
 
วาระการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

ครั้งที่ ๑๒/๒๕๖7  ในวันที่  ๓  มกราคม  ๒๕๖๘ 
ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   

********************* 
เริ่มประชุมเวลา ๑๓.๐๐ น. 
นั่งสมาธิก่อนการประชุม 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกล่าวเปิดการประชุม 
วิดีทัศน์ผลการด าเนินงาน ประจ าเดือน ธันวาคม ๒๕๖๗ 

วาระก่อนการประชุม :  
จ านวน 5 รายการ  (รายละเอียดตามเอกสารแนบท้าย) 

 ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องท่ีประธาน (นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ) แจ้งให้ที่ประชุมทราบ 

๑. หน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว. จังหวัดศรีสะเกษ ประจ าเดือน  มกราคม  ๒๕๖๘ 
 - วันที่  ๒๓  มกราคม  ๒๕๖๘  สถานที่ โรงเรียนบ้านค าสะอาด บ้านค าสะอาด หมูที่ ๘  ต าบลท่าคล้อ  
อ าเภอ เบญจลักษ์ (จัดกิจกรรมเพ่ือถวายเป็นพระกุศลเนื่องในวันคล้ายวันสิ้นพระชนม์สมเด็จพระเจ้าพ่ีนางเธอ
เจ้าฟ้ากัลยาณ-ิวัฒนา กลมหลวงนราธาวาสราชนครินทร์ ๒ มกราคม 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................. 
 ระเบียบวาระท่ี 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุมครั้งที่ ๑๑/๒๕๖๗ วันที่  ๒๙ พฤศจิกายน 
๒๕๖๗ 
 กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้จัดท าสรุปมติและ ข้อสั่ง
การประชุม และรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ครั้งที่ ๑๑/๒๕๖๗ 
วันที่ ๒๙ พฤศจิกายน ๒๕๖๗  เวลา ๑๓.๐๐ - ๑๖.๓๐ น. ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ  ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  แจ้งให้ผู้บริหารและคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัดจังหวัด
ศรีสะเกษ ได้รับทราบทาง website http://www.ssko.moph.go.th  เมนูรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการ
พัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  จึงขอให้ที่ประชุมพิจารณาและรับรองรายงานการประชุมต่อไป 

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

 ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ ๑๑/๒๕๖๗ วันที่  ๒๙  พฤศจิกายน  ๒๕๖๗   

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

 
 

๒/ระเบียบวาระ ... 
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ระเบียบวาระท่ี ๔ เรื่องเสนอจากหัวหน้าส่วนราชการ/ภาคีเครือข่าย 

 ๔.๑ องค์การบริหารส่วนจังหวัดศรีสะเกษ  

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

 ๔.๒ เทศบาลเมืองศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม .............................................................. ........................................................................ ................... 

 ๔.๓ หน่วยควบคุมโรคติดต่อน าโดยแมลง อ าเภอขุนหาญ จังหวัดศรีสะเกษ 

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

 ๔.๔ ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศช่องสะง า จังหวัดศรีสะเกษ    
มติที่ประชุม ..................................................................................................................................................... ... 

 ๔.๕ โรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ 
มตทิี่ประชุม ................................................................................... ..................................................................... 

 ๔.๖ ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านจังหวัดศรีสะเกษ   
มติที่ประชุม ................................................................................................................... ..................................... 

 ๔.๗ ศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม ................................................................. .......................................................................................  

 ๔.๘ โรงพยาบาลพริ้นซ์  ศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม ........................................................................................................................... ............................. 

 ระเบียบวาระ ๕ เรื่องเสนอจากโรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป 

 ๕.๑ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ  

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

 ๕.๒ เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์ 
มติที่ประชุม ............................................................................................................................. .......................... 
 
 
 

 
๓/ระเบียบวาระ ... 
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 ระเบียบวาระท่ี ๖  เรื่องเสนอจากรองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ : 

 ๖.1 นายพิเชฏฐ์ จงเจริญ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 

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

 ๖.2 นายเสกสรรค์ จวงจันทร์  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 

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

 ๖.๓ นายศรีไพร ทองนิมิตร  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
๑. วาระที่ ๑  
                ๑. การด าเนินงานด้านการบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด ปี 2568 
     2. สรุปสาระส าคัญ 

  2.1 เรื่อง แนวทาง เป้าหมาย ตัวชี้วัดการด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติดแบบ
บูรณาการปี 2568 

๒.1.1 ด าเนินการตามแนวทางการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด (Patient journey) 
การบ าบัดรักษาตามกฎหมายยาเสพติดปี 2564 แบ่งเป็น สมัครใจบ าบัด (ม.113,114) และศาลสั่ง (ม.166, 
168, 56) ซึ่งคัดกรองผู้ติดยาเสพติดโดยใช้แบบประเมินพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรง  OAS และแบบประเมินการ
ติดสารเสพติด  v2  รายละเอียดดังนี้ 
          - ผู้ติดที่มีอาการคลุ้มคลั่ง อาละวาด (สีแดง,ส้ม ) จัดการภาวะฉุกเฉิน และถอนพิษ 1-2 
สัปดาห์ ส่งต่อบ าบัดระยะกลาง (IMC) 
                            - ผู้เสพ อาการไม่รุนแรง (สีเหลือง,เขียว) บ าบัดระยะกลาง (IMC) /บ าบัดระยะยาว (LTC) 
                             - ผู้ใช้ เสพเล็กน้อย (สีเขียว) บ าบัด CBTx ชุมชนล้อมรักษ์ หลังผ่านการบ าบัดรักษาส่งต่อ
ศูนย์ฟ้ืนฟูสภาพทางสังคมให้การช่วยเหลือ 

 

 
 
 

๔/2.1.2 เป้าหมาย... 
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2.1.2 เป้าหมายที่ได้รับการจัดสรร ตัวชี้วัดในการด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติด
ยาเสพติดแบบบูรณาการ ปีงบประมาณ 2568 
        1)  เป้าหมายผู้ป่วยสมัครใจบ าบัดตาม ม. 113,114 จ านวน 4,415 คน  
        2) เป้าหมายผู้ป่วยยาเสพติดที่มีอาการทางจิต  จ านวน 447 ราย  

