
 

 

 

 

แผนปฏิบัติราชการเครือข่ายสุขภาพอำเภอช้างกลาง ปีงบประมาณ 2566  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

โดย 

เครือข่ายสุขภาพอำเภอช้างกลาง 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แผนปฏิบัติราชการสำนักงานสาธารณสุขอำเภอช้างกลาง ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่   1. ยุทธศาสตรด์้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)  งบประมาณเงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิแผนงานท่ี    1 : 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)   โครงการที่ 1 . โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย 
ตัวช้ีวัดที่        ร้อยละของเด็กอายุ 0-5 ปี มีพัฒนาการสมวัยผูร้ับผดิชอบ  
ผู้รับผิดชอบ นางสาวนันทิดา บุญทอง    โทรศัพท์  061-5829711     หน่วยงาน   กลุ่มงานบริการดา้นปฐมภูมิ โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิ 
       

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาองค์ความรู้บุคลากรในการส่งเสริม

พัฒนาการเด็กสมวัย 
กิจกรรมที่ 1 ประชุมเชิงปฏิบัติการการประเมินพัฒนาการเด็ก   
ในช่วงวัย 0-5 ปี   
1.ค่าอาหารกลางวันผู้เข้าร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการ 20 คน   
มื้อละ 60 บาท   รวมเป็นเงิน 1,200 บาท  
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดืม่ผูเ้ข้าร่วมประชุมมื้อละ 25 บาท      
จำนวน 2 มื้อ  20 คนเป็นเงิน   1,000 บาท 
3. ค่าตอบแทนวิทยากร  5 ช่ัวโมงๆละ 600 บาท   
เป็นเงิน 3,000 บาท  
4. ค่าเอกสารประกอบการประชุมจำนวน 20 ชุด  
ชุดละ 140 บาท เป็นเงิน 2,800 บาท 
5.ค่าชุดอุปกรณ์ในการตรวจพัฒนาการเด็กจำนวน 7 ชุด  
ชุดละ 1,000 บาท เป็นเงิน 7,000 บาท 

เพื่อพัฒนา
คุณภาพของ
บุคลากรใน
การประเมิน
พัฒนาการเด็ก
ในช่วงวัย 0-5 
ปี 

20 คน ต.ค 65.-
ก.ย.66 

15,000 
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นางสาว
นันทิดา บุญ
ทอง 

รวม (หนึ่งหมื่นห้าพันบาทถ้วน) 15,000      
 
.......................................................ผู้เสนอแผนการใช้งบประมาณ    .......................................................ผู้อนุมัติแผนการใช้งบประมาณ 
    
 



แผนปฏิบัติราชการสำนักงานสาธารณสุขอำเภอช้างกลาง ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่   1. ยุทธศาสตรด์้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)  งบประมาณเงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิแผนงานท่ี    1 : 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ)   โครงการที่ 1 . โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย 
ตัวช้ีวัดที่        ร้อยละหญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับการดูแลหลังคลอด 5 ครั้งตามเกณฑ์ 
 ผู้รับผดิชอบ นางสาวนันทิดา บุญทอง    โทรศัพท์  061-5829711     หน่วยงาน   กลุ่มงานบริการดา้นปฐมภูมิ โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิ 
       

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาศักยภาพการดูแลสุขภาพแม่และเด็ก

เครือข่ายบริการสุขภาพช้างกลาง 
กิจกรรมที่ 1 ประชุมเชิงปฏิบัติการการดูแลสุขภาพแม่และเด็ก 
เครือข่ายบริการสุขภาพช้างกลาง 
1.ค่าอาหารกลางวันผู้เข้าร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการ 40 คน   
มื้อละ 60 บาท   รวมเป็นเงิน 2,400 บาท  
2.ค่าอาหารว่างและเครื่องดืม่ผูเ้ข้าร่วมประชุมมื้อละ 25 บาท    
จำนวน 2 มื้อ 40 คนเป็นเงิน   2,000 บาท 
3. ค่าตอบแทนวิทยากร  5 ช่ัวโมงๆละ 600 บาท   
เป็นเงิน 3,000 บาท  
4. ค่าเอกสารประกอบการประชุมจำนวน 40 ชุด  
ชุดละ 150 บาท เป็นเงิน 6,000 บาท 
5.ค่าวัสดุอุปกรณ์ 1,600 บาท 

เพื่อพัฒนา
คุณภาพของ
บุคลากรใน
การดูแล
สุขภาพแม่
และเด็ก
เครือข่าย
บริการสุขภาพ
ช้างกลาง 

50 คน ม.ค.-มี.ค.66 15,000 
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นางสาว
นันทิดา บุญ
ทอง 

รวม (หนึ่งหมื่นห้าพันบาทถ้วน) 15,000      
 
.......................................................ผู้เสนอแผนการใช้งบประมาณ    .......................................................ผู้อนุมัติแผนการใช้งบประมาณ 
     
 



 

แผนปฏิบัติราชการ ของหน่วยงานกระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ 2566 
ยุทธศาสตร์ที่   2.ยุทธศาสตร์ด้านบริการเป็นเลิศ(Service Excellence)   แหล่งงบประมาณ เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ 
แผนงานที่  ที6่.การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ(Service Plan) โครงการที่ 11.โครงการพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่ และโรคอุบัติซ้ำ 
ตัวชี้วัด   อัตราสำเร็จของการรักษาวัณโรคปอดรายใหม่ 
ผู้รับผิดชอบ นางสาวสดุดี ดิษฐรักษ์  โทรศัพท์ 061-1749615  หนว่ยงาน กลุม่งานบริการปฐมภูมิและองค์รวม  โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสทิธิ์ 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ เป้าหมาย/จำนวน 
ระยะเวลา(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 
งบประมาณ

