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วิสัยทัศน์ : โรงพยาบาลทันสมัย ศูนย์กลางทางการแพทย์ระดับเชี่ยวชาญของภูมิภาคตะวันออก ผู้รับบริการเชื่อมั่นวางใจ ผู้ให้บริการมีความสุข

พันธกิจ : 1. ให้บริการทางการแพทย์ระดับสูง ด้วยเทคโนโลยีทันสมัยและมาตรฐานสากล
2. จัดการศึกษาและฝึกอบรมสำหรับนิสิตแพทย์ และแพทย์ประจำบ้าน
3. สร้างและเผยแพร่องค์ความรู้ วิจัย และนวัตกรรม เพื่อพัฒนาเครือข่ายสุขภาพ
4. ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพแก่ประชาชนและชุมชน
5. พัฒนาบุคลากรและเครือข่ายสุขภาพเพื่อการดูแลผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพ

เป้าหมาย :

ค่านิยม : People’s benefit มุ่งประโยชน์ปวงประชา
Participation Cooperation พัฒนาความร่วมมือ
Kindness ยึดถือคุณธรรม

ประเด็นยุทธศาสตร์ : 1. การจัดบริการทางการแพทย์ในระดับเชี่ยวชาญขั้นสูงที่มีคุณภาพ ทันสมัย แม่นยำ ปลอดภัย และได้มาตรฐานระดับสากล
2. การเสริมสร้างความเป็นเลิศในการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็ง หัวใจ และการผ่าตัด ที่มีคุณภาพแบบองค์รวม และครบวงจร
3. การเสริมสร้างความเข้มแข็งของเครือข่ายการส่งเสริมสุขภาพ ควบคุมและป้องกันโรคเพื่อสังคมสุขภาวะที่ยั่งยืน
4. การพัฒนาโรงพยาบาลสู่อนาคต เป็นองค์กรนวัตกรรมสมรรถนะสูง ทันสมัย ของประเทศ

เป้าประสงค์ : 1. โรงพยาบาลมีความทันสมัยในการจัดบริการทางการแพทย์ด้วยเทคโนโลยี และวิทยาการทางการแพทย์ขั้นสูงในระดับพรีเมี่ยมพลัส
2. ผู้ป่วยได้รับบริการที่มีคุณภาพสูง แม่นยำ ปลอดภัย ไร้รอยต่อ
3. โรงพยาบาลที่เป็นเลิศด้านการรักษาโรคมะเร็ง โรคหัวใจ การผ่าตัด ที่ซับซ้อน และการบริการสุขภาพปฐมภูมิ
4. โรงพยาบาลสุขภาพดีเพื่อสังคมสุขภาวะ
5. โรงพยาบาลระดับองค์กรสมรรถนะสูง และเป็นองค์กรแห่งความสุขยั่งยืน
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การจัดลำดับความสำคัญของปัญหาสาธารณสุข โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

1. กลุ่มวัย

กลุ่มวัย โรค/ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน/สถานการณ์

เกณฑ์การจัดลำดับความสำคัญ

ขนาดของ
ปัญหา

ความรุนแรง
ของปัญหา

การสูญเสีย
ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไป
ได้ในการ
แก้ปัญหา

ความร่วมมือ
ของชุมชน

คะแนน
รวม

5 5 5 5 5 25

1. กลุ่มสตรีและ
เด็กปฐมวัย

การเข้าถึงบริการของหญิงตั้งครรภ์ 1. การเข้าถึงบริการฝากครรภ์ของหญิงตั้งครรภ์ 1.1 หญิงตั้งครรภ์การเข้าถึงบริการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อนหรือเท่ากับ 12 สัปดาห์
ร้อยละ 52.27 (ค่าเป้าหมาย > ร้อยละ 75) 1.2 หญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับการดูแลก่อนคลอด ครั้งตามเกณฑ์ ร้อยละ 43.32 (ค่าเป้าหมาย
ร้อยละ >75) 1.3 หญิงตั้งครรภ์ได้รับบริการฝากครรภ์คุณภาพ ร้อยละ 2.42 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ > 50) 1.4 หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเสี่ยง
ร้อยละ 60.15 ความเสี่ยง 3 อันดับ ได้แก่ อันดับ Obesity, Anemia และ Diabetes mellitus ร้อยละ 46.89, 29.47 และ 20.64 ตาม
ลำดับ 2.หญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะโลหิตจาง ร้อยละ 31.38 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ <14) พบสูง 3 อันดับแรกได้แก่ อ.โป่งน้ำร้อน อ.สองพี่น้อง
อ.สองพี่น้อง ร้อยละ 44.3, 39.1 และ 36.7 ตามลำดับ 3.หญิงไทยคลอดก่อนหนด ร้อยละ 15.41 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ <9) พบสูง 3
อันดับแรก อ.ท่าใหม่ อ.เมือง และ อ.แหลมสิงห์ ร้อยละ 25, 17.4 และ 15.8 ตามลำดับ

5 5 4 3 3 20

การเข้าถึงบริการของเด็กปฐมวัย พัฒนาการเด็กอายุ 0-5 ปี 1. เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ ร้อยละ 81.74 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ > 90), 2. เด็กอายุ 0-5
ปี มีพัฒนาการสมวัย (DSPM) ร้อยละ 79.47 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ >87) 3. เด็กอายุ 0-5 ปี มีพัฒนาการล่าช้า ร้อยละ 16.42 (ค่า
เป้าหมาย ร้อยละ > 20) 4. เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการติดตามพัฒนาการล่าช้า ร้อยละ 83.61 (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ > 90)

5 5 4 3 3 20

2. กลุ่มผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุได้รับการประเมินการส่งเสริมสุขภาพดี
และพบความเสี่ยงด้านสุขภาพอย่างน้อย 1
ประเด็น

ผู้สูงอายุได้รับการประเมินการส่งเสริมสุขภาพดี 37,403 คน พบความเสี่ยงด้านสุขภาพอย่างน้อย 1 ประเด็น 10,191 คน ผู้สูงอายุกลุ่ม
เสี่ยงได้รับการดูแลตามแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) ร้อยละ 45.48 อำเภอที่จัดทำแผนส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan)
ให้กับผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงมากที่สุด คือ อ.เขาคิชฌกูฏ ร้อยละ 99.91 อ.โป่งน้ำร้อน ร้อยละ 71.98 และ อ.แหลมสิงห์ ร้อยละ 70.75 ตาม
ลำดับ ประเด็นที่พบความเสี่ยงมากที่สุด 3 อันดับแรก คือ สุขภาพช่องปาก ร้อยละ 15.90 การเคลื่อนไหว ร้อยละ 13.71 และภาวะสมอง
เสื่อม ร้อยละ 7.11 ซึ่งสอดคล้องกับผลการคัดกรองความถดถอยผู้สูงอายุ 9 ด้าน ที่พบความเสี่ยงสูงในประเด็น การมองเห็น ร้อยละ
12.52 สุขภาพช่องปาก ร้อยละ 8.13 และการเคลื่อนไหว ร้อยละ 6.62

4 3 4 4 4 19
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1. กลุ่มวัย

กลุ่มวัย โรค/ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน/สถานการณ์

เกณฑ์การจัดลำดับความสำคัญ

ขนาดของ
ปัญหา

ความรุนแรง
ของปัญหา

การสูญเสีย
ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไป
ได้ในการ
แก้ปัญหา

ความร่วมมือ
ของชุมชน

คะแนน
รวม
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3. กลุ่มเด็กวัย
เรียนและวัยรุ่น

