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สรปุสาระสาํคญัการประชุม 
คณะกรรมการอํานวยการในคณะกรรมการบรหิารระบบและเครือข่ายบริการสุขภาพ จ.จนัทบรุี ครั้งที่ 5/2559 

วันที่  27  พฤษภาคม  2559  เวลา 10.00 – 12.00 น. 
ณ ห้องประชมุ 2 สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัจนัทบรุี 

 
ผู้มาประชุม 

1. นายจรัญ  จันทมัตตุการ   นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี 
2. นายวรา  เศลวัตนะกุล   นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน 
3.นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์   นกัวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ด้านส่งเสริมพัฒนา 
4. นายปิยะพงษ์  เพิ่มลาภ   รองผู้อํานวยการด้านการแพทย์ รพ.พระปกเกล้า 
5. นายวินัย  บรรจงการ   รองผู้อํานวยการฝ่ายนโยบายและแผน รพ.พระปกเกล้า 
6.นายวิชัย ชูชีพชื่นกมล   รองผู้อํานวยการ ด้านเศรษฐกิจการคลัง รพ.พระปกเกล้า 
7. นางขจีพร  ธีราทรง   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลขลุง 
8. นายครรชิต  เพชราภิรัชต์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลท่าใหม่ 
9. นายสฤษดิ์เดช  เจริญไชย   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเขาสุกิม 
10. นายวีระ  สุเจตน์จิตต์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลแหลมสิงห์ 
11.นายอภิสิทธ์ิ  ดุจวรรณ ์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลแก่งหางแมว  
12. นายไพศาล  สุยะสา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลนายายอาม 
13. นายสมยศ  พนธารา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเขาคิชฌกูฎ 
14. นายมาศพงศ์  วงศ์เพชรชารัต  ทันตแพทย์ชํานาญการ (แทนผู้อํานวยการโรงพยาบาลมะขาม) 
15. นางยุพเยาว์  วิศพรรณ์   หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
16. นางนภคกร  พูลประสาท  หัวหน้ากลุ่มงานประกนัสุขภาพ 
17. นางสาวอัมพา  ไพโรจนกิ์จตระกูล นักวิชาการสาธารณสุข 

ผู้ไม่มาประชุม 
1. นางนาตยา  ศุจิจันทรรัตน์   นักวิชาการสาธารณสุข เชี่ยวชาญ ด้านบริการวิชาการ 
2. นายกิตติ  กิตติเวช   รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดด้านบริหาร 
3. นายพิเชียร  วุฒิสถิรภิญโญ  ผู้อํานวยการโรงพยาบาลพระปกเกล้า 
4. นางปาหนัน  กนกวงศ์นุวัฒน์  รองผู้อํานวยการด้านบริหาร รพ.พระปกเกล้า 
5. นางจรินทร ์ ขะชาตย์   รองผู้อํานวยการฝ่ายการพยาบาล รพ.พระปกเกล้า 
6. นายชัชวาล  สมพีร์วงศ์   รองผู้อํานวยการด้านผลิตบุคลากรทางการแพทย์รพ.พระปกเกล้า 
7. นายสามภพ  สาระกุล   รองผู้อํานวยการด้านเทคโนโลยีสารสนเทศรพ.พระปกเกล้า 
8. นายจิตติ  โฆษิตชัยวัฒน์   รองผู้อํานวยการ ด้านบริการด่านหน้า รพ.พระปกเกล้า 
9. นางกนกกร  สวัสดิไชย   รองผู้อํานวยการด้านพัฒนาระบบบริการฯรพ.พระปกเกล้า 
10. นางสาวชัชรินทร์  ยงกัลยาณกุล  รกัษาการผู้อํานวยการโรงพยาบาลโป่งน้ําร้อน 
11. นายธวัช  คงคาลัย   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลสอยดาว 
12.นายสมบัติ  พนธารา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลสองพี่น้อง 
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ผู้เขา้ร่วมประชุม 
1. นางรุจิรา  พักตร์ฉวี   หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป 
2. นางพฤกษ์ศิริ  ธนกิจรุจิโรจน์  หัวหน้ากลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
3. นางปรียาภรณ์  พิทักษ์เสมากุล  หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บรโิภคและเภสัชสาธารณสุข 
4. นางอัญชณา  แจ่มแสงทอง  หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาบุคลากรและคุณภาพบริการ 
5. นายภราดร  ชัยเจริญ    หัวหน้ากลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
6. นายภาสกร  วันชัยจิระบุญ  นายแพทย์ชํานาญการ รพ.พระปกเกล้า 
7. นางสาวสกุณา  สินธุประเสริฐ  นักวิชาการสาธารณสุข 