(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  

1 โครงการประชมุเชิงปฏบิัติการเครือข่ายวัณโรคแนว
ทางการดำเนินงานและการคัดกรองวณัโรคในกลุ่มเสี่ยง
อำเภอช้างกลาง จงัหวัดนครศรีธรรมราชป ี๒๕๖6 
กิจกรรมที่ ๑.ประชุมชีแ้จงโครงการแก่เจ้าหน้าที่ที่
รับผิดชอบ สสอ.ช้างกลาง รพ.สต.ทุกแห่ง, เจ้าหน้าที ่
โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์และประสานงาน
เจ้าหน้าที่หนว่ยงานที่เกีย่วข้อง 
-ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 70 บาทจำนวน 
20 คน 
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 1 มื้อๆละ 30 บาท 
จำนวน 20 คน 
กิจกรรมที่  2.จัดประชุมวิชาการและฝกึทักษะในการ
ดำเนินงานวัณโรคในระบบ DOTS การคัดกรองกลุ่มเสี่ยง 
แก่เจ้าหนา้ที่สาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง,เจ้าหน้าที่ที่ทำหนา้ที่พี่
เล้ียงและแกนนำในเครือข่ายตามกลุ่มเปา้หมาย 
-ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 70 บาทจำนวน 
20 คน 
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 2 มื้อๆละ 30 บาท 
จำนวน 20 คน 
 
 
 
 
 
 

1. ผู้ป่วยวัณโรคได้รับ
การรักษาทีถู่กต้องตาม
แนวทางการดำเนินงาน
วัณโรคแห่งชาติภายใต้
กลวิธกีารควบคุมกำกับ
การกินยาแบบมีพี่เล้ียง 
๒.เพื่อเร่งรัดค้นหา
ผู้ป่วยวัณโรคให้
ครอบคลุมโดยให้กลุ่ม
เส่ียงได้รบัการคัดกรอง
ด้วยการวินิจฉัยที่
รวดเร็วรวมทั้งการ
เข้าถึงการรักษาและ
การดูแลตามมาตรฐาน 
 

เจ้าหน้าที๋ ที่
รับผิดชอบ สสอ.ช้าง
กลาง รพ.สต.ทุกแห่ง, 
เจ้าหน้าที่ 
โรงพยาบาลพ่อท่าน
คล้ายวาจาสิทธิ ์
จำนวน 20 คน 

 
 

ม.ค.-ก.ย.2566    
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  นางสาวสดุดี 
ดิษฐรักษ์ 



 

 
 

.......................................................ผู้เสนอแผนการใช้งบประมาณ   ......................................................ผู้อนุมัติแผนการใช้งบประมาณ 
      

ลำดับ  
โครงการ/กิจกรรม 

 
วัตถุประสงค์ 

 
เป้าหมาย/จำนวน 

ระยะเวลา(ตั้งแต่
วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
 

 
ผู้รับผิดชอบ 

ไตรมาส๑ ไตรมาส๒ ไตรมาส๓ ไตรมาส๔ 
ต.ค-ธ.ค ม.ค-มี.ค เม.ย-มิ.ย ก.ค-ก.ย  

 -ค่าตอบแทนวิทยากร จำนวน 6 ชัว่โมงๆละ600บาท 
- ค่าป้ายไวนิลโครงการ ขนาด 1.2*2.5 เมตรเป็นเงิน 
500 บาท 
-โปสเตอร์ความรู้เรื่องวัณโรคขนาด 80*2 เมตร 2 
แผ่นๆล่ะ 1,500*2 เป็นเงิน 3000 บาท 
- ค่าคู่มือวัณโรค จำนวน 50 ชุด ชุดละ 20 บาท เป็น
เงิน 1000 บาท 
 -ค่าเอกสารแผ่นพับประชาสัมพันธ ์จำนวน 50 แผ่นๆ
ละ 2 บาท เป็นเงิน 100 บาท 
-ค่าถ่ายเอกสารแบบคัดกรองวัณโรค 50 ใบเป็นเงิน 50 
บาท 
- ค่าวัสด ุอุปกรณ์ (ปากกา) 1 กลอ่งๆละ 250 บาท
เป็นเงิน 250 บาท 
กิจกรรมที่ 3 .จัดประชุม DOT  MEETING จำนวน 2  
ครั้ง เจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบ สสอ.ชา้งกลาง รพ.สต.ทุก
แห่ง, เจ้าหน้าที ่โรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธิ์
และประสานงานเจ้าหน้าที่หนว่ยงานที่เกี่ยวข้อง 
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 1 มื้อๆละ 30 
บาท จำนวน 20 คน จำนวน 2 ครั้ง 
กิจกรรมที่4.นิเทศติดตามการปฏบิัติงานของเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขใน รพ.สต.แห่งละ ๑ ครั้ง 
-ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 70 บาทจำนวน 
1 คน จำนวน 7 ครั้ง 
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 1 มื้อๆละ 30 
บาท จำนวน 1 คนจำนวน 7 ครั้ง 
 

3.เพื่อพัฒนาศักยภาพ
เจ้าหน้าที่พี่เล้ียงในการ
รักษาผู้ป่วยวัณโรคใน
ระบบ DOTS ทั้งความรู้
และทักษะในการ
ปฏิบัติงานให้สามารถ
ปฏิบัติงานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

  
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

3600 
 

500 
 

3000 
 

1000 
 

100 
 

50 
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1200 
 
 
 

490 
 

210 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

√ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

√ 
 

นางสาวสดุดี 
ดิษฐรักษ์ 

รวม (หนึ่งหมื่นหา้พันบาทถ้วน)  15,000      



แผนปฏิบัติราชการสำนักงานสาธารณสุขอำเภอช้างกลาง ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่  2 Service Excellence (ด้านบริการเป็นเลิศ)    งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิ  

แผนงานท่ี     6  การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)   โครงการที่ 16 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาสุขภาพจิต   

ตัวช้ีวัด    ร้อยละของผู้ป่วยโรคซมึเศร้าเข้าถึงบริการสุขภาพจติ       

หน่วยงาน  งานจิตเวชและยาเสพติดโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธ์ิ                          ผู้รับผิดชอบ นางศุภมาส ราบบำเพิง  โทร: 095-4273236 

