
ยินดีต้อนรับ
นายแพทย์สาธารณสขุจังหวัดสงขลา

และคณะนิเทศติดตาม

นายแพทย์สาธารณสุขจงัหวดัสงขลา

นายสงกรานต์  ไหมชมุ
รองนายแพทย์สาธารณสุขจงัหวดัสงขลา
นายกู้ศักด์ิ  บ  ารงุเสนา

ประธานทมีนเิทศโซนลลีาวดี



การนิเทศงานผสมผสาน

รอบท่ี 1 ปีงบประมาณ 2566

ระดับจังหวัด

โซนลีลาวดี

อ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา
28 กมุภาพนัธ์ 2566



ข้อมลูท่ัวไป

บริหารงานยุทธศาสตร์

กรอบการน าเสนอ

ผลงานตาม
Aganda/Function/

Area

แผนพฒันารพ. 3 ปี

1.

2.

3.

4.

นวตกรรม/ผลงาน

5.



เขาเล่สะดุดตา  บ้านไทยจังโหลน - ปาดังเบซาร์ 

เล่ืองลือนาม  งามถ ้าเขารปูช้าง

สวยสล้างเข่ือนห้วยค ู ประตสูู่มาเลเซีย

ค าขวัญอ าเภอสะเดา



ผูบ้ริหาร คปสอ.ม.สะเดา

นางบงัอร บุญศรจีนัทร์

สาธารณสุขอ าเภอสะเดา

ประธานคปสอ.ม.สะเดา

นายนพิล  นวิฒันส์มวงศ์

นายแพทย์เช ีย่วชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกนั)

ทีป่รกึษาคปสอ.ม.สะเดา

นายศุภโชค ก่อววิฒันส์กุล

ผอ.โรงพยาบาลปาดงัเบซาร์

รองประธานคปสอ.ม.สะเดา

นางสาวยุฑามาส วนัดาว

รก.ผอ.โรงพยาบาลสะเดา

รองประธานคปสอ.ม.สะเดา

ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

นายแพทย์สุวฒัน ์วริยิพงษ์สุกจิ

ผอ. โรงพยาบาลสมเดจ็พระบรมราชนินีาถ

ณ อ าเภอนาทวี



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา ท้ังหมด 129,588 คน

63,719 คน

65,869 คน

43,846 ครัวเรือน

ข้อมลูประชากรอ าเภอสะเดา

70 %

30 %

ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ
รับผดิชอบพื้นท่ี 9 ต าบล

66 หมูบ่้าน 42 ชมุชน

เทศบาล 6 แห่ง และ อบต. 6 แห่ง



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ภาครัฐ
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 1  แห่ง
รพช.30 เตียง 2  แห่ง
รพ.สต./PCU  20  แห่ง
ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล 2  แห่ง
หน่วยควบคุมโรคติดต่อที่น าโดยแมลงฯ 1  แห่ง
ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ 2  แห่ง

ภาคเอกชน
สถานพยาบาล 1 แห่ง
คลินิกแพทย์ 25 แห่ง
คลินิกทันตแพทย์ 5 แห่ง
ร้านขายยาแผนปัจจุบัน(ก)  12 แห่ง
ร้านขายยาแผนปัจจุบัน(ข) 19 แห่ง
ร้านขายยาแผนโบราณ 6 แห่ง

บุคลากร
รพ.สะเดา รพ.ปาดังเบซาร์

จ านวน FTE จ านวน FTE

แพทย์ 13 -5 8 -1

ทันตแพทย์ 7 1 4 1

เภสัชกร 8 - 4 -

พบายาลวิชาชีพ 65 -2 29 -3

พยาบาลเทคนิค/จนท.สธ 18 -1 14 8

บุคลากรอื่น ๆ 138 108

รวม 381 167

สถานบริการสาธารณสขุ

บคุลากรสาธารณสขุ

สังกัดส านักงานสาธารณสุขอ าเภอสะเดา
พยาบาลวิชาชีพ   จ านวน  36  คน  นวก.สธ /จพ.สธ  จ านวน 49   คน
จพ.ทันตฯ จ านวน  6  คน   อื่นๆ จ านวน  36  คน 
รวม จ านวน  127  คน 



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

อัตราเกิด อัตราตายและอัตราเพิม่ ย้อนหลัง 3 ปี 

4

1.8

0.22

3.89

1.2

0.002

1.16

0.36
0.001

0

0.5

1

1.5

2

2.5

3

3.5

4

4.5

อัตราการเกิด อัตราการตาย อัตราเพิ่ม

อัตราเกิด อัตราตายและอัตราเพิ่ม ย้อนหลัง 3 ปี 

2564 2565 2566



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

สาเหตกุารตาย 10 อันดับแรก ย้อนหลัง 3 ปี

97

68

46

18 12 10 9 9 9 5

72

37

60

13 8 14 20

0
13

0

36
24 20 20

0 4 0 3 0 3
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20
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สาเหตุการตาย 10 อันดับแรก ย้อนหลัง 3 ปี

2564 2565 2566



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

2564
(คน/ครั้ง)

2565
(คน/ครั้ง)

2566
(คน/ครั้ง)

โรคความดันโลหิตสูง 
(2,090/7,569)

โรคความดันโลหิตสูง 
(2,010/6,842)

โรคความดันโลหิตสูง 
(1,620/2,318)

เบาหวาน
(923/3,644)

เบาหวาน
(998/3,520)

เบาหวาน
(824/1,261)

การติดเชื้อทางเดิน
หายใจส่วนบนเฉียบพลัน 

(1,107/1,393)

การติดเชื้อทางเดินหาย
ใจส่วนบนเฉียบพลัน 

(1,598/2,003)

การติดเชื้อทางเดินหายใจ
ส่วนบนเฉียบพลัน 

(744/880)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง
(443/1,565)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง
(433/1,690)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง

(279/627)

อาการและอาการแสดง
ทั่วไป

(743/932)

