
 

 

 

แผนยุทธศาสตร์ (Strategic Planning) 

โรงพยาบาลแมว่าง 

ปี 2561-2564 

 
 

 

 

 



โรงพยาบาลแม่วาง 

 

วิสัยทัศน์(VISION) 

 
“เป็นโรงพยาบาลชุมชนคุณภาพ บริการดี เจ้าหน้าท่ีมีความสุข เครือข่ายเข้มแข็ง” 

 

พันธกิจ(MISSION) 

 
1. ให้การรักษา ส่งเสริม ฟื้นฟู ป้องกันโรค อย่างมีคุณภาพ และได้มาตรฐาน ในรูปแบบเครือข่ายบริการสุขภาพ 

2. พัฒนาส่ิงแวดล้อมให้เอื้อต่อการให้บริการและมีความปลอดภัย บรรยากาศร่มรื่น 

3. ดูแลผู้คนและให้บริการด้วยความอ่อนน้อมถ่อมตน เคารพในวัฒนธรรม 

4. เสริมสร้างบุคลากรให้เป็นคนเก่ง คนดี มีความสุข 

5. พัฒนาระบบบริหารจัดการท้ังเครือข่าย ให้มีประสิทธิภาพ และสร้างการมีส่วนร่วมในการพัฒนาโรงพยาบาล  

 

จุดยืนขององค์กร 

 
ให้บริการตามบริบทของแม่วาง และจะพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 

 



 

ค่านิยม(Core Value) 

“SPIRIT” 

S- Service Mind                               บริการด้วยจิต อ่อนน้อมถ่อมตน 

P-People Center                 ใส่ใจประชาชนและคนในองค์กร 

I-Integration                                 บูรณาการการท างาน 

R-Responsibility                            รับผิดชอบต่อหน้าท่ี ตนเองและสังคม 

I-Innovation and Improvement    สร้างสรรค์นวัตกรรมและพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 

T-Teamwork                                 ท างานเป็นทีม 

 

ปรัชญา(ค าขวัญ) 

“บริการด้วยจิต ชีวิตปลอดภัย อยู่ใกล้ประชาชน” 

 



คุณธรรมประจ าองค์กร 

“ซื่อสัตย์ สามัคคี มีความรับผิดชอบ” 

 

คติพจน์ประจ ารพ.แม่วาง  

“คนส าราญ งานส าเร็จ”  

 

โลโก้โรงพยาบาลแม่วาง 

 



ประเด็นยุทธศาสตร์ 

1.ยุทธศาสตร์ท่ี 1 พัฒนาระบบบริการ ส่งเสริมป้องกัน รักษาโรค ฟื้นฟูสมรรถภาพในรูปแบบเครือข่ายให้มีคุณภาพ ได้มาตรฐาน (ตัวชี้วัดท่ี 1-20) 

2.ยุทธศาสตร์ท่ี 2 พัฒนาโครงสร้างส่ิงแวดล้อมให้เอื้อต่อการให้บริการ มีความปลอดภัย และบรรยากาศน่าอยู่ (ตัวชี้วัดท่ี 21-23) 

3.ยุทธศาสตร์ท่ี 3 พัฒนาการบุคลิกภาพและให้บริการ ด้วยความอ่อนน้อมถ่อมตนและการเคารพวัฒนธรรม (ตัวชี้วัดท่ี 24-30) 

4.ยุทธศาสตร์ท่ี 4 พัฒนาก าลังคนด้านสุขภาพ (HRH) เป็นคนเก่ง คนดี มีความสุข (ตัวชี้วัดท่ี 31-35) 

5.ยุทธศาสตร์ท่ี 5 พัฒนาระบบบริหารจัดการในระบบรูปแบบเครือข่ายและการมีส่วนร่วมการพัฒนาโรงพยาบาล (ตัวช้ีวัดท่ี 36-49) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 ยุทธศาสตร์ที่1.พัฒนาระบบบริการ ส่งเสริมป้องกัน รักษาโรค ฟื้นฟูสมรรถภาพในรูปแบบเครือข่ายให้มีคุณภาพ ได้มาตรฐาน 

 

ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 1.หน่วย
บริการและ
เครือข่ายมี
ระบบบริการ 
การส่งเสริม
สุขภาพตาม
กลุ่มเป้าหมา
ยได้
มาตรฐาน 
 

1. อัตราเด็ก
แรกเกิดน้ าหนัก
น้อยกว่า 2500 
กรัม ในหญิง
ฝากครรภ์ใน
โรงพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.ร้อยละ7  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ร้อยละ 
12.90 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ร้อย
ละ
10 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ร้อย
ละ7 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ร้อย
ละ5 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ร้อย
ละ5 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1.เสริมสร้างทักษะ
บุคลากรให้มีความรู้
ความสามารถในการ
ดูแลหญิงต้ังครรภ์ท่ีมี
ความเส่ียงและมีภาวะ
วิกฤตทางสูติศาสตร์  
2.จัดระบบการฝาก
ครรภ์เชิงรุก 
 3. สร้างเสริม
เครือข่ายในชุมชนใน
การดูแลงานอนามัย
และเด็ก โดยใช้ความ
เจริญทางเทคโนโลยี 
 

