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กลุ่มงานยุทธศาสตร์และแผนงาน  ภารกิจด้านอำนวยการ  



ตารางสรุปผลการปฎิบัติราชการตามคำรับรองการปฎิบัติราชการ

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567

หน่วยงาน สถาบันมะเร็งแห่งชาติ รอบ 6 เดือน

ตัวชี้วัดผล หน่วยวัด น้ำหนัก

เกณฑ์การให้คะแนน ผลการดำเนินงานที่
ประเมินตนเอง

ผลการดำเนินงานที่
ผ่านการตรวจสอบ

1 2 3 4 5
ผลการ

ดำเนินงาน
คะแนนที่ได้

คะแนน
ถ่วงน้ำหนัก

ผลการ
ดำเนินงาน

คะแนนที่ได้
คะแนน

ถ่วงน้ำหนัก

มิติที่ 1 ด้านประสิทธิผล

1.1 ทิศทางงานวิชาการ (Research /TA / CPG / MD) เพื่อการนำไปใช้ประโยชน์ ร้อยละ 15 0.01 -
1.00

1.01 –
2.00

2.01 –
3.00

3.01 –
4.00

4.01 –
5.00 4.75 5 0.7500 4.75 5 0.7500

องค์ประกอบที่
1 การกำหนดทิศทางงานวิชาการสู่ความสำเร็จ ร้อยละ 25 1 2 3 4 5 4 4 1.0000 4 4 1.0000

องค์ประกอบที่
2 ระบบการบริหารจัดการงานวิชาการของหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์ ร้อยละ 25 1 2 3 4 5 5 5 1.2500 5 5 1.2500

องค์ประกอบที่
3 การจัดการผลงานวิชาการเพื่อนำไปใช้ให้เกิดประโยชน์ ร้อยละ 25 1 2 3 4 5 5 5 1.2500 5 5 1.2500

องค์ประกอบที่
4 โครงการวิจัยที่ได้รับทุนดำเนินการจากแหล่งทุนสนับสนุนการวิจัยต่าง ๆ ร้อยละ 10 1 2 3 4 5 5 5 0.5000 5 5 0.5000

องค์ประกอบที่
5 การเผยแพร่ผลงานวิชาการสู่สาธารณะ ร้อยละ 15 1 2 3 4 5 5 5 0.7500 5 5 0.7500

1.2 ระดับความสำเร็จในการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศทางการแพทย์ ร้อยละ 15 0.00-0.00 0.00-0.00 1.00-1.99 2.00-2.99 3.00-5.00 4.83 5 0.7500 4.67 5 0.7500
1.3 ระดับความสำเร็จในการจัดการนวัตกรรมทางการแพทย์ ร้อยละ 10 0.00-1.00 1.01-2.00 2.01-3.00 3.01-4.00 4.01-5.00 4.8 5 0.5000 4.8 5 0.5000
องค์ประกอบ
1 โครงสร้างและการสนับสนุนการพัฒนานวัตกรรม (Structure and support system) ร้อยละ 20 1 2 3 4 5 4 4 0.8000 4 4 0.8000

องค์ประกอบ
2 การผลิตและการพัฒนานวัตกรรม (production and Development) ร้อยละ 50 1 2 3 4 5 5 5 2.5000 5 5 2.5000

องค์ประกอบ
3 การนำนวัตกรรมไปใช้ประโยชน์ (Implement) ร้อยละ 30 1 2 3 4 5 5 5 1.5000 5 5 1.5000

1.4 ระดับความสำเร็จของความร่วมมือด้านวิชาการและบริการกับเขตสุขภาพ ร้อยละ 10 1 2 3 4 5 5 5 0.5000 5 5 0.5000
มิติที่ 2 ด้านคุณภาพ

2.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินการตามพระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิ
กส์ พ.ศ. 2565 ร้อยละ 5 1 2 3 4 5 5 5 0.2500 5 5 0.2500

2.2
ระดับความสำเร็จของการดำเนินการตามเกณฑ์ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส
ในการดำเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment :
ITA)

ร้อยละ 5 1 2 3 4 5 2 2 0.1000 2 2 0.1000



ตัวชี้วัดผล หน่วยวัด น้ำหนัก

เกณฑ์การให้คะแนน ผลการดำเนินงานที่
ประเมินตนเอง

ผลการดำเนินงานที่
ผ่านการตรวจสอบ

1 2 3 4 5
ผลการ

ดำเนินงาน
คะแนนที่ได้

คะแนน
ถ่วงน้ำหนัก

ผลการ
ดำเนินงาน

คะแนนที่ได้
คะแนน

ถ่วงน้ำหนัก

มิติที่ 3 มิติด้านประสิทธิภาพ

3.1 ร้อยละการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม ร้อยละ 5 68 72 76 80 84 57.79 1 0.0500 57.06 1 0.0500
3.2 ร้อยละการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายลงทุน ร้อยละ 2 64 68 72 76 80 01.00 1 0.0200 1 1 0.0200
3.3 ระดับความสำเร็จของการดำเนินการตามมาตรการ ประหยัดพลังงานของหน่วยงาน ร้อยละ 3 1 2 3 4 5 4 4 0.1200 4 4 0.1200
มิติที่ 4 มิติด้านพัฒนาองค์กร

4.1 ระดับความสำเร็จของการบริหารโครงการตามแผนปฏิบัติการหน่วยงาน (Action plan) ร้อยละ 10 1 2 3 4 5 3 3 0.3000 2.8 2.8 0.2800
4.2 ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) ร้อยละ 12 0.0000

4.2.1 ระดับความสำเร็จของการสร้างองค์กรแห่งความสุข (Happy DMS) ร้อยละ 3 1 2 3 4 5 3 3 0.0900 3 3 0.0900
4.2.2 บันทึกฐานข้อมูลระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS) ร้อยละ 4 1 2 3 4 5 5 5 0.2000 5 5 0.2000
4.2.3 ข้อมูลบุคลากรในโปรแกรมฯ DPIS ทุกราย ถูกต้อง ครบถ้วน และเป็นปัจจุบัน ร้อยละ 5 1 2 3 4 5 5 5 0.2500 5 5 0.2500
4.3 Digital Transformation ร้อยละ 8 0.0000

กรณีที่1 ร้อยละของการดำเนินการตาม Digital Transformation (กรณีที่ 1 : หน่วยงานบริการ) ร้อยละ 8 1 2 3 4 5 5 5 0.4000 4 4 0.3200
รวมค่าถ่วงน้ำหนัก 4.2800 4.1800

รายงาน ณ วันที ่27 กุมภาพันธ์ 2567

ผู้รายงาน นางสาวขวัญฤทัย ศุภการ หน่วยงาน สถาบันมะเร็งแห่งชาติ

ตำแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผน โทรศัพท์ 02-202-6800 ต่อ 1524, 3204



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 1.1 ทิศทางงานวิชาการ (Research / TA / CPG / MD) เพื่อการนําไปใชประโยชน 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : 

รองผูอํานวยการดานวิชาการและแพทยศาสตรศึกษา 

รองผูอํานวยการดานพัฒนาระบบสุขภาพ 

ผูจัดเก็บขอมูล :  

หัวหนากลุมงานวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทาง

การแพทย 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1400, 1520 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1414 

คําอธิบาย :   

 พันธกิจที่สําคัญของกรมการแพทย คือ สรางและถายทอดองคความรู นวัตกรรม เทคโนโลยีทาง

การแพทยที่สมคุณคา (Appropriate Medical Technology) เสริมสรางการมีสวนรวม (Co-Creation) ทางวิชาการและ

บริการทางการแพทยในทุกภาคสวนเพื่อพัฒนาการแพทยของประเทศสูมาตรฐานสากล โดยกรมการแพทยมียุทธศาสตร 

ในการสรางความเขมแข็งเครือขายบริการและวิชาการทางการแพทยและสาธารณสุขของประเทศ ซึ่งปจจัยแหง

ความสําเร็จที่สําคัญคือ หนวยงานตองมีทิศทางของงานวิชาการแบบมุงเปาเพื่อแกไขปญหาสาธารณสุขดานการแพทยที่

สําคัญตามบริบทของกรมการแพทยดังนั้นการพัฒนางานวิจัยที่มีคุณภาพจึงเปนแรงขับเคลื่อนท่ีสําคัญ การวิจัยที่มี

เปาหมายและแนวทางชัดเจนสามารถตอบสนองตอความตองการสูการแกไขปญหาดานการแพทยซึ่งควรมีการจัด

โครงสราง การจัดทําแผนงานวิชาการท่ีชัดเจน มีการวิเคราะหและสังเคราะหงานวิชาการท่ีสําคัญ สามารถนําไปจัดทํา

ขอเสนอเชิงนโยบายเพื่อแกไขปญหาสาธารณสุขดานการแพทยที่สําคัญของประเทศได และที่สําคัญคือ การติดตาม

ความกาวหนาของแผนงานวิชาการโดยใชระบบบริหารจัดการที่เหมาะสมจึงจะสามารถทําใหหนวยงานในสังกัด 

กรมการแพทย มีการพัฒนางานวิชาการที่มีคุณภาพพัฒนาความเปนเลิศของหนวยงานสูศูนยความเปนเลิศทางวิชาการ 

(Centers of Excellence / National Institutes)เปนขอมูลประกอบการตัดสินใจของผูบริหารและนําไปใชประโยชนได 

เกณฑการใหคะแนน : กําหนดเปนระดับขั้นของความสําเร็จ (milestone) แบงระดับการใหคะแนนเปน 5 ระดับ 

พิจารณาจาก 5 องคประกอบดังน้ี 

1. การกําหนดทิศทางงานวิชาการสูความสําเร็จ (น้ําหนัก : รอยละ 25) 

2. ระบบการบริหารจัดการงานวิชาการของหนวยงานในสังกัดกรมการแพทย (น้ําหนัก : รอยละ 25) 

3. การจัดการผลงานวิชาการเพื่อนําไปใชใหเกิดประโยชน (น้ําหนัก : รอยละ 25) 

4. โครงการวิจัยที่ไดรับงบประมาณดําเนินการจากแหลงทุนสนบัสนุนการวิจัยตาง ๆ (นํ้าหนัก : รอยละ 10) 

5. การเผยแพรผลงานวิชาการสูสาธารณะ (น้ําหนัก : รอยละ 15) 
 

  

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

องคประกอบที่ 1 การกําหนดทิศทางงานวิชาการสูความสําเร็จ (นํ้าหนัก : รอยละ 25) 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 คณะกรรมการบริหาร / คณะกรรมการวิจัยของหนวยงานกําหนดนโยบาย ทิศทางการพัฒนางาน

วิชาการของหนวยงาน 

2 จัดทําแผนยุทธศาสตร / แผนงานวิชาการของหนวยงานในปงบประมาณ พ.ศ. 2567 เพื่อเปนแนว

ทางการดาํเนินการวิจัย ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย และพัฒนารูปแบบการบรกิารเพื่อใหได

ผลงานที่สามารถนาํไปจัดทําขอเสนอเชิงนโยบายในการแกไขปญหาสาธารณสุขดานการแพทย ตาม

ภารกิจของหนวยงานหรือศูนยความเปนเลิศเฉพาะทางที่หนวยงานรับผิดชอบ 

3 
ดําเนินการตามแผนงานที่กําหนดไว (ในความสาํเร็จระดับที่ 2) โดยมีเปาหมายเปนผลผลิตงาน

วิชาการ 

4 
วิเคราะหผลงานวิชาการที่เปนไปตามแผนงานและทิศทางงานวิจัย (Research Mapping) 

ของหนวยงาน 

5 วิเคราะหผลกระทบผลงานวิชาการของหนวยงาน 3 ปที่ผานมา เพื่อเปนแนวทางการพัฒนางาน

วิชาการใหสอดคลองกับแผนงานวิชาการและทิศทางงานวิจยัของหนวยงานใน

ปงบประมาณ พ.ศ. 2568 

 คําอธิบาย : 

งานวิชาการ หมายถึง งานวิจัยทางการแพทย (Medical Research) งานประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย 

(Medical Technology Assessment) งานพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical Practice Guideline Development) 

และงานพัฒนารูปแบบงานบริการ (Model Development) 

ทิศทางงานวิชาการ (Academic Direction) หมายถึง ลักษณะหรือแนวทางการทํางานวิชาการ 

ท่ีมุงไปสูสิ่งที่คาดหวังวาจะเกิดข้ึนในอนาคต หากดําเนินการไปตามแนวทางนี้ ความคาดหวังไมเพียงแตเปนรูปธรรมที่เปน

ตัวเลขที่กําหนดไว แตยังกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้นดานสุขภาพโดยลําดับ 

แผนงานวิชาการ หมายถึง แผนงานวิชาการที่ถูกกําหนดขึ้นจากการวิเคราะหสถานการณปญหาสุขภาพที่

หนวยงานรับผิดชอบ นํามาวางแผนเพื่อดําเนินการวิชาการในชวงระยะเวลา 1 – 3 ปหรือมากกวา และมีการติดตามการ

ดําเนินงานใหเปนไปตามทิศทางงานวิชาการของหนวยงาน แลวนํามากําหนดศึกษา วิจัย ประเมิน พัฒนางานวิชาการ  

เชน โครงการวิจัยเดี่ยว หรือชุดโครงการวิจัยที่มีความสัมพันธหรือสนับสนุนซึ่งกันและกัน มีลักษณะบูรณาการ เปนการ

วิจัยท่ีเปนสหสาขาวิชาการ  รวมทั้งโครงการประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย และโครงการพัฒนารูปแบบงานบริการ 

(Model Development) โดยงานวิชาการท้ังหมดเหลานี้มีเปาหมายที่จะนําผลงานไปใชประโยชนอยางชัดเจนตาม

แผนงานวิชาการที่ถูกกําหนดข้ึน 
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 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 คณะกรรมการบริหาร/คณะกรรมการวิจัยของ

หนวยงานกําหนดนโยบาย ทิศทางการพัฒนางาน

วิชาการของหนวยงาน 

- สําเนาคาํสั่งคณะกรรมการบริหาร/คณะกรรมการ

วิจัยของหนวยงาน 

- รายงานการประชุมที่เก่ียวของกับการกําหนด

นโยบาย ทิศทางการพัฒนางานวิชาการของ

หนวยงาน 

2 จัดทําแผนยุทธศาสตร/แผนงานวิชาการของ

หนวยงานในปงบประมาณพ.ศ. 2567 เพื่อเปนแนว

ทางการดาํเนินการวิจัย ประเมินเทคโนโลยีทาง

การแพทย และพัฒนารูปแบบการบริการ เพื่อใหได

ผลงานท่ีสามารถนาํไปจัดทาํขอเสนอ 

เชิงนโยบายในการแกไขปญหาสาธารณสุข 

ดานการแพทย ตามภารกิจของหนวยงานหรือศูนย

ความเปนเลิศเฉพาะทางที่หนวยงานรับผิดชอบ 

- แผนยุทธศาสตร/แผนงานวชิาการของหนวยงานใน

ปงบประมาณพ.ศ. 2567 

- โครงการงานวิชาการตามคํานิยามและ 

อยูในแผนยุทธศาสตรหรือแผนงานวิชาการ 

ของหนวยงานที่ดําเนินการในปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 

3 ดําเนินการตามแผนงานที่กําหนดไว  

(ในความสาํเร็จระดับที่ 2) โดยมีเปาหมายเปน

ผลผลิตงานวิชาการ  

- รายงานผลการดาํเนินการรายไตรมาสตาม

แผนปฏิบัติการรายโครงการในแผนยุทธศาสตร/

แผนงานวิชาการของหนวยงานในปงบประมาณพ.ศ. 

2567 

4 วิเคราะหผลงานวิชาการที่เปนไปตามแผนงานและ

ทิศทางงานวิจัย (Research Mapping)  

ของหนวยงาน 

- รายงานการวิเคราะหการดําเนินงานผลงานวิชาการ

มีความสอดคลองกับบริบทของหนวยงาน/ COE 

โดยผานการพิจารณาจากคณะกรรมการบริหารของ

หนวยงาน 

5 วิเคราะหผลกระทบผลงานวิชาการของหนวยงาน 3 

ปที่ผานมา เพื่อเปนแนวทางการพัฒนางานวชิาการ

ใหสอดคลองกับแผนงานวิชาการ 

และทิศทางงานวิจัยของหนวยงาน 

ในปงบประมาณ พ.ศ. 2568 

- รายงานผลการวิเคราะหผลกระทบผลงานวิชาการ

ของหนวยงานยอนหลัง 3 ป  

(2565 - 2567) และขอเสนอแนวทางพัฒนา 

งานวิชาการใหสอดคลองกับแผนงานวชิาการและ

ทิศทางงานวิจัยของหนวยงานปงบประมาณพ.ศ. 

2568 โดยผานการพิจารณาจาก 

คณะกรรมการบริหารของหนวยงาน 
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  ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัด (องคประกอบที่ 1) 

 1. ทิศทางงานวิชาการเปนสวนสําคัญในการสนับสนุนการผลิตงานวิจัยทางการแพทย (Medical Research)  

งานประเมนิเทคโนโลยีทางการแพทย (Medical Technology Assessment) และงานพัฒนารูปแบบงานบริการ (Model 

Development) เพื่อเสริมสรางความเขมแข็งทางวิชาการ และสรางองคความรูที่มีคุณภาพ สอดคลองกับปญหา

สาธารณสุขดานการแพทยที่สําคัญของประเทศ 

 2. หนวยงานในสังกัดกรมการแพทยสามารถผลิตงานวิชาการเพ่ือแกปญหาสาธารณสุขดานการแพทยท่ีมีความ

จําเปนเรงดวนหรือกรณวีิกฤตของประเทศไดตามภารกิจที่ไดรับมอบหมาย 

 3. สนับสนุนการรวมกลุมนักวิชาการและทรัพยากรในการดําเนินงานวิชาการ เชน หนวยปฏิบัติการวิจัยเชี่ยวชาญ

เฉพาะ เพ่ือสรางทีมวิจัยและความเปนเลิศทางการวิจัยเฉพาะเรื่องหรือเฉพาะดาน 

 4. สงเสริมและสนับสนุนใหศูนยความเปนเลิศเฉพาะทางสาขาตาง ๆ สามารถสรางผลงานวิจัยทางการแพทย 

(Medical Research) งานประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย (Medical Technology Assessment) และงานพัฒนา

รูปแบบงานบริการ (Model Development) ท่ีสามารถนําไปประโยชนเชิงนโยบายในระดับประเทศไดอยางเหมาะสม 

 5. สนับสนุนงานวิชาการที่เปนการพัฒนาตอยอดองคความรู เทคโนโลยี และนวัตกรรมที่ไดจากผลผลิตงานวิจัย 

เพื่อขยายผลสูการใชประโยชนในเชิงพาณิชย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงนโยบายและไดรับการคุมครองทรัพยสินทาง

ปญญา 

 สอดคลองกับ  

1. วิสัยทัศนและพันธกิจของกรมการแพทย  

2. เปาประสงคท่ี 1 Value Based Medical Service การแพทยเฉพาะทางที่สมคุณคา 

3. แผนปฏิบัติราชการเรื่อง  

1. DMS Academic Hub เปนศูนยกลางบริการวิชาการและงานวิจัยทางการแพทยเฉพาะทาง 

2. Exponential Medical Innovation เปนสถาบันที่มีการเปลี่ยนแปลงแบบกาวกระโดดในการคิดคนนวัตกรรมทาง

การแพทยที่ตอบสนองความตองการของประเทศ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ปรับและแตงต้ังคณะกรรมการวิจัยของสถาบันมะเรง็

แหงชาติ เพื่อใหการดําเนินงานสําเร็จ ลุลวงเปนไปดวย

ความเรยีบรอย และเปนไปตามหลักมาตรฐานสากล 

2. ดําเนินการจัดทํารางแผงปองกันและควบคุมโรคมะเร็ง

แหงชาติ 2566–2576 

3. รายงาน / ติดตามความกาวหนาโครงการแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายเงินบํารุง ประจาํป

งบประมาณ พ.ศ. 2566–2567 

4. การวิเคราะหผลงานวิชาการที่เปนไปตามทิศทาง
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งานวิจัย (Research Mapping) 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการวิจัยของสถาบันมะเร็ง

แหงชาติ  

2. รางแผนปองกันและควบคุมโรคมะเร็งแหงชาติ 2566–

2576 ตามกลยุทธ 1.3 พัฒนาเพ่ิมประสิทธิภาพระบบ

สนับสนุน งานวิจัยและนวัตกรรมดานโรคมะเร็ง 

3. รายงาน / ติดตามความกาวหนาโครงการแผนการ

ปฏบิัติงานและแผนการใชจายเงินบํารุง ประจาํป

งบประมาณ พ.ศ. 2566–2567 

4. การวิเคราะหผลงานวิชาการที่เปนไปตามทิศทาง

งานวิจัย (Research Mapping) 
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 องคประกอบที ่2 ระบบการบริหารจัดการงานวิชาการของหนวยงานในสังกัดกรมการแพทย (น้ําหนัก : รอยละ 25) 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 มีระบบการจัดการคุณภาพงานวิชาการ 

2 มีกลุมงาน/ฝายที่ดูแลงานวิชาการ ดําเนินการสงเสริม สนับสนุน งานวิชาการของบุคลากร 

ในสังกัด (ใหสามารถดําเนินโครงการตามแผนจนเสรจ็) 

3 จัดทําเกณฑการประเมินภาระงาน โดยแบงสัดสวนงานบริการ (service) งานวิจัย (research) และ

งานวิชาการอื่น ๆ (academic) ในระดับบุคลากรใหชัดเจน  

4 มีระบบการนิเทศ กํากับ ติดตามและประเมินผลงานวิชาการของหนวยงาน เพื่อใหการดําเนินการ

บรรลุวัตถุประสงคและเปนไปตามเปาหมาย รวมถึงการนําผลงานไปใชประโยชน 

5 มีรายงานผลการดําเนินงานของ กลุมงาน/ฝาย ที่ดูแลงานวิชาการ เพื่อรายงานการบริหารจัดการงาน

วิชาการของหนวยงานเปนรอบ ๆ และประจําป 

 คําอธิบาย: 

งานวิชาการ หมายถึง งานวิจัยทางการแพทย (Medical Research) งานประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย

(Medical Technology Assessment) งานพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical Practice Guideline Development) 

และงานพัฒนารูปแบบงานบริการ (Model Development) 

ระบบบริหารจัดการงานวิชาการ หมายถึง ระบบสงเสริม สนับสนุน และติดตามงานวิจัยและประเมินเทคโนโลยี

ทางการแพทยแบบครบวงจร เพื่อใหการดําเนินการงานวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทยบรรลุวัตถุประสงคที่

กําหนดไวอยางมปีระสิทธิผลและประสิทธิภาพ โดยมีโครงสรางหรือระบบรองรับการดําเนินการอยางชัดเจน  

ระบบสนับสนุนงานวิชาการ  หมาย ถึ ง  กา รพัฒนาบุ คล ากรด า นง านวิ จั ย  การจั ดหาแหล ง ทุน 

การสนับสนุนการพัฒนาหนวยปฏิบัติการวิ จัย หรือ ศูนยวิ จัยทางคลินิก การใหคําปรึกษาใหขอเสนอแนะ 

การสนับสนุนและผลักดันการนําผลงานดานวิจัยไปประยุกตใชไดอยางเปนรูปธรรม และการสงเสริมการเผยแพรผลงานวิจัยสู

สาธารณะ การสนับสนุนงานวิจัยสูอุตสาหกรรมเชิงพาณิชย รวมทั้งระบบสรางแรงจูงใจ 

ระบบติดตามงานวิชาการ หมายถึง การกํากับ แนะนํา ชวยเหลือ ติดตามความกาวหนาของการดําเนินการ

วิชาการโดยกลุมงานวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย หรือศูนยวิจัยของหนวยงาน หรือโดยคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคนของหนวยงาน หรือกลุมงาน/ฝายที่เก่ียวของ เพื่อใหการดําเนินการบรรลุเปาหมายของหนวยงาน

อยางมีคณุภาพและประสิทธิภาพ 

ระบบการจัดการคุณภาพงานวิชาการ หมายถึง หนวยงานมีคณะกรรมการจริยธรรมในคน หรือคณะกรรมการ

วิจัย และคณะกรรมการบริหารที่ทําหนาที่พิจารณาขอเสนองานวิชาการของหนวยงาน และหากหนวยงานใดไมมี

คณะกรรมการจริยธรรมในคน ของหนวยงาน แตมีระบบหรือมาตรการในการจัดการคุณภาพงานวิชาการกอนการ

ดําเนินการ 
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 เกณฑภาระงาน หมายถึงหนวยงานมีการจัดทํา/แบงสัดสวนงานบริการ (service) งานวิจัย(research) 

และงานวิชาการอ่ืนๆ (academic) ในระดับบุคลากรใหชัดเจน โดยมีหลักฐานเปนลายลักษณอักษร เชน รายงานการ

ประชุม การจัด ทํา คํารับรองการปฏิบัติ ราชการของหนวยงาน/กลุมงาน/แบบสรุปผลการประเมินผลการ 

ปฏิบัติราชการรายบุคคล 

  คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 มีระบบการจัดการคุณภาพงานวิชาการ - สําเนาคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการวิจัยหรือ

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย 

- แผนงานสนับสนุนงานวิชาการของหนวยงาน/

แผนพัฒนาการวิจัย ผลงานวิชาการ/แผนการ

ติดตาม นิ เทศ กํากับงานวิชาการ/แผนพัฒนา

บุคลากรดานวิชาการ 

2 กลุมงาน/ฝายที่ดูแลงานวิชาการ ดําเนินการสงเสริม 

สนับสนุน งานวิชาการของบุคลากรในสังกัด  

(ใหสามารถดําเนินโครงการตามแผนจนเสร็จ) 

- รายงานการประชุมคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในคน/กลุมงานวิชาการ/กลุมงานวิจัยและ

ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทยของหนวยงานที่

มีการสงเสริมสนับสนุนการดําเนินการของ

หนวยงาน 

3 จัดทําเกณฑการประเมินภาระงาน โดยแบงสัดสวน

งานบริการ (service) งานวิจัย(research) และงาน

วิชาการอ่ืน ๆ (academic) ในระดับบุคลากรให

ชัดเจน  

- เอกสารรายงานการแบงสัดสวนงานบริการ 

(service) งานวิจัย (research) ที่ชัดเจน  

โดยบรรจุอยูในรายงานการประเมินผลการปฏิบัติ

ราชการรายบุคคล / รายงานการประชุม

คณะกรรมการบริหาร 

- แผนพัฒนาบุคลากรดานวิชาการของหนวยงาน 

4 มีระบบการนเิทศ กํากับ ติดตามและประเมินผลงาน

วิชาการของหนวยงาน เพ่ือใหการดาํเนินการบรรลุ

วัตถุประสงคและเปนไปตามเปาหมาย รวมถึงการนํา

ผลงานไปใชประโยชน 

-รายงานการประชุมคณะกรรมการบริหาร 

- รายงานผลการดําเนนิงานผลงานวิชาการ    

ใหหนวยงานที่เก่ียวของ 

-รายงานการนิเทศ ติดตาม หรือรายงานการ

ประชุมที่นําเสนอใหคณะกรรมการ/คณะกรรมการ

วิจัยรับทราบ 

5 มีรายงานผลการดําเนินงานของ กลุมงาน/ฝาย ที่

ดูแลงานวิชาการ เพื่อรายงานการบริหารจัดการงาน

วิชาการของหนวยงานเปนรายไตรมาส และประจําป 

- รายงานความกาวหนาการดําเนินการโครงการ

วิชาการรายไตรมาส /ประจาํป และมีการนําเสนอ

คณะกรรมการบริหารรับทราบ 
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ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัด (องคประกอบที่ 2) 

1.  สามารถวิเคราะหและติดตามงานวิชาการดานคุณภาพ เปาหมายหรือวัตถุประสงค ตัวชี้วัด ผลผลิตและ

งบประมาณเปนระยะตามระบบที่กําหนด 

2. ผลงานวิชาการผานคณะกรรมการวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย/คณะกรรมการบริหารของ

หนวยงาน เพื่อเสนอของบประมาณจากแหลงทุนตาง ๆ ท่ีสนับสนุนงบสําหรับดํา เนินการวิจัย 

ซึ่งมีนัยวาหนวยงานมีการผลิตงานวิชาการที่มคีณุภาพและสอดคลองกับปญหาสาธารณสขุดานการแพทย   

3. สนับสนุนการสรางนักวิจัยรุนใหมเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง 

สอดคลองกับ  

1. วิสัยทัศนและพันธกิจของกรมการแพทย  

2. เปาประสงคท่ี 1 Value Based Medical Service การแพทยเฉพาะทางที่สมคุณคา 

3. แผนปฏิบัติราชการเรื่อง  

1. DMS Academic Hub เปนศูนยกลางบริการวิชาการและงานวิจัยทางการแพทยเฉพาะทาง 

2. Exponential Medical Innovation เปนสถาบันที่มีการเปลี่ยนแปลงแบบกาวกระโดดในการ   

  คิดคนนวัตกรรมทางการแพทยที่ตอบสนองความตองการของประเทศ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ดําเนินการจัดทําคําสั่งแตงต้ังคณะกรรมการอํานวยการ

ศูนยวิจัยทางคลินิก คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน

มนุษยสถาบันแหงชาติ และคณะกรรมการวิจัยของสถาบัน

มะเร็งแหงชาต ิ

2. ดําเนินการจัดทําบันทึกขอตกลงการปฏิบัติราชการ

รายบุคคลประจําป 

3. ดําเนินการจัดประชุมของกลุมงานวิจัยและประเมิน

เทคโนโลยีทางการแพทย 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการอํานวยการศนูยวิจัยทาง

คลินิก  

2. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย

สถาบันแหงชาติ  

3. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการวิจัยของสถาบันมะเร็ง

แหงชาติ 

4. รายงานการประชุมของกลุมงานวิจัยและประเมิน
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เทคโนโลยีทางการแพทย 

5. บันทึกขอตกลงการปฏิบัติราชการรายบุคคลประจําป 

2567 

6. การติดตามรายงานผลการดําเนินโครงการ   

7. รายงานความกาวหนาโครงการเงินงบประมาณ 
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องคประกอบที ่3 การจัดการผลงานวิชาการเพื่อนาํไปใชใหเกิดประโยชน (นํ้าหนัก : รอยละ 25) 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 ผลงานวิชาการของหนวยงานนําเสนอ ผูบริหารใหเห็นแนวทางในการนําไปพัฒนาและประยุกตใช

ในเชิงวิชาการ เชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงพาณิชย 

2 ผลงานวิชาการของหนวยงานนําไปใชประโยชนในหนวยงานไดอยางเปนรูปธรรม 

3 ผลงานวิ ชาการของหนวยงาน สามารถ นํา ไปพัฒนาและประยุกต ใช ใน เชิ ง วิ ช าการ  

เชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงพาณิชย  (อยางนอย 1 โครงการ) 

4 ผลงานวิ ชาการของหนวยงาน สามารถ นํา ไปพัฒนาและประยุกต ใช ใน เชิ ง วิช าการ  

เชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงพาณิชย  (อยางนอย 2 โครงการ) โดยตองเปน

โครงการวิจัย 1 โครงการ และโครงการประเมินเทคโนโลยีทางการแพทยหรือโครงการพัฒนา

รูปแบบการใหบริการ (Model development) หรือโครงการพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical 

Practice Guideline Development) อยางใดอยางหนึ่ง 1 โครงการ 

5 ผลงานวิชาการของหนวยงาน ถูกนําไปอางอิง (References) อยางนอย 1 เรื่อง โดยนับผลงาน

ยอนหลัง 2 ป (โดยใชนับผลงานไดแคคร้ังเดียวและในปถัดไปผลงานตองไมซ้ํากับเรื่องเดิม) 

หมายเหต ุ: ผลงานวิชาการอาจเปนผลงานใหม หรือผลงานตอเนื่องที่ยังดําเนินการอยู สามารถนํามาอางอิงได  

คําอธิบาย 

ผลงานวิชาการ หมายถึง ผลงานที่ไดจากการวิจัย ประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย งานพัฒนาแนวทางเวช

ปฏิบัติและการพัฒนารูปแบบการนําไปใชประโยชนเชิงวิชาการ เปนการนําผลงานการวิจัย นําไปใชประโยชนเพื่อการเรียน

การสอน หรือสื่อการเรียนรูตาง ๆ  

การนําไปใชประโยชนเชิงนโยบาย หมายถึง ผลผลิตงานวิชาการที่สงผลกระทบตอสาธารณะนําไปสู 

การพัฒนาเปนนโยบายในหลายระดับ สงผลใหประชาชนไทยเฉพาะกลุมหรือภาพรวมมีสุขภาพที่ดีขึ้น 

การนําไปใชประโยชนเชิงสาธารณะ หมายถึง ผลงานวิชาการที่สามารถนําไปพัฒนาระบบการวินิจฉัยการดูแล

รักษาโรคเฉพาะทาง หรือการฟนฟูสภาพเฉพาะโรคท่ีเหมาะสมในประเทศไทยโดยมีประสิทธิผลและมีประสิทธิภาพ 

กอใหเกิดคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนกับประชาชน 

การนําไปใชประโยชนเชิงพาณิชย หมายถึง  ผลงานวิชาการที่สามารถนําไปพัฒนาและเพิ่มมูลคา 

ดานเศรษฐกิจ เชน อาหารพิเศษเฉพาะโรคสารออกฤทธิ์สกัดจากสมุนไพรท่ีมีสรรพคุณทางยาผานงานวิจัยทางคลินิก เวช

สําอาง หรือเครื่องมือแพทยอุปกรณการแพทย หรือชุดตรวจสอบการวินิจฉัยโรคเปนตนรวมถึงนวัตกรรมงานวิจัยที่นําไปสู

การพัฒนาสิ่งประดิษฐ หรือผลิตภัณฑซึ่งกอใหเกิดรายได หรือนําไปสูการเพ่ิมประสิทธิภาพการใหบรกิาร 

การอางอิง (References) หมายถึง ผลงานวิชาการที่ปรากฏในบรรณานุกรมหรือเอกสารอางอิง หรือฐานขอมูล 

(Searching cited References) เปนที่ยอมรับเชน Google Scholar / Pubmed เปนตน 
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 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 ผลงานวิชาการของหนวยงานนําเสนอ ผูบรหิารให

