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ผูป้ฏบิตัริาชการ นอกจากจะต้องรูง้านในหน้าทีอ่ย่างทัว่ถงึแล้ว

ยงัจ�ำเป็นต้องรูด้รีูช้ัว่ ประโยชน์และไม่ใช่ประโยขน์ อย่างกระจ่างชดัด้วย

งานราชการซึง่เป็นงานของแผ่นดนิ จงึจะด�ำเนนิไปอย่างถกูต้อง

ตรงตามเป้าหมาย และส�ำเรจ็ประโยชน์ทีพ่งึประสงค์ คอืยงัความดี

ความเจรญิให้เกดิแก่ประเทศชาตแิละประชาชนได้แท้จรงิและยัง่ยนื

พระทีน่ัง่อมัพรสถาน พระราชวงัดสุติ

วนัที ่๒๔ มนีาคม พทุธศกัราช ๒๕๖๑



สารจากอธิบดี
กรมการแพทย์

	 รมการแพทย์มีความมุ่งหวงัที่จะให้ประชาชน	
	 ได้ร ับบริการทางการแพทย์ที่มีคุณภาพและ
มาตรฐานวชิาชพีอยา่งเสมอภาค และก�ำหนดพนัธกจิ	
การด�ำเนินงานเพื่อมุ่งสู่การบรรลุเป้าหมายด้วยการ
สรา้งและถ่ายทอดองคค์วามรูเ้ทคโนโลยทีางการแพทย์
ที่สมคุณค่า (Appropriate Medical Technology) 	
เสรมิสร้างความร่วมมอืทางวชิาการและบรกิารทาง	
การแพทย์ในทุกภาคส่วน (Collaboration Center) 	
เพือ่พฒันาการแพทยข์องประเทศสูม่าตรฐานสากล และ
เพือ่ใหก้ารท�ำงานของกรมการแพทยม์คีวามเชื่อมโยง 
สอดคลอ้ง และเป็นไปในทศิทางเดยีวกนักบันโยบาย
ของรฐับาลและกระทรวงสาธารณสขุ สนองตอบทนัต่อ
สถานการณ์ทีเ่ปลีย่นแปลงมุ่งผลสมัฤทธิใ์หป้ระชาชน
มสีขุภาพด ีเจา้หน้าทีม่คีวามสขุ ระบบสขุภาพยัง่ยนื 

ก
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นายแพทย์สมศักดิ์ อรรฆศิลป์
อธิดีกรมการแพทย์ จากข้อเสนอแนะ นายแพทย์สกล สกลสัตยาทร 	

รฐัมนตรวีา่การกระทรวง ทีไ่ดก้ลา่ววา่   “กรมการแพทย ์
เป็นเรือธงด้านการแพทยข์องประเทศ การจะน�ำ
ความเช่ียวชาญและเทคโนโลยีลงสู่ประชาชนใน
พื้นท่ีต้องท�ำความเข้าใจระบบบริการสาธารณสุข
ในพื้นท่ี และเช่ือมโยงระบบบริการทัง้ภายใน
ประเทศและระหว่างประเทศ บทบาทของกรม 
ไม่ได้จ�ำกดัเฉพาะด้านการรกัษา แต่ต้องมีบทบาท
ในการส่งเสริม ป้องกนัโรค โดยเฉพาะอย่างย่ิง 
การป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพในระดบัทุติยภมิู
และปฐมภูมิ ต้องปรบัแนวคิดการท�ำงานจาก 
The Best ไปสู่ The Most เพ่ือสร้าง Value based 
health care ด้วยการน�ำเทคโนโลยีนวตักรรม 
ความเป็นเลิศไปประสานให้เกิดประโยชน์กับ
บุคลากรกระทรวงสาธารณสุขน�ำไปพฒันางาน” 
ส่งผลใหบ้ทบาทการท�ำงานของกรมการแพทยไ์ดถู้ก
ปรบัเปลีย่นและขยายเพิม่มากขึน้



ประชาชนมีสุขภาพดี

เจ้าหน้าที่มีความสุข

ระบบสุขภาพยั่งยืน
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ในปี พ.ศ. 2561 กรมการแพทยจ์งึมนีโยบายในการที่
จะปฏริปูบรกิารทางแพทยจ์ากเดมิทีเ่น้นการใหบ้รกิาร
ในโรงพยาบาลเป็นที่ตัง้ Hospital Based Medical 	
Services สูก่ารบรกิารทางการแพทยท์ีเ่น้นประชาชน
เป็นศนูยก์ลาง Personal Based Medical Services  
จากการพฒันาความเชี่ยวชาญที่มุ่งสู่ความเป็นเลิศ 
Center of Excellence ของโรงพยาบาลในสงักดั	
กรมการแพทย ์เป็นการน�ำความเชีย่วชาญไปใชพ้ฒันา
สถานพยาบาลโดยผ่านความร่วมมือเขตสุขภาพ 	
ดว้ยการพฒันาตามหลกัปรชัญาของเศรษฐกจิพอเพยีง
โดยจดัท�ำแผนการปฏริูปการด�ำเนินงานในการรุกไป 	
ซึ่งแผนดงักล่าวมคีวามสอดคล้องกบัแผนการปฏริูป
ระบบสขุภาพ ปี 2560 – 2564 ของกระทรวงสาธารณสขุ 
และแผนยทุธศาสตรก์รมการแพทย ์พ.ศ. 2561 ระยะที ่1 	
ปฏริปูระบบ พ.ศ. 2560 -2564 โดยอาศยักระบวนการ
มสี่วนร่วมของบุคลากรจากทุกองค์กรจดัท�ำแผนและ
ขบัเคลือ่นแผนตาม Road Map การปฏริปูทัง้ 4 ดา้น 	
Function Reform Agenda Reform Area Reform 	
และ System Reform

ท้ายที่สุดน้ี ผมขอขอบคุณบุคลากรทุกท่านในสงักดั
กรมการแพทย์ รวมทัง้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องทุกท่าน 	
ทุกองค์กร ที่ได้ร่วมสร้างคุณประโยชน์ซึ่งส่งผลต่อ	
ความส�ำเรจ็ของงาน ทัง้ทีป่รากฏในรายงานประจ�ำปีและ
ไมป่รากฏในรายงานประจ�ำปีฉบบัน้ี และมุง่หวงัวา่จะได้
ปฏบิตังิานเพือ่ประโยชน์แกป่ระชาชนและระบบสขุภาพ
ของประเทศรว่มกนัอยา่งต่อเน่ือง เพือ่กา้วสูก่ารบรรลุ
วสิยัทศัน์ของกระทรวงสาธารณสขุทีว่า่ “ประชาชนมี
สขุภาพดี เจ้าหน้าท่ีมีความสขุ ระบบสขุภาพยัง่ยืน”

กรมการแพทย์
กุมภาพนัธ ์2561
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สารบัญ

ส่วนท่ี 1	ขอ้มลูองคก์าร	
	 	 • กรอบอตัราก�ำลงับุคลากร
	 	 • งบประมาณทีไ่ดร้บัตามงบรายจา่ย

ส่วนท่ี 2	รายงานผลการด�ำเนินงาน กรมการแพทย ์ปี 2561
	 	 • เปรยีบเทยีบงบประมาณทีไ่ดร้บัตามแผนจดัสรรกบัผลการใชจ้า่ย 	
	 	 • เปรยีบเทยีบแผน – ผลการปฏบิตังิาน ตามตวัชีว้ดั
	 	 • ผลการด�ำเนินงานตามตวัชีว้ดัแผนยทุธศาสตรร์ะยะ 20 ปี กระทรวงสาธารณสขุ
	 	 • การแพทยเ์พือ่เฉลมิพระเกยีรต ิอนัเน่ืองมาจากพระราชด�ำรแิละถวายเป็นพระราชกุศล
	 	 • การด�ำเนินงานส�ำคญัเพือ่พฒันาการแพทยข์องประเทศ
	 	 • ความรว่มมอืทางวชิาการแพทยใ์นประชาคมอาเซยีน
	 	 • การบรหิารและพฒันาก�ำลงัคนใหต้อบสนองต่อการแพทยข์องประเทศ

ส่วนท่ี 3	DMS Reform
	 	 • กรมการแพทยก์บัการขบัเคลือ่น The Best for The Most
	 	 	 -	 Function Reform
	 	 	 	 * Burden of disease and Service system mapping
	 	 	 	 * SuperTertiary Care
	 	 	 	 * นวตักรรมการแพทย์
	 	 	 -	 Agenda Reform
	 	 	 	 * Ageing
	 	 	 	 * Cancer
	 	 	 	 * NCD	
	 	 	 	 * Drug
	 	 	 -	 Area Reform
 	 	 	 	 * การตัง้ส�ำนกังานแพทยเ์ขต
	 	 	 	 * ความรว่มมอืกบัเขตสขุภาพ
	 	 	 -	 System Reform
 	 	 	 	 * การพฒันาคน Human transformation
	 	 	 	 * ดจิทิลั Digital transformation
	 	 • ผลงานปฏริปูดเีดน่ “The Best Performance DMS Reform Award 2018”
	 	

ยงัไม่มีข้อมลู
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ส่วนที่ 1 
ข้อมูลองค์การ



กรอบอัตราก�ำลัง
บุคลากร

อตัราก�ำลงับคุลากร กรมการแพทย์
ปีงบประมาณ 2561 (รวม 21,091 คน)

ข้าราชการ
จ�ำนวน 9,228 คน

พนกังานราชการ
จ�ำนวน 884 คน44% 4%

ลกูจ้างประจ�ำ
จ�ำนวน 1,320 คน

6%
พนกังาน
กระทรวงสาธารณสขุ
จ�ำนวน 9,659 คน

46%

อัตราก�ำลังบุคลากร
จ�ำนวน (คน) จ�ำแนกตามปีงบประมาณ

ปี 2557 ปี 2558 ปี 2559 ปี 2560 ปี 2561
 ลกูจ้างประจ�ำ

 ข้าราชการ

 พนักงานราชการ

 พนักงานกระทรวงสาธารณสขุ

   รวม

1,842

9,275

707

9,659

21,483

1,715 

9,257 

785 

9,659 

21,416

1,581 

9,244 

884 

9,659 

21,368

 1,451 

9,238 

 884 

 9,659 

 21,232 

 1,320 

9,228 

 884 

 9,659 

 21,091 

2557 2557

9,275 9,257 9,244 9,238 9,228 9,6599,6599,6599,659 9,659

707 785 884 884 884

2558 25582559 25592560 25602561 2561 256125602559255825572557

1,842 1,715 1,581 1,451 1,320

ปี 2558 2559 2560 2561

พนกังานราชการข้าราชการลกูจ้างประจ�ำ พนกังาน
กระทรวงสาธารณสขุ
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งบประมาณ
ที่ได้รับตามงบรายจ่าย

งบรายจ่าย

(หน่วย: ล้านบาท)

เปรียบเทียบวงเงินและร้อยละ งบประมาณที่ได้รับ เปรียบเทียบวงเงินและร้อยละ งบประมาณเพิ่มลด

ปี 2559 ปี 2559 กบั 2560ปี 2560 ปี 2559 กบั 2561ปี 2561 ปี 2560 กบั 2561

	งบบคุลากร

	งบด�ำเนินงาน

	งบลงทนุ

	งบเงินอดุหนุน

	งบรายจ่ายอ่ืน
	
รวม

ปี 2559 2560 2561 2559 2560 2561 2559 2560 2561 2559 2560 25612559 2560 2561

3,698.07 3,791.67 3.993.20

2,635.83 2,576.03 2,50148

147.40 131.34 117.77 147.40 131.34 117.77

866.78 915.41 920.95

งบประมาณที่ได้รบัตามงบรายจ่าย กรมการแพทย์
ประจ�ำปีงบประมาณ 2561 (7,593.88 ล้านบาท)

งบบคุลากร
จ�ำนวน 3,993.20 ล้านบาท

งบบคุลากร งบด�ำเนนิงาน งบเงนิอดุหนนุ งบรายจ่ายอืน่งบลงทนุ

52.6% งบด�ำเนนิงาน
จ�ำนวน 920.95 ล้านบาท

งบลงทนุ
จ�ำนวน 2,501.48 ล้านบาท

12.1%

32.9%

งบรายจ่ายอืน่
จ�ำนวน 60.48 ล้านบาท งบเงนิอดุหนนุ

จ�ำนวน 117.77 ล้านบาท

0.8% 1.6%
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3,698.0653
 รอ้ยละ 49.81%

866.7838
รอ้ยละ 11.67%

2,635.8288
รอ้ยละ 35.50%

147.4022
รอ้ยละ 1.99%

76.7323
รอ้ยละ 1.03%

7,424.8124 
รอ้ยละ 100.00%

93.6009
 รอ้ยละ 2.46%

48.6259
รอ้ยละ 5.61%

-59.8032
รอ้ยละ -2.27%

-16.0556
รอ้ยละ -10.89%

-0.6383
รอ้ยละ -0.0083%

3,791.6662
รอ้ยละ 50.62% 

915.4097
รอ้ยละ 12.22% 

2,576.0256
รอ้ยละ 34.39%

131.3466
รอ้ยละ 1.75% 

76.0940
รอ้ยละ 1.02%

7,490.5421
รอ้ยละ 100.00%

295.1396
รอ้ยละ 7.39%

 54.1675
รอ้ยละ 6.25%
 -134.3535

รอ้ยละ -5.09%
 -29.6305

รอ้ยละ -20.10%
 -16.2509

รอ้ยละ -21.18%

3,993.2049
รอ้ยละ 52.58% 

920.9513
รอ้ยละ 12.13%

 2,501.4753
รอ้ยละ 32.94% 

117.7717
รอ้ยละ 1.55%

60.4814
รอ้ยละ 0.80% 

7,593.8846
รอ้ยละ 100.00%

201.5387
รอ้ยละ 5.31%

 5.5416
รอ้ยละ 0.60%

 -74.5503
รอ้ยละ -2.89%

 -13.5749
รอ้ยละ -10.33%

-15.6126
รอ้ยละ -20.52%
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ส่วนที่ 2 
รายงานผลการด�ำเนินงาน
กรมการแพทย์ ปี 2561



เปรียบเทียบงบประมาณ
ที่ได้รับกับผลการใช้จ่าย
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งบรายจ่าย แผนจดัสรร (ล้านบาท) ผลการใช้จ่าย (ล้านบาท) ร้อยละ
	งบบคุลากร

	งบด�ำเนินงาน

	งบลงทนุ

	งบเงินอดุหนุน

	งบรายจ่ายอ่ืน

	 รวม

3,993.2049

920.9513

2,501.4753

117.7717

60.4814

7,593.8846

4,096.4454

1,006.9910

2,404.2780

117.8797

69.1138

7,694.7079

102.59

109.34

96.11

100.09

114.27

101.33

เปรยีบเทยีบงบประมาณที่ได้รบัตามแผนจดัสรรกบัผลการใช้จ่าย
จ�ำแนกตามงบรายจ่ายกรมการแพทย์ ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ. 2561

แผนจดัสรร (ล้านบาท)

ผลการใช้จ่าย (ล้านบาท)

3,993.2049
4,096.4454

งบบคุลากร

102.59%

1,006.9910
920.9513

งบด�ำเนนิงาน

109.34%

2,501.4753 2,404.2780

งบลงทนุ

96.11%

117.7717 117.7717

งบรายจ่ายอืน่

100.09%

60.4814 69.1138

งบเงนิอดุหนนุ

114.27%
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เปรียบเทียบแผน - ผล
การปฏิบัติงานตามตัวชี้วัด 

เปรยีบเทยีบแผน – ผลการปฏบิตังิาน ตามตัวชี้วัดระดับผลผลิต/โครงการ 
กรมการแพทย์ ประจ�ำปีงบประมาณ 2560-2561

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนองค์ความรูท้ีพ่ฒันาและถ่ายทอด

ตวัชีว้ดัที ่2 : จ�ำนวนผูป่้วยยาเสพตดิที่ได้รบัการ
บรกิารด้านการแพทย์ระดบัตตยิภมูิ

ตวัชีว้ดัที ่3 : จ�ำนวนโครงการสนบัสนนุการเป็นเมอืง
ศนูย์กลางบรกิารสขุภาพในอาเซยีนด้านยาเสพตดิ

ตวัชีว้นัที ่4 : ร้อยละความพงึพอใจของผูป่้วยยาและ
สารเสพตดิที่ได้รบับรกิารด้านการแพทย์ระดบัตตยิภมูิ

แผน

5 
เรือ่ง

10,500
คน

-

80.00

แผน

8 
เรือ่ง

10,500 
คน

4 
โครงการ

80.00

ผล

5 
เรือ่ง

10,687
คน

-

85.49

ผล

8 
เรือ่ง

28,245 
คน

4 
โครงการ

80.00

ร้อยละ

100.00

101.78

-

106.86

ร้อยละ

100.00

269.20

100.00

100.00

โครงการ: 
ผู้เสพ ผู้ติดยา และสารเสพติดได้รับ
การบ�ำบัด รักษาและฟื้นฟูสมรรถภาพ

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนองค์ความรูท้ีศ่กึษาวจิยัพืน้ฐาน

ตวัชีว้ดัที ่2: จ�ำนวนองค์ความรูท้ีศ่กึษาวจิยัประยกุต์

ตวัชีว้ดัที ่3: ร้อยละองค์ความรูจ้ากการวจิยัประยกุต์
ได้รบัการเผยแพร่

แผน

21 
เรือ่ง

-

80.00

แผน

19 
เรือ่ง

4 
เรือ่ง

80.00

ผล

19 
เรือ่ง

-

75.00

ผล

19 
เรือ่ง

4 
เรือ่ง

80.00

ร้อยละ

90.48

-

93.75

ร้อยละ

100.00

100.00

100.00

โครงการ: 
องค์ความรู้ด้านสุขภาพที่ได้รับ
การศึกษาวิจัย

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนโครงการสนบัสนนุการเป็นเมอืง
ศนูย์กลางบรกิารสขุภาพในอาเซยีนด้านการแพทย์

ตวัชีว้ดัที ่2: จ�ำนวนหน่วยงานทีพ่ฒันาศกัยภาพ
ในการด�ำเนนิงานร่วมกบัประชาคมอาเซยีน

แผน

16
โครงการ

15
หน่วยงาน

แผน

17 
โครงการ

-

ผล

16
โครงการ

15
หน่วยงาน

ผล

17 
โครงการ

-

ร้อยละ

100.00

100.00

ร้อยละ

100.00

-

โครงการ: 
สนับสนุนการเป็นเมืองศูนย์กลาง
บริการสุขภาพในอาเซียน
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ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: ร้อยละเดก็ป่วยและด้อยโอกาสทีส่ามารถ
เข้ารบัการศกึษาปกติ

ตวัชีว้ดัที ่2: ร้อยละผูส้งูอายสุามารถช่วยเหลอืตนเองได้

ตวัชีว้ดัที ่3: ร้อยละของโรงพยาบาลศนูย์ทีผ่่านเกณฑ์
การประเมนิอาชวีเวชศาสตร์

แผน

-

-

-

แผน

80.00

80.00

40.00

ผล

-

-

-

ผล

90.00

80.00

52.60

ร้อยละ

-

-

-

ร้อยละ

112.50

100.00

131.50

โครงการ: 
โครงการพัฒนาบริการสุขภาพ
ประชาชนตามช่วงวัย

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: ระดบัความส�ำเรจ็ในการพฒันา
ศนูย์การแพทย์เฉพาะทาง (Center of excellence)

ตวัชีว้ดัที ่2: ร้อยละผูส้งูอายทุีม่ปัีญหาสขุภาพ
ด้านสายตาได้รบัการดแูลรกัษาครบวงจร

แผน

-

-

แผน

5 
ระดบั

80.00

ผล

-

-

ผล

5 
ระดบั

100.00

ร้อยละ

-

-

ร้อยละ

100.00

125.00

โครงการ: 
พัฒนาสังคมและยกระดับความเป็นอยู่
ของประชาชน

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: ร้อยละผูป่้วยผ่านเกณฑ์ระยะเวลารอคอย
รงัสรีกัษาไม่เกนิ 6 สปัดาห์ มากกว่าหรอืเท่ากบั

แผน

-

แผน

60.00

ผล

-

ผล

62.40

ร้อยละ

-

ร้อยละ

104.00

โครงการ: 
พัฒนาสังคม สิ่งแวดล้อมและยกระดับ
ความเป็นอยู่ของประชาชน

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: ร้อยละประชากรกลุม่เป้าหมายได้รบั
การตรวจคดักรองมะเรง็เต้านม

แผน

-

แผน

100.00

ผล

-

ผล

100.00

ร้อยละ

-

ร้อยละ

100.00

โครงการ: 
พัฒนาสังคมและคุณภาพชีวิต
ภาคเหนือ
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ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนสถานพยาบาลทีผ่่านอบรม
การคลอดมาตรฐาน

ตวัชีว้ดัที ่2: จ�ำนวนเดก็ที่ได้รบัการส่งเสรมิพฒันาการ

ตวัชีว้ดัที ่3: จ�ำนวนโครงการพฒันาบรกิารสขุภาพ
ตามช่วงวยักลุม่ในครรภ์/แรกเกดิ/ปฐมวยั (0-5ปี)

ตวัชีว้ดัที ่4: จ�ำนวนโครงการพฒันาบรกิารสขุภาพ
ตามช่วงวยัในกลุม่วยัเรยีน (5-14ปี)

แผน

-

-

5
โครงการ

1
โครงการ

แผน

70.00

5,000

-

-

ผล

-

-

5
โครงการ

1
โครงการ

ผล

94.00

5,000

-

-

ร้อยละ

-

-

100.00

100.00

ร้อยละ

134.29

100.00

-

-

โครงการ: 
พัฒนาบริการสุขภาพประชาชนตาม
ช่วงวัยกลุ่มในครรภ์/แรกเกิด/ปฐมวัย

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนเครอืข่ายสถานบรกิารสขุภาพ
ที่ได้รบัการพฒันาด้านวชิาการ

ตวัชีว้ดัที ่2: จ�ำนวนโครงการเพือ่การแก้ไขปัญหา
สขุภาพของประชาชน

ตวัชีว้ดัที ่3: จ�ำนวนด้านการบรูณาการโครงการ
ด้านสขุภาพ

ตวัชีว้ดัที ่4: จ�ำนวนผูป่้วยสารเสพตดิ สรุา บหุรีท่ี่ได้รบั
บรกิารด้านการแพทย์ระดบัตตยิภมูิ

ตวัชีว้ดัที ่5: ร้อยละความพงึพอใจของผูป่้วยยา
และสารเสพตดิที่ได้รบับรกิารด้านการแพทย์ระดบั
ตตยิภมูิ

แผน

10 
แห่ง

4 
โครงการ

9 
ด้าน

6,500 คน

80.00

แผน

10 
แห่ง

5 
โครงการ

8 
ด้าน

6,500 
คน

80.00

ผล

10 
แห่ง

3 
โครงการ

9 
ด้าน

7,654 คน

85.49

ผล

10 
แห่ง

5 
โครงการ

8
ด้าน

19,956 
คน

80.00

ร้อยละ

100.00

75.00

100.00

117.75

106.86

ร้อยละ

100.00

100.00

100.00

307.01

100.00

โครงการ: 
องค์ความรู้ด้านสุขภาพได้รับ
การพัฒนาอย่างเหมาะสม

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: ร้อยละบคุลากรได้รบัค่าตอบแทนตาม
ผลการปฏบิตัริาชการ

แผน

100.00

แผน

100.00

ผล

100.00

ผล

100.00

ร้อยละ

100.00

ร้อยละ

100.00

ผลผลิต: 
รายการค่าใช้จ่ายบุคลากรภาครัฐ 
พัฒนาด้านสาธารณสุข และสร้าง
เสริมสุขภาพเชิงรุก
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ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนบคุลากรทางการแพทย์และ
สาธารณสขุที่ได้รบัการพฒันาวชิาการ

ตวัชีว้ดัที ่2: ร้อยละความพงึพอใจของบคุลากร
ทางการแพทย์และสาธารณสขุ

ตวัชีว้ดัที ่3: จ�ำนวนองค์ความรูท้ีพ่ฒันาและถ่ายทอด

ตวัชีว้ดัที ่4: จ�ำนวนผูป่้วยที่ได้รบับรกิารด้านการ
แพทย์เพือ่การพฒันา และถ่ายทอดองค์ความรู้

ตวัชีว้ดัที ่5: ร้อยละแพทย์เฉพาะทางผ่านการศกึษา
ตามเกณฑ์มาตรฐาน

ตวัชีว้ดัที ่6: ร้อยละความพงึพอใจของผูป่้วยที่ได้รบั
บรกิารด้านการแพทย์

แผน

5,500
ราย

80.00

30 
เรือ่ง

859,000 
ราย

90.00

80.00

แผน

-

-

31 
เรือ่ง

944,900 
ราย

90.00

80.00

ผล

5,625
ราย

86.64

30 
เรือ่ง

2,874,484 
ราย

91.85

86.61

ผล

-

-

31 
เรือ่ง

1.102.286 
ราย

90.00

80.00

ร้อยละ

102.27

108.30

100.00

334.63

102.05

108.26

ร้อยละ

-

-

100.00

116.66

100.00

100.00

ผลผลิต:
องค์ความรู้ด้านสุขภาพได้รับการ
พัฒนาและถ่ายทอด

ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

ตวัชีว้ดัที ่1: จ�ำนวนผูส้งูอายทุีเ่ข้าถงึนวตักรรม
และเทคโนโลยี

ตวัชีว้ดัที ่2: จ�ำนวนผูส้งูอายแุละคนพกิารที่ได้รบั
บรกิารทางการแพทย์

ตวัชีว้ดัที ่5: จ�ำนวนโครงการพฒันาบรกิารสขุภาพ
ตามช่วงวยัในกลุม่วยัผูส้งูอายแุละผูพ้กิาร

