
เอกสารประกอบการประชุม 
เร่ือง รายงานผลการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน 

ของกระทรวงสาธารณสุข ประจําปีงบประมาณ 2560 
วันที่ 5 มกราคม 2561 เวลา 09.30 – 15.30 น. 

ณ ห้องประชุมชัยนาทนเรนทร 
อาคาร 1 ช้ัน 2 ตึกสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 



วาระการประชุม 
เรื่อง รายงานผลการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน 

ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ 2560 
วันที่ 5 มกราคม 2561 เวลา 9.30 – 15.30 น. 

ณ ห้องประชุมชัยนาทนเรนทร  
อาคาร 1  ชั้น 2 ตึกส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

*********************************** 
 

วาระท่ี 1 เรื่องประธานแจ้งเพื่อทราบ 
  - รายงานผลการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข  
    ประจ าปีงบประมาณ 2560 
 
วาระท่ี 2 เรื่องเพื่อพิจารณา 
  2.1 แนวทางการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข   
   ปีงบประมาณ 2561  
 
  2.2 ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลที่ใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2561 
   2.2.1 ปัญหาของระบบรายงาน/ระบบข้อมูล ที่ใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2560  
                     โดย หวัหน้ากลุ่มติดตามและประเมินผลนโยบายและยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ 
   2.2.2 ระบบรายงาน Health Data Center (HDC) ปีงบประมาณ 2561  
            โดย ผู้อ านวยการศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร   
   2.2.3 ระบบรายงาน Health KPI  ปีงบประมาณ 2561  
            โดย หวัหน้ากลุ่มข้อมูลข่าวสารสุขภาพ   กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
   2.2.4 ระบบข้อมูลเพื่อการบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (SMS) ปีงบประมาณ 2561 
            โดยหัวหน้ากลุ่มขับเคลื่อนนโยบายและแผนงานด้านสุขภาพ 
   2.2.5 ระบบรายงานของหน่วยที่รับผิดชอบตัวชี้วัด ในปีงบประมาณ 2561 
  
  2.3 ระยะในการเวลารายงานข้อมูล และการตัดข้อมูล รายตัวชี้วัด ปีงบประมาณ 2561 
 
 
วาระท่ี 3 เรื่องอ่ืนๆ (ถ้ามี) 
   
 

************************************************************************ 



 
 
 
 
วาระที่ 1 เรือ่งประธานแจ้งเพื่อทราบ 
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ประเดน็การประเมินยทุธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ดา้น ของ
กระทรวงสาธารณสุข  ปีงบประมาณ 2560

การจดัสรรและใชจ้า่ย
งบประมาณ เฉพาะงบ
ดาํเนินงานทีบ่นัทกึใน
ระบบ SMS

ผลผลติ / ผลลพัธ ์
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ผลประเมิน 96 ตวัช้ีวดัตามยทุธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ดา้น  
ของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2560
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80 ผ่านเกณฑ ์

ไม่ผ่านเกณฑ ์

ไม่สามารถประเมนิได้

ยุทธศาสตร ์

จาํนวนตวัชีว้ดั

ดา้นสง่เสรมิ
สุขภาพและป้องกนั

โรคเป็นเลศิ

ดา้นบรกิาร
เป็นเลศิ

ดา้นบุคลากร
เป็นเลศิ

ดา้นบรหิาร
เป็นเลศิดว้ย
ธรรมาภบิาล

ภาพรวม  96 
ตวัชีว้ดั
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ขอ้เสนอในการทบทวนแผนงาน/โครงการ และตวัช ีว้ดั ปีงบประมาณ 2561

ยุทธศาสตรค์วามเป็นเลศิ 4 ดา้น ของกระทรวงสาธารณสุข

แผนงาน 

16

รวมแผน 2+3 เขา้ดว้ยกนั (แผนงานป้องกนัฯ กบั
แผนงานการลดปัจจยัเสีย่ง

รวมแผน 15+16 เขา้ดว้ยกนั (แผนงานวจิยั) กบั
แผนงานพฒันากฎหมาย)

ยกเลกิ แผนงาน 8 (แผนพฒันาคณุภาพฯ) ม ี2 
โครงการ ใหไ้ปรวมกบัแผนงานที ่5 (การแพทยป์ฐม
ภมู)ิ และแผนงานที ่10 (ประเทศไทย 4.0) 

โครงการ 
48

 ยกเลกิ  

- โครงการ 21 (ระบบบรกิาร 5 สาขา) เน่ืองจากเป็น
โครงการทีก่วา้งและไม่ชดัเจนว่าจะดาํเนินการอะไร

