
โดย
นายแพทย์ประพนธ์ เครือเจริญ

ประธานคณะท างานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ  สาขา ระบบบริการปฐมภูมิและสุขภาพอ าเภอ เขตสุขภาพที่ 8
และคณะตรวจราชการฯ 

ระบบสุขภาพปฐมภูมิ เขตสุขภาพที่ 8

วันที่ 21 – 22 สิงหาคม 2566



ประเด็น : ระบบสุขภาพปฐมภูมิ
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ตัวชีวั้ด 

• ร้อยละ 85 ของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ

• จ านวนการจัดตั้ง PCU/ NPCU ตาม พรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562
(ร้อยละ 53 ของแผน 10 ปี)

• จ านวนประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน (35 ล้านคน)
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แผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ (พชอ.)
ตัวชี้วัด : ร้อยละ 85 ของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ 

ประเด็น การพัฒนาคุณภาพชีวิต

1. ขยะ, สิ่งแวดล้อม (12) ร้อยละ 23
2. ยาเสตติด (8) ร้อยละ 15

ขยะ, สิ่งแวดล้อม 
25%

ยาเสพติด 
25%สุขภาพจิต

6%

RTI
37%

การดูแลผู้สูงอายุ 
7%

ขยะ, สิ่งแวดล้อม ยาเสพติด สุขภาพจิต RTI การดูแลผู้สูงอายุ 
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1. RTI (12) ร้อยละ 60
2. ยาเสพติด (8) ร้อยละ 40

1. ขยะ, สิ่งแวดล้อม (8) ร้อยละ 66.67
2. การดูแลผู้สูงอายุ (5) ร้อยละ 41.67
ประเด็นมุ่งเน้น OVCCA (12) ร้อยละ 100

1. RTI (12) ร้อยละ 66.67
2. ขยะ, สิ่งแวดล้อม (7) ร้อยละ 38.89
ประเด็นมุ่งเน้น (18) OVCCA ร้อยละ 100

1. ยาเสพติด (6) ร้อยละ 100
2. สุขภาพจิต (4) ร้อยละ 66.67

1. RTI (9) ร้อยละ 100
2. ยาเสตติด (5) ร้อยละ 55.56

1. RTI (7) ร้อยละ 87.5
2. การดูแลผู้ป่วยจิตเวชในชุมชน (3) และ 
การดูแลผู้ป่วยระยะยาว LTC (3) ร้อยละ 37.5

ที่มา : แบบรายงานตรวจราชการ รอบที่ 2 ปีงบประมาณ 2566 จังหวัด วันที่ 18 สิงหาคม 2566
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แผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ (พชอ.)
ตัวชี้วัด : ร้อยละ 85 ของอ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ 
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Next step 

1 32

สร้างทีมประเมิน พชอ. 

มีทุกภาคส่วน ในการ

ประเมิน การด าเนินงาน

ของพชอ. ในการประกวด 

พชอ.ดีเด่นระดับเขต

มีการจัด
กระบวนการพัฒนา 

พชอ. ในเขตสุขภาพที่ 8
ด้วยกระบวน UCCARE 
R8 PLUS เพื่อเป็นการ

พัฒนาศักยภาพ 
คณะกรรมการ พชอ. 
ในการด าเนินงาน

การจัดเวที การน าเสนอ
ผลงาน ของ พชอ.
ภายในเขตสุขภาพ 



แผนการพัฒนา PCU/ NPCU
ตัวชี้วัด : จ านวนการจัดตั้ง PCU/NPCU ตาม พรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562
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ผลงาน(ร้อยละ) การขึ้นทะเบียนหน่วยบริการปฐมภูมิหรือเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิตามพระราชบญัญตัิระบบสุขภาพปฐมภูมิ พุทธศักราช 2562

เขตสุขภาพที่ 1 เขตสุขภาพที่ 2 เขตสุขภาพที่ 3 เขตสุขภาพที่ 4 เขตสุขภาพที่ 5 เขตสุขภาพที่ 6 เขตสุขภาพที่ 7 เขตสุขภาพที่ 8 เขตสุขภาพที่ 9 เขตสุขภาพที่ 10 เขตสุขภาพที่ 11 เขตสุขภาพที่ 12

