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วิสัยทัศน (Vision) 
 
 

 
“สถาบันทางการแพทยและการสาธารณสุขชัน้เลิศที่ไดมาตรฐานสากล ป 2567” 

 
 
 
 
 
 
 
 

พันธกิจ (Mission) 
 
 

 

1) ใหบริการทางการแพทยเฉพาะทางข้ันสูงโดยเนนระดับตติยภูมิและใหบริการดูแลสุขภาพองครวมแบบผสมผสาน   
2) ผลิตแพทย  แพทยประจําบาน  และพัฒนาศักยภาพแพทยและบุคลากรวิทยาศาสตรสุขภาพ ในดานวิชาการ  การวิจัยและ

นวัตกรรมเพ่ือพัฒนาระบบบริการ 
3) เปนโรงพยาบาลแมขายในเขตบริการสุขภาพท่ี 10  และบูรณาการรวมกับภาคีเครือขายในการจัดการระบบสุขภาพแบบย่ังยืน   
4) มีระบบบริหารจัดการดานสุขภาพและระบบสนับสนุนบริการท่ีไดมาตรฐานสากล   
5) บริหารจัดการระบบสารสนเทศใหตอบสนองตอการบริการสุขภาพ 
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คานิยม (Core Values) 
 

 
 

S – U – N – P – A – S – I - T  
S = Service Excellence  บริการเปนเลิศ 

U = Unity  ความรวมมือรวมใจ 
N = Nobleness  มีคุณธรรมสูง 

P = Professional mastery  เปนมืออาชีพในงาน 
A = Accountability  วัดได  โปรงใส  

S = Social Responsibility  รับผิดชอบตอสงัคม  
I = Innovation  สรางสรรคนวัตกรรม 
T = Technology  โรงพยาบาลดิจิตอล 
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สมรรถนะหลักองคกร (Core competency) 
 

 
 

1) Clinical Expertise 
2) Learning Organization 
3) Network Collaboration 
4) Utilization Management (UM) and Utilization Review (UR) 
5) IT Organization 

 

 
 

ประเด็นยุทธศาสตรและวัตถุประสงคเชิงกลยุทธ ตามมมุมอง 7 ดาน 
 

 

มุมมอง ประเด็นยุทธศาสตร วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ 
Financial & Budget S1 พัฒนาประสิทธิภาพการบริหารทางการเงิน การคลัง SO1.1 เพ่ือปองกันความเสี่ยงทางการเงิน 

SO1.2 เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการบริหารจัดการทางการเงิน
การคลัง 

Customer & Stakeholder S2 ยกระดับระบบบริการ SO2 เพ่ือเพ่ิมระดับความพึงพอใจผูใชบริการ 
People S3 พัฒนาระบบการศึกษา วิจัย ทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพ SO3 เพ่ือใหผูผานการศึกษา/อบรม มีสมรรถนะตามเกณฑ

มาตรฐาน 
S4 ยกระดับองคกรแหงการเรียนรู SO4 เพ่ือใหบุคลากรมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงคสอดคลองตอ

การเรียนรู เพ่ือพัฒนางานประจําใหเปนงานวิจัย และ
สามารถนําไปประยุกตใชพัฒนางานได 

S5 สรางองคกรแหงความสุข 
 

SO5 เพ่ือใหบุคลากรอยูดี มีสุข และผูกพัน 
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มุมมอง ประเด็นยุทธศาสตร วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ 
Core process S6 เพ่ิมศักยภาพบุคลากรในการดูแลผูปวยเฉพาะทางระดับ

ตติยภูมิ 
SO6.1 เพ่ิมสมรรถนะบุคลากรเฉพาะทางระดับตติยภูมิ 
SO6.2 เพ่ือลดอัตราตาย ภาวะทุพพลภาพ และภาวะแทรกซอน 

S7 พัฒนาระบบบริการแบบไรรอยตอ (Lean and seamless) SO7.1 ลดแออัดและลดระยะเวลารอคอย 
  SO7.2 เพ่ือใหเกิดความเชื่อมโยงตอเนื่องทุกจุดบริการ (Fast 

tract / LEAN / One stop service) 
S8 พัฒนาระบบ Logistics SO8 เพ่ือเพ่ิมความรวดเร็วในการขนสงทรัพยากร 
S9 พัฒนาระบบการจัดหาทรัพยากร SO9 เพ่ือใหมีทรัพยากรเพียงพอและพรอมใช 

Technology S10 พัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล S10 Smart hospital 
Infrastructure S11 ยกระดับระบบโครงสรางอาคารและสิ่งแวดลอมเพ่ือความ

ปลอดภัย 
SO11 เพ่ือความปลอดภัยของบุคลากรและผูมาใชบริการ 

S12 พัฒนาระบบสาธารณูปโภค และสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล SO12 เพ่ือใหระบบสาธารณูปโภคเพียงพอ พรอมใช ปลอดภัย 
Social 

/Network 
S13 พัฒนาศักยภาพระบบเครือขายการดูแลสุขภาพในเขตฯ 10 SO13.1 เพ่ือยกระดับภาคีเครือขายสุขภาพ (ปฐมภูมิ รพช. รพท.) 

SO13.2 เพ่ือมุงพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิรวมกัน 
 
 

 

4 Clusters driver 
 

 

Cluster driver 1 ความสะอาด ความปลอดภัยและ ภูมิสถาปตย 

Cluster driver 2 พัฒนาบุคลากรตามอัตลักษณโรงพยาบาล 

Cluster driver 3 ระบบสวัสดิการคาตอบแทน ศูนยอาหาร รานสะดวกซ้ือ และ ท่ีจอดรถ 

Cluster driver 4 ลดคาใชจาย 
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เข็มมุง (Focus in action)   
 

 

Patient Safety goal (SIMPLE) 
- ลดอัตราการเสียชีวิตในกลุมโรคสําคัญ 
- ลดอัตราการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญ 

Specific functional competency - พัฒนาบุคลากรสายวิชาชีพใหมีทักษะทางวิชาชีพเฉพาะดาน 

Network - พัฒนาศักยภาพระบบเครือขายการดูแลสุขภาพในเขต 10 

HA Re-accreditation / ITA - ผานการประเมินการรับรอง 

Smart hospital - ผานการรับรองคุณภาพมาตรฐานเทคโนโลยีสารสนเทศในโรงพยาบาล 
 

 
 
