
แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ) 

 

องคประกอบท่ี 1 : การประเมินประสิทธิผลการดำเนินงาน (Performance Base) 

หนวยงาน : โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
องคประกอบท่ี 1.1 : ประสิทธิภาพในการดำเนินงานตามภารกิจหลักยุทธศาสตรกรุงเทพมหานคร   

(Function Base) 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน : ผศ.(พิเศษ) พญ.ภัทรพร เกียรติปานอภิกุล (นายแพทยเชี่ยวชาญ) 
ตำแหนง : หัวหนาฝายวิชาการและแผนงาน      หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7100 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน :  นางสาวสุดารัตน โยธาบริบาล 
ตำแหนง : นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7000-3 ตอ 8141-2 
น้ำหนักรวม : รอยละ 30  
ผลดำเนินงาน : * กรณีหนวยงานมีผลการดำเนินงานต่ำกวาระดับความสำเร็จท่ี 1 จะไดคะแนนเทากับ 0 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ผลการ

ดำเนินงาน 
คะแนน 
ท่ีได 

1.รอยละของผูติดเชื้อเอชไอวีท่ีรูสถานการณติดเชื้อ
ไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัส และสามารถกด
ไวรัสได 

รอยละ 93 
 

 

10 10 

2.จำนวนศูนยเวชศาสตรเขตเมืองท่ีใหบริการรักษา
แบบครบวงจร(กลุม Metabolic โรคหัวใจ      
โรคหลอดเลือดสมอง มะเร็ง และอุบัติเหตุ) 

1 ศูนย 10 10 

3. จำนวนกลุมเขตสุขภาพ (Bangkok Health 
Zoning) ท่ีมีการจัดกิจกรรมตลาดนัดรักษสุขภาพ  

1 ครั้งตอป 

 
10 10 

คะแนนรวม 30 
 

ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน : 
1. ผูบริหารสำนักการแพทย ตลอดจนผูบริหารโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ และบุคลากรผูปฏิบัติ

ใหการสนับสนุนและใหความรวมมือในการดำเนินงาน 
       2. มีการกำกับติดตามจากการประชุมคณะกรรมการดำเนินการรวมกันในระดับสำนักการแพทย             
เปนประจำ  
 
อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 

1. บุคลากรไมเพียงพอ 
2. ระบบการบริหารจัดการแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร (BP) เกิดความขัดของบอยครั้ง 
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แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ) 

 

องคประกอบท่ี 1 : การประเมินประสิทธิผลการดำเนินงาน (Performance Base) 

หนวยงาน : สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
องคประกอบท่ี 1.๒ : ประสิทธิภาพของการขับเคลื่อนการบูรณาการการดำเนินงานรวมกันระหวางหนวยงาน 

(Joint KPIs) 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน : ผศ.(พิเศษ) พญ.ภัทรพร เกียรติปานอภิกุล (นายแพทยเชี่ยวชาญ) 
ตำแหนง : หัวหนาฝายวิชาการและแผนงาน      หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7100 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน :  นางสาวสุดารัตน โยธาบริบาล 
ตำแหนง : นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7000-3 ตอ 8141-2 
น้ำหนักรวม : รอยละ 20 
ผลการดำเนินงาน : * กรณีหนวยงานมีผลการดำเนินงานต่ำกวาระดับความสำเร็จท่ี 1 จะไดคะแนนเทากับ 0 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ระดับ

ความสำเร็จ 
คะแนนท่ีได 

1. รอยละความสำเร็จในการรับ-สงตอผูปวย
ระหวางโรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย
และศูนยบริการสาธารณสขุผานระบบ          
e-Referral  

รอยละ 80 
 

 

20 20 

 

หนวยงานท่ีรวมดำเนินการ  : สำนักอนามัย 

ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน : 
1. ไดรับความรวมมือจาก NECTEC ในการพัฒนาและปรับปรุงระบบ e-Referral เพ่ือเชื่อมโยงการ              

สงตอผูปวยระหวางโรงพยาบาล และศูนยบริการสาธารณสุข  
2. โรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย รวมกันใหความรวมมือในการปรับระบบการทำงาน (flow)            

เพ่ือชวยลดข้ันตอนการรับบริการ และสามารถรับนัดผูปวยไดภายในเวลาท่ีกำหนด 
3. มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงานเปนประจำทุกเดือนในคณะกรรมการบริหารสำนักการแพทย และ

เพ่ิมคุณภาพการตอบรับใหเร็วข้ึนไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 
อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 

1. สถานพยาบาลท่ีสงตอทำการบันทึกขอมูลผูปวยไมครบถวน หรือไมตรงตามวัตถุประสงคของการสงตอ 
ทำใหตองประสานงานกลับเพ่ือขอขอมูลเพ่ิมเติม สงผลตอระยะเวลาการตอบรับวันนัดหมาย 

2. โรงพยาบาลตองพิจารณาเคสท่ีสงตออยางละเอียดถ่ีถวนเพ่ือใหสามารถนัดหมายพบแพทยเฉพาะทาง
ไดตรงแผนก และตามสิทธิการรักษา ไมสงผลกระทบตอสถานพยาบาลตนทาง ปลายทาง และผูปวยท่ี
รับบริการ ซ่ึงสงผลตอระยะเวลาใหวันนัดหมายของโรงพยาบาลท่ีโดยเฉลี่ยแลวตองทำใหไดภายใน   
15 นาที 

3. ระบบ e-Referral กลาง ไมสามารถใชงานไดในบางครั้ง ทำใหไมสามารถรับ-สงตอผูปวยบนระบบ HIS 
ของโรงพยาบาลได 
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4. ระบบการบริหารจัดการแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร (BP) เกิดความขัดของบอยครั้ง  

 
แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 

ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ) 
องคประกอบท่ี 1 : การประเมินประสิทธิผลการดำเนินงาน (Performance Base) 

หนวยงาน : สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
องคประกอบท่ี 1.3 :  ประสิทธิภาพของการดำเนินภารกิจตามนโยบายผูบริหารหรือภารกิจพิเศษ  

(Agenda Base) 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน : ผศ.(พิเศษ) พญ.ภัทรพร เกียรติปานอภิกุล (นายแพทยเชี่ยวชาญ) 
ตำแหนง : หัวหนาฝายวิชาการและแผนงาน      หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7100 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน :  นางสาวสุดารัตน โยธาบริบาล 
ตำแหนง : นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7000-3 ตอ 8141-2 
น้ำหนักรวม : รอยละ 20 
ผลการดำเนินงาน  : 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ระดับ

ความสำเร็จ 
คะแนน 

ท่ีได 
1. รอยละของการรักษาพยาบาลดวยระบบ        

โทรเวชกรรม (Telemedicine) ผาน App   
หมอ กทม. ของโรงพยาบาลสังกัด          
สำนักการแพทย 

รอยละ 4 
ของจำนวน
ผูปวยนอก 

(OPD) 

10 10 

2. รอยละของผูปวยวิกฤติฉุกเฉินท่ีไดรับบริการ
การแพทยฉุกเฉินดวยรถจักรยานยนตฉุกเฉิน
ทางการแพทย (Motorlance) ภายใน
ระยะเวลา 8 นาที (รพจ.) 