-อบรมบุคลากร
พัฒนาศักยภาพคลา
กร คพสอ.แม่วาง การ
ฝากครรภ์/การคลอด 
-อบรมพัฒนา
ศักยภาพหมอต าแย 
-เตรียมพร้อมคุณแม่
มือใหม ่
- ฝากครรภ์เชิงรุก 
-”แม่มานคุณภาพ” 
-สร้างเครือข่ายmch
ชุมชน/it 
-โครงการเฉลิมพระ
เกียรติมะเร็งเต้านม 

MCH (  
กาญจนา 
นิตยา) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

  2.อัตราการคัด
กรองมะเรง็เต้า
นม 
3.ผู้สูงอายุได้รับ
การคัดกรอง
และประเมิน
สุขภาพตาม
เกณฑ์ 

2.ร้อยละ90 
 
 
3.ร้อยละ95 

2.ร้อยละ 
69 
 

3.ร้อยละ
27.35 

8  
 
 

80 

90 
 
 

95 

90 
 
 

100 

90 
 
 

100 

1.พัฒนาระบบคัด
กรองมะเรง็เต้านม 
 
3.พัฒนาระบบคัด
กรองผู้สูงอายุ 

-โครงการการคัด
กรองผู้สูงอายุตาม
เกณฑ์ 

ปฐมภูมิ/
(จันทร์ทิพย์) 
 
ปฐมภูมิ/(ซอม
พอ) 
 

 2.ลดโรคท่ี
สามารถ
ป้องกันได้ 

4.อัตราการเกิด
ผู้ป่วยเบาหวาน
รายใหม่ 
 
5.อัตราการเกิด
ผู้ป่วยความดัน
โลหิตสูงรายใหม่ 
 

4.ไม่เกิน ร้อย
ละ5 
 
 
5.ไม่เกิน ร้อย
ละ10 
 
 

ร้อยละ
12.76 
 
 
 

ร้อยละ
8.90 
 

ไม่
เกิน 
ร้อย
ละ10 
ไม่
เกิน 
ร้อย 
 

ไม่
เกิน 
ร้อย
ละ7 
ไม่
เกิน 
ร้อย 
 

ไม่
เกิน 
ร้อย
ละ5 
ไม่
เกิน 
ร้อย 
 

ไม่
เกิน 
ร้อย
ละ5 
ไม่ 
เกิน 
ร้อย 
 

1.สร้างกระแส/จัด/
การส่งเสริมสุขภาพกับ
ประชาชนภายใต้การมี
ส่วนร่วมของภาคี
เครือข่ายสุขภาพ 
อปท.ชุมชน โดยใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ
สมัยใหม่มาช่วย เพื่อ 

-โครงการคัดกรอง
ส่งเสริมปรับ
พฤติกรรม/ dm/ht 
-โครงการป้องกันและ
ควบคุมโรค
ไข้เลือดออก 
 

ปฐมภูมิ(คุณ
กรกฏ)/NCD 
 
ปฐมภูมิ(คุณ
กรกฏ)/NCD 
 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 2.ลดโรคท่ี
สามารถ
ป้องกันได้ 

6.ร้อยละของ
หมู่บ้านท่ีไม่เกิด
Gen2 
ไข้เลือดออก 
 
 

6.ร้อยละ100 
 

100 
 
 

100 
 
 

100 
 
 

100 
 
 

100 
 
 

ป้องกันมิให้เกิด
โรคเบาหวานและ
ความดันโลหิตสูง 
2..พัฒนาระบบการ
ควบคุมป้องกันโรค
ไข้เลือดออกโดยการ
สร้างความเข้มแข็ง 
และตระหนักถึงความ
รุนแรง กับภาคี
เครือข่ายสุขภาพ 
อปท.และชาวบ้านใน
พื้น 
 
 
 

  SRRT 
/(คุณวิรุฬห์) 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 3.การ
รักษาพยาบ
าลมีคุณภาพ  
ได้มาตรฐาน 
 

7. ร้อยละของ
ผู้ป่วย CKD  
stage 3-4  ท่ี
ชะลอการลดลง
ของ eGFR ไค้
ตามเป้าหมาย 
 
 

 
 

8.อัตราการ
admitของ
ผู้ป่วยท่ีได้รับ
wafarinท่ีเกิด
ภาวะแทรกซ้อน 
9. re admit 
COPD 

7. น้อยกว่า
ร้อยละ 66 
 
 
 
 
 
 
 
8.ร้อยละ 10 
 
 
 
 
  

ร้อยลt 
63.48 
 
 
 
 
 
 
 
 

ร้อยละ 0 
 
 
 
 
 
 

น้อย
กว่า
ร้อย
ละ
60 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 0 
 
 
 
 
 

น้อย
กว่า
ร้อย
ละ 
55 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 0 
 
 
 
 
 

น้อย
กว่า
ร้อย
ละ 
50 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 0 
 
 
 
 
 

น้อย
กว่า
ร้อย
ละ 
40 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 0 
 
 
 
 
 

1. จัดระบบ NCD 
plus คุณภาพ ด้วย
ความร่วมมือของ
เครือข่ายสุขภาพ 
อปท.ชุมชน โดยใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ
สมัยใหม่ 
4.สร้าง SMART IC 
 
1.พัฒนาระบบคลินิก
Wafarin คุณภาพ 
 
 
 
 
 

-จัดต้ังCKD clinic 
แบบ one stop 
service 
 
 
 
 
 
 
-โครงการsmart 
wafarin  
 
 
 
 
 

NCD/(คุณ
อัจฉรวรรณ์) 
 
 
 
 
 
 
 
