
 

รายงานการประชุม 
คณะกรรมการพัฒนาระบบเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการควบคุมวัณโรค 

ของสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
ครั้งที่ 1 / 2550 

วันอังคาร ที่ 22 พฤษภาคม 2550   เวลา 09.00 น. 
ณ หองประชุมผูบริหาร ช้ัน 19   โรงพยาบาลกลาง  สํานักการแพทย   

…………………………………………………. 
 

ผูมาประชุม 
 

 1.  นายไกรจักร  แกวนิล  รองผูอํานวยการสํานกัการแพทย  ประธาน 

2.  นายสุกิจ  หาญพานิชกิจการผูชวยผูอํานวยการวทิยาลัยแพทยศาสตร กรรมการ 

      กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

3.   นายชวูิทย  ประดิษฐบาทกุา รองผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง กรรมการ 

 4.   นายสุรินทร  กูเจริญประสิทธิ์ รองผูอํานวยการโรงพยาบาล  กรรมการ 

เจริญกรุงประชารักษ  

5.   นายพิพัฒน  เกรียงวัฒนศิริ ผูอํานวยการโรงพยาบาล   กรรมการ 

หลวงพอทวีศกัดิ์  ชุตนิฺธโร อุทิศ 

 6.   นายประพาศน รัชตะสัมฤทธิ ์ ผูอํานวยการโรงพยาบาลหนองจอก กรรมการ 

 7.   นายสมชาย  จึงมีโชค  ผูอํานวยการโรงพยาบาลลาดกระบัง กรรมการ 

      กรุงเทพมหานคร 

         8.  นางสาวสมจิตต พุมไทร  ผูอํานวยการโรงพยาบาลราชพิพัฒน กรรมการ 

   9.  นายวชิัย อุทัยวรวิทย นายแพทย 6  โรงพยาบาลกลาง  กรรมการ 

 10.  นายกิตติพงษ อัศวลิขิตเพชร แทนหัวหนากลุมงานอายุรกรรม  กรรมการ 

      โรงพยาบาลตากสิน 

 11.  นางพชัรา  ธนธีรพงษ หัวหนากลุมงานอายุรกรรม  กรรมการ 

      โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

    12.  นายสุขสันต  กิตติศุภกร ผูอํานวยการกองวิชาการ   กรรมการและ 

            เลขานุการ 

          13.  นางปาริชาต ิ  กัลยาณมิตร หัวหนาฝายแผนงาน  กองวชิาการ กรรมการและ 

           ผูชวยเลขานุการ 
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                14.   นางสาวปยรัตน  พรรณรังษ ี นักวชิาการสาธารณสุข 6 ว กองวิชาการ กรรมการและ 

ผูชวยเลขานกุาร 

          15.    นางสาวพรพิไล  ตันติลีปกร นักวิชาการสาธารณสุข  5   กองวิชาการ  กรรมการและ 

ผูชวยเลขานกุาร 
 

ผูไมมาประชมุ  (เนื่องจากติดราชการ) 
 1.  นางกติติยา  ศรีเลิศฟา รองผูอํานวยการโรงพยาบาลตากสนิ 

 2.  นายพชิญา  นาควชัระ ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิรินธร 

   3. นายยิ่งศกัดิ์ ศุภนิตยานนท นายแพทย 7 วช  

วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
 

                  

ผูเขารวมประชุม  
  

 1.  นางเอื้องฟา  จินดาทรัพย นักวชิาการควบคุมโรค 7 ว     ฝายวัณโรค    

แทนผูอํานวยการกองควบคมุโรค  สํานักอนามยั 

 2.  นางบุณฑริกา อินจําปา พยาบาลวชิาชีพ 7 วช   กองควบคุมโรค  สํานักอนามัย 

 3. นางสาวเลศิลักษณ ลีลาเรืองแสง  นายแพทย 7 วช   โรงพยาบาลกลาง 

4. นางสาวจรรยา เจนประเสริฐ นายแพทย 7 วช โรงพยาบาลหลวงพอทวศีักดิ์  ชุตินธฺโร อุทิศ 

