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ความร่วมมือการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ
ระหว่างกรมการแพทย์ กับ เขตสุขภาพที่ 8

วันที่ 20 กุมภาพันธ์ 2568
ณ ห้องประชุม ส านักงานเขตสขุภาพที่ 8 จังหวัดอุดรธานี

นายแพทย์สิทธิ เชาวน์ช่ืน
ผู้อ านวยการส านักการแพทย์เขตสุขภาพที่ 8
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โครงการสนบัสนนุวชิาการและบริการเขตสขุภาพที ่8
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2568

2

ล าดับ โครงการ
งบประมาณที่
ขออนุมตัิ

ผู้รับผิดชอบโครงการ

1 โครงการพัฒนาศักยภาพพยาบาลผู้ประสานงานด้านโรคมะเร็ง (Cancer 
Nurse Coordinator: CNC) ในระบบส่งต่อผู้ป่วยมะเร็งตามโครงการ 
Cancer Anywhere เขตสุขภาพที่ 8 ปีงบประมาณ 2568

350,000 นางสาวลักขณา  
พรหมกสิกร พยาบาล
วิชาชีพช านาญการ 
โรงพยาบาลสกลนคร

2 ThaiHerb Connect: สหวิชาชีพร่วมใจ ผสานความรู้ ทางเลือกสมุนไพร
เพ่ือประชาชน    

151,400 ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดสกลนคร

3 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสโลหิต 498,600 นางสาวปัทมาพร ค าใจ 
ประธาน SP sepsis
นายวิคม เพ็งแสน 
ผู้ประสาน

งบประมาณทีข่อรับการสนบัสนนุรวมเป็นเงนิ(บาท) 1,000,000 
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โครงการพัฒนาศักยภาพพยาบาลผู้ประสานงานด้านโรคมะเร็ง (Cancer Nurse Coordinator: CNC) 
ในระบบส่งต่อผู้ป่วยมะเร็งตามโครงการ Cancer Anywhere เขตสุขภาพท่ี 8 ปีงบประมาณ 2568

วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
สถานที/่จ านวนวัน

จัดอบรม
ตัวชี้วดัความส าเรจ็ ค่าเป้าหมาย

ของบ

สนับสนนุ

1. เพ่ือพัฒนาความรู้และทักษะของพยาบาลผู้
ประสานงานด้านโรคมะเรง็ในการใช้งานโปรแกรม 
TCB 2023 ได้อย่างถูกต้องและครบถ้วน
2. เพ่ือพัฒนาระบบการส่งต่อผู้ป่วยมะเร็งระหว่าง
สถานพยาบาลในเขตสุขภาพท่ี 8 ให้มีประสิทธิภาพ 
ลดระยะเวลารอคอย และเพ่ิมการเข้าถึงบริการ
3. เพ่ือสร้างเครอืขา่ยพยาบาลผู้ประสานงานด้าน
โรคมะเร็งในเขตสุขภาพท่ี 8 ให้เกิดการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้และพัฒนางานรว่มกัน
4. เพ่ือให้โรงพยาบาลทุกระดับในเขตสุขภาพท่ี 8 
สามารถด าเนินการตามนโยบาย Cancer 
Anywhere ได้อย่างมีประสิทธภิาพ
5. เพ่ือพัฒนาระบบการบันทึกและติดตามข้อมูล
ผู้ป่วยมะเร็งให้มีความครบถ้วน ถูกต้อง และเป็น
ปัจจุบัน

พยาบาลผู้
ประสานงาน
โรคมะเร็งและ
นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 
เขตสุขภาพท่ี 8 
จ านวน 200 
คน

สถานท่ีเอกชนใน
พ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 
8 / จ านวน 3 วัน

เชิงปรมิาณ: 
- จ านวนผู้เข้าร่วมอบรม 
- จ านวนโรงพยาบาลท่ีมี 
CNC
- จ านวนผู้ผ่านการประเมิน
ความรู้หลังการอบรม

- ร้อยละ 90 ของ
กลุ่มเป้าหมาย
-ร้อยละ100ของ
โรงพยาบาลในเขต
- ร้อยละ 80 ของผูเ้ข้า
อบรม

