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สรุปมติและข้อสั่งการประชุม 

การประชุมขับเคลื่อนนโยบายการพัฒนางานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ   
ครั้งที่ ๑๒/๒๕๖๕ วันที่ ๒๘ ธันวาคม  ๒๕๖๕  

ณ ห้องประชุมอาคารส่งเสริมสุขภาพ    ส านกังานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ    
 

เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
เรื่องท่ี
ประธาน 
แจ้งให้ที่
ประชุม
ทราบ 

๑. การออกปฏิบัติงานหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว. และหน่วยบริการจังหวัดเคลื่อนที่ 
ประจ าเดือน พฤศจิกายน ๒๕๖๕ ดังนี้ 

1) ๑๙ ม.ค. ๒๕๖๖ บ้านหนองเม็ก ม.๕ ต.ต าแย  ต. อ.พยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๒.  ของขวัญปีใหม่ ปี ๒๕๖๖ กระทรวงสาธารณสุข 
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จัดกิจกรรมประกาศนโยบายของขวัญปีใหม่
กระทรวงสาธารณสุข  พ.ศ. ๒๕๖๖ “ปีแห่งสุขภาพสูงวัยไทย”สิทธิประโยชน์ในผู้สูงอายุ    
ปี ๒๕๖๖ (แว่นสายตา ผ้าอ้อมผู้ใหญ่ ฟันเทียม รากฟันเทียม ฯ)”ด้วยกิจกรรมบริการ
สุขภาพดังนี้ 
1) การคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ โดยอาสาสมัครสาธารณสุข  ร่วมกับเจ้าหน้าที่

สาธารณสุข การคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ โดยอาสาสมัครสาธารณสุข  ร่วมกับ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข โดยพัฒนาแบบคัดกรองสุขภาพ ความถดถอยผู้สูงอายุ 9 
ด้าน (Geriatric syndromes) เพ่ือค้นหาความเจ็บป่วยของผู้สูงอายุให้สามารถรับ
บริการได้อย่างรวดเร็ว ประกอบด้วย 
    ๑.๑ การคัดกรองความเคลื่อนไหวร่างกาย 
    ๑.๒ การคัดกรองภาวะโภชนาการ 
    ๑.๓ การคัดกรองการมองเห็น 
    ๑.๔ การคัดกรองการได้ยิน 
    ๑.๕ การคัดกรองการกลั้นปัสสาวะ 
    ๑.๖ การคัดกรองภาวะซึมเศร้า 
    ๑.๗ การคัดกรองภาวะสมองเสื่อม 
    ๑.๘ การคัดกรองการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน 
    ๑.๙ การคัดกรองสุขภาพช่องปาก 

 
2) โรงพยาบาลทุกแห่งมีคลินิกผู้สูงอายุ เพ่ือจัดบริการสุขภาพแก่ผู้สูงอายุให้ได้รับ

บริการด้านสุขภาพอย่างรวดเร็ว สะดวกสบายและท่ัวถึง 
3) สนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ที่จ าเป็นต่อการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ (แว่นตา ผ้าอ้อมผู้ใหญ่ 

ฟันเทียม รากฟันเทียม) 
 

 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
๓.  การเปลี่ยนแปลงผู้บริหาร และหัวหน้าส่วนราชการจังหวัดศรีสะเกษ 

- นายสุรศิษฐ์  อินทกรอุดม       รองผู้ว่าราชการจังหวัดรีสะเกษ 
- นางสาวธัญสุตา  นิยมชาติ      หัวหน้าส านักงานจังหวัดศรีสะเกษ 
- นายธาตรี  สิริรุ่งวนิช             ปลัดจังหวัดศรีสะเกษ 
- นางสาวเฉลิมรัตน์  เรืองวราคม คลังจังหวัดศรีสะเกษ 

ทั้งนี้ นางสาวชนมนัฐ รอดบุญธรรม  รองผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ  ก ากับดูแล
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๔. การเตรียมความพร้อมในการรับสถานการณ์อุบัติเหตุ/อุบัติภัยในช่วงเทศกาลปีใหม่  
พ.ศ. 2566 

กระทรวงสาธารณสุข เน้นย้ า ๓ มาตรการด้านสาธารณสุข ช่วงเทศกาลปีใหม่  ปี ๒๕๖๖  
๑) มาตรการลดปัจจัยเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุ 

(1)  รพ.สต.ในพ้ืนที่ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ตั้งด่านชุมชน ในพ้ืนที่เพ่ือ
ป้องกันอุบัติเหตุในระดับต าบลและหมู่บ้าน ตามมาตรการความปลอดภัย 

