
รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลการสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุรี 
ครั้งที่ 6/๒๕๕9 วันที่ 30 มิถุนายน ๒๕๕9 เวลา 09.0๐ น. เป็นต้นไป 

   ณ ห้องประชุม 1 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุรี 
--------------------------------- 

ผู้มาประชุม 
  ๑ นายปรารถนา  ประสงคดี์  นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุรี 
  2 นางสาววนิดา  สาดตระกูลวัฒนา ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสิงห์บุรี 
  3 นางดารารัตน์  รัตนรักษ ์  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอินทร์บุร ี
  4 นายสุขสันติ  พักธรรมนัก  นายแพทย์ (ดา้นเวชกรรมป้องกัน) เชี่ยวชาญ  รักษาการในต าแหน่ง 

ผู้อ านวยการโรงพยาบาล (นายแพทย์) เชี่ยวชาญ โรงพยาบาลท่าช้าง  
  5 นายวีรชัย  บริบูรณ ์   นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ รักษาการในต าแหน่ง 

นักวิชาการสาธารณสุข (ด้านส่งเสริมพัฒนา) เชี่ยวชาญ  
  6 นายวัชรพนัธ์  ศรีสวัสดิ ์ เภสัชกร (ด้านเภสัชสาธารณสุข) เชี่ยวชาญ  
  7 นางสาวสิทธิธนา  โตอ่อน  รักษาการในต าแหน่งผู้อ านวยการโรงพยาบาล (นายแพทย)์ ระดับช านาญการ 

พิเศษ โรงพยาบาลค่ายบางระจนั 
  8 นายไวยวุฒิ  จันทร์เพ็ญ  หัวหน้ากลุ่มภารกิจด้านบริการปฐมภูมิ โรงพยาบาลสิงห์บุร ี
  9 นางศรสีุดา  วัชรอาภาไพบูลย์  หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายทุธศาสตร์สาธารณสุข   
10 นางอุไรศร ี ข านุรักษ ์  หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
11 นางสาวอารีย์  บุญผ่อง  หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพฯ 
12 นายอาคม  มีประเสรฐิ  หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บรโิภคฯ 
13 นายพิพัฒน์  กว้างนอก  หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป  
14 นางสาวยุพิน  ปานเดช  หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
15 นายอัครเดช  ภักดีรักษ์  หัวหน้ากลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมฯ 
16 นายนิติธร  ษมาวิมล   หัวหน้ากลุ่มงานนิติการ 
17 นางสาวอัญชลี  ตรลีพ  หัวหน้ากลุ่มงานสื่อสารองค์กร 
18 นางรัตนา  ตรีสาร   หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ  
19 นางชูศรี  สิงห์บูรณ์   หัวหน้ากลุ่มงานประกนัสุขภาพ 
20 นางนลินลักษณ์  อิ่นค า  หัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
21 นางสาวกชพรรณ  ปิยะชานนท ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ แทน หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
22 นางมะลิ  ชาญณรงค์   เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขช านาญงาน แทนหัวหน้ากลุม่งาน 
     ทันตสาธารณสุข 
23 นายณัฐ  หาวารี   ผู้อ านวยการโรงพยาบาลพรหมบุรี 
24 นายธีรศักดิ์  เด่นดวง   รักษาการในต าแหน่งผู้อ านวยการโรงพยาบาล (นายแพทย)์ ระดับช านาญการ 

พิเศษ โรงพยาบาลบางระจัน 
25 นายเทิดไทย  มสีะอาด     สาธารณสุขอ าเภอบางระจัน 
26 นายยรรยง  นาคมา    สาธารณสุขอ าเภอค่ายบางระจัน 
27 นายสมภพ  พรหมจรรยา  สาธารณสุขอ าเภอท่าช้าง 
28 นายศิริชัย  นาคพนม   สาธารณสุขอ าเภอเมืองสิงห์บุรี 
29 นายสมนกึ  ศรีใสด ี   สาธารณสุขอ าเภอพรหมบุรี 
30 นายเสก  จันทโชติ   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ แทนสาธารณสุขอ าเภออินทร์บุร ี
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ผู้ไม่มาประชุม   ติดราชการ 
  1 นายสมศักด์ิ  สุทธิพงศ์เกยีรติ์    รองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์ โรงพยาบาลสิงห์บุร ี 
  2 นายธานินทร์  โตจีน   รองผู้อ านวยการฝ่ายการแพทย์ โรงพยาบาลอินทรบ์ุร ี
  3 นายวีรศักดิ์  นนทารมย ์   รองผู้อ านวยการฝ่ายปฐมภูมิ โรงพยาบาลอินทร์บุรี  
  4 นางวันดี  วิรัสสะ   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ รักษาการในต าแหน่ง 

นักวิเคราะหน์โยบายและแผนช านาญการพิเศษ  
  5 นางสุนทรี  ศิริอ าพล   หัวหน้าฝ่ายพัฒนาสังคมและสวัสดิการ องค์การบริหารส่วนจังหวัด 
     สิงห์บุร ี

ผู้เข้าร่วมประชุม 
  1 นายวิโรจน์  มาเสนาะ   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ โรงพยาบาลสิงห์บุรี 
  2 นางพรรษมน  สุริยสาร  ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลงิ้วราย 3  
  3 นางนวนปรางค์  พิชัยศักดิ ์  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ โรงพยาบาลสิงห์บุรี 
  4 นางเบญญาภา  ปานเนียม  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ โรงพยาบาลสิงห์บุรี 
  5 นางกาญจนา  แป้นสุวรรณ์  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ โรงพยาบาลอินทร์บุรี  
  6 นางดรุณี  อินเจ๊ก   พยาบาลวิชาชีพช านาญการ รพ.สต.บางกระบือ 2  
  7 นางภาชญา  กลิ่นกุหลาบ  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
  8 นางฐิติรัตน์  แก้วโกมล  นักจัดการงานทั่วไปช านาญการ โรงพยาบาลค่ายบางระจัน 
  9 นางสิลินทพิย์  ชัยบุรินทร์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ โรงพยาบาลท่าช้าง 
10 นายพูนศกัดิ์  แสงมณ ี  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอพรหมบุรี 
11 นายชาญชัย  นามประกอบ  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านกังานสาธารณสุขอ าเภออินทร์บุร ี
12 นายสุพัฒน์  อ่วมน้อย   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองสิงห์บุร ี
13 นายก่อศักดิ์  จันทรวิจิตร  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
14 นายอภิชา  เอกธีรธรรม  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
15 นางนิตยา  บุญปั้น   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านกังานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
16 นายวิสุทธิ ์ รอดค า   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านกังานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
17 นายถาวร  ปานเพ็ชร์   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านกังานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
18 นางสาวินี  เขียวร ี   นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บรุ ี
19 นายธวัฒน์ชัย  ธรรมกรณ์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ รพ.สต.งิ้วราย 3 
20 นายต่อศักดิ์  ภู่ระหงษ์  นิติกร ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี

  เริ่มประชุมเวลา 09.00 น. นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ีเป็นประธานด าเนินการประชุม 
มีวาระการประชุม ดังนี้ 
เรื่องก่อนเข้าสู่วาระการประชุม 
 1 มอบประกาศนียบัตรและรางวัลวัดส่งเสริมสุขภาพดีเด่น ชมรมผู้สูงอายุดีเด่น และผูสู้งอายุสุขภาพดี  
ชีวีมีสุข จังหวัดสิงห์บุรี ปีงบประมาณ 2559 ดังนี ้
  1 วัดส่งเสริมสุขภาพดีเด่น ระดับจังหวัด ได้แก่ วัดโบสถ์ (พระอารามหลวง) ระดับอ าเภอ ได้แก่  
วัดข่อยสังฆาราม , วัดโภคาภิวัฒน์  และ วัดบา้นจ่า  
  2 ชมรมผู้สูงอายุดีเด่น ระดับจังหวัด ได้แก่ ชมรมผู้สูงอายุชุมชนการ้อง-ปากแรต  ระดับอ าเภอ ได้แก ่ 
ชมรมผู้สูงอายุต าบลบางมัญ, ชมรมผู้สูงอายบุ้านจ่า และ ชมรมผู้สูงอายตุ าบลหัวป่า  
  3 ผู้สูงอายุสุขภาพดี ชีวีมีสุข ระดับจังหวัด ประเภทอายุ 100 ปีขึ้นไป ได้แก่ นางวงศ์  แซ่แต ้  
อายุ 107 ปี และนางขาว  บ้านสมัคร อาย ุ104 ป ี ประเภทอาย ุ80 ปีขึน้ไป ได้แก ่นายน้อม  ค ารอด อาย ุ92 ปี 
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และนางน้ าค้าง แตงโม อายุ 90 ปี และระดับอ าเภออีกจ านวน 10 คน 
  นอกจากนี้ในปี 2558 กรมอนามัยได้จัดท าโล่และเกียรติบตัรมอบแก่วัดส่งเสริมสุขภาพดีเด่น ที่
ผ่านการประเมินในอดีตเพ่ิมเติมจากการที่กรมอนามัย ไม่สามารถจัดพธิีมอบได้ เนื่องจากปัญหาอุทกภัย ดังนี ้

ปี 2554 วัดอุตมพิชัย และวัดแหลมคาง ป ี2555 วัดโพธ์ิแก้วนพคุณ และวัดพรหมเทพาวาส   
ปี 2556 วัดศรีพรหมประสิทธิ์ ,วัดโพธิ์ลังกา , วัดโพธ์ิรัตนาราม ,วัดเสาธงหิน และ วัดกระโจม  

2 มอบหนังสือรับรองหมอพื้นบ้าน ให้แก ่
1 นายพันธุ์ศักด์ิ  กาลัญญุตานนท์  มีความช านาญในการรักษาริดสีดวงจมูก และริดสดีวงทวาร 
2 นายผดุง  แก้วสกุลณี  มีความช านาญในการรักษาอัมพฤกษ์ อัมพาต และความดันโลหิตสูง 

3 มอบประกาศเกียรติคุณ “คนดีศรีสาธารณสุข ระดับจังหวัด” ประจ าปี 2559 ดังนี ้
-กลุ่มข้าราชการ  นายธีรศักดิ ์ เด่นดวง  ต าแหน่งผู้อ านวยการ รพ.บางระจัน  
-กลุ่มพนักงานราชการ/ลูกจ้างประจ า/ลูกจ้างช่ัวคราว  นางโสภิต  คลองตะเคียน  ต าแหน่ง 
 พนักงาน ผู้ช่วยเหลือคนไข้ รพ.สิงห์บุร ี
-หน่วยงานดีเด่นด้านการพัฒนาคุณธรรม จริยธรรม ได้แก ่รพ.ค่ายบางระจัน  
ประธาน  เป็นการยกย่องเชิดชูเกียรติ และขวัญก าลังใจในการท าสิ่งดีๆให้มากขึ้น สสจ.สิงห์บุร ี

ได้รับความไว้วางใจจากรองผู้ว่าราชการจังหวัดสิงห์บุรี ให้เป็นหน่วยงานรับผิดชอบขับเคลื่อนหลักในการสานต่อ
เรื่องจังหวัดสิงห์บุรีเป็นเมืองน่าอยู่อันดับ 1 ของเมืองไทย ซึ่งเป็นยุทธศาสตร์ของจังหวัด ได้จัดประชุมไปแล้ว 2 
ครั้ง มีการจัดท าแผนยุทธศาสตร์ 5 ปี โดยวิสัยทศัน์ของกระทรวงฯที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบนั ก าหนดท าอย่างไรให้
ประชาชนคนไทยสุขภาพแข็งแรง เพื่อผลักดันด้านเศรษฐกจิทั้งทางตรงและทางอ้อม และจะท าให้คนไทยอายุยืน 
โดยมีอายุค่าเฉลี่ยเพศหญิง 87 ปี และเพศชายอายุ 72 ปี 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 1  เรื่องที่ประธานแจ้งให้ทราบ 

1.1 เรื่องจากที่ประชุมคณะกรมการจังหวัดสิงห์บรุี (วันที ่29 มิถุนายน 2559)  
1.1.1 หัวหนา้ส่วนราชการย้ายมาด ารงต าแหน่งที่จังหวัดสิงห์บุร ี6 คน และย้ายไปด ารงต าแหน่ง 

