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วิสัยทัศน์กรมการแพทย ์ 
 

“เป็นผู้นําทางการแพทยท่ี์สมคุณค่า เพื่อคุณภาพชีวิตท่ีดขีองประชาชน” 
 

พันธกิจ (Mission) 
 1. ศึกษา วิจัย ประเมิน พัฒนา เผยแพร่ องค์ความรู้และเทคโนโลยีเพ่ือพัฒนาการแพทย์ที่สมคุณค่า
ของประเทศ 
 2. กําหนด พัฒนา เผยแพร่ และติดตามคุณภาพมาตรฐานทางการแพทย์ของหน่วยงานที่เก่ียวข้อง 
 3. ถ่ายทอดความรู้ และเพ่ิมพูนทักษะบุคลากรทางการแพทย์ รวมทั้งสนับสนุนด้านวิชาการแก่
เครือข่ายบริการสุขภาพและประชาคมอาเซียน 
 4. บริการทางการแพทย์ในระดับตติยภูมิและสูงกว่าอย่างได้มาตรฐานในระดับสากล 
 5. พัฒนาและเสนอนโยบายด้านการแพทย์เพ่ือแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพของประชาชน 
 6. พัฒนาและเสนอนโยบาย แนวทางการป้องกัน และบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด บุหรี่ และสุรา 
 

ค่านิยม 

 
 
Ha rmon i z a t i on  การประสานท่ีสอดคล้องกันอย่างดี คือ เป็นองค์กรที่ดําเนินงานอย่างสมานสามัคคี      
              กลมเกลียวเป็นหน่ึงเดียว 
Respect ให้เกียรตินับถือกัน คือ เห็นคุณค่าของความเป็นคน มีความเคารพคนดีด้วยความจริงใจต่อบุคคลใน 
              ทกุสายงาน 
Middle path ทางสายกลาง คือ ยึดหลกัมัชฌิมาปฏิปทา ไม่ยึดมั่นถอืมั่น ลดอุปาทานในการทํางานอันเป็น 
              สาเหตุให้เกิดความขัดแย้ง ซึ่งจะคลอบคลุมถงึการไม่เลือกปฏิบัติ ไม่เอนเอียงไปทางใดทางหน่ึง 
              อย่างสุดขั้ว และมคีวามประนีประนอม 
Love to work รักในงานท่ีทํา คือ ทาํงานด้วยความอยากทําและมีความสุขโดยสมัครใจ และไม่รู้สึกว่าเป็น    
              การเสียสละ 
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ประเด็นยุทธศาสตร ์
 1. ความเป็นเลิศทางวิชาการ 
 2. การสร้างเครือข่ายทางการแพทย์ 
 3. การแก้ไขปัญหาการแพทย์ของประเทศ 
 4. การบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาและสารเสพติดที่มคีุณภาพ 

5. ความร่วมมือกับประชาคมอาเซียนและสขุภาพโลก 
6. การบริหารจัดการที่มีธรรมาภิบาล 

 
เป้าประสงค ์ตัวชี้วัด และคา่เปา้หมาย  

 

เป้าประสงค ์ ตัวชี้วัด 
1 สถาบันของกรมการแพทย์มีความเป็นเลิศทาง

วิชาการที่สามารถแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีสําคัญ 
ของประเทศ 

1.1 จํานวนข้อเสนอแนะนโยบายด้านการแพทย์ท่ีนําไปใช้ 
     แก้ปัญหาสุขภาพสําคัญของประเทศ 

2 เครือข่ายบริการสุขภาพท่ีมีศักยภาพด้านบริการ  
และวิชาการ  

2.1 ระดับความสําเร็จของการตอบสนองความต้องการด้าน 
     วิชาการ (Technical support) ต่อเครือข่าย เขตสุขภาพ 
2.2 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาศูนย์รับ – ส่งต่อของ 
     กรมการแพทย์ 

3 การบริการด้านการแพทย์ท่ีสําคัญของประเทศท่ีมี
ปัญหาได้รับการแก้ไข 

3.1 จํานวนแผนงาน/โครงการท่ีแก้ไขปัญหาสําคัญของประเทศ 

4 ผู้เสพ ผู้ติดยาและสารเสพติดได้รับการบําบัดฟ้ืนฟู
อย่างมีคุณภาพมาตรฐาน 

4.1 ระดับความเป็นเลิศด้านการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ฟูติดยาและสารเสพติด 
4.2 ร้อยละของสถานพยาบาลยาเสพติดระบบสมัครใจผ่านการ 
     รับรองคุณภาพ (HA ด้านยาเสพติด)  

5 กรมการแพทย์มีความร่วมมือด้านวิชาการ และ
บริการทางการแพทย์กับประชาคมอาเซียนและ
สุขภาพโลก 

5.1 จํานวนประเทศของประชาคม อาเซียนท่ีมีการลงนามความ 
     ร่วมมือ/ข้อตกลงด้านวิชาการกับกรมการแพทย์ 

6 ระบบบริหารของกรมการแพทย์มีธรรมาภิบาล 
ประสิทธิผล ประสิทธิภาพ นําไปสู่ความย่ังยืน 

6.1 ระดับคุณธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงานของ 
     กรมการแพทย์ 