 

ตัวช้ีวัดโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ตามมมุมอง 7 ดาน 
 
 

 

มุมมอง ท่ี ช่ือตัววัด คาเปาหมาย 

Financial & 

Budget 

1 ระดับความเสี่ยงทางการเงิน  (Risk Scoring) ระดับ  0  ทุกไตรมาส 

2 ระดับการบริหารประสิทธิภาพการเงินการคลังหนวยบริการ TPS  

(Total  Performance Score) 

ระดับ B ดี ข้ึนไป 

Customer & 

Stakeholder 

3 รอยละความพึงพอใจ และความผูกพันของผูใชบริการ  มากกวารอยละ 90 

4 รอยละของผูศึกษา/อบรมท่ีสอบผานตามเกณฑมาตรฐาน  มากกวารอยละ 80 

People 5 จํานวนผลงานวิจัยของผูศึกษาอบรมท่ีตีพิมพนําเสนอ ระดับประเทศ/ตางประเทศ มากกวา 5 เรื่อง 

6 จํานวนของงานวิจัยประเภท R2R (Routine to Research) มากกวา 5 เรื่อง 

7 คาคะแนนระดับความอยูดี มีสุข และผูกพัน ทุกดาน มากกวารอยละ 60 

8 รอยละบุคลากรท่ีผานการอบรมเฉพาะสาขา  มากกวารอยละ 80 
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มุมมอง ท่ี ช่ือตัววัด คาเปาหมาย 

Core 

process 

9 อัตราการเสียชีวิตของกลุมโรคสําคัญ ลดลงตามเปาหมายของแตละโรคสําคัญ (9 โรคสําคัญ) 

รวมทุกโรคสําคัญมากกวารอยละ 80 

10 อัตราการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญ ลดลงตามเปาหมายของแตละภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญ (13 

ภาวะฯ ท่ีสําคัญ) รวมทุกภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญมากกวารอย

ละ 80 

11 ระยะเวลารอคอยของผูรับบริการ (ผูปวย) ไดตามระยะประกันเวลาการใหบริการ มากกวารอยละ 80 

12 รอยละความสําเร็จของการดําเนินงานระบบ Fast track ในกลุมโรคสําคัญ ผูปวยกลุมโรคสําคัญระบบ Fast track  

(STEMI, Sepsis, Stroke, Newborn, Major trauma, ER to OR) 

ไดรับเขารับการรับไวในหนวยบริการวิกฤติ/พิเศษ เปนไปตาม

เกณฑ รอยละ 100 

13 รอยละของการประกันเวลาการใหบริการตามท่ีกําหนดของระบบงานภายใน

โรงพยาบาล 

ไดตามระยะประกันเวลาการใหบริการ มากกวารอยละ 80 

14 อุบัติการณความไมเพียงพอของทรัพยากรเครื่องมือแพทยเสี่ยงสูง 0 ครั้ง 

Technology 15 ระดับความสําเร็จของการประเมิน IT HA ระดับ 1 

Infrastructure 16 อุบัติการณเจาหนาท่ีและผูมาใชบริการไดรับอันตรายจากโครงสรางทางกายภาพ

และสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 

0 ครั้ง 

17 อุบัติการณการไมพรอมใชของระบบสาธารณูปโภค (ระบบไฟฟา ระบบน้ําประปา 

ระบบระบายอากาศและปรับอากาศ ระบบกาซทางการแพทย ระบบสญุญากาศ) 

0 ครั้ง 

Social 

/ Network 

18 ระดับความสําเร็จในการทํางานรวมกันของภาคีเครือขายสุขภาพ (ระดับ 1-5) ระดับ 5 

19 ประชาชนทุกกลุมวัยในเครือขายฯ มีสุขภาพท่ีดี (ตามเกณฑ) ระดับ 3 
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กลยุทธตามตัวช้ีวัดโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ตามมมุมอง 7 ดาน 
 

 

มุมมอง ท่ี ช่ือตัววัด กลยุทธ 

Financial & 

Budget 

1 ระดับความเสี่ยงทางการเงิน  (Risk Scoring) T1 โปรแกรมการบริหารการเงินอัจฉริยะ 

2 ระดับการบริหารประสิทธิภาพการเงินการคลังหนวยบริการ TPS  

(Total  Performance Score) 

T2 CFO Meeting 

Customer & 

Stakeholder 

3 รอยละความพึงพอใจ และความผูกพันของผูใชบริการ  T3 ใสใจบริการดุจ VIP และญาติมิตร (ยากดีมีจน รพ.อุบลฯ 

ยินดีตอนรับ) 

4 รอยละของผูศึกษา/อบรมท่ีสอบผานตามเกณฑมาตรฐาน  T4.1 การจัดการเรียนการสอนท่ีไดมาตรฐาน 

T4.2 สราง Brand แหลงฝก "สปส. BRAND" ฝกครบจบแลวมีงาน

ทํา 

People 5 จํานวนผลงานวิจัยของผูศึกษาอบรมท่ีตีพิมพนําเสนอ ระดบัประเทศ/

ตางประเทศ 

T5 ศูนยการเรียนรู การวิจัย 

6 จํานวนของงานวิจัยประเภท R2R (Routine to Research) T6 สงเสริมการสรางงานวิจัยดานวิทยาศาสตรสุขภาพ 

7 คาคะแนนระดับความอยูดี มีสุข และผูกพัน ทุกดาน T7.1 HAPPY FAMILY FOCUS GROUP 

T7.2 หมดหนี้มีออม (Happy Money) 

T7.3 HAPPY ROOM for HAPPY Relax ใหกับบุคลากรทุกระดับ 

T7.4 บรรจุลูกจางชั่วคราวสายสนับสนุนเปนตําแหนง พกส. 

