
รายงานผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัตกิาร 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

(ไตรมาสที่ 1-2) 



ยุทธศาสตร์ที่ 1 : ความม่ันคงด้านการเงิน 
เป้าประสงค์ที่ 1 : โรงพยาบาลมีระบบบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ ส่งผลให้มีความม่ันคงด้านการเงิน 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
1. การเพิ่ม
ศักยภาพใน
การสร้าง
รายได้

1.1 การพัฒนา
และขยายบริการ
หน่วยงานท่ีมี
ศักยภาพในการ
แข่งขัน 

1.1.1 โครงการพัฒนา
และขยายการให้บริการ 
สำหรับหน่วยงานท่ีมี
ศักยภาพในการแข่งขัน 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้อยละของ
หน่วยงานท่ีกำหนด
สามารถสรา้งรายได้
เพิ่มขึ้น ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 5 ต่อปี 

ร้อยละ 50 (2/4) 
เปรียบเทยีบ 

ไตรมาสที่ 1-4 
ของปีงบ 67 กับ 68 

1) โรงพยาบาลจักษุบ้านแพ้ว
เพิ่มขึ้นร้อยละ 19.09

2) ศูนย์ตรวจสุขภาพเคลื่อนที่
เพิ่มขึ้นร้อยละ 4.22

3) ศูนย์สุขภาพดี
เพิ่มขึ้นร้อยละ 0.62

4) งานศูนย์อาหาร
เพิ่มขึ้นร้อยละ 28.12

- หน่วยงานท่ีกำหนด
ร้อยละ 80 สามารถ
สร้างรายได้เพิ่มขึ้น
ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 5 ต่อปี  
หน่วยงานท่ีกำหนด
ได้แก่
1) งานศูนย์อาหาร
2) ศูนย์ความงาม
3) ศูนย์เลสิก
4) แพทย์แผนไทย
5) งานประกันชีวิต

ร้อยละ 80 (4/5) 
เทียบไตรมาสท่ี 1-2  
ปีงบ 68 กับ 69 
1) ศูนย์อาหาร
ลดลงร้อยละ -8.12
2) ศูนย์ความงาม
เพิ่มขึ้นร้อยละ 26.74
3) ศูนย์เลสิก
ปีงบ 68 เปิดให้บริการ
5 มี.ค. 68
เพ่ิมขึ้นร้อยละ 1,218.55
4) แพทย์แผนไทย
เพ่ิมขึ้นร้อยละ 19.91
5) งานประกันชีวิต
เพ่ิมขึ้นร้อยละ 11.26

16,895,600 5,952,964 

1.1.2 การสร้างศักยภาพ 
ให้หน่วยงานท่ีกำหนด
สามารถสร้างรายได้       
ได้ตามเป้าหมาย 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้อยละของหน่วยงาน
ท่ีกำหนดสามารถ
สร้างรายได้ได้ตาม
เป้าหมายท่ีกำหนด

N/A - หน่วยงานท่ีกำหนด
ร้อยละ 80 สามารถ
สร้างรายได้ได้ตาม
เป้าหมาย

N/A 

1) โรงพยาบาล
บ้านแพ้ว
จ.สมุทรสาคร
1,300.21 ล้านบาท

270,046,800 70,650,421.77 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
1) โรงพยาบาลบ้านแพ้ว

จ.สมุทรสาคร
2,086.65 ล้านบาท

2) โรงพยาบาลจักษุบ้านแพ้ว
422.35 ล้านบาท

3) กลุ่มภารกิจด้านหัวใจ
615.07 ล้านบาท

4) กลุ่มภารกิจ
ด้านธุรกิจสุขภาพ

(ศูนย์ตรวจสุขภาพเคลื่อนท่ี 
+ ศูนย์สุขภาพดี)

131.24 ล้านบาท
5) โรงพยาบาลบ้านแพ้ว

สาขาสาทร
415.25 ล้านบาท

2) โรงพยาบาล
จักษุบ้านแพ้ว
261.67 ล้านบาท

3) กลุ่มภารกิจ
ด้านหัวใจ

333.95 ล้านบาท
4) กลุ่มภารกิจ

ด้านธุรกิจสุขภาพ
(ศูนย์ตรวจสุขภาพ
 เคลื่อนท่ี + 
 ศูนย์สุขภาพดี) 
64.32 ล้านบาท 

5) โรงพยาบาล
บ้านแพ้ว
สาขาสาทร
216.41 ล้านบาท

2. การพัฒนา
ระบบบรหิาร
จัดการเพื่อ
การลดต้นทุน

2.1 การจ้าง
เหมาบริการ
หน่วยงาน
ภายนอก 

2.1.1 โครงการจ้างเหมา
บริการหน่วยงาน
ภายนอก 
1) การจ้างเหมาบริการ

งานปราศจากเช้ือเครื่องมือ
แพทย์แบบครบวงจร

2) กำกับติดตามและ
ประเมินผล

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเร็จในการ
จ้างเหมาบริการ
งานปราศจากเชือ้
เคร่ืองมือแพทย์ 
แบบครบวงจร

N/A - สามารถดำเนินการ
การจ้างเหมาบริการ
งานปราศจากเช้ือ
เครื่องมือแพทย์
แบบครบวงจร
ได้ตามแผนงาน
ที่กำหนด

1. ศึกษาความ
เป็นไปได้
ในการจ้างเหมา
2. เตรียมเสนอปรับ
เป็น “การจ้างเหมา
บริการโลจิสติกส”์
วงเงิน 5 ล้านบาท

25,000,000 ยังไม่ใช้
งบประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
2.2 นำ
เทคโนโลยีดิจิทลั
มาใช้เพื่อเพ่ิม
ประสิทธิภาพ  
และลดต้นทุน 
การดำเนินงาน 

2.2.1 โครงการพัฒนา
ระบบการทำงาน โดยใช้
เทคโนโลยีดิจิทลั 
1) ระบบงานสารบรรณ
2) ระบบการแจ้งซ่อม

เครื่องมือแพทย์

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ใน
การนำเทคโนโลยี
ดิจิทัล มาใช้ในการ
เพิ่มประสิทธิภาพ
และลดต้นทุนการ
ดำเนินงาน

1. ดำเนินการพฒันาโปรแกรม
2 ระบบ
1) ระบบการเบิกจ่ายพัสดุ
2) ระบบใบนำทาง

2. มีการทดลองและ
นำไปใช้งาน รวมทั้งติดตาม
ประเมินผลการใช้งาน
เพื่อปรับปรุงระบบ
3. ดำเนินการปรับปรุง
การใช้งานโปรแกรม
ตามข้อเสนอแนะของผู้ใช้งาน
4. สามารถใช้งานได้
อย่างมีประสิทธิผล

- สามารถนำ
เทคโนโลยีดิจิทลัมาใช้
เพื่อเพ่ิมประสิทธิภาพ
และลดต้นทุนการ
ดำเนินงาน
อย่างน้อย 2 ระบบ

1. ดำเนินการพัฒนา
โปรแกรม 2 ระบบ
ได้แก่
1) ระบบงาน

สารบรรณ
2) ระบบการแจ้ง

ซ่อมเครื่องมือแพทย ์
2. มีการทดลองและ
นำไปใช้งาน รวมทั้ง
ติดตามประเมินผล
การใช้งาน เพื่อ
ปรับปรุงระบบ

ไม่ใช้งบ 
(พัฒนาเอง) 

ไม่ใช้งบ 
(พัฒนาเอง) 



ยุทธศาสตร์ที่ 2 : ความม่ันคงด้านชื่อเสียงและบริการ 
เป้าประสงค์ที่ 2 : โรงพยาบาลขยายศักยภาพในการให้บริการ และสร้างความม่ันคงด้านชื่อเสียงและบริการ 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

3. การขยาย
บริการ
โรงพยาบาล
จักษุบ้านแพ้ว

3.1 เปิดบริการ 
ศูนย์ Skin & 
Aesthetic 
แบบครบวงจร 

3.1.1 เปิดบริการศูนย์ 
Skin & Aesthetic 
แบบครบวงจร 
- ปรับปรุงสถานท่ี
- จัดซื้อเครื่องมือ/อุปกรณ์
- เตรียมบคุลากร
- วางแผนการตลาด

ไตรมาสที่ 1 - 2 - ความสำเรจ็ในการ
ขยายบริการไดต้าม
แผนงานท่ีกำหนด

สำเรจ็ 
เปิดให้บริการ 5 มี.ค. 68 
(ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ 
เปิดบริการผู้ป่วยนอก 
Premium clinic ชั้น 4) 

- ขยายบริการ
ได้ตามแผนงาน
ที่กำหนด

สำเร็จ 
เปิดให้บริการได้ตาม
แผนงานทีก่ำหนด 

4,320,000 2,844,000 

3.2 เปิดบริการ     
ศูนย์ผ่าตดั        
เปลี่ยนกระจกตา 
(Cornea transplant) 

3.2.1 เปิดบริการศูนย์
ผ่าตัดเปลีย่นกระจกตา 
(Cornea transplant) 

ไตรมาสที่ 3 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
เปิดบริการได้ตาม
แผนงานท่ีกำหนด

สำเรจ็ 
เปิดให้บริการ 5 มี.ค. 68 
(ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ  
เปิดบริการศูนย์ Lasik) 

- ขยายบริการ
ได้ตามแผนงาน
ที่กำหนด

สำเร็จ 
เปิดบริการ     

ได้ตามแผนงาน 
ที่กำหนด 

111,200.00 110,852 

3.3 การออกหน่วย
เคลื่อนที ่
(การสร้างช่ือเสียง 
ด้วยการทำ CSR 
ให้บริการนอก
สถานท่ี) 