รอยละ 50 10 10 

คะแนนรวม 20 
 

ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน : 
1. ผูบริหารสำนักการแพทย ตลอดจนผูบริหารโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ และบุคลากรผูปฏิบัติ           

ใหการสนับสนุนและ ใหความรวมมือในการดำเนินงาน 

2. มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงานเปนประจำทุกเดือนในคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และ
สำนักการแพทย 

3. ความรวมมือของเครือขายหนวยบริการสุขภาพ Bangkok Health Zone และเครือขายระบบบริการ
การแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร (Bangkok EMS) 
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อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 
1. การบริหารจัดการ เรื่อง การสงมอบ โอนทะเบียนทรัพยสินรถจักรยานยนตฉุกเฉินทางการแพทย

(Motorlance) ใหแกโรงพยาบาลเครือขาย Bangkok Health Zone มีความลาชา/การจัดหาจุดจอด
รถจักรยานยนตฉุกเฉินทางการแพทย ท่ีเหมาะสม คอนขางยากและยังไมไดรับความรวมมือจาก
หนวยงานในสังกัดกรุงเทพมหานครเทาท่ีควร 

2. ขาดอัตรากำลังเจาหนาท่ีปฏิบัติงานพนักงานขับรถจักรยานยนตฉุกเฉินทางการแพทย (Motorlance)  
ทำใหตองเวียนพนักงานขับรถพยาบาลฉุกเฉินมาขับแทน ซ่ึงสงผลตอการใหบริการรถพยาบาลฉุกเฉิน 

3. ระบบการบริหารจัดการแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร (BP) เกิดความขัดของบอยครั้ง 
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รายละเอียดผลการดำเนินการรายตัวช้ีวัด 

ตามองคประกอบท่ี 1 : การประเมินประสิทธิผลการดำเนินงาน (Performance Base) 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
1. รอยละของผูติดเชื้อเอชไอวี

ท่ีรูสถานการณติดเชื้อไดรับ
การรักษาดวยยาตานไวรัส 
และสามารถกดไวรัสได 

รอยละ 93 
 

รอยละ 
98.09 

 

1. โครงการเรงรัดการปองกัน
และดูแลรักษาผูติดเชื้อ HIV 
และประชาชนกลุมเสี่ยงเพ่ือ
บรรลุ 95-95-95 

     (ไมใชงบประมาณ)   
(ดำเนินการ)  

2. กิจกรรมพัฒนาคลินิกสุขภาพ
ทางเพศหลากหลาย                     

     (ไมใชงบประมาณ) 
(ดำเนินการ)  

 

ดำเนินงานดานการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีและผูปวย
เอดส ตามวิสัยทัศนของกรุงเทพมหานคร ท่ีมุงสูเปาหมาย 
ท่ีเปนศูนย (Getting to Zero) ภายในป พ.ศ.2573 คือ 
“ไมมีผูติดเชื้อเอชไอวีรายใหม ไมมีผูเสียชีวิตเนื่องจากเอดส 
ไมมีการรังเกียจและเลือกปฏิบัติ และผูท่ีอยูรวมกับเชื้อ   
เอชไอว ีมีชีวิตมีสุขภาพท่ีดี” และมีเปาหมายในการยุติ   
การแพรระบาดของเชื้อเอชไอวี "95-95-95" ในป        
พ.ศ.๒๕๖๔ - ๒๕๗๓ เพ่ือสงเสริมคุณภาพงานบริการ             
ดาน เอชไอวี ใหบริการท่ีเปนมิตรกับผูรับบริการ อาทิ          
การใหบริการชวนคูตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวี (Index 
Testing) และการตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีดวยตนเอง 
(HIV Self-Test) การรักษาดวยยาตานไวรัส (ART)          
ในวันเดียวกับการตรวจวินิจฉัยหรือโดยเร็วท่ีสุด (Same-
day/Rapid ART initiation) สงเสริมการดูแลรักษาอยาง
ตอเนื่อง เพ่ือใหสามารถกดปริมาณไวรัสได การตรวจหาผูท่ี
มีการติดเชื้อเอชไอวีรายใหม (HIV Recency test) เพ่ือ
สนับสนุนการคนหาผูติดเชื้อและการเฝาระวัง พรอมท้ัง
พัฒนาศักยภาพบุคลากรดานสาธารณสุข และนักเทคนิค
การแพทยใหมีความสามารถมากข้ึนในการดำเนินการ
ติดตามและปรับปรุงบริการดานเอชไอวีอยางตอเนื่อง  
ผลการดำเนินงานในป 2567 ดังนี ้
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
1. จำนวนผูปวยท่ีเขาเกณฑตรวจปริมาณไวรัส 5,901 คน  
2. จำนวนผูปวยท่ีสามารถกดปริมาณไวรัสได (VL<1,000 
copies/mL) 5,788 คน  
วิธีคำนวณ 
จำนวนผูท่ีสามารถกดปริมาณไวรัสได (5,788 คน) หารดวย 
จำนวนผูท่ีเขาเกณฑตรวจปริมาณไวรัส (5,901 คน) คูณ 
100 คิดเปนรอยละ 98.09 

 
ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  

1. ผูบริหารใหการสนับสนุนโครงการโดย ผูบริหารระดับอำนวยการสูง เปนผูบริหารโครงการ ไดวางแนวทาง กำหนดวิธีการ และเลือกผูปฏิบัติงานมาปฏิบัติงาน มีการ
ตรวจสอบติดตามผลการดำเนินงานอยางตอเนื่อง โดยการจัดประชุมคณะกรรมการฯ ทุก 3 เดือน เพ่ือติดตามความกาวหนา จัดหาความรวมมือ ระหวางหนวยงานท่ี
จำเปนเพ่ือขอรับการสนับสนุนงบประมาณ ความรูดานวิชาการจากศูนยความรวมมือไทย-สหรัฐดานสาธารณสุขหรือจากแหลงอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวของ รวมถึงการตัดสินใจ            
ในประเด็นท่ีมีความสำคัญ และชวยผลักดันการแกไขปญหารอุปสรรคตางๆ ท่ีพบระหวางการดำเนินโครงการ 

2. มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงานในการประชุมคณะกรรมการโครงการเรงรัดการปองกันและดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีและประชากรกลุมเสี่ยง เพ่ือบรรลุ 
95-95-95 โรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร (BMA-MSD) ทุก 3 เดือน 

ปญหา อุปสรรค 
1. มีการใหยานาน ทำใหชวงเวลาท่ีผูปวยเขามารับบริการท่ีโรงพยาบาล อาจไมตรงกับชวงเจาะเลือด 
2. ผูปวยไมมาเจาะเลือดตามนัด ทำใหไมสามารถเจาะเลือดตามแผนการรักษา  
3. ไดรับงบอุดหนุนจากรัฐบาลลาชา 

หลักฐานอางอิง 
  1. รายงาน HIV Dashboard จากเว็บไซต Bangkok Smart Monitoring System (BSMS) 
  2. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินงาน 

คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
- 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
2.จำนวนศูนยเวชศาสตรเขต

เมืองท่ีใหบริการรักษาแบบ
ครบวงจร(กลุม Metabolic 
โรคหัวใจ โรคหลอดเลือด
สมอง มะเร็ง และอุบัติเหตุ) 

โรงพยาบาล
สังกัด  

กรุงเทพมหานคร
จำนวน 11 แหง 

1 ศูนย 3. กิจกรรมการจัดตั้ง                
ศูนยเวชศาสตรเขตเมือง             
ท่ีใหบริการรักษา                           
แบบครบวงจร  
ไมใชงบประมาณ 
(ดำเนินการ)  

ดำเนินการจัดตั้งศูนยเวชศาสตรเขตเมืองในโรงพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ ท่ีตอบสนองความตองการดาน
สุขภาพของประชาชนในกลุมโรคไมติดตอเรื้อรัง โดยใน
ปงบประมาณ 2567  
มีการดำเนินการ ดังนี้ 
1. ประชุมคณะกรรมการโรคไมติดตอ รวมกับ
โรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย จำนวน 4 ครั้ง ดังนี้ 

ครั้งท่ี 1/2566 เม่ือวันพุธท่ี 1 พฤศจิกายน 2566 
เพ่ือชี้แจงแนวทางการพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขตเมือง  
โดยกำหนดแนวทางการพัฒนาเบื้องตนตามมาตรฐาน 
NCD Clinic Plus 

ครั้งท่ี 2/2567 เม่ือวันจันทรท่ี 12 กุมภาพันธ 
2567 เพ่ือติดตามการดำเนินงานพัฒนาศูนยเวชศาสตร
เขตเมืองและจัดทำแนวทางการพัฒนาการศูนยเวชศาสตร
เขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus ของ
โรงพยาบาลสังกัดสำนักการแพทย 

