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ทิศทางการขับเคลื่อนงานเขตสุขภาพที่ 8  
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สาธารณสุขนิเทศก์เขตสุขภาพที่ 8
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1.เขตสุขภาพที่ 8 มีการบริหารจัดการแบบบูรณาการ 4 ด้านได้แก่ 
🔴 ด้านบริการสุขภาพ  
🟢 ด้านการเงินการคลัง 
🔵 ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 
🟣 ด้านกำลังคน  
ให้มีประสิทธิภาพคล่องตัว และประสิทธิผลโดยท้องถิ่นมสี่วนร่วมรับผิดชอบอภิบาลระบบ

            เป้าหมาย

2.บริหารจัดการให้เกิดผลสำเร็จในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 8 ตามเป้าหมายสาธารณสุข การ
จัดการภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุข โรคไม่ติดต่อ ผู้สูงอายุ ระบบหลักประกันสุขภาพและ
กองทุนที่เกี่ยวข้อง ตลอดจนนโยบายสาธารณสุข 30บาทรักษาทุกที(่13Quick WIN)

เครือข่ายแข็งแรง เขตสุขภาพแข็งแรง ประชาชนแข็งแรง

บูรณาการ 
คล่องตัว 

ประสิทธิภาพ



ภารกิจเขต
สุขภาพที่ 8

อภิบาลระบบ,บริหารจัดการการเงินการคลัง

พัฒนาระบบบริการแบบเครือข่ายไร้รอยต่อ

พัฒนาระบบสารสนเทศและ 
การจัดการความรู้

พัฒนา จัดการและวางแผนทรัพยากรบุคคล

พัฒนาด้านส่งเสริมสุขภาพ 
และป้องกันโรคของพื้นที่

มอบ
อำนาจ

Service 
Blueprint

E-
Health

HR 
Blueprint

Health 
Literacy

ลดแออัด 
กระจายบริการ 
เพิ่มการเข้าถึง 

ครอบคลุม ทั่วถึง
และเป็นธรรม











เขตสุขภาพที่ 8

หลักหมื่นคน

โรงพยาบาล

หลักแสนคน

Collabolation

Monitoring&Evaluation

จังหวัด

หลักล้านคน

กลุ่มจังหวัด 
8•1 
8.2 
8.3

อำเภอ

5.8ล้านคน

8.1
8.3

8.2



Project 
initiative(plan

)

Policy 
M&objective 
Vision&Goal 

Evaluation&Incentive

Implementation

Structure

1-8-88
ภารกิจ

Business as Usual

แผนยุทธศาสตร์
แผนพัฒนาองค์กร

กำหนดทิศทางการพัฒนาหน่วยงาน เพื่อนำสู่การปฏิบัติ

Strategic operation

พันธกิจ
Smart &Lean  

Customer Experience 
Digital Transformation

Organization



8โรค 8เรื่อง 8สนับสนุน 
8 Chief

8 เรื่อง 8 โรค 8 สนับสนุน



แผนขับเคลื่อนเขตสุขภาพที่ 8

รพศ.อุดรธานี  🚑
8.1

8.3

Innovative Health Care 
Management

🔴  แผนปฏิบัติการด้านสุขภาพเขตสุขภาพที่ 8

1.ใช้รูปแบบการประเมินแบบScoringเดียวกัน

🟧 มี5ระดับ   (1-5คะแนน) 
🟩 เริ่มที่คะแนน 1ก่อนยกระดับ     
🟦 วางแผนตามคะแนน

8.แม่ทัพ (Chief),8 เรื่อง 8โรค 8สนับสนุน

🟢 COO 
🔴 CNO 
🔵 CSO 

88. ประเด็น ,ตัวชี้วัด

🟧 Agenda Bases 
🔵 Function  Bases 
🟩 Area Bases 

•มาตรการ 4ภาพ 
🟠คุณภาพ 
🔵เอกภาพ 
🟢ศักยภาพ 
🔴ประสิทธิภาพ

PMQA

สนข.

