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สรปุสาระสาํคญัการประชุม 
คณะกรรมการอํานวยการในคณะกรรมการบรหิารระบบและเครือข่ายบริการสุขภาพ จ.จนัทบรุี ครั้งที่ 11/2559 

วันที่  30 พฤศจิกายน2559 เวลา 10.00 – 12.00 น. 
ณ ห้องประชมุ 2 สํานกังานสาธารณสุขจังหวดัจนัทบรุี 

 
ผู้มาประชุม 

1. นายชุมพล  สุวรรณ   นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี 
2. นายพิเชียร  วุฒิสถิรภิญโญ  ผู้อํานวยการโรงพยาบาลพระปกเกล้า 
3. นายวรา  เศลวัตนะกลุ   นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน 
4. นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์   นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ด้านส่งเสริมพัฒนา 
5. นายวินัย  บรรจงการ            รองผูอํ้านวยการฝ่ายนโยบายและแผน รพ.พระปกเกล้า 
6. นายปิยะพงษ์  เพิ่มลาภ   รองผู้อํานวยการด้านการแพทย์ รพ.พระปกเกล้า 
7. นางปาหนัน  กนกวงศ์นุวัฒน์  รองผู้อํานวยการด้านบริหาร รพ.พระปกเกล้า 
8. นางขจีพร  ธีราทรง   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลขลุง 
9. นางไพเราะ  เพชราภิรัชต์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลท่าใหม่ 
10. นายสฤษดิ์เดช  เจริญไชย  ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเขาสุกิม 
11. นางสาวชัชรินทร์  ยงกัลยาณกุล  รักษาการผู้อํานวยการโรงพยาบาลโป่งน้ําร้อน 
12. นายวีระ  สุเจตน์จิตต์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลแหลมสิงห์ 
13. นายธวัช  คงคาลัย   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลสอยดาว 
14.นายอภิสิทธ์ิ  ดุจวรรณ ์   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลแก่งหางแมว  
15. นายไพศาล  สุยะสา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลนายายอาม 
16. นายสมบัติ  พนธารา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลสองพี่นอ้ง 
17. นายสมยศ  พนธารา   ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเขาคิชฌกูฎ 
18. นายรัฐวุฒิ  ศรสีิงหเดช   รักษาการ ผู้อํานวยการโรงพยาบาลมะขาม 
19. นางยุพเยาว์  วิศพรรณ์   หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
20. นางนภคกร  พูลประสาท  หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
21. นางสาวอัมพา  ไพโรจนกิ์จตระกูล นักวิชาการสาธารณสุข 

ผู้ไม่มาประชุม(ตดิราชการ) 
1. นางเกศรินทร์  ไทยศรีวงศ์   นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ด้านสง่เสริมพัฒนา 
2. นางนาตยา  ศุจิจันทรรัตน์   นักวิชาการสาธารณสุข เชี่ยวชาญ ด้านบริการวิชาการ 
3. นายกิตติ  กิตติเวช   รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดด้านบริหาร 
4.นายวิชัย  ชูชีพชื่นกมล   รองผู้อํานวยการ ด้านเศรษฐกิจการคลัง รพ.พระปกเกล้า 
5. นางจรินทร ์ ขะชาตย์   รองผู้อํานวยการฝ่ายการพยาบาล รพ.พระปกเกล้า 
6. นายชัชวาล  สมพีร์วงศ์   รองผู้อํานวยการด้านผลิตบุคลากรทางการแพทย์รพ.พระปกเกล้า 
7. นายสามภพ  สาระกุล   รองผู้อํานวยการด้านเทคโนโลยีสารสนเทศรพ.พระปกเกล้า 
8. นางกนกกร  สวัสดิไชย   รองผู้อํานวยการด้านพัฒนาระบบบริการฯรพ.พระปกเกล้า 
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ผู้เขา้ร่วมประชุม 
1. นางรุจิรา  พักตร์ฉวี   หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป 
2. นางพฤกษ์ศิริ   ธนกิจรุจิโรจน์  หัวหน้ากลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
3. นางทิพย์วิมล  ต้ังชูทวีทรัพย์  หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
4. นายศาสนา  ผาสขุ   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  
5. นางสาวสกุณา  สินธุประเสริฐ  นักวิชาการสาธารณสุข 

