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รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) 
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ครั้งท่ี 4/๒๕67 

วันอังคารที่ 30 เดือน เมษายน พ.ศ. 2567 เวลา 13.30 – 16.30 น. 
ณ ห้องประชุมปัญญานุสติ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์  

ผู้มาประชุม 

1. นพ.วิทยา  วัฒนเรืองโกวิท นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ 
2. นพ.พรพัฒน์  ภูนากลม นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
3. นพ.สุรเชษฐ์  ภูลวรรณ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
4. นายสม   นาสอ้าน  นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) 
5. นายประสิทธิชัย  กัลยาสนธิ นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
6. นายกฤช  โชติการณ์ รักษาการในตำแหน่งเภสัชกรเชี่ยวชาญ (ด้านเภสัชสาธารณสุข) 
7. นางนวลนิตย์  บุตรดีสุวรรณ รักษาการในตำแหน่งทันตแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านทันตสาธารณสุข) 
8. นพ.ไพบูลย์  วรรณศิริ  นายแพทย์เชี่ยวชาญ ผู้ช่วยนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 
9. นางสาวสุภัทรา  สามัง  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
10. นางถมญาณี  โชติการณ์ หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
11. นางสุภาภรณ ์  พรมแพง  หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป 
12. นายณัฐพงค์  ลือฉาย  หัวหน้ากลุ่มกฎหมาย 
13. นายสุพิน  ภูสง่า  หัวหน้ากลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
14. นางอาภิรมย์  ชิณโน  หัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
15. นายวรชาติ  จำเริญพัฒน์ หัวหน้ากลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
16. นางสาวรติฎา  ฤทธิ์รุ่ง  แทนหัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
17. นางสมปอง  พลโคกก่อง หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
18. นายโชคชัย  มงคลสินธุ์ หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
19. นายปริญญา  กองกาย  หัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
20. นายพิทักษ์  กาญจนศร หัวหน้ากลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย 
21. นางทิพาพร  ราชาไกร หัวหน้ากลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
22. นายบุรินทร์  จินดาพรรณ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล 
23. นายธงชัย  ปัญญูรัตน์ หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข 
24. นพ.ถนอมศิลป์  ก้านมะลิ แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลกาฬสินธุ์ 
25. นายปภณ  งานไว  แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลนามน 
26. นพ.ประธาน  ศรีจุลฮาด ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกมลาไสย 
27. นพ.ธีระพันธ์  โต้หนองแปน ผู้อำนวยการโรงพยาบาลร่องคำ 
28. นายฉัตรพิสุทธิ์  วิเศษสอน แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชกุฉินารายณ ์
29. นพ.วโิรจน ์  กอบางยาง ผู้อำนวยการโรงพยาบาลเขาวง 
30. นายเถลิงศักดิ ์  มงคลสินธุ ์ แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลยางตลาด 
31. นายธีระพงษ์  อุบลศรี  แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลห้วยเม็ก 
32. นพ.คมกฤษ  วิเศษ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสหัสขันธ์ 
33. นพ.ธนธร  กานตอาภา รักษาการในตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลคำม่วง 
34. นพ.พุทธรักษ์  ดีสิน  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลท่าคันโท 



3 
 

35. นพ.สัญญา  สุปัญญาบุตร ผู้อำนวยการโรงพยาบาลหนองกุงศรี 
36. นพ.สมานมิตร  อัฐนาค  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จ 
37. นพ.ไพฑูรย์  อุไรชื่น  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลห้วยผึ้ง 
38. นพ.รณภูมิ  สุรันนา  รักษาการในตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลสามชัย 
39. พญ.ณัฐวดี  สุภิตาภรณ์ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลนาคู 
40. นพ.สุยันต์  ลวงพิมาย ผู้อำนวยการโรงพยาบาลดอนจาน 
41. นพ.สุรเชษฐ ์  ภูลวรรณ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลฆ้องชัย 
42. นายวีระศักดิ์  แสงภักดี แทนสาธารณสุขอำเภอเมืองกาฬสินธุ์ 
43. นายสุขสันต์  ภูภักด ี  แทนสาธารณสุขอำเภอนามน 
44. นายจรูญ  แลโสภา  รักษาราชการแทนสาธารณสุขอำเภอกมลาไสย 
45. นายเดชา  วรสาร  สาธารณสุขอำเภอร่องคำ 
46. นายนพรัตน์  ไทยแท้  สาธารณสุขอำเภอกุฉินารายณ์ 
47. นายปัญญา  พิมพ์แก้ว สาธารณสุขอำเภอเขาวง 
48. นายเชิดชัย  พลตุ๊  แทนสาธารณสุขอำเภอยางตลาด 
49. นายชยุต  หิรัญรักษ์ สาธารณสุขอำเภอห้วยเม็ก 
50. นายสง่า   เพียรภายลุน สาธารณสุขอำเภอสหัสขันธ์ 
51. นายไชยา  เวียงนนท์ สาธารณสุขอำเภอคำม่วง 
52. นายลือชัย  พันธุภา  แทนสาธารณสุขอำเภอท่าคันโท 
53. นายอุทิศ  ปัญญาสิทธิ์ แทนสาธารณสุขอำเภอหนองกุงศรี 
54. นายอรรคเดช  อรรคเศรษฐัง สาธารณสุขอำเภอสมเด็จ 
55. นายวัชรินทร์  คำมะภา  แทนสาธารณสุขอำเภอห้วยผึ้ง 
56. นายสุลักษณ์  เสนาวุฒิ  สาธารณสุขอำเภอสามชัย 
57. นายไกรทอง  ไชยมัชชิม สาธารณสุขอำเภอนาคู 
58. นายชุมพล  แสบงบาล สาธารณสุขอำเภอดอนจาน 
59. นายอรรคราธร  สงวนตระกูล สาธารณสุขอำเภอฆ้องชัย 

ผู้เข้าร่วมประชุม 
1. นางณัฐรินีย์  พิมพะสอน เจ้าพนักงานธุรการชำนาญงาน 
2. นายสรรเพชญ์  ฟุ้งเฟ่ือง  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
3. นายศิริศักดิ์  ดลพร  นายช่างเทคนิค 
4. นางกฤษณา  เพียรภายลุน นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 

 
ก่อนวาระการประชุม 

1. เคารพธงชาติ เมื่อประธานมาถึงห้องประชุม พิธีกรเชิญผู้ร่วมประชุม ยืนตรงเคารพธงชาติ (ทีมไอที 
เปิดเพลงชาติ) 

2. พิธีมอบรางวัลแสดงความชื่นชมยินดีกับหน่วยงานองค์กรที่มีผลงานดีเด่นระดับต่างๆ 
2.1 มอบรางวัลเชิดชูเกียรติ และมอบเสื ้อสามารถ Best Practice ชุมชน บวร.ร. ด้านงาน

คุ้มครองผู้บริโภคและเสริมสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ระดับเขตสุขภาพ ภาคอีสาน 
(กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข) 
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        มอบรางวัลเชิดชูเกียรติ และมอบเสื้อสามารถ Best Practice ชุมชน บวร.ร. ด้านงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและเสริมสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ระดับเขตสุขภาพ ภาคอีสาน ได้แก่ เครือข่าย บวร.ร.
ชุมชนหนองอีบุตร อำเภอห้วยผึ้ง จังหวัดกาฬสินธุ์ 

2.2 มอบเข็มเชิดชูเกียรติ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.) ระดับเขต เกียรติบัตร
ระดับกระทรวง และระดับจังหวัด พร้อมโล่ประกาศเกียรติคุณ  
(กลุ่มงานการสาธารณสุขมูลฐานและระบบสุขภาพปฐมภูมิ) 

       กระทรวงสาธารณสุข ได้มีนโยบายคัดเลือก อสม.ดีเด่น เพื่อเป็นการเชิดชูเกียรติและสร้างขวัญ
กำลังใจแก่ อสม. ที่ได้ร่วมกันพัฒนางานสาธารณสุขด้วยความเสียสละตลอดจนเพื่อเป็นการเผยแพร่ผลงาน
ดีเด่นของ อสม. สาขาต่างๆ มีทั้งสิ้นจำนวน ๑๒ สาขา โดยในการคัดเลือก อสม .ดีเด่น ระดับเขตสุขภาพและ
ระดับภาค ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประจำปี พ.ศ. ๒๕๖7 ดังนี้ 

เข็มเชิดชูเกียรติ อสม.ระดับเขต เกียรติบัตรระดับกระทรวง และระดับจังหวัด พร้อมโล่ประกาศเกียรติคุณ 

ลำดับ สาขา 
รายช่ือ อสม.ดีเด่น ระดับ

จังหวัด เขตรับผิดชอบ ที่ปฏิบัติงาน 
1 สาขาการเฝ้าระวัง ป้องกันและ

ควบคุมโรคติดต่อ 
นางสาวราตรี แก้วสีขาว รพ.สต.บ้านโนนขี้ควง                 

ต.โนนสะอาด  อ.ห้วยเม็ก 
2 สาขาสุขภาพจิตในชุมชน นางพรรเนตร เจริญร่วง รพ.สต.บ้านนางาม ต.บ่อแก้ว    

อ.นาคู 
3 สาขาการส่งเสริมสุขภาพ  นางสุดใจ อุดล รพ.สต.บ้านจอมศรี ต.สายนาวัง  

อ.นาคู 
4 สาขาการป้องกันและแก้ไข

ปัญหายาเสพติดในชุมชน 
นายธีระพงษ์ ไชยสมบัติ รพ.สต.บ้านพุทธรักษา                

ต.เขาพระนอน อ.ยางตลาด 

5 สาขาการบริการใน ศสมช. และ         
การสร้างหลักประกันสุขภาพ 

นางสุพัตรา  การวงษ์ รพ.สต.บ้านดงเจริญ ต.ดงพยุง        
อ.ดอนจาน 

6 สาขาการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
สุขภาพ 

นางยุภาภรณ์ ไชยทองศรี รพ.สต.บ้านหนองอีบุตร (อบจ.) 
ต.หนองอีบุตร อ.ห้วยผึ้ง 

7 สาขาภูมิปัญญาท้องถิ่นด้าน
สุขภาพ 

นายธนัช ภูเต้านิล รพ.สต.บ้านเสียว ต.หัวงวั           
อ.ยางตลาด 

8  สาขาการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์ในชุมชน 

นางสาวจินดา ชนะบุญ โรงพยาบาลฆ้องชัย                 
ต.ฆ้องชัยพัฒนา อ.ฆ้องชัย 

9 สาขาการจัดการสุขภาพชุมชน
และอนามัยสิ่งแวดล้อม 

นางสาวทอฝัน บุญ
ยาพัฒน์ 

รพ.สต.บ้านหนองหิน (อบจ.)     
ต.หนองหิน อ.หนองกุศรี 

10 สาขานมแม่ และอนามัยแม่และ
เด็ก 

นางสาวยุวรัตน์ ภูนิลมัย รพ.สต.บ้านหนองชุมแสง            
ต.หนองใหญ่ อ.หนองกุงศรี 

11 สาขาป้องกันและควบคุมโรคไม่
ติดต่อ 

นางหนูเล็ก ชาวประสงค์ รพ.สต.บ้านห้วยยางดง               
ต.โคกเครือ อ.หนองกงุศรี 
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ลำดับ สาขา 
รายช่ือ อสม.ดีเด่น ระดับ

จังหวัด เขตรับผิดชอบ ที่ปฏิบัติงาน 
12 สาขาทันตสุขภาพ นางพรรณี ศรีผักผ่อง รพ.สต.บ้านหนองชุมแสง            

ต.หนองใหญ่ อ.หนองกุงศรี 
13 แสดงความยินดีในการเข้ารับ

พระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ 
นางสาวเอมอร ชนะบุตร โรงพยาบาลคำม่วง 

2.3 มอบใบประกาศนียบัตร โรงพยาบาลอัจฉริยะระดับทอง ให้กับโรงพยาบาลที่ผ่านการ
ประเมินผลและพัฒนาโรงพยาบาลอัจฉริยะระดับจังหวัด (กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล)  

      มอบใบประกาศนียบัตร โรงพยาบาลอัจฉริยะระดับทอง ให้กับโรงพยาบาลที ่ผ ่านการ
ประเมินผลและพัฒนาโรงพยาบาลอัจฉริยะระดับจังหวัด จำนวน 2 โรงพยาบาล ได้แก่ 

      1. โรงพยาบาลยางตลาด (890 คะแนน)  
      2. โรงพยาบาลฆ้องชัย (888 คะแนน)  

