บทสรุปการประชุมกรรมการบริหารโรงพยาบาลปัตตานี
ครั้งที่ 8/๒๕๖๒  วันอังคารที่ 11 สิงหาคม  ๒563
เรื่อง ก่อนการประชุม
	 1.  แนะนำตัวเจ้าหน้าที่ใหม่ 1 ท่าน ได้แก่ พญ.ลิปดา วงศ์สามิตา ข้าราชการพลเรือนสามัญ ตำแหน่งนายแพทย์ชำนาญการ
      2.   กิจกรรมต่างๆ ของโรงพยาบาล ในรอบระหว่างวันที่ ๑๔ กรกฎาคม - ๑๐ สิงหาคม ๒๕๖๓
เรื่อง แจ้งเพื่อทราบ
          ประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 
1. เขตสุภาพที่ 12 
1.1 สรุปตรวจราชการ เรื่องที่เกี่ยวข้อง คือ อุบัติการแม่ตาย  ซึ่งเขต 12 อยู่อันดับที่ 3          
1.2  การคัดกรองพัฒนาการของเด็กประถมวัยการครอบคลุมของวัคซีนใน 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ยังอยู่ในเกณฑ์ที่ต่ำ
1.3   แผนเขตสุขภาพที่ 12 มี 8 เรื่อง ได้แก่ 1.แม่ตาย 2.TB 3.ความแออัดในโรงพยาบาล 4.การบาดเจ็บและการเสียชีวิตจากเหตุการณ์ความไม่สงบ 5.กัญชา 6.การส่งต่อในเขตสุขภาพ 7.NCD 8.การติดตามวิวัฒนาการการเติบโตของเด็ก
1.4  การทำแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาเขตสุขภาพที่ 12 เช่น การกำหนดยุทธศาสตร์ของเขต การทำ service blueprint ส่วนการวิเคราะห์แผนฯยังไม่มีกำหนดจนกว่าผู้ตรวจฯคนใหม่มา
1.5 เรื่อง 5 โรค 5 ระบบ ของเขต12 ได้แก่ 5 โรค คือ 1.NCD 2.Fast Tracks         3.New Born 4.Cancer 5.Trauma และ 5 ระบบ คือ 1.กัญชา 2.ราชทัณฑ์ปันสุข 3.Green&Clean                        4.Growth&Development 5.Vaccine
1.6 โรงพยาบาลนาหม่อม เป็นจุดศูนย์กลางของเครื่องมือต่างๆโรคมะเร็ง
2. โรงพยาบาลปัตตานี
2.1 วันที่ 27-28 ส.ค.63 ทีม service plan ศัลยกรรม ลงเยี่ยมปัตตานีดูเรื่องservice plan การปรับตัวแบบ new normal 
2.2 การเตรียมรับ สรพ. ประมาณเดือนพฤศจิกายน 2563 
2.3 เน้นย้ำการคัดกรองให้เข้มงวดตลอดไป  ถึงแม้โรคระบาดจะหมดไปก็ตาม และจำกัดการเยี่ยมไข้ และกำหนดจุดให้ญาตินั่งรอและปรับทัศนียภาพให้น่านั่ง
2.4 การแต่งตั้งคณะกรรมการบุคคลดีเด่น เพื่อสร้างขวัญและกำลังใจให้คนทำงานโดยกำหนดให้มี 3 ไตรมาส แบ่งเป็น2 กลุ่ม คือ1.ข้าราชการและพนักงานราชการ 2.ลูกจ้างประจำและพนักงานกระทรวงฯ อาจมีรางวัล เป็นเงิน ใบประกาศเกียรติบัตร เข็มเชิดชูเกียรติ
หน่วยงานต่างๆ แจ้งให้ที่ประชุมทราบ
1.  การบริหารงานการเงินการคลัง
	-ศูนย์ประกันฯ รายงานเงินการเบิกจ่ายค่ารักษาพยาบาลของผู้ป่วยสิทธิต่างๆ ประจำเดือน กรกฎาคม 63 ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาลต่อ admission  UC= -6,537  บาท จ่ายตรง = -9,418 บาท อปท. = -8,897 บาท 
	-งานการเงิน รายงานฐานะการเงินบำรุงของโรงพยาบาลประจำเดือน กรกฎาคม ๒๕๖3             ทุนสำรองสุทธิ 169.41 บาท  โรงพยาบาลอยู่ในสภาพคล่องอยู่ในเกณฑ์ดี 
2. งานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน HA สรพ.ขอเข้าเยี่ยมสำรวจรพ.ปัตตานีเพื่อเฝ้าระวัง ประมาณกลางเดือนพ.ย.63 13-15ส.ค.63 ตัวแทนทีมคุณภาพสังเกตการณ์และแลกเปลี่ยนเรียนรู้ที่รพ.พระจอมเกล้า18ส.ค.63เวลา9-12น.Teleconf SAR มาตรฐานตอนที่II กับอ.ธวัช กิจกรรมเดือนสิงหาคมมีดังต่อไปนี้ 19-21ส.ค.63
-update Hospital Profile  โดยทีมนำคุณภาพ(เชิญการเงิน,รองบริหารเข้าร่วม) พรส.และITช่วยupdateข้อมูลเหมือนปีที่แล้ว
-Templateแผนพัฒนาและรายงานความก้าวหน้า
24-25ส.ค.63เชื่อมโยงแผนยุทธศาสตร์ เพื่อรับการเยี่ยมสำรวจและReaccredit(พรส.และทีมนำคุณภาพ)
31ส.ค.-1ก.ย.63Updateแผนพัฒนาตามข้อเสนอแนะของสรพ.เริ่มมาตรฐานตอนที่1 3ก.ย.63ประชุมกก.บริหารงานคุณภาพเดือนส.ค.63สรุปผลและวางแผนการเขียนเอกสารต่อ 
2. ระบบบริหารความเสี่ยงโรงพยาบาลปัตตานี (RM) เดือนกรกฎาคม มี 1,378 เรื่อง                หน่วยงานที่รายงานมากที่สุด 5 อันดับแรก	ได้แก่ 1.ศัลยกรรมชาย 212 เรื่อง	2.สูติกรรม1/PP1 172 เรื่อง
3.ER 102  เรื่อง  4.ICU MED  90 เรื่อง	5.ศัลยกรรมหญิง 83 เรื่อง โปรแกรมมากสุด 3 อันดับแรก
1.ด้านการรักษาพยาบาล 2.ระบบยา 3.ระบบบริการ
		2.1 ความเสี่ยงแยกตามโปรแกรมเดือนกรกฎาคม 63 โปรแกรมที่ 1 : ความเสี่ยงด้านการรักษาพยาบาล มี 589 เรื่อง โปรแกรมที่ 2 : ความเสี่ยงด้านระบบบริการ มี 157 เรื่อง โปรแกรมที่ 3 : ความเสี่ยงด้านการติดเชื้อ มี 130 เรื่อง โปรแกรมที่ 4 : ความเสี่ยงด้านโครงสร้างกายภาพและสิ่งแวดล้อม
มี 126 เรื่อง โปรแกรมที่ 5 : ความเสี่ยงด้านอาชีวอนามัย มี 11 เรื่อง โปรแกรมที่ 6 : ความเสี่ยงด้านความคลาดเคลื่อนทางยา มี 356 เรื่อง โปรแกรมที่ 7 : ความเสี่ยงด้านการเสียชื่อเสียงหรือฟ้องร้อง มี 9 เรื่อง 
3. การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาลปัตตานี (IC)อัตราการติดเชื้ออยู่ในเกณฑ์ที่กำหนด ออกแบบระบบป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ มีการวางระบบการควบคุมสภาพแวดล้อมและ มาตรการเพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ แยกพื้นที่ใช้งานสะอาดออกจากพื้นที่ปนเปื้อนโดยดำเนินการปรับปรุงพื้นที่ให้บริการ(Zoning)ที่แออัด เพื่อลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อโดยเฉพาะในพื้นที่สำคัญเพิ่มมาตรการ การส่งเสริมและกำกับติดตามให้บุคลากรมีการปฏิบัติเรื่องการป้องกันการติดเชื้อตามแนวทางที่กำหนดอย่างสม่ำเสมอ ให้ความรู้กับบุคลากรทางการแพทย์ สนับสนุนอุปกรณ์หรือเครื่องมือต่างๆในการปฏิบัติงานในการป้องกันการติดเชื้อ 
4. ติดตามแผนงบประมาณ ปี 2562-2563 
	5.1 งบค่าเสื่อม ระดับหน่วยบริการ 70% ปี 2562 เดือนสิงหาคม จำนวน 4 รายการ ได้แก่ 1.เครื่องช่วยหายใจสำหรับทารกแรกเกิด 2.เครื่องล้างกล้องส่องตรวจอัตโนมัติ  3.เครื่องเอกซเรย์ทั่วไปขนาดไม่น้อยกว่า 1000 mA แบบแขวนเพดานดิจิตอล 2 จอรับภาพ   4.เครื่องนึ่งฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ด้วยไอน้ำระบบอัตโนมัติขนาดไม่น้อยกว่า 850 ลิตร (Pre – Post vac) ห้องนึ่งทรงสี่เหลี่ยมชนิด 1 ประตู  ถึงขั้นตอนแล้วเสร็จ 100% 
	5.2 แผนเงินบำรุง ปี 2561 จำนวน 18 รายการ ถึงขั้นตอนรอลงนามในสัญญา ไม่มีผู้ยื่นตัดรายการ และรายงานผลการตรวจรับ 
	5.3 แผนเงินบำรุง ปี 2562 จำนวน 6 รายการ ได้แก่ 1.เครื่องติดตามสัญญาณชีพฯ 2.ยูนิตทำฟัน 3.โคมไฟผ่าตัด 4.ตู้แช่แข็งพลาสม่าสด 5.เครื่องบริหารข้อเข่าฯ 6.เตียงตรวจโรคทั่วไป ถึงขั้นตอนแล้วเสร็จ 100% 
	5.4 แผนเงินงบประมาณรายจ่ายประจำปี 2562 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินและการส่งต่อ(แผนงานบูรณาการพื้นที่ระดับภาค) จำนวน 2 รายการ ถึงขั้นตอน1.อาคารส่งเสริมสุขภาพและอเนกประสงค์ประสานผู้รับจ้าง จะส่งมอบงวดที่ 5,6,7ภายใน กลางเดือน ส.ค. 63 และเบิกจ่ายภายใน 30 ก.ย. 63 
	5.5 แผนงบค่าเสื่อม 70% ปี 2563 จำนวน 7 รายการ ได้แก่ 1. เครื่องมือรักษาโรคตาด้วยแสงเลเซอร์ YAG 2. เครื่องช่วยหายใจชนิดควบคุมด้วยปริมาตรสำหรับทารกแรกเกิด (Infant ventilator)   3.กล้องจุลทรรศน์สำหรับผ่าตัดตาคมชัดสูงพร้อมระบบบันทึกวีดิทัศน์ 4.ยูนิตทำฟัน 5.เครื่องนึ่งฆ่าเชื้อแรงดันไอน้ำ Autoclave ขนาด 110 ลิตร 6.เครื่องเอกซเรย์ดิจิตอลฟลูออโรสโคป 7.เครื่องดมยาสลบพร้อมเครื่องช่วยหายใจ  เครื่องตรวจวัดคาร์บอนไดออกไซด์และยาดมสลบในลมหายใจออกสำหรับการผ่าตัดทั่วไป 
ถึงขั้นตอนรอส่งมอบ และเสนอสัญญา สสจ.วันที่ 4 ส.ค. 63
	5.6 แผนเงินประกันสังคม ปี 2563 จำนวน 13 รายการ ถึงขั้นตอนรอส่งมอบและเสนอสัญญา สสจ. วันที่ 5 ส.ค. 63 
	5.7 งบลงทุน(Basic Service)และงบบูรณาการภาค ปีงบประมาณ 2563 จำนวน 12 รายการ  เครื่องกำเนิดไฟฟ้า ขนาดไม่น้อยกว่า 1000 กิโลวัตต์ ถึงขั้นตอนรอผลการพิจารณาอุทธรณ์จากกรมบัญชีกลาง และอีก 11 รายการถึงขั้นตอนรายงานตรวจรับ 4 ส.ค. 63 + เสนอ สสจ. 10 ส.ค. 63 รอส่งมอบ เบิกจ่ายแล้ว 7 ส.ค. 63 และแล้วเสร็จ 100%
5. รายงานความก้าวหน้าแผนยุทธศาสตร์ ปี 2563 ไตรมาสที่ 3  จำนวนทั้งหมด 20 โครงการ ดำเนินการแล้วเสร็จ 15 โครงการ คิดเป็น 80% อยู่ระหว่างดำเนินการ 5 โครงการ คิดเป็น 33.33% เบิกจ่ายเงินโครงการทั้งสิ้น เงินบำรุง 4,035,800 บาท จำนวนกิจกรรมทั้งหมด  8 กิจกรรม ดำเนินการแล้วเสร็จ 6 กิจกรรม คิดเป็น 75% อยู่ระหว่างดำเนินกิจกรรม 2 กิจกรรม คิดเป็น 25% เบิกจ่ายเงินโครงการทั้งสิ้น 262,850 บาท (เงินบำรุง)  
6. ตรวจสุขภาพประจำปี กับตรวจสุขภาพต่างชาติ 
7.1  ผลการตรวจสุขภาพชาวต่างชาติ ตั้งแต่ ตุลาคม 2562 – สิงหาคม 2563 จำนวนที่ตรวจ 3,470 ราย ค่าตรวจสุขภาพ 1,735,000 บาท ค่าประกันสุขภาพ 4,174,075 บาท
มติที่ประชุม  รับทราบ
ระเบียบวาระที่ 4  เรื่องแจ้งที่ประชุมทราบ 
	4.1 การคัดแยกขยะ ขอความร่วมมือทุกหน่วยงานให้คัดแยกขยะจากต้นทาง เนื่องทางปริมาณค่าเหมาจ่ายการจัดการขยะทั่วไปต่อเดือนมีปริมาณเพิ่มขึ้นเดือนละ 27,000 บาท เพื่อลดปริมาณขยะ ลดค่าใช้ จ่าย และเป็นการจัดการขยะที่ดี โดยการแยกทิ้งขยะให้ถูกประเภท
มติที่ประชุม  รับทราบ	
เรื่อง รับรอง
1. ระยะเวลา ขั้นตอนทุกขั้นตอนในการตรวจต่างชาติ
มติที่ประชุม  เห็นชอบในหลักการ รอประชุมกลุ่มย่อยกับผู้อำนวยการอีกครั้ง
2. แผนการตรวจสุขภาพของเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลประจำปีงบประมาณ 2563
มติที่ประชุม  เห็นชอบในหลักการ รอประชุมย่อยอีกครั้ง