เริ่มประชุมเวลา 10.00 น. 
นายแพทย์วรา  เศลวัตนะกุล  นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน สํานักสาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี  

เปิดประชุม 

ระเบียบวาระที่ 1  เรื่องที่ประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ (นพ.สสจ.) 
 1. จากการประเมินผลงานของเครือข่ายบริการสุขภาพอําเภอ รอบ 6 เดือน ให้ผู้บริหารแต่ละ CUP นําผล
ประเมินดังกล่าวไปพัฒนาและปรับปรุงการดําเนินงานใน 6 เดือนหลัง โดยให้เน้นในสว่นของ Customer Focus การ
มีส่วนร่วมของชุมชนในการแก้ปัญหางานสาธารณสุข  

ระเบียบวาระที่ 2  การรับรองรายงานการประชุมครั้งที่แล้ว 
การประชุมครั้งที่ 4/2559 วันที่ 29 เมษายน 2559 
ที่ประชุม: รับรอง 

ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
 1. การตามจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ผู้ป่วยนอกกรณีอุบัติเหตุ/ฉุกเฉิน ส่งต่อ และ Gray zone โดย      
นพ. ไพศาล  สุยะสา  ผชช.ว.2 
  - จากมติที่ประชุม คอจ. ครั้งที่ 3/2559 วันที่ 29 มีนาคม 2559 ณ ห้องประชุม 2 สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี เรื่อง การตามจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ผู้ป่วยนอกกรณีอุบัติเหตุ/ฉุกเฉิน ส่งต่อ และ 
Gray zone ที่ให้ปรับการจ่ายเป็นจ่ายตามจริง ไม่เกิน 700 บาท (ยกเว้น MRI, CT Scan, Rabies vaccine) กลุ่ม
งานประกันสุขภาพ สสจ.จันทบุรี จึงได้สรุปค่าใช้รายการค้างจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ รพศ. ไตรมาสที่ 1 และ 2 
ให้แต่ละรพช. ตรวจสอบและดําเนินการตามจ่ายดังกล่าว 

นพ.วิชัย ชูชพีชื่นกมลCFO รพ.พระปกเกล้า: 
- จากมติที่ประชุมเขตสุขภาพที่ 6 เรื่องเกณฑ์การจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ฯ นั้น เขตสุขภาพที่ 6 

ให้หน่วยบริการในเขตเริ่มใช้เกณฑ์การจ่ายตามจริง ไม่เกิน 700 บาทดังกล่าว ต้ังแต่วันที่ 1 กรกฎาคม 2559 และ
ยังไม่มีเอกสารแจ้งจากเขตสุขภาพ ไม่ใช่ 1 ตุลาคม 2558 จึงต้องการให้ตรวจสอบเกณฑ์การจ่ายค่าบริการทางการ
แพทย์ฯ ดังกล่าวใหม่ 

- ในการใช้เกณฑ์จ่ายตามจริง ไม่เกิน 700 บาท แต่ยกเว้น MRI, CT Scan, Rabies vaccine นั้น 
เป็นการเพิ่มภาระงานให้แพทย์ในรพศ. เนื่องจากรพช. ต้องการให้มีหลักฐานอ้างอิงการรักษา ซึ่งในการจ่ายตามเกณฑ์
เดิมไม่ต้องใช้ เพราะเหมาจ่าย จึงทําให้เกิดความล่าช้าในการทํางาน 
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นพ.จรญั  จันทมตัตกุาร  นพ.สสจ.จนัทบรุี: 
- มติการจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ฯ ตามจริง ไม่เกิน 700 บาท นั้น เป็นมติในที่ประชุมคอจ. 

