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ทีม 1 นพ.ประจกัร เหิกขุนทุด 

           พญ.กญัญาภคั ศิลารกัษ ์

                  ทีม 2     

           พญ.ธีรารตัน ์ พลราชม 

           นพ.ประจกัร เหิกขุนทุด 

ทีม 3   ทพ.ทรงพล แสงงาม 

ทีม 4 นางปนดัดา ทรพัยแ์สนยากร 

                       ทีม5  

       นายพูลสมบติั ติงมหาอินทร ์

นายแพทยสุ์รพงษ ์ ผดุงเวียง 

นายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดัสกลนคร 

ค ำส ัง่ส ำนกังำนสำธำรณสุขจงัหวดัสกลนคร 

ที่ ๗๑/๒๕๖๖ 

เรือ่ง แต่งต ัง้คณะท ำงำนตรวจเยี่ยม นิเทศฯ 

ลงวนัที่ ๒๑ เมษำยน ๒๕๖๖ 

สรปุผลการนิเทศงานด้านสาธารณสขุ  
ปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖๖ 

รองนายแพทยส์าธารณสขุจงัหวดัสกลนคร รองนายแพทยส์าธารณสขุจงัหวดัสกลนคร 

รองนายแพทยส์าธารณสขุจงัหวดัสกลนคร 

รองนายแพทยส์าธารณสขุ
จงัหวดัสกลนคร 

รองนายแพทยส์าธารณสขุ
จงัหวดัสกลนคร 



(แผนไทยฯ) 

(NCD) (ควบคุมโรคตดิตอ่) 

(ประกนัสุขภาพ) 

(บริหารทัว่ไป) 

(ICT) 

(ICT) 

(NCD) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ทนัตฯ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ,ทนัตฯ) 

(ทนัตฯ) 

(พฒันาคุณภาพและรูปแบบบริการ) 

(แผนไทยฯ 

,คบภ.) 

(แผนไทยฯ,คบภ.) 

(คบภ.) 

(ทนัตฯ) 

(NCD) 

16 ตชว,ผ่าน 4 ตชว 
(25 %) 

๒ ตชว,มผ ทุกตัว 
(0 %) 

๒ ตชว.ผ่านทุกตัว 
(100 %) 

8 ตชว,ผ่าน 6 ตชว  
(75 %) 

7 ตชว,มผ ทุกตัว 
(0 %) 

5 ตชว.ผ่านทุกตัว (100 %) 
ระดับเขต 1 ตชว 

3 ตชว.ผ่าน 2 ตชว. 
(66.67 %) 

ท่ีมาของปัญหา 



รปูแบบการนิเทศ ก ากบั ติดตาม 

กลไกกำรขบัเคลื่อน  : คปสอ.ขบัเคลื่อนบูรณำกำรร่วมกบั อบจ.สกลนคร 

ระยะเวลำ ในระหว่ำงวนัที่  ๒๒-๒๙ พฤษภำคม ๒๕๖๖ 

แบ่งทีมนิเทศงำนออกเป็น  ๕  ทมี ประกอบดว้ยทีม สสจ.สกลนคร และทมี อบจ.สกลนคร 



๑ • Health for wealth 

๒ • ระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
๓ • สุขภาพกลุ่มวัยและสุขภาพจิต 

๔ 

๕ 

๖ องค์กรสมรรถนะสงู 

๔. Digital Health 

๕. ลดป่วย ลดตาย 

ประเดน็การตดิตามเยี่ยม รพ.สต. 



(แผนไทยฯ) 

(NCD) (ควบคุมโรคตดิตอ่) 

(ประกนัสุขภาพ) 

(บริหารทัว่ไป) 

(ICT) 

(ICT) 

(NCD) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ทนัตฯ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ) 

(ส่งเสริมสุขภาพ,ทนัตฯ) 

(ทนัตฯ) 

(พฒันาคุณภาพและรูปแบบบริการ) 

(แผนไทยฯ 

,คบภ.) 

(แผนไทยฯ,คบภ.) 