8 รอยละบุคลากรท่ีผานการอบรมเฉพาะสาขา  T8.1 CPR Update 

T8.2 Specific/Functional competency 

T8.3 Smart ICU 
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มุมมอง ท่ี ช่ือตัววัด กลยุทธ 

Core 

process 

9 อัตราการเสียชีวิตของกลุมโรคสําคัญ T9.1 Prevention: ลดความรุนแรงของการบาดเจ็บ และ Interfar: 

SEAMLESS 

T9.2 Fast Track to OR & Network collaboration (Triage 

level 1) 

T9.3 Fast Track  (กลุมโรคสําคัญ) 

T9.4 Prevention: ลดความรุนแรงของการบาดเจ็บ และ Interfar: 

SEAMLESS 

T9.5 TEA Unit คุณภาพ 

T9.6 ECS คุณภาพ 

10 อัตราการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญ T10 กําหนดเกณฑ Competency ในการปฏิบัติตาม WI 

11 ระยะเวลารอคอยของผูรับบริการ (ผูปวย) T11.1 ใหบริการเชิงรุก/ขยายบริการ 

T11.2 ระบบนัด Online 

T11.3 ONE stop service 

12 รอยละความสําเร็จของการดําเนินงานระบบ Fast track ในกลุมโรคสําคัญ T12.1 Lean and Seamless care process 

T12.2 Rapid response care team 

13 รอยละของการประกันเวลาการใหบริการตามท่ีกําหนดของระบบงาน

ภายในโรงพยาบาล 

T13.1 LEAN  process 

T13.2 กําหนดเวลาการใหบริการ (Service level agreement: SLA) 

T13.3 Barcode system 

14 อุบัติการณความไมเพียงพอของทรัพยากรเครื่องมือแพทยเสี่ยงสูง T14.1 ระบบ PM (Prevention Maintenance) 

T14.2 Round system 
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มุมมอง ท่ี ช่ือตัววัด กลยุทธ 

Technology 15 ระดับความสําเร็จของการประเมิน IT HA T15 Smart hospital 

Infrastructur

e 
16 อุบัติการณเจาหนาท่ีและผูมาใชบริการไดรับอันตรายจากโครงสรางทาง

กายภาพและสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 

T16 บํารุงรักษาเชิงรุก (ชางเชิงรุก) 

17 อุบัติการณการไมพรอมใชของระบบสาธารณูปโภค (ระบบไฟฟา ระบบ

น้ําประปา ระบบระบายอากาศและปรับอากาศ ระบบกาซทางการแพทย 

ระบบสญุญากาศ) 

T17 Online Alarm System 

Social 

/ Network 

18 ระดับความสําเร็จในการทํางานรวมกันของภาคีเครือขายสุขภาพ (ระดับ 1-

5) 

T18.1 ศูนย SPS Information  center 

T18.2 Resource sharing 

T18.3 Win-Win Situation 

T18.4 MOU 

19 ประชาชนทุกกลุมวัยในเครือขายฯ มีสุขภาพท่ีดี (ตามเกณฑ) T19.1 ระบบปองกัน ควบคุมโรค ระบบเฝาระวังโรค ท่ีสามารถ

ตอบสนองไดทันที 

T19.2 ระบบคุมครองผูบริโภค 

T19.3 ระบบบริการจัดการสิ่งแวดลอม 

T19.4 ทุกภาคสวนมีสวนรวม 
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รายละเอียดตัวช้ีวัด โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค 
ปงบประมาณ 2564 

 
 

มุมมองท่ี 1  
ดาน Financial & Budget 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 1 ระดับความเสี่ยงทางการเงิน (Risk Scoring) 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 2 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 
รองผูอํานวยการดานตรวจสอบภายใน 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานการเงิน และกลุมงานบัญช ี
ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาประสิทธิภาพการบริหารทางการเงิน 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือปองกันความเสี่ยงทางการเงิน 
กลยุทธ โปรแกรมการบริหารการเงินอัจฉริยะ 
นิยาม เกณฑประเมินวิกฤตทางการเงินระดับกระทรวง  7 ระดับ ประเมินทุกสิ้นไตรมาส 

    0 – 1   ปกติ 
    2   คาดวาจะดีข้ึนภายใน  3  เดือน 
    3   คาดวาจะดีข้ึนภายหลัง  3  เดือน 
    4   คาดวาจะประสบปญหาภายหลัง 6 เดือน 
    5   คาดวาจะประสบปญหาภายใน  6  เดือน 
    6   คาดวาจะประสบปญหาใน  6  เดือน 
    7   มีภาวะวิกฤติทางการเงินข้ันรุนแรง    

สูตรคํานวณตัวชี้วัด  CR        <  1.5  =  1 
 QR        <  1.0  =  1 
 Cash     <  0.8  =  1 
 NWC     <  0    =  1 
 NI         <  0    =  1 
 NWC/ANI  <  3  เดือน 
 NWC/ANI  <  6  เดือน 

คาเปาหมาย ระดับ  0  ทุกไตรมาส 
ระดับความสําเร็จ ระดับ  0  ทุกไตรมาส 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 
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ตัวช้ีวัดที่ 2 
ระดับการบริหารประสิทธิภาพการเงินการคลังหนวยบริการ TPS  
(Total Performance Score) 

ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการคลังและประกันสุขภาพ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานประกันสุขภาพ, กลุมงานสังคมสงเคราะห, กลุมงานการเงิน และกลุมงานบัญช ี
ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาประสิทธิภาพการบริหารทางการเงิน 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการบริหารจัดการทางการเงินการคลัง 
กลยุทธ CFO Meeting 
นิยาม เกณฑการวิเคราะหประสิทธิภาพการเงินการคลังหนวยบริการระดับกระทรวง เปนการ

ประเมินผลประจําป  ประเมินจาก 6 หัวขอ 
1. การบริหารแผน Plan Fin : ประเมินผานแผน-ผลในชวง± 5% (รายได และ รายจาย)  
   ( 2 คะแนน) 
2. การบริหารตนทุน : Unit Cost ไมเกินคากลางกลุม รพ. (2 คะแนน) 
3. การบริหารคาใชจาย : ไมเกินคากลางกลุม รพ HGR ( 2 คะแนน) 
    3.1 LC ไมเกินคากลาง  คาแรง (0.5 คะแนน) 
    3.2 MC ไมเกินคากลาง คายา ( 0.5 คะแนน) 
    3.3 MC ไมเกินคากลาง คา lab (0.5 คะแนน) 
    3.4 MC ไมเกินคากลางคาเวชภัณฑ (0.5 คะแนน) 
4. Productivity  ท่ียอมรับได  ( 2 คะแนน) 
    4.1  อัตราครองเตียง  ≥  80 % 
    4.2  CMI  เกินคากลางกลุม  รพ. 
5. การบริหารจัดการภายในดานการเงิน  7  ดาน  (Risk  Score Plus)  Z 1 คะแนน)    
    EBITDA,  รายได 3 กองทุนหลัก, บริหารสินทรัพยถาวร, บริหารหนี้สินและวัสดุคงคลัง  
    ผาน 4 ใน 7 ดาน 
6. คะแนนตรวจสอบงบทดลองเบื้องตน (1 คะแนน) 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด ≥  8           =  A  ดีมาก 
≥  7-8        =  B  ดี 
≥  6-7        =  C  พอใช 
≥  5-6        =  D  ตองปรับปรุง 
< 5            =  F ไมผาน 

