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แผนปฏิบัติราชการ 

ประจำป�งบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๗ 

กรมแพทย์ทหารอากาศ 

ส่วนท่ี ๑ บทสรุปผู้บริหาร  

    การพัฒนาประเทศไทยสู่ความ “มั่นคง มั่งคั่ง และยั่งยืน ”ตามแนวยุทธศาสตร์ชาติ ๒๐ ป�

และผสมผสานกับยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ม ุ ่งเน้นการพัฒนา

กองทัพอากาศอย่างเป�นระบบทุกด้าน ให้สอดคล้องกับนโยบายด้านความมั่นคงของชาติ การพัฒนา

ศักยภาพทางทหารตามยุทธศาสตร์ แนวทางการพัฒนาที่สอดคล้องทั ้งยุทธศาสตร์ชาติ ยุทธศาสตร์

กองทัพอากาศ (RTAF Strategy) แผนแม่บทกองทัพอากาศ (RTAF Master Plan) แผนระดับต่าง ๆ         

ที่เกี่ยวข้องเชื่อมโยงกับการปฏิบัติโดยใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลางของกองทัพอากาศ (RTAF NCO Master 

Plan) เพ่ือให้เกิดเป�นพลังขับเคลื่อนสู่เป้าหมายได้อย่างมีประสิทธิภาพ เป�นรูปธรรมอย่างแท้จริง เพื่อให้

กองทัพอากาศมีขีดความสามารถที่เพียงพอ และเหมาะสมในการปฏิบัติภารกิจที่ได้รับมอบหมายอย่าง       

มีประสิทธิภาพ  

  ตามแผนยุทธศาสตร์ชาติด้านสาธารณสุข ข้อที่ ๔.๕ ...“มุ่งเน้นการเสริมสร้างการจัดการสุข

ภาวะในทุกรูปแบบที่นำไปสู่นำการมีศักยภาพในการจัดการสุขภาวะที่ดีได้ด้วยตนเอง พร้อมทั้งสนับสนุนให้

ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี และมีทักษะด้านสุขภาวะที่เหมาะสม”      

ซึ่งกรมแพทย์ทหารอากาศ มีหน้าที่ วางแผนการปฏิบัติอำนวยการประสานงานติดตามกำกับ การวิจัย

พัฒนา และดำเนินการเกี่ยวกับการแพทย์ทหาร การแพทย์ทั่วไป เวชศาสตร์ป้องกัน การปฏิบัติการป้องกัน

สงครามนิวเคลียร์ ชีวะ เคมี การผลิตบุคลากรด้านการแพทย์และการพัสดุด้านการแพทย์กับมีหน้าที่จัดการ

ความรู้ ควบคุม ประเมินผล และตรวจตรากิจการในสายวิทยาการทางด้านการแพทย์ โดยมีเจ้ากรมแพทย์

ทหารอากาศเป�นผู้บังคับบัญชารับผิดชอบ วิสัยทัศน์ของ พอ.คือ “องค์กรแพทย์ทหารที่มีคุณภาพ เป�นที่

ไว้วางใจของกองทัพ และประชาชน” มีพันธกิจ ดังนี้ ๑) การดำเนินกิจการแพทย์ให้พร้อมในขอบเขต

เกี่ยวกับการเตรียมกำลังตามยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ แผนการใช้กำลังทางอากาศ การปฏิบัติการใช้กำลัก

องทัพอากาศและการฝ�กตามแผนการปฏิบัติราชการ ๒) การจัดทำแผนงาน โครงการ และงบประมาณด้าน

การแพทย์ การควบคุม และรายงานสถานภาพความพร้อมปฏิบัติการด้านการแพทย์ในภาพรวมของ

กองทัพอากาศ การซ่อม สร้าง ผลิต และดัดแปลงพัสดุด้านการแพทย์ การตรวจรักษาพยาบาล ส่งเสริม

สุขภาพ ควบคุม ป้องกันโรค และฟ��นฟูสมรรถภาพข้าราชการ ทหารกองประจำการ นักเรียนทหาร ลูกจ้าง 

ครอบครัว และประชาชนทั่วไปงานอนามัยบุคคล อนามัยสิ่งแวดล้อม และการปฏิบัติการป้องกันนิวเคลียร์ 

ชีวะ เคมี การกำหนดมาตรฐานข้อมูล คุณลักษณะเฉพาะ กรรมวิธีการปฏิบัติของการพัสดุด้านการแพทย์ 

การส่งกำลังและการพัสดุด้านการแพทย์ การผลิตบุคลากรด้านการแพทย์ การพัฒนากิจการแพทย์ทหาร



 

๔ 

อากาศ ๓) ประสานการปฏิบัติกับหน่วยงานภายใน และภายนอกกองทัพอากาศเกี่ยวกับความร่วมมือ 

การศึกษา การวิจัยและพัฒนาด้านการแพทย์ การสนับสนุนแลกเปลี่ยนวิชาการ บุคลากรด้านการแพทย์ 

ข้อมูลข่าวสารด้านยุทธภัณฑ์สิ่งของเครื่องใช้ ด้านการแพทย์ การถ่ายโอนงานบางส่วนของกิจการแพทย์

ทหารอากาศให้หน่วยนอกดำเนินการ และนโยบายการสาธารณสุขแห่งชาติที่เกี่ยวข้องกับการแพทย์ทหาร 

และ ๔) บริหารจัดการในฐานะหัวหน้าสายวิทยาการด้านการแพทย์เกี่ยวกับการจัดการความรู้และการวิจัย 

การบริหารการฝ�กและศึกษา การบริหารกำลังพลเหล่าทหารแพทย์ พอ.การจัดส่วนราชการออกเป�น ๑๑ 

นขต.พอ.ได้แก่ บก.พอ., ศปพ.พอ., กวก.พอ., กวป.พอ., รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ., รพ.จันทรุเบกษา พอ., 

รพ.ทอ.(สีกัน) พอ., กวภ.พอ., วพอ.พอ., กรก.พอ.,ผกง.พอ. เพ่ือให้การดำเนินงานครอบคลุมทุกมิติ 

  AIRMED เป�นค่านิยมหลักของ พอ.ที่บูรณาการร่วมกับแนวคิดการบริหารจัดการภาครัฐแนว

ใหม่ PMQA 4.0 มุ่งเน้นประชาชนเป�นศูนย์กลาง มีความเป�ดกว้าง และเชื่อมโยงกับการทำงานทุกภาคส่วน 

มีการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีเพื่อพัฒนาระบบการบริการ และมุ่งเน้นการพัฒนาคนให้มีคุณภาพ มีสมรรถนะ

สูง และมีความพร้อมในการตอบสนองภารกิจต่าง ๆ ทั้งในยามปกติ และยามวิกฤตฉุกเฉิน เพ่ือให้ภารกิจ

สำเร็จลุล่วงสอดคล้องกับประเด็นยุทธศาสตร์ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความพร้อมในการป้องกัน

ประเทศ และรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชน และบรรเทาสาธารณ

ภัย ของ ทอ.โดยกำหนดประเด็นกลยุทธ์ ๔ ประการ ดังน้ี ๑) เสริมสร้างสมรรถนะ และความพร้อมด้าน

การแพทย์ทหารอย่างมีคุณภาพ ๒) เสริมสร้างสมรรถนะด้านสุขภาพและป้องกันโรค แก่กำลังพล และ

ครอบครัว ทอ.และประชาชนอย่างมีคุณภาพ ๓) การบริบาลทางการแพทย์ อย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน 

และ ๔) ผลิตและพัฒนาบุคลากร องค์ความรู้ และนวัตกรรมด้านการแพทย์อย่างมีคุณภาพ  

  จากการวิเคราะห์สภาวะแวดล้อมทั ้งป�จจัยภายใน และภายนอกทุกมิติ พบว่า มีป�จจัย            

ที่หลากหลายส่งผลกระทบต่อด้านความมั่นคง ได้แก่ สถานการณ์ความผันผวนทางการเมือง, เศรษฐกิจ, 

สิ่งแวดล้อมทั้งในประเทศ และต่างประเทศ สังคมผู้สูงอายุ Ageing society, ช่องว่างทางความคิดระหว่าง

วัย (Generation Gap) และสถานการณ์แพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา ๒๐๑๙ จนทำให้เกิดการ

ดำเนินชีวิตวิถีใหม่ (Next normal) และความท้าทายป�จจุบัน ในการพัฒนาศักยภาพขององค์กร ให้

สอดคล้องการบริหารจัดการภาครัฐแนวใหม่สู่ระบบราชการ ๔.๐ มากำกับดูแล นำแผนปฏิบัติราชการลงสู่

การปฏิบัติ รวมถึงการติดตาม และประเมินผลอย่างต่อเนื่อง ทั้งนี้เพื่อขับเคลื่อน พอ.บรรลุเป้าหมายและ

เกิดผลสัมฤทธ์ิสูงสุดต่อไป 

  

 

 

 

 

 



 

๕ 

 

ส่วนท่ี ๒ ความสอดคล้องกับแผน ๓ ระดับ 

แผนระดับที่ ๑ ยุทธศาสตร์ชาติ ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) : ด้านความมั่นคง, ด้านการสร้าง

ความสามารถในการแข่งขัน, ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์, ด้านการสร้าง

โอกาสและความเสมอภาคทางสังคม, ด้านการสร้างการเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป�นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม  
และด้านการปรับสมดุลและพัฒนาระบบบริหารจัดการภาครัฐ 

๑.๑ ยุทธศาสตรช์าติด้านความม่ันคง 

    การรักษาความสงบภายในประเทศ 

    การป้องกันและแก้ไขป�ญหาที่มีผลกระทบต่อความมั่นคง 

   การพัฒนาศักยภาพของประเทศให้พร้อมเผชิญภัยคุกคามที่กระทบต่อความมั่นคงของชาติ 

   การบูรณาการความร่วมมือด้านความมั่นคงกับอาเซียนและนานาชาติ รวมถึงองค์กร

ภาครัฐและทีม่ใิช่ภาครัฐ 

   การพัฒนากลไกการบริหารจัดการความมั่นคงแบบองค์รวม 

 ๑.๒  ยุทธศาสตรช์าติด้านการสร้างความสามารถในการแขง่ขัน 

  การเกษตรสร้างมูลค่า 

  อุตสาหกรรมและบริการแห่งอนาคต 

  สร้างความหลากหลายด้านการท่องเที่ยว 

  โครงสร้างพ้ืนฐาน เช่ือมไทย เช่ือมโลก 

  พัฒนาเศรษฐกิจบนพ้ืนฐานผู้ประกอบการยุคใหม ่

          ๑.๓ ยทุธศาสตรช์าติด้านการพัฒนาและเสรมิสร้างศักยภาพทรพัยากรมนุษย์ 

  การปรับเปลี่ยนค่านิยมและวัฒนธรรม 

  การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีวิต 

  ปฏิรูปกระบวนการเรียนรู้ที่ตอบสนองต่อการเปลี่ยนแปลงในศตวรรษที่ ๒๑ 

  การตระหนักถึงพหุป�ญญาของมนุษย์ที่หลากหลาย 

  การเสริมสร้างให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี 

  การสร้างสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ 

  การเสริมสร้างศักยภาพการกีฬาในการสร้างคุณค่าทางสังคมและพัฒนาประเทศ 

 ๑.๔ ยทุธศาสตรช์าติด้านการสรา้งโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม 

  การลดความเหลื่อมล้ำ สร้างความเป�นธรรมในทกุมิติ 

  การกระจายศูนย์กลางความเจริญทางเศรษฐกิจ สังคม และเทคโนโลยี 

  การเสริมสร้างพลังทางสังคม 



 

๖ 

  การเพ่ิมขีดความสามารถของชุมชนท้องถิ่นในการพัฒนา การพ่ึงตนเองและการจัดการตนเอง 

 ๑.๕ ยุทธศาสตร์ชาติด้านการสรา้งการเติบโตบนคณุภาพชีวิตที่เป�นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม 

  สร้างการเติบโตอย่างยั่งยืนบนสังคมเศรษฐกิจสีเขียว 

  สร้างการเติบโตอย่างยั่งยืนบนสังคมเศรษฐกิจภาคทะเล 

  สร้างการเติบโตอย่างยั่งยืนบนสังคมที่เป�นมิตรต่อสภาพภูมิอากาศ 

  พัฒนาพ้ืนที่เมือง ชนบท เกษตรกรรมและอุตสาหกรรมเชิงนิเวศ มุ่งเน้นความเป�นเมือง 

ที่เติบโตอย่างต่อเน่ือง 

  พัฒนาความมั่นคงน้ำ พลังงาน และเกษตรที่เป�นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม 

  ยกระดับกระบวนทัศน์เพ่ือกำหนดอนาคตประเทศ 

  ๑.๖  ยุทธศาสตรช์าติด้านการปรบัสมดุลและพฒันาระบบบรหิารจัดการภาครัฐ 

   ภาครัฐที่ยึดประชาชนเป�นศูนย์กลาง ตอบสนองความต้องการ และให้บริการอย่างสะดวก 

รวดเร็ว โปร่งใส 

   ภาครัฐบรหิารงานแบบบูรณาการโดยมียุทธศาสตร์ชาติเป�นเป้าหมายและเช่ือมโยง 

การพัฒนาในทุกระดับ ทุกประเด็น ทุกภารกิจ และทุกพ้ืนที่ 

   ภาครัฐมีขนาดเล็กลง เหมาะสมกับภารกิจ ส่งเสริมให้ประชาชนและทุกภาคส่วนมีส่วนร่วม

ในการพัฒนาประเทศ 

   ภาครัฐมคีวามทันสมัย 

   บุคลากรภาครฐัเป�นคนดีและเก่ง ยึดหลกัคุณธรรม จรยิธรรม มีจิตสำนึก มคีวามสามารถสูง 

มุ่งมั่น และเป�นมืออาชีพ 

   ภาครัฐมคีวามโปร่งใส ปลอดการทุจริตและประพฤติมชิอบ 

   กฎหมายมคีวามสอดคล้องเหมาะสมกับบริบทต่าง ๆ และมีเท่าที่จำเป�น 

   กระบวนการยุติธรรมเคารพสิทธิมนุษยชนและปฏิบัติต่อประชาชนโดยเสมอภาค 

หมายเหตุ: ในกรณีที่หน่วยมีการเชื่อมโยงมากกว่า ๑ ขอ้ ระบุใหค้รบทุกข้อ 

                แผนระดับที่ ๒ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ, นโยบายและแผนระดับชาติว่าด้วย

ความมั่นคงแห่งชาติ (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ ๑๓ 

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) 

 ๒.๑ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 

    ๒.๑.๑  แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ : ประเด็นความมั่นคง 

 ๑) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพิทักษ์รักษาและเทดิทูนสถาบันพระมหากษัตริย์ 

 ๒) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและ

ผลประโยชน์ของชาติ  

 ๓) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การรักษาความมั่นคงของรัฐ 



 

๗ 

 ๔) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ 

 ๕) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลือประชาชน 

  ๒.๑.๒ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ : ประเด็นการต่างประเทศ 

    แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ 

   ๒.๑.๓ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ : ประเด็นเขตเศรษฐกิจพิเศษ 

       แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลอืประชาชน 

  ๒.๑.๔  แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ : ประเด็นการบริการประชาชนและประสิทธิภาพภาครัฐ 

 แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติ  

โดยมีแผนย่อยของแผนฯ ระบุ 

  การพัฒนาบรกิารประชาชน 

  การปรับสมดุลภาครัฐ 

  การพัฒนาระบบบริหารงานภาครัฐ 

  การสร้างและพัฒนาบุคลากรภาครัฐ 

 ๒.๒ นโยบายและแผนระดบัชาติว่าด้วยความม่ันคงแห่งชาติ (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) 

  ๑) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพิทักษ์รักษาและเทดิทูนสถาบันพระมหากษัตริย์ 

  ๒) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหาร เพ่ือรักษาอธิปไตยและ

ผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ  

 ๓) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การรักษาความมั่นคงของรัฐ 

 ๔) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ 

 ๕) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลือประชาชน 

 ๒.๓ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ ๑๓ (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐)  

   กล่าวถึงการพลิกโฉมประเทศไทยสู่ "สังคมก้าวหน้า เศรษฐกิจสร้างมูลค่าอย่างยั่งยืน"  

หมายถึง การสร้างการเปลี่ยนแปลงที่ครอบคลุมตั้งแต่ระดับโครงสร้างนโยบาย และกลไกเพื่อมุ่งเสริมสร้าง

สังคมที่ก้าวทันพลวัตของโลก และเกื้อหนุนให้คนไทยมีโอกาสที่จะพัฒนาตนเองได้อย่าง เต็มศักยภาพ 

พร้อมกับการยกระดับกิจกรรมการผลิต และการให้บริการให้สามารถสร้างมูลค่าเพิ่มที่สูงขึ้น โดยอยู่บน

พ้ืนฐานของความย่ังยืนทางสิ่งแวดล้อม 

   การมุ่งเน้นขับเคลื่อนที่เป้าหมายหลัก คือ การพัฒนาคน สำหรับยุคใหม่ให้มีสมรรถนะ

สูงขึ้น ส่วนภาครัฐที่ทันสมัย และมีทธิภาพมากยิ่งขึ้น อีกทั้งในส่วนมิติป�จจัยผลักดันการพลิกโฉมประเทศ   

ที่เน้นการบริภาครัฐ โดยมีรายละเอียด ดังน้ี 

   หมุดหมายที่ ๔ ไทยเป�นศูนย์กลางทางการแพทย์ และสุขภาพมูลค่าสูง โดยมีเป้าหมาย 

และกลยุทธ์ ดังต่อไปนี้ ๑) เพิ่มศักยภาพของบริการทางการแพทย์ ในการสร้างมูลค่าทางเศรษฐกิจ        



 

๘ 

๒) สร้างความสามารถในการเป�นศูนย์กลางของบริการส่งเสริมสุขภาพระดับโลก ๓) สร้างมูลค่าเพิ่มของ

อุตสาหกรรมทางการแพทย์และสุขภาพ ๔) สร้างเสริมขีดความสามารถด้านการวิจัยเทคโนโลยีทางการ

แพทย์ ๕) บริหารจัดการสุขภาพที่สมดุลทั้งทางเศรษฐกิจและสุขภาพของคนไทย ๖) ยกระดับศักยภาพ

ระบบบริหารจัดการภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุข 

   แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ ๑๓ (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ส่วนที่

มุ่งเน้นในด้านการสาธารณสุข คือ การเป�นศูนย์กลางทางการแพทย์และสุขภาพมูลค่าสูง องค์ความรู้ด้าน

การแพทย์และสาธารณสุขมีศักยภาพ ประชาชนไทยได้รับความเป�นธรรมในการเข้าถึงบริการสุขภาพระบบ

บริหารจัดการภาวะฉุกเฉินด้านสุขภาพมีความพร้อมรองรับภัยคุกคามสุขภาพ 

  ๑) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ

เรื่องการปฏิบัติการทางทหาร เพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติ (แนวทางส่งเสริมระบบ

อุตสาหกรรมป้องกันประเทศและพลังงานทางทหาร) 

  ๒) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลือประชาชน  

(แนวทางส่งเสริมระบบอุตสาหกรรมป้องกันประเทศเชิงพาณิชย์) 

  ๓) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลือประชาชน  

(แนวทางการสนับสนุนการพัฒนาแหล่งท่องเที่ยว พ้ืนที่หรือเขตเศรษฐกจิที่สำคัญของประเทศ) 

 ๔) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การรักษาความมั่นคงแหง่รัฐ เพ่ือลดความเสี่ยง 

และผลกระทบจากภัยธรรมชาติและการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ  

 ๕) แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศและช่วยเหลือประชาชน  

เพ่ือลดความเสี่ยงและผลกระทบจากภัยธรรมชาติและการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ  

  ๖) การพัฒนา เรื่องการปฏิบัติการทางทหาร เพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ 

ของชาติ (แนวทางการพัฒนากองทัพอากาศสู่ความทันสมัย) 

  แผนระดับที่ ๓ แผนกระทรวงกลาโหม, ส่วนราชการนอกกระทรวงกลาโหม และ

แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 

 ๓.๑ แผนกระทรวงกลาโหม 

 ๓.๑.๑  แผนปฏิบัติการด้านการพัฒนาศักยภาพของประเทศด้านความม่ันคง ระยะที่ ๒  

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) กระทรวงกลาโหม 

   การพัฒนาศักยภาพของประเทศด้านความมั่นคง 

  การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลกบัระบบการป้องกันประเทศและความมั่นคง 

  การพัฒนาประเทศเพ่ือความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน (กิจการกำลังพลสำรอง)                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

  การพัฒนาประเทศเพื่อความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน (บูรณาการการพัฒนา

ประเทศเพ่ือความมั่นคงอย่างเป�นระบบ) 



 

๙ 

  การเสริมสร้างความสัมพันธ์และความร่วมมือทางทหารกับประเทศเพ่ือนบ้าน ประเทศ

สมาชิกอาเซียน มิตรประเทศ ประเทศมหาอำนาจ และองคก์รระหว่างประเทศ 

  การผนึกกำลังและทรัพยากร เพ่ือการป้องกันประเทศ 

 ๓.๑.๒  แผนปฏิบัติการด้านการปกป้องอธิปไตยและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ ระยะที่ ๒ 

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ของกองทัพไทย 

  การฝ�กศึกษาทางทหาร และการพัฒนาแผนทางทหาร 

  การเสริมสร้างขีดความสามารถด้านการปฏิบัติการร่วม การพัฒนาระบบการควบคุม

บังคับบัญชา และการปฏิบัติการที่ใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลาง (NCO) 

  การเสริมสร้างขีดความสามารถด้านการป้องกันประเทศของเหล่าทพั 

  ระบบงานมวลชนเพ่ือการป้องกันประเทศ 

  แนวทางการใช้กำลังในการปฏิบัติภารกิจป้องกันประเทศ 

  การสร้างความร่วมมือกับประเทศเพ่ือนบ้านภายใต้กรอบงานความมั่นคงชายแดน 

  การปฏิบัติภารกิจรักษาสันติภาพและการช่วยเหลือด้านมนุษยธรรมระหว่างประเทศ 

 ๓.๓ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 

  ๓.๓.๑  แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพิทักษ์รักษา และเทิดทูนสถาบันพระมหากษัตริย์ 

แผนปฏิบัติราชการ ของ พอ.สอดคล้องกับแผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. ระบุ

แนวทางการดำเนินการที่เช่ือมโยง ดังน้ี 

  ๓.๓.๑.๑  ถวายการปฏิบัติภารกิจของสถาบันพระมหากษัตริย์ และถวายความปลอดภัย 

......................................................................-................................................................................................. 

......................................................................................................................................................................... 

  ๓.๓.๑.๒  การเทิดทูนและปกป้องสถาบันพระมหากษัตริย์ 

......................................................................-................................................................................................. 

......................................................................................................................................................................... 

  ๓.๓.๑.๓  สนับสนุนการดำเนินงานของศูนย์อำนวยการใหญ่จิตอาสาพระราชทาน

และโรงเรียนจิตอาสาพระราชทาน.................................-................................................................................ 

......................................................................................................................................................................... 

หมายเหตุ : (ในกรณีที่ไม่มีแนวทางการดำเนนิการนี้ ห้ามลบ ให้ทำเครื่องหมาย “--” เทา่นัน้) 

  ๓.๓.๒ แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพื่อรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์

ของชาติทางอากาศ 

  แผนปฏิบัติราชการ ของ พอ.สอดคล้องกับแผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) 

ทอ. ระบุแนวทางการดำเนินการที่เช่ือมโยง ดังน้ี  



 

๑๐ 

                     ๓.๓.๒.๑ การปกป้องอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ 

......................................................................-................................................................................................. 

......................................................................................................................................................................... 

  ๓.๓.๒.๒  การพัฒนาศักยภาพกองทัพอากาศ 

  เกี่ยวข้องกับแนวทางดำเนินการ ได้แก่ • การสนับสนุนและบริการ (Support and 

Service)  ข้อย่อย ๑) พัฒนาการส่งกำลังและซ่อมบำรุงให้มีความพร้อมและ ทันสมัย สามารถสนับสนุนการ

ปฏิบัติภารกิจของกองทัพอากาศในทุกมิติได้อย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพ และ ๗) พัฒนาและดำรง

สภาพโครงสร้างพ้ืนฐานด้านเทคโนโลยี สารสนเทศและการสื่อสาร, • บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน 

(Human and Behavior) ข้อย่อย ๕) ปรับปรุงระบบบริหารจัดการการฝ�กศึกษาในสถาบันการศึกษา      

ในสังกัดกองทัพอากาศทุกระดับ ให้สอดคล้องกับสถานการณ์ด้านความมั่นคงและภัยคุกคามในรูปแบบ   

ต่าง ๆ ทั้งหลักสูตรตามแนวทางการรับราชการ หลักสูตรเพิ่มพูนทักษะขีดความสามารถ หลักสูตรความ

ชำนาญเฉพาะด้าน ที่มุ่งเน้นไปสู่การปฏิบัติงานจริงตามตำแหน่งหน้าที่ และทักษะด้านภาษาอังกฤษหรือ

ภาษาต่างประเทศอ่ืน ๆ ในรูปแบบผู ้เข้ารับการศึกษาเป�นศูนย์กลาง รวมทั ้งพัฒนาทรัพยากรบุคคล        

เพื่อสร้างภาวะผู้นำให้กับผู้บังคับหน่วยทุกระดับ พร้อมส่งเสริมให้กำลังพลเข้ารับการศึกษาทางพลเรือน

เพิ่มเติม ในลักษณะการเรียนรู้ตลอดชีวิต อันจะส่งผลดีต่อการยกระดับคุณภาพชีวิตของกำลังพล และ

ครอบครัว  

หมายเหตุ : (ในกรณีที่ไม่มีแนวทางการดำเนนิการนี้ ห้ามลบ ให้ทำเครื่องหมาย “--” เทา่นัน้) 

  ๓.๓.๓ แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การรักษาความม่ันคงของรัฐ 

แผนปฏิบัติราชการ ของ พอ.สอดคล้องกับแผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. ระบุ

แนวทางการดำเนินการที่เช่ือมโยง ดังน้ี 

  ๒) การป้องกันปราบปรามยาเสพติด การบำบัด รักษา ผู้ติดยาเสพติด  

  ๓) ดำรงความต่อเนื ่องในการสนับสนุนการแก้ไขป�ญหาที่สำคัญของชาติ ป�ญหาความ

เดือดร้อน การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน และการลดความเหลื่อมล้ำของสังคม อาทิ ภัยคุกคาม      

ภัยพิบัติทางธรรมชาติและการทำลายทรัพยากรธรรมชาติ ภัยคุกคามจากเทคโนโลยีสมัยใหม่ (ไซเบอร์)   

และการปราบปรามขบวนการค้ายาเสพติดในพ้ืนที่  

หมายเหตุ : (ในกรณีที่ไม่มีแนวทางการดำเนนิการนี้ ห้ามลบ ให้ทำเครื่องหมาย “--” เทา่นัน้) 

  ๓.๓.๔ แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความม่ันคงกับต่างประเทศ 

แผนปฏิบัติราชการ ของ พอ.สอดคล้องกับแผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. ระบุ

แนวทางการดำเนินการที่เช่ือมโยง ดังน้ี 

......................................................................-................................................................................................. 

......................................................................................................................................................................... 



 

๑๑ 

   

หมายเหตุ : (ในกรณีที่ไม่มีแนวทางการดำเนนิการนี้ ห้ามลบ ให้ทำเครื่องหมาย “--” เทา่นัน้) 

  ๓.๓.๕ แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศเพือ่ความม่ันคงและช่วยเหลือประชาชน 

แผนปฏิบัติราชการ ของ พอ.สอดคล้องกับแผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. ระบุ

แนวทางการดำเนินการที่เช่ือมโยง ดังน้ี 

  ๑) พัฒนาประเทศเพื่อความมั่นคง โดยส่งเสริม สนับสนุน และช่วยเหลือ ส่วนราชการ    

พลเรือน และภาคเอกชน ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตและความเป�นอยู่ของคนและชุมชนในพ้ืนที่เป้าหมาย  

  ๒) บูรณาการความร่วมมือกับส่วนราชการ และ/หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ในการจัดการ 

ความเสี่ยงจากสาธารณภัย โดยเฉพาะการป้องกันและลดผลกระทบจากภัยพิบัติต่าง ๆ รวมทั้งพัฒนา

ศักยภาพ และขีดความสามารถของกำลังพล เครื่องมือ และยุทโธปกรณ์ให้เป�นมาตรฐานสากล เพื่อให้การ

สนับสนุน การป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย และการช่วยเหลือประชาชนเป�นไปอย่างมีประสิทธิภาพและ

ทันท่วงที ตลอดจนเสริมสร้างความร่วมมือกับมิตรประเทศและองค์การระหว่างประเทศ ในการช่วยเหลือ 

ด้านมนุษยธรรม และการบรรเทาภัยพิบัติทั้งในระดับทวิภาคีและพหุภาค 

  ๓) พัฒนาศักยภาพการเตรียมพร้อมสำหรับการระดมทรัพยากรที่จำเป�น ในภารกิจที่

เกี่ยวข้องกับกองทัพอากาศ เพ่ือใช้ในกรณีที่ประเทศเผชิญกับภัยคุกคามหรือวิกฤตการณ์ระดับชาติ อาทิเช่น 

โรงพยาบาลเคลือ่นที่กองทัพอากาศ ชุดปฏิบัติการทำลายล้าง นิวเคลียร์ ชีวะ เคมี กองทัพอากาศ เป�นต้น 

หมายเหตุ : (ในกรณีที่ไม่มีแนวทางการดำเนนิการนี้ ห้ามลบ ให้ทำเครื่องหมาย “--” เทา่นัน้) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๑๒ 

  

ส่วนท่ี ๓ สาระสำคัญแผนปฏบิัติราชการ ระยะ ๑ ป� (พ.ศ.๒๕๖๗) 

 

๑. ภารกิจ (อ้างอิง พระราชกฤษฎีกาแบ่งส่วนราชการกองทัพอากาศ พ.ศ.๒๕๕๒) 

กรมแพทย์ทหารอากาศมีหน้าที่วางแผนการปฏิบัติอำนวยการประสานงานติดตามกำกับการวิจัย

พัฒนาและดำเนินการเกี่ยวกับการแพทย์ทหาร การแพทย์ทั่วไป เวชศาสตร์ป้องกัน การปฏิบัติการ

ป้องกันสงครามนิวเคลียร์ ชีวะ เคมี การผลิตบุคลากรด้านการแพทย์และการพัสดุด้านการแพทย์ กับ     

มีหน้าที ่จัดการความรู ้ ควบคุม ประเมินผล และตรวจตรากิจการในสายวิทยาการด้านการแพทย์           

มีเจ้ากรมแพทย์ทหารอากาศเป�นผู้บังคับบัญชารับผิดชอบ 

 

๒. วิสัยทัศน ์

องค์กรแพทย์ทหารที่มีคุณภาพ  เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพและประชาชน 

 

๓. พันธกิจ (อ้างอิง ขอบเขต ความรับผิดชอบ และหน้าทีส่ำคัญ จากเอกสารการจัดส่วนราชการ

กองทัพอากาศ พ.ศ.๒๕๕๒) 

อ้างอิงคำสั่ง ทอ. (เฉพาะ) ที ่๖๘/๖๒ ลง ๑๘ เม.ย.๖๒ เรือ่ง แก้อัตรากองทัพอากาศ พ.ศ.๒๕๕๒  

(ครั้งที่ ๖๕) และคำสั่ง พอ.(เฉพาะ) ลับ ที่ ๔/ ๖๒ ลง ๑๑ มี.ค.๖๒ เรื่อง การกำหนดหน้าที่ของส่วนราชการ

และเจ้าหน้าที่   

        ๓.๑  ดำเนินกิจการแพทย์ให้พร้อมในขอบเขตเกี่ยวกับ 

  ๓.๑.๑  การเตรียมกำลังตามยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ แผนการใช้กำลังทางอากาศ 

  ๓.๑.๒  การปฏิบัติการใช้กำลังกองทัพอากาศและการฝ�กตามแผนการปฏิบัติราชการ 

 ๓.๒  ดำเนินการเกี่ยวกับ 

  ๓.๒.๑  การจดัทำแผนงาน โครงการ และงบประมาณด้านการแพทย์ 

  ๓.๒.๒  การควบคุม และรายงานสถานภาพความพร้อมปฏิบัติการด้านการแพทย์ในภาพรวม

ของกองทัพอากาศ 

  ๓.๒.๓  การซอ่ม สร้าง ผลิต และดัดแปลงพัสดุด้านการแพทย์ 

  ๓.๒.๔  การตรวจรักษาพยาบาล ส่งเสริมสขุภาพ ควบคุม ป้องกันโรค และฟ��นฟูสมรรถภาพ

ข้าราชการ  ทหารกองประจำการ  นักเรียนทหาร  ลูกจ้าง  ครอบครัว และประชาชนทั่วไป  

  ๓.๒.๕  งานอนามัยบุคคล อนามัยสิ่งแวดล้อม และการปฏิบัติการป้องกันนิวเคลียร์ ชีวะ เคม ี

  ๓.๒.๖  การกำหนดมาตรฐานข้อมูล คณุลักษณะเฉพาะ กรรมวิธีการปฏิบัติของการพัสดุ  

ด้านการแพทย์ 

  ๓.๒.๗  การส่งกำลังและการพัสดุด้านการแพทย์ 



 

๑๓ 

  ๓.๒.๘  การผลิตบุคลากรด้านการแพทย์ 

  ๓.๒.๙  การพัฒนากิจการแพทย์ทหารอากาศ 

        ๓.๓  ประสานการปฏิบัติกับหน่วยงานภายในและภายนอกกองทัพอากาศเกี่ยวกับ 

  ๓.๓.๑  ความร่วมมือ การศกึษา การวิจัยและพัฒนาด้านการแพทย ์

  ๓.๓.๒  การสนับสนุนแลกเปลี่ยนวิชาการ บุคลากรด้านการแพทย์ 

                ๓.๓.๓  ข้อมูลข่าวสารด้านยุทธภัณฑ์สิ่งของเครื่องใช้ด้านการแพทย์ 

  ๓.๓.๔  การถ่ายโอนงานบางส่วนของกิจการแพทย์ทหารอากาศให้หน่วยนอกดำเนินการ 

  ๓.๓.๕  นโยบายการสาธารณสุขแห่งชาติที่เกี่ยวข้องกับการแพทย์ทหาร 

 ๓.๔  บริหารจดัการในฐานะหัวหน้าสายวิทยาการด้านการแพทย์เกี่ยวกับ 

  ๓.๔.๑  การจดัการความรู้และการวิจัย 

  ๓.๔.๒  การบริหารการฝ�กและศึกษา 

  ๓.๔.๓  การบริหารกำลังพล เหล่าทหารแพทย์ 

 



 

๑๔ 

๔.  ค่านิยมหลัก  

   กรมแพทย์ทหารอากาศ มีค่านิยมหลักเพื่อให้บุคลากรในองค์กรใช้เป�นหลักประพฤติ และ

ปฏิบัติจนเป�นปกติวิส ัย เป�นอัตลักษณ์ของบุคลากรในกรมแพทย์ทหารอากาศ คือ AIRMED ได้แก่ 

Airmanship (ความเป�นทหารอากาศ) Integrity and Allegiance (ความซื่อสัตย์และความจงรักภักดี) 

Responsibility (ความรับผิดชอบ) Mind (จิตสำนึกในการให้บริการ  เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพ และ

ประชาชน) Efficiency (ทำงานอย่างมีประสิทธิภาพ (Efficiency & Smart)  บูรณาการความร่วมมือ       

ทุกภาคส่วน (Collaboration) Development (การพัฒนาองค์กร และตนเองอย่างต่อเนื่อง สร้างงานวิจัย 

และนวัตกรรม (Research and Innovation) ขับเคลื่อนองค์กร ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล) 

ค่านยิมหลัก นิยาม (Define) พฤติกรรมที่คาดหวัง (Behavior) 

Airmanship ความเป�นทหารอากาศ มีทักษะ และความเช่ียวชาญในการปฏิบัติงานด้าน

การแพทย์ทหาร มีความตระหนักรู้ในตนเอง 

ตระหนักรู้ในสถานการณ์อยู่เสมอ  

Integrity and 

Allegiance 

ความซื่อสัตย์และความ

จงรักภักดี 

มีความจงรักภักดี เคารพ เทดิทูนต่อสถาบันชาติ 

ศาสนา และพระมหากษัตริย์ 

Responsibility ความรับผิดชอบ ความรับผิดชอบต่อตนเอง องค์การ สังคม และ

ประเทศชาติ คำนึงถึงประโยชน์ของส่วนรวมเป�น

ที่ต้ัง 

Mind จิตสำนึกในการให้บริการ  

เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพ 

และประชาชน 

จิตสำนึกพร้อมให้บริการ และมีจิตใจสาธารณะ

สร้างคุณค่าและความไว้วางใจ (Value and 

Trust) ในการให้บริการแก่กองทัพและประชาชน 

Efficiency ทำงานอย่างมีประสิทธิภาพ 

(Efficiency & Smart)  

บูรณาการความร่วมมือทุก

ภาคส่วน (Collaboration) 

ทักษะทำงานแบบร่วมแรงร่วมใจ โดยประสาน

ความร่วมมือ การทํางานเป�นทีม และทักษะในการ

ปรับตัวให้เท่าทันต่อการเปลี่ยนแปลง 

(Adaptation to change in VUCA world) 

Development การพัฒนาองค์กร และตนเอง

อย่างต่อเน่ือง สร้างงานวิจัย 

และนวัตกรรม (Research 

and Innovation) ขับเคลื่อน

องค์กร  ด้วยเทคโนโลยีดิจิทลั 

ทำงานพัฒนาให้เป�นงานประจำ  มุ่งพัฒนาผลลัพธ์

ให้ดีขึ้น สามารถใช้ความรู้ และข้อมูลเพ่ือแกไ้ข

ป�ญหาและสร้างคุณค่า (Knowledge worker)   

มีทักษะในด้านเทคโนโลยีดิจิทลั (Digitalization) 

สามารถนำมาใช้ในการปฏิบัติงาน 

 



 

๑๕ 

๕.  สถานการณ์ป�จจุบนั 

C: Customer (ผู้รับบริการ)  

 ผู้รับบริการของ พอ.ประกอบด้วย ผู้รับบริการภายในกองทัพอากาศ และผู้รับบริการส่วน

พลเรือน ได้แก่ ข้าราชการ ครอบครัวข้าราชการ ทอ. นักเรียนทหาร ทหารกองประจำการ ข้าราชการ 

ทอ.(เกษียณอายุ) ลูกจ้าง และประชาชนทั่วไป เป�นสำคัญ จะเห็นว่าผู ้ร ับบริการของ พอ.มีความ

หลากหลาย และมีโครงสร้างประชากรผู้สูงอายุมากขึ้นและเด็ก รวมถึงจำนวนของผู้รับบริการที่ป่วยด้วย

โรคไม่ติดต่อเรื้อรังที่เพิ่มขึ้น ทั้งนี้ พอ.จึงต้องเตรียมความพร้อมเพื่อลดป�ญหาที่จะส่งผลกระทบ ดูแล

รักษา ป้องกัน และฟ��นฟูผู้รับบริการดังกล่าวให้มีสุขภาวะที่ดี มีความปลอดภัย และมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

โดยเฉพาะการวิเคราะห์ผลกระทบที่จะเกิดขึ้นต่อกำลังพล ทอ. และครอบครัว รวมถึงบริบททางสังคมที่

ส่งผลต่อทิศทางขององค์กรแพทย์ทหาร การให้บริการ แนวทางการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค 

การรักษาพยาบาล การฟ��นฟูสุขภาพ รวมถึงการดูแลผู้สูงอายุและเด็กเล็ก และการบริการด้านเวช

ศาสตร์ชะลอวัย ตลอดจนแผนปฏิบัติราชการให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ ๒๐ ป� (พ.ศ.

๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ตามนโยบาย ผบ.ทอ. แนวทางการบริหารจัดการภาครัฐ  PMQA ๔.๐ และการเป�น

องค์กรแพทย์ทหารที่มีคุณภาพ เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพ และประชาชน โดยมุ่งเน้นพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพที่ครอบคลุม (Comprehensive Health services) ส่งเสริมการบริการสุขภาพที่คำนึงสุขภาพองค์

รวม ทั้งด้านกาย จิตสังคม และจิตวิญญาณ ทั้งผู้ให้บริการ บุคลากรทางการแพทย์ทุกระดับ และผู้รับบริการ 

ที่เป�นกำลังพลกองทัพอากาศและครอบครัว ในทุกที่ตั้งรวมถึงประชาชนทั่วไป และคงความมีคุณภาพและ

ความน่าเชื่อถือในการบริการไว้อย่างต่อเนื่องและยั่งยืน ซึ่งสถานพยาบาลของ พอ.ผ่านการรับรองคุณภาพ

จากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาลให้การรักษาพยาบาลข้าราชการ และครอบครัว ทอ.รวมถึง

ประชาชนทั่วไปอย่างมีมาตรฐานตั้งแต่ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.ซึ ่งเป�นระดับตติยภูมิ (Tertiary care 

hospital) ที่มีศูนย์แห่งความเป�นเลิศด้านการแพทย์ (Excellent center) รพ.จันทรุเบกษา พอ.และ รพ.ทอ.

(สีกัน) พอ.เป�นระดับทุติยภูมิ (Secondary care hospital) และ รพ.กองบิน ต่าง ๆเป�น รพ.ระดับทุติยภูมิ

ขั้นต้น นอกจากนี้ยังได้รับนโยบายจาก ผบ.ทอ.ให้พัฒนา รพ.รร.นนก.(มวกเหล็ก) ให้เป�น รพ.ระดับทุติยภูมิ

ขั้นกลางเพ่ือรองรับการจัดหน่วยของ ทอ.ที่เปลี่ยนแปลงในอนาคต การผลิตพยาบาลวิชาชีพเพ่ือปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาล ของ ทอ.หรือการผลิตเจ้าหน้าที่เวชกิจฉุกเฉิน เพื่อตอบสนองต่อภารกิจด้านยุทธการต่างๆของ 

ทอ.รวมถึงการบริหารกำลังพลสายแพทย์เพื่อให้ พอ.มีความพร้อมในการปฏิบัติการตามประเด็นกลยุทธ์ได้

สำเร็จ ซึ่งเป�นสิ่งที่ท้าทายในอนาคตต่อไป 

P: Politic (การเมือง)  

 จากกฎหมายที่ใช้ในการปฏิบัติราชการที่เกี่ยวข้อง เช่น รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 

พุทธศักราช ๒๕๖๐ เป�นต้น กฎหมายเกี่ยวกับการบริหารราชการแผ่นดิน/การบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี 

เช่น พระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี (ฉบับที่ ๒) พ.ศ. ๒๕๖๒ 

เป�นต้น กฎหมายเกี่ยวกับการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่รัฐ กฎหมายเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้าง กฎหมาย



 

๑๖ 

เกี่ยวกับข้อมูลข่าวสาร/การอำนวยการความสะดวก/เทคโนโลยีและดิจิทัล เช่น พ.ร.บ.คุ้มครองข้อมูลส่วน

บุคคล พ.ศ. ๒๕๖๒ พ.ร.บ.การบริหารงานและการให้บริการภาครัฐผ่านระบบดิจิทัล พ.ศ. ๒๕๖๒ พ.ร.บ.

การรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. ๒๕๖๒ และล่าสุด พรบ.ปฏิบัติราชการอิเล็กทรอนิค พ.ศ. 

๒๕๖๕ เป�นต้น และจากยุทธศาสตร์ชาติ ๒๐ ป� พ.ศ.๒๕๖๑-๒๕๘๐ รวมถึงแผนระดับ ๒ และ ๓ ซึ่งมีทิศ

ทางการพัฒนาและการบริหารประเทศที่มีความสอดประสานกันตามลำดับ  เพื่อขับเคลื่อนเศรษฐกิจด้วย

นวัตกรรม เพื่อพัฒนาประเทศไทยไปสู่ความมั่นคง มั่งคั่ง และยั่งยืน ที่เรียกว่า “ไทยแลนด์ ๔.๐” ดังน้ัน

ระบบราชการจึงต้องมีการเปลี่ยนแปลงและปฏิรูปเป�น “ระบบราชการ ๔.๐” พอ.จึงต้องปรับเปลี่ยน

แนวคิดและวิธีการทำงานใหม่ เพ่ือพลิกโฉม (transform) ให้สามารถเป�นที่เช่ือถือไว้วางใจและเป�นที่พ่ึงของ

ประชาชนได้อย่างแท้จริง โดยการ ๑) เป�ดกว้างและเชื่อมโยงกัน ๒) ยึดประชาชนเป�นศูนย์กลาง ๓) มีขีด

สมรรถนะสูงและทันสมัย กล่าวคือ มีการสานพลังระหว่างภาครัฐและภาคส่วนอื่นๆในสังคม การสร้าง

นวัตกรรม และการปรับเข้าสู่ความเป�นดิจิทัล และ ๔) การเป�นผู้นำการเปลี่ยนแปลง นอกจากนี้รัฐบาล

ยังมีนโยบายพัฒนาระบบราชการไทยให้โปร่งใส ไร้ผลประโยชน์ ซึ่ง พอ.ต้องประกาศเจตนารมณ์เป�น

หน่วยงานที่เจ้าหน้าที่ของรัฐทุกคนไม่รับของขวัญและของกำนัลทุกชนิดจากการปฏิบัติหน้าที่ (No Gift 

Policy) เผยแพร่แก่บุคลากรทุกระดับของ พอ.รับทราบและใช้เป�นแนวปฏิบัติโดยทั่วกัน นอกจากนี้ พอ.

ต้องพัฒนาบุคลากรภายในหน่วยงาน ให้มีความรู ้ความเข้าใจในการปฏิบัติราชการอย่างถูกต้องตาม

กฎหมาย กฎ ระเบียบ และข้อปฏิบัติอื่นๆที่เกี่ยวข้องในการปฏิบัติราชการโดยยึดหลักธรรมาภิบาล สร้าง

ความโปร่งใสและวัฒนธรรมที่ดี รวมถึงระบบการควบคุม ตรวจสอบที่โปร่งใส ตรงไปตรงมา เป�ดเผยได้ 

 และจากนโยบาย ผบ.ทอ. ประจำป� พ.ศ.๒๕๖๖ มีทั้งหมด  ๗ ประการ ซึ่งนโยบายหนึ่งใน

น ั ้นและเป �นนโยบายแรก ค ือ คนค ุณภาพ น ั ่นค ือการบร ิหารจ ัดการกำล ั งพลตามนโยบาย

กระทรวงกลาโหมให้มีปริมาณและคุณภาพที่เหมาะสม เพ่ือพัฒนาสู่การเป�นกองทัพอากาศคุณภาพ และ

กรมแพทย์ทหารอากาศเป�นส่วนสนับสนุนการรบที่รับนโยบายมาสู่การปฏิบัติ ซึ่งมีวิสัยทัศน์ “องค์กร

แพทย์ทหารที่มีคุณภาพ เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพและประชาชน” และจก.พอ.มีนโยบายบริหารกรมแพทย์

ทหารอากาศ ๓ ประการ ได้แก่ พัฒนาการแพทย์ทหารที่เป�นเลิศ พัฒนาองค์กรด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล และ

พัฒนาระบบบริการทางสุขภาพที่ครอบคลุม ทั้งน้ี พอ.ต้องมีการเตรียมและพัฒนาบุคลากรให้มีสมรรถนะสูง

และมีความพร้อมในการปฏิบัติหน้าที ่เพื ่อสนองตอบนโยบายของรัฐบาลและกองทัพอากาศ รวมถึง

สอดคล้องกับกฎหมายต่างๆที่เกี่ยวข้อง งบประมาณที่เพียงพอ และพัสดุหรืออุปกรณ์ เทคโนโลยีที่ทันสมัย 

ระบบบริการที่ผู้รับบริการสามารถเข้าถึงได้ง่าย สะดวก รวดเร็ว เท่าเทียมและเป�นธรรม   

E: Economic (เศรษฐกิจ) 

 เนื่องจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา (Covid-๑๙) ส่งผลกระทบ

ต่อความมั่นคงทางด้านเศรษฐกิจทั่วโลกรวมถึงประเทศไทย ทำให้เศรษฐกิจชะลอตัว ส่งผลต่อการบริหาร

จัดการงบประมาณของรัฐบาลที่มีการปรับลดงบประมาณลง มีการพิจารณาความคุ้มทุน คุ้มค่า และใช้



 

๑๗ 

ทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพสูงสุด ทั้งนี้ พอ.เป�นองค์กรที่ไม่มีการแสวงผลกำไรและผลประโยชน์ สร้าง

ความโปร่งใสในการจัดซื้อจัดจ้างและการดำเนินงานทุกด้าน ปฏิบัติภารกิจเพื่อตอบสนองความต้องการของ

ทางราชการและประชาชน ภายใต้เป้าหมายการบริหารจัดการเพื่อลดภาระต้นทุน ลดระยะเวลาและ

ค่าใช้จ่ายในการดำเนินการ 

S: Social (สังคม) 

 ป�จจุบันประเทศไทยก้าวสู่สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Aged Society) อัตราตายลดลง อัตรา

เกิดลดลง ค่าเฉลี่ยอายุขัยของประชากรไทยสูงขึ้น ส่งผลให้อัตราส่วนระหว่างผู้สูงอายุต่อประชากรวัย

แรงงานเพิ่มขึ้น ความแตกต่างทางด้านทัศนคติ ค่านิยม พฤติกรรม และวัฒนธรรมระหว่างช่วงอายุคนซึ่ง

เกิดจากช่องว่างระหว่างวัย (Generation gap) สังคมที่เร่งรีบและมีการแข่งขัน สังคมที่มีความเห็นต่าง 

สังคมการใช้สื่อออนไลน์เพื่อเชื่อมโยงกันระหว่างบุคคลและระหว่างกลุ่มคน การเข้าถึงข้อมูลข่าวสารด้าน

สุขภาพและด้านต่างๆเพ่ิมมากขึ้นอย่างจำกัดได้ยาก การแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารและมีช่องทางแสดงความ

คิดเห็นมากขึ้น ซึ่งส่งผลต่อรูปแบบการดำเนินชีวิตประจำวันของประชาชน ทำให้การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่าง

กันลดลง ภาวะสุขภาพที่ประชาชนมีอายุยืนมากขึ้น อัตราการเจ็บป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Non-

Communicable Disease) และมีความซับซ้อนของโรคและเทคโนโลยีการรักษามากขึ้น มีโอกาสการ

เกิดอุบัติภัยหมู่ (Mass Casualty Incident) จากกลุ่มที่มีความเห็นต่างทางการเมือง ป�ญหาสุขภาพจิตที่

เกิดจากสภาพสังคม วัฒนธรรม ครอบครัว เศรษฐกิจ รวมทั้งป�ญหาการเสพยาเสพติด ที่อาจนำไปสู่การ

ฆ่าตัวตาย หรือการใช้ความรุนแรงในการแก้ป�ญหา เช่น การสังหารหมู่ เป�นต้น พอ.ต้องมีการพัฒนา

บริการทางการแพทย์ที่ใช้เทคโนโลยีการรักษาที่ทันสมัย การใช้นวัตกรรมในการแก้ไขป�ญหาสุขภาพ 

การให้บริการแก่ผู ้เกษียณอายุราชการ ผู้สูงอายุและเด็กเล็ก การบริการด้านเวชศาสตร์ชะลอวัย 

การแพทย์ทางเลือกที่เน้นสมุนไพรในการรักษา การส่งเสริม การป้องกัน และการฟ��นฟูสุขภาพแก่

ผู้รับบริการ ทั้งกำลังพลกองทัพอากาศ ครอบครัว และประชาชน เพื่อให้มีสุขภาพร่างกายและจิตใจที่

เข้มแข็ง มีคุณภาพชีวิตที่ดี และพร้อมที่จะปฏิบัติภารกิจในฐานะกำลังพลของ ทอ.และในฐานะพลเมือง

ของประเทศไทยและของโลกต่อไป รวมถึงการพัฒนารูปแบบการบริการสุขภาพที่ต้องปรับเปลี่ยนโดย

ประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อตอบสนองต่อความต้องการของผู้รับบริการทุกระดับ ให้สามารถเข้าถึง

บริการด้วยความสะดวก รวดเร็ว และทั่วถึงต่อไป  

 นอกจากนี้ยังมีป�ญหาสุขภาพที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงของภูมิอากาศโลกและสิ่งแวดล้อม

ซึ่งเป�นปรากฎการณ์ที่เกิดขึ้นจากภาวะโลกร้อน ได้แก่ ๑) โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา (Covid-๑๙) ที่ทั่วโลก

รวมถึงประเทศไทยได้รับผลกระทบอย่างหนักในห้วง ๓ ป� ที ่ผ่านมา ส่งผลให้อัตราการเสียชีวิตของ

ประชากรเพิ่มสูงขึ้น รวมถึงภาวะ Long Covid ซึ่งเป�นอาการหลงเหลือหลังติดเชื้อไวรัสโคโรนา (Covid-

๑๙) ๒) การเกิดสาธารณภัย ทำให้ประชาชนได้รับบาดเจ็บและเสียชีวิตในลักษณะอุบัติภัยหมู่  ๓) ป�ญหา

ฝุ่น PM ๒.๕ ที่ส่งผลต่อความผิดปกติหรือโรคในระบบต่าง ๆของร่างกาย และ ๔) โรคติดเชื้ออุบัติใหม่ 

(Emerging Infectious Diseases) พอ.ต้องเผชิญภัยคุกคามทางสุขภาพในรูปแบบต่าง ๆเหล่านี้ และมี



 

๑๘ 

มาตรการในการดูแลและรักษาประชาชนผู้ที ่ได้รับผลกระทบอย่างเร่งด่วนทันต่อสถานการณ์อย่างมี

ประสิทธิภาพ มีการเตรียมความพร้อมในการรับมือภาวะวิกฤต หรือสถานการณ์ฉุกเฉินต่าง ๆ ทั้งบุคลากร 

วัสดุ อุปกรณ์ทางการแพทย์ ควบคู่ไปกับการพัฒนาบุคลากรให้มีสมรรถนะสูงและพร้อมในการปฏิบัติการ 

เพ่ือสนับสนุนมาตรการเร่งด่วนของ ทอ. และรัฐบาลต่อไป  

T: Technology (เทคโนโลยี)  

  ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี ยุค ๕G ป�จจุบันความต้องการใช้อินเทอร์เน็ตร่วมกับการเกิดขึ้น

ของเทคโนโลยีใหม่ๆ เช่น ป�ญญาประดิษฐ์ (AI), Internet of Things (IoT) และระบบอัตโนมัติ กำลัง

ขับเคลื่อนการเพิ่มปริมาณข้อมูลสูงขึ้นอย่างมาก การสร้างข้อมูลกำลังเติบโตอย่างทวีคูณ โดยจะมีปริมาณ

ข้อมูลเพิ่มขึ้นหลายร้อยเซตตะไบต์ในทศวรรษหน้า ในขณะเดียวกันด้วยความเร็วสูง ความจุมหาศาลและ

เวลาแฝงต่ำของ ๕G จึงสามารถช่วยสนับสนุนให้เกิดการพัฒนาสิ่งอำนวยความสะดวกในชีวิตประจำวันและ

การทำงานต่างๆมากมาย เช่น ปฏิทินนัดหมาย แผนที่การเดินทาง การควบคุมการจราจรที่เชื่อมต่อคลาวด์ 

บริการขนส่งด้วยโดรน  การสนทนาผ่านวิดีโอ การศึกษาทางไกล และการทำงานนอกสถานที่ ซึ่งประโยชน์

และการประยุกต์ใช้งาน 5G นั้นไร้ขีดจำกัด พอ.จึงต้องประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อพัฒนารูปแบบการ

บริการสุขภาพที่ต้องปรับเปลี่ยนเพื่อตอบสนองต่อความต้องการของผู้รับบริการ ตั้งแต่การลงทะเบียน

นัดหมาย คิว ประวัติการรักษา ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ การตรวจรักษา จนกระทั่งการประเมินการ

ให้บริการ รวมถึงการเชื ่อมโยงข้อมูลและส่งต่อการรักษาระหว่างสถานพยาบาลสังกัด ทอ. และ

สถานพยาบาลอื่นๆ ในประเทศไทย นอกจากนี้ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีด้านการรักษาผ่านระบบ AI 

ความก้าวหน้าทางนวัตกรรมและความก้าวหน้าของวิจัยด้านการแพทย์และการพยาบาล ส่งผลให้ พอ.ต้อง

ปรับกระบวนทัศน์ในการให้บริการ โดยเฉพาะการของบประมาณรองรับเพื่อนำความก้าวหน้าเหล่านี้มา

ให้บริการแก่ผู้รับบริการ รวมถึงการสนับสนุนการพัฒนางานวิจัยและนวัตกรรมจากงานประจำเพื่อใช้งาน

ด้านการแพทย์และการพยาบาลหรือด้านอ่ืนๆที่เกี่ยวข้องต่อไป 

  นอกจากน้ีแผนยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ ๒๐ ป� พ.ศ.๒๕๖๑-๒๕๘๐ มีแนวทางการ

พัฒนาการปฏิบัติการที่ใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลาง (NCO) เพื่อรองรับการปฏิบัติงานในทุกระดับสอดคล้อง

กับเทคโนโลยีหรือระบบการทำงานรูปแบบใหม่ ความเสี่ยงด้านอาชญากรรมไซเบอร์ การคุกคามความ

ปลอดภัยของระบบสื่อสารสนเทศ ซึ่ง พอ.มีภารกิจการสนับสนุนกองทัพอากาศด้านยุทธการ การบรรเทาสา

ธารณภัย และด้านเคมี ชีวะ รังสี พัฒนาชุดปฏิบัติการด้านการแพทย์ทหาร สามารถเคลื่อนที่ไปกับอากาศ

ยาน การพัฒนา รพ.เคลื่อนที่ ทอ.ให้สามารถเคลื่อนย้ายทางอากาศยานได้อย่างรวดเร็ว และมีแผนฝ�กอบรม

ชุดปฏิบัติการด้านการแพทย์ทหาร ให้ประจำการอยู่ทุก รพ.กองบิน มีโอกาสพัฒนาความสอดประสานและ

บูรณาการในการปฏิบัติตามแผนยุทธการต่างๆของ ทอ.รวมถึงการพัฒนาระบบสารสนเทศเชื่อมโยงด้าน

ข้อมูลสุขภาพของกำลังพล ทอ. ระบบส่งต่อข้อมูลสุขภาพการรักษาพยาบาลผู้ป่วย (Digital transfom in 

health care services) นำมาใช้ประโยชน์เพ่ือพัฒนาระบบฐานข้อมูลการเตรียมกำลังและเตรียมความ



 

๑๙ 

พร้อมของหน่วย สามารถตอบสนองภารกิจด้านยุทธการให้สำเร็จภายในระยะเวลาที่กำหนดได้ถูกต้อง 

แม่นยำ และรวดเร็วย่ิงขึ้น  

๖.  ประเด็นกลยุทธ์ 

        การถ่ายทอดจากยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ในประเด็นยุทธศาสตร์ที่ ๒  

เสริมสร้างสมรรถนะและความพร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ และยุทธศาสตร์  

ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย สู่แผนปฏิบัติราชการ พอ. ดังน้ี  

     ๖.๑  กลยุทธ์ใน “ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ ๒  เสริมสร้างสมรรถนะและความพร้อมในการ

ป้องกันประเทศ และรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสา

ธารณภัย ของ ทอ.” 

        ๖.๑.๑  กลยุทธ์ที ่ ๒.๕   เสริมสร้างขีดความสามารถสนับสนุนและบริการ 

(Support and Service) 
    วัตถุประสงค์  เพื่อพัฒนาระบบส่งกำลังบำรุงและระบบคลังของกองทัพอากาศให้มี

คุณภาพและตามมาตรฐานสากล เพื่อดำรงขีดความสามารถในการปฏิบัติภารกิจของกองทัพอากาศ รวมทั้ง

การปฏิบัติการที่ใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลาง (NCO) อย่างต่อเน่ืองและเป�นระบบ   

        ๖.๑.๒  กลยุทธ์ที่ ๒.๖  เสริมสร้างขีดความสามารถบุคลากรและพฤติกรรมการ

ปฏิบัติงาน (Human and Behavior)  

    วัตถุประสงค์  เพื่อพัฒนากำลังพลทุกระดับของกองทัพอากาศให้มีสมรรถนะ และ

ขีดความสามารถในลักษณะ Cross-Functional และ Multi-Disciplined โดยมี ความเข้าใจพื้นฐาน ความ

เชี่ยวชาญ และความพร้อมในการปฏิบัติการ ตลอดจนมีทัศนคติ และพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Behavior) 

ที่เหมาะสมสอดคล้องกับแนวความคิด ยุทธศาสตร์กองทัพอากาศ ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐)  ฉบับ   

ปรับปรุงป� ๖๓ การปฏิบัติการที่ใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลาง (NCO) ในทุกมิติรวมทั้งดำเนินการสรรหาและ 

พัฒนาสมรรถนะกำลังพลตรงตามความต้องการและสอดคล้องกับทิศทางการพัฒนา กองทัพอากาศ 

สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมืออาชีพ  

    ๖.๑.๓  กลยุทธ์ที่ ๒.๙  ปฏิบัติการกิจการพลเรือน 

  วัตถุประสงค์  เพื่อเสริมสร้างภาพลักษณ์เชิงรุก สร้างความเชื่อมั่นและศรัทธาของ 

ประชาชนต่อกองทัพอากาศในการปฏิบัติภารกิจเพื่อการป้องกันประเทศและรักษา ผลประโยชน์แห่งชาติ

รวมทั้งเป�นป�จจัยทวีกำลังในการดำเนินงานด้านกิจการพลเรือน เพ่ือความมั่นคงของชาติ  

  ๖.๑.๔  กลยุทธ์ที่ ๒.๑๐ พัฒนาด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 

  วัตถุประสงค์  เพื่อพัฒนาและประยุกต์ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร ใน

การเสริมสร้างขีดความสามารถด้านการปฏิบัติการที่ใช้เครือข่ายเป�นศูนย์กลาง รวมทั้ง เสริมสร้างความ

พร้อมในการปฏิบัติภารกิจ ให้สามารถปฏิบัติได้อย่างสมบูรณ์ และให้ความสำคัญ กับการบูรณาการข้อมูล

ด้านความมั่นคง โดยพิจารณาแนวโน้มของเทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสารเป�นสำคัญ 



 

๒๐ 

 

  ๖.๑.๕  กลยุทธ์ที่ ๒.๑๑ วิจัยและพัฒนานวัตกรรมกำลังกองทัพอากาศ 

  วัตถุประสงค์  เพื่อสร้างนวัตกรรมกำลังกองทัพอากาศให้สามารถสนับสนุนการ

ปฏิบัติ ภารกิจหลักทั้ง ๓ มิติของกองทัพอากาศ (Core Functions) และเพื่อตอบสนองต่อ ความก้าวหน้า

ของการพัฒนาเทคโนโลยีทั้งป�จจุบันและอนาคต 

        ๖.๑.๖  กลยุทธ์ที่ ๔.๑  ปฏิบัติภารกิจเพื่อช่วยเหลือประชาชน และบรรเทา     

สาธารณภัย 

  วัตถุประสงค์  เพ่ือพัฒนาขีดความสามารถในการปฏิบัติภารกิจในการช่วยเหลือ 

ประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย   

 ๖.๑.๗  กลยุทธ์ที่ ๔.๒  บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ภาคเอกชน และความ

ร่วมมือระหว่างประเทศ 

วัตถุประสงค์  เพ่ือบูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ภาคเอกชน และความรว่มมือระหว่าง

ประเทศในการปฏิบัติภารกิจในการช่วยเหลือประชาชน และบรรเทาสาธารณภัย 

 

  ๖.๒  ประเด็นกลยุทธ์ 

  ๖.๒.๑  ST1 เสริมสร้างสมรรถนะ และความพร้อมด้านการแพทย์ทหารอย่างมีคุณภาพ 

  ๖.๒.๒  ST2 เสริมสร้างสมรรถนะด้านสุขภาพและป้องกันโรค แก่กำลังพล และครอบครัว 

ทอ. และประชาชนอย่างมีคุณภาพ 

       ๖.๒.๓  ST3 การบริบาลทางการแพทย์ อย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน     

       ๖.๒.๔  ST4 ผลิตและพัฒนาบุคลากร องค์ความรู้ และนวัตกรรม ด้านการแพทย์อย่างมี

คุณภาพ   

 

 



 

๒๑ 

๗.  เปา้ประสงค์  

      ๗.๑  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย   

  ๗.๑.๑  SP1   ปฏิบัติการทางการแพทย์ทหารอย่างมีประสิทธิภาพ 

   (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๕  เสริมสร้างขีดความสามารถ

สนับสนุนและบริการ (Support and Service) และกลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถบุคลากรและ

พฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior) และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทา

สาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๑  ปฏิบัติภารกิจเพื่อช่วยเหลือประชาชน และบรรเทาสาธารณภัย และกลยุทธ์ที่ 

๔.๒ บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ภาคเอกชนและความร่วมมือระหว่างประเทศ/ 

แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือ

ด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ และการพัฒนาประเทศเพ่ือความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน)  

       ๗.๑.๒  SP2   สร้างเสริมสุขภาวะและป้องกันโรค ทั ้งด้านร่างกายและจิตใจแก่กำลังพล 

ครอบครัว และประชาชน 

   (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๙ ปฏิบัติการกิจการพลเรือน และ

ยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๑ ปฏิบัติภารกิจเพื่อช่วยเหลือ

ประชาชน และบรรเทาสาธารณภัย / แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 

แผนปฏิบัติราชการ เรื ่อง การรักษาความมั่นคงของรัฐ และการพัฒนาประเทศเพื ่อความมั่นคงและ

ช่วยเหลือประชาชน)  

          ๗.๑.๓  SP3   การรักษาที ่ได้มาตรฐาน และมีความเป�นเลิศเฉพาะด้านเป�นที ่ยอมรับของ

ผู้รับบริการ 

   (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๙ ปฏิบัติการกิจการพลเรือน และ

ยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๑ ปฏิบัติภารกิจเพื่อช่วยเหลือ

ประชาชน และบรรเทาสาธารณภัย และกลยุทธ์ที ่ ๔.๒ บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/

ภาคเอกชน และความร่วมมือระหว่างประเทศ / แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 

แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การสร้างความร่วมมือด้านความมั่นคงกับต่างประเทศ และการพัฒนาประเทศ

เพ่ือความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน)  

  ๗.๑.๔  SP4   ผลิตบุคลากรทางการแพทย์ที่มีความรู้และมีคุณธรรม 

   (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะ และความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior) / แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป�      



 

๒๒ 

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพื่อรักษาอธิปไตยและ

ผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)  

      ๗.๒  มุมมองด้านกระบวนการ  

     ๗.๒.๑  IP1   เตรียมความพร้อมการปฏิบัติการแพทย์ทหารอย่างมีประสิทธิภาพ  

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะ และความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบ ัต ิงาน (Human and Behavior) แผนปฏิบัต ิราชการ ระยะ ๕ ป�         

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศเพื่อความมั่นคงและช่วยเหลือ

ประชาชน)  
     ๗.๒.๒  IP2   ส่งกำลังบำรุงสายแพทย์อย่างมีประสิทธิภาพ 

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความพรอ้ม

ในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๕  เสริมสร้างขีดความสามารถสนับสนุน

และบริการ (Support and Service) / แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 

แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)  

     ๗.๒.๓  IP3   การจัดการภัยสุขภาพ กำกับดูแลสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมอย่างมีมาตรฐาน 

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๓ รักษาความมั่นคงของรัฐ กลยุทธ์ที่ 

๓.๑ ปฏิบัติภารกิจและบูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ ภาคเอกชน ในการปฏิบัติภารกิจเพ่ือ

รักษาความมั่นคงของรัฐ และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๑     

ปฏิบัติภารกิจเพื ่อช่วยเหลือประชาชน และบรรเทาสาธารณภัย/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป�          

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การพัฒนาประเทศเพื่อความมั่นคงและช่วยเหลือ

ประชาชน)  

     ๗.๒.๔  IP4   พัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาล และฟ��นฟูสภาพสู่ความเป�นเลิศ  

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความพรอ้ม

ในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๙ ปฏิบัติการกิจการพลเรือน และกลยุทธ์

ที่ ๒.๑๐ พัฒนาด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและ

บรรเทาสาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๒ บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ ภาคเอกชน และความ

ร่วมมือระหว่างประเทศ/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ 

เรื่อง การพัฒนาประเทศเพ่ือความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน)  

            ๗.๒.๕  IP5   พัฒนาระบบการศึกษาที่มีคุณภาพ 

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะ และความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior)/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป�       



 

๒๓ 

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพื่อรักษาอธิปไตย และ

ผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)  
  ๗.๒.๕  IP6   การเข้าถึงบริการทางการแพทย์และการใหบ้ริการที่มีคุณภาพ และมีระบบการ

ทำงานที่เช่ือมกันโดยมีผู้รับบริการเป�นศูนย์กลาง 

     (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะ และความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๙ ปฏิบัติการกิจการพลเรือน และ

กลยุทธ์ที่ ๒.๑๐ พัฒนาด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชน

และบรรเทาสาธารณภัย กลยุทธ์ที่ ๔.๒ บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ ภาคเอกชน และ

ความร่วมมือระหว่างประเทศ/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติ

ราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพื่อรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ และการ

พัฒนาประเทศเพ่ือความมั่นคงและช่วยเหลือประชาชน)  

      ๗.๓  มุมมองด้านการเรียนรู้และพัฒนา 

  ๗.๓.๑  LP1   องค์กรแห่งการเรียนรู้  และสร้างนวัตกรรมทางการแพทย์อย่างมีคุณภาพ 

   (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior) และกลยุทธ์ที่ ๒.๑๑ วิจัยและพัฒนา

นวัตกรรมกำลังกองทัพอากาศ/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติ

ราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)  
      ๗.๓.๒  LP2   พัฒนาการวิจัยทางการแพทย์ และสาธารณสุข 

      (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior) และกลยุทธ์ที่ ๒.๑๑ วิจัยและพัฒนา

นวัตกรรมกำลังกองทัพอากาศ/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติ

ราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)  

      ๗.๓.๓  LP3   พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศ    

      (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ
พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ
บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior) และกลยุทธ์ที ่ ๒.๑๐ พัฒนาด้าน
เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร และยุทธศาสตร์ที่ ๔ ช่วยเหลือประชาชนและบรรเทาสาธารณภัย กล
ยุทธ์ที่ ๔.๒ บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ/ ภาคเอกชน และความร่วมมือระหว่างประเทศ/ 
แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทาง
ทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ) 
 
 



 

๒๔ 

  ๗.๓.๔  LP4   พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้สามารถทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ    
  (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที่ ๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความ

พร้อมในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๖ เสริมสร้างขีดความสามารถ

บุคลากรและพฤติกรรมการปฏิบัติงาน (Human and Behavior)/ แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป�        

(พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพื่อรักษาอธิปไตยและ

ผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ) 

  ๗.๔  มุมมองด้านการเงิน และงบประมาณ (Financial Perspective)  

  ๗.๔.๑  FP1   บริหารทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพ 

  (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที ่๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความพรอ้ม
ในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๕  เสริมสร้างขีดความสามารถสนับสนุน
และบริการ (Support and Service)/ แผนปฏิบัต ิราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 
แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ) 
  ๗.๔.๒  FP2   บริหารงบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ 

  (ประเด็นยุทธศาสตร์ ทอ. ๒๐ ป� (พ.ศ.๒๕๖๑ - ๒๕๘๐) ที ่๒ เสริมสร้างสมรรถนะและความพรอ้ม
ในการป้องกันประเทศและรักษาผลประโยชน์แห่งชาติ กลยุทธ์ที่ ๒.๕  เสริมสร้างขีดความสามารถสนับสนุน
และบริการ (Support and Service) / แผนปฏิบัติราชการ ระยะ ๕ ป� (พ.ศ.๒๕๖๖ - ๒๕๗๐) ทอ. 
แผนปฏิบัติราชการ เรื่อง การปฏิบัติการทางทหารเพ่ือรักษาอธิปไตยและผลประโยชน์ของชาติทางอากาศ)



 

๒๕ 



 

๒๖ 

๙.  ตัวชี้วัด คา่เปา้หมาย แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

 ๙.๑  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้สว่นเสีย  

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

SP1 ปฏิบัตกิารทาง

การแพทย์ทหาร    

อย่างมีประสิทธภิาพ 

๑. ร้อยละของคะแนนประเมนิ

การตอบสนองภารกิจด้าน

ยุทธการอย่างมีประสิทธิภาพ 

๘๐ % เริ่มป�  ๖๖ โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติการเคมี ชีวะ และ

กัมมันตรังสีสายแพทย์ (๒ ครัง้/ป�) 

๖๑,๓๐๐บาท/ ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

 

โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน   

แบบบูรณาการ (๑ ครั้ง/ป�) 

๕๑,๐๐๐บาท/ ป� 

งบสนับสนุน 

๒. ร้อยละของความพึงพอใจ

ของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติ 

การทางการแพทย์ทหาร 

๗๕ % เริ่มป�  ๖๖ โครงการการพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์ทหาร      

ศปพ.พอ. 

