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(นายเบญจวุฒิ  ครุฑเมือง) 

ผูอํานวยการโรงพยาบาลพิชัย 

ประธานเครือขายประสานงานสาธารณสุขอําเภอพิชัย 

  ผูอนุมัติแผน 



คํานํา 

  การดูแลสุขภาพของประชาชนในเขตพ้ืนท่ีอําเภอพิชัย เปนภารกิจหลักของสถานบริการ

สุขภาพในเขตอําเภอ ซ่ึงประกอบไปดวย โรงพยาบาลพิชัย และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โดยมี

คณะทํางานประสานงานสาธารณสุขอําเภอพิชัย เปนแกนนําหลัก รวมกับภาคีเครือขายตาง ๆ ในการใหบริการ

ระบบสุขภาพของอําเภอพิชัย ท่ีมีคุณภาพ ไดมาตรฐาน แผนงานโครงการ และตัวชี้วัด ไดผานการทบทวน 

วิเคราะหขอมูล สถานการณแนวโนม ปจจัยท่ีสงผลกระทบตอสุขภาพ และผลการดําเนินงานในปท่ีผานมา

อยางบูรณาการรวมกันระหวางหนวยงานในสังกัด รวมท้ังใหมีความสอดรับกับยุทธศาสตรชาติ 20 ป (ดาน

สาธารณสุข) ตามนโยบายรัฐบาล  ซ่ึงไดกําหนดเปาหมาย “ประชาชนสุขภาพดี เจาหนาท่ีมีความสุข ระบบ

สุขภาพยั่งยืน” ภายใตการพัฒนาความเปนเลิศใน 4 ดาน ไดแก  

1. ยุทธศาสตรดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ  

(Promotion Prevention &Protection Excellence) 

2. ยุทธศาสตรบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

3. ยุทธศาสตรบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

4. ยุทธศาสตรบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Govermance Excellence) 

คณะทํางานประสานงานสาธารณสุขอําเภอพิชัย จึงรวมกันจัดทําแผนปฏิบัติการสาธารณสุข 

ประจาํปงบประมาณ 2567 นําไปสูการปฏิบัติ เพ่ือเกิดประโยชนสูงสุดกับประชาชนตอไป 

 

 

คณะทํางานประสานงานสาธารณสุขอําเภอพิชัย 

พฤศจิกายน 2566 

 

 

 

 



สารบัญ 

นโยบายกระทรวงสาธารณสุข ป 2567        
แผนท่ียุทธศาสตรสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุตรดติถ      

ยุทธศาสตร คปสอ. พิชัย         

แบบติดตามงบประมาณตามแผนงานโครงการ ปงบประมาณ 2567      

1. ยุทธศาสตรดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PP&P Excellence) 

2. ยุทธศาสตรบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

3. ยุทธศาสตรบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

4. ยุทธศาสตรบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Govermance Excellence) 

ภาคผนวก 

แผนปฏิบัติการ ป 2567 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร 

1.ดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค คุมครอง

ผูบริโภคเปนเลิศ และอนามัยส่ิงแวดลอม 

(PP&P Excellence + Environment) 

2.ดานบริการเปนเลิศ

(Service Excellence) 

3 ดานบุคลากรเปนเลิศ

(People Excellence) 

4 ดานบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล

(Governance Excellence) 

Outcome 

ประสิทธิผล (ผลลัพธ) 

1.2 การรักษาและระบบ

บริการท่ีดี ไรรอยตอ 
1.4 สรางความมั่นคงทางการเงิน

และความย่ังยืนดานสขุภาพ 

1.1 ประชาชนสขุภาพดี สามารถดูแล

สุขภาพตนเองและครอบครัว 

Customer 

Perspective

คุณภาพการใหบริการ 

S1.1การพัฒนาคุณภาพชีวิตทุกกลุมวัย 

Internal Work 

Process Perspective

ประสิทธภิาพการปฏบิัติงาน 

Learning &Growth 

Perpective 

การพัฒนาองคกร 

S1.2 เพ่ิมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุและกลุมเปราะบาง S1.3 แกปญหาอุบัติเหตผุานกลไก พชอ. 

S1.4 การคนหาและปองกันโรคมะเร็งเชิงรุก 

S2.3 การดูแลสุขภาพดวยแพทยแผนไทย แพทยทางเลือก S2.4 พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ     

S3.4 บริหารจัดการ  

รองรับโรงพยาบาล S1 

 

S4.1 องคกรธรรมาภิบาลท่ีดี  S4.2 พัฒนาคุณภาพขอมูลสารสนเทศ S4.3   Smart Hospital & Smart Health Service 

S4.4 เพ่ิมประสิทธิภาพบริหารจัดการดานการเงินการคลัง 

1.3 บุคลากรมีความกาวหนามีความสุข 

แผนที่ยุทธศาสตร Strategy Map คปสอ. พิชัย จังหวัด อุตรดิตถ  ป 2567 – 2569  

วิสัยทัศน Vision : ภาคีเครือขายสุขภาพ  บริหารตามหลักธรรมาภิบาล  บริการไดมาตรฐาน  ประชาชนสุขภาพดีพ่ึงตนเองไดอยางย่ังยืน 

 

 

 

S4.5 พัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมดานสุขภาพ 

กลุมผูรบับรกิาร/ผูมีสวนไดสวนเสีย: ประชาชน   ผูรับบริการ   บุคลากรสาธารณสขุ   ภาคีเครือขาย 

S1.5 การคุมครองผูบริโภคและอาหารปลอดภัย 

S2.2 การแกไขปญหายาเสพติดและผูปวยจิตเวช 

     S2.1 พัฒนาการดูแลรักษาโรคท่ีเปนปญหาของพ้ืนท่ี  

S3.2 การจัดการกําลังคนดานสุขภาพ 

เกง ดี มีความสุข 

S3.1 บุคลากรตนแบบ 

ดานสุขภาพ 

S3.3 พัฒนาเครือขาย บวร : บาน 

วัด โรงเรยีน 



 0 

ยุทธศาสตร คปสอ. พิชัย ป 2567-2569 

วิสัยทัศน  :     ภาคีเครือขายสุขภาพ  บริหารตามหลักธรรมาภิบาล  บริการไดมาตรฐาน                     

                   ประชาชนสุขภาพดีพ่ึงตนเองไดอยางย่ังยืน 

แนวคิดหลักและคานิยมในการปฏิบัติงาน :  

1. ยึดผูปวยและผูรับบริการเปนศูนยกลาง ( Patient and Customer Focus ) 

2. สรางคุณคาคนทํางาน ( Value on Staff ) 

3. ผูนํามีวิสัยทัศน ( Visionary Leadership ) 

4. พัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง ( Continuous Process Improvement ) 

5. รับผิดชอบเรื่องท่ีไดรับมอบหมาย (Empowerment ) 

อัตลักษณโรงพยาบาลพิชัย : “ซ่ือสัตย  รับผิดชอบ  สามัคคี  มีน้ําใจ” 

1. ซ่ือสัตย ตอ ตนเอง หนาท่ี วิชาชีพ และ องคกร 

2. รับผิดชอบ ในงานท่ีไดรับมอบหมาย รูหนาท่ีของตนเองและปฏิบัติไดอยางถูกตอง 

3. สามัคคี มีความเปนน้ําหนึ่งใจเดียวกัน 

4. มีน้ําใจ ใหกับผูรับบริการ เพ่ือนรวมงานและทุกคน 

พันธกิจ  : 