เห็นแนวทางในการนําไปพัฒนาและประยุกต 

ใชในเชิงวิชาการ เชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ 

หรือเชิงพาณิชย 

- รายงานการประชุมคณะกรรมการบริหาร/ 

กลุมงานที่นําเสนอ ขอเสนอแนะ/แนวทาง 

การนําไปประยุกตใชในเชิงวิชาการ/  

เชิงนโยบาย / เชิงสาธารณะ / เชิงพาณิชย 

2 ผลงานวิชาการของหนวยงานนําไปใชประโยชนใน

หนวยงานไดอยางเปนรูปธรรม 

- รายงานการนาํผลงานวิชาการของหนวยงานไป

ใชประโยชนในระดับหนวยงาน 

3 ผลงานวิชาการของหนวยงาน สามารถ 

นําไปพัฒนาและประยุกตใชในเชิงวิชาการ  

เชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงพาณิชย  

(อยางนอย 1 โครงการ) 

- รายงานการนําผลงานวิชาการของหนวยงาน

นําไปพัฒนาและประยุกต ใช ในเชิ งวิชาการ/  

เชิงนโยบาย/ เชิงสาธารณะ / เชิงพาณิชย  

(อยางนอย 1 โครงการ)           

4 ผลงานวิชาการของหนวยงาน สามารถนําไปพัฒนา

และประยุกตใชในเชิงวิชาการเชิงนโยบาย หรือเชิง

สาธารณะ หรือเชิงพาณิชย  (อยางนอย  

2 โครงการ) โดยตองเปนโครงการวิจัย  

1 โครงการ และ โครงการประเมินเทคโนโลยี 

ทางการแพทย หรือ โครงการพัฒนารูปแบบการ

ใหบริการ (Model development) หรือโครงการ

พัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical Practice 

Guideline Development)  

อยางใดอยางหน่ึง 1 โครงการ 

- รายงานการนาํผลงานวิชาการของหนวยงาน

นําไปพัฒนาและประยุกตใชในเชิงวิชาการ 

เชิงนโยบาย /เชิงสาธารณะ /เชิงพาณิชย  

(อยางนอย 2 โครงการ) โดยตองเปนโครงการ 

วิจัย 1 โครงการ  และ โครงการประเมิน

เทคโนโลยีทางการแพทย หรอื โครงการพัฒนา

รูปแบบการใหบริการ (Model development)

หรือ โครงการพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical 

Practice Guideline Development) อยางใด

อยางหนึ่ง 1 โครงการ 

5 ผลงานวิชาการของหนวยงาน ถูกนําไปอางอิง 

(References) อยางนอย 1 เรื่อง โดยนับผลงาน

ยอนหลัง 2 ป (โดยใชนับผลงานไดแคครั้งเดียวและ

ในปถัดไปผลงานตองไมซ้ํากับเรื่องเดิม) 

- Print screen หนาเว็บไซตที่แสดงชื่อผลงาน

วิชาการที่ถูกนําไปอางอิงหรือบรรณานุกรมผลงาน

วิชาการที่นาํไปอางอิง 

 ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัด (องคประกอบที่ 3) 

ประเด็นคุณคาของผลงานวิชาการที่สามารถนําไปพัฒนานําไปใชประโยชนในหนวยงานและ/หรือหนวยงานอ่ืน

และ/หรือประยุกตใชในเชิงนโยบาย หรือเชิงสาธารณะ หรือเชิงพาณชิย 
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สอดคลองกับ  

1. วิสัยทัศนและพันธกิจของกรมการแพทย  

2. เปาประสงคท่ี 1 Value Based Medical Service การแพทยเฉพาะทางที่สมคุณคา 

3. แผนปฏิบัติราชการเรื่อง  

1. DMS Academic Hub เปนศูนยกลางบริการวิชาการและงานวิจัยทางการแพทยเฉพาะทาง 

2. Exponential Medical Innovation เปนสถาบันที่มีการเปลี่ยนแปลงแบบกาวกระโดดในการ   

  คิดคนนวัตกรรมทางการแพทยที่ตอบสนองความตองการของประเทศ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ดําเนินการจัดการทําสรุปรายงานการประชุมผูบริหาร

สถาบันมะเร็งแหงชาติ 

2. ดําเนินการจัดทําและสรุปผลงานที่ ตีพิมพเผยแพร 

2565 ถึง 2567 

3. ดําเนินการรวบรวมผลงานวิจัยทางคลินิกที่นําไปใชเชิง

พานิชย นวัตกรรม “โควิแทรป” สเปรยพนจมูกดักจับและ

ยับยั้งเชื้อโควิด-19 และโครงการพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ 

(Clinical Practice Guideline Development) แนว

ทางการกําหนดมาตรฐานการตรวจพันธุกรรมและการแปล

ผลการตรวจ BRCA1/BRCA2 ในกลุมกลุมผูปวยมะเร็งเตา

นมและญาติสายตรง  

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. สรุปรายงานการประชุมผูบริหารสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

2. ผลงานที่ตีพิมพเผยแพร 

3. ผลงานวิจัยทางคลินกิที่นําไปใชเชิงพานชิย นวัตกรรม 

“โควิแทรป” สเปรยพนจมูกดักจับและยับยั้งเชื้อโควิด-19 

และโครงการพัฒนาแนวทางเวชปฏิบัติ (Clinical 

Practice Guideline Development) แนวทางการ

กําหนดมาตรฐานการตรวจพนัธุกรรมและการแปลผลการ

ตรวจ BRCA1/BRCA2 ในกลุมกลุมผูปวยมะเร็งเตานมและ

ญาติสายตรง 

4. ผลงานวิชาการที่ถูกนําไปอางอิง  
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 องคประกอบที ่4 โครงการวิจัยที่ไดรับงบประมาณดําเนินการจากแหลงทุนสนับสนุนการวิจัยตาง ๆ 

 (น้ําหนกั : รอยละ 10) 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 มีโครงการวิจัยที่ไดรับทุนจากแหลงทุนสนับสนุนการวิจัยตาง ๆ อยางนอย 1 โครงการ 

ในปงบประมาณ 2566 

2 มีโครงการวิจัยที่เสนอขอทุนสนับสนุนจากทุกแหลงทุน ดังนี้ 

- เสนอขอทุน สนับสนุนจากทุกแหลงทนุ อยางนอย 1 โครงการ ในปงบประมาณ 2567 

(0.5 คะแนน)  

3 - เสนอขอทุน สนับสนุนจากสํานักงานคณะกรรมการสงเสรมิวิทยาศาสตร วิจัย และนวัตกรรม

(สกสว.) อยางนอย 1 โครงการ ในปงบประมาณ 2568  (0.5คะแนน) 

4 มีรายงานโครงการวิจัยท่ีไดรบัทุนสนับสนุนจากทุกแหลงทุน (ภาครัฐและเอกชน) 

ในปงบประมาณ 2567 (ตามแบบฟอรมที่กําหนด) 

5 โครงการวิจัยที่ไดรับทุนจากทุกแหลงทุน ในปงบประมาณ 2567 มีการดําเนินงานตามแผนอยาง

นอย 1 โครงการ 

 คําอธิบาย : 

แหลงทุนสนับสนุนการวิจัยตางๆ หมายถึง แหลงทุนที่สนับสนุนงบประมาณ/ทุน สําหรับการดําเนินงาน

โครงการวิจัยท้ังภายในและภายนอกหนวยงาน(ภาครัฐและภาคเอกชน) ไดแก สํานักงานคณะกรรมการสงเสริม

วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม (สกสว.)/ สํานักงานการวิจัยแหงชาติ (วช.)/ สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.)/ 

สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.)/ องคการเภสัชกรรม (GPO)/ องคการอนามัยโลก (WHO)/ 

กองทุนสนับสนุนงานวิชาการ กรมการแพทย เปนตน ทั้งนี้ แหลงทุนสนับสนุนการวิจัยตาง ๆ ไมนับรวมเงินบํารุงของ

หนวยงาน 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 มีโครงการวิจัยที่ไดรับทุนจากแหลงทุนสนับสนุน 

การวิจัยตางๆ อยางนอย1 โครงการ  

ในปงบประมาณ 2566 

- สําเนาหนังสือเสนอของบประมาณป 2566 ของ

โครงการวิจัยที่เสนอผานทุกแหลงทุน อยางนอย 1 

โครงการ(นบัโครงการตอเนื่องได) 

2 มีโครงการวิจัยที่เสนอขอทุนสนับสนุนจากทุก 

แหลงทุน ดังนี้ 

- เสนอขอทุนสนับสนุนจากทุกแหลงทนุ  

อยางนอย 1 โครงการในปงบประมาณ 2567 

- สําเนาหนังสือเสนอของบประมาณป 2567 

แหลงทุนอื่นอยางนอย 1 โครงการ (นับโครงการ

ตอเนื่องได) 
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- เสนอขอทุนสนับสนุนจากสํานักงาน

คณะกรรมการสงเสริมวิทยาศาสตร วิจัย และ

นวัตกรรม (สกสว.)อยางนอย 1 โครงการ ใน

ปงบประมาณ 2568   

(0.5 คะแนน) 

- สําเนาหนังสือเสนอของบประมาณป 2568 ของ

โครงการวิจัยที่เสนอผานสํานกังานคณะกรรมการ

สงเสรมิวิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม (สกสว.) 

อยางนอย 1 โครงการ (นับโครงการตอเนื่องได) 

3 มีรายงานโครงการวิจัยท่ีไดรบัทุนสนับสนุนจากทุก

แหลงทุน (ภาครัฐและเอกชน)  

ในปงบประมาณ 2567 

 

 

- สําเนาหนังสือแจงผลการไดรบัอนุมัติโครงการ 

วิจัยจากทุกแหลงทุน อยางนอย 1 โครงการ  

ในปงบประมาณ 2567 

 - สรุปรายงานโครงการท่ีไดรบัสนับสนุนทุน  

(ทั้งภาครัฐและเอกชน) ตามแบบฟอรมที่กําหนด 

4 โครงการวิจัยที่ไดรับทุนจากทุกแหลงทุน  

ในปงบประมาณ 2567 มีการดําเนินงานตามแผน

อยางนอย 1 โครงการ 

- สําเนาหนังสือจัดสรรงบประมาณกรมการแพทย 

ป 2567 สําหรับโครงการวิจัยที่ผานการพิจารณา

จากทุกแหลงทุนและมีสําเนาการดําเนินการ 

ตามแผน อยางนอย 1 โครงการ เชน การผาน 

การรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมในคน  

- รายงานความกาวหนาการดําเนินงาน

โครงการวิจัย (กรณีไดรับสนับสนุนทุนจาก

ภาคเอกชน) 

5 โครงการวิจัยที่ไดรับทุนจากทุกแหลงทุน  

ในปงบประมาณ 2567 มีการดําเนินงานตามแผน 

และรายงานความกาวหนาในระบบตามที่แหลง

ทุนกําหนดอยางนอย 1 โครงการ 

- สําเนาหนังสือจัดสรรงบประมาณกรมการแพทย 

ป 2567 สําหรับโครงการวิจัยที่ผานการพิจารณา

จากทุกแหลงทุนมีการดําเนินการตามแผน เชน 

สําเนาการผานการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมในคน และมีสําเนา/ Print screen  

การรายงานความกาวหนาในระบบของแหลงทุน 

นั้น ๆ อยางนอย 1 โครงการ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ดําเนินจัดทําขอเสนอในการขออนุมัติดําเนินการ

โครงการวิจัย ประจําปงบประมาณ 2566 และ 2567 

2. ดําเนินการจัดทํารายงานความกาวหนาโครงการวิจัยที่

ไดรับทุนสนับสนุนจากกองทุนฉบับวิชาการกรมการแพทย

และรายงานความกาวหนาฉบบัลาสุด 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 
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(5) หลักฐานอางอิง  1. ดําเนินจัดทําขอเสนอในการขออนุมัติดําเนินการ

โครงการวิจัย ประจําปงบประมาณ 2566 และ 2567 

2. โครงการวิจัยตอเนื่องที่ดําเนินการ ประจําปงบประมาณ 

2566 และตอเนื่องป 2567 

3. บันทึกติดตามความกาวหนาโครงการวิจัยที่ไดรับทุน

สนับสนุนจากกองทุนฉบับวิชาการกรมการแพทยและ

รายงานความกาวหนาฉบับลาสุด 
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ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

องคประกอบที่ 5 การเผยแพรผลงานวิชาการสูสาธารณะ (น้ําหนกั : รอยละ 15) 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 ผลงานวิชาการของหนวยงานเผยแพรบน เว็บไซต ของหนวยงาน 

2 ผลงานวิชาการของหนวยงาน เผยแพรบน เว็บไซต ของหนวยงาน และหนวยงานอ่ืน  

(ทั้งในหรือนอกกรมการแพทย) 

3 ผลงานวิชาการของหนวยงาน นําเสนอในที่ประชุมวิชาการระดับประเทศ  

อยางนอย 1 เรื่อง (ปปจจุบัน) 

4 ผลงานวิชาการของหนวยงาน ตีพิมพวารสารทางการแพทยในประเทศ 

อยางนอย 1 เรื่อง (ปปจจุบัน) 

5 ผลงานวชิาการของหนวยงานนําเสนอที่ประชุมวิชาการตางประเทศ และ/หรือ ตีพิมพ 

ในวารสารทางการแพทยตางประเทศ หรือ วารสารทางการแพทยไทยที่เปนที่ยอมรับ 

(ISSN) อยางนอย 1 เรื่อง (ยอนหลังได 2 ป นับจากปที่ไดตีพิมพ) (0.5  คะแนน)  

 คําอธิบาย : 

วารสารทางการแพทยไทยที่เปนที่ยอมรับหมายถึง วารสารท่ีมีผลกระทบ (Impact factor) หรือวารสารท่ีไดรับ

รองคุณภาพจากศูนยดัชนีการอางอิงวารสารไทย (Thai-Journal Citation Index Center, TCI) 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 ผลงานวิชาการของหนวยงานเผยแพรบน เว็บไซต 

ของหนวยงาน 

- Print screen หนาเว็บไซตของหนวยงานท่ี

เผยแพรผลงานวิชาการของหนวยงาน 

2 ผลงานวิชาการของหนวยงาน เผยแพรบน เว็บไซต 

ของหนวยงาน และหนวยงานอ่ืน (ทั้งในหรือนอก

กรมการแพทย) 

- Print screen หนาเว็บไซตของหนวยงานและ

หนวยงานอ่ืน (ทั้งในหรือนอกกรมการแพทย)  

ท่ีเผยแพรผลงานวิชาการของหนวยงาน 

3 ผลงานวิชาการของหนวยงาน นําเสนอในที่ประชุม

วิชาการระดับประเทศ อยางนอย 1 เรื่อง  

(ปปจจุบัน) 

- เอกสารการเผยแพรผลงานวิชาการของ

หนวยงาน นําเสนอในที่ประชมุวิชาการ

ระดับประเทศอยางนอย 1 โครงการ (ปปจจุบัน) 

4 ผลงานวิชาการของหนวยงาน ตีพิมพวารสารทางการ

แพทยในประเทศ อยางนอย 1 เรื่อง 

(ปปจจุบัน) 

-เอกสารการเผยแพรผลงานวชิาการของ

หนวยงาน ตีพิมพวารสารทางการแพทย 

ในประเทศอยางนอย 1 โครงการ (ปปจจุบัน) 

5 ผลงานวิชาการของหนวยงานนําเสนอที่ประชุม

วิชาการตางประเทศ และ/หรือ ตีพิมพ 

ในวารสารทางการแพทยตางประเทศ หรือ วารสาร

-เอกสารการเผยแพรผลงานวชิาการของ

หนวยงานนําเสนอที่ประชุมวิชาการ

ตางประเทศ และ/หรือ ตีพิมพในวารสารทาง
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ทางการแพทยไทยที่เปนที่ยอมรับ (ISSN) อยางนอย 

1 เรื่อง (ยอนหลังได 2 ป นับจากปที่ไดตีพิมพ) 

การแพทยตางประเทศ หรือ วารสารทาง

การแพทยไทยที่เปนที่ยอมรับ (ISSN)  

อยางนอย 1 โครงการ (ตีพิมพตั้งแตป  

2564 - 2566) 

 สอดคลองกับ 

1. วิสัยทัศนและพันธกิจของกรมการแพทย  

2. เปาประสงคท่ี 1 Value Based Medical Service การแพทยเฉพาะทางที่สมคุณคา 

3. แผนปฏิบัติราชการเรื่อง  

1. DMS Academic Hub เปนศูนยกลางบริการวิชาการและงานวิจัยทางการแพทยเฉพาะทาง 

2. Exponential Medical Innovation เปนสถาบันที่มีการเปลี่ยนแปลงแบบกาวกระโดดในการ   

  คิดคนนวัตกรรมทางการแพทยที่ตอบสนองความตองการของประเทศ 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ดําเนินการจัดทําผลงานวิชาการของหนวยงานและ

เผยแพรบนเว็บไซตของสถาบันมะเร็งแหงชาติ และ

หนวยงานภายนอก 

2. ดําเนินการรวบรวมเอกสารการเผยแพรผลงานวิชาการ

ในการนําเสนอท่ีประชุมวิชาการระดับประเทศ 

3. ดําเนินการรวบรวมบทความวิชาการที่ตีพิมพในวรสาร

ระดับประเทศและระดับนานาชาติป 2565 ถึง 2567 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. ผลงานวิชาการของหนวยงานและเผยแพรบนเว็บไซต

ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ และหนวยงานภายนอก 

2. เอกสารการเผยแพรผลงานวิชาการในการนาํเสนอที่

ประชุมวิชาการระดับประเทศ 

3. บทความวิชาการที่ตีพิมพในวรสารระดับประเทศและ

ระดับนานาชาติป 2565 ถึง 2567 
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ตารางผลรวมของคะแนนทุกองคประกอบเทียบกับระดับความสําเร็จ 

ระดับความสําเร็จ ผลรวมของคะแนนทุกองคประกอบ (คะแนน) 

1 นอยกวาหรือเทากับ 1.00 

2 1.01 – 2.00 

3 2.01 – 3.00 

4 3.01 – 4.00 

5 4.01 – 5.00 
 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

- องคประกอบที่ 1  4 x 0.25 = 1.00 

- องคประกอบที่ 2  5 x 0.25 = 1.25 

- องคประกอบที่ 3  5 x 0.25 = 1.25 

- องคประกอบที่ 4  5 x 0.10 = 0.50 

- องคประกอบที่ 5  5 x 0.15 = 0.75 

 

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงนํ้าหนัก 

ทิศทางงานวิชาการ (Research / 

TA / CPG / MD) เพื่อการนําไปใช

ประโยชน 

15 5 4.75 0.7500 
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รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 1.2 ระดับความสําเร็จในการพัฒนาศูนยความเปนเลิศทางการแพทย 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด :  

มิติที่ 1.1, 1.2, 1.3 รองผูอํานวยการดานพัฒนาระบบสุขภาพ 

มิติที่ 1.2 รองผูอํานวยการดานการพยาบาล 

มิติที่ 2.1, 2.2 รองผูอํานวยการดานวิชาการและแพทยศาสตรศึกษา 

มิติที่ 3.1, 3.2 รองผูอํานวยการดานวิชาการและแพทยศาสตรศึกษา 

มิติที่ 4.1 รองผูอํานวยการดานวิชาการและแพทยศาสตรศึกษา 

มิติที่ 4.2 รองผูอํานวยการดานพัฒนาระบบสุขภาพ 

มิติที่ 5 รองผูอํานวยการดานพัฒนาระบบสุขภาพ 

มิติที่ 6.1 รองผูอํานวยการดานการแพทย 

มิติที่ 6.2 รองผูอํานวยการดานอํานวยการ 

ผูจัดเก็บขอมูล :  

มิติที่ 1.1, 1.3 หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพ 

มิติที่ 1.2 หัวหนากลุมงานการพยาบาลผูปวยนอก 

มิติที่ 2.1, 2.2 หัวหนากลุมงานวิจัยและประเมิน

เทคโนโลยีทางการแพทย 

มิติที่ 2.2 คลินิกวิจัยและนวัตกรรม 

มิติที่ 3.1 หัวหนากลุมงานแพทยศาสตรศึกษาและ

ฝกอบรม 

มิติที่ 3.2 หัวหนากลุมงานสนับสนุนวิชาการ 

มิติที่ 4.1 หัวหนากลุมงานแพทยศาสตรศึกษาและ

ฝกอบรม 

มิติที ่4.1 หัวหนากลุมงานสนับสนุนวิชาการ 

มิติที่ 4.2 หัวหนากลุมงานดิจิทัลการแพทย 

มิติที่ 5 หัวหนากลุมงานพัฒนานโยบายและ

ยุทธศาสตรการแพทย 

มิติที่ 6.1 รองผูอํานวยการดานการแพทย 

มิติที่ 6.2 หัวหนากลุมงานทรพัยากรบุคคล 

มิติที่ 6.2 หัวหนากลุมงานยุทธศาสตรและแผนงาน 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1520, 2600, 1414, 1555, 1513  
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คําอธิบาย : 

ตามที่แผนปฏิบัติราชการป 2566 - 2570 กรมการแพทยกําหนดกลยุทธเสริมสรางความเขมแข็งของศูนย

ความเปนเลิศทางการแพทย (Center of Excellence: COE) ทั้ง 15 ดานของกรมการแพทย ไดแกดานจักษุวิทยา ดานอา

ชีวเวชศาสตรและเวชศาสตรสิ่งแวดลอม ดานโสต ศอ นาสิก ดานโรคเก่ียวกับขอและกระดูกดานการจัดบริการเพื่อ

พระภิกษุและสามเณร ดานโรคทรวงอก ดานโรคผิวหนัง ดานพยาธิวิทยา ดานโรคมะเร็ง ดานระบบประสาท ดานการ

บําบัดรักษาและฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาและสารเสพติด ดานการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย ดานเวชศาสตรผูสูงอายุ  

ดานทันตกรรม และ ดานโรคเด็ก  

มีการกําหนดเกณฑการประเมิน COE ใหม เปน 6 มิติ ประกอบดวย  1) Comprehensive health care& High 

technology transfer 2) Research and Development  3) Training and Reference  

4) Collaboration Network 5) Policy Advocacy 6) ระบบสนับสนุน โดยกําหนดระดับคะแนนใชในการพัฒนางาน 

COE ของกรมการแพทยและสถาบันโดยปรับระดับคะแนนใหมีการตอบสนองระบบการทํางานของ หนวยงานสวนกลาง 

บูรณาการรวมมือประสานสนับสนุน COE ตามความตองการอยางมีประสิทธิภาพ เพื่อผลักดันใหเปนองคกรทางการแพทย

ระดับชาติทัดเทียมระดับสากล โดยระดับความสําเร็จของการพัฒนาศูนยความเปนเลิศทางการแพทยจะเปนความทาทาย

ของหนวยงานในการพัฒนาใหดําเนนิการไดครบถวนครอบคลุม 6 มติิ  

ระดับความสําเร็จในการพัฒนาศูนยความเปนเลิศทางการแพทยของหนวยงานและหนวยงานสนับสนุนในการ

พัฒนาใหดําเนินการไดครบถวนสมบูรณครอบคลุม 6 มิติ มีคาเฉลี่ยภาพรวมใน 6 มิติ มีคาคะแนนเฉลี่ยแตละมิติมากกวา 

4 ภายใน 3 ปสําหรับหนวยงานที่มีศูนยความเปนเลิศทางการแพทยนอกเหนือจากบทบาทหลักตามกฎกระทรวงฯ ทั้ง 15 

ดานแลว หากตองการพัฒนาความเปนเลิศทางการแพทยดานอื่น ๆ สามารถทําขอตกลงโดยกําหนดศูนยความเปนเลิศทาง

การแพทยที่ตองการดําเนินการเพิ่มเติมได เพ่ือประเมินศักยภาพ และโอกาสในการพัฒนาความเปนเลิศทางการแพทยใน

ดานนั้น ๆ ตอไป 

 ตารางผลคะแนนเฉลี่ย Overall scoring เทียบระดับความสําเร็จ 

ระดับความสําเร็จ 
ผลรวมของคะแนนทุกองคประกอบ (คะแนน) 

รอบ 6 เดือน รอบ 12 เดือน 

1 - - 

2 - - 

3 1.00 – 1.99 1.00 - 2.99 

4 2.00 – 2.99 3.00 - 3.99 

5 3.00 ขึ้นไป 4.00 ขึ้นไป 
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 คะแนนเปาหมายของศูนยความเปนเลิศทางการแพทย 

กําหนดเปน 6 มิติ เพื่อใชประเมินการพัฒนาศักยภาพของ COE กรมการแพทย ป 2567 

มิติในการประเมิน 

คาคะแนนเฉลี่ย 

แตละมิติ 

คาน้ําหนกั

คะแนน 

6 เดือน 12 เดือน 

มิติที่ 1 Comprehensive health care & High technology transfer 3 4 15% 

มิติที่ 2 Research and Development 3 4 15% 

มิติที่ 3 Training and Reference 3 4 15% 

มิติที่ 4 Collaboration Network 3 4 15% 

มิติที่ 5 Policy Advocacy 3 4 20% 

มิติที่ 6 ระบบสนับสนุน 3 4 20% 
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 มิติที่ 1 การจัดบริการทางการแพทยอยางครบถวนแบบไรรอยตอ และการถายทอดเทคโนโลยีทางการแพทย 

(Comprehensive health care & High technology transfer) 

 การจัดบริการทางทางแพทยอยางครบถวนแบบไรรอยตอ และการถายทอดเทคโนโลยีทางการแพทย  

เปนการจัดบริการที่ครอบคลุมการดูแลในทุกระดับตั้งแต ระดับปฐมภูมิ ถึงระดับตติยภูมิ มีการวางเสนทางหรือ

กระบวนการที่ผูปวยจะเขารับบริการรักษาในโรงพยาบาล และการรับสงตอ หรือสงกลับ โดยประกอบดวยขั้นตอน ตางๆ 

ซึ่งแตละขั้นตอนมจีุดหรือหนวยบริการตางๆที่ผูปวยตองผานไปใชบริการ (Touch points) ตั้งแตตนจนจบ 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหตุ 

มิติที ่1 Comprehensive health care & High technology transfer 

1.1 Super tertiary:  

การบริการระดับ

ตตยิภูมิและสูง

กวา  

มีการวัดและ

ประเมินตวัชี้วัด 

ดานกระบวนการ 

ผลลัพธเชิง

คุณภาพ  

มีการเปรียบเทียบ

ผลลัพธเชิงคุณภาพ 

กับสถาบันอื่นใน

ระดับเดียวกันทั้ง

ในประเทศและ

ตางประเทศ  

มีผลลัพธเชิง

คุณภาพ เปน

ตนแบบของ

ประเทศและ

เทียบเคียงกับ

มาตรฐานวิชาชพี

หรือดีกวา

ตางประเทศ  

High technology 

ใหรวม Precision 

Medicine หรืออ่ืน 

ๆ ในอนาคตตาม

บริบทที่กรมการ

แพทยหรือ COE 

วางไวในอนาคต  

เอกสารหลักฐาน - การบริการที่ใชวัดกระบวนการเชิงคุณภาพระดับตติยภูมิและสูงกวา และกําหนด

เปนตัวชี้วัดของหนวยงาน 

- มีการเปรียบเทียบตัวชี้วัดกับหนวยงาน/สถาบันตาง ๆ ทีใ่หบริการในแบบเดียวกัน 

- มีการวิเคราะหตัวชี้วัดการบริการ เพื่อหาโอกาสการพัฒนาตอไป 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติ ใหบริการรกัษาโรคมะเร็งท่ีมีความ

ซับซอนในระดับตติยภูมิหรือสูงกวาตามมาตรฐานแนวทาง

ที่ถูกตอง รวมทั้งมีการนําเทคโนโลยีทางการแพทยที่

ทันสมัยมาพิจารณา ใชในการดูแลรักษาอยางเหมาะสม 

พรอมดวยการพัฒนาบุคลากรทางการแพทยสหวิชาชีพให

มีความชํานาญและเชี่ยวชาญอยางตอเนื่อง ทั้งน้ีได

ดําเนินการคัดเลือกตัวชี้วัดคณุภาพ และมีผลลัพธเชิง

คุณภาพเปนตนแบบของประเทศและเทียบเคยีงกับ

มาตรฐานวิชาชพี 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 
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(5) หลักฐานอางอิง  1. ผลดานกระบวนการและผลลัพธในการดูแลผูปวยโรค

สําคัญ (5 Year survivor 3 โรค)  

2. ตัวชี้วัดคุณภาพ Process-Outcome-Patient Safety 

3. ระยะเวลาการรอตรวจภายหลังการสงปรึกษาฯ  

4. ขอมูลระยะเวลารอคอย แมมโมแกรมBIRAD 4 ขึ้นไป 
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1.2 Referral : 

การรับสงตอ 

(ประสิทธิภาพของ

การ refer) 

มีแนวทาง/ระบบ

ในการรับ - สงตอ

ผูปวยในเครือขาย

กรมการแพทย

หรือในกระทรวง

สาธารณสุข  

มีระบบและ

นวัตกรรมที่

สนับสนุนการ 

รับ-สงตอใน

เครือขายนอก

กระทรวง

สาธารณสุข  

หรือ ในประเทศ  

มีระบบและ

นวัตกรรมที่

สนับสนุนการ 

รบั-สงตอและเปน

ตัวอยางใน

เครือขายใน

ประเทศ  

 

เอกสารหลักฐาน - เอกสาร/แนวทางการสงตอผูปวยเฉพาะโรคที่เปนระดับตติยภูมิและสูงกวา  

- การพัฒนาระบบและนวัตกรรมการสงตอ 

- มีหนวยงานอื่นนําระบบและนวัตกรรมไปใชเปนตัวอยาง 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ มีระบบและนวัตกรรมที่สนับสนุนการรับสงตอและเปน

ตัวอยางในเครือขายในประเทศ ปจจัยสนับสนุนตอการ

ดําเนินงาน 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน จากนโยบาย Cancer Anywhereมะเร็งรักษาทุกที่ที่ชวย

ใหผูปวยมะเร็งทั่วประเทศไปรับบริการที่ไหนก็ไดโดยไมมี

หนังสือสงตัวสถาบันมะเรง็แหงชาติไดพัฒนาโปรแกรม

Thai Cancer Based 2023 (TCB 2023) เพ่ือให

โรงพยาบาลตางๆใชเปนเคร่ืองมือในการบันทึกขอมูล

ผูปวยมะเร็งในการตรวจรักษา และเปนเครื่องมือในการ

สื่อสารสงตอขอมูลการตรวจรกัษา ระหวางโรงพยาบาลกับ

โรงพยาบาล และปจจุบันไดมกีารพัฒนาเพิ่มการบันทึก

ขอมูล ระบบรับสงตอผูปวยในโปรแกรม TCB 2023 ข้ึน มี

การพัฒนาเครอืขาย และพัฒนาศักยภาพพยาบาลผู

ประสานงานดานโรคมะเรง็ (Cancer Coordinator) ทั้ง 

12 เขตสุขภาพ เพื่ออํานวยความสะดวกในการเตรียม

ความพรอมผูปวย ชุดขอมูลการตรวจรักษาของผูปวย เพื่อ

การเขาถึงการรับบรกิารที่งายขึ้นมีขอมูลการรักษาพรอม 

สะดวกรวดเร็วในการเขารับการรักษามากขึ้นและได

ดําเนินการจัดอบรมฝกภาคปฏิบัติแลกเปลี่ยนเรยีนรูผล

การดําเนินงานตามนโยบาย cancer Anywhere 

ครอบคลุมท้ัง 12 เขตสุขภาพ 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน การรับรูนโยบายและการดาํเนินงาน ไมทั่วถึงในระดับ
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โรงพยาบาลโดยเฉพาะในเขตสุขภาพที่13 ยังขาดการ

ประสานงานการรับสงตอผูปวยมะเรง็ และไมมีพยาบาลผู

ประสานงานดานโรคมะเรง็ประจําและตอเนื่อง 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป 1.จัดอบรมการพัฒนาเครอืขายการสงตอผูปวยโรคมะเร็ง

เขตสุขภาพที่13 

2.จัดอบรมพัฒนาศักยภาพพยาบาลผูประสานงานดาน

โรคมะเร็ง เขตสุขภาพที่13ตามนโยบายมะเรง็รกัษาทุกที่ 

3.ควรมีการเชื่อมตอระบบขอมูลผานAPIกับโปรแกรมThai 

Cancer Based 2023 (TCB 2023) ในโรงพยาบาลตางๆ 

(5) หลักฐานอางอิง  1. Web Application 

https://canceranywhere.com/webindex/ 

ซึ่งเปนการพัฒนาโปรแกรม Thai Cancer Based 

:version ลาสุด (TCB2023) 

2. พัฒนาเพิ่มระบบการรับสงตอผูปวยผานโปรแกรม Thai 

Cancer Based  (TCB2023) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

1.3 Comprehensive

 health care 

มีการใหบริการ

ดูแลสุขภาพ

เฉพาะโรคตาม 

COE เฉพาะดาน 

ยังไมครบถวน 

และตองพัฒนา

รูปแบบบริการให

ถึงเปาหมาย  

มีการใหบริการ

ดูแลสุขภาพเฉพาะ

โรคตาม COE 

เฉพาะดานอยาง

ครบถวน แต

รูปแบบการ

ใหบริการยังขาด 

Patient journey 

ท่ีดี  

มีการใหบริการ

ดูแลสุขภาพเฉพาะ

โรคตาม COE 

เฉพาะดานอยาง

ครบถวน และมี

รูปแบบการ

ใหบริการอยาง 

Premium ทุกสิทธิ

การรักษาโดย

คํานึงถึง Patient 

journey ที่ดี เชน 

ระบบติดตาม

อาการ ระบบคิว

เวลา ระบบ 

Confirm นัด 

ระบบ One stop 

service เปนตน  

ความครบถวน คือ 

การใหบริการที่ครบ

วงจรตามบริบทของ

แตละ COE 

เชนเดยีวกับการ

บริการ Super 

tertiary ที่ตอง

กําหนดการประเมิน

คุณภาพตามบริบท

ของ COE  

เอกสารหลักฐาน - มีเอกสาร / Flow การจัดบริการของ CoE ในสถานบริการที่แสดงถึงการใหบริการ

อยางครบวงจร (Comprehensive health service) 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติโดยจําแนกเปน 2 กลุม ไดแก  