รวมโครงการที ่22 (สาขาโรคหวัใจ) กบัโครงการที ่23 
(สาขามะเรง็) มาอยู่ภายใตโ้ครงการที ่14 (กลุ่มโรคไม่ตดิตอ่
เร ือ้รงั)

รวมโครงการที ่27 (ปลูกถา่ยอวยัวะ) มาอยู่ภายใตโ้ครงการที่
16 (ศนูยค์วามเป็นเลศิทางการแพทย)์

รวมโครงการที ่29 (โครงการ HA) กบัโครงการที ่34 (การ
พฒันาสถานบรกิารสุขภาพ)

รวมโครงการที ่46 (งานวจิยั) กบัโครงการที4่7 (การจดัการ
ความรู)้

ตวัชีว้ดั
96

ควรปรบั/
แกไ้ข

 15 ตวัชีว้ดั

ควรยกเลกิ 

20 ตวัชีว้ดั

ควรเหลอื 13  แผนงาน

ควรเหลอื 42 โครงการ
ควรเหลอื 61 
ตวัชีว้ดั
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วาระที่ 2 เรื่องเพื่อพิจารณา 
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วาระที ่ 2.1

แนวทางการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน 
ของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2561

 กรอบการประเมินผล
 วิธีการประเมินผล
 เกณฑ์การประเมินผล
 ตัวชี้วัดท่ีใช้ในการประเมินผล ในปีงบประมาณ 

2561
 ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลท่ีใช้ในการประเมินผล 

ปีงบประมาณ 2561
 ระยะเวลาในการประเมินผล

เนื้อหา
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วัตถุประสงค์

1) เพ่ือประเมินการจัดสรรและการใช้จ่ายงบประมาณ
2) เพ่ือประเมินผลผลิตและผลลพัธ์ของแต่ละ

แผนงาน/โครงการ
3) เพ่ือประเมินความเหมาะสมของตัวชี้วดั
4) เพ่ือเสนอแนะในการปรับเป้าหมายและตัวชี้วดั 

ของกระทรวงสาธารณสุข ในปีงบประมาณ 2562

กรอบการประเมิน

การจัดสรรและการ
ใช้จ่ายงบประมาณ

ปัจจัย
นําเข้า

กระบวน
การ ผลผลิต ผลลัพธ์ ผลกระทบ



12/29/2017

3

วิธีการประเมินผล

เก็บรวบรวมข้อมูลจากระบบรายงาน HDC, 
ระบบ Health KPI , ระบบ SMS และระบบ
รายงานจากกรมและหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง

เกณฑ์การประเมินผล

o ผลผลิต/ผลลัพธ์ 
ประเมินจากเกณฑ์เป้าหมายรอบ 6 และ 12 เดือน  ในรายละเอียดตัวช้ีวัด
กระทรวงสาธารณสุข ประจําปีงบประมาณ 2561

o ความเหมาะสมของตัวชี้วัด  ใช้เกณฑ์ดังน้ี
 เกณฑ์ความสอดคล้องของตัวช้ีวัดท่ีตอบสนองต่อยุทธศาสตร์/แผนงาน
 เกณฑ์การเป็นตัวช้ีวัดหลัก ท่ีสะท้อนความสําเร็จของโครงการ
 เกณฑ์ผลการดําเนินงานตามเป้าหมายท่ีกําหนดในปีงบประมาณ 2561
 เกณฑ์หน่วยงานรับผิดชอบ และการเก็บข้อมูล
 เกณฑ์ตัวช้ีวัดตอบสนองต่อนโยบายสําคัญ/เร่งด่วน
 เกณฑ์ขนาดและความรุนแรงของปัญหาหรือมีผลกระทบเป็นวงกว้าง

o เกณ์การใช้จ่ายงบประมาณ
ใช้จ่ายไตรมาส 2 ร้อยละ 5.2 และไตรมาส 4 ร้อยละ 96
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ปีงบประมาณ  2560 ปีงบประมาณ 2561

96 ตัวช้ีวัด 80 ตัวช้ีวัด
ตัวช้ีวัดเดิม 66  ตัวช้ีวัด
ตัวช้ีวัดใหม่ 10   ตัวช้ีวัด
ตัวช้ีวัดปรับเปล่ียน  4   ตัวช้ีวัด

ใน 80 ตัวช้ีวัด มี 
มี 63  ตัวช้ีวัดหลัก
มี 17  ตัวช้ีวัดท่ีมีตัวช้ีวัดย่อย 39 ตัวช้ีวัด

