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รายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
ครั้งที่ ๔/๒๕๖๗ ในวันที่ ๒๙ เมษายน ๒๕๖๗  

ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
********************* 

เริ่มประชุมเวลา ๑๓.๐๐ น. 
ผู้มาประชุม 

๑. นายทนง  วีระแสงพงษ์   นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ประธาน 
๒. นายนิมิตร  เลิศพัฒนสุวรรณ    รองผู้อ านวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ 
๓. นายลักษณะเลิศ วรรณภาสนี  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์  
๔. นายพิเชฏฐ์    จงเจริญ   นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
๕. นายศรีไพร  ทองนิมิตร   นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
๖. นางบุญน้อม ไกรยา          นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) 
๗. นายปรีชา  ปิยะพันธ์        นักวชิาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
๘. นายไพฑูรย์    แก้วภมร    เภสัชกรเชี่ยวชาญ (ด้านเภสัชสาธารณสุข) 
๙. นายวิสิฐศักดิ์ พิริยานนท์   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  (ด้านบริการทางวชิาการ) 
๑๐. นางสาวมัลลิกา สุพล   หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บรโิภคและเภสัชสาธารณสุข 
๑๑. นายชาญชัย   ศานติพิพัฒน์  หัวหน้ากลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
๑๒. นายวัฒนะ หาค า      แทน หัวหน้ากลุ่มงานกฎหมาย 
๑๓. นายศักรินทร์  บุญประสงค์     หวัหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
๑๔. นางศศิธร  ไชยสัจ   หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
๑๕. นายสมาน  อารีย์    หัวหน้ากลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
๑๖. นางปิยะพร  มงคลศิริ   หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
๑๗. นางบุญช่วย   ชมบุตรศรี   หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด  
๑๘. นางสาวภาวนา  โสภาล ี   หัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
๑๙. นายสมัย  ลาประวัติ   หัวหน้ากลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
๒๐. นายยุพราช  พันแสน           แทน หัวหน้ากลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล 
๒๑. นายภาดล   จันทพรม    หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาตสร์สาธารณสุขท  
๒๒. นายอนันต์  ถันทอง    หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
๒๓. นายปรีชา    ปราณีวงศ์   หัวหน้ากลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
๒๔. นายอัครเดช  บุญเย็น   ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 
๒๕. นายประวิทย์   เสรีขจรจารุ   ผู้อ านวยการโรงพยาบาลขุขันธ์ 
๒๖. นายช านาญ  สมรมิตร   ผู้อ านวยการโรงพยาบาลยางชุมน้อย  
๒๗. นายสมชาย  ภานุมาสวิวัฒน ์  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลราษีไศล 
๒๘. นายสมชาย  ชาลี   แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลกันทรารมย์ 
๒๙. นางสาวฐิชารัศม ์ชัยบรรจงวัฒน์    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลไพรบึง        
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๓๐. นายธนา   คลองงาม    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศิลาลาด 
๓๑. นายพงศนาถ  หาญเจริญพิพัฒน์  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศรีรัตนะ 
๓๒. นางสาวรัชฎาพร รุญเจริญ    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลขุนหาญ 
๓๓. นางสาวจิราวรรณ พรหมมานนท์    แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลปรางค์กู่ 
๓๔. นางสาวปราณี โสพล      แทน รักษาการในต าแหน่งผู้อ านวยการโรงพยาบาลเบญจลักษ์ฯ 
๓๕. นายธนกร ชมาฤกษ์    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลวังหิน 
๓๖. นายต่อตระกูล     ศรีทา    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลน้ าเกลี้ยง 
๓๗. นายจิระวัตร  วิเศษสังข์                ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเมืองจันทร์      
๓๘. นายณัฐพงษ์  โพธิบุตร    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลห้วยทับทัน 
๓๙. นายธนสันตชัย  พรหมบุตร      ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโนนคูณ 
๔๐. นายอรรถวุฒิ   ธรรมชาต ิ           ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโพธิ์ศรีสุวรรณ            
๔๑. นายฤทธิรงค์  โนนใหญ่     สาธารณสุขอ าเภอเมืองศรีสะเกษ  
๔๒. นายธีรศักดิ์   แย้มศรี    สาธารณสุขอ าเภอกันทรลักษ์  
๔๓. นายอ าไพ    บุญสาร    สาธารณสุขอ าเภออุทุมพรพิสัย   
๔๔. นางศรีสมบูรณ์   ค าผง    สาธารณสุขอ าเภอศรีรัตนะ 
๔๕. นายสมัย     ค าเหลือ    สาธารณสุขอ าเภอขุนหาญ 
๔๖. นายประวัติ   ศรีสุวรรณ ์   สาธารณสุขอ าเภอกันทรารมย์ 
๔๗. นายธัชนนท์    ค าใสย์    สาธารณสุขอ าเภอขุขันธ์  
๔๘. นายประมวล   สุตะพันธ์    สาธารณสุขอ าเภอห้วยทับทัน 
๔๙. นายอรรถวุฒิ  ชารีผล    สาธารณสุขอ าเภอราษีไศล 
๕๐. นายจ ารูญ    อสิพงษ์     สาธารณสุขอ าเภอวังหิน 
๕๑. นายธนสิทธิ์  สุจริตภักด ี    สาธารณสุขอ าเภอน้ าเกลี้ยง 
๕๒. นางสาวยุพยงค์  พาหา      สาธารณสุขอ าเภอโนนคูณ 
๕๓. นายรังสรรค์  ศรีคราม     สาธารณสุขอ าเภอไพรบึง     
๕๔. นายสุริยนต์   หล้าค า    สาธารณสุขอ าเภอปรางค์กู่  
๕๕. นายสมควร   พรหมคุณ     สาธารณสุขอ าเภอเบญจลักษ์ 
๕๖. นายอนุสรณ์ จันทสิทธิ์     สาธารณสุขอ าเภอเมืองจันทร์ 
๕๗. นายศุภรัชติ์  ผาธรรม    สาธารณสุขอ าเภอยางชุมน้อย 
๕๘. นางสาวนิภา  อินทนิล    สาธารณสุขอ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 
๕๙. นายสิทธิพงษ์  ยอดสิงห์    สาธารณสุขอ าเภอภูสิงห์  
๖๐. นายธนัท    ไตรภูมิ    สาธารณสุขอ าเภอพยุห์ 
๖๑. นายไตรรงค์   ทองนาค    สาธารณสุขอ าเภอบึงบูรพ์ 
๖๒. นายสุระจิต    สุตะพันธ์    สาธารณสุขอ าเภอศิลาลาด  
๖๓. นายศักดิ์ไชย เตรียมพิทักษ์               ผอ.กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เทศบาลเมืองศรีสะเกษ                   
๖๔. นางสาววิชุดา เบ็ญจพันธุ์แทน           แทน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลพริ้น ศรีสะเกษ 
๖๕. นายอัฑฒ์สุภัค  ฉกรรจ์ศิลป์          หัวหน้าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศช่องสะง า 
๖๖. นายพายัพ ณภัทรหนองบัว              ประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ    
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๖๗. นางบุณยวีร์  ทางามพรทวีวัฒน์  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ           ผูช้่วยเลขานุการ 
๖๘. นางสาวนวลจันทร์  สายวงศ ์             นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ       ผูช้่วยเลขานุการ                   
๖๙. นางสาวสุธาสิณี  ขันทองไพบูลย์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ        ผู้ช่วยเลขานุการ 

ผู้ไม่มาประชุม 
๑. นายชลวิทย์ หลาวทอง      ผูอ้ านวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ     ติดราชการ 
๒. นายเสกสรรค ์ จวงจันทร์ นายแพทยเ์ชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)         ติดราชการ 
๓. นางเสาวคนธ์ ไตรพิพัฒน์ หัวหน้ากลุ่มงานบริหารงานทั่วไป           ติดราชการ 
๔. นายอัจฉริยะ ประสงค์สิน หัวหน้ากลุ่มงานกฎหมาย             ติดราชการ 
๕. นายวีระวุธ  เพ็งชัย  หัวหน้ากลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล           ติดราชการ 
๖. นายอธิบ  ลีธีระประเสริฐ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลกันทรารมย์         ติดราชการ 
๗. นายกิติภูมิ    จุฑาสมิต ผู้อ านวยการโรงพยาบาลภูสิงห์           ติดราชการ 
๘. นายพัฒนศักดิ์   ทั่งนาค     รักษาการในต าแหน่งผู้อ านวยการโรงพยาบาลเบญจลักษ์ฯ        ติดราชการ 
๙. นางสาวภัทภร สายเย็น         รก.ผอ.กองสาธารณสุข องค์การบริหารส่วนจังหวัดศรีสะเกษ              ติดราชการ 
๑๐. นายตะวัน  จึงสมาน ผู้อ านวยการโรงพยาบาลพริ้น ศรีสะเกษ                                        ติดราชการ 
๑๑. นายพิสิษฐ์พล  อุปโภค หัวหน้าหน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลง อ.ขุนหาญ    ติดราชการ 
๑๒. ผู้อ านวยการโรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ                                 ติดภารกิจ 
๑๓. นายประดิษฐ์ พรมเสนา ประธานเลขานุการร่วมศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ ติดภารกิจ 

ผู้เข้าร่วมประชุม 
๑. ผศ.ดร.จุฑามาศ แก้วจันดี   อาจารย์ มหาวิทยาลัยราชภัฎศรีสะเกษ 
๒. นางสาวกัญญ์วณัฏฐชนก เผ่าพันธุ์ นักทรัพยากรบุคคลช านาญการ 
๓. นายวิชวัฒน์ ค าเข่ือง    นักทรัพยากรบุคคล 
๔. นางสาวฉัตรปวีณ์ เมษะพงศ์ศรี  นักทรัพยากรบุคคล 
๕. นางสาวรัมณียา หล้าค า   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๖. นายก าพล เข็มทอง    นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
๗. นางสาวเสาวลักษณ์ ไชยโชค   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
๘. นายวรชน บุศมาศ    นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๙. นางสาวจินดาพร อุปถัมภ์   เภสัชกรช านาญการ 
๑๐. นางสาวศศิชา เกษะศิริ   แพทย์แผนไทย 
๑๑. นายฐิติภูม ิเพ็งชัย    เภสัชกรปฏิบัติการ 
๑๒. นายบุญพบ โนวิชัย   นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 
๑๓. นางสาววริษฐา อังคสมภพ   แพทย์แผนไทย 
๑๔. นายบารเมษฐ์   ผมค า   นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๕. นายพุทธิไกร ประมวล   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
๑๖. นางนลินรัตน์ เตรียมพิทักษ์   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๑๗. นายชัยวัฒน์ ยุวมิตร   นักวิชาการสาธารณสุข 

                    4/นางสาว... 



4 

 

๑๘. นางสาวปทิตตา แสงค า    เจ้าพนักงานโสตทัศนศึกษาปฏิบัติงาน 
๑๙. นางชฎาพร มรรคสันต์   เจ้าพนักงานโสตทัศนศึกษา 
๒๐. นายอรรคพล แสงค า   เจ้าพนักงานโสตทัศนศึกษาปฏิบัติงาน 
๒๑. นางสาวสิรีธร เดชาศิลปะชัยกุล เภสัชกรปฏิบัติการ 
๒๒. นางสาวฐิติพร อินศร   เภสัชกรช านาญการพิเศษ 
๒๓. นางสาวอ้อมใจ ชาลี   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
๒๔. นางสาวทัศมลวรรณ ไชยสังข์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
๒๕. นางสาวสุวรรณา ทิพย์มงคล นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๒๖. นางสาวศรีวรรณ สุทธิ   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๒๗. นางสาวธัญญารัตน์ วรรณทวี นักวิชาการสาธารณสุข 
๒๘. นายอนุวัฒน์ บุญเชิญ   เจ้าพนักงานโสตทัศนศึกษา 
๒๙. นายศิวะนันท์ ธรรมบุญ   นักจัดการงานทั่วไป 
๓๐. นายพัดตรากฤษ พรมมี   นักจัดการงานทั่วไปช านาญการ 
๓๑. นายยุพราช พันแสน   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
๓๒. นายธีรวุธ ค าโสภา   นักทรัพยากรบุคคลช านาญการพิเศษ 

 
ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องท่ีประธาน (นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ) แจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

1. แผนการออกปฏิบัติงานหน่วยแพทย์อาสาสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี   (พอ.สว.) 
: ๑๖ พฤษภาคม  ๒๕๖๗  โรงเรียนเมืองจันทร์วิทยา  ต.เมืองจันทร์  อ.เมืองจันทร์  จังหวัดศรีสะเกษ 

2. การเปลี่ยนแปลงผู้บริหารกระทรวงสาธารณสุข 
- รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข  : นายสมศักดิ์  เทพสุทิน 
- สาธารณสุขนิเทศ  เขตสุขภาพที่ ๑๐  : แพทย์หญิงอุไรวรรณ  จ านรรจ์สิร ิ
- ผู้อ านวยการโรงพยาบาล  ๕๐  พรรษา : นายแพทย์ณรงค์ชัย  สงัซา 

3. สถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุช่วงเทศกาลสงกรานต์ (วันที่ 11-17 เมษายน 2567) 
ข้อมูลผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ PHER Plus กองสาธารณสุขฉุกเฉิน กระทรวงสาธารณสุข

มีผู้ประสบอุบัติเหตุจราจรที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการทุกแห่ง ในระบบทั้งหมด  จ านวน 375 ราย         
เป็นผู้ป่วยจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน จ านวน ๑๑๐ ราย คิดเป็นอัตรา 7.55 ต่อแสนประชากร  ซึ่งสูงกว่า   
ปี 2566 (ปี ๒๕๖๖ จ านวน ๙๗ ราย คิดเป็นอัตรา ๖.๖๕ ต่อประชากรแสนคน และสูงกว่าค่าเฉลี่ย ๓  ปี 
ย้อนหลัง  (ค่าเฉลี่ย ๓ ปี ย้อนหลัง ๑๐๒ ราย  คิดเป็นอัตรา ๖.๙๗) เสียชีวิต ๕ ราย คิดเป็นอัตรา 0.34      ต่อ
แสนประชากรซึ่งต่ ากว่าปี ๒๕๖๖  (ปี ๒๕๖๖ มีผู้เสียชีวิต ๖ ราย คิดเป็นอัตรา ๒.๔๗) และต่ ากว่าค่าเฉลี่ย ๓ ปี 
ย้อนหลัง (เฉลี่ย ๓ ปี ย้อนหลัง ๖.๓๓ ราย คิดเป็นอัตราเฉลี่ย 1.26 ต่อประชากรแสนคน) ผู้ประสบเหตุเป็น เพศชาย 
ร้อยละ ๕๙.๔๗  มากกว่า เพศหญิง ร้อยละ ๔๐.๕๓ ช่วงเวลาที่เกิดเหตุมากที่สุด เวลา 16.00 – 20.00 น. ร้อยละ 
28.27 เป็นเยาวชนอายุน้อยกว่า 20 ปี ร้อยละ 36.27 และส่วนมากเป็นผู้เป็นผู้ขับข่ี ร้อยละ66.93 

 
 

๕ / อ าเภอ... 
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  อ าเภอที่พบผู้บาดเจ็บจ านวนมากที่สุด ๕ อันดับคือ อ าเภอกันทรลักษ์ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ        
อ าเภอกันทรารมย์ อ าเภออุทุมพรพิสัย อ าเภอราษีไศลและอ าเภอขุขันธ์ อ าเภอที่มีอัตราการบาดเจ็บสูงสุด คือ
อ าเภอห้วยทับทัน มีอัตราการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร คิดเป็น 14.20 ต่อแสนประชากร รองลงมาคือ 
กันทรารมย์ อัตรา 12.07 กันทรลักษ์ อัตรา 10.42  เมืองศรีสะเกษ อัตรา10.13 และอ าเภอวังหิน อัตรา 9.89 

   โรงพยาบาลทุกแห่งมีการเตรียมความพร้อมทั้งด้านบุคลากร เครื่องมือ และมีการซ้อมแผนรองรับ
การเกิดอุบัติเหตุในช่วงเทศกาลสงกรานต์เป็นอย่างดี  ทั้งนี้ ในห้วงเทศกาลสงกรานต์ที่ผ่านมาได้รับการตรวจ
ติดตามโดยผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ และไม่มีเหตุการณ์รุนแรงเกิดข้ึนในพื้นท่ีจังหวัดศรีสะเกษ 

 
4. การด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ปี 2567  

๑) จัดระบบบริการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยาเสพติดตาม แนวทางการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
ผู้ติดยาเสพติด (Patient journey) 

๒) ติดตามก ากับการจัดระบบบริการสุขภาพจิตและยาเสพติด และติดตามการประชุมคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ในการขับเคลื่อน CBTx “ชุมชนล้อมรักษ์” ให้เกิดขึ้นเป็นรูปธรรมในทุก
อ าเภอ 

๓) มอบหมายให้นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน หรือรองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์
โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป ท าหน้าที่ System Manager (SM) ระดับจังหวัด 

๔) ก ากับผู้ปฏิบัติการบันทึกข้อมูลในระบบ บสต. ให้เป็นปัจจุบัน โดยบันทึกทันทีหลังให้บริการ เพ่ือให้
ระบบข้อมูล Dashboard ให้มีประสิทธิภาพและน ามาใช้ประโยชน์ต่อผู้บริหาร ผู้ปฏิบัติ และประชาชน  

๕) กระทรวงสาธารณสุขติดตามก ากับทุกสัปดาห์ และให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเตรียมการ
น าเสนอระบบบริการสุขภาพจิตและยาเสพติด 

๔.๑ การขับเคลื่อนการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน 
(CBTx) “ชุมชนล้อมรักษ์” จังหวัดศรีสะเกษ  

(๑) สื่อสารนโยบายการขับเคลื่อนและพัฒนาบุคลากรในการด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติด
ยาเสพติด โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน CBTX “ชุมชนล้อมรักษ์” ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนการบ าบัดรักษา
และฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด  โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  (CBTx)  “ชุมชนล้อมรักษ์” จังหวัดศรีสะเกษในวันที่ 27 
มีนาคม 2567 โรงแรมพรหมพิมาน จังหวัดศรีสะเกษ 

