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ค าอธิบายวิสัยทัศน์ 
 

  โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) ได้พัฒนาศักยภาพบริการทางการแพทย์ที่มีความซับซ้อนมาอย่างต่อเนื่อง โดยมีแพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางครอบคลุม       
ทุกสาขา ท าให้ประชาชนเข้าถึงบริการที่สะดวก ตลอดจนการออกตรวจนอกพ้ืนที่ให้บริการเชิงรุกกับองค์กรต่าง ๆ  ในการดูแลสุขภาพ เช่น หน่วยผ่าตัดต้อกระจกเคลื่อนที่ ทั้งในและ
ต่างประเทศ หน่วยไตเทียม หน่วยตรวจสุขภาพเคลื่อนที่ เป็นต้น จนได้รับการยอมรับ มีชื่อเสียง ภาพลักษณ์ที่ดี เป็นที่รู้จักทั้งในและต่างประเทศ หลังจากออกมาเป็นโรงพยาบาล
องค์การมหาชน ท าให้สามารถพัฒนาแบบก้าวกระโดด เนื่องระบบบริหารงานทีอิ่สระ เอ้ือต่อการพัฒนา โดยไม่ไดข้องบประมาณจากรัฐบาล  

          แต่อย่างไรก็ตามโรงพยาบาลบ้านแพ้ว เป็นโรงพยาบาลของรัฐ ที่ต้องด าเนินกิจการตามแนวนโยบายรัฐ พบว่าจากนโยบายการเข้าถึงบริการหลักประกันสุขภาพ
ประชาชนสามารถย้ายสิทธิบัตรทองได้ ท าให้ผู้ปุวยย้ายบัตรทองเข้ามาจ านวนมาก โดยไม่ได้ถัวเฉลี่ยกับคนที่ไม่ปุวยอีกทั้งโรงพยาบาลต้องหาเลี้ยงตนเอง ท าให้โรงพยาบาลมีความเสี่ยง
ทางด้านการเงินในอนาคต หากไม่มีการปรับเปลี่ยนหรือก้าวให้ทัน  จึงมีจ าเป็นต้องเพ่ิมรายได้เพ่ือความอยู่รอดอย่างยั่งยืนและมั่นคงทางด้านการเงิน  

 ดังนั้น การพัฒนาศักยภาพโรงพยาบาลบ้านแพ้ว ให้เป็นโรงพยาบาลระดับแนวหน้าและก้าวสู่ระดับนานาชาติ เป็นแนวทางหนึ่งที่โรงพยาบาลสามารถธ ารงอยู่ ได้ และ
ไม่กระทบต่อการให้บริการประชาชน 
 
 
 
 
 
 
  
 

 

            วิสัยทัศน์ :      เป็นโรงพยาบาลมาตรฐานสากลระดับนานาชาติ 
                              “INTERNATIONAL STANDARD HOSPITAL” 
       
 

พันธกิจ     1.   สร้างเสริมสุขภาพและปูองกันโรคแก่ประชาชนในพื้นท่ีรับผิดชอบ 
  2.  ให้การรักษาพยาบาลอย่างมีคุณภาพ ครอบคลุมมิติสุขภาพแบบองค์รวม  
  3.  ฟ้ืนฟูสภาพท้ังร่างกายและจิตใจ 
  4.  เป็นแหล่งฝึกฝนและเรียนรู้แก่องค์กร สถาบันต่าง ๆ              
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เปูาประสงค์ (ระยะ 3 ปี) 
 

1.  ประชาชนในพื้นท่ีรับผิดชอบมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ ส่งผลให้การเจ็บปุวยและตายจากโรคท่ีปูองกันได้ลดลง 
2.  ประชาชนทุกช่วงวัยในพ้ืนที่รับผิดชอบมีสุขภาวะที่ดี  ลดการตายก่อนวัยอันควร  
3.  ผู้สูงอายแุละผู้ปุวยโรค NCDs  ได้รับการดูแลอย่างครอบคลุมและมีสุขภาวะที่ดีอยู่ในสิ่งแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม  
4   ยกระดับมาตรฐานการให้บริการสู่ระดับสากล และมีความมั่นคงด้านชื่อเสียงและบริการ 
     โดยมุ่งเน้น เพิ่มขีดความสามารถในการให้บริการสาขาจักษุ, Check up, Cath Lab, Nursing  home ผู้สูงอายุ ให้มีความทันสมัย 

 5.   เป็นแหล่งฝึกฝน เรียนรู้ ด้านวิชาการและผลิตนักศึกษาแพทย์ โดยการมีส่วนร่วมกับภาคส่วนทั้งในและต่างประเทศ  
6.   มีบุคลากรที่มีประสิทธิภาพเหมาะสม ในการให้บริการที่มีคุณภาพ ได้มาตรฐานแบบมืออาชีพ 
7.   เป็นผู้น าในการน าเทคโนโลยีมาใช้เพ่ิมศักยภาพในการบริหารจัดการและการให้บริการประชาชนเพื่อความรวดเร็ว ถูกต้อง ลดขั้นตอนการท างาน 
8 .  โรงพยาบาลมีความมั่นคงด้านการเงิน  และมีสภาพแวดล้อม ระบบสาธารณูปโภค ที่ได้มาตรฐาน ปลอดภัย เอื้อต่อการให้บริการที่มีประสิทธิภาพ 
     และประสิทธิผล      

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ยุทธศาสตร์การพัฒนา                 
    

1. ส่งเสรมิสุขภาพเป็นเลศิ  (Prevention & Promotion Excellence)  
2. บริการเป็นเลิศ (Service Excellence)   
3. บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence )  
4. บริหารเป็นเลิศ (Governance Excellence )  
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ยุทธศาสตร์ที่ 1 : ส่งเสริมสุขภาพเป็นเลิศ  (Prevention & Promotion Excellence)  
 

