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คำนำ 
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เปาหมายและทิศทางการดำเนินงานใหสอดคลอง เชื ่อมโยงกับยุทธศาสตรชาติ 20 ป รวมทั ้งยุทธศาสตรระดับ
กระทรวง ระดับเขต และระดับจังหวัด ตอบสนองตอสถานการณปจจุบันอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
เหมาะสมกับสภาพปญหาของโรงพยาบาล ซึ่งคณะทำงานไดมีการวิเคราะห ทบทวน และปรับแผนยุทธศาสตร
โรงพยาบาล เพื่อนำไปสูการจัดทำแผนงาน / โครงการ ที่สอดคลองเชื่อมโยงตามหลักเกณฑที่กำหนดเพื ่อมุงสู
เปาหมายตามยุทธศาสตรและวิสัยทัศน “โรงพยาบาลศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง ดวยเทคโนโลยีทันสมัย ประชาชน
ไววางใจ การแพทยแผนไทยและสมุนไพรระดับนานาชาติ” ตอไป 
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บทนำ 

เหตุผลความจำเปนในการจัดทำแผน 
 แผนยุทธศาสตรและแผนการปฏิบัติราชการ เปนการกำหนดทิศทางหรือแนวทางการดำเนินงานในอนาคต
ขององคกร เนนกระบวนการ และจุดมุงหมายรวมที่หนวยงานหรือองคกรมุงหวังใหเกิดขึ้นในอนาคต เปนเครื่องมือ
ที่จะชวยใหการบริหารและการจัดการขององคกรมีประสิทธิภาพสูงสุด โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศรซึ่งเปน
โรงพยาบาลศูนยที่นอกจากจะใหบริการตั้งแตระดับปฐมภูมิในพื้นที ่รับผิดชอบแลว ยังมีบทบาทหนาที่ในการ
ใหบริการรับสงตอในระดับทุติยภูมิ และตติยภูมิระดับสูง รวมทั้งการพัฒนาศูนยความเปนเลิศทางการแพทย      
ซึ่งทางโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศรไดมีการทบทวนจัดทำแผนยุทธศาสตร เพ่ือกำหนดทิศทางการดำเนินงาน
ใหสอดคลองกับทิศทางและสภาวการณที่เปลี่ยนแปลง รวมทั้งใหผูบริหารใชในการบริหารองคกร โดยการติดตาม 
ควบคุม และกำกับการดำเนินงาน 
 เนื่องจาก สภาวการณปจจุบันที่เปลี่ยนแปลงไปในระดับประเทศ ไดมีการกำหนดยุทธศาสตรชาติ 20 ป 
โดยมีเปาหมายเพื่อพัฒนาประเทศไปสูความมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน ไปสูประเทศไทย 4.0 และในสวนของกระทรวง
สาธารณสุขไดมีการจัดทำแผนยุทธศาสตรชาติระยะ 20 ป ดานสาธารณสุข ป พ.ศ.2568 – 2570 ประกอบดวย         
4 ยุทธศาสตรเพ่ือมุงสูความเปนเลิศ ไดแก 1) สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคเปนเลิศ (Prevention & Promotion 
Excellence) 2) บริการเปนเลิศ (Service Excellence) 3) บุคลากรเปนเลิศ (People Excellence) 4) บริหาร
จัดการเปนเลิศ (Governance Excellence)  

เพื่อใหการกำหนดทิศทางการดำเนินงานของโรงพยาบาล มีความสอดคลองกับสภาพปญหาและแผนการ
พัฒนาตามยุทธศาสตรชาติ 20 ป ดานสาธารณสุข จึงตองมีการทบทวนจัดทำแผนยุทธศาสตรของโรงพยาบาล     
ป พ.ศ.2568 – 2570 ดวยการวิเคราะหองคกร โดยการมีสวนรวมของบุคลากรผูเกี่ยวของในองคกรเพื่อรวมกัน
กำหนดแนวทางการดำเนินงานและกำหนดงาน / โครงการ / กิจกรรม ที่ควรดำเนินการใหมีความสอดคลองกับ
ภารกิจ และสามารถบรรลุผลตามเปาหมายของโรงพยาบาล เพ่ือใหไดขอคิดเห็นและขอเสนอแนะอันจะนำไปสูการ
กำหนดทิศทาง และยุทธศาสตรการพัฒนาที่สามารถนำไปปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรมตอไป 

วัตถุประสงค 
 1) เพื่อทบทวนวิสัยทัศน แผนยุทธศาสตร และแปลงแผนสูการปฏิบัติใหมีความสอดคลองเหมาะสมกับ
สถานการณปจจุบัน 
 2) เพ่ือวิเคราะหถึงจุดออน จุดแข็ง ปญหา และอุปสรรค ในการดำเนินงานของโรงพยาบาล 
 3) เพ่ือจัดทำเปาประสงคและกลยุทธระดับองคกร 

ระยะเวลาของแผน 
 กรอบระยะเวลาของแผน ระยะ 3 ป พ.ศ. 2568 - 2570 

ภาพรวมการจัดทำแผนยุทธศาสตรการพัฒนาโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
 โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ไดมีการดำเนินการจัดทำแผนปฏิบัติราชการ พ.ศ. 2568 – 2570    
โดยการสรางวัฒนธรรมและคานิยมรวมเชิงยุทธศาสตร การเชื่อมโยงการดำเนินงานยุทธศาสตรกับการมีสวนได
สวนเสีย สภาพแวดลอมทางยุทธศาสตร เพื ่อขับเคลื่อนยุทธศาสตร ทบทวนภารกิจและโครงสรางการบริหาร
ยุทธศาสตร 
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ขอมูลเฉพาะขององคกร 

ประวัติองคกร 
ในป พ.ศ. 2452 ตึกเจาพระยาอภัยภูเบศร ไดถูกสรางขึ้นจากความจงรักภักดี ของเจาพระยาอภัยภูเบศร 

(ชุม อภัยวงศ) ดวยประสงคจะใชเปนที่ประทับ รับเสด็จพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกลาเจาอยูหัว ในวโรกาสที่
เสด็จประพาสเมืองปราจีนบุรี แตสวรรคตเสียกอน ตึกหลังนี้จึงไดรับใชรับเสด็จพระบาทสมเด็จพระมงกุฏเกลา
เจาอยูหัว จากนั้นตึกหลังนี้เปนมรดกตกทอดมาเปนของพระยาอภัยวงศวรเชษฐ (ชวง อภัยวงศ) ตอมาพระนางเจา
สุวัทนา พระวรราชเทวี ซึ่งเปนหลานของพระยาอภัยวงศวรเชษฐ ไดกรรมสิทธิ์ในสิ่งเหลานี้จึงไดประทานตึกหลังนี้
แกมณฑลทหารบกที่ 2 ตั้งเปนสถานพยาบาล และตอมาทางจังหวัดปราจีนบุรีขอโอนมาเปดใชเปนโรงพยาบาล
ประจำจังหวัดใชชื่อวา “โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร” เมื่อวันที่ 24 มิถุนายน พ.ศ.2509 เพ่ือเกียรติแหงคุณ
ความดี ของทานผูเปนเจาของ หลังจากที่โรงพยาบาลไดรับงบประมาณสิ่งกอสรางเปนอาคารผูปวย ตึกหลังนี้จึง
มิไดใชเปนสถานที่บริการผูปวย ไดรับการอนุรักษไวนับแตนั้นเปนตนมาและไดขึ้นทะเบียนเปนโบราณสถาน
แหงชาติของกรมศิลปากร เม่ือวันที่ 25 มกราคม พ.ศ.2533 และไดรับการยกฐานะขึ้นเปนโรงพยาบาลศูนย      
เมื่อวันที่  4 กรกฎาคม พ.ศ.2539 ไดมีการปรับปรุงทั้งดาน โครงสราง อุปกรณ เครื่องมือ เครื่องใชที่ทันสมัย       
มีการจัดหาและพัฒนาบุคลากรใหมีคุณภาพในทุกดาน โดยมุงเนนพัฒนาคุณภาพบริการตั้งแตป พ.ศ. 2539        
มาอยางตอเนื่องจนกระทั่งผานการรับรองในป พ.ศ. 2553 

บริบทการใหบริการ 
โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยอภัยภูเบศร มีบทบาทหนาที่ใหบริการตามภารกิจกระทรวงสาธารณสุข     

โดยใหบริการผสมผสาน (Integrated Service) ในดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล 
การฟนฟูสภาพและเปนศูนยการรักษาเฉพาะโรคที ่ตองใชทรัพยากรระดับสูง (Excellent Center) เปนสถาน
บริการที่จะรับการสงตอผูปวย เพื่อตรวจวินิจฉัยหรือรักษาพยาบาล เปนศูนยความเชี่ยวชาญระดับสูง 7 สาขา 
ไดแก สาขาโรคหัวใจและหลอดเลือด สาขาโรคหลอดเลือดสมอง สาขาอุบัติเหตุและฉุกเฉิน สาขาทารกแรกเกิด 
สาขาการผาตัดวันเดียวกลับ สาขามะเร็ง และสาขาการแพทยแผนไทยและสมุนไพร  