(๒) สนับสนุน พชอ. ในการด าเนินการท า MOU และจัดท าแผนปฏิบัติการขับเคลื่อนจริงในพ้ืนที่
ครอบคลุม 22 อ าเภอ 33 ต าบล 338 หมู่บ้าน 

(๓) ผลการด าเนินงาน “CBTx ชุมชนล้อมรักษ์” จ านวน 156 ราย 
(๔) ผลการติดตามต่อเนื่อง 1 ปี (Retention rate) เป้าหมายร้อยละ 62 ผลงาน ร้อยละ 65.65 
(๕) ข้อร้องเรียนด้านยาเสพติดในปี 2567 มี 24 ราย มีแนวโน้มลดลง (ปี 2566 จ านวน 60 ราย) 

 
 
 
 
 

๖ / ๔.๒ ให้เบิก... 
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  ๔.๒ ใหเ้บิกจ่ายงบประมาณที่ได้รับจัดสรรให้โรงพยาบาลและส านักงานสาธารณสุขอ าเภอทุกแห่ง
เพื่อสนับสนุนการด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพื้นที่ ให้แล้วเสร็จภายใน 31 พฤษภาคม 2567 

๑. ให้คณะกรรมการคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ทุกอ าเภอเร่งรัดด าเนินการตามแนว
ทางการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด (Patient journey) โดยเน้นการคัดกรองในชุมชน ติดตาม
เฝ้าระวังบุคคลกลุ่มเสี่ยง 

๒. รายงานผลการด าเนินงานโดยการบันทึกข้อมูลทุกสัปดาห์ สามารถติดตามความก้าวหน้า
การด าเนินงานบน ระบบข้อมูล Dashboard 

๓. จัดตั้งศูนย์คัดกรองผู้ป่วยยาเสพติดในชุมชนโดยมีภาคีเครือข่ายผู้น าชุมชน ผู้ใหญ่บ้าน 
ท้องถิ่น อบต. ต ารวจประจ าท้องที่เป็นคณะท างาน ติดตามเฝ้าระวังบุคคลกลุ่มเสี่ยง ประเมินพฤติกรรมก้าวร้าว
ตามเกณฑ์ Risk Score และน าเข้าสู่ระบบการรักษาตามล าดับความเสี่ยงอาการของผู้ป่วย ดังนี้ 

๑) คลุ้มคลั่ง  อาละวาด คะแนน OAS = 3   และ ไม่หลับไม่นอน เดินไปเดินมา พูดจาคนเดียว 
หงุดหงิด ฉุนเฉียว เที่ยวอาละวาด คะแนน OAS = ๒ ให้น าส่งห้องฉุกเฉินเพ่ือจัดการภาวะฉุกเฉินและส่งต่อให้
จิตแพทย์  เพื่อรักษาแบบผู้ป่วยในโรงพยาบาล 

๒) มีอาการทางจิตเวชร่วมด้วยแต่อยู่ในระยะอาการสงบ คะแนน OAS = ๑  ให้ส่งต่อ
โรงพยาบาลเพื่อปรึกษาจิตแพทย์และประเมินการใช้ยาเสพติด 

๓) ปกติ ไม่มีอาการทางจิตเวช   คะแนน OAS = ๐  ศูนย์คัดกรองประเมินพฤติกรรมการ
ใช้ยาเสพติด (บคก.กสธ.) V.๒  และส่งต่อบ าบัดที่ CBTx 

5. การนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสาน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ประจ าปี 2567 
โซน 2 : วันพฤหัสบดีที่ 25 เมษายน ๒๕๖7    ณ ห้องประชุม รพ.โนนคูณ 
โซน 3 : วันพุธที่ 1 พฤษภาคม ๒๕๖7           ณ ห้องประชุม รพ.ศรีรัตนะ 
โซน 4 : วันศุกร์ที่ 3 พฤษภาคม ๒๕๖7          ณ ห้องประชุม รพ.ภูสิงห์ 
โซน 1 : วันพุธที่ 8 พฤษภาคม ๒๕๖7           ณ ห้องประชุม รพ.วังหิน 
โซน 6 : วันพุธที่ 15 พฤษภาคม ๒๕๖7         ณ ห้องประชุม รพ.ราษีไศล 

   โซน 5 : วันศุกร์ที่ 17 พฤษภาคม ๒๕๖7       ณ ห้องประชุม รพ.ห้วยทับทัน 
 ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 วัตถุประสงค์ของการนิเทศงาน  
๑) เพ่ือตรวจเยี่ยมโรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และเยี่ยมให้ก าลังใจในการ

ปฏิบัติงานเจ้าหน้าที่ทุกระดับ 
๒) พบปะเครือข่ายบุคคลากรในชุมชน อสม. ผู้น าชุมชน รับฟังสถานการณ์ปัญหา และสร้างเสริม

ก าลังใจแก่เครือข่ายสุขภาพในชุมชน  
๓) การน าเสนอข้อมูลพ้ืนฐานก าหนดให้ผู้ช่วยสาธารณสุขอ าเภอ เป็นตัวแทน คปสอ. น าเสนอข้อมูล 

ทั้งนี้ เพ่ือส่งเสริมให้ผู้ช่วยสาธารณสุขอ าเภอได้ศึกษาข้อมูล เรียนรู้ และมีมุมมองโลกทัศน์ที่กว้างขึ้น สามารถ
เชื่อมโยงการท างานระหว่างระดับอ าเภอและชุมชนได้ดียิ่งขึ้น 

๔) ข้อมูลที่ได้จากการนิเทศงาน ด้านผลงานเด่นและความส าเร็จจากการด าเนินงานสามารถขยายผล
และเป็นตัวอย่างให้กับหน่วยงานอื่นๆได้ และหากพบปัญหาในการด าเนินงานสามารถหารือเพ่ือหาแนวทางการ
แก้ไขปัญหาร่วมกัน และสามารถน าข้อมูลส าคัญไปใช้เพื่อการวางแผนการพัฒนางานสาธารณสุขในปีต่อไป 

๗ / ระเบียบ ... 
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ระเบียบวาระท่ี ๒ เรื่องรับรองรายงานการประชุมครั้งที่  3/๒๕๖๗ วันที่ ๒๘ มีนาคม ๒๕๖๗ 
 กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้จัดท าสรุปมติและ                     
ข้อสั่งการประชุม และรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ                   
ครั้งที่ 3/๒๕๖๗  วันที่ ๒๘ มีนาคม ๒๕๖๗ เวลา ๑๓.๐๐-๑๖.๓๐ น. ณ ห้องประชุมโรงพยาบาลยางชุมน้อย               
อ าเภอยางชุมน้อย  จังหวัดศรีสะเกษ แจ้งให้ผู้บริหารและคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัด
จังหวัดศรีสะเกษ ได้รับทราบทาง website http://www.ssko.moph.go.th  เมนูรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบาย
การพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  จึงขอให้ที่ประชุมพิจารณาและรับรองรายงานการประชุมต่อไป 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ 3/๒๕๖๗ วันที่ ๒๘ มีนาคม ๒๕๖๗ 
- ไม่มี 

ระเบียบวาระท่ี ๔ เรื่องเสนอจากหัวหน้าส่วนราชการ/ภาคีเครือข่าย 

๔.๑ องค์การบริหารส่วนจังหวัดศรีสะเกษ  
- ไม่มี 

๔.๒ เทศบาลเมืองศรีสะเกษ 
    ๑) ตรวจโลหิตคัดกรองการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ บีและซี 
       ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษร่วมกับเทศบาลเมืองศรีสะเกษ ตามโครงการ “รู้เร็ว รักษาไว 
ห่างไกลมะเร็งตับ ยกระดับการดูแลสุขภาพแบบบูรณาการ” โดยจัดให้มีกิจกรรมให้ความรู้ประชาชนและตรวจ
โลหิตคัดกรองการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ บีและซี ในประชาชนกลุ่มเสี่ยงพ้ืนที่  เขตเทศบาลเมืองศรีสะเกษ ระหว่าง
วันที่ 2-5 เมษายน 2567 ทั้งนี้ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มอบหมายให้ นายแพทย์เสกสรรค์ จวงจันทร์ 
รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เป็นประธานเปิดการอบรม และนางสาวธนิตา วงขันธ์ รองปลัดเทศบาล
เมืองศรีสะเกษ และท่านผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อมเทศบาลเมืองศรีสะเกษ นายศักดิ์ชัย เตรียมพิทักษ์                   
ตรวจเยี่ยมให้ก าลังใจผู้ปฏิบัติงาน และกลุ่มเสี่ยงเข้ารับบริการตรวจโลหิตคัดกรองทั้งสิ้น 324 ราย พบการติดเชื้อ
ไวรัสตับอักเสบ ส่งเข้าระบบรับการรักษา จ านวน 16 ราย 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๔.๓ หน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลง อ าเภอขุนหาญ จังหวัดศรีสะเกษ 
  -  ไม่มี 

 ๔.๔ ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศช่องสะง า จังหวัดศรีสะเกษ    
  -  ไม่มี 

 ๔.๕ โรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ 
  -  ไม่มี 

๘ / ๔.๖ ชมรม ... 
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 ๔.๖ ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านจังหวัดศรีสะเกษ   
1. การเบิกจ่ายค่าป่วยการ อสม.  

   ตาม พ.ร.บ. งบประมาณรายจ่ายประจ าปี พ.ศ. ๒๕๖๗ เบิกจ่ายย้อนหลัง เดือนตุลาคม ๒๕๖๖          
ถึงเดือนมีนาคม ๒๕๖๗ จ านวน ๑,๐๐๐ บาท ต่อเดือน และอัตราใหม่ ตั้งแต่เดือนเมษายน ๒๕๖๗ จ านวน ๒,๐๐๐ 
บาทต่อเดือน ทั้งนี้ อสม.จะได้รับเงินค่าป่วยการ รวมจ านวน ๘,๐๐๐  บาทต่อคน 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
  มอบหมายให้ผู้บริหารทุกอ าเภอสนับสนุนการด าเนินงานและให้โอกาส อสม. ในการน าเสนอผลงาน 
และเข้าประกวด อสม.ดีเด่น 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๔.๗ ศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ 
1. สรุปผลการด าเนินงานด่านชุมชนปากหวานจังหวัดศรีสะเกษ 

ด่านชุมชนบังคับเชิงบวกหรือด่านชุมชนปากหวาน เป็นเครื่องมือการเตือนเชิงบวกเพ่ือปรับเปลี่ยน 
หรือสร้างพฤติกรรมความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน โดยการสื่อสารการพูด และการเตือนด้วยความห่วงใย 
ให้ผู้ขับขี่สวมหมวกนิรภัยเพิ่มขึ้น ซึ่งช่วยลดแรงต้านหรือความเสี่ยงทางสังคมจากคนในชุมชน  

  ข้อค้นพบและข้อสังเกตจากการติดตาม 
๑) อัตราการสวมหมวกนิรภัยของผู้ขับขี่และผู้ซ้อนท้ายในพ้ืนที่ยังอยู่ในระดับต่ า (ผู้ซ้อนท้าย ๒๑.๕%) 
๒) ความแตกต่างของอัตราการสวมหมวกนิรภัยในแต่ละอ าเภอค่อนข้างสูง (๒-๕๕%) 
๓) ยังขาดความต่อเนื่องในการด าเนินงาน 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
เป็นกิจกรรมที่เป็นประโยชน์และได้รับการตอบรับดีจากประชาชน ขอให้ด าเนินการอย่างต่อเนื่อง 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

2. งานบุญ รายงานข้อมูลงานบุญงานประเพณีปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จังหวัดศรีสะเกษ 
  มีการรายงานจ านวน ๑๒๘ รายการ อ าเภอที่มีงานบุญงานประเพณีปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
มากที่สุด ๖ ล าดับแรก คือ อ าเภอปรางค์กู่ อ าเภอราษีไศล อ าเภอวังหิน อ าเภอขุนหาญ อ าเภอไพรบึง และอ าเภอ
ยางชุมน้อย ตามล าดับ  

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
 ขอให้ผู้บริหารก ากับการรายงานผลการด าเนินงาน และหากยังไม่มีการด าเนินงานขอให้มีการด าเนินงาน
ตามแนวทางงานบุญงานประเพณีปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เพ่ือประโยชน์ของประชาชนในชุมชน 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๔.๘ โรงพยาบาลพริ้นซ์  ศรีสะเกษ 
  - ไม่มี  

๙ / ระเบียบ ... 
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ระเบียบวาระ ๕ เรื่องเสนอจากโรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป 

 ๕.๑ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ  
  -  ไม่มี 

 ๕.๒ เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์ 
  -  ไม่มี 

ระเบียบวาระท่ี ๖  เรื่องเสนอจากรองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ : 

 ๖.1 นายพิเชฏฐ์ จงเจริญ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
๑. ตัวชี้วัดร้อยละของผู้ป่วย Intermediate care * ได้รับการบริบาลฟ้ืนสภาพและติดตามจนครบ 

6 เดือน หรือจน Barthel index = 20 ก่อนครบ 6 เดือน 
หลักเกณฑ์ เงื่อนไข และคุณสมบัติหน่วยบริการ 

๑) เป็นคลินิกกายภาพบ าบัดที่ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลตามกฎหมาย 
๒) มีคุณสมบัติครบถ้วนตามประกาศส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง เกณฑ์การตรวจ

ประเมินเพ่ือขึ้นทะเบียนหน่วยบริการ (ฉบับที่ ๓ ) พ.ศ. ๒๕๖๓ 
๓) มักกายภาพบ าบัดปฏิบัติงานตลอดเวลาที่เปิดให้บริการ อย่างน้อยจ านวน ๑ คน 
๔) มีความพร้อมและสมัครใจเข้าร่วมเป็นหน่วยร่วมบริการ 
๕) มีการเชื่อมโยงการบริการ และระบบข้อมูลสารสนเทศ กับหน่วยบริการประจ า และเครือข่าย

หน่วยบริการที่รับ ส่งต่อ และส านักงาน 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
 กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายให้ภาคเอกชนมีส่วนร่วมในการด าเนินงาน Intermediate care เพ่ือให้

ประชาชนได้รับความสะดวกมากขึ้น และจากข้อมูลการด าเนินงานของโรงพยาบาลบางแห่งพบว่าผลตอบแทน
การให้บริการในบางโรงพยาบาลต่อเนื่องจากจานวนครั้งการให้บริการน้อย(450-650บาท/ครั้ง/ราย ไม่เกิน 
20 ครั้ง/ราย )  

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๖.2 นายเสกสรรค์ จวงจันทร์  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
   - ไม่มี  

 

 

 
๙ / ๖.๓ นายศรีไพร  ... 
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  ๖.๓ นายศรีไพร ทองนิมิตร  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
  การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ถอดบทเรียนโครงการพัฒนาต่อยอดเพื่อขยายผลรูปแบบระบบ
สุขภาพชุมชนสู่ระบบสุขภาพอย่างไร้รอยต่อส าหรับผู้สูงอายุเชิงบูรณาการ จังหวัดศรีสะเกษ ระยะที่ 2        
ปี 2566 – 2567 

  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษก าหนดจัดการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ถอดบทเรียน
โครงการพัฒนาต่อยอดเพ่ือขยายผลรูปแบบระบบสุขภาพชุมชนสู่ระบบสุขภาพอย่างไร้รอยต่อส าหรับผู้สูงอายุ
เชิงบูรณาการ จังหวัดศรีสะเกษระยะที่ 2 ปี 2566 – 2567 ในวันที่  ๒  พฤษภาคม ๒๕๖๗ ณ ห้องประชุม
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ โดยมีการบรรยาย และจัดบูธกิจกรรม 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
โครงการพัฒนาต่อยอดเพ่ือขยายผลรูปแบบระบบสุขภาพชุมชนสู่ระบบสุขภาพอย่างไร้รอยต่อส าหรับ

ผู้สูงอายุเชิงบูรณาการ มีวัตถุประสงค์เพ่ือป้องกัน และลดอัตราผู้สูงอายุติดเตียง ขอให้สาธารณสุขอ าเภอ
กระตุ้นให้มีระบบ FR ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเพ่ือตอบสนองการด าเนินงานดังกล่าวได่อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

มติที่ประชุม รับทราบ 

  ๖.๔  นางบุญน้อม  ไกรยา นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) 
- ไม่มี  

  ๖.๕  นายปรีชา  ปิยะพันธ์  นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
- ไม่มี  

 ๖.๖ นายไพฑูรย์ แก้วภมร เภสัชกรเชี่ยวชาญ   
๑. ข้อมูลการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

๑) เฝ้าระวังการจ าหน่ายผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ตราชูว์ 
   ชื่อ: ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ตราชูว์ (CHU BRAND) เลขสารบบอาหาร : 13-1-23265-5-

0004 ผลิตโดย : บริษัท เจบี โปรเวิร์ค จ ากัด จัดจ าหน่ายโดย : บริษัท ชูรูล 888 จ ากัด 
   ข้อสั่งการ : พนักงานเจ้าหน้าที่ระดับอ าเภอ (โรงพยาบาล ร่วมกับ สสอ.) ตรวจสอบ ร้านค้า

ในพ้ืนที่ หากพบผลิตภัณฑ์ดังกล่าว ให้เก็บออกจากท้องตลาดและให้ทุกอ าเภอ รายงานให้ สสจ.ศรีสะเกษ 
ทราบ ภายในวันที่ 15 พ.ค. 67 

๒) การตรวจก ากับโรงงานน้ าแข็ง และการประชุมเชิงปฏิบัติการจังหวัดน้ าแข็งปลอดภัย 
   งานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุขทุกอ าเภอ ได้ด าเนินการตรวจก ากับโรงงานน้ าแข็ง
ให้มีความปลอดภัยตามมาตรฐานในช่วงฤดูร้อน ซึ่งน้ าแข็งอาจปนเปื้อนเป็นภัยต่อสุขภาพ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 
๑๑ / ๖.๗ นายวิสิฏศักดิ์   ... 
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 ๖.๗ นายวิสิฏศักดิ์  พิริยานนท์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
 ๑. สรุปการส่งผลงานรางวัลคุณภาพแห่งชาติการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพโดยกลไกล 
การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่ ปีงบประมาณ 2567 

 การส่งผลงานรางวัลคุณภาพแห่งชาติการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพโดยกลไกลการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ ปีงบประมาณ 2567   

