
สรุปมติและข้อสั่งการประชุม 

การประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   
ครั้งที่ ๗/๒๕๖๕ วันที่ ๒ สิงหาคม ๒๕๖๕  

ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ  ส านักงานสาธารณสขุจังหวัดศรีสะเกษ    
 

เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับ     
ผิดชอบ 

เรื่องที่
ประธาน 
แจ้งให้ที่
ประชุม
ทราบ 

๑. การออกปฏิบัติงานหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว. และหน่วยบริการจังหวัดเคลื่อนที่ 
ประจ าเดือน กรกฎาคม ๒๕๖๕ ดังนี้ 
- ๒๕ ส.ค. ๒๕๖๕ บ้านแซรสะโบว ม.๖ ต.ดงรัก อ.ภูสิงห์ จังหวัดศรีสะเกษ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๒. การขอใช้พื้นที่ราชพัสดุธนารักษ์ในการค้าขาย  ให้ด าเนินการตามขั้นตอนให้ถูกต้องตาม
ระเบียบของธนารักษ์ เพ่ือป้องกันการฟ้องร้อง 

รพ. 
สสอ. 

๓. การเสนอโครงการเพื่อลงนามอนุมัติ   
- การเขียนโครงการเมื่อได้รับอนุมัติตามแผนเงินบ ารุง และแผนปฏิบัติการแล้ว ให้ตรวจสอบ

ความสอดคล้องตรงกัน ของชื่อโครงการ และจ านวนงบประมาณ กรณีต้องการเปลี่ยนแปลงชื่อ
โครงการ หรือจ านวนงบประมาณให้จัดท าบันทึกขออนุมัติเปลี่ยนแปลงรายละเอียดก่อนการเขียน
โครงการ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๔. TO Be No.1   
- ขอให้ผู้บริหารทุกท่านด าเนินการพัฒนาความก้าวหน้าชมรม TO Be No.1  และประเมิน

ตนเองอย่างต่อเนื่อง 
 

รพ. 
สสอ. 

๕. การเบิกค่าตอบแทนเสี่ยงภัยโควิด 19  
- ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษได้มีข้อสั่งการให้จัดท าหลักฐานการเบิกส่งให้

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเพ่ือการตรวจสอบความถูกต้องและรอเบิกเมื่อได้รับ
งบประมาณ ขอให้ทุกอ าเภอเร่งรัดการท าหลักฐานดังกล่าว หากส่งล่าช้า และ
งบประมาณท่ีได้รับจัดสรรหมดแล้วให้สามารถเบิกจากเงินบ ารุงได้ 

 

 

๖. โครงการคัดกรองตา 
- ขอให้ผู้บริหารทุกแห่งด าเนินการคัดกรองขึ้นทะเบียนผู้ที่มีความผิดปกติทางสายตาใน

ผู้สูงอายุโดยแยกเป็น ผู้ที่มีความผิดปกติทางสายตาที่ต้องการการสนับสนุนแว่นสายตา  
และผู้ที่จ าเป็นต้องได้รับการผ่าตัดสายตา 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๗. วัดทอดกฐิน สาธารณสุขสามัคคี  ปี ๒๕๖๕   
- อ าเภอเมืองจันทร์  (ยังไม่ระบุสถานที่) 

 

๘. การประเมินผลงานต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพเพื่อรับเงินวิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพ
ช านาญการพิเศษ 
- ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ ๑๐ มีนโยบายให้บุคลากรไม่

เสียเวลาในการได้รับเงินประจ าต าแหน่งล่าช้า หรือเข้าสู่ต าแหน่งที่สูงขึ้นล่าช้า ดังนั้นให้
บุคลากรที่ส่งผลงานวิชาการและได้รับเอกสารเพ่ือแก้ไข ให้ด าเนินการแก้ไขให้แล้วเสร็จ
และส่งคืน ภายใน ๒ เดือน  
 

 



เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับ     
ผิดชอบ 

๙. สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019(Covid-19)  
สถานการณ์ โควิด-19 ในประเทศไทย ตั้งแต่วันที่ ๑ ม.ค.- ๒๘ มิ.ย. ๒๕๖๕ มีจ านวนผู้ป่วยราย

ใหม่  ณ 2๑ กรกฎาคม 2565 พบผู้ป่วยรายใหม่ 2,๖๐๗ ราย รักษาหายเพ่ิม 2,318  ราย 
เสียชีวิตเพ่ิม ๒๓ ราย รวมผู้ป่วยยืนยันสะสมตั้งแต่ ปี 256๓ จ านวน  4,568,461 ราย รักษา
หายสะสมตั้งแต่ปี 2563 จ านวน 4,513,943 ราย และมีผู้เสียชีวิตสะสมตั้งแต่ปี 2563 
จ านวน 31,073 ราย 

จังหวัดศรีสะเกษ  มีผู้ป่วยสะสมระลอกมกราคม 2565 จ านวน 30,683 ราย  มีผู้ป่วยเสียชีวิต
สะสม 236 ราย อัตราการเสียชีวิต ร้อยละ 0.77 ผู้ป่วยสะสมระลอกเมษายน 2564 จ านวน 
48,810 ราย และมีผู้ป่วยเสียชีวิตสะสม 328 ราย ร้อยละ 0.67 ผู้ป่วยที่รักษาหายสะสม 48,433 ราย 
๑. การฉีดวัคซีน Covid – 19 จังหวัดศรีสะเกษ ข้อมูลจากระบบ MOPH IC  

เป้าหมายการฉีด ประชากร ๑,๒๓๓,๘๓๒  คน ฉีดแล้ว ๙๔๕,๓๒๓  คน 
๑) ฉีดเข็ม ๑   จ านวน  ๙๑๘,๒๘๖    คน  (ฉีดจากที่อ่ืน ๓๙,๐๐๕ คน) 
๒) ฉีดเข็ม ๒   จ านวน  ๘๔๗,๐๒๐    คน 
๓) ฉีดเข็ม ๓   จ านวน  ๓๗๑,๔๑๖    คน 
๔) ฉีดเข็ม  ๔  จ านวน    ๒๙,๔๔๐    คน 
ความครอบคลุม  ร้อยละ ๗๗.๕๙  ของประชากรเป้าหมาย 

๒. หน่วยงาน/สถานประกอบการ  ให้พนักงานที่ติดเชื้อโควิดที่ไม่ใช่กลุ่มเสี่ยง-มีอาการป่วย
เล็กน้อย  กักตัวที่บ้าน ๗ วัน และกลับมาท างานโดย ๓ วันแรก สวมหน้กากตลอดเวลา 
งดรับประทานอาหารร่วมกับผู้อื่น เลี่ยงเข้าร่วมกิจกรรมคนจ านวนมาก 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- มอบหมายผู้บริหารทุกท่านประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารการแพร่ระบาด และการป้องกัน