เรื่อง มอบหมาย
1. ทุกหน่วยงาน 
1.1  กำหนดส่งแบบประเมินภายในวันที่ 30 ส.ค.63
1.2  กำหนดส่งแผนยุทธศาสตร์ภายในวันที่ 31 ส.ค.63
1.3  หน่วยเบิกให้เพิ่มแผนพัสดุ หากยังมีความต้องการ
2. OPD ผู้ป่วยนอก ลงข้อมูลการทำหัถการให้ถูกต้อง 
เรื่อง ติดตาม
1. กลุ่มงานศูนย์ประกัน ติดตามระบบจ่ายตรง
2.  กลุ่มงานการเงิน แยกการก่อหนี้ที่ทำให้เกิดรายได้และการก่อหนี้ที่ไม่ทำให้เกิดรายได้
แผนวาระการประชุมกรรมการบริหารโรงพยาบาลปัตตานีทุกเดือน


เลิกประชุมเวลา  16.30 น. 
ลงชื่อ……………………………….ผู้จดรายงานการประชุม
						   (นางสาวนิกข์นิภา  ขาวผ่อง)
						    ตำแหน่ง นักประชาสัมพันธ์

ลงชื่อ…………………………..ผู้ตรวจรายงานการประชุม
         (นายฉลอง  มีสงค์)
ตำแหน่ง นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ




เริ่มประชุมเวลา ๑3.3๐น. โดยนายแพทย์สมบัติ สธนเสาวภาคย์ผู้อำนวยการโรงพยาบาลปัตตานี ประธานได้กล่าวเปิดการประชุมกรรมการบริหารโรงพยาบาลปัตตานีประจำเดือน สิงหาคม 2563 ตามระเบียบวาระดังต่อไปนี้
เรื่องก่อนวาระการประชุม
1. กิจกรรมต่างๆ ของโรงพยาบาล ในรอบระหว่างวันที่ ๑๔ กรกฎาคม - ๑๐ สิงหาคม ๒๕๖๓
มี กิจกรรมทั้งในและนอกโรงพยาบาล ดังนี้ 
	ที่
	วันที่จัด
	หน่วยงาน
	รายการ
	สถานที่
	หมายเหตุ

	เป้าหมายกระทรวง : ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน
วิสัยทัศน์ของโรงพยาบาล: โรงพยาบาลได้มาตรฐาน เป็นที่ไว้วางใจ ชุมชนมีส่วนร่วม
	

	๑
	๑๔ กรกฎาคม - ๗ สิงหาคม
	กลุ่มการพยาบาลชุมชน
	โครงการ Delivery เชิงรุก ดูแลผู้ป่วยติดบ้านติดเตียง ส่งเสริมฟื้นฟูและทำหัตถการที่บ้าน
	ตำบลสะบารังและตำบลอาเนาะรู
	

	๒
	๑๐ สิงหาคม
	กลุ่มการพยาบาลชุมชน+กลุ่มงานเวชกรรมสังคม+สหวิชาชีพ 
	ร่วมประชุมคณะทำงานดูแลระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุที่อยู่ในภาวะพึ่งพิง
	ห้องประชุมสหกรณ์
	

	๓
	๑๒, ๑๔, ๒๔ กรกฎาคม และ ๕, ๘ สิงหาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
	สำรวจแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ำยุงลาย
	โรงเรียนและชุมชนในตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	

