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รายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
ครั้งที่ 7/๒๕๖9  ในวันที่  31 กรกฎาคม  ๒๕๖9 

ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   
********************* 

เริ่มประชุมเวลา ๑๓.๐๐ น. 
1. นั่งสมาธิก่อนการประชุม 

    ๒. วิดีทัศน์ผลการดำเนินงาน ประจำเดือน กรกฎาคม ๒๕๖๙ 
    ๓. นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษกล่าวเปิดการประชุม 

วาระก่อนการประชุม :  10 รายการ (ตามเอกสารแนบ) 
ผู้เข้าร่วมประชุม 

๑. นายทนง  วีระแสงพงษ์      นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ประธาน 
๒. นายพิเชฏฐ ์ จงเจรญิ      นายแพทย์เชีย่วชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)      
๓. นายอุทัย  น้อยพรหม       นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านส่งเสริมพัฒนา)  
๔. นายสุริยนต์  หล้าคำ           นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านบริการทางวิชาการ)   
๕. นายอรรถวุฒิ ชารีผล          สาธารณสุขอำเภอ(นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ)    
๖.   นายไพฑูรย์  แก้วภมร           เภสัชกรเชี่ยวชาญ (ด้านเภสัชสาธารณสุข)    
๗. นายชาญชัย ศานติพิพัฒน์    ทันตแพทย์เชี่ยวชาญ(ด้านทันตสาธารณสุข)  
๘. นายอนันต์  ถันทอง          หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ/             

                ผู้ช่วยนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
๙. ร.ต.ท.หญิงกัลยาณี วรรณภาสนี   นักจัดการงานทั่วไปชำนาญพิเศษ/                            

             ผู้ช่วยนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ                                             
๑๐. นางสาวจิราวรรณ  พรหมมานนท์  หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป 
๑๑. นางบุณยวีร์ ทางามพรทวีวัฒน์     หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
๑๒.  นายปรีชา   ปราณีวงศ์    หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
๑๓. นางสาวมัลลิกา  สุพล    หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บรโิภคและเภสชัสาธารณสุข 
๑๔. นายศักรินทร์ บุญประสงค์      หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
๑๕. นางมะลิ  สุปัตติ                       หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
๑๖. นางศศิธร  ไชยสัจ    หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ  
๑๗. นางปิยะพร  มงคลศิร ิ    หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ   
๑๘. นายวิเชียร  ศรีหนาจ    หัวหน้ากลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย  
๑๙. นางสาวภาวนา  โสภาล ี    หัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
๒๐. นายสมัย  ลาประวัติ    หัวหน้ากลุ่มงานปฐมภูมิและเครือข่ายสุขภาพ 
๒๑. นายวีระวุธ  เพ็งชัย    หัวหน้ากลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล 
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๒๒. นางนิธิกุล  เต็มเอ่ียม    นายแพทย์เชี่ยวชาญ รพ.ศรีสะเกษ 
๒๓. นายประกาศิต  งามแสง    แทน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์ 
๒๔. นายชินดนัย  เชาว์ศิริกุล    แทน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 
๒๕. นางชโยมนต์ ดอกพอง    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขุขันธ์ 
๒๖. นายจิระวัตร  วิเศษสังข์      ผู้อำนวยการโรงพยาบาลราษีไศล 
๒๗. นายอธิบ  ลีธีระประเสริฐ    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรารมย์ 
๒๘. นายเดช  ผิวอ่อน     แทน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขุนหาญ  
๒๙. นายชำนาญ  สมรมิตร           ผู้อำนวยการโรงพยาบาลยางชุมน้อย        
๓๐. นางสาวฐิชารัศม์ ชัยบรรจงวัฒน์ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลไพรบึง   
๓๑. นายต่อตระกูล  ศรีทา    รก. ผู้อำนวยการโรงพยาบาลปรางค์กู่ 
๓๒. นายคเชนทร์  ชนะชัย    โรงพยาบาลบึงบูรพ์ 
๓๓. นายธนสันตชัย  พรหมบุตร    ผู้อำนายการโรงพยาบาลโนนคูณ 
๓๔. นายณัฐพงษ์  โพธิบุตร     ผู้อำนวยการโรงพยาบาลห้วยทับทัน 
๓๕. นายธนกร  ชมาฤกษ์      ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศรีรัตนะ    
๓๖. นายวีระยุทธ  แก้วโมกข์                ผู้อำนวยการโรงพยาบาลภูสิงห์  
๓๗. นายบัญชา  จันสิน    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลเมืองจันทร์ 
๓๘. นายพัฒนศักดิ์  ทั่งนาค    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลเบญจลักษ์เฉลิมพระเกียรติ ๘๐ พรรษา 
๓๙. นายอรรถวุฒิ  ธรรมชาติ                    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลโพธิ์ศรีสุวรรณ  
๔๐. นายภาสกรณ์  โพธิ์ศรี    แทน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลพยุห์ 
๔๑. นายธนา  คลองงาม    ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศิลาลาด 
๔๒. นายจิราเมธ  ดวงทวี          ผู้อำนวยการโรงพยาบาลโคกจาน 
๔๓. นายฤทธิรงค์  โนนใหญ่     สาธารณสุขอำเภอเมืองศรีสะเกษ  
๔๔. นายสิทธิพงษ์  ยอดสิงห์    สาธารณสุขอำเภอกันทรลักษ์  
๔๕. นายศุภรัชต์  ผาธรรม    สาธารณสุขอำเภอขุขันธ์  
๔๖. นายธนัท  ไตรภูมิ      สาธารณสุขอำเภอราษีไศล 
๔๗. นายธีรศักดิ์  แย้มศรี      สาธารณสุขอำเภออุทุมพรพิสัย   
๔๘. นางสาวศรีสมบูรณ์  คำผง    สาธารณสุขอำเภอกันทรารมย์ 
๔๙. นายสมัย  คำเหลือ     สาธารณสุขอำเภอขุนหาญ  
๕๐. นายอนุสรณ์  จันทสิทธิ์    สาธารณสุขอำเภอยางชุมน้อย 
๕๑. นางสาวนิภา  อินทนิล            สาธารณสุขอำเภอไพรบึง 
๕๒. นายไตรรงค์ ทองนาค              สาธารณสุขอำเภอปรางค์กู ่
๕๓. นายกิตติพงศ์  บุญเจริญ       สาธารณสุขอำเภอบึงบูรพ์ 
๕๔. นางสาวยุพยงค์  พาหา     สาธารณสุขอำเภอโนนคูณ 
๕๕. นายธนสิทธิ์  สุจริตภักด ี           สาธารณสุขอำเภอศรีรัตนะ 
๕๖. นายอธิวัฒน์  วราพุฒ     สาธารณสุขอำเภอน้ำเกลี้ยง 
๕๗. นายจำรูญ    อสิพงษ์      สาธารณสุขอำเภอวังหิน 
๕๘. นายชยพล  เสนาภักดิ์     แทน สาธารณสุขอำเภอภูสิงห์   
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๕๙. นางสาวจิรวดี  สำเริง   แทน สาธารณสุขอำเภอเมืองจันทร์ 
๖๐. นายสมควร  พรหมคุณ      สาธารณสุขอำเภอเบญจลักษ์ 
๖๑. นายวุฒิวัฒนา  เพ็งชัย   สาธารณสุขอำเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 
๖๒. นายรังสรรค์   ศรีคราม   สาธารณสุขอำเภอพยุห์ 
๖๓. นายธราพงษ์  สะโสดา      สาธารณสุขอำเภอศิลาลาด                                                
๖๔. นายณัฐพงศ์  ทองสุข   แทน รก.ผอ.กองสาธารณสุข องค์การบริหารส่วนจังหวัดศรีสะเกษ 
๖๕. นายณัฐพล  เดชสายบัว                    ประธานชมรมผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลฯ  
๖๖. นายวิชิต  มณีวงษ์          แทน ประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
๖๗. นายประวิท  กาละออง         แทน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ  
๖๘. นายทศพล  ยอดจักร์        นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการ 
๖๙. นางสาวสุธาสิณี  ขันทองไพบูลย์       นักสาธารณสุขชำนาญการ  
๗๐. นางสาวนริศรา  เสนารินทร์   นักสาธารณสุขชำนาญการ 
๗๑.  นางเกณิกา  สงวนสัตย์        นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๗๒.  นางสาวธัญญารัตน์  วรรณทวี     นักวิชาการสาธารณสุข 
๗๓. นางสาวนวลจันทร์  สายวงศ ์         นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการ       ผูช้่วยเลขานุการ 
๗๔. นางสาวเพ็ญพร  จันทะเสน             นักสาธารณสุขชำนาญการ                       ผู้ช่วยเลขานุการ 
๗๕. นางสาวอ้อมใจ  ชาลี  นักสาธารณสุขชำนาญการ                       ผู้ช่วยเลขานุการ 
๗๖. นางสาวลัดดาวัลย์  บุญเสริม            นักวชิาการสาธารณสุขชำนาญการ                      ผูช้่วยเลขานุการ 
๗๗. นางสาวสุวรรณา  ทิพย์มงคุณ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ                      ผูช้่วยเลขานุการ 

ผู้ไม่มาประชุม 
๑. นายเสกสรรค ์ จวงจันทร์     นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)               ติดราชการ     
๒. นายศรีไพร  ทองนิมิตร       นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน)  ติดราชการ 
๓. นายอัจฉริยะ ประสงค์สิน        หวัหน้ากลุ่มกฎหมาย     ติดราชการ 
๔. นายลักษณะเลิศ  วรรณภาสนี   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ                                     ตดิราชการ       
๕. นายพงศนาถ  หาญเจริญพิพัฒน์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์   ติดราชการ 
๖. นายประกาศิต  งามแสง   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย   ติดราชการ

  
๗. นายจิระวัตร  วิเศษสังข์     ผู้อำนวยการโรงพยาบาลราษีไศล    ติดราชการ 
๘. นางสาวรัชฎาพร  รุญเจริญ   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขุนหาญ    ติดราชการ 
๙. นายภาสกร  อุ่นคำ        สาธารณสุขอำเภอห้วยทับทัน    ติดราชการ 
๑๐. นายสมพงษ์  สุรักษ์    สาธารณสุขอำเภอภูสิงห์      ติดราชการ 
๑๑. นายประกฤษฎาพร  พิมณุวงศ์   สาธารณสุขอำเภอเมืองจันทร์    ติดราชการ 
๑๒. สิบเอกฉลองชัย  ภิรมย์     รก.ผอ.กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อมเทศบาลเมืองศรีสะเกษ ติดราชการ 
๑๓. นายพายัพ   ณภัทรหนองบัว        ประธานชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  ติดภารกิจ 
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๑๔. แพทย์หญิงปาริชาติ  เมืองไทย   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลพริ้นซ์ ศรีสะเกษ    ติดภารกิจ 
๑๕. นางนิรมล  จำปีศรี         ผู้แทนหัวหน้าหน่วยควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลง อ.ขุนหาญ   ติดราชการ 
๑๖. นายวรวุฒิ  จันท ิ    หัวหน้าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ช่องสะงำ ศก.   ติดราชการ 
๑๗. แพทย์หญิงกาญจนา ภานุรัตนโสภณ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ                  ติดภารกิจ 
๑๘. นายประดิษฐ์  พรหมเสนา            ประธานศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ         ติดภารกจิ 

ผู้เข้าร่วมประชุม  
๑. นางนวรัตน์  บุญกัณหา    นักสาธารณสุขชำนาญการ รพ.ศรีสะเกษ 
๒. นายศุภกิตติ์  ประพาฬ    นิติกร รพ.อุทุมพรพิสัย 
๓. นายศิวะนันท์  ธรรมบุญ    นักจัดการงานทั่วไป 
๔. นายอนุวัฒน์  บุญเชิญ    เจ้าพนักงานโสตทัศนศึกษา 
๕. นางสาวกัญญ์วนัฏฐชนก  เผ่าพันธุ์   นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
๖. นางฉัตรปวีณ์  สุภาพ    นักทรัพยากรบุคคล 
๗. นางขนิษฐา  พันแสน    นักทรัพยากรบุคคล 
๘. นางสาวธันปภัส  สายพิณ    นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
๙. นางสาวนิศานาถ  สายแก้ว    นักทรัพยากรบุคคล 
๑๐. นางภัทรภรณ์  บัวพันธ์    นักทรัพยากรบุคคล 
๑๑. นางสาวกัญญณัช  ทองสีงามตา   นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
๑๒. นางสาวศิราวัณย์  สุจินพรัหม   นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 
๑๓. นางณิชาภา  พัฒนพันธุ์    เจ้าพนักงานธุรการ 
๑๔. นางสาวศิวพร  บาททอง    เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน 
๑๕. นายศรนรินทร์  ปัดชาลี    นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๖. นางลฎาภา  ชารีผล    พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
๑๗. นางสาวกมลชนก  สมรักษ์    พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
๑๘. นางสาวปรางค์เพชร  อ่วมพันธ์เจริญ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 
๑๙. นางสาวดาราวดี  สมหนองหาร   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๒๐. นางสาวจันทร์ทิพย์ นาไชยเสนา   นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 
๒๑.  นางสาวศิรินภา  หมายสุข    พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 
๒๒. นายธนกฤต เศรษฐศรี    นักสาธารณสุขชำนาญการ 
๒๓. นางสาวเนาวรัตน์  ศรีสันติแสง   นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
๒๔. นางสาวรัชนีกร  ศรีหวาด    พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 

 
 
 
 

 
5./ระเบียบวาระ... 