 
.......................................................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ                                                      .......................................................ผูอ้นมุตัิปฏิบตัิราชการ                                                                                           
              

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรและแกนนำชุมชน 

ในการคัดกรองดูแลผู้ป่วยจิตเวช 
กิจกรรมที่ 1 ให้ความรูเ้รื่องเรื่องการดูแลผู้ป่วยจติเวช 
ในชุมชน การคัดกรองภาวะซมึเศร้า และการฝึกปฏิบัติ 
กาใช้แบบคัดกรอง 2Q,9Q,8Q 
 
ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม 90 คนๆละ 30 บาทx 
2 มื้อ 
ค่าอาหารกลางวนั 90 คนๆละ 70บาท x 1 มื้อ 
ค่าเอกสารใบคัดกรอง 2Q,9Q,8Q 
 
 

เพ่ือพัฒนศักยภาพ
ของบุคลากรและ
แกนนำชุมช 
บุคลากร แกนนำ 
เครือข่าย สามารถส่ง
ต่อความรู้ คำแนะนำ 
คำปรึกษา ทักษะ 

และพฤติกรรมการ
มีสุขภาพจิต 
ที่ดีให้กับประชาชน 
ได้อย่าง 
ถูกต้องและ
เหมาะสม 

 
 

จนท.รพ. 
จนท. 
เครือข่าย 

แกนนำชุมชน 
อสม. 
จำนวน 90 
คน 
 

 
 

 
มกราคม 
1565 –  
กันยายน 
2565 

 
 
 

 
 

 
5,400 

 
 

6,300 
300 

 

 
 
 
 

 
 
 

P  
 

 
 
 

P  
 

 
 
 

P  
 
 
 

 
 

 
 
 
 

รวม (หนึ่งหมื่นสองพันบาทถ้วน) 12,000    12,000  



แผนปฏิบัติราชการกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่   2  แผนยุทธศาสตร์ด้านการบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงาน   6 การพฒันาระบบบรกิารสขุภาพ (Service Plan)   โครงการที่ 5. โครงการการดูแลผูปวยระยะทายแบบประคับประคองและการดูแลผูปวยกึ่งเฉียบพลัน 

ตัวชี้วัดที่  5. ร้อยละการให้การดูแลตามแผนการดูแลล่วงหน้า (Advance Care Planning)ในผู้ป่วย ประคับประคองอย่างมีคุณภาพ 
หน่วยงาน      กลุ่มงานการพยาบาล                      ผู้รบัผิดชอบ       นางสาว บุษกร  สุวรรณน้อย  โทร: 099 -4080777 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลล่วงหน้า 

(Advance Care Planning)ในผู้ป่วย 
ประคับประคอง เครือข่ายช้างกลาง  ปี 2566 
1.ประชุมเชิงปฏิบัติการคณะกรรมการ Palliative  
care  และทีมดูแลผูป้่วย Palliative เครือข่ายช้าง
กลาง  

1.1 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 30 คนๆละ 60 
บาท X 1 มื้อ 
1.2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 30 คนๆ
ละ 25 บาท  X 2 มื้อ 
1.3 ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 บาท  
เป็นเงิน 
1.4 ค่าวัสดุในการจัดการอบรม เปน็เงิน    

 

1.เพื่อพัฒนา
สมรรถนะของ
บุคลากรในการดูแล
ผู้ป่วย Palliative  
care  เครือข่ายช้าง
กลาง 
2.กำหนดแนวทางการ
การทำ(Advance 
Care Planning) 
3.เพื่อพัฒนาระบบ 
(Advance Care 
Planning)ในผู้ป่วย 
ประคับประคอง 

คณะกรรมการ 
Palliative  
careเครือข่าย
ช้างกลาง 30 
คน 

 
 

 
มกราคม-
มีนาคม66 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

1,800 
 

1,500 
 

3,600 
1,000 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

1,800 
 

1,500 
 

3,600 
1,000 

 
 
 
 
 
 
 

  
 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
นางสาว 
บุษกร  
สุวรรณน้อย   
นางสาว 
ศิวพร   
คงมา 

รวม(เจ็ดพันเก้าร้อยบาทถ้วน) 7,900    7,900  

. 
 
............................... .......................ผู้เสนอแผนปฏิบตัิราชการ                                                            .......................................................ผู้อนุมัติปฏิบัติราชการ 
 



แผนปฏิบัติราชการสำนักงานสาธารณสุขอำเภอช้างกลาง ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่   2  แผนยุทธศาสตร์ด้านการบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่      6 การพัฒนางานวิจัย และนวัตกรรมด้านสุขภาพ      โครงการที่ 6.9.โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 5 สาขา 
ตัวชี้วัดที่        38  อัตราตายผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired 
หน่วยงาน      การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ กลุ่มงานการพยาบาล                      ผู้รับผิดชอบนางสุกัญญา ทรงประเสริฐ  โทร: 081-2720689 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาคุณภาพการป้องกันและดูแลรักษา

ผู้ป่วยในชุมชนผู้ป่วยภาวะsepsis/pneumonia 
1.ประชุม อบรม เจ้าหน้าท่ีและอสม.ที่เกี่ยวข้องในการ
ดูแลผูป้่วยsepsis/pneumonia 
2.ระบบส่งต่อจากรพ.สต.มายังรพ.ในผู้ป่วย
sepsis/pneumonia 
1.1 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 30 คนๆละ 60 บาท 

X 1 มื้อ 
1.2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 30 คนๆละ 

25 บาท  X 2 มื้อ 
1.3 ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 บาท 

เป็นเงิน 
1.4 ค่าวัสดุในการจัดการอบรม เป็นเงิน    
 
 
 
 
 

