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  รายงานการประชุม 
คณะกรรมการบริหารจัดการและพัฒนาประสิทธิภาพการเงินการคลัง เขตสุขภาพที่ 8 

คร้ังที่ 10/2564 วันที่ 2 กัยายน 2564  เวลา 09.00 – 16.30 น. 
ณ ห้องประชุมรวงผึ้ง ชั้น 5 สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 

และประชุมผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ณ หน่วยงานของท่าน ผ่านระบบ Zoom  
ห้องสัญญาณ ID : 247 668 9657  PASS : r8waycfo 

 รายชื่อคณะกรรมการฯ ที่เข้าร่วมประชุม    
1. ภก.อิศรา         จรูญธรรม  เภสัชกรเชี่ยวชาญ รพ.สกลนคร                รองประธานคณะกรรมการ 
2. นพ.ปิยะเดช   วลีพิทักษ์เดช นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )    สสจ.หนองคาย 
3. นพ.ธราพงษ์   กัปโก  นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )     สสจ.สกลนคร 
4. นพ.สุรพงษ์   ลักษวุธ  นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )    สสจ.บึงกาฬ 
5. นพ.ประเสริฐ       ดิษฐ์สมบูรณ์       ผู้อำนวยการโรงพยาบาลเซกา  จ.บึงกาฬ  
6. นพ.กิตตินาถ       ติยะพิบูลย์ไชยา   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลอากาศอำนวย จ.สกลนคร 
7. นพ.ธงภักดิ์          มีเพียร  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลหนองหาน จ.อุดรธานี 
8. นพ.ศราวุฒิ ศรีบุรินทร ์ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลนาด้วง จ.เลย  
9. นพ.ประพนธ์  เครือเจริญ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลกุดจับ จ.อุดรธานี 
10. พญ.ฤดีมน สกุลคู  นายแพทย์เชียวชาญ โรงพยาบาลหนองคาย จ.หนองคาย 
11. พญ.ปิยฉัตร วรรณาสุทรไชย นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ รพ.อุดรธานี จ.อุดรธานี 
12. นพ.ฉัตรชัย บุญประชารัตน ์ นายแพทยช์ำนาญการ รพ.หนองคาย จ.หนองคาย 
13. ภก.ดำรงเกียรติ ตั้งเจริญ  เภสัชกรเชี่ยวชาญ รพ.อุดรธานี 
14. นางมะลิณี แดนรักษ์  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สสจ.สกลนคร 
15. นางสาวสุทัชชา  วิทยาพาณิชกร นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการพิเศษ  สสจ.สกลนคร  
16. นางดาราทิพย์  ฤทธิร่วม  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ สสจ.สกลนคร 
17. นางธัญวรัตน์  มีพรหม  พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  สสจ.สกลนคร 
18. นางสาวมัลลิกา จันทะสาย นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการพิเศษ  รพ.สกลนคร   
19. นางนริสา ชูสุวรรณ  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ สสจ.เลย 
20. นายรัฐภูมิ มีวันคำ  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ สสจ.เลย 
21. นางเยาวลักษณ์  สอนสุรัตน์   เจ้าพนักงานการเงินและบัญชี สสจ.เลย 
22. นางจันจิรา  แสนใจวุฒิ  เจ้าพนักงานเวชสถิติ ชำนาญงาน รพ.เลย 
23. นายวิชิต            เหล่าวัฒนาถาวร   เภสัชกรชำนาญการพิเศษ  รพ.นครพนม จ.นครพนม 
24. นางกนกพร  ไทรสุวรรณ์  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สสจ.นครพนม 
25. นางอรพรรณ สาดมะเริง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สสจ.นครพนม 
26. นางปนิษฐา  วงศ์คำจันทร์  พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ รพ.นครพนม 
27. นายเสน่ห์ ไชยโพธิ์ศาล นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ  สสจ.หนองบัวลำภู 
28. นายสง่า   ไชยนา  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ สสจ.หนองบัวลำภู 
29. นางสาวสุธีรา  จันทร์ชมภ ู พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  รพ.หนองบัวลำภู 
30. นางมยุรี  คนยัง  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สสจ.อุดรธานี 
31. นางสาวเสาวคนธ์  ตั้งคณาทรัพย์  พยาบาลวชิาชีพชำนาญการ   สสจ.อุดรธานี  
32. นางสาวรื่นฤดี  แสนมนตรี  เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีอาวุโส  สสจ.อุดรธานี  
33. นางอุไรวรรณ ธิสาม ี  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ รพ.อุดรธานี 
34. นางประวิน เรืองโรจน์ เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน รพ.กุดจับ จ.อุดรธานี 