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid 19) 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

การติด 
ตาม
งาน 

๑. โรคไข้เลือดออก 
๑) ประเทศไทย ผู้ป่วยไข้เลือดออก  13,238 ราย  เสียชีวิต  8 ราย  

(แม่ฮ่องสอน ชัยนาท ศรีสะเกษ พิษณุโลก สระบุรี ระยอง พิจิตร ปัตตานี)          
อัตราป่วย 20.01 /แสนประชากร   อัตราป่วยตาย  0.06 % 

 
๒) จังหวัดศรีสะเกษ  
ตั้งแต่ 1 มกราคม – ๒ สิงหาคม 2565   
 ผู้ป่วยไข้เลือดออก ๕๕๙ ราย คิดเป็นอัตราป่วย ๓๗.๙๕ ต่อแสนประชากร 
 เสียชีวิต   1 ราย    อัตราป่วยตาย  0.31 %        
 เป็นเพศชาย ๒๖๔ ราย และเพศหญิง ๑๙๙ ราย  
 ส่วนใหญ่เป็น นักเรียน อายุ 10-14 ปี และอายุ 1๕-๒4 ปี   
 พบผู้ป่วยสูงสุดในเดือน มิถุนายน 2565 จ านวน ๒๔๖ ราย อ าเภอที่มีอัตราป่วย

สูงสุด คือ อ าเภอยางชุมน้อย อัตราป่วย  ๔๔๓.๗๓ ต่อประชากรแสนคน 
อ าเภอที่ยังไม่พบผู้ป่วยไข้เลือดออก คือ อ าเภอเมืองจันทร์, อ าเภอบึงบูรพ์ และอ าเภอไพรบึง 
 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 



เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับ     
ผิดชอบ 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- พ้ืนที่เกิดโรคไข้เลือดออก  ทุกหมู่บ้าน  ให้ด าเนินการควบคุมโรค และ รายงานผลให้      

สสจ.ทราบ 
- ประสานความร่วมมือกับทุกภาคส่วนในพ้ืนที่ร่วมด าเนินการก่อนการแพร่ระบาด 
- ด าเนินการควบคุมโรคตามมาตรการ 3-3-1-7-14-21-28  
- จัดทีมติดตามก ากับการด าเนินงาน 
- เตรียมวัสดุอุปกรณ์ให้พร้อมใช้งานทันที 
- ด าเนินการส ารวจลูกน้ า สัปดาห์ละครั้ง และบันทึกผลในโปรแกรมศรีสะเกษสู้ไข้เลือดออก 

 

๒. สถานการณ์โรคฝีดาษวานร  (Monkeypox) 
ณ วันที่ ๓๑ กรกฎาคม ๒๕๖๕  มีรายงานผู้ป่วยทั่วโลก จ านวน ๒๒,๘๑๖ ราย  

ผู้ป่วยยืนยันในประเทศไทย จ านวน ๒ ราย ผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ๙๘.๙ 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- โรคฝีดาษวานรมีอาการคล้ายกับ โรคมือเท้าปาก  โดยโรคฝีดาษวานรมีโอกาศติด

เชื้อได้เมื่อสัมผัสใกล้ชิด 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๑. ติดตามการด าเนินงานควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับ ปีงบประมาณ 2565 
๑) ในปีงบประมาณ 2565 จังหวัดศรีสะเกษ มีเป้าหมายในการตรวจพยาธิในภาพ

จังหวัด  จ านวน 63,576  ราย  โดยมีเป้าหมายให้ทุกอ าเภอตรวจให้ได้ ร้อยละ 80 ของ
เป้าหมาย  และตรวจพบพยาธิใบไม้ตับไม่เกินร้อยละ 3  ผลการด าเนินงานตรวจพยาธิในภาพรวม
จังหวัด ณ วันที่ 25 กรกฎาคม 2565  ตรวจพยาธิได้จ านวน 54,528 ราย  คิดเป็นร้อยละ 
85.77 ของเป้าหมาย  ตรวจพบพยาธิใบไม้ตับจ านวน 1.096 ราย  คิดเป็นร้อยละ 2.01 

๒) การด าเนินงานบุญปลาร้าสุก  มีเป้าหมายให้งานบุญในพ้ืนที่  เป็นงานบุญปลาร้าสุกร้อยละ 
90  โดยจังหวัดมีการรวบรวมข้อมูลเดือนละ 1 ครั้ง  เริ่มด าเนินการเดือนมกราคม 2565  รวบรวมถึง
เดือนเมษายน 2565  ข้อมูล ณ วันที่ 30 มิถุนายน 2565  มีงานบุญทั้งสิ้น 3,761 งาน เป็น
งานบุญปลาร้าสุก 3733 งาน  คิดเป็นร้อยละ 99.26 

๓) การเร่งรัดการงานป้องกันควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับ  จังหวัดศรีสะเกษ   ปี 2565 
(๑) อ าเภอที่ยังตรวจพยาธิไม่ครอบคลุมร้อยละ 80 ของเป้าหมาย  ให้เร่งรัดการ

ด าเนินงานให้ส าเร็จในปี 2565 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๒. สถานการณ์โรคเลปโตสไปโรสีส 
สถานการณ์โรคเลปโตสไปโรสีสจังหวัดศรีสะเกษ นับตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 2565 ถึงวันที่ 

21 กรกฎาคม 2565 สสจ.ศรีสะเกษ ได้รับรายงานผู้ป่วยโรค Leptospirosis จ านวนทั้งสิ้น ๓๓ 
ราย คิดเป็นอัตราป่วย 2.24 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต อ าเภอที่มีอัตรา
ป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุดคืออ าเภอ ภูสิงห์ อัตราป่วยเท่ากับ 11.03 ต่อประชากรแสนคน 
รองลงมาคือ อ าเภอขุนหาญ, อ าเภอราษีไศล 

 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 



เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับ     
ผิดชอบ 

๓. สถานการณ์โรคเห็ดพิษ (Mushroom poisoning) 
      สถานการณ์โรคเห็ดพิษ (Mushroom poisoning) จังหวัดศรีสะเกษ ระหว่างวันที่ 1 มกราคม 
2565 ถึงวันที่ 22 มิถุนายน 2565 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ได้รับรายงาน
ผู้ป่วยโรค Mushroom poisoning จ านวนทั้งสิ้น 100 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 6.79 ต่อ
ประชากรแสนคน เสียชีวิต 1 ราย เพศชาย อายุ 66 ปี อ าเภอยางชุมน้อย อัตราตาย 2.72 ต่อ
แสนประชากร พบเพศหญิง 61 ราย เพศชาย 39 ราย อัตราส่วนเพศหญิงต่อเพศชาย เท่ากับ 
1.56 : 1 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๔. สถานการณ์โรค Hand foot and mouth disease 
-   นับตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 2565 ถึงวันที่ 22 มิถุนายน 2565 สสจ.ศรีสะเกษ จ านวนทั้งสิ้น 