5. นางสาวอภริดี  จันทรพิมานสขุ พยาบาลวชิาชีพ  7 วช  

วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

 6. นางวัชรี  สุวรรณ  พยาบาลวชิาชีพ 7 วช  โรงพยาบาลกลาง 

7. นางพรภาภิอร ศรีชู  พยาบาลวชิาชีพ 7 วช  โรงพยาบาลตากสิน  

8. นางสาวจุรี  ชูยศ  พยาบาลวชิาชีพ  7 วช    โรงพยาบาลราชพิพัฒน 

9. นางสาวนิตยา   สุทธิลักษณ พยาบาลวชิาชีพ  6 ว  โรงพยาบาลเจรญิกรุงประชารักษ 

 10. นายวิชิต  ศักดี  เจาหนาที่ควบคุมโรค 6  

     โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ  ชุตินธฺโร อุทิศ 

 11. นางสุภาภรณ  เปรมฤทธิ ์ เจาหนาที่ควบคุมโรค 6  โรงพยาบาลหนองจอก 

           12. นายวิชิต  ศักดี  เจาหนาที่ควบคุมโรค 6  

       โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ  ชุตินธฺโร อุทิศ  

           13. นายวีระพนธ  มูลหมืน่  นายแพทย     โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 
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 14.  นางสาวสายชล ชุมชูใจ  พยาบาลวชิชพี 4  โรงพยาบาลหนองจอก 

 15.  นางปทุมพร  อารุณ  พยาบาลวชิชพี 4  โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

16.  นางสาววรมนวรรณ เลิศสัจจวรากลุ เจาพนักงานสงเสริมสุขภาพ 3   โรงพยาบาลสิรินธร 

17.  นายนิมิต  พลอยประดับ ผูประสานงานวัณโรค   โรงพยาบาลตากสนิ 

18.  นางสาวสุวรรณา เชื้อคงคํา เจาหนาที่บนัทึกขอมูล  โรงพยาบาลลาดกระบังกรงุเทพมหานคร 
       

     

 

เริ่มประชุม  เวลา  09.10  น. 
 

          

ระเบียบวาระที่ 1 เรื่องที่ประธานแจงใหที่ประชุมทราบ 
ประธาน    ขอบคุณโรงพยาบาลกลางที่อํานวยความสะดวกดานสถานที่และการรับรอง 

รอง ผอ.สนพ. คณะกรรมการฯที่มาประชุมในวนันี ้

(นายไกรจกัรฯ)  ขอบผูแทนจากกองควบคุมโรค  สํานักอนามัยที่ใหความกรุณามาใหขอเสนอแนะ

แนวทางในการพัฒนางานวณัโรคของสํานกัการแพทย 

  กลาวตอนรับคณะกรรมการฯและแสดงความยินดทีี่ไดมีการมาจัดประชุม 

 DOTS  MEETING   เพื่อเยี่ยมชมการดําเนนิงานดานวัณโรคของโรงพยาบาลกลาง 
 

มติที่ประชุม  รับทราบ               
 

 

ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุม 
 

เลขานุการฯ  เสนอที่ประชุมเพื่อรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการพัฒนาระบบ 

แทน ผอ.กว.  เพื่อเพิม่ประสทิธิภาพการควบคุมวัณโรคของสํานกัการแพทย   กรุงเทพมหานคร 

(นางปาริชาตฯิ)  คร้ังที่ 1/2549  วนัอังคาร ที ่4  กรกฎาคม 2550  เวลา 09.30 น. ณ หองประชุม 

ฝายแพทยศาสตรศึกษา ชัน้ 6 อาคารเพชรรัตน  วทิยาลยัแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร 

และวชิรพยาบาล  ดังเอกสารที่แนบ 
   
 

มติที่ประชุม   รับรองรายงานการประชุม 
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ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องสืบเนื่อง 
3.1 เรื่องผลการดําเนินงานดานวัณโรค ( DOTS) ของสํานกัการแพทย 
3.1.1 โรงพยาบาลกลาง 