แผน

-

-

2
โครงการ

แผน

4,000 
คน

7,500 
คน

-

ผล

-

-

2
โครงการ

ผล

5,305
คน

9,093 
คน

-

ร้อยละ

-

-

100.00

ร้อยละ

132.63

121.24

-

โครงการ: 
พัฒนาระบบบริการทางการแพทย์
เพื่อผู้สูงอายุและคนพิการ

เปรียบเทียบแผน - ผลการปฏิบัติงานตามตัวชี้วัด 
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ผลการด�ำเนินงาน
ตามตัวชี้วัดยุทธศาสตร์ 20 ปี

ผลการด�ำเนนิงานตามตวัชีว้ดัยทุธศาสตร์ 20 ปี 
(ด้านสาธารณสุข) ปี 2561 ที่กรมการแพทย์รับผิดชอบ

ตามที่รัฐบาลมีนโยบายที่จะน�ำประเทศไทยเข้าสู่ Thailand 4.0 และการเปลี่ยนแปลงบริบท	
ของประเทศไทยในอนาคต เชน่ สงัคมเมอืง สงัคมผูส้งูอาย ุการเขา้สูก่ารคา้และการลงทนุในประเทศและระหวา่ง
ประเทศ ความกา้วหน้าทางเทคโนโลย ีและการลดความเหลือ่มล�้ำของการเขา้ถงึระบบบรกิารสขุภาพ กระทรวง
สาธารณสขุจงึไดจ้ดัท�ำแผนยทุธศาสตรช์าตริะยะ 20 ปี (ดา้นสาธารณสขุ) พ.ศ. 2560 – 2579 ภายใตย้ทุธศาสตร์
ความเป็นเลศิ 4 ดา้นของกระทรวงสาธารณสขุ คอื 
	 1)	 ยุทธศาสตรด์า้นสง่เสรมิสขุภาพ ป้องกนัโรค และคุม้ครองผูบ้รโิภคเป็นเลศิ (Promotion, Prevention 	
	 	 and Protection Excellence) 
	 2)	 ยทุธศาสตรด์า้นบรกิารเป็นเลศิ (Service Excellence) 
	 3)	 ยทุธศาสตรด์า้นบุคลากรเป็นเลศิ (People Excellence)  
	 4)	 ยทุธศาสตรด์า้นบรหิารเป็นเลศิดว้ยธรรมาภบิาล (Governance Excellence) 

ซึง่หน่วยงานต่างๆ ทัง้ส่วนกลางและส่วนภูมภิาค รวมทัง้กรมการแพทยไ์ดใ้ชเ้ป็นแนวทางในการด�ำเนินงาน	
เพือ่ใหบ้รรลุเป้าหมาย “ประชาชนสขุภาพด ีเจา้หน้าทีม่คีวามสขุ และระบบสขุภาพทีย่ ัง่ยนื” ทัง้น้ี การด�ำเนินงาน
ตามแผนยุทธศาสตร์ชาตริะยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) ปีงบประมาณ 2561 ที่กรมการแพทย์รบัผดิชอบ	
มทีัง้หมด 19 ตวัชี้วดั ซึ่งการด�ำเนินงานหลายเรื่องยงัไม่สามารถบรรลุผลตามเป้าหมาย อย่างไรก็ตาม 	
กรมการแพทย์มคีวามมุ่งมัน่ทีจ่ะด�ำเนินการยกระดบัคุณภาพทางการแพทย์ทัง้ดา้นส่งเสรมิ ป้องกนั รกัษา 	
และฟ้ืนฟู เพือ่ลดปัญหาการตายและการมคีุณภาพชวีติทีด่ขีองประชาชนตามนโยบายการปฏริปูอยา่งต่อเน่ือง
ต่อไป
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ตัวชี้วัด ผลการด�ำเนินงาน

1.1	 ร้อยละสถานบรกิารสขุภาพทีม่กีารคลอดมาตรฐาน รพ. ระดบั A, S

1.2	 ร้อยละสถานบรกิารสขุภาพทีม่กีารคลอดมาตรฐาน รพ. ระดบั M1, M2, F1, F2

ร้อยละ 98.67

ร้อยละ 97.50

ร้อยละสถานบริการสุขภาพที่มีการคลอดมาตรฐาน1.

อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง3. ร้อยละ 8.12

อัตราตายทารกแรกเกิด4. ร้อยละ 4.27 
ต่อพนัทารกเกดิมชีพี

ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีการดูแลแบบประคับประคอง 
(Palliative Care)

5. ร้อยละ 98.57

2.1	 ร้อยละของผูส้งูอายทุี่ได้รบัการคดักรอง / ประเมนิสขุภาพ 
	 (ด�ำเนนิการครบทกุประเดน็ และยอดคดักรองสะสม)

2.2	 อตัราของผูส้งูอายทุีม่คีวามเสีย่งภาวะสมองเสือ่ม

2.3	 อตัราผูส้งูอายทุีม่คีวามเสีย่งภาวะหกล้ม

2.4	 ร้อยละของผูส้งูอายทุสีามารถช่วยเหลอืตนเองได้ในการท�ำกจิวตัรประจ�ำวนัพืน้ฐาน

2.5	 มกีารด�ำเนนิจดับรกิารสขุภาพผูส้งูอายใุนสถานบรกิารสขุภาพ (ระดบัจงัหวดั)

ร้อยละ 60.29

ร้อยละ 1.74

ร้อยละ 5.36

ร้อยละ 93.73

ร้อยละ 100.00

ร้อยละของ Healthy Ageing2.

หมายถึง ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด หมายถึง ไม่ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด
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ตัวชี้วัด ผลการด�ำเนินงาน

อัตราตายจากโรคหลอดเลือดหัวใจ9. ร้อยละ 29.00

อัตราตายจากโรคมะเร็งตับ11. ร้อยละ 20.90

อัตราตายจากโรคมะเร็งปอด12. ร้อยละ 20.10

ร้อยละโรงพยาบาลตั้งแต่ระดับ F2 ขึ้นไปสามารถให้ยาละลาย
ลิ่มเลือด (Fibrinolytic drug) ในผู้ป่วย STEMI ได้

8. ร้อยละ 89.91

10.1	ร้อยละของผูป่้วยที่ได้รบัการรกัษาด้วยการผ่าตดั
	 ภายในระยะเวลา 4 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 80

10.2	ร้อยละของผูป่้วยที่ได้รบัการรกัษาด้วยเคมบี�ำบดั
	 ภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 80

10.3	ร้อยละของผูป่้วยที่ได้รบัการรกัษาด้วยรงัสรีกัษา
	 ภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥ ร้อยละ 80

ร้อยละ 70.99

ร้อยละ 73.48

ร้อยละ 54.86

ร้อยละผู้ป่วยมะเร็ง 5 อันดับแรก ได้รับการรักษา
ภายในระยะเวลาที่ก�ำหนด

10.

อัตราตายผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรง
ชนิด community - acquired

6. ร้อยละ 34.79

ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีทีม Capture the fracture
(Refracture Prevention)

7. ร้อยละ 100.00

หมายถึง ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด หมายถึง ไม่ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด
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ผลการด�ำเนินงานตามตัวชี้วัดยุทธศาสตร์ 20 ปี

ตัวชี้วัด ผลการด�ำเนินงาน

ร้อยละของผู้ป่วยที่เข้ารับการผ่าตัดแบบ One Day Surgery18. ร้อยละ 36.34

ร้อยละของผู้ป่วย CKD ที่มีอัตราการลดลง
ของ eGFR<4 ml/min/1.73m2/yr

13. ร้อยละ 59.74

อัตราส่วนของจ�ำนวนผู้ยินยอมบริจาคอวัยวะจากผู้ป่วย
สมองตายต่อ จ�ำนวนผู้ป่วยเสียชีวิตในโรงพยาบาล

15. 0.2 ต่อ 100

อัตราการเสียชีวิตของผู้เจ็บป่วยวิกฤตฉุกเฉิน ภายใน 24 ชั่วโมง 
ในโรงพยาบาลระดับ F2 ขึ้นไป (ทั้งที่ ER และ Admit)

19. ร้อยละ 2.00

ร้อยละของสถานพยาบาลระดับ M และ F ที่ให้บริการ
การดูแลระยะกลาง (Intermediate Care)

17. ร้อยละ 63.98

16.1	Leading Indicator

16.2	Lagging Indicator

ร้อยละ 95.40

ร้อยละ 68.30

ร้อยละของผู้ป่วยที่ใช้ยาเสพติดที่หยุดเสพต่อเนื่อง 
3 เดือนหลังจ�ำหน่ายจากการบ�ำบัดรักษาทุกระบบ 
(3 month remission rate)

16.

หมายถึง ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด หมายถึง ไม่ผ่านเกณฑ์ตัวชี้วัด

ร้อยละผู้ป่วยต้อกระจกชนิดบอด (Blinding Cataract) 
ได้รับการผ่าตัดภายใน 30 วัน

14. ร้อยละ 84.63
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การแพทย์เพื่อเฉลิมพระเกียรติ 
อันเนื่องมาจากพระราชด�ำริและถวายเป็นพระราชกุศล

กรมการแพทย์ไดใ้หค้วามส�ำคญักบัการขบัเคลื่อนงานโครงการพระราชด�ำร ิ โครงการเฉลมิพระเกยีรต ิ	
และโครงการทีเ่กีย่วเน่ืองกบัพระบรมวงศานุวงศใ์นปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 มกีารด�ำเนินการ ดงัน้ี

พฒันาและขยายศนูย์การเรยีนการสอนส�ำหรบัเดก็ป่วยและด้อยโอกาส
ในโรงพยาบาล ด้วยเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างต่อเนื่องและยั่งยืนตามแนว
พระราชด�ำริสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี

ดวงตาปลอม ๙๙๙ ดวงตาเพือ่ถวายเป็นพระราชกศุล
แด่องค์พระบาทสมเด็จ พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช

เพือ่ส่งเสรมิโอกาสทางการศกึษา พฒันาการและการเรยีนรูข้องเดก็ดอ้ยโอกาส 
ในสถานพยาบาลทัง้ทีเ่จบ็ป่วยทัว่ไป เรือ้รงั และผดิปกตใิหเ้ป็นไปอย่างต่อเน่ือง	
เกดิทกัษะการเรยีนรูท้างการศกึษาและพฒันาการทีเ่หมาะสมเท่าเทยีมกบัระบบ
หลกัสูตรการเรยีนการสอนของกลุ่มเด็กปกติแก่เด็กด้อยโอกาส (เด็กเจ็บป่วย) 	
ใหไ้ดร้บัโอกาสทางการศกึษาจ�ำนวน 26,662 คน และขยายศนูยเ์ครอืขา่ยการเรยีน	
การสอนเพิม่ขึน้จ�ำนวน 8 แหง่

ดวงตาเป็นอวยัวะส�ำคญัในการด�ำเนินชวีติท�ำใหส้ามารถมองเหน็และประกอบ	
อาชพีเลีย้งตนเองและครอบครวัไดแ้ละมคีุณภาพชวีติทีด่ ี ดงันัน้ โรคทีเ่กดิขึน้
กบัดวงตาและท�ำใหสู้ญเสยีดวงตาโดยถาวร ไม่เพยีงแค่สูญเสยีการมองเหน็
เทา่นัน้แตย่งัสง่ผลตอ่รปูลกัษณ์และโอกาสในชวีติ ดงันัน้ เพือ่เพิม่โอกาสใหผู้ป่้วย	
ที่สูญเสียดวงตาที่ยากไร้ด้อยโอกาส สามารถเข้าถึงบริการใส่ตาปลอมได ้	
โดยเฉพาะตาปลอมแบบเฉพาะบุคคล (Custom made eye prosthesis)	
กรมการแพทยโ์ดยโรงพยาบาลเมตตาประชารกัษ ์(วดัไรข่งิ) ไดใ้หบ้รกิารผา่ตดั
เปลีย่นดวงตาใหก้บัผูป่้วยทีส่ญูเสยีดวงตาหรอืดวงตาผดิรปูและเพื่อถวายเป็น	
พระราชกุศลแด่องคพ์ระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภูมพิลอดุยเดช จ�ำนวน 
153 ราย และไดใ้หค้วามรูแ้ก่ประชาชนทีส่ญูเสยีดวงตาไดร้บัพลงัใจจากผูท้ีเ่คย	
สูญเสยีดวงตามาก่อน โดยมตี้นแบบจากผูท้ีสู่ญเสยีดวงตาใหม้พีลงัใจในการ
ด�ำรงชวีติ ส่วนพยาบาลทีใ่หก้ารดูแลผูป่้วยทีไ่ดร้บัการผ่าตดั มคีวามรูไ้ปดูแล
ใหค้�ำปรกึษาคนไขท้ีส่ญูเสยีดวงตา และใหค้�ำแนะน�ำเกีย่วกบัสทิธแิละสวสัดกิาร
ของคนไข ้

ปีงบประมาณ
2559

25,304 คน

31 แห่ง

29,427 คน

40 แห่ง

26,662 คน

48 แห่ง

2560 2561

เดก็ด้อยโอกาส (เดก็เจบ็ป่วย) ที่ได้รบัโอกาสทางการศกึษา

จ�ำนวนศนูย์เครอืข่าย
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ส่งเสรมิศกัยภาพคนพกิารแขน-ขาขาด ประจ�ำปี 2561 เพือ่เฉลมิพระเกยีรติ
สมเด็จพระเจ้าอยู่หัวมหาวชิราลงกรณ์ บดินทรเทพยวรางกูร

กรมการแพทย์ไดม้อบหมายใหส้ถาบนัสรินิธรเพื่อการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพทางการแพทยแ์หง่ชาตจิดัใหบ้รกิารแขน-ขาเทยีมเชงิรุก
โดยการออกหน่วยแพทยเ์คลื่อนทีเ่พือ่ใหบ้รกิารแก่คนพกิารในพืน้ที	่
ซึ่งเขา้ถงึบรกิารได้ยากล�ำบากกว่าคนปกตทิัว่ไป เพื่อใหค้นพกิาร
สามารถด�ำเนินชวีติประจ�ำวนัและเขา้ร่วมกจิกรรมทางสงัคมไดแ้บบ	
คนปกต ิรวมทัง้มคีณุภาพชวีติทีด่แีละพึง่ตนเองได ้โดยด�ำเนินการอยา่ง
ตอ่เน่ืองตัง้แตปี่งบประมาณพ.ศ. 2547 จนถงึปัจจบุนั ครอบคลมุพืน้ที่
กวา่ 43 จงัหวดัมจี�ำนวนคนพกิารรบับรกิารเกนิกวา่ 19,00 ราย โดย
ปีงบประมาณ 2561 ไดจ้ดัหน่วยบรกิารในพืน้ทีจ่งัหวดัล�ำปาง จงัหวดั
นครศรธีรรมราช จงัหวดัลพบุรใีหบ้รกิารซ่อมแซมแขน – ขาเทยีม 	
และเปลี่ยนกายอุปกรณ์ที่ช�ำรุดแก่คนพกิารจ�ำนวน 963 รายและ
อบรมเพิม่พูนทกัษะดา้นการคดักรองและตรวจประเมนิความพกิาร
ตามพระราชบญัญตัสิง่เสรมิและพฒันาคนพกิาร พ.ศ. 2550 ใหแ้ก่ 	
แพทย์ พยาบาล นักกายภาพบ�ำบัด นักวิชาการสาธารณสุข 	
เจ้าพนักงานสาธารณสุข และบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับคนพิการ	
ในเขตพืน้ที ่จ�ำนวน 593 คน

443
477

1.303
652
740
673
628
581
496
846
705
804
388
478
310

9,504

รวม
(ชิ้น)

-
-

822
229
229
276
237
100
49

300
187
120
65

127
61

2,802

ซ่อมแซม
(ชิ้น)

389
374
334
335
422
324
254
334
392
456
476
578
264
315
224

5,501

ขาเทียม
(ชิ้น)

34
103
147
88
89
73

137
147
55
60
42

106
59
36
25

1,201

แขนเทียม
(ชิ้น)

3
5
4
5
6
6
5
8
5
5
5
6
3
3
1

70

จังหวัด
(ครั้ง)

2548
2549
2550
2551
2552
2553
2554
2555
2556
2557
2558
2559
2560
2561
2562

รวมทั้งสิ้น

ปีงบประมาณ

พืน้ทีท่ีด่�ำเนนิโครงการแล้ว

พืน้ทีท่ีย่งัไม่ด�ำเนนิโครงการ
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การด�ำเนนิงานมลูนธิเิทพเวชชานกุลู
กิจกรรมหน่วยแพทย์อาสามูลนิธิเทพรตันเวชชานุกูล เป็นกิจกรรมหน่ึงในมูลนิธิเทพรตันเวชชานุกูล 
(ทวน.) ทีส่มเดจ็พระเทพรตันราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมาร ี เป็นองคป์ระธานมูลนิธ ิ กจิกรรมน้ีเกดิขึน้ตาม
มตทิีป่ระชุมสามญัประจ�ำปี ครัง้ที ่ 1/2558 เมื่อวนัที ่ 27 กรกฎาคม 2558 ใหจ้ดัตัง้หน่วยแพทยอ์าสามลูนิธิ
เทพรตันเวชชานุกูลเพื่อเพิม่ศกัยภาพในการรกัษาพยาบาลแก่ประชาชนในท้องถิ่นทุรกนัดารที่มารกัษา	
โดยแพทย์เฉพาะทาง เช่น โรงพยาบาลเทพรตันเวชชานุกูลฯ อ�ำเภอแม่แจ่ม และโรงพยาบาลวดัจนัทร	์
เฉลมิพระเกยีรตฯิ อ�ำเภอกลัยานิวฒันา จงัหวดัเชยีงใหม่ เน่ืองจากประชาชนชาวชนบททีห่า่งไกลไมส่ามารถ
เดินทางไปรบับรกิารที่โรงพยาบาลชุมชนขนาดใหญ่หรอืโรงพยาบาลจงัหวดั ตามระบบส่งต่อผู้ป่วยตาม	
ปกตไิด ้ เน่ืองจากขาดแคลนเงนิทีใ่ชใ้นการเดนิทาง ทีพ่กั รวมทัง้การปรบัตวัเขา้กบัสภาพแวดลอ้มในเมอืง 
ท�ำใหผู้ป่้วยจ�ำนวนมากทีอ่ยูใ่นพืน้ทีต่ดัสนิใจไมไ่ปรบัการรกัษา ตวัอยา่งเชน่ ผูป่้วยไสเ้ลือ่น ผูป่้วยตาตอ้กระจก 	
ผูป่้วยโรคทีม่คีวามจ�ำเป็นตอ้งไดร้บัการผา่ตดัแต่ไมเ่รง่ดว่น (Elective case) ผูป่้วยอายรุกรรมทีต่อ้งการแพทย์
เฉพาะทางเป็นผูใ้หก้ารรกัษา ตลอดจนผูป่้วยจติเวชกรมการแพทยม์หีน้าทีร่บัผดิชอบดูแลสุขภาพประชาชน 
โดยการจดัระบบบรกิารสุขภาพทีค่รอบคลุม ทัง้การสง่เสรมิสุขภาพ การป้องกนัโรค การรกัษาพยาบาล และ
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ววิฒันาการของโลกเปลีย่นแปลงตลอดเวลา ดงันัน้ โรคต่างๆ ทีเ่กดิขึน้ซ�้ำและเกดิขึน้ใหม ่	
ยงัคงสง่ผลต่อสุขภาพประชาชน กรมการแพทยจ์งึร่วมด�ำเนินการใหก้ารรกัษา และสนบัสนุนแพทย ์ วางแผน	
รว่มกบัพืน้ทีท่ีพ่ฒันาโรงพยาบาล 

การพฒันาบคุลากรเพือ่ป้องกนัและรกัษามะเรง็ตบั
ในเขตบริการสุขภาพที่มีความเสี่ยงสูง

โรคมะเร็งเป็นสาเหตุการตายทีส่�ำคญัของคนไทย โดยโรคมะเรง็ตบัเป็น
มะเรง็ที่มผีู้เสยีชวีติเป็นอนัดบั 3 รองจากมะเรง็ปอดและมะเรง็ลําไส้ใหญ่ 	
โดยทัว่ไปการตรวจคดักรองมะเรง็เป็นวธิทีี่ดทีี่สุดในการช่วยลดความเสีย่ง
การเป็นมะเรง็ไดอ้ยา่งเป็นด ี ในขณะทีก่ารรกัษาทีใ่หผ้ลดทีีสุ่ดเป็นการผา่ตดั
ซึ่งมีความซับซ้อนและท�ำได้เฉพาะโรงพยาบาลตติยภูมิที่มีศักยภาพสูง
ปีงบประมาณ 2561 ไดพ้ฒันาศลัยแพทยด์า้นมะเรง็ตบัในเขตบรกิารสขุภาพ	
ทีม่คีวามเสีย่งสงูของโรงพยาบาลเชยีงรายประชานุเคราะห ์โรงพยาบาลรอ้ยเอด็  
โรงพยาบาลสกลนคร โรงพยาบาลสรรพสทิธปิระสงค์ โรงพยาบาลสุรนิทร ์
จ�ำนวน 298 คน ใหม้คีวามรูค้วามเขา้ใจ และเชีย่วชาญในการผา่ตดัมะเรง็ตบั
โดยใชเ้ทคโนโลยขี ัน้สงู และอบรมเชงิปฏบิตักิารการด�ำเนินงานตรวจคดักรอง
และวนิิจฉยัมะเรง็ตบัและทอ่น�้ำดโีดยใชเ้ครือ่ง Ultrasound ในการตรวจวนิิจฉยั	
ประชาชนที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพิ่มขึ้นและถูกต้องแก่แพทย	์
และบุคลากรทางการแพทยเ์ขตบรกิารสขุภาพที ่10 จ�ำนวน 109 คน
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การแพทย์เพื่อเฉลิมพระเกียรติ อันเนื่องมาจากพระราชด�ำริและถวายเป็นพระราชกุศล

Royal patronage hospital

เขต 1 
รพ.วดัจนัทร์ฯ

จ. เชยีงใหม่

เขต 4
รพ.เสาไห้ฯ
จ. สระบรุี

เขต 5 
รพ.ห้วยกระเจาฯ

จ. กาญจนบรุี

เขต 2

เขต 7

เขต 3

เขต 13

เขต 11

เขต 8 
รพ.นาวงัฯ

จ. หนองบวัล�ำภู

เขต 9 
รพ.พระทองค�ำฯ
จ. นครราชสมีา

เขต 6 
รพ.เขาชะเมาฯ

จ. ระยอง

เขต 12 
รพ.หาดส�ำราญฯ

จ. ตรงั

เขต 12 
รพ.ยีง่อฯ

จ. นราธวิาส

เขต 9 
รพ.พนมดงรกัฯ

จ. สรุนิทร์

เขต 10 
รพ.เบญจลกัษ์ฯ

จ. ศรสีะเกษ

รพก.วดัจนัทร์ (1)
	พัฒนาคลินิกผิวหนัง (น�ำร่อง)
	สนับสนุนเครื่องมือผ่าตัด 4 กลุ่ม

	 วงเงิน 2,430,550 บาท

รพก.เสาไห้ (4)
	พัฒนาบุคลากรด้านโรคผิวหนัง/

	 โรคไต

รพก.เบญจลกัษ์ (10)
	พัฒนา HD Unit
	คัดกรองมะเร็งตับและท่อน�้ำดี

รพก.เสาไห้ (6)
	จัดตั้งคลินิกผู้สูงอายุแบบครบ

	 วงจร

รพก.ห้วยกระเจา (5)
	หน่วยแพทย์ผ่าตัดต้อกระจก

	 21 ราย
	พัฒนา Tele-Ophthalmology

รพก.รพ.นาวงั (8)
	พัฒนาคลินิกผิวหนัง (น�ำร่อง)
	คัดกรองมะเร็งตับและท่อน�้ำดี

	 500 ราย/ปี

รพก.หาดส�ำราญ (12)
	พัฒนาคลินิกผิวหนัง (น�ำร่อง)
	หน่วยแพทย์ผ่าตัดต้อกระจก

	 300 ราย
	พัฒนา CKD Clinlic

รพก.พระทองค�ำ (9)
	หน่วยแพทย์ผ่าตัดต้อกระจก

	 100 ราย
	พัฒนา CAPD Unit
	คัดกรองมะเร็งตับและท่อน�้ำดี

รพก.พนมดงรกั (9)
	หน่วยแพทย์ผ่าตัดต้อกระจก

	 100-200 ราย
	พัฒนาคลินิกโรคผิวหนัง
	พัฒนา CAPD Unit
	คัดกรองมะเร็งตับและท่อน�้ำดี

