
 
รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ 

คร้ังที่ 3/2553 
วันที่  7  เมษายน  2553 เวลา 13.30 น.เปนตนไป 

ณ หองประชุม  2  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี 
--------------------------------- 

ผูมาประชุม 
  1 นางสาวนวลจันทร  คงพานิช          นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ดานสงเสริมพัฒนา สสจ.สิงหบุรี 
  2 นายสมเจตน  เหลาลือเกียรติ             ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิงหบุรี 
  3 นายชุติเดช  ตาบ-องครักษ          ผูอํานวยการโรงพยาบาลอินทรบุรี 
  4 นายณัฐ  หาวารี           ผูอํานวยการโรงพยาบาลพรหมบุรี 
  5 นายธีรศักด์ิ  เดนดวง           นายแพทยชํานาญการ แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลทาชาง  
  6 นายวุฒิชัย  วิจารณปรีชา          พยาบาลวิชาชีพ ชํานาญการ แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลคายบางระจัน  
  7 นายวิเชียร  พันธุสุข               สาธารณสุขอําเภออินทรบุรี 
  8 นายวีรชัย  บริบูรณ           สาธารณสุขอําเภอเมืองสิงหบุรี 
  9 นายสมาน  จันอินทร               สาธารณสุขอําเภอบางระจัน 
10 นายศิริชัย  นาคพนม           สาธารณสุขอําเภอทาชาง 
11 นายสมนึก  ศรีใสดี             สาธารณสุขอําเภอคายบางระจัน 
12 นายทองหลอ  เปลี่ยนพันธ            สาธารณสุขอําเภอพรหมบุรี 
13 นายสุพจน  อยูสุข           หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 
14 นางทิพวรรณ  สอนสะอาด          หัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร 
15 นางวันดี  วิรัสสะ           หัวหนากลุมงานควบคุมโรค 
16 นางวังจันทร  กิตติภาดากุล          หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 
17 นางยุพา  โชติกะพัฒน                       หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 
18 นางรําเพย  ตูทอง           หัวหนาฝายบริหารทั่วไป 
19 นางอุไรศรี  ขํานุรักษ           หวัหนางานสงเสริมสุขภาพและงานยาเสพติด 
20 นางสาวสมปรารถนา  มหาผล          หัวหนางานอนามัยสิ่งแวดลอม 
21 นางนรารักษ  ดิษฐวิเศษ          หัวหนางานภาคประชาชน 
22 นายอาคม  มีประเสริฐ            เภสัชกรชํานาญการ แทนหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
23 นายวุฒิศักด์ิ  รักเดช           นักวิชาการสุขาภิบาล 7 แทนผูอํานวยการกองสาธารณสุขและ 
               สิ่งแวดลอม เทศบาลเมืองฯ 
 

ผูไมเขาประชุม  เน่ืองจากติดราชการ 
  1 นายอัษฎางค  รวยอาจิณ          นายแพทยเชี่ยวชาญดานเวชกรรมปองกัน  สสจ.สิงหบุรี 
ผูเขารวมประชุม 
  1 นางสาววราภรณ  ไพสิฐศรีสวัสด์ิ      นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ  สคร.2 สระบุรี 
  2 นางสาวินี  เขียวรี           นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ   ฝายบริหารทั่วไป  สสจ.สิงหบุรี 
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  3 นางนิตยา  บุญปน           นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ 

         สสจ.สิงหบุรี 
เร่ิมประชุมเวลา  13.30 น. เน่ืองจากนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีปวย จึงมอบหมายให 

นางสาวนวลจันทร  คงพานิช  นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ดานสงเสริมพัฒนา  เปนประธานดําเนินการประชุม 
มีวาระการประชุม ดังน้ี 
วาระที่ 1 เร่ืองที่ประธานแจงใหทราบ 

1.1 เร่ืองจากที่นายแพทยเชี่ยวชาญดานเวชกรรมปองกัน ไปประชุมคณะกรมการจังหวัด  
1.1.1 สวนราชการที่ไดรับเร่ืองราวรองทุกข  ใหดําเนินการใหแลวเสร็จภายใน 15 วัน  ถาคาดวานาจะ 

เกิน 15 วัน ใหแจงสํานักงานจังหวัดวาติดขัดหรือขัดของตรงไหน 
 มติท่ีประชุม  รับทราบและถือปฏิบัติ 
        1.1.2 โครงการบรรพชา  5 ร้ัวรวมใจเฉลิมพระเกียรติ  รองรับปฏิบัติการ ประเทศไทยเขมแข็ง  ชนะยาเสพติด 

ยั่งยืน ภายใตยุทธศาสตร 5 ร้ัวปองกัน  ไดเร่ิมดําเนินการเมื่อวานมีการทําพิธีบรรพชาสามเณร 99 รูป    ที่วัดสิงหสุทธาวาส  
เวลา 13.00 น.  โดยผูวาราชการจังหวัดสิงหบุรีเปนประธานฝายฆราวาส   เจาคณะจังหวัดสิงหบุรีเปนประธานฝายสงฆ  และ
จะทําพิธีลาสิกขาบท วันที่ 5 พฤษภาคม 2553  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี เปนเจาภาพเลี้ยงถวายอาหารเพล และ 
นํ้าปานะในวันที่ 11 เมษายน 2553   ขอเชิญผูบริหารทุกทานพรอมกันที่วัดในวันดังกลาว เวลา 10.30 น. 

 มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 2 เร่ืองการรับรองรายงานการประชุมฯ คร้ังที่ 2/2553    