 



~ ๕ ~ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องที่ประธาน (นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ) แจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
นำเสนอเรื่องเล่า ข่าวดี เดือน กรกฎาคม 2569 
 1. อำเภอน้ำเกลี้ยง    
 2. อำเภอไพรบึง  
 3. อำเภอขุขันธ์   
 4. อำเภอศรีรัตนะ 

๑. หน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว.จังหวัดศรีสะเกษ ประจำเดือน กรกฎาคม ๒๕๖9 ครั้งที่ 11/2569
ประจำเดือนสิงหาคม 2569 วันที่ 20 สิงหาคม 2569 ณ บ้านไพรพัฒนา ตำบลไพรพัฒนา อำเภอภูสิงห์ 
จังหวัดศรีสะเกษ 

-นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอเรียนเชิญคณะผู้บริหารและผู้ที่สนใจเข้าร่วมกิจกรรมหน่วย
แพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว.จังหวัดศรีสะเกษ 

๒. โครงการคัดกรองมะเร ็งเต ้านมด ้วยเคร ื ่องเอ ็กซเรย ์เต ้านมเคล ื ่อนที ่  ( Mammogram)                
เฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว  

เมื่อวันที่ ๖ กรกฎาคม ๒๕๖๙ เวลา ๑๓.00 น. นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัด      
ศรีสะเกษ ให้เกียรติเป็นประธานในพิธีเปิดโครงการคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วยเครื่องเอ็กซเรย์เต้านมเคลื่อนที่ 
(Mammogram) เฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว โดยมี นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เป็นผู้กล่าวรายงาน ณ หอประชุมโรงเรียนราษีไศล อำเภอราษีไศล จังหวัด         
ศรีสะเกษ 

โครงการดังกล่าวเกิดจากความร่วมมือระหว่างมูลนิธิกาญจนบารมี กระทรวงสาธารณสุข สำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ โรงพยาบาลราษีไศล และภาคีเครือข่าย เพ่ือขยายโอกาสให้สตรีในพ้ืนที่ได้รับการ
ตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย ซึ่งจัดขึ้นเป็นประจำทุกปี 

 ข้อสั ่งการ/แจ้งเพื ่อทราบ: ขอให้ผู ้อำนวยการโรงพยาบาล หรือสาธารณสุขอำเภอในพื้นที ่ที ่มี
โครงการฯ ดังกล่าวเข้ามาจัดกิจกรรม เข้าร่วมงานพร้อมทั ้งแจ้งเรื ่องมายังสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด           
ศรีสะเกษเพ่ือรับทราบและเข้าร่วมกิจกรรมต่อไป 

๓. พิธีเปิดศูนย์ส่องกล้อง โรงพยาบาลศรีสะเกษ พร้อมติดตามการดำเนินงาน EOC เพื่อรับมือผู้ป่วย
ฉุกเฉิน จังหวัดศรีสะเกษ 

เมื่อวันที่ ๙ กรกฎาคม ๒๕๖๙ นายพัฒนา พร้อมพัฒน์ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ให้เกียรติ
เป็นประธานในพิธีเปิดศูนย์ส่องกล้อง โรงพยาบาลศรีสะเกษ พร้อมทั้งติดตามการดำเนินงานศูนย์ปฏิบัติการ
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (EOC) เพื่อเตรียมความพร้อมรับมือผู้ป่วยฉุกเฉินของจังหวัดศรีสะเกษ โดยมี  
นายแพทย์สมฤกษ์ จึงสมาน ปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นผู้กล่าวรายงาน และ นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต 
ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ พร้อมหัวหน้าส่วนราชการ ร่วมให้การต้อนรับ 

 
 

6./ในการนี้... 
 



~ ๖ ~ 

 

ในการนี้ นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  พร้อมด้วยคณะ
ผู้บริหาร ร่วมพิธีเปิดและการประชุม ณ ห้องประชุมกิติรังษี ชั้น ๕ อาคารผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลศรีสะเกษ 

 - นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอบคุณคณะผู้บริหารทุกท่านที่ร่วมให้การต้อนรับในครั้งนี้ 

4. พิธีรับพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ชั้นสายสะพาย ประจำปี 2568  

เมื ่อวันที ่ ๑๐ กรกฎาคม ๒๕๖๙ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จัดพิธีรับพระราชทาน
เครื่องราชอิสริยาภรณ์ชั้นสายสะพาย ประจำปี ๒๕๖๘ ต่อหน้าพระบรมฉายาลักษณ์พระบาทสมเด็จพระ
เจ้าอยู่หัว ณ ห้องประชุมกิติรังษี ชั้น ๕ อาคารผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลศรีสะเกษ โดยมี  นายอนุรัตน์ ธรรม
ประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ เป็นประธานในพิธี และ นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เป็นผู้กล่าวรายงาน 

-นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ร่วมแสดงความยินดีกับบุคลากรทุกท่านที่ได้รับพระราชทาน
เครื่องราชอิสริยาภรณ์ชั้นสายสะพาย ประจำปี ๒๕๖๘ และขอขอบคุณโรงพยาบาลศรีสะเกษที่เอื ้อเฟ้ือ
อนุเคราะห์สถานที่จัดงาน 

 
๕. มหกรรมรวมพลสมาชิก TO BE NUMBER ONE ประจำปี 2569 
ระหว่างวันที่ ๑๒–๑๕ กรกฎาคม ๒๕๖๙ นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ 

พร้อมด้วย นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ และส่วนราชการที่เกี่ยวข้อง 
ได้เข้าร่วมงานมหกรรมรวมพลสมาชิก TO BE NUMBER ONE ประจำปี ๒๕๖๙ ณ อาคารอิมแพ็ค เมืองทอง
ธานี จังหวัดนนทบุรี 

- ข้อสั่งการ/แจ้งเพื่อทราบ: นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ มอบหมายให้สาธารณสุขอำเภอ
ประสานและนำเรียนนายอำเภอในการขับเคลื่อนจัดตั้งชมรม TO BE NUMBER ONE ในหน่วยงานต่างๆ ระดับ
อำเภอ เพ่ือให้เกิดการดำเนินงานที่เป็นรูปธรรมมากยิ่งขึ้น 

6. ลงพื้นที่เยี่ยมเสริมพลังชุมชนต้นแบบพัฒนาเมืองสุขภาพดี น่าอยู่อย่างยั่งยืน อำเภอราษีไศล และ
อำเภอยางชุมน้อย 

เมื่อวันที่ ๒๐ กรกฎาคม ๒๕๖๙ นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ มอบหมาย
ให้ นายทวีศักดิ์ ทรงอยู่ รองผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ เป็นประธานนำคณะตรวจเยี่ยม โดยมี นายแพทย์
ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ พร้อมด้วยคณะผู้บริหารและเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
ลงพื้นที่เยี่ยมเสริมพลัง ณ ชุมชนบ้านบัวหุ่ง อำเภอราษีไศล และชุมชนบึงแหลม อำเภอยางชุมน้อย 

- แจ้งเพื่อทราบ/แนวทางการดำเนินงาน: เพื่อขับเคลื่อนการค้นหาชุมชนต้นแบบสุขภาพดี โดยมี
เป้าหมายมุ่งหวังให้ประชาชนชาวศรีสะเกษมีอายุยืนยาวถึง ๑๐๐ ปี จึงขอให้ทุกอำเภอร่วมดำเนินการค้นหา
ชุมชนต้นแบบในพื้นที่ สำหรับการลงพื้นที่นำร่องในครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์จุดแข็ง จุดอ่อน และ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ เพ่ือนำมาปรับปรุงระบบการลงเยี่ยมให้ครอบคลุมทุกอำเภอในปีงบประมาณ ๒๕๗๐ 

7./การตรวจราชการ... 
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7. การตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ รอบท่ี 2 ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 เขตสุขภาพ
ที่ 10 จังหวัดศรีสะเกษ 

ระหว่างวันที ่ ๒๑–๒๓ กรกฎาคม ๒๕๖๙ นายแพทย์ธิติ แสวงธรรม ผู ้ตรวจราชการกระทรวง
สาธารณสุข เขตสุขภาพที่ ๑๐ เป็นประธานคณะตรวจราชการ โดยมี แพทย์หญิงอุไรวรรณ จำนรรจ์สิริ 
สาธารณสุขนิเทศก์ เขตสุขภาพที่ ๑๐ และ นางกรุณา ทศพล ผู้ช่วยผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข      
เขตสุขภาพที่ ๑๐ ร่วมลงพื้นที่ตรวจราชการ ในการนี้ นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุข
จังหวัดศรีสะเกษ นำทีมคณะผู้บริหารและเจ้าหน้าที่เข้ารับการตรวจราชการ ณ ห้องประชุม ชั้น ๒ อาคาร
ส่งเสริมสุขภาพ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ พร้อมทั ้งนำลงพื้นที่ ณ โรงพยาบาลวังหิน และ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลโพนยาง อำเภอวังหิน 

-ข้อสั ่งการ/แนวทางการพัฒนา: นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งให้ผู ้อำนวยการ
โรงพยาบาลและสาธารณสุขอำเภอทุกแห่ง นำสรุปผลการตรวจราชการในประเด็นตัวชี้วัดที่ไม่ผ่านเกณฑ์       
มาทบทวน วิเคราะห์ข้อมูล และวางแผนปรับปรุงแก้ไข เพื่อพัฒนาการดำเนินงานให้ดียิ่งขึ้นในปีงบประมาณ 
๒๕๗๐ 

8. หน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว.จังหวัดศรีสะเกษ ประจำเดือน กรกฎาคม  ๒๕๖9 ครั้งที่ 10 /2569 
ประจำเดือนกรกฎาคม 2569 วันที่ 23 กรกฎาคม 2569 ณ จิกสังข์ทองวิทยา อำเภอราษีไศล  

- นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอบคุณผู้อำนวยการโรงพยาบาลราษีไศล สาธารณสุข 
อำเภอราษีไศล เจ้าหน้าที่อำเภอราษีไศล ที่จัดกิจกรรมในครั้งนี้ 

9. แสดงความยินดีแก่ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์ 

ขอแสดงความยินดีนายแพทย์พงศนาถ  หาญเจิญพิพัฒน์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์  เนื่อง
ในโอกาสได้รับรางวัล เกียรติยศ  นายแพทย์อุดม ลักษณวิจารณ์(ด้านชุมชน) ด้านบริหารจัดการงานสุขภาพจิต     
จิตเวชและยาเสพติดตามมาตรฐานระบบบริการ ระดับผู้บริหาร/ผู้กำหนดนโยบาย 

10. ศรีสะเกษได้รับเกียรติเป็นเจ้าภาพจัดการแข่งขันฟุตบอล "คิงส์คัพ" ครั้งที่ ๕๒ 

ยืนยันอย่างเป็นทางการ จังหวัดศรีสะเกษได้รับเกียรติและความไว้วางใจให้เป็นเจ้าภาพจัดการแข่งขัน
ฟุตบอลชิงถ้วยพระราชทาน "คิงส์คัพ" ครั้งที่ ๕๒ 

11. ผลการคัดเลือกต้นแบบการยกระดับบริการสุขภาพ (SAP AWARD) 

ขอแสดงความยินดีกับ โรงพยาบาลราษีไศล ที่ผ่านการคัดเลือกเป็นต้นแบบการยกระดับบริการสุขภาพ
ของหน่วยบริการ ในรูปแบบ SAP (SAP AWARD) ระดับ S+ 

 

 
8/12.ประชาสัมพันธ์... 