นอกจากนี้ ในป พ.ศ. 2562 โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศรไดรับมอบหมายจากคณะกรรมการปฏิรูป
ประเทศดานสาธารณสุข ใหเปนศูนยความเปนเล ิศดานแพทยแผนไทย (Center of Excellence in Thai 
Traditional Medicine) ซึ่งมีภารกิจหลักในการพัฒนาดานการวิจัย ฝกอบรม และการบริการ และมีนโยบาย
การบูรณาการรักษาดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกรวมกับการรักษาการแพทยแผนปจจุบัน      
บนพื้นฐานของหลักฐานเชิงประจักษเพ่ือยกระดับการรักษาที่มีคุณภาพไดมาตรฐาน 

ทั้งยังเปนสถาบันรวมผลิตแพทย โดยไดเขารวมโครงการผลิตแพทยเพื ่อชาวชนบท (Collaborative 
Project to Increase Production of Rural Doctor : CPIRD) และรวมกับคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัย
บูรพา เปนศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก เพื่อเพิ่มการผลิตแพทยและกระจายแพทยไปสู ชนบทมากยิ ่งขึ้น 
พัฒนารูปแบบความรวมมือระหวางกระทรวงสาธารณสุขและมหาวิทยาลัย ในการพัฒนาระบบบริการทาง
การแพทยและสาธารณสุขของโรงพยาบาลศูนยและสถาบันสมทบ 
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ขอมูลพื้นฐานขององคกร 
ชื่อองคกร (ไทย)     โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
  (อังกฤษ) Chao Phraya Abhaibhubejhr Hospital 
ที่อยู  เลขที่ 32/7 หมู 12 ถนนปราจีนอนุสรณ ตำบลทางาม  

อำเภอเมืองปราจีนบุรี จังหวัดปราจีนบุรี 25000 
ประเภท   โรงพยาบาลศูนย 
ระดับ  Excellence Center 
ตนสังกัด สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข 
จำนวนเตียง ขออนุญาต 500 เตียง / ใหบริการจริง 504 เตียง 
อัตราการครองเตียง รอยละ 91.69 (กันยายน 2566) 
ประชากรตามขอบเขตความรับผดิชอบ  

ระดับปฐมภูมิ ประชากรในเขตตำบล 5,359 คน 
 ระดับทุติยภูมิและตติยภูมิ - ประชากรตามทะเบียนราษฎรในเขตอำเภอเมือง 87,869 คน 
 (ที่มา สถิติประชากรทางการทะเบียนราษฎร ขอมูล พฤษภาคม 2567) 

- ประชากรตามทะเบียนราษฎรในจังหวัด 499,601 คน 
(ที่มา สถิติประชากรทางการทะเบียนราษฎร ขอมูล พฤษภาคม 2567) 
- ประชากรตางดาว 1,447 คน (ที่มา HDC.MOPH ปงบประมาณ 2567) 
- นักทองเที่ยว 1,542,704 คน (ที่มา ระบบบัญชีขอมูลภาครัฐ ขอมูลป 2566) 

 ระดับตติยภูมิขั้นสูง ประชากรและนักทองเท่ียวในจังหวัดปราจีนบุรี และจังหวัดใกลเคยีง 
ครอบคลุมในการใหบริการ  

- ศูนยความเปนเลิศทางดานการแพทยแผนไทย 
- เปนศูนยแพทยศาสตรชั้นคลินิก  
  (โครงการผลิตแพทยเพ่ือชาวชนบท โดยรวมกับคณะแพทยศาสตรมหาวิทยาลัยบูรพา) 

ความสามารถเฉพาะขององคกร 
Excellence Center (ตติยภูมิข้ันสูง) ศูนยความเชี่ยวชาญ 7 สาขา ตาม Service Plan ไดแก 
1. Cardiac Center : ศูนยโรคหัวใจและหลอดเลือด   
2. Stroke Center : ศูนยโรคหลอดเลือดสมอง 
3. Emergency : ศูนยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
4. New Born Center : ศูนยทารกแรกเกิด 
5. One Day Surgery : ศูนยการผาตัดวันเดียวกลับ/Minimal Invasive Surgery 
6. Cancer Center : ศูนยมะเร็ง 
7. Thai Traditional Medicine : ศูนยการแพทยแผนไทยและสมุนไพร 
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โครงสรางการบริหาร 
 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ระยะ 3 ป (พ.ศ. 2568-2570) 

หนา 5 

 

 
 
 
 
 
 

สวนที่ 1 จุดยืนการพัฒนาโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2568 - 2570 
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สวนที่ 1 จุดยืนการพัฒนาโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2568 - 2570 

“เราจะเปนโรงพยาบาลศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง และเปนผูนำการแพทยแผนไทยและสมุนไพรระดับ
นานาชาติ มุงมั่นพัฒนาคุณภาพ ความปลอดภัย ทั้งผูใหบริการ ผูรับบริการ และประชาชน/ชุมชน (3P Safety)   
จนเกิดความไววางใจ โดยการปรับปรุงระบบบริการ (Redesign service) อยางตอเนื่อง นำเทคโนโลยทีี่ทันสมัยมา
ประยุกตใช รวมกับการพัฒนาบุคลากร และสรางความผูกพันในองคกร การพัฒนาภูมิสถาปตยกรรม สิ่งแวดลอม 
ที่เอื ้อตอการมีสุขภาพดีแบบองครวมเพื่อใหประชาชนสุขภาพดี เจาหนาที่มีความสุข โรงพยาบาลเติบโตอยาง
ยั่งยืน” 

ทิศทางและยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 2568 - 2570 

วิสัยทัศน : โรงพยาบาลศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง ดวยเทคโนโลยีทันสมัย ประชาชนไววางใจ การแพทยแผนไทย  
              และสมุนไพรระดับนานาชาต ิ

คำสำคัญ   ความหมาย 
ศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง - เปนศูนยความเชี่ยวชาญ 7 ดาน ตามเกณฑ service plan ไดแก 

1) ศูนยโรคหัวใจและหลอดเลือด      
2) ศูนยโรคหลอดเลือดสมอง  
3) ศูนยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน      
4) ศูนยทารกแรกเกิด  
5) ศูนยการผาตัดวันเดียวกลับ/Minimal Invasive Surgery  
6) ศูนยมะเร็ง      
7) ศูนยการแพทยแผนไทยและสมุนไพร 

เทคโนโลยีทันสมัย  - มีการนำเทคโนโลยีมาประยุกตใชและสนับสนุนการใหบริการของโรงพยาบาล   
                                            เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการใหบริการ ทั้งการเขาถึง ความสะดวก รวดเร็ว  
                                            ลดความแออัด ลดระยะเวลารอคอย มีขอมูลที่นาเชื่อถือ มีมาตรฐาน 
                                            ความปลอดภัย ทั้งผูใหบริการ ผูรับบริการและประชาชน/ชุมชน (3P safety)   
                                            ดวยการปรับปรุงระบบบริการ (Redesign Service) และ  

  Digital Transformation 
ประชาชนไววางใจ  - ประชาชนมีสุขภาพดี มคีวามพึงพอใจและไววางใจการบริการ 

- ผลลัพธการรักษาที่ดี 
การแพทยแผนไทยและ - มีผลิตภัณฑ การบริการ รวมถึงองคความความรู งานวิจัย นวัตกรรมดาน  
สมุนไพรระดับนานาชาติ    การแพทยแผนไทยและสมุนไพร ที่ไดรับการยอมรับในระดับนานาชาติ 
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1.1 สาระของแผนยุทธศาสตรของโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2568 - 2570 

1. เปลี่ยนวิสัยทัศนใหม ดวยการ 
1) มุงเนนการเปนศูนยเชี ่ยวชาญระดับสูง เพื่อเพิ่มการเขาถึงบริการที่มีคุณภาพของประชาชนในโรค      

ที่สำคัญ และลดการสงตอออกนอกจังหวัด โดยเฉพาะโรคมะเร็ง 
2) มุงเนนการบริการดวยการใชเทคโนโลยี เพื่อ 3P Safety ลดแออัด ลดรอคอย ลดภาระงาน สามารถ

รองรับผูปวยไดอยางมีคุณภาพและเสมอภาค ดวยการ 
 ปรับปรุงระบบบริการ (Redesign Service) และ 
 Digital transformation 

2. เปลี่ยนจุดเนนในป 2568 
1) 3P Safety : มุงเนนการปรับระบบบริการที่มีความปลอดภัยทั้งผูให ผูรับบริการและประชาชน/ชุมชน 

(3P Safety) ลดภาวะแทรกซอน มีผลลัพธการรักษาที่ดี 
2) HR : มุงเนนการวางแผนดานบุคลากรเพื่อตอบสนองตอวิสัยทัศน Service plan พัฒนาศักยภาพตาม