กรรมการ  นําเสนอผลการรักษาผูปวยวณัโรคของโรงพยาบาลกลาง Cohort ที่ 1/49 -   

นพ.6 รพก. Cohort ที่ 4/49  ดังนี้  

(นายวิชัยฯ)  Cohort ที่ 1/49  Success = 67%    

Cohort ที่ 2/49  Cure rate = 55%  Complete rate = 18%   Success = 73%    

Cohort ที่ 3/49  Cure rate = 69%  Complete rate = 7.5%  Success = 77%    

Cohort ที่ 4/49  Cure rate = 75%  Complete rate = 10%   Success = 85%  

Cohort ที่ 1/50  Conversion  rate = 88%   

ความคืบหนาในการปฏิบัติงานทั่วไป ไดแก 

1. จัดใหมี DOTS  CORNER  ภายนอกอาคาร และมกีารสอนสุขศึกษาใหกับ 

   ผูปวยรายใหม 

    2. จัดนิทรรศการวันวัณโรคโลก  (24  มีนาคม ของทกุป) 

    3. จัดสัปดาหตอตานวัณโรค (3 – 9 มีนาคม ของทกุป) 

    4. จัดระบบการนัดพบแพทยใหตรงกับวนัทีแ่พทยออกตรวจ 

    5. ตรวจเสมหะ และ X – ray ครบทุกขั้นตอนของการรักษา 

    6. อยูในระหวางการจัดทาํหองเก็บเสมหะ 

 7. มีการคนหาผูปวยรายใหม(New  case) โดยการประสานงานกับหอง Labแลว  

สวนปญหา/อุปสรรคดานผูปวย  พบวา  ผูปวยสวนใหญเปนวยัแรงงานมทีี่อยู 

 ไมแนนอน   ตดิตามไมได  แจงหมายเลขโทรศัพทไมถูกตอง  บางรายยายไปรักษาทีอ่ื่น 

โดยไมแจงใหทราบ    

หน.กง.อายุรกรรม  ไดเคยมีการประสานไปยงัตกึผูปวยในอื่นๆ  กรณีมีผูปวยที่มีผลเสมหะเปนบวก      

(นางกันทิมาฯ) ใหแตละตึกสงผูปวยมานัดที่ DOTS   CORNER       แตพบวาเมื่อผูปวยเหลานัน้ D/C  

ก็มักจะกลับบานเลย   และเหตุผลที่ตองสงผูปวยมานัดที ่DOTS   CORNER เพราะม ี

คลินิกวัณโรคเพียงสัปดาหละ 1  วัน (วนัจนัทร)    

ประธาน    กลาวแสดงความยนิดีกับโรงพยาบาลกลางที่มีความพยายามในการดําเนนิการ 

รผอ.สนพ.  ดานวัณโรค  จนมีผลงานเปนทีน่าพอใจ และขอใหโรงพยาบาลจัดจาง TB Coordinator 

(นายไกรจกัรฯ)  ตามที่ไดมีมตใิหดําเนินการไปแลว 
 

มติที่ประชุม   รับทราบและใหโรงพยาบาลกลางจัดจาง TB Coordinator 
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     3.1.2 วิทยาลยัแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 
ผูแทน วพบ.   นําเสนอรายงานผลการรักษาวัณโรคของวทิยาลยัแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร 

(นางอภิรดีฯ)  และวชิรพยาบาล  ดงันี ้

Cohort ที่ 1/49  Cure rate = 70.96%  Complete rate = 3.23% Success = 80.65%    

Cohort ที่ 2/49  Cure rate = 89.66%  Complete rate = 0 %     Success = 89.66%    

Cohort ที่ 3/49  Cure rate = 90.47%  Complete rate = 0%      Success = 90.47%  

Cohort ที่ 4/49  Cure rate = 88%       Complete rate =  4%     Success =  92%    

    สวนปญหา/อุปสรรคที่พบ  พบวายังขาดตําแหนงผูประสานงานวัณโรคเนื่องจาก 

แตเดิมเคยจางผูประสานงานวัณโรค  แตลาออก     จากนัน้จึงมีตําแหนงเจาหนาทีบ่ันทกึ 

ขอมูลมาแทน    ซึ่งทํางานดานวัณโรคไดไมเต็มที ่     ประกอบกับภาระงานที่เพิ่มมากขึ้น  