ร้อยละการขึ้นทะเบียน 66 63 71 55 56 52 62 70 68 35 54 61
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ร้อยละ 53

1 2

อุดรธานี สกลนคร นครพนม เลย หนองคาย หนองบัวล าภู บึงกาฬ

ร้อยละการขึ้นทะเบียน 91.1 61.4 81.53 75.38 100 65.3 87.17
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120เป้าหมาย 
ร้อยละ 53

3

ท่ีมา : แบบรายงานตรวจราชการ รอบท่ี 2 ปีงบประมาณ 2566 จังหวัด วันท่ี 18 ส.ค.66
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แผนการพัฒนา PCU/ NPCU
ตัวชี้วัด : จ านวนการจัดตั้ง PCU/NPCU ตาม พรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562

Next step 

1 32

การจัดมหกรรมวิชาการ 

หน่วยบริการปฐมภูมิ เพื่อ

น าเสนอ การด าเนินงาน 

งานวิจัย นวัตกรรม ที่มีอยู่

ในหน่วยบริการปฐมภูมิ 

เพื่อให้เกิดการแลกเปลี่ยน

เรียนรู้การด าเนินงาน

ใช้กระบวนการพัฒนา
หน่วยบริการตาม
คู่มือคุณภาพหน่วย

บริการปฐมภูมิ ปี 2566
เพื่อก ากับและควบคุม
คุณภาพของหน่วย

บริการปฐมภูมิ

การอบรมแพทย์ FM เพื่อ
การขึ้นทะเบียนในหน่วย
บริการที่ยังไม่ขึ้นทะเบียน
และทดแทนแพทย์ที่มีการ
เปลี่ยนแปลง
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ผู้สูงอายุ จ านวน 831,437 คน

อสม. จ านวน 107,070 คน

แผนการพัฒนา ประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน
ตัวชี้วัด : จ านวนประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน (35 ล้านคน)

ที่มา : ระบบข้อมูล 3 หมอ ของ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ https://3doctor.hss.moph.go.th/วันที่ 18 ส.ค. 2566

ในระบบโปรแกรม 3 หมอรู้จักคุณ 
จ านวน 4,010,374 คน 

ประชากรที่มีหมอ 3 คน 
จ านวน 3,377,888 คน 

ร้อยละ 84.23

ประชากรทั้งหมด
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ร้อยละ 20.42

สรุปการคัดกรองผู้สูงอายุ 
ที่มีความเสี่ยงด้านสุขภาพ มากที่สุด  

1. ด้านที่ 9 การปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน ร้อยละ 21.57

2. ด้านที่ 4 การมองเห็น ร้อยละ 20.6

3. ด้านที่ 2 การได้ยิน ร้อยละ 15.51

การคัดกรองผู้สูงอายุ 9 ด้าน  
โดย อสม. จ านวน 783,294 คน 

ร้อยละ 94.21   



8

แผนการพัฒนา ประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน
ตัวชี้วัด : จ านวนประชาชนคนไทย มีหมอประจ าตัว 3 คน (35 ล้านคน)

Next step 

1 32

การน าข้อมูลในระบบ
มาพัฒนาการให้พ้ืนที่

ได้เอาข้อมูล 
มาใช้ในการด าเนินงาน

ประสานงาน
กับหน่วยงาน

ที่เกี่ยวข้องในการเพ่ิม
ศักยภาพของ 3 หมอ 

ในการให้บริการ
ประชาชนในพื้นที่

กระบวนการท างาน
ของ 3 หมอ 
ให้ชัดเจนมากยิ่งขึ้น 



สรุปตรวจราชการ ประเด็น : ระบบสุขภาพปฐมภูมิ

2

เป้าหมาย
ร้อยละ 53

ของแผน 10 ปี 
ร้อยละ 75

ร้อยละ 50
ของประชากรทัง้หมด 

ผลงานเขต
ร้อยละ 70
(415 แหง่)

ร้อยละ 100 ร้อยละ 100

ผ่าน ผ่าน ผ่าน 

อ าเภอผ่านเกณฑ์การประเมินการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ 

จ านวนการจัดตั้ง PCU/NPCU 
ตาม พรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ.2562

