
 
รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ 

คร้ังที่ 2/2553 
วันที่  25  กุมภาพันธ  2553 เวลา 13.30 น.เปนตนไป 

ณ หองประชุม  2  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี 
--------------------------------- 

ผูมาประชุม 
  1 นายไพศาล  ด่ันคุม           นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี  
  2 นางสาววนิดา  สาดตระกูลวัฒนา      รักษาราชการแทนผูอํานวยการโรงพยาบาลสิงหบุรี 
  3 นายชุติเดช  ตาบ-องครักษ          ผูอํานวยการโรงพยาบาลอินทรบุรี 
  4 นางสาวนวลจันทร  คงพานิช          นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ดานสงเสริมพัฒนา 
  5 นายสุขสันติ  พักธรรมนัก          ผูอํานวยการโรงพยาบาลคายบางระจัน  
  6 นายนธร  ขจรไพร           ทันตแพทยชํานาญการพิเศษ แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลพรหมบุรี 
  7 นายธีรศักด์ิ  เดนดวง           นายแพทยชํานาญการ แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลทาชาง  
  8 นางเกษมสุข  จันทรงาม          นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลบางระจัน 
  9 นายวิเชียร  พันธุสุข               สาธารณสุขอําเภออินทรบุรี 
10 นายวีรชัย  บริบูรณ           สาธารณสุขอําเภอเมืองสิงหบุรี 
11 นายสมาน  จันอินทร               สาธารณสุขอําเภอบางระจัน 
12 นายศิริชัย  นาคพนม           สาธารณสุขอําเภอทาชาง 
13 นายสมนึก  ศรีใสดี             สาธารณสุขอําเภอคายบางระจัน 
14 นายทองหลอ  เปลี่ยนพันธ            สาธารณสุขอําเภอพรหมบุรี 
15 นายสุพจน  อยูสุข           หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
16 นายวัชรพันธ  ศรีสวัสด์ิ            หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
17 นางทิพวรรณ  สอนสะอาด          หัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร 
18 นางวันดี  วิรัสสะ           หัวหนากลุมงานควบคุมโรค 
19 นางวังจันทร  กิตติภาดากุล          หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 
20 นางยุพา  โชติกะพัฒน                       หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 
21 นางรําเพย  ตูทอง           หัวหนาฝายบริหารทั่วไป 
22 นางอุไรศรี  ขํานุรักษ           หวัหนางานสงเสริมสุขภาพและงานยาเสพติด 
23 นางสาวสมปรารถนา  มหาผล          หัวหนางานอนามัยสิ่งแวดลอม 
24 นางนรารักษ  ดิษฐวิเศษ          หัวหนางานภาคประชาชน 
25 นางสิรีรัศมิ์  ศรีประเสริฐ          พยาบาลวิชาชีพ 7 ว.แทนผูอํานวยการกองสาธารณสุขและ 
               สิ่งแวดลอม เทศบาลเมืองฯ 
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ผูไมเขาประชุม  เน่ืองจากติดราชการ 
  1 นายอัษฎางค  รวยอาจิณ          นายแพทยเชี่ยวชาญดานเวชกรรมปองกัน  สสจ.สิงหบุรี 
 

ผูเขารวมประชุม 
  1 นางสาววราภรณ  ไพสิฐศรีสวัสด์ิ      นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ  สคร.2 สระบุรี 
  2 นางสาวยุพิน  ปานเดช           นักทรัพยากรบุคคลชํานาญการ   ฝายบริหารทั่วไป  สสจ.สิงหบุรี 
  3 นางนิตยา  บุญปน           นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ 

         สสจ.สิงหบุรี 
  4 นางรัตนาภรณ  อวมแสง          พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ รพ.อินทรบุรี 
  5 นางสาววรัญญา  บุญธรรม          พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ รพ.อินทรบุรี 
  6 นางศศิธร  นันทศรี           พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ รพ.พรหมบุรี 
 

เร่ิมประชุมเวลา  13.30 น.    นายไพศาล  ด่ันคุม     นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี   
เปนประธานดําเนินการประชุม มีวาระการประชุม ดังน้ี 
วาระที่ 1 เร่ืองที่ประธานแจงใหทราบ 

1.1 แนะนําผูอํานวยการโรงพยาบาลอินทรบุรีทานใหมชื่อ  นายแพทยชุติเดช  ตาบ-องครักษ จากน้ันแนะนําตัวเอง 
วาเปนอายุรแพทยโรคไต มีภูมิลําเนาอยูที่จังหวัดสระบุรี  เปนรองผูอํานวยการ รพ.สระบุรี ไปรักษาการผูอํานวยการ 
รพ.ชัยภูมิ ลาสุดมาเปนผูอํานวยการ รพ.อินทรบุรี มีความมุงมั่นต้ังใจที่จะพัฒนา รพ.อินทรบุรี       และยินดีใหความ 
รวมมือกับเจาหนาที่สาธารณสุขทุกภาคสวน 

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 1.2 เร่ืองจากการประชุมคณะกรมการจังหวัดสิงหบุรี 
  ผูวาราชการจังหวัดสิงหบุรี  ย้ําสถานการณบานเมือง ตอนน้ีอาจมีการชุมนุม   ถาเกินขอบเขตของ
กฎหมาย ภาครัฐตองดําเนินการ ขอใหพื้นที่เตรียมพรอมการใชเคร่ืองมือฉุกเฉินชวยชีวิต เพื่อดําเนินการเมื่อมีเหตุ
เกิดขึ้น   โดยเฉพาะผูบริหารที่ตองเปนผูสั่งการ  ควรเปดโทรศัพทพรอมรับดวย  อีกสวน เน่ืองจากจังหวัดสิงหบุรี 
อาจเปนเปาหมายเร่ืองการชุมนุม  ขอแจงทุกหนวยงานเร่ืองการอยูเวรยามและตรวจเวรยามในสถานที่ราชการ    ตองระวัง
อยางเครงครัดในชวงน้ี  โดยเฉพาะเจาหนาที่ที่อยูเวรสถานีอนามัย  

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 1.3 เนนย้ําโรคไขหวัดใหญ H1N1 องคการอนามัยโลกแจงวาสถานการณยังไมพนวิกฤต    และรายงานจาก 
กระทรวงสาธารณสุข  เร่ืองการสรางภูมิตานทาน(วัคซีน)   ถาใหมากๆประชาชนในชุมชนจะไดประโยชนไปดวย ไมเฉพาะ 
คนฉีด รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขและปลัดกระทรวงสาธารณสุข เนนย้ําชัดเจนวา เปนการฉีดโดยสมัครใจ 
ในกลุมบุคลากรและกลุมเสี่ยง  ตองอธิบายใหทราบและเขาใจ  จะฉีดหรือไมฉีด ก็ตองใหเซ็นชื่อรับทราบดวย  ในสวนของ 
จังหวัดสิงหบุรี  ไมไดฉีดตามภูมิลําเนา เน่ืองจากมีความยืดหยุนเร่ืองวัคซีน เชน บางคนเปนผูปวยโรคเร้ือรัง (COPD) 
รักษาอยู  มีบานอยูอําเภอทาชาง แตเคยเปนผูปวย รพ.สิงหบุรี หรือคลินิก  ตองอธิบายใหชัดเจน   ถามาขอฉีดก็ใหฉีด 
ไดเลย  วัคซีนพวกน้ีจะขอสนับสนุนจากสวนกลาง และขยับปรับเปลี่ยนกันเองในจังหวัดได  หรือแมแตเปนคนนอก 
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จังหวัด  เคยมารักษาที่จังหวัดสิงหบุรี และมีฐานขอมูลวาเปนโรคประเภทตามกลุมเสี่ยงชัดเจน  ใหฉีดได ถาเขาตองการขอฉีด 
เปนเร่ืองตองยืดหยุนและดําเนินการ   กรณีที่มีขาวฉีดวัคซีนในหญิงต้ังครรภมีปญหา  จึงเกิดความกลัว    รัฐมนตรีวาการ 
กระทรวงสาธารณสุขพยายามสรางความมั่นใจ ในสวนของจังหวัดสิงหบุรี มีการฉีดวัคซีนในกลุมเปาหมายสูงสุดในเขต 2 
ขอใหดําเนินการเต็มที่  และฝากกลุมงานควบคุมโรคติดตาม รพ.สิงหบุรีเวชชการ  วาตอนน้ีกระทรวงสาธารณสุข   มีนโยบาย 
Supply วัคซีนใหหรือยัง 