สมรรถนะในบุคลากรทุกระดับ โดยมุงเนนการวางแผน Succession plan และการสรางความผูกพันในองคกร 
3) HAIT : มุงเนนการผานการประเมินมาตรฐานเทคโนโลยีสารสนเทศโรงพยาบาล 
4) เพ่ิมการใชยาสมุนไพรแทนการใชยาแผนปจจุบัน 
5) ความมั่นคงทางดานการเงิน : เพ่ิมรายรับ ลดรายจาย เพ่ิมประสิทธิภาพในการจัดเก็บรายได 
6) สนับสนุนงานวิจัยและนวตักรรม : เนนใหเกิด Best practice  

3. มุงเนนการบูรณาการแผนยุทธศาสตร แผนกำลังคน แผนอาคาร/สถานที่ แผนครุภัณฑ แผน Planfin  
   และแผนเงินบำรุง โดย 

1) กำหนดกรอบวงเงินในแตละแผนเปนสัดสวนอางอิงจาก EBITDA 
2) กำหนดจุดเนนการพัฒนาศักยภาพโรงพยาบาล ในป 2568 เชน พัฒนาศูนยมะเร็ง เพิ่มจำนวนหองผาตัด 

การปรับปรุงภูมิสถาปตยกรรมดานหนาโรงพยาบาล เปนตน เพ่ือเปนเกณฑในการจัดสรรทรัพยากร คน เงิน ของ 
3) จัดทำแผน Planfin และแผนเงินบำรุง เกินดุล โดยมุงเนนการเพิ่มรายไดจากการบริการ การควบคุม

ตนทุนใหเหมาะสม และการลงทุนที่กอใหเกิดรายได 

4. ระดับของแผนยุทธศาสตร โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
1) ระดับ 1 : “แผนยุทธศาสตรระดับองคกร (Corporate Strategy)” เปนแผนที่ผูอำนวยการมอบหมาย

ใหผูบริหารระดับสูง (รองผูอำนวยการ/ผูชวยผูอำนวยการ) บริหารจัดการระดับประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค 
2) ระดับ 2 : “แผนกลยุทธระดับหนวยงาน (Business Strategy)” เปนแผนที่ผูบริหารระดับสูงมอบหมาย

ให หัวหนากลุมภารกิจ หัวหนากลุมงาน หัวหนางาน บริหารจัดการระดับกลยุทธและตัวชี้วัด โดยมุงเนนการทำงาน
แบบสหสาขาวิชาชีพ (Cross functional Team) 

3) ระดับ 3 : “แผนระดับปฏิบัติการ (Project)” จัดเปนแผนที่หัวหนากลุมภารกิจ หัวหนากลุมงาน  
หัวหนางาน มอบหมายใหหัวหนางาน/หัวหนาโครงการ จัดการระดับโครงการ 
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5. การนำนโยบายและแผนสูการปฏิบัต ิ
1) ผูอำนวยการโรงพยาบาล ซึ่งเปนผูบริหารสูงสุดประกาศนโยบายใชเปนทิศทางและแผนยุทธศาสตร 

โรงพยาบาลอยางเปนทางการ ในการประชุมคณะกรรมการ Executive board และคณะกรรมการบริหาร
โรงพยาบาล มีการอำนวยการ ใหคำปรึกษา แนะนำ สนับสนุนทรัพยากร ควบคมุ กำกับ ติดตาม ประเมินผลเปนระยะ 

2) คณะทำงานดานบริหารแผนยุทธศาสตรองคกร ทำหนาที่ประสานการจัดทำแผน และสื่อสารแผน      
สูการปฏิบัติใหครอบคลุมทุกหนวยงานในองคกร ภายใตที่ปรึกษา โดยคณะกรรมการนโยบาย และคณะกรรมการ
บริหาร คณะทำงานฯ ซึ่งประกอบดวย รองผูอำนวยการฝายการแพทยคนที่ 2 หัวหนากลุมภารกิจพัฒนาระบบ
บริการและสนับสนุนบริการสุขภาพ และกลุมงานนโยบายและยุทธศาสตร(เปนเลขานุการ) หลังจากการจัดทำแผน
ยุทธศาสตรฯ เสร็จสมบูรณ มีการดำเนินการสื่อสารทุกรูปแบบ ทั้งทางเอกสารและเว็บไซต รวมทั้งการจัดประชุม
เชิงปฏิบัติการเพ่ือแปลงนโยบายสูการปฏิบัติ และการประชุมชี้แจงในหนวยงานตางๆ เพ่ือใหเขาใจ 

3) ผูบริหารระดับสูง ที่รับผิดชอบแตละประเด็นยุทธศาสตรหรือแตละเปาประสงค ซึ่งเปน “แผนระดับ 1 
(ระดับองคกร)” เปนประธานในแตละเปาประสงคที่รับผิดชอบ โดยมอบหมายผูรับผิดชอบหลัก (Owner) เปนทีม
เลขานุการ ผูเกี ่ยวของ (Stakeholder) เปนกรรมการเขารวมประชุม และมีการกำกับ ติดตาม ประเมินผลเปน
ระยะ ทิศทางและแผนยุทธศาสตร โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ปงบประมาณ 2568 – 2570 ผูบริหารระดับ
หัวหนาหนวยงาน ซึ่งเปน “แผนระดับ 2 (ระดับหนวยงาน)” ซึ่งถือวาเปนผูรับผิดชอบหลัก (Owner) แตละกลยุทธ 
(Strategy) หรือตัวชี้ว ัดระดับกลยุทธ (KPI) เปนหัวหนาในการดำเนินการ และมอบหมายหรือเชิญประชุม
ผูเก่ียวของ (Stakeholder) เพ่ือรวมกันจัดทำแผนงาน/โครงการ และมอบหมายหัวหนางาน/หัวหนา โครงการเพื่อ
ดำเนินการใหตอบสนองตอกลยุทธหรือตัวชี้วัดที่รับผิดชอบใหบรรลุเปาหมายตามแผน และมีการกำกับ ติดตาม 
ประเมินผลเปนระยะ โดยรายงานตอผูบริหารระดับสูงท่ีรับผิดชอบประเด็นยุทธศาสตรหรือเปาประสงคเปนระยะ 

4) ผู บริหารระดับหัวหนางาน/หัวหนาโครงการ/กรรมการ ซึ ่งเปน “แผนระดับ 3 (ระดับแผนงาน
โครงการ)” เปนผูจัดทำและบริหารจัดการแผนงาน/โครงการ ใหบรรลุเปาหมายตามโครงการอยางมีประสิทธิภาพ 

6. การติดตาม ประเมินผล และปรับปรุงแผนยุทธศาสตรองคกร  
แตละคณะทำงานฯ มีแผนการติดตาม ประเมินผลเปนระยะ เชน รายเดือน รายไตรมาส ราย 6 เดือน 

และรายป หากมีนโยบายหรือประเด็นยุทธศาสตรใดควรมีปรับปรุงเปลี่ยนแปลง คณะทำงานฯ จะเสนอผูบริหาร

ผานคณะกรรมการ Executive board และคณะกรรมการบริหาร เพ่ือพิจารณาปรับประเด็นยุทธศาสตร หรืออาจ

ปรับเปลี่ยนระหวางมีการเปลี่ยนปงบประมาณ ทั้งนี้ จะตองมีการประเมินผลสัมฤทธิ์ของแผนกอนปรับประเด็น

ยุทธศาสตร เพื่อใหมีความเหมาะสมสอดคลองกับบริบทองคกร และสอดคลองตามยุคสมัยที่มีความเปลี่ยนแปลง

อยางรวดเร็วอยูตลอดเวลามากยิ่งข้ึน 
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สวนที่ 2 การประเมินศกัยภาพ 
และการวิเคราะหสภาพแวดลอม 
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การประเมินศักยภาพ และการวิเคราะหสภาพแวดลอม 
 โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ไดมีการวิเคราะหสภาพการณปจจุบันขององคกร โดยนำเครื่องมือ
ทางการบริหาร SWOT Analysis มาใชเพื่อคนหาศักยภาพในการบริหารจัดการดานการดำเนินงาน โดยการ
วิเคราะหหาจุดออน จุดแข็ง อุปสรรค และโอกาสในการพัฒนา โดยมองวาการวิเคราะหหาจุดแข็งหรือจุดเดน
ภายในองคกร(Strength) จะทำใหการดำเนินงานบรรลุส ัมฤทธิ ์ และพยายามควบคุมจุดออนหรือขอดอย
(Weakness) ภายในองคกรที่ทำใหการดำเนินงานไมบรรลุผลสัมฤทธิ์ ในขณะเดียวกับการวิเคราะหหาโอกาสหรือ
ปจจัยสงเสริมจากภายนอก (Opportunity) ที่ทำใหการดำเนินงานภายในโรงพยาบาลบรรลุผลสัมฤทธิ์ และเฝา
ระวังอุปสรรคหรือภาวะคุกคามจากภายนอก (Threat) ที่ทำใหการดำเนินงานไมบรรลุผลสัมฤทธิ์ผล ทำใหไดผล
การวิเคราะหองคกรมีดังนี ้