ทําใหไมสามารถติดตามผูปวยที่ขาดการรกัษาใหมารับการรักษาไดอยางตอเนื่อง  ดังนัน้   

เพื่อใหการบริการเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ  จงึขอเสนอแนะใหม ีTB Coordinator ที่เปน 

พยาบาลวชิาชีพมารับผิดชอบเฉพาะคลนิิกวัณโรค  1  คน 

 จากนั้นไดนาํเสนอตัวอยางโครงการการดแูลรักษาผูปวยวัณโรคในเขตเมืองอยางม ี

ประสิทธิภาพ  เพื่อของบประมาณสนับสนุนจากกองทนุโลก (Global Found) โดยประมาณ 

การงบประมาณที่ขอเปนเงินจํานวน 524,880 บาท 

 
มติที่ประชุม   ที่ประชุมเหน็ชอบใหโรงพยาบาลทั้ง 4 แหง (วพบ. รพก.  รพต.  รพจ.) 
   สงผูแทนเขารวมประชุมกบักระทรวงสาธารณสุข เพื่อพิจารณาการของบประมาณ 

สนับสนุนจากกองทุนโลก (Global Found) ตอไป     

                 

    3.1.3  โรงพยาบาลตากสิน 
แทน รผอ.รพต.   รายงานผลการรักษาผูปวยวณัโรคของโรงพยาบาลตากสินในป  2548 และ 2549 

(นางพรพาภิอรฯ) ดังนี้       

   ป 2548 :   Cure rate = 52.94%  Complete rate = 15.29%    

   ป 2549 :   Cure rate = 81.64%  Complete rate = 2.04%       

    รายงานผลการดําเนินงานคลินิกวัณโรคในปงบประมาณ 2549 ดังนี้ 

    1.  โครงการเจาะเลือดหาเชือ้HIVในผูปวยรายใหมทุกราย  เร่ิมต้ังแตเดือน ต.ค. 49 

    2.  โครงการพฒันาความรวมมือระหวางภาครัฐและเอกชนในการควบคุมวัณโรค 

เขตเมือง 
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 3.  โครงการสปัดาหตอตานวัณโรค  วันที่ 24 – 30 มีนาคม 2550 

 4.  จัดระบบแนวทางการปองกันและควบคุมโรคในผูปวยที่สงสยัวาเปนวัณโรค 

 5.  ประชุมรวมกับศูนยบริการสาธารณสุขในฝงธนบุรีเกีย่วกับการดูแลผูปวย 

วัณโรครวมกนั 

 6.  มีการประสานเวียนแจงไปยังทกุหนวยงานภายในโรงพยาบาลใหสงผูปวยวัณโรค 

มาขึ้นทะเบยีนที่คลนิิกวัณโรค 

ปญหา/อุปสรรค ที่พบไดแก 

- ปญหาดานผูปวย ไดแก การติดตามผูปวยไมได เนื่องจากแจงที่อยูไมชัดเจน 

   เปนกลุมแรงงานเคลื่อนยาย  หรือยายไปรกัษาที่อ่ืนโดยไมแจงใหทราบ 

    - ปญหาดานโรงพยาบาล  สถานที่คับแคบและไมเหมาะสม    เนื่องจากจุดให 

บริการเปนพื้นที่ทางเดนิ 
 

ประธาน    ในภาพรวม โรงพยาบาลตากสินที่มีความพยายามในการบริหารจัดการระบบงาน 

รผอ.สนพ.  ดานวัณโรคไดดีข้ึนมาก   จนสามารถรับข้ึนทะเบียนผูปวยไดเกือบทั้งหมด   

(นายไกรจกัรฯ)   
     

มติที่ประชุม  รับทราบ และให รพต.ดําเนินการพัฒนาระบบงานดานวณัโรคตอไป 
 
 