1. กลุมที่มีการนัดหมายลวงหนา ผูปวยจะไดรับวันนัดและ

เวลาที่ระบุชัดเจน เม่ือถึงวันนัดหมายสามารถ ลงทะเบียน

เข า รั บบริ กา ร ได  ก อน เ วลานั ดหมาย  ผ า นระบบ

Application NCI Easy ตูKIOS หรือ Counter Service 

เวชระเบียน และระบบHISจะแสดงสถานะหมายเลข

ลงทะเบียนเปน Code A ซึ่งจะเปนการ เรียงลําดับคิวเขา

ตรวจเปนลําดับตามเวลาที่นัดหมายโดยที่ผูปวยไมตองมา

แตเชาเพื่อรับคิวเขาตรวจ และ สามารถไปยังคลินิกที่นัด

หมายไดเลยไมตองผานการคัดกรองใหม 2.กลุมที่ไมมีการ

นัดหมาย กรณีผูป วยที่ ไมมีนัดหมายจะไมสามารถ

ลงทะเบียนเขารับบริการ ผานระบบ Application NCI 

Easy ได จะตองมาลงทะเบียนท่ี Counter Service เวช

ระเบียน หรือ ตูKIOS เทานั้น และ จะมีข้ันตอนที่เพิ่ม คือ
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ตองรอรับบริการการคัดกรองผูปวยจากหนวยคัดกรอง

ผูปวยกอนเพื่อพิจารณาผูปวยตาม อาการ จึงสามารถสง

เขาบริการที่คลินิกตางๆตามอาการของผูปวย ซึ่งระบบHIS

จะแสดงสถานะหมายเลข ลงทะเบียนเปน Code B ลําดับ

การเขาคิวการรับบริการจะตองไปตอทายของผูปวยที่มีนัด

หมายตามเวลา ทั้งนี้เพื่อเปนการพัฒนาระบบบริการผูปวย

นอกโดยการนําเทคโนโลยีดิจิทัลบูรณาการรวมกับการ 

บริการผูปวยนอกตั้งแตระยะกอนเขารับบริการ ระหวาง

การรับบริการ และหลังรับบริการในสถาบันมะเร็ง 

แหงชาติ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  รปูแบบการใหบริการผูปวยนอก 
https://drive.google.com/drive/folders/1
pcldrRKAehWspmQ50piDc9b2AZWuZOF
Q?q=sharedwith:public%20parent:1pcldr
RKAehWspmQ50piDc9b2AZWuZOFQ 

 

 หมายเหต ุ

1. Scoring system ใชประเมินศักยภาพของ COE เพ่ือพัฒนางานของ COE ที่มีความแตกตางกันใน 

แตละCOE โดยเฉพาะมิติที่ 1 Comprehensive health care& High technology transfer ขอ1.1 Super tertiary 

ตองมีการจัดทํามาตรฐานของแตละ COE และ commit กับกรมการแพทยเพื่อการประเมินและมีการประเมินกอนและ

หลังพัฒนา เพื่อประเมินระดับการเปลี่ยนแปลงของการพัฒนาวามีศักยภาพในการพัฒนาอยางไร 

2. คามาตรฐานตองมี Evidence-based support ที่เปนที่ยอมรับในระดับประเทศหรือในระดับสากลตองระบุคา

มาตรฐาน และผลลัพธการดําเนินการใหชัดเจนดวย 

3. สถาบันสวนกลางและโรงพยาบาลในภูมิภาคที่มีความเปนเลิศทางการแพทยดานเดียวกัน ควรใชตัวชี้วัด

เดียวกัน 

4. โปรดระบุขอมูลอางอิงใหชัดเจน 
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 มิติที่ 2 การวิจัยและพฒันา (Research and Development) (รอยละ 15) 

 ศูนยความเปนเลิศทางการแพทยทําการศึกษาวิจัยและประเมินเทคโนโลยี ทั้งดานวิชาการและเทคโนโลยีทางการ

แพทยเปนสิ่งสําคัญที่ทําใหทราบสาเหตุ ปญหา และแนวทางแกไขปญหาสุขภาพของประชาชนไดอยางถูกตองเหมาะสม 

สามารถนําผลการวิจัยพัฒนามากําหนดรูปแบบในการแกไขปญหาสุขภาพ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลรักษา การลด

คาใชจายที่สําคัญ ตลอดจนบูรณาการโครงการวิจัย ชุดสิทธิประโยชน ใหมีผลลัพธในการแกไขปญหาสุขภาพกับประชาชน

ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหต ุ

มิติที่ 2 Research and Development 

2.1 การทําวิจัย / 

ประเมิน

เทคโนโลยี 

มีงานวิจัย/ประเมิน

เทคโนโลยีทั้งดาน

วิชาการและการ

ประเมินเทคโนโลยี

ทางการแพทย

ตีพิมพระดับ 

ประเทศ หรือ

ตางประเทศ  

มีงานวิจัย/

ประเมิน

เทคโนโลยีทั้งดาน

วิชาการและ 

การประเมิน

เทคโนโลยีทาง

การแพทยตีพิมพ

ระดับประเทศ

หรือตางประเทศ 

และมีการอางอิง

ในระดับ

ตางประเทศ  

มีงานวิจัย/

ประเมินเทคโนโลยี

ทั้งดานวิชาการ

และการประเมิน

เทคโนโลยีทาง

การแพทยที่

สามารถนํามาสู

นวัตกรรมทาง

การแพทย

สนับสนุนนโยบาย

สาธารณสุข และมี

การอางอิงใน

วารสาร

ระดับประเทศ  

สามารถใชผลงาน

ได 2 ป ยอนหลัง  

เอกสาร

หลักฐาน 

- เอกสารไฟลผลงานวิจัยที่เก่ียวของกับ CoE (หากสงเปนไฟลวารสารทั้งฉบับ  

โปรดระบุหนาที่เก่ียวของ) โดยใชผลงานได 2 ป ยอนหลัง 

- หลักฐานแสดงการอางอิงการนําผลงานวิจัยไปใชประโยชน 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ ดําเนินการงานวิจัยและพัฒนาไปสูนโยบายสาธารณสุข  

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. บทความตีพิมพดานประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย  

The cost-effectiveness analysis of laparoscopic 

hepatectomy compared with open liver 
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resection in the early stage of hepatocellular 

carcinoma: a decision analysis model in Thailand 

2. Print screen การนําบทความไปอางอิง (Citation) 

3. รายงานการศึกษาการประเมินตนทุนประสิทธิผลจาก

การตรวจหาการกลายพันธุของยีน RAS กอนการพิจารณา

ใหยากลุม anti-epidermal growth factor receptor 

ในผูปวยมะเร็งลําไสใหญระยะลุกลามในประเทศไทย 
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2.2 การพัฒนา

นวัตกรรม 

มีการพัฒนา

นวัตกรรมภายใน

หนวยงาน  

มีการพัฒนา

นวัตกรรม

ภายนอก

หนวยงาน  

มีการพัฒนา

นวัตกรรม

ระดับประเทศ 

และสามารถ

พัฒนาใหมีผลลัพธ

ตอประชาชนใน

ระดับประเทศ  

สามารถใชผลงาน

ได 2 ป ยอนหลัง  

 เอกสาร

หลักฐาน 

- ผลงานนวัตกรรมที่เก่ียวของกับ CoE โดยใชผลงานได 2 ป ยอนหลัง 

- ผลการพัฒนานวัตกรรมท่ีมีผลลัพธไปใชประโยชนในระดับประเทศ            

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ มีการพัฒนานวัตกรรมระดับประเทศ และสามารถพัฒนา

ใหมีผลลัพธตอประชาชนในระดับประเทศ ดังน้ี 

1. งานวิจัยโดยสรุป การตรวจ HPV test เปรียบเทียบการ

เก็บดวยตนเองกับสูตินรแีพทยและการยอมรับวิธีการเก็บ

ตัวอยางดวยตนเองในผูหญิงไทย 

2. บทความเก่ียวของกับนวัตกรรมตีพิมพลงในวารสาร

ระดับนานาชาติ Acceptability and Preference for 

Human Papillomavirus Self-Sampling among Thai 

Women attending National Cancer Institute 

3. บทความเก่ียวของกับนวัตกรรมตีพิมพลงในวารสาร

ระดับนานาชาติ Agreement between Self- and 

Physician Sampling for Detection of High-Risk 

Human Papillomavirus Infections in Women 

Attending Cervical Screening at National Cancer 

Institute, Thailand 

4.  ประกาศสาํนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

เรื่อง การจายคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุข กรณี

บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับบริการ

พื้นฐาน จายตามรายการบริการ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  ตามเอกสารแนบ  
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2.3  Model 

Development 

มีการพัฒนาจําลอง

รูปแบบการ

ใหบริการตนแบบ

ภายในหนวยงาน  

มีการนําจําลอง

รูปแบบการให   

บริการตนแบบ     

ไปใชภายนอก

หนวยงาน  

มีการจําลอง

รูปแบบการ

ใหบริการตนแบบ 

ไปใชในระดับ 

ประเทศ  

สามารถใชผลงาน

ได 2 ป ยอนหลัง  

เอกสาร

หลักฐาน 

- ผลงาน Model Development ที่เก่ียวของกับ CoE โดยใชผลงานได 2 ป ยอนหลัง 

- หลักฐานแสดงการอางอิงการนําผลงาน Model Development ไปใชประโยชน 

  

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ มีการจําลองรูปแบบการใหบริการตนแบบ ไปใชในระดับ 

ประเทศ ดังนี้ โครงการพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอร NCI 

nutrition application, โครงการอบรมการประเมินภาวะ

โภชนาการในผูปวยมะเร็งผาน Nutrition Application 

สําหรับสถาบันมะเร็งแหงชาติและโรงพยาบาลมะเร็ง

ภูมิภาคท้ัง 7 แหง ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. รายละเอียดการดําเนินงาน 

2. โครงการพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอร NCI nutrition 

application 

3. โครงการอบรมการประเมินภาวะโภชนาการในผูปวย

มะเร็งผาน Nutrition Application สาํหรับสถาบันมะเรง็

แหงชาติและโรงพยาบาลมะเร็งภูมิภาคทั้ง 7 แหง 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

 หมายเหต ุ

1. แผนงานวิจัย หรือประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย หมายถึง แผนงานวิจัย หรือประเมินเทคโนโลยี 

ทางการแพทย ท่ีถูกกําหนดขึ้นจากการวิ เคราะหสถานการณปญหาสุขภาพ (Burden of disease) / Service 

Mapping / นโยบายดานสุขภาพของประเทศหรือนวัตกรรมทางการแพทยที่เก่ียวของหรือเปนเรื่องที่อยูในศูนยความเปน

เลิศทางการแพทย ที่หนวยงานรับผิดชอบขางตนตามกฎกระทรวง นํามาวางแผนเพื่อดําเนินการทางวิชาการ ในชวง

ระยะเวลา 1 – 2 ป 
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2. ผลงานวิจั ย  หรือประ เมินเทคโนโล ยีทางการแพทย  หมายถึง  งานวิจั ยทางการแพทย  (Medical 

Research) งานประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย (Medical Technology Assessment) งานพัฒนาแนวทางเวช

ปฏิบัติ (Clinical Practice Guideline Development) การพัฒนานวัตกรรม (Innovation) และงานพัฒนารูปแบบงาน

บริการ (Model Development) ใชผลงานยอนหลังไมเกิน 2 ป 

3. โปรดระบุขอมูลอางอิงใหชัดเจน 
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 มิติที่ 3 การพัฒนาบุคลากรและเปนศูนยอางอิงทางวิชาการ (Training and Reference) (รอยละ 15) 

 กา รพัฒนา บุคลากร  หมายถึ ง  การ เพิ่ มพูนความรู  คว ามสามา รถ  ทักษะ  ทัศนคติ  แ รงจู ง ใจ ใน 

การปฏิบัติงาน เพื่อนําไปใชในการพัฒนา ปรับปรุง การปฏิบัติงานใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากข้ึน  

เพื่อสรางใหการปฏิบัติงานเปนมาตรฐานรองรับการเปลี่ยนแปลง 

 การเปนศูนยอางอิงวิชาการแพทย หมายถึงการเปนแหลงอางอิงขอมูล ดานสถานการณ ดานวิชาการ  

โดยการรวบรวมขอมูลที่สําคัญท่ีเกี่ยวกับปญหาสุขภาพ ความสูญเสียดานชีวิตและทรัพยสิน ทรัพยากร เครื่องมือ บุคลากร

ท่ีเกี่ยวของเพื่อใหสามารถนํามาประมวลโดยใชขอมูลเชิงประจักษไปกําหนดเปนนโยบาย และการบริหารจัดการที่

เ หม าะสม  มีองค ความรู ที่ สา มารถนํ า ไปปรับ ใ ชกั บหน วย งานอื่ น  ร วม ถึ งบุ คลากร เป นที่ ยอมรั บอ า งอิ ง 

ไดรับเชิญเปนคณะกรรมการในองคกรวิชาชีพ มีผลงานวิชาการถูกนําไปใชประโยชน 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหตุ 

มิติที่ 3 Training and Reference 

3.1 Training : 

การพัฒนา

บุคลากร 

มีโครงการจัดทํา

หลักสูตรฝกอบรม

บุคลากร

สาธารณสุขเปน

ประจําตอเนื่อง  

3 ป ท่ีตรงกับความ

ตองการของ

ประเทศ  

มีการจัดฝกอบรม

บุคลากร

สาธารณสุขหลาย

หลักสูตร  

มีการจัดหลักสูตรฝกอบรม

บุคลากรสาธารณสุขหลาย

หลักสูตรและหลายระดับ  

 

เอกสาร

หลักฐาน 

- มีหลักสูตรอบรมที่เก่ียวของกับ CoE ท่ีมีระยะเวลาการฝกอบรมอยางนอย 1เดือน 

และมีความตอเน่ือง 3 ป ขึ้นไป  

- มีหลักสูตรอบรมที่เก่ียวของกับ CoE ที่มีระยะเวลาการฝกอบรมอยางนอย 1เดอืน 

และมีความตอเน่ือง 3 ป ขึ้นไปจํานวน 3 หลักสูตรข้ึนไป 

- มีหลักสูตรอบรมที่เก่ียวของกับ CoE ที่มีระยะเวลาการฝกอบรมอยางนอย 1เดอืน 

และมีความตอเน่ือง 3 ป ขึ้นไปจํานวน 3 หลักสูตรข้ึนไป และมีหลายระดับ 

(แพทย พยาบาล ทันตแพทย เภสัชกร ฯลฯ) 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติเปนสถาบันฝกอบรมแพทยประจํา

บาน กรมการแพทย มีการจัดหลักสูตรฝกอบรมบุคลากร

สาธารณสุขหลายหลักสูตรและหลายระดับ โดยมีโครงการ

ฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอด จํานวน 4 สาขา ดังนี้ 

- อนุสาขาศลัยศาสตรมะเร็งวทิยา 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

- อนุสาขามะเร็งวิทยานรเีวช 

- อนุสาขาผาตัดสองกลองศัลยศาสตรตับ 

- อนุสาขาศลัยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

โดยมุงเนนใหแพทยที่จบการฝกอบรมเปนแพทยเฉพาะ

ทาง มีคุณสมบัติ และความรูความสามารถขั้นต่ําตาม

สมรรถนะหลัก ทั้ง 6 ดาน ดังนี้ 

- การดูแลรกัษาผูปวย 

- ความรูความเชี่ยวชาญและทักษะ 

- การพัฒนาตนเองและการเรยีนรูจากการ

ปฏิบัติงานดูแลรักษาผูปวย 

- ทักษะปฏิสัมพันธและการสื่อสาร 

- ความเปนมืออาชีพ 

- การปฏิบัติงานใหเขากับระบบ 

   การฝกอบรมที่ใชการปฏิ บัติเปนฐาน (Practiced-

based learning) พรอมทั้งมีสวนรวมในการบริบาลและ

รับผิดชอบตอผูป วย ซึ่ งอาศัยการบูรณาการทั้ ง ใน

ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ และมีการติดตามกํากับดูแล 

(Super vision) และใหขอมูลปอนกลับ (Feedback) แก

แพทยประจําบาน เพื่อใหเกิดการพัฒนา ปรับปรุงอยาง

สม่ําเสมอ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป ดําเนินการพัฒนาเน้ือหาการเรียนการสอนใหมีความ

สอดคลองกับความตองการของประเทศและทันตอ

วิทยาการสมัยใหม เพื่อใหเนื้อหาการเรียนการสอนมีความ

ครอบคลุมมากยิ่งข้ึน   

(5) หลักฐานอางอิง  1. โครงการฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขา

ศัลยศาสตรมะเร็งวิทยาและอนุสาขามะเร็งวิทยานรีเวช 

2. หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขา

ศัลยศาสตรมะเร็งวิทยา 

3. หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอนุ

สาขามะเร็งวิทยานรเีวช 

4. โครงการอบรมหลักสูตรอนุสาขาผาตัดสองกลอง

ศัลยศาสตรตับ 
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5. หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาผาตัด

สองกลองศลัยศาสตรตับ 

6. โครงการฝกอบรมหลักสูตรแพทยประจําบานตอยอด 

อนุสาขาศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

7. หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขา

ศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

 

ลําดับ หลักสูตร 
จํานวนผูเขารับการอบรม 

ป 2566 ป 2567 

1 โครงการฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขา

ศัลยศาสตรมะเรง็วิทยาและอนุสาขามะเร็งวิทยานรีเวช 

2 2 

2 โครงการอบรมหลักสูตรอนุสาขาผาตัดสองกลองศัลยศาสตรตับ 3 3 

3 โครงการฝกอบรมหลักสูตรแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขา

ศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

4 4 
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3.2 Reference : 

การเปนศูนย

อางอิงวิชาการ

แพทย 

ไดรับการอางอิง

ทางวิชาการใน

ระดับกระทรวง

สาธารณสุข  

ไดรับการอางอิง

ทางวิชาการใน

ระดับประเทศ  

ไดรับการอางอิงทาง

วิชาการระดับในและ

ตางประเทศ  

 

เอกสาร

หลักฐาน 

- มีหลักฐานแสดงการอางอิงการนาํผลงานตาง ๆ ที่เก่ียวของกับ CoE ไปใช

ประโยชน (โปรดระบุใหชัดเจน) 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ ดวยภารกิจของสถาบันมะเรง็แหงชาติ ที่มีหนาที่ใหการ

บริการดานการดูแลรักษาผูปวยโรคมะเร็งท่ีทันสมัย เปน

สถานที่ใหความรู วิชาการ การศกึษา การวิจัยแบบบูรณา

การ รวมทั้งเปนแหลงที่รวบรวมขอมูลดานโรคมะเร็งท่ี

อางอิงได ภายใตความรวมมือระหวางภาคีเครอืขายดาน

โรคมะเร็ง กลุมงานสนบัสนุนวิชาการ สถาบันมะเร็ง

แหงชาติ กรมการแพทย จึงไดดําเนินการจัดทาํแนว

ทางการตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเร็ง ตั้งแต

ป พ.ศ.2546 - ปจจุบัน จาํนวนทั้งสิ้น 14 เลม ไดแก 1. 

มะเร็งเตานม 2. มะเร็งปอด3. โรคมะเร็งตับและทอน้ําดี 4. 

มะเร็งปากมดลูก  

5. โรคมะเร็งลําไสใหญและลําไสตรง 6. มะเร็งกลองเสียง

และชองคอสวนลาง 7. มะเร็งตอมไทรอยด 8. มะเร็งรังไข 

9. มะเร็งแบบประคับประคอง 10. มะเร็งตอมลูกหมาก  

11. มะเร็งกระเพาะปสสาวะ 12. จัดทําคําแนะนําการ

จัดการความปวดจากมะเร็ง  

13.จัดทําคําแนะนําการตรวจยีน BRCA1 BRCA2 และ 14. 

มะเร็งหลอดอาหาร โดยจัดใหมีการประชุมแลกเปลี่ยน

ความคิดเห็นของแพทยผูเก่ียวของ นักวิชาการ บุคลากร

ผูเชี่ยวชาญดานโรคมะเร็งในทุกภาคสวนรวมกัน

ปรึกษาหารือจัดทําคําแนะนาํทางการแพทยดานการรักษา

โรคมะเร็งที่จะสามารถนําไปปฏิบัติไดอยางเหมาะสมกับ

สถานการณและเพื่อใหเกิดความพรอมของสถานพยาบาล

ในปจจุบัน โดยผูปวยจะไดรับการดูแลดานการ

รักษาพยาบาลที่เปนมาตรฐานเดียวกัน สถาบันมะเร็ง

แหงชาติ กรมการแพทย ซึ่งมีพันธกิจดานการปองกันและ
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ควบคุมโรคมะเร็งระดับชาติ จงึไดจัดทําแนวทางการตรวจ

คัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเร็งชนิดตางๆ ขึ้น 

ทั้งนี้ สถาบันมะเร็งแหงชาติรวมกับสมาคม/ราชวิทยาลัย/

หนวยงานท่ีเก่ียวของ โรงพยาบาลมะเร็งเครือขายทั้ง 7 

แหง ไดดําเนินโครงการการทบทวนแนวทางการตรวจคัด

กรอง วินิจฉัยและรกัษาโรคมะเร็ง ประจําปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 ไดแก 1) โครงการการทบทวนแนวทางการ

ตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเรง็รงัไข 2) 

โครงการการทบทวนแนวทางการตรวจคัดกรอง วินิจฉัย

และรักษาโรคมะเร็งตอมลูกหมาก เพื่อทบทวน พัฒนา

ฐานขอมูลวิชาการเก่ียวกับแนวทางการตรวจคัดกรอง 

วินจิฉัยและรักษาโรคมะเร็งดังกลาว ใหครอบคลุมตอการ

พัฒนาแนวทางการรักษาและเทคโนโลยีทางการแพทยท่ี

ทันสมัย และไดดําเนินโครงการจัดทําแนวทางการตรวจยีน 

BRCA1/BRCA2 ในผูปวยมะเร็งเตานม เพื่อเปนแนว

ทางการตรวจยีน BRCA1/BRCA2 ในผูปวยมะเร็งเตานม

ใหกับบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสขุทุกระดับ 

สามารถนําไปประยุกตใชในการรกัษาความปวดมะเร็งได

อยางเหมาะสมกับสถานการณในปจจุบัน อีกทั้งมีการ

จัดทําไฟลอิเล็กทรอนิกสเผยแพรใหผูสนใจสามารถดาวน

โหลดไดทางเว็บไซต สถาบันมะเรง็แหงชาติ 

(https://www.nci.go.th) ดวย 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป ดําเนินการทบทวนเนื้อหาเก่ียวกับคําแนะนําการจัดการ

ความปวดจากมะเร็ง เพื่อพัฒนาฐานขอมูลวิชาการให

ครอบคลุมตอเทคโนโลยีทางการแพทยท่ีทันสมัย และ

นําไปใชในการดูแลรักษาผูปวยใหเกิดประโยชนสูงสุด 

(5) หลักฐานอางอิง  1. คําแนะนําการจัดการความปวดจากมะเร็ง (Clinical 

Guidance for Cancer Pain Management) 

2. โครงการจัดทําคําแนะนาํการจัดการความปวดจาก

มะเร็ง 

3. โครงการการศึกษา ทบทวน แนวทางการตรวจคัดกรอง 

วินจิฉัยและรกัษาโรคมะเรง็เตานม 
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4. แนวทางการตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเร็ง

เตานม 

5. โครงการ การทบทวนแนวทางการตรวจคัดกรอง 

วินจิฉัยและรักษาโรคมะเร็ง 

6. โครงการจัดทําแนวทางการตรวจยีน BRCA1/BRCA2 ใน

ผูปวยมะเร็งเตานม 

 

 

 

 

 

 

  

 หมายเหต ุ

 1. หลักสูตร Training คือ หลักสูตรการฝกอบรมทางการแพทย เชน แพทยประจําบาน การพยาบาลเฉพาะทาง 

สหวิชาชีพ ที่สถาบันฝกอบรมของกรมการแพทยไดจัดทําขึ้นเพ่ือพัฒนาบุคลากรทางการแพทยใหมีความรู ความชํานาญ 

และมีทักษะเฉพาะทาง และหลักสูตรนั้นตองเกี่ยวของหรือเปนหลักสูตรที่อยูในศูนยความเปนเลิศทางการแพทยที่

หนวยงานรับผิดชอบขางตนตามกฎกระทรวง 

 2. มีผลการดําเนินงานอยางประจักษทางดานวิชาการแพทยและสาธารณสุข (วิจัย และการพัฒนาบุคลากร) 

รวมกับองคกรภายในกรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรระหวางประเทศ 

3. โปรดระบุขอมูลอางอิงใหชัดเจน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เว็บไซตรวบรวมแนวทางเวชปฏิบัติ 

ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ 
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 มิติที่ 4 การสรางการมีสวนรวมและเครือขาย (Collaboration Network) (รอยละ 15) 

 การสรางการมีสวนรวมและเครือขายทางวิชาการ หมายถึงการพัฒนาความเลิศทางการแพทยจะเกิดไดอยางมี

ป ระสิ ทธิ ภ าพแล ะประ โ ยช น สู ง สุ ดนั้ น จํ า เป นอย า งยิ่ ง ที่  ศู น ย ค ว าม เ ป น เ ลิ ศทา งกา ร แพ ทย ต อ ง ส ร า ง 

การมีสวนรวม และเครือขายในทางวิชาการ เพื่อยกระดับการพัฒนาวิชาการทางการแพทยในทุกระดับ ทั้งในและ

ตา งประ เทศ สามารถเชื่ อมตอองคคว ามรู กับองคกรหรือสภาวิช าชีพ เพื่ อความครอบคลุมในการขยาย 

การพัฒนา และการใหบริการวิชาการหรือการบริการทางการแพทยและสาธารณสุขกับภาคสวนตาง ๆ 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหต ุ

มิติที่ 4 Collaboration Network 

4.1 Collaboration 

Network : 

การมีเครอืขาย

วิชาการและ 

การบริการดาน

การแพทยและ

สาธารณสุข

(Open 

Platform) 

มีเครือขายและผล

การดําเนินงาน

อยางประจักษ

ทางดานวิชาการ

แพทยและบริการ

ดานสาธารณสุข 

รวมกับองคกร

ภายในกรมการ

แพทยและ

กระทรวง

สาธารณสุข เชน 

conference 

แลกเปลี่ยน

บุคลากร เปนตน  

มีเครือขายและ

ผลการดาํเนินงาน

อยางประจักษ

ทางดานวิชาการ

แพทยและบริการ

ดานสาธารณสุข 

รวมกับองคกรทั้ง

ในและนอก

กระทรวง

สาธารณสุข เชน 

CPG องคความรู 

เปนตน  

มีการพัฒนาองค

ความรูใหมในระดับ

ความรวมมือจาก

บุคลากร และมี

เครือขายและผลการ

ดําเนินงานอยาง

ประจักษทางดาน

วิชาการแพทยและ

บริการดาน

สาธารณสุข รวมกับ

องคกรภายในและ

ภายนอกกระทรวง

สาธารณสุข และ

ตางประเทศ  

 

เอกสาร

หลักฐาน 

- มีเอกสาร / Flow / แนวทางการจัดบริการของ CoE รวมกับเครือขายที่แสดงถึง

การใหบริการอยางครบวงจร (Comprehensive health service)  

- หลักฐานแสดงถึงความรวมมือกับเครือขายทางดานวชิาการ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ      กลุมงานศัลยกรรม สถาบันมะเร็งแหงชาติ และ

ภาควิชาศัลยศาสตร โรงพยาบาลราชวิถีรวมกันเปด

ห ลั ก สู ต ร อ บ ร ม แ พ ท ย ป ร ะ จํ า บ า น ต อ ย อ ด เ พื่ อ

ประกาศนียบัตรแสดงความรูความชํานาญในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาศัลยศาสตรเตานมและตอมไร

ทอ เพื่อใหศัลยแพทยที่สนใจไดมีโอกาสเรียนรู ฝกฝน

เพิ่มพูนความชํานาญในการดูแลรักษาและผาตัดโรคทาง
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ศัลยศาสตรเตานมและตอไรทอ เพื่อนําไปใชในการดูแล

รักษาผูปวยใหเกิดประโยชนสูงสุด และยังเปนการชวย

บรรเทาแกไขปญหาทางสาธารณสุขของประเทศไดทาง

หนึ่ง  

     อีกทั้ง สถาบันมะเร็งแหงชาติ รวมกับองคกรภายใน

และภายนอกกระทรวงสาธารณสุข ดําเนินการจัดทํา

โครงการฝกอบรมใหแก บุคลากรสหวิชาชีพ (แพทย 

พยาบาล เภสัชกร นักวิทยาศาสตรการแพทย และ

บุคลากรทางสาธารณสุข ฯ) เพื่อเปนการพัฒนาองค

ความรูใหมๆ ใหสามารถนําความรู และทักษะที่ไดไปใช

ประโยชนไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมถึงรวมกับกรมการ

แพทย ราชวิทยาลัย สมาคม โรงพยาบาลมะเร็งเครือขาย

ทั้ง 7 แหง ศูนยจีโนมิกสศิริราช ดําเนินงานดานวิชาการ

แพทยและบริการสาธารณสุขในการจัดทําแนวทางการ

ตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเร็ ง  เพื่อให

บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขทุกระดับใชเปน

แนวทางปฏิบัติการตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษา

โรคมะเร็งเพื่อลดอุบัติการณการเกิดโรคมะเร็ง เพิ่มอัตรา

การรอดชีวิต ลดอัตราการกลับมาเปนซ้ําใหเหมาะกับ

ผูปวยแตละราย สภาพเศรษฐกิจ วัฒนธรรม คานิยมของ

สังคมไทย และศักยภาพความพรอมของสถานพยาบาลใน

ปจจุบัน 

     นอกจากนี้ ได ทําขอตกลงสัญญาระหวางองคกร 

(MOU) ที่เปนความรวมมือทางดานวิชาการระหวาง

สถาบันมะเร็งแหงชาติ กรมการแพทย กับโรงพยาบาล

เฉพาะทางยางกุง ประเทศเมียนมาร และประเทศอื่นๆ 

ไดแก ประเทศญี่ปุน และประเทศเวียดนาม เปนตน 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. โครงการฝกอบรมหลักสูตรแพทยประจําบานตอยอด 

อนุสาขาศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

2. หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขา

ศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ3. Certificate 
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4. โครงการจัดทําแนวทางการตรวจยีน BRCA1/BRCA2 ใน

ผูปวยมะเร็งเตานม 

5. โครงการ การทบทวน แนวทางการตรวจคัดกรอง 

วินจิฉัยและรักษาโรคมะเร็ง 

6. โครงการหลักสูตรอบรมระยะสั้น “พื้นฐานการวิจัยดาน

สุขภาพ” 

7. ขอตกลงสัญญาระหวางองคกร (MOU) ที่เปนความ

รวมมือทางดานวิชาการระหวาง สถาบันมะเร็งแหงชาติ 

กรมการแพทย กับโรงพยาบาลเฉพาะทางยางกุง ประเทศ

เมียนมาร 

8. สรุปรายงานบันทึกความรวมมือ (MOU) 

 

 Collaboration Network ภายในกระทรวงสาธารณสุข ดังนี้ 

- โครงการฝกอบรมหลักสูตรแพทยประจําบานตอยอด อนุสาขาศัลยศาสตรเตานมและตอมไรทอ 

  (ความรวมมือระหวาง สถาบันมะเร็งแหงชาติ และ โรงพยาบาลราชวิถี กรมการแพทย) 

- โครงการจัดทําแนวทางการตรวจยีน BRCA1/BRCA2 ในผูปวยมะเร็งเตานม 

  (ความรวมมือระหวางหนวยงานภายในและภายนอกกรมการแพทย ไดแก ราชวิลัย/สมาคม/หนวยงาน  

  ที่เก่ียวของ โรงพยาบาลมะเรง็เครือขายทั้ง 7 แหง) 

- โครงการ การทบทวน แนวทางการตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและรักษาโรคมะเร็ง 

  (ความรวมมือระหวางหนวยงานภายในและภายนอกกรมการแพทย ไดแก ราชวิลัย/สมาคม/หนวยงาน  

  ที่เก่ียวของ โรงพยาบาลมะเรง็เครือขายทั้ง 7 แหง) 

 Collaboration Network ภายนอกกระทรวงสาธารณสุข ดังนี้ 

                     - โครงการหลักสูตรอบรมระยะสั้น “พื้นฐานการวิจัยดานสุขภาพ” 

                        (ความรวมมือระหวาง สถาบันมะเร็งแหงชาติ กรมการแพทย และ ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม  

                          คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และ ศูนยบริการวิชาการแหงจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย) 

 Collaboration Network ภายนอกประเทศ ดังนี้ 

- โครงการความรวมมือแลกเปลี่ยนดานวิชาการของอาจารยแพทยและแพทยประจําบานตอยอด สาขา 

  ศัลยศาสตรมะเร็งวิทยา ณ Peritoneal Dissemination Center, KishiwadaTokushukai Hospital,  

  Kishiwada, Japan โดยไดสงศัลยแพทย จํานวน 2 คน และพยาบาล จํานวน 1 คน เพื่อไปอบรมทีมการ 

  ผาตัดผูปวยมะเร็งท่ีมีการแพรกระจายในชองทอง รวมจํานวน 3 คน ณ Peritoneal Dissemination  

  Center, KishiwadaTokushukai Hospital,  Kishiwada, Japan 

- โครงการความรวมมือทางการแพทย สาขาผาตัดทางกลองมะเร็งระบบทางเดินอาหาร ณ University  

  Medical Center of Ho Chi Minh City, Ho Chi Minh City Vietnam โดยการสงศัลยแพทย และ 
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  พยาบาลหองผาตัด เพื่อไปฝกอบรม 

- โครงการพัฒนาศกัยภาพศัลยแพทยดานมะเรง็ตับและทางเดินน้ําดี ในเขตบรกิารสุขภาพที่มีความเสี่ยง 

  สูงกลุมประเทศอาเซียน (ประเทศเมียนมา) ในการอบรม Liver Surgery Master class: webinar  

  series (Under YSH & NCI Collaboration) ภายใตหัวขอ “Laparoscopic Liver Surgery:   

  Starting from the left side” โดยไดจัดอบรมเชิงปฏิบัติการแกศัลยแพทย ของโรงพยาบาลพื้นที่  