มติท่ีประชุม  รับทราบและรับรองรายงานการประชุม ไมมีแกไข 
วาระที่ 3 เร่ืองสืบเน่ืองจากการประชุมคร้ังกอน  
     3.1 การสนับสนุนวัคซีนไขหวัดใหญสายพันธุใหม 2009ให รพ.สิงหบุรีเวชชการ   
  หัวหนากลุมงานควบคุมโรค  แจงวา ขณะน้ี รพ.สิงหบุรีเวชชการ  ฉีดวัคซีนไปไดรอยละ 29.41 
เน่ืองจากเปนวัคซีนชนิดขวดละ 10 dose ตองรอใหครบ10 คน คาดวาสัปดาหหนา ผลงานนาจะเพิ่มขึ้น และขอชมเชย 
รพ.ทาชาง ซึ่งเปน รพ.แรกที่ฉีดวัคซีนไดรอยละ 100 สวน รพ.ที่ตองการวัคซีนเพิ่ม ใหทําหนังสือแจงมาที่ สสจ. และ มีหนังสือ
เปนมติที่ประชุมคณะอํานวยการและคณะทํางาน  ดานการติดตามประเมินผลโครงการใหวัคซีน เมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2553  แจง
ขยายเวลาใหบริการออกไปจนถึงวันที ่ 31  พฤษภาคม  2553     และเพิ่มการใหบริการในกลุม อสม.   ประมาณ 3 แสนคนเศษ 
สมาชิกในครอบครัวกลุมเสี่ยง และบุคคลที่อยูรวมกันเปนจํานวนมาก  เชน ทหาร ผูตองขังในเรือนจํา เปนตน  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 3.2 ผลการประเมิน H1N1 จากกรมควบคุมโรค   
  หัวหนากลุมงานควบคุมโรค   จังหวัดสิงหบุรี เปน 1 ใน 13 จังหวัดของประเทศ  ที่ไดรับรางวัลโครงการ
ประกวดจังหวัดดีเดนตานภัยไขหวัดใหญสายพันธุใหม ชนิดA (H1N1) 2009 โดยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี 
เปนผูไปรับโลประกาศเกียรติคุณ  จากรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข เมื่อวันที่ 10 มีนาคม  2553  ที่ศูนยนิทรรศการ
และการประชุมไบเทค บางนา กรุงเทพฯ ขอขอบคุณหนวยงานที่เกี่ยวของ และใหความรวมมือ 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
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 3 3 การจัดระบบการอานผล lab งานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ของ รพท.ทั้ง 2 แหง 
  ผูอํานวยการโรงพยาบาลอินทรบุรี  แจงวา  รพ.อินทรบุรีมีเทคนิเชียล 2 คน  อานผลได 30 สไลดตอคน 
ตอวัน สวนใหญเปนสไลดของ รพ.อินทรบุรีประมาณ 2,500 แผน อานสงผลไปแลวประมาณรอยละ 46  ยังมีสไลด
ตกคางประมาณ 1,500 แผน    สําหรับสไลดของ รพ.บางระจัน 29 แผน  ยังไมไดสงผลอาน    คิดวาจะหาวิธีการทํา
อยางไรใหคอนขางไว  และพยายามจะเรงใหอานใหทัน   
  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิงหบุรี  เขาใจวา รพ.สิงหบุรี มีนักเซลลวิทยา 1 คน อานผลได 30 สไลดตอวัน 
ตอนน้ีมีสไลดตกคางอยูประมาณ 500 แผน    ประเด็นมีวาทําอยางไรใหโรงพยาบาลทั้ง 2 แหง สามารถอานสไลดทันรอบ
การรณรงคของแตละอําเภอ   เขาใจวาเกณฑตัวชี้วัดเปลี่ยนใหม ปน้ีใหคัดกรองในคนอายุ 35 ปขึ้นไป  แตทําทะเบียนคุมไว 5 ป
ตรวจคร้ัง ระยะสั้น  สปสช. มีเงินตอบแทนใหดวย  เจาหนาที่จึงเรงผลงานทําใหสไลดออกมาก เสนอทางออกใหพึ่งพา เอกชน 
ที่เชื่อถือได      ดูสถานที่ผลิตและมาตรฐานคุณภาพ ราคาประมาณ 40-50 บาทตอสไลด       รพ.สิงหบุรีจะประสานงานรวมกับ รพ. 
อินทรบุรี  พิจารณาเอกชนที่นาเชื่อถือได  และกระจายกันออกไป    เพราะถาชาจะเกิดผลเสียได จึงขอรับภาระตรงน้ีไปดําเนินการ
ตอให   จะไดแจงผลโดยเร็ว  และขอใหแจงเจาหนาที่ในสังกัดเพื่อขอความรวมมือดําเนินการรณรงคในลักษณะกระจายกันไป
แตละ CUP  ทําเปนเดือนๆไป 
  ประธาน  ฝากพื้นทีก่ระจายการรณรงคอยางสม่ําเสมอ ไมเนนเดือนใดเดือนหน่ึง  พยายามทําตลอดเวลา
  หัวหนากลุมงานควบคุมโรค  สาเหตุที่พื้นที่เรงดําเนินการ เน่ืองจากหนวยงานใดบันทึกขอมูลเร็ว 
จะมีเงินออกเปนงวด  ถาจังหวัดอ่ืนยังไมลงบันทึกขอมูล  จังหวัดสิงหบุรี  จะมีโอกาสไดเงินเพิ่ม  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 3.4 การแกปญหาเร่ืองคอมพิวเตอรของ รพ.พรหมบุรี   
  ผูอํานวยการโรงพยาบาลพรหมบุรี  ดําเนินการแกไขแลว ผลงานการคัดกรองความเสี่ยงของ รพ.
พรหมบุรี ตอนน้ีดําเนินการไดรอยละ 100 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 4 เร่ืองนําเสนอในที่ประชุมและแจงเพื่อทราบ 
        4.1 กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ 
 4.1.1 สรุปสถานการณโรคทางระบาดวิทยา ประจําเดือนมีนาคม  2553   
  จากการเฝาระวังสถานการณโรคทางระบาดวิทยา    พบโรคที่มีอัตราปวยสูง   ไดแก       อุจจาระรวง  
รองลงมาไขไมทราบสาเหตุ และอาหารเปนพิษ   สําหรับสถานการณโรคไขเลือดออกจังหวัดสิงหบุรี อัตราปวย 3.12  ตอประชากร 
แสนคน   ปน้ีมีแนวโนมเกิดการระบาด  มีบางอําเภอกําหนดเปนตัวชี้วัด  เพื่อพิจารณาความดีความชอบในการเซ็น MOU  และ
มีการรณรงคตลอดทั้งป สวนไขหวัดนก  ทั่วโลกมีรายงานสะสม ผูปวย 486 ราย เสียชีวิต 287 ราย ชวงระหวางเดือนมกราคม- 
มีนาคม 2553 มีผูปวย 21 ราย เสียชีวิต 7 ราย ประเทศไทยไมมีรายงานผูปวย  สวนสถานการณโรคไขหวัดใหญ (H1N1) 2009 
ณ วันที่ 24 มีนาคม  2553   ทั่วโลกเสียชีวิต 16,813 ราย        ประเทศไทยอัตราปวย 56.75 ตอประชากรแสนคน เสียชีวิต 219 ราย 
ในสวนของจังหวัดสิงหบุรี    เกิดการระบาด 2 ระลอกๆแรกเกิดป 2552  ประมาณ 367 ราย    ยืนยัน 80 ราย  ป 2553 
ผูปวย 127 ราย   ยืนยัน 19 ราย  แนวโนมการเกิดโรค ป 2552  เกิดชวงเดือนพฤษภาคม-มิถุนายน    และลดลงเร่ือยๆ  
เร่ิมพบผูปวยใหมตนป 2553    ชวงน้ีเปนการเกิดโรคปกติเฉลี่ยสัปดาหละ 2 ราย กระจายทุกอําเภอ สวนใหญเปนในเด็ก 
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อายุ 0-9 ป    อาชีพนักเรียนและรับจาง    จากเขตเมืองกระจายสูชนบท    มาตรการการปองกันยึดหลักเดิม     เนนการใหวัคซีน 
สําหรับเดือนเมษายน 2553   ขอใหเฝาระวังโรคไขหวัดนก  ไขหวัดใหญ ไขเลือดออก และโรคระบบทางเดินอาหารและนํ้า 
และอุบติัเหตุ  รายละเอียดตามเอกสาร 
  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิงหบุรี      ปน้ีไขเลือดออกนาจะระบาด    ใชหรือไม  จะไดเตรียมการ 
ในสวนของแผนงาน/โครงการและการรณรงค  ขอใหแจงดวยวาจะรณรงคพรอมกันเมื่อไร  ใหกําหนดวันแจงมา 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.1.2 วันที่  9  เมษายน   2553     จะมีการทําบุญสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี     ขอเชิญผูบริหารทุกทาน 
รวมทําบุญ ณ หองประชุม 1 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี  ชวงบายเปนการรดนํ้าขอพรผูใหญ 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
      4.2 กลุมงานควบคุมโรค  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานควบคุมโรค 

4.2.1 การติดตามผูปวยวัณโรคมารับยาเดือนเมษายน 2553   
          รายละเอียดตามเอกสาร 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
4.2.2 สรุปการคนหาผูปวยวัณโรครายใหม  

ภาพรวมเปาหมาย 143 ราย  คนหาได 61 ราย (รอยละ 42.65)  admit 53 ราย(รอยละ 86.88) 
มติท่ีประชุม  รับทราบ 

4.2.2 ผลการดําเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก  
 ผลการดําเนินงานจากเว็ปไซดของสถาบันมะเร็งแหงชาติ ณ วันที่ 31 มีนาคม 2553 ภาพรวม 

ทั้งจังหวัด pap smear 6,707ราย (รอยละ 13.62) มีผลแลว 2,957 ราย (รอยละ 6) สวนผลการดําเนินงานจากรายงาน
(ต.ค.52-มี.ค.53) ทําเองและทําจากที่อ่ืน 6,500 ราย (รอยละ 13.20)  และพบวามีบางหนวยงานยังไมดําเนินการ   

หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ  ในสวนของ สปสช.ต้ังเปาใหจังหวัดสิงหบุรี 6,835 ราย ทําแลว 
บันทึกขอมูลพรอมผล จะไดรายละ 250 บาท โดย สปสช.จะจัดสรรงบฯใหเฉพาะสิทธิ UC และสิทธปิระกันสังคม 
ถาเปนสิทธิขาราชการ จะถูกตัดออก   อีกสวนที่ สปสช.ต้ังเปาไวให     ถาจังหวัดอ่ืนไมสามารถทําไดตามเปาหมาย 
(จังหวัดสิงหบุรีทําไดตามเปาหมาย)  เปาจะถูกเกลี่ยจากจังหวัดอ่ืนมาใหจังหวัดสิงหบุรีภายในเขต 

ประธาน  ฝาก สสอ.วาตําบลที่ไมมีผลงาน      ขอใหชวยกระตุนและเรงรัดดวย   คาดวาเดือนหนา 
คงตองมีผลงาน 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
      4.3 กลุมงานประกันสุขภาพ  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 

4.3.1 P&P Expressed demand ตามรายการ 10 Itemized  
  เน่ืองจากนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด  ตองการดูตัวชี้วัดที่ดําเนินการและบันทึกขอมูลไปแลว 
ตรงน้ียังดูไมได เพราะวาบางโปรแกรมมีปญหาในเคร่ืองของระดับจังหวัด/ระดับเขต  ไมสามารถตรวจสอบได   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
     4.4 กลุมงานพัฒนาบุคลากร  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร 

4.4.1 แผนการประชุม/อบรมของฝาย/กลุมงาน/งานตางๆ ใน สสจ.สิงหบุรี  
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  -ฝากหัวหนากลุมงาน/งาน/ฝาย ใน สสจ.สิงหบุรี  ที่จะจัดประชุม/อบรม ชวยกระตุนเจาหนาที่ 
ใตบังคับบัญชา ใหลงสมุดจัดประชุม/อบรม ที่กลุมงานพัฒนาบุคลากร เพื่อจะไดนํามาใชประโยชนตอไป 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.4.2 ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิงหบุรี  มีเร่ืองเชื่อมโยงกับกลุมงานพัฒนาบุคลากร  เร่ืองนักเรียนทุนของ 
กลุมการพยาบาลที่จบใหม 14 คน ปน้ี  สสจ.สิงหบุรี ไดทําหนังสือแจงวา รพ.สิงหบุรีตองการเทาไร    ในอดีต รพ.
สิงหบุรี ไมไดรับนักเรียนทุนเปนลูกจางชั่วคราวมากวา 10 ป ทําใหเกิดผลกระทบ  กรรมการบริหารของ รพ.สิงหบุรี
ไดพิจารณา  คาดวาปน้ีนาจะรับนักเรียนทุนกลุมพยาบาล 10 คน แลวแจงมาที่ สสจ.สิงหบุรี และเปดรับสมัคร  ทําให
เกิดผลกระทบกับ รพช.หลายแหง ซึ่งมีการรับนักเรียนทุนโดยตรง  เห็นวามีเด็กไปสมัคร รพ.คายบางระจัน  เด็กฉีก
สัญญาทิ้งทันที และมาที่ รพ.สิงหบุรี  ตองขอโทษดวย  เพราะไมทราบจริง  ๆ  จากการดูขอมูลเบื้องตนคิดวา GIS ของ
จังหวัดสิงหบุรีเกินทุกโรงพยาบาล  ในสวนของ รพ.สิงหบุรี มีเจาหนาที่ 850 คน พยาบาล 310 คน เกิน GIS มี 180 คน ไดใช 
วิธคีํานวณ Productivity  ของสภาการพยาบาลแก Work load analysis ประเด็นมีวา รพ.สิงหบุรี ไมตองการมีเจาหนาที่
มาก   เพราะจะกินคาหัวของงบ UC ที่ติดลบทุกป  และมาใช FF 3 ของจังหวัด ซึ่งเปนภาระ ของรพ.สิงหบุรี จึงใช
ยุทธศาสตรแผนระยะยาว ขอปรับจาก 850 คน ใหเหลือ 800 คน  ภายใน 10 ป โดยไมกระทบขวัญกําลังใจ  เกษียณแลว
เกลี่ย ถาตองการเพิ่มคน ใหทํา Work load analysis แลวให HRD กร่ันกรอง    สําหรับกลุมการพยาบาลใชยุทธศาสตร
ปรับจาก 310 คน ใหเหลือ 300 คน ภายใน 10 ป  ประเด็นของ รพ.สิงหบุรี ไมไดรับเด็กใหมมา10 ป  เกิดเหตุการณ กลุมสูงวัย 
มีมาก  ปวยมาก  ขาดมดงาน  พยาบาลสวนใหญมีอายุระหวาง 30-40 ป (ประมาณรอยละ 60) อาย ุ50 ป ขึ้นไปรอเกษียณ 33 
คน (ประมาณรอยละ 10)  เน่ืองจากกลุมผูสูงวัยมีมาก  ตองเติมภายใน 10 ป คอยๆ เติมเพื่อไมใหกระทบยุทธศาสตร 300 คน โดย
วางแผน 5 ปแรกเกษียณ 14 คน เติมเร็ว เพื่อจะไดเด็กมาใชงานกอน โดยเติม 10   4   0   0   0     พอ 5 ปหลังจะเกษียณ
อีก 19 คน  แตขอเติม 9 คน อีก 10 คน  ปลอยใหเกินยุทธศาสตร 300 ได  โดยเติม 5   4    0   0    0  ถาแผนของ รพ.สิงหบุรี 
เปนเชนน้ี    จะเชื่อมโยงกับกลุมงานพัฒนา บุคลากร (สสจ.) และ รพช. ปน้ีดําเนินการชา จึงกระทบกับกลุมงาน
พัฒนาบุคลากร ไมไดเจรจากับเด็กกอน ปลอยใหเด็กไปสมัครที่อ่ืน จึงขอปรับแผนความตองการพยาบาลของ รพ.
สิงหบุรี ระยะเวลา 5 ป (ป 2553-2557)  เปนดังน้ี 5   5   4   0   0  จะพยายามรับนักเรียนทุนกอน  มีหลักเกณฑวาถา 
กลุมงานพัฒนาบุคลากรจัดให   รพ.สิงหบุรีจะไดไมตองเปดสอบ ขอความรวมมือกลุมงานพัฒนาบุคลากรดวย  และ
ใหนโยบายบนเงื่อนไขวา จะเติม 5 ตองลด OT ของกลุมการพยาบาลได และผานไประยะยาว มีคนเกษียณป 2555  
ประมาณ 7-8 คน ตองเกลี่ยคนได ถาสามารถรับหลักการวาลด OT ได   เกลี่ยคนได  ก็ตกลงใหมดงานไปใชกอน รพ.
สิงหบุรี ที่เกิดมาดวยระบบเดิม มาถูกตัดกรอบดวย GIS  แลวถูกกําหนดดวยระบบ UC ของ สปสช.จะเปนปญหามาก 
อาจตองเพิ่มคนใหกอนลวงหนาใหสัดสวนอายุของพยาบาลรุนตอรุนใหได ใชวิธีน้ีคร้ังละ 5 ป จะเกิดผลดี  
  หัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร  ทุกปทางวิทยาลัยพยาบาลฯ จะแจงใหจังหวัดทราบวาจะมีเด็กจบ 
กี่คน  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดจะใหกลุมงานพัฒนาบุคลากร  ไปที่วิทยาลัยพยาบาลฯ ถามความตองการของแตละโรงพยาบาล 
ปน้ีวิทยาลัยพยาบาลฯ  ไดแตสอบถามมาและใหตอบกลับไป ไมทราบวาผิดพลาดตรงไหน  จะไดนําขอมูลไปใชวางแผนป
ตอไป   
  ประธาน  จังหวัดจะชวยแกปญหาให  ปตอไปจะไดวางแผนแกไขรวมกัน คุยกันในภาพรวมของ
จังหวัดวา รพ.ใดตองการเทาไร  คงจะเรงดําเนินการแตเน่ิน เพื่อไมใหเกิดเหตุการณเชนน้ีขึ้นอีก   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
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       4.5 กลุมงานทันตสาธารณสุข  นําเสนอโดยหัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 
4.5.1 การจัดสรรทันตแพทยจบใหม 
4.5.2 การฝกงานของนิสิตทันตแพทยป 3 