๑๔๐,๐๐๐ บาท/ ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการ รพ.เคลื่อนที่ ทอ.(๑ ครัง้/ป�) 

 

๓๔,๐๐๐บาท/ ป� 

งบสนับสนุน 

โครงการฝ�กอบรมทักษะการใช้ยา อุปกรณ์ทางการแพทย์ใน

กระเป๋าช่วยชีวิตและรถพยาบาล 

๑๓,๑๐๐บาท 

งบสนับสนุน 

๓. จำนวนของสถานพยาบาล

สังกัด ทอ.ที่สามารถจัดต้ังชุด

ปฏิบัติการทางการแพทย์

๒ หน่วย 

สำเร็จ  

(๕/๑๓ )

หน่วย 

เริ่มป� ๖๕ 

สำเร็จ  

(๓/๑๓) 

หน่วย  

โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน 

ทอ.(MERT, RTAF) (๒ ครั้ง/ป�) 

๑๕๒,๖๐๐ บาท/ ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

 



 

๒๗ 

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

ฉุกเฉิน (MERT) ได้ตาม

เป้าหมาย 

  

SP2 สร้างเสรมิสุข

ภาวะและป้องกันโรค 

ทั้งด้านร่างกาย และ

จิตใจแก่กำลังพล 

ครอบครัว และ

ประชาชน 

 

 

 

 

 

 

 

 

๔. ร้อยละของกำลังพลภาคพ้ืน 

ทอ.ที่มีภาวะเสี่ยงต่อการเกิด

โรคหัวใจ และหลอดเลือดใน

ระยะ ๑๐ ป�ขา้งหน้า < ร้อยละ 

๑๐ 

 

 ≥๘๖ % 

 

 

 

 

 

๘๕.๓๔ % - กิจกรรมคัดกรอง และการตรวจสุขภาพประจำป� 

  

๑,๘๐๐,๐๐๐ 

งบควบคุม 

สมรรถภาพ 

กวป.พอ. 

 

 

แผนงานสร้างเสริมสุขภาวะกำลังพล ทอ.  

ณ ที่ต้ังดอนเมือง 

๑. โครงการส่งเสริมสุขภาพเชิงรุก “ทอ.ห่างไกลโรคไม่ติดต่อ” 

(NCDs) 

 

 

๑๒๕,๔๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

๒. กิจกรรมวันสร้างเสริมสุขภาพ ป� ๖๗ ๖๕,๙๕๐ 

งบรายรับฯ 

๓. กิจกรรมวันงดสูบบุหรี่โลก ไม่ใช้งบประมาณ 

๔. โครงการอบรมให้ความรูผ้่านเครือข่ายสร้างเสริมสุขภาพ 

และป้องกันโรค 

๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 



 

๒๘ 

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

SP2 สร้างเสรมิสุข

ภาวะและป้องกันโรค 

ทั้งด้านร่างกาย และ

จิตใจแก่กำลังพล 

ครอบครัว และ

ประชาชน 

 

๕. ร้อยละของกำลังพลที่มภีาวะ

เส่ียงมีการปรับเปล่ียนพฤตกิรรม

และมีภาวะสุขภาพที่ดีขึ้น 

≥๕๖ % 

 

๔๗.๗๗ % ๕. กิจกรรมเผยแพร่ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพและ

ป้องกันโรค ผ่านสื่อสารสนเทศ และทาง Social Media 

ไม่ใช้งบประมาณ กวป.พอ. 

๖. ร้อยละของทหารกองประจำ 

การ ณ ที่ต้ังดอนเมือง ได้รับ

การคัดกรองภาวะสุขภาพจิต 

ต้ังแต่แรกรับเข้าประจำการ  

๘๐ % เริ่มป� ๖๖ -กิจกรรมสำรวจสุขภาพจิต เพ่ือคัดกรองผู้ที่มีความเสี่ยงหรือมี

แนวโน้มที่จะเป�นโรคซึมเศร้า  

-กิจกรรมอบรมให้ความรู้โรคซึมเศร้า ในทหารกองประจำการ 

ณ ที่ต้ังดอนเมือง และครูฝ�กที่รับผิดชอบ  

-กิจกรรมเผยแพร่ความรู้ ด้านการดูแลสุขภาพจิต ผ่านสื่อ

สารสนเทศ และ Social Media 

๒๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

กวป.พอ. 

 

๗. ร้อยละของกำลังพล ทอ. 

ที่ได้รับการตรวจคัดกรอง 

หาการติดเช้ือเอช ไอ วี 

๑๗ % 

 

๑๘.๓ % แผนงานป้องกัน และแก้ไขป�ญหาเอดส์ ทอ. 

- กิจกรรมคัดกรองการตรวจหาการติดเช้ือเอช ไอ วี 

๙๓๑,๔๒๔.๖๐ 

งบ.เอดส์ ทอ. 

กวป.พอ. 

 

SP3 การรกัษาที่ได้

มาตรฐาน และมีความ

เป�นเลศิเฉพาะด้าน

เป�นที่ยอมรับของ

ผู้รับบรกิาร 

๘. ร้อยละความพึงพอใจของ

ผู้รับบริการ 

(รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.) 

(รพ.จันทรุเบกษา พอ.) 

(รพ.ทอ.สีกัน พอ.)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-โครงการพัฒนาปรับปรุงระบบเครือข่ายและระบบการ

ให้บริการผู้ป่วย รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

 

๖๖,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ.สถานรายรับฯ 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช 

พอ. 

-โครงการก่อสร้างอาคารศูนย์โรคหัวใจและหลอดเลือด ๒๓๒,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 



 

๒๙ 

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

SP3 การรกัษาที่ได้

มาตรฐาน และมีความ

เป�นเลศิเฉพาะด้าน

เป�นที่ยอมรับของ

ผู้รับบรกิาร 

 

 

 

 

 

- ผู้ป่วยนอก 

- ผู้ป่วยใน  

๘๐ % 

๘๐ % 

 

๘๖.๖๐ % 

๘๗.๐๙ % 

-โครงการก่อสร้างอาคารทางการแพทย์ ๙๙๗,๐๐๐,๐๐๐ 

-เงนิสลากกินแบ่ง 

๖๐๐,๐๐๐,๐๐๐  

-สถานรายรับฯ           

๓๙๗,๐๐๐,๐๐๐ 

-งานปรับปรุงอาคารหมายเลข ๒๒๗๙ (อาคารฝ่ายช่างโยธา) 

 

๑,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 

รพ.จันทรุ-

เบกษา พอ. 

-งานปรับปรุงอาคารหมายเลข ๒๒๔๘ 

(บันไดหนีไฟ อาคาร ๔๘ ป� จนัทรุเบกษา) 

๑,๙๖๗,๖๐๐ 

งบ.ทอ. 

งานสร้างท่อระบายน้ำคอนกรีตเสริมเหล็ก และรั้วกำแพงอิฐ 

ฉาบเรียบ 

๔,๒๕๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 

๙. อัตราการตายของผู้ป่วย  

(รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.)  

(รพ.จันทรุเบกษา พอ.) 

(รพ.ทอ.สีกัน พอ.) 

 

< ๕ % ๓.๗๑ % โครงการพัฒนาศักยภาพกรมแพทย์ทหารอากาศ 

(ศูนย์โรคหัวใจและหลอดเลือด) 

๕๘,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ ทอ. 

-รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช 

พอ. 

  
-โครงการส่งเสริมใหโ้รงพยาบาล ได้รับการรับรองมาตรฐาน

จาก สรพ. ตามบริบทของโรงพยาบาล (HA, AHA) 

๑,๕๐๐,๐๐๐ 



 

๓๐ 

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

 -โครงการพัฒนาการให้บริการเฉพาะโรคได้ตามเป้าหมาย 

(กรณีโรคทีม่ีการรับรอง DSC  เป้าหมายคือการได้รับการ

รับรอง DSC) 

รายรับ

สถานพยาบาล 

จัดทำมาตรฐานการดูแลรักษาผู้ป่วยในโรคต่าง ๆ ไม่ใช้งบประมาณ รพ.ทอ.- 

(สีกัน) พอ. 

SP4  ผลิตบุคลากร

ทางการแพทย์ที่มี

ความรู้ และมี

คุณธรรม 

 

 

 

 

 

 

 

 

๑๐. ร้อยละของผู้สำเร็จ

การศึกษาที่สอบความรู้ขอขึ้น

ทะเบียนรับใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพการพยาบาล และ    

การผดุงครรภ์ช้ันหน่ึง ผ่านใน

ครั้งแรก ทีส่ำเร็จการศึกษา 

 

๙๐ % ๙๖.๓๐ % โครงการยกระดับผลลัพธ์การเรียนรู้ตามกรอบมาตรฐาน

คุณวุฒิระดับปริญญาตรี ของบัณฑิตสาขาพยาบาลศาสตร์ของ

บัณฑิต   

๑๒๑,๖๐๐ 

งบฝ�กศึกษา  

= ๑๑๕,๒๐๐ 

เบ็ดเตล็ด นพอ.  

= ๖,๔๐๐ 

 

วพอ.พอ. 

โครงการพัฒนาทรัพยากรการเรียนรู้สู่ความเป�นเลิศ ๕,๗๕๒,๑๐๐ 

งบประมาณ พอ. 
= ๑๕๓,๖๐๐ 

รายรับสถานศึกษา  

= ๕,๔๘๔,๕๐๐ 

งบฝ�กศึกษา  

= ๑๑๔,๐๐๐ 

 



 

๓๑ 

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด 

ค่า

เป้าหมาย 

ป� ๖๗  

ข้อมูล

ป�จจุบัน 

(Baseline) 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ  

(บาท) 

หมายเหต ุ

ผู้รับผิดชอบ 

SP4  ผลิตบุคลากร

ทางการแพทย์ที่มี

ความรู้ และมี

คุณธรรม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๑๑. ร้อยละของนิสิตแพทย์ 

ที่สอบผ่านได้รับใบประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมในครั้งแรก 

 

๘๕ % 

 

 

 

 

๕๒ % 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

โครงการสอนเสริมสำหรับนิสติแพทย์ ๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

กพศ./ 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช 

พอ. 

 

 

 

 

 

 

โครงการสัมมนาเชิงปฏิบัติการ เรื่อง การประเมินหลักสูตร 

และการเรียนการสอนนิสิตแพทย์ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

๓๐๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

โครงการ “เยี่ยมสำรวจงานด้านประกันคุณภาพการศึกษา 

รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. (QA tour)” 

๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

โครงการ Midyear feedback นสพ.ป� ๔-๖ ๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

โครงการปฐมนิเทศอาจารย์แพทย์ใหม่ และการจัดการเรียน

การสอนทางคลินิก (Clinical teaching) 

 

๓๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

 

 

 

 



 

๓๒ 

๙.๒  มุมมองด้านกระบวนการ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

IP1 เตรียมความ

พร้อมการปฏิบัติ

การแพทย์ทหาร

อย่างมีประสิทธิภาพ 

๑๒. ค่าเฉลี่ยคะแนนการ

ประเมินความพร้อมปฏิบัติงาน

ของการซ้อม Alert 

๙๕ % 

 

๙๗.๙๒ % โครงการส่งบุคลากรเข้ารับการศึกษาหลักสูตรวิทยาศาสตร

บัณฑิต สาขาวิชาฉุกเฉินการแพทย์ (ต่อเน่ือง) (๒ คน/ป�) 

 

๒๐,๐๐๐ 

งบโครงการ

ศึกษา 

ศปพ.พอ. 

โครงการส่งบุคลากรเข้าอบรมการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการ

แพทย์ในภาวะภัยพิบัติ (EMOD) 

๒๐,๐๐๐ 

งบสนับสนุน 

IP2 ส่งกำลังบำรุง

สายแพทย์อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

๑๓. ร้อยละความสำเร็จ 

ของการสนับสนุนพัสดุ 

สายการแพทย ์

๙๕ % ๙๘.๒๗ % โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการงานบริหารพัสดุสายการแพทย์

ในระบบสารสนเทศด้านส่งกำลังบำรุง ของ ทอ. 

๑๒,๖๐๐ 

งบจัดหาและผลิต

บุคลากรทาง  

การแพทย์ 

กวภ.พอ. 

โครงการเครือข่ายในการปรนนิบัติบำรุงพัสดุสายการแพทย์ 

(Maintenance  for you) 

๑๒,๐๐๐ 

งบจัดหาและผลิต

บุคลากรทาง 

การแพทย์ 

โครงการพัฒนาศักยภาพการผลิต ๔,๒๒๐ 

งบจัดหาและผลิต

บุคลากรทาง 

การแพทย์ 



 

๓๓ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

การประชุมวิชาการเภสัชกร ทอ.ประจำป� 2566 ๒๔,๘๐๐ 

งบจัดหาและผลิต

บุคลากรทาง 

การแพทย์ 

IP3 การจัดการภัย

สุขภาพ กำกับดูแล

สุขาภิบาล

สิ่งแวดล้อม 

อย่างมีมาตรฐาน 

 

 

 

  

 

 

 

 

๑๔. ร้อยละของการเข้าถึง

พ้ืนที่การสอบสวนโรคติดต่อ 

ณ ที่ต้ังดอนเมือง ภายใน      

๖ ชม. 

๑๐๐ % ๑๐๐ % - กิจกรรมควบคมุโรคติดต่อ และการเฝ้าระวังโรค 

- กิจกรรมผลิตสือ่ และเผยแพรส่ื่อความรู้ 

- กิจกรรมให้ความรู้ เมื่อเกิดการระบาด โรคติดต่อ 

และโรคอุบัติใหม่ 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

 

 

กวป.พอ. 

๑๕. ร้อยละความสำเร็จของ

การควบคุมการระบาดของ

โรคติดต่อภายในพ้ืนที่ ทอ.    

ณ ที่ต้ังดอนเมือง 

๑๐๐ % ๑๐๐ % 

๑๖. ค่าเฉลี่ยของคะแนนระดับ

ความสำเร็จการตรวจแนะนำ

ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม  

อาชีวอนามัย และความ

ปลอดภัย  ในทำงานของ

≥๓.๙๐ 

 

๓.๙๓ 

 

แผนการตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัย

และความปลอดภัยในการทำงานตามความเสี่ยงด้าน

สิ่งแวดล้อม 

๙๙๖,๔๑๐.๖๐ 

งบป้องกัน 

เฉพาะโรค 

 

กวป.พอ. 



 

๓๔ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

IP3 การจัดการภัย

สุขภาพ กำกับดูแล

สุขาภิบาล

สิ่งแวดล้อม 

อย่างมีมาตรฐาน 

 

หน่วยงาน ทอ. ณ ที่ต้ัง    

ดอนเมือง 

๑๗. ร้อยละของทหารกอง

ประจำการ ทอ. ณ ที่ต้ัง   

ดอนเมือง และส่วนภูมิภาค   

ที่เข้ารับการบำบัดแล้วกลับ

จากภูมิลำเนา ครั้งที่ ๑                

มีผลป�สสาวะเป�นบวก 

≤ ๑๖ % 

 

๑๓.๗ % โครงการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ด 

ยาเสพติด ทอ. 

กิจกรรมการจำแนก / คัดกรอง และการตรวจหาสารเสพติด

ในทหารกองประจำการ ทอ. 

 

๕๑,๖๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

คณะทำงาน

ด้านการ

บำบัด 

ศอ.ปส.ทอ.

(กวป.พอ.) 

กิจกรรมบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ดยาเสพติดใน

ทหารกองประจำการ ทอ.(ส่วนกลาง) 

๗๓๔,๔๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

กิจกรรมติดตามผลการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ด

ยาเสพติดในทหารกองประจำการ ทอ.(ส่วนกลาง) 

 

๕๔,๒๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

๑๘. ร้อยละของกำลังพล ทอ.     

ที่มีผลการบำบัด “ผ่าน”     

จากสถานพยาบาล ทอ.        

ไม่กลับมาเสพซ้ำ ภายใน

ระยะเวลา 3 เดือน             

หลังการบำบัด 

≥ ๙๕ % เริ่มบรรจ ุ

แผนป� ๖๖ 

โครงการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ด 

ยาเสพติด ทอ. 

- กิจกรรมติดตามผลการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพ 

ผู้ติดยาเสพติด ทอ. 

 

 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

ศูนย์

วิชาการ  

ยาเสพติด 

ทอ. 



 

๓๕ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

IP4 พัฒนาคุณภาพ 

การรักษาพยาบาล 

และฟ��นฟูสภาพ 

สู่ความเป�นเลิศ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๑๙. ร้อยละความสำเร็จของ

สถานพยาบาลสังกัด ทอ.     

ที่ผ่านการรับรองคุณภาพ 

มาตรฐาน ในระดับขั้นการ

รับรองตามบริบทของแต่ละ 

สถานพยาบาล 

๑๐๐ % 

 

๑๐๐ % 

 

- การสมัมนาเชิงปฏิบัติการเพ่ือเตรียมความพร้อมรับการ 

ตรวจประเมิน และรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 

๒๓,๘๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

สนง.

ก.พ.ร.พอ. 

- กิจกรรมเตรียมความพร้อมสำหรับการตรวจเย่ียม การให้

คำแนะนำ เพ่ือรับรองกระบวนการคุณภาพสถานพยาบาล 

สังกัด ทอ.ตามวงรอบ 

๑๑๔,๑๕๒ 

งบจัดหาผลิต 

๒๐. ร้อยละของสถานฟ��นฟู

สมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด 

สังกัด ทอ. ที่ผา่นการรับรอง

คุณภาพ (HA) ตามมาตรฐาน

การบำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 

 

๑๐๐ % ๑๐๐ % โครงการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ด 

ยาเสพติด ทอ. 

 - โครงการผลติ และพัฒนาบุคลากรด้านการบำบัดรักษาและ

ฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ. 

 

 

๖๔๘,๐๗๕ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

ศูนย์

วิชาการ  

ยาเสพติด 

ทอ. 

- กิจกรรมการตรวจติดตาม และใหค้ำแนะนำวิชาการ          

แก่ศูนย์ฟ��นฟูฯ และสถานพยาบาล ทอ.ตามมาตรฐานการ

บำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 

๒๙๕,๒๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

๒๑. จำนวนกลุ่มโรคทีม่ีความ

เช่ือมโยงของระบบการรักษา

และการดูแลต่อเน่ือง  

 

กลุ่มโรค 

NCDs (DM, 

HT, DLP), 

TB, HIV และ

เริ่มป� ๖๖ - โครงการพัฒนาการรักษาโรคร่วมกันระหว่างสถานพยาบาล ๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ 

รพ. 



 

๓๖ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

โรคติดต่อทาง

เพศสัมพันธ์ 

IP5 พัฒนาระบบ

การศึกษาที่มี

คุณภาพ 

 

 

 

 

 

 

 

๒๒. ผลการประเมินคุณภาพ

การศึกษาภายใน หลักสูตร

พยาบาลศาสตรบ์ัณฑิต        

โดย สำนักงานคณะกรรมการ

การอดุมศึกษา   

ระดับหลักสูตร 

ค่าเฉล่ีย ≥

๔.๑๐ 

ระดับสถาบัน 

ค่าเฉล่ีย ≥

๓.๘๕ 

ระดับหลักสูตร

ค่าเฉล่ีย ≥

๓.๙๘ 

ระดับสถาบัน 

ค่าเฉล่ีย ≥ 

๓.๘๒ 

- โครงการยกระดับการบริหารหลักสูตรสูค่วามเป�นเลิศ  ๖๑,๖๐๐ 

งบฝ�กศึกษา  

วพอ.พอ. 

 

 กิจกรรมรับการประเมินคุณภาพภายในระดับสถาบันจาก 

สกอ.  

๗๔,๖๐๐ 

รายรับของ

สถานศึกษา   

๒๓. ค่าเฉลี่ยคะแนนการ

ประเมินของผู้ใช้ระบบการ

เรียนรู้ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส ์

E- Learning  

๘๐ % เริ่มป� ๖๖ - โครงการพัฒนาระบบการเรียนการสอนผ่านสื่อ

อิเล็กทรอนิกส ์

๔๐,๐๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

กวก.พอ. 

- กิจกรรมอบรมพัฒนาการใช้ระบบการเรียนรู้ผ่านสื่อ

อิเล็กทรอนิกส ์สำหรับผู้ปฏิบัติ 

๒๔. ค่าเฉลี่ยคะแนนการ

ประเมินการจัดการเรียนการ

สอนแบบออนไลน์ ทั้ง

ภาคทฤษฎีและปฏิบัติ 

๘๕ % เริ่มป� ๖๖ - โครงการพัฒนาหลักสูตรและแผนการเรียนการสอนแบบ

ออนไลน์ 

๑๙,๒๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

กวก.พอ. 

- โครงการจัดหาซอฟท์แวร์และอุปกรณ์เพ่ือใช้ในการเรียน

การสอนแบบออนไลน์ 



 

๓๗ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

 (บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

IP6 การเข้าถึง

บริการทางการ 

แพทย์ และการให ้

บริการที่มีคุณภาพ 

และมีระบบการ

ทำงานที่เช่ือมกัน 

โดยมีผู้รับบริการ 

เป�นศูนย์กลาง 

 

 

 

 

๒๕. จำนวนผูป่้วยที่ใช้ 

application 

 

๒๕,๐๐๐ 

คน / ป� 

๑๘,๐๐๐ 

คน / ป� 

- พัฒนาระบบการนัดหมาย ส่งต่อ รวมถึง application  

และการอำนวยความสะดวกในการรับบริการ  

(ระยะเวลาการพัฒนา ๒ ระยะ ต้ังแต่ มิ.ย.๖๔- มิ.ย.๖๖ ) 

 ระยะที่ ๑ การจ่ายเงินผ่านบัตรเครดิต และ QR 

CODE  

 ระยะที่ ๒ การป�ดสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล

ข้าราชการ (Deep link บน app เป๋าตังค์) 

๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ 

รพ. 

๒๖. ระดับความสำเร็จในการ

ดำเนินการจัดระบบบริการ

ดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเน่ือง 

Milestone 

 1-5 

เริ่มป� ๖๖ 

 

 

 

- โครงการพัฒนาระบบบริการดูแลผู้ป่วยต่อเน่ือง ๕๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ 

รพ. 
- โครงการเปลีย่นบ้านให้เป�น WARD  (รับปรึกษา และ      

ดูแลรักษาพยาบาล Case Bed ridden ที่บ้าน) (รพ.) 

 

 

  



 

๓๘ 

๙.๓  มุมมองด้านการเรียนรู้และพัฒนา 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

(บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

LP1 องค์กรแห่งการ

เรียนรู้ และสรา้ง

นวัตกรรมทาง

การแพทย์อย่าง 

มีคุณภาพ 

๒๗. ระดับความสำเร็จ 

ของนวัตกรรมของหน่วย 

งานที่เพ่ิมประสิทธิภาพ 

งานได้อย่างสัมฤทธ์ิผล  

Milestone  

1-5 

๔.๘๐ - โครงการพัฒนากรมแพทยท์หารอากาศสู่องค์การ    

แห่งการเรียนรู ้

ไม่ใช้งบประมาณ กวก.พอ. 

- โครงการพัฒนางานนวัตกรรมร่วมกับหน่วยงานอ่ืน

ภายใน และภายนอก ทอ. 

๒๘. จำนวนงานที่ได้รับ

การพัฒนาด้วย KM, 

QCC, R2R, นวัตกรรม

งานวิจัยหรือผลงาน

วิชาการอ่ืน ๆที่ได้รับ

รางวัล/ ได้รับการ

เผยแพร ่

อย่างน้อย 

 ๗ เรื่อง/ ป� 

 

 

 

 

เริ่มป� ๖๖ 

 

 

 

 

 

- โครงการส่งเสริมงานวิจัย, งานพัฒนา, KM, QCC หรือ 

นวัตกรรม ที่ได้คุณภาพเผยแพร่สู่สาธารณะ 

- โครงการอบรมการจัดทำ และปรับปรุงมาตรฐานงาน     

ในระบบ KMS (K-map)                                       

- โครงการปรบัปรุงมาตรฐานงานจากความเสี่ยง ด้วยการ

ใช้ข้อมูล การจดัการความรู้ (1 มาตรฐานงาน/ แผนก/ ป�)                                      

ไม่ใช้งบประมาณ 

 

 

 

 

 

 

กวก.พอ. 

ร่วม นขต.พอ. 

 

 

 

 

LP2 พัฒนาการวิจัย     

ทางการแพทย์ และ

สาธารณสุข 

 

๒๙. จำนวนงานวิจัย – 

นวัตกรรมด้านการแพทย์

ที่ได้รับการเผยแพร่      

สู่สาธารณชน  

๕๕ เรื่อง  

/ ป� 

๔๑ เรื่อง  

/ ป� 

- กิจกรรมวิจัยและพัฒนาด้านการแพทย์ ๕๐,๐๐๐ 

งบรายรับ 

สถานพยาบาล 

 

กวก.พอ. 

ร่วม นขต.พอ. - กิจกรรมวิจัย และพัฒนาด้านการพยาบาล 

- รวบรวมผลงานวิจัย – นวัตกรรมด้านการแพทย์ที่ได้รับ

การเผยแพร ่

- โครงการพัฒนา routine to research 



 

๓๙ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

(บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

LP2 พัฒนาการวิจัย     

ทางการแพทย์ และ

สาธารณสุข 

 

๓๐. ความสำเร็จในการ

ยกระดับความน่าเช่ือถือ

พัฒนาวารสารแพทยสาร

ทหารอากาศ  

Milestone  

1-5 

เริ่มป� 65     

แผนต่อเน่ือง 

ป� 66-70 

- งานแพทยสารทหารอากาศระบบออนไลน์ ๘๐,๐๐๐/ป� 

งบบริหาร พอ. 

กวก.พอ. 

ร่วม นขต.พอ. การตีพิมพ์วารสาร แพทยสารทหารอากาศผ่านระบบ

ออนไลน์  ตรงตามกำหนดเวลา   

- กิจกรรมพัฒนาวารสารแพทยสารทหารอากาศ 

LP3 พัฒนาระบบ

เครือข่ายเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

 

 

 

 

 

 

 

 

๓๑. ความสำเร็จของการ

พัฒนาฐานข้อมูลของ

ระบบข้อมูลกลาง  

ตามที่ พอ.กำหนด  

Milestone  

1-5 

เริ่มป� ๖๖ - โครงการพัฒนาฐานข้อมูลของระบบข้อมูลกลาง      

ของ พอ. 

๓๕๐,๐๐๐ 

งบบริหาร พอ. 

กวก.พอ.และ 

คณก.

สารสนเทศ - โครงการอบรมการใช้ห้องประชุมทางไกลผ่านเครือข่าย

ความเร็วสูง 

๓๒. ร้อยละของจำนวน

ข้อมูล PHIE ทีส่ามารถ

ส่งผ่านเข้าระบบData 

Center ได้/ เดือน 

๙๐ % ๙๐.๕๙ % - โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการตรวจสอบแก้ไข 

Error log สำหรับ Admin รพ.กองบิน, กวป.พอ. และ   

ผพท.กรก.ชอ.  

๒๓,๕๐๐ / ป�  

งบบริหาร พอ. 

กวก.พอ. 

- โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง ทบทวนการใช้งาน 

Hospital OS สำหรับบุคลากร รพ.กองบิน, กวป.พอ. 

และ ผพท.กรก.ชอ  



 

๔๐ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) 
แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

งบประมาณ 

(บาท) 

หมายเหตุ 

ผู้รับผิดชอบ 

LP3 พัฒนาระบบ

เครือข่ายเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

 

- จัดต้ัง Cop รว่มกับหน่วยงานที่ใช้ระบบ Hospital OS 

เพ่ือเรียนรู้ และแก้ไขเมื่อเกิดป�ญหาข้อขัดขอ้งร่วมกัน 

- กิจกรรมติดตามจำนวนข้อมูล PHIE ทีส่ามารถส่งผ่าน

เข้าระบบทุก ๑๕ วัน 

- ประชุมผ่านทาง ZOOM เพ่ือค้นหาและแก้ไขป�ญหา

ร่วมกันเป�นทีม 

LP4 พัฒนาศักยภาพ

บุคลากรให้สามารถ

ทำงานได้อย่าง 

มีประสิทธิภาพ   

 

๓๓. ระดับความสำเร็จ

ของการเสริมสร้าง

วัฒนธรรมองค์กร ทอ.

ของหน่วยงาน 

Milestone 

 1-5 

๕  - การดำเนินการตามแผนเสรมิสร้างวัฒนธรรมองค์กร 

ทอ. 

ไม่ใช้งบประมาณ สนง.ก.พ.ร.

พอ. 

๓๔. ระดับความสำเร็จ

ของการดำเนินการด้าน

การจัดทำการพัฒนา

คุณภาพบริหารจัดการ

ภาครัฐ (PMQA ๔.๐) 

ของ นขต.ทอ. 

Milestone  

1-5 

๕ - แผนดำเนินการตามขั้นตอน การบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA ๔.๐) ของ นขต.ทอ. 

๗๖,๒๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

สนง.ก.พ.ร.

พอ. 

- โครงการฝ�กอบรม PMQA พัฒนาศักยภาพผู้นำยุคใหม ่            

เพ่ือรองรับระบบราชการ ๔.๐ 



 

๔๑ 

๙.๔  มุมมองด้านการเงนิและงบประมาณ  

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ 

(บาท) 
หมายเหตุ 
(ผู้รับผิดชอบ) 

FP1 บรหิาร

ทรัพยากรอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

๓๕. ร้อยละของจำนวน

แผนเพ่ิมประสทิธิภาพ

การดำเนินงานของ 

นขต.พอ. ที่ประสบ

ผลสำเร็จตามเป้าหมาย 

๙๐ % 

 

๘๗.๕๐ % 

 

 

 

- แผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ  

นขต.พอ. 

 

 

ไม่ใช้งบประมาณ 

 

คณก.จดัทำ

พจนานุกรม 

ตัวชี้วัด

กิจกรรม และ

การจดัทำบัญชี

ต้นทุนต่อ 

หน่วยผลผลิต  

ของ พอ. 

FP2 บรหิาร

งบประมาณอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

 

๓๖. ร้อยละของ

ความสำเร็จของการ

เบิกจ่ายงบประมาณ

รายจ่ายของหน่วย 

 

ไตรมาส ๑ 

(๓๐ %) 

ไตรมาส ๒ 

(๕๑ %) 

ไตรมาส ๓ 

(๗๒ %) 

ไตรมาส ๔ 

ไตรมาส ๑ 

(๒๑.๑๓ %) 

ไตรมาส ๒ 

(๔๓.๙๕ %) 

ไตรมาส ๓ 

(๖๘.๘๙ %) 

ไตรมาส ๔ 

- กิจกรรมเร่งรัด และประสานงานการเบิกจ่าย

งบประมาณ 

 

ไม่ใช้งบประมาณ คณก. เร่งรัด 

การเบกิจ่าย 

งบประมาณ  

พอ.และ

ประสานงาน 



 

๔๒ 

เป้าประสงค ์ ตัวช้ีวัด 
ค่าเป้าหมาย  

ป� ๖๗ 

ข้อมูลป�จจุบัน 

(Baseline) แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 
งบประมาณ 

(บาท) 
หมายเหตุ 
(ผู้รับผิดชอบ) 

FP2 บรหิาร

งบประมาณอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

 

(๙๓ %) (๙๔.๙๓ %) - กิจกรรมการพัฒนาระบบการติดตามการจัดซื้อจัดจ้าง

เพ่ือการบริหารงบประมาณ พอ.อย่างมีประสิทธิภาพ 

(ระบบ EPCS + IBCS) 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๔๓ 

๑๐  รายละเอียดเป้าประสงค ์

 ๑๐.๑  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  เปา้ประสงค ์: SP1 ปฏิบัติการทางการแพทย์ทหารอยา่ง

มีประสทิธิภาพ  

 

ตัวชี้วัด ๑. ร้อยละของคะแนนประเมนิการตอบสนองภารกิจด้านยุทธการอย่างมีประสิทธิภาพ 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๘๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     พิจารณาจาก ค่าเฉลี่ยคะแนนประเมินการปฏิบัติการทางการแพทย์ยุทธการเปรียบเทียบกับ

คะแนนเต็มการประเมินการปฏิบัติการทางการแพทย์ยุทธการ 

สูตรการคำนวณ: 

          ค่าเฉลีย่คะแนนประเมินการปฏิบัติการทางการแพทย์ยุทธการ    X ๑๐๐ 

                 คะแนนเต็มการประเมินการปฏิบัติการทางการแพทย์ยุทธการ 

 

 

 

 

 

ตัวชี้วัด ๒. ร้อยละของความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ทหาร 

ค่าเป้าหมาย/ ๗๕ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติ   

การเคมี ชีวะ และกัมมันตรังสีสายแพทย์  

(๒ ครั้ง/ป�)  

๖๑,๓๐๐ บาท/ 

ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

 

กกบ.บก.พอ./ 

นทสส.พอ./ 

งป.พอ./ 

นขต.พอ. 

 

ดำเนินการ

ต่อเน่ือง 

 

โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติ

การแพทย์ฉุกเฉินแบบบูรณาการ (๑ ครั้ง/ป�) 

๕๑,๐๐๐ บาท/ 

ป� 

งบสนับสนุน  



 

๔๔ 

หน่วยวัด ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

พิจารณาจากค่าเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ทหาร

เปรียบเทียบกับคะแนนเต็มของแบบประเมินความพึงพอใจ 

 สูตรการคำนวณ: 

 ค่าเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ทหาร  x  ๑๐๐ 

                         คะแนนเต็มของแบบประเมินความพึงพอใจ 

 

ค่าเฉลี่ยคะแนนความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ทหาร หมายถึง 

ผลรวมคะแนนความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ทหารเปรียบเทียบ

กับจำนวนผู้รับบริการ     

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการการพัฒนาศักยภาพบุคลากร    

ทางการแพทย์ทหาร ศปพ.พอ. 

๑๔๐,๐๐๐ บาท/ 

ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

 

กกบ.บก.พอ./ 

นทสส.พอ./ 

งป.พอ./ 

นขต.พอ. 

