
 
 

                          

                                                 ขอใหถ้ือประโยชน์สว่นตน เป็นทีส่อง                      

         โยชน์ของเพือ่นมนุษย์ เป็นกจิ                         ประโยชน์ของเพือ่นมนุษย์ เป็นกจิทีห่นึ่ง  
   

  

 
เอกสารประกอบการประชุม 

คณะกรรมการวางแผนและประเมนิผล (กวป.) 
(โครงการประชุมสมัมนาบุคลากรสาธารณสขุเพือ่พฒันางานสาธารณสขุ) 

ส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัสรุาษฎรธ์านี 
 

 
 

ครัง้ที ่๗/๒๕๖๗ 
วนัศุกรท์ี ่๑๖ เดอืนสงิหาคม  พ.ศ. ๒๕๖๗ 

ณ หอ้งประชมุไชยา ชัน้ ๕ ส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัสรุาษฎรธ์านี 
 
 
 
 
 

กลุม่งานพฒันายุทธศาสตรส์าธารณสขุ 
ส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัสุราษฎรธ์านี 

 
 

 



 
 

 
ระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) 

ครั้งที่ 7/๒๕๖๗  วันศุกร์ที่ ๑๖ สิงหาคม ๒๕๖๗  เวลา ๑3.0๐ – ๑6.๓๐ น. 
ณ  ห้องประชุมไชยา ชั้น 5  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธาน ี

วาระที่ เรื่อง 
เอกสาร 
หน้า 

ผู้น าเสนอ 
ใช้เวลา
(นาที) 

ก่อน
ประชุม 

1. ประธานมอบเกียรตบิัตรฯ การด าเนินงานประกวดสื่อ
ประชาสัมพันธ์ในโครงการถวายการดูแลสุขภาพให้กับพระภกิษุสงฆ์ 
สามเณร และผู้น าทางศาสนา 
๒. ประธานมอบรางวัลให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขที่ชนะเลิศ    
การประกวดองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ และการแสดงผลงานวิชาการ  
3. ประธานมอบโล่รางวัลแก่ผูป้ระกอบการผลติภัณฑ์สุขภาพที่ได้รับ
รางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด 2567  
4. ประธานมอบใบประกาศเกียรติคุณพื้นที่ต้นแบบการส่งเสริมความ
รอบรู้ด้านสุขภาพระดับจงัหวัด ปีงบประมาณ 2567 

    - 
     
 
    - 
 
    - 
    - 

 
  กลุ่มงาน  
  ส่งเสริม   
  สุขภาพ 
 
กลุ่มงานคุ้มครอง 
   ผู้บริโภคฯ 
กลุ่มงานพัฒนา   
   คุณภาพฯ 

20 นาท ี

๑ ๑.๑ เรื่องที่ประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
๑.๒ เรื่องแจ้งให้ทราบภายในจังหวัด 

    - 
    - 

    ประธาน  
    ประธาน   

 15 นาท ี
 15 นาท ี

๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่แล้ว (ครั้งที ่6/๒๕๖๗) 
- เมื่อวันศุกรท์ี่ 28 มิถุนายน ๒๕6๗  ณ ห้องประชุมไชยา ชัน้ 5 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี                

 หรือ https://forms.gle/nunQABuGSLCkEW8n8 

 
  6-23 

 
น าเสนอเป็น

เอกสาร 

 
   5 นาท ี
 

๓ เรื่องติดตามจากการประชุมครั้งที่แล้ว 
3.1  แผนยุทธศาสตร์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

               
   - 

 
   ประธาน 

  
 30 นาท ี

๔ เรื่องน าเสนอจากผู้บริหาร รพ.ศูนย์/รพ.ทั่วไป/รพ.ชุมชน/สสจ./
ศูนย์วิชาการ/ สสอ./รพ.สต./กลุ่มงาน 
4.1 โรงพยาบาลศูนย/์โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน 
๔.2 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ 
๔.3 ศูนย์วิชาการ 
4.๔ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
4.5 โรงพยาบาลสง่เสริมสุขภาพต าบล 
4.๖ กลุ่มงาน 
      4.6.1 ผลงานตามตัวชีว้ัดงาน NCD ปีงบประมาณ ๒๕๖๗   
(น าเสนอเป็นเอกสาร) 
 

 
  
    - 
    - 
    - 
    -      
    - 
 
24-27 

 
  
รพศ./รพท./รพช. 
     สสจ. 
 ศูนย์วิชาการ  
สาธารณสุขอ าเภอ 
 
    รพ.สต.     
    กลุ่มงาน  
กลุ่มงานควบคุม 
  โรคไม่ติดต่อฯ 

 
 
 20 นาท ี
 20 นาท ี
 15 นาท ี
 15 นาท ี
 15 นาท ี
 15 นาที
(น าเสนอเป็น  
  เอกสาร) 

    5 เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา     -    ประธาน  10 นาท ี

    6 เรื่องอื่น ๆ     -    ประธาน  ๑5 นาท ี

 

เอกสาร    ไฟล์น าเสนอ 



 
๑ 

                     
รายละเอียดวาระการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) 
ครั้งที่ 7/๒๕๖๗  วันศุกร์ที่ 1๖ สิงหาคม ๒๕๖๗  เวลา ๑3.๐๐ – ๑๖.๓๐ น. 

ณ  ห้องประชุมไชยา ชั้น ๕  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธาน ี
     ................................................................................ 

 

ก่อนประชุม 
1. ประธานมอบเกียรติบัตรฯ การด าเนินงานประกวดสื่อประชาสัมพันธ์ในโครงการถวายการดูแลสุขภาพ
ให้กับพระภิกษุสงฆ์ สามเณร และผู้น าทางศาสนา 
หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ            

ตามท่ีส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี ไดด้ าเนินการประกวดสื่อประชาสัมพันธ์ใน 
โครงการถวายการดูแลสุขภาพให้กับพระภิกษุสงฆ์ สามเณร และผู้น าทางศาสนา 72,000 รูป เพ่ือถวายเป็นพระ
ราชกุศลแด่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว เนื่องในโอกาสมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 72 พรรษา             
28 กรกฎาคม 2567  จังหวัดสุราษฎร์ธานีมีหน่วยบริการสาธารณสุขที่ได้รับเกียรติบัตรฯ ดังนี้ 
  1. รางวัลชนะเลิศ  ได้แก่ เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอเกาะสมุย 
  2. รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1  ได้แก่  โรงพยาบาลพุนพิน 
  3. รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2  ได้แก่  เครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอพนม 
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
๒. ประธานมอบรางวัลให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขที่ชนะเลิศการประกวดองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ และการ
แสดงผลงานวิชาการ   
หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ            

จากการประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และคัดเลือกกต้นแบบสถานบริการสุขภาพ 
ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ และภาคีเครือข่ายประดับประเทศ ประจ าปี 2567 วันที่ 17-19 กรกฎาคม  2567   
ณ ศูนย์ประชุมนานาชาติ โรงแรมดิเอ็มเพรส แอนด์ คอนเวนชันเซนเตอร์ อ าเภอเมืองฯ จังหวัดเชียงใหม่           
มีหน่วยงานได้รับรางวัล ดังนี้ 

1. รางวัลการประกวดองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ ประเภท รพ.สต. ได้รับรางวัลรองชนะเลิศ ล าดับ 
ที่ 2 ระดับประเทศ ได้แก่  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านเชี่ยวหลาน-ไกรสร อ าเภอบ้านตาขุน  
  2. รางวัลการแสดงผลงานวิชาการประเภทการน าเสนอด้วยโปสเตอร์ (Poster Presentation) 
ได้แก่  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านเชี่ยวหลาน-ไกรสร อ าเภอบ้านตาขุน   
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 



 
๒ 

3. ประธานมอบโล่รางวัลแก่ผูป้ระกอบการผลติภัณฑ์สุขภาพที่ได้รับรางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด 2567  
หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข            
   ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ได้พิจารณาคัดเลือกผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผ่านหลักเกณฑ์
และสมควรได้รับรางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด ประจ าปี พ.ศ. 2567 ได้แก่ 

รางวัลประเภทผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น จ านวน 4 รางวัล 
1. รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น ประเภทการส่งเสริมการใช้วัตถุดิบภายในประเทศ ได้แก่  

วิสาหกิจชุมชนแม่บ้านเกษตรกรบ้านควนไทร หมู่ที่ 5 ต าบลท่าโรงช้าง อ าเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎร์ธาน ี
2. รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น ประเภทการส่งเสริมการใช้วัตถุดิบภายในประเทศ ได้แก่  

สวนลุงสงค ์หมู่ที่ 3 ต าบลบางใบไม้ อ าเภอเมอืงฯ  จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
3. รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น ประเภทส่งเสริมเศรษฐกิจฐานราก ได้แก่  

บริษัท ขนมไทยแม่นิช จ ากัด หมู่ที่ 3 ต าบลคลองฉนวน อ าเภอเวียงสระ จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
4. รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น ประเภทส่งเสริมเศรษฐกิจฐานราก ได้แก่  

วิสาหกิจชุมชนพรุไทยฮันนีบี หมู่ที่ ๒ ต าบลพรุไทย อ าเภอบ้านตาขุน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
รางวัลประเภทสถานประกอบการดีเด่น จ านวน ๒ รางวัล 
1. รางวัลสถานประกอบการดีเด่นด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ได้แก่  

วิสาหกิจชุมชนพรุไทยฮันนีบี หมู่ที่ ๒ ต าบลพรุไทย อ าเภอบ้านตาขุน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
2. รางวัลสถานประกอบการดีเด่นด้านเครื่องมือแพทย์ ประเภท Best of the Best ได้แก่  

บริษัท ชัวร์เท็กช์ จ ากัด หมู่ที่ 4 ต าบลเขาหัวควาย อ าเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
รางวัล Best of the Best จ านวน 1 รางวัล 
1. รางวัลสถานประกอบการดีเด่นด้านเครื่องมือแพทย์ ประเภททั่วไป ได้แก่  

บริษัท ชัวร์เท็กช์ จ ากัด หมู่ที่ ๔ ต าบลเขาหัวควาย อ าเภอพุนพิน จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

4. ประธานมอบใบประกาศเกียรติคุณพื้นที่ต้นแบบการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพระดับจังหวัด 
ปีงบประมาณ 2567 
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ            
   กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ ได้สนับสนุนส่งเสริมให้สถานบริการสาธารณสุข
พัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนทั้งในวัยท างานและวัยเรียน ซึ่งสามารถพัฒนาเป็นพื้นที่ต้นแบบ และได้
คัดเลือกเครือข่ายพ้ืนที่ต้นแบบการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพระดับจังหวัด ปีงบประมาณ 2567 ผลการ
คัดเลือกดังนี้ 

1. รางวัลชนะเลิศ  ได้แก่ เครือข่ายโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลควนท่าแร่  
(โรงเรียนทรัพย์ทวี   บ้านห้วยคุย หมู่ที่ 4 ต าบลทรัพย์ทวี อ าเภอบ้านนาเดิม จังหวัดสุราษฎร์ธานี) 

2. รางวัลรองชนะเลิศ อันดับที่ 1   ได้แก่ เครือข่ายโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลช้างซ้าย  
(โรงเรียนบ้านห้วยด่าน   บ้านหัวหมากบน หมู่ที่ 3 ต าบลช้างซ้าย อ าเภอกาญจนดิษฐ์ จังหวัดสุราษฎร์ธานี) 
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 



 
๓ 

มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

ระเบียบวาระท่ี 1   
๑.๑ เรื่องที่ประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ       
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

๑.๒ เรื่องแจ้งให้ทราบภายในจังหวัด 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม         ........................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
 
ระเบียบวาระท่ี ๒  รับรองรายงานการประชุมครั้งที่แล้ว (ครั้งที่ 6/๒๕๖๗)  เมื่อวันศุกร์ที่ 28     
                       มิถุนายน ๒๕6๗  ณ ห้องประชุมไชยา ชั้น ๕ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี  

(รายละเอียดตามเอกสาร หน้าที่ 6-23) 

                         หรือ https://forms.gle/nunQABuGSLCkEW8n8 
                      จ านวนตอบรับรองรายการประชุมผ่านออนไลน์ทั้งหมด 19 คน จากจ านวนทั้งสิ้น 67 คน คิด
เป็น 28.36 % แบ่งเป็น สาธารณสุขอ าเภอหรือผู้แทน 16.42 % หัวหน้ากลุ่มงานหรือผู้แทน 5.97 % 
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชนหรือผู้แทน 4.๔8 % ตัวแทนผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) หรือผู้แทน 1.4๙ % 
มติที่ประชุม            ..................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................ 

ระเบียบวาระท่ี ๓  ติดตามจากการประชุมครั้งที่แล้ว 
3.1  แผนยุทธศาสตร์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ประธาน           ............................................................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 
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.........................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม      ............................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

ระเบียบวาระที่ ๔  เรื่องน าเสนอจากผู้บริหารโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน/    
                       ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด/ศูนย์วิชาการ/ส านักงานสาธารณสขุอ าเภอ/โรงพยาบาล   
                       ส่งเสริมสุขภาพต าบล/กลุ่มงาน 
4.1 โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน 

            ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม         .......................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
๔.2 ผู้บริหารส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ 
                    .............................................................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 
ประธาน           .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม       ............................................................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 

๔.3 ศูนย์วิชาการ 
                    .............................................................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 
ประธาน          ............................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม      .............................................................................................................................................. 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

4.4 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
                      ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม         ........................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
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4.5 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
                      ............................................................................................................................................. 
......................................................................................................................................................................... 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม         ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 

4.6 กลุ่มงาน 
      4.6.1 ผลงานตามตัวชี้วดังาน NCD ปีงบประมาณ ๒๕๖๗ (น าเสนอเป็นเอกสาร) (รายละเอียดตามเอกสาร 
หน้าที่ 24-27) 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม         ........................................................................................................................................... 
.........................................................................................................................................................................       

ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 

ระเบียบวาระท่ี 6  เรื่องอ่ืน ๆ 
ประธาน             ........................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................... 
มติที่ประชุม        ............................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................... 
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รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) 

   ครั้งที่ 6/๒๕๖7 
              วันศุกร์ที่  28  มิถุนายน พ.ศ. ๒๕๖๗  เวลา 13.3๐ - ๑6.3๐ น. 
           ณ  ห้องประชุมไชยา  ชั้น ๕  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

    ……………………………………………………………………. 