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 1.4 ขาวดีของ รพช./สอ.กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ    ไดมีหนังสือแจงไปวามีเงินงบประมาณรายจายประจําป 
เพื่อเปนคาตอบแทนบุคลากรที่ปฏิบัติงานในหนวยบริการภาครัฐ  โดยใชหลักเกณฑวิธีการ    และเงื่อนไขการจาย
คาตอบแทนเจาหนาที่ที่ปฏิบัติงาน  ใหกับหนวยบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 4)  และ(ฉบับที่ 6)  
พ.ศ.2552 เปนแนวทางการปฏิบัติในการเบิกจายคาตอบแทนฯ  กรณถีาจายจากเงินบํารุงจายขาดไปแลว   จะจายกลับมาอีก 
ไมได ถาทดรองจายไป คาดวานาจะไดคืน  ขอใหศึกษารายละเอียด ใหเบิกตามจริงทุกประการ และสงมาที่จังหวัดตาม
ระเบียบ ฝากในสวนน้ีเพื่อดําเนินการตอดวย 

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 1.5 การประเมินผลการปฏิบัติราชการ  รอบแรกเดือนมีนาคม 2553 ไดชี้แจงผูปฏิบัติเปนรายบุคคลแลว  สําหรับ
เร่ืองการลงโปรแกรม PPIS 4 มี Server ที่จังหวัด แตยังเขาโปรแกรมไมได ขอใหผูที่ถูกประเมินเขาไปบันทึกตัวชี้วัด 
ใหเสร็จภายในวันที ่5 มีนาคม 2553  และผูประเมินจะเขาไปทําการประเมินวันที่ 6-8 มีนาคม 2553  กรณีที่บางคน 
ยังไมมีตัวชี้วัดรายบุคคลตามประกาศจังหวัด ใหรีบทํา  ฝากแพทยหญิงวนิดา  สาดตระกูลวัฒนา      เร่ืองมอบหมายการ 
ประเมินของโรงพยาบาล  ยังไมไดสง     หลักเกณฑใหผูอํานวยการประเมินหัวหนาตามโครงสราง     และใหหัวหนาประเมิน 
ผูใตบังคับบัญชา  ตามประกาศจังหวัดและหลักเกณฑ กพ. ผูประเมินตองมอบเปนลายลักษณอักษร  สําหรับการมอบหมาย 
การประเมินใชเฉพาะรอบน้ีเทาน้ัน จะดูวามีปญหาหรือไมอยางไร   รอบหนาจะมีการเปลี่ยนแปลง   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 2 เร่ืองการรับรองรายงานการประชุมฯ คร้ังที่ 1/2553    

หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ แจงวา มีหลายหนวยงานรับรองรายงานการประชุม ไมมีแกไข 
และขอใหระบุชื่อหนวยงานที่รับรองรายงานการประชุมดวยทุกคร้ัง 

มติท่ีประชุม  รับทราบและรับรองรายงานการประชุม  
วาระที่ 3 เร่ืองสืบเน่ืองจากการประชุมคร้ังกอน  
     3.1 ผลการตรวจราชการกรณีปกติ รอบที่ 1 และการตรวจราชการแบบบูรณาการรอบที่ 2  ป 2553 
   หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ  กลาวขอบคุณทุกหนวยงานที่เกี่ยวของ  และแจงขอเสนอแนะ 
จากคณะตรวจราชการแบบบูรณาการฯ ไดแก โครงการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล   มีการประชาสัมพันธผูมี 
สวนไดเสียนอยไป   สวนเร่ืองอ่ืนเปนการชื่นชมผลงานวาทําดีแลวใหดําเนินการตอ เชน    โครงการ รพ.สายใยรักฯ
อัตราทารกกินนมแมอยางเดียว 6 เดือน  และอัตราการใชถุงยางอนามัย  
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  ประธาน  เร่ืองที่ผูนิเทศคุยกับผูรับการนิเทศ ถาเปนเร่ืองที่คิดวาตองปรับปรุง    ก็ใหคุยกับหัวหนา
และปรับปรุง  ถาเร่ืองอะไรที่ตองตัดสินใจ   ใหมาพบ    จะไดดําเนินการ   ในสวนน้ีถือวาไดมุมมองจากการเรียนรู 
เปนมุมมองที่ผูนิเทศให การทํางานตองมีการปรับตัวเองตลอดเวลา คาดวากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯจะแจงเวียน 
ขอเสนอแนะฯใหทราบตอไป 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        3.2 P&P Expressed demand ตามรายการ 10 Itemized  
  หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ      แจงขอมูลผลการใหบริการ  P&P Ex.Itemized 10 รายการ   ป 2553  
(ตค.52 - มค.53 )กิจกรรมที่ไมมีผลงาน ไดแก ANC เฉพาะสิทธิประกันสังคม (สงเงินไมครบ 7 เดือน) คาดวานาจะ 
ยังไมมีคนที่มีสิทธิประกันสังคมต้ังครรภ  และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี่ยง 4 กลุมโรค อยูระหวางใหหนวยบริการ 
จัดทําแผนปรับเปลี่ยนพฤติกรรม   ในสวนการดูแลเฝาระวังโรคซึมเศราในผูสูงอายุที่มีโรคเร้ือรัง 5 โรค     จากเดิมผลงาน 
รอยละ 100 คาดวานาจะผิดพลาด เดือนน้ีปรับเหลือรอยละ 9.29 คาดวานาจะเปนขอมูลจริง รายละเอียดตามเอกสาร  
  ประธาน  P&P Ex.Itemized 10 รายการ สปสช.และกระทรวงสาธารณสุข คิดวา เปนกิจกรรมสําคัญ  เปนงาน
ที่ใหมาในเร่ืองเหมาจายรายหัวอยูแลว  สวนน้ีเปนเงินใหเพิ่มเติมมาแตละจังหวัด ที่แตละหนวยบริการจะไดไป  ขอใหผูบริหาร
ดูขอมูลเพื่อติดตามตอ  และฝากวาในการประชุมหนวยงานของทานทุกเดือน  ใหนําขอมูลเชิงเปรียบเทียบแตละอําเภอหรือ
หนวยงานเดือนตอเดือน  วาเปนอยางไรบาง  เปนการเรงรัดงานใหดีขึ้น สวนการคัดกรอง/ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม   จะมีการ 
รายงานและเรงรัดตอไป 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 4 เร่ืองนําเสนอในที่ประชุมและแจงเพื่อทราบ 
        4.1 กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ 
 4.1.1 สรุปสถานการณโรคทางระบาดวิทยา ประจําเดือนกุมภาพันธ  2553  นําเสนอโดยนางศรีสุดา  ผิวนิล 
  จากการเฝาระวังสถานการณโรคทางระบาดวิทยา พบโรคที่มีอัตราปวยสูง   ไดแก อุจจาระรวง 
รองลงมาไขไมทราบสาเหตุ  และปอดบวม  ตามลําดับ    สถานการณโรคโดยรวมอยูในภาวะปกติ    มีเพียงโรค 
ไขหวัดใหญสูงกวาคามัธยฐาน 2.5 เทา  สําหรับแนวโนมการเกิดโรคไขเลือดออกจังหวัดสิงหบุรี   มีรายงานผูปวย  
5 ราย ตํ่ากวา base line   สวนสถานการณโรคไขหวัดนกในคน   ในประเทศไทยป 2553 มีผูปวยที่สงสัยเขาไดกับ 
นิยาม 1 ราย  จากจังหวัดประจวบคีรีขันธ    สําหรับโรคไขหวัดใหญสายพันธุใหม  2009 จังหวัดสิงหบุรี ป 2552 ผูปวย 
ทั้งหมด 367 ราย ผูปวยยืนยัน 80 ราย ป 2553 ผูปวยทั้งหมด 111 ราย ผูปวยยืนยัน 19 ราย ขอใหดําเนินการตาม 5 มาตรการหลัก
รวมกับยุทธการ 4x4x4x4  รายละเอียดตามเอกสาร 
  ประธาน  จังหวัดสิงหบุรี  ถูกประเมินจากกรมควบคุมโรคไปแลว เร่ือง H1N1 ผลเปนประการใด
จะแจงใหทราบตอไป 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        4.2 กลุมงานควบคุมโรค  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานควบคุมโรค  