1.เพื่อพัฒนา
สมรรถนะของ
บุคลากรในการดูแล
ผู้ป่วย
sepsis/pneumonia
ในระดับรพ.สต.(นำ
ร่องโดยอสม.)ส่งเสริม
ประชาชนมีความรู้
เข้าใจ 
2.มีแนวทางการดูแล
รักษาผู้ป่วย
sepsis/pneumonia
กำหนดใช้เป็นแนวทาง
ปฎิบัติทั้งองค์กร 
3.เพื่อพัฒนาระบบ
referร่วมกับเครือข่าย
มีระบบช่องทาง
ปรึกษาแพทย์ 

เจ้าหน้าท่ีรพ.
สต. อสม.ใน
เครือข่ายช้าง
กลาง 30 คน 

 
 

 
มกราคม-
มีนาคม66 

 
 
 

 
 
 
1,800 

 
1,500 

 
3,600 
 
2,000 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
1,800 
 
1,500 
 
3,600 
 
2,000 

  
 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
นางสุกัญญา  
ทรง
ประเสริฐ 
 

 
 
 .......................................................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ                                                                                   



 
แผนปฏิบตัิราชการส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลาง ปีงบประมาณ 2566  

ยุทธศาสตร์ที่   2  แผนยุทธศาสตร์ด้านการบริการเป็นเลิศ (Service Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่      6 การพัฒนางานวิจัย และนวัตกรรมด้านสุขภาพ      โครงการที่ 6.9.โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 5 สาขา 
ตัวชี้วัดที่        38  อัตราตายผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด community-acquired 
หน่วยงาน      การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ กลุ่มงานการพยาบาล                      ผู้รับผิดชอบนางสุกัญญา ทรงประเสริฐ  โทร: 081-2720689 

 

 
 
 
 .......................................................ผู้เสนอแผนปฏิบัติราชการ    .......................................................ผู้อนุมัติปฏิบัติราชการ                                                                                   
 

 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
 2.โครงการพัฒนาคุณภาพการดูแลผู้ป่วยใน

โรงพยาบาล 
1.จัดอบรม บุคลากร พยาบาลและแพทย์ผู้เกี่ยวข้อง
update องค์ความรู้บันทึกข้อมูล(ICD10)นิเทศ
ติดตามและประเมินผลโดยทีมสหวิชาชีพ 
1.5 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 30 คนๆละ 60 บาท 

X 1 มื้อ 
1.6 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 30 คนๆละ  

25 บาท  
X 2 มื้อ 

1.7 1.7.ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 
บาท เป็นเงิน 

 

1.เพื่อพัฒนาศักยภาพ
ของบุคลากร พยาบาล
แพทย์(updateองค์
ความรู้)บันทึกข้อมูล
ให้ความถูกต้อง 
2.เพื่อพัฒนาห้องlab
ในการตรวจวิเคราะห์
แยกเช้ือด้วย blood 
lactaseในการวินิจฉัย
sepsis 
3.เพื่อพัฒนาระบบส่ง
ต่อไปยังรพ.ศูนย ์

พยาบาล 
เจ้าหน้าท่ีlab 
แพทย์ รพ.พ่อ
ท่านคล้าย
วาจาสิทธิ์
จำนวน 30 
คน 

ม.ค.-มี.ค.
66 

 
 

 
 

 
1,800 
 
1,500 

 
 

3,600 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

1,800 
 

  1,500 
 
 
  3,600 

  
 
 

 
 
 
 

 
 

 

 
 

รวม (หนึ่งหมื่นห้าพันแปดร้อยบาทถ้วน)   15,800    



แผนปฏิบตัิราชการส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลางปีงบประมาณ 2566 

ยทุธศาสตรท์ี่ 2 แผนยทุธศาสตรด์า้นการบรกิารเป็นเลิศ (Service Excellence) งบประมาณ เงนิบ ารุงโรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธ์ิ 
แผนงานท่ี 3   การป้องกนัควบคมุโรคและลดปัจจยัเส่ียงดา้นสขุภาพ   

ผูร้บัผิดชอบ นางสาวกณุฑีรา รกัษาแกว้ โทร: 0844495404 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
1 โครงการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพ  

สาขา NCD 
กิจกรรมที่1 ประชุมคณะกรรมการดำเนินงาน NCD 
และ เจ้าหน้าท่ีเกี่ยวข้องในการดูแลผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 
 
1.8 ค่าอาหารว่างจำนวน 40คนๆละ 30 บาท X 1 

มื้อ 
1.9 ค่าวัสดุในการจัดการอบรม เป็นเงิน  
 
 
 
 
 

1.เพื่อช้ีแจงแนวทาง
ดำเนินงานแก่คณะ
ดำเนินงาน NCDใน
เครือข่ายสุขภาพ
อำเภอช้างกลาง 
2.มีแนวทางการดูแล
รักษาผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 
 
3.เพื่อพัฒนาระบบ
referร่วมกับเครือข่าย 
 
 

คณะ
ดำเนินงาน 
NCDเครือข่าย
สุขภาพอำเภอ
ช้างกลาง 40 
คน 

 
 

 
ธันวาคม 

65-
กันยายน66 

 
 
 
 
 
 
 

3,600 
1,000 

 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

1,200 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

1,200 

 
 
 
 
 
 
 

1,200 
 
 
 
 
 

 
 
นางสาว
กุณฑีรา 
รักษาแก้ว 
 

 
 
 ...................................... .................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ   
 
 
 
 
 
 



แผนปฏิบตัิราชการส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลางปีงบประมาณ 2566 

ยทุธศาสตรท์ี่ 2 แผนยทุธศาสตรด์า้นการบรกิารเป็นเลิศ (Service Excellence) งบประมาณ เงนิบ ารุงโรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธ์ิ 
แผนงานท่ี 3   การป้องกนัควบคมุโรคและลดปัจจยัเส่ียงดา้นสขุภาพ   

ผูร้บัผิดชอบ นางสาวกณุฑีรา รกัษาแกว้ โทร: 0844495404 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
 กิจกรรมที2่ อบรมพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ท่ี