คณะกรรมการฯ ที่เข้าประชุม 
1. นายจิรชาติ  เรืองวัชรินทร์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี        
2. นายปณิธาน  สื่อมโนธรรม ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี 
3. นายรัตนพล  ล้อประเสริฐกุล ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเกาะสมุย  
4. นายส าเนียง  แสงสว่าง นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) และ รกน.ผอ.รพ.พุนพิน  
5. นายปรีชา  สุมาลัย  นายแพทย์เช่ียวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) และ รกน.ผอ.รพร.เวียงสระ 

6. นายค าทิพย์ แผ้วชนะ  แทน นายกเทศมนตรีนครสุราษฎร์ธานี    
7. นางดวงหทัย  ศรีสุจริต แทน ผู้อ านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎร์ธานี 
8. นางสาวนิธิมา  ศรีเกตุ  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี   
9. นางสาวพรทิพย์ โพธิครูประเสริฐ แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
10. นายเอกชัย  มุกดาพิทักษ์ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลกาญจนดิษฐ์ 
11. นายพิรกิจ  วงศ์วิชิต   ผู้อ านวยการโรงพยาบาลดอนสัก     
12. นายวรวุฒิ  พัฒนโภครัตนา ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเกาะพะงัน 
13. นายอาทิตย์  ค าจันทร์ รกน.ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเกาะเต่า   
14. นายศราวุธ  เรืองสนาม ผู้อ านวยการโรงพยาบาลไชยา และ รกน.ผอ.โรงพยาบาลท่าฉาง

 ๑5. นางสาวเยาวดี  โพกุล ผู้อ านวยการโรงพยาบาลคีรีรัฐนิคม  
16. นายจิตติกร  ผลแก้ว  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลพนม 
๑7. นางสาวศรีสุดา  ชิตกุล แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลบ้านตาขุน 
18. นายศุภัช  จันทร์ถมยา ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเคียนซา     
19. นายสมยศ  จารุโภคาวัฒน์ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลบ้านนาเดิม 
20. นายพิชญ์  ทั่งตระกูล  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลท่าโรงช้าง 
21. นางสาวอนุสรา  ก๋งอุบล ผู้อ านวยการโรงพยาบาลพระแสง   
22. นายพิชิต  สุขสบาย  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลบ้านนาสาร    
23. นางสาววิลาสินี  ฉิมภักดี ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชัยบุรี 
24. นายอภิเดช  พรหมคุ้ม สาธารณสุขอ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี 
25. นายบัญญัติ  เศวตเวช แทน สาธารณสุขอ าเภอกาญจนดิษฐ์ 
26. นายคมสัน  อินทวิเศษ แทน สาธารณสุขอ าเภอดอนสัก 
27. นายพจิารณ์  คงชาตรี สาธารณสุขอ าเภอเกาะสมุย 
28. นายทิวา  ชูชีพ  สาธารณสุขอ าเภอเกาะพะงัน 
29. นายอุดม  บ ารุงรักษ์  สาธารณสุขอ าเภอพุนพิน 
30. นายบุญธรรม  มิ่งแก้ว สาธารณสุขอ าเภอไชยา 
31. นายสุรชัย  ทิพยชิต  สาธารณสุขอ าเภอท่าชนะ 
32. นายอัคเดช  กรีมละ  สาธารณสุขอ าเภอท่าฉาง 

             2/33. นายสุวรักษ.์.. 
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33. นายสุวรักษ์  บุญพา  สาธารณสุขอ าเภอบ้านนาสาร 
34. นายพิสิฐ  แป้นหอม  สาธารณสุขอ าเภอพระแสง 
35. นายบรรเจิด  อินทร์คง สาธารณสุขอ าเภอเวียงสระ 

          36. นายสาธิต  มติธรรม  สาธารณสุขอ าเภอชัยบุรี 
 37. นายปรีชา  เนตรพุกกณะ สาธารณสุขอ าเภอบ้านนาเดิม 

38. นายสรรเพชญ  เรืองอร่าม สาธารณสุขอ าเภอพนม     
          39. นายไชยา  ไชยชนะ  สาธารณสุขอ าเภอเคียนซา 

40. นายวินัย  อินทร์ชนะ  สาธารณสุขอ าเภอบ้านตาขุน 
41. นายสุริยา  เชื่องช้าง  สาธารณสุขอ าเภอคีรีรัฐนิคม 
42. นายพิเชษฐ  เพชรตุ้น หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป    
43. นายศรุตยา  สุทธิรักษ์ หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
44. นายคมสัน  หนูน าวงศ์ แทน หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
45. นายสิงห์ณกรณ์  ใจชื่น หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
46. นายสมควร  นิ่มนวลศรี แทน หัวหน้ากลุ่มกฎหมาย 
47. นายเรวัต  ไชยเพชร  หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
48. นางเจียรณัย  บัวลอย หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
49. นางสาวสุวดี  แสงข า  หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
50. นายภาณุศักดิ์  อินทสะโร หัวหน้ากลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
51. นางดวงสมร   สุวรรณระ แทน หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
52. นายพีระพงษ์  คุ้มครอง แทน หัวหน้ากลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
53. นางสิริยาพร  นิติคุณเกษม หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
54. นางสาวศุศราภรณ์ สามประดิษฐ์ แทน หัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

คณะกรรมการฯ ที่ไม่มาประชุม 
1. นายพงษ์ศักดิ์  จ่าแก้ว   นายกองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุราษฎร์ธานี ติดราชการอ่ืน 
2. นายธงชัย  สิทธิยุโณ  รกน.ผอ.เขตส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 11 สฎ. ติดราชการอ่ืน 

3. พ.อ.ณัฏฐ์พฤทธ์  ชัลชัยวรกฤศ  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลค่ายวิภาวดีรังสิต            ติดราชการอ่ืน 
4. นางสาวจิราภรณ์  เพชรรักษ์ ผู้อ านวยการศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 11 สฎ.  ติดราชการอ่ืน 
5. นายวีราษฎร์  สุวรรณ  หัวหน้าศูนย์ควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลงที่ 11.3 สฎ  ติดราชการอ่ืน 
6. นายอรรจน์กร  สมเกียรติกุล    รกน.นวก.สาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริหารสาธารณสุข)ไปช่วยราชการ 
7. นายกฤษนันท์  เหล่ายัง          ผู้อ านวยการโรงพยาบาลท่าชนะ   ติดราชการอ่ืน 
8. นายรุ่งโรจน์  ทรัพย์สุนทร ผู้อ านวยการโรงพยาบาลวิภาวดี   ติดราชการอ่ืน 
9. นายสาธุพิสุทธิ์ นิยมจิตร์ สาธารณสุขอ าเภอวิภาวดี    ติดราชการอ่ืน 
10. นายกิติวัตร  บุญทอง  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านห้วยกรวด  ติดราชการอืน่  
ผู้เข้าร่วมประชุม 
1. นางสาวลาวัลย์  เวทยาวงศ์     ผอ.รพ.สต.ปากหมาก                            สสอ.ไชยา 
2. นายกิตต ิ พิกุลทอง              ผอ.รพ.สต.บ้านน้ าหัก                            สสอ.คีรีรัฐนิคม   
3. นางรจนา  สุริย์เตอร์  หัวหน้างานการเงินและบัญชี                         สสจ.สุราษฎร์ธานี 
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4. นางสาวเพียงพิศ  วัชระมูสิก  หัวหน้างานพัสดุ                    สสจ.สุราษฎร์ธานี 
5. นายสุรศักดิ์  รัตนเกียรติขจร  เจ้าพนักงานสาธารณสุขช านาญงาน                สสจ.สุราษฎร์ธานี 

เริ่มประชุมเวลา 13.05 น. นายจิรชาติ  เรืองวัชรินทร์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี  เป็น
ประธานในการประชุม กล่าวเปิดการประชุมตามระเบียบวาระการประชุม  ดังนี้ 

ก่อนประชุม 
1. ประธานมอบโล่รางวัลและเกียรติบัตรให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขที่ผ่านการรับรองมาตรฐานคุณภาพ
การจัดบริการดูแลรักษา ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ประจ าปี พ.ศ. 2566 
หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ            

ตามที่กรมควบคุมโรคได้มีนโยบายการพัฒนาระบบขับเคลื่ อนบริการดูแลรักษาป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์เพ่ือให้หน่วยบริการสาธารณสุขพัฒนาคุณภาพระบบบริการดูแลรักษาป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนดซึ่งในปี 2566 จังหวัดสุราษฎร์ธานีมีหน่วย
บริการสาธารณสุขที่ผ่านการประเมินมาตรฐานระดับเพชร จ านวน 3 โรงพยาบาล โรงพยาบาลได้รับโล่รางวัลและ
เกียรติบัตร ดังนี้  1.โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  2.โรงพยาบาลบ้านนาเดิม  3.โรงพยาบาลพุนพิน และหน่วยงานที่
ได้รับการสนับสนุนด าเนินงานคุณภาพมาตรฐาน STI ดีเด่นระดับประเทศคือ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์
ธานี  
๒. ประธานมอบโล่และเกียรติบัตรให้กับหน่วยบริการสาธารณสุขที่ผ่านเกณฑ์การขับเคลื่อนอ าเภอสุขภาพดี 
เพื่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
ตัวแทนหัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ            

ตามที่กรมอนามัยได้ด าเนินการขับเคลื่อนอ าเภอสุขภาพดี เพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตในระดับอ าเภอ ตาม
องค์ประกอบ UCCARE ในพ้ืนที่ก าหนดการพัฒนาคุณภาพชีวิตซึ่งมีผลงานที่จะได้รับโล่ดังต่อไปนี้  1.อ าเภอบ้าน
นาสาร  2.อ าเภอพุนพิน  3.อ าเภอเคียนซา  4.อ าเภอคีรีรัฐนิคม  โดยทั้ง 4 อ าเภอ เป็นอ าเภอที่มีการขับเคลื่อน
อ าเภอสุขภาพดีได้รับรางวัลเป็นโล่ระดับ Platinum plus  
3. ประธานมอบโล่และเกียรติบัตรให้กับหน่วยงานที่ได้รับคัดเลือกในผลการด าเนินงาน Best Practice ชุมชน 
บวร.ร.ด้านการคุ้มครองผู้บริโภค และโรงเรียน อย.น้อย ประจ าปี 2567 ระดับเขตสุขภาพและระดับประเทศ 
ตัวแทนหัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข            

การด าเนินงานในชุมชน บวร.ร.ในงานคุ้มครองผู้บริโภค และโรงเรียน อย.น้อย ประจ าปี 2567 จังหวัด   
สุราษฎร์ธานีได้รับการคัดเลือกรางวัล Best Practice ประจ าปี 2567 ได้รับรางวัลโล่ประกาศเกียรติคุณจ านวน 4 
รางวัล ดังต่อไปนี้    

1. รางวัลชุมชน บวร.ร.โดดเด่น Best Practice ด้านการคุ้มครองผู้บริโภคได้แก่ ชุมชนไทรทอง อ าเภอชัย
บุรี เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลไทรทอง นายเกรียงศักดิ์ ชูนาวา และ
ผู้รับผิดชอบงานจากโรงพยาบาลชัยบุรี เภสัชกรหญิงเสาวนิต นีอ้อม  

2. รางวัลสุดยอดโรงเรียน อย.น้อย โดดเด่น Best Practice ด้านสื่อสร้างสรรค์ประเภทโรงเรียนขนาด 
เล็ก ได้แก่ โรงเรียนบ้านคลองนามิตรภาพที่ 201 อ าเภอกาญจนดิษฐ์ ครูผู้รับผิดชอบงานโรงเรียน อย.น้อย  
นางสาวกนกพร ปรีชาปัญญากุล และผู้แทนจากส านักงานเขตพ้ืนที่ประถมศึกษาสุราษฎร์ธานี  เขต 1 นางสาว  
พัชรกมล สมทบ  

         4/๓. รางวัล...    
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3. รางวัลสุดยอดโรงเรียน อย.น้อยโดดเด่น Best Practice ด้านสื่อสร้างสรรค์ ประเภทโรงเรียนขนาด

ใหญ่ ได้แก่ โรงเรียนนาสาร อ าเภอบ้านนาสาร ครูผู้รับผิดชอบงานโรงเรียน อย.น้อย นางอุสณี โชติช่วง  นางสาว
นรารัตน์ ณ พัทลุง และรองผู้อ านวยการโรงเรียนนาสาร นางสาวกมลชนก ราชสงค์   รองผู้อ านวยการ เขตพ้ืนที่
การศึกษาประถมศึกษาสุราษฎร์ธานี เขต 3  นางนันทรัตน์ สุมล   

4. รางวัลโรงเรียน อย.น้อย ต้นแบบขยายผลการพัฒนาหลักสูตรคุ้มครองผู้บริโภคในสถานศึกษาได้แ ก่ 
โรงเรียนนาสาร อ าเภอบ้านนาสาร  
ประธาน 
  ยินดีกับทุกรางวัล ขอบคุณที่ร่วมกันขับเคลื่อนระบบบริการสุขภาพให้เกิดขึ้นในจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ในทาง Public health งานวิจัยทั้งของไทยและของต่างประเทศ Catchment area ทีเ่หมาะที่สุดในการขับเคลื่อน
ระบบสุขภาพไทยคือ ระดับอ าเภอ   จากนั้นปรับเปลี่ยนขึ้นเป็นระบบสุขภาพอ าเภอ และ พชอ.หากกลไกของ
ระดับอ าเภอมีความเข้มแข็ง ระบบบริการสุขภาพต่างๆ จะเกิดความเข้มแข็งส่งผลให้ภาพใหญ่ของระดับจังหวัด 
ระดับประเทศมีความเข้มแข็งตามมา 

การสร้างความเชื่อมโยง ความเข้มแข็งของค าว่า Health system ระบบสุขภาพประกอบด้วย 3 ปัจจัย 
คือ คน สิ่งแวดล้อม และระบบบริการสุขภาพ 3 อย่างเป็นสามเหลี่ยมที่ต้องเชื่อมโยงสมดุล เมื่อไหร่ 3 อย่างนี้ไม่
สมดุลระบบสุขภาพจะไม่สมบูรณ์ คนเปลี่ยนทุกเวลา สิ่งแวดล้อมเปลี่ยนทุกเวลา ระบบบริการสุขภาพจ าเป็นต้องมี
การปรับตลอดเวลา ฝาก ทุกคนในภาพใหญ่ของระบบบริการสุขภาพ  