  จังหวัดสิงหบุรี ไดรับจัดสรรทันตแพทยจบใหมจํานวน  7 คน กําหนดใหฝกงานตามโรงพยาบาล 
ตางๆ รายละเอียดตามเอกสาร และขอเปลี่ยนวันที่ฝกงานจากเดิมของ รพ.สิงหบุรีเปนวันที่ 26 – 28 เมษายน 2553 
และ รพ.อินทรบุรี เปนวันที่ 21 – 23 เมษายน 2553  ที่เหลือคงเดิม   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
        4.6 งานสงเสริมสุขภาพฯ นําเสนอโดยหัวหนางานสงเสริมสุขภาพฯ 

4.6.1 สรุปความกาวหนาโครงการโรงพยาบาลสายใยรักแหงครอบครัว 
  เดือนที่ผานมา การประชุมคณะกรรมการอนามัยแมและเด็กระดับจังหวัด คร้ังที่ 2 (วันที่ 2 เมษายน 
2553) มีประเด็นผลการดําเนินงานเดือนตุลาคม 2552-กุมภาพันธ 2553  มีเร่ืองทารกแรกเกิดนํ้าหนักนอยกวา 2,500 
กรัม มีแนวโนมดีขึ้น (รอยละ 7.96) ตัวชี้วัดที่มีปญหาคือ อัตราทารกแรกเกิดขาดออกซิเจนเพิ่มขึ้นจากปที่แลว 23.89 
ตอเด็กเกิดมีชีพพันคน   พบวา รพ.สิงหบุรีเกิดปญหาน้ีสูง   มีการวิเคราะหพูดคุยแนวทางแกปญหา    มติที่ประชุมเห็นชอบ 
ใหทําเร่ืองการฝากครรภแนวใหม โดยจะจัดอบรมฟนฟูความรูเร่ืองน้ีประมาณปลายเดือนเมษายน 2553  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 4.6.2 ผลการดําเนินงานคัดกรองความเสี่ยงฯ 
  ณ วันที่ 25 กุมภาพันธ 2553 ทําได 3,000 กวาราย จากเปาหมายกลุมเสี่ยง  30,886 ราย  นายแพทย
สาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี  เรงรัดวา ภายในวันที่ 15 มีนาคม 2553 ควรทําไดรอยละ 50 ของเปาหมาย พบวาทุกแหง
ดําเนินการไดรอยละ 74.50  โดยมี รพ.อินทรบุรี  รพ.พรหมบุรี  ดําเนินการไดรอยละ 100  เจาหนาที่ไดตรวจสอบ
ขอมูล ณ วันที่ 31 มีนาคม 2553  พบวาขณะน้ีผลงานรอยละ 79.55   นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด  มอบนโยบายวาตองทํา 
ใหไดตามเปาที่ไดคัดกรองมาภายในเดือนมิถุนายน 2553  แตเปาของ สปสช. 15,113 ราย จังหวัดสิงหบุรีดําเนินการเกิน 
ไปแลว    คาดหวังวาจะไดเงินจากจังหวัดอ่ืน  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
4.6.3 โรงเรียนที่ผานการรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร จากกรมอนามัย 
 โรงเรียนวัดถอนสมอ  ตําบลถอนสมอ  อําเภอทาชาง  จังหวัดสิงหบุรี  เปนโรงเรียนแหงแรกของ

จังหวัดสิงหบุรี ที่ไดรับรางวัลเกียรติคุณโรงเรียนที่ผานการรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร จากกรม
อนามัย  ขอแสดงความยินดีกับ สสอ.ทาชางและทีมงานดวย   

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
      4.7 งานอนามัยสิ่งแวดลอม  นําเสนอโดยหัวหนางานอนามัยสิ่งแวดลอม 
     4.7.1 สรุปผลการสุมตรวจประเมินรานอาหารสะอาดรสชาติอรอย 
  จํานวนรานอาหารและแผงลอยจําหนายอาหารทั้งหมด 589 ราน  ไดมาตรฐาน CFGT 545 แหง  
(รอยละ 92.5) จากการสุมประเมินรานอาหารมาตรฐาน“อาหารสะอาด รสชาติอรอย” CFGT    มีรานอาหารที่สุม 
ประเมินฯ 48 ราน ไดมาตรฐาน CFGT. รอยละ 100 พบปญหาเร่ืองการตออายุปายยังไมครบในบางพื้นที่  สําหรับผล 
การสุมประเมินฯความสะอาดดวยชุดทดสอบโคลิฟอรมแบคทีเรีย ( SI-2)  โดยการตรวจภาชนะ  อาหาร มือผูสัมผัส 
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พบภาพรวมสวนใหญภาชนะผานเกณฑ   พบเชื้อแบคทีเรียไมสูง  รองลงมาเร่ืองอาหารและมือผูสัมผัส แนะนํา 
เร่ืองการใชชอนกลาง   แกไขโดยขอความรวมมือ คปสอ.ทุกแหงตรวจแนะ และตออายุปาย CFGT   รานอาหาร/แผงลอย 
จําหนายอาหารใหเปนปจจุบัน ใหคําแนะนําผูประกอบการรานอาหาร/แผงลอย จําหนายอาหาร ใหรักษาความสะอาดมือ  
ผูปรุง/ผูเสิรฟอาหาร ใหหมั่นทําความสะอาดมือ และแนะนําเร่ืองการใชชอนกลาง 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
      4.8 ฝายบริหารทั่วไป  นําเสนอโดยนางสาวินี  เขียวรี 
 4.8.1 วิเคราะหสถานการณการเงินของหนวยบริการในจังหวัดสิงหบุรี ประจําเดือนกุมภาพันธ 2553 
  ฐานะการเงินและผลการดําเนินงานระหวางเดือนตุลาคม 2552-กุมภาพันธ 2553 ภาพรวมจังหวัด
สิงหบุรี  สินทรัพยรวม 799.76 ลานบาท   ทุนสํารองสุทธิ 211.25 ลานบาท  รายไดทั้งสิ้น 472.92 ลานบาท  คาใชจาย 
489.72 ลานบาท  ขาดทุน 16.80 ลานบาท  แยกรายโรงพยาบาล  พบวา รพ.สิงหบุรี  มีสินทรัพยรวม 381.77 ลานบาท 
ทุนสํารองสุทธิ 171.71 ลานบาท     สินทรัพยหมุนเวียน  217.01 ลานบาท   หน้ีสินหมุนเวียน และหน้ีสินที่ตองชําระ 
คอนขางตํ่า  ผลงานขาดทุนสะสม 11.08 ลานบาท  ฐานะการเงินดี   
  ผูอํานวยการ รพ.สิงหบุรี แจงวา เดือนน้ีจายคาตอบแทนตามประกาศกระทรวงฯ(ฉบับที่ 7 )คร้ังเดียว
ประมาณ 5 ลานบาท ยังเห็นจุดในระบบที่พอจะปรับได business plan เพิ่มรายรับลดรายจาย  ยังไงก็ตองทํา  คาตอบแทนตามประกาศ
กระทรวงฯ (ฉบับที่7) เปนลักษณะเงินบํารุงระยะยาว  สําหรับ รพท.ไมจายไมได  เพราะเปนขอเรียกรอง เพื่อเปนขวัญ
กําลังใจ  แตพอจายแลวจะเปนปญหาเชิงบริหาร เปนการวัดความสามารถของผูบริหาร   
  นางสาวินี  เขียวรี  สําหรับ รพ.อินทรบุรี  มีสินทรัพยรวม 228.81 ลานบาท  ทุนสํารองสุทธิเดือน
กุมภาพันธติดลบประมาณ 2 แสนบาท  มีสินทรัพยหมุนเวียนนอยกวาหน้ีสินหมุนเวียน เงินสดและรายการเทียบเทา
เงินสด 20.46 ลานบาท  หน้ีสินที่ตองชําระ 37.04 ลานบาท  สินทรัพยรวมเปนสินทรัพยหมุนเวียนรอยละ 17  ยังขาด
สภาพคลอง เพราะมีสินทรัพยหมุนเวียนนอยกวาหน้ีสินหมุนเวียน   ผลการดําเนินงาน 5 เดือนที่ผานมา  แตละเดือน
มีผลขาดทุนมากบางนอยบาง  โดยมีผลขาดทุนสะสมสุทธิ 15.85 ลานบาท 
  ผูอํานวยการ รพ.อินทรบุรี  เปนโอกาสของ รพ.อินทรบุรี  ตอนน้ี รพ.อินทรบุรี อยูในสภาพพอเลี้ยง
ตัวเองในลักษณะอยูไดระดับหน่ึง   แตทั้งน้ีสิทธิบางอยางจะไมได   เจาหนาที่ทุกคนเขาใจ  จะเห็นวาชวง 3 เดือนแรก 
ที่ผานมา คาใชจายที่คอนขางสูงแลวมาลดตํ่าลง (3เดือนแรก)     คือ ผลจากการจายคาตอบแทนตามประกาศกระทรวงฯ 
(ฉบับที่ 7) ที่ รพ.ตองจายไปพอจายไปไดประมาณ 2-3 เดือน  เงินหมดและติดลบ      ทุกคนเขาใจวาคาตอบแทนตาม
ประกาศกระทรวงฯ (ฉบับที่ 7) รพ.อินทรบุรีไมมีจาย  ตอนน้ีถึงจะมีหนังสือออกมาใหจายยอนหลังก็ตาม ก็บอกได 
วาไมมีจาย  ทุกคนเขาใจทั้งแพทยและพยาบาล  ก็รับได  ประมาณ 7 แสนบาท/เดือน  ทําใหตรงน้ีไมถูกโวยวายจาก
เจาหนาที่ เพราะเจาหนาที่ทราบวาไมมีเงินจาย  และบอกเจาหนาที่วาถามีผลประกอบการดีเมื่อไรก็จะจาย อาจจาย
ยอนหลังสักกี่เดือน      เจาหนาที่ก็รับได   ตอนน้ี รพ.อินทรบุรีเปน รพ.  ที่จะไมไดรับเงินคาตอบแทนตามประกาศกระทรวงฯ  
(ฉบับที่ 7) และจะขอปรับลดเปน รพช. ขนาดใหญ  เพื่อจะไดรับเงินสวนที่เปนงบประมาณ(ฉบับที่ 4 และฉบับที่ 6) 
พอเปน รพช.ขนาดใหญจะมีงบตรงน้ีใสเขามา  ถาจะขอสนับสนุนงบฯตรงน้ี ตองยอมปรับลด แตในแงของผลงาน 
ตองขอเปน รพท.    คิดวาเปนโอกาสของ รพ.อินทรบุรี     ที่ไมมีเงินจายตามคาตอบแทนตามประกาศกระทรวงฯ (ฉบับที่ 7) 
แลวไมมีผลกระทบกับผูบริหาร เพราะไมถูกรองเรียน เน่ืองจากเจาหนาที่เขาใจกันดี  คิดวาเมื่อถึงจุดหน่ึง รพท./รพศ.
ถาไมไดงบฯมาสนับสนุนแลว ถึงจุดหน่ึงที่ใชเงินตรงน้ีหมด ก็จะไมมีจายให ตรงน้ันนาจะเปนวิกฤตหน่ึงที่อาจตอง 
ต้ังงบฯมาในที่สุด   
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นางสาวินี  เขียวรี ในสวนของ รพ.บางระจัน  ฐานะการเงินคอนขางดี  สภาพคลองดี สินทรัพยรวม  