เกี่ยวข้องด้านการดูแลและเฝ้าระวังภาวะแทรกซ้อน
จากโรคเบาหวาน 
 
1.1 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 20 คนๆละ 60 บาท 

X 1 มื้อ 
1.2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 คนๆละ  

25 บาท  
X 2มื้อ 

1.3 1.7.ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 
บาท เป็นเงิน  

 

1.เพื่อพัฒนาศักยภาพ
ของเจ้าหน้าท่ีในการ
ดูแลผูป้่วยเบาหวาน
และเฝ้าระวัง
ภาวะแทรกซ้อนใน
ผู้ป่วยเบาหวาน 
 
2.ผู้ป่วยเบาหวาน
ได้รับการคัดกรอง
ภาวะแทรกซ้อนอย่าง
ถูกต้องแม่นยำและ
ครอบคลมุตาม
เป้าหมาย 
 

เจ้าหน้าท่ีที่
ดูแลผูป้่วย
NCDใน
เครือข่ายช้าง
กลาง 20 คน 

ธันวาคม 
65-

กันยายน66 

 
 

 
 

 
1,200 

 
1,000 

 
3,600 

 

 
 
 

 
 
 
 
 

1,200 
 

1,000 
 

3,600 

  
 
 

 
 
 
 

 
 

 

 
นางสาว
กุณฑีรา 
รักษาแก้ว 
 

รวม(หนึ่งหมื่นสีร่้อยบาทถ้วน)   10,400    
 
 
 .................................. .....................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ      .......................................................ผูอ้นมุตัิปฏิบตัิราชการ
  
 
 

 



แผนปฏิบัติราชการ ของหน่วยงานกระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ 2566 
ยุทธศาสตร์ที่  3.การพัฒนากำลังคน (Service Excellence)     แหล่งงบประมาณ เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ 
แผนงานที่  10.การพัฒนาระบบบริหารจัดการกำลังคนด้านสุขภาพ     โครงการที่ 31. โครงการ Happy MOPH กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงแห่งความสุข 
ตัวชี้วัด   60 จำนวนองค์กรแห่งความสุขที่มีคุณภาพ 
ผู้รับผิดชอบ นางสาวสดุดี ดิษฐรักษ์  โทรศัพท์ 061-1749615  หนว่ยงาน กลุม่งานบริการปฐมภูมิและองค์รวม  โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสทิธิ์ 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ เป้าหมาย/จำนวน 
ระยะเวลา(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 
งบประมาณ

(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  

1 โครงการตรวจสุขภาพเจ้าหน้าที่และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพบุคลากรเครือข่ายอำเภอช้างกลางอำเภอช้างกลาง 
จังหวัดนครศรีธรรมราชปี ๒๕๖6 
กิจกรรมที่ ๑.ตรวจสุขภาพเจ้าหน้าที่เครือข่ายสุขภาพชา้งกลาง
จำนวน 144 คน 
กิจกรรมที่ 2.คัดเลือกบุคลากรทุกคนที่มีโรคประจำตัว มีค่า 
BMI เกินมาตรฐานหรือรอบเอวเกินมาตรฐานเพื่อเข้าร่วม
โครงการ 
กิจกรรมที่ 3. แบ่งกลุ ่มบุคลากร กลุ ่มเสี ่ยง และกลุ ่มป่วย 
ออกเป็น 3 ทีมเพื่อสร้างแรงจูงใจและเกิดการกระตุ้นให้มีการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพก่อนเข้ากิจกรรมฐานแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ โดยแบ่งออกเป็น 3 ฐาน คือ 
ฐานที่ 1. ด้านการออกกำลังกาย 
ฐานที่ 2. ด้านการผ่อนคลายฝกึการปฏบิัติทางจิต 
ฐานที่ 3. ด้านโภชนาการ  
กิจกรรมที่ 4. สัมมนาในหัวข้อเรื่องคุมชีวิต ให้ฟิตอย่างไร กับ
บุคลากรต้นแบบเพื่อสร้างแรงจูงใจและเกิดการกระตุ้น ให้มีการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
--ค่าตอบแทนวิทยากร จำนวน 6 ชั่วโมงๆละ 
 600 บาท   
-ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 70 บาทจำนวน 60 คน  
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 1 มื้อๆละ 30 บาท 
จำนวน 60 คน 
-ค่าเอกสารแผ่นพบัประชาสัมพันธ ์
จำนวน 100 แผ่นๆละ 2 บาท  
 
 

1.เพื่อให้บุคลากร
สาธารณสุขได้รับ
การประเมิน
สภาวะสุขภาพ 
และพฤติกรรม
เส่ียงต่อสุขภาพ 
2.เพื่อให้บุคลากร
สาธารณสุขมี
ทางเลือกในการ
ดูแลสุขภาพ 
3.เพื่อฝึกทักษะ
การรับประทาน
อาหารและการ
ออกกำลังกายที่
เหมาะสม 

บุคลากรสาธารณสุข
ในเครือข่ายสุขภาพ
ช้างกลางมีค่า BMI ≥ 
25  

 
 

เม.ย.-ก.ย.2566    
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4,200 
 
1,800 
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√ 
 
 
 
√ 

 
 
 
 
 

√ 

  
 
นางสาวสุ
กัญญา ทรง
ประเสริฐ 
 
นางสาวสดุดี 
ดิษฐรักษ์ 



 
 
.......................................................ผู้เสนอแผนการใช้งบประมาณ     .......................................................ผู้อนุมัติแผนการใช้งบประมาณ 
 