อาการและอาการแสดง
ทั่วไป

(1,091/1,329)

อาการและอาการแสดง
ทั่วไป

(570/669)

2564
(คน/ครั้ง)

2565
(คน/ครั้ง)

2566
(คน/ครั้ง)

ความดัน
3621/8982

ความดัน
2272/2555

ความดัน
3657/8329

เบาหวานชนิดที่2
1898/5751

เบาหวานชนิดที2่
1325/1547

เบาหวานชนิดที2่
1993/5195

การติดเช้ือทางเดิน
หายใจส่วนบน

เฉียบพลัน 
1098/1235

การติดเช้ือทางเดินหายใจ
ส่วนบนเฉียบพลัน

231/241

การติดเช้ือทางเดินหายใจ
ส่วนบนเฉียบพลัน

3207/3419

กล้ามเนื้อ
1417/1619

กล้ามเนื้อ
840/1147

กล้ามเนื้อ
2085/2671

Dyspepsia
1792/2440

Dyspepsia
493/589

Dyspepsia
1908/2559

จ านวนผู้ป่วยนอก ปี 2564– ปี 2566
- รพ.ปาดงัเบซาร์- รพ.สะเดา

ข้อมลูการรับบริการโรงพยาบาล ย้อนหลัง 3 ปี 



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

2564
(คน/ครั้ง)

2565
(คน/ครั้ง)

2566
(คน/ครั้ง)

ไข้หวัดใหญ่และปอดบวม
(173/178)

ไข้หวัดใหญ่และปอดบวม
(223/234)

ไข้หวัดใหญ่และปอดบวม
(49/50)

การคลอด 
(89/89)

การคลอด 
(98/98)

การคลอด 
(32/32)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง

(63/81)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง

(77/108)

โรคเรื้อรังของทางเดิน
หายใจส่วนล่าง

(67/49)

ภาวะแทรกซ้อนของการ
เจ็บครรภ์และการคลอด

(72/76)

ภาวะแทรกซ้อนของการ
เจ็บครรภ์และการคลอด

(45/48)

ภาวะแทรกซ้อนของการเจ็บ
ครรภ์และการคลอด

(12/12)

โรคติดเช้ือที่ล าไส้ 
(41/59)

โรคติดเช้ือที่ล าไส้ 
(27/27)

โรคติดเช้ือที่ล าไส้ 
(15/515)

จ านวนผู้ป่วยใน ปี 2564– ปี 2566
- รพ.ปาดงัเบซาร์- รพ.สะเดา

ข้อมลูการรับบริการโรงพยาบาล ย้อนหลัง 3 ปี 

2564
(คน/ครั้ง)

2565
(คน/ครั้ง)

2566
(คน/ครั้ง)

ท้องเสีย
122/126

ท้องเสีย
13/13

ท้องเสีย
46/46

ไข้เลือดออก
17/17

เลือดออก
1/1

ไข้เลือออก
41/39

ปอดบวม
630/654

ปอดบวม
1351/1357

ปอดบวม
38/38

หัวใจล้มเหลว
124/174

หัวใจล้มเหลว
41/45

หัวใจล้มเหลว
34/34

ตัวเหลืองในทารก
แรกเกิด
97/100

ตัวเหลืองในทารก
แรกเกิด
18/19

ตัวเหลืองในทารก
แรกเกิด
26/28



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ข้อมลูการรับบริการโรงพยาบาล ย้อนหลัง 3 ปี 
อัตราการครองเตียง CMI และ sum ADJ

ปี 2564– ปี 2566

126
161

51.11

104.38 120.82

35.46

0
20
40
60
80

100
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2564 2565 2566
สะเดา ปาดัง
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0.56 0.51
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2564 2565 2566
สะเดา ปาดัง

2,326.35

3,402.52

810.861,215.97

1,484.31

281.150.00

1,000.00

2,000.00

3,000.00

4,000.00

2564 2565 2566สะเดา ปาดัง

อัตราการครองเตียง CMI

SUM ADJ



อจุาระรว่ง ปอดบวม มอืเทา้ปาก ไขห้วดัใหญ่ ไขเ้ลอืดออก อาหารเป็นพษิ
เลปโตสไปโร

ซสี
ตาแดง

โรคตดิตอ่ทาง

เพศสมัพนัธ ์
สกุใส

ปี 2565 1655.76 460.07 97.69 75.98 60.95 57.61 46.76 45.92 45.09 30.89

ปี2564 850.64 216.26 55.11 2.8 32.56 20.86 30.06 22.54 26.02 33.42

ปี2563 913.62 184.53 175.34 5 125.25 15.03 29.22 43.42 55.54 35.07

ปี2562 1720 364.05 97.69 161.99 425 30.06 46.76 61.79 55.94 106.88

0
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ปี 2565 ปี2564 ปี2563 ปี2562

อัตราป่วย/แสนประชากร

ทีมา : รายงาน 506 อ าเภอสะเดา 

ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

โรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา ย้อนหลัง 5 ปี 



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา สถานะเงินบ ารุง

รพ.สะเดา

ปีบ 2564 ปีงบ 2565 ปีงบ 2566

31 ม.ค.66
เงินบ ารุงคงเหลือ 77,239,870 202,735,552 214,880,796
เงินบ ารุงคงเหลือ

(หัก UC และงบลงทุน) 
62,664,110 194,333,325 201,987,525

หนี้สินที่ต้องช าระ 38,672,794 15,240,940 15,752,110

สถานะเงินบ ารุง
รพ.ปาดังเบซาร์

ปีบ 2563 ปีงบ 2564 ปีงบ 2565

31 ม.ค.66

เงินบ ารุงคงเหลือ 28,583,622.69 93,618,558.72 144,926,669.71
เงินบ ารุงคงเหลือ

(หัก UC และงบลงทุน) 
1,794,065.75 87,914,672.77 133,789,895.76

หนี้สินที่ต้องช าระ 18,765,596.51 7,961,652.33 8,015,265.00

การบริหารจัดการ

ด้านการเงินการคลัง

เงินบ ารงุคงเหลือ



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

เงินบ ารุงคงเหลือ จ านวน (แห่ง)