       ผ่านความจําเป็นพื้นฐานครบ 4 ด้าน (ด้านโครงสร้างพื้นฐาน 160 คะแนน ด้านการบริการ 160 คะแนน 
ด้านการบริหารจัดการ160 คะแนน และด้านความมั่นคงปลอดภัย 160 คะแนน)  

2.4 มอบช่อดอกไม้ เพื่อแสดงความยินดีที่ได้รับมอบประกาศนียบัตร สถานพยาบาลผ่านการ
รับรองการพัฒนาคุณภาพ HA ขั้นที่สอง (กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ)  

      มอบช่อดอกไม้ เพ่ือแสดงความยินดีที่ได้รับมอบประกาศนียบัตร สถานพยาบาลผ่านการรับรอง
การพัฒนาคุณภาพ HA ขั้นที่สอง จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ รพ.ฆ้องชัย (F3) 

มติที่ประชุม ที่ประชุมขอชื่นชม/แสดงความยินดีกับบุคคลและหน่วยงานที่ได้รับรางวัล  
 
เริ่มประชุมเวลา 13.35 น. 
 นายแพทย์วิทยา  วัฒนเรืองโกวิท นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ประธานการประชุม ได้กล่าว
เปิดประชุมและดำเนินการประชุม ดังนี้ 

ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบและ/หรือถือปฏิบัติ  

เรื่องแจ้งจากส่วนกลาง 
1. นพ.ชลน่าน  ศรีแก้ว อดีตรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข กล่าวฝากคำขอบคุณ
ผู้บริหารและบุคลากรทุกระดับที่ร่วมมือกันปฏิบัติหน้าที่ทางราชการด้วยดีเสมอมา 
ตลอดเวลาที่ท่านรับตำแหน่ง 
2. จังหวัดนครศรีธรรมราช เกิดการระบาด Influenza Type A ในเรือนจำ ขอให้
ผู้บริหารทุกพื้นที่เฝ้าระวังและป้องกันไม่ให้เกิดเหตุการณ์การระบาดขึ้นในพื้นที่ของ
ตนเอง โดยกลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ สสจ.กาฬสินธุ์ จะสื่อสารแนวทางต่อไป 
3. จังหวัดอุดรธานี มีแอมโมเนียรั่วไหลจากโรงงานผลิตน้ำแข็ง ดังนั้น จึงขอความ
ร่วมมือผู้เกี่ยวข้อง สอดส่องสำรวจตรวจสอบโรงผลิตน้ำแข็งในพ้ืนที่ เฝ้าระวังความเสี่ยง
ที่อาจเกิดข้ึนได ้

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
4. CBTx ยังต้องเร่งรัด ปัญหา เตียงยังขาด ใช้แนวทาง patient journey และทุก
อำเภอ ผลักดันเข้าเป็นประเด็นขับเคลื่อนของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อำเภอ (พชอ.) 
เรื่องแจ้งจากเขตสุขภาพท่ี 7 
    การประชุมต่างๆ ได้มีการปรับแผน SAP ซึ่งนายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรม
ป้องกัน) ผชช.ว.1 จะได้แจ้งในวาระต่อไป 

1.4 ข้าราชการขอย้ายเข้า/ออก ข้ามจังหวัด โดย หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
      ข้าราชการประสงค์ขอย้ายตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอ ในสำนักงานสาธารณสุข
จังหวัดกาฬสินธุ์ จำนวน 3 ราย ดังนี้ 
      1. นายอรรคราธร  สงวนตระกูล  ตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอฆ้องชัย (นักวิชาการ
สาธารณสุขชำนาญการพิเศษ) ตำแหน่งเลขที่ 70760 สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ
ฆ้องชัย จังหวัดกาฬสินธุ์ ประสงค์ขอย้ายไปดำรงตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอห้วยผึ้ง 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอห้วยผึ้ง จังหวัดกาฬสินธุ์  
      2. นายพานิช  แกมนิล ตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอห้วยผึ้ง (นักวิชาการสาธารณสุข
ชำนาญการพิเศษ) ตำแหน่งเลขท่ี 69337 สำนักงานสาธารณสุขอำเภอห้วยผึ้ง จังหวัด
กาฬสินธุ ์ ประสงค์ขอย้ายไปดำรงตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอสามชัย สำนักงาน
สาธารณสุขอำเภอสามชัย จังหวัดกาฬสินธุ์  
      3. นายสุลักษณ์  เสนาวุฒิ ตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอสามชัย (นักวิชาการ
สาธารณสุขชำนาญการพิเศษ) ตำแหน่งเลขที่ 70697 สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ
สามชัย จังหวัดกาฬสินธุ์ ประสงค์ขอย้ายไปดำรงตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอฆ้องชัย 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอฆ้องชัย จังหวัดกาฬสินธุ์ 
    หมายเหตุ : ตำแหน่งสาธารณสุขอำเภอเป็นตำแหน่งทางการบริหาร ไม่นับกรอบขั้น
ต่ำ - ขั้นสูง  

มติที่ประชุม : เห็นชอบ 

1.5 พิจารณาค่าตอบแทน  โดย กลุ่มงานบริหารทั่วไป 
      1) การพิจารณาเบิกจ่ายเงินเพ่ิมพิเศษสำหรับแพทย์ ทันตแพทย์ และเภสัชกร ของ
หน่วยบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
      2) การพิจารณาการปรับอัตราค่าตอบแทนเจ้าหน้าที่ที ่ปฏิบัติงานให้กับหน่วย
บริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
    ทั้งนี้ กลุ่มงานบริหารทั่วไป จะดำเนินการสรุปรายงาน และแจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
ตามระเบียบฯ ต่อไป 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุม ครั้งที่แล้ว  

รับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) สำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ครั้งที่ 3/2567 เมื่อวันจันทร์ที่ 25 มีนาคม 2567 

มติที่ประชุม : รับรอง 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องติดตามผลการประชุม ครั้งที่แล้ว  

     - ไม่มี  

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเพื่อพิจารณา  

     - ไม่มี  
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
ระเบียบวาระท่ี 5  เรื่องแจ้งให้ที่ประชุมทราบ  

5.1 เรื่องจากนายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) (นายแพทย์พรพัฒน์  ภูนากลม)  

เรื่องจากเขตสุขภาพที่ 7  

- ข้อสั่งการจากเขตสุขภาพที่ 7  

    มติ/ข้อสั่งการ จากที่ประชุมคณะกรรมการบริหารและขับเคลื่อนเขตสุขภาพที่ 7 
ครั้งที่ 3/2567 เมื่อวันที่ 26 เมษายน 2567 
1. การดำเนินงานตามนโยบาย 30 บาทรักษาทุกที ่ด ้วยบัตรประชาชนใบเดียว 
มอบหมายผู้บริหารระดับจังหวัด ติดตาม กำกับ การดำเนินงานตามนโยบายเป็นระยะๆ 
และการดำเนินงานระดับ รพ.สต.ยังมีผลงานน้อย 
2. มาตรการยกระดับความม่ันคง และปลอดภัยไซเบอร์ (Cybersecurity)  
    2.1 ให้ดำเนินการตามข้อสั่งการ ตามลายลักษณ์อักษรไปก่อน และมอบหมายทีม
สุขภาพดิจิทัล มอบหมายหน้าที่ ประชุมหารือ และดำเนินการตามแนวทางที่เหมาะสม
ให้เป็นรูปธรรม 
    2.2 คณะทำงานระดับเขต จะวิเคราะห์ แจ้งแนวทางปฏิบัติต่อไป 
    จากที่จังหวัดกาฬสินธุ์อยู่ในระดับสีแดง (น่าเป็นห่วง) ในระยะนี้ ขอให้ผู้รับผิดชอบ
เตรียมข้อมูลอธิบายสาเหตุที่จังหวัดกาฬสินธุ์เป็นสีแดง เกิดจากอะไร ทั้งนี้  ขอมอบ 
ผชช.ว.2 ประสานรองแพทย์โรงพยาบาลกาฬสินธุ์  ในการให้แหล่งงบประมาณที่
สนับสนุนการดำเนินงานนี้ (ใช้จากกองทุนประกันสังคม) ลงทุนระบบ Antivirus และ
ระบบ Firewall ให้ขยับไปเป็นสีเหลืองได้ในที่สุด 
3. การดำเนินงานโรงพยาบาลอัจฉริยะ Smart Hospital เป้าหมายเมื่อสิ้น 
    3.1 ปีงบประมาณ ให้มีผลการดำเนินงาน ระดับทองขึ้นไป ไม่น้อยกว่าร้อยละ 15 
    3.2 เกณฑ์ด ้านการให้บร ิการ ให ้หน่วยบร ิการ  พัฒนาการดำเน ินการ IPD 
Paperless 
    3.3 แนะนำโปรแกรม IPD Paperless โรงพยาบาลกำแพงเพชร ฟรี โดยต้องรับการ
อบรม รุ่นต่อไป วันที่ 7 - 8 พฤษภาคม 2567 
    จังหวัดกาฬสินธุ์ โรงพยาบาลที่ผ่านการประเมินผลและพัฒนาโรงพยาบาลอัจฉริยะ
ระดับทอง จำนวน 2 โรงพยาบาล ได้แก ่โรงพยาบาลยางตลาด และโรงพยาบาลฆ้องชัย  
4. การดำเนินงานสุขภาพจิตและยาเสพติด 
    4.1 ให้ทุกจังหวัดใช้แนวทาง Patient Journey ในการบริการ และบริหารจัดการ
ปรับใช้ในจังหวัด โดยปรับใช้ และบริหารจัดการ ทั ้งนี ้ รั ฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุข ได้สั่งการให้ศูนย์คัดกรอง ได้แก่ รพ.สต./รพช./รพ.ทุกแห่ง สามารถประเมิน 
OAS และแบ่งผู้ป่วยตามเกณฑ์ 4 สี 
    4.2 สถานที่ดำเนินการมินิธัญญารักษ์ ทุกแห่งควรมีการจัดตั้ง LTC (Long Term Care) 
โดย วันที่ 20 พฤษภาคม 2567 จะมีการประชุม Service plan จิตเวช ครั้งที่ 2 

5. แผนยกระดับศักยภาพหน่วยบริการ (SAP) 
    5.1 ทุกจังหวัดทบทวนแผนพัฒนาโรงพยาบาลเพื่อยกระดับเป็น SAP ในปี 2568 
เพ่ือ ยืนยันตามแผน โดยกองบริหารสาธารณสุขจะเปิดระบบ ให้ยืนยันข้อมูล 2 ครั้ง   
          ครั้งที่ 1 วันที่ 30 พฤศจิกายน – 30 ธันวาคม 2567  

มติที่ประชุม : รับทราบ 
1. นโยบาย 30 บาท : ขอความ
ร่วมมือทุกอำเภอ ประชาสัมพันธ์ 
เริ่มระบบ 100 % ครอบคลุมทุก
พ้ืนที ่
2 .  Cybersecurity : ก อ ง ทุ น
ประก ันส ังคม มอบ ผชช.ว.2 
ประสานว่า จะใช้ได้หรือไม่ 
3. รพ.อัจฉร ิยะ : ให ้ยกระดับ
พัฒนาโรงพยาบาลทั ้ง 2 ให้ได้
ระดับเพชรต่อไป 
4. การดำเนินงานสุขภาพจิต ขอ
ความร ่วมม ือท ุกอำเภอกำกับ
ติดตาม 
5. SAP : ขอความร่วมมือรองฯ 
ถมญาณี โชติการณ์ และ ผชช.ว.2 
พิจารณาตรวจสอบรอบสุดท้าย 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
          ครั้งที่ 2 วันที่ 15 มกราคม – 15 กุมภาพันธ์ 2568  
เผยแพร่ข้อมูล วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2568 อุทธรณ์ วันที่ 1 - 31 มีนาคม 2568 
    5.2 มอบหมายผู้บริหารโรงพยาบาลทุกแห่ง ตรวจสอบ และยืนยันข้อมูลของหน่วย
บริการ เพื่อลดการอุทธรณ์ข้อมูลภายหลัง 
เรื่องแจ้งจากกลุ่มงานที่ควบคุมกำกับ  

1. ความก้าวหน้าการดำเนินงานโรงพยาบาลอัจฉริยะ และโครงการ 30 บาท รักษา
ทุกท่ี ด้วยบัตรประชาชนใบเดียว (กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล) 

 