2.1 การวิเคราะหองคกร SWOT Analysis 
 จุดแขง็ของโรงพยาบาลในปจจุบัน (Strengths) 

S1 : สมุนไพรและการแพทยแผนไทย 
S2 : แพทยและบุคลากรมีความเชี่ยวชาญเฉพาะทางหลายสาขา และผานมาตรฐาน DSC 
S3 : เปนแหลงผลิตบุคลากรทางการแพทย 
S4 : เปนผูนำดานการ integrated การแพทยแผนไทยและแผนปจจุบัน 
S5 : ตึกเจาพระยาเปนแหลงทองเที่ยว/มีทานเจาพระยาอภัยภูเบศรเปนที่ยึดเหนี่ยวจิตใจ 
S6 : การใชเทคโนโลยีที่ทันสมัย 
S7 : เปนโรงพยาบาลที่ผานการประเมินคุณภาพหลายๆ ดาน (HA/Smart Hospital ) 

 จุดออนของโรงพยาบาลในปจจุบัน (Weaknesses) 
W1 : การสื่อสารภายในองคกร 

W2 : ระบบการจัดการดานพัสดุ : ชา ไมเพียงพอ ไมพรอมใช 
W3 : ผูปวยนอกรอคิวนาน แออัด 
W4 : อัตรากำลังในบางวิชาชีพไมเพียงพอ 
W5 : การกำกับติดตามไมตอเนื่อง 
W6 : การจัดเก็บรายไดนอยกวาเปาหมาย 
W7 : ระบบงานซ้ำซอน ไมชัดเจน  
W8 : การใชคานิยมในการขับเคลื่อนองคกร 

 โอกาสจากภายนอกที่สงเสริมสนับสนุนโรงพยาบาล (Opportunities) 
O1 : นโยบายของสวนกลางดานแพทยแผนไทยและไอที 
O2 : นโยบายดานสาธารณสุข 
O3 : ใกล กทม. เปนเขตทองเที่ยว 
O4 : เขตอุตสาหกรรม 
O5 : ความกาวหนาดานเทคโนโลยีสารสนเทศ 
O6 : การถายโอน รพ.สต. 
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 ภาวะคุกคามหรืออปุสรรคของโรงพยาบาลในปจจุบัน (Threats) 
T1 : สังคมผูสูงอายุ 
T2 : โรงพยาบาลเอกชน 2 แหง 
T3 : การคมนาคมในจังหวัด 
T4 : Cyber Security 
T5 : เศรษฐกิจถดถอย 
T6 : ระบบสาธารณูปโภค : ไฟฟาดับบอย 
T7 : ใกลแมน้ำ : เสี่ยงน้ำทวม 
T8 : งบประมาณนอยลงและลาชา 

2.2 ทิศทางการพัฒนาตามศักยภาพทางยุทธศาสตรและสภาพแวดลอมภายนอก TOWS Matrix 
ทิศทางเชิงรุก (SO) ทิศทางเชิงปองกัน (ST) 

1) ใชความเชี่ยวชาญในดานสมุนไพรและการแพทย
แผนไทย ร วมก ับนโยบายส วนกลางท ี ่สน ับสนุน
การแพทยแผนไทยและเทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือ
พัฒนาโปรแกรมการรักษาแบบบูรณาการใหเขาถึงได
งายขึ้น 
2) นำความเช ี ่ยวชาญเฉพาะทางของแพทยและ
บุคลากร ร วมกับความกาวหนาด านเทคโนโลยี
สารสนเทศ ในการสร างบริการทางการแพทย ที่
ทันสมัยและสามารถใหบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ 
3) สรางจุดขายจากการเปนผูนำดานการแพทยแผนไทย
และแผนปจจุบัน เพื่อรองรับนักทองเที่ยวเชิงการแพทย
ในพ้ืนที่ใกลกรุงเทพฯ และเขตอุตสาหกรรม 
4) ใชเทคโนโลยีทันสมัยเพ่ือสนับสนุนการถายโอน รพ.สต. 
และพัฒนาระบบบริการที ่มีประสิทธิภาพในระดับ
ทองถ่ิน 

1) พัฒนาและเสริมสรางระบบ Cyber Security เพื่อ
รองรับการใชเทคโนโลยีทันสมัย 
2) สรางแผนฉุกเฉินในการปองกันน้ำทวมและภัยธรรมชาติ 
โดยใชความสำคัญของตึกเจาพระยาเปน จุดรวมใน
การวางแผน 
3) ใชคุณภาพการประเมินที่ผานมาตรฐานหลายดาน 
เพื่อสรางระบบการดูแลผูสูงอายุที่มีประสิทธิภาพและ
รองรับสังคมผูสูงอาย ุ

ทิศทางเชิงแกไข (WO) ทิศทางเชิงรับ (WT) 
1) ปรับปรุงการสื่อสารภายในองคกรโดยใชเทคโนโลยี
สารสนเทศท่ีสนับสนุนนโยบายสวนกลาง 
2) ปรับปรุงระบบการจัดการผูปวยนอกใหทันสมัยและ
ลดความแออัดดวยการใชเทคโนโลยี เชน การนัดหมาย
ออนไลน เพ่ือลดการรอคิว 
3) รวมมือกับเขตอุตสาหกรรมในการเพิ่มบุคลากรทาง
การแพทยหรือการอบรมบุคลากร เพื ่อใหมีจำนวน
บุคลากรที่เพียงพอ 
 

1) ปรับปรุงระบบการจัดการพัสดุและระบบสาธารณูปโภค 
เพ่ือรองรับปญหาไฟฟาดับและการขาดแคลนทรัพยากร 
2) เพิ่มประสิทธิภาพในการจัดเก็บรายไดใหถึงเปาหมาย
โดยใชกลยุทธในการบริหารทรัพยากรที่มีอยูใหเหมาะสม
กับสถานการณเศรษฐกิจที่ถดถอย 
3) ลดความซ้ำซอนและปรับปรุงระบบงานใหชัดเจน 
เพ่ือลดการเสียทรัพยากรและสามารถดำเนินงานไดแม
ในชวงที่งบประมาณนอยลง 
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สวนที่ 3 การกำหนดทิศทางการพัฒนา 
และแผนยุทธศาสตร 
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การกำหนดทิศทางการพัฒนา 
3.1 วิสัยทัศน (Vision) 

“โรงพยาบาลศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง ดวยเทคโนโลยีทันสมัย ประชาชนไววางใจ                        
การแพทยแผนไทยและสมุนไพรระดับนานาชาต”ิ 

 โรงพยาบาลศูนยเชี่ยวชาญระดับสูง หมายถึง 
 - ศูนยความเชี่ยวชาญ 7 ดานตามเกณฑ service plan ไดแก  

1) ศูนยโรคหัวใจและหลอดเลือด  2) ศูนยโรคหลอดเลือดสมอง  3) ศูนยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน  
          4) ศูนยทารกแรกเกิด 5) ศูนยการผาตัดวันเดียวกลับ/Minimal Invasive Surgery 6) ศูนยมะเร็ง  
          7) ศูนยการแพทยแผนไทยและสมุนไพร 

 เทคโนโลยีทันสมัย หมายถึง 
- การนำเทคโนโลยีมาประยุกตใชและสนับสนุนการใหบริการของโรงพยาบาล เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ 
การใหบริการ ท้ังการเขาถึง ความสะดวกรวดเร็ว ลดความแออัด ลดระยะเวลารอคอย มีขอมูลที่นาเชื่อถือ  
มีมาตรฐานความปลอดภัย ทั ้งผูใหบริการ ผูรับบริการและประชาชน/ชุมชน (3P safety)  ดวยการ
ปรับปรุงระบบบริการ (Redesign Service) และ Digital transformation 

 ประชาชนไววางใจ หมายถึง 
 - ประชาชนมีสุขภาพดี มีความพึงพอใจและไววางใจการบริการ รวมถึงมีผลลัพธการรักษาที่ดี 

 การแพทยแผนไทยและสมุนไพรระดับนานาชาติ หมายถึง 
- มีผลิตภัณฑสมุนไพร การบริการ รวมถึงองคความความรู งานวิจัย นวัตกรรมดานการแพทยแผนไทย
และสมุนไพรที่ไดรับการยอมรับในระดับนานาชาติ 

3.2 พันธกิจ (Mission) 
1) บริการทางการแพทยที่มีมาตรฐาน โรงพยาบาลตติยภูมิระดับสูง (Premium Hospital) 
2) ศูนยความเปนเลิศดานการแพทยแผนไทย สมุนไพร และการแพทยผสมผสาน 
3) เปนองคกรที่มีการบริหารจัดการดานบุคลากรและทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ 
4) ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกชั้นนำ 