 

ดำเนินการ

ต่อเน่ือง 

 

- โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการ          

รพ.เคลื่อนที่ ทอ.(๑ ครั้ง/ป�) 

๓๔,๐๐๐ บาท/ 

ป� 

งบสนับสนุน 

- โครงการฝ�กอบรมทักษะการใช้ยา อุปกรณ์

ทางการแพทย์ในกระเป๋าช่วยชีวิต และ

รถพยาบาล  

๑๓,๑๐๐ บาท 

งบสนับสนุน 

ตัวชี้วัด ๓. จำนวนของสถานพยาบาลสังกัด ทอ.ที่สามารถจัดต้ังชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ฉุกเฉิน 

(MERT) ได้ตามเป้าหมาย 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๒    

หน่วย/ป� 



 

๔๕ 

 

 
 

 ๑๐.๒  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เป้าประสงค ์: SP2 สร้างเสริมสขุภาวะและปอ้งกันโรค ทัง้

ด้านรา่งกาย และจิตใจ    แก่กำลังพล ครอบครัว และประชาชน 

ตัวชี้วัด ๔. ร้อยละของกำลังพลภาคพ้ืน ทอ.ที่มีภาวะเสี่ยงต่อการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด      

ในระยะ ๑๐ ป�ข้างหน้า < ร้อยละ ๑๐  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

≥๘๖ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชีวั้ด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

       พิจารณาจากจำนวนสถานพยาบาลสังกัด ทอ.ที่สามารถจัดต้ังชุดปฏิบัติการทาง

การแพทย์ฉุกเฉิน (MERT) ได้ทั้งหมด ๑๓ หน่วยภายใน ๕ ป� (๖๕ - ๗๐) 

       สถานพยาบาลที่สามารถจัดต้ังชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ฉุกเฉิน หมายถึง 

สถานพยาบาลที่มีรายช่ือผู้ปฏิบัติงานชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ฉุกเฉนิ และผ่านการ

ฝ�กอบรมชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ฉุกเฉนิ (MERT) รวมถึงมีอุปกรณ์ ครุภัณฑ์ ในการ

จัดต้ังชุดปฏิบัติการทางการแพทย์ฉุกเฉิน (MERT) ได้ตามที่กำหนด  

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการฝ�กอบรมเชิงปฏิบัติการชุดปฏิบัติ

การแพทย์ฉุกเฉิน ทอ.(MERT, RTAF)        

(๒ ครั้ง/ป�) 

๑๕๒,๖๐๐ บาท/ 

ป� 

งบสนับสนุน 

ศปพ.พอ. 

 

กกบ.บก.พอ./ 

นทสส.พอ./ 

งป.พอ./ 

นขต.พอ. 

 

ดำเนินการ

ต่อเน่ือง 

 



 

๔๖ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

     พิจารณาจากจำนวนข้าราชการภาคพื้น ทอ. ณ ที่ตั้งดอนเมือง อายุตั้งแต่ ๓๕ ป�ขึ้นไป 

ที่มารับการตรวจสุขภาพประจำป�ที่ กวป.พอ.โดยการลงข้อมูลในโปรแกรมประเมินความเสี่ยง

ต่อการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด ในระยะ ๑๐ ป�ข้างหน้า (Thai CV risk score) ข้อมูล   

ที่ใช้ ได้แก่ อายุ, เพศ, การสูบบุหรี่, ค่าความดันโลหิตตัวบน, ค่าระดับน้ำตาลในเลือดหลัง   

อดอาหาร ๘ ช่ัวโมง, ค่าไขมัน Cholesterol ,LDL และ HDL 

       ผลลัพธ์ที่ได้แบ่งโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคหัวใจ และหลอดเลือด ในระยะ ๑๐ ป� เป�น     

๕ ระดับ ดังน้ี 

ระดับ ๑      < ๑๐%    (ความเสี่ยงต่ำ) 

ระดับ ๒      ๑๐ - ๒๐% (ความเสี่ยงปานกลาง) 

ระดับ ๓      ๒๐ - ๓๐% (ความเสี่ยงสูง) 

ระดับ ๔      ๓๐ - ๔๐% (ความเสี่ยงสูงมาก) 

ระดับ ๕       > ๔๐%   (ความเสี่ยงสูงอันตราย) 

        เปรียบเทียบกับจำนวนข้าราชการและลูกจ้างภาคพ้ืน ทอ. ณ ทีต้ั่งดอนเมืองทั้งหมด    

ที่มารับการตรวจร่างกายประจำป� อายุต้ังแต่ ๓๕ ป� ขึ้นไป    

สูตรการคำนวณ: 

        จำนวนข้าราชการ และลูกจ้างภาคพ้ืน ทอ. ณ ที่ต้ังดอนเมืองที่มีความเสี่ยงต่อ 

การเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด ในระยะ ๑๐ ป�  < ร้อยละ ๑๐                      X   ๑๐๐ 

        จำนวนข้าราชการและลูกจ้างภาคพ้ืน ทอ. ณ ที่ต้ังดอนเมืองทั้งหมดที่มารับการตรวจ

ร่างกายประจำป� อายุต้ังแต่ ๓๕ ป� ขึ้นไป   

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- กิจกรรมคัดกรอง และการตรวจสุขภาพประจำป� 

 

๑,๘๐๐,๐๐๐ 

งบควบคุม 

สมรรถภาพ 

กวป.พอ. 

 

 

นขต.ทอ. ไตรมาส ๔ 

แผนงานสร้างเสริมสุขภาวะกำลังพล ทอ.  

ณ ที่ต้ังดอนเมือง 

๑. โครงการส่งเสริมสุขภาพเชิงรุก “ทอ.ห่างไกล

โรคไม่ติดต่อ” (NCDs) 

๑๒๕,๔๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 



 

๔๗ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

๒. กิจกรรมวันสร้างเสริมสุขภาพ ป� ๖๗ ๖๕,๙๕๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

๓. กิจกรรมวันงดสูบบุหรี่โลก ไม่ใช้

งบประมาณ 

๔. โครงการอบรมให้ความรูผ้่านเครือข่ายสร้าง

เสริมสุขภาพ และป้องกันโรค 

๓๐,๐๐๐  

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

๕. กิจกรรมเผยแพร่ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรค ผ่านสื่อสารสนเทศ และทาง 

Social Media 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

 

 

 

ตัวชี้วัด ๕. ร้อยละของกำลังพลที่มีภาวะเสี่ยงมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและมีภาวะสุขภาพที่ดีขึ้น 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

≥ ๕๖ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด: :  

      พิจารณาจากจำนวนกำลังพล ทอ.ที่มภีาวะเสี่ยงเป�นโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) รายใหม่

ที่ได้รับข้อมูลความรู้เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและผลเลือดดีขึ้นหน่ึงตัวขึ้นไป 

     เปรียบเทยีบกับจำนวนกำลังพล ทอ.ทีม่ีภาวะเสี่ยงเป�นโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) ที่ได้รับ

ข้อมูลความรู้เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและเข้ารับการตรวจติดตาม  

สูตรการคำนวณ: 

     จำนวนกำลังพล ทอ.ที่มภีาวะเสี่ยงเป�นโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) รายใหม่ที่ได้รับข้อมูล

ความรู้เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและผลเลือดดีขึ้นหน่ึงตัวขึ้นไป                     X  ๑๐๐ 

     จำนวนกำลังพล ทอ.ที่มภีาวะเสี่ยงเป�นโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) รายใหม่ที่ได้รับข้อมูล

ความรู้เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและเข้ารับการตรวจติดตาม 

 



 

๔๘ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

แผนงานสร้างเสริมสุขภาวะกำลังพล ทอ.  

ณ ที่ต้ังดอนเมือง 

๑. โครงการส่งเสริมสุขภาพเชิงรุก “ทอ.ห่างไกล 

โรคไม่ติดต่อ” (NCDs) 

๑๒๕,๔๐๐ 

งบรายรับฯ 

กวป.พอ. 

 

 

 

นขต.ทอ. ไตรมาส 4 

๒. กิจกรรมวันสร้างเสริมสุขภาพ ป� ๖๗ ๖๕,๙๕๐ 

งบรายรับฯ 

๓. กิจกรรมวันงดสูบบุหรี่โลก ไม่ใช้

งบประมาณ 

๔. โครงการอบรมให้ความรูผ้่านเครือข่ายสร้าง

เสริมสุขภาพ และป้องกันโรค 

๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

๕. กิจกรรมเผยแพร่ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพ

และป้องกันโรค ผ่านสื่อสารสนเทศ และทาง  

Social Media 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

 

ตัวชี้วัด ๖. ร้อยละของทหารกองประจำการ ณ ที่ต้ังดอนเมือง ได้รับการคัดกรองภาวะสุขภาพจิต 

ต้ังแต่แรกรับเข้าประจำการ 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๘๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธิบายตัวชีว้ัดหรือสูตร

การคำนวณ 

คำอธบิายตัวชีว้ัด: 

- ทหารกองประจำการ หมายถึง ทหารกองประจำการผลัดใหม่ ณ ที่ตั้งดอนเมือง 

- การคัดกรอง หมายถึง การใช้เครื่องมือด้านสุขภาพจิตด้วยแบบคัดกรองโรคซึมเศร้า   

๒ คำถาม (๒Q) ตามแนวทางการคัดกรองโรคซึมเศร้า ของ กรมสุขภาพจิต กระทรวง

สาธารณสุข 

ผู้ที่มีความเสี่ยงหรือมีแนวโน้มที่จะเป�นโรคซึมเศร้า หมายถึง ผู้ที่ตอบ “มี” ข้อใดข้อหนึ่งหรือ   

ทั้ง ๒ ข้อ เป�นผู้ที่มีความเสี่ยงหรือมีแนวโน้มที่จะเป�นโรคซึมเศร้า ให้แจ้งผลการคัดกรองแก่  



 

๔๙ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา

สำเร็จ 

-กิจกรรมสำรวจสุขภาพจิต เพ่ือคัดกรองผู้ที่มี

ความเสี่ยงหรือมีแนวโน้มที่จะเป�นโรคซึมเศรา้   

๒๐,๐๐๐  

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

กวป.พอ. นขต.ทอ. 

ณ ที่ต้ัง 

ดอนเมือง 

ไตรมาส ๔ 

-กิจกรรมอบรมให้ความรู้โรคซึมเศร้า ในทหาร

กองประจำการ ณ ที่ต้ังดอนเมือง และครฝู�ก     

ที่รับผิดชอบ   
-กิจกรรมเผยแพร่ความรู้ ด้านการดูแลสุขภาพจิต 

ผ่านสื่อสารสนเทศ และ Social Media  
 

 

 

 

 

 

 

 

ครูฝ�กหรือผู ้รับผิดชอบ เพื ่อประเมินด้วยแบบประเมินโรคซึมเศร้า ๙ คำถาม (๙Q) และ     

แบบประเมินการฆ่าตัวตาย ๘ คำถาม (๘Q) ตามลำดับ 

     พิจารณาจากจำนวน ของทหารกองประจำการผลัดใหม่ ณ ที่ตั้งดอนเมืองที่ได้รับการคัด

กรองภาวะสุขภาพจิต 

     เปรียบเทียบกับจำนวนทหารกองประจำการผลัดใหม่ ณ ที่ตั้งดอนเมืองทั้งหมด 

ในป�งบประมาณ ๖๗ 

สูตรการคำนวณ:   จำนวนของทหารกองประจำการผลัดใหม ่ณ ที่ตัง้ดอนเมอืง ที่ได้รับ           

                                    การคัดกรองภาวะสุขภาพจิต                              X  ๑๐๐ 

            จำนวนทหารกองประจำการผลัดใหม่ ณ ที่ตั้งดอนเมืองทั้งหมดในป�งบประมาณ ๖๗ 
 

ตัวชี้วัด ๗. ร้อยละของกำลังพล ทอ.ทีไ่ด้รับการตรวจคัดกรองหาการติดเช้ือเอช ไอ วี 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๑๗ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 



 

๕๐ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา

สำเร็จ 

แผนงานป้องกัน และแก้ไขป�ญหาเอดส์ ทอ. 

- กิจกรรมคัดกรองการตรวจหาการติดเช้ือ  

เอชไอวี 

๙๓๑,๔๒๔.๖๐  

งบ.เอดส์ ทอ. 

 

กวป.พอ. นขต.ทอ. ไตรมาส ๔ 

 

 

 ๑๐.๓  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เป้าประสงค ์: SP3 การรักษาทีไ่ด้มาตรฐาน และมีความ

เป�นเลิศเฉพาะด้านเป�นที่ยอมรับของผู้รับบริการ 

ตัวชี้วัด ๘. ร้อยละความพึงพอใจของผู้รับบริการ 

- รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

- รพ.จันทรุเบกษา พอ. 

- รพ.ทอ.สีกัน พอ. 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

- ผู้ป่วยนอก  ๘๐ 

- ผู้ป่วยใน    ๘๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

 

 

 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด: :  

     พิจารณาจากกำลังพล ทอ. ที่ได้รับการตรวจคัดกรองหาการติดเช้ือเอชไอวี 

จากสถานพยาบาลในสังกัด ทอ.  

     เปรียบเทยีบกับจำนวนกำลังพลทั้งหมด 

 

สูตรการคำนวณ: 

จำนวนกำลังพล ทอ.ที่ได้รับการตรวจคัดกรองหาการติดเช้ือเอช ไอ วี  X  ๑๐๐ 

จำนวนกำลังพล ทอ.ทั้งหมด  



 

๕๑ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     วัดจากค่าเฉลี่ยร้อยละของคะแนนผลสำรวจความพึงพอใจของผู้รับบริการ ผู้ป่วยนอก 

ผู้ป่วยใน ของ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. (คะแนนเต็ม ๑๐๐ คะแนน) การสำรวจความ    

พึงพอใจของผู้รับบริการผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยใน โดยใช้แบบสอบถามความคิดเห็นต่อการ

บริการตรวจรักษา ณ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.ซึ่งมีการสำรวจความคิดเห็นสำหรับการ

บริการ ด้านต่าง ๆ รวมทั้งหมด ๒๐ ข้อ โดยให้ตอบแบบสอบถามภายหลังจากเสร็จสิ้น

การรับบริการของโรงพยาบาล ในวันทีม่ารบับริการ 

สูตรการคำนวณ: 

ผู้ป่วยนอก 

   จำนวนผูใ้ช้บริการผู้ป่วยนอกที่ได้รับการสุ่มตัวอย่างที่มีผลรวมของคะแนนในระดับ     

ที่ถือว่าพึงพอใจ   X   ๑๐๐ 

จำนวนผู้ป่วยนอกที่ได้รับการสุ่มตัวอย่างให้ตอบแบบสอบถาม 

ผู้ป่วยใน 

   จำนวนผูใ้ช้บริการผู้ป่วยในที่ได้รับการสุ่มตัวอย่างที่มีผลรวมของคะแนนในระดับ 

ที่ถือว่าพึงพอใจ   X   ๑๐๐ 

จำนวนผู้ป่วยในที่ได้รับการสุ่มตัวอย่างให้ตอบแบบสอบถาม 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

-โครงการพัฒนาปรับปรุงระบบเครือข่ายและ

ระบบการให้บริการผู้ป่วย  

รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

๖๖,๐๐๐,๐๐๐ 

รายรับ

สถานพยาบาล 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช พอ. 

นขต.พอ. แต่ละไตรมาส 

 

-โครงการก่อสร้างอาคารศูนย์โรคหัวใจและ

หลอดเลือด 

๒๓๒,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 

-โครงการก่อสร้างอาคารทางการแพทย์ ๙๗๗,๐๐๐,๐๐๐ 

(เงินสลากกินแบ่ง 

 ๖๐๐,๐๐๐,๐๐๐ 

และสถานรายรับฯ           

๓๙๗,๐๐๐,๐๐๐) 



 

๕๒ 

ตัวชี้วัด ๙. อัตราการตายของผู้ป่วย                                                                                          

(รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. )(รพ.จันทรุเบกษา พอ. ) (รพ.ทอ.สีกัน พอ. )                                                                                                                                                                              

ค่าเป้าหมาย/

หน่วยวัด 

< ๕                                                                                                             

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด :                                                                                         

พิจารณาจากจำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตจากจำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่รับไว้รักษาใน รพ.ทุกสาเหตุ     

ในช่วงเวลา ๑ ป�                                                                                           

สูตรการคำนวณ 

จำนวนผู้ป่วยที่เสียชีวิตในโรงพยาบาลทั้งหมดในช่วงเวลา ๑ ป� x  ๑๐๐     

                         จำนวนผู้ป่วยทั้งหมดที่รับไว้รักษาใน รพ. ในช่วงเวลา ๑ ป�  

 

-งานปรับปรุงอาคารหมายเลข ๒๒๗๙ 

(อาคารฝ่ายช่างโยธา) 

๑,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 

รพ.จันทรุ-

เบกษา พอ. 

-งานปรับปรุงอาคารหมายเลข ๒๒๔๘ 

(บันไดหนีไฟ อาคาร ๔๘ ป� จนัทรุเบกษา) 

๑,๙๖๗,๖๐๐ 

งบ.ทอ. 

งานสร้างท่อระบายน้ำคอนกรีตเสริมเหล็ก และ

รั้วกำแพงอิฐ ฉาบเรียบ 

๔,๒๕๐,๐๐๐ 

งบ.ทอ. 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

-โครงการพัฒนาศักยภาพกรมแพทย์ทหาร

อากาศ (ศูนย์โรคหัวใจและหลอดเลือด) 

๕๘,๐๐๐,๐๐๐ 

งบ ทอ. 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช พอ. 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช พอ. 

แต่ละไตรมาส 

 

-โครงการส่งเสริมใหโ้รงพยาบาล ได้รับการ

รับรองมาตรฐานจาก สรพ. ตามบริบทของ

โรงพยาบาล (HA, AHA) 

๑,๕๐๐,๐๐๐ 

รายรับ

สถานพยาบาล 



 

๕๓ 

 

  ๑๐.๔  มุมมองด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เป้าประสงค์ : SP4 ผลิตบุคลากรทางการแพทย์ที่มีความรู้ 

และมีคุณธรรม 

ตัวชี้วัด ๑๐. ร้อยละของผู้สำเร็จการศึกษาที่สอบความรู้ขอขึ้นทะเบียนรับใบอนุญาตประกอบ 

วิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ์ช้ันหน่ึงผ่านในครั้งแรก ทีส่ำเร็จการศึกษา 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๙๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     วัดจากจำนวนผู้สำเร็จการศึกษาที่สอบความรู้ขอขึ้นทะเบียนรับใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ์ช้ันหน่ึง ผ่านในครั้งแรก ที่สำเร็จ

การศึกษา เปรียบเทียบกับจำนวนผู้สำเร็จการศึกษาทั้งหมด    

สูตรการคำนวณ:  A X ๑๐๐ 

                         B 

A = จำนวนผูส้ำเร็จการศึกษาที่สอบความรู้ขอขึ้นทะเบียนรับใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ์ช้ันหน่ึง ผ่านในครั้งแรก ทีส่ำเร็จการศึกษา 

B = จำนวนผู้สำเร็จการศึกษาทั้งหมด    

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 
ผู้รับผิดชอบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา

สำเร็จ 

-โครงการยกระดับผลลัพธ์การเรียนรู้

ตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรีของบัณฑิตสาขาพยาบาล

ศาสตร์ของบัณฑิต   

๑๒๑,๖๐๐ 

(งบฝ�กศึกษา 

= ๑๑๕,๒๐๐ 

เบ็ดเตล็ด นพอ. 

= ๖,๔๐๐) 

วพอ.พอ. 

 

วพอ.พอ./ 

งป.พอ./ 

นขต.พอ. 

 

ไตรมาส ๔ 

-โครงการพัฒนาการให้บริการเฉพาะโรคได้

ตามเป้าหมาย (กรณีโรคทีม่ีการรับรอง DSC  

เป้าหมายคือการได้รับการรับรอง DSC) 

-จัดทำมาตรฐานการดูแลรักษาผู้ป่วยใน 

โรคต่าง ๆ 

ไม่ใช้งบประมาณ -รพ.ทอ. 

(สีกัน) พอ. 

-รพ.ทอ. 

(สีกัน) พอ. 



 

๕๔ 

-โครงการพัฒนาทรัพยากรการเรียนรู้สู่

ความเป�นเลิศ  

๕,๗๕๒,๑๐๐ 

(งบประมาณ พอ. 

= ๑๕๓,๖๐๐  

รายรับของ

สถานศึกษา  
= ๕,๔๘๔,๕๐๐ 

งบฝ�กศึกษา  

= ๑๑๔,๐๐๐) 

 

 

ตัวชี้วัด ๑๑. ร้อยละของนิสิตแพทย์ที่สอบผ่านได้รับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมในครั้งแรก 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๘๕ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

   พิจารณาจากจำนวนนิสิตแพทย์ที่สอบผ่านการขึ้นทะเบียนเป�นผู้รับใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม โดยนับเฉพาะผู้ที่สอบผ่านขึ้นทะเบียนครั้งแรกหลังสำเรจ็การศึกษาเทา่น้ัน ไม่

รวมผู้สอบซ้ำหรือผู้สอบซ่อม 

สูตรการคำนวณ:   

จำนวนนิสิตแพทย์ที่สามารถสอบผ่านการขึ้นทะเบียนเป�นผู้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ 

เวชกรรม สอบครั้งแรก   X ๑๐๐ 

จำนวนนิสิตแพทย์ที่สำเร็จการศึกษาในป�น้ันๆ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗ 

ผู้รับผดิชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

-โครงการสอนเสริมสำหรับนิสิตแพทย์ ๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

กพศ. / 

รพ.ภูมิพล- 

อดุลยเดช พอ.  

นขต.พอ. ไตรมาส ๔ 

-โครงการสัมมนาเชิงปฏิบัติการ เรื่อง   

การประเมินหลักสูตร และการเรียนการ

สอนนิสิตแพทย์ รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

๓๐๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

 



 

๕๕ 

 

-โครงการ “เยีย่มสำรวจงานด้านประกัน

คุณภาพการศึกษา รพ.ภูมิพลอดุลยเดช 

พอ. (QA tour)” 

๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

-โครงการ Midyear feedback นสพ. 

ป� ๔-๖ 

๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 

-โครงการปฐมนิเทศอาจารย์แพทย์ใหม่ 

และการจัดการเรียนการสอนทางคลินิก 

(Clinical teaching) 

๓๒๐,๐๐๐ 

งบอุดหนุน 



 

๕๖ 

๑๐.๕  มุมมองด้านกระบวนการ  เป้าประสงค ์: IP1 เตรยีมความพร้อมการปฏิบัติการแพทย์ทหารอย่าง

มีประสทิธิภาพ 

ตัวชี้วัด ๑๒. ค่าเฉลี่ยคะแนนการประเมินความพร้อมปฏิบัติงานของการซ้อม Alert 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๙๕ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปรมิาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

          พิจารณาจากคะแนนประเมินความพร้อมปฏิบัติงานของการซ้อม Alert 

     เปรียบเทยีบกับคะแนนเต็ม  

สูตรการคำนวณ: 

      ผลรวมคะแนนประเมินความพร้อมปฏิบัติงานของการซ้อม Alert   X ๑๐๐ 

                                ผลรวมคะแนนเต็ม 

 

 

 

 ๑๐.๖  มุมมองด้านกระบวนการ เป้าประสงค ์: IP2 สง่กำลังบำรุงสายแพทย์อย่างมีประสิทธิภาพ 

ตัวชี้วัด ๑๓. ร้อยละความสำเร็จของการสนับสนุนพัสดุสายแพทย์  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๙๕ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

โครงการส่งบุคลากรเข้ารับการศึกษาหลักสูตร

วิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาฉุกเฉินการแพทย์ 

(ต่อเน่ือง) (๒ คน/ป�) 

๒๐,๐๐๐ 

งบโครงการ

ศึกษา 

ศปพ.พอ. นขต.พอ. ดำเนินการ

ตลอดป� 

โครงการส่งบุคลากรเข้าอบรมการปฏิบัติการ

ฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะภัยพิบัติ (EMOD) 

๒๐,๐๐๐ 

งบสนับสนุน 



 

๕๗ 

คำอธบิายตัวชี้วัด

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 
          พิจารณาจากจำนวนรายการพัสดุสายแพทย์ที่สามารถสนับสนุนหน่วยผู้ใช้ได้ตามแผน

งบประมาณประจำป�  เปรียบเทียบกับจำนวนรายการพัสดุสายการแพทยท์ี่แจ้งความต้องการตาม

แผนงบประมาณประจำป�ทั้งหมด   

สูตรการคำนวณ: 

 จำนวนรายการพัสดุสายแพทย์ที่สามารถสนับสนุนหน่วยผู้ใช้ได้ตามแผนงบประมาณ    X ๑๐๐ 

 

จำนวนรายการพัสดุสายการแพทย์ที่แจ้งความต้องการตามแผนงบประมาณประจำป�ทั้งหมด  

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ 
การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการงานบริหาร

พัสดุสายการแพทย์ในระบบสารสนเทศ

ด้านส่งกำลังบำรุง ของ ทอ. 

๑๒,๖๐๐ 

งบจัดหาและผลิต 

กวภ.พอ. กกบ.พอ. ดำเนินงาน

ตามไตรมาส 

โครงการเครือข่ายในการปรนนิบัติบำรุง

พัสดุสายการแพทย์ 

(Maintenance  for you) 

๑๒,๐๐๐ 

งบจัดหาและผลิต 

โครงการพัฒนาศักยภาพการผลิต ๔,๒๒๐ 

งบจัดหาและผลิต 

การประชุมวิชาการเภสัชกร ทอ.ประจำป� 

๒๕๖๖ 

๒๔,๘๐๐ 

งบจัดหาและผลิต 

 

 ๑๐.๗  มุมมองด้านกระบวนการ เป้าประสงค ์: IP3 การจัดการภัยสุขภาพ กำกับดูแลสขุาภิบาล

สิ่งแวดล้อมอย่างมีมาตรฐาน 

ตัวชี้วัด ๑๔. ร้อยละของการเข้าถึงพ้ืนที่สอบสวนโรคติดต่อ ณ ที่ต้ังดอนเมืองภายใน ๖ ช่ัวโมง 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๑๐๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 



 

๕๘ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด: :  

     พิจารณาจากจำนวนครั้งของการสอบสวนโรค ภายในเวลา ๖ ช่ัวโมง ในวัน และเวลา

ราชการ ซึ่งหมายถึงการเข้าไปปฏิบัติงานสอบสวนโรค เมือ่ได้รับรายงาน ณ ที่ต้ังดอนเมือง 

     เปรียบเทยีบกับจำนวนครั้งของการสอบสวนโรคทั้งหมด  

 

สูตรการคำนวณ: 

  จำนวนครั้งของการสอบสวนโรค ภายในเวลา ๖ ช่ัวโมงในวันและเวลาราชการ X ๑๐๐ 

จำนวนครั้งของการสอบสวนโรคทั้งหมด 

 

 

 

ตัวชี้วัด ๑๕. ร้อยละความสำเร็จของการควบคุมการระบาดของโรคติดต่อภายในพ้ืนที่ ทอ.         

ณ ที่ต้ังดอนเมือง      

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๑๐๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

กิจกรรมควบคมุโรคติดต่อ และการเฝ้าระวัง ไม่ใช้

งบประมาณ 

กวป.พอ. นขต.ทอ. ดำเนินการ

ตลอดป� 
กิจกรรมผลิตสือ่ และเผยแพรส่ื่อความรู้ 

กิจกรรมให้ความรู้ เมื่อเกิดการระบาด โรคติดต่อ 

และโรคอุบัติใหม่ 



 

๕๙ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด: :  

     พิจารณาจากจำนวนครั้งของความสำเร็จของการควบคุมการระบาดของโรคติดต่อ

ภายในพ้ืนที่ ทอ. ณ ที่ต้ังดอนเมือง โดยไม่เกิดผู้ป่วยรายใหม่ในระยะเวลา 2 เท่าของระยะ

ฟ�กตัวของโรคน้ัน ๆ 

     เปรียบเทยีบกับจำนวนครั้งของการสอบสวนโรคทั้งหมด 

สูตรการคำนวณ: 

 

จำนวนความสำเร็จของการควบคุมโรคติดต่อไม่เกิดการระบาดอย่างต่อเน่ือง       

                      เกิน  ๒ ระยะฟ�กตัวของโรค                                    X ๑๐๐ 

                   จำนวนครั้งของการสอบสวนโรคทั้งหมด 

 

 

 

ตัวชี้วัด ๑๖. ค่าเฉลี่ยของคะแนนระดับความสำเร็จการตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม  

อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงานของหน่วยงาน ทอ.ณ ที่ต้ังดอนเมือง  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

≥๓.๙๐ 

ค่าเฉลี่ย 

แบบของ

ตัวชี้วัด 

ปริมาณ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

กิจกรรมควบคมุโรคติดต่อ และการเฝ้าระวัง ไม่ใช้

งบประมาณ 

กวป.พอ. นขต.ทอ. ดำเนินการ

ตลอดป� 
กิจกรรมผลิตสือ่ และเผยแพรส่ื่อความรู้ 

กิจกรรมให้ความรู้ เมื่อเกิดการระบาด โรคติดต่อ 

และโรคอุบัติใหม่ 



 

๖๐ 

คำอธบิาย

ตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด: :  

     พิจารณาจากจำนวนหน่วยงาน ณ ที่ต้ังดอนเมือง ที่มีคะแนนระดับความสำเร็จการตรวจแนะนำ

ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงานมากกว่าหรือเท่ากับค่าเฉลี่ย

คะแนนระดับความสำเรจ็ในป�น้ัน 

       เปรียบเทียบกับจำนวนหน่วยงาน ณ ที่ต้ังดอนเมือง ที่ได้รับการตรวจแนะนำ 

ระดับความสำเร็จการตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการ

ทำงาน                                                                                   

ระดับ ๑  กำหนดคณะตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงาน 

ผสภ.กวป.พอ.ประกอบด้วย หน.ผสภ.กวป.พอ.เป�นหัวหน้าคณะทำงาน น.สุขาภิบาล และ จนท.สุขาภิบาล 

ผสภ.กวป.พอ.เป�นคณะทำงาน เพ่ือประชุมกำหนดงาน รายละเอียดงาน และกำหนดหน้าที ่                                                                          

ระดับ ๒  คณะตรวจแนะนำดำเนินการตรวจแนะนำ นขต.ทอ.ตามป�จจัยเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อม 

ประกอบด้วยการแนะนำด้าน การสุขาภิบาลอาหาร การสขุาภิบาลพาหะนำโรค การสุขาภิบาลโรงเรือน

ทหารและบ้านพักอาศัย การจัดการขยะมูลฝอย การสุขาภิบาลน้ำด่ืม น้ำใช้ สระว่ายน้ำ และการจัดการ

น้ำเสีย การสุขาภิบาลสถานแต่งผมเสริมสวย    งานอาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงาน 

รวมทั้งการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ                                                                                      

ระดับ ๓  คณะตรวจแนะนำดำเนินการรายงานผลการตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนา

มัยและความปลอดภัยในการทำงานให้กับ นขต.ทอ.ทุกหน่วยที่ได้รับการตรวจแนะนำตามป�จจัยเสี่ยง

ด้านสิ่งแวดล้อม                                                                                                          

ระดับ ๔ คณะตรวจแนะนำดำเนินการประเมิน นขต.ทอ.ในการแก้ไขป�ญหา ตามที่ได้รับการตรวจ

แนะนำตามป�จจัยเสี่ยงด้านสิ่งเเวดล้อม                                                                                              

ระดับ ๕ หน่วยงานที่ได้การตรวจแนะนำตามป�จจัยเสี่ยงด้าน สิ่งเเวดล้อม รายงานการแก้ไขป�ญหามายัง 

กวป.พอ. 

สูตรการคำนวณ: 

จำนวนหน่วยงาน ณ ที่ต้ังดอนเมือง  ที่มีคะแนนระดับความสำเร็จการตรวจแนะนำด้านอนามัย

สิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงานมากกว่าหรือเท่ากับค่าเฉลี่ยคะแนน 

                            ระดับความสำเร็จในป�น้ัน                                                 X  ๑๐๐ 

                   จำนวนหน่วยงาน ณ ที่ต้ังดอนเมือง ที่ได้รับการตรวจแนะนำ 

 

 



 

๖๑ 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

ตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัย

และความปลอดภัยในการทำงานตามความเสี่ยงด้าน 

สิ่งแวดล้อม ประกอบด้วยกิจกรรม 

๑. กิจกรรมการตรวจแนะนำด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม      

 อาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำงาน ประกอบด้วย 

งานสุขาภิบาลอาหาร งานสขุาภิบาลพาหะนำโรค งาน

สุขาภิบาลโรงเรือนทหาร   งานสุขาภิบาลบ้านพักอาศัย    

งานสุขาภิบาลขยะมูลฝอย งานสุขาภิบาลน้ำด่ืม งาน

สุขาภิบาลน้ำใช้ งานสุขาภิบาลน้ำเสีย งานสุขาภิบาล       

สระว่ายน้ำ งานอาชีวอนามัย และความปลอดภัยในการ

ทำงาน งานสุขาภิบาลสถานแต่งผมเสริมสวย                                      

๒.กิจกรรมการตรวจวิเคราะห์ด่ืม น้ำประปา น้ำจาก

สระว่ายน้ำ ทางห้องปฏิบัติการ                        

๓. กิจกรรมการตรวจวิเคราะห์น้ำเสียทาง

ห้องปฏิบัติการ                                           

๔. กิจกรรมการตรวจสารปนเป��อนทางเคมีในวัตถุดิบ

ประกอบอาหาร                                                   

๕. กิจกรรมการตรวจประเมินทางสิ่งแวดล้อม               

อาชีวอนามยัและความปลอดภัยในการทำงาน      

๖. กิจกรรมการกำจัดสัตว์พาหะนำโรคด้วยสารเคมี  

๗. การจัดทำระเบียบการตรวจแนะนำสุขาภิบาล 

๙๙๖,๔๑๐.๖๐ 

งบป้องกัน

เฉพาะโรค 

กวป.พอ. นขต.ทอ. ดำเนินการ

ตลอดป� 

 

 

ตัวชี้วัด   ๑๗. ร้อยละของทหารกองประจำการ ทอ. ณ ที่ต้ังดอนเมือง และส่วนภูมิภาค ที่เข้ารับการบำบัด

แล้วหลังกลับจากภูมิลำเนา ครั้งที่ ๑ มีผลป�สสาวะเป�นบวก 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

≤๑๖ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 



 

๖๒ 

 

 

คำอธบิาย

ตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

   พิจารณาจากจำนวนทหารกองประจำการ ณ ที่ต้ังดอนเมือง และภูมิภาคที่ผ่าน 

การบำบัดฟ��นฟูฯ แล้วติดตามผลการตรวจป�สสาวะหลังกลับจากภูมิลำเนามีผลป�สสาวะเป�นบวก 

   เปรียบเทียบกับทหารกองประจำการที่เข้ารับการบำบัดฟ��นฟูฯทั้งหมด 

สูตรการคำนวณ: 

จำนวนทหารกองประจำการที่ผ่านการบำบัดฟ��นฟูฯแล้วติดตามผลการตรวจป�สสาวะ 

หลังกลับจากภูมิลำเนา มีผลป�สสาวะเป�นบวกจากการติดตาม ครั้งที่ 1  X ๑๐๐ 

จำนวนทหารกองประจำการที่เข้ารับการบำบัดฟ��นฟูฯทั้งหมด                                                                                     

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

   โครงการบำบัดรกัษา และฟ��นฟสูมรรถภาพ

ผู้ติดยาเสพติด ทอ. 

กิจกรรมการจำแนก / คัดกรอง และการ

ตรวจหาสารเสพติดในทหารกองประจำการ ทอ. 

 

๕๑,๖๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

 

๗๓๔,๔๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

 

๕๔,๒๐๐ 

งบยาเสพตดิ ทอ. 

คณะทำงาน 

ด้านการบำบัด 

ศอ.ปส.ทอ.

(กวป.พอ.) 

 

ร้อย พพ./ 

กวก.พอ./

อย./สน.ผบ.

ดม. และ ๑๐

กองบิน  

ส่วนภูมิภาค/

รพ.จันทรุ- 

เบกษา พอ. 

ดำเนินการ 

ตลอดป� 

กิจกรรมบำบัดรกัษา และฟ��นฟูสมรรถภาพผูติ้ด

ยาเสพติดในทหารกองประจำการ ทอ.