ตัวช้ีวัดใหม่ ตัวช้ีวัดท่ีปรับเปล่ียน
กรมการแพทย์ 29.2 เพิ่ม  AMR

36 ผู้ติดเช้ือในกระแสเลือด 51 เอาเฉพาะวัณโรคปอดรายใหม่
37 Capture Fracture 63 PMQA เฉพาะ สป.
45 ผู้ยินยอมบริจาคอวัยวะจากผู้ป่วยสมองตาย 68 เพิ่ม PHRs
47 บริการดูแลระยะกลาง
50 วิกฤตฉุกเฉิน

กรมการแพทย์แผนไทยฯ
53 เมืองสมุนไพร  

กองบริหารการสาธารณสุข
13 พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ (พชอ.)

กองบริหารทรัพยากรบุคคล

57 อัตราคงอยู่ของบุคลากรสาธารณสุข 
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การประเมินผลปีละ 2 ครั้ง

ครั้งท่ี  1  รอบ 6 เดือนแรก (เดือนตุลาคม 2560 –
มีนาคม 2561)

ครั้งท่ี  2 รอบ 12 เดือน (เดือนตุลาคม 2560 –
กันยายน 2561)

วาระที ่ 2.2

ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลท่ีใช้ในการประประเมินผล
ปีงบประมาณ  2561
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• ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร สป.

1. ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ Health Data Center (HDC)

• กองยุทธศาสตร์และแผนงาน สป. (กลุ่มข้อมูลข่าวสารสุขภาพ) 

2. ระบบ Health Performance Indicator (Health KPI) 

• กองยุทธศาสตร์และแผนงาน (กลุ่มขับเคลื่อนนโยบายและแผนงานด้านสุขภาพ) 

3. ระบบข้อมูลเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (Strategic Management System: SMS) 

• รายงาน บสต. ยาเสพติด, ระบบรายงานโปรแกรมบริหารจัดการผู้ป่วยวัณโรค (TBCM) , ระบบรายงานข้อมูล
ผู้สูงอายุ Long Term Care, ระบบรายงาน Green and Clean Hospital, ระบบรายงาน RDU ฯลฯ

4. ระบบรายงานของหน่วยงานผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดท่ีจัดเก็บเอง 

ระบบรายงาน/ระบบข้อมูล 
ท่ีใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2560

มี  4 ระบบ

1) ปัญหาของระบบ HDC /  Health KPI

รายงานข้อมูลมาทั้ง 2 
ระบบ (HDC และ Health KPI)  

แต่ข้อมูลไม่ตรงกัน

เกิดความสับสน รายงานเข้าระบบ HDC??  หรือ Health KPI??

ขาดการตรวจสอบ
คุณภาพข้อมูล 

จากหน่วยงานรับผิดชอบตัวช้ีวัด

ปัญหาของระบบรายงาน/ระบบข้อมูล ปีงบประมาณ 2560
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2) ปัญหาของระบบ SMS

การรายงานข้อมูลการจัดสรรและการใช้จ่าย
งบประมาณ น้อยมาก และไม่ครอบคลุม 

ระบบรายงานยังไม่ครอบคลุม ทุกหมวด
รายจ่าย

ขาดการตรวจสอบคุณภาพข้อมูลในการ
รายงานจากหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ

1

2

3

ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลที่ใช้ในการประเมิน 
ปีงบประมาณ 2561

การประเมินผล ปีงบประมาณ 2561 ใช้ข้อมูล
จาก 4 ระบบ

1) ระบบข้อมูลเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร์ด้าน
สุขภาพ (Strategic Management System: SMS)

2) ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ 
(Health Data Center: HDC)

3) ระบบ Health Performance Indicator 
(Health KPI)

4) ระบบรายงานของหน่วยงานผู้รับผิดชอบ
ตัวชี้วัดท่ีจัดเก็บเอง

table
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วาระที ่ 2.3

ระยะเวลาในการรายงานข้อมูลและการตัดข้อมูล รายตัวชี้วัด 
ปีงบประมาณ 2561

1) ตรวจสอบข้อมูลในระบบรายงาน HDC Health KPI 
และ SMS  ให้แล้วเสร็จก่อนวันท่ี 10 ของรอบการ
ประเมิน (10 เมษายน 2561 และ 10 ตุลาคม 2561)