3.3.1 โครงการ 
ออกหน่วยเคลื่อนที ่
- ออกหน่วยผ่าตัด

ต้อกระจกเคลื่อนที่

ไตรมาสที่ 1 - 4 - จำนวนผู้ป่วยท่ี
ได้รับการผา่ตัด
ต้อกระจก
จากหน่วยเคลื่อนที่

5,892 ราย 
(เป้าหมายปีงบ 2568 
ไม่น้อยกว่า 
3,600 รายต่อป)ี 

- ผู้ป่วยไดร้ับการ
ผ่าตัดต้อกระจก
จากหน่วยเคลื่อนที่
ไม่น้อยกว่า
4,000 รายต่อปี

3,216 ราย 26,400,000 21,225,600 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

- ออกหน่วยตรวจ
คัดกรองสุขภาพตา
เคลื่อนที่

- จำนวนผู้ไดร้ับการ
ตรวจคัดกรองสุขภาพ
ตาจากหน่วยเคลื่อนที่

N/A 
(เริ่มดำเนินการ 

ปีงบ 2569 เป็นปีแรก) 

- ผู้ได้รบัการตรวจ
คัดกรองสุขภาพตา
จากหน่วยเคลื่อนที่
ไม่น้อยกว่า
500 รายต่อปี

853 ราย 30,000 20,000 

4. การสร้าง
ศักยภาพในการ
ปลูกถ่ายไต

4.1 การพัฒนาและ
เตรียมความพร้อม
เพื่อปลูกถ่ายไต 

4.1.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพเพื่อ ปลูกถ่ายไต 
- เตรียมความพร้อม

สำหรับการปลูกถ่ายไต
(ตามคุณสมบตัิที่กำหนด) 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ระดับความสำเร็จ
ในการพัฒนาและ
เตรียมความพร้อม
เพื่อเป็นสมาชิก
ศูนย์รับบรจิาคอวัยวะ
สภากาชาดไทย
(เพื่อปลูกถ่ายไต)

อยู่ระหว่างดำเนินการ 
รวบรวมผลงาน 

ตามเกณฑ์ที่กำหนด 
(ยังขาดบุคลากร คือ 

ศัลยแพทย์หลอดเลือด 
และจำนวนผู้ป่วยท่ีได้รับ

การผ่าตัดตามเกณฑ์         
ที่กำหนด) 

- สามารถ
ดำเนินการพัฒนา
และเตรียมความ
พร้อมเพื่อเป็น
สมาชิกศูนย์รบั
บริจาคอวัยวะ
สภากาชาดไทย
(เพื่อปลูกถ่ายไต)
ได้ตามแผนงาน
ที่กำหนด

อยู่ระหว่าง
ดำเนินการ 

รวบรวมผลงาน 
ตามเกณฑ์ที่กำหนด 
(ยังขาดบุคลากร      
คือ ศัลยแพทย์
หลอดเลือด และ
จำนวนผู้ป่วยที่     
ได้รับการผา่ตัด    
ตามเกณฑท์ี่กำหนด) 

ไม่ใช้งบ 
(รวบรวม

ผลงาน 
ตามที่กำหนด) 

ไม่ใช้
งบประมาณ 

5. การพัฒนา
การดูแลและ
รักษามะเร็ง

5.1 การเพิ่มศักยภาพ             
การคัดกรอง 

5.1.1 โครงการเพิ่ม
ศักยภาพในการคดักรอง
มะเร็ง 
- ขยายบริการ x-ray ปอด
ตามสาขา และ รพ.สต.

ไตรมาสที่ 1 - 4 - จำนวนผู้ที่ไดร้ับ
การตรวจคัดกรอง
มะเร็งปอด

11,735 คน 
( เป้าหมายปีงบ 2568 
  เดิมไม่น้อยกว่า 200 รายต่อป ี 
  ปรับเป็น  
  ไม่น้อยกว่า 10,000 รายต่อปี 

- ประชาชน
ไม่น้อยกว่า
10,000 คน
ได้รับการคัดกรอง
มะเร็งปอด

8,971 คน ไม่ใช่้
งบประมาณ 

ไม่ใช้
งบประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

- ขยายการบริการ
ในการส่องกล้อง
เพื่อค้นหามะเร็งลำไส้

- จำนวนผู้ป่วยท่ี  
ได้รับการส่องกล้อง
เพื่อค้นหามะเร็งลำไส้

356 คน 
เป้าหมายปีงบ 2568 

  เดิมไม่น้อยกว่า 100 คนต่อปี 
  ปรับเป็น 
  ไม่น้อยกว่า 200 คนต่อป)ี  

- ผู้ป่วยไม่น้อยกว่า
200 คน ได้รับการ
ส่องกล้องเพื่อค้นหา
มะเร็งลำไส้

167 คน 1,540,000 1,285,900 

5.2. ขยายบริการ
ด้านการรักษามะเร็ง 

5.2.1 โครงการเพิ่ม
ศักยภาพในการให้บริการ 
ด้านการรักษามะเร็ง 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้อยละผู้ป่วยมะเร็ง
ที่ได้รับการผ่าตัด
ภายใน 6 สัปดาห์

- ร้อยละการส่งต่อ
มะเร็งเพื่อไปผ่าตัด
ที่โรงพยาบาลอื่น

ร้อยละ 83.66 
(128/153) 

ร้อยละ 3.23 
(30/930) 

- ผู้ป่วยโรคมะเร็ง
ท่ีกำหนดได้รับการ
ผ่าตัดภายใน 6
สัปดาห์ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 80
- ผู้ป่วยโรคมะเร็ง
ท่ีต้องส่งต่อ
เพื่อไปผ่าตัดท่ี
โรงพยาบาลอื่น
น้อยกว่าร้อยละ 10

ร้อยละ 87.64 
(78/89) 

ร้อยละ 2.02 
(7/347) 

1,850,000 1,840,000 

6. การขยาย
บริการ
การดูแล
ผู้ป่วยหัวใจ
และโรคทาง
ทรวงอก

6.1 การขยายบริการ
โรคหัวใจ 
และโรคทางทรวงอก 

6.1.1 โครงการก่อสร้าง
อาคารโรงพยาบาล 
หัวใจบ้านแพ้ว 
- ก่อสร้างตามสัญญาจ้าง

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
ดำเนินงานตาม
แผนงานท่ีกำหนด

สำเร็จ 
- ไดผู้้รับจ้างก่อสร้าง

วงเงิน 492,950,000 บาท
ผูกพันงบประมาณ 4 ปี 

- ดำเนินการก่อสร้างตาม
งวดงานท่ีกำหนด

- ดำเนินการได้
ตามแผนงาน
ที่กำหนด

ดำเนินการ
ก่อสร้างตาม 

งวดเงิน-งวดงาน 

101,547,700 
(เงินบริจาค 
/ไดร้ับเงิน
มาแล้ว) 

22,182,750 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

7. การเป็น
โรงเรียนแพทย์
และ
training
center

7.1 การพัฒนา
ศักยภาพเป็น
โรงเรียนแพทย์ 

7.1.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพเพื่อเตรียม     
ความพร้อมในการเป็น
โรงเรียนแพทย์       
1) พัฒนาบุคลากรเพื่อ

รองรับการเป็น
โรงเรียนแพทย์

- จัดตั้งทีมคณะทำงาน
ด้านแพทยศาสตร
ศึกษารวมถึงแต่งตั้ง
ผอ.ศูนย์แพทยศาสตร
ศึกษาและรองผอ.
ด้านต่างๆ

- แพทย์ประจำแผนก
รวมแพทย์เวชปฏิบัติ
ทั่วไปตามกรอบ
อัตรากำลัง

- เจ้าหน้าที่ประจำศูนย์
แพทยศาสตร์ศึกษา

2) พัฒนาการเป็นอาจารย์
แพทย์ 5 แผนกหลัก

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
เตรียมความพร้อม
เป็นโรงเรยีนแพทย์

สำเรจ็ 
1. ด้านบุคลากร

แพทย์ผู้เกีย่วขอ้งได้รับ
การอบรมเบื้องต้นด้าน
แพทยศาสตร์ศึกษาและ     
เกณฑ์การประเมินหลักสูตร 
แพทยศาสตรบัณฑิต       
2. ด้านทั่วไป

จัดทำข้อมูลและแผนงานที่
เกี่ยวขอ้งเสนอคณะกรรมการฯ 
ในการประชุม ครั้งที่ 11/2567 
เมื่อวันที่ 28 พ.ย. 67  
3. ด้านอาคารสถานที่

- จ้างออกแบบอาคาร
- เสนอของบประมาณ

จากสำนกังบประมาณ
ความก้าวหน้าในการประสาน
กับมหาวทิยาลยั 

- ทำหนังสือไปยัง ABAC
สอบถามความคืบหน้าในการ
จัดทำ MOA และกำหนดให้   
แจ้งความคืบหน้าภายใน       
30 วัน นับแตว่ันที่ได้รับหนังสือ 

- การพัฒนา
ศักยภาพ
โรงพยาบาลใหเ้ป็น
โรงเรียนแพทย์

- ได้ผู้รบัจ้าง
ก่อสร้างอาคารฯ
และดำเนินการ
ตามสญัญาจ้าง
ก่อสร้าง
- รอความชัดเจน
ในการร่วมมือ
ทางวิชาการกับ
มหาวิทยาลยั
อัสสัมชัญ (ABAC)

60,500,000 ยังไม่มีการ
เบิกจ่าย 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

3) เตรียมความพร้อม
ด้านอาคารสถานท่ี

- จัดหาผู้รับจา้งก่อสร้าง
- ก่อสร้างตามสญัญาจ้าง

และหากพ้นระยะเวลาดังกล่าว
จะถือว่ายุตโิครงการ 

- ได้รับหนังสือตอบกลับ
จาก ABAC ยังคงมีความ
ประสงค์ขอให้โรงพยาบาล     
บ้านแพว้ เป็นโรงพยาบาล    
หลักในการจัดการเรียน       
การสอนชั้นคลินิก ตามบันทึก
ความเข้าใจ (MOU) ส่วนการ
จัดทำรายละเอยีด MOA จะขอ
หารือร่วมกัน เพื่อให้ได้ข้อสรุป
ต่อไป 