รพก.ยีง่อ (12)
	พัฒนาคลินิกผิวหนัง 
	พัฒนาบุคลากรด้านโรคผิวหนัง/

	 โรคไต

กลไกการสนบัสนนุ

โรงพยาบาล
เฉลมิพระเกตีรตฯิ ส�ำนกัการแพทย์

เขตสขุภาพที ่1 -12

ตดิตาม ประเมนิผล รายงานผลการด�ำเนนิงาน
รพ./สถาบนั

กรมการแพทย์
Hospital Need

บรกิาร

วชิาการ

พฒันา
บคุลากร
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การด�ำเนินงานส�ำคัญ
เพื่อพัฒนาการแพทย์ของประเทศ

เวชศาสตร์ผูส้งูอายุ

การฟ้ืนฟสูมรรถภาพทางการแพทย์เฉพาะคนพกิาร

การส่งเสรมิใหผู้ส้งูอายทุีม่คีวามเสีย่งหรอืป่วยไดร้บับรกิารสขุภาพอยา่งเหมาะสม
และตรงประเดน็ปัญหา หรอืการป้องกนัความรนุแรงของโรคและภาวะแทรกซอ้น รวมถงึ	
ความพกิารที่เหมาะสมที่สุด คอืการคดักรองสุขภาพและประเมนิกลุ่มโรคและอาการ	
ทีพ่บบอ่ยในผูส้งูอาย ุ(Geriatric Syndromes) อนัจะน�ำไปสูผ่ลลพัธท์ีท่�ำใหผู้ส้งูอายกุลุม่
เสีย่งและป่วย ไดร้บัการสง่ตอ่เขา้สูร่ะบบบรกิารสขุภาพทีต่รงปัญหาตอ่ไปกรมการแพทย ์
โดยสถาบนัเวชศาสตรส์มเดจ็พระสงัฆราชญาณสงัวรเพื่อผูสู้งอายุ ไดล้งพืน้ทีจ่งัหวดั
น�ำรอ่ง มอบองคค์วามรู ้เครือ่งมอืและพฒันาศกัยภาพผูป้ฏบิตังิานระดบัคร ูก (บุคลากร) 
และคร ู ข (อสม.) จ�ำนวนกวา่ 2,500 คน ในการใชง้านระบบคดักรอง/ประเมนิสขุภาพ	

สถาบนัสรินิธรเพือ่การฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแ์หง่ชาตไิดด้�ำเนินโครงการ
สง่เสรมิศกัยภาพผูด้แูลสขุภาพผูส้งูอายุ (ทีพ่กิาร) ทีต่ดิบา้นตดิเตยีงโดยมวีตัถุประสงค	์
เพือ่พฒันาศกัยภาพทมีน�ำหมอครอบครวับคุลากรสาธารณสขุในระดบัเขตสขุภาพตวัแทน
ภาคประชาชนในฐานะผู้ดูแลคนพกิารเพื่อขบัเคลื่อนงานส่งเสรมิสุขภาพกายและจติ
ป้องกนัปัญหาสุขภาพ และโอกาสเสีย่งต่อการเกดิความพกิารซ�้ำซอ้นในกลุ่มวยัสงูอาย	ุ
ที่ตดิบ้านตดิเตยีงและคนพกิารทุกประเภทในทุกกลุ่มวยัในเขตสุขภาพ โดยเน้นการ	
มสีว่นรว่มจากทกุภาคสว่นทัง้ในสถานบรกิารสขุภาพ (รพช.) และในชมุชนโดยกจิกรรม
ภายใต้โครงการ ได้แก่ อบรมแพทย์เวชปฏิบตัิทัว่ไป/แพทย์เวชศาสตร์ครอบครวั	

ด้าน

ด้าน

ผูส้งูอาย ุ (Aging health data ) /การจดัระบบบรกิารสขุภาพในสถานพยาบาล โดยบุคลากรทีเ่ขา้อบรมมาจาก
สถานพยาบาลในจงัหวดั ทีส่งักดักระทรวงสาธารณสขุ ไดแ้ก่ รพศ. รพท. รพช. และ รพสต. ในจงัหวดักระบี่
จงัหวดัเพชรบุรจีงัหวดัชยันาท จงัหวดัพทัลุง จงัหวดัเชยีงใหม ่จงัหวดัศรสีะเกษ จงัหวดัขอนแก่น จงัหวดัระยอง 	
จงัหวดัพษิณุโลก จงัหวดัเพชรบูรณ์ จงัหวดัอุตรดติถ์ จงัหวดัยโสธร และจงัหวดัมุกดาหาร ท�ำใหส้ามารถ	
ตรวจคดักรองประเมนิสุขภาพเพื่อคน้หาผูส้งูอายุทีม่คีวามเสีย่งหรอืมปัีญหาสุขภาพหรอืผูท้ีอ่ยู่ในภาวะพึง่พงิ 	
และแต่ละจงัหวดัมฐีานขอ้มลูสภาวะสขุภาพของผูส้งูอายทุัง้ดา้นสขุภาพและสงัคม
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เพือ่พฒันาศกัยภาพผูน้�ำทมีหมอครอบครวัในการดแูลสขุภาพผูส้งูอาย ุ(ทีพ่กิาร) ทีต่ดิบา้นตดิเตยีง อบรมการฟ้ืนฟู
ทางกจิกรรมบ�ำบดัและอุปกรณ์เครือ่งชว่ยคนพกิารส�ำหรบับุคลากรสาธารณสขุ และอบรมเชงิปฏบิตักิารสญัจร
เพือ่พฒันาศกัยภาพบุคลากรทางการแพทยแ์ละผูด้แูลสขุภาพผูส้งูอาย ุ (ทีพ่กิาร) ทีต่ดิบา้นตดิเตยีง ครอบคลุม
การดแูลสขุภาพคนพกิารทัง้ 7 ประเภทความพกิาร อนัไดแ้ก่ 1) คนพกิารทางการเหน็ 2) คนพกิารทางการไดย้นิ	
หรอืสื่อความหมาย 3) คนพกิารทางการเคลื่อนไหวหรอืทางร่างกาย 4) คนพกิารทางจติใจหรอืพฤตกิรรม 	
5) คนพกิารทางสตปัิญญา 6) คนพกิารทางการเรยีนรูแ้ละ 7) คนพกิารทางออทสิตกิ ซึง่มผีลการด�ำเนินงานคอื 
บคุลากรสาธารณสขุในระดบัเขตสขุภาพไดร้บัการอบรมเพือ่พฒันศกัยภาพในการดแูลสขุภาพผูส้งูอาย ุ(ทีพ่กิาร) 
ตดิบา้นตดิเตยีงและคนพกิารทกุประเภทจานวน 835 คนและผูด้แูลคนพกิารไดร้บัการอบรมเพือ่พฒันาศกัยภาพ	
ในการดูแลสุขภาพผูส้งูอายุ (ทีพ่กิาร) ตดิบา้นตดิเตยีงและคนพกิารทุกประเภทจ�ำนวน 642 คนรวมจ�ำนวน 	
1,477 คน ทัง้น้ี จากผลการด�ำเนินงานดงักล่าวสามารถประมาณการว่า คนพกิารทุกประเภทและผูสู้งอายุ 	
(ทีพ่กิาร) ประเภทตดิเตยีงเขา้ถงึบรกิารดา้นสุขภาพโดยผ่านทางอาสาสมคัรจติอาสาและผูดู้แลทีม่ศีกัยภาพ	
และความพรอ้มในการด�ำเนินงานดา้นการดแูลสขุภาพจ�ำนวน 3,210 คน

พัฒนาเครือข่ายบรกิารโรคหลอดเลอืดสมอง โดยการ
รบัรองศูนยโ์รคหลอดเลอืดสมองมาตรฐานกระทรวงสาธารณสุข 
(SSCC) จ�ำนวน 27 รพ.จ�ำนวนผูป่้วยทีไ่ดร้บับรกิาร 115,745 ราย
และจ�ำนวนโรงพยาบาลทีส่มคัรเขา้ร่วมเป็นเครอืขา่ยฐานขอ้มลู	
โรคหลอดเลอืดสมองเพิม่ขึน้ 14 โรงพยาบาล พรอ้มทัง้ผลติแผน่พบั	
และประชาสมัพนัธ์ความรู้แก่เจ้าหน้าที่และประชาชนทุกเขต	
ทัว่ประเทศ มฐีานขอ้มลูโรคหลอดเลอืดสมองคอื neuronetworks.
org พฒันาแพทย ์พยาบาล และบุคลาการทางการแพทย ์จ�ำนวน 
581 คน ผา่นการอบรม 4 หลกัสตูร คอื หลกัสตูร Stroke nurse: 
Basic course, Stroke nurse: Manager course, Stroke nurse: 
Advance course และหลกัสตูร Pitfalls Stroke Management 
for Physician การอบรมความรูใ้นการบรบิาลทางเภสชักรรม	
ผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง แพทย ์ พยาบาล และบุคลากรทาง	
การแพทยท์ีผ่่านการอบรม พฒันา Stroke Unit, Stroke Fast 
Track จ�ำนวน 88 โรงพยาบาล

ระบบประสาทด้าน



24รายงานประจ�ำปี 2561
กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข

หวัใจ

บ�ำบดัและฟ้ืนฟสูมรรถภาพผูต้ดิยาและสารเสพตดิ

ด�ำเนินการพฒันาถ่ายทอดองคค์วามรูใ้หก้บัอายุแพทยห์วัใจ พยาบาลหอ้งฉุกเฉิน 
พยาบาลหอ้งไอซยี ูท�ำใหอ้ตัราการเสยีชวีติของผูป่้วยกลุม่ภาวะหวัใจขาดเลอืดเฉยีบพลนั 
(Acute Coronary Syndrome) ลดลง โรงพยาบาลทีใ่หย้า Fibrinolytic มมีากขึน้ ผูป่้วย
กลุ่มภาวะหวัใจขาดเลอืดเฉียบพลนั (Acute Coronary Syndrome) ได้รบัการรกัษา	
ตามมาตรฐาน และทุกเขตบรกิารสามารถท�ำหตัถการสวนหวัใจและผา่ตดัหวัใจได ้ อกีทัง้
หน่วยบรกิารสาธารณสุขไดร้บัการพฒันาเป็นศูนยบ์รกิารโรคหวัใจครอบคลุมทุกภูมภิาค	
ตามแผนพฒันาระบบQบรกิารของกระทรวงสาธารณสขุ (Service Plan) หน่วยบรกิารไดร้บั	
การพฒันาขอ้มลูทีม่ปีระสทิธภิาพโดยใชโ้ปรแกรม ACS Registry ผูป่้วยโรคกลา้มเน้ือหวัใจ
ขาดเลอืดเฉยีบพลนั (STEMI) ไดร้บัการรกัษาโดยการเปิดหลอดเลอืก (PCI+SK) มากกวา่
รอ้ยละ 80 ทัง้ 12 เขตบรกิารสขุภาพ จ�ำนวน 2,514 รายรอ้ยละโรงพยาบาลตัง้แต่ระดบั 
F2 ขึน้ไปมกีารใหย้าละลายลิม่เลอืด (Fibrinolytic durg) ในผูป่้วย STEMI(100%) ทัง้ 12 
เขตบรกิารสขุภาพไดร้อ้ยละ 89.81 *(ขอ้มลูจากหนงัสอืสรปุผลการตรวจราชการกระทรวง
สาธารณสขุ ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ.2561 รอบที ่2)

ด้าน

ด้าน
ด้วยแนวนโยบายของรัฐบาลไดก้�ำหนดใหม้แีนวทางในการด�ำเนินงานดา้นการ
แกไ้ขปัญหายาเสพตดิรอบดา้น โดยการแกไ้ขปัญหาผูเ้สพผูต้ดิยาเสพตดิ นับเป็นส่วนหน่ึง	
ทีส่�ำคญัทีจ่ะน�ำไปสู่การลดปัญหาอนัเกดิจากยาเสพตดิทีม่ตี่อสงัคมได้ กรมการแพทยจ์งึด�ำเนินการอบรมให้
ความรูก้บับุคลากรสาธารณสขุและเครอืขา่ยทีท่�ำงานกบัผูใ้ชย้าเสพตดิในพืน้ที ่ ใหม้คีวามรู ้ มทีศันคตทิีถู่กตอ้ง
เหมาะสม ในการใหช้ว่ยเหลอืผูใ้ชย้าเสพตดิ ณ สถาบนับ�ำบดัรกัษาและฟ้ืนฟูผูต้ดิยาเสพตดิแหง่ชาตบิรมราชชนนี 	
บคุลากรสาธารณสขุมคีวามรูใ้นการใหบ้รกิารลดอนัตรายจากการใชย้าและปรบัทศันคตทิีด่ ีและสามารถน�ำความรู้
ไปปฏบิตังิานได ้และไดค้วามรูถ้งึเหตุผลและความจ�ำเป็นในการใชม้าตรการลดอนัตรายจากยาเสพตดิ คอื สามารถ
ลดความเสีย่ง ผลกระทบและอนัตรายตา่งๆ ทีเ่กดิจากการใชย้าเสพตดิเพือ่จะไดใ้หค้วามชว่ยเหลอืผูใ้ชย้าเสพตดิ 	
พรอ้มทัง้พฒันาบุคลากรสาธารณสุขทัว่ประเทศในการจดับรกิารคลนิิกเมทาโดนทีถู่กต้องซึ่งคลนิิกเมทาโดน	
ของแตล่ะจงัหวดัมหีลายคลนิิกทัง้ภาครฐัและเอกชน และเพือ่ใหค้วามรูท้ ัว่ถงึและถกูหลกัวชิาการทีถ่กูตอ้งเพือ่จะได	้
สือ่สารเขา้ใจตรงกนัจงึสรุปจดัท�ำคูม่อืการจดับรกิารการลดอนัตรายจากยาเสพตดิส�ำหรบัผูใ้หบ้รกิาร Out line 
เพือ่ใหเ้จา้หน้าทีส่าธารณสขุจงัหวดัแต่ละจงัหวดัน�ำไปเผยแพรแ่ละอบรมใหค้รอบคลุมทุกจงัหวดัและใหค้วามรู้
กบับุคลากรสาธารณสขุ เครอืขา่ยทีท่�ำงานกบัผูใ้ชย้าเสพตดิในพืน้ที ่ ใหม้คีวามรู ้ มทีศันคตทิีถู่กตอ้งเหมาะสม	
ในการใหช้ว่ยเหลอืผูใ้ชย้าเสพตดิ และไดม้กีารนิเทศในพืน้ทีจ่งัหวดัเชยีงใหม ่จงัหวดัเชยีงราย จงัหวดัสงขลา และ
จงัหวดัปัตตานี พบวา่การแกไ้ขปัญหายาเสพตดิโดยมาตรการลดอนัตรายจากยาเสพตดิเกดิผลลพัธท์ีช่ดัเจนกบั
บคุลากรสาธารณสขุและเครอืขา่ยทีด่�ำเนินการในทกุพืน้ที ่มคีวามรูแ้ละทศันคตทิีเ่หมาะสมในการใหค้วามชว่ยเหลอื	
ผูใ้ชย้าเสพตดิและมกีารรว่มด�ำเนินการเขา้ถงึผูใ้ชย้าเสพตดิในชมุชนมากขึน้ ซึง่เครอืขา่ยในพืน้ทีใ่หก้ารสนบัสนุน
เพิม่ขึน้ และผูป่้วยเขา้ถงึระบบบรกิารสขุภาพเพิม่ขึน้
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ระบบรกัษาพยาบาลฉกุเฉนิ (Emergency Care System)ด้าน

การผ่าตดัแบบวนัเดยีวกลบั (One Day Surgery : ODS)ด้าน

ในการเตรยีมความพร้อมรองรบัดา้นการแพทยฉุ์กเฉินในภาวะปกตแิละ
ภาวะภยัพบิตั ิ ไดพ้ฒันาคู่มอืแนวทางการจดับรกิารหอ้งฉุกเฉินระบบ (Guideline 
for ER ServiceDelivery), คูม่อื Hospital safety index, คูม่อื MOPH ED Triage 
Guideline และคูม่อื Guideline for Preventing Workplace Violence in Hospital 	
เพื่อเป็นแนวทางในการปฏิบตัิให้เกิดมาตรฐานร่วมกนั การป้องกนัตนเองและ
ประชาชนยงัไดร้บัการการดแูลอยา่งมมีาตรฐาน อกีทัง้ อบรมการบรหิารจดัการแผนก
ฉุกเฉิน (Emergency Department Management) ใหก้บับุคลากรทางการแพทย ์	
ทัง้ 12 เขตสขุภาพ เพือ่ใหเ้กดิการสรา้งเครอืขา่ย น�ำไปใชใ้นการพฒันาให ้ER ใหม้ี
คณุภาพและมาตรฐาน มคีวามปลอดภยั

เพือ่ลดปัญหาระยะเวลารอรบับรกิาร ความแออดัในโรงพยาบาล จ�ำนวนเตยีง 
มาตรฐานการรกัษา ตลอดจนบุคลากรทางการแพทยท์ีม่ไีมเ่พยีงพอกบัจ�ำนวนผูป่้วย 	
กรมการแพทยไ์ดพ้ฒันาระบบบรกิารทางการแพทยแ์นวใหมเ่พือ่ประชาชน One Day 
Surgery (ODS) ซึง่เป็นการผ่าตดัแบบไม่ตอ้งรบัเป็นผูป่้วยในและอยู่โรงพยาบาล	
ไมเ่กนิ 24 ชัว่โมง ผูป่้วยไมต่อ้งนอนพกัคา้งคนืโดยการชีแ้จงนโยบายและจดัการอบรม
เชงิปฏบิตักิาร Shot course for Ambulatory Procedures In One Day Surgery 
Project เพือ่พฒันาแพทยพ์ยาบาลทีเ่กีย่วขอ้งจ�ำนวนกวา่ 400 คน รวมทัง้จดัท�ำคูม่อื
ความปลอดภยัในการผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลบั Safety in One Day Surgery (ODS) 
และคู่มอืขอ้เสนอแนะพฒันาระบบบรกิารการผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลบั เพือ่ใหผู้ป่้วย
ไดร้บับรกิารทีเ่ป็นมาตรฐานและมคีวามปลอดภยั สง่ผลใหปี้งบประมาณ พ.ศ. 2561 	
มโีรงพยาบาลผ่านเกณฑ์การประเมนิศกัยภาพและเขา้ร่วมโครงการพฒันาระบบ	
การผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลบัจ�ำนวน 111 แหง่ ผูป่้วยไดร้บับรกิารมากถงึ 4,600 ราย
และสามารถลดคา่ใชจ้า่ยทัง้ในสว่นของประชาชนและโรงพยาบาลของรฐัรวมจ�ำนวน
รว่ม 140 ลา้นบาท
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โดยผา่นความเหน็ชอบจากคณะอนุกรรมการก�ำหนดหลกัเกณฑก์ารด�ำเนินงาน สปสช.

โรคและหตัถการ One Day Suregery ทีด่�ำเนนิการในปีงบประมาณ พ.ศ. 2561

ในปีงบประมาณ พ.ศ.2562 ได้ขยายกลุม่โรคเพิม่ขึน้อกีจ�ำนวน 12 โรค

การประชมุเชงิปฏบิตักิารพฒันาศกัยภาพการจดับรกิารผ่าตดัแบบวนัเดยีวกลบั 
(One day Surgery: ODS)

1   Inguinal hernia, Femoral hernia

1   Foreign body of upper GI. Tract

7   Esophagogastric cancer

7   Anal fissure

2   Hydrocele

2   Pterygium Excision

8   Colorectal polyp

8   Breast abscess

3   Hemorrhoid

3   Female sterilization

9   Common bile duct stone

9   Vesicle stone

4   Vaginal bleeding

4   Percutaneous fracture fixaion

10  Pancreatic duct stone

10  Ureteric stone

5   Esophagogastric varices

5   Fistula in ano

11  Bile duct stricture

11  Urethral stone

6   Esophageal stricture

6   Perirectal, Perianal abscess

โรงพยาบาลหาดใหญ่
จงัหวดัสงขลา

24 - 25 พ.ค. 2561

โรงพยาบาลพทุธชนิราช
จงัหวดัพษิณโุลก
9 - 10 ส.ค. 2561

โรงพยาบาลสตลู
จงัหวดัสตลู

28 - 29 ม.ิย. 2561

รพ.สรรพสทิธปิระสงค์
รพ. ๕๐ พรรษามหาวชริาลวกรณ

จงัหวดัอบุลราชธานี
12 - 13 ก.ค. 2561

12  Pancreatic duct stricture

12  Urethral stricture
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การดแูลสขุภาพแรงงานไทยในกลุม่ประเทศอาเซยีนและทวปีเอเชยีด้าน

ดแูลผูป่้วยในสถานพยาบาลของวดัไทยในดนิแดนพทุธภมูิ
ระหว่างเทศกาลแสวงบญุของชาวพทุธ

ด้าน

กรมการแพทย์ไดด้�ำเนินการตรวจสุขภาพแรงงานไทยใน 4 ประเทศ
คอื ประเทศอสิราเอล ประเทศเกาหล ีประเทศบรไูนดารสุซาลาม และประเทศ
มาเลเซยี รวมแรงงานไทยไดร้บัการตรวจสุขภาพและไดร้บัค�ำแนะน�ำดา้น	
การดูแลสุขภาพทัง้สิ้น จ�ำนวน 1,550 คน แรงงานไทยได้รบัการตรวจ	
สขุภาพ และไดร้บัการประเมนิสขุภาพ รูจ้กัวธิกีารป้องกนัตนเองใหป้ลอดภยั
จากโรคต่างๆ รวมถงึไดร้บัค�ำแนะน�ำทีถู่กตอ้งในการประกอบอาชพี ท�ำให	้
ลดความเจ็บป่วย หรือไม่เกิดความเจ็บป่วยที่รุนแรง อีกทัง้สามารถลด	
คา่ใชจ้า่ยในการดแูลสขุภาพของแรงงานไทยทีท่�ำงานในต่างประเทศ

กรมการแพทย์ได้จดัทมีแพทย์และพยาบาลไปดูแลรกัษาพยาบาล	
ผูป่้วยในสถานพยาบาลของวดัไทยในดนิแดนพทุธภมูใินชว่งเดอืนพฤศจกิายน 
2560 ถงึเดอืนมนีาคม 2561 ไดใ้หบ้รกิารผูป่้วย รวมทัง้สิน้จ�ำนวน 4,899 ราย 
จ�ำแนกเป็นผูป่้วยหญงิชาวไทย 1,410 ราย ผูป่้วยชายชาวไทย 1,506 ราย 	
ผูป่้วยหญงิชาวต่างชาต ิ 810 ราย และผูป่้วยชายชาวต่างชาต ิ 1,173 ราย 	
โดยโรคทีต่รวจพบมากทีสุ่ด 5 ล�ำดบัแรก ไดแ้ก่ โรคกลา้มเน้ือและกระดูก 
โรคระบบทางเดินอาหาร โรคผิวหนัง และโรคหัวใจและหลอดเลือด 	
ตามล�ำดบั ในการให้บริการดงักล่าวท�ำให้เกิดความสมัพนัธ์ที่ดีระหว่าง	
ประเทศกบัสาธารณรฐัอนิเดยี และสหพนัธส์าธารณรฐัประชาธปิไตยเนปาล 
โดยเฉพาะอย่างยิง่ด้านการพฒันางานสาธารณสุขและคุณภาพชีวิตของ
ประชาชนทัง้สามประเทศ อกีทัง้ยงัสามารถเผยแพรศ่กัยภาพดา้นการบรกิาร
รกัษาผูป่้วยของประเทศใหเ้ป็นทีป่ระจกัษต์่อสาธารณชน
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ความร่วมมือทางวิชาการแพทย์
ในประชาคมอาเซีย

กรมการแพทย์ได้มกีารด�ำเนินงานเพื่อพฒันา
ความร่วมมอืทางวชิาการแพทยใ์นประชาคมอาเซยีน
มาอย่างต่อเน่ือง ซึง่จากการด�ำเนินงานตัง้แต่ปี พ.ศ. 
2558 – 2560 หน่วยงานภายใตส้งักดักรมการแพทย์
ได้มีการลงนามความร่วมมือกับหน่วยงานต่างๆ 	
ในกลุม่ประเทศอาเซยีนกวา่ 10 ประเทศ รวมขอ้ตกลง
ความรว่มมอืทัง้สิน้ 35 ฉบบั ในสาขาเฉพาะทางดา้น
การแพทยถ์งึ 17 สาขา ไดแ้ก่ Endoscopic, Palliative 
care, Pediatric surgery, Orthopedic, Ophthalmology, 
EMS, ENT, Neurological, Occupational Medicine, 
Rehabilitation, Geriatric, Chest disease, Cardiac 	
catheterization, Dermatology, Drug, Endoscopic 	
and Referral ซึง่ในปีงบประมาณ 2561 กรมการแพทย์