เด็กวัยเรียนและวัยรุ่น สูงดีสมส่วน และ
พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์

เด็กอายุ 6 – 14 ปี ชั่งน้ำหนักวัดส่วนสูง 41,974 คน สูงดีสมส่วน 23,906 คน คิดเป็นร้อยละ 56.95 (ร้อยละ ≥61) พบสูงสุด ได้แก่
อำเภอเมืองจันทบุรี, อำเภอเขาคิชฌกูฏ และอำเภอแก่งหางแมว ร้อยละ 66.53, 61.07 และ 59.25 ตามลำดับ มีภาวะผอม 1,789 คน
คิดเป็นร้อยละ 4.26 (ร้อยละ <5) พบมากที่สุด ได้แก่ อำเภอโป่งน้ำร้อน, อำเภอท่าใหม่ และอำเภอเขาคิชฌกูฏ ร้อยละ 5.33, 5.19 และ
4.63 ตามลำดับ มีภาวะเริ่มอ้วนและอ้วน 5,121 คน คิดเป็นร้อยละ 12.20 (ร้อยละ <10) พบมากที่สุด ได้แก่ อำเภอนายายอาม, อำเภอ
แหลมสิงห์ และอำเภอท่าใหม่ ร้อยละ 17.22, 16.57 และ 16.44 ตามลำดับ มีภาวะเตี้ย 4,673 คน คิดเป็นร้อยละ 11.13 (ร้อยละ <9)
พบมากที่สุด ได้แก่ อำเภอนายายอาม, อำเภอขลุง และอำเภอท่าใหม่ ร้อยละ 14.98, 14.78 และ 13.21 ตามลำดับ ส่วนสูงเฉลี่ยของเด็ก
ชายอายุ 12 ปี เท่ากับ 147.99 เซนติเมตร (ส่วนสูงเฉลี่ย ≥150 เซนติเมตร) ส่วนสูงเฉลี่ยของเด็กหญิงอายุ 12 ปี เท่ากับ 149.01
เซนติเมตร (ส่วนสูงเฉลี่ย ≥151 เซนติเมตร)

4 3 3 4 4 18

ลดอัตราการตั้งครรภ์และพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่
พึงประสงค์

หญิงอายุ 10 – 14 ปี จังหวัดจันทบุรี มีอัตราการคลอดสูงถึง 1.9 ต่อพันประชากรหญิงช่วงอายุเดียวกัน สูงเป็นอันดับ 3 ของประเทศ
และอันดับ 2 ของเขตสุขภาพที่ 6 และเกินค่าเป้าหมายที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนดมาถึง 2 เท่าตัว (เป้าหมายปี 2567 กำหนดให้หญิง
อายุ 10 – 14 ปีคลอดไม่เกิน 0.7 พันประชากรหญิงช่วงอายุเดียวกัน) จากการรวบรวมสถิติการคลอดในหญิงอายุ 10 – 14 ปี จังหวัด
จันทบุรี จากสูติบัตร ปี 2568 โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี มีอัตราการคลอดอยู่ที่ 1.5 ต่อพันประชากรหญิงช่วงอายุเดียวกัน
จากสถิติดังกล่าว จังหวัดจันทบุรีมีแนวโน้มการคลอดในหญิงอายุ 10 – 14 ปีลดลงจากปี 2567 พบอำเภอที่มีอัตราการคลอดสูงเกินค่า
เป้าหมายได้แก่ อำเภอมะขาม (3.6), แก่งหางแมว (2.7), เขาคิชฌกูฏ (2.3), สอยดาว (1.9), ท่าใหม่ (1.7), โป่งน้ำร้อน (1.3) สถิติการ
คลอดในหญิงอายุ 15 - 19 ปี จากสำนักอนามัยการเจริญพันธุ์ กรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุข พบว่าจังหวัดจันทบุรีมีอัตราการคลอดใน
ปี 2567 ลดลงจากปีที่ผ่านมา จาก 29.2 เหลือเพียง 25.8 เกินจากค่าเป้าหมายที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด (เป้าหมายปี 2567
กำหนดให้หญิงอายุ 15 – 19 ปีคลอดไม่เกิน 21 พันประชากรหญิงช่วงอายุเดียวกัน) จากการรวบรวมสถิติการคลอดในหญิงอายุ 15 – 19
ปี จังหวัดจันทบุรี จากสูติบัตร ปี 2568 โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดจันทบุรี มีอัตราการคลอดอยู่ที่ 22.1 ต่อพันประชากรหญิงช่วง
อายุเดียวกัน โดยพบอำเภอที่มีอัตราการคลอดสูงเกินค่าเป้าหมายได้แก่ อำเภอแก่งหางแมว (26.2), เขาคิชฌกูฏ (26), สอยดาว (22.4)
ร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ำในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี ในปี 2568 มีการเพิ่มขึ้นจากปี 2567 จาก 10.39 เพิ่มขึ้นเกือบเท่าตัว อยู่ที่ร้อยละ
17.11 พบอำเภอที่มีร้อยละการตั้งครรภ์ซ้ำเกินค่าเป้าหมายที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด ได้แก่ อำเภอนายายอาม (ร้อยละ 37.5), เขา
คิชฌกูฏ (ร้อยละ 25), เมือง (ร้อยละ 19.78), โป่งน้ำร้อน (ร้อยละ 15.79) และอำเภอท่าใหม่ (ร้อยละ 13.33) การจัดบริการวางแผน
ครอบครัวด้วยวิธีสมัยใหม่ได้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายร้อยละ 79.26 โดยมุ่งเน้นที่วิธีกึ่งถาวรในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี หลังคลอด/ หลัง
แท้งร้อยละ 87.89

5 4 5 4 4 22

4. กลุ่มวัย
ทำงาน

ความรอบรู้ด้านสุขภาพในกลุ่มประชากรวัย
ทำงาน

จำนวนประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพียงพอ ร้อยละ 92.39 (ค่าเป้าหมายปี 2568 ร้อยละ 70) และผลสำรวจความรอบรู้สุขภาพ
ด้านการเตรียมความพร้อมก่อนสูงวัยของวัยทำงานตอนปลาย ร้อยละ 34.81 (ค่าเป้าหมายปี 2568 ร้อยละ 50)

3 2 2 4 4 15

ค่าดัชนีมวลกายปกติในกลุ่มวัยทำงานอายุ 19
-59 ปี

ประชากรวัยทำงานอายุ 15 - 59 ปี ของจังหวัดจันทบุรี มีจำนวน 263,771 คน คิดเป็น ร้อยละ 62.40 ของประชากรทั้งหมด แบ่งเป็น
ประชากรเพศชาย จำนวน 129,511 คน ร้อยละ 49.10 ประชากรเพศหญิง จำนวน 134,260 คน ร้อยละ 50.90 ประชากรวัยทำงานอายุ
19 – 59 ปี มีค่าดัชนี มวลกายปกติ ร้อยละ 46.34 (ค่าเป้าหมายปี 2568 ร้อยละ 52)

4 3 2 3 3 15
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2. กลุ่มโรคติดต่อ

ลำดับ โรค ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน/สถานการณ์
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5 5 5 5 5 25

1 โรคไข้หวัดใหญ่ (Flu A/B
/RSV)