      ยุทธศาสตร์นี้ให้ความส าคัญ ด้านการส่งเสริมสุขภาพปูองกันโรคเชิงรุกโดยมุ่งแก้ปัญหาสุขภาพของพ้ืนที่  เพ่ือให้ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาพแข็งแรง เร่งรัดพัฒนาระบบ
การดูแลเด็กให้มีพัฒนาการสมวัย เสริมสร้างความร่วมมือในการดูแลให้เด็กเกิดอย่างมีคุณภาพ ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และอาหารตามวัย ถูกโภชนาการ เติบโตอย่างมี คุณภาพ
ทุกช่วงวัย มีความฉลาดทางสติปัญญาและอารมณ์ ดูแลผู้สูงอายุอย่างเหมาะสม สร้างความตระหนักรู้ในการดูแลสุขภาพ ลดปัจจัยเสี่ยงและผลกระทบด้านสุขภาพ ไม่ก่อให้เกิดโรค       
ไม่ปุวยและตายด้วยโรคที่ปูองกันได้ มีจิตส านึกและร่วมสร้างสิ่งแวดล้อมที่ดีต่อสุขภาพ 
 

       ปัญหาโรค NCD จากสถานการณ์ การคัดกรองประชากรปี 2562 อ าเภอบ้านแพ้วจ านวน 81,205 คน มีประชากรกลุ่มวัยท างานอายุ 35 ปีขึ้นไป จ านวน 47,209 คน           
คิดเป็นร้อยละ 58.14 ยังขาดความครอบคลุมอีกร้อยละ 41.86 พบว่าเป็นประชากรในกลุ่มเสี่ยงความดันโลหิตสูง 6 ,290 คน คิดเป็นร้อยละ 13.32 ประชากรกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน 
3,868 คน คิดเป็นร้อยละ 8.20 ในปี 2561 มีผู้ปุวยเบาหวานขึ้นทะเบียน 4,959 คน (คิดเป็นร้อยละ 6.10 ของประชากร) มีผู้ปุวยรายใหม่เพ่ิมขึ้น 90 ราย(คิดเป็นร้อยละ 1.81 
ของผู้ปุวยเบาหวาน) และสามารถดูแลระดับน้ าตาลในกระแสเลือดได้ดีจ านวน 1 ,750 ราย (คิดเป็นร้อยละ 28.04 ของผู้ปุวยเบาหวาน) ในปี 2561 มีผู้ปุวยความดันโลหิตสูงขึ้น
ทะเบียน 14,202คน (คิดเป็นร้อยละ 17.50 ของประชากร) มีผู้ปุวยรายใหม่เพ่ิมข้ึน 969 รายคิดเป็นร้อยละ 6.8 ของผู้ปุวยความดันโลหิตสูง) และสามารถดูแลระดับความดันโลหิต
ได้ดีจ านวน 3,286 ราย (คิดเป็นร้อยละ 23.14 ของผู้ปุวยความดันโลหิตสูง).  
                  ปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุ จากการคัดกรองปีงบประมาณ 2562 พบว่า ผู้สูงอายุได้รับการประเมิน ADL จ านวน 12,867 คน คิดเป็นร้อยละ 75.60 ยังขาดความ
ครอบคลุม 4,152 คน คิดเป็นร้อยละ 24.40 ผลการประเมินพบว่าเป็นผู้สูงอายุติดสังคม จ านวน 12 ,490 คน คิดเป็นร้อยละ 97.07 ติดบ้าน จ านวน 265 คน คิดเป็นร้อยละ 
2.06 ติดเตียง จ านวน 112 คน คิดเป็นร้อยละ 0.87 ปุวยด้วยโรคความดันโลหิตสูง จ านวน 6 ,116 คน คิดเป็นร้อยละ 35.94 ของผู้สูงอายุทั้งหมด และปุวยด้วยโรคเบาหวาน 
จ านวน 4,243 คน คิดเป็นร้อยละ 24.93 ของผู้สูงอายุทั้งหมด พบความเสี่ยงด้วยโรคหัวใจและหลอดเลือด จ านวน 1637 คน , ช่องปากพบผิดปกติ จ านวน 522 คน, เสี่ยงภาวะ
สมองเสื่อม จ านวน 332 คน, เสี่ยงภาวะซึมเศร้า จ านวน 261 คน, ภาวะข้อเข่าเสื่อม จ านวน 471 คน, เริ่มอ้วน จ านวน 3,954 คน อ้วน จ านวน 1,235 คน และอ้วนอันตราย    
73 คน ซ่ึงปัญหาดังกล่าว ทีมน าด้านบริหาร มีความตระหนักและมุ่งมั่นในการแก้ปัญหาจึงได้น ามาวางแผนก าหนดมาตรการในแผนพัฒนา 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 : บริการเป็นเลิศ (Service Excellence)   
 

       ยุทธศาสตร์นี้ให้ความส าคัญการยกระดับการพัฒนามาตรฐานบริการ ตามศักยภาพของโรงพยาบาลที่เป็นจุดแข็งและโอกาส แผนพัฒนา Service Plan เขตสุขภาพที่ 5  
การน ากลไกลมาตรฐานการรับรองคุณภาพระดับสากลมาใช้ในการดูแลด้านความปลอดภัยผู้ปุวย เพื่อก้าวสู่โรงพยาบาลมาตรฐานระดับสากล การเพ่ิมขีดความสามารถโรงพยาบาลจักษุ
บ้านแพ้ว ขยายการดูแลผู้สูงอายุระดับ Premium และ Nursing home  เพ่ิมขีดความสามารถการให้บริการ Stroke Intervention เพ่ือให้ประชาชนเข้าถึงบริการได้สะดวก โดยไม่ต้อง
ส่งต่อ การร่วมมือกับสถาบันต่าง ๆ เพื่อร่วมเป็นสถาบันหลักในการผลิตแพทย์ การร่วมมือทางวิชาการและบริการกับต่างประเทศ เพ่ือสร้างความมั่นคงด้านชื่อเสียงและภาพลักษณ์ของ
โรงพยาบาล 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 : บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence )  
 
 
 

