
Functional Based
ลดแออดั ลดรอคอย ลดป่วย ลดตาย
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รพท.
(S)

รพช. (M2)

รพช. (F1)

ศสม.เมอืง ( P1), รพ.สต. (P2)

รพช. (F2)

รพช. (F3)

-v
ขอนแกน่ ●
76กม. 70นาที

●
มหาสารคาม

●
รอ้ยเอ็ด

43กม.44นาที

กาฬสนิธุ ์46กม.49นาที
●

รพ.มหาวทิยาลยั 1 แหง่
รพ.เอกชน 1 แหง่

ประชากร  953,660 คน  
ผูส้งูอาย ุ  171,556 คน  คดิเป็น รอ้ยละ 17.98 

ขอ้มลูท ัว่ไป

แผนการขยายเตยีง ปี 2565

1. รพ.พยคัฆภมูพิสิยั จาก 90 เตยีง
120 เตยีง

1. รพ.วาปีปทมุจาก 90 เตยีง       120 เตยีง
2. รพ.นาเชอืก จาก 30 เตยีง         60 เตยีง
3. รพ.กนัทรวชิยั จาก 50 เตยีง        60 เตยีง
4. รพ.กดุรงั จาก 10 เตยีง          30 เตยีง
5. รพ.ชืน่ชม จาก 10 เตยีง          30 เตยีง 

แผนการปรบัระดบัหนว่ยบรกิารสขุภาพ ปี 2565

1. รพ.กดุรงั F3 F2
2. รพ.ชืน่ชม จาก F3 F2ทีม่า : HDC จ.มหาสารคาม ณ วนัที ่14 ก.พ.65

S มหาสารคาม (1 แหง่)

M2 บรบอื, วาปีปทมุ, พยคัฆภมูพิสิยั, 
โกสมุพสิยั (4 แหง่)

F2 เชยีงยนื, กนัทรวชิยั, แกด า, 
นาเชอืก, นาดนู, ยางสสีรุาช (6แหง่)

F3 กดุรงั, ชืน่ชม (2 แหง่)

P1 ศนูยส์ขุภาพชมุชนเมอืง (4 แหง่)

P2 รพ.สต.แมข่า่ย (175 แหง่)



นาดนู

แพทย์ จ านวน 

OB 0 

Surg 0

Med 1

Ped 2

Ortho 0

Anesth 0 

แพทย์ จ านวน

OB 2

Surg 2

Med 2

Ped 2

Ortho 2

Anesth 2

แพทย์ จ านวน 

OB 3

Surg 3

Med 0

Ped 2

Ortho 1

Anesth 1

แพทย์ จ านวน 

OB 1

Surg 1

Med 1 

Ped 3

Ortho 0

Anesth 0

บรบอื 2563 2564 2565 (4 ด.)

CMI 0.80 0.90 0.92

อตัราครองเตยีง 57.57 49.91 62.48

OPD 203,168 229,806 131,924

บรบอื
M2

120 เตยีง

พยคัฆภมูพิสิยั
M2

90 เตยีง

โกสมุพสิยั 2563 2564
2565
(4 ด.)

CMI 0.72 0.72 0.69

อตัราครองเตยีง 81.27 71.39 102.70

OPD 195,952 179,955 69,889

โกสมุพสิยั
M2

120 เตยีง

วาปีปทมุ
M2

90 เตยีง

พยคัฆภมูพิสิยั 2563 2564
2565
(4 ด.)

CMI 0.73 0.78 0.84

อตัราครองเตยีง 76.78 72.04 62.50

OPD 165,691 193,684 108,677

วาปีปทมุ 2563 2564
2565
(4 ด.)

CMI 0.62 0.67 0.74

อตัราครองเตยีง 67.86 46.61 59.24

OPD 179,778 215,039 139,661

นาเชอืก กดุรงั

ยางสสีรุาช

รพ.มหาสารคาม
S

580 เตยีง

ศกัยภาพของแมข่า่ย และโรงพยาบาลเครอืขา่ย

รพ.มค. 2563 2564 2565 (4 ด.)