เริ่มประชุมเวลา 10.00 น. 
นายแพทย์วรา  เศลวัตนะกุล  นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน สํานักสาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี  

เปิดประชุม 

ระเบียบวาระที่ 1  เรื่องที่ประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ (นพ.สสจ) 
- ขอให้รพ.พระปกเกล้าเป็นผู้จ่ายค่าปฐมนิเทศให้แก่แพทย์ที่บรรจุใหม่ ปี 2560 โดยใช้เงินบํารุง โดย

เปลี่ยนจากจากรูปแบบเดิม ที่ปีแรกแพทย์บรรจุใหม่จะอยู่ รพศ. 10 เดือน รพช. 2 เดือน จึงจ่ายในสัดส่วน         
รพศ. : รพช. 10 : 2  

ระเบียบวาระที่ 2  การรับรองรายงานการประชุม 
การประชุมครั้งที่ 10/2559 วันที่ 31 ตุลาคม2559 
ที่ประชุม :รับรอง 

ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 

 -ไม่มี 

ระเบยีบวาระที่ 4 เรื่องแจ้งเพื่อทราบ 
 1. การดําเนินการตามนโยบายคลินิกหมอครอบครัวโดย นพ.สฤษดิ์เดช  เจริญไชย  ผชช.ว.3 
  - แนวทางการขับเคลื่อน PCC โดยให้เขตสุขภาพและจังหวัดตรวจสอบพื้นที่คลินิกหมอครอบครัวที่
สามารถจัดต้ังภายในปี 2560 และยืนยันข้อมูลส่งให้ สบรส. ภายในเดือนพฤศจิกายน พร้อมทั้งแต่งต้ังผู้รับผิดชอบ
หลัก 1 คน ประสานงาน ระดับเขต 1 คน และผู้รับผิดชอบระดับจังหวัด (ผชช.ว.ด้านปฐมภูมิ) 1 คน ผู้ประสานงาน
ระดับจังหวัด 1 คน 
  - ในการจัดต้ัง PCC ให้ยึดจํานวนทีมเป็นหลัก  โดยกําหนด 1 ทีม/ประชากรประมาณ  10,000 
คน และหากพื้นที่ใดสามารถจัดต้ังได้มากกว่า 1 ทีม สามารถรวมกลุ่มเพื่อให้เกิดการจัดการทรัพยากรอย่างมี
ประสิทธิภาพ 
  - รูปแบบการบริหารจัดการ PCC เขตสุขภาพที่ 6 จะมแีพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทีมสหวิชาชีพ  
ให้บริการโดยเน้นการเชื่อมโยงการดําเนินงานกับระบบสุขภาพอําเภอผ่านกลไก DHS Board และมี สสอ./รพ.สต.เป็น
ทีมสนับสนุนบริการ 

2. การดําเนินการตามนโยบาย รพ.สต.ติดดาว  โดย นพ.สฤษดิ์เดช  เจริญไชย  ผชช.ว.3 
 - จากนโยบาย รพ.สต.ติดดาว ที่จะพัฒนาเชื่อมโยงกับ PCC โดยมีแผนว่าจะให้มีครบทุกพ้ืนที่ภายใน 

10 ปี ซึ่งในปทีี่ 1 มีเป้าหมายให้ทุก CUP ต้องมี รพ.สต. 1 แห่ง ได้ 5 ดาว 
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3. การพัฒนาคุณภาพ HA จังหวัดจันทบุรี  โดย นพ.สฤษดิ์เดช  เจริญไชย  ผชช.ว.3 
 - โรงพยาบาลในจังหวัดจันทบุรีผ่านการประเมิน HA ทุกแห่ง ยกเว้น รพ.แก่งหางแมว ที่รอการ

ประเมินช่วงเดือนมีนาคม 2560 
4. สรุปสาระสาํคัญการประชุมคณะทํางานกําหนดแนวทางการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