ครั้งท่ี 3/2567 เม่ือวันพุธท่ี 24 เมษายน 2567 
เพ่ือติดตามการดำเนินงานพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขตเมือง 
และพิจารณาแนวทางการเก็บขอมูลผลการดำเนินงาน
ของศูนยเวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic 
Plus 

ครั้งท่ี 4/2567 เม่ือวันพุธท่ี 31 กรกฎาคม 2567 
เพ่ือติดตามการดำเนินงานพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขตเมือง 
และพิจารณาปรับปรุงคูมือแนวทางการพัฒนาศูนย 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
เวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus 
สำนักการแพทยใหสอดคลองกับบริบทการใหบริการของ
กรุงเทพมหานคร 
2. โรงพยาบาลดำเนินการประเมินตนเองตามมาตรฐาน 

NCD Clinic Plus เพ่ือใชเปนขอมูลในการกำหนดแนว
ทางการพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขตเมืองของโรงพยาบาล
สังกัดสำนักการแพทย 
3. จัดทำแนวทางการพัฒนาการศูนยเวชศาสตรเขต

เมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus ของโรงพยาบาล
สังกัดสำนักการแพทย 
4. พัฒนาแนวทางการเก็บตัวชี้วัดการดำเนินการศูนย

เวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus 
สำนักการแพทยโดยการกำหนดนิยามของการเก็บขอมูล
ในภาพรวมของสำนักการแพทย และนำรองทดสอบการ
ดึงขอมูลเพ่ือรายงานตัวชี้วัดการดำเนินงานศูนยเวช-
ศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus  
ในเดือนเมษายน 2567 
5. เริ่มดำเนินการใหบริการศูนยเวชศาสตรเขตเมืองตาม

มาตรฐาน NCD Clinic Plus สำนักการแพทยในเดือน
เมษายน 2567  
6. จัดทำคูมือแนวทางการพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขต

เมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus สำนักการแพทย 
และประชุมหารือรวมกับคณะกรรมการโรคไมติดตอ  
สำนักการแพทย เพ่ือหารือและปรับปรุงคูมือแนวทาง 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
การพัฒนาศูนยเวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD 
Clinic Plus สำนักการแพทย ใหสอดคลองกับบริบท 
การใหบริการของกรุงเทพมหานคร 
7. ประเมินตนเองตามคูมือแนวทางการพัฒนาศูนย         

เวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus 
สำนักการแพทย 
8. ในปงบประมาณ 2567 โรงพยาบาลมีการใหบริการ

ศูนยเวชศาสตรเขตเมืองตามมาตรฐาน NCD Clinic Plus 
สำนักการแพทย โดยมีผูรับบริการตั้งแตวันท่ี 1 เมษายน 
– 15 กันยายน 2567 จำนวน 24,089 ราย 

 
ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  

1. ผูบริหารสนับสนุนการดำเนินงานในการพัฒนายกระดับการใหบริการศูนยเวชศาสตรเขตเมือง 
2. กรุงเทพมหานคร มีการพัฒนาระบบบริการทางการแพทยผานเขตสุขภาพกรุงเทพมหานคร Bangkok Health Zoning ท่ีชวยใหสามารถผสานความรวมมือ

สถานพยาบาลในเครือขายท่ีชวยใหการพัฒนาระบบการดูแลผูปวยเปนดวยความเรียบรอย 
3. บุคลากรมีความเชี่ยวชาญในการดูแล และใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรังท่ีมีความซับซอนสูง 

 
ปญหา อุปสรรค 

1. รายละเอียดการดำเนินงานดานโรคไมติดตอของโรงพยาบาลสังกัดสำนักการแพทย ตองมีการเชื่อมโยงขอมูลเพ่ือการใหบริการอยางตอเนื่อง โดยตองมีการดำเนินการ
รวมกับสถานพยาบาลในพ้ืนท่ีท้ังในระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ ท้ังในดานของขอมูลกลุมเสี่ยงโรคไมติดตอเรื้อรัง ขอมูลกลุมผูปวยท่ีมีความเสี่ยงตอ
ภาวะแทรกซอนตางๆ จึงจะตองขอความรวมมือจากสำนักอนามัย เพ่ือใหมีการเชื่อมโยงขอมูลในระดับกรุงเทพมหานคร 

2. การดำเนินงานตามโยบายในการพัฒนาการใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรัง เพ่ือใหการดูแลรักษาผูปวยโรคไมติดตอเรื้อรังในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร (ระดับโรงพยาบาล 
และ ระดับศูนยบริการสาธารณสุข) ตองมีการบูรณาการความรวมมือในภาพของกรุงเทพมหานคร ซ่ึงตองมีการหารือรวมกันระหวางหนวยงานท่ีเก่ียวของ และจัดทำเปน
ขอสั่งการใหสถานพยาบาลในสังกัดดำเนินการพัฒนาการใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรังในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครท่ีชัดเจน 
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3. ยังขาดการเชื่อมโยงการใหบริการในระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ เนื่องจากตองมีการสงตอผูปวยเพ่ือการรักษาและดูแลตอเนื่องตามสถานพยาบาลท่ีผูปวยมีสิทธิ์
การรักษา ทำใหไมมีการดูแลรักษาอยางตอเนื่องตามแนวทางการใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรังท่ีดำเนินการพัฒนา 

4. ผูรับบริการมีการเปลี่ยนแปลงสถานพยาบาลท่ีรับการรักษาและการยายท่ีอยู อีกท้ังมีผูรับบริการท่ีเปนประชากรแฝงในพ้ืนท่ีสงผลใหไมสามารถใหบริการดูแลรักษาและ
ติดตามการดูแลไดอยางตอเนื่อง 

5. จำนวนบุคลากรท่ีใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรังในโรงพยาบาลไมเพียงพอ เนื่องจากการใหบริการดานโรคไมติดตอเรื้อรังท่ีมีความซับซอนสูง จำเปนตองใชบุคลากรท่ีมี
ความรูความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน ซ่ึงบุคลากรในโรงพยาบาลบางสวนมีการลาเรียนเพ่ือพัฒนาทักษะความรูท่ีจำเปน 

 
หลักฐานอางอิง 

1. แบบรายงานรายไตรมาส 
2. จำนวนผูรับบริการ 
3. เกณฑ/มาตรฐานการใหบริการศูนยเวชศาสตรเขตเมือง 
4. แนวทางการดำเนินงานของศูนยเวชศาสตรเขตเมืองแบบครบวงจร 
5. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินงาน 

 

คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
- 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
3. จำนวนกลุมเขตสุขภาพ 

(Bangkok Health Zoning) 
ท่ีมีการจัดกิจกรรมตลาดนัด
รักษสุขภาพ  

กลุมเขต
สุขภาพละ 1 

ครั้งตอป 
 

1 ครั้งตอป 
 

4. กิจกรรมการจัดตลาดนัด     
รักษสุขภาพ  

     ไมใชงบประมาณ  
     (ดำเนินการ)  

 