    3) ร้อยละ 70 ของผู้ป่วยยาเสพติดเข้าสู่กระบวนการบ าบัดรักษาได้รับการดูแล
อย่างมีคุณภาพต่อเนื่องจนถึงการติดตาม (Retention Rate) 
        4) การบ าบัดและฟ้ืนฟูผู้ใช้ยาเสพติดโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน (CBTx ชุมชน
ล้อมรักษ์) อ าเภอละ 2 แห่ง  
   ๒.2  ผลการด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด  

๒.2.1 เป้าหมายผู้สมัครใจบ าบัด 4,415 คน ผลงาน 674 คน คิดเป็นร้อยละ 15.26 
เป็นอันดับ 8 ของประเทศ และบ าบัดรักษาผู้ป่วยกลุ่มสีแดงเป็นอันดับ 4 ของประเทศ  97 ราย แยกรายอ าเภอดังนี้ 
(ข้อมูล ณ วันที่ 24 ธันวาคม 2567) 
 

 
 
๒.2.2  อัตราการครองเตียง และจ านวนผู้ป่วยที่บ าบัดรักษาในมินิธัญญารักษ์มีแนวโน้ม

สูงขึ้น รายละเอียดดังนี้ 
1) มินิธัญญารักษ์โรงพยาบาลศรีรัตนะ (IMC) 100 เตียง ยอดผู้ป่วย Admit   92 ราย  
2) มินิธัญญารักษ์โรงพยาบาลปรางค์กู่ (IMC) 20 เตียง ยอดผู้ปว่ย Admit 19 ราย  
3) มินิธัญญารักษ์โรงพยาบาลโพธิ์ศรีสุวรรณ (LTC) 50 เตียง ยอดผู้ป่วย Admit 47 ราย  

 
 
 
 
 
 

๕/2.2.3 ร้อยละ 70... 
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2.2.3 ร้อยละ 70 ของผู้ป่วยยาเสพติดเข้าสู่กระบวนการบ าบัดรักษาได้รับการดูแล
อย่างมีคุณภาพต่อเนื่องจนถึงการติดตาม (Retention Rate) ผลงาน ร้อยละ 70.97 แยกรายอ าเภอดังนี้ 
(ข้อมูล ณ วันที่ 24 ธันวาคม 2567) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   ๒.3  แผนการด าเนินงาน ปีงบประมาณ 2568 เร่งด าเนินการเปิดมินิธัญญารักษ์เพิ่ม ได้แก่   
   1) รพ. เมืองจันทร์ (เปิดปลายเดือนมกราคม  2568)  
   2) รพ. ยางชุมน้อย (ก าลังก่อสร้าง เปิดปีงบประมาณ 2569)  
   3) รพ. ภูสิงห์ (ก าลังส่งโครงการของบจากปปส. ) 
     -  สนับสนุนการเปิดสถานฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ได้แก่ สถานี
ต ารวจภูธรบึงมะลู และ นพค.53 เปิดรับผู้ป่วยบ าบัดและฟ้ืนฟูระยะยาว 120 วัน  จ านวน 30 คน  เดือน
มกราคม  2568 
     - เพ่ิมอัตราก าลังและพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้านยาเสพติด 
     - สนับสนุนการด าเนินงานศูนย์ฟื้นฟูสภาพทางสังคมให้เป็นรูปธรรม   

๒.4 น าเรียนเพื่อทราบ ขอความร่วมมือเร่งด าเนินการดังนี้ 
๒.4.1 เร่งน าผู้ป่วยเข้าสู่กระบวนการบ าบัดรักษาและบันทึกข้อมูลลงในระบบ บสต. 

ตามเป้าหมายที่ได้รับการจัดสรร 
๒.4.2 เร่งด าเนินการเบิกจ่ายงบประมาณที่ได้รับจัดสรรให้แล้วเสร็จภายในเดือนมีนาคม 

2568 ดังนี้ 
    - สนับสนุนกิจกรรมให้บริการรักษาพยาบาลและฟ้ืนฟูสภาพผู้ป่วยยาเสพติดให้แก่
โรงพยาบาล 22 แห่ง จ านวน 1,980,000 บาท  
    - สนับสนุนกิจกรรมติดตาม ดูแลช่วยเหลือผู้ผ่านการบ าบัดรักษา และ ด าเนินการบ าบัด
และฟ้ืนฟูผู้ใช้ยาเสพติดโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน (CBTx ชุมชนล้อมรักษ์) ให้แก่ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
22 อ าเภอ จ านวน 1,072,5000 บาท  
 
 
 

 
๖/เป้าหมาย... 
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๗/1.4.3 ด าเนินการ... 
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1.4.3 ด าเนินการบ าบัดและฟ้ืนฟูผู้ใช้ยาเสพติดโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน (CBTx ชุมชนล้อมรักษ์ ) 
อ าเภอละ 2 แห่ง เป้าหมาย 25 คน (รอก าหนดเป้าหมายพื้นที่สีแดงบูรณาการร่วมกับโครงการชุมชนยั่งยืนของ
ส านักงานต ารวจแห่งชาติ เดือนกุมภาพันธ์ 2568)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 3. ข้อเสนอ  
                      จึงเรียนมาเพ่ือทราบและด าเนินงาน 

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

 ๖.๔ นักวิชการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านส่งเสริมพัฒนา) 

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

 

 
 

๘/๖.๕ นายสุริยนต์... 



- ๘ – 
 

๖.๕ นายสุริยนต์  หล้าค า นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ(ด้านบริการทางวิชาการ) 
           - ขอติดตามผลการแก้หนี้บุคลากรกลุ่มผู้กู้ยืมกองทุนเพื่อการศึกษา (กยศ.) 

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

 ๖.๖ นายวิสิฏศักดิ์  พิริยานนท์ รก. นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
มติที่ประชุม ............................................................................................................................. ........................... 

 ๖.๗ นายไพฑูรย์ แก้วภมร เภสัชกรเชี่ยวชาญ (ด้านเภสัชสาธารณสุข)   
มติที่ประชุม ............................................................................................................................. ........................... 