  ประเทศเมียนมา ณ โรงพยาบาลเฉพาะทางยางกุง (Yangon Specialty Hospital) ประเทศเมียนมา  

  ผานชองทาง Online โดยมีกลุมเปาหมายผูเขารวม จํานวน 80 คน ทั้งนี้เปนการบรรยายใหความรูและ 

  แลกเปลี่ยนประสบการณเก่ียวกับการผาตัดมะเร็งตับผานการสองกลอง และทางเดินน้ําดี 
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4.2 Health 

Information 

มีการรวบรวม

ขอมูล Health 

Information  

ขอมูล Health 

Information มี

ความครอบคลุม 

และมีการ

เชื่อมโยงกับ

เครือขายชัดเจน

อยางเปนทางการ 

(Integrated 

Data centric) 

ขอมูล Health 

Information มีการ

นําไปใชในการพัฒนา

ประเทศ (Data 

Driven Policy 

Advocacy / 

Decision Making) 

 

Data Driven 

Policy 

advocacy 

คือ ขอมูลจาก 

COE นําไป

ประกอบการ

พิจารณาเชิง

นโยบาย 

เอกสาร

หลักฐาน 

- เอกสารท่ีเก่ียวของกับ Health Information (Burden of Disease, Service 

mapping, Disease mapping) 

- ผลการวิเคราะหขอมูลสุขภาพ และการนําไปใชพัฒนาประเทศ 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ มีทะเบียนมะเร็งระดับประเทศ รวมถึงสถิติ,ตัวชี้วัดตาง

แยกตามโรค และเขตสุขภาพ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โครงการ cancer anywhere, โครงการบัตรประชาชนใบ

เดียวรักษาทุกที่ จะทําใหหนวยบริการสงขอมูลผูปวย

มะเร็งเขามาที่สวนกลางมากขึ้น 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน ขอมูลที่ไดมีความไมสมบูรณ, ไมถูกตอง 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  Link : https://canceranywhere.com/tcb2023/ 

 

 หมายเหต ุ

 1. มีเครือขายและผลการดําเนินงานอยางประจักษทางดานวิชาการแพทยและบริการดานสาธารณสุข รวมกับ

องคกรภายในกรมการแพทย หรือนอกกรมการแพทย เชน ภาคเอกชน สถาบันการศึกษา กระทรวงสาธารณสุขหรือ

หนวยงานระหวางประเทศ  

2. มีการสํารวจขอมูลภาระโรค กลุมอาการที่สําคัญ จะตองเปนโรคหรือกลุมอาการที่เกี่ยวของกับศูนยความเปน

เลิศทางการแพทยที่หนวยงานรับผิดชอบขางตนตามกฎกระทรวง 

3. สถาบันสวนกลางและโรงพยาบาลในภูมิภาค สามารถรวมดําเนินและใชขอมูลเดียวกัน และมีรายงานการ

ดําเนินการรวมกันอยางชัดเจน 

 4. โปรดระบุขอมูลอางอิงใหชัดเจน 
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 มิติที่ 5 ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย (Policy Advocacy) (รอยละ 20) 

ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย หมายถึง ขอเสนอแนะเพื่อใหเกิดการปฏิบัติ เชิงนโยบาย ซึ่งมีวัตถุประสงคและแนวทาง

ดําเนินงาน กลไกขับเคลื่อน การพัฒนาเพื่อแกไขปญหาสาธารณสุขของประเทศ โดยหัวขอเสนอแนะเชิงนโยบายตอง

เกี่ยวของกับศูนยความเปนเลิศทางการแพทยท่ีหนวยงาน/สถาบันรับผิดชอบ หรือที่กรมการแพทยรับผิดชอบผาน

กร ะบ วนกา รศึ กษ าศึ กษ า  วิ เ ค ร าะ ห  วิ จั ย  ป ร ะ เ มิ น เทค โน โ ล ยี ท า ง ก า รแพทย  ตล อดจ นมีน วั ตกร รม 

หรือพัฒนารูปแบบใหมีความเปนไปไดในทางปฏิบัติกับเขตสุขภาพหรือระดับประเทศ 

ขอเสนอแนะเพื่อใหเกิดการปฏิบัติเชิงนโยบายที่มีวัตถุประสงคและแนวทางดําเนินงานของนโยบาย หรือกลไก

ดําเนินงานเชิงนโยบายใหขับเคลื่อน การพัฒนาใหแกไขปญหาสาธารณสุขของประเทศท้ังนโยบายที่มีการสั่งการจาก

ผูบริหาร (Top Down) และท่ีขับเคลื่อนจากกรมการแพทย หรือ COE (Bottom up) โดยหัวขอเสนอแนะเชิงนโยบายตอง

เกี่ยวของกับศูนยความเปนเลิศทางการแพทยท่ีหนวยงานรับผิดชอบ หรืองานที่กรมการแพทยรับผิดชอบผานความ

เห็นชอบของผูบริหารกรมการแพทย  ไดรับการคัดเลือกใหมีการพัฒนาตอยอดนวัตกรรม พัฒนารูปแบบบริการ/ระบบ 

หรือชุดสิทธิประโยชนในการรักษาพยาบาล ใหมีความเปนไปไดในทางปฏิบัติของเขตสุขภาพหรือระดับประเทศ 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหตุ 

มิติที่ 5 Policy Advocacy 

5 Policy 

advocacy 

: ขอเสนอเชิง

นโยบาย 

COE มีการเสนอ 

Policy Brief 

มายังกรมการ

แพทย  

Policy ไดรับการ

คัดเลือกจาก

ผูบริหาร ตาม

เกณฑที่กรมการ

แพทยกําหนด  

Policy เปนท่ียอมรบั

ของกระทรวง และ

นโยบายถูกผลักดันใน

ระดับชาต ิ 

สามารถใช

ผลงานได 3 ป 

ยอนหลัง 

เอกสาร

หลักฐาน 

- เอกสาร Policy Brief ที่สงมายังกรมการแพทย 

- เอกสาร Policy ท่ีถูกผลักดัน และนําไปใชประโยชน 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ Policy เปนท่ียอมรับของกระทรวง และนโยบายถูก

ผลักดันในระดับชาติ เรื่องขอเสนอการตรวจคัดกรอง

มะเร็งเตานมดวยเครื่องแมมโมแกรมและอัลตราซาวด 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. คําอธิบายเรื่องขอเสนอการตรวจคัดกรองมะเร็งเตานม

ดวยเครื่องแมมโมแกรมและอัลตราซาวด 

2. มติคณะอนุกรรมการกําหนดประเภทและขอบเขต

บริการ 

3. มติคณะอนุกรรมการนโยบายและยุทธศาสตร 
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4. รายงานการประชุม คณะทํางานดานเศรษฐศาสตร 

หมายเหตุ 

 1. หัวขอในการจัดทําขอเสนอเชิงนโยบายตองเกี่ยวของหรือเปนเรื่องท่ีอยูในศูนยความเปนเลิศทางการแพทยที่

หนวยงานรับผิดชอบขางตนตามกฎกระทรวง 

2. ขอเสนอเชิงนโยบายตองผานกระบวนการในการวิเคราะหขอมูล หรือศึกษาความเปนไปไดในทางปฏิบัติหรือ

คาดคะเนโอกาสในการปฏิบัติ หรือวิจัยประเมนิเทคโนโลยีทางการแพทย 

 3. โปรดระบุขอมูลอางอิงใหชัดเจน 
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 มิติที่ 6 ระบบสนับสนุน (Support System) (รอยละ 20) 

 หนวยงานสนับสนุนศูนยความเปนเลิศทางการแพทยของกรมการแพทย หมายถึง หนวยงานสวนกลางที่

รับผิดชอบดานการวิจัยและประเมินเทคโนโลยี ดานการประเมินผลการพัฒนา ดานเครือขายเขตสุขภาพ  ดานการเงิน 

ดานยุทธศาสตรและแผนงาน ดานระบบสารสนเทศ ดานพัฒนาบุคลากร ดานกฎหมาย ดานการตางประเทศ ไดแก 

สถาบันวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย กองวิชาการแพทย กองบริหารการคลัง สํานักนิเทศระบบการแพทย 

กองยุทธศาสตรและแผนงาน สํานักดิจิทัลการแพทย กองบริหารทรัพยากรบุคคล กองกฎหมายและคุมครองจริยธรรม 

สํานักงานเลขานุการกรม กลุมตรวจสอบภายใน และกลุมพัฒนาระบบบริหาร โดยการจัดกระบวนงานแบบบูรณาการไวใน

ท่ีเดียวกันแบบ one stop Service ใหเกิดความคลองตัวในการประสานงานระวางหนวยงานสวนกลาง กับศูนยความเปน

เลิศทางการแพทย ในดานการวิจัยและประเมินเทคโนโลยี ดานการประเมินผลการพัฒนา ดานเครือขายสุขภาพ ดาน

การเงิน ดานยุทธศาสตรสุขภาพและแผนงาน ดานระบบสารสนเทศ ดานบุคลากร ดานกฎหมาย ดานระหวางประเทศ 

รวมบูรณาการลดข้ันตอนใหแลวเสร็จโดยสะดวก 

ขอ KPI Score 3 Score 4 Score 5 หมายเหตุ 

มิติที ่6 ระบบสนบัสนุน 

6.1 Leadership :

ทีมนํา 

มีคณะกรรมการ 

COE โดยมีทีมนํา

รวมอยูใน

คณะกรรมการ  

ผูนํามีการนาํ 

COE เปนสวน

หนึ่งในนโยบาย

โรงพยาบาล  

ผูนํามีการสนับสนุน

ทรัพยากรในการ

ดําเนินงาน COE 

อยางเปนรูปธรรม  

 

เอกสาร

หลักฐาน 

- คําสั่งคณะกรรมการ CoE ภายในหนวยงาน และรายงานการประชุม 

- เอกสารการสนับสนุนการดําเนินงาน CoE จากผูบริหาร 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. มีคณะกรรมการ COE โดยมีทีมนํารวมอยูใน

คณะกรรมการ 

2. สถาบันมะเร็งแหงชาติ จัดทําแผนปฏิบัติราชการระยะ 

5 ป (พ.ศ.2566 – 2570) โดยมทีีมนําสถาบันมะเรง็

แหงชาติอยูในคณะทาํงานจัดทําแผนปฏิบัติราชการ และมี

การนํามิติการประเมินศักยภาพของ COE  เปนสวนหนึ่ง

ในการจัดทําแผนปฏิบัติราชการสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

เพื่อกําหนดนโยบายการดําเนนิงานของสถาบันมะเร็ง

แหงชาติในลําดับตอไป 

3. สถาบันมะเร็งแหงชาติไดมีการสนับสนุนศูนยความเปน

เลิศทางการแพทย โดยมีภารกิจดานวิชาการและ 

การแพทย รวมกับกลุมงานแพทยศาสตรศกึษาและ

ฝกอบรม ดําเนินการจัดทําโครงการ พัฒนาระบบบริการ
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การแพทยแมนยําดานโรคมะเร็ง (COE) ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2567 โดยใชงบเงนิบํารุงของสถาบัน

มะเร็งแหงชาติ ปงบประมาณ พ.ศ.2567 จํานวน 

1,000,000 บาท 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการพัฒนาศูนยความเปนเลิศ

ทางการแพทย สถาบันมะเร็งแหงชาติ 

2. โครงการ COE แผนเงนิบํารุง 2567 

3. รายละเอียดสรุปการเชื่อมโยงมิติการประเมินศกัยภาพ

ของ COE กับแผนปฏิบัติราชการสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

6.2 Ecosystem : 

ระบบสนับสนุน

งาน 

COE /บุคลากร/

สนับสนุน 

ดานตาง ๆ 

-หนวยงาน

สนบัสนุนงาน

COE ใน

โรงพยาบาลอยู 

ในคณะกรรมการ 

COE 

-แหลงเงนิจาก

โรงพยาบาล/

สถาบัน 

-มีการสนับสนุน

บุคลากรในการ

ดําเนินงาน COE 

-หนวยงาน

สนับสนุนงาน COE

ประสานงานกับ

กรมการแพทย  

อยางตอเนื่อง  

-แหลงเงนิจาก  

กรมการแพทย 

-มีระบบสนับสนุน

บุคลากรในการ

ดําเนินงาน COE 

ท่ีเพียงพอและมี

การพัฒนา

ความสามารถ

บุคลากรอยาง

ตอเนื่อง 

-มีการสนับสนุนและ

ประสานระหวาง

กรมการแพทยและ 

COE อยางดเีลิศ  

-แหลงเงินจาก

หนวยงานอ่ืน ๆ นอก

กระทรวงสาธารณสุข 

เชน กระทรวงอื่น  

กรมอื่น ตางประเทศ 

เปนตน 

-มีระบบสนับสนุน

บุคลากรในการ

ดําเนินงาน COE  

ที่เพียงพอและมี 

การพัฒนา

ความสามารถ

บุคลากรอยาง

ตอเนื่องและเชื่อมโยง

เครือขายทั้งในและ

ตางประเทศ 

ไมใหขอจํากัด

เรื่องทรัพยากร

ขัดขวางการ

พัฒนา 

เอกสารหลักฐาน - แผนงานโครงการที่เก่ียวของกับ CoE และแหลงเงนิสนับสนุน 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. หนวยงานสนับสนุนงาน COE ในโรงพยาบาลอยูใน

คณะกรรมการ COE 

2. มีแหลงเงินจากโรงพยาบาล /สถาบัน ไดแก 

- เงินบํารุงสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

- กองทุนวิชาการโรคมะเร็ง 

- กองทุนมลูนิธิ สถาบันมะเร็งแหงชาติ 

- แหลงทุนอื่น ๆ จากหนวยงานภาครัฐ เชน ทุนจาก 

สํานักงาน กพ 

3. มีแหลงเงินจากกรมการแพทย ไดแก 

- กองทุนสนับสนุนงานวิชาการกรมการแพทย 
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- เงินอุดหนุน: ประเภทเงินอุดหนุนเปนทุนการศึกษา เพื่อ

พัฒนาบุคลากรทางการแพทย  และสาธารณสุขทั้ ง

ภายในประเทศ และตางประเทศ 

4. มีการสนับสนุนและประสานระหวางกรมการแพทย 

และ COE อยางดีเลิศ 

กรมการแพทยไดมีการสนับสนุนศูนยความเปนเลิศทาง

การแพทย ตานโรคมะเร็ง โดยใหสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

ดําเนินการจัดทําโครงการพัฒนาระบบบริการการแพทย

แมนยําดานโรคมะเร็ง (COE) โดยใชงบเงินบํารุงของ

สถาบันมะเร็งแหงชาติ ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

6. สถาบันมะเร็งแหงชาติมีระบบการพัฒนาหนวยงานเปน 

COE/National institute โดยมีการพัฒนาบุคลากรสู 

ทั้งภายในประเทศ และตางประเทศ ความเปนเลิศตาน

โรคมะเร็งใหมีการพัฒนาในหลักสูตรระยะสั้น ระยะยาว 

ทั้งภายในประเทศ และตางประเทศ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน - 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน - 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป - 

(5) หลักฐานอางอิง  1. โครงการ COE แผนเงินบํารุง 2567 

2. การสงบุคลากรศึกษาตอ 
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 การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสาํเร็จในการพัฒนา

ศูนยความเปนเลิศทางการแพทย 

15 4.67 5 0.7500 

 

 วิธีการคดิคะแนน 

 1. ศูนยความเปนเลิศทางการแพทย ประเมินศักยภาพของตนเองตามแบบประเมินการพัฒนาศักยภาพศูนยความ

เปนเลิศทางการแพทย 

 2. คะแนนของแตละขอยอยนํามาเฉลี่ยรวมในแตละมิติ จากนั้นนําคะแนนในแตละมิติมาเฉลี่ยเปนภาพรวม 6 มิติ

โดยใชประเมินทั้งสถาบันหลัก / สนับสนุนรวม ตามสูตร 

คะแนนเฉลี่ยแตละมิติ    = A / B 

 คาคะแนนรวมของขอยอยในแตละมิติ  = A 

 จํานวนขอยอยในแตละมิติ    = B 

 3. นําคะแนนเฉลี่ยของแตละมิติของแบบประเมินมาเฉลี่ยเปนคะแนน Overall Scoring 

 คะแนนรวม Overall Scoring    = A / B 

 คะแนนเฉลี่ยรวมของแตละมิติ   = A 

 จํานวนมิติที่ประเมิน    = B 

 แนวทางการประเมินผล : 

     • ระยะเวลา / ความถ่ีรายงานความกาวหนาการดําเนินการทุก 6 เดือน สงกองวิชาการแพทย 

     • ศูนยความเปนเลิศทางการแพทย 15 ดาน สังกัดกรมการแพทย 

     • หลักฐานแบบประเมินตนเองการพัฒนาศูนยความเปนเลิศทางการแพทย จาก QR code 

       • หลักฐานขอมูลอางอิงอยางชัดเจนทุกองคประกอบ 
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รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                                                            

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 1.3 ระดับความสําเร็จในการจัดการนวัตกรรมทางการแพทย 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : 

รองผูอํานวยการดานวิชาการและแพทยศาสตรศึกษา 

ผูจัดเก็บขอมูล :  

หัวหนากลุมงานวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทาง

การแพทย 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1414 โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1414 

คําอธิบาย :  

การจัดการนวัตกรรมทางการแพทย หมายถึง การคิดคนและพัฒนากระบวนการบริหารจัดการบุคลากร 

งบประมาณ ทรัพยากร ตลอดจนกลยุทธอยางเปนระบบ เพื่อยกระดับความรูความสามารถดานนวัตกรรม สิ่งประดิษฐ 

และบริการทางการแพทยของหนวยงาน ใหเกิดประสิทธิผลและประสิทธิภาพสูงสุด 

การประดิษฐ (Invention) หมายถึง ความคิดสรางสรรคเกี่ยวกับลักษณะองคประกอบ โครงสรางหรือกลไกของ

ผลิตภัณฑ รวมท้ังกรรมวิธี กระบวนการในการผลิต การรักษา หรือปรับปรุงคุณภาพของผลิตภัณฑใหดีขึ้น หรือทําใหเกิด

ผลิตภัณฑ/บริการข้ึนใหมที่แตกตางไปจากเดิม เชน อุปกรณเครื่องมือทางการแพทย ยารักษาโรค เชื้อจุลลินทรียท่ีกอ

เกิดขึ้นใหมหรือพัฒนาจากเดิม วิธีการในการใหบริการทางการแพทย เปนตน 

คํานยิาม : 

นวัตกรรมทางการแพทย หมายถึง ผลิตภัณฑ สิ่งประดิษฐ บริการ กรรมวิธีที่เกี่ยวกับการยกระดับ การรักษา 

การวินิจฉัย การเรียนรู การปองกันที่มีคุณภาพและปลอดภัยทางการแพทย ทั้งที่เปนสิ่งใหมหรือพัฒนาใหดีขึ้นกวาเดิม

อยางมีนัยสําคัญและสามารถนําไปใชประโยชนในทางการแพทย ทั้งในเชิงสาธารณะ และเชิงพาณิชยได โดยการ

ดําเนินงานนวัตกรรมของกรมการแพทยไดแบงเปน 3 ประเภทหลัก ดังน้ี  

1. นวัตกรรมที่ตอบสนองนโยบาย (Policy related Innovation) หมายถึง นวัตกรรมทางการแพทย 

ท่ีสอดรับนโยบายระดับประเทศตามแผนยุทธศาสตรชาติ 20 ป นโยบายกระทรวงสาธารณสุข และนโยบาย กรมการ

แพทยตามบทบาทภารกิจของหนวยงาน 

2. นวัตกรรมบริการ (Innovation for service) หมายถึง กลยุทธที่ใชกระบวนการทางการแพทยรวมกับองค

ความรูดานเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร มาประยุกตในการสรางสรรคนวัตกรรมองคกรภายใตแนวคิดของ Co-

creation ใหไดผลอยางเปนรูปธรรม นําไปสูการออกแบบกระบวนการที่สรรคสรางขอเสนอ (Offering) ใหม ๆ และทําให

เกิดคุณคา (Value) แกผูมารับบริการ โดยเนนผูมารับบริการเปนศูนยกลางที่ใหความสําคัญกับการสรางคุณคาทาง

การแพทย ใหความสําคัญกับการทําใหผูมารับบริการใหไดรับบริการที่สะดวกรวดเร็ว ปลอดภัย ลดความแออัด ลดความ

เหลื่อมล้ํา สรางความเสมอภาคในการเขาถึงบริการ (2P Safety Non-crowding Health Equity)  

3. นวัตกรรมเพ่ือรองรับการแพทยวิถีใหม Innovation of New normal หมายถึง การสรางสรรคพัฒนา อาทิ 

ชุดเวชภัณฑ อุปกรณ ชุดตรวจวินิจฉัย และเครื่องมือทางการแพทย การใชปญญาประดิษฐ วิทยาศาสตรขอมูลและ

เทคโนโลยีดิจิทัล กระบวนการ/ระบบบริหารจัดการ เปนตน เพื่อรองรับปญหาวิกฤต และมีความเหมาะสมกับสถานการณ

โรคที่เปลี่ยนแปลงไป เพื่อรองรับการแพทยวิถีใหม เปนนวัตกรรมเพื่อแกไขปญหาดานการแพทย สาธารณสุข เศรษฐกิจ 
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และสังคม 

 ตารางผลรวมของคะแนนทุกองคประกอบเทียบกับระดับความสําเร็จ 

ระดับความสําเร็จ 
เกณฑการใหคะแนน 

รอบ 6 เดือน รอบ 12 เดือน 

1 1 1 

2 1.01 – 1.50 1.01 – 2.00 

3 1.51 – 2.00 2.01 – 3.00 

4 2.01 – 2.50 3.01 – 4.00 

5 2.51 – 3.00 ขึ้นไป 4.01 – 5.00 

 แบงระดับการใหคะแนนโดยพิจารณาจาก 3 องคประกอบ คือ 

1. โครงสรางและการสนับสนุนการพัฒนานวัตกรรม 

(Structure and support system) 
น้ําหนักรอยละ 20 

2. การผลิตและการพัฒนานวัตกรรม (production and Development) น้ําหนักรอยละ 50 

3. การนาํนวัตกรรมไปใชประโยชน (Implement) น้ําหนักรอยละ 30 

 องคประกอบ1 : โครงสรางและการสนับสนุนการพัฒนานวัตกรรม (Structure and support system) 

   นํ้าหนัก : รอยละ 20 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 -ผูบริหารมอบนโยบายและหรือใหความสําคัญ  

-หนวยงานมีโครงสราง และการดําเนินงานใน

การจัดการนวัตกรรมทางการแพทย  

-หนวยงานมีบุคลากรที่ไดรับการอบรมในเรื่องที่

เก่ียวของกับการดําเนินการ พัฒนาหรือ

สนับสนุนนวัตกรรม 

-แผนปฏิบัติราชการของหนวยงาน  

-แผน/โครงการ/กิจกรรมการดําเนินงาน

นวัตกรรมของหนวยงาน 

- คําสั่งคณะกรรมการพัฒนา/จัดการนวัตกรรม

ทางการแพทย  

- หนวยงานยอยที่ไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบ

งานนวัตกรรมทางการแพทย 

และผูรับผิดชอบงานนวัตกรรมของหนวยงาน

อยางใดอยางหนึ่ง 

2 หนวยงานมีการวิเคราะหชองวาง/ปญหา  

(Gap Analysis) งานวัตกรรมของหนวยงาน 

อยางเปนระบบ เพื่อหาแนวทางแกไข 

- ผลการวิเคราะหชองวาง/ปญหา  

(Gap Analysis) อยางเปนระบบ  

3 หนวยงานมีกรอบแนวคิดการสรางนวัตกรรมทาง

การแพทย  

- conceptual framework  



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

4 หนวยงานมีระบบการจัดเก็บขอมูลนวัตกรรม

ของหนวยงานอยางเปนรูปธรรม  

 

- ฐานขอมูลนวัตกรรมของหนวยงาน  

ท่ีแสดงขอมูลผลงานนวัตกรรม ความกาวหนา

ของผลงาน เจาของผลงาน และเบอรติดตอ  

5 หนวยงานมีการดําเนินงานตามแผนงาน/

โครงการ/กิจกรรมพัฒนานวัตกรรมทาง

การแพทยประจาํปงบประมาณ 2567  

- รายงานสรุปการ ผลดาํเนินงาน ตามแผนงาน/

โครงการ/กิจกรรมพัฒนานวัตกรรมทาง

การแพทยประจําปงบประมาณ 2567 หรือ

ตอเนื่องจากปงบประมาณ 2566 

หมายเหตุ : 1. เอกสาร/หลักฐานการประเมินผลตองอยูในชวงปงบ 2564-2567 

ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัดตามองคประกอบที่ 1 คือ 

1. โครงสรางและการดําเนินงานของหนวยงาน หมายถึง การมีโครงสรางคณะกรรมการนวัตกรรมของหนวยงาน
ใหการสนับสนุนการสรางนวัตกรรม แผนปฏิบัติราชการของหนวยงาน การจัดทําแผน/โครงการ/กิจกรรมการดําเนินงาน
นวัตกรรม การสรางบรรยากาศ เพื่อเปนการกระตุนสงเสริมใหบุคลากรมีโอกาสเสนอความคิดสรางสรรคทางการแพทย 
อาจเปนในรูปแบบการมีคลินิกนวัตกรรมรับฟงปญหา จัดหาเวทีนําเสนอนวัตกรรม จัดกลุมเพิ่มเติมความรู หาแนวทางการ
ชวยเหลือ การสรางแรงจูงใจ การมอบรางวัลยกยองชมเชยบุคลากรที่มีความคิดริเริ่มสรางสรรคนวัตกรรมเพื่อเปนกําลังใจ
ในการพัฒนา การมอบหมายผูรบัผิดชอบงานนวัตกรรมอยางเปนลายลักษณอักษร 

2. การวิเคราะหชองวาง/ปญหา (Gap Analysis) งานวัตกรรมของหนวยงานอยางเปนระบบ หมายถึง การใช
ระบบการวิเคราะหชองวาง/ที่มาของปญหาและแนวทางการแกไขปญหางานวัตกรรมของหนวยงาน 

3. กรอบแนวคิดการสรางนวัตกรรมทางการแพทย หมายถึง การกําหนดขอบเขตของการสรางนวัตกรรม 
ประกอบดวยตัวแปรและการระบุความสัมพันธระหวางตัวแปร เครื่องมือ รูปแบบ วิธีการรวบรวมขอมูลและการวิเคราะห
ขอมูล อาจทําในรปูแบบ conceptual framework  เพื่อนําเสนอกระบวนการสรางสรรคงานนวัตกรรม 

4. ผลงานนวัตกรรม หมายถึง หนวยงานมีผลงานนวัตกรรมที่สามารถนําไปใชประโยชน หรืออยูระหวางการ
ดําเนินการ และรวบรวมเปนฐานขอมูลที่สามารถแสดง ความกาวหนาของผลงาน จํานวนผลงาน  

ระบบการเก็บขอมูลนวัตกรรมของหนวยงาน หมายถึง การรวมรวบขอมูลผลงานนวัตกรรมของหนวยงานที่แสดง
จํานวนผลงานนวัตกรรม ความกาวหนาของผลงาน เจาของผลงาน และเบอรติดตอ เปนตน 

5. การดําเนินงานตามแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม หมายถึง กิจกรรมท่ีเก่ียวของกับการพัฒนาดานนวัตกรรม 

หรือกิจกรรมที่เ ก่ียวของกับงานนวัตกรรม เชน การประกวดผลงาน ที่หนวยงานดําเนินการ โดยมีการติดตามและ

ประเมินผล ใหเปนไปตามแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม/วัตถุประสงค วิธีการกระบวนการพัฒนานวัตกรรมที่เกิดขึ้นใหม

หรือนําของเดิมมาพัฒนาตอยอดใหดีขึ้น มีการของบประมาณหรือมีการเตรียมการไวสําหรับดําเนินการพัฒนานวัตกรรม

ทางการแพทย และสรุปรายงานผลการดําเนินการ 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. หนวยงานมีโครงสราง และการดําเนินงานในการจัดการ

นวัตกรรมทางการแพทย 

2. มีการดําเนินการกลยุทธที่ 1.4 จัดต้ังศูนยบมเพาะ

นวัตกรรม (Innovation Incubation Center) เพื่อ

สนับสนุนการพัฒนานวัตกรรมดานโรคมะเร็ง 
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3. มีการดําเนินการกลยุทธที่ 1.3 (นวัตกรรม) พัฒนาเพิ่ม

ประสิทธิภาพระบบสนับสนุนงานวิจัยและนวัตกรรมดาน

โรคมะเร็ง 

4. ดําเนินการจัดทําขอมูลผลงานนวัตกรรมของสถาบัน

มะเร็งแหงชาติ ประจําป 2565 

(2) ปจจัยสนับสนนุตอการดําเนนิงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. โครงสรางและการดาํเนินงานในการจัดการนวัตกรรม

ทางการแพทย 

2. เอกสารกลยุทธที่ 1.4 จัดตั้งศูนยบมเพาะนวัตกรรม 

(Innovation Incubation Center) 

เพื่อสนับสนุนการพัฒนานวัตกรรมดานโรคมะเร็ง 

3. เอกสารกลยุทธที่ 1.3 (นวัตกรรม) พัฒนาเพิ่ม

ประสิทธิภาพระบบสนับสนุนงานวิจัยและนวัตกรรมดาน

โรคมะเร็ง 

4. ขอมูลผลงานนวัตกรรมของสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

ประจําป 2565 
 

 องคประกอบ 2 : การผลิตและการพัฒนานวัตกรรม (production and Development)  

 นํ้าหนัก : รอยละ 50 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 นวัตกรในหนวยงานมีการพัฒนายกระดับศักยภาพ 

 

- แผนการพัฒนาบุคลากรดานนวัตกรรมของ

หนวยงาน 

- หลักฐานการเขารวมกิจกรรม/โครงการ

พัฒนาศกัยภาพ 

อยางใดอยางหนึ่ง 

2 มีแผนปฏิบัติการนวัตกรรมของหนวยงาน (Action 

plan) 

- Action plan งานนวัตกรรมของหนวยงาน

ประจําป 

3 บุคลากรมีแนวคิดในการสรางผลงานนวัตกรรม  - กรอบแนวคิดชิ้นงานนวัตกรรม 

- แผนการดาํเนินงานโครงการ/กิจกรรม

ชิ้นงานนวัตกรรมอยางใดอยางหน่ึง 

4 การดาํเนินงาน/กิจกรรมท่ีเกิดจากแผนงาน/

โครงการประจําป หรือมีชิ้นงานนวัตกรรมที่มีการ

- รายละเอียดการดําเนนิงานของชิ้นงาน

นวัตกรรม 
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พัฒนาอยางตอเนื่องจากชิ้นงานเดิม 

5 หนวยงานมีตนแบบชิ้นงานนวัตกรรม และมีการสรปุ

รายงานการพฒันานวัตกรรมทางการแพทย 

- รายงานฉบับสมบูรณ (full paper) พรอม

หลักฐานชิ้นงาน 

 หมายเหตุ : 1. เอกสาร/หลักฐานการประเมินผลตองอยูในชวงปงบ 2564-2567 

ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัดตามองคประกอบที่ 2 คือ 

1.การพัฒนายกระดับศักยภาพนวัตกร หมายถึง การเพิ่มพูนความรู  ทักษะในการพัฒนานวัตกรรม 

เพื่อใหเกิดความคิดสรางสรรค แนวคิดใหมรวมถึงฝกฝนการใชเคร่ืองมือ วิธีการเพื่อพัฒนานวัตกรรมและเพ่ิมประสิทธิภาพ

ในการทํางาน 

2. concept paper หมายถึง เอกสารที่แสดงถึงแนวทางการพัฒนานวัตกรรมอยางยอหรือโครงการฉบับยอ 

ประกอบดวย หัวขอโครงการ ผูพัฒนานวัตกรรม (นวัตกร) ที่มาและความสําคัญ วัตถุประสงค ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 

นิยามศัพทเฉพาะ และวิธีดําเนินการพัฒนานวัตกรรม 

3. แผนปฏิบัติการนวัตกรรม (Action plan) หมายถึง แผนการดําเนินงานในการพัฒนานวัตกรรมทางการแพทย

ของหนวยงาน 

4. รายละเอียดของชิ้นงานนวัตกรรม หมายถึง รายละเอียดตาง ๆ ท่ีเก่ียวกับการชิ้นงานนวัตกรรม ประกอบดวย 

ชื่อเรื่อง วัตถุประสงค สมมติฐาน ความสําคัญและที่มาของปญหา รูปแบบการวิจัยและระเบียบวิธีวิจัย ขอจํากัด ผลที่คาด

วาจะไดรับ และตารางปฏิบัติงาน 

5. รายงานฉบับสมบูรณ (full paper) หมายถึง การสรุปรายงาน ผลการวิเคราะหเพื่อแสดงรายละเอียดของการ

พัฒนาชิ้นงานนวัตกรรมและผลของการนํานวัตกรรมไปใช 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1.ดําเนินการจัดการอบรมทางปฏิบัติการในการทําวิจัย 

โดยดูแลใหคําปรึกษาตั้งแตเริม่โครงการจนถึงตีพิมพลง

วารสารวิชาการ ในนวัตกรรมทางการแพทย “จาก

งานวิจัยสูชุดสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ” งานวิจัยการตรวจ HPV DNA test → HPV 

Self–Sampling ในผูหญิงไทย พรอมทั้งรายงานฉบับ

สมบูรณ เรื่องการตรวจ HPV test เปรียบเทียบการเก็บ

ดวยตนเองกับสูตินรีแพทยและการยอมรับวิธีการเก็บ

ตัวอยางดวยตนเองในผูหญิงไทย 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. โปสเตอรจัดการอบรมทางปฏิบัติการในการทําวิจัย 

2. เอกสารกลยุทธที่ 1.4 จัดตั้งศูนยบมเพาะนวัตกรรม 
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(Innovation Incubation Center) เพื่อสนับสนุนการ

พัฒนานวัตกรรมดานโรคมะเรง็ 

3. นวัตกรรมทางการแพทย “จากงานวิจัยสูชุดสิทธิ

ประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ” 

งานวิจัยการตรวจ HPV DNA test → HPV Self-

Sampling ในผูหญิงไทย 

4. รายงานฉบับสมบูรณ การตรวจ HPV test 

เปรียบเทียบการเก็บดวยตนเองกับสูตินรีแพทยและ 

การยอมรับวิธีการเก็บตัวอยางดวยตนเองในผูหญิงไทย  

 องคประกอบ 3 : การนํานวัตกรรมไปใชประโยชน (Implement) : น้ําหนกัรอยละ 30 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 หนวยงานมีการคิดคนนวัตกรรมและสามารถ

นําไปใชไดจริงภายในหนวยงาน  

- หลักฐานเชิงประจักษการนาํนวัตกรรมไปใชใน

หนวยงาน เชน รายงาน รูปถาย ภาพขาวการ

จัดกิจกรรม  

2 หนวยงานนําผลงานนวัตกรรมทางการแพทยไป

เผยแพรในการประชุมวิชาการ ทั้งภายในและหรือ

ภายนอกหนวยงาน หรือสาธารณะ ทั้งในและ

ตางประเทศ 

- หลักฐานเชิงประจักษ การเผยแพรในการ

ประชุมวิชาการ การนําเสนอเวทีตางๆ เชน 

รายงาน รูปถาย ภาพขาวการจัดกิจกรรม การ

ตีพิมพผลงานทั้งในและตางประเทศ 

3 หนวยงานมีการถายทอดนวัตกรรมไปใชใน

หนวยงานอ่ืน/มีเครือขายการพัฒนาตอยอด

นวัตกรรม 

- หลักฐานเชิงประจักษการถายทอดที่แสดงการ

นําผลงานนวัตกรรมไปใชในหนวยงานอ่ืน เชน 

รายงานผลการนาํนวัตกรรมทางหนวยงานไปใช

ในหนวยงานอื่น 

- หลักฐานเชิงประจักษในการมีเครือขายความ

รวมมือ สัญญา หรือ MOU ผลงานนวัตกรรม

รวมกับหนวยงานภายนอก 

อยางใดอยางหนึ่ง 

4 มีกระบวนการจดขอรับความคุมครองทรัพยสิน

ทางปญญา หรือจดทะเบียนจากสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา (อย.) หรือมาตรฐาน

อ่ืน ๆ เชน มอก. 