-OPD/ 
(สายวสันต์)/
NCD() /เภสัข
กรรม(ภก.
เอนก) 
-NCD/(รัชนี) 
 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 3.การ
รักษาพยาบ
าลมีคุณภาพ  
ได้มาตรฐาน 
 

10.อัตราการติด
เช้ือใน
โรงพยาบาล(ต่อ
วันนอน) 

9.ไม่เกินร้อย
ละ10 
 
 
 
 
10.ร้อยละ 0  
 
 

ร้อยละ
25.9 
 
 
 
 
0 

20 
 
 
 
 
 
0 
 

15 
 
 
 
 
 
0 
 

10 
 
 
 
 
 
0 
 

10 
 
 
 
 
 
0 
 

1.พัฒนา COPD
คุณภาพ 
 
 
 
 
1.SMART IC 

 -COPD คุณภาพ 
 
  
 
 
 
-โครงการ SMART IC 
 

กายภาพ/(วุฒิ
โชติ)/เภสัช
กรรม แพทย์ 
-IC/สกาวฟ้า 
พ.ไพฑูรย ์
 
 

 4.มีระบบ
การดูแล
ผู้ป่วยตาม
กลุ่มเป้าหมา
ยด้วยการ
ฟื้นฟูสภาพ
ท่ีมีคุณภาพ  

11.ร้อยละของ
ผู้ป่วยและ
ครอบครัวใน
กลุ่มได้รับการ
ดูแลแบบ
ประคับประคอง 
ได้รับการให้  

11.ร้อยละ100 
 
 
 
 

ร้อยละ
50 
 
 
 
 
 
 

80 
 
 
 
 
 
 

90 
 
 
 
 
 
 

95 
 
 
 
 
 

100 
 
 
 
 
 

1.จัดระบบการดูแล
แบบประคับประคอง 
(Palliative Care)ให้มี
คุณภาพและมาตรฐาน 
2.พัฒนาระบบการ
ดูแลแบบ LTC 
กลุ่มเป้าหมายให้ได้ 

 กลุ่มงาน 
palliative 
care /(คุณ
พวงเพชร) 
 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 ได้มาตรฐาน 
คุณภาพชีวิต
ท่ีดีขึ้น 
 

ข้อมูลจาก
กิจกรรม 
Family 
Meeting และมี
การท า
Advance Care 
Planning 
12.  กลุ่ม
ผู้สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพงิ
(LTC Project) 
ได้รับการดูแล
และฟื้นฟูสภาพ
ตาม Care 
plan 
 

 
 
 
 
 
 
 
12.ร้อยละ 80 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ร้อยละ
23.81 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 
50 

 
 
 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 
60 

 
 
 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 
70 

 
 
 
 
 
 
 
ร้อย
ละ 
80 

ครอบคลุม ด้วยความ
ร่วมมือของภาคี
เครือข่ายสุขภาพ 
อปท.ชุมชน โดยใช้
ระบบ it/เทคโนโลยี
ใหม่ๆ 

  
 
 
 
 
 
 
งานฟื้นฟู(ว่า
ท่ีรต.ณัฐ)
home 
healthcare/ 
(ซอมพอ) 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 5.มีระบบ
บริการท่ี
สะดวก 
รวดเร็ว 
ทันสมัย 

13.ระยะเวลา
รอคอยในการ
ให้บริการผู้ป่วย
นอก 

13. 90 นาที 120นาที 110
นาที 

100
นาที 

90
นาที 

90
นาที 

1.SMART Hospital -มาตรฐานการท า lab 
ประกันเวลา ไม่เกิน 
90นาที 

opd / 
(ทยาวี) 
ทีมฟร้อนไลน ์

 6.มีระบบ
บริการ
การแพทย์
แผนไทย
และ
การแพทย์
ทางเลือกท่ี
ได้มาตรฐาน
ท้ังเครือข่าย 

14.ร้อยละของ
ผู้ป่วยนอกได้รับ
บริการ
การแพทย์แผน
ไทยและ
การแพทย์
ทางเลือกท่ีได้
มาตรฐาน 

14.ร้อยละ 18 ร้อยละ
7.00 

ร้อย
ละ
40 

ร้อย
ละ
50 

ร้อย
ละ
50 

ร้อย
ละ
50 

1.ขยายบริการ
การแพทย์แผนไทย
และแพทย์ทางเลือกท่ี
ได้มาตรฐานท้ัง
โรงพยาบาลและรพ.
สต.ในเครือข่าย 

-โครงการพัฒนา
แพทย์แผนไทยคู่OPD 
-โครงการอบรมเชิง
ปฏิบัติการเรื่อง
สมุนไพร 
-โครงการออกหน่วย
แพทย์แผนไทยสัญจร 
-โครงการพัฒนา
ศักยภาพเครือข่าย
หมอพื้นบ้าน สานต่อ
ภูมิปัญญาท้องถิ่น 

แพทย์แผน
ไทย/(สุชาดา)
(ดารารัตน์) 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 7.หน่วย
บริการ/การ
ให้บริการมี
ความ
ปลอดภัย 

15. อุบัติการณ์
ความเส่ียง 
ความรุนแรง 
ระดับ G-H-I 
16. อัตรา
ความคลาด
เคล่ือนทางยา
และการให้เลือด
ท่ีรุนแรงระดับ 
E-I 
17. เกณฑ์
มาตรฐานการ
ประเมินการใช้
ยาอย่าง
สมเหตุสมผล 
(RDU) 

