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ผลการด าเนินงาน
ขับเคลื่อนนโยบายสุขภาพดิจิทัล

เขตสุขภาพท่ี 8

ดร.นพ.ภมร ดรุณ

ประธานคณะกรรมการด าเนินงานสุขภาพดิจิทัล เขตสุขภาพท่ี 8
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หน่วยงานท่ีผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
ความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์ระดับสูง



หน่วยงานที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐานความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ระดับสูง

•สนข/สสจ. 8 แห่ง

•รพศ./รพท./รพช. 88 แห่ง

หน่วยงานผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 100



หน่วยงานที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐานความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ระดับสูง

• เขต 8 เป็นเขตแรกท่ีด าเนินการด้าน ความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์ระดับสูง        
(สีเขียว) ในจ านวน 96 หน่วยงาน

• หน่วยงานใช้งบประมาณรวม 26 ล้านบาท

• เขตสนับสนุนเงิน CF ประมาณ 23 ล้านบาท

เกณฑ์การประเมินระดับการรักษาความม่ันคงปลอดภัยไซเบอร์
 (CTAM : Cybersecurity Technical Assessment Matrix) 

ปงีบประมาณ 2567

• เขต สนับสนุนงบ CF จ านวน 3.5 ล้านบาท

• ส่งเสริมให้หน่วยงานวางแผนด าเนินการเอง ตามเกณฑ์บางข้อท่ีสามารถจัดการได้ 
เพ่ือลดการใช้งบประมาณ

• เขตจัดโครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากร ในการท า VA Scan และ Pentest 
คาดว่าสามารถ ประหยัดงบประมาณได้ถึง 9.7 ล้านบาทต่อปี

• จัดต้ังคณะกรรมการ CISO เพ่ือพิจารณารับรองผล

ปงีบประมาณ 2568
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การเช่ือมโยงข้อมูล 

PHR



รพ.สต. สังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล (PHR สป.สธ.) ร้อยละ 100

เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

รพ. สป.สธ 100 100 100 100 100 100 100

รพ.สต. สป.สธ 100 100 100 100 100 100

รพ.สต. อปท 93.94 94.12 100 66.67 11.9 61.54

100

100
100

100

100 100 100

100
100 100 100 100 10093.94 94.12

100

66.67

11.9

61.54

รพ.สต. สป.สธ.
เขตสุขภาพที่ 8
เชื่อมโยงข้อมูล 

100%

สถานะการส่งข้อมูล รพ.ส่งข้อมูลที่เป็นปัจจุบนั

• รพ. สป.สธ.เช่ือมโยงข้อมูล 100%
• รพ.สต. สป.สธ. เช่ือมโยงข้อมูล 100%
• มี 11 รพ. ท่ียังมีการส่งข้อมูลท่ีล่าช้า     
ไม่เป็นปัจจุบันมากสุด 4 เดือน

• ร้อยละ 39 ของ รพ.สต. ยังส่งข้อมูล
ล่าช้า โดยล่าช้าสูงสุดเกิน 2 ปี

ข้อค้นพบ

1,339,132

731,639

จ านวนผู้ใช้งาน

* * รายละเอียดตามเอกสารแนบ*

*

• ก ากับติดตามให้หน่วยบริการตรวจสอบ
ความถูกต้องและเช่ือมโยงข้อมูลกับ
ระบบ PHR ให้เป็นปัจจุบัน

• สนับสนุนการใช้ประโยชน์ข้อมูล PHR 
เพ่ือการดูแลรักษาและติดตามสุขภาพ
ประชาชน เช่น ระบบนัด/ระบบคิว

• จัดให้มีจุดให้บริการประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้ แก่ ปร ะชาชน เกี่ ยวกับร ะบบ    
“หมอพร้อม” และการเข้ าถึงข้อมูล
สุขภาพส่วนบุคคล (PHR)

โอกาสในการพัฒนา

-

* รอส่วนกลาง ปรับข้อมูลหน่วยงานท่ียกเลิกให้เปน็ปจัจุบัน

ข้อมูลจากระบบ PHR ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568 เวลา 09.00 น.
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เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

สรุปความถ่ีในการส่งข้อมูล PHR ของ รพศ./รพท./รพช./รพ.สต. ที่มีความล่าช้าเกิน 2 วัน
ข้อมูลจากระบบ PHR ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568 เวลา 16.00 น.