น้อยกว่า    200,000 1

200,001 – 400,000 0

400,001 – 600,000 0

600,001 – 800,000 1

800,001 – 1,000,000 0

มากกว่า    1,000,000 10

รวม 12

เงินบ ารุงคงเหลือ จ านวน (แห่ง)

น้อยกว่า    200,000 0

200,001 – 400,000 0

400,001 – 600,000 2

600,001 – 800,000 1

800,001 – 1,000,000 0

มากกว่า   1,000,000 3

รวม 6

รพ.สต.ในเครอืข่ายรพ.สะเดา รพ.สต.ในเครอืข่ายรพ.ปาดังเบซาร์ 

สถานะทางการเงินของ รพสต.ในเครือข่ายอ าเภอสะเดา 

ณ วันท่ี 31 ม.ค. 2566



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ประสิทธิภาพทางการเงิน ( 7 Plus )

เงินบ ารุงคงเหลือ ค่ากลาง ธ.ค.65 ม.ค.65 คะแนน
1. ประสิทธิภาพการท าก าไร
(Operating Margin %)

16.72 18.02 27.41 ผ่าน(1)

2.อัตราผลตอบแทนจากสินทรัพย์
(Return on Asset %)

0.38 4.58 3.60 ผ่าน(1)

3.ระยะถัวเฉลี่ยการช าระหน้ี(ยา,เวชภัณฑ)์
(Average Payment Period )

Cash<0.8and Pay>180
Cash>=0.8and Pay>90

44 54 ผ่าน(1)

4.ระยะถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหน้ี UC
(Average Collection Period- UC)

<=60 21 20 ผ่าน(1)

5.ระยะถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้ CSMBS
(Average Collection Period -CSMBS)

<=60 127 123 ไม่ผ่าน(0)

6.ระยะถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหน้ี  SSS
Average Collection Period -SSS)

<=120 99 102 ผ่าน(1)

7.การบริหารสินค้าคงคลัง ยา
(Inventory Management)

<=60 58 57 ผ่าน(1)

รพ.สะเดา



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ประสิทธิภาพทางการเงิน ( 7 Plus )

รพ.ปาดังเบซาร์

เกณฑ์คะแนน ปี 2565 ปี2566 (ม.ค.66)

ผลที่ได้ เกณฑ์ ผลที่ได้ เกณฑ์
1. ประสิทธิภาพท าก าไร Operating Maring>=ค่ากลาง 36.53 ผ่าน 43.06 ผ่าน

2. อัตราผลตอบแทนจากสินทรัพย์ 
Return on Asset>=ค่ากลาง 

35.53 ผ่าน 11.18 ผ่าน

3. ระยะเวลาถั่วเฉลี่ยในการช าระหนี้การค้า                
(ค่ายเวชภัณฑ์มิใช่ยา) Average Payment Period<=60

138.89 ไม่ผ่าน 87.76 ไม่ผ่าน

4. ระยะเวลาถั่วเฉลี่ยในการเรียกเก็บหน้ี UC 
Average Collection Period UC <=60

15.35 ผ่าน 33.59 ผ่าน

5. ระยะเวลาถั่วเฉลี่ยในการเรียกเก็บหน้ี CSMBS
Average Collection Period CSMIBS <=60

21.17 ผ่าน 25.82 ผ่าน

6. ระยะเวลาถั่วเฉลี่ยในการเรียกเก็บหน้ี SSS
Average Collection Period SSS <=60

368.17 ไม่ผ่าน 77.04 ไม่ผ่าน

7. การบริหารสินค้าคงคลัง ยา 
Inventory Management <=60

44.89 ผ่าน 48.87 ผ่าน



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

วิกฤติทางการเงิน ( Rick Scoring )

อัตราส่วน ปีงบ 2564 ปีงบ 2565
ปีงบ 2566
31 ม.ค.66

Current
Ratio > 1.5

2.07 6.40 6.65

Quick Ratio > 1 1.98 6.27 6.53

Cash Ratio > 0.8 0.87 5.75 6.38

NWC
(ทุนส ารองสุทธิ)

27,376,988.96 85,509,657.11 125,941,138.63

Risk Scoring 
(ภาวะวิกฤต)ิ

1 0 0

อัตราส่วน ปีงบ 2564 ปีงบ 2565
ปีงบ 2566
31 ม.ค.66

Current
Ratio > 1.5

2.56 10.65 9.48

Quick Ratio > 1 2.47 10.36 9.24

Cash Ratio >0.8 1.33 8.99 8.78

NWC
(ทุนส ารองสุทธิ)

70,393,701 204,864,384 195,183,822

Risk Scoring 
(ภาวะวิกฤต)ิ

0 0 0

สภาพคล่องของ รพ.สะเดา สภาพคล่องของ รพ.ดังเบซาร์ 



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

การด าเนินการงบเส่ือม

ล าดับที่ หน่วยงาน
ประเภท
ครุภัณฑ์

ชื่อรายการ จ านวน ราคาต่อหน่วย
รหัสครุภัณฑ์ที่

ทดแทน
ปีที่ซื้อ สถานะการด าเนินงาน

1 รพ.สต.ปริก หมู่ที่ 03 
ต าบลปริก

- ปรับปรุง 
OPD/ER

1 300,000.00 - ปี 2566 ท าสัญญาเรียบร้อย

2 รพ.สต.บ้านม่วง 
หมู่ที่ 03 ต าบลส านัก
แต้ว

- เพิ่มเฟสไฟและ
ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

1 240,650.00 ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

ปี 2566 ท าสัญญาเรียบร้อย

3 รพ.สต.ห้วยคู หมู่ที่ 04 
ต าบลส านักแต้ว

- เพิ่มเฟสไฟและ
ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

1 240,650.00 ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

ปี 2566 ท าสัญญาเรียบร้อย

4 รพ.สต.โคกเนียน 
หมู่ที่ 05 ต าบลท่าโพธิ์

- เพิ่มเฟสไฟและ
ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

1 240,650.00 ปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้า

ปี 2566 ท าสัญญาเรียบร้อย



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ปัญหาสาธารณสขุในพื้นท่ีอ าเภอสะเดา