 
ยุทธศาสตร ์
 1. พัฒนาสถาบันกรมการแพทย์สูค่วามเป็นเลิศทางวิชาการ (Centers of Excellence/ National  
                 Institutes) เพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพที่สําคญัของประเทศ 
 2. สร้างความเข้มแข็งและเช่ือมโยงเครือข่ายบริการสุขภาพ เพ่ือยกระดับสถานบรกิารสุขภาพให้ม ี
                  ศักยภาพด้านบริการ และวิชาการ 
 3. ดําเนินการแก้ไขปัญหาบริการด้านการแพทย์ที่สําคัญตามบริบทของกรมการแพทย์ 

4. พัฒนาบทบาทการเป็นองค์กรสุขภาพระดับชาติด้านการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาและสารเสพติด 
5. สร้างความร่วมมือทั้งด้านวิชาการและบริการทางการแพทย์ร่วมกับประชาคมอาเซียนและสุขภาพโลก 

  6. พัฒนาระบบบริหารจัดการให้เกิดธรรมาภิบาลและประสิทธิภาพสูงสุด 
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Customer / dept. 
Outcomes

Core objectives

Core Capabilities

Critical activities

Key resources

คุณคาที่ผูรับบริการไดรับ

และที่การแพทยของ

ประเทศยกระดับขึ้น

เราตองทําอะไรใหสําเร็จ 

จึงจะสงมอบคุณคา

หรือยกระดับคุณคา

ใหกรมฯได

ทําอะไรเพื่อ

เสริมสรางขีด

ความสามารถ

ทรัพยากรสําคัญที่ทํา

ใหสําเร็จได

ยุทธศาสตรที่ 1 

พัฒนาสถาบันกรมการแพทยสูความเปนเลิศทาง

วิชาการ (Centers of Excellence/ National Institutes) 

เพื่อแกไขปญหาสุขภาพที่สําคัญของประเทศ

ยุทธศาสตรที่ 2 

สรางความเขมแข็งและเชื่อมโยงเครือขาย

บริการสุขภาพ เพื่อยกระดับสถานบริการ

สุขภาพใหมีศักยภาพดานบริการและวิชาการ 

ยุทธศาสตรที่ 3 

ดําเนินการแกไขปญหาบริการดาน

การแพทยที่สําคญัตามบริบทของ

กรมการแพทย

ยุทธศาสตรที่ 4

พัฒนาบทบาทการเปนองคกร

สุขภาพระดับชาติดานการบําบัด

ฟนฟูผูติดยาและสารเสพตดิ

ยุทธศาสตรที่ 5

สรางความรวมมือทั้งดานวิชาการ

และบริการทางการแพทย รวมกับ

ประชาคมอาเซียนและสุขภาพโลก

สรางความสัมพันธระหวางหนวยงาน

ภายในและภายนอกกรมการแพทย

พัฒนา /บุคลากร/ทรัพยากร/IT   

เพื่อประสิทธิภาพในการดําเนินงาน

พัฒนาระบบบรกิารและการรบั-สงตอผูปวย
ระหวางหนวยงานกรมการแพทยและเขตสุขภาพ

ประชาชนเขาถึงบริการทางการแพทยที่มี
มาตรฐานอยางไรรอยตอ

ผลงานทางวิชาการของกรมการแพทย
สามารถแกปญหาสาธารณสุขดานการแพทยได

ยกระดบัความรวมมือดานวิชาการระหวางหนวยงาน
ภายในและภายนอกกรมการแพทยและเขาถงึไดไรรอยตอ

พัฒนาระบบ IT ดานวิชาการ บริการ การรับ-สงตอ

ใหเชื่อมตอขอมูลและเขาถึงไดอยางมี

ประสิทธิภาพทั้งในและนอกกรมการแพทย รวมถึง

ใหผูปวยเขาถึงบริการ/ขอมูลไดสะดวกรวดเรว็

พัฒนาระบบนิเทศติดตามทุกชองทาง/

ใชขอมูลในการปรับปรุงการดําเนินงาน

บริหารจัดการการเงินให มีประสิทธิภาพ ยุติธรรม เพื่อ

รองรับการพัฒนางานวิชาการ บริการ และการรับสง-ตอ

สรางแนวคิดและสงเสริมการใช

ทรัพยากรรวมกันใหครอบคลุมและทั่วถึง

พัฒนางานวิชาการ เพื่อตอบสนองงานบริการ /

พัฒนาการวิจัยพหุสถาบัน /พัฒนานักวิจัยให

เขมแข็ง/สรางนักวิจัยรุนใหม /ถายทอดองคความรู

ไดเหมาะสมกับปญหาและความตองการของลูกคา

สรางพัฒนาเครือขายความ

รวมมือดานวิชาการ/บริการ

ภายในประเทศและตางประเทศ

ปรับทัศนคติที่เกี่ยวของกับการรับ-สง

ตอและการแลกเปลี่ยนขอ มูล

กําหนดแนวทางการพัฒนาวิชาการ เพื่อ

ผลิตผลงานวิจัย CPG,TA,MD และ

หลักสูตรการถายทอดองคความรูเพื่อ

พัฒนาบุคลากรทั้งในและตางประเทศ

ยุทธศาสตรท่ี 6
พัฒ

นาระบบบริหารจัดการใหเกิดธรรมาภิบาลและประสิทธิภาพสูงสุด

การบริหารจัดการมี

คุณธรรมและความโปรงใส

วิสัยทัศน : เปนผูนําทางการแพทยที่สมคุณคา เพือ่คณุภาพชีวิตที่ดีของประชาชน

เปาประสงคที่ 1   

สถาบันของกรมการแพทยมีความเปนเลิศทางวิชาการ  

ที่สามารถแกไขปญหาสุขภาพที่สําคัญของประเทศ

เปาประสงคที่ 2

เครือขายบริการสุขภาพที่มี

ศักยภาพดานบริการ และวิชาการ

 