~ ๘ ~ 

 

12. ประชาสัมพันธ์กิจกรรมเทศกาลงดเหล้าเข้าพรรษา 

ขอเชิญชวนร่วมประชาสัมพันธ์กิจกรรมรณรงค์ช่วงเทศกาลงดเหล้าเข้าพรรษา  "วางแก้วเหล้าแล้วสิ่ง
ดีๆ จะเกิดขึ้น (๙๐ วัน เก็บเต็มสุขภาพดีไปด้วยกัน)" ทั้งนี้ สำหรับผู้ที่ต้องการเลิกดื่มสุรา สามารถติดต่อรับ
คำปรึกษาได้ที่สายด่วนเลิกเหล้า โทร. ๑๔๑๓ 

13. เลื่อนการจัดงานสรุปผลงานเขตสุขภาพที่ ๑๐ ประจำปี ๒๕๖๙ 

การประชุมสรุปผลงานเขตสุขภาพที่ ๑0 กำหนดเลื่อนการจัดงานเป็นวันที่ ๑๕–๑๖ กันยายน ๒๕๖๙ 
ณ โรงแรมบางแสนเฮอริเทจ จังหวัดชลบุรี 

-นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอเรียนเชิญคณะผู้บริหารเข้าร่วมกิจกรรมดังกล่าว พร้อมทั้ง
ขอประชาสัมพันธ์เชิญชวนบุคลากรระดับชำนาญการพิเศษขึ้นไปที่จะเกษียณอายุราชการในปีนี้ เข้าร่วมงาน
เนื่องจากเขตสุขภาพที่ ๑๐ จะมีการจัดพิธีมุทิตาจิตผู้เกษียณอายุราชการด้วย 

ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุม คปสจ. ครั้งที่ 6/๒๕๖9  วันที่  30 มิถุนายน  ๒๕๖9 
 กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้จัดทำสรุปมติและ                
ข้อสั่งการประชุม และรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ(สัญจร)                     
ครั้งที่ 6/๒๕๖๙ วันที่ 30 มิถุนายน ๒๕๖9 เวลา ๑๓.๐๐ - ๑๖.๓๐ น. ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จำนวน 56 หน้า ฝ่ายเลขานุการได้เผยแพร่รายงานการประชุมให้
ผ ู ้บร ิหารและคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัดศรีสะเกษ  ได้ร ับทราบทาง website 
http://www.ssko.moph.go.th  เมนูรายงานการประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   
จึงขอให้ที่ประชุมพิจารณาและรับรองรายงานการประชุมต่อไป 
มติที่ประชุม รับรองรายงานการประชุม หากมีการแก้ไขให้แจ้งฝ่ายเลขานุการต่อไป 
 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่  6/๒๕๖9  วันที่   30 มิถุนายน  ๒๕๖9 

-ไม่มี 

มติที่ประชุม - 

 
ระเบียบวาระท่ี ๔ เรื่องเสนอจากหัวหน้าส่วนราชการ/ภาคีเครือข่าย 

 ๔.๑ องค์การบริหารส่วนจังหวัดศรีสะเกษ  
- ไม่มี 

  
มติที่ประชุม – 

9./4.2 เทศบาล... 
 



~ ๙ ~ 

 

 ๔.๒ เทศบาลเมืองศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม -  

 ๔.๓ หน่วยควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลง อำเภอขุนหาญ จังหวัดศรีสะเกษ 

มติที่ประชุม - 

 ๔.๔ ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศช่องสะงำ จังหวัดศรีสะเกษ    
มติที่ประชุม - 

 ๔.๕ โรงพยาบาลประชารักษ์เวชการ 

- ไม่มี 
มติที่ประชุม - 

 ๔.๖ ชมรมอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านจังหวัดศรีสะเกษ  

- ไม่มี   
มติที่ประชุม - 

 ๔.๗ ศูนย์พัฒนานโยบายสาธารณะ จังหวัดศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม - 

 ๔.๘ โรงพยาบาลพริ้นซ์  ศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม -  

ระเบียบวาระ ๕ เรื่องเสนอจากโรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป 

 ๕.๑ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศรีสะเกษ  

-ไม่มี 

มติที่ประชุม - 

 ๕.๒ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกันทรลักษ์ 

- ไม่มี 
มติที่ประชุม – 
 

10./5.3 ผู้อำนวยการ... 
 



~ ๑๐ ~ 

 

 ๕.๓ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 

- ไม่มี 
มติที่ประชุม - 

ระเบียบวาระท่ี ๖  เรื่องเสนอจากรองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ/ผู้ช่วยนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ : 

๖.1 นายพิเชฏฐ์ จงเจริญ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 

 

 
 
 

11./2.การดำเนินการ... 



~ ๑๑ ~ 

 

 

 
12./2.การดำเนินการ... 



~ ๑๒ ~ 

 

 

 

 
13./2.การดำเนินการ... 



~ ๑๓ ~ 

 

 

-นายแพทย์พิเชฎฐ์ จงเจริญ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งผู้บริหารและผู้รับผิดชอบ
งานของหน่วยงานทุกแห่ง ให้ดำเนินการตรวจสอบข้อมูลข้อร้องเรียนที่เข้าสู่ระบบ พร้อมทั้งสรุปรายงานผลการ
ดำเนินงานให้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษทราบภายในวันหยุดนี้ 

-นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งให้ที่ประชุมทราบกรณีปรากฏเป็นข่าวดังในรายการ   
"โหนกระแส" เกี่ยวกับข้อร้องเรียนของประชาชนที่พบว่า ประวัติการเข้าร่วม/รับบริการสุขภาพในระบบ     
"หมอพร้อม" ไม่ถูกต้องตรงตามความเป็นจริง ซึ่งอาจเกิดจากการถูกนำสิทธิไปใช้โดยมิชอบ และอาจส่งผล
กระทบโดยตรงต่อผู้เอาประกันชีวิตในการนี้ จึงขอความร่วมมือให้ผู้บริหารและบุคลากรทุกท่าน ร่วมตรวจสอบ
ข้อมูลประวัติการรับบริการสุขภาพในระบบ "หมอพร้อม" ของตนเองด้วย 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   

  กำชับให้บุคลากรผู ้ร ับผิดชอบการบันทึกและนำเข้าข้อมูลในระบบสารสนเทศต่างๆ ปฏิบัติตาม
หลักเกณฑ์อย่างเคร่งครัด ห้ามบันทึกข้อมูลอันเป็นเท็จโดยเด็ดขาด และต้องตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล
ก่อนบันทึกลงในระบบทุกครั้ง 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๖.2 นายเสกสรรค์ จวงจันทร์  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 

มติที่ประชุม - 

๖.๓ นายศรีไพร ทองนิมิตร  นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
   
มติที่ประชุม – 

14./6.4 นายอุทัย... 
 



~ ๑๔ ~ 

 

 ๖.๔ นายอุทัย น้อยพรหม นักวิชการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ(ด้านส่งเสริมพัฒนา) 

- ไม่มี 

มติที่ประชุม - 

 ๖.๕ นายสุริยนต์ หล้าคำ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการเชี่ยวชาญ(ด้านบริการทางวิชาการ) 

 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งให้คณะผู้บริหารทุกท่าน ร่วมหารือเพื่อพิจารณาผู้ที่         
จะรับเป็นเจ้าภาพกฐินสามัคคีของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  ในการนี ้ ได้มอบหมายให้               
นายสุริยนต์ หล้าคำ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เป็นผู้ติดตามผลการดำเนินงาน และนำเสนอ
รายละเอียดความคืบหน้าให้ที่ประชุมทราบในโอกาสต่อไป 

มติที่ประชุม รับทราบ 

 

 

 

 

 
15./6.6 นายอรรถวุฒิ... 

 



~ ๑๕ ~ 

 

๖.๖ นายอรรถวุฒิ  ชารีผล สาธารณสุขอำเภอ (นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ)  

 

 
16./สรุป... 



~ ๑๖ ~ 

 

 
มติที่ประชุม รับทราบ 

๖.๗ นายไพฑูรย์ แก้วภมร เภสัชกรเชี่ยวชาญ (ด้านเภสัชสาธารณสุข) 

-ไม่มี 
มติที่ประชุม - 

 ๖.๘ นายชาญชัย  ศานติพิพัฒน์ ทันตแพทย์เชี่ยวชาญ(ด้านทันตสาธารณสุข) 

 - ไม่มี 
มติที่ประชุม - 

   6.9 นายอนันต์  ถันทอง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

 - ไม่มี 

มติที่ประชุม - 

 6.10 ร.ต.ท.หญิง กัลยาณี  วรรณภาสนี นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการพิเศษ 

- ไม่มี 

มติที่ประชุม – 

 

 
17./ระเบียบ... 

 



~ ๑๗ ~ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๗ เรื่องเสนอจากผู้อำนวยการโรงพยาบาลชุมชน  สาธารณสุขอำเภอ  
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 

 ๗.๑. ผู้อำนวยการโรงพยาบาลชุมชน  

 - ไม่มี 

มติที่ประชุม - 

 ๗.๒. สาธารณสุขอำเภอ 

- ไม่มี 
มติที่ประชุม - 
 
   7.3 ผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล  

 เรื่อง การจัดงานมุทิตาจิต ชมรมผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จังหวัดศรีสะเกษ 
นายณัฐพล เดชสายบัว ประธานชมรมผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จังหวัดศรีสะเกษ 

แจ้งกำหนดการจัดงานมุทิตาจิตของชมรมผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จังหวัดศรีสะเกษ 
ประจำปี ๒๕๖๙ ในวันอังคารที่ ๑๑ สิงหาคม ๒๕๖๙ ณ โรงแรมศรีลำดวน อำเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัด     
ศรีสะเกษ ในการนี้ ใคร่ขอเรียนเชิญ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ให้เกียรติเป็นประธานในพิธี
ดังกล่าว 

มติที่ประชุม รับทราบและแจ้งผู้เกี่ยวข้องเข้าร่วมกิจกรรมต่อไป 
 
ระเบียบวาระท่ี ๘ เรื่องเสนอจากหัวหน้ากลุ่มงาน  
 ๘.๑ กลุ่มงานบริหารทั่วไป 

1. ตามหนังสือ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด  ที่ ศก 0033.013/ว 3792  
ลงวันที่ 22 พฤษภาคม 2569  เรื่อง แจ้งจัดสรรงบประมาณยาเสพติดจังหวัดศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2569 
งวดที่ 2 (ไตรมาสที่ 3)  จัดสรรให้ โรงพยาบาลศรีสะเกษ โรงพยาบาลกันทรลักษ์   โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย  
และโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง โดยกำหนดให้เบิกจ่ายให้แล้วเสร็จ ภายในวันที่ 30 กรกฎาคม 2569  (ข้อมูล 
ณ วันที่ 27  กรกฎาคม 2569 เวลา 16.25 น.) 

 
 
 
 
 

18./ลำดับ... 
 



~ ๑๘ ~ 

 

ลำดับ โรงพยาบาล  จัดสรร   เบิก/เงินยืม   คงเหลือ  

1 ศรีสะเกษ 70,000.00  70,000.00 

2 ยางชุมน้อย 50,000.00  50,000.00 

3 กันทรารมย์ 60,000.00 59,980.00 20.00 

4 กันทรลักษ์ 60,000.00 60,000.00 - 

5 ขุขันธ์ 60,000.00 60,000.00 - 

6 ไพรบึง 50,000.00 50,000.00 - 

7 ปรางค์กู่ 60,000.00 59,850.00 150.00 

8 ขุนหาญ 60,000.00  60,000.00 

9 ราษีไศล 60,000.00 60,000.00 - 

10 อุทุมพรพิสัย 60,000.00 60,000.00 - 

11 บึงบูรพ์ 30,000.00 30,000.00 - 

12 ห้วยทับทัน 50,000.00 49,600.00 400.00 

13 โนนคูณ 50,000.00 49,259.00 741.00 

14 ศรีรัตนะ 80,000.00 79,860.00 140.00 

15 น้ำเกลี้ยง 50,000.00 49,750.00 250.00 

16 วังหิน 60,000.00 60,000.00 - 

17 ภูสิงห์ 60,000.00 60,000.00 - 

18 เมืองจันทร์ 60,000.00 60,000.00 - 

19 เบญจลักษ์ 50,000.00 49,950.00 50.00 

20 พยุห์ 50,000.00 50,000.00 - 

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 50,000.00 50,000.00 - 

22 ศิลาลาด 30,000.00 29,982.00 18.00 

รวม 1,210,000.00 1,028,231.00 181,769.00 
 

จุดประสงค์ : เพ่ือทราบและดำเนินการ 
  2. ตามหนังสือ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด  ที่ ศก 0033.013/ว 
3793  ลงวนัท่ี 22 พฤษภาคม 2569 เรือ่ง แจ้งจัดสรรงบประมาณยาเสพตดิจังหวัดศรีสะเกษ ปงีบประมาณ 
2569 งวดที่ 2 (ไตรมาสที่ 3)  จัดสรรให้สาธารณสุขอำเภอ ทุกอำเภอ แห่งละ 35,000 บาท โดยกำหนดให้
เบิกจ่ายให้แล้วเสร็จ ภายในวันที่ 30 กรกฎาคม 2569 (ข้อมูลวันที่ 27 กรกฎาคม 2569  เวลา 16.25น. ) 

19./ลำดับ... 
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ลำดับ สสอ. 
 จัดสรรงบประมาณ 

งวดที่ 2(ไตรมาสที่ 3)  
 เบิก/เงินยืม   คงเหลือ  

1 เมืองศรีสะเกษ 35,000.00  35,000.00 

2 ยางชุมน้อย 35,000.00 35,000.00 - 

3 กันทรารมย์ 35,000.00 35,000.00 - 

4 กันทรลักษ์ 35,000.00 35,000.00 - 

5 ขุขันธ์ 35,000.00 35,000.00 - 

6 ไพรบึง 35,000.00 35,000.00 - 

7 ปรางค์กู่ 35,000.00 35,000.00 - 

8 ขุนหาญ 35,000.00  35,000.00 

9 ราษีไศล 35,000.00 35,000.00 - 

10 อุทุมพรพิสัย 35,000.00 35,000.00 - 

11 บึงบูรพ์ 35,000.00  35,000.00 

12 ห้วยทับทัน 35,000.00 35,000.00 - 

13 โนนคูณ 35,000.00 35,000.00 - 

14 ศรีรัตนะ 35,000.00  35,000.00 

15 น้ำเกลี้ยง 35,000.00 35,000.00 - 

16 วังหิน 35,000.00 35,000.00 - 

17 ภูสิงห์ 35,000.00 35,000.00 - 

18 เมืองจันทร์ 35,000.00 35,000.00 - 

19 เบญจลักษ์ 35,000.00 35,000.00 - 

20 พยุห์ 35,000.00  35,000.00 

21 โพธิ์ศรีสุวรรณ 35,000.00 35,000.00 - 

22 ศิลาลาด 35,000.00 35,000.00 - 

รวม 770,000.00 595,000.0 175,000.00 
จุดประสงค์ : เพ่ือทราบและดำเนินการ 

มติที่ประชุม รับทราบ 
20./8.2 กลุ่มงาน... 
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๘.2 กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 