    กิจกรรม และเป้าหมายการดำเนินงาน 2567 
    1. ทุกหน่วยบริการ เร่งรัดให้ บุคลากรที่เกี ่ยวข้องกับการให้บริการ ลงทะเบียน 
Provider ID เป้าหมาย > 80% ภายในวันที่ 1 พฤษภาคม 2567 
    2. ทุกหน่วยบริการ ดำเนินงานลงทะเบียน Health ID ของประชาชน เป้าหมาย > 
50 ภายในปีงบประมาณ 2567 เพื่อให้สามารถเข้าถึงบริการได้ 
    3. หน่วยบริการ/ทุกประเภท 304 แห่ง เชื ่อมโยงข้อมูลสุขภาพ ภายใน วันที่  
1 พฤษภาคม 2567 
    4. หน่วยบริการ (รพท./รพช.) (รพ.สต.?) ร่วมวางแผน การดำเนินงาน Health 
Rider ร่วมกับ ทีม สสจ. /บริษัทที่ดูแล platform ตามแนวทางและระยะเวลาที่กำหนด 
    ผลการประเมินโรงพยาบาลอัจฉริยะ จำนวน 18 แห่ง ระดับทอง จำนวน 2 แห่ง 
(รพ.ยางตลาด และ รพ.ฆ้องชัย) ระดับเงิน จำนวน 16 แห่ง 
    หน่วยบริการเชื่อม Personal Health Record : PHR จังหวัดกาฬสินธุ์ (ข้อมูล ณ วันที่ 
22 เมษายน 2567) หน่วยบริการทั ้งหมด 304 หน่วย เชื ่อมต่อแล้ว 172 หน่วย  
คิดเป็นร้อยละ 56.58 ยังไม่เชื่อมต่อ 132 หน่วย คิดเป็นร้อยละ 43.42 
    Health ID ร้อยละ 24.7 อำเภอที่มีผลงานสูงสุด ได้แก่ นาคู สมเด็จ หนองกุงศรี และ
สามชัย ตามลำดับ 
    Provider ID ร้อยละ 59.2 อำเภอที่มีผลงานสูงสุด ได้แก่ สามชัย ท่าคันโท ดอนจาน 
และคำม่วง 
    Health Rider อสม. 112 คน Active 28 คน รายได้ อสม. 3,305,622 บาท 
    Cyber security 

รายการ มี ไม่มี มีแผนปีนี้ แผนปีถัดไป 

มีระบบ IPD Paperless 6 1 8 3 
มีระบบ OPD Paperless 7 6 3 2 
มีระบบ Next-Gen Firewall 10 3 4 1 
มี Switching Manage Layer 14 2 1 1 
มี Antivirus  มีลิขสิทธิ์/ฟรีแวร์ 4 8 4 2 

    ข้อสั่งการ 
    1. ดำเนินการปรับปรุงแก้ไข Cyber Security ข้อ 1.1 1.2 1.3 และ 1.4 เพ่ือ
ยกระดับเป็น “เสี่ยงปานกลาง” 
    2. การเชื่อม PHR ใน รพ.สต.สธ.และ รพ.สต.อบจ. ให้ครบทุกแห่ง 
    3. เร่งดำเนินการทำ Health ID 50 % และ Provider ID 80 % 
    4. ทุก รพ. ทำแผนและซ้อมแผนเผชิญเหตุ “Cyber Security” 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    5. ประชาสัมพันธ์ ให้ อสม.และ จนท. สมัคร Health Rider 
2. สรุปสถานการณ์โรคที่ต้องเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาจังหวัดกาฬสินธุ์ ปี พ.ศ. 2567 
(กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ) 

 

ข้อมูล ณ วันที่ 1 มกราคม – 23 เมษายน 2567 
    1. สถานการณ์โรคติดต่อที ่ต ้องเฝ ้าระวังของประเทศไทย ปี 2567 ผู ้ป ่วย 
328,250 ราย ผู ้ป่วยรักษาในโรงพยาบาล 65,851 ราย ผู ้เสียชีวิต 243 ราย 
เหตุการณ์ระบาด 0 เหตุการณ์ โรคที่มีอัตราป่วยสูงสุด 5 อันดับ ได้แก่ ไข้หวัดใหญ่ 
ปอดอักเสบ อาหารเป็นพิษ DF/DHF/DSS และมือเท้าปาก ตามลำดับ 
    สถานการณ์โรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวังของจังหวัดกาฬสินธุ์ ปี 2567 ผู้ป่วย 4,150 ราย 
ผู้ป่วยรักษาในโรงพยาบาล 500 ราย ผู้เสียชีวิต 0 ราย เหตุการณ์ระบาด 0 เหตุการณ์  
โรคที่มีอัตราป่วยสูงสุด 5 อันดับ ได้แก่ ปอดอักเสบ ไข้หวัดใหญ่ อาหารเป็นพิษ ซิฟิลิส 
และ DF/DHF/DSS ตามลำดับ 
    2. สถานการณ์โรคไข้เลือดออก ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2567 ผู้ป่วยสงสัยรายใหม่ 
25,180 ราย (39.104 อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) ผู้เสียชีวิตรายใหม่ 21 ราย 
(0.033 อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) 
    สถานการณ์โรคไข้เลือดออก เขตสุขภาพที่ 7 ปี พ.ศ. 2567 ผู้ป่วยสงสัยรายใหม่ 
807 ราย (16.338 อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) ผู้เสียชีวิตรายใหม่ 1 ราย (0.02 
อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) 
    สถานการณ์โรคไข้เลือดออก จังหวัดกาฬสินธุ์ ปี พ.ศ. 2567 ผู้ป่วยสงสัยรายใหม่ 
132 ราย (13.824 อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) ผู้เสียชีวิตรายใหม่ 0 ราย 
    สถานการณ์โรคไข้เลือดออก จังหวัดกาฬสินธุ์ ปี พ.ศ. 2567 ในช่วง 4 สัปดาห์ที่
ผ่านมา (24 มีนาคม – 20 เมษายน 2567) ผู้ป่วยสงสัยรายใหม่ 30 ราย (6.651 
อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน) ผู้เสียชีวิตรายใหม่ 0 ราย 
    อัตราป่วยโรคไข้เลือดออก จังหวัดกาฬสินธุ์ 4 สัปดาห์ล่าสุดเทียบกับทั้งปี 2567 
จำแนกรายอำเภอ วันที่ 1 มกราคม – 23 เมษายน 2567 อำเภอที่มีอัตราป่วยสูงสุด 
5 อันดับ ได้แก่ อำเภอ นามน นาคู ฆ้องชัย ท่าคันโท และห้วยเม็ก ตามลำดับ  

4 สัปดาห์ล่าสุด (24 มีนาคม – 20 เมษายน 2567) อำเภอที่มีอัตราป่วยสูงสุด 5 
อันดับ ได้แก่ อำเภอ ท่าคันโท นาคู ฆ้องชัย สามชัย และห้วยเม็ก 

    ข้อเสนอเพ่ือพิจารณาดาเนินการ 
    1. โรงพยาบาลทุกแห่ง สาธารณสุขอำเภอทุกอำเภอ รพ.สต. ทุกแห่ง ร่วมกับ
สถาบันการศึกษา ดำเนินการเตรียมความพร้อมก่อนเปิดภาคเรียน และรับฤดู  
การระบาดของโรคไข้เลือดออก  
    - ก่อนเปิดภาคเรียนหนึ่งสัปดาห์ค่าดัชนีลูกน้ำยุงลายต้องเป็นศูนย์ (CI=0) กรณีที่มี
ยุงจำนวนมาก ควรฉีดพ่นกำจัดยุงตัวเต็มวัยก่อนเปิดภาคเรียนหนึ่งสัปดาห์ 
    - ระหว่างเปิดเรียน มอบหมายให้นักเรียนจัดตารางเวรสำรวจและกำจัดแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายทุกสัปดาห์ และติดตามผลการดำเนินงานทุก 2 สัปดาห์ 
    2. โรงพยาบาลทุกแห่งดำเนินการทบทวนแนวทางเวชปฏิบัติ คัดกรอง วินิจฉัย 
รักษาการส่งต่อผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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พัก ออกกำลังกาย ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 3 – 5 นาที  

โดย กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ ร่วมกับ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 

5.2 เรื่องจากนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) (นายสม  นาสอ้าน)  

เรื่องแจ้งจากกลุ่มงานที่ควบคุมกำกับ  

1. สุขภาพจิตและยาเสพติด จังหวัดกาฬสินธุ์  

    เปรียบเทียบจำนวนและเป้าหมายการบำบัดผู้ป่วยยาเสพติดและผลงานแยกรายอำเภอ
ประจำเดือน เมษายน 2567 (ข้อมูล ณ วันที่ 22 เมษายน 2567) : เป้าหมาย 2,500 
คน ดำเนินการแล้ว 1,317 คน คงเหลือ 1,183 คน คิดเป็นร้อยละ 52.68 อำเภอที่บำบัด
ได้สูงสุด 5 อำเภอ ได้แก่ อำเภอ ยางตลาด ห้วยเม็ก เมืองกาฬสินธุ์ หนองกุงศรี และเขาวง 
ตามลำดับ ต้องโทษ 94 คน สถานพยาบาล 1,317 คน รวมทั้งหมดในระบบ บ.ส.ต. 
1,411 คน 
    ข้อสั่งการ ปลัดกระทรวงสาธารณสุข (วันที่ 22 เมษายน 2567) 
    1. ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด จัดระบบบริการการดูแลผู้ป่วยจิตเวช
และยาเสพติดตามแนวทางการบำบัดรักษา และฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด (Patient 
journey) จังหวัดกาฬสินธุ์ (ประชุมวันที่ 18 มีนาคม 2567 โดยมี รพ.จิตเวชขอนแก่น/
สถาบันสุขภาพจิตเด็ก/ศูนย์สุขภาพจิตที่ 7 เป็นวิทยากร) 
    2. ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด จัดประชุมคณะทำงานบูรณาการคัดกรอง 
บำบัดรักษาฟื้นฟูสมรรถภาพและฟื้นฟูสภาพทางสังคมระดับจังหวัดทุกเดือน เพื่อติดตาม
กำกับการจัดระบบบริการสุขภาพจิตและยาเสพติดของจังหวัด และติดตามการประชุม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ในประเด็นการขับเคลื่อน CBTx 
“ชุมชนล้อมรักษ์” ให้เกิดขึ้นอย่างเป็นรูปธรรมในทุกอำเภอ (วันที่ 18 เมษายน 2567 
ประชุมครั้งที่ 1/ประชุมร่วมกับ ศอปสจ.กส.ทุกเดือน) 
    3. ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด มอบหมายให้นายแพทย์เชี่ยวชาญ ด้านเวชกรรม
ป้องกัน (ผชช.ว.) หรือรองผู้อำนวยการฝ่ายการแพทย์ โรงพยาบาลศูนย์ (รพศ.) โรงพยาบาล
ทั่วไป (รพท.) ทำหน้าที่ System Manager (SM) ระดับจังหวัด (ปัจจุบัน ผชช.ว. นายแพทย์
พรพัฒน์  ภูนากลม เป็น SM ระดับจังหวัดร่วมกับ ปลัดจังหวัดกาฬสินธุ์ 
    4. ขอให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด กำชับผู้ปฏิบัติบันทึกข้อมูลในระบบข้อมูลการ
บำบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดของประเทศ (บสต.) ให้เป็นปัจจุบันโดยบันทึกทันทีที่
ให้บริการบำบัดรักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด เพื่อให้ระบบข้อมูล Dashboard 
มีประสิทธิภาพและนำมาใช้ให้เกิดประโยชน์ต่อผู้บริหาร ผู้ปฏิบัติ และประชาชน (ขอให้
ท่านผู้บริหารกำชับทุกแห่งบันทึกข้อมูลให้เป็นปัจจุบัน) 
    5. มอบให้รองปลัดกระทรวงสาธารณสุขติดตามกำกับทุกสัปดาห์ และให้ทุกจังหวัด
เตรียมการนำเสนอระบบบริการสุขภาพจิตและยาเสพติด (ประธาน Service Plan สาขา
สุขภาพจิตและยาเสพติด เขตสุขภาพที่ 7 รวบรวมได้เตรียมนำเสนอผู้บริหาร) 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
 

2. การประกวดจังหวัด อำเภอ และชมรม TO BE NUMBER ONE ระดับประเทศ 
(รอบลงพ้ืนที่) ระหว่างวันที่ 15 - 16 พฤษภาคม 2567 

 