ประเด็นโซนลีลาวดี

- SMART  AGEING

- โรคมะเร็งล าใส้ใหญ่

- ผูส้งูอายุ

- โรคมะเร็งล าใส้ใหญ่

- โรคเบาหวาน

- แม่และเด็ก

- โรคเบาหวาน

- โรคความดันโลหิตสงู

- โรคติดต่อท่ีเป็นปัญหา : โรคไข้เลือดออก

จดุเน้นอ าเภอสะเดา

ปัญหาสาธารณสขุในพื้นท่ี

- คนสะเดา ไม่ทอดท้ิงกัน

- สะเดาเมืองสะอาด

- ชาวสะเดาร่วมใจ เฝ้าระวังภัยยาเสพติด

พชอ.สะเดา



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

คลินิกหมอครอบครัว



ขอ้มูลท ัว่ไป
คปสอ.ม.สะเดา

ประเด็น merg จากนิเทศรอบท่ีแล้ว

การส่ง Supply ขนขยะ

บ.ไฟศอล เอนเนอจ้ี

ค่าขนส่งเวชภัณฑ์

จ้างเก็บขน ค่าก าจัดขยะ กก.ละ 19 บาท  
ค่าใช้จ่ายตกเดือนละ 46,000 บาท

สะเดา  12,000 บาท ค่าขยะ  20,000 บาท
ปาดัง  7,000 บาท ค่าขยะ 7,000 บาท

สะเดา  16,000 บาท 
ปาดัง  7,000 บาท

รวม  23,000 บาท / เดือน
รวม 2 รายการ  จ านวนเงิน 69,000 บาท/เดือน

การท างานร่วมกันในรปูของภาคีเครือข่าย



คปสอ.ม.สะเดา

บรหิารงานยุทธศาสตร์



บรหิารงานยุทธศาสตร์
คปสอ.ม.สะเดา

เป็นเครือข่ายบริการสุขภาพชายแดน ทีม่คุีณภาพและได้มาตรฐาน โดยการมส่ีวนร่วมของภาคเีครือข่าย สู่สุขภาวะของประชาชนอ าเภอสะเดาภายใน ปี 2570

1.บริหารยุทธศาสตร์สาธารณสุขทีต่อบสนองนโยบาย ปัญหาสุขภาพและบริบทของอ าเภอ  2. พฒันาระบบบริการและสารสนเทศด้านสุขภาพให้มีคุณภาพ มาตรฐาน อย่างองค์รวม และ
เช่ือมโยงบริการ 3. ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของชุมชนและภาคีเครือข่ายในการดูแลสุขภาพประชาชน 4. พฒันาบุคลากรให้มีสมรรถนะและสร้างนวตกรรม

วสัิยทศัน์

พนัธกจิ

ประเดน็
ยุทธศาสตร์

เป้าประสงค์

กลยุทธ์

การบริหารจัดการทีม่ี
ประสิทธิภาพ

บุคลากรมีสมรรถนะและ
มีความสุข

สถานบริการมีมาตรฐาน
และบริการมีคุณภาพ

ประชาชนได้รับการ
ตอบสนองด้านสุขภาพตาม

บริบทพืน้ที่

ค่านิยมร่วม มุ่งผลสมัฤทธ์ิ     จิตบริการ   ท างานเป็นทีม

พฒันาระบบบริการ
ส่งเสริมป้องกนัและควบคุมโรคโดย

มส่ีวนร่วมของชุมชน
พฒันาระบบบริหารจดัการที่มี

ประสิทธิภาพ

พฒันาระบบการเฝ้าระวงัและป้องกัน
โรคในพืน้ทีเ่ศรษฐกจิพเิศษ

พฒัน าลงัคนด้านสุขภาพ

ป้องกนั ควบคุมโรค
และลดปัจจัยเส่ียง

ด้านสุขภาพ

พฒันาระบบ
การแพทย์ปฐมภูมิ

การบริหารก าลงัคน
และองค์กรแห่ง

ความสุข

ธรรมาภบิาลและ
คุณภาพองค์กร

พฒันาระบบข้อมูล
สารสนเทศด้านสุขภาพ

บริหารจดัการด้าน
การเงนิการคลงั

สุขภาพ

พฒันาคุณภาพชีวติ
คนไทยทุกกลุ่มวยั

พฒันาระบบ
บริการสุขภาพ

พฒันาระบบการดูแล
สุขภาพประชาชนบน

ความหลากหลายชาติพนัธ์
และการย้ายถิ่น

1.โครงการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพตดิโดยกระบวนการมสี่วนร่วมของภาครัฐ และชุมชน 
2.โครงการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาโรคติดต่อและควบคุมโรคไข้เลือดออก
3.โครงการ Return to dental service เพ่ือคนสะเดา ฟันดี     
4.พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคไม่ตดิตอ่                     
5.พัฒนาความรอบรู้ดา้นสุขภาพในรูปแบบใหม่โดยใช้ดจิิตอลแพลทฟอร์ม  
6.พัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอาย ุเครือข่ายบริการสุขภาพอ าเภอสะเดา                             
7.โครงการแกไขปัญหาอุบตัิเหตเุพ่ือป้องกันการบาดเจ็บจากอุบตัิเหตุทางถนนในระดับอ าเภอ                                            
8.โครงการพัฒนางานอนามัยแม่และเด็ก                                                                                              

1.โครงการส่งเสริมเด็กวัยเรียนสุขภาพดี สูงดีสมส่วน 
และป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงในวัยรุ่น 
2.โครงการพัฒนางานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
สาธารณสุขในเขตเศรษฐกิจพิเศษ 
3.โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.)                                           
4. โครงการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน ( อสม.) และการสร้างกระแสความ
ร่วมมืองานสุขภาพภาคประชาชน 