574 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 38.97 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต พบผู้ป่วยเพศ
ชายมากกว่าเพศหญิง โดยพบเพศชาย312 ราย เพศหญิง 262 ราย อัตราส่วนเพศชาย ต่อ เพศ
หญิง เท่ากับ 1.19 : 1 กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือกลุ่มอายุ 0-4 ปี จ านวนผู้ป่วยเท่ากับ 485 ราย 
รองลงมาคือ กลุ่มอายุ 5-9 ปี, 10-14 ปี 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- ขอให้สื่อสารประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ การดูแลความสะอาดของเด็กนักเรียน การท า

ความสะอาดเช็ดถูอุปกรณ์เด็กเล่น ห้ามเด็กนักเรียนใช้อุปกรณ์เครื่องใช้ส่วนตัวร่วมกัน และกรณี
ที่มีเด็กนักเรียนที่มีอาการป่วย ผื่นหรือตุ่มหรือจ้ าแดงตามฝ่าเท้า ฝ่ามือ และล าตัว ให้หยุดพัก
การเรียนจนกว่าจะหายจากอาการป่วย 

 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๕. สรุปและวิเคราะห์ผลการประเมินผลการปฏิบัติงานสาธารณสุขตามตัวชี้วัด ranking  
คปสอ.จังหวัดศรีสะเกษ รอบที่ ๒ ปีงบประมาณ 2565 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ศรีสะเกษ 
จังหวัดก าหนดแผนการประเมินผลงานและประกาศผล ranking รอบท่ี 2 ดังนี้ 

1-31 ส.ค. 2565  ผู้รับผิดชอบ KPI รวบรวมและบันทึกผลงานในระบบ ranking 
31 ส.ค. 2565     ตัดยอดข้อมูลผลงาน ranking ปี 2565 

วันสุดท้าย ผู้รับผิดชอบ KPI ตรวจสอบและบันทึกผลงาน  
1-3 ก.ย. 2565     ศูนย์ IT สสจ. ประมวลผลงาน ranking 
4-5 ก.ย. 2565     ผู้รับผิดชอบ KPI ของ สสจ./คปสอ. ตรวจสอบข้อมูลผลงาน  

และทักท้วงผลงาน กรณีคลาดเคลื่อน 
8 ก.ย. 2565        คณะท างานตรวจสอบข้อมูล สรุป และยืนยันข้อมูลผลงาน 
9 ก.ย. 2565        เสนอ นพ.สสจ.พิจารณาลงนามประกาศผล ranking  

ประจ าปีงบประมาณ 2565 
ในปีงบประมาณ 2565 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ก าหนดตัวชี้วัด

ประเมินผลงานสาธารณสุข เครือข่ายบริการสุขภาพระดับอ าเภอ (คปสอ.) เป็นตัวชี้วัดหลัก 
จ านวน 77 ตัวชี้วัด ซึ่งแยกเป็นตัวชี้วัดย่อย จ านวน 109 ตัวชี้วัดย่อย 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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(1) ล าดับผลการประเมิน ranking   
ผลการประเมินผลงานในรอบท่ี ๒ ประจ าปีงบประมาณ 2565 เรียงล าดับตาม คปสอ. 

ที่ได้คะแนนมากสุดไปหา คปสอ. ที่ได้คะแนนน้อยสุด ตามล าดับ  ซึ่งจากผลการประเมิน             
มี คปสอ. ที่มีคะแนนมากสุด 3 อันดับแรก จากคะแนนเต็ม 775 คะแนน ได้แก่ ราษีไศล         
ได้คะแนน 698.85 คิดเป็นร้อยละ 90.17 อันดับ 2 คปสอ.ขุนหาญ ได้คะแนน 686.30 
คะแนน คิดเป็นร้อยละ 88.55 อันดับ 3 คปสอ.เมืองจันทร์ ได้คะแนน 683.95 คะแนน         
คิดเป็นร้อยละ  88.25 

(2)  ตัวช้ีวัดที่ปรับ KPI Template  
จังหวัดได้ปรับตัวชี้วัด ล าดับที่ “76 การด าเนินงานควบคุมโรคไข้เลือดออก” ซึ่งได้

ปรับเกณฑ์การประเมินผล และเพ่ิมตัวชี้วัดย่อยเพ่ิมอีก 2 ตัวชี้วัดย่อย 

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- ขอให้แจ้งผู้รับผิดชอบงานทราบเพ่ือการด าเนินการได้ถูกต้อง 

 

๖. โครงการแสงน าใจไทยทั้งชาติ เดิน ว่ิง ป่ัน ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ ๘ เฉลิมพระเกียรติ 
กระทรวงมหาดไทย  ร่วมกับ ศูนย์โรคหลอดเลือดสมอง คณะแพทย์ศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล กระทรวงสาธารณสุข  กระทรวงท่องเที่ยวและกีฬา  มูลนิธิไทยคม มูลนิธิ
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน และสมาพันธ์เดินวิ่งเพ่ือสุขภาพ         
ได้จัดท าโครงการแสงน าใจไทยทั้งชาติ เดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 8 เฉลิมพระเกียรติ           
ธีมงานปี ๒๕๖๕ “แผ่นดินไทยไร้ สโตรค” ก าหนดจัดงานระหว่างวันที่  ๒๑ –  ๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕   

วัตถุประสงค์เพื่อ 
1) เพ่ือเฉลิมพระเกียรติ พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวและสมเด็จพระนางเจ้าพระบรม

ราชินี ที่ทรงเป็นดั่งแสงน าใจและเป็นแบบอย่างของประชาชนคนไทยในการรักษาสุขภาพ 

2) เพ่ือส่งเสริมกิจกรรมป้องกันโรคหลอดเลือดสมอง โดยให้ประชาชนทั้งประเทศออก
ก าลังกายอย่างง่ายๆ เช่นเดิน วิ่ง ปั่นจักรยาน เพื่อให้มีสุขภาพดีห่างไกลโรค 

3) เพ่ือให้ความรู้โรคหลอดเลือดสมอง วิธีการป้องกันและการเข้าถึงการรักษาให้กับ
ประชาชนทั้งประเทศเป็นการลดอัตราการพิการและเสียชีวิต 