2) การจัดเก็บข้อมูลจากระบบรายงานของหน่วยงานเอง  
ให้ส่งรายงานให้ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ครั้งท่ี 
1 วันท่ี 10 เมษายน 2561 และครั้งท่ี 2 10 ตุลาคม 2561

ติดต่อ : งานประเมินผลฯ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน
โทร. 02 590 1205 (พูลสิน) 

           02 590 1375 (ศุภราภรณ์, เฉลิมพล)
ส่งข้อมูลทางเมล์ :  
o พูลสิน ศรีประยูร poonsin@health.moph.go.th
o ศุภราภรณ์ ธรรมชาติ thsukai@yahoo.com
o เฉลิมพล จันทะบาล chalermpol.health@gmail.com



2.1 แนวทางการประเมินยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข  ปีงบประมาณ 2561  
  
 2.1.1 หลักการและเหตุผล 
  ตามที่ กระทรวงสาธารณสุข ได้จัดท าแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) พ.ศ.
2560 – 2579 ภายใต้ยุทธศาสตร์การพัฒนาความเป็นเลิศ 4 ด้าน ได้แก่ (1) ด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และ
คุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (Promotion Prevention & Protection Excellence)  (2)  ด้านบริการเป็นเลิศ 
(Service Excellence) (3) ด้านบุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) (4) ด้านบริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล 
(Governance Excellence) ประกอบด้วย 15 แผนงาน 45 โครงการ และ 80 ตัวชี้วัด เพ่ือน าไปสู่เป้าหมาย 
“ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข และระบบสุขภาพที่ยั่งยืน” นั้น ในปีงบประมาณ 2561 ได้มุ่งเน้นการ
ประเมินผลทางด้านการจัดสรรและใช้จ่ายงบประมาณ ผลผลิต/ผลลัพธ์ ตามตัวชี้วัดของแผนงาน/โครงการ ดัง
รายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ 2561 (Template Key Performance Indicator 
Ministry of Public Health 2018) 
 
 2.1.2 วัตถุประสงค์ 
  (1) เพ่ือประเมินการจัดสรรและการใช้จ่ายงบประมาณ ตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน 
ของกระทรวงสาธารณสุข และแผนงาน/โครงการ ปีงบประมาณ 2561 
  (2) เพ่ือประเมินผลผลิต และผลลัพธ์ของแต่ละแผนงาน/โครงการ ภายใต้ยุทธศาสตร์ความเป็น
เลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2561  
  (3) เพ่ือประเมินความเหมาะสมของตัวชี้วัดแต่ละแผนงาน/โครงการ ภายใต้ยุทธศาสตร์ความเป็น
เลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2561 
  (4) เพ่ือเสนอแนะในการปรับเป้าหมายและตัวชี้วัด ของกระทรวงสาธารณสุข ในปีงบประมาณ 2562 
 
 2.1.3 กรอบการประเมินผล 

 
  
  
 
 
 
 

ปัจจัยน าเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลลัพธ์ ผลกระทบ 

การจัดสรรและการใช้จ่าย 
งบประมาณ 



 2.1.4 วิธีการประเมินผล 
  เก็บรวบรวมข้อมูลจากระบบรายงาน Health Data Center (HDC), ระบบ Health KPI, ระบบ 
SMS และระบบรายงานจากกรมและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
 
 2.1.5 เกณฑ์การประเมินผล 
  (1) ผลผลิต/ผลลัพธ์ ประเมินจากเกณฑ์เป้าหมายรอบ 6 และ 12 เดือน ที่หน่วยงานผู้รับผิดชอบ
ตัวชี้วัดก าหนดในรายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ 2561  
  (2) ความเหมาะสมของตัวชี้วัด โดยมีเกณฑ์ที่ใช้ในการประเมินผล ดังนี้ 
   - เกณฑ์ความสอดคล้องของตัวชี้วัดที่ตอบสนองต่อ ยุทธศาสตร์/แผนงาน 
   - เกณฑ์การเป็นตัวชี้วัดหลัก ที่สะท้อนความส าเร็จของโครงการ 
   - เกณฑ์ผลการด าเนินงานตามเป้าหมายที่ก าหนดในปีงบประมาณ 2561 
   - เกณฑ์หน่วยงานรับผิดชอบ และการเก็บข้อมูล 
   - เกณฑ์ตัวชี้วัดตอบสนองต่อนโยบายส าคัญ/เร่งด่วน ได้แก่ นโยบาย คสช., รัฐบาล,
รมว.สธ. หรือนโยบายระดับประเทศ เช่น แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 
   - เกณฑ์ขนาดและความรุนแรงของปัญหา หรือมีผลกระทบเป็นวงกว้าง 
  (3) เกณฑ์การใช้จ่ายงบประมาณ โดยใช้เกณฑ์ตามที่ส านักงบประมาณก าหนด คือ การเบิกจ่าย
งบประมาณรายจ่ายในภาพรวม ใน ไตรมาสที่ 2 ร้อยละ 52 และ ไตรมาสที่ 4 ร้อยละ 96 
   
