1,050 คน 
= 36,750 บ. 
 

เงินบำรุง รพ. เป็นเงิน 17,450 บาท 
เงินบำรุง CUP เป็นเงิน 36,750 บาท 

รวมเป็นเงิน 54,200 บาท 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

เงินบำรุง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 

ปาลิดา 
 
 
 
 
 
 

 
ปาลิดา 

 
 
 
 
 

ปาลิดา 
 
 
 
 
 
 

ปาลิดา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ 

จำนวน แหล่งงบ 
3 โครงการควบคุมและ

กำกับการขับเคลื่อนงาน 
คบสอ.ไชยา 
ปีงบประมาณ 2568 

1.เพื่อพิจารณาแผนงาน
โครงการประจำปีของ  
คบสอ.ไชยา 
2.เพื่อติดตามการ
ขับเคลื่อนงานตาม
นโยบายกระทรวง
สาธารณสุขและ
ยุทธศาสตร์ของ คบสอ.ไช
ยา 
3.เพื่อพิจารณาอนุมัตกิาร
จัดสรรงบประมาณของ 
คบสอ.ไชยา 
4.เพื่อร่วมกันพิจารณา
การขับเคลื่อนงาน
สาธารณสุขและแก้ไข
ปัญหาต่างๆ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. คัดเลือก
คณะกรรมการ คบสอ.
ไชยา และเสนอสสจ.สุ
ราษฎร์ธานี เพื่อ
พิจารณาแต่งต้ัง 
2. จัดทำแผนการ
ประชุมอย่างน้อยไตร
มาสละ 1 ครั้ง 
3. จัดประชุมตามแผน 
จำนวน 4 ครั้ง 
4. จัดทำรายงานการ
ประชุมเสนอ สสจ.สุ
ราษฎร์ธาน ี
5. สรุปและรายงานผล
การดำเนินงาน 

คณะกรรมการคบ
สอ.ไชยา จำนวน 35 
คน 

ห้องประชุม 
รพ.ไชยา/
สสอ.ไชยา 

พ.ย.67 – 
ก.ย.68 

กิจกรรม (4,900.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม (สำหรับการประชุม
คณะกรรมการ คบสอ.ไชยา) 35 บ. x 1 มื้อ x 35 คน x 
4 ครั้ง = 4,900 บ. 
 
 
 

รวมเป็นเงิน  4,900 บาท 

CUP68 
(OP) 

สุจิตรา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

4 โครงการคัดกรองมะเร็ง
เต้านม โดยเครื่อง
เอ็กซเรย์เต้านมเคลื่อนที่ 
(Mammogram) ในสตรี
กลุ่มเสี่ยงและด้วยโอกาส 

1.เพื่อให้สตรี
กลุ่มเป้าหมาย กลุ่มเสี่ยง
ได้รับการตรวจเต้านมโดย 
แพทย์ พยาบาล และ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
2.เพื่อให้สตรี
กลุ่มเป้าหมายที่มีปัจจัย
เส่ียงได้รับการตรวจคัด
กรองเต้านมด้วย
เครื่องเอกซเรย์เต้านม
เคลื่อนที่ 
3.เพื่อรณรงค์ให้สุขศึกษา
ให้ความรู้เรื่องโรคมะเร็ง
เต้านม สอน วธิีการตรวจ
เต้านมด้วยตนเองได้
ถูกต้อง 
4.เพื่อให้ผู้ที่มีความ
ผิดปกติ ได้รับการส่งต่อ 
เพื่อรบัการรักษาได้
ทันท่วงที 

1.ประชุมคณะทำงาน 
2.รณรงค์
ประชาสัมพันธ ์หากลุ่ม
เส่ียง 
3.จัดกิจกรรมตรวจคัด
กรองฯ 

1.คณะกรรมการ
มูลนิธิ 20 คน 
2.บุคลกร คบสอ. 
ไชยา 70 คน 
3.บุคลากร คบสอ.
ท่าชนะ 10 คน 
4.กลุ่มเป้าหมายผู้
เข้ารับบริการ  
200 คน/วัน  
จำนวน 2 วัน  
รวม 400 คน 

ศาลา
ประชาคม
อำเภอไชยา 

1 ต.ค. 67 – 
30 ก.ย. 68 

1.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 100 คน x 35 บ. x      
2 มื้อ x 2 วัน = 14,000 บ. 
2.ค่าอาหารกลางวัน 100 คน x 80 บ. x 1 มือ้ x 2 วัน 
= 16,000 บ. 
3.ค่าไวนิล = 1,500 บ. 
3.ค่าจัดสถานที่ = 5,000 บ. 
4.ค่าเครื่องเสียง = 3,000 บ. 
    