	๔
	๑๓ - ๒๒ กรกฎาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
	จัดสัปดาห์รณรงค์ให้วัคซีนโปลิโอ
	โรงเรียนและชุมชนในตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	

	๕
	๒๐ - ๒๑ กรกฎาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคมร่วมกับเทศบาลเมืองปัตตานี
	ตรวจเยี่ยมร้านค้าตามาตรการการ์ดไม่ตก
	ร้านค้าและชุมชนในตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	

	๖
	๒๐ - ๒๓ กรกฎาคม และ๕ - ๗ สิงหาคม 
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
	ออกตรวจสุขภาพประจำปีแก่นักเรียน
	โรงเรียนในตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	

	๗
	๒๑ - ๒๒ กรกฎาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
	โครงการกองทุนตำบล ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงที่ควบคุมไม่ได้ตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	ศูนย์บริการสุขภาพชุมชนเมืองและศูนย์บริการสุขภาพชุมชนปากน้ำ
	

	๘
	๒๓ - ๒๔ กรกฎาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมสังคม
	กิจกรรม Big Cleaning รณรงค์ไข้เลือดออก ในชุมชน 
	ชุมชนในตำบลสะบารังและอาเนาะรู
	

	๙
	๑๒ กรกฎาคม 
	กลุ่มงานจิตเวช
	กิจกรรมนักเรียนโรงเรียนตาดีกาดารุลฟุรกอน (เพชรสุภา)
	โรงเรียนตาดีกาดารุลฟุรกอน
	

	๑๐
	๒๒ กรกฎาคม
	กลุ่มงานจิตเวช
	ให้ความรู้เรื่องการเสริมสร้างพลังใจ (Self-help Group) ในกลุ่มผู้ปกครองที่มารับบริการที่คลินิกจิตเวช
	คลินิกจิตเวช โรงพยาบาลปัตตานี
	

	ที่
	วันที่จัด
	หน่วยงาน
	รายการ
	สถานที่
	หมายเหตุ

	เป้าหมายกระทรวง : ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน
วิสัยทัศน์ของโรงพยาบาล: โรงพยาบาลได้มาตรฐาน เป็นที่ไว้วางใจ ชุมชนมีส่วนร่วม
	

	๑๑
	๕ สิงหาคม
	กลุ่มงานจิตเวช
	กิจกรรมนักเรียนชั้นมัธยมต้น รู้เท่าทันยาเสพติด
	โรงเรียนเบญจม- ราชูทิศปัตตานี
	

	๑๒
	๑๐ - ๒๔ ฉ
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม
	ประเมินความเสี่ยงในสถานที่ทำงาน
	โรงพยาบาลปัตตานี
	

	๑๓
	๑๖ กรกฎาคม
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม
	รับการประเมินศูนย์สุขภาพดีวัยทำงาน (Wellness Center)
	ห้องประชุมสหกรณ์
	

	๑๔
	๑๐, ๑๗ และ ๒๔ กรกฎาคม
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม
	ตรวจสุขภาพในสถานประกอบการโรงงานปัตตานีคอนกรีต
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม ชั้น ๕
	

	๑๕
	๓ - ๗ สิงหาคม
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม
	ตรวจสมรรถภาพตามความเสี่ยง (หู ตา)
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม ชั้น ๕
	

	๑๖
	๖ สิงหาคม
	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม
	ให้ความรู้เรื่องโรคอุบัติใหม่ (โควิด-19) ในสถานประกอบการ
	บริษัท รอแยลฟุ้ดส์ปัตตานี จำกัด
	

	PCT และ Service Plan
	

	๑
	๔ สิงหาคม
	ศูนย์คุณภาพ
	จัดประชุมแนวคิด การวัดวิเคราะห์ กับ สรพ. (ผ่านระบบออนไลน์)
	ห้องประชุมสหกรณ์ และห้องประชุมกลุ่มการพยาบาล
	

	๒
	๕ สิงหาคม
	ศูนย์คุณภาพ
	จัดประชุม SAR 2020 ตอนที่ ๑ โดยประธาน HACC ภาคใต้ (ระบบ ZOOM)
	ห้องประชุมสหกรณ์
	

	๓
	๖ สิงหาคม
	ศูนย์คุณภาพ
	จัดประชุมคณะกรรมการบริหารงานด้านคุณภาพ (ทีมนำ)
	ห้องประชุมปาหนัน
	

	๔
	๗ สิงหาคม
	ศูนย์คุณภาพ
	จัดประชุมคณะกรรมการบริหารความเสี่ยงประจำเดือน
	ห้องประชุมสหกรณ์
	

	ค่านิยม M O P H
	

	๑
	๑๕ กรกฎาคม - ๑๑ สิงหาคม 
	คณะกรรมการ IS
	เยี่ยมสำรวจภายใน (Internal Survey) หน่วยงานในโรงพยาบาล
	โรงพยาบาลปัตตานี
	

	๒
	๕ สิงหาคม
	งานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
	แลกเปลี่ยนเรียนรู้เรื่องสมุนไพร กับอาจารย์วิทยาลัยชุมชน 
	อาคารแพทย์แผนไทย
	

	๓
	๗ สิงหาคม
	งานแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก
	ร่วมโครงการส่งเสริมและพัฒนาความรู้พืชสมุนไพรท้องถิ่นในการทำลูกประคบ
	วิทยาลัยชุมชน อำเภอปะนาเระ
	

	๔
	๒๘ - ๓๐ กรกฎาคม
	กลุ่มงานศัลยกรรม
	ออกหน่วยแมมโมแกรมโมบาย

	อำเภอสายบุรี
	

	๕
	๕ สิงหาคม
	กลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู ร่วมกับ ศอ.บต. และ สสจ.ปัตตานี
	กิจกรรมขยายผลการนำนวัตกรรมสำหรับการฟื้นฟูสภาพเด็กพิการสนองแนวพระราชดำริฯ “เก้าอี้สุขใจ สู่รองเท้าสั่งตัด”
	ศูนย์การศึกษาพิเศษ จังหวัดปัตตานี
	

	ที่
	วันที่จัด
	หน่วยงาน
	รายการ
	สถานที่
	หมายเหตุ

	พัฒนาหน่วยงานและส่งเสริมภาพลักษณ์องค์กร

	๑
	๒๔ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	จัดพิธีถวายสัตย์ปฏิญาณเพื่อเป็นข้าราชการที่ดีและพลังของแผ่นดิน เนื่องในวันเฉลิมพระชนมพรรษาพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว
	ห้องราชาวดี
	

	๒
	๒๘ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	ทำบุญตักบาตร ถวายพระราชกุศล เนื่องในวันเฉลิมพระชนมพรรษาพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ๒๘ กรกฎาคม ๒๕๖๓
	วัดตานีนรสโมสร
	

	๓
	๒๘ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	ร่วมจุดเทียนชัยถวายพระพร เนื่องในวันเฉลิมพระชนมพรรษาพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ๒๘ กรกฎาคม ๒๕๖๓
	ห้องประชุมองค์การบริหารส่วนจังหวัดปัตตานี
	

	๔
	๒๘ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	ออกหน่วยแพทย์เคลื่อนที่พระราชทาน กิจกรรมจิตอาสา “ชีวิตใหม่ใต้ร่มพระบารมี..เราสร้างไปด้วยกัน” เนื่องในวันเฉลิมพระชนมพรรษาพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ๒๘ กรกฎาคม ๒๕๖๓
	สวนจ้าวทะเลฯ
	กลุ่มเป้าหมาย ๕๐๐ คน

	๕
	๒๘ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	ร่วมกิจกรรมโครงการปลูกป่า และป้องกันไฟป่า
	สวนจ้าวทะเลฯ
	

	๖
	๒๙ กรกฎาคม
	โรงพยาบาลปัตตานี
	จัดกิจกรรมจิตอาสา “ชีวิตใหม่ใต้ร่มพระบารมี..เราสร้างไปด้วยกัน” เนื่องในวันเฉลิมพระชนมพรรษาพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว
	โรงพยาบาลปัตตานีและวัดขจรประชาราม ตำบลรูสะมิแล
	

	๗
	๒๔ กรกฎาคม
	กลุ่มการพยาบาลชุมชนร่วมกับสมาคมประมงจังหวัดปัตตานี ปตท.สผ. และบริษัทปัตตานีผลิตภัณฑ์อาหาร
	ร่วมรับมอบถุงยังชีพให้แก่ผู้ป่วยติดเตียง เนื่องในโอกาสวันเฉลิมพระชนมพรรษาครบ ๖๘ พรรษา พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว
	สมาคมประมงจังหวัดปัตตานี
	๑๔๕ ชุด


ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่แล้ว
	3.1  รายงานการเงิน 
		3.1.1 รายงานฐานะการเงิน (เงินบำรุง)
	ที่
	สถานะการเงิน
	เงินฝากธนาคาร (จำนวน)

