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คปสอ.เมือง
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สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ

โซน

ไตรมาส 2 (กุมภาพันธ์ - มีนาคม 2569)

วันที� 11 กุมภาพันธ์ 69
รพ.สต.บ้านโนนสว่าง อ.พยุห์
(เลขา: ลัดดาวัลย์,สุวรรณา)

คปสอ.กันทรารมย์

วันที� 12 กุมภาพันธ์ 69
รพ.สต.บ้านกอก อ.กันทรารมย์

(เลขา: นวลจันทร์)

คปสอ.กันทรลักษ์

วันที� 16 มีนาคม 69
รพ.สต.บ้านคําโปรย อ.กันทรลักษ์

(เลขา: ทศพล,เพ็ญพร)

คปสอ.ขุขันธ์

วันที� 18 กุมภาพันธ์ 69
รพ.สต.บ้านสมบูรณ์ อ.ขุขันธ์
(เลขา: อ้อมใจ,ธัญญารัตน์)

คปสอ.อุทุมพรพิสัย

วันที� 13 กุมภาพันธ์ 69
รพ.สต.บ้านนํ�าท่วม อ.อุทุมพรพิสัย

(เลขา: นริศรา)

คปสอ.ศิลาลาด

วันที� 20 กุมภาพันธ์ 69
รพ.สต.บ้านจิก อ.ราษีไศล
(เลขา: เกณิกา,สุธาสิณี) 



จัดตั้ง GCHP ครบทุกอำเภอ มีแนวทาง
จัดการเรื�องรอ้งเรยีนที�มปีระสทิธภิาพ

กำหนดแนวทางดำเนินงานตรวจคัดกรอง
ไวรัสตับอักเสบ B,C วัณโรคปอด 

นโยบายการใช้ยาสมุนไพรทดแทนที่ชดัเจน
และเชื่อมโยงกับเครอืขา่ย (รพ.พยุห)์

ขับเคลื่อนนโยบาย RDU Province 
กำกับ ติดตามใน รพ. เอกชน ชุมชน 
อย่างใกล้ชดิ

วางระบบติดตามงานวัคซีน MMR2 
อย่างชัดเจน 

หมุนเวียนทันตบุคลากรให้บริการใน
รพ.สต. และจ้างทันตบุคลากรมาให้บริการ
นอกเวลาราชการ (อ.พยุห)์
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การเสนออนุมัติแผนปฏิบติัราชการ
ได้อยา่งมปีระสทิธภิาพ

ผู้บริหาร/คณะกรรมการ ให้ความสำคัญ
การขับเคลื่อนและกำกับติดตามการดำเนิน
งานทุกประเด็น

เจ้าหน้าที่ ผู้รับผิดชอบงาน มีความรู้
ความเข้าใจ 
 - พัฒนาศักยภาพผู้ประกอบการ รายงาน  
   เยี่ยมบ้านด้านยา โปรแกรม One Stock
 - คัดกรองไวรัสตับอักเสบ B,C, วัณโรค
   ปอด, พยาธิใบไม้ตับ, นักจุลทัศน์เพียงพอ
 - การจัดตั้งศูนย์หลักประกันสุขภาพและ
   ศูนย์รับเรื่องร้องเรียนในเครือข่ายหน่วย
   บริการ
 - การเสนอนุมติัแผนปฏิบติัราชการ

ทันตบุคลากรมีความเหนียวแน่น และมี
จำนวนมากกวา่อําเภออื�นในโซน 1 (อ.เมอืง)

1 2 3 4การบริหารจดัการ การบริการสขุภาพ บุคลากร เครือขา่ย

การรับรู้  เข้าใจ ให้ความสำคัญ ในเกณฑ์
ประเมินมาตรฐานปลอดภัยด้านยา
ใน รพ. ทำใหร้ะบบบรกิารมคีณุภาพ

พัฒนาระบบบริการแพทย์แผนไทย 
ให้เขา้ถึงบรกิารง่าย สะดวก ประชาชน
มีความเชื�อมั�น ไวว้างใจในบรกิาร

ทุก รพ.ดำเนินงานตามนโยบายหมอไม่ล้า
ประชาชนไม่รอ เชื่อมต่อทุกบริการผ่าน
เทคโนโลยี

มีเครือข่ายดำเนินงานทันตสาธารณสุข  
เช่น สสจ. เทศบาลเมอืง และ อบจ.