4.2.1 ผลการดําเนินงานวัณโรค จังหวัดสิงหบุรี ป 2553  
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การคนหาผูปวยวัณโรครายใหมเสมหะพบเชื้อ ป 2553  เปาหมาย 143  ราย  ผลงาน 49 ราย คิดเปน 
รอยละ 34.26   admit รอยละ 91.83   สวนเอกสารการติดตามผูปวยรับยา   ขอใหนําไปใหเจาหนาที่ติดตามผูปวยมา 
รับยาและตรวจเสมหะใหครบดวย 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.2.2 ผลการดําเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก จากการตรวจสอบเว็บไซดของสถาบันมะเร็งแหงชาติ 
ณ วันที่ 24 กุมภาพันธ 2553 
  ภาพรวมจังหวัด  ผลงานตรวจคัดกรอง  4,713  ราย  มีผลแลวทั้งหมด 1,225 ราย เปนสิทธิUCและประกันสังคม 
1,163 ราย ผิดปกติ 18 ราย พบวา สสอ.ทาชาง และ สสอ.คายบางระจัน ไมมีผลการดําเนินงาน   ไมทราบวายังไมดําเนินการ 
หรือดําเนินการแลว ยังไมบันทึกขอมูล   
  นางเกษมสุข  จันทรงาม  แจงวา  มีปญหาอานผล labไมทัน ผลคอนขางชา  ไดนําเรียนผูอํานวยการ 
รพ.บางระจัน จะใช Lab ของเอกชน เน่ืองจากเกรงวาแจงผล labไมทันภายในเดือนมีนาคม 2553     
  ประธาน  ให สสอ.เมืองฯ ทบทวนตัวเลขผลการดําเนินงานอีกคร้ัง  ในสวนของ Lab เอกชน ขอให
พิจารณาวาดีขนาดไหน    คุณภาพเปนอยางไร     และฝาก ผอ.รพท.ทั้ง 2 แหง  จัดระบบกระบวนการเร่ืองการอาน 
lab วาความจริงจะรับไดในราคาเทาไร ขนาดไหน ถารับได  เวลาใด  เพื่อจะไดรูศักยภาพเปนอยางไร จะไดไมเปน 
ผลเสียกับผูปวย เพราะชามากจะมีปญหา  ขอใหกลุมงานควบคุมโรค เปนผูประสานงานใหดวย   
  ผูอํานวยการ รพ.อินทรบุรี  แจงวา รพ.อินทรบุรี ยินดีดําเนินการเร่ืองการอานผล lab  ในราคา 50 
บาท/คน ขอใหเจาหนาที่ รพ.บางระจัน ติดตอคุณจรูญ  แกวกาญจนรัตน ที่ รพ.อินทรบุรีได 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        4.3 กลุมงานพัฒนาบุคลากร  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร 

4.3.1 แผนการประชุม/อบรมของฝาย/กลุมงาน/งานตางๆ ใน สสจ.สิงหบุรี  
  -กลุมงานควบคุมโรค จัดประชุมคณะกรรมการ NCD วันที่ 4 มีนาคม 2553 และประชุม 
คณะกรรมการแกนนําตําบลหนองกระทุม วันที่ 12 มีนาคม 2553 
  -กลุมงานประกันสุขภาพ  ประชุมคณะอนุกรรมการวินิจฉัยคํารองฯ ม.41 วันที่ 25 มีนาคม 2553 
  -งานภาคประชาชน  ประชุมชมรม อสม.จังหวัดสิงหบุรี  วันที่ 11 มีนาคม 2553 
  -กลุมงานทันตสาธารณสุข  ประชุมทันตบุคลากร  วันที่ 18 มีนาคม 2553 
  ประธาน  เพื่อเปนการบูรณาการรวมกันในการใชหองประชุม    สสจ.จะทําหองประชุมเพิ่ม  แตรองบฯ
ไทยเขมแข็ง   หองประชุมน้ีมีปญหาความคับแคบ  และขนาดของหองเล็ก 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        4.4 งานสงเสริมสุขภาพฯ นําเสนอโดยหัวหนางานสงเสริมสุขภาพฯ 

4.4.1 สรุปความกาวหนาโครงการโรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัว 
  แสดงความยินดีกับผูอํานวยการ รพ.พรหมบุรี ไดรับประทานโลเกียรติคุณ รพ.ผานการประเมิน 
รพ.สายใยรักแหงครอบครัวระดับทอง จากพระเจาวรวงศเธอพระองคเจาศรีรัศม พระวรชายา  ในสมเด็จพระบรม
โอรสาธิราช สยามมกุฎราชกุมาร เมื่อวันที่ 12 มีนาคม 2553 ที่ รร.รามาการเดน 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
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         4.5 กลุมงานทันตสาธารณสุข นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 

4.5.1 สรุปและประเมินผลการดําเนินงานโครงการ “ยิ้มสดใส เด็กไทยฟนดี” รอบ 4 เดือน (ตค.52-มค.53) 
 อัตราการเกิดโรคฟนผุในเด็กลดลง รอยละ 1 สถานการณป 2552   พบเด็กอายุ 12 ป ฟนผ ุรอยละ  