3.3 เปาหมายสูงสุด (Ultimate Goal) 
1) ประชาชนสุขภาพด ี
2) เจาหนาที่มีความสุข 
3) โรงพยาบาลยั่งยืน 

3.4 ประเด็นยุทธศาสตร (Strategic Issue) 
1) สงเสริม ปองกัน คุมครองจากโรคและภัยสุขภาพ (Promotion, Prevention and Protection) 
2) ศักยภาพ คุณภาพการบริการ และความปลอดภัย (Service) 
3) การแพทยแผนไทยและสมุนไพร (Thai Traditional Medicine) 
4) Research and Innovation 
5) บุคลากรและความผูกพันในองคกร (People) 
6) บริหารจัดการองคกร (Governance) 
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3.5 กลยุทธ (Strategy) 
1) การพัฒนาระบบการดูแลผูปวย NCD  
2) การสรางความรูสุขภาพดวยเทคโนโลย ี
3) Smart PP&P (Health Delivery, Application)  
4) การพัฒนาระบบเฝาระวัง ปองกัน รักษา และควบคุมโรคติดตอ อุบัติใหม อุบัติซำ้ 
5) ลดแออัด ลดรอคอย 
6) พัฒนาเครือขาย PCC 
7) พัฒนาคุณภาพและความปลอดภัย 
8) Excellence Center, Service Plan 
9) Digital Transformation 
10) Excellence Center In TTM 
11) พัฒนางานวิจัยสูสากล 
12) Integrated Medicine 
13) การสรางความรอบรูดานการแพทยแผนไทยดวยเทคโนโลย ี
14) พัฒนา HR Blueprint 
15) พัฒนาศักยภาพบุคลากรทุกระดับ 
16) ขับเคลื่อนคานิยม TRUST 
17) เสริมสรางความผูกพันในองคกร 
18) พัฒนาองคกรแหงการเรียนรู 
19) พัฒนาระบบธรรมาภิบาล และองคกรคุณภาพ 
20) HAIT 
21) Green & Clean Hospital 
22) เพ่ิมประสิทธิภาพการจัดเก็บรายได ควบคุมรายจาย และ Utilization Management 
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3.6 จุดเนนในการพัฒนาคุณภาพในป 2568 - 2570 
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3.7 แผนที่ยุทธศาสตร การแปลงยุทธศาสตรสูการปฏิบัติ 

3.7.1 House Model 
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3.7.2 แผนท่ียุทธศาสตร ป 2568 - 2570 



แผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ระยะ 3 ป (พ.ศ. 2568-2570)  

หนา 18 

 

 
 
 
 
 
 

สวนที่ 4 ตัวช้ีวัดการดำเนินงานตามแผนยุทธศาสตร 
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4.1 ตารางแสดงความเชื่อมโยงยุทธศาสตร โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 

ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2568 - 2570 

ประเด็นยุทธศาสตรที่ 1 สงเสริม ปองกัน คุมครองจากโรคและภัยสุขภาพ (Promotion, Prevention and Protection) 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
1. สงเสริม ปองกัน คุมครอง
จากโรคและภัยสุขภาพ 
(PP&P) 

1. ประชาชนสุขภาพดี 1. การพัฒนาระบบดูแลผูปวย 
NCD 

1. รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย
กลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน 

กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิริ  

  2. รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย
กลุมสงสัยปวยโรคความดันโลหิตสูง 
3. อัตราปวยรายใหมของโรคเบาหวาน
ตอแสนประชากรในปงบประมาณ 
4. อัตราปวยรายใหมของโรคความดัน
โลหิตสูงตอแสนประชากรใน
ปงบประมาณ 
5. รอยละผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคุม
ระดับน้ำตาลไดดี 
6. รอยละผูปวยโรคความดันโลหิตสูงท่ี
ควบคุมความดันโลหิตไดดี 

 

 

 



แผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร จังหวัดปราจีนบุรี ระยะ 3 ป (พ.ศ. 2568-2570)  

หนา 20 

 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
1. สงเสริม ปองกัน คุมครอง
จากโรคและภัยสุขภาพ 
(PP&P) 

1. ประชาชนสุขภาพดี 2. พัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูม ิ 7. รอยละของผูปวยไดรับการติดตาม  
สงตอ-สงกลับ และใหปรึกษาดานบริการ
สุขภาพของผูปวย NCD ในเครือขาย  

กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางสาวภัคปภัสร พัตธนชลวัฒน  

  
8. รอยละของหนวยบริการปฐมภูมิและ
เครือขายหนวยบริการปฐมภูมิที่ 
เปดใหบริการในพ้ืนที่ไดรับการนิเทศ 
กำกับ ติดตามตามมาตรฐาน 
9. รอยละของการดูแลแพทยทางไกล 
(telehealth) เพ่ิมขึ้น 

3. การพัฒนาระบบการเฝา
ระวังปองกันรักษาโรคจากการ
ทำงาน และภัยสุขภาพ 

10. รอยละผูรับบริการเขาถึงการรักษา 
และวินิจฉัย  

กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางสาวไอรฎา คงคาชัย  
นางสาวปราณ ีผลมานะ 

4. การพัฒนาระบบเฝาระวัง 
ปองกัน รักษา และควบคุม
โรคตดิตอ อุบัติใหม อุบัติซ้ำ 

11. ระดับความสำเร็จการดำเนินงาน 
EOC 

กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางสาวพีรดา แสงจันทร 

2. ประชาชนมีความรูรอบ
ดานสุขภาพ 

5. การสรางความรูและเผยแพร
สื่อสุขภาพดวยเทคโนโลยี 
(Social Media) 

12. รอยละของการเผยแพรสื่อทาง
สุขภาพดวยเทคโนโลยีอยางนอย  
12 ครั้ง/ป 

กลุมงานสุขศึกษา / 
นายภาณุพงศ สังขมงคล 

13. รอยละของการเขาถึงสื่อดาน
สุขภาพดวยเทคโนโลยีเพ่ิมข้ึน 

กลุมงานสุขศึกษา / 
นางสาวอารียา จำปาสี 

6. สงเสริมการเขาถึง 
Digital Health Application 

14. รอยละของประชาชนลงทะเบียน
และใชงาน Health ID 

กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นายอารักษ ลือขจร 
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ประเด็นยุทธศาสตร ที่ 2 ศักยภาพ คุณภาพการบริการ และความปลอดภัย (Service) 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
2. ศักยภาพ คุณภาพบริการ 
และความปลอดภัย 
(Service) 

1. ศนูยความเชี่ยวชาญและ
เครือขายบริการ ที่มี
คุณภาพ 

1. เพ่ิมศักยภาพการบริการ 15. ผานมาตรฐานคุณภาพสถานพยาบาล กลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ / 
นางสาวนภาภร โพธิ์ศร ี

16. CMI กลุมงานยุทธศาสตรและแผนฯ / 
นางสาวนุสรา ทราวดีพิมุข 

17. Refer Out ในศูนยเชี่ยวชาญ ลดลง 
- Stroke 
- มะเร็ง 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน / 

นางเพชรรัตน มูลพลาศัย 
18. รอยละของผูปวยมะเร็ง 5 อันดับ
แรก ไดรับการรักษาภายในระยะเวลาที่
กำหนด 
1) การผาตัด ไมเกิน 4 สัปดาห 
2) การใหเคมีบำบัด ไมเกิน 6 สัปดาห 
3) รังสีรักษา ไมเกิน 6 สัปดาห 

กลุมการพยาบาล /  
นางวัชรี สงพอ 

19. รอยละการเสียชีวิตในผูปวย 
Pneumonia 

กลุมการพยาบาล /  
นางรัชดาภรณ ไผจันทร 

20. รอยละการเสียชีวิตในผูปวย 
Severe Sepsis และ Septic Shock 

กลุมการพยาบาล /  
นางรัชดาภรณ ไผจันทร 

21. รอยละการรอดชีวิตของทารกคลอด
กอนกำหนด น้ำหนัก <1500 กรัม 

กลุมการพยาบาล /  
นางสาวอรทัย ครองศลิป 

22. รอยละของจำนวนผูปวยทั้งหมด  
ตอปในกลุมโรคที่ใหบริการ ODS 

กลุมการพยาบาล /  
นางประดับพร ปติพร 
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ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
2. ศักยภาพ 
คุณภาพบริการ 
และความปลอดภัย 
(Service) 

2. เพ่ิมการเขาถึงบริการ 2. Lean Management 23. ระยะเวลารอคอยที่ OPD ลดลง 
- มี Lab 
- ไมมี Lab 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / 