๑. เรื่อง กำหนดการพิธีมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์พระราชทานในพระนามาภิไธย สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี  

๑) สรุปสาระสำคัญ  (ที่มา/หลักการ/เหตุผลความจำเป็น/ข้อเท็จจริง/ข้อกฎหมาย) 
  สถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ จังหวัดเชียงใหม่ ร่วมกับมูลนิธิพัฒนาการเด็กราชนครินทร์  
ในพระราชูปถัมภ์ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ได้ให้การสนับสนุนรถเข็น จำนวน 250 คัน 
แก่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  
  ในการนี ้ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ จึงได้กำหนดจัดพิธีมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์
พระราชทานในพระนามาภิไธย สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ในวันที่ 11 สิงหาคม 2569 
ณ ห้องประชุมอาคารอเนกประสงค์ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ รายละเอียดกำหนดการดังนี้ 
 

กำหนดการพิธีมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์พระราชทานในพระนามาภิไธย  
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 

วันอังคารที่ 11 เดือน สิงหาคม 2569 
ณ ห้องประชุมอาคารอเนกประสงค์ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

 
เวลา 08.30 – 09.00 น. - ลงทะเบียนเข้าร่วมงาน 

- ผู้ร่วมพิธี แขกผู้มีเกียรติ เดินทางถึงบริเวณพิธี 
- ผู้บริหารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เดินทางถึงบริเวณพิธี 
- ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต และมูลนิธิพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ 
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เดินทางถึงบริเวณพิธี 
- นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ เดินทางถึงบริเวณพิธี 

เวลา 09.00 – 09.10 น. - นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ  
กล่าวต้อนรับผู้บริหารกรมสุขภาพจิต และมูลนิธิพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 

เวลา 09.10 – 09.20 น. - นายแพทย์สมัย ศิริทองถาวร ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต กรรมการผู้จัดการมูลนิธิพัฒนาการ
เด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี  
กล่าวถึงความเป็นมา วัตถุประสงค์ของโครงการ 

เวลา 09.20 – 09.45 น. พิธีเปิดการมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์พระราชทานในพระนามาภิไธย  
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 
- พิธีกรเรียนเชิญ แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต ประธานในพิธี  
ประจำจุดเบื้องหน้าพระฉายาลักษณ์ สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า  
กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 
- แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต ประธานในพิธี ถวายความเคารพ
หน้าพระฉายาลักษณ์ 
 

                                                                        21./แพทย์หญิง... 
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- แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต ประธานในพิธี เปิดกรวยกระทง
ดอกไม้ธูปเทียนแพ ถวายราชสักการะ และถวายความเคารพ (ผู้ร่วมพิธีถวายความเคารพ) 
- แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต ประธานในพิธี ยืนประจำแท่น 
เพ่ือรับฟังการกล่าวรายงาน 

 - นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ กล่าวรายงาน 
ความเป็นมา วัตถุประสงค์ของการจัดงาน  
- แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต ประธานในพิธี  
กล่าวเปิดพิธีมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์พระราชทานในพระนามาภิไธย  
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี  

เวลา 09.45 – 10.45 น. พิธีมอบอุปกรณ์ทางการแพทย์พระราชทานในพระนามาภิไธย สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 

• พิธีส่งมอบระดับจังหวัด : มอบป้ายสัญลักษณ์ 
ผู้มอบ   
1) แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต 
2) นายแพทย์สมัย ศิริทองถาวร ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต กรรมการผู้จัดการมูลนิธิพัฒนาการ
เด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ฯ 
3) Mr.Johannes Heinrich (มิสเตอร์ โยฮันเนส ไฮน์ริช) อาสาสมัครอาวุโส มูลนิธิพัฒนาการ
เด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ฯ 
ผู้รับมอบ 
1) นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ 
2) นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

• พิธีส่งมอบแก่โรงพยาบาล  
ผู้มอบ   
1) แพทย์หญิงณิชาภา สวัสดิกานนท์ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต 
2) นายแพทย์สมัย ศิริทองถาวร ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต กรรมการผู้จัดการมูลนิธิพัฒนาการ
เด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ฯ 
3) Mr.Johannes Heinrich (มิสเตอร์ โยฮันเนส ไฮน์ริช) อาสาสมัครอาวุโส มูลนิธิพัฒนาการ
เด็กราชนครินทร์ ในพระราชูปถัมภ์ฯ 
ผู้รับมอบ 
1) นายอนุรัตน์ ธรรมประจำจิต ผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ 
2) นายแพทย์ทนง วีระแสงพงษ์ นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
3) ผู้อำนวยการโรงพยาบาล (มอบทีละโรงพยาบาล) 

เวลา 10.45 – 11.00 น. - มอบของที่ระลึก ถ่ายภาพ และเสร็จสิ้นพิธี 
 

2) ข้อเสนอ (ระบุประเด็นที่ต้องการสร้างกระบวนการมีส่วนร่วม/ความร่วมมือเพ่ือขับเคลื่อนภารกิจ และการ
พัฒนาแก้ไขปัญหาให้เกิดผลสัมฤทธิ์) 
 แจ้งที่ประชุมเพ่ือโปรดทราบ และเข้าร่วมพิธีต่อไป 

22./2. การคัดเลือก... 
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2. การคัดเลือกหน่วยบริการต้นแบบหน่วยบริการสุขภาพในรูปแบบ SAP (SAP AWARD) 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

23/3. การติดตาม... 
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3. การติดตามผลการดำเนินงานงบค่าบริการทางการแพทย์ที่เบิกจ่ายในลักษณะงบลงทุน (งบค่าเสื่อม) 
ปีงบประมาณ 2568-2569 

ปีงบประมาณ 2568 
ปีงบประมาณ 2568 จ.ศรีสะเกษ ได้รับจัดสรรงบค่าเสื่อม จำนวน 743 รายการ งบประมาณทั้งสิ้น 

129,583,269.23 บาท เบิกจ่ายงบประมาณแล้ว จำนวน 726 รายการ คิดเป็นร้อยละ 97.71 และยัง             
ไม่เบิกจ่ายงบประมาณ จำนวน 17 รายการ คิดเป็นร้อยละ 2.29 

รายการที่ยังไม่เบิกจ่ายงบประมาณ จำนวน 17 รายการ งบประมาณ 11 ,654,935.83 บาท            
เป็นรายการในสังกัด สธ. จำนวน 5 รายการ งบประมาณ 8 ,517,635.83 บาท และรายการในสังกัด อบจ. 
จำนวน 12 รายการ งบประมาณ 3,137,300 บาท 

งบค่าเสื่อมปีงบประมาณ 2568 สิ้นสุดระยะเวลาดำเนินงานภายใน 30 กันยายน 2569 
ปีงบประมาณ 2569 
ปีงบประมาณ 2569 จ.ศรีสะเกษ ได้รับจัดสรรงบค่าเสื่อม จำนวน 761 รายการ งบประมาณทั้งสิ้น 

124,885,153.38 บาท เบิกจ่ายงบประมาณแล้ว จำนวน 165 รายการ คิดเป็นร้อยละ 21.68 และยัง             
ไม่เบิกจ่ายงบประมาณ จำนวน 596 รายการ คิดเป็นร้อยละ 78.32 

งบค่าเสื่อมปีงบประมาณ 2568 สิ้นสุดระยะเวลาดำเนินงานภายใน 30 กันยายน 2569                 
หากไม่สามารถดำเนินการได้ทันตามเวลาที่กำหนด สามารถทำเรื่องขอขยายเวลาได้ 2 ครั้ง ครั้งละ 6 เดือน 
รายละเอียดดังนี้  

ขอขยายเวลาดำเนินงานครั้งที่ 1  
- ระยะเวลาดำเนินงานตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2569-31 มีนาคม 2570 
- ทำหนังสือขยายเวลาดำเนินงาน ส่ง สสจ. ภายใน 15 กันยายน 2569 
- ทำบันทึกคำขอขยายเวลาดำเนินงานในโปรแกรมงบค่าเสื่อม ภายใน 30 กันยายน 2569 

ขอขยายเวลาดำเนินงานครั้งที่ 2  
- ระยะเวลาดำเนินงานตั้งแต่ 1 เมษายน ถึง 30 กันยายน 2570 
- ทำหนังสือขยายเวลาดำเนินงาน ส่ง สสจ. ภายใน 15 มีนาคม 2570 
- ทำบันทึกคำขอขยายเวลาดำเนินงานในโปรแกรมงบค่าเสื่อม ภายใน 30 มีนาคม 2570 

รายการงบค่าเสื่อม ปีงบประมาณ 2569 ที่ยังไม่เบิกจ่ายงบประมาณ 
 

 
 
 

 
24/รายการ... 
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รายการงบค่าเสื่อม ปีงบประมาณ 2568 ที่ยังไม่เบิกจ่ายงบประมาณ 

 

          

- นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้ง โรงพยาบาลทุกแห่งที่ได้งบประมาณค่าเสื่อมเร่งรัดดำเนินงานให้ทันเวลา ห้ามล่าช้า 

 
25/ตาราง... 
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25/ตาราง... 

26/4. วาระจังหวัด... 
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4. วาระจังหวัดศรีสะเกษ 

 

 

 
27/การตรวจราชการ... 



~ 27 ~ 

 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๘.3 กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 

 

 

 

 
 

28/แจ้งเพ่ือทราบ... 
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29/ด่วนที่สุด... 
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30/สรุปผล... 
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31/แจ้งเพ่ือทราบ... 
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32/ด่วนที่สุด... 
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33/ขั้นตอน... 
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34/แจ้งเพ่ือทราบ... 
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มติที่ประชุม รับทราบ 

 ๘.4  กลุ่มกฎหมาย  
มติที่ประชุม - 

 ๘.5 กลุ่มงานทันตสาธารณสุข  

มติที่ประชุม – 

 
35/8.6 กลุ่มงาน... 
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๘.6 กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข  

 

มติที่ประชุม รับทราบ แจ้งประชาสัมพันธ์ผู้ที่สนใจ 

 

 
36/8.7 กลุ่มงาน... 
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 ๘.7 กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 

 

 

 
37/จังหวัด... 
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38/พ้ืนที.่.. 
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39/สถานการณ์... 
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สถานการณ์และมาตรการป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า จังหวัดศรีสะเกษ 

-นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งเตือนเกี่ยวกับสถานการณ์โรคติดต่อที่มีความเสี่ยงต่อการ
แพร่ระบาดในพื้นที่จังหวัดศรีสะเกษ โดยเฉพาะปัญหาการตรวจพบเชื้อพิษสุนัขบ้าในสุนัข (สุนัขหัวบวก) และ
ปัญหาสุนัขจรจัด จึงขอให้คณะผู้บริหารทุกท่านร่วมหารือเพื่อกำหนดมาตรการในการป้องกัน แก้ไข และ
ควบคุมโรคอย่างเข้มงวด 

-นายแพทย์พิเชฎฐ์ จงเจริญ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้งรายงานสถานการณ์โรค
ล่าสุด โดยพบการติดเชื ้อโรคพิษสุนัขบ้าในซากสัตว์ (ซากหัววัว) ในพื้นที่ จึงเน้นย้ำและขอความร่วมมือ
ประชาสัมพันธ์เตือนภัยประชาชน ห้ามนำสัตว์ที่ป่วยตายโดยไม่ทราบสาเหตุมาประกอบอาหารโดยเด็ดขาด 
เพ่ือป้องกันการติดเชื้อโรคพิษสุนัขบ้าสู่คน 