 2.1.6 ตัวชี้วัดที่ใช้ในการประเมินผล ในปีงบประมาณ 2561 
   ตัวชี้วัดที่ใช้ในการประเมินผล ในปีงบประมาณ 2561 มีทั้งหมด 80 ตัวชี้วัดหลัก พบว่า 
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีตัวชี้วัดมากที่สุด (24 ตัวชี้วัด) รองลงมากรมการแพทย์ (19 ตัวชี้วัด) กรม
ควบคุมโรคและกรมอนามัย (กรมละ 10 ตัวชี้วัด) กรมสุขภาพจิต ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา และ
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก (กรมละ 4 ตัวชี้วัด) กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (2 ตัวชี้วัด) และ
น้อยที่สุด กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (1 ตัวชี้วัด) ดังตารางที่ 1  

ในจ านวน 80 ตัวชี้วัด เป็นตัวชี้วัดหลักตัวเดียว มีจ านวน 63 ตัวชี้วัด และเป็นตัวชี้วัดหลักที่มี
ตัวชี้วัดย่อย มีจ านวน 17 ตัวชี้วัด ซึ่งใน 17 ตัวชี้วัดนี้ มีจ านวน 39 ตัวชี้วัดย่อย ดังตารางที ่2  

ในปีงบประมาณ 2560 มีจ านวนตัวชี้วัดตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวง
สาธารณสุข จ านวน 96 ตัวชี้วัด ซึ่งได้มีข้อเสนอให้มีการทบทวนตัวชี้วัดคงเหลือ 80 ตัวชี้วัด ในปีงบประมาณ 2561 
โดยการวิเคราะห์ 80 ตัวชี้วัดหลัก ตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี
งบประมาณ 2561 พบว่า เป็นตัวชี้วัดเดิมต่อเนื่องจากปีงบประมาณ 2560 จ านวน 66 ตัวชี้วัด เป็นตัวชี้วัดใหม่ 10 



ตัวชี้วัด โดยเป็นของกรมการแพทย์ 7 ตัวชี้วัด กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 1 ตัวชี้วัด  กอง
บริหารทรัพยากรบุคคล สป. 1 ตัวชี้วัด และกองบริหารการสาธารณสุข สป. 1 ตัวชี้วัด และปรับเปลี่ยนตัวชี้วัด 4 
ตัวชี้วัด โดยแบ่งเป็น กรมควบคุมโรค 1 ตัวชี้วัด กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 1 ตัวชี้วัด กลุ่ม
พัฒนาระบบบริหาร สป. 1 ตัวชี้วัด และศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร สป. 1 ตัวชี้วัด ดังตารางที่ 3 

 
ตารางท่ี 1 ตัวชี้วัดตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารสุข ปีงบประมาณ 2561 

ล าดับ
ที่ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบตัวชี้วดั จ านวนตัวชี้วดั ตัวชี้วดัที ่

1 กรมการแพทย ์ 19 1 12 28 31 32 36 37 38 39 40 41 
42 43 44 45 47 48 49 50  

2 กรมควบคุมโรค 10 14 15 16 17 18 19 26 27 51 52 

3 กรมอนามัย 10 2 3 4 6 8 9 10 11 23 24  
4 กรมสุขภาพจิต 4 5 7 34 35 
5 ส านักงานคณะกรรมการอาหาร 4 20 21 75 76 
6 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  4 33 53 77 79 
7 กรมสนับสนุนบริการสาธารณสุข 2 22 59 

8 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์ 1 78 
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 24 ตัวช้ีวัด 

9 กองบริหารการสาธารณสุข 6 13 29 30 46 61 64 
10 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 3 56 65 66  

11 สถาบันพระบรมราชชนก 2 54 55 
12 กองบริหารทรัพยากรบุคคล 2 57 58 
13 ส านักวิชาการสาธารณสุข 2 73 74 

14 ศูนย์เทคโนโลยสีารสนเทศและการสื่อสาร  2 67 68 
15 กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ  1 72 