ไดด้�ำเนินโครงการภายใตโ้ครงการสนับสนุนการเป็น
เมอืงศูนย์กลางบรกิารสุขภาพในอาเซียนทัง้สิ้น 60 
โครงการ ลกัษณะโครงการแบบ inbound จ�ำนวน 35 
โครงการ มกีารประชุมวชิาการนานาชาตเิกดิขึน้จาก
การด�ำเนินงานของหน่วยงาน สงักดักรมการแพทยก์วา่ 
15 งานประชมุ มผีูเ้ขา้รว่มประชมุทัง้จากประเทศไทย
และประเทศต่างๆ ในอาเซยีน เขา้รว่มกวา่ 3,000 คน 
และมกีารด�ำเนินโครงการแบบ outbound จ�ำนวน 25 	
โครงการ โดยรวมมีบุคลากรสงักัดกรมการแพทย	์
เดนิทางไปราชการในประเทศอาเซยีน จ�ำนวน 329 คน 
เพือ่ด�ำเนินการภายใตข้อ้ตกลงความรว่มมอืทีไ่ดม้กีาร
ลงนามรว่มกนั ทัง้น้ีไดม้กีารลงนามความรว่มมอืเพิม่เตมิ	
จ�ำนวน 7 ฉบบั ใน 5 ประเทศ รายละเอยีดดงัต่อไปน้ี
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ความร่วมมอืระหว่างประเทศด้าน

1.	 Letter of Agreement (LoA) on Neurological 	
	 between Prasat Neurological Institute, DMS, 	
	 Thailand and Mandalay General Hospital, 	
	 Myanmar

2.	 Memorandum of Understanding (MoU) on 	
	 Geriatric between Somdet Phra Sangharaj 	
	 Nyanasamvara Geriatric Hospital, Chon Buri 	
	 province, DMS, Thailand and Yangon General 	
	 Hospital, Myammar

3.	 Memorandum of Understanding (MoU) on 	
	 Dentistry between Institute of Dentistry, DMS, 	
	 Thailand and Bachmai Hospital, Vietnam

4.	 Memorandum of Understanding (MoU) on 	
	 Pathology between Institute of Pathology, 	
	 DMS, Thailand and Bachmai Hospital, Vietnam

5.	 Letter of Agreement (LoA) on Neurological 	
	 between Prasat Neurological Institute, DMS, 	
	 Thailand and Khmer-Soviet Friendship Hospital, 	
	 Cambodia

6.	 Agreement of Academic and Education 	
	 Exchange on Neurological between Prasat 	
	 Neurological Institute, DMS, Thailand and 	
	 National Center of Neurology and Psychiatry, 	
	 Japan

7.	 Memorandum of Understanding (MoU) on skills 	
	 training for long-term care nurses in Thailand 	
	 between Institute of Geriatric Medicine, DMS, 	
	 Thailand and The Geriatric Education & Research 	
	 Institute, Singapore      
	

จากการลงนามความร่วมมอืท�ำใหเ้กดิการแลกเปลีย่น
องค์ความรู้ในด้านต่างๆ ส่งผลให้เกิดการพัฒนา
บุคลากรทางด้านการแพทย์ ซึ่งจะเป็นการยกระดบั
การบรกิารทางการแพทยข์องประเทศไทย และมสีว่น
ชว่ยยกระดบัสขุภาพของประชาชนในภมูภิาคอาเซยีน 
เพื่อจะเป็นประโยชน์ต่อการพฒันาวงการแพทย์และ
สาธารณสุข อีกทัง้ยงัสอดคล้องวสิยัทศัน์ (Vision) 	
ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) ประชาชนสขุภาพดี
ไดร้บับรกิารทางการแพทยท์ีม่คีุณภาพและมาตรฐาน
วชิาชพีอยา่งเสมอภาค การแพทยไ์ทยเป็น 1 ใน 3 ของ
เอเชยีอกีดว้ย

นายแพทย์สมศกัดิ ์อรรฆศลิป์ อธบิด	ี
กรมการแพทย์ เป็นประธานในพธิลีงนามบนัทกึ
ข้อตกลงความร่วมมือ MOU ระหว่างกลุ่มศูนย์
การแพทย์เฉพาะทางด้านอาชีวเวชศาสตร์และ
เวชศาสตร์สิง่แวดลอ้ม รพ.นพรตันราชธานี และ 
Department of Occupational and Environment 
Medicine of Gachon University Gil Medical 
Center เพือ่เสรมิสรา้งความรว่มมอืดา้นการศกึษา
วจิยัและพฒันาทางการแพทยด์า้นอาชวีเวชศาสตร์
และเวชศาสตรส์ิง่แวดลอ้ม ณ Gachon University 
Gil Medical Center, South Korea
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นายแพทย์สมศกัดิ ์อรรฆศลิป์ อธบิด	ี
กรมการแพทย ์ประธานโครงการ Memorandum of 
Understanding For Academic Cooperation and 
Exchange of Faculty Members เพือ่แลกเปลีย่น
คณาจารยใ์นการศกึษา ร่วมกนัใหค้วามร่วมมอืใน
การจดัประชมุ อบรมสมัมนาเชงิปฏบิตักิารเพือ่การ
แลกเปลี่ยนขอ้มูลทางวชิาการและเครื่องมอื ร่วม
ถงึความรว่มมอืทางดา้นงานวจิยั ระหวา่ง Nagoya 
University Hospital, Japan กบัโรงพยาบาลราชวถิ ี

นายแพทย์มนัส โพธาภรณ์  
ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลราชวถิี ได้ร่วมมอื	
กบั Central Women’s Hospital, Myanmar 	
ในดา้นงานวจิยั การเรยีนการสอนรว่มกนัและ
การแลกเปลีย่นแพทย ์พยาบาล ฝึกปฏบิตังิาน 
เพือ่การเรยีนรูใ้นเรือ่งต่าง ๆ 

นายแพทย์วีรวุฒิ อิ่มส�ำราญ 	
ผูอ้�ำนวยการสถาบนัมะเรง็แหง่ชาต ิพรอ้มดว้ย 
Dr.HitoshiNakagama, President, National 
Cancer Center, ประเทศญี่ปุ่ นร่วมลงนาม
บนัทกึขอ้ตกลงความร่วมมอืทางดา้นวชิาการ 
การวจิยั การรกัษาโรคมะเรง็ ตลอดจนการแลก
เปลีย่นบุคลากร เพือ่พฒันาการดแูลผูป่้วยโรค
มะเรง็ต่อไปในอนาคต
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กรมการแพทย์เป็นกรมวิชาการของกระทรวงสาธารณสุข มบีทบาทหน้าที่ที่ส�ำคญั	
ในการถ่ายทอดองคค์วามรู ้ เทคโนโลยทีางการแพทย ์ และการแพทยเ์ฉพาะทางแก่สถานบรกิารสขุภาพ รวมทัง้
เพิม่พนูทกัษะการปฏบิตังิานดา้นการบ�ำบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย ์ และอื่นๆ ทีเ่กีย่วขอ้งแก่
บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ ซึง่แพทย ์พยาบาล และสหสาขาวชิาชพีทางการแพทย ์นบัเป็นบุคลากร	
ทางการแพทย์และสาธารณสุขที่มคีวามส�ำคญัต่อระบบบรกิารทางการแพทย์ ที่ควรได้รบัการศกึษาวชิาชพี	
เฉพาะทางเพิม่เตมิ เพือ่เพิม่ศกัยภาพบุคลากรใหม้คีวามรู ้ ทกัษะ ความช�ำนาญหรอืความเชีย่วชาญเฉพาะทาง
ดา้นการแพทย์และสาธารณสุข อนัจะช่วยท�ำใหก้ารปฏบิตังิานในการดูแลรกัษาปัญหาสุขภาพของประชาชน	
มปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ ปัจจบุนัหน่วยงานในสงักดักรมการแพทยม์กีารเปิดหลกัสตูรการฝึกอบรมแพทย ์พยาบาล 
และสหสาขาวชิาชพีทางการแพทยเ์ฉพาะทางสาขาต่างๆ มากมาย ทีม่มีาตรฐานเป็นไปตามขอบเขตทีแ่พทยสภา 
ราชวทิยาลยั   สภาการพยาบาล และสมาคมวชิาชพีก�ำหนด อกีทัง้ยงัมกีารพฒันาและปรบัปรงุหลกัสตูรการฝึก	
อบรมต่างๆ อย่างต่อเน่ือง เพื่อผลิตบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขที่มทีกัษะและความเชี่ยวชาญ	
ดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุเฉพาะทางในสาขาต่างๆ ใหม้คีณุภาพมาตรฐาน และสอดคลอ้งกบัความตอ้งการ
ของกระทรวงสาธารณสุข ตลอดจนความต้องการของประเทศและต่างประเทศ โดยในปีงบประมาณ 2561 	
หน่วยงานในสงักดักรมการแพทยม์กีารด�ำเนินการฝึกอบรมการแพทยแ์ละการพยาบาลเฉพาะทาง ดงัน้ี
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การเรยีนการสอน แพทย์ประจ�ำบ้านและแพทย์ต่อยอด 

ปีการฝึกอบรม 2561 ประเทศไทยมศีกัยภาพการฝึกอบรมแพทยป์ระจ�ำบา้นจ�ำนวน 1,849 โควตา	
โดยกรมการแพทยม์ศีกัยภาพการฝึกอบรมแพทยป์ระจ�ำบา้นภาพทัง้หมด 263 โควตา คดิเป็นรอ้ยละ 14.22 	
ของศกัยภาพการฝึกอบรมทัง้ประเทศ โดยเปิดฝึกอบรมแพทย์ประจ�ำบ้านทัง้หมด 44 สาขา 58 หลกัสูตร 	
มจี�ำนวนแพทยป์ระจ�ำบา้น (ทกุชัน้ปี) รวมจ�ำนวน 655 คน และมอีาจารยแ์พทยท์�ำการสอน จ�ำนวน 840 คน 	
ทัง้น้ี มผีูส้อบผา่นไดร้บัวฒุบิตัรแสดงความรูค้วามช�ำนาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม ประจ�ำปีการฝึกอบรม 
2560 จ�ำนวน 186 คน คดิเป็นรอ้ยละ 96.88 ของจ�ำนวนนกัศกึษาทีก่รมการแพทยส์ง่สอบทัง้หมด โดยมสีาขา	
ทีเ่ปิดการฝึกอบรมแบง่ตามประเภทของแพทยสภา ดงัน้ี

หมายถงึ สาขาทีแ่พทยสภาต้องการส่งเสรมิ
ให้ผู้ที่เข้ารับการฝึกอบรม โดยผู้เขา้รบัการ	
ฝึกอบรมไม่จ�ำเป็นต้องปฏบิตังิานใช้ทุน แต่ต้องผ่าน	

การปฏิบตัิงานตามโครงการเพิ่มพูนทกัษะครบถ้วน	

ตามที่แพทยสภาก�ำหนดก่อน กรมการแพทย์เปิด	

ฝึกอบรมทัง้หมด 6 สาขา 9 หลกัสตูร ดงัน้ี

สาขาประเภทที ่1

1.	 สาขาเวชศาสตร์ครอบครวั (โรงพยาบาลราชวถิ ีและโรงพยาบาลเลดิสนิ)

2.	 สาขาพยาธวิทิยากายวภิาค (สถาบนัพยาธวิทิยา)
3.	 สาขาจติเวชศาสตร์เดก็และวยัรุน่ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)

4.	 สาขาเวชศาสตร์ฉกุเฉนิ (โรงพยาบาลราชวถิ ีโรงพยาบาลนพรตันราชธานี และโรงพยาบาลเลดิสนิ)

5.	 สาขารงัสวีทิยาและมะเรง็วทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี

6.	 สาขาอายรุศาสตร์มะเรง็วทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
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สาขาประเภทที ่2

หมายถงึ สาขาที่ผู้ที่เข้ารับการฝึกอบรมจะต้องผ่านการปฏิบัติงานตามโครงการ
เพิม่พนูทกัษะครบถ้วนแล้ว และไดป้ฏบิตังิานหรอืปฏบิตังิานหรอืชดใชท้นุตามจ�ำนวนปีทีแ่พทยสภา
ก�ำหนด กรมการแพทยเ์ปิดฝึกอบรมทัง้หมด 17 สาขา 25 หลกัสตูร ดงัน้ี

1.	 สาขากมุารศลัยศาสตร์ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)

2.	 สาขากมุารเวชศาสตร์ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)

3.	 สาขาโลหติวทิยาและมะเรง็ในเดก็ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)

4.	 สาขาศลัยศาสตร์ (โรงพยาบาลราชวถิ ีและโรงพยาบาลเลดิสนิ)

5.	 สาขาประสาทศลัยศาสตร์ (สถาบนัโรคทรวงอก)

6.	 สาขาศลัยศาสตร์ทรวงอก (โรงพยาบาลราชวถิ ีและสถาบนัโรคทรวงอก)

7.	 สาขาศลัยศาสตร์ยโูรวทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี

8.	 สาขาศลัยศาสตร์ตกแต่ง (โรงพยาบาลราชวถิ ีและโรงพยาบาลเลดิสนิ)

9.	 สาขาประสาทวทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ ีและสถาบนัประสาทวทิยา)

10.	สาขาวสิญัญวีทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี

11.	สาขาสตูศิาสตร์และนรเีวชวทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี

12.	สาขาเวชศาสตร์ป้องกนั แขนงอาชวีเวชศาสตร์ (โรงพยาบาลนพรตันราชธานี)

13.	สาขาโสต ศอ นาสกิวทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ)ี

14.	สาขาออร์โธปิดกิส์ (โรงพยาบาลราชวถิ ีและโรงพยาบาลเลดิสนิ)

15.	สาขาอายรุศาสตร์ (โรงพยาบาลราชวถิ ีโรงพยาบาลนพรตันราชธานี และโรงพยาบาลเลดิสนิ)

16.	สาขาจกัษวุทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ ีและโรงพยาบาลเมตตาประชารกัษ ์(วดัไรข่งิ))

17.	สาขาตจวทิยา (สถาบนัโรคผวิหนงั)
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หมายถงึ อนสุาขาทีผู่เ้ข้ารบัการฝึกอบรมจะต้องผ่านการฝึกอบรมในสาขาประเภท
ที ่1 หรอืประเภทที ่2 มาแล้ว กรมการแพทยเ์ปิดฝึกอบรมทัง้หมด 21 สาขา 23 หลกัสตูร ดงัน้ี

สาขาประเภทที ่3

1.	 สาขากมุารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิและปรกิ�ำเนดิ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
2.	 สาขากมุารเวชศาสตร์ประสาทวทิยา (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
3.	 สาขากมุารเวชศาสตร์ตจวทิยา (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
4.	 สาขากมุารเวชศาสตร์พฒันาการและพฤตกิรรม (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
5.	 สาขาอายรุศาสตร์โรคต่อมไร้ท่อและเมตาบอลสิม (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
6.	 สาขากมุารเวชศาสตร์โรคตดิเชือ้ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
7.	 สาขากมุารเวชศาสตร์โรคทางเดนิอาหารและโรคตบั (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
8.	 สาขากมุารเวชศาสตร์โรคภมูแิพ้และภมูคิุม้กนั (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
9.	 สาขากมุารเวชศาสตร์โรคระบบทางเดนิหายใจ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
10.	สาขากมุารเวชศาสตร์โรคหวัใจ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
11.	สาขาวสิญัญวีทิยาส�ำหรบัเดก็ (สถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ)
12.	สาขาศลัยศาสตร์ล�ำไส้ใหญ่และทวารหนกั (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
13.	สาขาเวชศาสตร์มารดาและทารกในครรภ์ (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
14.	สาขาอายรุศาสตร์โรคข้อและรมูาตซิัม่ (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
15.	สาขาอายรุศาสตร์โรคตดิเชือ้ (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
16.	สาขาอายรุศาสตร์โรคไต (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
17.	สาขาอายรุศาสตร์โรคระบบหายใจและภาวะวกิฤตโรคระบบการหายใจ (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
18.	สาขายรุศาสตร์โรคทางเดนิระบบอาหาร (โรงพยาบาลราชวถิ)ี
19.	สาขาอายรุศาสตร์โรคหวัใจ (โรงพยาบาลราชวถิ ีและสถาบนัโรคทรวงอก)
20.	สาขามะเรง็นรเีวชวทิยา (โรงพยาบาลราชวถิ ีและสถาบนัมะเรง็แหง่ชาต)ิ
21.	สาขาศลัยศาสตร์มะเรง็วทิยา (สถาบนัมะเรง็วทิยา)

และกรมการแพทยม์เีปิดหลกัสตูรทนัตแพทย์ อกี 1 สาขา ไดแ้ก่ สาขาทนัตแพทย์ทัว่ไป 1 สาขา



35 Annual Report 2018
Department of Medical Services

การบริหารและพัฒนาก�ำลังคนให้ตอบสนองต่อการแพทย์ของประเทศ

1.	 สาขาผ่าตดัทางกล้องทางนรเีวช  

2.	 สาขาผ่าตดัส่องกล้องศลัยศาสตร์ทัว่ไป

3.	 สาขาศลัยศาสตร์หวัใจชัน้สงู

4.	 สาขามะเรง็ศรีษะและล�ำคอ

5.	 สาขาศลัยศาสตร์ตบั ตบัอ่อน และทางเดนิน�ำ้ดี

6.	 สาขา Arthroplasty

7.	 สาขา Spine

8.	 สาขา Sports Medicine

9.	 สาขาจกัษวุทิยาโรคจอประสาทตาและวุน้ตา

10.	สาขาจกัษวุทิยาโรคต้อหนิ

11.	สาขากระจกตาและการผ่าตดัแก้ไขสายตาผดิปกติ

12.	สาขาโสตวทิยาและโสตประสาทวทิยา

13.	สาขาด้านการบาดเจบ็ทางออร์โธปิดกิส์

นอกจากน้ี กรมการแพทยม์หีลกัสูตรต่อยอด 1 -2 ปี ทีร่าชวทิยาลยั สมาคม และหน่วยงานรบัรองจ�ำนวน 	
34 หลกัสตูร ดงัน้ี

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
โรงพยาบาลราชวิถี 13 หลักสูตร 
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1.	 สาขาตจวทิยา (ปฏบิตักิาร)

2.	 สาขาแพทย์วจิยัตจศลัยศาสตร์

3.	 สาขาประกาศนยีบตัรชัน้สงูทางตจวทิยา

1.	 สาขาจกัษวุทิยาเดก็และตาเข

1.	 สาขาทนัตกรรมทัว่ไป

2.	 สาขาวทิยาเอน็โดดอนต์

3.	 สาขาปรทินัตวทิยา

4.	 สาขาทนัตกรรมประดษิฐ์

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
สถาบันโรคผิวหนัง 3 หลักสูตร

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี 1 หลักสูตร

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
สถาบันทันตกรรม 4 หลักสูตร

1.	 สาขาศลัยกรรมตกแต่งและเสรมิสร้างดวงตาและรอบดวงตา

2.	 สาขาจกัษวุทิยาโรคจอประสาทตาและวุน้ตา

3.	 สาขาจกัษวุทิยาโรคต้อหนิ

4.	 สาขาจอตาและวุน้ตา

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 4 หลักสูตร
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1.	 สาขา Adult reconstruction and Arthroplasty

2.	 สาขา Spine

3.	 สาขา Sports Medicine

4.	 สาขา Tumor

5.	 สาขา Hand & Microsurgery

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
โรงพยาบาลเลิดสิน 5 หลักสูตร

1.	 สาขาประสาทวทิยาโรคหลอดเลอืดสมองและการตรวจคลืน่เสยีงความถีส่งู

2.	 สาขาประสาทวทิยาโรคลมชกั

1.	 สาขาหตัถการปฏบิตัริกัษาโรคหวัใจและหลอดเลอืด

2.	 สาขาสรรีะไฟฟ้าหวัใจ

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
สถาบันประสาทวิทยา 2 หลักสูตร

หลกัสตูรต่อยอด 1 -2 ปี
สถาบันโรคทรวงอก 2 หลักสูตร
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พยาบาลนบัวา่เป็นบคุลากรทางการแพทยท์ีม่คีวามส�ำคญัอยา่งยิง่ตอ่ระบบบรกิารทางการแพทยแ์ละมบีทบาท
ทีส่�ำคญัในการดแูลผูป่้วย การฝึกอบรมการพยาบาลเฉพาะทางเป็นวธิกีารเพิม่ขดีความสามารถในการท�ำงาน	
ใหก้บัพยาบาล เพือ่ใหเ้กดิการพฒันาความรู ้ความช�ำนาญในการพยาบาลเฉพาะทางสาขาตา่งๆ ตลอดจนพฒันา
ศกัยภาพในการปฏบิตังิานไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ อนัจะชว่ยท�ำใหก้ารดแูลรกัษาเป็นไปตามมาตรฐาน ภายใต้
ระบบการดแูลแบบบรูณาการและต่อเน่ือง  ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 สถาบนัฝึกอบรมในสงักดักรมการแพทย ์
มกีารเปิดอบรมหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางและหลกัสตูรทีเ่พิม่ความเชีย่วชาญเฉพาะดา้นของพยาบาลสาขา
ต่างๆ ทีส่ภาการพยาบาลรบัรอง จ�ำนวน 21 สาขา 35 หลกัสตูร โดยมหีลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง (4 เดอืน) 	
ทีห่น่วยงานในสงักดักรมการแพทยร์ว่มกนัพฒันาและเปิดอบรมเพิม่เตมิ จ�ำนวน 3 หลกัสตูร คอื 1) หลกัสตูร	
การพยาบาลผูป่้วยแบบประคบัประคอง (โรงพยาบาลเลดิสนิ รว่มกบัโรงพยาบาลสงฆ ์และสถาบนัมะเรง็แหง่ชาต)ิ  
2) หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยแบบประคบัประคอง โรงพยาบาลมะเรง็อุบลราชธานี และ 3) หลกัสตูรการพยาบาล
ผูป่้วยวกิฤตเดก็ สถาบนัสุขภาพเดก็แห่งชาตมิหาราชนีิ   ตอ้งการของพืน้ทีแ่ละความขาดแคลนของประเทศ 	
เพื่อรองรบัและสนับสนุนการด�ำเนินงานการดูแลรกัษาผูป่้วยใหเ้ป็นไปตามแผนพฒันาระบบบรกิารสุขภาพ 	
(Service Plan) สาขาแม่และเดก็ และสาขาการดูแลแบบประคบัประคอง นอกจากน้ี ยงัมหีลกัสตูรใหม่ทีอ่ยู่
ระหวา่งการพฒันาและขอรบัรองหลกัสตูรจากสภาการพยาบาล จ�ำนวน 5 หลกัสตูร เพือ่รองรบัแผนพฒันาระบบ
บรกิารสขุภาพ (Service Plan) กระทรวงสาธารณสขุ สาขาโรคมะเรง็ สาขาแมแ่ละเดก็ สาขาตา และรองรบั	

การฝึกอบรมแพทยป์ระจ�ำบา้นถอืเป็นหน้าทีห่ลกัตามภารกจิของกรมการแพทยซ์ึง่ด�ำเนินการโดยส�ำนกัวชิาการ
แพทยแ์ละสถาบนัฝึกอบรม ปี2561 กรมการแพทยไ์ดส้นบัสนุนใหส้ถาบนัฝึกอบรมทีม่กีารเรยีนการสอนแพทย์
ประจ�ำบา้นพฒันาศกัยภาพการฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตามการตรวจประเมนิสถาบนัฯ ตามกรอบมาตรฐานเวชบณัฑติ
ของสหพนัธแ์พทยศาสตรโ์ลก (Postgraduate Medical Education WFME Global Standards for Quality 	
Improvement: the 2015 Revision) ถอืไดว้า่เป็นการจดัระบบการฝึกอบรมครัง้ใหญ่ของแพทยสภา ราชวทิยาลยั
ในการพฒันามาตรฐานดงักลา่ว ซึง่สอดคลอ้งกบันโยบายของกรมการแพทยเ์รือ่งของ Function Reform ทีต่อ้งการ
เสรมิสรา้งความเขม้แขง็โรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดั ทีม่อีงคค์วามรูแ้ละสามารถถ่ายทอดองคค์วามรูน้ัน้	
ใหเ้กดิประโยชน์สงูสดุ ตอบสนองความตอ้งการและความขาดแคลนเพือ่แกไ้ขปัญหาสขุภาพทีส่�ำคญัของประเทศ 
การพฒันาระบบการเรยีนการสอนการแพทยเ์ฉพาะทางตอ้งอาศยักลไกทีส่�ำคญัหลายประการ WFME เป็นสิง่หน่ึง	
ทีช่่วยผลกัดนัใหส้ถาบนัฝึกอบรมของกรมการแพทย ์ มคีุณภาพมาตรฐานยิง่ขึน้ นอกจากน้ี กรมการแพทย	์
ยงัส่งเสรมิใหเ้กดิความร่วมมอืดา้นการฝึกอบรมร่วมกนัในสาขาทีเ่ป็นทีต่อ้งการและขาดแคลนในเขตสุขภาพ 	
อาท ิสาขาเวชศาสตรเ์วชฟ้ืนฟู สาขาศลัยศาสตรอ์อรโ์ธปิดกิส ์สาขาจกัษุ สาขาอายรุศาสตร ์สาขากุมารเวชศาสตร ์ 
สาขาศลัยศาสตร์ เป็นต้น ดงันัน้รูปแบบความร่วมมอืจงึเป็นไปตามศกัยภาพของโรงพยาบาลและสถาบนั 	
ซึง่เป็นการขยายแนวรว่มการฝึกอบรมและเป็นการกระตุน้การสรา้งบรรยากาศการเรยีนการสอนแพทยเ์ฉพาะทาง	
ใหเ้กดิขึน้กบัโรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดักรมทีย่งัไมเ่ปิดการฝึกอบรมใหต้อ้งพฒันาตนเองและเป็นสว่นหน่ึง
ของการพฒันาดา้นวชิาการต่อไป

การฝึกอบรมหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง 
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การดแูลสขุภาพตามกลุม่วยัโดยเฉพาะในกลุม่ผูส้งูอาย ุเป็นตน้ ซึง่การด�ำเนินงานการพฒันาหลกัสตูรและฝึกอบรม	
การพยาบาลเฉพาะทางเป็นไปตามบทบาทหน้าทีแ่ละภารกจิของกรมการแพทย์ในการถ่ายทอดองค์ความรู ้
เทคโนโลยทีางการแพทย ์ และการแพทยเ์ฉพาะทางแก่สถานบรกิารสุขภาพ รวมทัง้เพิม่พนูทกัษะการปฏบิตัิ
งานดา้นการบ�ำบดัรกัษาและฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย ์ และอื่นๆ ทีเ่กีย่วขอ้งแก่บุคลากรทางการแพทย์
และสาธารณสขุ และสอดคลอ้งกบันโยบายของกรมการแพทยเ์รือ่งของ Function Reform, Agenda Reform 	
และ Area Reform ทีต่อ้งการเสรมิสรา้งความเขม้แขง็ใหก้บัโรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดั ทีม่อีงคค์วามรู	้
และสามารถถ่ายทอดองคค์วามรูน้ัน้ใหเ้กดิประโยชน์สงูสุด ตอบสนองความตอ้งการและความขาดแคลนของ	
พืน้ทีเ่ขตสุขภาพ เพื่อใหบุ้คลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขมทีกัษะและความเชีย่วชาญดา้นการแพทย	์
เฉพาะทางในการดแูลรกัษาปัญหาสุขภาพของประชาชน และแกไ้ขปัญหาสุขภาพทีส่�ำคญัของประเทศ โดยมี
รายละเอยีดหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาต่างๆ ทีห่น่วยงานในสงักดักรมการแพทยเ์ปิดฝึกอบรมและ
อยูร่ะหวา่งการขอรบัรองหลกัสตูร ดงัน้ี

1.	 หลกัสตูรฝึกอบรมพยาบาลวสิญัญ ี(1 ปี) โรงพยาบาลราชวถิี 1 ปี

2.	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยที่ได้รบัการผ่าตดั โรงพยาบาลราชวถิี 16 สปัดาห์

3. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 เวชปฏบิตัทิางตา

โรงพยาบาลเมตตา
ประชารกัษ์ (วดัไร่ขงิ) 16 สปัดาห์

4. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลฟ้ืนฟสูภาพ

สถาบนัสรินิธรเพือ่การ
ฟ้ืนฟสูมรรถภาพ 16 สปัดาห์

5. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยโรคหลอดเลอืด	
	 สมอง

สถาบนัประสาทวทิยา 16 สปัดาห์

6. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยประสาทวทิยา
	 และประสาทศลัยศาสตร์

สถาบนัประสาทวทิยา 16 สปัดาห์

7. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยวกิฤตทารก
	 แรกเกดิ

สถาบนัสขุภาพเดก็
แห่งชาตมิหาราชนิี 16 สปัดาห์

ชือ่หลกัสตูร สถาบนัฝึกอบรม ระยะเวลาอบรม
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17.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลโรคหวัใจและหลอดเลอืด โรงพยาบาลราชวถิี 16 สปัดาห์

8. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยวกิฤตเดก็

สถาบนัสขุภาพเดก็
แห่งชาตมิหาราชนิี 16 สปัดาห์

10.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลออร์โธปิดกิส์ โรงพยาบาลเลดิสนิ 16 สปัดาห์

11.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลเวชปฏบิตัฉิกุเฉนิ โรงพยาบาลเลดิสนิ 16 สปัดาห์

12.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลอาชวีอนามยั

โรงพยาบาลนพรตัน
ราชธานี

16 สปัดาห์

15.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผู้ใหญ่โรคระบบหายใจ สถาบนัโรคทรวงอก 16 สปัดาห์

16.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลโรคหวัใจและหลอดเลอืด สถาบนัโรคทรวงอก 16 สปัดาห์

13. 	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลเวชปฏบิตักิารบ�ำบดั
	 ทดแทนไต (การฟอกเลอืดด้วยเครือ่งไตเทยีม)

โรงพยาบาลนพรตัน
ราชธานี

18 สปัดาห์

14. 	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลเวชปฏบิตักิารบ�ำบดั
	 ทดแทนไต (การฟอกเลอืดด้วยเครือ่งไตเทยีม) โรงพยาบาลราชวถิี 

18 สปัดาห์
+8 สปัดาห์
ฝึกทกัษะ

เฉพาะทาง

9. 	 หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลเดก็ทีม่ปัีญหา		
	 พฒันาการและพฤตกิรรม

สถาบนัสขุภาพเดก็
แห่งชาตมิหาราชนิี 16 สปัดาห์

18.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลฉกุเฉนิ

โรงพยาบาลนพรตัน
ราชธาน ีร่วมกบั 

โรงพยาบาลราชวถิี 
และโรงพยาบาลเลดิสนิ

16 สปัดาห์

ชือ่หลกัสตูร สถาบนัฝึกอบรม ระยะเวลาอบรม
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20.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผู้ใช้ยาและสารเสพตดิ

สถาบนับ�ำบดัรกัษาและ
ฟ้ืนฟผููต้ดิยาเสพตดิฯ 16 สปัดาห์

21.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผู้ใช้ยาและสารเสพตดิ

โรงพยาบาลธญัญารกัษ์
เชยีงใหม่ 16 สปัดาห์

22.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผู้ใช้ยาและสารเสพตดิ

โรงพยาบาลธญัญารกัษ์
ขอนแก่น 16 สปัดาห์

23.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผู้ใช้ยาและสารเสพตดิ

โรงพยาบาลธญัญารกัษ์
สงขลา 16 สปัดาห์

24.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วย
	 แบบประคบัประคอง

โรงพยาบาลมะเรง็
อบุลราชธานี

16 สปัดาห์

19. หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลโรคมะเรง็ สถาบนัมะเรง็แห่งชาติ 18 สปัดาห์

25.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยแบบ
	 ประคบัประคอง

โรงพยาบาลเลดิสนิ 
ร่วมกบัโรงพยาบาลสงฆ์
และสถาบนัมะเรง็แห่งชาติ

16 สปัดาห์

26.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลส่องกล้องระบบ
	 ทางเดนิอาหาร

โรงพยาบาลราชวถิี 8 สปัดาห์

27.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั โรงพยาบาลราชวถิี 10 วนั

28.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั สถาบนัมะเรง็แห่งชาติ 10 วนั

29.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
ชลบรุี

10 วนั

30.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
ลพบรุี

10 วนั

ชือ่หลกัสตูร สถาบนัฝึกอบรม ระยะเวลาอบรม
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38.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูส้งูอาย*ุ

โรงพยาบาลสมเดจ็
พระสงัฆราชฯ จ.ชลบรุี
และสถาบนัสรินิธรเพือ่
การฟ้ืนฟสูมรรถภาพฯ

16 สปัดาห์

31.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
ล�ำปาง

10 วนั

32.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
อดุรธานี

10 วนั

33.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
อบุลราชธานี

10 วนั

34.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมะเรง็
สรุาษฎร์ธานี

10 วนั

35.	หลกัสตูรการพยาบาลผูป่้วยมะเรง็
	 ที่ได้รบัยาเคมบี�ำบดั 

โรงพยาบาลมหา
วชริาลงกรณธญับรุี

10 วนั

36.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลโรคมะเรง็*

โรงพยาบาลมะเรง็
อบุลราชธานี

16 สปัดาห์

37.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง 
	 สาขาการผดงุครรภ์* โรงพยาบาลราชวถิี 16 สปัดาห์

ชือ่หลกัสตูร สถาบนัฝึกอบรม ระยะเวลาอบรม

หมายเหต:ุ * อยูร่ะหวา่งการพฒันาและขอรบัรองหลกัสตูรจากสภาการพยาบาล

39.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง
	 สาขาการพยาบาลผูป่้วยวกิฤต*

โรงพยาบาลนพรตัน
ราชธานร่ีวมกบั

โรงพยาบาลเลดิสนิ
16 สปัดาห์

40.	หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง 
	 สาขาการพยาบาลผ่าตดัจกัษ*ุ

โรงพยาบาลเมตตา
ประชารกัษ์ (วดัไร่ขงิ) 

ร่วมกบัโรงพยาบาลสงฆ์
8 สปัดาห์

โดยในปีงบประมาณ 2561 มบีุคลากรทางการพยาบาลจาก 13 เขตสขุภาพ ทีไ่ดร้บัการพฒันาความเชีย่วชาญ
ดา้นการพยาบาลเฉพาะทางสาขาต่างๆ จากสถาบนัฝึกอบรมสงักดักรมการแพทยจ์�ำนวนทัง้หมด 1,088 คน
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จ�ำนวนพยาบาลทีส่�ำเรจ็การฝึกอบรม
หลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง กรมการแพทย์

ทีม่าข้อมลู:	รายงานผลการฝึกอบรมหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง กรมการแพทย ์ปีงบประมาณ 2561 
	 	 	 โดยกลุม่งานพฒันาบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ ส�ำนกัวชิาการแพทย ์และสถาบนัฝึกอบรม

ปีงบประมาณ 2559 – 2561

ปีงบประมาณ 2559

1,049 คน

ปีงบประมาณ 2560

1,066 คน

ปีงบประมาณ 2561

1,088 คน

ทีม่าข้อมลู:	รายงานผลการฝึกอบรมหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง กรมการแพทย ์ปีงบประมาณ 2561 
	 	 	 โดยกลุม่งานพฒันาบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ ส�ำนกัวชิาการแพทย ์และสถาบนัฝึกอบรม

เขต
1

เขต
5

เขต
9

เขต
3

เขต
7

เขต
11

เขต
2

เขต
6

เขต
10

เขต
4

เขต
8

เขต
12

เขต
13

จ�ำแนกตามเขตสขุภาพ ปีงบประมาณ 2561

73 
คน 26 

คน
27
คน

140 
คน

71 
คน

107 
คน

39 
คน

38
คน

62 
คน

94 
คน 68 

คน 45 
คน

298 
คน
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ทีม่าข้อมลู:	รายงานผลการฝึกอบรมหลกัสตูรการพยาบาลเฉพาะทาง กรมการแพทย ์ปีงบประมาณ 2561 
	 	 	 โดยกลุม่งานพฒันาบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ ส�ำนกัวชิาการแพทย ์และสถาบนัฝึกอบรม

เขต
1

เขต
5

เขต
9

เขต
3

เขต
7

เขต
11

เขต
2

เขต
6

เขต
10

เขต
4

เขต
8

เขต
12

เขต
13

จ�ำแนกตามเขตสขุภาพ ปีงบประมาณ 2559 – 2561

248 
คน

246 
คน

298 
คน

40
คน 34 

คน
45 
คน

55 
คน

57 
คน

68
คน

74 
คน 69 

คน

94 
คน

57 
คน

83 
คน 62 

คน
64 
คน 57 

คน 38 
คน

42 
คน

55 
คน 39 

คน

119 
คน 112 

คน 107 
คน98 

คน 86 
คน 71 

คน

103 
คน

112 
คน

140 
คน

25 
คน

31 
คน

27 
คน

ปีงบประมาณ 2559 ปีงบประมาณ 2560 ปีงบประมาณ 2561

39 
คน 30 

คน
26 
คน

85 
คน

94 
คน 73 

คน

ผลการด�ำเนินการดา้นการฝึกอบรมเป็นสิง่หน่ึงทีส่ะทอ้นใหเ้หน็ว่ากรมการแพทยเ์ป็นกรมวชิาการทีต่อบสนอง
ความตอ้งการของเขตสุขภาพทีไ่ดร้บัการตอบสนองดา้นวชิาการ ผ่านการถ่ายทอดองคค์วามรูแ้ละเทคโนโลย	ี
ทีเ่กีย่วขอ้ง และในปี 2561 ส�ำนกัวชิาการแพทยไ์ดจ้ดัท�ำปฎทินิการฝึกอบรมของกรมการแพทย ์ปี 2561 - 2563 
จ�ำนวน 1,000 เลม่ แบง่หลกัสตูรออกเป็น แพทย ์พยาบาล และสหสาขาวชิาชพี และจดัรปูแบบตาม Service 
Plan ประชาสมัพนัธไ์ปยงัเขตสขุภาพ โรงพยาบาลต่างๆ วารสารกรมการแพทยแ์ละรปูแบบ E-book เพือ่เป็น
แนวทางการวางแผนการพฒันาบคุลากรใหก้บัหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง จะเหน็ไดว้า่การฝึกอบรมของกรมการแพทย์
เป็นการเพิม่พนูทกัษะ สง่เสรมิความเชีย่วชาญใหก้บับุคลากรทางการแพทยต์ามภารกจิอยา่งแทจ้รงิและยงัคงมี
การพฒันาอยา่งต่อเน่ืองต่อไป

หนังสือปฏิทินการฝึกอบรม 
ปี 2561-2563 กรมการแพทย์

https://goo.gl/jCLB2G



45 Annual Report 2018
Department of Medical Services

การบริหารและพัฒนาก�ำลังคนให้ตอบสนองต่อการแพทย์ของประเทศ

ส่วนที่ 3 
DMS Reform
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กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน 
The Best for The Most

การเปลี่ยนแปลงทางสงัคมของประเทศทีก่้าวสู่
การเป็นสงัคมผูสู้งอายุโดยสมบูรณ์ (Aged Society)  
การขยายตัวของสงัคมเมือง ความเจริญก้าวหน้า
ของเทคโนโลยดีจิทิลัและวทิยาศาสตร์ การคงไว้ซึ่ง
ระบบสุขภาพที่สร้างความมัน่คงด้านสุขภาพให้แก่
ประชาชน ตลอดจนวิสยัทศัน์กรมการแพทย์ที่มุ่งสู	่
เป้าหมายในอกี 5 ปี ขา้งหน้า พ.ศ. 2564 “ประชาชนได้
รบับริการทางการแพทยท่ี์มีคณุภาพและมาตรฐาน
วิชาชีพอย่างเสมอภาค” กรมการแพทย์มนีโยบาย	
ขบัเคลื่อนการด�ำเนินงานปฏิรูปกรมการแพทย์ให้
ปรากฏผลเป็นรปูธรรม ดว้ยการปฏริปูการด�ำเนินงาน	
โดยเปลี่ยนแปลงรูปแบบการบริการสาธารณสุข	
ทัง้ในเชงิกวา้งและเชงิลกึเพื่อสรา้งประโยชน์และตอบ
ปัญหาสุขภาพประชาชนโดยตรงส่งผลให้บทบาท	

การท�ำงานของกรมการแพทย์ได้ถูกปรับเปลี่ยน	
และขยายเพิม่มากขึ้น โรงพยาบาลและสถาบนัต้อง
มีหน้าที่พฒันาองค์ความรู้ทางการแพทย์ที่ทนัสมยั
และเหมาะสมต่อบริบทของประเทศไทยทัง้ในเชิง	
ส่งเสรมิป้องกนัรกัษาฟ้ืนฟูโดยมผีูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง	
ตามแนวคดิการด�ำเนินงานของกรมคอื “ดแูลด้วยใจ 
หายได้ด้วยเทคโนเลยี” และน�ำองค์ความรู้นัน้ไป	
เผยแพรใ่ชใ้หเ้กดิประโยชน์ในภาพใหญ่ของสาธารณสขุ
ตลอดจนพัฒนาหน่วยงานของกรมการแพทย์ใน	
ส่วนภูมิภาคให้มีบทบาทในการวิเคราะห์หาปัญหา	
ด้านสาธารณสุขที่ส�ำคญัในแต่ละพื้นที่ของภูมิภาค	
เพื่อเป็นข้อมูลในการหาทางให้ทุกภาคส่วนร่วม	
ช่วยกนัแกไ้ขปัญหานัน้ๆ ตามวสิยัทศัน์ของกระทรวง 
“รวมพลงัสงัคมเพ่ือแก้ไขปัญหาสขุภาพ”

Agenda reform

DMS 4.0

Area reform Function reform

System Reform 
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	 มใิช่เรื่องง่ายทีจ่ะท�ำส�ำเรจ็ในระยะเวลาอนัสัน้ในทุกเรื่อง บางประเดน็ส�ำเรจ็เป็นรูปธรรม บางประเดน็	
อยูใ่นระยะการด�ำเนินงาน หลายสิง่เกดิขึน้จากการปฏริปูในแต่ละดา้น เชน่ 

Function reform
โรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดักรมการแพทยไ์ดใ้หก้ารรกัษาผูป่้วยทีม่ ี
ปัญหาโรคยุง่ยากซบัซอ้น โดยใชเ้ทคโนโลยทีีท่นัสมยั เชน่ ผา่ตดัเปลีย่น
อวยัวะปลูกถ่ายไขกระดูก สวนเสน้เลอืดหวัใจผ่าตดัขยายเสน้เลอืด
หวัใจเปลีย่นลิน้หวัใจ  ผา่ตดัแกไ้ขกระดกูพกิารแตก่�ำเนิด การรกัษาโรค 
strokeการรกัษาโรมมะเรง็ การรกัษาโรคทีเ่กดิเน่ืองจากการท�ำงาน รวม
ทัง้การพฒันารปูแบบรกัษาเพือ่ใหป้ระชาชนเขา้ถงึบรกิารอยา่งทดัเทยีม
เชน่ การผา่ตดัผูป่้วยแบบกลบับา้นไดภ้ายในหน่ึงวนั One Day Surgery 

(ODS) ซึง่ชว่ยลดระยะเวลารอคอยการผา่ตดัลดวนันอนลดคา่ใชจ้า่ยการวางแนวทางการรบัมอืปัญหาภาวะฉุกเฉนิ 
Emergency Care System (ECS) อยา่งเป็นระบบและมปีระสทิธภิาพมใิชเ่พยีงเรือ่งอุบตัเิหตุแต่รวมถงึรบัมอืภยั
พบิตัทิางธรรมชาต ิและการดแูลผูป่้วยวณัโรคแบบครบวงจรชว่ยใหโ้รคหายขาดลดการเกดิเชือ้ดือ้ยาลดการแพร่
กระจายเชือ้แก่ครอบครวัและสงัคม

Agenda reform 
ไดว้เิคราะหห์าทางป้องกนัแกไ้ขโรคทีเ่ป็นปัญหาส�ำคญัระดบัประเทศทีม่ี
ผลกระทบทกุจงัหวดัทกุเขตสขุภาพในเชงิระบบอยา่งครบวงจรประเดน็
ทีด่�ำเนินงาน ไดแ้ก่

	 ด้านผู้สูงอายุ ได้สร้างระบบการดูแลผู้ป่วยสมองเสื่อมแบบ 
	 ครบวงจรทั่วทุกพื้นที่ภูมิภาค โดยก�ำหนดแนวทางการป้องกนั	

ภาวะสมองเสือ่มการวนิิจฉยัเบือ้งตน้เพือ่ดกัจบัปัญหาตัง้แต่เมือ่ผูป่้วยเริม่มอีาการระยะแรกๆ ก�ำหนดแนวทาง	
การรกัษาเมือ่เกดิปัญหาดงักลา่วแลว้ ตลอดจนการก�ำหนดแนวทางการดแูลอยา่งตอ่เน่ืองทีจ่�ำเป็นตอ้งด�ำเนินการ	
ร่วมกนัระหวา่งโรงพยาบาลครอบครวัและชุมชน ผลลพัธจ์ากการด�ำเนินงานน้ีจะช่วยป้องกนัและลดขนาดของ
ปัญหาผูป่้วยสมองเสือ่มอยา่งมาก

	 ด้านมะเร็ง ได้พัฒนาแนวทางการป้องกันรักษาโรคมะเร็งอย่างครบวงจร ตัง้แต่การหาปัจจยัเสีย่งส�ำคญั	
	 ทีจ่ะเกดิโรคมะเรง็ การใหค้วามรูแ้กป่ระชาชนในเชงิการป้องกนั การใหบ้รกิารการตรวจคดักรองมะเรง็ในระยะแรก	
	 การดแูลดว้ยเทคโนโลยทีีท่นัสมยัเพือ่รกัษาโรคมะเรง็ทีเ่กดิขึน้แลว้ ตลอดจนการดแูลแบบประคบัประคองในราย	
	 ทีอ่าการเป็นมากแลว้ แนวทางดงักล่าวทัง้หมดน้ีจะชว่ยสรา้งคณุภาพชวีติทีด่แีก่ประชาชนมคีวามสขุสขุภาพ	
	 แขง็แรงหา่งไกลมะเรง็ และแนวทางดงักลา่วยงัจะไดม้กีารเผยแพรแ่กห่น่วยบรกิารทางสาธารณสขุทัว่ประเทศ	
	 ต่อไป
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	 ด้านยาเสพตดิ ได้ก�ำหนดแนวทางการแก้ไขปัญหายาเสพตดิรวมถงึสรุาบหุรีอ่ย่างครบวงจร เริม่ตัง้แต่	
	 ประสานกบัภาคชมุชนในการคน้หากลุม่เสีย่งทีจ่ะตดิยาเสพตดิ เชน่ กลุม่เดก็วยัเรยีน กลุม่ชมุชนแออดั แลว้หา	
	 มาตรการป้องกนัใหค้วามรูเ้พือ่จะไดห้ลกีเลีย่งจากสิง่เสพตดิทัง้หลาย นอกจากนัน้ เมือ่ผูป่้วยตดิสิง่เสพตดิแลว้	
	 ไดห้าแนวทางการรกัษาใหม่ๆ  ทีม่ปีระสทิธภิาพแก่กลุม่ผูป่้วยเหลา่น้ี เชน่ Community-based treatment หรอื 	
	 Harm Reductionโดยอาศยักลไกของสงัคมและชมุชนเขา้มาชว่ยในการรกัษาเพือ่มุง่หวงัคนืคนดสีูส่งัคม

Area reform ไดก้�ำหนดนโยบายสนบัสนุนการพฒันาศกัยภาพ
และองคค์วามรูท้ีเ่หมาะสมกบับรบิทของพืน้ทีใ่นภมูภิาคตา่งๆ เพือ่จะได	้
น�ำไปใชใ้หเ้กดิประโยชน์มากทีส่ดุในพืน้ทีน่ัน้ๆ เชน่ สนบัสนุนดา้นความรู	้
และพฒันาศกัยภาพแก่กลุ่ม รพ.เฉลมิพระเกยีรตซิึง่เป็นโรงพยาบาล
ชุมชนในภูมภิาคใหส้ามารถดแูลประชาชนในพืน้ทีไ่ดอ้ยา่งมศีกัยภาพ
มากกวา่โรงพยาบาลชมุชนทัว่ไป เชน่ การลา้งไตการผา่ตอ้กระจกตา
การท�ำ  ultrasound เพือ่การวนิิจฉยัการพฒันาศกัยภาพดา้นการสวน

หวัใจ (cardiac cath) เพือ่รกัษาภาวะโรคหวัใจขาดเลอืด การพฒันาระบบการสง่ตวัและระบบบรกิารดา้นโรค
มะเรง็รว่มกบัโรงพยาบาลศนูยโ์รงพยาบาลทัว่ไปท�ำใหผู้ป่้วยโรคมะเรง็ในตา่งจงัหวดัเขา้ถงึบรกิารไดร้บัการรกัษา
ทีร่วดเรว็และสะดวกมากยิง่ขึน้

System Reform เป็นพืน้ฐานส�ำคญัทีจ่ะชว่ยสรา้งความเขม้แขง็
ใหส้าม reform เบือ้งตน้ สามารถขบัเคลือ่นไปไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ
โดยประเดน็ทีส่�ำคญัคอื การพฒันาคน Human transformation ให้
เป็นคนดีคนเก่งมคีวามรู้ความสามารถมสีุขภาพที่ดีและมคีวามสุข
สอดคลอ้งกบัคา่นิยมของกรม “MOPH DMS” และพฒันาทางดจิติอล 
Digital transformation ใหส้ามารถน�ำมาใชช้่วยใหร้ะบบงานต่างๆ	
มปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ ลดระยะเวลารอยคอยลดการท�ำงานซ�้ำซอ้น	
ชว่ยใหก้ระบวนงานมคีวามถกูตอ้งแมน่ย�ำยิง่ขึน้ ยกตวัอยา่งเชน่ ระบบ
การจดัการดา่นหน้าของโรงพยาบาล (Patient contact center) ระบบ
การจดัการขอ้มลูของโรงพยาบาล (Hospital information management 
system) หรอืระบบจดัการทรพัยากรของโรงพยาบาล (Enterprise 	
resource planning) ซึง่ขณะน้ีโรงพยาบาลในกรมแพทยก์�ำลงัรว่มพฒันา
อย่างเขม้แขง็โดยมโีรงพยาบาลราชวถิีและโรงพยาบาลขนาดใหญ่
ในกรมการแพทย์ก�ำลงัพฒันาเพื่อเป็นต้นแบบและสามารถขยายผล	
น�ำไปใชใ้นโรงพยาบาลอืน่ๆ ต่อไป
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Function reform

กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most

การปรับเปลี่ยนกระบวนการความคิด (Mindset) การด�ำเนินงานตามแผนปฏิรูปกรมการแพทย์  
Function Reform จากเดมิทีโ่รงพยาบาลและสถาบนัมุ่งเฉพาะการพฒันาความเชีย่วชาญสู่ความเป็นเลศิ	
ศนูยก์ารแพทยเ์ฉพาะทาง (Center of Excellence/National Institute) ตามองคป์ระกอบ 7 ดา้น คอื การวจิยั	
และพฒันา (Research & Development) การฝึกอบรมถ่ายทอด (Training) การบรกิารตตยิภูมแิละสงูกว่า 	
(Super Tertiary Care) การรบัส่งต่อ (Referral) การเป็นศูนย์อ้างองิ (Reference) การพฒันานโยบาย 	
(Policy Advocacy & National Body) การสร้างเครอืข่ายวชิาการ (Network) ได้ขยายแนวคดิสู่การน�ำ
เทคโนโลยนีวตักรรมความเป็นเลศิไปประสานใหเ้กดิประโยชน์กบับคุลากรกระทรวงสาธารณสขุน�ำไปพฒันางาน 	
“The Best of The Best” สู ่“The Best for The Most” เพือ่สรา้ง Value based health care โดยมผีูป่้วย	
เป็นศูนยก์ลางตามแนวคดิการด�ำเนินงานของกรมคอื “ดูแลด้วยใจ หายได้ด้วยเทคโนโลยี” การขบัเคลื่อน	
การด�ำเนินงานดา้น Function Reform ประกอบดว้ยงานส�ำคญัในดา้นต่างๆ ดงัน้ี 
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Burden of disease 
and Service system mapping1

การพฒันาวชิาการเพือ่ใหไ้ดข้อ้มลูในการบรหิารจดัการและก�ำหนดนโยบายอยา่งเหมาะสม (evidence based 
policy formation) รวมทัง้การสนับสนุนเชงิวชิาการ (Technical support) แก่หน่วยบรกิารเพื่อใหน้โยบาย	
ตามแนวทางวชิาการลงสูก่ารปฏบิตัไิดอ้ยา่งมมีาตรฐานและมปีระสทิธภิาพ จ�ำเป็นตอ้งมสีารสนเทศทีเ่ป็นขอ้มลู
ดา้นวชิาการแพทยเ์ชงิประจกัษ์ในการอา้งองิเพือ่ประกอบการตดัสนิใจ และเชื่อมโยงระบบตดิตามประเมนิผล 	
เพื่อให้สามารถสนับสนุนเทคโนโลยทีี่เหมาะสมแก่เขตบรกิาร กรมการแพทย์ได้จดัท�ำขอ้มูลชี้วดัภาระโรค 	
(Burden of Disease) โดยโรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดัซึง่มคีวามเชีย่วชาญในโรคต่างๆ เช่น โรคมะเรง็ 	
โรคหวัใจและหลอดเลอืด โรคหลอดเลอืดสมอง โรคจากการท�ำงาน โรคผวิหนงั โรคในเดก็ โรคกระดกูและขอ้ 	

ไดเ้กบ็ขอ้มลูและท�ำการศกึษาวเิคราะหเ์พื่อเป็นขอ้มลูบ่งชี ้ การจดัล�ำดบัความส�ำคญัของ
การใหบ้รกิารทางสาธารณสขุ การวจิยัเชงิสขุภาพ และก�ำหนดกลุ่มผูป่้วยทีเ่ป็นเป้าหมาย
การรกัษาในแต่ละโรค รวมทัง้วางระบบสขุภาพ (Service system mapping) เพือ่น�ำสูก่าร
วางแผนระบบการบรหิารจดัการ คน เงนิ ใหส้อดคลอ้งกบัความขาดแคลนของพืน้ทีแ่ละ	
การเขา้ถงึบรกิารของประชาชน สง่ผลตอ่การพฒันาความสามารถของโรงพยาบาล การพฒันา	
ฐานขอ้มลูประเทศ และการเพิม่ศกัยภาพการบรกิารทัง้ระบบ อาทิ

(รายละเอยีด
ตาม QR Code)
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เพิม่โอกาสในการเขา้ถงึบรกิารของผูป่้วยใหร้วดเรว็ ไดม้าตรฐาน และเป็นธรรม ลดระยะเวลาการรกัษา	
และเพิม่ประสทิธภิาพ อาท ิพฒันาศกัยภาพโรงพยาบาลระดบั A และ S ในการจดัตัง้คลนิิกเฉพาะทาง	
ผูป่้วยโรคหวัใจลม้เหลว (Heart Failure Clinic) และ Warfarin Clinic ในรปูแบบสหวชิาชพี พฒันาการ	
จดัตัง้ Stroke Unit และใหม้บีรกิาร Stroke fast track เพือ่ใหย้าละลายลิม่เลอืด พฒันาระบบการสง่ต่อ	
ผูป่้วยตอ้กระจกโดยใชใ้บ VISA ผา่ตดัจากโปรแกรม Vision2020 Thailand แทนหนงัสอืสง่ตวั และพฒันา	
โรงพยาบาลระดบั M1 ขึน้ไปใหม้กีารจดัตัง้ทมี Refracture Prevention รวมทัง้พฒันาระบบบรหิาร	
จดัการขอ้มลู 

ให้สามารถน�ำไปใช้วางแผนพฒันาการดูแลผูป่้วยโรคต่างๆ เช่น โรคมะเรง็ โรคจกัษุ โรคหวัใจและ	
หลอดเลอืด โรคหลอดเลอืดสมอง ระดบัชาต ิ 

เชน่ การผา่ตดัแบบวนัเดยีวกลบั (One Day Surgery : ODS)  ซึง่ท�ำใหส้ามรถบรกิารผา่ตดัผูป่้วยและกลบั
บา้นไดภ้ายในหน่ึงวนั ชว่ยลดระยะเวลารอคอยการผา่ตดั ลดวนันอน และลดคา่ใชจ้า่ย หรอืการพฒันา
ระบบการแพทยฉุ์กเฉนิและระบบรบัสง่ต่อ (Emergency Care System : ECS) ซึง่เป็นการวางแนวทาง
การรบัมอืปัญหาภาวะฉุกเฉินอยา่งเป็นระบบและมปีระสทิธภิาพ รวมทัง้การดแูลผูป่้วยวณัโรคแบบครบ
วงจรทีช่ว่ยใหผู้ป่้วยหายขาดจากโรค ลดการเกดิเชือ้ดือ้ยา และลดการแพรก่ระจายเชือ้แกค่รอบครวัสงัคม 

พฒันาขดีความสามารถและขยายบรกิารการรกัษาผูป่้วย
ในโรงพยาบาลระดบัต่างๆ ตามเครอืข่ายการบรกิาร (Service plan)

การปรบัปรงุพฒันาศนูย์ข้อมลูกลาง
เพือ่รวบรวมข้อมลูทีม่ปีระสทิธภิาพของประเทศ

การเพิม่ศกัยภาพระบบบรกิาร
อนัเนือ่งมาจากการพฒันาวชิาการทางการแพทย์ 

กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most
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Super
Tertiary Care2

โรงพยาบาลและสถาบนัในสงักดักรมการแพทยเ์ป็นสถานพยาบาลเฉพาะทางทีใ่หก้ารบ�ำบดั รกัษา และฟ้ืนฟู	
ผูป่้วยระดบัตตยิภูมแิละสงูกว่า รวมทัง้รบัส่งต่อผูป่้วยทีม่คีวามยุ่งยากซบัซอ้นจากโรงพยาบาลในเขตบรกิาร
สขุภาพทัว่ประเทศ การใหบ้รกิารดงักลา่วจ�ำเป็นตอ้งมคีวามพรอ้ม ทัง้บคุลากรทีม่คีวามเชีย่วชาญและเทคโนโลยี
ทางการแพทยท์ีท่นัสมยัเพือ่ประสทิธภิาพในการรกัษา การพฒันานวตักรรมการรกัษาและเทคโนโลยทีางการ
แพทยจ์งึเป็นอกีหน่ึงเรือ่งส�ำคญัของการปฏริปู Function Reform เน่ืองจากจะชว่ยลดอตัราการเสยีชวีติผูป่้วย
ใหน้้อยลง ท�ำใหผู้ป่้วยมโีอกาสทีจ่ะหายจากโรค บรรเทาความเจบ็ปวดในการรกัษา และสง่ผลใหผู้ป่้วยมคีณุภาพ
ชวีติทีด่ ีเชน่ น�ำเครือ่งฉายรงัสศีลัยกรรม Cyberknife รุน่ลา่สดุ เครือ่งแรกของประเทศมาใชใ้หบ้รกิารผูป่้วย	
โรคมะเรง็ทีส่ถาบนัมะเรง็แหง่ขาต ิ ซึง่เหมาะกบัการน�ำมารกัษาโรคมะเรง็ทีเ่ป็นกอ้นขนาดไมเ่กนิ 6 เซนตเิมตร 	
ทีอ่ยูใ่นต�ำแหน่งทีเ่ป็นจุดส�ำคญัและเป็นอวยัวะทีไ่วต่อรงัส ี เชน่ เน้ืองอกในสมอง มะเรง็ปอด มะเรง็ตบัในระยะ	
เริม่ต้นทีไ่ม่สามารถผ่าตดัได้ หรอืมกีารกลบัมาเป็นซ�้ำของมะเรง็ในต�ำแหน่งทีเ่คยไดร้บัการฉายรงัสมีาก่อน 
สามารถเขา้ถงึบรกิารการฉายรงัสทีีม่คีณุภาพสงู และมผีลการรกัษาทีด่ ีหรอืเครือ่งเร่งอนภุาคผลติรงัสโีฟตอน
และอเิลคตรอนใชส้�ำหรบัฉายรงัสรีะยะไกล (Teletherapy) จากภายนอก ในการรกัษาผูป่้วยโรคมะเรง็ไดท้กุระบบ	
ของร่างกาย รองรบัการฉายรงัสเีทคนิคต่างๆ ควบคุมการท�ำงานดว้ยระบบคอมพวิเตอร์ ดว้ยการฉายรงัส	ี
เชงิปรมิาตร (Volumetric Modulated Arc Therapy) ทีใ่ชเ้วลาในการรกัษาน้อย จงึสามารถรองรบัจ�ำนวนผูป่้วย
ไดม้ากขึน้ เป็นการเพิม่ศกัยภาพการบรกิารดา้นรงัสรีกัษาในเขตบรกิารสขุภาพทีร่บัผดิชอบและในเขตใกลเ้คยีง
ทัง้ในเชงิคณุภาพและปรมิาณ โดยเครือ่งดงักลา่วไดน้�ำมาใหบ้รกิาร ณ โรงพยาบาลมะเรง็สรุาษฎรธ์านี
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นวตักรรม
ทางการแพทย์3

กรมการแพทย ์ไดด้�ำเนินงานการพฒันาวทิยาศาสตร ์ เทคโนโลย ีการวจิยั และนวตักรรม โดยสง่เสรมิการวจิยั
ดา้นการแพทย ์(Medical Science) และการพฒันารปูแบบการจดัระบบบรกิารทางการแพทย ์(Medical Service 
System) ทีเ่ป็นนวตักรรมสนองนโยบายขบัเคลือ่นประเทศสู ่Thailand 4.0 ทัง้น้ีไดค้ดิคน้นวตักรรมทีท่�ำใหผู้ป่้วย
มโีอกาสเขา้ถงึการบรกิารไดอ้ยา่งมคีณุภาพและสามารถลดคา่ใชจ้า่ยในการรกัษา ซึง่ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 	
มผีลงานนวตักรรมทีไ่ดร้บัรางวลัจากองคก์รและหน่วยงานต่างๆ เชน่ 

9 ขัน้ตอน 
การพฒันา
นวตักรรม 

กรมการแพทย์

01 กระบวนการคดิค้นสิง่ประดษิฐ์

09 การเผยแพร่สูต่ลาด PR / Marketing

02 ประดษิฐ์ชิน้งาน และจดอนสุทิธบิตัร/สทิธบิตัร

08 ผลกัดนัเข้าสูบ่ญัชนีวตักรรมไทย และสิง่ประดษิฐ์

03 กระบวนการวจิยั และประเมนิเทคโนโลยี

07 ด�ำเนนิการขออนญุาตจาก อย.

04 การวจิยัทดลองทางคลนิกิ (Clinical Trials)

05 ผ่านคณะกรรมการจรยิธรรมการใช้ในคน (ETHIC)

06 การจบัคูเ่จรจาไปสูก่ารพฒันาต่อยอดเชงิพาณชิย์

เป็นผลงานของ นายแพทยน์รฤทธิ ์ลว้นจ�ำเรญิ แหง่กลุม่งาน
เวชศาสตรฟ้ื์นฟู โรงพยาบาลนพรตัน์ราชธานี ไดร้บัรางวลั
เลศิรฐั สาขาบรกิารภาครฐั ประจ�ำปี พ.ศ. 2561 ประเภท
นวตักรรมการบรกิารระดบัดเีด่น เป็นนวตักรรมการรกัษา
โรคน้ิวลอ็คทีไ่มเ่คยมมีาก่อนในประเทศไทย รกัษาไดผ้ลด ี	

นวตักรรมการใช้เขม็ผ่าตดัรกัษานิว้ลอ็คผ่านผวิหนงั
โดยใช้เครือ่งอลัตราซาวด์
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เป็นผลงานของนางบวัเพชร ศรเีพชร โรงพยาบาลโรค ผวิหนงั
เขตรอ้นภาคใตจ้งัหวดัตรงั ไดร้บัรางวลัเลศิรฐั สาขาบรกิารภาครฐั 	
ประจ�ำปี พ.ศ. 2561 ประเภทนวตักรรมการบรกิารระดบัด ี เป็น
นวตักรรมเครื่องมอืทีส่่งผลดทีัง้กบัประสทิธภิาพการรกัษาและ
ประหยดังบประมาณในการจดัซือ้และบ�ำรุงรกัษาเครือ่งมอื โดย

นวตักรรมเครือ่ง Black light blue 

นวตักรรม OPD Sx 4.0 : Startup of Digital Hospital 

สะดวก ประหยดั แมน่ย�ำ ปลอดภยั ผูป่้วยฟ้ืนตวัไว และมคีวามพงึพอใจสงู สามารถบรหิารทรพัยากร ที่
มไีดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ ข้อดขีองการผ่าตดั คอืจะมปีระเมนิดว้ยเครือ่งอลัตราซาวดต์ลอดเวลา ท�ำให้
สามารถมองเหน็โครงสรา้งทีส่�ำคญั ไมว่า่จะเป็นเสน้เลอืด ปลอกหุม้เสน้เอน็ เสน้เลอืด และเสน้ประสาท
ของผูป่้วย ท�ำใหส้ามารถผา่ตดัไดอ้ยา่งแมน่ย�ำโดยไมเ่กดิการบาดเจบ็ตอ่เน้ือเยือ่โดยรอบ ลดผลแทรกซอ้น
ทีอ่าจจะเกดิขึน้ สง่ผลใหก้ารฟ้ืนตวัเป็นไปดว้ยความรวดเรว็ ผูป่้วยไดร้บับรกิารทีร่วดเรว็ไมต่อ้งรอควินาน 	
ทีส่�ำคญัสามารถท�ำการผ่าตดัไดท้ีแ่ผนกผูป่้วยนอก เน่ืองจากมรีะยะเวลาผ่าตดัประมาณ 5 นาทตี่อน้ิว 	
ในแง่ประสทิธภิาพของการรกัษามคีวามแม่นย�ำสงู ไม่มแีผลเยบ็ ลดอาการปวดหลงัผ่าตดั ลดปรมิาณ	
การใชย้าแกป้วด หายจากอาการน้ิวลอ็คทนัท ี สามารถใชง้านมอืไดป้กตภิายใน 2 วนัหลงัผ่าตดั และ	
ลดโอกาสเกดิพงัผดืซ�้ำในอนาคต 

เครือ่งดงักลา่วใชใ้นการแยกวนิิจฉยั โรคเกลือ้น โรคกลาก ทีห่นงัศรีษะ และโรค Erythrasma ไดอ้ยา่งรวดเรว็ 
ถกูตอ้ง แมน่ย�ำ มปีระสทิธภิาพใกลเ้คยีงกบัเครือ่งมอื Wood’s Lamp และโคมไฟสอ่งเชือ้รา Blacklight 
Blue แต่ประหยดังบประมาณมากกวา่ประมาณสีเ่ทา่

เป็นผลงานของโรงพยาบาลราชวถิ ี ไดร้บัรางวลัประเภทเลศิรฐั สาขาบรกิารภาครฐั 
ประจ�ำปี พ.ศ. 2561 ประเภทนวตักรรมการบรกิารระดบัด ี ซึง่เป็นการพฒันาการให้
บรกิารผูป่้วยทีม่ารบับรกิารที ่ OPD (Out Patient Department) ศลัยกรรม หรอืหอ้ง
ตรวจศลัยกรรมของโรงพยาบาลเป็นแบบบรกิารแบบจดุเดยีวเบด็เสรจ็ (One Stop of 
Station) สง่ใหผ้ลใหผู้ร้บับรกิาร ไดร้บัความสะดวกสบาย ระยะเวลารอคอยลดน้อยลง 
และเกดิความประทบัใจบนความปลอดภยัทีม่มีาตรฐานวชิาชพีก�ำกบั
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นอกจากน้ีไดร้่วมกบัส�ำนักงานนวตักรรมแห่งชาตดิ�ำเนินการโครงการย่านนวตักรรม (Innovation District)  	
ซึง่เป็นแนวคดิของการวางแผนและออกแบบกจิกรรมในพืน้ทีค่รอบคลุมบรเิวณอนุสาวรยีช์ยั โดยมโีรงพยาบาล
ราชวถิ ีสถาบนัมะเรง็มะเรง็แหง่ชาต ิสถาบนัสขุภาพเดก็แหง่ชาตมิหาราชนีิ สถาบนัประสาทวทิยา สถาบนัโรค
ผวิหนงั สถาบนัพยาธวิทิยา และโรงพยาบาลสงฆ ์รว่มกบัผูป้ระกอบธรุกจินวตักรรมทางการแพทย ์สถานพยาบาล
รฐัและเอกชนอืน่ๆ รว่มกนัสรา้งศกัยภาพและการแขง่ขนัดา้นนวตักรรมการแพทยร์ะดบัประเทศทีเ่กดิขึน้ไดจ้รงิ 	
เพื่อเพิม่มูลค่าทางเศรษฐกจิ โดยค�ำนึงถงึศกัยภาพทางการตลาดธุรกจิและการลงทุน ซึ่งขณะน้ีมนีวตักรรม	
ทางการแพทยท์ีพ่รอ้มจะพฒันาต่อยอดเชงิพาณชิยจ์�ำนวนมากกวา่ 20 ชิน้งาน

นวตักรรมอาหารเพือ่สขุภาพ 
ชฟิฟ่อนเค้กใบเตยแป้งถัว่เหลอืง

รายชือ่นวตักรรมทางการแพทย์ ย่านโยธี

โดยกลุ่มงานโภชนศาสตร์ กลุ่มภารกิจด้านวิชาการและการแพทย ์	
โรงพยาบาลมะเรง็อุบลราชธานี ได้รบัรางวลัล�ำดบั ที่ 2 เรื่องการใช	้
ถัว่เหลอืงและผลติภณัฑ์ในการพฒันาต�ำรบัอาหารให้ผู้ป่วยโรคมะเรง็ 	
จากสมาคมนกัก�ำหนดอาหารแหง่ประเทศไทย 

โรงพยาบาลราชวถิี
1. นาฬกิาเตอืนภาวะน�้ำตาลต�่ำอจัฉรยิะ
2. G-Breath วนิิจฉยั DKA จากลมหายใจ

สถาบนัมะเรง็แห่งชาติ
1. เครือ่งลดบวมดว้ยแรงลม
2. เครือ่งตรวจความเสีย่งมะเรง็จากการเสือ่มสภาพ ของเซลลเ์มด็เลอืดขาว
3. อุปกรณ์ตน้แบบ ส�ำหรบัการวดัพสิยั การเคลือ่นไหว
4. เครือ่งมอืยกต่อมลกูหมาก
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สถาบนัสขุภาพเดก็แห่งชาตมิหาราชนิี
1. แอพพลเิคชัน่วง ลอ้มหศัจรรยค์ดักรองโรคหวัใจในทารกแรกเกดิ (CCHD Screening)
2. เขม็ปลายทูส่�ำหรบัผา่ตดัสอ่งกลอ้งโรคไสเ้ลือ่นในเดก็
3. โจ๊กเดก็ Kid – D / ไอตมิ ORS

สถาบนัประสาทวทิยา
1. โครงการ Facial muscle rehabilitation System 
2. Safety happy wheelchair
3. สะอาด สลวย สวยดว้ยรถโมบาย (นวตักรรมทีส่ระผม)

สถาบนัโรคผวิหนงั
1. ผลติภณัฑย์าและเวชส�ำอางจากกญัชาและกญัชง
2. โครงการพฒันา Dressing Material
3. โครงการพฒันาผลติภณัฑ ์Once a day cream โดยใช ้Nanotechnology

สถาบนัพยาธวิทิยา
1. Digital Pathology (ระบบลงทะเบยีน Phatho ในระบบ Digital)
2. Tele Pathology (สง่ขอ้มลู Consult ทางไกล)

โรงพยาบาลสงฆ์
1. หมอนพงุสอนฉดียาอนิซลูนิ
2. Telepathology
3. TB BOX
4. ระบบสง่ยาผูป่้วยในโดยใช ้Cold Chain

โรงพยาบาลโรคผวิหนงัเขตร้อนภาคใต้ จ.ตรงั
1.	Black Light Blue ในการแยกวนิิจฉยัโรคเกลือ้น โรคกลากทีห่นงัศรีษะ และโรค Erythrasma
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Agenda Reform 

ด้านการดแูลผูส้งูอายุ1

อตัราสว่นประชากรผูส้งูอาย ุ(อายมุากกวา่ 60 ปีบรบิรูณ์) ของประเทศไทยเพิม่ขึน้อยา่งรวดเรว็ โดยประเทศไทย
จะกลายเป็นสงัคมผูส้งูอายโุดยสมบรูณ์ (complete aged society) ประมาณปี พ.ศ.2564 และคาดวา่จะกลายเป็น
สงัคมผูส้งูอายรุะดบัสดุยอด (super aged society) ในอกี 10 ปีถดัไป โดยมอีตัราสว่นผูส้งูอายรุอ้ยละ 20 และ 
28 ของประชากรทัง้ประเทศตามล�ำดบั และในปี พ.ศ. 2562 น้ีเป็นปีแรกทีส่ดัสว่นประชากรผูส้งูอายมุมีากกวา่
ประชากรวยัเดก็ (อายนุ้อยกวา่ 15 ปี) นอกจากน้ี ยงัพบวา่ประชากรผูส้งูอายไุทยรอ้ยละ 30 เป็นผูม้ฐีานะยากจน 
ประกอบกบัจ�ำนวนผูส้งูอายทุีอ่าศยัอยูค่นเดยีวหรอือาศยัอยูก่บัคูค่รองทีส่งูอายเุชน่กนัเพยีงล�ำพงัมจี�ำนวนมาก
ขึน้เป็นล�ำดบั และ สว่นใหญ่พึง่พารายไดจ้ากลกูหลาน โดยทีไ่มม่เีงนิออมของตนเอง 

ส่วนดา้นสุขภาพจะพบปัญหากลุ่มอาการผูส้งูอายุ (geriatric syndrome) อนัไดแ้ก่ โรคสมองเสื่อม ซมึเศรา้ 	
ปัญหาในการเคลื่อนที่และพลดัตกหกล้ม กลัน้ปัสสาวะไม่ได้ และโรคไม่ติดต่อเรื้อรงั เช่น โรคเบาหวาน 	
โรคความดนัโลหติสูง โรคหวัใจและหลอดเลอืดเพิม่สูงขึน้ จากสถานการณ์ดงักล่าวส่งผลกระทบใหผู้สู้งอาย	ุ
ในประเทศไทยขาดความมัน่คงในชวีติทัง้ด้านสงัคมและสุขภาพในช่วงบัน้ปลาย และจะท�ำใหม้ผีูสู้งอายุที่ม	ี
ภาวะพึง่พงิมากขึน้เป็นล�ำดบั ดว้ยเหตุทีก่ลา่วมากรมการแพทยจ์งึก�ำหนดใหก้ารดแูลผูส้งูอายเุป็นประเดน็ส�ำคญั
ในการปฏริูปกรมการแพทย ์ (agenda reform) ซึ่งสอดคลอ้งกบัทีค่ณะรฐัมนตรปีระกาศใหส้งัคมสูงอายุเป็น	
วาระแหง่ชาตใินชว่งปีงบประมาณ 2562-2564 เมือ่วนัที ่4 ธนัวาคม 2561 และบรรจเุรือ่งสงัคมสงูอายไุวใ้นแผน
บรูณาการและประเดน็เรง่ดว่นภายใตแ้ผนยทุธศาสตรช์าตริะยะ 20 ปี สถาบนัเวชศาสตรฯ์ ผูส้งูอาย ุกรมการแพทย ์	
รว่มกบัภาคเีครอืขา่ยทัง้ในและนอกกระทรวงสาธารณสขุ ไดม้กีารพฒันาและขบัเคลือ่นการดแูลผูส้งูอายทุีส่�ำคญั
ดงัน้ี

