
 
วาระการประชุม คปสจ. ครั้งท่ี 4 / 2569 

วันที่ 28 เมษายน  2569   เวลา 13.00 – 16.30  น. ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ  
***************** 

1.  การจัดบริการผู้ป่วยผ่านระบบการแพทย์ทางไกล (Telemedicine)  
 จากสถานการณ์สู้รบในตะวันออกกลางส่งผลให้ราคาน้ำมันและพลังงานโลก ปรับสูงขึ้นกระทบต่อความมั่นคง
ด้านพลังงานของประเทศไทย และได้มีมาตรการลดการใช้พลังงานอย่างเร่งด่วน  ดังนั้นเพ่ือเป็นการลดความจำเป็นใน
การเดินทางมารับบริการตลอดจนค่าใช้จ่ายของประชาชน  กระทรวงสาธารณสุขจึงกำหนดมาตรการการดำเนินงานให้
หน่วยบริการทุกระดับจัดระบบบริการผู้ป่วยผ่านระบบ Telemedicine  ดังนี้  
          มาตรการ Telemedicine 
 1.1.ปรับรูปแบบบริการผู้ป่วยนอกเพ่ือนัดหมายรับบริการผ่าน Telemedicine และ Tele pharmacy 
 1.2. ขยายบริการ จุดรับบริการ Telemedicine และจุดรับยาเครือซ่าย และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
เพ่ือลดต้นทุนทุนในโลจิสติก 
 1.3. สนับสนุนให้มีการใช้ Telemedicine ระดับ รพ.สต. ≥ 80% ของ จำนวน รพ.สต. 
 1.4. เพ่ิมการใช้ Telemedicine ในระดับ โรงพยาบาล ≥ 30 % ของผู้ป่วยโรคเรื้อรัง (NCDs) / ไม่เรง่ด่วน 
 1.5.ปรับการจ่ายยาผู้ป่วยนอกกลุ่มโรคเรื้อรัง (NCDs) ให้ได้รับยาไม่เกินครั้งละ 1-2 เดือน 
 1.6.ลดการผ่าตัดทั่วไป ลง 20-30 % 
 1.7.ใช้ระบบส่งยาทางไปรษณีย์ สำหรับผู้ป่วยอาการคงท่ี 100%  
         เครื่องที่ใช้ในการดำเนินงาน  
 ใช้เครื่องมือในการเชื่อมโยงระบบ หมอพร้อม Station  สอ.น.บัดดี้  MOPH Meet   
 
                 สรุปข้อมูลการให้บริการผ่านระบบ telemedicine  ปีงบประมาณ 2569 ณ 24 เมษายน 2569  
           ข้อมูลการบริการรายเขตสุขภาพ                           ข้อมูลการบริการรายจังหวัด 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
                          
                               
 

ที่ เขตสขุภาพ จ านวน (ครัง้)

1 เขตสขุภาพที ่8 427,309      

2 เขตสขุภาพที ่10 285,193      

3 เขตสขุภาพที ่7 204,873      

4 เขตสขุภาพที ่9 156,761      

5 เขตสขุภาพที ่1 139,735      

6 เขตสขุภาพที ่2 97,591       

7 เขตสขุภาพที ่6 96,634       

8 เขตสขุภาพที ่4 89,195       

9 เขตสขุภาพที ่12 76,507       

10 เขตสขุภาพที ่11 72,511       

11 เขตสขุภาพที ่5 66,133       

12 เขตสขุภาพที ่3 44,127       

รวม 1,756,569   

ที่ จังหวัด จ านวน (ครัง้)

1 อดุรธานี 256,004     

2 อบุลราชธานี 127,134     

3 รอ้ยเอ็ด 82,815      

4 ศรสีะเกษ 70,723      

5 ยโสธร 68,486      

6 นครพนม 68,014      

7 มหาสารคาม 53,199      

8 บรุรัีมย์ 48,944      

9 นครราชสมีา 48,778      

10 สรุนิทร์ 43,133      

11 เชยีงราย 42,955      

12 สกลนคร 41,311      

13 สโุขทัย 41,297      

14 กาฬสนิธุ์ 38,354      

15 ลพบรุี 34,147      



 
 

 
 