กิจกรรมด าเนินการตามโครงการ ๓ กิจกรรม 
1) จัดกิจกรรมเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจา้อยู่หัวและสมเด็จพระนางเจ้า ฯ       

พระบรมราชิน ีระหว่างวันที่  ๒๑ –  ๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕   
2) ให้ความรู้เรื่องโรคหลอดเลือดสมอง การป้องกัน การเข้าถึงบรกิาร ลดอัตราพิการและ

เสียชีวติระหว่างวันที ่ ๒๑ –  ๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕   
3) รณรงค์ให้ประชาชนออกก าลังกาย ได้แก่ เดิน วิ่ง ปั่น ระหวา่งวนัที่  ๒๘ กรกฎาคม  –  ๓๐ 

ตุลาคม ๒๕๖๕ และจัดกิจกรรม เดิน วิ่ง ปั่น ในวันที ่๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕ 

การขับเคลื่อนโครงการ 

1) กระทรวงมหาดไทย จัดท าโล่รางวัล ลงนามโดยรฐัมนตรวี่าการกระทรวงมหาดไทยมอบ
ระดับจังหวัด ผู้รับมอบผู้ว่าราชการจังหวดั โดยพิจารณาจากจงัหวัดที่ได้รับคะแนนสูงสดุด้านการจัด
นิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ ม ี๓ รางวลัได้แก่ รางวลัชนะเลิศ รองชนะเลิศอันดับ ๑ และ ๒ 
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2) กระทรวงสาธารณสุข จัดท าโล่รางวัล ลงนามโดยรฐัมนตรวี่าการกระทรวงสาธารณสุข  
มอบระดับเขตสุขภาพ ผู้รับมอบผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข โดยพิจารณาจากการใหค้วามรู้
เรื่องสโตรค และแคลอรี่การออกก าลังกาย 

3) กระทรวงการท่องเที่ยวและกีฬา เป็นการแขง่ขันส่งเสริมให้ประชาชนในจังหวัดนั้นๆ ออก
ก าลังกาย สะสมแคลอรี่ผ่านแอปพลิเคชั่น CALORIES CRADIT CHALLENGE (CCC) ชว่งระยะเวลาการแข่งขัน
ตั้งแต่วันที่ ๒๘ กรกฎาคม ถึงวนัที่ ๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕ โดยเปน็การชิงโลร่างวลัเกียรติยศจาก
รัฐมนตรวี่าการกระทรวงการทอ่งเที่ยวและกีฬา จ านวน ๒๒ รางวัล แบ่งเป็น 

๓.๑ รางวัลประเภทหน่วยงาน : จังหวัด Sport city  ๑๖ จังหวัด คือรางวัล
ประเภทจ านวนผู้เข้าร่วมกิจกรรมสูงสุด จังหวัดที่มีสมาชิก CCC Member เป็นการเฉลี่ยจาก
ผู้เข้าร่วมหารด้วยประชาชนในจังหวัด จ านวน ๓ รางวัล และการค านวณแคลอรี่สูงสุด ๓ รางวัล 

๓.๒ รางวัลประเภทหน่วยงาน : จังหวัดอ่ืน ๆ จ านวน ๖ รางวัล คือรางวัลประเภท
จ านวนผู้ร่วมกิจกรรมสูงสุดจังหวัดที่มีสมาชิก CCC Member เป็นการเฉลี่ยจากผู้เข้าร่วมหาร
ด้วยประชาชนในจังหวัด จ านวน ๕ รางวัล และการค านวณแคลอรี่สูงสุด ๕ รางวัล 

๓.๓ รางวัลประเภทบุคคล : Overall  ชายและหญิง แบ่งเป็นผู้ที่มีการสะสมแคลอรี่
สูงสุด ๑ , ๒ ,๓ รวมทั้งสิ้น ๖ รางวัล 

4) การร่วมกิจกรรม 
(๑) ติดต้ังแอปพลิเคชั่น CALORIES CRADIT CHALLENGE (CCC)   
(๒) ออกก าลังกายและเก็บแคลอรี่ผ่านแอปพลิเคชั่น CALORIES CRADIT 

CHALLENGE (CCC) ช่วง ระยะเวลาการแข่งขันตั้งแต่วันที่ ๒๘ กรกฎาคม ถึงวันที่ ๓๐ ตุลาคม ๒๕๖๕ 
(๓) จังหวัดศรีสะเกษ จัดกิจกรรมวิ่งป้องกันโรคสโตรค เฉลิมพระเกียรติ ในวันที่ ๓๐ 

ตุลาคม ๒๕๖๕ โดยรับสมัครระหว่างวันที่ ๒๕ กรกฎาคม – ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๕ ณ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ ผู้สมัครจะได้รับเสื้อ BIB เหรียญที่ระลึก ค่าสมัครคนละ ๓๐๐ บาท 
รายได้จากการจัดกิจกรรมน าเข้ามูลนิธิโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช  

(๔) ประชาสัมพันธ์เพ่ือให้ความรู้โรคหลอดเลือดสมอง วิธีการป้องกันและการเข้าถึง
การรักษาให้กับประชาชน  

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
- มอบหมายผู้บริหารทุกแห่ง ประชาสัมพันธ์และกระตุ้นให้เจ้าหน้าที่ทุกคน รวมทั้งเชิญ

ชวนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านลงทะเบียนร่วมกิจกรรม 

๗. การเปลี่ยนแปลงผู้บังคับบัญชาสถาบันพระบรมราชชนก  
- หนังสือกระทรวงสาธารณสุข ที่ สธ ๐๒๐๒.๓.๕/ว ๕๗๒ ลว. ๒๕ กรกฎาคม ๒๕๖๕  

แจ้งว่า ปัจจุบันสถาบันพระบรมราชชนก เป็นหน่วยงานตามพระราชบัญญัติสถาบัน
พระบรมราชชนก พ.ศ.๒๕๖๒ แล้ว และอยู่ภายใต้การก ากับดูแลของสถาบันพระบรม
ราชชนก 
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๘. สถานการณ์การเงินการคลังโรงพยาบาล เดือนพฤษภาคม 2565 
๑) ภาวะวิกฤตทางการเงินหน่วยบริการ (Risk Score)หน่วยบริการในสังกัด  

- Risk Score ระดับ 0  จ านวน 2๑ แห่ง  
- Risk Score ระดับ ๑  จ านวน 2๑ แห่ง  

*** ไม่มีหน่วยบริการที่มี เงินบ ารุงคงเหลือ(หักหนี้สิน) ติดลบ 
*** ไม่มีหน่วยบริการที่มี Cash Ratio < 1.0 

ประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลังโรงพยาบาล 
Total Performance Score : TPS ไตรมาส 3 /2565 
- Grade A  จ านวน  7 แห่ง  
- Grade B  จ านวน  8 แห่ง  
- Grade C  จ านวน  6 แห่ง  
- Grade D  จ านวน  1 แห่ง  
- Grade F   -ไม่มี - 
 