350,000 
บาท

เชิงปรมิาณ: 
- อัตราการส่งต่อผู้ป่วยผ่าน
ระบบ TCB 2023
- ความครบถ้วนของการ
บันทึกข้อมูล 
- ระยะเวลาในการ
ประสานงานส่งต่อ
เชิงคณุภาพ: 
- ความพึงพอใจของผู้เข้า
อบรม 
- คุณภาพการบันทึกข้อมูล
- ความม่ันใจในการ
ปฏิบัติงานของ CNC

- ร้อยละ 80
- ร้อยละ 90
- ≤ 24 ชั่วโมง

- ร้อยละ 85
- ร้อยละ 90
- ร้อยละ 85

- ระยะเวลารอคอยการรักษา
ลดลง
- ความพึงพอใจของผู้ป่วย
ต่อระบบส่งต่อ
- อัตราการเข้าถึงบรกิารของ
ผู้ป่วยมะเร็งเพ่ิมขึ้น

- ร้อยละ 20
- ร้อยละ 80
- ร้อยละ 15
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วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
สถานที/่จ านวน
วันจัดอบรม

ตัวชี้วดัความส าเรจ็
ค่า

เป้าหมาย

ของบ

สนับสนนุ

1. เพ่ือพัฒนาและเสรมิสรา้งศกัยภาพเครือข่ายสหวิชาชีพในหน่วย
บริการสาธารณสุข ได้แก่ โรงพยาบาลและโรงพยาบาลส่งเสรมิ
สุขภาพต าบล ให้มีความรู้ ความเข้าใจ และทักษะในการใช้ยา
สมุนไพร และการแพทย์แผนไทย ได้อย่างถูกต้อง ปลอดภัย มี
ประสิทธิภาพ และเหมาะสมกับบริบทของผู้ป่วย
2. เพ่ือสร้างความเชื่อม่ันและส่งเสรมิการใช้ยาสมุนไพรในระบบ
บริการสุขภาพ ผ่านการพัฒนาระบบสารสนเทศสนับสนุนการ
ตัดสินใจทางคลินิก และการแลกเปลีย่นเรยีนรูร้ะหว่างผู้ปฏิบัติงาน
3. เพ่ือเพ่ิมการเข้าถึงบรกิารด้านการแพทย์แผนไทยและยา
สมุนไพรของประชาชน โดยพัฒนาระบบบรกิารท่ีมีคุณภาพ 
มาตรฐาน และครอบคลุมพ้ืนท่ีเป้าหมาย
4. เพ่ือขยายและพัฒนาเครือข่ายท่ีมีมาตรฐาน ภายใต้การก ากับ
ดูแลของคณะกรรมการท่ีมีความเชี่ยวชาญ สอดคล้องกับแนว
ทางการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
5. เพ่ือพัฒนาระบบการติดตาม เฝ้าระวัง และรายงานผลการ
ให้บริการผลิตภัณฑ์สุขภาพอย่างมปีระสิทธิภาพ ครอบคลุมการ
ติดตามอาการไม่พึงประสงค์และผลลัพธก์ารรักษา เพ่ือการ
พัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเน่ือง

1. บุคลากรทาง
การแพทย์โรงพยาบาล
ศูนย/์โรงพยาบาล
ท่ัวไป ในพ้ืนท่ีเขต
สุขภาพท่ี 8 จ านวน 
30 คน
2. บุคลากรทาง
การแพทย์โรงพยาบาล
ชุมชน ในพ้ืนท่ีเขต
สุขภาพท่ี 8 จ านวน 
234 คน
3บุคลากรทาง
การแพทย์โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล
ในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 
8 จ านวน 140 คน
4. เจ้าหน้าท่ีกลุ่มงาน
แพทย์แผนไทย/
ผู้เกี่ยวข้อง ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
จ านวน 35 คน
รวมทัง้หมด 439 คน

สถานท่ีเอกชน
ในพ้ืนท่ีเขต
สุขภาพท่ี 8 / 
จ านวน 1 วัน
ช่วงเดือน
มีนาคม 2568

1.บุคคลากรทาง
การแพทย์มีความรู้
ความเข้าใจในการสั่งใช้
ยาสมุนไพรอย่าง
ถูกต้องเพ่ิมขึ้น
มากกว่าร้อยละ 80