ของหน่วยบริการสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ระดับเขตสุขภาพ (5x5) ครั้งที่ 8/2559        
โดย  นพ.วรา  เศลวัตนะกุล   ผชช.ว. 
  -มติที่ประชุม 7x7 มอบหมายให้คณะทํางาน 5x5 เร่งรัดหน่วยงานและ สสจ.ส่งแผนงบลงทุนให้ 
สปสช.เขต ภายในวันที่ 30 พฤศจิกายน 2559 และเห็นชอบตัวช้ีวัดการจ่ายเงินตามเกณฑ์คุณภาพผลงานบริการ 
(QOF) ปี 2560 ให้เป็นไปตามเดิมโดยไม่รวมตัวช้ีวัด DHSโดยจะประกาศตัวช้ีวัดการจ่ายเงินตามเกณฑ์คุณภาพ
ผลงานบริการ ภายในเดือนมีนาคม 2560 
  - สถานการณก์ารเงินของหน่วยบริการ เขตสุขภาพที่ 6 มีวิกฤติระดับ 7 จํานวน 4 แห่ง ได้แก่ 
รพ.ขลุง  รพ.เขาสุกิม  รพ.มะขาม และ รพ.แหลมสิงห์ จ.จันทบุรี 
  - การอนุมัติรายการงบค่าบริการทางการแพทย์ที่เบิกจ่ายในลักษณะงบลงทุน 

⋅ งบค่าเสื่อมก่อนปี 2559 ที่ได้รับอนุมัติและยังไม่ได้ก่อหนี้ผูกพัน สามารถปรับปรุงรายการ 
ตามประกาศฯ ข้อ 23(1) และ(2)  

⋅ งบค่าเสื่อมปี 2559 ที่ได้รับการอนุมัติแล้ว หากยังไม่แล้วเสร็จให้หน่วยงานดําเนินการต่อได้ 
เลยโดยไม่ต้องขยายเวลา หากต้องการขออนุมัติใหม่หรือเปลี่ยนแปลง สามารถปรับปรุงรายการแล้วส่ง สปสช.เขต 
เพื่อรวบรวมส่ง อปสข. พิจารณาภายในวันที่ 31 ธันวาคม 2559 ซึ่งหากดําเนินการแล้วมีเงินเหลือจ่ายไม่ต้องขอ
อนุมัติเงินเหลือจ่าย ให้นําเข้าระเบียบเงินบํารุงและใช้ตามระเบียบเงินบํารุงที่กําหนดตามประกาศที่แจ้งเวียน 
  - โครงการจดทะเบียนการเกิดออนไลน์ ที่ดําเนินงานเพื่อป้องกันและควบคุมโรคไวรัสซิก้า โดยให้
โรงพยาบาลในสังกัด สป.สธ. ทุกแห่งบันทึกข้อมูลทารกแรกเกิดในระบบโปรแกรมและออกใบรับรองการเกิดทุกราย
ควบคู่กับการบันทึกข้อมูล 43 แฟ้ม หากหน่วยงานยังไม่ได้เปิดสิทธิเข้าใช้งานโปรแกรมสามารถแจ้งรายชื่อ
ผู้รับผิดชอบภายในเดือนธันวาคม 2559 แต่ถ้าเปิดสิทธิใช้งานแล้วแต่ยังไม่บันทึกข้อมูล ให้บันทึกข้อมูลภายในเดือน
มกราคม 2560 

5. สถานะเงินบํารุง ณ 30 กันยายน  2559    โดย  นพ.วรา  เศลวัตนะกุล   ผชช.ว.  
 - โรงพยาบาลส่วนใหญม่ีสถานเงินบํารุงคงเหลือติดลบ จึงขอให้ผอ. แต่ละรพ. ตรวจสอบ พิจารณา

การดําเนินงานตามแผน เพื่อรักษาเสถียรภาพทางการเงิน ให้รพ. มีความคล่องตัวมากย่ิงขึ้น 
6. การเฝ้าระวังความเสี่ยงทางการเงิน ณ 30 กันยายน  2559   โดย  นพ.วรา  เศลวัตนะกุล  ผชช.ว. 
 - รพ. ที่มีระดับความเสี่ยงทางการเงิน ระดับ 7 ได้แก่ รพ.ขลุง  รพ.มะขาม  รพ.เขาสุกิม และ 