ระเบียบวาระท่ี ๑ 
๑.๑ เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
ประธาน  

1. กิจกรรมปิ่นโตสุขภาพรับประทานผัก ข้าวกล้อง ในกิจกรรมปิ่นโตสุขภาพ ถ้าระดับชุมชนมีกิจกรรมนี้
จะมีประโยชน์และได้ท าแล้ว ทั้งปิ่นโตสุขภาพที่วัด หลายๆ คบสอ.มีการประชุมและใช้กิจกรรมปิ่นโตสุขภาพเข้า
มาร่วมด้วย ที่ต้องการให้เห็นคือ การใช้เมนูสุขภาพเกิดขึ้นได้ในทุกวิถีชีวิตของคนไทยชื่นชม ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลดอนสักมีปิ่นโต และมีรายการอาหารพร้อมค าแนะน า  โรงพยาบาลพนมน ามาพร้อมโมเดลข้าวกล้อง 
ทุกคนมีเมนูสุขภาพหลากหลาย คนไทยยังเหมาะกับอาหารไทยในรอบต่อไป ทีมที่ 1 คือ ทีมโรงพยาบาลศูนย์ 
โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชน ทีมที่ 2 คือ สาธารณสุขอ าเภอ  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล กลุ่ม
ศูนย์วิชาการทั้งหมด ผลัดกันเป็นเจ้าภาพ ตั้งเมนูเป็นบุฟเฟ่ต์มีเมนูอาหารมา ให้เกียรติทีมโรงพยาบาลเป็นเจ้าภาพ
ในครั้งหน้าจัดเมนูอาหารสุขภาพให้พอกับสมาชิก กวป.ทั้งห้อง เป็นบุฟเฟ่ต์ทุกเมนู พร้อมน าเสนอได้ เช่น อาหาร
ประเภทแกงเลียง ท าอย่างนี้มีอะไรบ้าง มีกล้วย ปลาย่าง ลดความเค็มอย่างไร ลดหวานอย่างไร หมูคั่วเกลือแบบไม่
เค็มไม่มันท าอย่างไร มีผัก หรือขนมจีน มีผักมากๆ เตรียมให้พอ ฝาก เตรียมไว้ 2 คนน าเสนอว่าเมนูนี้เป็นอย่างไร 
แต่ละเมนูมีประโยชน์อะไร รณรงค์การบริโภคแต่ละเมนูแนะน าการบริโภคอย่างไร เช่น มะระขี้นก ที่ให้กินลด
น้ าตาล ควรกินปริมาณเท่าไร   

2. ส านักงานเขตสุขภาพที่ 11 มีมติให้จังหวัดสุราษฎร์ธานีเป็นเจ้าภาพในการจัดประชุมวิชาการ 
สาธารณสุขเขตสุขภาพที่ 11 ประจ าปีงบประมาณ 2567 เป็นวาระของจังหวัดไม่ใช่วาระของงานใดงานหนึ่ง 
เบื้องต้นจัดในวันที่ 1-2 สิงหาคม 2567 กิจกรรมมีการประกวดผลงานวิชาการท้ังงานวิจัย CQI นวัตกรรม 
ความคิดสร้างสรรค์ต่างๆ เรื่องเล่าเร้าพลัง  Oral telling มีการประกวดผลงานวิชาการและน าเสนอผลงานในเวที
ประชุมวิชาการเขตสุขภาพที่ 11 ประชุมถึงเวลา 19.00 น. กิจกรรมรับประทานอาหารเย็น กิจกรรมแสดง 

๕/มุทิตาจิต... 
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มุทิตาจิตกับผู้ที่จะเกษียณอายุในปี 2567  ผู้เกษียณเป็นระดับช านาญการขึ้นไป มีหน่วยงานศูนย์วิชาการมาร่วม
ด้วย ติดต่อวิทยากรที่จะมาบรรยายคือจุรี  ในคณะท างานคร่าวๆ มีค าสั่งเริ่มประชุมและเตรียมการได้เลย โดยมี
คณะที่ 1 คณะที่ปรึกษา เป็นผู้บริหารของทั้งเขต  คณะที่ 2 คณะกรรมการอ านวยการมีนายแพทย์จิรชาติ เป็น
ประธาน   นายแพทย์ปณิธาน  นายแพทย์รัตนพล เป็นรองประธาน กรรมการมีผู้บริหารทุกท่าน นายแพทย์
ส าเนียง   นายแพทย์ปรีชา  คุณวาสนา  ขอตัวแทนผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน ๓ ท่าน มี นายแพทย์เอกชัย  
นายแพทย์สมยศ  นายแพทย์ศราวุธ   ตัวแทนสาธารณสุขอ าเภอ มี นายบุญธรรม นายอภิเดช  นายไตรรัตน์  และ
ตัวแทนฝ่ายส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ 3 ท่าน จะให้เจ้าหน้าที่ก าหนดทิศทาง ก าหนดรูปแบบงาน ก าหนด
วงเงินทุกอย่าง ยังไม่ได้คุย ตั้งงบไว้ 1,8๐๐,๐๐๐ บาท กลุ่มเป้าหมายประมาณ 700 คน คณะที่ 3 คณะท างาน
ด้านการประกวดผลงานทางวิชาการ มีนายแพทย์ส าเนียง เป็นประธานกรรมการ มีเลขาคณะท างานเป็น
คณะกรรมการที่จัดวิชาการของเขต แต่ส่วนใหญ่หลักๆ ปี 2567 จังหวัดสุราษฎร์ธานีจะเป็นเจ้าภาพหลัก ให้
จัดการหาคนนอกมาร่วมเป็นกรรมการให้มาก จังหวัดสุราษฎร์ธานีส่งผลงานให้มาก คณะท างานมี ดร.คชาพล   
ดร.ธิดาจิต  ดร.อัญชนา  ดร.ดุริยางค์  ดร.วาสินี  นายสมพงษ์ ทีมงานทั้งหมดต้องหาคนมาเพ่ิม มาจากจังหวัดอ่ืน
ด้วย ประสานผู้ทรงคุณวุฒิของจังหวัดอ่ืน นอกนั้นมีวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี มหาวิทยาลัยราชภัฎ ฯ 
มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ศูนย์วิชาการทั้งหมด ร่วมเป็นคณะกรรมการตัดสินด้วย  
น าเสนอผลงานวิชาการเปิด Open ทั้งจังหวัด ไม่จ ากัด จังหวัดมีส่วนสนับสนุน และส่งเข้ามาแต่ละท่ีเป็นหน้าที่ของ
จังหวัด ฝาก นายแพทย์ส าเนียง ร่างคณะกรรมการ หารือกับเขตสุขภาพที่ 11 และตั้งคณะกรรมการ ขอรายชื่อมา
ที่กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุขเพ่ือร่างคณะกรรมการ   คณะที่ 4 คณะท างานด้านพิธีการ ทางส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดฯ เป็นแม่งาน เป็นกระบวนการบริหารจัดการเตรียมความพร้อม มีกลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและ
รูปแบบบริการ กลุ่มงานประกันสุขภาพ กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข  กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
คงต้องมีทุกฝ่ายมากกว่านี้ในการรันงาน เตรียมสถานที ่การลงทะเบียนและที่พัก อยู่ในคณะกรรมการนี้ทั้งหมด คือ 
คณะที่ 4 “คณะท างานด าเนินการสถานที่และกิจกรรมงานประชุม”  
ตัวแทนผู้อ านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎร์ธานี 

คณะกรรมการชุดที่ 3 คณะท างานด้านการประกวดผลงานวิชาการ ทางวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี
ขออาสาเป็นคณะท างานในเรื่องการวิจัย  
ประธาน 

คณะท างานพิธีการประชุม ลงทะเบียน ที่พัก รวมเป็นชุดเดียว รับผิดชอบโดยส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
ฯ และส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองฯ โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี ที่ได้รับมอบหมาย  ช่วงเย็นมีพิธีการจัดการ
มุทิตาจิตสามารถท าได้    สามารถจัดกิจกรรมได้ยกเว้นนักการเมืองที่เข้าสู่โหมดเลือกตั้ง    เรื่องสถานที่ขอเป็น 
“คณะท างานด้านกิจกรรมสันทนาการ”  กิจกรรมงานเกษียณไม่ได้มีพิธีการมากมายหรือจะให้ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดฯ รับต่อให้เลย คณะท างานวิชาการห้องประชุม  ฝาก นายแพทย์ปรีชา เป็นประธาน นายแพทย์
จักรกฤช รองประธาน ที่เหลือกรรมการ  ในส่วนส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ  ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอฯ  
โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  ที่ได้รับมอบหมาย ในการเตรียมการ ถ้าคนเข้าร่วม 700 คน ใช้งบประมาณ 
1,800,000 บาท ขออนุญาตเก็บค่าลงทะเบียนหรือไม่เก็บ ขออนุญาตให้เป็นการสรุปจากท่ีประชุมคณะกรรมการ
บริหารเขต  ฝาก นายแพทย์ส าเนียง นายแพทย์ปรีชา น าเข้าที่ประชุมคณะกรรมการบริหารเขต    

3. สืบเนื่องจากการขับเคลื่อนเชิงนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขในโครงการบัตรประชาชนใบเดียว   
ขอบคุณทุกที่ทุกท่านในการขับเคลื่อน Health ID และ Provider ID  Provider ID เกือบ 100 %  เพราะ  

๖/ Provider ID... 

 

 

 



 
๑๑ 

 
Provider ID ยังขาดอยู่ในส่วนของโรงพยาบาลเกาะสมุย โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  ส่วน Health ID ตอนนี้ทุกที่
ได้ด าเนินกันค่อนข้างดีมาก อาจจะตั้งรับในส่วนของโรงพยาบาลเกาะสมุย กับโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี ตอนนี้
จังหวัดสุราษฎร์ธานีท าได้เกิน 20 % เกณฑ์ของการขับเคลื่อน Health ID 20 % Health ID อาจจะมีจุดตั้งรับ
บริการในโรงพยาบาลและเชิงรุกลงไป ขอบคุณทุกท่านที่ร่วมการขับเคลื่อน และส าคัญที่สุดสิ้นเดือนกรกฎาคม 
2567  มีกิจกรรมเปิดตัวการขับเคลื่อน “โครงการ 30 บาท  รักษาทุกที่  ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว”  จังหวัด  
สุราษฎร์ธานี ในเขตสุขภาพที่ 11 มีจังหวัดเดียวคือ จังหวัดพังงาท่ีประกาศเป็นน าร่องในปี 2567 ฝาก นายแพทย์
ส าเนียง ตรวจความพร้อม มีขับเคลื่อนไปได้มาก ช่วงปลายเดือนกรกฎาคม 2567 ทุกอย่างระบบ TeleMed จะ
ลงครบทุก รพ.สต. ระบบการเชื่อมโยงต่าง ๆ นายแพทย์ส าเนียงได้ ติดตามเรื่องนี้ไว้พร้อมทุกอย่าง เรื่องของ 
Health Rider การจัดการต่าง ๆ การ Authen จะเชิญผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขฯ มาเปิดกิจกรรม
โครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว ในช่วงประมาณปลายเดือนกรกกฎาคม 2567 ฝาก 
นายแพทย์ส าเนียง เตรียมการที่ยังอาจจะไม่เหมือนกับจังหวัดอ่ืน คือการที่จะให้ส่วนอื่นเข้ามาร่วมกับโครงการ เชน่ 
ร้านยา ห้องแล็บ อาจจะยังไม่ได้เข้าร่วมในส่วนนี้เพราะจะเป็นงบประมาณ สปสช.ยังไม่ได้ให้เข้าร่วมโครงการ ทุก 
รพ.สต. ขึ้นทะเบียนบริการ เจาะเลือด ทุกอย่างท าได้หมดแล้ว ท าทุกที่ Health Rider มีความพร้อม ฝาก 
นายแพทย์ส าเนียง เตรียมเพ่ิมเติมโครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว การจัดการข้อมูล 
และ Cyber Security ในแต่ละโรงพยาบาลเบื้องต้นเรื่อง Cyber Security ได้ด าเนินการไประดับหนึ่ง อย่างน้อย
ประมาณ 5 โรงพยาบาลท าระบบเรื่อง Cyber security แบบสมบูรณ์ โรงพยาบาลในจังหวัดสุราษฎร์ธานีที่
โรงพยาบาลขอประเมิน HAIT 10 กว่าแห่ง มากท่ีสุดในเขตสุขภาพที่ 11  

4. การทบทวนติดตามงานนโยบายของจังหวัดสุราษฎร์ธานี ขอบคุณทุกคน ผลลัพธ์ด้านการท างาน
โดยเฉพาะในภาพรวม ตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ปี 2567 จะดีขึ้นคือ การขับเคลื่อน NCDs ตอนนี้มี 
Remission clinic ทุกที่ มีกระบวนการชัดเจน 45 วัน ตอนนี้ข้อมูลการคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ยังไม่
ผ่านเกณฑ์ ดังนั้นถ้าทุกอย่างผ่านตรงนี้จะตอบโจทย์  NCDs ที่ The best in Thailand ได้  เรื่อง Remission เรา
ดีที่สุดของประเทศ ให้โจทย์กับสาธารณสุขอ าเภอทุกอ าเภอ 45 วัน เร่งด่วนในเรื่องของการคัดกรองเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง  
หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

ติดตามการคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิต ลงไปอ าเภอท่าฉาง ในวันที่ 19 กรกฎาคม 2567  ลงไป
อ าเภอเคียนซา ในวันที่ 18 กรกฎาคม 2567  ครบ 45 วัน ในวันที่ 15 กรกฎาคม 2567 อ าเภอเคียนซาจะ
เปิดตัว NCDs Prevention clinic ในวันที่ 18 กรกฎาคม 2567  
ประธาน  

NCDs หายได้ที่สุราษฎร์ธานี มี 2 เครื่องมือหลัก คือ Remission clinic และ Prevention clinic จะตอบ
โจทย์ทุกอย่าง  

ฝาก การจัดการของทุกที่ในการคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิต ตามเกณฑ์เป้าหมาย 90 % โดยเฉพาะ
อ าเภอที่ยังไม่ได้ถึงครึ่ง ได้แก่ อ าเภอพนม อ าเภอเมืองสุราษฎร์ธานี ขออนุญาตใช้กลไก คบสอ. ฝาก โรงพยาบาล
ถ้าจ าเป็นต้องเสริมตรงไหนเสริมให้ด้วย ใน คบสอ.ที่มีการคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิต อ าเภอเคียนซา อ าเภอ
วิภาวดี ผ่านเกณ์แล้ว ฝาก ทีมงานสาธารณสุขอ าเภอทุกท่าน จุดนี้เป็นจุด Permission ที่จะเดินหน้าต่อ และ 
Permission edit  ของเคียนซาเป็นต้นแบบได้ ลงไปเรียนรู้ที่อ าเภอเคียนซา เชิญ สาธารณสุขอ าเภอทุกที่ 
ผู้รับผิดชอบระดับอ าเภอทุกที่ไปเยี่ยมอ าเภอเคียนซา เพราะเป็นต้นแบบ Permission clinic ได้ เรื่องเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง เป็นยุทธศาสตร์ของจังหวัดและเกิดขึ้นจริง กับประชาชน ตอนนี้ลดน้ าหนักได้ 

๗/ประมาณ... 