7.2 การพัฒนา
ศักยภาพเป็น 
Training Center 

7.2.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพเพื่อเตรียมความ
พร้อมในการเป็น 
Training Center 
- ด้านจักษุ
- หลักสูตรพยาบาลศาสตร์
ปี 3 และ 4 ม. บูรพา

- พยาบาลไตเทียม
ม. บูรพา

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
พัฒนาศักยภาพเป็น
Training Center

สำเร็จ 
- ผ่านการรับรองหลักสูตร
“อบรมดูแลผู้สูงอายุ
420 ชม.”
จากกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข
และเปิดการอบรมแล้ว 1 รุ่น
- ผ่านการตรวจประเมินการ
จัดการเรียนการสอนหลักสูตร
ผู้ช่วยแพทย์แผนไทย 372 ชม. 
ตามมาตรฐานของสภา
การแพทย์แผนไทย

- พัฒนาศักยภาพ
เป็น Training
Center ไดต้าม
แผนงานท่ีกำหนด

สำเรจ็ 
ผ่านการตรวจ
ประเมินของ
แพทยสภา 

ในการเป็นสถาบัน
สมทบด้านจักษุ 

450,000 150,000 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

กรมการแพทย์แผนไทย       
และการแพทย์ทางเลือก  
กระทรวงสาธารณสุข  
และเปิดอบรมรุ่นแรก 40 คน 
ตั้งแต่วันที่ 1 ส.ค. 68  
ถึง 22 ต.ค. 68 

8. ความร่วมมือ
ด้านวิชาการ
และการบริการ
กับต่างประเทศ

8.1 การสร้างความ
ร่วมมือด้านวิชาการ 
และ การบริการกับ
ต่างประเทศ 

8.1.1 โครงการสรา้ง   
ความร่วมมือด้านวิชาการ 
และการบริการกับ
ต่างประเทศ 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
สร้างความร่วมมือ
ด้านวิชาการ และ
การบริการ
กับต่างประเทศ

สำเรจ็ 
- มีความร่วมมือผ่าตัดหัวใจ
กับแพทย์ชาวต่างประเทศ
- มีการ Training
3 Mensio/Introduce
EVOLUT platform
โดย Medtronic staff
- Lecture หัวข้อ
“Optimizing EVOLUT
implantation โดย Dr.Ohno 

- มีการสร้างความ
ร่วมมือด้านวิชาการ
และการบริการกับ
ต่างประเทศได้ตาม
แผนงานท่ีกำหนด

29 ต.ค. 68 
2 TAVI cases  
Dr.Ohno Director 
of the Valve and 
Structural Heart 
Intervention 
Program, and 
Associate 
Professor, 
Department of 
Cardiology,  
Tokai University 
Japan  
4 พ.ย. 68  
Training to 
structural heart 
specialist.       

200,000 150,000 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

Dr. Jonathan Yap 
Dr. Ho Kay woon 
Prof. Rafal       
ณ National heart 
center ประเทศ    
สิงค์โปร์ 
27 มี.ค. 69  
Dr. Rafal 
Dworakowski 
Valve and 
Structural heart 
intervention + 
CVT 

9. การพัฒนา
ER คุณภาพ

9.1 การพัฒนา 
ER คุณภาพ 

9.1.1 โครงการเตรียม   
ความพร้อมในการเป็น  
ER คุณภาพ 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ความสำเรจ็ในการ
เตรียมความพร้อม
ในการเป็น ER
คุณภาพ

ผลงานที่ผ่านมา 
ปีงบ 2565 
   = รอ้ยละ 51.20 

สำเร็จ 
ผลการประเมินตนเอง 

ร้อยละ 82.90 
และผา่นการประเมิน 

จาก สปสช. 

- เตรียมความพร้อม  
ในการเป็น ER
คุณภาพ ได้ตาม
แผนงานที่กำหนด

เกณฑ์คุณภาพโดยรวม 
   ร้อยละ 55-60 
มาตรฐานระดับ 1-2 

ร้อยละ 83.30 
- ประเมินตนเอง
- มีการ Audit dead
case conference
ER และ EMS
- เพ่ิมช่องทางการ
ประชาสัมพันธ์
สื่อ On line
- ลด Response
time โดยแบ่ง zone

300,000 ยังไม่ใช้
งบประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

ปีงบ 2566 
   = รอ้ยละ 62.20 
ปีงบ 2567 
   = รอ้ยละ 71.40 
ปีงบ 2568 
   = รอ้ยละ 82.90 

   ร้อยละ 55-70 
มาตรฐานระดับ 3-4 
(ระดับคุณภาพดี) 
   ร้อยละ 75 ขึ้นไป 
มาตรฐานระดับ 5  
(ดีเยี่ยม) 

การวิ่งในพ้ืนที่ร่วมกับ
ภาคเอกชน  /อปท 
- ระบบการเงิน
เวรดึกมีผู้รับผิดชอบ
ชัดเจน

10. การดูแล
ผู้ป่วย NCDs

10.1 การรักษา  
โรค NCDs 
อย่างมีคุณภาพ 

10.1.1 โครงการสนับสนุน
บริการกลุ่มโรคไม่ติดต่อ
เรื้อรัง (NCDs) อำเภอ
บ้านแพ้ว ปี 2569 
- ประชุมคณะกรรมการ

ดำเนินงานกลุ่มโรคไม่ติดต่อ
เรื้อรังแบบบูรณาการ       
(NCDs Board) ปีละ 4 ครั้ง 
- จัดบริการแพทย์ใกล้ใจ

สถานีอนามัยใกล้บ้าน 4 แห่ง 
- จัดทำแนวทางนัดหมาย

ผู้ป่วย เข้าตรวจคัดกรอง
ภาวะแทรกซ้อนทางตา,     
ทางเท้า, ทางไต, CVD risk 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้อยละผู้ป่วยกลุม่
โรคไม่ตดิต่อเรื้อรัง
(NCDs) ไดร้ับการ
ดูแลตามที่กำหนด

สำเร็จ 

- เตรียมความพร้อมของ
บุคลากรและโรงพยาบาล
- ดำเนินงานดูแลผู้ป่วย
- ดำเนินงานดูแล
เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล
บ้านแพ้ว

- ผู้ป่วยกลุ่มโรค
ไม่ตดิต่อเรื้อรัง
(NCDs) ไดร้ับ
การดูแล
ตามที่กำหนด
ร้อยละ 80

- ผู้ป่วยเบาหวาน
คุมน้ำตาลได้ดี
ร้อยละ 34.65
- ผู้ป่วยความดัน
โลหิตสูงควบคุม
ระดับความดัน
โลหิตได้ดี
ร้อยละ 50.53
- ผู้ป่วยเบาหวาน
ได้รับการตรวจ
ภาวะแทรกซ้อน
1) ทางตา
ร้อยละ 68.83
2) ทางเทา้
ร้อยละ 67.22

20,631,000 5,514,465 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการ
ดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 
2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 

3) ทางไต
ร้อยละ 30.94
- ผู้ป่วยเบาหวาน/
ความดันโลหิตสูง
ที่ขึ้นทะเบียนได้รับ
การประเมิน CVD
risk ร้อยละ 82.37

11. การดูแล
ผู้สูงอายุ

11.1 ศูนย์เช่ียวชาญ
ดูแลผูสู้งอายุ   

11.1.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพศูนย์เช่ียวชาญ
ดูแลผูสู้งอายุ   

ไตรมาสที่ 1 - 4 ร้อยละผูสู้งอายุท่ี
ได้รับการคัดกรอง
และพบผลผดิปกติ 
ได้รับการประเมิน
แบบองค์รวม    
(Comprehensive 
geriatric 
assessment) 

ร้อยละ 85.14 
(768/902) 

- รพ.บ้านแพ้ว
(สำนักงานใหญ่)
ร้อยละ 91.84 (259/282)

- สาขาเกษตรพัฒนา
ร้อยละ 82.01 (228/278)

- สาขาหลักห้า
ร้อยละ 82.16 (281/342)

ผู้สูงอายทุี่ได้รับ    
การคัดกรองและ
พบผลผิดปกติ        
ได้รับการประเมิน      
แบบองค์รวม     
ร้อยละ 70 
 (เสนอปรับ
เป้าหมายปีงบ 69  
เป็นร้อยละ 80 
เนื่องจาก 
ผลงานปีงบ 68  
ทำได้ ร้อยละ 85.14  
และปีงบ 69       
ไตรมาส 1  
ทำได้ ร้อยละ 53.38) 

ร้อยละ 67.66 
(408/603) 

- รพ.บ้านแพ้ว
(สำนักงานใหญ่)
ร้อยละ 85.86
(85/99)

- สาขาเกษตร
พัฒนา
ร้อยละ 80.77
(84/104)

- สาขาหลักห้า
ร้อยละ 59.75
(239/400)

23,000 ยังไม่ใช้
งบประมาณ 



ยุทธศาสตร์ที่ 3 : ความม่ันคงด้านบุคลากร  
เป้าประสงค์ที่ 3 : โรงพยาบาลมีระบบริหารทรัพยากรบุคคลที่สร้างให้บุคลากรมีศักยภาพในการแข่งขัน 

   4 : บุคลากรของโรงพยาบาลมีขวัญกำลังใจ มีแรงจูงใจ มีความสุขในการทำงาน และมีความผูกพันต่อองค์กร 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
12. สร้างระบบ
บริหาร
ทรัพยากร
บุคคลเชิงรุก

12.1 สรรหาและ
คัดเลือกบุคลากร    
ให้ได้ตามปรมิาณ 
คุณภาพและ
ระยะเวลาที่องค์กร
ต้องการ 

12.1.1 สรรหาและ
คัดเลือกบุคลากร 
ตามแผนงานท่ีกำหนด 

ไตรมาสที ่
 1 - 4 

ร้อยละของการ   
สรรหาและคัดเลือก
บุคลากร ได้ตาม
แผนงานท่ีกำหนด 

ร้อยละ 90.63 
(116/128) 