ที่ต่างจังหวัด 1 คน ได้แก ่1) นาย เพิ่มพร ฉายเพิ่มศักดิ ์ปศุสัตว์จังหวัดสิงห์บุรี 2) นายสาธิต  ปิ่นรัตน ์สรรพสามิต 
พื้นที่สิงห์บุรี 3) นาย อิทธิพงศ์ ตันมณ ี โยธาธิการและผังเมืองจังหวัดสิงห์บุรี 4) นายมานพ  อักษรกลุ โทรศัพท ์
จังหวัดสิงห์บุรี 5) นายมนตรี ปานกล่ า พาณิชย์จังหวัดสิงห์บุรี 6) พ.ต.อ.สุกิจ อรุณฤกษ์ถวิล ผกก.สภ.พรหมบุรี และ 
7) นายอาคม สุวรรณโน ท้องถิ่นจังหวัดสิงห์บรุี ย้ายไปด ารงต าแหน่งท้องถิ่นจังหวัดเพชรบูรณ์ 

      1.1.2 จังหวัดสิงห์บุรีเสนอโครงการเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว เนื่องในโอกาสมหามงคล  
เสด็จเถลิงถวัลย์ราชสมบัติ ครบ 70 ปี 9 มิถุนายน 2559 และเฉลิมพระเกียรตสิมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์ พระบรมราชินีนาถ 
เนื่องในโอกาสพระราชพิธีมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 7 รอบ 12 สงิหาคม 2559 จ านวน 2 โครงการ ได้แก ่
1 โครงการอนุรักษ์และขยายพันธ์ุสัตว์น้ าเฉลิมพระเกียรติฯ 2.โครงการปลูกต้นไม้ และปลูกป่าเฉลิมพระเกียรติฯ  
ระยะเวลาด าเนินโครงการ ระหว่างวันที่ 9 มิถุนายน 2559 – 9 มิถุนายน 2560 ก าหนดปลูกต้นไม้ ประมาณ
วันที่ 10-12 สิงหาคม 2559 ขอเชิญชวนร่วมสนับสนุนโครงการเฉลิมพระเกียรติฯ ทั้ง 2 โครงการ 

      1.1.3 ผลการเบิกจ่ายเงินประจ าปีงบประมาณ (ตั้งแตว่ันที่ 1 ตุลาคม 2558-วันที่ 24 มิถุนายน 2559) 
ภาพรวมทั้งจังหวัดมีผลการเบิกจ่ายร้อยละ 86.23 เป็นล าดบัที่ 2 ของประเทศ 

      1.1.4 กรมบัญชีกลางแจง้เรื่องอัตราค่าบริการสาธารณสุข เพื่อใช้ส าหรบัการเบกิจ่ายคา่รักษาพยาบาล 
ในสถานพยาบาลของทางราชการ กรณีค่าบริการทางทันตกรรม และฟันเทียมถอดได้และอุปกรณ์ ซึ่งมีผลบงัคับใช้ต้ังแต่
วันที่ 1 ตุลาคม 2559 เป็นต้นไป 
       1.1.5 ก าหนดการออกหน่วย  พอ.สว. ครั้งแรกวันที ่22 กรกฎาคม 2559 ขอเชิญร่วมกิจกรรม 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
 1.2 เมื่อวันที่ 1 มิถุนายน 2559 สสจ.สิงหบ์ุรีไดแ้จ้งหนังสือเวียนเรื่อง การร้องเรียนเกี่ยวกับการให้บริการ 
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ฝากพิเศษ หรือรับค่าฝากครรภ์พิเศษ เพื่อเป็นการเสรมิสร้างวินัยในการป้องกัน ปราบปราม การทุจริตต่อหน้าที่ราชการ 
ที่มาของเรื่องนี้คือ เป็นเรื่องร้องเรียนจริง เหตกุารณ์เกดิจริง ลงชื่อจริง ผลการตรวจสอบไม่มมีูล เป็นบริบทภายในจังหวัด  
ขอใหผู้้บริหารระมัดระวังเรื่อง Social media และเรื่องที่ผิดจริยธรรม เน้นย้ าให้ด าเนินการตามกฎระเบียบ  อ านาจ 
หน้าที่ที่มีอยู ่ใช้มาตรการป้องกัน คน้หาและจัดการความเสี่ยงก่อนเกิดวิกฤติ โดยเฉพาะในส่วนของการบริหารจัดการ  
การเงิน คน พัสดุ  
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 2 เรื่องการรับรองรายงานการประชุมฯครั้งที ่5/๒๕๕9   

มติที่ประชุม  รับรองรายงานการประชุม ไม่มีแก้ไข 
วาระที่ 3 เรื่องสืบเน่ืองจากการประชุมครั้งก่อน  

3.1 ความก้าวหน้างานอนามัยแม่และเด็ก (30 มิถุนายน 2559) น าเสนอโดย หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพฯ  
การฝากครรภ์ครั้งแรกก่อนหรือเท่ากับ 12 สัปดาห์ ภาพรวมร้อยละ 48 (ที่ 1 ของเขต) อ.ท่าช้าง  

ผ่านเกณฑร์้อยละ 77 ส่วนการดูแลก่อนคลอดครบ 5 ครั้งตามเกณฑ ์ภาพรวมร้อยละ 63.86 (ที่ 1 ของเขต) อ าเภอที่
ผ่านเกณฑ ์ไดแ้ก่ อ.ค่ายบางระจัน , อ.ท่าช้าง , อ.บางระจัน และ อ.อินทร์บรุี ตอนน้ี รพ.สิงห์บุรี ร่วมกับ สสจ.สิงห์บุร ี
ก าลังจัดอบรมเรื่องการช่วยฟ้ืนคืนชีพทารกแรกเกิด   และก าหนดจะไปดูงานเชิงคุณภาพที่ศูนย์อนามัยที่ 1  และ  
รพ.นครพิงค ์จังหวัดเชียงใหม่ ระหว่างวันที่ 11-13 กรกฎาคม 2559  
  ประธาน  ตามร่างรัฐธรรมนูญฉบับใหม่ใหค้วามส าคัญทุกกลุ่มวัย จังหวัดสิงห์บุรีเป็นจังหวัดไม่ใหญ่ 
ประชากรน้อย พื้นที่ไม่ล าบาก การคมนาคมสะดวก มีพยาบาลประจ า รพ.สต.ครอบคลุมทกุพืน้ที่ ผลการด าเนินงานควร
ติดล าดับ 1 ใน 10 ของประเทศ หากผลงานต่ า แสดงถึงประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการท างาน ซึ่งจากการ
ตรวจเยี่ยม รพ.สต.พบว่า รพ.สต.งิ้วราย 3 มีผลงานเรื่องนี้ดี ควรเป็นแบบอย่างที่ดีได้ 
  ผอ.รพ.สต.งิ้วราย 3 น าเสนอผลการด าเนินงาน Teen age Pregnancy ดังนี้ 