 

 



 
๑๒ 

 
ประมาณ 40 ตัน ฝาก นายแพทย์ปณิธาน นายแพทย์รัตนพล ช่วยกัน ฝาก สาธารณสุขอ าเภอทุกอ าเภอ          
คุณบุญธรรม ติดตามในกลุ่มสาธารณสุขอ าเภอดูการจัดการ มีปัญหาตรงไหนบ้าง การท างานหน้างานของการคัด
กรองเบาหวาน ความดันโลหิต ในส่วนของสาธารณสุขอ าเภอและ รพ.สต. จะให้เสริมแก้ปัญหาตรงไหน  
มติทีป่ระชุม   รับทราบ 

๑.๒ เรื่องแจ้งให้ทราบภายในจังหวัด 
ไม่มี 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่แล้ว (ครั้งที่ 5/๒๕๖๗) เมื่อวันอังคารที่ 4 
                      มิถุนายน ๒๕6๗ ณ ห้องประชุมไชยา ชั้น ๕ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 

หรือ https://forms.gle/nunQABuGSLCkEW8n8 
ประธาน 

จ านวนตอบรับรองรายการประชุมผ่านออนไลน์ทั้งหมด 36 คน จากจ านวนทั้งสิ้น 67 คน คิดเป็น 
53.73 % สาธารณสุขอ าเภอหรือผู้แทน ๒๒.๓๙ % หัวหน้ากลุ่มงานหรือผู้แทน ๑๑.๙๔ % ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชนหรือผู้แทน ๑๑.๙๔ % ผู้บริหารศูนย์วิชาการหรือผู้แทน 
๔.๔๘ % ตัวแทน ผอ.รพ.สต. ๒.๙๘ %  
มติที่ประชุม   รับรองรายงานการประชุมครั้งที่แล้ว 

ระเบียบวาระท่ี ๓  เรื่องติดตามจากการประชุมครั้งที่แล้ว 
3.1 แผนยุทธศาสตร์สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 
       3.1.1 ประเด็นการพัฒนาสาธารณสุขด้าน NCDs  (รายละเอียดตามเอกสารการประชุม) 
หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

สรุปส่วนของยุทธศาสตร์ NCDs ได้มีการก าหนด KPI Remission ได้ร่วมก าหนด CM ตัวแทน CM ทั้งหมด 
60 คน ได้ KPI มา 7 ตัว ในส่วนของ KPI ด าเนินการต่อในการประชุมร่วมกับ IT เพ่ือดึงข้อมูลจากโปรแกรม 
HosXp  เพ่ือจะลดระยะเวลาในการท างานของ CM  นัดประชุม ในวันที่  10  กรกฎาคม  2567 เชิญ IT และ 
CM ทุกแห่งมาให้ความเห็นร่วมกันในการดึงข้อมูลตัวชี้วัด  

วันที่ 14 มิถุนายน 2567  สคร. เขต 11 ลงพื้นที่เตรียมความพร้อมโรงพยาบาลเคียนซา ขอแสดงความ
ยินดีกับโรงพยาบาลเคียนซาซึ่งเป็นตัวแทนของจังหวัดสุราษฎร์ธานีในส่วนของโรงพยาบาลขนาดเล็กไปประกวด 
NCD Clinic Plus Award ที่กรุงเทพมหานครในวันที่  31  กรกฎาคม  2567  และโรงพยาบาลบ้านนาสาร เป็น
ตัวแทนของเขตสุขภาพที่ 11 ในส่วนของโรงพยาบาลขนาดกลางประกวด NCD Clinic Plus Award  ขอแสดง
ความยินดีกับโรงพยาบาลทั้ง 2 แห่ง 

ส่วนกิจกรรม Prevention ตามนโยบายของนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ ก าหนดด าเนินการในวันที่ 1  
มิถุนายน  2567 ถึงวันที่  15  กรกฎาคม  2567 ประเด็นที่เป็นผลลัพธ์ปลายทาง กิจกรรมปรับก่อนป่วย     
การสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพต่างๆ คือ  

การตรวจยืนยันกลุ่มสงสัยป่วยเบาหวานและความดันโลหิตสูง การคัดกรองเพ่ือวินิจฉัยเบาหวาน 
เป้าหมาย 90 % อ าเภอที่ผ่านเกณฑ์คือ อ าเภอเคียนซาและอ าเภอวิภาวดี อยู่อันดับ 6 ของเขตสุขภาพท่ี 11 

๘/คือ... 

 

 



 
๑๓ 

 
คือ 63.79 %  

การคัดกรองเพ่ือวินิจฉัยความดันโลหิตสูง อ าเภอที่ผ่านเกณฑ์คือ อ าเภอเคียนซาและอ าเภอวิภาวดี ผลงาน 
62.73 % อันดับ 6 ของเขตสุขภาพท่ี 11   

การติดตามยืนยันกลุ่มความดันโลหิตสูง มีผ่านเกณฑ์ 6 โรงพยาบาลคือ เคียนซา เกาะพะงัน บ้านนาเดิม 
ดอนสัก วิภาวดี และ บ้านตาขุน   ในส่วนการรักษาการควบคุมน้ าตาลในเลือดได้ดีจาก HbA1c น้อยกว่า 7 ใน
กลุ่มท่ีไม่มีโรคร่วม ถ้ามีโรคร่วมจะน้อยกว่า 8  อยู่ล าดับ 3 ของเขตสุขภาพที่ 11 ผลงาน 40.41 % 

ร้อยละของกลุ่มความดันโลหิตสูงที่ควบคุมความดันได้ดี เป้าหมาย 60 % เป็นอันดับ 3 ของเขตสุขภาพที่ 
11 การคัดกรอง HbA1c เกณฑ์ของกระทรวงสาธารณสุขให้คัดกรองอย่างน้อย 1 ครั้งต่อปี ส่วน สปสช.จะจ่ายได้ 
2 ครั้งต่อปี จ่ายครั้งละ 150 บาท 

ข้อมูลเครื่องตรวจ HbA1c สามารถอ่านผลได้ภายใน 3 นาที สามารถทดสอบในเรื่องของ HbA1c Lipid 
panel C-Reactive protein ทดสอบอัลบูมิน  ราคาเครื่องประมาณ  250,000 บาท  
ประธาน  

ทุกที่ถ้าลงเครื่อง เอาให้ลงเครื่องฟรี ลองประสานอย่างน้อยคนไข้จะเข้าถึงการ HbA1c ได้ปีละ 2 ครั้ง ถ้า 
Control เพ่ิมขึ้นอีก ถ้า Remission HbA1c ต้อง 2 ครั้งติดกัน ลองพิจารณาในเรื่องของการตรวจ HbA1cการคัด
กรองเบาหวาน ความดันโลหิตสูง นายแพทย์วรวุฒิ ติดต่อ HosXp เพ่ือที่จะได้มาประชุมท า HosXp ในการ
เชื่อมต่อข้อมูลกับระบบ TeleMed ต่างๆ ตอนนี้มีการเชื่อมต่อกับ JHCIS ต่อไปเป็นระบบทั้งหมด Monitor Real 
time ได้   

ต่อไป ทีม NCD หารือกับทีม IT คิด Dashboard ที่พร้อมน าเสนอ สามารถหยิบเลือกแบบ Anytime 
Anywhere ได้เลย แยกรายอ าเภอได้ มีประโยชน์กับทีมผู้บริหารทุกคนทุกระดับ 
มติที่ประชุม   รับทราบ  
       3.1.2 ประเด็นการพัฒนาสาธารณสุขด้านสังคมสูงวัยคุณภาพ (รายละเอียดตามเอกสารการประชุม) 
ตัวแทนหัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 

นโยบายของนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด สังคมกตัญญู ผู้สูงวัย เมืองคนดี สุราษฎร์ธานี ขับเคลื่อนภายใต้
กรอบการสร้างสังคมผู้สูงอายุคุณภาพด าเนินการเกิดผลผลิต คือ ชมรมผู้สูงอายุ โรง เรียนผู้สูงอายุ คลินิกสูงอายุ 
ต าบล Long Term Care ระบบการดูแลแบบ IMC และการดูแลผู้สูงอายุจนถึงระยะสุดท้าย เป็นไปด้วยการ
เชื่อมต่อกันอย่างเป็นระบบ กลไกส าคัญคือการขับเคลื่อนโดยคณะกรรมการ Board ผู้สูงอายุอ าเภอ ด าเนินการ
ครอบคลุมทุกอ าเภอ และท่ีส าคัญคือ บรรจุเข้าไปใน พชอ. ถือว่าเป็นมิติหนึ่งที่มีการขับเคลื่อนอย่างเป็นรูปธรรม มี
การจัดเวทีที่มีความส าคัญ ได้รับจากผู้สูงอายุ มีการแสดงผลงานต่างๆ ให้เห็นว่าการท างานนั้นต่อเนื่อง เกิด
ประโยชน์ผู้สูงอายุอย่างแท้จริง  

ตัวชี้วัดร้อยละของการให้บริการสถานชีวาภิบาล เป้าหมายจังหวัดละ 1 แห่ง จังหวัดสุราษฎร์ธานี
ขับเคลื่อนไปทั้งหมด ในชุมชนที่เป็นกุฎิชีวาภิบาล ที่สวนโมกขพลาราม อ าเภอไชยา และที่วัดเกาะธรรมประทีป 
อ าเภอพุนพิน ที่วัดเกาะธรรมประทีปพระอาจารย์จะมีการขับเคลื่อนในส่วนของการท างานที่จะบริการชุมชน 
โดยเฉพาะในวันพระ วัน 15 ค่ า มีท ากิจกรรม Health Station และ Temple มีการคัดกรองภาวะสุขภาพ
เบื้องต้นแก่พระภิกษุวัดเกาะธรรมประทีป ที่นี่มีพระคิลานุปัฏฐาก 1 รูป มีเตียงบริการพระสงฆ์ 1 เตียง และ
บริการฆราวาสดูแลเฉพาะเพศชาย ทางโรงพยาบาลพุนพิน เทศบาลเมืองท่าข้ามสนับสนุนและจัดหาอุปกรณ์ต่างๆ 
มีการให้ค าปรึกษาทางโทรศัพท์ มีระบบ Line Official มีแพทย์ พยาบาล ดูแล 24 ชั่วโมง มีการ 

๙/ขับเคลื่อน... 

 

 



 
๑๔ 

 
ขับเคลื่อนจากเครือข่าย รพ.สต. และ อสม. เข้าดูแล 

ส่วนสวนโมกขพลาราม มีสวนโมกข์ธรรมรักษ์ มีพระคิลานุปัฏฐาก 2 รูป  มีเตียงสงฆ์ 6 เตียงและมีการ
ร่วมกันดูแลแบบค้างคืน ศูนย์ไชยารักษ์ โรงพยาบาลไชยา ให้การสนับสนุนอุปกรณ์ต่างๆ ค าปรึกษาผ่านระบบ
โทรศัพท์ และระบบ Line Official มีแพทย์ พยาบาล และศูนย์ไชยารักษ์ ดูแล 24 ชั่วโมง เครือข่ายบุคลากรของ 
รพ.สต. และ อสม.จากต าบลเลม็ดให้การดูแล และมีการประสานงานกับโรงพยาบาลไชยา 
สาธารณสุขอ าเภอไชยา  

ศูนย์อนามัยที่ 11 และโรงพยาบาลไชยาเข้าไปเยี่ยมบริบทสวนโมกธรรมรักษ์  ในเรื่องของสถานที่  ให้การ
สนับสนุนจากหน่วยบริการสาธารณสุข แต่ในส่วนของความเป็นสวนโมกขพลารามซึ่งไม่สามารถที่จะรับ
บุคคลภายนอกได้ ในส่วนของการดูแลเป็นเอกเทศ  
ประธาน   

เจตนาของสวนโมกข์ธรรมรักษ์  สาธารณสุขไปท าชีวาภิบาล จะท าเป็นกุฎิอาพาธที่ให้มาอยู่รวมกัน และมี
การอ านวยความสะดวก ในการเดินทางลาดทั้งหลายดีไซน์ให้เป็นกุฎิแค่นั้น  ไม่ได้ต้องการให้มีการพักฟ้ืนหรือมีการ
ดูแลตามพระคิลานุปัฏฐาก ซึ่งยังต้องการความสงบ ทีมนี้ต้องมาคุยกันใหม ่
มติที่ประชุม   รับทราบ   
       3.1.3 ความก้าวหน้าในการด าเนินงานยุทธศาสตร์งานแพทย์แผนไทย (รายละเอียดตามเอกสารการ
ประชุม) 
ตัวแทนหัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  

1. ขอแสดงความยินดีกับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลคลองสระ อ าเภอกาญจนดิษฐ์ ได้รับรางวัลรอง
ชนะเลิศอันดับ 1 เป็นพื้นที่ต้นแบบดีเด่นด้านการแพทย์แผนไทยระดับประเทศ ชื่นชมเครือข่ายทั้งโรงพยาบาลและ
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอที่ช่วยในการผลักดัน 