ในปี2568 จังหวัดจันทบุรี พบรายงานผู้ป่วยโรค
ไข้หวัดใหญ่ ในกลุ่มประชากรของจังหวัด
จันทบุรี ประกอบกับมีเหตุการณ์ระบาดเป็น
กลุ่มก้อน ในสถานศึกษา หลายแห่ง พบมาก
กลุ่มเด็กเล็กและเด็กวัยเรียน อายุ น้อยกว่า 15
ปี และมีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิตด้วยอาการปอด
อักเสบรุนแรง ในกลุ่มผู้สูงอายุ ที่มีโรคเรื้อรัง

ในปี2568 จังหวัดจันทบุรี ได้รวบรวมข้อมูลผู้ป่วยระบบเฝ้าระวังโรคDDS (กลุ่มโรคระบบทางเดินหายใจคล้ายไข้หวัด
ใหญ่) ที่มารับบริการในโรงพยาบาลของรัฐและเอกชนสูง คิดเป็นอัตรป่ว2,144.71 ต่อประชากรแสนคน ซึ่งสูงอยู่ใน
ลำดับ 6 ของประเทศ และพบมากกลุ่มเด็กเล็กและเด็กวัยเรียน จำนวน 5,687 ราย คิดเป็น 6,804.91 ต่อแสน
ประชากร ระบาดต่อเนื่องในทุกพื้นที่ในจังหวัดจันทบุรี

4 3 4 5 4 20

2 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
(Aids/STI)

จังหวัดจันทบุรี มีรายงานโรคติดต่อทางเพศ
สัมพันธ์เพิ่มสูงขึ้นอ ในช่วง 1 ปีที่ผ่านมา โรค
ซิฟิลิสมีผู้ป่วยสูงอย่างต่อเนื่องมีการแพร่ระบาด
ของโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ในกลุ่มเด็ก
นักเรียน และกลุ่มวัยแรงงานเพิ่มมากขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง ส่งผลให้มีการแพร่กระจายโรคได้ง่าย
จากความอยากรู้ และขาดการป้องกันโรคอย่าง
เหมาะสม

ในปี2568 จังหวัดจันทบุรี พบผู้ติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์ จำนวนทั้งสิ้น344 ราย คิดเป็นอัตรป่วย66.54 ต่อประชากรแสน
คน โดยกลุ่มอายุที่พบผู้ป่วยสูงสุดคือ ช่วงอายุ 15 - 34 ปี ส่วนใหญ่เป็นผู้ที่ประกอบอาชีพรับจ้าง และใช้แรงงาน รวมถึง
ในเด็กนักเรียน ส่งผลให้มีการแพร่กระจายโรคได้มากขึ้น โดยผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่กล้ามารับการรักษาในสถานพยาบาลใน
ระยะแรก จะเข้ารับการรักษาในสถานพยาบาลเมื่ออาการหนักขึ้นรวมทั้งมีการระบาดโรคฝีดาษวานร(Monkey Pox)
ในหลายพื้นที่ของเขตสุขภาพที่ 6 ส่วนใหญ่พบในกลุ่ม LGBT และ MSM ส่งผลให้จันทบุรีมีความเสี่ยงต่อการแพร่
ระบาดของกลุ่มโรคดังกล่าว

5 4 3 4 4 20

3 วัณโรค การดำเนิงานเฝ้าระวัง ควบคุม รักษา วัณโรค
ยังไม่เป็นไปตามเป้าหมาย พบผู้ป่วยวัณโรค
ดื้อยาเพิ่มขึ้นต่อเนื่องทุกปี และพบผู้ป่วย
วัณโรคดื้อย่างหลายขั้นอย่างรุนแรง (XDR-TB)
เพิ่มขึ้น

ในปี พ.ศ. 2568 WHO คาดประมาณอัตราอุบัติการณ์ TB incidence :157/100,000 pop. จังหวัดจันทบุรี มีผู้ป่วย
เสียชีวิตสูงสุดในเขตสุขภาพที่ 6 (จำนวน14 ราย) รวมทั้งยังพบผู้ป่วย XDR TB ซึ่งเป็นโรคติดต่ออันตรายตามพรบ.โรค
ติดต่อ พ.ศ.2558 จำนวน 2 ราย ซึ่งค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลโรคกลุ่มนี้มีมูลค่าสูง รวมทั้งการตีตราของคนใน
ชุมชน ของผู้ป่วย โดยภาพรวมพบวัณโรคดื้อยาเพิ่มมากขึ้น สอดคล้องตามแนวโน้มของเขตสุภาพที่ 6

4 5 5 4 5 23

4 พิษสุนัขบ้า ในปี 2568 จังหวัดจันทบุรี เป็นพื้นที่มีความ
เสี่ยงต่อการเกิดโรคพิษสุนัขบ้า ระดับ B เนื่อง
จากพบรายงานหัวสุนัขติดเชื้อพิษสุนัขบ้า
จำนวน 9 หัว ใน 3 อำเภอ อีกทั้งมีรายงานผู้ได้
รับบาดเจ็บจากการถูกสัตว์ทำลาย เพิ่่มสูงขึ้น ที่
ต้องได้รับวัคซีนป้องกันโรค และความร่วมมือ
ของภาคีเครือข่ายยังไม่เข้มแข็ง

ในปี 2568 จังหวัดจันทบุรี ไม่พบผู้ป่วยป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า แต่ยังมีรายงานการพบเชื้อพิษสุนัขบ้าในหัว
สุนัข 9 หัว เป็นสุนัขเลี้ยง 4 หัว สุนัขจรจัด 5 หัว ที่มีอาการ ในพื้นที่ B (อเมืองจันทบุรี อ.ท่าใหม่ และ อ.เขาคิชฌกูฎ)
เพื่อป้องกันการเสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า

5 4 4 4 5 22

5 โรคไข้เลือดออก จังหวัดจันทบุรี เป็นพื้นที่มีปัจจัยเอื้อต่อการ
แพร่กระจายโรค และโรคไข้เลือดออกเป็นโรค
ประจำถิ่นของจังหวัดจันทบุรี ซึ่ง สภาพอากาศ
พื้นที่ และประชากรอาทิเช่น พื้นที่สวนผลไม้
ติดแหล่งชุมชน เอื้ออำนวยให้ยุงพาหะ แพร่

จังหวัดจันทบุรี ในปีงบประมาณ2568 มีผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานของประเทศ มีจำนวน 591 ราย
คิดเป็น 111.12 ต่อแสนประชากร พบมีการระบาดในพื้นที่อำเภอท่าใหม่ และอำเภอเมือง และพบผู้ป่วยโรคไข้ปวดข้อ
ยุงลาย จำนวน 5 ราย กระจายในพื้นที่อ.มะขาม และแก่งหางแมว

3 4 5 5 5 22
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5 5 5 5 5 25

พันธ์อย่างรวดเร็ว ประกอบกับ ปชช.มี
พฤติกรรมสุขภาพไม่เหมาะสม
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3. กลุ่มโรคไม่ติดต่อ

ลำดับ โรค ประเด็นปัญหา ข้อมูลสนับสนุน/สถานการณ์

เกณฑ์การจัดลำดับความสำคัญ

ขนาดของ
ปัญหา

ความรุนแรง
ของปัญหา

การสูญเสีย
ทางเศรษฐกิจ

ความเป็นไป
ได้ในการ
แก้ปัญหา

ความร่วมมือ
ของชุมชน

คะแนน
รวม

5 5 5 5 5 25

1 เบาหวาน อัตราป่วยรายใหม่สูงเป็นอันดับ 5 ของเขต
สุขภาพที่ 6 (687.74 ต่อแสนประชากร)

