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รายงานการประชุมหัวหน้าหน่วยงานสาธารณสุขและคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับจังหวัด

ครั้งที่ 5 / 2553
วันที่  26  กุมภาพันธ์  พ.ศ.2553  เวลา 13.30 น.



ณ ห้องประชุม (201) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร
            ---------------------------------------------------------------------------
ผู้มาประชุม 
1. นพ.ณัฐพร  

วงษ์ศุทธิภากร

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร  (ประธาน )
2. นพ.ประดิษฐ์

รุ่งพิบูลโสภิษฐ์

แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร
3. นางกาญจนา

ลิ้มเลิศเจริญวนิช 
นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านบริการทางวิชาการ)
4. นางสาวกัลยา  
ฉิมพลี


นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ
5. ทพญ.กฤษณี

เฮงตระกูลเวนิช

ทันตแพทย์ชำนาญการแทนหัวหน้างานทันตสาธารณสุข
6. นางเมืองมา

พิทธยะพงษ์

หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข
7. นายมานะ

วรรณกระจ่าง

เภสัชกรชำนาญการแทนหัวหน้ากลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค
8. นางสมศิริ

ศัลยพงษ์

หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ 
9. นางอรัญญา

ศรีโพธิ์


หัวหน้างานสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพบริการ 
10. นางนวลปรางค์
เมธีกุล


หัวหน้างานส่งเสริมสุขภาพ 
11. นายภิภพ

แก่งศิริ


นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
แทนหัวหน้างานสารสนเทศและสุขศึกษา  

12. นายอภิสิทธิ์

สุขทรัพย์

หัวหน้างานควบคุมโรค
13. นายกิตติ
แก้วบุตร
นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการแทนหัวหน้างานอนามัยสิ่งแวดล้อมและโรคจากการประกอบอาชีพฯ
14. นางพจนา
พงษ์ไทยสงค์
นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ



แทนหัวหน้างานควบคุมโรคเอดส์และกามโรค
15. นางลออศรี

จารุวัฒน์

หัวหน้างานควบคุมโรคไม่ติดต่อ
16. นายสัมพันธ์

อภัยราช


หัวหน้างานการเจ้าหน้าที่  ฝ่ายบริหารทั่วไป
17. นายสุเทพ

นาคนาม

หัวหน้างานนิติการ  ฝ่ายบริหารทั่วไป
18. นายวิเชียร

กาศสมบูรณ์

หัวหน้างานพัสดุ   ฝ่ายบริหารทั่วไป
19. นพ.วินัย

ลีสมิทธิ์


นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชการป้องกัน)








รักษาการในตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลคลองขลุง

20. นพ.ทวีศักดิ์                คณุตม์วงศ์
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรี 
21. นพ.บัลลังก์  

อุปพงษ์


ผู้อำนวยการโรงพยาบาลพรานกระต่าย
22. นพ.จักรพงษ์
เฮงตระกูลเวนิช
 
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลคลองลาน
23. นางสาวชบา

ไชยเชษฐ์

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลปางศิลาทอง
24. นางศรีวัฒนา

น้อยนารถ

นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ
 
แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลทุ่งโพธิ์ทะเล
25. นางนวลจันทร์
พันธุ์วิทยากูล

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลบึงสามัคคี

26. นพ.วีระศักดิ์

ดำรงพงษ์

นายแพทย์ปฏิบัติการ
รักษาการในตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลไทรงาม
27. นายประพันธ์
สุวัฒนารักษ์

นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ
แทนผู้อำนวยการโรงพยาบาลทรายทองวัฒนา
28. นายอาริยะ

บุญเกตุ


สาธารณสุขอำเภอเมืองกำแพงเพชร
29. นายประจักษ์

แก้วกิจจา

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ
แทนสาธารณสุขอำเภอขาณุวรลักษบุรี
30.  นายสุรัตน์

อยู่ยอด


สาธารณสุขอำเภอลานกระบือ
31. นายสุเทพ

พงษ์ไทยสงค์

สาธารณสุขอำเภอบึงสามัคคี  
รักษาราชการแทนสาธารณสุขอำเภอไทรงาม
32. นายอนิรุธ

บำรุงศรี


สาธารณสุขอำเภอคลองลาน
33. นางณัฎยา

หญ้าลาภ

สาธารณสุขอำเภอพรานกระต่าย
34. จ.อ.วีระ

เขตวิทย์


สาธารณสุขอำเภอปางศิลาทอง
35. นายพิริยะ

เมืองมูลชัย

สาธารณสุขอำเภอไทรงาม
รักษาราชการแทนสาธารณสุขอำเภอบึงสามัคคี
36. นายอำนาจ

น้ำมลิวรรณ

สาธารณสุขอำเภอโกสัมพีนคร
ผู้ไม่มาประชุม  (ติดราชการ)
1. นพ.โพธิ์ศรี  

แก้วศรีงาม

นายแพทย์ชำนาญการ
รักษาการในตำแหน่งผู้อำนวยการโรงพยาบาลลานกระบือ
2.  นางสาวทิพย์วรรณ
อยู่เกษม


ผู้อำนวยการกองการสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม   
เทศบาลเมืองกำแพงเพชร

3. นางสาวเรวดี  

ดำประภา

หัวหน้าฝ่ายบริหารทั่วไป
4. นายนิคม

สุกใส


สาธารณสุขอำเภอคลองขลุง
5. นางสาวทัศนีย์

พันปี


หัวหน้างานการเงินและบัญชี   ฝ่ายบริหารทั่วไป

ผู้เข้าร่วมประชุม
1. นายสำราญ

สิริภคมงคล

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ






สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 8 จังหวัดนครสวรรค์
2. นายพุฒิทรรศน์
ธรรมธีระศิษฎ์

นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สสจ.กำแพงเพชร
3. นางสายเดือน

ภิบาลทรัพย์

พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ  โรงพยาบาลกำแพงเพชร
4. นางสาวหทัยรัตน์
สุนทรสุข