1. พัฒนาภาคีเครือขายทุกระดับใหมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพของประชาชน 

2. มุงเนนการบริหารจัดการตามหลักธรรมาภิบาล 

3. พัฒนาคุณภาพบริการสุขภาพตามมาตรฐาน 

4. สงเสริมใหประชาชนมีสุขภาพดี  

5. สนับสนุนใหประชาชนพ่ึงพาตนเองไดอยางยั่งยืน 

ประเด็นยุทธศาสตร  : 

1. ยุทธศาสตรดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PPr&P Excellence) 

2. ยุทธศาสตรบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

3. ยุทธศาสตรบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

4. ยุทธศาสตรบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Govermance Excellence) 

เปาประสงค : 

1. ประชาชนสุขภาพดี สามารถดูแลสุขภาพตนเองและครอบครัว 

2. การรักษาพยาบาลและระบบบริการท่ีดี ไรรอยตอ 

3. บุคลากรมีความกาวหนามีความสุข 

4.  สรางความม่ันคงทางการเงินและความยั่งยืนดานสุขภาพ 



จุดเนนการแกไขปญหาสุขภาพในป 2567  

1. แกไขปญหาวัณโรค 

2. ลดอัตราตายดวยโรค Stroke , STEMI , Sepsis 

3. ลดภาวะแทรกซอนในผูปวยเบาหวานและความดันโลหิตสูง 

4. แกไขปญหาสุขภาพจิตและยาเสพติด 

5. ลดปจจัยเสี่ยงโรคมะเร็ง และการคนหาเชิงรุก 

6. สงเสริมภาคีเครือขายใหมีสวนรวมในการจัดการสุขภาพ (พชอ.)  (อุบัติเหตุ , กลุมเปราะบาง) 

7. พัฒนาสถานบริการรองรับสังคมผูสูงอายุ คลีนิกผูสูงอายุคุณภาพ 

8. SMART SERVICE & SMART HOSPITAL  ลดความแออัดในโรงพยาบาล 

9. โรคท่ีเกิดจากอาหารและน้ําเปนสื่อ 

 

ดานการบริหาร 

1. พัฒนาระบบการบริหาร การเงิน การคลัง 

2. พัฒนาองคกรคุณภาพ (HA) 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากร (HRD) 

     

 

การจัดลําดับปญหาสาธารณสุขและปญหาสุขภาพ อําเภอพิชัย ป 2566 

 

1. โรควัณโรค 

2. กลุมโรค 3S1T(Sepsis Stroke STEMI Tauma) 

3. ปญหาอุบัติเหตุจราจร (RTI) 

4. โรคมะเร็งทุกชนิด  

5. ปญหาดานสุขภาพจิตและยาเสพติด 

6. โรคไมติดตอเรื้อรัง (เบาหวาน ความดันโลหิตสูง) 

7. โรคท่ีเกิดจากอาหารและน้ําเปนส่ือ 

8. ปญหาโรคอุบัติใหม (EOC) 

9. ไขเลือดออก 

10 โรคจากการทํางาน 

 

 



ประเด็นยุทธศาสตรที่ 1  

สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PP&P Excellence) 

S1.1พัฒนาคุณภาพชีวิตทุกกลุมวัย 

- กลุมแมและเด็ก การเตรียมความพรอมกอนตั้งครรภ   ฝากครรภคุณภาพ   การแกปญหามารดา

ตกเลือดหลังคลอด 

- กลุมเด็กวัยเรียนและวัยรุน   สอนเพศศึกษา คุมกําเนิด ลดปญหาการตั้งครรภ  ประเด็นยาเสพติด 

- กลุมวัยทํางาน  บูรณาการกลุมงานตาง ๆ ในการตรวจสุขภาพกลุมวัยทํางานเชิงรุก การดูแล

สุขภาพวยัทํางานแบบครบวงจร 

- กลุมผูสูงอายุ  การคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ  

S1.2 เพ่ิมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุและกลุมเปราะบาง 

- จัดตั้งศูนยผูพิการ บูรณาการกับทองถ่ิน 

- พัฒนาระบบขอมูลและสรางกลไกใหภาคีเครือขายมีสวนรวมในการดูแลผูสูงอายุ  

- พัฒนาคลินิกผูสูงอายุในโรงพยาบาลพิชัยใหผานมาตรฐานตามเกณฑคุณภาพ 

 

S1.3 แกปญหาอุบัติเหตุผานกลไก พชอ. 

- สรางความเขมแข็งของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอรวมกับศูนยปฏิบัติการ

ความปลอดภัยระดับอําเภอในการแกปญหาอุบัติเหตุทางทองถนน 

S1.4  การคนหาและปองกันโรคมะเร็งเชิงรุก 

- การคัดกรองมะเร็งเตานมดวยตนเอง 

- การตรวจมะเร็งปากมดลูกเคลื่อนท่ี 

- การสงเสริมวัคซีน HPV ในหญิงอายุ 11-20 ป  

- การคัดกรองมะเร็งลําไส มะเร็งตับ และมะเร็งปอด 

- คลินิกสุขภาพเกษตรกรเคลื่อนท่ี 

S1.5 การคุมครองผูบริโภคและอาหารปลอดภัย 

- สถานบริการสาธารณสุขทุกแหงเปนตนแบบการจัดการดานสิ่งแวดลอม 

- สงเสริมการทองเท่ียว สถานท่ีจําหนายอาหารผานเกณฑมาตรฐาน  



 0 

 

ลําดับ ตัวชี้วัด เปาหมาย 

ป 2567 ป 2568 ป 2569 

KPA.1.1 ประชาชนทุกกลุมวัยไดรับการสงเสริมการเขาถึงบริการการแพทย สงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และ

อนามัยสิ่งแวดลอมเพ่ิมข้ึน รอยละ 84 

  

KPA.1.2 รอยละของหนวยบริการปฐมภูมิและเครือขายหนวยบริการปฐมภูมิท่ีเปดดําเนินการในพ้ืนท่ี (Primary 

Care Cluster)   ≥ รอยละ 80 

  

KPA.1.3 รอยละโรงพยาบาลมีการจัดบริการคลินิกสงเสริมการมีบุตร  รอยละ 100   

KPA.1.4 รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกเม่ืออายุครรภ ≤ 12 สัปดาห   ≥ รอยละ 75   

KPA.1.5 รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับบริการฝากครรภคุณภาพครบ  ครบ 5 ครั้งตามเกณฑ  ≥ รอยละ 75   

KPA.1.6 รอยละหญิงตั้งครรภไดรับยาเม็ดเสริมไอโอดีน ธาตุเหล็ก และกรดโฟลิก ตามเกณฑ  ≥ รอยละ 90   

KPA.1.7  รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับการตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบบ ีHBsAg  รอยละ 90   

KPA.1.8 รอยละของสามีหญิงตั้งครรภตามเปาหมายท่ีกําหนด ไดรับการตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบบี HBsAg   รอยละ 90   