รพ.แหลมสิงห์  ซึ่งเป็น 4 แหง่ที่มีระดับความเสี่ยงทางการเงิน ระดับ 7 ของเขตสุขภาพที่ 6 ด้วย 
7. การติดตาม planfin ณ  30 กันยายน  2559    โดย  นพ.วรา  เศลวัตนะกุล  ผชช.ว.  
 - ให้ผู้อํานวยการทุกแห่งตรวจสอบผลการควบคุม/ติดตาม Planfin ตามแผนโดยเน้นตรวจสอบ

รายจ่ายที่ไม่เป็นไปตามแผน และการประมาณรายได้สูงเกินความเป็นจริง พร้อมทั้งวางมาตรการเพิ่มรายได้         
ลดรายจ่าย เพื่อควบคุมงบประมาณของโรงพยาบาล  
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8. สรุปสาระการประชุม CFO เขตสุขภาพที่ 6  โดย นพ.วรา  เศลวัตนะกุล  ผชช.ว. 
 - การตรวจ FAI (IC, AC, FM, UC) ปีงบประมาณ 2559 จังหวัดจันทบุรีได้คะแนน 87.17     

เป็นลําดับที่ 7 ของเขตสุขภาพที่ 6  
 - แนวทางการประเมิน FAI ปีงบประมาณ 2560  

⋅ ไตรมาสที่ 1 และ 3ประเมินภายในจังหวัด ส่วนไตรมาสที่ 2 และ 4 ประเมินข้ามจังหวัด 
⋅ มีโปรแกรมให้ดูเพื่อให้ข้อมูลเป็นปัจจุบัน โดยจะต้องมีรพช./รพศ. ของแต่ละจังหวัดเข้าร่วม 

พัฒนา (โรงพยาบาลนายายอามและโรงพยาบาลแก่งหางแมวเป็นตัวแทนของจังหวัดจันทบุรีในการเข้าร่วมพัฒนา) 
⋅ แต่ละจังหวัดจะต้องจัดส่งข้อมูลภายในวันที่ 15 ของเดือนถัดไป 

โดยรายละเอียดเกณฑ์การประเมิน FAI ปีงบประมาณ 2560 จะทําหนังสือส่งไปยังโรงพยาบาลต่อไป 

ระเบยีบวาระที่ 5 เรื่องอืน่ๆ 
 1. การตรวจจอประสาทตา  โดย นางทิพย์วิมล  ต้ังชูทวีทรัพย์  หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
  - ในการจัดบรกิารตรวจจอประสาทตา จังหวัดจันทบุรีจะมีเครื่อง  Fundus camera 4 เครื่อง โดย
จะให้บริการผูป่้วยในลักษณะเครือข่าย ได้แก่  

⋅ รพ.พระปกเกล้า  ให้บริการผู้ป่วยในเขตอําเภอเมือง และรับผู้ป่วยที่ส่งต่อมาจาก รพ.สต. โดย 
จะรับผู้ป่วยที่สง่มาเพียงวันละ 5 ราย จึงต้องการให้ผู้บริหารพิจารณารับผู้ป่วยเพิ่มเพื่อลดการรอคอยของผู้ป่วยด้วย 

⋅ รพ.สอยดาว  ให้บริการผู้ป่วยในเขตอําเภอสอยดาวและผู้ป่วยของ รพ.มะขามและ รพ.โป่งน้ําร้อน 
⋅ รพ.แหลมสิงห์ ให้บริการผู้ป่วยในเขตอําเภอแหลมสิงห์ และผู้ป่วยบางส่วนจากรพ.ขลุง 
⋅ รพ.ท่าใหม่  ให้บริการแก่ผู้ป่วยในเขตบริการของ รพ.ท่าใหม่ และรพ.สองพี่น้อง (ต.คลองขุด) 