	1
	เงินบำรุง
	123,839,586.24 

	2
	เงินปกส.
	26,065,849.29

	3
	เงินต่างด้าว
	19,458,461.79

	4
	เงินบริจาค
	42,552,735.02

	5
	เงินฝากอื่นๆ (EMS,ฯลฯ)
	4,024,866.58


          รายละเอียดรอจ่ายเงินบำรุงในเดือนสิงหาคม 2563 
เงินบำรุง  ณ  ก.ค.63			           		  	  123,839,586.24
      จ่าย  เจ้าหนี้การค้า รวม				  44,174,781.62
	        ค่าสาธารณูปโภค		              	   4,165,952.05
          	   ค่าตอบแทนเจ้าหน้าที่			              8,454,322.50
	        เงินเดือนลูกจ้างชั่วคราว                                   4,178,903.00
       	   เงินเดือนจ้างเหมา                                            880,806.00
             	   ค่าตอบแทน ฉ. 10- 10 เดือน     	             16,700,000.00
	        ค่าตอบแทน ฉ. 11- 3 เดือน	                         7,521,800.00 
		   ค่าตอบแทน ฉ.12- 4 เดือน                               4,380,395.00   90,456,906.17
 			 คงเหลือ						   33,382,626.07



ลูกหนี้เงินยืม เงินบำรุง 
ลูกหนี้เงินยืมเงินบำรุง  ณ 31 ก.ค. 63           
คงเหลือ  204,302.00  บาท 
ครบกำหนด  - บาท 
3.1.2  สรุปงานเรียกเก็บทุกหลักประกันสุขภาพ
			3.1.2.1 ชาร์ตที่ยังไม่ได้สรุปเดือนกรกฎาคม ปี 2563
	เดือน
	อายุรฯ
	ศัลยกรรม
	ศัลยกรรมกระดูก
	สูติ-นรีเวช
	กุมารฯ
	จักษุ
	โสต ศอ นาสิก
	เฉลี่ย

	พ.ค.63
ข้อมูล ณ วันที่
08/06/63
	30.64
(144/470)
	21.94
(79/360)
	28.89
(13/45)
	19.60
(138/704) 
	11.19
(48/429) 
	15.79
(3/19)
	28.57
(2/7) 
	21.01
(430/2047)

	มิ.ย.63
ข้อมูล ณ วันที่
13/07/63 
	5.13
(25/487) 
	11.00
(56/509) 
	6.56
(4/61)
	18.22
(117/642)
	4.35
(19/436) 
	6.25
(3/48)
	3.85
(1/26) 
	10.08
(225/2232) 

	ก.ค.63
ข้อมูล ณ วันที่
10/08/63
	12.52
(64/511) 
	20.93
(113/540) 
	20.31
(13/64)
	19.62
(133/678)
	3.47
(16/461) 
	0
(0/70)
	3.70
(1/27) 
	14.49
(341/2354) 


	3.1.2.2 สรุปการจัดเก็บรายได้เดือน ก.ค.63 
	สิทธิ
	ยอดค้าง
ปีงบ 62
	ยอดค้าง
(เดือนพ.ค.63)

	เรียกเก็บ
(บาท)
	ชดเชย/เงินโอน(บาท)
	ส่วนต่าง
(บาท)
	คงค้าง
(บาท)

	UC 
ผป.ใน 
	
	
	31,801,504.50
	19,386,797.40
	-12,075,784.31
	338,922.79 

	UC   A/E 
ผป.นอก 
	
	
	2,301,179.00
	228,312.85
	-644,516.15
	1,428,350.00 

	UC (รพช.)
ผป.นอก 
	31,191,440.00
	21,419,671.00
	2,437,046.00 
	- 
	
	23,856,717.00
(55,048,157.00) 

	อปท. 
ผป.ใน 
	
	580,499.35
	903,682.75 
	663,453.57
(597,332.10) 
	-240,229.18
	646,620.82 

	อปท.
ผป.นอก 
	
	491,220.25
	835,831.50 
	960,759.75 
	
	366,292.00 

	เบิกต้นสังกัด
	
	1,102,885.25
(ยอดค้าง 1 เดือน)
	431,654.50 
	541,011.25 
	
	993,528.50 

	จ่ายตรง
ผป.ใน 
	
	4,893,008.92
	7,643,865.00
	5,703,771.37 
(4,893,008.92) 
	-1,940,093.63
	5,703,771.37

	จ่ายตรง
ผป.นอก 
	
	6,340,433.50
	6,758,452.75 
	6,339,963.50
	
	6,758,922.75

	พรบ.รถ 
	
	950,164.00
	1,019,081.00 
	902,179.00
	
	1,067,066.00 

	ประกันสังคม 
	431,247.00 
	4,031,329.00
	447,259.00 
	567,999.00 
	
	3,910,589.00

	รวมเดือน ก.ค.63 
	31,622,687.00 
	39,809,211 
	54,579,556.00
	34,417,363.77
	-14,900,623.27
	45,070,780.23


3.1.2.3 เปรียบเทียบส่วนต่างแต่ละสิทธิ์/ราย ปี 2563
	เดือน
	UC
1,751 ราย
	จ่ายตรง
206 ราย
	อปท.
27 ราย

	พ.ค.63 
	-5,733
	-4,873
	-10,536

	มิ.ย.63 
	-6,522
	-2,993
	 733 

	ก.ค.63 
	-6,537
	-9,418
	-8,897


3.1.2.4   เปรียบเทียบผู้มารับบริการสิทธิ UC ผู้ป่วยใน และ Adj. RW เปรียบเทียบระหว่าง ปี 2562 และปี 2563
	D/C  
	ปี62 
	ปี63 
	จำนวน Adj. RW. 
	ค่า 1 Adj/ราย 

	เดือน 
	จำนวนผู้มารับบริการ 
	จำนวนที่คีย์ส่ง E-cliam 
	จำนวนผู้มารับบริการ 
	จำนวนที่คีย์ส่ง E-cliam 
	ปีงบ2562 
	ปีงบ2563 
	ปีงบ2562 
	ปีงบ2563 

	
	(ราย) 
	(ราย) 
	(ราย) 
	(ราย) 
	
	
	(บาท) 
	(บาท) 

	ต.ค. 
	2,185 
	2,286 
	2,148 
	2,087 
	2,844.69 
	2,599.38 
	8,486.50 
	7,891.40 

	พ.ย. 
	2,234 
	2,254 
	1,973 
	1,961 
	2,632.21 
	2,256.97 
	8,455.70 
	7,918.90 

	ธ.ค. 
	2,156 
	2,296 
	2,034 
	2,105 
	2,929.69 
	2,561.12 
	8,516.20 
	7,921.10 

	ม.ค. 
	2,139 
	2,212 
	1,888 
	2,235 
	2,537.34 
	2,772.83 
	8,488.70 
	7,923.30 

	ก.พ. 
	1,836 
	2,218 
	1,792 
	1,983 
	2,856.57 
	2,409.58 
	8,536.00 
	7,901.30 

	มี.ค. 
	2,041 
	1,899 
	1,845 
	2,231 
	2,407.23 
	2,625.86 
	8,554.70 
	7,915.60 

	เม.ย. 
	1,853 
	2,148 
	1,432 
	1,786 
	2,545.62 
	2,216.22 
	8,572.30 
	7,913.40 

	พ.ค. 
	1,863 
	2,439 
	1,527 
	1,557 
	2,922.69 
	1,657.09
	8,559.10 
	 7,849.60 

	มิ.ย. 
	1,976 
	2,167 
	1,723  
	1,887  
	2,862.20 
	2,323.88
	8,605.30 
	8,342.40

	ก.ค. 
	2,170 
	2,418 
	 1,793 
	คีย์ในเดือน สิงหาคม  
	3,088.43 
	 คีย์ในเดือน สิงหาคม  
	8,523.90 
	คีย์ในเดือน สิงหาคม   

	ส.ค. 
	2,190 
	2,218 
	
	
	2,660.81 
	  
	8,488.70 
	  

	ก.ย. 
	2,105 
	1,706 
	  
	  
	2,287.17 
	  
	8,509.60 
	  

	รวม 
	24,748 
	26,261 
	14,639
	17,696
	32,575 
	21,422.93
	102,297 
	71,577.00

	เฉลี่ย 
	2,062 
	2,188 
	1,830 
	1,966
	2,715 
	2,380.33 
	8,525 
	7,953.00 


3.1.2.5 กรณีติด C ผู้ป่วยนอกสิทธิจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง 
	เดือน 
	จำนวนผู้ป่วย ที่ติด  C (ราย) 
	คิดเป็นเงิน (บาท) 

	ต.ค.62 – 15 ก.ค.63 
	476 ราย 
	927,468.25 



	ลำดับ 
	รหัสติด C 
	จำนวน 
	หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

	1 
	9C [เป็นยาควบคุม 9 กลุ่ม (TMT) แต่ไม่แจ้งเงื่อนไขกำกับการเบิก ] 
	70 
	เภสัชฯ 

	2 
	BK [STDCode นี้ไม่มี/ไม่พบในบัญชีรายการ (Lab Catalog)]
	64 
	LAB 

	3 
	64 [ยอดรวม Amount, Paid ของ InvNO นี้ไม่ตรงกับที่แจ้งใน OPBills] 
	64 
	IT/จ่ายตรง 