แผนงาน

แผนยุทธศาสตร์เครือข่ายสขุภาพอ าเภอสะเดา

ปี 2566- 2570

พื้นที่เศรษฐกจิพเิศษ

1.โครงการพัฒนา
คุณภาพและ
มาตรฐานในการ
ให้บริการสุขภาพ
ปฐมภูมิ 

1.โครงการพัฒนา
บุคลากร เครือข่าย
บริการสุขภาพอ าเภอ
สะเดา

1.โครงบริหารจัดการ
มุ่งเน้นผลสัมฤทธิ์ 
เครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอ                     
2.โครงการนิเทศ
ผสมผสานระดับอ าเภอ

1.โครงการพัฒนา
ระบบการเงินการ
คลังเครือข่ายบริการ
สุขภาพอ าเภอ

1.โครงการพัฒนา
ระบบการด าเนินงาน
ในเขตพ้ืนที่เศรษฐกิจ
พิเศษ



บรหิารงานยุทธศาสตร์
คปสอ.ม.สะเดา

สรปุการด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์เครือข่ายสขุภาพ

อ าเภอสะเดา ปี 2565

ทั้งหมดจ านวน 17 โครงการ 2,356,870 บาท

ด าเนินการตามโครงการ 9 โครง  คิดเป็นร้อยละ 52.94

งบประมาณที่ด าเนินการ 1,057,948 บาท คิดเป็นร้อยละ 44.89 



บรหิารงานยุทธศาสตร์
คปสอ.ม.สะเดา

จากการท า SWOT Metrix

จุดแข็ง (Strengths)
1 ผู้บริหารเข้มแข็ง มีวิสัยทัศน์และความรู้

ความสามารถ
2 บุคลากรมีความรู้ ความสามารถในการ

ปฎิบัติงาน

3 เครือข่ายสหวิชาชีพท างานเป็นทีม

4 งบประมาณหลายแหลง่และเพียงพอ

5 อุปกรณ์เครื่องมือเพียงพอและได้มาตรฐาน

6 สถานบริการได้มาตรฐานครอบคลุมพื้นที่
รับผิดชอบ เข้าถึงได้สะดวกและเพียงพอ

7 โครงสร้างบริหารที่ชัดเจน

8 การจัดการข้อมูลสารสนเทศที่มี
ประสิทธิภาพ



บรหิารงานยุทธศาสตร์
คปสอ.ม.สะเดา

ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ จ านวนโครงการ งบประมาณ
ยุทธศาสตร์ที่ 1 ส่งเสริม ป้องกันและควบคุม
โรคโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน

1. ประชาชนสามารถจัดการด้านสุขภาพตนเองได้อย่างเหมาะสม
2. มีการพัฒนาระบบสุขภาพโดยการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน

12 โครงการ 1,241,956

ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาระบบ บริการ 
(Service  Excellence)

1. ประชาชนมีสุขภาพดี เข้าถึงบริการท่ีมีคุณภาพและมาตรฐาน  
2. ประชาชนสามารถ พึ่งตนเองได้ด้วยการมีส่วนร่วมจากบุคลากร
สาธารณสุขและภาคีเครือข่ายสุขภาพทุกระดับ  
3. เช่ือมโยงเครือข่าย บริการสุขภาพอย่างมีประสิทธิภาพ

1 โครงการ 29,000

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาก าลังคน 
ด้านสุขภาพ  (People  Excellence) 

1. มีระบบบริหารจัดการก าลังคนท่ีมีประสิทธิภาพ         
2. มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มีสมรรถนะในการปฏิบัติงาน 

1 โครงการ 682,350

ยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนาระบบ บริหารจัดการ
ที่มีประสิทธิภาพ (Governance  
Excellence)

ระบบบริหารจัดการ เครือข่ายสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ 3 โครงการ 203,400 

ยุทธศาสตร์ที่ 5 ยุทธศาสตร์พ้ืนที่ (Area 
based Excellence)

เชื่อมโยงภาคีเครือข่าย สุขภาพทุกระดับเพื่อ การจัดการด้านสุขภาพ 
ของพื้นที่ท่ีมีประสิทธิภาพ

1 โครงการ 116,900

รวมทั้งหมด 18 โครงการ 2,477,006

แผนยุทธศาสตร์เครือข่ายสขุภาพอ าเภอสะเดา

ปี 2566- 2570



คปสอ.ม.สะเดา

ผลงานตาม Aganda/

Function/Area



ผลงานตาม Aganda/Function/Area

- ผูส้งูอายุ

- โรคมะเร็งล าใส้ใหญ่

- โรคเบาหวาน

- แมแ่ละเด็ก



งานผูสู้งอายุ
คปสอ.ม.สะเดา
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ตัวชี้วัดงานผู้สูงอายุ

ADL LTC Careplan

- การด าเนินงานใน รพ.สต. ภาระงานในช่วงโควิด-19
มีบันทึกข้อมูลไม่ทันตามเวลา 

- ได้มีการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุในทุก รพ.สต. เพ่ือลดผู้ป่วยติดเตียง 
- ได้รับรางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2 ชมรมผู้สูงอายุ ระดับจังหวัด ปี 2565



งานผูสู้งอายุ
คปสอ.ม.สะเดา

จัดต้ังคลินิก ผูส้งูอายุ

การด าเนนิงานในรพ.
มีสมุดประจ าตัว คัดกรองความเสี่ยง ประเมินADL/
ประเมินภาวะสุขภาพ 9 ด้าน โดยทีมสหวิชาชีพ

สรุปการให้บรกิารคลนิกิผูสู้งอายุ รพ.สะเดา

ต ัง้แต่ (17 พ.ย. – 5 ม.ค. 66)

การให้บรกิารในรพ.