2. การด าเนินงานที่ผ่านมามีการจัดอบรมถ่ายทอดเทคโนโลยีการผลิตสมุนไพรประเภทเครื่องส าอางให้กับ
กลุ่มเป้าหมาย  

3. โรงพยาบาลท่าฉาง  ที่มีโรงงานแปรรูปสมุนไพรได้รับการประเมินในการต่ออายุ  GMP จากกรมการ
แพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ตอนนี้รอผลการประเมินอย่างเป็นทางการ 

4. สถานทีป่รุง โรงพยาบาลท่าฉางได้ด าเนินการจัดหาสมุนไพร 7 รายการ ทุกโรงพยาบาลสามารถเบิกไป
ได้ตามปกติที่โรงพยาบาลท่าฉาง    

ร้อยละของผู้ป่วยนอกที่ได้รับบริการด้านการแพทย์แผนไทยทั้งโรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป
โรงพยาบาลชุมชน รพ.สต. ส านักงานเขตสุขภาพที่ 11 ตั้งเป้าหมาย  25 % จังหวัดสุราษฎร์ธานีมีผลงาน19.91 
% มีที่ผ่านมากที่สุด ในภาพ CUP ได้แก่ CUP พระแสง บ้านตาขุน คีรีรัฐนิคม ท่าฉาง บ้านนาเดิม พุนพิน  และ
วิภาวดี ผลงานอยู่ในล าดับที่ 6 ของเขตสุขภาพที่ ๑๑ 

ตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ร้อยละของผู้ป่วยนอกมารับบริการที่หน่วยปฐมภูมิที่รับบริการด้าน
การแพทย์แผนไทย จังหวัดสุราษฎร์ธานีใช้เกณฑ์ของเขตสุขภาพที่ 11 เป็นเกณฑ์ Challenge 50 % ผลงาน
ระดับจังหวัด 44.52 % ภาพรวมของเขตสุขภาพท่ี 11 คือ 46.10 % สุราษฎร์ธานีอยู่ล าดับที่ 4 ของเขตสุขภาพ
ที่ 11  CUP ที่ผ่านเกณฑ์ มี  CUP พระแสง บ้านตาขุน บ้านนาเดิม และดอนสัก   

ตัวชี้วัดจ านวนผู้ป่วยที่มีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมองอัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลางที่ได้รับการดูแลแบบ 
Intermedia care กระทรวงสาธารณสุข ตั้งเป้าหมาย 10 %  เขตสุขภาพที่ 11 ตั้งเป้าหมาย 25 % ผลงาน 
37.48 % สูงสุดเป็นล าดับที่ 3 ของประเทศ 

๑๐/การให้... 

 

 



 
๑๕ 

 
การให้บริการ IMC ผลงานสูงสุด 3 ล าดับแรก เป็นคีรีรัฐนิคม ดอนสัก พระแสง ส่วนใหญ่ค่อนข้างผ่าน

เกณฑ์  
จ านวนสถานประกอบการที่ผ่านการยกระดับมาตรฐาน Wellness เป้าหมาย 20 แห่ง และผลงาน 157 

แห่ง ผลงานสูงที่สุดเป็นล าดับที่ 1 ของประเทศ ท าได้สูงสุดที่เกาะสมุย บ้านตาขุน ไชยา อ าเภอเมืองฯและเคียนซา   
ประธาน  

ฝาก ถ้าคิดจะท านิดเดียวจะผ่าน แต่ไม่คิดจะท าคือ การจัดการ เช่น การใส่สูตรมาคีย์ตรงนี้จะมีรหัสการ
บริการ จังหวัดสุราษฎร์ธานีเป็นจังหวัดที่ใช้สมุนไพรมาก ไม่ยากที่จะใส่สูตรยาสุมนไพรใน HosXp มีการใช้จริง 
ฝาก ผู้อ านวยการโรงพยาบาลทุกท่าน ใส่สูตรแค่ 5 นาที มีตัวอย่างให้ดูหมดแล้วในสไลด์ที่ส่งมาใน รพ.สต. ที่มี
แพทย์แผนไทย อัตราการใช้บริการไม่ผ่าน ไม่ได้คีย์ให้ครบท าให้ไม่ผ่าน ฝาก ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล คุยกับ รพ.สต.ปากหมาก อ าเภอไชยา  สาธารณสุขอ าเภอหารือในภาพรวมด้วย  IMC  กับ 
Wellness สุราษฎร์ธานีท าได้ดีที่สุด 
มติที่ประชุม   รับทราบ 
       3.1.4 ความก้าวหน้าในการด าเนินงานยุทธศาสตร์การเงินการคลัง น าเสนอเป็นเอกสาร (รายละเอียด
ตามเอกสารการประชุม) 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระที่ ๔  เรื่องน าเสนอจากผู้บริหารโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ/ศูนย์วิชาการต่างๆ/ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ/โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล/กลุ่มงาน 
4.1 โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน 
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  

โครงการ Street Art KING BHUMIBOL ศิลปะแห่งรักและศรัทธา  มหาราชาภูมิพล  ทางโรงพยาบาลสุ
ราษฎร์ธานีรับการติดต่อผ่านทางนักธุรกิจกับสภาอุตสาหกรรมของจังหวัดสุราษฎร์ธานี ที่ต้องการจะมาวาดภาพ
พระบรมสาทสิลักษณ์ในหลวงที่จังหวัดสุราษฎร์ธานี เป็นจังหวัดที่ 23 ใน 77 จังหวัด ปรึกษาผู้ว่าราชการจังหวัดฯ 
ได้ท าหนังสือแจ้งส านักพระราชวัง ด้วยปีนี้ปีมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา  72 พรรษา ท าเพ่ือระลึกถึงสถาบัน
พระมหากษัตริย์ต่อประเทศไทย ภาพพระบรมสาทิสลักษณ์ของชาวจังหวัดสุราษฎร์ธานีทุกคน  

อาคาร OPD โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีก่อสร้างใกล้จะเสร็จ โดยเริ่มก่อสร้างประมาณปี 2559  มีปัญหา
กับผู้รับจ้าง เลิกจ้างไปประมาณปลายปี 2565 ประกาศครั้งแรกคุณสมบัติไม่ผ่าน E-bidding ประกาศใหม่ 
ประมาณเดือนมีนาคม 2567 ได้ผู้ชนะครั้งที่ 2 เนื่องจากเป็นงบประมาณเดิม ต้องส่งเรื่องไปที่ส านักงบประมาณ 
ใช้เวลา 2 เดือน อนุมัติกลับมา ส่งให้รัฐมนตรีว่าการฯ เพ่ือขยายเวลาก่อสร้าง ต้องขยายเวลาไปอีก 2 ปีให้เสร็จ   
ปี 2569 ตอนนี้รัฐมนตรีว่าการฯ ลงนามผู้ตรวจราชการกระทรวงฯ เห็นชอบอนุมัติเพราะวงเงินเกิน 200 ล้าน
บาท การมอบอ านาจปลัดกระทรวงฯ มอบผู้ตรวจราชการกระทรวงฯ ภายในเดือนกรกฎาคม 2567 จะได้เซ็น
สัญญา เมื่อส่งเรื่องมาจังหวัด จังหวัดประกาศผู้ชนะครบ 7 วัน เรียกท าสัญญา  
ประธาน  

อาคาร OPD โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีคาดว่าต้นเดือนกรกฎาคม 2567 จะได้มีการประกาศผู้ชนะ รอ
ระยะเวลา 7 วัน ลงนามในสัญญาเดินหน้าด าเนินการขับเคลื่อนการก่อสร้างตรงนี้ของโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  

๑๑/ขอบคุณ... 

 

 

 



 
๑๖ 

 
ขอบคุณโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  ตั้งงบประมาณปี 2568  และของบกองสลากในการขับเคลื่อนการสร้างอาคาร
ที่ต าบลบางกุ้ง ของโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี ปี 2567 ลง 1 แห่ง อาคาร PCC  ต าบลบางกุ้ง และอาคารทุติยภูมิ 
ที่ขอกองสลากอีก 1 อาคาร  
สาธารณสุขอ าเภอไชยา  

การขอรับบริจาคโลหิตให้กับคนในครอบครัวกับผู้ที่บริจาคโลหิต  เมื่อเวลาที่จ าเป็นต้องขอรับบริจาคโลหิต
ไม่ได้รับความสะดวก ต้องหาโลหิตมาทดแทน    
ประธาน  

การบริจาคโลหิตให้ไปหาคนมารับบริจาคเลือดเป็นนโยบายของโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีหรือไม ่
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  

โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีจะมีโลหิตที่รับบริจาคอยู่ใน Stock  และมีบางส่วนมีกาชาดไทยที่อ าเภอทุ่งสง
เฉพาะหมู่โลหิตที่หายาก ไม่จ าเป็นต้องเอาญาติมาบริจาค เป็นการรณรงค์ในการช่วยกันบริจาคโลหิต  
ประธาน  

การบริจาคโลหิต คนไข้จ าเป็นต้องใช้ต้องได้ใช้ น่าจะเป็นแบบนั้นมากกว่า ฝาก Blood bank หากจะให้ 
กวป.เสริมตรงไหนเรื่องรับบริจาคโลหิตแจ้งเข้ามาได้ ฝาก กวป.ช่วย และประชาสัมพันธ์กัน เพ่ือให้มีโลหิตส ารอง
จ านวนเพียงพอ  
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลดอนสัก  

การบริจาคโลหิตอาจจะเป็นกุสโลบายว่าหากสนับสนุนโลหิต ก็อยากจะให้ญาติบริจาคกลับไปด้วย ญาติ
อาจมีความเข้าใจว่า การรับเลือดมาต้องบริจาคหรือหาคนมาบริจาคทันที  ซึ่งอาจจะท าให้เกิดความเข้าใจผิดกันได้  
โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีน่าจะแจ้งเผื่อบริจาคโลหิตไว้เพ่ือส ารอง ส าหรับในเคสถัดไป เพราะถ้าได้สื่อสารกัน จะ
เข้าใจกันมากขึ้น 
ประธาน  

การจัดการข้อร้องเรียน ฝาก ทุกคน เคสที่ร้องเรียนส่วนใหญ่เป็นเคสที่โรงพยาบาล  ประเด็นในการจัดการ
ข้อร้องเรียน ทีมของโรงพยาบาลต้องไปคุย เคสเหล่านี้เสียชีวิตหรือยัง เป็นอย่างไรบ้าง ไปหาคนไข้ให้เจอ ถามว่า
เป็นอย่างไร เชื่อว่าทุกโรงพยาบาลแก้ปัญหาได้ จัดการตรงนี้ได้ กรรมการรับฟังความคิดเห็น ทีมงานต้องมีทักษะใน
การรับฟังความคิดเห็นเรื่องร้องเรียนด้วย ในโรงพยาบาลทุกเรื่องร้องเรียนคือประโยชน์กับโรงพยาบาล เรื่อง
ร้องเรียนมองว่าไม่ดี มองว่าให้เป็นเรื่องที่มีประโยชน์และเข้าไปท าความเข้าใจมีกระบวนการจัดการรองรับทุกอย่าง 
ตอนนี้ทุกโรงพยาบาลมีคณะกรรมการรับเรื่องร้องเรียนหรือไม่ จัดการเรื่องร้องเรียน ต้องดูมิติรัฐศาสตร์ และมิติ
การจัดการ ทุกอย่างจะตอบโจทย์ ฝาก กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข นัดประชุมกรรมการรับเรื่อง
ร้องเรียนของโรงพยาบาล  เชิญคณะกรรมการรับฟังข้อร้องเรียนข้อเสนอแนะ โรงพยาบาลละ 2 คน เข้ามาร่วม
งาน เอาข้อมูลการร้องเรียนในโรงพยาบาลที่วิเคราะห์กันเอง มีผลลัพธ์อย่างไรบ้าง ตอนนี้เปิดศูนย์รับเรื่องร้องเรียน
ของสาธารณสุขไว้ที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี 1 ศูนย์ ข้อร้องเรียนตอนนี้มีช่องทางมากขึ้น 1. มาที่
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ โดยตรง  2. มาจากศูนย์ด ารงธรรม  3. มาจากกระทรวงสาธารณสุข 4. มาจาก
ผู้ตรวจการรัฐสภา หรือตู้ปณ.1111 เป็นต้น ตัวอย่างการร้องเรียน เช่น ไม่ได้ค่าป่วยการ ในเรื่องของการเบิกค่า
ป่วยการมันมีรายละเอียดที่มีโอกาสเกิด Error ได้ ไม่มีใครอยากไปโทษว่าใครผิดใครถูก หรือ Capture หน้าจอว่า 
อสม.ส่งงานแล้วขึ้น ณ วันนั้น แต่หน้าจอรับไม่ขึ้นเหมือนกัน ในระบบเป็นไปได้ เหมือนส่งไม่ครบ หรือเหตุผลอะไร
ก็ตาม แต่สุดท้ายไม่ต้องโทษว่าใครผิด บางครั้งคนอาจจะผิดพลาดบ้าง เข้าไปพูดคุยตอบกลับมาจบเรียบร้อย  

๑๒/หัวหน้า... 
 