	4 
	BN [ราคาขอเบิกสูงกว่าอัตรากำหนด (BillItems.claimUP>LabCatalog.RP)] 
	46 
	LAB , ธนาคารเลือด 

	5 
	D8 [ใส่ Class ใน Opservices เป็นหัตถการต้องใส่รหัสหัตถาการที่Opservices] 
	24 
	เวชสถิติ 


3.1.2.6 รายการจ่ายชดเชยเฉพาะโรค (Seamless For DMIS) ได้แก่ระบบโรคดังนี้ 1.ระบบบริการฝากครรภ์ 2.ระบบบริการตรวจคัดกรองและตรวจยืนยันมะเร็งลำไส้ใหญ่ 3.ระบบบริการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 4.ระบบสารสนเทศเพื่อการให้บริการผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้าย 5.ระบบบูรณาการการคัดกรองความผิดปกติของหญิงตั้งครรภ์และทารกแรกเกิด(กลุ่มอาการดาวน์) 6.ระบบสารสนเทศการให้บริการฟื้นฟูสมรรถภาพ 7.ระบบบริหารโรคเลือดออกง่ายฮีโมฟิเลีย 8.ระบบผ่าตัดเปลี่ยนหัวใจในเด็ก 9.ระบบผู้สูงอายุและผู้มีภาวะพึ่งพิง 10.ระบบผ่าตัดเปลี่ยนตับในเด็ก 11.ระบบบริหารจัดการโรคเฉพาะ(วัณโรค) 12.ระบบทันตกรรมจัดฟันและบริการแก้ไขการพูดและการได้ยิน 13.ระบบสารสนเทศการให้บริการผู้ติดเชื้อเอชไอวี แห่งชาติ (NAP) 14.ระบบข้อมูลการจ่ายยาตามใบสั่ง 15.ระบบบริการผู้ป่วยโรคโลหิตจางธาลัสชีเมียชนิดรุนแรง 16.ระบบบูรณาการคัดกรองความผิดปกติของหญิงตั้งครรภ์และทารกแรกเกิด(โรคโลหิตจางธาลัสชีเมีย) 17.ระบบติดตามผลการให้ยาไทรอยด์สำหรับเด็กแรกเกิด 18.ระบบบริการการแพทย์แผนไทย 19.
3.1.2.7 รายงานการจ่ายชดเชยเฉพาะโรค ปี 2562-2563 (ม.ค. –มิ.ย. 63)
รพ. ปัตตานี 
	1. บริการฝากครรภ์ 
	2.คัดกรองมะเร็งลำไส้ใหญ่ 
	3.คัดกรองมะเร็งปากมดลูก 

	ปี พ.ศ 
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 

	
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 

	62 
	14,801 
	8,465,000 
	61 
	167,020 
	1,650 
	417,050 

	63 
	5,184 
	2,082,000 
	0 
	0 
	1,633 
	413,450 



	ปี พ.ศ
	4.ไตวายเรื้อรัง 
	5.บริการฟื้นฟูสมรรถภาพ 
	6.วัณโรค 

	
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 

	
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 

	62 
	2,928 
	3,688,905 
	87 
	707,750 
	2,608 
	112,320 

	63 
	1,616 
	2,194,625 
	4,202 
	680,515 
	2,417 
	161,180 



	ปี พ.ศ 
	7.บริการ HIV 
	8.การจ่ายยาตามใบสั่งแพทย์ 
	9.โรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย 

	
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 

	
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 

	62 
	8,386 
	732,488 
	0 
	0 
	0 
	0 

	63 
	3,493 
	373,847 
	12 
	396,000 
	30 
	87,176 



	ปี พ.ศ. 

	10.คัดกรองธาลัสซีเมียในหญิงตั้งครรภ์ฯ 
	11.บริการแพทย์แผนไทย 

	
	เรียกเก็บ 
	เรียกเก็บ 

	
	รายการ 
	ชดเชย 
	รายการ 
	ชดเชย 

	62 
	8 
	2,160 
	3,544 
	201,460 

	63 
	24 
	6,480 
	5,486 
	357,934 


	3.2 งานพัฒนาคุณภาพบริการและมาตรฐาน HA สรพ.ขอเข้าเยี่ยมสำรวจรพ.ปัตตานีเพื่อเฝ้าระวัง ประมาณกลางเดือนพ.ย.63 13-15ส.ค.63 ตัวแทนทีมคุณภาพสังเกตการณ์และแลกเปลี่ยนเรียนรู้ที่รพ.พระจอมเกล้า18ส.ค.63เวลา9-12น.Teleconf SAR มาตรฐานตอนที่II กับอ.ธวัช กิจกรรมเดือนสิงหาคมมีดังต่อไปนี้ 19-21ส.ค.63
-update Hospital Profile  โดยทีมนำคุณภาพ(เชิญการเงิน,รองบริหารเข้าร่วม) พรส.และITช่วยupdateข้อมูลเหมือนปีที่แล้ว
-Templateแผนพัฒนาและรายงานความก้าวหน้า
24-25ส.ค.63เชื่อมโยงแผนยุทธศาสตร์ เพื่อรับการเยี่ยมสำรวจและReaccredit(พรส.และทีมนำคุณภาพ)
31ส.ค.-1ก.ย.63Updateแผนพัฒนาตามข้อเสนอแนะของสรพ.เริ่มมาตรฐานตอนที่1 3ก.ย.63ประชุมกก.บริหารงานคุณภาพเดือนส.ค.63สรุปผลและวางแผนการเขียนเอกสารต่อ 
	3.3 ระบบบริหารความเสี่ยงโรงพยาบาลปัตตานี (RM) เดือนกรกฎาคม มี 1,378 เรื่อง                หน่วยงานที่รายงานมากที่สุด 5 อันดับแรก	ได้แก่ 1.ศัลยกรรมชาย 212 เรื่อง	2.สูติกรรม1/PP1 172 เรื่อง
3.ER 102  เรื่อง  4.ICU MED  90 เรื่อง	5.ศัลยกรรมหญิง 83 เรื่อง โปรแกรมมากสุด 3 อันดับแรก
1.ด้านการรักษาพยาบาล 2.ระบบยา 3.ระบบบริการ
		3.3.1 ความเสี่ยงแยกตามโปรแกรมเดือนกรกฎาคม 63 โปรแกรมที่ 1 : ความเสี่ยงด้านการรักษาพยาบาล มี 589 เรื่อง โปรแกรมที่ 2 : ความเสี่ยงด้านระบบบริการ มี 157 เรื่อง โปรแกรมที่ 3 : ความเสี่ยงด้านการติดเชื้อ มี 130 เรื่อง โปรแกรมที่ 4 : ความเสี่ยงด้านโครงสร้างกายภาพและสิ่งแวดล้อม
มี 126 เรื่อง โปรแกรมที่ 5 : ความเสี่ยงด้านอาชีวอนามัย มี 11 เรื่อง โปรแกรมที่ 6 : ความเสี่ยงด้านความคลาดเคลื่อนทางยา มี 356 เรื่อง โปรแกรมที่ 7 : ความเสี่ยงด้านการเสียชื่อเสียงหรือฟ้องร้อง มี 9 เรื่อง

	3.4 ป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาลสรุปผลรายงานความก้าวหน้าผลการดำเนินงาน งานป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ 
	Perpose 
	Process
	Performance

	อัตราการติดเชื้ออยู่ในเกณฑ์ที่กำหนด 
	ออกแบบระบบป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ 
มีการวางระบบการควบคุมสภาพแวดล้อมและ มาตรการเพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ แยกพื้นที่ใช้งานสะอาดออกจากพื้นที่ปนเปื้อนโดยดำเนินการปรับปรุงพื้นที่ให้บริการ(Zoning)ที่แออัด เพื่อลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อโดยเฉพาะในพื้นที่สำคัญ
1.1ระบุพื้นที่เสี่ยงต่อการติดเชื้อเพื่อให้ความสำคัญและใส่ใจต่อการป้องกันการติดเชื้อชัดเจน สื่อสารรับรู้ทั่วถึง
1.2.ปรับโครงสร้างพื้นฐานและบำรุงรักษา รวมทั้งควบคุมสภาพแวดล้อมป้องกันการแพร่กระจายเชื้อและสิ่งปนเปื้อน ที่ห้องตรวจผู้ป่วยนอกแต่ละแผนก/ARI Clinic/ ER/Cohort ward/ห้องเคมีบำบัด/ห้องแยกโรค หน่วยจ่ายกลาง และโซนสามัญอายุรกรรม ห้องผ่าตัด หอผู้ป่วยวิกฤติ ห้องคลอด ซักฟอก กายภาพบำบัด
1.3กำหนดZoningแยกพื้นที่สะอาดและพื้นที่ปนเปื้อน การจัดเก็บและหมุนเวียนใช้ของSterile ของสะอาด ในแต่ละหน่วยงาน
1.4หน่วยจ่ายกลาง ปรับระบบการบริหารจัดการของสะอาด /ปนเปื้อน แบบเหลื่อมเวลา และแยกบริเวณใช้งานที่สะอาดจากบริเวณที่ปนเปื้อน
1.5.จัดทำแนวทางปฏิบัติ ครอบคลุมพื้นที่เสี่ยง
1.6.ปรับแนวปฏิบัติ การเคลื่อนย้ายผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงตั้งแต่แรกรับ-จำหน่าย
1.7.MoniterโดยCheck list ตรวจสอบการดำเนินการด้านพื้นที่ให้บริการและการปฏิบัติตามแนวปฏิบัติที่กำหนด
2เพิ่มมาตรการ การส่งเสริมและกำกับติดตามให้บุคลากรมีการปฏิบัติเรื่องการป้องกันการติดเชื้อตามแนวทางที่กำหนดอย่างสม่ำเสมอ
2.1ให้ความรู้กับบุคลากรทางการแพทย์ทุกระดับในเรื่องของ standard  precaution Hands hygiene,การใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล,การป้องกันการถูกเข็มหรือวัสดุมีคมอื่นทิ่มตำ,การทำความสะอาดสิ่งแวดล้อม,การจัดการขยะ/เสื้อผ้า เครื่องนอนและเครื่องมือที่ใช้ในการดูแลผู้ป่วย เน้นการให้ข้อมูลผู้ป่วยและญาติให้มีส่วนร่วมในการป้องกันการติดเชื้อและแพร่กระจายเชื้อ
2.2 สนับสนุนอุปกรณ์หรือเครื่องมือต่างๆในการปฏิบัติงานในการป้องกันการติดเชื้อ เช่น PPE, ป้ายสื่อสารโปสเตอร์ให้ความรู้, อุปกรณ์ล้างมือ การกำจัดขยะ