คาเปาหมาย ระดับ B ดี  ข้ึนไป 
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มุมมองท่ี 2  
ดาน Customer & Stakeholder 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 3 รอยละความพึงพอใจ และความผูกพันของผูใชบริการ 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานผลิตบุคลากรทางการแพทย 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 
รองผูอํานวยการดานการสื่อสารองคกร 

หัวหนากลุมงานฯ 21 กลุมงานฯ ตามโครงสรางฯ ท่ีสังกัดรองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและ
ตติยภูมิ 
6 กลุมงานฯ ตามโครงสรางฯ ท่ีสังกัดรองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ 
กลุมงานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน 
ศูนยแพทยศาสตรศึกษา กลุมงานฝกอบรมพัฒนาบุคลากรทางการแพทย 
กลุมงานพัสดุ 
กลุมภารกิจดานการพยาบาล 
กลุมภารกิจท่ีเก่ียวของดานการสื่อสารและประชาสัมพันธ 

ประเด็นยุทธศาสตร ยกระดับระบบบริการ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือเพ่ิมระดับความพึงพอใจผูใชบริการ 
กลยุทธ ใสใจบริการดุจ VIP และญาติมิตร (ยากดีมีจน รพ.อุบลฯ ยินดีตอนรับ) 
นิยาม ผูใชบริการ หมายถึง ประชาชนผูมาใชบริการ เจาหนาท่ีของหนวยงานภาครัฐและภาคเอกชน 

พนักงานรัฐวิสาหกิจ เจาหนาท่ีของสถาบันการศึกษา สถาบันวิจัย องคกร สมาคม มูลนิธิ 
รวมท้ังนักเรียน นิสิต และนักศึกษา  
ประเด็นการสํารวจความพึงพอใจ ประกอบดวยประเด็นสําคัญ ดังนี้ 
   - ความพึงพอใจดานกระบวนการ ข้ันตอนการใหบริการ 
   - ความพึงพอใจดานเจาหนาท่ีผูใหบริการ 
   - ความพึงพอใจดานสิ่งอํานวยความสะดวก 
   - ความพึงพอใจดานขอมูลท่ีไดรับ 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด - รอยละความพึงพอใจของผูปวย 
    คะแนนความพึงพอใจจากการประเมินของผูปวย   X 100 
                            คะแนนเต็ม  
 - รอยละความพึงพอใจของผูใชบริการอ่ืน (พัสดุ เภสัชกรรม นิสิต นักศึกษา)  
   คะแนนความพึงพอใจจากการประเมินของผูใชบริการ   X 100 
                            คะแนนเต็ม 
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ตัวช้ีวัดที่ 3 รอยละความพึงพอใจ และความผูกพันของผูใชบริการ 
คาเปาหมาย มากกวารอยละ 90 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

ตัวช้ีวัดที่ 4 รอยละของผูศึกษา/อบรมที่สอบผานตามเกณฑมาตรฐาน 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 2 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานผลิตบุคลากรทางการแพทย 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล 
ศูนยแพทยศาสตรศึกษา  
กลุมงานฝกอบรมพัฒนาบุคลากรทางการแพทย 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบการศึกษา วิจัย ทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหผูผานการศึกษา/อบรมมีสมรรถนะตามเกณฑมาตรฐาน 
กลยุทธ - การจัดการเรียนการสอนท่ีไดมาตรฐาน 

- สราง Brand แหลงฝก "สปส. BRAND" ฝกครบจบแลวมีงานทํา 
นิยาม นิสิต นักศึกษา ในหลักสูตรท่ีโรงพยาบาลฯ เปนสถาบันรวม สอบผานตามเกณฑท่ีกําหนดของ

แตละหลักสูตร 
สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของนิสิต นักศึกษา ท่ีสอบผานตามเกณฑมาตรฐาน 

       จํานวนนิสิต นักศึกษา ท่ีสอบผานตามเกณฑฯ ของแตละหลักสูตร   X 100 
         จํานวนนิสิต นักศึกษา ท้ังหมดท่ีเขาศึกษาในแตละหลักสูตร 

คาเปาหมาย มากกวารอยละ 80 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

 

มุมมองท่ี 3  
ดาน People  

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 5 
จํานวนผลงานวิจัยของผูศึกษาอบรมที่ตีพิมพนําเสนอ ระดับประเทศ/
ตางประเทศ 

ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
ผูชวยผูอํานวยการดานวิจัย 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล  
กลุมงานพัฒนาและสงเสริมงานวิจัย 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบการศึกษา วิจัย ทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหผูผานการศึกษา/อบรมมีสมรรถนะตามเกณฑมาตรฐาน 
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ตัวช้ีวัดที่ 5 
จํานวนผลงานวิจัยของผูศึกษาอบรมที่ตีพิมพนําเสนอ ระดับประเทศ/
ตางประเทศ 

กลยุทธ ศูนยการเรียนรู การวิจัย 
นิยาม ผลงานวิจัยตีพิมพระดับประเทศ/ระดับนานาชาติ หมายถึง ผลงานวิจัยท่ีบุคลากรใน

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ไดรับการตีพิมพในวารสารระดับประเทศหรือระดับนานาชาต ิ
สูตรคํานวณตัวชี้วัด จํานวนผลงานวิจัยท่ีไดรับการตีพิมพในวารสารระดับประเทศหรือระดับนานาชาติ 
คาเปาหมาย มากกวา 5 เรื่อง 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

ตัวช้ีวัดที่ 6 จํานวนของงานวิจัยประเภท R2R (Routine to Research) 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
ผูชวยผูอํานวยการดานวิจัย 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล  
กลุมงานพัฒนาและสงเสริมงานวิจัย 