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สสจ.กำแพงเพชร
5. นางพรรัตน์

รอดเทศ


นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สสจ.กำแพงเพชร
6. นายอิสระ

บุญธรรม 

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สสจ.กำแพงเพชร
เริ่มประชุม
   เวลา  14.00 น.
ระเบียบวาระที่ 1   เรื่องที่ประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ
1)  เรื่องจากการประชุมกรมการจังหวัด 
1.1)  การรักษาความปลอดภัยของสถานที่ราชการ  โดยเฉพาะสถานีอนามัย  และบ้านพักที่ไม่มีคนอยู่  ขอกำชับให้ทุกแห่งมีการจัดเวรยามให้อยู่ตลอด 24 ชั่วโมง  หากมีเหตุเพลิงไหม้จะได้ประสานงานในพื้นที่ได้  ซึ่งทางอำเภอได้มีการประสานกำนัน  ผู้ใหญ่ให้การสนับสนุนเพื่อป้องกันเพลิงไหม้ 
1.2)  การวางตัวเป็นกลางของเจ้าหน้าที่ข้าราชการ ถึงแม้จะนอกเวลาราชการก็ตาม  เพื่อป้องกันการเกิดปัญหาในภายหลัง  ซึ่ง กอ.รมน. เตรียมแผนรองรับทั้งตำรวจ  ทหาร  หากมีเหตุการณ์ไม่ปกติที่ใดจะมีผู้บัญชาการในพื้นที่สั่งการและมีการสนับสนุน  โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชรรับผิดชอบด้านการรักษาพยาบาล  และรถพยาบาล
1.3)  การเก็บตัวผู้เข้าประกวด Miss Thailand Universe ระหว่างวันที่ 10 – 17 มีนาคม 2553  ณ  จังหวัดกำแพงเพชร  ซึ่งมีการแต่งตั้งคณะกรรมการต่าง ๆ และกำหนดการเรียบร้อยแล้ว  โดยให้โรงพยาบาลกำแพงเพชรดูแลผู้เข้าประกวด  และคณะ  โดยมีแพทย์  และพยาบาลประจำที่โรงแรมชากังราวริเวอร์วิว
1.4)  งานประเพณีนบพระ เล่นเพลง  และงานกาชาดจังหวัดกำแพงเพชรระหว่างวันที่ 27  กุมภาพันธ์ – 8 มีนาคม  2553  จะมีการจับสลากกาชาดในวันที่  8  มีนาคม  2553   ส่วนงานเลี้ยงเวทีกลางมีคำสั่งยกเลิกเนื่องจากใช้เงินทุนค่อนข้างสูง  

2)  ผลการประกวดชมรม To Be Number One ที่จังหวัดเชียงใหม่  จังหวัดกำแพงเพชร  ซึ่งเป็นจังหวัด To Be Number One  ดีเด่นระดับประเทศ ปี 2552  ไปนำเสนอผลการดำเนินการ  ผลสรุปว่าผ่านการรักษามาตรฐาน   และได้นำชมรม To Be Number One ของชุมชน คือ บ้านใหม่สุวรรณภูมิ และชมรมในสถานประกอบการ คือ บริษัท  อายิโนะโมะโต๊ะ จำกัด เข้าร่วมประกวดและได้รับการคัดเลือกเป็นตัวแทนระดับภาคไปประกวดที่ส่วนกลางต่อไป  
3) จากการประชุมเขตที่ห้วยป่าปรก จังหวัดอุทัยธานี  มีการนำเสนอผลงานระดับสถานีอนามัย / รพ.สต. / โรงพยาบาลชุมชน / โรงพยาบาลทั่วไป  และมีการประชุม คปสข.  โดยผู้ตรวจราชการ ฯ ได้เน้นเรื่องการปรับการบริการ 3S  (Smile , Smell  , Surrounding) โดยมีการเพิ่มในเรื่องของความเห็นอกเห็นใจเอื้ออาทรกันในระบบการบริการผู้ป่วยในโรงพยาบาล  การเผยแพร่แหล่งความรู้ให้กับชุมชน หรือหน่วยงานอื่นๆ  และการออกกำลังกาย  กิจกรรมยืดเหยียด  ซึ่งขอให้โรงพยาบาลทุกแห่งจัดกิจกรรมยืดเหยียดในระหว่างผู้ป่วยรอรับการรักษาให้ครบร้อยละ 100  และขอให้ดำเนินการอย่างต่อเนื่อง
4) เมื่อต้นเดือนที่ผ่านมาปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้มาดูรูปแบบการจัดบริการ  โครงสร้าง  อัตรากำลังที่ รพ.สต.ไตรตรึงษ์  โดยได้นำเสนอรูปแบบไว้แล้ว  ซึ่งจะปรับให้มีรูปแบบคล้ายคลึงกัน  เป็นเอกลักษณ์ของ รพ.สต.  โดยปลัดกระทรวง ฯ  ได้เน้นให้ รพ.สต.เตรียมการเรื่องของการบริการที่แตกต่างจากสถานีอนามัย  เช่น  การรณรงค์ในเรื่องกิจกรรมที่ทำใน รพ.สต. อาหาร  การออกกำลังกาย  การลดโรค เป็นต้นโดยจัดกิจกรรมใน 5 วันทำการ  และกระทรวงให้จังหวัดคัดเลือก รพ.สต.จังหวัดละ 1 แห่ง  ที่จะจัดสรรให้มีแพทย์เพิ่มเติมอีก 1 คน  โดยให้อำเภอเสนอรายชื่อมา 

5)  การตรวจสุขภาพแรงงานต่างด้าว   ขอให้โรงพยาบาลทุกแห่งดำเนินการตรวจรักษานอกเวลาราชการด้วย

ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรี
การตรวจสุขภาพแรงงานต่างด้าวถึงวันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2553  รวมวันเสาร์และอาทิตย์  ขณะนี้ได้ตรวจไปแล้วประมาณ 460 คน 
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
ระเบียบวาระที่ 2  
เรื่องรับรองรายงานการประชุมครั้งที่ 4 / 2553




ที่ประชุม       รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ 4 / 2553
ระเบียบวาระที่  3  
เรื่องสืบเนื่อง แ​ละติดตามการประชุมครั้งที่ 4 / 2553