	Moniter โดยCheck list ตรวจสอบการ 
 ดำเนินการด้านพื้นที่ให้บริการและการปฏิบัติ 
ตามแนวปฏิบัติที่กำหนดพบว่า 
 1.มีการดำเนินการปรับโครงสร้างพื้นฐานแล้ว 
 เสร็จ  ARI Clinic     
           OPDแต่ละแผนก
            ER
            หน่วยงานมธ2
            ห้องเคมีบำบัด
            ห้องแยกโรค
             ห้องผ่าตัด
             หอผู้ป่วยวิกฤติ
             ห้องคลอด 
2.มีการประยุกต์ แยกพื้นที่ใช้งานสะอาดออกจากพื้นที่ปนเปื้อนที่จ่ายกลางและแยกZoningหอผู้ป่วยสามัญในการรับผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยา
3.การปฎิบัติตามแนวทางที่กำหนด
-หอผู้ป่วยสามัญ พบการไม่แยกZoning เว้นระยะห่างระหว่างเตียง2เมตรได้จากข้อจำกัดเรื่องเตียงรับผู้ป่วยที่อายุรกรรม /ไม่มีห้องแยก
-พบอุบัติการณ์ การสื่อสารโทรศัพท์แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้องก่อนการเคลื่อนย้าย / ส่งต่อการ รักษา  / ให้การรักษาร่วมกัน ได้ไม่ครบถ้วน
ลงหน้างาน86.9%(20/23)ของหน่วยงาน ทั้งหมด
Zoning- แยกพื้นที่ได้47.82%(11/23)
อุปกรณ์-แยกเฉพาะเตียงเดิมได้43.47%(10/23) ขาด
             ปรอทดิจิตอล
             Cuff BP
             ถังขยะมีฝาปิด เป็น78.26%(18/23) ขาดCuff BP
เพิ่มความไวในการจัดการ
ความรู้ในการปฏิบัติตามแนวทางที่กำหนด(สอบถาม)
     จนท. 80%
     ญาติ50%
Monitor โดยการติดตามการปฏิบัติเชิงรุกตรวจเยี่ยมงาน มอบหมายHW /ICWN ประจำหน่วยงาน/ทีมICCตามใบCheck listพบว่า
Hand Hygiene 
ปี 61= 82.78 % 
ปี 62= 72.54 %
ปี63(8เดือน)ข้อที่ได้คะแนนต่ำคือล้างมือก่อนสัมผัสผู้ป่วยและก่อนทำหัตถการปฏิบัติเพิ่มขึ้นจาก47%เป็นุ62% คะแนนรวมเพิ่มขึ้นจาก 75%เป็น     83% 
การตรวจสอบเชิงรุกก่อนอุปกรณ์ปราศจากเชื้อExpire 
พบอุบัติการณ์อุปกรณ์ปราศจากเชื้อExpire27ชิ้น2หน่วยงาน ให้จัดทำใบตรวจสอบ มอบหมายผู้ช่วยเหลือคนไข้ รับผิดชอบ พยาบาลเวรเช้าควบคุมกำกับการปฎิบัติ 


	ลดอัตราการติดเชื้อดื้อยาปีละ10% 

	1.ทีมประสานความร่วมมือกับทีมนำทางคลินิกและทีมที่เกี่ยวข้องเช่นระบบยา Lab ติดตามวิเคราะห์ข้อมูลดื้อยาโดยเฉพาะในกลุ่มผู้ป่วยSepsisและวางแนวทางในการดูแลผู้ป่วยร่วมกันรวมทั้งนำผลAntibiogramที่จัดทำไว้มาใช้ประโยชน์ในการควบคุมการใช้ยาปฏิชีวนะเหมาะสมตามนโยบายแพทย์ประเมินการใช้ยาในใบ DUE ทุกครั้ง/แพทย์ประเมินการใช้ยาหลัง empiric   3-5 วันและAuto Stop  14 วัน
2.นำข้อมูลเชื้อดื้อยา ข้อมูลอัตราการติดเชื้อในกลุ่มสำคัญเช่นVAP CAUTIข้อมูลการทำAntibiogramประสานกับทีมนำทางคลินิกสาขาที่เกี่ยวข้องนำข้อมูลไปใช้ประโยชน์ต่อไป
3.จัดตั้งคณะกรรมการประกอบด้วยหสาขาวิชาชีพ แพทย์ พยาบาล เภสัชกร Lab
4.กำหนดกลไกการจัดการAMRอย่างบูรณาการตามแบบประเมินCheck list
5. นำAntibiogramมากำหนดQuidelineและปรับปรุงCPGสอดคล้องกับผลความไวต่อยาของโรงพยาบาลล่าสุด
6.Lab Alertเพื่อเข้าถึงเชื้อดื้อยาอย่างรวดเร็วและแยกZoningปรับแนวปฏิบัติในการดูแลผู้ป่วย และ
ระบบ Pop  up ใน ระบบ Hos-xp  จัดการได้เหมาะสม 
7.Monitorโดยทีมสหสาขาวิชาชีพ ลงสู่หน้างานติดตามการปฏิบัติตามแนวทางที่กำหนดการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยาตั้งแต่แรกรับจนถึงจำหน่าย
-การนิเทศหน้างาน
-AMR round
-RM round
อุปกรณ์จากหน่วยจ่ายกลางมีเพียงพอและพร้อมใช้ถูกจัดวางในหน่วยงานอย่างเหมาะสม เน้น Standard precaution 
       - การจัดการขยะ
       - การทำความสะอาดสิ่งแวดล้อม
       - การใช้ PPE ตามกิจกรรมความเสี่ยง 
8.ติดตาม การนำข้อมูลทีUpdateไปใช้ประโยชน์ร่วมกัน

	1.อัตราการติดเชื้อดื้อยา
ปี2560=0.76
ปี2561=1.16 
ปี2562=1.39
ปี2563(8เดือน)=1.57 
2.การปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยาด้าน แยกอุปกรณ์เครื่องมือเป็นรายบุคคล  ได้แก่  อุปกรณ์เครื่องใช้ส่วนตัว/ อุปกรณ์ทางการแพทย์  ปฏิบัติ%
-การสื่อสารป้ายติดหน้า chart  / ป้ายสื่อสารต่างๆ  ปฏิบัติได้100%
- โทรศัพท์แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้องก่อนการเคลื่อนย้าย / ส่งต่อการ รักษา  / ให้การรักษาร่วมกัน 
-การแยกZoningหอผู้ป่วยสามัญ พบการไม่เว้นระยะห่างระหว่างเตียง2เมตรได้จากข้อจำกัดเรื่องเตียงรับผู้ป่วยที่อายุรกรรม /ไม่มีห้องแยก 
การจัดการผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยาหลังจำหน่ายจากโรงพยาบาล


	อัตราการใช้ PPE อย่างถูกต้องและเหมาะสมกับกิจกรรมของบุคลากร>80% 

	1สอน/สาธิตการใส่ PPE แต่ละชนิด
2.ให้ความรู้กับบุคลากรทางการแพทย์ทุกระดับ 
    ในเรื่องการใช้ PPE
 3.ตรวจสอบการใส่ PPE  ของจนท. ในแต่ละ
   หน่วยงาน
 4ให้มีการควบคุมกำกับจนท.  โดยหัวหน้า
   หน่วยงาน ในการใส่ PPE   กับกิจกรรมที่สุ่ม
    เสี่ยงให้เกิดการติดเชื้อได้