    กำหนดการลงพื้นที ่ประกวดชมรม TO BE NUMBER ONE (รอบพื้นที ่) จังหวัด
กาฬสินธุ์ ระหว่างวันที่ 15 - 16 พฤษภาคม 2567 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    วันที่ 15 พฤษภาคม 2567  
    - เวลา 14.00 – 15.00 น. บริษัทไทยเพิ่มพูนโฮมช็อปรีเทล สาขากุฉินารายณ์ 
(เงินปีที่ 2) 
    วันที่ 16 พฤษภาคม 2567 
    - เวลา 09.00 – 10.15 น. โรงเรียนสมเด็จพิทยาคม (เงินปีที่ 1) 
    - เวลา 10.30 – 12.00 น. มหาวิทยาลัยกาฬสินธุ์ (ทองปีที่ 3) 
    - เวลา 12.00 – 13.00 น. รับประทานอาหารกลางวัน 
    - เวลา 13.00 – 14.15 น. โรงเรียนกาฬสินธุ์พิทยาสรรพ์ (ทองปีที่ 1) 
    - เวลา 14.30 – 15.30 น. จังหวัดกาฬสินธุ์ (เงินปีที่ 2) 
3. แนวทางการจัดโครงการเดิน วิ่ง ปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 10 เฉลิมพระเกียรติ 
พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว เนื่องในโอกาสมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 6 รอบ 

 

    ในปี พ.ศ. 2567 ศูนย์โรคหลอดเลือดสมองศิริราช คณะแพทยศาสตร์ศิ ริราช
พยาบาลมหาวิทยาลัยมหิดล ร่วมกับกระทรวงมหาดไทย กระทรวงสาธารณสุข 
กระทรวงการท่องเที ่ยวและกีฬา มูลนิธ ิโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชและภาคี
เครือข่ายทุกภาคส่วน ได้จัดโครงการเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 
และสมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินี ที่ทรงเป็นดั่งแสงนำใจ ทรงเป็นแบบอย่างใน
การรักษาสุขภาพและการออกกำลังกายแก่ประชาชนชาวไทย ในชื่อหัวข้อ "คนไทย
สมองดี” Healthy Thai Health Brain ทั่วทุกภูมิภาคในประเทศไทย ในระหว่างเดือน
เมษายน - เดือนพฤศจิกายน 2567 และจัดกิจกรรม เดินวิ่งปั่น ป้องกันอัมพาต ครั้งที่ 
10 เฉลิมพระเกียรติ เนื่องในโอกาสมหามงคลพระชนมพรรษา 6 รอบ 28 กรกฎาคม 
2567 ในเสาร์ที่ 2 พฤศจิกายน 2567 ทุกจังหวัดพร้อมกันทั่วประเทศ สมัครรับเสื้อ
ฟรีไม่มีค่าใช้จ่าย เป้าหมาย 400,000 ตัวทั่วประเทศ 
    จังหวัดกาฬสินธุ์ ได้กำหนดเป้าหมาย จำนวน 6,000 คน รายละเอียด ดังนี้ 
    1. กำหนดจัดกิจกรรมพร้อมส่วนกลาง ในวันที่ 2 พฤศจิกายน 2567 เวลา 18.00 น. 
ณ บริเวณศาลากลางจังหวัดกาฬสินธุ์ (หลังใหม่)  
    2. ประเภทกิจกรรม : เดินระยะทาง 5 กิโลเมตร วิ่งระยะทาง 10 กิโลเมตร  
    3. เปิดระบบลงทะเบียน สำหรับแฟนพันธุ์แท้ (ผู ้ร่วมกิจกรรมครั้งที่ 8 และ 9) 
ระหว่างวันที่ 1 – 25 พฤษภาคม 2567 สำหรับประชาชนทั่วไป ระหว่างวันที่ 27 
พฤษภาคม – 31 สิงหาคม 2567 
    4. การสะสมแคลอรีในแอปพลิเคชันก้าวท้าใจ “ก้าวท้าใจ คนไทยแข็งแรงพิชิต 100 วัน 
100 แต้มสุขภาพ” เริ่มสะสม ระหว่างวันที่ 9 มิถุนายน – 2 พฤศจิกายน 2567 
    5. การจัดกิจกรรมส่งเสริมการออกกำลังกายสะสมแคลอรี ผ่าน Application Calorie 
Credit Challenge: CCC เริ่มสะสม ระหว่างวันที่ 28 กรกฎาคม – 2 พฤศจิกายน 2567 
    6. การจัดนิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ เริ่มเดือน กรกฎาคม – 2 พฤศจิกายน 2567 
    ทั้งนี้ จะขอจัดกิจกรรมหารายได้ส่งมูลนิธิส่วนกลาง ผู้ว่าราชการจังหวัดกาฬสินธุ์  

ตั้งเป้าไว้ที่ 5 แสนบาท โดยการวิ่งหารายได้จากการจำหน่ายเสื้อ 5,000 ตัว 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
4. สรุปผลการดำเนินงานการป้องกัน และลดอุบัติเหตุทางถนนช่วงเทศกาล
สงกรานต์ 

 

    ในห้วงเทศกาลวันสงกรานต์ที่ผ่านมา ขอขอบคุณผู้บริหารทุกอำเภอที่จัดกิจกรรมได้
ครอบคลุม สามารถลดอุบัติเหตุลงได้ แต่ขอเน้นย้ำมาตรการควบคุมร้านค้าจำหน่าย
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ให้กับเด็กที่มีอายุต่ำกว่า 20 ปี ให้ผู้บริหารในพื้นที่เน้นย้ำการให้
ความรู้แก่ผู้ประกอบการร้านค้า การบูรณาการ อสม. ช่วยสนับสนุนการดำเนินงาน 
    7 วันอันตรายเกิดอุบัติเหตุทั้งหมด 300 ครั้ง ผู้ป่วยทั้งหมด 342 ราย เสียชีวิต 4 ราย 
นอนโรงพยาบาล.93 ราย ส่งต่อ 19 ราย กลับบ้าน 226 ราย สถานที ่เกิดเหตุ  
.ทางหลวงมากที่ สุดร้อยละ81.60 ปัจจัยเสี่ยงการเกิดอุบัติเหตุ อันดับ 1 ดื่มแล้วขับ 
ร้อยละ 27 ปัจจัยเสี่ยงความรุนแรง อันดับ 1 ไม่สวมหมวกนิรภัย ร้อยละ 70.15 
อันดับ 2 ไม่คาดเข็มขัดนิรภัยร้อยละ 51.14 ช่วงเวลาที ่เกิดเหตุมากที่สุด เวลา 
16.00-20.00 น.และ 20.00 - 24.00 น. 
    ปัญหาอุปสรรค : การตรวจวัด/ผลการตรวจระดับแอลกอฮอล์ในเด็กอายุต่ำกว่า 20 
ปี/ผู้ขับข่ีที่เกิดเหตุ/เป็นการซักประวัติ/การสอบสวน 
    ข้อเสนอแนะ : 
    1. เพ่ิมมาตรการดื่มไม่ขับ เพ่ือก่ำกับติดตามเทศกาลสงกรานต์ และประกอบประชุม 
ศปถ. ประจำเดือน 
    2. ควรมีการจัดทำแผนที่แหล่งจัดจำหน่ายและจุดเสี่ยงที่จะทำให้เกิดเหตุดื่มแล้วขับ
ในหมู่บ้าน และท้องถิ่น รวมถึงมีการประชาสัมพันธ์ให้ชาวบ้านได้รับทราบ เพื่อช่วยกัน
ระมัดระวังพฤติกรรมเสี่ยง 
    3. ควรมีการทำแนวทาง/มาตรการบูรณาการบังคับใช้กฎหมายเพื่อลดพฤติกรรม
เสี่ยงในท้องถิ่น 
    4. ในการประชุม ศปถ.อ. และ ศปถ.จ. ประจำเดือน ควรให้คณะกรรมการควบคุม
เครื ่องดื ่มแอลกอฮอล์จังหวัดได้มีการายงานผลการสืบสวน case ที ่โยงไปถึงผู ้จัด
จำหน่าย และก่อให้เกิดเหตุ โดยเฉพาะเคสเด็กและเยาวชน 
    What’s Next : 
    1. ดำเนินงานในโครงการ Thailand Safe Youth การติดอาวุธทักษะคิด การเอา
ชีวิตรอดบนท้องถนน ให้กับเด็กอายุ 13 – 19 ปี ในโรงเรียน ประถม และมัธยม ใน
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
    2. ขอให้หน่วยงานผู้ดำเนินงาน รณรงค์ประชาสัมพันธ์ เพ่ือสร้างจิตสำนึกด้านความ
ปลอดภัยทางถนนให้กับผู้ใช้รถใช้ถนน ตลอดทั้งปี 
    3. ให ้อำเภอ ถอดบทเร ียน เพื ่อสร ุปปัญหา อุปสรรคจากการทำงาน และ
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติมในช่วงเทศกาลสงกรานต์ที่ผ่านมาในปีนี้ ส่งให้ฝ่ายเลขานุการ
คณะกรรมการศูนย์อำนวยการความปลอดภัย ทางถนนจังหวัดกาฬสินธุ์ เพื่อรวบรวม
ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะเสนอต่อที่ประชุมคณะกรรมการ ศูนย์อำนวยการ
ความปลอดภัยทางถนน เพื่อพิจารณาเห็นชอบกำหนดเป็นแนวทางในการป้องกันและ
ลดอุบัติเหตุทางถนนของประเทศ ทั้งในช่วงปกติและช่วงเทศกาลสำคัญต่อไป 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
    การดำเนินงาน การตรวจเตือนเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายตามพระราชบัญญัติ 
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 2551 และพระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ 2560 
    นายแพทย์สมาน ฟูตระกูล ผู ้อำนวยการสำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัด
ขอนแก่น ร่วมกับ สสจ.กาฬสินธุ์, รพ.กส, สถานีตำรวจภูธรเมืองกาฬสินธุ์, ปกครองจังหวัด
กาฬสินธุ์, กอ.รมน., และสรรพสามิตรพื้นที่กาฬสินธุ์ ได้ตรวจเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมาย
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบอย่างเคร่งครัด โดยมีพื้นที่เป้าหมาย เป็น
ร้านขายของชำ ร้านจำหน่ายอาหารและเครื่องดื่มและสถานประกอบการคล้ายสถานบริการ
รวมถึงสถานที่อื่นๆ ในพื้นที่อำเภอเมืองจังหวัดกาฬสินธุ์ จำนวน 12 แห่ง พบการกระทำ
ความผิด จำนวน 6 แห่ง เกี่ยวกับโปรโมชั่นและการโฆษณา พนักงานเจ้าหน้าที่จากสำนักงาน
ป้องกันควบคุมโรคที ่ 7 ขอนแก่น จึงได้ช ี ้แจงข้อกฎหมายที ่เก ี ่ยวข้องและรวบรวม
พยานหลักฐานนำส่งพนักงานสอบสวนเพ่ือดำเนินการตามกฎหมายต่อไป 
5. แนวทางการดำเนินงานโรงเรียนเบาหวาน จังหวัดกาฬสินธุ์ ประจำปีงบประมาณ 2567  

 
    เปา้หมายการดำเนินงาน 
    เป้าหมายระยะสั้น (ภายใน 3 เดือน) : จำนวนผู้เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 ที่สามารถลดยาได้ 
และไม่เกิด Hypoglycemia 
    เป้าหมายระยะกลาง (ภายใน 6 เดือน – 1 ปี) : 
    1. ผู้เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 สามารถดำรงชีวิตประจำวันได้ตามปกติ โดยสามารถหยุดยา
เบาหวานได ้  และม ีค ่า HbA1C < 6.5% ต ่อเน ื ่องอย ่างน ้อย 3 เด ือน และไม ่ เกิด 
Hypoglycemia 
    2. จำนวนสถานบริการสาธารณสุขมีการดำเนินงาน Remission Service จัดตั้งโรงเรียน
เบาหวาน18 แห่ง (อำเภอละ 1 แห่ง ) 
    เป้าหมายระยะยาว (1 ปีขึ้นไป) : 
    1. ร้อยละการเข้าสู่เบาหวานระยะสงบของผู้เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 เป้าหมายอย่างน้อย 
10 % ของผู้ป่วยรายใหม ่
    2. จำนวนสถานบริการสาธารณสุขมีการดำเนินงาน Remission Service จัดตั้งโรงเรียน
เบาหวานครบทุกตำบล ในปี 2568 
    องค์ประกอบโรงเรยีนเบาหวาน 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    1. สถานที่ตั้งและโครงสร้างพ้ืนฐาน : อบต./เทศบาล สุขศาลา/ศาลากลางบ้าน วัด สถาน
บริการ (รพ. หรือ รพ.สต.) อาจบูรณาการกับโรงเรยีนผู้สูงอายทุี่มีอยู่ทุกตำบล 

    2. ครูผูส้อน : ครเูกษียณ จนท.ด้านสุขภาพ แพทย์/พยาบาล/นักวชิาการ/โภชนาการ/
กายภาพ/แพทย์แผนไทย/นักจติ อสม./อ่ืนๆ 