ยุทธศาสตร์นี้ให้ความส าคัญกับบุคลากรซึ่งเป็นทรัพยากรที่ส าคัญที่สุดในการขับเคลื่อนการบรรลุเปูาหมายขององค์กร ถึงแม้ว่าทางโรงพยาบาลมีการส่งเสริมสนับสนุน
การพัฒนามาอย่างต่อเนื่อง แต่เนื่องจากสภาพแวดล้อมที่มีการเปลี่ยนแปลงที่รวดเร็ว ท าให้ต้องพัฒนาบุคลากรให้เป็นมืออาชีพและสามารถรองรับการเปลี่ยนแปลงได้ 

จากสภาพแวดล้อมที่มีการเปลี่ยนแปลงและความเจริญก้าวหน้าทางเทคโนโลยี ท าให้องค์กรชั้นน าต่าง ๆ มีการน าระบบเทคโนโลยีที่ทันสมัยมาใช้ในการบริหารจัดการ
เพ่ือความสะดวก รวดเร็ว เพ่ิมประสิทธิภาพ ประสิทธิผลในการท างาน ในสภาวะที่มีการแข่งขันที่รุนแรงและความอยู่รอดอย่างยั่งยืน และเช่ นเดียวกับโรงพยาบาลบ้านแพ้วที่มีความ
มุ่งมั่นพัฒนาในการน าระบบเทคโนโลยีที่ทันสมัยมาใช้ เพ่ือก้าวสู่ SMART Hospital ที่สอดคล้องนโยบายชาติ Thailand 4.0 จากการพัฒนาศักยภาพการให้บริการทางการแพทย์
เฉพาะทางท่ีซับซ้อนและการน าอุปกรณ์เทคโนโลยีทางการแพทย์ที่ทันสมัยมาใช้ในการท าหัตถการต่าง ๆ เช่น การสวนหัวใจ การท า CT, MRI, การดูแลผู้ปุวยหลอดเลือดหัวใจและสมอง  
             จากชื่อเสียงและภาพลักษณ์ ชื่อเสียงที่ดีจากการให้บริการที่ครอบคลุมโดยแพทย์เฉพาะทางและเข้าถึงบริการที่สะดวก รวดเร็ว  ประกอบกับระบบเทคโนโลยีที่ทันสมัย  
ท าให้ประชาชนเข้าถึงข้อมูลข่าวสารทางด้านสาธารณสุขและของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว ท าให้มีความคาดหวังต่อบริการที่สูงขึ้น ดังนั้นจึงจ าเป็นที่ต้องพัฒนาบุคลากรให้มีความรู้ ทักษะให้
ก้าวทันการเปลี่ยนแปลงเพื่อขับเคลื่อนนโยบาย 
                   ยุทธศาสตร์นี้มุ่งเน้นการสร้างมั่นคงด้านบุคลากรในด้านความเพียงพอของอัตราก าลังและความเป็นมืออาชีพในการปฏิบัติงาน 
       1. ด้านความเพียงพอของอัตราก าลัง เนื่องจากปัญหานี้ทางโรงพยาบาลได้มีการวางแผนมาอย่างต่อเนื่อง โดยการสนับสนุนทุนในสาขาขาดแคลนและที่สอดคล้อง
ทิศทางพัฒนาองค์กร จนท าให้ปัญหาดังกล่าวลดลง แต่อย่างไรก็ตามยังมีบางหน่วยงานที่มีอัตราก าลังที่ไม่ยังไม่เพียงพอ แต่ทางโรงพยาบาลได้วางแผนเตรียมความพร้อมไว้รองรับ เช่น 
กรณีโรงพยาบาลจักษุ ซึ่งมีนักเรียนทุนก าลังศึกษาในแต่ละชั้นปีรวม 75 คน และคาดว่าในอีก 3 ปีทางโรงพยาบาลสามารถจัดสรรอัตราก าลังที่เหมาะสมและเพียงพอ  
        2. ด้านการพัฒนาบุคลากรสู่ความเป็นมืออาชีพ ถึงแม้ทางโรงพยาบาลมีแผนพัฒนาบุคลากรมาอย่างต่อเนื่องแต่ยังไม่สามารถจ าแนกได้ถึงความแตกต่างของแต่ละ
บุคคล ต าแหน่ง ถึงสมรรถนะ ความเป็นมืออาชีพได้ ซึ่งยังเป็นจุดอ่อนของระบบการประเมินผลการพัฒนาที่เป็นรูปธรรม ดังนั้นในระยะ 3 ปี ทีมบริหารจึงได้มุ่งเน้นที่จะพัฒนาบุคลากร
ให้มีความรู้ มีทักษะ อย่างมืออาชีพ โดยใช้วิธีน าสถิติโรคหรือหัตถการ หรือความเสี่ยงส าคัญ 5 อันดับแรกของหน่วยงาน จัดอบรม ประเมินผลรับรองผลตามบริบทของต าแหน่งหน้าที่ 
และส่งเสริมสนับสนุนสร้างแรงจูงใจบุคลากรในการพัฒนาความเป็นมืออาชีพเพ่ือช่วยขับเคลื่อนการบรรลุเปูาหมายองค์กร 
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ยุทธศาสตร์ที่ 4  บริหารเป็นเลิศ (Governance Excellence )  
 
 

         ยุทธศาสตร์นี้ให้ความส าคัญ ด้านการพัฒนาประสิทธิภาพและประสิทธิผลของระบบการบริหารจัดการ  โดยมุ่งเน้นการลงทุนเพ่ิม ในการน าเทคโนโลยีที่สารสนเทศมาใช้
เพ่ิมศักยภาพในการบริหารจัดการและการให้บริการประชาชน เพ่ือความรวดเร็ว ถูกต้อง ลดขั้นตอนการท างาน และการสร้างความเข้มแข็งทางการเงินโดยการขยายขนาดการให้บริการ 
ในสาขาที่สร้างรายได้มากกว่ารายจ่ายในธุรกิจเดิมเช่น Check up การเพ่ิมรายได้จากบริการทางการแพทย์ที่ซับซ้อน การเพ่ิมกลุ่มลูกค้าประกันชีวิต และต่างประเทศ เป็นต้น 