 
/ นายดนัย... 
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35. นายดนัย  สุทธิพรไพศาลกุล  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ สสจ.บึงกาฬ 
36. นางรุ่งนภา อารรีรมย ์ นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ รพ.บึงกาฬ 
37. นางอัญชลีพร วุฒิเป๊ก  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ สสจ.หนองคาย 
38. นางชญาภา  อุปดิษฐ์   นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ  สสจ.หนองคาย  
39. นายคัมภีร ์ วงศ์วิเชียร  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ สสจ.หนองคาย 
40. นางรุ่งทพิย ์ เอกพงษ์            นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สนง.เขตสุขภาพที่ 8  
41. นางสาวสิตาพชัญ์  โรจนาศศิรัตน์  นักวิชาการเงินและบัญชี  สนง.เขตสุขภาพที่ 8    
42. นางสาวอุราวรรณ สะอาดภูมิ นักวิชาการเงินและบัญชี  สนง.เขตสุขภาพที่ 8       
43. นางสาวธญาดา    สะพังเงิน นักวิชาการเงินและบัญชี  สนง.เขตสุขภาพที่ 8       

รายชื่อคณะกรรมการฯ ที่ไม่เข้าประชุม เนื่องจากติดภารกิจ 
1. นพ.ปรเมษฐ์ กิ่งโก้   ผู้อำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพที่ 8             ประธานคณะกรรมการ  
2. นพ.ทวีรัชต์  ศรีกุลวงศ์ นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )    สสจ.อุดรธานี 
3. นพ.รวมพล เหล่าหว้าน นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )    สสจ.หนองบัวลำภู 
4. นพ.ยอดลักษ์   สัยลังกา   นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )    สสจ.เลย 
5. นพ.กฤษฎา ศิริชัยสิทธิ ์ รองผู้อำนวยการฝา่ยแพทย์ โรงพยาบาลบึงกาฬ จ.บึงกาฬ 
6. นพ.ไอศวรรย์  รักชาต ิ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลนาแก  จ.นครพนม  
7. นพ.อลงกฎ ดอนละ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสระใคร จ.หนองคาย 
8. นพ.วรชัย อาชวานันทกุล  ผู้อำนวยการ รพ.วาริชภูมิ จ.สกลนคร 
9. นพ.สุริยนัต ์ ปัญหาราช นายแพทย์เชียวชาญ ผู้อำนวยการโรงพยาบาลหนองบัวลำภ ู
10. นพ.ทวีศักดิ์   ศานติวรางคณา นายแพทยช์ำนาญการพิเศษ รพ.เลย 
11. นางอัมพร ศรีกุลวงศ์ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ   สสจ.อุดรธานี 
12. นางกัญญาภัค พันจำปา  เจ้าพนักงานเวชสถิติชำนาญงาน รพ.บึงกาฬ 
13. นางพิสมัย ศรีเจริญ  นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ สสจ.เลย 
14. นายนิษฐเนตร ยิ่งสวัสดิ์  เจ้าพนักงานสาธารณสุขอาวุโส สสจ.เลย 
15. นางปนิษฐา วงศ์คำจันทร์ พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ สสจ.นครพนม 
16. นายปรีชา  อนุสนธิ์   เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน  สสจ.นครพนม  
17. นางสาวอรัญญา มีลาน  นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ สสจ.หนองคาย 
18. นางสาวสุพิชฌาย์ ธิดากุล  นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ สสจ.หนองบัวลำภู 
19. นางยุวดี  พลอยเจริญ นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ สสจ.หนองบัวลำภู 

รายชื่อผู้เข้าร่วมประชุม  
1. นพ.นพรัตน์  พันธุเศรษฐ์  รองผู้อำนวยการ สปสช.เขตสุขภาพที่ 8 
2. นางสาวสินีนุศ  สันติรักษพ์งศ์  หัวหน้ากลุ่มภารกิจระบบสนับสนุน สปสช.เขตสุขภาพที่ 8 
3. พญ.ณภัทร  สิทธิศักดิ์  นายแพทย์เชี่ยวชาญ ( ด้านเวชกรรมป้องกัน )   สนง.เขตสุขภาพที่ 8 
4. นางสาวรัชชดา  สุขผึ้ง   พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  สนง.เขตสุขภาพที่ 8 
5. นายพัฒนากร  อุดมไพร  พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  สนง.เขตสุขภาพที่ 8 
6. นายคำภา  พรหมเสนา  นักวิชาการคอมพิวเตอรป์ฏิบัติการ สนง.เขตสุขภาพที่ 8 
7. ภก.พันธ์วิรา  เวยสาร   เภสัชกรชำนาญการ สสจ.สกลนคร  
8. ภก.ศศพิงค์  ทิพย์รัชดาพร  เภสัชกรชำนาญการ รพ.พระอาจารย์ฝั้น อาจาโร 
9. ผู้รับผิดชอบ Service Plan สาขาระบบรับส่งต่อ ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 8 
10. IT ผู้รับผิดชอบ โปรแกรม R8 Anywhere ของ สสจ.ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 8 
11. และผู้เข้าร่วมประชุมที่เก่ียวข้อง ผ่านระบบ Zoom ทุกท่าน  