50.79 ลานบาท  เปนสินทรัพยหมุนเวียนรอยละ 72.28 ของสินทรัพยรวม   เงินสดและรายการเทียบเทาเงินสด 22  
ลานบาท มีหน้ีสินตองชําระ 15 ลานบาทเศษ  ทุนสํารอง 20 ลานบาทเศษ  ผลการดําเนินงานสวนใหญกําไร  มีผล
ขาดทุนเดือนพฤศจิกายน 1 เดือน  พอมาถึงเดือนกุมภาพันธขาดทุนแสนบาทเศษ   (รวม5 เดือนกําไร 7 ลานบาทเศษ)   

รพ.คายบางระจัน  ฐานะการเงินคอนขางดี  มีปญหาสภาพคลองเล็กนอย  สินทรัพยรวม 41 ลานบาทเศษ 
สินทรัพยหมุนเวียน 23.04 ลานบาท  เงินสด 6.84 ลานบาท หน้ีสินที่ตองชําระ 2.72 ลานบาท  ทุนสํารอง 5.60 ลานบาท  
สวนผลงานมีกําไร/ขาดทุนสลับกันไป รวม5 เดือน มีผลกําไร 2.79 ลานบาท 
  รพ.พรหมบุรี  สภาพคลองดี สินทรัพยรวม 45.54  ลานบาท  เปนสินทรัพยหมุนเวียน 33.84 ลาน
บาท  (รอยละ 74.31ของสินทรัพยรวม) เงินสดมากกวาหน้ีสินที่ตองชําระ 17.30 ลานบาท  หน้ีสินที่ตองชําระ 13.87 
ลานบาท  ทุนสํารอง 9.40 ลานบาททุนสํารองตํ่ากวาหน้ีสิน  เน่ืองจากหน้ีสินเปนเงินกองทุน UC  งบลงทุน 9 ลานบาท 
ทําใหหน้ีสินคอนขางสูง  ผลการดําเนินงานมีผลกําไร/ขาดทุนสลับกันไป  เดือนกุมภาพันธ 2553 ขาดทุนคอนขางสูง 
1.30 ลานบาท คาใชจายที่เพิ่มสูงขึ้นเปนเงินเดือนคาจางคาตอบแทนจากเดือนมกราคม 1.4 ลานบาท  กุมภาพันธเปน 
2 ลานบาท   รวม 5 เดือน มีผลขาดทุนสะสม 0.59 ลานบาท 
  รพ.ทาชาง  สินทรัพยรวม 51.50 ลานบาท  เปนสินทรัพยหมุนเวียน 14.31 ลานบาท (รอยละ 27.78 
ของสินทรัพยรวม)   เดือนกุมภาพันธ 2553   มีเงินสดและรายการเทียบเทาเงินสด 4.74 ลานบาท  หน้ีสินที่ตองชําระ 
3.38 ลานบาท     ถือวามีเงินสดมากกวาหน้ีสิน  มีทุนสํารอง 4.54 ลานบาท นอยกวาหน้ีสินหมุนเวียน  ผลการดําเนินงาน 5 เดือน  
มีกําไรสุทธิ 0.84 ลานบาท 