15.ร้อยละ 0  
 
 
 
16.ไม่เกิน 1 
ต่อ 1000 
ใบส่ังยา 
 
 
 
17. ผ่านเกณฑ์
มาตรฐานขั้นที่ 
3 

ร้อยละ 
0.89 
 

 
 

ร้อยละ 0 
 
 
 

 
 

 

ผ่านขั้น2 

0 
 
 
 
0
  
 
 
 
 
ผ่าน
ขั้น3
  

0 
 
 
 
0 
 
 
 
 
 
ผ่าน
ขั้น3 

0 
 
 
 
0 
 
 
 
 
 
ผ่าน
ขั้น3 

0 
 
 
 
0 
 
 
 
 
 
ผ่าน
ขั้น3 

1.พัฒนา Maewang 
Safty Goal อย่าง
ต่อเนื่องท้ังองค์กร 
 
 
 
 
 
 
 
2.จัดการระบบการใช้
ยาอย่างสมเหตุสมผล 
(RDU)ท้ังโรงพยาลและ
เครือข่ายรพ.สต.ให้ได้
มาตรฐาน 

-โครงการ Maewang 
Safty Goal 
 
 
 
 
 
 
 
 
-Smart RDU รพ.
และรพ.สต  

RM/(คุณ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
RDU/
คณะกรรมกา
ร RDU 



ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 8.ภาคี
เครือข่าย
สุขภาพมี
ส่วนร่วมใน
การดูแล
สุขภาพ 
ประชาชน 
 
 

18.จ านวนรพ.
สต. ผ่านเกณฑ์ 
รพสต.ติดดาว
ระดับ5 
 
19.อัตราการ
ผ่านการอบรม
ของEMT
เครือข่าย 
 

18.จ านวน7
แห่ง 
 
 
 
19. ร้อยละ
100 
 
 
 

0 
 
 
 
 
 
66 
 
 
 
 
 
 

4 
 
 
 
 
80 
 
 
 
 

5 
 
 
 
 
100 
 
 
 
 
 

6 
 
 
 
 
100 
 
 
 
 
 

7 
 
 
 
 
100 
 
 
 
 
 

1.จัดการรพ.สต.ใน
เครือข่ายให้ได้
มาตรฐาน รพ.สต.ติด
ดาว 
 
2.พัฒนาระบบ
การแพทย์ฉุกเฉิน/การ
ส่งต่อแบบครบวงจร
(ECS)โดยการจัดการ
ของอปท.และหน่วยกู้
ชีพกู้ภัย  

-พัฒนาบุคลากรในทีม 
PCC 
-จัดต้ัง PCC 3 
centers 
-พัฒนาระบบ PCCให้
ได้มาตรฐาน 
-โครงการอบรมEMT
เครือข่าย 

หน่วย PCC 
ER 
 
 
 
ER/(คุณเยาว
ลักษณ์) 

 9.ประชาชน
มีสุขภาพดี
สามารถ
พึ่งพาตนเอง
ได้ 

20.หมู่บ้าน
จัดการสุขภาพ 
ผ่านเกณฑ์
ระดับดี  

20.ร้อยละ 
100 
(ผ่าน9 แห่ง) 

ไม่ผ่าน 
 

ผ่าน 
2 

ผ่าน 
7 

ผ่าน 
9 

ผ่าน 
9 

19.สนับสนุนให้เกิด
หมู่บ้านจัดการสุขภาพ
ด้วยการจัดการของ
ภาคีเครือข่ายสุขภาพ/
อปท./ผู้น าชุมชน 

-โครงการพัฒนา
หมู่บ้านจัดการ 

หน่วยปฐมภูมิ
(วิรุฬห์) 



ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาโครงสร้างสิ่งแวดล้อมให้เอื้อต่อการใหบ้ริการ มีความปลอดภัย และบรรยากาศน่าอยู่ 

ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

 1.มี
โครงสร้าง
พื้นฐาน 
ส่ิงแวดล้อม
และระบบท่ี
เอื้อต่อการ
ให้บริการ 
และมีความ
ปลอดภัย 
 
 
 
 

21.โรงพยาบาลผ่าน
เกณฑ์การประเมิน
มาตรฐานระบบบริการ
สุขภาพ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

21.ระดับ
คุณภาพ 
 
 
 
 

พื้นฐาน 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

พัฒนา 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

คุณ 
ภาพ 

 
 

 

คุณ 
ภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

คุณ 
ภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1.พัฒนา
ระบบบริการ
สุขภาพ 7 
ระบบตาม
มาตรฐาน
ระบบบริการ
สุขภาพ 
2.พัฒนา
โครงสร้าง
พื้นฐานให้
เอื้อต่อต่อการ
บริการ และ
สนับสนุนการ
บริการ 

1.การพัฒนาระบบงาน
ส่ิงแวดล้อมในการดูแลผู้ป่วย
โรงพยาบาลแม่วาง (61) 
2.แผนบริหารเครื่องมือ  
จัดหา จัดท าบัญชี ตรวจสอบ 
สอบเทียบ บ ารุงรักษา 
(61,62,63,64) 
3.ปรับปรุง Master Plan 
และระบบต่างๆท่ีส าคัญ (61) 
4.ปรับปรุงห้องตรวจ OPD 
(61) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