ปี 2557 จากปัญหามีคุณแม่วัยใสตั้งครรภต์อนอายุ 13 ปี ได้จัดท าโครงการ “Stop teen Mom  
57” โดยการอบรมให้ความรูแ้ก่นักเรียนเรื่องเพศศึกษา ธรรมมะกับชีวิตประจ าวัน เชิญผู้ปกครองมาเสวนา  

ปี 2558  มีคุณแม่วัยใสตั้งครรภ์ตอนอายุ 14 ปี  เป็นนักเรียนนอกเขตพื้นที่ จึงคิดโครงการ  
“3  3 Mother 3” 3 แรก ได้แก่ สถานศกึษา สาธารณสุข และชุมชน 3 ที่สองคือ โดยใช้ใจน าพา ใช้วาจาเป็นสื่อ 
ใช้หูรับฟัง และ Mother 3 คือแม่คนที่ 1 แม่ผู้ให้ก าเนิด คนที่ 2 คือครู คนที่ 3 คือแกนน า อสม.ที่ผ่านการอบรม
การให้ค าปรึกษาทักษะชีวิต  
  ปี 2559 โครงการ“บ้านอุน่จติหลังที ่3” มีการจัดอบรมโดยเชิญนายกองค์การบรหิารส่วนท้องถิ่น  
ผู้อ านวยการโรงเรียน ก านลั ผู้ใหญ่บ้าน กลุ่มแม่คนที ่3 ร่วมกิจกรรม มีการจัดท าสื่อในหัวข้อ “คิดดีป้องกนัไดด้้วยวัยใส 
วัยสร้างสรรค์”เพื่อใชพ้ิจารณาในการดแูลปอ้งกันตัวเองและเพื่อน สิ่งทีค่าดหวัง ต้องการให้การตั้งครรภใ์นวัยละอ่อน 
ลดลง ความเขา้ใจในครอบครวัมากขึ้น สร้างความเอ้ืออาทรในชุมชน ไม่ให้หายไปตามยุคสมัย  
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
 3.2 การใช้ Internet ของแต่ละหน่วยงาน   

นายอภิชา  เอกธีรธรรม  จากการส ารวจการใช้งาน Internet ระบบ cat เดิม ทุกหน่วยงานขอยกเลิก 
การใชง้าน โดยหน่วยงานมีการเลือกขอใช้ใหม่ ส่วนจะใชแ้บบไหน ขึ้นอยู่กับความต้องการของแต่ละหน่วยงาน 

ประธาน  ตามแต่ผู้ใช้งาน อย่าให้มีปัญหากระทบต่อระบบ 
มติที่ประชุม  รับทราบ 

วาระที่ 4 เรื่องน าเสนอในที่ประชุมและแจง้เพ่ือทราบ  
4.๑ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลสงิห์บุร ี 
4.2 นายแพทย์ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) เชี่ยวชาญ  
4.3 ผู้อ านวยการโรงพยาบาลอินทร์บุร ี
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4.๔ เรื่องจากรองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี

  วาระที่ 4.1-4.4  ไมม่ีเรื่องน าเสนอ 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 

4.5 เรื่องจากผู้ช่วยนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสิงห์บรุี  
     4.5.1 เภสัชกร (ด้านเภสัชสาธารณสุข) เชี่ยวชาญ  

  ด้วยกระทรวงสาธารณสุข ร่วมกับส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) และ 
เครือข่ายหมออนามัย ได้ร่วมมือกันด าเนินโครงการ “3 ล้าน 3 ปีเลิกบุหรี่ทั่วไทย เทิดไท้องคร์าชัน”โดยมีเป้าหมายเชิญชวน 
ภาคีเครือข่ายทั่วประเทศ เข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนินโครงการให้มากที่สุด เพื่อจัดกิจกรรมชักชวนและรณรงค์ให ้
คนไทยเลิกสูบบุหรี่ จ านวน 3 ล้านคนในระยะเวลา 3 ปี รายละเอียดกระทรวงสาธารณสุขจะได้มีหนังสือแจ้งต่อไป 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 

4.6 เรื่องจากผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง 
4.7 เรื่องจากสาธารณสุขอ าเภอ 

  วาระที่ 4.6-4.7  ไมม่ีเรื่องน าเสนอ 
มติที่ประชุม  รับทราบ 

      4.8 เรื่องจากกลุ่มงานในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุร ี
4.8.1 กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์ฯ  น าเสนอโดยหัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์ฯ 
     4.8.1.1 ความกา้วหน้าการเบิกจ่ายงบประมาณจังหวัดสิงห์บุรี (28 มิถุนายน 2559 ) 
 เป้าหมายการเบิกจ่ายงบประมาณ ภาพรวมร้อยละ 73 งบลงทุนร้อยละ 61 ผลการเบกิจ่ายงบฯ 

ภาพรวมร้อยละ 54.98 งบลงทุนร้อยละ 43.39 ขอใหเ้รง่รัดการเบกิจ่าย ส่วนงบสนับสนุน Service plan 18 สาขา  
วงเงินประมาณ 7 แสนบาทเศษ  ณ วันนี้มหีน่วยงานที่ส่งโครงการมาขอรับการสนับสนนุงบฯ  รวมเป็นเงินทั้งสิ้น 
5.2 แสนบาท จะขอพิจารณาตัดส่วนที่เหลือ  
  ผู้อ านวยการ รพ.สิงห์บุร ี เรื่องการก่อสร้างอาคารจอดรถ ตั้งแต่ปี 2558 ยังไม่จ่ายเพราะมีปัญหา
การส่งงวด อยู่ระหว่างก าลังติดตามเรื่อง คาดว่าสัปดาห์หน้าจะเรียบร้อย  