KPA.1.9 รอยละของหญิงตั้งครรภไดรับการเจาะ Hct ครั้งแรกมีภาวะโลหิตจาง  < รอยละ 14   

KPA.1.10 รอยละของหญิงตั้งครรภ เจาะ Hct ครั้งท่ีสอง (GA 32-34 wk) มีภาวะโลหิตจาง  < รอยละ 14   

KPA.1.11 รอยละหญิงหลังคลอดไดรับการดูแลครบ 3 ครั้งตามเกณฑ  ≥ รอยละ 75   

KPA.1.12 รอยละเด็กแรกเกิด - ต่ํากวา 6 เดือน กินนมแมอยางเดียว  ≥ รอยละ 50   

KPA.1.13 รอยละของเด็กอาย ุ0-5 ป สูงดีสมสวน และสวนสูงเฉลี่ยท่ีอายุ 5 ป     

KPA.1.14 รอยละของเด็กอาย ุ6 เดือน - 5 ป ไดรับยาน้ําเสริมธาตุเหล็ก ≥รอยละ 70   

KPA.1.15 เด็กไทยอาย ุ6-12 เดือน ท่ีตรวจคัดกรองและพบโลหิตจาง  <รอยละ 20   



KPA.1.16 รอยละความครอบคลุมการตรวจคัดกรองพัฒนาการเด็กดวย DSPM ≥รอยละ 90   

KPA.1.17 รอยละคุณภาพการคนหาเด็กพัฒนาการสงสัยลาชา/ลาชา  ≥รอยละ 90   

KPA.1.18  รอยละพัฒนาการสงสัยลาชาไดรับการตรวจซํ้าภายใน 30 วัน  รอยละ 90   

KPA.1.19 รอยละของเด็กปฐมวัยมีพัฒนาการสมวัย  ≥รอยละ 86)   

KPA.1.20 รอยละของอําเภอมีการขับเคลื่อนตําบลมหัศจรรย 1000 วัน อยางนอยอําเภอละ 1 ตําบล     

KPA.1.21 รอยละเด็กอาย ุ6 - 14 ป สูงดีสมสวน (รอยละ 59) รอยละ 59   

KPA.1.22 รอยละของประชาชนวัยทํางาน อายุ 19 - 59 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ/(BMI) ปกติ  ≥รอยละ 53   

KPA.1.23 รอยละของประชาชนมีความรอบรูดานสุขภาพ ผานการใชแพลตฟอรม  

(กาวทาใจ , H4U , Food4Health , Mental Health) รอยละ 70 

  

KPA.1.24 รอยละของโรงพยาบาลขับเคลื่อน การดําเนินงาน "Wellness Center" และ คลินิคไรพุง (DPAC)  รอยละ 80   

KPA.1.25 รอยละของอําเภอ มีการขับเคลื่อนกิจกรรมทางกายในหนวยงาน และชุมชน รอยละ 100   

KPA.1.26 ผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม Care Plan  ≥รอยละ 95   

KPA.1.27 ผูสูงอายุไดรับการคัดกรองสุขภาพ ครบ 9 ดาน  ≥รอยละ 90   

KPA.1.28 ผูสูงอายุท่ีมีความผิดปกติทางสายตาไดการสนับสนุนแวนตาผานกองทุนตําบล/กองทุนอ่ืน ๆ  รอยละ 80   

KPA.1.29 อําเภอมีชมรมผูสูงอายุคุณภาพดานสุขภาพผานเกณฑ อยางนอย 1 แหง  รอยละ 80   

KPA.1.30 รอยละของกลุมเสี่ยงไดรับการตรวจคัดกรองไวรัสตับเสบซี  ≥รอยละ 90   

KPA.1.31 รอยละของผูท่ีไดรับการตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ ซี พบผลบวกเขาสูกระบวนการสงตอวินิจฉัย 

(ไดรับการตรวจยืนยันเชื้อ)  ≥รอยละ 80 

  

KPA.1.32 รอยละของกลุมเสี่ยง ( 3% ของประชากรท่ีเกิดกอนป 2535) ไดรับการตรวจคัดกรองไวรัสตับเสบ บี ≥รอยละ 90)   

KPA.1.33 รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน ≥รอยละ 72   

KPA.1.34 รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัยปวยโรคความดันโลหิตสูง  ≥รอยละ 90   



KPA.1.35 รอยละประชาชนอายุ 50-70 ป ไดรับการตรวจคัดกรองมะเร็งลําไส  ≥รอยละ 50   

KPA.1.36 รอยละสตรีไทยอายุ 30-60 ป ไดรับการคัดกรองมะเร็งปากมดลูกดวย HPV DNA testing   ≥ รอยละ 60   

KPA.1.37 จํานวนประชากรกลุมเปาหมายท่ีไดรับการฉีดวัคซีนปองกันมะเร็งปากมดลูก     

KPA.1.38 รอยละของสถานท่ีจําหนายอาหารผานเกณฑมาตรฐานตามกฏหมายกําหนด  รอยละ 30   

KPA.1.39 รอยละของประชาชนมีความรอบรูดานสุขภาพ ผานการใชแพลตฟอรม  

(กาวทาใจ , H4U , Food4Health , Mental Health) รอยละ 70 

  

KPA.1.40 รอยละของผูปวยในพระบรมราชานุเคราะห และพระราชานุเคราะห ไดรับการดูแลอยางมีคุณภาพ   ≥รอยละ 70   

KPA.1.41 รอยละของตําบลท่ีมีชมรม TO BE NUMBER ONE คุณภาพตามเกณฑ(กรรมการ กองทุน กิจกรรม)  รอยละ 80   

KPA.1.42 สถานประกอบการดานผลิตภัณฑและบริการสุขภาพในพ้ืนท่ีไดรับการตรวจประเมินตามเกณฑท่ีกําหนด รอยละ 80   

KPA.1.43 อัตราการฆาตัวตายสําเร็จ  (ไมเกิน 8.0 ตอ
ประชากรแสนคน) 

  

KPA.1.44 รอยละของผูพยายามฆาตัวตายไมกลับไปทําราย ตนเองซํ้าภายใน 1 ป  (≥ รอยละ 90)   

KPA.1.45 อัตราการเขาถึงบริการสุขภาพชองปากของประชาชนอําเภอพิชัย   ≥รอยละ 70   

KPA.1.46 รอยละของประชาชนวัยทํางาน อายุ 19 - 59 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ/(BMI) ปกติ  ≥รอยละ 53   

KPA.1.47 รอยละของอําเภอผานเกณฑการประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพ  (รอยละ 100)   
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ประเด็นยุทธศาสตรที่ 2 

ยุทธศาสตรบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

 

กลยุทธ  
S2.1 พัฒนาการดูแลรักษาโรคท่ีเปนปญหาของพ้ืนท่ี  

1. โรคไมติดตอเรื้อรัง  ไดแก โรคเบาหวาน,  โรคความดันโลหิตสูง, หลอดเลือดสมอง ,โรคไต และมะเร็ง 