66.24 มีกระบวนการปฏิบัติงาน ไดแก การรณรงคลดการบริโภคหวานในเด็ก   ตามโครงการเครือขายเด็กไทยฟนดี
สิงหบุรีออนหวาน การจัดการใหเด็กมีพฤติกรรมอนามัยในชองปากที่ดี  โดยจัดใหมีการแปรงฟนหลังอาหารกลางวันทุกวัน 
ผลงานรอยละ 95.74 มีการจัดบริการทันตกรรมปองกันโดยการ ตรวจสุขภาพชองปากชั้นป.1 และ ป. 3 รอยละ 87.72 
เคลือบหลุมรองฟนชั้นป.1 รอยละ 47.74     และการจัดการสิ่งแวดลอมใหเอ้ือตอการมีทันตสุขภาพที่ดี   โดยโรงเรียน
ประถมศึกษาทุกแหงเปนโรงเรียนปลอดนํ้าอัดลม ไดรับรางวัล สพท.ออนหวาน การดําเนินงาน (ตค.52-มค.53)มีการ 
ประชุมชี้แจงเครือขายทันตบุคลากรใน รพ. /รพ.สต.ทุกแหง   และดําเนินงานตามโครงการยิ้มสดใสเด็กไทยฟนดี ป 2553 
โดยทุก CUP ตรวจฟนและเคลือบหลุมรองฟน ป.6 (ธันวาคม 2552)   ผลงานจาก 3 CUP   ในการตรวจฟนจํานวน 703 คน 
คิดเปนรอยละ 25.70 เคลือบหลุมรองฟน   ฟนกรามแทซี่ที่ 2 จํานวน 254 คน 604 ซี่   คิดเปนรอยละ 46.44    และ 44.15  
ตามลําดับ  พบปญหาควรปรับปรุง  ไดแก  การแสวงหาความรวมมือจากภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ  (ผูปกครอง ชุมชน 
และองคกรปกครองสวนทองถิ่น )    ควบคุมคุณภาพการแปรงฟน    วางแผนการดําเนินงานในแตละกลุมอาย ุ     ในชวงเวลาที่ 
เหมาะสม  และอบรมเจาหนาที่สาธารณสุข    เพื่อชวยในการดําเนินงานสงเสริมปองกันทันตสุขภาพ   ใหครอบคลุมยิ่งขึ้น 
ผลการดําเนินงาน (ตค.52-กพ.53) ไดแก  นักเรียน ชั้นป.1 ป.3  และป.6      ไดรับบริการตรวจฟนเปาหมาย  7,615 ราย  ผลงาน 
1,830ราย รอยละ 24.03   นักเรียนชั้น ป.1 ไดรับบริการเคลือบหลุมรองฟนในฟนกรามแทซี่ที่ 1   เปาหมาย  2,500 คน ผลงาน 
ไมมี และนักเรียนชั้น ป.6 ไดรับบริการเคลือบหลุมรองฟนในฟนกรามแทซี่ที่ 2 เปาหมาย 2,735 คน ผลงาน 618/1,567 คน 
รอยละ 22.60   จึงขอความรวมมือในการดําเนินงานและบันทึกขอมูล   ภายในวันที่ 25 ของทุกเดือน 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.5.2 สรุปและประเมินผลการดําเนินงานสงเสริมปองกันทันตสุขภาพกลุมผูสูงอายุ  รอบ 5 เดือน (ตค.52- 
กพ.53) ประกอบดวย โครงการฟนเทียมพระราชทาน เปาหมาย 280 ราย ผลงาน 135 ราย รอยละ 48.22 ในสวนของ 
ชมรมผูสูงอายุ   เนนกิจกรรมทันตสุขศึกษา   ตรวจและใหคําแนะนํา   และกิจกรรมรณรงคสงเสริมสุขภาพชองปาก 
ผูสูงอายุ 1 อําเภอ 1 ชมรม 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
4.5.3 สรุปผลการประเมินการสุมตรวจสอบกิจกรรม     “ระดับความสําเร็จรอยละเฉลี่ยถวงนํ้าหนักของ 