เปาประสงคที่ 3

การบริการดานการแพทย  ที่สําคัญ

ของประเทศที่มีปญหาไดรับการแกไข 

เปาประสงคที่ 4 

ผูเสพ ผูติดยาและสารเสพ

ติดไดรับการบําบัดฟนฟู

อยางมีคุณภาพมาตรฐาน 

เปาประสงคที่ 5

กรมการแพทยมีความรวมมือดาน

วิชาการ และบริการทางการแพทยกับ

ประชาคมอาเซียนและสุขภาพโลก 

เปาประสงคที่ 6

ระบบบริหารของกรม 
การแพทยมีธรรมาภิบาล 

ประสิทธิผล ประสิทธิภาพ 

นําไปสูความยั่งยืน

 

 แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรก์รมการแพทย์ พ.ศ. 2559-2562 

CPG :  แนวทางเวชปฏิบัติ, TA : ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์, MD : พัฒนารูปแบบ 
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เป้าประสงค์ที ่1 สถาบันของกรมการแพทย์มีความเป็นเลิศทางวิชาการที่สามารถแก้ไขปัญหาสุขภาพที่สําคัญของประเทศ 
ยุทธศาสตร์ที่ 1 พัฒนาสถาบันกรมการแพทย์สู่ความเป็นเลศิทางวิชาการ (Centers of Excellence/ National Institutes) เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพที่สําคัญของประเทศ 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนบัสนนุ 
1.1 ยกระดับความร่วมมือด้าน 
วิชาการระหว่างหน่วยงานภายใน
และภายนอกกรมการแพทย์ 
1.2 พัฒนาข้อเสนอแนะนโยบาย
ด้านการแพทย์ 
 

 

 

 

1.1.1 แผนพัฒนาระบบการวิจัย ประเมินเทคโนโลยี พัฒนาองค์ความรู้ทาง
การแพทย์ให้ตอบสนองงานบริการได้อย่างเหมาะสม  
        - พัฒนาศูนย์วิจัยพหุสถาบันของหน่วยงานกรมการแพทย์และกรมอื่นที่ 
          เกี่ยวขอ้ง 
        - การศักยภาพนักวิจัย นักประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์ทั้งเก่าและใหม ่
        - กําหนดแนวทาง/ประเด็นการวิจัย ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์  
           แนวทางเวชปฏิบัติ และพัฒนารูปแบบให้เหมาะสมกับปัญหาสาธารณสุข 
         ด้านการแพทย์ของประเทศ และดําเนินงาน   
        - การเทียบเคียงผลงานทางวิชาการกับหน่วยงานอื่น (Benchmarking) 
1.1.2  การพัฒนาคุณภาพการดูแลรกัษาทางการแพทย ์(Quality of Medical Care) 
1.1.3 แผนพัฒนาการถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยีทางการแพทย์แก่ 
        บุคลากรทั้งในและนอกกรมการแพทย์  รวมถึงต่างประเทศ 
         - การสรา้ง/พัฒนาหลักสูตรการฝึกอบรมทั้งระยะสั้น  ระยะยาว  แพทย์ 
           เฉพาะทาง/ต่อยอด ให้ตอบรับกับความต้องการของลูกค้าหรือผู้มีส่วน 
          ได้ส่วนเสียทั้งภายในและต่างประเทศ 
1.2.1 การจัดทําข้อเสนอเชิงนโยบายทางการแพทย์ระดับชาติ 

- สถาบันวิจัยและประเมิน 
  เทคโนโลยีทางการแพทย์ 
 
 
 
 
 
 
 
- สํานักวิชาการแพทย์  
- สํานักวิชาการแพทย์  
 
 
 
 
- สํานักวิชาการแพทย์ 
 

- โรงพยาบาล/สถาบัน 
- กองคลัง 
- สํานักสารสนเทศ 
  การแพทย์  
- สํานักยุทธศาสตร์ 
  การแพทย์ 
- สํานักตรวจราชการ 
  กรมการแพทย์ 
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เป้าประสงค์ที ่2 เครือข่ายบริการสขุภาพทีม่ีศักยภาพด้านบริการ และวิชาการ  

ยุทธศาสตร์ที่ 2 สร้างความเข้มแข็งและเชื่อมโยงเครือข่ายบริการสุขภาพ เพื่อยกระดับสถานบรกิารสุขภาพให้มีศักยภาพด้านบริการ และวิชาการ 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนบัสนนุ 
2.1 ยกระดับศักยภาพการบริการ
ของสถานบริการเขตสุขภาพให้มี
คุณภาพมาตรฐาน เพื่อรองรับการ
รับ-ส่งต่อผู้ป่วย 
2.2 พัฒนาระบบบริการและการ
รับ-ส่งต่อผู้ป่วยระหว่างหน่วยงาน 
กรมการแพทย์และเขตสุขภาพ 
2.3 พัฒนาระบบติดตามกํากับ 
และประเมินผล (M&E) ร่วมกับ
เขตสุขภาพ 
 