    3. เนื้อหา หลักสูตร สื่อการสอน : แผนการเรียน 7 กลุ่มสาระวิชาหลัก 

    4. เครื่องมืออุปกรณ ์: เครื่องวัดมวลกาย (body scan composition) เครื่องวัดความดัน
โลหติ เครื่องชั่งน้ำหนัก เครื่องเจาะปลายนิ้ว พร้อมแถบวัดระดับน้ำตาลในเลือด สายวัดรอบ
เอว ชุดตะกร้าสาธิตอาหาร 3 ส ีเขียว เหลือง แดง ชดุแผ่นพลิกให้ความรู้ที่จำเป็น เครื่อง
ตรวจวัดความเค็ม สมุดบันทึกสขุภาพ กิจกรรมฯรายบุคคล อ่ืนๆ ตามความเหมะสมของพ้ืนที่ 
    5. นักเรียน : โรคเบาหวานชนิดที่ 2 HbA1C <6.5% และคงอยู่อย่างน้อย 3 เดือน โดย
ไม่ต้องใช้ยา 
    6. การบริหารจัดการ การบรูณาการ ความรว่มมือ 
    การดำเนนิงานจัดตั้งโรงเรียนเบาหวาน จังหวัดกาฬสนิธุ ์พร้อมเปิดโรงเรียนเบาหวานใน
เดือนพฤษภาคม ครบ 18 อำเภอ 31 โรงเรยีน อำเภอที่มีแผนดำเนินการเต็มครบทุกตำบล
ภายในเดือนมิถุนายน 2567 คอื นาคู ยางตลาด และร่องคำ 
    ทั้งนี้ ขอความร่วมมือผู้บริหารส่งรายชื่อแพทย์ผู้รับผิดชอบงาน อำเภอละ 1 คน  
โดยมีคุณเพชรลัดดา วังภูสิทธิ์ กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด 
เป็นผู้ประสานกลาง เชื่อมต่อกับครู ก 

5.3 เรื่องจากนายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) (นายแพทย์สุรเชษฐ์  ภูลวรรณ)  

    - ไม่มี  

5.4 เรื่องจากนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ)  
(นายประสิทธิชัย  กัลยาสนธิ) 

 

เรื่องแจ้งจากกลุ่มงานที่ควบคุมกำกับ  

1. การดำเนินการจัดตั้งกลุ่มภารกิจดิจิทัล/กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล ของหน่วยงานใน
ราชการบริหารส่วนภูมิภาค สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
โดย หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 

 

    สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ได้มีสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ด่วน
มาก ที่ สธ ๐๒๐๘.๐๒/ว ๓๕๓๕ ลงวันที่ ๒๙ มีนาคม ๒๕๖๗ แจ้งมติการประชุม อ.
ก.พ.สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ในการประชุมครั้งที่ ๒/๒๕๖๗ เมื่อวันที่ ๒๗ 
มีนาคม ๒๕๖๗ มีมติเห็นชอบการปรับปรุงโครงสร้างโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป 
โรงพยาบาลชุมชน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด และสำนักงานเขตสุขภาพ โดยให้จัดตั้ง
กลุ่มภารกิจดิจิทัล/กลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล ของหน่วยงานราชการบริหารส่วนภูมิภาค
สังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และให้หน่วยงานดำเนินการจัดตำแหน่งและ
แต่งตั้งบุคคลให้ดำรงตำแหน่งตามการปรับโครงสร้าง ภายใต้โครงสร้างและกรอบ
อัตรากำลังที่สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขกำหนด  
    โดยในการดำเนินการของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ได้กำหนดช่วงเวลา
ในการดำเนินการจัดตั้งกลุ่มงานสุขภาพดิจิทัลในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
และโรงพยาบาลชุมชน ให้สอดคล้องกับแนวทางของสำนักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ดังนี้  
    - 25 เมษายน   ชี้แจงแนวทางการดำเนินการให้กับหน่วยงานที่มีส่วน 

   เกี่ยวข้องให้ทราบ 
    - 30 เมษายน   กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล จัดเตรียมข้อมูลตำแหน่ง 
   ข้อมูลบุคคลและบันทึกคำสั่งต่างๆ ที่เก่ียวข้องในระบบ 
   HROPS 

    - 1-8 เมษายน   หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ประชุมหารือและจัดทำข้อมูลจัด
   ตำแหน่งและจัดคนลงโครงสร้างกลุ่มงาน  
    - 9 เมษายน   หน่วยงานที่เกี่ยวข้องส่งข้อมูลการจัดตำแหน่งและจัดคนลง
   โครงสร้างกลุ่มงานให้ งาน บค. สสจ.กาฬสินธุ์ 
    - 10-31 พฤษภาคม  บันทึกข้อมูลการจัดตำแหน่งและจัดคนลงโครงสร้าง ในระบบ 
   HROPS 
    - 1-30 มิถุนายน   กอง บค.สป. ตรวจสอบการบันทึกข้อมูลจัดตำแหน่งและ 

   จัดคนลง เสนอ อ.ก.พ.สป./อ.ก.พ. สธ. 
    - ภายในเดือน กรกฎาคม  กอง บค.สป. จัดทำคำสั่งให้บุคคลดำรงตำแหน่งตาม
โครงสร้าง 
2. การกำหนดตำแหน่งและแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งนักสาธารณสุข 
โดย หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล 

 

    หนังสือหนังสือสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ที่ สธ 0208.06/ว4285 ลง
วันที่ 22 เมษายน 2567 เรื่อง การกำหนดตำแหน่งและแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งนัก
สาธารณสุข  ให้หน่วยงานดำเนินการ ดังนี้ 
    1. กรณีท่ีผู้ที่ได้รับการกำหนดตำแหน่ง ตามมติ อ.ก.พ กระทรวงสาธารณสุข ในการ
ประชุมครั ้งที ่ 2/2567 เมื ่อวันที ่ 1 มีนาคม 2567   จากตำแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุข เป็นตำแหน่งนักสาธารณสุข จำนวนทั้งสิ้น 1,459 ราย และสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ ์ ได้รับความเห็นจำนวน 26 ราย โดยให้ผู ้ได้รับความ
เห็นชอบประสงค์ขอย้ายเปลี่ยนสายงาน เมื่อมีคำสั่งย้ายข้าราชการไปแต่งตั้งให้ดำรง
ตำแหน่งนักสาธารณสุขแล้ว ให้จัดส่งคำสั่งให้สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
ตรวจสอบ ภายใน 5 วันทำการ 
    2. สำรวจความประสงค์ขอย้ายเปลี่ยนสายงานของผู้ที ่ดำรงตำแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุขและมีคุณสมบัติครบถ้วนตามมาตราฐานกำหนดตำแหน่งนักสาธารณสุข  ที่
ยังไม่ได้กำหนดตำแหน่งเป็นนักสาธารณสุข (ตามแบบฟอร์มที่ สป.กำหนด) และกรณีที่
ยังไม่ได้ปรับปรุงกำหนด สำหรับผู้ที่ดำรงตำแหน่งสายงานที่ถูกกำหนดเป็นกรอบระดับ
ตำแหน่ง ระดับปฏิบัติการ/ชำนาญการ/ชำนาญการพิเศษ ตำแหน่งที่มีชื ่อทางการ
บริหาร เช่น สาธารณสุขอำเภอ ผู ้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล/
ผู้อำนวยการสถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข ที่อยู่ใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล/สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ซึ่งยังไม่อาจปรับปรุง

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
การกำหนดตำแหน่งได้ในขณะนี้ เนื่องจากอยู่ระหว่างการทบทวนหลักเกณฑ์ หาก
ประสงค์ย้ายสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขจะจัดสรรตำแหน่งสำหรับย้ายต่อไป  
        2.1 กลุ ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล  ได้ดำเนินการแจ้งสำรวจข้อมูลให้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องจัดส่งข้อมูลภายในวันที่ 25 เมษายน 2567  
        2.2 กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล ตรวจสอบข้อมูล และบันทึกคำขอปรับปรุง
กำหนดตำแหน่งในระบบ HROPS ของผู้ประสงค์ย้าย ภายในวันที่ 26 เมษายน 2567 
ซึ่งได้ดำเนินการเรียบร้อยแล้ว 
        2.3 เมื่อ อ.ก.พ. กระทรวงสาธารณสุข มีมติอนุมัติให้ปรับปรุงกำหนดตำแหน่ง 
เป็นนักสาธารณสุขแล้ว ให้จัดทำคำสั่งย้ายข้าราชการไปแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งนัก
สาธารณสุข เสนอผู้มีอำนาจสั่งบรรจุตามมาตรา 57  
    3. หลักเกณฑ์และเงื่อนไขที่ต้องเสนอ ก.พ.พิจารณา ได้แก่ 
        3.1 หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการกำหนดตำแหน่งสาธารณสุข (นักสาธารณสุข) 
และตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล (นักสาธารณสุข) เป็นระดับ
ชำนาญการพิเศษ  
        3.2 หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการปรับปรุงการกำหนดตำแหน่งประเภทวิชาการ 
ระดับชำนาญการพิเศษ ในโรงพยาบาลชุมชน อยู่ระหว่าง ก.พ. พิจารณา 
        3.3 หลักเกณฑ์เงื่อนไขการเปลี่ยนชื่อสายงานแพทย์และสายงานที่เกี่ยวข้องกับ
การให้บริการทางการแพทย์ (นักวิชาการสาธารณสุข ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบล ) 
        3.4 การขอเพิ่มตำแหน่งนักสาธารณสุขให้เป็นสายงานที่มีสิทธิได้รับเงินประจำ
ตำแหน่งใน กฎ ก.พ. ว่าด้วยการให้ข้าราชการพลเรือนสามัญได้รับเงินประจำตำแหน่ง 
ทั้งนี้ การมีสิทธิได้รับเงินประจำตำแหน่งนั้น ต้องไม่ก่อนวันที่ ก.พ. มีมติอนุมัติให้เป็น
สายงานที่มีสิทธิได้รับเงินประจำตำแหน่ง ตามกฎ ก.พ. และไม่ก่อนวันที ่ อ.ก.พ.
กระทรวง มีมติอนุมัติให้ปรับปรุงกำหนดตำแหน่ง 
        3.5 การกำหนดวุฒิปริญญาสาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ และได้รับใบประกอบ
วิชาชีพการสาธารณสุขชุมชนเป็นวุฒิคัดเลือก เพ่ือบรรจุบุคคลเข้ารับราชการในตำแหน่ง
นักสาธารณสุขปฏิบัติการ ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
ทั้งนี้ สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จะเสนอ อ.ก.พ.สำนักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข อ.ก.พ.กระทรวง และ ก.พ. พิจารณาต่อไป 
    4. กรณีการเลื ่อนระดับสูงขึ ้น อาจนำระยะเวลาการดำรงตำแหน่งนักวิชาการ
สาธารณสุข มานับเป็นระยะเวลาที่เกี่ยวข้องหรือเกื้อกูลกับตำแหน่งนักสาธารณสุขได้ไม่
ก่อนวันที่มีคุณวุฒิปรัญญา 
สาขาสาธารณสุขศาสตร์ หรือได้รับปริญญาหรือคุณวุฒิอื ่นที่ ก.พ.กำหนดว่าใช้เป็น
คุณสมบัติเฉพาะสำหรับตำแหน่งนี้ได้ และได้รับรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพการ
สาธารณสุขชุมชน 
    5. การปรับปรุงกำหนดตำแหน่งของผู้มีคุณสมบัติตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข
ชำนาญการพิเศษ (ตำแหน่งมีคนครอง) เป็นตำแหน่งนักสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 