- พัฒนาระบบคลินิก NCDs คุณภาพ 

- ลดผูปวยรายใหม 

- ลดปจจัยเสี่ยง เพ่ิมความตระหนักรูในพฤติกรรม การรับประทานอาหาร ยา  

- ลดอัตราขาดนัด โดยกลไก หมอ 1 หมอ 2  

- เพ่ิมพูนความรูใหกับเจาหนาท่ีกลุมดูแลผูปวย NCds 

- ใชระบบTelemedicine ในการลดความแออัดในโรงพยาบาล 

- พัฒนาคลินิกโรคไตเรื้อรัง 

- พัฒนาขีดความสามารถ ใหมีศูนยลางไตในโรงพยาบาล 

- การคนหาและปองกันโรคมะเร็งเชิงรุก 

- การจัดการปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอม เชน ลด PM2.5 , ลดการใชสารเคมีทางการเกษตร , ฯลฯ 

- การสื่อสารความเสี่ยง สัญญาณเตือน และการเขาถึงการแพทยฉุกเฉิน 1669 

2. โรควัณโรค  

- เพ่ิมการเขาถึงการคัดกรองเชิงรุก ดวย Mobile X-Ray 

- พัฒนาระบบการดูแลรักษาวัณโรค อยางเปนระบบ 

- พัฒนาแกนเชี่ยวชาญดานโรควัณโรค 

 
S2.2 แกปญหายาเสพติดและผูปวยจิตเวช 

- พัฒนาระบบฟนฟูสภาพผูติดยาเสพติดอยางเปนระบบ การจัดตั้งศูนยมินิธัญญารักษ ดูแลผูปวย

จิตเวชและยาเสพติด 

- เฝาระวังปญหาสุขภาพจิต 3 ส  

- ลดผูปวยท่ีพยายามฆาตัวตาย และติดตามผูปวยอยางใกลชิด 

- ภาคีเครือขายรวมกันการดูแลสุขภาพจิตท้ัง 5 กลุมวัย 

- เพ่ิมการเขาถึงการบริการใหคําปรึกษาดานจิตเวช ดวย Telemedicine 

-  

S2.3 การดูแลสุขภาพดวยแพทยแผนไทย แพทยทางเลือก 

- แผนธุรกิจ เพ่ิมการเขาถึงสมุนไพรในกลุมประชาชน 



- สงเสริมการรักษาโรคดวยแพทยแผนไทย เชน ทับหมอเกลือ คลินิกกัญชา  

- การใชสมุนไพรลางพิษในกลุมเกษตรกรท่ีใชสารเคมี 

- ผูปวยหลอดเลือดสมอง LTC IMC ดูแลดวยศาสตรการแพทยแผนไทย 

- คลินิกเลิกบุหรี่ 

S2.4 พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ (การแพทยปฐมภูมิ/อสม./ภาคีเครือขาย)  

- จัดตั้งหนวยบริการปฐมภูมิตามมาตรฐาน 

- เพ่ิมขีดความสามารถและศักยภาพในการใหบริการระดับหนวยงาน, รพ.สต 

- พัฒนาอสม. ใหเปนหมอประจําบาน 

- พัฒนา อสม. เชี่ยวชาญ 

-  สรางและพัฒนาศักยภาพเครือขายกําลังคนดานสุขภาพในชุมชน ไดแก อสม., CG , พระภิกษุ , 

อปท. ครูอนามัยโรงเรียน, อสค ฯลฯ 

- Synergy กับภาคีเครือขายในอําเภอพิชัย  รวมกิจกรรมทางสังคม บาน วัด และโรงเรียน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 0 

ลําดับ ตัวช้ีวัด เปาหมาย 

ป 2567 ป 2568 ป 2569 

KPA.2.1 รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิดตสูง/เบาหวานคุมได/ผูปวยกลุมติดบาน/ติดเตียงไดรับการดูแลรักษา

ตามนโยบาย 3 หมอดวย Telehealth/ Telemedicine  รอยละ≥ 40 

  

KPA.2.2 อัตราสวนการตายมารดาไทยตอการเกิดมีชีพแสนคน  (Monitor) ไมเกิน 17 : แสนการเกิดมีชีพแสนคน <17 : แสนการเกิดมีชีพ   

KPA.2.3 รอยละมารดาตกเลือดหลังคลอด  < รอยละ 4   

KPA.2.4 รอยละทารกแรกเกิดคลอดกอนกําหนด (<รอยละ 7 หรือลดลงจากฐานขอมูลเดิมปละ รอยละ 0.5)   <รอยละ 7    

KPA.2.5 รอยละของทารกแรกเกิดจากมารดาท่ีติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบ ีท่ีไดรับ HBIG  ≥ รอยละ 95   

KPA.2.6 รอยละความครอบคลุมการคัดกรองการไดยินของทารกแรกเกิด     

KPA.2.7  อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป  ไมเกินอัตรา 21 ตอ ปชก.ญ.  15-19 ป  พันคน  <21:1000ปชก.ญ.15-19ป   

KPA.2.8 โรงพยาบาลมินิธัญญารักษไดรับการประเมิน รับรองคุณภาพมาตรฐานเปนไปตามเกณฑกระทรวง

สาธารณสุข มาตรฐาน 

  

KPA.2.9 รอยละของผูปวยยาเสพติดเขาสูกระบวนการบําบัดรักษา ไดรับการดูแลอยางมีคุณภาพตอเนื่องจนถึง

การติดตาม (Retention Rate)ในสถานพยาบาล (ราง สลบ.) ≥รอยละ 60 

  

KPA.2.10 ผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรอง พบวา เสี่ยงตอการเกิดภาวะสมองเสื่อมหรือภาวะหกลมและไดรับการดูแล

รักษาในคลินิกผูสูงอาย ุ รอยละ 30 

  

KPA.2.11 การใหการดูแลตามแผนการดูแลลวงหนา Advance Care Planning ในผูปวยประดับประคองอยางมี

คุณภาพ   

  

KPA.2.12 โรงพยาบาลท่ีมีคลินิกผูสูงอายุและใหบริการตามมาตรฐาน รอยละ 100   

KPA.2.13 โรงพยาบาลมีบริการ Hospital at Home /Home ward  1 แหง   

KPA.2.14 รอยละของผูท่ีมีผลตรวจยืนยันการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ ซี ไดรับการรักษาดวยยา  ≥รอยละ 80   



KPA.2.15 รอยละความครอบคลุมการรักษาผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซํ้า  ≥รอยละ 90   

KPA.2.16 อัตราความสําเร็จของการรักษาวัณโรคปอดรายใหม  ≥รอยละ 88   

KPA.2.17 รอยละของผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคุมได   ≥ รอยละ 40   

KPA.2.18 รอยละของผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมได  ≥ รอยละ 60   

KPA.2.19 รอยละผูปวยไตเรื้อรัง stage 5 รายใหม ลดลงนอยกวารอยละ 10 จากปงบประมาณกอนหนา  ลดลง>รอยละ 10   

KPA.2.20 อัตราตายผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired   ≤รอยละ 26   

KPA.2.21 รอยละของประชากรเขาถึงบริการการแพทยฉุกเฉิน (ผูปวยฉุกเฉินวิกฤตสีแดงมาโดย EMS)  ≥รอยละ 27   