2.1.1 แผนงานพัฒนาระบบบริการสุขภาพในสาขาหลักที่รบัผิดชอบ 
2.1.2 สร้างเครอืข่ายพันธมิตรความร่วมมอืระหว่างหน่วยงานภายในกรมการแพทย์ 
และเขตสุขภาพ 
2.1.3 แผนงานสนับสนุนวิชาการตามความต้องการของเขตสุขภาพ 
2.2.1 แผนพัฒนาระบบการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยระดับตติยภูมิกับเขตสุขภาพ 
         - จัดตั้งศูนย์ Call Center การรับ-ส่งต่อระหว่างหน่วยงานในกรมการแพทย์ 
          และกบัเขตสุขภาพ 
        - พัฒนาแนวทางการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยเฉพาะโรคระหว่างหน่วยงาน 
          กรมการแพทย์กับเครือข่ายเขตสุขภาพ 
        - พัฒนาช่องทางการเชื่อมต่อข้อมูลด้านวิชาการ การบริการ และการ 
          รับ-ส่งต่อกับเขตสุขภาพ 
2.3.1. แผนพัฒนาระบบติดตาม กํากับ ประเมินผลการดําเนินงานของเขตสุขภาพที่
มีความเชื่อมโยงกับกรมการแพทย์ 

 
    สํานักตรวจราชการ  
    กรมการแพทย์  
 
- โรงพยาบาลราชวิถี 
 
 
 
 
 
 
- สํานักตรวจราชการ  
  กรมการแพทย์  
 

- โรงพยาบาล/ สถาบัน 
- สํานักวิชาการแพทย์  
- กองคลัง 
- สํานักยุทธศาสตร์ 
  การแพทย์ 
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เป้าประสงค์ที ่3 การบริการด้านการแพทย์ที่สําคัญของประเทศที่มีปัญหาได้รับการแก้ไข 
ยุทธศาสตร์ที่ 3 ดําเนินการแก้ไขปัญหาบริการด้านการแพทย์ที่สําคญัตามบริบทของกรมการแพทย์ 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนบัสนนุ 
3.1 สนับสนุนการจัดการปัญหา     
บริการด้านการแพทย์ตามนโยบาย 
ที่มีความสําคญัเร่งด่วนของประเทศ

3.1.1 แผนงานสนับสนุนการแก้ไขปัญหาบริการด้านการแพทย์ 
        - โครงการเฉลิมพระเกียรติ/โครงการตามพระราชดําริ 
        - โครงการแก้ไขปัญหาสุขภาพประชาชนตามนโยบาย 
        - การดําเนินงานตามยุทธศาสตร์สาธารณสุขแรงงานต่างด้าว 
3.1.2 แผนพัฒนาศักยภาพระบบบริการและบุคลากรด้านรักษาพยาบาลฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ในภาวะปกติและภาวะภัยพิบัติ 
 

- สํานักยุทธศาสตร์การแพทย์ 
 
 
 
- สํานักวิชาการแพทย์  
 

-โรงพยาบาล /สถาบัน  
- สํานักตรวจราชการ 
  กรมการแพทย์  
- กองคลัง 
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เป้าประสงค์ที ่4 ผู้เสพ ผู้ติดยาและสารเสพติดได้รับการบําบัดฟื้นฟูอย่างมีคุณภาพมาตรฐาน 
ยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนาบทบาทการเป็นองค์กรสุขภาพระดับชาติด้านการบําบัดฟื้นฟูผู้ติดยาและสารเสพติด 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนับสนุน 
4.1 พัฒนาสู่ความเป็นเลิศในการ
บําบัดฟื้นฟูผู้ติดยาและสารเสพติด 
(Center of Excellence) 
4.2 พัฒนาและกํากับดูแลมาตรฐาน
ด้านคุณภาพการบําบัดฟื้นฟูผู้ติด
ยาและสารเสพติดของเครือข่าย 
4.3 พัฒนาวิชาการด้านการบําบัด
ฟื้น ฟูผู้ ติ ดยาและสาร เสพติด
ระดับชาติและอาเซียน 
 
 
 
 

4.1.1 แผนพัฒนาระบบการวิจัย  พัฒนาองค์ความรู้ ประเมินผลรูปแบบการ
บําบัดรักษาผู้ติดยาและสารเสพติด เพื่อให้ระบบการบําบัดฟื้นฟูมีความ
เหมาะสมกับประเทศ 
4.1.2 การจัดทาํข้อเสนอเชิงนโยบายด้านบําบัดฟื้นฟูผู้ป่วยยาและสารเสพติด 
4.2.1 สร้างเครือข่ายพันธมิตรความร่วมมือระหว่างหน่วยงานภายในกรมการแพทย ์
และเขตสุขภาพด้านยาและสารเสพติด 
4.2.2 พัฒนาช่องทางการเชื่อมต่อข้อมลูด้านวิชาการ การบริการ และการรับ-ส่ง
ต่อด้านยาและสารเสพติดกับเขตสขุภาพ 
4.2.3 แผนงานถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านยาและสารเสพติด 
4.2.4 แผนพัฒนาและรับรองคณุภาพสถานพยาบาลยาเสพติด (HA ยาเสพติด)  
4.3.1 โครงการสร้างความร่วมมือทางวิชาการแพทย์ด้านการบําบัดฟื้นฟูผู้ป่วย
ยาและสารเสพติดกับประเทศประชาคมอาเซียน อาทิ  
        - โครงการประชุมวิชาการยาเสพติดแห่งชาติ 
 

- สถาบันบําบัดรักษาและ 
ฟื้นฟูยาเสพติดแห่งชาติ 
บรมราชชนนี 

- โรงพยาบาลธัญญารักษ์ 
  ภูมิภาค 
 
 
 

- โรงพยาบาล 
- สํานักวิชาการแพทย์  
- สถาบันวิจัยและประเมิน 
  เทคโนโลยีทางการแพทย์ 
- สํานักสารสนเทศ 
  การแพทย์ 
- กองคลัง 
- สํานักยุทธศาสตร์ 
  การแพทย์ 
 