มากกว่า
ร้อยละ 80

151,400 
บาท

: สถานพยาบาลมี
มูลค่าการใช้ยา
สมุนไพรเพ่ิมขึ้น > 
10%
: บุคลากรทาง
การแพทย์สั่งใช้ยา
สมุนไพรทดแทนยา
แผนปัจจุบันเพ่ิมขึ้น > 
10%

มากกว่า
ร้อยละ 10

โครงการ ThaiHerb Connect: สหวิชาชีพร่วมใจ ผสานความรู้ ทางเลือกสมุนไพรเพ่ือประชาชน 
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โครงการการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดูแลผู้ป่วยติดเช้ือในกระแสโลหิต

วัตถุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย
สถานที/่จ านวนวนั

จัดอบรม
ตัวชีว้ดัความส าเรจ็ ค่าเป้าหมาย ของบสนบัสนนุ

กิจกรรมที ่1
1. พัฒนาศักยภาพความรู้บุคลากรทาง
การแพทย์ประกอบด้วย แพทย์ พยาบาล 
เภสัชกร นักเทคนิคการแพทย์ นักวิชาการ
สาธารณสุข รพสต. /รพช/รพท/รพศ. เขต
สุขภาพที่ 8
2. เพ่ือแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์และ
ปัจจัยแห่งความส าเร็จและหาแนวทาง
ร่วมกันเพ่ือพัฒนาระบบบริการสาขา
อายุรกรรมและโรคติดเชื้อ (Sepsis) ของ
แต่ละพ้ืนที่จังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 8

1. บุคลากรทาง
การแพทย์ประกอบด้วย 
แพทย์ พยาบาล 
นักวิชาการสาธารณสุข 
รพช/รพท/รพศ.ในเขต
สุขภาพที่ 8 จ านวน 
200 คน
2. วิทยากรและ
คณะกรรมการ จ านวน 
50 คน
รวมทัง้หมด 250 คน

สถานที่เอกชนใน
พ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 
8 / จ านวน 2 วัน

เชิงปริมาณ :จ านวนบุคลากรทางการแพทย์เข้าร่วม
ประชุม
เชิงคุณภาพ :ร้อยละความพึงพอใจของผู้เข้าร่วมประชุม

> ร้อยละ 85 ของ
กลุ่มเป้าหมาย

374,300 บาท

ระหว่างวันที่ 3 - 4 
พฤษภาคม 2568 

เชิงปริมาณ :ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษา พยาบาล ตาม
มาตรฐาน
เชิงคุณภาพ : จ านวนความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้ป่วยโรค
ภาวะวิกฤต เพ่ิมขึ้นหลังการประชุม

>  ร้อยละ 20
ของผู้ป่วยทุกราย

1.อัตราเสียชีวิตผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสโลหิตแบบรุนแรง
ชนิด community acquire ในเขตสุขภาพที่ 8
2.อัตราเสียชีวิตผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสโลหิตแบบรุนแรง
ชนิด Hospital acquire ในเขตสุขภาพที่ 8

< ร้อยละ 24

< ร้อยละ 40

กิจกรรมที ่2
1. พัฒนาศักยภาพความรู้บุคลากรทาง
การแพทย์ประกอบด้วย แพทย์ พยาบาล 
เภสัชกร นักเทคนิคการแพทย์ นักวิชาการ
สาธารณสุข รพสต. /รพช/รพท/รพศ. เขต
สุขภาพที่ 8
2. เพ่ือแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์และ
ปัจจัยแห่งความส าเร็จและหาแนวทาง
ร่วมกันเพ่ือพัฒนาระบบบริการสาขา
อายุรกรรมและโรคติดเชื้อ (Sepsis) ของ
แต่ละพ้ืนที่จังหวัดในเขตบริการสุขภาพที่ 8

1. บุคลากรทาง
การแพทย์ประกอบด้วย 
แพทย์ พยาบาล 
นักวิชาการสาธารณสุข 
รพช/รพท/รพศ. ในเขต
สุขภาพที่ 8 จ านวน 
230 คน
2. วิทยากรและ
คณะกรรมการ จ านวน 
20 คน
รวมทั้งหมด 250 คน

