
๑ 

 

วาระการประชุมคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัด จังหวัดศรีสะเกษ  

ครั้งที่ ๕/๒๕๖๓   

ในวันที่ ๒๙ พฤษภาคม 256๓ เวลา  ๑๓.00 น.       

 ณ ห้องประชุมส่งเสริมสุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

**********  *********** 

เริ่มประชุมเวลา  ๑๓.๐๐ น. 

วาระก่อนการประชุม  :  บริษัทศรีสะเกษกิจเจริญไทย จ ากัด เสนอโครงการพิเศษส าหรับบุคลากรทาง 
           การแพทยใ์นจงัหวัดศรีสะเกษ  

ระเบียบวาระท่ี  ๑  เรื่องท่ีประธาน (นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ) แจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๒  เรื่องรับรองรายงานการประชุมครั้งที่  ๔/๒๕๖๓ วันที่  ๓๐ เมษายน  ๒๕๖๓ 

ระเบียบวาระท่ี  ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่  ๔/๒๕๖๓  วันที่  ๓๐ เมษายน  ๒๕๖๓ 

 ๓.๑  เรื่อง การพัฒนาระบบส่งต่อข้อมูล และดูแลผู้ป่วยท่ีบ้าน โดย โปรแกรม COC     
  ๑. สรุปผลการเยี่ยมบ้านและตอบกลับ 
  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ให้ความส าคัญกับการพัฒนาระบบงานการส่งกลับและ
การติดตามเยี่ยมผู้ป่วยคุณภาพ เพ่ือพัฒนาคุณภาพหน่วยงานบริการด้านสุขภาพ ซึ่งก าหนดเป้าหมายการ
ด าเนินงานในปี ๒๕๖๓ ให้ด าเนินงานดังนี้  

๑) มีการติดตามเยี่ยมผู้ป่วยสรุปภาพรวมทุกกลุ่มไม่น้อยกว่าร้อยละ ๘๐ ของผู้ป่วยส่งกลับทั้งหมด 
๒) ผู้ป่วยกลุ่ม ๑ และ ๒ ต้องได้รับการเยี่ยมคุณภาพไม่น้อยกว่าร้อยละ ๘๐ ของผู้ป่วยส่งกลับทั้งหมด 
๓) ผู้ป่วยกลุ่ม ๓ และ ๔ ต้องได้รับการเยี่ยมคุณภาพครบทุกคนของผู้ป่วยส่งกลับทั้งหมด 
๔) ภาวะแทรกซ้อนของผู้ป่วยส่งกลับต้องไม่เกินร้อยละ ๕ 

  โดยการด าเนินงานนั้นใช้โปรแกรม COC ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
โดยกลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ ร่วมกับโรงพยาบาลศรีสะเกษ วางระบบติดตามและตัดข้อมูล
ทุกวันที่ ๒๐ ของเดือน 
 ๒.  ผลการด าเนินงาน ภาพรวมทั้งจังหวัดศรีสะเกษ ประจ าเดือนพฤษภาคม ๒๕๖๓ พบว่า 

๑) มีการส่งกลับผู้ป่วยจ านวน ๑,๐๔๒ ราย มีการติดตามเยี่ยมจ านวน ๘๙๐ คิดเป็นร้อยละ 
๘๕.๔๑ ของผู้ป่วยส่งกลับทั้งหมด 

๒) การติดตามเยี่ยมเฉพาะกลุ่ม ดังนี้ 
   - ผู้ป่วยกลุ่มที่ ๑ และ ๒ มีการเยี่ยมคุณภาพ ร้อยละ ๙๔.๕๐ ของผู้ป่วยกลุ่ม ๑ และ ๒  

   - ผู้ป่วยกลุ่มที่ ๓ และ ๔ มีการเยี่ยมคุณภาพ ร้อยละ ๙๕.๒๙ ของผู้ป่วยกลุ่ม ๓ และ ๔  
๓) ผู้ป่วยมีภาวะแทรกซ้อน พบร้อยละ ๔.๒๐ ผู้ป่วยส่งกลับทั้งหมด 



๒ 

 

  ซึ่งจากผลการด าเนินงานสรุปได้ว่า ผ่านตามเกณฑ์ ในกลุ่มผู้ป่วยกลุ่มที่ ๑ และ ๒ ที่ก าหนดเกณฑ์
เป้าหมาย ๘๐% และ  ไม่ผ่านตามเกณฑ์ ในกลุ่มผู้ป่วยกลุ่มที่ ๓ และ ๔ที่ก าหนดเกณฑ์เป้าหมายที่ ๑๐๐ %  
 ๓. ข้อเสนอ (ประเด็นที่ต้องการสร้างกระบวนการมีส่วนร่วม/ความร่วมมือเพื่อขับเคลื่อนภารกิจ
และการพัฒนา) 
  ๑) ขอให้หัวหน้าศูนย์ COC ทุกแห่ง ตรวจสอบความสมบูรณ์ของข้อมูล สถานบริการ เนื่องจากมี
การเร่งเพ่ิมปริมาณตอบกลับ จะมีการพร่องในข้อมูลที่ส าคัญ 
  ๒)  ข้อมูลที่มีความสมบูรณ์ในข้อมูลส าคัญให้เพิ่มรูปภาพการเยี่ยม ADL ในกล่องข้อมูล  Fileแนบ
มาให้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน 

  ๓)  มีตารางที่ชัดเจนในการติดตามข้อมูลของเครือข่าย 
  ๔)  เมื่อมีการส่งผู้ป่วยกลับไปสถานบริการต้นทางขอให้แจ้งไปที่ต้นทางทุกครั้ง 

  ๕)  ท าหนังสือแจ้งเวียนติดตาม 
 

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

ระเบียบวาระท่ี  ๔  เรื่องเสนอจากหัวหน้าส่วนราชการ/ภาคีเครือข่าย 
 ๔.๑. เทศบาลเมืองศรีสะเกษ 
        - ไม่มี - 

 ๔.๒. หน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลง อ าเภอขุนหาญ จังหวัดศรีสะเกษ 
          - ไม่มี - 

 ๔.๓. ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศภูสิงห์(ช่องสะง า)  จังหวัดศรีสะเกษ                - ไม่มี -  

          - ไม่มี 

 ๔.๔. โรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ 
        - ไม่มี - 

 ๔.๕. ประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขศรีสะเกษ 

     - ไม่มี - 

 ๔.๖ ศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ 
        - ไม่มี - 

ระเบียบวาระท่ี  ๕  เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ 

        -ไม่มี- 



๓ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๖  เรื่องเสนอจากรองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ : 
 

 ๖.๑. นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน ) 

   ๑. เรื่อง การลงพ้ืนที่สุ่มตรวจสอบติดตามและประเมินผลระบบริหารจัดการทรัพยากรรับการ
ระบาดโรค COVID - 19   
    ที่มา  สืบเนื่องจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ด าเนินการจัดสรรทรัพยากรรับการ
ระบาดโรค COVID- 19 จากกระทรวงสาธารณสุขและทรัพยากรบริจาคจากหน่วยงานต่างๆ ให้โรงพยาบาล
และ รพ.สต. ในสังกัด และมีการตรวจสอบระบบการจัดสรรทรัพยากรบางรายการจากเจ้าหน้าที่ส านักงาน
คณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตในภาครัฐ เขต ๓  (ป.ป.ท. เขต ๓) และคณะกรรมการป้องกัน
และปราบปรามการทุจริต ประจ าจังหวัดศรีสะเกษ (ปปช.ศรีสะเกษ) รวม ๗ คน วันที่ ๑๔-๑๕ พฤษภาคม ๒๕๖๓  
    ผลการด าเนินงาน  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีการจัดสรรตามระบบการบริหารเวชภัณฑ์ 
และวัสดุการแพทย์ในระดับจังหวัดครบถ้วน  และจ าเป็นต้องมีการเตรียมความพร้อมรับการตรวจสอบในระดับ
อ าเภอและระดับต าบลด้วย  
    ข้อเสนอ /ข้อสั่งการ   ขอลงพื้นที่สุ่มประเมิน ในช่วงเดือน มิ.ย. ๒๕๖๓ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ 
    ๑. เพ่ือติดตามระบบการบริหารเวชภัณฑ์และวัสดุการแพทย์ในระดับโรงพยาบาลและ รพ.สต.  
    ๒. เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์ที่เป็นปัญหาและก่อให้เกิดข้อร้องเรียน (แอลกอฮอล์ท าความสะอาดมือ)  
    ๓. ประเมินระบบยาและการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในโรงพยาบาลและประเมินการด าเนินงานด้าน
เภสัชกรรมปฐมภูมิจากสถานการณ์การระบาดโรค COVID - 19 

 



๔ 

 

 

วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือแจ้งให้ทราบและขอข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
 
มติที่ประชุม ..........................................................................................................................................  
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 

 



๕ 

 

  ๒. วาระคนศรีสะเกษสุขภาพดี  ปลอดโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี   
๑. การพัฒนาอาหารปลอดภัย 

    กิจกรรม  
    1. ส ารวจสถานที่ผลิตปลาร้า ปลาส้ม  ในพื้นที่22อ าเภอ รวม 4 แห่ง  คือ 
     - อ าเภอราษีไศล  2 แห่ง   ผ่านมาตรฐาน อย. 2 แห่ง 
       - อ าเภอปรางค์กู่  1 แห่ง   อยู่ในระหว่างการพัฒนาให้ผ่านมาตรฐาน อย. 
       - อ าเภอกันทรารมย์ 1 แห่ง  อยู่ในระหว่างการพัฒนาให้ผ่านมาตรฐาน อย. 
    2. เก็บตัวอย่างปลาร้าปลาส้ม ส่งตรวจเฝ้าระวัง 4 ตัวอย่าง ผลการตรวจผ่านมาตรฐาน ร้อยละ 100 
    3. ตรวจประเมินสถานที่ผลิตปลาร้า  ณ อ าเภอกันทรารมย์ จ านวน 4แห่ง (ร้อยละ 100 ) 
    4. การด าเนินงานร้านส้มต าปลาร้าสุก  มีร้านส้มต าในจังหวัดศรีสะเกษ จ านวน 1,172 ร้าน  
ตรวจประเมินครบ 3 ครั้ง จ านวน 531 ร้าน จ าหน่ายส้มต าปลาร้าสุก จ านวน 459 ร้าน คิดเป็นร้อยละ 
86.44 (ณ วันที่ 15 พฤษภาคม 2563) (ตารางที่ 1) 

ตารางท่ี 1 สรุปผลส ารวจร้านส้มต าปลาร้าสุก  จังหวัดศรีสะเกษ  ปีงบประมาณ 2563 
 

อ าเภอ 
จ านวนร้าน

ส้มต า 

ได้รับการ
ประเมินครบ 

3 ครั้ง 

รับการประเมินไม่
ครบ 3 ครั้ง/อยู่

ระหว่างด าเนินการ 

ผลการประเมิน ปลาร้าสุก 
ร้อยละ สุก ดิบ 

1. เมืองศรีสะเกษ    82 13 86.32 
2. ยางชุมน้อย 42 4 38 4 0 100.00 
3. กันทรารมย์ 44 44 0 39 5 88.64 
4. กันทรลักษ์ 156 0 156 0 0   
5. ขุขันธ์ 46 43 3 26 17 60.47 
6. ไพรบึง 40 30 10 28 2 93.33 
7. ปรางค์กู่ 45 33 12 33 0 100.00 
8. ขุนหาญ 20 0 20 0 0   
9. ราษีไศล 98 0 98 0 0   
10. อุทุมพรพิสัย 137 133 4 123 10 92.48 
11. บึงบูรพ์ 20 18 2 18 0 100.00 
12. ห้วยทับทัน 52 0 52 0 0   
13. โนนคูณ 30 0 30 0 0   
14. ศรีรัตนะ 50 20 30 20 0 100.00 
15. น้ าเกลี้ยง 22 11 11 8 3 72.73 
16. วังหิน 34 34 0 19 15 55.88 
17. ภูสิงห์  21 2 19 2 0 100.00 



๖ 

 

อ าเภอ 
จ านวนร้าน

ส้มต า 

ได้รับการ
ประเมินครบ 

3 ครั้ง 

รับการประเมินไม่
ครบ 3 ครั้ง/อยู่

ระหว่างด าเนินการ 

ผลการประเมิน ปลาร้าสุก 
ร้อยละ สุก ดิบ 

18. เมืองจันทร์ 11 0 11 0 0   
19. เบญจลักษ์ 23 23 0 22 1 95.65 
20. พยุห์ 43 0 43 0 0   
21. โพธิ์ศรีฯ 29 29 0 23 6 79.31 
22. ศิลาลาด 12 12 0 12 0 100.00 

รวม 1,172 531 641 459 72 86.44 

 การด าเนินการสร้างระบบบ าบัดสิ่งปฏิกูลจากรถสูบส้วม 
- มีระบบบ าบัดที่เปิดด าเนินการแล้ว 2 แห่ง 

   : ต.บุสูง อ.วังหิน 
   : เทศบาลอ าเภอขุขันธ์ 

- อยู่ในระหว่างก่อสร้าง 1 แห่ง 
   : อบต.เมืองน้อย  อ.กันทรารมย์  มีแบบและงบประมาณแล้ว  รออนุมัติการใช้สถานที่ของกรมป่าไม้  

- อยู่ในระหว่างขออนุมัติงบประมาณ 
   : อ.วังหิน 
 การตรวจคัดกรองโรคพยาธิใบไม้ตับ 
  มีพ้ืนที่เป้าหมายในการด าเนินงาน  แบ่งออกเป็น 2 พ้ืนที่ คือ 
  1. พ้ืนที่ Isan  Cohortมีพ้ืนที่เป้าหมาย  จ านวน 61 ต าบล 
    2. พ้ืนที่ 20% ของหมู่บ้านในพ้ืนที่รับผิดชอบ 
 ผลการด าเนินงาน  
  1. พ้ืนที่ Isan  Cohort 
   1.1 มีพ้ืนที่ที่มีการบันทึกข้อมูลการตรวจพยาธิในโปรแกรม Isan  Cohortครบถ้วนตามเกณฑ์ คือ 
กรณีพบความชุกพยาธิใบไม้ตับน้อยกว่าร้อยละ 5 บันทึกการตรวจพยาธิ อย่างน้อยจ านวน  100 ราย กรณี
พบความชุกพยาธิใบไม้ตับมากกว่าร้อยละ 5 ตรวจและบันทึกผลการตรวจพยาธิอย่างน้อย 905 ราย แล้ว  
จ านวน 29 ต าบล  คิดเป็นร้อยละ 47.54 ยังเหลืออีก 32 ต าบล หรือร้อยละ 52.46 ต าบล  ที่ยังด าเนินการ
บันทึกการตรวจพยาธิไม่ครบตามเกณฑ์( ณ วันที่ 22 พฤษภาคม 2563)(ตารางที่ 2) 

ตารางท่ี 2 พ้ืนที่ที่บันทึกการตรวจพยาธิในโปรแกรม Isan  Cohort ยังไม่ครบตามเป้าหมายตามเกณฑ์ 
 
ที ่ อ าเภอ ต าบลท่ียังบันทึกการตรวจพยาธิไม่ครบตามเกณฑ์ จ านวนต าบลเป้าหมาย 
1 เมือง ซ า    จาน  โพนข่า 5 
2 ยางชุมน้อย บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 2 
3 กันทรารมย์ ยาง  โนนสังข์  บัวน้อย  หนองแก้ว  หนองแวง 5 
4 กันทรลักษ์ เมือง  บึงมะลู 5 



๗ 

 

ที ่ อ าเภอ ต าบลท่ียังบันทึกการตรวจพยาธิไม่ครบตามเกณฑ์ จ านวนต าบลเป้าหมาย 
5 ขุขันธ์ ดองก าเม็ด  ศรีสะอาด ปรือใหญ่  กันทรารมย์  

ห้วยส าราญ  ศรีตระกูล 
6 

6 ไพรบึง บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 2 
7 ปรางค์กู่ บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 3 
8 ขุนหาญ ห้วยจันทร์ 3 
9 ราษีไศล บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 4 
10 อุทุมพรพิสัย รังแร้ง  ขะยูง   6 
11 บึงบูรพ์ เป๊าะ 1 
12 ห้วยทับทัน บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 2 
13 โนนคูณ บันทึกครบทุกต าบลแล้ว 1 
14 ศรีรัตนะ ศรีโนนงาม  สะพุง   2 
15 น้ าเกลี้ยง ละเอาะ  รุ่งระวี 2 
16 วังหิน ธาตุ  ทุ่งสว่าง 2 
17 ภูสิงห์ ห้วยตึ๊กชู 2 
18 เมืองจันทร์ ตาโกน 1 
19 เบญจลักษ์ ท่าคล้อ 1 
20 พยุห์ พยุห์ 2 
21 โพธิ์ศรีสุวรรณ เสียว  2 
22 ศิลาลาด หนองบัวดง 2 