 ผลงานเขตสุขภาพที่ 10(12 อ าเภอ) จังหวัดศรีสะเกษ 8 อ าเภอ 
(๑) ปรางค์กู่ 
(๒) เบญจลักษ์ 
(๓) โนนคูณ 
(๔) ราษไีศล  
(๕) โพธิ์ศรีสุวรรณ  
(๖) ศรีรัตนะ  
(๗) ห้วยทับทัน 
(๘) ขุนหาญ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี ๗ เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน  สาธารณสุขอ าเภอ 
 ๗.๑. ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน   

  - ไม่มี 
 ๗.๒. สาธารณสุขอ าเภอ 

1. ก ำหนดกำรประกวดคัดเลือก สำธำรณสุขอ ำเภอดีเด่น โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพดีเด่น ปี ๒๕๖๗ 

- ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอที่เป็นตัวแทนจังหวัด คือ สำธำรณสุขอ ำเภอขุนหำญ 

- โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลที่เป็นตวัแทนจังหวัด คือ โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลบัวหุ่ง  
อ ำเภอรำษีไศล 

ระดับเขตสุขภำพท่ี ๑๐ วันที่ ๒๘ พฤษภำคม ๒๕๖๗ 

ระดับภำค วันที่ ๑๐ - ๑๔ มิถุนำยน ๒๕๖๗ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 

 

 

          ๑๒ /ระเบียบ  ... 
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ระเบียบวาระท่ี ๘ เรื่องเสนอจากหัวหน้ากลุ่มงาน หัวหน้าศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ 
 ๘.๑ กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  

๑) รายงานสถานะการใช้จ่ายงบประมาณรายจ่ายประจ าปี พ.ศ. 2567 (พ.ศ.2566 ไปพลางก่อน) 
 ข้อมูล ณ วันที่ 26 เมษายน 2567 

หมวดรายจ่าย ได้รับจัดสรร 
ผูกพันPO เบิกจ่าย คงเหลือ 

จ านวนเงิน  ร้อยละ  จ านวนเงิน  ร้อยละ  จ านวนเงิน  ร้อยละ  
1.งบด าเนินงาน   70,204,435.00     184,214.00      0.26    55,885,415.33  79.60    14,134,805.67  20.13  

2.งบลงทุน                  -                  -     -                  -              -                    -              -    

3.งบเบิกแทนกัน       105,000.00                -     -         105,000.00  100.00                  -               -    

4.งบเงินอุดหนุน       174,000.00           -         125,500.00  72.13         48,500.00  27.87  

รวมเงินงบประมาณ 70,483,435.00 184,214.00 0.26 56,115,915.33 79.62 14,183,305.67 20.12 

 ได้รับจัดสรร 55,094,976.00 
- PO     จ านวน        184,214.00       บาท            คิดเป็นร้อยละ      0.๒๖ 
- เบิกจ่าย     จ านวน    56,115,915.33        บาท            คิดเป็นร้อยละ   ๗๙.๖2 
- คงเหลือ     จ านวน    14,183,305.67      บาท            คิดเป็นร้อยละ    ๒๐.๒๑ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

๒) รายงานลูกหนี้เงินยืมงบประมาณ เกินก าหนด ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
    ข้อมูล ณ วันที่ 26 เมษายน 2567 

ล าดับ 
สัญญายืม

เลขที่ 
วันที่ยืม วันครบสัญญา ชื่อผู้ยืม 

 จ านวนเงินยืม 
(บาท) 

หมายเหตุ 

1 232/66 30 ส.ค. 66 4 ต.ค. 66 น.ส.อรัญญา  บุญโย 9,300.00 สสอ.ห้วยทับทัน 
2 13/67 29 ม.ค.67 2 มี.ค.67 นายธนสิทธ์ิ  สุจรติภักด ี 7,500.00 สสอ.น้ าเกลี้ยง 
3 18/67 8 ก.พ.67 13 มี.ค.67 นางสาวจิรวดี  ท้าวอินทร ์ 42,200.00 รพ.เบญจลักษ์ฯ 
4 28/67 28 ก.พ.67 28 มี.ค.67 นางสาวจิรวดี  ส าเริง 10,000.00 สสอ.เมืองจันทร ์

 

 
          ๑๓ / การด าเนิน   ... 
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๓) การด าเนินงานการประเมินระบบควบคุมภายในด้วยอิเล็กทรอนิกส์ ๕ มิติ (Electronics 
Internal Audit : EIA) ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๗ 

  ตามที่ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยกลุ่มตรวจสอบภายใน ก าหนดให้มีการตรวจสอบ
ประเมินประสิทธิภาพการควบคุมภายในด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์ ๕ มิติ (Electronics Internal Audit : EIA)  
เพ่ือมุ่งเน้นสนับสนุนให้หน่วยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขทุกแห่ง มีการก ากับดูแลตนเองที่ดี นั้น     
  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้แจ้งให้หน่วยงานในสังกัด (เฉพาะ โรงพยาบาลศูนย์,
โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน ทุกแห่ง) จัดส่งรายงานในระบบการตรวจสอบประเมินประสิทธิภาพการ
ควบคุมภายในดว้ยระบบอิเล็กทรอนิกส์ ๕ มิติ (Electronics Internal Audit : EIA) ภายในวนัที่ ๓๑ มีนาคม ๒๕๖๗ 
โดยต้องผ่านเกณฑ์การประเมิน ร้อยละ ๙๐ จัดส่งครบแล้วทั้ง ๒๒ แห่ง 
(ผลการประเมินทุกมิติ กลุ่มตรวจสอบภายใน สป.สธ จะแจ้งให้ทราบ ในวันที่ ๑ สิงหาคม ๒๕๖๗ เวลา ๐๙.๐๐ น. เป็นต้นไป) 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๔) การด าเนินงานการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงาน              
ในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขราชการบริหารส่วนภูมิภาค ประจ าปี งบประมาณ พ.ศ.๒๕๖๗ 

  การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดส านักงาน 
สาธารณสุขราชการบริการส่วนภูมิภาค (MOPH Integrity and Transparency Assessment : MOPH ITA) 
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖๗ ไตรมาสที่ ๒ ก าหนดส่งวันที่ ๓๑ มีนาคม ๒๕๖๗  (โดยผ่านเกณฑ์การ
ประเมินมากกว่าร้อยละ ๘๔ ทุกแห่ง) ทั้ง สสจ.,รพศ., รพท.,รพช. และ สสอ.  ทั้งหมด ๔๕ แห่ง จัดส่งครบทุกแห่ง 
และขอรายงานผลการประเมินในไตรมาสที่ ๒ จากศูนย์ป้องกันและปราบปรามการทุจริตส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข ดังนี้  

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

            ๑๔/ ไตรมาส ... 
 



14 

 

ไตรมาสที่ 2 สรุปคะแนนการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2567  

(MOPH ITA 2024: DECADE OF MOPH ITA ทศวรรษของ MOPH ITA) 
ตัวชี้วัดร้อยละของหน่วยงานในสังกัดส านกังานปลัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมิน ITA (ค่าเป้าหมายร้อยละ 84) 

ล าดับ ส่วนราชการ ผ่านเกณฑ์ฯ ≥ 60 ไม่ผา่นเกณฑ์ ≥ 60 
 เขตสุขภาพที่ 10 98.67 1.33 
 คะแนนเฉลีย่ของหน่วยงานทีผ่านเกณฑ์ฯ 94.55 0.00 
 จังหวัดศรีสะเกษ 100.00 0.00 

1 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 100.00  
2 โรงพยาบาลศรสีะเกษ 100.00  
3 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอกันทรลักษ์ 100.00  
4 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอกันทรารมย ์ 100.00  
5 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอขุขันธ ์ 100.00  
6 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอขุนหาญ 100.00  
7 ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอน้ าเกลี้ยง 100.00  
8 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอโนนคณู 100.00  
9 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอบึงบรูพ์ 100.00  

10 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเบญจลักษ์ 100.00  
11 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอปรางค์กู่ 100.00  
12 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอพยหุ ์ 100.00  
13 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 100.00  
14 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอไพรบงึ 100.00  
15 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอภูสิงห ์ 100.00  
16 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองจันทร์ 100.00  
17 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองศรีสะเกษ 100.00  
18 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอยางชุมน้อย 100.00  
19 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอราษีไศล 100.00  
20 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอวังหิน 97.73  
21 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอศรีรตันะ 100.00  
22 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอศลิาลาด 97.73  
23 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอห้วยทับทัน 100.00  
24 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภออุทุมพรพิสัย 100.00  
25 โรงพยาบาลกันทรลักษ์ 86.36  
26 โรงพยาบาลขุขันธ ์ 100.00  
27 โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 95.45  
28 โรงพยาบาลขุนหาญ 100.00  
29 โรงพยาบาลราษีไศล 100.00  
30 โรงพยาบาลกันทรารมย ์ 86.36  
31 โรงพยาบาลน้ าเกลีย้ง 86.36  
32 โรงพยาบาลโนนคณู 95.45  
33 โรงพยาบาลบึงบูรพ ์ 95.45  
34 โรงพยาบาลเบญจลักษ์ฯ 86.36  
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ล าดับ ส่วนราชการ ผ่านเกณฑ์ฯ ≥ 60 ไม่ผา่นเกณฑ์ ≥ 60 
35 โรงพยาบาลปรางค์กู ่ 100.00  
36 โรงพยาบาลไพรบึง 84.09  
37 โรงพยาบาลภูสิงห ์ 100.00  
38 โรงพยาบาลเมืองจันทร ์ 86.36  
39 โรงพยาบาลยางชุมน้อย 90.91  
40 โรงพยาบาลวังหิน 100.00  
41 โรงพยาบาลศรีรตันะ 100.00  
42 โรงพยาบาลห้วยทับทัน 100.00  
43 โรงพยาบาลพยุห ์ 100.00  
44 โรงพยาบาลโพธิ์ศรสีุวรรณ 100.00  
45 โรงพยาบาลศิลาลาด 90.91  

ข้อมูล ณ วันที่ 10 เมษายน 2567 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๕) ติดตามการส่งรายงานผลการส ารวจข้อมูลสินทรัพย์ที่ได้รับจัดสรรจากเงินงบประมาณ 
   ตามหนังสือเวียน ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ที่ ศก ๐๐๓3.001/ว 1540 และ                      
ศก ๐๐๓3.001/ว 1541 ลงวันที่ 1 มีนาคม 2567 ขอให้หน่วยงานของท่านด าเนินการส ารวจสินทรัพย์          
ที่ได้รับจัดสรรจากเงินงบประมาณ และส่งรายงานผลการส ารวจสินทรัพย์ โดยส่งในรูปแบบเอกสารและ    
รูปแบบไฟล์ Excel และทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ passadu175@gmail.com  ให้กับงานพัสดุ  กลุ่มงานบริหาร
ทั่วไป ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ภายในวันที่ 15 มีนาคม 2567  เพ่ือเตรียมความพร้อมการ
ตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ รอบท่ี 2 ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 

มติในการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ในวันพฤหัสบดีที่  
28 มีนาคม ๒๕๖๗ ได้แจ้งเร่งรัดให้ส่งรายงานผลการส ารวจสินทรัพย์ที่ได้รับจัดสรรจากเงินงบประมาณ 
ภายในวันที่ ๒๙ มีนาคม ๒๕๖๗ 

  มติในการประชุมพัฒนางานบริหาร หน่วยงานในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ        
ครั้งที่ 3/๒๕๖๗ ในวันศุกร์ที่ ๑9 เมษายน ๒๕๖๗ ได้แจ้งเร่งรัดให้ส่งรายงานผลการส ารวจสินทรัพย์                
ที่ได้รับจัดสรรจากเงินงบประมาณ ภายในวันที่ ๒2 เมษายน ๒๕๖๗ 

 
 
 
 
 
 
 

๑๕ / สรุป ... 
 
 

 

mailto:passadu175@gmail.com
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สรุปหน่วยงาน(รพท.,รพช.,สสอ. และรพ.สต.) ที่ส่งรายงานผลการส ารวจสินทรัพย์ฯ มีดังนี้ 
        โรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลชุมชน ส่งครบ ๒1 แห่ง             ข้อมูล ณ วันที่ 24 เมษายน 2567 

ล าดับ รายชื่อหน่วยงาน ผลการส่งรายงานการส ารวจสินทรัพย ์ หมายเหตุ 
ส่งแล้ว ยังไม่ส่ง  

1 รพ.กันทรลักษ์   รอหนังสือเอกสาร 
2 รพ.โพธิ์ศรีสุวรรณ    
3 รพ.ราษีไศล     
4 รพ.พยุห์    
5 รพ.ไพรบึง    
6 รพ.โนนคูณ   รอหนังสือเอกสาร 
7 รพ.ศรีรัตนะ     
8 รพ.น้ าเกลี้ยง    
9 รพ.ยางชุมน้อย    

10 รพ.ภูสิงห์     
11 รพ.กันทรารมย์     
12 รพ.วังหิน   รอหนังสือเอกสาร 
13 รพ.ศิลาลาด    
14 รพ.ปรางค์กู่    
15 รพ.ขุขันธ ์    
16 รพ.อุทุมพรพิสัย    
17 รพ.ขุนหาญ    
18 รพ.เบญจลักษ์   รอหนังสือเอกสาร 
19 รพ.เมืองจันทร์   รอหนังสือเอกสาร 
20 รพ.ห้วยทับทัน     
21 รพ.บึงบูรพ์     

 
 
 
 
 

 
๑๗/   ส านักงาน ... 
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  ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอและรพ.สต.ในพื้นที่ ส่งแล้ว ๑3 แห่ง ยังไม่ส่ง 9 แห่ง (ณ วันที่ 24 เมษายน 2567) 
ล าดับ รายช่ือหน่วยงาน ผลการส่งรายงานการส ารวจสินทรัพย์ หมายเหตุ 

ส่งแล้ว ยังไม่ส่ง  
1 สสอ.ศิลาลาด   รพ.สต. ๑ แห่ง (รอเอกสาร) 
2 สสอ.กันทรารมย์   รพ.สต. 9 แห่ง (แก้ไขข้อมูล) 
3 สสอ.ขุขันธ์   รพ.สต. 18 แห่ง (รอเอกสาร) 
4 สสอ.เมืองศรีสะเกษ    
5 สสอ.เบญจลักษ์   รพ.สต. 4 แห่ง 
6 สสอ.น้ าเกลี้ยง   รอเอกสาร 
7 สสอ.ศรีรัตนะ   รพ.สต. 6 แห่ง 
8 สสอ.อุทุมพรพิสัย   รอเอกสาร 
9 สสอ.เมืองจันทร์   รพ.สต. 1 แห่ง (รอเอกสาร) 

10 สสอ.โพธิ์ศรีสุวรรณ    
11 สสอ.วังหิน   รพ.สต. 2 แห่ง  
12 สสอ.ภูสิงห์   รพ.สต. 8 แห่ง (แก้ไขข้อมูล) 
13 สสอ.ยางชุมน้อย   รพ.สต. 6 แห่ง (รอเอกสาร) 
14 สสอ.พยุห์    
15 สสอ.ไพรบึง    
๑๖ สสอ.กันทรลักษ์    
๑๗ สสอ.ราษีไศล    
๑๘ สสอ.ห้วยทับทัน    
๑๙ สสอ.ขุนหาญ    
๒๐ สสอ.โนนคูณ    
๒๑ สสอ.บึงบูรพ์    
๒๒ สสอ.ปรางค์กู่    

 ทั้งนี้  ขอเร่งรัดให้หน่วยงานที่ยังไม่ได้ด าเนินการส่งรายงานผลส ารวจสินทรัพย์ที่ได้รับจัดสรร                   
จากเงินงบประมาณ ดังกล่าว ส่งมายัง สสจ.ศก. ภายในวันที่ 30 เมษายน 2567 เพ่ือด าเนินการในส่วนที่เกี่ยวต่อไป 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  

 ขอให้ผู้บริหารทุกท่านตรวจสอบข้อมูล และก ากับติดตามการส่งรายงานตามก าหนดเวลา 

มติที่ประชุม   รับทราบ 
๑๘/ ๘.๔  กลุม่งาน  ... 
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 ๘.๒ กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
 ๑. พิจารณาการโยกย้ายข้าราชการภายในจังหวัด รอบ 1 มิถุนายน 2567  

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๘.๓  กลุ่มกฎหมาย 
 - ไม่มี 

 ๘.๔ กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข  

  - ไม่มี 

 ๘.๕ กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
1. คลินิกอบอุ่น (สถานพยาบาลเอกชนในจังหวัดศรีสะเกษที่ข้ึนทะเบียนเป็นหน่วยบริการปฐม

ภูมิหรือเครือข่ายบริการปฐมภูมิ (สปสช.) ) 
ที่มา ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องสถานพยาบาลอ่ืนที่มีลักษณะเป็นหน่วยบริการปฐม

ภูมิหรื อ เครื อข่ ายหน่ วยบริการปฐมภูมิที่ ได้ รั บการยก เว้นตามกฎหม ายว่ าด้ วยสถานพยาบาล                          
ลงวันที่ ๒๐ กุมภาพันธ์ พ.ศ ๒๕๖๑ ข้อ ๕ ระบุถึง สถานพยาบาลที่ได้รับใบอนุญาตให้ประกอบกิจการ
สถานพยาบาลและใบอนุญาตด าเนินการสถานพยาบาล ซึ่งได้ผ่านการข้ึนทะเบียนเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิหรือ
เครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิแล้ว  ให้ถือว่าสถานพยาบาลนั้นได้รับการยกเว้น ไม่ต้องอยู่ ในบังคับ                      
ของพระราชบัญญัติสถานพยาบาล (ฉบับที่ ๔) พ.ศ. ๒๕๔๑ ซึ่งแก้ไขเพ่ิมเติมโดยพระราชบัญญัติสถานพยาบาล 
(ฉบับที่ ๔) พ.ศ. ๒๕๕๙ ให้ผู้รับอนุญาตแจ้งผลการขึ้นทะเบียน (แบบแจ้ง สพ.อ ๕) และยื่นเปลี่ยนแปลง     
การประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.๑๖) ให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดรับทราบ   