มติที่ประชุม รับทราบ 
 

๘.8 กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 

๑ โครงการแสงนำใจไทยทั้งชาติ เดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 12 เฉลิมพระเกียรติ  
            1. ขอเชิญชวนสมัครร่วมกิจกรรม เดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 12 เฉลิมพระเกียรติ  
            ๒. สรุปสาระสำคัญ 
                    ด้วย ศูนย์โรคหลอดเลือดสมองศิริราช คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหดิล                    
ได้จัดโครงการแสงนำใจไทยทั้งชาติ เดิน วิ ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต เฉลิมพระเกียรติ ติดต่อเป็นประจำทุกปี                                 
และในปี พ.ศ. 2569 นี้ จัดต่อเนื่องเป็นครั้งที่ 12 โดยใช้ชื่อว่า “โครงการแสงนำใจไทยทั้งชาติ เดิน วิ่ง ปั่น 
ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 12 เฉลิมพระเกียรติ หัวข้อ สโตรก 4 โรค 6 พฤติกรรม รู้แล้วทำ ป้องกันได้                     
                   2.1 วัตถุประสงค์ของโครงการฯ 
                    1. เพ่ือเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว และสมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินี 
                    2. เพ่ือให้ประชาชนชนชาวไทยตระหนักถึงความสำคัญของการป้องกันโรคหลอดเลือดสมอง 
                    3. เพื่อเชิญชวนรณรงค์ประชาชนทุกเพศ ทุกวัย ได้ออกกำลังกายอย่างง่ายๆ ด้วยการเดิน วิ่ง  
หรือปั่น นำสู่การออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ และยั่งยืน 
                   2.2 กิจกรรมตามวัตถุประสงค์โครงการฯ 
  1. กิจกรรมเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว และสมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรม
ราชินี โดยมีผู้ว่าราชการจังหวัด เป็นประธานคณะทำงานระดับจังหวัด ในการจัดกิจกรรมเฉลิมพระเกียรติ 
ได้แก่ พิธีถวายราชสักการะ การจัดบอร์ดนิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ และร่วมจัดกิจกรรมออกกำลั งกาย 
ระหว่างวันที่ 26 ตุลาคม - 1 พฤศจิกายน 2569 
  2. กิจกรรมความรู้โรคหลอดเลือดสมอง โดยได้รับการสนับสนุนจากกระทรวงสาธารณสุข 
ร่วมขับเคลื่อนโครงการฯ โดยมีนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด เป็นเลขานุการคณะทำงานระดับจังหวัด จัด
กิจกรรมความรู้โรคหลอดเลือดสมอง ได้แก่ บอร์ดนิทรรศการความรู้โรคหลอดเลือดสมอง และโรคอื่นๆ ที่
เกี่ยวข้องเวทีเสวนา ให้ความรู้โดยบุคลากรทางการแพทย์ บูธกิจกรรมเพื่อสุขภาพ เช่น การตรวจสุขภาพ
เบื้องต้น ความรู้ด้านโภชนาการ เป็นต้น โดยจัดกิจกรรมระหว่างวันที่ 26 ตุลาคม - 1 พฤศจิกายน 2569 
 

40/3.กิจกรรม... 
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  3. กิจกรรมออกกำลังกาย “เดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 12”  
                        • กิจกรรมออกกำลังกาย ประกอบด้วย เดิน วิ่ง และปั่น 
                        • ค่าสมัคร ผู้ใหญ่ ราคา 360 บาท เด็กราคา 240 บาท ทุกระยะ (จัดส่งเสื้อและบิบ                   
หลังวันที่ 10 ตุลาคม 2569 ทางไปรษณีย์ฟรี) 
                        • จัดกิจกรรมโดยพร้อมเพรียงกันทั้งประเทศ ในวันอาทิตย์ที่ 1 พฤศจิกายน 2569  
 
                   2.3 ระบบรับสมัครกิจกรรมออกกำลังกาย “เดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 12 ” 
             ในวันที่ 4 มิถุนายน 2569 เปิดระบบรับสมัครกิจกรรมเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต              
ที่เว็บไซต์ไทยรัน (https://wrb12.thai.run) พร้อมเพรียงกันทั้งประเทศ จนถึงวันที่ 31 สิงหาคม 2569  
โดยการสมัครกิจกรรมออกกำลังกาย ในรูปแบบออนไลน์ ซึ่งการชำระเงินค่าสมัครกิจกรรมการออกกำลังกาย  
“เดิน วิ ่ง ปั ่น ป้องกันอัมพาต ครั ้งที ่ 12 (WRB 12)”ได้รับการลดหย่อนภาษี 2 เท่าอัตโนมัติรูปแบบ                        
e-Donation จากศิริราชมูลนิธิ      
                   2.4 กิจกรรมการดำเนินงานโครงการแสงนำใจไทยทั้งชาติ เดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต 
ครั้งที่ 12 เฉลิมพระเกียรติฯ จังหวัดศรีสะเกษ โดยกำหนดจัดกิจกรรม ดังนี้ 
                        - นิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ ระหว่างวันที่ 26 ตุลาคม - 1 พฤศจิกายน 2569 
                        - นิทรรศการให้ความรู้โรคหลอดเลือดสมอง ระหว่างวันที่ 26 ตุลาคม - 1 พฤศจิกายน 
2569 
                        - กิจกรรมเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 11 ในวันที่  1 พฤศจิกายน 2569    
(ณ วิทยาลัยเกษตรและเทคโนโลยีจังหวัดศรีสะเกษ เวลา 05.30 น. โดยมีกิจกรรมเดิน 5 กิโลเมตร กิจกรรม
วิ่ง 10 กิโลเมตร ซึ่งมีการแข่งขันชิงถ้วยรางวัล) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

41/แสงนำใจ... 
 
 



~ 41 ~ 

2.5 ยอดการสมัครเข้าร่วมกิจกรรม วันที่ 27/7/69 จำนวน  6,865  คน              
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                        
               
3.

ข้อเสนอ  
                   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ และขอความร่วมมือสมัครเข้าร่วมกิจกรรม 
 

42/2.การดำเนิน... 
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2 การดำเนินงานมูลนิธิกาญจนบารมี โครงการคัดกรองมะเร็งนรีเวชและมะเร็งเต้านม  
            จังหวัดศรีสะเกษ ปี 2569      
      1. มูลนิธิกาญจนบารมี จัดโครงการคัดกรองมะเร็งนรีเวชไปพร้อมๆกับโครงการคัดกรองมะเร็งเต้า
นมให้กับประชาชนด้อยโอกาสทั่วประเทศ ตั้งแต่ปี 2565 เป็นต้นมา โดยไม่เสียค่าใช้จ่ายใดๆทั้งสิ้น และเนื่อง
ในโอกาสพระราชพิธีมหามงคล เฉลิมพระชนมพรรษา พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 6 รอบ 28 กรกฎาคม 
2567  
   2. สรุปสาระสำคัญ 
                  2.1 สรุปผลการดำเนินงานมูลนิธิกาญจนบารมี โครงการคัดกรองมะเร็งนรีเวชและมะเร็งเต้านม 
กำหนดวันที่ให้บริการ ณ จังหวัดศรีสะเกษ ในวันที่ 26,29,30 มิถุนายน 2569 และวันที่ 1,2,3,6,7,8,9,10 
กรกฎาคม 2569 อำเภอที่ดำเนินงานจำนวน 6 อำเภอ ได้แก่ ขุนหาญ พยุห์ วังหิน ราษีไศล  บึงบูรพ์ และ
เมืองจันทร์ รายละเอียด ดังนี้ 
 
  2.1.1 ผู ้รับบริการคัดกรองมะเร็งเต้านมทั้งสิ ้น 1,882 ราย และได้รับการเอกซเรย์                         
( Mammogram/Ultrasound ) จำนวน 555 ราย โดยพบกลุ่มเสี ่ยงที ่ต้องส่งต่อเพื ่อรับการรักษา อย่าง
เหมาะสม ( BIRADS4 และ BIRADS5 ) จำนวน 20 ราย ( คิดเป็น ร้อยละ 3.60 )  

 
 
 

43/2.1.2 ผู้รับบริการ... 
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 2.1.2  ผ ู ้ร ับบร ิการค ัดกรองมะเร ็ งนร ี เวชท ั ้ งส ิ ้น  644 ราย และได ้ร ับบร ิการ 
(PV/COLPO/TVS) จำนวน 644 ราย โดยพบความผิดปกติ 136 ราย ส่งต่อเพื่อรับการรักษาอย่างเหมาะสม 
จำนวน 42 ราย ( คิดเป็น ร้อยละ 30.88 )  

               3. ข้อเสนอ 
                   นำเรียนเพื่อโปรดทราบ 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ขอความร่วมมือจากคณะผู้บริหาร บุคลากรสาธารณสุข และหน่วยงาน
ในสังกัด ร่วมสมัครเข้าร่วมกิจกรรมใน โครงการแสงนำใจไทยทั้งชาติ เดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ ๑๒ 
เฉลิมพระเกียรติฯ จังหวัดศรีสะเกษ เพ่ือแสดงความจงรักภักดี ส่งเสริมการออกกำลังกายป้องกันโรคหลอด
เลือดสมอง และร่วมสร้างสังคมสุขภาพดีอย่างยั่งยืนในพ้ืนที่จังหวัดศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม รับทราบ 
   
8.8 กลุ่มงานประกันสุขภาพ 

 
 
 
 
 

44/สถานการณ์... 
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4๕/ข้อมูล... 
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 นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แสดงความห่วงใยต่อสถานะทางการเงินของโรงพยาบาลอุทุมพร
พิสัย เนื่องจากถูกประเมินระดับความเสี่ยงทางการเงิน (Risk Scoring) อยู่ในระดับ ๔  
 นายชำนาญ สมรมิตร ผู้อำนวยการโรงพยาบาลยางชุมน้อย สอบถามถึงแนวทางการเรียกเก็บลูกหนี้ค่า
รักษาพยาบาลที่ยังค้างชำระว่ายังมีโอกาสติดตามเรียกเก็บได้หรือไม่ และในกรณีที่เป็นหนี้ พ.ร.บ. คุ้มครอง
ผู้ประสบภัยจากรถที่ไม่สามารถเรียกเก็บได้ มีแนวทางดำเนินการอย่างไร 
 
 

46/นางศศิธร... 



~ 46 ~ 

 นางศศิธร ไชยสัจ หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ ชี้แจงว่า หนี้ค้างชำระยังสามารถติดตามเรียกเก็บได้ 
ซึ่งส่วนใหญ่เป็นหนี้ประเภทชำระเงินเองและหนี้ พ.ร.บ. สำหรับแนวทางดำเนินการกรณีหนี้ พ.ร.บ. ค้างชำระ 
ให้หน่วยบริการดำเนินการทวงถามหนี้ตามขั้นตอนจำนวน ๓ ครั้ง หากยังไม่สามารถเรียกเก็บได้ จึงเข้าสู่
กระบวนการจำหน่ายหนี้สูญตามระเบียบต่อไป 

นายจิระวัตร วิเศษสังข์ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลราษีไศล ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า มูลค่าหนี้ค้างชำระที่บันทึก
เป็นสินทรัพย์ของโรงพยาบาลนั้น ในความเป็นจริงอาจติดตามเรียกเก็บเป็นรายได้จริงได้สูงสุดเพียงประมาณ
ร้อยละ ๖๐ ส่วนที่เหลือจะไม่สามารถติดตามได้ ซึ่งนอกจาก หนี้ พ.ร.บ. แล้ว ยังรวมถึงสิทธิเบิกจ่ายตรง สิทธิ 
อปท. หรือหน่วยบริการพิเศษอื่นๆ ที่ปล่อยให้หมดอายุจนเสียโอกาสในการเคลมค่ารักษาพยาบาล ทั้งนี้ ตาม
นโยบายบัญชีจะต้องตัดหนี้สูญออก ไม่สะสมไว้ จึงขอแจ้งให้ทุกโรงพยาบาลเร่งรัดติดตามและจัดการหนี้สินที่มี
อายุระหว่าง ๙๐–๓๖๕ วัน โดยเฉพาะรายการที่ยังสามารถเบิกจ่ายและเคลมได้ ให้รีบดำเนินการโดยเร็ว 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เน้นย้ำว่าปัญหาหนี้ พ.ร.บ. เป็นเรื่องสำคัญท่ีไม่ควรมองข้าม ที่
ผ่านมาได้ประสานงานกับสำนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยจังหวัด (ปภ.) มาโดยตลอด ซึ่ง ปภ. ชี้แจง
ว่าปัญหาหลักเกิดจากกวดขันของเจ้าหน้าที่ตำรวจที่เน้นตรวจเฉพาะใบขับขี่ จึงขอสั่งการให้ผู้บริหารทุกแห่งนำ
ประเด็นนี้เข้าหารือในเวทีคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) เพ่ือขอความร่วมมือจากกำนัน
และผู้ใหญ่บ้าน ในการกำชับและรณรงค์ให้ประชาชนในพื้นท่ีต่อ พ.ร.บ. คุ้มครองผู้ประสบภัยสำหรับรถทุกคัน 

       นายแพทย์พิเชฎฐ์ จงเจริญ รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ เสนอแนะแนวทางแก้ไข
สำหรับกรณีรถจักรยานยนต์เก่า โดยประสานให้บริษัทประกันภัยเข้ามาให้บริการทำ พ.ร.บ. ถึงในพื้นที่/ชุมชน 
ซึ่งทางบริษัทประกันมีความยินดีที่จะร่วมดำเนินการ 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๘.๑0 กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

-ไม่มี   

มติที่ประชุม - 
 
  ๘.๑1 กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
  - ไม่มี 
 
มติที่ประชุม- 
 
 
 
 