   1.2 มีพ้ืนที่ที่ยังไม่เชื่อมโปรแกรม Isan Cohort กับโปรแกรม J-HCIS จ านวน 4 ต าบล                      
ในพ้ืนที่ 3 อ าเภอ  คือ 
    1.2.1  อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ : ต าบลเสียว  
    1.2.2  อ าเภอศิลาลาด : ต าบลหนองบัวดง 
    1.2.3  อ าเภอขุขันธ์ : ต าบล กันทรารมย์ และ ต าบลห้วยส าราญ 
     จึงขอให้ต าบลในข้อ 1.2.1-1.2.3 เร่งรัดการเชื่อมต่อโปรแกรม เพ่ือการบันทึกผลการตรวจ
พยาธิในโปรแกรม  ในล าดับถัดไป  และให้พื้นที่ท่ียังไม่ด าเนินการตรวจพยาธิ และยังไม่บันทึกผลการตรวจ
พยาธิในโปรแกรมครบถ้วนตามเกณฑ์  คือต าบลที่พบความชุกพยาธิน้อยกว่าร้อยละ 5 บันทึกผลการตรวจ
อย่างน้อย 100 ราย  ต าบลที่ความชุกมากกว่าร้อยละ 5 บันทึกข้อมูลผลการตรวจพยาธิอย่างน้อย 905 ราย 
  2.พ้ืนที่ 20% ของหมู่บ้านในพ้ืนที่รับผิดชอบ ( ณ วันที่ 22 พฤษภาคม 2563) 
   2.1 เป้าหมายหมู่บ้านในภาพจังหวัด คือ 579 หมู่บ้าน  มีหมู่บ้านที่บันทึกผลการตรวจพยาธิครบ 60% 
ของหลังคาเรือนในหมู่บ้านเป้าหมาย  จ านวน 404 หมู่บ้าน  คิดเป็นร้อยละ 69.77 (ตารางที่ 3) 
   2.2 อ าเภอที่มีหมู่บ้านในพ้ืนที่รับผิดชอบผ่านเกณฑ์ 60 % ของหมู่บ้านที่ตรวจ 60% ของหลังคา
เรือนมีจ านวน 16 อ าเภอ มีอ าเภอที่ยังมีหมู่บ้านไม่ผ่านเกณฑ์จ านวน 6 อ าเภอ จึงขอให้ทุกพ้ืนที่ด าเนินการให้
ได้ตามเป้าหมาย 



๘ 

 

ตารางท่ี 3 ผลการด าเนินงานตรวจพยาธิในพื้นที่เป้าหมาย 20 % ของหมู่บ้านในพ้ืนที่รับผิดชอบ หมู่บ้านละ  
60 % ของหลังคาเรือน 

ที ่ อ าเภอ เป้าหมาย(หมู่) ผ่านเกณฑ์(หมู่) ร้อยละ 
1 เมือง 35 26 74.29 
2 ยางชุมน้อย 13 11 84.62 
3 กันทรารมย์ 34 25 73.53 
4 กันทรลักษ์ 62 20 32.26 
5 ขุขันธ์ 66 13 19.70 
6 ไพรบึง 20 9 45.00 
7 ปรางค์กู่ 26 22 84.62 
8 ขุนหาญ 38 18 47.37 
9 ราษีไศล 41 40 97.56 

10 อุทุมพรพิสัย 53 53 100 
11 บึงบูรพ์ 5 3 60 
12 ห้วยทับทัน 21 21 100 
13 โนนคูณ 16 6 37.50 
14 ศรีรัตนะ 23 23 100 
15 น้ าเกลี้ยง 18 15 83.33 
16 วังหิน 24 12 50 
17 ภูสิงห์ 13 13 100 
18 เมืองจันทร์ 14 13 92.86 
19 เบญจลักษ์ 17 16 94.12 
20 พยุห์ 16 16 100 
21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 21 20 95.24 
22 ศิลาลาด 9 9 100 

 รวม 579 404 69.77 
 

 การตรวจคัดกรองโรคมะเร็งท่อน้ าดี 
  การตรวจคัดกรองมะเร็งท่อน้ าดีด้วยการอัลตร้าซาวน์ ในปี 2563    มีเป้าหมายในภาพจังหวัด จ านวน 
12,633 ราย  มีผลงานการคัดกรองจ านวน 11,444ราย  คิดเป็นร้อยละ 90.59ของเป้าหมาย  พบผลตรวจ
ผิดปกติ  จ านวน 47ราย  จ าแนกเป็น 

- Dilate  Duck 11 ราย 
- Liver Mask 36ราย 

ทุกรายได้รับการส่งต่อโรงพยาบาลศรีสะเกษ  เพ่ือท า MRI/CTscan (ตารางที่ 4) 
 
 
 



๙ 

 

ตารางท่ี 4 ผลการคัดกรองมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ าดีด้วยวิธีอัลตราซาวด์พบผิดปกติและส่งรักษาต่อ  
จังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2563  (ณ วันที่15 พฤษภาคม 2563) 
 

ผลการคัดกรองมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ าดีด้วยวิธีอัลตร้าซาวด์พบผิดปกติและส่งรักษาต่อจังหวัดศรีสะเกษ 
ปีงบประมาณ 2563 

ที ่ อ าเภอ 
เป้าคัด
กรอง 

ผลงาน พบผิดปกติ 
รวม 
  

 
ร้อยละ 

  

ส่งรักษาต่อ 
รพ.ศรีสะเกษ 

ร้อยละ 
  จ านวน ร้อยละ 

Dilate 
Duct 

 Liver 
Mass 

1 เมือง 1,413 856 60.58 4 15 19 2.22 19 100.00 
2 ยางชุมน้อย 348 169 48.56 0 0 0 0.00 0 0.00 
3 กันทรารมย์ 862 1,013 117.52 0 0 0 0.00 0 0.00 
4 กันทรลักษ์ 1,860 102 5.48 7 6 13 12.75 13 100.00 
5 ขุขันธ์ 1,210 171 14.13 0 0 0 0.00 0 0.00 
6 ไพรบึง 365 382 104.66 0 0 0 0.00 0 0.00 
7 ปรางค์กู่ 556 1,605 288.67 0 0 0 0.00 0 0.00 
8 ขุนหาญ 919 622 67.68 0 15 15 2.41 15 100.00 
9 ราษีไศล 711 721 101.41 0 0 0 0.00 0 0.00 

10 อุทุมพรฯ 917 122 13.30 0 0 0 0.00 0 0.00 
11 บึงบูรพ์ 79 24 30.38 0 0 0 0.00 0 0.00 
12 ห้วยทับทัน 324 513 158.33 0 0 0 0.00 0 0.00 
13 โนนคูณ 329 634 192.71 0 0 0 0.00 0 0.00 
14 ศรีรัตนะ 428 1,484 346.73 0 0 0 0.00 0 0.00 
15 น้ าเกลี้ยง 377 9 2.39 0 0 0 0.00 0 0.00 
16 วังหิน 438 641 146.35 0 0 0 0.00 0 0.00 
17 ภูสิงห์ 389 1,081 277.89 0 0 0 0.00 0 0.00 
18 เมืองจันทร์ 152 125 82.24 0 0 0 0.00 0 0.00 
19 เบญจลักษ์ 293 553 188.74 0 0 0 0.00 0 0.00 
20 พยุห์ 290 237 81.72 0 0 0 0.00 0 0.00 
21 โพธิ์ศรีฯ 196 378 192.86 0 0 0 0.00 0 0.00 
22 ศิลาลาด 177 2 1.13 0 0 0 0.00 0 0.00 

รวม 12,633 11,444 90.59 11 36 47 0.41 47 100.00 
 
มติที่ประชุม ..........................................................................................................................................  
..............................................................................................................................................................................  



๑๐ 

 

  ๓.  สรุปผลประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลังโรงพยาบาล  ณ สิ้นเดือนเมษายน ๒๕๖๓ 

   รายงานผลการประเมินประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลังโรงพยาบาล ณ สิ้นเดือนเมษายน ๒๕๖๓ 
(ผลงานระหว่าง ๑ ตุลาคม ๒๕๖๒-๓๐ เมษายน ๒๕๖๓) (รายละเอียดแจ้งในที่ประชุม) 
วัตถุประสงค์ที่น้าเสนอ   เพื่อทราบและเร่งรัดด้าเนินการ 

     ๔.  สรุปผลการปรับ Planfin ๒๕๖๓  รอบครึ่งปีหลัง  
  โรงพยาบาลทุกแห่ง ในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้ด าเนินการปรับ Planfin๒๕๖๓ 
รอบครึ่งปีหลัง และส่งในเวบไซต์ ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขภายในก าหนดวันที่ ๕ พฤษภาคม ๒๕๖๓  
ซึ่งนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดได้ลงนามเห็นชอบระดับจังหวัด และผู้ตรวจราชการเขตสุขภาพที่ ๑๐ ได้ลงนาม
อนุมัติแล้วตั้งแต่วันที่ ๑๕ พฤษภาคม ๒๕๖๓ (รายละเอียดแจ้งในที่ประชุม) 
วัตถุประสงค์ที่น้าเสนอ   เพื่อทราบและควบคุมก้ากับการด้าเนินงานให้เป็นไปตามแผน 

     ๕.  ความก้าวหน้าการด้าเนินงานงบค่าเสื่อมปี ๒๕๖๓ 
  ตามท่ีนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีนโยบายในการควบคุมก ากับการด าเนินงานงบ  
ค่าเสื่อมปี ๒๕๖๓ โดยก าหนด Timeline การควบคุมก ากับงบค่าเสื่อมป๒ี๕๖๓ เป็นรายสัปดาห์ รายงาน
ความก้าวหน้าการด าเนินงานงบค่าเสื่อมปี ๒๕๖๓ ณ สิ้นเดือนพฤษภาคม ๒๕๖๓ (รายละเอียดแจ้งในที่
ประชุม) 
    
มติที่ประชุม ..........................................................................................................................................  
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
 
  ๖.๒ นายแพทย์สุรเดชช ชวะเดช  นายแพทย์ช านาญการพิเศษ (ด้านเวชกรรม)  

   ๑. สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) 
   มีรายงานผู้ป่วยยืนยันทั่วโลก ณ วันที่  2๐ พฤษภาคม 2563  เวลา  ๑๒.00 น. พบผู้ป่วยรวม 
จ านวน 4,891,875  ราย มีอาการรุนแรง 44,767  ราย รักษาหาย  1,906,828  เสียชีวิต 320,134 
ราย โดยประเทศที่มียอดผู้ป่วยยืนยัน สูงสุด 10 อันดับแรก ได้แก่ สหรัฐอเมริกา  จ านวน  1,550,194 ราย  
รัสเซีย  จ านวน  290,678  ราย  สเปน  จ านวน  278,188  ราย  บราซิล  จ านวน  255,368  ราย  
สหราชอาณาจักร  จ านวน  246,406  ราย  อิตาลี  จ านวน  225,886 ราย  ฝรั่งเศส  จ านวน  179,927  ราย  
เยอรมนัน ี จ านวน  177,208  ราย  ตุรกี  จ านวน  150,593  ราย  อิหร่าน จ านวน  122,492  ราย 
   ประเทศไทย  พบผู้ป่วยติดเชื้อสะสม  จ านวน  3 ,033  ราย รักษาหาย  จ านวน  2 ,857  ราย  
เสียชีวิต  จ านวน  56  ราย  ป่วยมากสุดที่กรุงเทพมหานครและนนทบุรี  จ านวน  1,705  ราย  จ าแนก
ผู้ป่วยตามภาคป่วยมากที่สุดในภาคกลางจ านวน  393  ราย  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  จ านวน  111  ราย  
ภาคเหนือ  จ านวน  95  ราย  และภาคใต้จ านวน  72  ราย   
   จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้งแต่วันที่ 1 ม.ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วยจ านวนทั้งสิ้น ๘ ราย ติดเชื้อนอก
พ้ืนที่จังหวัดทั้ง  8  ราย  รักษาหายและกลับบ้านแล้ว 8  ราย  ผู้ป่วยในระบบเฝ้าระวัง เข้าเกณฑ์สอบสวนโรค
จ านวน  172 ราย  ตรวจพบเชื้อ  5 ราย ตรวจไม่พบเชื้อจ านวน  168  ราย  ผู้สัมผัสเสี่ยงสูงทั้งสิ้นจ านวน 50  ราย  
ตรวจพบเชื้อจ านวน  3 ราย  ตรวจไม่พบเชื้อจ านวน  47  ราย  (ณ วันที่  20 พฤษภาคม 2563 เวลา 1๒.00 น.)  



๑๑ 

 

เฝ้าระวังและด าเนินการให้ผู้มีความเสี่ยงเข้ารับการกักกัน ณ สถานที่กักกัน (Local quarantine)  จ านวน 32  ราย  
ทั้ง 32 ราย เฝ้าระวังครบ 14  วัน ไม่พบผู้มีอาการป่วย  31  ราย มี 1 รายที่ป่วยและไม่ได้ป่วยด้วย Covid-19  
การเฝ้าระวังในชุมชน ( Home quarantine)  มีการติดตามและส่งต่อข้อมูลเพื่อเฝ้าระวังผู้เดินทางกลับจาก
กรุงเทพและปริมณฑล  ผู้เดินทางกลับจากภูเก็ต  จ านวน  ทั้งสิ้น 42 ,978 ราย  เฝ้าระวังครบ 14 วันแล้ว  
จ านวน 39,486  ราย  และที่ยังอยู่ในระยะเวลาเฝ้าระวัง 14 วัน จ านวน  3,492  ราย  (ข้อมูล ณ วันที่ ๒๐ 
พฤษภาคม 2563  (เวลา 1๒.00 น.) 