สสจ. 
รพ. 
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๙. ผลการประเมินศูนย์จัดเก็บรายได้คุณภาพ (๔S๔C)  โรงพยาบาล 
-  จากการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2565  
ประเด็นที่ 6 : ระบบธรรมาภิบาล หัวข้อ การบริหารจดัการด้านการเงินการคลังสุขภาพ 
พบข้อที่ไม่ผ่านมากที่สุด ดังนี้ 
(๑) การระบุรายชื่อบุคลากรผู้รับผิดชอบการจัดเก็บรายได้ ใน Flow chart ของการเบิกจ่าย 

(Claim) ในทุกกองทุนย่อย 
(๒) การบันทึกลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลที่เป็นปัจจุบัน   

 ประสิทธิภาพในการเรียกเก็บกองทุน UC , CSMBS , SSS  
(๓) การบริหารจัดการข้อมูลติด C ของกองทุน สปสช.   

สสจ. 
รพ. 

 

๑๐. การบริหารจัดการงบค่าบริการทางการแพทย์ในลักษณะงบลงทุน (งบค่าเสื่อม)  
     ปีงบประมาณ ๒๕๖๔ – ๒๕๖๕ 

-  การขออนุมัติขยายระยะเวลาด าเนนิงานงบคา่เสื่อม ปีงบประมาณ 2565 
ขอขยายระยะเวลาด าเนินงาน ครั้งที่ 1 
 ให้ด าเนินการก่อน วันที่ 15 สิงหาคม 2565 
 และ สามารถด าเนินงานได้ถึง วันที่ 31 มีนาคม 2566 

- ให้ทุกอ าเภอการสมัครหน่วยบริการเพื่อพัฒนาระบบการปรบัเปลี่ยนรหัสพัสด ุ
จากระบบ Analog เป็นระบบ Digital   

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด : 
  ขอให้ผู้บริหารทุกแห่งด าเนินการให้แล้วเสร็จตามระยะเวลาก าหนด 
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๑๑. การปรับเกลี่ยค่าแรงระดับจังหวัดและรับรองข้อมูลประชากร UC เพื่อใช้จัดสรรงบ
กองทุน UC และค่าตอบแทนก าลังคน (ฉ.11  , ฉ. 12)  ปีงบประมาณ ๒๕๕๖ 

(๑) ประชากร UC - จ านวนประชากรสิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (UC) ของแต่ละ
หน่วยบริการจาก สปสช. 

(๒) ประเภทหน่วยบริการ – จากข้อมูลรหัสหน่วยงานบริการสุขภาพ  กองยุทธศาสตร์และ
แผนงาน  สป.สธ. 

(๓) ระดับหน่วยบริการ และจ านวนเตียง  - ข้อมูลระดับหน่วยบริการ(Service Plan) จาก
กองบริหารสาธารณสุข (กบรส.)  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

(๔) ข้อมูลเงินเดือนระดับจังหวัด ของ ข้าราชการ ลูกจ้างประจ า และ พนักงานราชการ 
(เดือนเมษายน 2564 ถึง เดือนมีนาคม 2565) จาก : ข้อมูลเงินเดือน จ่ายตรงจาก
กองบริหารการคลัง จากระบบ GFMIS 

(๕)  ข้อมูลประมาณการจัดสรรค่าตอบแทนก าลังคนด้านสาธารณสุข (ฉ.11, ฉ.12)  

      จาก : ข้อมูลบุคลากร ในโปรแกรม  HROPS  

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๑๒. แจ้งรายชื่อผู้ประกอบการที่ผ่านการตรวจประเมินและรับรองมาตรฐานการท่องเที่ยวไทย
ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๕ ในพื้นที่จังหวัดศรีสะเกษ 
ผลการตรวจประเมินและรับรองมาตรฐานโฮมสเตย์ไทย และเกณฑ์คุณภาพท่ีพักนักเดินทาง 

(Home Lodge) ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๔ จังหวัดศรีสะเกษ โดยกรมการท่องเที่ยว กระทรวง
การท่องเที่ยวและกีฬา ซึ่งมีโฮมสเตย์ได้รับการรับรองมาตรฐาน โฮมสเตย์ไทย จ านวน ๑ แห่ง คือ 
โฮมสเตย์บ้านภูมิซรอล ต าบลเสาธงชัย อ าเภอกันทรลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ จ านวน ๕ หลัง ดังนี้  

1) นายหนูจันทร์ แสงค า บ้านเลขที ่ ๓๕๑ หมู่ที่ ๑๒ ต าบลเสาธงชัย  อ าเภอกันทรลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ  

2) นางสาวบัวทอง ประคองกลาง บ้านเลขที่ ๑๖๑หมู่ที่ ๑๒ ต าบลเสาธงชัย อ าเภอกันทรลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ  

3) นางไพรัตน์ จันใด บ้านเลขที่ ๑๑๙ หมู่ที่ ๑๒ ต าบลเสาธงชัย อ าเภอกันทรลักษ์          
จังหวัดศรีสะเกษ  

4) นางสาวนรินทร์ สิทธิพร บ้านเลขที่ ๑๖๔ หมู่ที่ ๑๒ ต าบลเสาธงชัย อ าเภอกันทรลักษ ์
จังหวัดศรีสะเกษ  

5) นายเกียรติคุณ ทวี บ้านเลขที่ ๑๘๘ หมู่ที่ ๑๒ ต าบลเสาธงชัย อ าเภอกันทรลักษ ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ  

และที่พักนักเดินทาง (Home Lodge) ผ่านเกณฑ์คุณภาพที่พักนักเดินทาง (Home Lodge) 
จ านวน ๖ แห่ง ดังนี้ 