KPA.2.22 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน     

KPA.2.23 ระดับความสําเร็จของอําเภอในการจัดการภาวะฉุกเฉินดานการแพทยและสาธารณสุข     

KPA.2.24 จํานวนครั้งท่ีมีบริการการแพทยทางไกลตามเกณฑท่ีกําหนด      

KPA.2.25 รอยละของผูปวยโรคซึมเศรามีอาการทุเลาในการติดตาม 6 เดือน    

KPA.2.26 รอยละของหัวขอท่ีผานเกณฑการประเมินมาตรฐานความปลอดภัยดานยา ข้ัน 3 ข้ัน 3    

KPA.2.27 รอยละเด็กพัฒนาการลาชาไดรับการชวยเหลือแกไข/กระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I  รอยละ 70   

KPA.2.28 รอยละเด็กพัฒนาการลาชาไดรับการชวยเหลือกระตุนพัฒนาการดวย TEDA4I จนครบ 3 เดือน       

(ติดตามทุกเดือน)  
≥รอยละ 70) 

  

KPA.2.29 รอยละของมูลคาการใชยาสมุนไพรในสถานบริการสาธารณสุขเพ่ิมข้ึน  เพ่ิมข้ึน≥รอยละ 3   

KPA.2.30 รอยละของจํานวนผูปวยท่ีมีการวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ อัมพาตระยะกลาง 

(Intermediate Care) ท่ีไดรับการดูแลดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกเพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน รอยละ 3 

  

KPA.2.31 รอยละของผูปวย Palliative care ท่ีไดรับการรักษาดวยยากัญชาทางการแพทย (≥รอยละ 7) ≥รอยละ 7   

KPA.2.32 รอยละผูปวยท้ังหมดท่ีไดรับการรักษาดวยกัญชาทางการแพทยเพ่ิมข้ึนรอยละ 60 จากป 2564 เพ่ิมข้ึนรอยละ 60   



 0 

ประเด็นยุทธศาสตรที่ 3 

ยุทธศาสตรบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

 

กลยุทธ 
S3.1 บุคลากรตนแบบดานสุขภาพ 

- พัฒนาบุคลากรทุกระดับ เปน Health Coaching /Health Actor/Health Literacy/ ครู ก.  

- คนหาบุคคลตนแบบ  สรางแรงจูงใจในการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ กําหนดเปนตัวชี้วัด

รายบุคคล และกลุมงาน 

S3.2 การจัดการกําลังคนดานสุขภาพ เกง ดี มีความสุข 

- วางแผนบริหารอัตรากําลัง ใหเพียงพอ เหมาะสม คลองตัว ตามแนวคิด LEAN MANAGEMENT 

- วางแผนอัตรากําลังเพ่ือการเลื่อนระดับ และการทดแทนงาน 

- พัฒนาบุคลากรทุกดานตาม Happinometer  

- พัฒนาจุดออน สรางจุดแข็งใหกับบุคลากรทุกระดับ 

- การจัดทําแผนพัฒนารายบุคคล (Individual Development Plan:IDP) 

- สรางความรอบรูดานวิชาการ และความกาวหนาในอาชีพใหกับเจาหนาท่ี 

S3.3 พัฒนาเครือขาย บวร : บาน วัด โรงเรียน 

- Synergy ผนึกกําลังภาคีเครือขายในอําเภอพิชัย  ลุกจากเกาอ้ี รวมกิจกรรมทางสังคม   

- สรางกําลังคนดานสุขภาพในชุมชน เชน พระภิกษุ , CG , ครูอนามัยโรงเรียน, อสค. ฯลฯ 

S.3.4 พัฒนาบุคลากรตามระบบบริการสุขภาพ  (Service Plan) รองรับ โรงพยาบาล S1 

- กําหนดขอทุนแพทยเฉพาะทางในสาขาหลัก ไดแก เวชศาสตรครอบครัว อายุรกรรม สูตินรีเวช 

กรรม กุมารเวชกรรม ศัลยกรรม วิสัญญีแพทย จิตเวชศาสตรศาสตร จิตเวชยาเสพจิด เวชศาสตรปองกันแขนง

อาชีวเวชศาสตร เวชศาสตรปองกันแขนงเวชศาสตรวิถีชีวิต  
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ลําดับ ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ป 2567 ป 2568 ป 2569 

KPA.3.1 รอยละของบุคลากรในหนวยงานมีการประเมินดัชนีความสุขของคนทํางาน (Happinometer)  >รอยละ 70   

KPA.3.2 รอยละของบุคลากรในหนวยงานโรงพยาบาลพิชัยมีคาดัชนีมวลกายอยูในเกณฑ ปกติ (18.5 – 23 )    

KPA.3.3 ขาราชการท่ีมีคุณสมบัติครบถวนสงประเมินผลงานในปงบประมาณ 2567 ไดรับการเลื่อนระดับ  >รอยละ 50   

KPA.3.4 รอยละของบุคลากรสาธารณสุข (สังกัดกระทรวงสาธารณสุข) ไดรับการตรวจสุขภาพประจําป  รอยละ 90   

KPA.3.5 รอยละของบุคลากรสาธารณสุข (กระทรวงสาธารณสุข) ท่ีมีผลความเสี่ยงจากการตรวจสุขภาพประจําป 

ไดรับการรักษา รอยละ 50 

  

KPA.3.6 พัฒนาศักยภาพ อสม.เปน อสม.หมอประจําบานไดตามเปาหมายท่ีกําหนด  (รอยละ 100)   

KPA.3.7 อสม.มีศักยภาพในการจัดบริการปฐมภูมิข้ันพ้ืนฐานโดยใชเทคโนโลยีดิจิทัล  (รอยละ 60)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 0 

ประเด็นยุทธศาสตรท่ี 4 

ยุทธศาสตรบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Govermance Excellence) 

กลยุทธ 

S4.1 องคกรธรรมาภิบาลท่ีดี 

- สงเสริมคุณธรรมและความโปรงใสขององคกร 

- พัฒนาตามมาตรฐาน ITA  

- ปฏิบัติตามระเบียบอยางเครงครัด ตรวจสอบไดทุกกระบวนการ 

- เพ่ิมประสิทธิภาพการทําแผนเงินบํารุง 

- การพัฒนาและประเมินคุณภาพทุกมาตรฐานไดแก HA , PMQA ,มาตรฐานบริการปฐมภูมิ ฯลฯ 

S4.2 พัฒนาคุณภาพขอมูลสารสนเทศ  

- จัดต้ังศูนยยุทธศาสตร ศูนยขอมูลสารสนเทศ (DATA CENTER)  ปฏิบัติงานดานจัดทําแผนงาน

และขอมูลขาวสาร ออกแบบรวบรวม ติดตาม วิเคราะห สถานการณการเปลี่ยนแปลงดานสุขภาพ

และการบริหารตัวชี้วัดทางดานสุขภาพ รายงานขอมูลทุกเดือน 

 

S4.3   Smart Hospital & Smart Health Service 

-  ปรับระบบบริการทุกหนวยบริการดานหนาและหนวยสนับสนุนใหเปน SMART Service / 

SMART Hospital 

- ลดการใชกระดาษ / ลดความยุงยาก ข้ันตอน การทําเอกสาร (PaperLess) 