สถานที่เอกชนใน
พ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 
8 / จ านวน 1 วัน
ช่วงเดือนมิถุนายน 
2568

เชิงปริมาณ : จ านวนบุคลากรที่เข้าร่วมประชุม = 250 คน

124,300 บาท

เชิงปริมาณ : ผู้ป่วยได้รับการดูรักษา ตามมาตราฐาน
ทุกราย
เชิงคุณภาพ :ความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้ป่วย เพ่ิมขึ้น 

> ร้อยละ 20
ของผู้ป่วยทุกราย

1.อัตราเสียชีวิตผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสโลหิตแบบรุนแรง
ชนิด community acquire ในเขตสุขภาพที่ 8
2.อัตราเสียชีวิตผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสโลหิตแบบรุนแรง
ชนิด Hospital acquire ในเขตสุขภาพที่ 8

< ร้อยละ 24

< ร้อยละ 40
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โครงการศึกษาดูงาน
การผ่าตัดแบบวันเดียวกลับ (One Day Surgery: ODS

และการผ่าตัดแผลเลก็ (Minimally Invasive Surgery: MIS)
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การผ่าตัดแบบวันเดียวกลับ
(One Day Surgery : ODS) 

7
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Flow chart ระบบบรกิาร การส่งผูป่้วยผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลับ งานการพยาบาลผูป่้วยนอกศลัยกรรมและงานการพยาบาลผูป่้วยนอกหู คอ จมูก โรงพยาบาลมะเรง็อุดรธานี

แพทย์คัดเลอืกผูป้่วยที่เหมาะส าหรบัการผา่ตดั   (ผู้ป่วยและญาตยิินยอม)

รับค าสัง่แพทย์
- ส่งเจาะเลอืด, CXR, EKG
- ส่งคลนิิก pre-anesthetic Clinic

Pre - anesthetic Clinic
ประเมินตามเหมาะสม

- ให้สุขศกึษาและค าแนะน า
- เซ็นใบยินยอม
- ออกใบนัด

รายงานแพทย์เจ้าของไข้พิจารณา

ยื่นใบนัดท าหตัถการ

ประเมินและเตรยีมความพรอ้มกอ่นสง่ผ่าตดัที่ตึกศลัยกรรมรงัส/ีพิเศษ

ผู้ป่วยผา่ตดั

No

Yes

- แพทย์เจ้าของไข้

- พยาบาลวชิาชพี
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)

- ทีมวิสัญญี

- พยาบาลวชิาชพี
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)

- พยาบาลวชิาชพี
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)

1. การปฏบิตักิารตามคูม่อืการพยาบาล
ผู้ป่วยนอก
2. การบนัทกึใน Thai His
3. การปฏบิตัติามมาตรฐานการตรวจพิเศษ
ต่างๆ
4. บันทกึขอ้มลูเอกสารโครงการ
5. Scan เอกสารเขา้ระบบ

1. บันทกึใน Thai His
2. ประสานส่งตอ่ผูป้่วย pre-
anesthetic Clinic
3. Scan เอกสารเขา้ระบบ
4. พยาบาลตดิตามผูป้่วย 

1. แนวทางการเตรยีมผูป้่วยก่อนผา่ตดั
(สุขศึกษา)

2. บันทกึใน Thai His

1.ปฏบิตักิารพยาบาลตามมาตรฐาน
วิชาชพี
2.บนัทกึใน Thai His

ผู้รับผดิชอบ ขั้นตอนการปฏบิตักิาร จุดควบคมุความเสีย่ง

ผู้รับบรกิาร
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Flow chart ระบบบรกิารหลงัการท าผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลบั งานการพยาบาลผูป่้วยนอกศัลยกรรมและงานการพยาบาลผูป่้วยนอกหู คอ จมูก โรงพยาบาลมะเรง็อดุรธานี