จังหวัดจันทบุรี ที่ต้องการให้มีเกณฑ์การจ่ายที่ชัดเจนและรพช. สามารถดําเนินการจ่ายได้ จึงได้มีมติให้เริ่มใช้เกณฑ์
การจ่ายตามจริงไม่เกิน 700 บาท (ยกเว้น MRI, CT Scan, Rabies vaccine) ซึ่งการเริ่มใช้เกณฑ์ใหม่วันที่            
1 กรกฎาคม 2559 นั้น ก็เป็นในส่วนของมติของเขตสุขภาพ ส่วนเกณฑ์การจ่ายค่าบริการทางการแพทย์ของจังหวัด
จันทบุรี ไตรมาสที่ 1 – 3 นั้นให้ยึดตามมติจากที่ประชุม คอจ. ครั้งที่ 3/2559 เช่นเดิม เนื่องจากเป็นมติที่
ผู้อํานวยการโรงพยาบาลชุมชนตกลงกับผู้อํานวยการโรงพยาบาลพระปกเกล้าส่วนไตรมาสที่ 4 ให้เริ่มตามมติของเขต
สุขภาพ คือ วันที่ 1 กรกฎาคม 2559 

- สําหรับไตรมาสที่ 3 และ 4 ของปีงบประมาณ 2558 ที่รพช. ยังไม่จ่ายนั้น ให้รอการตัดสินใจจาก
ผอ.รพ.พระปกเกล้า ว่าจะให้จ่ายตามเกณฑ์ใด  

- ในการขอเอกสารรับรองการรักษาของรพ.พระปกเกล้า ที่รพช. ร้องขอนั้น ให้รพช. ลดเงื่อนไขนี้ 
โดยไม่ต้องขอหลักฐาน ให้ใช้เพียงรายงานการรักษา ในการเรียกเก็บค่า MRI, CT Scan, Rabies vaccine เพิ่มเติม 
 

2. การพิจารณาจัดสรรนักเรียนทุนจบ ปี 2559  โดย นางอัญชณา  แจ่มแสงทอง  หัวหน้ากลุ่มงาน     
พัฒนาบุคลากรฯ 

หน่วยงาน 

จํานวนนักเรียนทุนที่จบและผลการพิจารณา 

พยาบาลวิชาชีพ 
(65 คน) 

จพ. 
สาธารณสุขฯ 

(3 คน) 

จพ.ทันต-
สาธารณสุข 

(3 คน) 

จพ. 
เภสัชกรรม 

(4 คน) 

แพทย์แผนไทย
ประยุกต์ 
(6 คน) 

จพ.สธ.  
(เวชกิจฉุกเฉิน) 

(2 คน) 

จพ.เวชสถิติ 
(1 คน) 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

ค.
ต้องการ 

ผลการ
พิจารณา 

รพช.ขลุง 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 
รพช.ท่าใหม่ 3 3 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
รพช.เขาสุกิม 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 
รพช.สองพี่น้อง 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 
รพช.โป่งน้ําร้อน 3 3 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 
รพช.มะขาม 2 2 0 0 1 1 2 2 1 1 0 0 0 0 
รพช.แหลมสิงห์ 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
รพช.สอยดาว 2 2 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 
รพช.แก่งหางแมว 3 3 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 
รพช.นายายอาม 4 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
รพช.เขาคิชฌกูฎ 3 3 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 
รพ.พระปกเกล้า 42 42 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0 
สสอ.เมือง 0 0 0 0 พลับพลา/

เกาะขวาง 
2 

พลับพลา 
 1 

0 0 คมบาง 
1 

คมบาง 
1 

0 0 0 0 

สสอ.เขาคิชฌกูฎ สอน.1 สอน.1 คลอง
น้ําเป็น 

1 

0 0 0 0 0 ท่าอุดม
1  

มูซู 1 

ท่าอุดม
1  

มูซู 1 

0 0 0 0 

สสอ.สอยดาว 0 0 0 0 0 สะตอน 
1 

0 0 0 0 0 0 0 0 
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ระเบยีบวาระที่ 4 เรื่องแจ้งเพื่อทราบ 
1. การจัดทําราคาอ้างอิงวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2559 