 
สารเสพติด หมายถึง บุหรี่และสุรา 
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เป้าประสงค์ที ่5 กรมการแพทย์มีความร่วมมือด้านวิชาการและบริการทางการแพทย์กับประชาคมอาเซียนและสุขภาพโลก  
ยุทธศาสตร์ที่ 5 สร้างความร่วมมือทั้งด้านวิชาการและบริการทางการแพทย์ร่วมกับประชาคมอาเซียนและสุขภาพโลก 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนบัสนนุ 
5.1 สนับสนุนการสร้าง/พัฒนา 
เครือข่ายความร่วมมือด้าน

วิชาการ/ 
บริการในประเทศประชาคม

อาเซียน  
และสุขภาพโลก 
 

5.1.1. โครงการพัฒนาเครือข่ายวิชาการและการบริการกับประเทศประชาคม
อาเซียน และสขุภาพโลก 
         - การถ่ายทอดองค์ความรู้/เทคโนโลยีทางการแพทย์ระยะสั้น-ระยะยาว 
            สําหรบับุคลากรการแพทย์ของประเทศประชาคมอาเซียนทั้งภายใน 
           ประเทศและนอกประเทศ 
         - ส่งบุคลากรการแพทย์ของไทยไปแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในประเทศ 
           ประชาคมอาเซียน 
5.1.2 การสร้าง MOU/MOD ด้านวิชาการ การบริการการแพทย์กับประเทศ 
ประชาคมอาเซียน และสุขภาพโลก 
5.1.3 โครงการดูแลสุขภาพแรงงานไทยในต่างประเทศ (Migrant  Health)  
และพัฒนาเป็นข้อเสนอเชิงนโยบาย  
 

   
 
 
  - สํานักวิชาการแพทย์  
  - สํานักยุทธศาสตร์การแพทย์ 
 
 
 
 
- สํานักยุทธศาสตร์การแพทย์ 
- คณะทํางานวิชาการการ 
จัดบริการดูแลสุขภาพ 
แรงงานไทย  
 

- โรงพยาบาล/ สถาบัน 
- กองคลัง 
 

 
สุขภาพโลก หมายถึง ปัญหา หรือข้อกังวลด้านสุขภาพระดับโลก ที่ต้องการกลไกการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนในระดับภูมิภาคหรือระดับโลกเพื่อจัดการปัญหาสุขภาพและ 
                           ปัจจัยกําหนดปัญหาเหล่านั้น เช่น การแพร่ระบาดของโรคอุบัติใหม่อุบัติซ้ํา  โรคไม่ติดต่อ โรคเรื้อรัง ความพิการ ฯลฯ 
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เป้าประสงค์ที ่6 ระบบบริหารของกรมการแพทย์มีธรรมาภิบาล ประสิทธิผล ประสิทธิภาพ นําไปสู่ความยั่งยืน 
ยุทธศาสตร์ที่ 6 พัฒนาระบบบริหารจัดการให้เกิดธรรมาภิบาล และประสิทธิภาพสูงสุด 
 

มาตรการ แผนงาน/โครงการ หน่วยงานรับผิดชอบหลัก หน่วยงานสนบัสนนุ 
6.1 พัฒนา /บุคลกร/ทรัพยากร 
/IT  เพื่อประสิทธิภาพในการ
ดําเนินงาน 
6.2 พัฒนาระบบบริหารให้มี
ความสอดคล้องกับการเปลี่ยน- 
แปลง 
6.3 พัฒนาระบบนิเทศติดตาม  
และประเมินผลการบริหารงาน 
ตามหลักธรรมาภิบาลเพื่อให้ 
เกิดประสทิธิภาพและประสทิธิผล 
 

 

6.1.1 พัฒนาทรัพยากรบุคคลให้มีความเชี่ยวชาญ และมีทักษะรอบด้านรู้เท่าทัน 
การเปลี่ยนแปลง  
6.1.2 แผนกําลังคนเพื่อรองรับภารงาน 
6.1.3 แผนงานพัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศและการจัดการความรู้ เอื้อต่อการ
เข้าถึงของผู้เกี่ยวข้องและประชาชน 
6.1.4 โครงการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างหน่วยงานภายในกรมการแพทย์  
6.1.5 แผนงานพัฒนาระบบบริหารการเงินการคลังให้มีประสิทธิภาพตามหลัก 
ธรรมาภิบาล 
6.2.1 พัฒนาการบริหารจัดการตามเกณฑ์ของ ITA 
6.2.2 โครงการพัฒนาค่านิยมองค์การไปสู่การปฏิบัติราชการ 
6.2.3 การปรับปรุงโครงสร้างกรมการแพทย์ให้สอดรับกับภารกิจ 
6.2.4 การปรับปรุงระบบงาน/นวัตกรรมด้านบริหาร/บริการ 
6.2.5 แผนงานพัฒนาการใช้ทรัพยากรร่วมกัน  
         - โครงการพัฒนาแนวทางต้นแบบการใช้ทรัพยากรร่วมกันระหว่างหน่วยงาน 
       - การร่วมลงทุนกับเอกชน (Public Private Partnership : PPP) :  
         DMS Complex 
 