16 ส านักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหว่างประเทศ 
(IHPP) 

1 70 

17 ส านักสนับสนุนระบบปฐมภมูิและคลินิกหมอ
ครอบครัว 

1 25 

18 กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร  1 63 

19 กลุ่มตรวจสอบภายในระดับกระทรวง  1 62 

20 ศูนย์ปฏิบัติการต่อตา้นการทุจริต 1 60 



ล าดับ
ที่ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบตัวชี้วดั จ านวนตัวชี้วดั ตัวชี้วดัที ่

21 กองกฎหมาย  1 80 

หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 2 ตัวช้ีวัด 

22 สปสช.  1 69 

23 สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ  1 71 

 
ตารางท่ี 2 ตัวชี้วัดหลักท่ีมีตัวชี้วัดย่อยของกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2561 

ตัวช้ีวัดหลักที่ จ ำนวนตัวช้ีวัดย่อย หน่วยงำนรับผิดชอบ 
1 2 กรมการแพทย์ 
3 3 กรมอนามัย 
19 2 กรมควบคุมโรค 
20 2 อย. 
22 2 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
23 4 กรมอนามัย 
26 2 กรมควบคุมโรค 
28 2 กรมการแพทย์ 
29 2 กองบริหารการสาธารณสุข 
37 2 กรมการแพทย์ 
40 3 กรมการแพทย์ 
46 2 กองบริหารการสาธารณสุข 
64 2 กองบริหารการสาธารณสุข 
67 2 ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศฯ 
68 2 ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศฯ 
69 3 สปสช. 
80 2 กองกฎหมาย 

รวม 17 ตัวช้ีวัดหลัก 39 ตัวช้ีวัดย่อย   
 
   
 



ตารางท่ี 3 ตัวชี้วัดใหม่ และตัวชี้วัดที่ปรับเปลี่ยน ตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวงสาธารณสุข 
ปีงบประมาณ 2561 

ตัวชี้วัดใหม่ ตัวชี้วัดที่ปรับเปลี่ยน 

13 ร้อยละของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(District Health Board: DHB) ที่มีคุณภาพ (กบรส.)  
36 อัตราตายผู้ป่วยตดิเช้ือในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด 
community-acquired (กรมการแพทย์)  
37 ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีทีม Capture the fracture 
  37.1 ร้อยละของผู้ป่วย Capture the fracture ที่มีภาวะ
กระดูกหักซ้ า (Refracture)  
  37.2 ร้อยละของผู้ป่วย Capture the fracture ที่ได้รับการ
ผ่าตัดภายใน 72 ช่ัวโมง หลังจากได้รับการรักษาในโรงพยาบาล 
(Early surgery) (กรมการแพทย์) 
45 อัตราส่วนของจ านวนผู้ยินยอมบริจาคอวัยวะจากผู้ป่วย
สมองตาย ต่อ จ านวนผู้ป่วยเสียชวีิตในโรงพยาบาล (กรมการ
แพทย์) 
47 ร้อยละสถานพยาบาลระดับ M และ F ที่ให้บริการการดูแล
ระยะกลาง (กรมการแพทย์) 49 ร้อยละของผู้ป่วยท่ีเข้ารับการ
ผ่าตัดแบบ Minimally Invasive Surgery (กรมการแพทย์) 
50 อัตราการเสียชีวิตของผู้เจบ็ป่วยวิกฤตฉุกเฉิน ภายใน 24 
ช่ัวโมง ในโรงพยาบาลระดับ F2 ข้ึนไป (ท้ังที่ ER และ Admit) 
(กรมการแพทย์) 
53 จ านวนเมืองสมุนไพร (กรมการแพทย์แผนไทยฯ) 
57 อัตราการคงอยู่ของบุคลากรสาธารณสุข (Retention rate) 
(กองบริหารทรัพยากรบุคคล สป.) 