  มาตรการด าเนินงานในจังหวัดศรีสะเกษ  ดังต่อไปนี้ 
1. ด าเนินมาตรการเร่งด่วนในการเฝ้าระวังผู้เดินทางกลับมาจากกรุงเทพและปริมณฑล  

ผู้เดินทางกลับจากภูเก็ต  โดยด าเนินการในรูปแบบของทีม อาสา Covid-19  ระดับอ าเภอและหมู่บ้าน 
    2. จัดท าฐานข้อมูลผู้เดินทางกลับจากกรุงเทพและปริมณฑล ผู้เดินทางกลับจากภูเก็ต เพ่ือค้นหา
เฝ้าระวังผู้เดินทางกลับมาอยู่ในพื้นท่ีจังหวัดศรีสะเกษ 

   3. ให้ความรู้และสร้างความเข้าใจแก่ผู้เดินทางกลับจากกรุงเทพและปริมณฑล  ผู้เดินทางกลับ
จากภูเก็ต  เพ่ือแยกกักสังเกตอาการ  14 วัน นับจากวันเดินทางมาถึงภูมิล าเนา 

   4. ด าเนินการให้ผู้เดินทางกลับจากกรุงเทพและปริมณฑล  ผู้เดินทางกลับจากภูเก็ต  ปฏิบัติ
ตามค าแนะน า อย่างเคร่งครัด 
     ๔.๑ ไม่รับประทานอาหารและใช้ภาชนะร่วมกับผู้อื่น  
     ๔ .๒ ไม่ใช้ของใช้ส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน  เช่น ผ้าเช็ดตัว หมอน  ผ้าห่ม  แก้วน้ า  ช้อนส้อม 
     ๔.๓ ล้างมือบ่อยๆ ด้วยน้ าสบู่นาน  ๒๐  วินาที หรือแอลกอฮอล์ ๗๐ % ลูบมือจนแห้ง  

       2. สถานการณ์โรคไข้เลือดออก 
   ประเทศไทย ข้อมูลเฝ้าระวังโรค ตั้งแต่วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วย 4251 ราย       
คิดเป็นอัตราป่วย 6.40 ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 4 ราย คิดเป็นอัตราตาย 0.01 ต่อแสนประชากร อัตราส่วน 
เพศชายต่อเพศหญิง 1: 0.79 กลุ่มอายุที่พบมากที่สุด 3 อันดับ คือ 15-24 ปี(29.57 %) 10-14 ปี(19.81 %) 
25-34 ปี(15.13 %) อาชีพส่วนใหญ่ นักเรียนร้อยละ 44.2 รับจ้างร้อยละ 21.2 ในปกครองร้อยละ 17.3  
จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด 5 อันดับแรก คือ ระยอง (23.09 ต่อแสนประชากร) อ่างทอง  
(18.87 ต่อแสนประชากร) สุพรรณบุรี(15.91 ต่อแสนประชากร) นราธิวาส (15.83 ต่อแสนประชากร)            
ปัตตานี (13.93 ต่อแสนประชากร) 
   จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้ง แต่ วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563  พบผู้ป่วยจ านวนทั้งสิ้น ๒๐๐ ราย         
คิดเป็นอัตราป่วย  ๑๓.๕๘  ต่อประชากรแสนคน อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง เท่ากับ 1 : 1.๐๘  กลุ่มอายุที่
ป่วยมากที่สุดเรียงตามล าดับคือ  10 - 14  ปี (64.97 ต่อแสนประชากร)  5 - 9  ปี (47.69 ต่อแสน
ประชากร)  15 - 24  ปี (46.45 ต่อแสนประชากร) 0 - 4  ปี  (14.90 ต่อแสนประชากร) อาชีพที่ป่วยมากที่สุด 
เรียงตามล าดับคือ นักเรียน จ านวน 129 ราย รองลงมาคือเกษตรกร จ านวน 37 ราย อ่ืนๆ จ านวน  18  ราย  
ในปกครอง 15 ราย อ าเภอที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด 5 อันดับแรก คือ  อ าเภอ โนนคูณ  (48.08 
ต่อแสนประชากร) รองลงมา คือ กันทรารมย์ (39.95 ต่อแสนประชากร) ศรีรัตนะ (28.09 ต่อแสนประชากร) 
ราษีไศล (26.06  ต่อแสนประชากร)  ปรางค์กู่ (17.69 ต่อแสนประชากร) 

   มาตรการด าเนินงานต่อเนื่อง พื้นที่จังหวัดศรีสะเกษ  ดังต่อไปนี้ 
    1. ด าเนินมาตรการ 3 3 1 7 14 28 ต่อเนื่องในหมู่บ้านที่พบผู้ป่วย  
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    2. ค้นหาและเฝ้าระวังผู้ที่มีอาการไข้สูง ร่วมกับ อาการอย่างใดอย่างหนึ่งต่อไปนี้ ปวดศีรษะ 
หน้าแดง  ตัวร้อน ปวดท้อง อ่อนเพลีย มีจุดเลือดออกท่ีผิวหนัง เลือดก าเดาไหล เป็นต้น ถ้าพบให้รีบน าส่ง
โรงพยาบาลทันที 

   3. ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข อสม. ครู เป็นแกนน าในการด าเนินงานร่วมกับ
ประชาชนและภาคีเครือข่ายในพ้ืนที่ มีการท าประชาคมเพ่ือจัดท าข้อตกลงของหมู่บ้าน 

   4. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ร่วมด าเนินการควบคุมป้องกันโรค พร้อมทั้งสนับสนุนวัสดุ 
อุปกรณ์และงบประมาณตามความเหมาะสมกับสถานการณ์โรคในพ้ืนที่อย่างพอเพียงและทันเวลา 
   ขอความร่วมมื อผู้บริหารงานสาธารณสุข  ทุกพ้ืนที่ช่วงนี้เข้าสู่ฤดูฝนเป็นช่วงที่เหมาะสมต่อการ
ระบาดของโรค  ให้มีก ากับติดตาม การด าเนินงานและ การประชาสัมพันธ์กระตุ้นให้ เจ้าหน้าที่สาธารณสุขและ
ประชาชนในชุมชนช่วยกันก าจัดลูกน้ ายุงลาย ในบ้านเรือน  เพ่ือลดจ านวนพาหะน าโรค  เป็นการป้องกันโรคท่ี
มีประสิทธิภาพและสูญเสียงบประมาณน้อยที่สุด 

   ๓. การควบคุมโรควัณโรค  เดือน พฤษภาคม2563  
    ตามท่ีงานควบคุมเป็นตัวชี้วัดของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2563 (PA-TB) ซึ่งมี
ตัวชี้วัด  การด าเนินงานวัณโรค ดังนี้ 

1. อัตราความส าเร็จของผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่มากกว่าร้อยละ 88 
  สรุปผลการด าเนินงาน ณ วันที่  24 พฤษภาคม 2563 ได้ดังนี้  

     ผู้ป่วยวัณโรคปอดรายใหม่ที่น ามาประเมินรวมทั้งสิ้นจ านวน  402 ราย รักษาส าเร็จ 128 
รายคิดเป็นร้อยละ  31.84 ยังรักษา 226 ราย คิดเป็นร้อยละ 56.22  ผู้ป่วยโอนไปรักษาท่ีอ่ืนติดตามได้  
11 ราย คิดเป็นร้อยละ  2.74  เสียชีวิต 35 รายคิดเป็นร้อยละ 8.71 และขาดการรักษา 2 ราย คิดเป็น         
ร้อยละ 0.50  เมื่อน าข้อมูลผู้ป่วยรักษาส าเร็จ ผู้ป่วยก าลังรักษาและผู้ป่วยที่โอนย้ายไปรักษาที่อ่ืนและติดตาม
การรักษาได้ รวมกันเป็นจ านวนทั้งสิ้น 365 ราย ซึ่งเมื่อประคับประครองการดูแลรักษาแบบเข้มข้นก็คาดว่าจะ
รักษาส าเร็จจ านวน 365 ราย คิดเป็นร้อยละ 90.80 ดังรายละเอียดรายอ าเภอดังนี้ 
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การประเมินผลเมื่อสิ้นสุดการรักษาผู้ป่วยวัณโรครอบที่ 1/2563(PA-TB2563) ณ วันที่ 24 พฤษภาคม 2563 
 

รักษ

ส าเร็จ
% ตาย % %

โอน

ออก
% ยังรักษา % %

1 2 3

1 บงึบรูพ์ 3 2 66.67 1 33.33 3 100

2 หว้ยทับทัน 12 7 58.33 5 41.67 12 100

3 ศรีรัตนะ 14 7 50.00 1 7.14 6 42.86 14 100

4 เมอืงจันทร์ 3 0 0.00 3 100 3 100

5 เบญจลักษ์ 4 2 50.00 1 25.00 1 25.00 4 100

6 โพธิศ์รีสวุรรณ 7 2 28.57 5 71.43 7 100

7 ศลิาลาด 2 1 50.00 1 50.00 2 100

8 ขนุหาญ 27 2 7.41 1 3.70 24 88.89 26 96.30

9 ไพรบงึ 21 9 42.86 1 4.76 3 14.29 8 38.10 20 95.24

10 ปรางคก์ู่ 20 2 10.00 1 5 2 10.00 15 75.00 19 95.00

11 วงัหนิ 17 8 47.06 1 5.88 8 47.06 16 94.12

12 เมอืงศรีสะเกษ 46 17 36.96 3 6.52 26 56.52 43 93.48

13 ราษีไศล 26 9 34.62 2 7.69 15 57.69 24 92.31

14 ยางชมุนอ้ย 10 2 20.00 1 10 7 70.00 9 90.00

15 อุทมุพรพสิัย 29 10 34.48 3 10.34 1 3.45 15 51.72 26 89.66

16 กันทรลักษ์ 47 18 38.30 5 10.64 1 2.13 23 48.94 42 89.36

17 น ้าเกลีย้ง 9 1 11.11 1 11.11 7 77.78 8 88.89

18 พยุห์ 9 3 33.33 1 11.11 5 55.56 8 88.89

19 กันทรารมย์ 21 8 38.10 3 14.29 1 4.76 9 42.86 18 85.71

20 ภสูงิห์ 17 1 5.88 1 5.88 2 11.76 13 76.47 14 82.35

21 ขขุันธ์ 49 15 30.61 9 18.37 1 2.04 24 48.98 40 81.63

22 โนนคณู 9 2 22.22 2 22.22 5 55.56 7 77.78

รวม 402 128 31.84 35 8.71 2 0.50 11 2.74 226 56.22 365 90.80

ที่ อ าเภอ

จ านวน

ผูป่้วยที่

น ามา

ประเมนิ

การประเมนิผลเมือ่ส ิน้สุดการรักษา

ขาด

ยา

สรุป 

1+2+3

 
       

2. ความครอบคลุมการขึ้นทะเบียนรักษา (Treatment coverage) ค่าดัชนีตัวชี้วัด คือ ร้อยละ 87.5   
  สรุปผลการด าเนินงานการขึ้นทะเบียนผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ า ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม ๒๕๖๒ 
ถึง 24พฤษภาคม 2563 เป้าหมายผลงานรอบ 8 เดือน  (ตุลาคม 2562-พฤษภาคม 2563) ต้องค้นพบ
ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และขึ้นทะเบียนรักษา จ านวน 1314 ราย คิดเป็นร้อยละ 58.33 ผลการด าเนินงานการ
ขึ้นทะเบียนรักษาจ านวน  1,451 รายคิดเป็นร้อยละ 64.43  ซึ่งมากกว่าเป้าหมายรอบ 8 เดือน จ าแนกเป็น
รายอ าเภอได้ดังนี ้
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เป้าหมาย จ านวน ผลงาน

ผูป่้วยTB ผูป่้วยTB ปี2563

เทยีบกับ pt.All TB (รอ้ยละ87.5)

87.50%  (8ด.=102) (8ด=58.33)

1 ศรีสะเกษ 139,511 213 187 190 136.19 89.01

2 ยางชมุนอ้ย 36,828 56 49 44 119.47 78.09

3 ภสูงิห์ 54,155 83 73 63 116.33 76.03

4 ขขุันธ์ 151,340 232 203 174 114.97 75.15

5 วงัหนิ 50,021 77 67 57 113.95 74.48

6 โพธิศ์รีสวุรรณ 23,896 37 32 26 108.80 71.11

7 ปรางคก์ู่ 68,026 104 91 74 108.78 71.10

8 ไพรบงึ 48,352 74 65 51 105.48 68.94

9 ศลิาลาด 20,205 31 27 21 103.93 67.93

10 ราษีไศล 80,778 124 108 83 102.75 67.16

11 หว้ยทับทัน 42,385 65 57 40 94.37 61.68

12 ศรีรัตนะ 53,273 82 71 49 91.98 60.12

13 พยุห์ 36,192 55 48 33 91.18 59.60

14 กันทรารมย์ 100,193 153 134 91 90.82 59.36

15 อุทมุพรพสิัย 107,227 164 144 97 90.46 59.13

16 ขนุหาญ 107,988 165 145 92 85.19 55.68

17 เมอืงจันทร์ 18,031 28 24 15 83.19 54.37

18 กันทรลักษ์ 201,964 309 270 160 79.22 51.78

19 น ้าเกลีย้ง 44,393 68 59 34 76.59 50.06

20 เบญจลักษ์ 37,113 57 50 26 70.06 45.79

21 บงึบรูพ์ 10,668 16 14 7 65.62 42.89

22 โนนคณู 39,492 60 53 24 60.77 39.72

1,472,031 2252 1971 1,451 98.57 64.43

Treatment 

coverage         

153/100000

 ประชากร

รวม

สรปุ Treatment coverage  วนัที ่24พฤษภาคม 2563

ท่ี อ ำเภอ ประชากร
 อุบตกิารณ์

153/100000ปชก.

 

3. การคัดกรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในกลุ่มเสี่ยง เป้าหมาย 7 กลุ่มเสี่ยง ทั้งหมด 69,591ราย 
คัดกรองได6้0,607 ราย คิดเป็นร้อยละ  87.09  พบผู้ป่วยเป็นวัณโรค 504 ราย คิดเป็นร้อยละ 0.83 ของ
กลุ่มเป้าหมายที่ได้คัดกรองด้วยเอกซเรย์ภาพรังสีทรวงอก  สรุปผลงานรายอ าเภอได้ดังนี้  
ที่ อ าเภอ

เป้าหมาย

 ทัง้หมด
CXR_ALL %

CXR_

ผดิปกติ
% AFB_ALL AFB+ %

XPERT_

ALL
%

XPERT_

MTB
% TB %

1 เมอืง 8920 8523 95.55 1032 12.11 1207 11 0.91 432 41.86 26 6.02 46 0.54

2 ยางชุมนอ้ย 2580 1621 62.83 25 1.54 81 12 14.81 19 1.17

3 กนัทรารมย์ 5113 4840 94.66 280 5.79 360 10 2.78 8 2.86 1 12.50 10 0.21

4 กนัทรลกัษ์ 11591 8380 72.30 272 3.25 746 42 5.63 126 46.32 38 30.16 77 0.92

5 ขขุนัธ์ 5484 5192 94.68 443 8.53 575 14 2.43 46 10.38 2 4.35 17 0.33

6 ไพรบงึ 1945 1945 100 102 5.24 205 25 12.20 20 19.61 3 15 43 2.21

7 ปรางคก์ู่ 3606 3345 92.76 379 11.33 168 38 22.62 10 2.64 7 70 55 1.64

8 ขนุหาญ 3538 3412 96.44 14 0.41 15 6 40.00 2 14.29 1 50 14 0.41

9 ราษีไศล 2191 1321 60.29 25 1.89 14 0 0.00 1 0.08

10 อทุุมพรพสิยั 4989 4154 83.26 97 2.34 2074 46 2.22 13 13.40 1 7.69 70 1.69

11 บงึบูรพ์ 536 536 100 12 2.24 4 1 25.00 2 0.37

12 หว้ยทับทัน 1688 1533 90.82 38 2.48 138 17 12.32 16 42.11 1 6.25 22 1.44

13 โนนคณู 2175 2051 94.30 34 1.66 58 9 15.52 3 8.82 3 100 14 0.68

14 ศรรัีตนะ 1911 1740 91.05 239 13.74 171 1 0.58 36 15.06 2 5.56 4 0.23

15 น ้าเกลีย้ง 2013 1197 59.46 10 0.84 42 2 4.76 2 20.00 1 50 3 0.25

16 วังหนิ 2122 2122 100 340 16.02 205 27 13.17 6 1.76 0 0 41 1.93

17 ภสูงิห์ 2214 2140 96.66 389 18.18 275 30 10.91 64 16.45 6 9.38 43 2.01

18 เมอืงจันทร์ 862 862 100 28 3.25 232 0 0.00 16 57.14 1 6.25

19 เบญจลกัษ์ 1956 1945 99.44 10 0.51 6 3 50.00 3 0.15

20 พยหุ์ 1478 1459 98.71 88 6.03 142 8 5.63 22 25.00 2 9.09 14 0.96

21 โพธิศ์รสีวุรรณ 1473 1091 74.07 32 2.93 26 4 15.38 6 0.55

22 ศลิาลาด 1198 1198 100 39 3.26 51 0 0.00 11 28.21

69591 60607 87.09 3928 6.48 6795 306 4.50 833 21.21 95 11.40 504 0.83รวม  
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    4.เปรียบเทียบความก้าหน้าในการด าเนินงานการคัดกรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ในกลุ่ม
เสี่ยงจากเดือนเมษายน  2563 
 

เปรยีบเทยีบผลการด าเนนิงานการคดักรองกลุม่เส ีย่ง จากวนัที ่27 เมษายน 2563 กบัวนัที ่24 พฤษภาคม 2563