ทีมเครือขา่ยงานคุ้มครองผูบ้รโิภคฯ
เข้มแข็ง องค์กรผูบ้รโิภคที�มศัีกยภาพ

คัดกรองไวรัสตับอักเสบ B,C วัณโรคปอด,
พยาธิใบไม้ตับ มีการทำงานเป็นทีมระหว่าง
รพ. รพ.สต. สสอ. 

ทีมพัฒนาคุณภาพระบบบริการ, บริหาร,
วิชาการ, Service Plan, Referral
System ระดับอําเภอที�เขม้แขง็

MCH Board และเครือขา่ยสถาน
ชีวาภิบาลเข้มแข็ง, คัดกรองผูส้งูอายุ
เป็นทีม 

ทีมเครือข่าย อปท.ร่วมขับเคลื่อนงาน
ระบบบำบดัสิ�งปฏิกลู และ มาตรฐานSAN

การสื่อสาร วางแผน ติดตามงานด้านการ
บริหารทรัพยากรบุคคลอย่างต่อเนื่อง 
และทันตามกําหนด



บุคลากร
เปลี่ยนผูร้บัผดิชอบงาน
ขาดความรู้ ความเข้าใจในการปฏิบัติงาน/
การใช้โปรแกรม และการบนัทึกขอ้มูล

เขตเมืองเป็นพื้นที่ศูนย์กลาง ทำให้มี
ผู้มาใช้บริการจำนวนมาก และภาระงาน
เพิ่มขึ�น
มีทางเลือกในการเข้าถึงหน่วยบริการ
รวมถึงการเคลื่อนย้ายของกลุ่ม
ประชากร ทำให้การติดตามการรักษา
ค่อนขา้งยาก
มีขอ้จาํกัดในการพฒันาระบบ
การตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ B,C
ต้องใช้เวลาและทรัพยากรบุคคลในการ
ลงข้อมูลจาํนวนมาก
การเข้าถึงบริการด้านการแพทย์แผน
ไทยของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง
ระยะ IMC ในสัดส่วนที่ต่ำ 
การประเมิน PCU Standard ปีละ 1
ครั้ง ไม่เพียงพอต่อการปรับปรุงระบบ
และพัฒนาบรกิาร
ขาดงบประมาณในการพัฒนา

       ระบบ IPD Paperless

กระบวนการดำเนนิงาน
กระบวนการของหน่วยงานหลายขั้นตอน
ทำใหเ้กิดความล่าชา้ในการพจิารณาอนมุติั
การประสานงานยังไม่มีประสิทธิภาพ

 เท่าที�ควร
มีข้อจำกัดด้านการบูรณาการกับทีม

 เครือขา่ย
ระบบส่งต่อผู้ป่วยที่คัดกรองไวรัสตับอัก
เสย B,C ไม่ครอบคลมุ
ระบบการดูแลผู้ป่วย IMC ยังไม่มีความ
ชัดเจน
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การเปลี่ยนแปลงผูร้บัผดิชอบ
ขาดแคลนบุคลากร
ขาดความชำนาญในการใช้โปรปกรม

       ในการบันทึกขอ้มูล
ภาระงานการคัดกรองไวรัสตับอักเสบ
B และ C ส่งผลให้บุคลากรใช้เวลาและ
ทรัพยากรเพิ�ม

1 2 3 4การบริหารจดัการ การบริการสขุภาพ บุคลากร เครือขา่ย

เว็บไซต์ไมเ่สถียร
สถานการณ์ภัยสงครามอาจส่งผล
กระทบต่อการประสานงานกับเครอืขา่ย
หญิงตั้งครรภ์ส่วนใหญ่ใช้บริการคลินิก
เอกชน ส่งผลต่อการเชื่อมโยงข้อมูล
ระหว่างรฐักับเอกชน
การประสานงานหน่วยบริการระหว่าง
สธ. และ อบจ. ยังไมร่าบรื�น
การสร้างความรอบรู้ ด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพของเครือข่ายภาคประชาชน
ยังมีข้อจำกัดด้านการอบรม อสม. อย.
ให้ครบ 100% 
การส่งเสริมและพัฒนาผลิตภัณฑ์
สุขภาพของผู้ประกอบการ ขาดความ
พร้อมด้านงบประมาณ สถานที่ ซึ่งส่ง
ผลต่อการขออนุญาตของ อย.
การดำเนินงาน RDU ในภาคเอกชน
ต้องอาศัยความร่วมมือจากผู้ประกอบ
การ ซึ่งยังเป็นข้อจำกัดสำคัญในการ
บรรลุตัวชี�วดั

โปรแกรม/เว็บไซต์
ระบบไม่เสถียร อยู่ีะหว่างการพัฒนา
โปรแกรม
การบันทึกข้อมูล ไม่ครบถ้วน ไม่ถูกต้อง 
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ทีมคุณภาพระดับอำเกอ 
ที่เขม้แขง็และความรว่มมอื
ระหว่าง รพ. และ รพ.สต.