ลำดับ  
โครงการ/กิจกรรม 

 
วัตถุประสงค์ 

 
เป้าหมาย/จำนวน 

ระยะเวลา(ตั้งแต่
วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
 

 
ผู้รับผิดชอบ 

ไตรมาส๑ ไตรมาส๒ ไตรมาส๓ ไตรมาส๔ 
ต.ค-ธ.ค ม.ค-มี.ค เม.ย-มิ.ย ก.ค-ก.ย  

 กิจกรรมที่ 5. ให้ความรูเ้รื่องการทำอาหารเพื่อสุขภาพ 
--ค่าตอบแทนวิทยากร จำนวน 6 ชั่วโมงๆละ 
 600 บาท   
-ค่าอาหารกลางวัน จำนวน 1 มื้อๆละ 70 บาทจำนวน 60 คน  
-ค่าอาหารวา่งและเครื่องดื่ม จำนวน 1 มื้อๆละ 30 บาท 
จำนวน 60 คน 
-ค่าเอกสารแผ่นพบัประชาสัมพันธ ์
จำนวน 100 แผ่นๆละ 2 บาท 
กิจกรรมที่ 6. กิจกรรมออกกำลังกายบริเวณสวนเทพประทาน 
รพ.พ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ ์เวลา 16.00 น.เป็นต้นไป เพื่อให้
บุคลากรสามารถออกกำลังกาย ร่วมกันได้ 

- เส่ือโยคะ ความยาว 183 cm กวา้ง 61 cm หนา 
5 mm 200*6 

- ลูกบอลโยคะ  ขนาด 65 cm 150*6 
- เชือกกระโดด หนา 0.2 cm. ความยาว 3 m. 

50*8 
- ฮูล่าฮูป ขนาด 2 กก. 70*6 

กิจกรรมที่ 7. จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้และนำเสนอผล
การดำเนินงานสร้างเสริมสุขภาพบุคลากรต้นแบบด้าน สขุภาพ 
(Health Model) ประเภททีมและรายบุคคล และติดตาม
ผลลัพธ์ของสถานะสุขภาพโดยการวัดรอบเอว และชั่งน้ำหนกั 

- เครื่องช่างน้ำหนัก 1 เครื่อง  
- เครื่องวัดมวลไขมัน 1 เครื่อง 
- สายวัดรอบเอว 2 เส้น 20*4 
- เกียรติบัตรและของรางวัล 

-เกียรติบัตร 3 รางวัล 
-ของรางวัลจำนวน 3 รางวัล 
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 √ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
√ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

√ 

นางสาวสดุดี 
ดิษฐรักษ์ 

รวม (สามหมื่นบาทถว้น)  30,000      



แผนปฏิบตัิราชการส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลาง ปีงบประมาณ 2565  

ยทุธศาสตรท์ี่   4  แผนยทุธศาสตรบ์รหิารเป็นเลิศดว้ยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบ ารุงโรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธ์ิ  
แผนงานท่ี      14 การพฒันางานวิจยั และนวตักรรมดา้นสขุภาพ      โครงการท่ี 40  โครงการพฒันางานวิจยั /นวตักรรมผลิตภณัฑส์ขุภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย ์

ตวัชีว้ดัที่        65  จ านวนนวตักรรม หรือเทคโนโลยีสขุภาพท่ีคิดคน้ใหม่ หรือที่พฒันาต่อยอด 

หน่วยงาน      ส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลาง                      ผูร้บัผิดชอบนายสรุชยั   ชยัสิทธ์ิ  โทร: 098-0375673 
 

ล าดบั โครงการ/กจิกรรม วตัถปุระสงค ์
เป้าหมาย/
จ านวน 

ระยะเวลา
(ตัง้แต่วนัท่ี-
วนัท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาด าเนินการ 
ผูร้บัผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-
มิ.ย. 

ก.ค.-ก.ย.  

1 โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนานวัตกรรมและ
การจัดการความรู้ เครือข่ายบริการสุขภาพช้างกลาง 
ปี 2565 
1.กิจกรรมอบรมเชิงปฏิบัติการ 
1.10 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 40 คนๆละ 60 

บาท X 1 มื้อ 
1.11 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 40 คนๆ

ละ 25 บาท  X 2 มื้อ 
1.12 ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 

บาท เป็นเงิน 
1.13 ค่าวัสดุในการจัดการอบรม เป็นเงิน    
 
 
 
 
 

 
 
 
1.เพื่อให้บุคลากรมี
ความรู้เรื่องการพัฒนา
นวัตกรรมสุขภาพใน
การพัฒนาการทำงาน
อย่างมีประสิทธิภาพ 
2.เพื่อให้มีนวัตกรรม
และผลงานวิชาการทุก
หน่วยบริการ 

 
 
 
บุคลากร 
40 คน 

 
 

 
มิถุนายน 
1565 –  
กันยายน 
2565 
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2,400 

 
2,000 

 
 
3,600 

 
2,000 

 
 
 
นายสุรชัย 
ชัยสิทธ์ิ 
 

 
 
 .......................................................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ                                                                                   



 
แผนปฏิบตัิราชการส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลาง ปีงบประมาณ 2565 

ยทุธศาสตรท์ี่ 4. แผนยทุธศาสตรบ์รหิารเป็นเลิศดว้ยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบ ารุงโรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธ์ิ  
แผนงานท่ี 14 : การพฒันางานวจิยั และนวตักรรมดา้นสขุภาพ   โครงการท่ี 40. โครงการพฒันางานวิจยั /นวตักรรมผลิตภณัฑส์ขุภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย ์

ตวัชีว้ดัที่   65  จ านวนนวตักรรม หรือเทคโนโลยีสขุภาพท่ีคิดคน้ใหม่ หรือท่ีพฒันาต่อยอด 

หน่วยงาน ส านกังานสาธารณสขุอ าเภอชา้งกลาง  ผูร้บัผิดชอบนายสรุชยั   ชยัสิทธ์ิ  โทร: 098-0375673 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่วันท่ี-

วันท่ี) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอบ ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

 ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย.  
 2.กิจกรรมแลกเปลีย่นเรยีนรู้นวัตกรรม   (ประกวด

ผลงานวัตกรรมดีเด่นระดับอำเภอ) 
1.14 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 40 คนๆละ 60 

บาท X 1 มื้อ 
1.15 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 40 คนๆ

ละ  25 บาท  
X 1 มื้อ 

1.16 ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  600 
บาท เป็นเงิน   

1.17 ค่าเกียรติบัตรพร้อมกรอบ 10 ชุดๆละ 
200 บาท เป็นเงิน 
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2,400 