ส่วนรพ .สองพี่น้อง (นอกจาก ต.คลองขุด) รพ .แก่งหางแมว และรพ.ขลุง จะใช้บริการจาก รพ .บ้านแพ้ว               
จ.สมุทรสาคร โดยจะเหลือ รพ.นายายอาม  รพ.เขาสุกิม  และรพ.เขาคิชฌกูฎ ที่เป็นเครือข่ายของ รพ.ท่าใหม่ แต่ยัง
ไม่ได้คิวตรวจจากรพ.ท่าใหม่  
 นพ.ปิยะพงษ์  เพิ่มลาภ รพ.พระปกเกล้า : สาเหตุที่รพ.พระปกเกล้ารับผู้ป่วยที่ส่งจากรพ.สต. ได้เพียงวัน
ละ 5 รายนั้น เกิดจากเจ้าหน้าที่ที่ตรวจมีจํานวนไม่เพียงพอ แต่จะนําเรื่องเข้าที่ประชุมกรรมการบริหารของ
โรงพยาบาลเพื่อหาแนวทางแก้ไขต่อไป 
 พญ.ไพเราะ  เพชราภิรัชต์ ผอ.รพ.ท่าใหม่ : เจ้าหน้าที่ที่ตรวจของรพ.ท่าใหม่ มีเพียง 1 คน และทําหลาย
หน้าที่ จึงทําให้ไม่เพียงพอต่อความต้องการของผู้ป่วย แต่จะจัดเวรการให้บริการของเจ้าหน้าที่และจะแจ้งคิวให้ทราบ
ต่อไป 
 2. การใช้ Thai Refer โดย นพ.วินัย บรรจงการ  รองผู้อํานวยการฝ่ายนโยบายและแผน รพ.พระปกเกล้า 
  - ในปัจจุบันรพ.พระปกเกล้า กําลังเริ่มใช้โปรแกรม Thai refer แต่พบปัญหา คือ ข้อมูลจากรพช. 
ยังไม่เป็นปัจจุบัน และมีข้อมูลผิดพลาดจากการเปลี่ยนระบบจากใบ บส 08 มาเป็น โปรแกรม Thai refer  จึงขอให้ 
รพช. ปรับปรุงรุ่นของโปรแกรมให้เป็นปัจจุบันและรุ่นเดียวกันทุกแห่ง และพัฒนาข้อมูลเชิงคุณภาพ เพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการส่งต่อผู้ป่วยในจังหวัดมากย่ิงขึ้น 
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3. ติดตามการทบทวนค่าตอบตอบแทนล่วงเวลา บ่าย/ดึก ของเจ้าหน้าที่ 13 สายงาน  
โดย นพ.ไพศาล  สุยะสา  ผอ.รพ.นายายอาม 
  - จากการประชุม อปสข. ที่ประชุมยังไม่อนุมัติ จึงยังไม่สามารถหาข้อสรปุได้ โดยผู้ตรวจราชการฯ 
เขตสุขภาพที่ 6 ได้มอบหมาย CFO เขตหาข้อสรุป ซึ่งจะติดตามมติจากการประชุม อปสข. ในครั้งต่อไป 
  - จากที่ประชุมกลุ่มการพยาบาลในจังหวัดจันทบุรี ได้ทบทวนการจัดตารางเวรล่วงเวลา บ่าย/ดึก 
ของพยาบาล โดยกําหนดให้ 30% เป็น ค่าล่วงเวลาเวรเช้า จํานวน 22 วันทําการ และ 70% เป็นค่าล่วงเวลา   
ของเวร บ่าย/ดึก 

ปิดประชุมเวลา 12.00 น. 
 
 

 
     อัมพา  ไพโรจน์กิจตระกูล   ผู้บันทึกการประชุม 

         (นางสาวอัมพา  ไพโรจนกิ์จตระกูล) 
 นักวิชาการสาธารณสุข 

 
 

 
ยุพเยาว์  วิศพรรณ์  ผู้ตรวจรายงานการประชุม

(นางยุพเยาว์  วิศพรรณ์) 
นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชํานาญการพิเศษ 