 

รวมเป็นเงิน 39,500 บาท 

CUP 68 
(PP) 

ทัศนา/ 
วรรัตน ์
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

5 โครงการอบรม อสม.ใหม ่          
ปี 2568 

 เพื่อให้มีอสม.ดูแล
ประชาชนครอบคลุมทุก
หลังคาเรือน 
ตามเกณฑ ์

1.จัดอบรม อสม.ใหม่/ 
ทดแทน 
2.บันทึกขึ้นทะเบียน 
อสม.ใหม่ /ทดแทน 

1.อสม. ใหม่ 50  คน  
2.เจ้าหน้าที่เครือข่าย
บริการสุขภาพอำเภอ 
ไชยา 20  คน  

รวม 70 คน 

ร้านอาหาร
เพื่อนเดินทาง 

ก.พ.68 
(3 วัน) 

กิจกรรม (121,300.-) 
1.ค่าอาหารกลางวัน 70 คน × 250 บ. × 3 มื้อ = 
52,500 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 70 คน × 50 บ. ×6 มื้อ 
= 21,000 บ.  
3.ค่าวิทยากร ชั่วโมงละ 1,200 บ. × 18 ชม. = 
21,600 บ. 
4.ค่าป้ายประชาสัมพันธโ์ครงการ  
(ขนาด 1.5 x 3.5 เมตร) = 1,200 บ. 
5.ค่าวัสดุ และ อุปกรณ์  
  5.1 ค่าแฟ้ม และ เอกสารการประชุม 50 ชุด x 100
บาท = 5,000 บ.  
  5.2 ค่าเกยีรติบัตรพร้อมกรอบ 50 ชดุ × 300 บ. = 
15,000 บ. 
 5.3 ค่าวัสดุสำนกังาน = 5,000 บ. 
 

รวมเป็นเงิน 121,300 บาท 

CUP 68 
(OP) 

อรทัย/ 
พรรณภา 
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ลำดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค ์ กิจกรรมหลกั กลุ่มเป้าหมาย 
พ้ืนที่

ดำเนินการ 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

งบประมาณ 
ผู้รับผิดชอบ จำนวน แหล่งงบ 

6 โครงการขับเคลื่อนงาน
โรคติดต่อแบบบูรณาการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.เพื่อลดอัตราป่วย อัตรา
ตายด้วยโรคติดต่อ 
2. เพื่อพัฒนาศักยภาพ
เจ้าหน้าที ่
3. เพื่อเฝ้าระวังและตอบ
โต้ภาวะฉกุเฉินทันท่วงท ี
4. เพื่อประชาสัมพันธ์
ข้อมูลข่าวสารสนเทศ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. อบรมฟื้นฟูผู้ปฏิบัติ
หน้าที่ประจำหน่วย
ปฏิบัติการควบคุมโรค 
(CDCU) และ ทีมเฝ้า
ระวัง สอบสวน 
เคลื่อนที่เร็ว SRRT 
 
 
2.อบรม ระบบรายงาน 
D506 
และซ้อมแผนบนโต๊ะ 
 
 
 
 
3. จัดทำข้อมูล
ห้องปฏิบัติการสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
4. กิจกรรมประชุมทีม 
CDCU 
 
 
 
 
 

- ผู้ผ่านการอบรม 
CDCU = 20 คน 
- ทีม SRRT = 50 คน 
- คณะทำงาน = 5 คน 
 
 
 
 
- ทีม SRRT จำนวน 
50 คน 
-คณะทำงาน จำนวน 
5 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4. เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข 20 คน 
 
 