17 
 

ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
ขอให้หน่วยงานจัดทำแบบประเมินค่างานในตำแหน่งนักสาธารณสุข และส่งให้
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือเสนอคณะกรรมการที่เกี่ยวข้องต่อไป 
    6. การกำหนดตำแหน่งนักสาธารณสุขชำนาญการ เป็นระดับชำนาญการพิเศษ 
หน่วยงานสามารถดำเนินการได้ตามหลักเกณฑ์การปรับปรุงกำหนดตำแหน่งตาม
หนังสือ สำนักงาน พ.กง ที่ นร 1008/ว2 ลงวันที่ 19 กุมภาพันธ์ 2558 
    7. กรณีผู้มีคุณสมบัติดำรงตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข หรือตำแหน่งที่มีชื่อ
ทางการบริหารซึ่งตำแหน่งตาม จ.18 อยู่ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล หาก
ประสงค์เปลี่ยนสายงานเป็นนักสาธารณสุข เขตสุขภาพ อาจพิจารณาตำแหน่งว่างอ่ืนมา
ปรับปรุงการกำหนดตำแหน่งเป็นตำแหน่งนักสาธารณสุข สำหรับย้ายผู้มีคุณสมบัติ
ดังกล่าว 
    8. การเข้าสู่ตำแหน่งนักสาธารณสุขของประเภทการจ้างงานอื่น ได้แก่ พนักงาน
ราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข และลูกจ้างชั่วคราวเงินบำรุง (รายเดือน) อยู่ใน
ระหว่างดำเนินการเสนอคณะกรรมการที่เกี่ยวข้องพิจารณา หลักเกณฑ์ เงื่อนไข ตาม
สัญญาการจ้างงาน ผลเป็นประการใดจะแจ้งให้ทราบต่อไป 
    Timeline การดำเนินการ ที่ สป. กำหนด ในการสำรวจข้อมูล 
    - 26 เมษายน 2567  หน่วยงานส่งแบบฟอร์ม สำรวจความประสงค์การ
    ปรับปรุงการกำหนดตำแหน่งพร้อมบันทึกคำขอใน
    ระบบ HROPS (สสจ.ดำเนินการ)  
    - พฤษภาคม – มิถุนายน 2567 สป. ตรวจสอบเพื่อเสนอ อ.ก.พ. สป/อ.ก.พ. 
    กระทรวง พิจารณาต่อไป 
    - มิถุนายน - กรกฎาคม 2567 หน่วยงานดำเนินการออกคำสั่งย้ายเปลี่ยนสายงาน 
5.5 เรื่องจากเภสัชกรชำนาญการพิเศษรักษาการในตำแหน่งเภสัชกรเชี่ยวชาญ  
(ด้านเภสัชสาธารณสุข) (ภก.กฤช  โชติการณ์) 

 

    1. ขอบคุณผู้บริหารทั้ง 18 อำเภอ ที่ผ่านมา กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ และ 

กลุ่มงานที่เกี่ยวข้อง ได้ลงเยี่ยมให้กำลังใจและประเมิน Healthy City Model : เมือง
สุขภาพดี วิถีชุมชน คนอายุยืนได้ Best Practice ทั้ง 18 อำเภอ ทุกพ้ืนที่มีความเข้าใจ 
สามารถนำสู่การต่อยอดเชื่อมโยงกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพได้ต่อไป 
    2. น้ำต้มกระท่อม ที่ไม่มีการใส่อะไรเลย ไม่ผิดกฎหมาย แต่หากมีการผสมสิ่งใดเข้าไป 
จะเข้าสู่กฎหมายอาหาร จะต้องมีการขออนุญาตการผลิตอาหาร GMP หากใส่ยาใดจะ
เข้าสู่กฎหมายยา จะต้องพึงระวัง ฉะนั้น น้ำกระท่อมที่สามารถ ดื่มกินได้โดยไม่ผิด
กฎหมายเลยจะต้องไม่ผสมสิ่งใดๆเลย 
    3. น้ำต้มใบมะละกอ ที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ให้การสนับสนุน ด้าน
กรมแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ออกมาแจ้งว่า ขออาสาสมัครเข้าร่วมวิจัย 
น้ำต้มมะละกอ รักษามะเร็ง แต่ทางกลุ่มงานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
ไม่ม่ันใจว่า ได้ทำหนังสือแจ้งขออาสาสมัครไปหรือยัง จากที่ผ่านมาหลายเดือนแล้ว 
   4. เห็ดขี้ควาย มีกระแสว่าจะหลุดออกจากบัญชียาเสพติดประเภทที่ 5 เนื่องจากเป็น
ยาเสพติดให้โทษประเภทที่ 5 ชนิดเดียวที่ยังไม่มีการดำเนินคดีใดๆ เพราะเห็ดชนิดนี้
สามารถเกิดและเติบโตในมูลสัตว์ได้ทั่วไป ท่านใดมีไว้ในครอบครองถือว่าผิดกฎหมาย 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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เมื่อก่อนมีการแจ้งว่า ไม่มีประโยชน์ทางการแพทย์เลย แต่ปัจจุบัน กองวัตถุเสพติด อย. 
แจ้งว่าอาจมีประโยชน์ด้านการแพทย์ จากที่ค้นพบสาร psilocybin ช่วยรักษาโรค
ซึมเศร้า ออกฤทธิ์เหมือนสาร แอลเอสดี (LSD : lysergic acid diethylamide) มีฤทธิ์
หลอนประสาท 
5.6 เรื่องจากทันตแพทย์ชำนาญการพิเศษ รักษาการในตำแหน่งทันตแพทย์เชี่ยวชาญ 
(ด้านทันตสาธารณสุข) (ทพญ.นวลนิตย์  บุตรดีสุวรรณ) 

 

- การประสานงาน โครงการ “สุขภาพดีใต้ร่มพระบารมี”  

    เป้าหมาย เด็กนักเรียน 8-18 ปี เข้ารับบริการตรวจรักษาทันตกรรม จำนวนวันละ 
160-180 คน (สถานที่ คือ โรงเรียน) 
    ระยะเวลาดำเนินการ วันที่ 9-12 กรกฎาคม 2567 (4 วัน) เวลา 8.30-15.30 น. 
วันละ 1 แห่ง (พ้ืนที่จัดงานห่างกัน เดินทางราว 1 ชม.) 
    ทรัพยากรจากส่วนกลาง  
    1. รถโมบายเคลื่อนที่ 1 คัน (ภายในมี 1 ยูนิต) โมบายยูนิต (อุด ขูดได้) จำนวน 5 ตัว 
    2. ทันตแพทย์ 3 คน + ทีมสเตอร์ไลด์ 2 คน + ผู้ประสาน + ช่าง 2 + พขร. (รวม 
16 คน + 4 คน เฉพาะวันแรก)  
    3. พระฉายาลักษณ์สมเด็จพระเทพฯ  
    4. อุปกรณ์ทำฟันที่ต้องอบแก๊ส/เครื่องมือทำฟัน เช่น ชุดตรวจ 280 ชุด (ฝากพื้นที่
เข้า AUTOCLAVE ด้วย) 
(สรุปส่วนกลางมี 5 เก้าอี้ทำฟัน + ทพ.ส่วนกลาง 3 คน ขอ ทพ.จากพื้นที่ 3 คน  + 
พ้ืนที่ให้บริการเพ่ิมเติมได้) 
    พื้นที่ดำเนินการ 4 อำเภอ ได้แก่ อำเภอเมืองกาฬสินธุ์ สมเด็จ กมลาไสย และ  

ยางตลาด วันละ 160 คน 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
 

5.7 เรื่องจากนักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
(นางสาวสุภัทรา  สามัง) 

 

1. เรื่องจากกรมการจังหวัด  

    1. ขอแสดงความยินดีกับ นางบุศรินทร์ เขียนแม้น รก.พยาบาลวิชาชีพเชี่ยวชาญ 
โรงพยาบาลกาฬสินธุ์ ในโอกาสรับรางวัลข้าราชการดีเด่น ครุฑทองคำ 
    2. จังหวัดกาฬสินธุ์มีการโยกย้ายหัวหน้าส่วนราชการจังหวัด ได้แก่ รองผู้อำนวยการ
รักษาความมั่นคงภายในจังหวัดกาฬสินธุ์ ฝ่ายทหาร คือ พันเอกประวัติ จารุตัน และ  

ทีมอัยการจังหวัดเปลี่ยนทั้งชุด 
    3. ผู้ว่าราชการจังหวัดกาฬสินธุ์ ขอความร่วมมือ จากที่ประเทศไทยได้กำหนดเป็นปี 
มหามงคล ครบ 6 รอบ 72 พรรษาของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ในหลวงรัชกาลที่ 10 
ให้เน้นการทำความดี การสร้างจิตอาสา ทำหน่วยงานทำบ้านเรือนให้มีความสะอาด 
สวยงาม กรณีที่มีการประดับ ขอให้สมพระเกียรติ จังหวัดกาฬสินธุ์จะมีการ Kick Off 
การทำความสะอาดที่ตลาดทุ่งนาทอง มอบกลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมฯ ร่วมกิจกรรม 
    4. การส่งเสริมการออกกำลังกายเพื ่อมวลชน ชาวกาฬสินธุ ์ โดยโรงพยาบาล
กาฬสินธุ์ เป็นผู้นำออกกำลังกาย ผู้ว่าราชการจังหวัดกาฬสินธุ์ กำหนดเป็นทุกวันพุธของ

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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สัปดาห์ ทางผู้ว่าราชการจังหวัดกาฬสินธุ์ จะเริ่มกิจกรรมวันที่ 1 พฤษภาคม 2567  
ณ หอประชุม ภายในตัวอาคาร (ห้องแอร์) เริ่ม 16.00 น. ใช้เวลา 30 นาที 
    5. การปลูกต้นไม้ เพื่อเฉลิมพระเกียรติ ขอให้ทุกหน่วยราชการเตรียมพื้นที่ ที่จะใช้
ปลูกต้นไม้ 720,000 ต้น ให้มีความพร้อมหลังจากท่ีจะเข้าสู่ฤดูฝนต่อไป 
    6. การแจ้ง พรบ.งบประมาณรายจ่าย ออกมาแล้ว เมื่อวันที่ 16 เมษายน 2567 
สำนักงานคลังจังหวัดกาฬสินธุ์ได้ทำหนังสือแนวทางการดำเนินการ 8 ขั้นตอน (หนังสือ
เลขที่ กส 0033/ว 3790 ลงวันที่ 16 เมษายน 2567) ขอแจ้งกลุ่มงาน ภายใน 
สสจ.กาฬสินธุ์ ที่เกี่ยวข้องรับทราบ พร้อมทั้งแจ้งหน่วยงานในสังกัดทราบ และถือปฏิบัติ
ต่อไป 
    7. สภาวะอากาศที่เกี่ยวข้องกับทุกหน่วยงาน กรมอุตุนิยมวิทยา พยากรณ์ว่าวันที่  
4 พฤษภาคม 2567 จะมีพายุฤดูร้อนเข้าจังหวัดกาฬสินธุ ์ ประมาณ 20-30 % 
เนื่องจากเป็นพายุฤดูร้อน ขอให้หน่วยงาน/หน่วยบริการ สำรวจความมั่นคงแข็งแรงของ
อาคาร เพ่ือความปลอดภัย 
    8. การจัดกิจกรรมบวช/อุปสมบท เฉลิมพระเกียรติ ระหว่างวันที่ 14 กรกฎาคม – 
3 สิงหาคม 2567 ณ วัดประชานิยม จังหวัดกาฬสินธุ์ จำนวน 73 รูป ขอเชิญชวน
ข้าราชการสุภาพบุรุษ โดยไม่ถือว่าเป็นวันลา 

2. รายงานความก้าวหน้าความก้าวหน้าโครงการติดตั้งระบบพลังงานไฟฟ้า
แสงอาทิตย์ (Solar cell) หน่วยบริการสาธารณสุขปี 2567 

 

ข้อมูลสถานะการดำเนินงาน ณ วันที่ 18 เมษายน 2567 
   1. ดำเนินการเสร็จสิ้นโครงการแล้ว ได้แก่ โรงพยาบาลท่าคันโท/โรงพยาบาลฆ้องชัย/
โรงพยาบาลร่องคำ/โรงพยาบาลสามชัย/โรงพยาบาลนามน/โรงพยาบาลห้วยเม็ก/
โรงพยาบาลดอนจาน/โรงพยาบาลหนองกุงศรี/โรงพยาบาลสมเด็จ/โรงพยาบาลนาคู/
โรงพยาบาลยางตลาด/โรงพยาบาลกมลาไสย/โรงพยาบาลเขาวง/โรงพยาบาลห้วยผึ้ง/
สสอ.ท่าคันโท/ 
    2. อยู่ระหว่างจัดทำรายงานขอซื้อ ได้แก่ สสจ.กาฬสินธุ์ 
    3. อยู่ระหว่างเสนอความเห็นชอบ TOR ได้แก่ โรงพยาบาลกาฬสินธุ์ 
    4. ติดตั้งแล้วเสร็จมติเห็นชอบ กกพ.ระยะ 2/1 ได้แก่ โรงพยาบาลสหัสขันธ์ 
    5. ติดตั้งแล้วเสร็จ มติเห็นชอบ กกพ.ระยะ 3/3 ได้แก่ โรงพยาบาลคำม่วง 
    6. มติเห็นชอบ กกพ.ระยะ 2/1 ได้แก่ รพร.กุฉินารายณ์ 
    7. จัดทำรายงานขอซื้อ ได้แก่ สสอ.ฆ้องชัย 
    8. อยู่ระหว่างแต่งตั้งคณะกรรมการกำหนด TOR ได้แก่ สสอ.สหัสขันธ์ 
    9. ยังไม่ดำเนินการ ได้แก่ สสอ.ร่องคำ 
    10. TOR ได้แก่ สสอ.สามชัย/สสอ.นามน/สสอ.หนองกุงศรี/สสอ.นาคู/สสอ.ห้วยผึ้ง/
สสอ.กุฉินารายณ์ 
    11. ได้ผู้รับจ้าง ได้แก่ สสอ.ห้วยเม็ก 
    12. อยู่ระหว่างจัดทำร่าง TOR ได้แก่ สสอ.ดอนจาน/สสอ.สมเด็จ/สสอ.ยางตลาด/
สสอ.คำม่วง/สสอ.เขาวง 
    13. อยู่ระหว่างดำเนินการพิจารณาราคา ได้แก่ สสอ.กาฬสินธุ์ 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    14. ประกาศผู้ชนะ ได้แก่ สสอ.กมลาไสย 
    ทั้งนี้ ขอขอบคุณผู้บริหาร คปสอ. ท่านผู้อำนวยการโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง ที่ให้
การสนับสนุนงบประมาณการติดตั้ง 
5.8 เรื่องจากสาธารณสุขอำเภอยางตลาด (นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
พิเศษ) (นายจักราวุฒิ  วงษ์ภักดี) 