(คบภ.) 

(ทนัตฯ) 

(NCD) 

16 ตชว,ผ่าน 4 ตชว 
(25 %) 

๒ ตชว,มผ ทุกตัว 
(0 %) 

๒ ตชว.ผ่านทุกตัว 
(100 %) 

8 ตชว,ผ่าน 6 ตชว  
(75 %) 

7 ตชว,มผ ทุกตัว 
(0 %) 

5 ตชว.ผ่านทุกตัว (100 %) 
ระดับเขต 1 ตชว 

3 ตชว.ผ่าน 2 ตชว. 
(66.67 %) 



รปูแบบการนิเทศ ก ากบั ติดตาม 

ภำคเชำ้ รบัฟงักำรน ำเสนอผลกำรด ำเนินงำน ณ หอ้งประชมุ โรงพยำบำล 



เยี่ยม สอบถำม เสนอแนะ เสรมิพลงั ช่ืนชมสิง่ดีๆ 



สรุปสง่คนืขอ้มูลเพือ่ขบัเคลื่อนงำน 



บ่ำย ลง รพ.สต.เป้ำหมำย ตดิตำมเยี่ยม ๒๗ ตวัเป้ำหมำย 





ปญัหำอปุสรรค 
ผลงานเด่น 

- ระบบการส่งต่อกรณีเดก็นักเรียนปัญหา 
ด้านสายตา 
--ขาดแคลนบคุลากรด้านทนัตสขุภาพ
ส่งผลต่อการลงระบบรายงานและรายได้ 
 

-แนวทางการด าเนินงานด้านสาธารณสขุของ อบจ.ยงัไม่มีการถ่ายทอด 
-การของบประมาณในการแก้ไขปัญหาด้านสาธารณสขุจาก หน่วยงาน 
ต้นสงักดัหลายขัน้ตอน 
-ระบบเทคโนโลยีมีปัญหา ล่าช้า 
-ขาดแคลนบุคลากรด้านทนัตสขุภาพส่งผลต่อการลงระบบรายงาน 
และรายได้ 

ทีม 



สรุปการนิเทศ ก ากับ ติดตาม งาน คปสอ. ครั้งที่ 2/2566 ทีม 2 

อ าเภอเมือง
สกลนคร 

อ าเภอวานร
นิวาส 

อ าเภอสว่างแดน
ดิน 

อ าเภอพรรณา
นิคม 

รพ.สต. หนองแวง 
(สธ.) 

รพ.สต. ปานเจริญ 
(อบจ.) 

ศสม.สุขเกษม 
(สธ.) 

รพ.สต. ธาตุเชิงชุม/หนองปลา
น้อย(อบจ.) 

รพ.สต. นาถ่อน (สธ.) รพ.สต. พันนา (อบจ.) รพ.สต. บะฮเหนือ 
(สธ.) 

รพ.สต. บัวใหญ่ 
(อบจ.) 

ปัญหา อุปสรรค 
1. รพ.สต.สังกัด อบจ. ต้องการให้ 
รพ. ส่งยาและเวชภัณฑ์  
2. ศสม.สุขเกษม ข้อมูลหมู่บ้าน
ไม่ตรงกับโปรแกรมสามหมอรู้จัก
คุณ 
3. ประเด็นทันตกรรม มีปัญหา
เรื่องการลงข้อมูลใน HDC /การ
มอบหมายทันตแพทย์ 

แนวทางแก้ไข ข้อเสนอแนะ 
1. รพ. วานรฯ จะพิจารณา ส่ง
ยาและเวชภัณฑ์ ให้โดยดู
ระเบียบ 
2. ประสานผ่าน สสจ ถึงผู้ดูแล
ระบบระดับประเทศแก้ไขข้อมูล
ชุมชนโปรแกรม 
3. จัดท าหนังสือค าสั่งทันต
แพทย์ดูแล 
ทันตาภิบาล 