มติที่ประชุม  รับทราบ 
      4.8.1.2 ก าหนดการตรวจราชการฯ จังหวัดสิงห์บุรี รอบที่ 2/2559 
  ส านักตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ไดแ้จ้งเปลี่ยนก าหนดตรวจราชการฯรอบที่ 2/2559 
ระหว่างวันที่ 6-8 กรกฎาคม 2559  รายละเอียดตามเอกสาร 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 

     4.8.1.3 สรุปสถานการณ์โรคทางระบาดวิทยาประจ าเดือนมิถุนายน ๒๕๕9 
นายถาวร  ปานเพ็ชร์ อัตราป่วยด้วยโรคที่เฝ้าระวังทางระบาดวิทยา 3 อันดับสูงสุด ได้แก่ อุจจาระร่วง  

ไข้ไม่ทราบสาเหตุ และปอดบวม อัตราเท่ากับ 156.28 , 32.66 และ 22.61 ต่อประชากรแสนคน ส่วนสถานการณโ์รค
ไข้เลือดออกจังหวัดสิงห์บุรี (1 มกราคม–28 มิถุนายน 2559) พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก 4 ราย อัตราป่วย 2.01 ต่อ
ประชากรแสนคน เดือนมิถุนายน 2559 ไม่พบผู้ป่วย จังหวัดสิงห์บุรีอยู่อันดับที่ 77 ของประเทศไทย 
  ประธาน  ช่วงนี้ฤดูฝนขอให้เฝ้าระวังโรคปอดบวมและไขห้วัดใหญ่ สังเกตและเปรียบเทียบกัน เพราะ 
ถ้าเกิดโรคจะมีอาการรุนแรง ส่วนโรค มือ เท้า ปาก ถ้ามีการระบาดต้องให้ปิดศูนย์เด็กเล็ก หรือปิดโรงเรียน และ 
แยกเด็ก ให้ความส าคัญโรคมือเท้าปากด้วย เพราะถ้าเป็นรุนแรงอาจเสียชีวิตได้ และควรเฝ้าระวังโรคที่น าโดยยุง 3 โรค  
ได้แก่ โรคไขซ้ิกา โรคปวดข้อยุงลาย และโรคไข้เลือดออก ขอให้ทุกพื้นทีว่างมาตรการเฝ้าระวังดูแลโรคเหล่านีด้้วย  
  มติที่ประชุม  รับทราบ 

4.8.2 กลุ่มงานประกันสุขภาพ น าเสนอโดยหัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
     4.8.2.1 อัตราการครองเตียงหน่วยบริการค่าเฉลี่ย 8 เดือน (ต.ค.58-พ.ค.59)  

ภาพรวมร้อยละ 60.22 สูงสดุที่ รพ.ค่ายบางระจัน ร้อยละ 76.16 รองลงมา รพ.บางระจัน และ  
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รพ.สิงห์บุรี ร้อยละ 74.17 และ 72.41 และพบว่า รพ.สิงห์บุรี มีการจ าหน่ายผู้ป่วยในมากที่สุดร้อยละ 53.43  
  มติที่ประชุม  รับทราบ 

     4.8.2.2 การบริหารยอดลูกหนี้ผู้ป่วยนอก ค้างช าระ ของโรงพยาบาลในจังหวัดสิงห์บุรี  
 จากการประชุมแนวทางการบริหารยอดลูกหนี้ผู้ป่วยนอกค้างช าระ (16 มิถุนายน 2559) ไดข้้อสรุปดังนี ้
 1 ให้ รพ.ที่มีปัญหาระดับ 7  รพ.อินทร์บุรี และ รพ.พรหมบุรี ช าระหนี้ให้ รพ.สิงห์บุรี ร้อยละ 20 

ของยอดหนีท้ั้งหมด และ รพ.ค่ายบางระจัน  ,รพ.บางระจัน และ รพ.ท่าช้าง ช าระหนี้ให้ รพ.สิงห์บุรี ร้อยละ 30 ของยอด
หนี้ทั้งหมด โดยให้ รพ.ลูกหนี้ทุกแห่ง จ่ายเงินงวดเดียวภายในเดือน มิถุนายน 2559  

 2 ตั้งแตว่ันที ่1 เมษายน 2559 เป็นต้นไป ลูกหนี้ที่ค้างช าระ รพ.สิงห์บุรี ให้ช าระเงินเต็ม 
จ านวน ร้อยละ 100 และจ่ายภายใน 3-6 เดือน หลังจากวันเรียกเก็บ  

3 หนี้ระหว่าง รพช.ด้วยกันให้ช าระเต็มจ านวน ร้อยละ 100 
4 มอบกลุม่งานประกันสุขภาพท าหน้าที่ clearing house ผ่านที่ประชุมคณะกรรมการวางแผน 