CMI 1.52 1.63 1.59

อตัราครองเตยีง 106.32 102.51 108.76

OPD 547,282 614,108 254,724

ขอ้มลูจากกองบรหิารการสาธารณสขุ report ณ ก.พ. 64
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ขอ้มลูบรกิารและการสง่ตอ่จงัหวดัมหาสารคาม

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565
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(H25)Senile cataract

(E05)Thyrotoxicosis
[hyperthyroidism]

(M06)Other rheumatoid
arthritis

(N40)Hyperplasia of prostate

(E04)Other nontoxic goitre

(C50)Malignant neoplasm of
breast

(H40)Glaucoma

(N20)Calculus of kidney and
ureter

(I64)Stroke, not specified as
haemorrhage or infarction

อนัดบัโรค REFER IN OPD
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(S52)Fracture of forearm

(C50)Malignant neoplasm of
breast

(K35)Acute appendicitis

(I50)Heart failure

(C18)Malignant neoplasm of
colon

(H25)Senile cataract

(J18)Pneumonia, organism
unspecified

(N20)Calculus of kidney and
ureter

(N18)Chronic renal failure

(I63)Cerebral infarction

อนัดบัโรค REFER IN IPD

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

อนัดบัโรค Refer in รพ.มหาสารคาม ปี2565 (ต.ค. 64 – ม.ค. 65)



อนัดบัโรค Refer Out รพ.มหาสารคาม ปี2565 (ต.ค. 64 – ม.ค. 65)

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565 
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(C73)Malignant neoplasm of
thyroid gland

(I21)Acute myocardial infarction

(M32)Systemic lupus
erythematosus

(C22)Malignant neoplasm of
liver and intrahepatic bile ducts

(N18)Chronic renal failure

(E05)Thyrotoxicosis
[hyperthyroidism]

(C50)Malignant neoplasm of
breast

(I25)Chronic ischaemic heart
disease

(L40)Psoriasis

(L80)Vitiligo
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(R91)Abnormal findings on
diagnostic imaging of lung

(N18)Chronic renal failure

(C92)Myeloid leukaemia

(G61)Inflammatory
polyneuropathy

(I50)Heart failure

(G40)Epilepsy

(I44)Atrioventricular and left
bundle-branch block

(R56)Convulsions, not elsewhere
classified

(C22)Malignant neoplasm of liver
and intrahepatic bile ducts

(I21)Acute myocardial infarction
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อนัดบัโรค Refer Back รพ.มหาสารคาม ปี2565 (ต.ค. 64 – ม.ค. 65)
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(I50)Heart failure

(N39)Other disorders of urinary
system

(L03)Cellulitis

(R50)Fever of unknown origin

(B18)Chronic viral hepatitis

(A49)Bacterial infection of
unspecified site

Epilepsy

(N18)Chronic renal failure

(I63)Cerebral infarction

(J18)Pneumonia, organism
unspecified
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(J15)Bacterial pneumonia, not
elsewhere classified

(I50)Heart failure

(S52)Fracture of forearm

(S62)Fracture at wrist and hand
level

(N39)Other disorders of urinary
system

(J18)Pneumonia, organism
unspecified

(N18)Chronic renal failure

(M72)Fibroblastic disorders

(T79)Certain early complications
of trauma, not elsewhere

classified

(I63)Cerebral infarction

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

อันดับโรค Refer Back OPD อันดับโรค Refer Back IPD



สง่ตอ่นอกเขตบรกิารสขุภาพ จ.มหาสารคาม ปี 2565 (ต.ค. 64 – ม.ค. 65)

1 1 1 1 1 1

H186 Closed
Fracture of

distal femur,
multiple

fractures (TM)

H186
Keratoconus

I259 Chronic
ischaemic heart

disease

N390 Urinary
tract infection

Q893 Situs
inversus

Z029
Examination for
administrative

purposes

รพ.จฬุาลงกรณ์

1 1 1 1 1 1

B088 Other 

specified viral 
infections 

characterized 
by skin and 

mucous 

membrane

C900 Multiple 

myeloma

G409 Epilepsy K409 Unilateral 

or unspecified 
inguinal hernia, 

without 
obstruction or 

gangrene

Z098 Follow-up 

examination 
after other 

treatment for 
other conditions

Z489 Surgical 

follow-up care, 
unspecified

รพ.รามาธบิด ี

1

1

1

1

1

1

1

6

0 5 10

Z489 Surgical follow-up care

C539 Malignant neoplasm of cervix uteri

Melanocytic naevi, unspecified

Systemic lupus erythematosus

Congenital malformation of the heart

T829 Unspecified complication of cardiac and
vascular prosthetic device, implant and graft