 
2,000 

 
 
3,600 

 
2,000 

 

 
 

รวม(สองหมื่นบาทถว้น) 20,000    20,000  

 
 
 .......................................................ผูเ้สนอแผนปฏิบตัิราชการ      .......................................................ผูอ้นมุตัิปฏิบตัิราชการ
                                                                                   
 
 



แผนปฏิบัติราชการกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2566 

ยุทธศาสตร์ที่   4  แผนยุทธศาสตร์บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่     แผนที่ 11. การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ          โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ  

ตัวชี้วัดที่   57.3 ร้อยละของโรงพยาบาลชุมชนมีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง HA ขั้น 3       
หน่วยงาน    โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์       ผู้รับผิดชอบ   นางอรภัทร  หงษ์ทอง    โทรศัพท์ 062-22468919 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอ

บ 
ไตรมาส
1 

ไตรมาส
2 

ไตรมาส
3 

ไตรมาส
4 

 ต.ค.-
ธ.ค. 

ม.ค.-
มี.ค. 

เม.ย.-
มิ.ย. 

ก.ค.-ก.ย.  

1 โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาความรู้ 
มาตรฐานโรงพยาบาลฉบับท่ี โรงพยาบาลพ่อ
ท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ ปี 2566 
1.กิจกรรมอบรมเชิงปฏิบัติการ 
1.18 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 20 คนๆละ 

60 บาท X 1 มื้อ 
1.19 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 

คนๆละ 25 บาท  X 2 มื้อ 
1.20 ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ชม.ๆละ  

600 บาท เป็นเงิน 
1.21 ค่าวัสดุในการจัดการอบรม เป็นเงิน    
 
 

1.เพ่ือพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาลให้ผ่าน
การรับรอง HA ขั้น2  
2.เพ่ือให้ทีมคุณภาพ
โรงพยาบาลมีความรู้
เรื่องการพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาล
ตามมาตรฐานHA 
ฉบับที่ 5 
 

 
บุคลากร 
20  คน 

 
ตุลาคม 
2566 –  
กันยายน 
2567 

 
 
 
 
 

1,200 
 

1,000 
 

3,600 
2,000 

 
 
 
 

   
 
 

 
 

1,200 
 
1,000 

 
3,600 
2,000 

 
 
นางอร
ภัทร  หงษ์
ทอง     
 

 
 
 .......................................................ผู้เสนอแผนปฏิบัติราชการ                                                 .......................................................ผู้อนุมัติปฏบิัติราชการ
                                                                                    
                



 
แผนปฏิบัติราชการโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ ปีงบประมาณ 2566 

ยุทธศาสตร์ที่   4  แผนยุทธศาสตร์บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่     แผนที่ 11. การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ          โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ  

ตัวชี้วัดที่   57.3 ร้อยละของโรงพยาบาลชุมชนมีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง HA ขั้น 3       
หน่วยงาน    โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์       ผู้รับผิดชอบ   นางอรภัทร  หงษ์ทอง    โทรศัพท์ 062-22468919 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอ

บ 
ไตรมาส
1 

ไตรมาส
2 

ไตรมาส
3 

ไตรมาส
4 

 ต.ค.-
ธ.ค. 

ม.ค.-
มี.ค. 

เม.ย.-
มิ.ย 

ก.ค.-ก.ย.  

 2.กิจกรรมทบทวนและตามรอยคุณภาพ
โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ 
 2.1  ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 
คนๆ ละ  25 บาท X 1 มื้อ x 12  ครั้ง 
3. กิจกรรมประเมินตนเองตามมาตรฐานHA 
 3.1 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 20 คนๆละ 
60 บาท X 1 มื้อ 
3.2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 
คนๆละ 25 บาท  X 2 มื้อ 
 

    
 
 

6,000 
 

 
1,200 

 
1,000 

 
 
 

 
 

  
 

 
6,000 

 
 

1,200 
 

1,000 

 
 

 
 
 .......................................................ผู้เสนอแผนปฏิบัติราชการ    .......................................................ผู้อนุมัติปฏิบัติราชการ                                                                                   

 

 



  

แผนปฏิบัติราชการโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ ปีงบประมาณ 2566 

ยุทธศาสตร์ที่   4  แผนยุทธศาสตร์บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่     แผนที่ 11. การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ          โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ  

ตัวชี้วัดที่   57.3 ร้อยละของโรงพยาบาลชุมชนมีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง HA ขั้น 3       
หน่วยงาน    โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์       ผู้รับผิดชอบ   นางอรภัทร  หงษ์ทอง    โทรศัพท์ 062-22468919 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอ

บ 
ไตรมาส
1 

ไตรมาส
2 

ไตรมาส
3 

ไตรมาส
4 

 ต.ค.-
ธ.ค. 

ม.ค.-
มี.ค. 

เม.ย.-
มิ.ย. 

ก.ค.-ก.ย.  

 4.กิจกรรมตรวจเยี่ยมภายใน 
 4.1  ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 
คนๆละ  25 บาท X 1 มื้อ x 2  ครั้ง 
5. กิจกรรมทบทวน เขียน SAR 65  
 5.1 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 20 คนๆละ 
60 บาท X 1 มื้อ 
5.2 ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 
คนๆละ 25 บาท  X 2 มื้อ 
 
 

    
 

1,000 
 

 
1,200 

 
1,000 

 
 
 

 
 

  
 
1,000 

 
 

1,200 
 

1,000 

 
 

 
 
 .......................................................ผู้เสนอแผนปฏิบัติราชการ     .......................................................ผู้อนุมัติปฏิบัติราชการ                                                                                   

 

 



แผนปฏิบัติราชการโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์ ปีงบประมาณ 2566 

ยุทธศาสตร์ที่   4  แผนยุทธศาสตร์บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)      งบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์  
แผนงานที่     แผนที่ 11. การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ          โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ  

ตัวชี้วัดที่   57.3 ร้อยละของโรงพยาบาลชุมชนมีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง HA ขั้น 3       
หน่วยงาน    โรงพยาบาลพ่อท่านคล้ายวาจาสิทธิ์       ผู้รับผิดชอบ   นางอรภัทร  หงษ์ทอง    โทรศัพท์ 062-22468919 
 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 

ระยะเวลา
(ตั้งแต่

วันที่-วันที่) 

งบประมาณ
(บาท) 

ระยะเวลาดำเนินการ 
ผู้รับผิดชอ

บ 
ไตรมาส
1 

ไตรมาส
2 

ไตรมาส
3 

ไตรมาส
4 

 ต.ค.-
ธ.ค. 