 ๖.๘ นายชาญชัย  ศานติพิพัฒน์ ทันตแพทย์เชี่ยวชาญ(ด้านทันตสาธารณสุข) 
มติที่ประชุม  ...................................................................................................................................... ................. 

 ระเบียบวาระท่ี ๗ เรื่องเสนอจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน  สาธารณสุขอ าเภอ 

 ๗.๑. ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน   

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

 ๗.๒. สาธารณสุขอ าเภอ 
มติที่ประชุม ............................................................................................................................................ ............. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ๙/ระเบียบวาระ ... 



- ๙ – 

ระเบียบวาระท่ี ๘ เรื่องเสนอจากหัวหน้ากลุ่มงาน  

 .๑ กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  
1. วาระเรื่อง รายงานการใช้จ่ายงบประมาณรายจ่ายประจ าปี พ.ศ.2568 ส านักงานสาธารณสุข

จังหวัดศรีสะเกษ  ข้อมูล ณ วันที่ 27 ธันวาคม 2567  รายละเอียดดังนี้ 

หมวดรายจ่าย ได้รับจัดสรร 
ผูกพันPO เบิกจ่าย คงเหลือ 

จ านวนเงิน  ร้อยละ  จ านวนเงิน  ร้อยละ  จ านวนเงิน  ร้อยละ  

1.งบด าเนินงาน   12,898,839.00 
      

114,308.76  
     0.89       555,959.50     4.31    12,228,570.74  

 
94.80  

2.บุคลากร 48,116,934.00                   -            -    
 

26,009,760.87  
 54.06    22,107,173.13  

 
45.94  

3.ค่าสาธารณูปโภค 
     

1,197,900.00  
                 -            -    

      
385,855.67  

 32.21  
        

812,044.33  
 

67.79  

4.งบลงทุน 
 

162,833,400.00  
 

12,709,900.00  
     7.81                    -           -    

 
150,123,500.00  

 
92.19  

5.งบเบิกแทนกัน 
        

215,000.00  
                 -            -                      -           -    

        
215,000.00  

100  

6.งบเงินอุดหนุน 
        

155,000.00  
   -     -  

        
155,000.00  

100  

รวมเงิน
งบประมาณ 

225,417,073.00 12,824,208.76 5.69 26,951,576.04 11.96 185,641,288.20 82.35 

จุดประสงค์ : เพื่อทราบ 

2. วาระเรื่อง ขอติดตามลูกหนี้เงินยืมเงินงบประมาณ ข้อมูล ณ วันที่ 27 ธันวาคม 2567 
รายละเอียดดังนี้ 

ล าดับ เลขที่สัญญา วันที่ยืม วันครบสัญญา ชื่อผู้ยืม  จ านวนเงินที่ยืม  หน่วยงานค้างช าระ 

1 110/67 4 มิ.ย.67 13 ก.ค.67 นายศิริชัย  รองเมือง 10,000.00 สสอ.พยุห ์

2 126/67 24 มิ.ย.67 25 ก.ค.67 นายศักดาพันธ์ุ พันธ์สวัสดิ ์ 10,000.00 สสอ.ไพรบึง 

3 177/67 18  ก.ค.67 24 ส.ค.67 นายธราพงษ ์ สะโสดา 60,000.00 สสอ.กันทรลักษ์ 

4 180/67 18  ก.ค.67 21 ส.ค.67 นายฐานันดร์  ศรแก้ว 20,000.00 สสอ.พยุห ์

จุดประสงค์ : เพื่อทราบ และด าเนินการส่งเอกสารส่งใช้เงินยืมดังกล่าว 
มติที่ประชุม ..................................................................................................................... ...................................  

 
 
 

 
 

   ๑๐/๘.๒ กลุ่มงานทรัพ... 



- ๑๐ – 

 ๘.๒ กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 
มติที่ประชุม ................................................................................................................................................. 

 ๘.๓  กลุ่มกฎหมาย 
 - ไม่มี 
มติทีป่ระชุม ........................................................................................................................................... 

 ๘.๔ กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
1. การจัดสรรงบค่าบริการทางการแพทย์ที่เบิกจ่ายในลักษณะงบลงทุน (งบค่าเสื่อม) วงเงิน 70% 

ระดับหน่วยบริการ 

 ๒. การคัดเลือกบุคลากรสาธารณสุขดีเด่น  ในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   
ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๘ 
  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ โดยกลุ่มงานพัฒนายุทธศาตรสาธารณสุขกำหนดการ
คัดเลือกบุคลากรสาธารณสุขดีเด่น ในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ประจำปีงบประมาณ 
๒๕๖๘  ในวันที่  ๒๑  มกราคม  ๒๕๖๘  ณ ห้องประชุมสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เพื่อคัดเลือก
บุคลากรสาธารณสุขในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ที่มีผลงานดีเด่น/เชิงประจักษ์ รวมทั้ง
ส่งเสริม ยกย่องและประกาศเกียรติคุณเชิดชูเกียรติแก่บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานดีเด่นในทุกระดับ  
   กลุ่มงานพัฒนายุทธศาตรสาธารณสุข ขอความร่วมมือทุกหน่วยงานพิจารณาคัดเลือกบุคลากร
สาธารณสุขในหน่วยงานที ่ม ีค ุณสมบัต ิครบถ้วนตรงตามหลักเกณฑ์และเห ็นควรว ่าได ้ร ับคัดเล ือก 
เป็นบุคลากรสาธารณสุขดีเด่น ในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหว ัดศรีสะเกษ ประจำปีงบประมาณ ๒๕๖๘   
และส่งข้อมูลให้กับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ดังนี้ 