ประเด็นยุทธศาสตร ยกระดับองคกรแหงการเรียนรู 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหบุคลากรมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงคสอดคลองตอการเรียนรู 

เพ่ือพัฒนางานประจําใหเปนงานวิจัย และสามารถนําไปประยุกตใชพัฒนางานได 
กลยุทธ สงเสริมการสรางงานวิจัยดานวิทยาศาสตรสุขภาพ 
นิยาม R2R (Routine to Research) หมายถึง การพัฒนางานประจําสูงานวิจัย ผลลัพธของ R2R 

ไมไดหวังเพียงไดผลงานวิจัย แตมีเปาหมายเพ่ือนําผลงานวิจัยไปใชเพ่ือพัฒนางานประจํานั้นๆ 
R2R จึงเปนเครื่องมือในการพัฒนาคน เพ่ือพัฒนางานขับเคลื่อนองคกรไปสูองคกรแหงการ
เรียนรู (Learning Organization) 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด จํานวนผลงานวิจัยประเภท R2R (Routine to Research) ท่ีไดเขารวมการนําเสนอในงานฯ/
มหกรรมฯ 

คาเปาหมาย มากกวา 5 เรื่อง 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

ตัวช้ีวัดที่ 7 คาคะแนนระดับความอยูดี มีสุข และผูกพัน ทุกดาน 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 2 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
ผูชวยผูอํานวยการดานกิจกรรมพิเศษและวิเทศสัมพันธ  

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล 
ประเด็นยุทธศาสตร สรางองคกรแหงความสุข 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหบุคลากรอยูดี มีสุข และผูกพัน 
กลยุทธ - HAPPY FAMILY FOCUS GROUP 

- หมดหนี้มีออม (Happy Money) 
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ตัวช้ีวัดที่ 7 คาคะแนนระดับความอยูดี มีสุข และผูกพัน ทุกดาน 
- HAPPY ROOM for HAPPY Relax ใหกับบุคลากรทุกระดับ 
- บรรจุลูกจางชั่วคราวสายสนับสนุนเปนตําแหนง พกส. 

นิยาม ความอยูดีมีสุขและผูกพัน (Happinometer) เปนเครื่องมือในการวัดคุณภาพชีวิตและความสุข
ดวยตนเองของคนทางานในองคกร เปนแบบสํารวจความสุขดวยตนเองอยางเปนรูปธรรมท่ีมี
คูมืออธิบายใหบุคคลพรอมใชไดทุกท่ี ทุกเวลาโดยสามารถตอบแบบสอบถามแบบออนไลน  
ประกอบดวย 

1. ความสุขของบุคลากร (Happinometer) ประกอบดวย 9 มิติ ไดแก Happy Body   
(สุขภาพดี) Happy Relax (ผอนคลายดี) Happy Heart (น้ําใจดี) Happy Soul (จิต
วิญญาณดี) Happy Family (ครอบครัวดี) Happy Society (สังคมดี) Happy Brain 
(ใฝรูดี) Happy Money (สุขภาพเงินดี) และ Happy Work Life (การงานดี) 

   2. ความผูกพันในองคกร (Engagement) 
   3. สุขภาวะองคกร (Happy Public Organization Index : HPI) 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของคาเฉล่ีย Average Happy   
         ผลรวมของคาเฉลี่ยท้ัง 9 มิติ   X 100 
                           9 

คาเปาหมาย มากกวารอยละ 60 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

ตัวช้ีวัดที่ 8 รอยละบุคลากรที่ผานการอบรมเฉพาะสาขา 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล 
ประเด็นยุทธศาสตร เพ่ิมศักยภาพบุคลากรในการดูแลผูปวยเฉพาะทางระดับตติยภูมิ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือเพ่ิมสมรรถนะบุคลากรเฉพาะทางระดับตติยภูมิ 
กลยุทธ - CPR Update 

- Specific/Functional competency 
- Smart ICU 

นิยาม บุคลากร หมายถึง บุคลากรท้ังสายวิชาชีพ และสายสนับสนุน ท่ีเขารับการอบรมเฉพาะทาง 
หรือ เฉพาะสาขา 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของบุคลากรท่ีผานการอบรมเฉพาะสาขา 
              จํานวนของบุคลากรท่ีผานการอบรม     X  100 
        จํานวนบุคลากรท้ังหมดท่ีสงเขารับการอบรม 

คาเปาหมาย มากกวารอยละ 80 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 
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มุมมองท่ี 4 
ดาน Core Process 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 9 อัตราการเสียชีวิตของกลุมโรคสําคัญ 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน  
กลุมภารกิจดานการพยาบาล 

ประเด็นยุทธศาสตร เพ่ิมศักยภาพบุคลากรในการดูแลผูปวยเฉพาะทางระดับตติยภูมิ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือลดอัตราตาย ภาวะทุพพลภาพ และภาวะแทรกซอน 
กลยุทธ - Prevention: ลดความรุนแรงของการบาดเจ็บ และ Interfar: SEAMLESS 

- Fast Track to OR & Network collaboration (Triage level 1) 
- Fast Track  (กลุมโรคสําคัญ) 
- Prevention: ลดความรุนแรงของการบาดเจ็บ และ Interfar: SEAMLESS 
- TEA Unit คุณภาพ 
- ECS คุณภาพ 

นิยาม อัตราการเสียชีวิตในกลุมโรคสําคัญ หมายถึง  
1. อัตราการเสียชีวิตใน ICU < 16.4 
2. อัตราการเสียชีวิตทารกแรกเกิดอายุ 0-28 วัน < 3.8 : 1,000 การเกิดมีชีพ  
3. อัตราการเสียชีวิตของผูปวย STEMI < 10%   
4. อัตราการเสียชีวิตของผูปวย Open heart surgery < 4.6  
5. อัตราการเสียชีวิตของผูปวย Sepsis < 25.22%    
6. อัตราการเสียชีวิตของผูปวย Stroke < 8%    
7. อัตราการเสียชีวิตของผูปวย Multiple injury < 20%   
8. อัตราการเสียชีวิตของผูปวยอุบัติเหตุท่ีมี PS > 0.75 = 0% (อัตราการเสียชีวิตของ