	จากการประเมินความรู้โดยการใสอบถามนรื่องการใช้  PPE  จนท. มีความรู้ในการใช้ PPE  แต่ละชนิด ในการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อเพิ่มขึ้นจากร้อยละ  76  เป็น  87
จากการสุ่มสอบถามจนท. พบว่า   มี  PPE  เพียงพอต่อการใช้งาน


	ขยะติดเชื้อได้รับการจัดการที่เหมาะสม

	1จัดทำ Flowการจัดการขยะให้หน่วยงาน
2.ให้ความรู้แก่ จนท.ในเรื่องการคัดแยกขยะ แก่บุคลากรทางการแพทย์ทุกระดับ
3.จัดการวัสดุ-อุปกรณ์ ในการคัดแยกขยะให้เพียงพอ
4.สนับสนุน  PPE ในกระบวนการจัดการขยะติดเชื้อ
5.ประสาน ENV เกี่ยวกับการปรับปรุง ที่พักขยะติดเชื้อ/ขยะอันตราย และความสะอาด
6.มีการควบคุม  กำกับติดตามผู้ปฏิบัติงานในเรื่องการขนย้ายขยะติดเชื้อ 
7.Moniterการคัดแยกขยะถูกต้องที่ต้นทาง

	อุบัติการณ์ แยกขยะถูกต้อง76% 



		3.4.1 สรุปข้อมูล  PPE ที่สำคัญ  ณ วันที่ 10 สิงหาคม 63 
	รายการ
	ปริมาณเบิกใช่ต่อเดือน
	ยอดคงเหลือในคลัง
	จำนวนวันที่ใช้ได้
	หมายเหตุ

	  1.Surgical mask (ชิ้น) 
	46,500
(1500/วัน)
	36,592
	24 วัน 
	

	  2.หน้ากาก N-95 (ชิ้น) 
	2,400
(77/วัน)
	5,250
	68 วัน 
	

	  3.เอี๊ยมมีแขนใช้ทิ้ง (ชิ้น) 
	6,000
(150-200 ชิ้น)
	ไม่มี  
(มีเป็นเสื้อกาวน์) 
	ต้องหาเพิ่มด่วน 
	

	  4. หมวก (ชิ้น) 
	4,500
(145/วัน)
	7,975
	55 วัน 
	

	  5. Mask ผ้า (ชิ้น) 
	1,000 
	2000
	60 วัน 
	

	  6. Face shield under grade(ชิ้น) 
	2,000  
(รวมหน่วยงานข้างนอกเบิก)
	62,260
	62 วัน 
	ควรหาช่องทางระบายออก 

	  7. ถุงมือ dispose(กล่อง) 
	700 
	983
	1.4 เดือน 
	แนะนำให้เบิกจากคลังบริจาคก่อน 

	  8. Cover all under grade(ชุด) 
	- 
	9,236
	ไม่มีการเบิกเลย หาช่องทางระบายออก 
	



	จำนวน 
	หน่วยงาน 

	PAPR พร้อมใช้          1เครื่อง
                            3เครื่อง 
                            5เครื่อง
                            7เครื่อง 
รวม16เครื่อง 
	มธ2  1 เครื่อง (ไม่มีประสิทธิภาพ2เครื่อง)
Anesth 
ER 
พัสดุ(ห้องเก็บของบริจาค) 


	3.5 ติดตามแผนงบประมาณ ปีงบประมาณ 2562- 2563
		3.5.1 งบค่าเสื่อม ระดับหน่วยบริการ 70% ปี 2562
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.) 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.) 

	1
	เครื่องช่วยหายใจสำหรับทารกแรกเกิด 
	1 
	ส่งการเงินเบิกจ่าย
3 มิ.ย. 63
	แล้วเสร็จ 100% 

	2 
	เครื่องล้างกล้องส่องตรวจอัตโนมัติ 
	1 
	แล้วเสร็จ 100% 
	แล้วเสร็จ 100% 

	3 
	เครื่องเอกซเรย์ทั่วไปขนาดไม่น้อยกว่า 1000 mA แบบแขวนเพดานดิจิตอล 2 จอรับภาพ 
	1 
	
	

	4 
	เครื่องนึ่งฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ด้วยไอน้ำระบบอัตโนมัติขนาดไม่น้อยกว่า 850 ลิตร (Pre – Post vac) ห้องนึ่งทรงสี่เหลี่ยมชนิด 1 ประตู 
	1 
	
	


		3.5.2 แผนเงินบำรุง ปี 2561
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.) 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.) 

	1 
	เครื่องตรวจสมรรถภาพปอด
	1 
	เสนอ สสจ. + เรียกทำสัญญา
	รอลงนามในสัญญา

	2 
	เครื่องควบคุมการให้สารละลายทางหลอดเลือดดำ (Infusion Pump)
	1 
	
	

	3 
	เครื่องปั่นอากาศออกซิเจน ( O2 Blander)
	1 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 

	4 
	เครื่องให้ความอบอุ่นทารกชนิดแผ่รังสี
	1 
	
	

	5 
	อุปกรณ์ดามกระดูกสันหลังส่วนคอจากภายนอก ฮาโล เวส ( Halo Vest )
	1 
	
	

	6 
	เครื่องตัดเนื้อเยื่อด้วยแรงดันน้ำ(VERSAJET) สำหรับแผลเบาหวาน
	1 
	
	

	7 
	เครื่องตรวจวิเคราะห์สำหรับเครื่องตรวจติดตามสัญญาณชีพ
	1 
	เสนอ สสจ. + เรียกทำสัญญา
	รอลงนามในสัญญา

	8 
	เครื่องตรวจวิเคราะห์สำหรับเครื่องให้สารน้ำทางหลอดเลือดดำ
	1 
	
	

	9 
	เครื่องช่วยหายใจทารกแรกเกิดใช้ในรถส่งต่อ(Neonatal transport ventilator)
	1 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 

	10 
	เครื่องตรวจอวัยวะภายในด้วยคลื่นเสียงความถี่สูง (Altrasound)  แบบ 2 หัว
	1 
	
	

	11 
	เครื่องติดตามการทำงานของหัวใจและสัญญาณชีพอัตโนมัติ
	1 
	เสนอ สสจ. + เรียกทำสัญญา
	รอลงนามในสัญญา

	12 
	เครื่องวิเคราะห์องค์ประกอบมวลสารในร่างกายBCI (Body composition analysis)
	1 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ

	13 
	เครื่องช่วยใส่ท่อช่วยหายใจ ระบบวีดีทัศน์ (Video Laryngoscope)
	1 
	เสนอ สสจ. + เรียกทำสัญญา
	รายงานผลการตรวจรับ

	14 
	เตียงผ่าตัดด้านศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์
	1 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ

	15 
	เครื่องติดตามการทำงานของหัวใจและสัญญาณชีพอัตโนมัติ 
	1 
	เสนอ สสจ. + เรียกทำสัญญา
	รอลงนามในสัญญา

	16 
	ชุดเครื่องมือเจาะตัดกระดูกความเร็วสูงด้วยไฟฟ้า(High speed set)
	1 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 
	ไม่มีผู้ยื่น ตัดรายการ 

	17 
	เครื่องจี้ห้ามเลือดและตัดเนื้อเยื่อ ชนิดไบโพลาร์
	1 
	
	

	18 
	อุปกรณ์พยุงศีรษะขณะผ่าตัดสมอง
	1 
	
	


		3.5.3 แผนเงินบำรุง ปี 2562
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.) 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.)

	1
	เครื่องติดตามสัญญาณชีพฯ (แล้วเสร็จ 100%) 
	1 
	แล้วเสร็จ 100%
	แล้วเสร็จ 100%

	2 
	ยูนิตทำฟัน (แล้วเสร็จ 100%) 
	1 
	
	

	3 
	โคมไฟผ่าตัด (แล้วเสร็จ 100%) 
	1 
	
	

	4 
	ตู้แช่แข็งพลาสม่าสด (แล้วเสร็จ 100%) 
	1 
	
	

	5 
	เครื่องบริหารข้อเข่าฯ 
	1 
	ส่งการเงินเบิกจ่าย
22 มิ.ย. 63
	แล้วเสร็จ 100%

	6 
	เตียงตรวจโรคทั่วไป (แล้วเสร็จ 100%) 
	1 
	แล้วเสร็จ 100%
	แล้วเสร็จ 100%


		


3.5.4 แผนเงินงบประมาณรายจ่ายประจำปี 2562
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.)
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.)

	1 
	โครงการพัฒนาระบบการแพทย์
ฉุกเฉินและการส่งต่อ
(แผนงานบูรณาการพื้นที่ระดับภาค) 
	2 รายการ 
	1.อาคารส่งเสริมสุขภาพและอเนกประสงค์อยู่ระหว่างดำเนินการงวดที่ 5
(ขยายเวลาตามมติ ครม. 50% จะสิ้นสุดสัญญา 18 ธ.ค. 63 เดิมจะหมดสัญญา 21 มิ.ย. 63)
	1.อาคารส่งเสริมสุขภาพและอเนกประสงค์
ประสานผู้รับจ้าง จะส่งมอบงวดที่ 5,6,7
ภายใน กลางเดือน ส.ค. 63 และเบิกจ่ายภายใน 30 ก.ย. 63 


3.5.5 แผนงบค่าเสื่อม 70% ปี 2563
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.)
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.)