รพศ./รพท./รพช. สังกัด สป.สธ.

* รายละเอียดตามเอกสารแนบ

1. รพ.โนนสะอาด 120 วัน
2. รพ.กุดจับ 95 วัน
3. รพ.ห้วยเกิ้ง 60 วัน
4. รพ.ทุ่งฝน 16 วัน
5. รพ.บ้านผือ 9 วัน
6. รพ.หนองแสง 6 วัน
7. รพ.ไชยวาน 5 วัน
8. รพ.หนองวัวซอ 4 วัน
9. รพ.อุดรธานี 3 วัน

1. รพ.ภูกระดึง 10 วัน
2. รพร.ด่านซ้าย 7 วัน

รพ.สต. 
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เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี



หน่วยบริการทีเ่ปิดให้มีระบบนดัออนไลน์ ใน APP หมอพร้อม & LINE หมอพร้อม

93%

83%
88%

72%

56%

67%

52%

86% 83%
88%

78%

67%

83%

52%

เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

• เขตสุขภาพที่ 8 มีหน่วยบริการเปิดใช้งานระบบนัดหมายออนไลน์แล้ว 63 แห่งผ่าน “APP 
หมอพร้อม” และ 65 แห่งผ่าน “LINE หมอพร้อม” จากทั้งหมด 88 แห่ง

• เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ ลดความแออัด และรอคอยในโรงพยาบาล ขอให้ทุกหน่วยบริการ
วางแผนจัดระบบนัดหมายออนไลน์อย่างเป็นรูปธรรม พร้อมก าหนดผู้รับผิดชอบและ
ติดตามผลการด าเนินงาน

ข้อมูลจากระบบ APP หมอพร้อม & LINE หมอพร้อม ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568 App หมอพร้อม
 Line หมอพร้อม



หน่วยบริการทีม่ีบรกิารการแพทย์ทางไกล (Telemedicine)
ข้อมูลจากระบบ HDC ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568

275,084

เขตสุขภาพท่ี 8 มีจ านวนการใช้บริการ Telemedicine รวมสูงสุดเป็นอันดับ 1 ของประเทศ ด้วยจ านวน 310,412 รายการ 

จาก 3 แพลตฟอร์มหลัก ได้แก่ HIS, หมอพร้อม Station และ Buddy Care แสดงถึงศักยภาพในการบริหารจัดการ

บริการทางไกลอย่างบูรณาการ และความพร้อมของหน่วยบริการในพ้ืนท่ีในการรองรับเทคโนโลยีสุขภาพดิจิทัลอย่างมี

ประสิทธิภาพ

HIS หมอพร้อม Station Buddy 



หน่วยบริการทีม่ีบรกิารการแพทย์ทางไกล (Telemedicine)
ข้อมูลจากระบบ HDC ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568

อุดรธานี ครองอันดับ 1 ของเขตสุขภาพที่ 8 และเป็นอันดับ 4 

ของประเทศ ด้วยจ านวนผู้รับบริการรวม มากกว่า 92,968 ราย 

รองลงมาได้แก่ สกลนคร และ หนองคาย ตามล าดับ

ปจัจุบัน กบรส. ก าลังให้ทุกหน่วยบริการประเมินตนเอง

ตามมาตรฐานในการบริการการแพทย์และสาธารณสุขทางไกล 
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ปักหมุดพิกัดแผนที่สุขภาพ 

(Health Atlas)



98.94
84.87 83.67 81.53 76.3

65.71
50.23

1.06

15.13 16.33 18.47 23.7
34.29

49.77

สกลนคร นครพนม อุดรธานี บึงกาฬ หนองคาย หนองบัวล าภู เลย

ปักหมุดพิกัดแผนทีส่ขุภาพ (Health Atlas)
ข้อมูล ณ วันท่ี 22 พฤษภาคม 2568 เวลา 20:00 น.