Z001 Routine child health examination

Z089  Follow-up examination after unspecified
treatment for malignant neoplasm

รพ.ศริริาช

1 1 1 1

G409 Epilepsy, unspecified Q210 Ventricular septal
defect

Z098 Follow-up
examination after other

treatment for other
conditions

Z751 Person awaiting
admission to adequate

facility elsewhere

สถาบนัสขุภาพเด็กแหง่ชาตมิหาราชนิี

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565



ศกัยภาพ Node รพ.บรบอื

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan 
http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

รบั Refer 2564 2565
(4 เดอืน)

กดุรัง 2,836 694

นาเชอืก 2,624 122

รพ. 2563 2564
2565

(4 เดอืน)

บรบอื 11,684 7,903 1,966

รพ.ลกูขา่ย Refer in Node รพ. บรบอื

รพ.บรบอื Refer in รพ.มหาสารคาม

 Med 2
 Ped 2
 Surg 2
 Ortho 2
 Obs 2



ศกัยภาพ Node รพ.บรบอื

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ.2565
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(K30)Dyspepsia

(K35)Acute appendicitis

(I64)Stroke, not specified as haemorrhage or…

(J18)Pneumonia, organism unspecified

(D56)Thalassaemia

(N18)Chronic renal failure

(J45)Asthma

(I48)Atrial fibrillation and flutter

(B20)HIV disease resulting in infectious and…

อนัดบัโรค รพ.บรบอื รบั Refer in รพ.กดุรงั
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อนัดบัโรค รพ.บรบอื รบั Refer in รพ.นาเชอืก อนัดบัโรค OPD รพ.บรบอื Refer รพ.มหาสารคาม
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(I64)Stroke, not specified as haemorrhage or…

(C50)Malignant neoplasm of breast

(H40)Glaucoma

(I50)Heart failure

(J18)Pneumonia, organism unspecified
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ศกัยภาพ Node รพ.พยคัฆภมูพิสิยั

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan 
http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

รบั Refer 2564 2565
(4เดอืน)

นาดนู 1,301 68

ยางสสีรุาช 1,375 88

รพ. 2563 2564
2565
(4เดอืน)

รพ.พยัคฆฯ์ 12,182 9,068 1,713

รพ.ลกูขา่ย Refer in Node รพ.พยคัฆภมูพิสิยั

รพ.พยคัฆภมูพิสิยั Refer in รพ.มหาสารคาม

 Med 0
 Ped 2
 Surg 3
 Ortho 1
 Obs 3



ศกัยภาพ Node รพ.พยคัฆภมูพิสิยั  

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ.2565

อนัดบัโรค รพ.พยคัฆภมูพิสิยั รบั Refer in รพ.ยางสสีรุาช

อนัดบัโรค รพ.พยคัฆภมูพิสิยั รบั Refer in รพ.นาดนู อนัดบัโรค OPD รพ.พยคัฆภมูพิสิยั สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม

อนัดบัโรค IPD รพ.พยคัฆภมูพิสิยั สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม
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(D17)Benign lipomatous neoplasm

(L72)Follicular cysts of skin and…

(K56)Paralytic ileus and intestinal…

(H40)Glaucoma

(N93)Other abnormal uterine and vaginal…
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(S62)Fracture at wrist and hand level
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(I10)Essential (primary) hypertension

(T79)Certain early complications of…

(E05)Thyrotoxicosis [hyperthyroidism]

(I88)Nonspecific lymphadenitis
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(B18)Chronic viral hepatitis

(M32)Systemic lupus erythematosus

(I42)Cardiomyopathy

(J45)Asthma

(H40)Glaucoma

(N18)Chronic renal failure

(H25)Senile cataract

(M06)Other rheumatoid arthritis

(N20)Calculus of kidney and ureter

(I64)Stroke, not specified as haemorrhage or…
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21

(A09)Diarrhoea and gastroenteritis of presumed…

(C18)Malignant neoplasm of colon

(H25)Senile cataract

(R56)Convulsions, not elsewhere classified

(N18)Chronic renal failure

(D56)Thalassaemia

(J18)Pneumonia, organism unspecified

(I50)Heart failure

(N20)Calculus of kidney and ureter

(I63)Cerebral infarction



ศกัยภาพ Node รพ.วาปีปทมุ

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan 
http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