นางวัชรี สงพอ 
3. ผูรับบริการ/ผูใหบริการ
ปลอดภัย 

3. RM 24. ผาตัด ผิดคน ผิดขาง ผิดตำแหนง 
ผิดหัตถการ 

กลุมการพยาบาล / 
นางภัทราพร ใจฉลาด 

25. แพยาซ้ำ กลุมงานเภสัชกรรม / 
นางวัจนา ตั้งความเพียร 

26. ใหเลือดผิดคนผิดหมู กลุมงานเทคนิคการแพทยฯ / 
นางผกามาศ ตะนัง 

27. บุคลากรติดวัณโรคใหม กลุมงานอาชีวเวชกรรม / 
นางสาวไอรฎา คงคาชัย 

4. ผูรับบริการไววางใจ 4. เพ่ิมศักยภาพและการเขาถึง 28. ผูประกันตนเพ่ิมข้ึน กลุมงานประกันสังคม / 
นางสาวอัจฉรา บุตรรักษ 

29. ลดการสงตอกลุมโรค Adj. RW <2 กลุมการพยาบาล /  
นางบุษกร สืบซึ้ง 

30. รอยละความพึงพอใจของ
ผูรับบริการแผนกผูปวยใน 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 

31. รอยละความพึงพอใจของ
ผูรับบริการแผนกผูปวยนอก 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 
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ประเด็นยุทธศาสตร ที่ 3 การแพทยแผนไทยและสมุนไพร (Thai Traditional Medicine) 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
3. การแพทยแผนไทยและ
สมุนไพร (TTM) 

1. พัฒนาบริการดาน
การแพทยแผนไทยและ
สมุนไพรใน PCT 

1. Developing an Efficient 
Medical Integration Model 

32. เพ่ิมการใหบริการดานการแพทย
แผนไทยและสมุนไพรใน PCT อยางนอย 
1 กลุมอาการ/โรค ตอป 

กลุมงานการแพทยแผนไทย 
และการแพทยทางเลือก / 

นางสาวเบญจวรรณ หมายมั่น 
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ประเด็นยุทธศาสตร ที่ 4 Research & Innovation 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
4. Research & 
Innovations 

1. เปนองคกรแหงการ
เรียนรู การพัฒนางานวิจัย
สูระดับสากล 

1. จัดตั้ง Abhaibhubaijhr 
Research Center 
- R2R 
- R&D 
- Clinical 
- Med-education 
- การพัฒนางานวิจัยสูระดับ
สากล 

33. มีศูนย Abhaibhubaijhr Research 
Center 
- งานวิจัย (R2R / R&D / Clinical) 
นำเสนอระดับประเทศและนานาชาต ิ

1. กลุมงานการแพทยแผนไทยฯ 
2. กลุมภารกิจดาน พรส. 

3. ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก 
4. กลุมการพยาบาล 

5. กลุมงานพัฒนาคณุภาพฯ / 
นางสาวเพ็ญศรี เงินทอง 

34. Med-Education นำเสนอและ
ตีพิมพระดับนานาชาติ  

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก / 
นางสาวหทัยชนก ประดิษฐผล 

35. อภัยภูเบศเวชสารผานการประเมิน  
Tier 2 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก /
นางสาวหทัยชนก ประดิษฐผล 
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ประเด็นนยุทธศาสตร ที่ 5 บุคลากรและความผูกพันในองคกร (People) 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
5. บุคลากรและความผูกพัน
ในองคกร 
(People) 
 

1. บุคลากรมีสมรรถนะสูง 1. พัฒนา HR Blueprint 7 
สาขา 

36. รอยละบุคลากรไดรับการพัฒนาตาม
แผนพัฒนารายบุคคล 

กลุมภารกิจดาน พรส. / 
นางสาวเพ็ญศรี เงินทอง 

2. บุคลากรมีความผูกพัน 2. การพัฒนาระบบการบริหาร
จัดการบุคลากร 

37. HAPPINOMETER กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล /
นางสาวเพ็ญศรี เงินทอง 

38. ความผูกพันในองคกร กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล /
นางสาวเพ็ญศรี เงินทอง 
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ประเด็นยุทธศาสตร ที่ 6 บริหารจัดการองคกร (Governance) 

ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ตัวช้ีวัด กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ 
6. บริหารจัดการองคกร 
(Governance) 

1.มีเสถียรภาพทางการเงิน
การคลัง 

1. เพ่ิมประสิทธิภาพการจัดเก็บ
รายได ควบคุมรายจาย และ 
Utilization Management 

39. ระดับวิกฤตทางการเงิน กลุมงานบัญชี /  
นางสาวอภิญญา สุนิปา 

40. Total Performance Score (TPS) กลุมงานบัญชี /  
นางสาวอภิญญา สุนิปา 

41. เงินบำรุงคงเหลือสุทธิ มากกวา  
450 ลานบาท 

กลุมงานบัญชี /  
นางสาวอภิญญา สุนิปาปา 

2. เปนองคกรที่ม ี 
ธรรมาภิบาล 

1. พัฒนาระบบธรรมาภิบาล
และองคกรคุณภาพ 

42. รอยละตัวชี้วัดระดับกลยุทธ 
ผานเกณฑ 

กลุมงานยุทธศาสตรและแผนฯ / 
นางสาวนุสรา ทราวดีพิมุข 

2. พัฒนาระบบธรรมาภิบาล
ขอมูล(Data Governance) 

43. ระดับความพรอมของธรรมาภิบาล
ขอมูลภาครัฐ 

กลุมงานสุขภาพดิจิทัล / 
นายศิววิศว ศรีมรรควัฒน 

44. Cyber security ไดมาตรฐาน กลุมงานเทคโนโลยีสารสนเทศ /
นายปฐมพงศ สุภาพ 

45. ระดับ Smart Hospital กลุมงานเทคโนโลยีสารสนเทศ /
นายปฐมพงศ สุภาพ 

3. สิ่งแวดลอมสะอาด 
ปลอดภัย ถูกตองตาม
มาตรฐาน 

3. Green & Clean Hospital 46. รอยละของโรงพยาบาลท่ีพัฒนา
อนามัยและสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ 
Green & Clean Hospital 

กลุมงานบริหารทั่วไป / 
นางปณัชดา ออนนอม 
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4.2 ตัวชี้วัดระดับองคกรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
ปงบประมาณ 2568-2570 

(Strategic KPI) 
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4.2 ตัวช้ีวัดระดับองคกรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ปงบประมาณ 2568 - 2570 (Strategic KPI) 

วิสัยทัศน  ลำดับ ตัวช้ีวัด 
เปาหมาย 

ผลงาน 2568 - 2570 ป 2568 ป 2569 ป 2570 
ศูนยเชี่ยวชาญ
ระดับสูง 

1 CMI 2 1.9 1.9 2 
2  ผานมาตรฐานคุณภาพสถานพยาบาล Advanced HA Re-Accreditation 5th Re-Accreditation 5th Advanced HA 

3 Refer Out ในศูนยเชี่ยวชาญ ลดลง 

- Stroke ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 
- มะเร็ง ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 

4 DSC ปละ 1 เรื่อง 1 1 1 1 

5 รอยละผูปวยวิกฤตฉุกเฉินเสียชีวิต  
(Triage Level 1) ภายใน 24 ชั่วโมง 

<5% <6% <6% <5% 

6 รอยละการเสียชีวิตผูปวย STEMI <10% <10% <10% <10% 
7 รอยละการเสียชีวิต Ischemic Stroke  <5% <5% <5% <5% 
8 รอยละการเสียชีวิต Hemorrhagic Stroke <30% <30% <30% <30% 

9 รอยละการเสียชีวิตในผูปวยโรคมะเร็ง      

- มะเร็งลำไส ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 

- มะเร็งเตานม ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 

10 เสถียรภาพการเงินการคลัง 0A 0B 0B+ 0A 

11 รอยละนักศึกษาแพทยที่เขาศึกษาใน 
ศูนยแพทยสำเร็จการศึกษาและไดรับ 
ใบประกอบวิชาชีพ (National License) 
ภายในระยะเวลาที่กำหนด 

100% 100% 100% 100% 

12 ศูนยดัชนีการอางอิงวารสารไทย (TCI) Level 1 ผานเกณฑประเมิน Level 2 Level 1 
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พันธกิจ  ลำดับ ตัวช้ีวัด 
เปาหมาย 

ผลงาน 2568 - 2570 ป 2568 ป 2569 ป 2570 
เทคโนโลยีทันสมัย 13 ผานมาตรฐาน HAIT Plus  HAIT 3+ ระดับ 1+ ระดับ 2+ HAIT 3+ 

ประชาชนไววางใจ 14 ผูประกันตนเพิ่มมากขึ้น ≥20% ≥20% ≥20% ≥20% 
15 ลดการสงตอผูปวยกลุมโรค Adj. RW <2 ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 
16 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการแผนกผูปวยใน >85% >85% >85% >85% 
17 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการแผนกผูปวยนอก >85% >85% >85% >85% 
18 ขอรองเรียนลดลง ลดลง ลดลง ลดลง ลดลง 