เป้าหมาย เป้าหมาย

ผูส้มัผสั pt.DM+

CXR % CXR % CXR % โรคเรือ้รงั CXR % CXR % CXR %

1 เมอืงศรสีะเกษ 883 883 100 883 100 1858 1160 62.43 1517 81.65 357 19.21

2 ยางชุมนอ้ย 658 431 66 658 100 227 34.50 1093 57 5.22 241 22.05 184 16.83

3 กนัทรารมย์ 748 748 100 748 100 2564 2196 85.65 2392 93.29 196 7.64

4 กนัทรลกัษ์ 1247 775 62 824 66 49 3.93 5250 3248 61.87 3500 66.67 252 4.80

5 ขขุนัธ์ 2269 2269 100 2269 100 1307 1307 100 1307 100

6 ไพรบงึ 320 320 100 320 100 968 968 100 968 100

7 ปรางคก์ู่ 967 593 61 706 73 113 11.69 1351 1351 100 1351 100

8 ขนุหาญ 891 891 100 891 100 1233 1233 100 1233 100

9 ราษไีศล 357 357 100 357 100 292 292 100 292 100

10 อทุมุพรพสิยั 186 186 100 186 100 1754 1726 98.40 1754 100 28 1.60

11 บงึบรูพ์ 20 20 100 20 100 254 254 100 254 100

12 หว้ยทบัทนั 364 364 100 364 100 656 656 100 656 100

13 โนนคณู 250 184 74 246 98 62 24.80 1410 1290 91.49 1290 91.49 0 0

14 ศรรีตันะ 361 361 100 361 100 744 562 75.54 577 77.55 15 2.02

15 น า้เกลีย้ง 496 455 92 455 92 0 0 874 254 29.06 254 29.06

16 วงัหนิ 627 627 100 627 100 795 795 100 795 100

17 ภสูงิห์ 701 655 93 676 96 21 3.00 541 541 100 541 100

18 เมอืงจนัทร ์ 190 180 95 190 100 10 5.26 307 307 100 307 100

19 เบญจลกัษ์ 240 240 100 240 100 1007 1007 100 1007 100

20 พยุห ์ 265 234 88 246 93 12 4.53 744 744 100 744 100

21 โพธิศ์รสีวุรรณ 655 306 47 315 48 9 1.37 429 386 89.98 387 90.21 1 0.23

22 ศลิาลาด 232 232 100 232 100 457 456 99.78 457 100 1 0.22

12927 11311 87.50 11814 91.39 503 3.89 25888 20791 80.31 21824 84.30 1033 3.99รวม

เพิม่ข ึน้ที่ อ าเภอ

ผลงานการด าเนนิงานการคดักรองผูส้มัผสัวณัโรค ผลการด าเนนิงานคดักรอง pt.DM และโรคเร ือ้รงั

27เมย63 24พ.ค63 เพิม่ข ึน้ 27เมย63 24พ.ค63

 
 
 

เปรยีบเทยีบผลการด าเนนิงานการคดักรองกลุม่เส ีย่ง จากวนัที ่27 เมษายน 2563 กบัวนัที ่24 พฤษภาคม 2563

เป้าหมาย เป้าหมาย

>65ปี

CXR % CXR % CXR % HIV CXR % CXR % CXR %

1 เมอืงศรสีะเกษ 889 889 100 889 100 950 950 100 950 100

2 ยางชุมนอ้ย 537 224 41.71 442 82.31 218 40.60 100 95 95 99 99.00 4 4.00

3 กนัทรารมย์ 1144 996 87.06 1100 96.15 104 9.09 234 166 70.94 177 75.64 11 4.70

4 กนัทรลกัษ์ 2179 1103 50.62 1185 54.38 82 3.76 520 520 100 520 100

5 ขขุนัธ์ 978 680 69.53 686 70.14 6 0.61 395 395 100 395 100

6 ไพรบงึ 349 349 100 349 100 113 113 100 113 100

7 ปรางคก์ู่ 904 882 97.57 904 100 22 2.43 130 130 100 130 100

8 ขนุหาญ 654 548 83.79 548 83.79 0 0 302 272 90.07 282 93.38 10 3

9 ราษไีศล 997 127 12.74 127 12.74 0 0 176 176 100 176 100

10 อทุมุพรพสิยั 2136 1196 55.99 1301 60.91 105 4.92 390 381 97.69 390 100 9.00 2.31

11 บงึบรูพ์ 124 124 100 124 100 28 28 100 28 100

12 หว้ยทบัทนั 370 168 45.41 216 58.38 48 12.97 102 102 100 102 100

13 โนนคณู 246 246 100 246 100 88 88 100 88 100

14 ศรรีตันะ 417 417 100 417 100 150 150 100 150 100

15 น า้เกลีย้ง 363 263 72.45 264 72.73 1 0.28 98 65 66.33 65 66.33 0 0

16 วงัหนิ 373 373 100 373 100 140 140 100 140 100

17 ภสูงิห์ 586 525 89.59 537 91.64 12 2.05 180 180 100 180 100

18 เมอืงจนัทร ์ 192 176 91.67 192 100 16 8 35 35 100 35 100

19 เบญจลกัษ์ 407 407 100 407 100 103 103 100 103 100

20 พยุห ์ 254 254 100 254 100 58 58 100 58 100

21 โพธิศ์รสีวุรรณ 217 217 100 217 100 0 0 0

22 ศลิาลาด 331 331 100 331 100 68 68 100 68 100

14647 10495 71.65 11109 75.84 614 4.19 4368 4215 96.50 4249 97.28 34 0.78รวม

27เมย63 24พ.ค63ที่ อ าเภอ

สงูอายุ > 65 ปี มโีรครว่ม ผลงานการคดักรองกลุม่เส ีย่งผูต้ดิเชือ้แลผูป่้วยโรคเอดส์

เพิม่ข ึน้ 27เมย63 24พ.ค63 เพิม่ข ึน้

 
 
 
 
 
 



๑๖ 

 

เปรยีบเทยีบผลการด าเนนิงานการคดักรองกลุม่เส ีย่ง จากวนัที ่27 เมษายน 2563 กบัวนัที ่24 พฤษภาคม 2563

เป้าหมาย

บคุลากร CXR % CXR % CXR %

1 เมอืงศรสีะเกษ 1814 1814 100 1814 100

2 ยางชุมนอ้ย 192 177 92.19 181 94.27 4 2.08

3 กนัทรารมย์ 423 423 100 423 100

4 กนัทรลกัษ์ 731 687 93.98 687 93.98 0 0

5 ขขุนัธ์ 535 535 100 535 100

6 ไพรบงึ 195 195 100 195 100

7 ปรางคก์ู่ 254 254 100 254 100

8 ขนุหาญ 458 458 100 458 100

9 ราษไีศล 369 369 100 369 100

10 อทุมุพรพสิยั 523 523 100 523 100

11 บงึบรูพ์ 110 110 100 110 100

12 หว้ยทบัทนั 196 195 99.49 195 99.49 0 0

13 โนนคณู 181 181 100 181 100

14 ศรรีตันะ 239 234 97.91 235 98.33 1 0.42

15 น า้เกลีย้ง 182 159 87.36 159 87.36 0 0

16 วงัหนิ 187 187 100 187 100

17 ภสูงิห์ 206 206 100 206 100

18 เมอืงจนัทร ์ 138 138 100 138 100

19 เบญจลกัษ์ 199 188 94.47 188 94.47 0 0

20 พยุห ์ 157 157 100 157 100

21 โพธิศ์รสีวุรรณ 172 172 100 172 100

22 ศลิาลาด 110 110 100 110 100

7571 7472 98.69 7477 98.76 5 0.07รวม

27เมย63 24พ.ค63 เพิม่ข ึน้

ผลงานการคดักรองกลุม่เส ีย่งบคุลาการสาธารณสขุ

ที่ อ าเภอ

 
 
    5.การด าเนินงานคัดกรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ด้วยการตรวจทางอณูวิทยา (Xpert) 
โครงการ PPA 2563 
    กลุ่มเป้าหมายในการส่งตรวจ Xpertจ านวน 250 test โดยก าหนดระยะเวลาในการด าเนินงาน 
คือ 31 มีนาคม 2563ได้แก่ ผู้สูงอายุ > 65 ปี มีโรคร่วม , HIV , กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 
(DM,COPD,CKD,CHF,CA),ผู้สัมผัสโรคร่วมบ้านที่ไม่ใช่สิทธิ UC และบุคลากรสาธารณสุข โดยได้รับการคัด
กรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก(CXR) แล้วมีผลผิดปกติ เก็บเสมหะส่งตรวจแล้ว
ได้ผลลบ( AFB-ve) เริ่มด าเนินการ ตั้งแต่ 1 พฤศจิกายน 2562 – 24 พฤษภาคม 2563 สรุปผลงาน คือ        
ส่งตรวจ Xpert จ านวน 488 ราย คิดเป็นร้อยละ 195 ซึ่งผลงานส่วนที่เกินเป้าหมายจะน าไปเบิกค่าใช้จ่ายจาก
โครงการกองทุนโลกด้านวัณโรค จ านวนโรงพยาบาลที่ส่งตรวจ Xpert จ านวน 16 แห่ง โรงพยาบาลที่เกิน
เป้าหมาย  ได้แก่ โรงพยาบาลศรีสะเกษ  กันทรลักษ์  ขุขันธ์  ศรีรัตนะ ภูสิงห์ เมืองจันทร์และพยุห์  ไม่มีผลงาน
ส่งจ านวน 6 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลยางชุมน้อย  ขุนหาญ ราษีไศล บึงบูรพ์  เบญจลักษ์  โพธิ์ศรีสุวรรณ ดังนี้ 



๑๗ 

 

28เมย63 24พค63 เพิม่ข ึน้ จ านวน %

1 เมอืงศรสีะเกษ 12 117 286 169 12 4.20

2 ยางชุมนอ้ย 12

3 กนัทรารมย์ 12 1 2 1 0 0

4 กนัทรลกัษ์ 10 9 22 13 12 54.55

5 ขขุนัธ์ 10 35 42 7 0 0

6 ไพรบงึ 10 4 5 1 0 0

7 ปรางคก์ู่ 10 1 1 0 1 100

8 ขนุหาญ 12

9 ราษไีศล 12

10 อทุมุพรพสิยั 12 4 5 1 1 20.00

11 บงึบรูพ์ 10

12 หว้ยทบัทนั 12 9 9 0 3 33.33

13 โนนคณู 12 1 4 3 4 100

14 ศรรีตันะ 10 25 25 2 8.00

15 น า้เกลีย้ง 12 2 2 0 0 0

16 วงัหนิ 10 3 3 0 1 33.33

17 ภสูงิห์ 12 49 49 0 4 8.16

18 เมอืงจนัทร ์ 12 13 13 0 0

19 เบญจลกัษ์ 12

20 พยุห ์ 12 13 13 0 5 38.46

21 โพธิศ์รสีวุรรณ 12

22 ศลิาลาด 12 7 7 0 0

250 248 488 240 45 9.22

พบTB
     ผลงานการตรวจตรงตาม

เงือ่นไข   CXRผดิปกต ิAFB-ve

สรปุการสง่ตรวจXpertโครงการPPA-TB 2563

ผลงาน เร ิม่นบัต ัง้แต ่1 พฤศจกิายน 2563 -23 พฤษภาคม 2563

รวม

เป้าหมายที่ อ าเภอ

 

  วัตถุประสงค์  เพื่อทราบและเร่งรัดการด าเนินงานในพ้ืนที่ ๆ ยังไม่ได้ส่งตรวจ Xpert และพ้ืนที่           
ที่ด าเนินการได้ต่ า  ให้ด าเนินการให้ครบตามข้อก าหนด  และด าเนินกิจกรรมตามเกณฑ์ที่ สปสช. ก าหนด 

 ๖.๓ นางศรีเรือน  ดีพูน นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  
   รก. นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา)    

1. แจ้งก าหนดการตรวจราชการและนิเทศงาน กระทรวงสาธารณสุข กรณีปกติ รอบที่ 2 ประจ าปี
งบประมาณ ๒๕๖3เขตสุขภาพที่ ๑๐ จังหวัดศรีสะเกษ 

ก าหนดการตรวจราชการและนิเทศงาน กระทรวงสาธารณสุข  กรณีปกติ รอบที่ 2 
ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๓เขตสุขภาพที่ 10 จังหวัดศรีสะเกษ 

1. นิเทศงานออนไลน์ ผ่าน WebEx  ระหว่างวันที่ ๒๒ – ๒๔ มิถุนายน ๒๕๖๓ 

เวลา 08.30 – 09.00 น. เปิดห้องประชุมออนไลน์ ผู้เข้าร่วมประชุมทดสอบระบบเข้าร่วมประชุม 
วันที่ 22 มิถุนายน 2563 

เวลา 09.00 – 12.00 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็นราชฑัณฑ์ปันสุข ท าความดีเพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย ์
เวลา 13.30 – 16.30 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็นสุขภาพกลุ่มวัย 
วันที่ 2๓มิถุนายน 2563 

เวลา 09.00 – 12.00 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็นกัญชาทางการแพทย์และสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ 
เวลา 13.30 – 16.30 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็นลดการแออัด ลดรอคอย 



๑๘ 

 

    วันที่ 2๔ มิถุนายน 2563 
เวลา 09.00 – 12.00 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็น Area based พัฒนาการเด็ก(IQ) และ 
       การเข้าถึงบรกิารผู้ป่วยจติเวชเดก็  
เวลา 13.30 – 16.30 น. นิเทศงานออนไลน์ ประเด็นปฐมภูมิ 

2. ตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ รอบที่ ๒  ระหว่างวันที่ ๒๕ – ๒๖ มิถุนายน ๒๕๖๓ 

    วันที่ 2๕ มิถุนายน 2563 
เวลา 08.30 – 11.00 น.  ออกเดินทางจากท่ีพัก ไปเรือนจ ากันทรลักษ์ (60 กิโลเมตร) 
                                     - ตรวจเยี่ยมเรือนจ ากันทรลักษ์ 
เวลา 11.00 – 14.00 น.    ออกเดินทางจากเรือนจ ากันทรลักษ์ ไปโรงพยาบาลกันทรลักษ์ (8 กิโลเมตร) 
                                     - ตรวจเยี่ยมโรงพยาบาลกันทลักษ ์
                                     - รับฟังการบรรยายสรุป การขับเคลื่อนการด าเนินงานตามประเด็นการตรวจ 
                                       ราชการในบริบทของ คปสอ.  
เวลา 14.00 – 16.00 น.        ออกเดินทางจากโรงพยาบาลกันทรลักษ์ ไป รพ.สต.นา ต าบลภูเงิน อ าเภอกันทรลักษ์ 

- ตรวจเยี่ยม รพ.สต.นา 
                      -  รับฟังการบรรยายสรุป การขับเคลื่อนการด าเนินงานตามประเด็นการตรวจ 
                        ราชการในบริบทของ รพ.สต. 

เวลา 16.00 น.                เดินทางที่พัก 
 
    วันที่ 2๖ มิถุนายน 2563 
เวลา 09.00 – 12.00 น.  ออกเดินทางจากท่ีพัก ไป ห้องประชุมส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
                                     โดยการประชุมให้ด าเนินการตามมาตรการ Social distancing สวมหน้ากาก 
                                     อนามัย และถ่ายทอดผา่น WebEx  
เวลา 09.00 – 12.00 น.    สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ รอบที่ ๒ รายประเด็น 
        1) โครงการราชทัณฑ์ปันสุข ท าความดี เพื่อชาติ ศาสน์ กษัตริย์  
        2) กัญชาทางการแพทย์และสมุนไพรเพื่อเศรษฐกิจ 
         ๓) สุขภาพกลุ่มวัย เน้น สุขภาพแม่และเด็ก และผู้สูงอายุคุณภาพ  
        4) ลดแออัด ลดรอคอย 
        5) การเสริมสร้างพัฒนาการและระดับสติปัญญาเด็ก 
         ๖) การเข้าถึงบริการผู้ป่วยจิตเวชเด็ก 
หมายเหตุ  1. จังหวัด upload เอกสารประกอบการตรวจราชการฯ เข้าในระบบตรวจราชการออนไลน์ 
ก่อนการตรวจ ฯ 1 สัปดาห์  
              2. ผู้นิเทศงานสามารถลงวิเคราะห์ข้อมูลที่รับผิดชอบก่อนก าหนดการนิเทศงานได้ ตั้งแต่บัดนี้เป็น
ต้นไป 
 
 



๑๙ 

 

 ๖ .๔. นายอนุพันธ์  ประจ า นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ (ด้านการบริหาร)  
   - ไม่มี - 

 ๖.๕ นายแพทย์พิเชฏฐ์ จงเจริญ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรม) 
   - ไม่มี - 

 ๖.๖ นางล าพูน วรจักร์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ   
    รก. นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ) 

   ๑. นโยบายการสั่งซื้อยาสมุนไพร  
ตามท่ีส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้ก าหนดนโยบายการสนับสนุนการจัดซื้อยาสมุนไพร

จากโรงงานผลิตยาสมุนไพรที่ผ่าน GMP ในจังหวัดศรีสะเกษ (โรงพยาบาลห้วยทับทัน) อย่างน้อย ร้อยละ 80 ของ
แผนการซื้อยาสมุนไพรของหน่วยบริการ สรุปผลการสนับสนุนการซื้อยาสมุนไพรภาพรวม   รอบ 7 เดือน (ตุลาคม
62 – เมษายน 63) ภาพรวมสนับสนุนซื้อยาสมุนไพรมูลค่า 5,929,835.40 บาท ร้อยละ 58.55 ของแผนการ
ซื้อยาสมุนไพร  รายละเอียดตามเอกสารที่แนบมาท้ายนี้  