- เลขที่คําขอการจดคุมครองทรัพยสินทาง

ปญญา 

- เลขที่จดแจง อย./มอก. 

- เอกสารอ่ืน ๆ ที่เก่ียวของอยางใดอยางหนึ่ง 

5 มีการนํานวัตกรรมไปใชประโยชนในเชิงสาธารณะ 

และหรือเชิงพาณิชย  

- รายงานการนําผลงานนวัตกรรมไปใช

ประโยชนในเชิงสาธารณะพรอมทั้งการ

ประเมินผลการใชงาน  
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- สัญญาความรวมมือ หรือขอตกลงระหวางคูคา

คูผลิต หรือเอกสารการนาํผลงานนวัตกรรมไป

ใชประโยชนทางการคา หรือเอกสารที่เก่ียวของ

กับการขึ้นบัญชีนวัตกรรมไทย อยางใดอยาง

หนึ่ง 

 

 หมายเหตุ:  1. ผลงานที่นาํมาตอบ ไมจําเปนตองเปนชิ้นงานเดียวกัน  

   2. เอกสาร/หลักฐานการประเมินผลตองอยูในชวงปงบ 2564 - 2567 

ความหมายที่แฝงอยูในตัวชี้วัดตามองคประกอบที่ 3 คือ 

1. หลักฐานเชิงประจักษการนํานวัตกรรมไปใชในหนวยงาน หมายถึง หนังสือ เอกสารที่หนวยงานประกาศนํา

นวัตกรรมทางการแพทยชิ้นนั้นมาใชในหนวยงาน รูปถายการนํานวัตกรรมไปใชงาน 

2. หลกัฐานเชิงประจักษในการถายทอดนวัตกรรมไปใชในหนวยงานอื่น หมายถึง หนังสือ เอกสารที่หนวยงานอ่ืน

ขอนํานวัตกรรมทางการแพทยไปใชประโยชนรปูถายการนํานวัตกรรมไปใชงาน 

3. การจับคูเจรจาไปสูการพัฒนาตอยอด หมายถึง การมีแผนการดําเนินการและขอสรุปในการพัฒนาตอยอดสู

การจับคูเจรจา ซึ่งเปนกระบวนการตั้งแต 2 หนวยงาน ทําการเจรจาเพื่อการพัฒนานวัตกรรมใหไดมาตรฐานหรือ

แลกเปลี่ยนผลประโยชนระหวางกัน เปนที่ยอมรับ มีความเหมาะสม และสามารถยืดหยุนไดซึ่งอาจเปนวัตถุสิ่งของหรือ

บริการทางการแพทย โดยทุกฝายที่เก่ียวของพยายามหาขอยุติตองคาํนึงถึงจรรยาบรรณในวิชาชีพ 

4. กระบวนการจดคุมครองทรัพยสินทางปญญา หมายถึง การเขียนหนังสือคํารองขอจดอนุสิทธิบัตร สิทธิบัตร 

และหรือลิขสิทธิ์ โดยสงผานกรมการแพทยใหดําเนินการ และหรือไดรับเลขคําขอจดอนุสิทธิบัตร สิทธิบัตร และหรือ

ลิขสิทธิ์จากกรมทรัพยทางปญญา โดยสามารถย่ืนเรื่องเดิมได หากยังเปนชิ้นงานที่อยูในกระบวนการจดคุมครองทรัพยสิน

ทางปญญา ยื่นคําขอ แกไข ประกาศโฆษณา ตั้งแตเริ่มย่ืนจนกวาจะไดรับการจดความคุมครองทรัพยสินทางปญญา 

5. การนําไปใชเชิงสาธารณะ หมายถึง การนํานวัตกรรมไปพัฒนาระบบการดูแล รักษา วินิจฉัยทางการแพทย 

หรือฟนฟูผูปวยในโรงพยาบาล สถานพยาบาลตางๆท้ังภาครัฐและเอกชน ใหเกิดประโยชนตอประเทศชาติ ประโยชนตอ

บุคลากร และประโยชนประชาชน  

6. การนําไปใชเชิงพาณิชย หมายถึง การนํานวัตกรรมไปเพิ่มมูลคา กอใหเกิดรายไดตอหนวยงานภายใต

ขอกําหนดของกรมการแพทย ลดการนําเขา ลดความเหลื่อมล้ําในระบบสาธารณสุข และสรางมูลคาทางเศรษฐกิจอยาง

ยั่งยืน 
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(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

เรื่อง การจายคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุข กรณี

บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค สําหรับบริการ

พื้นฐาน จายตามรายการบริการ 

2. ดําเนินการสรุปงานวิจัยการตรวจ HPV test 

เปรียบเทียบการเก็บดวยตนเองกับสูตินรีแพทยและ 

การยอมรับวิธีการเก็บตัวอยางดวยตนเองในผูหญิงไทย 

3. ดําเนินการจัดทําบทความเกี่ยวของกับนวัตกรรมตีพิมพ

ลงในวารสารระดับนานาชาติ Acceptability and 

Preference for Human Papillomavirus  

Self–Sampling among Thai Women attending 

National Cancer Institute 

4. ดําเนินการจัดทําบทความที่เก่ียวของกับนวัตกรรม

ตีพิมพลงในวารสารระดับนานาชาติ Agreement 

between Self–and Physician Sampling for 

Detection of High–Risk Human Papillomavirus 

Infections in Women Attending Cervical  

Screening at National Cancer Institute, Thailand 

5.  ดําเนินการจัดทํานวัตกรรมทางการแพทย “จาก

งานวิจัยสูชุดสิทธิประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพ

แหงชาติ” งานวิจัยการตรวจ HPV DNA test → HPV 

Self–Sampling ในผูหญิงไทย 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน โปรดระบุ (ถามี) 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป โปรดระบุ (ถามี) 

(5) หลักฐานอางอิง  1. ประกาศสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

เรื่อง การจายคาใชจายเพื่อบริการสาธารณสุข กรณี

บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค สําหรับบริการ

พื้นฐาน จายตามรายการบริการ   

2. สรุปงานวิจัย การตรวจ HPV test เปรียบเทียบการเก็บ

ดวยตนเองกับสูตินรีแพทยและการยอมรับวิธีการเก็บ

ตัวอยางดวยตนเองในผูหญิงไทย 

3. บทความเก่ียวของกับนวัตกรรมตีพิมพลงในวารสาร

ระดับนานาชาติ Acceptability and Preference for 
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Human Papillomavirus Self-Sampling among Thai 

Women attending National Cancer Institute 

4. บทความเก่ียวของกับนวัตกรรมตีพิมพลงในวารสาร

ระดับนานาชาติ Agreement between Self- and 

Physician Sampling for Detection of High-Risk 

Human Papillomavirus Infections in Women 

Attending Cervical  

Screening at National Cancer Institute, Thailand 

5.  นวัตกรรมทางการแพทย “จากงานวิจัยสูชุดสิทธิ

ประโยชนในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ”  

งานวิจัยการตรวจ HPV DNA test → HPV Self-

Sampling ในผูหญิงไทย 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสาํเร็จในการจัดการ

นวัตกรรมทางการแพทย 

10 4.8 5 0.5000 
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รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                            

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 1.4 ระดับความสําเร็จของความรวมมือดานวิชาการและบริการกับเขตสุขภาพ 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : 

รองผูอํานวยการดานการแพทย 

ผูจัดเก็บขอมูล : 

รองผูอํานวยการดานการแพทย 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1555 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1555 

คําอธิบาย :  

 เขตสุขภาพ หมายถึง สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานเขตสุขภาพ โรงพยาบาลศูนยโรงพยาบาลทั่วไป 

โร งพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลสง เสริมสุขภาพตํ าบล และสํานักงานสาธารณสุขอํา เภอของเขตสุขภาพ 

ท่ีรับผิดชอบการพัฒนาระบบบริการสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ ปองกันและรักษาโรค รวมถึงการฟนฟูสุขภาพใหมี

ประสิทธิภาพ คุณภาพ พัฒนาการทํางานมุงไปสูการมีสุขภาพแข็งแรงของคนไทย โดยไดแบงออกเปน 13 เขตสุขภาพครอบคลุม

หนวยงานในสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขซึ่งตั้งอยูในพื้นท่ีเขตสุขภาพนั้น 

โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย หมายถึง โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทยทั้งในสวนกลางและในสวนภูมิภาคที่

มีการจัดบริการทางการแพทยแกผูปวยและผูมารับบริการประกอบดวยโรงพยาบาลระดับตติยภูมิและสูงกวา และโรงพยาบาล

หรือสถาบันที่รกัษาโรคเฉพาะทางดานตางๆ จํานวน  32  แหง  

ความรวมมือดานวิชาการและบริการ  หมายถึง กิจกรรมดานวิชาการและบริการ ท่ีหนวยงานกรมการแพทยสนับสนุน

ใหแกหนวยงานสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขในพื้นท่ีเขตสุขภาพ ดานการถายทอดองคความรู การสนับสนุน

ดานวิชาการนวัตกรรมทางการแพทย การวิเคราะหปญหา จัดทํา Service mapping และจัดกิจกรรมเพื่อแกไขปญหาใน

เขตสุขภาพ  

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)หมายถึง การมุงเนนพัฒนาระบบบริการทุกระดับสรางระบบที่

เชื่อมโยงกันเปนเครือขาย โดยขับเคลื่อนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 17 สาขา ไดแก  

1)  สาขาโรคหัวใจ 2) สาขาโรคมะเร็ง 3) สาขาอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 4) สาขาทารกแรกเกิด 5) สาขาสุขภาพจิต 

และสารเสพติด 6) สาขาแมและเด็ก 7) สาขาไต 8) สาขาตา 9) สาขาโรคไมติดตอ (Stroke) 10) สาขาการรับบริจาคและปลูก

ถ า ย อวั ย ว ะ  11 )  ส า ขากา ร ใช ย า อย า งสม เหตุ ผล และกา รจั ดกา รกา ร ดื้ อ ย าต าน จุ ล ชี พ  ( RDU – AMR) 

12) สาขาการดูแลระยะเปลี่ยนผานผูปวยกึ่งเฉียบพลัน (Intermediate Care) และการดูแลแบบประคับประคอง 

(Palliative Care 13) สาขาศัลยกรรม (ODS/MIS) 14) สาขาอายุรกรรม (Sepsis) 15) สาขาออรโธปดิกส (Refracture 

Prevention)  16) สุขภาพชองปาก และ17) สาขาการใชกัญชาทางการแพทย 

คําอธิบาย 

 กรมการแพทย ในฐานะเปนองคกรทางวิชาการมบีทบาทภารกิจในการพัฒนาและถายทอดองคความรู นวัตกรรม

และเทคโนโลยีทางการแพทยที่สมคุณคาเสริมสรางความรวมมือทางวิชาการและการจัดบริการทางการแพทยเฉพาะทาง

ระดับตติยภูมิที่ยุงยากยากซับซอน โดยใชหลักการบริหารแบบมีสวนรวมกับทุกภาคสวนและสนับสนุนใหหนวยงานภายใต

กระทรวงสาธารณสุขขับเคลื่อนการจัดบริการทางสุขภาพท่ีเปนปญหาทางสุขภาพที่สําคัญของประเทศสอดคลองกับ
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แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service plan) ภายใตหลักการ “เครือขายบริการที่ไรรอยตอ”ในรูปแบบของการพัฒนา

ระบบบริการสุขภาพที่เชื่อมโยงระบบบริการทุกระดับและการพัฒนาระบบสงตอภายในเครือขายเพื่อใหเกิดการดูแล

ประชาชนไดเบ็ดเสรจ็ภายในเครือขาย  เสริมสรางการเขาถึงบริการของประชาชนอยางทั่วถึงและเทาเทียมลดความเหลื่อม

ล้ําในการเขาถึงบริการในเขตสุขภาพ  

ตามท่ีกรมการแพทยกําหนดเปาหมาย ระยะ 5 ป (ป 2566 – 2570) ใหประชาชนไดรับบริการทางการแพทยท่ีมี

คุณภาพและมาตรฐานวิชาชีพอยางเสมอภาค จึงไดกําหนดตัวชี้วัดอัตราปวยดวยโรคสําคัญลดลง 3 สาขา ไดแก สาขาโรค

หลอดเลือดสมอง (Stroke) สาขาโรคหัวใจและหลอดเลือด (STEMI) และสาขาทารกแรกเกิด (Newborn)  และตัวชี้วัด

อัตราการเขาถึงบริการทางการแพทย 2 สาขา คือ สาขาโรคมะเร็ง (Cancer) และสาขากลุมวัยผูสูงอายุ (Aging) และตาม

นโยบายกระทรวงสาธารณสุขปงบประมาณ พ.ศ.2567  

กรมการแพทยจึงมีนโยบายสนับสนุนในการขับเคลื่อน ประเด็นที่  9 เรื่ องการพัฒนาชุมชนแมขาย 

โดยมุงเนนพัฒนาสาขา 5 สาขาสําคัญ ไดแก สาขาIntermediate Care สาขาตา การพัฒนาการเด็ก สาขายาเสพติด และ

สาขากลุมวัยผูสูงอายุ (Aging) เพื่อสนับสนุนการดําเนินงานและเสริมสรางความรวมมือทางวิชาการและการจัดบริการใน

พื้นท่ีเขตสุขภาพในการแกไขปญหาทางสุขภาพที่สําคัญของประชาชนใหสามารถเขาถึงระบบบริการดานการแพทย ที่

ซับซอนยิ่งข้ึน ลดอัตราปวยและเพิ่มการเขาถึงบริการ ทําใหประชาชนไดรับบรกิารทางการแพทยที่มีคุณภาพและมีสุขภาพ

ท่ีดีข้ึน 

 เกณฑการใหคะแนน 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการกําหนดประเด็นปญหาและความตองการของพ้ืนท่ีเขต

สุขภาพ และทบทวนปญหาและแผนสนับสนุนดานบริการและวิชาการปที่ผานมาท่ีเกี่ยวของกับการ

พัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 17 สาขา หรือประเด็นการขับเคลื่อนอ่ืนๆอยางนอย 1 

สาขาหรือ 1 ประเด็น 

2 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการวิเคราะหขอมูลประเด็นปญหาและความตองการของ

พื้นที่เขตสุขภาพ1) สถานการณ 2) การกระจายดานกําลังคน 3) การกระจายดานเครื่องมือและ

อุปกรณทางการแพทย 4) การกระจายดานคุณภาพ ที่เก่ียวของกับการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service Plan) 17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอื่นๆอยางนอย 1 สาขาหรือ 1 ประเด็น 

3 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการจัดลําดับความสาํคัญของปญหาและความตองการ

ของพื้นที่เขตสุขภาพและจัดทาํแผนงาน/โครงการที่สอดคลองกับภารกิจกรมการแพทยที่เก่ียวของกับ

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอื่นๆอยางนอย 

1 สาขาหรือ 1 ประเด็น 

4 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีกิจกรรมสนับสนุนดานวิชาการและบริการในเขตสุขภาพ

ตามภารกิจของกรมการแพทย ที่เกี่ยวของกับประเด็นปญหาและความตองการของเขตสุขภาพตาม

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอื่นๆ อยางนอย 

1 สาขาหรือ 1 ประเด็น 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

5 โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทยมีการรวบรวม สรปุผลการดําเนินงานและปญหาอุปสรรครายงาน

ระบบ  https://epa.dms-moph.com/ภายในวันที่ 15 สิงหาคม 2567 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน :  

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการ

กําหนดประเด็นปญหาและความตองการของพื้นที่เขต

สุขภาพ และทบทวนปญหาและแผนสนับสนุนดาน

บริการและวิชาการปท่ีผานมาท่ีเกี่ยวของกับการ

พัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)  

17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอ่ืน ๆ  

อยางนอย 1 สาขา หรือ 1 ประเด็น 

เอกสารการกําหนดประเด็นตามปญหาและ

ความตองการของพื้นที่เขตสุขภาพ  

(เชน Burden of disease ของพ้ืนท่ีเขต

สุขภาพ) และทบทวนปญหาและแผน

สนับสนุนดานบริการและวิชาการปที่ผานมา 

ตามบทบาทภารกิจโรงพยาบาล/สถาบัน

สังกัดกรมการแพทย 

2 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการ

วิเคราะหขอมูลประเด็นปญหาและความตองการของ

พื้นท่ีเขตสุขภาพ 1) สถานการณ 2) การกระจายดาน

กําลังคน 3) การกระจายดานเครื่องมือและอุปกรณ

ทางการแพทย 4) การกระจายดานคณุภาพ ที่

เก่ียวของกับการพัฒนาระบบบรกิารสุขภาพ (Service 

Plan) 17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอ่ืนๆอยาง

นอย 1 สาขา หรือ 1 ประเด็น 

เอกสารการวิเคราะหขอมลูตามปญหาและ

ความตองการของพื้นที่เขตสุขภาพ 

1) สถานการณ  

2) การกระจายดานกําลังคน  

3) การกระจายดานเครื่องมือและอุปกรณ

ทางการแพทย  

4) การกระจายดานคุณภาพ 

3 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีการ

จัดลําดับความสําคัญของปญหาและความตองการ

ของพื้นที่เขตสุขภาพและจัดทําแผนงาน/โครงการท่ี

สอดคลองกับภารกิจกรมการแพทยที่เกี่ยวของกับการ

พัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)  

17 สาขาหรือประเด็นการขับเคลื่อนอื่น ๆ  

อยางนอย 1 สาขาหรือ 1 ประเด็น 

แผนงาน/โครงการที่ไดรับการสนับสนุนจาก

กรมการแพทย 

4 โรงพยาบาล/สถาบันสังกัดกรมการแพทยมีกิจกรรม

สนับสนุนดานวิชาการและบรกิารในเขตสุขภาพตาม

ภารกิจของกรมการแพทย ที่เก่ียวของกับประเด็น

ปญหาและความตองการของเขตสุขภาพตามการ

พัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 17 สาขา

หรือประเด็นการขับเคลื่อนอื่น ๆ อยางนอย 1 สาขา

หรือ 1 ประเด็น 

เอกสารหรือหลักฐานที่แสดงถึงกิจกรรมดาน

วิชาการหรือการจัดบริการที่สนับสนนุใน

พื้นที่เขตสุขภาพตามภารกิจของกรมการ

แพทยตามแผนงานที่กําหนดไว  

(เชน อนุมตัิดําเนินการ ภาพกิจกรรม ฯลฯ) 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

5 โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทยมีการรวบรวม 

สรุปผลการดําเนินงานและปญหาอุปสรรค รายงาน

ระบบ  https://epa.dms-moph.com/ภายในวันที่ 

15 สิงหาคม 2567 

สรุปรายงานสรุปผลการดําเนินงานและ

ปญหาอุปสรรค  

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติมีการดําเนินการจัดทาํโครงการ  

ที่ตอบสนองตอความตองการของพื้นที่เขตสุขภาพ ดังนี้  

1. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ “หลักสูตร Cancer 

Warrior เพื่อตอบสนองนโยบายมะเร็งครบวงจรในทิศทาง

บทบาทกรมการแพทย รุนที่ 1”ประจําปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 

2. โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทยแมนยําดาน

โรคมะเร็ง (COE) ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน – 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  สรุปรายงานผลการดําเนินโครงการ ดังนี้ 

1. โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ “หลักสูตร Cancer 

Warrior เพื่อตอบสนองนโยบายมะเร็งครบวงจรในทิศทาง

บทบาทกรมการแพทย รุนที่ 1”ประจําปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 

2. โครงการพัฒนาระบบบริการการแพทยแมนยําดาน

โรคมะเร็ง (COE) ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 
 

การคาํนวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

นํ้าหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงนํ้าหนัก 

ระดับความสาํเร็จของความรวมมือ

ดานวิชาการและบริการกับเขต

สุขภาพ 

10 5 5 0.5000 

 

 

 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 2.1 ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามพระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส 

 พ.ศ. 2565 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : 

รองผูอํานวยการดานอํานวยการ 

รองผูอํานวยการดานการพัฒนาระบบสุขภาพ (สนบัสนุน) 

ผูจัดเก็บขอมูล :  

หัวหนากลุมงานบริหารทั่วไป 

หัวหนากลุมงานดิจิทัลการแพทย (สนับสนุน) 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513, 1520 โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1514, 2400 

คําอธิบาย : 

 พระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2565 เปนกฎหมายกลาง ที่มีวัตถุประสงคหลักในการ

ขจัดปญหาและอุปสรรคทางขอกฎหมายและกฎระเบียบตาง ๆ เพื่อใหประชาชนสามารถยื่นคําขอหรือติดตอใดๆ กับหนวยงาน

ของรัฐหรือเจาหนาที่ของรัฐ รวมตลอดทั้งการติดตอราชการระหวางหนวยงานของรัฐหรือเจาหนาที่ของรัฐดวยกัน สามารถทํา

โดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกสไดโดยชอบดวยกฎหมาย นอกจากนั้นยังมุงสงเสริมการใชเทคโนโลยีดิจิทัลในการปฏิบัติตาม

กฎหมายของประชาชน และการปฏิบัติหนาที่ราชการของหนวยงานและเจาหนาที่ของรัฐ ใหครอบคลุมตลอดทั้งระบบนิเวศ 

(ecosystem) ตั้งแตการย่ืนเรื่อง/รับเรื่อง การติดตอราชการ การสง/รับเอกสาร การแสดงเอกสารหลักฐาน ไปจนถึงการจัดทํา

และตรวจสอบฐานขอมูลใบอนุญาต และการจัดเก็บเอกสารราชการ ทั้งนี้ เพื่อใหสอดคลองกับการพัฒนาทางเทคโนโลยี ใน

ปจจุบัน ซึ่งจะเปนการอํานวยความสะดวกและลดภาระคาใชจายของประชาชน รวมทั้งลดตนทุนและเพิ่มประสิทธิภาพแกการ

ปฏิบัติราชการของภาครัฐอันเปนการดําเนินการตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย ยุทธศาสตรชาติ แผนการปฏิรูปประเทศ 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ นโยบายและมติของคณะรัฐมนตร ี

 หนาที่ของรัฐ 

 (1) จัดใหมีชองทางอิเล็กทรอนิกสของหนวยงานเพื่อใหประชาชนสามารถย่ืนคําขอสงเอกสาร หรือติดตอราชการใดๆ 

ได และประกาศใหประชาชนทราบเปนการทั่วไป เชน การจัดใหมีอีเมลกลางของหนวยงาน (เชน saraban@abc.go.th) เว็บไซต

หนวยงาน หรือแอปพลิเคชันอ่ืนใดก็ได เชน ไลน หรือ Facebook Messenger (มาตรา 10 วรรคหน่ึง ประกอบมาตรา 20 วรรค

หนึ่ง) 

 (2) ตองรับเรื่องที่ประชาชนยื่นคําขอ สงหนังสือหรือเอกสาร หรือติดตอใด ๆ มาโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส ทาง

ชองทางที่หนวยงานประกาศตาม (1) แลวดําเนินการตอไปตามขั้นตอน ทั้งนี้ หนวยงานหรือเจาหนาที่จะปฏิเสธไมรับคําขอหรือ

การติดตอดังกลาวเพียงเพราะเหตุท่ียื่นหรอืสงมาโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกสมิได (มาตรา 7) 

 (3) ออกใบอนุญาต หนังสือ เอกสาร หรือติดตอโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส กลับไปยังประชาชนที่ย่ืนคําขอหรือ

ติดตอมาโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส ในกรณีดังตอไปนี้ (มาตรา 11) 

  (3.1) ไดรับคําขอหรือการติดตอจากประชาชนโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส หรือ 

  (3.2) ไดรับคําขอหรือการติดตอจากประชาชนซึ่งเดินทางมาดําเนินการดวยตนเองหรือเปนเอกสาร แต

ประชาชนระบุในคําขอหรือเอกสารอื่นใดที่เก่ียวของวาประสงคจะไดรับใบอนุญาต การติดตอกลับหรือเอกสารหลักฐานอื่นใดใน

รูปแบบและโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส ทั้งนี้ ในกรณีท่ีประชาชนแจงความประสงคเชนวานั้นดวยวาจา เจาหนาท่ีจะบันทึกไว
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เปนหลักฐานแลวใหประชาชนลงนามรบัรอง ก็สามารถกระทําได 

 (4) ในกรณีที่ประชาชนยื่นคําขอหรือติดตอโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกสผิดหนวย เชนสงอีเมลไปยังหนวยงานที่ไมมี

หนาทีแ่ละอํานาจรับผิดชอบในเรื่องนั้น หนวยงานและเจาหนาที่ที่พบเห็นหรือรับเรื่องหามเพิกเฉย แตตองดําเนินการดังนี้ (มาตรา 

10 วรรคสอง) 

  (4.1) [กรณีหนวยงานที่ถูกตองอยูในหนวยงานเดียวกัน] ให forward หรือสงตอไปยังอีเมลหรือชองทางของ

หนวยงานที่ถูกตองนั้น 

  (4.2) [กรณีหนวยงานที่ถูกตองอยูตางหนวยงานกัน] ให reply แจงกลับไปใหประชาชนผูสงทราบวาสงมาผิด

หน วยงานโดยเร็ ว โดยต องระบุ หน วยงานที่ ถู กต องไปใหประชาชนทราบด วยอย า งไร ก็ดี  หากเจ าหน าที่ 

ผูพบเห็นหรือรับเรื่องทราบและแนใจวาหนวยงานใดถูกตอง จะ forward หรือสงตอไปยังหนวยงานนั้นเพ่ือบริการประชาชนก็

ได 

 อนึ่ ง  หากเจ าหนาที่พบว ามีประชาชนติดตอหน วยงานผ านชองทางอิ เล็กทรอนิกสที่ มิ ใช ชอ งทาง 

ท่ีหนวยงานประกาศกําหนด (แตเปนกรณีที่หนวยงานนั้นมีหนาท่ีและอํานาจในเรื่องนั้น) เจาหนาที่พึงแจงกลับ 

ใหประชาชนรายนั้นทราบวาเปนการติดตอที่ผิดชองทาง รวมทั้งแจงชองทางที่ถูกตองของหนวยงานนั้นใหประชาชนทราบ

ดวย 

 (5) การออกประกาศหรือคําสั่งตาง ๆ ตามพระราชบัญญัตินี้ เชน ประกาศกําหนดชองทางอิเล็กทรอนิกสของ

หนวยงานตามมาตรา 10 วรรคหนึ่ง ประกาศกําหนดวิธีการแสดงใบอนุญาตโดยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกสตามมาตรา 13 

(1) และคําสั่งกําหนดระบบอิเล็กทรอนิกสสําหรับการปฏิบัติหนาที่ของเจาหนาที่ภายในหนวยงานตามมาตรา 16 วรรคหนึ่ง 

 สภาพบังคบัของกฎหมาย 

 ถึงแมวาพระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2565 จะไมมีบทกําหนดโทษไมวา

ในทางอาญา ทางปกครอง แพงหรือพินัย ก็ตาม แตอยางไรก็ดี ผูกระทําความผิดยังคงมีความผิดตามกฎหมายทั่วไป

ตามปกติ เชน การยื่นคําขอหรือติดตอราชการทางอิเล็กทรอนิกสโดยมีขอความอันเปนเท็จหรือใชเอกสารปลอม ยอมมี

ความผิดตามมาตรา 137 และมาตรา 264 ถึงมาตรา 268 แหงประมวลกฎหมายอาญานอกจากนั้น ยังเขาขายความผิด

ฐานนําขอมูลปลอมหรือขอมูลอันเปนเท็จเขาสูระบบคอมพิวเตอร ตามมาตรา 14 แหงพระราชบัญญัติวาดวยการกระทํา

ความผิดเก่ียวกับคอมพิวเตอร พ.ศ. 2550 ดวย 

 สําหรับเจาหนา ท่ีของรัฐที่ ไมปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้  ก็ยอมมีความผิดทางวินัย หรืออาจ 

เขาขายละเวนการปฏิบัติหนาที่โดยมิชอบตามมาตรา 157 แหงประมวลกฎหมายอาญาดวยก็ได นอกจากน้ันหากการละ

เวนหรือเพิกเฉยไมดําเนินการตามกฎหมายนี้ กอใหเกิดความเสียหายแกประชาชนผูย่ืนคําขอหรือติดตอมาโดยวิธีการทาง

อิเล็กทรอนิกส ก็อาจเขาขายละเมิด และตองรับผิดทางแพง ชดใชคาเสียหายหรือคาสินไหมทดแทนแกประชาชนดวย 

 สํานักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล (องคการมหาชน) (สพร.) หรือ DGA เปนหนวยงานในการกํากับดูแลของ

นายกรัฐมนตรี สังกัดสํานักนายกรัฐมนตรี โดยนายกรัฐมนตรีไดมอบหมายให รัฐมนตรีประจําสํานักนายกรัฐมนตรี เปนผู

กํากับดูแลสํานักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล (องคการมหาชน) ซึ่งเปนหนวยงานกลางของระบบรัฐบาลดิจิทัล ทําหนาที่ในการ

ใหบริการสงเสริมและสนับสนุนการดําเนินงานของหนวยงานของรัฐและหนวยงานอ่ืนเก่ียวกับการพัฒนารัฐบาลดิจิทัล 

สํานกัดิจิทัลการแพทย เปนหนวยงานในสังกัดกรมการแพทย 
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 เกณฑการใหคะแนน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 รายงานท่ีอยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลางของหนวยงาน ที่จดทะเบียนกับ สํานักงานพัฒนา

รัฐบาลดิจิทัล (องคการมหาชน) (สพร.) หรือสํานักดิจิทัลการแพทย 

2 มอบหมายใหมีเจาหนาที่สารบรรณเปนผูควบคุมดูแลบัญชีไปรษณยีอิเล็กทรอนิกสกลาง 

ของหนวยงาน  

3 เผยแพรที่อยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลาง และชองทางอิเล็กทรอนิกสอ่ืน ที่ใชสําหรับติดตอ

หนวยงานใหประชาชนและหนวยงานอ่ืนทราบ (ตามมาตรา 10) 

4 จัดทําคูมือปฏิบัติงาน (Work Manual) ดวยวิธีการทางอิเลก็ทรอนิกสสําหรับเจาหนาท่ีสารบรรณ 

5 จัดทําทะเบียนหนังสือรับ ทะเบียนหนังสือสง ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสโดยใชโปรแกรม  

เชน Microsoft Excel หรือ Google Sheets หรือ Apple Numbers (ตามขอ 29/1 ของ

ระเบียบสารบรรณฯ) 

คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสาร / หลักฐานประกอบ 

1 รายงานที่อยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลางของ

หนวยงาน ที่จดทะเบียนกับ สํานักงานพฒันารฐับาล

ดิจิทัล หรือ สํานักดิจิทัลการแพทย 

รายงานที่อยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลางของ

หนวยงาน ผาน Google forms 

ภายในวันที่ 31 มกราคม 2567 

2 มอบหมายใหมีเจาหนาท่ีสารบรรณเปนผูควบคุมดูแล

บัญชีไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลางของหนวยงาน  

คําสั่งมอบหมายเจาหนาที่ตรวจสอบและรับสง

เรื่องท่ีสงมาทางชองทางอิเล็กทรอนิกส

(แบบฟอรมที่ 1) 

3 เผยแพรที่อยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลาง และ

ชองทางอิเล็กทรอนกิสอื่น ที่ใชสําหรับติดตอ

หนวยงานใหประชาชนและหนวยงานอ่ืนทราบ (ตาม

มาตรา 10) 

- ประกาศชองทางอิเล็กทรอนิกส 

(แบบฟอรมที่ 2) 

- หลักฐานแสดงการเผยแพรฯ ผานชองทาง

ตางๆ ของหนวยงาน เชน ติดประกาศในท่ี

เปดเผยเว็บไซตหรือสื่อสังคมของหนวยงาน 

4 จัดทําคูมือปฏิบัติงาน (Work Manual) ดวยวิธีการ

ทางอิเล็กทรอนิกส สําหรับเจาหนาที่สารบรรณ 

คูมือปฏิบัติงาน (Work Manual) ดวยวิธีการ

ทางอิเล็กทรอนิกส สําหรับเจาหนาที่สารบรรณ 

(แบบฟอรมที่ 3) 

5 จัดทําทะเบียนหนังสือรับ ทะเบียนหนังสือสง  

ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสโดยใชโปรแกรม เชน 

Microsoft Excel หรือ Google Sheets หรือ Apple 

Numbers (ตามขอ 29/1 ของระเบียบสารบรรณฯ) 

