แบบสรุปข้อมูลระเบียบวาระการประชุม 
ประชุมคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัด จังหวัดศรีสะเกษ ครั้งที่ ๙/๒๕๖๓
ในวันที่  ๒๘  กันยายน  ๒๕๖๓  ณ  ห้องประชุมสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
วาระนายแพทย์เชี่ยวชาญ(ด้านเวชกรรมป้องกัน) นพ.ทนง  วีระแสงพงษ์ 
1. การจัดทำแผนประมาณการรายได้-ค่าใช้จ่ายเงินบำรุงโรงพยาบาล(Planfin) ประจำปีงบประมาณ ๒๕๖๔


กระทรวงสาธารณสุข โดยกองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ กำหนดแนวทางการจัดทำแผนประมาณการรายได้-ค่าใช้จ่ายเงินบำรุงโรงพยาบาล(Planfin)ประจำปีงบประมาณ ๒๕๖๔ โดยกำหนดให้โรงพยาบาลทุกแห่ง จัดทำแผนฯดังกล่าว และบันทึกข้อมูลในโปรแกรมPlanfin64 ระหว่างวันที่ ๙-๒๓ ตุลาคม ๒๕๖๔ ดังนี้


๑.๑Timeline การจัดทำPlanfin64
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๑.๒ นโยบายการจัดทำ Planfin64



๑)ผู้อำนวยการโรงพยาบาลต้องให้ความสำคัญและตรวจสอบข้อมูลPlanfin64 ก่อนลงนามรับรองในโปรแกรมฯ



๒)ให้ชะลอการลงทุนด้วยเงินบำรุงโรงพยาบาล เนื่องจากยังมีความเสี่ยงจากการระบาดรอบสอง ของCOVID-19




๓)ให้ใช้ Baseline Data ในการจัดทำแผนจาก FM Costing 2563 และ ข้อมูลรายงานบัญชีการเงินปี ๒๕๖๓



๔)ให้มีการควบคุมค่าใช้จ่ายค่าแรง(Labor Cost:LC) โดยเฉพาะการจ้างจากเงินบำรุงโรงพยาบาลให้สอดคล้องกับสถานะเงินบำรุงโรงพยาบาล



๕)ไม่ให้จัดทำPlanfin64 แบบที่ ๘
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วัตถุประสงค์ที่นำเสนอ  เพื่อให้ผู้บริหารได้รับทราบและตรวจสอบการจัดทำแผนฯให้เป็นไปตามนโยบาย
2. การจัดสรรงบค่าเสื่อมปีงบประมาณ ๒๕๖๔
   

ตามหนังสือสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต ๑๐ อุบลราชธานี ที่ สปสช.๕.๔๑/ว.๔๓๔๖ ลงวันที่ ๓๐ กรกฎาคม ๒๕๖๓ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต ๑๐ อุบลราชธานี แจ้งวงเงินจัดสรรงบค่าเสื่อมปี ๒๕๖๔  เพื่อให้หน่วยบริการจัดทำแผนงบค่าเสื่อม ปี ๒๕๖๔ นั้น  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอรายงานสรุปผลการจัดสรรงบค่าเสื่อมปีงบประมาณ ๒๕๖๔ ดังนี้ (รายละเอียดแจ้งในที่ประชุม)

วัตถุประสงค์ที่นำเสนอ   เพื่อให้ผู้บริหารรับทราบและควบคุมกำกับการจัดทำแผนงบค่าเสื่อมปีงบประมาณ ๒๕๖๔ ของหน่วยบริการ ตามที่ได้รับจัดสรร