       กรุงเทพมหานครไดมีการแบงพ้ืนท่ีการใหบริการ  
ดานสุขภาพในกรุงเทพมหานครเปนกลุมเขตสุขภาพ 
(Bangkok Health Zoning) เพ่ือใหมีการพัฒนาระบบ
บริหารจัดการดานการแพทยและสาธารณสุข โดย
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ เปนโรงพยาบาลแมขาย 
(Zone Facilitator) กลุมเขตสุขภาพ โซนท่ี 3  
       การจัดตลาดนัดรักษสุขภาพ เปนการจัดกิจกรรม 
เพ่ือนำเสนอผลการดำเนินงานของกลุมเขตสุขภาพ       
โดยความรวมมือระหวางหนวยงาน/เครือขายท่ีเก่ียวของท้ัง
ภาครัฐและภาคเอกชน เพ่ือนำเสนอผลสำเร็จของโครงการ
ท่ีเกิดจากการวิเคราะหปญหาสำคัญของชุมชนในพ้ืนท่ี    
โดยรวมกันจัดกิจกรรม ไดแก การเสวนาแลกเปลี่ยนเรียนรู 
และประชาสัมพันธเก่ียวกับขอมูลหรือกิจกรรมดานสุขภาพ 
เพ่ือใหบุคลากรและประชาชนท่ีเขารวมกิจกรรมได 
แลกเปลี่ยนเรียนรู นำไปสูการตอยอดโครงการอ่ืน ๆ  
เพ่ือประโยชนดานสุขภาพแกประชาชนในพ้ืนท่ีตอไป  
โดยโรงพยาบาล มีรายละเอียดการดำเนินงาน ดังนี้ 
 1. มีการจัดประชุมรวมกันระหวางหนวยงานท่ี
เก่ียวของในกลุมเขตสุขภาพ 
 2. มีการรวมประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูมาตรฐาน
ระบบเครือขายบริการสขุภาพ (Healthcare Network 
System Standards) และลงนามบันทึกขอตกลงความ
รวมมือการพัฒนามาตรฐานเขตสุขภาพกรุงเทพมหานคร 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
(Bangkok Health Zoning) ระหวางกรุงเทพมหานคร   
และสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคกรมหาชน)  
เม่ือวันท่ี 21 พฤศจิกายน 2566 ณ หองประชุม 
เทเวศรวงศวิวัฒน ชั้น 20 โรงพยาบาลกลาง เพ่ือรวมกัน
วิเคราะหปญหาท่ีสำคัญของพ้ืนท่ี เปนแนวทางในการ
ขับเคลื่อนระบบสาธารณสุขของกรุงเทพมหานครรวมกัน 
 3. มีการประชุมคณะกรรมการพัฒนามาตรฐาน
ระบบเครือขายบริการสขุภาพ (Healthcare Network 
System Standard) จำนวน 3 ครั้ง เพ่ือติดตาม
ความกาวหนาของการดำเนินงานเครือขายบริการสุขภาพ 
และกิจกรรมการแกไขปญหาท่ีคนพบในพ้ืนท่ี  
 4. มีการจัดกิจกรรมตลาดนัดรักษสุขภาพ และ
นำเสนอผลการดำเนินงานท่ีสามารถแกปญหาประชาชน 
ในเขตสุขภาพ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 โซน 3 จัดกิจกรรม Bangkok Health Market  
เม่ือวันท่ี 19 กุมภาพันธ 2567 ณ ชั้น G ศูนยการคา 
Terminal 21 พระราม 3 เขตบางคอแหลม ประชาชน 
มีความพึงพอใจในการเขารวมกิจกรรมในระดับมากข้ึนไป  
คิดเปนรอยละ 92.73 โดยจากการคนหาปญหาพบ     
ผูปวยจำนวนมากในกลุมเสี่ยงตอโรคเบาหวานท่ีมาพรอมกับ 
โรค NCDs อีกท้ังยังพบโรค NCDs รายใหม โดยเฉพาะ    
โรคความดันโลหิตสูง เบาหวาน และไขมันในเลือดสูง 
ภายในโซน 3 สูงสุด เปนอันดับ 1 ของกรุงเทพมหานคร 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ จึงไดจัดโครงการชมรม



13 
 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
ผูสูงอายุ รพจ. สดใส หางไกล NCDs เพ่ือพัฒนาความรูใน
การดูแลสุขภาพของตนเองในการปองกัน NCDs และเพ่ือ
สรางทักษะการคัดกรองสุขภาพเบื้องตนดวยตนเอง 
สามารถดูแลตนเองไดอยางมีคุณภาพ สงผลใหมีการดำเนิน
ชีวิตไดอยางเปนปกติสุข ลดภาวะพ่ึงพิงได โดยมีผูรวม
กิจกรรมจำนวน 100 คน  
 นอกจากนี้ศูนยบริการสาธารณสขุ 58          
ลอม-พิมเสน ฟกอุดม ไดจัดโครงการสนับสนุนการ
ดำเนินงานในเขตพ้ืนท่ีจำนวน 2 โครงการ ดังนี้ 
1) โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม ลดเค็มลดหวานตาน
ไตวาย เพ่ือใหผูปวยโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง 
 มีความรูความเขาใจเก่ียวกับโรคประจำตัวและโรคแทรก
ซอน และเพ่ือใหผูปวยสามารถปฏิบัติตนเพ่ือดูแลสุขภาพ
ตนเองและประเมินภาวะสุขภาพของตัวเองได โดยมีผูรวม
กิจกรรมจำนวน 41 คน และมีความพึงพอใจระดับมากข้ึน
ไป คิดเปนรอยละ 100 
2) โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมในชุมชน เพ่ือสงเสริม
ใหประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมมากข้ึน นำไปสู
การปรับเปลี่ยนวิถีการดำเนินชีวิต เพ่ือควบคุมปองกัน 
โรค ชะลอความเจ็บปวย ชวยลดภาวะแทรกซอน และ
เสียชีวิตกลุมโรคไมติดตอเรื้อรังท่ีเกิดข้ึน สงผลใหประชาชน
มีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน ชวยเพ่ิมความยืนยาวของชีวิต 
สามารถดำเนินชีวิตไดอยางมีความสุข และชวยลดคาใชจาย
ในการรักษาโรคและความพิการท่ีเกิดข้ึนตามมา โดยมีผูรวม



14 
 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
กิจกรรมจำนวน 20 คน  
 5. มีการจัดกิจกรรมมหกรรมตลาดนัดรักษสุขภาพ 
โดยภายในงานเปนการจัดแสดงผลงานความสำเร็จของ
โครงการท่ีเกิดจากการวิเคราะหปญหาสำคัญของประชาชน
ในพ้ืนท่ี ระหวางวันท่ี 12 – 14 กรกฎาคม 2567  
ณ ศูนยการคาเซ็นทรัลพลาซา บางนา 

ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  
1. ผูบริหารกรุงเทพมหานคร ผูบริหารสำนักการแพทย และผูบริหารโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ เห็นความสำคัญของการบริหารจัดการเพ่ือใหมีการพัฒนาระบบ

บริหารจัดการดานการแพทยและสาธารณสุข โดยมีโรงพยาบาลเปนโรงพยาบาลแมขาย (Zone Facilitator)  
2. ไดรับความรวมมือจากหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภายในและภายนอกสังกัดสำนักการแพทย   
3. มีการประชุมทำความเขาใจ หาแนวทางในการดำเนินงานรวมกัน ระหวางหนวยงานท่ีเก่ียวของทุกหนวยงานในกลุมเขตสุขภาพ  

ปญหา อุปสรรค 
         จำเปนตองมีการประชาสัมพันธใหท่ัวถึง เพ่ือใหคนทำงานประจำ ลูกจางมีโอกาส ไดมาตรวจสุขภาพมากข้ึน  

 

หลักฐานอางอิง 
1. แบบฟอรมการรายงานตัวชี้วัด 
2. ภาพถายกิจกรรม 
3. รายงานสรุปผลการดำเนินการโครงการท่ีเกิดจากการวิเคราะหปญหาสำคัญของชุมชนในพ้ืนท่ี 6 กลุมเขตสุขภาพ (Bangkok Health Zoning) 
4. แบบประเมินความพึงพอใจ และรายงานสรุปผลการประเมินความพึงพอใจ 
5. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินงาน 

 

คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
  -  

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
4. รอยละความสำเร็จในการ

รับ-สงตอผูปวยระหวาง
โรงพยาบาลในสังกัดสำนัก
การแพทยและศูนยบริการ
สาธารณสุขผานระบบ      
e-Referral  

รอยละ 
80 

รอยละ 
96.59 

กิจกรรมการรับ – สงตอ
ผูปวยระหวางโรงพยาบาลใน
สังกัดสำนักการแพทยและ
ศูนยบริการสาธารณสุขผาน
ระบบ e-Referral  
 ไมใชงบประมาณ  
(ดำเนินการ)  