ประธาน

การถ่ายโอนแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ ถ่ายโอนสถานีอนามัยที่เพิ่มมาอีก 8 แห่ง  หลังจากที่สถานีอนามัยโนนพลวง  และสถานีอนามัยโพธิ์เอน  ซึ่ง อบต.เทพนิมิตถอนตัวไปแล้ว  จะไปอยู่การกระจายอำนาจของชุดใหม่  ส่วนอีก 8 แห่งที่ อบต. ขอมาจะใช้กรรมการชุดเก่าประเมินความพร้อมของท้องถิ่นที่ยื่นมา  ระยะเวลาการสมัครถึงวันที่ 3 เมษายน 2553  ซึ่งจะประเมินความพร้อมของ อบต. ทั้ง 5 ด้าน  หากไม่ถึงร้อยละ 70  จะไม่ถ่ายโอน  ส่วนการกระจายอำนาจที่มีนายประเทือง  เกตุอ่ำ เป็นประธาน  เรื่องเกี่ยวกับการที่ อบจ.  โดยสมาคม อบจ. ได้ประชุมจะขอถ่ายโอนนำร่องสถานีอนามัยทั้งจังหวัดนั้น  ในส่วนของจังหวัดกำแพงเพชรได้ มีข้อยุติให้มีการถ่ายโอนภารกิจก่อน  จะมีการทำภารกิจร่วมกัน  ในด้านการส่งเสริมป้องกันโรคก่อน  และกำหนดขอบเขตเรื่องใดบ้าง  พร้อมทั้งทำประชาคมกับเจ้าหน้าที่สถานีอนามัยว่าจะถ่ายโอนภารกิจใดบ้าง  และทำประชาคมกับผู้แทนภาคประชาชนว่ามีขอเสนอแนะอะไรบ้างในการทำภารกิจร่วมกัน  ซึ่งจะนำประเด็นจากคณะทำงานที่ตั้งขึ้นไปเป็นประเด็นในการซักถามความเห็นของเจ้าหน้าที่และประชาชน   และจะมีประเด็นเพิ่มเติมจากเจ้าหน้าที่เข้ามาเพิ่มหลังจากที่คณะทำงานดำเนินการแล้ว  หรือจากภาคประชาชนหรือตัวแทนที่คัดเลือกมา  และทาง อบจ.  จะให้ทำเป็นโครงการที่จะทำภารกิจร่วมกัน  เพื่อสนับสนุนด้านงบประมาณ  และส่งมติที่ประชุมไปยังคณะกรรมการเรื่องการกระจายอำนาจการปกครองส่วนท้องถิ่น 2 เดือนต่อครั้ง
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
ระเบียบวาระที่ 4     
เรื่องเสนอให้ที่ประชุมทราบ
4.1    เรื่องของผู้อำนวยการโรงพยาบาลกำแพงเพชร

- ไม่มี

 


4.2      เรื่องของนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ   (ด้านบริการทางวิชาการ) /  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ

4.2.1  เรื่องของนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ  (ด้านบริการทางวิชาการ)

แนวทางการพัฒนาหน่วยปฐมภูมิ ปี 2553  กรมสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพบริการได้เชิญแต่ละจังหวัดรับทราบนโยบายเพื่อดำเนินการต่อในปี 2553  โดยได้ร่วมกับ สปสช. ได้ดำเนินการพัฒนาและปรับปรุงมาตรฐาน PCU  โดยนำกรอบของ PMQA มาประยุกต์ใช้กับเกณฑ์เดิม (HCA) 26 ข้อ 42 ตัวชี้วัด  เกณฑ์คุณภาพที่ใช้ในการพัฒนาในภาพของ CUP รวมทั้งหน่วยบริการและเครือข่าย เรียกว่า Primary Care Award (เกณฑ์คุณภาพเครือข่ายบริการปฐมภูมิ : PCA)  ซึ่งในปี 2553 ได้กำหนดเป้าหมายร้อยละ 60  ของหน่วยบริการและเครือข่ายปฐมภูมิในภาพรวมของ CUP จะต้องผ่านเกณฑ์ในการเข้าสู่กระบวนการ คือ  เรียนรู้ในเกณฑ์ก่อน  และประเมินตนเอง  โดยหนังสือได้จัดส่งให้ทุกอำเภอแล้ว   ในส่วนร้อยละ 20  ของเครือข่ายต้องผ่านเกณฑ์ขั้นที่  1 ทางกรมสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพบริการจะประเมินในภาพรวมของประเทศ  จังหวัดกำแพงเพชรประกอบด้วย 11 CUP  จะมี 6-7 แห่งที่ต้องเข้าสู่การประเมิน PCA  อำเภอคลองลานนำร่องแล้ว  โดยได้งบสนับสนุนจาก สปสช. ซึ่งจะขอความร่วมมือ CUP ให้สมัครภายในวันที่ 9 มีนาคม 2553 ว่ามีความพร้อมในการประเมินทั้ง CUP  และเครือข่ายการบริการ
ประธาน

ให้งานสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพบริการคัดเลือก CUP ที่มีความพร้อม  โดยเฉพาะโรงพยาบาลขนาด 30 เตียง  
ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
4.2.2  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (นางสาวกัลยา  ฉิมพลี)
1) ในวันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2553 เป็นวันมาฆบูชา ซึ่งเป็นวันที่พระสงฆ์ 1,250 รูป  มารวมกันโดยมิได้นัดหมาย  และเป็นวันที่พระพุทธเจ้าเทศนาประกาศให้เป็นวันพระพุทธศาสนาของโลก  โดยให้ละความชั่ว  สร้างความดี และทำจิตใจให้ผ่องใส จึงขอเชิญชวนทุกท่านร่วมทำบุญ และเวลา 18.00 น. จะมีการแห่ริ้วขบวนในงานประเพณีนบพระ เล่นเพลง  โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดได้รับมอบหมายการจัดพานพุ่มเงิน  พุ่มทอง  เพื่อร่วมขบวน  จึงขอเรียนเชิญผู้บริหารทุกอำเภอ  รวมทั้งหัวหน้ากลุ่มงาน/ฝ่าย/งาน  ร่วมในพิธี  เพื่ออัญเชิญไปยังวัดพระบรมธาตุนครชุม
2)  จากการประชุมที่ห้วยป่าปรก  ทางเขตจะจัดให้มีการประกวดชมรมจริยธรรม  และคนดีศรีสาธารณสุข  ขณะนี้ชมรมจริยธรรมไม่ได้เป็นตัวชี้วัดของสำนักตรวจ ฯ แต่จะไปอยู่ในเรื่องของสมรรถนะร้อยละ 30 ของข้าราชการที่จะต้องถูกประเมิน  จึงขอเชิญชวนหัวหน้าส่วนทุกหน่วยได้ดูในเรื่องของชมรมจริยธรรมในหน่วยงานของท่าน  เพื่อที่จะทำโครงสร้าง  และส่งรายชื่อชมรมจริยธรรม  เพื่อประกวดในระดับจังหวัด   ซึ่งนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชรเป็นประธานชมรมจริยธรรมระดับเขตด้วย  พร้อมทั้งส่งรายชื่อคนดีศรีสาธารณสุข  ประกอบด้วยข้าราชการ 1 ท่าน  และลูกจ้าง 1 ท่าน  โดยเน้นเรื่องการครองตน  ครองคน  ครองงาน และคนที่เป็นตัวแทนมีผลงานเด่นอะไรบ้างที่ทำให้ภาพรวมขององค์กรประสบความสำเร็จ  ส่วนเกณฑ์ได้มีการแจกให้แล้ว  เพื่อจะได้เตรียมการให้ทัน
ประธาน
ชมรมจริยธรรมของกระทรวงฯ มีรองอธิบดีกรมสุขภาพจิตเป็นประธาน ในแต่ละพื้นที่ขอให้จัดกิจกรรมชมรมจริยธรรมอย่างต่อเนื่อง  เช่น การส่งเสริมช่วยเหลือสังคม  ผู้ด้อยโอกาส  การปลูกต้นไม้ปลูกป่า  การรักษาสิ่งแวดล้อม  และกิจกรรมการกุศล  เป็นต้น
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
4.3  เรื่องของหัวหน้าหน่วยงานอื่น ๆ  (สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 8 จังหวัดนครสวรรค์ / โรงพยาบาลชุมชน / สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ / กองสาธารณสุขสิ่งแวดล้อม เทศบาลเมืองกำแพงเพชร)
4.3.1  สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 8 จังหวัดนครสวรรค์
1)  สรุปรายงานการเฝ้าระวัง AEFI ของวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่  ตั้งแต่วันที่  11 มกราคม – 23 กุมภาพันธ์ 2553  (รายระเอียดตามเอกสาร)
2)  การตรวจแรงงานต่างด้าว  ต้องขอความร่วมมือในการจ่ายยา  DEC Single Dose 300 มิลลิกรัม  ทุกราย  หลังจากจ่ายยาไปแล้วครึ่งชั่วโมง  ต้องเจาะเลือดอีกครั้ง  ซึ่งสถานบริการยาต้องซื้อ DEC เอง  เป็นข้อตกลงที่กรมสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพบริการแจ้งมา  เพราะเงิน 600  บาทรวมยา DEC ไว้ด้วย  ซึ่งขณะนี้มีโรคเท้าช้างในประเทศเพื่อนบ้านนำพาหะโดยยุงรำคาญในท่อน้ำทั่วไป  จึงขอความร่วมมือในการจ่ายยาด้วย
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
4.3.2   โรงพยาบาลชุมชน
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรี

1)  เมื่อเดือนพฤศจิกายน 2552 ที่ผ่านมา  สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (สรพ.) เข้าประเมินโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรีเพื่อขอรับรอง Hospital  Accreditation   และนำเข้าพิจารณาในคณะกรรมการแล้ว  ผ่านการรับรองคุณภาพ  ซึ่งจะไปรับโล่พระราชทานจากพระเจ้าวรวงศ์เธอพระองค์เจ้าโสมสวลี  พระวรราชาธินันดามาตุ ที่เมืองทองธานี   ในวันที่ 9 มีนาคม  2553
2)  เนื่องจากโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรีมีเนื้อที่คับแคบ  จึงได้ประสานกับนายอำเภอเพื่อขอใช้พื้นที่ราชพัสดุของอำเภอเนื้อที่ประมาณ  1 1/2 ไร่  จึงขอให้จังหวัดช่วยดำเนินการต่อ  เพื่อก่อสร้างอาคารที่พักอาศัย  
ที่ประชุม        รับทราบ
4.3.3  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ
สาธารณสุขอำเภอโกสัมพีนคร


เมื่อวันที่ 9 กุมภาพันธ์  2553  ฯพณฯ องคมนตรีพลากร  สุวรรณรัฐ  ได้มาตรวจเยี่ยมโครงการพระราชดำริ ฯ ที่หมู่บ้านป่าคา  ทางประชาชนหมู่บ้านป่าคาและโละโคะได้เสนอให้สร้างสถานีอนามัย  ในส่วนของทหาร  การเมือง  และปกครองส่วนท้องถิ่นได้สนับสนุนแนวคิดนี้  ขณะนี้ได้มีการจัดหน่วยสาธารณสุขออกให้บริการเดือนละ 1 ครั้ง  ซึ่งไม่เพียงพอ  ในการแก้ไขเบื้องต้นนั้นจะจ้างเจ้าหน้าที่จบใหม่ไปประจำที่สถานีอนามัยหนองแดน  และประจำที่บ้านโละโคะเดือนละ 2 สัปดาห์  โดยจะขอสนับสนุนงบประมาณการจ้างจากท้องถิ่น  หรือ CUP

ประธาน
ขอให้ศึกษาระเบียบจากกรมป่าไม้ด้วยในการก่อสร้างสถานีอนามัย  เพื่อไม่ให้เกิดปัญหาขึ้นภายหลัง   หรืออาจก่อสร้างในแบบชั่วคราวของโครงการไปก่อน 
หัวหน้างานนิติการ
ก่อนที่จะของบประมาณ  ขอให้ศึกษารายละเอียดก่อน  เนื่องจากเป็นเขตอุทยานและเขตอนุรักษ์  ซึ่งการเคลื่อนย้ายสิ่งก่อสร้างเข้าไปถือว่าผิดกฎหมาย  หากขอใช้ได้จึงค่อยดำเนินการของบภายหลัง  
ประธาน

ให้สาธารณสุขอำเภอโกสัมพีนครประสานกับพื้นที่การศึกษาซึ่งดำเนินการสร้างโรงเรียนแล้ว ในการขอใช้พื้นที่ต้องดำเนินการอย่างไร  และให้หัวหน้างานนิติการศึกษาหลักเกณฑ์ให้ด้วย  เพื่อจัดสรรงบประมาณต่อไป
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
4.3.4   กองสาธารณสุขสิ่งแวดล้อม  เทศบาลเมืองกำแพงเพชร
- ไม่มี
4.4  เรื่องของหัวหน้ากลุ่มงาน / ฝ่าย / งาน
4.4.1  ฝ่ายบริหารทั่วไป
ความคืบหน้าการเบิกจ่ายงบประมาณถึงสิ้นเดือนกุมภาพันธ์ มีงบประมาณที่ได้รับจัดสรรจากส่วนกลาง  ในส่วนของงบประจำมีการเบิกจ่ายไปแล้วร้อยละ 61.32  งบประมาณของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอมีการเบิกจ่ายแล้วรายละเอียดตามเอกสารหมายเลข 1  โดยมีการเบิกจ่ายต่ำสุดที่สำนักงานสาธารณสุขอำเภอบึงสามัคคีมีการเบิกจ่ายร้อยละ 9.46  ขอให้สาธารณสุขอำเภอทุกแห่งช่วยติดตามด้วย  
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชรได้รับจัดสรรงบประมาณค่าตอบแทนสำหรับบุคลากรที่ปฏิบัติงานในหน่วยบริการภาครัฐ  (โรงพยาบาลชุมชนและสถานีอนามัย) จำนวน 25 ล้านบาท  เพื่อเบิกเป็นค่าตอบแทนตามหลักเกณฑ์ สป. ฉบับที่ 4 และ 6 โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดจะแจ้งรายละเอียดเป็นหนังสือให้ทราบอีกครั้งหนึ่ง 
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
หัวหน้างานนิติการ
​1)  กฎกระทรวงแบ่งส่วนราชการกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2552 (ฉบับใหม่) ได้แก้ไขเพิ่มเติมกฎกระทรวงแบ่งส่วนราชการกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2545  สรุปสาระสำคัญ  ดังนี้  มีการปรับเปลี่ยนโอนสำนักบริหารการสาธารณสุขมาจากสำนักพัฒนาระบบบริการสุขภาพ  จากกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  และโอนสำนักการพยาบาล  จากกรมการแพทย์มาสังกัด สป.  ซี่งกฏกระทรวงดังกล่าวสามารถนำมาใช้อ้างอิงเกี่ยวกับบทบาทอำนาจหน้าที่  และการประสานว่าหน่วยงานราชการส่วนกลางมีอำนาจหน้าที่อย่างไรบ้าง