- Home Ward 

- TELEMEDICINE 

- มาตรฐาน EMS 

- จัดตั้งศูนยสันติวิธีเพ่ือการบริหารความพึงพอใจของผูรับบริการ,ขอรองเรียน  

S4.4 เพ่ิมประสิทธิภาพบริหารจัดการดานการเงินการคลัง 

- ควบคุม ติดตาม กํากับแผนดานการพัสดุ แผนการใชจาย แผนการชําระหนี้ แผนการติดตาม

ลูกหนี้ พัฒนาระบบขอมูล/การประสานงาน/การสงตอขอมูลดานการเงินการบัญชีและเวช

ระเบียนให ถูกตอง ครบถวนและทันเวลา 

- การวางแผนการจัดหารายไดเชิงรับ เชน การใหบริการคลินิกนอกเวลาราชการ การใหบริการ

คลินิกพิเศษ  

- การจัดทําแผนกิจกรรมเพ่ิมรายไดจากกองทุนและหนวยตรวจสุขภาพเชิงรุก  

- แผนธุรกิจดานการแพทยแผนไทย แผนสงเสริมเงินบริจาค เปนตน 

S4.5 พัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมดานสุขภาพ 

- สงเสริมการจัดทําผลงานวิชาการจากงานประจํา 



 0 

ลําดับ ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ป 2567 ป 2568 ป 2569 

KPA.4.1 โรงพยาบาลพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN&CLEAN Hospital challenge  ระดับมาตรฐานข้ึนไป   

KPA.4.2 รอยละของสถานบริการมีการพัฒนาตามนโยบาย EMS ผานเกณฑการประเมินข้ันพ้ืนฐาน (the must)  The Must   

KPA.4.3 จังหวัดมีองคกรแหงความสุขท่ีมีคุณภาพ       

KPA.4.4 รอยละของการเบิกจายงบดําเนินงานผานเกณฑเปาหมายรายไตรมาส (ตามมติคณะรัฐมตรี)     

KPA.4.5 รอยละของการเบิกจายงบลงทุนผานเกณฑเปาหมายรายไตรมาส (ตามมติคณะรัฐมตรี)     

KPA.4.6 รอยละของหนวยบริการท่ีประสบวิกฤตทางการเงิน ระดับ 7 (≤รอยละ 2) <7   

KPA.4.7 รอยละของหนวยบริการมีการจัดทําแผนและดําเนินการตามแผน Business Plan  รอยละ 100   

KPA.4.8 หนวยงานในสังกัด สสจ.อต.ผานเกณฑการประเมิน ITA  รอยละ 92   

KPA.4.9 หนวยงานผานเกณฑการประเมินการตรวจสอบและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน  รอยละ 100   

KPA.4.10 โรงพยาบาลไดรับการรับรองตามมาตรฐาน  HA IT      

KPA.4.11 โรงพยาบาลมีการขับเคลื่อนนโยบายสุขภาพดิจิทัล กระทรวงสาธารณสุข     

KPA.4.12 โรงพยาบาลมีการสื่อประชาสัมพันธเพ่ือสรางความรอบรูดานสุขภาพแกประชาชนทุกเดือน  > เดือนละ 4 ครั้ง   

KPA.4.13 หนวยงาน มีผลงานวิชาการ(วิจัย, R2R, CQI หรือนวัตกรรม) นําเสนอหรือตีพิมพในระดับจังหวัดข้ึนไป    

KPA.4.14  รอยละความสําเร็จของสวนราชการใน สป.สธ. ท่ีดําเนินการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) ผานเกณฑ. (ผานระดับ 5) 
(ผานระดับ 5) 

  

KPA.4.15 รอยละความสําเร็จของ สสอ. ท่ีพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) ผานเกณฑท่ีกําหนด 

(ผานระดับ 5 ≥) 
(ผานระดับ 5) 

  



 0 



 0 

ช่ือแผนงาน/โครงการ คปสอ. พิชัย ปงบประมาณ 2567 (นําเขาแผนป 2567) 

 

1. ยุทธศาสตรดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรคและคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ  

(Promotion Prevention&Protection Excellence) 

PP&P 001  โครงการดูแลเด็กสงสัยพัฒนาการลาชาและลาชาในเด็กปฐมวัย 0-6 ป อ.พิชัย 

PP&P 002 โครงการสงเสริมและปองกันโรคในชองปากรายกลุมวัย ลดปวย ลดตาย จากโรคมะเร็ง/

เสี่ยงโรคมะเร็งชองปากและการพัฒนาทีมบริการรากฟนเทียม 

PP&P 003 โครงการพัฒนาสื่อสุขศึกษาเพ่ือการสื่อสารความรูในการดูแลสุขภาพเชิงรุก 

PP&P 004 โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการซอมแผนบูรณาการควบคุมปองกันโรคอุบัติใหม อุบัติซํ้า 

PP&P 005 โครงการพัฒนาศักยภาพแกนนําและชี้แจงแนวทางการคัดกรองวัณโรค 

PP&P 006 โครงการเสริมพลังภาคีเครือขายในการดําเนินงานดานสุขศึกษา 

PP&P 007 โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพแกนนํานักเรียน ผูปกครอง เปนผูเชี่ยวชาญใหคําปรึกษา

เรื่องเพศวิถีและวัยรุนยุคใหมรูสถานะตนเอง (กองทุนเอดส) 

PP&P 008 แผนงานบูรณาการปองกันการติดเชื้อ HIV สปสช.(กองทุนเอดส) 

PP&P 009 โครงการพัฒนาการเด็กลาชา ( สสอ. PPA65) 

PP&P 010 โครงการปรับเปลี่ยน เบาหวาน ความดัน (สสอ. PPA65) 

PP&P 011 โครงการประชุมปองกันและแกไขปญหาการฆาตัวตายในกลุมเสี่ยง  (PPA65) 

PP&P 012 โครงการกลุมมารดาและทารกตาย  ( สสอ. PPA66) 

PP&P 013 โครงการพัฒนาการเด็กลาชา ( สสอ. PPA66) 

PP&P 014 โครงการปรับเปลี่ยน เบาหวาน ความดัน (สสอ. PPA66) 

PP&P 015 แผนงานคุมครองผูบริโภค 

PP&P 016 โครงการโรคติดตอท่ีสําคัญในโรงเรียน (อบต.ในเมือง) 

PP&P 017 โครงการโรคติดตอท่ีสําคัญในชุมชน เทศบาลตําบลในเมือง 

PP&P 018 โครงการสงเสริมสุขภาพเกษตรกรและผูสัมผัสสารเคมีทางการเกษตร พ้ืนท่ี อบต 

ในเมือง  

PP&P 019  โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการอาสาฉุกเฉินสําหรับนักเรียน ปวช 1 ของวิทยาลัยการอาชีพ

พิชัยและบุคลากรท่ีสนใจ ป 2567  

PP&P 020  โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการอาสาฉุกเฉินสําหรับนักเรียน ชั้น มัธยมศึกษาปท่ี 4 และ

บุคลากรโรงเรียนพิชยั ป 2567  

PP&P 021 โครงการสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพและพัฒนาพฤติกรรมลดเสี่ยง ลดโรค ความดัน

โลหิตสูงและหลอดเลือดสมอง 



PP&P 022 โครงการคัดกรองความผิดปกติทางสายตาและการแกไขปญหาการมองไมชัดในกลุม

ผูสูงอายุ ป 2567 (เทศบาลในเมือง) 

PP&P 023 โครงการคัดกรองความผิดปกติทางสายตาและการแกไขปญหาการมองไมชัดในกลุม

ผูสูงอายุ ป 2567 (อบต.ในเมือง) 