สำนักการแพทย รวมกับสำนักอนามัย ใชงานระบบ
สารสนเทศเพ่ือการสงตอผูปวย (e-Referral) เชื่อมโยง
ขอมูลการรักษา ดูแลผูปวยระหวางโรงพยาบาล และ
ศูนยบริการสาธารณสุข ใหผูปวยไดรับการดูแล
รักษาพยาบาลอยางเหมาะสม ลดกระบวนการสงตอผูปวย 
ไดแก การประสานงานการสงตอ การจัดทำเอกสารสงตอ 
การนัดหมายพบแพทย เปนตน โดยในปงบประมาณ 
2567 มีการสงตอผูปวยผานระบบ e-Referral ท้ังสิ้น
จำนวน 3,082 ครั้งเปนการสงตอผูปวยจากศูนยบริการ
สาธารณสุข จนไดรับการตอบรับนัดหมายจากโรงพยาบาล 
ภายใน 30 นาที จำนวน 2,977 ครั้ง คิดเปนรอยละ 
96.59 

 

 
ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  

1. ไดรับความรวมมือจาก NECTEC ในการพัฒนาและปรับปรุงระบบ e-Referral เพ่ือเชื่อมโยงการสงตอผูปวยระหวางโรงพยาบาล ศูนยบริการสาธารณสุข และคลินิก
ชุมชนอบอุนในเครือขายของโรงพยาบาล  

2. โรงพยาบาลใหความรวมมือในการปรับระบบการทำงาน (flow) รวมกับโรงพยาบาลในสังกัด สนพ. เพ่ือชวยลดข้ันตอนการรับบริการ และสามารถรับนัดผูปวยไดตรง
ตามเวลาท่ีกำหนด 

3. มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงานเปนประจำทุกเดือนในคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และสำนักการแพทย และเพ่ิมคุณภาพการตอบรับใหเร็วข้ึนได 
    อยางมีประสิทธิภาพ  
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ปญหา อุปสรรค 
1. สถานพยาบาลท่ีสงตอทำการบันทึกขอมูลผูปวยไมครบถวน หรือไมตรงตามวัตถุประสงคของการสงตอ ทำใหตองประสานงานเพ่ือขอขอมูลเพ่ิมเติม สงผลตอระยะเวลา

การตอบรับวันนัดหมาย 
2. โรงพยาบาลตองพิจารณาเคสท่ีสงตออยางละเอียดถ่ีถวนเพ่ือใหสามารถนัดหมายพบแพทยไดตรงแผนก และตามสิทธิการรักษา ไมสงผลกระทบตอสถานพยาบาล    

ตนทาง ปลายทาง และผูปวยท่ีรับบริการ ซ่ึงอาจสงผลตอระยะเวลาใหวันนัดหมายของโรงพยาบาลท่ีโดยเฉลี่ยแลวตองทำใหไดภายใน 15 นาที 
3. ระบบ e-Referral กลาง ไมสามารถใชงานไดในบางครั้ง ทำใหไมสามารถรับ-สงตอผูปวยบนระบบ HIS ของโรงพยาบาลได 

 
หลักฐานอางอิง 

1. เก็บขอมูลจากระบบสารสนเทศของโรงพยาบาลและศูนยบริการสาธารณสุข 
2. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินงาน 
 

คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
 - 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
5. รอยละของการรักษาพยาบาล

ดวยระบบโทรเวชกรรม 
(Telemedicine) ผาน 
App หมอ กทม.ของ
โรงพยาบาลสังกัด       
สำนักการแพทย 

รอยละ 4  
ของจำนวน 
ผูปวยนอก 

(OPD) 

รอยละ 6.47 
ของจำนวน 
ผูปวยนอก 

(OPD) 

6.กิจกรรมการรักษาพยาบาล
ดวยระบบโทรเวชกรรม 
(Telemedicine)  
ไมใชงบประมาณ (ดำเนินการ)  

    สำนักการแพทย ไดพัฒนาแอพพลิเคชัน “หมอ 
กทม.” ในการใหบริการรักษาผูปวยดวยระบบโทรเวชกรรม 
(Telemedicine) เพ่ือใหสามารถตรวจวินิจฉัยโรค 
รักษาพยาบาล หรือใหคำปรึกษา ไดอยางรวดเร็ว ในผูปวย
โรคท่ัวไปครอบคลุม 42 กลุมโรค / อาการ ตามประกาศ
ของสปสช. ผูปวยกลุมเปราะบาง ผูปวยติดบานติดเตียง 
ผูสูงอายุ ผูพิการ หรือท่ีแพทยเห็นสมควร เปนการลดความ
แออัดภายในโรงพยาบาล ลดความเสี่ยงในการติดเชื้อ 
ผูปวยและญาติไมตองเสียเวลาและคาใชจายในการเดินทาง 
ชวยใหไดรับความสะดวกมากข้ึน โดยการนำเทคโนโลยี
สารสนเทศเขามาชวยอำนวยความสะดวกในการใหบริการ
ทางการแพทยแกผูปวยผานระบบ Telemedicine โดยมี
การเชื่อมโยงขอมูลกับระบบสารสนเทศของโรงพยาบาล 
(HIS) ดำเนินการในโรงพยาบาลเจริญกรงุประชารักษ             
โดยผูปวยนอก 42 กลุมโรค / อาการ มีจำนวนท้ังสิ้น 
61,330 ครั้ง จำนวนผูรับบรกิารดวยระบบโทรเวชกรรม 
(Telemedicine) ผานแอพพลิเคชัน “หมอ กทม.” ท้ังสิ้น 
3,971 ครั้ง คิดเปนรอยละ 6.47 
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ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  
 1. มีการพัฒนาระบบ Telemedicine ใหมีความสะดวกและใชงานไดงายข้ึนท้ังในกลุมผูปวยท่ีมารับบริการและบุคลากรทางการแพทย 
 2. มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงานเปนรายสัปดาห รายงานใหผูบริหารทราบและกระตุนการดำเนินงานสำหรับบุคลากรอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ยังมีการรายงานเปน

ประจำทุกเดือนในคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และสำนักการแพทย 
 3. มีการขยายกลุมเปาหมายของผูปวยครอบคลุม 42 กลุมโรค/อาการ ตามประกาศสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติทำใหประชาชนเขาถึงบริการทางการแพทย

ไดมากข้ึน 
 4. มีการนำระบบ telemedicine มาใชในการติดตามผลการรักษาผูปวย (Follow up)  
 5. มีการประชาสัมพันธ/แนะนำ การดาวนโหลดแอพพลิเคชัน หมอ กทม. และการแจงผลการตรวจสุขภาพจากโครงการตรวจคัดกรองสุขภาพประชาชน ซ่ึงชวยขยายการ

ใหบริการแกประชาชนไดครอบคลุมมากข้ึน 
 
ปญหา อุปสรรค 

1. ผูปวยบางสวนยังคงตองการมาพบแพทยท่ีโรงพยาบาลมากกวาการรักษาพยาบาลในรูปแบบใหมผานระบบ Telemedicine  
2. การลงทะเบียนเพ่ือใชงานแอพพลิเคชัน หมอ กทม. ในครั้งแรก มีหลายข้ันตอน 
3. ผูปวยท่ีเปนผูสูงอายุมีปญหาในการใชงานเทคโนโลยีสารสนเทศ 

 
หลักฐานอางอิง 

1. เก็บขอมูลจากระบบสารสนเทศของโรงพยาบาล (Hospital Information System : HIS) 
2. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินการ 

 
คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
 - 
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ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลสำเร็จ โครงการ/กิจกรรมท่ีสนับสนุน รายละเอียดผลการดำเนินงาน หมายเหตุ 
6. รอยละของผูปวยวิกฤติ

ฉุกเฉินท่ีไดรับบริการ
การแพทยฉุกเฉินดวย
รถจักรยานยนตฉุกเฉิน
ทางการแพทย 
(Motorlance) ภายใน
ระยะเวลา 8 นาที 5 กม. 
(รพจ.) 