(๑) สุรางค์โฮมสเตย์ บ้านเลขที่ ๔๒ หมู่ที่ ๕ ต าบลน้ าค า อ าเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัดศรีสะเกษ 
(๒) บ้านแม่สมส่วน บ้านเลขที่ ๓๒ หมู่ที่ ๕ ต าบลน้ าค า อ าเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัดศรีสะเกษ 
(๓) แม่นันทา โฮมสเตย์ บ้านเลขที่ ๒๕ หมู่ที่ ๕ ต าบลน้ าค า อ าเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัดศรีสะเกษ 
(๔) บ้านเพียงเพ็ญ บ้านเลขที่ ๔๔ หมู่ที่ ๕ ต าบลน้ าค า อ าเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัดศรีสะเกษ 
(๕) บ้านผ้าศรีลาวา บ้านเลขที่ ๓๖ หมู่ที่ ๖ ต าบลตูม อ าเภอศรีรัตนะ จังหวัดศรีสะเกษ 
(๖) บ้านแม่ด่อน บ้านเลขที่  ๒ หมู่ที่ ๖ ต าบลตูม อ าเภอศรีรัตนะ จังหวัดศรีสะเกษ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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 ๑๓. สรุปผลการปฏิบัติงานตามแผนตรวจสอบภายใน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ 
ภาพรวม หน่วยงานในสังกัดส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

ด้านการบริหารพัสดุ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

-บางหน่วยงาน จัดท าบัญชีวัสดุไม่
ถูกต้องครบถ้วนตามรูปแบบของบัญชี
วัสดุ 

 

-ชี้แจงผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดท าบัญชีวัสดุให้
ถูกต้องครบถ้วนตามรูปแบบของบัญชีวัสดุ โดย
จัดท าให้เป็นปัจจุบัน 

-บางหน่วยงานจัดท าทะเบียนคุม
ทรัพย์สินไม่เป็นรายตัวและไม่เป็น
ปัจจุบัน 

-ชี้แจงผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดท าทะเบียนคุม
ทรัพย์สินตามแบบที่กรมบัญชีกลางก าหนดและให้
จัดท าเป็นรายตัว โดยจัดท าให้เป็นปัจจุบัน 

-บางหน่วยงาน พบว่ามีบางกลุ่มงานที่ยัง
ใช้รูปแบบใบเบิกพัสดุที่ไม่ถูกต้อง 

-ชี้แจงผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดท าใบเบิกพัสดุให้
ถูกต้อง โดยมีการลงลายมือชื่อพร้อมระบุต าแหน่ง
ตามรายละเอียดดังนี้  
*ผู้ขอเบิกพัสดุ (หัวหน้ากลุ่มงาน/งาน………………….) 
*ผู้สั่งจ่ายพัสดุ (หัวหน้าหน่วยพัสดุ) 
*ผู้รับพัสดุ 
*ผู้จ่ายพัสดุ 

-บางหน่วยงานทะเบียนคุมทรัพย์สิน 
(ครุภัณฑ์มูลค่าต่ ากว่าเกณฑ์) ของ
ปีงบประมาณ ๒๕๖๔ แต่มีการคิดค่า
เสื่อมราคา 

-ชี้แจงผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับรูปแบบทะเบียนคุม
ทรัพย์สินและทะเบียนคุมทรัพย์สิน(ครุภัณฑ์มูลค่า
ต่ ากว่าเกณฑ์) ที่ถูกต้องและในส่วนการค านวณคิด
ค่าเสื่อมราคานั้น ครุภัณฑ์มูลค่าต่ ากว่าเกณฑ์ จะไม่
มีการคิดค่าเสื่อมราคา 

ด้านจัดซื้อจัดจ้างพัสดุด้วยวิธีเฉพาะเจาะจง 
-บางหน่วยงานวันที่ในใบเสนอราคาและ
ใบส่งของระบุไม่ชัดเจนและไม่สัมพันธ์กับ
เอกสารจัดซื้อจัดจ้าง เช่น ใบเสนอราคาไม่
ระบุวันที่เสนอราคา และใบส่งของระบุ
วันที่ไม่สัมพันธ์กับวันที่ในเอกสารใบตรวจ
รับพัสดุ 

ให้ด าเนินการตรวจทานวันที่ในใบเสนอราคาและ
ใบส่งของให้ชัดเจนและถูกต้อง รวมถึงให้
ด าเนินการในระบบ e-GP ให้ถูกต้อง 
-ก าชับผู้ปฏิบัติงานพร้อมอธิบายรายละเอียด
ขั้นตอนการเสนอราคาของผู้ประกอบการโดย
จะต้องด าเนินการเสนอราคาหลังจากเจ้าหน้าที่ได้
รายงานขอซื้อขอจ้างเรียบร้อยแล้วเพ่ือใช้
ประกอบการพิจารณาผลและอนุมัติการสั่งซื้อสั่ง
จ้างในขั้นตอนต่อไป 

ด้านจัดซื้อพัสดุด้วยวิธีประกวดราคาอิเล็กทรอนิกส์ (e-bidding) 
-บางหน่วยงาน แหล่งที่มาของราคากลาง 
ในการจัดซื้อรถพยาบาล ระบุแหล่งที่มา
จากการสืบราคา 

-แหล่งที่มาของราคากลางในการจัดซื้อครุภัณฑ์ ให้
ใช้ราคากลางจากบัญชีราคามาตรฐานครุภัณฑ์ของ  
ส านักงบประมาณ  
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ด้านเงินบริจาคและเงินเรี่ยไร 
-โรงพยาบาลบางแห่ง จากการสุ่มตรวจ
ชุดเอกสารจัดซื้อจัดจ้างด้วยเงินบริจาค
พบว่า มีการจัดซื้อจัดจ้างโดยใช้ พรบ.
จัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ 
พ.ศ.๒๕๖๐  

-ชี้แจงผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างด้วย
เงินบริจาค จะต้องใช้ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข 
ว่าด้วยวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างและการ
พัสดุโดยใช้เงินบริจาคของหน่วยบริการในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.๒๕๖๑ 

ด้านประเมินผลระบบการควบคุมภายใน ตามมาตรฐานการควบคุมภายในส าหรับหน่วยงาน
ภาครัฐ 
-บางหน่วยงาน พบว่ามีการจัดท าค าสั่ง
คณะกรรมการจัดวางระบบควบคุมภายใน 
และค าสั่งคณะกรรมการติดตามและ
ประเมินผลการควบคุมภายในยังไม่เป็น
ปัจจุบัน และค าสั่งทั้งสองค าสั่งมีชื่อ
คณะกรรมการ   ซ้ ากัน 

-แนะน าให้จัดท าค าสั่งคณะกรรมการจัดวางระบบ
ควบคุมภายใน และค าสั่งคณะกรรมการติดตาม
และประเมินผลการควบคุมภายในให้เป็นปัจจุบัน
และค าสั่งทั้งสองค าสั่ง ชื่อคณะกรรมการทั้งสอง
ค าสั่งต้องไม่ซ้ ากัน 

-บางหน่วยงานยังไม่มีการจัดการประชุม
ของคณะกรรมการระบบควบคุมภายใน 
และไม่มีการบันทึกรายงานการประชุม 