Digital information 
Management 
DIM-SUM 
Service utility  management

สำนักงานเขต 🟩 CDO 
⬛ CKO 
🟨 CIO 
🟥 CHRO 
🟪 CFO 

8.2

Digital information Management 
                        (DIM-SUM) 
Service utility  management

1-8-88

กลุ่ม
ตรวจ

คณะ
ตรวจ

🟩 8เรื่อง 
⬛ 8โรค 
🟨 8สนับสนุน 







🇹🇭CHRO 🇹🇭CSO🇹🇭CKO🇹🇭CFO 🇹🇭CIO

                                            คณะกรรมการบริหารเขตสุขภาพ

                                                 คณะกรรมการอำนวยการเขตสุขภาพ

ผู้ตรวจ🇹🇭COO :สำนักงานเขต

อุบัติเหตุ

ทารก
แรกเกิด

แม่ตาย

ติดเชื้อ

รองปลัด

พวงบริการ

Provincial  
Node

Merging

HRM
จัดสรร

ประเมิน

มะเร็ง

บัญชี HRD

ประเมิน

14

CKD 
Stroke 
STEMI

DIM SUM

คณะกรรมการกำกับทิศทางและนโยบายด้านเขตสุขภาพ

การเงิน,คลัง บุคลากร Innovation สารสนเทศ บริการDigital

🇹🇭CDO

PHR

Smart Office

รพ.อัจฉริยะ

One ID

Network

🇹🇭CNO

ถ่ายโอน 
รพสต.

ศูนย์ปัญญา
นวัตกร

วิชาการประจำปี

HA

HNA

PMQA

ยกระดับ









@CSO,CIO

แผนพัฒนาเขตสุขภาพที่ 8

เครือข่ายแข็งแรง  
เขตสุขภาพแข็งแรง ประชาชนแข็งแรง

@ สธน.&เบอร์2

@ทุกทีม

@ทีมนำ

@สนข.

TIMELINE บูรณาการ 
คล่องตัว 

ประสิทธิภาพ

ไตรมาส 1

มกราคม 
2567

มค-กค 67

มค 66-กย67

สค 2567

ทำแผน

Organising & 

Implementation

Successor 

Control

ดำเนินงานเขตสุขภาพ
สรุปตรวจราชการ

ไตราส 4

9 เดือน

7 เดือน

1 เดือน
3 เดือน

Sustainable Digital R8 



ไตรมาส1

แผนปฎิบัติการด้านสาธารณสุข เขตสุขภาพที่ 8

PLANING 1-8-88

ดูแลผู้สูงอายุ

เป้าหมาย มีคุณภาพและปลอดภัย มีเอกภาพ ยกระดับศักยภาพ มีประสิทธิภาพ

มาตรการ อายุยืนต้องสุขภาพดี อายุยืนต้องมีระบบดูแล อายุยืนต้องปรับตัวได้

สถานการ
ณ์

กิจกรรม 
หลัก

ตัวชี้วัด

Scoring

2567



ประชาชนสุขภาพดี  
เจ้าหน้าที่มีความสุข  
ระบบสุขภาพยั่งยืน

เขตสุขภาพ



(ร่าง)



CFO
พัฒนาประสิทธิภาพการกำกับติดตาม

Financial Early Evaluation & Detection 
(FEED) 

ประเมินตนเอง
มอบนโยบาย สื่อสาร  พัฒนาระบบเฝ้าระวัง 

แก้ปัญหาตามปัญหาราก(Root Cause)
ออกแบบแนวทาง  LOI) 

วิสัยทัศน์

ผู้อำนวยการสำนักงานเขตสุขภาพ

✅



แผน20ปี แผนเศรษฐ13 Thailand 4.0แผน 20 ปี สธ. ตรวจราชการ

ยุทธศาสตร์  
เขตสุขภาพที่ 8

เข็มมุ่ง\จุดเน้น 
เขตสุขภาพที่ 8

แผนจังหวัด\ 
ประเด็นสำคัญ

Service 
Redesign

Job 
redesign HR IM Finance

SWOT
แผน

งาน\โดรงการ

Agenda 
Base

Function 
Base

Area Base
4 Excellence

แผนยุทธศาสตร์ด้านสาธารณสุขเครือข่ายสุขภาพ กระทรวง-เขตสุขภาพ -จังหวัด

ยุทธศาตร์ 
จังหวัด

การตรวจราชการ



Innovative HealthcareManagement(มาตรการ)

Safety

Seamless

Digital 
Transformation

Teamwork 
Network

8.1

8.2 8.3



การนำ กำหนดนโยบายและกำกับดูแลเ สนับสนุนขตสุขภาพ
การวางแผนยุทธศาสตร์เขตสุขภาพ

ระบบสนับสนุน Target Group กระบวนการสำคัญ—->R8WAY สร้างสุขภาพ Output & Value Expected Result