ปัญหา อุปสรรค 
1. รพ.สต.สังกัด อบจ. ต้องการให้ 
รพ. ส่งยาและเวชภัณฑ์  
2. การถ่ายโอนฯ มีการ
เปลี่ยนแปลงบุคลากร หน่วย
บริการ การท างานยังไม่มีความ
ชัดเจน  
3. ประเด็นทันตกรรม มีปัญหา
เรื่องการลงข้อมูลใน HDC  

แนวทางแก้ไข ข้อเสนอแนะ 
1. รพ. พอจ.ฝั้นฯ จะพิจารณา 
ส่งยาและเวชภัณฑ์   
2.  กลุ่มงาน สร. สสจ จัด
ปรับปรุง CPG ให้เป็นปัจจุบัน 
3. ขอสนับการจัดอบรม CG ใน
ชุมชนเนื่องจาก CG ในชุมชน
ลดลง 

ปัญหา อุปสรรค 
1. รพ.สต. ผู้รับผิดชอบงานแม่และ
เด็ก,เบาหวาน,ความดัน,มะเร็ง เป็น
บุคคลเดียวกัน ท าให้เกิด 
workload การท างาน 
2. งานทันตกรรมมีปัญหาการลง
ข้อมูลใน HDC  
3. รถยนต์ที่ใช้ในการออกหน่วย
ของกลุ่มงาน 
ทันตกรรม ช ารุดบ่อย  วัสดุทันตก
รรมเบิกได้ไม่ครบเนื่องจาก รพ.ก็มี
ไม่เพียงพอ  
 

แนวทางแก้ไข ข้อเสนอแนะ 
1. การด าเนินงานท่ีเป็นการคัด
กรองสุขภาพ ควรด าเนินการให้
แล้วเสร็จตั้งแต่ไตรมาสแรก 
2. สสจ.สกลนครและ รพ.
สกลนคร เป็นพี่เลี้ยงและสอนงาน
ให ้

ปัญหา อุปสรรค 
1. ผู้รับผิดชอบงานแม่และเด็ก,
เบาหวาน,ความดัน,มะเร็ง เป็น
บุคคลเดียวกัน ท าให้เกิด 
workload การท างาน 
2. งานทันตกรรมมีปัญหาการลง
ข้อมูลใน HDC 
3. รพ.สต.พันนา (สังกัด อบจ.) และ 
รพ.สต.นาถ่อน  ประชากรเยอะ
ได้รับยาไม่เพียงพอ  
4. การออกหน่วยเคลื่อนท่ีมี จนท.
ไม่เพียงพอ 
5. เรื่องการประสานงานระหว่าง 
สธ./อบจ. 

แนวทางแก้ไข ข้อเสนอแนะ 
1. สสจ.สกลนคร และ รพ.สกลนคร 
เป็นพีเ่ลี้ยงและสอนงานให ้
2. จัดให้มีทันตบุคลากรออก
ปฎิบัติงานในรพ.สต.ท่ีห่างไกล และ 
รพสต.ท่ีมียูนิตท าฟัน 
3. ผอ.เขต อบจ. ก าลังจัดระบบเป็น
กลุ่ม 
ภารกิจ เพื่อประสานงาน ด าเนินการ 
ให้ชัดเจน 

พญ.ธีรารัตน์  พลราชม  
ประธานทีมนิเทศ 

พญ.ธีรารัตน์  พลราชม  
ประธานทีมนิเทศ 

พญ.ธีรารัตน์  พลราชม  
ประธานทีมนิเทศ 

นพ.ประจักร เหิกขุนทด 
ประธานทีมนิเทศ 



            ปัญหาอุปสรรค/ข้อเสนอแนะ ๓  

1.การถ่ายโอน รพ.สต. การบังคับบัญชา การประสานงาน
เปลี่ยนไป 
2.กระบวนการท างานท่ีปรับเปลี่ยน การท ายืนยันสิทธิ์คัดกรอง 
3.การใช้เทคโนโลยีการแพทย์สมัยใหม่ในการดูแลผู้ป่วย 
4.ประชาชนยังขาดความเข้าใจในระบบบริการ ความตระหนัก
ด้านสุขภาพ 
5.จนท.(จพ.สาธารณสุข) บางส่วนขาดขวัญก าลังในและขาด
ความก้าวหน้าทางวิชาชีพ 