     ๑) ส่งรายชื่อพร้อมเอกสารแบบประวัติผู้สมัครเข้ารับการคัดเลือกฯ ที่ ภายในวันที่ ๒๗  
ธันวาคม  ๒๕๖๗  โดยถือวันประทับตราการรับหนังสือที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษเป็นสำคัญ    
(ปิดรับสมัครแล้ว) 
     ๒) ส่งเล่มเอกสารประกอบการคัดเลือก ฯ จำนวน ๒ เล่ม/ราย  ภายในวันที่ ๗ มกราคม  
๒๕๖๘    โดยถือวันประทับตราการรับหนังสือที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษเป็นสำคัญและให้ส่งไฟล์
เล ่มเอกสารฯในร ูปแบบ (PDF)ทางไปรษณีย ์อ ิ เล ็กทรอนิกส ์ ท ี ่  E-mail : Tualek.skt@outlook.co.th 
อีกหนึ่งช่องทางด้วย 
       ๓) ส่งไฟล์นำเสนอ (PPT) ให้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ภายในวันที่  ๑๕ 
มกราคม  ๒๕๖๘ ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ที่ E-mail : Tualek.skt@outlook.co.th 

         

 
   

 ๑๑/ทั้งนี้... 

mailto:Tualek.skt@outlook.co.th
mailto:Tualek.skt@outlook.co.th


- ๑๑ – 

 ทั้งนี้ สามารถดาวน์โหลดคู่มือการคัดเลือกฯ , แบบตอบรับการสมัครและไลน์กลุ่มผู้สมัคร  
ได้จาก QR  Code  ด้านล่างนี้   

                                      

                   คู่มือการคัดเลือก ฯ         แบบตอบรับการสมัคร            ไลน์กลุ่มผู้สมัคร 

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

 ๘.๕ กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
 - ไม่มี 

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

 ๘.๖ กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 
 - ไม่มี 

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

 ๘.๗ กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
 - ไม่มี 

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

 ๘.๘ กลุ่มงานประกันสุขภาพ   
 - สถานการณ์การเงินการคลังโรงพยาบาล  ณ  ๓๐ พฤศจิกายน 2567 และ การเฝ้าระวังความเสี่ยง
วิกฤตการเงิน (Risk Score) 
 - การจัดงบกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ปีงบประมาณ ๒๕๖๘ จังหวัดศรีสะเกษ 

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

 

 
 

 

 

๑๒/๘.๙ กลุ่มงาน... 



- ๑๒ – 
 

๘.๙ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 

1. วาระที่ 1  การด าเนินงานโครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหา ยาเสพติด TO BE NUMBER ONE  
  ๑.1 เรื่อง การส่งเยาวชนเข้าร่วม  TO BE NUMBER ONE TEEN DANCERCISE CAMP 
2025  
  โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหา ยาเสพติด TO BE NUMBER จัดกิจกรรม TO BE 
NUMBER ONE TEEN DANCERCISE CAMP 2025  ระหว่างวันที่ 16-17 มกราคม 2568 ณ วังรี รีสอร์ท 
จังหวัดนครนายก โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาทักษะทีม TO BE NUMBER ONE DANCERCISE 
  จังหวัดศรีสะเกษ ส่งเยาวชนเข้าร่วมกิจกรรม TO BE NUMBER ONE TEEN DANCERCISE 
CAMP 2025 ทีมละ ๕ คน รวมทั้งสื้น ๑๕ คน  ดังนี้ 

๑) รุ่น Pre-Teenage  อายุ 9 – 14 ปีบริบูรณ์ 
๑.1) ทีม Big G   โรงเรียนอนุบาลไพรบึง อ าเภอไพรบึง  

๒) รุ่น Teenage อายุ 14 – 22 ปีบริบูรณ์ 
๒.1) NEXT HAPPENS โรงเรียนสตรีสิริเกศ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ  
๒.2) D-SK  โรงเรียนศรีสะเกษวิทยาลัย อ าเภอเมืองศรีสะเกษ 

   

  ๑.2 เรื่อง มหกรรมรวมพลคน TO BE NUMBER ONE ระดับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหา ยาเสพติด TO BE NUMBER จัดมหกรรมรวมพลคน  

TO BE NUMBER ONE ระดับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยมีกิจกรรมการประกวดผลงาน จังหวัด อ าเภอ ชมรม  
TO BE NUMBER ONE ระดับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประจ าปี 2568 ระหว่างวันที่ 26-28 มกราคม 2568 ณ 
โรงแรมพูลแมน ขอนแก่น ราชา ออคิด จังหวัดขอนแก่น 
   จังหวัดศรีสะเกษ ส่งชมรม TO BE NUMBER ONE เข้าร่วมประกวด จ านวน      ดังนี้ 

๑.  จังหวัด อ าเภอ ชมรม TO BE NUMBER ONE เข้าร่วมแข่งขัน จ านวน 26 ทีม ระหว่างวันที่ 
26-28 มกราคม 2568 ณ โรงแรมพูลแมน ขอนแก่น ราชา ออคิด จังหวัดขอนแก่น  

- รายชื่อทีมจังหวัด อ าเภอ ชมรม TO BE NUMBER ONE ต้นแบบจังหวัดศรีสะเกษ ที่ส่งเข้า
ประกวด จ านวน 14 ทีม ดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

๑๓/ประเภท... 



- ๑๓ – 
 

ประเภท ชื่อจังหวัด/ชมรม สถานะปัจจุบัน 
จังหวัด TO BE NUMBER ONE 1. จังหวัดศรสีะเกษ รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับทองปีท่ี 4 
อ าเภอ TO BE NUMBER ONE 2. อ าเภอเมืองศรีสะเกษ รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินท่ี 2 
ชมรม TO BE NUMBER ONE ในชุมชน 3. บ้านข้ีเหล็ก อ.ขุนหาญ จ.ศรีสะเกษ 

4. บ้านบึงหมอก อ.ราษไีศล 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับทองปีท่ี 1 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 2 

ชมรม TO BE NUMBER ONE  
ในสถานศึกษา ระดับการศึกษา 
ขั้นพื้นฐาน (มัธยมศึกษา) 

5. โรงเรียนบ้านก้านเหลือง 
6. โรงเรียนราษีไศล 
7. โรงเรียนกันทรลักษ์วิทยา 

รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 1 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับ 1 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับทองปีท่ี 1 

ชมรม TO BE NUMBER ONE  
ในสถานศึกษา ระดับอาชีวศึกษา 
อุดมศึกษา 

8. วิทยาลัยเทคนิคราษไีศล 
9. วิทยาลัยเทคนิคกันทรารมย ์
10. วิทยาลัยเทคนิคศรสีะเกษ 

รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 1 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 1 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 3 

ชมรม TO BE NUMBER ONE  
ในสถานประกอบการ 

11. โรงงานผลิตเส้นก๋วยเตี๋ยวซุนกี ่ รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 1 
 

ชมรม TO BE NUMBER ONE  
ในสถานพินิจและคุม้ครองเด็กและเยาวชน 

12. สถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน 
จังหวัดศรีสะเกษ 

รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับเงินปีที่ 1 
 

ชมรม TO BE NUMBER ONE 
ในส านักงานคุมประพฤต ิ

13. ส านักงานคุมประพฤติจังหวัด 
ศรีสะเกษ สาขากันทรลักษ์ 
14. ส านักงานคุมประพฤติจังหวัดศรีสะเกษ  
จังหวัดศรีสะเกษ 

รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับ 3 
 
รักษามาตรฐานพร้อมเป็นต้นแบบระดับทองปีท่ี 2 

  - รายช่ือชมรมชมรมดีเด่นที่ส่งเข้าประกวด จ านวน  ๑๒ ชมรม 
๑. อ าเภอกลุ่มดีเด่น   1. อ าเภอ   อ าเภอขุนหาญ           . 

      2. อ าเภอ   กันทรลักษ์   
๒. ชมรมกลุ่มดีเด่น   1. ชุมชนบ้านหนองเทา ต.ตะดอบ อ.เมืองศรีสะเกษ   
                          2. ชุมชนบ้านมะลิวัลย์ ต.สวนกล้วย อ.กันทรลักษ์   

     3. บ้านโนนสวรรค์ ต.พราน อ.ขุนหาญ  จัดตั้งปี 2564    
๓. ชมรมในสถานศึกษาระดับการศึกษาข้ันพ้ืนฐาน 

    1.  โรงเรียนขุนหาญวิทยาสรรค์   
    2. ชื่อชมรม  โรงเรียนวัดหลวงวิทยา   

                         3. โรงเรยีนเบญจลักษ์พิทยาคม อ.เบญจลักษ์           
๔. ชมรมในสถานศึกษาระดับอาชีวศึกษาและอุดมศึกษา 

    1.  วิทยาลัยการอาชีพขุนหาญ    
    2. วิทยาลัยเทคนิคกันทรลักษ์   

4. ชมรมในเรือนจ า/ทัณฑสถาน 
    ๑. เรือนจ าจังหวัดศรีสะเกษ   

      ๒. เรือนจ าอ าเภอกันทรลักษ์   
 ๑.3. ข้อเสนอ  
                      ขอเชิญชวนผู้บริหารทุกท่านร่วมส่งก าลังใจ และสนับสนุนทีมที่เข้าร่วมแข่งขัน 
 
 

๑๔/๒. วาระท่ี ๒... 



- ๑๔ – 
๒. วาระท่ี ๒ การด าเนินงาน คนไทยห่างไกล NCDs 
 กระทรวงสาธารณสุขก าหนดให้มีการด าเนินงานคนไทยห่างไกล NCDs โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือลดการ
เกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรังรายใหม่ โดยมีกิจกรรมจัดตั้งศูนย์คนไทยห่างไกล NCDs และการจัดตั้งคลินิก NCDs remission 
clinic ในโรงพยาบาล ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ทุกแห่ง 
 จังหวัดศรีสะเกษ จึงได้จัดท าระยะเวลาในการเปิดให้บริการศูนย์คนไทยห่างไกล NCDs และการจัดตั้ง
คลินิก NCDs remission clinic ในปี ๒๕๖๘ ดังนี้ 

 
ที ่ กิจกรรม ไตรมาส ๑ ไตรมาส ๒ ไตรมาส ๓ ไตรมาส ๔ 
๑ จ านวนการจัดตั้ง/การด าเนินงาน NCDs 

remission clinic ใน รพศ /swn.รพช. /
รพ.สต. 
ที่ข้ึนทะเบียนเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิ 

-รพ.ศรีสะเกษ 
-รพ.ศรีรัตนะ 
-PCU.พิงพวย 

-รพช. 
ทุกแห่ง 
 

ก ากับ 
ติดตาม 

ก ากับ 
ติดตาม 

๒ การจัดตั้งศูนย์คนไทย ห่างไกล NCD ใน
สสอ. รพ.สต. Health Station 
ครอบคลุม ทุกต าบล 

-รพ.ศก 
-รพ.ศร. 
-PCU.พิงพวย 

-รพช.ทุก
แห่ง 
-Health 
Station 

ก ากับ 
ติดตาม 

ก ากับ 
ติดตาม 

๓ ร้อยละของผู้ป่วย DM type 2 ที่เข้าสู่ 
Remission ต่อผู้ป่วยที่สมัครใจเข้าร่วม 
NCDs remission clinic ๕ % ผู้ป่วย
โรคเบาหวาน 

-ส ารวจข้อมูล 
-เจาะ Hba1c 
รอบท่ี ๑ 
-ปรับ
พฤติกรรม 

-ปรับ
พฤติกรรม 
-ประเมิน 
remission 

ปรับ
พฤติกรรม 
-ประเมิน 
Remission 

ปรับ
พฤติกรรม 
-ประเมิน 
Remission 

 
๓. วาระท่ี ๓  การป้องกันควบคุมโรคมะเร็งจังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2568 

                   จังหวัดศรีสะเกษ จัดท าแผนการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรคมะเร็งจังหวัดศรีสะเกษ 
ปีงบประมาณ 2568 ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2568 ส าหรับการด าเนินงานป้องกัน
ควบคุมโรคมะเร็ง ปีงบประมาณ 2568 ในด้าน Service Excellence แผนงานที่ 5 การพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ (Service Plan) โครงการที่ 16 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขามะเร็งเพ่ือส่งเสริมความรอบรู้
เรื่องโรคมะเร็ง ในการเฝ้าระวังการเกิดโรคมะเร็ง  คัดกรองโรคมะเร็งเพ่ือลดอัตราป่วยในกลุ่มผู้ป่วยระยะก่อน
เกิดโรค และเพ่ิมอัตรารอดชีวิตในกลุ่มผู้ป่วยระยะแรกเริ่ม 

     จังหวัดศรีสะเกษ จึงได้แบ่งแม่ข่ายในการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรคมะเร็ง จังหวัดศรีสะเกษ 
ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 
 

๑๕/๒. วาระท่ี ๒... 