สถาบันเวชศาสตร์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพื่อผู้สูงอายุ กรมการแพทย์
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คอื ใหส้ามารถน�ำไปใชว้างแผนพฒันาการดแูลผูป่้วยโรคต่างๆ เชน่ โรคมะเรง็ โรคจกัษุ โรคหวัใจและ	
หลอดเลอืด โรคหลอดเลอืดสมอง ระดบัชาต ิ 

การดูแลระยะยาวในส่วนที่มีความยุ่งยากซับซ้อนด้านการแพทย์ (specialized long term care) 
ต่อยอดจากการดูแลระยะยาวแบบพืน้ฐาน (Basic long term care) โดยเริม่จากเรื่องการดูแลผูป่้วย	
สมองเสื่อม ตัง้แต่จดัท�ำร่างยุทธศาสตร์ชาตเิรื่องการดูแลผูป่้วยสมองเสื่อม การพฒันารูปแบบบรกิาร	
ทีค่รอบคลุมตัง้แต่การคดักรอง คดัแยก รกัษา และ ฟ้ืนฟู โดยไดท้ดลองน�ำไปใชใ้นพืน้ทีน่�ำรอ่ง 4 จงัหวดั
ระหวา่งปี พ.ศ. 2558-2561 จนประสบความส�ำเรจ็ และจงึขยายผลต่อในพืน้ทีน่�ำรอ่งของทกุเขตสขุภาพ 	
ในปี พ.ศ. 2562 เป็นตน้ไป สาเหตุทีน่�ำเรือ่งสมองเสือ่มมาท�ำเป็นเรือ่งแรกเน่ืองจากเป็นเรือ่งทีม่คีวามยุง่ยาก	
ซบัซอ้นทีสุ่ด หากวางระบบในเรื่องน้ีไดจ้ะเป็นการสรา้งระบบพืน้ฐานในการพฒันาเรื่องอื่นๆ เชื่อมโยง	
จากบา้น ชุมชน และสถานพยาบาลต่อไป ไดแ้ก่ การหกลม้กระดูกหกั การดูแลแผลทีย่าก การดูแล	
หลงัการเกดิโรคหลอดเลอืดสมอง (stroke) เป็นตน้ 

การพฒันาระบบบรกิาร
การดแูลสขุภาพผูส้งูอายคุรบวงจร 
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การดูแลแบบผู้ป่วยนอกในโรงพยาบาล (OPD) 
เพือ่ใหบ้รกิารทีเ่หมาะสมกบัชว่งวยัสงูอายทุีม่ปีระเดน็แตกตา่งจากกลุม่วยัอืน่ โดยพฒันาเป็น 3 รปูแบบคอื 
1.	รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุในคลนิิกเฉพาะโรคต่างๆ ที่โรงพยาบาลมอียู่เดมิ เช่น คลนิิกเบาหวาน 	
	 ความดนัโลหติสงู ตา ระบบสมอง เป็นตน้ โดยดงึประเดน็การดแูลทีแ่ตกต่างของผูส้งูอายุออกมาให	้
	 ผูใ้หบ้รกิารทราบชดัเจน และจดัท�ำระบบเชือ่มโยงขอ้มลูเพือ่บรหิารจดัการตดิตามผูป่้วยเพือ่ใหผู้ส้งูอาย	ุ
	 ไดร้บับรกิารทกุดา้นทีจ่�ำเป็นอยา่งเหมาะสม 
2.	การจดัตัง้คลนิิกเฉพาะทางผูส้งูอายใุนโรงพยาบาลทีม่คีวามพรอ้มสงู เพือ่ใหผู้ส้งูอายไุดร้บับรกิารแบบ	
	 องคร์วมในคลนิิกเดยีว 
3.	แบบผสมผสาน โดยใชค้ลนิิกแบบที ่ 1) เป็นระบบบรกิารหลกั แต่หากมกีรณีผูป่้วยทีม่คีวามยุ่งยาก	
	 ซบัซอ้นในการดแูลกจ็ะสง่ตวัผูป่้วยมาดแูลในคลนิิกแบบที ่ 2) ซึง่แบบที ่ 3) น้ีคอืเป้าหมายสงูสุดของ	
	 การดแูลแบบผูป่้วยนอก

การดูแลระยะกลาง (intermediate care) 
เน่ืองจากผูส้งูอายจุ�ำนวนมากเมือ่ผา่นชว่งเจบ็ป่วยวกิฤตเิฉยีบพลนัไปแลว้ จ�ำนวนมากยงัไมพ่รอ้มจะกลบั
ไปใชช้วีติทีบ่า้นและชมุชนไดท้นัท ีตอ้งไดร้บัการดแูลฟ้ืนฟูหรอืทีเ่รยีกวา่การดแูลระยะกลางในโรงพยาบาล	
ใหด้ขีึน้เสยีก่อน ทางสถาบนัเวชศาสตรฯ์ ผูสู้งอายุจงึไดน้�ำความรูเ้รื่องการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุ เช่น 	
การดแูลผูป่้วยทีม่คีวามรูค้ดิผดิปกต ิ (impaired cognitive function) การป้องกนัการหกลม้ การใชย้าใน	
ผูส้งูอาย ุไปบรูณาการเขา้กบัระบบการดแูลระยะกลางทีก่ระทรวงสาธารณสขุไดพ้ฒันาขึน้ก่อนหน้าน้ี 

การดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายของชีวิต (end of life care) 
โดยมเีป้าหมายใหผู้ส้งูอายมุคีณุภาพชวีติทีด่แีละไดร้บัความทกุขท์รมานในชว่งทา้ยของชวีติ โดยทกุรปูแบบ	
การใหบ้รกิารเกดิจากการน�ำปัญหาความตอ้งการของพืน้ทีม่าวเิคราะห ์ ออกแบบการใหบ้รกิารโดยการ
ระดมสมองจากผูเ้ชีย่วชาญเฉพาะโรครว่มกบัผูเ้ชีย่วชาญดา้นผูส้งูอาย ุและ ผูแ้ทนจากพืน้ที ่และน�ำสูก่าร
ปฏบิตัโิดยใหผู้บ้รหิารและผูป้ฏบิตัใินพืน้ทีเ่ป็นคนรว่มก�ำหนดพืน้ทีพ่ฒันา และ ออกแบบปรบัระบบใหเ้ขา้
กบับรบิทและขอ้จ�ำกดัของแตล่ะพืน้ที ่โดยมสีถาบนัเวชศาสตรฯ์ผูส้งูอายรุว่มกบัภาคเีครอืขา่ยจากสว่นกลาง
ใหค้�ำแนะน�ำ ถ่ายทอดความรูเ้ทคนิค เพือ่ใหเ้กดิบรกิารทีเ่ป็นไปตามกรอบหลกัการทีว่างไว ้ควบคูไ่ปกบั
การท�ำวจิยัเพือ่น�ำความรูก้ลบัมาพฒันาต่อยอด
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เนือ่งจากปัจจบุนัประเทศไทยยงัมจี�ำนวนบคุลากรเฉพาะทาง
ดา้นเวชศาสตรผ์ูส้งูอายุน้อยมาก เทยีบกบัจ�ำนวนผูส้งูอายุกวา่ 
12 ล้านคนในปัจจุบนั แมว้่าจะมกีารส่งเสรมิการผลติในแผน
ระยะยาวในระดบัประเทศแต่ไม่ทนักบัความต้องการ สถาบนั	
เวชศาสตร์ฯ ผู้สูงอายุร่วมกับภาคีเครือข่ายจึงได้จัดอบรม	
ระยะสัน้ดา้นการดแูลผูส้งูอายใุหก้บัแพทย ์พยาบาล และบคุลากร
สาธารณสุขสาขาต่างๆ โดยได้รบัความร่วมมือจากสถาบนั	
เฉพาะทางต่างในกรมการแพทย ์ สมาคมวชิาชพี มหาวทิยาลยั 
และโรงเรยีนแพทยต์่างๆ ในการพฒันาหลกัสตูร และร่วมเป็น
วทิยากร

การพฒันา
ศกัยภาพบคุลากร

ทางสถาบนัเวชศาสตรฯ์ ผูส้งูอาย ุไดพ้ฒันา

โปรแกรม Ageing Health Data 
ที่ท�ำงานบน web-based 

การน�ำเทคโนโลยสีารสนเทศ
เข้ามาช่วยในการจดัการ 

ส�ำหรบับุคลากรทางการแพทยใ์นการคดักรอง
ผูส้งูอายุแบบองคร์วม ซึง่สามารถใชก้บัเครือ่ง
คอมพวิเตอร ์ smart phone และ tablet โดย
ผู้ใช้งานสามารถน�ำเข้าข้อมูลมาตรฐานของ
กระทรวงสาธารณสขุ (43 แฟ้ม) เฉพาะแฟ้มที่
เกีย่วขอ้งเพือ่ลดการท�ำงานทีซ่�้ำซอ้น สามารถ
ส่งต่อข้อมูลการท�ำงานกนัในเครือข่าย และ 
พมิพร์ายงานออกมาเป็นระดบัตา่งๆ เชน่ ระดบั
สถานพยาบาล อ�ำเภอ และจงัหวดั เพิม่ความ
สะดวกรวดเร็วและถูกต้องในการคัดกรอง
สขุภาพผูส้งูอายุ
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Application สูงอายุ 5G 
(พฒันารว่มกบัคณะแพทยศาสตรม์หาวทิยาลยัขอนแกน่) ส�ำหรบัประชาชนในการประเมนิสขุภาพผูส้งูอายุ
ดว้ยตนเอง พรอ้ม ความรู ้และ ค�ำแนะน�ำต่างๆ 

ด้านมะเรง็ (Cancer)
สถาบันมะเร็งแห่งชาติและโรงพยาบาลมะเร็งภูมิภาคทั้ง 7 แห่ง

จากสถติอุิบตักิารณ์โรคมะเรง็ทีห่น่วยทะเบยีนมะเรง็ของสถาบนั
มะเรง็แหง่ชาตแิละโรงพยาบาลมะเรง็ภมูภิาคทัง้ 7 แหง่ไดร้วบรวม
และวเิคราะห ์พบวา่มะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รง (Colorectal cancer: 
CRC) ก�ำลงัจะเป็นปัญหาทางสขุภาพทีส่�ำคญัของคนไทย โดยพบ
อตัราการเกดิเป็นอนัดบั 3 ในเพศชาย และอนัดบั 4 ในเพศหญงิ 	
โดยเฉพาะในผู้สูงอายุ เน่ืองจากอายุที่เพิม่ขึ้นเป็นปัจจยัเสี่ยง	
ทีส่�ำคญัทีไ่มอ่าจหลกีเลีย่งได ้ รวมถงึการมปีระวตัคินในครอบครวั
เป็นมะเรง็ล�ำไส้ใหญ่และไส้ตรง จะเพิม่ความเสี่ยงของการเกิด
โรคเป็น 2 เทา่ นอกจากน้ี คนไทยมแีนวโน้มจะเป็นมะเรง็ชนิดน้ี	
มากขึน้เรื่อยๆ โดยพบว่าคนไทยมแีนวโน้มการเป็นโรคมะเรง็ชนิดน้ีเพิม่ขึน้เฉลีย่รอ้ยละ 4 ต่อปี ทัง้เพศชาย	
และหญงิ เน่ืองจากวถิชีวีติเปลีย่นไป ซึง่เป็นผลมาจากสภาพเศรษฐกจิและสงัคมทีเ่ปลีย่นแปลง ตอ้งใชช้วีติแบบ
เรง่รบี สง่ผลใหว้ถิกีารบรโิภคเปลีย่นไปดว้ย เชน่ บรโิภคผกัผลไมน้้อยลง ในระยะเริม่ของโรคมะเรง็ชนิดน้ี ผูป่้วย
มกัไมแ่สดงอาการใดๆ แต่เมือ่พบอาการ เชน่ ปวดทอ้งรนุแรง อุปนิสยัการขบัถ่ายเปลีย่นไป มเีลอืดปนออกมา
ในอุจจาระจงึมาตรวจและมกัพบวา่มะเรง็เขา้สูร่ะยะทา้ยแลว้ ท�ำใหม้โีอกาสเสยีชวีติสงู 
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มะเร็งล�ำไส้ใหญ่และไส้ตรง เป็นหน่ึงในมะเรง็ไม่กี่ชนิดที่ป้องกนัได้ด้วยการคดักรองเพื่อหาความผดิปกต	ิ
ตัง้แต่ยงัไม่มอีาการ ความผดิปกตน้ีิมกัพบในลกัษณะของติง่เน้ือซึ่งแพทยส์ามารถใชเ้ครื่องมอืก�ำจดัออกได ้	
แตห่ากปลอ่ยไวน้านติง่เน้ือเหลา่น้ีมโีอกาสกลายเป็นมะเรง็ในทีส่ดุ เน่ืองจากประเทศไทยยงัไมม่นีโยบายคดักรอง
มะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และล�ำไสต้รงในระดบัชาต ิ สถาบนัมะเรง็แห่งชาตแิละโรงพยาบาลมะเรง็ภูมภิาคจงึไดพ้ฒันา
ขอ้เสนอเชงินโยบายดา้นการคดักรองมะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รงระดบัชาต ิซึง่ถอืวา่เป็น Agenda ในระดบัชาต ิ
โดยมวีตัถุประสงคเ์พือ่ใหไ้ดร้ปูแบบการคดักรองทีเ่หมาะสมกบัประเทศไทย และสามารถน�ำไปใชไ้ดจ้รงิในระบบ
สาธารณสขุของประเทศ โดยเน้นการหารปูแบบการคดักรองทีส่ามารถน�ำไปใชใ้หเ้กดิประโยชน์สงูสดุในวงกวา้ง
ทัง้ในและนอกสงักดักรมการแพทย ์สอดคลอ้งกบัการปรบัเปลีย่นกระบวนการความคดิ (Mindset) “The Best 
of The Best เป็น The Best for The Most” 

เริม่จากการพฒันารปูแบบ (Model development) โดยสถาบนัมะเรง็แหง่ชาตไิดม้โีครงการน�ำรอ่งการคดักรอง
มะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รงในจงัหวดัล�ำปาง โดยความรว่มมอืของ รพ.มะเรง็ล�ำปาง และหน่วยงานสาธารณสขุ
ในจงัหวดัล�ำปางทัง้หมด ซึ่งเป็นการศกึษาความเป็นไปไดใ้นการคดักรองโดยการตรวจหาเมด็เลอืดแดงแฝง	
ในอุจจาระ (Fecal Immunochemical Test: FIT) ประชาชนอายุ 50 - 65 ปี และการส่องกลอ้งล�ำไสใ้หญ่	
กรณมีขีอ้บง่ชีผ้ลการด�ำเนินงานเป็นทีย่อมรบัในวงการวชิาการ และไดต้พีมิพใ์นวารสารวชิาการระดบันานาชาต ิ
เน่ืองจากยงัไมท่ราบวา่

	 	รูปแบบการคัดกรองที่เหมาะสมควรจะเป็นอย่างไร 
	 	ประชากรเป้าหมายควรเป็นกลุ่มใด     
	 	มีประโยชน์อย่างไร 
	 	มีความคุ้มค่าหรือไม่ 
	 	และยังมิได้อยู่ในชุดสิทธิประโยชน์ของระบบประกันสุขภาพ 

จงึมคีวามจ�ำเป็นต้องศกึษาความคุ้มค่าของการคดักรองมะเรง็ล�ำไส้ใหญ่และไส้ตรงในระดบัประชากรไทย 	
เพื่อหามาตรการที่คุม้ค่าและเหมาะสมส�ำหรบัประเทศไทย โดยหน่วยงาน HITAP เป็นผูด้�ำเนินการศกึษา	
ความคุม้ค่า โดยใชข้อ้มลูบางส่วนจากสถาบนัมะเรง็แห่งชาตแิละโรงพยาบาลมะเรง็ภูมภิาค ซึง่ผลการศกึษา	
พบความคุม้คา่ในหลายมาตรการ และมคีวามเป็นไปไดใ้นการใช ้FIT เป็นวธิกีารคดักรองในระดบัชมุชน สถาบนั
มะเรง็แหง่ชาตแิละโรงพยาบาลมะเรง็ภูมภิาคจงึผลกัดนัใหเ้กดินโยบายคดักรองโรคมะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รง 	
ในระบบประกนัสขุภาพถว้นหน้า หลงัจากผา่นความเหน็ชอบจากมตทิีป่ระชุมคณะกรรมการ 7*7 และ สปสช. 	
ในปี 2560 กระทรวงสาธารณสขุจงึก�ำหนดใหเ้ป็นนโยบายตรวจคดักรองมะเรง็ระดบัชาต ิ2561-2565 โดยไดร้บั	
งบประมาณจากส�ำนกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ (สปสช.) ท�ำการตรวจคดักรองประชาชนอาย ุ 50-70 ปี 	
ทุกๆ 2 ปี ดว้ยวธิตีรวจหาเมด็เลอืดแดงแฝงในอุจจาระ (FIT) และส่งต่อมาท�ำการส่องกลอ้ง Colonoscopy 	
ถา้ผล FIT ผดิปกต ิซึง่คาดวา่จ�ำนวนผูป่้วยมะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รงทีส่ามารถป้องกนัได ้ (number of CRC 
cases averted) โดยวธิคีดักรองมาตรการน้ี จะมจี�ำนวน 919 รายต่อปี และถา้พบโรคในระยะเริม่ตน้ทีม่โีอกาส
รกัษาใหห้ายขาด จ�ำนวนการเสยีชวีติทีป้่องกนัได ้(number of CRC death averted) จะมจี�ำนวน 1,342 รายต่อปี

กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most
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ปี 2561 เป็นปีแรกที่เริม่ด�ำเนินการนโยบาย
การคดักรอง โดยมเีป้าหมายการคดักรองดว้ย 
FIT ทัง้ประเทศ 1,276,000 ราย คาดวา่จะไดร้บั
การสอ่งกลอ้ง 25,575 ราย และการตดัชิน้เน้ือ 
8,855 ราย ปัจจุบนัอยู่ระหว่างการรวบรวมผล	
การด�ำเนินงานโดยมตีวัชีว้ดัทีส่�ำคญั ไดแ้ก ่รอ้ยละ	
ประชากรกลุ่มเป้าหมายได้ร ับการคัดกรอง
ดว้ย FIT test และรอ้ยละประชากรทีม่ผีลตรวจ 	
Positive ได้รบัการท�ำ  Colonoscopy โดย	
สถาบนัมะเรง็แห่งชาตแิละโรงพยาบาลมะเรง็
ภมูภิาคไดส้นบัสนุนเขตสขุภาพในการจดัอบรม	
ความรู้วิธีการคดักรองแก่บุคลากรทางการแพทย์ทัง้ 13 เขตสุขภาพ ทัง้การใช้ FIT และการส่องกล้อง 	
Colonoscopy โดยมกีารตดิตามคุณภาพของการคดักรอง ทัง้น้ีสถาบนัมะเรง็แห่งชาตไิดจ้ดัท�ำสื่อ แนวทาง	
การด�ำเนินงาน เผือ่ใหเ้ขตสขุภาพสามารถน�ำไปใชไ้ดต้่อไป

Region name

เขต 1 เชยีงใหม่

เขต 2 พษิณโุลก

เขต 3 นคาสวรรค์

เขต 4 สระบรุี

เขต 5 ราชบรุี

เขต 6 ระยอง

เขต 7 ขอนแก่น

เขต 8 อดุรธานี

เขต 9 นครราชสมีา

เขต 10 อบุลราชธานี

เขต11 สรุาษฎร์ธานี

เขต 12 สงขลา

เขต 13 กทม.

ส่วนกลาง

รวม

1,210,423

677,036

612,924

834,709

915,353

942,081

938,838

1,005,103

1,221,315

806,431

711,967

721,118

1,004,864

11,602,162

135,047

73,213

65,585

96,800

101,202

105,257

100,430

110,541

127,846

83,690

76,891

80,000

110,514

1,276,000

2,685

1,456

1,305

1,936

2,013

2,094

1,998

2,199

2,543

1,665

1,725

1,590

2,198

25,575

931

505

452

679

698

726

693

762

882

577

521

551

762

8,855

11,466,056

6,413,404

5,806,086

7,907,004

8,670,926

8,924,114

8,893,394

9,521,107

11,569,233

7,639,133

6,744,298

6,830,983

9,518,843

1,352,579

111,257,160

ปชก.สทิธ ิUC
อาย ุ50 -70 ปี

(ราย)

วงเงนิ
Global Budget เขต 

(บาท)
FIT Test

(10% จาก ปชก.)
Colonoscopy

(Fit*3% Pos* 65%)
biopsy

(35% ของ colono)

เป้าหมาย (ราย)
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จัดการอบรวมเจ้าหน้าที่
ทั้ง 13 เขตสุขภาพ

ลงพื้นที่
ติดตาม
คุณภาพ

จัดท�ำสื่อ 
แนวทาง
การด�ำเนินงาน
เผยแพร่ให้
เขตสุขภาพ
น�ำไปใช้

กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most
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System Reform 

จากนโยบายประเทศไทย 4.0 ของรฐับาล ไดม้กีารศกึษาและถ่ายทอดออกเป็นระบบราชการ 4.0 ทีมุ่ง่เน้นให้
หน่วยงานราชการปรบัเปลีย่นแนวคดิและวธิกีารปฏบิตังิาน เพือ่ปรบัรปูแบบของระบบราชการใหเ้ป็นทีน่่าเชื่อ
ถอืไวว้างใจ และเป็นทีพ่ึง่ของประชาชนไดอ้ยา่งแทจ้รงิ โดยเป็นสว่นราชการทีป่รบัตวัและรเิริม่สรา้งสรรค ์ในการ
สรา้งสภาพแวดลอ้มทีเ่ป็นปัจจยัเกือ้หนุน (Incentive) การน�ำนโยบายต่างๆ ของรฐับาลไปสูก่ารปฏบิตัไิดอ้ยา่ง
รวดเรว็และมปีระสทิธภิาพ เพือ่ใหเ้กดิการพฒันาและขบัเคลือ่นประเทศเพิม่ขึน้ เพือ่ตอบสนองตอ่นโยบายดงักลา่ว  	
กรมการแพทยไ์ดก้�ำหนดแนวทางและรปูแบบการพฒันา โดยด�ำเนินการขบัเคลือ่นใหห้น่วยงานในสงักดัชว่ยกนัเรง่
ผลกัดนัใหเ้กดิเปลีย่นแปลงในองคก์ร ดว้ยการปฏริปูกระบวนการท�ำงาน การสรา้งนวตักรรมใหม่ๆ  ใหส้อดคลอ้ง	
กบัการปฏบิตังิาน และใหห้น่วยงานน�ำเสนอแผนงาน/โครงการที่ช่วยสนับสนุนการขบัเคลื่อนแนวนโยบาย 	
ซึง่พืน้ฐานส�ำคญัของการพฒันาดงักล่าวจ�ำเป็นตอ้งอาศยับุคลากรใหม้คีวามคดิรเิริม่สรา้งสรรค ์ ท�ำงานเชงิรุก 	
และน�ำเสนอแนวคดิใหม่ๆ  ทีส่อดคลอ้งกบัแนวนโยบายการพฒันา รวมทัง้ระบบดจิทิลัทีม่กีารบรูณาการระหวา่ง
หน่วยงาน มกีารด�ำเนินงานแบบอจัฉรยิะ ใหบ้รกิารโดยมปีระชาชนเป็นศนูยก์ลางการพฒันา ดงันัน้ ประเดน็
ส�ำคญัของการปฏริปู System Reform จงึใหค้วามส�ำคญักบัการพฒันาคน Human transformation และพฒันา
ทางดจิทิลั Digital transformation ซึง่มกีารด�ำเนินงานดงัน้ี
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การพฒันาคน 
Human transformation 
การบรหิารทรพัยากรมนุษย์มสี่วนต่อความส�ำเร็จอย่างยัง่ยนืขององค์กร “การจัดการทรัพยากรมนุษย ์
เชงิกลยทุธ์” เปลีย่นจากการจดัการเฉพาะหน้า ไปเป็นการใชก้ลยทุธเ์ขา้รกุอยา่งเตม็ตวัและตอ่เน่ืองในระยะยาว	
รอบปีงบประมาณทีผ่า่นมากรมการแพทยม์ุง่เสรมิสรา้งละพฒันาศกัยภาพของบุคลากรใหม้คีวามเป็นมอือาชพี 
เป็นทัง้คนด ีคนเก่ง และมคีวามสขุในการท�ำงาน โดยขอบเขตการด�ำเนินงานทีส่�ำคญั คอื