อัตราสวนทางการเงิน เนนอัตราสวนที่ใชวัดสภาพคลอง พบที่มีปญหาตํ่ากวาเกณฑมาตรฐาน   
ไดแก รพ.อินทรบุรี แตสภาพคลองดีกวาเดือนที่แลว  ซึ่งนาเปนหวงเพราะอัตราสวนนอยกวา 1   สําหรับ  รพ.คายบางระจัน 
รพ.พรหมบุรี และ รพ.ทาชาง ถึงจะตํ่ากวาเกณฑมาตรฐาน แตไมนาเปนหวง เพราะอัตราสวนยังสูงกวา 1 สําหรับ 
อัตราสวนที่ใชวัดประสิทธิภาพในการใชทรัพยากรและการบริหารจัดการ  อัตราสวนระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเก็บ
ลูกหน้ีคารักษาพยาบาลประกันสังคม ซึ่งคอนขางชา ในสวนของ รพช.ทุกแหงเกิน 90 วัน แตดีขึ้นกวาเดือนกอนๆ 
ที่ผานมาเกือบ 200 วัน  สําหรับระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเก็บหน้ีคารักษาเบิกคลังกับตนสังกัด สวนใหญอยูในเกณฑ 
จะมี 3 แหงสูงกวา 90 วัน ไดแก รพ.บางระจัน 110 วัน  รพ.คายบางระจัน 129 วัน รพ.ทาชาง 107 วัน   ระยะเวลา 
ถัวเฉลี่ยในการหมุนเวียนของวัสดุคงคลัง  สวนใหญหมุนเร็วไมเกิน 90 วัน  มี รพ.พรหมบุรีคอนขางชาคือ 109 วัน 
จากการสอบถาม สวนใหญจะซื้อของมา stock ไวจํานวนมาก  ไดราคาถูก ทําใหอัตราหมุนเวียนชา  สําหรับระยะ 
เวลาถัวเฉลี่ยในการชําระหน้ีเจาหน้ีการคา คายาเวชภัณฑ/วัสดุการแพทย จะมีของ รพ.อินทรบุรีที่จายชําระชาคือ 125 วัน  
อัตรากําไรสุทธิ (IE ratio)  ณ เดือนกุมภาพันธ 2553  มีอัตราสวนตํ่ากวา 1 คือประสบผลขาดทุน จํานวน 3 แหง ไดแก รพ.สิงหบุรี 
รพ.อินทรบุรี และ รพ.พรหมบุรี  ที่เหลือมีผลกําไร สําหรับอัตราการครองเตียงคอนขางตํ่า ไดแก รพ.ทาชาง และ รพ.
คายบางระจัน รอยละ 44.4  และ 45.4      สําหรับตนทุนดําเนินการทั้งหมดตอ RW  พบวา รพ.อินทรบุรีมีตนทุนสูง  
2 หมื่นกวาบาท แตยังไมเกินเกณฑคาเฉลี่ยมาตรฐานระดับประเทศ  (รพท.ตนทุนไมควรเกิน  12,153 บาท)  แตสูงกวา 
รพ.สิงหบุรีมาก ในสวนของ รพช.ไมเกินเกณฑมาตรฐาน แตพบวา รพ.พรหมบุรีมีตนทุน 17,777 บาทซึ่งคอนขางสูง 
สวนตนทุนบริการตอ OPD visit  ของ รพ.พรหมบุรีคอนขางสูง และเกินเกณฑมาตรฐานจํานวน  471 บาท/visit ตามเกณฑ
มาตรฐาน รพช.ขนาด 10-30 เตียง ไมควรเกิน 463 บาท/ visit  
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มติท่ีประชุม  รับทราบ 

วาระที่ 5 เร่ืองเพื่อพิจารณา 
      5.1 ผูอํานวยการ รพ.อินทรบุรี  สืบเน่ืองจากสัปดาหที่มีการสงคาตอบแทนเร่ืองการประเมินเกณฑมาตรฐานของ
หนวยบริการปฐมภูมิ(PCU)  มีการจายคาตอบแทน กําหนดคะแนน และสงขอมูลกลับไปใหแตละพื้นที่วาประเมินผล
แลวไดคะแนนเทาไร และคิดออกมาเปนคาตอบแทนเทาไร  ในสวนของ คปสอ.อินทรบุรี    มีขอสังเกตเร่ืองการให
คะแนน ดังน้ี 
  -แนวทางการใหคะแนน   หรือมาตรฐานการใหคะแนนแตละหนวย PCU      มีขอสังเกตวา บาง คปสอ. 
เหมือนกับไดคะแนนเทากันหมด เชน คปสอ.อินทรบุรี    ในหัวขอเร่ืองการทําโครงการสอดคลองกับปญหาพื้นที่  ทุกแหงได  
5 คะแนนเทากันหมด ทําไมไมมี สอ.ทีไ่ดคะแนนโดดเดน  มาตรฐานการใหคะแนนคืออะไร   

-คะแนนในการประเมิน ไมเปนไปตามที่คาด เชน คปสอ.บางระจัน สงสัยวา จากความรูสึกของคนที่ 
ทํางานมานาน  และทีมที่ทํางานอยูก็ปฏิบัติงานมานาน  คาดวานาจะทําไดตามเกณฑมาตรฐาน และผานการประเมิน     แต 
ทําไมคะแนนออกมาถึงตํ่ากวาที่คาด โดยที่ไมมีคําอธิบาย   

-ในการประเมินของทีมระดับจังหวัด/อําเภอ  มีความตางกันคอนขางมาก  ทําใหเกิดขอขัดแยง เชน  ทีม 
อําเภอประเมินผาน  แตทีมจังหวัดประเมินไมผาน   กรณีเชนน้ี เจาหนาที่จะใหความนาเชื่อถือใคร   ไมทราบวาใชมาตรฐานการให
คะแนนอยางไร   ความถูกตองในการใหคะแนนอยูตรงไหน มีแนวทางการประเมินเปนทิศทางเดียวกันหรือไม  ตรงน้ีนาจะ
มีคําชี้แจงจากจังหวัด   วาที่จริงความเปนมาตรฐานจะยึดตรงไหน     เน่ืองจากเปนเร่ืองที่ไมเฉพาะคะแนนที่ได   แตเปน 
เหมือนศักด์ิศรีของเจาหนาที่ที่ทํางาน เปนเร่ืองของการประกาศความไมดีออกไป  มีผลตอขวัญกําลังใจในเชิงที่ไมใชตัวเงิน 

-คุณสมบัติของผูประเมินในแงของExperience  อาจไมมากพอในภาพกวาง      เปนขอติดใจวาใหคะแนนออกมา 
ไดอยางไร 