เดือน จ านวน (ราย) ปัญหาสุขภาพที่พบบ่อย

พฤศจิกายน 2565
(เริ่มให้บริการ 17 พ.ย.2565)

8 1.ข้อเข่าเสื่อม
2.สุขภาพช่องปาก
3.การกลั้นปัสสาวะธันวาคม 2565 8

มกราคม 2566 7



งานโรคมะเรง็ล าใสใ้หญ่
คปสอ.ม.สะเดา
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ร้อยละการคดักรองมะเรง็ล าไส้ใหญ่และไสต้รง ประจ าปี 2566



งานโรคเบาหวาน/ความดนั
คปสอ.ม.สะเดา
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ประชากรอายุ 35 ปีขึ้นไป ได้รับการคัด
กรองเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง

(เกณฑ์ >ร้อยละ 90)
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ร้อยละการติดตามกลุ่มสงสัย
ป่วยโรคเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง 

ร้อยละการตรวจวินิจฉัยยืนยันป่วย
โรคเบาหวาน/ความดันโลหิตสูง
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การป้องกันควบคมุโรคเบาหวาน/ความดัน 



คปสอ.ม.สะเดา

โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรม

สขุภาพโรคไม่ติดต่อเรื้อรั้ง

กิจกรรม
1. การคดักรองโรคเบาหวานและความดนัโลหติสูง 

โดยจดัระบบแบบ New normal

กิจกรรม 2. การปรบัเปล ีย่นพฤตกิรรม

17.3
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01
กลุ่มเส่ียง DM/TH

ใช้ระบบสร้างกลุ่ม LINE ในการติดต่อ 
สื่อสาร กับกลุ่มเป้าหมาย เพื่อลด
พฤติกรรมเสี่ยงและมีการติดตาม 
วัด BP เจาะ DTX ทุก 1,3,6 เดือน

03
02 กลุ่มสงสัยป่วย DM/TH

-ใช้ระบบสร้างกลุ่ม LINE ในการติดต่อ สื่อสาร 
กับกลุ่มเป้าหมาย
-จัดอบรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอย่างเข้มข้น
-ติดตามเพื่อยืนยันการป่วย โดยการวัดความดัน
โลหิตที่บ้านและมีการเจาะเลือดทาง
หลอดเลือดด า

-ใช้ระบบสร้างกลุ่ม LINE (ไลน์ภายในหมู่บ้าน)
ในการติดต่อ สื่อสาร กับกลุ่มเป้าหมาย 
เพื่อลดพฤติกรรมเสี่ยง
-นัดหมายให้ท ากิจกรรมรายกลุ่มใน
แต่ละหมู่บ้าน

กลุ่มป่วย DM/TH

ร้อยละผู้ป่วย โรคเบาหวาน ควบคุมได้ดี

งานโรคเบาหวาน/ความดนั



งานแม่และเดก็
คปสอ.ม.สะเดา
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อตัราฝากครรภก์อ่น 12 สปัดาห(์รอ้ยละ75) อตัราฝากครรภค์ณุภาพ 5คร ัง้ตามเกณฑ(์รอ้ยละ75) 



งานแม่และเดก็
คปสอ.ม.สะเดา
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มารดาตายรอ้ยละ (17) หญงิตัง้ครรภไ์ดร้บัยาเม็ดเสรมิธาตเุหล็ก ไอโอดนีและ

กรดโฟลกิ(รอ้ยละ100)
อตัราดแูลหลงัคลอด 3 คร ัง้ตามเกณฑ(์รอ้ยละ75) 



งานแม่และเดก็
คปสอ.ม.สะเดา
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งานแม่และเดก็
คปสอ.ม.สะเดา

ผลลัพธ์การด าเนินงาน
- รพ.สต.ผ่านเกณฑ์ฝากครรภ์คุณภาพ 
-ไม่มีมารดาตาย ลูกเกิดรอดแม่ปลอดภัย พัฒนาการสมวัย

สภาพปัญหา
- หญิงตั้งครรภ์ไม่มาฝากครรภ์ตามนัด/ไม่กล้าไปฝากครรภ์ 
- การติดตาม ครรภ์เสี่ยง Case Manager 
- การบันทึกข้อมูลล่าช้า การส่งออกข้อมูล        
- ภาระงานของ จนท.มีมากเน้นการ บริการเชิงรักษา ความครอบคลุมใน 
การคัดกรอง  พัฒนาการยังน้อย 

โอกาสพัฒนา - พัฒนาศักยภาพสร้างความตระหนัก ความเข้าใจกับบุคลากรในการ ด าเนินงาน
กระตุ้นพัฒนาการ
- เร่งรัดการคัดกรองและการติดตามพัฒนาการให้ครอบคลุม
▪ บันทึกข้อมูลให้เป็นปัจจุบัน และมีการติดตามวิเคราะห์ข้อมูล
▪ พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ ผ่านระบบออนไลน์ DSPM E-learning และพัฒนา
. - ก ากับ ติดตาม โดยใช้เกณฑ์การประเมินมาตรฐานอนามัยแม่และเด็ก 



งานป้องกนัและควบคุมไขเ้ลอืดออก
คปสอ.ม.สะเดา



งานป้องกนัและควบคุมไขเ้ลอืดออก
คปสอ.ม.สะเดา



อาชวีะอนามยั
คปสอ.ม.สะเดา

การด าเนนิงานอาชวีะอนามยัในรพ.

เปิดคลินิคอาชีวะอนามัยรับ
ผู้ป่วยที่เจ็บป่วยจากการท างาน

การท างานเชิงรุกมีออกตรวจ
โรงงาน ตรวจสุขภาพ ท างานร่วมกับภาคีเครือข่าย

ก าลังด าเนินการประเมินมาตรฐาน
อาชีวะอนามัยระดับดีมาก



อาชวีะอนามยั
คปสอ.ม.สะเดา

การด าเนนิงานอาชวีะอนามยัในรพ.