ม.ค.-
มี.ค. 

เม.ย.-
มิ.ย 

ก.ค.-ก.ย.  

 6.กิจกรรมขอรับรองHA ขั้น 2  
 6.1  ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่มจำนวน 20 
คนๆละ  25 บาท X 1 มื้อ x 2  ครั้ง 
 6.2 ค่าอาหารกลางวันจำนวน 20 คนๆละ 
60 บาท X 1 มื้อ 
6.3 ค่าวิทยากรจากสรพ.เพื่อตรวจเยี่ยมขอ
รับรองการประเมิน HA ขั้น 2 จำนวน 2 ท่าน  
6.4 ค่าท่ีพักวิทยากร จำนวน 2 ห้อง 1 คืน 
เป็นเงิน 
6.5 ค่าเดินทางวิทยากร จำนวน 2 ท่าน ไป-
กลับ เป็นเงิน 

    
 

1,000 
 

1,200 
 

50,000 
4,000 
8,000 

 
 
 

 
 

  
 
6,000 

 
1,200 

 
50,000 
4,000 
8,000 

 

 
 

รวม(แปดหมื่นสามพันสี่ร้อยบาทถ้วน) 93,400    93,400  
 
 
 .......................................................ผู้เสนอแผนปฏิบัติราชการ    ......................................................ผู้อนุมัติปฏิบัติราชการ                                                                                   
                 
 



แผนการปฏิบัติการของหน่วยงานกระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 256๖ 

ยุทธศาสตร์ 4 Excellence ที่ 3 บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence)   แหล่งงบประมาณ  เงินบำรุงโรงพยาบาลพ่อท่านคลา้ยวาจาสิทธ์ิ 
แผนงานท่ี 11   โครงการที่ 4 โครงการพัฒนาเครือข่ายกำลังคนดา้นสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด ผู้เข้าอบรมมีความรู้ในการใช้กัญชาทางการแพทย์เพิ่มมากขึน้ 
ผู้รับผิดชอบ นางสาวอภิฤดี  หาญณรงค์         โทรศัพท์ 0๙๑-77๖๑๗๕๖   หน่วยงาน กลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก 

ลำดับ โครงการ/กิจกรรมหลัก วัตถุประสงค์ 
เป้าหมาย/

จำนวน 
ระยะเวลา 

งบประมาณ
รวม 

(บาท) 

งบประมาณรายไตรมาส (บาท) 

ผู้รับผิดชอบ 
ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 

ไตรมาส 
4 

ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. 
ก.ค.-
ก.ย. 

 โครงการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรเพ่ือ
เพ่ิมพูนทักษะการใช้กัญชาทางการแพทย์
และสร้างความเชื่อมัน่ในการให้บริการ
เครือข่ายบริการสุขภาพช้างกลาง 
กิจกรรม อบรมเชิงปฏิบัติการ 1 วนั 
1. ค่าอาหารกลางวันผูเ้ข้าร่วมโครงการ 
จำนวน 20 คน 1 มื้อ มื้อละ ๖0  บาท 
2. ค่าอาหารว่างและเครื่องดื่ม จำนวน 20  
คน 2 มื้อ มื้อละ 25 บาท   
3. ค่าตอบแทนวิทยากร 6 ช่ัวโมง ช่ัวโมงละ 
600 บาท  
4. ค่าป้ายไวนิลประชาสมัพันธ์โครงการ 1 
แผ่น 
5. ค่าวสัดุที่ใช้ในการจัดอบรม 
6. เอกสารประกอบการอบรม     จำนวน 20 
ชุด ชุดละ 100 บาท 
๗. ค่าไวนลิพร้อมขาตั้ง จำนวน 2 แผ่น แผ่น
ละ 2,๓50 บาท 

1. เพื่อสนับสนุนและ
ตอบสนองนโยบายของรัฐบาล
และกระทรวงสาธารณสุขที่มุ่ง
ให้การแพทย์แผนไทย และ
การแพทย์ทางเลือกเป็นที่รูจ้ัก
อย่างแพร่หลาย 
2. เพื่อเพ่ิมพูนทักษะการใช้
กัญชาทางการแพทย์แก่
บุคลากรสาธารณสุข 
๓. เพื่อสร้างความเชื่อมั่นใน
การให้บริการกญัชาทาง
การแพทย์ให้แก่ผู้เข้ารับ
บริการในเขตอำเภอช้างกลาง 
 

บุคคลากรทาง
การแพทย์ของ
โรงพยาบาลพ่อ
ท่านคล้ายวาจา
สิทธ์ิ และ
โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลใน
เครือข่ายบริการ
สุขภาพช้าง
กลาง จำนวน 
20 คน 
 

ไตรมาส 
2 

 
 
 
 
 
 

1,๒00 บาท 
 

1,000 บาท 
 

3,600 บาท 
 

1,000 บาท 
 

1,๕00 บาท 
 

2,000 บาท 
๔,๗๐๐ บาท 

 

 / 
 

  นางสาว 
อภิฤดี   หาญ
ณรงค์        

รวมงบประมาณ 1๕,000 บาท      
 
....................................................ผู้เสนอแผนปฏิบตัิการ                                                                                       .....................................................ผู้อนุมตัิแผนปฏิบตัิการ 