ข้อมูลสนับสนุน/สถานการณ์
จังหวัดจันทบุรีพบอัตราป่วยรายใหม่โรคเบาหวาน 726.01 ต่อแสนประชากร โดยพบมากที่อำเภอขลุง 1,119.89 ต่อ
แสนประชากร รองลงมาเป็นอำเภอแหลมสิงห์ 1,020.37 ต่อแสนประชากร และ อำเภอเขาคิชฌกูฏ 871.1 ต่อแสน
ประชากร อัตราป่วยตายด้วยโรคเบาหวานร้อยละ 0.16 ส่วนมากพบใน 60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 0.22 รองลงมาคือ อายุ 50
-59 ปี ร้อยละ 0.04

5 5 4 5 5 24

2 จิตเวชและยาเสพติด จังหวัดจันทบุรี มีอัตราการฆ่าตัวตายสำเร็จ ปี
2568 เป็น 9.97 ต่อประชากรแสนคน ร้อยละ
ของผู้พยายามฆ่าตัวตายเข้าถึงบริการที่มี
ประสิทธิภาพ ร้อยละ 68.12 ด้านการบำบัด
รักษาผู้ป่วยยาเสพติด ปี 2568 ทั้งหมด 1,397
ราย ส่วนมากเป็นกลุ่มสีเขียว (ไม่มีอาการทาง
จิตร่วม) คิดเป็นร้อยละ 95 (1,323 ราย) กลุ่มสี
ส้ม คิดเป็นร้อยละ 4 (57 ราย) กลุ่มสีเหลือง
คิดเป็นร้อยละ 1 (13 ราย) กลุ่มสีแดง คิดเป็น
ร้อยละ 1 (4 ราย) นำผู้ป่วยที่มีอาการทางจิต
เข้าสู่กระบวนการบำบัด

จังหวัดจันทบุรี มีอัตราการฆ่าตัวตายสำเร็จ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2564-2568 คิดเป็นร้อยละ 9.91, 10.04, 8.84, 7.66 และ
9.97 ต่อประชากรแสนคน พบว่า อัตราส่วนเพศชายฆ่าตัวตายสำเร็จมากกว่าเพศหญิง 4.44 : 1 ซึ่งส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่ม
วัยผู้ใหญ่ (อายุ 36-59 ปี) คิดเป็นร้อยละ 54.72 โดยวิธีที่ใช้ในการทำร้ายตนเองด้วยการผูกคอ คิดเป็นร้อยละ 64.15
ด้านการบำบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด ปี 2568 ทั้งหมด 1,397 ราย พบอัตราส่วนเพศชายมากกว่า เพศหญิง 1 : 8 เพศ
ชาย คิดเป็นร้อยละ 87 ผู้ป่วยยาเสพติดเข้ารับการบำบัดและติดตามดูแลอย่างต่อเนื่อง (Retention Rate) ผลการ
ดำเนินงาน ระบบสมัครใจ จำนวน 333 ราย ได้รับการติดตาม ครบ 1 ปี จำนวน 304 ราย คิดเป็นร้อยละ 91.29
(ม.113 คิดเป็นร้อยละ 91.26, ม.114 คิดเป็นร้อยละ 91.33)

5 5 4 4 4 22

3 หลอดเลือดสมอง อัตราการตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง
จ.จันทบุรี อยู่ลำดับที่ 8 ของเขตสุขภาพที่ 6 (
ร้อยละ 7.21) ส่วนใหญ่พบหลอดเลือดสมองตีบ
ในกลุ่มวัยทำงาน

อัตราการตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง จ.จันทบุรี ปีงบประมาณ 2568 คิดเป็นร้อยละ 7.21 พบมากที่สุดใน
อำเภอเมือง ร้อยละ 8.89 รองลงมาคือ อำเภอสอยดาว ร้อยละ 7.02 อำเภอเขาคิชฌกูฏ ร้อยละ 5.49 ตามลำดับ

4 5 4 4 4 21

4 ความดันโลหิตสูง อัตราป่วยรายใหม่สูงเป็นอันดับ 4 ของเขต
สุขภาพที่ 6 (1,636.62 ต่อแสนประชากร)

จังหวัดจันทบุรี พบอัตราป่วยรายใหม่โรคความดันโลหิตสูง 1,636.62 ต่อแสนประชากร โดยพบมากที่อำเภอขลุง
2,264.93 ต่อแสนประชากร รองลงมาคือ อำเภอท่าใหม่ 1,831.15 ต่อแสนประชากร และอำเภอแหลมสิงห์ 1,830.47
ต่อแสนประชากร ตามลำดับ อัตราป่วยตายด้วยโรคความดันโลหิตสูง 0.13 พบมากในกลุ่มอายุ 60 ปีขึ้นไป ร้อยละ
0.16 รองลงมาคือ 40-49 ปี ร้อยละ 0.08 และ อายุ 50.59 ปี ร้อยละ 0.07

4 5 3 4 4 20

5 มะเร็ง จังหวัดจันทบุรี พบผู้ป่วยมะเร็ง 3 อันดับแรก
ได้แก่ มะเร็งเต้านม มะเร็งลำไส้ใหญ่และไส้ตรง
และมะเร็งปากมดลูก ตามลำดับ

จังหวัดจันทบุรี พบผู้ป่วยมะเร็ง เพศหญิง 3 อันดับแรกได้แก่ มะเร็งเต้านม 124.94 ต่อแสนประชากรในสตรีอายุ 30-70
ปี รองลงมาคือมะเร็งลำไส้ใหญ่และไส้ตรง 40.59 ต่อแสนประชากรในสตรีอายุ 50-70ปี และมะเร็งปากมดลูก 38.79
ต่อแสนประชากรในสตรอายุ 30-60 ปี ในเพศชายพบมะเร็ง 3 อันดับแรกได้แก่ มะเร็งตับและถุงน้ำดี 87.77 ต่อแสน
ประชากรเพศชาย รองลงมาคือ มะเร็งลำไส่ใหญ่และไส้ตรง 66.06 ต่อแสนประชากรเพศชายอายุ 50-70ปี และมะเร็ง
หลอดคอ หลอดลมใหญ่และปอด 54.49ต่อแสนประชากรเพศชาย

5 5 3 3 3 19
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 1 จำแนกตามยุทธศาสตร์ 5 Excellence

ยุทธศาสตร์ (E:5)
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

1 Promotion Prevention & Protection Excellence (ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค
และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ)

5,644,538 1,305,610 3,452,585 886,343

2 Service Excellence (บริการเป็นเลิศ) 1,239,840 1,212,840 27,000

3 People Excellence (บุคลากรเป็นเลิศ) 14,021,670 5,350,540 8,671,130

4 Governance Excellence (บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล) 1,761,840 1,761,840

5 Health Economics Excellence

6 งบสำรองเพื่อบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 22,667,888 9,630,830 3,452,585 9,584,473
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 2 จำแนกตามภารกิจพื้นฐาน

ภารกิจพื้นฐาน       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

1 บริหารจัดการ 1,814,340 1,814,340 0 0

2 วิชาการ/พัฒนาศักยภาพบุคลากร 14,021,670 5,350,540 0 0 8,671,130

3 บริการ

3.1 บริการส่งเสริมคุณภาพ 1,478,882 876,530 0 0 602,352

3.2 บริการป้องกันและควบคุมโรค 4,151,056 414,480 3,452,585 0 283,991

3.3 บริการรักษาพยาบาล 1,150,440 1,123,440 0 0 27,000

3.4 บริการฟื้นฟูสภาพ 51,500 51,500 0 0

3.5 บริการคุ้มครองผู้บริโภค 0 0

4 งบสำรองเพื่อบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 22,667,888 9,630,830 3,452,585 9,584,473
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 3 จำแนกตามโครงการ