 
 
 



 
๑๗ 

 
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ  

กรณีรับเลือดบริจาคได้มีการประชุมซักซ้อม การด าเนินงานการเบิกจ่ายเลือด เจ้าหน้าที่น่าจะมีปัญหา
ระหว่างเจ้าหน้าที่ห้องแล็บกับ IPD จังหวัดมีนโยบาย  โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีได้ให้มารับโลหิตก่อนได้เลย ได้
ซักซ้อม Guideline ไปแล้ว น่าจะเป็นช่องว่างระหว่างห้องแล็บ กับ IPD ของโรงพยาบาลไปทวนอีกครั้ง 
ประธาน  

บางครั้งขาดการสื่อสารกัน กรณีใบส่งต่อ เคสส่งต่อที่รักษาต่อเนื่อง เช่น รักษาเรื่องไต หัวใจ ต่อเนื่อง  ไม่
ใช้ใบส่งตัวกันแล้ว  ขออนุญาต ท าหนังสือซักซ้อมความเข้าใจแจ้งทุกโรงพยาบาลทราบ แต่ถ้าเป็นเคสใหม่ที่
จ าเป็นต้องส่งต่อทางคลินิกยังใช้ใบส่งต่อ ไม่ต้องเก็บใบส่งต่อคือ สิทธิ UC   
มติที่ประชุม   รับทราบ 

๔.2 ผู้บริหารส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ  
นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) ท่านที่ ๑  

ความคืบหน้าเกี่ยวกับการยกระดับ 30 บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว การด าเนินการที่ผ่าน
มาคือ 4 Module คือ การบันทึกข้อมูล การเชื่อมต่อข้อมูล การยืนยันตัวตน Health ID Provider ID การพัฒนา
ระบบฟังก์ชัน การเชื่อมต่อกับไลน์  ฟังก์ชันโมดูลที่ท าจริง ๆ มีทั้งหมด 12 ฟังก์ชัน ตอนนี้ท าฟังก์ชัน 1 ถึง 8 
เหลือฟังก์ชันที่ 9, 10, 11, 12 ฟังก์ชันที่ 9 การจ่ายเงินออนไลน์ยังท าได้ไม่สมบูรณ์ ฟังก์ชันที่ 10 การส่งต่อโดย
ไม่ใช้ใบส่งต่อคือ จะท าได้ต่อเมื่อ PSR ของเรียลไทม์ของทุกที่  ตอนนี้ในเรื่องไม่ใช้ใบส่งตัว ในรายเก่าสามารถ
ด าเนินการได้เลย โดยไม่จ าเป็นต้องใช้แต่รายใหม่ คิดว่าอาจจะยังจ าเป็นอยู่ ฟังก์ชันที่ 11 เรื่องของการเจาะเลือด 
เจาะแล็บ ใกล้บ้าน ตอนนี้เริ่มข้ึนทะเบียน มีแนวโน้มจะท าได้เมื่อเปิดเฟสให้ด าเนินการได้ ฟังก์ชันที่ 12 การดูแลที่
บ้าน ใช้โปรแกรม สอน.บัดดี้ ซึ่งหลายที่ใช้โปรแกรมหลักในการขับเคลื่อน  โรงพยาบาลอัจฉริยะ Smart hospital 
ถูกประเมินในส่วนที่เป็นทั้งส่วนที่ในเรื่องของการให้บริการ และเรื่อง Infrastructure โครงสร้าง Cyber Security 
มารวมอยู่ด้วยทั้งหมด โรงพยาบาลอัจฉริยะในจังหวัดสุราษฎร์ธานีผ่านระดับเพชร 7 แห่ง ระดับทอง 8 แห่ง  
ระดับเงิน 6 แห่ง  มากที่สุดในเขต  

Health ID เป้าหมาย 20 % ท าได้ 26.47 % สาธารณสุขนิเทศก์ ตั้งเป้าหมาย 50 % ซึ่งผ่าน 50 % มี  
2 แห่ง คือ โรงพยาบาลเกาะเต่า โรงพยาบาลไชยา แนวโน้มเพ่ิมขึ้นถ้ากระตุ้นสม่ าเสมอ ศักยภาพ รพ.สต. 
โรงพยาบาลหลายแห่ง สามารถท าได้ ที่ท าไดม้ากเช่น อ าเภอเมืองฯ อ าเภอเกาะสมุย หากท าได้น้อย จะดึงภาพรวม
ให้น้อย 26 % เป็นอันดับ 4 ของเขต  

ส่วน Provider ID จ านวนเวลากระตุ้นโดยกลุ่มแพทย์ ทันตแพทย์ จะเป็นตัวแปรที่เป็นปัญหาในที่มีจ านวน
มาก เช่น โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป อาจจะคุยกับวิชาชีพแพทย์ การไม่มี Provider ID จะท าให้ดูข้อมูล
คนไข้ต่างหน่วยบริการไม่ได้ ซึ่งจะไม่สอดคล้องกับเรื่องของ 30 บาท รักษาทุกที่  และไม่สอดคล้องกับการส่งตัว
โดยไม่ใช้ใบส่งตัว ฝาก โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป หารือทีมแพทย์ ทันตแพทย์ เป็นหลัก  

ส่วน Digital ใบรับรองแพทย์และโซนิค ซึ่งมี 4 วิชาชีพ จะไปเชื่อมโยงด้วย ฉะนั้น แพทย์  ทันตแพทย์ 
เภสัชกร เทคนิคการแพทย์ ต้องได้ 100 %  

การส่งข้อมูล PHR คือข้อมูลนี้จะต้องเข้าในระบบ On Crown ที่จะเข้าไปดูข้อมูลได้ เมื่อไปรักษาที่ไหน 
สามารถดูได้หมด ตอนนี้ส่งได้ 100 % ทุกที่ แต่ 1. ส่งไม่ครบถ้วนกับส่งไม่เรียลไทม์  ส่งไม่ได้วันต่อวันคือ 
โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี ส่วนที่อ่ืนส่งวันต่อวันได้หมด เพราะฉะนั้นข้อมูลไปรับบริการจะไม่ขึ้นในนั้น  2. ส่งไม่
ครบถ้วน ที่ไม่สอดคล้องกับข้อมูลที่ค านวณ แปลว่าควรจะปริมาณที่เข้ามา จะมี โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช
เวียงสระ โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี   

๑๓/หมอพร้อม... 
 
 
 



 
๑๘ 

 
หมอพร้อม Station คือการเชื่อมโยงข้อมูลถ้าสมัครหมอพร้อม Station การให้บริการทุกอย่างจะเชื่อมกัน

หมดไม่ได้เกี่ยวข้องกับการเบิกจ่าย เกี่ยวข้องกับการเชื่อมโยงข้อมูลในสุราษฎร์ธานี พร้อมกันทั้งหมด แต่ข้อน่า
สังเกตคือ รพ.สต.สังกัด อปท. ยังไม่ได้ 100 % ถ้าไม่เชื่อมโยงข้อมูล การไหลของข้อมูลหรือ การที่จะเข้าไปดู
ข้อมูลจะดูไม่ได้  เมื่อผู้ตรวจราชการกระทรวงฯ เปิดให้จังหวัดสุราษฎร์ธานีเป็นจังหวัดที่พร้อมให้บริการ 30 บาท 
จะสามารถเบิกจ่ายได้ คือ ที่เบิกจ่ายได้ จะเห็นมี 3 ช่อง ที่ไม่ได้คือ เวชกรรม ทันตกรรม และแผนไทย   3 ช่องทาง
นี้ ยังพ่ึงหมอพร้อมไม่ได้ แต่เบิกจ่ายยังไม่ได้ ที่เบิกได้น่าจะเป็นโรงพยาบาลเอกชน ท า MOU ขอบคุณทางกลุ่มงาน
คุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข กลุ่มงานทันตสาธารณสุขที่ขึ้นทะเบียนหมอพร้อม ให้ ส ารวจว่าที่ขึ้น
ทะเบียนและพร้อมที่จะเข้าร่วมโครงการ ตอนนี้ท า เมื่อเปิดเฟส ระบบการจ่ายเงินผ่านทาง สปสช.จะท าได้ด้วย 
เตรียมความพร้อมไว้ให้ สุราษฎร์ธานีขึ้นทะเบียนหมอพร้อม Station หรือว่าหน่วยนวัตกรรม หรือว่าหน่วยต่างๆ 
ในเขตเก็บวิชาชีพได้มากที่สุด ศักยภาพของแผนไทย เทคนิคการแพทย์ พยาบาล เวชกรรม  ทันตกรรม 

ฟังก์ชันการให้บริการของโรงพยาบาลอัจฉริยะในเรื่องของ Cyber Security ทั้งหมด 14 ข้อ สิ่งที่ต้องการ
ให้ท าทันที คือ 4 ข้อ ทุกที่ต้องท าและต้องท าให้ผ่าน ถ้าไม่ผ่านเป็นแดง เบื้องต้นมีการประเมิน 3 ระดับ  1. 
โรงพยาบาลประเมินตนเอง ก้ ากึ่งประเมินเป็นเหลือง หรือเขียว  และให้เขตเข้ามาประเมิน เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้ 
ตอนนี้ที่ดีที่สุดคือ โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี เป็นเขียว 3 ข้อ เหลือง 1 ข้อ คือ ข้อที่ 2 เรื่อง Antivirus Software 
ที่เป็น Next-Gen Firewall Next-Gen Antivirus ส่วนข้อที่ 1  Backup เป็นเขียว 3 แห่ง มี โรงพยาบาลพุนพิน 
โรงพยาบาลเกาะสมุย โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานี  และส่วนข้อที่ 2 Antivirus Software มีเขียว 3 แห่ง และอีก 2 
ข้อ เป็นเรื่องของการเข้าถึงชั้นข้อมูล ระบบการอนุญาตให้เข้าถึงข้อมูลชั้น ความลับต่างๆ ระดับชั้นต่างๆ ถ้าที่ไหน
ท า HAIT น่าจะผ่านอยู่ในเงื่อนไข ซึ่งนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ มอบนโยบาย  หลายที่ไม่มีงบประมาณ แต่สิ่ง
นี้เป็นสิ่งที่ต้องท าเป็นสิ่งที่ส าคัญ ถ้าท าเรื่อง 30 บาท สิ่งที่กังวลในเรื่องเจาะฐานข้อมูล และ Hack ข้อมูล 
เป้าหมายให้ 2 ช่องแรก ภายในสิ้นเดือนมิถุนายน 2567 ผ่านทุกที่ แต่ยังผ่านไม่กี่ที่  ฝาก ทุกท่านที่อยู่ในช่วง
ด าเนินการจัดซื้อจัดจ้าง 2 ช่องแรก ส่วน Next-Gen Firewall กับ Next-Gen Antivirus ต้องได้ภายในสิ้นเดือน
มิถุนายน 2567  

เรื่องใบรับรองแพทย์ดิจิตอล ตอนนี้ให้บริการได้แล้วเกือบทุกที่  มี 2 แห่ง ยังออกใบรับรองแพทย์ ดิจิ ทัล
ไม่ได้  เป็นฟังก์ชันหนึ่งที่ตอ้งให้บริการ ยกระดับเรื่อง 30 บาท เพราะว่าจะใช้ใบรับรองแพทย์ดิจิทัลได้    

 เรื่อง TeleMed ทางกระทรวงสาธารณสุขติดตามบ่อยมาก TeleMed ควรจะให้บริการประชาชนในเชิง
ลดการแออัด ลดรอคอย หรือการเข้าถึงบริการได้เร็วขึ้นท าได้มากที่สุดของเขต  คือ จังหวัดกระบี่ 7,500 ราย  
ขอให้ กลับไปติดตาม   

เรื่องระบบนัดออนไลน์ท าได้ทุกที่    
เรื่องของ Health Rider นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมีนโยบาย วันที่ 1 กรกฎาคม 2567 ทุกที่ต้อง 

ด าเนินการได้ แต่ตอนนี้ที่เชื่อมต่อและพร้อมที่จะให้บริการได้ มีอยู่ 11 โรงพยาบาล ตอนนี้มี Health Rider ใน
สังกัด 81 คน วันที่ 1 กรกฎาคม 2567 พร้อมให้บริการมี 5 โรงพยาบาล  ที่เหลือคาดว่าไม่เกิน 1 สัปดาห์ จะมี
ทั้งจังหวัดสุราษฎร์ธานี  

เรื่องการส่งข้อมูล การแก้ไข เรื่อง C ยากข้ึน มีคณะท างาน มีแบ่งเป็นโซน ซึ่งหัวหน้ากลุ่มงานประกัน ควร
ดูแลเรื่องของการติด C เงื่อนไขต่างๆ พยายามแก้ไข คิดว่าเปิด Kick off เมื่อไร ที่ Financial Data Hub จะมี
ปัญหาน้อยลง ตอนนี้กลุ่มงานประกันสุขภาพ และทีมงานเข้มแข็งมากในการดูแลเรื่องของการติด C  

 
๑๔/ประธาน... 

 
 
 
 



 
๑๙ 

 
ประธาน   

สิ้นเดือนกรกฎาคม 2567  จะเปิดตัวโครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว ฝาก    
1. Provider ID เพราะยังมีของโรงพยาบาลเกาะสมุย โรงพยาบาลสุราษฎร์ธานีจะเชื่อมต่อด้วยกันให้ 

สามารถเข้าไปดู การออกใบรับรองแพทย์ต่างๆ จะสามารถท าได้หมด Health ID เป้าหมาย 20 % CUP        
เกาะสมุย CUP เมืองฯ ประสานการขับเคลื่อน Health ID ให้มาก จะเสริม Health ID  Provider ID  

2. Cyber Security ฝาก นายแพทย์ส าเนียง ส ารวจบางโรงพยาบาลที่มีปัญหาเรื่องเงินแจ้งมา เพ่ือให้เกิด 
Cyber security ฝาก การเตรียมความพร้อมทั้ง 12 กิจกรรม ปลายเดือนกรกฎาคม 2567 น่าจะด าเนินการได้  
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเกาะสมุย   

จังหวัดสุราษฎร์ธานี อยู่ในเฟส 4 คือ สุดท้ายที่จะท าโครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบ
เดียว ผู้ตรวจราชการกระทรวงฯ แจ้งว่าก่อนเดือนสิงหาคม 2567 Inet เรื่องของบัตรประชาชนใบเดียว จะลง
จังหวัดสุราษฎร์ธานี เรื่องแรก Cyber Security จะประเมินครั้งแรกให้ฟรี ถ้าต้องปรับปรุงอะไร ที่ต้องให้เปลี่ยน 
ลงมาต้องมีค่าใช้จ่าย จะให้ผ่านสีเขียวใช้เงินประมาณ 100,000 บาท โรงพยาบาล M1 ประมาณ 600,000 
บาท นโยบายผู้ตรวจราชการกระทรวงฯ จะให้จังหวัดใช้เงินของจังหวัดเพ่ือไปเปลี่ยนให้ผ่านสีเขียว Inet จะลงจะ
ด าเนินการก่อนเดือนสิงหาคม 2567  จังหวัดสุราษฎร์ธานีจะเป็นน าร่องของเขต  
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเกาะพะงัน  