COO ปกติ ปฐมวัย

Service 
Redesi

gn 

Job 
Redesi

gn 

Digital 
Transfo

rm

Service 
Blueprint 

Model

Service Utility Management ระบบส่งต่อ เครือข่าย
คุณภาพ

ลดแออัด 
กระจายบริการ 
เพิ่มการเข้าถึง

อย่างทั่วถึงและเท่า
เทียม

DIM -SUM มีศักยภาพ
ตามระดับรพ. Health 

Literacy
CIO-CDO

เสี่ยง

วัย 
เรียน

Digital information Management

คุณภาพ 
เอกภาพ 
ศักยภาพ 
ประสิทธิภา

พ

คุณภาพ ความ
ครอบคลุม
บริการวัน 

รุ่น

Network Seamless Safety Outcome

CSO-CKO ป่วย

เอกภาพ จัดบริการที่มี
ประสิทธิภาพ

ความร่วม
มือภาค
ประชาชนวัย 

ทำงาน

Data Knowledge Refer Equipment

ศักยภาพ ตอบโต้
ภาวะฉุกเฉิน คุ้มครองผู้

บริโภค
CNO มี

ภาวะ 
แทรก 
ซ้อน

วัยสูง 
อายุ

IMC ward Provincial 
node

Excellence 
center

ยกฐานะ,ขยาย
เตียง

CFO-CHRO
ประสิทธิภาพ

ควบคุมโรค
HIE HR Merging 30บาทรักษา

ทุกที่

วัดวิเคราะห์ ประเมินผลการดำเนินงานเขตสุขภาพ

7.1

7.2

7.3

7.4

7.57.6
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R
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N
on recovery chronic 

illness

D
isease Progress to  

palliative C
are

Irreversible 
C

ondition

D
eath

Primary Care Secondary Care

Health Literacy

3’ Care 
Fast T.

IMC6Mo.——-LTC 
Restoration Care

Palliative Care 
6-12เดือน End of Life

Self Monitoring VS,BS VS,BS,QOF,Pain Score
Share Care Plan

Advanced Care Plan &Living Wills

Death

Ncd-Imc-Ckd-Stroke-STEMI

STEMI

ใกล้ตัว

STROKE 
CKD

หมอ1

หมอ2

หมอ3

ใกล้บ้าน

Workplace Policy

ประสิทธิภาพ 
ประสิทธิผล 
สร้างสุขภาพ

Digital 
Transformation

Screening

Community Health Coach

Seamless 
Refer

Cancer 
Palliative

หมอ3

ฟัน 
สุขภาพจิต

สธ. สธ มหาดไทย มหาดไทย แรงงาน พม ดศ อว. ศธ 
การดูแลสุขภาพแบบมูลค่าเพิ่ม พชอ, ชมรมฯ เมืองเป็นมิตรฯLPA เบี้ยยังชีพ การจ้างงาน ศพอส เข้าถึง net วิจัย

โรคเรื้อรัง 
NCD

พชอ. หมอ3

สร้าง 
นำ 
ซ่อม



เรียนรู้และอยู่
อย่างอิสระ

ออมทั้งภาคบังคับ
และสมัครใจ

สวัสดิการ
ชุมชน

สุขภาพแข็งแรง
ทำงานได้นานขึ้น

เป้า
หมายหลัก

ผู้สูงอายุ

อายุยืนต้องปรับตัวได้อายุยืนต้องมีระบบดูแลอายุยืนต้องสุขภาพดี

ความคาดหวัง  :  ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี ชีวิตยืนยาวด้วยต้นทุนด้านสุขภาพสมเหตุสมผล

🔴 คลินิกสูงวัยสะดวก 
🔴 3หมอ ,โทรเวช 
🔴 DID

🔵 สูงวัย หลักชัย 
ของสังคม(ส่งเสริม)

463แผนยุทธศาสตร์ชาติ แผนยุทธศาสตร์ชาติ แผนยุทธศาสตร์ชาติ

🟢 สูงวัยเรียนรู้แชนแนล 🔴 การจ้างงาน 
🔴 เบี้ยยังชีพก้าวหน้า

สูงวัยเร็ว มีโรค 
งบสุขภาพสูง

สิ่งแวดล้อมไม่
เอื้อผู้สูงวัย

เหลื่อมล้ำการดูแล
สุขภาพ

รายได้น้อยและไม่
มั่นคงปัญหา

การดูแลผู้สูงวัยด้วยสายใยหลากมิติ

อยู่อย่างลำพัง,ขาด
พฤติกรรมเป็นมิตร

ต่อสุขภาพ

ระบบกองทุนรักษาและ
ประกันดูแลระยะยาวที่

เท่าเทียม

มีคุณค่าและ
สนุกสนานได้นานขึ้น

 🔸 พชอ.สูงวัย  
⭐ เมืองเป็นมิตร

⭐หลักประกันระยะยาวสูงวัย 
⭐ การแพทย์สูงวัย เพื่อทุกสิทธิ์ 

เป้า
หมายรอง

Initiative 
Programs

ขาดความรู้ด้าน
เทคโนฯและการเข้า

ถึงinternetสาธารณะ



Physician

อุดรธานี 
สกลนคร

วานร
ท่าบ่อ 

District 
 Hospital หม

Consult 
Treatment 
Transfer

2

7

Narathiwat Provincial 
Public Health Office

2A

F1,2 77

M1

S

111
รพสต. 