-แนะน าให้หน่วยงานต้องมีการจัดประชุม
คณะกรรมการระบบควบคุมภายใน อย่างน้อยปีละ 
๑ ครั้ง และขอให้มีการบันทึกรายงานการประชุม
เป็นลายลักษณ์อักษร และลงชื่อผู้บันทึกรายงาน
การประชุม และผู้ตรวจรายงานการประชุมทุกครั้ง 

-บางหน่วยงานมีการจัดท าขั้นตอนการ
ปฏิบัติงาน (Flow chart) แต่ยังไม่ครบ
ทุกกระบวนงาน และยังไม่ถูกต้องตาม
แบบฟอร์มของการควบคุมภายใน 

-ขอให้หน่วยงานด าเนินการจัดท าข้ันตอนการ
ปฏิบัติงาน (Flow chart) ให้ครบทุกกระบวนงาน
ภายในหน่วยงาน และถูกต้องตามแบบฟอร์มการ
ควบคุมภายใน 

-บางหน่วยงานมีการจัดท ารายงาน
ประเมินผลการควบคุมภายใน (แบบ ปค.
๔) แต่ยังไม่ครบทุกกระบวนงานย่อย 

-ขอให้ด าเนินการจัดท ารายงานประเมินผลการ
ควบคุมภายใน (แบบ ปค.๔) ให้ครบทุก
กระบวนงานย่อยภายในหน่วยงาน 

-บางหน่วยงานมีการจัดท ารายงานการ
ประเมินผลการควบคุมภายใน (แบบ ปค.
๕) แต่ยังไม่ถูกต้อง 

-ขอให้ด าเนินการจัดท ารายงานการประเมินผลการ
ควบคุมภายใน (แบบ ปค .๕) ให้ถูกต้อง โดยน า
ความเสี่ยงของปีที่ผ่านมา (ตามแบบ ปค .๕ ส่วน
งานย่อย) มาติดตามประเมินวิธีการควบคุมภายใน
ที่ก าหนดขึ้น ว่ากิจกรรมที่ได้รายงานไว้มีความเสี่ยง
หล ง เหลื ออยู่ ห รื อ ไม่  กา รควบคุ มภาย ในมี
ประสิทธิผลเพียงพอหรือไม่ ในกรณีที่ความเสี่ยง
หมดแล้วให้ระบุสถานะ การด าเนินการของ
ประเด็นความเสี่ยงพร้อมทั้งระบุวิธีการติดตาม 
สรุปผลการประเมิน หรือข้อคิดเห็นลงในรายงาน
การประเมินผลการควบคุมภายใน (แบบติดตาม 
ปค.๕ ส่วนงานย่อย) แต่ในกรณีหากพบว่ายังมี
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ความเสี่ยงเหลืออยู่ ให้ระบุสถานะของประเด็น
ความเสี่ยง พร้อมทั้งระบุวิธีการติดตาม สรุปผลการ
ประเมิน หรือข้อคิดเห็นลงในรายงานผลการ
ติดตามรายงานการประเมินผลการควบคุมภายใน 
(แบบติดตาม ปค.๕ ส่วนงานย่อย) และให้รายงาน
ประเด็นความเสี่ยงที่ยังเหลืออยู่พร้อมสาเหตุและ
ข้อเสนอแนวทางการปรับปรุงแก้ ไขกิจกรรม        
การบริหารความเสี่ยงและควบคุมภายใน เพ่ือ
พิจารณาก าหนดวิธีการบริหารความเสี่ยงและ
ควบคุมภายในใหม่และน าไปจัดท าแผนบริหาร
ความเสี่ยงและควบคุมภายใน ลงในแบบ ปค .๕ 
ส่วนงานย่อย ปีถัดไป 

ด้านเงินยืมราชการ 
-บางหน่วยงานจัดท าเอกสารประกอบการ
ยืมเงินไม่ครบถ้วน 

-แนะน าให้หน่วยงานจัดท าเอกสารให้ถูกต้อง การ
จัดประชุมชี้แจง เอกสารแนบได้แก่ วาระการ
ประชุม ส าหรับการอบรม เอกสารแนบ คือ
ก าหนดการ 

-บางหน่วยงานจัดท าโครงการโดยไม่ได้
ระบุกิจกรรม เช่น อบรมหรือประชุมเชิง
ปฏิบัติการไว้ในวิธีด าเนินการ 

-การระบุกิจกรรมในส่วนวิธีด าเนินการ จะต้องระบุ
กิจกรรมให้สัมพันธ์กับในส่วนของงบประมาณ  

-บางหน่วยงาน การยืมเงินไปราชการไม่มี
การจัดท าบันทึกข้อความ ขออนุมัติไป
ราชการ 

-แนะน าหน่วยงานให้มีบันทึกข้อความขออนุมัติไป
ราชการ หากไม่ได้ขออนุมัติไปราชการจะท าให้ไม่
เกิดสิทธิในการเบิกค่าใช้จ่าย 

-บางหน่วยงาน การจัดท าทะเบียนคุม
ลูกหนี้เงินยืมใช้แบบฟอร์มยังไม่ถูกต้อง 

-แนะน าให้หน่วยงานจัดท าทะเบียนลูกหนี้เงินยืม
ให้ถูกต้อง ซึ่งรูปแบบทะเบียนคุมลูกหนี้เงินยืมต้อง
เป็นไปตามที่กระทรวงการคลังก าหนด 

-บางหน่วยงาน จัดท ารายงานลูกหนี้เงิน
ยืมคงเหลือเสนอผู้บริหารทราบ ไม่เป็น
ปัจจุบัน 

-แนะน าให้หน่วยงานรายงานลูกหนี้เงินยืมคงเหลือ
ให้ผู้บริหารทราบ 
ทุกเดือน 

-บางหน่วยงาน ไม่ลงลายมือชื่อผู้รับเงิน
หรือใบส าคัญในทะเบียนคุมลูกหนี้เงินยืม 

-แนะน าหน่วยงานปฏิบัติให้ถูกต้อง โดยเมื่อผู้ยืมส่ง
ใช้เงินยืม ให้บันทึกการรับคืนในสัญญายืมเงิน 
พร้อมทั้งแนบใบเสร็จรับเงินหรือใบส าคัญไว้เป็น
หลักฐานและบันทึกเลขท่ีใบส าคัญหรือ 
ใบเสร็จรับเงินในทะเบียน  คุมลูกหนี้เงินยืม พร้อม
ลงลายมือชื่อผู้รับไว้เป็นหลักฐาน 