Inet จะแบ่งเป็น S M L เหมือนกันคือ โรงพยาบาลชุมชน 500,000 บาท แบ่งเป็น 6 เดือนหรือ 1 ปี 
บางจังหวัดผ่านเป็นเขียว ไปตั้งเป็น War room ในจังหวัด มี IT ทั้งจังหวัด หารือร่วมกับ Inet ด าเนินการอย่างเช่น
โรงพยาบาลชุมชนจะลง Firewall แต่ยังคอมเม้นท์เรื่องความน่าเชื่อถือและความสมบูรณ์ของข้อมูลที่หารือกับ 
HosXp การลง Antivirus ของ Server ทาง HosXp เตือนลงมาว่า ลงไม่ได้เพราะเหตุผลคือ Server เป็น Linux 
จะมีปัญหากับระบบของข้อมูล ตอนนี้โรงพยาบาลเกาะพะงันลง NT ทั้งระบบก าลังจะซื้อ Inet เพ่ือเอาองค์ความรู้
ยอมรับว่า องค์ความรู้ของเรายังน้อยมาก แต่เพราะว่าใช้งบประมาณสูงมาก ถ้าจะให้ครบถ้วน  
ประธาน  

การท า  Cyber security ขอ Step แรก คือ ในส่วนของ Antivirus กับ Firewall ก่อน พร้อมสิ้นเดือน
กรกฎาคม 2567  

ฝาก ทุกที่ เตรียมความพร้อมและขอบคุณนายแพทย์ส าเนียง  ที่ขับเคลื่อนมาตั้งแต่ต้น ทีมงานทั้งหมด
ช่วยกัน มาจนถึงวันนี้ถือว่าได้เดินหน้ามาไกล  
นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) ท่านที่ 1   

เตรียมความพร้อมโรคไข้เลือดออก จากข้อมูลการระบาดในเดือนพฤษภาคม 2567 ที่ผ่ านมา 
สถานการณ์ไข้เลือดออกของจังหวัดสุราษฎร์ธานี อัตราการป่วย 1,782 ต่อแสน สูงมาก เป็นอันดับที่ 2 ของเขต 
อัตราการตายของไข้เลือดออก อันดับ 1 ปี 2566 มีตาย 11 ราย ค่อนข้างมาก จากกราฟจ านวนผู้ป่วย  
ค่ามัธยฐาน สัปดาห์ที่ 24-25 เป็นสัปดาห์ที่พีคของไข้เลือดออก 6 เดือนแรก มีอัตราป่วย 1,712 ต่อแสน  

ข้อมูลสถานการณ์ไข้เลือดออกของเขตสุขภาพที่ 11 จังหวัดสุราษฎร์ธานี อยู่ล าดับที่ 2 ภายในจังหวัด ใน
รอบวันที่ 1-26 มิถุนายน 2567 ที่ผ่านมาพ้ืนที่อ าเภอเกาะพะงัน เกาะสมุย พบป่วยค่อนข้างมาก แต่ช่วงวันที่ 
28 มิถุนายน 2567 หรือ 4 สัปดาห์หลังพีค กลับเกิดข้ึนที่อ าเภอพนม เกาะพะงัน เวียงสระ บ้านนาเดิม ค่อนข้าง
เยอะ ถ้าดูอัตราการเสียชีวิตมีการเสียชีวิตมาก ที่คิดว่าผู้ป่วยหนักจะอยู่ในล าดับที่ 1 กลุ่มเด็ก แต่ใน 
ความจริงอัตราการป่วยตายสูงสุดในกลุ่มผู้สูงอายุ คือ 9 % ถ้าเทียบต่อจ านวนป่วยจะมากที่สุด และล าดับที่ 2 

๑๕/กลุ่มวัย... 

 

 

 



 
๒๐ 

 
กลุ่มวัยท างาน อัตราการตายน้อยกว่ากลุ่มอ่ืน สาเหตุที่เสียชีวิตของปี 2566 สังเกตนอกจากโรคประจ าตัว ความ
อ้วน และ Delay treatment Delay diagnosis  

ประเด็นที่กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุขมีข้อสั่งการในพ้ืนที่เตรียมความพร้อม มีมาตรการการ
ด าเนินการขับเคลื่อน เพ่ือป้องกันเรื่องอัตราการป่วยการตาย โดยเฉพาะสุราษฎร์ธานีที่เป้าหมายหลักในเขต 11 
ย้ าเตือน ทุกที่สาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาล คือ มาตรการสื่อสารความเสี่ยง  ต้องมีการสื่อสารไปทุกช่องทาง ที่
เกี่ยวข้อง โดยเฉพาะผ่านทาง อสม.ยิ่งดี หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น ร้านขายยา คลินิกแพทย์ คลินิกต่างๆ ในกลุ่ม
สงสัยหรือกลุ่มเป้าหมาย ต้องหลักเลี่ยง หรือระมัดระวัง คือ 1 การใช้ NSAID 2 การ Delay การรักษาในช่องทาง
ต่างๆ  3 การเฝ้าระวัง ค่า HI  CI ในช่วงนี้ต้องให้ อสม.ส ารวจดูระบบการเฝ้าระวัง ให้ค่า HI  CI ต่ าที่สุด โดยเฉพาะ 
CI ในส่วนของโรงเรียน โรงพยาบาล โรงแรมโรงธรรม โรงงาน ต่างๆ โรงพยาบาลต้องเป็น 0โรงเรียน อย่างน้อย
ร้อยละ 5  4 การวินิจฉัยการรักษา รพ.สต.ทุกที่ มี NS1 ไหม  ฝาก โรงพยาบาล NS1 จะใช้ Diagnosis ต้อง 
Support ให้ รพ.สต.ทุกที่ให้เพียงพอ ในกลุ่มท่ีสงสัยป่วยต้องเข้ามาตรการ 3-3-1 คือ เมื่อวินิจฉัยหรือสงสัยว่าเข้า
ข่ายต้องมีรายงานภายใน 3 ชั่วโมง มีการลงควบคุมโรคภายใน 3 ชั่วโมง มีการพ่นหมอกควันภายใน 1 วันในรัศมี 
100 เมตร ตอนนี้ทุกโรงพยาบาลกรณีที่เป็นเคสที่วินิจฉัยสงสัยป่วย มีการจ่ายยากันยุงหรือว่ายาทา สเปรย์กันยุง 
หรืออะไรให้กับผู้ป่วย ญาติที่อยู่ร่วมบ้านไปเบื้องต้น ทุกรายไหม หรือให้ไปซื้อเอง  อยากให้ โรงพยาบาลSupport 
ก่อน ส่วนนี้เป็นมาตรการเสริม    

ข้อที่ 1 การสื่อสาร ฝาก ทุกพ้ืนที่สื่อสารไปยังส่วนที่เกี่ยวข้อง ประชาชนโดยผ่านทาง อสม. ถึงวิธีการ
รณรงค์ หรือวิธีการน าเสนออะไรต่างๆ  

ข้อที่ 2 การส ารวจและท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ให้ค่า HI CI ต่ าที่สุด   
ข้อที่ 3 ส ารอง  NS1 ในระดับ รพ.สต.หรือทุกโรงพยาบาลต้อง Support ให้ส าหรับการวินิจฉัยโรค  
ข้อที่ 4 การใช้มาตรการ 3-3-1 ซึ่งงบประมาณ อาจจะเป็นทั้งส่วนของ อปท.เข้ามาเกี่ยวข้อง และที่

ส าคัญคือ มาตรการเสริมเรื่องยากันยุง หรือสเปรย์ให้กับกลุ่มผู้ป่วย ผู้ร่วมที่บ้าน ฝาก ทุกพ้ืนที่ จะมีทีม SAT 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ มอนิเตอร์และมีการคืนข้อมูลให้ ถ้ากรณีที่มีการระบาดต่อเนื่อง หรือมีพ้ืนที่ที่ดูแล้ว
ควบคุมโรคไม่ได้ อาจจะไปเยี่ยมเสริมพลัง  
ประธาน  

การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก  เป็นนโยบายที่ก าชับมาโดยกระทรวงสาธารณสุข และจังหวัด    
สุราษฎร์ธานี ปี 2566 มีผู้เสียชีวิต 11 คน  กิจกรรมจิตอาสาสาธารณสุขเป็นการรณรงค์แจกทรายอะเบท ในเขต
อ าเภอเวียงสระและเดินเข้าไปรณรงค์ แจกทรายอะเบท การเตรียมยากันยุง ฝาก วางแผนงานโดยกลุ่มงานควบคุม
โรคติดต่อร่วมกับโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ นายแพทย์ส าเนียง นายแพทย์ปรีชา วันนั้นจะเป็นจิต
อาสารณรงค์การป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก มีกิจกรรมเดินรณรงค์ในตลาดเวียงสระไปถึงที่โรงพยาบาล
สมเด็จพระยุพราชเวียงสระ มีการมอบทรายอะเบท ฝาก เตรียมอุปกรณ์ อาจมี อสม.เวียงสระ ร่วมด้วย เป็นการ
รณรงค์ใหญ่ เดินแจกทรายอะเบท สุดท้ายที่โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ ท าพิธีส่งมอบ 
อุปกรณ์ ให้แก่ รพ.สต.ทุกแห่งในอ าเภอเวียงสระ เป็นกิจกรรมเฉลิมพระเกียรติฯ ทุกคนใส่ชุดเหลืองจิตอาสา 
ผ้าพันคอจิตอาสา จิตอาสาสาธารณสุขเดินรณรงค์ ฝาก กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อท าโครงการจิตอาสาสาธารณสุข
รณรงค์ป้องกันไข้เลือดออก จังหวัดสุราษฎร์ธานี ณ อ าเภอเวียงสระ ในวันปกติ  ช่วงประมาณ เวลา15.00 น. 
อาจเป็นต้นเดือนหน้า เนื่องจากโอกาสจิตอาสาสาธารณสุข ขออนุญาต ท าสื่อออกทีวี ฝาก คุณกิตติ แจ้งประธาน
กลุ่ม ผอ.รพ.สต. ทางกลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ เตรียมทรายอะเบท เตรียมอุปกรณ์แผ่นพับไข้เลือดออก  

๑๖/นายแพทย์... 
 
 
 
 



 
๒๑ 

 
นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) ท่านที่ 2  

โครงการแสงน าใจ เดิน วิ่ง ปั่น เพ่ือสุขภาพป้องกันอัมพาตครั้งที่ 10 ปี 2567 นอกจากกิจกรรมเดินวิ่ง 
ปั่น เพ่ือสุขภาพฯ ในเดือนกรกฎาคมเป็นเดือนในวันเฉลิมพระชนมพรรษาของในหลวงรัชกาลปัจจุบัน ปีนี้กิจกรรม
ที่ส าคัญคือ กิจกรรมรณรงค์ป้องกันอัมพฤกษ์อัมพาตหรือ Stroke โดยที่หน่วยงานทุกหน่วยงานในสาธารณสุข
ช่วยกันรณรงค์ในหลายระดับส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ ร่วมกับโรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป หน่วยงาน
วิชาการจะจัดกิจกรรมรณรงค์โดยมีกิจกรรมเฉลิมพระเกียรติฯ ที่ห้างสหไทย ในวันที่ 22-29 กรกฎาคม 2567 
โดยพิธีเปิดวันที่ 23 กรกฎาคม 2567 โดยท่านผู้ว่าราชการจังหวัดฯ เวลา 14.00 น. กิจกรรมย่อยทุก
โรงพยาบาล ต้องมีกิจกรรมให้ความรู้ Stroke Unit เน้นเรื่อง Fast balance เน้น Literacy ให้ความรู้เกี่ยวกับ 
Health  Stroke ให้กับประชาชน โรงพยาบาลทุกโรงพยาบาล จะมีกิจกรรม เช่น ให้ความรู้ในช่วงที่มีการรณรงค์ 
หรือทั้งเดือน ส าหรับ Stroke ป้องกันอัมพฤกษ์อัมพาต ในวันที่ 11 กรกฎาคม 2567 เชิญกรรมการผู้เกี่ยวข้อง
ประชุมร่วมกัน 
ประธาน  

กิจกรรมเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพฤกษ์อัมพาตครั้งที่ 10 นายแพทย์ปรีชา เป็นแม่งานในการรับนโยบายที่
จะขับเคลื่อนตามที่ปลัดกระทรวงฯ ให้ทุกจังหวัดมีกิจกรรมทุกที่ กิจกรรมเฉลิมพระชนมพรรษามหามงคลครบรอบ 
72 พรรษา พระบาทสมเด็จพระวชิรเกล้าเจ้าอยู่หัว ซึ่งได้หารือเพ่ือเสนอที่ประชุม กวป.ท าเป็นในภาพจิตอาสา
สาธารณสุขท ากิจกรรมเฉลิมพระเกียรติฯ Set ไว้ที่โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ ในนามส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดฯ รบกวน ทีมงานจิตอาสา 904 คุณคมสัน คุณกชมล ประสานศูนย์จิตอาสาในนามจิตอาสา
สาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี จัดกิจกรรมเฉลิมพระเกียรติฯ สัญลักษณ์ที่ดีที่สุดคือ โรงพยาบาลสมเด็จพระ
ยุพราชเวียงสระ จะมีกิจกรรม ฝาก ทางโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเวียงสระ คิดกิจกรรม มีเวทีเปิดกิจกรรม
เฉลิมพระเกียรติฯ ฉลองปีมหามงคล ก าหนดการทางนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ นายแพทย์ปรีชา พิจารณาอีก
ครั้ง ในนามของบุคลากรและข้าราชการสาธารณสุข เชิญทุกหน่วยงานมาร่วมกัน  500 คน 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

๔.3 ศูนย์วิชาการ 

 ไม่มี 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

4.4 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
สาธารณสุขอ าเภอไชยา  

การบันทึกข้อมูล HDC ของ รพ.สต. หน่วยบริการ บันทึกข้อมูลส่งไม่ได้ ส่งไม่สมบูรณ์ ไม่ครบถ้วน ท า
ให้ผลการด าเนินการไม่ได้เป็นไปตามท่ีต้องการ รวมทั้ง E-Claim ควรมีเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้บันทึกข้อมูลส่งไปมาก
แต่ไม่ผ่าน  
ประธาน  

ส าหรับเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ฝาก แจ้งนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ เป็นประเด็นจุดไหนจะได้ให้
ทีมงานที่เกี่ยวข้องหรืองานที่เกี่ยวข้องจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ให้ แล้วถอดบทเรียนในการลงข้อมูลกันจริงๆ การ
ลงข้อมูลเป็นทุกระดับ ตั้งแต่ รพ.สต. โรงพยาบาล ฝาก ประเด็นตรงไหนบ้าง ไว้ที่กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์
สาธารณสุขจะได้ประสานอีกครั้ง   
มติที่ประชุม   รับทราบ 

๑๗/๔.๕ โรงพยาบาล... 
 