สรรหาและคัดเลือก
บุคลากร ใหไ้ด้ตาม
แผนงานท่ีกำหนด 

ไม่น้อยกว่า 
ร้อยละ 90 

ร้อยละ 34.48 
(40/116) 

ไตรมาสท่ี 1  
กำหนดแผนสรรหา 20 อัตรา 
ดำเนินการได้ 16 อัตรา 
ไตรมาสท่ี 2  
กำหนดแผนสรรหา 24 อัตรา 
ดำเนินการได้ 24 อัตรา 

100,000 ยังไม่ใด ้

12.2 สัดส่วน
ค่าใช้จ่ายการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล        
มีความเหมาะสม 

12.2.1 บริหารค่าใช้จ่าย
บุคลากรใหม้ีความ
เหมาะสมและเป็นไป
ตามที่กำหนด 

ไตรมาสที ่
 1 - 4 

สัดส่วนค่าใช้จ่าย     
ด้านบุคลากรเป็นไป
ตามที่กำหนด 

ร้อยละ 37.82 
(1,250,603,521.73/ 
3,306,847,510.61) 
(ข้อมูลจากงบการเงิน) 

สัดส่วนค่าใช้จ่าย 
ด้านบุคลากร 

ไม่เกินร้อยละ 40 
ของค่าใช้จ่ายรวม 

ขององค์กร 

ร้อยละ 38.80 
(695,988,612.82/ 
1,793,746,519.85) 

 หมายเหตุ 
    มีการจ่ายค่าตอบแทน
พิเศษตามผลการปฏิบัติงาน
ในเดือน ธ.ค. 68  

เป็นเงิน 54,594,537.30 บาท 

ไม่ใช้
งบประมาณ 

ไม่ใช้
งบประมาณ 

ไม่ใช้
งบประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
13. พัฒนา
ให้บุคลากร
มีศักยภาพ
ในการแข่งขัน

13.1 บุคลากร      
มีความรู้ ทักษะ 
และสมรรถนะ         
ที่เหมาะสม          
ต่อการปฏิบตัิงาน 

13.1.1 โครงการพัฒนา
ความรู้ ทักษะ 
และสมรรถนะ 
ในการปฏิบัติงาน  
สำหรับบคุลากร 

ไตรมาสที ่
 1 - 4 

ร้อยละบคุลากร
กลุ่มเป้าหมาย        
ที่เข้าร่วมโครงการ
พัฒนา/อบรม 

ร้อยละ 88.89 
(ส่งอบรมหลักสูตร 
เฉพาะทาง 8 หลักสูตร 
1. วิสัญญีพยาบาล
2. ปริศัลยกรรม
3. การตรวจสวนหัวใจ
4. การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็ง
5. การบริบาลทางเภสัชกรรม
สาขาผู้ป่วยหัวใจและหลอดเลือด
6. การพยาบาลเวชปฏิบัติทางตา
7. การพยาบาลเวชปฏิบัติ

อาชีวอนามัย
8. การพยาบาลผู้ป่วยวิกฤติ

(ผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ)
จากทั้งหมด 9 หลักสูตร) 

บุคลากร
กลุ่มเป้าหมาย     
เข้าร่วมโครงการ   
พัฒนา/อบรม 
ร้อยละ 80 

ร้อยละ 58.33 
(7/12 ทุน) 

1. วิสัญญีพยาบาล
2. เวชปฏิบัติไตเทียม
3. การพยาบาลผู้ป่วยมะเร็ง
4. การพยาบาล

ประคับประคอง
5. เวชปฏิบัติอาชีวอนามัย
6. การพยาบาลผู้ป่วย

หลอดเลือดสมอง
7. การพยาบาลผู้ป่วย

โรคหัวใจและหลอดเลือด

1,500,000 254,000 

13.2 ส่งเสริมการ
พัฒนาความรู้และ
ทักษะด้าน
เทคโนโลยีดิจิทลั
สำหรับบคุลากร   

13.2.1 โครงการพัฒนา
ความรู้และทักษะด้าน
เทคโนโลยีดิจิทลั    
สำหรับบคุลากร 
1) ผ่านระบบออนไลน์
2) อบรมทั้งภายใน-

นอกองค์กร

ไตรมาสที ่
1 - 2 

ร้อยละบคุลากร      
ที่ได้รับการพัฒนา
ความรู้และทักษะ
ด้านเทคโนโลยี
ดิจิทัลที่ผ่านการ
ประเมินก่อน - หลัง
การอบรม 

ร้อยละ 100  
-จัดอบรมตามโครงการพัฒนา
ความรู้และทักษะด้านเทคโนโลยี
ดิจิทัลสำหรับบุคลากรทุกระดับ
จำนวน 220 คน และผ่านการ
ประเมิน ก่อน – หลังการอบรม
ทุกคน  (18/มิ.ย/68)

บุคลากรทีไ่ด้รบั     
การพัฒนาความรู้
และทักษะด้าน
เทคโนโลยีดิจิทลั
และผา่นการ
ประเมินก่อน – หลัง
การอบรม 

กำหนดดำเนินการ 
ในไตรมาสที่ 3 ดังนี้ 
1. อบรมทักษะด้าน AI

ในการพัฒนางานโรงพยาบาล 
ในวันท่ี 7 เม.ย 2569 

2. อบรม Cyber Security
ในวันท่ี 20 พ.ค 2569 

50,000 ยังไม่ใด ้

ใช้งบ
ประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
- บุคลากรทางการพยาบาล
ท่ีเข้าร่วมอบรมโครงการ 2 รุ่น
จำนวน 136 คน ผลการประเมิน
ทักษะด้านดิจิทัลก่อน-หลังอบรม
พบว่ามีความรู้เพิ่มขึ้นทุกคน
- ส่งเจ้าหน้าท่ีอบรมท้ังภายใน-
นอกองค์กรและระบบออนไลน์ 
รวม  481 คน จำนวน 44 ครั้ง
และได้รับใบรับรอง ร้อยละ 100

ไม่น้อยกว่า 
ร้อยละ 80 

13.3 นำเทคโนโลยี
ดิจิทัลเพื่อยกระดับ
การบริหาร
ทรัพยากรบุคคล      
ให้มีประสิทธิภาพ 

13.3.1 โครงการนำ
ระบบเทคโนโลยีดิจิทลั
มาใช้ในการบริหารและ
สนับสนุนงานบุคคล 

ไตรมาสที ่
 1 - 4 

จำนวนระบบงาน     
ที่นำเทคโนโลยี
ดิจิทัลมาใช้ในการ
สนับสนุนงาน 

3 ระบบ 
1. นำเทคโนโลยี AI มาออกแบบ
ให้เสียงในการปฐมนิเทศ
เจ้าหน้าท่ีเข้าปฏิบัติงานใหม่/
สร้าง QR code อบรมออนไลน์
หรือเจ้าหน้าท่ีใช้รีวิว
2. มีการนำเทคโนโลยีการสแกน
ใบหน้าลงเวลาเข้า-ออกปฏิบัติ 
เพื่อวางระบบควบคุมความเสี่ยง
ให้เพียงพอ
3. นำกูเกิ้ลฟอร์ม มาใช้ในการ
ออกแบบเครื่องมือเพื่อเพิ่ม
ประสิทธิภาพการให้คะแนน/
การประมวลผล ประกวด

มีระบบงานที่นำ
เทคโนโลยีดิจิทลั   
มาใช้ในการ 
สนับสนุนงาน            
ไม่น้อยกว่า 2 ระบบ 

อยู่ระหว่างรวบรวมและ
ศึกษาข้อมูลประกอบการ

คัดเลือกเทคโนโลย ี

300,000 ยังไม่ใด ้
ใช้งบ

ประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
กิจกรรมต่าง ๆ เช่น 5 ส. KM 
การทำTraining Need และ   
ออกข้อสอบประเมินสมรรถนะ
พยาบาล 

14. เสริมสร้าง
คุณภาพชีวิต
และการทำงาน
ให้เกิดความ
สมดลุ

14.1 ทบทวนระบบ
ค่าตอบแทนและ
สวัสดิการ 

14.1.1 การทบทวน
ระบบค่าตอบแทนและ
สวัสดิการสำหรับ
บุคลากร 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- ความสำเรจ็ในการ
ทบทวนระบบ
ค่าตอบแทนและ
สวัสดิการตาม
แผนงานท่ีกำหนด

N/A มีการทบทวนระบบ
ค่าตอบแทนและ
ปรับปรุงสวสัดิการ
ตามแผนงาน       
ที่กำหนด 

ดำเนินการไดต้ามแผนงาน 
โดยผ่านการพิจารณา 
และกลั่นกรองจากคณะ 
อนุกรรมการบริหารงานบุคคล
และได้รับการอนุมัติจาก
คณะกรรมการโรงพยาบาล    
บ้านแพ้ว ดังน้ี 
1. การปรับอัตราเงินเดือน

แรกบรรจุและการปรับเงิน
ชดเชยผู้ได้รับผลกระทบตาม
คุณวุฒิ
2. การกำหนดค่าล่วงเวลา

แบบ Flat rate
3. การสนับสนุนค่าลงทะเบียน

สำหรับการฝึกอบรม
4. การจัดสวัสดิการยืดหยุ่น
(Flexible Benefit)
5. การปรับปรุงสวัสดิการ
วันลา

50,000 13,322 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
14.2 สร้างเสรมิ
สัมพันธภาพและ
การมีส่วนร่วมของ  
สหสาขาวิชาชีพ 

14.2.1 โครงการสร้าง
เสรมิสมัพันธภาพและ
การมีส่วนร่วมของ      
สหสาขาวิชาชีพ 

ไตรมาสที่ 
1 - 4 

- อัตราความผูกพัน
ต่อองค์กร

ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ 
- ร้อยละความพึงพอใจ
ของบุคลากรต่อองค์กร
ไม่น้อยกว่า ร้อยละ 75
- อัตราความผูกพันต่อองค์กร
ไม่น้อยกว่า ร้อยละ 75