(ส่วนกลาง) 

กิจกรรมติดตามผลการบำบัดรักษา และฟ��นฟู

สมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดในทหารกอง

ประจำการ ทอ.(ส่วนกลาง) 

ตัวช้ีวัด   ๑๘. ร้อยละของกำลังพล ทอ.ที่มีผลการบำบดั “ผ่าน” จากสถานพยาบาล ทอ. ไมก่ลับมาเสพซ้ำ   ภายใน

ระยะเวลา ๓ เดือน หลังการบำบัด 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

≥ ๙๕ 

ร้อยละ 

แบบของตัวช้ีวัด ปริมาณ 



 

๖๓ 

 

 

 ๑๐.๘  มุมมองด้านกระบวนการ เป้าประสงค ์: IP4 พัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาล และฟ��นฟู

สภาพสู่ความเป�นเลิศ 

ตัวชี้วัด ๑๙. ร้อยละของ สถานพยาบาลสังกัด ทอ.ที่ผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐาน ในระดับขั้น     

การรับรองตามบริบทของแต่ละสถานพยาบาล 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๑๐๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธิบาย

ตัวช้ีวัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

   พิจารณาจากจำนวนกำลังพล ทอ.ที่มีผลการบำบัด "ผ่าน" จากสถานพยาบาล ทอ. ตรวจ    ไม่พบ

สารเสพติดในระยะเวลา ๓ เดือนหลังจากการบำบัด 

   เปรียบเทียบกับจำนวนกำลังพล ทอ ที่มผีลการบำบัด "ผ่าน" จากสถานพยาบาล ทอ.ทั้งหมด 

 

สูตรการคำนวณ: 

         จำนวนกำลังพล ทอ.ทีม่ีผลการบำบัด "ผ่าน" จากสถานพยาบาล ทอ. ตรวจไม่พบ 

                  สารเสพติด ในระยะเวลา ๓ เดือนหลังจากการบำบัด                        X ๑๐๐ 

           จำนวนทหารกองประจำการที่เข้ารับการบำบัดฟ��นฟูฯทั้งหมด 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

 งบประมา

ณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดช

อบ 

การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

โครงการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพ

ผู้ติด 

ยาเสพติด ทอ. 

- กิจกรรมติดตามผลการบำบัดรักษา และ

ฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ. 

  

 

 

งบยาเสพ

ติด ทอ. 

ศูนย์

วิชาการ 

ยาเสพติด 

ทอ. 

นขต.ทอ. ดำเนินการ

ตลอดป� 



 

๖๔ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

 

 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

        พ ิจารณาจาก สถานพยาบาลส ังก ัด  ทอ. ผ ่านการร ับรองค ุณภาพมาตรฐาน  

ในระดับขั ้นการรับรองตามบริบทของแต่ละสถานพยาบาล ในรอบป� ได้แก่ การประเมิน 

และรับรองคุณภาพ Hospital Accreditation (HA) ของ สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 

(สรพ.) หรือ Health Promotion Hospital (HPH) ของ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 

เปรียบเทียบกับจำนวนครั้งของการผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสถานพยาบาล ทั้งหมดของ 

รพ.กองบิน ในสังกัด ทอ. ในรอบป� 

 

สูตรการคำนวณ: 

             จำนวนครั้งของการผ่านการรับรองคุณภาพมาตรฐานสถานพยาบาล   x  ๑๐๐ 

   

จำนวนครั้งของการผ่านรับการรับรองคุณภาพมาตรฐานสถานพยาบาล ทั้งหมดของ รพ.กองบิน 

ในสังกัด ทอ.ในรอบป�  

 

 

ตัวชี้วัด ๒๐. ร้อยละของสถานฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด สังกัด ทอ. ที่ผ่านการรับรองคุณภาพ (HA) 

ตามมาตรฐานการบำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๑๐๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- การสมัมนาเชิงปฏิบัติการเพ่ือเตรียมความ

พร้อมรับการตรวจประเมิน และรับรอง

คุณภาพสถานพยาบาล 

๒๓,๘๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

สนง.ก.พ.ร.พอ. สนง.ก.พ.ร.พอ./

กวก.พอ. 

ดำเนินงาน

ตลอดป� 

- กิจกรรมเตรียมความพร้อมสำหรับการตรวจ

เยี่ยม การให้คำแนะนำ เพ่ือรับรองกระบวน 

การคุณภาพสถานพยาบาล สังกัด ทอ. 

ตามวงรอบ 

๑๑๔,๑๕๒ 

งบจัดหาผลิต 

สนง.ก.พ.ร.พอ. สนง.ก.พ.ร.พอ./

กวก.พอ./

สถานพยาบาล 

สังกัด ทอ. 

ดำเนินงาน

ตลอดป� 



 

๖๕ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

 

 

 

 

 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

       จำนวนสถานฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ.ที่ครบการต่ออายุการรับรองคุณภาพ 

และผ่านการรบัรองคุณภาพตามเกณฑ์ที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด (Re Accreditations)  

        เปรียบเทียบกับจำนวนสถานฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ.ที ่ครบการต่ออายุ     

การรับรองคุณภาพทัง้หมด 

 

สูตรการคำนวณ: 

จำนวนสถานฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ.ที่ครบการต่ออายุการรับรองคุณภาพ และผ่าน

การรับรองคุณภาพตามเกณฑ์ที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด (Re Accreditations)     x  ๑๐๐ 

   

        จำนวนสถานฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด ทอ.ที่ครบการต่ออายุการรับรองคุณภาพ

ทั้งหมด 

 

 

ตัวช้ีวัด ๒๑. จำนวนกลุ่มโรคทีม่ีความเช่ือมโยงของระบบการรักษาและการดูแลต่อเน่ือง 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

กลุ่มโรค NCDs (DM, HT, DLP), TB, HIV และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

จำนวน 

แบบของตัวช้ีวัด ปริมาณ 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

โครงการบำบัดรักษา และฟ��นฟูสมรรถภาพ  

ผู้ติดยาเสพติด ทอ. 

- โครงการผลติ และพัฒนาบุคลากรด้าน 

การบำบัดรักษาและฟ��นฟูสมรรถภาพผู้ติดยา 

เสพติด ทอ. 

 

 

๖๔๘,๐๗๕ 

งบยาเสพตดิ 

ทอ. 

ศูนย์วิชาการ    

ยาเสพติด ทอ. 

ศูนย์วิชาการ 

ยาเสพติด ทอ. 

ดำเนินงาน

ตลอดป� 

- กิจกรรมการตรวจติดตาม และให้

คำแนะนำวิชาการ แก่ศูนย์ฟ��นฟูฯ และ

สถานพยาบาล ทอ.ตามมาตรฐานการ

บำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 

๒๙๕,๒๐๐ 

งบยาเสพตดิ 

ทอ. 



 

๖๖ 

คำอธิบายตัวช้ีวัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

      พิจารณาจากจำนวนกลุ่มโรคที่มีความเช่ือมโยงของระบบการรักษาและการดูแลต่อเน่ือง 

ได้แก่ กลุ่มโรค NCDs (DM, HT, DLP), TB, HIV และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

 

สูตรคำนวณ : ไม่มี   

 

 

 ๑๐.๙  มุมมองด้านกระบวนการ เป้าประสงค ์: IP5 พัฒนาระบบการศกึษาที่มีคุณภาพ 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการพัฒนาการรกัษาโรคร่วมกัน

ระหว่างสถานพยาบาล 

๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ รพ. 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ รพ. 

ดำเนินงาน

ตลอดป� 

ตัวช้ีวัด ๒๒. ผลการประเมินคุณภาพการศึกษาภายใน หลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิต โดย สำนักงาน

คณะกรรมการการอดุมศึกษา (สกอ.)  

ค่าเป้าหมาย/ 

 

หน่วยวัด 

ระดับหลักสูตร ค่าเฉล่ีย ≥๔๑๐ 

ระดับสถาบัน ค่าเฉล่ีย ≥๓๘๕ 

ค่าเฉลี่ย 

แบบของตัวช้ีวัด ปริมาณ 

คำอธิบาย

ตัวช้ีวัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     พิจารณาจากผลการผ่านเกณฑ์ประเมินคุณภาพการศึกษา ดังน้ี 

ระดับหลักสูตร                                        ระดับสถาบนั 

คะแนน ๐.๐๑ - ๒.๐๐ ระดับคุณภาพน้อย         คะแนน ๐.๐๐ - ๐.๕๐ การดำเนินงานต้องปรับปรุง     

                                                                                        เรง่ด่วน 

คะแนน ๒.๐๑ – ๓.๐๐ ระดับคุณภาพปานกลาง  คะแนน ๑.๕๑ – ๒.๕๐ การดำเนินงานตอ้งปรับปรุง 

คะแนน ๓.๐๑ – ๔.๐๐ ระดับคุณภาพดี            คะแนน ๒.๕๑ – ๓.๕๐ การดำเนินงานระดับพอใช ้

คะแนน ๔.๐๑ – ๕.๐๐ ระดับคุณภาพดีมาก       คะแนน ๓.๕๑ – ๔.๕๐ การดำเนินงานระดับดี 

                                                            คะแนน ๔.๕๑ – ๕.๐๐ การดำเนินงานระดับดีมาก 



 

๖๗ 

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการยกระดับการบริหารหลักสูตรสูค่วามเป�น

เลิศ 

๖๑,๖๐๐ 

งบฝ�กศึกษา  

วพอ.พอ. 

 

วพอ.พอ. 

นขต.พอ. 

ดำเนิน 

การตลอดป� 

- กิจกรรมรับการประเมินคุณภาพภายในระดับ

สถาบันจาก สกอ. 

๗๔,๖๐๐ 

รายรับของ

สถานศึกษา   

ตัวชี้วัด ๒๓. ค่าเฉลี่ยคะแนนการประเมินของผู้ใช้ระบบการเรียนรู้ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส ์

E- Learning 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๘๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     พิจารณาจากคะแนนประเมินของผู้ใช้ระบบการเรียนรู้ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ 

E- Learning เปรียบเทียบกับคะแนนเต็ม (เฉพาะหลักสูตรที่มีการใช้ระบบ E- Learning) 

สูตรการคำนวณ:  

            ผลรวมคะแนนประเมินของผู้ใช้ระบบการเรียนรู้ผ่าน E- Learning   X ๑๐๐ 

                                            ผลรวมคะแนนเต็ม 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการพัฒนาระบบการเรียนการสอนผ่านสื่อ

อิเล็กทรอนิกส ์

๔๐,๐๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

กวก.พอ. 

 

 

นขต.พอ. ดำเนิน 

การตลอดป� 

- กิจกรรมอบรมพัฒนาการใช้ระบบการเรียนรู้ผ่าน

สื่ออิเล็กทรอนิกส์ สำหรับผู้ปฏิบัติ 



 

๖๘ 

 

ตัวชี้วัด ๒๔. ค่าเฉลี่ยคะแนนการประเมินการจัดการเรียนการสอนแบบออนไลน์ ทั้งภาคทฤษฎีและ 

ปฏิบัติ 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๘๕ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     พิจารณาจากคะแนนประเมินการจัดการเรียนการสอนแบบออนไลน์ ทั้งภาคทฤษฎีและ

ปฏิบัติ (เฉพาะหลักสูตรทีม่ีการเรียนการสอนระบบออนไลน์) 

 

สูตรการคำนวณ: 

      ผลรวมคะแนนประเมินของผู้ใช้ระบบการเรียนการสอนแบบออนไลน์   X ๑๐๐ 

                                ผลรวมคะแนนเต็ม     

 

 ๑๐.๑๐  มุมมองด้านกระบวนการ เป้าประสงค ์: IP6 การเขา้ถึงบริการทางการแพทย์ และการ

ให้บริการที่มีคณุภาพ และมีระบบการทำงานทีเ่ชื่อมกันโดยมีผู้รับบริการเป�นศูนย์กลาง 

 

ตัวชี้วัด ๒๕. จำนวนผูป่้วยที่ใช้ application 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๒๕,๐๐๐ 

คน / ป� 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

เป�นการนับจำนวนผู้ป่วยที่ใช้ application ในการเข้าถึงบริการทางการแพทย์ และการ

ให้บริการ ได้แก่ การพัฒนาระบบการนัดหมาย / ส่งต่อ และการอำนวยความสะดวกในการ

รับบริการ การจ่ายเงินผ่านบัตรเครดิต และ QR CODE และการป�ดสิทธิสวัสดิการ

รักษาพยาบาลข้าราชการ (Deep link บน app เป๋าตังค์) 

 

สูตรคำนวณ : ไม่มี        

 

 



 

๖๙ 

 

ตัวชี้วัด ๒๖. ระดับความสำเร็จในการดำเนินการจัดระบบบริการดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเน่ือง 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

 1 - 5  

แบบของตัวชีวั้ด ขั้นตอนการดำเนินงาน (Milestone) 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     พิจารณาจาก ความสำเร็จในการดำเนินการจัดระบบบริการดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเน่ือง 

โดยกำหนดเป�นขั้นตอนดำเนินการ ซึ่งเป�นการพัฒนาระบบบริการดูแลผูป่้วยต่อเน่ือง      

การเปลี่ยนบ้านให้เป�น WARD  (รับปรึกษา และดูแลรักษาพยาบาล Case Bed ridden    

ที่บ้าน) (รพ.) 

 สูตรคำนวณ : ไม่มี        

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- พัฒนาระบบการนัดหมาย ส่งต่อ รวมถึง 

application  และการอำนวยความ

สะดวกในการรับบริการ  

(ระยะเวลาการพัฒนา ๒ ระยะ ต้ังแต่   

มิ.ย.64- มิ.ย.66 ) 

 ระยะที่ ๑ การจ่ายเงินผ่านบัตร

เครดิต และ QR CODE  

 ระยะที่ ๒ การป�ดสิทธิสวัสดิการ

รักษาพยาบาลข้าราชการ (Deep link  

บน app เป๋าตังค์) 

๓๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ รพ. 

 

รพ.หลัก   

 ทั้ง ๓ รพ. 

ดำเนิน 

การตลอดป� 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

โครงการพัฒนาระบบบริการดูแลผู้ป่วยต่อเน่ือง ๕๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

ศูนย์พัฒนา

คุณภาพ รพ. 

 

รพ.หลัก   

 ทั้ง ๓ รพ./ 

ศูนย์ประสาน

สิทธ์ิ 

ดำเนิน 

การตลอดป� 
โครงการเปลี่ยนบ้านให้เป�น WARD (รับปรกึษา 

และดูแลรกัษาพยาบาล Case Bed ridden   

ที่บ้าน) (รพ.) 



 

๗๐ 

๑๐.๑๑  มุมมองด้านการเรยีนรู้และพัฒนา  เป้าประสงค ์: LP1 องคก์รแห่งการเรยีนรู้ และสรา้ง

นวัตกรรมทางการแพทย์อยา่งมีคุณภาพ 

ตัวชี้วัด ๒๗. ระดับความสำเร็จของนวัตกรรมของหน่วยงานที่เพ่ิมประสิทธิภาพงานได้อย่างสัมฤทธ์ิผล 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

 1-5 (คะแนน) 

แบบของตัวชีวั้ด ขั้นตอนการดำเนินงาน (Milestone)  

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     เกณฑ์การให้คะแนน  กำหนดเกณฑ์เป�นระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone) โดย

มีเกณฑ์การใหค้ะแนนเป�น ๕ ระดับ  

 

ระดับคะแนน 
ขั้นตอนการดำเนินงาน (Milestone) 

ขั้นตอนที่ ๑ ขั้นตอนที่ ๒ ขั้นตอนที่ ๓ ขั้นตอนที่ ๔ ขั้นตอนที่ ๕ 

๑ /     

๒ / /    

๓ / / /   

๔ / / / /  

๕ / / / / / 

 

สูตรการคำนวณ: ไม่ม ี

 

 

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการพัฒนากรมแพทย์ทหารอากาศ

สู่องค์การแห่งการเรียนรู ้

ไม่ใช้

งบประมาณ 

คณก.KM พอ. 

(กวก.พอ.) 

นขต.พอ. 

 

ดำเนิน 

การตลอดป� 

 

 

- โครงการพัฒนางานนวัตกรรมร่วมกับ

หน่วยงานอ่ืนภายใน และภายนอก ทอ. 



 

๗๑ 

ตัวชี้วัด ๒๘. จำนวนงานที่ได้รับการพัฒนาด้วย KM, QCC, R2R, นวัตกรรมงานวิจัยหรือผลงาน

วิชาการอ่ืน ๆที่ได้รับรางวัล/ ได้รับการเผยแพร่ 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

อย่างน้อย ๗ เรื่อง/ ป� 

เรื่อง 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

       พิจารณาจากจำนวนงานที่ได้รับการพัฒนาด้วย KM, QCC, R2R, นวัตกรรมงานวิจัย

หรือผลงานวิชาการอ่ืน ๆที่ได้รับรางวัล/ ได้รับการเผยแพร่  

สูตรการคำนวณ:  ไมม่ ี

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการส่งเสริมงานวิจัย, งานพัฒนา, 

KM, QCC หรือ นวัตกรรม ทีไ่ด้คุณภาพ

เผยแพร่สูส่าธารณะ 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

คณก.KM พอ. 

(กวก.พอ.) 

นขต.พอ. 

 

ดำเนิน 

การตลอดป� 

 

 - โครงการอบรมการจัดทำ และปรับปรุง

มาตรฐานงานในระบบ KMS (K-map) 

- โครงการปรบัปรุงมาตรฐานงานจาก

ความเสี่ยง ด้วยการใช้ข้อมูล การจัดการ

ความรู้ (๑ มาตรฐานงาน/ แผนก/ ป�)                                      



 

๗๒ 

 ๑๐.๑๒  มุมมองด้านการเรยีนรู้และพัฒนา เป้าประสงค ์: LP2 พัฒนาการวิจัยทางการแพทย์ 

และสาธารณสุข 

ตัวชี้วัด ๒๙. จำนวนงานวิจัย – นวัตกรรมด้านการแพทย์ที่ได้รับการตีพิมพ์เผยแพร่สู่สาธารณชน 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๕๕ เรื่อง/ ป� 

เรื่อง 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิาย

ตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

      พิจารณาจากจำนวนงานวิจัย-นวัตกรรม ด้านการแพทย์ที่ได้รับการเผยแพร่สูส่าธารณชน /ป� 

สูตรการคำนวณ:  ๑. จำนวนงานวิจัย-นวัตกรรม ด้านการแพทย์ที่ได้รบัการตีพิมพ์ในวารสารทาง

การแพทย์ทั้งในและต่างประเทศ 

                       ๒. จำนวนงานวิจัย-นวัตกรรม ด้านการแพทย์ที่ได้รบัการนำเสนอในงาน

ประชุมวิชาการทั้งในและต่างประเทศ 

                       ๓. จำนวนงานวิจัย-นวัตกรรม ด้านการแพทย์ที่ได้รบัรางวัลจากทั้งในและ

ต่างประเทศ (ต้องเป�นคนละงานกับ ๒ ข้อแรก)  

 

สูตรการคำนวณ:  ไมม่ ี

 

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

-กิจกรรมวิจัยและพัฒนาด้านการแพทย์ ๕๐,๐๐๐ 

งบรายรับ

สถานพยาบาล 

 

นขต.พอ. 

รพ.ภูมิพลฯ/

กวก.พอ./ 

วพอ.พอ 

 

กวก.พอ. 

 

ดำเนิน 

การตลอดป� - กิจกรรมวิจัย และพัฒนาด้านการพยาบาล 

รวบรวมผลงานวิจัย – นวัตกรรมด้าน

การแพทย์ที่ได้รับการเผยแพร่ 

- โครงการพัฒนา routine to research 



 

๗๓ 

ตัวชี้วัด ๓๐. ความสำเร็จในการยกระดับความน่าเช่ือถือพัฒนาวารสารแพทยสารทหารอากาศ 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

1-5  

แบบของตัวชีวั้ด ระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone)  

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

      พิจารณาจากความสำเร็จในการยกระดับความน่าเช่ือถือพัฒนาวารสารแพทยสารทหาร

อากาศจากการประเมินของ Thai Journal Citation Index Center ในป� ๒๕๖๗ 

สูตรการคำนวณ:  ไม่ม ี

 

 

 ๑๐.๑๓  มุมมองด้านการเรยีนรู้และพัฒนา เป้าประสงค ์: LP3 พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

ตัวชี้วัด ๓๑. ความสำเร็จของการพัฒนาฐานข้อมูลของระบบข้อมูลกลาง ตามที่ พอ.กำหนด  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

1-5  

แบบของตัวชีวั้ด ระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone)  

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

พิจารณาจากความสำเร็จการพัฒนาฐานข้อมูลของระบบข้อมูลกลาง ตามที่ พอ.กำหนด 

 

สูตรการคำนวณ:  ไม่ม ี

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

งานแพทยสารทหารอากาศระบบออนไลน์ ๘๐,๐๐๐/ป� 

งบบริหาร พอ. 

 

รพ.ภูมิพลฯ/

กวก.พอ./ 

วพอ.พอ. 

กวก.พอ. 

 

ดำเนิน 

การตลอดป� 
การตีพิมพ์วารสาร แพทยสารทหารอากาศ

ผ่านระบบออนไลน์  ตรงตามกำหนดเวลา   

- กิจกรรมพัฒนาวารสารแพทยสารทหาร

อากาศ 



 

๗๔ 

 

ตัวชี้วัด ๓๒. ร้อยละของจำนวนข้อมูล PHIE ทีส่ามารถส่งผ่านเข้าระบบ Data  Center  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๙๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

  พิจารณาจากจำนวนข้อมูล PHIE ของสถานพยาบาลสังกัด ทอ.  

(รพ.กองบิน ๑๐ แห่ง, ผพท.ชอ.,กวป.พอ.,และรพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.รวม ๑๓ แห่ง ) 

เข้าระบบ Data  Center กวก.พอ. ได้/เดือน  

   เปรียบเทียบกับจำนวนข้อมูลทั้งหมดทีส่ถานพยาบาลสังกัด ทอ. ส่งเข้ามา / เดือน 

 

สูตรการคำนวณ:  

จำนวนข้อมูล PHIE ของสถานพยาบาลสังกัด ทอ./เดือน  X  ๑๐๐ 

           จำนวนข้อมูลทั้งหมดที่สถานพยาบาลสังก้ด ทอ. ส่งเข้ามา / เดือน 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการพัฒนาฐานข้อมูลของระบบข้อมูลกลาง      

ของ พอ. 

๓๕๐,๐๐๐ 

งบบริหาร 

พอ. 

รพ.ภูมิพลฯ/

กวก.พอ./ 

วพอ.พอ. 

กวก.พอ. 

 

ดำเนิน 

การตลอดป� 

- โครงการอบรมการใช้ห้องประชุมทางไกลผ่าน

เครือข่ายความเร็วสูง 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการ

ตรวจสอบแก้ไข Error log สำหรับ Admin รพ.

กองบิน, กวป.พอ. และ ผพท.กรก.ชอ. 

๒๓,๕๐๐/ ป� 

งบ พอ. 

กวก.พอ. นขต.พอ. แต่ละ 

ไตรมาส 

- โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง ทบทวนการ

ใช้งาน Hospital OS สำหรับบุคลากร รพ.

กองบิน, กวป.พอ.และ ผพท. กรก.ชอ 



 

๗๕ 

 

 ๑๐.๑๔  มุมมองด้านการเรยีนรู้และพัฒนา เป้าประสงค ์: LP4 พัฒนาศักยภาพบคุลากรให้

สามารถทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ   

 

- จัดต้ัง Cop รว่มกับหน่วยงานที่ใช้ระบบ 

Hospital OS เพ่ือเรยีนรู้ และแก้ไขเมื่อเกิด

ป�ญหาข้อขัดขอ้งร่วมกัน 

- กิจกรรมติดตามจำนวนข้อมูล PHIE ทีส่ามารถ

ส่งผ่านเข้าระบบทุก ๑๕ วันความสำเร็จ  

- ประชุมผ่านทาง ZOOM เพ่ือค้นหาและแก้ไข

ป�ญหาร่วมกันเป�นทีม 

ตัวชี้วัด ๓๓. ระดับความสำเร็จของการเสริมสร้างวัฒนธรรมองค์กร ทอ.ของหน่วยงาน 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

 1-5  

แบบของตัวชีวั้ด ขั้นตอนการดำเนินงาน (Milestone) 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

เกณฑ์การให้คะแนน  กำหนดเกณฑ์เป�นระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone) โดยมี

เกณฑ์การให้คะแนนเป�น ๕ ระดับ  

 

ระดับคะแนน 
ระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone) 

ขั้นตอนที่ ๑ ขั้นตอนที่ ๒ ขั้นตอนที่ ๓ ขั้นตอนที่ ๔ ขั้นตอนที่ ๕ 

๑ /     

๒ / /    

๓ / / /   

๔ / / / /  

๕ / / / / / 

 

สูตรการคำนวณ: ไม่ม ี

 



 

๗๖ 

 

ตัวชี้วัด ๓๔. ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานด้านการจัดทำการพัฒนาคุณภาพการบริหาร 

จัดการภาครัฐ (PMQA ๔.๐)  

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

Milestone  

 1-5  

แบบของตัวชีวั้ด ระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone)  

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด: 

     ตัวช้ีวัดน้ีถ่ายทอดมาจากตัวช้ีวัดการประเมินสถานะของหน่วยงานในการเป�นระบบ

ราชการ ๔.๐ ซึ่งกำหนดไว้กับคำรับรอง 

     การพัฒนาคุณภาพบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA ๔.๐) เป�นเครื่องมือระบบการบริหาร

ของส่วนราชการในเชิงบูรณาการ เช่ือมโยงยุทธศาสตร์ของส่วนราชการกับเป้าหมายและทิศ

ทางการพัฒนาประเทศ วัตถุประสงค์ในการพัฒนาการดำเนินงานเพ่ือยกระดับผลการ

ประเมินสถานะ การเป�นระบบราชการ ๔.๐ 

      เกณฑ์การให้คะแนน  กำหนดเกณฑ์เป�นระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone) 

โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนเป�น ๕ ระดับ  

 

ระดับคะแนน 
ระดับขั้นตอนของความสำเร็จ (Milestone) 

ขั้นตอนที่ ๑ ขั้นตอนที ่๒ ขั้นตอนที่ ๓ ขั้นตอนที่ ๔ ขั้นตอนที่ ๕ 

1 /     

2 / /    

3 / / /   

4 / / / /  

5 / / / / / 

 

สูตรการคำนวณ: ไม่ม ี

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- การดำเนินการตามแผนเสรมิสร้าง

วัฒนธรรมองค์กร ทอ. 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

สนง.ก.พ.ร.พอ. นขต.พอ. ดำเนิน 

การตลอดป� 



 

๗๗ 

 

 ๑๐.๑๕  มุมมองด้านการเงนิ และงบประมาณ เปา้ประสงค์ : FP1 บริหารทรัพยากรอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

ตัวชี้วัด ๓๕. ร้อยละของจำนวนแผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ นขต.พอ.ที่ประสบผลสำเร็จ

ตามเป้าหมาย 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

๙๐ 

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการ

คำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

      พิจารณาจากจำนวนแผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ นขต.พอ.ป� ๖๗ 

 ที่ประสบผลสำเร็จตามเป้าที่ต้ังไว้  

      เทียบกับกับจำนวนแผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ นขต.พอ. ป� ๖๗ ทั้งหมด 

สูตรการคำนวณ:  

       จำนวนแผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ นขต.พอ.ป� ๖๗ ที่ประสบผลสำเร็จ     

                                     ตามเป้าหมายที่ต้ังไว้                                         X ๑๐๐ 

       จำนวนแผนเพ่ิมประสิทธิภาพการดำเนินงานของ นขต.พอ. ป� ๖๗ ทั้งหมด 

 

 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- แผนดำเนินการตามขั้นตอน การบริหาร

จัดการภาครัฐ (PMQA ๔.๐) ของ นขต.ทอ. 

๗๖,๒๐๐ 

งบจัดหาผลิต 

สนง. 

ก.พ.ร.พอ. 

นขต.พอ. ดำเนินงานตลอดป� 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การประสานงาน ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- แผนเพ่ิมประสิทธิภาพของ นขต.พอ.  

ป� ๖๗ 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

นงป.พอ. และ 

คณก.ต้นทุน

ผลผลิต พอ. 

 

นขต.พอ. ไตรมาส ๔ 

 

 



 

๗๘ 

 ๑๐.๑๖  มุมมองด้านการเงนิ และงบประมาณ เปา้ประสงค์ : FP2 บริหารงบประมาณอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

 

 

 

 
  

ตัวชี้วัด ๓๖. ร้อยละของความสำเร็จของการเบิกจ่ายงบประมาณรายจ่ายของหน่วย 

ค่าเป้าหมาย/ 

หน่วยวัด 

ไตรมาส ๑ = ๓๐%, ไตรมาส ๒ = ๕๑%, ไตรมาส ๓ = ๗๒%, ไตรมาส ๔ = ๙๓%,  

ร้อยละ 

แบบของตัวชีวั้ด ปริมาณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด 

หรือสูตรการคำนวณ 

คำอธบิายตัวชี้วัด:  

        พิจารณาจากผลสำเร็จของการเบิกจ่ายงบประมาณรายจ่ายภาพรวมของส่วนราชการ 

โดยใช้ข้อมูลการเบิกจ่ายจากสถานภาพงบประมาณและรายงานจากระบบการบริหาร

การเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็คทรอนิคส ์(GFMIS) 

สูตรการคำนวณ:  

เงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวมที่ส่วนราชการเบิกจ่ายต้ังแต่ ต.ค.๖๖-ก.ย.๖๗  X ๑๐๐ 

วงเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวมที่ส่วนราชการได้รับ 

 

แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม 

ป� ๖๗ 

งบประมาณ 

ป� ๖๗    

ผู้รับผิดชอบ การ

ประสานงาน 

ห้วงเวลา 

สำเร็จ 

- กิจกรรมเร่งรัด และประสานงานการ

เบิกจ่ายงบประมาณ 

ไม่ใช้

งบประมาณ 

นขต.พอ. นงป.พอ. ดำเนินงาน 

ตลอดป� 

 

 

 

- กิจกรรมการพัฒนาระบบการติดตาม

การจัดซื้อจัดจ้างเพ่ือการบริหาร

งบประมาณ พอ.อย่างมีประสิทธิภาพ  

(ระบบ EPCS+IBCS) 



 

๗๙ 

ภาคผนวก 

 

     การวิเคราะห์สภาวะแวดล้อมของป�จจัยภายในกรมแพทย์ทหารอากาศ ด้วย McKinsey  7’s 

Framework การวิเคราะห์สภาวะแวดล้อมของป�จจัยภายนอกกรมแพทย์ทหารอากาศ ด้วย C-PEST 

Model แล้วนำป�จจัยภายนอก และภายในมาวิเคราะห์หาประเด็นที่มีความสำคัญด้วย SWOT analysis 

หลังจากนั้น จะรวบรวมข้อมูลป�จจัยที่น่าสนใจทั้งภายนอก และภายในมาวิเคราะห์ เพื่อระบุประเด็น

ยุทธศาสตร์ และกลยุทธ์ในการพัฒนากรมแพทย์ทหารอากาศด้วยการวิเคราะห์ TOWS Matrix และOKRs 

เพื ่อจัดทำแผนปฏิบัติราชการ   กรมแพทย์ทหารอากาศ ประจำป� และแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ป�     

(พ.ศ. 2566-2570) 
 

 

ผนวก ๑ 

การวิเคราะหส์ภาวะแวดลอ้มภายใน (7’S  Model) 

 

              

             การวิเคราะห์สภาพแวดล้อมที่มีผลต่อการบริหาร

จ ัดการองค ์กร เพ ื ่ อม ุ ่ งส ู ่ การพ ัฒนาอย ่างย ั ่ งย ืน ทั้ ง

สภาพแวดล้อมภายใน และสภาพแวดล้อมภายนอก ผ่านการ

ใช ้หล ักการ 1) Mckinsey 7s Framework และ 2) การ

วิเคราะห์หลัก SWOT Analysis ซึ่งจะช่วยให้สามารถระบุจุด

แข็ง และจุดอ่อนจากสภาพแวดล้อมภายใน พร้อมทั้งโอกาส

และอุปสรรคจากสภาพแวดล้อมภายนอก ที ่ม ีผลต่อการ

ดำเนินงานขององค์กร  เพื่อใช้ในการระบุป�ญหา และจัดทำข้อเสนอแนะในการวางแผนกลยุทธ์องค์กรเพ่ือ

การพัฒนาอย่างยั่งยืนเหมาะสมต่อไป 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๘๐ 

 

ตารางแสดงการให้คะแนนต่อสภาพแวดล้อมภายในองค์กร ตามหลัก 7S Framework 

ประเด็นสำคัญ 

สภาพแวดล้อมภายใน “จุดแข็ง” สภาพแวดล้อมภายใน “จุดอ่อน” 

คะแนน

เฉล่ีย 
จุดแข็ง Strength 

คะแนน

เฉล่ีย 
จุดอ่อน Weakness 

S1  

โครงสร้าง

องค์กร 

(Structure) 

3.82 S1 มีความชัดเจนในการจัดโครงสร้าง

บริหารกำลังพล พอ.และเชื่อมโยงทกุ

หน่วยในองค์กร และมี Career Path 

รองรับ 

3.55 W1  มีการเปล่ียนแปลง และ  การปรับ

โครงสร้างสายการบังคับบัญชาที่แปรผัน ทำให้

การส่ังการ และการบริหารจัดการล่าช้าจาก

ผู้บริหารระดับสูง 

3.55 W2  ไม่มีโครงสร้าง และอัตรากำลังพลเฉพาะ

ต่อกิจกรรมบางอย่างที่เป�นนโยบาย ทอ. 

3.36 W3  มีข้อจำกัดในสายบังคับบญัชาไม่มี

โครงสร้างในหนว่ยงานเฉพาะทีท่ำใหเ้กิดการ

สอดคล้องประสานกันทางยุทธศาสตร์ในองค์กร 

S2  

กลยุทธข์อง

องค์กร 

(Strategy) 

4.55 S2  มีการจัดทำกลยุทธ์ และทบทวน

แผนปฏิบัติราชการทุกป� รวมถงึแผน

ระยะยาว 5 ป� 

3.00 W4  การส่ือสารยุทธศาสตร์เพือ่ลงสู่การปฏิบตัิ 

ยังไม่เป�นรูปธรรม 

S2 กลยทุธ์ของ

องค์กร 

(Strategy) 

(ต่อ) 

4.64 S3 นโยบายการจัดทำ KM, RM, SOP   

ที่ชัดเจน 

3.27 W5  ขาดความต่อเนื่องขาดการประเมินทำให้

การนำแผนลงสู่การปฏิบัตใินระยะยาวขาด

ประสิทธิภาพ และล่าช้า 

S3 ระบบการ

ดำเนินงาน 

(Systems) 

4.27 S4  ผู้บริหารระดับสูง และระดับกลาง 

ได้มีส่วนร่วมในการจดัทำแผนกลยุทธ ์

3.45 W6  หน่วยงานแพทย์นอก พอ.ไม่ขึ้นกับการ

บังคับบัญชาทางยุทธการของ พอ. 