47/8.12 กลุ่มงาน... 
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๘.12 กลุ่มงานอนามัยส่ิงแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
๑.การดำเนินงานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ และการใช้งานระบบบริหารจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  
  (E-Manifest) จังหวัดศรีสะเกษ 
 การจัดการมูลฝอยติดเชื้อตามกฎหมาย กฎกระทรวงว่าด้วยการกำจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 ได้
กำหนดให้ผู้รับผิดชอบแหล่งกำเนิดมูลฝอยติดเชื้อ ผู้รับขนมูลฝอยติดเชื้อ และผู้รับกำจัดมูลฝอยติดเชื้อ ต้องใช้
โปรแกรมระบบบริหารจัดการมูลฝอยติดเชื้อ (Manifest System) หรือลงข้อมูลในโปรแกรมกำกับการขนส่งมูล
ฝอยติดเชื้อที่ website https://e-manifest.anamai.moph.go.th/ ทุกครั้งที่มีการขน     มูลฝอยติดเชื้อ เพ่ือ
ควบคุมกำกับให้มูลฝอยติดเชื้อได้รับการกำจัดอย่างถูกต้องและป้องกันการลักลอบทิ้งเพื่อนำไปกำจัดยังสถานที่
กำจัดมูลฝอยติดเชื ้อ โดยมีวัตถุประสงค์เพื ่อเป็นเครื ่องมือรองรับการดำเนินงานตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่อง มาตรการการควบคุมกำกับการขนมูลฝอยติดเชื้อ เพื่อป้องกันการลักลอบทิ้งมูลฝอยติดเชื้อ 
พ.ศ. 2565 และประกาศกรมอนามัย เรื่อง แบบบันทึกข้อมูลปริมาณ มูลฝอย ติดเชื้อ พ.ศ. 2565 ทั้งนี้ เพ่ือ
ประโยชน์ในการควบคุมการจัดการมูลฝอยติดเชื ้อให้ได้ร ับการกำจัดอย่างถูกต้องและเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ โดยกฎหมายดังกล่าว มีผลบังคับใช้ วันที่ 7 กันยายน พ.ศ. 2565  ทั้งนี้ เพื่อให้การดำเนินงาน
ประสบผลสำเร็จตามเป้าหมายของจังหวัดศรีสะเกษ และกระทรวงสาธารณสุข  
(หนังสือ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ที่ ศก 0๐๓๓.0๑๒/ว๙๔๓๐ ลงวันที่ ๘ ธันวาคม 256๘) 

โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข บันทึกข้อมูลในโปรแกรมกำกับการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ กรม
อนามัย ครบถ้วนตามระยะเวลาที่กำหนด มีจำนวน ๒๒ แห่ง   
หมายเหตุ โรงพยาบาลโคกจาน อำเภออุทุมพรพิสัย อยู่ระหว่างการลงทะเบียน 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่บันทึกข้อมูลในโปรแกรมกำกับการ
ขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ กรมอนามัย ไม่ครบถ้วนตามระยะเวลาที่กำหนด มีจำนวน ๒ อำเภอ ดังนี้ 

 ๑. อำเภอกันทรลักษ์ 
 ๒. อำเภอเบญจลักษ์  
ข้อมูล ณ วันที่ ๒๔ กรกฎาคม 256๙  
แหล่งที่มาของข้อมูล : โปรแกรมกำกับติดตามการขนส่งมูลฝอยติดเชื้อ e-manifest กรมอนามัย 

 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่บันทึกข้อมูลในโปรแกรมกำกับการขนส่งมูล
ฝอยติดเชื้อ กรมอนามัย ไม่ครบถ้วนตามระยะเวลาที่กำหนด (ภายใน 7 วัน หลังจากมีการเก็บขน ตามที่กฎหมาย
กำหนด) มีจำนวน ๒ อำเภอ รายละเอียด ดังนี้ 

๑. อำเภอกันทรลักษ์ 
ลำดับ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 

๑ บ้านเขวา ตำบลกระแชง 
2 บ้านจาน ตำบลจานใหญ่ 
3 บ้านชำ ตำบลชำ 
4 บ้านม่วง ตำบลตระกาจ 
5 บ้านศรีอุดม ตำบลจานใหญ่ 
6 บ้านโคก ตำบลทุ่งใหญ่ 
7 บ้านคำโปรย ตำบลละลาย 
8 บ้านโคกเจริญ ตำบลละลาย 
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9 บ้านเดียงตะวันตก ตำบลเวียงเหนือ 
๑๐ บ้านสังเม็ก ตำบลสังเม็ก 
11 บ้านนากันตม ตำบลสังเม็ก 

๒. อำเภอเบญจลักษ์ 
ลำดับ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 

1 บ้านแดง ตำบลเสียว 

2 บ้านหนองงูเหลือม ตำบลหนองงูเหลือม 
3 บ้านหนองหว้า ตำบลหนองหว้า 
4 บ้านหนองฮาง ตำบลหนองฮาง 

 

วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและดำเนินการต่อไป 
 

 ๒. การรายงานการดำเนินงานการลดก๊าซเรือนกระจกของสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 จากนโยบายรัฐบาลเรื่องคาร์บอนเครดิต ลด CO2 Production to net Zero โดยเก็บคาร์บอนเครดิต 
เพ่ือขับเคลื่อนนโยบายรัฐบาลเรื่องคาร์บอนเครดิต ด้วยการเพ่ิมพ้ืนที่สีเขียว การใช้รถยนต์ไฟฟ้า อาคารอนุรักษ์
พลังงาน ตั้งเป้าสร้างพื้นที่สีเขียวในทุกโรงพยาบาล ไม่น้อยกว่า 25% ใน 4 เดือน ตามนโยบายกระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ.๒๕๖๙ ในข้อ ๒ สร้างสุขภาพดีทุกช่วงวัย คนไทยแข็งแรง ประเด็นการจัดการสิ่งแวดล้อมที่
เอื ้อต่อการมีสุขภาพดี เรื ่องลดการปล่อยคาร์บอนในหน่วยบริการสุขภาพ พัฒนาโรงพยาบาลเป็นมิตรต่อ
สิ่งแวดล้อม โดยมีข้อสั่งการคือกระทรวงสาธารณสุขมุ่งยกระดับคุณภาพชีวิตประชาชน ควบคู่ไปกับการสร้าง
ระบบบริการสุขภาพ ที่เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม เพื่อลดผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ ขอให้
โรงพยาบาลสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ดำเนินกิจกรรมเพื่อส่งเสริมสนับสนุนการลดใช้พลังงาน 
และใช้พลังงานทดแทน โดยมีเป้าหมาย ลด CO2 Production to net Zero โดยทุกโรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุขต้องดำเนินการ ดังนี้  

1. สมัครเข้าร่วมโครงการสนับสนุนกิจกรรมลดก๊าซเรือนกระจก (LESS : Low Emission 
Support Scheme) 

2. รายงานข้อมูลผ่านโปรแกรมระบบการจัดการก๊าซเรือนกระจกของโรงพยาบาลในประเทศไทย 
(Thai Hospital Emissions Management System : THEMS) 

LESS คือโครงการสนับสนุนกิจกรรมลดก๊าซเลือนกระจก(LESS : Low Emission 
Support Scheme) หรือโครงการ LESS มีแนวคิดยกย่องผู้ทำความดี โดยให้การรับรองกิจกรรมลดก๊าซเรือน
กระจกและมอบใบประกาศเกียรติคุณ (Letter of Recognition:LOR) ให้แก่ผู ้ดำเนินกิจกรรมลดก๊าซเรือน
กระจกและผู้สนับสนุนให้เกิดการลดก๊าซเรือนกระจก 

THEMS คือเครื่องมือหรือระบบรายงานและติดตามการปล่อยก๊าซเรือนกระจกสาหรับโรงพยาบาลไทย 
อย่างเป็นระบบและมาตรฐานเดียวกัน เพื่อให้โรงพยาบาลทั่วประเทศสามารถติดตาม วางแผน ตัดสินใจ 
เรียกใช้ข้อมูล และลดการปล่อยก๊าซเรือนกระจกได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 

 

49/2.1 โรงพยาบาล... 
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 ๒.๑ โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่บันทึกข้อมูลเข้าร่วมโครงการสนับสนุนกิจกรรมลด
ก๊าซเรือนกระจก (Low Emission Support Scheme : LESS) มีจำนวน ๑๐ แห่ง ดังนี้ 
 ๑. รพ.โนนคูณ 

๒. รพ.ภูสิงห์ 
๓. รพ.อุทุมพรพิสัย 
๔. รพ.ไพรบึง 
๕. รพ.พยุห์ 
๖. รพ.ราษีไศล 
๗. รพ.เมืองจันทร์ 
๘. รพ.ยางชุมน้อย 
๙. รพ.วังหิน 
๑๐. รพ.ศรีรัตนะ 

โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่ยังไม่บันทึกข้อมูลเข้าร่วมโครงการสนับสนุนกิจกรรมลดก๊าซเรือน
กระจก (Low Emission Support Scheme : LESS) มีจำนวน ๑๓ แห่ง ดังนี้ 
 ๑. โรงพยาบาลศรีสะเกษ 

๒. โรงพยาบาลกันทรลักษ์ 
๓. โรงพยาบาลขุขันธ์ 
๔. โรงพยาบาลกันทรารมย์ 
๕. โรงพยาบาลขุนหาญ 
๖. โรงพยาบาลน้ำเกลี้ยง 
๗. โรงพยาบาลบึงบูรพ์ 
๘. โรงพยาบาลเบญจลักษ์เฉลิมพระเกียรติ ๘๐ พรรษา 
๙. โรงพยาบาลปรางค์กู่ 
๑๐. โรงพยาบาลโพธิ์ศรีสุวรรณ 
๑๑. โรงพยาบาลห้วยทับทัน 
๑๒. โรงพยาบาลศิลาลาด 

  ข้อมูล ณ วันที่ ๒๗ กรกฎาคม ๒๕๖๙  
แหล่งที่มาของข้อมูล : โปรแกรมโครงการสนับสนุนกิจกรรมลดก๊าซเรือนกระจก (LESS) 

.  
๒.๒ ผลการดำเนินการรายงานข้อมูลผ่านโปรแกรมระบบการจัดการก๊าซเรือนกระจกของ

โรงพยาบาลในประเทศไทย (Thai Hospital Emissions Management System : THEMS) ของจังหวัด
ศรีสะเกษ 

๑. รพ.ศรีสะเกษ 
๒. รพ.ยางชุมน้อย 
๓. รพ.ขุขันธ์ 
๔. รพ.ไพรบึง 
 

50/5.รพ.ศรีรัตนะ... 
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๕. รพ.ศรีรัตนะ 
๖. รพ.วังหิน 
๗. รพ.น้ำเกลี้ยง 
๘. รพ.ศิลาลาด 
๙. กันทรลักษ์ 
๑๐. กันทรารมย์ 
๑๑. ขุนหาญ 
๑๒. ราษีไศล 
๑๓. อุทุมพรพิสัย 
๑๔. บึงบูรพ์ 
๑๕. โนนคูณ 
๑๖. ภูสิงห ์
1๗. เมืองจันทร์ 
1๘. เบญจลักษ์ 
1๙. พยุห์ 
๒๐. โพธิ์ศรีสุวรรณ 
 

โรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่ยังไม่รายงานข้อมูลผ่านโปรแกรมระบบการจัดการก๊าซเรือนกระจก
ของโรงพยาบาลในประเทศไทย (Thai Hospital Emissions Management System : THEMS) ของจังหวัด
ศรีสะเกษ มีจำนวน ๑๔ แห่ง ดังนี้ 

๑. ห้วยทับทัน 
๒. ปรางค์กู ่

ข้อมูล ณ วันที่ ๒๗ กรกฎาคม ๒๕๖๙ 
แหล่งที่มาของข้อมูล : https://thems.moph.go.th/ กลุ่มงานพัฒนาระบบสนับสนุนบริการ กองบรหิารการสาธารณสุข 

วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและดำเนินการต่อไป 

๓.สถานที่จำหน่ายอาหารผ่านเกณฑ์มาตรฐาน SAN จังหวัดศรีสะเกษ 
การร ับรองสถานที ่จำหน่ายอาหารตามมาตรฐาน SAN/SAN Plus ภายใต้ประกาศกระทรวง 

สุขลักษณะของสถานที่จำหน่ายอาหาร ปี ๒๕๓๕ โดยกำหนดให้สถานประกอบกิจการการด้านอาหาร
ดำเนินการตามมาตรฐาน และผ่านการประเมินรับรอง ผ่านระบบสุขาภิบาลอาหาร (Foodhandler)    กรม 
อนามัย  โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่นเป็นหน่วยตรวจประเมินมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร “สะอาด 
ปลอดภัย ได้มาตรฐาน” SAN โดยมี โรงพยาบาล/สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ/โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบล เป็นภาคีเครือข่ายร่วมตรวจประเมิน 
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โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ กำหนดค่าเป้าหมาย สถานที่จำหน่ายอาหารผ่านเกณฑ์
มาตรฐาน SAN ร้อยละ ๗๐   

ผลการดำเนินการปัจจุบันจังหวัดศรีสะเกษมีร้านจำหน่ายอาหารทั้งหมด จำนวน ๑,๐๑๗ แห่ง 
ผ่านมาตรฐาน SAN จำนวน ๒๑๙ ร้าน คิดเป็นร้อยละ ๒๑.๕๓ และผ่านมาตรฐาน SAN Plus จำนวน ๑๐ ร้าน 
โดยผลการดำเนินงานแยกรายอำเภอดังนี้  