29 ร้อยละของโรงพยาบาลที่ใช้ยาอย่างสมเหตุผล (RDU) และ
ร้อยละของโรงพยาบาลที่มรีะบบจดัการการดื้อยาตา้นจุลชีพ
อย่างบูรณาการ (AMR) 
ตัวช้ีวัดย่อย 
   29.1 ร้อยละของโรงพยาบาลทีใ่ช้ยาอย่างสมเหตผุล (RDU) 
(กองบริหารการสาธารณสุข) 
   29.2 ร้อยละของโรงพยาบาลทีม่ีระบบจดัการการดื้อยาต้าน
จุลชีพอย่างบูรณาการ (AMR) (กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์) 
51 อัตราความส าเรจ็การรักษาผู้ปว่ยวัณโรคปอดรายใหม่ (กรม
ควบคุมโรค) 
63 ระดับความส าเร็จของการพัฒนาคุณภาพการบรหิารจดัการ
ภาครัฐของส่วนราชการในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (กพร. สป.) 
68 ร้อยละของประชาชนเข้าถึงขอ้มูลสุขภาพตนเองได้ 
(Personal Health Record) 
ตัวช้ีวัดย่อย 
1.ร้อยละของประชาชนเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ ตนเองได้ 
2.ร้อยละของประชาชนท่ีลงทะเบยีนและเข้าใช้ งานระบบ 
PHRs 
(ศูนย์เทคโนโลยสีารสนเทศและการสื่อสาร) 

  
 2.1.7 ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลที่ใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2561  

ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลที่ใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2561 ใช้ข้อมูลจาก 4 ระบบ 
ได้แก่ (1) ระบบข้อมูลเพื่อการบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (Strategic Management System: SMS) 
(2) ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ Health Data Center (HDC) (3) ระบบ Health 
Performance Indicator (Health KPI) (4) ระบบรายงานของหน่วยงานผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดที่จัดเก็บเอง 

  
 



 2.1.8 ระยะเวลาในการประเมินผล 
  กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีการประเมินผลปีละ 2 ครั้ง ดังนี้ 
  ครั้งที่ 1 รอบ 6 เดือนแรก (เดือนตุลาคม 2560 – มีนาคม 2561) 
  ครั้งที่ 2 รอบ 12 เดือน (เดือนตุลาคม 2560 – กันยายน 2561) 
 โดยให้หน่วยงานรับผิดชอบตัวชี้วัดตรวจสอบความถูกต้อง และครบถ้วนของข้อมูลในระบบรายงาน HDC, 
Health KPI และSMS ให้แล้วเสร็จก่อนวันที่ 10 ของรอบการประเมิน (10 เมษายน 2561 และ 10 ตุลาคม 2561) 
หลังจากนั้น ครั้งที่ 1 วันที่ 10 เมษายน 2561 และ ครั้งท่ี 2 10 ตุลาคม 2561 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จะท า
การดึงข้อมูลจากระบบมาท าการประเมินผล ต่อไป 
 ส าหรับหน่วยงานที่รับผิดชอบตัวชี้วัดที่มีการจัดเก็บข้อมูลจากระบบรายงานของหน่วยงานเอง ให้ส่ง
รายงานให้ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ครั้งที่ 1 วันที่ 10 เมษายน 2561 และ ครั้งที่ 2 10 ตุลาคม 2561  
 
 