รพ. 2563 2564
2565
(4เดอืน)

วาปีปทมุ 18,972 12,342 2,949

รพ.วาปีปทมุ Refer in รพ.มหาสารคาม

 Med 1
 Ped 3
 Surg 1
 Ortho 0
 Obs 1



ศกัยภาพ Node รพ.วาปีปทมุ  

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

อนัดบัโรค OPD รพ.วาปีปทมุ สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม อนัดบัโรค IPD รพ.วาปีปทมุ สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม
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(I21)Acute myocardial infarction

(C20)Malignant neoplasm of rectum

(H25)Senile cataract

(N18)Chronic renal failure

(C50)Malignant neoplasm of breast

(N20)Calculus of kidney and ureter

(S52)Fracture of forearm

(J18)Pneumonia, organism unspecified

(I50)Heart failure

(I63)Cerebral infarction
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(B18)Chronic viral hepatitis

(I25)Chronic ischaemic heart disease

(G40)Epilepsy

(N40)Hyperplasia of prostate

(H25)Senile cataract

(M48)Other spondylopathies

(E04)Other nontoxic goitre

(C50)Malignant neoplasm of breast

(H40)Glaucoma

(N20)Calculus of kidney and ureter

(I64)Stroke, not specified as…

(N18)Chronic renal failure



ศกัยภาพ Node รพ.โกสมุพสิยั

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan 
http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ. 2565

 Med 1
 Ped 2
 Surg 0
 Ortho 0
 Obs 0

Refer 2564 2565(4เดอืน)

ชืน่ชม 706 205

เชยีงยนื 1,895 500

Refer 2563 2564 2565(4เดอืน)

โกสมุพสิยั 15,443 11,869 3,157

รพ.ลกูขา่ย Refer in Node รพ.โกสมุพสิยั

รพ.โกสมุพสิยั Refer in รพ.มหาสารคาม



ศกัยภาพ Node รพ.โกสมุพสิยั  

ขอ้มลูจาก: ระบบรายงาน Service plan http://svp.mhkdc.com วนัที ่3 ก.พ.2565

อนัดบัโรค OPD รพ.โกสมุพสิยั สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม อนัดบัโรค IPD รพ.โกสมุพสิยั สง่ตอ่ รพ.มหาสารคาม
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(E04)Other nontoxic goitre

(I64)Stroke, not specified as haemorrhage or
infarction

(R10)Abdominal and pelvic pain

(N18)Chronic renal failure

(B18)Chronic viral hepatitis

(E14)Unspecified diabetes mellitus

(N40)Hyperplasia of prostate

(H40)Glaucoma

(T14)njury of unspecified body region

(N20)Calculus of kidney and ureter
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(J18)Pneumonia, organism unspecified

(S52)Fracture of forearm

(H25)Senile cataract

(I63)Cerebral infarction

(M72)Fibroblastic disorders

(C18)Malignant neoplasm of colon

(N18)Chronic renal failure

(N20)Calculus of kidney and ureter

(T79)Certain early complications of
trauma, not elsewhere classified

(K35)Acute appendicitis



Functional Based 

 สาขาอบุตัเิหตแุละฉุกเฉนิ

 สาขาหวัใจและหลอดเลอืด

 สาขาทารกแรกเกดิ

 สาขาโรคมะเร็ง

 สาขา IMC

Area Based Cancer Anywhere



สรปุประเด็นที ่5 ลดแออดั ลดรอคอย ลดป่วย ลดตาย 

ล าดบั การด าเนนิงาน
ผลการด าเนนิงาน (ต.ค.64 – ม.ีค.65)

ผา่น ไมผ่า่น

1. สาขาอบุตัเิหตแุละฉุกเฉนิ

อตัราการเสยีชวีติของผูเ้จ็บป่วยวกิฤตฉุกเฉนิ (Triage level 1) ภายใน 24 ช ัว่โมง    
ในโรงพยาบาลระดบั A, S, M1  < 12 %

……%

2. สาขาหวัใจและหลอดเลอืด (STEMI)