คบสอ. 
ไชยา 
 
 
 
 
 
 
9 ตำบล 54 
หมู่บ้าน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
คบสอ.ไชยา 
 
 
 
 
 

ต.ค.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
ต.ค.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
ต.ค.-ธ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
ไตรมาสละ 1 

ครั้ง 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1  (15,850.-)  
1. ค่าอาหารกลางวัน 75 คน x 80 บ. x 1 วัน = 
6,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 75 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ x 1 วัน = 5,250 บ. 
3. ค่าตอบแทนวิทยากร 600 บ. x 6 ชม. =  3,600 บ. 
4. ค่าวัสดุ = 1,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 2  (8,350.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 25 คน x 80 บ. = 2,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 25 คน x 35 บาท x 2 
มื้อ = 1,750 บาท 
3.ค่าตอบแทนวิทยากร 600 บาท x 6 ชม.= 3,600 บ. 
4. ค่าวัสดุ = 1,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 3  (6,250.-) 
1. แผนที่ตำบลชนิดพาสวูด (ขนาด 1.2 ม. x1.5 ม.)  
1 แผ่น = 3,000 บ. 
2. ผังศูนย์ระบาดวิทยาอำเภอไชยา ชนดิพาสวูด  
(ขนาด 1.2 ม. x1.5 ม.) 1 แผ่น = 3,000 บ. 
3. หมุดปักแนวโน้มการเกิดโรค 5 กล่อง x 50 บาท = 
250 บ. 
 
กิจกรรมที่ 4  (12,000.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 20 คน x 80 บ. x 4 ครั้ง = 
6,400 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 20 คน x 35 บาท x 2 
มื้อ x 4 ครั้ง = 5,600 บ. 
 

รวมเป็นเงิน 42,450 บาท 
 

CUP68 
(OP) 

 
 
 
 

 
 
CUP68  

(OP) 
 
 
 

 
 

CUP68  
(OP) 

 
 
 
 
 

 
CUP68  

(OP) 
 
 

 

รัชนิกร/บงกช 
 
 
 
 
 
 
 
รัชนิกร/บงกช 

 
 
 
 

 
 

รัชนิกร/บงกช 
 
 
 
 
 
 
 
รัชนิกร/บงกช 
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โครงการขับเคลื่อนงาน
อนามัยโรงเรียนแบบ
บูรณาการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. เพื่อสุขภาพพลา
อนามัยที่สมบูรณ์ของ
นักเรียน 
2. เพื่อลด
ภาวะแทรกซ้อนทางด้าน
สุขภาพของนักเรียน 
3. เพื่อพัฒนาโรงเรียน
เป็นโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพสู่มาตรฐานสากล 
4. เพื่อลดภาวะการ
ตั้งครรภ์ไม่พร้อมในวัย
เรียน วัยรุ่น 
 
 
 

1.กิจกรรมประชุมครู
และเจ้าหนา้ที่
สาธารณสุข
ผู้รับผิดชอบงาน
อนามัยโรงเรียน 
 
 
2.กิจกรรมเยี่ยมเสริม
พลัง ประเมินการ
ดำเนินงาน 
 
 
 
 
3.กิจกรรม Kick off 
เด็กอ้วน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ครู จำนวน 35 คน/ 
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
10 คน/ 
คณะทำงาน 5 คน 
 
 
 
คณะกรรมการ
ประเมิน 5 คน 
 
 
 
 
 
นักเรียน  200 คน 
/ครูอนามัยโรงเรียน 
35 คน /คณะทำงาน 
15 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โรงเรียนทุก
แห่งในอำเภอ 
ไชยา 
 
 
 
 

ตำบลละ 
1 โรงเรียน 

 
 
 
 
 

โรงเรียนวัด
รัตนาราม 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ม.ค.-มี.ค.68 
 
 
 
 
 
 
ม.ค.-มี.ค.68 
 
 
 
 
 
 
ม.ค.-มี.ค.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1  (12,100.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. x = 4,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บาท x 2 
มื้อ = 3,500 บ. 
3. ค่าตอบแทนวิทยากร 600 บ. x 6 ชม. = 3,600 บ. 
4. ค่าวัสดุ เป็นเงิน 1,000 บ. 
 