โดย ภญ.ปรียาภรณ์  พิทักษ์เสมากุล  หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ  
  - แผนการจัดซื้อวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ ประจําปีงบประมาณ 2559 ของ รพช. ทั้งหมด 
32,887,399.50 บาท ของรพ.พระปกเกล้า 100,012,628.50 บาท ส่วนมูลค่าน้ํายาตรวจวิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการที่มีเงื่อนไขการวางเครื่อง (ตามแผนจัดซื้อ) ของรพช. รวม 22,006,925.96 คิดเป็นร้อยละ 66.92 
ของแผนทั้งหมดและเป็นการจัดซื้อด้วยวิธีตกลงราคาทั้งหมด  ของรพ.พระปกเกล้า 0.00 บาท  เพราะมีการจัดซื้อ
โดยวิธี Bidding กําหนด Spec และวิธีการเปิดซอง ซึ่งเป็นการดําเนินการที่ถูกต้องตามระเบียบฯ 
  - สัดส่วนที่เหลือจากแผนการซื้อน้ํายาน้ํายาตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการที่มีเงื่อนไขการวาง
เครื่องของ รพช. จะอยู่ที่ 33.08 % ทําให้การดําเนินการคัดเลือกรายการที่จะมาจัดซื้อร่วมกันค่อนข้างยาก จากการ
ประชุมคณะอนุกรรมการบริหารเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาด้านวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัดจันทบุรี ครั้งที่ 3/2559 
เมื่อวันที่ 19 พ.ค. 2559  จึงมีมติเห็นชอบในการดําเนินการบริหารจัดการเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาด้านวัสดุวิทยาศาสตร์
การแพทย์ ดังนี้ 

1. จัดซื้อร่วมระดับจังหวัด ซึ่งได้ทําการจัดซื้อร่วมระดับจังหวัดด้านวัสดุวิทยาศาสตร์แล้ว 1 รายการ 
ได้แก่ แผ่นสําหรับตรวจวัดปริมาณน้ําตาลในเลือด จํานวน 244,279 แผ่น มูลค่า 3,028,272.45 บาท แบ่งเป็น 
รพช. จํานวน 133,979 แผ่น    รพ.พระปกเกล้า จํานวน 110,300 แผ่น  พร้อมเครื่องตรวจน้ําตาล (รพช.) 
จํานวน 330 เครื่อง  ขณะนี้อยู่ระหว่างการกําหนด Spec แต่ในการจัดซื้อร่วมครั้งนี้  รพ.นายายอาม และ รพ.แหลม
สิงห์ ไม่ได้จัดซื้อร่วมด้วย เนื่องจากรพ.นายายอามทําสัญญาซื้อขายแบบราคาคงที่ไม่จํากัดปริมาณ ปี 2559  ส่วน  
รพ.แหลมสิงห์ ใช้ Strip GDH NAD Biosensor และไม่มั่นใจในคุณภาพของที่จะได้จากการจัดซื้อร่วม 

2. จัดทําราคาอ้างอิงวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัดจันทบุรี  จากการประชุมคณะอนุกรรมการ
บริหารเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาด้านวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัดจันทบุรี ครั้งที่ 3/2559 เมื่อวันที่ 19 พ.ค. 2559  
ได้มีมติเห็นชอบราคาอ้างอิงวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัดจันทบุรี ปี 2559 ครั้งที่ 1 จํานวน 96 รายการ แต่มี 
2 รายการที่ขอให้รพ.พระปกเกล้าทบทวนราคาใหม่ เนื่องจากมีราคาที่สูงกว่า รพช. มาก ได้แก่ Dengue NS1Ag 
(รพช. 220 บาท/ รพศ. 300 บาท) และ Influenza A/B test (รพช. 150 บาท/ รพศ. 350 บาท) 

3. จัดทําราคาต่อหน่วยการทดสอบ Unit Cost/Report 
  - ในการประชุมคณะอนุกรรมการบริหารเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาด้านวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัด
จันทบุรี ครั้งที่ 4/2559  วันที่ 7 ก.ค. 2559 จะพิจารณาราคาอ้างอิงวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์จังหวัดจันทบุรี 
เพิ่มเติมอีก 15 รายการ และพิจารณาราคาต่อหน่วยการทดสอบ Unit Cost/Report จํานวน 18 รายการ ในส่วน
ของ รพช. 
 2. กรอบการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ตามแผนงบลงทุน ปี 2561 - 2565 จากมติที่ประชุมร่วมกับ
โรงพยาบาลพระปกเกล้า และผู้แทนรพช.  โดย นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์  ผชช.ส.    
  - การเพิ่มศักยภาพการบริการของรพช. (NODE) ในแต่ละสาขา Service Plan 
 