PP&P 024 โครงการคัดกรองและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในประชาชนกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานและความ

ดันโลหิตสูง ( อบต.ในเมือง) 

ดันโลหิตสูง ( เทศบาลต.ในเมือง) 

PP&P 026  โครงการสนับสนุนผาออมผูใหญในผูมีภาวะพ่ึงพิงและมีปญหาการกลั้นปสสาวะหรืออุจา- 

ระไมได( อบต.ในเมือง) 

PP&P 027 โครงการสนับสนุนผาออมผูใหญในผูมีภาวะพ่ึงพิงและมีปญหาการกลั้นปสสาวะหรืออุจา- 

ระไมได( เทศบาล ต.ในเมือง) 

PP&P 028 โครงการดูแลฟนฟูผูปวยโรคเขาเสื่อมและสงเสริมการใชสมุนไพรในผูสูงอายุ 

(อบต.ในเมือง) 

PP&P 029 โครงการดูแลฟนฟูผูปวยโรคเขาเสื่อมและสงเสริมการใชสมุนไพรในผูสูงอายุ 

(เทศบาล ต.ในเมือง) 

PP&P 030 แผนพัฒนางานอนามัยสิ่งแวดลอม GREEN & CLEAN HOSPITAL 

PP&P 031 แผนงานการพัฒนาวัดสูวัดสงเสริมสุขภาพ 

2. ยุทธศาสตรบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

Service 001  โครงการเตรียมความพรอมรับสถานการณอุบัติเหตุหมู คปสอ.พิชัยป 2567 

Service 002  โครงการชวยฟนคืนชีพข้ันสูงและข้ันพ้ืนฐานแกบุคลากร รพ.พิชัย ป 2567 

Service 003 โครงการควบคุมปองกันการติดเชื้อสําหรับบุคลากรสาธารณสุข คปสอ. พิชัย  

Service 004 โครงการพัฒนาระบบการแพทยทางไกล (Telemedicine) โดยความรวมมือของผูนํา

ชุมชนและแกนนํา อสม. 

 Service 005 โครงการดูแลผูปวยวิกฤตจิตเวช อําเภอพิชัย ป 2567 

Service 006 โครงการพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ PCC โรงพยาบาลพิชัย 

Service 007 โครงการดูแลสุขภาพมารดาหลังคลอดดวยการแพทยแผนไทย 

Service 008 โครงการพัฒนาระบบบริการดานการแพทยแผนไทยแบบครบวงจร 12 กลุมอาการโรค 

Service 009 แผนกิจกรรม การ Conference Case จิตเวช 

Service 010 แผนพัฒนามาตรฐานงานรังสี 

Service 011 แผนพัฒนาระบบการดูแลผูปวยท่ีบาน (HOME WARD CARE) 

Service 012 แผนพัฒนาคุณภาพงานเทคนิคการแพทย คปสอ.พิชัย 

Service 013 แผนพัฒนางานอาชีวอนามัยและความปลอดภัย อําเภอพิชัย ป 2567 

Service 014 แผนพัฒนางานคัดกรองตอกระจก 



Service 015 แผนพัฒนางานจิตเวชและยาเสพติดตามเกณฑมาตรฐาน 

Service 016 แผนพัฒนาระบบปองกันควบคุมโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง อ.พิชัย ป 2567 

Service 017 แผนพัฒนาระบบปองกันควบคุม ดูแลรักษา โรคไตเรื้อรัง อําเภอพิชัย ป 2567 

Service 018 แผนพัฒนามาตรฐานคุณภาพงานดูแลผูปวยแบบประคับประครอง 

Service 019 แผนพัฒนาคุณภาพคลินิกผูสูงอายุ 

Service 020 แผนการพัฒนามาตรฐานการดูแลผูปวยระยะกลาง ป 2567 

Service 022 แผนพัฒนางงานคลินิก COPD 

 

3. ยุทธศาสตรบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

People 001 โครงการพัฒนาความเปนเลิศบุคลากรดานเทคโนโลยีสารสนเทศ คปสอ. พิชัย ป2567 

People 002 โครงการพัฒนาบุคลากรและปฐมนิเทศเจาหนาท่ีใหม 

People 003 แผนการพัฒนาระบบการตรวจสุขภาพบุคลากร โรงพยาบาลพิชัย   

 

4. ยุทธศาสตรบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Govermance Excellence) 

Govermance 001 โครงการพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน HA 

Govermance 002  โครงการซอมแผนปองกันและระงับอัคคีภัย โรงพยาบาลพิชัย   

Govermance 003  โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากร คปสอ. พิชัย ในการจัดทําผลงานทางวิชาการ 

Govermance 004 โครงการพัฒนาระบบการบันทึกขอมูลบริการในระดับ รพ.ชุมชน (New 

Eclaim)/รพสต.(JHCIS)ตามประเภทบริการ OP/PP/PPFSและการเคลม 

Govermance 005 แผนเตรียมรับประเมินมาตรฐานคุณภาพการพยาบาล 

Govermance 006 แผนบริหาร ติดตาม ประเมินผล  การดําเนินงานตามยุทธศาสตร คปสอ.พิชัย 

 



 0 

 

 

 

 

 

แบบติดตามแผนงานและโครงการท่ีไดรับจัดสรรงบประมาณ 

ตามยุทธศาสตร คปสอ. พิชัย ประจําปงบประมาณ 2567 

  

 

 

 

 

 

 



ลําดับ ชื่อโครงการ/ 

กิจกรรมหลกั 

เปาหมาย/

จํานวน(ระบุ

พ้ืนท่ี/กลุมคน) 

 ะยะเวลา    

(ต้ังแต

วันท่ี-     

ถึงวันท่ี) 

รวม

งบประมาณ 

ท้ังโครงการ 

(บาท) 

แหลง

งบ  

 งบประมาณ แยก รายไตรมาส (บาท)  รายละเอียดการใช

งบประมาณ 

ผูรับผิดชอบ 

 ไตรมาส 1   ไตรมาส 2   ไตรมาส 3   ไตรมาส 4  

 ต.ค.-ธ.ค.   ม.ค.-มี.ค.   เม.ย-มิ.ย.   ก.ค.-ก.ย.  

ประเด็นยุทธศาสตรสาธารณสุขท่ี 1 ดานสงเสริมสุขภาพ ปองกนัโรค คุมครองผูบริโภคเปนเลิศ และอนามัยสิ่งแวดลอม 

1. โครงการดูแลเด็กสงสัย

พัฒนาการลาลา ,ลาชาใน

เด็กปฐมวัย 0-6 ป อ.พิชัย 

ผปค./ผูดูแลเด็ก 

ครู ศพด.50 คน 

พ.ค.67 13,600.00 เงิน

บํารุง 

  13,600.00   รุจา 

2. โครงการประชุมปฏิบัติการ

ซอมแผนบูรณาการควบคุม

ปองกันโรคอุบัติใหม อุบัติ

ซํ้า 

จนท.คปสอ.พิชัย

และหนวยงาน

นอก 60 คน 

ม.ค.67 6,000.00 เงิน

บํารุง 

 6,000.00    กมลพร 

3 โครงการพัฒนาศักยภาพ

แกนนําและชี้แจงแนวทาง

คัดกรองวัณโรค 

ประชาชน 420 

คน 

ก.พ. 67 42,000.00 เงิน

บํารุง 

 42,000.00    กมลพร 

4. โครงการพัฒนาระบบการ

คัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ 

อําเภอพิชัย จังหวัด 

อุตรดิตถ 

อสม. /CG  ม.ค. 67 33,790.00 เงิน

บํารุง 

 33,790.00    ขวัญแกว 

         