โครงการ (A)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

A1 โครงการพัฒนาและสร้างศักยภาพคนไทยทุกกลุ่มวัย 1,143,582 581,230 562,352

A2 โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร 297,400 257,400 40,000

A3 โครงการควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 4,151,056 414,480 3,452,585 283,991

A4 โครงการบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม 52,500 52,500

A5 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ

A6 โครงการพัฒนาเครือข่ายกำลังคนด้านสุขภาพ และ อสม. 37,900 37,900

A7 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 31,200 31,200

A8 โครงการพัฒนาระบบบริการโรคติดต่อ โรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ำ 25,300 12,700 12,600

A9 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาทารกแรกเกิด

A10 โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 551,700 551,700

A11 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพสาขาสุขภาพจิตและจิตเวช 17,400 17,400

A12 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 5 สาขาหลัก
(สูติกรรม-ศัลยกรรม-อายุรกรรม-กุมารเวชกรรม-ศัลยกรรมกระดูก
และข้อ)

88,200 88,200

A13 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคหัวใจ

A14 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคไต

A15 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาปลูกถ่ายอวัยวะ

A16 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ สาขาโรคมะเร็ง

A17 โครงการพัฒนาระบบบริการบำบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด 51,500 51,500

A18 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรและระบบการส่งต่อ 81,400 67,000 14,400
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 3 จำแนกตามโครงการ

โครงการ (A)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

A19 โครงการพระราชดำริ โครงการเฉลิมพระเกียรติ และโครงการพื้นที่เฉพาะ 355,240 355,240

A20 โครงการบริหารจัดการกำลังด้านสุขภาพ 14,021,670 5,350,540 8,671,130

A21 โครงการยกระดับระบบบริการสุขภาพด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล 139,200 139,200

A22 โครงการประเมินคุณธรรมความโปร่งใส

A23 โครงการพัฒนาองค์กรคุณภาพ 1,261,740 1,261,740

A24 โครงการพัฒนาคุณภาพการตรวจทางห้องปฏิบัติการอย่างสมเหตุสมผล 360,900 360,900

A25 โครงการลดความเหลื่อมล้ำของกองทุนหลักประกันสุขภาพ

A26 โครงการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง

A27 โครงการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและการแพทย์แผนไทย

A28 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ

A29 บริหารจัดการพื้นฐาน

งบสำรองเพื่อบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 28+1 22,667,888 9,630,830 3,452,585 9,584,473
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

B1 พัฒนา "ระบบบริหารจัดการ" ตามมาตรฐาน เพื่อรองรับการดูแลสุขภาพประชาชนทุกกลุ่มวัย 346,912 112,480 234,432

B2 ส่งเสริมการมีบุตร เตรียมความพร้อมการเป็นมารดา และจัดระบบการตรวจคัดกรองโรคที่สำคัญ
รวมถึงการดูแล
สุขภาพ "มารดาและทารก" ทั้งเชิงรับและรุก

B3 สร้างการมีส่วนร่วมทุกภาคส่วนในการดูแลสุขภาพ "เด็ก 0-5 ปี" เพื่อให้มีพัฒนาการสมวัย 195,170 53,700 141,470

B4 ส่งเสริม และจัดระบบดูแลสุขภาพ "วัยเรียน/วัยรุ่น" ให้มี IQ EQ ดี 138,250 55,000 83,250

B5 คัดกรอง และสร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่ดีในกลุ่มวัยทำงาน และกลุ่ม Pre Aging

B6 พัฒนาระบบการคัดกรองและการดูแลสุขภาพ "ผู้สูงอายุ" ให้แข็งแรง ลดภาวะพึ่งพิง
โดยสร้างการมีส่วนร่วมทุกภาค
ส่วน และระบบดูแลสุขภาพระยะยาว

180,500 147,000 33,500

B7 พัฒนา ยกระดับ และขยายสถานชีวาภิบาล กุฏิชีวาภิบาล การบริบาลฟื้นสภาพระยะกลาง
(Intermediate Care;
IMC) และจัดการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางที่กำหนด

33,250 33,250

B8 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุข บุคคลต้นแบบ Caregiver
และทีมงานสร้างสุขภาพในทุกกลุ่มวัยและทุกระดับ

249,500 179,800 69,700

B9 พัฒนาเทคโนโลยี ช่องทาง และวิธีการที่ประชาชนทุกกลุ่มวัยสามารถเข้าถึงองค์ความรู้ได้ง่าย เช่น
ผ่าน Super App.
หมอพร้อม และอื่นๆ

15,000 15,000

B10 พัฒนาข้อมูลเพื่อสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพที่ถูกต้องในโรคที่สำคัญ เช่น โรคไม่ติดต่อ
โรคอุบัติใหม่ และอุบัติซ้ำให้
แก่ประชาชนทุกกลุ่มวัยโดยใช้เทคโนโลยี ช่องทางและวิธีการที่เหมาะสม

13,900 13,900

B11 เสริมสร้างการมีส่วนร่วมในชุมชน  เพื่อจัดกิจกรรมและพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพ 268,500 228,500 40,000
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

B12 ยกระดับการควบคุมป้องกัน NCDs
เชิงบูรณาการและสร้างการรับรู้ด้านสุขภาพของประชาชนทุกกลุ่มวัย ให้ห่างไกล
NCDs

B13 เฝ้าระวังการบริโภคเกลือและโซเดียม ปรับสูตรเมนูอาหารลดโซเดียม
ปรับสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดีใน
โรงเรียน/โรงพยาบาล/สถานที่ทำงาน ผ่านกลไก พชต.หรือ พชอ.

238,124 238,124

B14 พัฒนาระบบการเฝ้าระวังสุขภาพ การคัดกรองกลุ่มเสี่ยง/กลุ่มป่วย
และการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยผู้ป่วยโรค
เบาหวานและความดันโลหิตสูง

86,900 86,900

B15 เฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนในประชาชนทุกช่วงวัย
โดยเฉพาะกลุ่มเด็กและ
เยาวชน (ช่วงวัย 1- 18 ปี)

27,800 27,800

B16 พัฒนาระบบเฝ้าระวัง การป้องกัน และควบคุมโรคโรคติดต่อในพื้นที่
รวมถึงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรที่เกี่ยวข้อง

3,771,726 35,150 3,452,585 283,991

B17 เสริมสร้างความพร้อมการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (การพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการบริหารจัดการ
การเตรียมการ
การเผชิญเหตุ การประคองกิจการ และการฟื้นฟู) เกี่ยวกับโรคและภัยสุขภาพ

B18 เฝ้าระวัง และควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพ รวมถึงภัยที่เกิดจากสารเคมี 26,506 26,506

B19 พัฒนา รพ.เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม และยกระดับ รพ./หน่วยงาน/ชุมชนตามเกณฑ์มาตรฐาน
GREEN & CLEAN
Hospital Challenge

B20 เพิ่มประสิทธิภาพการบริหารจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัยให้ได้ตามมาตรฐาน
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สรุปงบประมาณแผนปฏิบัติการพัฒนาสุขภาพ โรงพยาบาลพระปกเกล้า อำเภอเมืองจันทบุรี จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2569

ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

B21 การจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัยที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดี
ลดการปล่อยคาร์บอนโดยเก็บ Carbon
Credit/เพิ่มพื้นที่สีเขียว-การใช้รถไฟฟ้า/ระบบบำบัดน้ำเสีย/สารเคมี/ขยะติดเชื้อ

B22 พัฒนาศักยภาพบุคลากร และภาคีที่เกี่ยวข้องกับงานสิ่งแวดล้อม ด้านกฎหมาย 52,500 52,500

B23 การพัฒนา หรือยกระดับหน่วยบริการสุขภาพปฐมภูมิ และเครือข่ายหน่วยบริการปฐมภูมิ ตาม
พ.ร.บ.ระบบสุขภาพ
ปฐมภูมิ

B24 เพิ่มประสิทธิภาพการบริการปฐมภูมิ ให้ประชาชนทุกคนมีหมอประจำตัว
มีการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลที่ทันสมัย เช่น
Telemedicine

B25 พัฒนาศักยภาพบุคลากรในมิติต่างๆ ให้สอดคล้องและรองรับกับการพัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูมิ

B26 ส่งเสริม สนับสนุน และบูรณาการการดูแลสุขภาพของประชาชน
โดยเสริมสร้างภาคีเครือข่ายให้เข้มแข็ง สมัชชา/
ธรรมนูญสุขภาพ

B27 ยกระดับการเพิ่มศักยภาพ อสม.ในการส่งเสริมสุขภาพเชิงรุกในชุมชน
และการยกระดับสู่ผู้ช่วยดูแลผู้มีภาวะพึ่งพิง ผู้
สูงอายุ ผู้ช่วยแพทย์แผนไทย ผู้ช่วยสาธารณสุข และผู้ช่วยปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตพิชิต NCDs

37,900 37,900

B28 พัฒนาและยกระดับพลัง
และนวัตกรรมการดูแลสุขภาพในระดับชุมชน/ม./ต./อ.เพื่อให้เกิดการจัดการสุขภาพที่
เหมาะสมให้กับประชาชน

B29 เพิ่มประสิทธิภาพการจัดระบบบริการ NCDs และการจัดบริการเบาหวานระยะสงบ DM
Remission ของหน่วย

12,600 12,600
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

บริการทุกระดับให้ทันสมัย สะดวก รวดเร็ว

B30 เฝ้าระวัง ป้องกัน และระบบบริการโรคหลอดเลือดสมอง ประเมินความเสี่ยง Stroke Awareness,
Stroke Alert

18,600 18,600

B31 เฝ้าระวัง ป้องกัน และระบบบริการโรคหอบหืด/ปอดอุดกั้นเรื้อรัง COPD

B32 คัดกรอง ตรวจค้นหาโรคทางจักษุ และพัฒนาระบบบริการจักษุ

B33 จัดบริการ/สนับสนุนการจัดบริการรักษาผู้ป่วยวัณโรคแบบครบวงจร สอดคล้องวิถีใหม่ (New
Service for TB)

12,700 12,700

B34 พัฒนากลไกการบริหารจัดการ ข้อมูลและการขึ้นทะเบียนผู้ป่วย TB
ให้เชื่อมโยงสอดคล้องกับโรค/กลุ่มเป้าหมาย

12,600 12,600

B35 เร่งรัดการให้วัคซีนที่ครอบคลุมในกลุ่มเสี่ยง รวมถึงการใช้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว เชื่อมโยงคน
สัตว์ และ
สิ่งแวดล้อม เพื่อป้องกันและควบคุมโรคอุบัติใหม่ อุบัติซ้ำ

B36 พัฒนาศักยภาพ รพ.และการบริการ รวมถึงการส่งต่อให้กับทารกแรกเกิด และ Sick Newborn

B37 เพิ่มศักยภาพด้านเทคโนโลยี งานวิจัย
และความเชี่ยวชาญในการดูแลทารกแรกเกิดให้กับบุคลากรทุกระดับ

B38 ยกระดับการจัดบริการ และการใช้การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกใน รพ.และ รพ.สต. 189,000 189,000

B39 ส่งเสริมให้ประชาชนและชุมชนมีความรู้การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
เพื่อใช้ในการดูแลสุขภาพตนเอง

171,700 171,700

B40 จัดบริการดูแลผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤกษ์ อัมพาตระยะกลาง (Intermediate Care)
และผู้ป่วย
ประคับประคอง ด้วยการแพทย์แผนไทย และแพทย์ทางเลือก

B41 พัฒนาเทคโนโลยี บุคลากรและทีมงานด้านองค์ความรู้ วิจัยและนวัตกรรม 191,000 191,000
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

เพื่อเพิ่มขีดความสามารถ

B42 เฝ้าระวัง ค้นหา และคัดกรองผู้ที่มีปัญหาสุขภาพจิต โรคซึมเศร้า และพยายามฆ่าตัวตายในชุมชน
เพื่อนำเข้าสู่
กระบวนการป้องกันและรักษา

17,400 17,400

B43 พัฒนา และสร้างความเข้มแข็งระบบการรักษา ระบบการให้คำปรึกษาทั้งในโรงพยาบาล และ
Telemedicine โดย
นักจิตบำบัดและอื่นๆ

B44 พัฒนาระบบเครือข่ายการดูแลผู้ป่วยสุขภาพจิตแบบผสมผสานความร่วมมือระหว่างหน่วยบริการ
ชุมชน และ
ครอบครัว

B45 พัฒนาระบบบริการ พัฒนา One Province-One Labour Room และพัฒนาศักยภาพบุคลากร
เพื่อการบรรลุผล
ตามเหมายของแต่ละสาขา

88,200 88,200

B46 พัฒนาศักยภาพเครือข่ายหน่วยบริการ และระบบสนับสนุน เช่น การสื่อสารเชิงรุก Digital Health
ข้อมูล
สารสนเทศ และการใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์ รวมถึง CT/MRI และส่งต่อไร้รอยต่อใน
รพช.แม่ข่าย-ลูกข่าย

B47 พัฒนาระบบบริการสุขภาพ และการส่งต่อตามเป้าหมายที่มุ่งเน้นของสาขา และ Service Delivery

B48 การประเมินความเสี่ยงโรคหัวใจ และหลอดเลือด (CVD Risk) ในผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยง เช่น Sepsis
DM&HT

B49 พัฒนาศักยภาพด้านข้อมูลสารสนเทศ การใช้เทคโนโลยี และองค์ความรู้บุคลากรในเรื่องที่เกี่ยวข้อง

B50 พัฒนาระบบการดูแลรักษาผู้ป่วยไตวายเรื้อรัง (ฟอกไตฟรี/ปลูกถ่ายไต) บูรณาการการดูแลผู้ป่วยใน
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

รพ.และ Out
Source และเครือข่าย

B51 พัฒนาการใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์ และศักยภาพบุคลากรเฉพาะทางไตเทียม
รวมถึงบุคลากรในหน่วยไตเทียม
ของ รพช.