การแพทยแผน
ไทยและสมุนไพร 
ระดับนานาชาติ 

19 เพ่ิมการใหบริการดานการแพทยแผนไทยและสมุนไพรใน 
PCT อยางนอย 1 กลุมอาการ/โรค ตอป 

≥1 กลุมอาการ/
โรค/ป 

9 กลุมอาการ/
โรค 

10 กลุมอาการ/
โรค 

11 กลุมอาการ/
โรค 
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4.3 ตัวชี้วัดแผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
ปงบประมาณ 2568 - 2570 

(Strategic KPI) 
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4.3 ตัวช้ีวัดแผนยุทธศาสตรโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร ปงบประมาณ 2568 - 2570 (Strategic KPI)  

ประเด็นยทุธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ลำดับ ตัวชี้วดั 
เปาหมาย 

กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ กำกับตดิตาม 
2568 2569 2570 

1. สงเสริม ปองกัน 
คุมครองจากโรค
และภัยสุขภาพ 
(PP&P) 

1. ประชาชนสุขภาพด ี 1. การพัฒนาระบบดูแลผูปวย 
NCD 

1 รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย
กลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน 

≥74 ≥76 ≥78 กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

ผูชวย 
ผูอำนวยการ 
ดานปฐมภูมิ  

/ 
รอง 

ผูอำนวยการ 
ฝายการแพทย 

คนที่ 2 

2 รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัย
กลุมสงสัยปวยโรคความดันโลหิตสูง 

≥90 ≥93 ≥95 กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

3 อัตราปวยรายใหมของโรคเบาหวานตอ
แสนประชากรในปงบประมาณ 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

4 อัตราปวยรายใหมของโรคความดัน
โลหิตสูงตอแสนประชากรใน
ปงบประมาณ 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

ลดลง
จากปงบ
ที่ผานมา 

กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

5 รอยละผูปวยโรคเบาหวานท่ีควบคมุ
ระดับน้ำตาลไดดี 

≥40 ≥40 ≥40 กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

6 รอยละผูปวยโรคความดนัโลหิตสูงท่ี
ควบคุมความดันโลหิตไดด ี

≥60 ≥60 ≥60 กลุมงานเวชกรรมสังคม / 
นางเยาวลักษณ รุงศิร ิ 

2. พัฒนาระบบสุขภาพปฐมภูม ิ 7 รอยละของผูปวยไดรบัการตดิตาม  
สงตอ-สงกลับ และใหปรึกษาดาน
บริการสุขภาพของผูปวย NCD  
ในเครือขาย  

100 100 100 กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางสาวภัคปภัสร พัตธนชลวัฒน  

8 รอยละของหนวยบรกิารปฐมภูมิและ
เครือขายหนวยบริการปฐมภูมิที่เปด
ใหบริการในพื้นที่ไดรับการนิเทศ กำกับ 
ติดตามตามมาตรฐาน 

100 100 100 กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางสาวภัคปภัสร พัตธนชลวัฒน  

9 รอยละของการดูแลแพทยทางไกล 
(Telehealth) เพิ่มขึ้น 

เพิ่มขึ้น 
10% 

จากปที่
ผานมา 

เพิ่มขึ้น
10% 

จากปที่
ผานมา 

เพิ่มขึ้น
10% 

จากปที่
ผานมา 

กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางสาวภัคปภัสร พัตธนชลวัฒน  
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ประเด็นยทุธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ลำดับ ตัวชี้วดั 
เปาหมาย 

กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ กำกับตดิตาม 
2568 2569 2570 

1.สงเสริม ปองกัน 
คุมครองจากโรค
และภัยสุขภาพ 
(PP&P) 

1. ประชาชนสุขภาพด ี 3. การพัฒนาระบบการเฝา
ระวังปองกันรักษาโรคจากการ
ทำงาน และภัยสุขภาพ 

10 รอยละผูรับบริการเขาถึงการรักษา และ
วินิจฉยั  

100 100 100 กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางสาวไอรฎา คงคาชัย  
นางสาวปราณ ีผลมานะ  

ผูชวย 
ผูอำนวยการ 
ดานปฐมภูมิ  

/ 
รอง 

ผูอำนวยการ 
ฝายการแพทย 

คนที่ 2 

4. การพัฒนาระบบเฝาระวัง 
ปองกัน รักษา และควบคุม
โรคติดตอ อุบัติใหม อบุัติซำ้ 

11 ระดับความสำเร็จการดำเนินงาน EOC ระดับ 5 ระดับ 5 ระดับ 5 กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นางสาวพีรดา แสงจันทร 

2. ประชาชนมีความรู
รอบดานสุขภาพ 

5. การสรางความรูและ
เผยแพรสื่อสุขภาพดวย
เทคโนโลยี (Social Media) 

12 รอยละของการเผยแพรสื่อทางสุขภาพ
ดวยเทคโนโลยีอยางนอย 12 คร้ัง/ป 

N/A   กลุมงานสุขศึกษา / 
นายภาณุพงศ สังขมงคล  

13 รอยละของการเขาถึงสื่อดานสขุภาพ
ดวยเทคโนโลยีเพ่ิมขึ้น 

เพิ่มขึ้น
10% 

จากปที่
ผานมา 

เพิ่มขึ้น
10% 

จากปที่
ผานมา 

เพิ่มขึ้น
10% 

จากปที่
ผานมา 

กลุมงานสุขศึกษา / 
นางสาวอารยีา จำปาสี  

6. สงเสริมการเขาถึง 
Digital Health Application 

14 รอยละของประชาชนลงทะเบียนและ 
ใชงาน Health ID 

50 60 70 กลุมงานเวชกรรมสงัคม / 
นายอารักษ ลอืขจร 

2. ศักยภาพ 
คุณภาพบริการ 
และความปลอดภัย 
(Service) 

1. ศูนยความเชีย่วชาญ
และเครือขายบริการ 
ที่มีคุณภาพ 

1. เพิ่มศักยภาพการบริการ 15 ผานมาตรฐานคุณภาพสถานพยาบาล Re-Acc 
5th 

Re-Acc 
5th 

A-HA กลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ / 
นางสาวนภาภร โพธิ์ศร ี

รอง
ผูอำนวยการ

ฝายการแพทย
คนที่ 1 

/ 
ผูชวย 

ผูอำนวยการ 
ดานประกัน

สุขภาพ 

16 CMI 1.9 1.9 2 กลุมงานยุทธศาสตรและแผนงานฯ / 
นางสาวนุสรา ทราวดีพิมุข 

17 Refer Out ในศูนยเชีย่วชาญ ลดลง 
1. Stroke ลดลง ลดลง ลดลง กลุมงานการพยาบาลผูปวย 

อุบัตเิหตุและฉุกเฉิน / 
นางเพชรรัตน มูลพลาศัย 

2. มะเร็ง ลดลง ลดลง ลดลง กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อุบัตเิหตุและฉุกเฉิน / 

นางเพชรรัตน มูลพลาศัย 
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ประเด็นยทุธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ลำดับ ตัวชี้วดั 
เปาหมาย 

กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ กำกับตดิตาม 
2568 2569 2570 

2. ศักยภาพ 
คุณภาพบริการ 
และความปลอดภัย 
(Service) 

1. ศูนยความเชีย่วชาญ
และเครือขายบริการ 
ที่มีคุณภาพ 

1. เพิ่มศักยภาพการบริการ 18 รอยละของผูปวยมะเรง็ 5 อันดบัแรก ไดรับการรักษาภายในระยะเวลาที่กำหนด รอง
ผูอำนวยการ

ฝายการแพทย
คนที่ 1 

/ 
ผูชวย 

ผูอำนวยการ 
ดานประกัน

สุขภาพ 

1. การผาตัด ไมเกิน 4 สัปดาห ≥70% ≥70% ≥70% กลุมการพยาบาล /  
นางวัชร ีสงพอ 

2. การใหเคมีบำบัด ไมเกิน 6 สปัดาห ≥70% ≥70% ≥70% กลุมการพยาบาล /  
นางวัชร ีสงพอ 

3. รังสีรักษา ไมเกิน 6 สัปดาห ≥60% ≥60% ≥60% กลุมการพยาบาล /  
นางวัชร ีสงพอ 

19 รอยละการเสียชีวิตในผูปวย 
Pneumonia 

<20% <20% <20% กลุมการพยาบาล /  
นางรัชดาภรณ ไผจันทร 

20 รอยละการเสียชีวิตในผูปวย Severe 
Sepsis และ Septic Shock 

<25% <25% <25% กลุมการพยาบาล /  
นางรัชดาภรณ ไผจันทร 

21 รอยละการรอดชีวิตของทารกคลอด
กอนกำหนด น้ำหนัก <1,500 กรัม 

>80% >80% >80% กลุมการพยาบาล /  
นางสาวอรทัย ครองศิลป 

22 รอยละของจำนวนผูปวยทั้งหมดตอปใน
กลุมโรคท่ีใหบริการ ODS 

≥20% ≥20% ≥20% กลุมการพยาบาล /  
นางประดับพร ปติพร 

2. เพิ่มการเขาถึงบริการ 2. Lean Management 23 ระยะเวลารอคอยที่ OPD ลดลง 
1. มี Lab <120 