2)  การจัดทำโครงการเนื่องในโอกาสมหามงคลเฉลิมพระเกียรติพระชนมพรรษา  7 รอบ 5 ธันวาคม 2554  จังหวัดได้มีหนังสือให้หน่วยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดจัดเตรียมโครงการและกิจกรรมไว้  ซึ่งจะเริ่มในปีงบประมาณ 2554  จะเกี่ยวข้องกับความสอดคล้องของภารกิจของหน่วยงาน รวบรวมเสนอมาที่สำนักสาธารณสุขจังหวัด   และจักได้เสนอรวบรวมรายงานให้จังหวัดทราบต่อไป
ประธาน

เรื่องของการจัดทำโครงการเฉลิมพระเกียรติ ฯ ขอให้เริ่มที่จังหวัด ทำในภาพจังหวัด  โดยอำเภอเข้ามามีส่วนร่วมด้วย  หากต่างคนต่างทำจะไม่มีใครเริ่มต้น  เพราะโครงการที่เป็นโครงการจากกระทรวง  ทางจังหวัดจะรู้ก่อนว่ากระทรวงจะเสนอโครงการใด  ขอให้กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุขตรวจสอบดูว่างานใดบ้างที่กระทรวงทำเป็นโครงการเฉลิมพระเกียรติ ฯ  เพื่อทำเป็นภาพรวมของจังหวัด
ที่ประชุม        รับทราบและถือปฏิบัติ
4.4.2  กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข
งานระบาดวิทยา

สถานการณ์โรคจากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา ประจำเดือนกุมภาพันธ์ (เอกสารหมายเลข 3)  มีสถานบริการส่งบัตรรายงาน 131 แห่ง  ขาดเพียง 6 แห่ง  เนื่องจากสามารถส่งรายงานได้ทางเว็บไซต์  จึงทำให้ความทันเวลาและความครอบคลุมดีขึ้น
โรคที่สูงเกินค่ามัธยฐาน 5 ปี ได้แก่  บิด  คางทูม    ไข้หวัดใหญ่    โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  และกลุ่มอาการ Hand Foot Mouth Disease
โรคติดต่อที่มีอัตราป่วยสูงสุด 3 อันดับแรก  ได้แก่ อุจจาระร่วงเฉียบพลัน  ไข้ไม่ทราบสาเหตุ   และปอดบวม
สถานการณ์ไข้หวัดนกในคน ปี 2553  พบผู้ป่วย 8 ราย  เสียชีวิต 1 ราย  พบผู้ป่วยที่ประเทศอียิปต์ 7 ราย  ไม่มีเสียชีวิต  ประเทศอินโดนีเซีย  1 ราย  เสียชีวิต 1 ราย  
สถานการณ์ไข้หวัดนกในสัตว์ปีกในประเทศไทย  พบสัตว์ปีกป่วยตาย 8 จังหวัด  จังหวัดกำแพงเพชรพบสัตว์ปีกป่วยตายที่อำเภอโกสัมพีนคร  2  ตำบล  คือ  ตำบลลานดอกไม้  และตำบลโกสัมพี
สถานการณ์ไข้หวัดใหญ่ 2009  จากรายงานขององค์การอนามัยโลก  ตั้งแต่วันที่ 28 เมษายน 2552 – 22  กุมภาพันธ์ 2553  พบคนไข้เสียชีวิตแล้ว 15,292  ราย  ส่วนประเทศไทย  ณ  วันที่  20  กุมภาพันธ์ 2553  มีผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่ 2009  คิดเป็นร้อยละ  52.59  เพิ่มจากสัปดาห์ที่แล้วประมาณร้อยละ 1 มีผู้ป่วยเสียชีวิต 209  ราย  จังหวัดกำแพงเพชร  ณ วันที่  22  กุมภาพันธ์  2553  มีผู้ป่วยสะสมทั้งหมด 107  ราย  เป็นผู้ป่วยรายใหม่ในปี  2553  จำนวน  2  ราย  มีผู้ป่วยอาการภายหลังได้รับวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่ 2009  จำนวน  8  ราย  อาการร้ายแรง  1 ราย  เป็นหญิงตั้งครรภ์ทารกตายในครรภ์  ส่วนอีก 7 รายเป็นไข้หวัดธรรมดา  
งานระบาดวิทยานำเสนอแนวโน้มจำนวนผู้ป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่  (ILI)      ซึ่งหากผู้บริหารทุกท่านได้รับ SMS  ในวันอังคารหรือวันพุธช่วยตรวจสอบข้อมูล ILI  ได้รายงานเข้าไปเป็นคนไข้ในกลุ่มนี้  หรือโรคอื่น  หากเป็นกลุ่มของไข้หวัดขอให้ตรวจสอบการระบาดในพื้นที่ด้วย
ประธาน


ขอให้งานระบาดวิทยาตรวจสอบการรายงานผู้ป่วย ILI ให้เป็นไปตาม Definition  ของกระทรวง  เพื่อทำความเข้าใจกับโรงพยาบาลอีกครั้ง   



ทั้งนี้  ผู้ตรวจราชการ ฯ ให้มีการรายงานสถานการณ์ไข้หวัดใหญ่ 2009  ทุกวันศุกร์ก่อนเที่ยง  และวิเคราะห์สถานการณ์ ILI ในผู้ป่วยนอก  หากมีสัดส่วนเกินกว่าร้อยละ 5 มีมาตรการดำเนินการอย่างไร  ส่วนการฉีดวัคซีนในหญิงตั้งครรภ์อายุมากกว่า 3 เดือน ให้มีการซักประวัติโดยละเอียดว่าเคยมีประวัติแท้ง  หรือคลอดก่อนกำหนดหรือไม่  พยายามเลี่ยงการฉีด  และผู้ป่วยที่เป็นไข้ให้เลื่อนการฉีดออกไปก่อน  จนกว่าอาการจะเป็นปกติ
หัวหน้างานควบคุมโรค
จำนวนผู้ฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่ 2009 จังหวัดกำแพงเพชร ตั้งแต่วันที่ 11 - 25  กุมภาพันธ์  2553  ได้รับวัคซีนจัดสรรทั้งหมด  19,800  Dose  ฉีดไปทั้งหมด 2,364  ราย  คิดเป็นร้อยละ 12              มากที่สุดคือโรงพยาบาลไทรงามร้อยละ 40  ส่วนโรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรียังไม่ได้เริ่มฉีด  ขอให้ผู้บริหารเร่งรัดการฉีดด้วย  เนื่องจากเป็นมาตรการในการหยุดยั้งการระบาดของไข้หวัดใหญ่ 2009  โดยมีเจ้าหน้าที่ได้รับการฉีดแล้ว 1,087  ราย  จากจำนวนทั้งหมด 3,000  กว่าราย
ประธาน