3.1.4 โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 
หน.กง.อายุรกรรม  นําเสนอผลการดําเนินงานดานวัณโรค (DOTS) ของ รพจ. ซึ่งสรุปไดดังนี ้

(นางพัชราฯ)    ปงบประมาณ 2549    เมื่อส้ินสุดการรักษา    

Cohort ที่ 1/49  Cure rate = 50%       Complete rate = 12.50%  Success = 62.50%    

Cohort ที่ 2/49  Cure rate = 40.90%  Complete rate = 36.30%  Success = 77.20%    

Cohort ที่ 3/49  Cure rate = 30.70%  Complete rate = 42.30%  Success = 73%  

Cohort ที่ 4/49  Cure rate = 38.80%  Complete rate = 44.40%  Success = 83.20%  

 รายงานผลการปฏิบัติงาน ดงันี ้

 1. จัดบริการ TB  Clinic  เปนระบบ Fast track โดยบริการแบบ One Stop Service 

 2. จัด DOTS  CORNER / Daily  Package (แตใหยาทกุ 1  สัปดาห) โดยทุกครั้ง 

ที่มารับยาจะใหรับประทานยาตอหนาในคร้ังแรก 
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 3. มีระบบการติดตามผูปวยผาน Operator ของโรงพยาบาล เพื่อใหสามารถ 

ติดตอเขาหมายเลขโทรศัพทมือถือของผูปวยได  

ปญหา/อุปสรรค ที่พบไดแก  ความไมครอบคลุมในการขึน้ทะเบียนผูปวยวัณโรค 

   กรณีผูปวยใน (IPD) 
 

มติที่ประชุม   รับทราบ และ มอบให รผอ. รพจ.(นายสุรินทรฯฺ) ดําเนินการปรับปรุง 
เรื่องการขึ้นทะเบียนผูปวยวัณโรค กรณีผูปวยใน (IPD) ตอไป 

 
 

3.1.5 โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักดิ ์ ชติุนฺธโร อุทศิ 
แทนผอ. รพท.   นําเสนอรายงานผลการดําเนินการ   ดังนี ้

หน.กง.อนามยัชุมชน ป 2548 :   Cure rate = 85.10%  Complete rate = 0%   Success = 85.10%   

(นางจรรยาฯ)  ป 2549 :   Cure rate = 100%     Complete rate = 0%   Success = 100%      

สวนปงบประมาณ 2550   Cohort ที่ 1/50 มีผลการรักษาหาย (Cure rate)  = 100%   

รายงานความคืบหนาในการดําเนนิการ ดังนี ้

1.  มีอายุรแพทยมาแทนตําแหนงเดิมแลว และกรณีที่แพทยตองไปประชุม 

จะมีแพทยอ่ืนไปตรวจแทน   

 2.  อยูในระหวางการจัดใหมีสถานที่ตรวจแยกโรคที่ตึกผูปวยนอก(ดานนอก) 

สําหรับตรวจผูปวยวัณโรคและผูปวยเอดส  (ระยะเวลาดําเนนิการภายใน 1 เดือน) 

 3.  มีการนัดใหผูปวยมารับยาอาทิตยละ 1  คร้ัง 
  

ประธาน    ขอฝากให รพท. ไปจัดระบบการสงตรวจเสมหะ (Sputum collection)ใหดีข้ึน 

(นายไกรจกัรฯ)   
 

มติที่ประชุม   รับทราบ และให รพท.ดําเนินการในสวนที่เกี่ยวของตอไป 
 

 

3.1.6 โรงพยาบาลหนองจอก 
แทนผอ. รพน   รายงานผลการรักษาวัณโรคในรอบCOHORTที่ 2/2549  ดังนี ้