ในการนี้ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จึงได้จัดท าแนวทางปฏิบัติส าหรับสถานพยาบาล      
ที่มีความประสงค์ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิหรือเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ  (สปสช.) 
เพ่ือประชาสัมพันธ์และสร้างความเข้าใจถึงแนวทางการข้ึนทะเบียน 
                จากข้อมูล คลินิกเอกชนในจังหวัดศรีสะเกษที่ขึ้นทะเบียน สปสช. แล้ว ในแต่ละอ าเภอ 
ประกอบด้วย อ าเภอเมืองศรีสะเกษ 1๕ แห่ง, อ าเภอกันทรลักษ์ 11 แห่ง, อ าเภอยางชุมน้อย ๔ แห่ง,                    
อ าเภอกันทรารมย์ ๔ แห่ง, อ าเภอราษีไศล ๓ แห่ง, อ าเภออุทุมพรพิสัย ๗ แห่ง,  อ าเภอปรางค์กู่ ๘ แห่ง, 
อ าเภอเบญจลักษ์ ๒ แห่ง, อ าเภอภูสิงห์ 1๒ แห่ง,อ าเภอขุนหาญ ๗ แห่ง, อ าเภอน้ าเกลี้ยง 3 แห่ง,  อ าเภอขุ
ขันธ์ 10 แห่ง, อ าเภอศรีรัตนะ 2 แห่ง, อ าเภอโนนคูณ 1 แห่ง,  อ าเภอวังหิน 4 แห่ง, อ าเภอพยุห์ 2 แห่ง, อ าเภอ
เมืองจันทร์ 3 แห่ง, อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 2 แห่ง,อ าเภอไพรบึง ๑ แห่ง และอ าเภอศิลาลาด ๑ แห่ง   รวมทั้งสิ้น 
๑๐๓ แห่ง โดยคลินิกเอกชนที่ขึ้นทะเบียนเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิหรือเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ ซึ่งต้องยื่น
เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.๑๖) และแบบแจ้ง สพ.อ ๕ มีทั้งสิ้น ๘๗ แห่ง พบว่า
ขณะนี้ยื่นแจ้งให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษรับทราบแล้ว มีจ านวน ๔๗ แห่ง คิดเป็น        ร้อยละ 
๕๔.๐๒ ยังคงเหลืออีก ๔๐ แห่ง 
 

๑๙/ ข้อเสนอ ... 
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 ข้อเสนอ /ข้อสั่งการ ขอความร่วมมือพนักงานเจ้าหน้าที่ พรบ.สถานพยาบาล พ.ศ ๒๕๔๑          
ในแต่ละอ าเภอ ตรวจสอบสถานพยาบาลเอกชนในเขตพ้ืนที่ที่ผ่านการขึ้นทะเบียนกับส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) แล้วนั้น แจ้งผลการขึ้นทะเบียน (แบบแจ้ง สพ.อ ๕) รวมถึงยื่นเปลี่ยนแปลงการ
ประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.๑๖) ให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดรับทราบ เพ่ือการปฏิบัติที่ถูกต้อง 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

2. ผลิตภัณฑ์สุขภาพ เศรษฐกิจฐานราก ประเด็น รางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด ประจ าปี 2567 
ประเด็น : ผลิตภัณฑ์สุขภาพ เศรษฐกิจฐานราก ประเด็น รางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด ประจ าปี 2567 

  ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา จัดให้มีการมอบรางวัล อย. ควอลิตี้ อวอร์ด  ประจ าปี 2567 
ให้แก่ผู้ประกอบการผลิต อาหาร ยา ผลิตภัณฑ์สมุนไพร เครื่องส าอาง เครื่องมือแพทย์ วัตถุอันตรายที่ใช้ใน
บ้านเรือน และผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ที่ด าเนินธุรกิจอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม มีความรับผิดชอบต่อสังคม 
และเป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่สถานประกอบการรายอ่ืน โดยมีรางวัล 2 ประเภท คือ                             

1) รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น แบ่งออกเป็น 4 ประเภทรางวัล ดังนี้  
(1) ประเภทนวัตกรรม                      
(2) ประเภทส่งเสริมการใช้วัตถุดิบภายในประเทศ 
(3) ประเภทส่งเสริมเศรษฐกิจฐานราก                                   
(4) ประเภทสร้างสรรค์   

2) รางวัลสถานประกอบการดีเด่น ด้านอาหาร ยา ผลิตภัณฑ์สมุนไพร เครื่องส าอาง เครื่องมือ
แพทย์ วัตถุอันตรายที่ใช้ในบ้านเรือน และผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน  นอกจากนี ้ ยังมีรางวัล Best of the Best 
ส าหรับสถานประกอบการที่รักษาคุณภาพมาตรฐานเป็นเลิศด้วยดีมาโดยตลอด และรางวัล 3 ปีติดตอ่กัน 
  เป้าหมาย 

1) เชิดชูสถานประกอบการและผู้ประกอบการผลิต อาหาร ยา ผลิตภัณฑ์สมุนไพร เครื่องส าอาง                 
เครื่องมือแพทย์ วัตถุอันตรายที่ใช้ในบ้านเรือน และผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ที่ด าเนินธุรกิจอย่างมีคุณธรรม 
จริยธรรม มีความรับผิดชอบต่อสังคม และเป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่สถานประกอบการรายอ่ืน 

2) สถานประกอบการที่ส่งเข้าประกวด จ านวน 1 แห่ง ได้แก่ ห้างหุ้นส่วนจ ากัด ศุภนิจ ออร์แกนิค  
3) ผลิตภัณฑ์ที่ส่งเข้าประกวด จ านวน 5 ผลิตภัณฑ์ได้แก่   

(1) ชาอัญชัญ โดยห้างหุ้นส่วนจ ากัด ศุภนิจ ออร์แกนิค  อ.อุทุมพรพิสัย  จังหวัดศรีสะเกษ  
(2) ชาใบอ่อนข้าวหอมมะลิ โดยห้างหุ้นส่วนจ ากัด ศุภนิจ ออร์แกนิค 
(3) กาแฟโรบัสต้าศรีสะเกษ (กาแฟแดนล าดวน)  โดย วิสาหกิจชุมชนเกษตรตามรอยพ่อหลวง 
(4) ประเภทเครื่องส าอาง : แชมพูหอมแดง  ตราอิงฟ้า  บริษัท อิงฟ้า อินเตอร์แลป จ ากัด   
(5) ประเภทอาหาร : ชาหอมแดง ตรา อิงฟ้า   

 ผลงานจังหวัดศรีสะเกษ  ได้รับรางวัล อย.ควอลิตี้ อวอร์ด ประจ าปี 2567  ได้แก่  
1. รางวัลประเภทสถานประกอบการดีเดน่ ด้านอาหาร ได้แก่ ห้างหุ้นส่วนจ ากัด ศุภนิจ ออร์แกนิค            
2. รางวัลผลิตภัณฑ์สุขภาพดีเด่น  ได้แก่ ชาอัญชัญ ชาใบอ่อนข้าวหอมมะลิ และกาแฟโรบัสต้าศรีสะเกษ  

มติที่ประชุม   รับทราบ 
๒๐/ ความก้าว ... 
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3. ความก้าวหน้าการด าเนินงานลดความแออัด รับยาที่ร้านยาตามโมเดล ๓ จังหวัดศรีสะเกษ  
  ตามที่นโยบายบัตรประชาชนใบเดียว รักษาได้ทุกที่ และนโยบาย เรื่อง การลดความแออัด ลด
ระยะเวลาการรอคอยรับยาของผู้ป่วยที่โรงพยาบาล  โดยให้มารับยาที่ร้านขายยาแผนปัจจุบันนั้น   ซึ่งมี
วัตถุประสงค์การด าเนินงานเพ่ือลดความแออัดของโรงพยาบาลโดยขยายบริการด้านเภสัชกรรมมาร้านยาแผน
ปัจจุบัน  และอ านวยความสะดวกให้แก่ประชาชนผู้มีสิทธิในการรับยาที่ร้านยาใกล้บ้าน เพ่ือความปลอดภัยในการใช้
ยาและการดูแลอย่างต่อเนื่อง เพ่ิมช่องทางการเข้าถึงบริการสุขภาพใกล้บ้าน  ตลอดจนนโยบายบัตรประชาชนใบ
เดียว รักษาได้ทุกที่ ที่อ านวยความสะดวกในการเข้ารับบริการด้านสุขภาพ  ซึ่งรูปแบบการลดความแออัด รับยาที่
ร้านยาจังหวัดศรีสะเกษ มีข้อสรุปการด าเนินงานโดยให้มีการด าเนินงานรับยาที่ร้านยา ตามโมเดล ๓ 

 ความก้าวหน้าการด าเนินงานลดความแออัด  รับยาที่ร้านยา ตามโมเดล ๓ จังหวัดศรีสะเกษ           
ได้มีการด าเนินงาน ดังนี้ 

1) ประชุมชี้แจงการด าเนินงานลดความแออัด รับยาที่ร้านยา จังหวัดศรีสะเกษ  เมื่อวันที่           
๘ มกราคม ๒๕๖๗ เพ่ือให้โรงพยาบาล  และร้านยาที่มีความสนใจเข้าร่วมโครงการรับยาที่ร้านยา Model ๓ 
รับทราบข้อมูล และแนวทางการเบิกจ่าย จากสปสช. และชี้แจงการด าเนินงาน Telepharmacy ในร้านยา 

2) ส ารวจข้อมูลการเข้าร่วมโครงการ สปสช.  ตามนโยบายบัตรประชาชนใบเดียว รักษาได้ทุกที่  
จากผลการส ารวจการเข้าร่วมโครงการของ สปสช. ตามนโยบายบัตรประชาชนใบเดียว รักษาได้ทุกที่ มีผลการ
ด าเนินงานโครงการดังนี้  

(1) โครงการให้บริการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค (PP) ในร้านยา  มีร้านยาเข้าร่วมโครงการ 
จ านวน ๖ แห่ง ประกอบด้วย อ าเภอเมือง จ านวน ๔ แห่ง ได้แก่ ร้านไพศาลฟาร์มาซี , หจก.ศรีสุพรรณ,     
ร้านอินเตอร์เภสัช และร้านบ้านยาสะพานขาว  อ าเภอขุนหาญ จ านวน ๑ แห่ง ได้แก่ ร้านดีหนึ่งเภสัช  และ
อ าเภอขุขันธ์ จ านวน ๑ แห่ง ได้แก่ ร้านบ้านยาขุขันธ์ 

(2) โครงการ การให้บริการดูแลอาการเจ็บป่วยเล็กน้อยที่ร้านยา (CI)  จ านวน ๔ แห่ง               
ในอ าเภอเมือง ได้แก่ ร้านไพศาลฟาร์มาซี, หจก.ศรีสุพรรณ ร้านบ้านยาสะพานขาว และร้านอินเตอร์เภสัช 

(3)  โครงการลดความแออัด รบัยาที่ร้านยา จ านวน ๙ แห่ง ได้แก่  เครือข่ายโรงพยาบาลศรสีะเกษ 
ตามโมเดล ๑ จ านวน ๗ แห่ง ได้แก่ ร้านไพศาลฟาร์มาซี , หจก.ศรีสุพรรณ , ร้านประสานเภสัช ,ร้านศรีสรรยา,  
ร้านยาอุ้มทรัพย์, ร้านดรักเซ็นเตอร์ และร้านอินเตอร์เภสัช  และเครือข่ายโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย ตามโมเดล 
๒ จ านวน ๒ แห่ง ได้แก่ ร้านบ้านยาสองคุณหมอ และร้านบุญชัยเภสัช 

3) มีการประชุมติดตามการด าเนินงานลดความแออัด รับยาที่ร้านยา ตามโมเดล ๓ ในวันที่ ๑ 
กุมภาพันธ์ ๒๕๖๗ โดยมีข้อสรุปให้โรงพยาบาลและร้านยาด าเนินการโครงการรับยาที่ร้านยาตามโมเดล ๓ และ
ให้ร้านยาทุกแห่งสมัคร หมอพร้อม Station ๑๐๐% 

4) มีการประชุมเตรียมความพร้อมการด าเนินงานรับยาที่ร้านยาตามโมเดล ๓ เมื่อวันที่ ๒๐ มีนาคม ๒๕๖๗  
ที่ผ่านมา มีข้อสรุปให้ทุกโรงพยาบาลด าเนินการสมัครเข้ารว่มโครงการรับยาที่ร้านยาตามโมเดล ๓ ภายในวันที่ ๓๑ 
มีนาคม ๒๕๖๗  และกลุ่มโรคที่เริ่มด าเนินการได้แก่ กลุ่มโรคความดันโลหิตสูง และกลุ่มโรคเบาหวาน 

5) มีการประชุมพัฒนาร้านยาสู่การรับรองร้านยาคุณภาพ เมื่อวันที่ ๔ เมษายน ๒๕๖๗                         
เพ่ือพัฒนาร้านยาในจังหวัดศรีสะเกษสู่การรับรองร้านยาคุณภาพ  

 
๒๑/ ๖)ความก้าว ... 

 
 



21 

 

6) ความก้าวหน้าการด าเนินงานสมัครเข้าร่วมโครงการลดความแออัด รับยาที่ร้านยา โมเดล ๓ 
โรงพยาบาลที่ได้รับการอนุมัติขึ้นทะเบียนหน่วยบริการรับยาที่ร้านยา ตามโมเดล ๓ แล้ว จ านวน ๙ แห่ง ได้แก่ 
โรงพยาบาลกันทรลักษ์ , โรงพยาบาลขุขันธ์, โรงพยาบาลขุนหาญ, โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย, โรงพยาบาลพยุห์, 
โรงพยาบาลปรางค์กู,่ โรงพยาบาลยางชุมน้อย, โรงพยาบาลราษีไศล และโรงพยาบาลศรีรัตนะ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๘.๖ กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 

 - ไม่มี 

 ๘.๗ กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
 1.ข้อมูลการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 
   ตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital Challenge หัวข้อ Garbage (การจัดการ  มูลฝอย

ทุกประเภท) เกณฑ์การประเมินข้อที่ ๔ คือ มีการจัดการมูลฝอยติดเชื้อตามกฎหมาย กฎกระทรวงว่าด้วยการ
ก าจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 โดยโรงพยาบาลจะต้องได้รับ การประเมินมาตรฐานดังกล่าวใน 7 หัวข้อ        
ซึ่งค าอธิบายเกณฑ์ ข้อ ๒๕ คือ มีการใช้งานระบบควบคุม ก ากับการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ หรือลงข้อมูลใน
โปรแกรมก ากับการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อที่ website https://e-manifest.anamai.moph.go.th/ ทุกครั้งที่มี
การขนมูลฝอยติดเชื้อ เพ่ือน าไปก าจัดยังสถานที่ก าจัดมูลฝอยติดเชื้อ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเป็นเครื่องมือ
รองรับการด าเนินงานตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรการการควบคุมก ากับการขนมูลฝอยติด
เชื้อ เพ่ือป้องกันการลักลอบทิ้งมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2565 และประกาศกรมอนามัย เรื่อง แบบบันทึกข้อมูล
ปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2565 ทั้งนี้ เพ่ือประโยชน์ในการควบคุมการจัดการมูลฝอยติดเชื้อให้ได้รับการก าจัด  
อย่างถูกต้องและเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ โดยกฎหมายดังกล่าว มีผลบังคับใช้ วันที่ 7 กันยายน พ.ศ. 2565 
(หนังสือ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ที่ ศก 0๐๓๓.0๑๒/ว๓๘๓๒  ลงวันที่ ๒๒ มิถุนายน 256๖)
 โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสขุ ที่บันทึกข้อมูลในโปรแกรมก ากับการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ กรม
อนามัย ครบถ้วนตามระยะเวลาที่ก าหนด ครบ 22 แห่ง  

 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่บันทึกข้อมูลในโปรแกรมก ากับ
การขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ กรมอนามัย ไม่ครบถ้วนตามระยะเวลาที่ก าหนด มีจ านวน ๔ อ าเภอ ดังนี้ 

1) อ าเภอกันทรลักษ์ 
2) อ าเภอขุนหาญ 
3) อ าเภอบึงบูรพ์ 
4) อ าเภอภูสิงห์  

          ข้อมูล ณ วันที่ 2๕ เมษายน 2567  
           แหล่งที่มาของข้อมูล : โปรแกรมก ากับติดตามการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ e-manifest กรมอนามัย 
 

๒๒/ โรงพยาบาล ... 
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โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่บันทึกข้อมูลในโปรแกรมก ากับการ
ขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ กรมอนามัย ไม่ครบถ้วนตามระยะเวลาที่ก าหนด (ภายใน 7 วัน หลังจากมีการเก็บขน 
ตามที่กฎหมายก าหนด) มีจ านวน ๔ อ าเภอ ดังนี้ ข้อมูล ณ วันที่ 2๕ เมษายน 2567 

1) อ าเภอกันทรลักษ์ 
ล าดับ รพ.สต. 