รอยละ 50 รอยละ 100 7. กิจกรรมการใหบริการ
ประชาชน ผูเจ็บปวยฉุกเฉิน
ดวยรถจักรยานยนตฉุกเฉิน
ทางการแพทย 
(Motorlance) (ศบฉ.) 

ศูนยบริการการแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร       
(ศูนยเอราวัณ) ไดดำเนินภารกิจการใหบริการการแพทย
ฉุกเฉินดวยรถจักรยานยนตฉุกเฉินทางการแพทย 
(Motorlance) ใหแกประชาชนในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร 
โดยในปงบประมาณ พ.ศ. 2567 นับเปนปแรกท่ีเริ่มมีการ
ใหบริการโดยมีรถจักรยานยนตฉุกเฉินทางการแพทย 
(Motorlance) ใหบริการรวมท้ังสิ้น 2 คัน ออกใหบริการ
เฉพาะเวรเชา รวมจำนวน 19 ครั้ง สามารถใหบริการได
ภายใน 8 นาที จำนวน 19 ครั้ง คิดเปนรอยละ 100 

 

 

 

ปจจัยสนับสนุนผลการดำเนินงาน  

1. นโยบาย 9 ดาน 9 ดี ของผูวาราชการกรุงเทพมหานคร และผูบริหารกรุงเทพมหานคร ดานสุขภาพดี สนับสนุนการดำเนินการตามภารกิจ  
2. ความรวมมือของเครือขายหนวยบริการสุขภาพ Bangkok Health Zone และเครือขายระบบบริการการแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร (Bangkok EMS)  

  

ปญหา อุปสรรค 
1. การบริหารจัดการ พบวา การสงมอบและโอนรถ Motorlance ใหกับโรงพยาบาลลาชา สงผลใหการจดทะเบียนรถ Motorlance กับกรมการขนสงทำไดชา โรงพยาบาล

ตองใชเงินนอกงบประมาณในการดำเนินการท้ังคาบุคลากร คาน้ำมัน คาประกันภัยรถและผูปฏิบัติการ ยังไมสามารถเบิกคาชดเชยหรือคาตอบแทนการออกปฏิบัติการได  
2. มาตรฐานการปฏิบัติงานและการข้ึนทะเบียนรถ ไมพบปญหาเรื่องรายการอุปกรณประจำรถ แตยังทำประกันภัยรถไมได 
3. ขาดอัตรากำลังบุคลากรท่ีจะมาปฏิบัติหนาท่ีพนักงานขับรถ Motorlance มีการเปดรับสมัครแลวแตไมมีผูมาสมัคร โรงพยาบาลตองหมุนเวียนพนักงานขับรถ ALS               

มาปฏิบัติหนาท่ีขับ Motorlance ดวย ซ่ึงปจจุบันใหบริการเฉพาะเวรเชาเทานั้น ทำใหไมสามารถจัดเวรไดครบ 3 เวร หรือไมสามารถปฏิบัติงานไดตลอด 24 ชั่วโมง 
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4. ขนาดรถ Motorlance มีขนาดใหญและน้ำหนักมาก เสี่ยงเกิดอุบัติเหตุ โรงพยาบาลจึงปรับเหลือผูปฏิบัติการเพียง 1 คน ตอชุดออกปฏิบัติการ Motorlance และใหมี
การออกปฏิบัติการ 2 คัน     

5. การจราจรแออัด ซอยแคบ ถนนขรุขระ มีการกอสราง รถ Motorlance ขับแทรกตัวยาก เวลาฝนตก ถนนลื่นเสี่ยงตออุบัติเหตุ ในโซนพ้ืนท่ีชั้นในของกรุงเทพมหานครรถ
ใชความเร็วไดนอย  

6. หาจุดจอดการใหบริการรถ Motorlance นอกโรงพยาบาลไดยาก และจุดจอดยังไมกระจายครอบคลุมโซนท่ีรับผิดชอบ และระยะทางการใหบริการบางจุดคอนขางไกล 
 
หลักฐานอางอิง 

1. ฐานขอมูลระบบสารสนเทศของศูนยบริการการแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร (ศูนยเอราวัณ) 
2. รายงานผลการดำเนินงาน ปญหา อุปสรรค และขอเสนอแนะในการดำเนินงาน 

 

คำช้ีแจงผลการปฏิบัติราชการ (กรณีการดำเนินการไมเปนไปตามเปาหมาย) 
 

 - 
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แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ) 

 

หนวยงาน : สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
องคประกอบท่ี 2 : ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการและพัฒนานวัตกรรมเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการปฏิบัติงาน
ของหนวยงาน (Innovation Base) 
ตัวช้ีวัด : ความสำเร็จในการพัฒนานวัตกรรมเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของหนวยงาน 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน : ผศ.(พิเศษ) พญ.ภัทรพร เกียรติปานอภิกุล (นายแพทยเชี่ยวชาญ) 
ตำแหนง : หัวหนาฝายวิชาการและแผนงาน      หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7100 
ช่ือผูรับผิดชอบการรายงาน :  นางสาวสุดารัตน โยธาบริบาล 
ตำแหนง : นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ หมายเลขโทรศัพท : 0 2289 7000-3 ตอ 8141-2 
เกณฑการใหคะแนน : 

ตัวช้ีวัด 
ระดับ 1 

(20 คะแนน) 
ระดับ 2 

(40 คะแนน) 
ระดับ 3 

(60 คะแนน) 
ระดับ 4 

(80 คะแนน) 
ระดับ 5 

(100 คะแนน) 

ความสำเร็จในการพัฒนา
นวัตกรรมเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
การปฏิบัติงานของหนวยงาน 

    5 

 

ผลการดำเนินงาน : 
น้ำหนัก (รอยละ) ผลการดำเนินงาน คะแนนท่ีได 

10 รอยละ 100 100 
 

คำช้ีแจงรายละเอียดการดำเนินงาน : 
ช่ือโครงการ ศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service Center: UMSC) 

        จากการใหบริการทางการแพทยและสาธารณสุขของโรงพยาบาล ในชวงท่ีผานมา ไดมีการปรับปรุง
กระบวนการ ข้ันตอนในการเขารับบริการเพ่ือใหประชาชนเกิดความสะดวกในการรับบริการและการเขาถึงบริการ
มาเปนลำดับ แตยังพบปญหาท่ีสำคัญบางประการ เชน การใหบริการประชาชนในระดับปฐมภูมิยังไมครอบคลุม 
ระบบบริการท่ีมีข้ันตอนเขาถึงยาก และเขาไมถึงระดับเสนเลือดฝอยท้ังในกลุมประชาชนท่ัวไปรวมถึงกลุม
เปราะบาง การขาดความเชื่อมโยงระหวางบริการระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิในระดับพ้ืนท่ี หนวยงาน
ภายในโรงพยาบาลท่ีรับผิดชอบในการใหคำแนะนำ ความชวยเหลือในดานบริการทางการแพทยกระจายไปในหลาย
หนวยงาน ประชาชนรวมถึงหนวยงานภายนอกท่ีเก่ียวของไมทราบชองทางในการติดตอสื่อสารและการเขารับ
บริการ สงผลกระทบตอการเขาถึงบริการทางการแพทยของประชาชน สำนักการแพทยเห็นความสำคัญในเรื่อง
ดังกลาว ประกอบกับนโยบายของผูวาราชการกรุงเทพมหานคร ตามนโยบาย 9 ดาน 9 ดี เรื่องสุขภาพดี ศูนย
สอบถามปญหาสุขภาพ Call Center ท่ีมุงเนนการพัฒนาระบบสาธารณสุขในกรุงเทพมหานคร เพ่ือใหประชาชน
ไดรับบริการอยางท่ัวถึง เขาถึงงาย ครอบคลุมทุกกลุมเปาหมาย เพ่ิมศักยภาพการบริหารจัดการระบบสาธารณสุข 
ใหครอบคลุมตามเครือขายเขตพ้ืนท่ีสุขภาพกรุงเทพมหานคร จึงไดดำเนินการพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพ โดย
บูรณาการความรวมมือระหวางโรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย ศูนยบริการการแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร 
(ศูนยเอราวัณ) และสำนักอนามัย สนับสนุนการขับเคลื่อนงานดานการสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตดาน
สาธารณสุขของประชาชนในเขตพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร ท้ังในดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค  
การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพ โดยดำเนินการจัดตั้งศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง 
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(Urban Medicine Service Center : UMSC) เพ่ือใหบริการดูแลสุขภาพประชาชนในอีกชองทางหนึ่ง  
 