/ ภก.อิศรา... 
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       ภก.อิศรา จรูญธรรม เภสัชกรเชี่ยวชาญ รองประธานคณะกรรมการบริหารจัดการและพัฒนาประสิทธิภาพ
การเงินการคลัง เขตสุขภาพที่ 8 ได้รับมอบหมายจากประธานคณะกรรมการฯ ทำหน้าที่ประธานการประชุม ได้กล่าว
เปิดประชุม และดำเนินการตามวาระ ดังนี้   
ระเบียบวาระที่ 1 ประธานแจ้งเพื่อทราบ  
                      - ไม่มี 
ระเบียบวาระที่ 2 รับรองรายงานการประชุม คณะกรรมการบริหารจัดการและพัฒนาประสิทธิภาพการเงินการคลัง                 
เขตสุขภาพที่ 8 คร้ังที่ 9/2564  วันที่ 20 สิงหาคม 2564 

เสนอเป็นเอกสารเสนอต่อที่ประชุม เพื่อพิจารณารับรองรายงานการประชุม หากมีประเด็นที่ต้องปรับแก้ไขให้
แจ้งทีมเลขาฯ  
มติที่ประชุม 
        รับรองรายงานการประชุม  

ระเบียบวาระที่ 3  เรื่องติดตาม  
3.1 ทบทวน หลักเกณฑ์ เงื่อนไข การจ่ายชดเชย ค่าบริการ ในโครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ไม่มีใบส่งตัว                 

(2 ม) และความก้าวหน้าการจ่ายชดเชย 
     นางสาวสินีนุศ สันติรักษ์พงศ์ นำเสนอที่ประชุม ดังนี้                                

   1) การจ่ายชดเชย R9OPFS:STM6401-6408_1    WALKIN :6406_2-6408_1                          

 
   2) ผลการจ่ายชดเชย ภาพรวมระดับเขตสุขภาพที่ 8  

 
ประเด็นปัญหาที่พบในการดำเนินงาน 
   1) หน่วยบริการ : คำจำกัดความการเบิกจ่ายกรณี Walk in / หน่วยบริการติดตั้งโปรแกรม R8 anywhere แล้ว แต่ส่วน
ใหญ่ยังไม่มีการใช้จริง รพช.ส่งตัวผู้ป่วยโดยไม่มีใบส่งตัว แต่ไม่ส่งประวัติให้กับหน่วยบริการรับส่งต่อ ทำให้หน่วยรับบันทึก
เป็นผู้ป่วย Walk in และมีการตรวจทางห้องปฏิบัติการเพิ่มมากขึ้นเนื่องจากไม่มีประวัติเดิมของผู้ป่วย / หน่วยบริการ                 
บางแห่ง ต้องการใบส่งตัวจากผู้รับบริการ / การสื่อสารและการจัดระบบรองรับนโยบายยกระดับบัตรทองภายใน รพ. 
    2) สปสช : รายละเอียดของการเบิกจ่าย เข้าใจยากความพร้อมของระบบการเบิกจ่าย ไม่ทันภายใน 1 มีนาคม 2564               
ทำให้หน่วยบริการไม่มั่นใจว่าจะเบิกจ่ายได้จริง (ระบบเริ่มใช้งานได้ 16 มิ.ย.64) 
มติที่ประชุม  
   1) รับทราบ ประเด็นปัญหาในการดำเนินงาน ในโครงการ 30 บาท รักษาทุกที่ไม่มีใบส่งตัว (2 ม)   
   2) มอบ ทีม CFO ระดับจังหวัด และ สปสช.เขต 8 ดำเนินการดังนี้  
       - ร่วมกัน แก้ไขปัญหาการเบิกจ่าย กรณีที่ผู้ปฏิบัติ งานเข้าใจคำนิยาม กรณี Walk in / OP Refer / OPAE เพื่อจะ
ได้เบิกได้ถูกต้องตามกองทุน  
       - หาแนวทางแก้ไขปัญหา กรณีที่หน่วยบริการให้ผู้ป่วยและมีปัญหาติด C ให้สามารถเบิกจ่ายได้ 
   3) หาโปรแกรมเพื่อใช้ในการเชื่อมโยงข้อมูล และสามารถแยกข้อมูลการเบิกจ่าย เพื่อความสะดวกในการปฏิบัติงาน   
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3.2 การพัฒนาโปรแกรม R8 Anywhere เพื่อขับเคลื่อน โครงการ 30 บาท รักษา ทุกที่ไม่มีใบส่งตัว (2 ม) 
เขตสุขภาพที่ 8 เพื่อรองรับการใช้งานระบบส่งต่อ 
           นายคำภา พรหมเสนา ดูแลระบบ R8Anywhere เขตสุขภาพที่ 8 นำเสนอดังนี้  
 ความก้าวหน้าการเชื่อมต่อโปรแกรม R8Anywhere กับระบบ รพ.ทั้ งหมด ในเขต 8 รวม รพ.มะเร็ง และจิตเวช                    
ทั้งหมด 90 แห่ง เชื่อมโยงระบบแล้ว 89 แห่ง (98.89%), รพ.สต. ทั้งหมด 874 แห่ง นำเข้าระบบแล้ว 372 แห่ง (42.56%)  
 แผนพัฒนา ปรับปรุงระบบการเชื่อมต่อให้ดีขึ้น (HISSYNC), พัฒนา Frontend ของ R8Anywhere ตามความต้องการของ
ผู้ ใช้ งาน, พัฒนาเรื่องการส่ งต่อระบบ PACS หรือเชื่ อมต่อกับระบบ PACS อ่ืน , พัฒนารายงาน ให้พื้ นที่ ได้ ใช้                        
ประโยชน์จากระบบทั้งการบริหารและบริการ, ใช้เป็นช่องทางในการส่งต่อข้อมูลผู้ป่วย COVID -19 
ปัญหาการใช้งาน แพทย์ใช้เวลานานในการเรียกดูประวัติ ในช่วงคลินิกที่มีคนไข้จำนวนมาก แพทย์จึงไม่ค่อยเรียกใช้ การใช้
ระบบ Smart Refer ซึ่งเดิมก็ใช้อยู่แล้ว ในจังหวัดอุดรธานี จังหวัดเลย จังหวัดนครพนม จังหวัดหนองบัวลำภู และจังหวัด
สกลนคร(เหลือ รพศ.สกลนคร) และมีจังหวัดใช้ระบบเดิม Refer Link มี 3 จังหวัดได้แก่ จังหวัดหนองคาย จังหวัดบึงกาฬ 
จังหวัดสกลนคร(ในบางแห่ง) เพื่อให้เป็นแนวทางดำเนินงานเดียวกันในระดับเขตสุขภาพที่ 8 ซึ่งข้อมูลจะอยูในระบบ                     
43 แฟ้ม โดยโปรแกรม R8Anywhere จะดึงข้อมูลจากระบบ 43 แฟ้ม เพื่อให้สามารถเรียกดูข้อมูลของคนไข้ได้  
ข้อเสนอทีม Service Plan สาขาระบบส่งต่อ เห็นควรใช้ระบบเดียวกัน เพื่อความเชื่อมโยงทุกจังหวัดในเขต 8 ในการ
ขับเคลื่อนการดำเนินงาน    
มติที่ประชุม  
1) เห็นชอบตามข้อเสนอของทีม Service Plan สาขาระบบส่งต่อ ในการดำเนินงานโดยใช้โปรแกรม Smart Refer ใน
ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 8 
2) มอบทีม Service Plan สาขาระบบรับส่งต่อ ขับเคลื่อนการดำเนินงาน ในระดับเขตสุขภาพที่ 8 ให้แล้วเสร็จภายใน
วันที่ 17 กันยายน 2564 