บุคลากร & เครอืขา่ย
การหาแหล่งงบประมาณ

ภายนอกและระบบติดตาม
ITA/EIA ที่มีประสทิธภิาพ

การบริหารจัดการ
MCH Borad ที่เขม้แขง็
และการจัดระบบบรกิาร

กับเครอืขา่ย

การบริการสขุภาพ

จุดแขง็และความสาํเรจ็ที�โดดเด่น

ศักยภาพบุคลากรและเครอืขา่ยที�เขม้แขง็การบรหิารจัดการและระบบบรกิารสขุ

มีการวางแผนปรบัปรุงตําแหน่งและปรบัปรุงฐานขอ้มลู
บุคลากรใหเ้ป�นป�จจุบนัอยา่งต่อเนื�องตามแผนที�กําหนด

3.การบริหารทรพัยากรบุคคลที�เป�นระบบ
มีนโยบายการใชย้าสมนุโพรทดแทนที�ชดัเจนและ

มีผลงานที�โดดเด่นเป�นรูปธรรมในทกุเครอืขา่ย

3.ความโดดเด่นด้านแพทยแ์ผนไทย

การทำงานร่วมกันอย่างเป็น
ระบบระหว่างโรงพยาบาล สสอ.

และรพ.สต.โดยมีทีมพี่เลี้ยง  
คอยกำกับดแูลอยา่งใกล้ชดิ

มีการส่งมอบงานที่รวดเร็ว 
พร้อมระบบเฝ�าระวัง
(เช่น MCH Board)
 และการจัดบรกิารเชิงรุกระดับ
รพ.สต.

2.พลังแห่งการทำงาน
เป็นทมีและเครอืขา่ย

2.ระบบบริการสุขภาพ
ที่ไรร้อยต่อ

เจ้าหน้าที่มีทักษะเฉพาะทางสูง 
มีความเข้าใจตัวชี้วัด และเข้าใจ

บริบทเป�นอยา่งดี

ผู้บรหิารใหค้วามสาํคัญอยา่งมากในการทํากับติดตาม
งานทั้งระบบ ITA, EIA และการบริหารงบประมาณ 
ให้เกิดประสทิธิภาพสงูสดุ

1.บุคลากรมีความเชี่ยวชาญ
และเข้าใจพื�นที�

1.พลังขับเคลื่อนจากผู้บริหาร
(Executive Drive)

STRENGTHS
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การโอนเงินคืนตามผลงาน (สปสช.) 
ล่าขา้ และบุคลากรบางล่วน ยงัไมเ่ขา้ใจ
ระบบการเบิกจ่าย  แบบ Fee Schedule

4.ปัญหาการเบิกจ่าย
และงบประมาณ

ด้านบุคลากรและป�จจัยภายนอก

การบริการสขุภาพ

การปะทะกันในพื้นที่ทำให้
การดำเนินงานล่าขา้กว่า

กําหนด

3.ผลกระทบจากสถานการณ์
ภัยสงครามชายแดน:

การโยกย้าย ลาออก และเปลี่ยนผู้บริหาร
บ่อยครั�งทําใหก้ารดําเนินงานไมต่่อเนื�อง

1.ขาดความต่อเนื่อง จากการ
เปลี่ยนผูร้บัผดิชอบ

-ความไม่ชัดเจนในการทำงาน
ร่วมกับอบจ. ในเรื่องการ

กำหนดเป�าหมายการขับเคลื�อน
งานรว่มกัน รวมถึงป�ญหาความ

เขา้ใจของท้องถิ�น

เครือขา่ย

WEAKNESSES
ส่งผลให้ผลการประเมิน 
มีความคลาดเคลื�อนไม่

ถกูต้อง

มีป�ญหาการบนัทึกข้อมลู
ในระบบ สาสุขอุ่นใจ”,

 Smart อสม. และHealth Gate

ขาดการตรวจสอบเอกสาร
ก่อนนําเข้าระบบ:

การบันทึกขอ้มลูไมค่รบถ้วน
และขาดการตรวจสอบ:

พบปัญหาระบบล่มบอ่ย

DATA%

โปรแกรม NTIP, เว็บโซต์
หน่วยงาน และการบันทึก

ข้อมูล

error

ระบบรายงานข้อมลูไมเ่สถยีรและล่าชา้

-ขาดการคัดกรองพฒันาการเชิงรุก

ขาดการคัดกรองและบนัทึกขอ้มลูพฒันาการ
ตามช่วงเวลา ในเด็ก (ช่วงอายุ 9, 18, 30, 42 
และ 60 เดือน)

การบริหารจัดการ

การจัดสรรบุคลากรในสายงานที่ขาดแคลนยังไม่ครบตามแผน
การดำเนินการสรรหาส่งผลกระทบต่อการทำงานของผู้ปฏิบัติ
หน้าที�ป�จจุบนั

2.อัตรากําลังขาดแคลนสายงานพยาบาลวชิาชพี

-ระบบการส่งต่อผูป้�วย (Referral System)
การจัดระบบการรักษาและการส่งต่อผู้ป่วย
โดยเฉพาะกรณีผู้ที่ผ่านการคัดกรอง HB HC
แล้วใหผ้ลบวก ยงัไมค่รอบคลมุทั�วถึงทกุพื�นที�
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Weaknesses



สรุปผลการนเิทศงานสาธารณสขุผสมผสานจงัหวดัศรสีะเกษ ประจาํป�งบประมาณ พ.ศ. 2569

สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ โซน 4โซน 4โซน 4 ป� 2569 ป� 2569 ป� 2569สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ โซน 4 ปี 2569

ผู้บริหารให้ความสำคัญกับระบบ ITA, CFO
และการยกระดับสู่โรงพยาบาลอัฐฉริยะ
(Smart Hospital) อย่างเป�นรปูธรรม

โรงพยาบาลส่วนใหญ่ผ่านการรับรอง HA ขั้น 3
และมีระบบ Early Warning Sign สำหรับดูแล
กลุ่มเสี�ยงสงูในงานแมแ่ละเดก็

นวัตกรรมดิจิทัลและ
ความมั่นคงไซเบอร์

ภายใต้งบประมาณจาํกัด ม

STRENGTHSTRENGTHSTRENGTH
การบริหารจัดการที่โปร่งใส

และนำสมยั

มาตรฐานบริการระดับ HA ขั�น 3

บริการเชงิรุกเขา้ถึงชุมชน
โดดเด่นด้านงานแพทยแ์ผนไทย
ทันตกรรมเคลื�อนที� และนโยบาย

การใช้ยาสมุนไพรทดแทนในระดบัพื�นที�

บุคลากรสมรรถนะสูง
และอัตราวา่งตํ�า
มีการบริหารจัดการตำแหน่งว่าง
ได้ตามเป้าหมาย (ต่ำกว่า 4%)
พร้อมแผนพฒันาผูบ้รหิารที�ชดัเจน

พลังขบัเคลื�อนจากภาคีและชุมชน
ความร่วมมือที่เข้มแข็งระหว่างสาธารณสุข, อบจ.
และเทศบาล โดยมี อสม. เป�นกลไกหลักในพื�นที�

จุดเด่นที�สาํคัญ (Key Strengths)
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ความล่าช้าจาก
สถานการณ์ภายนอก
ปัญหาความไมส่งบในพื�นที�
ชายแดนสง่ผลใหก้ารดําเนนิงาน
ล่าชา้กวา่แผนที�วางไว้

ระบบข้อมูลไมส่เถียรและบนัทึกไมค่รบถ้วน
ปัญหาเทคนิคในระบบ HDC/NTIP และการบันทึก
ข้อมูลไมค่รบสง่ผลใหตั้วชี�วดัตํ�ากวา่ความเป�นจรงิ

ข้อจาํกัดด้านงบประมาณและพื�นที�ห่างไกล

ขาดแคลนผู้เชี�ยวชาญและขาดความต่อเนื�อง
ขาดทันตแพทย์ นักรังสี และไอที ประกอบกับ
การโยกย้ายบอ่ย ทําใหง้านไมต่่อเนื�อง

อุปสรรคด้านประชากรแฝง
รายชื่อประชากรไม่ตรงกับผู้อยู่อาศัยจริง ทำให้
การติดตามกลุ่มเป�าหมายไมเ่ป�นไปตามเป�า

รอยต่อการประสานงานหลังถ่ายโอน รพ.สต.