NODE สาขา Service Plan บริการหลกั 
รพ.แหลมสิงห์ สาขาตา ผ่าตัดตาต้อกระจก 
รพ.สอยดาว สาขาทารกแรกเกิด NICU 
รพ.สอยดาว และรพ.มะขาม สาขา Ortho Minor Sergery 
รพ.มะขาม สาขามะเร็ง การให้ยา Chemo และ Palliative Care 
รพ.ขลุง สาขาไต CAPD และจะพิจารณาเพิ่มการล้างไต 
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แต่ทั้งนี้ ในทุกโรงพยาบาลแม้จะไม่ได้เป็น Node ที่กําหนดไว้ ก็ต้องมีการให้บริการตามมาตรฐาน 
(Basic Service) และเป้าหมายเกณฑ์ตัวช้ีวัดความสําเร็จในแต่ละปี 

- การพัฒนารพ.สอยดาว เพื่อยกระดับขึ้นเป็นโรงพยาบาลขนาด M2 จึงมีการเพิ่ม Work load ของ
การบริการ 4 แผนก ได้แก่ สูติ ศัลย์ MED และเด็ก  

- เพิ่ม IPD Node ที่ รพ.ขลุง  รพ.มะขาม  และรพ.แหลมสิงห์ เพื่อลดการแออัดของรพ.พระปกเกล้า 
 3. สรุปผลการประชุมคณะทํางานร่างแนวทางเพิ่มประสิทธิภาพการปรับกองทุนสุขภาพ จ.จันทบุรี   
โดย นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์  ผชช.ส. 
  - จากการประชุม คณะทํางานร่างแนวทางเพิ่มประสิทธิภาพการปรับกองทุนสุขภาพ จ.จันทบุรี  ได้
แต่งต้ังคณะทํางานร่างแนวทางเพิ่มประสิทธิภาพการปรับกองทุนสุขภาพ จ.จันทบุรี โดยมี นพ.วรา  เศลวัตนะกุล  
ผชช.ว.  สสจ.จันทบุรี  เป็นประธาน 
  - นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลโครงสร้างระบบบริการที่มีผลกระทบกับการเงินการคลัง           
ของโรงพยาบาลในจังหวัดจันทบุรี และแนวทางการเพิ่มประสิทธิภาพระบบบริการและการบริหารกองทุนสุขภาพ
จังหวัดจันทบุรี     
 4. แนวทางการดําเนินงานการบริหารการเงนิ การคลังในพืน้ที่ ปีงบประมาณ 2559    
โดย นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์  ผชช.ส. 
  - สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้ให้แนวทางในการดําเนินงานการบริหารการเงิน การคลังใน
พ้ืนที่ ปีงบประมาณ 2559  ของจังหวัดและหน่วยบริการ ซึ่งในแต่ละระดับต้องมีการแต่งต้ังคณะกรรมการในการ
บริหารงาน 
  - ให้ดําเนินการจัดทําแผนการแก้ปัญหาหนีร้ะหว่างหน่วยบริการ ต้ังแต่ปีงบประมาณ 2558 ลงไป 
โดยส่งแผนแกปั้ญหาหนี้สินระหว่างกันของหน่วยบริการภายในวันที่ 25 มิถุนายน 2559 และส่งผลการแก้ปัญหา
หนี้สินระหว่างกันของหน่วยบริการ ภายในวันที่ 25 กันยายน 2559 ซึง่กลุ่มงานประกันสุขภาพ ได้ทําหนังสือแจ้งไป
ยังโรงพยาบาลแล้ว 
 5. วิเคราะห์ระบบบริการที่มีผลกระทบกับการเงินการคลัง  โดย นพ.สฤษด์ิเดช  เจริญไชย ผชช.ว.3  
  - จํานวนประชากรและสถานบริการจังหวัดจันทบุร ี 

⋅ นอกเขตอําเภอเมือง มีประชากรเบาบาง แต่มีจํานวนหน่วยบริการ (รพ.สต.) มาก ทําให้มี FIX  
COST สูง CUP ต้องให้การสนับสนุนทุก รพ.สต. โดยมีอัตราส่วน ประชากร/โรงพยาบาล เฉลี่ย = 43,946 
  - สทิธิการรักษาพยาบาลจังหวัดจันทบุรี  