3.3 ความก้าวหน้าการกระจายยาสมุนไพร ของโรงพยาบาลพระ อจ.ฝั้น อาจาโร ให้โรงพยาบาลในเขต
สุขภาพ ที่ 8 ที่ได้รับการสนับสนุนจากงบปรับเกลี่ยระดับเขต จำนวน 7,219,000 บาท 
           ภก.ศศิพงค์ ทิพย์รัชดาพร หัวหน้างานพัฒนาวิชาการ นวัตกรรมและการผลิตยาสมุนไพร รพ.พระอาจารย์ฝั้น               
อาจาโร ผู้รับผิดชอบ ได้ดำเนินการกระจายยาสมุนไพร ให้หน่วยบริการทุกแห่งในเขตสุขภาพที่ 8 ครบถ้วนแล้ว  

                                             

จังหวัด
ไดรั้บจัดสรร 

ยาสมนุไพร

อดุรธาน ี 1,540,000           

สกลนคร 1,747,000           

นครพนม 938,500             

หนองคาย 695,000             

บงึกาฬ 651,000             

เลย 985,500             

หนองบวัล าภ ู 662,000             

รวมเขต 8 7,219,000            
ข้อเสนอ : ในปีถัดไปอยากให้มีการกันเงินสนับสนุนระดับเขต เพื่อความต่อเนื่องในการดำเนินงานและนโยบายการใช้ยา
อย่างสมเหตุสมผลต่อเนื่องต่อไป 
มติที่ประชุม  
      รับทราบ 