จาก “The Best of The Best เป็น The Best for The Most” 	
ซึง่เป็นการสรา้งวฒันธรรมใหม่ของการท�ำงานใหแ้ก่บุคลากร โดยนอกจาก
การพฒันาองค์กรสู่การเป็นศูนย์ความเป็นเลศิแล้ว ยงัเน้นการน�ำความรู้
ความเชีย่วชาญของหน่วยงานไปใชก้�ำหนดทศิทางการแพทยท์ีส่มคณุคา่ของ
ประเทศ เพือ่พฒันายกระดบัการแพทยข์องประเทศใหม้คีวามเสมอภาค สรา้ง	
เครอืข่ายการปฏบิตังิานให้กว้างขวางทัง้ในและนอกสงักดักรมการแพทย ์	
จากเดมิที่เป็นการสร้างความร่วมมอื (Cooperation) เป็นการร่วมค้นหา	
ปัญหาร่วมคดิ ร่วมท�ำ  ร่วมรบัผดิชอบ (Co –cration) โดยยดึหลกัค่านิยม	
กรมการแพทยแ์ละกระทรวงสาธารณสขุ “MOPHDMS” 

เพือ่เป็นการยกระดบัศกัยภาพของขา้ราชการผูป้ฏบิตังิาน ทีเ่ป็นทัง้สมรรถนะ
พืน้ฐานและสมรรถนะเฉพาะของแต่ละสายงาน ใหม้คีวามเหมาะสมกบับรบิท
การท�ำงานของกรมการแพทยท์ีม่กีารเปลีย่นแปลง  ไดพ้ฒันาหลกัสตูรผูบ้รหิาร
ระดบัตน้ ผูบ้รหิารระดบักลาง และผูบ้รหิารระดบัสงู การจดัสมัมนาเพือ่พฒันา
ศกัยภาพรองผูอ้�ำนวยการ โดยเน้นการพฒันาระบบการคดิ เพือ่ใหบุ้คลากรมี
ความรูค้วามสามารถในการผลกัดนันโยบายและแผนยทุธศาสตรส์ูก่ารปฏบิตัิ
ในระดบักรม การเสรมิสรา้งทมีงาน การจดัการดา้นสาธารณสขุในเชงิรกุดา้น
การดูแลป้องกนั การเสรมิสรา้งเครอืข่ายความร่วมมอื เพื่อตอบสนองต่อ
นโยบายการปฏริปูและบรบิทการท�ำงานของกรมการแพทยเ์พิม่มากขึน้ 

การการสร้างทศันคตแิละปรบัเปลีย่นแนวคดิการท�ำงานของบคุลากร 
Mindset Change (Growth Mindset)

เพิม่ศกัยภาพให้แก่ผูป้ฏบิตังิาน

กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most
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โดยการจดัคนลงในต�ำแหน่งไมใ่หเ้กดิต�ำแหน่งวา่งเกนิ 5% การสรรหาเชงิรกุ
ในวชิาชพีทีข่าดแคลน เชน่ นายแพทย ์(ดา้นรงัสรีกัษา) นายแพทย ์(ดา้นพยาธิ
วทิยา) นกัเทคโนโลยหีวัใจและทรวงอก นกัเวชศาสตรส์ือ่ความหมาย นกัรงัสี
การแพทย ์(ดา้นฟิสกิสร์งัส)ี การจดัท�ำ Career Path ต�ำแหน่งรองผูอ้�ำนวยการ
ดา้นอ�ำนวย และรองผูอ้�ำนวยการดา้นการพยาบาล

การเพิม่ประสทิธภิาพการบรหิารงานบคุคล

เพื่อสนับสนุนการท�ำงานของส�ำนักงานแพทยเ์ขตสุขภาพที ่ 1-12 ท�ำหน้าทีเ่ชื่อมประสานการท�ำงาน
ระหว่างกรมการแพทย์ส่วนกลางและสถานบรกิารสุขภาพสงักดัส�ำนักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข	
ในสว่นภมูภิาค เพือ่รองรบัการท�ำงานตามนโยบายการปฏริปูประเดน็ Area Reform 

เพือ่ใหม้คีณุภาพชวีติในการท�ำงานทีด่ ีตามองคป์ระกอบความสขุ 8 ประการ 
ไดแ้ก่ การมสีขุภาพด ีผอ่นคลายด ีน�้ำใจด ีจติวญิญาณด ีครอบครวัด ีสงัคมด ี
ใฝ่รูด้ ีสขุภาพด ีและการงานด ีโดยกจิกรรมทีเ่หน็เดน่ชดัของการสรา้งความสขุ	
ใหแ้กเ่จา้หน้าทีภ่ายในกรมการแพทย ์คอื การออกก�ำลงักาย (Exercise Break) 
ในระหวา่งการประชมุทีม่เีวลานานเกนิ 1 ชม. เป็นการตอ่ยอดจากเจตนารมณ์
ของรฐัมนตรวีา่การกระทรวงสาธารณสขุ ทีใ่หม้กีารออกก�ำลงักายในทุกการ

การปรบัโครงสร้าง การวางระบบ และวธิกีารท�ำงาน

ส่งเสรมิและสร้างความสขุให้แก่บคุลากร

ประชมุตน้เดอืน ซึง่มองวา่งานจะออกมาดไีด ้เจา้หน้าทีจ่ะตอ้งมสีขุภาพทีด่กี่อน เมือ่ออกก�ำลงักายแลว้	
จะรูส้กึสดชื่นมากขึน้ ท�ำใหป้ระสทิธภิาพการท�ำงานมากขึน้ตามไปดว้ย หรอืการใหค้วามร่วมมอืกบั
ธนาคารไทยพาณชิน์ เปิด SCB Investment Center and Happy Money Clinic เพือ่ใหบ้รกิารใหค้�ำ
ปรกึษาดา้นการเงนิ สนิเชือ่ รวมทัง้ใหข้อ้มลูโครงการ Happy Money ในอตัราดอกเบีย้พเิศษ ซึง่ไมใ่ช่
เฉพาะบุคลากรภายในกรมการแพทยจ์ะไดร้บั แต่ร่วมถงึบุคลากรกระทรวงสาธารณสุขและประชาชน
ทัว่ไป ณ บรเิวณชัน้ 1 อาคาร 3 กรมการแพทย ์
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ดจิทิลั 
Digital transformation 

ดจิทิลั 
Digital transformation 

การเปลีย่นแปลงของโลกดจิทิลัทีเ่กดิขึน้ ไดส้ง่ผลท�ำใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงในทกุภาคสว่น ไมเ่วน้แต่หน่วยงาน
ภาครฐัซึง่ไดน้�ำ Digital Technology มาปรบัใชก้บัทกุสว่นขององคก์าร เพือ่เพิม่ประสทิธภิาพของการด�ำเนินงาน 
เป็นผลใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงตัง้แต่ระดบัรากฐาน กระบวนการท�ำงาน จนถงึกระบวนการสง่มอบคณุคา่ใหก้บั
ผูร้บับรกิาร กรมการแพทยจ์งึมนีโยบายในการปฏริปูระบบ โดยน�ำเครือ่งมอืดา้นเทคโนโลยดีจิทิลัมาปรบัใชก้บั
การใหบ้รกิารประชาชน การบรหิารจดัการ ซึง่จะท�ำใหร้ปูแบบการท�ำงาน การใหบ้รกิารและการด�ำเนินการงาน
ต่างๆ มปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ โดยมกีารด�ำเนินการ ดงัน้ี

ท�ำหน้าทีใ่หบ้รกิารดา้นเทคโนโลยดีจิติอลทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขแบบครบวงจรบนพืน้ฐานของ	
การบรหิารจดัการตามมาตรฐานสากล ซึง่จะท�ำใหป้ระชาชนไดร้บับรกิารทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข	
ทีส่ะดวกรวดเรว็มคีณุภาพเน่ืองจากการน�ำเทคโนโลยดีจิทิลั มาชว่ยในการใหบ้รกิารรกัษาบ�ำบดัและฟ้ืนฟู
รวมทัง้การสง่ตอ่ขอ้มลูของผูร้บับรกิารทีค่รอบคลมุ ทัง้ในโรงพยาบาลของรฐัและเอกชนอกีทัง้ชว่ยแกปั้ญหา
การขาดแคลนบุคลากร ดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศทีม่คีวามรูแ้ละความเชีย่วชาญเฉพาะทาง

การวิเคราะห์หาแนวทางจัดตั้งศูนย์ดิจิทัลการแพทย์ 
(Medical Digital Solution Unit) 
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โดยมกีารพฒันาระบบ ERP (Enterprise Resource Planning) เพือ่ใหเ้กดิการเชือ่มโยงขอ้มลูในระบบ	
การบรกิารผูป่้วย ตน้แบบของกรมการแพทย ์น�ำรอ่งโดยโรงพยาบาลราชวถิี

โดยการสรา้งรปูแบบระบบ Digital Queue ส�ำหรบัการจดัท�ำระบบนดัหมายล่วงหน้า ระบบลงทะเบยีน 	
ท�ำบตัรโรงพยาบาลล่วงหน้า การจดัระบบพบแพทยเ์ป็นรอบ โดยใชแ้อปพลเิคชนัทีผู่ป่้วยจะทราบวา่ใช้
เวลาในการรอนานเทา่ไหร ่จะไดพ้บแพทยส์ามารถบรหิารจดัการเวลาระหวา่งรอพบแพทยไ์ด ้ท�ำใหผู้ป่้วย
ไดร้บัความสะดวกสบายมากขึน้ โดยขณะน้ีมโีรงพยาบาลในสงักดัสามารถใหบ้รกิารในลกัษณะดงักล่าว
จ�ำนวน 4 แหง่ ไดแ้ก่ โรงพยาบาลเมตตารกัษ ์ (วดัไรข่งิ) สถาบนัโรคผวิหนงั โรงพยาบาลราชวถิ ี และ
สถาบนัมะเรง็แหง่ชาติ

มาใชพ้ฒันางานเพือ่ผูส้งูอายรุะหวา่งกรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสขุ กรมกจิการผูส้งูอาย ุกระทรวง
การพฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนุษย ์ส�ำนกังานสง่เสรมิเศรษฐกจิดจิทิลั กระทรวงดจิทิลัเพือ่เศรษฐกจิ
และสงัคม โดยมุง่เน้นการประสานความรว่มมอืในการนําเทคโนโลยดีจิทิลัมาใชใ้นงานบรกิารทางการแพทย์
และสขุภาพผูส้งูอาย ุ

น�ำเสนอ Dashboard Report ขอ้มลูคน เงนิ และของ เพือ่ใชใ้นการก�ำกบั ตดิตามการวางแผนการด�ำเนินงาน	
ภาพรวมของกรมการแพทย์

พัฒนาระบบบริการบริหารทรัพยากรกรมการแพทย์ 

ผลักดันการพัฒนา Patient Contact Center 

การลงนามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการโครงการน�ำดิจิทัล

พัฒนาระบบสารสนเทศส�ำหรับผู้บริหาร (MIS/EIS)

ส�ำหรบักลุม่งานโรคมะเรง็ น�ำรอ่งโดยสถาบนัมะเรง็แหง่ชาติ

พัฒนาระบบสารสนเทศทางโรงพยาบาลต้นแบบ
ของกรมการแพทย์ (DMSHIS)



71 Annual Report 2018
Department of Medical Services

ผลงานปฏิรูปดีเด่น 
“The Best Performance DMS Reform Award 2018” 

การบรูณาการการปฏริปูระบบนดัและรบัผลตรวจสูก่ารแพทย์ 4.0 
(Smart Inclusive Service from Appointment to Final Report) :
โรงพยาบาลราชวิถี

การใช้หุน่ยนต์ช่วยดแูลผูป่้วย
แบบประคบัประคองทีบ้่าน : 
โรงพยาบาลมะเร็งอุดรธานี

ภายใต้นโยบายการปฏริปูกรมการแพทย์ โรงพยาบาล สถาบนั ส�ำนกั กอง ในสงักดักรมการแพทย	์
ทุกแห่ง ได้ยดึหลกัการมสี่วนร่วมของหน่วยงานและภาคส่วนทัง้ภายในภายนอก ส่งผลให้เกิดนวตักรรม 	
(Innovation) การด�ำเนินงาน เป็นความภาคภูมใิจทีแ่สดงถงึความมุ่งมัน่การด�ำเนินงานตามนโยบายปฏริูป	
กรมการแพทย ์ ทีม่คีณุประโยชน์ทัง้ต่อประชาชนผูป่้วย ระบบบรกิารทางการแพทย ์ และการบรหิารงานองคก์ร 	
ผลงานปฏริปูดเีดน่ “The Best Performance DMS Reform Award 2018”

การดแูลผูป่้วยมะเรง็ตัง้แต่ระยะเริม่แรกและระยะทา้ย การดแูลผูป่้วยแบบประคบั
ประคองถอืเป็นหวัใจส�ำคญัประการหน่ึงในการดแูลผูป่้วยมะเรง็ โดยเฉพาะผูป่้วย
ระยะทา้ยทีม่คีวามประสงคจ์ะขอหมดลมหายใจทีบ่า้น แต่ยงัคงขอรบัการดแูลเพือ่
ช่วยบรรเทาอาการรบกวนอย่างต่อเน่ืองและใกลช้ดิ การดูแลจงึตอ้งอาศยัความ
ร่วมมอืของบุคลากรจ�ำนวนมาก ทัง้ในโรงพยาบาลและในพืน้ที ่ บนความจ�ำกดั
ของอตัราก�ำลงัปัจจบุนัจงึหนีไมพ่น้ ความเหน่ือยลา้ของบุคลากร ความไมพ่อเพยีง	
ต่อการติดตามดูแล ความไม่ทัว่ถึงหรอืทนัต่อปัญหาของผู้ป่วยเพื่อลดปัญหาดงักล่าว และเตรยีมเขา้สู่ยุค	
ไทยแลนด ์4.0 งานพยาบาลแบบประคบัประคอง โรงพยาบาลมะเรง็อุดรธานีจงึศกึษาการน�ำหุน่ยนตม์าชว่ยดแูล
ผูป่้วยแบบประคบัประคองทีบ่า้น

ปรบัการใหบ้รกิาร OPD (Out Patient Department) ศลัยกรรม หรอื หอ้งตรวจ
ศลัยกรรมโรงพยาบาลราชวถิ ี ซึง่รบัดแูล รกัษาผูป่้วยดา้นศลัยกรรมทีม่ปัีญหา
โรคซบัซอ้น อาท ิ ศลัยกรรมประสาทและสมอง ศลัยกรรมตบัและทางเดนิน�้ำด ี 
ศลัยกรรมทางเดนิอาหาร ศลัยกรรมเตา้นมและไทรอยด ์ ศลัยกรรมทวารหนกั 
ล�ำไสใ้หญ่ และศลัยกรรมตกแต่ง ซึง่รบัสง่ต่อมาจากทัว่ประเทศสงูถงึ 300 วนั
ต่อรายโดยใหบ้รกิารแบบจดุเดยีวเบด็เสรจ็ (One Stop of Station) โดยแยกจดุ
บรกิารเป็น 3 จดุบรกิาร หรอื 3 สถานี (Station) และวางอตัราก�ำลงับุคลากร
ตามภาระงาน คอื
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1.	สถานีก่อนตรวจ เป็นจดุบรกิารท�ำบตัรใหต้รวจสอบสทิธิ ์ตดิตามผลตรวจพเิศษต่างๆ ใหบ้ตัรควิ ซกัประวตั ิ	
	 	คดักรอง เฝ้าระวงัภาวะวกิฤตขณะรอตรวจ 

2.	สถานีขณะตรวจ เป็นจดุบรกิารพบแพทย ์กรณไีมม่ปัีญหาซบัซอ้น ไมต่อ้งสง่ปรกึษาต่างแผนก แพทยเ์ป็น	
	 	ผูอ้อกใบนดั ใหค้�ำแนะน�ำผูป่้วย และปิดบรกิารสขุภาพได ้ 

3.	สถานีหลังตรวจ เป็นการดแูลประสานใหผู้ป่้วยหลงัตรวจทีม่ปัีญหาซบัซอ้น ตอ้งสง่ปรกึษาต่างแผนก ตอ้ง	
	 สง่ตรวจพเิศษต่างๆ ทางรงัสวีนิิจฉยั และการสง่นดัสอ่งกลอ้งทางศลัยศาสตร ์ซึง่ในสถานีน้ีน�ำนวตักรรมทีเ่ป็น 	
	 Tele Skyp คอืการพูดคุยให้ความรู้ ค�ำแนะน�ำ  ในการปฏบิตัติวัเพื่อเตรยีมล�ำไส ้ ผ่านกล้องและหน้าจอ	
	 คอมพวิเตอร ์ ในผูป่้วยนัดส่องกลอ้งทางเดนิอาหารทุกราย และก�ำกบัคุณภาพการใชน้วตักรรมดว้ยผลการ	
	 สอ่งกลอ้ง สง่ผลใหผู้ป่้วยไดร้บัความสะดวกมคีวามพงึพอใจเพิม่สงูขึน้อทีัง้สามารถลดระยะเวลารอคอยเฉลีย่	
	 จากเดมิและน�ำไปสูก่ารเป็นระบบตน้แบบ (Model) ในทกุ OPD ของโรงพยาบาลกรมการแพทย ์และโรงพยาบาล	
	 อืน่ๆ สงักดักระทรวงสาธารณสขุ
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กรมการแพทย์กับการขับเคลื่อน The Best for The Most

ระบบการแพทย์ฉกุเฉนิก้าวไกล 
ใส่ใจด้วยเทคโนโลย:ี 
โรงพยาบาลเลิดสิน

ศนูยก์ูช้พีเลดิสนิไดน้�ำระบบการตดิตามรถพยาบาลแบบระบบจพีเีอส (GPS) และกลอ้งวงจรปิดชนิดออนไลน์ 
(CCTV ) เพือ่ใชต้ดิตามเสน้ทางของรถพยาบาลในการไปยงัทีห่มายทีผู่ป่้วยรอ้งขอรถในระบบบรกิารการแพทย์
ฉุกเฉิน ตดิตามการใชค้วามเรว็ของรถ และใชต้ดิตามพฤตกิรรมการขบัรถของพนกังานยานยนต์ รวมถงึการ	
ตดิตามการปฏบิตังิานของทมีการแพทยฉุ์กเฉินในการใหก้ารช่วยเหลอืผูป่้วยบนรถพยาบาล สามารถสื่อสาร	
การขอค�ำปรกึษาจากบนรถพยาบาลมายงัหอ้งอุบตัเิหตุและฉุกเฉนิ และแพทยส์ามารถสัง่การรกัษาใหค้�ำปรกึษา
แบบออนไลน์ไดต้ลอดเวลา 24 ชัว่โมง ในระบบ 4 G และน�ำระบบ Android tablet online เพือ่การเกบ็ขอ้มลู	
ผลการดแูลรกัษาไวใ้นฐานขอ้มลู รวมถงึการตดิตามสญัญาณชพีแบบออนไลน์ (Tele-medicine) มาใชค้วบคูก่บั 
ระบบ CCTV two ways communication เพือ่การพฒันางานการดแูลผูป่้วย ณ จดุเกดิเหตุ ใหม้ปีระสทิธภิาพ
สูงสุดและยัง่ยนืการน�ำระบบเทคโนโลยสีารสนเทศมาพฒันางานในระบบการแพทย์ฉุกเฉินเพื่อให้ทนัต่อ	
การเปลีย่นแปลงอยา่งไรร้อยตอ่จะสามารถชว่ยใหผู้ป่้วยไดเ้ขา้ถงึบรกิารสขุภาพแบบเชงิรกุ และการสัง่การรกัษา
ไดอ้ย่างรวดเรว็ ตามมาตรฐานการดูแลผูป่้วยฉุกเฉินวกิฤต และในอนาคตการพฒันาต่อเน่ือง คอืสรา้งระบบ	
การดแูลผูป่้วย Fast track Stroke, Fast track ACS, Fast track trauma  ใหเ้กดิระบบการ Consult online by 
specialist เพือ่ใหผู้ป่้วยไดร้บัการดแูลทีถ่กูตอ้งเหมาะสม ลดอตัราการเสยีชวีติทีส่ามารถป้องกนัได้
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แนวทางการแกปั้ญหาโดยการด�ำเนินการในเชงิรกุใช ้Community 
base อาศยัการมสีว่นรว่มบรูณการของบคุลากร ทรพัยากร ในพืน้ที ่
อยา่งครบวงจร เปลีย่นพืน้ทีส่แีดงเป็นสเีขยีว และรว่มบรูณาการ
กบัองคก์ารภายนอกในการปรบัแกก้ฎระเบยีบ และแกก้ฎหมาย 	
เพื่อเอื้ออ�ำนวยต่อการด�ำเนินการในบรบิทของพืน้ที ่ จดัตัง้ศูนย	์
ลดอนัตรายขากการใชย้าเสพตดิ ( Drop in center) ครอบคลุม	
ในมติริา่งกาย คอืการใชเ้มทาโดนระยะยาว ในการรกัษา มติจิติใจ 
ปรบัเจตคต ิดว้ยการเสรมิพลงัในการดแูลตนเอง มติสิงัคม เปลีย่น
กรอบคดิจากผูต้ดิยาเป็นผูป่้วย แกไ้ขปัญหาความยากจน ดว้ยการ
ฝึกอาชพี และชว่ยเหลอืดา้นตลาด จนสามารถเลกิยาได ้ มคีวาม
เป็นอยูท่ีด่ ีและมคีณุภาพชวีติทีด่ขี ึน้

โรคมะเร็งล�ำไส้ใหญ่และไส้ตรงถือเป็นปัญหาสาธารณสุข	
ทีส่�ำคญัของประเทศไทยมแีนวโน้มอุบตักิารณ์การเกดิโรค	
สงูขึน้อยา่งตอ่เน่ือง ปัจจบุนัพบผูป่้วยรายใหมจ่�ำนวน 12,467 
ราย/ปี ซึง่จดัเป็นมะเรง็ทีพ่บมากเป็นอนัดบั 3 ในเพศชาย 	
และอนัดบั 4 ในเพศหญงิ ซึง่หากไมม่นีโยบายการป้องกนั
และควบคุมโรคจะมผีูป่้วยรายใหม่เพิม่ขึน้กว่า 21,188 คน 
ในปี 2568 อย่างไรกต็ามองค์การอนามยัโลกมคี�ำแนะน�ำ
ว่ามะเร็งล�ำไส้ใหญ่และไส้ตรงเป็นมะเร็งที่สามารถตรวจ	
คดักรองในระยะเริ่มแรกได้ โดยมีข้อมูลเชิงประจกัษ์ถึง	
การลดอตัราการเกดิโรคและการเสยีชวีติ จากขอ้มลูดงักลา่ว 

จากดอยสูฝ่ิ่นคนืชวีติใหม่ของผูต้ดิฝ่ิน: 
สถาบันบําบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี

NCI SUCCESS STORY : 
NATIONAL COLORECTAL CANCER SCREENING PROGRAM 
“The Best of The Best” To “The Best for The Most”: 
สถาบันมะเร็งแห่งชาติ
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ผลงานปฏิรูปดีเด่น “The Best Performance DMS Reform Award 2018” 

สถาบนัมะเรง็แห่งชาตไิดด้�ำเนินการคดักรองมะเรง็ล�ำไสใ้หญ่และไสต้รงไดเ้ริม่น�ำร่องครัง้แรกทีจ่งัหวดัล�ำปาง	
ในปี พ.ศ. 2553 โดยการตรวจหาเมด็เลอืดแดงแฝงในอุจจาระดว้ยวธิ ี Fecal Immunochemical Test (FIT) 	
ใหก้บัประชาชนทีม่อีาย ุ50-65 ปี จ�ำนวน 80,011 คน ผลการด�ำเนินงานท�ำใหท้ราบถงึความเป็นไปไดใ้นการใช ้	
FIT เป็นวธิกีารคดักรองในระดบัชุมชุน และไดร้บัการตพีมิพใ์นวารสารวชิาการนานาชาตใินปี 2557 ต่อมาใน
ปี 2558 ไดร้บัการประเมนิความคุม้คา่ทางเศรษฐศาสตรจ์ากหน่วยงาน Health Intervention and Technology 	
Assessment Program (HITAP) ซึง่พบว่ามคีวามคุม้ค่าสมควรแก่การด�ำเนินงานระดบัประเทศ ดงันัน้ในปี 	
พ.ศ. 2560 กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ก�ำหนดโครงการน้ีให้เป็นนโยบายระดบัชาติซึ่งได้รบังบประมาณ	
จากส�ำนกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาต ิ(สปสช.) โดยท�ำการคดักรองประชาชนอาย ุ50-70 ปี ในการตรวจหา
เลอืดแฝงในอุจจาระดว้ย FIT ใชค้า่ cut off ที ่100 ng/ml ทกุๆ 2 ปี ซึง่ปี 2561 น้ี ไดต้ัง้เป้าการคดักรองประชาชน
จ�ำนวน1.3 ลา้นราย ใน 13 เขตสขุภาพ ประชาชนสามารถเขา้รบัการตรวจคดักรองทีโ่รงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพ
ต�ำบลหรอืโรงพยาบาลใกลบ้า้นโดยไมเ่สยีคา่ใชจ้า่ย ซึง่หากพบผลผดิปกตกิจ็ะวนิิจฉยัโรคดว้ยการสอ่งกลอ้ง