จุดประสงค์การน าเสนอ เพื่อทราบ และแจ้งให้ผู้เกี่ยวข้องด าเนินการต่อไป 

ตารางแสดง มูลค่าการสั่งซื้อยาสมุนไพรจากโรงงานผลิตยาสมุนไพรที่ผ่าน GMP ในจังหวัดศรีสะเกษ 

  
แผนการซ้ือยา

สมุนไพรปี 2563 
1/10/2562 – 31/12/2562 
 ร้อยละที่ผ่านเกณฑ์ (ร้อยละ 20) 

1/10/2562 - 29/4/2563 
ร้อยละที่ผ่านเกณฑ์ (ร้อยละ 46.66) 

  อ าเภอ เป้าหมาย (B) 
ผลงานรอบ 3 

เดือน 
ร้อยละ      ผลงานรอบ 7 เดือน 

ร้อยละ 

   เมืองศรีสะเกษ 655,580.00 282,270.00 43.06 779,032.00 118.83 

 
  ยางชุมน้อย 344,289.00 159,495.00 46.33 401,535.00 116.63 

   กันทรารมย ์ 488,098.00 47,135.00 9.66 215,035.00 44.06 

   กันทรลักษ์ 1,757,200.00 305,255.00 17.37 713,105.00 40.58 

 
  ขุขันธ ์ 599,420.00 152,845.00 25.49 405,225.00 67.6 

 
  ไพรบึง 280,462.00 50,532.00 18.02 110,234.00 39.3 

 
  ปรางค์กู ่ 570,980.00 134,565.00 23.57 431,805.00 75.63 

 
  ขุนหาญ 820,871.00 191,475.00 23.33 509,501.00 62.07 

 
  ราษีไศล 600,000.00 132,500.00 22.08 346,500.00 57.75 

   อุทุมพรพิสัย 884,582.00 159,506.00 18.03 390,438.00 44.14 

 
  บึงบูรพ ์ 104,037.60 7,428.00 7.13 17,148.00 16.48 

 
  ห้วยทับทัน 805,045.00 192,496.40 23.91 693,148.40 86.1 

 
  โนนคูณ 127,722.00 42,930.00 33.61 133,530.00 104.55 
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๒๐ 

 

 
ข้อมูล จาก รพ.ห้วยทับทัน ยอดการสั่งซื้อ ณ วันที่ 29/4/2563 

   ๒. การจัดสรรบริการการแพทย์แผนไทย ( Seamless for DMIS) รอบไตรมาสที่ 1 (ผลงาน ต.ค. - 
ธ.ค. 2562 ) 
    ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ   เขต ๑๐  อุบลราชธานี แจ้งการจัดสรรงบบริการแพทย์
แผนไทยตามระดับการบริการการแพทย์แผนไทย ของจังหวัดศรีสะเกษ ไตรมาสที่ ๑ ปีงบประมาณ ๒๕ ๖๓
(หน่วยบริการปฐมภูมิโอนผ่านหน่วยบริการประจ า) ได้รับการจัดสรร จ านวน ๑,๕๒๙,๘๖๒.๕๐ บาท  ทั้งนี้ หน่วย
บริการสามารถตรวจสอบการโอนเงิน ได้ที่ www.nhso.go.th  => NHSO Budget => รายงานการจ่าย
เงินกองทุน => เลือกหน่วยบริการที่ต้องการตรวจสอบ และดาวน์โหลดเอกสารการแจ้งโอนเงิน เพ่ือสนับสนุน
และส่งเสริมการจัดบริการการแพทย์แผนไทยท่ีมีคุณภาพและมาตรฐานต่อไป  รายละเอียดตามเอกสารที่แนบ
มาท้ายนี้   

จุดประสงค์การน้าเสนอ เพ่ือทราบ และแจ้งให้ผู้เกี่ยวข้องด าเนินการโอนงบให้หน่วยบริการปฐมภูมิด้วยต่อไป 

ระเบียบวาระท่ี  ๗  เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน  สาธารณสุขอ าเภอ 

  ๗.๑. ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน   
   - ไม่มี - 

  ๗.๒. สาธารณสุขอ าเภอ 
   - ไม่มี - 

 

 

 

 
  ศรีรัตนะ 238,580.00 43,600.00 18.27 137,740.00 57.73 

 
  น้ าเกลี้ยง 149,935.00 37,170.00 24.79 78,170.00 52.14 

 
  วังหิน 268,685.00 95,439.00 35.52 164,218.00 61.12 

 
  ภูสิงห ์ 350,200.00 72,600.00 20.73 113,750.00 32.48 

 
  เมืองจันทร ์ 93,650.00 9,135.00 9.75 58,338.00 62.29 

 
  เบญจลักษ์ 308,104.00 0 0 41,750.00 13.55 

 
  พยุห ์ 125,505.00 5,400.00 4.3 61,845.00 49.28 

 
  โพธิ์ศรีสุวรรณ 306,355.00 15,410.00 5.03 72,280.00 23.59 

 
  ศิลาลาด 246,933.00 19,768.00 8 55,508.00 22.48 

 ภาพรวมจังหวัด 10,126,233.60 2,156,954.40 21.30 5,929,835.40 58.55 
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๒๑ 

 

ระเบียบวาระท่ี  ๘  เรื่องเสนอจากหัวหน้ากลุ่มงาน หัวหน้าศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ 
 
 

  ๘.๑ กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  
   รายงานสถานการณ์ใช้จ่ายเงินงบประมาณ ประจ าปี พ.ศ. 2563 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
    1) งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563  รายละเอียดการจัดสรรงบประมาณ
รายจ่ายประจ าปี พ.ศ. 2563 ณ วันที่ 21 พฤษภาคม 2563 

 

หมวดรายจ่าย งบประมาณ 
(บาท) 

เบิกจ่าย 
(บาท) 

ร้อยละ คงเหลือ 
(บาท) 

ร้อยละ 

งบด าเนินงาน 110,911,865 70,082,222.11 63.19 40,829,642.89 36.81 
งบอุดหนุน   900,832  215,247 23.89 685,585 76.11 
งบลงทุน 101,586,000 94,532,199 73.06 7,053,801 6.94 

รวม 213,398,697 164,829,668.11 77.24 48,569,028.89 22.76 
 

    2) งบลงทุน  ติดตามและเร่งรัดการเบิกจ่ายงบ 

     2.1) รายการสิ่งก่อสร้างผูกพันข้ามปีงบประมาณ อาคารผู้ป่วยนอก  - อุบัติเหตุ รพ.ราษีไศล    
ผูกพันปี 61-63 (16 งวด) ก าหนดเวลาแล้วเสร็จ 6 มิ.ย. 63 
  

 
ปีงบ 
63 

 บาท 
จัดสรรทั้งปี (งบ 63) 31,530,000 

โอนจัดสรร (งบ 63) ครบแล้ว 31,530,000 

เบิกจ่ายแล้ว (งบ 63) 21,802,000 

คงเหลือยังไม่เบิกจ่าย (งวดที่ 15-16) 9,728,000 

       หมายเหตุ : งวดงานล่าช้าประมาณ  30 วัน 

    2.2) รายการสิ่งก่อสร้างปีงบ 62 (รายการก่อสร้างปีเดียว) งบ 62 ขอขยายระยะเวลาเบิกจ่าย
ถึงกันยายน 2563 
 

 รายการ ก าหนด 
แล้วเสร็จ 

คงเหลือ 
(งวด) 

คงเหลือ 
(บาท) 

งวดงาน 
ล่าช้า 

1 OPD รพ.ไพรบึง 08 ก.พ. 63 
(ล่วงพ้นระยะเวลาตามสัญญา) 

2 งวด 
(งวดที่  7-8) 

5,072,000 ส่งมอบและตรวจ
รับแล้ว 

 

  ***ต้องเบิกจ่ายให้เสร็จสิ้นภายในเดือนกันยายน 2563 เท่านั้น*** 

  ๘.๒ กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
   -  ไม่มี - 

  ๘.๓  นิติการ 

   -  ไม่มี - 



๒๒ 

 

  ๘.๔ กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข  

   - ไม่มี - 

  ๘.๕  กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
   -  ไม่มี - 

  ๘.๖  กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
   - ไม่มี - 

  ๘.๗  กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
   1. การสนับสนุนกระดาษทดสอบโคลีนเอสเตอเรส (Cholinesterase Reactive paper) 
    ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้รับสนับสนุนกระดาษทดสอบโคลีนเอสเตอเรส พร้อมชุด
ตรวจคัดกรองความเสี่ยงจากการสัมผัสสารเคมีก าจัดศัตรูพืช จากส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ ๑๐ จังหวัด
อุบลราชธานี จ านวน ๔๐ ชุด ประกอบด้วยอุปกรณ์ตรวจคัดกรองความเสี่ยงจากการสัมผัสสารเคมีก าจัดศัตรูพืช 
ชุดใหญ่ ๒๐ ชุด ชุดเล็ก ๒๐ ชุด และกระดาษทดสอบโคลีนเอสเตอเรส จ านวน 80 ขวด หากโรงพยาบาลหรือ
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอใดมีความประสงค์ใช้งาน สามารถยื่นเรื่องขอเบิกไปยังกลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและ
อาชีวอนามัย ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและขอความร่วมมือประชาสัมพันธ์  
 
  ๘.๘  กลุ่มงานประกันสุขภาพ  

   - ไม่มี - 

  ๘.๙  กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 

   ๑.  เร่ือง การรณรงค์เน่ืองในวันงดสูบบุหร่ีโลก ประจ าปี ๒๕๖๓  

               ตามท่ีองค์การอนามัยโลกได้ก าหนดให้ วันที่ 31 พฤษภาคม ของทุกปี เป็นวันงดสูบบุหรี่โลก         
ซึ่งเริ่มจัดครั้งแรกเมื่อวันที่ 31 พฤษภาคม พ.ศ. 2531 จนถึงปัจจุบัน  โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้เห็นอันตราย
ของบุหรี่ต่อสุขภาพและโทษของบุหรี่ เพ่ือกระตุ้นให้ผู้สูบบุหรี่เลิกสูบ และในปี ๒๕๖๓ ได้ก าหนดค าขวัญในการ
รณรงค์เนื่องในวันรณรงค์งดสูบบุหรี่ คือ  “ติดบุหรี่ ติดโควิด เสี่ยงตายสูง #เลิกสูบลดเสี่ยง”  จึงขอแจ้งค าขวัญ
ดังกล่าวมาเพ่ือทราบ ด าเนินการประชาสัมพันธ์และรณรงค์ตามแนวทางดังกล่าว ในวันที่ ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๓  
และเป็นไปในทิศทางเดียวกันตลอดทั้งปี รายละเอียดตามหนังสือที่ ศก.๐๐๓๒/ ว ๗๕๕๔ ลงวันที่ ๘ 
พฤษภาคม ๒๕๖๓         
                  วัตถุประสงค์ที่น าเสนอ  เพ่ือทราบ และขอความร่วมมือด าเนินการรณรงค์ ประชาสัมพันธ์ตาม
แนวทางดังกล่าว ตามความเหมาะสม ต่อไป 

 



๒๓ 

 

  ๘.๑๐ กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 

   - ไม่มี - 

  ๘.๑๑ กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ  
  ๑. สถานการณ์โรคเลปโตสไปโรซิส 
   ประเทศไทย  ตั้งแต่วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วย 365 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 
0.55 ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 2 ราย อัตราส่วน เพศชายต่อเพศหญิง 1: 0.16 กลุ่มอายุที่พบมากที่สุด      
3 อันดับ คือ 45-54 ปี (20.27 %) 55-64 ปี (18.63 %) 35-44 ปี (18.36 %) อาชีพส่วนใหญ่ 
เกษตรกรร้อยละ 44.7 รับจ้างร้อยละ 21.4 ในปกครองร้อยละ 11.0  จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากร
สูงสุด 5 อันดับแรก  คือ ระนอง ( 11.99 ต่อแสนประชากร) ยะลา ( 4.32 ต่อแสนประชากร) พังงา ( 2.98  
ต่อแสนประชากร) ศรีสะเกษ (2.92 ต่อแสนประชากร) สตูล (2.49 ต่อแสนประชากร) 
   จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้งแต่  วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วยจ านวนทั้งสิ้น 44 ราย          
คิดเป็นอัตราป่วย  2.99  ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด  เรียงตาม  
ล าดับคือ 55 - 64  ปี  (6.28 ต่อแสนประชากร) ๑5 – ๒4  ปี  (5.16 ต่อแสนประชากร) ๔5 – ๕4 ปี 
(3.96 ต่อแสนประชากร) ๒5 – ๓4  ปี  (2.95 ต่อแสนประชากร)  อาชีพที่ป่วยมากที่สุด เรียงตามล าดับคือ  
เกษตรกร 33 ราย  ในปกครอง 6 ราย  อ่ืนๆ  จ านวน  5 ราย อ าเภอที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด          
เรียงตามล าดับ คือ ห้วยทับทัน  (14.71 ต่อแสนประชากร)  ขุนหาญ  (14.13  ต่อแสนประชากร) ยางชุมน้อย 
(5.55  ต่อแสนประชากร) โนนคูณ (5.44 ต่อแสนประชากร) ศรีรัตนะ (5.06 ต่อแสนประชากร)    
   ผู้ป่วยเลปโตสไปโรซิสเป็นกลุ่มผู้ใหญ่วัยแรงงาน ช่วงนี้เข้าสู่กิจกรรมการเพาะปลูก หว่านข้าว 
เริ่มท านา ซึ่งมีความเสี่ยง ที่ประชาชนจะไปสัมผัสเชื้อโรคในสิ่งแวดล้อม ดัง นั้น ควรมีการประชาสัมพันธ์แจ้ง
ประชาชนในพื้นท่ีหากลงลุยโคลนหรือน้ าในทุ่งนา ในแหล่งน้ าต่างๆ  แล้วมีอาการไข้ ปวดน่อง ปวดกระบอกตา 
ให้สงสัยป่วยด้วยโรคเลปโตสไปโรซิส  ควรรีบเข้ารับการรักษาที่ถูกต้องจากโรงพยาบาลในพื้นที่ทันที  
    
   ๒ . สถานการณ์มือเท้าปาก 

  ประเทศไทย  ตั้ง แต่วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วย 5697 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 
8.58 ต่อแสนประชากร อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง 1: 0.80 กลุ่มอายุที่พบมากที่สุด 3  อันดับ คือ 0-4 ปี
(83.03 %) 5 ปี(4.88 %) 7-9 ปี(4.72 %) อาชีพส่วนใหญ่ ในปกครองร้อยละ 84.0 นักเรียนร้อยละ 
13.6 อื่นๆ ร้อยละ 1.1  จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด 5 อันดับแรกคือ น่าน ( 36.74 ต่อแสน
ประชากร) เชียงราย (27.40 ต่อแสนประชากร) ชุมพร ( 26.42 ต่อแสนประชากร) แม่ฮ่องสอน  (25.48 ต่อ
แสนประชากร) พะเยา (24.41 ต่อแสนประชากร) 

  จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้งแต่วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563 พบผู้ป่วยจ านวนทั้งสิ้น 55 ราย       
คิดเป็นอัตราป่วย   3.73  ต่อประชากรแสนคน กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุดเรียงตามล าดับคือ  0 - 4  ปี  
(59.60 ต่อแสนประชากร)  5 - 9  ปี  (7.95 ต่อแสนประชากร) 10 - 14  ปี  (1.10 ต่อแสนประชากร) 
อาชีพที่ป่วยมากที่สุด เรียงตามล าดับคือ  ในปกครอง  จ านวน  48 ราย นักเรียน จ านวน 4 ราย อ าเภอที่มี
อัตราป่วย ต่อแสนประชากรสูงสุด ตามล าดับ คือ อ าเภอ ศิลาลาด (1๔.9๒ ต่อแสนประชากร) รองลงมาคือ
อ าเภอกันทรารมย์  (๑๑.9๙ ต่อแสนประชากร)  เมืองศรีสะเกษ (10.74 ต่อแสนประชากร)  ไพรบึง (10.34 
ต่อแสนประชากร) โนนคูณ   (7.58 ต่อแสนประชากร)    



๒๔ 

 