3.4 ความก้าวหน้าการดำเนินงาน AI X-Rays ของโรงพยาบาล 46 แห่ ง ที่ ได้ รับสนับสนุนจากงบ                  
ปรับเกลี่ยระดับเขต จำนวน 2,930,000 บาท  
           นำเสนอโดย CFO และผู้รับผิดชอบระดับจังหวัด 
     1) จังหวัดนครพนม : มีหน่วยบริการที่ได้รับสนับสนุน งปม.มี 2 แห่ง คือ รพช.นาหว้า ใช้ Server เดิม อยู่ระหว่าง                  
รอบริษัทเข้ามาติดตั้งโปรแกรม, รพช.ท่าอุเทน อยู่ระหว่างจัดซื้อจัดจ้าง Server และให้บริษัทเข้ามาติดตั้งโปรแกรม  
     2) จังหวัดเลย : มีหน่วยบริการที่ได้รับสนับสนุน งปม.มี 6 แห่ง มีหน่วยบริการที่ดำเนินการจัดซื้อแล้ว 3 แห่ง                        
รพช.นาแห้ว ต่อสัญญา Version 3, รพช.ท่าลี่ รอกรมวิทย์มาตรวจสอบมาตรฐาน, รพช.นาด้วง ติดตั้งอุปกรณ์แล้ว,                 
รพท.เลย ทดลองใช้ 4 เดือน รออนุมัติจัดซื้อ, รพช.เอราวัณ และ รพช.ผาขาว อยู่ระหว่างดำเนินการจัดซื้อ   
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    3) จังหวัดอุดรธานี : มีหน่วยบริการที่ได้รับสนับสนุน งปม.จำนวน 7 แห่ง รพศ.อุดรธานี ดำเนินการเรียบร้อยแล้ว,                    
รพท.กุมภวาปี ติดตั้ง Server แล้ว อยู่ระหว่างรอติดตั้งโปรแกรม, รพร.บ้านดุง รอติดตั้ง Server, รพช.กุดจับ รพช.ไชยวาน 
และ รพช.หนองวัวซอ จะติดตั้งโปรแกรมในเดือน กันยายน 2564 
    4) จังหวัดหนองบัวลำภู : มีหน่วยบริการได้รับที่ได้รับสนับสนุน จำนวน 3 แห่ง 1) รพท.หนองบัวลำภู ใช้ระบบ 
DR/Digital Radiography + PACs อยู่ ระหว่างรอ ติดตั้ งและเชื่อมต่อ AI 2) รพช.โนนสัง ใช้ระบบ CR/Computed 
Radiography + PACs ต้องจัดหา Server เพิ่มเติม ซึ่งอยู่ระหว่างรอติดตั้งและเชื่อมต่อ AI, 3) รพ.นาวังฯ ใช้ระบบ 
CR/Computed Radiography + AI TB + PACs อยู่ระหว่างรอให้บริษัทมาสำรวจหน้างาน 
    5) หน่วยบริการในจังหวัดสกลนคร, จังหวัดหนองคาย และจังหวัดบึงกาฬ อยู่ระหว่างดำเนินการ  
ข้อเสนอจาก คกก.CFO : ควรมีการสนับสนุนค่า Maintenance สำหรับ รพ.ขนาดเล็ก เนื่องจากได้รับประโยชน์จากการ       
คัดกรอง TB Case NCD 
มติที่ประชุม 
1) รับทราบ ความก้าวหน้าการดำเนินงาน AI X-Rays ของโรงพยาบาล 46 แห่ง และข้อเสนอในการสนับสนุน                      
ค่า Maintenance สำหรับ รพ.ขนาดเล็ก  
2) มอบ ทีม Service Plan สาขา X-rays ดำเนินการ รายงานความก้าวหน้า และประเด็นปัญหาในการดำเนินงาน                      
หากมีหน่วยบริการใดที่ไม่สามารถดำเนินการได้ ก็จะดึงเงินที่สนับสนุนกลับ 

3.5 สถานการณ์การเงินการคลัง และผลการกำกับ ติดตาม ประสิทธิภาพการเงินการคลังของหน่วยบริการ             
ในเขต 8 ณ 31 กรกฎาคม 2564 
           ภก.อิศรา จรูญธรรม  นำเสนอที่ประชุม ดังนี้                                
           หน่ วยบริการในเขตสุขภาพที่  8 มี หน่ วยบริการที่ มี  Risk Score 7 (MOPH) จำนวน 1 แห่ง ได้แก่                        
รพ.ศรีเชียงใหม่ คิดเป็น ร้อยละ 1.14%, มีหน่วยบริการที่มี Risk Score 6 (MOPH) จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ รพร.ท่าบ่อ                      
คิดเป็น ร้อยละ 1.14%,  มี Risk Score 7 (EBITDA R8) 1 แห่ง ได้แก่ รพ.ศรีเชียงใหม่ คิดเป็น ร้อยละ 1.14%, และมี                     
Risk Score 6 (EBITDA R8)  จำนวน 1 แห่ง ได้แก่ รพร.ท่าบ่อ คิดเป็น ร้อยละ 1.14%,   

สถานการณ์การเงินการคลัง ของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 ณ 31 กรกฎาคม 2564 
NI NI EBITDA

MOPH R8 R8 (ล้านบาท) (ล้านบาท) (ล้านบาท) (ล้านบาท)