หนวยงานที่ใชทะเบียนหนังสือในรูปแบบ

อิเล็กทรอนกิส 

- หลักฐานแสดงการจัดทาํทะเบียนหนังสือรับ 

ทะเบียนหนังสือสง ในรปูแบบอิเล็กทรอนิกส   
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 หมายเหต ุ: 

1. เพ่ือใหเปนไปตามพระราชบัญญัติฯ และระเบียบสารบรรณฯ หนวยงานจะตองจัดหาบัญชีอีเมลในชื่อ

หนวยงานเพื่อใชเปนบัญชีอีเมลกลางในการรับสงหนังสือของหนวยงาน (อีเมลกลาง) ทั้งกับหนวยงานอื่นและประชาชน

ท่ัวไป สามารถเลือกขอรับบริการจาก 

 สํานักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล (องคการมหาชน) (สพร.) ติดตอขอจัดตั้งบัญชีอีเมล ไดที่หมายเลข

โทรศพัท 0 2612 6060 หรืออีเมล contact@dga.or.th 

 สํานักดิจิทัลการแพทยติดตอขอจัดตั้งบัญชีอีเมล ไดท่ีหมายเลขโทรศพัท 0 2590 6311 

โดยการจดทะเบียนโดเมนเนมนั้นใหตั้งชื่อตามแนวทางท่ีระเบียบสารบรรณฯ กําหนด โดยสามารถนําชื่อโดเมนเนมที่จด

ทะเบียนไวแลว มากําหนดเปนชื่ออีเมล โดยมีคาํวา saraban นําหนาตามที่กําหนดไวในระเบียบสารบรรณฯ เชน 

saraban@nci.go.th, saraban_psd@dms.mail.go.th 

 2. ในการบันทึกอีเมลลงทะเบียนหนังสือรับของหนวยงานนั้น หากหนวยงานยังไมมีระบบทะเบียนหนังสือ

อิเล็กทรอนิกส  ให เจ าหนาที่ สารบรรณจัดทําทะเบียนหนั งสือรับในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส  โดยใช โปรแกรม 

เชน Microsoft Excel หรือ Google Sheets หรือ Apple Numbers ตามขอ 29/1 ของระเบียบสารบรรณฯ  

โดยใหจัดทําหนาตาม (sheet) ใหมีชองตารางตามหัวขอเดียวกับสมุดทะเบียนตามระเบียบสารบรรณฯ ท่ีใชอยูเดิม  

และใหยกเลิกการใชสมุดทะเบียนเดิม และใชทะเบียนหนังสือในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสท่ีจัดทําขึ้นใหมนั้นในการบันทึก

ลงทะเบียนรบัหนังสือท้ังที่เปนอีเมล และที่เปนหนังสือที่ไดรับในรูปแบบกระดาษ (ขอ 29/1 ของระเบียบสารบรรณฯ) 

 3. ในกรณีที่หนวยงานมีขอสงสัยหรือปญหาเก่ียวกับการปฏิบัติใหเปนไปตามพระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการ

ท า ง อิ เ ล็ ก ท ร อ นิ ก ส ฯ  แ ล ะ วิ ธี ก า ร ท า ง อิ เ ล็ ก ท ร อ นิ ก ส ฯ  ส า ม า ร ถ ศึ กษ า ข อ มู ล เ พิ่ ม เ ติ ม ไ ด ท่ี เ ว็ บ ไ ซ ต 

สํานักงาน ก.พ.ร. (www.opdc.go.th) หัวขอ “ผลการพัฒนาระบบราชการ” หัวขอยอย “พระราชบัญญัติการปฏิบัติราชการ

ทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2565” หรือ https://www.opdc.go.th/content/NzgzMA 

4. สามารถ Download แบบฟอรมที่ เก่ียวของไดที่  https://drive.google.com/drive/folders/1tH_K-YtFw-

hMzY8xSWyVtS2e5qIao1A2?usp=sharingหรือ แสกน QR Code 

 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติไดดําเนนิการ ตามพระราชบัญญัติ

การปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2565 ตาม

เกณฑการใหคะแนนและวิธีปฏิบัติ ดังนี้ 

1. รายงานที่อยูไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลางของ

หนวยงาน ที่จดทะเบียนกับ สํานักงานพัฒนารฐับาลดิจิทัล 

(องคการมหาชน) (สพร.) หรือสํานักดิจิทัลการแพทย 

2. มอบหมายใหมีเจาหนาท่ีสารบรรณเปนผูควบคุมดูแล

บัญชีไปรษณียอิเล็กทรอนิกสกลาง 

ของหนวยงาน 

3. เผยแพรที่อยูไปรษณยีอิเล็กทรอนิกสกลาง และชองทาง



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

อิเล็กทรอนิกสอื่น ท่ีใชสําหรับติดตอหนวยงานให

ประชาชนและหนวยงานอ่ืนทราบ (ตามมาตรา 10) 

4. จัดทําคูมือปฏิบัติงาน (Work Manual) ดวยวิธีการทาง

อิเล็กทรอนิกสสําหรับเจาหนาที่สารบรรณ 

5. จัดทําทะเบียนหนังสือรับ ทะเบียนหนังสือสง ใน

รปูแบบอิเล็กทรอนิกสโดยใชโปรแกรม (ตามขอ 29/1 ของ

ระเบียบสารบรรณ) 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน – 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  1. Capture หนาจอการรายงานท่ีอยูไปรษณยี

อิเล็กทรอนิกสกลางของหนวยงาน ผาน Google forms  

2. คําสั่งมอบหมายเจาหนาที่ตรวจสอบและรับสงเรื่องท่ีสง

มาทางชองทางอิเล็กทรอนิกส 

3. ประกาศชองทางอิเล็กทรอนิกส หลักฐานแสดงการ

เผยแพรฯ ผานชองทางตาง ๆ ของสถาบันมะเรง็แหงชาติ 

4. คูมือปฏิบัติงาน (Work Manual) ดวยวิธีการทาง

อิเล็กทรอนิกส สําหรับเจาหนาที่สารบรรณ 

5. หนวยงานที่ใชทะเบียนหนังสือในรูปแบบ

อิเล็กทรอนิกส 

 

 

 การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงนํ้าหนัก 

ระดับความสําเร็จของการ

ดําเนินการตามพระราชบัญญัติการ

ปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส 

พ.ศ. 2565 

5 5 5 0.2500 

 

 

 

 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                                           

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ชื่อตัวชี้วัด : 2.2 ระดับความสําเร็จของการดําเนนิการตามเกณฑประเมินคณุธรรมและความโปรงใส 

 ในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA) 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานทรัพยากรบุคคล 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1525 

คําอธิบาย :  

 พิจารณาจากระดับความสําเร็จในการดําเนินการตามเกณฑประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการ

ดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA) กรมการแพทย 
 

คํานยิาม 

1. การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and 

Transparency Assessment : ITA) คือเครื่องมือการประเมินการดําเนินงานดานคุณธรรมและความโปรงใสใน

หนวยงาน ซ่ึงเปนการประเมินเชิงบวกและเปนมาตรการปองกันการทุจริตโดยการสรางความตระหนักใหหนวยงาน

ภาครัฐมกีารดาํเนินงานอยางโปรงใสและมีคุณธรรม 

2. ผูมีสวนไดสวนเสียภายใน (Internal) หมายถึง บุคลากรในหนวยงานทุกประเภท ตําแหนง ระดับที่

ทํางานใหกับหนวยงานมาเปนระยะเวลา ไมนอยกวา 1 ป  

3. ผูมีสวนไดสวนเสียภายนอก (External) หมายถึง บุคคล นิติบุคคล บริษัทเอกชน หรือหนวยงานของรัฐ

อ่ืนที่มารับบริการหรือมาติดตอตามภารกิจของหนวยงานในปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

4. แบบวัดการรับรู  หมายถึง แบบ ท่ีใช ในการประเมินการรับรูของผู มีสวนไดสวนเสียภายในและ 

ผูมีสวนไดสวนเสียภายนอกทางระบบออนไลนตามเกณฑการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของ

หนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

เกณฑการใหคะแนน : กําหนดเปนระดบัข้ันความสําเร็จ (Milestone) ตามระดับคะแนน  5 ระดับ ดังนี้ 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 หนวยงานสงชื่อผูแทนหรือผูประสานงานที่รับผิดชอบกิจกรรมการดําเนินงานตามเกณฑคุณธรรม

และความโปรงใสในการดํา เนินงานของหนวยงานภาครัฐ  ( Integrity and Transparency 

Assessment : ITA) 

2 หนวยงานสงผูแทนหรือผูประสานงานท่ีรับผิดชอบกิจกรรม เขาประชุมเชิงปฏิบัติการการดําเนิน 

การตามเกณฑประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดาํเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity 

and Transparency Assessment : ITA) 

 หนวยงานจัดใหมีกิจกรรมดังตอไปนี้ 

3.1 การถายทอดความรูการดําเนินการตามเกณฑประเมินคุณธรรมและความโปรงใสใน 

การดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency Assessment : ITA  

ในหนวยงาน 

     3.1.1 กิจกรรมการรับฟงความคิดเห็นและเปดโอกาสใหเกิดการมีสวนรวมของผูมีสวนได 

สวนเสียภายใน (Internal)รายงานผูบริหารทราบ 

     3.1.2 กิจกรรมการรับฟงความคิดเห็นและเปดโอกาสใหเกิดการมีสวนรวมของผูมีสวนได 

สวนเสียภายนอก (External) รายงานผูบริหารทราบ  

กรณีหนวยงานที่ไมมีภารกิจใหบริการประชาชนใหดําเนินกิจกรรมกับผูมาติดตอหรือประสานงาน 

3.2 กิจกรรมองคกรคุณธรรม รายงานผูบริหารทราบ 

3 หนวยงานจัดใหกลุมตัวอยางผูมีสวนไดสวนเสียภายใน (Internal) และผูมีสวนไดสวนเสียภายนอก 

(External) รวมตอบแบบวัดการรับรูในระบบออนไลน ตามจํานวนที่ ป.ป.ช. กําหนด 

4 หนวยงานสรุปผลการดาํเนินงาน พรอมขอเสนอแนะเพื่อการพัฒนาในป พ.ศ. 2568 

5 หนวยงานสงชื่อผูแทนหรือผูประสานงานที่รับผิดชอบกิจกรรมการดําเนินงานตามเกณฑคุณธรรม

และความโปรงใสในการดํา เนินงานของหนวยงานภาครัฐ  ( Integrity and Transparency 

Assessment : ITA) 
 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ข้ันตอน / 

ระดับ 
เกณฑการใหคะแนน หลักฐาน 

ระยะเวลา 

ดําเนนิการ 

1 หนวยงานสงช่ือผูแทนหรือผูประสานงานที่รับผิดชอบ

กิจกรรมการดาํเนินงานตามเกณฑคุณธรรมและความ

โปรงใสในการดาํเนินงานของหนวยงานภาครัฐ 

(Integrity and Transparency 

 Assessment : ITA) 

 

ตรวจสอบจากการสงรายชื่อ 

โดยผูอํานวยการลงนามในแบบสง

รายช่ือ สงทาง E-mail: 

saraban_law@dms.mail.go.th 

พ.ย. 66 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

2 หนวยงานสงผูแทนหรือผูประสานงานท่ีรับผิดชอบ

กิจกรรม เขาประชุมเชิงปฏิบัติการการดําเนินการตาม

เกณฑประเมินคุณธรรมและความโปร งใสในการ

ดําเนินงานของหนวยงานภาครัฐ (Integrity and 

Transparency Assessment : ITA) 

ตรวจสอบจากการเขาประชุมผาน

ระบบ Teleconferences  

ธ.ค. 66 - ม.ค. 
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 หนวยงานจัดใหมีกิจกรรมดังตอไปนี้ 

3.1 การถายทอดความรูการดําเนินการตามเกณฑ

ประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงานของ

หนวยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency 

Assessment : ITA ในหนวยงาน 

     3.1.1 กิจกรรมการรับฟงความคิดเห็นและเปด

โอกาสให เกิดการมีสวนรวมของผูมีสวนไดสวนเสีย

ภายใน (Internal)รายงานผูบริหารทราบ 

     3.1.2 กิจกรรมการรับฟงความคิดเห็นและเปด

โอกาสให เกิดการมีสวนรวมของผูมีสวนไดสวนเสีย

ภายนอก (External) รายงานผูบริหารทราบ  

กรณีหนวยงานที่ไมมีภารกิจใหบริการประชาชน 

ใหดําเนินกิจกรรมกับผูมาติดตอหรือประสานงาน 

3.2 กิจกรรมองคกรคุณธรรม รายงานผูบริหารทราบ 

สรุปผลการดําเนินกิจกรรม 

โดยผูแทนหรอืผูประสานงาน 

สงทาง E-mail 

saraban_law@dms.mail.go.th 

 

ม.ค. – ก.ค. 
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3 หนวยงานจัดใหกลุมตัวอยางผูมีสวนไดสวนเสียภายใน 

(Internal) แ ล ะ ผู มี ส ว น ไ ด ส ว น เ สี ย ภ า ย น อ ก 

(External) รวมตอบแบบวัดการรับรูในระบบออนไลน 

ตามจํานวนที่ ป.ป.ช. กําหนด 

จํานวนผูตอบแบบวัดการรับรู

ภาพรวมกรมการแพทยมากกวา 

หรือเทากับจํานวนที่ ป.ป.ช. กําหนด 

ร ะ ย ะ เ ว ล า ท่ี 

ป.ป.ช.  

กําหนด 

4 หนวยงานสรุปผลการดําเนินงาน พรอมขอเสนอแนะเพ่ือ

การพัฒนาในป พ.ศ. 2568 

สรุปผลการดําเนินงานและ

ขอเสนอแนะโดยผูแทนหรือผู

ประสานงาน สงทางE-mail: 

saraban_law@dms.mail.go.th 

ก.ค. 2567 

 

5 หนวยงานสงช่ือผูแทนหรือผูประสานงานที่รับผิดชอบ

กิจกรรมการดาํเนินงานตามเกณฑคุณธรรมและความ

โปรงใสในการดาํเนินงานของหนวยงานภาครัฐ 

(Integrity and Transparency 

 Assessment : ITA) 

ตรวจสอบจากการสงรายชื่อ 

โดยผูอํานวยการลงนามในแบบสง

รายช่ือ สงทาง E-mail: 

saraban_law@dms.mail.go.th 

พ.ย. 66 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ 1.สถาบันมะเรง็แหงชาติดําเนนิการสงรายชื่อผู

ประสานงาน ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2567 (สงกอง

กฎหมายและคุมครองจริยธรรม เมื่อวันท่ี 20 พฤศจิกายน 

2566) 

2. การดําเนินการเปนองคกรคุณธรรมตนแบบ ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2567 ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ โดย

การดําเนินงาน ดังนี ้

(1) จัดทําคําสั่งแตงตั้งคณะทํางานจัดทําและขับเคลื่อน

แผนปฏิบัติการสงเสริมคุณธรรมของศูนยปฏิบัติการ

ตอตานการทุจริต กระทรวงสาธารณสขุ 

(2) แผนปฏิบัติการสงเสริมคณุธรรมของศูนยปฏิบัติการ

ตอตานการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข 
(3) ผูบริหารองคกรและบุคลากรในหนวยงานไมนอยกวา

รอยละ 80 รวมกันประกาศเจตนารมณเปนลายลักษณ

อักษร ดังน้ี 

     3.1 ประกาศเจตนารมณรวมกันในการขับเคลื่อน

หนวยงานใหเปนองคกรคุณธรรมตนแบบ 

     3.2 ประกาศเจตนารมณรวมกันในการตอตานการทุจริต

และไมรับของขวัญและของกํานลัทุกชนดิจากการปฏิบัติ

หนาท่ี (No Gift Policy) 

     3.3 ประกาศเจตนารมณการปองกันและแกไขปญหาการ

ลวงละเมดิหรือคุกคามทางเพศในการทํางาน 

(4) การกําหนดคุณธรรมเปาหมายจาก "ปญหาท่ีอยากแก" 

และ "ความดีที่อยากทํา" (สงกองกฎหมายและคุมครอง

จริยธรรม เมื่อวันท่ี 16 และ 23 มกราคม 2567) 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน จํานวนผูเขารวมกิจกรรมหรือดําเนินงานตามแผนคุณธรรม

และความโปรงใสในการดาํเนินงานของหนวยงานภาครัฐ 

(Integrity and Transparency Assessment : ITA) 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน การขาดความรู ความเขาใจเรื่องของ ITA อีกทั้งเครื่องมือ 

เครื่องใชเทคโนโลยีในการทํางานขัดของ ทําใหหนวยงาน

ไดรับขาวสารที่ลาชา เกิดอุปสรรคในการดําเนินงานเปน

อยางย่ิง 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป เพิ่มกลไกการปรับปรุงคุณภาพการปฏิบัติงาน หรือการ



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ใหบรกิารของ หนวยงานใหดีขึ้น และสงเสริมการทํางานที่

คํานึงถึงประโยชนของประชาชนและสวนรวมเปนหลัก 

(5) หลักฐานอางอิง  การดําเนินการเปนองคกรคุณธรรมตนแบบ ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2567 ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ

https://citly.me/fSs0W 

การคาํนวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวชี้วัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวช้ีวัด 

นํ้าหนัก 

(รอยละ) 
ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได 

คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสาํเร็จของการดําเนินการ

ตามเกณฑประเมินคุณธรรมและ

ความโปรงใสในการดําเนินงานของ

หนวยงานภาครัฐ (Integrity and 

Transparency Assessment : ITA) 

5 2 2 0.1000 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                                                        

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 3.1 รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายภาพรวม 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานการเงินและบัญช ี

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1508 

คําอธิบาย :  

 1. การพิจารณาผลสําเร็จดานการบริหารงบประมาณประจําปจะใชอัตราการเบิกจายงบประมาณรายจายภาพรวม

ของหนวยงาน จากระบบการบริหารการเงนิการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส (GFMIS) 

 2. การใหคะแนนจะพิจารณาตามความสามารถในการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายภาพรวมของหนวยงาน

เทียบกับวงเงินงบประมาณรายจายภาพรวมที่หนวยงานไดรับ ตั้งแตเดือนตุลาคม 2566 ถึงเดือนกรกฎาคม 2567 หากมี

การโอนเปลี่ยนแปลงงบประมาณระหวางป จะนํายอดงบประมาณหลังโอนเปลี่ยนแปลงแลวมาเปนฐานในการคํานวณ 

เหตุผล  

 ดวยกรมบัญชีกลางไดจัดใหมีการมอบรางวัลองคกรที่มีความเปนเลิศในการบริหารจัดการดานการเงินการคลังข้ึน 

ซึ่งรางวัลดังกลาวมีเจตจํานงเพื่อสงเสริมการปฏิบัติงานดานการเงินการคลังในภาพรวมของสวนราชการใหมีประสิทธิภาพ 

โดยยกยองเชิดชูสวนราชการที่ปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ และมีความโปรงใสใน การปฏิบัติงาน รวมทั้งเปนขวัญกําลังใจใหกับ

สวนราชการท่ีมีการบริหารจัดการภายใน (ดานการเงินการคลัง) ใหไดรับการยกยอง เปนที่ยอมรับ เพราะการบริหาร

จัดการดานการเงินการคลังเปนองคประกอบสําคัญที่สงเสริมใหสวนราชการสามารถปฏิบัติงานในภารกิจหลักไดอยางมี

ประสิทธิภาพ 

 เพื่อเปนการสงเสริมใหสวนราชการบริหารจัดการดานการเงินการคลังอยางถูกตองโปรงใส และเปนที่เชื่อถือ

ศรัทธาของประชาชน โดยประเ มินในภาพรวมของส วนราชการใน  5  มิ ติ  คือ  มิติด านการ จัดซื้ อ จัดจ า ง  

มิติดานการเบิกจาย มิติดานการบัญชี มิติดานการตรวจสอบภายใน และมิติดานความรับผิดทางละเมิด ซึ่งเปน 

การประเมินตามขั้ นตอนการบริหารดานการเงินการคลัง  กล าวคือ เริ่มตนจากดํา เนินการจัดซื้อ จัดจ า ง  

เมื่อจัดซื้อจัดจางสําเร็จแลวก็จะเขาสูขั้นตอนการเบิกจายงบประมาณ การลงบัญชี และมีการตรวจทานโดยหนวย

ตรวจสอบภายในของสวนราชการ เพื่อใหมั่นใจวากระบวนงานที่ดําเนินการเปนไปอยางถูกตอง ครบถวน และท้ังน้ี หากมี

การผิดพลาดหรือเกิดการละเมิดข้ึนก็จะเขาสูข้ันตอนการละเมิดทางแพงซึ่งเปนมิติดานสุดทาย 

 ดังนั้น กองบริหารการคลังในฐานะผูรับผิดชอบดานการบริหารการเงินการคลัง ในดานมิติการจัดซื้อจัดจาง มิติ

ดานการเบิกจาย มิติดานการบัญชี จึงไดกําหนดเปนตัวชี้วัดคํารับรองการปฏิบัติราชการของหนวยงานในสังกัดกรมการ

แพทย ทั้งนี้เพื่อสงผลใหกรมการแพทยไดรบัการคัดเลือกเปนองคกรที่มีความเปนเลิศในการบริหารจัดการดานการเงินการ

คลัง ตลอดจนสรางความโปรงใส และเปนที่เชื่อถือศรัทธาของประชาชน 

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 สูตรการคาํนวณ : 

 

เงนิงบประมาณรายจายภาพรวมที่หนวยงานเบิกจาย+PO ตั้งแตตนปจนถึงสิ้นเดือน ก.ค. 2567 x 100 

วงเงินงบประมาณรายจายภาพรวมที่หนวยงานไดรับตั้งแตตนปจนถึงสิ้นเดือน ก.ค. 2567 

ขอมูลผลการดําเนินงาน : 

 

 

 

 

 

 

11,081,148.14 x 100 

19,175,583.00 

 เกณฑการใหคะแนน : 

 ชวงปรับเกณฑการใหคะแนน +/- รอยละ 4 ตอ 1 คะแนน โดยกําหนดเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

ตัวช้ีวัด 
เกณฑการใหคะแนน 

ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 ระดับ 4 ระดับ 5 

การเบิกจายเงินงบประมาณรายจายภาพรวม  

ณ สิ้นเดือน กรกฎาคม 2567 
68 72 76 80 84 

หมายเหต ุ

1.กําหนดระดับคะแนน 5 เทากับ รอยละ 84 ซึ่งเปนคาเปาหมายรอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณรายจาย

กรมการแพทยกําหนด 

 2.ขอมูลการใชจายงบประมาณ ใหรวมการกอหน้ีและการเบิกจาย (PO+เบิกจาย) 

 3. เอกสารท่ีใชในการตรวจสอบตัวชี้วัด : รายงานผลการเบกิจายเงนิงบประมาณรายจายภาพรวมหนวยงานใน

สังกัดกรมการแพทย ในระบบ GFMIS 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 68% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

2 72% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

3 76% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

4 80% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

5 84% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ เพื่อใหกรมการแพทยสามารถใชจายงบประมาณไดอยางมี

ประสิทธิภาพและเกิดประโยชนสูงสุดเปนไปตามเปาหมาย

การใชจายงบประมาณรายจายประจําปงบประมาณ พ.ศ. 

2567 โดยดําเนินการดังนี ้

1. กําหนดเปาหมายการเบิกจายงบประมาณ

รายจายภาพรวมไมนอยกวา รอยละ 84 และ

รายจายลงทุนไมนอยกวา รอยละ 80 ในไตรมาส

ที่ 4 

2. ใหเรงรัดการฝกอบรม ประชุมสัมมนา โดยจัด

แผนการปฏิบัติงานและแผนการใชจาย

งบประมาณโดย ระยะเวลารอคอยการเบิกจาย

เพื่อเปนคาใชจายในแตละเดือนของบุคลากร 

เรงรัดติดตามการเบิกจาย กรณีหนวยงานที่ม ีPO กัน

เหลื่อมปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ใหเบิกจายทันภายในสิ้น

เดือนกันยายน 2567 เพื่อปองกันมิใหเงินพับตกไปเมื่อสิ้น

ปงบประมาณ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน 1. มาตรการและแนวทางเรงรดัติดตามการใชจายเงนิ

งบประมาณ พ.ศ. 2567 

2. รายงานผลการเบิกจายงบประมาณจากระบบ GFMIS 

ตั้งแต 1 ตุลาคม 2566 - 9 กุมภาพันธ 2567 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  สรุปผลการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายภาพรวม  

ณ วันที่ 9 กุมภาพันธ 2567 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงนํ้าหนัก 

รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณ

รายจายภาพรวม 

5 57.06 1 0.0500 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวช้ีวัด : 3.2 รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายลงทุน 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานการเงนิและบัญชี 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1508 

คําอธิบาย : 

การพิจารณาผลสําเร็จของการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายลงทุน จะใชอัตราการเบิกจายเงินงบประมาณรายจาย

ลงทุนของหนวยงาน เปนตัวชี้วัดความสามารถในการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายลงทุนของหนวยงาน ทั้งนี้ไมรวมเงิน

งบประมาณที่ไดรับการจัดสรรเพิ่มเติมระหวางปงบประมาณ โดยจะใชขอมูลการเบิกจายดังกลาวจากระบบบริหาร

การเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส (GFMIS) 

 การใหคะแนนจะพิจารณาตามความสามารถในการเบิกจายเงินงบประมาณรายจายลงทุนของหนวยงานเทียบกับ

วงเงินงบประมาณรายจายลงทุนที่หนวยงานไดรับ หากมีการโอนเปลี่ยนแปลงงบประมาณระหวางป (รายจายประจําไป

รายจายลงทุน หรือรายจายลงทุนไปรายจายประจํา) จะนํายอดงบประมาณหลังโอนเปลี่ยนแปลงแลวมาเปนฐานในการ

คํานวณดวย 

รายจายลงทุน หมายถึง รายจายที่รัฐบาลจายเพื่อจัดหาทรัพยสินประเภททุน ท้ังที่มีตัวตนและทรัพยสินที่ไมมีตัวตน 

ตลอดจนรายจายที่รัฐบาลอุดหนุนหรือโอนใหแกบุคคล องคกร หรือรัฐวิสาหกิจโดยผูรับไมตองจายคืนใหรัฐบาลและผูรับ

นําไปใชจัดหาทรัพยสินประเภททุน เปนตน สามารถตรวจสอบไดจากรหัสงบประมาณรายจาย รหัสลักษณะงานตําแหนง

ท่ี 5 แสดงถึงลักษณะเศรษฐกิจที่สํานักงบประมาณกําหนดให 

 

สูตรการคาํนวณ : 

เงนิงบประมาณรายจายลงทุนที่หนวยงานเบิกจาย+PO ตั้งแตตนปจนถึงสิ้นเดือน ก.ค. 2567 x 100 

วงเงินงบประมาณรายจายลงทุนที่หนวยงานไดรับ+โอนเปลี่ยนแปลงตั้งแตตนปจนถึงสิ้นเดือน ก.ค. 2567 

ขอมูลผลการดําเนินงาน : 

 

 

ขอมูลพื้นฐานประกอบตัวช้ีวัด 
ผลการดําเนินงานปงบประมาณ     รอยละที่เพิ่มขึ้น 

พ.ศ. 2565 พ.ศ. 2566 พ.ศ. 2567 พ.ศ. 2566 พ.ศ. 2567 

รอยละความสาํเรจ็ของการเบิกจายเงิน

งบประมาณรายจายลงทุน 
100 100 - - - 

(ยังไมไดรับโอนเงนิรายจายงบลงทุน) 0 x 100 

(ยังไมไดรับโอนเงนิรายจายงบลงทุน) 0 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

เกณฑการใหคะแนน : 

 ชวงปรับเกณฑการใหคะแนน +/- รอยละ 4 ตอ 1 คะแนน โดยกําหนดเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

ตัวชี้วัด 
เกณฑการใหคะแนน 

ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 ระดับ 4 ระดับ 5 

การเบิกจาย+PO เงนิงบประมาณรายจายลงทุน  

ณ สิ้นเดือน กรกฎาคม 2567 

64 68 72 76 80 

 

 หมายเหต ุ: 

 1.กําหนดระดับคะแนน 5 เทากับ รอยละ 80 ซึ่งเปนคาเปาหมายรอยละของการเบิกจายเงินงบประมาณรายจาย

ลงทุนตามกรมการแพทยกําหนด 

 2.ขอมูลการใชจายงบประมาณ ใหรวมการกอหนี้และการเบิกจาย (PO+เบิกจาย)  

 3. เอกสารท่ีใชในการตรวจสอบตัวชี้วัด : รายงานผลการเบกิจายเงนิงบประมาณรายจายลงทุนหนวยงานใน

สังกัดกรมการแพทย ในระบบ GFMIS 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 64% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

2 68% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

3 72% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

4 76% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 

5 80% เอกสารสรุปรายงานผลการเบิกจาย ในระบบ GFMIS 
 

แนวทางการประเมินผล 

 รอบ 6 เดือน ดําเนินการถึงระดับที่ – 

 รอบ 12 เดือน ดําเนินการถึงระดับที่ 5 
 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ เพื่อใหกรมการแพทยสามารถใชจายงบประมาณไดอยางมี

ประสิทธิภาพและเกิดประโยชนสูงสุดเปนไปตามเปาหมาย

การใชจายงบประมาณรายจายประจําปงบประมาณ พ.ศ. 

2567 โดยดําเนินการดังน้ี 

1. กําหนดเปาหมายการเบิกจายงบประมาณรายจาย

ลงทุนไมนอยกวา รอยละ 80 ในไตรมาสที่ 4 

2. เรงรัดติดตามการเบิกจาย กรณีหนวยงานท่ีมี PO 

กันเหลื่อมปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ใหเบิกจาย



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ทันภายในสิ้นเดือนกันยายน 2567 เพื่อปองกันมิ

ใหเงินพับตกไปเมื่อสิ้นปงบประมาณ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน 1. มาตรการและแนวทางเรงรดัติดตามการใชจายเงิน

งบประมาณ พ.ศ. 2567 

2. รายงานผลการเบิกจายงบประมาณจากระบบ GFMIS 

ตั้งแต 1 ตุลาคม 2566 - 9 กุมภาพันธ 2567 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  ยังไมไดรับโอนเงินรายจายงบลงทุน 

 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

 

 

 

 

 

ตัวชี้วัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวช้ีวัด 

นํ้าหนัก 

(รอยละ) 

ผลการ

ดําเนินงาน 

คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณ

รายจายงบลงทุน 

2 1 1 0.0200 

 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                                           

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 3.3 ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัดพลังงานของหนวยงาน 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด :  

รองผูอํานวยการดานอํานวยการ 

ผูจัดเก็บขอมูล :  

(1) คณะทํางานอนุรักษพลังงาน 

(2) หัวหนางานซอมบํารุงรักษา 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1312, 2925 

คําอธิบาย :  

 พลังงานเปนปจจัยที่สําคัญในการตอบสนองความตองการของประชาชน ภาคธุรกิจและอุตสาหกรรม แต

ประเทศไทยมิไดมีแหลงพลังงานเชิงพาณิชยภายในประเทศมากพอกับความตองการ ทําใหตองพึ่งพาพลังงานจาก

ตางประเทศเปนสวนใหญ ปจจุบันมูลคากวา 5 แสนลานบาท แนวทางสําคัญ ท่ีจะชวยลดอัตราการเพิ่มความตองการใช

พลังงานของประเทศ คือการสงเสริมใหมีการใชพลังงาน อยางมีประสิทธิภาพและประหยัดในทุกภาคสวน คณะรัฐมนตรี 

ในการประชุมเมื่อวันที่ 20 มีนาคม 2555 ไดมีมติใหหนวยงานราชการดําเนินมาตรการลดใชพลังงานลงใหไดอยางนอย 

10% เพื่อเปนตัวอยางใหกับภาคเอกชน ภาคประชาชนในการชวยลดรายจายของประเทศโดยลดการนําเขานํ้ามันจาก

ตางประเทศ 

 เกณฑการใหคะแนน :  

กําหนดเปนระดับขั้นของความสําเร็จ (Milestone) แบงเกณฑการใหคะแนนเปน 5 ระดับ พิจารณาจาก

ความกาวหนาของข้ันตอนการดําเนินงานตามเปาหมายแตละระดับ ดังนี้ 

ระดับคะแนน 
ระดับขั้นของความสําเร็จ (Milestone) 

ข้ันตอนที่ 1 ขั้นตอนที่ 2 ข้ันตอนที่ 3 ขั้นตอนที่ 4 ข้ันตอนที่ 5 

1      

2      

3      

4      

5      

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 โดยที่ : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน 

1 มีการกําหนดผูรับผิดชอบในการรายงานผลการใชพลังงาน 

ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th อยางชัดเจน 

2 มีการปรับปรุงมาตรการประหยัดพลังงานปงบประมาณ 2567  

ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

3 มีการรายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการประเมินปริมาณการใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนีการ

ใชพลงังานประจําปงบประมาณ 2567 ตามหลักเกณฑและวิธีการที่ สนพ. กําหนดไดแลวเสร็จและ

ครบถวน 6 เดือน ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th (เดือน ส.ค. 2566–ม.ค. 2567) 

แลวเสรจ็กอนเจาภาพตรวจตัวชี้วัดรอบ 6 เดอืนแรก 

4 มีการรายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงไฟฟา หนวยkWh; กิโลวัตต-ชั่วโมง และ ขอมูล

ปริมาณพลังงานที่ใชจริงน้ํามัน หนวย ลิตรประจําปงบประมาณ 2567ครบถวน 6 เดือน ในเว็บ 

http://www.e-report.energy.go.th ( เดือน ส.ค. 2566 – ม.ค. 2567 ) แลวเสร็จกอนเจาภาพ

ตรวจตัวชี้วัดรอบ 6 เดือนแรก  

5 มีการรายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการประเมินปริมาณการใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนี 

การใชพลังงานประจําปงบประมาณ 2567 ตามหลักเกณฑและวิธีการที่ สนพ. ครบถวนตามรอบ

การประเมินรอบที่ 2ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th (เดือน ก.พ. 2567–ก.ค. 