  
   สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล 
 
- สํานักสารสนเทศการแพทย์ 
 
- สํานักงานเลขานุการกรม 
- กองคลัง 
- กลุม่ตรวจสอบภายใน 
 
 - สํานักบริหารทรัพยากรบุคคล 
- กลุม่พัฒนาระบบบริหาร 
- กลุม่พัฒนาระบบบริหาร 
 
- กองคลัง 
- คณะกรรมการฯ 

- โรงพยาบาล/ สถาบัน 
- สํานักยุทธศาสตร์ 
  การแพทย์ 
 

 
ข้อเสนอการกําหนดแนวทางดําเนินงาน : การปรับปรุงระเบียบการเงิน-การคลังให้เอื้อต่อการทําวิจัย  การจ่ายค่า P2P ในกรมควรเท่ากัน 
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ร่าง Template ตัวชี้วดัเป้าประสงค ์
 

เป้าประสงค์ที่ 1 
 

ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

1.1 จํานวนของการจัดทําข้อเสนอแนะนโยบายด้าน 
     การแพทย์ที่นําไปใช้แก้ปัญหาสุขภาพสาํคัญของ  
     ประเทศ 

3 3 4 5 

 

คําอธิบาย 
 กรมการแพทย์มีความมุ่งมั่นที่จะพัฒนาหน่วยงานในสังกัดให้เป็นศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ด้าน
วิชาการเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีสําคัญของประเทศ และถ่ายทอดแลกเปลี่ยนประสบการณ์กับประเทศ
ประชาคมอาเซียน และนานาชาติ   ผลลัพธ์สุดท้ายที่ต้องการ คือ องค์ความรู้ที่ได้ถูกนําไปเสนอเป็นข้อกําหนด
นโยบายที่ประกาศใช้เพ่ือแก้แก้ปัญหาสุขภาพสําคัญของประเทศ  
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 องค์ความรู้ที่จัดทําเป็นข้อเสนอแนะนโยบายด้านการแพทย์ต้องเป็นผลท่ีได้จากกระบวนการวิจัย/ 
ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์/การทบทวนอย่างเป็นระบบ โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังน้ี 

ระดับ 5       ดําเนินการได้ จํานวน 5 ข้อเสนอ 
ระดับ 4  ดําเนินการได้ จํานวน 4 ข้อเสนอ 

 ระดับ 3  ดําเนินการได้ จํานวน 3 ข้อเสนอ 
 ระดับ 2  ดําเนินการได้ จํานวน 2 ข้อเสนอ 
 ระดับ 1  ดําเนินการได้ จํานวน 1 ข้อเสนอ 
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 6 เดือน 
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สํานักวิชาการแพทย์ 
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เป้าประสงคท่ี์ 2  
 
ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

2.1 ระดับความสําเร็จของการตอบสนองความต้องการ 
     ด้านวิชาการ(Technical support) ต่อเครือข่าย 
     เขตสุขภาพ 

3 3 4 5 

2.2 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาศูนย์รับ – ส่งต่อของ 
     กรมการแพทย์ 

3 3 4 5 

 

ตัวชี้วัดที่ 2.1 ระดับความสําเร็จของการตอบสนองความต้องการด้านวิชาการ(Technical support) ต่อ
เครือข่ายเขตสุขภาพ 
 

คําอธิบาย 
 เครือข่ายเขตสุขภาพ หมายถึง โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลท่ัวไป และโรงพยาบาลชุมชนของเขต
สุขภาพที่ได้รับการพัฒนาด้านวิชาการแพทย์เฉพาะทาง และสามารถให้บริการทางกา-รแพทย์ได้ตามเกณฑ์
มาตรฐานในสาขาที่ได้รับการพัฒนาโดยหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์  
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 ให้วัดจากระดับของการพัฒนาเครือข่ายเขตสุขภาพ โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังน้ี 
 ระดับ 5  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 5  

ระดับ 4  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 4 
 ระดับ 3  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 3 
 ระดับ 2  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 2 
 ระดับ 1  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 1 
โดย 

ระดับ 5  หมายถึง จัดกิจกรรมตอบสนองความต้องการของเครือข่ายเขตสุขภาพได้ทุกประเด็น 
ระดับ 4  หมายถึง จัดกิจกรรมตอบสนองความต้องการของเครือข่ายเขตสุขภาพได้มากกว่าร้อยละ 50 
ระดับ 3  หมายถึง จัดกิจกรรมตอบสนองความต้องการของเครือข่ายเขตสุขภาพได้ไม่เกิน ร้อยละ 50 

 ระดับ 2  หมายถึง มีการจัดทําแผนงาน/โครงการตอบสนองความต้องการของเครือข่ายเขตสุขภาพ 
 ระดับ 1  หมายถึง มีการศึกษาความต้องการด้านวิชาการของเครือข่ายเขตสุขภาพ  
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 6 เดือน 
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สํานักตรวจราชการกรมการแพทย์ 
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ตัวชี้วัดที่ 2.2 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาศูนย์รับ – สง่ต่อของกรมการแพทย์ 

 

คําอธิบาย 
 ศูนย์รับ – ส่งต่อของกรมการแพทย์ หมายถึง หน่วยงานที่กรมการแพทย์กําหนดให้ทําหน้าที่เป็น
ศูนย์กลางการรับ – ส่งต่อผู้ป่วยของกรม (Referral Center) ทําหน้าที่บริหารจัดการ ดําเนินงาน และ
ประสานงาน เรื่องการรับ – ส่งต่อผู้ป่วยระหว่างโรงพยาบาล/สถาบันของกรม และระหว่างกรมกับเครือข่าย
เขตสุขภาพและกทม. ได้แก่ โรงพยาบาลภาครัฐ และเอกชน 
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 ให้วัดจากระดับของการพัฒนาเครือข่ายเขตสุขภาพ โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังน้ี 
 ระดับ 5  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 5  