กิจกรรมที่ 2  (4,750.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 5 คน x 80 บ. x 5 วัน = 
2,000 บ. 
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 5 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
x 5 วัน = 1,750 บ. 
3. ค่าวัสดุ เป็นเงิน 1,000 บาท 
 
กิจกรรมที่ 3  (34,500.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. = 4,000 บ. 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 250 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ = 17,500 บ. 
3. ค่าจ้างจัดบธูนิทรรศการ 2 บูธ x 3,000 บ. = 
6,000 บ. 
4. ค่าวัสดุ = 3,000 บ. 
5. ค่าตกแต่งเวที = 3,000 บ. 
6. ค่าใช้จ่ายในพธิีเปิด = 1,000 บ. 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รัชนิกร/
จุฑารัตน์ 

 
 
 
 
 

รัชนิกร/
จุฑารัตน์ 

 
 
 
 
 

รัชนิกร/
จุฑารัตน์ 
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อนามัยโรงเรียนแบบ
บูรณาการ (ต่อ) 

4.กิจกรรมอบรมครู
อนามัยโรงเรียนและ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข
การแก้ปญัหาเด็กอ้วน 
(ภาวะโภชนาการ) 

ครู จำนวน 35 คน 
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
จำนวน 10 คน 
คณะทำงาน 5 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 

รร.ทุกโรงใน
อำเภอ 
ไชยา 

 

ม.ค.-มี.ค.68 กิจกรรมที่ 4  (10,300.-) 
1. ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. = 4,000 บ. 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 2 มื้อ 
= 3,500 บ. 
3.ค่าตอบแทนวิทยากร 300 บาท x 6 ชม.= 1,800 บ. 
4. ค่าวัสดุ = 1,000 บ. 
 
 

รวมเป็นเงิน 61,650 บาท 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 

รัชนิกร/
จุฑารัตน์ 
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โครงการวัดและมัสยดิ
ส่งเสริมสขุภาพ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.1  เพื่อเตรียมการ
รองรับระบบการดูแล
พระสงฆ์และการดูแล
ผู้สูงอายุระยะยาว 
1.2 เพื่อสร้างความเข้าใจ
แก่พระคิลานุปฏัฐาก 
(พระอาสาสมัครส่งเสริม
สุขภาพประจำวัด-อสว.) 
ในการดำเนินงานดูแล
สุขภาพอนามัยตามหลัก
พระธรรมวินัยและให้
คำแนะนำ การดูแล
พระสงฆ์ภายในวัด และ
ชุมชน 
1.3 เพื่อสร้างเสริม
สุขภาพ ป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพ แก่
พระสงฆ์ สามเณรและ
ผู้นำศาสนา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1 กิจกรรม
อบรมพระคิลานุ
ปัฏฐาก อำเภอไชยา ป ี
2568 
อบรมพระภกิษุตาม
หลักสูตรพระคิลานุ
ปัฏฐาก 35 ชัว่โมง 
สัปดาห์ละ 1 วัน 
จำนวน 5 ครั้ง 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 2 กิจกรรม
ถวายการดูแลสขุภาพ
ให้กับพระภิกษุสงฆ์ 
สามเณรและผู้นำ
ศาสนา อำเภอไชยา  
จังหวัดสุราษฎร์ธานี   
ปี 2568 
ตรวจสุขภาพพระภิกษุ
สงฆ์สามเณรและผู้นำ
ศาสนา 
 
 
 
 
 
 

1. ตัวแทนพระภิกษุ
ในวัดและสำนักสงฆ์ 
จำนวน 35 รูป 
2. คณะทำงานและ
เจ้าหน้าที่
ผู้รับผิดชอบงาน
พระคิลานุปัฏฐาก 
จำนวน 15 คน 
 
 
 
 
 
 
๑. พระภกิษุสงฆ์ 
สามเณรและผู้นำ
ศาสนา  230 คน 
๒. เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข  30 คน 
3. อสม. 20 คน
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม
สำนักงาน
สาธารณสุข
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วัดในอำเภอ 
ไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 – 28 ก.พ.
68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
พ.ค.-มิ.ย.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 1 (45,700.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 50 คน x 35 บ. x 2 
มื้อ x 5 ครั้ง = 17,500 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 50 คน x 80 บ. x 1 มือ้ x 5 
ครั้ง = 20,00๐ บ. 
3. ค่าป้ายไวนิลโครงการ (ขนาด 3 x 2 เมตร)  1 ปา้ย 
= 1,200 บ. 
4. ค่าเกียรติบัตรพร้อมกรอบ 35 ชุด x 200 บ. = 
7,000 บ. 
 