จากสถานการณ์ทางการเงินของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว พบว่า ในปีงบประมาณ 2562  รายได้ทุกสาขารวมกันต่ ากว่าค่าใช้จ่ายเฉลี่ยประมาณ 18.36 ล้านบาทต่อปี      
ซึ่งถ้าไม่มีการด าเนินการใด ๆ อีก 3 ปีข้างหน้า รพ.บ้านแพ้วทุกสาขา จะมีการขาดทุนประมาณ  22 ล้านบาทต่อปี ในปีงบประมาณ 2562 เฉพาะสาขาในสมุทรสาครมีรายได้ต่ ากว่า
ค่าใช้จ่ายประมาณ 103.08 ล้านบาทต่อปี ส่วนสาขาในกรุงเทพมหานคร มีรายได้สูงกว่าค่าใช้จ่ายประมาณ 84.72 ล้านบาทต่อปี ในปีงบประมาณ 2561 การให้บริการผู้ปุวย      
บัตรทอง มีค่าใช้จ่ายประมาณ 567.13 ล้านบาทต่อปี แต่ได้รับสนับสนุนจาก สปสช. ประมาณ 287.16 ล้านบาทต่อปี การให้บริการผู้ปุวยโรคเรื้อรัง พบว่า การให้บริการในสาขา
เกษตรพัฒนา และสาขาหลักห้า มีต้นทุนต่ ากว่าสาขาส านักงานใหญ่ จึงมีความจ าเป็นที่ทางทีมบริหารต้องวางยุทธศาสตร์ก าหนดมาตรการต่าง ๆ  ให้มีประสิทธิภาพทางด้านการเงิน 
เพ่ือสร้างรายได้ให้มากกว่ารายจ่าย เพ่ือให้องค์กรอยู่รอดได้อย่างยั่งยืน โดยไม่หวังพ่ึงเงินบริจาคเป็นหลักในอนาคต  

การปรับปรุงสภาพแวดล้อม อาคารสถานที่ ระบบสาธารณูปโภค ให้ได้มาตรฐาน ปลอดภัย เอื้อต่อการท างานที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเป็นที่พึงพอใจของผู้มา 
ใช้บริการและบุคลากรให้มีแรงจูงใจและอยากท างานให้องค์กร 
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ยุทธศาสตร์ที่ 1  : ส่งเสริมสุขภาพเป็นเลิศ (Prevention & Promotion Excellence) 
เปูาประสงค์  1. ประชาชนในพื้นที่รับผิดชอบมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ ส่งผลให้การเจ็บปุวยและตายจากโรคท่ีปูองกันได้ลดลง 
  2. ประชาชนทุกช่วงวัยในพ้ืนที่รับผิดชอบมีสุขภาวะที่ดี ลดการตายก่อนวัยอันควร 
 

วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอ

บ 2563 2564 2565 
1.สร้างระบบสุขภาพเชิงรุก ที่มุ่ง
สร้างเสริมให้ประชากรในอ าเภอ
บ้านแพ้ว ทุกช่วงวัยมีสุขภาพดี มี
ระบบการปูองกันควบคุมโรคและ
ปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ มีการ
คุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพที่ดี 
มีสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อการมี
สุขภาพดี 

1.อัตราส่วนการตายมารดาไทย เป็นศูนย์ 
2.โรงพยาบาลผ่านมาตรฐานงานอนามัยแม่และเด็ก 

1.พัฒนาระบบบริการ ANC ที่มี
คุณภาพที่เอ้ือต่อการมีสุขภาวะที่ดี
ของมารดาและทารก 

2,542,000 2,542,000 2,542,000  

3.เด็ก 0 – 5 ปี ได้รับวัคซีนตามช่วงอายุ ครอบคลุม 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 
4.เด็ก 0 – 5 ปี (9,18,30,42,60 เดือน) ได้รับ
การตรวจพัฒนาการตามวัย ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 
5.เด็ก 0 – 5 ปี (9,18,30,42,60 เดือน) ที่มี
พัฒนาการสมวัย ร้อยละ 85 (ครั้งที่ 1 + ครั้งที่ 2) 

2.พัฒนาระบบการติดตาม ก ากับ
คุณภาพ รวมถึงการเข้าถึงบริการ
วัคซีน และพัฒนาการการเด็ก 

1,891,700 1,891,700 1,891,700  

6.เด็กวัยเรียนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health 
Literacy) ในการดูแลตนเอง (อยู่ในเกณฑ์ดี) ไม่น้อย
กว่า ร้อยละ 80 

3.ส่งเสริม พัฒนาความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ (Health Literacy) ด้าน
โภชนาการ และสุขภาวะที่เหมาะสม
กับวัย 

1,942,550 1,942,550 1,942,550  

7.อัตราปุวยในผู้ปุวยรายใหม่โรคเบาหวานและความ
ดันโลหิตสูง ลดลงจากเดิม ร้อยละ 5 

4.สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ือ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่ม
วัยท างาน 

3,266,393.5 3,266,393.5 3,266,393.5  

8.อัตราปุวยด้วยโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ใน
ผู้สูงอายุ ลดลงจากเดิม ร้อยละ 5 
9.ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองสุขภาพและแก้ไขปัญหา
สุขภาพ ไม่น้อยกว่า ร้อยละ 60 

5.เตรียมความพร้อมประชากรใน
อ าเภอบ้านแพ้วในการเข้าสู่สังคม
ผู้สูงอายุอย่างมีคุณภาพ  

1,750,000 1,750,000 1,750,000  
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วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอ

บ 2563 2564 2565 
 10. อัตราปุวยด้วยไข้เลือดออกใน 

กลุ่ม 0 – 19 ปี ลดลงเมื่อเทียบกับค่ามัธยฐาน 
5 ปี  
11. อัตราปุวยตายด้วยไข้เลือดออก ลดลงเมื่อ
เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี (≤197.50 ต่อแสน
ประชากร) 
12. อัตราปุวยตายด้วยโรคไข้เลือดออกไม่เกิน 
0.11 ต่อแสนประชากร 
13. ค่าดัชนีความชุกชุมของลูกน้ ายุงลายในพ้ืนที่ 
6 ร. (HI ≥10 , CI=0) 