ขอให้พื้นที่รณรงค์เรื่องการฉีดวัคซีนในกลุ่มเสี่ยง  เช่น  หญิงตั้งครรภ์  คนอ้วน  คนพิการ  ผู้ป่วยเรื้อรัง  รวมถึงเจ้าหน้าที่ด้วย
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข

1)   ระบบรายงานตามเอกสาร  ในเดือนหน้าจะเป็นการแจ้งรายงานแบบใหม่
2)  ข้อมูล 18 แฟ้ม (รายละเอียดตามเอกสารหมายเลข  5)  เป็นการรายงานคุณภาพข้อมูลในรายสถานีอนามัยและโรงพยาบาลทุกแห่งของปี 2552  ขอให้ผู้บริหารตรวจสอบด้วยว่าต้องปรับปรุงจุดไหน   เพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนาของปีต่อ ๆ ไป  
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลพรานกระต่าย 
ข้อมูลสถานีอนามัยและโรงพยาบาล  มักเกิดปัญหาเกิดจากระบบฐานข้อมูลของ OPD ส่วนข้อมูล IPD ค่อนข้างดี   ที่ผ่านมาเงินจาก OPD ได้น้อย  จึงมีการออกแบบข้อมูลให้เชื่อมโยงกับ Family Folder โดยส่วนใหญ่ยังไม่เข้าใจจึงเกิดปัญหาในระบบข้อมูล OPD เหมือนเดิม  หากมีการรายงานให้ครบถ้วนก็จะทำให้เงิน OPD สูงขึ้น
ประธาน
ขณะนี้ทางกระทรวงได้พัฒนาในเรื่องฐานข้อมูล  การเชื่อมโยงข้อมูล 12 , 18 แฟ้ม  เพื่อรายงานสถานการณ์โรค   แต่ในเรื่องงบประมาณที่จัดสรรให้ตามผลงานต่อหัวต่อ Point  จัดสรรให้อย่างไร ขอให้กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุขประสานด้วย
หัวหน้ากลุ่มปฐมภูมิและทุติยภูมิ  โรงพยาบาลกำแพงเพชร
เงิน 40 บาทต่อหัว  เพื่อพัฒนาระบบคอมพิวเตอร์  และในจังหวัด    ขอให้สาธารณสุขอำเภอศึกษา  ตรวจสอบเลข 13 หลัก  และทำความเข้าใจอย่างจริงจัง
หัวหน้ากลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข   ทางกลุ่มงานจะพยายามพัฒนาระบบฐานข้อมูล  โดยได้ขอสนับสนุนงบจาก PP Area Based  เพื่อให้กับ CUP  ในส่วนของสถานีอนามัยและโรงพยาบาลดำเนินการสำรวจและบันทึกข้อมูลในส่วนของตนเองให้ครบถ้วนทุกแฟ้มให้มากที่สุด



3)  ความก้าวหน้างบลงทุน ทางเขตขอเรียกใหม่เป็น “งบค่าเสื่อม”  จะจัดสรรให้ในภาพเขต  ส่วนหนึ่งเป็นโครงการเฉลิมพระเกียรติ ฯ จำนวน 16  ล้านบาท  ส่วนที่ส่งมาที่จังหวัดจะมี 2 ส่วน คือ  ระดับจังหวัดร้อยละ 20  จำนวน  24.27  ล้านบาท   และระดับ CUP  ร้อยละ  40  จำนวน  28.54  ล้านบาท


4)   กำหนดการตรวจราชการและนิเทศงาน  กรณีปกติ  รอบที่ 1/2553ระหว่างวันที่  16 -18  มีนาคม  2553  

วันที่  16  มีนาคม  2553  
คณะนิเทศเข้าตรวจงานที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร
วันที่  17  มีนาคม  2553  

ภาคเช้า -สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชรนำเสนอภาพรวมผลการดำเนินงานตามแผนการตรวจราชการ  และแผนการตรวจราชการแบบบูรณาการในภาพรวมจังหวัด  และโรงพยาบาลกำแพงเพชรนำเสนอผลการดำเนินงานด้านคุณภาพการบริการที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกำแพงเพชร
ภาคบ่าย
- คณะผู้ตรวจ ฯ  นิเทศงาน  คปสอ.พรานกระต่าย  และ รพ.สต.ท่าไม้



- คณะผู้ช่วยผู้ตรวจ ฯ นิเทศงาน คปสอ.ปางศิลาทอง  และ รพ.สต.ท่าขึ้น

ให้  คปสอ. บรรยายสรุปตามแผนการตรวจราชการ 21 ตัวชี้วัด  พร้อมปัญหา  ผลงานเด่น  สำหรับ รพ.สต.  ให้บรรยายสรุปการดำเนินงาน รพ.สต. ตามเกณฑ์การพัฒนามาตรฐานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล  จำนวน  22 ข้อย่อย
วันที่ 18  มีนาคม  2553


- สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงานที่โรงพยาบาลกำแพงเพชร
หัวหน้ากลุ่มปฐมภูมิและทุติยภูมิ  โรงพยาบาลกำแพงเพชร  การตรวจราชการและนิเทศงานในปีนี้จะแบ่งเป็น 4 คณะ  คณะที่ 1  มีผู้ตรวจราชการ ฯ  เป็นประธาน  คณะที่  2  นพ.สุกิจ  ทัศนสุนทรวงศ์  เป็นประธาน  คณะที่ 3  นพ.ชาญชัย  พิณเมืองงาม  เป็นประธาน  คณะที่ 4  ผู้ช่วยผู้ตรวจราชการ ฯ  เป็นประธาน  หลังจากช่วงเช้าฟังการบรรยายสรุปแล้ว  ช่วงบ่ายจะให้คณะต่าง ๆ ประชุมร่วมกันก่อนเข้าตรวจเยี่ยม คปสอ. ขอให้ผู้เกี่ยวข้องเตรียมข้อมูลเพื่อการซักถามด้วย
ประธาน