อตัราตายของผูป่้วยโรคกลา้มเนือ้หวัใจตายเฉยีบพลนัชนดิ STEMI < รอ้ยละ 8 0

รอ้ยละของผูป่้วย STEMI ทีไ่ดร้บัยาละลายลิม่เลอืด ภายใน 30 นาที หลงัไดร้บั                      
การวนิจิฉยั ≥ รอ้ยละ 60

82.05 %

3. สาขาทารกแรกเกดิ

อตัราการตายทารกแรกเกดิ  < 3.6 / 1000 LB 4.11

จ านวนเตยีง NICU เป้าหมาย  12 เตยีง
8 เตยีง

*เตรยีมขยายเป็น 12 เตยีง 



สรปุประเด็นที ่5 ลดแออดั ลดรอคอย ลดป่วย ลดตาย 

ล าดบั การด าเนนิงาน
ผลการด าเนนิงาน

ผา่น ไมผ่า่น

4. มะเร็ง

รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยการผา่ตดัภายในระยะเวลา 4 สปัดาห์ ≥ 75% 92.48 %

รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยเคมบี าบดัภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥75% 95.31 %

รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยรงัสรีกัษาภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥60% 100 %

5. Cancer Anywhere (Area Based)

รอ้ยละของจ านวนผูป่้วยมะเร็งรายใหมท่ีม่กีารสง่ตอ่ขอ้มลูผา่นโปรแกรม TCB Plus ≥ 60% 41.97

รอ้ยละของจ านวนหนว่ยบรกิารในระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตทิีม่ ีCancer Coordinator  100% 100 %

6. Intermediate care

รอ้ยละสถานพยาบาลระดบั M และ F ทีใ่หก้ารบรบิาลฟ้ืนฟสูภาพระยะกลางแบบผูป่้วยใน > 80 % 100 %

รอ้ยละของผูป่้วย Stroke, TBI, SCI ทีร่อดชวีติและมคีะแนน BI <15 รวมท ัง้คะแนน BI >15 with 
multiple impairment ไดร้บัการบรบิาลฟ้ืนสภาพระยะกลางและ ตดิตามจนครบ 6 เดอืน หรอืจนกวา่ 
BI=20 > 65 %

90.78 %



ตวัชีว้ดัหลกั
อตัราการเสยีชวีติของผูเ้จ็บป่วยวกิฤตฉุกเฉนิ (Triage level 1) ภายใน 24 ช ัว่โมง 
ในโรงพยาบาลระดบั A, S, M1 (ท ัง้ที่ ER และ Admit) 
เป้าหมาย <รอ้ยละ 12 (Trauma <รอ้ยละ 12 , Non-Trauma<รอ้ยละ 12 )

ตวัชีว้ดั เกณฑ์

ผลงาน

ปี 2563 ปี 2564
ปี 2565

(ไตรมาส 1)
ปี 2565

(ไตรมาส 2)

อตัราการเสยีชวีติของผูเ้จ็บป่วยวกิฤตฉุกเฉนิ 
(Triage level 1) ภายใน 24 ช ัว่โมง 
ในโรงพยาบาลระดบั A, S, M1 

< 12 % 449/5,443

8.25 %

427/5,514

7.74 %

137 /2,112

6.49 %

Trauma < 12 % 87/401

(21.70 %)

86/400

(21.50 %) 

25/141

(17.33 %)

Non-Trauma < 12 % 362/5,042

(7.18 %)

337/5,122

(6.58 %)

111/1,971 

(5.68 %)

สาขาอบุตัเิหตแุละฉุกเฉนิ



42.1

31.58

15.79
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Blunt chest severe HI Blunt abdomen multiple trauma Hanging