4.00 S5  มีความเป�นระเบียบวินัย ปฏิบัติตาม

แบบธรรมเนยีมทหารอย่างเคร่งครัด 

3.45 W7 ระบบการติดตามไม่ต่อเนือ่ง ขาดการ

วิเคราะห์ขอ้มูลเพื่อนำไปใช้ประโยชน์ต่อไป 

4.36 S6  มีช่องทางในการเข้าถงึระบบบริการ  

และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

3.82 W8  ระบบสารสนเทศยังขาดประสิทธิภาพ    

ไม่ทันต่อการเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็วของ

เทคโนโลย ี4.55 S7 มีการดำเนนิการบริหารจัดการภาครัฐ 

ระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรปูธรรม 



 

๘๑ 

ประเด็นสำคัญ 

สภาพแวดล้อมภายใน “จุดแข็ง” สภาพแวดล้อมภายใน “จุดอ่อน” 

คะแนน

เฉล่ีย 
จุดแข็ง Strength 

คะแนน

เฉล่ีย 
จุดอ่อน Weakness 

S4 แบบ

แผนการ

บริหารจัดการ 

(Style) 

4.82 S8  มีหน่วยงานใน นขต.พอ.ทีร่องรับ

ภารกิจทางยทุธการในด้านต่าง ๆ ครบ

องค์ประกอบตามหลักการแพทย์ทหาร

อย่างตอ่เนื่อง 

4.00 W9  ขาดแคลนเจ้าหน้าทีท่ี่มีความรู้ 

ความสามารถ ความชำนาญ และทักษะในการ

วางแผน เนื่องจากการโยกย้ายตำแหน่ง 

S5  

บุคลากรใน

องค์กร (Staff) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.45 S9  เป�นหน่วยบริการทางการแพทย์ที่มี

ความรู้ ทกัษะ และมาตรฐานระดับสูง 

4.00 W10 ระบบการบริหารจัดการกำลังพล ไม่เอื้อ

ต่อการทำงานอย่างต่อเนื่องเพราะการบรหิาร

กำลังพลผูกพันกับชั้นยศ 

4.45 S10  มขีอบเขตสายงานบังคับบญัชาที่

ชัดเจน มีการแบ่งมอบหน้าที่รบัผิดชอบ

การส่ังการปกครองบงัคับบัญชาและการ

กำหนดสายการบังคับบัญชาตามลำดับ

ชั้นและคำส่ังแต่งตั้งคณะกรรมการต่าง ๆ 

เพื่อรองรับภารกิจ  

3.91 W11  ขาดแรงจูงใจในการทำงาน และมีภาระ

งานในการให้บริการทางการแพทย์มาก 

4.27 S11  บุคลากรมีความมุ่งมั่น อดุมการณ์

ยึดมั่นในเกียรต ิและศักดิ์ศรี มีความเป�น

ทหารอาชีพพรอ้มทุ่มเทการปฏิบัติหน้าที่

อย่างเต็มกำลังความสามารถ 

S6 

ความสามารถ

ของบุคลากร 

(Skills) 

3.91 S12  มรีะบบการฝ�กอบรม เพิม่พูนทักษะ

ความชำนาญ ทีเ่หมาะสมกับงานที่ปฏิบัติ 

และรับผิดชอบ 

3.27 W12  การสร้างระบบการประสานงานร่วมกัน

ระหว่าง นขต.พอ. และหน่วยแพทย์สาย

วิทยาการยงั ไมช่ัดเจน และสอดคล้อง 

4.00 S13  เป�นหน่วยรักษาพยาบาลมีการ

ดำเนินการตามแนวคิด และเครื่องมอืที่

หลากหลายในการพัฒนาคุณภาพ เช่น 

AHA, LEAN, WFME 

S7 ค่านิยม

ร่วมกัน 

(Shared 

Values) 

4.0 S14  บุคลากรมีความเสียสละ รักผูกพัน

ต่อองค์กร มีความสามารถสมรรถนะสูง 

เป�นกำลังพลสหวิชาชีพ  

3.82 W13  ภาระงานหนักจนรับผิดชอบแต่งาน

ประจำ ขาดความสร้างสรรค์ในการตอ่ยอด    

งานด้านการพฒันา 

 
 

 



 

๘๒ 

การตรวจสภาพแวดล้อมภายนอกองค์กร C-PEST 

 การวิเคราะหัสภาพแวดล้อมภานอกโดยนำป�จจัย ๕ ด้านทีส่งผลต่อการบริหารจัดการ

หน่วยงานให้บรรลุวัตถุประสงค์มาวิเคราะห์ ให้ความสำคัญกับผู ้รับบริการและผู ้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

(Stakeholders) ได้แก่                

 ๑.  ด้านพฤติกรรมของผู ้ร ับบริการ (Customer Behaviors : C) วิเคราะห์ในเร ื ่องผ ู ้รับ

ผลประโยชน์ ผู้รับบริการ ผู้มีส่วนได้ส่วนสีย ชุมชนที่อยู่โดยรอบ สภาพของคู่แข่งและการแข่งขัน ฯลฯ                                                               

 ๒.  ด้านการเมืองและกฎหมาย (Pokitical and legal factors : P) วิเคราะห์ยุทธศาสตร์ชาติ 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ โครงการอันเนื ่องมาจากพระราชดำริ นโยบายรัฐบาล นโยบาย

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงกลาโหม นโยบายของต้นสังกัด กฎ ระเบียบที่เกี่ยวกับการบริหารจัดการหน่วยงาน 

ฯลฯ                         

 ๓.  ด้านเศรษฐกิจ (Economic factors : E) วิเคราะห์สภาพและแนวโน้มเศรษฐกิจ สภาพ

เศรษฐกิจของชุมชน ประชาชน ภาวะทางการเงิน การว่างงาน อัตราการขยายตัวทางเศรษฐกิจ ฯลฯ 

 ๔. ด้านสังคมและวัฒนธรรม (Social-cultural factors : S) วิเคราะห์โครงสร้างประชากร 

ค่านิยม ความเชื่อ วัฒนธรรม แนวคิด สภาพและกระแสสังคมและชุมชนที่ล้อมรอบ ความต้องการของสังคม 

ป�ญหา    ของสังคม เครอืข่ายความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน           

 ๕.  ด้านเทคโนโลยี (Technological factors : T) วิเคราะห์ในเรื ่องความก้าวหน้าทาง

เทคโนโลยี เทคโนโลยีสารสนเทศ เทคโนโลยีการบริหาร การเข้าถึงระบบเครือข่าย ฯลฯ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๘๓ 

 ตารางแสดงการให้คะแนนต่อสภาพแวดล้อมภายนอกองค์กร ตามหลัก C-PEST 

ประเด็นสำคัญ 

สภาพแวดล้อมภายนอก “โอกาส” สภาพแวดล้อมภายนอก “อุปสรรค” 

คะแนน 

เฉลี่ย 
โอกาส  Opportunities 

คะแนน

เฉลี่ย 
อุปสรรค Treats 

ด้านพฤติกรรม 

ของผู้รับบริการ 

(Customer 

Behaviors : C ) 

4.14 

 

O1 การบริการที่มีความเช่ือมโยง

โดยคำนึงผู้รับบริการเป�นศูนย์กลาง 

4.27 

 

T1 ความคาดหวังของผู้รับบริการ / 

ประชาชน ที่เพ่ิมสูงขึ้น 

4.16 

 

O2 การบริการสู่ความเป�นเลศิ

เฉพาะโรค (disease specific) 

เป�นที่ยอมรับของผู้รับบริการ 

4.20 T2 มสีถานพยาบาลที่เป�นคู่แข่ง  

ในย่านใกล้เคียง 

 

4.09 

 

O3 มีองค์ความรู้ ความเข้าใน

หลักการแพทย์ทหาร การ

รักษาพยาบาลมากขึ้น 

4.06 O4 การได้รับมาตรฐานรับรอง

สถานพยาบาล ในสังกัด ทอ.อย่าง

ต่อเน่ือง 

4.05 O5 การแสดงความจงรักภักดีต่อ

สถาบันพระมหากษัตริย์ ของกำลัง

พล ทอ.และประชาชน 

ด้านการเมือง และ

กฎหมาย 

(Pokitical and 

legal factors : P) 

4.07 O6 ยุทธศาสตร์ ทอ. 20 ป�/ 

แผนปฏิบัติราชการ ทอ. 5 ป� 

3.99 T3 การเปลี่ยนแปลงรัฐบาล/ 

ผู้บริหารนโยบายบ่อย ขาดความ

ต่อเน่ืองและเสถียรภาพ 

4.06 O7 นโยบายของรัฐบาลมี

ยุทธศาสตร์ชาติที่ชัดเจน ทั้งแผน

ระยะสั้น และระยะยาวที่มีความ

ต่อเน่ือง 

4.55 T4 การสร้างการยอมรับ ไว้วางใจต่อ

ประชาชน 

 

 

 

 

 



 

๘๔ 

ประเด็นสำคัญ 
สภาพแวดล้อมภายนอก “โอกาส” สภาพแวดล้อมภายนอก “อุปสรรค” 

คะแนน 

เฉลี่ย 
โอกาส  Opportunities 

คะแนน

เฉลี่ย 
อุปสรรค Treats 

ด้านเศรษฐกิจ  

(Economic 

factors : E) 

4.14 

 
O8 การจัดสรรงบประมาณเพ่ิมขึ้น

จากวิกฤตการณ์การแพร่ระบาดโรค 
4.27 

 
T5 การจัดสรรงบบริหารไม่เพียงพอ  

 
4.05 

 
O9 การประกนัคุณภาพการ

รักษาพยาบาล และservice 
4.20 T6 เศรษฐกิจมคีวามผันผวน จาก

ป�จจัยทั้งภายใน ภายนอกประเทศ 
4.27 

 
O10 การสร้างนวัตกรรม และภูมิ

ป�ญญาเพ่ือการพ่ึงพาตนเองตาม

หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 

4.82 T7 โรคระบาดอุบัติใหม่ เป�นภัย

คุกคาม ระดับประเทศ 

4.02 O11 การเพ่ิมโอกาสความมั่นคง

ทางด้านเศรษฐกิจ มมีากขึ้น และ

ย่ังยืนอย่างชัดเจน 
ด้านสังคมและ

วัฒนธรรม  

(Social-

cultural 

factors : S) 

 

4.05 O12 การสร้างโอกาสในการเข้าถึง

ระบบบริการสุขภาพเพ่ิมมากขึ้น 

เพ่ือตอบสนองความอยู่รอด 

4.73 

 
T8 ป�ญหายาเสพติด อาชญากรรม 

และการเกิดโรคระบาด 

3.91 O13 ประชาชนเห็นความสำคัญของ

หลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

4.09 

 
T9 ความแตกต่างของวัฒนธรรม และ

ความเป�นอยู่ ทำให้เกิดความเหลื่อม

ล้ำทางสังคม 
3.88 O14 สภาพเศรษฐกิจที่เปลี่ยนแปลง

อย่างรวดเร็ว มีผลต่อการพัฒนา

อาชีพให้เหมาะสม 

4.55 T10 การเข้าสูส่ังคมผู้สูงอายุ Ageing 

society 

 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

๘๕ 

ประเด็นสำคัญ 
สภาพแวดล้อมภายนอก “โอกาส” สภาพแวดล้อมภายนอก “อุปสรรค” 

คะแนน 

เฉลี่ย 
โอกาส  Opportunities 

คะแนน

เฉลี่ย 
อุปสรรค Treats 

ด้านเทคโนโลยี  

(Technological 

factors : T) 

4.18 

 
O15 เทคโนโลยีสารสนเทศ ช่วยพัฒนา

ระบบบริการด้านสุขภาพ การเข้าถึง

การรักษาพยาบาลได้สะดวก และ

รวดเร็วมากขึ้น 

4.64 T11 ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และ

การรักษาความปลอดภัยของข้อมูลมี

ค่าใช้จ่ายสูง 

4.36 

 
O16 การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศ

เพ่ือตอบสนองระบบราชการ 4.0 

มุ่งเน้นประชาชนเป�นศูนย์กลาง       

การทำงานต่าง ๆการบริการสะดวก 

และรวดเร็วขึ้น 

4.20 T12 การละเมดิสิทธิผู้ป่วยผ่าน Social 

media 

4.27 

 
O17 เพ่ิมความหลากหลายช่องทาง  ใน

การเข้าถึงข้อมูล องค์ความรู้ และแหล่ง

สนับสนุนที่เอ้ือต่อการปฏิบัติงาน 

4.82 T13 การเช่ือมโยง Data ระบบบริการ

สุขภาพยังไม่ครอบคลุม และขาด

เสถียรภาพ 
4.55 T14 ประชาชนเข้าถึงระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศ ยังไม่เท่าเทียมกัน   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๘๖ 
 

การวิเคราะหส์ภาวะแวดลอ้มทางยุทธศาสตร์ (SWOT ANALYSIS) 
 

 

 

สภาพแวดล้อมภายใน (Internal Factor) ของ พอ.  

จุดแข็ง (Strengths) 

1.  มคีวามชัดเจนในการจัดโครงสร้างบริหารกำลังพล พอ.และเช่ือมโยงทุกหน่วยในองค์กร และมี Career    

     Path รองรับ 

2.  มีการจัดทำกลยุทธ์ และทบทวนแผนปฏิบัติราชการทุกป� รวมถึงแผนระยะ 5 ป� 

3.  มีนโยบายการจัดทำ KM, RM, SOP ที่ชัดเจน 

4.  ผู้บริหารระดับสูง และระดับกลาง ได้มีส่วนร่วมในการจัดทำแผนกลยุทธ์ 

5.  มคีวามเป�นระเบียบวินัย ปฏิบัติตามแบบธรรมเนียมทหารอย่างเคร่งครัด 

6.  มีช่องทางในการเข้าถึงระบบบริการ และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

7.  มีการดำเนินการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรูปธรรม 

8.  มหีน่วยงานใน นขต.พอ. ที่รองรับภารกิจทางยุทธการในด้านต่าง ๆ ครบองค์ประกอบตามหลักการ 

    แพทยท์หารอย่างต่อเน่ือง 

9.  เป�นหน่วยบริการทางการแพทย์ที่มคีวามรู้ ทักษะ และมาตรฐานระดับสูง 

10.  มีขอบเขตสายงานบังคับบัญชาที่ชัดเจน มีการแบ่งมอบหน้าที่รับผิดชอบการสั่งการปกครองบังคับ 

      บัญชาและการกำหนดสายการบังคับบัญชาตามลำดับช้ัน และคำสั่งแต่งต้ังคณะกรรมการต่าง ๆ       

      เพ่ือรองรบัภารกิจ  

11.  บุคลากรมีความมุ่งมั่น อุดมการณ์ยึดมั่นในเกียรติ และศักด์ิศรี มคีวามเป�นทหารอาชีพพร้อมทุ่มเทการ 

      ปฏิบัติหน้าที่อย่างเต็มกำลังความสามารถ 



 

๘๗ 

12.  มีระบบการฝ�กอบรม เพ่ิมพูนทักษะความชำนาญ ที่เหมาะสมกับงานที่ปฏิบัติ และรับผิดชอบ 

13.  เป�นหน่วยรักษาพยาบาลมีการดำเนินการตามแนวคิด และเครื่องมอืที่หลากหลายในการพัฒนา 

      คุณภาพ เช่น AHA, LEAN, WFME 

14.  บุคลากรมีความเสียสละ รักผูกพันต่อองค์กร มีความสามารถสมรรถนะสูง เป�นกำลังพลสหวิชาชีพ  

จุดอ่อน (Weakness) 

1.  มีการเปลี่ยนแปลง และการปรับโครงสร้างสายการบังคับบัญชาที่แปรผันทำให้การสัง่การ และการ 

    บริหารจัดการล่าช้าจากผู้บริหารระดับสูง  

2.  ไมม่ีโครงสร้าง และอัตรากำลังพลเฉพาะต่อกิจกรรมบางอย่างที่เป�นนโยบาย ทอ.   

3.  มขี้อจำกัดในสายบังคับบัญชา ไม่มีโครงสร้างในหน่วยงานเฉพาะที่ทำให้เกิดการสอดคล้องประสานกัน 

    ทางยุทธศาสตร์ในองค์กร 

4.  การสื่อสารยุทธศาสตร์ เพ่ือลงสู่การปฏิบัติยังไม่เป�นรูปธรรม 

5.  ขาดความต่อเน่ือง ขาดการประเมินทำให้การนำแผนลงสู่การปฏิบัติในระยะยาว ขาดประสิทธิภาพ และ 

    ล่าช้า 

6.  หน่วยงานแพทย์นอก พอ. ไม่ขึ้นกับการบังคับบัญชาทางยุทธการของ พอ. 

7.  ระบบการติดตามไม่ต่อเน่ือง ขาดการวิเคราะห์ข้อมลูเพ่ือนำไปใช้ประโยชน์ต่อไป 

8.  ระบบสารสนเทศยังขาดประสิทธิภาพไม่ทันต่อการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของเทคโนโลยี 

9.  ขาดแคลนเจ้าหน้าที่ที่มีความรู้ ความสามารถ ความชำนาญ และทักษะในการวางแผน เน่ืองจากการ 

     โยกย้ายตำแหน่ง 

10.  ระบบการบริหารจัดการกำลังพล ไม่เอ้ือต่อการทำงานอย่างต่อเน่ือง เพราะการบริหารกำลังพลผูกพัน 

      กับช้ันยศ 

11.  ขาดแรงจงูใจในการทำงาน และมีภาระงานในการให้บริการทางการแพทย์มาก 

12.  การสร้างระบบการประสานงานร่วมกันระหว่าง นขต.พอ. และหน่วยแพทย์สายวิทยาการยังไม่ชัดเจน  

      และสอดคล้อง 

13.  ภาระงานหนักจนรับผิดชอบแต่งานประจำ ขาดความสร้างสรรค์ในการต่อยอดงานด้านการพัฒนา 

 

สภาพแวดล้อมภายนอก (External Factor) ของ พอ. 

โอกาส (Opportunities) 

1.  การบริการที่มีความเชื่อมโยงโดยคำนึงผู้รบับริการเป�นศูนย์กลาง 

2.  การบริการสู่ความเป�นเลิศเฉพาะโรค (disease specific) เป�นที่ยอมรับของผู้รับบรกิาร 

3.  มีองคค์วามรู้ ความเข้าในหลักการแพทย์ทหาร การรักษาพยาบาลมากขึ้น 

4.  การไดร้ับมาตรฐานรับรองสถานพยาบาล ในสังกดั ทอ.อยา่งต่อเนือ่ง 

5.  การแสดงความจงรักภักดีต่อสถาบันพระมหากษัตริย์ ของกำลังพล ทอ.และประชาชน 
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6.  ยุทธศาสตร์ ทอ. 20 ป�/ แผนปฏิบัติราชการ ทอ. 5 ป� 

7.  นโยบายของรัฐบาลมียุทธศาสตร์ชาติที่ชัดเจน ทั้งแผนระยะสั้นและระยะยาวที่มีความต่อเน่ือง 

8.  การจัดสรรงบประมาณเพ่ิมขึ้นจากวิกฤตการณ์การแพรร่ะบาดโรค 

9.  การประกนัคุณภาพการรักษาพยาบาล และservice 

10.  การสร้างนวัตกรรม และภูมิป�ญญาเพ่ือการพ่ึงพาตนเองตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง  

11.  การเพ่ิมโอกาสความมั่นคงทางด้านเศรษฐกิจมมีากขึ้น และย่ังยืนอยา่งชัดเจน  

12.  การสร้างโอกาสในการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพเพ่ิมมากขึ้น เพ่ือตอบสนองความอยู่รอด   

13.  ประชาชนเห็นความสำคัญของหลักปรัชญาเศรษฐกจิพอเพียง  

14.  สภาพเศรษฐกิจที่เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว   มีผลต่อการพัฒนาอาชีพให้เหมาะสม  

15.  เทคโนโลยีสารสนเทศ ช่วยพัฒนาระบบบริการด้านสุขภาพ การเข้าถึงการรักษาพยาบาลได้สะดวก 

และรวดเร็วมากขึ้น  

16.  การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือตอบสนองระบบราชการ 4.0 มุง่เน้นประชาชนเป�นศูนย์กลาง       

การทำงานต่าง ๆการบริการสะดวก และรวดเร็วขึ้น 

17.  เพ่ิมความหลากหลายช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล องค์ความรู้ และแหล่งสนับสนุนที่เอ้ือต่อการ

ปฏิบัติงาน 

 

อุปสรรค (Threate) 

1.  ความคาดหวังของผู้รับบริการ / ประชาชน ที่เพิ่มสูงขึ้น 

2.  มีสถานพยาบาลที่เป�นคู่แข่งในย่านใกล้เคียง 

3.  การเปลี่ยนแปลงรัฐบาล/ ผู้บริหารนโยบายบ่อย ขาดความต่อเน่ืองและเสถียรภาพ 

4.  การสร้างการยอมรับ ไว้วางใจต่อประชาชน 

5.  การจัดสรรงบบริหารไม่เพียงพอ 

6.  เศรษฐกิจมคีวามผันผวน จากป�จจัยทั้งภายใน ภายนอกประเทศ 

7.  โรคระบาดอุบัติใหม่ เป�นภัยคุกคาม ระดับประเทศ 

8.  ป�ญหายาเสพติด อาชญากรรม และการเกิดโรคระบาด 

9.  ความแตกต่างของวัฒนธรรม และความเป�นอยู่ ทำให้เกิดความเหลื่อมล้ำทางสังคม 

10.  การเข้าสูส่ังคมผู้สูงอายุ Ageing society 

11.  ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ และการรักษาความปลอดภัยของข้อมูลมีค่าใช้จ่ายสงู 

12.  การละเมดิสิทธิผู้ป่วยผ่าน Social media 

13.  การเช่ือมโยง Data ระบบบริการสุขภาพยังไม่ครอบคลุม และขาดเสถียรภาพ 

14.  ประชาชนเข้าถึงระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ ยังไม่เท่าเทียมกัน   
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การสรปุผลการวิเคราะห์สถานภาพของสภาพแวดลอ้มภายใน  

รายการป�จจัย 

สิ่งแวดล้อมภายใน 

ค่าน้ำหนัก 

(1) 

คะแนนเฉลี่ย คะแนนเฉลี่ย x น้ำหนัก 
สรุปผล 

(จุดอ่อน-จุดแข็ง) 
จุดแข็ง 

(2) 

จุดอ่อน 

(3) 

จุดแข็ง 

(2) x (1) 

จุดอ่อน 

(3) x (1) 

S1 โครงสร้างองค์กร 

(Structure) 
0.17 3.82 3.49 0.65 0.59 0.06 

S2 กลยุทธ์ขององค์กร 

(Strategy) 
0.22 4.60 3.14 1.01 0.69 0.32 

S3 ระบบการดำเนินงาน 

(Systems) 
0.13 4.30 3.57 0.56 0.46 0.10 

S4 แบบแผนการบริหาร

จัดการ (Style) 
0.11 4.82 4.00 0.53 0.44 0.09 

S5 บุคลากรในองค์กร 

(Staff) 
0.11 4.39 3.96 0.48 0.44 0.04 

S6 ความสามารถของ

บุคลากร (Skills) 
0.14 3.96 3.27 0.55 0.46 0.09 

S7 ค่านิยมร่วมกัน 

(Shared Values) 
0.12 4.00 3.82 0.48 0.46 0.02 

เฉลี่ยป�จจัยภายใน +4.26 -3.54  

สรุปป�จจัยภายใน + 0.72  
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การสรปุผลการวิเคราะห์สถานภาพของสภาพแวดล้อมภายนอก 

รายการป�จจัย 

สิ่งแวดล้อมภายนอก 

น้ำหนัก 

(1) 

คะแนนเฉลี่ย คะแนนเฉลี่ย x น้ำหนัก 
สรุปผล 

(โอกาส-อุปสรรค) 
โอกาส 

(2) 

อุปสรรค 

(3) 

โอกาส 

(2) x (1) 

อุปสรรค 

(3) x (1) 

ด้านพฤติกรรมของผู้รับบริการ 

(Customer Behaviors : C ) 0.16 4.10 4.24 0.66 0.68 -0.02 

ด้านการเมือง และกฎหมาย 

(Pokitical and legal factors      

: P) 

0.17 4.07 4.27 0.69 0.73 -0.04 

ด้านเศรษฐกิจ (Economic 

factors : E) 0.16 4.12 4.43 0.66 0.71 -0.05 

ด้านสังคมและวัฒนธรรม (Social-

cultural factors : S) 0.20 3.94 4.46 0.79 0.89 -0.10 

ด้านเทคโนโลยี (Technological 

factors : T) 0.16 4.27 4.55 0.68 0.73 -0.05 

เฉลี่ยป�จจัยภายนอก +3.48 -3.74  

สรุปป�จจัยภายนอก - 0.26  

Strategic Positioning 

       จากภาพแสดงให ้ เห ็นว ่ า  ป �จจัย

ภายใน และป�จจัยภายนอกองค์กร จุดแข็ง 

และอุปสรรค ซึ ่งองค์กรสามารถพึ ่งพา

ตนเองได้จากจุดแข็งภายใน แม้ว่าป�จจัย

ภายนอกจะไม่เอื ้อต่อการเติบโต ทำให้

ตำแหน่งยุทธศาสตร์การขับเคลื่อนองค์กรมีสถานภาพเป�น Cash Cows ต้องมุ่งเน้นกลยุทธ์เชิงป้องกัน 

(Defensive strategy) เพื่อใช้จุดแข็งขององค์กรพลิกวิกฤต และสร้างโอกาสในการพัฒนาอย่างต่อเนื่องสู่

ความย่ังยืนในระยะยาวต่อไป 

3.48

4.26

- 3.74

- 3.54 0
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4
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สรุปผลการวิเคราะห์สภาวะแวดล้อมทางยุทธศาสตร ์

            เมื่อพิจารณาผลที่ได้จากการทำ SWOT Analysis โดยเรียงลำดับความสำคัญของจุดแข็ง จุดอ่อน 

โอกาส และอุปสรรค 5 อันดับแรก ดังน้ี 

จุดแข็ง Strength 5 อันดับแรก 

S8   มีหน่วยงานใน นขต.พอ. ที่รองรับภารกิจทางยุทธการในด้านต่าง ๆ ครบองค์ประกอบตามหลักการ

แพทย์ทหารอย่างต่อเน่ือง 

S2   มีการจัดทำกลยุทธ์ และทบทวนแผนปฏิบัติราชการทุกป� รวมถึงแผนระยะยาว 5 ป� 

S7   มีการดำเนินการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรูปธรรม 

S9   เป�นหน่วยบริการทางการแพทย์ที่มีความรู้ ทักษะ และมาตรฐานระดับสูง  

S10 มีขอบเขตสายงานบังคับบัญชาที่ชัดเจน มีการแบ่งมอบหน้าที่รับผิดชอบการสั่งการปกครองบังคับ

บัญชา และการกำหนดสายการบังคับบัญชาตามลำดับชั้น และคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการต่าง ๆ เพื่อ

รองรับภารกิจ 

จุดอ่อน Weakness 5 อันดับแรก 

W9    ขาดแคลนเจ้าหน้าที่ที่มีความรู้ ความสามารถ ความชำนาญ และทักษะในการวางแผน เน่ืองจากการ

โยกย้ายตำแหน่ง 

W10   ระบบการบริหารจัดการกำลังพล ไม่เอ้ือต่อการทำงานอย่างต่อเน่ือง เพราะการบริหารกำลังพลผูกพันกับช้ันยศ 

W11   ขาดแรงจูงใจในการทำงาน และมีภาระงานในการให้บริการทางการแพทย์มาก 

W13   ภาระงานหนักจนรับผิดชอบแต่งานประจำ ขาดความสร้างสรรค์ในการต่อยอดงานด้านการพัฒนา 

W8   ระบบสารสนเทศยังขาดประสิทธิภาพไม่ทันต่อการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของเทคโนโลยี 

โอกาส Opportunities 5 อันดับแรก 

O16 การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อตอบสนองระบบราชการ 4.0 มุ่งเน้นประชาชนเป�นศูนย์กลาง       

การทำงานต่าง ๆการบริการสะดวก และรวดเร็วขึ้น   

O17 เพิ่มความหลากหลายช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล องค์ความรู้ และแหล่งสนับสนุนที่เอื ้อต่อการ

ปฏิบัติงาน    

O10 การสร้างนวัตกรรม และภูมิป�ญญาเพ่ือการพ่ึงพาตนเองตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 

O15 เทคโนโลยีสารสนเทศ ช่วยพัฒนาระบบบริการด้านสุขภาพ การเข้าถึงการรักษาพยาบาลได้สะดวก 

และรวดเร็วมากขึ้น         

O2 การบริการสู่ความเป�นเลิศเฉพาะโรค (disease specific) เป�นที่ยอมรับของผู้รับบริการ   

อุปสรรค Treats 5 อันดับแรก 

T7    โรคระบาดอุบัติใหม่ เป�นภัยคุกคาม ระดับประเทศ  

T13  การเช่ือมโยง Data ระบบบริการสุขภาพยังไม่ครอบคลุม และขาดเสถียรภาพ 

T8   ป�ญหายาเสพติด อาชญากรรม และการเกิดโรคระบาด 
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T4   การสร้างการยอมรับ ไว้วางใจต่อประชาชน 

T10 การเข้าสูส่ังคมผู้สูงอายุ Ageing society 

 

การวิเคราะห์ TOWS Matrix 

            TOWS Matrix เป�นอีกหนึ ่งเครื ่องมือสำหรับการสร้างกลยุทธ์ใหม่จากสภาพแวดล้อมและ

สถานการณ์ป�จจุบันขององค์กร ที่มีการต่อยอดมาจาก SWOT Analysis ด้วยการจับคู่ระหว่างป�จจัยภายใน

และป�จจัยภายนอกขององค์กร 2 ป�จจัยภายในและภายนอกองค์กร ได้แก่ ป�จจัยภายใน Strength (จุดแข็ง) 

และ Weakness (จุดอ่อน) 

 

 เมื ่อพิจารณาผลจากการดำเนินการจัดทำ SWOT Analysis นำมากำหนด TOWS Matrix 

เพ่ือวิเคราะห์ทางเลือกเชิงกลยุทธ์ที่เป�นไปได้ ซึ่งได้ผลเป�นกลยุทธ์ต่าง ๆ ดังแสดงตามตาราง ดังน้ี 

 



 
 

                                    ป�จจัยภายใน 

                              Internal Factor 

 

ป�จจัยภายนอก 

External  Factor 

จุดแข็ง (Strengths) 

S8 มีหน่วยงานใน นขต.พอ.ท่ีรองรับภารกิจทางยุทธการในด้านต่าง ๆครบองค์ประกอบตาม

หลักการแพทย์ทหารอย่างต่อเนื่อง 

S2  มีการจัดทำกลยุทธ์ และทบทวนแผนปฏิบัติราชการทุกป� รวมถึงแผนระยะยาว 5 ป� 

S7  มีการดำเนินการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรูปธรรม 

S9  เป�นหน่วยบริการทางการแพทย์ท่ีมีความรู้ ทักษะ และมาตรฐานระดับสูง 

S10  มีขอบเขตสายงานบังคบับญัชาท่ีชัดเจน  มีการแบ่งมอบหน้าท่ีรับผิดชอบการสั่งการ

ปกครองบังคับบญัชาและการกำหนดสายการบังคับบัญชาตามลำดับชั้นและคำสั่งแต่งตั้ง

คณะกรรมการต่าง ๆ เพ่ือรองรับภารกิจ 

จุดอ่อน (Weakness) 

W9  ขาดแคลนเจ้าหน้าท่ีท่ีมีความรู้ ความสามารถ ความชำนาญ 

และทักษะในการวางแผน เนื่องจากการโยกย้ายตำแหน่ง 

W10  ระบบการบริหารจัดการกำลังพล ไม่เอ้ือต่อการทำงานอย่าง

ต่อเนื่อง เพราะการบริหารกำลังพลผูกพันกับชั้นยศ 

W11  ขาดแรงจูงใจในการทำงาน และมีภาระงานในการให้บริการ    

ทางการแพทย์มาก 

W13  ภาระงานหนักจนรับผิดชอบแต่งานประจำขาดความ

สร้างสรรค์  ในการต่อยอดงานด้านการพัฒนา 

W8  ระบบสารสนเทศยังขาดประสิทธิภาพไม่ทันต่อการเปลี่ยนแปลง

อย่างรวดเร็วของเทคโนโลยี 

 

โอกาส (Opportunity) 

O16 การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือตอบสนอง

ระบบราชการ 4.0 มุ่งเน้นประชาชนเป�นศูนย์กลาง       

การทำงานต่าง ๆการบริการสะดวก และรวดเร็วขึ้น   

O17 เพ่ิมความหลากหลายช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล   

องค์ความรู้ และแหล่งสนับสนุนท่ีเอ้ือต่อการปฏิบัติงาน    

O10 การสร้างนวัตกรรม และภูมิป�ญญาเพ่ือการพ่ึงพา

ตนเองตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
O15 เทคโนโลยีสารสนเทศ ช่วยพัฒนาระบบบริการด้าน

สุขภาพ การเข้าถึงการรักษาพยาบาลได้สะดวก และ

รวดเร็วมากขึ้น         

O2 การบริการสู่ความเป�นเลิศเฉพาะโรค (disease 

specific) เป�นท่ียอมรับของผู้รับบริการ   

 

กลยุทธ์เชิงรุก (SO Strategies) 

S8+S9+O10+O16 

1. เพ่ิมศักยภาพของการปฏิบัติการแพทย์ทหาร การเตรียมความพร้อมในการ

รับมือสถานการณ์ต่าง ๆ จากสิ่งแวดล้อมท่ีเปลี่ยนไป มีความรู้ ทักษะ และ

มาตรฐานการปฏิบัติระดับสูงย่ิงขึ้น Military Medicine 

S2+S10+O2+O15+O16  

 2. เพ่ิมขีดความสามารถในการวัดผลลัพธ์ความสำเร็จของตัวชี้วัดได้อย่างชัดเจน 

และแผนปฏิบัติราชการมีประสิทธิภาพอย่างสูงสุด                       

3. พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศเชื่อมโยงข้อมูลทางการแพทย์

อย่างเต็มรูปแบบท่ัวท้ังองค์การ Digital tranformation 

S7+O2+O15+O16+ O17 

4. ยกระดับการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรูปธรรม   

S10+O16 

5. สนับสนุนการเป�นองค์การแห่งการเรียนรู้อย่างต่อเนื่องส่งผลให้ประชาชน

สามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลได้สะดวก และรวดเร็วมากขึ้น เกิดความ

หลากหลายช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล 

 

 

 

กลยุทธ์เชิงแก้ไข (WO Strategies) 

W9+W10+O10+O17  

1. พัฒนาระบบ และถ่ายทอดนโยบายการปฏิบัติราชการ มุ่งเน้น

พัฒนาบุคลากรในองค์กรตระหนักค่านิยมหลัก  

2. พัฒนาระบบการสื่อสารเทคโนโลยีให้มีความทันสมัย สามารถนำ

เครื่องมือการบริหารจัดการภาครัฐแนวใหม่ (PMQA) ประยุกต์ใช้

เป�นเชิงประจักษ์ในการเพ่ิมศักยภาพ 

W11+W8+O10+O15+O17  

3. พัฒนา และปรับปรุงกระบวนการทำงานด้วยเทคโนโลยี

สารสนเทศ และสามารถเชื่อมโยงได้อย่างท่ัวถึงท้ังองค์กร 

4. พัฒนาฐานข้อมูลกลางของระบบสารสนเทศให้มีความทันสมัย

เชื่อมโยงข้อมูล และการแปลผลท่ีถูกต้องเพ่ือการตัดสินใจของ

ผู้บริหาร 

 

 

 

 

๙๓ 



 
 
                                                                 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

  

 

อุปสรรค (Threat) 

T7  โรคระบาดอุบัติใหม่ เป�นภัยคุกคาม 

ระดับประเทศ  

T13  การเชื่อมโยง Data ระบบบริการสุขภาพ    

ยังไม่ครอบคลุม และขาดเสถียรภาพ 

T8  ป�ญหายาเสพติด อาชญากรรม และการเกิด

โรคระบาด 

T4  การสร้างการยอมรับ ไว้วางใจต่อประชาชน 

T10  การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ Ageing society 

 

                                    ป�จจัยภายใน 

                              Internal Factor 

 

 

ป�จจัยภายนอก 

External  Factor 

จุดแข็ง (Strengths) 

S8 มีหน่วยงานใน นขต.พอ.ท่ีรองรับภารกิจทางยุทธการในด้านต่าง ๆครบองค์ประกอบ

ตามหลักการแพทย์ทหารอย่างต่อเนื่อง 

S2  มีการจัดทำกลยุทธ์ และทบทวนแผนปฏิบัติราชการทุกป� รวมถึงแผนระยะยาว 5 ป� 

S7  มีการดำเนินการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ 4.0 อย่างเป�นรูปธรรม 

S9  เป�นหน่วยบริการทางการแพทย์ท่ีมีความรู้ ทักษะ และมาตรฐานระดับสูง 

S10  มีขอบเขตสายงานบังคับบัญชาท่ีชัดเจน  มีการแบ่งมอบหน้าท่ีรับผิดชอบการสั่ง

การปกครองบังคับบัญชาและการกำหนดสายการบังคับบัญชาตามลำดับชั้น และคำสั่ง

แต่งต้ังคณะกรรมการต่าง ๆเพ่ือรองรับภารกิจ 
 

กลยุทธ์เชิงรับ (WT Strategies) 

W9+W10+W11+T4+T10+T13 

1. ส่งเสริมการปรับปรุงมาตรฐานเกี่ยวกับกระบวนการปฏิบัติ 

การทางการแพทย์ทหารตามมาตรฐานสากลอย่างถูกต้อง 

W13+W8+T4+T7+T13 

2. ปรับปรุงกระบวนงานการให้บริการท่ีมีความซับซ้อน ให้มี  

ความคล่องตัว เพ่ือลดระยะเวลาการรอคอย และค่าใช้จ่าย       

โดยใช้เคร่ืองมือ Lean Managementและการบริหารจัดการ

ภาครัฐระบบราชการ 4.0 

 

 

จุดอ่อน (Weakness) 

W9  ขาดแคลนเจ้าหน้าท่ีท่ีมีความรู้ ความสามารถ ความชำนาญ 

และทักษะในการวางแผน เนื่องจากการโยกย้ายตำแหน่ง 

W10  ระบบการบริหารจัดการกำลังพล ไม่เอ้ือต่อการทำงานอย่าง

ต่อเนื่อง เพราะการบริหารกำลังพลผูกพันกับชั้นยศ 

W11  ขาดแรงจูงใจในการทำงาน และมีภาระงานในการให้บริการ

ทางการแพทย์มาก 

W13  ภาระงานหนักจนรับผิดชอบแต่งานประจำขาดความ

สร้างสรรค์ในการต่อยอดงานด้านการพัฒนา 

W8  ระบบสารสนเทศยังขาดประสิทธิภาพไม่ทันต่อการ

เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วของเทคโนโลยี 

 
กลยุทธ์เชิงป้องกัน (ST Strategies) 

 S8+S9+T4+T7+ T8 

1.  เสริมสร้างสมรรถนะ และเตรียมความพร้อมทางด้านการแพทย์ทหาร เร่งพัฒนา

ประสิทธิภาพชุด รพ.เคลื่อนท่ีให้ทันสมัยพร้อมรับสถานการณ์ฉุกเฉินทุกรูปแบบ 

การแพทย์ทหารสู่ความเป�นเลิศ 

2.  แผนเพ่ิมขีดความสามารถสถานพยาบาลในสังกัด ทอ. ให้ได้รับการรับรองคุณภาพ

อย่างต่อเนื่อง พัฒนาระบบบริการสุขภาพท่ีครอบคลุม Comprehensive health 

services 

3.  เร่งสนับสนุน และส่งเสริมให้มีการวิจัย/ นวัตกรรม ทางการแพทย์ และการแพทย์

ทหารอย่างต่อเนื่อง 

S8+S2+T8+T10  

4.  ยกระดับความร่วมมือภาคีเครือข่ายเพ่ือพัฒนาระบบการสื่อสารเทคโนโลยี และร่วม

แบ่งป�นทรัพยากร องค์ความรู้ต่าง ๆ เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการให้บริการ และสร้าง

ความพึงพอใจแก่ผ้มารับบริการด้านสขภาพ 

 

๙๔ 



 
 
 

 

Strategic Themes 

1  เสริมสรา้งสมรรถนะ และความพร้อม

ด้านการแพทย์ทหารอย่างมีคุณภาพ 
2  เสริมสร้างสมรรถนะด้านสุขภาพ       

การป้องกันโรค แก่กำลงัพล ครอบครวั ทอ.