ตัวชี้วัด เป้าหมาย 2562 2563 2564 2565
2566

(ตค.-ธค.)

1.ลดการบาดเจ็บได้ร้อยละ 10 ต่อ
ปีจากมัธยฐาน 3 ปี

ไม่เกิน 400 ราย ในปี 
2565 และ306ในปี 

2566
285 348 297 510 130

2.ร้อยละของการไม่ใช้อุปกรณ์
ป้องกัน

<30%
26.53

65/245
35.42

96/271
29.09

80/275
22.5

63/280
49.42
43/87

3.ความครอบคลุมของการ
สอบสวนโรคจากการประกอบ
อาชีพ 

80
85.96

245/285
77.87

271/348
92.59

275/297
54.90

280/510
66.9

87/130

4.มีสถานประกอบการ/วิสาหกิจ
ชุมชน ต้นแบบ

4 แห่ง 0 0 0 3 แห่ง 3 แห่ง

5.รพ.ผ่านเกณฑ์มาตรฐานระดับ ดี
มาก

ดีมาก เริ่มต้นพัฒนา เริ่มต้นพัฒนา
เริ่มต้น
พัฒนา

เริ่มต้น
พัฒนา

รอประเมิน
(พ.ค-ก.ค66)

6.รพ.สต. ในเครือข่ายผ่าน
มาตรฐานจัดบริการอาชีวอนามัย
อย่างน้อย 1 แห่ง

1 แห่ง NA 0 0 5 แห่ง
รอประเมิน
(พ.ค-ก.ค66)

ผลลัพธ์และการพฒันาท่ีผา่นมา (Performance & Interventions)

สถานประกอบการมหีลากหลายและการปฏเิศษ

การเขา้ถงึภายในโรงงานจงึท าได้เฉพาะโรงงาน

ทีต้่องยนิยอมเพยีงเท่าน ัน้

อุปสรรคในการด าเนินงาน



telemedicine
คปสอ.ม.สะเดา

“คลนิกิหมอใกลใ้จ ไร้รอยต่อ”

TELEMED เครอืขา่ยปาดงัเบซาร์

▪ เน้นการให้บริการแบบ Multidisciplinary Consultation ในผู้ป่วย NCD โดยทีมสหวิชาชีพ 
ทั้งแพทย์ ทันตแพทย์ พยาบาล เภสัชกร นักโภชนการ กายภาพบ าบัดและแพทย์แผนไทย

▪ บูรณาการร่วมกับงานเยี่ยมบ้าน

รปูแบบบริการของคลินิก

▪ มีศูนย์คลินิกหมอใกล้ใจ ไร้รอยต่อ Telemedicine ประจ าที่รพ.ปาดังเบซาร์
▪ ใช้โปรแกรม “หมอรู้จักคุณ”เป็นสื่อกลางในการติดต่อสื่อสาร
▪ ให้บริการร่วมกับรพ.สต.ศรีประชาเขต และ รพ.สต.คลองร า
▪ ลงบันทึกข้อมูลในระบบ HoSXP
▪ ลงทะเบียนผู้ป่วย Google sheet
▪ ก าหนดเกณฑ์ผู้ป่วยส าหรับคัดกรองเข้าคลินิก

การด าเนินงานของคลินิก

▪ ให้บริการเดือนละสองครั้ง
▪ วันอังคาร สัปดาห์ที่ 1 ของเดือน(รพ.สต.ศรีประชาเขต) 
▪ วันอังคาร สัปดาห์ที่ 4 ของเดือน(รพ.สต.ตลองร า)

ก าหนดการให้บริการ



telemedicine
คปสอ.ม.สะเดา

“คลนิกิหมอใกลใ้จ ไร้รอยต่อ”
TELEMED เครอืขา่ยปาดงัเบซาร์
รพ.สต.ศรปีระชาเขต/คลองร า

• เตรียมความพร้อม รพ.สต.ศรีประชาเขต/คลองร า
•ก าหนด Criteria ผู้เข้ารับบริการ
•ทดสอบระบบการเชื่อมต่อ ภาพและเสียง
•ส ารวจสถานที่และความพร้อมของเครื่องมือและอุปกรณ์
•สร้างกลุ่ม Line ประสานงาน



telemedicine
คปสอ.ม.สะเดา

“คลนิกิหมอใกลใ้จ ไร้รอยต่อ”

TELEMED เครอืขา่ยปาดงัเบซาร์

ผลการด าเนินงาน

• จ านวนผู้ป่วยเข้ารับบริการ ปีงบประมาณ 2566

• รวม 29 ราย

- รพ.สต.ศรีประชาเขต 22 ราย

- รพ.สต. คลองร า 7 ราย

ปัญหาและอุปสรรค
• การเชื่อมต่อสัญญาณ Internet ยังไม่เสถียร
• ยังไม่มีสถานที่ส าหรับท า Telemed อาศัยการปรับเปลี่ยนสถานที่
• อุปกรณ์บางอย่างยังต้องการการสนับสนุนเพิ่มเติม
• จ านวนบุคลากรค่อนข้างจ ากัด
• ผู้ป่วยบางรายไม่เคยเข้ารับบริการที่รพ.ปาดังเบซาร์ 
• ส่งผลให้ไม่สามารถลงประวัติใน HoSXP ได้

แนวทางการพฒันาระบบ TELEMED

• ขยายการให้บริการระบบ Telemed ไปยังรพ.สต.อื่นๆเพิ่มเติม
• จัดหาสถานที่ถาวรส าหรับท าคลินิก
• จัดหาทรัพยากรบุคคลเพิ่มเติม เพิ่มศักยภาพและจ านวนเจ้าหน้าที่
• จัดหาอุปกรณ์เพื่อเสริมการให้บริการให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 