ปญัหาอปุสรรค 
พบ Mechanism of injury รนุแรงจากจดุเกดิเหต ุ                    

ไมส่วมหมวกนริภัย  ดืม่แอลกอฮอล์

แนวทางแกไ้ข
ท า Trauma Audit, MM conference ผลลพัธ์

1. พฒันา Trauma Fast Track โดยการเพิม่
รายละเอยีด CPG การดแูลผูป่้วย  

2. การ Consult แพทยเ์ฉพาะทาง 
3. วเิคราะหแ์กไ้ขจดุเสีย่ง 170 จดุ

โอกาสพฒันา 
เพิม่ Trauma alert team

Trauma

Non-Trauma

การพฒันา
 Sepsis Guideline Implement สู่ รพช.ช่วยลดการเสียชีวิต  โดยร้อยละการ

เสียชีวิต ปี 2563 ร้อยละ 20.9 และลดลงเหลือ ร้อยละ 6.8 ในปี 2565

ปญัหาอปุสรรค 
 UGIB : การ Resuscitation ไมเ่หมาะสม 

แนวทางแกไ้ข
 Implement CPG เชือ่มโยงลงสู ่รพ.ชุมชน

28.77

14.74
10.53

4.5
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Hypoxia Heart
failer

อตัราการเสยีชวีติของผูเ้จ็บป่วยวกิฤตฉุกเฉนิ (Triage level 1) 
ภายใน 24 ช ัว่โมง 
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ปี 62 ปี 63 ปี 64 ปี 65

อตัราตาย Sepsis

อตัราตาย Sepsis



ตวัชีว้ดัหลกั 
อตัราตายของผูป่้วยโรคกลา้มเนือ้หวัใจตายเฉยีบพลนัชนดิ STEMI < รอ้ยละ 8

รอ้ยละของผูป่้วย STEMI ทีไ่ดร้บัยาละลายลิม่เลอืด ภายใน 30 นาท ีหลงัไดร้บัการวนิจิฉยั ≥ รอ้ยละ 60ตวัชีว้ดัรอง

0.61

1.8

3.7

0
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ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 (ต.ค.64-
ม.ีค.65)

อตัราตายของผูป่้วย STEMI < 8 %

83.49 82.05
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ปี 2564 ปี 2565 (ต.ค.64 - ม.ีค.65)

รอ้ยละของผูป่้วย STEMI ทีไ่ดร้บัยาละลายลิม่เลอืด ภายใน 30 
นาท ีหลงัไดร้บัการวนิจิฉยั ≥  60 %

ปญัหาและอปุสรรค 

 รพ. F3 ใหย้าได ้แต ่reimbursement 
คา่ยากลบัไมไ่ด้

แนวทางการพฒันา 

 พฒันาศกัยภาพบคุลากรในการใหย้า SK ภายใน 30 นาที
 Prevention ในผูป่้วย NCD รว่มกบั 3 หมอ
 2nd Prevention ในผูป่้วย หลงัใส ่Stent/CABG

สาขาหวัใจและหลอดเลอืด



ตวัชีว้ดัหลกั 

ตวัชีว้ดัรอง

อตัราการตายทารกแรกเกดิ เป้าหมาย < 3.6 / 1000 LB

จ านวนเตยีง NICU เป้าหมาย  12 เตยีง

2.3
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ม.ีค.65)
อตัราการเสยีชวีติของทารกแรกเกดิ
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2562 2563 2564 2565 (ต.ค.64-
ม.ีค.65)

( รพ.มค. semi NICU 6+รพ.บรบอื 4 = 10 เตยีง)

1. Preterm = sepsis/ RDS/ PPHN/BA 
2. Term = sepsis/ PPHN

แนวทางแกไ้ข
 เชือ่มโยงกบัสตูกิรรมเรือ่ง ANC คณุภาพ 
 จดัท าแนวทางในการ Early detection & monitoring ภาวะ 

VAP/HAP ในโรงพยาบาล
 มแีนวทาง Early detection & treatment ภาวะ PPHN

อตัราครองเตยีง 
 ปี 2562  = 80.73
 ปี 2563 = 79.41
 ปี 2564 = 82.2

สาขาทารกแรกเกดิ



ตวัชีว้ดั 
รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยการผา่ตดัภายในระยะเวลา 4 สปัดาห์ ≥ 75%

รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยเคมบี าบดัภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥75%

รอ้ยละของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการรกัษาดว้ยรงัสรีกัษาภายในระยะเวลา 6 สปัดาห์ ≥60%

82.41
87.55 89.45 92.4891.94 94.58 90.19 95.3193.44 98.04 96.15 100
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2562 2563 2564 2565(ต.ค.64-ม.ีค.65)