- ๑๕ – 
 

 ๑. มะเร็งปากมดลูก  
   ๑.1) หน่วยตรวจ HPV DNA test  

ที ่ หน่วยตรวจ HPV DNA test อ าเภอที่รับผิดชอบ 
1 โรงพยาบาลศรีสะเกษ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ อ าเภอพยุห์ อ าเภอวังหิน อ าเภอ

ยางชุมน้อย อ าเภอน้ าเกลี้ยง 
2 โรงพยาบาลกันทรลักษ์ อ าเภอกันทรลักษ์ อ าเภอกันทรารมย์ อ าเภอเบญจลักษ์ 

อ าเภอขุนหาญ 
3 โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย อ าเภออุทุมพรพิสัย อ าเภอราษีไศล อ าเภอห้วยทับทัน 

อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ อ าเภอเมืองจันทร์ อ าเภอบึงบูรพ์ 
อ าเภอศิลาลาด 

4 โรงพยาบาลขุขันธ์ อ าเภอขุขันธ์ อ าเภอปรางค์กู่ อ าเภอภูสิงห์ อ าเภอไพรบึง 
5 โรงพยาบาลศรีรัตนะ อ าเภอศรีรัตนะ อ าเภอโนนคูณ 

    

๑.2) โรงพยาบาลที่มีศักยภาพในการตรวจส่องกล้อง Colposcopy กรณีสตรีกลุ่มเสี่ยงมีผลตรวจ HPV  
DNA test ผิดปกต ิ

ที ่ โรงพยาบาลที่มีศักยภาพ Colposcopy อ าเภอที่รับผิดชอบ 
1 โรงพยาบาลศรีสะเกษ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ อ าเภอยางชุมน้อย อ าเภอกันทรา

รมย์ อ าเภอขุขันธ์ อ าเภอไพรบึง อ าเภอปรางค์กู่ อ าเภอ
ขุนหาญ อ าเภอโนนคูณ อ าเภอน้ าเกลี้ยง อ าเภอพยุห์ 
อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ อ าเภอศิลาลาด อ าเภอห้วยทับทัน 
อ าเภอภูสิงห์ อ าเภอวังหิน 

2 โรงพยาบาลกันทรลักษ์ อ าเภอกันทรลักษ์  
3 โรงพยาบาลราษีไศล อ าเภอราษีไศล อ าเภอบึงบูรพ์ อ าเภอศิลาลาด 

    
๒. มะเร็งเต้านม  โรงพยาบาลที่ศักยภาพในการ Mammogram และหรือ Ultrasound เต้านม กรณี

ผลการคัดกรองเต้านมผิดปกติ 

ที ่ โรงพยาบาล ค่าบริการ 
1 โรงพยาบาลศรีสะเกษ ไม่เสียค่าใช้จ่าย 
2 โรงพยาบาลพรินซ์ ศรีสะเกษ  3,500 บาท 

    

 

 

 
๑๖/๓. มะเร็ง... 



- ๑๖ – 
๓. มะเร็งล าไส้ใหญ่ ล าไส้ตรง  โรงพยาบาลที่มีศักยภาพตรวจส่องกล้อง Colonoscopy กรณีกลุ่มเสี่ยงมีผล

คัดกรองมะเร็งล าไส้ใหญ่ (Fit test) ผิดปกต ิ

ที ่ โรงพยาบาลที่มีศักยภาพ Colonoscopy อ าเภอที่รับผิดชอบ 
1 โรงพยาบาลศรีสะเกษ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ อ าเภอยางชุมน้อย อ าเภอกันทรารมย์ 

อ าเภอไพรบึง อ าเภอปรางค์กู่ อ าเภอโนนคูณ อ าเภอน้ าเกลี้ยง 
อ าเภอพยุห์ อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ อ าเภอศิลาลาด  
อ าเภอห้วยทับทัน อ าเภอวังหิน อ าเภอเบญจลักษ์  
อ าเภอศรีรัตนะ อ าเภอบึงบูรพ์ อ าเภอเมืองจันทร์ 

2 โรงพยาบาลกันทรลักษ์ อ าเภอกันทรลักษ์  
3 โรงพยาบาลราษีไศล อ าเภอราษีไศล  
ที ่ โรงพยาบาลที่มีศักยภาพ Colonoscopy อ าเภอที่รับผิดชอบ 
4 โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย อ าเภออุทุมพรพิสัย 
5 โรงพยาบาลขุนหาญ อ าเภอขุนหาญ 
6 โรงพยาบาลขุขันธ์ อ าเภอขุขันธ์ อ าเภอภูสิงห์ 

    
๔. มะเร็งตับ/ท่อน้ าดี  โรงพยาบาลที่มีศักยภาพในการตรวจ CT Scan ในกรณ๊ม่ีกลุ่มเสี่ยงอายุ 40 ปีขึ้นไป  

มีผลการคัดกรองมะเร็งตับและมะเร็งท่อน้ าดีด้วยวิธี Ultrasound ผิดปกติ (Liver mass, Dilate duct, PDF3) 

ที ่
โรงพยาบาลที่มีศักยภาพ CT SCAN 
/MRI 

อ าเภอที่รับผิดชอบ 

1 โรงพยาบาลศรีสะเกษ อ าเภอเมืองศรีสะเกษ อ าเภอพยุห์ อ าเภอวังหิน อ าเภอ
กันทรารมย์ อ าเภอน้ าเกลี้ยง อ าเภอโนนคูณ อ าเภอราษีไศล 
อ าเภอบึงบูรพ์ อ าเภอยางชุมน้อย อ าเภอศิลาลาด 

2 โรงพยาบาลกันทรลักษ์ อ าเภอกันทรลักษ์ อ าเภอขุนหาญ อ าเภอศรีรัตนะ อ าเภอ
เบญจลักษ์  

3 โรงพยาบาลขุขันธ์ อ าเภอขุขันธ์ อ าเภอไพรบึง อ าเภอปรางค์กู่ อ าเภอภูสิงห์ 
4 โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย อ าเภออุทุมพรพิสัย อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ  อ าเภอเมือง

จันทร์ อ าเภอห้วยทับทัน 
               3. ข้อเสนอ  
                      จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและด าเนินการส่งต่อตามแม่ข่ายที่ตั้งไว้ 

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

 ๘.๑๐ กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
 - ไม่มี 

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

 
๑๗/๘.๑๑ กลุ่มงาน... 