คปสอ.อากาศอ านวย 
1.อาคารพักแพทย์พยาบาล งบค่าเสื่อม ในปีงบประมาณหน้าจะ
ได้หรือไม่ 
(ข้อสอบถาม) 
2.รพ.สต.ท่ีถ่ายโอนไป รพ.สต.ปีงบประมาณ 2567 ยังใช้ระบบ
การของบค่าเสื่อมเหมือนเดิมหรือไม่(ข้อสอบถาม) 
รพ.สต.บ้านเหล่า(สงักดั อบจ.)  
1.ปัญหาด้านนโยบาย (นโยบายไม่ชัดเจน) 
2.ปัญหาด้านบุคลากร (รพ.สต.ขาดแคลนบุคลากร จ้างเหมา
ตามระเบียบของท้องถิ่น) 
3.ปัญหาด้านขวัญและก าลังใจ 

คปสอ.เจริญศิลป์ 

รพ.สต.โคกสะอาด (สังกัด อบจ.) 
1)Man อัตราก าลังของ รพ.สต.ท่ีถ่ายโอน ทันตาภิบาล แพทย์
แผนไทย 
2)Money ความชัดเจนในการจัดสรรเงินผลการปฏิบัติงาน 
3)Management ความเข้าใจ/การประสานงาน 

คปสอ.พังโคน 
1.ติดตามรายการอาคารพักแพทย์พยาบาล จะได้รับจัดสรรใน
ปีงบประมาณหน้าหรือไม่ 
รพ.สต.หนองแวง 
ปัญหาและอุปสรรค การบันทึกข้อมูลหลังการถ่ายโอน มีการ
เปลี่ยนโปรแกรม HDC 

คปสอ.ส่องดาว 

ทีม 



            ปัญหาหลังถ่ายโอนภารกิจสังกัด อบจ. 