O ปักหมุดแล้ว O ยังไม่ปักหมุด

รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน

ร้อยละ 25 ร้อยละ 50 ร้อยละ 75

25

50

75

6 เดือน

9 เดือน

12 เดือน

ภาพรวมเขตสุขภาพที่ 8

ข้อค้นพบ

• ส่วนกลางได้ปรับปรุงระบบใหม่ หน่วยบริการและจังหวัดสามารถ 
Upload ข้อมูลได้ด้วยตนเอง

• ทุกจังหวัดสามารถปัดหมุดเกิน 50 % 

ก ากับ ติดตาม การปักหมุดข้อมูลให้ครอบคลุม พร้อมตรวจสอบ
ข้อมูลความถูกต้องในระบบ สอน.บัดดี้ และ Health Atlas

โอกาสในการพัฒนา
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โรงพยาบาลอัจฉริยะ



• มี 67 ข้อ 300 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 32 ข้อ 170 คะแนน1.ด้านโครงสร้าง

• มี 68 ข้อ 300 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 28 ข้อ 160 คะแนน2.ด้านบริหาร

• มี 63 ข้อ 300 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 22 ข้อ 170 คะแนน3.ด้านบริการ

• มี 14 ข้อ 100 คะแนน
• ไม่มี the must4.ด้านบุคลากร

• ผลรับรองความมั่นคงไซเบอร์ระดับสูงผล Security

+

+

+

+

เกณฑ์ รพ.อัจฉริยะ ปี 2568 1,000 คะแนน

• คะแนน 600 ระดับเงิน , (700 ระดับทอง ,800 และระดับเพชร ต้อง ผ่านเกณฑ์ The Must 
    และมีผลผ่านเกณฑ์มาตรฐานความมัน่คงปลอดภัยไซเบอร์ระดับสูง) 

• มี 48 ข้อ 250 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 21 ข้อ 160 คะแนน1.ด้านโครงสร้าง

• มี 14 ข้อ 250 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 10 ข้อ 160 คะแนน2.ด้านบริหาร

• มี 15 ข้อ 250 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 11 ข้อ 160 คะแนน3.ด้านบริการ

• มี 34 ข้อ 250 คะแนน
• ต้องผ่าน the must 19 ข้อ 160 คะแนน4.ความปลอดภัย

+

+

+

เกณฑ์ รพ.อัจฉริยะ ปี 2567 1,000 คะแนน

• คะแนน 700 ระดับเงิน , (800 ระดับทอง ,900 และระดับเพชร ต้องผ่านเกณฑ์ 
The Must) 

เกณฑ์การประเมิน รพ. อัจฉริยะ ระดับทองข้ึนไป

เพ่ิมเกณฑ์ เป็นเท่าตัว



2 1 1

12
12

8

17

9 6

181

2

เลย นครพนม บึงกาฬ สกลนคร หนองคาย หนองบัวล าภู อุดรธานี

29

3
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33 37
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เขต 1 เขต 2 เขต 3 เขต 4 เขต 5 เขต 6 เขต 7 เขต 8 เขต 9 เขต 10 เขต 11 เขต 12

ไม่ผ่าน เงิน ทอง เพชร

ภาพรวมเขตสุขภาพที่ 8

รพ.สป.สธ. ผ่านเกณฑ์การประเมิน รพ. อัจฉริยะ ระดับทองข้ึนไป รอบ 1 ร้อยละ 20 รอบ 2 ร้อยละ 35
* คะแนน 600 ระดับเงิน , (700 ระดับทอง ,800 และระดับเพชร ต้อง ผ่านเกณฑ์ The Must) เขต 8 ต้องผ่านระดับทองขึ้นไป 31 แห่ง

ภาพรวมทุกเขตสุขภาพ

รพร.ท่าบ่อ

ขั้นต ่า 5 แห่ง ข้ันต ่า 4 แห่ง ข้ันต ่า 3 แห่ง ข้ันต ่า 7 แห่ง ข้ันต ่า 3 แห่ง ข้ันต ่า 2 แห่ง ข้ันต ่า 8 แห่ง