 

 
 
 

กิจกรรมที่ 2 (11,000.-) 
1. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 280 คน x 35 
บ. x 1 มือ้ = 9,800 บ. 
2. ค่าป้ายไวนิลโครงการ (ขนาด 3 x 2 เมตร) 1 ป้าย 
= 1,200 บ. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช/.... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช/.... 
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โครงการวัดและมัสยดิ
ส่งเสริมสขุภาพ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.4 เพื่อให้พระภิกษุ
อาพาธสามารถเข้าพกัฟื้น 
และมีการดูแลอปุัฏฐาก
พระสงฆ์ที่ถูกต้องตาม
หลักพระธรรมวินัย 
1.5 เพื่อให้บริการญาติ
โยมที่มาทำบุญที่วัดและพี่
น้องมุสลิมที่ประกอบพธิี
ทางศาสนาในมัสยิด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กิจกรรมที่ 3  1 วัด 1 
มัสยิด 1 ห้องปฐม
พยาบาล 2568 
3.1 ประสานงานกบั
วัดและมัสยิดในการ
จัดเตรียมสถานที่เพื่อ
จัดเป็นห้องหรือมุม
ปฐมพยาบาล 
3.2 ประสานกบั
โรงพยาบาลไชยา ใน
การสนับสนุนยาสามัญ
ประจำบา้น 
3.3 ส่ง-มอบ อปุกรณ์ 
ตู้ยา และยาสามัญ
ประจำบา้น 
 
 
 
 
 
3.4 ให้ความรู้การใช้
ยาสามัญประจำบา้น
แก้พระในวัดและผู้นำ
ทางศาสนา 
 
 
 
 
 
 

1. วัดและสำนกัสงฆ์
ในอำเภอไชยา 33 วัด 
2. มัสยิด 11 แห่ง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องประชุม
สำนักงาน
สาธารณสุข
อำเภอไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พ.ค.-มิ.ย.68 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 3.3 (17,040.-) 
1. ค่าจัดซื้อชุดอุปกรณ์ทำแผลแบบใช้แล้วทิ้ง  440 ชุด 
x 30 บ. = 13,200 บ.  
2. ค่าป้ายโฟมบอร์ดโครงการ 1 วัด 1 มัสยิด 1 ห้อง
ปฐมพยาบาล 2568 (ขนาด 40 x 15 เซนติเมตร)  
44 แผ่น x 60 บาท = 2,640 บ. 
3. ค่าป้ายไวนิลโครงการ (3 x 2 เมตร) จำนวน 1 ป้าย 
= 1,200 บ. 
กิจกรรมที่ 3.4 (3,600.-) 
1. ค่าวิทยากร จำนวน 6 ชัว่โมงๆละ 600 บาท เป็น
เงิน 3,600 บาท 
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CUP68 
(PP) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช/.... 
 
 
 
 
 
 
 

นีรนุช/.... 
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1.6  เพื่อสร้างเสริม
สุขภาพ ป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพรวมถึง
อนามัยสิ่งแวดลอ้ม 
เพื่อให้เหมาะสมตาม
บริบทของศาสนา 
 
 
 

กิจกรรมที่ 4 อบรม
อาสาสมัครส่งเสรมิ
สุขภาพประจำมัสยดิ 
(อส.มย) 
อบรมให้ความรู้แก ่
ผู้นำศาสนา ในเรื่อง
การสร้างเสริมสุขภาพ 
ป้องกันควบคุมโรคและ
ภัยสุขภาพรวมถึง
อนามัยสิ่งแวดลอ้ม 