และประเมินผลฯ (กวป. )  
ส าหรับยอดลูกหนี้ผู้ป่วยนอกในจังหวัดค้างช าระของ รพ.สิงห์บุรี ประจ าเดือนมิถุนายน 2559 รวม 5 รพ.เป็นเงิน 
2 ล้านบาทเศษ ซึ่ง รพ.สิงห์บุรี ได้ท าหนังสือแจ้งรายละเอียดไปตาม รพ.ต่างๆแล้ว และให้ สสจ.ช่วยติดตามในที่ประชุมฯ 
      4.8.2.3 กระทรวงฯได้แจ้งข้อมูลเงินเดือนบุคลากร เพื่อการบริการเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ 
แห่งชาติ ปี 2560 วงเงิน 47 ล้านบาทเศษ เพื่อให้ สสจ.ตรวจสอบความถูกต้อง ซึ่งจะได้ประสานงานกับกลุ่มงาน
บริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อด าเนินการต่อไป 
  ประธาน  รพ.ทุกแห่งช าระหนีแ้ล้วตามข้อตกลง ขอบคุณ รพ.สิงห์บุรี เรื่องนี้เป็นการรักษาวินัย
การเงินการคลัง ใช้ตามแผนเท่าที่จ าเป็น คาดว่าปี 2560 แนวโน้มเรื่องการเงินของจังหวัดสิงห์บุรีคาดว่าจะดีขึ้น 
ระดับประเทศน่าจะมีการเปลี่ยนแปลงเชิงนโยบาย  ส าหรับยอดหนี้แต่ละเดือน ขอใหต้รวจสอบมูลหนี้ของลูกหนี้
และเจ้าหนีใ้ห้ตรงกัน มอบกลุ่มงานประกันสุขภาพด าเนินการ 
  มติทีป่ระชุม  รับทราบ 
      4.8.2.4 เรื่องจากที่ประชุม อปสข.(วันที่ 27 มิถุนายน 2559) มีข้อหารือการส่งต่อผู้ป่วยออกนอก 
เขตบริการ ไดข้้อสรุปให ้รพ.ทุกแห่ง หากจะส่งต่อผู้ป่วยออกนอกเขตสุขภาพ ต้องรายงานใหผู้้อ านวยการ รพ.ทราบ 
ทุกราย จากข้อมูลการส่งต่อสอดคล้องกับตัวชีว้ัด 4 โรคหลัก ได้แก่ มะเร็ง หัวใจ อุบัติเหตุฉุกเฉิน และทารกแรกเกิด  
พบว่า ปี 2558 และ 2559 รพ.อินทร์บุรี มียอดส่งต่อนอกเขตฯ ร้อยละ 62.89 และ 45.44 ของจ านวนส่งต่อนอก 
เขตฯทั้งหมด และเรื่องตารางเวรแพทยข์อง รพ.อินทร์บุร ีหากมีการเปลี่ยนแปลง ให้แจ้ง รพ.เครือข่ายที่เกี่ยวข้องทราบ 
เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดผลกระทบการให้บริการผู้ป่วย ขอให้ รพ.ทุกแห่งทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลการส่งต่อผู้ป่วย
รายบุคคล เพือ่หาแนวทางลดการส่งต่อผู้ป่วยออกนอกเขตต่อไป 
  ผู้อ านวยการ รพ.สิงห์บุรี การส่งต่อนอกจังหวัด ที่พบปัญหามากคือผู้ป่วยจิตเวช ที่ต้องส่งต่อไป 
สถาบันจิตเวช จ.นครสวรรค ์เพราะไม่มียา ได้ประสานงานกับ รพ.อินทร์บุรีว่า ถ้าต้องพบจิตแพทย์ ให้ส่งต่อมาที่ 
รพ.สิงห์บุรีก่อน 
  ประธาน  ระบบส่งต่อเป็นความรับผิดชอบของผู้อ านวยการ รพ.ทุกแห่ง   เพราะเป็น PA ของ 
ปลัดกระทรวงฯ เรื่องระบบส่งต่อออกนอกเขตฯให้ลดลงรอ้ยละ 50 จากปีก่อน สสจ.จะท าหนังสือเป็นแนวนโยบาย 
ปฏิบัติ 2 เรื่อง ได้แก ่ referral system ให้ส่งต่อเป็นไปตามแนวทางที่ก าหนด ถ้าส่งต่อนอกเขตต้องแจ้งให้ผู้อ านวยการ  
รพ.รับทราบทกุราย และ referral Seamless ไม่ให้มีการปฏิเสธผู้ป่วย ส าหรับเรื่องการจดัแพทย์เวรต้องประสานงาน
กันในเครือข่าย เรื่องระบบ refer ต้องพูดคุยประสานงานต่อเนื่อง  เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดผลกระทบการใหบ้ริการผู้ป่วย  
และท าให้เกิดความมั่นคงมีเสถียรภาพ ถ้าในจังหวัดสิงห์บุรี มียาให้บริการส าหรับผู้ป่วยจิตเวช มีขีดความสามารถ 
ในการรักษา ตอ้งดึงผู้ป่วยใหก้ลับมารบับริการภายในจังหวัด 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
      5.8.3 กลุ่มงานนิติการ น าเสนอโดยนายต่อศักดิ์  ภู่ระหงษ ์
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5.8.3.1 การป้องกันมิให้มีคดีทางการแพทย์ที่เกี่ยวกับการให้บริการ 
 จากการที่รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข แจ้งเรื่องการป้องกันมิให้มีคดีทางการแพทย์ที่เกี่ยวกับ 

การให้บรกิาร ผ่านทาง VDO conference สรุปคือให้หน่วยบริการทางการแพทย์ ประเมินสภาพผู้ป่วยและลงบันทกึ 
รายละเอียด ก่อน ขณะ และหลัง เข้ารับการรักษาว่าสภาพผู้ป่วยเป็นอย่างไร ใหเ้จ้าหน้าที่ทุกระดับด าเนินการรักษา 
ตามหลักวิชาชีพ และถ้ามีการร้องเรียนหรือเกิดปัญหารีบรายงานให้ผู้บริหารทราบและด าเนนิการแก้ไข ควรให้จบ 
ในหน้างานทันที 
  ประธาน  ช่วงหลังคดีทางการแพทย์เพิ่มสูงขึ้น ให้นิติกรท าหนังสือแจ้งเวียนด้วย 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 6 ติดตามความก้าวหน้างานด้านสาธารณสุขที่ส าคัญ 
     6.1 การพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขจังหวัดสิงห์บุรี (Service plan) 
 6.1.1 สาขามะเร็ง น าเสนอโดย นางนวนปรางค์  พิชัยศักดิ ์

1 ผู้ป่วยได้รับการผ่าตัดภายหลังวินิจฉัย ภายใน 4 สัปดาห ์(เกณฑ์ ≥ ร้อยละ 80) ผลงานภาพรวม 
ร้อยละ 88.31 มีมาตรการ 1) ติดตามผลการผ่าตัดชิ้นเนือ้ภายใน 1 สัปดาห์  2) นัดควิผู้ป่วย/ผู้ป่วยที่รับการผ่าตัด 
เร่งด่วนภายใน 2 สัปดาห์ 3) ประชุมคณะกรรมการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขามะเร็ง 4)  
จัดให้ม ีcancer nurse coordinator และ nurse case management มีหน้าที่ติดตามข้อมูลผู้ป่วยมะเร็ง รวมทั้ง 
ประสานการรักษา และการดูแลผู้ป่วยต่อเนื่อง 5) จัดระบบศูนย์ส่งต่อผู้ป่วยมะเร็ง 6) จัดท าทะเบียนมะเร็ง โดยใช ้
โปรแกรม Thai cancer base  