6.  ส่ ง เสริมการสร้ า งความรู้ รอบด้ าน 
(Health Literacy) ในการปูองกัน ควบคุม
โรคและภัยสุขภาพ เพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี  
ในชุมชน ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก / โรงเรียน ให้
สามารถปูองกันโรคติดต่อที่ส าคัญและโรคที่
สามารถปูองกันได้ เช่น โรคไข้เลือดออก , 
โรคมือ เท้าปาก , โรคไข้หวัดใหญ่ , โรค
อุจจาระร่วง ฯลฯ 

3,179,400 3,179,400 3,179,400  

14. อัตราปุวยด้วยโรค มือ เท้า ปากในเด็ก 0-5 
ปี ลดลงเมื่อเทียบกับปี ที่ผ่านมา 

127,000 127,000 127,000  

15. อัตราปุวยด้วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ใน
วัยรุ่น ลดลง  เมื่อเทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี 
16. อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ปี 
(ไม่เกิน 38 ต่อประชากร หญิงอายุ 15-19 ปี 
1,000 คน) 

8.  ส่ ง เสริมการสร้ า งความรู้ รอบด้ าน 
(Health Literacy) ในกลุ่มวัยรุ่น เพ่ือ
ปูองกันโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และการ
ตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร 

342,200 342,200 342,200  

17. ร้อยละ 80 ประชากรกลุ่มเสี่ยงได้รับการคัด
กรอง ด้วยวิธีการถ่ายภาพรังสีทรวงอก  

9. เร่งรัดการค้นหาและคัดกรองโรควัณโรค 1,431,200 1,431,200 1,431,200  

18. มีระบบการเฝูาระวัง ปูองกัน ควบคุมโรค 
และการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินและภัยสุขภาพ 
(EOC)  (ร้อยละ 100 ) 

10. พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่สาธารณสุข
ในการเฝูาระวังปูองกันควบคุมโรคและภัย
สุขภาพ 

850,950 850,950 850,950  
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วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิด

ชอบ 2563 2564 2565 
 19. อัตราการเสียชีวิตจากการบาดเจ็บ

ทางถนน น้อยกว่า  16ต่อแสนประชากร 
11. ปูองกันควบคุมการบาดเจ็บเพ่ือลด
จ านวนการตายและการบาดเจ็บทางท้องถนน  

322,900 322,900 322,900  

20. อัตราเจ็บปุวยจากผลิตภัณฑ์สุขภาพ
และสิ่งแวดล้อมลดลงจากปีที่ผ่านมา 
21.ประชาชนได้รับความรู้และวิธีการ
ปูองกันอันตรายจากการใช้สารเคมี ร้อย
ละ 80 
22. พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตาม
เกณฑ์ GREEN&CLEAN Hospital ใน
หน่วยบริการสาธารณสุข ร้อยละ 80 

12. สื่อสารการลดปัจจัยเสี่ยงทางสุขภาพ 
เพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เฝูาระวัง และ
วิเคราะห์ความเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อม และ
สุขภาพของประชาชน 
13.พัฒนาและยกระดับมาตรฐานอนามัย
สิ่งแวดล้อม มีระบบบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม
ที่เอ้ือต่อสุขภาพของประชาชน 

1,435,195 1,435,195 1,435,195  

23. การเฝูาระวังและรับรองมาตรฐาน
ความปลอดภัยในน้ า อาหาร และ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ร้อยละ 80 
24. ผักและผลไม้มีความปลอดภัยจาก
สารเคมีทางการเกษตร ร้อยละ 80 

14. พัฒนาการเฝูาระวัง และวิเคราะห์ความ
เสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อม และสุขภาพ ในพื้นที่
เสี่ยง พื้นที่เฉพาะ และการตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉิน 
15.สร้างความเข้มแข็งให้เครือข่ายมีระบบ
คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและ
สิ่งแวดล้อม ให้สามารถคุ้มครองดูแลความ
ปลอดภัยด้านสุขภาพ 
16. มีการส่งเสริมสุขภาพ ปูองกัน ควบคุม
โรค และคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์และ
บริการสุขภาพ 

623,800 623,800 623,800  
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วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
2.ยกระดับขีดความสามารถของ
หนว่ยบริการทุกระดับ(รพ.และรพ.
สต.) ให้มีคุณภาพ ตามมาตรฐาน 

1.โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์คุณภาพ Non-
Communicable Diseases Plus 
(NCD+) 
2.รพ.สต.ผ่านเกณฑ์คุณภาพ 5 ดาว(รพ.
สต.ติดดาว) ร้อยละ 100 
3.พัฒนาเครือข่าย PCC หลักห้า เป็นศูนย์
เชี่ยวชาญการดูแลผู้สูงอายุ 

1.พัฒนาศักยภาพระบบริการใน
เครือข่าย รพ. , PCC และ รพ.สต. 

655,020 655,020 655,020  

3. เพ่ือสร้างความเข้มแข็งของ พชอ. 
บุคคลชุมชน ประชาชน องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นภาคีเครือข่าย
ภาคประชาชนและภาคประชาสังคม
ด้านสุขภาพ ให้มีศักยภาพ มีความรู้
และทัศนคติที่ถูกต้องด้านพฤติกรรม
สุขภาพมีการเรียนรู้ มีพฤติกรรม
เสี่ ย งทางสุขภาพลดลงสามารถ
ช่วยเหลือดูแลตนเองและชุมชม
ตลอดจนมีส่วนร่วมในการสร้างและ
จัดการระบบสุขภาพ 

1. มีการประเมินตนเองตามแนวทาง 
UCCARE  ในประเด็นปัญหาสุขภาพ ของ
อ าเภอ (ODOP) จ านวน 3 เรื่อง ผ่าน
เกณฑ์ในระดับ 

1. ส่งเสริมสนับสนุนภาคีเครือข่าย
ให้มีส่วนร่วมในการจัดการสุขภาพ
แบบยั่งยืน 
2. สร้างความเข้มแข็งในการพัฒนา
ระบบคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
( พ ช อ . )  เ พ่ื อ บู ร ณ า ก า ร แ ล ะ
ด าเนินงานด้านสุขภาพในพ้ืนที่
ระดับอ าเภอ ให้สามารถจัดการ
ปั ญ ห า ใ น พ้ื น ที่ ไ ด้ อ ย่ า ง  มี
ประสิทธิภาพ 