ความพึงพอใจและความ
ผูกพันของบุคลากรต่อองค์กร
ภาพรวมเฉลี่ยร้อยละ 80.53  
จำแนกเป็น 
1. ความพึงพอใจ

ร้อยละ 79.80
2. ความผูกพัน ร้อยละ 81.61

บุคลากรมีความ
ผูกพันต่อองค์กร 
ไม่น้อยกว่า 
ร้อยละ 80 

1. ดำเนินงานโครงการ
สร้างเสริมสัมพันธภาพและ
การมีส่วนร่วมของสหสาขา
วิชาชพี แลว้เสร็จจำนวน
2 รุ่น ส่วนอีก 3 รุ่น
ดำเนินการในไตรมาส
ที่ 3 และ 4
2. กิจกรรมประจำภายใน
ขององค์กรต่อเนื่อง
2.1 การชื่นชมคนทำความดี 
2.2 การคัดเลือกยกย่องเชิดชู
คนดีขององค์กร ปีละ 1 คร้ัง
2.3 จัดกิจกรรมวันสำคัญ
ต่างๆ
3. สนับสนุนทุนเพื่อ
UP SKILL,  RE-SKILL,
อบรมพัฒนาทักษะอยา่ง
ต่อเนื่อง
4. การสื่อสารที่มกีาร
Feed back

2,000,000 541,691 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
5. การปรับปรุง
สภาพแวดล้อมที่เอือ้ต่อ
การทำงานความปลอดภัย

14.3 เสริมสร้าง
สุขภาพของบุคลากร 

14.3.1 โครงการ
เสรมิสร้างสุขภาพ
บุคลากร 
- ตรวจสุขภาพประจำปี
- ตรวจสุขภาพใจ
- วัคซีนป้องกันโรคตาม
ฤดูกาล
- Walk together
Season 3
- กิจกรรมเพื่อปรับ
พฤติกรรมและติดตามผล
กลุ่มเสี่ยง

ไตรมาสที่  
2 – 3 

ไตรมาสที ่
 3 – 4 

- ร้อยละบุคลากร
กลุ่มเป้าหมายไดร้ับ
การดูแลสุขภาพ
(ปีงบ 2568 เน้น
ติดตามให้บุคลากร
ได้รับการตรวจ
สุขภาพประจำปี
ปีงบ 2569 เน้นให้
บุคลากรกลุ่มเสี่ยง
หรือกลุ่มป่วย ไดร้ับ
การดูแลสุขภาพ)

- บุคลากรได้รับการตรวจสุขภาพ
ร้อยละ 97.96 (1,682/1,717)
- บุคลากรได้รับการฉีดวัคซีน
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ก่อนฤดู
ระบาด จำนวน 1,522 คน
จากเจ้าหน้าท่ี 1,793 คน
คิดเป็นร้อยละ 84.89
- ดำเนินโครงการ Walk
together Season 2
ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย
ร้อยละ 82.23 และพบว่า

1) กลุ่มเสี่ยงที่มีค่าดัชนี
มวลกายเกินมาตรฐานลดลง 
ร้อยละ 30.77 

2) กลุ่มท่ีเป็นโรคเบาหวาน
สามารถควบคุมน้ำตาลได้ 
ร้อยละ 45 หยุดยาร้อยละ 5 
ปรับลดยาร้อยละ 5 

บุคลากร
กลุ่มเป้าหมายไดร้ับ

การดูแลสุขภาพ 
ไม่น้อยกว่า 
ร้อยละ 80 

- ตรวจสุขภาพประจำปี
ร้อยละ 99.50
(1,594/1,602)
- ตรวจสุขภาพใจร้อยละ
88.63 (1,420/1,602)
- กำหนดฉีดวัคซีน
ป้องกันโรคตามฤดูกาล
ในเดือน ก.ค - ส.ค 2569
- ดำเนินโครงการ Walk
together Season 3
เริ่มวันท่ี 24 เม.ย 2569

ตรวจกับ 
รพ.บ้านแพ้ว 

500,000 

75,000 

ยังไม่ใด ้

ใช้งบ
ประมาณ 

ยังไม่ใด ้

ใช้งบ
ประมาณ 



ยุทธศาสตร์ที่ 4 : ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 
เป้าประสงค์ที่ 5 : ประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบได้รับการสร้างเสริมสุขภาพ และมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์  

       สามารถป้องกันและลดโรคที่สามารถป้องกันได้และมีสุขภาวะที่ดี 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ 
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
15. การคัดกรอง
ป้องกัน และดูแล
ผู้ป่วย NCDs

 15.1 การคัดกรอง
เพื่อค้นหากลุ่มเสี่ยง 

15.1.1 โครงการเสริมสร้าง
ความรอบรูด้้านสุขภาพ
ประชาชนวัยทำงาน 
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- เร่งรัดคัดกรองโรค NCDs
- คลินิกชะลอโรค NCDs

ไตรมาสที่ 1 - 3 - ร้อยละของ
ประชาชน อายุ >
35 ปี ได้รับการคัด
กรอง NCDs

- อัตราผู้ป่วย
เบาหวานรายใหม่จาก
กลุ่มเสี่ยงเบาหวาน
น้อยกว่ารอ้ยละ 5

- คัดกรอง DM
ร้อยละ 87.15
(34,808/39,939)

- คัดกรอง HT
ร้อยละ 86.70
(27,073/31,227)

N/A 

- ประชาชนอายุ > 35 ปี 
ได้รับการคัดกรอง NCDs
ร้อยละ 90

- ผู้ป่วยเบาหวานรายใหม่
จากกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน
น้อยกว่ารอ้ยละ 5

- คัดกรอง DM
ร้อยละ 65.83
(26,603/40,413)

- คัดกรอง HT
ร้อยละ 63.51
(19,666/30,967)

- ผู้ป่วย DM รายใหม่
ร้อยละ 2.16
(41/1,895) 

5,457,000 3,274,730 

15.2 นำเทคโนโลยี
มาใช้ในการคัดกรอง 

15.2.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพและยกระดับ
อาสาสมัครสาธารณสุข  
สู่การเป็นสมาร์ท อสม.  
หมอประจำบ้าน  
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- อบรมการใช้เทคโนโลยี

ดิจิทัล สมาร์ท อสม. และ
ความเชี่ยวชาญ 13 สาขา 

ไตรมาสที่ 1 - 3 - จำนวนพื้นที่
ที่ใช้ สมาร์ท อสม.
ในการคัดกรอง

ร้อยละ 100 
(11/11) 

- พื้นที่ 11 หมู่บ้าน
ที่ รพ.บ้านแพ้วดูแล
ใช้ สมาร์ท อสม.
ในการคัดกรอง

ร้อยละ 100 
(11/11) 

438,000 
(เสนอ 

ปรับเป็น 
402,000) 

223,659 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ 
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
16. สร้างความ
ตระหนักรู้และ
ลดปัจจยัเสีย่ง
ด้านสุขภาพ
(อาหารปลอดภัย
ต่อสุขภาพ)

16.1 Food 
choice checked 
ก่อนซื้อ เพราะเรื่อง
กินเป็นเรื่องใหญ ่

16.1.1 โครงการ Food 
Choice Check ก่อนซื้อ 
เพราะเรื่องกินเป็นเรื่องใหญ่ 
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- อบรมฟื้นฟูแกนนำ Food
Choice Check
- สร้างเครือข่ายร้านอาหาร
ทางเลือกสุขภาพ

ไตรมาสที่ 1 – 2 

ไตรมาสที่ 2 - 3 

- ร้อยละรา้นอาหาร
ทางเลือกสุขภาพ
ได้รับการประเมิน
และผา่นเกณฑ์
มาตรฐานร้านอาหาร
ปลอดภัย

N/A - ร้านอาหารทางเลือก
สุขภาพได้รับการ
ประเมิน และผ่านเกณฑ์
มาตรฐานร้านอาหาร
ปลอดภัย ร้อยละ 90

อยู่ระหว่าง 
 ดำเนินการสำรวจ
ร้านอาหารเพื่อเข้า
รับการประเมิน  
(กำหนดสำรวจ 

วันท่ี 9-10 เม.ย.69) 

393,950 37,585 

16.2 First Food 
choices มองหา 
Healthier 
choices logo 
(BGH Green 
Market) 

16.2.1 โครงการพัฒนา
ศักยภาพงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านสาธารณสุข 
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- อบรมสำหรับผู้ประกอบ

กิจการและผู้สัมผัส
อาหาร

- ตรวจประเมินและรับรอง
มาตรฐานอาหาร
ปลอดภัยตามหลัก SAN
ให้แก่สถานประกอบ
กิจการ

- ตรวจสอบและเฝ้าระวัง
สารปนเปื้อนในอาหาร
สด น้ำด่ืม น้ำแข็ง
บริโภค และ ผลิตภัณฑ์
สุขภาพ   

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้านค้าและสถาน
ประกอบกิจการ
ที่ได้รับการตรวจ
ประเมินและเป็นไป
ตามมาตรฐาน SAN
และได้รับปา้ย
รับรอง

- ร้อยละอาหารสด
น้ำดื่ม น้ำแข็ง
บริโภค และ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ
ได้รับการตรวจสอบ
และไม่พบ
ผลิตภณัฑ์ที่ห้าม
จำหน่ายตามที่
กฎหมายกำหนด

N/A - ร้านค้าและสถาน
ประกอบกิจการผ่าน
มาตรฐาน SAN  50 ร้าน

- อาหารสด น้ำดื่ม
น้ำแข็งบริโภค และ
ผลิตภณัฑ์สุขภาพ ไดร้ับ
การตรวจสอบและไม่พบ
ผลิตภณัฑ์ที่ห้ามจำหน่าย
ตามที่กฎหมายกำหนด
ร้อยละ 80