ข้อมูลจากระบบประเมินโรงพยาบาลอัจฉริยะ ณ วันที่ 26 พฤษภาคม 2568 (รพ.ประเมินตนเอง)

1. รพ.ท่าลี 589 คะแนน
2. รพ.ภูเรือ 579 คะแนน

รพ.ค าตากล้า 568 คะแนน

1. รพร.บ้านดุง
2. รพ.เพ็ญ

รพ.ประจักษ์ฯ 454 คะแนน



The Must ระดับเพชร

The Must ระดับทอง

700 + The Must ระดับทอง

เพ่ิมคะแนน ระดับเงิน

จัดกลุ่ม  โรงพยาบาล
เพ่ือพัฒนา ‘รพ.อัจฉริยะ’ ในเขตสุขภาพท่ี 8  ให้ได้ในการตรวจราชการรอบ 2

กลุ่ม รพ.
ท่ีมีคะแนน มากกว่า 800 คะแนน

มีท่ังหมด 17 รพ.

กลุ่ม รพ.
ท่ีมีคะแนน มากกว่า 700 คะแนน

มีท่ังหมด 29 รพ.

กลุ่ม รพ.
ท่ีมีคะแนน มากกว่า 600 คะแนน

มีท่ังหมด 38 รพ.

กลุ่ม รพ.
ท่ีมีคะแนน น้อยกว่า 600 คะแนน

มีท่ังหมด 4 รพ.

จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ “จับคู่พ่ีเลี้ยง

• แลกเปลี่ยนรายหมวด” (โครงสร้าง / 

บริหาร / บริการ / บุคลากร)

• จับคู่โรงพยาบาลที่ “ผ่านเกณฑ์ The 

Must ในหมวดใด” กับโรงพยาบาลที่ 

“ยังไม่ผ่านในหมวดเดียวกัน”

• ให้โรงพยาบาลที่ผ่านเกณฑ์ ท าหน้าที่ “พ่ี

เลี้ยงเชิงระบบ” แบ่งปันแนวทาง 

แผนงาน เอกสารประกอบ และเทคนิค

การด าเนินการ



ข้อส่ังการ เพ่ือขับเคล่ือน รพ.อัจฉริยะ2

• ให้ทุก รพ. จัดตั้ง “คณะกรรมการพัฒนา รพ.อัจฉริยะ” 

โดยมี  ผอ . เป็นประธานและตั้งคณะท างาน 4 ด้าน         

ที่เกี่ยวข้อง (โครงสร้าง/บริหาร/บริการ/บุคลากร)

• จัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่าง รพ.ที่ผ่านเกณฑ์และยังไม่

ผ่านในแต่ละหมวด เพ่ือเป็นพ่ีเล้ียงร่วมพัฒนา

• เร่งปิด GAP ของเกณฑ์ The Must บางประเด็นอยู่ในแผนระดับเขตแล้ว ขอความร่วมมือ 

รพ.ทุกแห่ง เข้าร่วมประชุม อบรม และด าเนินการตามแผนที่ก าหนดอย่างเคร่งครัด
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การขับเคลื่อนนโยบายดิจิทัลระดับเขต 



สนับสนุนโครงการ Paperless เขตสุขภาพที่ 8

• จัดสรรงบประมาณให้ทุกจังหวัด ประมาณ 3,650,000 บาท 

เพ่ือสนับสนุนการพัฒนาระบบ ตั้งเป้าหมายให้ทุก รพ.มีระบบ 

IPD Paperless ครบ 100%

• สนับสนุนการอบรมและให้ค าแนะน าการใช้ระบบ KPHIS Paperless 

ส าหรับหน่วยบริการที่มีงบประมาณจ ากัด

• สอดรับกับเกณฑ์ รพ.อัจฉริยะ ปี 2568 ในหมวด “ด้านการให้บริการ” ซึ่งก าหนดให้ระบบ 

IPD Paperless เป็นหนึ่งในข้อ “The Must”