จ านวนประชาชนคนไทย 
มีหมอประจ าตัว 3 คน 

  9



การเตรียมแผนในการเตรียมแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว ที่อาจจะมีการลาออก หรือ เกษียณอายุราชการ  เช่น 
- การก าหนดแนวทางดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาซับซ้อนในชุมชน โดยแพทย์ FM เพื่อใช้เป็นแนวทาง หากมีแพทย์ลาออก หรือโยกย้าย
- การสร้างเครือข่ายแพทย์ FM ภายในจังหวัด เพื่อเป็นการปรึกษาหารือ 
- เตรียมแพทย์ ปี 2 ก่อนออกโรงพยาบาลชุมชน ควรอบรมหลักสูตร Basic course ทุกคน 

ข้อเสนอแนะจากคณะตรวจราชการฯ  

1. 

การด าเนินงานของหน่วยบริการปฐมภูมิ ควรน าข้อมูลในสถานบริการเป็นตัวขับเคลื่อนในการด าเนินงาน เช่น 
การจัดการโรคเรื้อรังเบื้องต้น ต้องมีข้อมูลดูแลโดยทีมสหวิชาชีพเท่าไหร่ หลังจากที่ด าเนินกิจกรรมกลุ่มดังกล่าวมีการเปลี่ยนแปลงไป
อย่างไร เพื่อดูกระบวนการปฏิบัติ และประเมินประสิทธิภาพ เป็นต้น

3. 

4. 

ควรมีการ Telemed ใช้ในการควบคุมโรคเร้ือรัง เช่น เบาหวาน ความดันโลหิตสูง และในกลุ่มโรคที่ต้องท า 
DOT ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

2. 

ข้อมูลในระบบโปรแกรม 3 หมอ รู้จักคุณ ควรมีการบันทึกให้ครอบคลุมตามจ านวนประชากรที่รับผิดชอบ
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พัฒนาการมีส่วนร่วมของ อบจ.ในการจัดท าแผนยุทธศาสตร์
สาธารณสุขระดับจังหวัดและร่วมก าหนดตัวชี้วัด

ในการติดตามประเมินผล

การถ่ายโอนภารกิจ รพสต./สอน. ให้แก่ อบจ. เขตสุขภาพที่ 8

รพ.สต./สอน. 168 แห่ง 
ถ่ายโอน 144 แห่ง

85.74 %

รพ.สต./สอน. 83 แห่ง
ถ่ายโอนท้ังหมด 

100%

รพ.สต./สอน. 151 แห่ง 
ถ่ายโอน 15 แห่ง

10%

ลักษณะการถ่ายโอนภารกิจ รพ.สต./สอน. ให้แก่ อบจ. มี 3 ลักษณะ 

1 ถ่ายโอน 100% 2 ถ่ายโอน >50% 3 ถ่ายโอน <50%

ไม่ถ่ายโอน 3 จังหวัด คือ
อุดรธาน,ี หนองคาย, บึงกาฬ

กลไกการอภิบาลระบบ บทบาทของผู้ว่าราชการจังหวัดในการ
บังคับบัญชา และ ประสานความร่วมมือระหว่าง สสจ.และ อบจ.

1

การบริหารจัดการการให้บริการประชาชน ระหว่างหน่วยบริการ
แม่ข่าย รวมถึงระบบการจัดการภายในคปสอ. แบบไร้รอยต่อ

การบริหารจัดการงบประมาณ

ส ารวจเตรียมความพร้อมของข้อมูลการใช้ที่ดินราชพัสดุทะเบียน
ครุภัณฑ์และสิ่งก่อสร้าง ให้ถูกต้องและเป็นปัจจุบัน

2

3

4

5

ข้อเสนอแนะ
แผนถ่ายโอน
วันที่ 1 ต.ค.66
จ านวน 31 แห่ง 

แผนปี 67
ถ่ายโอน 5 แห่ง 
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ข้อเสนอแนวทางการถ่ายโอนภารกิจ รพสต./สอน. ให้แก่ อบจ. เขตสุขภาพที่ 8

กระทรวง

อ าเภอ

ต าบล

หมู่บ้าน

กระทรวงสาธารณสุข

เขตสุขภาพ

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด

รพศ./รพท.

รพช.

PCU/ศสม. รพ.

สสอ.

รพ.สต./สอน.

สป.สธ.

สนง.เขตสุขภาพ 

คปสจ.
ถ่ายทอดแผน

คปสอ.