(2)  ประชาสัมพันธ์เพ่ือลดอุบัติเหตุ/อุบัติภัยในช่วงเทศกาลปีใหม่ ภายใต้มาตรการ“ 
ชีวิตวิถีใหม่ ขับขี่อย่างปลอดภัย ไร้อุบัติเหตุ 

(3) การณรงค์สวมหมวกนิรภัย ๑๐๐ เปอร์เซ็นต์ โดยจังหวัดมอบหมายหน่วยงาน 
ด าเนินการดังนี้  

- หน่วยงานจัดท ามาตรการองค์กร การณรงค์สวมหมวกนิรภัย ๑๐๐ เปอร์เซ็นต ์
- รณรงค์ประชาสัมพันธ์โครงการ โดยการติดประกาศ/แจ้งเวียนให้ทราบโดยทั่ว

กันทั้งข้าราชการเจ้าหน้าที่ทุกหน่วยงาน และประชาชนที่เข้ามาติดต่อราชการ 
(4)  แนวทางการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่  และหลักเกณฑ์การ

สนับสนุนค่าใช้จ่ายในช่วงเทศกาลปีใหม่ ปี 25๖6 โดยมีหลักเกณฑ์ ดังนี ้
๔.๑) การด าเนินโครงการฯ เริ่มเจาะเลือดได้ตั้งแต่วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๖๕ ถึง

วันที่ ๔ มกราคม ๒๕๖๖ ส่งเบิกภายใน ๒๘ กุมภาพันธ์ ๒๕๖๖  และช่วงสงกรานต์ วันที่ ๑๑ 
-๑๗ เมษายน ๒๕๖๖  ส่งเบิกภายใน ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๖๖ 

๔.๒) การเบิกค่าเจาะเลือดและน าส่ง ๒๐๐ บาท/ตัวอย่าง   
๔.๓) การเบิกค่าตรวจวิเคราะห์ผลเลือด (ค่า Lab)  ๘๐๐ บาท/ตัวอย่าง 

 *** เอกสารแนบเบิกตามแนวทางการด าเนินงาน download ได้ที่ website : 
dip.ddc.moph.go.th 

๒)  การช่วยเหลือหลังเกิดอุบัติเหตุในรูปแบบ  New Normal 
(1) รพ.เตรียมพร้อมทีมปฏิบัติการ เน้นเข้าถึงจุดเกิดเหตุเร็วภายใต้มาตรการความ

ปลอดภัยและซ้อมแผน  
(2) จัดเตรียมวัสดุ/ครุภัณฑ์,ยานพาหนะ และบุคลากรให้พร้อมส าหรับช่วยเหลือ 

ผู้ประสบอุบัติเหตุฉุกเฉิน ตลอด 24 ชั่วโมง 
๓)  การบริหารจัดการและการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อลดการเกิดอุบัติเหตุ 

(1)  รพ.รายงานข้อมูลในระบบ PHER Acc หรือ IS Online   
(2)  สสจ.วิเคราะห์ข้อมูลรายงานผู้บริหารและน าเสนอ ศปถ.จังหวัด 
(3)  สอบสวน event ส าคัญตามหลักเกณฑ์แนวทางของกระทรวง  

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
(4)  รายงานผลตรวจแอลกอฮอล์   
(5)  เยี่ยมเสริมพลัง ER โรงพยาบาลทุกแห่ง 
(6)  ร่วมประชุมและรายงานผล ในเวที ศปถ.จังหวัดศรีสะเกษ ทุกวัน 

 
ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

๑) ขอให้ผู้บริหารทุกคนอยู่ประจ าพ้ืนที่ ทั้งนี้ หากมีจ าเป็นต้องออกนอกพ้ืนที่ให้แจ้ง
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดทราบ และให้มีผู้รับผิดชอบหน้าที่แทน โดยมอบหมาย
ภารกิจต่อผู้ช่วยสาธารณสุขอ าเภอ หรือหัวหน้าฝ่ายการพยาบาล  

๒) ขอให้ผู้ปฏิบัติงานประจ าตึกอุบัติเหตุทุกโรงพยาบาลรายงานเหตุฉุกเฉินที่เป็นอันตราย
ร้ายแรงทุกกรณ ี

๓) เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลรายงานเหตุฉุกเฉินที่เป็นอันตรายร้ายแรง
ทุกกรณีต่อสาธารณสุขอ าเภอ 