1 บ้านม่วง ต าบลตระกาจ 

2 บ้านสังเม็ก ต าบลสังเม็ก 

3 บ้านนากันตม ต าบลสังเม็ก 

4 สสช.โศกขามป้อม 

 
2) อ าเภอขุนหาญ 

ล าดับ รพ.สต. 
1 บ้านโพธิ์น้อย ต าบลกระหวัน 

2 บ้านพรานเหนือ ต าบลพราน 

๓ บ้านซ าขี้เหล็ก ต าบลพราน 

 
3) อ าเภอบึงบูรพ์ 

ล าดับ รพ.สต. 
1 บ้านหนองคูใหญ่ ต าบลเป๊าะ 

 
4) อ าเภอภูสิงห์ 

ล าดับ รพ.สต. 
1 บ้านโคกตาล ต าบลโคกตาล 

2 บ้านนาตราว ต าบลดงรัก 

3 บ้านแซร์สเบาว์ ต าบลดงรัก 

4 บ้านพยอม ต าบลตะเคียนราม 

5 บ้านไพรพัฒนา ต าบลไพรพัฒนา 

6 บ้านละลมใต้ ต าบลละลม 

 
วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและด าเนินการต่อไป 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 

๒๓/ ๘.๘ กลุ่มงาน  ... 
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 ๘.๘ กลุ่มงานประกันสุขภาพ  (ยังไม่ได้รับรายละเอียด) 
๑. สถานการณ์การเงินการคลังโรงพยาบาล  เดือน 31มกราคม 2567 

 
 

ข้อมูลภาวะวิกฤติทางการเงินหน่วยบริการ ณ ๒๙ กุมภาพันธ์ 256๗ จังหวัดศรีสะเกษ ไม่มี  โรงพยาบาลที่ 
ประสบภาวะวิกฤติการเงินระดับ 7 และระดับ 6  มีโรงพยาบาลที่มี Risk Score ระดับ ๒ จ านวน ๑ แห่ง คือ 
โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย ระดับ ๑ จ านวน ๖ แห่ง โรงพยาบาล มีเงินบ ารุงคงเหลือหลังหักหนี้สินติดลบจ านวน 
๓ โรงพยาบาล (ยางชุมน้อย  ปรางค์กู่ อุทุมพรพิสัย) 
 
มติที่ประชุม   รบัทราบ 

๒. เร่งรัดด าเนินการบันทึกรายการงบค่าเสื่อม UC  ปีงบประมาณ 2567 

 

๒๔/ เร่งรัด  ... 
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๒๕/ งบค่าเสื่อม  ... 
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ผลการด าเนินงานงบค่าเสื่อมปีงบประมาณ ๒๕๖๖ ภาพรวมจังหวัดศรีสะเกษ  
- ยังไม่ด าเนินการ   จ านวน  ๒๗   รายการ วงเงิน   3744371.56   บาท  
- ท าแผนการจัดซื้อจัดจ้างแล้ว   จ านวน  35   รายการ วงเงิน   5,082,145.77 บาท   
- ขออนุมัติจัดซื้อจัดจ้าง   จ านวน  20   รายการ  วงเงิน   9,567,081.65   บาท 

- ท าสัญญาแล้ว   จ านวน  20   รายการ วงเงิน   9,738,851.97  บาท 
- ตรวจรับแล้ว    จ านวน  2    รายการ วงเงิน   2,960,000.00   บาท 
- เบิกจ่ายเงินแล้ว   จ านวน  699   รายการ วงเงิน   109,555,250.51   บาท 

มติที่ประชุม  รับทราบ 

๒๖/ ๘.๙ กลุ่มงาน ... 
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 ๘.๙ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
1. สถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุ และการด าเนินงานตามมาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

ช่วงเทศกาลสงกรานต์ ปี 2567 (วันที่ 11-17 เมษายน 2567) 
            ๑.๑.สถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุช่วงเทศกาลสงกรานต์ 
               จากระบบข้อมูลผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ PHER Plus กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 
กระทรวงสาธารณสุข พบว่าข้อมูลการเฝ้าระวังอุบัติเหตุช่วงเทศกาลสงกรานต์ ในช่วงเทศกาลสงกรานต์              
ในปี ๒๕๖๗พบว่ามีผู้ประสบอุบัติเหตุจราจรที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการทุกแห่ง ในระบบทั้งหมด  จ านวน 
375 ราย เป็นผู้ป่วยจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน จ านวน ๑๑๐ ราย คิดเป็นอัตรา 7.55 ต่อแสนประชากร  
ซึ่งสูงกว่า  ปี 2566 (ปี ๒๕๖๖ จ านวน ๙๗ ราย คิดเป็นอัตรา ๖.๖๕ ต่อประชากรแสนคน และสูงกว่าค่าเฉลี่ย 
๓  ปี ย้อนหลัง  (ค่าเฉลี่ย ๓ ปี ย้อนหลัง ๑๐๒ ราย  คิดเป็นอัตรา ๖.๙๗) เสียชีวิต ๕ ราย คิดเป็นอัตรา 0.34 
ต่อแสนประชากรซึ่งต่ ากว่าปี ๒๕๖๖ (ปี ๒๕๖๖ มีผู้เสียชีวิต ๖ ราย คิดเป็นอัตรา ๒.๔๗) และต่ ากว่าค่าเฉลี่ย ๓ ปี 
ย้อนหลัง (เฉลี่ย ๓ ปี ย้อนหลัง ๖.๓๓ ราย คิดเป็นอัตราเฉลี่ย 1.26 ต่อประชากรแสนคน) ผู้ประสบเหตุเป็น เพศชาย 
ร้อยละ ๕๙.๔๗  มากกว่า เพศหญิง ร้อยละ ๔๐.๕๓ ช่วงเวลาที่เกิดเหตุมากที่สุด เวลา 16.00 – 20.00 น. ร้อยละ 
28.27 เป็นเยาวชนอายุน้อยกว่า 20 ปี ร้อยละ 36.27 และส่วนมากเป็นผู้เป็นผู้ขับข่ี ร้อยละ66.93  
                ด้านปัจจัยเสี่ยงผู้บาดเจ็บพบการดื่มสุรา แล้วขับร้อยละ 20.53 และพบว่าผู้ดื่มที่อายุ                         
ต่ ากว่า 20 ปี ร้อยละ ๗.๗๙ ด้านการสวมหมวกนิรภัย พบไม่สวมหมวกนิรภัย ร้อยละ 62.75%      
                การให้บริการด้วยหน่วยปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน พบว่ามีการน าส่งผู้บาดเจ็บด้วยหน่วยปฏิบัติการ 
ทางการแพทย์ฉุกเฉิน ร้อยละ 47.20 % 
               เมื่อวิเคราะห์แยกรายอ าเภอ พบว่าอ าเภอที่พบผู้บาดเจ็บจ านวนมากที่สุด ๕ อันดับคือ                  
อ าเภอกันทรลักษ์ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ อ าเภอกันทรารมย์ อ าเภออุทุมพรพิสัย อ าเภอราษีไศลและ                
อ าเภอขุขันธ์ อ าเภอที่มีอัตราการบาดเจ็บสูงสุด คือ อ าเภอห้วยทับทัน มีอัตราการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร 
คิดเป็น 14.20 ต่อแสนประชากร รองลงมาคือ กันทรารมย์ อัตรา 12.07  กันทรลักษ์ อัตรา 10.42                
เมืองศรีสะเกษ อัตรา10.13 และอ าเภอวังหิน อัตรา 9.89  

- อ าเภอที่ไม่มีผู้บาดเจ็บ เบญจลักษ์ โพธิ์ศรีสุวรรณ และศิลาลาด 
- อ าเภอที่พบว่ามีผู้เสียชีวิต คือ ห้วยทับทัน กันทรลักษ์ ขุขันธ์ ศรีรัตนะ และ เมืองจันทร์ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 

 

 

 

๑๙/ อ าเภอ ... 

 



27 

 

 
2. ข้อมูลการด าเนินงานตามมาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ช่วงสงกรานต์ ปี 2567 

            จากการวิเคราะห์ข้อมูล ปัจจัยเสี่ยงด้านการดื่มแอลกอฮอล์ ผู้ที่ดื่มแล้วขับ 11 ราย สะสม 7 ราย คิด
เป็น 20.48% ของจ านวนผู้บาดเจ็บ  และพบผู้ที่ดื่มแล้วขับที่เป็นเยาวชนอายุต่ ากว่า 20 ปี  6 ราย ร้อยละ 
7.79  (กันทรลักษ์/เบญจลักษ์/เมือง/วังหิน/ขุขันธ์ /ศรีรัตนะ) 
           การตรวจคัดกรองผู้มีอาการมึนเมาสุรา ณ ด่านชุมชน เรียกตรวจรวม 64 ราย ผ่าน 37 ราย คิดเป็น
ร้อยละ 57.82 ไม่ผ่าน 27 ราย คิดเป็นร้อยละ 42.18          
           การบังคับใช้กฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตั้งแต่วันที่ 1 – 16 เมษายน 2567                     
ตรวจร้านค้าและสถานที่ห้ามดื่ม จ านวน 277 แห่ง พบการกระท าผิด 13 ร้าน ร พบการกระท าผิด 4 ประเด็น คือ 
ขายในสถานที่ห้ามขาย 5 ร้าน  ขายนอกเวลาที่กฎหมายก าหนด 3 ร้าน  ดื่มในสถานที่ห้ามดื่ม 3 รายและมี
การโฆษณา 2 ร้าน และเม่ือวิเคราะห์เปรียบเทียบ 3 ปี แนวโน้ม ลดลง  
 วัตถุประสงค์ที่น าเสนอ เพ่ือทราบและขอบคุณทุกหน่วยงานที่ร่วมด าเนินงาน 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

3. การจัดกิจกรรมตามโครงการเดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 10 เฉลิมพระเกียรติ
พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว เนื่องในโอกาสพระราชพิธีมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 6 รอบ          
28 กรกฎาคม 2567  
               การจัดกิจกรรมโครงการเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 10 เฉลิมพระเกียรติ เนื่องในโอกาส
มหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 6 รอบ 28 กรกฎาคม 2567   

1) กิจกรรมการด าเนินงานโครงการเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 10 เฉลิมพระเกียรติฯ 
จังหวัดศรีสะเกษ โดยก าหนดจัดกิจกรรมดังนี้ 

- นิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ ณ ศาลากลางจังหวัดศรีสะเกษ ระหว่างวันที่ 1 - 31 
กรกฎาคม 2567 

- นิทรรศการให้ความรู้โรคหลอดเลือดสมอง ณ โรงพยาบาล หน่วยบริการสาธารณสุขทุกแห่ง 
ระหว่างวันที่ 1 - 31 กรกฎาคม 2567 

- กิจกรรมเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 10 ในวันที่ 2 พฤศจิกายน 2567 โดยเริ่มพิธี
เฉลิมพระเกียรติเวลา 18.00 น. ณ สนามกีฬาจังหวัดศรีสะเกษ      

2) การจัดสรรเสื้อโครงการฯและการลงทะเบียนร่วมกิจกรรมเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ฟรี 
จังหวัดศรีสะเกษได้รับการจัดสรร  จ านวน 3,153 ตัว  โดยแบ่งรายละเอียดดังนี้ 

- กลุ่มแฟนพันธุ์แท้ หมายถึง กลุ่มผู้สมัครกิจกรรม WRB8 และ WRB9 ทั้ง 2 กิจกรรม 
ได้รับการจัดสรรจ านวน 1,055 ตัว (โครงการ ฯ แจ้งเจ้าตัวทาง E-mail) 

- กลุ่มประชาชนทั่วไป ได้รับการจัดสรรจ านวน 2,148 ตัว 
3) การลงทะเบียนผ่านระบบออนไลน์ เพ่ือรับเสื้อโครงการฟรี 

- กลุ่มแฟนพันธุ์แท้ จ านวน 1,055 คน ลงทะเบียนเพื่อรับเสื้อและร่วมกิจกรรมได้ที่เว็บไซต์
ไทยรัน (https://wrb10.thai.run) หรือสแกน QR Code ด้านล่างเพ่ือเข้าสู่ระบบลงทะเบียน  

๒๘/ ๔) การลง  ... 
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4) การลงทะเบียนผ่านระบบออนไลน์ เพ่ือรับเสื้อโครงการฟรี 

- กลุ่มแฟนพันธุ์แท้ จ านวน 1,055 คน ลงทะเบียนเพื่อรับเสื้อและร่วมกิจกรรมได้ที่เว็บไซต์
ไทยรัน (https://wrb10.thai.run) หรือสแกน QR Code ด้านล่างเพื่อเข้าสู่ระบบลงทะเบียน  

 

สแกน QR Code เพ่ือเข้าระบบลงทะเบียน  
เปิดระบบ วันที่ 1 พ.ค. 67 เวลา 10:00 น.  
ปิดระบบ วันที่ 25 พ.ค. 67 เวลา 23:59 น.  

(การลงทะเบียนกลุ่มแฟนพันธุ์แท้บนเว็บไซต์ไทยรัน ล็อคด้วย "เลขบัตรประชาชน" จากฐานข้อมูลผู้สมัคร 
WRB8 และ WRB9 ) 

- กลุ่มประชาชนทั่วไป ลงทะเบียนผ่านเว็บไซต์ (https://wrb10.thai.run)                    
ในวันที่ 27 พฤษภาคม 2567 (ระบบเปิดเวลา 10.00 น.) – 31 สิงหาคม 2567 หรือจนกว่าเสื้อโควต้า               
ที่จังหวัดได้รับจัดสรรจะหมด  

5) ขั้นตอนการลงทะเบียน เข้าสู่เว็บไซต์ไทยรัน (https://wrb10.thai.run) รายละเอียดดังนี้ 
- กดเลือกสนาม (จังหวัด)  
- กดปุ่ม “สมัครวิ่ง” 
- กรอกเลขบัตรประชาชน และข้อมูลผู้สมัครให้ถูกต้องครบถ้วน กดปุ่มสมัคร ตรวจสอบ

ข้อมูลเพ่ือยืนยันการสมัครวิ่ง และกดปุ่มยืนยัน เมื่อยืนยันการสมัครเรียบร้อยแล้วจะได้รับตั๋ววิ่ง สามารถกดปุ่ม
ดาวน์โหลด หรือแคปเจอร์หน้าจอ เพ่ือเป็นหลักฐานการสมัครในการยืนยันรับเสื้อ 

6) ประชาชนที่ลงทะเบียนติดต่อรับเสื้ อได้ที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ                     
และส านักงานสาธารณสุขอ าเภอทุกอ าเภอ ระหว่างวันที่ 16 – 20 กันยายน 2567  

7) แนวทางการมอบสิทธิประโยชน์แก่ผู้ ให้การสนับสนุนภาคเอกชนร่วมจัดโครงการ                    
ในภูมิภาคเพ่ือได้รับสิทธิลดหย่อน 2 เท่า ผ่านศิริราชมูลนิธิ         
                    ภาคเอกชนในพ้ืนที่ให้การสนับสนุนเงินจัดโครงการ จะได้รับสิทธิลดหย่อนภาษี 2 เท่า                   
โดยโอนเงินมายังบัญชีศิริราชมูลนิธิ ที่เคาน์เตอร์ธนาคารกรุงเทพเท่านั้น จากนั้นส่งหลักฐานให้ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เพ่ือรวบรวมส่งศิริราชมูลนิธิ ซึ่งภาคเอกชนที่บริจาค (ยอดขั้นต่ าจ านวน 20,000 
บาท/ใบเสร็จ) จ านวนเงิน 2,000 บาท จะได้รับเสื้อจ านวน 1 ตัว หรือแจ้งไม่ประสงค์รับเสื้อก็ได้ 
                     เกณฑ์วงเงินที่จังหวัดสามารถให้การสนับสนุนได้ คือ ๑๐๐,๐๐๐ /๕๐๐,๐๐๐/ ๑,๐๐๐,๐๐๐ 
หรือ ๒,๐๐๐,๐๐๐ บาท 
                     สามารถติดต่อสนับสนุนเงินร่วมจัดงานโครงการฯ ได้ที่กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติ ดต่อและ
สุขภาพจิต ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ โทร 0๔๕ ๖๑๖๐๔๐- ๖ ต่อ (๑๐๙) (คาดว่าจะเริ่มสนับสนุน
เงินได้ตั้งแต่ พ.ค. - 31 สิงหาคม 2567) 
มติที่ประชุม   รับทราบ 

๒๙/ ๔. การด าเนิน  ... 
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4. การด าเนินงานรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด TO BE NUMBER ONE 
๔.๑ แจ้งก าหนดการลงพื้นที่ของคณะอนุกรรมการตัดสินการประกวดจังหวัดและชมรม TO 

BE NUMBER ONE ระดับประเทศ   
                  ด้วยโครงการ TO BE NUMBER ONE มีการติดตามผลการด าเนินงานจังหวัด อ าเภอ และ
ชมรม TO BE NUMBER ONE ประเภทต่างๆ ในระดับพ้ืนที่ ที่ผ่านการประกวดในระดับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
และได้รับคัดเลือกผ่านเข้าสู่การประกวดระดับประเทศ ประจ าปี 256๗ ซึ่งจังหวัดศรีสะเกษ มีทั้งหมดจ านวน 
๑๔ ชมรม คือ ดังนี้                      

   1) จังหวัดศรีสะเกษ TO BE NUMBER ONE  
   2) อ าเภอเมืองศรีสะเกษ   
   3) ชุมชนบ้านขี้เหล็ก ต าบลพราน  อ าเภอขุนหาญ  
   4) โรงเรียนกันทรลักษ์วิทยา  
   5) ส านักคุมงานประพฤติจังหวัดศรีสะเกษ  สาขากันทรลักษ์                        
   6) ส านักคุมงานประพฤติจังหวัดศรีสะเกษ   
   7) วิทยาลัยเทคนิคศรีสะเกษ  
   ๘) ชุมชนบ้านบึงหมอก ต าบลส้มป่อย อ าเภอราษีไศล 

                        ๙) โรงงานผลิตเส้นก๋วยเตี๋ยวชุนกี่ (กลุ่มดีเด่น)                
                        ๑๐)โรงเรียนบ้านก้านเหลือง (กลุ่มดีเด่น) 
                        ๑๑)โรงเรียนราษีไศล (กลุ่มดีเด่น) 
                        ๑๒) วิทยาลัยเทคนิคราษีไศล (กลุ่มดีเด่น) 
                        ๑๓) วิทยาลัยเทคนิคกันทรารมย์ (กลุ่มดีเด่น) 
                        ๑๔) สถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน จังหวัดศรีสะเกษ (กลุ่มดีเด่น)                
 โดยคณะอนุกรรมการตัดสินการประกวดระดับประเทศ ได้ก าหนดลงพ้ืนที่เพ่ือติดตามผลการ
ด าเนินงานและเก็บคะแนนระดับประเทศรอบลงพ้ืนที่ ในกลุ่มชมรมต้นแบบ คือชมรมที่ผ่านการประกวดรอบ
ระดับประเทศ ในระหว่างวันที่ 1๓  -๑๔ พฤษภาคม 256๗ ณ จังหวัดศรีสะเกษ โดยมีคะแนนการตรวจเยี่ยม  
ในพ้ืนที่การประกวดจังหวัด จ านวน 40 คะแนน อ าเภอ จ านวน 40 คะแนน และชมรม จ านวน 50 คะแนน 
และจะน าคะแนนดังกล่าวไปรวมกับการประเมินผลระดับประเทศในงานมหกรรมรวมพล TO BE NUMBER ONE  
ระหว่างวันที่ 13 – 15 กรกฎาคม 256๗ ณ อาคารอิมแพ็ค ฟอรั่ม เมืองทองธานี  จังหวัดนนทบุรี โดยจังหวัดก าหนด
จัดประชุมเตรียมการและมอบทุนสนับสนุนการประกวดรอบประเทศ  ในวันที่ ๙- ๑๐ พฤษภาคม 256๗   