B52 การประเมิน และติดตามความเสี่ยงโรคไตเรื้อรัง (CKD) ในผู้ป่วย DM&HT

B53 พัฒนาระบบประสานงานเครือข่ายการบริจาคอวัยวะ
และบูรณาการกับหน่วยงานหรือเครือข่ายที่จัดกิจกรรมใน
พื้นที่

B54 พัฒนาความรู้และทักษะการเจรจาเพื่อรับบริจาคอวัยวะและเร่งรัดการประชาสัมพันธ์เชิงรุกทุกรูปแ
บบ

B55 เฝ้าระวัง ค้นหาและคัดกรองโรคมะเร็งชนิดต่างๆ เชิงรุก รวมถึงให้วัคซีน HPV
ในกลุ่มเป้าหมายทุกพื้นที่ และในกลุ่ม
ผู้ต้องขัง

B56 เพิ่มศักยภาพการติดตามผู้มีผลคัดกรองผิดปกติ
และเพิ่มการเข้าถึงบริการการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคมะเร็งต่างๆ โดย
เฉพาะมะเร็งปากมดลูก ลำไส้ใหญ่และไส้ตรง

B57 พัฒนาระบบบริการ เพื่อให้ผู้ป่วยโรคมะเร็งเข้าถึงบริการผ่าตัด (หุ่นยนต์ช่วยผ่าตัด) เคมีบำบัด
รังสีรักษา และปลูก
ถ่ายไขกระดูก

B58 พัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศ การใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์ และศักยภาพบุคลากรในทีม
เครือข่ายและบุคลากร
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

เฉพาะด้านโรคมะเร็ง

B59 ส่งเสริม  ป้องกันและลดปัญหายาเสพติด ตามโครงการ To Be Number One ครบทุกประเภท
(อำเภอ, สถานศึก
ษา, สถานประกอบการ, ชุมชน)

12,100 12,100

B60 พัฒนาและยกระดับการจัดบริการ และการบำบัดรักษามินิธัญญารักษ์ และติดตามต่อเนื่อง
(Retention Rate) ใน
ผู้ป่วยจิตเวช และยาเสพติด

B61 สร้างและพัฒนาชุมชนล้อมรักษ์ (CBTx) พัฒนาการทำงานร่วมกับภาคีเครือข่าย ชุมชน
ครอบครัวในการดูแลผู้ป่วย
หลังบำบัด

B62 เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพและความเข็มแข็งทางอารมณ์ในกลุ่มเด็กและเยาชน
ด้วยวิธีการที่เหมาะสม หรือ
ใช้เทคโนโลยีดิจิตัล

39,400 39,400

B63 การป้องกันควบคุมการบริโภคแอลกอฮอล์และยาสูบตามพรบ.แอลกอฮอล์ปี 2551
และพรบ.ยาสูบปี 2560 รวมทั้ง
การควบคุม ดูแล ป้องกันการสูบบุหรี่/การปราบปรามบุหรี่ไฟฟ้า

B64 การพัฒนาและเพิ่มการเข้าถึงระบบริการการแพทย์ฉุกเฉินให้ได้มาตรฐาน 69,400 55,000 14,400

B65 การพัฒนาคุณภาพห้องฉุกเฉิน (Emergency Room: ER) ให้ได้ตามมาตรฐาน ห้องฉุกเฉินคูณภาพ
และด้านการ
รักษาพยาบาลฉุกเฉิน (Emergency Care System: ECS
)และระบบการส่งต่อผู้ป่วยแบบไร้รอยต่อ “One
Province – One Hospital”

12,000 12,000
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รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ
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อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

B66 ยกระดับระบบปฏิบัติการฉุกเฉินให้มีคุณภาพด้วยระบบเทคโนโลยีดิจิทัล
และระบบข้อมูลสารสนเทศที่ทันสมัย
สอดคล้องกับบริบทจังหวัด และเท่าเทียมการเปลี่ยนแปลง

B67 ขับเคลื่อนการดำเนินงาน/ติดตามให้ความช่วยเหลือผู้ป่วยในพระบรมราชานุเคราะห์
และพระราชานุเคราะห์

B68 ส่งเสริมการจัดกิจกรรมจิตอาสา/โครงการพระราชดำริ/โครงการราชทัณฑ์ปันสุข/โครงการเฉลิมพร
ะเกียรติฯ รวมถึง
เสริมสร้างความเข้มแข็งและการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย

355,240 355,240

B69 ยกระดับงานสาธารณสุขชายแดน ระบบบริการสุขภาพชาวต่างชาติ
ศูนย์การเรียนรู้สุขภาพชายแดน ระบบเฝ้าระวัง
และการส่งต่อผู้ป่วยข้ามแดน

B70 พัฒนาระบบการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลให้คล่องตัว มีประสิทธิภาพและทันสมัย
รวมถึงสอดคล้องกับนโยบาย
ต่างๆ

B71 สร้างขวัญและกำลังใจ เพิ่มสวัสดิการ/ค่าตอบแทน พัฒนาคุณภาพชีวิต ส่งเสริมความสามัคคี
เร่งรัดความก้าวหน้า
พัฒนาขีดความสามารถของบุคลากรทุกระดับตามมาตรฐานวิชาชีพ และทักษะที่จำเป็น

14,021,670 5,350,540 8,671,130

B72 พัฒนางานตามมาตรฐานโรงพยาบาลอัจฉริยะ (Smart Hospital) และมาตรฐาน HAIT / Cyber
security

B73 ยกระดับระบบบริการด้วยเทคโนโลยี AI ทางการแพทย์ / Super App. / การสาธารณสุขทางไกล
(Tele health) /
การแพทย์ทางไกล (telemedicine) 
รพ.สต.และประชาชน

6,200 6,200
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รวมงบประมาณ

(บาท)
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แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

B74 ยกระดับความเป็นเลิศด้านบริการ (Service Excellence)/ พัฒนาเทคโนโลยีการแพทย์แม่นยำ
(Precision
Medicine) /ศูนย์ปลูกถ่ายอวัยวะ/การวิจัยและการผลิต ATMPs (Advanced Therapy
Medicinal Products (
ATMPs) หรือ ผลิตภัณฑ์การแพทย์ขั้นสูง (ผลิตภัณฑ์ที่มีส่วนผสมของยีน เซลส์ หรือ
เนื้อเยื่อของสิ่งมีชีวิต เช่น
Stem Cell/การปรับเปลี่ยนพันธุกรรม/ยาพุ่งเป้า)

B75 พัฒนาระบบเชื่อมต่อและสร้างคลังข้อมูลสุขภาพ โดยใช้ ERP (Enterprise Resource Planning)
ที่ใช้เทคโนโลยี/
Software ในการบริหารจัดการทรัพยากร เช่น Dashboard เกี่ยวกับเตียง/ยา/เวชภัณฑ์ไม่ใช่ยา
และระบบต่างๆ
ของ Back office พร้อมจัดทำรายงานแบบ Real time

133,000 133,000

B76 พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มีความรู้ มีทักษะ และเท่าทันเทคโนโลยีดิจิทัลสุขภาพ

B77 การประเมินตนเอง และปรับปรุง พัฒนากระบวนการปฏิบัติตามเกณฑ์ (ITA)

B78 พัฒนาระบบบริหารจัดการด้านยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา

B79 จัดวางระบบการควบคุมภายใน 
พัฒนาและประเมินผลการควบคุมภายในตามเกณฑ์กระทรวงการคลัง

B80 พัฒนานโยบาย การสร้างวิสัยทัศน์ ยุทธศาสตร์ แผนยุทธศาสตร์สุขภาพ แผนแม่บท
และแผนปฏิบัติการ

308,400 308,400

B81 พัฒนาระบบการกำกับ ติดตาม และประเมินผล โดยใช้ระบบ CRM (Customer Relationship
Management) ที่
ใช้จัดการความสัมพันธ์และประเมินผลการให้บริการ เช่น
รพ.มีระบบประเมินความพึงพอใจของประชาชนทุกครั้งที่
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

เข้ารับบริการ, CareD+ เป็นต้น

B82 พัฒนาการดำเนินงานตามระบบการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) ให้ได้ตามมาตรฐานที่กำหนด 79,300 79,300