๔) เมื่อมีเหตุฉุกเฉินที่เป็นอันตรายร้ายแรงให้มีการสอบสวนโรคทุกกรณี 
๕) ขอให้โพสต์รูปภาพการฉลองปีใหม่ในสื่อสาธารณะต่างๆอย่างเหมาะสม 
๖) หากดื่มสุราห้ามขับขี่ยานยนต์ทุกประเภท 
๗) ขอให้ผู้อ านวยการโรงพยาบาลก ากับดูแลมาตรการความปลอดภัยรถพยาบาล ทั้งนี้ 

พขร.ต้องไม่ดื่มสุรา 
 

การ
ติดตาม
งาน 

๑. การพิจารณารูปแบบการประเมินผลงานสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2566 
มีรูปแบบการประเมินจ านวน ๓ รูปแบบ ดังนี้ 
๑) รูปแบบ 1 มีการประเมินในรูปแบบ ranking เหมือนทุกปี 
๒) รูปแบบ 2 ประเมิน รพ.สต.สังกัด สสจ. และ รพ.สต.สังกัด อบจ. ใช้ KPI เดียวกัน 

ของ สสจ. ส าหรับการประเมิน รพ./สสอ. อาจจะมีตัวชี้วัดบางตัวชี้วัดที่ต่างจาก
ประเมิน รพ.สต. 

๓) รูปแบบ 3 ประเมิน รพ.สต. สังกัด สสจ. โดยใช้ KPI ของ สสจ.  สว่น รพ.สต. สังกัด 
อบจ. อาจจะเลือกใช้ KPI ของ สสจ. หรือ ก าหนดตัวชี้วัดเอง ส าหรับประเมิน รพ./
สสอ. อาจจะมีตัวชี้วัดบางตัวชี้วัดที่ต่างจากประเมิน รพ.สต. 

- มติที่ประชุมพิจารณาเลือกรูปแบบที่ ๓  

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๒. การรณรงค์เร่งรัดฉีดวัคซีนโควิด-19 
สถานการณ์วัคซีนโควิด-19 ประชากรไทยที่ได้รับวัคซีนแล้ว 143,727,626 โด๊ส ฉีด

วัคซีนเข็มที่ 1, 2 และ 3 จ านวน 57,127,292, 53,604,414 และ 32,995,920 โด๊ส 
ตามล าดับ คิดเป็นร้อยละ 82.13, 77.07 และ 57.76 ข้อมูลการฉีดวัคซีนในสัปดาห์ที่ 50 
ประชาชนได้รับวัคซีน 9,712 โด๊ส เป็นการฉีดวัคซีนเข็มที่ 1, 2 และ 3 จ านวน 885, 536 
และ 8,291 โด๊ส ตามล าดับ จังหวัดศรีสะเกษ มีประชากรที่ได้รับวัคซีนสะสม ตั้งแต่วันที่ 8 
เมษายน 2564–21 ธันวาคม 2565 ทั้งหมด 2,769,872 โด๊ส ใน 22 อ าเภอ ทั้งจังหวัดศรี
สะเกษ แยกเป็นผู้ได้รับวัคซีนเข็มที่ 1 จ านวน 1,130,926 ราย คิดเป็นร้อยละ 81.25              

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
เข็มที่ 2 จ านวน 1,060,331 ราย คิดเป็นร้อยละ 76.17 เข็มที่ 3 จ านวน 510,991 ราย คิด
เป็นร้อยละ 36.71เข็มที่ 4 จ านวน 62,662 ราย คิดเป็นร้อยละ 4.50 และเข็มที่ 5 จ านวน 
4,962 ราย คิดเป็นร้อยละ 0.36 

ข้อสั่งการผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษ 
๑) มอบหมายผู้รับผิดชอบสรุปผลการฉีดวัคซีนรายงานผู้ว่าราชการจังหวัดศรีสะเกษสัปดาห์ละ 

๑ ครั้ง 
๒) ให้มีหน่วยบริการฉีดวัคซีนโควิด 19  เชิงรุก 
๓) ให้ทุกอ าเภอจัดท าใบประกาศเกียรติบัตรให้โรงเรียน  ต าบล หมู่บ้าน ที่มีผลการฉีด

วัคซีนโควิด 19  สูงสุดในแต่ละเดือน เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ และกระตุ้นการด าเนินงาน
ฉีดวัคซีนโควิด 19   

ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
- ขอให้ผู้อ านวยการโรงพยาบาล  สาธารณสุขอ าเภอ  ก ากับติดตามการด าเนินงาน 

และร่วมวางแผนกลยุทธ์เพ่ือเร่งรัดและเพ่ิมอัตราการฉีดวัคซีนโควิด 19  ในพ้ืนที่ 
 ๓. การดูแลสุขภาพพระสงฆ์ 