วัตถุประสงค์ที่น าเสนอ 
  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ และขอแจ้งผู้บริหารจังหวัด หวัหนา้ส่วนราชการและ ผู้เกี่ยวข้องทุกท่าน 
เพ่ือเตรียมความพร้อมรับการประกวดรอบพ้ืนที่และเข้าร่วมประกวดระดับประเทศ ต่อไป  

มติที่ประชุม   รับทราบ 
 

๓๐/ ๔.๒ การด าเนิน  ... 
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 ๔.๒ การด าเนินงานด้านการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ปี 2567  
๑) ข้อเสนอเพื่อพิจารณาด าเนินการด้านยาเสพติดจากที่ประชุมการติดตามผลการ

ด าเนินงานตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุข ในวันที่ 23 เมษายน 2567 
๑) ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด จัดระบบบริการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยาเสพติดตาม 

แนวทางการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด (Patient journey) 
 

 

๒) ให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด จัดประชุมคณะท างานบูรณาการคัดกรอง บ าบัดรักษา
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และฟ้ืนฟูสภาพทางสังคมระดับจังหวัดทุกเดือน เพ่ือติดตามก ากับการจัดระบบบริการสุขภาพจิต
และยาเสพติด และติดตามการประชุมคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ในการขับเคลื่อน 
CBTx “ชุมชนล้อมรักษ์” ให้เกิดขึ้นเป็นรูปธรรมในทุกอ าเภอ 

๓)  ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด มอบหมายให้นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรม
ป้องกัน หรือรองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์โรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไป ท าหน้าที่ System Manager 
(SM) ระดับจังหวัด 

๔) ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด ก าชับผู้ปฏิบัติการบันทึกข้อมูลในระบบ บสต. ให้เป็น
ปัจจุบัน โดยบันทึกทันทีหลังให้บริการ เพ่ือให้ระบบข้อมูล Dashboard ให้มีประสิทธิภาพและน ามาใช้ประโยชน์
ต่อผู้บริหาร ผู้ปฏิบัติ และประชาชน  

๕) รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขติดตามก ากับทุกสัปดาห์ และให้ทุกจังหวัดเตรียมการ
น าเสนอระบบบริการสุขภาพจิตและยาเสพติด 

๒) การขับเคลื่อนการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน 
(CBTx) “ชุมชนล้อมรักษ์” จังหวัดศรีสะเกษ 

(๑) มีการสื่อสารนโยบายการขับเคลื่อนและพัฒนาบุคลากรในการด าเนินงานบ าบัดรักษา
และฟ้ืนฟู  ผู้ติดยาเสพติด โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน CBTX “ชุมชนล้อมรักษ์” ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อน            
การบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด  โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  (CBTx)  “ชุมชนล้อมรักษ์” จังหวัดศรีสะเกษ 
ในวันที่ 27 มีนาคม 2567 โรงแรมพรหมพิมาน จังหวัดศรีสะเกษ 
 
 

๓๑/ (๒). สนับสนุน... 
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(๒)  สนับสนุน พชอ. ในการด าเนินการท า MOU และจัดท าแผนปฏิบัติการขับเคลื่อนจริง 
ในพ้ืนทีค่รอบคลุม 22 อ าเภอ 33 ต าบล 338 หมู่บ้าน 

(๓)  ผลการด าเนินงาน “CBTx ชุมชนล้อมรักษ์” จ านวน 156 ราย แยกรายอ าเภอ ดังนี้ 
  

 
 

(๔)  ผลการติดตามต่อเนื่อง 1 ปี (Retention rate) เป้าหมายร้อยละ 62 ผลงาน ร้อยละ 65.65  
แยกรายอ าเภอ ดังนี้ 
 

  
    

(๕) ข้อร้องเรียนด้านยาเสพติดในปี 2567 มี 24 ราย มีแนวโน้มลดลง (ปี 2566 จ านวน 60 ราย) 
         

๓) การเบิกจ่ายงบประมาณยาเสพติด ตามที่ส านักงานสาธารณสุขจงัหวัดศรีสะเกษได้รับการจัดสรร
งบประมาณในงวดที่ 1 จ านวน ๓,๖๘๙,๔๐๐ บาท ก าหนดให้เบิกจ่ายให้แล้วเสร็จภายใน 31 พฤษภาคม 2567 นั้น 
โดยที่งบประมาณจ านวนดังกล่าวได้จัดสรรให้โรงพยาบาลและส านักงานสาธารณสุขอ าภอทุกแห่งเพ่ือสนับสนุนการ
ด าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในพ้ืนที่ เพ่ือให้เป็นไปตามข้อก าหนดดังกล่าวจึงขอเร่งรัดให้ทุกหน่วยงาน
ที่ได้รับจัดสรรและยังไม่เบิกจ่าย ด าเนินการให้แล้วเสร็จตามห้วงเวลาที่ก าหนด 
    

 วัตถุประสงค์การน าเสนอ    - เพ่ือทราบและเร่งรัดการด าเนินงาน 
 

 มติที่ประชุม   รับทราบ 
 
 

๓๒/ ๕. รายงาน ... 
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5. รายงานและติดตามผลการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรคมะเร็งจังหวัดศรีสะเกษ 
                จังหวัดศรีสะเกษ จัดท าแผนการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรคมะเร็ง ปีงบประมาณ 2567 คัดกรอง
เพ่ือค้นหากลุ่มเสี่ยงในระยะมีรอยโรคก่อนป่วย หรือผู้ป่วยในระยะเริ่มแรก ลดอัตราป่วย อัตราตายจากโรคมะเร็ง 

 

๓๓/ 1) ผลการ ... 

            

ที่ อ าเภอ 
 

เป้าหมาย 
ปี 2567  

ผลการด าเนินงาน 
 เป้าหมาย 

5 ปี  

ผลการด าเนินงานสะสม 5 ปี 2563-2567 
 

ผลงาน  ร้อยละ 
Pap 

smear 
63-64 

HPV 
65 

HPV 
66 

HPV 
67 

ผลงาน
สะสม 

ร้อยละ  

 

 

1  เมืองศรีสะเกษ  6,502 611 9.40 26,008 5,613 263 2,457 611 8,944 34.39  

2  ยางชุมน้อย  1,734 4 0.23 6,936 2,511 508 153 4 3,176 45.79  

3 กันทรารมย ์ 4,752 227 4.78 19,008 5,267 2,000 612 227 8,106 42.65  

4 กันทรลักษ ์ 9,441 654 6.93 37,764 13,040 5,085 3,245 654 22,024 58.32  

5 ขุขันธ์ 6,811 178 2.61 27,244 11,079 2,808 2,987 178 17,052 62.59  

6 ไพรบึง 2,190 1 0.05 8,760 2,883 281 442 1 3,607 41.18  

7 ปรางค์กู่ 3,085 15 0.49 12,340 4,030 58 738 15 4,841 39.23  

8 ขุนหาญ 4,931 206 4.18 19,724 7,503 2,561 1,068 206 11,338 57.48  

9 ราศีไศล 3,794 524 13.81 15,176 3,535 115 448 524 4,622 30.46  

10 อุทุมพรพิสัย 4,850 102 2.10 19,400 5,580 0 3,445 102 9,127 47.05  

11 บึงบูรพ ์ 494 81 16.40 1,976 790 20 59 81 950 48.08  

12 ห้วยทับทัน 1,914 213 11.13 7,656 2,151 176 1,320 213 3,860 50.42  

13 โนนคูณ 1,817 14 0.77 7,268 2,656 390 278 14 3,338 45.93  

14 ศรีรัตนะ 2,396 16 0.67 9,584 4,899 372 285 16 5,572 58.14  

15 น้ าเกลี้ยง 2,025 11 0.54 8,100 2,314 62 89 11 2,476 30.57  

16 วังหิน 2,293 77 3.36 9,172 1,863 284 1,030 77 3,254 35.48  

17 ภูสิงห์ 2,461 3 0.12 9,844 3,847 535 144 3 4,529 46.01  

18 เมืองจันทร์ 820 717 87.44 3,280 1,494 28 164 717 2,231 68.02  
19 เบญจลักษ ์ 1,672 14 0.84 6,688 2,892 579 1,392 14 4,877 72.92  

20 พยุห์ 182 84 4.99 4,487 2,211 140 349 84 2,784 62.05  

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 1,084 846 78.04 4,336 2,234 0 1,424 846 4,504 103.87  

22 ศิลาลาด 951 395 41.54 3,804 1,247 339 214 395 2,195 57.70  

รวม 66,199 4,993 7.38 268,555 89,639 16,604 22,343 4,993 133,40
7 

49.68  
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        1) ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูกด้วยวิธี HPV DNA test 
 ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรีอายุ 30-60 ปี สะสม 5 ปี (2563-2567 จังหวัด
ศรีสะเกษ จ าแนกรายอ าเภอ ข้อมูลจาก   43 แฟ้ม จังหวัดศรีสะเกษ ณ วันที่ 22 เมษายน 2567 

            

ที่ อ าเภอ 
 

เป้าหมาย 
ปี 2567  

ผลการด าเนินงาน 
 เป้าหมาย 

5 ปี  

ผลการด าเนินงานสะสม 5 ปี 2563-2567 
 

ผลงาน  ร้อยละ 
Pap 

smear 
63-64 

HPV 
65 

HPV 
66 

HPV 
67 

ผลงาน
สะสม 

ร้อยละ  

 

 

1  เมืองศรีสะเกษ  6,502 611 9.40 26,008 5,613 263 2,457 611 8,944 34.39  

2  ยางชุมน้อย  1,734 4 0.23 6,936 2,511 508 153 4 3,176 45.79  

3 กันทรารมย ์ 4,752 227 4.78 19,008 5,267 2,000 612 227 8,106 42.65  

4 กันทรลักษ ์ 9,441 654 6.93 37,764 13,040 5,085 3,245 654 22,024 58.32  

5 ขุขันธ์ 6,811 178 2.61 27,244 11,079 2,808 2,987 178 17,052 62.59  

6 ไพรบึง 2,190 1 0.05 8,760 2,883 281 442 1 3,607 41.18  

7 ปรางค์กู่ 3,085 15 0.49 12,340 4,030 58 738 15 4,841 39.23  

8 ขุนหาญ 4,931 206 4.18 19,724 7,503 2,561 1,068 206 11,338 57.48  

9 ราศีไศล 3,794 524 13.81 15,176 3,535 115 448 524 4,622 30.46  

10 อุทุมพรพิสัย 4,850 102 2.10 19,400 5,580 0 3,445 102 9,127 47.05  

11 บึงบูรพ ์ 494 81 16.40 1,976 790 20 59 81 950 48.08  

12 ห้วยทับทัน 1,914 213 11.13 7,656 2,151 176 1,320 213 3,860 50.42  

13 โนนคูณ 1,817 14 0.77 7,268 2,656 390 278 14 3,338 45.93  

14 ศรีรัตนะ 2,396 16 0.67 9,584 4,899 372 285 16 5,572 58.14  

15 น้ าเกลี้ยง 2,025 11 0.54 8,100 2,314 62 89 11 2,476 30.57  

16 วังหิน 2,293 77 3.36 9,172 1,863 284 1,030 77 3,254 35.48  

17 ภูสิงห์ 2,461 3 0.12 9,844 3,847 535 144 3 4,529 46.01  

18 เมืองจันทร์ 820 717 87.44 3,280 1,494 28 164 717 2,231 68.02  
19 เบญจลักษ ์ 1,672 14 0.84 6,688 2,892 579 1,392 14 4,877 72.92  

20 พยุห์ 182 84 4.99 4,487 2,211 140 349 84 2,784 62.05  

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 1,084 846 78.04 4,336 2,234 0 1,424 846 4,504 103.87  

22 ศิลาลาด 951 395 41.54 3,804 1,247 339 214 395 2,195 57.70  

รวม 66,199 4,993 7.38 268,555 89,639 16,604 22,343 4,993 133,407 49.68  

 

๓๔/ 2) ผลการ ... 
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  2) ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งเต้านม 
              ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งเต้านมในสตรีอายุ 30-70 ปี จังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2567         
จ าแนกรายอ าเภอ 

ที ่ อ าเภอ เป้าหมาย 
รวมทั้งหมด 

 จ านวน  ร้อยละ 
1 เมืองศรีสะเกษ 28,241 6,038 21.38 

2 ยางชุมน้อย 6,919 4,573 66.09 

3 กันทรารมย์ 17,954 12,523 69.75 
4 กันทรลักษ์ 47,281 8,267 17.48 
5 ขุขันธ์ 26,834 17,762 66.19 
6 ไพรบึง 7,469 3,578 47.90 
7 ปรางค์กู่ 10,293 7,715 74.95 
8 ขุนหาญ 19,678 12,898 65.55 
9 ราษีไศล 13,749 9,587 69.73 

10 อุทุมพรพิสัย 17,504 7,248 41.41 
11 บึงบูรพ์ 2,055 451 21.95 
12 ห้วยทับทัน 6,670 4,734 70.97 
13 โนนคูณ 7,088 2,551 35.99 
14 ศรีรัตนะ 9,595 6,310 65.76 
15 น้ าเกลี้ยง 8,077 2,087 25.84 
16 วังหิน 9,284 2,579 27.78 
17 ภูสิงห์ 8,798 4,276 48.60 
18 เมืองจันทร์ 2,847 2,589 90.94 
19 เบญจลักษ์ 6,543 5,093 77.84 

20 พยุห์ 5,636 3,582 63.56 
21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 4,288 2,140 49.91 
22 ศิลาลาด 3,249 1,160 35.70 

รวม 270,052 127,741 47.30 
ข้อมูลจาก 43 แฟ้ม ณ วันที่ 22 เมษายน 2567 

 ๓๕/ 3) ผลการ ... 
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         3) ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และไส้ตรง 
 ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่และไส้ตรงในประชากรอายุ 50-70 ปี จังหวัดศรีสะเกษ 
ปีงบประมาณ 2567 จ าแนกรายอ าเภอ 
 

ที ่ อ าเภอ เป้าหมาย 

ผลการด าเนินงาน 
เป้าหมายที่ต้อง
ต าเนินการเพิ่ม 

รวมทั้งหมด ผลผิดปกติ 

 จ านวน  ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
1 เมืองศรีสะเกษ 3,654 111 3.04 4 3.60 3,543 
2 ยางชุมน้อย 1,027 69 6.72 20 28.99 958 
3 กันทรารมย์ 2,775 1,961 70.67 357 18.20 814 
4 กันทรลักษ์ 5,069 1,234 24.34 61 4.94 3,835 
5 ขุขันธ์ 3,706 7,424 200.32 437 5.89 0 
6 ไพรบึง 1,233 320 25.95 14 4.38 913 

7 ปรางคก์ู่ 1,711 0 0.00 0 0.00 1,711 
8 ขุนหาญ 2,744 695 25.33 33 4.75 2,049 
9 ราศีไศล 2,280 1,070 46.93 49 4.58 1,210 

10 อุทุมพรพิสัย 2,838 664 23.40 43 6.48 2,174 
11 บึงบูรพ์ 321 334 104.05 29 8.68 0 
12 ห้วยทับทัน 1,043 678 65.00 28 4.13 365 
13 โนนคูณ 1,026 247 24.07 28 11.34 779 
14 ศรีรัตนะ 1,285 592 46.07 1 0.17 693 
15 น้ าเกลี้ยง 1,070 4 0.37 1 25.00 1,066 
16 วังหิน 1,238 62 5.01 3 4.84 1,176 
17 ภูสิงห์ 1,231 0 0.00 0 0.00 1,231 
18 เมืองจันทร์ 450 841 186.89 24 2.85 0 
19 เบญจลักษ์ 914 666 72.87 116 17.42 248 
20 พยุห์ 951 956 100.53 41 4.29 2 
21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 612 386 63.07 52 13.47 226 
22 ศิลาลาด 573 486 84.82 53 10.91 87 

รวม 37,751 18,800 49.80 1,394 7.41 18,951 
 

ข้อมูลจาก 43 แฟ้ม ณ วันที่ 22  เมษายน 2567 
๓๖/ 4) ผลการ ... 
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 4) ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ าดี 
 ผลการด าเนินงานคัดกรองมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ าดีในประชากรกลุ่มเสี่ยงอายุ 40 ปีขึ้นไป ด้วยวิธี 
Ultrasound จังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2567 จ าแนกรายอ าเภอ 

ที ่ อ าเภอ เป้าหมาย 
ผลการด าเนินงาน ผลผิดปกติ 

จ านวน ร้อยละ 
liver 
mass 

dilate  
duct 

PDF3 รวม ร้อยละ 

1 เมืองศรีสะเกษ 2,077 0 0.00 0 0 0 0 0.00 

2 ยางชุมน้อย 575 2,687 467.30 2 0 0 2 0.07 
3 กันทรารมย์ 1,530 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
4 กันทรลักษ์ 2,892 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
5 ขุขันธ์ 2,149 1,569 73.01 3 1 0 4 0.25 
6 ไพรบึง 709 593 83.64 3 0 0 3 0.51 
7 ปรางค์กู่ 982 4,491 457.33 7 0 0 7 0.16 
8 ขุนหาญ 1,543 1,658 107.45 2 1 1 4 0.24 

9 ราษีไศล 1,297 4,886 376.72 7 0 0 7 0.14 
10 อุทุมพรพิสัย 1,667 3,516 210.92 2 0 0 2 0.06 

11 บึงบูรพ์ 176 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
12 ห้วยทับทัน 610 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
13 โนนคูณ 581 667 114.80 0 0 0 0 0.00 
14 ศรีรัตนะ 737 2,920 396.20 3 0 0 3 0.10 
15 น้ าเกลี้ยง 628 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
16 วังหิน 711 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
17 ภูสิงห์ 710 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
18 เมืองจันทร์ 278 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
19 เบญจลักษ์ 520 0 0.00 0 0 0 0 0.00 
20 พยุห์ 536 1,222 227.99 9 0 1 10 0.82 

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 368 70 19.02 0 0 0 0 0.00 
22 ศิลาลาด 319 511 160.19 2 0 0 2 0.39 

รวม 21,595 24,790 114.80 40 2 2 44 0.18 

วัตถุประสงค์  เพ่ือโปรดทราบและเร่งรัดการด าเนินงานในพื้นที่ผลการด าเนินงานต่ ากว่าเกณฑ์เป้าหมาย  

มติที่ประชุม   รับทราบ 
๓๗/ ๘.๑๐ กลุ่มงาน ... 