5.ร้านอาหารส าหรับผู้มารับ
บริการ/จนท.(61) 
6.ปรับปรุงถนน/ประตูทางเข้า
และออกรพ.(61) 
7.โรงเรียน ENV 
(61,62,63,64) 
8.ปรับปรุงโรงเก็บขยะ(62) 
9.ปรับปรุงห้องยา/ชันสูตร
(62) 
10.ปรับปรุงจุดปชส./ห้องเวช
ระเบียน/ห้องประกันสุขภาพ/
รับเรื่องร้องทุกข์(62) 
11.ย้ายบริการห้อง
ER,LR,IPD,ฟื้นฟู ไปยังตึก 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้ป่วย 3 ช้ัน “อาคารพระครู
บาบุญหลวง”(62) 
12.ก่อสร้างระบบบ าบัดน้ า
เสีย(62) 
13.ปรับปรุง/ก่อสร้างเสาธง
(62) 
14.ปรับปรุงห้องส านักงาน/
ห้องคุณคุณภาพ(62) 
15.ปรับปรุงห้องit/กลุ่มงาน
ยุทธศาสตร์(62) 
16.ปรับปรุงห้องกลุ่ม
บริหารงานท่ัวไป(62) 
17.สร้างโรงเก็บสารส้ม/ปูน
ขาว /คลอลีน(62) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

18.ป้ายน าทาง(62) 
19.อบรมซ้อมแผนอัคคีภัย
(61,62,63,64) 
20.ปรับปรุงตึกผู้ป่วยในเดิม
เป็นห้องพิเศษ(63) 
21.ร้านเครื่องด่ืมส าหรับผู้มา
รับบริการ/จนท.(63) 
22.ร้านขายของ(Minimart) ผู้
มารับบริการ(63) 
23.ก่อสร้างอ่างเก็บน้ าเพื่อ
ส ารองน้ าไว้ฤดูแล้ง(63) 
24.ปรับปรุงป้ายรพ.(63) 25.
ปรับปรุงอาคารซ่อม 
บ ารุงพัสดุเดิมเป็นห้องประชุม
(63) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

   
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

26.ปรับปรุงถนนภายในรพ.
(64) 
27.ก่อสร้างโรงจอดรถส าหรับ
ผู้มารับบริการ,บุคคลท่ัวไป/
จนท.(64) 
28.ปรับปรุง/ก่อสร้างรั้วรพ.
(64) 
29.ก่อสร้างแฟลตครอบครัว
ส าหรับจนท.(64) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล 

 2.เป็น
โรงพยาบาลสี
เขียวและ
สะอาด 
บรรยากาศร่ม
รื่น 

22.โรงพยาบาลผ่าน
เกณฑ์การพัฒนา
อนามัยส่ิงแวดล้อม
ตาม
เกณฑ์GREEN&CLEAN 
 

22.ระดับดี
มาก 
 

พื้นฐาน 
 

ดี 
 

ดี
มาก 

ดี
มาก 

ดี
มาก 

3.จัดการให้
รพ.เป็น รพ.
Green and 
Clean เต็ม
รูปแบบ 
 

1.การพัฒนาระบบงาน
ส่ิงแวดล้อมในการดูแลผู้ป่วย
โรงพยาบาลแม่วาง(61) 
 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล/วิทยา 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

  
 

   
 

     2.โครงการอนุรักษ์พลังงานกับ
กระทรวงพลังงาน
(61,62,63,64) 
3.ต้นไม้ของพ่อ(61,62,63,64) 
4.ระบบก าจัดขยะ
(61,62,63,64) 
5.Green 
Market(61,62,63,64) 
6.Paperless(62,63,64) 
7.ถุงผ้ารักษ์โลก NCD(62) 
8.ท าปุ๋ยหมัก(62) 
9.ปิ่นโตอิ่มจัง(63) 
10.ถุงผ้ารักษ์โลก OPD(63) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล/วิทยา 



 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด  
(KPI) 

ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 
กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
(Project) 

ผู้รับผิดชอบ 

 3.สถานท่ี
ท างานน่าอยู่ 

23.โรงพยาบาลผ่าน
เกณฑ์การประเมิน 
Healthy Work Place 
 

23.ระดับดี
มาก 
 

พื้นฐาน
(ประ 
เมิน

ตนเอง) 
 

ดี ดี ดี
มาก 

ดี
มาก 

4.น ารพ.เข้าสู่ 
Healthy 
Work Place 
 

1.กิจกรรม 5 ส(61,62,63,64) 
2.อาชีวอนามัย(61,62,63,64) 
3.สุขาภิบาลอาหาร
(61,62,63,64) 
4.อบรมการใช้สารเคมี
(61,62,63,64) 
5.กิจกรรมตรวจสุขภาพ
เจ้าหน้าท่ี(61,62,63,64) 
6.กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ
เจ้าหน้าท่ีและผู้รับบริการ
(61,62,63,64) 
7.กิจกรรมทดสอบสมรรถภาพ
ร่างกายเจ้าหน้าท่ี
(61,62,63,64) 

ทีม ENV 
สมจิต/ณัฐ
พล/กรกฎ 



ยุทธศาสตร์ท่ี3. พัฒนาการบุคลิกภาพและให้บริการ ด้วยความอ่อนน้อมถ่อมตนและการเคารพวัฒนธรรม 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 1.บุคลากร 
รพ.แม่วาง 
look Smart 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