B83 พัฒนา รพ.ให้มีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง HA 874,040 874,040

B84 พัฒนา รพ.ตามกระบวนการและเกณฑ์ SAP/
รพ.สีเขียว/EMS/ HS4 ให้สวยงาม ทันสมัย มีระบบบริการที่ดี และมีการใช้พลังงานสะอาด

B85 พัฒนางานวิจัย/นวัตกรรม  ผลิตภัณฑ์สุขภาพและเทคโนโลยีทางการแพทย์

B86 พัฒนาและยกระดับการตรวจทางห้องปฏิบัติการทางการแพทย์อย่างสมเหตุผล (RLU hospital)
งานรังสีวินิจฉัย
และงานบริการกายภาพบำบัด ให้ได้ตามมาตรฐานหรือเกณฑ์ที่กำหนด

122,600 122,600

B87 พัฒนาศักยภาพบุคลากร และสร้างกิจกรรมดำเนินการขับเคลื่อน RLU hospital อย่างต่อเนื่อง 238,300 238,300

B88 พัฒนาระบบบริหารจัดการกองทุนสุขภาพ/งบประมาณ

B89 พัฒนาระบบบริหารจัดการข้อมูลผู้มีสิทธิ การคุ้มครองสิทธิ์และรับเรื่องร้องเรียน
รวมถึงส่งเสริมสิทธิด้านสุขภาพของ
ประชาชนทุกกลุ่ม และประชาชนสามรถเข้าถึงสิทธิในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (UHC)

B90 พัฒนาระบบบริหารการชดเชยและตรวจสอบเวชระเบียนและพัฒนารูปแบบการจัดเก็บรายได้ของห
น่วยบริการ (
Smart Insurance)

B91 เร่งรัดให้แรงงานต่างชาติ/ต่างด้าวซื้อประกันสุขภาพ และการพัฒนาฐานข้อมูลแรงงานต่างชาติ
(ระบบตรวจสุขภาพ
/ ระบบพิสูจน์อัตลักษณ์/ระบบ e-payment/ระบบบริการสิทธิประกันสุขภาพภาครัฐ)

B92 เพิ่มศักยภาพกลไกการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง โดยใช้ระบบเทคโนโลยี เช่น  HRM,
Copilot RCM, EIA
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

ฯลฯ

B93 การบริหารจัดการและติดตาม กำกับแผนการเงิน (Planfin) และแผนเงินบำรุง

B94 พัฒนาระบบการเงินและบัญชี และศักยภาพบุคลากรด้านการเงินการคลัง

B95 สร้างความร่วมมือกับ อปท./ชุมชน ภาคเอกชน (ทัวร์)
และภาคส่วนที่เกี่ยวข้องเพื่อส่งเสริมการจัดบริการทางการ
แพทย์แผนไทยในสถานที่ท่องเที่ยว

B96 ยกระดับอาชีพ (การผลิตและพัฒนา Prof.Caregiver)
และสถานประกอบการนวดไทย/ศูนย์เวลเนส/แหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพแบบมีส่วนร่วม ให้ได้รับมาตรฐานตามที่กำหนด

B97 ขยายการเพิ่มมูลค่าการบริการและการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรไทย/คลินิกแพทย์แผนไทยร่วมสมัย/ผ
ลิตภัณฑ์สุขภาพ/
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ

B98 สื่อสารสร้างการรับรู้ (Media Reach) รวมถึงส่งเสริมการวิจัยและพัฒนานวัตกรรม

B99 สนับสนุน และดำเนินงานคุ้มครองผู้บริโภค(ปราบปรามอาหาร/ผลิตภัณฑ์สุขภาพผิดกฏหมาย
คลินิกเถื่อน การ
โฆษณา-การหลอกลวง) ในพื้นที่ และตามแนวชายแดน

B100 สร้างการรับรู้และบูรณาการความร่วมมือภาคีเครือข่าย
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในการขับเคลื่อนและยกระดับร้านอาหาร
และสถานที่จำหน่ายอาหารได้มาตรฐานในพื้นที่ท่องเที่ยวของจังหวัด

B101 สร้างความรอบรู้สุขภาพเพื่อให้ผู้บริโภคสามารถเลือกซื้อผลิตภัณฑ์สุขภาพ/อาหารอย่างปลอดภัย

B102 ส่งเสริมผู้ประกอบการให้พัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพให้สามารถได้รับการอนุญาต
และกำกับติดตามสถานประกอบการ
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ตาราง 4 จำแนกตามกิจกรรมโครงการ

กิจกรรมโครงการ (B)       
รวมงบประมาณ

(บาท)

แหล่งงบประมาณ

เงินบำรุง UC
อปท./
กองทุน

แหล่งอื่นๆ
(ระบุ)

ให้ได้มาตรฐานที่กำหนด

B103 การป้องกันและควบคุมการดื้อยาต้านจุลชีพ และการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล

B104 พัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรด้านสุขภาพ และบริหารทั่วไป

งบสำรองเพื่อบริหารจัดการ/แก้ไขปัญหาและสนับสนุนนโยบาย

รวม 22,667,888 9,630,830 3,452,585 9,584,473



สรุปการใชงบประมาณเพิ่มศักยภาพภายนอกโรงพยาบาลพระปกเกลา  ปงบประมาณ  2569  รายไตรมาส

รายไตรมาส

ยอดอนุมัติงบอบรมภายนอก 3,820,680 บาท ณ วันที่ 26 มีนาคม 2569

ยอดอนุมัติ ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 รวม

1 การพัฒนาตาม Service Plan 

     การพัฒนาตาม Excellence center

     การพัฒนาตามเข็มมุง รพ.

2,674,472 71,640 174,558 246,198

การอบรมเฉพาะทาง (ลาศึกษาตอ) 1,590 0 1,590

2 การพัฒนาดานงานคุณภาพ 382,070 0 186,599 186,599

3 การพัฒนาดานอื่นๆ 764,138 62,559 840 63,399

รวมจำนวนเงินรายไตรมาส 3,820,680 135,789 361,997 0 0 497,786

คิด % รายไตรมาส 4 9 0 0 13



สรุปการใชงบประมาณเพิ่มศักยภาพโรงพยาบาลพระปกเกลา  ปงบประมาณ 2569 รายไตรมาส

ยอดอนุมัติงบอบรมภายนอก 10,000,000 บาท

ยอดอนุมัติ การใชงบประมาณแยกไตรมาส

ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 รวม

1 อบรมภายใน 5,566,230 0 167,150 0 0 167,150

ในแผน 0 87,150 87,150

นอกแผน 0 80,000 80,000

2 ศึกษาดูงาน 613,090 0 0 0 0 0

ในแผน 0 0 0

นอกแผน 0 0 0

3 อบรมภายนอก 3,820,680 135,789 361,997 0 0 497,786

รวมจำนวนเงินรายไตรมาส 10,000,000 135,789 529,147 0 0 664,936

คิด % รายไตรมาส 1 5 0 0 7

จำนวนโครงการที่จัด

โครงอนุมัติ ไตรมาส 1 ไตรมาส 2 ไตรมาส 3 ไตรมาส 4 รวม

อบรมภายในจัดในแผนกี่โครง 86 0 4 4

อบรมภายในจัดนอกแผนกี่โครง 0 2 2

ศึกษาดูงานจัดในแผนกี่โครง 8 0 0 0

ศึกษาดูงานจัดนอกแผนกี่โครง 0 0 0