1 นครพนม 0 0 0 201.02    165.73    146.47    522.62     

2 บึงกาฬ 0 0 0 167.43    140.85    197.43    366.23    

3 เลย 0 0 0 150.89    86.29      132.01     337.38    

4 สกลนคร 0 1 0 423.22    344.43    511.72     611.03     

5 หนองคาย 0 4 1 33.33     9.18        118.05     374.38    

6 หนองบัวล าภู 0 0 0 188.49    158.99    204.77    219.84     

7 อุดรธานี 0 0 0 658.26    538.09    630.64    1,430.43  

0 5 1 1,822.65 1,443.57 1,941.09  3,861.92  

NWC R8NI R8 EBITDA R8

รวมเขต 8

ล าดับ จังหวัด
Risk Score 7 (แห่ง)

NI MOPH

 
มติที่ประชุม  
รับทราบ สถานการณ์การเงินการคลังข้อมูล ณ 31 กรกฎาคม 2564 

ระเบียบวาระที่ ระเบียบวาระที่ 4  เรื่องเพื่อทราบ      
  4.1 มติ ข้อสั่งการจากการประชุม คณะกรรมการ 7X7 ครั้งที่ 9/2564 วันที่ 10 สิงหาคม 2564  
                 เสนอที่ประชุมเป็นเอกสาร โดยสรุปมติ คกก.7x7 มีดังนี้  
1) เห็นชอบข้อเสนอหลักการจัดสรรงบเพื่อปิดยอดประกันรายรับเพิ่มเสริมสภาพคล่องทางการเงินของหน่วยบริการ 
2) เห็นชอบหลักเกณฑ์การจ่ายค่าใช้จ่ายเพิ่มเติมสำหรับหน่วยบริการที่จำเป็นต้องให้บริการในพื้นที่กันดาร พื้นที่เสี่ยงภัย  
    และพื้นที่จังหวัดชายแดนใต้ ปี 2565 ตามที่เสนอ 
3) เห็นชอบรายละเอียดผลการจัดสรรงบ UC Basic Payment ป ี2565 ของหน่วยบริการสังกัด สป.สธ.ตามที่เสนอ   
   มอบกองเศรษฐกิจสุขภาพฯ และ สปสช.ร่วมจัดทำรายละเอียดการปรับเกลี่ยที่ชัดเจนก่อนแจ้งทุกเขตพื้นที่ดำเนินการ 
   ปรับเกลี่ยต่อไป 
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4) รับทราบการปรับการจ่ายชดเชยบริการ COVID-19 ที่มี เปลี่ยนแปลง มอบ คทง.5x5 สื่อสารประชาสัมพันธ์ให้                   
หน่วยบริการทราบ (เริ่ม 1 ส.ค.64) มีดังนี้ 
   - RT-PCR ประเภท 2 ยืนส์ 1,100 บาท ประเภท 3 ยืนส์ขึ้นไป 1,300 บาท, ค่าบริการ 300 บาท, คา่เก็บสิ่งส่งตรวจ 100 บาท 
   - Antigen 1) การตรวจด้วยเทคนิค Chromatography จ่ายตามจริงไม่เกิน 450 บาทต่อครั้งบริการ (ยกเลิกราคา 600  
     บาท) 2) การตรวจด้วยเทคนิค Fluorescent Immunoassay (FIA) จ่ายตามจริงไม่เกิน 550 บาทต่อครั้งบริการ  
     (ยกเลิกราคา 700 บาท) 
   - Hospital Quarantine ค่าดูแลรวมค่าอาหารเดิม 1,500 บาท/วัน ปรับเป็น 1,000 บาท/วัน (จ่ายไม่เกิน 14 วัน) 
   - ค่าห้อง ผู้ป่วยสีเหลือง ปรับเป็น 3,000 บาท/วัน, ผู้ป่วยสีแดง ปรับเป็น 7,500 บาท/วัน,  
   - ค่าชุด PPE ผู้ป่วยสีเขียว เดิม 740 บาท ลดเหลือ 300 บาท/วัน  
   - ค่าใช้จ่ายที่เกี่ยวกับป้องกันเชื้อ ผู้ป่วยสีเขียวเดิม 11,100 บาท ลดลงเหลือ 300 บาท/วัน  
   *** จ่ายเพิ่มเติมจากเดิม 
   - ค่าออกซิเจน ผู้ป่วย HI CI ใช้ตามดุลพินิจแพทย์ผู้รักษา จ่ายตามจริงไม่เกิน 450 บาท/วัน 
   - ค่าพาหนะรับ-ส่งต่อ 1) รถโดยสารขนาดใหญ่ตั้งแต่ 20 ที่นั่ง เริ่ม 28 มิ.ย.64 เป็นต้นไป จ่ายชดเชยตามระยะทางหลวง  
     ไป-กลับ ไม่เกิน 100 กิโลเมตร จ่ายชดเชยตามจริงไม่เกิน 5,000 บาท, เกิน 100 กิโลเมตร จ่ายชดเชยเริ่มต้น 5,000  
     บาท 2) ค่าพนาหนะส่งต่อ ไม่เกิน 50 กม.จ่ายตามจริงไม่เกิน 500 บาท, เกิน 50 กม. จ่ายชดเชยเริ่มต้น 500 บาท 
     และจ่ายเพิ่ม กม.ละ 4 บาท, ค่าทำความสะอาดรถจ่ายตามจรงิไม่เกิน 3,700 บาท/ครั้ง เพิ่มกิโลเมตรละ 10 บาท  
   - ค่าป้องกันการแพร่กระจายเชื้อสำหรับบุคลากรที่จัดการศพ โดยจ่ายในอัตราเหมาจ่าย 2,500 บาท ต่อผู้เสียชีวิต ตั้งแต่  
      27 ก.ค.64 เป็นต้นไป  
5) มอบ สปสช.รับประเด็นข้อจำกัด ที่กำหนดให้ต้อง Authen ก่อนให้บรกิารในโรงพยาบาล กรณีผู้ป่วยฉุกเฉิน ผู้ป่วย 
    กลุ่มเสี่ยง และก่อนการให้บริการตรวจคัดกรองเชิงรุกในกลุ่มเสี่ยง ไปพิจารณาปรับหลักเกณฑ์ เงื่อนไขการจ่าย                          
    เพื่อลดข้อจำกัดลงโดยเน้นหน่วยบริการภาครัฐ      
มติที่ประชุม  
       รับทราบ  