พชอ.สะเดา
คปสอ.ม.สะเดา

ประเดน็ปญัหา พชอ.
ด้วยกลไกการพฒันาคุณภาพชวีติระดบัอาเภอ และระบบสุขภาพปฐมภูม ิ

คนสะเดา ไม่ทอดทิ้งกนั สะเดาเมอืงสะอาด

ชาวสะเดาร่วมใจ เฝ้าระวงัภยัยาเสพตดิ

1.ผู้ป่วยในพระราชานุเคราะห์
2.ประชาชนผู้ผ้อยโอกาส
3.กลุ่มเปราะบาง

อปท.12 แห่ง 44 ชุมชน 66 หมู่บ้าน

ผู้เสพ ผู้ติด ผู้ใช้สารเสพติด 9 ต าบล

กลุ่มเป้าหมายได้รับการช่วยเหลอื
ดูแลแบบองค์รวมร้อยละ 100

ประชาชนร่วมกันจัดการขยะ
แบบมีส่วนร่วม

1.กลุ่มเป้าหมายได้รับการบ าบักรักษา
2.เกิดศูนย์ฟื้นฟู 9 ต าบล
3.เกิดศูนย์ฟื้นฟูของ อปท. 12 แหง่



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

โรงพยาบาลสะเดา



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา
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แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

แผนพฒันา          - Enveronment รพ.สะเดา 2566-2568

โรงพยาบาลสะเดา

E
20 รายการ มลูค่า 40,740,142.00

O
W

T

อาคารทีพ่กัพยาบาล

ระบบไฟฟ้าพลงังาน

แสงอาทติย์

ระบบไฟฟ้าและเครือ่งส ารอง

ไฟฟ้า 800 kva

ทางเช ือ่ม ทางเดนิ



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

แผนพฒันา -Modernize รพ.สะเดา 2566-2568

โรงพยาบาลสะเดา

M
14 รายการ มลูค่า 2,935,000.00 บาท 

S

T



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

แผนพฒันา - Service mind รพ.สะเดา 2566-2568

โรงพยาบาลสะเดา

S



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

โรงพยาบาลสะเดา

ทิศทาง 5 ปีในบริบททติุยภมูิโรงพยาบาลสะเดา (ปี 2565-2569)

ปี 2565 ปี 2566 ปี 2567 ปี 2568 ปี 2569

แพทย์เวชศาสตร์ฉุกเฉิน
แพทย์สูติ-นรีเวช
พยาบาลเฉพาะทาง 
(ฉุกเฉิน – คลอด - ดมยา)

อายุรแพทย์
กุมารแพทย์
พยาบาลเฉพาะทาง 
(ไต – หลอดเลือดสมอง)

อายุรแพทย์
กุมารแพทย์
แพทย์เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน

อายุรแพทย์
แพทย์สูติ-นรีเวช
แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว
วิสัญญีแพทย์ (หมอดมยา)

ศัลยแพทย์

บริการเพิ่มเติม
- ศักยภาพการดูแลผู้ป่วยวิกฤติ

ฉุกเฉิน ลดการส่งต่อ
- ดูแลหญิงตั้งครรภ์กลุ่มเสี่ยงใน

พื้นที่
- ท าหมัน

บริการเพิ่มเติม
- เปิดหน่วยไตเทียม 
- หอผู้ป่วยโรคหลอดเลือด

ทางสมอง (Stroke unit)

บริการเพิ่มเติม
- เปิดหอผู้ป่วยหนัก 
ICU

บริการเพิ่มเติม
- ผ่าตัดคลอดหรือโรคอื่นๆ
ทางสูติกรรม 

บริการเพิ่มเติม
- ผ่าตัดทั่วไป

STAFF



แผนพฒันา รพ. 3 ปี
คปสอ.ม.สะเดา

แผนพฒันา          - Enveronment รพ.ปาดังเบซาร์ 2566-2568

โรงพยาบาลปาดังเบซาร์

E
ปีงบประมาณ 2566 ม ี8 รายการ  8,092,600.00 บาท 

ติดตั้งระบบผลิตไฟฟ้าจากแสงอาทิตย์บนหลังคา (Solar Rooftop) 
ขนาดไม่ต่ ากว่า 100 กิโลวัตต์ ด้วยวิธีประกวดราคาอิเล็กทรอนิกส์ 
(e-bidding)

ปรับปรุงโครงสร้าง ขยายห้องer ห้องพ่นยาและระบบระบายอากาศ 
ห้องตรวจภายในและอุปกรณ์ ห้องน้ าผู้ป่วยปกติ/ผู้พิการ ห้องพัก
พยาบาล ห้องประชุม

ปีงบประมาณ 2567 5 รายการ จ านวนเงิน 5,431,000.00
อุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทันสมัยและซ่อมแซมรั้ว 



แผนพฒันา สสอ.สะเดา
คปสอ.ม.สะเดา

EMS 2566
▪ ปรบัปรุง OPD/ER  รพ.สต.ศรปีระชาเขต,ปรกิ

▪ ขยายส่วนบรกิาร รพ.สต.คลองร า(แผนไทย),วงัปรงิ

EMS 2567
▪ ปรบัปรุง OPD/ER  รพ.สต.คลองแงะ,คลองร า  

Modenization 2567
▪ Showroom รพ.สต.คลองร า,คลองแงะ และ ศรปีระชาเขต

Staff  2567
▪ เวชปฏบิตัคิรอบครวัและชุมชน (คลองแงะ,ปรกิ)



นวตกรรม/ผลงาน
คปสอ.ม.สะเดา



นวตกรรม/ผลงาน
คปสอ.ม.สะเดา

นวตกรรม วจิยั รางวลัชนะเลศิ

ในสถานที่กักกันโรคที่รัฐจัดให้ (State Quarantine) 
ส าหรับคนไทยที่เดินทางกลับจากต่างประเทศ
กรณีศึกษา : ชายแดนไทย-มาเลเซีย

การพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วม
ของภาคีเครือข่าย เพื่อเฝ้าระวังโรคโควิด-19 

SADAO DASHBOARD 

CONNECT



นวตกรรม/ผลงาน
คปสอ.ม.สะเดา

นวตกรรม sadao care model