สนับสนุนโครงการ Paperless เขตสุขภาพที่ 8

โครงการ อบรม KPHIS Paperless 
• 24- 25 เมษายน ณ รร.เวลาดี อุดรธานี
                 
                เข้าร่วมอบรม
          จ านวน 30 หน่วยงาน 
           Onsite 150 คน
       Online 100 คน

• จัดท าแผน ก ากับติดตาม และประเมินผลการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง



สนับสนุนโครงการ Cyber Security เขตสุขภาพที่ 8 

• จัดสรรงบประมาณให้ทุกจังหวัด ประมาณ 3,505,000 บาท เพ่ือ

สนับสนุนให้โรงพยาบาลสามารถด าเนินงานด้าน Cyber Security ตาม

เกณฑ์ CTAM ได้อย่างครอบคลุมและต่อเนื่อง

• จัดโครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากร ในการท า VA Scan และการ

ทดสอบเจาะระบบ (Pentest) เพ่ือให้บุคลากรเข้าใจความเส่ียงและ

สามารถรับมือกับภัยคุกคามไซเบอร์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

• ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงานภาครัฐ เอกชน และโรงพยาบาลในเขต เพ่ือ

แลกเปล่ียนความรู้ เคร่ืองมือ และประสบการณ์ในการรับมือภัยคุกคามทางไซเบอร์



โครงการที่เขตได้ด าเนินการ
เพ่ือลดงบประมาณและความยังยืนในอนาคต

VA SCAN (Vulnerability Scanning)

21 กุมภาพันธ์ 2568 



โครงการที่เขตก าลังด าเนินการ
การทดสอบเจาะระบบ 

(penetration testing : Pentest)

ONSITE 110 คน

หน่วยงานที่ไม่ได้ลงทะเบียน

บึงกาฬ 3 แห่ง
- ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬ
- รพ.บุ่งคล้า 
- รพ.พรเจริญ

อุดรธานี 2 แห่ง
- รพ.ไชยวาน 
- รพ.บ้านดุง

หนองคาย 1 แห่ง -   รพ.ท่าบ่อ

สกลนคร 2 แห่ง
- รพ.เต่างอย 
- รพ.นิคมน ้าอูน

นครพนม 1 แห่ง - ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครพนม



ประชุมเชิงปฏิบัติการ แลกเปลี่ยนเรียนรู้ด้านสุขภาพดิจิทัล 

• รูปแบบ Onsite 

• แลกเปล่ียนเรียนรู้นวัตกรรมที่โดเด่นและ Best Practices รพ.อัจฉริยะแต่ละข้อ

• รางวัลที่ 1-2 ส่งเข้าประกวดนวัตกรรมระกระทรวงฯ

• ช่วงมิถุนายน – กรกฎาคม 2568

แผนการขับเคลื่อนนโยบายดิจิทัลระดับเขต 



โครงการพัฒนาการเชื่อมโยงข้อมูล แบบ Summary

• เพื่อเชื่อมโยงข้อมูลสุขภาพจาก HIS ไม่ระบุตัวบุคคล ตามหลัก PDPA และสามารถ

น าไปใช้วิเคราะห์สถานการณ์เชิงนโยบายได้อย่างถูกต้องและทันสมัย

• รูปแบบ Onsite 50 คน จ านวน 3 วัน

• ช่วงไตรมาสที่ 4

แผนการขับเคลื่อนนโยบายดิจิทัลระดับเขต 



การออกนิเทศ ก ากับติดตาม ประเมินผล ลงพื้นที่ในการตรวจราชการรอบที่ 2

• ลงประเมินโรงพยาบาลอัจฉริยะระดับเขตสุขภาพ

• รับรองความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์จากคณะกรรมการ CISO ระดับเขต

• ตรวจเยี่ยมโรงพยาบาลตามนโยบาย

• ช่วงตรวจราชการรอบที่ 2

แผนการขับเคลื่อนนโยบายดิจิทัลระดับเขต 



การจัดท า Digital Health Hall of Fame
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