ผูปวยวิกฤติฉุกเฉิน (Triage level 1) ภายใน 24 ชม. < รอยละ 12 อัตราของผูปวย 
Triage level 1 และมีขอบงชี้ในการผาตัดสามารถเขาหองผาตัดไดภายใน 60 นาที ไม
ต่ํากวารอยละ 80 อัตราของผูปวย Trauma Triage level 1-2 ท่ีมีขอบงชี้ในการ 
admit ไดรับการ admit ภายใน 2 ชม. ไมตํ่ากวารอยละ 60 อัตราของผูปวยบาดเจ็บ
รุนแรงตอสมองไมเกินรอยละ 45 อัตราของ TEA Unit ผานเกณฑประเมินคุณภาพไม
ต่ํากวารอยละ 80 และอัตราของ รพ. ผานเกณฑประเมิน ECS คุณภาพ    ไมต่ํากวา
รอยละ 80)  

9. อัตราการรอดชีวิตของผูปวยปลูกถายอวัยวะ > 80% 
สูตรคํานวณตัวชี้วัด อัตราการเสียชีวิตของกลุมโรคสําคัญ 

    ผลรวมของประเภทอัตราการเสียชีวิตท่ีไดตามคาเปาหมาย  x 100 
                                          9 
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ตัวช้ีวัดที่ 9 อัตราการเสียชีวิตของกลุมโรคสําคัญ 
คาเปาหมาย ลดลงตามเปาหมายของแตละโรคสําคัญ (9 โรคสําคัญ) รวมทุกโรคสําคัญมากกวารอยละ 80 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

ตัวช้ีวัดที่ 10 อัตราการเกิดภาวะแทรกซอนที่สําคัญ 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน  
กลุมภารกิจดานการพยาบาล 

ประเด็นยุทธศาสตร เพ่ิมศักยภาพบุคลากรในการดูแลผูปวยเฉพาะทางระดับตติยภูมิ 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือลดอัตราตาย ภาวะทุพพลภาพ และภาวะแทรกซอน 
กลยุทธ กําหนดเกณฑ Competency ในการปฏิบัติตาม WI 
นิยาม     ภาวะแทรกซอน หมายถึง ภาวะท่ีไมพึงประสงคท่ีเกิดข้ึนระหวางการดูแลรักษาผูปวย สงผล

ใหผูปวยบาดเจ็บ จําเปนตองรักษานานข้ึน นอนโรงพยาบาลนานข้ึน หรือมีอาการรุนแรงมาก
ข้ึน ซ่ึงอาจรุนแรงจนเกิดความพิการหรือเสียชีวิต  
    ภาวะแทรกซอนจากการรักษาท่ีสําคัญ หมายถึง อุบัติการณผาตัดผิดคนผิดขาง อัตราการ
ติดเชื้อดื้อยา MDR อัตราการติดเชื้อ VAP อัตราการติดเชื้อ CABSI อัตราการติดเชื้อ CAUTI  
อัตราการติดเชื้อดื้อยา AMRs อุบัติการณเหตุการณไมพึงประสงคจากยาเสี่ยงสูง (HADs) อัตรา
การติดเชื้อ HAI อุบัติการณการใหเลือดหรือสวนประกอบของเลือดผิด อัตราการติดเชื้อแผล
ผาตัด CABG และอัตราการติดเชื้อ Craniotomy/Craniectomy 
- คาเปาหมาย  
1. อุบัติการณผาตัดผิดคนผิดขาง = 0 
2. อัตราการติดเชื้อ VAP < 5 : 1,000 การใชเครื่อง 
3. อัตราการติดเชื้อ CABSI < 1.5 : 1,000 คาสายสวน 
4. อัตราการติดเชื้อ CAUTI < 2 : 1,000 คาสายสวน 
5. อัตราการติดเชื้อดื้อยา AMRs < 0.56 
6. อุบัติการณเหตุการณไมพึงประสงคจากยาเสี่ยงสูง (HADs) = 0 
7. อัตราการติดเชื้อ HAI < 2 ครั้ง : 1,000 วันนอน 
8. อุบัติการณการใหเลือดหรือสวนประกอบของเลือดผิด = 0 
9. อัตราการติดเชื้อแผลผาตัด CABG < 0.1% 
10. อัตราการติดเชื้อ Craniotomy/Craniectomy = 0 
11. อุบัติการณความเสี่ยงระดับ E-I ลดลง เม่ือเทียบกับปท่ีผานมา 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของอัตราการเกิดภาวะแทรกซอนจากการรักษาท่ีสําคัญลดลง  
    ผลรวมของประเภทอัตราการเกิดภาวะแทรกซอนท่ีไดตามคาเปาหมาย X 100 
                                           11 

คาเปาหมาย ลดลงตามเปาหมายของแตละภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญ (13 ภาวะฯ ท่ีสําคัญ) 
รวมทุกภาวะแทรกซอนท่ีสําคัญมากกวารอยละ 80 
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ตัวช้ีวัดที่ 10 อัตราการเกิดภาวะแทรกซอนที่สําคัญ 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

ตัวช้ีวัดที่ 11 ระยะเวลารอคอยของผูรับบริการ (ผูปวย) 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 

หัวหนากลุมงานฯ หองตรวจ  
กลุมงานเทคนิคการแพทย  
กลุมงานเภสัชกรรม 
ศูนยแพทยชุมชน 
กลุมภารกิจดานการพยาบาล 
กลุมงานการเงิน 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบบริการแบบไรรอยตอ (lean and Seamless) 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ ลดแออัดและลดระยะเวลารอคอย 
กลยุทธ - ใหบริการเชิงรุก/ขยายบริการ 

- ระบบนัด Online 
- ONE stop service 

นิยาม ระยะเวลารอคอยของผูรับบริการ (ผูรับบริการ หมายถึง ผูปวย): ระยะเวลารอคอยของผูปวย
นอก (ผูปวยตรวจกลับ) ตั้งแตเขารับบริการจนถึงรับยากลับบาน 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของการประกันเวลาการใหบริการผูปวย 
  จํานวนผูปวยท่ีระยะเวลารอคอยของการรับบริการไดตามระยะประกันเวลา  X 100 
                                 จาํนวนผูปวยท้ังหมด 

คาเปาหมาย ไดตามระยะประกันเวลาการใหบริการ มากกวารอยละ 80 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