จากการด าเนนิงานด้านส่งเสริมสุขภาวะพระสงฆ์ในจังหวัดศรีสะเกษ ใน ปี ๒๕๖๕ ได้มีข้อเสนอแนะจาก
เจ้าคณะจังหวัด ทั้ง 2 นิกาย (มหานิกาย และ ธรรมยุต) ดังนี ้

๑) ขอความร่วมมือจากโรงพยาบาลทุกแห่ง ใช้จีวร พระสงฆ์ ในการตัดชุดผู้ป่วยใน 
ส าหรับพระสงฆ์ที่ Admit  ในโรงพยาบาล โดยขอรับการสนับสนุนจาก วัดในพ้ืนที่บริการ 
และการบริจาค 

๒) ในการคัดกรองสุขภาพพระสงฆ์และสามเณร ในวัด / ส านักสงฆ์ ขอให้มีเจ้าหน้า
ชายเข้าร่วมปฏิบัติหน้าที่ด้วย 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๔. การตรวจเฝ้าระวังสารปนเปื้อนฟอร์มาลินในอาหารกลุ่มเสี่ยง 
เนื่องจากมีการตรวจสอบพบว่ามีการใช้ฟอร์มาลิน โซดาไฟ และไฮโดรเจนเปอร์อ๊อกไซด์ 

แช่ชิ้นส่วนเครื่องในวัว เครื่องในหมู และพบว่า สถานประกอบการนี้ ไม่มีใบอนุญาตทุก
ประเภท  ซึ่งสถานที่แห่งนี้ส่งจ าหน่ายต่อหลายแห่งในภาคตะวันออกเฉียงเหนือร่วมด้วย  

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษได้มีการสุ่มตรวจตัวอย่างอาหารเพ่ือตรวจวิเคราะห์สาร
ปนเปื้อนฟอร์มาลีนในอาหารในพื้นที่ ๒๒ อ าเภอ จ านวน ๑๗๗ ตัวอย่าง พบว่า ผ่านจ านวน         
๑๔๒ ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ ๘๐.๒๓ ไม่ผ่าน จ านวน ๓๕ ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ ๑๙.๗๗ 
ทั้งนี้ เมื่อพบสารปนเปื้อนในอาหารให้ด าเนินการตามมาตรการ ดังนี้ 

(1) ให้ผู้ประกอบการหยุดจ าหน่ายและให้เก็บอาหารนั้นออกจากจุดจ าหน่ายทันที   
(2) แนะน าให้เปลี่ยนแหล่งซื้อใหม่ที่ปลอดภัย / ยกเลิกการขายอาหารสดกลุ่มเสี่ยงที่พบ   
(3) เจ้าหน้าที่จะบูรณาการขยายผลจากการตรวจร้านหมูกระทะ   
(4) ตรวจตลาดค้าส่งที่  ห้องเย็นที่ เป็นแหล่งที่มาที่จ าหน่ายอาหารสด มีสาร

ฟอร์มาลิน ตกค้างให้กับร้านหมูกระทะ และส่งหนังสือแจ้งไปยังจังหวัดต้นทาง   
(5) เร่งประชาสัมพันธ์ประชาชนให้รู้วิธีการเลือกซื้ออาหารสดอย่างปลอดภัย 

ปราศจากสารปนเปื้อนในอาหาร และด าเนินแผนการตรวจสอบ หาสารปนเปื้อนในอาหาร
เป็นประจ า เพ่ือสร้างความม่ันใจให้กับผู้บริโภค  

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
- เนื่องจากภารกิจงานอาหารปลอดภัยอยู่ในความรับผิดชอบองค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น   ดั งนั้น  จึ งขอให้สาธารณสุขอ า เภอทุกอ า เภอประสานความร่วมมือกับ
นายกเทศมนตรี ในพ้ืนที่เพ่ือตรวจสอบอาหารปลอดภัย   

 ๕. ก า ร จั ด ท า แ ผ น เ งิ น บ า รุ ง  3  ปี  แ ล ะ แ ผ น ล ง ทุ น  3  ปี  ห น่ ว ย บ ริ ก า ร 
ปีงบประมาณ 2566 - 2568 
• ตามนโยบายและทิศทางการด าเนินงานของกระทรวงสาธารณสุข (ปลัด กสธ.) 