 

    - ไม่มี  

5.9 เรื่องจากนักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (ด้านบริการทางวิชาการ) 
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ (นางถมญาณี  โชติการณ์) 

 

1. การติดตามผลการดำเนินงานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) 
สาขาการรับบริจาคและปลูกถ่ายอวัยวะ ปีงบประมาณ 2567 ประเด็นติดตาม
กำกับ KPI จำนวนผู้แสดงความจำนงบริจาคอวัยวะและดวงตา (Donor Card) 
เพิ่มข้ึน 200% (เพิ่มขึ้น 2 เท่าจากปีที่แล้ว) 

 

    ข้อมูล ณ วันที่ 26 เมษายน 2567  
    อำเภอที่ยังไม่มีข้อมูล Donor Card จำนวน 7 อำเภอ ได้แก่ กุฉินารายณ์/ห้วยเม็ก/
สหัสขันธ์/ท่าคันโท/นาคู/ดอนจาน และสามชัย 
    สรุปผลการดำเนินงานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) สาขาการรับ
บริจาคและปลูกถ่ายอวัยวะ ปีงบประมาณ 2567 ประเด็น KPI จำนวนผู้แสดงความ
จำนงบริจาคอวัยวะและดวงตา (Donor Card) ค่าเป้าหมาย เพ่ิมข้ึน 200% (เพ่ิมข้ึน 2
เท่าจากปีท่ีแล้ว) เป้าหมาย จำนวน Donor Card ปี 67 = 2,037 ราย จำนวน Donor 
Card ปี 66 = 679 ราย ผลการดำเนินงานรอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2566 - มีนาคม 
2567) ดวงตา จำนวน Donor Card 570 ราย อวัยวะ จำนวน Donor Card 536 
ราย รวมทั้งสิ้น 1,106 ราย ร้อยละ 62.88 จำนวนผู้บริจาคอวัยวะและดวงตา/อวัยวะ
ที่เก็บได้ ดวงตา 8 ราย (รวม 15 ดวงตา) อวัยวะ 8 ราย (ไต 16, ตับ 6, ลิ้นหัวใจ 1) 
    กิจกรรมที่ดำเนินการแล้ว 
    1. แจ้งนโยบายการดำเนินงานการรับบริจาคและปลูกถ่ายอวัยวะให้หน่วยงาน รพ./
สสอ. และ สสอ.รับทราบอย่างเป็นทางการ 
    2. จัดตั้งศูนย์/มุมรับบริจาคอวัยวะและดวงตา ตามหน่วยงาน รพ. 18 แห่ง/สสอ. 
18 อำเภอ 
    3. จัดประชุมให้ความรู้บุคลากรที่เกี่ยวข้องเรื่อง กระบวนการรับบริจาคอวัยวะและ
ดวงตา/ทักษะการเจรจาขอรับบริจาคอวัยวะและดวงตา โดย นพ.ศุภชัย  ศรีจันทะ 
ประธาน SP การรับบริจาคอวัยวะและดวงตา ร่วมกับทีม ณ สสจ.กาฬสินธุ์ 
    4. ลงพื้นที่เชิงรุกอบรมให้ความรู้กระบวนการรับบริจาคอวัยวะและดวงตา/ทักษะ
การเจรจาขอรับบริจาคอวัยวะและดวงตาบุคลากรใน รพ. ณ รพ.ยางตลาด/รพ.ร่องคำ 
    5. รายงานข้อมูล Donor Card ผ่าน google form ให้จังหวัดรับทราบ 
    มาตรการสำคัญ/ข้อเสนอ 
    1. แจ้งนโยบายการแสดงความจำนงบริจาคอวัยวะและดวงตา (Donor Card) เข้าสู่
วาระจังหวัดโดยผู้ว่าราชการจังหวัด 

ข้อเสนอแนะ :  
1. ควรรับบริจาคอวัยวะร่วมกับ
การออกหน่วยแพทย์เคลื ่อนที่ 
พอ.สว.  
2. การบริจาคอวัยวะ donor card 
มอบกลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์ฯ 
ประสานผู้รับผิดชอบงาน ร่วมกัน
ตรวจสอบผลงานของอำเภอ และ
การบันทึก ข้อมูลให้ถูกต้อง 
มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    2. กระตุ้นการประชาสัมพันธ์และรณรงค์การรับบริจาคอวัยวะและดวงตา อย่าง
ต่อเนื่อง และบูรณาการเชื่อมโยงเครือข่ายกับ Service plan palliative care/สสอ./
รพ.สต./อสม./พระภิกษุ 
    3. ขอความร่วมมือผู้บริหารแสดงความจำนงบริจาคอวัยวะและดวงตา (Donor 
Card) เพ่ือทำการประชาสัมพันธ์และรณรงค์ในกลุ่มบุคลากรสาธารณสุข 
    4. สรุปถอดบทเรียนจาก อำเภอที่สามารถดำเนินการเพิ่มจำนวน Donor Card ได้
ผลลัพธ์ที่ดี เช่น อำเภอยางตลาด/เมืองกาฬสินธุ์ 
    5. จัดให้มีระบบการกำกับ ติดตาม รายงานความก้าวหน้า ทุกเดือน และควรมีการ
จัดประชุมภาพเขต เรื่องการจัดเก็บรวบรวมข้อมูลตัวชี้วัด 
    6. จ ัดทำ Flow การประสานดำเนินงานที ่เช ื ่อมโยงหน่วยบริการทุกระดับ/
ประชาชน/ Flow กระบวนการรับบริจาคอวัยวะและดวงตาระดับจังหวัด 
ประเด็นเพ่ิมเติม จากที่ประชุม 
    โรงพยาบาลนาคู แจ้งว่า ได้มีผู้บริจาค 4 ราย แต่ไม่มีข้อมูลในรายงาน 

2. การพัฒนาศักยภาพหน่วยบริการสุขภาพ ปี พ.ศ.2566-2567 และทิศทางการ
ปรับระดับศักยภาพ (SAP) ปี 2568 

 

    หลักเกณฑ์การจัดตั้งและปรับระดับศักยภาพหน่วยบริการ ตามคู่มือการจัดตั้งและ
ปรับระดับฯ ปี 2566 ผ่านเกณฑ์ : การจัดตั้งทุกระดับ ต้องได้คะแนน 80 คะแนนขึ้น
ไป/ปรับระดับ F2 F1 และ M2 ต้องได้คะแนน 80 คะแนนขึ้นไป/ปรับระดับ M1 S 
และ A ต้องได้คะแนน 85 คะแนนขึ้นไป => นำข้อมูลประกอบการพัฒนาเกณฑ์การ
ปรับระดับศักยภาพหน่วยบริการ ปี 2568 
    ทิศทางการปรับระดับศักยภาพหน่วยบริการ (SAP) ปี 568 

    เกณฑ์การปรับระดับปี 67  
    1. ด้านประชากรและภูมิศาสตร์ 
    2. ด้านที่ดินและโครงสร้างพื้นฐาน 
    3. ด้านบริการและบุคลากร 
    4. ด้านบริหาร 
    ข้อมูลประกอบ 
    1. ประเมินศักยภาพตามแผน SAP 
    2. มีการใช้ข้อมูล Service delivery 
    3. มีการใช้ข้อมูลจากรายงานข้อมูลพ้ืนฐาน กบรส.(CMI, SumAdjust RW, active bed) 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
 

5.10 เรื่องจากนายแพทย์เชี่ยวชาญ ผู้ช่วยนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ 
(นพ.ไพบูลย์  วรรณศิริ) 

 

    ผลงานรอบ 6 เดือน กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ มีตัวชี้วัดติดตาม 2 ประเด็น 
    1. อัตราแม่ตาย ยังไม่พบ Case (0 Case),  
    2. ทารกคลอดก่อนกำหนด preterm ตัวเลขดีขึ้น (ปี 2566 : 10.55%, ปี 2567 
: 8.66%)  
    *เห็นควรให้ทุกโรงพยาบาล (รพช.) มีนิวโทรเจสเตน ประจำไว้ที่โรงพยาบาลอำเภอ 
การบริหารจัดการยาภายใต้สูตินรีแพทย์ในโรงพยาบาล Node ของท่าน  

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    3. กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ และ MCH Board จังหวัดกาฬสินธุ์ จะลงพื้นที่เยี ่ยม
ติดตามเสริมพลัง  
 วันที่ 16 พฤษภาคม 2567 โรงพยาบาลหนองกุงศรี 
 วันที่ 20 พฤษภาคม 2567 โรงพยาบาลคำม่วง 
 วันที่ 24 พฤษภาคม 2567 โรงพยาบาลเขาวง 
 วันที่ 30 พฤษภาคม 2567 โรงพยาบาลร่องคำ 
    เพื่อเตรียมจัดทำแนวทางการดำเนินงาน Guideline การดูแลมารดาและทารกแรกเกิด 
ในภาพจังหวัดกาฬสินธุ์ต่อไป 

5.11 เรื่องจากโรงพยาบาลกาฬสินธุ์  

    1. แพทย์ intern ปี 2567 จ ังหว ัดกาฬส ินธ ุ ์ ได ้ 30 คน รายงานตัวว ันที่   
3 พฤษภาคม 2567 
    2. แพทย์ปี 2 ที่จะไปปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชน พบว่า มีการลาออกบางส่วน 
และขอประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ก่อนว่า โรงพยาบาลชุมชนใดบ้าง
ที่ได้โควตาแพทย์ intern เพ่ือใช้ประกอบการพิจารณาจัดสรรโควตาต่อไป 
    3. แพทย์ประจำบ้าน รอบปกติ เขตสุขภาพท่ี 7 จำนวน 104 ตำแหน่ง จะมีการนัด
ประชุมอีกครั้ง เพ่ือจัดสรรแบ่งโค้วตาสาขาใดบ้าง ภายใน 4 จังหวัด และกาฬสินธุ์จะได้
เท่าใด 
    4. Service Plan เรื่อง Colonoscopy จังหวัดกาฬสินธุ์ที่ Positive Fit Test อยู่ที่ 
2,696 ราย ดำเนินการไปแล้ว 1,430 ราย คิดเป็น 53% ตามตัวชี้วัด Commitment 
ไว้ที่ 80% จังหวัดกาฬสินธุ์จะดำเนินการให้เสร็จภายในปี 2567 คาดการณ์ไว้ในการ
ตรวจราชการและนิเทศงานฯ รอบท่ี 2/2567 จะสามารถดำเนินการได้ 60 - 70% 
    5. นโยบายการออกกำลังกาย ขอเชิญทุกท่านร่วมกิจกรรม ณ หอประชุมศาลากลาง
หลังใหม่ 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

5.12 เรื่องจากโรงพยาบาลชุมชน  

    โรงพยาบาลนาคู ประชาสัมพันธ์เชิญชวน ร่วมทำบุญทอดถวายผ้าป่าสามัคคี เพ่ือสมทบ
ทุนสร้างอาคารอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน และอาคารสงฆ์อาพาธ โรงพยาบาลนาคู  ในวันที่  
9 พฤษภาคม 2567 รายละเอียดจะส่งในกลุ่มไลน์ผู้บริหาร 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

5.13 เรื่องจากสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ  

    อำเภอคำม่วง เปิดกุฏิชีวาภิบาล ณ วัดหนองยางเหนือ ตำบลเนินยาง ขอขอบคุณ 
นางสาวปวีณ์นุท  ภูนาสอน กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปบแบบบริการ ที่ได้บริจาค
ปัจจัย จำนวน 10,000 บาท เพื่อใช้ในงานกุฏิชีวาภิบาล 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