ผา่ตดัภายใน 4 wk ≥ 75% เคมบี าบดัภายใน 6 wk ≥ 75% รงัสรีกัษาภายใน 6 wk ≥ 60%

ผลการด าเนนิงาน

การผา่ตดั
เคมบี าบดั

รงัสรีกัษา

ปญัหาและอปุสรรค การคดักรองมะเร็งปากมดลกูยงัไมไ่ดต้ามเป้าหมาย  เนือ่งจากผูป่้วยไมม่าตรวจตามนดัหมาย

แนวทางแกไ้ข ขบัเคลือ่นนโยบายการคดักรองมะเร็งปากมดลกูดว้ยตนเอง

แผนพฒันา 

 เพิม่ศกัยภาพการรกัษาผูป่้วยมะเร็งแกร่พ. M2 
 สรา้ง cancer coordinator ทกุโรงพยาบาล
 ขยายหนว่ยเคมบี าบดัแบบ one day chemo
 พฒันาศนูยป์ระสานงานและหนว่ยทะเบยีนมะเร็งประจ าโรงพยาบาล

สาขามะเร็ง



ตวัชีว้ดั 

รอ้ยละของจ านวนผูป่้วยมะเร็งรายใหมท่ีม่กีารสง่ตอ่ขอ้มลูผา่นโปรแกรม TCB Plus ≥ 60%

รอ้ยละของจ านวนหนว่ยบรกิารในระบบหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาตทิีม่ ีCancer Coordinator 100%
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รพ.รอ้ยเอ็ด

รพ.ขอนแกน่

รพ.
มหาสารคาม

รพ.กาฬสนิธุ์

รอ้ยละของจ านวนผูป่้วยมะเร็งรายใหมท่ีม่กีารสง่ตอ่ขอ้มลูผา่นโปรแกรม TCB Plus 
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2564 2565(ต.ค.64 - ม.ีค.65)

รพ.มหาสารคาม

Cancer Coordinator

ข้อมูล จาก canceranywhere.com/nhso/report16 ณ วันที่ 31 ม.ค.65

ปญัหาและอปุสรรค โปรแกรม TCB plus ไมส่ามารถ report  ขอ้มลูทีบ่นัทกึได้

แนวทางแกไ้ข ลงขอ้มลูในทะเบยีนมะเร็ง TCB ควบคูก่บั TCB Plus

ความตอ้งการสนบัสนุนจากสว่นกลาง พฒันาโปรแกรม TCB และ TCB Plus ใหข้อ้มลูสามารถเชือ่มโยงกนัไดแ้ละสามารถ
Report ขอ้มลูออกมาได ้

Cancer Anywhere



ตวัชีว้ดั 

รอ้ยละสถานพยาบาลระดบั M และ F ทีใ่หก้ารบรบิาลฟ้ืนฟสูภาพระยะกลางแบบผูป่้วยใน > รอ้ยละ 80

รอ้ยละของผูป่้วย Stroke,TBI,SCI ทีร่อดชวีติและมคีะแนน BI <15 รวมท ัง้คะแนน BI>15 with multiple impairment 
ไดร้บัการบรบิาลฟ้ืนสภาพระยะกลางและ ตดิตามจนครบ 6 เดอืน หรอืจนกวา่ BI=20 > รอ้ยละ 70 
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ปี 2562 ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 (ต.ค.64-
ม.ีค.65)

รอ้ยละสถานพยาบาลระดบั M และ F 
ทีใ่หก้ารบรบิาลฟ้ืนฟสูภาพระยะกลางแบบผูป่้วยใน       รอ้ยละของผูป่้วย Stroke,TBI,SCI ทีร่อดชวีติและมคีะแนน BI <15 รวมท ัง้คะแนน

BI>15 with multiple impairment ไดร้บัการบรบิาลฟ้ืนสภาพระยะกลาง                               
และตดิตามจนครบ 6 เดอืน หรอืจนกวา่ BI=20

ปญัหาและอปุสรรค 
 การกรอกขอ้มลูตดิตาม และการลงขอ้มลูเพือ่การเบกิจาก สปสช. ยงัคงไมค่รบถว้น
 กรณี Case IMC OPD และ COM ผูป่้วยและญาตไิมน่ าขอ้มลูน าสง่ไปแจง้ตอ่สถานบรกิาร 