195,200 195,200 195,200  
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เปูาประสงค ์3.  ผู้สูงอายุและผู้ปุวยโรค NCDs  ได้รับการดูแลอย่างครอบคลุมและมีสุขภาวะที่ดีอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม   
 

วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
1. พัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุ 
เพ่ือลดอัตรา  ผู้สูงวัยติดเตียงราย
ใหม่ในอ าเภอบ้านแพ้ว 
2. เพ่ือสร้างสุขภาวะที่ดีในผู้สูงอายุ 

- อัตราของผู้สูงอายุที่ติดเตียงรายใหม่  
ไม่เกินร้อยละ 1.3 
- เพ่ิมอัตราการควบคุม NCD จากร้อยละ 
40  
เป็นร้อยละ 60 ในอีก 4 ปีข้างหน้า 
- ความส าเร็จในการจัดตั้งศูนย์เชี่ยวชาญ
การดูแลผู้สูงอายุตามเปูาหมาย 
- ระดับความส า เร็จ ในการจัดให้มี
กิจกรรมที่ตอบสนองสภาวะของผู้สูงวัย 

1.  จั ดตั้ งศูนย์ เ ชี่ ยวชาญการดูแล
ผู้สูงอายุต้นแบบ  
    และ 3 แผนงานย่อย  

  1) แผนงานศูนย์เชี่ยวชาญการ
ดูแลผู้สูงอายุ 

  2) แผนการดูแลผู้ปุวย NCD  
  3) แผนการฟ้ืนฟูผู้เริ่มต้นติด

เตียงให้ฟ้ืนสภาพโดยเร็ว 

    

2. กระจายศูนย์เชี่ยวชาญดูแลผู้สูงอายุ 
ไปตามชุมชน 

    

3. จัดกระบวนการดูแลโรคส าคัญที่
ส่งผลให้ผู้ปุวยติดเตียง 

    

4. พัฒนาระบบส่งต่อข้อมูลแผนการ
รักษาของผู้ปุวยที่เริ่มติดเตียง 

    

5. สร้างศักยภาพทีมสหสาขาวิชาชีพ
และเครือข่ายในการประเมินและฟ้ืนฟู 

    

6.  พัฒนาระบบการติ ดตามและ
ประเมินให้มีประสิทธิผล 
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วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
3. พัฒนาต้นแบบการดูแลผู้ปุวย
โรคเรื้อรังในคลินิก NCDs อย่าง
ต่อเนื่อง ให้มีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 
(โรงพยาบาลบ้านแพ้ว,โรงพยาบาล
สาขา, รพ.สต., ชุมชน และ
ครัวเรือน) 

- ผู้ ปุวยเบาหวานสามารถดูแล
ระดับน้ าตาล ในกระแสเลือดได้ดี 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 40 
- ผู้ปุวยความดันโลหิตสามารถดูแล
ระดับความดันโลหิตได้ดี ไม่น้อย
กว่าร้อยละ 50 
 

1. พัฒนาศักยภาพในการดูแลผู้ปุวย 
NCDs แก่PCC และ รพ.สต. เครือข่าย 

    

2. จัดการระบบการดูแลผู้ปุวยอย่าง
ต่อเนื่อง (โรงพยาบาล, PCC, รพ.สต. และ
ครัวเรือน 

    

3. สร้างทีมนักปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
(MotivationInterview) ที่มศีักยภาพ 

    

4. พัฒนาระบบการคัดกรองให้ครอบคลุม
ประชากรกลุ่มเปูาหมาย 

    

5. น าเทคโนโลยีมาช่วยในการควบคุม
ระดับน้ าตาลผู้ปุวย เช่น เครื่อง CGM 

    

งบพัฒนางานประจ าตามแนว 
นโยบาย เครือข่าย คปสอ. 

 1.โครงการตรวจคัดกรองมะเร็งระยะ
เริ่มต้น (มะเร็งเต้านม/มะเร็งปากมดลูก
และมะเร็ งล า ไส้ )  อ .บ้ านแพ้ว     ปี 
2563 
2.โครงการพัฒนาบริการคลินิกหมอ
ครอบครัว (Primary Care Cluster : 
PCC) โรงพยาบาลบ้านแพ้ว ปี 2563 
3.โครงการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัคร
สาธารณสุขต่างด้าวในการส่งเสริมสุขภาพ
และปูองกันโรค อ.บ้านแพ้ว    ปี 2563 
4.โครงการรณรงค์ปูองกันเด็กจมน้ า อ.
บ้านแพ้ว ปี 2563 

7,099,500 7,099,500 7,099,500  
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ยุทธศาสตร์ที ่2 : บริการเป็นเลิศ (Service Excellence)   
เปูาประสงค์   1. ยกระดับมาตรฐานการให้บริการสู่ระดับสากลและมีความม่ันคงด้านชื่อเสียงและบริการ 

2. เพิ่มขีดความสามารถในการให้บริการ โดยมุ่งเน้น สาขาจักษุ, Check up, Cath Lab, Nursing  home ผู้สูงอายุ ให้มีความทันสมัย 
  3. เป็นแหล่งฝึกฝน เรียนรู้ ด้านวิชาการและผลิตนักศึกษาแพทย์ โดยการมีส่วนร่วมกับภาคส่วนเครือข่ายท้ังในประเทศต่างประเทศ  
 

วัตถุประสงค์ยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
1. ยกระดับการพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาลสู่ระดับสากล  
 

- โรงพยาบาลเข้าสู่กระบวนการรับรอง
คุณภาพระดับสากล 

1. ยกระดับการพัฒนาคุณภาพ
โรงพยาบาล ตามมาตรฐานสากล
และพัฒนาตามมาตรฐาน HA อย่าง
ต่อเนื่อง 