ผู้รับผดิชอบ ขั้นตอนการปฏบิตักิาร จุดควบคมุความเสีย่ง

ผู้ปว่ยหลังผ่าตัด

สังเกตอาการ Post anesthetic 1 hr

สังเกตอาการ  ท่ี IPD 1 hr

มีภาวะแทรกซ้อน

รายงานแพทย์

ส้ินสุด

Yes

- ทีมวิสัญญี

- พยาบาลวิชาชีพ
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)

- แพทย์

- พยาบาลวิชาชีพ
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)

1.แบบบันทึก Thai His ห้องผ่าตัด

2.แบบบันทึก Surgical safe check list

3.แบบบันทึกการพยาบาล Anesthetic 

record /Scrub record

4.ติดตาม F/U case หลัง DOS, MIS 24, 

48, 72 hr. โดยพยาบาลวิชาชีพ

รักษา/แก้ไข

ปัญหาสิ้นสุด

Admit

ติดตามหลังผ่าตัด

(24, 48, 72 hr.)

Discharge

YesNo

No

- พยาบาลวิชาชีพ
(ศัลยกรรม, หู คอ จมูก)
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โครงการความร่วมมือระหว่าง
โรงพยาบาลศูนย์อุดรธานี - มะเร็งอุดรธานี

10
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ข้อค้นพบจากการตรวจราชการ
จังหวัดอุดรธานี

รพ.อดุรธาน ี
สป.สธ.

• ศัลยแพทยม์ีจ านวนมากกว่าห้องผ่าตัด

• โควตาห้องผ่าตัด ได้ คร่ึงวัน – 1 วัน
ต่อ 1-2 สัปดาห์

• ระยะเวลารอคอยการผา่ตัด โดยเฉพาะการท า
Colonoscopy หลัง FIT positive นาน
ต้องรอโครงการ Colonoscopy สัญจร

• มีระบบ ODS/MIS และผ่านการรับรองจาก 
สปสช.

• เคยมีการโครงการใช้ห้องผา่ตดั รพ.มะเร็ง
อุดรธานี เม่ือ 10+ ปี แต่ประสบปัญหาการ
เบิกจ่าย

รพ.มะเร็งอดุรธานี กรมการแพทย์ 
สธ.

• ห้องผ่าตัดมีจ านวนมากกว่าศัลยแพทย์

• โควตาห้องผ่าตัด 1-2 วันต่อ 1 สัปดาห์

• ให้บริการผ่าตัด Head neck cancer และ 
Hepatobiliary cancer โดยรับส่งต่อจากเขต
สุขภาพเป็นหลัก

• ระยะเวลารอคอยการผา่ตัด < 1 เดือนมากกว่า 
95%

• มีระบบ ODS/MIS และผ่านการรับรองจาก 
สปสช.

11
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ข้อสั่งการจากผูต้รวจตรวจราชการ

รพ.อดุรธาน ี
สป.สธ.

• ลดระยะเวลารอคอยการผ่าตัด
ลงโดยเฉพาะผู้ป่วยมะเร็ง

รพ.มะเร็งอดุรธานี กรมการแพทย์ 
สธ.

• แบ่งเบาภาระโรงพยาบาลอุดรธานี โดย
เปิดให้บริการห้องผ่าตัด ให้ รพ.อุดรธานี
มาร่วม Share ทรัพยากร

• วางระบบอ านวยความสะดวกแก่ 
รพ.อุดรธานี โดยระบบ Electronic 
Referral system 

• นัดการรักษา การตรวจพิเศษ เช่น Bone 
scan / MUGA / Surgery / RT ผ่าน
ระบบ Online ลด Visit ผู้ป่วย

• เปิด Slot US MMG ให้ สป.สธ.พิเศษ 
1 คิว/วัน 
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แผนการด าเนินงานตามข้อสั่งการ
ผู้ตรวจราชการ

วิเคราะหส์าเหตุปัญหา-อุปสรรค

• ระยะทางจาก รพ.อุดรธานี - รพ.มะเร็งอุดรธานี ระบบการเดินทางขนส่ง
มวลชน – เดินทางโดยรถรีเฟอร์ 

• ปัญหาเร่ืองการเบิกจ่ายของกองทุน การแบ่งสัดส่วนรายรับ การเช่า
สถานที่ เคร่ืองมือแพทย์