(นางสาวสายชลฯ)  -  ผูปวยวัณโรคใหมเสมหะบวกทัง้หมด 11 ราย    รักษาหาย 9 ราย   

คิดเปน Cure  Rate รอยละ 81.81    

    รายงานผลการรักษาวัณโรคในรอบCOHORTที่ 1/2550  ดังนี ้

-  ผูปวยวัณโรคใหมเสมหะบวกทัง้หมด 13 ราย  เมื่อส้ินสุดการรักษาในระยะเขมขน 

มีผลเสมหะเปนลบ (Conversion  Rate) คิดเปน รอยละ 84.61    
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 ปญหา/อุปสรรคที่พบ ดงันี ้

 1. ปจจุบันแพทยผูรับผิดชอบลาศึกษาตอ 

 2. สถานที่จัดใหบริการไมเปนสัดสวน  ขณะนี้ใชพืน้ที่บริเวณชั้น 2  ตองจัดโตะ 

และตอเครื่องคอมพิวเตอรทกุครั้งที่มีคลนิกิ 

 3. คลินิกวัณโรคไมมีเครื่องคอมพิวเตอรประจําหนวย 

 4. รองรับบริการผูปวยวัณโรคไมเต็มที่  เนือ่งจากไมมียาฟรี (มียาฟรีเฉพาะผูปวย 

ที่มีบัตรประกนัสุขภาพ 30  บาท)  

 5. ผูปวยรายทีต่องสงตอกลุมงานอนามยัชุมชนเพื่อติดตามเยี่ยมบาน  ไมกลับมา

รักษาตอ   ขาดยา และไมสนใจคําแนะนาํจากบุคลากร 

    
มติที่ประชุม   รับทราบและดําเนินการในสวนที่เกีย่วของตอไป         

 
3.1.7 โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร  

แทน ผอ.รพล   รายงานผลการรักษาวัณโรคในรอบCOHORTที่ 1/2549 พบวา 

(นายวีระพนธฯ)  มีอัตราการรักษาหาย (Cure Rate) คิดเปนรอยละ 100 

   สวน COHORTที่ 1/2550  มีผลการการรักษาในระยะเขมขน (Conversion) 

  คิดเปนรอยละ 100 

   รายงานผลการดําเนินงาน ดงันี ้

   1. กลุมงานอนามยัชุมชนไดจัดทํา Mapping เพื่อการเยี่ยมบานในผูปวยวัณโรค 

  ที่อยูในพืน้ทีท่กุราย 

   2. อยูในระหวางการปรับปรุงตึกสําหรับจัดตั้งคลินิกวัณโรค  ซึ่งคาดวานาจะ 

  แลวเสร็จภายในระยะเวลา 1  เดือน 

ปญหา/อุปสรรคที่พบ  ไดแก  

1.  ขาดบุคลากรที่มีความรู ความชาํนาญเฉพาะทาง 

2.  ดานผูปวย   ไดแก การแจงที่อยูและหมายเลขโทรศัพทติดตอไมชดัเจน ทําให

เยี่ยมบานไมได  ประกอบกบัผูปวยสวนใหญมักจะมีปญหาเรื่องคารักษา  คาเดินทาง และ

บางสวนก็ไมตระหนกัถึงความสําคัญในการมารักษาอยางตอเนื่อง 
 

     

มติที่ประชุม   รับทราบและดําเนินการในสวนที่เกีย่วของตอไป 
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3.1.8 โรงพยาบาลราชพิพฒัน 
แทน ผอ. รพร.   นําเสนอรายงานผลการรักษาในป 2549 ดังนี ้ 

(นางวัชรีฯ)  Cohort ที่ 1/49  Cure rate = 91.60%  Complete rate = 0%         Success = 91.60%    