1,050,000 1,050,000 1,050,000  

2 .  เ พ่ิ ม ขี ด ค ว า ม ส า ม า ร ถ
โรงพยาบาลจักษุ   บ้านแพ้ว 
 
 

- ความส าเร็จในการเปิดให้บริการ
โรงพยาบาลจักษุ  
ระยะที่ 1 
 

2 .  จั ด ท า แ ผ น เ ปิ ด ใ ห้ บ ริ ก า ร
โรงพยาบาลจักษุบ้านแพ้ว ระยะที่ 1 

    

3. จัดท าแนวทางบริหารจัดการ
อาคาร สถานที่ และบุคลากรให้
สามารถรับรองการให้บริการได้ 

    

- ความส าเร็จในการเปิด Training ทาง
จักษุ 

4. พัฒนาและเตรียมหลักสูตร จน
สามารถเปิด Training ทางจักษุได้ 

    

- รายได้โรงพยาบาลจักษุบ้านแพ้ว สูงกว่า
รายจ่ายไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 

5. วางแผนหารายได้และควบคุม
รายจ่าย 

    

3. ขยายการดูแลผู้สูงอายุระดับ 
Premiumและ Nursing home  

- ความส าเร็จในการเปิดให้บริการดูแล
ผู้สูงอายุ Nursing home บนอาคารเฉลิม
พระเกียรติ 60 พรรษาฯ 

6. วางแผนและด าเนินการก่อสร้าง
ห้องพักส าหรับดูแลผู้สูงอายุ 

    

7. พัฒนาบุคลากรและสร้างแนว
ทางการให้บริการ 

    

8. เปิดให้บริการด้านการดูแล
ผู้สูงอายุ 
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วัตถุประสงค์ยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
4. เพิ่มขีดความสามารถการ
ให้บริการ Stroke Intervention 

- ความส าเร็จในการเปิดให้บริการ Stroke 
Intervention  

9 .  พั ฒนาบุ ค ล าก รและที ม ใ ห้
ส า ม า ร ถ เ ปิ ด บ ริ ก า ร  Stroke 
Intervention  

220,000 100,000 100,000  

5. พัฒนาโรงพยาบาลบ้านแพ้ว 
และทีมแพทย์ ให้ เป็นโรงเรียน
แพทย ์
 

-  บุคลากรมีความพร้อมรองรับการเป็น
สถาบันหลักในการผลิตแพทย์  
-. หลักสูตรการผลิตแพทย์ผ่านการอนุมัติ
หรือรับรองจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

10. ร่วมมือกับมหาวิทยาลัยในการ
ด าเนินงานเป็นสถาบันหลัก 

    

11. จัดเตรียมหลักสูตรการผลิต
แพทย์ 

    

12. จัดเตรียมและอบรมบุคลากร     
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ยุทธศาสตร์ที ่3 : บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence )  
 

เปูาประสงค์    : 1. มีบุคลากรที่มีประสิทธิภาพเหมาะสม ในการให้บริการที่มีคุณภาพ ได้มาตรฐานแบบมืออาชีพ ส่งผลให้เกิดความม่ันคงด้านบุคลากร 
 

วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
1. พัฒนาสมรรถนะบุคลากรให้มีความรู้ 
ทั กษ ะ  ก้ า ว ทั น ก า ร เ ป ลี่ ย น แปล งแล ะ
ปฏิบัติงานแบบมืออาชีพ 

 - บุคลากร ได้รับการอบรมและมีผล
การรับรองความเป็นมืออาชีพตาม
บริบทต าแหน่งหน้าที่ (ไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 80) 

1. โครงการอบรมและประเมิน
รับรองผลภายในองค์กรใน
สาขา/ประเด็นที่ไม่ซับซ้อน 

300,000 300,000 300,000  

2. โครงการอบรมหลักสูตร    
เฉพาะทาง ภายนอกองค์กรใน
สาขา ที่ซับซ้อนทั้ งระยะสั้น
ปานกลาง ระยะยาว 

5,000,000 5,000,000 5,000,000  

2. สร้างแรงจูงใจบุคลากร ช่วยขับเคลื่อนการ
พัฒนาความเป็นมืออาชีพ 
 

3. สร้างแรงจูงใจเพื่อพัฒนา
ความเป็นมืออาชีพ 

    

3.  พัฒนาบุ คล ากร ให้ ส ามารถสื่ อส า ร
ภ า ษ า อั ง ก ฤ ษ ไ ด้ เ พ่ื อ ร อ ง รั บ ก า ร เ ป็ น
โรงพยาบาลมาตรฐานสากลนานาชาติ 

 - บุคลากรของหน่วยงานเปูาหมาย
สามารถสื่ อสารภาษาอังกฤษได้ 
( อ ย่ า ง น้ อ ย  1  ค น / หน่ ว ย ง า น
เปูาหมาย)  

1. จัดอบรมภาษาอังกฤษเพื่อ
การสื่อสาร 
 

 

400,000 400,000 400,000  

4. ส่งเสริมสนับสนุนบุคลากรในการการสร้าง
ผลงานทางวิชาการ นวัตกรรม และงานวิจัย
และการเผยแพร่ผลงาน 

- จ านวนงานวิชาการ นวัตกรรม 
วิจัยที่ได้เผยแพร่ 

1. ส่งเสริมสนับสนุนการสร้าง
ผลงานทางวิชาการและ
งานวิจัย 

500,000 500,000 500,000  

5. สร้างการมีส่วนร่วมของบุคลากรในการ
พัฒนาขับเคลื่อนการบรรลุเปูาหมายองค์กร 

- ความส าเร็จในการจัดกิจกรรม OD 
 1. ระดับหัวหน้างาน 
 2. ระดับปฏิบัติการ 

1. สร้างเสริมการมีส่วนร่วม
ของบุคลากรในการพัฒนา
ขับเคลื่อนการบรรลุเปูาหมาย
องค์กร 

600,000 600,000 600,000  
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ยุทธศาสตร์ที ่4 :บริหารเป็นเลิศ (Governance Excellence )  
 