24.การติดบัตร
ประจ าตัวของ
บุคลากรตามแบบ
ของรพ.ขณะ
ปฏิบัติงาน 
25.แต่งกายตาม
ระเบียบของรพ. 
26.การมาท างาน
ตรงเวลา 
 
 
 
 

24.ร้อยละ 95 
 
 
 
 
25.ร้อยละ 95 
 
26. ร้อยละ 95 
 
 
 
 

N/A 
 
 
 
 
N/A 
 
N/A 
 
 
 
 
 

90 
 
 
 
 
90 
 
90 
 
 
 
 
 

100 
 
 
 
 
100 
 
100 
 
 
 

100 
 
 
 
 
100 
 
100 
 
 
 
 

100 
 
 
 
 
100 
 
100 
 
 
 
 

1.พัฒนา
ระเบียบวินัย
และ
บุคลิกภาพ 
ได้แก่การแต่ง
กาย การ
ต้อนรับการ
รับโทรศัพท์ 
การตรงต่อ
เวลา ฯลฯ 
 
 
 

1.โครงการพัฒนา
บุคลิกภาพและพฤติกรรม
บริการของบุคลากร
โรงพยาบาลแม่วาง 
1.1 อบรมบุคลากรด้าน
บุคลิกภาพและพฤติกรรม
บริการ 
1.2 ประกวดบุคลากรดีเด่น
ประจ าหน่วยงาน 
1.3 ประเมินแบบสอบถาม
ความพึงพอใจและ
ระยะเวลารอคอยการ
ให้บริการ 

HRD(สุรีย์)/ทยาวี/
นิตยา/ 
(ทองพียร) 



ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 2.บุคลากร
ให้บริการด้วย
ความอ่อน
น้อมถ่อมตน 
เคารพใน
ประเพณี และ
วัฒนธรรม  
 
 
 
 
 
 
 

27.บุคลากรผ่าน
เกณฑ์ประเมิน
พฤติกรรมบริการ
ระดับดี    
 
 
        
 
 
 
 
 
 
 

27.ร้อยละ 90 
 
 
 
 
 
             
 
 
 
 
 
 

N/A 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

90 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 

95 
 
 
 
 
 
      
 
 
 
 
 
 
 
 

100 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 

100 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 

2.พัฒนาการ
ให้บริการด้วย
ความอ่อนน้อม
ถ่อมตน
(Humbly 
service) และ
หัวใจความเป็น
มนุษย์
(Humanize 
Care) เคารพใน
ประเพณี และ
วัฒนธรรมของ
ชุมชน                                        
 

1.4 ตู้รับฟังความ
คิดเห็นในการประเมิน
จากผู้รับบริการ                              
3.โครงการอาคาร
ผู้ป่วยอุบัติเหตุฉุกเฉิน/
ผู้ป่วยใน 
3.1ปรับปรุงห้องตรวจ
ผู้ป่วยนอก 
3.2 ประกวดหน่วยงาน
น่าอยู่ 

HRD(สุรีย์)/ทยาวี/
นิตยา/ 
(ทองพียร) 



 

 

 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์
(Tactic) 

แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 3.ผู้มารับ
บริการพึง
พอใจการ
ให้บริการและ
มาใช้บริการ
ซ้ า  
 
 
 

28.ความพึงพอใจ
ของผู้รับบริการ  
29.จ านวนการ
ร้องเรียน 
30.ร้อยละผู้มารับ
บริการซ้ า
(ประทับใจ) 
 
 
 

28.ร้อยละ90 
 
29.ไม่เกิน 10 ครั้ง
ต่อป ี
30.ร้อยละ 90 
 

N/A 90 
 
8 
 
80 

95 
 
5 
 
85 

98 
 
3 
 
90 

100 
 
0 
 
100 

3.พัฒนา
โครงสร้างให้
เอื้อต่อการ
ให้บริการ
และได้
คุณภาพ
มาตรฐาน มี
ความ
ปลอดภัย 
 

 HRD(สุรีย์)/ทยาวี/
นิตยา/ 
(ทองพียร) 



ยุทธศาสตร์ท่ี 4. พัฒนาก าลังคนด้านสุขภาพ (HRH) เป็นคนเก่ง คนดี มีความสุข 

 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 1.บุคลากรมี
สมรรถนะใน
การปฏิบัติงาน
ตามมาตรฐาน
วิชาชีพหรือ
ตามงานท่ี
ปฏิบัติ 
บุคลากรมี
คุณธรรม 
จริยธรรม 
 
 

31.ผลการประเมิน
สมรรถนะในการ
ปฏิบัติงานตาม
มาตรฐานวิชาชีพ
หรือตามงานท่ี
ปฏิบัติสมรรถนะ
ระดับดี   
32.ผลการประเมิน
คุณธรรม จริยธรรม 
ระดับดี   
 

31.
บุคคลากร
ผ่านเกณฑ์
การประเมิน 
ร้อยละ 90  
 
 
32. 
บุคคลากร
ผ่านเกณฑ์
การประเมิน 
ร้อยละ 90  

N/A 
 
 
 
 
 
 
N/A 
 
 
 
 

90 
 
 
 
 
 
 
90 
 
 
 

90 
 
 
 
 
 
 
90 
 
 
 

95 
 
 
 
 
 
 
95 
 
 
 
 

95 
 
 
 
 
 
 
95 
 
 
 

1. ส่งเสริม/
สนับสนุนการ
พัฒนาศักยภาพ
บุคลากร 
 
 
 