5.14 เรื่องเสนอโดยเอกสาร   

    5.14.1 การดำเนินงานผ่านระบบศูนย์กลางข้อมูลด้านการเงิน (Financial Data Hub : 
FDH) กระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 โดย กลุ่มงานประกันสุขภาพ 
    5.14.2 สรุปผลงานรายรับผู้ป่วยใน (IP) โรงพยาบาลสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด
กาฬสินธุ์ หลังปรับลดค่าแรง ปี 2567 ส่ง E-claim  โดย กลุ่มงานประกันสุขภาพ 
    5.14.3 สถานการณ์การเงินการคลัง  โดย กลุ่มงานประกันสุขภาพ 

มติที่ประชุม : รับทราบ 
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    5.14.4 รายงานผลการดำเนินงานบริการสร้างเสริมสุขภาพป้องกันโรค (PPFS) 
หน่วยบริการสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ปีงบประมาณ 2567 
โดย กลุ่มงานประกันสุขภาพ 
    5.14.5 รายงานผลการตรวจคัดกรองสายตาเด็กนักเรียนเบื้องต้น ระดับ สสจ. ปี
การศึกษา 2566 โดย กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 
    5.14.6 ผลการดำเนินงานการคัดกรองไวรัสตับอักเสบบี และ ซี พื ้นที ่จังหวัด
กาฬสินธุ์ โดย กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
    5.14.7 ผลการดำเนินงานการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคจังหวัดกาฬสินธุ์ 
โดย กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 
    5.14.8 ติดตามการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลตามมาตรฐาน HA โดย
ทีมพ่ีเลี้ยงคุณภาพเครือข่าย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ (QLN) 
โดย กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
    รายละเอียดสามารถสืบค้นได้จาก ระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการวางแผน
และประเมินผล (กวป.) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ ์ ครั ้งที ่ 4/๒๕67  
ที ่https://url.in.th/UwGbk 

5.15 เรื่องจากสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขกาฬสินธุ์ จำกัด  
โดย นางอาภิรมย์  ชิณโน ตำแหน่ง รองประธานกรรมการคนที่ 1 

 

    ข้อ 1 สรุปผลการดำเนินงานสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขกาฬสินธุ์ จำกัด  
ณ วันที่ 31 มีนาคม 2567 

 

    ข้อ 2 มาตรการให้การช่วยเหลือด้านหนี้สินของสมาชิกสหกรณ์ กรณีการพักชำระหนี้ 
(ต้นเงินกู้) โดยมีกำหนดระยะเวลาการพักชำระหนี้ 6 เดือน (เมษายน - กันยายน 2567) มี
สมาชิกยื่นคำขอเข้าร่วมโครงการ จำนวน 670 คน ซึ่งสมาชิกจะได้รับเงินพักชำระหนี้ (ต้น
เงินกู้) เข้าบัญชีเงินฝากสหกรณ์ฯ ดังนี้  
 เดือนเมษายน วันที่ 25 เมษายน 2567 
 เดือนพฤษภาคม วันที่ 28 พฤษภาคม 2567 
 เดือนมิถุนายน วันที่ 25 มิถุนายน 2567 
 เดือนกรกฎาคม วันที่ 25 กรกฎาคม 2567 
 เดือนสิงหาคม วันที่ 27 สิงหาคม 2567 
 เดือนกันยายน วันที่ 25 กันยายน 2567 
    ข้อ 3 ประกาศรับสมัครเจ้าหน้าที่สหกรณ์ตำแหน่งเจ้าหน้าที่สินเชื่อ 
 รับสมัคร  วันที่ 2 - 17 พฤษภาคม 2567 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

ยอดยกมากมุภาพนัธ ์2567 ม.ีค.-67 เพิม่/(ลด)

1 จ ำนวนสมำชกิ (คน)

  - สำมัญ 3,516                           3,523                           7                   

  - สมทบ 1,260                           1,270                           10                 

รวมทัง้ส ิน้ 4,776                           4,793                           17                 0.36

2 เจำ้หนีเ้งนิกู ้ 2,870,923,013.94           2,893,138,327.94           22,215,314.00 0.77

3 เจำ้หนีเ้งนิรับฝำก 1,290,861,027.84           1,304,851,009.15           13,989,981.31 1.08

4 ลกูหนีเ้งนิกู ้       6,527,566,748.39           6,561,571,243.89           34,004,495.50 0.52

5 ทุนเรอืนหุน้        2,074,019,890.00           2,080,430,470.00           6,410,580.00   0.31

6 ทุนส ำรอง          284,439,835.35             284,439,835.35             -                0.00

7 ทุนของสหกรณ์    2,426,662,099.41           2,446,693,637.92           20,031,538.51 0.83

8 ทุนด ำเนนิกำร     6,594,689,516.19           6,651,289,687.21           56,600,171.02 0.86

9 ก ำไร               56,775,381.19               71,349,639.70               14,574,258.51 25.67

                             จ านวน                        (หนว่ย:บาท)ล าดบั รายการ รอ้ยละ
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 คุณสมบัต ิ 1. อายุ 22 - 55 ปี 
   2. การศึกษาไม่ต่ำกว่าระดับปริญญาตรีสาขาวิชาการบัญชี/
   สาขาวิชาการเงิน/สาขาวิชาเศรษฐศาสตร์/สาขาวิชาการจัดการ/
   สาขาวิชาบริหารธุรกิจ 
 สัญญาจ้าง  มีกำหนดระยะเวลา 4 ปี โดยมีการประเมินเพื่อต่อสัญญาจ้าง
   ทุก 4 ปี 
 ค่าจ้างและการจ้าง  1. อัตราเงินเดือนเริ่มต้น 16,570 บาท 
    2. มีระยะเวลาการทดลองปฏิบัติงาน 3 เดือน 
 สวัสดิการ  ประกันสังคม ค่าล่วงเวลา โบนัส สวัสดิการ และ 

    สิทธิประโยชน์อื่นๆ  
(รายละเอียดเพ่ิมเติมที่ www.klscoop.or.th) 
    ข้อ 4 สหกรณ์ปรับเปลี่ยนแบบฟอร์มคำขอกู้และสัญญาเงินกู้สามัญ/สัญญาค้ำประกัน 
เพื ่อลดภาระการเซ็นเอกสารของสมาชิก และลดการใช้กระดาษ เริ ่มใช้ 1 พฤษภาคม 
2567 เป็นต้นไป 
    ข้อ 5 สหกรณ์ปรับเปลี่ยนใบสมัครสมาชิกสามัญ/สมทบ เพื่อลดการใช้กระดาษ เริ่มใช้  
1 พฤษภาคม 2567 เป็นต้นไป 
    ข้อ 6 สหกรณ์ฯ ได้ผ่านการประเมินความเข้มแข็งจากกรมส่งเสริมสหกรณ์ฯ ให้สหกรณ์
ออมทรัพย์สาธารณสุขกาฬสินธุ์ จำกัด เป็นสหกรณ์ชั้น 1 เพียงสหกรณ์เดียวในจังหวัด
กาฬสินธุ์ 
    ข้อ 7 การรับเงินสวัสดิการออนไลน์ โดยสมาชิกสามารถยื่นเอกสารขอรับทุนสวัสดิการ
ต่างๆ แบบออนไลน์จากนั้นสหกรณ์จะโอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากสหกรณ์ให้สมาชิก มีผลเริ่ม
ตั้งแต่เดือนมิถุนายน 2567 เป็นต้นไป 
    ข้อ 8 สรุปผลการดำเนินงานสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์
สาธารณสุขกาฬสินธุ์ จำกัด ณ วันที่ 31 มีนาคม 2567 

 

ระเบียบวาระที่ 6  เรื่องอ่ืนๆ  

1. แนวปฏิบัติการรับเรื่องร้องเรียนร้องทุกข์ เรื่องการทูลเกล้าถวายฎีกาให้แก่ประชาชน 
ในกรณีพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว และสมเด็จพระราชินี และพระบรมวงศานุวงศ์ 
ในการเสด็จในพื้นที ่ และพระราชพิธีต่างๆ โดยกระทรวงมหาดไทย ได้แจ้งมายัง
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ร่วมกับจังหวัดถือปฏิบัติ 5 ประการ 

มติที่ประชุม : รับทราบ 

จ ำนวนสมำชกิ (คน) สมคัรใหม่ เสยีชวีติ ลาออก
1 สมาคมฌาปนกจิฯสหกรณ์

  - สำมัญ 3,911                           18 -              -              3,929           

  - สมทบ 3,308                           8 10 -              3,306           

รวม 7,219                           26               10               -              7,235           

2 สสธท. (ลา้น 1) 5,597                           9 2                 -              5,604           

3 กสธท. (ลา้น 2) 3,706                           5 2                 -              3,709           

4 กสธท. (ลา้น 3) 693                             11 -              -              704              

5 กสธท. (ลา้น 4) 231                             16 -              -              247              

6 สส.ชสอ. 1,544                           2                 -              -              1,546           

คงเหลอื

จ านวน  (คน)
ล าดบั รายการ

ยอดยกมากมุภาพนัธ ์2567
เดอืนมนีาคม 2567
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ระเบียบวาระ/เรื่อง ข้อสั่งการ/ข้อเสนอแนะ 
    1. ให้ผู้เกี่ยวข้องร่วมการประชุมกับศูนย์ปฏิบัติการถวายความปลอดภัย ในกรณี
เสด็จมาพ้ืนที่ 
    2. การจัดทำข้อมูล ยื่นเรื่องทูลเกล้า ปัญหาความเดือนร้อน ให้มีไว้ในมือ 
    3. จัดเจ้าหน้าที่ประจำจุด คัดกรอง ตามคำร้องของจังหวัด 
    4. ประสานศูนย์ดำรงธรรม และสมาชิกรักษาดินแดน เพ่ือจัดชุดคัดกรองเคลื่อนที่ร่วม 
    5. จัดทำรายงานสรุป 
2. กำหนดการประชุมวิชาการสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 7 ระหว่างวันที่ 14 – 16 
สิงหาคม 2567 โดยจังหวัดกาฬสินธุ์ เป็นเจ้าภาพ และขอเชิญหน่วยบริการทุกแห่งเป็น
เจ้าภาพร่วมกัน 

 
ปิดประชุมเวลา 16.45 น. 

(นายธง​ชัย​ ปญูรัตน​)
นัก​วิเคราะห​นโยบาย​และ​แผน​ชํานาญ​กา​รพิ​เศษ
หัวหนา​กลุม​งาน​พัฒนา​ยุทธศาสตร​สาธารณ​สุข

Sign: DA90445F5941FC4F57CFE0D16805CF54
RefNo: 256705091501362914

(นาย​พร​พัฒน​ ภู​นาก​ลม)
นาย​แพทย​เชี่ยว​ชาญ​ (ดาน​เวชกรรม​ปอง​กัน​)

Sign: D921FDE571EE4953DA606BCE95E33F9F
RefNo: 256705091501362914

(นาย​วิ​ทยา​ วัฒน​เรือง​โก​วิ​ท)
นาย​แพทย​สาธารณสุข​จังหวัด​กาฬ​สินธุ​

Sign: 8A91A07E63FC9592C3763B83C8A852C4
RefNo: 256705091501362914



   (กส 0033.002/401/5866) รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ ครั้งที่ 4/2567 กฤษณา เพียรภายลุน 02 หนังสือภายนอก/บันทึกข้อความ (เสนอผู้บริหาร) .ออกเลขกลาง สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ KLS e-Saraban | ระบบลงนามหนังสือราชการออนไลน์ 256705091501362914 8ABDD4C343DC92DA0C065E483ADCBD84 2024-05-09 15:08:27  1  นายธงชัย ปัญญูรัตน์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข DA90445F5941FC4F57CFE0D16805CF54 2024-05-12 19:50:10  26  นายธงชัย ปัญญูรัตน์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข DA90445F5941FC4F57CFE0D16805CF54 2024-05-12 19:50:10  1  นายพรพัฒน์ ภูนากลม นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) D921FDE571EE4953DA606BCE95E33F9F 2024-05-13 14:02:08  26  นายพรพัฒน์ ภูนากลม นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) D921FDE571EE4953DA606BCE95E33F9F 2024-05-13 14:02:08  1  นายวิทยา วัฒนเรืองโกวิท นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ 8A91A07E63FC9592C3763B83C8A852C4 2024-05-13 16:12:58  26  นายวิทยา วัฒนเรืองโกวิท นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกาฬสินธุ์ 8A91A07E63FC9592C3763B83C8A852C4 2024-05-13 16:12:58