ระดับ 4  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 4 
 ระดับ 3  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 3 
 ระดับ 2  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 2 
 ระดับ 1  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 1 
โดย 

ระดับ 5  หมายถึง บริหารจัดการ/รองรับการรับ - สง่ต่อผู้ป่วยได้หมดทุกราย 
ระดับ 4  หมายถึง บริหารจัดการ/รองรับการรับ - ส่งต่อผู้ป่วยได้มากกว่าร้อยละ 50 
ระดับ 3  หมายถึง มีการเช่ือมต่อข้อมูลการรับ – ส่งต่อผู้ป่วยภายในโรงพยาบาล สถาบันของกรม   
                      และร่วมกับเครือข่ายเขตสุขภาพ 

 ระดับ 2  หมายถึง มีการจัดทําแนวทางการรับ - ส่งต่อผู้ป่วยรายโรค 
 ระดับ 1  หมายถึง มีโครงสร้างและผู้รับผิดชอบชัดเจน 
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 3 เดือน 
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก โรงพยาบาลราชวิถี 
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เป้าประสงคท่ี์ 3  
 
ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

3.1 จํานวนแผนงาน/โครงการที่แก้ไขปัญหาสําคัญของ 
     ประเทศ 

3 3 4 5 

 

คําอธบิาย 
ปัญหาสําคัญ หมายถึง ปัญหาสุขภาพที่เป็นสาเหตุของอัตราการป่วย/ตายสําคัญในระดับประเทศ 

ระดับพ้ืนที่ (จังหวัด) หรือเป็นปัญหาเร่งด่วนในภาวะวิกฤติที่ต้องเร่งดําเนินการแก้ไข หรือมีแนวโน้มที่จะเกิดขึ้น 
ในอนาคตและส่งผลกระทบในวงกว้างในระดับประเทศและเป็นตัวช้ีวัดสําคัญของกระทรวงสาธารณสุข 
 แก้ไข หมายถึง ปัญหาสุขภาพได้รับการแก้ไขตามบริบทของกรมการแพทย์ โดยการนําองค์ความรู้ 
เทคโนโลยีทางการแพทย์ ตลอดจนทรัพยากรของกรมการแพทย์ไปแก้ไขปัญหาสุขภาพทั้งระดับประเทศ และ 
ระดับพ้ืนที่ 
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 ให้วัดจากจํานวนแผนงาน/โครงการที่จัดทําเพ่ือแก้ไขปัญหาสําคัญของประเทศ โดยแบ่งออกเป็น      
5 ระดับ ดังน้ี 
 ระดับ 5  ดําเนินการได้ 5 แผนงาน/โครงการ 

ระดับ 4  ดําเนินการได้ 4 แผนงาน/โครงการ 
ระดับ 3  ดําเนินการได้ 3 แผนงาน/โครงการ 
ระดับ 2  ดําเนินการได้ 2 แผนงาน/โครงการ 
ระดับ 1  ดําเนินการได้ 1 แผนงาน/โครงการ 
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 6 เดือน  
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สํานักยุทธศาสตร์การแพทย์ 
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เป้าประสงคท่ี์ 4 
  

ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

4.1 ระดับความเป็นเลิศด้านการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาและ 
      สารเสพติด 

4 4 5 5 

4.2 ร้อยละของสถานพยาบาลยาเสพติดระบบสมัครใจ 
     ผ่านการรับรองคุณภาพ (HA ด้านยาเสพติด)  

70 75 80 85 

  

ตัวชี้วัดที่ 4.1 ระดับความเป็นเลิศด้านการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาและสารเสพติด 

 

คําอธิบาย 
 ระดับความเป็นเลิศด้านการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาและสารเสพติด หมายถึง สถาบันบําบัดรักษาและฟ้ืนฟู
ยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี และโรงพยาบาลธัญญารักษ์ภูมิภาคมีความเป็นเลิศด้านการบําบัดรักษาฟ้ืนฟู
สมรรถภาพผู้ติดยาและสารเสพติด โดยมีการดําเนินงานในบริบทของกรมวิชาการ ศึกษาเทียบเคียงผลการ
บําบัดรักษากับเครือข่ายสถานพยาบาลยาเสพติดทั่วประเทศ และมีผลการบําบัด (ตามตัวช้ีวัดผลสัมฤทธ์ิการ
บําบัด) อยู่ในระดับสูงเมื่อเทียบเคียงกับคู่เทียบตามประเภทและความรุนแรงของการใช้ยาเสพติดและสารเสพติด
  

วิธีการวัดความสําเร็จ 
ให้วัดจากระดับความสําเร็จของการดําเนินงาน โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังน้ี 
ระดับ 5  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 5  
ระดับ 4  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 4 

 ระดับ 3  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 3 
 ระดับ 2  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 2 
 ระดับ 1  ดําเนินการได้ตามข้ันตอนที่ 1 
โดย 

ระดับ 5 หมายถึง จัดทําแผนพัฒนากระบวน และมีผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด 3 months  
                       remission rate อยู่ใน 5 อันดับแรก 
ระดับ 4 หมายถึง จัดทําแผนพัฒนากระบวน และมีผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด 3 months  
                       remission rate อยู่ใน 10 อันดับแรก 
ระดับ 3 หมายถึง มีผลการประเมินผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด 3 months remission rate  
                      อยู่ในระดับค่าเฉล่ีย 
ระดับ 2 หมายถึง ดําเนินการตามแผนงาน/โครงการและระบุคู่เทียบที่เหมาะสม 
ระดับ 1 หมายถึง ดําเนินการจัดทําแผน/โครงการพัฒนากระบวนการบําบัดฟ้ืนฟูและแผนการ 
                      เทียบเคียง 