ประชาชนกลุมเปาหมาย มีความรูและทักษะที่จําเปนในการดูแลสุขภาพตามเกณฑที่กําหนด มี สอ.ที่รับการนิเทศ
โดยการสุม 5:1 จํานวน 9 สอ.    มีการดําเนินงานสงเสริมทันตสาธารณสุข   ในกลุม ANC  Well Baby Clinic 
ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก   โรงเรียน   ชมรมผูสูงอายุ    พบความตองการของ สอ. ไดแก  ภาพพลิก ฟลูออไรดวานิช แปรงสีฟน 
แจกหญิงต้ังครรภ ภาพรวมผลการนิเทศติดตาม เจาหนาที่มีความรับผิดชอบงานทันตสาธารณสุข มีขอมูลพื้นฐาน 
ครบถวน โรงเรียนมีการแปรงฟนหลังอาหารกลางวันทุกโรงเรียน อุปกรณการแปรงฟนคอนขางครบ ไมเปนปญหา 
รายงานการแปรงฟนสวนใหญถูกตอง ครบถวน   มีการบันทึกผลการแปรงฟนในแบบฟอรมการแปรงฟน  โรงเรียน
บางแหงมีการขายนํ้าอัดลม (ไมทุกวัน)  ติดปายโรงเรียนปลอดนํ้าอัดลมทุกโรงเรียน  พบปญหา/อุปสรรค ไดแก ครู 
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มีภาระงานรับผิดชอบมาก ทําใหบางโรงเรียนไมมีการบันทึกผลการแปรงฟนในแบบฟอรม มีการขายนํ้าอัดลม/ขนมถุง 
กรุบกรอบในโรงเรียน  โรงเรียนไมจัดทําแบบฟอรมการแปรงฟนตามที่กําหนด   เน่ืองจากตองใชงบประมาณในการ
ซื้อกระดาษ  ขอเสนอแนะ/แนวทางการแกไข   เจาหนาที่สถานีอนามัยบางแหง จัดทําแบบการลงบันทึกผลงานแบบ
งายใหครูอนามัย  ไดชี้แจงเจาหนาที่/ครูอนามัย/แมคา ทราบในเร่ืองของการเปนโรงเรียนปลอดนํ้าอดลม และสพท.
ออนหวาน   โดยตองไมมีการขายนํ้าอัดลมในโรงเรียน ทุกคนรับทราบจะพยายามลดการขายนํ้าอัดลม และขนมถุง
กรุบกรอบ  สวนแบบฟอรมการแปรงฟน ขอใหสอ.เปนผูสนับสนุนใหโรงเรียน   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.5.4 P4P เกณฑ 7 การเขาถึงบริการทันตกรรมและงานทันตสาธารณสุขที่จําเปน 
  อัตราการใชบริการทันตกรรม ตอประชากร 1,000 คน และสัดสวนการใหบริการทันตสาธารณสุข 
เหตุผลของการใชดัชนีทั้ง 2 ตัว เพื่อขับเคลื่อนยุทธศาสตรที่ 1 ขยายและพัฒนาบริการสุขภาพชองปากระดับปฐมภูมิ 
ใหบรรลุเปาหมาย  เด็กอายุ 0-5 ป  และเด็กประถมศึกษา  ทุกคนไดรับการตรวจสุขภาพชองปาก    และไดรับบริการ 
สงเสริมสุขภาพ      หรือปองกันโรคในชองปากอยางนอย 1 คร้ังตอป    จํานวนคร้ังการเขาถึงบริการทันตกรรมของ 
ประชาชนในพื้นที่ไมนอยกวารอยละ 20   จัดใหมีระบบนัดและระยะเวลานัด   เพื่อรับบริการอุดฟนไมเกิน 1 เดือน  
จุดเนน ไดแก รายงานขอมูลตามจริง ศึกษาคําจํากัดความใหชัดเจน ขอมูลที่รายงานตองมี หลักฐานใหสุมตรวจสอบ 
ได  ตรวจสุขภาพชองปาก มีการบันทึกในบัตร OPD หรือบัตรบันทึกสุขภาพเด็ก   (อาปากเเลวตรวจเพื่อถอน ไมนับ) 
สงขอมูลทันเวลา  ระบบ web base สปสช.สามารถดึงขอมูลในระบบแบบ real time   ดําเนินการในคน 4 กลุม  ไดแก 
ANC  อายุ 0-2 ป  3-5 ป  และ 6-14 ป  ประกอบดวย 5 กิจกรรม  ไดแก  ตรวจสุขภาพชองปาก   Sealant    ฟลูออไรด  
PRR ทําความสะอาดชองปาก (prophylaxis)  
  ประธาน  มีเครือขายซอนกันอยู  เชน   เครือขายของงานทันตสาธารณสุข กับเครือขายงานคุมครอง
ผูบริโภค ซึ่งมีอยูแลวใน รพ./สอ.      มีบางเร่ืองที่ใหผูบริหาร(ผอ./สสอ.)ดูแล  แตจะขอประเมินผลงานรอบน้ีกอน  
ถาเปนที่พอใจ ก็ตกลงให ผอ./สสอ.ดูแลเร่ืองของการประเมินตอ  แตถาผลงานไมเปนที่พอใจ   หรือมีบางงานเปน
ปญหา   จังหวัดอาจตองสงตัวชี้วัดไปให ผอ./ทันตแพทย เพื่อใหจังหวัดเปนผูประเมินโดย นพ.สสจ. หรือหัวหนา 
กลุมงานทันตสาธารณสุข  หรือหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค  เพราะความจริงทันตาภิบาลที่อยู รพ./สอ.ทํางาน 
ในพื้นที่  และงานเชิงนโยบายที่ลงไปจากจังหวัด  ฝากวาตองเขมแข็งเหมือนขาราชการหรือคนทั่วไปที่ทํางานดวยใจ 
ตองการทําและทําแลวคิดวาเปนประโยชนตอประชาชน  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 6 เร่ืองอ่ืนๆ 
      6.1 การคัดกรองความเสี่ยงประชาชนอายุ 15 ปขึ้นไป 
  ประธาน  ที่ตองเรงรัดดําเนินงาน   เพราะตองสงขอมูลเพื่อนําไปปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  ให สปสช.
ภายในวันที่ 20 มีนาคม 2553   หมายถึง ตองมีขอมูลคัดกรองวา   กลุมไหนเปน confirm screening  และนําไปปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
ถาทําไดนอย  จะเปนปญหา  ปน้ี สปสช.จัดสรรให 2,000 บาท/หัวประชากร    และให Confirm screening   50 บาท/
หัวประชากร 
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  นางสาวนฤมล  ลิจุติภูมิ  แนวทางการดําเนินงาน ไดชี้แจงเจาหนาที่ไปแลว โดยทํา verbal screening ในคนอายุ 
15 ปขึ้นไป ถาพบวาเสี่ยงในดานอ่ืน เชน สูบบุหร่ี ด่ืมสุรา ใหคําแนะนํา  แตถาเสี่ยงในกลุม metabolic 4 โรค ไดแก 
เบาหวาน ความดัน อวนลงพุง stroke ใหนํามาคัดกรองยืนยันอีกคร้ัง  ในการทํา verbal screening เน่ืองจาก  สปสช. 
ไมไดกําหนดรายละเอียดวาเปนกี่ขอ    ถึงเรียกวาเสี่ยง      จึงไดประสานงานกับกลุมงานควบคุมโรค     ใหใชหลักเกณฑ 
verbal screening  ของกลุมงานควบคุมโรค   สวนขั้นตอน Confirm screening  หลังจากพบวาเสี่ยง  เชน  อวนลงพุง 
ใหวัดดูเสนรอบเอววาเกินหรือไม     ถาเปนเบาหวานใหดูนํ้าตาลในเลือด   จะมีรายละเอียดเอกสาร   จากน้ันนําแบบ 
Confirm screening บันทึกลงในโปรแกรม PPIS ประมวลผลแยกใหวาเปนกลุมเสี่ยง กลุมปวย หรือกลุมปกติ  ปญหา 
ตอนน้ี โปรแกรมหนาเว็ปไซด ยังไมสามารถประมวลผล และรายงานผลวาบันทึกผลขอมูลไปเทาไร ถาจะเขาไปดูได 
ตองใช Password  ของแตละ สอ.เขาไปดู    และนับจํานวนรายการบันทึกการคัดกรองวาบันทึกไปเทาไร      ไดแกปญหาโดยให 
เจาหนาที่ในพื้นที่ทําเปนรายงานประจําเดือนทุกเดือน   วาบันทึกไปเทาไร   สวนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเปนเร่ืองของกลุมงาน 
ควบคุมโรคดูแลอยู  จะนําผลจากการคัดกรอง  โดยถาจะทําปรับเปลี่ยนพฤติกรรม นําคนเสี่ยงตามบัญชีรายชื่อ พรอม 
เลขประจําตัว 13 หลัก สง สปสช. เปาหมายการจัดสรรเงินคา Confirm screening ของ สปสช.ให 15,113 คน   ผลการ 
ดําเนินงาน ณ วันที่ 25 กุมภาพันธ 2553 ภาพรวมจังหวัด มีการคัดกรองเบื้องตนแลวพบวาเสี่ยง 31,070 คน รวมบันทึกใน PPIS  
3,385 คน รอยละ 10.89    ทุกหนวยงานมีการคัดกรองเบื้องตน   และบันทึกขอมูลแลวยกเวน  รพ.พรหมบุรี และ รพ. 
ทาชาง  ซึ่งดําเนินการคัดกรองเบื้องตนยังไมแลวเสร็จ  และยังไมมีการบันทึกขอมูล 
  ประธาน  นํากลุมเสี่ยงไปปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยดูจากเกณฑวาเสี่ยงหรือไมเสี่ยง   วันที่ 20 มีนาคม 
2553 ตองสงสวนกลาง  จังหวัดสิงหบุรีมีโควตา 686 คน  โปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 3 วัน 2 คืน สําหรับ 
ผลการดําเนินงานของ สสอ.เมือง  นาจะขาดของเทศบาลเมืองฯ  ใหตรวจสอบดูดวย      สวนการต้ังเปาหมายในสวนของการ 
คัดกรอง   สปสช.ใหเงินมา 15,113 คน x 50 บาท ควรกําหนดเวลาใหชัดเจนวาใหดําเนินการถึงเมื่อไร คาดวาประมาณ 
เดือนมิถุนายน-กรกฎาคม 2553  นาจะเสร็จ       ยังมีกลุมเสี่ยงที่ตองปรับเปลี่ยนพฤติกรรม สปสช.  กําหนดเปาหมาย 686 คน x 
2,000 บาท   การตามเร่ืองปรับเปลี่ยนพฤติกรรม   ตองไดจากการคัดกรองกอน   ซึ่งมีอยูแลว 3,385 คน  ความจริงตองการ 
686 คน   จะขอตกลงตรงน้ีวาทุก สสอ./รพ.ตองคัดกรองใหไดผลงานมากกวารอยละ 50      กอนวันที่ 15 มีนาคม 2553
และบันทึกขอมูลเขาโปรแกรม   ถาใครบันทึกไดมาก   มีโอกาสปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมาก  จึงจะมอบยอดเร่ืองการ 
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให  สวนวาจะไดเทาไร ใหคิดจากสัดสวนการคัดกรอง Confirm screening ไดเทาไรแลวนําไป 
ปรับอีกคร้ัง  โดยคิดจากทั้งหมดเปน 686 แลวเทียบบัญญัติไตรยางศ   
  นายวุฒิพงษ  ทากระเบา  เจาพนักงานสาธารณสุขชํานาญงาน  แจงวา ไดคัดกรองไวหมดแลว  
แตมีปญหาการบันทึกขอมูล ดังน้ี 