37 

 

 ๘.๑๐ กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 

  - ไม่มี 

 ๘.๑๑ กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
1. โรคติดติดที่ส าคัญในพื้นที่จังหวัดศรีสะเกษ (น าเสนอแบบสไลด์) 

  1.1 สถานการณ์โรคไข้เลือดออก 
สถานการณืโรคไข้เลือดออกในประเทศไทย ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 17 เมษายน 2567 

พบผู้ป่วยไข้เลือดออก จ านวน 24,108 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 36.40 ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 22 ราย 
คิดเป็นอัตราตาย 0.09 ต่อแสนประชากร อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง 1: 1 อาชีพนักเรียน ร้อยละ 15.6 
กลุ่มอายุที่มีอัตราป่วยสูงสุด 3 อันดับแรก คือ อายุ 5-14 ปี, 15-24 ปี และ 0-4 ปี ตามล าดับ อัตราป่วย 
96.01, 66.76 และ 50.63 ต่อแสนประชากร กลุ่มอายุที่เสียชีวิตมากที่สุด คือ 5-14 ปี จ านวน 5 ราย 
อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.07 ภูมิภาคที่มีอัตราป่วยสูงสุด 4 อันดับแรก ได้แก่ ภาตใต้ ภาคกลาง (ไม่รวม กทม.) 
ภาคเหนือ และกรุงเทพมหานคร ตามล าดับ อัตราป่วย 77.46, 42.90, 24.21 และ 15.11 ตามล าดับ          
ดังภาพที่ 1  

 

ภาพที่ 1 สถานการณ์ไข้เลือดออกในประเทศไทย  

ส่วนสถานการณ์ไข้เลือดออกภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบว่า จังหวัดที่มีอัตราป่วยสูงสุด  
5 อันดับแรก ได้แก่ นครราชสีมา อุบลราชธานี บุรีรัมย์ ชัยภูมิ และยโสธร อัตราป่วย 26.97, 25.14, 
17.68, 17.59 และ 12.69 ต่อแสนประชากร ตามล าดับ  

 
 

๓๘/ จังหวัด ... 
 



38 

 

จังหวัดศรีสะเกษ นับตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 2567 ถึงวันที่ 20 เมษายน 2567 ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ านวนทั้งสิ้น 162 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 
11.13 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต ตั้งแต่เดือนมกราคม-มีนาคม 2567 มีแนวโน้มพบ
ผู้ป่วยไข้เลือดออกสูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบผู้ป่วยเพศชายมากกว่าเพศหญิง โดยพบเพศชาย 96 
ราย เพศหญิง 66 ราย อัตราส่วนเพศชาย ต่อ เพศหญิง เท่ากับ 1.45 : 1 กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือ อายุ 10 - 
14 ปี อัตราป่วย 51.75 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ กลุ่มอายุ 5-9 ปี, 15-24 ปี, 0-4 ปี, 65 ปีขึ้นไป
, 25-34 ปี,55-64 ปี, 35-44 ปี, 45-54 ปี ตามล าดับ อัตราป่วย 30.66, 29.93, 20.32, 6.06, 5.18, 
4.39, 2.95 และ 2.26 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดับ  

 
 

 

 
๓๙/ อาชีพ ... 
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 อาชีพที่มีจ านวนผู้ป่วยสูงสุดคือ นักเรียน จ านวน 95 ราย รองลงมาคือ อาชีพเกษตร , เด็กใน
ปกครองหรือไม่มีงานท า, อาชีพนักศึกษา และอาชีพรับจ้าง จ านวน 38, 20, 7, 1 และ 1 ราย ตามล าดับ 
 

 

 

 

 

 

 

 

พบผู้ป่วยสูงสุดในเดือน มีนาคม จ านวน 66 ราย โดยมีรายงานผู้ป่วยเดือน มกราคม 31 ราย 
กุมภาพันธ์ 37 ราย มีนาคม 66 ราย เมษายน 28 ราย พบผู้ป่วยในเขตเทศบาล 15 ราย ในเขต               
องค์การบริหารต าบล 147 ราย พบผู้ป่วยในเขตองค์การบริหารส่วนต าบลมากกว่าในเขตเทศบาล                   
โดยจ านวนผู้ป่วยในเขตองค์การบริหารส่วนต าบล ร้อยละ 90.74 ผู้ป่วยในเขตเทศบาล ร้อยละ 9.26              
ผู้ป่วยเข้ารับการรักษาที่ โรงพยาบาลทั่วไป 19 ราย โรงพยาบาลชุมชน 143 ราย อ าเภอที่มีอัตราป่วย        
ต่อประชากรแสนคนสูงสุดคืออ าเภอขุขันธ์ อัตราป่วย 45.52 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ อ าเภอไพรบึง
, อ าเภอขุนหาญ, อ าเภอภูสิงห์, อ าเภอปรางค์กู่, อ าเภอกันทรลักษ์, อ าเภอเมือง, อ าเภอศรีรัตนะ, อ าเภอยาง
ชุมน้อย, อ าเภอเบญจลักษ์, อ าเภออุทุมพรพิสัย, อ าเภอกันทรารมย์, อ าเภอพยุห์, อ าเภอวังหิน, อ าเภอราษีไศล 
ตามล าดับ อัตราป่วย 16.93, 16.86, 16.43, 13.62, 10.92, 6.53, 5.65, 5.57, 5.56, 4.78, 4.03, 
2.86, 1.98 และ 1.26 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดับ 

 

 

 

 

 

 

  2.1 สถานการณ์โรคเลปโตสไปโรสีส 
๔๐ / สถาน  ... 
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สถานการณ์โรคเลปโตสไปโรสีส (โรคฉี่หนู) ภาพรวมของประเทศไทย นับจาก  วันที่ 1 
มกราคม – 15 เมษายน 2567 พบผู้ป่ผู้ป่วย 835 ราย อัตราป่วย 1.26 ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 7 ราย 
อัตราตาย 0.01 ต่อแสนประชากร อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง 1: 0.28 กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด อายุ 45-
54 ปี, 55-64 ปี และอายุ 65 ปีขึ้นไป ตามล าดับ ร้อยละ 19.52, 18.56 และ 18.44 ตามล าดับ ส่วนใหญ่
อาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 32.9 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบผู้ป่วยมากที่สุด  จ านวน 187 ราย  

จั งหวัดศรี สะ เกษ ตั้ งแต่ วั นที่  1 มกราคม 2567 ถึ งวันที่  20 เมษายน 2567                 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีรายงานผู้ป่วยโรคเลปโตสไปโรสีส (โรคฉี่หนู) จ านวนทั้งสิ้น 118 ราย 
อัตราป่วย 8.11 ต่อประชากรแสนคน มีรายงานผู้เสียชีวิต 1 ราย อัตราตาย 0.07 ต่อประชากรแสนคน  
อัตราผู้ป่วยตายร้อยละ 0.85 ตั้งแต่เดือนมกราคม-มีนาคม 2567 มีแนวโน้มพบผู้ป่วยเลปโตสไปโรสีสสูงกว่า
ค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบผู้ป่วยเพศชายมากกว่าเพศหญิง โดยพบเพศชาย 95 ราย เพศหญิง 23 ราย 
อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง เท่ากับ 4.13 : 1 กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือ กลุ่มอายุ 55-64 ปี อัตราป่วย 
22.59 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ กลุ่มอายุ 65 ปี ขึ้นไป, 35-44 ปี, 45-54 ปี, 25-34 ปี, 15-24 
ปี, 5-9 ปี และ 10-14 ปี อัตราป่วยเท่ากับ 15.43, 6.75, 6.5, 4.71, 3.1, 1.14 และ 1.10 ต่อประชากร
แสนคน ตามล าดับ  

 
 

 
 
 
 

๔๑ / อัตรา  ... 
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อาชีพที่มีจ านวนผู้ป่วยสูงสุดคือ เกษตรกรรม จ านวน 99 ราย รองลงมาคือ อาชีพอ่ืนๆ  เด็ก
ในปกครองหรือไม่มีงานท า พระภิกษุ อาชีพนักเรียน และอาชีพราชการ จ านวน 9, 4, 2, 2 และ 2 ราย 
ตามล าดับ พบผู้ป่วยสูงสุดในเดือน มกราคม จ านวน 37 ราย โดยมีรายงานผู้ป่วยเดือน มกราคม 37 ราย 
กุมภาพันธ์ 36 ราย มีนาคม 31 ราย และเมษายน 14 ราย พบผู้ป่วยในเขตเทศบาล 15 ราย ใน                    
เขตองค์การบริหารต าบล 103 ราย พบผู้ป่วยในเขตองค์การบริหารส่วนต าบลมากกว่าในเขตเทศบาล โดย
จ านวนผู้ป่วยในเขตองค์การบริหารส่วนต าบล เร้อยละ 87.29 ส่วนผู้ป่วยในเขตเทศบาล ร้อยละ 12.71 
ผู้ป่วยเข้ารับการรักษาที่ โรงพยาบาลศูนย์ 1 ราย โรงพยาบาลทั่วไป 2 ราย และโรงพยาบาลชุมชน 115 ราย  

 
 

 

๔๒ / อ าภอ ... 
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 อ าเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุดคือ อ าเภอภูสิงห์ อัตรา 23.73 ต่อประชากร
แสนคน รองลงมาคือ อ าเภอขุขันธ์ , อ าเภอปรางค์กู่, อ าเภอขุนหาญ, อ าเภอไพรบึง, อ าเภอวังหิน, อ าเภอ
กันทรารมย์, อ าเภอโนนคูณ, อ าเภอราษีไศล, อ าเภอห้วยทับทัน, อ าเภอน้ าเกลี้ยง, อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ, 
อ าเภอศรีรัตนะ, อ าเภออุทุมพรพิสัย, อ าเภอพยุห์, อ าเภอเบญจลักษ์, อ าเภอกันทรลักษ์ และอ าเภอเมือง 
ตามล าดับ อัตราป่วย 18.74 , 18.15 , 14.99 , 14.81 , 11.87 , 8.06 , 7.61 , 6.28 , 4.74 , 4.5 , 
4.23 , 3.77 , 2.87 , 2.86 , 2.78 , 2.48 และ 2.18 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดับ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  1.2 สถานการณ์โรคมือ เท้า ปาก 
สถานการณ์โรคมือ เท้า ปาก ภาพรวมของประเทศไทย นับจากวันที่ 1 มกราคม – 15 

เมษายน 2567 พบผู้ป่ผู้ป่วย 16,708 ราย อัตราป่วย 25.25 ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 1 ราย อัตราส่วน
เพศชายต่อเพศหญิง 1: 0.81 กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด คือ อายุ 0-4 ปี, 5 ปี และ 7-9 ปี ตามล าดับ           
ร้อยละ 70.55, 10.66 และ 8.45 ตามล าดับ ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มเด็กในปกครอง ร้อยละ 80.20 และนักเรียน 
ร้อยละ 18.8 ภาคกลางพบผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก มากที่สุด 3,109 ราย  

จังหวัดศรีสะเกษ ตั้ งแต่วันที่  1 มกราคม 2567 ถึงวันที่  20 เมษายน 2567          
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีรายงานผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก จ านวนทั้งสิ้น  113 ราย คิดเป็น            
อัตราป่วย 7.76 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต ตั้งแต่เดือนมกราคม-มีนาคม 2567          
มีแนวโน้มพบผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก สูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบผู้ป่วยเพศชายมากกว่าเพศหญิง     
โดยพบเพศชาย 57 ราย เพศหญิง 56 ราย อัตราส่วนเพศชาย ต่อ เพศหญิง เท่ากับ 1.02 : 1 กลุ่มอายุที่พบ
สูงสุดคือ กลุ่มอายุ 0-4 ปี อัตราป่วย 121.91 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ กลุ่มอายุ 5-9 ปี,              
10-14 ปี และ 35-44 ปี อัตราป่วย 22.71, 2.20 และ 0.42 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดับ  

 
๔๓ / จ านวน  ... 
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อาชีพที่มีจ านวนผู้ป่วยสูงสุดคือ เด็กในปกครองหรือไม่มีงานท า จ านวน 91 ราย รองลงมา

คือ อาชีพนักเรียน และอาชีพเกษตรกรรม จ านวน 19 และ 3 ราย ตามล าดับ พบผู้ป่วยสูงสุด                   ใน
เดือน มกราคมจ านวนผู้ป่วย 48 ราย โดยมีรายงานผู้ป่วยเดือน มกราคม 48 ราย กุมภาพันธ์ 35 ราย มีนาคม 
22 ราย เมษายน 8 ราย พบผู้ป่วยในเขตเทศบาล 20 ราย ในเขตองค์การบริหารต าบล 93 ราย                
พบผู้ ป่ ว ย ใน เขตองค์ การบริ หารส่ วนต าบลมากกว่ า ใน เขต เทศบาล  โดยจ านวนผู้ ป่ ว ย ใน เขต                             
องค์ การบริ หารส่ วนต าบล  ร้ อยละ  82.30 ส่ วนผู้ ป่ ว ย ใน เขต เทศบาล  เท่ ากับร้ อยละ  17.70                          
ผู้ป่วยเข้ารับการรักษาที่ โรงพยาบาลทั่วไป 5 ราย โรงพยาบาลชุมชน 89 ราย และ  รพ.สต./หน่วยบริการ
สาธารณสุข 19 ราย  

 
 
 
 

๔๔ / อ าเภอ  ... 
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 อ าเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุดคือ อ าเภอไพรบึง อัตราป่วย 63.48 ต่อ

ประชากรแสนคน รองลงมาคือ อ าเภอขุนหาญ, อ าเภอภูสิงห์, อ าเภอกันทรารมย์, อ าเภอเมือง, อ าเภอศรีรัตนะ
, อ าเภอเบญจลักษ์, อ าเภอขุขันธ์, อ าเภอวังหิน, อ าเภออุทุมพรพิสัย, อ าเภอราษีไศล, อ าเภอกันทรลักษ์, อ าเภอ
ปรางค์กู่, อ าเภอยางชุมน้อย, อ าเภอโนนคูณ, อ าเภอห้วยทับทัน, อ าเภอน้ าเกลี้ยง อัตราป่วยเท่ากับ 21.55, 
14.6, 10.07, 6.53, 5.65, 5.56, 4.02, 3.96, 3.82, 3.77, 3.48, 3.03, 2.79, 2.54, 2.37 และ 
2.25 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดับ 

 

มติที่ประชุม   รับทราบ 
๔๕ / ๘.๑๒ กลุ่มงาน   ... 
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 ๘.๑๒ กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ  
   การด าเนินงานส่งผลงานสมัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ ปีงบประมาณ 2567 
  1. หน่วยงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มีชื่อเรื่องผลงานที่ส่งสมัครสมบูรณ์ ขอรับรางวัลเลิศรัฐ  
จ านวนรวม 12 ผลงาน ดังนี้ 

1.1  กลุ่มงาน ของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  จ านวน 5 ผลงาน : 

 
    
 
 
 

๔๖ / 1.2 ส านักงาน ... 
 
 
 
 

ส่งเข้าระบบออนไลน์

ล า
ดับ

กลุ่มงาน ช่ือเร่ือง ส่งผลงาน ประเภทรางวัล ช่ือ - สกุล ต าแหน่ง ในนาม สป.สธ. 
หรือ สนง.จ.ศก.

1 กลุ่มงานควบคุม
โรคติดต่อ

คนศรีสะเกษสุขภาพดี ปลอด
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อน ้าดี

นวัตกรรมการ
บริการ

น.ส.จิราพร โคตรพันธ์ นกัวิชาการ
สาธารณสุขปฏิบัติการ

(ส่งในนาม
สนง.จ.ศก.)

2 กลุ่มงานการ
สาธารณสุขมูลฐาน
และระบบสุขภาพ
ปฐมภูมิ

พลังเครือข่ายชุมชนสู่ความ
เป็นที่ 1 ร่วมขจัดภัยร้าย โรค

พยาธิใบไม้ตับ พื นที่ต้าบลสมอ
 อ.ปรางค์กู่ จ.ศรีสะเกษ

สัมฤทธิผล
ประชาชน
มีส่วนร่วม

นายบารเมษฐ์ ผมค้า นักวิชาการสาธารณสุข
ชา้นาญการ

(ส่งในนาม 
สป.สธ.)

3 กลุ่มงานควบคุมโรค
ไม่ติดต่อ สุขภาพจิต
และยาเสพติด

ระบบบริหารจัดการ
โรคเบาหวาน กรณีถ่ายโอน
ภารกิจด้านสาธารณสุข  
จังหวัดศรีสะเกษ

นวัตกรรมการ
บริการ

นางมะลิ สุปัตติ นักวิชาการสาธารณสุข
ชา้นาญการพิเศษ

(ส่งในนาม 
สป.สธ.)

4 กลุ่มงานควบคุมโรค
ไม่ติดต่อ สุขภาพจิต
และยาเสพติด

ผลของการพัฒนาระบบภาคี
เครือข่าย เพ่ือสุขภาพจิตดี 
มีวัคซีนใจ ไม่ฆ่าตัวตาย 
จังหวัดศรีสะเกษ

นวัตกรรมการ
บริการ

นางสิริมาบังอร  
หลาวทอง

พยาบาลวิชาชีพ
ช้านาญการ

(ส่งในนาม 
สป.สธ.)

5 กลุ่มงานควบคุมโรค
ไม่ติดต่อ สุขภาพจิต
และยาเสพติด

การพัฒนาระบบการ
บ้าบัดรักษาและฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด 
จังหวัดศรีสะเกษ

นวัตกรรมการ
บริการ

นางถิรนนัท์ ผิวผา พยาบาลวิชาชีพ
ช้านาญการ

(ส่งในนาม 
สป.สธ.)