ระบบการบริหารจดัการและการบรกิารสขุภาพ การบริหารทรพัยากรมนษุยแ์ละเครอืขา่ย

ภาวะวิกฤติทางการเงินส่งผลกระทบต่อการพัฒนาโครงสร้างพื้นฐาน
และพบข้อจาํกัดดา้นระยะทางซึ�งเป�นอุปสรรคต่อการเขา้ถึงบรกิาร

หลังการถ่ายโอน รพ.สต. ไปสงักัด อบจ. พบป�ญหา
ด้านการประสานงานและการเชื�อมโยงขอ้มูลที�ซบัซอ้นขึ�น

สรุปผลการนเิทศงานสาธารณสขุผสมผสานจงัหวดัศรสีะเกษ ประจาํป�งบประมาณ พ.ศ. 2569

WEAKNESSWEAKNESSWEAKNESS



สรุปผลการนเิทศงานสาธารณสขุผสมผสานจงัหวดัศรสีะเกษ ประจาํป�งบประมาณ พ.ศ. 2569

สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ โซน 5โซน 5โซน 5 ป� 2569 ป� 2569 ป� 2569สรุปผลการนิเทศงานสาธารณสุขผสมผสานจังหวัดศรีสะเกษ โซน 5 ปี 2569

STRENGTHS & INNOVATION

การบริหารจัดการ
(MANAGEMENT)

การบริการ
(SERVICE)

บุคลากร
(PEOPLE)

เครือข่าย
(NETWORK)

ผู้บริหารให้ความสำคัญ กำกับ
ติดตามอย่างต่อเนื�อง
แผนปฏิบัติราชการ
ปีงบประมาณ 2569 ทันเวลา
100%
นวัตกรรม/ต้นแบบ : การ
อนุมัติอนุญาตแบบ END TO
END PROCESS, ทีมพี่ เลี้ยง
และทีมคุณภาพระดับอําเภอ

SMART HEALTH : ตาม
นโยบาย “หมอไม่ล้า
ประชาชนไม่รอ”
ระบบ ONE STOCK บริหาร
คลังเวชภัณฑ์แบบ REAL-
TIME 
ระบบเยี่ยมบ้านโดยโดย

     สหวิชาชีพเป�นแบบอย่างที�ดี

เจ้าหน้าที่มีทักษะสูงและมี
ความสามัคคีในทีม
บูรณาการงานไร้รอยต่อ
(รพ.,สสอ.,รพ.สต.,)
ระบบติดตาม อวช. ถูกต้อง
ครบถ้วน 100%

ภาคี อสม. และ อปท.
สนับสนุนงานเชิงรุกเข้มแข็ง
บูรณาการผ่านบอร์ด คปสอ.
และ MCH BOARD
โมเดล : 1 ทีม 1 อำเภอ 

     เพื่อความยั�งยืน
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WEAKNESS

การบริหารจัดการ
(MANAGEMENT)

การบริการ
(SERVICE)

บุคลากร
(PEOPLE)

เครือข่าย
(NETWORK)

เปลี่ยนผู้รับผิดชอบงานบ่อย
ทำให้งานขาดความต่อเนื�อง
ระบบสารสนเทศและเว็ปไซต์
ยังขาดเสถียรภาพ

ข้อมูล HDC/43 แฟ้ม
     ไม่สมบูรณ์ ไม่เป�นป�จจุบัน

ข้อจำกัดด้านการติดตาม
กลุ่มเป้าหมายที่ไม่อยู่ในพื้นที่
เช่น หญิงตั�งครรภ์
การเข้าถึงบริการรักษา 

     ส่งต่อ บางกลุ่มโรค
     ไม่ครอบคลุม เช่น HB HC

ภาระงานล้น (OVERLOAD)
และขาดแคลนอัตรากําลัง
ขาดทักษะไอทีขั้นสูง เช่น
CYBER SECURITY

ข้อจำกัดการประสานงาน
หลังถ่ายโอน รพ.สต.ไป
อบจ.
นโยบายและตัวชี้วัดระหว่าง
สธ. และ อบจ. ไม่ตรงกัน
ข้อจำกัดในการขอข้อมูลจาก
หน่วยงานนอกสังกัด
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รพ.สต.บ้านโนนสว่าง อ.พยุห์

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ

และคณะผู้นิเทศงานสาธารณสุขฯ
ออกตรวจเยี่ยม

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
เพื่อรับฟังปัญหาการดำเนินงาน

และข้อจำกัดที่มีความจำเป็นเร่งด่วน
ที่ต้องแก้ไขพัฒนาในด้านงบประมาณ 

กำลังคน และทรัพยากร

รพ.สต.บ้านกอก อ.กันทรารมย์

รพ.สต.บ้านคําโปรย อ.กันทรลักษ์

รพ.สต.บ้านสมบูรณ์ อ.ขุขันธ์

รพ.สต.บ้านนํ�าท่วม อ.อุทุมพรพิสัย

รพ.สต.บ้านจิก อ.ราษีไศล
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การตรวจเยี่ยมและข้อเสนอจาก รพ.สต.