⋅ สิทธิการรักษาส่วนใหญ่เป็น UC (78.51%) ทําให้แหล่งรายรับส่วนใหญไ่ด้จากเงิน UC  
  - ข้อมูลการใชบ้ริการผู้ป่วยนอก/ผู้ป่วยใน   

⋅ ผู้ป่วยนอก รพช. Refer 15% ส่วนใหญ่จ่ายค่ารักษาเอง 85%  
⋅ ค่าเฉลี่ย IP Refer ของรพช. 41.1% รพ.ท่าใหม่ มากที่สดุ และรพ.เขาสุกิม น้อยทีสุ่ด  
⋅ รพ.ขลุง Refer มากแต่จํานวนเตียงไม่พอให้บริการ (อัตราครองเตียง < 80%)  
⋅ ค่า CMI 36% ไม่ผ่านเกณฑ์ (CMI > 0.6) ทําให้รพ.พระปกเกล้า มีความแออัด 

- เปรียบเทียบทรัพยากรสาธารณสุข 
⋅ รพ.พระปกเกล้า มีจํานวนแพทย์เกิน ส่วน รพช. ยังขาดแพทย์จํานวนมาก ทําให้ไมส่ามารถ 

เพิ่มศักยภาพการให้บริการได้  
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 6. ผลการพัฒนา DHS จังหวัดจันทบุรี รอบ 6 เดือน    โดย นพ.สฤษด์ิเดช  เจริญไชย  ผชช.ว.3   
  - ผลการดําเนินงานประเด็น ODOP รอบ 6 เดือน วิเคราะห์ตามแนวคิด UCCARE  (คะแนนเต็ม 5 
คะแนน)  

⋅ NCD (DM, HT)   3.71 คะแนน จาก 10 CUP  ผ่านเป้าหมาย 80% (8/10 CUP) 
⋅ Long Term Care   3.32 คะแนน จาก 9 CUP ผ่านเป้าหมาย 66.67% (6/9 CUP) 
⋅ Dengue infection  3.62 คะแนน จาก 9 CUP ผ่านเป้าหมาย 77.78% (7/9 CUP) 
⋅ ส่วนใหญ่การดําเนินงานยังขาดในส่วนของ Costumer Focus  
⋅ CUP ที่ไม่มีผลการประเมินงานรอบ 6 เดือน คือ CUP โป่งน้ําร้อน, CUP ท่าใหม่ และ  

CUP สอยดาว (CUP สอยดาวขาด LTC และ Dengue) 
7. สถานะเงินบํารุง ณ 30 เมษายน  2559โดย นพ. ไพศาล  สุยะสา  ผชช.ว.2  
 - สถานะเงินบํารุงของโรงพยาบาลไม่มีติดลบ และรพ.แหลมสิงห์มียอดเงินคงเหลือสุทธิน้อยที่สุด  
8. การเฝ้าระวังความเสี่ยงทางการเงิน ณ 30 เมษายน 2559โดย นพ. ไพศาล  สุยะสา  ผชช.ว.2 

  - รพ.แหลมสิงห์มีระดับความเสี่ยงสูงสุด ระดับ 7  
9. การติดตาม planfin ณ  30 เมษายน 2559โดย นพ. ไพศาล  สุยะสา  ผชช.ว.2 
 - ให้ผู้อํานวยการทุกแห่งตรวจสอบผลการควบคุม/ติดตาม Planfin ตามแผน หากติดลบเกิน 10% 

ต้องดําเนินการพิจารณาแผนในการประมาณการ รายรับ-รายจ่าย ใหม่ ให้ใกล้เคียงและเป็นไปตามแผนมากที่สุด 

ระเบยีบวาระที่ 5 เรื่องอืน่ๆ 

 - ไม่ม ี
   

 
 
 

ปิดประชุมเวลา 12.00 น. 
 
 

นางสาวอัมพา  ไพโรจน์กิจตระกูล  ผู้บันทึกการประชุม 
นางยุพเยาว์  วิศพรรณ์  ผู้ตรวจรายงานการประชุม 

 