2567) แลวเสร็จกอนเจาภาพตรวจตัวชี้วัดรอบ 1 ป 

มีการรายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงไฟฟา หนวยkWh; กิโลวัตต-ชั่วโมง และ ขอมูล

ปริมาณพลังงานที่ใชจริงน้ํามัน หนวย ลิตรประจําปงบประมาณ 2567 ครบถวนตามรอบ 

การประเมินรอบที่ 2 ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th ( เดือน ก.พ.2567 – ก.ค. 

2567) แลวเสร็จกอนเจาภาพตรวจตัวชี้วัดรอบ 1 ป 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน เอกสารที่ใชในการตรวจสอบ 

1 มีการกําหนดผูรับผิดชอบในการรายงานผลการใช

พลังงานในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

อยางชดัเจน 

Print Screen หนารายงานการกําหนด

ผูรับผิดชอบในการรายงานผลการใชพลังงานใน

เว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

2 มีการปรบัปรุงมาตรการประหยัดพลังงานปงบประมาณ 
2567 ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

Print Screen หนารายงานการปรับปรุง
มาตรการประหยัดพลังงาน ปงบประมาณ
2567 ในเว็บ 

http://www.e-report.energy.go.th 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

3 มีการรายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการประเมิน
ปริมาณการใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนีการใช
พลังงานประจําปงบประมาณ 2567 ตามหลักเกณฑ

และวิธีการที่ สนพ. กําหนดไดแลวเสร็จและครบถวน6 
เ ดื อ น  ใ น เ ว็ บ  http://www.e-report.energy.go.th 
(เดือน ส.ค. 2566–ม.ค. 2567) แลวเสร็จกอนเจาภาพ
ตรวจตัวชี้วัดรอบ 6 เดือนแรก 

Print Screen หนารายงานขอมูลพื้นฐาน
สําหรับการประเมินปริมาณการใชพลังงาน
มาตรฐาน และคาดัชนีการใชพลังงานประจําป

งบประมาณ 2567 ในเว็บ http://www.e-
report.energy.go.th 

4 มีการรายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงไฟฟา 
หนวยkWh; กิโลวัตต-ช่ัวโมง และ ขอมูลปริมาณ
พลั ง งา นที่ ใ ช จ ริ ง น้ํ า มั น  หน วย  ลิ ตรปร ะจํ า ป
ง บ ป ร ะ ม า ณ  2 5 6 7ครบถ วน 6 เดื อน  ใ น เ ว็ บ 
http://www.e-report.energy.go.th (  เดือน ส.ค. 
2566 – ม.ค. 2567 ) แลวเสร็จกอนเจาภาพตรวจ
ตัวชี้วัดรอบ 6 เดือนแรก 

- Print Screen หนารายงานขอมูลปริมาณ
พลังงานท่ีใชจริง และ ขอมูลปริมาณพลังงานที่
ใชจริงน้ํ ามัน ประจําปงบประมาณ 2567 
ครบถวนตามรอบการประเมินรอบที่ 1 ในเว็บ 
http://www.e-report.energy.go.th  
(เดือน ส.ค. 2566 – ก.พ. 2567 ) 

5 5.1 มีการรายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการประเมิน
ปริมาณการใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนีการใช
พลังงานประจําปงบประมาณ 2567 ตามหลักเกณฑ

และวิธีการที่ สนพ. ครบถวนตามรอบการประเมินรอบที่ 2
ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th (เดือน ก.พ. 
2567– ก.ค. 2567) แลวเสร็จกอนเจาภาพตรวจตัวชี้วัดรอบ 
1 ป 

- Print Screen หนารายงานขอมูลพื้นฐาน
สําหรับการประเมินปริมาณการใชพลังงาน
มาตรฐาน และคาดัชนีการใชพลังงานประจําป

งบประมาณ2567 ในเว็บ  http://www.e-
report.energy.go.th  
(เดือน มี.ค. 2567–ก.ค. 2567) 

5.2 มีการรายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงไฟฟา 
หนวยkWh; กิโลวัตต-ช่ัวโมง และ ขอมูลปริมาณ
พลั ง งา นที่ ใ ช จ ริ ง น้ํ า มั น  หน วย  ลิ ตรปร ะจํ า ป
งบประมาณ 2567 ครบถวนตามรอบการประเมินรอบ
ท่ี 2 ในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

( เดือน ก.พ. 2567 – ก.ค. 2567) แลวเสร็จกอนเจาภาพ
ตรวจตัวชี้วัดรอบ 1 ป 

- Print Screen หนารายงานขอมูลปรมิาณ
พลังงานท่ีใชจริงไฟฟา และ ขอมูลปริมาณ
พลังงาน ประจําปงบประมาณ 2567 ครบถวน 
ในเว็บ  
http://www.e-report.energy.go.th  

(เดือน มี.ค. 2567 – ก.ค. 2567) 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเรงแหชาติ ไดมีการดําเนินการตามขั้นตอน ดังน้ี

1. การกําหนดผูรบัผิดชอบในการรายงานผลการใช

พลังงานในเว็บ http://www.e-report.energy.go.th 

อยางชัดเจน 

2. มีการปรับปรุงมาตรการประหยัดพลังงานปงบประมาณ 

2567 

3.  มีการรายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการประเมินปริมาณ

การใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนีการใชพลังงาน



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ประจําปงบประมาณ 2567 ตามหลักเกณฑและวิธีการที่ 

สนพ. กําหนดไดแลวเสร็จและครบถวน 6 เดือน ในเว็บ 

http://www.e-report.energy.go.th (เดือน ส.ค. 2566–

ม.ค. 2567)  

4. มีการรายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงไฟฟา 

หนวยkWh; กิโลวัตต-ชั่วโมง และ ขอมูลปริมาณพลังงานท่ี

ใชจริงน้ํามัน หนวย ลิตรประจําปงบประมาณ 2567

ครบถวน 6 เดือน ในเว็บ http://www.e-

report.energy.go.th ( เดือน ส.ค. 2566 – ม.ค. 2567 ) 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน – 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  1. Print Screen หนารายงานการกําหนดผูรับผิดชอบ 

2. Print Screen หนารายงานการปรับปรงุมาตรการ

ประหยัดพลังงาน ปงบประมาณ2567 

3. Print Screen หนารายงานขอมูลพื้นฐานสําหรับการ

ประเมินปริมาณการใชพลังงานมาตรฐาน และคาดัชนีการ

ใชพลังงานประจําปงบประมาณ 2567 

4. Print Screen หนารายงานขอมูลปริมาณพลังงานที่ใช

จริง และ ขอมูลปริมาณพลังงานที่ใชจริงน้ํามัน ประจาํป

งบประมาณ 2567 
 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสาํเร็จของการ

ดําเนินการตามมาตรการประหยัด

พลังงาน 

3 4 4 0.1200 

 
 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                            

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 
ช่ือตัวชี้วัด : 4.1 ระดับความสําเร็จของการบรหิารโครงการตามแผนปฏิบัติการหนวยงาน (Action plan) 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ 

         

ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานยุทธศาสตรและแผนงาน 

โทรศพัท : 0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท : 0 2202 6800 ตอ 1524 

คําอธิบาย : 

การบริหารโครงการตามแผนปฏิบัติการ คือ การบริหารจัดการองคกรใหมีการดํา เนินงานและ 

การใชจายงบประมาณโครงการใหเปนไปตามวัตถุประสงค เปาหมาย แผนงาน ตามแผนปฏิบัติราชการของหนวยงาน

ภาย ใตก รอบ งบประมา ณที่ ไ ด รั บจั ดสร รจากแหล ง เ งิ นต า ง  ๆ  อาทิ  เ งิ น งบประมาณรายจ า ยประจํ า ป 

เงินนอกงบประมาณ โดยหนวยงานตระหนักถึงความสามารถของตนเอง ทั้ งจุดเดน จุดที่ต องพัฒนาหรือ 

ขับเคลื่อนที่ เปนผลมาจากสภาพแวดลอม ทั้ งภายในและภายนอกองคกร ความตองการของผูรับบริการและ 

ผูมีสวนไดสวนเสียจากสภาวะการเปลี่ยนแปลงท้ังทางเศรษฐกิจ สังคม เทคโนโลยี โรคอุบัติใหม-อุบัติซ้ํา รูปแบบการดําเนิน

ชีวิตวิถีใหม (New Normal) ที่สงผลทั้งทางตรงและทางออม ตอระบบการทํางานตามภารกิจของหนวยงานในชวงป

ปจจุบัน 

กรมการแพทย ดํา เนินการสื่อสารและถายทอดแผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย  ระยะ 5 ป 

(พ .ศ.2566 – 2570) โดยมีจุ ดมุ งหมายใหหนวยงานในสังกัดกรมการแพทย ทุกแหงแปลงแผนสูการปฏิบัติ 

ไดอยางมีทิศทางและนําองคกรใหบรรลุตามเปาหมายของแผนพัฒนาองคกรโดยกระบวนการบริหารท่ีเปนระบบ ตั้งแตการ

ว า ง แ ผ น ก า ร ป ฏิ บั ติ ง า น แ ล ะ แ ผ น ก า ร ใ ช จ า ย ง บ ป ร ะ ม า ณ  ด ว ย ก า ร จั ด ทํ า แ ผ น ป ฏิ บั ติ ก า รป ร ะ จํ า ป 

(Action plan) โดยจะสามารถชวยในการติดตามประเมินผลไดตลอดเวลา สามารถปรับเปลี่ยนกลยุทธตามสถานการณ 

(Adaptive strategy) และการจัดสรรทรัพยากร เพื่อใหการบริหารงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล รวมไป

ถึงเกิดความมั่นใจวาหนวยงานสามารถประเมินความเสี่ยง และประเมินผลการดําเนินงานเมื่อสิ้นปงบประมาณ สูการวาง

แผนการบริหารงานอยางเปนระบบและมีคณุภาพยิ่งข้ึนในปตอไป 

คํานยิาม :  

แผนปฏิบั ติการหนวยงาน(Action plan) หมายถึง แผนการปฏิบัติงานประจําปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 ดวยการนํา โครงการภายใตแผนปฏิบัติ ราชการหนวยงานในสังกัดกรมการแพทย  ระยะ 5 ป  

(พ.ศ.2566-2570) หรือแผนกลยุทธตาง ๆ สูการปฏิบัติ โดยเปนโครงการท่ีไดรับการจัดสรรหรืออนุมัติจากแหลงเงินตาม

แผนจัดสรรงบประมาณ แผนเงินนอกงบประมาณ (เงินบํารุง) ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 ซึ่งตองมีความเชื่อมโยงกับ

องคประกอบตาง ๆ ท่ีเก่ียวของ เพื่อการบรรลุเปาหมาย อาทิแผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย ระยะ 5 ป (พ.ศ.2566-

2570) ที่ปรากฏในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

การดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการ หมายถึง การดําเนินงานตามโครงการภายใตแผนการปฏิบัติงานและ

แผนการใชจายงบประมาณรายจาย และเงินบํารุง ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 โดยโครงการประกอบดวย กิจกรรม/

เปาหมาย/ระยะเวลา/งบประมาณ และควบคุมกํากับเพื่อใหไดผลสําเร็จตามเปาหมายหรือเกินคาเปาหมายที่กําหนดไวใน



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

แผนปฏิบัติการหนวยงาน (Action plan) 

รายงานความกาวหนาของแผนปฏิบัติการ หมายถึง สถานการณการรายงานความกาวหนาของโครงการ/

กิจกรรมตามแผนปฏิบัติการของหนวยงานในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

ถูกตอง ครบถวน หมายถึง การรายงานผลการดําเนินงานในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ ตาม

กิจกรรม ผลการเบิกจ าย ผลค า เปาหมายของโครงการที่ กํ าหนดไวตามแผน โดยอธิบายการดํ า เนินงาน 

ท่ีสํ า คัญตามวั ตถุประส งค  ผลผลิ ต  (Output) ผลลัพ ธ  (Outcome) และ เมื่ อดํ า เ นิ น งาน โครงการ เสร็ จสิ้ น 

ใหรายงานสรุปผลการดํา เนินงานโครงการที่ เสร็จสิ้นและผลตามคา เปาหมายตัวชี้ วัดของโครงการภายใน 

วันที่ 20 ของทุกเดือน 

ผลงานเดน  หมายถึง ผลลัพธของงานสําคัญที่ หน วยงานสามารถทํา ใหบรรลุผลสํ าเร็จได เปน 

รูปธรรม สงผลตอผูมีสวนไดสวนเสียเปนอยางมาก และสอดคลองกับแนวทางตามเปาหมาย กลยุทธ แผนปฏิบัติราชการ

เรื่องและแผนปฏิบัติราชการหนวยงานที่ไดกําหนดไว 

 เกณฑการใหคะแนน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 การเชื่อมโยงแผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย ระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566 - 2570) สูการจัดทําแผนปฏิบัติ

การของหนวยงาน (Action plan) ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

2 การอนุมัติโครงการตามแผนปฏิบัติการ (ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) ปงบประมาณ พ.ศ. 

2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  ทั้งเงินงบประมาณและเงินบํารุง 

3 การรายงานความกาวหนาโครงการของแผนปฏิบัติการ (ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณทั้งเงินงบประมาณและเงินบํารุง 

4 การอนุมัติโครงการและรายงานความกาวหนาตามแผนปฏิบัติการ (ใน 6 เดือนหลัง ก.พ. – ก.ค. 2567) 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ ทั้งเงินงบประมาณและเงินบํารุง 

5 การรวบรวม วิเคราะห และจัดทําผลงานเดน ตามแผนปฏิบัติราชการของหนวยงานที่สอดคลองกับ

แผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

  

 

 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 คําอธิบายเกณฑการใหคะแนน   

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

รอบที่ 1 :  4 เดือนแรก (ตุลาคม 2566 - มกราคม 2567) 

1 การเชื่อมโยงแผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย ระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566 - 2570) สูการจัดทํา

แผนปฏิบัติการของหนวยงาน (Action plan) ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

สวนที่ 1 คะแนนเต็ม 0.6 คะแนน   

1.1 การจัดทําความเชื่อมโยงแผนปฏิบัติ

ราชการของหนวยงาน ระยะ 5 ป  

(พ.ศ.2566-2570) ประจําป  

พ.ศ. 2567  ของหนวยงาน 

*** แบบฟอรมแนบทาย (QR Code) 

0.3 แนบเอกสารความเชื่อมโยงแผนปฏิบัติ

ราชการของหนวยงาน ตามแบบฟอรม 1.1 

ที่กองยุทธศาสตรและแผนงาน  

กําหนด ในระบบ E-PA 

0 ไมมีแนบไฟลเอกสาร 

1.2 การคัดเลือกโครงการจากแผนปฏิบัติ

ราชการของหนวยงานท่ีตอบสนอง/

ขับเคลื่อนแผนปฏิบัติราชการ 

กรมการแพทย ระยะ 5 ป      

(พ.ศ. 2566-2570) 

ซึ่งการคดัเลือกตองผานการพจิารณาและ

ไดรับอนุมัติจากผูบริหาร/คณะกรรมการ

บริหารของหนวยงาน 

0.3 - แนบเอกสารแผนปฏิบัติการโครงการ 

ของหนวยงาน ปงบประมาณ พ.ศ. 2567  

ที่ตอบสนองตอแผนปฏิบัติราชการกรมการ

แพทย ตามแบบฟอรม 1.2  

ที่กองยุทธศาสตรและแผนงานกําหนด และ

ผูบรหิารหนวยงานไดลงนามเรียบรอยแลว 

ในระบบ E-PA 

- โครงการที่แสดงในแบบฟอรม 1.2  

ตองปรากฏ Action plan ในระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ (กองยุทธศาสตร

และแผนงาน จะตรวจสอบขอมลูในระบบบรหิาร

แผนงานและงบประมาณ หนวยงานไมตอง 

แนบเอกสาร) 

0 ไมมีแนบไฟลเอกสาร หรือ ไมปรากฎ 

Action plan ของโครงการ ในระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 

(ตอ) 

สวนที่ 2 คะแนนเต็ม 0.4 คะแนน  

1.3 การบันทึกขอมูลแผนการปฏิบัติงานและ

แผนการใชจายงบประมาณรายจาย และเงนิ

บํารุง ประจําปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 โครงการเงินงบประมาณและ

โครงการเงินบํารุง (Action plan)  

ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

การคิดคะแนน  

  A = จํานวนโครงการท่ีมีแผนการเบิกจาย

โครงการเงินงบประมาณและโครงการเงิน

บํารุงตามเกณฑ 

  B = จํานวนโครงการทั้งหมดที่มีแผนการการ

เบิกจายโครงการเงินงบประมาณและโครงการ

เงนิบํารุงทั้งหมด 

 

* หมายเหต ุ 

1. ยกเวนโครงการที่มีลักษณะเหมือนโครงการวิจัยที่

ตองใชระยะเวลาตามกรอบการศึกษาวิจัยและ

โครงการเงนิอุดหนุน 

2. โครงการเงนิบํารุงท้ังหมดที่สอดคลองและ

ตอบสนองตอแผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย คือ 

โครงการที่กองยุทธศาสตรและแผนงานและ

หนวยงานพิจารณาแลวเห็นวาเปนโครงการที่

สอดคลองและตอบสนองตอแผนปฏิบัติราชการ

กรมการแพทย (ตามแผนเงนิบํารุงของหนวยงานที่

ไดรับอนุมัต)ิ 

0.4 บันทึกขอมูลในระบบบริหารแผนงานและ

งบประมาณ ถูกตอง และขอมูลครบถวน 

ภายในระยะเวลาท่ีกําหนด  

ทั้งนี้ โครงการที่บันทึกขอมูลในระบบ

บริหารแผนงานและงบประมาณ ดงักลาว 

จะตองมี แผนการการเบิกจายโครงการ

เงินงบประมาณและโครงการเงินบํารงุ 

ดังตาราง 
 

ไตรมาส 

1 

ไตรมาส 

2 

ไตรมาส 

3 

ไตรมาส 

4 

≥35 ≥55 ≥80 ≥98 (ส.ค.) 

*** มากกวาหรือเทากับรอยละ 50 

ที่มา : อางอิงจากการเบิกจายงบประมาณและ

การใชจายภาครฐั พ.ศ.2566  

0.2 บันทึกขอมูลในระบบบริหารแผนงานและ

งบประมาณ ถูกตอง และขอมูลครบถวน 

ภายในระยะเวลาท่ีกําหนด  

ทั้งนี้ โครงการที่บันทึกขอมูลในระบบ

บริหารแผนงานและงบประมาณ ดงักลาว 

จะตองมี แผนการการเบิกจายโครงการ

เงินงบประมาณและโครงการเงินบํารงุ   

ดังตาราง 
 

ไตรมาส 

1 

ไตรมาส 

2 

ไตรมาส 

3 

ไตรมาส 4 

< 35 < 55 < 80 <98 (ส.ค.) 

*** นอยกวารอยละ 50 

ที่มา: อางอิงจากการเบิกจายงบประมาณและการ

ใชจายภาครัฐ พ.ศ.2566  

x 100 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

0.0 กรณีหนวยงานไมมีการบันทึกขอมูล

แผนการการเบิกจายโครงการเงิน

งบประมาณและโครงการเงินบํารงุ  

ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

รวมคะแนน 1.1+1.2+1.3 1.0  

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

2 การอนุมัติโครงการตามแผนปฏิบัติการ (ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) ปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  ทัง้เงินงบประมาณและเงินบํารุง  

คะแนนเต็ม 1 คะแนน 

2.1 การอนุมัติโครงการตามแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายงบประมาณ

รายจายและเงินบาํรุง ประจาํปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 โครงการเงินงบประมาณและ

โครงการเงินบํารุง (Action plan) 

การคิดคะแนน (1)  

A = จํานวนโครงการที่อนุมัติตามแผนฯ 

B = จํานวนโครงการตามแผนฯ ทั้งหมด 

ที่ไดรับจัดสรรในระหวาง ต.ค. 2566 – ม.ค. 

2567 

0.6 แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผน 

การปฏิบัติงานและแผนการใชจาย

งบประมาณรายจาย และเงินบํารุง 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567   

รอยละ 100  ในระบบ E-PA 

0.3 แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผน 

การปฏิบัติงานและแผนการใชจาย

งบประมาณรายจาย และเงินบํารุง 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567   

มากกวาหรือเทากับ รอยละ 80 

ในระบบ E-PA 

0 แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผน 

การปฏิบัติงานและแผนการใชจาย

งบประมาณรายจาย และเงนิบํารุง 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567   

นอยกวา รอยละ 80  ในระบบ E-PA 

2.2 เริม่ดําเนินการโครงการตามแผนงาน/

กิจกรรมท่ีไดรับอนุมัติ 

* โครงการที่ไดรับอนุมัตใินระหวาง ต.ค. 2566 – 

ม.ค. 2567 

0.4 แนบหนังสืออนุมัติจัดโครงการ 

รอยละ 100 ในระบบ E-PA 

รวมคะแนน 2.1 + 2.2 1.0  

 

 

x 100 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

3 การรายงานความกาวหนาโครงการของแผนปฏิบัติการ (ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 ในระบบบรหิารแผนงานและงบประมาณ ทั้งเงินงบประมาณและเงิน

บํารงุ  

คะแนนเต็ม 1 คะแนน 

การคิดคะแนน (1)  

A = จํานวนโครงการที่มีการรายงาน 

ความกาวหนาในระบบบรหิารแผนงานและ

งบประมาณ   

B = จํานวนโครงการที่มรีะยะเวลาดําเนินการ

ตามแผนปฏิบัติการในระบบบริหารแผนงาน

และงบประมาณ  

ในระหวาง ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567 

* หมายเหต ุยกเวน โครงการท่ีมีลักษณะเหมือน

โครงการวิจัยที่ตองใชระยะเวลาตามกรอบ 

การศึกษาวิจัยและโครงการเงนิอุดหนุน 

1 รายงานผลการดําเนินงานในระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ 

ถูกตองครบถวนเปนปจจุบัน 

รอยละ 100 

0.5 รายงานผลการดําเนินงานในระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ   

ถูกตองครบถวนเปนปจจุบัน 

มากกวาหรือเทากับ รอยละ 50 

0 กรณีหนวยงานท่ี ไมมีโครงการ 

เงนิงบประมาณและเงนิบํารุง 

รวมคะแนน 3 1.0  

ระดับ

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

รอบที่ 2 :  6 เดือนหลัง (กุมภาพันธ – กรกฎาคม 2567) 

4 การอนุมัติโครงการและรายงานความกาวหนาตามแผนปฏิบัติการ (ใน 6 เดือนหลัง ก.พ. – ก.ค. 

2567) ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ ทัง้เงินงบประมาณ 

และเงินบํารุง  

สวนที่ 1 คะแนนเต็ม 0.5 คะแนน 

4.1 การอนุมัติโครงการตามแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายงบประมาณ

รายจายและเงินบํารุง ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2567 โครงการเงิน

งบประมาณและโครงการเงินบํารุง 

0.3 (1) แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายงบประมาณ

รายจายและเงินบาํรุง ประจาํปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567   

รอยละ 100 ในระบบ E-PA 

x 100 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

(Action plan) 

การคิดคะแนน (1)  

A = จํานวนโครงการท่ีอนุมัติตามแผนฯ 

B = จํานวนโครงการตามแผนฯ ทั้งหมด 

ท่ีไดรับจัดสรรในระหวาง ก.พ. - ก.ค. 

2567    

0.1 (1) แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายงบประมาณ

รายจาย และเงินบาํรุง ประจาํปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567  มากกวาหรือเทากับ รอยละ 80 

ในระบบ E-PA 

0 (1) แนบหนังสืออนุมัติโครงการตามแผนการ

ปฏิบัติงานและแผนการใชจายงบประมาณ

รายจาย และเงินบาํรุง ประจาํปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567   

นอยกวา รอยละ 80  ในระบบ E-PA 

เริ่มดําเนินการโครงการตามแผนงาน/

กิจกรรมท่ีไดรบัอนุมัติ 

* โครงการท่ีไดรับอนุมัตใินระหวาง ก.พ. – ก.ค. 

2567 

0.2 (2) แนบหนังสืออนุมัติจัดโครงการ 

รอยละ 100  ในระบบ E-PA 

 

 

สวนที่ 2  คะแนนเต็ม 1 คะแนน 

4.2 รายงานผลการดาํเนินงานและสรุปผล

โครงการที่เสร็จสิ้นในระบบบริหาร

แผนงานและงบประมาณ   

การคิดคะแนน (1)  

 

A = จํานวนโครงการท่ีมีการรายงาน 

ความกาวหนาในระบบบริหารแผนงาน

และงบประมาณ  

B = จํานวนโครงการที่มีระยะเวลา

ดําเนินการตามแผนปฏิบัติการในระบบ

บริหารแผนงานและงบประมาณ   

ในระหวาง ก.พ. – ก.ค. 2567 

0.5 (1) รายงานผลการดําเนินงานในระบบบรหิาร

แผนงานและงบประมาณ   

ถูกตองครบถวนเปนปจจุบัน  

รอยละ 100 

0.2 (1) รายงานผลการดําเนินงานในระบบบรหิาร

แผนงานและงบประมาณ   

ถูกตองครบถวน เปนปจจุบัน  

มากกวาหรือเทากับ รอยละ 50 

0 (1) กรณีหนวยงานที่ไมมีโครงการ 

เงนิงบประมาณและเงนิบํารุง 

การคิดคะแนน (2)  

C = จํานวนโครงการท่ีเสร็จสิน้และสรุปผล

การดําเนินงานในระบบบริหารแผนงาน

0.5 (2) ดาํเนินการเสรจ็สิ้นและสรปุผล2 

การดําเนินงานในระบบบรหิารแผนงานและ

งบประมาณ มากกวาหรือเทากับ 

รอยละ 80 

x 100 

x 100 

x 100 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

และงบประมาณ   

D = จํานวนโครงการของหนวยงาน 

ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

ท้ังหมด ในระหวาง ต.ค. 2566 – ก.ค. 

2567 

* หมายเหตุ   

1.ยกเวนโครงการเงนิอุดหนุน 
2.สรุปผล หมายถึง การสรปุผลโครงการ 

ที่เสร็จสิ้นโดยระบุผลผลิต ผลลัพธ ตามเปาหมาย

และวัตถุประสงคโครงการ และผลตามคา

เปาหมายตัวชี้วัดของโครงการ พรอมทั้งระบุ

เหตุผลหากจาํเปนตองดําเนินการในปถัดไป 

0.2 (2) ดําเนินการเสร็จสิ้นและสรปุผล2 

การดําเนินงานในระบบบรหิารแผนงานและ

งบประมาณ นอยกวารอยละ 80 

0 (2) กรณีหนวยงานที่ ไมมีโครงการ 

เงนิงบประมาณและเงนิบํารุง 

รวมคะแนน 4.1 + 4.2 1.5  

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน คะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

5 การรวบรวม วิเคราะห และจัดทําผลงานเดน ตามแผนปฏิบัติราชการของหนวยงานที่สอดคลองกับ

แผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

คะแนนเต็ม 0.5 คะแนน 

* รายละเอียดการเขียนผลงานเดน 

ในรูปแบบ Infographic 

 ชื่อประเด็น โดยระบุ 

- แผนปฏิบัติราชการของหนวยงาน 

- แผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย 

2. ชื่อผลงาน (โครงการ/อื่นๆ) 

3. หลักการ เหตุผล ความจําเปน 

4. วัตถุประสงค 

5. การดําเนินงาน กระบวนการทํางาน 

(ขั้นตอน กิจกรรม)  

6. ผลลัพธท่ีคาดหวัง 

7. ผลลัพธท่ีเกิดขึ้นจริงอยางเปนรูปธรรม

(ตอหนวยงาน กรมฯ กระทรวงฯ ประเทศ 

และประชาชน) 

8. รูปภาพประกอบ อยางนอย 2 - 4 รูป 

ตอประเด็น  

* เพ่ือใหการนําเสนอผลงานมีความชัดเจน     

0.5 ผลงานเดน ครบถวน ตามแผนปฏิบัติราชการ

ของหนวยงานท่ีสอดคลองกับแผนปฏิบัติ

ราชการกรมการแพทย  

อยางนอย 1 ผลงาน/เร่ือง  

ในระบบ E-PA 

0.2 ผลงานเดน ไมครบถวน ตามแผนปฏิบัติ

ราชการของหนวยงานที่สอดคลองกับ

แผนปฏิบัติราชการกรมการแพทย  

ในระบบ E-PA 

0 ไมมีการรายงานผลงานเดน 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ควรนําเสนอผลงานโดยนําหลักการคิดเชิงระบบ

และการวิเคราะห 5W1H ใชประกอบ 

การนําเสนอ 

รวมคะแนน 0.5  

แนวทางการประเมินผล 

 พิจารณาจากความถูกตอง ครบถวน ทันเวลา ของกระบวนการปฏิบัติงานในแตละระดับคะแนนตามเอกสาร/

หลักฐาน ที่แสดง ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ เว็บไซตหนวยงาน และเอกสารแนบในระบบรายงานคํารับรอง

การปฏิบัติราชการ (E-PA) ประกอบการประเมินผล 

 หนวยงานสามารถปรับปรุง/เปลี่ยนแปลง แผนปฏิบัติการ ประจําปงบประมาณได โดยใหจัดสงรายละเอียดที่

ไดรับความเห็นชอบจากคณะกรรมการบริหารหนวยงานมายังกองยุทธศาสตรและแผนงานจํานวน 2 ครั้งตอปงบประมาณ 

โดยการขอปรับปรงุ/เปลี่ยนแปลงแผนปฏิบัติการ ตองเปนผลกระทบที่เกิดจากปจจัยภายนอก ซึ่งไมใชความบกพรองของ

หนวยงาน และไมใชเหตุการณอันเกิดข้ึนไดโดยปกติ ท้ังนี้ ตองสงผลกระทบจนไมสามารถดําเนินการไดตามแผนปฏิบัติการ

ท่ีระบุไว 

 กรณีที่หนวยงานไมสามารถดําเนินการไดตามแผนปฏิบัติการ ขอใหช้ีแจงเหตุผลความจําเปนประกอบการ

ประเมินผล 

 

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติดําเนินการตามขั้นตอน ดังนี้ 

1. มีการเชื่อมโยงโครงการของหนวยงานกับกรมการ

แพทย ต้ังแตข้ันตอนในการจัดทําคําของบประมาณตาม

แบบฟอรมคําขอที่กําหนด 

2. มีการคัดเลือกโครงการจากแผนปฏิบัติราชการของ

หนวยงานท่ีตอบสนอง/ขับเคลื่อนแผนปฏิบัติราชการ 

กรมการแพทย ระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566-2570) 

ซึ่งการคัดเลือกไดผานการพิจารณาและไดรับอนุมัติจาก

ผูบรหิารของสถาบันมะเร็งแหงชาติ 

3. มีการจัดทําแผนปฏิบัติการปงบประมาณ 2567   

4. มีการดําเนินการแจงเวียนหนังสือถึงหนวยงานที่

รับผิดชอบโครงการที่ไดรับอนุมัติใหสงคาํขออนุมัติ

โครงการมายังกลุมงานยุทธศาสตร  

5. ประชาสัมพันธผานกลุมไลน NCI NEWS เรื่องการ

จัดทําคําขออนุมัติและจัดทําโครงการอยางสมํ่าเสมอ 

6. ดําเนินการรายงานความกาวหนาตามแผนปฏิบัติการ 

(ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) ปงบประมาณ 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

ทั้งเงินงบประมาณและเงินบํารุง 

7. มีการติดตามการบันทึกขอมูล รายงานความกาวหนาใน

ระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

8. ใหคําปรึกษาแกหนวยงานท่ีเกี่ยวของในการจัดทํา

โครงการและการบันทึกขอมลูในระบบบริหารแผนงานและ

งบประมาณ 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน มีการถายทอด / สรางความรับรู ความเขาใจแผนปฏิบัติ

ราชการของหนวยงานไปสูทุกกลุมงาน 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน เนื่องจากบางหนวยงานมีการเปลี่ยนผูรับผิดชอบงาน / มี

การหมุนเวียนของบุคลากรที่ปฏิบัติงานใหม การถายทอด

แผนปฏิบัติราชการ ฯ ของหนวยงานอาจจะยังไม

ครอบคลุม 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป สรางความรับรู ความเขาใจ และมีการกํากับติดตามการ

ดําเนินงานเปนระยะ 

(5) หลักฐานอางอิง  1. แบบฟอรม 1.1 แสดงความเชื่อมโยง แผนปฏิบัติ

ราชการ ระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566-2570) ประจําป

งบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ของหนวยงาน 

2. แบบฟอรม 1.2 แสดงโครงการของหนวยงานฯ 

3. หนังสืออนุมัติโครงการตามแผนการปฏิบัติงานและ

แผนการใชจายงบประมาณรายจาย ประจําปงบประมาณ 

พ.ศ.2567 

4. หนังสืออนุมัติโครงการตามแผนการปฏิบัติงานและ

แผนการใชจายเงนิบํารุง ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

5. รายงานความกาวหนาโครงการของแผนปฏิบัติการ  

(ใน 4 เดือนแรก ต.ค. 2566 – ม.ค. 2567) ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 ในระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ  

ทั้งเงินงบประมาณและเงินบํารุง 

 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสําเร็จของการบริหาร

โครงการตามแผนปฏิบัติการ

หนวยงาน (Action plan) 

10 2.8 2.8 0.2800 

 

 
 



รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวช้ีวัด : 4.2 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) 

                4.2.1 ระดับความสําเร็จของการสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

ผูกํากับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานทรัพยากรบุคคล 

โทรศัพท :  0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท :  0 2202 6800 ตอ 1517 

คําอธิบาย :   

การสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) หมายถึง หนวยงานในสังกัดกรมการแพทย มีการประเมิน

ความสุขบุคลากร (Happinometer) และสุขภาวะองคกร (HPI) นําผลการประเมินเปน Input  ในการกําหนดแผนงาน

โครงการใน แผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล กรมการแพทย (HR Scorecard) มิติที่ 5 คุณภาพชีวิต และความสมดุล

ระหวางชีวิตกับการทํางานมีเปาประสงค คือ สรางองคกรแหงความสุขประกอบดวย 9 ดาน คือ สุขภาพกายดี ผอนคลายดี 

น้ําใจดี จิตวิญญาณดี ครอบครัวดี สังคมดี ใฝรูดี สุขภาพ เงินดี และการงานดี 

ขั้นที่ 1 ทุกหนวยงานมคีาํสั่งแตงตั้งคณะกรรมการการสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