	1
	เครื่องมือรักษาโรคตาด้วยแสงเลเซอร์ YAG
	1 
	เรียกทำสัญญา 13 ก.ค. 63
	เสนอสัญญา สสจ.
4 ส.ค. 63

	2 
	เครื่องช่วยหายใจชนิดควบคุมด้วยปริมาตรสำหรับทารกแรกเกิด (Infant ventilator)
	1 
	
	

	3 
	กล้องจุลทรรศน์สำหรับผ่าตัดตาคมชัดสูงพร้อมระบบบันทึกวีดิทัศน์
	1 
	
	

	4 
	ยูนิตทำฟัน
	1 
	
	

	5 
	เครื่องนึ่งฆ่าเชื้อแรงดันไอน้ำ Autoclave ขนาด 110 ลิตร
	1 
	ประกาศผู้ชนะ + 
เตรียมเรียกทำสัญญา
	รอส่งมอบ

	6 
	เครื่องเอกซเรย์ดิจิตอลฟลูออโรสโคป
	1 
	เรียกทำสัญญา 13 ก.ค. 63
	เสนอสัญญา สสจ.
4 ส.ค. 63

	7 
	เครื่องดมยาสลบพร้อมเครื่องช่วยหายใจ  เครื่องตรวจวัดคาร์บอนไดออกไซด์และยาดมสลบในลมหายใจออกสำหรับการผ่าตัดทั่วไป 
	1 
	
	


3.5.6 แผนเงินประกันสังคม ปี 2563
	ลำดับ 
	รายการ 
	จำนวน 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ก.ค.) 
	ขั้นตอนการดำเนินงาน (ส.ค.) 

	1 
	เครื่องเตรียมชิ้นเนื้ออัตโนมัติระบบปิด(Automatic Tissue Processor)
	1 
	เรียกทำสัญญาซื้อขาย
26 มิ.ย. 63
	เสนอสัญญา สสจ.
5 ส.ค. 63

	2 
	เครื่องย้อมสีแผ่นสไลด์อัตโนมัติ
	1 
	
	

	3 
	โต๊ะปฏิบัติการตัดชิ้นเนื้อพร้อมดูดไอสารพิษ
	1 
	
	

	4 
	เครื่องเตรียมบล็อกชิ้นเนื้อ(Embedding station)
	1 
	
	

	5 
	เครื่องตัดชิ้นเนื้อ (microtome)
	1 
	
	

	6 
	เครื่องตรวจคลื่นไฟฟ้าหัวใจพร้อมระบบประมวลผล
	1 
	
	

	7 
	เครื่องนึ่งฆ่าเชิ้อโรค สำหรับด้ามกรอฟัน
	1 
	รอส่งมอบ 
	รอส่งมอบ 

	8 
	เครื่องควบคุมการให้สารน้ำทางหลอดเลือดดำชนิด 1 สาย(Infusion pump)
	1 
	เรียกทำสัญญาซื้อขาย
26 มิ.ย. 63
	เสนอสัญญา สสจ.
5 ส.ค. 63

	9 
	เครื่องช่วยหายใจชนิดควบคุมด้วยปริมาตรและความดันเคลื่อนย้ายได้
	1 
	
	

	10 
	เครื่องให้ความอบอุ่นทารกชนิดแผ่รังสี (Radiant warmer) 
	1 
	
	

	11 
	เครื่องคอมพิวเตอร์ประมาลผลแบบ All in one
	1 
	
	

	12 
	เครื่องปริ้นท์เลเซอร์แบบขาวดำ 18หน้า/นาที
	1 
	
	

	13 
	เครื่องสำรองไฟ ขนาด 800VA
	1 
	
	


3.5.7 งบลงทุน(Basic Service)และงบบูรณาการภาค ปีงบประมาณ 2563
	รายการ 
	ราคา/หน่วย
	จำนวน
	ราคารวม
	หน่วยงาน
	ขั้นตอนดำเนินการ (ส.ค.) 

	 เครื่องกำเนิดไฟฟ้า ขนาดไม่น้อยกว่า 1000 กิโลวัตต์
	6,420,000 
	1 
	6,420,000 
	บริหาร
	รอผลการพิจารณาอุทธรณ์จากกรมบัญชีกลาง

	กล้องส่องตรวจลำไส้ใหญ่ชนิดวิดิทัศน์แบบคมชัดสูง
	1,400,000 
	1
	    1,400,000 
	เขตจัดสรรSP 
	รายงานตรวจรับ 4 ส.ค. 63 + เสนอ สสจ. 10 ส.ค. 63

	 เครื่องตรวจวัดสมรรถนะหลอดเลือดส่วนปลาย (ABI)   
	1,500,000 
	1 
	1,500,000 
	OPD 
	รอส่งมอบ 25 ส.ค. 63

	 ชุดเครื่องมือผ่าตัดกระดูกพื้นฐาน
	1,030,000
	1 
	1,030,000 
	Ortho
	แล้วเสร็จ 100% 

	 ชุดสว่านเจาะและเลื่อยตัดกระดูกมาตรฐาน
	750,000
	1 
	750,000 
	Ortho
	

	เครื่องช่วยหายใจชนิดควบคุมปริมาตรและความดันขนาดกลาง
	850,000 
	1 
	850,000 
	กุมาร 
	รอส่งมอบ 

	 เครื่องกระตุกไฟฟ้าหัวใจชนิดไบเฟสิคพร้อมภาควัดออกซิเจนในเลือด
	330,000 
	1 
	660,000 
	อช. 
	เบิกจ่ายแล้ว 7 ส.ค. 63 

	 เครื่องติดตามการทำงานของหัวใจ และสัญญาณชีพอัตโนมัติพร้อมวัด IBP CO2
	450,000 
	1 
	450,000 
	ER
	รอส่งมอบ 

	 เครื่องมือชุดผ่าตัดเส้นเลือด (Vascular Set)
	500,000
	1 
	500,000 
	ผ่าตัด
	

	เครื่องตรวจสมรรถภาพทารกในครรภ์ (NST)
	150,000
	1 
	150,000 
	ตึกนรีเวช 
	เบิกจ่ายแล้ว 7 ส.ค. 63

	 หัวตรวจของเครื่องตรวจคลื่นเสียงความถี่สูงชนิดความถี่สูงของเด็ก 2  หัวตรวจ 
	400,000 
	2 
	800,000 
	
	แล้วเสร็จ 100%

	เครื่องช่วยหายใจชนิดความถี่สูงสำหรับเด็กโต(High frequency) 
	1,500,000 
	1 
	1,500,000 
	
	


	3.6 รายงานความก้าวหน้าแผนยุทธศาสตร์ ปี 2563 ไตรมาสที่ 3  จำนวนทั้งหมด 20 โครงการ ดำเนินการแล้วเสร็จ 15 โครงการ คิดเป็น 80% อยู่ระหว่างดำเนินการ 5 โครงการ คิดเป็น 33.33% เบิกจ่ายเงินโครงการทั้งสิ้น เงินบำรุง 4,035,800 บาท จำนวนกิจกรรมทั้งหมด  8 กิจกรรม ดำเนินการแล้วเสร็จ 6 กิจกรรม คิดเป็น 75% อยู่ระหว่างดำเนินกิจกรรม 2 กิจกรรม คิดเป็น 25% เบิกจ่ายเงินโครงการทั้งสิ้น 262,850 บาท (เงินบำรุง)  
	3.7 ตรวจสุขภาพประจำปี กับตรวจสุขภาพต่างชาติ ผลการตรวจสุขภาพชาวต่างชาติ ตั้งแต่ ตุลาคม 2562 – สิงหาคม 2563 จำนวนที่ตรวจ 3,470 ราย ค่าตรวจสุขภาพ 1,735,000 บาท ค่าประกันสุขภาพ 4,174,075 บาท
มติที่ประชุม  รับทราบ
ระเบียบวาระที่ 4  เรื่องแจ้งที่ประชุมทราบ 
4.1 การคัดแยกขยะ ขอความร่วมมือทุกหน่วยงานให้คัดแยกขยะจากต้นทาง เนื่องทางปริมาณค่าเหมาจ่ายการจัดการขยะทั่วไปต่อเดือนมีปริมาณเพิ่มขึ้นเดือนละ 27,000 บาท เพื่อลดปริมาณขยะ ลดค่าใช้ จ่าย และเป็นการจัดการขยะที่ดี โดยการแยกทิ้งขยะให้ถูกประเภท
มติที่ประชุม  รับทราบ	
ระเบียบวาระที่ 5 เรื่องเพื่อพิจารณา
· ไม่มีรายงานการประชุม-
เลิกประชุมเวลา  16.30 น. 
นางสาวนิกข์นิภา  ขาวผ่อง        ผู้จดรายงานการประชุม
												    			นายฉลอง  มีสงค์                   ผู้ตรวจรายงานการประชุม
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