20 ร้าน 

อยู่ระหว่าง
ดำเนินการ 

สำรวจร้านค้า 

485,294 238,994 
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ที่ใช้ 
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16.2.2 โครงการจัดการ
ปัจจัยเสี่ยงจาก
สิ่งแวดล้อมและภัย
สุขภาพสูม่าตรฐานงาน
อนามัยสิ่งแวดล้อมท่ีเอื้อ
ต่อการมสีุขภาพดี        
แบบองค์รวม 
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- ติดตามตรวจซ้ำใน
เกษตรกรกลุ่มเสี่ยงและ
มีผลระดับสารเคมีในเลือด
อยู่ในระดับเสี่ยงและ
ไม่ปลอดภัย
- ยกระดับมาตรฐานการ
จัดบริการอาชีวอนามัย
และเวชกรรมสิ่งแวดล้อม
ในหน่วยบริการ
สาธารณสุข

ไตรมาสที่ 2 - 4 - ร้อยละเกษตรกร
กลุ่มเสี่ยงได้รับการ
ติดตามตรวจซ้ำ
และมผีลของระดับ
สารเคมีในกระแส
เลือดลดลง

- ร้อยละหน่วย
บริการสาธารณสุข
ผ่านมาตรฐาน
การจัดบริการ
อาชีวอนามัยและ
เวชกรรมสิ่งแวดล้อม

ร้อยละ 89.46 
(1,774/1,983) 

- กลุ่มเป้าหมาย คือ
เกษตรกรในอำเภอ
บ้านแพ้ว 4,000 คน
- ดำเนินการคัดกรองแล้ว
พบมีความเสี่ยง
1,983 คน
- ดำเนินการตดิตาม
ตรวจซ้ำ 1,774 คน

N/A 

- เกษตรกรกลุม่เสี่ยง
ได้รับการตดิตาม
ตรวจซ้ำ และมผีลของ
ระดับสารเคมี ในกระแส
เลือดลดลง ร้อยละ 70

- หน่วยบริการ
สาธารณสุขผ่าน
มาตรฐานการจัดบริการ
อาชีวอนามัยและ
เวชกรรมสิ่งแวดล้อม
ร้อยละ 80

ร้อยละ 60.12 
(971/1,615) 

- กลุ่มเป้าหมาย คือ
เกษตรกรในอำเภอ
บ้านแพ้ว 5,000 คน
- ดำเนินการคัดกรอง
พบมีความเสี่ยง
1,615 คน
- ยังอยู่ระหว่างการ
ตรวจซ้ำ ช่วงเดือน
ม.ค. – ม.ิย. 2569)

อยู่ระหว่าง 
การประเมินตนเอง

ในช่วง  
ม.ค. -ก.ค. 2569 

504,600 347,468 
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ที่ใช้ 

(บาท) 
17. การคัดกรอง
สุขภาวะและการ
ดูแลผูสู้งอายุ

17.1 ผู้สูงอาย ุ       
ไม่เดียวดาย 
(ผู้สูงอายุได้รับการ
คัดกรองตามชุดสิทธิ
ประโยชน์) 

17.1.1 โครงการผู้สูงอาย ุ   
ไม่เดียวดาย อำเภอ       
บ้านแพ้ว ปี 2569 

- ทีมพร้าวหอม ติดตาม
เยี่ยมคดักรอง ประเมิน
สุขภาพเชิงรุก และบันทึก
ข้อมูลใน  BLUE BOOK 
Application พร้อมให้
การช่วยเหลือดูแล 

- พัฒนาระบบส่งต่อ
ผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงเข้า
คลินิกผูสู้งอาย ุ

- อบรมฟื้นฟูความรู้
ให้กับ Care giver 

- ติดตามเยี่ยมบา้น
ผู้ป่วยท่ีมีภาวะพึ่งพิง 

ไตรมาสที่ 1 - 3 - ร้อยละผู้สูงอายุ 
ได้รับการคัดกรอง
ตามชุดสิทธิ
ประโยชน์ 

- ร้อยละผู้สูงอายุ
ที่มีความผดิปกติ
จากการคัดกรองฯ
ได้รับการดูแล

ร้อยละ 87.24 
(17,612/20,188) 

- ตา ร้อยละ 100
(1,227/1,227)

- หู ร้อยละ 100
(503/503)

- สมอง ร้อยละ 100
(550/550)

- หัวใจ ร้อยละ 100
(150/150)

- ฟัน ร้อยละ 100
(675/675)

หมายเหตุ 
- ผู้สูงอายุท่ีได้รับการ

คัดกรองตามชุดสิทธิ
ประโยชน์ ท่ีมีความผิดปกติ 
มีจำนวนไม่มาก จึงสามารถ
ดูแลได้ท้ังหมด  
ผลงานจึงเป็นร้อยละ 100 

- เป้าหมายปีงบ 2568
คือ ร้อยละ 40 

- ผู้สูงอายุได้รับการ
คัดกรองตามชุดสิทธิ
ประโยชน์ ร้อยละ 90

- ผู้สูงอายุท่ีมีความ
ผิดปกติ
จากการคัดกรองฯ
ได้รับการดูแล
ร้อยละ 50

ร้อยละ 63.55 
(13,411/21,102) 

- ตา ร้อยละ 100
(808/808)

- หู ร้อยละ 100
(373/373)

- สมอง ร้อยละ 100
(457/457)

- หัวใจ ร้อยละ 100
(83/83)

- ฟัน ร้อยละ 100
(561/561)

6,124,900 
(เสนอ 

ปรับเป็น 
3,418,900) 

73,750 

17.2 การดูแล 
ผู้ป่วยตดิเตียง  
ด้วย care giver  
หรือ พร้าวหอมทีม 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ 
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 

ที่ใช้ 
(บาท) 

17.3 การประสาน
ทีมเครือขา่ย รพ.สต. 
และ Home Health 
care ในการดูแล
ผู้ป่วยติดเตียง 

17.1.2 โครงการพัฒนา
ศักยภาพศูนย์ชีวาภิบาล 
ปี 2569 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - ร้อยละของผู้ป่วย
ได้รับการส่งต่อเพื่อ
การดูแลต่อเนื่อง

N/A - ผู้ป่วยไดร้ับการส่งต่อ
เพื่อการดูแลต่อเนื่อง
ร้อยละ 87

ร้อยละ 100 
- รายใหม่ 358 ครั้ง
- รายเก่า 244 ครั้ง

265,200 ยังไม่ได้      

ใช้งบประมาณ 

17.4 การสร้างระบบ
ฐานขอ้มูลในการ
เชื่อมตอ่การดูแล 

18. การคัด
กรองป้องกัน
และดูแลผู้ป่วย
มะเร็ง

18.1 Checked 
ให้รู้ พบให้เร็ว 
รักษาได ้

18.1.1 โครงการ Check 
ให้รู้ พบให้เร็ว รักษาได ้
ไม่เป็นมะเร็ง  
อำเภอบ้านแพ้ว ปี 2569 
- คัดกรองมะเร็ง (ปอด/เต้า
นม/ปากมดลูก/ไวรัสตับบี
และซี/ลำไส้ใหญ่) แบบ
บูรณาการ โดยทีม mobile
check up (รถตรวจมะเร็ง
ปอดและมะเร็งปากมดลูก)
- คัดกรองมะเร็งปากมดลูก
ด้วยตนเอง
- จัดทำสื่อประชาสัมพันธ์
อินโฟกราฟิกให้ความรู้เรื่อง
โรคมะเร็ง ผ่านช่องทาง
ออนไลน์

ไตรมาสที่ 1 - 3 - ร้อยละการคัดกรอง
มะเร็งปอด
อายุ 50-80 ปี

- ร้อยละการคัดกรอง
มะเร็งเต้านม
อายุ 30-70 ปี

ร้อยละ 40.83  
(11,735/28,744) 

ร้อยละ 82.47 
(20,019/24,275) 

- คัดกรองมะเร็งปอด
อายุ 50-80 ปี
ร้อยละ 55

- คัดกรองมะเร็งเต้านม
อายุ 30-70 ปี
ร้อยละ 90

ภาพรวมทั้งอำเภอ 
ร้อยละ 26.39 

(8,971/33,989) 
รพ.บ้านแพ้ว 
ร้อยละ 42.67 
(1,662/3,895 

ภาพรวมทั้งอำเภอ 
ร้อยละ 68.49 

(16,789/24,513) 
รพ.บ้านแพ้ว 
ร้อยละ 77.89 
(2,780/3,569) 

4,655,250 
(เสนอ 

ปรับเป็น 
4,458,050) 

567,363.50 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ 
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
- ร้อยละการคัดกรอง
มะเร็งปากมดลูก
อายุ 30-60 ปี สะสม

- ร้อยละการคัดกรอง
มะเร็งตับ
(ไวรัสตับอักเสบบี
และซี)
อายุ 40-69 ปี

- ร้อยละการคัดกรอง
มะเร็งลำไส้ใหญ่และ
ลำไส้ตรง
อายุ 50-70 ปี 

ร้อยละ 68.55 
(9,606/14,013) 

ร้อยละ 10.90 
(2,907/26,668) 

ร้อยละ 25.92 
(3,227/12,449) 

- คัดกรองมะเร็งปากมดลูก 
อายุ 30-60 ปี 
สะสม ร้อยละ 60

- คัดกรองมะเร็งตบั
(ไวรัสตับอักเสบบีและซี)
อายุ 40-69 ปี 
ร้อยละ 45

- คัดกรองมะเร็ง
ลำไส้ใหญ่และลำไส้ตรง
อายุ 50-70 ปี 
ร้อยละ 60

ภาพรวมทั้งอำเภอ 
ร้อยละ 74.82 

(10,485/14,013) 
รพ.บ้านแพ้ว 
ร้อยละ 100 

(1,680/1,680) 

ภาพรวมทั้งอำเภอ 
ร้อยละ 5.34 

(1,640/30,688) 
รพ.บ้านแพ้ว 
ร้อยละ 7.17 
(229/3,192) 