-บางหน่วยงาน นับวันที่ในสัญญายืม
คลาดเคลื่อน 

-แนะน าหน่วยงานปฏิบัติให้ถูกต้อง โดยการยืมเงิน
ไปราชการส่งใช้เงินยืมภายใน ๑๕ วัน นับจากวันที่
กลับมาถึง ส่วนการยืมเงินเพ่ือใช้ในราชการอ่ืน 
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เช่น จัดอบรมหรือจัดประชุม ส่งใช้เงินยืมภายใน 
๓๐ วัน  นับจากวันที่รับเงินยืม 

บางหน่วยงานไม่มีการแนบบันทึกขอ
อนุมัติจัดประชุมในเอกสารส่งใช้เงินยืม 

-แนะน าให้หน่วยงานแนบเอกสารให้ครบถ้วน 
เอกสารบันทึกขออนุมัติจัดการประชุมฉบับจริงต้อง
แนบกับหลักฐานใบส าคัญท่ีส่งใช้เงินยืม 

ด้านการเงินและบัญชี 
- ไม่น าเงินประกันสัญญาฝากคลัง - ตามระเบียบฯ ให้น าเงินประกันสัญญาฝากคลังไม่

ว่าจะเป็นงบประมาณหรือเงินนอกงบประมาณ 
- รพ.เบิกเงินจากเงินงบประมาณ สสจ. 
แต่น าฝากเข้าบัญชีเงินบ ารุงของรพ. 

- รับเงินงบประมาณต้องน าเช็คฝากเข้าบัญชีเงิน
งบประมาณของรพ.และบันทึกบัญชีตามผังบัญชี
ของกระทรวงสาธารณสุข 

- จัดท าทะเบียนคุมเจ้าหนี้ไม่เป็นปัจจุบัน
หรือทะเบียนคุมมียอดไม่ตรงกับบัญชี 

- ควรมีการสอบทานเจ้าหนี้ที่มีอยู่จริงกับทะเบียน
คุมว่ามียอดถูกต้องตรงกันหรือไม่ หากพบว่าไม่
ถูกต้องให้ท าบันทึกขออนุมัติปรับปรุงบัญชีให้
ถูกต้อง 

- ทะเบียนคุมลูกหนี้ค่ารักษาจัดท าไม่ครบ
ทุกบัญชีหรือมียอดไม่ตรงกับบัญชี 

- ควรมีการประสานงานระหว่างผู้จัดท าทะเบียนคุม
กับผู้บันทึกบัญชีและมีการตรวจสอบว่ามียอด
ตรงกันหรือไม่ 

- รายงานเงินคงเหลือประจ าวันลงนามไม่
เป็นปัจจุบัน 

- ผู้รับผิดชอบควรจัดท าให้เป็นปัจจุบันและเสนอ
คณะกรรมการลงนาม 

- การส่งเช็คให้เจ้าหนี้โดยไม่ได้รับแจ้ง
จากบริษัทให้ส่งให้ 

- ให้บริษัทท าหนังสือแจ้งให้รพ.ส่งเช็คให้ 
- รพ.ท าหนังสือขออนุมัติส่งเช็คให้เจ้าหนี้ 

 ๑๔. รายงานผลการตรวจสอบภายในด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์  ( Electronics Internal Audit : 
EIA )ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ 

      - หน่วยบริการสามารถจัดท าแผนพัฒนาองค์กรตามแบบฟอร์มที่ก าหนดแต่ละมิติที่ไม่ผ่าน
เกณฑ์การประเมิน หรือจัดท าแผนพัฒนาองค์กรตามความเหมาะสมของหน่วยบริการ 
      - ให้หน่วยบริการจัดส่งแผนพัฒนาองค์กร ๕ มิติ ส าหรับมิติที่ไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินร้อย
ละ ๙๐ ในระบบตรวจสอบอัตโนมัติ ๕ มิติ ช่องเมนูแผนพัฒนาองค์กร ภายในวันที่ ๓๐ 
กันยายน ๒๕๖๕ 
      - จัดส่งรายงานผลการด าเนินงานและเอกสารหลักฐาน ตามแผนพัฒนาองค์กร ๕ มิติ ใน
ระบบตรวจสอบอัตโนมัติ ๕ มิติ ภายในวันที่ ๓๑ ธันวาคม ๒๕๖๕ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๑๕. งานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
การน าเสนอผลงานเด่น คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 

 ผลงานเด่น น าเสนอท่ีประชุมกรมการจังหวัด ๒๗ กรกฎาคม๒๕๖๕  
 พชอ. กันทรลักษ์ ล าดับ พชอ.น าเสนอผลงานเด่น เดือน สิงหาคม ๒๕๖๕  
      พชอ “ศิลาลาด” 

- ส่งวาระการประชุม ภายใน ๒๐ สิงหาคม ๒๕๖๕ 
- ส่งวีดีทัศน์น าเสนอ ภายใน ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๕ (ความยาวไม่เกิน ๕ นาที) 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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 ๑๖. ขอความร่วมมือการบังคับใช้กฎหมายตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข  
- ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพรควบคุม (กัญชา) พ.ศ. 2565 โดย

พิจารณาเห็นว่า กัญชา เป็นสมุนไพรที่มีค่าต่อการศึกษาหรือวิจัย มีความส าคัญทางเศรษฐกิจ 
เพ่ือประโยชน์ในการคุ้มครองและส่งเสริมการใช้ประโยชน์อย่างยั่งยืน อาศัยอ านาจตามความใน
มาตรา 4 มาตรา 44 มาตรา 45 (3) และ (5) แห่งพระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิ
ปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ. 2542 รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข โดยค าแนะน า
ของคณะกรรมการคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๑๗. การจัดท าบัตรประจ าตัวพนักงานเจ้าหน้าที่ ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริม
ภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๔๒ 

พระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ .ศ. ๒๕๔๒ ก าหนดให้มี
พนักงานเจ้าหน้าที่ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง แต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่เพ่ือ
ปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๔๒ 
เพ่ือปฏิบัติการตามอ านาจที่ก าหนดตามมาตรา ๗๓ และในมาตรา ๗๔ ก าหนดให้พนักงาน
เจ้าหน้าที่แสดงบัตรประจ าตัวในการปฏิบัติหน้าที่ โดยมีรูปแบบและขนาดตามประกาศของ
กระทรวงสาธารณสุข เรื่อง แบบบัตรประจ าตัวพนักงานเจ้าหน้าที่ พ.ศ. ๒๕๕๕ 

 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

      (ลงชื่อ)      นวลจันทร์  สายวงศ์      ผู้บันทึกรายงานการประชุม 
        (นางสาวนวลจันทร์  สายวงศ์) 
                 นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 

      (ลงชื่อ)       ภาดล  จันทพรม          ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
         (นายภาดล  จันทพรม) 
       หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 