 

  

         

 

  

 



 

ลําดับ โครงการ/ 

กิจกรรมหลกั 

เปาหมาย/

จํานวน(ระบุ

พ้ืนท่ี/กลุมคน) 

 ะยะเวลา    

(ต้ังแต

วันท่ี-     

ถึงวันท่ี) 

รวม

งบประมาณ 

ท้ังโครงการ 

(บาท) 

แหลง

งบ  

 งบประมาณ แยก รายไตรมาส (บาท)  รายละเอียดการใช

งบประมาณ 

ผูรับผิดชอบ 

 ไตรมาส 1   ไตรมาส 2   ไตรมาส 3   ไตรมาส 4  

 ต.ค.-ธ.ค.   ม.ค.-มี.ค.   เม.ย-มิ.ย.   ก.ค.-ก.ย.  

ประเด็นยุทธศาสตรสาธารณสุขท่ี  2 ดานบริการเปนเลิศ (Service Excellence) 

1 โครงการเตรียมความพรอม

รับสถานการณอุบัติเหตุหมู 

คปสอ. ป 2567 

บุคลากร และ

ผูเก่ียวของ  100 

คน 

มี.ค.67 10,450.00 เงิน

บํารุง 

 10,450.00    สุฤทัย   

2 โครงการชวยฟนคืนชีพขั้น

สูงและขั้นพ้ืนฐานแก

บุคลากร รพ.พิชัย ป 2567 

บุคลากร 250 คน เม.ย. 67 9,750.00 เงิน

บํารุง 

  9,750.00   สุฤทัย 

3 โครงการควบคุมปองกัน

การติดเชื้อสําหรับบุคลากร

สาธารณสุข คปสอ.พิชัย 

  13,650.00 เงิน

บํารุง 

 13,600.00    ภิรมย 

4 โครงการการดูแลผูปวย

วิกฤตจิตเวช อ.พิชัย ป 

2567 

บุคลากร 90 คน ม.ค.67 18,000.00 เงิน

บํารุง 

 18,000.00    อรัญญา 

5 โครงการสงเสริมและ

ปองกันโรคในชองปากราย

กลุมวัย ลดปวย ลดตาย

จากโรคมะเร็ง/เสี่ยง

โรคมะเร็งในชองปากและ

ผูรับบริการทันตก

รรม 

พ.ย.-ธ.ค.

66 

31,200.00 เงิน

บํารุง 

29,180.00      



ลําดับ โครงการ/ 

กิจกรรมหลกั 

เปาหมาย/

จํานวน(ระบุ

พ้ืนท่ี/กลุมคน) 

 ะยะเวลา    

(ต้ังแต

วันท่ี-     

ถึงวันท่ี) 

รวม

งบประมาณ 

ท้ังโครงการ 

(บาท) 

แหลง

งบ  

 งบประมาณ แยก รายไตรมาส (บาท)  รายละเอียดการใช

งบประมาณ 

ผูรับผิดชอบ 

 ไตรมาส 1   ไตรมาส 2   ไตรมาส 3   ไตรมาส 4  

 ต.ค.-ธ.ค.   ม.ค.-มี.ค.   เม.ย-มิ.ย.   ก.ค.-ก.ย.  

การประชุมพัฒนาทีม

บริการรากฟนเทียม 

6. โครงการพัฒนาระบบ

บริการปฐมภูมิ PCC 

โรงพยาบาลพิชัย 

PCC ตําบลใน

เมือง 

ม.ค.67 3,418.00 เงิน

บํารุง 

 3,418.00  

 

 สุทิศา 

7 โครงการดูแลสุขภาพ

มารดาหลังคลอดดวย

การแพทยแผนไทย  

มารดาหลังคลอด 

รพ.พิชัย 

พ.ย.66 15,880.00 เงิน

บํารุง 

15,880.00   

 

 จุฑามาศ  

8 โครงการพัฒนาระบบการ

คัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ 

อําเภอพิชัย จังหวัด

อุตรดิตถ 

ประชาชนอําเภอ

พิชัย 

ต.ค. 66 28,750.00 เงิน

บํารุง 

28,750.00   

 

 จุฑามาศ 

 

 

 

 

 



 

ลําดับ โครงการ/ 

กิจกรรมหลกั 

เปาหมาย/

จํานวน(ระบุ

พ้ืนท่ี/กลุมคน) 

 ะยะเวลา    

(ต้ังแต

วันท่ี-     

ถึงวันท่ี) 

รวม

งบประมาณ 

ท้ังโครงการ 

(บาท) 

แหลง

งบ  

 งบประมาณ แยก รายไตรมาส (บาท)  รายละเอียดการใช

งบประมาณ 

ผูรับผิดชอบ 

 ไตรมาส 1   ไตรมาส 2   ไตรมาส 3   ไตรมาส 4  

 ต.ค.-ธ.ค.   ม.ค.-มี.ค.   เม.ย-มิ.ย.   ก.ค.-ก.ย.  

ประเด็นยุทธศาสตรสาธารณสุขท่ี  3 ดานบุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 

1. -           

            

            

            

            

            

         

 

  

         

 

  

         

 

  



 

ลําดับ โครงการ/ 

กิจกรรมหลกั 

เปาหมาย/

จํานวน(ระบุ

พ้ืนท่ี/กลุมคน) 

 ะยะเวลา    

(ต้ังแต

วันท่ี-     

ถึงวันท่ี) 

รวม

งบประมาณ 

ท้ังโครงการ 

(บาท) 

แหลง

งบ  

 งบประมาณ แยก รายไตรมาส (บาท)  รายละเอียดการใช

งบประมาณ 

ผูรับผิดชอบ 

 ไตรมาส 1   ไตรมาส 2   ไตรมาส 3   ไตรมาส 4  

 ต.ค.-ธ.ค.   ม.ค.-มี.ค.   เม.ย-มิ.ย.   ก.ค.-ก.ย.  

ประเด็นยุทธศาสตรสาธารณสุขท่ี 4 ดานบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 

1 โครงการพัฒนาคุณภาพ

มาตรฐาน HA 

โรงพยาบาลพิชัย  175,000.00 เงิน

บํารุง 

 175,000    สุนันท 

2 โครงการซอมแผนปองกัน

และระงับอัคคีภัย 

โรงพยาบาลพิชัย   

รพ.พิชัย /

บุคลากรและ

ผูเก่ียวของ 200 

คน 

มกราคม 

67 

20,600.00 เงิน

บํารุง 

 20,600.00    สาธิต 

3 โครงการพัฒนาระบบการ

บันทึกขอมูลบริการในระดับ 

รพ.ชุมชน (New Eclaim) 

/รพ.สต. (JHCIS) ตาม

ประเภทบริการ 

OP/PP/PPFSและการเคลม  

จนท.รพ.และ รพ.

สต.44 คน  

มกราคม 

67 

49,560.00 เงิน

บํารุง 

 49,560.00    รัตนา 

 
















































