ภาพรวมทั้งอำเภอ 
ร้อยละ 12.10 

(2,417/19,983) 
รพ.บ้านแพ้ว 
ร้อยละ 18.58 
(291/1,566) 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา 

ในการ 
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 

ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 

2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
19. การจัดการ
ขยะมูลฝอย

19.1 School of 
Sanitization 

19.1.1 โครงการปฏิรูป
สิ่งแวดล้อมสู่การมีสุขภาพดี
อย่างยั่งยืน ภายใต้พหุภาคี 
วิถีบ้านแพ้ว ปี 2569 

ไตรมาสที่ 1 - 4 - จำนวน
สถานศึกษาท่ีผ่าน
มาตรฐาน  Low
Carbon School

ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ 
- จำนวนสถานศึกษา
ที่ผ่านมาตรฐาน
School of Sanitization
ผ่านการประเมิน 36 แห่ง
จากท้ังหมด 36 แห่ง
(ร้อยละ 100)

- สถานศึกษา
ผ่านมาตรฐาน
Low Carbon School
ไม่น้อยกว่า 25 แห่ง

- จัดอบรม
30 ม.ค. 69

- อยู่ระหว่างการ
สมัครและส่งผล
งานประเมิน
เม.ย. - มิ.ย. 69

290,300 50,150 

19.2 Green    
and clean 
organization 

- ร้อยละหน่วย
บริการสาธารณสุข ที่
พัฒนาได้ตามเกณฑ์
GREEN & CLEAN
Organization
ระดับมาตรฐานขึ้นไป

ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ 
- จำนวนหน่วยงาน
ที่ผ่านมาตรฐาน Green
and clean
organization
หน่วยงานประเมินตนเอง
แบบออนไลน์ 22 แห่ง
ผ่านมาตรฐาน 9 แห่ง

- หน่วยบริการสาธารณสุข
ที่พัฒนาได้ตามเกณฑ์  
GREEN & CLEAN
Organization
ระดับมาตรฐานขึ้นไป
ร้อยละ 80

- จัดอบรม
29 เม.ย. 69

- อยู่ระหว่าง
การประเมิน
พ.ค. - ก.ค. 69



ยุทธศาสตร์ที่  5 : พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 
เป้าประสงค์   6  : โรงพยาบาลมีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัยสามารถนำมาใช้ประโยชน์ในการตัดสินใจบริหารและรองรับการให้บริการสุขภาพ 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 
ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
20. การพัฒนา
ระบบการบริหาร
จัดการ Server

20.1 พัฒนาระบบ
การบริหารจัดการ  
Server ให้มี
ประสิทธิภาพ 

20.1.1 โครงการพัฒนา 
ระบบการจัดเก็บและ     
สำรองข้อมูล 
- จัดทำ Server สำรอง
เพื่อรองรับกรณีฉุกเฉิน

- ปรับปรุงประสิทธิภาพ
ของ Server ที่มีอยู่

ไตรมาสที ่
1 - 2 

- ความสำเร็จ
ในการจัดให้มี
Server สำรองที่
พร้อมใช้งาน

สำเร็จ 
- ดำเนินการปรับปรุงสถานท่ีและ
ติดตั้ง Server สำรองเรียบร้อยแล้ว
- มีระบบ Network สำรอง
ท่ีมีประสิทธิภาพและพร้อมใช้งาน

- มี Server สำรอง
ที่พร้อมใช้งาน
(เพิ่มศักยภาพในการ
กู้คืนระบบโดยจดัทำ
ระบบสำรอง Server
HIS แบบ
Replication)

อยู่ระหว่าง
ดำเนินการจัดซื้อ 

Server 

1,900,000 365,940 

21. พัฒนาระบบ
โครงสร้างพื้นฐาน
เทคโนโลยีดิจิทลั
ให้ครอบคลุมและ
มีประสิทธิภาพ

21.1 พัฒนาระบบ
โครงสร้างพื้นฐาน
เทคโนโลยีดิจิทลั    
ให้ครอบคลุมและ   
มีประสิทธิภาพ  

21.1.1 โครงการพัฒนา
โครงสร้างพื้นฐาน
เทคโนโลยีดิจิทลั        
ให้ครอบคลุม และ     
มีประสิทธิภาพ        

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- จำนวนครั้งการ
เกิด Down-time
ของระบบเครือข่าย
และเครื่อง Server
ของระบบบริการ

- ระยะเวลาในการ
แก้ปัญหาเมื่อเกิด
เหตุการณ์
ภัยคุกคาม
ทางไซเบอร์

ไมเ่กิด Down-time (0 ครั้ง) - เกิด Down-time
ไม่เกิน 10 ครั้ง/ปี
(เตรียมเสนอปรับเป็น 
ไม่เกิน 5 ครั้ง/ป๗ี

- สามารถแก้ปญัหา
เมื่อเกิดเหตุการณ์
ภัยคุกคามทาง
ไซเบอร์
ได้ภายใน 24 ช่ัวโมง

0 ครั้ง 

ไม่เกดิเหตุการณ์  
ภัยคุกคาม 

ทางไซเบอร ์

3,000,000 ยังไม่ได ้
ใช้งบ

ประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 
ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
22. ยกระดับ
ธรรมาภิบาล
ด้านข้อมูล

22.1 พัฒนาระบบ 
ในการกำกับดูแล
ข้อมูล 
- การจัดเก็บ
- การประมวลผล
- การใช้งาน
- การปกป้องข้อมูล

22.1.1 โครงการพัฒนา
ระบบคลังข้อมูล
สารสนเทศ       

ไตรมาสที ่
1 - 3 

- ระดับความสำเร็จ
ในการพัฒนาระบบ
คลังข้อมูล
สารสนเทศ
ทางคลินิก

สำเรจ็ตามแผน 
การพัฒนาระบบคลังข้อมูล
สารสนเทศทางคลินิก 

1) วิเคราะห์ความต้องการ
ข้อมูลและการนำมาใช้
ประโยชน ์

2) รวบรวมและประมวลผล
ข้อมูลทางคลินิก และแสดงผล
ในรูป Dash Board

- มีระบบในการกำกับ
ดูแลข้อมลูที่มี
ประสิทธิภาพ
และปลอดภัย

อยู่ระหว่างรวบรวม
ฐานข้อมูลเพื่อพัฒนา
ระบบใหส้ามารถ
ประมวลผลอัตโนมัต ิ
และจัดหาบริษัท
พัฒนาระบบ
คลังข้อมูล 

1,000,000 ยังไม่ได ้
ใช้งบประมาณ 

23. พัฒนาและ
ส่งเสริมการนำ
เทคโนโลยีดิจิทลั
มาใช้สนับสนุน
การปฏิบัติงาน
และการให้บริการ

23.1 พัฒนาระบบ
เทคโนโลยีดิจิทลั 
สำหรับการ
ปฏิบัติงานและ   
การให้บริการ 

23.1.1 โครงการพัฒนา
ระบบเทคโนโลยีดิจิทลั  
สำหรับการปฏิบตัิงาน 
และการให้บริการ 
1) Application
รพ.บ้านแพ้ว
เพื่อการให้บริการ
(งบประมาณทั้งหมด
5 ล้านบาท ผูกพัน 2 ปี)

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- จำนวนระบบ
เทคโนโลยีดิจิทลั
ที่นำมาใช้ในการ
ปฏิบัติงานและ
การให้บริการ

ดำเนินการพัฒนาระบบเทคโนโลยี
ดิจิทัลและนำมาใช้งานแล้ว 5 
ระบบ ดังน้ี 

1. ระบบ IT Helpdesk
2. ระบบแจ้งซ่อม

งานซ่อมบำรุง
3. ระบบใบนำทาง
4. ระบบแจ้งซ่อม

งานเครื่องมือแพทย์
5. ระบบเบิกจ่ายพัสดุ

- มีระบบเทคโนโลยี
ดิจิทัลที่มี
ประสิทธิภาพ
และเหมาะสมสำหรับ
การปฏิบัติงานและ
การให้บริการ
อย่างน้อย 2 ระบบ

1) รวบรวมข้อมูล
ความต้องการจาก
ผู้เกี่ยวข้องเพื่อวาง
โครงสร้าง
Application
รพ.บ้านแพ้ว
2) อยู่ระหว่างการ
จัดหาบริษัทพัฒนา
Application
Line OA 

1,000,000 ยังไม่ได ้
ใช้งบประมาณ



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 
ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
2) ระบบพิสูจน์ตัวตน
ผู้ป่วย
(Patient Identification) 

1) รวบรวมข้อมูล
และวางระบบในการ
พิสูจน์ตัวตนผู้ป่วย
2) ให้บริษัทมา
นำเสนอรายละเอียด
การพัฒนาระบบ

500,000 ยังไม่ได ้

เตรียมเสนอเพ่ิมเติม 
3) การนำระบบบริหาร
แผนและงบประมาณ
แบบบูรณาการ
IPISS (Integrated Plan
and Inventory
Management
Supporting System)
มาใช้แทนโปรแกรม
ที่พัฒนาเอง
(เช่น ระบบการเบิกจ่าย
พัสดุ ระบบแจ้งซ่อมงาน
ซ่อมบำรุง ระบบแจ้ง
ซ่อมงานเครื่องมือแพทย์ 
ฯลฯ)

100,000 ยังไม่ได้

ใช้งบประมาณ 

ใช้งบประมาณ 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 
เป้าหมาย/ผลผลิต 

ปีงบประมาณ 2569 
ผลการดำเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 

(บาท) 
23.1.2 โครงการพัฒนา 
AI สำหรับการ
ปฏิบัติงานหรือ        
การให้บริการ 
(งบประมาณทั้งหมด      
2 ล้านบาท ผูกพัน 2 ปี) 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- ความสำเรจ็
ในการนำระบบ
เทคโนโลยีดิจิทลั
ที่ใช้ AI มาใช้ใน
การปฏิบัติงาน
หรือการให้บริการ

- มีระบบเทคโนโลยี
ดิจิทัล ท่ีใช้ AI มาเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงานหรือ การ
ให้บริการ
อย่างน้อย 1 ระบบ