1) ความเร็วของ Internet กับการเขาใชโปรแกรมบันทึกขอมูลผาน website จะลมบอย บันทึก 
ขอมูลไดเปนพักๆ  โปรแกรมคาง  
  นางสาวนฤมล  ลิจุติภูมิ  Internet ที่ สสจ.ไมมีปญหา ถาม สปสช.แลวบอกวาถามีปญหา ใหโทรฯแจง 
สปสช.ชวงเวลาน้ันไดเลย  จะไดแกปญหาไดทุกที่ทุกแหง 
  ประธาน  ใหตรวจสอบ และใหเบอรโทรศัพทของ สปสช.แกเจาหนาที่ไปดวย   
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2) มีการเปลี่ยนผูรับผิดชอบงานหลัก  บางคนไปอบรมเวชปฏิบัติ  ไมมีการมอบหมายงานให 

เจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานอยู 
ประธาน  ฝากผูบริหารรับไปจัดการดวย  เหลาน้ีเปนผลงานของจังหวัด ถามีการ confirm  หรือ 

คัดกรองแลว ไมไดบันทึกขอมูล จะไมไดอะไรเพิ่ม คงตองเกื้อกูลกัน อีกสวนหน่ึงปกอน สปสช มี hot line เร่ือง
website พวกน้ี ใหกลุมงานประกันฯและงานสงเสริมสุขภาพฯติดตอถามดู 
  3) ปญหา Password /user name  คนที่รับผิดชอบไมใหคนอ่ืนยืม  เชน คนรับผิดชอบการลงบันทึก
ขอมูลเปนของงานสงเสริมฯ แต Password เปนของงานประกันสุขภาพ 

นางสาวนฤมล  ลิจุติภูมิ  Password ตอนน้ีใชอันเดียวกับตรวจสอบสิทธิ์ได  
  ประธาน  ให สสอ.เขาไปจัดการ จะทําเร่ืองน้ีเปนตัวชี้วัดก็ได  

นางศศิธร  นันทศรี  ในสวนของ รพ.พรหมบุรี พบปญหา ดังน้ี  
1) computer ในฝายมี 3 เคร่ือง  อยูที่หัวหนาเปน Note book 1 เคร่ือง  ที่งานเอดสและวัณโรค 1  

เคร่ือง (เขาไปใชไมได) อีก 1 เคร่ืองอยูที่คลินิก ถูกล็อกการเขาใชงาน ไมใหใช internet อีก 1 เคร่ืองที่ธุรการ ไมไดใช 
กวาจะมีชองใหใชนอยมาก ขอไปที่ IT จัดให 1 เคร่ือง เสียงดังมาก internet ใชไมได รอซื้อสายกอน ใหแกก็ไมแกให 
  ประธาน  มอบทันตแพทยนธร  ขจรไพร  กลับไปนําเรียนผูอํานวยการโรงพยาบาลใหรีบดําเนินการ
แกปญหา 
  ทันตแพทยนธร  ขจรไพร  รับจะไปนําเรียนผูอํานวยการโรงพยาบาล เพื่อแกปญหาตอไป   

2) Password ของงานสงเสริมฯมี 2  Password  เขาไมไดทั้ง 2 Password ใหรอ 1 เดือน  ในสวน 
ของงานประกันฯมี 2 Password  เขาได  แตใหใชชื่อคนงาน ไมทราบวาใชชื่อคนงานบันทึกขอมูลไดหรือไม 

หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ แจงวา ใชได และไดแจงเบอรโทรฯของ สปสช.ใหผูเกี่ยวของทราบ 
แลว  ในสวนของ User name และ password  สปสช.ใหคนเดียว เน่ืองจากมีปญหา เพราะมีเร่ือง พ.ร.บ. ขอมูลขาวสาร 
เขามาเกี่ยวของ  ตอนน้ีมีบางคนใช User name  และ password  คนหาขอมูลสวนตัวของผูอ่ืน  ซึ่งกําลังเปนเร่ืองกันอยู  
ตรงน้ี สปสช. จึงตองควบคุมกํากับ   ฝากวาใหแจงชื่อผูรับผิดชอบใหกลุมงานประกันสุขภาพ  เพื่อจะไดขอ User name และ 
password ให  ถามีการเปลี่ยนผูรับผิดชอบ ขอใหแจงเขามาดวย   จะไดระงับผูรับผิดชอบเดิมและให User name และ 
password คนใหม 
  ประธาน  ในสวนของเทศบาล  จะสงเจาหนาที่จาก สสจ.เขาไปพบ  เพื่ออธิบายเพิ่มเติมจะไดเขาใจ 
ความจริงเปนการทํางานที่ชวยกัน  เปนเร่ืองของ สปสช. แตเห็นวาเปนประโยชน  เพราะทางเทศบาลรวมกับโรงพยาบาล 
ทําเร่ืองผูสูงอายุ   ซึ่งเปนกลุมโรคเร้ือรัง   ทาง สสจ.ยินดีเปนวิทยากร    หวังวาจะประสบความสําเร็จ   ซึ่งจะเปนความสําเร็จ 
ของจังหวัดดวย 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        6.2 หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค แจงวา  ปจจุบันมีเร่ืองการประกอบโรคศิลปะ โดยไมไดรับอนุญาต 
เชน ผลิตภัณฑอาหารเสริม จะมีกลยุทธในการนําเสนอผลิตภัณฑอาหารเสริม วิธีการโดยการจางพยาบาล นักเทคนิค 
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การแพทยจาก รพ.ตางๆมาน่ัง เจาะเลือด  ตามแหลงชุมชน มีการโฆษณา วินิจฉัยโรค  เสร็จแลวใหซื้ออาหารเสริม 
ไปกิน การดําเนินการเชนน้ีที่จังหวัดสิงหบุรีพบแลว คือจางพยาบาลไปดําเนินการที่ตําบลจักรสีห  แตจับกุมไมทัน  
เขาไปเขาหยุดดําเนินการแลว  ไมมีใครรองเรียน   แตไมเกินคร่ึงเดือนไปถูกจับที่จังหวัดอุตรดิตถ    การดําเนินการ 
เชนน้ี เปนการดําเนินงานของบริษัท หวงวาผูที่เสียหายคือ พยาบาล หรือนักเทคนิคการแพทย ทานจะไดรับความผิด 
โดยการประกอบวิชาชีพเทคนิคการแพทยโดยไมไดรับอนุญาต  หรือประกอบวิชาชีพเวชกรรมโดยไมไดรับอนุญาต  
หรือโฆษณาสรรพคุณอาหารโดยไมไดรับอนุญาต    ที่สําคัญถาเปนขาราชการ   จะถูกดําเนินคดีอาญาและวินัยดวย 
ขอใหผูบริหารแจงเจาหนาที่ในสังกัดวา การทําอยางน้ีเปนการทําที่ผิดกฎหมาย ทํานอกสถานที่ เชนเดียวกนั เร่ือง lab 
X-ray ถาจะจางใครมา   ใหขอดูใบอนุญาตประกอบกิจการน้ัน  ๆ  จึงแจงผูบริหารใหแจงผูเกี่ยวของในสังกัดระวังเร่ืองน้ีดวย 
  ประธาน  เจาหนาที่สวนใหญไมทราบเร่ือง  ตอนน้ีมีกองทุนทองถิ่น จะมีการตรวจรางกาย บางคร้ัง 
มีการใชหนวยเคลื่อนที่ที่ไมมีการอางอิงแหลงที่มา   อันน้ีเปนความผิด  ขอใหชวยกันสอดสองดูแลดวย   บางทองถิ่น
เหมือนกับวาไปดูแลประชาชน แตความจริงผิดในการประกอบวิชาชีพตาม พ.ร.บ. ประกอบโรคศิลปะ หรือ พ.ร.บ. 
ใบอนุญาตสถานพยาบาล 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
       6.3 ประธาน  แจงวา ไดแจกหนังสือเร่ืองอบรม/ศึกษาตอให รพ./สสอ. ตรวจสอบรายชื่อ ถามีปญหา พรุงน้ีให 
สงหนังสือแจงกลับมาที่ สสจ.ดวย ไมมีการประชุม เพียงแตทานขอมา  ทางจังหวัดขอ Confirm ถาไมมีเปลี่ยนแปลง
แกไข ขอใหสงเร่ืองมาที่ สสจ. จะไดเสนอผูวาราชการจังหวัดลงนามตอไป 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 5 เร่ืองเพื่อพิจารณา 
        5.1  การบริหารทรัพยากรบุคคล  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร 
  ประธาน  จากการประชุมคร้ังที่แลว กลุมงานพัฒนาบุคลากร ไดนําเสนอเร่ืองดังกลาว  แตเน่ืองจาก
มีจํานวนขอมูลรายละเอียดมาก จึงใหกลับไปศึกษาดู หากตองการแกไขปรับปรุงใหนําเขามาเสนอในที่ประชุมคร้ังน้ี 
เพื่อจะไดใหแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล ดําเนินการตอไป และฝายบริหารฯขอแกไข ดังน้ี 
  ของเดิม   เปาประสงคที่ 2.3 สรางความรูความเขาใจหลักเกณฑการจายคาตอบแทน 
     ตัวชี้วัดที่ 2.3.1 ทุกหนวยงานมีการจายคาตอบแทนตามเกณฑที่กําหนด 
     ตัวชี้วัดที่ 2.3.2 รอยละของบุคลากรที่มีความพึงพอใจตอระบบการจายคาตอบแทน 
  ขอแกไข วัดความพึงพอใจไมได  ขอตัดหัวขอน้ีออกทุกมิติ 