และประชาชนอย่างมีคุณภาพ 
ค่านยิมหลัก    
“AIR MED” 

3  การบริบาลทางการแพทย์   
อย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน 

4  ผลิต และพัฒนาบุคลากร  องค์ความรู้ และ

นวัตกรรม ด้านการแพทย์อย่างมีคุณภาพ 

SO SO 
       A  :  Airmanship 
       I  :  Integrity and   
            Allegiance 
      R  :  Responsibility 
      M :  Mind 
      E  :  Efficiency 
      D  :  Development 

SO SO 
 ปฏิบัติการทางการแพทย์ 

ทหารอย่างมีประสทิธิภาพ มีความพร้อม 

ถูกต้อง  อ่อนตัว  ทันเวลา  

ทันต่อสถานการณ์ 

 การสร้างเสริมสุขภาวะและ 
ป้องกันโรคทัง้ด้านร่างกาย จิตใจ แก่กำลงัพล 

ทอ. ครอบครวั และประชาชน 
 มีการจัดการภัยสุขภาพ เช่น  

เชื้อโรค   ยาเสพติด ฯลฯ อย่างมีมาตรฐาน 

 กำกับดูแลสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อม 

 อย่างมีมาตรฐาน  

 โรงพยาบาล ทอ.ได้มาตรฐาน 
ตามระดับ / บทบาทตามที่กรมแพทย์ และ

ผู้รับบริการคาดหวงั 
 มีการรักษาที่ได้มาตรฐาน และ  

มีความเป�นเลิศเฉพาะด้าน เป�นที่ยอมรับของ

ผู้รับบริการ 
 มีการทำงานที่เชื่อมโยงกัน  โดยมี 

ผู้รับบริการ เป�นศนูย์กลาง 
 การเข้าถึงบริการทางการแพทย์  

(โดยเฉพาะ ข้าราชการ และครอบครัว) และ

การให้บริการ ที่มีคณุภาพดี 

 ผลิตบุคลากรทางการแพทย์ที่มีความรู้ 
และมีคุณธรรม 
 เป�นองค์กรแหง่การเรียนรู้ และสร้าง 

นวัตกรรมทางการแพทย์ อย่างมีคุณภาพ 
 การพัฒนางานวิจัยการแพทย์ และ 

สาธารณสุข 
 พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้ทำงานได ้

อย่างมีประสิทธิภาพ 

โครงสร้าง : มีโครงสร้างองค์กรที่ทนัสมัย สอดคล้องกับภารกิจ 

บุคลากร : การบริหารทรัพยากรบุคคลมีประสิทธิภาพ บุคลากรมี career path ที่เหมาะสม 

ระบบงาน : ปรับปรุงระบบงานให้มีประสิทธิภาพ โดยกระบวนการจัดการสมัยใหม่ และพัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศ 

วิสัยทัศน์ 

องค์กรแพทยท์หารที่มีคุณภาพ เป�นที่ไว้วางใจของกองทัพ และประชาชน 

๙๕ 



 
 

 

๙๖ 



๙๗ 
 

ความสัมพันธ์ของ Strategy Map และ กลยุทธ์จาก SWOT 

ลำดับ เป้าประสงค์ กลยุทธจ์าก SWOT 

๑ ปฏิบัติการทางการแพทย์ทหาร 

อย่างมีประสิทธภิาพ 

 

๑.  เสริมสร้างสมรรถนะ และเตรียมความพร้อมทางด้านการแพทย์ทหารเร่ง

พัฒนาประสิทธิภาพชุด รพ.เคล่ือนที่ให้ทันสมัยพร้อมรับสถานการณ์ฉุกเฉิน

ทุกรูปแบบ การแพทย์ทหารสู่ความเป�นเลิศ (ST) 

๒.  เพิ่มศักยภาพของการปฏิบัติการแพทยท์หาร การเตรียมความพร้อมใน

การรับมือสถานการณต์่าง ๆจากส่ิงแวดล้อมที่เปล่ียนไป มีความรู้ ทกัษะ 

และมาตรฐานการปฏิบัติระดับสูงยิ่งขึ้น Military Medicine (SO) 

๒ การสร้างเสริมสุขภาวะ และป้องกันโรค

ทั้งด้านร่างกาย จิตใจแก่กำลังพล ทอ. 

ครอบครัว และประชาชน 

๑.  ร่วมมือภาคีเครือข่ายเพื่อพัฒนาระบบการส่ือสารเทคโนโลยี และร่วม

แบ่งป�นทรัพยากร องค์ความรู้ต่าง ๆ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการให้บริการ 

และสร้างความพึงพอใจแก่ผู้มารับบริการด้านสุขภาพ (ST) 

๒.  พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศทางการแพทยอ์ย่างเต็ม

รูปแบบทั่วทั้งองค์การ (SO) 

๓ การรักษาที่ได้มาตรฐาน และมีความ

เป�นเลิศเฉพาะด้านเป�นที่ยอมรบัของ

ผู้รับบริการ 

 

๑.  พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศเช่ือมโยงข้อมูลทาง

การแพทย์อย่างเต็มรูปแบบทั่วทั้งองค์การ Digital transformation (SO) 

๒.  ยกระดับการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ ๔.๐ อย่างเป�นรูปธรรม 

(SO)  

๓.  พัฒนาฐานข้อมูลกลางของระบบสารสนเทศให้มีความทันสมัยเชื่อมโยง

ข้อมูล และการแปลผลที่ถูกต้องเพื่อการตัดสินใจของผู้บรหิาร (WO) 

๔ ผลิตบุคลากรทางการแพทยท์ี่มคีวามรู้

และมีคุณธรรม 

 

๑. สนับสนุนการเป�นองค์การแห่งการเรียนรู้อย่างต่อเนื่องส่งผลให้ประชาชน

สามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลได้สะดวก และรวดเร็ว มากขึ้น เกิดความ

หลากหลายช่องทางในการเข้าถึงข้อมูล (SO) 

๒.  พัฒนาระบบ และถ่ายทอดนโยบายการปฏิบัติราชการมุ่งเน้นพัฒนา

บุคลากรในองค์กรตระหนักค่านิยมหลัก (WO) 

๕ เตรียมความพรอ้มการปฏิบัตกิารแพทย ์

ทหารอย่างมีประสิทธิภาพ 

๑.  เสริมสร้างสมรรถนะ และเตรียมความพร้อมทางด้านการแพทย์ทหาร 

เร่งพัฒนาประสิทธิภาพชุด รพ.เคล่ือนที่ให้ทันสมัยพร้อมรับสถานการณ์

ฉุกเฉินทุกรูปแบบ การแพทย์ทหารสู่ความเป�นเลิศ (ST) 

๒.  พัฒนาฐานข้อมูลกลางของระบบสารสนเทศให้มีความทันสมัยเชื่อมโยง

ข้อมูล และการแปลผลที่ถูกต้องเพื่อการตัดสินใจของผู้บรหิาร (WO) 

๖ ส่งกำลังบำรุงสายการแพทย ์

อย่างมีประสิทธภิาพ 

๑.  ส่งเสริมการปรับปรุงมาตรฐานเกี่ยวกับกระบวนการปฏิบัติการทางการ

แพทย์ทหารตามมาตรฐานสากลอย่างถูกต้อง (WT) 

๒.  พัฒนาและปรับปรุงกระบวนการทำงานด้วยเทคโนโลยีสารสนเทศและ

สามารถเชื่อมโยงได้อย่างทั่วถึงทั้งองค์กร (WO) 



๙๘ 
 

ลำดับ เป้าประสงค์ กลยุทธจ์าก SWOT 

๗ การจดัการภัยสุขภาพ กำกับ ดแูล

สุขาภิบาลส่ิงแวดล้อมอย่างมีมาตรฐาน 

๑.  แผนเพิ่มขีดความสามารถสถานพยาบาลในสังกัด ทอ. ให้ได้รับการ

รับรองคุณภาพอย่างต่อเนื่อง พัฒนาระบบบริการสุขภาพที่ครอบคลุม 

Comprehensive health services (ST) 

๒.  ส่งเสริมการปรับปรุงมาตรฐานเกี่ยวกับกระบวนการปฏิบัติการทางการ

แพทย์ทหารตามมาตรฐานสากลอย่างถูกต้อง (WT) 

๘ พัฒนาคุณภาพการรักษาพยาบาล และ

ฟ��นฟูสภาพสู่ความเป�นเลิศ 

 

๑.  แผนเพิ่มขีดความสามารถสถานพยาบาลในสังกัด ทอ. ให้ได้รับการ

รับรองคุณภาพอย่างต่อเนื่อง พัฒนาระบบบริการสุขภาพที่ครอบคลุม 

Comprehensive health services (ST) 

๒.  ปรับปรงุกระบวนงานการให้บริการที่มีความซับซ้อน ให้มีความคล่องตัว 

เพื่อลดระยะเวลาการรอคอย และค่าใช้จ่าย โดยใช้เครื่องมอื Lean 

Management และการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ ๔.๐ (WT) 

๙ พัฒนาระบบการศึกษาที่มีคุณภาพ ๑. เร่งส่งเสริม และสนับสนุนให้มีการวิจัย/ นวัตกรรม ทางการแพทย์ และ

การแพทย์ทหารอย่างต่อเนื่อง (ST) 

๒.  พัฒนาการศึกษาอย่างเป�นระบบ และถ่ายทอดนโยบายการปฏิบัติ

ราชการ มุ่งเน้นการพัฒนาบุคลากรในองค์กร ตระหนักรู้ถึงค่านิยมหลัก 

(WO) 

๑๐ การเข้าถงึบรกิารทางการแพทย ์ 

และการใหบ้รกิารมีคุณภาพ และมีระบบ

การทำงานที่เชือ่มกันโดยมีผู้รับบริการเป�น

ศูนย์กลาง 

 

๑.  ยกระดับความร่วมมือภาคีเครือข่ายเพื่อพัฒนาระบบการส่ือสาร

เทคโนโลยี  และร่วมแบ่ งป�นทรัพยากร องค์ความรู้ต่ าง ๆ เพื่ อ เพิ่ ม

ประสิทธิภาพการให้บริการ เสริมสร้างความไว้วางใจ และความพึงพอใจแก่ 

ผู้มารับบริการด้านสุขภาพ (ST) 

๒.  พัฒนาและปรับปรุงกระบวนการทำงานด้วยเทคโนโลยีสารสนเทศ และ

สามารถเชื่อมโยงได้อย่างทั่วถึงทั้งองค์กร (WO) 

๑๑ องค์กรแห่งการเรียนรู้ และสร้าง 

นวัตกรรมทางการแพทย ์

อย่างมีคุณภาพ 

 

๑. เร่งสนับสนุน และส่งเสริมให้มีการวิจัย/ นวัตกรรม ทางการแพทย์ และ

การแพทย์ทหารอย่างต่อเนื่อง (ST) 

๒.  ยกระดับความร่วมมือภาคีเครือข่ายเพื่อพัฒนาระบบการส่ือสาร

เทคโนโลยี  และร่วมแบ่ งป�นทรัพยากร องค์ความรู้ต่ าง ๆ เพื่ อ เพิ่ ม

ประสิทธิภาพการให้บริการและสร้างความพึงพอใจแก่ผู้มารับบริการด้าน

สุขภาพ (ST) 

๑๒ 

 

 

พัฒนาการวิจัยทางการแพทย์ และ

สาธารณสุข 

 

ยกระดับความร่วมมือภาคีเครือข่ายเพื่อพัฒนาระบบการส่ือสารเทคโนโลยี 

และร่วมแบ่งป�นทรัพยากร องค์ความรู้ต่าง ๆ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ        

การให้บริการและสร้างความพึงพอใจแก่ผู้มารับบริการด้านสุขภาพ (ST) 



๙๙ 
 

ลำดับ เป้าประสงค์ กลยุทธจ์าก SWOT 

๑๓ พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

๑. ยกระดับการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ ๔.๐ อย่างเป�นรูปธรรม 

(SO)  

๒. พัฒนาระบบเครือข่ายเทคโนโลยีสารสนเทศทางการแพทย์อย่างเต็ม

รูปแบบทั่วทั้งองค์การ (WO) 

๓. พัฒนาฐานข้อมูลกลางของระบบสารสนเทศให้มีความทันสมัยเชื่อมโยง

ข้อมูล และการแปลผลที่ถูกต้องเพื่อการตัดสินใจของผู้บริหาร (WO) 

๔. พัฒนาและปรับปรุงกระบวนการทำงานด้วยเทคโนโลยีสารสนเทศที่

ทันสมัย และสามารถเชื่อมโยงให้ทั่วถึงทั้งองค์การ (WO) 

๕. พัฒนาฐานขอ้มูลกลางของระบบสารสนเทศให้มีความทันสมัยเชื่อมโยง

ข้อมูล และการแปลผลที่ถูกต้องเพื่อการตัดสินใจของผู้บรหิาร (WO) 

๑๔ พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้สามารถ

ทำงานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ  

๑.  พัฒนาระบบ และถ่ายทอดนโยบายการปฏิบัติราชการ มุ่งเน้นพัฒนา

บุคลากรในองค์กรตระหนักค่านิยมหลัก (WO) 

๒.  ส่งเสริมการปรับปรงุมาตรฐานเกี่ยวกับกระบวนการปฏิบัตกิารทางการ

แพทย์ทหารตามมาตรฐานสากลอย่างถกูต้อง (WT) 

๑๕ บริหารทรพัยากรอย่างมีประสิทธิภาพ ๑. เพิ่มขีดความสามารถในการวัดผลลัพธ์ความสำเร็จของตัวชี้วัดได้       

อย่างชัดเจน และแผนปฏิบัติราชการมีประสิทธิภาพอย่างสูงสุด (SO) 

๒.  ยกระดับการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ ๔.๐ อย่างเป�นรูปธรรม 

(SO)  

๓.  ปรับปรุงกระบวนงานการให้บริการที่มีความซับซ้อน ให้มีความคล่องตัว 

เพื่ อลดระยะเวลาการรอคอย และค่าใช้จ่าย โดยใช้เครื่องมือ Lean 

Management และการบริหารจัดการภาครัฐระบบราชการ ๔.๐ 

๑๖ บริหารงบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ เพิ่มศักยภาพระบบการส่ือสารเทคโนโลยีให้มีความทันสมัยมากขึ้น โดยนำ

เครื่องมือการบริหารจัดการภาครัฐแนวใหม่ (PMQA) ประยุกต์ใช้เป�นเชิง

ประจักษ์(WO) 

 

 

 

 



๑๐๐ 
 

ผนวก ๒ สรุปความต้องการงบประมาณประจำป� พ.ศ.๒๕๖๗ 

รายการ งบประมาณป� ๖๗ (บาท) 

งบซ่อมแซมอาคารสถานที่ (ซ่อมเฉพาะกิจ)  

- 

22,327,000 - 
งบซ่อมปรับปรุง  

-  

งบก่อสรา้ง  

-  

งบครุภัณฑ์  

-  
104,226,200 - 

งบคลังใหญ่ (เฉพาะหน่วยคลังใหญ่)  

-  
35,874,000 - 

งบโครงการ  

-  
338,243,200 - 

รวมงบประมาณ ป� ๖๗ 500,670,400 - 

 



๑๐๑ 
 

ผนวก ๓  การตรวจสอบความครบถ้วนของการดำเนนิการ  

ขั้นตอนการดำเนนิการ 
กำลัง

ดำเนนิการ 

สำเร็จ

แล้ว 

บันทึกหลักฐาน 

การดำเนนิการ 

- การนำแผนปฏิบัติราชการ นขต.ทอ. ไปจัดทำคำขอ

งบประมาณ 
 / 

 

- การส่งแผนปฏิบัติราชการ ฯ ให้ ยก.ทอ.และ สพร.ทอ.  /  

- การปรับแผนปฏิบัติราชการ ฯ หรือปรับตัวช้ีวัดหลังจาก

หน่วยได้รับงบประมาณ 
/ 

  

- การนำแผนปฏิบัติราชการ ฯ ไปจัดทำคำรับรองการปฏิบัติ

ราชการ นขต.ทอ.ประจำป� ๖๗ 
/ 

  

- การกำหนดผู้รับผิดชอบแต่ละตัวช้ีวัดและแผนงาน/ 

โครงการ/กิจกรรม 
/ 

  

- การสื่อสารแผนปฏิบัติราชการ ฯ สู่บุคลากรในองค์การ  

(ทุกกลุม่) 
/ 

  

- ผู้รับผิดชอบกำหนดแผนงาน/แนวทางการปฏิบัติงาน / 
  

- กำหนดผู้รับผดิชอบในการบริหารยุทธศาสตร์ของหน่วย 

ตามแผนปฏิบัติราชการ ฯ 
/ 

  

- ผู้รับผิดชอบรายงานผลการปฏิบัติตามแผนปฏิบัติราชการ ฯ 

รอบ ๖ เดือน  
/ 

  

- ประเมินผลการปฏิบัติตามแผนปฏิบัติราชการ ฯ  

รอบ ๑๒ เดือน 
/ 

  

- บันทึกบทเรียนที่ได้รับจากการจัดทำแผนปฏิบัติราชการ ฯ / 
  

- นำบทเรียนที่ได้รับไปจัดทำแผนปฏิบัติราชการ ฯ ฉบับต่อไป / 
  

 

 

 
 

 

























๑๒๔ 
 

ผนวก ๖  การดําเนินงานดานการจัดการความรู (KM) 

การกําหนดความรู 

         กรมแพทยทหารอากาศไดพัฒนาหนวยงานโดยแตละ นขต.พอ.ไดจัดทําองคความรูแตละสายงานโดยมี

การพัฒนาองคความรูโดยสงผลงานเขารวมประกวดระดับกองทัพอากาศ และไดรับรางวัลระดับกองทัพอากาศ

เพื่อเปนการเผยแพรองคความรูท้ังภายใน ทอ.และ นอก ทอ.  

                                       รายช่ือกลุมท่ีไดรับรางวัลระดับ ทอ. 

๑.๑  ประเภทเครื่องมือ KM ไดรับรางวัล Innovation Award จํานวน ๓ กลุม ดังนี้  

             ๑.๑.๑  กลุม Air Force Collaboration เรื่อง การจัดต้ังโรงพยาบาลสนามกองทัพอากาศ 

 (ดอนเมือง) เพื่อรับรองสถานการณฉุกเฉินในบริบทของกองทัพอากาศ หนวยงาน ศปพ.พอ.  

             ๑.๑.๒  กลุม Mind Map in My Mind เรื่อง ผลของการทําแผนท่ีความคิดความสามารถในการ

พยาบาลและความปลอดภัยของผูปวยในหออภิบาลโรคหัวใจ (CCU) โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

หนวยงาน รพ.ภูมพิลอดุลยเดช พอ. 

             ๑.๑.๓  กลุม SAC เรื่อง Smart Database System RTAFNC หนวยงาน วพอ.พอ. 

       ๑.๒   ประเภทเครื่องมือควบคุมคุณภาพ QCC ไดรับรางวัล Innovation Award จํานวน ๓ กลุม ดังนี้  

             ๑.๒.๑  กลุม Smart Nurse เรื่อง Smart Shaker: นองเนื้อนวล ลดระยะเวลาในการเตรียมยาฉีด 

หนวยงาน วพอ.พอ. 

             ๑.๒.๒  กลุม Safety N เรื่อง ลดวัสดุและอุปกรณติดมากับผาท่ีสงซัก หนวยงาน            

      รพ.จันทรุเบกษา พอ. 

             ๑.๒.๓  กลุม บีวัน (B-one) เรื่อง เพิ่มประสิทธิภาพการพลิกตัวโดยใชเตียงพลิกตัวปองกันการเกิด

แผลกดทับในผูปวยออรโธปดิกส หนวยงาน รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ. 

      ๑.๓  ประเภทเครื่องมือควบคุมคุณภาพ QCC ไดรับรางวัล Premium Innovation Award จํานวน ๓ 

กลุม ดังนี้       

             ๑.๓.๑  กลุม QR SAY HI เรื่อง ลดระยะเวลาในการ ยืม-คืน อุปกรณทางการแพทยสนับสนุน

ภารกิจดานรถพยาบาล หนวยงาน ศปพ.พอ. 

             ๑.๓.๒  กลุม EASY CLOUD เรื่อง ลดข้ันตอนและระยะเวลาการเขาถึงขอมูลในแผนกโรงพยาบาล

สนาม หนวยงาน ศปพ.พอ.  

             ๑.๓.๓  กลุม Access to care saves lives เรื่อง ลดระยะเวลาการรอคอยรบัการรักษา                 

ยาเคมีบําบัด หนวยงาน รพ.ภูมิพลอดุลยเดช พอ.    

 

   



๑๒๕ 
 

 
ศปพ.พอ. 

ช่ือกลุมกิจกรรม   QR SAY HI 

ช่ือผลงาน   ลดระยะเวลาในการยืม - คืนอุปกรณทางการแพทยสนับสนนุภารกิจรถพยาบาล 

สมาชิกกลุม (ผูดําเนินงานหลัก ๓ รายช่ือ) 

           น.ท.หญิง พัทนรินทร  เสกกลา              หน.ผลพ.กนน.ศปพ.พอ. 

           น.ต.หญิง ปยวรรณ    อนันทปญญสุทธิ ๋  รอง หน.ผลพ.กนน.ศปพ.พอ. 

           ร.ต.สัญชัย              จรัสสุขประเสริฐ    นนน.ผลพ.กนน.ศปพ.พอ. 

ชองทางการติดตอ (หมายเลขสํานักงาน)    ๒ - ๑๙๗๒ 

  - แหลงขอมูลอางอิง 

  - แหลงจัดเก็บผลงาน  

  - การรับรองผลงาน 

มาตรฐานงานการเตรียมและดําเนินการดานรถพยาบาลสนับสนุนภารกิจยุทธการและงานบริการ

แพทย 

พอ. / ทสส.ทอ. 

บทนํา : ท่ีมา / ความสําคัญ / วัตถุประสงค (รายละเอียดสรุปโดยสังเขป หรืออยางนอย ๖ บรรทัด) 

ท่ีมาและความสําคัญ 

     แผนกลําเลียงสายแพทย กองสนับสนุน ศูนยปฏิบัติการแพทยทหารอากาศ มีหนาท่ีเตรียมความพรอมใชอุปกรณทางการแพทย

สนับสนุนภารกิจรถพยาบาล เพื่อตอบสนองภารกิจดานยุทธการ และงานบริการแพทยท้ังในและนอกเวลาราชการ โดยเฉล่ีย ๓๐ 

ภารกิจตอเดือน ดังนี้ ดานยุทธการ ไดแก ภารกิจ ๙๐๔ , ภารกิจตอนรับผูนําระดับประเทศ , ภารกิจรับ-สงนายกรัฐมนตรีเดินทาง

ไปราชการ , ภารกิจฝกภาคสนามในท่ีต้ังของ รร.หลัก ทอ. , การฝกภาคสนามท่ีศูนยภาคพื้นทางยุทธวิธี ทอ. เปนตน และงาน

บริการแพทย ไดแก ทดสอบสมรรถภาพรางกายของกําลังพล ทอ. , งานกีฬาภายใน ทอ. เปนตน จะเห็นไดวา แผนกลําเลียง    

สายแพทยมีความสําคัญยิ่งตอกองทัพอากาศ ในการสนับสนุนภารกิจดานยุทธการและงานบริการแพทยใหสําเร็จลุลวงและ

ทันทวงที 

     ข้ันตอนการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการยืม - คืนอุปกรณทางการแพทยในการออกภารกิจมีหลายข้ันตอน ดังนี้ 

๑. รับใบงานยุทธการจาก หน.ผจง.กอก.ศปพ.พอ./งานบริการแพทยจาก น.บริการแพทย 

๒ .เตรียมการสนับสนุนภารกิจดานรถพยาบาล โดยเตรียมสนับสนุนอุปกรณทางการแพทยตามใบงาน และประสานนัดผูออก

ภารกิจ เพื่อรับอุปกรณทางการแพทย ในเวลาราชการเทานั้น 

๓. ดําเนินการสนับสนุนภารกิจดานรถพยาบาล ผูออกภารกิจมายืมอุปกรณทางการแพทย และใหบันทึกการยืมในแบบบันทึกแบบ

กระดาษ 

๔. ภารกิจเสร็จส้ิน รับคืนอุปกรณทางการแพทยจากผูออกภารกิจในเวลาราชการเทานั้น พรอมท้ังบันทึกการคืนในแบบบันทึกแบบ

กระดาษ หลังจากนั้นตรวจความพรอมใชชุดอุปกรณทางการแพทยหลังใชงาน พรอมท้ังบันทึกการใชยาและเวชภัณฑ   

กรณีมีภารกิจดานยุทธการเรงดวนนอกเวลาราชการ ไมสะดวกในการยืม - คืนตามมาตรฐาน 

     ชุดอุปกรณทางการแพทยสนับสนุนภารกิจมีจํานวนมากตามความตองการของแตละภารกิจ  เชน ชุดกระเปาชวยชีวิตฉุกเฉิน

กองทัพอากาศข้ันสูง (ALS) ชุดกระเปาชวยชีวิตฉุกเฉินกองทัพอากาศข้ันพื้นฐาน (BLS) กระเปายาปฐมพยาบาล ชุด Heat Stroke 

ฯลฯ และบุคลากรของแผนกตองมีการตรวจความพรอมใชประจําทุกสัปดาหและหลังออกภารกิจทุกครั้ง 



๑๒๖ 
 

     ในสภาวะโรคระบาดโควิด - ๑๙ ทําใหบุคลากรแผนกลําเลียงสายแพทยจํานวน ๔ คน ซึ่งเปนเหลา พ.จําพวกพยาบาลท้ังหมด 

ตองเขารวมปฏิบัติการดานการแพทยของกองทัพอากาศ เชน รพ.สนามกองทัพอากาศ (ดอนเมือง) , รพ.สนามบางขุนเทียน , รพ.

สนาม จว.สมุทรสาคร และภารกิจคัดกรองโควิด ๑๙ ตาง ๆ ของกองทัพอากาศ จึงทําใหมีบุคลากรมาปฏิบัติงานประจําท่ีแผนก

เฉล่ียวันละ ๑ คนหรือไมมีในบางวัน 

วัตถุประสงค  ลดระยะเวลาในการยืม – คืนอุปกรณทางการแพทยสนับสนุนภารกิจดานรถพยาบาล ลดลง ๒๐% ในเวลา ๓ เดือน 

ประเภทเครื่องมือ : กระบวนการ / การแกไขปญหา / องคความรู (รายละเอียดสรุปโดยสังเขป หรืออยางนอย ๖ บรรทัด) 

ทางกลุมไดนําวงจร DEMING หรือวงลอ PDCA มาใชเปนแนวคิดในการพัฒนางาน โดยมีการกําหนดระยะเวลาในการดําเนินงานใน

แตละข้ันตอน โดยเริ่มสํารวจสภาพปญหาและเก็บรวบรวมขอมูลสภาพปจจุบันกอนทํากิจกรรมเริ่มต้ังแตเดือน ม.ค.๖๔ ถึง พ.ค.๖๔ 

ซึ่งทางกลุมไดจับเวลาเปนนาท่ีท่ีใชในแตละข้ันตอน โดยจะเห็นไดวาข้ันตอนการยืม - คืน ใชเวลาเฉล่ียมากท่ีสุด แลวนําแผนภูมิ

กางปลามาวิเคราะหสาเหตุของปญหาโดยแยกตาม ๔ ปจจัย คือ วิธีการ ส่ิงแวดลอม คน และเครื่องมือ จากการวิเคราะหปญหา

แลว จึงไดขอสรุปสาเหตุของปญหาคือ วิธีการ 

เมื่อนํามาวิเคราะหสาเหตุของวิธีการ คือ ขาดระบบจัดการท่ีทันสมัยและข้ันตอนปฏิบัติงานไมสะดวก แนวทางการแกไขปญหาคือ 

มีการประยุทธใชการใหบริการท่ีมีอยูแลวของ GOOGLE เพื่อลดข้ันตอนการปฏิบัติงาน ทําใหผลการปฏิบัติงานมีประสิทธิภาพ และ

รวดเร็วข้ึน ใชเทคโนโลยี QR Code เพื่อเปนชองทางการเขาถึงหนาบันทึกขอมูลของบริการ  แลวใชบริการ GOOGLE 

ประกอบดวย GOOGLE FORM สําหรับเปนสวนหนากรอกขอมูลของผูออกภารกิจ และGOOGLE SHEETS เปนสวนการจัดเก็บ

ขอมูลรายละเอียดการยืม-คืนอุปกรณ และใชแอปพิเคช่ัน LINE แจงเตือนการดําเนินการใหบุคลากรในแผนกทราบ 

รายละเอียดผลงาน : ผลลัพธ / ผลกระทบ (รายละเอียดสรุปโดยสังเขป หรืออยางนอย ๖ บรรทัด) 

ผลลัพธ  ลดระยะเวลาในการยืม – คืนอุปกรณทางการแพทยสนับสนุนภารกิจดานรถพยาบาลลดลง ๔๕ % ภายใน ๓ เดือน 

ผลกระทบทางตรง  ลดระยะเวลาในการยืม – คืนอุปกรณทางการแพทยสนับสนุนภารกิจดานรถพยาบาลได ทําใหตอบสนอง

ภารกิจดานยุทธการ และงานบรกิารแพทยในและนอกเวลาราชการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ผลกระทบทางออม 

-  ลดระยะเวลาในการตรวจความพรอมใชอุปกรณทางการแพทยหลังออกภารกิจ 

-  ลดระยะเวลาในการสรุปจํานวน ภารกิจ และการใชยาและเวชภัณฑประจําเดือน  

-  ลดปริมาณการใชกระดาษลง 

-  ลดระยะเวลาในการคนหาขอมูลสภาพพรอมใชของอุปกรณทางการแพทย ทําใหสามารถรายงานขอมูลใหแกผูบังคับบัญชาทราบ

ไดอยางรวดเร็ว ทุกท่ี ทุกเวลา 

-  ลดความเส่ียงในการสัมผัสกันในสถานการณการแพรระบาดโรคโควิด ๑๙ 

ประโยชนท่ีไดรับ : การนําไปใชงาน / แนวทางการพัฒนา (รายละเอียดสรุปโดยสังเขป หรืออยางนอย ๖ บรรทัด) 



๑๒๗ 
 

การนําไปใชงาน 

     ลดระยะเวลาในการปฏิบัติภารกิจดานรถพยาบาลได ทําใหตอบสนองภารกิจดานยุทธการและงานบริการแพทยใน และนอก

เวลาราชการไดอยางมีประสิทธิภาพ ทําใหผูออกภารกิจมีความพึงพอใจมากเนื่องจากปฏิบัติงานไดสะดวกข้ึน อีกท้ังบุคลากร      

ในแผนก ลดระยะเวลาในการตรวจความพรอมใช และสรุปผล อีกท้ังยังสามารถรายงานขอมูลใหแกผูบังคับบัญชาทราบไดอยาง

รวดเร็ว ทุกท่ี ทุกเวลา 

แนวทางการพัฒนา 

-  นําไปแบงปน แลกเปล่ียนเรียนรูรวมกับหนวยแพทยตาง ๆ ของกองทัพอากาศ เชน แผนกคลังเวชบริภัณฑ กวภ.พอ. 

โรงพยาบาลกองบิน สถานีเรดาห เปนตน 

 

 

ภาพประกอบ : รูปผลงาน / การดําเนินกิจกรรม / การนําผลงานไปใชงาน (ภาพตัวอยาง ๒ - ๓ ภาพ) 

รูปผลงาน 

 

 

 

 

 

 

การ ดําเนิน

กิจกรรม 

 

 

QR Code 

                          

  QR  Code 

     



๑๒๘ 
 

 

 

                        ประชุมกลุม                                ดําเนินการทํา QR Code                 เตรียมชุดอุปกรณทางการแพทยใสตู                        

การนําผลงานไปใช 

    

 

 

 

 

ผูออกภารกิจ scan ยืมอุปกรณทางการแพทย  กรอกรายละเอียดใน Google From  แจงเตือนในไลนกลุม  ผูออกภารกิจนําอุปกรณออกภารกิจ 

 

 



๑๒๙ 
 

สัญลักษณและ 

ช่ือสังกัด 

ช่ือกลุมกิจกรรม Safety N 

ช่ือผลงาน ลดวัสดุและอุปกรณติดมากับผาท่ีสงซัก 

สมาชิกกลุม (ผูดําเนินงานหลัก ๓ รายช่ือ)  

๑. น.ท.หญิง จรียา อรรฆยพันธุ  หัวหนากลุม 

๒. น.ท.หญิง ปยะรัตน ศรีสมาน  รองหัวหนากลุม 

๓. น.ท.หญิง วไลลักษณ เพงฤทธิ์ เลขานุการกลุม 

ชองทางการติดตอ (หมายเลขสํานักงาน) ๓๗๙๔๓ 

- แหลงขอมูลอางอิง  

- แหลงจัดเก็บผลงาน 

- การรับรองผลงาน 

- กองการพยาบาล รพ.จันทรุเบกษา พอ. 