 

ความถ่ีในการเก็บข้อมูลและรายงาน ทุก 3 เดือน  
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สถาบันบําบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี  
         โรงพยาบาลธัญญารักษ์ภูมิภาค  
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ตัวชี้วัดที่ 4.2 จํานวนสถานพยาบาลยาเสพติดระบบสมัครใจผ่านการรับรองคุณภาพ (HA ด้านยาเสพติด)    
 

คําอธิบาย 
 สถานพยาบาลยาเสพติด โรงพยาบาลทุกระดับที่เป็นสถานพยาบาลตามพ.ร.บ.ยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 
2522 และให้บริการบําบัดฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติดในระบบสมัครใจที่ได้รับการพัฒนาศักยภาพจนสามารถผ่านเกณฑ์
ประเมินการรับรองคุณภาพ (HA ด้านยาเสพติด)    
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 ให้วัดจากร้อยละของสถานพยาบาลยาเสพติดระบบสมัครใจที่ผ่านการรับรองคุณภาพ (HA ด้าน
ยาเสพติด)  (ยอดสะสม) 
ความถ่ีในการเก็บข้อมูลและรายงาน ทุก 3 เดือน  
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สถาบันบําบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี  
         โรงพยาบาลธัญญารักษ์ภูมิภาค  
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เป้าประสงคท่ี์ 5  
 
ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

5.1 จํานวนประเทศที่มีความร่วมมือด้านวิชาการ/บริการ 3 4 4 5 
 

คําอธิบาย 
 กรมการแพทย์มีความมุ่งมั่นที่จะพัฒนาหน่วยงานในสังกัดให้เป็นศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ด้าน
วิชาการเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพท่ีสําคัญของประเทศ และถ่ายทอดแลกเปลี่ยนประสบการณ์กับประเทศ
ประชาคมอาเซียน และนานาชาติ   โดยมีความร่วมมือด้านวิชาการร่วมกัน ด้วยการลงนามใน MOU/MOD 
ร่วมกัน 
  

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 ให้วัดจากจํานวนประเทศที่ลงนาม MOU/MOD ร่วมกัน โดยแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังน้ี 
 ระดับ 5       จํานวน 10 ประเทศ 
 ระดับ 4  จํานวน 9 ประเทศ 
 ระดับ 3  จํานวน 8 ประเทศ 
 ระดับ 2  จํานวน 7 ประเทศ 
 ระดับ 1  จํานวน 6 ประเทศ 
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 6 เดือน 
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก สํานักวิชาการแพทย์ 
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เป้าประสงคท่ี์ 6  
ตัวชี้วัดและคา่เป้าหมาย 
 

ค่าเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
2559  2560 2561 2562 

6.1 ระดับคุณธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงาน 
     ของกรมการแพทย์ 

สูง สูงมาก สูงมาก สูงมาก 

 

คําอธิบาย 
 องค์ประกอบการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (Integrity& 
Transparency Assessment : ITA) แบ่งเป็น 5 องค์ประกอบ ดังน้ี 
 1. ความโปร่งใส (Transparency) ประเมนิจากความคิดเห็นของประชาชนผู้รับบริการหรือผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียตามประสบการณ์ในการรับบริการจากหน่วยงานภาครัฐ และจากข้อมูลเอกสาร/หลักฐานเชิงประจักษ์
บนพ้ืนฐานของข้อเท็จจริงในการดําเนินงานของหน่วยงาน 
 2.ความรบัผิดชอบ (Accountability) ประเมินจากความคิดเห็นของประชาชนผู้รับบริการหรือผู้ม ี
ส่วนได้ส่วนเสียตามประสบการณ์ในการรับบริการจากหน่วยงานภาครัฐ 
 3. การทุจริตคอร์รัปชัน (Corruption) ประเมินจากการรับรู้และประสบการณ์โดยตรงของประชาชน 
ผู้รับบริการหรอืผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ที่มีต่อการให้บริการหน่วยงานภาครัฐ 
 4. วัฒนธรรมคุณธรรม (Integrity Culture) ประเมินจากความคิดเห็นของเจ้าหน้าที่ภายในหน่วยงาน
ภาครัฐ และจากข้อมูลเอกสาร/หลักฐานเชิงประจักษ์บนพ้ืนฐานของข้อเท็จจริงในการดําเนินงานของหน่วยงาน 
 5. คุณธรรมในการทํางาน (W o r k  I n t e g r i t y) ประเมินจากความคิดเห็นของเจ้าหน้าที่ภายใน 
หน่วยงานภาครัฐที่มีต่อการดําเนินงานของหน่วยงาน 
 

วิธีการวัดความสําเร็จ 
 วัดจากระดับคณุธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงานของกรมการแพทยต์ามเกณฑ์ของสํานักงานป.ป.ช. 
  ระดับสูงมาก (80-100 คะแนน) 
  ระดับสูง (60-79.99 คะแนน) 
 

ระยะเวลา/ความถ่ี  ทุก 12 เดือน 
 

หน่วยงานรับผิดชอบหลัก   กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร 
                                                    สํานักบริหารทรพัยากรบุคคล 
      คณะทํางานส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม กรมการแพทย์ 
 