2 ผู้ป่วยได้รับการรักษาด้วยเคมีบ าบัดภายใน 6 สัปดาห์ (เกณฑ์ ≥ ร้อยละ 80) ผลงานภาพรวมร้อยละ  
82.32 มีมาตรการ 1) เพิ่มบริการ การให้ยาเคมีบ าบัดที ่รพ.อินทร์บุร ี2) รพ.สิงห์บุรเีป็นพ่ีเลี้ยงให้ รพ.อินทร์บุร ี 
ในการให้ยาเคมีบ าบัด 3) นัดผู้ป่วยหลังผ่าตัดล าไส้ใหญ ่1 เดือน ในการให้ยาเคมีบ าบัดที่ รพ.สิงห์บุรี/รพ.อินทร์บุรี  
(ครั้งที่ 1) 4) ผู้ป่วยหลังผ่าตัดเต้านม ท าเรื่อง Refer online ไปยัง รพ.มะเร็งลพบุรี หลังผ่าตัด 2 สัปดาห์ 5) ผู้ป่วย 
มะเร็งอื่นๆ Refer หลังได้รับผลชิ้นเนื้อ/ผล CT Scan ทันที ทาง Online กับ รพ.มะเร็งลพบุรี หรือพิจารณาส่ง รพ. 
ตามความเหมาะสมในเครือขา่ย  

3 ผู้ป่วยได้รับการรักษาด้วยรังสีรักษาภายใน 6 สัปดาห ์(เกณฑ์ ≥ รอ้ยละ 80) ผลงานภาพรวมร้อยละ  
68.08 มีมาตรการ 1) ผู้ป่วย CA head and neck หลังได้ผลชิ้นเนื้อภายใน 1 สัปดาห์ เตรียมความพร้อมผู้ป่วย 
โดยส่ง Consult เป็นคิวเร่งด่วน 2) ผู้ป่วย CA Breast ที่ต้องท า Echocardiograms ประสานหน่วยตรวจพิเศษขอเป็นคิว 
เร่งด่วน 3) Cancer nurse Coordinator/nurse case manager โทรติดตาม Case ที่ส่งต่อ 

ประธาน  มะเร็งเป็นสาเหตุการตายระดับต้นของคนจังหวัดสิงห์บุรี เป็นหนึ่งในตัวชี้วัดที่อยู่ใน SQM  
20 ขอให้ส่งข้อมูลถึง รพ.สต.เพื่อจะไดท้ราบว่ามีจ านวนผู้ป่วยในเขตพื้นที่รับผิดชอบกี่คน และต้องให้การดูแลอย่างไร  
ฝากกลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์ฯและกลุ่มพฒันาคุณภาพฯบูรณาการเรื่องระบบข้อมูล ควรมีการเช่ือมโยงกัน  อาจ
ต้องมีมาตรการเชิงรุกหลายอย่าง 
  มติที่ประชุม  รับทราบ 
 6.1.2 สาขา NCD น าเสนอโดยนางสาวกชพรรณ  ปิยะชานนท ์

1 ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน้ าตาลได้ดี (เกณฑ์ร้อยละ 40) ภาพรวมรอ้ยละ 37.31   
(ล าดับที่ 1 ของประเทศ) แยกราย คปสอ.มผีลงานอยู่ในช่วงระหว่างร้อยละ 30.83 - 41.21 

2 ผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับความดันโลหิตได้ด ี(เกณฑ์ร้อยละ 50) ภาพรวม 
ร้อยละ 24.56 (ล าดับที่ 44 ของประเทศ) แยกราย คปสอ.มีผลงานอยู่ในช่วงระหว่างร้อยละ 19.13 - 35.45  

มีมาตรการ 1) การคัดกรองผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงอย่างครอบคลุมในประชากรกลุ่มเป้าหมาย 2)  
มาตรการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ลดภาวะแทรกซ้อน 3) พฒันาการจดัระบบบริการในคลินิก NCD คุณภาพ 4) จัดท า 
มาตรฐาน การรักษา/การดแูล/การส่งต่อ 5) สร้างความร่วมมอืกับภาคีเครอืข่าย และ อบท. 6) ติดตามควบคุมก ากบั 
อย่างต่อเนื่อง ปัญหา อุปสรรคที่พบ มีประชากร/ผู้ป่วย กลุ่มเป้าหมายเพิ่มขึ้นเกินความเป็นจริง มีผู้ที่เสียชีวิตที่ยัง 
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ไม่ตัดออก ท าให้เป้าหมายเพิ่มขึ้น และการด าเนินงานผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง ที่ควบคุมระดับความดันโลหิต 
ได้ดี ยังมผีลงานต่ า เนื่องจากการวัดความดันโลหิต 2 ครั้ง และมีการนัดตรวจซ้ า 3-4 เดือน ท าให้เกิดความล่าช้า 
ในการจัดเก็บข้อมูล แนวทางการแก้ไข ตรวจสอบ Type Area ทุกระดบั แก้ไขความซ้ าซ้อนของกลุ่มเป้าหมายที่เกิน  
ตรวจสอบ และแก้ไขโดยการระบุสาเหตุการตาย และควรนัดผู้ป่วยให้เร็ว หรืออาจด าเนินการเชิงรุก 
  ประธาน  ขอให้เจ้าหน้าที่ในพื้นที่ พิจารณากลไกการท างานและหาแนวทางแก้ไข เรื่องการควบคุม 
ระดับความดันโลหิตในผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
 6.1.3 สาขา Long Term Care น าเสนอโดยหัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพฯ 
  เป็นตัวช้ีวัดในสาขาปฐมภูมิ และระบบสุขภาพอ าเภอ มคีวามก้าวหนา้การด าเนินงานอยู่ระหว่าง 
จัดท าแผนปฏิบัติการให้ Care Manager และ Care Giver ดแูลกลุ่มเป้าหมาย พบปัญหาการเบิกจ่ายงบจากส่วนกลาง 
ไม่ชัดเจน ยังไม่สามารถเบิกงบฯมาจ่ายค่าตอบแทน Care giver ได ้

มติที่ประชุม  รับทราบ 
     6.2 คปสอ.ติดดาว และ รพ.สต.ติดดาว  น าเสนอโดย หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพฯ 