นาที 
<120 
นาที 

<120 
นาที 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 

2. ไมมี Lab <80 
นาที 

<80 
นาที 

<80 
นาที 

กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 

3. ผูรับบริการ / 
ผูใหบริการ ปลอดภัย 

3. RM 24 ผาตัด ผิดคน ผิดขาง ผิดตำแหนง  
ผิดหัตถการ 

0 0 0 กลุมการพยาบาล /  
นางภัทราพร ใจฉลาด 

25 แพยาซ้ำ 0 0 0 กลุมงานเภสัชกรรม /  
นางวัจนา ตั้งความเพียร 

26 ใหเลือดผิดคนผิดหมู 0 0 0 กลุมงานเทคนิคการแพทยฯ / 
นางผกามาศ ตะนัง 

27 บุคลากรติดวัณโรคใหม 0 0 0 กลุมงานอาชีวเวชกรรม / 
นางสาวไอรฎา คงคาชัย 
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ประเด็นยทุธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ลำดับ ตัวชี้วดั 
เปาหมาย 

กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ กำกับตดิตาม 
2568 2569 2570 

2. ศักยภาพ 
คุณภาพบริการ 
และความปลอดภัย 
(Service) 

4. ผูรับบริการ
ไววางใจ 

4. เพิ่มศักยภาพและการเขาถึง 28 ผูประกันตนเพิ่มขึ้น ≥20% ≥20% ≥20% กลุมงานประกันสังคม / 
นางสาวอัจฉรา บุตรรักษ 

รอง
ผูอำนวยการ

ฝายการแพทย
คนที่ 1 

/ 
ผูชวย 

ผูอำนวยการ 
ดานประกัน

สุขภาพ 

29 ลดการสงตอกลุมโรค Adj. RW <2 ลดลง ลดลง ลดลง กลุมการพยาบาล /  
นางบุษกร สืบซึ้ง 

30 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ
แผนกผูปวยใน 

>85% >85% >85% กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 

31 รอยละความพึงพอใจของผูรับบริการ
แผนกผูปวยนอก 

>85% >85% >85% กลุมงานการพยาบาลผูปวย 
อายุรกรรม / นางวัชรี สงพอ 

3. การแพทยแผน
ไทยและสมุนไพร 
(TTM) 

1. พัฒนาบรกิารดาน
การแพทยแผนไทย
และสมุนไพรใน PCT  

Developing an Efficient 
Medical Integration Model 

32 เพ่ิมการใหบริการดานการแพทย 
แผนไทยและสมุนไพรใน PCT 
อยางนอย 1 กลุมอาการ/โรค ตอป 

9 กลุม
อาการ/

โรค 

10 กลุม
อาการ/

โรค 

11 กลุม
อาการ/

โรค 

กลุมงานการแพทยแผนไทย 
และการแพทยทางเลือก / 

นางสาวเบญจวรรณ หมายมั่น 

ผูชวย 
ผูอำนวยการ 

ดานการแพทย 
แผนไทยและ 
การแพทย 
ทางเลือก 

4. Research & 
Innovations 

1. เปนองคกรแหงการ
เรยีนรู การพัฒนา
งานวิจัยสูระดับสากล 

จัดตั้ง Abhaibhubaijhr 
Research Center 
- R2R 
- R&D 
- Clinical 
- Med-education 
- การพัฒนางานวิจัยสูระดับ
สากล 

33 มีศูนย Abhaibhubaijhr Research 
Center 
- งานวิจัย (R2R / R&D / Clinical) 
นำเสนอระดับประเทศและนานาชาต ิ

3 เรื่อง 5 เรื่อง 10 เรื่อง 1. กลุมงานการแพทยแผนไทยฯ 
2. กลุมภารกจิดาน พรส. 

3. ศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลินิก 
4. กลุมการพยาบาล 

5. กลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ / 
นางสาวเพ็ญศรี เงนิทอง 

รอง 
ผูอำนวยการ 
กลุมภารกจิ
ดาน พรส. 

34 Med-Education นำเสนอและตีพิมพ
ระดับนานาชาต ิ 

3 เรื่อง 5 เรื่อง 10 เรื่อง ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก /
นางสาวหทยัชนก ประดิษฐผล 

ผูอำนวยการ 
ศูนยแพทยฯ 

35 อภัยภูเบศเวชสารผานการประเมิน  
tier 2 

ผาน  
tier 2 

tier 2  tier 2 ศนูยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลนิิก /
นางสาวหทยัชนก ประดิษฐผล 

ผูอำนวยการ 
ศูนยแพทยฯ 

/ 
รอง 

ผูอำนวยการ 
กลุมภารกจิ
ดาน พรส. 
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ประเด็นยทุธศาสตร เปาประสงค กลยุทธ ลำดับ ตัวชี้วดั 
เปาหมาย 

กลุมงาน / ผูรับผิดชอบ กำกับตดิตาม 
2568 2569 2570 

5. บุคลากรและ
ความผูกพันใน
องคกร 
(People) 
 

1. บุคลากรมี
สมรรถนะสูง 

1. พัฒนา HR Blueprint 7 
สาขา 

36 รอยละบุคลากรไดรับการพัฒนาตาม
แผนพัฒนารายบุคคล 

>80% >80% >80% กลุมภารกจิดาน พรส. / 
นางสาวเพ็ญศรี เงนิทอง 

รอง 
ผูอำนวยการ 
กลุมภารกจิ
ดาน พรส. 

2. บุคลากรมีความ
ผูกพัน 

2. การพัฒนาระบบการบริหาร
จัดการบุคลากร 

37 HAPPINOMETER >65% >65% >65% กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล /
นางสาวเพ็ญศรี เงนิทอง 

รอง
ผูอำนวยการ

ฝายการแพทย
คนที่ 2 

38 ความผูกพันในองคกร >70% >70% >70% กลุมงานพัฒนาทรัพยากรบุคคล /
นางสาวเพ็ญศรี เงนิทอง 

6. บริหารจัดการ
องคกร 
(Governance) 

1.มีเสถียรภาพทาง
การเงินการคลัง 

1. เพิ่มประสิทธิภาพการ
จัดเก็บรายได ควบคมุรายจาย 
และ Utilization 
Management 

39 ระดับวิกฤตทางการเงิน 0B 0B+ 0A กลุมงานบัญชี /  
นางสาวอภิญญา สุนิปา 

รอง
ผูอำนวยการ
ฝายบริหาร 40 Total Performance Score (TPS) ระดับ C ระดับ B ระดับ A กลุมงานบัญชี /  

นางสาวอภิญญา สุนิปา 
41 เงนิบำรงุคงเหลือสุทธิ มากกวา  

450 ลานบาท 
>450

ลานบาท 
>450

ลานบาท 
>450

ลานบาท 
กลุมงานบัญชี /  

นางสาวอภิญญา สุนิปาปา 
2. เปนองคกรที่ม ี 
ธรรมาภิบาล 

1. พัฒนาระบบธรรมาภิบาล
และองคกรคณุภาพ 

42 รอยละตัวชีว้ัดระดับกลยุทธผานเกณฑ >80% >80% >80% กลุมงานยุทธศาสตรและแผนฯ / 
นางสาวนุสรา ทราวดีพิมุข 

รอง 
ผูอำนวยการ 

ฝายการแพทย 
คนที่ 2 

2. พัฒนาระบบธรรมาภิบาล
ขอมูล(Data Governance) 

43 ระดับความพรอมของธรรมาภิบาล
ขอมูลภาครัฐ 

ระดับ 3 ระดับ 4 ระดับ 5 กลุมงานสุขภาพดิจิทัล / 
นายศิววิศว ศรีมรรควัฒน 

รอง
ผูอำนวยการ
กลุมภารกจิ

สุขภาพดิจิทัล 
44 Cyber security ไดมาตรฐาน ผาน ผาน ผาน กลุมงานเทคโนโลยีสารสนเทศ /

นายปฐมพงศ สุภาพ 
45 ระดับ Smart Hospital ระดับ 

เพ็ชร 
ระดับ 
เพ็ชร 

ระดับ 
เพ็ชร 

กลุมงานเทคโนโลยีสารสนเทศ /
นายปฐมพงศ สุภาพ 

3. สิ่งแวดลอมสะอาด 
ปลอดภัย ถูกตองตาม
มาตรฐาน 

3. Green & Clean Hospital 46 รอยละของโรงพยาบาลท่ีพัฒนาอนามยั
และสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ  
Green & Clean Hospital 

ผาน
เกณฑ 

ผาน
เกณฑ 

ผาน
เกณฑ 

กลุมงานบริหารทั่วไป / 
นางปณัชดา ออนนอม 

รอง
ผูอำนวยการ
ฝายบริหาร 
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