• การติดตาม เฝ้าระวัง การรายงานสถิติของให้บริการ 

13
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วิเคราะห์ความเป็นไปได ้และโอกาสการพัฒนาร่วมกนั 
ตามหลัก 6 building boxs

กลยุทธ์ มาตรการ KPI

บริการ 
Service delivery

ODS MIS
Colonoscopy / Colposcopy

จ านวนผู้ป่วยเข้ารับ Colonoscopy ODS
ระยะเวลารอคอยการท า Colonoscopy

บุคลากรด้านสุขภาพ 
Health Workforce

Gen. surgeon / Scrub nurse / NA
Anesthesiologist /Anesth
nurse/NA

จ านวนบุคลากร การผ่าตัด / ส่องกล้อง
การเบิกจ่ายค่าตอบแทนบุคลากร

ยาและเทคโนโลยี 
Medicine & Technology

Sedative medication
Bowel preparation

ภาวะแทรกซ้อนการใช้ยา ผ่าตัด เช่น 
N/V, deep sedation, Allergy

ข้อมูล Information ODS MIS registry อัตราการลงทะเบียน ODS MIS registry

ค่าใช้จ่าย Financial UC รพ อุดรธานี อัตราการเรียกเก็บจากกองทุน

การจัดการ Leadership & 
Governance

ข้อส่ังการจากผู้บริหาร
ความร่วมมือระหว่าง 2 รพ. เพ่ือผู้ป่วย

ความย่ังยืนในการท า MOU
จ านวนผู้ป่วยเพ่ิมมากข้ึน

15
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Facilities รพ.มะเรง็อดุรธาน ีเพ่ือ รพศ.อดุรธานี

ห้องผ่าตัดพร้อมใช้ 2 ห้อง พร้อมพ้ืนที่พักคอย และ Recovery room 
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ห้องผ่าตัดพร้อมใช้ 2 ห้อง พร้อมพ้ืนที่พักคอย และ Recovery room 

Facilities รพ.มะเรง็อดุรธาน ีเพ่ือ รพศ.อดุรธานี
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ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า ห้องพักรับประทานอาหาร

Facilities รพ.มะเรง็อดุรธาน ีเพ่ือ รพศ.อดุรธานี
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หอผู้ป่วย 1 หอผู้ป่วย จ านวน 27 เตียง เตียงพิเศษ 9 เตียง เตียงสามัญ 18 เตียง 

20

Facilities รพ.มะเรง็อดุรธาน ีเพ่ือ รพศ.อดุรธานี
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โครงการสร้างเสริมสุขภาพการคัดกรองมะเรง็เตา้นมในสตรกีลุม่เสีย่ง 
เขตสุขภาพที่ 8อุดรธานี ปีงบประมาณ 2568 โรงพยาบาลมะเรง็อุดรธานี

กลุ่มเป้ามหายคือสตรีอายุ 30-70 ปี จ านวน 400 คน
ผลการคัดกรองปกติ จ านวน 390 คน
ผลการคัดกรองผิดปกติ จ านวน 10 คน ส่งต่อไปรับ

บริการ MMG ตามระบบ

จ.เลย
17 ก.พ.68

จ.บึงกาฬ
24 ก.พ.68

จ.นครพนม
5 มี.ค.68

จ.
หนองบัวล าภู
11 ม.ีค.68

จ.สกลนคร
12 มี.ค.68

จ.หนองคาย
13 ม.ีค.68

จ.อุดรธานี
21 มี.ค.68

แผนการลงพ้ืนที ่ก ากับ ติดตาม การด าเนนิงานคดักรองมะเรง็เตา้นม
แต่ละจงัหวดัของโรงพยาบาลมะเรง็อดุรธานี
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ส านกัการแพทย์เขตสขุภาพที ่8 กรมการแพทย์
ช้ัน 6 อาคารผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลมะเร็งอุดรธานี
36 หมู่ 1 ต าบลหนองไผ่ อ าเภอเมือง จังหวัดอุดรธานี

โทรศัพท์ 042 110345



ส ำนักกำรแพทย์เขตสุขภำพที่ ๘
DMS Regional Health 8th

THANK YOU