4.2 กำหนดจัดสรรเงิน UC Basic Payment ปี 2565 และการปิดยอดงบปี 2564      
                 นางสาวสินีนุศ สันติรักษ์พงศ์ นำเสนอที่ประชุม ดังนี้                                
     กำหนดจัดสรรเงิน UC Basic Payment ปี 2565 

  
ข้อเสนอ การจัดสรรงบเพื่อปิดยอดประกันรายรับ สป.สธ. ปี 64 คณะทำงานวิชาการ (8x8) ได้มีการหารือหลักเกณฑ์การ
ปิดยอดประกัน แล้วมีความเห็น ร่วมกันว่า เพื่อให้หน่วยบริการมีงบประมาณในการจัดบริการให้ประชาชน และสามารถ                  
ใช้เงินที่กันไว้ ปิดยอดประกันจำนวน 351.23 ล้านบาท ได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงเสนอหลักการจัดสรร ดังนี้  
1)  ให้จัดสรรเงิน IP ที่เป็นส่วนต่างของ Base rate ที่คาดว่าจะจ่ายปี 64 กับอัตราจ่ายเบื้องต้น, และที่จ่ายเพิ่มเติม โดยใช้ 
     ข้อมูล IP ปี64 ที่ส่ง 10 เดือน (ต.ค.63 – ก.ค.64)  
2)  ให้เร่งรัดจัดสรรเงิน IP สำหรับข้อมูลที่ส่งเดือน ก.ย. ให้ทันภายในวันที่ 30 ก.ย. 64  
3)  เงินที่กันไว้ปิดยอดประกันจำนวน 351.23 ล้านบาท ให้จัดสรรภายหลังจากปิด Global budget IP ในเดือน ต.ค.64 โดย  

 
 

ไม่เกินวันที่ 5 ตุลาคม 2564 ระดับเขตส่งผลการปรับเกลี่ยฯ ของรายการ ปรับเกลี่ยระดับเขต,  
PPNonUC, พื้นทีก่ันดาร พื้นทีเ่สี่ยงภัย กลับมายัง สปสช.ส่วนกลาง และ สป.สธ. 
แผนการโอนเงินตามตวัเลขประมาณการรายรับปีงบประมาณ 2565 
1) ค่าบริการ OP   งวดที่ 1 : โอนร้อยละ 50 ของรายรับปี 2565 ไม่เกนิวันที่ 31 ต.ค.64          
    ค่าบริการ PP    งวดที่ 2 : โอนร้อยละ 100 ของรายรับปี 2565 ไม่เกินวันที่ 31 ม.ค.65 
2) งบปรับเกลี่ยระดับเขต, PP Non UC, พื้นทีก่ันดาร พื้นทีเ่สี่ยงภัย โอนไม่เกิน 31 ธ.ค.64 
3) งบ IP โอนเงินตามผลงานการให้บริการที่ส่งมาในแต่ละเดือน คำนวณจ่ายตาม 
    ค่าถ่วงน้ำหนัก (ค่า K) 
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      3.1) กรณีเงินพอ เติมให้ได้ตามยอดประกัน ส่วนเงินที่เหลือให้จ่ายคืนหน่วยบริการตามผลงาน  
      3.2) กรณีเงินไม่พอ ให้เติมเงินปิดประกันให้หน่วยบริการภายใต้งบประมาณที่มี 

ระเบียบวาระที่ 5 เรื่องอื่น ๆ       
5.1 เกณฑ์การประเมิน 7 Plus Efficiency การใช้ค่ากลางของกลุ่ม ในการประเมิน Operating margin และ 