มติท่ีประชุม  ใหคงของเดิมไว  โดยประเมินความพึงพอใจเกี่ยวกับความเร็ว คุณภาพ  ความถูกตอง 
         ระยะเวลาในการเบิกจาย 

ของเดิม   ตัวชี้วัดที่ 3.1.1รอยละของผูที่มีหนาที่ประเมินบุคลากรไดรับความรูเร่ืองการประเมินผล 
  การปฏิบัติงาน 

ขอแกไข  ประชุมชี้แจงใหความรูผูมีหนาที่ประเมินบุคลากร ไดรับความรูเร่ืองการประเมินผลการ 
  ปฏิบัติงาน 

มติท่ีประชุม  ใชตัวชี้วัดเดิม 
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ของเดิม   ตัวชี้วัดที่ 3.1.2    ทุกหนวยงานมีการประกาศหลักเกณฑและวิธีการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
ขอแกไข ทุกหนวยงานมีการแจงประกาศหลักเกณฑและวิธีการประเมินผลการปฏิบัติงาน (เน่ืองจาก 

  ในการจัดทําประกาศจังหวัดสิงหบุรีเปนผูจัดทํา) 
มติท่ีประชุม  แกเปน  จํานวนหนวยงานที่มีการแจงประกาศหลักเกณฑและวิธีการประเมินผลการ 

          ปฏิบัติงาน  
ของเดิม    ตัวชี้วัดที่ 3.1.3   รอยละของบุคลากรที่มีความพึงพอใจตอผลการประเมินผล การปฏิบัติงาน  

   และการพิจารณาความดีความชอบ 
ขอแกไข  จํานวนเร่ืองรองเรียนที่มีการตรวจสอบขอเท็จจริงแลว ที่รองเรียนไมพึงพอใจตอผลการ 

  ประเมินผลการปฏิบัติงาน และการพิจารณาความดีความชอบ ในสวนของระดับเปาหมาย 
  ขอแกไขเปนดังน้ี 

ระดับเปาหมาย 
 

1 2 3 4 5 
8 6 4 2 0 

 

มติท่ีประชุม  ประธาน  ในสวนของตัวชี้วัด  แกเปน   จํานวนเร่ืองรองเรียนที่รองเรียนเกี่ยวกับ 
         ความไมพึงพอใจ ตอผลการประเมินผลการปฏิบัติงาน  และการพิจารณาความดี 
         ความชอบ  และในสวนของระดับเปาหมายใหเก็บไว  

ของเดิม   เปาประสงคที่ 5.1 หนวยงานมีระบบฐานขอมูลบุคคลที่ถูกตอง เที่ยงตรง และทันสมัย 
  ตัวชี้วัดที่ 5.1.1 ทุกหนวยงานมีฐานขอมูลบุคคลที่มีความถูกตอง เที่ยงตรง และทันสมัย  
  (ตามที่ตกลงกับจังหวัด) 

ขอแกไข  เปาประสงคที่ 5.1 หนวยงานมีระบบฐานขอมูลบุคลากรที่สามารถจัดทําคําสั่งที่เกี่ยวของ 
  ตัวชี้วัดที่ 5.1.1 หนวยงานมีระบบฐานขอมูลบุคลากรที่สามารถจัดทําคําสั่งที่เกี่ยวของ 

มติท่ีประชุม  ใชตัวชี้วัดเดิม  และใช “จํานวนหนวยงาน” แทนทุกหนวยงาน 
         หนวยงานมีระบบฐานขอมูลบุคคลที่สามารถจัดทําคําสั่งที่เกี่ยวของ 

ของเดิม   1.1 พัฒนาบุคลากรเพื่อการสืบทอดตําแหนงทางบริหาร ผูรับผิดชอบงานบุคลากร  
  งานพัฒนาบุคลากร สสจ./รพท. 

ขอแกไข  งานบุคลากร (สํารวจขอมูลตําแหนงเกษียณ)งานพัฒนาบุคลากร สสจ./รพท. 
มติท่ีประชุม  ผูรับผิดชอบใหคงของเดิม ในสวนของ สสจ. ประธานจะกําหนดผูรับผิดชอบเอง 
ของเดิม   4.2 สรางมาตรการในการประเมินสมรรถนะ  ผูรับผิดชอบ งานพัฒนาบุคลากร 

  งานบุคลากร สสจ./รพท. 
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ขอแกไข  ตัดงานบุคลากรออก  เหลือผูรับผิดชอบคือ งานพัฒนาบุคลากร  งานบุคลากร รพท. 
มติท่ีประชุม  เปนเร่ืองของการทํางานรวมกัน และประธานจะเปนผูกําหนดผูรับผิดชอบให 
ของเดิม   6.2 วิเคราะหอัตรากําลังใหเหมาะสมกับภาระงาน  ผูรับผิดชอบ งานบุคลากร สสจ./รพท. 
ขอแกไข  เปลี่ยนผูรับผิดชอบจากงานบุคลากร เปนงานพัฒนาบุคลากร เน่ืองจาก เปนการวางแผน 