- สำรวจระบบงาน
ที่ควรนำ AI มาใช้
เพิ่มประสิทธิภาพ
- เชิญบริษัทมา
นำเสนอระบบงาน
ที่ควรใช้ AI เช่น
งานตรวจสุขภาพ,
งาน Call Center,
งานทรัพยากรมนุษย์

1,000,000 ยังไม่ได ้
ใช้งบประมาณ 



ยุทธศาสตร์ที่ 6  :  พัฒนาสู่การเป็นโรงพยาบาลคุณภาพมาตรฐานสากล 
เป้าประสงค์ที่ 7  :  โรงพยาบาลผ่านการรับรองคุณภาพตามมาตรฐานสากล 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
 ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 
(บาท) 

24. การพัฒนา
ด้านการวิจัย

24.1 พัฒนา
ศูนย์ Research 
Center 

24.1.1 โครงการ
ส่งเสริมสนับสนุนการ
ทำวิจัยในโรงพยาบาล
และการเผยแพร่
ผลงานวิจัย 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- จำนวนงานวิจัย
ที่ได้รับการตีพิมพ์

ปีงบ 2568 เป้าหมาย คือ 
- จำนวนงานวิจัยท่ีได้รับการ
สนับสนุน อย่างน้อย 1 เรื่อง
- จำนวนบุคลากรได้รบัการ
อบรมความรู้ด้านวิจัย
ไม่น้อยกว่า 10 คน

- งานวิจัยได้รับ
การตีพิมพ์
อย่างน้อย 3 เรื่อง/ปี

- อย ู ่ ในข ั ้นตอนการรอต ีพ ิมพ์
1 เรื่อง
- อย ู ่ ในข ั ้นตอนการแก ้ไขจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อพิจารณาในการ
ตีพิมพ์ จำนวน 2 เรื่อง

800,000 32,988.00 

24.1.2 โครงการ
พัฒนางานประจำ     
สู่งานวิจัย 
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- ร้อยละบุคลากร
ที่ได้รับการอบรม
ความรู้เกี่ยวกับ
งานวิจัยและ
มีผลงานวิจยั

สำเรจ็ 
- จำนวนงานวิจัยท่ีได้รับ
การสนับสนุน 24 เรื่อง
- จำนวนบุคลากรได้รบั
การอบรมความรูด้้านวิจัย
จำนวน 54 คน

- บุคลากรที่ได้รับ
การอบรมความรู้
เกี่ยวกับงานวิจัย
และมผีลงานวิจยั
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 

อบรมโครงการพัฒนางานประจำ 
สู่งานวิจัย  
ระยะที่ 1 วันท่ี 10-12 พ.ย. 2568 
มีจำนวนผู้เข้าอบรมทั้งสิ้น 41 คน 
มีผู้ถอนตัวจำนวน 3 คน  
ระยะที่ 2 วันท่ี 12-14 ม.ค. 2569 
จำนวน 38 คน  
(มีผู้ถอนตัวจำนวน 3 คน) 
หมายเหตุ 
    ขณะนี้มีผู ้เข้าอบรมได้รับการ
ร ับรองโครงการว ิจ ัยจาก EC  
ให ้ ด ำ เ น ิ นก าร ว ิ จ ั ย  จ ำนวน 
20 โครงการ  
ข้อมูล ณ วันที่ 9 เม.ย.2569 

290,000 74,694.50 



 

ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
 ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 
(บาท) 

24.1.3 โครงการ
พัฒนาศูนย์วิจัย      
ทางคลินิก 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

 

- จำนวน
โครงการวิจัยที่ทำ
ร่วมกับหน่วยงาน
ภายนอก 

 - มีโครงการวิจัย      
ที่ทำร่วมกับ
หน่วยงานภายนอก  
ไม่น้อยกว่า  
5 โครงการ 

8 โครงการ 
 

570,000 34,197.00 

24.1.4 โครงการ
รับรองคุณภาพ
คณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัย     
ในมนุษย์ 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

 

- ความสำเร็จในการ  
เข้าร่วมโครงการ
รับรองคุณภาพ
คณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัย         
ในมนุษย์   

 - ได้ย่ืนขอเขา้ร่วม
โครงการรับรอง      
คุณภาพคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัย    
ในมนุษย์  

ได้ยื ่นขอเข้าร่วมโครงการรับรอง
คุณภาพคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์เร ียบร้อยแล้ว 
แ ละก ำหนดก า ร  survey จาก 
SIDCER-FERCAP ว ันท ี ่  5-8 ก.ค. 
2569 

340,000 ยังไม่ได ้
ใช้งบ 

25. พัฒนาสู่
การเป็น
โรงพยาบาล
คุณภาพ
มาตรฐานสากล 

25.1 จัดต้ัง   
และดำเนินงาน 
ทีมนำด้าน
คลินิก      
 

25.1.1 โครงการพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาล      
สู่มาตรฐาน     
Advanced HA 
- พัฒนาคุณภาพสู ่  
การรับรองเฉพาะโรค 
(โรคหัวใจ) 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

 

- ความสำเร็จในการ
พัฒนาคุณภาพสู่การ
ร ับรองเฉพาะโรค 
(โรคหัวใจ) 
 
 

- ประชุมเตรียมความพร้อม
ในการพัฒนาสู ่การรับรอง
เฉพาะโรค (โรคหัวใจ) 
- ดำเนินการจัดเตรียม
เอกสาร และคัดเลือกตัวชีว้ัด  
- กำกับติดตามอย่างต่อเน่ือง 
และย่ืนคำร้อง +เอกสาร  
เพื่อขอรับการตรวจประเมิน 
- กำหนดตรวจประเมิน     
ในวันที่ 7 พ.ย. 2568 

- ผ่านการประเมิน
รับรองเฉพาะโรค 
(โรคหัวใจ) 
 

- รับการตรวจประเมินจาก สรพ.
เมื่อวันที่ 7 พ.ย. 2568 
- สถาบันรับรองคุณภาพ
สถานพยาบาล ประกาศรายชือ่
สถานพยาบาลที่ได้รับอนุมัติ      
การรับรองการพัฒนาคุณภาพ
สถานพยาบาลเฉพาะโรคหรือ
เฉพาะระบบ (ฉบับที่ 11) พ.ศ. 
2568 ให้โรงพยาบาลบ้านแพว้ 
(องค์การมหาชน) ได้รับการ       
รับรองฯ การดูแลรักษาผู้ป่วย     
โรคกล้ามเน้ือหวัใจขาดเลอืด
เฉียบพลัน โดยมีระยะเวลา 3 ปี  
ตั้งแต่ 25 ธ.ค. 68 – 24 ธ.ค. 71 

100,000 78,267 



ประเด็น 
ยุทธศาสตร์ 

กลยุทธ ์ โครงการ/กิจกรรม 
ช่วงระยะเวลา

ในการ
ดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด 
ผลการดำเนินงาน 

ปีงบประมาณ 2568 

เป้าหมาย/ผลผลิต 
ปีงบประมาณ 

2569 

ผลการดำเนินงาน 
 ปีงบประมาณ 2569 

งบประมาณ 
ที่อนุมัต ิ
(บาท) 

งบประมาณ 
ที่ใช้ 
(บาท) 

25.1.2 โครงการพัฒนา
คุณภาพโรงพยาบาลสู่
การรับรองกระบวนการ
คุณภาพ 
Re-accreditation  
คร้ังที่ 6 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- ความสำเร็จในการ
ผ่านการประเมิน
รับรองกระบวนการ
คุณภาพ
Re-accreditation
คร้ังที่ 6
(เตรียมเสนอปรับเป็น
ความสำเร็จในการ
ย่ืนขอการรับรอง
กระบวนการคุณภาพ
Re-accreditation
คร้ังที่ 6)

N/A - ย่ืนขอการรับรอง
กระบวนการคุณภาพ
Re-accreditation
คร้ังที่ 6
(เตรียมเสนอปรับเป็น
ย่ืนขอการรับรอง
กระบวนการคุณภาพ
Re-accreditation
คร้ังที่ 6 ได้ตาม
แผนงานทีก่ำหนด
เน่ืองจากผู้เย่ียม
สำรวจจะเข้ามา
ประเมินในปีงบ
2570)

1. อยู่ระหว่างดำเนินการ
เตรียมเอกสารและรวบรวมตัวชีว้ัด
เพื่อยื่นขอประเมิน
2. วันที่ 15-16 มี.ค. 69
สภาเภสัชกรรมโรงพยาบาล
เข้าตรวจเยี่ยมเพื่อเตรียมความ
พร้อมฝา่ยเภสัชกรรม ก่อนการ
เข้าเย่ียมสำรวจเพือ่รับรองคุณภาพ

350,000 21,078.09 

25.2 การ
ประเมินและ
วิเคราะห์   
ความเสีย่ง 

25.2.1 กิจกรรม
ทบทวนการค้นหา
และวิเคราะห์    
ความเสีย่ง 

ไตรมาสที ่
1 - 4 

- ร้อยละความเสีย่ง
ที่ได้รับการวิเคราะห์
และหาแนวทางแก้ไข

ร้อยละ 100 
(จำนวนความเสีย่งท้ังหมด 
3,081 เรื่อง ได้รับการแก้ไข 
3,081 เรื่อง) 

- ความเสี่ยงได้รับ
การวิเคราะห์และ
หาแนวทางแก้ไข
ร้อยละ 80

ร้อยละ 100 
(2,428/2,428) 

ไตรมาสที่ 1 
    ความเสี่ยงท้ังหมด 1,220 เรื่อง 
    ได้รับการแกไ้ข 1,220 เรื่อง 
ไตรมาสที่ 2  
    ความเสี่ยงท้ังหมด 1,208 เรื่อง 
    ได้รับการแกไ้ข 1,208 เรื่อง 

ไม่ใช้
งบประมาณ 

ไม่ใช้
งบประมาณ 