           >>> พัฒนาสู่องค์กรสมรรถนะสูง และบุคลากรมีคุณภาพชีวิตในการท างานที่ดีข้ึน  
• แนวทางการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

       Functional based (ระบบงานของหน่วยบริการ) 
         ประเด็น >>> องค์กรสมรรถนะสูง หัวข้อ การบริหารการเงินการคลังสุขภาพ 
ตัวชี้วัดที่ : 2 ร้อยละของการก ากับติดตามการลงทุนด้วยเงินบ ารุงตามนโยบายการลงทุน 
                 Hospital Investment Performance (HIP) 
         ลงทุน >> work life balance  , E M S , one Province – one Hospital (เพ่ิม CMI) 

ก าหนดให้ 
- หน่วยบริการส่งแผน  >>>  นพ.สสจ. ลงนามอนุมัติ ภายในวันที่ 13 มกราคม 2565 
- สสจ.บันทึกรายงานการจัดท าแผนให้ กองเศรษฐกิจสุขภาพฯ สป.สธ.  ภายใน             

วันที่ 20 มกราคม 2565 
ข้อสั่งการนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 

- ขอให้ผู้รับผิดชอบงานของส านักงานสาธารณสุขจังหวัด และโรงพยาบาลทุกแห่ง
ด าเนินการให้แล้วเสร็จตามเวลาที่ก าหนด 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๖. สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
จังหวัดศรีสะเกษ พบผู้ป่วยสะสมตั้งแต่ระลอกเมษายน 2564 จ านวน 48,919 ราย 

เสียชีวิต 349 ราย และยอดสะสมตั้งแต่ระลอกมกราคม 2565 จ านวน 30,792 ราย 
เสียชีวิต 257 ราย ในสัปดาห์ที่ 50 ระหว่างวันที่ 11-17 ธันวาคม 2565 พบผู้ป่วยโควิด-19 
ที่ต้องรักษาตัวในโรงพยาบาล จ านวน 14 ราย และมีผู้ป่วยเสียชีวิต 3 ราย 

การเฝ้าระวังการกลายพันธุ์ จังหวัดศรีสะเกษ 
จากการส่งตรวจแยกสายพันธุ์ จากโรงพยาบาลกันทรลักษ์  ในเดือนธันวาคม 2565  
จ านวน  11 ราย  พบว่า 
    - Potencial  BA2.75  จ านวน 9 ราย  ( 81.81 %) 
    - BA4/BA5  (omicron)  จ านวน  2 ราย (18.18 %) 
มาตรการเฝ้าระวังป้องกันโควิด-19  เพื่อลดความเสี่ยงต่อการแพร่โรค และคัดกรอง

ด้วย ATK  
๑) ผู้ที่มีอาการป่วยทางเดินหายใจ ให้ปฏิบัติตามมาตรการ DMHT โดยสวมหน้ากาก ล้างมือ 

เมื่อต้องใกล้ชิดผู้อื่น 
๒) ประชาชนทั่วไป แนะน าให้สวมหน้ากาก เมื่อเข้าไปในสถานที่ผู้คนแออัด หรือพ้ืนที่ปิด

อากาศ และให้ตรวจ ATK เมื่อมีอาการป่วยหรือสงสัย ตามความจ าเป็น ทั้งนี้ ไม่แนะน า

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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ให้ตรวจ ATK ในประชาชนทั่วไปที่ไม่มีอาการป่วย 

๓) หน่วยงาน องค์กร สถานประกอบการ คัดกรองอาการป่วยของพนักงานเป็นประจ า หาก
พบมีพนักงานป่วยจ านวนมากให้รายงานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทันที 

 
 ๗. สถานการณ์โรคไข้ปวดข้อยุงลาย (Chikungunya fever) 

 สถานการณ์โรคไข้ปวดข้อยุงลาย (Chikungunya fever) จังหวัดศรีสะเกษ นับตั้งแต่วันที่ 
1 มกราคม 2565 ถึงวันที่ 21 ธันวาคม 2565 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ 
ได้รับรายงานผู้ป่วยโรค Chikungunya fever จ านวนทั้งสิ้น 15 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 
1.02 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต 

ขอความร่วมมือประชาชนได้ด าเนินการเฝ้าระวัง ป้องกันโรคไข้ปวดข้อยุงลาย ร่วมกับ
กิจกรรมการป้องกันโรคไข้เลือดออก เนื่องจากมียุงลายเป็นพาหะเช่นเดียวกัน และให้ด าเนิน
กิจกรรมรณรงคท์ าความสะอาด ท าลายแหล่งเพาะพันธ์ยุงลายในหน่วยงานราชการ โรงเรียน 
ศูนย์เด็กเล็ก และในครัวเรือนทุกสัปดาห์ หรือในวันส าคัญ และให้ผู้น าชุมชนสื่อสาร
ประชาสัมพันธ์ผ่านหอกระจายข่าวของหมู่บ้านอย่างต่อเนื่องอย่างน้อยเดือนละ 2 ครั้ง 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๘. สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้า (Leptospirosis) 
สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในจังหวัดศรีสะเกษ พบว่า ปี 2564 จังหวัดศรีสะเกษไม่พบรายงาน

ผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า ส่วนสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ ในช่วง ตุลาคม - ธันวาคม 
2565 พบรายงานผลบวกของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ 1 ตัว คือ สุนัข  ทีมเฝ้าระวังและควบคุม
ระดับอ าเภอ และระดับต าบล โดยได้ออกด าเนินการสอบสวน ควบคุมและป้องกันโรค 

(1) ประชาชนที่สัมผัสโรค ถูกสุนัขกัด ข่วน เลีย จ านวน 10 ราย ได้ท าความสะอาดแผล 
และแนะน าให้ไปฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ที่โรงพยาบาลราษีไศลแล้ว (ผู้สัมผัสโรค
ได้รับวัคซีนเรียบร้อยแล้ว) 

(2) ได้มีการสื่อสารประชาสัมพันธ์ทางหอกระจายข่าวให้ประชาชน ได้เฝ้าระวัง สังเกตุ
อาการผิดปกติของสัตว์เลี้ยง หมา แมว ในหมู่บ้านใกล้เคียง 

(3) ปศุสัตว์จังหวัดได้ออกสอบสวนโรควันที่ 19 ธ.ค. 2565 ร่วมกับทีม คปสอ. ราษีไศล 
พบว่า สุนัขบ้า มีแม่ 1 ตัว ลูก 2 ตัว และสุนัขในคอกเดียวกันอีก 2 ตัว รวม 5 ตัว ปศุสัตว์
จะพิจารณาท าการุณยฆาตร และ ได้ประกาศเป็นพ้ืนที่โรคระบาดสัตว์ นัดหมายท าการ         
ฉีดวัคซีนในสัตว์รอบๆ บริเวณพ้ืนที่เกิดโรค 1 กิโลเมตร (Ring vaccination) ในวันที่            
21 ธันวาคม 2565 

(4) จัดท ารายงานสอบสวนโรคพิษสุนัขบ้า แบบสอบสวนโรคพิษสุนัขบ้ารายบุคคล พร้อม
ทั้งรายงานสอบสวนโรคพิษสุนัขบ้าตามแบบฟอร์ม Rabies-01 

(5) ให้ค าแนะน าเจ้าของสุนัข ผู้สัมผัสสุนัขในคอกเดียวกันกับสุนัขที่มีผล Positive จ านวน 2 คน    
พบแพทย์เพ่ือพิจารณารับวัคซีนในวันที่ 20 ธันวาคม 2565 

 
 
 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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 ๙. สถานการณ์โรคโปลิโอในต่างประเทศและมาตรการเฝ้าระวังโรคในประเทศไทย 

- ปี 2565 พบสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโปลิโอ ตามธรรมชาติ (Wild 
Poliovirus : WPV) จ านวน 30 ราย ในประเทศปากีสถาน อัฟกานีสถาน โมซัมบิก  

- พบผู้ป่วยจากเชื้อไวรัสโปลิโอสายพันธุ์ (Vaccine-derived Poliovirus: VDPV) 
จ านวน 577 ราย ใน 22 ประเทศ  

- เมื่อเดือนพฤศจิกายน 2565 องค์การอนามัยโลกได้รายงานการพบเด็กติดเชื้อโปลิโอ 
สายพันธุ์กลายพันธุ์ชนิดที่ 2 (cVDPV2) ในจังหวัดอาเจะฮ์ (Aceh) ซึ่งตั้งอยู่ทางเหนือของ
เกาะสุมาตรา ประเทศอินโดนีเซีย ซึ่งเป็นเด็กที่ไม่เคยได้รับวัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ และใน
เวลาต่อมายังพบผู้ป่วยเพ่ิมอีก 3 รายในพ้ืนที่เดียวกัน โดยพ้ืนที่ดังกล่าวมีระดับความ
ครอบคลุมการได้รับวัคซีนต่ าอย่างต่อเนื่อง และมีปัญหาการไม่เข้ารับวัคซีนจ านวนมาก ท า
ให้มีความเสี่ยงที่จะเกิดการแพร่ระบาดของโรคได้สูง 

- วันนี้ 23 ธันวาคม 2565 นพ.โอภาส การย์กวินพงศ์ ปลัดกระทรวงสาธารณสุข และ
นพ.ธเรศ กรัษนัยรวิวงค์ อธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า การระบาดในพ้ืนที่ที่มีความ
ครอบคลุมการได้รับวัคซีนต่ า หากมีการเดินทางของผู้ติดเชื้อโปลิโอจากพ้ืนที่ระบาดเข้ามาใน
ประเทศไทย อาจเกิดการระบาดในพ้ืนที่มีระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนต่ าได้  

