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1. Promotion & Prevention Excellence 

ประเด็น 3  ควบคุมปัจจัยเสี่ยง คุ้มครองผู้บริโภค 

ลําดบั ตัวชี้วัด 
ความกา้วหนา้ผลการดําเนนิงาน 

ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กนัยายน 2560) 
ผู้รายงาน 

 
เป้าหมาย ผลการดําเนนิงาน 

1. ร้อยละของผู้ป่วยยาเสพ
ติดที่หยุดเสพต่อเนื่อง 3 
เดือน หลังจําหน่ายจาก
การบําบัดรักษาตามเกณฑ์
กําหนด 
เป้าหมายทั้งปี 
ร้อยละ 92 
 

- ร้อยละ 92 ของผู้ ป่ วยยาเสพติดที่ห ยุดเสพ
ต่อเนื่อง 3 เดือน หลังจําหน่ายจากการบําบัดรักษา 
(3 month remission rate) 
- ร้อยละ 75 ของค่ายศูนย์ขวัญฯ โรงเรียนวิวัฒน์ฯ  
ระบบต้องโทษ  จัดบริการตามมาตรฐานของ
กระทรวงสาธารณสุข 

- ผู้ ป่วยยาเสพติดที่หยุดเสพต่อเนื่อง 3 เดือน หลังจําหน่ายจากการ
บําบัดรักษา (3 month remission rate) ร้อยละ 96.88 
 
- ร้อยละ  75 ของค่ายศูนย์ขวัญฯ จัดบริการตามมาตรฐานของกระทรวง
สาธารณสุข(จากการประเมินตนเองจากมาตรฐานศูนย์ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมฯ กระทรวงสาธารณสุข) 
หมายเหตุ 
กรณีระบบบังคับบําบัด แบบควบคุมตัว (โรงเรียนวิวัฒน์ฯ) เล่มมาตรฐาน
การบําบัดฟื้นฟูฯ ผู้ ติดยาเสพติด ตาม พ .ร .บ . 2545  ได้เผยแพร่
ประชาสัมพันธ์เดือนกันยายน 2560และวางแผนที่จะให้โรงเรียนวิวัฒน์ฯ
ประเมินตนเองตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุข  ในเดือนตุลาคม 
2560 
กรณีระบบต้องโทษ (เรือนจําและทัณฑสถาน) อยู่ระหว่างจัดพิมพ์เล่ม
มาตรฐานการบําบัดฟื้นฟูฯระบบต้องโทษ จะเผยแพร่และประชาสัมพันธ์
เดือนตุลาคม 2560 และให้หน่วยงานดังกล่าวประเมินตนเองในเดือน 
พฤศจิกายน 2560 
 

กบรส.สป. 

 

รายงานผลการดําเนนิงานตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ (Performance Agreement: PA) ประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2560 
ของ แพทย์หญิงประนอม คําเที่ยง ตําแหน่ง รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กันยายน ๒๕๖๐) 
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2. Service Excellence 
ประเด็น 5  การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 

ลําดบั ตัวชี้วัด 
ความกา้วหนา้ผลการดําเนนิงาน 

ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กนัยายน 2560) 
ผู้รายงาน 

 
เป้าหมาย ผลการดําเนนิงาน 

2. ร้อยละของคลินิกหมอ
ครอบครัวที่เปิด
ดําเนินการในพื้นที่ 
(Primary Care Cluster)
เป้าหมายทั้งป ี
จัดตั้ง PCC ทีข่ึ้นทะเบียน  
ร้อยละ 11.72 
(381 /424 ทีม) 
ร้อยละ 90 
 

ส่วนกลาง 
- แลกเปลี่ยนเรียนรู้  PCC 
เขตสุขภาพ 
- ติดตามกํากับการจัดตั้ง PCC ที่ขึ้นทะเบียน  
ร้อยละ 11.72 (381 ทีม) (ร้อยละ 90) 
จังหวัด 
- จัดตั้ง PCC ที่ขึ้นทะเบียน  
ร้อยละ 11.72 (381 ทีม) (ร้อยละ 90)  
 

- โครงการถอดบทเรียนพื้นที่ต้นแบบ 
- โครงการพัฒนาเครือข่ายสุขภาพอําเภอในการสนับสนุนระบบปฐมภูมิและ
คลินิกหมอครอบครัว วันที่ 1-2 สิงหาคม ๒๕๖๐  
- โครงการพัฒนาบุคลากรสาธารณสุขเพื่อสร้างแรงจูงใจในการทํางานให้มี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล วันที่ ๘-๑๐ สงิหาคม ๒๕๖๐ 
 
ข้อมูลการจัดตั้ง PCC จากการลงทะเบยีน จํานวน 596 ทีม 
 

เขตสุขภาพ จํานวนทีม เขตสุขภาพ จํานวนทีม 
1 57 7 41 
2 42 8 33 
3 30 9 51 
4 55 10 39 
5 61 11 43 
6 53 12 43 