ตัวช้ีวัดท่ี 1 นวัตกรรมท่ีพัฒนา คือ ศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service 
Center : UMSC) 
รายละเอียดการดำเนินงาน : โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร ไดพัฒนาศูนย
สนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service Center : UMSC) รูปแบบ Call Center 
ใหคำปรึกษาปญหาสุขภาพ การใหขอมูลสุขภาพ และบริการทางการแพทยรูปแบบตาง ๆ เพ่ือใหประชาชนสามารถ
เขาถึงบริการทางการแพทยไดโดยสะดวก รวดเร็ว ในรูปแบบ One Stop Service สามารถขอรับบริการไดท้ังชองทาง
ออฟไลน และออนไลน  
โดยใหบริการ ดังนี้ 

1. การใหคำปรึกษาปญหาสุขภาพ การใหขอมูลสุขภาพแกผูรับบริการ การประสานและใหคำแนะนำการ
เขารับบริการสุขภาพประเภทตาง ๆ จำนวน 20,871 ครั้ง 

2. การจองนัดพบแพทยออนไลน จำนวน - ครั้ง 
3. การบริการระบบการรักษาทางไกล (Telemedicine) จำนวน 9 ครั้ง 
4. การประสานการสงตอผูปวย (E-Refer) จำนวน 5,029 ครั้ง 
5. การบริหารจัดการรถรับ-สงสำหรับคนพิการและผูสูงอายุ จำนวน - ครั้ง 
6. ศูนยรับผูปวยใน (Admission Center) จำนวน - ครั้ง 
7. การประสานการสงยาถึงบาน จำนวน - ครั้ง 
8. การประสานการใหบริการเยี่ยมบาน จำนวน 4 ครั้ง 
9. บรกิารอ่ืน ๆ เชน การขอประวัติผูปวย ตรวจสอบสิทธิการรักษาพยาบาล ขอใบรับรองแพทย Claim 

ประกัน เปนตน จำนวน 4,535 ครั้ง  
 

ตัวช้ีวัดท่ี 2 รอยละความพึงพอใจของผูมารับบริการศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban 
Medicine Service Center : UMSC) ระดับมากข้ึนไปไมนอยกวารอยละ 80 
รายละเอียดการดำเนินงาน : มีการสำรวจความพึงพอใจของผูมารับบริการศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตร
เขตเมือง (Urban Medicine Service Center : UMSC) โดยใชแบบประเมินความพึงพอใจ ซ่ึงผูมารับบริการมี
ความพึงใจอยูในระดับมากข้ึนไป รอยละ 97.35 
 

ตัวช้ีวัดท่ี 3 รอยละการใหบริการผานศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine 
Service Center : UMSC) ท่ีมีการตอบรับบริการภายในเวลา 30 นาที มากกวารอยละ 80  
รายละเอียดการดำเนินงาน : จำนวนผูรบับริการศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง ผาน Line official  
ท่ีมีการตอบรับ หรือ รับเรื่องไวดำเนินการ หรือ ตอบคำถามภายในเวลา 30 นาที จำนวน 6,706 คน คิดเปน รอยละ 
71.40 
 

มีการนำนวัตกรรมไปใชภายในปงบประมาณ ตั้งแต เดือนเมษายน 2567 จนถึงปจจุบัน 
 

การนำนวัตกรรมไปใช สงผลใหเกิดประโยชนตอประชาชน /ผูรับบริการ และกรุงเทพมหานคร ดังนี้ 
1. ประชาชนไดรับความรู ความเขาใจ เก่ียวกับขอมูลสุขภาพ ปญหาสุขภาพ และบริการตาง ๆ  

ดวยความสะดวก รวดเร็ว ลดข้ันตอน คาใชจายและระยะเวลาในการเดินทางของผูรับบริการ และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน 
2. ประชาชนสามารถเขาถึงบริการไดโดยงาย แบบจุดเดียวเบ็ดเสร็จ (One Stop Service) 
3. เปนการบริการรูปแบบใหม ท่ีสามารถสรางความพึงพอใจใหแกผูรับบริการ และสรางภาพลักษณ 

ท่ีดีใหแกกรุงเทพมหานคร โดยประชาชนมีความพึงพอใจในการใหบริการสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขต
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เมือง (Urban Medicine Service Center: UMSC) รอยละ 97.35 
 

โอกาสท่ีจะนำนวัตกรรมมาขยายผล/ตอยอดในปตอ ๆ ไป 
พัฒนาคุณภาพการใหบริการใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน ดังนี้ 
1. การนำระบบสารสนเทศมาสนับสนุนการใหบริการ ท่ีสามารถตอบรับการใหบริการท่ีรวดเร็วมากยิ่งข้ึน 

นอกเหนือจากการใหบรกิารโดยบคุลากร  
2. กำหนดมาตรฐานการบริการท่ีชัดเจน เชน เวลาท่ีใชในการตอบรับการใหบริการ (Average Handle Time)  

การขยายระยะเวลาในการใหบริการตลอด 24 ชั่วโมง การวิเคราะหความพึงพอใจของผูใหบริการ (Customer 
Satisfaction) และนำผลการวิเคราะหมาปรับปรุงการใหบริการท่ีตอบสนองตอความตองการของประชาชน 
อยางแทจริง 
ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน : 
         1. ผูบริหารกรุงเทพมหานคร และผูบริหารสำนักการแพทย เห็นความสำคัญของการเขาถึงบริการทาง
การแพทย แบบ One Stop Service ท่ีสามารถใหคำปรึกษาและบริการทางการแพทยท่ีชวยลดความแออัดใน
โรงพยาบาล 
         2. ไดรับความรวมมือจากหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังโรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย ศูนยบริการ
การแพทยฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร (ศูนยเอราวัณ) และสำนักอนามัย  

3. มีการประชุมทำความเขาใจ หาแนวทางในการดำเนินงานรวมกัน และมีการติดตามประเมินผลเปนระยะ 
4. บุคลากรในหนวยงานพรอมปรับเปลีย่นกระบวนการทำงานเพ่ือใหการบริการของศูนยสนับสนุนบริการ

สุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service Center : UMSC) มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 
อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 

1. บุคลากรไมเพียงพอตอการปฏิบัติงาน เนื่องจากมีภาระหนาท่ีจำนวนมาก  
2. ทรัพยากรไมเพียงพอสำหรับรองรับการใหบริการประชาชน เชน อุปกรณสื่อสารในการทำงาน เปนตน 
 

หลักฐานอางอิง : 
1. Info การเขาถึงบริการศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service 

Center : UMSC) ของโรงพยาบาลในสังกัดสำนักการแพทย 
2. สถิติการใหบริการศูนยสนับสนุนบริการสุขภาพเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service 

Center : UMSC) 
3. รูปภาพแสดงการใหบริการศูนยสนับสนุนเวชศาสตรเขตเมือง (Urban Medicine Service Center : 

UMSC) 
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แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ)  

 

ช่ือหนวยงานผูรับการประเมิน : โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 

องคประกอบท่ี 3 : ศักยภาพในการดำเนินการของหนวยงาน (Potential Base) 

ตัวช้ีวัด : 3.1 รอยละความสำเร็จในการยกระดับการเปลี่ยนผานดิจิทัลภาครัฐ เพ่ือบริหารราชการท่ียืดหยุน โปรงใส คลองตัว 