ปัญหาของระบบรายงาน/ระบบข้อมูล ทีใ่ชใ้นการประเมินผล ปีงบประมาณ 2560 
 1. ระบบรายงาน/ระบบข้อมลู ทีใ่ช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2560  มีทั้งหมด 4 ระบบ ไดแ้ก่ 
   (1) ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ Health Data Center (HDC) เป็นระบบรายงาน
ที่ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร เป็นผู้รับผิดชอบ เก็บข้อมูลจากแฟ้มบริการ 43 แฟ้ม ของหน่วย
บริการสุขภาพทุกระดับ สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข รายงานไปยังสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุก
จังหวัด แล้วจึงรายงานมายังศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศฯ สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งหน่วยงานที่
รับผิดชอบตัวชี้วัด และกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  มีการดึงข้อมูลไปใช้รายงานผลการดําเนินงานตาม
รายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ปีงบประมาณ 2560 
   (2) ระบบ Health Performance Indicator (Health KPI) เป็นระบบรายงานที่พัฒนาโดย กอง
ยุทธศาสตร์และแผนงาน (กลุ่มข้อมูลข่าวสารสุขภาพ) เป็นผู้รับผิดชอบ เก็บข้อมูลจากหน่วยงานผู้รับผิดชอบ
ตัวชี้วัดที่ Key ข้อมูลเข้ามาในระบบ Health KPI ซึ่งข้อมูลที่รายงานเข้าระบบ Health KPI ตกลงกันว่าข้อมูลที่
รายงานจะไม่ซ้ําซ้อนกับ HDC แต่ทางปฏิบัติที่ผ่านมาข้อมูลที่รายงานบางตัวชี้วัดยังมีความซ้ําซ้อนกับรายงานผ่าน 
HDC 
   (3) ระบบข้อมูลเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (Strategic Management System: 
SMS) เป็นการพัฒนาระบบโดยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน (กลุ่มขับเคลื่อนนโยบายและแผนงานด้านสุขภาพ) 
เป็นผู้รับผิดชอบเก็บข้อมูลการจัดสรร และการใช้จ่ายงบประมาณ เฉพาะงบดําเนินงาน จําแนกตามยุทธศาสตร์
ความเป็นเลิศ 4 ด้าน และแผนงาน/โครงการ ของกระทรวงสาธารณสุข โดยให้ทุกหน่วยในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขทั้งส่วนกลาง (กรม) และส่วนภูมิภาค (เขตสุขภาพ และจังหวัด) Key ข้อมูลรายงานเข้ามาในระบบ 
SMS  
   (4) ระบบรายงานของหน่วยงานผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดที่จัดเก็บเอง เป็นการจัดทํารายงานของ
หน่วยงานที่จัดเก็บเอง เช่น ระบบรายงานยาเสพติด, ระบบรายงานโปรแกรมบริหารจัดการผู้ป่วยวัณโรค (TBCM), 
ระบบรายงานข้อมูลผู้สูงอายุ Long Term Care, ระบบรายงาน Green and Clean Hospital, ระบบรายงาน 
RDU, ระบบสารสนเทศการแพทย์ฉุกเฉิน (ITEMS), ระบบรายงาน ITA เป็นต้น นอกจากน้ี เป็นการรายงานเชิง
คุณภาพ ส่งให้ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เชน่กฎหมาย, การลดความเหล่ือมล้ําของ 3 กองทุน เป็นต้น 
 2. ปัญหาของระบบรายงาน/ระบบข้อมูลท่ีใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2560 มีดังน้ี 
   (1) ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ Health Data Center (HDC) และ ระบบ 
Health Performance Indicator (Health KPI) 
    1.1 ผู้รายงานตัวชี้วัดมีความสับสนในการรายงานว่าจะรายงานเข้าระบบ HDC หรือ Health KPI 
โดยเฉพาะผู้รายงานจากส่วนภูมิภาค ทําให้ได้ข้อมูลไม่ถูกต้องและครบถ้วน จึงทําให้การประเมินผลตัวชี้วัดบาง
ตัวชี้วัด ไม่สามารถวิเคราะห์และสรุปผลการประเมินได้ 



   1.2 ผู้รายงานตัวชี้วัดมีการรายงานข้อมูลมาท้ัง 2 ระบบ ซึ่งข้อมูลตัวชี้วัดไม่ตรงกัน ทําให้การ
ประเมินผลอาจมีความคลาดเคลื่อน เน่ืองจากต้องเลือกข้อมูลจากระบบใดระบบหน่ึง 
   1.3 ขาดการตรวจสอบคุณภาพข้อมูล จากหน่วยงานที่รับผิดชอบตัวชี้วัด  
   (2) ระบบข้อมูลเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (Strategic Management System: 
SMS)  
   2.1 มีการรายงานข้อมูลการจัดสรรและการใช้จ่ายงบประมาณน้อยมาก และไม่ครอบคลุม จึงไม่
สามารถวิเคราะห์การจัดสรรและการใช้จ่ายงบประมาณตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ของกระทรวง
สาธารณสุข ได้ 
   2.2 ขาดการตรวจสอบคุณภาพข้อมูลในการรายงานจากหน่วยงานที่รับผิดชอบ 
   2.3 ระบบรายงานยังไม่ครอบคลุมทุกหมวดรายจ่าย   
    

ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลท่ีใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2561 
 ระบบรายงาน/ระบบข้อมูลที่ใช้ในการประเมินผล ปีงบประมาณ 2561 มีท้ังหมด 4 ระบบ เหมือน
ปีงบประมาณ 2560 ได้แก่ (1) ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ Health Data Center (HDC) จํานวน 
15 ตัวชี้วัด (2) ระบบ Health Performance Indicator (Health KPI) จํานวน 2 ตัวชี้วัด (3) ระบบข้อมูลเพ่ือ
การบริหารยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ (Strategic Management System: SMS) และ (4) ระบบรายงานของ
หน่วยงานผู้รับผิดชอบตัวชี้วัดที่จัดเก็บเอง จํานวน 54 ตัวชี้วัด และตัวชี้วัดท่ีใช้ข้อมูลของกองยุทธศาสตร์และ
แผนงาน จํานวน 9 ตัวชี้วัด ดังตารางที่ 1 และ ตารางที่ 2 
 
 