 

สนง.สนับสนุน
ระบบ 

ปฐมภูมิฯ สป. 
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ประเด็น 8 การพัฒนาคุณภาพหน่วยงานบริการด้านสขุภาพ 

ลําดบั ตัวชี้วัด 
ความกา้วหนา้ผลการดําเนนิงาน 

ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กนัยายน 2560) 
ผู้รายงาน 

 
เป้าหมาย ผลการดําเนนิงาน 

3. ร้อยละของโรงพยาบาลสั งกัดกระทรวง
สาธารณสุขมีคุณภาพมาตรฐานผ่านการ
รับรอง HA ขั้น ๓ 
เป้าหมายทั้งปี 
๑ .ร้อยละ  ๑๐๐  ของโรงพยาบาลศู น ย์ 
โรงพยาบาลทั่ วไปโรงพยาบาลสังกัดกรม 
การแพท ย์  ก รมค วบ คุ ม โรค  และก รม
สุขภาพจิต 
๒. มากกว่าร้อยละ ๘๐ ในโรงพยาบาลชุมชน 

1. โรงพยาบาลศูนย์, โรงพยาบาล
ทั่ ว ไป ,โร งพ ย าบ าลสั ง กั ด ก รม  
การแพทย์,  กรมควบคุมโรค และ
กรมสุ ขภาพจิต   ร้อยละ  100 
(165 แห่ง จาก 165 แห่ง) 
 

1. โรงพยาบาลศูนย์,โรงพยาบาลทั่วไป,โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย์,
กรมควบคุมโรค และกรมสุขภาพจิต  ร้อยละ 83.64 (138 แห่ง  
จาก 165 แห่ง) 

 
 
 
 

กบรส. 
สป. 
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ลําดบั ตัวชี้วัด 
ความกา้วหนา้ผลการดําเนนิงาน 

ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กนัยายน 2560) 
ผู้รายงาน 

 
เป้าหมาย ผลการดําเนนิงาน 

  2. โรงพยาบาล ชุมชนในสั งกัดสํ านักงาน
ปลั ด ก ระท รวงส าธารณ สุ ข  ร้ อ ยละ  80  
( 624 แห่ง จาก 780 แห่ง) 

2. โรงพยาบาลชุมชนในสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ร้อยละ 62.31 (486 แห่ง จาก 780 แห่ง) 
 

 
 
หมายเหตุ ข้อมูลจากเว็ปไซต์สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 
(องค์การมหาชน) ณ วันที่ 26 กันยายน 2560 
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ประเด็น 12 การบรหิารจัดการด้านการเงินการคลังสุขภาพ 
 

ลําดบั ตัวชี้วัด 
ความกา้วหนา้ผลการดําเนนิงาน 

ไตรมาส 4 (รอบ 12 เดือน: 1 ตุลาคม 2559 – 30 กนัยายน 2560) 
ผู้รายงาน 

 
เป้าหมาย ผลการดําเนนิงาน 

4. ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงิน 
เป้าหมายทั้งปี ไม่เกินร้อยละ ๘ 
 

ไตรมาส ๑/๒๕๖๐ หน่วยบริการมีแผนทางการเงิน 
(Planfin) ที่มคีวามครบถ้วน ถูกต้อง สมบูรณ์  
ร้อยละ ๑๐๐ 
 
ไตรมาส ๒/๒๕๖๐ ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบ
ภาวะวิกฤตทางการเงิน ไม่เกินร้อยละ ๑๒ 
 
ไตรมาส ๓/๒๕๖๐ ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบ
ภาวะวิกฤตทางการเงิน ไม่เกินร้อยละ ๑๐ 
 
ไตรมาส 4/๒๕๖๐ ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบ
ภาวะวิกฤตทางการเงิน ไม่เกินร้อยละ 8 
 

ไตรมาส 1/๒๕๖๐ หน่วยบริการมีแผนทางการเงิน 
(Planfin) ที่มคีวามครบถ้วน ถูกต้อง สมบูรณ์ ร้อยละ ๑๐๐  
 
ไตรมาส ๒/๒๕๖๐ ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะ
วิกฤตทางการเงิน ร้อยละ ๐.๗๘ 
 
ไตรมาส ๓/๒๕๖๐ ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะ
วิกฤตทางการเงิน ร้อยละ 3.24 
 
ไตรมาส 4/๒๕๖๐ ยังไม่มีขอ้มูล เนื่องจากหน่วยบริการ 
จะส่งข้อมูลภายในวันที่ ๒๐ ของเดือนถัดไป                  

(20 ตุลาคม 2560) 
 

กศภ. 
สป. 

 
 

 