1.รพ.สต.ขนาดเล็ก (รพ.สต.ท่าก้อน/ดอนปอ) 
    1)เงินสนับสนุนรายหัว UC (OP/PP) ได้ 189 บาท ไม่พอค่าใช้จ่ายประจ า(ปี 2565 ปรับเกลี่ยภายใน
อ าเภอได้รับประมาณ 235 บาท/UC ) ปี 2567 
    2)เงินสนับสนุนเพื่อพัฒนาคุณภาพสถานบริการ ตามขนาด รพ.สต.SML 1 ล้าน 1.5 ล้าน 2 ล้าน ได้รับ
สนับสนุนเพียง 4 แสน 6.5 แสน 1 ล้าน (ร้อยละ 40) 
    3)รพ.สต.ขนาด S ต้องขอใช้เงินสะสม (เงินบ ารุงคงเหลือยกมาจาก ปี 2565) ปี 2567 ให้ อบจ.จัดท างบ
กลางสนับสนุน รพ.สต.ขนาดเล็ก ท่ีมีปัญหาเรื่องการเงินการคลัง 
2. รพ.สต.ขนาดกลางและขนาดใหญ่ (บ้านวาใหญ/่บ้านหนองสามขา) 
    1)รพ.สต.บ้านหนองสามขา เป็น รพ.สต.ขนาดใหญ(่L) แต่ได้รับงบพัฒนา รพ.สต.ขนาดกลาง (M) ได้รับ
เพียง 650,000 บาท ขาดไป 350,000 บาท มีปัญหาเรื่องงบประมาณต้องกันไว้เป็นค่าจ้างลูกจ้างชั่วคราว 
เพราะมีข้าราชการเพียง 3 คน มีลูกจ้างสายวิชาชีพ 4 คน ผู้ช่วยเหลือคนไข้ 4 คน ปี 2567 อบจ.ขอปรับ
ขนาดให้เป็นขนาดใหญ่ (L) 
3.รพ.สต.ที่โอนย้ายไป อบจ.ทั้ง 6 แห่ง 
   1)เงินสนับสนุนการปฏิบัติงานควบคุมป้องกันโรคโควิด-19 ผลงานปี 2565 ในส่วนท่ีค้างจ่ายยังไม่ได้รับ 
(รพ.สต.สังกัดสาธารณสุข ได้รับโอนแล้ว) 
   2)งบค่าเสื่อมหรืองบลงทุน ปี 2566 ใช้แนวทางแลกงบ มีปัญหา รพ.สต.ท่ีโอนย้ายแล้วไม่ได้รับสนับสนุน
เนื่องจากติดปัญหาเรื่องการโอนเงินให้หน่วยบริการต่างสังกัด 
   3)ปัญหาเรื่องการจัดสรรงบ Authen และ Ecliam ต่างๆที่ สปสช.โอนมาให้ รพ.อากาศอ านวยแล้วแต่ยัง
ไม่ได้รับจัดสรร เนื่องจากติดปัญหาเรื่องการโอนเงินให้หน่วยบริการต่างสังกัด 
   4)การโอนเงินช่วยเหลือ รพ.สต.ขนาดเล็ก ในกลุ่ม รพ.สต.ท่ีโอนย้ายปรับเกลี่ยภายในอ าเภอเดียวกันรอ
ระเบียบและแนวทางการด าเนินงานจากกระทรวงมหาดไทย 
   5)ความล่าช้าในการเบิกจ่ายค่าตอบแทน เนื่องจากติดระเบียบค่าตอบแทนหน่วยบริการสาธารณสุขสังกัด
องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น ท่ีต้องได้รับการอนุมัติค าขอรับค่าตอบแทน จากนายกองค์การบริหารส่วน
จังหวัดเท่าน้ัน มอบอ านาจไม่ได้ และเนื่องจากจังหวัดสกลนคร มี รพ.สต.ถ่ายโอนจ านวน 144 แห่ง ท าให้
เอกสารมีเยอะบุคลากรที่ตรวจสอบท่ีกองสาธารณสุขมีจ านวนน้อย ท าให้มีความล่าช้าในการตรวจสอบ 
แก้ไขเอกสาร เนื่องจากหลายพื้นท่ีอยู่ไกลจังหวัดต้องใช้เวลาในเดินทางเข้าไปแก้เอกสาร 

1.ด้านงบประมาณด าเนินงาน 

1.รพ.สต.ขนาดเล็ก 
      1)รพ.สต.ขนาด S ไม่มีกรอบอัตราก าลังต าแหน่งแพทย์แผนไทยและนักวิชาการทันต
สาธารณสุข(คณะกรรมการกระจายอ านาจ ปรับกรอบอัตราก าลังให้มีต าแหน่งแพทย์แผนไทย
และนักวิชาการทันตสาธาณสุข ในปี 2567) 
      2)พยาบาลวิชาชีพไม่ครบตามกรอบ ในกลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันและควบคุมโรค
และกลุ่มงานเวชปฏิบัติครอบครัว รพ.สต.ขนาดเล็กไม่มีเงินจ้างพยาบาลวิชาชีพ 
      3) รพ.สต.บ้านดอนปอ ไม่มีพยาบาลวิชาชีพ การให้บริการฉีดวัคซีน ฝากครรภ์ งานจ่าย
ยาเบาหวานความดันการเยี่ยมหลังคลอด ให้มารับบริการท่ี รพ.สต.บ้านท่าก้อน 
2.รพ.สต.ขนาดกลางและขนาดใหญ่ 
     1)รพ.สต.บ้านวาใหญ่ มีปัญหาเรื่องเจ้าหน้าท่ีไม่เพียงพอ การจ้างลูกจ้าง รพ.สต.ท าได้
เพียงจ้างเหมาบริการ ส่วนลูกจ้างรายเดือน/ภารกิจ 4 ปี รอ อบจ.ด าเนินการให ้
     2)รพ.สต.บ้านวาใหญ่ มีปัญหายูนิตท าฟันช ารุด ประสานช่างจาก รพ.อากาศอ านวย และ
อบจ.ไปแล้วไม่มีช่างมาซ่อมให้ 