ขอให้ทุกงานเตรียมตัวให้พร้อมใน  4  ประเด็น  13  หัวข้อ  21  ตัวชี้วัด  และผลงานเด่นที่ต้องนำเสนอ  พร้อมทั้งโครงการหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของจังหวัดกำแพงเพชร
ที่ประชุม
  รับทราบและถือปฏิบัติ
4.4.3   กลุ่มงานประกันสุขภาพ

1)  การวิเคราะห์การเงินการคลัง  วิเคราะห์ถึงเดือนมกราคม 2553  โดยได้รับเงินในเดือนพฤศจิกายน 2552  ร้อยละ 15  และเดือนมกราคม  2553  ได้รับส่วนที่เหลืออีกรวมเป็นร้อยละ  25  (3 เดือน)  แต่การทำงานคือ  4  เดือน  สถานการณ์การเงินการคลังจึงไม่ดีเท่าที่ควร  ซึ่งในเดือนกุมภาพันธ์จะมีเงินเข้าอีกร้อยละ  25  (6 เดือน)  หลักการในการวิเคราะห์จะดูในประเด็นดังนี้
1.1)  สินทรัพย์หมุนเวียนมากกกว่าสินทรัพย์รวมร้อยละ 50   
 1.2)  เงินสดมากกว่าหนี้ที่ต้องชำระด้วยตัวเงิน  
1.3)  ทุนสำรองมากกว่าหนี้สินหมุนเวียน
1.4)  สินทรัพย์หมุนเวียนมากกว่าหนี้สินหมุนเวียน
ในระบบเกณฑ์คงค้างจะมีการรายงานการเงินเป็นงบดุล  และงบรายรับรายจ่าย  พิจารณาความสม่ำเสมอของการใช้จ่าย  และทิศทางรายได้  กับค่าใช้จ่าย  รวมทั้งดูกำไรสุทธิ/ขาดทุน  ในภาพรวมจังหวัดกำแพงเพชรดีทุกแห่ง   รายละเอียดนำเสนอด้วย Power point
สภาพคล่องทางการเงินพิจารณาจาก Quick Ratio (เงินสดหารหนี้สินที่ต้องชำระ)  เกิน 1 ทุกแห่ง   ส่วน Current Ratio (เงินสดบวกสินทรัพย์หารด้วยหนี้สิน) ทุกแห่งมีเงินสดเกิน 0.8  ปัญหาที่พบ คือ  ลูกหนี้ประกันสังคม  ไม่สามารถจ่ายเงินได้ภายใน 90 วัน  ซึ่งมติที่ประชุมของจังหวัดให้มีการจ่ายเงินทุก ๆ 3  เดือน  จึงขอความร่วมมือจากโรงพยาบาลกำแพงเพชรด้วย
หัวหน้างานประกันสุขภาพ  โรงพยาบาลกำแพงเพชร   ชี้แจงเพิ่มเติม ข้อมูลประกันสังคมจะเป็นการส่งข้อมูลย้อนหลัง  จะต้องคีย์ข้อมูลส่ง สปส. ภายในวันที่  24  ของทุกเดือน  ซึ่งเป็นข้อมูลย้อนหลังหนึ่งเดือน  หากจ่ายทุกเดือน  ในทางการเงินจะถือว่าบัญชีไม่มีการเคลื่อนไหว  ทำให้ไม่มีเงินจ่าย  ตั้งแต่วันที่  1 มกราคม  2553  สถานีอนามัยและคลินิกจะตัดจ่ายทุกเดือน  โรงพยาบาลชุมชนตัดจ่ายทุก ๆ 3 เดือน  ขณะนี้เดือนตุลาคมถึงเดือนธันวาคม  2552  มีการจ่ายเรียบร้อยแล้ว
หัวหน้ากลุ่มงานประกันสุขภาพ
ตัวชี้วัดที่มีปัญหาทางการเงิน  การเก็บลูกหนี้ค่ารักษาตามจ่าย  มีการพัฒนาใกล้ 90 วัน  ได้แก่  โรงพยาบาลกำแพงเพชร  โรงพยาบาลพรานกระต่าย  และโรงพยาบาลทุ่งโพธิ์ทะเล   การเบิกค่ารักษาต้นสังกัดมีปัญหาที่โรงพยาบาลทรายทองวัฒนา  การหมุนเวียนวัสดุคงคลังพบว่าโรงพยาบาลไทรงามมีการหมุนเวียนวัสดุคงคลังเกิน 90 วัน  การหมุนเวียนยาเกิน 90 วัน  ได้แก่  โรงพยาบาลคลองลาน  โรงพยาบาลลานกระบือ  และโรงพยาบาลบึงสามัคคี  สำหรับการชำระหนี้เจ้าหนี้การค้าส่วนใหญ่ดีขึ้นกว่าเดิม  มีการจ่ายหนี้ทันเวลา   ค่ายามีการค้างชำระ 7 แห่ง   การตามจ่ายหนี้ในจังหวัดมีโรงพยาบาลทรายทองวัฒนาเกิน 90 วัน  การตามจ่ายหนี้นอกจังหวัดมีการแก้ไขแล้ว  แต่ยังมีผิดบางตัว  เช่น  โรงพยาบาลกำแพงเพชรค้างจ่ายค่า Lab  เป็นต้น  การหมุนเวียนของสินทรัพย์บริการเฉลี่ยให้มากกว่า 2 รอบต่อปี  พบว่า  โรงพยาบาลลานกระบือ และโรงพยาบาลปางศิลาทองมีการหมุนเวียนน้อย ทุนสำรองสุทธิอยู่ได้น้อยกว่า 3  เดือน  พบว่าโรงพยาบาลทรายทองวัฒนาอยู่ได้  1.4  เดือน   ซึ่งต้องเฝ้าระวัง  อัตราครองเตียงต่ำกว่า 70  มีโรงพยาบาลขนาด 60 เตียง ได้แก่  โรงพยาบาลพรานกระต่าย  และโรงพยาบาลขนาด 30 เตียง 3 แห่ง  การชำระหนี้องค์การเภสัชกรรมภายใน 90  วัน  โรงพยาบาลไทรงามมีการชำระหนี้เกิน 90 วัน  ขอให้แก้ไขด้วย  การใช้ยาสมุนไพรเกินร้อยละ 1.5 ได้แก่  โรงพยาบาลขาณุวรลักษบุรี  โรงพยาบาลทุ่งโพธิ์ทะเล  และโรงพยาบาลบึงสามัคคี   โรงพยาบาลที่เหลือยังไม่ได้ตามเกณฑ์  
ความสามารถคุ้มต้นทุนเป็นตัวชี้วัดที่นำมาประกอบ  กำไรขั้นต้น (Gross Profit)  โรงพยาบาลทรายทองวัฒนามีปัญหาตั้งแต่กำไรขั้นต้น  เช่น  ค่ารักษา  และค่าใช้จ่ายไม่เพียงพอ  จะรวมค่าใช้จ่ายในการดำเนินงาน  และ Back Office  ส่วนแห่งอื่นจะมีปัญหาเรื่องค่าดำเนินการ  ขอให้โรงพยาบาลทุกแห่งตรวจสอบด้วย
โดยสรุปไม่มีโรงพยาบาลใดอยู่ในภาวะวิกฤต  และโรงพยาบาลทรายทองวัฒนามีทุนสำรองอยู่เพียง 1.4  เดือน  มีผู้รับบริการสูง  และค่าใช้จ่ายยาสูงกว่าระดับเดียวกัน  หากข้อมูลถูกต้องน่าจะเป็นจากเงิน UC ที่ได้รับน้อยเกินไป
มติที่ประชุม
ให้ทีม CFO  ลงไปตรวจสอบข้อมูลการให้บริการและบัญชี
2)  เงิน  On Top  ในส่วนของ PCU  จะมีเงินหลายส่วน  ได้แก่  งบ OPD  มาพร้อมรายหัว  On Top ตามผลงาน   ในส่วนของงบที่เกี่ยวกับการพัฒนา PCU  ซึ่งจะมีเงินให้ตามคุณภาพ  เงิน 40 บาท  จะแบ่งเป็น PCU  แบบประจำ  20  บาท  และส่งต่อ  20  บาท  โรงพยาบาลจะได้ทั้งส่งต่อและประจำ  ซึ่งจะดูหลังจากการจัดบริการไปแล้ว  มีเกณฑ์การจ่ายให้  ซึ่งได้ประชุมไปแล้ว   ในส่วนของโรงพยาบาลขนาดใหญ่มีการจัดเครือข่าย  โรงพยาบาลชุมชนให้มีการจัดหน่วยปฐมภูมิให้ทั่วถึง  และสถานีอนามัยให้มีการดำเนินการตามคุณภาพให้ผ่านเกณฑ์   PCU  ในการขอรับเงินจะมี 3 รูปแบบ คือ (1) แพทย์ไปอยู่ประจำ  ผ่านเกณฑ์ครบ  ได้รับ On Top  100  บาท   (2) แพทย์ไปครั้งคราว เป็นที่ปรึกษา  มีการจัดตามเกณฑ์  จะได้รับ On Top 50 บาท   (3) ส่วนที่ไม่เข้าเกณฑ์เลยสามารถขอได้ 50,000  บาท เป็นงบพัฒนา  ซึ่งเกณฑ์พื้นฐานต้องผ่านด้วย  ขอให้ผู้อำนวยการ CUP  หารือกับสาธารณสุขอำเภอว่า PCU  ในพื้นที่ตนเองจะขอเงินประเภทใด  จังหวัดกำแพงเพชรมี PCU  ทั้งหมด 65 แห่ง  ซึ่งมีสมัครเพียง 25 แห่ง  น้อยที่สุดในเขต  ในรอบที่ 2  เปิดสมัครถึงเดือนเมษายน  โดยเหลือ 25  บาท  หาก CUP ไม่สมัครให้ขอ                  50,000  บาทต่อสถานีอนามัย  พร้อมส่งแผนภายในเดือนมีนาคม  โดยต้องทำแผนพัฒนาและสิ้นปีต้องประเมินผลงานตามเกณฑ์ตัวชี้วัดที่กำหนด
3)  กองทุนตำบล  มีจังหวัดชัยนาทเป็น Model  รูปแบบ  ซึ่งจะมีการทำคำสั่งจังหวัดและอำเภอ   โดยทีมพี่เลี้ยงอำเภอประกอบไปด้วยผู้อำนวยการโรงพยาบาลอำเภอ  สาธารณสุขอำเภอ  ท้องถิ่นอำเภอ  นายก อบต.  เทศมนตรี  หัวหน้าสถานีอนามัย  ผู้ทรงคุณวุฒิ  และผู้แทนอาสาสมัครสาธารณสุข  จะมีหน้าที่ประเมินกองทุนตำบลในพื้นที่  ขอความร่วมมือให้ประสานเพื่อออกคำสั่งจากจังหวัดต่อไป
4)  สูติกรรม  โรงพยาบาลชัยอรุณเวชการเข้าระบบโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า  สามารถส่งต่อ  โดยที่จังหวัดไม่ต้องตามจ่ายตั้งแต่วันที่ 1 กุมภาพันธ์  2553  เป็นต้นไป