2.ส่งเสริม/
สนับสนุนการ
พัฒนาคุณธรรม 
จริยธรรม ของ
บุคลากร 

แผนพัฒนาบุคคลากร
ของโรงพยาบาลแม่
วาง ( มีท้ังหมด...
โครงการ) 
 
 
 
โครงการ” 

 คุณธรรม น าองค์กร 
” 
 
 

  HRD/(สมจิต/
จันทร์จิรา) 
 
 
 
 
 
  HRD/(สมจิต/
จันทร์จิรา) 
 
 



 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่า
เป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 2.บุคลากรมี
ความสุข 
 
 
 
 
 
3.บุคลากรมี
ความผูกพันธ์
ต่อองค์กร 

33. ผลการประเมิน 
Happynometer 
ในด้านhappy 
money อยู่ใน
ระดับดี 
 
 
34.บรรยากาศ
ความพึงพอใจของ
บุคลากร 
35.อัตราการคงอยู่
ของบุคลกร 

33. ร้อยละ 
80  
 
 
 
 
 
34.ร้อยละ
85 
 
35.ร้อยละ
95 
 

N/A 
 
 
 
 
 
 
N/A 
 
 
98.65 

70 
 
 
 
 
 
 
80 
 
 
80 

75 
 
 
 
 
 
 
85 
 
 
85 

80 
 
 
 
 
 
 
85 
 
 
90 

85 
 
 
 
 
 
 
90 
 
 
95 

3.พัฒนาโครงสร้าง
ให้เอื้อต่อการ
ให้บริการและได้
คุณภาพมาตรฐาน 
มีความปลอดภัย 
 
 
1.สร้างบรรยากาศ
ในการท างานสร้าง
เสริมองค์กรแห่ง
ความสุข  

-ไลน์คัวซ้ะป้ะ 
-โครงการ 
“บรรยากาศท างานดี 
ชีวีมีสุข” 
 
 

งานคุณภาพ/(คุณ
สุรีย์) 
 
 
 HRDคุณจันทร์จิ
รา สุรีย์ 
 
HRDคุณจันทร์จิ
รา สุรีย์ 



ยุทธศาสตร์ท่ี5.พัฒนาระบบบริหารจัดการในระบบรูปแบบเครือข่ายและการมีส่วนร่วมการพัฒนาโรงพยาบาล 

 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 1.มีระบบ
บริหาร
จัดการ
การเงินการ
คลังท่ีมี
ประสิทธิภาพ 
 
 
 
 

36. รายได้รวมและ
ค่าใช้จ่ายรวมต่างจากแผน 
Planfin  
37. ค่าเฉล่ียคะแนน FAI 
ไตรมาตรท่ี 4 
38. ระดับวิกฤตทางการเงิน 
ไตรมาตรท่ี 4 
39. ร้อยละหน่วยงานย่อยมี
ระบบควบคุมภายใน 
 
 

36. <ร้อยละ 5 
 
 

37.> ร้อยละ 
90 
38. < ระดับ 4  
 
39. ร้อยละ 
100 
 
 

38.33 
17.15 
 
ร้อย 
ละ 92 
ระดับ 6 
 
ร้อยละ59 
 
 
 

5 
5 
 
95 
 
5 
 
70 
 
 
 
 

5 
5 
 
95 
 
5 
 
80 
 
 
 
 

5 
5 
 
100 
 
4 
 
90 
 
 
 
 

5 
5 
 
100 
 
4 
 
100 
 
 
 
 

1. พัฒนา
(LI)ระบบการเงิน
การคลัง  
 
 
 
 
2. พัฒนา CMI 
3.พัฒนาศูนย์
จัดเก็บรายได้ 
 

1.อบรมเชิงปฏิบัติการ
พัฒนาศักยภาพ
คณะกรรมการCFO 
2. โครงการพัฒนาศูนย์
จัดเก็บรายได้ 
3.โครงการพัฒนาระบบ 
ควบคุมภายใน 
4.อบรมเชิงปฏิบัติการ
โรงพยาบาลคุณธรรม
และความโปร่งใส (ITA) 
 
 

CFO/สมจิต 
วาสนา 
 
 
 
 
 
 



 

ความท้า
ทายเชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 
challenge 

) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 2.มีระบบธรร
มาภิบาล  
 
 
 
3. มีระบบ
ข้อมูลสาร 
สนเทศท่ีมี
ประสิทธิภาพ 
4. มีระบบ
การส่ือสาร
ท้ังภายใน
และภายนอก
องค์กรท่ีมี
ประสิทธิภาพ 

40. โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์
ประเมินคุณธรรมและความ
โปร่งใส ในการด าเนินงาน 
(ITA) 

 
41. ร้อยละของตัวชี้วัดผ่าน
เกณฑ์ ในโปรแกรม HDC  
42. ค่าดัชนีช้ีวัดผู้ป่วยใน 
(CMI)  
43. ความสมบูรณ์ของเวช
ระเบียน  
 
44. การรับรู้ข่าวสารภายใน 
 

40.รพ.ผ่าน
เกณฑ์การประ 
เมิน ITAในแต่
ละไตรมาส
(ร้อยละ 85) 
41. ร้อยละ 90 
 
42. > 0.6 
 
43. > ร้อยละ 
80 
 
44. ร้อยละ 80 
 

ร้อยละ 96 
 
 
 
 
 