ประชาชน

สธ. ก าหนดทิศทางนโยบายด้านระบบบริการ
สุขภาพปฐมภูมิ

สธ. จัดท าข้อตกลงร่วมกับ มท./สถ. 
ก าหนดทิศทาง นโยบายระดับเขตสุขภาพ 

สสจ./ อบจ. จัดท าแผนพัฒนาบริการ
สุขภาพปฐมภูมิ ระดับจังหวัด

โดยคณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพปฐม
ภูมิ 

คปสอ. ท าแผนพัฒนาบริการสุขภาพ
ปฐมภูมิ ระดับอ าเภอ 

การก าหนดทิศทาง นโยบาย เป้าหมาย 
การจัดการระบบสุขภาพปฐมภูมิ

เขตสุขภาพ 
ก าหนดทิศทาง นโยบายระดับเขตสุขภาพ  

สธ. โดย สสป.ก าหนดแนวทางการก ากับ 
ติดตามและประเมินผล ระบบบริการสุขภาพ
ปฐมภูมิของอปท.

ผตร. ก าหนดแนวทางก ากับ ติดตาม 
ประเมินผล ระดับเขตสุขภาพ 

สสจ. จัดท าแผนก ากับ ติดตาม และ
ประเมินผล ในระดับจังหวัด

มอบหมายให้ สสอ. มีหน้าที่ ในการก ากับ 
ติดตาม ประเมินผลและรายงานผล

คปสอ. มีหน้าที่ ก ากับ ติดตาม ประเมินผล
และรายงานผลระดับอ าเภอ

เขตสุขภาพ

จังหวัด

อ าเภอ

ต าบล

หมู่บ้าน

การก ากับ ติดตาม ประเมินผล 
และการายงานผล

การพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิ

สธ. (สสป.) ก าหนดมาตรฐานการ
จัดบริการสุขภาพปฐมภูมิของอปท.และ
จัดท าแนวทางการพัฒนาคุณภาพบริการ

ปฐมภูมิ

เขตสุขภาพ
ต้ังคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน

บริการสุขภาพปฐมภูมิเขตสุขภาพ

สสจ.
- ขึ้นทะเบียนรพ.สต.เป็นหน่วยบริการ
กับสปสช. และเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิ 
ตามพรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
พ.ศ. 2562
- แต่งต้ัง คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ
มาตรฐานบริการสุขภาพปฐมภูมิ ระดับ
จังหวัด
- แต่งต้ังคณะกรรมการตรวจประเมิน
คุณภาพและมาตรฐานในการบริการ
สุขภาพปฐมภูมิจังหวัด (ค.ป.ค.ม.)
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กระทรวง

อ าเภอ

ต าบล

หมู่บ้าน

กระทรวงสาธารณสุข

เขตสุขภาพ

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด

รพศ./รพท.

รพช.

PCU/ศสม. รพ.

สสอ.

รพ.สต./สอน.

สป.สธ.

สนง.เขตสุขภาพ 

คปสจ.
ถ่ายทอดแผน

คปสอ.

ประชาชน

เขตสุขภาพ

จังหวัด

อ าเภอ

ต าบล

หมู่บ้าน

สธ.
- แต่งต้ังคกก.บริหารการถ่ายโอนภารกิจ ของสธ. 

ทบทวน/จัดท าหลักเกณฑ์ความพร้อมของอปท.เสนอกกถ.

- ด าเนินการตามข้ันตอน ที่ก าหนดในแผนปฏิบัติการก าหนด 
ขั้นตอนการกระจายอ านาจฯ (การแจ้งรายชื่อรพ.สต.ที่จะถ่ายโอน)

สสจ./อบจ.
- ต้ังคณะอนุกรรมการส่งเสริมการถ่ายโอนภารกิจสาธารณสุข

ให้อบจ. จังหวัด

กระทรวงมหาดไทย

องค์การบริหารส่วนจังหวัด

รพ.สต./สอน.

กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 

กองสาธารณสุข

กสพ.

ประชาชน

การเตรียมการถ่ายโอนฯ ในระยะต่อไป

ข้อเสนอแนวทางการถ่ายโอนภารกิจ รพสต./สอน. ให้แก่ อบจ. เขตสุขภาพที่ 8
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ขอบคุณ
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