ที่ประชุม
รับทราบและถือปฏิบัติ

4.4.4  กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค
กรณีน้ำหมักชีวภาพรักษาโรคมีการตรวจสอบแล้ว  โดยพบความผิด 5 กรณี  คือ  ผลิตหรือขายยาแผนโบราณโดยไม่ได้รับอนุญาต  ขายยาแผนโบราณที่ไม่ได้ขึ้นทะเบียนตำหรับ  โฆษณาขายยาโดยไม่ได้รับอนุญาต    โฆษณาขายยาโดยอ้างสรรพคุณบำบัด  บรรเทา  รักษาโรค  และการประกอบโรคศิลปะ  ทำสถานพยาบาล   หากพื้นที่ใดมีกรณีดังกล่าวข้างต้น  ขอให้แจ้งมาด้วย
ที่ประชุม
รับทราบและถือปฏิบัติ
4.4.5 งานส่งเสริมสุขภาพ
งานสุขภาพแม่และเด็ก  สรุปสถานการณ์ปัญหาแม่และเด็ก 4 เดือนแรกของปี 2553 (ตารางที่ 2)  ขอให้ผู้บริหารพัฒนาสถานบริการภายใน CUP  ของตัวเอง  เพราะสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดได้จัดทำโครงการจัดสรรงบประมาณส่วนหนึ่งเพื่อให้ CUP ไปพัฒนาสถานบริการในเครือข่าย  โดยเฉพาะในเรื่องของโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวต้องผ่านระดับทองภายในปี 2555 ร้อยละ 100  และปีนี้คงจะต้องผ่านเกณฑ์ 3-4  แห่ง  


ที่ประชุม
รับทราบและถือปฏิบัติ
ระเบียบวาระที่  5      เรื่องที่เสนอให้ที่ประชุมพิจารณา



- ไม่มี  
ระเบียบวาระที่  6        เรื่องอื่น ๆ
- ไม่มี  
ปิดประชุมเวลา  17.10  น.
นางเมืองมา
    พิทธยะพงษ์
ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
นางพรรัตน์  
    รอดเทศ
ทาน
นางสาววราวรรณ   ศรีสำรวจ    
บันทึก / พิมพ์รายงาน[image: image1.png]
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