Community H 
Volunteer

PH  
Officer

Volunteer

HHC

 Elderly Care Program in  R8 WAY

Close 
to You

Close to 
Home

Close to 
Heart

GC/Dental /Diapers 
Glasses /Wheelchair

Community 
Unit

Coordinate 
PH Officer

Prevention Promotion Protection

Continuous Care

Community Care

Elderly 
Clinic

📲Digital health : 
Telemedicine

🚁 
Sky Doctor

District Community 
Development Model

Brain 
Mental/

Musculoskeletal 
Teeth 

Eye/Ear 
Cardio

Screening 
9 

Dimensions

🏥provincial Convenient Clinic 

🚁Aeromedical Transfer
หนองคาย หนองบัว 
บึงกาฬ  เลย กุมภ 
นครพนม สว่าง

Elderly Club/Sub-
district Fund 

 Friendly Elderly 
 City/Environment

Employment Internet 
Learning 
Literacy

Elderly 
Clinic

Elderly 
Clinic

Elderly 
Clinic



2567

ดูแลผู้สูงอายุ
เป้าหมาย มีคุณภาพและปลอดภัย มีเอกภาพ ยกระดับศักยภาพ มีประสิทธิภาพ

มาตรการ อายุยืนต้องสุขภาพดี อายุยืนต้องมีระบบดูแล อายุยืนต้องปรับตัวได้

สถานการณ์

กิจกรรม 
หลัก

ตัวชี้วัด

Scoring



4 
Excellence

Agenda 
Base

Function 
Base

Area 
Base

บันทักรายงานตามประเด็นการ
ตรวจราชการครบถ้วนทันเวลาก่อน

วันสรุปตรวจฯ









บริการ

พัฒนา กำกับ ดูแล สนับสนุน  ประเมินผล
บริหาร

CSO
CPPO

CHRO

CFO

CDIO

CGO

CNO

COO

🔴Planing(Roadmap)

2

3

4

5

432 51

Foresight

Strategic planingManagement

SPECIFIC VIEW GLOBAL

🔴Organizing(Network Organizing +Network Governance)

🔴Leading(Create more leaders)

🔴Control(Formal +Informal)
Outcome Subjective control 

Self control
Market control 
Financial control

Process Clan control

Operating Mx 
Bureaucratic control 
Balance scorecard 
COSO principles

Informal Formal



รายงานผลการดำเนินงานแยกรายอำเภอ

รพศ.อุดรธานี  🚑
8.1

8.3

🔴  ผลการดำเนินงานด้านสุขภาพ

1.ผ่านเกณฑ์การประเมินScoring =3

🟧 มี5ระดับ   (1-5คะแนน) 
🟩 ผ่านเกณฑ์ที่ 3คะแนน 
🟦 ข้อเสนอแนะตามคะแนน

2.แสดงแนวโน้วผลการดำเนินงาน

🟢 เปรียบเทียบ 3ช่วงเวลาเพื่อแสดงแนวโน้ม 
   1)แนวโน้วดีขึ้น 
   2)แนวโน้มต้องยกระดับ 

3.แสดงผลการดำเนินงานเป็น4x4 table

PMQA

สำนักงานเขต

8.3

1-8-88

คะแนน 1 2 3 4 5

จังหวัดที่ผ่านเกณฑ์
และแนวโน้มดี

จังหวัดที่ไม่ผ่านเกณฑ์แต่
แนวโน้มดี

จังหวัดที่ไม่ผ่านเกณฑ์และ
แนวโน้มไม่ดี

จังหวัดที่ผ่านเกณฑ์แต่
แนวโน้มไม่ดี

ผ่าน



🔴  มาตรการที่น่าชื่นชม\ข้อเสนอแนะ

📌ข้อค้นพบที่น่าชื่นชม

1.ระดับบริหาร การนำ :

2.ระดับปฏิบัติ:

3.ระบบสนับสนุน:

🔴ข้อเสนอแนะมาตรการที่สำคัญ
🟢 ข้อเสนอแนะระดับทีมนำหรือองค์กร 

🔴 ข้อเสนอแนะระดับปฏิบัติการ 

🔴 ข้อเสนอแนะระบบสนับสนุน 

Level


Trend


Compare


Linkage

Graphic

Graphic

Level


Trend


Compare


Linkage