ขั้นที่  2  นํ าผลจากการวิ เคราะหและแปรผลการประเมินความสุขบุคลากร (Happinometer) 

รอบที่ผานมา เปนขอมูลใหหนวยงาน กําหนดแผนงาน / โครงการ รองรับในมิติที่ 5 ของแผนกลยุทธ การบริหารทรัพยากร

บุคคล กรมการแพทย (HR Scorecard) อยางนอย 3 ดาน โดยในรอบ 6 เดือน ใหรายงานในภาพรวมของกรมการแพทยที่ได

คะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย คือ Happy Society, Happy Relax และ Happy Money และในรอบ 12 เดือน 

ใหรายงานในภาพของหนวยงานที่ไดคะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย (ควรมีครบทั้ง 9 ดาน ภายในรอบ 12 เดือน) 

ขั้นท่ี 3 สื่อสารแผนงาน / โครงการ การสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) ใหเจาหนาที่ภายใน

หนวยงานทราบ และเขารวมกิจกรรม 

ขั้นที่ 4 ติดตามความคืบหนาการดําเนินการตามแผนงาน / โครงการ และรายงานสรุปและประเมินผล

ความคืบหนาการดําเนินการ โดยหนวยงานรายงาน ผานระบบ E–PA ตามระยะเวลาที่กําหนด 

ขั้ นที่  5  หน วยงานนํ า เสนอผลงานโดด เด น  1 เ รื่ อ ง  ( เลื อกจาก 3 ด าน  คื อ  Happy Society, 

Happy Relax และ Happy Money) เพื่อจัดทําเปนหนวยงานตนแบบ (Role Model) และรายงานผานระบบ E–PA 

ตามระยะเวลาที่กําหนด 

  บุคลากร หมายถึง ขาราชการ ลูกจางประจํา พนักงานราชการ และพนักงานกระทรวงสาธารณสุขท่ี

ปฏิบัติงานในหนวยงาน 

 



 เกณฑการใหคะแนน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 ทุกหนวยงานมีคาํสั่งแตงตั้งคณะกรรมการการสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

2 นําผลจากการวิเคราะหและแปรผลการประเมินความสุขบุคลากร (Happinometer) 
รอบที่ผานมา เปนขอมูลใหหนวยงานกําหนดแผนงาน / โครงการ รองรับในมิติที่ 5 ของแผน 
กลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล กรมการแพทย (HR Scorecard) อยางนอย 3 ดาน โดยในรอบ 6 
เดือน ใหรายงานในภาพรวมของกรมการแพทยที่ไดคะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย 
คือ Happy Society, Happy Relax และ Happy Money และในรอบ 12 เดือน ใหรายงานในภาพ
ของหนวยงานที่ไดคะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย (ควรมีครบทั้ง 9 ดาน ภายในรอบ 12 เดือน) 

3 สื่อสารแผนงาน / โครงการ การสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) ใหเจาหนาที่ภายใน

หนวยงานทราบ และเขารวมกิจกรรม 

4 ติดตามความคืบหนาการดําเนินการตามแผนงาน / โครงการ และรายงานสรุปและประเมินผล 

ความคืบหนาการดําเนินการ ผานระบบ E–PA ตามระยะเวลาที่กําหนด 

5 หนวยงานนําเสนอผลงานโดดเดน 1 เรื่อง (เลือกจาก 3 ดาน คือ Happy Society, Happy Relax

และ Happy Money) เพื่อจัดทําเปนหนวยงานตนแบบ (Role Model) รายงานผานระบบ E–PA 

ตามระยะเวลาที่กําหนด 

หมายเหตุ : ระยะเวลาที่กําหนดตามขอ 4 และ5 จะแจงใหทราบภายหลัง 

 แนวทางการประเมินผล :  

 1. ชี้แจงหนวยงานใหทราบถึงแนวทางการดําเนินการตามตัวชี้วัดที่ 4.2.1 การสรางองคกรแหงความสุข

(Happy DMS) ผานการประชุมเครือขายผูปฏิบัติงานดานทรัพยากรบุคคล 

 2. ใหทุกหนวยงานดําเนินการตามแผน และรายงานผลการดําเนินการตามระยะเวลาที่กําหนด 

 3. ใหทุกหนวยงานรายงานผลการดําเนินการตามแบบฟอรมรายงานแผนงาน / โครงการ การสรางองคกรแหง

ความสุข (Happy DMS) ในระดับความสําเร็จที่ 3, 4 และ 5 

 4. ใหทุกหนวยงานรายงานผลการดําเนินการตามตัวชี้วัดที่ 4.2.1 การสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 
รอบ 6 เดือน และรอบ 12 เดือน ผานระบบ E–PA พรอมแนบเอกสารหลักฐานประกอบการดําเนินการตามตัวชี้วัด และ
สงเอกสารแกไขเพ่ิมเติมได ภายในระยะเวลาที่กําหนด 



คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน เอกสาร/หลักฐานการประเมินผล 

1 ทุกหนวยงานมีคาํสั่งแตงตั้งคณะกรรมการ การสรางองคกร
แหงความสุข (Happy DMS) 

คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการ การสราง
องคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

2 นําผลจากการวิเคราะหและแปรผลการประเมินความสุข
บุคลากร (Happinometer) รอบที่ผานมา เปนขอมูลให
หนวยงาน กําหนดแผนงาน / โครงการรองรับในมิติที่ 5 
ของแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล กรมการ
แพทย (HR Scorecard) อยางนอย 3 ดาน โดยในรอบ 6 
เดือน ใหรายงานในภาพรวมของกรมการแพทยที่ได
คะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย คือ Happy Society, 
Happy Relax และ Happy Money และในรอบ 12 
เดือน ใหรายงานในภาพของหนวยงานที่ไดคะแนน
ประเมินผล 3 อันดับสุดทาย 
(ควรมีครบทั้ง 9 ดาน ภายในรอบ 12 เดือน) 

แผนงาน / โครงการรองรับ ในมิติที่ 5 
ของแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากร
บุคคล กรมการแพทย (HR Scorecard) 
อยางนอย 3 ดาน โดยในรอบ 6 เดือน 
ใหรายงานในภาพรวมของกรมการ
แพทยที่ไดคะแนนประเมินผล 3 อันดับ
สุดทาย คือ 
Happy Society, Happy Relax 
และ Happy Money และในรอบ 12 
เดือน ใหรายงานในภาพของหนวยงานที่
ไดคะแนนประเมินผล 3 อันดับสุดทาย 
(ควรมีครบทั้ง 9 ดาน ภายในรอบ 
12 เดือน) 

3 สื่อสารแผนงาน / โครงการ การสรางองคกร 
แหงความสุข (Happy DMS) ใหเจาหนาที่ภายใน
หนวยงานทราบ และเขารวมกิจกรรม 

แบบฟอรมรายงานแผนงาน / โครงการ 
การสรางองคกรแหงความสุข (Happy 
DMS) ระดับความสําเร็จขั้นที่ 3 

4 ติดตามความคบืหนาการดําเนินการตามแผนงาน / 
โครงการ และรายงานสรุปและประเมินผล 
ความคืบหนาการดําเนินการ ผานระบบ E–PA 
ตามระยะเวลาที่กําหนด 

แบบฟอรมรายงานแผนงาน / โครงการ
การสรางองคกรแหงความสุข 
(Happy DMS) ระดับความสําเร็จขั้น
ที ่4 

5 หนวยงานนําเสนอผลงานโดดเดน 1 เรื่อง (เลือกจาก 3 
ดาน คือ Happy Society, Happy Relax และ 
Happy Money) เพ่ือจัดทําเปนหนวยงานตนแบบ 
(Role Model) รายงานผานระบบ E–PA 
ตามระยะเวลาที่กําหนด 

1. แบบฟอรมรายงานแผนงาน / 
โครงการ การสรางองคกรแหงความสุข
(Happy DMS) ระดับความสําเร็จขั้นที่ 5 
2. แผนงาน / โครงการโดดเดนที่ไดรับ
ความเห็นชอบและดําเนินการแลวเสร็จ 
1 เรื่อง (เลือกจาก 3 ดาน คือ 
Happy Society, Happy Relax และ 
Happy Money)  



 การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวช้ีวัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ระดับความสําเร็จของการสราง

องคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

3 3 3 0.0900 

(1) คําช้ีแจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ :  

 1. สถาบันมะเร็งแหงชาติไดมีการแตงตั้งคณะกรรมการ ตามคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการองคกรสรางสุข  

  2. มีการนําผลการสํารวจองคกรสรางสุข ของกระทรวงสาธารณสุข ประจําป 2564 แลวนําผลวิเคราะหที่ไดมา

จัดทําแผนงาน / โครงการ มากําหนดแผนกลยุทธการบริหารทรัพยากรบุคคล กรมการแพทย (HR Scorecard) มิติที่ 5 

คุณภาพและชีวิตการทํางาน ความสมดลุระหวางชีวิตการทํางานเพ่ือการสรางองคกรแหงความสุข เพ่ือใหเปนตามนโยบาย

ของกรมการแพทย สถาบันมะเร็งแหงชาติจึงนําผลการวัดความสุขในระดับบุคคล (Happinometer) และองคกร (happy 

public Organization Index) มาวิเคราะห โดยแบงออกเปน 9 มิติ คือ มิติสุขภาพกายดี (Happy body) มิติผอนคลายดี 

(Happy Relax) มิติน้ําใจดี (Happy heart) มิติจิตวิญญาณดี (Happy Soul) มิติครอบครัวดี (happy family) มิติสังคมดี 

(happy Society) มิติใฝเรียนดี (Happy Brain) มิติสุขภาพเงินดี (Happy money) มิติการงานดี (happy work life) 

          3. ดําเนินการจัดทําขอมูลตามแบบฟอรมรายงานแผนงาน/โครงการสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

ระดับความสําเร็จขั้นที่ 3 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน :  

 1. ผูบริหารใหความสําคัญและสนับสนุนในเรื่องความสุขของบุคลากรในทุกมิติ 

 2. บุคลากรมีความกระตือรือรนในการเขารวมกิจกรรม และเสนอความคิดเห็นที่มีประโยชนตอการพัฒนาและ

ปรับปรุงโครงการองคกรสรางสุข 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน :  

 หนวยงานจําเปนที่จะตองนําเอาผลการสํารวจองคกรสรางสุขมาวิเคราะหเพ่ิมเติม เนื่องจากขอมูลที่ไดไมเพียงพอ

ตอความตองการของบุคลากรที่มีความแตกตางกัน ทั้งอายุ วุฒิการศกึษา ประเภทการจาง และวิชาชีพ 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป :  

 บางมิติขององคกรสรางสุข หนวยงานไมสามารถดําเนินการไดดวยตนเอง ไดอยางครอบคลุมครบถวน เนื่องจาก

ไมไดมีฐานะเปนนิติบุคคล กิจกรรมบางอยางไมสามารถทําไดดวยตนเอง ฉะนั้น กรมการแพทยที่มีอํานาจและมีขอมูลใน

ภาพรวม นาจะสามารถดําเนินกิจกรรมบางอยางเพ่ือสนับสนุนหนวยงานไดมากขึ้น 

 

 



(5) หลักฐานอางองิ :  

 1. มีคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการการสรางองคกรแหงความสุข (Happy DMS) 

  2. หนังสือ 0315.015/737 วันที่ 7 พฤศจิกายน 2566 เรื่อง ขออนุมัติโครงการและคาใชจายในการดําเนินงาน 

             ตามแผนเงินบํารุง ประจําปงบประมาณ 2567  

          3. หนังสืออนุมัติจัดโครงการองคกรสรางสุข 

 4. แบบฟอรมความสําเร็จขั้นที่ 3 

           

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 4.2.2 บันทึกฐานขอมูลระบบสารสนเทศเพื่อการบรหิารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS) 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานทรพัยากรบุคคล 

โทรศพัท :  0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท :  0 2202 6800 ตอ 1523 

คําอธิบาย :   

 ระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS) หมายถึง การดําเนินการ

บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศ เพื่อ

การบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข(HROPS) ภายใน 3 วันทําการ นับตั้งแตวันที่หนวยงานออกคําสั่ง เพื่อใหระบบ

ขอมูลมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน โดยกองบริหารทรัพยากรบุคคลจะทําการตรวจสอบขอมูลความ

เคลื่อนไหว ทุก 2 เดือน 

คํานิยาม 

   ความเคลื่อนไหว หมายถึง การจาง การลาออก การยาย การเลื่อนคาจางประจําป คําสั่งแกไขความ

เคลื่อนไหวตาง ๆ ของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขภายในหนวยงาน 

เกณฑการใหคะแนน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุข ทุกราย ในปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS) ภายใน 7 วันทําการ 

นับตั้งแตวันท่ีออกคําสั่ง โดยมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

2 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุข ทุกราย ในปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS)  

ภายใน 6 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

3 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุข ทุกราย ในปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS)  

ภายใน 5 วันทาํการ นับตั้งแตวันท่ีออกคําสั่ง โดยมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

4 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุข ทุกราย ในปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS)  

ภายใน 4 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

5 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ในปงบประมาณ  

พ.ศ. 2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS)  

ภายใน 3 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมีความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

  



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

 แนวทางการประเมินผล : 

 ใหหนวยงานบันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกรายในปงบประมาณ 

พ.ศ. 2567 ในระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข (HROPS) ภายใน 3 วันทําการ นับตั้งแตวันที่

ออกคําสั่ง โดยขอมูลมีความถูกตอง ครบถวน เปนปจจุบัน ทั้งนี้กองบริหารทรัพยากรบุคคลจะทําการตรวจสอบขอมูล

ความเคลื่อนไหว ทุก 2 เดือน จึงใหหนวยงานสงสําเนาคําสั่งฯ ผานระบบ Google form ตามแนวทางการประเมินผลดังนี้ 

รอบการประเมินที่ 1 รอบการประเมินที่ 2 

ครั้งท่ี 1 ภายในเดือนตุลาคม 2566 ครั้งที่ 4 ภายในเดือนเมษายน 2567 

ครั้งที่ 2 ภายในเดือนธันวาคม 2566 ครั้งท่ี 5 ภายในเดือนมิถุนายน 2567 

ครั้งท่ี 3 ภายในเดือนกุมภาพันธ 2567 ครั้งท่ี 6 ภายในเดือนสิงหาคม 2567 
 

 คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับคะแนน เกณฑการใหคะแนน 
เอกสาร/หลักฐาน 

การประเมินผล 

1 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ใน

ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) ภายใน 7 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออก คําสั่ง โดยมี

ความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

1. สําเนาคาํสั่งฯ 

ที่สงผานระบบ 

Google form 

2. วันที่ลงขอมูลใน

ระบบ HROPS 2 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ใน

ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) ภายใน 6 วันทําการ นับตั้งแตวันท่ีออกคําสั่ง โดยมี

ความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

3 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ใน

ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) ภายใน 5 วันทําการ นับตั้งแตวันท่ีออกคําสั่ง โดยมี

ความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

4 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ใน

ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) ภายใน 4 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมีความ

ถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 

5 บันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขทุกราย ใน

ปงบประมาณ พ.ศ.2567 ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) ภายใน 3 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมีความ

ถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน 
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หมายเหตุ : 

 ระดับคะแนน หมายถึง ระดับคะแนน 1(X1) หรือ 2(X2) หรือ 3(X3) หรือ 4(X4) หรือ 5(X5) 

 จํานวนขอมูลที่บันทึกความเคลื่อนไหวในระบบ HROPS ภายในระยะเวลาแตละระดับ (Y1-Y5) 

หมายถึง ขอมูลที่หนวยงานบันทึกในระบบ HROPS ถูกตองครบถวน 

 

วิธีการคดิคะแนน ((X1)x(Y1)) + ((X2)x(Y2)) + ((X3)x(Y3)) + ((X4)x(Y4)) + ((X5)x(Y5)) 

                           จาํนวนขอมูลที่หนวยงานบันทึกในระบบ HROPS ทั้งหมด 

ตัวอยาง (1x3) + (2x0) + (3x4) + (4x0) + (5x3)  = 3 + 0 + 12+ 0 +15 = 30 = 3 คะแนน 

                                           10                                       10              10 

 

  

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ ดําเนินการบันทึกขอมูลความเคลื่อนไหวของพนกังาน

กระทรวงสาธารณสุขทุกราย ในปงบประมาณ พ.ศ.2567  

ในระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารจัดการบุคลากรสาธารณสุข 

(HROPS) ภายใน 3 วันทําการ นับตั้งแตวันที่ออกคําสั่ง โดยมี

ความถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน เวนแตในกรณีไม

สามารถเขาโปรแกรมได 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน – 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  ไฟลคาํสั่งเดือนตุลาคม 2566 ถึงเดือนมกราคม 2567 

 การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนินงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

บันทึกฐานขอมูลระบบสารสนเทศ

เพื่อการบริหารจัดการบุคลากร

สาธารณสุข (HROPS) 

4 5 5 0.2000 
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รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด) 

  รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 4.2.3 ขอมูลบุคลากรในโปรแกรมฯ DPIS ทุกราย ถูกตอง ครบถวน และเปนปจจบุัน 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : รองผูอํานวยการดานอํานวยการ ผูจัดเก็บขอมูล : หัวหนากลุมงานทรพัยากรบุคคล 

โทรศพัท :  0 2202 6800 ตอ 1513 โทรศัพท :  0 2202 6800 ตอ 1523 

คําอธิบาย :   

 กรมการแพทย ใชโปรแกรมระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS): Department 

Personnel Information System เปนเครื่องมือชวยในการบริหารจัดการขอมูลขาราชการ เพื่อสนับสนุน 

การปฏิบัติงานในสวนท่ีเก่ียวของกับการบริหารทรัพยากรบุคคล ทั้งนี้ จะดําเนินการเชื่อมโยงขอมูลบุคคลใหหนวยงานใช

เปนฐานขอมูลเดียวกันและเพื่อความถูกตองครบถวนของขอมูลจึงกําหนดใหหนวยงานตรวจสอบขอมูลบุคลากรในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย หากพบขอมูลบุคลากรไมถูกตองตามขอเท็จจริง ใหแจงมายังกอง

บริหารทรัพยากรบุคคล เพื่อดําเนินการแกไขและปรับปรุงขอมูลใหถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบันขอมูลบุคลากรที่

หนวยงานตองตรวจสอบและแนบเอกสารหลักฐานท่ีเก่ียวของสงใหกองบริหารทรัพยากรบุคคล ประกอบดวย  

1)  ขอมูลทั่วไป ( ช่ือ – สกุล/วัน เดือน ป  เกิด/เลขบัตรประจําตัวประชาชน/สถานภาพ/ครอบครัว/ 

วันบรรจุเขารับราชการ/พนทดลอง/ประวัติการเลื่อนระดับ/เลื่อนเงินเดือน/ฯลฯ) 

2) วุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ (กรณีท่ีไดรับวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตรเพ่ิมเติม หรือตออายุใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพ) 

3) ประวัติการศึกษา/อบรมหลักสูตรตาง ๆ (แนบเอกสารหลักฐานการผานหลักสูตรศึกษา/อบรมดังกลาวดวย) 

ท้ังนี้  หากมีการแกไข เพิ่มเติม สงเอกสารหลักฐานใหกองบริหารทรัพยากรบุคคล เพื่อดําเนินการปรับปรุง 

ขอมูลตอไป 

เกณฑการใหคะแนน : 

ระดบัคะแนน เกณฑการใหคะแนน 

1 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรับวุฒกิารศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/

การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงานพยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุง

ขอมูลในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 7 วันทําการ 

2 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรับวุฒกิารศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/

การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงานพยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุง

ขอมูลในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 6 วันทําการ 

3 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรับวุฒกิารศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/

การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงานพยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุง

ขอมูลในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 5 วันทําการ 

4 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรับวุฒกิารศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/

การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงานพยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุง



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

ขอมูลในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 4 วนัทําการ 

5 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรับวุฒกิารศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/

การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงานพยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุง

ขอมูลในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 3 วันทําการ 

 

คําอธิบายแนวทางการประเมิน : 

ระดับ 

คะแนน 
เกณฑการใหคะแนน 

เอกสาร / หลักฐานการ

ประเมินผล 

1 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรบัวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/

ใบประกอบวิชาชีพ/การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงาน

พยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกรายภายใน 7 วัน 
ทําการ (0 - 1.99 คะแนน) 

– สาํเนาใบระเบียนผลการ

เรียน (ทรานสคริป) 

– สําเนาใบรับรองวุฒิ / 

สําเนาใบปริญญาบัตร 

– สําเนาวุฒิบัตรแสดง

ความรู ความชํานาญในการ

ประกอบวิชาชพี 

– สําเนาใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพ / สําเนาใบ

ประกอบโรคศิลปะ / 

สําเนาใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพสายงานพยาบาล 

ที่ตออายุ 

 

 

หมายเหตุ : ลงลายมือช่ือ

และวันที่กํากับในเอกสาร

หลักฐานตาง ๆ กอนสงให

ฝายทรัพยากรบุคคลของ

โรงพยาบาลนั้น ๆ 

 

2 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรบัวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/

ใบประกอบวิชาชีพ/การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงาน

พยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 6 วัน 
ทําการ (2.0-2.99 คะแนน) 

3 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรบัวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/
ใบประกอบวิชาชีพ/การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงาน

พยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 5 วัน 

ทําการ (3.0-3.99 คะแนน) 
4 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรบัวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/

ใบประกอบวิชาชีพ/การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงาน

พยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 4 วัน 

ทําการ (4.0-4.99 คะแนน) 
5 ตรวจสอบและสงเอกสารหลักฐานของบุคลากรที่ไดรบัวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตร/

ใบประกอบวิชาชีพ/การตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพสายงาน
พยาบาล ใหกองบริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย ภายใน 3 วัน 

ทําการ  (5 คะแนน ) 
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 แนวทางการประเมินผล 

 ปงบประมาณ พ.ศ.2567 กําหนดใหหนวยงานตรวจสอบขอมูลขาราชการในระบบสารสนเทศทรัพยากร

บุคคลระดับกรม (DPIS) ในสวนของขอมูลวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตรเพิ่มเติม หรือตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ/

การศึกษา/การอบรม ใหถูกตอง ครบถวน และเปนปจจุบัน ทุกราย โดยดําเนินการสํารวจขอมูล ตามแนวทางการ

ประเมินผลดงันี้ 

 1. กรณีมีวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตรเพิ่มเติม ใหแจงเรื่องมายังกองบริหารทรัพยากรบุคคลภายใน 7 วันหลัง 

จากไดรับวุฒิการศึกษา/วุฒิบัตรเพิ่มเติม 

 2. กรณีการตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ/การศึกษา/การอบรม ใหแจงเรื่องมายังกองบริหารทรัพยากร

บุคคลภายใน 7 วัน หลังจากดําเนินการตออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ/การศึกษา/การอบรมเรียบรอยแลว 

หมายเหต ุ  

ระดับคะแนน  หมายถึง ระดับคะแนน 1 (X1) หรือ 2(X2) หรือ 3(X3) หรือ 4(X4) หรือ 5(X5) 

จํานวนขอมูลที่ปรับปรุงสําเรจ็ภายในระยะเวลาแตละระดับ (Y1-Y5) หมายถึง ขอมูลที่สงหลักฐาน 

มาแกไขภายในระยะเวลาแตละระดับ 

 

วิธีการคิดคะแนน  ((X1)x(Y1)) + ((X2)x(Y2)) + ((X3)x(Y3)) + ((X4)x(Y4)) + ((X5)x(Y5)) 

จํานวนขอมูลที่สงหลักฐานมาแกไขทั้งหมด 

ตัวอยาง (1x3) + (2x0) + (3x4) + (4x0) + (5x3)    =  3 + 0 + 12 +0 +15   = 30  = 3 คะแนน 

 10     10  10 

 

(1) คําช้ีแจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ ดําเนินการตรวจสอบและสงเอกสารหลกัฐานของบุคลากร

ที่ไดรับวุฒิการศกึษา/วุฒิบัตร/ใบประกอบวิชาชีพ/การตอ

อายุใบอนุญาตประกอบวิชาชพีสายงานพยาบาล ใหกอง

บริหารทรัพยากรบุคคลเพื่อปรับปรุงขอมูลในระบบ

สารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) ทุกราย 

ภายใน 3 วันทําการ นับจากวนัที่ไดรับหนังสือจาก

หนวยงานภายใน 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน – 

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  เอกสารการสงหลักฐาน จํานวน 8 ครั้ง  

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนนิงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

ขอมูลบุคลากรในโปรแกรมฯ

DPIS ทุกราย ถูกตอง ครบถวน 

และเปนปจจุบัน 

5 5 5 0.2500 

 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

รายงานผลการปฏิบัติราชการตามคาํรับรองการปฏิบัติราชการ (รายตัวช้ีวัด)                                                                                         

        รอบ 6 เดือน     รอบ 9 เดือน     รอบ 12 เดือน 

ช่ือตัวชี้วัด : 4.3 Digital Transformation 

ผูกาํกับดูแลตัวชี้วัด : 

รองผูอํานวยการดานการพัฒนาระบบสุขภาพ 

ผูจัดเก็บขอมูล : 

หัวหนากลุมงานดิจิทัลการแพทย 

โทรศพัท :  0 2202 6800 ตอ 1520 โทรศัพท :  0 2202 6800 ตอ 2413 

คําอธิบาย :   

 กรมการแพทยจะมุงใชเทคโนโลยีดิจิทัลในการพัฒนาและปรับปรุงประสิทธิภาพการบริหารจัดการและ

การบริการของหนวยงานสังกัดกรมการแพทย ใหเกิดการบริการภาครัฐ ขอมูล องคความรู ทั้งระดับประเทศ ระดับ

กระทรวง ระดับกรม และระดับหนวยงาน มีการบูรณาการงานดานเทคโนโลยีดิจิทัลของหนวยงาน ทั้งการบริการ บริหาร 

และวิชาการดานการแพทย รวมถึงยกระดับการพัฒนารัฐบาลดิจิทัลของกรมการแพทย ชวยใหประชาชนสามารถเขาถึง

บริการดานดิจิทัลไดสะดวกและรวดเร็ว ลดระยะเวลารอคอย และการเดินทางของผูรับบริการ และมีเครื่องมือในการดูแล

สุขภาพตนเอง (Smart Hospital) อันนําไปสูการมีขอมูลสําหรับประเมินสถานการณและปญหาขอมูลสุขภาพของ

ประชาชนในภาพรวมของประเทศ 

แบงเปน 2 กรณี : น้ําหนัก(รอยละ) 

กรณีท่ี 1 : หนวยงานบริการ รอยละของการดําเนินการตาม Digital Transformation 8 

กรณีท่ี 2 : หนวยงานสนับสนุน รอยละของการดําเนินการตาม Digital Transformation 8 

 กรณีที่ 1 : หนวยงานบริการ 

คํานิยาม :  

 1. ชุดขอมูลเปด (Open Data) ดานสุขภาพและการสาธารณสุข หมายถึง ขอมูลท่ีประชาชนหรือผูรับบริการตองการ

และสามารถนําไปใชประโยชนตอได หรอืสวนราชการสามารถนําขอมูลมาใชวิเคราะหประกอบการวางแผน พัฒนางานได เชน 

รายงานวิเคราะหจากชุดขอมูล/การมี dashboard จากชุดขอมูล เปนตน 

      2. ระบบ DMS Telemedicine ประกอบดวย 5 ฟงชั่นกหลัก ไดแก  (1) การนัดหมายและ การตรวจคัดกรอง

เบื้องตน (2) การพบแพทยผานระบบ VDO Conference (3)การสั่งจายยา (4) การชําระคา รักษาพยาบาล (5) การจัดสง

ยาและเวชภัณฑผานทางระบบไปรษณียและการติดตามตรวจสอบการจัดสง โดยชองทางในการใชงาน 2 สวน ไดแก  

(1) สําหรับคนไข ในรูปแบบ Mobile Application ซึ่งสามารถดาวโหลด แอปพลิเคชั่นผานโทรศัพทมือถือทั้งระบบ iOS และ

ระบบ Android (2) สําหรับบุคลากรการแพทย ใชรูปแบบ Web Application เปนโปรแกรมการทํางานในสวนของ

โรงพยาบาลที่เช่ือมโยงระบบกับ Mobile Application และระบบ HIS (Hospital Information System) ของ

โรงพยาบาล 

3.ระบบระเบียนสุขภาพสวนบุคคลรูปแบบอิเล็กทรอนิกส (Personal Health Record: DMS PHR)  ผูใชบริการ

สถานพยาบาลสังกัดกรมการแพทยจะมีขอมูลสุขภาพสวนบุคคลที่สามารถเขาถึงและบริหารจัดการขอมูลไดดวย

ตนเอง (Self-care) ผาน 2 ชองทาง คือ Mobile Application และ Web Application 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

คําอธิบายเกณฑการใหคะแนน : 

ประเด็น รายละเอียด เอกสาร / หลักฐานการประเมินผล 

1 การดาํเนินการตามแนวปฏิบัติการรักษาความม่ันคง 

ปลอดภัยของกรมการแพทย 

แบบประเมินตามแนวทางการรกัษาความ

มั่นคงปลอดภัยของกรมการแพทย

Version 2 

2 การดาํเนินการพระราชบัญญัติคุมครองขอมูลสวนบุคคล 

พ.ศ. 2562 (ตามแนวทางของกรมการแพทย) 

แบบประเมินตามแนวทางการคุมครอง

ขอมูล สวนบุคคลของกรมการแพทย 

3 

 

การพัฒนาระบบขอมูลใหเปนดิจิทัล (Digitize Data) ขอมูล

ท่ีใชภายในหนวยงาน หรือ ขอมูลท่ีจะเผยแพรสูหนวยงาน

ภายนอก/สาธารณะ เพื่อนําไปสูการเปดเผย ขอมูลภาครัฐ 

(Open Data) 

ชุดขอมูล 1 ชุดขอมูลเพื่อนําไปเปดเผย

ขอมูลภาครัฐ (Open Data)  

ตามมาตรฐานที่สาํนักงานพัฒนารัฐบาล

ดิจิทัล (สพร.) กําหนด 

4 การใหบริการรักษาทางไกลดวยวิธ ีDMS Telemedicine

หรือ Telemedicine (กลุมที่ 1) 

กลุมที่ 1 

4.1 รอยละ 10 ของการใหบริการรกัษาทางไกลดวยวิธี DMS 

Telemedicine หรือTelemedicine  

(จํานวน Visit ในการใหบริการทุกรูปแบบ) หนวยงานดังนี้ 

     1) โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 

2) โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ (วัดไรขิง) 

     3) โรงพยาบาลราชวิถี 

     4) โรงพยาบาลเลิดสิน 

     5) โรงพยาบาลสงฆ 

     6) สถาบันมะเรง็แหงชาติและโรงพยาบาลมะเร็งทุกแหง 

รายงานการใหบริการรักษาทางไกล 

ดวยวิธี DMS Telemedicine หรือ 

Telemedicine 

(รายงานรอบ 6 เดือนและ 12 เดือน) 

กลุมท่ี 1 (4.1) 

    รอบ 6 เดือน รอยละ 5 

    รอบ 12 เดือน รอยละ 10 

5 5.1 การสงขอมูล 43 แฟมตามมาตรฐานกรมการแพทย 

version 3.0 มายัง DMS Big Data กรมการแพทย 

 

5.2 มีขอมูลการรักษาสวนบุคคลของคนไข แสดงในระบบ 

DMS PHR ไดแก 

(1) ขอมูลสวนบุคคล   (2) ขอมูลนัดหมาย 

(3) ประวัติการรักษา (Vital Sign, Diagnosis, Lab, 

หัตถการและผาตัด การรับยา) (4) การแพยา 

(5) การสงตอ (6) ประวัติการรับวัคซีน 

5.1 รายงานการสงขอมูลจากระบบ 

 

 

5.2 รายงานการแสดงขอมูลจากระบบ 

 



แบบรายงานการประเมินผลการปฏิบัติราชการตามคํารับรองการปฏบิัติราชการ 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ.2567 

เกณฑการใหคะแนน : พิจารณาจากประเด็นที่สามารถดาํเนินการได ดังน้ี 

ประเด็น 
คะแนนตามประเด็น 

ประเด็น 1 ประเด็น 2 ประเด็น 3 ประเด็น 4 ประเด็น 5 

คะแนน 1 2 3 4 5 

  

(1) คําชี้แจงการปฏิบัติงาน/มาตรการที่ไดดําเนินการ สถาบันมะเร็งแหงชาติมีการดําเนินการ ดังนี้ 

1. จัดทําแนวทางการรักษาความมั่นคงปลอดภัย-จัดทํา 

2. แนวทางการคุมครองขอมูล สวนบุคคล 

3. สงชุดขอมูลเขา open data  

4. การสงขอมูล 43 แฟม, DMS PHR 

(2) ปจจัยสนับสนุนตอการดําเนินงาน มีหลายโรงพยาบาลใชระบบ HIS เดียวกันทําใหสามารถ

ปรึกษา/ขอความชวยเหลือเมื่อมีปญหาการใชงาน  

(3) อุปสรรคตอการดําเนินงาน – 

(4) ขอเสนอแนะสําหรับการดําเนินงานในปตอไป – 

(5) หลักฐานอางอิง  1. แบบประเมินตามแนวทางการรักษาความมั่นคง

ปลอดภัยของกรมการแพทยVersion 2 

2. ชุดขอมูล 1 ชุดขอมูลเพื่อนําไปเปดเผยขอมูลภาครัฐ 

(Open Data) 

3. รายงานการใหบริการรักษาทางไกลดวยวิธี

DMS Telemedicine 

4. รายงานการสงขอมูลจากระบบ 

5. รายงานการแสดงขอมูลจากระบบ 

 การคํานวณคะแนนจากผลการดําเนนิงาน :  

ตัวช้ีวัด/ขอมูลพื้นฐาน 

ประกอบตัวชี้วัด 

น้ําหนัก 

(รอยละ) 

ผลการดําเนินงาน คาคะแนนที่ได คาคะแนน 

ถวงน้ําหนัก 

Digital Transformation 8 4 4 0.3200 

 

  

 

 
 



งานสนับสนุนและติดตาม
กลุ่มงานยุทธศาสตร์และแผนงาน

1524, 3204

planeva.nci@gmail.com