- กรมควบคุมโรคได้แจ้งให้หน่วยงานในพ้ืนที่ ติดตามเด็กที่ยังไม่ได้รับวัคซีนหรือรับ
วัคซีนล่าช้า มารับวัคซีนอย่างเร่งด่วน เพ่ือยกระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนให้สูง
เพียงพอต่อการปอ้งกันโรค โดยเฉพาะอย่างยิ่งในพ้ืนที่ที่มีความครอบคลุมการได้รับวัคซีนต่ า
อย่างต่อเนื่อง เช่น ปัตตานี นราธิวาส ยะลา และ 4 อ าเภอของจังหวัดสงขลา 

ข้อสั่งการเพื่อเพิ่มความครอบคลุมในการได้รับวัคซีนโปลิโอ 
 ขอให้ทุกจังหวัดเร่งรัดเพ่ิมความครอบคลุมการได้รับวัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ (วัคซีน OPV 

และ IPV) ในกลุ่มเป้าหมายไม่น้อยกว่า ร้อยละ 90 โดยเฉพาะจังหวัดที่มีระดับความ
ครอบคลุมการได้รับวัคซีนต่ า 

  ขอให้เจ้าหน้าที่สถานบริการตรวจสอบข้อมูลการรับวัคซีนและประสานติดตามเด็ก
กลุ่มเป้าหมายที่พลาดการรับวัคซีน หรือ ไม่เคยได้รับวัคซีนโดยเร็ว 

  เน้นย้ าและประชาสัมพันธ์เพ่ือสร้างความตระหนักถึงประโยชน์และความส าคัญของการรับ
วัคซีนแก่ผู้ปกครองเพ่ือพาบุตรหลานมารับวัคซีนให้ตรงตามนัด 

  เร่งรัดการบันทึกข้อมูลการรับบริการวัคซีนในฐานข้อมูลให้ถูกต้อง ครบถ้วน และทันต่อเวลา 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

 ๑๐. การคัดเลือกพื้นที่ต้นแบบดีเด่นแห่งชาติ ด้านการแพทย์แผนไทย การแพทย์
พื้นบ้าน และการแพทย์ทางเลือก ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๖ 

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก จัดโครงการประกวดพ้ืนที่ต้นแบบดีเด่น
แห่งชาติด้านการแพทย์แผนไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือก  เพ่ือให้การ
ด าเนินงานด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก เข้ามามีบทบาทในการดูแล
สุขภาพของประชาชนเพิ่มมากขึ้น และสร้างระบบบริการด้านการแพทย์แผนไทยที่สอดคล้อง
กับบริบทของระบบสุขภาพ จึงขอให้ส่งผลงานคัดเลือกพ้ืนที่ต้นแบบดีเด่นด้านการแพทย์แผน
ไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือก ระดับจังหวัด ผ่านระบบ Teleconference 
ในวันพุธที่ ๑๑ มกราคม ๒๕๖๖  คัดเลือกท้ังหมด ๓ ประเภท  

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 
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เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
1) ประเภทโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ๖๐ 

พรรษานวมินทราชินี  
2)  ประเภทโรงพยาบาลชุมชน  
3)  ประเภทโรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป 

๑๑. สมุนไพรควบคุม(กัญชา) 
กัญชาถูกยกเลิกให้เป็นยาเสพติด ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ระบุชื่อยาเสพติด 

ให้โทษประเภท ๕ พ.ศ.๒๕๖๕  ลงวันที่ ๘ กุมภาพันธ์ ๒๕๖๕ มีผลบังคับใช้ ๑๒๐ วัน          
หลังประกาศฯ  (๙ มิถุนายน ๒๕๖๕)  และได้มีประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง สมุนไพร
ควบคุม(กัญชา) พ.ศ.๒๕๖๕ ลงวันที่ ๑๑ พฤศจิกายน ๒๕๖๕ การด าเนินงานในจังหวัดศรีสะเกษ  
โดยขออนุญาตจ าหน่ายจ านวน ๓๘ แห่ง 