สถานการณ์และข้อมูลทั่วไป
(งบประมาณ กำลังคน และทรัพยากร)

สถานการณ์ป�ญหา

สิ่งที�ต้องการพัฒนา/รับการสนับสนุน

วิเคราะห์



สรุปข้อเสนอ
รพ.สต.

รพ.สต.บ้านโนนสว่าง
อ.พยุห์

รพ.สต.บ้านกอก
อ.กันทรารมย์

รพ.สต.บ้านคำโปรย
อ.กันทรลักษ์

รพ.สต.บ้านสมบูรณ์
อ.ขุขันธ์

รพ.สต.บ้านน้ำท่วม
อ.อุทุมพรพิสัย

รพ.สต.บ้านจิก
อ.ราษีไศล

โซน

1.  ปรับปรุงห้องประชุม รพ.สต.บ้านโนนสว่าง
2. ซ่อมแซมบ้านพักบุคลากร
3. รั้วตาข่ายถัก
4. ก่อสร้างถนนคอนกรีตเสริมเหล็กเชื่อม

ระหว่างอาคารรับบริการ
5. ปรับปรุงห้อง/พื้นที่ ฝ 33 เป็นห้องน้ำ

ให้บริการผู้ป่วย
6. ขอสนับสนุนครุภัณฑ์ที่จำเป็นในการ

ให้บริการประชาชน

รั้วคอนกรีตพร้อมตาข่าย

1. การซ่อมแซมปรับปรุงหลังคาและอาคาร ที่ได้รับ
ความเสียหายจากเหตุการณ์ความไม่สงบตามแนว
ชายแดนไทย-กัมพูชา
2. บ้านพักเจ้าหน้าที�
3. ถนนคอนกรีตภายในบริเวณ รพ.สต.บ้านคําโปรย
4. ครุภัณฑ์ เช่น เครื่องชั่งน้ำหนัก/วัดส่วนสูง,
เครื่องวัดความดันโลหิต, เครื่องผลิตออกซิเจน
ขนาด 10 ลิตร, เตียง

1. ปรับปรุงห้องรับบริการผู้ป่วย 
2. ปรับปรุงห้องประชุม
3. ยูนิตทันตกรรม
4. ปรับปรุงซ่อมแซมโรงจอดรถสำหรับ
ผู้มารับบริการ

1. บ้านพักข้าราชการ 1 หลัง
2. ปรับปรุงหลังคา รพ.สต.
3. ระบบไฟฟ้าโซล่าเซลล์ 10 KW
4. ซ่อมแซมปรับปรุงอาคาร รพ.สต.
5. ซ่อมแซมปรับปรุงห้องประชุม

1. ครุภัณฑ์ทางการแพทย์
2. ปรับปรุงซ่อมแซมอาคารบริการ
3. รถพยาบาล
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แสดงความยินดีผู้นําเสนอผลการดําเนินงาน พบส. โซน

นางสาวมยุรี นามวิลัย
ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอเมืองจันทร์

พบส.โซน 5

ระดับดีเด่นระดับดีเด่น
นายธีระชัย พรหมคุณ 

ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอเมืองศรีสะเกษ
พบส.โซน 1

ระดับดีเด่นระดับดีเด่น
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ระดับดีเยี�ยมระดับดีเยี�ยม
นางอุษณีย์ ติละบาล

ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอกันทรารมย์
พบส.โซน 2

นายพงษ์ศักดิ์ แสงแก้ว 
ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอศรีรัตนะ

พบส.โซน 3

นายคมสัน รัตนสีหภูมิ
ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอขุขันธ์

พบส.โซน 4

ระดับดีเด่นระดับดีเด่น

ระดับดีเด่นระดับดีเด่น
นายศักดาพันธ์ พันธุ์สวัสดิ� 

ผู้ช่วยสาธารณสุขอําเภอราษีไศล
พบส.โซน 6

ระดับดีเด่นระดับดีเด่น



ขอบคุณค่ะ
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