อำเภอ ร้านอาหาร  SAN ร้อยละ หมาเหตุ 

เมือง 191 115 60.20942408   

ยางชุมน้อย 44 0 0   

กันทรารมย ์ 20 0 0   

กันทรลักษ์ 174 0 0   

ขุขันธ ์ 15 0 0   

ไพรบึง 13 12 92.30769231   

ปรางค์กู ่ 31 5 16.12903226   

ขุนหาญ 66 30 45.45454545   

ราษีไศล 166 6 3.614457831   

อุทุมพรพิสัย 30 0 0   

บึงบูรพ ์ 17 0 0   

ห้วยทับทัน 17 14 82.35294118   

โนนคูณ 7 1 14.28571429   

ศรีรัตนะ 23 0 0   

น้ำเกลี้ยง 39 0 0   

วังหิน 22 0 0   
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อำเภอ ร้านอาหาร  SAN ร้อยละ หมาเหตุ 

ภูสิงห ์ 27 0 0   

เมืองจันทร ์ 9 0 0   

เบญจลักษ์ 36 1 2.777777778   

พยุห ์ 34 34 100   

โพธิ์ศรีสุวรรณ 29 1 3.448275862   

ศิลาลาด 7 0 0   

รวม 1017 219 21.5339233   
****ข้อมูล จากระบบสุขาภิบาลอาหาร (Foodhandler) กรมอนามยั ณ วันที่ 24 กรกฎาคม 2569  

วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและดำเนินการต่อไป 

 
๔. การจัดการสิ่งปฏิกูล (มีบ่อบําบัดสิ่งปฏิกูลเพิ่มข้ึนอย่างน้อย 1 อําเภอ) 
 1) เป้าหมาย และผลงาน 
เป้าหมาย  
    อำเภอที่ยังไม่มีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูล มี อปท.เป้าหมายในการดำเนินการก่อสร้างระบบบำบัดสิ่งปฏิกูล 
อย่างน้อย 1 แห่ง 
    ผลงาน   
 จังหวัดศรีสะเกษ มีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลในพ้ืนที่ ๑๖ อำเภอ (เมือง วังหิน ขุขันธ์ ศรีรัตนะ อุทุมพรพิสัย เบญจลักษ์ 
ปรางค์กู่ น้ำเกลี้ยง กันทรลักษ์  ขุนหาญ พยุห์  โนนคูณ ราษีไศล ศิลาลาด ไพรบึง และกันทรารมย์) คิดเป็นร้อยละ 
๗๒.๗๓ ของจำนวนอำเภอทั้งหมด  

2) สรุปสถานการณ์ 
  จังหวัดศรีสะเกษ มีการขับเคลื่อนการสร้างระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลเพื่อตัดวงจรโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ำดีอย่างต่อเนื่อง โดยกำหนดเป้าหมายให้ทุกอำเภอมีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลอย่างน้อยอำเภอละ 1 
แห่ง  ปัจจุบันจังหวัดศรีสะเกษมีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลในพ้ืนที่ ๑๖ อำเภอ (เมือง วังหิน ขุขันธ์ ศรีรัตนะ อุทุมพร
พิสัย เบญจลักษ์ ปรางค์กู่ น้ำเกลี้ยง กันทราลักษ์  ขุนหาญ พยุห์  โนนคูณ ราษีไศล ศิลาลาด ไพรบึง และ
กันทรารมย์) คิดเป็นร้อยละ ๗๒.๗๓ ของจำนวนอำเภอทั้งหมด มีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลที่กำลังก่อสร้างในพื้นที่
เทศบาลตำบลโคกจาน และอำเภอที่ยังไม่มีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูล ๖ อำเภอ มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เป้าหมายในการดำเนินการก่อสร้างครบทุกแห่งและอยู่ระหว่างดำเนินการโดยเฉพาะการขอใช้ที่ในการก่อสร้าง  
รายละเอียดตามตาราง 

อำเภอ อปท.เป้าหมาย ขั้นตอนการดำเนินงาน 

ข้อบัญญัต ิ ผ่านสภา งบประมาณ แบบแปลน ประชาคม สถานที่ 

โพธิ์ศรีสุวรรณ ทต.ผือใหญ่   √ √ √ √ √ ระหว่างดำเนินการ 

ยางชุมน้อย อบต.บึงบอน √ √ √ √ √ ระหว่างดำเนินการ 

เมืองจันทร์ อบต.ตาโกน   √ √ √ √ √ ระหว่างดำเนินการ 

ภูสิงห์ อบต.โคกตาล   √ √ √ √ √ √ 
บึงบูรพ ์ ทต.บึงบูรพ์   √ X X √ X ระหว่างดำเนินการ 
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ห้วยทับทัน อบต.ผักไหม   √ √ √ √ X ระหว่างดำเนินการ 
√ ดำเนินการแล้ว X ยังไม่ได้ดำเนินการ 
   
 3) ปัญหา/จุดร่วมที่สะท้อนปัญหา หรือความเสี่ยงต่อความไม่สำเร็จของงาน 
  ๑.องค์การปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่ยังไม่มีการบังคับใช้กฎหมายในการควบคุมกำกับการจัดการ
ส ิ ่ งปฏ ิ ก ู ล ให ้ ถ ู กส ุ ขล ั กษณะตลอดจนการจ ั ดหาสถานท ี ่ บ ำบ ั ดส ิ ่ ง ปฏ ิ ก ู ล ให ้ ถ ู กส ุ ขล ั กษณะ                                    
      ๒.องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีความพร้อมในการก่อสร้างระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลยังติดปัญหาเรื่องการ
ขอใช้สถานที่เพ่ือดำเนินการก่อสร้างระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลค่อนข้างนาน ( ๒-๓ ปี)    
  ๓.ประชาชนในบางพ้ืนที่ยังขาดความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องในการจัดการสิ่งปฏิกูลให้ถูกหลักสุขาภิบาล 
เพ่ือลดปัญหาพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ำดี 
 
 4) ข้อเสนอเชิงนโยบาย/ข้อเสนอเพื่อปรับปรุงพัฒนา  
         พิจารณาความครอบคลุมของระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลเพื่อให้สอดคล้องกับจำนวนปฏิกูลที่เกิดขึ้นในแต่ละ
วันและความเหมาะสมในการจัดการสิ่งปฏิกูลในระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลแบบบ่อทรายกรองในพื้นที่โดยประมาณ
การระบบฯที่ควรมีจำนวน ๓๔ ระบบ ซึ่งปัจจุบันมีระบบแล้วจำนวน 20 ระบบ รายละเอียดตามตาราง 

อำเภอ จำนวนระบบฯ
ปัจจุบัน(ระบบ) 

จำนวนระบบ
ฯที่ควรมี
(ระบบ) 

อำเภอ จำนวนระบบ
ฯปัจจุบัน
(ระบบ) 

จำนวนระบบฯ
ที่ควรมี(ระบบ) 

เมือง 2 3 โนนคูณ 1 1 
วังหิน 1 1 ราษีไศล 1 2 
ขุขันธ ์ 1 3 ศิลาลาด  1 1 
ศรีรัตนะ 1 1 ไพรบึง 1 1 
อุทุมพรพิสัย 2 ๒ กันทรารมย ์ 1 2 
เบญจลักษ์ 1 1 โพธิ์ศรีสุวรรณ - 1 
ปรางค์กู ่ 1 2 ยางชุมน้อย - 1 
น้ำเกลี้ยง 1 1 เมืองจันทร ์ - 1 
กันทรลักษ์   2 4 ภูสิงห ์ - 1 
ขุนหาญ 1 2 บึงบูรพ ์ - 1 
พยุห์ 2 1 ห้วยทับทัน - 1 

 

 5) ปัจจัยความสำเร็จ  
  - สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดได้ลงพื้นที่เยี่ยมติดตามองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป้าหมายในพื้นที่ ๖ 
อำเภอที่ยังไม่มีระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลเพ่ือติดตามความก้าวหน้าและสร้างความเข้าใจในการดำเนินงาน 
  - จัดประชุมพัฒนาศักยภาพผู้ประกอบการรถสูบสิ่งปฏิกูลเพื่อสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับแนวทางการ
จัดการสิ่งปฏิกูลที่เหมาะสมอย่างต่อเนื่อง 
 

 6) ประเด็นที่ควรกำกับติดตามการตรวจราชการ  
    ติดตามความก้าวหน้าในการดำเนินการก่อสร้างระบบบำบัดสิ่งปฏิกูลในอีก ๑ อำเภออย่างต่อเนื่อง 
วัตถุประสงค์ที่แจ้ง  เพ่ือทราบและดำเนินการต่อไป 
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นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ แจ้ง  
1. นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ สั่งการเร่งรัดติดตามการลงข้อมูลในระบบบริหารจัดการมูล

ฝอยติดเชื้อ (Manifest System) โดยเฉพาะในพ้ืนที่อำเภอกันทรลักษ์ (คงค้าง ๑๑ แห่ง) และอำเภอเบญจลักษ์ 
(คงค้าง ๔ แห่ง) ให้รีบดำเนินการบันทึกข้อมูลให้ครบถ้วนและเป็นปัจจุบัน โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดจะ
ติดตามผลการดำเนินงานอีกครั้งในเดือนถัดไป 

๒. เน้นย้ำให้หน่วยบริการและโรงพยาบาลทุกแห่งที่ยังไม่ได้ดำเนินการจัดทำรายงานข้อมูลผ่าน
โปรแกรมระบบการจัดการก๊าซเรือนกระจกของโรงพยาบาลในประเทศไทย (Thai Hospital Emissions 
Management System : THEMS) เร่งรัดการบันทึกและส่งข้อมูลให้แล้วเสร็จโดยเร็ว 

๓. ติดตามผลการดำเนินงานตามเป้าหมายการพัฒนาระบบจัดการสิ่งปฏิกูล (การจัดสร้างบ่อบำบัด     
สิ่งปฏิกูลเพิ่มขึ้นอย่างน้อย ๑ อำเภอ) ซึ่งปัจจุบันยังไม่มีการจัดสร้างบ่อบำบัดสิ่งปฏิกูลแห่งใหม่เพิ่มเติม จึงสั่ง
การให้ผู้บริหารและผู้เกี่ยวข้องเพิ่มมาตรการขับเคลื่อนในพื้นที่ ให้เกิดการดำเนินงานอย่างจริงจังและเป็น
รูปธรรม เพ่ือให้บรรลุเป้าหมายครอบคลุมทุกอำเภอ 
 

มติที่ประชุม รับทราบ 
 

๘.๑๓  กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

1. การดำเนินงาน ตามพรบ.คุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2542 
1.1 สถานการณ์ สถานประกอบการด้านสมุนไพรควบคุม (กัญชา) 
 

 
 
 
 
 

55/สถานการณ์... 
 



~ 55 ~ 

 

1.2 การบังคับใช้กฎหมายสถานประกอบการสมุนไพรควบคุม (กัญชา) ฉบับปรับปรุง มิถุนายน 
2569 
 

 
วัตถุประสงค์ : เพ่ือทราบ และกำกับติดตาม 

56/นายแพทย์... 
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  -นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ สั่งการและเน้นย้ำให้สาธารณสุขอำเภอและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องทุกแห่ง บังคับใช้กฎหมาย และกำกับ ติดตาม ตรวจสอบการจำหน่ายกัญชาในพ้ืนที่รับผิดชอบอย่าง
เคร่งครัด ให้เป็นไปตามระเบียบ ข้อบังคับ และกฎหมายที่เกี่ยวข้องโดยเคร่งครัด 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๘.๑4 กลุ่มงานปฐมภูมิและเครือข่ายสุขภาพ 

 
๑. งานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) 
๑.๑ การนำเสนอผลงานเด่น คณะกรรมการคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) 
  ผลงานเด่น นำเสนอท่ีประชุมกรมการจังหวัด เดือนมิถุนายน ๒๕๖๙ พชอ. ราษีไศล 
 ลำดับ พชอ.นำเสนอผลงานเด่น เดือนกรกฎาคม ๒๕๖๙ พชอ. เมืองศรีสะเกษ 
   - ส่งวาระการประชุม ภายใน ๑๕ กรกฎาคม ๒๕๖๙ 
   - ส่งวีดีทัศน์นำเสนอ ภายใน ๒๐ กรกฎาคม ๒๕๖๙ (ความยาวไม่เกิน ๓ นาที) 
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 -นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ  กล่าวแสดงความยินดีและชื ่นชมบุคลากรตลอดจน
หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จังหวัดศรีสะเกษ ที่ได้รับรางวัลเชิดชูเกียรติในด้านต่างๆ ทั้งในระดับ
เขตและระดับประเทศ ซึ่งแสดงถึงความมุ่งมั่น ตั้งใจปฏิบัติหน้าที่ และนับเป็นแบบอย่างที่ดีในการพัฒนางาน
สาธารณสุขของจังหวัดศรีสะเกษต่อไป 
 