  โรคนี้พบมากในเด็กโดยเฉพาะอายุ 0-4 ปี  เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่ควร แจ้งข่าว  
ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนเน้นย้ าเรื่องการดูแลความสะอาดและสังเกตอาการของเด็ก  โดยผู้ปกครอง หากมี
อาการผื่นที่มือและมีไข้  ให้เข้ารับการตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในพื้นที่โดยเร็ว 

 ๓ สถานการณ์โรคสุกใส 
  ประเทศไทย  ตั้ง แต่วันที่ 1 ม .ค. – 2๐ พ.ค. 2563  พบผู้ป่วย 19,939 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 

30.02 ต่อแสนประชากรอัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง 1 : 1.04 กลุ่มอายุที่พบมากที่สุด 3 อันดับ คือ 0-4 ปี
(18.22 %)  7-9 ป ี(17.43 %) 10-14 ป ี(16.76 %)  อาชีพส่วนใหญ่ นักเรียนร้อยละ 44.4  ในปกครอง        
ร้อยละ 34.4 รับจ้าง ร้อยละ 13.1  จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด 5 อันดับแรก คือ เชียงราย 
(81.11 ต่อแสนประชากร) แม่ฮ่องสอน  (70.78 ต่อแสนประชากร)  แพร่ ( 68.53 ต่อแสนประชากร)             
ล าพูน (64.54 ต่อแสนประชากร) นราธิวาส (62.81 ต่อแสนประชากร) 

  จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้งแตว่ันที่ 1 ม.ค. – 2๐ พ.ค. 2563  พบผู้ป่วยจ านวนทั้งสิ้น 703 ราย คิดเป็น     
อัตราป่วย   47.73  ต่อประชากรแสนคน อัตราส่วนเพศหญิงต่อเพศชาย เท่ากับ 1.๐9 : 1 กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด
เรียงตามล าดับ คือ  5 - 9  ปี (288.39 ต่อแสนประชากร)  0 - 4  ปี (184.21 ต่อแสนประชากร) 10 - 14  ปี  
(153.๐6  ต่อแสนประชากร) 15 - 24  ปี  (70.18 ต่อแสนประชากร) 25 - 34  ปี  (28.74 ต่อแสนประชากร) 
อาชีพที่ป่วยมากที่สุด เรียงตามล าดับ คือ  นักเรียน จ านวน  356 ราย ในปกครอง  จ านวน  ๒52 ราย เกษตรกร             
จ านวน  42 ราย อ่ืนๆ  จ านวน  41 ราย อ าเภอที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด เรียงตามล าดับคือ  น้ าเกลี้ยง 
(199.80 ต่อแสนประชากร)   อุทุมพรพิสัย  (125.16  ต่อแสนประชากร)  เมืองจันทร ์ (94.29 ต่อแสนประชากร) 
วังหิน (79.68 ต่อแสนประชากร) กันทรารมย์  (78.91 ต่อแสนประชากร)       

  โรคสุกใสพบมากในเด็กวัยเรียน อาการไข้ มีตุ่มใสขึ้นตามใบหน้าล าตัว โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ระดับต าบล  ควรพัฒนาระบบรับแจ้งข่าวและตรวจสอบข้อมูลการแจ้งข่าวการป่วยจากประชาชนในชุมชน  หากได้รับ
แจ้งหรือมีเด็กป่วย  ให้ผู้ปกครองพาเด็กเข้ารับการรักษาท่ีถูกต้องจากหน่วยบริการสาธารณสุขและโรงพยาบาลเพื่อ
รักษาและควบคุมโรคอย่างรวดเร็ว 

 
  ๔. งานระบาดวิทยา    

     ๔ .1 เฝ้าระวังรายงาน 506 
      นับตั้งแต่ 1 มกราคม 2563 – 20  พฤษภาคม  2563  โรคที่ต้องเฝ้าระวังทางระบาด
วิทยา 10 อันดับแรก  ได้แก่ อุจจาระร่วง  โรคไข้ไม่ทราบสาเหตุ ปอดบวม  ตาแดง   อาหารเป็นพิษ  วัณโรค  
สุกใสไข้หวัดใหญ่  STD (Sexual  Transmitted  Disease)    และงูสวัด  ตามล าดับ  การส่งรายงาน 506 
เดือน  พฤษภาคม  2563  (รายละเอียดตามภาคผนวก) 
     ๔ .2  ข้อมูลการรับรายงาน 506 จังหวัดศรีสะเกษ 
      เพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพในการเฝ้าระวังโรคติดต่อ ส านักระบาดวิทยากรมควบคุมโรคได้
ก าหนดมาตรฐานการรายงานผู้ป่วยในระบบรายงาน 506 โดยหน่วยบริการที่พบผู้ป่วยให้รายงานจาก
โรงพยาบาลถึงส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษภายใน 3 วันและหากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
พบผู้ป่วยต้องรายงานถึงส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษภายใน 5 วัน  ซึ่งจังหวัดศรีสะเกษได้ด าเนินการ
มาอย่างต่อเนื่อง ดังสรุปความทันเวลาของจังหวัดศรีสะเกษ 1 มกราคม 256 3 –  ๒๐  พฤษภาคม  2563 
ดังตาราง 



๒๕ 

 

ตารางท่ี 1 จ านวน ร้อยละ ความทันเวลาของการส่งรายงาน 506  จังหวัดศรีสะเกษ จ าแนกตามอ าเภอ ปี 2563 

ชื่ออ าเภอ 
รหัส

อ าเภอ 

1 มกราคม 2563-2๐ พฤษภาคม  2563 1 พฤษภาคม 2563-2๐ พฤษภาคม 2563 
จ านวน
บัตร 

ส่ง
ทันเวลา 

ร้อยละ 
ส่งไม่

ทันเวลา 
ร้อยละ 

จ านวน
บัตร 

ส่ง
ทันเวลา 

ร้อยละ 
ส่งไม่

ทันเวลา 
ร้อยละ รายงาน 

506 
รายงาน 
506 

เมือง 3301 5472 3806 69.55 1666 30.45 72 72 100.00 0 0.00 

ยางชุมน้อย 3302 912 912 100.00 0 0.00 2 2 100.00 0 0.00 

กันทรารมย ์ 3303 2129 1976 92.81 153 7.19 9 9 100.00 0 0.00 

กันทรลักษ ์ 3304 3308 3277 99.06 31 0.94 10 10 100.00 0 0.00 

ขุขันธ ์ 3305 1703 1664 97.71 39 2.29 0 0 0.00 0 0.00 

ไพรบึง 3306 1061 1056 99.53 5 0.47 5 5 100.00 0 0.00 

ปรางค์กู่ 3307 1634 1630 99.76 4 0.24 9 9 100.00 0 0.00 

ขุนหาญ 3308 3668 3404 92.80 264 7.20 62 62 100.00 0 0.00 

ราษีไศล 3309 1288 1212 94.10 76 5.90 3 3 100.00 0 0.00 

อุทุมพร
พิสัย 

3310 1876 1875 99.95 1 0.05 7 7 100.00 0 0.00 

บึงบูรพ์ 3311 300 1875 98.33 5 1.67 0 0 0.00 0 0.00 

ห้วยทับทัน 3312 735 642 87.35 93 12.65 4 4 100.00 0 0.00 

โนนคูณ 3313 1224 1217 99.43 7 0.57 0 0 0.00 0 0.00 

ศรีรัตนะ 3314 685 648 94.60 37 5.40 7 7 100.00 0 0.00 

น้ าเกลี้ยง 3315 864 805 93.17 59 6.83 2 2 100.00 0 0.00 

วังหิน 3316 849 788 92.82 61 7.18 12 12 100.00 0 0.00 

ภูสิงห์ 3317 1471 1400 95.17 71 4.83 2 2 100.00 0 0.00 

เมืองจันทร ์ 3318 266 265 99.62 1 0.38 0 0 0.00 0 0.00 

เบญจลักษ ์ 3319 704 565 80.26 139 19.74 9 9 100.00 0 0.00 

พยุห ์ 3320 384 370 96.35 14 3.65 2 2 100.00 0 0.00 

โพธิ์ศรี
สุวรรณ 

3321 361 356 98.61 5 1.39 0 0 0.00 0 0.00 

ศิลาลาด 3322 319 152 47.65 167 52.35 3 3 100.00 0 0.00 

 ภาพรวม 31213 28315 90.72 2898 9.28 220 220 100.00 0 0.00 

ที่มา : ข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 



๒๖ 

 

      ๔.3  ข้อมูลผู้ป่วยท่ีต้องท าการสอบสวนโรค 
        มีผู้ป่วยที่ต้องท าการสอบสวนโรค  ตามหลักเกณฑ์ของส านักระบาด  ข้อมูลเฝ้าระวังโรคติดต่อ
โปรแกรม R506  จังหวัดศรีสะเกษ  ตั้งแต่วันที่ ๒๑ เมษายน 2563  – 2๐ พฤษภาคม  2563  มีผู้ป่วยที่ต้อง
ด าเนินการสอบสวนโรคจ านวนทั้งสิ้น  65  ราย ใน 1๔  อ าเภอ มี 7 โรค ๙ รหัสโรค ในระบบเฝ้าระวังโรคติดต่อ 
รง. 506  ที่ต้องสอบสวนโรคมากที่สุดคือ โรคไข้เลือดออก  จ านวน  43 ราย  จ าแนกเป็น DHF จ านวน  38 ราย             
DF  จ านวน  4 ราย  DSS จ านวน  ๑  ราย  รองลงมาคือ  โรคเลปโตสไปโรซีส  จ านวน  11  ราย มือเท้าปาก  
จ านวน  6  ราย  ชิคุนกุนยา  จ านวน  ๒  ราย   มาลาเรีย  หัดและAFP  เท่ากัน  จ านวน  ๑  ราย  ดังนั้นขอให้ 
SRRT  แต่ละอ าเภอร่วมกับพื้นที่ในการด าเนินการควบคุมโรคพร้อมทั้งด าเนินการสอบสวนโรคและเขียน
รายงานสอบสวนโรค เพ่ือน าข้อมูลมาวิเคราะห์และใช้ร่วมกับการควบคุมโรคที่มีประสิทธิภาพ  รายละเอียดตาม
ตารางที่ 2   
  ตารางที่  2  จ านวนผู้ป่วยที่ต้องท าการสอบสวนโรคตามเกณฑ์การสอบสวนโรคของส านักระบาดวิทยา  
ปี 2563  พ้ืนที่จังหวัดศรีสะเกษ จ าแนกตามอ าเภอและโรคที่ต้องสอบสวน ประจ าเดือน พฤษภาคม 2563    
(๒๑ เมษายน  2563 – 2๐ พฤษภาคม 2563)     

อ าเภอ หัด 
ไข้เลือดออก 

DF 
ไข้เลือดออก 

DS 
ไข้เลือดออก 

DHF 
มาลาเรีย 

เลปโตส
ไปโรซิส 

AFP 
มือเท้า
ปาก 

ชิคุน
กุนยา 

รวม 

เมือง 
   1 1   2  4 

ยางชุมน้อย 
     2    2 

กันทรารมย ์
 2  2  1    5 

กันทรลักษ ์
   5   1 2  8 

ขุขันธ ์
 1    1    2 

ไพรบึง 
   2    2  4 

ปรางค์กู่ 
   4  1    5 

ขุนหาญ 
  1 3  1    5 

ราศีไศล 
   7      7 

อุทุมพรพิสัย 
   5      5 

บึงบูรพ์ 
          

ห้วยทับทัน 
          

โนนคูณ 
   9      9 

ศรีรัตนะ 
 1    1   2 4 

น้ าเกลี้ยง 
          

วังหิน 
          

ภูสิงห์ 
     3    3 

เมืองจันทร ์
          



๒๗ 

 

อ าเภอ หัด 
ไข้เลือดออก 

DF 
ไข้เลือดออก 

DS 
ไข้เลือดออก 

DHF 
มาลาเรีย 

เลปโตส
ไปโรซิส 

AFP 
มือเท้า
ปาก 

ชิคุน
กุนยา 

รวม 

เบญจลักษ ์
          

พยุห ์
1     1    2 

โพธิ์ศรี
สุวรรณ 

          

ศิลาลาด 
          

รวม 
1 4 1 38 1 11 1 6 2 65 

 
หมายเหตุ  1.ข้อมูลจาก  รายงาน 506  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
              2.จังหวัดจะสรุปและติดตามการส่งรายงานสอบสวนโรคให้ในเดือนถัดไป และใช้เป็นผลงานในการ   
                ประเมิน Ranking โดยจะประเมินผลต่อเนื่องทุกเดือน  ตลอดระยะเวลา 12 เดือน 

   ๔ .4 การเฝ้าระวังโรคติดต่อตามนโยบายเร่งด่วน ส านักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุข 
    ๔.4.1  โรคหัด   

      โครงการกก าจัดโรคหัดในประเทศไทยตามพันธะสัญญานานาชาติ  ริเริ่มครั้งแรกในทวีป
อเมริกาตั้งแต่ พ.ศ. 2537 จนประสบความส าเร็จใน พ.ศ. 2545 โดยสามารถลดจ านวนผู้ป่วยโรคหัด  ให้
น้อยลงกว่าร้อยละ 99 จากความส าเร็จของการก าจัดโรคหัดในทวีปอเมริกา ท าให้ภูมิภาคต่างๆ ทั่วโลกเห็น  
ความเป็นไปได้ของการก าจัดโรคหัด และก าหนดปีเป้าหมายที่จะก าจัดโรคหัดให้ส าเร็จร่วมกัน  โดยภูมิภาค
เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ซึ่งมีไทยเป็นหนึ่งใน 11 ประเทศสมาชิก ได้มีข้อตกลงในการประชุมสมัชชาองค์การ
อนามัยโลกครั้งที่ 63 ใน พ.ศ.2553 ให้ตั้งเป้าหมายการก าจัดโรคหัดใน พ.ศ.2563 
      การด าเนินงานก าจัดหัดในประเทศไทยได้ด าเนินงานมาตรฐานต่างๆ ดังนี้  
      1. เพ่ิมและรักษาระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนหัดทั้งสองเข็ม ไม่ต่ ากว่า  ร้อยละ 
95 ในทุกพ้ืนที ่ 
      2. จัดตั้งเครือข่ายการตรวจเชื้อหัดทางห้องปฏิบัติการที่ได้มาตรฐานทั่วประเทศ  
      3. เฝ้าระวังผู้ป่วยโรคหัด โดยมีบริการตรวจยืนยันการติดเชื้อทางห้องปฏิบัติการ  ในผู้ป่วย
สงสัยโรคหัด ไม่ต่ ากว่าร้อยละ 80 ในทุกพ้ืนที ่ 
      4. รณรงค์ให้วัคซีนป้องกันโรคหัด หรือมาตรการเสริมอ่ืน เช่น การบริการวัคซีน ในประชากรวัย
ท างานเพ่ือเพ่ิมระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนในประชากรกลุ่มเสี่ยงซึ่งในกิจกรรมที่ 3 ของมาตรการยังพบว่า
ผลงานการรายงานโรคหัดในพื้นท่ีจังหวัดศรีสะเกษ  ยังต่ ากว่าเกณฑ์พบว่าในปี 2562 มีการรายงานผู้ป่วยสงสัยและ
เก็บตัวอย่างเพ่ือยืนยันผลตรวจทางห้องปฏิบัติการจ านวน 28 ราย ได้แก่อ าเภอ อุทุมพรพิสัย  จ านวน 5  ราย  
กันทรลักษ์  น้ าเกลี้ยง เมือง และห้วยทับทัน เท่ากันจ านวน 3 ราย ปรางค์กู่ จ านวน 2 ราย กันทรารมย์          
ขุขันธ์  ขุนหาญ  เบญจลักษ์  พยุห์  โพธิ์ศรีสุวรรณ  ไพรบึง  เมือง  ภูสิงห์ และเมืองจันทร์  เท่ากัน อ าเภอละ          
1 ราย ปี  2563  พบผู้ป่วยในระบบเฝ้าระวัง  จ านวน  ๙  ราย  อ าเภออุทุมพรพิสัย  จ านวน  ๓  ราย  อ าเภอ
พยุห์  จ านวน  2  ราย  อ าเภอ เมืองศรีสะเกษ  อ าเภอขุขันธ์   อ าเภอไพรบึง  อ าเภอราษีไศล   เท่ากัน       
จ านวน  1  ราย   ดังนั้นจึงขอความร่วมมือให้บุคลากรที่ท าการคัดกรองผู้ป่วย และบุคลากรทางการแพทย์  หากพบ
ผู้ป่วยมีอาการไข้ ออกผื่น สงสัยโรคหัด  ให้ท าการเก็บตัวอย่างเลือด พร้อมกับแบบสอบสวนโรคเฉพาะราย  และส่ง