1. ผู้นำทางศาสนา 
ประกอบดว้ย 
โต๊ะอิหม่าม และ
คณะกรรมการมัสยิด 
จำนวน 55 คน 
2. เจ้าหน้าที่
สาธารณสุขจำนวน 
15 คน 
 

ห้องประชุม
สำนักงาน
สาธารณสุข
อำเภอไชยา 

พ.ค.-มิ.ย.68 กิจกรรมที่ 4 (17,400.-) 
1. ค่าวิทยากร  6 ชัว่โมง x 600 บ. = 3,600 บ. 
2. ค่าอาหารกลางวัน 80 บ. × 60 คน × 1 มื้อ = 
4,800 บ. 
3. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 35 บ. × 60 คน × 2 
มื้อ = 4,200 บ. 
4. ค่าป้ายไวนิลโครงการ(ขนาด 3 x 2 เมตร) จำนวน 
1 ป้าย = 1,200 บ. 
5. ค่าคู่มือเอกสารการอบรม 60 เล่ม x 60 บ. = 
3,600 บ. 
 
 

 
รวมเป็นเงิน 94,740 บาท 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
CUP68 

(PP) 

 
นีรนุช/.... 
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ภาคผนวก 



รายช่ือคณะทำงาน 

โครงการบริหารกลยุทธ์ขั้นก้าวหน้า เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา  
จังหวัดสุราษฎร์ธานี ประจำปี 2567  

 

ลำดับ ชื่อ – สกุล ตำแหน่ง หมายเหตุ 

1 นพ.ศราวุธ  เรืองสนาม ผู้อำนวยการโรงพยาบาลไชยา   
2 นายนพดล  หนูแก้ว นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
3 นางสุจิตรา  แสงขำ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
4 นางวรางค์ศิริ  คงเจริญ นักเทคนิคการแพทย์ชำนาญการ  
5 นางสาวทรรศพรรณ  ไพเมือง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  
6 นางสาวสุชานาถ หอมจันทร์ นักวิชาการสาธารณสุข (ทันตสาธารณสุข)  
7 นางสาวฐิติพร ธรรมรักษา เภสัชกรปฏิบัติการ  
8 นายนครินทร์  ถาวรเศรษฐ์ นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ  
9 นางสาวศิริณัฏฐ์  อินทเชื้อ นักรังสีการแพทย์ชำนาญการ  

10 นางสาวทอรุ้ง    ทวีทรัพย์   นักกายภาพบำบัดปฏิบัติการ  
11 นางสาวชนิกา    แทนโชติ นักโภชนาการปฏิบัติการ  
12 นางสาวณัฐณิชา วัชรพินธุ์ แพทย์แผนไทย  
13 นางสายพิณ  เชื่องช้าง พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
14 นางจารุวรรณ  ศรีสวัสดิ์ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
15 นางวาณี ลอยใหม่ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
16 นางจิณณพัต  เพ็ชรตุ้น พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
17 นางลาวรรณ  จีนไทย พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
18 นางสุชาดา  อินทรสุข พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
19 นางสาวมัลลิกา  พรไชย นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  
20 นางสาวบงกช  เทพขุน นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
21 นายภาณุ  ทิพย์หมัด นักวิชาการคอมพิวเตอร์ปฏิบัติการ  
22 นางเยาวมาลย์  ทองเกษม เจ้าพนักงานเวชสถิติชำนาญงาน  
23 นางสุพรรณี  พรหมวิเศษ เจ้าพนักงานธุรการชำนาญงาน  
24 นางสาวคมคาย  ปฏิแพทย์ เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน  
25 นางสาวประไพพิมพ์  สายช่วย นักวิชาการการเงินและบัญชี  
26 นางสาวสุนันท์ทิพย์  ศรีสุวรรณ พนักงานบริการ  
27 นางสาวจุฑารัตน์ วัดชื่น นักวิชาการสาธารณสุข  
28 นางสาวสัญจิตา ลีทอง เจ้าพนักงานธุรการ  
29 นางสาวสวรรยา  สวนานนท ์ นักวิชาการคอมพิวเตอร์ปฏิบัติการ  
30 นางสุจีรา  รอดรักษา นักวิชาการคอมพิวเตอร์ปฏิบัติการ  
31 นางอำไพ  กล่อมสุวรรณ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ        
32 นางอุสาห์  พัฒนกูล เจ้าพนักงานรังสีการแพทย์ชำนาญงาน  
33 นางสุคนธ์  เพชรโมฬี เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขชำนาญงาน  