 
 



 
๒๒ 

 

4.5 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ประธาน  

ฝาก ชื่นชม รพ.สต.คลองสระ อ าเภอกาญจนดิษฐ์ เจ้าหน้าที่ Present การด าเนนิงานแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก ประกวดได้ล าดับที่ 2 ของประเทศ เพ่ิงมาท างานในงานแพทย์แผนไทยได้ประมาณ 10 เดือน 
ชื่นชมในระบบของ รพ.สต. สาธารณสุขอ าเภอ พ่ีเลี้ยงทีเ่ชื่อมต่อ โรงพยาบาล ทีมงานเครือข่ายทั้งหมด ท าได้ดีมาก 
ด้านงานแพทย์แผนไทยสามารถไปดูตัวอย่างได้ที่ รพ.สต.คลองสระ  
มติที่ประชุม   รับทราบ 

4.6 กลุ่มงาน 

 ไม่มี 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
ไม่มี 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 6  เรื่องอ่ืน ๆ 
หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป  

ตามท่ีได้รับมอบหมายจากนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด ไปปรึกษาหารือทางธนาคารออมสิน คณะท างาน
ได้ไปหารือ หาแนวทางเฉพาะของจังหวัดสุราษฎร์ธานี  คือ MOU ของกระทรวงระหว่างธนาคารออมสินใน
ระดับประเทศ ถ้าโรงพยาบาลใดเอาเงินไปฝากไว้กับธนาคารออมสินก็ให้เจ้าหน้าที่เฉพาะโรงพยาบาลนั้นมีสิทธิ แต่
ท่านผู้บริหารมีนโยบายว่าน่าจะออกภาพรวม ค าว่าเจ้าหน้าที่ เป็นเจ้าหน้าที่ในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
สุราษฎร์ธานีทุกท่านต้องได้รับสิทธิสินเชื่อด้วย ธนาคารออมสินรับข้อเสนอของส านักงานสาธารณสุขจังหวั ด        
สุราษฎร์ธานีว่า เมื่อโรงพยาบาลใดไปฝากกับออกสิน  มีหนังสือยินยอมนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ ว่าให้
เจ้าหน้าที่ในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานีทั้งหมดสามารถใช้สิทธิได้ เข้าไปใน MOU เฉพาะของ
จังหวัดสุราษฎร์ธานี ส่วน MOU กระทรวงให้เฉพาะ ข้าราชการ ลูกจ้างประจ า พนักงานราชการ เพราะถือว่าเป็น
งบประมาณ เงินเดือนได้จากงบประมาณ แต่ได้ต่อรองให้สามารถได้สิทธิไปถึงพนักงานกระทรวงสาธารณสุขด้วย 
สามารถใช้สินเชื่อตัวนี้ได้ โดยธนาคารออกสินมีเงื่อนไขว่า เงินที่ให้สินเชื่อต้องไม่เกินวงเงินที่ไปหมุนเวียนในระบบ
ของธนาคารออมสิน หมายความว่า ถ้ามีเงินฝาก 300 ล้านบาท ธนาคารออมสินปล่อยสินเชื่อได้ไม่เกิน 300 ล้าน 
ธนาคารออมสินจะประมวลผลตลอดทุกๆ เดือน เมื่อใกล้ถึง 300 ล้าน สามารถน าเงินไปฝากเพ่ิมได้  โดยไม่ต้องซ้ า
กับโรงพยาบาลเดิม เช่น โรงพยาบาลที่ 4-5 แห่ง ไปฝาก สัก 500 ล้าน สินเชื่อใช้ประมาณเกือบ 500 ล้าน 
ธนาคารออมสินประมวลผลว่าเงินอาจจะไม่พอ อาจให้โรงพยาบาลที่ 6 ฝากเพ่ิมได้ เพ่ือให้เงินหมุนเวียน และ
สินเชื่อมีเงินที่หมุนเวียน และต่อรองจนถึงการรับรองสิทธิให้รับรองได้ คือ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลทุกที่สามารถ
รับรองสิทธิได้ สาธารณสุขอ าเภอรับรองการใช้สิทธิของเจ้าหน้าที่ใน รพ.สต.นั้นได้ ตามท่ีประชุมเฉพาะของจังหวัด
สุราษฎร์ธานี  ซึ่งทางส านักงานสาธารณสุขจังหวัดจะหักเงินเดือนน าส่งให้ธนาคารออมสินเอง ด้วยระบบของเงิน
งบประมาณ เป็นระบบที่ทางส านักงานสาธารณสุขจังหวัดโดยนโยบายของนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดฯ และ
นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) ให้นโยบายว่าต้องครอบคลุมเจ้าหน้าที่ ทุกคนในสังกัดส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด หากว่าเมื่อได้ขอสินเชื่อไปแล้ว 

 
๑๘/เข้าไป... 

 
 



 
๒๓ 

 
เข้าไปขอในสาขาในพ้ืนที่ คุยกับระดับสินเชื่อของอ าเภอ ถ้ามีประเด็นหรือมีเงื่อนไขอะไรให้มาติดต่อที่จังหวัด 
จังหวัดจะประสานไปที่ส านักงานเขตและส านักงานภาคให้  และธนาคารออมสินมีสินเชื่อส่วนบุคคล จะลบ 1 % 
ทุกตัว ถ้าใช้ระบบ MOU ของจังหวัดสุราษฎร์ธานี ประเด็นเงื่อนไขเฉพาะบุคคลแล้วแต่ภาระหนี้ ของบุคคล คือ 
ต้องมีภาระหนี้ไม่เกิน 70 % หมายความว่า ต้องมีเงินเหลือมากกว่า 30 % ถึงจะใช้สินเชื่อนี้ได ้
ประธาน  

เบื้องต้นจะลงนาม MOU ไว้ก่อน เขา้เงื่อนไขที่ทีมงานไปคุย เป็นเงื่อนไขท่ีเอ้ือมาก มากกว่าที่อ่ืน หลังจาก
นั้นเป็นตามกระบวนการจัดการ ประเด็นคือ คนที่จะมาใช้สิทธิตรงนี้ที่มีเงินเดือนเหลือเกิน 30 % แต่ถ้ามีเงื่อนไข
เฉพาะราย ทางธนาคารพร้อมจะมีการให้ค าแนะน าเฉพาะราย  

การได้รับการประสานจากกรุงเทพมหานคร วันจันทร์ที่ 1 กรกฎาคม 2567 ผู้ช่วยรัฐมนตรีกระทรวง
สาธารณสุขจะลงมาในพื้นที่จังหวัดสุราษฎร์ธานี ฝาก กลุ่มงานบริหารทั่วไปเตรียมรถยนต์ 1 คัน Standby ไว้ ฝาก 
นายแพทย์ส าเนียง ประสานหน้างาน ลงเครื่องบินเวลา 10.45 น. ฝาก หัวหน้ากลุ่มงานทุกคน ช่วงเวลา 13.00-
15.00 น. Standby ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดฯ ฝาก เตรียมห้องประชุมไว้ กลุ่มงานบริหารทั่วไปเตรียมของ
ฝาก         
มติที่ประชุม   รับทราบ 
 
ปิดการประชุม เวลา ๑6.00 น. นัดประชุมครั้งต่อไป  วันที่ 31 กรกฎาคม ๒๕๖7 
 
 
(ลงชื่อ)      สุรศักดิ์  รัตนเกียรติขจร           (ลงชื่อ)           ศรุตยา  สุทธิรักษ์ 

(นายสุรศักดิ์  รัตนเกียรติขจร)                                          (นายศรุตยา  สุทธิรักษ์) 
       เจ้าพนักงานสาธารณสุขช านาญงาน                         นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 

 ผู้บันทึกรายงานการประชุม                ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
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ตัวช้ีวัด : ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน 
ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 

เกณฑ์ 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ข้อมูล ณ  27 กรกฎาคม 2567  

2564 2565 2566 เครือข่ายบริการ เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ 
ระดับประเทศ > ร้อยละ 

72 
เมืองสุราษฎร์ธานี 169 84 49.7 

0 45.79 68.45 กาญจนดิษฐ์ 375 211 56.2 
เขต 11 ดอนสัก 40 30 75.0 

0 67.36 69.52 เกาะสมุย 49 45 91.8 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี เกาะพงัน 20 19 95.0 

0 45.79 47.55 ไชยา 322 79 24.5 
 ท่าชนะ 145 48 33.1 

คีรีรัฐนิคม 146 49 33.5 
บ้านตาขุน 22 8 36.3 
พนม 80 8 10.0 
ท่าฉาง 65 14 21.5 
บ้านนาสาร 171 133 77.7 
บ้านนาเดิม 26 21 80.7 
เคียนซา 63 59 93.6 
เวียงสระ 48 24 50.0 
พระแสง 302 87 28.8 
พุนพิน 137 74 62.0 
ชัยบุรี 79 49 62.0 
วิภาวด ี 46 35 76.0 
ท่าโรงช้าง 90 45 50.0 
เกาะเต่า 2 0 0 
จังหวัด 2,397 1,122 46.8 
เขต - - 66.31 
ประเทศ - - 67.98 
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ร้อยละการตรวจตดิตามยนืยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบาหวาน



 
๒๕ 

 

ตัวช้ีวัด : ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคความดันโลหิตสูง 
ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 

เกณฑ์ 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ข้อมูล ณ 27 กรกฎาคม 2567  

2564 2565 2566 เครือข่ายบริการ เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ 
ระดับประเทศ > ร้อยละ 

85 
 

เมืองสุราษฎร์ธานี 1,165 699 59.4 
0 91.48 90.63 กาญจนดิษฐ์ 2,082 1,203 57.8 

เขต 11 ดอนสัก 301 288 95.6 
0 96.73 94.29 เกาะสมุย 57 54 94.7 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี เกาะพงัน 145 141 97.2 
0 96.66 88.98 ไชยา 1,696 1,202 70.8 

 
 

ท่าชนะ 676 245 36.2 
คีรีรัฐนิคม 727 517 71.1 
บ้านตาขุน 217 195 89.8 
พนม 636 268 41.9 
ท่าฉาง 355 278 78.3 
บ้านนาสาร 1,020 954 93.5 
บ้านนาเดิม 355 337 94.9 
เคียนซา 272 266 97.7 
เวียงสระ 386 217 56.2 
พระแสง 1,233 697 56.5 
พุนพิน 469 318 67.8 
ชัยบุรี 642 436 67.9 
วิภาวด ี 417 376 90.1 
เกาะเต่า 7 4 57.1 
ท่าโรงช้าง 552 370 67.0 
จังหวัด 13,437 9,068 67.4 
เขต - - 80.55 
ประเทศ - - 78.93 
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ร้อยละการตรวจตดิตามยนืยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคความดันโลหติสูง



 
๒๖ 

 
ตัวช้ีวัด : ร้อยละผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ควบคุมระดับน้ าตาลได้ดี 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี เกณฑ์ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ข้อมูล ณ 27 กรกฎาคม 2567 
2564 2565 2566  เครือข่ายบริการ เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ 

ระดับประเทศ > ร้อยละ 
40 

 

เมืองสุราษฎร์ธานี 8,704 2,644 30.38 
28.1 34.13 36.81 กาญจนดิษฐ์ 6,122 2,494 40.74 

เขต 11 ดอนสัก 2,210 801 36.24 
33.74 34.13 36.81 เกาะสมุย 4,241 1,702 40.13 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี เกาะพงัน 838 526 62.77 
37.41 37.38 41.59 ไชยา 3,125 1,344 43.01 

 
 

ท่าชนะ 2,695 1,339 49.68 
คีรีรัฐนิคม 2,419 896 37.04 
บ้านตาขุน 856 504 58.88 
พนม 1,952 751 38.47 
ท่าฉาง 2,245 861 38.35 
บ้านนาสาร 4,520 2,675 59.18 
บ้านนาเดิม 1,524 726 47.64 
เคียนซา 2,674 1,586 59.31 
เวียงสระ 3,607 1,206 33.43 
พระแสง 3,530 1,459 41.33 
พุนพิน 3,166 1,456 45.99 
ชัยบุรี 1,289 713 55.31 
วิภาวด ี 711 275 38.68 
เกาะเต่า 148 26 17.57 
ท่าโรงช้าง 2,452 989 40.33 
จังหวัด 59,208 25,015 42.25 
เขต - - 37.23 
ประเทศ - - 33.26 
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ร้อยละผู้ป่วยโรคเบาหวานทีค่วบคุมระดับน า้ตาลได้ดี



 
๒๗ 

 

ตัวช้ีวัด : ร้อยละผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมความดันโลหิตได้ดี 
ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 

เกณฑ์ 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ข้อมูล ณ 27 กรกฎาคม 2567 

2564 2565 2566 เครือข่าย
บริการ 

เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ 

ระดับประเทศ > ร้อย
ละ 60 

 

เมืองฯ 18,462 7,597 41.15 
55.99 53.66 51.82 กาญจนดิษฐ์ 14,230 8,871 62.34 

เขต 11 ดอนสัก 4,501 3,057 67.92 
58.59 55.27 56.01 เกาะสมุย 7,444 3,985 53.53 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี เกาะพงัน 1,754 1,109 61.97 
63.2364.63 62.29 60.30 ไชยา 7,348 4,915 66.89 

 ท่าชนะ 6,482 3,808 58.75 
คีรีรัฐนิคม 6,128 3,936 64.23 
บ้านตาขุน 1,720 1,410 81.98 
พนม 4,108 2,292 55.79 
ท่าฉาง 4,762 2,732 57.37 
บ้านนาสาร 9,592 6,853 71.44 
บ้านนาเดิม 3,593 2,443 67.99 
เคียนซา 5,546 4,229 76.25 
เวียงสระ 7,584 4,688 61.81 
พระแสง 7,567 5,177 68.42 
พุนพิน 6,242 4,404 70.55 
ชัยบุรี 2,953 1,986 67.25 
วิภาวด ี 1,624 1,027 63.24 
เกาะเต่า 260 139 53.46 
ท่าโรงช้าง 5,459 3,464 63.45 
จังหวัด 127,657 78,190 61.25 
เขต - - 57.34 
ประเทศ - - 57.78 
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ร้อยละผู้ป่วยโรคความดันโลหติสูงทีค่วบคุมความดันโลหติได้ดี