2.ด้านอัตราก าลังบคุลากร 

1) การสอบเทียบเครื่องมือทางการแพทย์ และค่าลงทะเบียนทดสอบความช านาญทาง

ห้องปฏิบัติการ CUP อากาศอ านวย ไม่สนับสนุนงบประมาณให้ รพ.สต.ท่ีโอนย้าย จากเดิมท่ี

จ่ายให้ท้ังหมด 

3.ด้านการบริหารวัสดุ ครุภัณฑ์ เครื่องมือ 

1) บริการทันตกรรมใน รพ.สต. รพ.อากาศอ านวย ออกให้บริการงานทันตกรรมทุกวันอังคาร 

ท่ี รพ.สต.บ้านท่าก้อน หลังโอนย้ายแล้วไม่ได้ส่งเจ้าหน้าท่ีมาปฏิบัติงาน 

4.ด้านการให้บริการทีต่่อเนื่อง 



ทีม 



- การจดัตัง้ PCU/NPCU จ าเป็นตอ้งมแีพทย ์FM  

- การฉีดวคัซนีโควดิ – 19 ประชาชนใหค้วามส าคญั
ลดลง 

 - รพ.สต. บุคลากรไม่เพยีงพอ ขาดอตัราก าลงังานทนั
ตกรรม แพทยแ์ผนไทย นวก. 

คปสอ.กุสุมาลย ์
 
- ความคบืหนา้การบรรจขุา้ราชการโควดิกลุ่มตก
หล่น 
- การใชง้บลงทนุดว้ยเงนิบ ารงุของโรงพยาบาล 
- ขอสนับสนุนแฟลตส าหรบัเจา้หนา้ที ่
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คปสอ.โคกศรสุีพรรณ 

คปสอ.โพนนาแกว้ 
- ต าแหน่งขา้ราชการสายวชิาชพีทีย่งัไม่ไดร้บัการบรรจ ุ 

(จพ.เวชกจิฉุกเฉิน, จพ.เวชสถติ,ิ แพทยแ์ผนไทย, นวก,  

พยาบาลวชิาชพี) 

- ขอสนับสนุนงบจากส่วนกลาง เร ือ่งทีพ่กัส าหรบัเจา้หนา้ที ่

- การพฒันา Smart Hospital ในหลายๆดา้น ตอ้งใช ้

งบประมาณในการลงทนุจ านวนมาก และจดัความส าคญัให ้

เหมาะสมกบัองคก์ร 

- โปรแกรมบนัทกึขอ้มูลและแอพพลเิคช ัน่ดา้นสุขภาพมหีลาย

แบบ อยากใหม้กีารพฒันาเป็นโปรแกรมเดยีวกนั ทีม่ฐีานขอ้มูล

เดยีวกนั 

- กลุ่มประชากรกลุ่มวยัเป้าหมายไม่อยู่ในพืน้ที ่และขาดความ

ตระหนักในการดแูลสุขภาพ 
 

คปสอ.เตา่งอย 
- แนวทางการเบกิจา่ยเงนิ พตส. ในกลุ่มวชิาชพี
พยาบาลทีถ่า่ยโอนไปยงั รพ.สต. 

- การลงขอ้มูล DID ผูร้บับรกิารมคีวามกงัวลเร ือ่ง
ความปลอดภยัของขอ้มูล 

- การคดักรองสุขภาพ ผูร้บับรกิารไม่สามารถ
เขา้ถงึการตรวจคดักรอง และขาดความตระหนักใน
การคดักรอง 

- มกีารเปลีย่นผูร้บัผดิชอบงาน และรบัผดิชอบ
หลายงาน ท าใหก้ารด าเนินงานล่าชา้ 

 





Thank you 