 



รายช่ือคณะทำงาน 

โครงการบริหารกลยุทธ์ขั้นก้าวหน้า เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา  
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ลำดับ ชื่อ – สกุล ตำแหน่ง หมายเหตุ 

34 นายบุญธรรม  มิ่งแก้ว สาธารณสุขอำเภอไชยา  
35 นางสาวละไม  บุษบรรณ์ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
36 นายมนตรี  อินทร์เนื่อง เจ้าพนักงานสาธารณสุขชำนาญงาน  
37 นายสุทธวิชญ์  ชว่ยเวช นักวิชาการคอมพิวเตอร์ปฏิบัติการ  
38 นายวรัญญู  ปาจรียพันธ์ เจ้าพนักงานสาธารณสุขอาวุโส  
39 นางนิจวรรณ  ใยฤทธิ์ เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขชำนาญงาน  
40 นางสาวลาวัลย์  เวทยาวงศ ์ นวก.สาธารณสุขชำนาญการพิเศษ  
41 นางวินิตตา ช่วยนรินทร์ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  
42 นางรัตนา  กรุยะ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
43 นางสาวอรัญญา  โส๊ะอ้น พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
44 นายวิทยา  ทองร้อยชั่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
45 นางฉวีวรรณ  ดีมีศรี พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
46 นายกำธร รักษาพราหมณ์ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
47 นางนภัค  เวทยายงค์ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
48 นางสาวพิชชาพร บัวอินทร์ นักวิชาการสาธารณสุข  
49 นางสาวจิตสุภา แสงเพชร แพทย์แผนไทย  
50 ว่าที่ ร.ต.หญิงมณฑิดา  ชูแก้ว นักวิชาการสาธารณสุข  
51 นางสาวณัฏฐณิชา  มูสิกะ นักวิชาการสาธารณสุข  
52 นางสาววันเพ็ญ  สอดศรีจันทร์ พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ  
53 นางสาวซันมา  มูเก็ม แพทย์แผนไทยปฏิบัติการ  
54 นางวชิราภรณ์  เลื่อนแป้น พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  
55 ว่าที่ ร.ต.หญิงสุภาพร  ซาซิโย นักวิชาการสาธารณสุข  
56 นางกรกมล ปรีชา นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  
57 นางสาวธันย์ชนก สวรรค์งาม แพทย์แผนไทยปฏิบัติการ  

 

 



 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  







  
การติดตามประเมินผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการประจำปีของหน่วยงาน 

สรุปผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัดในการตรวจราชการ  
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 (ไตรมาส 1) 

 เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอไชยา  จังหวัดสุราษฎร์ธานี  
 

จำนวนตัวช้ีวัด 
จำนวนตัวช้ีวัด 
ของ คบสอ. 

ผลการประเมิน 
ผ่าน ไม่ผ่าน 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 : ยุทธศาสตร์ที่ 1 ยกระดับคุณภาพ การแพทย์
เฉพาะ ทางองค์รวม ดิจิทัล 

             49 5 44 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 : บริหารความ ร่วมมือกับภาคี เครือข่ายในการ 
สร้างเสริมสุขภาพ เชิงรุกแห่งเมือง ศรีวิชัย 

 6     2 4 

ยุทธศาสตร์ที่ 3:  
พัฒนาคุณภาพ การบริหารจัดการ โรงพยาบาลไชยา และเครือข่าย 
บริการสุขภาพ ดิจิทัล 

 11 3 8 

ยุทธศาสตร์ที่ 4 : ปฏิรูประบบการ ควบคุมภายในและ บริหาร
ความเสี่ยง 1) ด้านการเงินการ คลัง 2) ด้าน สารสนเทศ
สุขภาพ 

 27 5 22 

รวม  93    15 78 
 
 

 

 