ผู้รับผิดชอบส่งผลงาน
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                1.2 ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ  จ านวน 3 ผลงาน : 

 

     

                   1.3 โรงพยาบาล  จ านวน 4 ผลงาน : 

 

   
๔๗ /  2. Timeline ... 

 

ส่งเข้าระบบออนไลน์

ล า
ดับ

ส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอ

ช่ือเร่ือง ส่งผลงาน ประเภทรางวัล ช่ือ - สกุล ต าแหน่ง ในนาม สป.สธ. 
หรือ สนง.จ.ศก.

1 สสอ. โพธ์ิศรี
สุวรรณ

การพัฒนารูปแบบการบูรณา
การข้อมูล ด้วยการใชเ้ทคโนโลยี
ดิจิทัล ใน อสม. อ้าเภอโพธ์ิศรี
สุวรรณ จังหวัดศรีสะเกษ

นวัตกรรมการ
บริการ

นางสาวจุฑาภรณ์ 
งามวิลัย

ผช.สสอ.โพธ์ิศรี
สุวรรณ ; นักวิชาการ
สาธารณสุขช้านาญการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

2 สสอ.โนนคูณ การเฝ้าระวังการจ้าหน่ายบุหร่ี
สุราในร้านค้า ด้วยการบูรณา
การศูนย์แจ้งเตือนภัย โดยภาคี
เครือข่ายมีส่วนร่วม

นวัตกรรมการ
บริการ

นายเอื ออังกูร ค้ามา 
(ร่วมกับ นางสาว
นันทัชพร ตั งสูงเนิน)

ผช.สสอ.โนนคูณ ; 
นักวิชาการ
สาธารณสุขช้านาญการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

3 สสอ.ห้วยทับทัน การพัฒนารูปแบบการดูแล
ผู้สูงอายุและผู้มีภาวะพ่ึงพิงใน
ชมุชนแบบมีส่วนร่วม

ขับเคล่ือนเห็นผล นายสุระพล นามวงค์ ผช.สสอ.ห้วยทับทนั ;
 นักวิชาการ
สาธารณสุขช้านาญการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

ผู้รับผิดชอบส่งผลงาน

ส่งเข้าระบบออนไลน์

ล า
ดับ

โรงพยาบาล ช่ือเร่ือง ส่งผลงาน ประเภทรางวัล ช่ือ - สกุล ต าแหน่ง ในนาม สป.สธ. 
หรือ สนง.จ.ศก.

1 รพ.ศรีรัตนะ
(กลุ่มงานจิตเวช
และยาเสพติด)

การพัฒนารูปแบบการ
บ้าบัดรักษาและฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผู้ติดยาและสาร
เสพติดระยะกลาง โดยชมุชนมี
ส่วนร่วม อ้าเภอศรีรัตนะ 
จังหวัดศรีสะเกษ

ขับเคล่ือนเห็นผล นางปรัชญาน ีค้าเหลือ พยาบาลวิชาชีพ
ช้านาญการ

(ส่งในนาม
สนง.จ.ศก.)

2 รพ.กันทรารมย์
(กลุ่มงานโภชน
ศาสตร์)

โมเดลส่ือการสอนสาธิต
ส่วนประกอบอาหารทางสาย
ให้อาหารด้วยแป้งข้าวเหนียว
ผสมวัสดุเหลือใชถ้อดประกอบได้

นวัตกรรมการ
บริการ

นางสาวสุขศรี แซ่ซือ นกัโภชนาการ
ปฏิบัติการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

3 รพ.ราษีไศล รูปแบบ "Rasi Smart kids by 
EF" เพ่ือเด็กปฐมวัย มีปัญญา 
อารมณ์ดี มีความเข้มแข็งทางใจ

นวัตกรรมการ
บริการ

นางนงคราญ  สมยืน พยาบาลวิชาชีพ
ช้านาญการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

4 รพ.ไพรบึง การพัฒนาแนวทางติดตาม 
ดูแลผู้ป่วยจิตเวชเรื อรังในชุมชน

นวัตกรรมการ
บริการ

นางสาว เสาวภา  สุคะตะ พยาบาลวิชาชีพ
ช้านาญการ

(ส่งในนาม สป.สธ.)

ผู้รับผิดชอบส่งผลงาน
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              2. Timeline การด าเนนิงานพิจารณาผลงานส่งสมัครขอรับรางวัลเลิศรัฐ ประจ าปี พ.ศ. 2567 (ส านักงาน ก.พ.ร.) : 

 

น าเข้าที่ประชุม : เพื่อทราบ 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

 ๘.๑๓  กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

- ไม่มี 

  

 

 

 

 
๔๘ /  ๘.๑๔ กลุ่มงาน ... 

 

 

 

 

20 ก.พ. - 5 เม.ย. 67 
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๘.๑๔ กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล 
๑. การขับเคลื่อนนโยบาย 30 บาท รักษาทุกที่ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว   

กระทรวงสาธารณสุขได้ประกาศนโยบายสาธารณสุข ปีงบประมาณ ๒๕๖๗ จ านวน ๑๓ ประเด็น ซึ่ง
ประเด็นที่ ๑๐ ประเด็นดิจิทัลสุขภาพ บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกที่  โดยมีกิจกรรมจัดบริการ 12 กิจกรรม 
ที่หน่วยบริการต้องด าเนินงานให้พร้อมให้บริการประชาชน  1 พฤษภาคม 2567   

 
สรุปการด าเนินงานของโรงพยาบาล ณ  25 เมษายน  2567 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
   ขอความร่วมมือเร่งรัดจัดระบบบริการตามกิจกรรม  

- จัดระบบริการผู้ป่วยทางไกล Telemedicine  โดยเน้นในกลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรัง  ผู้ป่วยติดเตียง  
- จัดบริการระบบจองคิวนัดหมาย Online / แจ้งเตือน online  /การออกใบรับรองแพทย์

ดิจิทัล   
- จัดระบบส่งยาถึงบ้าน  (อยู่ระบบลงระบบ health rider 29 เมย – 8 พค 2567 ) 

๔๙ /  2. เร่งรัด  ... 
 
 

 

e-prescription Lab order health rider ไปรษณีย์ อสม. อ่ืนๆ  EDC scan QR 

10700 โรงพยาบาลศรีสะเกษ

10927 โรงพยาบาลยางชมุนอ้ย 

10928 โรงพยาบาลกันทรารมย์

10929 โรงพยาบาลกันทรลักษ์

10930 โรงพยาบาลขุขันธ์  

10931 โรงพยาบาลไพรบึง  

10932 โรงพยาบาลปรางค์กู่  

10933 โรงพยาบาลขุนหาญ

10934 โรงพยาบาลราษีไศล

10935 โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย

10936 โรงพยาบาลบึงบูรพ์  

10937 โรงพยาบาลห้วยทับทัน

10938 โรงพยาบาลโนนคูณ

10939 โรงพยาบาลศรีรัตนะ

10940 โรงพยาบาลวังหิน

10941 โรงพยาบาลน้้าเกล้ียง

10942 โรงพยาบาลภูสิงห์  

10943 โรงพยาบาลเมืองจันทร์

23125
โรงพยาบาลเบญจลักษ์เฉลิม

พระเกียรติ 80 พรรษา

28014 โรงพยาบาลพยุห์

28015 โรงพยาบาลโพธ์ิศรีสุวรรณ

28016 โรงพยาบาลศิลาลาด

ด้าเนนิการแล้ว  ก้าลังด้าเนนิการ ไม่ได้ด้าเนนิการ

รหัส รพ

กิจกรรม ยกระดับ 30 บาท รักษาทุกท่ีด้วยบัตรประชาชนใบเดียว 

 FDH
รับส่งยาถึงบ้าน จ่ายเงิน Online  SMART 

REFER

เจาะแลปใกล้บ้าน/

เชื่อมโยงข้อมูล
HOME Ward รพ. 

ระบบข้อมูล 

PHR

health 

wallet

ใบรับรอง

แพทย์ ดิจิทัล

ใบส่ังยา/แลป electronic นดัหมาย /จอง

คิว /เตือน online
Telemedicine
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๒. เร่งรัดลงทะเบียน Health ID ส าหรับประชาชน   
เพ่ือใช้ประชาชนสามารถเข้าถึงการใช้บริการดิทิทัลทางการแพทย์และสาธารณสุข เช่น การจองคิว 

Online รับใบรับรองแพทย์ดิจิทัล  บริการการแพทย์ทางไกล  รวมถึงการเข้าถึงประวัติสุขภาพของตน เอง            
ผ่านระบบหมอพร้อม ซึ่งประชาชนต้องผ่านการพิสูจน์ตัวตน โดยลงทะเบียน Health ID  โดยปัจจุบัน              
จังหวัดศรีสะเกษลงทะเบียนแล้วจ านวน 66,811 คน  คิดเป็นร้อยละ  6.43 ของประชาชนที่อาศัยอยู่ใน
จังหวัดศรีสะเกษ  อ าเภอที่ลงทะเบียนครอบคลุมประชาชนมากที่สุด ได้แก่ อ าเภอราษีไศล  อ าเภอปรางค์กู่  
อ าเภอบึงบูรพ์  ตามล าดับ 

                                      ตารางสรุปการลงทะเบียน  Health ID  รายอ าเภอ 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
แนวทางการเร่งรัดด าเนินงาน 

๑)  รพ. / รพ.สต. ทุกแห่ง  ลงทะเบียน โดยมุ่งเป้าหมาย 
- ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง  ผู้สูงอายุ หญิงตั้งครรภ์   นักเรียน /นักศึกษา   กลุ่ม  อสม. / ผู้น าชุมชน  
- ผู้ป่วย / ญาติ  ที่มารับบริการที่โรงพยาบาล    

๒) ส่งเสริมให้ประชาชนใช้ Application หมอพร้อม เพ่ือการดูประวัติการรักษา และรับบริการ
ทางสุขภาพ เช่น การจองคิวบริการ  online  telemedicine  

๓) รพ. /  รพ.สต. จัดบริการเช่นการ จองคิวบริการ Online  telemedicine  ที่ประชาชนขอรับ
บริการจากระบบหมอพร้อม  

๔) ประชาสัมพันธ์ การลงทะเบียน/ประโยชน์ของการใช้ Health ID    
 

๕๐ /  3 การข้ึน ... 
 

ลงทะเบยีน DID

22-เมย 67 รอ้ยละ 

ราษไีศล 50,248                 23,885     47.53

ปรางคก์ู่ 40,868                 17,507     42.84

บงึบรูพ์ 7,450                   1,228       16.48

หว้ยทบัทนั 26,715                 2,211       8.28

ศรรีตันะ 39,330                 2,626       6.68

ยางชุมนอ้ย 24,990                 1,127       4.51

เมอืงศรสีะเกษ 109,495               3,892       3.55

เมอืงจนัทร ์ 11,115                 358          3.22

ภูสงิห์ 35,835                 1,103       3.08

ขุนหาญ 74,745                 1,923       2.57

เบญจลกัษ์ 24,690                 605          2.45

กนัทรลกัษ์ 175,823               3,899       2.22

ขุขนัธ์ 105,465               2,094       1.99

โนนคณู 27,482                 527          1.92

โพธิศ์รสีุวรรณ 16,637                 305          1.83

ศลิาลาด 12,154                 219          1.80

อทุมุพรพสิยั 66,266                 1,187       1.79

พยหุ์ 20,870                 298          1.43

ไพรบงึ 31,366                 430          1.37

กนัทรารมย์ 69,122                 772          1.12

น า้เกลีย้ง 32,177                 327          1.02

วงัหนิ 36,075                 288          0.80

รวม 1,038,918           66,811     6.43

อ าเภอ ประชากร type1,3
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3 การขึ้นระบบรับส่งยาถึงบ้าน  Health Rider  
   ตามที่รัฐบาลได้มีนโยบาย ๓๐ บาท รักษาทุกที่ ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว ซึ่งมีเป้าหมายที่     
จะยกระดับประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือบัตรทอง เพ่ือให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสาธารณสุขได้ง่าย
สะดวกสบาย ลดระยะเวลาการรอคอย โดยประชาชนสามารถนัดหมายเข้ารับบริการ ผ่านระบบออนไลน์เข้ารับ
บริการทางการแพทย์และเภสัชกรรมทางไกลจากที่บ้าน  เลือกรับยา  ทางไปรษณีย์ ร้านยาใกล้บ้าน หรือใช้
บริการส่งยาถึงบ้าน (Health Rider) เพ่ืออ านวยความสะดวกในการรับยาและเวชภัณฑ์  
   เพ่ือเป็นการสนองนโยบาย และเพ่ือเกิดประโยชน์สูงสุดที่ประชาชนจะได้รับตามนโยบายดังกล่าว 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จึงขอความร่วมมือทุกโรงพยาบาลเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับการลง
พ้ืนที่ (Implement)  การติดตั้งระบบการส่งยาถึงบ้าน (Health Rider) ดังนี้ 

๑) ประชาสัมพันธ์ให้กลุ่มเป้าหมายได้แก่ อสม. และเจ้าหน้าที่ที่สนใจ ลงทะเบียนสมัคร
เข้ารับการคัดเลือกเป็นผู้จัดส่งยาถึงบ้าน (Health Rider) และหากผู้สมัครที่ท่านคัดเลือกแล้วยังไม่ท า Provider 
ID ขอให้ท่านด าเนินการให้ผู้สมัครดังกล่าวให้แล้วเสร็จก่อนก าหนดลงพ้ืนที่ของอ าเภอท่าน 

๒) ในวันที่ลงพ้ืนที่เพ่ือให้การปฏิบัติเกิดประสิทธิภาพ ขอให้ทางโรงพยาบาลจัดเตรียม              
ความพร้อม ได้แก่ เอกสารจัดซื้อจัดจ้าง (ฉบับจริง) ,คอมพิวเตอร์,เครื่องปริ้น(เทอร์มอล์), Use Case ที่จะ 
workshop  ส่งยาจริง เชิญผู้เกี่ยวข้องของโรงพยาบาล เข้าร่วมประชุมสรุป Set Flow ระบบการจัดส่งยา 

 ผู้เข้าร่วมประชุม 
- ผู้อ านวยการ 
- ฝ่ายบริหาร 
- หัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกร 
- หัวหน้าพยาบาล OPD 
- การเงิน 
- พัสดุ 
- เจ้าหน้าที่ด้านไอที ของ โรงพยาบาล  
- เจ้าหน้าที่ รพ. และอสม.ที่ผ่านการท า  เข้าสมัครเป็นไรเดอร์ 

  วัตถุประสงค์การน าเสนอ  
 เพ่ือให้แจ้งผู้เกี่ยวข้องเตรียมการ และเข้าร่วมประชุมในวันที่ลงระบบ health rider   
 
 
 
 

๕๑ /   แผนการ... 
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                แผนการลงพื้นที่ (Implement) ติดตั้งระบบส่งยาถึงบ้าน Health Rider 
 
 
 
 
 
 
 
 
มติที่ประชุม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

    มติที่ประชุม   รับทราบ 

 

๕๒ /   ๘.๑๕ กลุ่มงาน ... 
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๘.๑๕ กลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
๑. งานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
 ๑.๑ การน าเสนอผลงานเด่น คณะกรรมการคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
  ผลงานเด่น น าเสนอท่ีประชุมกรมการจังหวัด ๓๐ เมษายน ๒๕๖๗  

   พชอ. ขุนหาญ  
  ล าดับ พชอ.น าเสนอผลงานเด่น เดือน พฤษภาคม ๒๕๖๗ พชอ. กันทรลักษ์  
   - ส่งวาระการประชุม ภายใน ๒๐ พฤษภาคม ๒๕๖๗ 
   - ส่งวีดีทัศน์น าเสนอ ภายใน ๒๕ พฤษภาคม ๒๕๖๗ (ความยาวไม่เกิน ๕ นาที) 
 
 ๑.๒ สรุปการส่งเอกสารสมัครรางวัลคุณภาพแห่งชาติ การควบคุมป้องกันโรคและภัยสุขภาพ

โดยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่ ประจ าปี พ.ศ. ๒๔๖๗ 
  ส่งใบสมัครพร้อมหนังสือน าส่ง(ลงนามโดยนายอ าเภอ) พร้อมส่งเอกสารผลงาน จ านวน ๘  

อ าเภอ ได้แก่ เบญจลักษ์ ปรางค์กู่ โนนคูณ ราศีไศล โพธิ์ศรีสุวรรณ ศรีรัตนะ ห้วยทับทัน ขุนหาญ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 

๕๓ /   ๑.๓ ติดตาม ... 
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 ๑.๓ ติดตามการเบิกจ่ายงบประมาณการขับเคลื่อนงานการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.)อ าเภอละ ๑๐,๐๐๐ บาท สรุป ณ ๒๗ มีนาคม ๒๕๖๗ 
  ๑.๓.๑ ด าเนินการ/ก่อหนี้ผูกพัน จ านวน ๑๐ อ าเภอ ได้แก่ เมืองศรีสะเกษ ยางชุมน้อย ขุขันธ์       
ขุนหาญ บึงบูรพ์ โนนคูณ วังหิน เบญจลักษ์ เมืองจันทร์ โพธิ์ศรีสุวรรณ 
  ๑.๓.๒ ยังไม่ด าเนินการ ๑๒ อ าเภอ 
 ข้อเสนอเพื่อพิจารณาด าเนินการ อ าเภอที่ยังไม่ด าเนินการ ๑๒ อ าเภอ ให้เร่งรัดให้แล้วเสร็จ 
ภายใน ๓๐ มิถุนายน ๒๕๖๗ 
 

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

๕๔ /   ระเบียบ ... 
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ระเบียบวาระท่ี  ๙ เรื่องอ่ืนๆ (ถ้ามี)   
๙.๑ ก าหนดประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสขุจังหวัดศรสีะเกษ ครั้งที่ 5/๒๕๖๗           

วันที่  ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๗ ณ ห้องประชุมส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  

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

 
มติที่ประชุม รับทราบ 

ปิดการประชุม เวลา ๑๖.๓๐ น. 

     (ลงชื่อ)  นวลจันทร์  สายวงศ์     ผู้บันทึกรายงานการประชุม 
        (นางสาวนวลจันทร์  สายวงศ์) 
            นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 
 
      (ลงชื่อ)   ภาดล  จันทพรม      ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
                       (นายภาดล  จันทพรม) 

 หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
 