ผลการดำเนินงาน : 
 

น้ำหนัก (รอยละ) ผลการดำเนินงาน คะแนนท่ีได 
10 ระดับสำนัก 

หนวยงานใชงานระบบสำหรับการปฏิบัติหนาท่ีโดยวิธีการ
ทางอิเล็กทรอนิกส จำนวน    6    ระบบ  

10 

คำช้ีแจงรายละเอียดการดำเนินงาน :  
- ดำเนินการเขาใชงานระบบสำหรับการปฏิบัติหนาท่ีโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส จำนวน 6 ระบบ ดังนี้  

1. ระบบสารสนเทศหลักของกรุงเทพมหานคร (MIS2) 
2. ระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกสของกรุงเทพมหานคร 
3. ระบบรับเรื่องรองทุกขของกรุงเทพมหานคร 
4. ระบบการลาอิเล็กทรอนิกส (E-Leave)  
5. ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส (อีเมล) saraban@bangkok.go.th และไปรษณียอิเล็กทรอนิกสของสวนราชการ 

ชื่อโดเมน @bangkok.go.th ท่ีกรุงเทพมหานครจัดสรรให 
6. การประชุมผานสื่ออิเล็กทรอนิกส        

ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน :  

       ผูบริหารใหการสนับสนุน และมีการกำกับติดตามความคืบหนาการใชงานเปนระยะๆ         

อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 

1. ระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกสของกรุงเทพมหานคร 
ปจจยัภายนอก 
1.1  ระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกสของกรุงเทพมหานคร เปนระบบใหม ระบบสารบรรณฯ ยังไมพรอมรองรับการ

ใชงานท่ีมีผูเขาใชงานในชวงเวลาเดียวกัน จำนวนมาก สงผลใหเกิดความหนวง โหลดขอมูลชา หรือหลุดออก
จากระบบ เมนูการใชงานในระบบสารบรรณฯ เรื่อง กลุมสิทธิ์ผูใชงาน โครงสรางกลุมงานของสวนราชการใน
สังกัดสำนักการแพทย ระบบยังดำเนินการไมเรียบรอย 

1.2  การสมัครลงทะเบียนใชงานระบบฯ  ของขาราชการกรุงเทพมหานครสามัญของหนวยงานในสังกัดสำนัก
การแพทย ระบบฯ นับเปนฝงบุคลากรประเภทอ่ืนๆ ไมใชขาราชการกรุงเทพมหานครสามัญ เม่ือ login            
เขาระบบแลว และมีรายชื่อในระบบซ่ึงบุคลากรบางรายถูกนับรวมในกลุมบุคลากรประเภทอ่ืน 
 

mailto:saraban@bangkok.go.th
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ปจจยัภายใน 
1.3  การเขาใชงานระบบสารบรรณฯ ของขาราชการ และลูกจางประจำ ตองเขาระบบสารสนเทศสนับสนุนการ

เชื่อมโยง (BMA Single Sign-On) ดวย  โดยเขาผานแอปพลิเคชัน BMA OTP เพ่ือขอรหัส OTP ไปกรอกใน
ระบบสารบรรณฯ เม่ือขาราชการบางราย login เขาระบบมา มีรายชื่อในระบบซ่ึงระบบแยกเปนประเภทของ
บุคลากรอ่ืน จึงตองอาศัยการสื่อสารทำความเขาใจใหมาก ขาราชการสวนใหญเปน แพทย พยาบาล ท่ีไมมี
หนาท่ี/ภารกิจในการทำงานผานระบบดังกลาว  
 

2. ระบบการลาอิเล็กทรอนิกส (E-Leave)  
ปจจัยภายนอก 
3.1 การนับจำนวนผูเขาใชงานระบบโดยการเจาหนาท่ีของสวนราชการไมสามารถระบุตัวบุคคลไดวาขาราชการ

รายใดยังไมเขาใชงานระบบ มีขาราชการลาศึกษาตอ ขาราชการบางสวนไมมีการลาเลยในชวงปงบประมาณ 
กลุมดังกลาวไมสามารถตรวจสอบในระบบได 

3.2 ขอมูลในรายงานตัวชี้วัดท่ี 3.1 ในสวนของการลาอิเล็กทรอนิกสจะอัพเดทเดือนละ 1 ครั้ง ทำใหขอมูล
จำนวนผูเขาใชงานระบบไมเปนปจจุบัน  

 
3. ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส (อีเมล) saraban@bangkok.go.th และไปรษณียอิเล็กทรอนิกสของสวนราชการ    
    ช่ือโดเมน@bangkok.go.th ท่ีกรุงเทพมหานครจัดสรรให 

ปจจัยภายนอก 
ไมมีชองทางใหหนวยงานเขาไปติดตามการรายงานสถานะผูเขาใช ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส (อีเมล) 
saraban@bangkok.go.th ของหนวยงานได 

 
ขอเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา : 

- 
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แบบฟอรมการรายงานผลการปฏิบัติราชการตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ระยะส้ินปงบประมาณ) 

 

ช่ือหนวยงานผูรับการประเมิน : สำนักการแพทย กรุงเทพมหานคร 

องคประกอบท่ี 3 :  ศักยภาพในการดำเนินการของหนวยงาน (Potential Base) 

ตัวช้ีวัด : 3.2 ความสำเร็จของการเบิกจายงบประมาณในภาพรวม 

ผลการดำเนินงาน: 
 

น้ำหนัก (รอยละ) ผลการดำเนินงาน คะแนนท่ีได คาคะแนนถวงน้ำหนัก 
10 85.15 -  

 
คำช้ีแจงรายละเอียดการดำเนินงาน : 

 
หมายเหตุ   
     1. ผลการเบิกจายงบประมาณรายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2567  รวม 4 ประเภทงบรายจาย ไดแก            
งบดำเนินงาน งบลงทุน งบเงินอุดหนุน และงบรายจายอ่ืน (ไมรวมงบประมาณรายจายประจำป ประเภทงบบุคลากร 
และงบกลาง รายการเงินชวยเหลือขาราชการและลูกจาง รายการเงินบำเหน็จลูกจาง รายการเงินสำรองสำหรับคาใชจาย
เก่ียวกับบุคลากร รายการเงินชวยคาครองชีพผูไดรับบำนาญของกรุงเทพมหานคร และรายการเงินสำรองสำหรับจายเปน
เงินบำเหน็จบำนาญขาราชการกรุงเทพมหานคร งบประมาณรายจายเพ่ิมเติม งบเงินอุดหนุนจากรัฐบาล) 

  2. รายงานความสำเร็จของการเบิกจายงบประมาณ ณ 15 สิงหาคม 2567  

 

 

ประเภทงบรายจาย 
งบประมาณ 
หลังปรับโอน 
(จำนวนเงิน) 

ขอมูล ณ วันท่ี 15 สิงหาคม พ.ศ.2567 
ผลการเบิกจาย 
(จำนวนเงิน) 

รอยละ 
การเบิกจาย 

   งบประมาณรายจายประจำป 
งบประมาณ พ.ศ. 2567 

   

   - งบดำเนินงาน 759,210,877 668,791,146.53 88.090 
   - งบลงทุน 25,700,000 - - 
   - งบเงินอุดหนุน - - - 
   - งบรายจายอ่ืน 2,847,950 1,951,893 68.537 

รวมท้ังส้ิน 787,758,827 670,743,039.53 85.15 
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 ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน : 

      มีการติดตามความคืบหนาการเบิกจายงบประมาณรายจายประจำป พ.ศ. 2567 ของโรงพยาบาลในการประชุม
คณะกรรมการบริหารโรงพยาบาล และในระดับสำนักการแพทยในการประชุมคณะกรรมการบริหารสำนักการแพทย
ประจำทุกเดือน และติดตามในการประชุมคณะทำงานติดตามผลการดำเนินการดานการคลังของสำนักการแพทย 
 
 อุปสรรคตอการดำเนินงาน : 

 
 

 ขอเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