 วัตถุประสงค์การนำเสนอ   เพื่อทราบและแจ้งผู้เกี่ยวข้องดำเนินการ  
 1. ขอความร่วมมือหน่วยบริการทุกระดับ ถ้าเนินการจดัระบบบริการ Telemedicine  ในทุกรปูแบบ รวมถึง
บริการเภสัซกรรมทางไกล (Tele pharmacy) เพ่ือลดความจำเป็นในการเดินทางซองผู้ป่วย 
 2.ด้านระบบดิจิทัลและการเชื่อมโยงข้อมูล มอบหมายผู้รับผิดชอบด้านดิจิทัลของหน่วยงานดำเนินการเชื่อมโยง
ระบบโปรแกรบที่เกี่ยวข้องให้สามารถรองรับการเชื่อบต่อแพลตฟอร์ หมอพร้อม station, MOPH Meet, สอบ.BUDDY 
เป็นต้น 
 3.ด้านการสื่อสารและประชาสัมพันธ์ดำเนินการประชาสัมพันธ์อย่างต่อเมื่ออ เพื่อให้ประชาชนรับทราบช่องการ
และรูปแบบการเข้าถือบริการ Telemedicine  และ Tele pharmacy รวมทั้งสร้างความเข้าใจและความเซื่อมั่นในการ
ใช้บริการการแพทย์ทางไกลแก่ประชาชน 
 4 หน่วยบริการทุกแห่งบันทึกข้อมูลบริการในระบบ HIS ให้ถูกต้องครบถ้วน  โดยกำหนดประเภทการเข้ารับ
บริการเป็น ประเภทที่ 5  (TYPEIN= 5 : รับบริการสาธารณสุขทางไกล (Telehealth / Telemedicine)"  
 5 ส่งข้อมูล 43 แฟ้มเข้าระบบ HDC  อย่างน้อย 1 ครั้ง/สัปดาห์ ( กระทรวงฯ ประมวลเพื่อรายงานผู้บริหาร
ระดับสูงทุกวันจันทร์)  
 
 2 . การใช้งานระบบ E-Office 
      การขับเคลื่อนระบบ e-Document เกิดจากความจำเป็นในการเปลี่ยนผ่านภาครัฐสู่การเป็น "รัฐบาลดิจิทัล" 
(Digital Government) เพ่ือแก้ปัญหาความล่าช้าและต้นทุนจากการใช้กระดาษ ระบบนี้มีความสำคัญอย่างยิ่งในการ
เพ่ิมความรวดเร็วในการรับ-ส่งและสืบค้นเอกสาร ลดขั้นตอนการทำงานที่ซ้ำซ้อน สร้างความโปร่งใสที่สามารถ
ตรวจสอบย้อนหลังได้ง่าย และช่วยบูรณาการข้อมูลข้ามหน่วยงาน เพ่ือให้ภาครัฐสามารถให้บริการประชาชนได้รวดเร็ว
และมีประสิทธิภาพสูงสุด 
ความสอดคล้องกับนโยบายและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

  OPD 2569 Tele รอ้ยละ 

 8 เมย.69 21 เมย.69 เพิม่ข ึน้  8 เมย.69 21 เมย.69 เพิม่ข ึน้  8 เมย.69 21 เมย.69 เพิม่ข ึน้

อทุมุพรพสิยั 14,181 14,594 413   -   -   - 14,181 14,594     413         254,928     5.56

ศรรัีตนะ 7,190   9,905   2,715 -   -   - 7,190   9,905       2,715       176,539     4.07

ราษีไศล 7,310   7,770   460   5      5      - 7,315   7,775       460         273,536     2.67

ขขุนัธ์ 5,957   7,362   1,405 -   -   - 5,957   7,362       1,405       390,672     1.52

ภสูงิห์ 7,002   7,002   -    -   -   - 7,002   7,002       -          124,689     5.62

ไพรบงึ 5,572   5,864   292   -   -   - 5,572   5,864       292         150,016     3.71

เมอืงจันทร์ 2,753   2,973   220   -   -   - 2,753   2,973       220         57,411       4.80

ขนุหาญ 2,210   2,567   357   1      1      - 2,211   2,568       357         244,229     0.91

โพธิศ์รสีวุรรณ 1,938   1,938   -    -   -   - 1,938   1,938       -          65,216       2.97

พยหุ์ 1,391   1,487   96     32     73     41  1,423   1,560       137         106,114     1.34

เมอืงศรสีะเกษ 1,525   1,525   -    20     22     2    1,545   1,547       2             439,089     0.35

น ้าเกลีย้ง 958     1,331   373   -   -   - 958     1,331       373         93,394       1.03

กันทรลกัษ์ 969     1,047   78     -   -   - 969     1,047       78           424,625     0.23

โนนคณู 905     984     79     -   -   - 905     984         79           104,736     0.86

วังหนิ 732     902     170   -   -   - 732     902         170         99,421       0.74

กันทรารมย์ 805     816     11     -   -   - 805     816         11           280,769     0.29

ปรางคก์ู่ 754     765     11     -   -   - 754     765         11           157,628     0.48

เบญจลกัษ์ 578     583     5       -   -   - 578     583         5             111,295     0.52

ยางชมุนอ้ย 460     486     26     -   -   - 460     486         26           122,489     0.38

หว้ยทับทัน 236     406     170   -   -   - 236     406         170         105,893     0.22

บงึบรูพ์ 197     242     45     -   -   - 197     242         45           38,468       0.51

ศลิาลาด 73       73       -    -   -   - 73       73           -          57,305       0.13

63,696 70,622 6,926 58     101   43  63,754 70,723     6,969       3,878,462   1.64

ทีม่าขอ้มลู : รายงานระบบ HDC  ประมวลผล ณ. วันที ่21 เมษายน 2569  

สรุปขอ้มลูการรับบรกิารแพทยท์างไกล (Telemedicine ) รายอ าเภอ 
เปรยีบเทยีบบรกิาร OPD