- ๑๗ – 

  ๘.๑๑ กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ  
วัคซีนป้องกันโรคหัด - คางทูม - หัดเยอรมัน (MMR2) 

          กระทรวงสาธารณสุขได้กำหนดให้เด็กกลุ่มเป้าหมายได้รับวัคซีนรวมป้องกันโรคหัด  - คางทูม
หัดเยอรมัน (MMR) ตามแผนงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค จำนวน 2 ครั้ง คือ ครั้งที่ 1 ให้ในเด็กอายุ 9 เดือน 
และครั้งที่ 2 ให้ในเด็กอายุ 1 ปี 6 เดือน ตั้งแต่ปี 2564 เป็นต้นมา โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อลดอัตราป่วยของโรค
หัดและหัดเยอรมัน ตามมาตรการดำเนินการกำจัดโรคหัดและหัดเยอรมันตามพันธสัญญานานาชาติ 

        ขอมูลการเฝาระวังโรคหัดจากฐานขอมูลโครงการกำจัดโรคหัด (Measle Elimination Online) 
กรมควบคุมโรค พบแนวโนมผูปวยเพิ่มสูงขึ้นตั้งแตเดือนกุมภาพันธ 2567 ขอมูลระหวาง วันที่ 1 มกราคม           
- 4 ธันวาคม 2567 พบวามีรายงานผูปวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัดทั้งสิ้น 9,791 ราย พบผูปวยที่ไดรับการยืนยัน
ผลตรวจทางหองปฏิบัติการ 3,848 ราย และมีประวัติเชื่อมโยงทางระบาดวิทยา 960 ราย คิดเปนอัตราปวย 
7.27 ตอแสนประชากร ซึ่งสูงกวาจำนวนผูปวยในชวงเวลาเดียวกันของสามปที่ผานมามีการรายงานผูปวยยืนยัน
หัดใน 29 จังหวัด โดยจังหวัดยะลามีมีอัตราปวยสูงสุด 240.57 ตอแสนประชากรรองลงมา ปตตานี และ
นราธิวาส (231.52 และ 152.24 ตอแสนประชากร ตามลำดับ) 

แผนที่แสดงอัตราปวยโรคหัด (ผูปวยยืนยัน และผูปวยเชื่อมโยงทางระบาดวิทยา) รายจังหวัด และ
ตารางแสดงจำนวนผูปวยยืนยันและผูปวยเชื่อมโยงทางระบาดวิทยา 10 อันดับแรก จำแนกตาม อัตราปวย         
ตอแสนประชากร ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม – 2 ธันวาคม 2567 

 

 
หมายเหตุ : จังหวัดศรีสะเกษ ไม่พบรายงานการป่วยจากโรคหัด 
 
 
 
 

 
๑๘/นอกจากนี้... 



- ๑๘ – 
 

          นอกจากนี้ความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนหัด คางทูม และหัดเยอรมัน (MMR2) เข็มที่ 2  
ในเด็กอายุต่ำกวา 3 ป จากฐานขอมูลระบบคลังขอมูลดานการแพทยและสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (HDC) 
พบวาประเทศไทยมีจังหวัดที ่มีความครอบคลุมของวัคซีน  MMR2 ต่ำกวาเกณฑมาตรฐาน 75 จังหวัด                     
(เกณฑมาตรฐาน คือมากกวาหรือเทากับรอยละ 95 ) ซึ่งจังหวัดศรีสะเกษมีรายงานข้อมูลในระบบ (HDC)           
ไตรมาสที่ 1 ร้อยละ 84.34 ยังไม่ผ่านเกณฑมาตรฐาน 
 

ตารางแสดงความครอบบคลุมการไดรับ วัคซีนหัด - คางทูม - หัดเยอรมัน (MMR2) เข็มที่ 2 
ในเด็กอายุต่้ากวา 3 ป เป้าหมายร้อยละ 95 ไตรมาสที่ 1 แยกรายอ้าเภอ 

 
          
ที่มาข้อมูล : ฐานขอมูลระบบคลังขอมูลดานการแพทยและสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข (HDC) 

ขอความร่วมมือ 
1. หน่วยบริการทุกแห่ง รพ./รพสต.ตรวจสอบกลุ่มเป้าหมายเด็กอายุ 1.6 ปีในระบบ HDC เพ่ือติดตาม   
    กลุ่มเป้าหมายในพ้ืนที่เข้ารับบริการ 
2. ตรวจสอบสมุดฉีดวัคซีน และข้อมูลในระบบ HDC เพ่ือเก็บความครอบคลุมการได้รับวัคซีน MMR2  
3. บันทึกข้อมูลในระบบ Himpro , Hosxp, JHCIS และส่งข้อมูลเข้าระบบ HDC ทุกเดือนในเขตพ้ืนที่ของท่าน   
4. วัคซีน MMR2 รหัสวัคซีน 073 ชื่อวัคซีนภาษาอังกฤษ MMR2 และรหัส ICD - 10 -TM  Z27.4 

มติที่ประชุม : …………………………………………………………………………………………………………………………       
 
 

๑๙/ ๘.๑๓ กลุ่มงาน... 