Return On Asset ข้อมูลรายเดือนในช่วงระหว่างไตรมาส ของเขตสุขภาพที่ 8      
     นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์  นำเสนอที่ประชุม ดังนี้ 

     หารือ : เกณฑ์การประเมิน 7 Plus Efficiency การใช้ค่ากลางของกลุ่ม ในการประเมิน Operating margin และ 
Return On Asset ข้อมูลรายเดือนในช่วงระหว่างไตรมาส ของเขตสุขภาพที่ 8  
     ข้อมูลจำนวนหน่วยบริการที่ผ่านเกณฑ์ เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยกลุ่ม Operating Margin และ Return on Asset ข้อมูล
รายเดือนในช่วงระหว่างไตรมาส 
     - การใช้ค่ากลางของกลุ่ม สิ้นปี 2563 ในการประเมิน Operating Margin มีหน่วยบริการผ่านเกณฑ์ 74 แห่ง, และ 
Return on Asset มีหน่วยบริการผ่านเกณฑ์ 77 แห่ง 
     - การใช้ค่ากลางของกลุ่ม สิ้นไตรมาสที่ผ่านมา (Q3Y64) ในการประเมิน Operating Margin มีหน่วยบริการผ่านเกณฑ์ 
41 แห่ง, และ Return on Asset มีหน่วยบริการผ่านเกณฑ์ 46 แห่ง        
ข้อเสนอ คกก. :  
1) ใช้ค่ากลางสิ้นปีที่ผ่านมา  2) ใช้ค่ากลางสิ้นไตรมาสที่ผ่านมา   3) ใช้ค่ากลางไตรมาสเดียวกันของปีที่ผ่านมา       
มติที่ประชุม 
1) รับทราบ ข้อเสนอจาก คกก.CFO  
2) มอบทีม CFO สนง.เขตสุขภาพที่ 8 วิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบทั้ง 3 แบบ แล้วเลือกใช้ตามผลการประเมิน  
ที่ใกล้เคียงมากที่สุดกับกองเศรษฐกิจสุขภาพฯ  

5.2 การบันทึกบัญชี รายการวัสดุเภสัชกรรม  
     นางประวิน เรืองโรจน์ นำเสนอที่ประชุม ดังนี้ 

           ที่มา : จากการประชุมรายงานการตรวจสอบคุณภาพบัญชี Mapping Electronic เขตสุขภาพที่ 8 เมื่อวันที่ 
23 สิงหาคม 2564 ประจำเดือน กรกฎาคม 2564 ที่ผ่านมา จากประเด็นที่ตรวจพบจากการตรวจราชการของทุกจังหวัด                
ในเขตสุขภาพที่ 8 ตรวจสอบคุณภาพบัญชีหน่วยบริการ โรงพยาบาลบางแห่ง ไม่มียอดการบันทึกบัญชีวัสดุเภสัชกรรม                
จากการตรวจพบวัสดุเภสัชกรรม รวมอยู่ในวัสดุประเภทอ่ืน พบปัญหา มีดังนี้ 
    1) รวมอยู่ในเวชภัณฑ์ยา เนื่องจากฝ่ายเภสัชกรรม เป็นผู้ดำเนินการจัดซื้อ ซึ่งไม่ได้แยกวัสดุเภสัชกรรมออก 
    2) รวมอยู่ในวัสดุการแพทย์ และรวมอยู่ในวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ เนื่องจากฝ่ายพัสดุ เป็นผู้ดำเนินการจัดซื้อ 
ทำให้เกิดข้อมูลแฝง (ส่งผลให้วัสดุประเภทนั้นๆ มีค่าเฉลี่ยที่สูงกว่าหรือต่ำกว่ากลุ่ม) 
มติที่ประชุม  
1) รับทราบ ปัญหาการแยกวัสดุและการบันทึกบัญชี รายการวัสดุเภสัชกรรม 
2) มอบ คกก.CFO ระดับจังหวัด สื่อสาร และแจ้งให้ผู้รับผิดชอบดำเนินการแยกรายการวัสดุ ให้ถูกต้องตามประเภท     
เพื่อการวิเคราะห์ และผู้บริหารสามารถนำข้อมูลไปใช้ได้ถูกต้อง ครบถ้วนต่อไป  

5.3 กำหนดการประชุมครั้งถัดไป กันยายน  2564     
     นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์  นำเสนอที่ประชุม ดังนี้ 
     กำหนดการประชุมครั้งถัดไป รอ Sheet การจัดสรรเงิน UC Basic payment ประจำปีงบประมาณ 2565 

ออกมาเพื่อดำเนินการพิจารณาจัดสรรเงินฯ ให้หน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 ต่อไป 
มติที่ประชุม  
 รับทราบ   

ปิดประชุมเวลา 15.00 น.                                                   นางสาวธญาดา  สะพงัเงนิ สรุปรายงานการประชุม 
                                                                    ตรวจรายงานการประชุม 

                    นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ 