อยู่ระหว่าง คปสอ./รพ.สต.ก าลังปรับปรุงพัฒนาส่วนขาดตามเกณฑ์ เพื่อรับการประเมินติดดาว 
ในเดือนสิงหาคม 2559  
  ประธาน  ขอให้ด าเนินการประเมินฯใหเ้สร็จสิ้น ภายในสัปดาห์ที่ 3 ของเดือนสิงหาคม 2559 
เพื่อน าผลการประเมินมาประกอบเป็นส่วนหนึ่งในการให้รางวัล 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
     6.3 การวางแผนก าลังคน (HRP+HRM) น าเสนอโดยหัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
  1 ประชมุเชิงปฏิบัติการคณะกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคลด้านสาธารณสุขจังหวัดสงิห์บุรี  
ครั้งที ่3 /2559 ประมาณปลายเดือนกรกฎาคม 2559 
  2 อบรมบุคลากรใหม่ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน ประมาณปลายเดือนกรกฎาคม 2559 
  ประธาน  กลุ่มงานไหนที่จะมีเรื่องเข้าวาระการประชุมฯ (กวป.)  จะต้องเตรียมเอกสาร  พร้อม 
Power point ประกอบการน าเสนอด้วยทุกครั้ง 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
     6.4 สถานการณ์การเงินการคลัง  น าเสนอโดยนางสาวินี  เขียวรี   
  ประเมินภาวะวกิฤตทางการเงินของหน่วยบรกิารในจังหวัดสิงห์บุรี ณ วันที ่31 พฤษภาคม 2559  
รพ.อินทร์บุรี และ รพ.พรหมบุรี วิกฤติระดับ 4 รพ.สิงห์บุรี ระดับ 1 ที่เหลือระดับปกต ิสถานการณ์เงินคงเหลือภาพรวม  
105 ล้านบาทเศษ รพ.อินทรบ์ุรี ติดลบ 75 ล้านบาทเศษ และ รพ.พรหมบรุีติดลบ 6 ล้านบาทเศษ ส่วน Planfin  
รพ.สิงห์บุรี รายรับ/รายจ่ายมากกว่าแผน รพ.อินทร์บุรี รายรับไม่เป็นไปตามแผน แต่ควบคุมรายจ่ายได้น้อยกว่าแผน 
รพช.ทั้ง 4 แห่ง ด าเนินการได้ตามแผน ยกเว้น รพ.ท่าช้าง รายรับ/รายจ่ายไม่เป็นไปตามแผน ส าหรบัต้นทุนการให ้
บริการผู้ป่วย OP/IP แบบ Quick Method ผ่านเกณฑ์ 2 แห่ง ได้แก่ รพ.พรหมบุรี และ รพ.ท่าช้าง ส่วนผลการประเมิน 
ประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง รพ.ค่ายบางระจัน และ รพ.พรหมบุรี ได้เกรด A ที่เหลือเกรด B พบว่ามีส่วนขาด 
ตามประเด็นการประเมินตัวชี้วัดด้านการเงินการคลัง FAS ที่แต่ละแห่งยังไม่ได้คะแนน ได้แก่ 1 การควบคุมภายใน  
(ยกเว้น รพ.สิงห์บุรี และ รพ.อินทร์บุรี ด าเนินการไดค้รอบคลุมทุกกิจกรรม) 2 การควบคุมค่าใช้จ่าย 3 การจัดหารายได้  
  ประธาน  ขอให้ รพ.อินทร์บุรี และ รพ.พรหมบุรี รักษาระดับไปถึงเดือนกันยายน 2559 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 7  เรื่องเพื่อพิจารณา 
     7.1 หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพฯ  ได้รับหนังสือจาก สสอ.ค่ายบางระจัน แจ้งขอความอนุเคราะห์ใช้รถพยาบาล 
ในการน าส่งผูป้่วยหญิง SLE จาก ต.โพทะเล อ.ค่ายบางระจัน ไปรักษาที่ รพ.รามาธิบดีตามแพทย์นัดเป็นระยะ   
  สสอ.ค่ายบางระจัน  อบต.ให้การช่วยเหลือด้านสังคม มีรถ แต่ไม่ใช่รถนอน น าส่งผู้ป่วยไม่ได้  
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ส่วนด้านสาธารณสุขมีทมีเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพื้นทีดู่แล 
  ผอ.รพ.ค่ายบางระจัน  มีปัญหาเรื่องบุคลากรที่ต้องติดตามไปด้วยค่อนข้างล าบาก ผู้ป่วยไม่มีญาต ิ
ดูแลเรื่องทั่วไปที่นอกเหนือจากการเจ็บป่วย  คิดว่าจะประสานงานกับ รพ.รามาธิบด ีให้รับผู้ป่วยไว้ admit จะได้
ประสานงานหาแนวทางการแก้ปัญหาในระดับพ้ืนที่ต่อไป 
  ประธาน  ผู้ป่วยรายนี้ได้รับการรักษาตามระบบ มาตรวจที่ รพ.สิงห์บุรีเกินขีดความสามารถ จึง 
ส่งต่อรักษานอกเขตที่ รพ.รามาธิบดี ผู้ป่วยต้องไปพบแพทยต์ามนัดเป็นระยะ มีการประสานงานกันระหว่างหน่วยงาน 
แล้ว พิจารณาเห็นว่าเป็นเรื่องประชารัฐ เป็นเรื่องของพ้ืนที่ จึงมอบให้ระบบสุขภาพ อ.ค่ายบางระจัน ไปด าเนินการ 
แก้ไขอย่างเข้มข้น ให้ผู้ป่วยได้รับบริการที่ดี และมีความพึงพอใจ  

มติที่ประชุม  รับทราบ 
     7.2 การน าเสนอ VTR ผลงานเด่นของจังหวัดสิงห์บุรี เพื่อส่งเขตสุขภาพที่ 4 ตามก าหนด โดยให้ที่ประชุม
พิจารณา/วิพากษ์ 
  มติที่ประชุม  ให้มีการปรับตดัเนื้อหาบางส่วน และจะได้ไปพิจารณาอีกครั้งก่อนส่ง 
วาระที่ 8  วาระอื่นๆ 
     8.1 หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล แจ้งว่า รพ.ค่ายบางระจัน จะขออนุมตัจิ้างลูกจ้างช่ัวคราว  
ต าแหน่งพนักงานธุรการ 1 อัตรา แทนคนทีจ่ะลาออก ซึ่งไม่เกินกรอบ FTE  
           มติที่ประชุม  อยูใ่นหลักการ ตามเกณฑ์ เหน็ควรอนุมัต ิ

เลิกประชุม เวลา 14.05 น. 

      นางนิตยา  บุญปั้น 
             ผู้จดรายงานการประชุม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


