
ประเด็น 2 บริการทุติยภูมิ & ตติยภูมิ  

ทิศทาง นโยบาย 

การพัฒนาระบบบริการ 

ประเด็น เป้าหมาย นโยบาย/ ทิศทาง เป้าหมายปี 2562 เป้าหมายปี  
2563 - 2564 

เป้าหมายปี  
2565 - 2567 

พัฒนาระบบ 
บริการทุติยภูมิ 
และตติยภูมิ 

1. ลดความ
แออัด 
2.จ านวนเตียงที่
มีเหมาะสม 
และ 
3.เพ่ิม
ประสิทธิภาพ
การใช้เตียง 

1. รพ. ระดับ A 
 1.1 ไม่เพ่ิมเตียง 
 1.2 ไม่มี OPD walk in 
 1.3 เพ่ิมศักยภาพ PCC เขตเมือง 
 1.4 เพ่ิมศักยภาพ รพ.ในเขตเมืองหรือใกล้เคียง เพ่ือ
รองรับผู้ป่วยใน(IP)ในเขตเมือง 
2. เพิ่มศักยภาพ รพ.ระดับ M รักษาโรคที่ RW > 1.8  
มากขึ้น 
3. ยกระดับ รพ.ระดับ F1 ที่มีศักยภาพ ให้เป็นระดับ M 
4. บริหารจัดการความยากง่ายของการรักษาโรคด้วยค่า 
RW 
 4.1 รพ.ระดับ A ค่า RW›1.8 ขึ้นไป 
 4.2 รพ.ระดับ S ค่า RW = 1.8 -3 
 4.3 รพ.ระดับ M1 ค่า RW = 1.2-1.8 
 4.4 รพ.ระดับ M2 ค่า RW = 0.6-1.2 
 4.5 รพ.ระดับ F ค่า RW‹0.6 (ยกเว้น ประชากรในพ้ืนที่) 
 

1. โรงพยาบาลระดับA
รับการส่งต่อผู้ป่วยโรค
ที่มีค่า  RW< 1.8 จาก
โรงพยาบาลลูกข่าย 
ลดลง ร้อยละ 15  
2.โรงพยาบาลระดับ A
มีจ านวนผู้ป่วย OPD 
ร้อยละ 30 
 

1. โรงพยาบาลระดับA
รับการส่งต่อผู้ป่วยโรค
ที่มีค่า  RW< 1.8 จาก
โรงพยาบาลลูกข่าย 
ลดลง ร้อยละ 30  
2.โรงพยาบาลระดับ A
มีจ านวนผู้ป่วย OPD 
ร้อยละ 40 
 

1. โรงพยาบาลระดับA
รับการส่งต่อผู้ป่วยโรค
ที่มีค่า  RW< 1.8 จาก
โรงพยาบาลลูกข่าย 
ลดลง ร้อยละ 100 
2.โรงพยาบาลระดับ A
มีจ านวนผู้ป่วย OPD 
ร้อยละ 100 
 



ประเด็น เป้าหมาย นโยบาย/ ทิศทาง เป้าหมายปี 2562 เป้าหมายปี  
2563 - 2564 

เป้าหมายปี  
2565 - 2567 

 1. ผู้ป่วยได้รับ
บริการอย่าง
ต่อเนื่องและ
เหมาะสม 
2. ลดการ
ปฏิเสธการส่ง
ต่อ 
 

1.พัฒนาระบบส่งต่อที่มีประสิทธิภาพ (ไป กลับ)  
2. มีการใช้ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศในการส่งต่อผู้ป่วย
และการจัดท าระบบข้อมูลการรับส่งต่อผู้ป่วยที่เชื่อมโยงใน
ระดับจังหวัด/เขตสุขภาพ และการบริหารจัดการเตียงรับกร
ส่งต่อผู้ป่วย 
 
3. พัฒนาโรงพยาบาลระดับ F ในการรับส่งกลับจาก
โรงพยาบาล ระดับ A , S  เพ่ือการเตรียมความพร้อมของ
ผู้ป่วยก่อนกลับบ้าน และเป็นพ่ีเลี้ยงในการให้ค าปรึกษากับ
หน่วยบริการปฐมภูมิ 
 
 
 

 

1. มีศูนย์รับส่งต่อ
ผู้ป่วยระดับเขตสุขภาพ
โรงพยาบาลศูนย์แม่
ข่ายเขตสุขภาพ  
(The Regional 
Referral center)   
เขตสุขภาพละ 1 แห่ง 
2.ศูนย์รับส่งต่อผู้ป่วย
โรงพยาบาลทั่วไป
ระดับจังหวัด (The 
Provincial Referral 
center) จังหวัดละ 1 
แห่ง 
3. ลดการปฏิเสธการ
ส่งต่อ 

1. มีศูนย์รับส่งต่อ
ผู้ป่วยระดับเขตสุขภาพ
โรงพยาบาลศูนย์แม่
ข่ายเขตสุขภาพ 
 (The Regional 
Referral center)   
เขตสุขภาพละ 1 แห่ง 
2. ศูนย์รับส่งต่อผู้ป่วย
โรงพยาบาลทั่วไป
ระดับจังหวัด (The 
Provincial Referral 
center) จังหวัดละ 1 
แห่ง 
3. ลดการปฏิเสธการ
ส่งต่อ 

1. มีศูนย์รับส่งต่อ
ผู้ป่วยระดับเขตสุขภาพ
โรงพยาบาลศูนย์แม่
ข่ายเขตสุขภาพ 
 (The Regional 
Referral center)   
เขตสุขภาพละ 1 แห่ง 
3. ศูนย์รับส่งต่อผู้ป่วย
โรงพยาบาลทั่วไป
ระดับจังหวัด (The 
Provincial Referral 
center) จังหวัดละ 1 
แห่ง 
3. ลดการปฏิเสธการ
ส่งต่อ 

การบริหารร่วม
และบริการร่วม 

เพ่ิม
ประสิทธิภาพ
บริการ 

1. มีการวางแผนการจัดเครือข่ายหน่วยบริการที่เหมาะสม
กับบริบทของพ้ืนที่ (การบริหารจัดการแนวใหม่) ที่เน้นการ
บริหารร่วมและการบริการร่วม เพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพการ
ให้บริการ ลดการลงทุนที่ซ้ าซ้อน 
 

ทุกเขตสุขภาพมี
รูปแบบการบริหาร
จัดการแนวใหม่ อย่าง
น้อย 1 เครือข่าย  

ทุกเขตสุขภาพมี
รูปแบบการบริหาร
จัดการแนวใหม่ อย่าง
น้อย จ านวน 2  
เครือข่าย  

ทุกเขตสุขภาพมี
รูปแบบการบริหาร
จัดการแนวใหม่ อย่าง
น้อย จ านวน 3  
เครือข่าย 

 