ตัวช้ีวัดที่ 12 รอยละความสําเร็จของการดําเนินงานระบบ Fast track ในกลุมโรคสําคัญ 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานอายุรกรรม  
กลุมงานศัลยกรรม  
กลุมงานกุมารเวชกรรม 
กลุมงานเวชศาสตรฉุกเฉิน 
กลุมภารกิจดานการพยาบาล 
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ตัวช้ีวัดที่ 12 รอยละความสําเร็จของการดําเนินงานระบบ Fast track ในกลุมโรคสําคัญ 
ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบบริการแบบไรรอยตอ (lean and Seamless) 

วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหเกิดความเชื่อมโยงตอเนื่องทุกจุดบริการ (Fast tract / LEAN / One stop service) 

กลยุทธ - Lean and Seamless care process 
- Rapid response care team 

นิยาม ผูปวยกลุมโรคสําคัญระบบ Fast track ไดแก 1) STEMI 2) Sepsis 3) Stroke 4) Newborn 
5) Major trauma และ 6) ER to OR ไดรับเขารับการรับไวในหนวยบริการวิกฤติ/พิเศษ และ
ไดรับการดูแลรักษาเปนไปตามเกณฑ Fast track 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละความสําเร็จของการดําเนินงานระบบ Fast track ในกลุมโรคสําคัญ 
       ผลรวมของกลุมโรคสําคัญท่ีมีผลการดําเนินงานไดตามท่ีกําหนด (ตามนิยาม)  X 100 
                                     6 (ระบบฯ ตามนิยาม) 

คาเปาหมาย ผูปวยกลุมโรคสําคัญระบบ Fast track  
1) STEMI 2) Sepsis 3) Stroke 4) Newborn 5) Major trauma และ 6) ER to OR  ไดรับ
เขารับการรับไวในหนวยบริการวิกฤติ/พิเศษ และไดรับการดูแลรักษาเปนไปตามเกณฑ Fast 
track รอยละ 100 

ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 
 

ตัวช้ีวัดที่ 13 
รอยละของการประกันเวลาการใหบริการตามที่กําหนดของระบบงานภายใน
โรงพยาบาล 

ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการทุติยภูมิและตติยภูมิ 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานการพยาบาล 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัสดุ  
กลุมงานโครงสรางพ้ืนฐานและวิศวกรรมทางการแพทย 
งานซักฟอก 
กลุมงานโภชนศาสตร  
กลุมงานเภสัชกรรม  
กลุมงานเทคนิคการแพทย 
กลุมงานธนาคารเลือด  
กลุมงานรังสีวิทยา 
กลุมงานสารสนเทศทางการแพทย 
งานจายกลาง 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบ Logistics 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือเพ่ิมความรวดเร็วในการขนสงทรัพยากร 
กลยุทธ - LEAN  process 

- กําหนดเวลาการใหบริการ (Service level agreement: SLA) 
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ตัวช้ีวัดที่ 13 
รอยละของการประกันเวลาการใหบริการตามที่กําหนดของระบบงานภายใน
โรงพยาบาล 
- Barcode system 

นิยาม การประกันเวลาการใหบริการตามกําหนดของระบบงานภายใน (Service Level Agreement: 
SLA) ไดแก 1) ระบบการเบิกจายพัสดุ 2) ระบบการซอมบํารุง 3) ระบบสารสนเทศ 4) ระบบ
ซักฟอก 5) ระบบจายกลาง 6) ระบบโภชนาการ 7) ระบบยา 8) ระบบการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ 9) ระบบเลือด 10) ระบบเอกซเรยคอมพิวเตอร 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด รอยละของการประกันเวลาการใหบรกิารตามท่ีกําหนดของระบบงานภายใน 
       ผลรวมของระบบงานภายในท่ีใหบริการไดตามท่ีกําหนด  X 100 
                          10 (ระบบฯ ตามนิยาม) 

คาเปาหมาย ไดตามระยะประกันเวลาการใหบริการ มากกวารอยละ 80 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

ตัวช้ีวัดที่ 14 อุบัติการณความไมเพียงพอของทรัพยากรเคร่ืองมือแพทยเสี่ยงสูง 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 

ผูชวยผูอํานวยการดานบริหารเครื่องมือแพทย 
รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 

หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานพัสด ุ
กลุมงานสารสนเทศทางการแพทย 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบการจัดหาทรัพยากร  
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหมีทรัพยากรเพียงพอและพรอมใช 
กลยุทธ - ระบบ PM (Prevention Maintenance) 

- Round system 
นิยาม เครื่องมือแพทยเสี่ยงสูง ไดแก เครื่องดมยาสลบ, เครื่องชวยหายใจ, เครื่องกระตุกหัวใจ, เครื่อง

ติดตามการทํางานของหัวใจ, เครื่องจี้และตัดดวยไฟฟา, Infusion/Syringe pump และตูอบ
เด็ก 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด จํานวนอุบัติการณ (ครั้ง)  
คาเปาหมาย 0 ครั้ง 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

 

มุมมองท่ี 5  
ดาน Technology 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 15 ระดับความสําเร็จของการประเมิน IT HA 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดาน พรส. 
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ตัวช้ีวัดที่ 15 ระดับความสําเร็จของการประเมิน IT HA 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานสารสนเทศทางการแพทย 
ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ Smart hospital 
กลยุทธ Smart hospital 
นิยาม ผานการรับรองคุณภาพมาตรฐานเทคโนโลยีสารสนเทศในโรงพยาบาลตามแนวทางการพัฒนา

คุณภาพระบบเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล 
สูตรคํานวณตัวชี้วัด คณะกรรมการประเมิน 
คาเปาหมาย ระดับ 1 
ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 

 

 

มุมมองท่ี 6 
ดาน Infrastructure 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 16 
อุบัติการณเจาหนาที่และผูมาใชบริการไดรับอันตรายจากโครงสรางทางกายภาพ
และสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 

ผูกํากับ รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานบริหารท่ัวไป กลุมงานโครงสรางพ้ืนฐานและวิศวกรรมทางการแพทย 
ประเด็นยุทธศาสตร ยกระดับระบบโครงการสรางอาคารและสิ่งแวดลอมเพ่ือความปลอดภัย 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือความปลอดภัยของบุคลากรและผูมาใชบริการ 
กลยุทธ บํารุงรักษาเชิงรุก (ชางเชิงรุก) 
นิยาม อันตรายจากโครงสรางทางกายภาพและสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล ไดแก อันตรายท่ี