๒๘ 

 

ตัวอย่างเลือดพร้อมแบบสอบสวนโรคเฉพาะรายมาที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  เพื่อท ารวบรวมและส่ง
ตรวจยืนยันผลตรวจทางห้องปฏิบัติการตามเกณฑ์เฝ้าระวังในโครงการก าจัดหัด   
      ๔ .4.2  อาการไม่พึงประสงค์หลังรับวัคซีน AEFI  
      การเฝ้าระวังอาการภายหลังได้รับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคขึ้น มีวัตถุประสงค์เพ่ือติดตาม
สถานการณ์การเกิดอาการไม่พึงประสงค์ภายหลังได้รับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการก ากับ
ติดตามความปลอดภัยด้านวัคซีน นิยามก าหนดไว้ดังนี้คือ   ผู้ป่วยที่มีอาการหรือมีความผิดปกติที่เกิดขึ้นภายหลัง
ได้รับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคภายใน 4 สัปดาห์ อาการหรือความผิดปกติที่เกิดขึ้น หมายถึงกรณีต่างๆ ดังนี้ 
      1. เสียชีวิตโดยไม่ทราบสาเหตุที่ชัดเจน  

     2. อาการทางระบบประสาททุกชนิด (Neurological syndrome) เช่น ชัก กล้ามเนื้ออ่อนแรง 
เยื่อหุ้มสมองอักเสบ  เป็นต้น 

     3. อาการแพ้รุนแรง   เช่น Anaphylaxis,   Severe allergic  reaction  เป็นต้น 
     4. อาการติดเชื้อในกระแสโลหิต   
     5. อาการไข้สูงและบวมแดงร้อนบริเวณท่ีฉีดมากกว่า 3 วัน   
     6. ภาวะหรือเหตุการณ์อ่ืนๆ ที่สงสัยว่าอาจเกี่ยวข้องกับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค   
       6.1  ผู้ป่วยที่รับไว้รักษาในโรงพยาบาล  
       6.2  พบผู้ป่วยเป็นกลุ่ม ( Cluster) 
       6.3  อาการท่ีไม่รุนแรง เช่น ผื่น   ฝีต าแหน่งที่ฉีดวัคซีน   เป็นต้น  

     การเฝ้าระวังและส่งรายงานอาการไม่พึงประสงค์หลังรับวัคซีน AEFI  เข้าในระบบรายงานเฝ้าระวัง 
506 ซึ่งพบว่าการรายงานข้อมูลต่ า ในปี 2562 มีรายงานผู้ป่วย  22 ราย อ าเภอขุนหาญ  จ านวน  5 ราย  
อ าเภอกันทรลักษ์  จ านวน  4  ราย  อ าเภอเมือง  จ านวน  3  ราย  อ าเภอกันทรารมย์  อ าเภอเบญจลักษ์ และ
อ าเภออุทุมพรพิสัย  เท่ากันจ านวน  2 ราย  อ าเภอขุขันธ์  อ าเภอพยุห์  และอ าเภอห้วยทับทัน เท่ากันอ าเภอละ 
1 ราย ปี  2563  พบผู้ป่วยในระบบเฝ้าระวัง  จ านวน  ๗ ราย  อ าเภอกันทรลักษ์และอ าเภอโนนคูณ  เท่ากัน  
จ านวน  ๒  ราย อ าเภอไพรบึง  อ าเภอภูสิงห์  และอ าเภออุทุมพรพิสัย  เท่ากัน  อ าเภอละ 1  ราย  ทั้งนี้ขอให้
อ าเภอที่ยังไม่มีรายงานข้อมูลผู้ป่วย AEFI ให้ท าการค้นข้อมูลจากฐานข้อมูลระบบบันทึกบริการในหน่วยบริการ    
หากพบผู้ป่วยเข้าได้กับอาการดังกล่าวข้างต้น ให้ด าเนินการส่งรายงานตามระบบรายงาน 506 และส่งข้อมูลตาม
แบบฟอร์ม AEFI1 มาท่ีส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษเพ่ือระบบเฝ้าระวังที่มีประสิทธิภาพต่อไป 
      ๔ .4.3  แขนขาอ่อนแรงปวกเปียกเฉียบพลัน AFP 
      องค์การอนามัยโลกและประเทศสมาชิกรวมทั้งประเทศไทย  มีพันธะสัญญาร่วมกันในการ
กวาดล้างโรคโปลิโอ โดยมีเป้าหมายใน  การด าเนินกิจกรรมเพื่อกวาดล้างโปลิโออย่างเข้มแข็ง มีการก าหนด  
ตัวชี้วัด ด้านการเฝ้าระวังผู้ป่วยกล้ามเนื้ออ่อนปวกเปียกเฉียบพลัน  (AFP) ในระดับจังหวัดให้ได้เกิน 2 ต่อ
ประชากรแสนคนที่อายุต่ า  กว่า 15 ปี รวมทั้งมีการเก็บอุจจาระผู้ป่วยเพื่อส่งตรวจหาเชื้อ  Polio virus ให้ได้  
2 ตัวอย่าง ภายใน 14 วัน หลังเริ่มมีอาการ อัมพาต อย่างน้อยร้อยละ 80 ของผู้ป่วย และมีการติดตามอาการ
ผู้ ป่วยเมื่อครบ 60 วันหลังเริ่มมีอาการอัมพาต อย่างน้อยร้อยละ 80 ของผู้ป่วย เพื่อประกันความมั่นใจว่า
ประเทศไทยมีการเฝ้าระวังโรค  อย่างเข้มแข็ง ตรวจไม่พบเชื้อโปลิโอไวรัสหลบซ่อนอยู่ในธรรมชาติ  และมี
ความสามารถที่จะตรวจจับผู้ป่วยโปลิโอและป้องกันควบคุม โรคให้ได้อย่างรวดเร็ว 
      ในกิจกรรมเฝ้าระวังดังกล่าว  จังหวัดศรีสะเกษมีรายงานข้อมูลผู้ป่วย ปี 2562      
จ านวน 5 ราย  โดยรายงานจากอ าเภออุทุมพร จ านวน 2 ราย  อ าเภอราษีไศล  อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 
และอ าเภอขุนหาญ เท่ากันจ านวน 1 ราย  จากเป้าหมายทั้งหมด  6 ราย  ปื 2563  พบผู้ป่วยในระบบ
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เฝ้าระวัง  จ านวน ๑ ราย ท่ีอ าเภอกันทรลักษ์   ซึ่งต้องท าการรายงานผู้ป่วยให้ครบอย่างน้อย 6 รายเพื่อเป็น
การยืนยันระบบการค้นหาและรายงานที่มีประสิทธิภาพของจังหวัดศรีสะเกษ  จึงขอให้อ าเภอที่ยังไม่มีรายงาน
ผู้ป่วย AFP ให้ด าเนินการค้นหาผู ้ป่วยทีอ่าการเข้าไดใ้นระบบบันทึกข้อมูลบริการผู้ป่วยและหากพบผู้ป่วย เข้าได้
กับการเฝ้าระวัง AEFI ดังกล่าวมาให้ด าเนินการเก็บตัวอย่างอุจจาระภายใน 14 วัน หลังวันเริ่มป่วย  2 ตัวอย่าง 
ห่างกัน 24 ชั่วโมง  และแบบสอบสวนเฉพาะราย AFP3/40 และน าส่งที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ         
เพ่ือส่งตรวจยืนยันเชื้อโปลิโอ  ตามโครงการกวาดล้างโรคโปลิโอตามเป้าหมายระดับประเทศ 
 

   ๕ . การเฝ้าระวังกลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ จังหวัดศรีสะเกษ 
    ส านักระบาดวิทยาท าการเฝ้าระวังการแพร่ระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่  โดยการรายงานผู้ป่วย
กลุ่มอาการไข้หวัดจากโรงพยาบาลทุกแห่งรายวัน  จากการรายงาน  จังหวัดศรีสะเกษ  สถานการณ์ในภาพรวม
พบว่าสัดส่วนผู้ป่วยอาการคล้ายโรคไข้หวัดใหญ่ ( ILI: Influenza Like Illness) ที่เข้ารับการรักษาใน
โรงพยาบาลมีแนวโน้มค่อนข้างคงที่ โดยจังหวัดศรีสะเกษมีสัดส่วนผู้ป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ในสัดส่วน  
ระหว่างร้อยละ 5-10 ในสัปดาห์ที่ 1-๑๙ สถานพยาบาลโดยส่วนใหญ่บันทึกรายงานเข้าระบบ ที่บันทึก
รายงานได้ครบถ้วนทุกหน่วยบริการ  (ตัดยอดรายงาน ณ วันที่ 2๐ พฤษภาคม  2563 เวลา 13.30 น.) 
    ขอขอบคุณผู้รับผิดชอบงานและท่านผู้บริหารที่ได้ก ากับติดตามการด าเนินงานเฝ้าระวัง   
บันทึกข้อมูลในระบบแบบ online ส านักระบาดวิทยา ให้ครบถ้วนทุกสัปดาห์และสม่ าเสมอ  เพื่อประโยชน์ใน
การเฝ้าระวังเหตุผิดปกติท่ีจะเกิดขึ้นได้ รายละเอียดการบันทึกข้อมูล ILI  ตามตารางท่ี  3 

 

ตารางท่ี  3  สรุปการส่งรายงาน  ILI  สถานบริการในจังหวัดศรีสะเกษ  ปี  2563  จ าแนกรายสัปดาห์  

    ท่ี ช่ือโรงพยาบาล 
 

สัปดาห์ท่ี                

๑๒ ๑๓ ๑๔ ๑๕ ๑๖ ๑๗ ๑๘ ๑๙                         

1 ศรีสะเกษ                                 

2 ยางชุมน้อย                                 

3 กันทรารมย์                                 

4 กันทรลักษ์                                 

5 ขุขันธ์                                 

6 ไพรบึง                                 

7 ปรางค์กู่                                 

8 ขุนหาญ                                 

9 ราษีไศล                                 

10 อุทุมพรพิสัย                                 

11 บึงบูรพ์                                 

12 ห้วยทับทัน                                 

13 โนนคูณ                                 

14 ศรีรัตนะ                                 



๓๐ 

 

    ท่ี ช่ือโรงพยาบาล 
 

สัปดาห์ท่ี                

๑๒ ๑๓ ๑๔ ๑๕ ๑๖ ๑๗ ๑๘ ๑๙                         

15 วังหิน                                 

16 น้ าเกลี้ยง                                 

17 ภูสิงห์                                 

18 เมืองจันทร์                                 

19 เบญจลักษ์                                 

20 พยุห์                                 

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ                                 

22 ศิลาลาด                                 

23 ประชารักษ์                                 

หมายเหตุ : =ส่งครบถ้วน   N=ส่งแต่ไม่ครบถ้วน    

  ๘.๑๒  กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

   -  ไม่มี - 

  ๘.๑๓  กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
  ๑. การสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิระดับจังหวัด 
   ตาม หนังสือกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  ที่ สธ ๐๕ ๐๖/๒๓๐๒  ลงวันที่ ๕ 
พฤษภาคม ๒๕๖๓ เรื่อง ขอส่งค าสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิระดับจังหวัด (ก.ส.จ.) และ
การสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิระดับจังหวัดทั้ง ๕ กลุ่ม กลุ่มละ ๑ คน ภายในวันที่ ๓๐ มิถุนายน ๒๕๖๓ นั้น   
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้ด าเนินการ ดังนี้ 
   ๑) ปิดประกาศเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารทะเบียนข้อมูลบุคลากรทั้ง ๕ กลุ่ม และ
สามารถตรวจสอบข้อมูลของตน ได้ที่ส านักงานนายทะเบียนจังหวัดศรีสะเกษ  และเว็บไซด์กลุ่มงานการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก http://203.157.165.111/ttm ถึงวันที่ ๓๐ พฤษภาคม ๒๕๖๓   
   ๒) สรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิระดับจังหวัดทั้ง ๕ กลุ่ม กลุ่มละ ๑ คน ในวันที่ ๑๙ มิถุนายน ๒๕๖๓ 

จุดประสงค์การน้าเสนอ เพ่ือทราบ และแจ้งให้ผู้เกี่ยวข้องด าเนินการต่อไป 

 

 

 



๓๑ 

 

ตารางแสดง   สรุปการชดเชยในระบบ DMIS 

หน่วยบริการ 
ค่าการใช้ยาจาก
สมุนไพรในบัญชี
ยาหลักแห่งชาติ 

ค่าบริการการ
ฟื้นฟูสมรรถภาพ

มารดาหลัง
คลอดตามแนว
เวชปฏิบัติด้าน
การแพทย์แผน

ไทย 

ค่าบริการนวด 
ค่าบริการนวด
และประคบ 

ค่าบริการ
ประคบ 

ค่าบริการอบ
สมุนไพร 

ผลรวมทั้งหมด 

รพ.สต. 
บ้านพรานเหนือ  7,775.00 12,500.00   40,500.00 75.00 4,260.00 65,110.00 
รพ.ศรีสะเกษ 5,100.00 2,000.00   4,375.00   60.00 11,535.00 
รพ.ยางชุมน้อย 25,987.50 50,000.00 100.00 12,000.00 300.00 60.00 88,447.50 
รพ.กันทรารมย ์ 21,000.00 55,000.00 400.00 34,000.00   1,800.00 112,200.00 
รพ.กันทรลักษ์ 17,762.50 14,500.00 1,300.00 48,125.00 3,450.00 11,460.00 96,597.50 
รพ.ขุขันธ ์ 9,437.50 25,000.00 4,900.00 9,250.00 14,025.00 2,100.00 64,712.50 
รพ.ไพรบึง 10,237.50 25,000.00 600.00 21,875.00 3,225.00 780.00 61,717.50 
รพ.ปรางค์กู ่ 35,562.50 4,000.00 300.00 6,875.00 150.00 180.00 47,067.50 
รพ.ขุนหาญ 41,512.50 28,500.00 3,600.00 157,000.00 750.00 8,160.00 239,522.50 
รพ.ราษีไศล 34,112.50 45,500.00   51,500.00 75.00   131,187.50 
รพ.อุทุมพรพิสัย 25,862.50 22,500.00 400.00 17,875.00 2,475.00 360.00 69,472.50 
รพ.บึงบูรพ ์ 5,650.00 8,000.00 500.00 7,125.00   120.00 21,395.00 
รพ.ห้วยทับทัน 28,425.00 15,000.00 1,100.00 22,250.00 7,725.00   74,500.00 
รพ.โนนคูณ 8,562.50   300.00 39,875.00 6,450.00 180.00 55,367.50 
รพ.ศรีรัตนะ 9,300.00 108,500.00 200.00 14,250.00   120.00 132,370.00 
รพ.วังหิน 4,300.00 25,500.00 4,400.00 4,500.00 6,750.00 1,320.00 46,770.00 
รพ.น้ าเกลี้ยง 1,362.50   1,400.00 1,125.00 1,200.00 180.00 5,267.50 
รพ.ภูสิงห ์ 15,625.00 60,500.00 3,300.00 2,125.00   1,980.00 83,530.00 
รพ.เมืองจันทร ์ 8,612.50 20,000.00 9,000.00 28,375.00 75.00 5,400.00 71,462.50 
รพ.พยุห ์ 7,587.50 5,000.00 700.00 5,750.00 1,725.00 660.00 21,422.50 
รพ.โพธิ์ศรีสุวรรณ 3,362.50   100.00 26,625.00   120.00 30,207.50 
รวม 327,137.50 527,000.00 32,600.00 555,375.00 48,450.00 39,300.00 1,529,862.50 

 
ข้อมูล  จาก  สป.สช. ณ  วันที่  15  เมษายน  2563 

 

 



๓๒ 

 

 ๘.๑๔ ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ 
- ไม่มี- 

 ๘.๑๕ กลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ 

  ๑. เรื่อง วาระติดตามการสมัครสมาชิก ฌกส.อสม.แห่งประเทศไทย 
  ๑.๑ สรุปสาระส าคัญ(ที่มา/หลักการ/เหตุผลความจ าเป็น/ข้อเท็จจริง/ข้อกฎหมาย)  

   กระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายสนับสนุนการสร้างหลักประกันให้กับ อสม. จึงได้
สนับสนุนการก่อตั้งสมาคม ฌกส.อสม. ซึ่งได้รับอนุมัติการจดทะเบียนจากนายทะเบียนสมาคมฌาปนกิจ
สงเคราะห์ ตามมาตรา ๑๑ แห่งพระราชบัญญัติการฌาปนกิจสงเคราะห์  พ.ศ. ๒๕๔๕ และส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษได้ประชาสัมพันธ์การสมัครดังกล่าวให้หน่วยงานสาธารณสุขในจังหวัดศรีสะเกษทราบ 

 

  ๑.๒. ผลการด าเนินงาน(สรุปผลการด าเนินงานที่ผ่านมา/ผลการประเมินหรือติดตามการด าเนินงาน) 
  ผลการด าเนินงานภาพรวมทั้งจังหวัดศรีสะเกษ เดือนพฤษภาคม ๒๕๖๓ พบว่า จังหวัดศรีสะเกษ       

มียอด อสม. ที่สมัครสมาชิกสมาคม ฌกส.อสม.คิดเป็นร้อยละ ๖๑.๔๙ เพ่ิมข้ึนจากเดือนเมษายน ๒๕๖๓            
คิดเป็นร้อยละ ๑.๘๘  โดยอ าเภอท่ีมีการสมัครมากท่ีสุด ๓ ล าดับได้แก่ ภูสิงห์ ปรางค์กู่  กันทรารมย์ คิดเป็น
ร้อยละ ๙๙.๒๒, ๙๖.๔๑ และ ๙๓.๑๖ และอ าเภอที่มีการสมัครน้อยที่สุด ๓ ล าดับได้แก่ เมืองศรีสะเกษ ขุขันธ์ 
และขุนหาญ คิดเป็นร้อยละ ๔๒.๐๖ , ๔๑.๑๐ และ ๓๔.๗๐ 

  ๑.๓ ข้อเสนอ  ควรมีการประชาสัมพันธ์เงินสงเคราะห์ที่ได้ของแต่ละเดือน เพ่ือกระตุ้นให้ อสม.
เกิดความสนใจและสมัครเพ่ิมข้ึน 
 ๒. ทบทวนการด าเนินงานหน่วยบริการปฐมภูมิ ปีงบประมาณ ๒๕๖๓  
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๒. ประเด็น การจัด Full Staff Sisaket Model  
  ๑. ทีมท่ีเปิดด าเนินการปี ๒๕๖๐ – ๒๕๖๒ จ านวน ๓๗ ทีม 
  ๒. ทีมท่ีเปิดด าเนินการปี ๒๕๖๓ จ านวน จ านวน ๔ ทีม (ที่ได้รับจัดสรรแพทย์ประจ า) และ ๒๕ ตามแผนการจัดตั้ง (ใช้เกณฑ์ Staff ขั้นต่ า) 
การจัดตั้งหน่วยบริการปฐมภูมิจังหวัดศรีสะเกษ  ปีงบประมาณ 2560-2563 

ล้าดับ ชื่ออ้าเภอ 

เป้าหมาย
ปี งบฯ 
60-72 
(ทีม) 

ปีงบประมาณ รวม  
ปี 60-63 

(ทีม) ปีงบฯ 60 (ทีม) ปีงบฯ 61 (ทีม) ปีงบฯ 62 (ทีม) ปีงบฯ 63 (ทีม) 

1 เมืองฯ 13 (2ทีม) 
1.ศสม. รพ.ศก 
2.ศูนย์บริการฯ 3 

  (2ทีม) 
3.ศูนย์บริการฯ 2 
4.ศูนย์บริการฯ 4 - 5 

(2ทีม) 
5.รพ.สต.น้ าค า-หนองโน 
6.รพ.สต.กุดโง้ง-แทง 

6 

2 ยางชุมน้อย 4     (2ทีม) 
1.รพ.สต.ผักขะ-รพ.สต.ยางชุมใหญ ่
2.PCU รพ.ยางชุมน้อย 

  2 

3 กันทรารมย์ 11   (1ทีม) 
1.ศสม.รพ.กันทรารมย์ 

(2ทีม) 
2.รพ.สต.โนนผึ้ง-หนองทามน้อย 
3.รพ.สต.หนองหัวช้าง- 
บกข้ียาง 

(2ทีม) 
4.รพ.สต.ผักแพรว 
5.รพ.สต.จาน 

5 

4 กันทรลักษ์ 21     (2ทีม) 
1.ศสม.น้ าอ้อม 1 รพ.กล. 
2.ศสม.น้ าอ้อม 2 รพ.กล. 

(7ทีม) 
3. ศสม.น้ าอ้อม 3 รพ.กล.- 
ศูนย์บริการฯ หนองหญ้าลาด 
4.รพ.สต.จาน 
5.รพ.สต.ศรีอุดม-ม่วง 
6.รพ.สต.นา-ภูเงิน-ท่าพระ 
 

9 
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ล้าดับ ชื่ออ้าเภอ 

เป้าหมาย
ปี งบฯ 
60-72 
(ทีม) 

ปีงบประมาณ รวม  
ปี 60-63 

(ทีม) ปีงบฯ 60 (ทีม) ปีงบฯ 61 (ทีม) ปีงบฯ 62 (ทีม) ปีงบฯ 63 (ทีม) 

7.สอน.เฉลิมพระเกียรติฯ- 
เสาธงชัย-ช าเม็ง 
8.รพ.สต.ตาแท่น 
9.รพ.สต.ด่านกลาง-ท่าสว่าง- 
โนนส าราญ-ศสช.โศกขามป้อม 

5 ขุขันธ์ 13     (1ทีม) 
1,ศสม.ห้วยเหนือ รพ.ขุขันธ์ 

(5ทีม) 
2.รพ.สต.ปรือคันตะวันออก- 
ปรือใหญ๋-ทับทิมสยาม 07 
3.รพ.สต.อาวอย 
4.รพ.สต.หัวเสือ-ส าโรงตาเจน 
5.รพ.สต.จะกง-กฤษณา 
6.รพ.สต.โคกโพน-ปราสาท- 
บ่อทอง 

6 

6 ไพรบึง 4     (2ทีม) 
1.รพ.สต.ปราสาทเยอ-พะแวะ 
2.PCU รพ.ไพรบึง 

  2 

7 ปรางค์กู่ 7     (1ทีม) 
1.PCU รพ.ปรางค์กู่ 

(2ทีม) 
2.รพ.สต.นาเวียง-ดอนหลี่ 
3.รพ.สต.กู-่กะดึ 
 
 

3 
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ล้าดับ ชื่ออ้าเภอ 

เป้าหมาย
ปี งบฯ 
60-72 
(ทีม) 

ปีงบประมาณ รวม  
ปี 60-63 

(ทีม) ปีงบฯ 60 (ทีม) ปีงบฯ 61 (ทีม) ปีงบฯ 62 (ทีม) ปีงบฯ 63 (ทีม) 

8 ขุนหาญ 10 (1ทีม) 
1.รพ.สต.พราน 

  (1ทีม) 
2.ศสม.สิ รพ.ขุนหาญ 

(2ทีม) 
3.รพ.สต.โพธิ์กระสังข์ 
4.รพ.สต.กันทรอม-ตานวน- 
ห้วยจันทร์ 

4 

9 ราษีไศล 7   (1ทีม) 
1.ศสม. รพ.ราษีฯ 

  (3ทีม) 
2.รพ.สต.ปลาขาว-ด่าน 
3.รพ.สต.สร้างปี-หนองหมี 
4.รพ.สต.บัวหุ่ง-ดอนม่วง 

4 

10 อุทุมพรพิสัย 11 (1ทีม) 
1.รพ.สต.โพธิ์ชัย-รัง
แร้ง 

(2ทีม) 
2. ศสม.ก าแพง  
รพ.อทพ. 
3. รพ.สต.โคกจาน- 
ทุ่งชัย 

  (2ทีม) 
4.รพ.สต.ยาง-หนองไฮ 
5.รพ.สต.หนองแคน-พงพรต 

5 

11 บึงบูรพ์ 1   (1ทีม) 
1.ศสม.รพ.บีงบูรพ-์ 
รพ.สต.หนองคูใหญ่-ม่วง 

    1 

12 ห้วยทับทัน 4     (1ทีม) 
1.PCU รพ.ห้วยทับทัน- 
รพ.สต.ปราสาท 

(1ทีม) 
2.รพ.สต.กล้วยกว้าง- 
จานแสนไชย 
 
 

2 
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ล้าดับ ชื่ออ้าเภอ 

เป้าหมาย
ปี งบฯ 
60-72 
(ทีม) 

ปีงบประมาณ รวม  
ปี 60-63 

(ทีม) ปีงบฯ 60 (ทีม) ปีงบฯ 61 (ทีม) ปีงบฯ 62 (ทีม) ปีงบฯ 63 (ทีม) 

13 โนนคูณ 4   (1ทีม) 
1.PCU รพ.โนนคูณ- 
รพ.สต.โนนค้อ- 
หนองมะเกลือ 

  (1ทีม) 
2.รพ.สต.โคกสะอาด-หนองกุง 

2 

14 ศรีรัตนะ 5     (1ทีม) 
1.PCU รพ.ศรีรัตนะ- 
รพ.สต.จะกอง-โคน 

(1ทีม) 
2.รพ.สต.ศรีพะเนา 

2 

15 น้ าเกลี้ยง 5     (2ทีม) 
1.รพ.สต.เขิน 
2.PCU รพ.น้ าเกลี้ยง- 
รพ.สต.โนนงาม 

  2 

16 วังหิน 5     (2ทีม) 
1.รพ.สต.ดวนใหญ่-วังหิน 
2.PCU รพ.วังหิน-รพ.สต.บุสูง 

  2 

17 ภูสิงห์ 6   (1ทีม) 
1.รพ.สต.ละลม 

(1ทีม) 
2.PCU รพ.ภูสิงห์ 

1 
3. 

3 

18 เมืองจันทร์ 2     (1ทีม) 
1.รพ.สต.ตาโกน-ปลาซิว- 
PCU รพ.เมืองจันทร์ 
 
 

  1 
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ล้าดับ ชื่ออ้าเภอ 

เป้าหมาย
ปี งบฯ 
60-72 
(ทีม) 

ปีงบประมาณ รวม  
ปี 60-63 

(ทีม) ปีงบฯ 60 (ทีม) ปีงบฯ 61 (ทีม) ปีงบฯ 62 (ทีม) ปีงบฯ 63 (ทีม) 

19 เบญจลักษ์ 3   (1ทีม) 
1.รพ.สต.ท่าคล้อ-เพ็ก 

(1ทีม) 
2.PCU รพ.เบญจลักษ์ฯ- 
รพ.สต.แดง-หนองหว้า 

  2 

20 พยุห์ 3   (1ทีม) 
1.รพ.สต.พยุห์- 
PCU รพ.พยุห์ 

    1 

21 โพธิ์ศรี
สุวรรณ 

2     (1ทีม) 
1.PCU รพ.โพธิ์ศรีฯ- 
รพ.สต.เสียว-หนองม้า- 
โซงเลง-อีเซ 

  1 

22 ศิลาลาด 2     (1ทีม) 
1.PUC รพ.ศิลาลาด- 
รพ.สต.หนองบัวดง-กุง 

  1 

รวม 143 2 9 24 29  
จ้านวนทีมสะสม 4 13 37 66 66 



๑ 

 

เกณฑ์อัตราก้าลังใน หน่วยบริการปฐมภูมิ 

ต าแหน่ง เกณฑ์ขั้นต่ า(คน) เกณฑ์เต็มทีม(คน) Cluster(คน) 
1. แพทย์ 1 1 3 
2. พยาบาล 2 4 12 
3. นวก.สธ.+ จพง.สธ. 2 4 12 
4. ทันตาภิบาล 1 1 3 
5. แพทย์แผนไทย 1 1 3 
6. จพ.เภสัชกรรม  1 3 
7. ทันตแพทย์   1 
8. เภสัชกร   1 
9. กายภาพบ าบัด   1 

รวม 7 12 39 
 
เงื่อนไขการจัดอัตราก้าลังในหน่วยบริการปฐมภูมิ จังหวัดศรีสะเกษ 
 - หน่วยบริการปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนปีงบประมาณ 2560 – 2562 จ านวน 13 ทีม ให้ใช้เกณฑ์เต็มทีม 
 - หน่วยบริการปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนปีงบประมาณ 2563 ที่ได้รับจัดสรรแพทย์เต็มเวลา ปี 2563 ให้ใช้ 
เกณฑ์เต็มทีม จ านวน 4 ทีม  
  1) ศสม.น้ าอ้อม 3 (รพ.กล.)-ศูนย์บริการฯ หนองหญ้าลาด อ.กันทรลักษ์ 
  2) รพ.สต.ปรือคันตะวันออก-ปรือใหญ่-ทับทิมสยาม 06 อ.ขุข้นธ์ 
  3) รพ.สต.นาเวียง-ดอนหลี่ อ.ปรางค์กู่ 
  4) รพ.สต.บ้านศรีพะเนา ต.ตูม อ.ศรีรัตนะ 
 - หน่วยบริการปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนปีงบประมาณ 2563 ส่วนที่เหลือ ใช้เกณฑ์ข้ันต่ า 
แผนการด้าเนินงาน (มิถุนายน  – กันยายน 2563) 
 - ประชุมชี้แจงการด าเนินงาน หน่วยบริการปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนปีงบประมาณ 2563             
(มิถุนายน 2563) 
 - ประชุมน าเสนอผลด าเนินงาน ผลงานเด่นหน่วยบริการปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนปีงบประมาณ 2560 - 2562 
   (กรกฎาคม2563) 
 - ติดตามเยี่ยมเสริมพลังหน่วยบริการปฐมภูมิ (กรกฎาคม – สิงหาคม 2563) 
 - สรุปผลการด าเนินงานปีงบประมาณ 2563 (กันยายน 2563) 

 ระเบียบวาระท่ี  ๙ เรื่องอ่ืนๆ (ถ้าม)ี   
            ๙.๑ ก าหนดประชุม คณะกรรมการประสานงาน สาธารณสุขระดับจังหวัด จังหวัดศรีสะเกษ              
ครั้งที่ ๖/๒๕๖๓ วันที่ ๓๐ มิถุนายน ๒๕๖๓ ณ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

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



๒ 

 

 
ก าหนดการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุข จังหวัดศรีสะเกษ  ปีงบประมาณ ๒๕6๓ 

             
ล าดับที่ 

ครั้งที่ ประจ าเดือน ว/ด/ป สถานที่ หมายเหตุ 

๑ ๑๐/๖๒ ตุลาคม  ๒๕๖๒ ๓๑ ต.ค. ๒๕๖๒ สสจ.ศรีสะเกษ   

๒ ๑๑/๖๒ พฤศจิกายน  ๒๕๖๒ ๒๙ พ.ย. ๒๕๖๒ คปสอ.พยุห์  

๓ ๑๒/๖๒ ธันวาคม  ๒๕๖๒ ๒๗ ธ.ค. ๒๕๖๒ สสจ.ศรีสะเกษ   

๔ ๑/๖๓ มกราคม  ๒๕๖๓ ๓๑ ม.ค. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ   

๕ ๒/๖๓ กุมภาพันธ์  ๒๕๖๓ ๒๘ ก.พ. ๒๕๖๓ คปสอ.บึงบูรพ ์  

๖ ๓/๖๓ มีนาคม  ๒๕๖๓ ๓๑ มี.ค. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ   

๗ ๔/๖๓ เมษายน  ๒๕๖๓ ๓๐ เม.ย. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ   

๘ ๕/๖๓ พฤษภาคม  ๒๕๖๓ ๒๙ พ.ค. ๒๕๖๓ คปสอ.ศิลาลาด  

๙ ๖/๖๓ มิถุนายน  ๒๕๖๓ ๓๐ มิ.ย. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ   

๑๐ ๗/๖๓ กรกฎาคม  ๒๕๖๓ ๓๑ ก.ค. ๒๕๖๓ คปสอ.กันทรลักษ์  

๑๑ ๘/๖๓ สิงหาคม  ๒๕๖๓ ๓๑ ส.ค. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ   

๑๒ ๙/๖๓ กันยายน  ๒๕๖๓ ๒๙ ก.ย. ๒๕๖๓ สสจ.ศรีสะเกษ  

 

หมายเหตุ   : ก าหนดการอาจมีการเปลี่ยนแปลงตามความเหมาะสม 