Cohort ที่ 2/49  Cure rate = 78.50%  Complete rate = 7.10%    Success = 85.60%    

Cohort ที่ 3/49  Cure rate = 72.20%  Complete rate = 18.75%  Success = 90.95% 

    รายงานผลการรักษา COHORT 1/2550 พบวา  เมื่อส้ินสุดระยะเขมขน 

มีผลเสมหะเปนลบ (Conversion Rate) คิดเปน รอยละ 90 

รายงานผลการรักษา COHORT 2/2550 พบวา  เมื่อส้ินสุดระยะเขมขน 

มีผลเสมหะเปนลบ (Conversion Rate) คิดเปน รอยละ 71.14 

 ปญหา/อุปสรรคที่พบ ไดแก 

 1.  ดานระบบการใหบริการ  ยังไมมีระบบการลงขอมูลโปรแกรมคอมพิวเตอร 

 2.  ดานผูปวย พบวาไมสามารถมารับยาตามนัดได เนื่องจากงานประจาํ 

ประกอบกับบางสวนไมมีบัตรประชาชน   ขาดการติดตอ และยายที่อยูบอย 

 เสนอแนะแนวทางในการแกปญหา ดังนี ้

 1.  ควรจัดใหมีโปรแกรมการบันทึกขอมูลลงคอมพวิเตอรเขากับระบบของ รพ. 

 2.  ใหผูปวยโทรแจงหรือมารับยากอนนัดไดเปนกรณีพิเศษ 

3.  ชี้แจงผลเสยีของการไมมบีัตรประชาชนกับผูปวยและประสานงานกบัหนวยงาน

ที่เกี่ยวของ  เพื่อดําเนินการจัดทําบัตรตอไป 

4.  ใหคําปรึกษากับผูปวยรายใหม  เพื่อใหตระหนักถงึการมารับยาอยางตอเนื่อง 
 

มติที่ประชุม   รับทราบ 

    

3.1.9  โรงพยาบาลสิรนิธร 
แทน ผอ.รพส.   นําเสนอรายงานผลการรักษาในป 2549 ดังนี ้

(นส.วรมนวรรณฯ) Cohort ที่ 4/49  Cure rate = 87.50%  Complete rate = 71.43%  Success = 80% 

    รายงานผลการรักษา COHORT 1/2550   พบวา  เมื่อส้ินสุดระยะเขมขน 

มีผลเสมหะเปนลบ (Conversion Rate) คิดเปน รอยละ 93.75    

ปญหา/อุปสรรคที่พบ  ไดแก  

1. ดานบุคลากร  มกีารเปลีย่นบุคลากรแพทยผูรับผิดชอบทุกป 

2. ดานสถานที่ ที่ใชเปนคลินิกวัณโรคไดรับการปรับปรุงเปนทีเ่รียบรอย   
       

มติที่ประชุม   รับทราบ 
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  3.2  รางการบริหารจัดการโรควณัโรคแบบครบวงจรในระบบ

หลักประกันสุขภาพแหงชาติ  ปงบประมาณ 2550 
ผูแทนผอ.กคร.สนอ  เมื่อวันที ่21 พฤษภาคม 2550     สํานักอนามัยไดจัดประชุมเร่ืองการบริหาร 

ฝายวัณโรค กคร. จัดการโรควัณโรคแบบครบวงจรในระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ       ณ โรงแรม 

(นางเอื้องฟาฯ)  เอส ดี อเวนิว  กรุงเทพฯ โดยเชิญวทิยากรจากสํานักงานหลักประกนัสขุภาพแหงชาติ    

 องคการเภสัชกรรมและกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งสํานักงานหลักประกนัสุขภาพแหงชาติ

จะเริ่มดําเนินการประมาณกลางเดือนมิถนุายน 2550 เปนตนไป     รายละเอยีดดัง

เอกสารแนบทายรายงานการประชุม 

ประธาน    ขอขอบคุณคณะกรรมการฯที่มีความมุงมัน่ในการพัฒนาระบบงานดานวัณโรค 

รผอ.สนพ.  ของสํานกัการแพทยใหมีแนวทางปฏิบัติทีม่ีประสิทธิภาพมากขึ้น   และขอบคุณ รพก.   

(นายไกรจกัรฯ)  ที่อํานวยความสะดวกดานสถานที่และการรับรอง 

 
มติที่ประชุม   รับทราบ 
 
ปดประชุมเวลา   12.45  น. 
 

 

 

 

        ( นางสาวปยรัตน    พรรณรังษี ) 

                   กรรมการและผูชวยเลขานุการฯ  

                                                        ผูบันทกึรายงานการประชุม 
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