- ๑๙ – 

 ๘.๑๓  กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

   - ไม่มี 

มติที่ประชุม : …………………………………………………………………………………………………………………………       

 ๘.๑๔ กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล  
1. เร่งรัดด้าเนินการด้านความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์  

   จากประชุมชี้แจงการตรวจสอบคุณภาพการประเมินระดับการรักษาความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์  

(CTAM: Cybersecurity Technical Assessment Matrix) ของเขตสุขภาพที่ 10 เมื่อวันที่ 20 พฤศจิกายน 

2567 ได้เร่งรัดให้โรงพยาบาลทุกแห่งดำเนินการด้านความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ ตามเกณฑ์ที่กำหนด  โดย 

1. โรงพยาบาลศูนย์  โรงพยาบาลทั่วไป ต้องผ่านเกณฑ์ระดับสูง ภายใน ธันวาคม 2567   

2. ไตรมาศที่ 2   ร้อยละ 50 ของโรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ระดับสูง  

3. ไตรมาศที่ 3   ร้อยละ 80 ของโรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ระดับสูง 

4. ไตรมาศที่ 4   ร้อยละ 100 ของโรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ระดับสูง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๒๐/ ผลการประเมิน... 
 



- ๒๐ – 
 

ผลการประเมิน ณ 25 ธันวาคม 2567   
 1 โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป  ผ่านเกณฑ์ระดับสูง  
     โรงพยาบาลศรีสะเกษ  โรงพยาบาลกันทรลักษ์ ผ่านเกณฑ์   (ประเมินโดย I-net )  
  2 โรงพยาบาลชุมชน  
   ประเมินโดย คณะกรรมการ CISO เขตสุขภาพที่ 10  โดยการให้โรงพยาบาลส่งหลักฐานข้อมูลเชิง
ประจักษ์ ให้กลุ่มกลุ่มงานสุขภาพดิจิทัลที่  e-mail  yuparat.p@moph.mail.go.th  ทุกวันอังคาร เพ่ือ
พิจารณาและรวบรวมส่งคณะกรรมการ CISO เขตสุขภาพที่ 10 ตรวจสอบและประเมิน  แล้วส่งผลการ
ประเมินให้ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขปรับปรุง Dash 
board ติดตามผลการด าเนินงานของกระทรวงต่อไป ผลการประเมิน ณ 25 ธันวาคม 2567   
 1.โรงพยาบาลส่งหลักฐาน ผลการประเมิน  ผ่านเกณฑ์ระดับสูง (สีเขียว)    ไม่มี  
 2.โรงพยาบาลส่งหลักฐาน ผลการประเมิน  ผ่านเกณฑ์ระดับปานกลาง (สีเหลือง)  2 แห่ง  
               ( รพ.ศรีรัตนะ ,รพ.พยุห์)   
 3. โรงพยาบาลส่งหลักฐาน ผลการประเมิน  ผ่านเกณฑ์ระดับต่ า (สีแดง)   9 แห่ง   
    (ยางชุมน้อย กันทรารมย์ ขุขันธ์ ไพรบึง ขุนหาญ น้ าเกลี้ยง ภูสิงห์ เมืองจันทร์ เบญจลักณ์ ) 

  4. ยังไม่ส่งหลักฐาน / ไม่ทราบสถานะ  9 แห่ง   
    (ปรางค์กู่ ราษีไศล อุทุมพรพิสัย บึงบูรพ์ ห้วยทับทัน โนนคูณ วังหิน โพธิ์ศรีสุวรรณ  ศิลาลาด )   

หลักฐานเชิงประจักษ์ที่หน่วยบริการต้องส่ง  
1. Backup ตามระบบ  3-COPY  2- Media ที่แตกต่างกัน  1 - off site  1-offline  0-error 
2. ภาพการติดตั้ง antivirus ใน server  
3. ภาพการ config access control การจัดการสิทธิการเข้าถึงข้อมูล/ระบบ  
4. ภาพการ config  PAM  
5. BCP , DRP เอกสารประกอบ  DRP ต้องลงลึกข้ันตอนที่สามารถปฏิบัติได้จริง ต้องมากกว่า 1 หน้ากระดาษ 
10. SIEM หน้าติดตั้ง ภาพหลักฐาน 
11. VA Scan สรุปผลการท า  
      หมายเหตุ ข้อ 11 อยู่ระหว่างประสาน สกมช. ให้สอนการท า VA Scan  
                   ข้อ 10  สสจ.จะจัดท า SIEM จากโปรแกรม Wazuh เพ่ือตรวจสอบช่องโหว่ในภาพรวมของ
จังหวัด ให้  รพ.ส่งข้อมูลเข้าระบบ  โดย รพ. ต้องท า SIEM เก็บข้อมูลจากเครื่อง Client ของ รพ. 
วัตถุประสงค์ในการน าเสนอ  
  เพ่ือทราบและแจ้งผู้เกี่ยวข้อง  ด าเนินการ  

1. ส่งหลักฐานเชิงประจักษ์ เพ่ือ update ผลการด าเนินงานให้กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล ทุกวันอังคาร    
2. เร่งรัดผู้เกี่ยวข้องด าเนินการภายใน 30 มกราคม 2567 อย่างน้อยต้องอยู่ในเกณฑ์ความเสี่ยง

ปานกลาง(สีเหลือง )  
 
 
 
 

 
๒๑/ รายงาน... 



- ๒๑ – 

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

 
๒๒/ รายงาน... 



 
- ๒๒ – 

๘.๑๕ กลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
๑.๑ การน้าเสนอผลงานเด่น คณะกรรมการคุณภาพชีวิตระดับอ้าเภอ (พชอ.)  
  ล ำดับ พชอ.น ำเสนอผลงำนเด่น เดือนมกรำคม ๒๕๖๗  

                     พชอ. ยำงชุมน้อย 

   - ส่งวำระกำรประชุม ภำยใน ๑๕ ธันวำคม ๒๕๖๗ 

   - ส่งวีดีทัศน์น ำเสนอ ภำยใน ๒๐ ธันวำคม ๒๕๖๗ (ควำมยำวไม่เกิน ๕ นำที) 

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

ระเบียบวาระท่ี  ๙ เรื่องอ่ืนๆ (ถ้ามี)  

 ๙.๑ ก าหนดประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  ครั้งที่ ๑/๒๕๖๘            
         -  วันที่  ๓๑  มกราคม  ๒๕๖๘  ณ อ าเภอวังหิน  
มติที่ประชุม ................................................................................................................................................



 

 

 