-วิธีการประเมินเปนแบบประเมินเสร็จแลวสรุปผลฯใหคะแนนเรียบรอย  ควรนึกถึงคนทํางาน ซึ่งเหมือนกับ 
การประเมินผลปฏิบัติราชการ ตองน่ังคุยกันกอน เมื่อประเมินแลวตองบอกใหไดวา  ไดคะแนนเทาน้ีเพราะอะไร  ยังขาด
อะไร  ทําไมจึงไมไดคะแนนมากกวาน้ี  เห็นดวยหรือไม ถาไมเห็นดวย ก็ใหแยงได  เพื่อใหยอมรับใหเรียบรอย  และควรบอก
จุดบกพรอง     และจุดที่เปนโอกาสในการพัฒนาวาอยูตรงไหน    กอนจะสรุปผลสุดทายออกมา  ถึงจะทําใหเกิดความรูสึกวา  ทีม
จังหวัดใหคะแนนสมเหตุสมผล  สมมุติยังตองมีการประเมินมาตรฐานน้ีอยู คราวตอไปวิธีการตองคุยกันใหมวาจะใชกลยุทธใด 
อาจตองมีทีมตัวแทนแตละพื้นที่เขารวมดวย    จะไดรูวาพื้นที่ทํางานกันอยางไร  ซึ่งจะเปนกระบอกเสียง     การที่QRT อําเภอ/
จังหวัดประเมินตางกัน  ผลการประเมินแบงกันชัดเจน  ตกลงควรจะเชื่อใคร สุดทายจะลงไปอีกก็คงลําบากใจ  คิดวา 
ควรตองน่ังคุยกันอีกคร้ัง   ผลสําคัญคนที่ทํางานมานานมาก  อาจทําใหหมดกําลังใจไปชั่วขณะ ก็อาจทําใหเขารูสึกวา
ทํางานมากแตสอบตก และเปนขอที่ทําใหมีการแยงขึ้นมาวา  ผูไปประเมินจากจังหวัด อาจใช Experience   ไมใชเปน 
Surveyor Export ผูเยี่ยมสํารวจจริงๆ จึงไดมีขอคําถาม ขอ Comment แบบน้ี จึงตองมีการเตรียมตัวดีๆ  
  นางรัตนา  ตรีสาร ใชเกณฑเดียวกันทั้งจังหวัด เปนเกณฑที่ทํามาจากกระทรวงฯกําหนดตามมาตรฐาน 
HCA 26 ขอ 42 ตัวชี้วัด   โดยทีมประเมินระดับจังหวัด/อําเภอ รวมกันพิจารณาปรับเกณฑใหเหมาะสมกับสภาพพื้นที่ 
พอทําเกณฑเสร็จ  สสจ.จะแจงลวงหนาประมาณ 2 เดือนเพื่อใหทุกแหงประเมินตามเกณฑ      แลวให QRT อําเภอลงไป
ประเมินกอน เพื่อพัฒนางานตามสวนขาด  แลวทีมจังหวัดจึงจะลงไปประเมิน  ซึ่งใชเกณฑในการประเมินเดียวกัน  ในสวนของ
ทีมประเมินจังหวัดเปนผูรับผิดชอบแตละงานโดยตรง จะลงไปดูตามหลักฐานที่แจงไว  และทีมประเมินทุกคนจะจดรายละเอียด 
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ขอชี้แจงของแตละแหง  และนํามาสรุปภาพรวมทุกแหง  จะไมมีใครรูวาที่ไหนไดคะแนนเทาไร  จะรูตอเมื่อนํามาสรุปเทาน้ัน 
  ผูอํานวยการ รพ.สิงหบุรี  เขาใจวาเงินกองรวมที่จังหวัด      ใชทีม QRT จังหวัดลงไป 1 ทีม ประเมิน 
ทุก สอ.( 47 สอ.) สําหรับประเด็นน้ีเปนการประเมินอยางเดียวและสรุปผล  อาจจะขาดเชิงนิเทศ และแนะนํา  ซึ่งจะเปน
ประโยชน   เปรียบเหมือนการใหยาแรง  จะมีผลก็ตอเมื่อ มาตรฐานQRT ตองสูง   เคร่ืองมือตองเที่ยงมาก  มีระบบ Feed back  
คุยกันไดที่หนางาน  ความรูตองแมนมาก ตอบเจาหนาที่ไดทั้งหมด  ลงพื้นที่ไปดูใหถึงหนางานจริง  กรณีไมมีหลักฐาน 
ก็ตองพยายามคนหาหลักฐาน  สําหรับวิธีที่ สสจ.สิงหบุรีใชเหมาะกับบริบทที่น่ี   เพราะเปนจังหวัดเล็ก  มาตรฐานเดียว 
ลงไปดู  แตคนที่ดูกับเคร่ืองมือ และการ Feed back ที่หนางานมีผลปรับได สําหรับ QRT ของอําเภอก็มีประโยชน และเปน 
Internal Surveyor  ระบบ HCA     จะมีการกระตุนกันเอง  แต Internal Surveyor มีจุดออน  บางคร้ังเปนคนกันเองอาจจะ
มีการผอนผัน     ทําใหหาโอกาสพัฒนายาก  และ External Surveyor เปรียบเหมือน QRT จังหวัด ตองชี้ประเด็นใหเห็น
ดวยประสบการณแบบคนขางนอกมองเขามาใหลึกซึ้ง   และศึกษาบริบทของหนวยงานอยางถองแท   การ Feed back 
หนางานชวยไดมาก เพื่อดูจุดออน จุดแข็งของ รพ.ในสวนของ QRT จังหวัด  อาจจะแข็งเกินไป  
  สสอ.อินทรบุรี  เงินโบนัสเปนเงินแรงจูงใจ ทีมจังหวัดใหคะแนนศูนย ความจูงใจหมดไป ปญหา 
มีวาบางแหงทํางานดี แตกรรมการไมไดไปดูในบางหัวขอ  เชน  สอ.หวยชัน  คุณวล ีทํางานดีอันดับ 1   ของอําเภอ
อินทรบุรี แตมีกรรมการบางคนไมไดไปดูในบางหัวขอ และใหคะแนนอยูที ่สสจ. 

นางรัตนา  ตรีสาร  ความเปนจริงไมมีที่ไหนที่กรรมการไมลงไปดู กรณีคุณวลี  ถาเปนเร่ืองของงาน 
ภาคประชาชน จะฝากคุณบังอรรัตน  ปนทอง ไปดูแทน  โดยจะมีเกณฑบอกรายละเอียดวา ใหดูอะไรบาง แตละรายขอ 
ใหกี่คะแนน    และจะบอกกับเจาหนาที่วา   ไดคะแนนเทาน้ีเพราะอะไร     แตเปนการบอกคะแนนของขอยอยแตละขอ 
เจาหนาที่รับได   แตจะไมรูคะแนนในภาพรวม  พอเปนคะแนนรวมไดคะแนนตก     หรือกรณีมีบางพื้นที่ Family folder  
ต้ังแตป 2549    ไมเคย update    ในสวนของทะเบียนซึ่งเปนงานพื้นฐาน  เชน    ทะเบียนหญิงมีครรภ    ทะเบียนวัคซีน    ทะเบียน 
ชั่งนํ้าหนักเด็ก บางแหงไมมี  หรือเร่ืองการใหคําปรึกษา ก็ไมมีหลักฐานใหดู  
  สสอ.บางระจัน  การประเมินมี 2 คร้ัง   ใหยึดคะแนนรอบแรกหรือรอบ 2 เมื่อเปดโอกาสใหแลว  
ทําไมไมยึดรอบ 2  ทีมจังหวัดตองรูและเขาใจสภาพปญหาของพื้นที่ เชน สอ.บานจามีเจาหนาที่ 3 คน (พยาบาลวิชาชีพ 
1 คน นักวิชาการสาธารณสุข 2 คน)   รับผิดชอบประชากร 3,000 กวาคน     หวัหนา สอ.ปวยไมไดมารับการประเมิน 
เมื่อกรรมการถามบางเร่ือง เจาหนาที่ที่อยูบางคร้ังไมรูขอมูล เชน    การประเมินงานอนามัยแมและเด็กได 1 คะแนน
จากคะแนนเต็ม 20 
  หัวหนากลุมงานพัฒนาบุคลากร มีกรรมการบางทานพูดเหมือนกับวา  ถาบางแหงทํางานดี   แตได 
คะแนนเทากับหนวยงานที่ทํางานไมดี หรือไมทํางาน   ดังน้ันการประเมินก็ไมมีความหมาย  เน่ืองจากการประเมินเพื่อสราง
แรงจูงใจ  ไดคาตอบแทน  เห็นควรตองประเมินเพื่อพัฒนา  และขอใหผูประเมินกลาที่จะชี้แจงดวย   

นางรัตนา  ตรีสาร  กรณีของ สอ.บานจา รอบแรกไมมีทะเบียนงานพื้นฐานใหดู  ใหทําขึ้นใหม  แต 
เน่ืองจากที่อ่ืนประเมินคร้ังเดียว  จึงใชคะแนนคร้ังแรก  เกณฑน้ีใชมาหลายป วิธีคิดเกณฑคิดดวยกัน ใชเกณฑเดียวกัน หลักฐาน 
เหมือนกัน    แตไมเขาใจวาทําไมทีมอําเภอกับทีมจังหวัดลงประเมินแลวไดคะแนนตางกัน   และยกกรณีตัวอยาง เชน 