การจัดท าบัตรพนักงานเจ้าหน้าที่ ได้จัดท าแล้วประกอบด้วย รพ.ขุขันธ์ รพ.โนนคูณ        
รพ.กันทรลักษ์ สสอ.ขุนหาญ และ สสอ.โนนคูณ ซี่งสามารถติดต่อรับบัตรพนักงานเจ้าหน้าที่
ได้ที่ กลุ่มงานการแพทย์แผนไทย สสจ.ศรีสะเกษ และขอความร่วมมือ ท่าน สสอ./ผอ.รพ. 
ส่วนที่เหลือได้จัดบัตรพนักงานเจ้าหน้าที่ต่อไป 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๑๒. งานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
การน าเสนอผลงานเด่น คณะกรรมการคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
  ผลงานเด่น น าเสนอท่ีประชุมกรมการจังหวัด ๒๙ ธันวาคม ๒๕๖๕  

พชอ. กันทรารมย์ “คนกันทรารมย์  ไม่ทอดทิ้งกัน” 
 

ล าดับ พชอ.น าเสนอผลงานเด่น เดือน มกราคม ๒๕๖๖ พชอ. ขุขันธ์ 
 - ส่งวาระการประชุม ภายใน ๒๐ มกราคม ๒๕๖๖ 
 - ส่งวีดีทัศน์น าเสนอ ภายใน ๒๕ มกราคม ๒๕๖๖ (ความยาวไม่เกิน ๕ นาที) 
 

สสจ. 
รพ. 
สสอ. 

๑๓. ผลการประกวดอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าห มู่บ้ าน (อสม.  ดี เด่น )                 
ประจ าปี ๒๕๖๖ 

 ตามท่ีวันที่ ๑๓ – ๑๔ ธันวาคม ๒๕๖๕ กลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพ
ปฐมภูมิ จัดการคัดเลือก อสม. ดีเด่นระดับจังหวัด เพื่อเป็นตัวแทนจังหวัดศรีสะเกษ ในการ
เข้าคัดเลือกในระดับเขตสุขภาพที่ ๑๐ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยผลการคัดเลือก ดังนี้  

 สาขาที่  ๑  สาขา การเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ 

         นางสาวพลอยทิพย์ แพ่งพนม อ าเภอราษีไศล  จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๒  สาขา สุขภาพจิตชุมชน 

         นางสาวนิภาภรณ์  แสงทับทิม  อ าเภอเมืองศรีสะเกษ จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๓  สาขา การป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในชุมชน 

         นางสมจิตร น าภา อ าเภอขุนหาญ จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๔ สาขา การบริการสุขภาพในศูนย์ ศสมช และการสร้างหลักประกันสุขภาพ 

         นางสาวพรสุดา  โปร่งมณี  อ าเภอราษีไศล  จังหวัดศรีสะเกษ 
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เรื่อง สรุปสาระส าคัญ ผู้รับผิดชอบ 
สาขาที่  ๕ สาขา คุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ 

         นางสาวมนัส  จันทร์เปรี้ยง  อ าเภอกันทรลักษ์  จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๖ สาขา ภูมิปัญญาท้องถิ่นด้านสุขภาพ 

        นางนารี  บุราณ  อ าเภออุทุมพรพิสัย จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๗  สาขา การป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ในชุมชน 

             นางนิลยา  ชวดพงษ์  อ าเภอขุขันธ์ จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๘ สาขา การส่งเสริมสุขภาพ 

        นางสาวสุนทรีญา ทองดี อ าเภอปรางค์กู่  จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๙ สาขา การจัดการสุขภาพชุมชนและอนามัยสิ่งแวดล้อม 

        นายทรงศักดิ์  โคษา  อ าเภอราษีไศล  จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่  ๑๐ สาขานมแม่ และอนามัยแม่และเด็ก 

         นางสาวพิทยา  แซ่จึง  อ าเภอภูสิงห์  จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่ ๑๑  สาขา ทันตสุขภาพ 

        นางสาวนพาภรณ์  ผิวเงินยวง อ าเภอราษีไศล จังหวัดศรีสะเกษ 

สาขาที่ ๑๒  สาขาการป้องกัน และควบคุมโรคไม่ติดต่อ 

        นางอรุโนทัย  ขันติวงค์  อ าเภอเมืองจันทร์  จังหวัดศรีสะเกษ 

 วันที่ ๑ ธันวาคม ๒๕๖๕ พัฒนาทักษะ อสม. ในการประกวด(ด าเนินการแล้ว) 
ก าหนดการการประกวด ระดับเขตสุขภาพที่ ๑๐ และ ระดับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

ประจ าปี ๒๕๖๖ ระหว่างวันที่ ๑๖-๑๗ มกราคม ๒๕๖๖ และ  ๒๒-๒๔ มกราคม ๒๕๖๖ 
ผ่านระบบ Video Conference 

 

 

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

      (ลงชื่อ)       ภาดล  จันทพรม        ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
         (นายภาดล  จันทพรม) 
        หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 