แนวทางแกไ้ข 

 จดัต ัง้คณะกรรมการดแูลกองทนุฟ้ืนฟ ู
 มกีารสง่กลบัขอ้มลูแกแ่ตล่ะตกึผูป่้วย และแตล่ะ รพช.และมกีารสุม่ตรวจเวชระเบยีน 
 พฒันาระบบเชือ่มตอ่กบัทาง service plan: Capture the fracture (FLS)

แผนพฒันา วางแผนการจดัต ัง้ IMC WARD และพฒันาระบบใหค้รอบคลมุ

สาขา Intermediate care



Excellent Service/Center : Stroke

ใหบ้รกิารผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมองครบท ัง้ 4 มติ ิ
อยา่งมคีณุภาพระดบัช ัน้น าของประเทศ

วสิยัทศัน์

ศนูยค์วามเป็นเลศิดา้นโรคหลอดเลอืดสมอง                     
แหง่ที ่2 ของเขต 7

พนัธกจิ
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จ านวนผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมอง

เขต 7 ขอนแก่น ร้อยเอ็ด มหาสารคาม กาฬสินธุ์

82.3 87.2 89.6

73.8

รอ้ยละผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมองทีรั่กษา
ภายในSTROKE UNIT

ขอนแกน่ รอ้ยเอ็ด มหาสารคาม กาฬสนิธุ ์
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2565

• จดัต ัง้ศนูยเ์ชีย่วชาญ ปรบัปรงุแนวทางการรกัษาโรคหลอดเลอืดสมอง

• จดัท าแนวทาง Early tracheostomy

2566
• CT perfusion protocol

• Thrombectomy referral protocol

2567

• แผนพฒันาบคุลากร จดับรกิาร speech therapy

• ยืน่ประเมนิและรบัรองศนูยโ์รคหลอดเลอืดสมองมาตรฐาน

2568

• MRI perfusion

• Extended time window thrombolysis guided by perfusion image

2569
• Endovascular treatment in acute ischemic stroke



Excellent Service : Cancer

• one day chemotherapy service สถานที ่หอ้งพเิศษตกึศลัยกรรมหญงิ
ชัน้ 11 อาคารตกึอบุตัเิหต ุ

• จัดเตรยีมอตัราก าลังและเจา้หนา้ทีใ่นการปฏบิัตงิานทีห่น่วย

• เตรยีมความพรอ้มของระบบ IT เพือ่ใชใ้นค านวณ/เบกิยาเคมบี าบัดแบบออนไลน์

• ศกึษาดงูานที ่รพ.รอ้ยเอ็ด วนัที ่ 24 ก.พ.65   

• วางแผน เปิด one day chemotherapy เดอืน มนีาคม 2565

เพิม่หนว่ยงานตรวจ
รกัษาพเิศษ

ลดแออดั คนไข ้
IPD

ลดคา่ใชจ้า่ย                        
ของผูป่้วย

สถติกิารใหย้าเคมบี าบดั
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Excellent Service : GI Endoscopy

ลดระยะเวลารอคอยการสอ่งตรวจ

ลดอตัราวนันอนโรงพยาบาล

เพิม่รายได้

พธิเีปิดอยา่งเปิดเป็นทางการ วนัที ่1 มนีาคม 2565
สถานที ่หอ้งผา่ตดั ช ัน้ 5 อาคารอบุตัเิหตฉุุกเฉนิ



บคุลากร จ านวน

แพทยศ์ลัยกรรมท ัว่ไป 8

อายรุแพทยท์างเดนิอาหาร 1

อายรุแพทยท์างเดนิหายใจ 1

วสิญัญแีพทย์ 6

พยาบาลเฉพาะทางสอ่งกลอ้ง 6

กลอ้งสอ่งตรวจ จ านวน

กลอ้ง Gastroscope 5

กลอ้ง Colonoscope 5

กลอ้ง Bronchoscope 3

กลอ้ง ERCP 3

อตัราก าลงับคุลากรในการใหบ้รกิารสอ่งกลอ้ง เครือ่งมอื อปุกรณส์อ่งตรวจ

หอ้งสอ่งตรวจ 1 หอ้ง

สถติกิารใหบ้รกิารสอ่งกลอ้ง

สถติกิารสอ่งตรวจ 2562 2563 2564

Gastroscope 2,237 2,118 1,696

Colonoscope 366 314 280

Bronchoscope 48 56 70

ERCP 85 55 132