ขอ 9.3 ความพึงพอใจของประชาชนในเขตรับผิดชอบในการเขาถึงบริการ       การตรวจประเมินขอน้ี  
สอ.ตองสํารวจความพึงพอใจของผูรับบริการในป 2552  เพื่อนําผลการสํารวจไปใชในการพัฒนาบริการ หลักฐานที่ตอง 
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มีคือแบบประเมินความพึงพอใจรายบุคคล และแบบสรุปความพึงพอใจป 2552 ของ สอ.ซึ่งจะใชผลสรุปเฉลี่ยคะแนน 
ความพึงพอใจ  สอ.กระโจมไมมี แลวนําผลประเมินความพึงพอใจของที่ สสจ.ใหไป  คือเปนแบบประเมินเจาหนาที่ 
ประเมินผูมีสวนไดสวนเสียมาใหกรรมการทีมจังหวัดดู ซึ่งความจริงไมใช  แตก็ให 10 คะแนน จากคะแนนเต็ม 20   
  ขอ 18.1 ความสามารถในการใหบริการเยี่ยมบาน     เพื่อทําความรูจัก     สรางความเขาใจ     สรางทีม 
คณะกรรมการไดมีการประชุม เพื่อทําความเขาใจเกณฑกอนการประเมินจริง  หารือกันวาจะใช folder หรือใชหลักฐาน 
ที่ลงเยี่ยมบานจาก HCIS ที่ประชุมรวมกันพิจารณาใหใช folder (30 แฟม)  เปนหลักฐานในการใหคะแนน     เน่ืองจาก 
มาตรฐาน HCA ใหใช folder ในสวนของ สอ.กระโจม  ไมเจอแฟมที่มีการลงขอมูลเยี่ยมบานเลย แตมีผลลงแค HCIS ขณะน้ี 
มีผลการชี้แจงของทีมประเมินระดับจังหวัดครบแลว  จะไดสงไปใหผูเกี่ยวของรับทราบ วาใหคะแนนเทาน้ีเพราะอะไร  
  สสอ.อินทรบุรี  ถาทําเร่ืองคัดคานมา  ขอใหดูหลักฐานกันใหม  ทบทวนใหม และคิดใหม   
  ประธาน  ตรงน้ีจะมีผลไดผลเสีย มีผลประโยชน ถาประเมินโดยการนิเทศ จะเปนการประเมินให
คําแนะนํา เปนการชวยเหลือเกื้อกูลกัน   แตน่ีเปนการใหเงิน จึงตองตัดสินวามีหลักฐาน ณ วันที่ไปประเมินหรือไม เพราะได
แจงลวงหนาและสงแบบประเมินไปแลว  ประการสําคัญคือไมผาน HCA ซึ่งมีหลายขอ ขอบคุณผูอํานวยการโรงพยาบาล 
ทั้ง 2 แหงที่ใหแนวคิดเปนอยางดี จะไดใชเปนขอคิดและแนวทางการดําเนินงานตอไป       ถามีเงินมาอีกคงตองคุยกัน 
หาจุดบกพรอง และนําผลจากการประเมินมาชวยกัน ดูวาปที่แลวมีขอบกพรองตรงไหน  สําหรับสรุปผลการประเมิน 
ที่จะสงไปใหพื้นที่  ขอใหการแกไขดวย 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
วาระที่ 6 เร่ืองอ่ืนๆ 
      6.1 เร่ืองจากกลุมงานคุมครองผูบริโภค  นําเสนอโดย นายอาคม  มีประเสริฐ   

6.1.1 วันที่ 30 เมษายน 2553    เปนวันคุมครองผูบริโภค  จังหวัดโดยคณะอนุกรรมการคุมครองผูบริโภคจังหวัดสิงหบุรี 
ไดจัดสรรงบฯใหโรงพยาบาลทุกแหง 3 หมื่นบาท  ในการจัดนิทรรศการใหความรูเร่ืองคุมครองผูบริโภคในชวงสัปดาห 
คุมครองผูบริโภค ระหวางวันที ่26-30 เมษายน 2553 ไดสงโครงการไปใหแลว จังหวัดเปนผูเขียนโครงการ โรงพยาบาล
เปนผูเบิกจายและจัดหาวัสดุอุปกรณในการจัดนิทรรศการใหเหมาะสม  และใหสงหลักฐานมาที่จังหวัดดวย  

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 6.1.2 ชวงเทศกาลสงกรานต ตาม พรบ.คุมครองผูบริโภคสุรา หามขายเหลาในสถานที่หามจําหนาย  รานคา  
บริเวณปมนํ้ามัน  สถานที่ราชการ  วัด  ตรงน้ีมีการตรวจอยูแลว  สําหรับในชวงที่มีคนเดินทางมาก อาจมีคนแอบขาย 
หากมีใครพบเจอขอใหโทรฯแจง 1713  ทั้งน้ีเพื่อลดอุบัติเหตุ 

มติท่ีประชุม  รับทราบ 
 

  ปดประชุม  เวลา  15.45 น. 
 
     นางนิตยา  บุญปน 

             ผูสรุปรายงานการประชุม 
 
 



สําเนา 
ที่ สห 0027.002/ว 4480            ศาลากลางจังหวัดสิงหบุรี 
              ถนนสิงหบุรี-บางพาน สห 16000 

 

  27  เมษายน  2553 
 

เร่ือง   แจงกําหนดการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ ประจําเดือนเมษายน  2553 
  

เรียน  ผูอํานวยการโรงพยาบาลทุกแหง,นายแพทยเชี่ยวชาญ(ดานเวชกรรมปองกัน),นักวิชาการสาธารณสุข 
          เชี่ยวชาญ(ดานสงเสริมพัฒนา),นายอําเภอทุกอําเภอ ,  หัวหนาฝาย/กลุมงาน/งานใน สสจ.สห ,นายก 
          เทศมนตรีเมืองสิงหบุรี, และผูอํานวยการสํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 2 จังหวัดสระบุรี 
 

ตามที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี ไดจัดประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ 
คร้ังที่ 3/2553   เมื่อวันที่ 7 เมษายน  2553  เวลา 13.30 น. เปนตนไป  ณ. หองประชุม 2 สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดสิงหบุรี  มีเร่ืองที่ตองติดตาม คือ  ผลการประสานงานพิจารณา lab เอกชน  ในการการอานผลคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 
 

บัดน้ี   ไดนํารายงานการประชุมฯ คร้ังที่ 3/2553      และเร่ืองที่ตองติดตาม   ลงใน Website ของ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีที่ http://www.sbo.moph.go.th และขอใหทุกหนวยงานเปด Website ดังกลาว 
ดูพรอมกับพิจารณารับรองรายงานการประชุมฯ      
 

  ในการน้ี  ไดกําหนดประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ   คร้ังที่ 4/2553   ในวันที่ 29 
เมษายน 2553   เวลา 13.30 น. ณ หองประชุมพิกุลทองชั้น 3 อาคารหลวงพอแพเขมังกโร โรงพยาบาลสิงหบุรี  และ 
หากหนวยงานใดประสงคจะนําเร่ืองเขาระเบียบวาระการประชุมคร้ังน้ี    ขอใหสงขอมูลพรอมแผนดิสกมาที่กลุมงาน
พัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี  กอนวันประชุม 3 วันทําการ  เพื่อจะได
จัดทําระเบียบวาระการประชุมฯ ลงใน Website ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีตอไป หากพนกําหนด
น้ีถือวาไมมีวาระเขาประชุม     สําหรับหนวยงานที่นําเร่ืองเขาประชุม    นอกเหนือจากระเบียบวาระการประชุมฯ      ใหสรุป
รายละเอียด 
สงกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรีภายใน 3 วัน หลังการประชุม 

 

จึงเรียนมาเพื่อเชิญคณะกรรมการวางแผนและประเมินผลฯ เขาประชุมคร้ังที่ 4/2553 ตามวัน  
เวลา และสถานที่ที่กําหนด  และพิจารณาดําเนินการตอไป  
 

  ขอแสดงความนับถือ 
     ไพศาล  ด่ันคุม 
              (นายไพศาล  ด่ันคุม) 

    นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด ปฏิบัติราชการแทน 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสิงหบุรี              ผูวาราชการจังหวัดสิงหบุรี 
กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข  
โทร 0  3681  3493  โทรสาร  0  3681  3502 
E-mail Pho1701@health2.moph.go.th 
สําเนาเรียน ผูอํานวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมเทศบาลเมืองสิงหบุรี 

http://www.sbo.moph.go.th
mailto:Pho1701@health2.moph.go.th


 