- ศูนยพัฒนาคุณภาพ รพ.จันทรุเบกษา พอ. 

- รพ.จันทรุเบกษา พอ. 

บทนํา : ท่ีมา / ความสําคัญ / วัตถุประสงค  

        ภารกิจท่ีสําคัญสวนหนึ่งของกองการพยาบาล คือ การจัดหา เตรียมอุปกรณตาง ๆ ในสายการแพทยใหเพียงพอ 

ควบคุมและเตรียมบริการเกี่ยวกับความสะอาดของผาท่ีใชของโรงพยาบาลท้ังหมด โดยวัดคุณภาพจากผาสะอาด

ปราศจากรอยเปอนและพรอมใช ซึ่งความทาทายของภารกิจนี้ คือ การแยกประเภทผาเปอนไมถูกวิธี ทําใหมีผาเปอน

ธรรมดารวมกับผาเปอนติดเช้ือ หรือมีวัสดุและอุปกรณติดมากับผาเปอนท่ีสงซัก จากการเก็บสถิติของแผนกซักฟอก    

พบวัสดุ และอุปกรณท่ีติดมากับผาเปอนท่ีสงซัก จากการแยกผาไมถูกวิธี ไดแก อุปกรณการแพทย  เข็มหรือของมีคม 

และแผนรองซับส่ิงคัดหล่ัง สงผลกระทบใหบุคลากรแผนกซักฟอกถูกเข็มท่ิมตําจากการซักผา รพ.ตองเสียคายาและคา

ตรวจเลือดใหเจาหนาท่ีท่ีถูกเข็มท่ิมตํา วัสดุและอุปกรณบางสวนเปนอุปกรณทางการแพทยชํารุดเสียหาย และอาจทําให

เครื่องซักผาชํารุด เพิ่มภาระงานในการซักผาซ้ําและหอผูปวยไดรับผาสะอาดชาลง เนื่องจากภาระงานในการซักและอบ

ผาเพิ่มข้ึน จึงไดหาแนวทางการแกปญหา โดยมีวัตถุประสงคเพื่อหาวิธีการปองกันความเส่ียงท่ีเกิดจากวัสดุและอุปกรณ

ติดมากับผาเปอน ทําใหการปฏิบัติงานถูกตองตามมาตรฐาน ปองกันการติดเช้ือและการแพรกระจายเช้ือโรคใน

โรงพยาบาล ลดภาระงานของเจาหนาท่ีในกระบวนการซักผา ลดคาใชจายในการใชทรัพยากรของโรงพยาบาล และ

กําหนดแนวทางปฏิบัติงานใหทุกหนวยปฏิบัติใหเปนมาตรฐานเดียวกัน   

ประเภทเคร่ืองมือ : กระบวนการดําเนินงาน / การแกไขปญหา / องคความรู 

        จัดต้ังกลุม Safety N และเลือกใชเครื่องมือควบคุมคุณภาพ (QCC) มาดําเนินการแกปญหา โดยกําหนดเปาหมาย 

ลดอุบัติการณวัสดุและอุปกรณติดมากับผาเปอนลงรอยละ 50 ภายในระยะเวลา 12 สัปดาห มีแผนการดําเนินงานตาม

วงจร Demming ดังนี้ 

       1. การสํารวจสภาพปจจุบัน (Plan) จากการรายงานอุบัติการณจากแผนกซักฟอก ต้ังแตวันท่ี 1 มี.ค.ถึง 30 มิ.ย.64 

พบวัสดุและอุปกรณติดมากับผาเปอนรวมท้ังส้ิน 15 ครั้ง แบงเปน อุปกรณการแพทย 7 ครั้ง คิดเปนรอยละ 46.66     

แผนรองซับ 4 ครั้ง คิดเปนรอยละ 26.67 เข็มและของมีคม 4 ครั้ง คิดเปนรอยละ 26.67 ตามลําดับ นํามาแสดงเปน

แผนภูมิพาเรโตกอนการแกปญหาเรียงลําดับจากมากไปนอย และแสดงเปนแผนภูมิกางปลาเพื่อวิเคราะหหาสาเหตุ    

โดยนํากิจกรรมอุปกรณการแพทยมาเปนหัวปลา พบสาเหตุหลัก 3 ปจจัย ไดแก คน  วิธีการ และอุปกรณ  

 

รหัสเอกสาร กพ.KM ๖๕๐๑ 



๑๓๐ 
 

(รายละเอียดตอหนา ๒/๒)                                                                                                                                      

รายละเอียดผลงาน ลดวัสดุและอุปกรณติดมากับผาท่ีสงซัก 

นําสาเหตุท่ีไดมาวิเคราะห พบวามีคะแนนใกลเคียงกัน จึงนําสาเหตุท่ีวิเคราะหไดมาวางแผนแกไขปญหา (Plan) 

    2. ลงมือแกไขตามสาเหตุ (Do) 

    3. ตรวจสอบและประเมินผลภายหลังการแกไข (Check) ระหวางวนัท่ี 1 ต.ค.64 .- 31 ม.ค.65 พบวัสดุและอปุกรณ

ติดมากับผาเปอนลดลงเหลือ 5 ครั้ง แบงเปน อุปกรณการแพทย 4 ครั้ง และเข็มและของมีคม 1 ครั้ง นําขอมูลจาก

ตารางจําแนกขอมูลเรียงลําดับมากไปนอยสรางแผนภูมิ Pareto เมื่อนํามาเปรียบ เทียบกอน-หลังการแกปญหา พบวา          

ลดอุบัติการณลงได 10 ครั้ง คิดเปนรอยละ 66.67 อุบัติการณลดลงเกินกวาเปาหมายท่ีต้ังไว รอยละ 16.67  

    4. จัดทํามาตรฐานงาน (Action) ดังนี ้

       1. ปฏิบัติตามวิธีปฏิบัติงานเรื่องการจัดการผาเปอน  2. กอนแยกผาแตละประเภทลงในถังแยกผา หากมีปมผาผูก

ใหแกะปมผาและคล่ีผาทุกผืนกอนท้ิงลงถังโดยจับท่ีชายผาหรือกึ่งกลางผากรณีผาผืนใหญไมรวบหรือพับผาท้ิงลงถัง       

3. ตรวจสอบวาไมมีส่ิงแหลมคม หรือวัตถุแปลกปลอมอื่นติดไปกับผา กอนนําผาเปอนใสในภาชนะท่ีกําหนดให วัสดุ

รองรับ กอนสงผาทําความสะอาดท่ีแผนกซักฟอก  4. เมื่อรับผูปวยไวใน รพ. ใหอธิบายเรื่องการท้ิงผาเปอนและการแยก

ส่ิงของและวัสดุกอนท้ิงในภาชนะท่ีจัดไวให และไมท้ิงขยะลงในถังผา แกผูปวยและญาติผูปวยทุกราย พรอมท้ังติดปายให

เห็นชัดเจน  5. จัดตรียมถังท้ิงของมีคมทุกครั้งเมื่อมีหัตถการ/ผาตัดเล็กในหอผูปวย 6. เมื่อมีหัตถการหรือการผาตัดเล็ก

ในหอผูปวยใหผูทําหัตถการเปนผู ท้ิงของมีคมเมื่อใชเสร็จ “คุณทํา คุณท้ิง” ในท่ีท้ิงของมีคมทันที ไม ท้ิงไวใน            

Set ตรวจสอบเครื่องมือหลังทําหัตถการทุกครั้ง   
 

รายละเอียดผลงาน : ผลลัพธ / ผลกระทบ 

ผลลัพธ สามารถลดอุบัติการณวัสดุและอุปกรณติดมากับผาเปอนลงได รอยละ 66.67 

 

ประโยชนท่ีไดรับ : การนําไปใชงาน / แนวทางการพัฒนา 

      ประโยชนท่ีไดรับ 1. อุบัติการณบุคลากรแผนกซักฟอกถูกเข็มท่ิมตําจากการปฏิบัติงานลดลงรอยละ 100           

2. อุบัติการณตองซักและอบผาซ้ําจากส่ิงไมพึงประสงคติดมากับผาลดลงรอยละ 100  3. รพ.ลดคาใชจายในการ

ซอมแซมหรือจัดซื้อวัสดุและอุปกรณการแพทยใหม 4. รพ.ลดคาใชจายจากการตองซักผาซ้ํา 240 บาทตอครั้ง และคา

ตรวจเลือดจากบุคลากรถูกเข็มท่ิมตํา 800 บาทตอครั้ง 5. ลดภาระงานในการทํางานของบุคลากรจากการตองซัก และ

อบผาซ้ํา (95 นาทีตอครั้ง)   6. ไดคูมือการจัดการผาเปอน  ปายแนวทางการแยกผา และปายเตือนผูปวยและญาติเรื่อง

การท้ิงผาเปอน 

     แนวทางการพัฒนา ติดตามผลระยะยาวต้ังแต วันท่ี 1 ก.พ.-31 มี.ค.65 พบวัสดุและอุปกรณติดมากับผาท่ีสงซัก

จํานวน 2 ครั้ง พบวายังอยูในเกณฑมาตรฐานท่ีกําหนดไว กลุมมีความตองการพัฒนางานตอเนื่อง คือ ขยายตอยอดหา

วิธีการท่ีจะลดวัสดุและอุปกรณ ติดมากับผาเปอนใหลดลงเปน รอยละ 80 

 

 



๑๓๑ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ : รูปผลงาน / การดําเนินกิจกรรม / การนําผลงานไปใชงาน 

 

 
 



๑๓๔ 
 

ผนวก ๗  การดําเนินงานดานการจัดการความเสี่ยง (RM) (พ.ศ.๒๕๖๖) 

 จากงานท่ีคัดเลือก และความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational : O)การเงิน (Financial : F) 

และการปฏิบัติตามกฎหมาย และระเบียบขอบังคับท่ีเกี่ยวของ (Compliance : C) ปจจุบันหนวยมี 

“สภาพแวดลอมการควบคุม” อยางไร? อธิบายพอสังเขป (กระบวนการท่ีผูกํากับดูแลและบุคลากร ของหนวย

กําหนดข้ึนเพื่อใหมีความมั่นใจวาการดําเนินงานจะบรรลุผลสําเร็จ)       

     ๑.  (K) ไมมีการประเมินผลผูรับบริการโดยตรง ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน 

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดย จัดทําแบบประเมินผลความพึงพอใจของผูรับบริการทางการแพทย

ทหาร และรายงานผลตามวงรอบ  

(กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

 ๒.  (A) บุคลากรไมศึกษาระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐานงานท่ีเกี่ยวของ ซึ่งเปนความเส่ียงดานการ

ดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดยทบทวนระเบียบปฏิบัติ/ มาตรฐานงานท่ีเกี่ยวของและแจง

ใหบุคลากรทราบท่ัวกัน  

ปละ ๑ ครั้ง (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

๓.  (D) รับแจงภารกิจดวนดวยวาจา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวยมี

การควบคุมโดย จัดทําแนวทางการขออนุมัติบุคคลไปปฏิบัติงานในกรณีเรงดวน (กลยุทธการควบคุมความ

สูญเสีย) 

  ๔.  (H) บุคลากรพรองความรู และทักษะการดูแลรักษาพยาบาลท่ีเฉพาะของแตละภารกิจ  ซึ่งเปน

ความเส่ียงดานการดําเนินงาน  (Operational) หนวยมีการควบคุมโดยจัดทําความตองการดานการดูแล

รักษาพยาบาลเฉพาะของแตละภารกิจ (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

  ๕.  (I)  ผูปฏิบัติงานไมทราบแนวทางการ สงตอการรักษา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดย จัดทําแนวทางการสงตอการรักษา (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

  ๖.  (J) ไมมีรูปแบบการรายงานผลท่ีชัดเจน ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) 

หนวยมีการควบคุมโดยกําหนดรูปแบบการรายงานผลการปฏิบัติท่ีครอบคลุมภารกิจ (กลยุทธการควบคุมความ

สูญเสีย) 

 ๗.  (G) ผูปฏิบัติงานแลกเวรกันโดยไมแจงผูรับผิดชอบลวงหนา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน 

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดยเนนย้ําผูปฏิบัติงานใหเขียนใบแลกเวรกอนการปฏิบัติงานทุกครั้ง (กล

ยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

 ๘.  (C) บุคลากรใหมพรองความรู    และทักษะการดูแลรักษาพยาบาลดานการแพทยทหาร และการใช

เคร่ืองมืออุปกรณ ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational)  หนวยมีการควบคุมโดยจัดการฝกซอม

การปฏิบัติและ จัดอบรมการใชเคร่ืองมือ อุปกรณตามแผนการฝกศึกษา ประเมินสมรรถนะทางการแพทยทหารปละ ๑ 

คร้ัง (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 



๑๓๕ 
 

  ๙.  (E) ในแตละภารกิจมีความตองการดานการรักษาพยาบาลท่ีแตกตางกัน   ซึ่งเปนความเส่ียงดาน

การดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดย จัดทําแบบฟอรมการใชอุปกรณและเวชภัณฑเฉพาะ

ของแตละภารกิจ (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

 ๑๐.  (B) การตรวจสอบความพรอมใชของชุดปฏิบัติการ อุปกรณและเวชภัณฑยังไมเปนไปตามวงรอบ

ท่ีกําหนด เปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดยจัดทําใบรายการชุด

ปฏิบัติการ อุปกรณ และเวชภัณฑในแตละภารกิจ และตรวจสอบความพรอมใชตามวงรอบ (กลยุทธการ

ควบคุมความสูญเสีย) 

   ๑๑.  (F) บุคลากรติดภารกิจอื่นไมสามารถมาปฏิบัติงานได ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน 

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดยแจงเตือนการปฏิบัติหนาท่ีผานทาง Line notification และจัดเวรสํารอง

การปฏิบัติงาน (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย)     

               หลังจาก “สภาพแวดลอมการควบคุม” ในปจจุบัน ตามขอดังกลาว ฯ แลวยังมีความเส่ียงอยู

หรือไม คงเหลืออะไรบาง (ประเมินความเส่ียงหลังจากดําเนินการเปนอยางไร) 

ความเสี่ยง การควบคุมท่ีควรจะมี 
“สภาพแวดลอมการ

ควบคุม” 

ผลการประเมิน 

และความเสี่ยงท่ี

เหลืออยู 

ไมมีการประเมินผล

ผูรับบริการโดยตรง 

มีแบบประเมินผลความพึงพอใจ

ของผูรับบริการทางการแพทย

ทหารและรายงานผลตาม

วงรอบ 

จัดทําแบบประเมินผลความ

พึงพอใจของผูรบับริการ

ทางการแพทยทหารและ

รายงานผลตามวงรอบ 

การประเมินผลหลังการ

ปฏิบัติยังไมครบทุกมิติ 

บุคลากรไมศึกษาระเบียบ

ปฏิบัติ/มาตรฐานงานท่ี

เกี่ยวของ 

มีการทบทวนระเบียบปฏิบัติ/

มาตรฐานงานท่ีเกี่ยวของและ

แจงใหบุคลากรทราบท่ัวกัน ป

ละ ๑ ครั้ง 

จัดอบรมเพื่อทบทวน

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐาน

งานท่ีเกี่ยวของและแจงให

บุคลากรทราบท่ัวกัน  

ปละ ๑ ครั้ง 

ระเบียบปฏิบัติ/

มาตรฐานงานยังไม

ถูกตองเหมาะสม 

รับแจงภารกิจดวนดวยวาจา มีคูมือแนวทางการขออนุมัติ

บุคคลไปปฏิบัติงานในกรณี

เรงดวน 

จัดทําคูมือแนวทางการขอ

อนุมัติบุคคลไปปฏิบัติงาน

ในกรณีเรงดวน 

บุคลากรท่ีเกี่ยวของ

ทราบ และปฏิบัติไปใน

แนวทางเดียวกัน 

บุคลากรพรองความรูและ

ทักษะการดูแลรักษาพยาบาล

ท่ีเฉพาะของแตละภารกิจ 

มีคูมือความตองการดานการ

ดูแลรักษาพยาบาลเฉพาะของ

แตละภารกิจ 

จัดทําคูมือความตองการ

ดานการดูแลรักษาพยาบาล

เฉพาะของแตละภารกิจ 

ผูรับบริการไดรับการ

ดูแลท่ีไมถูกตอง

เหมาะสมในบางภารกิจ 

ผูปฏิบัติงานไมทราบแนว

ทางการ สงตอการรักษา 

 

มีระเบียบปฏิบัติในการสงตอ

การรักษา 

จัดทําระเบียบปฏิบัติในการ

สงตอการรักษา 

อยูระหวางดําเนินการ 



๑๓๖ 
 

ความเสี่ยง การควบคุมท่ีควรจะมี 
“สภาพแวดลอมการ

ควบคุม” 

ผลการประเมิน 

และความเสี่ยงท่ี

เหลืออยู 

ไมมีรูปแบบการรายงานผลท่ี

ชัดเจน 

กําหนดรูปแบบการรายงานผล

การปฏิบัติท่ีครอบคลุมภารกิจ 

 

จัดทําแบบฟอรมการ

รายงานผลการปฏิบัติท่ี

ครอบคลุมภารกิจ 

บุคลากรผูปฏิบัติงาน

ทราบ และปฏิบัติไปใน

แนวทางเดียวกัน 

ผูปฏิบัติงานแลกเวรกันโดยไม

แจงผูรับผิดชอบลวงหนา 

สํารวจรายช่ือผูปฏิบัติงาน 

๑ วันกอนการปฏิบัติภารกิจ 

เนนย้ําผูปฏิบัติงานใหเขียน

ใบแลกเวรกอนการ

ปฏิบัติงานทุกครั้ง 

บุคลากรผูปฏิบัติงาน

ทราบและปฏิบัติไปใน

แนวทางเดียวกัน 

บุคลากรใหมพรองความรู    

และทักษะการดูแลรักษา 

พยาบาลดานการแพทยทหาร 

และการใชเครื่องมืออุปกรณ 

มีการฝกซอมการปฏิบัติและจัด

อบรมการใชเครื่องมืออุปกรณ

ตามแผนการฝกศึกษาประเมิน

สมรรถนะทางการแพทยทหาร

ปละ ๑ ครั้ง 

จัดการฝกซอมการปฏิบัติ

และจัดอบรมการใช

เครื่องมืออุปกรณตาม

แผนการฝกศึกษาประเมิน

สมรรถนะทางการแพทย

ทหาร ปละ ๑ ครั้ง 

บุคลากรใหมไดรับการ

ฝกซอมการปฏิบัติ

ภารกิจและเขารวม

อบรมการใชเครื่องมือ

อุปกรณตามแผนการฝก

ศึกษาครบทุกคนและ

สามารถปฏิบัติงานได

อยางมีประสิทธิภาพ  

ในแตละภารกิจมีความ

ตองการดานการรักษา 

พยาบาลท่ีแตกตางกัน 

มีแบบฟอรมการใชอุปกรณและ

เวชภัณฑเฉพาะของ 

แตละภารกิจ 

จัดทําแบบฟอรมการใช

อุปกรณและเวชภัณฑ

เฉพาะของแตละภารกิจ 

ผูปฏิบัติงานสามารถ 

จัดเตรียมและใชงาน

อุปกรณเวชภัณฑเฉพาะ

ของแตละภารกิจได 

การตรวจสอบความพรอมใช

ของชุดปฏิบัติการอุปกรณ

และเวชภัณฑยังไมเปนไปตาม

วงรอบท่ีกําหนด 

มีเอกสารรายการชุดปฏิบัติการ 

 อปุกรณ และเวชภัณฑในแตละ

ภารกิจและตรวจสอบความ

พรอมใชตามวงรอบ 

จัดทําเอกสารรายการชุด

ปฏิบัติการอุปกรณและ

เวชภัณฑในแตละภารกิจ 

และตรวจสอบความพรอม

ใชตามวงรอบ 

ชุดปฏิบัติการอุปกรณ

และเวชภัณฑพรอมใช

ในทุกภารกิจ   

บุคลากรติดภารกิจอื่น 

ไมสามารถมาปฏิบัติงานได 

มีการแจงเตือนการปฏิบัติหนาท่ี

ผานทางLine notification 

และจัดเวรสํารองการปฏิบัติงาน 

แจงเตือนการปฏิบัติหนาท่ี

ผานทางLine notification 

และจัดเวรสํารองการ

ปฏิบัติงาน 

ไมพบการขาดบุคลากร

ในการปฏิบัติงาน  

ในทุกภารกิจ 

 

 

 



๑๓๗ 
 

การกําหนดกิจกรรมควบคุมเพิ่มเติม ตอไปอยางไร? 

ผลการประเมินและ 

ความเสีย่งท่ีเหลืออยู 
สาเหตุ 

กิจกรรมควบคุม 

เพิ่มเติม 
ผูรับผิดชอบ กําหนดระยะเวลา 

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐาน

งานยังไมถูกตองเหมาะสม 

ไมมีการทบทวน/

ปรับปรุงระเบียบ

ปฏิบัติ/มาตรฐานงาน

ใหเปนปจจุบัน  

กํากับดูแลให บุคลากร  

ทุกคนไดรับการทบทวน

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐานงาน

ท่ีเกี่ยวของใหครอบคลุมการ

ปฏิบัติงาน 

ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

ผูรับบริการไดรับการดูแล

ท่ีไมถูกตองเหมาะสม 

ในแตละภารกิจมี

ความตองการดาน

การรักษาพยาบาลท่ี

แตกตางกัน 

จัดทําแนวทางการปฏิบัติงาน  

คูมือดานการดูแลรักษา 

พยาบาลเฉพาะของแตละ

ภารกิจและแนวทางการดูแล

รักษาท่ีเฉพาะโรค 

กอก.ศปพ.พอ. 

และ  

กปก.ศป

พ.พอ. 

ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

 

 

 

 

ผูปฏิบัติงานไมสามารถสง

ตอผูปวยเขารับการรักษา

ตอเนื่องได 

ผูปฏิบัติไมทราบแนว

ทางการสงตอผูปวย 

ใหความรู ความเขาใจ และ

จัดทําระเบียบปฏิบัติในการสง

ตอการรักษา 

ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

การประเมินผลหลังการ

ปฏิบัติยังไมครบทุกมิติ 

ไมมีรูปแบบการ

ประเมินผลท่ีเปน

แนวทางเดียวกัน 

จัดทําแบบฟอรมการบันทึก

ผลการปฏิบัติงาน 

กอก.ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

 



๑๔๑ 
 

ผนวก ๘ การดําเนินงานดานการควบคุมภายในควบคุมภายใน 

 ๘.  จากงานท่ีคัดเลือก และความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational : O)การเงิน (Financial : F) และการ

ปฏิบัติตามกฎหมาย และระเบียบขอบังคับท่ีเกี่ยวของ (Compliance : C) ปจจุบันหนวยมี “สภาพแวดลอมการควบคุม” 

อยางไร? อธิบายพอสังเขป (กระบวนการท่ีผูกํากับดูแลและบุคลากร ของหนวยกําหนดข้ึนเพื่อใหมีความมั่นใจวาการ

ดําเนินงานจะบรรลุผลสําเร็จ)       

      ๘.๑  (K) ไมมีการประเมินผลผูรับบริการโดยตรง ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวย

มีการควบคุมโดย จัดทําแบบประเมินผลความพึงพอใจของผูรับบริการทางการแพทยทหาร และรายงานผลตามวงรอบ  

(กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

      ๘.๒  (A) บุคลากรไมศึกษาระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐานงานท่ีเกี่ยวของ ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน 

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดยทบทวนระเบียบปฏิบัติ/ มาตรฐานงานท่ีเกี่ยวของและแจงใหบุคลากรทราบท่ัวกัน  

ปละ ๑ ครั้ง (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

     ๘.๓  (D) รับแจงภารกิจดวนดวยวาจา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการ

ควบคุมโดย จัดทําแนวทางการขออนุมัติบุคคลไปปฏิบัติงานในกรณีเรงดวน (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

     ๘.๔  (H) บุคลากรพรองความรู และทักษะการดูแลรักษาพยาบาลท่ีเฉพาะของแตละภารกิจ ซึ่งเปนความเส่ียงดาน

การดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดยจัดทําความตองการดานการดูแลรักษาพยาบาลเฉพาะของแตละภารกิจ 

(กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

     ๘.๕  (I)  ผูปฏิบัติงานไมทราบแนวทางการ สงตอการรักษา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน(Operational) 

หนวยมีการควบคุมโดย จัดทําแนวทางการสงตอการรักษา (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

      ๘.๖  (J) ไมมีรูปแบบการรายงานผลท่ีชัดเจน ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวยมี

การควบคุมโดยกําหนดรูปแบบการรายงานผลการปฏิบัติท่ีครอบคลุมภารกิจ (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

      ๘.๗  (G) ผูปฏิบัติงานแลกเวรกันโดยไมแจงผูรับผิดชอบลวงหนา ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน 

(Operational) หนวยมีการควบคุมโดยเนนย้ําผูปฏิบัติงานใหเขียนใบแลกเวรกอนการปฏิบัติงานทุกครั้ง (กลยุทธการ

ควบคุมความสูญเสีย) 

 ๘.๘  (C) บุคลากรใหมพรองความรู    และทักษะการดูแลรักษาพยาบาลดานการแพทยทหาร และการใชเคร่ืองมือ

อุปกรณ ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational)  หนวยมีการควบคุมโดยจัดการฝกซอมการปฏิบัติและ จัดอบรม

การใชเคร่ืองมือ อุปกรณตามแผนการฝกศึกษา ประเมินสมรรถนะทางการแพทยทหารปละ ๑ คร้ัง (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

     ๘.๙  (E) ในแตละภารกิจมีความตองการดานการรักษาพยาบาลท่ีแตกตางกัน   ซึ่งเปนความเส่ียงดานการ

ดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดย จัดทําแบบฟอรมการใชอุปกรณและเวชภัณฑเฉพาะของแตละภารกิจ 

(กลยุทธการคควบคุมความสูญเสีย) 



๑๔๒ 
 

      ๘.๑๐  (B) การตรวจสอบความพรอมใชของชุดปฏิบัติการ อุปกรณและเวชภัณฑยังไมเปนไปตามวงรอบท่ีกําหนด 

เปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) หนวยมีการควบคุมโดยจัดทําใบรายการชุดปฏิบัติการ อุปกรณ และ

เวชภัณฑในแตละภารกิจ และตรวจสอบความพรอมใชตามวงรอบ (กลยุทธการควบคุมความสูญเสีย) 

      ๘.๑๑  (F) บุคลากรติดภารกิจอื่นไมสามารถมาปฏิบัติงานได ซึ่งเปนความเส่ียงดานการดําเนินงาน (Operational) 

หนวยมีการควบคุมโดยแจงเตือนการปฏิบัติหนาท่ีผานทาง Line notification และจัดเวรสํารองการปฏิบัติงาน (กลยุทธการ

ควบคุมความสูญเสีย)     

คําถาม ประเมินความเส่ียงหลังจากดําเนินการเปนอยางไร “สภาพแวดลอมการควบคุม” ท่ียังคงมีความเส่ียงคงเหลืออยู    

คําตอบ  ออกแบบวิธดํีาเนินการควบคุมภายใน 

ความเสี่ยง การควบคุมท่ีควรจะมี 
วิธดํีาเนินการ 

ควบคุมภายใน 
ผลการประเมิน 

ไมมีการประเมินผล

ผูรับบริการโดยตรง 

มีแบบประเมินผลความพึง

พอใจของผูรับบริการทาง

การแพทยทหาร และ

รายงานผลตามวงรอบ 

จัดทําแบบประเมินผล

ความพึงพอใจของ

ผูรับบริการทางการแพทย

ทหาร และรายงานผล 

ตามวงรอบ 

 

การประเมินผลหลังการ

ปฏิบัติยังไมครบทุกมิติ 

บุคลากรไมศึกษาระเบียบ

ปฏิบัติ/ มาตรฐานงานท่ี

เกี่ยวของ 

มีการทบทวนระเบียบ

ปฏิบัติ/มาตรฐานงานท่ี

เกี่ยวของและแจงใหบุคลากร

ทราบท่ัวกัน ปละ ๑ ครั้ง 

จัดอบรมเพื่อทบทวน

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐาน

งานท่ีเกี่ยวของและแจงให

บุคลากรทราบท่ัวกัน  

ปละ ๑ ครั้ง 

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐาน

งานยังไมถูกตองเหมาะสม 

รับแจงภารกิจดวนดวย

วาจา 

มีคูมือแนวทางการขออนุมัติ

บุคคลไปปฏิบัติงานในกรณี

เรงดวน 

จัดทําคูมือแนวทางการขอ

อนุมัติบุคคลไปปฏิบัติงาน

ในกรณีเรงดวน 

 

บุคลากรท่ีเกี่ยวของทราบ 

และปฏิบัติไปในแนวทาง

เดียวกัน 

บุคลากรพรองความรู และ

ทักษะการดูแลรักษา 

พยาบาลท่ีเฉพาะของ 

แตละภารกิจ 

 

มีคูมือความตองการดานการ

ดูแลรักษาพยาบาลเฉพาะ

ของแตละภารกิจ 

จัดทําคูมือความตองการ

ดานการดูแลรักษา 

พยาบาลเฉพาะของ 

แตละภารกิจ 

ผูรับบริการไดรับการดูแล 

ท่ีไมถูกตองเหมาะสม 

ในบางภารกิจ 



๑๔๓ 
 

ความเสี่ยง การควบคุมท่ีควรจะมี 
วิธดํีาเนินการ 

ควบคุมภายใน 
ผลการประเมิน 

ผูปฏิบัติงานไมทราบแนว

ทางการ สงตอการรักษา 

มีระเบียบปฏิบัติในการสงตอ

การรักษา 

จัดทําระเบียบปฏิบัติใน

การสงตอการรักษา 

อยูระหวางดําเนินการ 

ไมมีรูปแบบการรายงานผล

ท่ีชัดเจน 

กําหนดรูปแบบการรายงาน

ผลการปฏิบัติท่ีครอบคลุม

ภารกิจ 

จัดทําแบบฟอรมการ

รายงานผลการปฏิบัติท่ี

ครอบคลุมภารกิจ 

บุคลากรผูปฏิบัติงานทราบ 

และปฏิบัติไปในแนวทาง

เดียวกัน 

ผูปฏบัิติงานแลกเวรกันโดย

ไมแจงผูรับผิดชอบลวงหนา 

สํารวจรายช่ือผูปฏิบัติงาน 

๑ วันกอนการปฏิบัติภารกิจ 

เนนย้ําผูปฏิบัติงานให

เขียนใบแลกเวรกอนการ

ปฏิบัติงานทุกครั้ง 

บุคลากรผูปฏิบัติงานทราบ 

และปฏิบัติไปในแนวทาง

เดียวกัน 

บุคลากรใหมพรองความรู    

และทักษะการดูแล

รักษาพยาบาลดาน

การแพทยทหาร และการใช

เครื่องมืออุปกรณ 

มีการฝกซอมการปฏิบัติและ 

จัดอบรมการใชเครื่องมือ 

อุปกรณตามแผนการฝก

ศึกษา ประเมินสมรรถนะทาง

การแพทยทหารปละ ๑ ครั้ง 

จัดการฝกซอมการปฏิบัติ

และ จัดอบรมการใช

เครื่องมือ อุปกรณตาม

แผนการฝกศึกษา 

ประเมินสมรรถนะทาง

การแพทยทหารปละ ๑ 

ครั้ง 

บุคลากรใหมไดรับการ

ฝกซอมการปฏิบัติภารกิจและ

เขารวมอบรมการใชเครื่องมือ 

อุปกรณตามแผนการฝก

ศึกษาครบทุกคน และ

สามารถปฏิบัติงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ  

ในแตละภารกิจมีความ

ตองการดานการ

รักษาพยาบาลท่ีแตกตางกัน 

มีแบบฟอรมการใชอุปกรณ

และเวชภัณฑเฉพาะของแต

ละภารกิจ 

จัดทําแบบฟอรมการใช

อุปกรณและเวชภัณฑ

เฉพาะของแตละภารกิจ 

ผูปฏิบัติงานสามารถ 

จัดเตรียม และใชงานอุปกรณ 

เวชภัณฑเฉพาะของแตละ

ภารกิจได 

การตรวจสอบความพรอม

ใชของชุดปฏิบัติการ 

อุปกรณและเวชภัณฑยังไม

เปนไปตามวงรอบท่ีกําหนด 

มีเอกสารรายการชุด

ปฏิบัติการ อุปกรณ และ

เวชภัณฑในแตละภารกิจ 

และตรวจสอบความพรอมใช

ตามวงรอบ 

จัดทําเอกสารรายการชุด

ปฏิบัติการ อุปกรณ และ

เวชภัณฑในแตละภารกิจ 

และตรวจสอบความพรอม

ใชตามวงรอบ 

ชุดปฏิบัติการ อุปกรณ และ

เวชภัณฑ พรอมใชในทุก

ภารกิจ   

บุคลากรติดภารกิจอื่นไม

สามารถมาปฏิบัติงานได 

มีการแจงเตือนการปฏิบัติ

หนาท่ีผานทาง Line 

notification และจัดเวร

สํารองการปฏิบัติงาน 

แจงเตือนการปฏิบัติหนาท่ี

ผานทาง Line 

notification และจัดเวร

สํารองการปฏิบัติงาน 

ไมพบการขาดบุคลากรในการ

ปฏิบัติงาน ในทุกภารกิจ 



๑๔๔ 
 

 

ผลการประเมินและ 

ความเสี่ยงท่ีเหลืออยู 

 

สาเหตุ 
กิจกรรมควบคุม 

เพิ่มเติม 
ผูรับผิดชอบ 

กําหนด

ระยะเวลา 

ระเบียบปฏิบัติ/มาตรฐาน

งานยังไมถูกตอง

เหมาะสม 

ไมมีการทบทวนปรับปรุง 

ระเบียบปฏิบัติมาตรฐาน 

งานใหเปนปจจุบัน  

กํากับดูแลให บุคลากร ทุกคน

ไดรับการทบทวนระเบียบ

ปฏิบัติ/มาตรฐานงานท่ี

เกี่ยวของใหครอบคลุมการ

ปฏิบัติงาน 

ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

ผูรับบริการไดรับการดูแล

ท่ีไมถูกตองเหมาะสม 

ในแตละภารกิจมีความ

ตองการดานการรักษา 

พยาบาลท่ีแตกตางกัน 

จัดทําแนวทางการปฏิบัติงาน  

คูมือดานการดูแลรักษา 

พยาบาลเฉพาะของแตละ

ภารกิจ และแนวทางการดูแล

รักษาท่ีเฉพาะโรค 

กอก.ศปพ.พอ. 

และกปก.ศปพ. 

พอ. 

ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

 

 

 

 

ผูปฏิบัติงานไมสามารถ 

สงตอผูปวยเขารับการ

รักษาตอเนื่องได 

ผูปฏิบัติไมทราบแนว

ทางการสงตอผูปวย 

ใหความรู ความเขาใจ และ

จัดทําระเบียบปฏิบัติในการสง

ตอการรักษา 

ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 

การประเมินผลหลังการ

ปฏิบัติยังไมครบทุกมิติ 

ไมมีรูปแบบการ

ประเมินผลท่ีเปน

แนวทางเดียวกัน 

จัดทําแบบฟอรมการบันทึกผล

การปฏิบัติงาน 

กอก.ศปพ.พอ. ต.ค.๖๕ - ก.ย.๖๖ 
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