  กําลังคน 
มติท่ีประชุม  ใสลงไปกอนทั้ง 2 งาน (งานบุคลากร  สสจ./รพท. และงานพัฒนาบุคลากร)  และ 

         ประธานจะเปนผูกําหนดผูรับผิดชอบให 
ของเดิม   3.1 บุคลากรมีความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน และระบบงาน 
   3.1.1 รอยละของบุคลากรที่มีความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน และ 
   ระบบงาน   

  ผูรับผิดชอบ  ฝายบริหาร  สสจ./รพท. 
ขอแกไข  ผูรับผิดชอบ  เปนกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ  สสจ./รพท.รวมกับฝายบริหาร สสจ./รพท. 
มติท่ีประชุม  ใหคงเดิมฝายบริหาร และเพิ่มกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ สสจ.สิงหบุรี   
ของเดิม   มิติที่ 1  ผูรับผิดชอบ งานบุคลากร  งานพัฒนาบุคลากร  สสจ./ รพท. 
ขอแกไข  มิติที่ 1  ผูรับผิดชอบเปน งานบุคลากร  งานพัฒนาบุคลากร  สสจ./ รพท.โดยงานบุคลากรจะ 

  ดําเนินการ 6.1.1 จัดทําขอมูลขาราชการที่จะเกษียณอายุราชการ 
       6.1.2 สํารวจอัตรากําลังภายในเดือนกุมภาพันธ   

มติท่ีประชุม  ใหรวมกันทําไปกอน ประธานจะแบงงานให ใครตองการทําอะไร  ใครไมตองการทํา 
         อะไร เห็นวาทํางานทดแทนกันได 

ของเดิม   รายชื่อคณะกรรมการฯที่ปรากฏในเอกสาร  (คือผูที่เขารวมกระบวนการจัดทําแผนจริงทั้ง 2  
  คร้ัง 4 วัน) 

ขอแกไข   รายชื่อคณะกรรมการฯ ควรประกอบดวย 
  1 นายแพทยเชี่ยวชาญ  2 นักวิชาการเชี่ยวชาญ 3 ผูอํานวยการโรงพยาบาล 

   4 หัวหนากลุมงาน/งาน/ฝาย 5 สาธารณสุขอําเภอ 6 นักวิชาการสาธารณสุข หรือ 
     ตําแหนงอ่ืนๆที่เหมาะสม ปห7 นักทรัพยากรบุคคล สสจ. 
     เน่ืองจากบุคคลเหลาน้ีเปนผูมีประสบการณความรู ความสามารถ และจะไดเปนการระดม 
     สมองของผูมีประสบการณ   

มติท่ีประชุม  เห็นดวยในการใหเพิ่มชื่อดังกลาว  ในคราวตอไปที่จะมีการแตงต้ังคณะกรรมการ 
        ระดับจังหวัดใหม  ใหใสชื่อบุคคลที่ขอเพิ่มทั้งหมด  เขียนใหชัดเจนวา รายชื่อ 
        ผูเขารวมประชุม  

หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข  เสนอเพิ่มมิติที่ 2  มิติดานประสิทธิภาพหนา 5 ขอ 3  
ตามมาตรฐาน มีเร่ืองสัดสวนคาใชจาย และเร่ืองเพื่อสะทอนประสิทธิภาพการทํา HR  
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หัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร  ขอประสานงานกับกลุมงานทันตสาธารณสุข เพื่อทํารายละเอียด 

ตอไป 
มติท่ีประชุม  เห็นดวยกับขอเสนอดังกลาว 

 

  ปดประชุม  เวลา  16.35 น. 
 
     นางนิตยา  บุญปน 

             ผูสรุปรายงานการประชุม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
      (สําเนา) 
 

ที่ สห 0027.002/ว 3187            ศาลากลางจังหวัดสิงหบุรี 
              ถนนสิงหบุรี-บางพาน สห 16000 

 

22 มีนาคม  2553 
 

เร่ือง   แจงกําหนดการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ ประจําเดือนมีนาคม  2553 
  

เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลทุกแหง,นายแพทยเชี่ยวชาญ(ดานเวชกรรมปองกัน),นักวิชาการสาธารณสุข 
          เชี่ยวชาญ(ดานสงเสริมพัฒนา),นายอําเภอทุกอําเภอ ,  หัวหนาฝาย/กลุมงาน/งานใน สสจ.สห ,นายก 
          เทศมนตรีเมืองสิงหบุรี, และผูอํานวยการสํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 2 จังหวัดสระบุรี 
 

ตามที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี ไดจัดประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ 
คร้ังที่ 2/2553   เมื่อวันที่ 25 กุมภาพันธ  2553  เวลา 13.30 น. เปนตนไป  ณ. หองประชุม 2 สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดสิงหบุรี  มีเร่ืองที่ตองติดตาม 4 เร่ือง  ไดแก 
  1 การสนับสนุนวัคซีนให รพ.สิงหบุรีเวชชการ 
  2 ผลการประเมิน H1N1 จากกรมควบคุมโรค 
  3 การจัดระบบการอานผล lab งานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ของ รพท.ทั้ง 2 แหง 
  4 การแกปญหาเร่ืองคอมพิวเตอรของ รพ.พรหมบุรี 
 

บัดน้ี   ไดนํารายงานการประชุมฯ คร้ังที่ 2/2553      และเร่ืองที่ตองติดตาม   ลงใน Website ของ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีที่ http://www.sbo.moph.go.th และขอใหทุกหนวยงานเปด Website ดังกลาว 
ดูพรอมกับพิจารณารับรองรายงานการประชุมฯ      
 

  ในการน้ี  ไดกําหนดประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ คร้ังที่ 3/2553 ในวันที่ 7 
เมษายน 2553   เวลา 13.30 น. ณ หองประชุม ( 2 ) สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี     และหากหนวยงานใด 
ประสงคจะนําเร่ืองเขาระเบียบวาระการประชุมคร้ังน้ี ขอใหสงขอมูลพรอมแผนดิสกมาที่กลุมงานพัฒนายุทธศาสตร 
สาธารณสุข  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี  กอนวันประชุม 3 วันทําการ  เพื่อจะไดจัดทําระเบียบวาระ 
การประชุมฯ ลงใน Website ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีตอไป หากพนกําหนดน้ีถือวาไมมีวาระ 
เขาประชุม สําหรับหนวยงานที่นําเร่ืองเขาประชุม นอกเหนือจากระเบียบวาระการประชุมฯ ใหสรุปรายละเอียด 
สงกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีภายใน 3 วัน หลังการประชุม 

 
 
 
 
         จึงเรียน/... 
 
 

http://www.sbo.moph.go.th


 
-2- 

 
จึงเรียนมาเพื่อเชิญคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ เขาประชุมคร้ังที่ 3/2553 ตามวัน  

เวลา และสถานที่ที่กําหนด  และพิจารณาดําเนินการตอไป  
 

  ขอแสดงความนับถือ 
               ไพศาล  ด่ันคุม 
            (นายไพศาล  ด่ันคุม) 
   นายแพทยสาธารณสุขังหวัด ปฏิบัติราชการแทน 
       ผูวาราชการจังหวัดสิงหบุรี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี 
กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
โทร 0  3681  3493  โทรสาร  0  3681  3502 
E-mail Pho1701@health2.moph.go.th 

 
สําเนาเรียน ผูอํานวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมเทศบาลเมืองสิงหบุรี 
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