ใน รพ. ณ วันที่ ใน รพ.สต. ณ วันที ่ รวม

จ านวนครัง้ 

อ าเภอ



• พ.ร.บ. การบริหารงานและการให้บริการภาครัฐผ่านระบบดิจิทัล พ.ศ. 2562: เป็นกฎหมายหลักท่ีบังคับให้
หน่วยงานรัฐต้องปรับกระบวนการทำงานและเชื่อมโยงข้อมูลกันในรูปแบบดิจิทัล 

• พ.ร.บ. ว่าด้วยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ พ.ศ. 2544 (และท่ีแก้ไขเพิ่มเติม): กฎหมายที่ให้การรับรอง
สถานะของเอกสารอิเล็กทรอนิกส์และลายมือชื่อดิจิทัล (e-Signature) ให้มีผลผูกพันทางกฎหมายเทียบเท่า
เอกสารกระดาษ 

• ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรี ว่าด้วยงานสารบรรณ (ฉบับท่ี 4) พ.ศ. 2564: ระเบียบสำคัญที่พลิกโฉมงาน
ธุรการ โดยกำหนดให้การติดต่อราชการต้องดำเนินการผ่าน "ระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์" เป็นหลัก 

• แผนพัฒนารัฐบาลดิจิทัลของประเทศไทย: นโยบายระดับชาติที่กำหนดเป้าหมายชัดเจนในการผลักดันให้
หน่วยงานราชการลดการใช้กระดาษ (Paperless) และเปลี่ยนระบบการทำงานเป็นดิจิทัลแบบเต็มรูปแบบ 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เดิมใช้ระบบส่งหนังสือราชการลงหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจากระบบที่
พัฒนาขึ้น ส่วนการรับหนังสือราชการยังคงรับเอกสารที่เป็นกระดาษจาก โรงพยาบาล  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 
ดังนั้นเพื่อให้สอดคล้องกับแผนพัฒนารัฐบาลดิจิทัลของประเทศไทย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษจึงได้
ปรับเปลี่ยนระบบเอกสาร เป็นระบบ E-Office ที่กระทรวงดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคมพัฒนาให้หน่วยงานราชการใช้
โดยไม่เสียค่าใช้จ่าย ซึ่งเป็นระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์ทั้งระบบ เช่นระบบร่างหนังสือราชการ ระบบตรวจสอบ 
ระบบลงนามเกษียนหนังสือ และระบบลงนามในหนังสือราชการ  รวมถึงระบบรับ -ส่งหนังสือ ทั้งภายในหน่วยงาน และ
นอกหน่วยงาน โดยได้เริ่มดำเนินการมาตั้งแต่วันที่ 2 มกราคม 2569   ประกอบกับสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
ได้แจ้งเวียนหนังสือให้ กรม / กอง  สำนัก  เขตสุขภาพ  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  โรงพยาบาลศูนย์  โรงพยาบาล
ทั่วไป ให้ปรับช่องทางรับส่งหนังสือราชการ เป็นระบบ e Office เมื่อวันที่  26 มกราคม 2569  และกำหนดนโยบายให้
หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขใช้งานระบบ e-office ทุกแห่งในเดือน พฤษภาคม 2569  
 ดังนั้นเพื่อเป็นการเตรียมการใช้งานระบบดังกล่าว สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษจึงขอแจ้งผู้เกี่ยวข้อง
เพ่ือทราบ และดำเนินการ ดังนี้  
 1. หน่วยงานแต่งตั้งเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบการขับเคลื่อนใช้งานระบบ e office ในหน่วยงานจำนวน 4 คน 
ประกอบด้วย จนท. ด้านไอที 2 คน  ธุรการ/สารบรรณ 2 คน  
 2. เตรียมข้อมูลพ้ืนฐานของหน่วยงานและเจ้าหน้าที่ที่ต้องเข้าใช้งานระบบ  เพ่ือเป็นข้อมูลนำเข้า  
 3. ศึกษา / ทำ Flow ระบบเอกสารในหน่วยงาน / หน่วยงานย่อย  
     - วันที่ 20 เมษายน 2569  ส่วนกลางอบรมครู ก ผู้ดูแลระบบ ( 4 คน)   
     - วันที่ 27 เมษายน 2569  ส่วนกลางอบรมผู้ใช้งานทั่วไป   
               -วันที่ 28 เมษายน 2569  ส่วนกลางอบรม ผู้ลงนาม (ผู้บริหาร )    
 4 วันที่ 5 พฤษภาคม 2569 กระทรวงแจ้ง Domain สำหรับโรงพยาบาลชุมชน ทุกแห่ง  
 5 วันที่ 18 พฤษภาคม 2569 หน่วยงานสาธารณสุขในสังกัดกระทรวงฯ ทุกแห่ง ดำเนินการ  
วัตถุประสงค์การนำเสนอ เพื่อทราบ และแจ้งผู้เกี่ยวข้อง 
 1 แจ้งผู้เกี่ยวข้องเข้ารับการอบรม Online วันที่ 27 ,28 เมษายน 2569  
          2 เตรียมการเพื่อใช้งานระบบ  18 พฤษภาคม 2569 
 
 
 
 



 
 
 
 
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