ผูใชบริการไดรับจากโครงสราง อาคาร สถานท่ี รวมถึงวัสดุและของเสียอันตราย 
สูตรคํานวณตัวชี้วัด จํานวนอุบัติการณ (ครั้ง)  
คาเปาหมาย 0 ครั้ง 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

ตัวช้ีวัดที่ 17 
อุบัติการณการไมพรอมใชของระบบสาธารณูปโภค (ระบบไฟฟา ระบบ
น้ําประปา ระบบกาซทางการแพทย ระบบสญุญากาศ) 

ผูกํากับ รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานอํานวยการ 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานโครงสรางพ้ืนฐานและวิศวกรรมทางการแพทย 
ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาระบบสาธารณูปโภค และสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือใหระบบสาธารณูปโภคเพียงพอ พรอมใช ปลอดภัย 
กลยุทธ Online Alarm System 
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ตัวช้ีวัดที่ 17 
อุบัติการณการไมพรอมใชของระบบสาธารณูปโภค (ระบบไฟฟา ระบบ
น้ําประปา ระบบกาซทางการแพทย ระบบสญุญากาศ) 

นิยาม ระบบสาธารณูปโภค ไดแก ระบบไฟฟา ระบบน้ําประปา  ระบบกาซทางการแพทย ระบบ
สญุญากาศ 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด จํานวนอุบัติการณ (ครั้ง) ของระบบสาธารณูปโภค (ตามนิยาม) ท่ีใชงานไมไดตามกําหนดเวลา 
เม่ือเกิดเหตุขัดของหรือเหตุฉุกเฉิน 

คาเปาหมาย 0 ครั้ง 
ระยะเวลาประเมินผล ทุกไตรมาส 

 

 

มุมมองท่ี 7 
ดาน Social/Network 

 
 

ตัวช้ีวัดที่ 18 ระดับความสําเร็จในการทํางานรวมกันของภาคีเครือขายสุขภาพ (ระดับ 1-5) 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

รองผูอํานวยการกลุมภารกิจดานบริการปฐมภูมิ 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานผูปวยนอก  

กลุมงานการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  
กลุมงานเวชกรรมสังคม  
กลุมงานสุขศึกษา  
กลุมงานอาชีวเวชกรรม  
กลุมงานการพยาบาลชุมชน 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาศักยภาพระบบเครือขายการดูแลสุขภาพในเขต 10 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือยกระดับภาคีเครือขายสุขภาพ (ปฐมภูมิ รพช. รพท.) 
กลยุทธ - ศูนย SPS Information center 

- Resource sharing 
- Win-Win Situation 
- MOU 

นิยาม ระดับความสําเร็จในการทํางานรวมกันของภาคีเครือขายสุขภาพ 
สูตรคํานวณตัวชี้วัด ผลการดําเนินงานเปนระดับตามนิยาม 
คาเปาหมาย ระดับ 5 
ระดับความสําเร็จ    ระดับ 1  มีการประชุมวางแผนรวมกัน 

   ระดับ 2  มีคณะกรรมการ 
   ระดับ 3  มีแผนปฏิบัติงาน 
   ระดับ 4  ปฏิบัติตามแผนไดรอยละ 50 
   ระดับ 5  ปฏิบัติตามแผนไดรอยละ 100 

ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 
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ตัวช้ีวัดที่ 19 ประชาชนทุกกลุมวัยในเครือขายฯ มีสุขภาพที่ดี (ตามเกณฑ) 
ผูกํากับ รองผูอํานวยการฝายการแพทย คนท่ี 1 

ผูชวยผูอํานวยการดานสงเสริมสุขภาพ 
หัวหนากลุมงานฯ กลุมงานผูปวยนอก  

กลุมงานการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก  
กลุมงานเวชกรรมสังคม  
กลุมงานสุขศึกษา  
กลุมงานอาชีวเวชกรรม  
กลุมงานการพยาบาลชุมชน 

ประเด็นยุทธศาสตร พัฒนาศักยภาพระบบเครือขายการดูแลสุขภาพในเขต 10 
วัตถุประสงคเชิงกลยุทธ เพ่ือมุงพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิรวมกัน 
กลยุทธ - ระบบปองกัน ควบคุมโรค ระบบเฝาระวังโรค ท่ีสามารถตอบสนองไดทันที 

- ระบบคุมครองผูบริโภค 
- ระบบบริการจัดการสิ่งแวดลอม 
- ทุกภาคสวนมีสวนรวม 

นิยาม ประชาชนตามกลุมวัย หมายถึง กลุมสตรีและเด็กปฐมวัย กลุมวัยเรียนและวัยรุน กลุมวัย
ทํางาน กลุมวัยสูงอายุ และกลุมอนามัยสิ่งแวดลอม (อางอิง: ตัวชี้วัดราย Cluster กระทรวง
สาธารณสุข http://dashboard.anamai.moph.go.th) 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด กลุมท่ี 1  กลุมสตรีและเด็กปฐมวัย  จํานวน    52  KPI 
กลุมท่ี 2  กลุมวัยเรียนและวัยรุน    จํานวน    34  KPI 
กลุมท่ี 3  กลุมวัยทํางาน              จํานวน    17  KPI 
กลุมท่ี 4  กลุมวัยสูงอายุ              จํานวน     6   KPI 
กลุมท่ี 5  กลุมอนามัยสิ่งแวดลอม   จํานวน    13  KPI 
                                                 รวม 122  KPI 
 
สูตร = จํานวนผลการดําเนินงานตาม KPI ท่ีไดตามคาเปาหมาย  x 100 
                                    122 KPI 
 

คาเปาหมาย ระดับ 3 
ระดับความสําเร็จ  ระดับ 1  ผลการดําเนินงานตาม KPI ไดตามเปาหมาย รอยละ 20 

 ระดับ 2  ผลการดําเนินงานตาม KPI ไดตามเปาหมาย รอยละ 30 
 ระดับ 3  ผลการดําเนินงานตาม KPI ไดตามเปาหมาย รอยละ 40 
 ระดับ 4  ผลการดําเนินงานตาม KPI ไดตามเปาหมาย รอยละ 50 
 ระดับ 5  ผลการดําเนินงานตาม KPI ไดตามเปาหมาย รอยละ 60 

ระยะเวลาประเมินผล ปงบประมาณละ 1 ครั้ง 
 