ร้อยละ 
29.54 
0.49 
 
ร้อยละ 
87.53 
 
N/A 

97 
 
 
 
 
60 
 
0.5 
 
80 
 
 
50 
 

98 
 
 
 
 
90 
 
0.55 
 
85 
 
 
55 
 

98 
 
 
 
 
90 
 
0.6 
 
90 
 
 
60 
 

98 
 
 
 
 
90 
 
0.6 
 
95 
 
 
80 
 

3.พัฒนาระบบ
ควบคุมภายใน
และITA 
 
 

4.พัฒนาระบบ
สารสนเทศของ
รพ. 
5.พัฒนาค่า CMI 

 
 
 
 

5.โครงการพัฒนา
ศักยภาพทีมข้อมูล
ข่าวสารสารสนเทศรพ.
แม่วาง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สมจิต/คนอง 
 
 
 
 
1.การส่ือสาร 
ปชส.(สุรีย์)ไอ
ที(ธรนินทร์) 
2. คุณภาพ
(สุรีย์) 
 
 
 



 

 

 

ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/โครงการ 
 Project  

ผู้รับผิดชอบ 

 5. มี
ระบบงาน
แบบบูรณา
การ 
 
 
 
6.มีการ
พัฒนา
คุณภาพ
อย่าง
ต่อเนื่อง 
 
 

45. การรับรู้ข่าวสารของ
หน่วยงานภายนอก 
 
46.ระบบงาน/งาน ได้รับ
การบูรณาการ  
 
 
47. ทีมคุณภาพ/หน่วยงาน 
มีการประชุมการพัฒนา
คุณภาพทุกเดือน 
48. ทีมคุณภาพ/หน่วยงาน 
มี  WI /CQI /นวัตกรรม 
อย่างน้อยไตรมาสละ 2เรื่อง 
 

45. ร้อยละ 80 
 
 
46. ร้อยละ 80 
 
 
 
47.  ร้อยละ 
90 
 
48. ร้อยละ 90 
 
 

N/A 
 
 

N/A 
 
 
 

 
N/A 
 
 
N/A 
 
 
 

60 
 
 
80 
 
 
 
80 
 
 
20 
 
 
 

70 
 
 
85 
 
 
 
85 
 
 
30 

80 
 
 
90 
 
 
 
90 
 
 
40 

80 
 
 
95 
 
 
 
90 
 
 
50 

6.พัฒนาระบบการ
ส่ือสาร 
 
7.พัฒนาระบบงาน
โดยใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศเชิงแบบ
บูรณาการ 
8.พัฒนางาน
คุณภาพอย่าง
ต่อเนื่อง 
 
 
 

 

8.อบรม
ยุทธศาสตร์+HA 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

ความท้าทาย
เชิง

ยุทธศาสตร์ 
(Strategic 

challenge ) 

เป้าประสงค์ 
(Goal) 

ตัวชี้วัด (KPI) ค่าเป้าหมาย 
(Target) 

Data 
Base 
(60) 

61 62 63 64 กลยุทธ์(Tactic) แผนงาน/
โครงการ 

 Project
  

ผู้รับผิดชอบ 

 7. ทีม
เครือข่าย
พัฒนา รพ.
เข้มแข็ง และ
มีส่วนร่วมใน
การพัฒนา 
รพ.อย่าง
ต่อเนื่อง 

49. การระดมทุนสนับสนุน
พัฒนา รพ. โดยเครือข่าย 
 

49. เพิ่มขึ้น>
ร้อยละ 10 ทุก
ปี 
(ปี2559 
353,737  
/ ปี2560 
695,220) 

ร้อยละ 96 
(7แสน) 
 

    9.สนับสนุนการมี
ส่วนร่วมในการ
พัฒนารพ. 
 

 การมีส่วนร่วม 
ยุทธฯ/คนอง 
(ชุมชน จันทร์
ทิพย์) 
 



 
แผนปฏิบัติการ (Action Plan)  

โรงพยาบาลแมว่าง 

ประจ าปี 2561 

 

 

 

 

 



 

 

 

แผนปฏิบัติการ (Action Plan)  

โรงพยาบาลแมว่าง 

ประจ าปี 2562 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

ยุทธศาสตร์ที ่1 พัฒนาระบบบริการ ส่งเสริมป้องกัน รกัษาโรค ฟื้นฟูสมรรถภาพ 

ในรูปแบบเครือข่ายให้มีคุณภาพ ได้มาตรฐาน (ตัวชี้วัดที่ 1-20) 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาโครงสร้างสิ่งแวดล้อมให้เอื้อต่อการให้บริการ มีความปลอดภัย 

และบรรยากาศน่าอยู่ (ตัวชี้วัดที่ 21-23) 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

ยุทธศาสตร์ที ่3 พัฒนาการบุคลิกภาพและให้บริการ ด้วยความอ่อนน้อมถ่อมตน 

และการเคารพวัฒนธรรม (ตัวชี้วัดที่ 24-30) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

ยุทธศาสตร์ที ่4 พัฒนาก าลังคนด้านสุขภาพ (HRH) เป็นคนเก่ง คนด ีมีความสุข 

(ตัวชี้วัดที่ 31-35) 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

ยุทธศาสตร์ที ่5 พัฒนาระบบบริหารจัดการในระบบรูปแบบเครือข่าย 

และการมีส่วนร่วมการพัฒนาโรงพยาบาล (ตัวชี้วัดที่ 36-49) 
 

 

 

 