มติที่ประชุม รับทราบ 

๘.๑5 กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล 
1.  การต่อ MA : Maintenance Agreement  ของระบบ Firewall  
 จากการตรวจราชการกรณีปกติครั้งที่  2 / 2569  ระหว่างวันที่  21-23 กรกฎาคม 2569 พบ
ปัญหาว่ามีโรงพยาบาลบางแห่ง ไม่ได้ต่อ MA firewall หรือสัญญาบริการดูแล บำรุงรักษา และต่ออายุการใช้
งานระบบป้องกันภัยคุกคาม (License/Support) เพื่อให้อุปกรณ์ทำงานได้อย่างต่อเนื่องและปลอดภัย ซึ่งจะมี
ผลความมั่นคงปลอดภัย      ไซเบอร์ ของโรงพยาบาล   ซึ่งกลุ่มงานสุขภาพดิจิทัลได้ดำเนินการสำรวจข้อมูล ดัง
ตาราง  
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ความสำคัญและหน้าที่ของบริการ MA  

• อัปเดตระบบป้องกัน: รับตัวกรองและฐานข้อมูลไวรัส, มัลแวร์, หรือรูปแบบการโจมตีใหม่ๆ 
(Signature Updates) 

• การอัปเกรดซอฟต์แวร์: สิทธิ์ในการดาวน์โหลดเฟิร์มแวร์เวอร์ชันใหม่เพ่ือแก้ปัญหาช่องโหว่ 
• การดูแลรักษาฮาร์ดแวร์: การรับประกันและบริการเปลี่ยนอุปกรณ์ทดแทนเมื่อเครื่องเสีย (Hardware 

Replacement) 
• บริการช่วยเหลือทางเทคนิค: มีทีมผู้เชี่ยวชาญคอยช่วยเหลือเวลาที่ระบบมีปัญหา  

หากไม่ต่อ MA จะเกิดอะไรขึ้น? 
• ไม่สามารถอัปเดตระบบป้องกันไวรัสและภัยคุกคามใหม่ๆ ได้ 
• ฟังก์ชันเสริมความปลอดภัยหยุดทำงาน เช่น Web Filtering หรือ Application Control 
• ขาดการสนับสนุนจากผู้ผลิตหรือทีมช่างเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉินขึ้นกับระบบเครือข่าย  

วัตถุประสงค์การนำเสนอ  
 เพื่อทราบ และดำเนินการ  
 1 ให้ทุกโรงพยาบาลดำเนินการตรวจสอบวันหมดอายุ MA  และจัดทำแผนรองรับในการต่ออายุ MA  
 2. ให้โรงพยาบาลที่ MA หมดอายุ ให้เร่งดำเนินการต่ออายุ    
2. การดำเนินการกรณีข้อมูลประวัติการรักษาในระบบหมอพร้อม  
 จากกรณีทีประชาชนพบปญหา “ประวัติการรับบริการคลาดเคลื่อน” ในหมอพร้อมแอปพลิเคชั่น  ซึ่ง
กระทรวงสาธารณสุขตรวจสอบพบว่า  “หมอพร้อม” ทำงานปกติ   ไม่พบการรั่วของข้อมูล  และการทำงาน 

62/ของระบบ... 

ล ำดบั หน่วยงำน ยีห่อ้(Vendor) รุน่(Model) Firmware Version วันหมดอำย ุLicense (MA)

1 โรงพยำบำลวังหนิ FortiGate 100F v7.2.6 31/8/2024

2 โรงพยำบำลหว้ยทับทัน FortiGate 200F v7.0.17 build0682 (Mature) 23/8/2025

3 โรงพยำบำลไพรบงึ FortiGate 100F v7.4.8 20/9/2025

4 โรงพยำบำลโพธิศ์รสีวุรรณ Fortinet 100F v.7.2.10 1/5/2026

5 โรงพยำบำลบงึบรูพ์ FortiGate 100F V7.4.12 1/10/2026

6 โรงพยำบำลศรรัีตนะ Fortigate 100F V7.2.11 4/10/2026

7 โรงพยำบำลรำษีไศล FortiGate 200F v7.4.12 5/10/2026

8 โรงพยำบำลโนนคณู FortiGate 100F v7.2.13 build1762 (Mature) 11/10/2026

9 โรงพยำบำลน ้ำเกลีย้ง FortiGate 100F v 7.4.12 11/10/2526

10 โรงพยำบำลเมอืงจันทร์ FotiGate 120G v7.4.11 20/11/2026

11 สสจศรสีะเกษ Fortigate 8oF v7.4.12 25/11/2026

12 โรพยำบำลขขุนัธ์ FortiGate 100F v7.2.13 2/12/2026

13 โรงพยำบำลปรำงคก์ู่ FortiGate 100F v7.4.12 9/12/2026

14 โรงพยำบำลภสูงิห์ FotiGate 100F V6.4.16 13/1/2027

15 โรงพยำบำลกันทรลกัษ์ FortiGate 200F v7.0.19 build0696 (Mature) 29/1/2027

16 โรงพยำบำลพยหุ์ Fortigate 100F v7.2.13 30/1/2027

17 โรงพยำบำลอทุมุพรพสิยั FortiGate 100F v7.4.12 17/2/2027

18 โรงพยำบำลศลิำลำด Fortigate 100F v7.4.12 build2902 (Mature) 22/6/2027

19 โรงพยำบำลขนุหำญ FortiGate 120G V7.2.13 9/7/2027

20 โรงพยำบำลกันทรำรมย์ Fortigate 100F v7.4.12 6/3/2028

21 โรงพยำบำลเบญจลกัษ์เฉลมิพระเกยีรต ิ๘๐ พรรษำFortiGate 120G v7.4.12 28/7/2028

22 โรงพยำบำลยำงชมุนอ้ย FortiGate 120G V 7.4.12 5/6/2029

23 โรงพยำบำลศรสีะเกษ FortiGate 200E  ระหวำ่งขอขอ้มลู

24 โรงพยำบำลโคกจำน FortiGate 40F ระหวำ่งกำรตดิตัง้ 
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ของระบบความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์อยู่ในระดับท่ีเชื่อถือได้   โดยข้อมูลประวัติสุขภาพที่แสดงผล
คลาดเคลื่อน อาจเกิดได้จากหลายสาเหตุ เช่น  
  - การบันทึกข้อมูลคลาดเคลื่อน  
  - การคีย์ข้อมูลผิดช่อง  
  -การคีย์ตัวเลขบัตรผิด  
  -การบันทึกข้อมูลจากเอกสารกระดาษ เช่น ลายมืออ่านยาก  
  -การบันทึกจากชุมชน/การเยี่ยมบ้านคลาดเคลื่อน เช่น คัดกรองสุขภาพ ในหมู่บ้าน แต่ใน
ระบบลงข้อมูลเป็นการรับบริการที่ รพสต./โรงพบาลาล  เป็นต้น   
      2.1 กระทรวงดำเนินการขับเคลื่อนนโยบายการตรวจสอบข้อมูล  
    2.1.1 มุ่งเน้นให้เจ้าของข้อมูล ใช้ระบบดิจิทัล ของกระทรวงสาธารณสุข เป็นเครื่องมือใน
การ คุ้มครองสิทธิ อธิปไตยข้อมูล มีช่องทางรับฟังเสียงสะท้อนจาก ประชาชนอย่างโปร่งใส  
   2.1.2 จัดตั้ง "คณะกรรมการประสานงานและแก้ไขข้อร้องเรียนระบบระเบียน สุขภาพ
อิเล็กทรอนิกส์ส่วนบุคคล (Personal Health Record : PHR)" ของโรงพยาบาล ตามหลักเกณฑ์ในโครงการ 
Smart Hospital  โดยมีบทบาทหน้าที่ 
    1) เพ่ือส่งเสริม สนับสนุน และ ติดตามการส่งข้อมูลระเบียนสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ส่วน
บุคคล เข้าระบบให้เป็นปัจจุบันและครบถ้วน  
   2) ตรวจสอบคุณภาพข้อมูลระเบียนสุขภาพอิเล็กทรอนิกส์ส่วนบุคคลให้ถูกต้อง  
   3)รับเรื่องในกรณีประชาชนพบข้อมูลที่ไม่ถูกต้องในการตรวจสอบข้อเท็จจริง และ
ประสานงานกับฝ่ายที่เก่ียวข้อง รวมทั้งแก้ไขข้อมูลให้ถูกต้องหรือดําเนินการตามที่เหมาะสม  
   4) ส่งเสริมบุคลากรทางการแพทย์ในหน่วยบริการ ให้ใช้ MOPH PHR กรณีผู้ปวยมีประวัติ
รับบริการจากหน่วยบริการอ่ืนทีส่าคัญและจําเป็นต้องตรวจสอบ  
   5) แจ้งผลการดําเนินงานให้ผู้ร้องเรียนทราบ  
   6) จัดทํารายงานภาพรวมการดําเนินงาน PHR ให้ผู้บริหารทราบ 
  2.2 การส่งคําร้องขอตรวจสอบข้อมูลประวัติสุขภาพ 
     ประชาชนสามรถส่งคำร้องขอตรวจข้อมูลประวัติสุขภาพ ผ่านแอปพลิเคชั่นหมอพร้อม ช่องทางการ
รับเรื่องเมื่อประชาชนพบข้อสงสัยข้อมูลสุขภาพ 2 ช่องทางหลัก:  
  1. แจ้งคําร้องผ่านแอปพลิเคชัน "หมอพร้อม"  
  2. หน่วยบริการ หรือ สสจ. ที่ได้รับแจ้งว่าอาจส่งข้อมูลคลาดเคลื่อน    
 
 
 

63/ประชาชน... 
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2.3 หน้าที่ของ หน่วยบริการ และ สสจ. ที่ต้องดําเนินการ  
 1) รับแจ้งข้อมูล ผ่านช่องทางต่างๆ เช่นโทรศัพท์ หรือหมอพร้อม PHR (เฉพาะหน่วยบริการ)  
 2) ตรวจสอบ ข้อเท็จจริง 
 3) รายงานผลการตรวจสอบต่อ เจ้าของข้อมูล และผู้บริหาร ตามลำดับ  
 
วัตถุประสงค์การนำเสนอ  เพื่อทราบ และดำเนินการ 
๑. การติดตามและรายงานผลการจัดการข้อร้องเรียนของหน่วยบริการ 

กระทรวงสาธารณสุขได้ส่งข้อมูลข้อร้องเรียนของจังหวัดศรีสะเกษ กลับมายังพื้นที่ โดยปัจจุบันแต่ละ
โรงพยาบาลอยู่ระหว่างการตรวจสอบข้อมูลและดำเนินการแก้ไขปัญหาตามกระบวนการ ในการนี้ ขอให้
ผู้บริหารที่เกี ่ยวข้องกำชับผู้รับผิดชอบงาน เร่งรัดการตรวจสอบ ชี้แจง และสรุปรายง านผลตอบกลับมายัง
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ภายในวันที่ ๒ สิงหาคม ๒๕๖๙ เพ่ือให้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรี
สะเกษ รวบรวมข้อมูลเสนอต่อผู้บริหารระดับเขตสุขภาพต่อไป 

64/2.การประชุม... 
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๒. การประชุมด่วนการจัดการข้อร้องเรียนผ่านระบบ VDO Conference 
กระทรวงสาธารณสุขกำหนดจัดการประชุมด่วนสำหรับผู้ปฏิบัติงานที่รับผิดชอบการบริหารจัดการข้อ

ร้องเรียนและการใช้งานระบบสารสนเทศที่เกี่ยวข้อง ในวันเสาร์ที่ ๑ สิงหาคม ๒๕๖๙ ผ่านระบบการประชุม
ทางไกล (VDO Conference) จึงขอแจ้งให้เจ้าหน้าที่ผู ้รับผิดชอบทุกระดับ รวมถึงบุคลากรในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล (รพ.สต.) ทุกแห่ง เข้าร่วมการประชุมดังกล่าวโดยพร้อมเพรียงกัน 

๓. ข้อสั่งการและแนวทางการดำเนินงานจากนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ชี้แจงเพิ่มเติมว่า ปัจจุบันกระทรวงสาธารณสุขได้จัดตั้งจุดรับ

เรื่องร้องเรียน ณ บริเวณชั้น ๑ เพ่ือทำหน้าที่รับเรื่องและประสานส่งต่อเรื่องร้องเรียนไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
โดยตรงจึงขอเน้นย้ำให้คณะผู้บริหารทุกแห่งตรวจสอบข้อมูลข้อร้องเรียนในส่วนของหน่วยงานตนเอง หากพบ
รายการข้อร้องเรียน ให้เร่งรัดติดตามงานกับเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบอย่างใกล้ชิด เพ่ือสอบสวนหาสาเหตุที่แท้จริง 
และดำเนินการแก้ไขปัญหาให้เรียบร้อยโดยเร็ว 

มติที่ประชุม รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี  ๙ เรื่องอ่ืนๆ (ถ้ามี) 
๙.2 กำหนดประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ สัญจร ครั้งที ่8/๒๕๖9            

              วันที่  31 สิงหาคม  ๒๕๖9  ณ โรงพยาบาลพยุห์ อำเภอพยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ 
มติที่ประชุม รับทราบ 
 
 
  

 (ลงชื่อ)                                 ผู้บันทึกรายงานการประชุม 
     (นางสาวเพ็ญพร  จันทะเสน)  
      นักสาธารณสุขชำนาญการ 
 
 
  (ลงชื่อ)     ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
            (นางบุณยวีร์ ทางามพรทวีวัฒน์)  
  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ 
            หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 

 