เปูาประสงค ์:  1  เป็นผู้น าในการน าเทคโนโลยีมาใช้เพิ่มศักยภาพในการบริหารจัดการและการให้บริการประชาชนเพื่อความรวดเร็ว ถูกต้อง ลดขั้นตอนการท างาน 
                    2  โรงพยาบาลมีความม่ันคงด้านการเงิน  และมีสภาพแวดล้อม ระบบสาธารณูปโภค ที่ได้มาตรฐาน ปลอดภัย เอ้ือต่อการให้บริการที่มีประสิทธิภาพ 
                        และประสิทธิผล 
 

วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
1. พัฒนาเทคโนโลยี มาใช้ในการ
ให้บริการผู้ปุวย ให้ได้รับบริการ
รวดเร็ว ถูกต้อง และปลอดภัย 
รวมถึ งกา รลดภาระงานของ
เจ้าหน้าที่ 

- มีเทคโนโลยีสารสนเทศที่เหมาะสม
มาใช้ในการเพ่ิมประสิทธิภาพระบบ
บริการไม่น้อยกว่า 3 ระบบ 
- ร้อยละบุคลากรกลุ่มเปูาหมายได้รับ
การอบรมและใช้เทคโนโลยีไม่น้อย
กว่าร้อยละ 80 

1. ออกแบบระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ
ที่ทันสมัยช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
ท างาน 
   - Application บนมือถือ     

5,000,000 5,000,000 5,000,000  

2 .  พั ฒ น า ศั ก ย ภ า พบุ ค ล า ก ร ด้ า น
เทคโนโลยี 

งบพัฒนาบุคลากร  

3. ลงทุนเพ่ิมในการแสวงหาเทคโนโลยีที่
เหมาะสม 

    

2. สร้างความมั่นคงทางด้าน
การเงิน  
โดยลดการขาดทุนในการ
ด าเนินงานของโรงพยาบาลบ้าน
แพ้ว ในเขตจังหวัดสมุทรสาคร 

- รายจ่ายของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว 
จ.สมุทรสาคร รวมกันต้องไม่มากกว่า 
รายได้ ของ รพ.บ้านแพ้ว  
จ.สมุทรสาคร เกิน 60 ล้านบาท ใน 
3 ปีข้างหน้า  
(ปีงบประมาณ 2565) 

1. พัฒนาเครือข่ายสาขา เพ่ือให้ผู้ปุวย
บัตรทองที่รักษาโรคเรื้อรังย้ายบริการจาก 
โรงพยาบาลบ้านแพ้วหลักไปยังสาขาใน
สมุทรสาคร 

    

2. เพ่ิมรายได้ของบริการที่ซับซ้อน เช่น 
CT, MRI, Cath Lab บริการ Advance 
check up  

    

3. เพิ่มรายได้จาก Business Unit     
4. ย้ายฐานลูกค้าไปกลุ่มต่างขาติและ
ประกันชีวิต 

    

5. ลดรายจ่ายของเวชภัณฑ์ ยา และพัสดุ     
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วัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
3. ขยายบริการในสาขาที่สร้างรายได้ใน
สาขากรุงเทพฯ 

- รายได้สูงกว่ารายจ่าย ไม่น้อยกว่า
ประมาณ 100 ล้านบาทต่อปี ใน 3 
ปีข้างหน้า (ปีงบประมาณ 2565) 
 

1. ขยายบริการจักษุในชั้น 11 ของสาขา
สาทร 

- - - ที มบ ริ ห า ร
สาขาสาทร 

2. เพ่ิมบริการสาขาอ่ืนในสาขาสาทรและ
ศูนย์ราชการ เช่น ภูมิแพ้ ความงาม 

- - - 

3. เพิ่มกลุ่มลูกค้า เช่น กลุ่มประกันชีวิต 
ลูกค้าต่างชาติ 

- - - 

4. ขยายบริการในธุรกิจเดิม เช่น ศูนย์ 
Check up 

- - - 
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วัตถุประสงค์เชิง
ยุทธศาสตร์ 

เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา โครงการ/กจิกรรม 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
4. ปรับปรุงสภาพแวดล้อม 
ระบบสาธารณูปโภค    ท่ีได้
มาตรฐาน ปลอดภยั เอื้อต่อ
การท างานท่ีมีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผล 
 
 

- ค ว า ม ส า เ ร็ จ ใ น ก า ร
ปรั บปรุ ง ง านระบบของ
อาคารเฉลิมพระเกียรติฯ , 
สมเด็จย่า 1 และ สมเด็จย่า 
2 ตามแผนที่ก าหนด 
 

1. ปรับปรุงงานระบบของอาคาร  
เฉลิมพระเกียรติฯ, สมเด็จย่า 1 และ 
สมเด็จย่า 2  

1.1 ปรั บปรุ ง ร ะบบก๊ า ซทา ง
การแพทย์ อาคารสมเด็จย่า 1 และ 
สมเด็จย่า 2 

1.2 ปรั บปรุ ง ร ะบบดั บ เพลิ ง
พร้อมการติดตั้ง อาคารเฉลิมพระ
เกียรติฯ อาคารสมเด็จย่า 1 และ 
สมเด็จย่า 2 

1.3 ปรับปรุงระบบไฟฟูา ให้มี
ความปลอดภัย อาคารสมเด็จย่า 1 
และ สมเด็จย่า 2 

1.4 ปรับปรุงระบบท่อน้ าประปา
ที่จ่ายภายในอาคารสมเด็จย่า 2 

1.5 ติดตั้งกล้องวงจรปิด อาคาร
สมเด็จย่า 1 และบริเวณโดยรอบ
โรงพยาบาล 

1.6 ติดตั้งเสียงตามสายในอาคาร
ที่ยังไม่มีหรือใช้งานไม่ได้ 

1. โครงการปรับปรุงงานระบบ   
ของอาคารเฉลิมพระเกียรติฯ, สมเด็จ
ย่า 1 และ สมเด็จย่า 2  

1.1 ปรั บปรุ ง ร ะบบก๊ า ซทา ง
การแพทย์ อาคารสมเด็จย่า 1 และ 
สมเด็จย่า 2 

1.2 ปรั บปรุ ง ร ะบบดั บ เพลิ ง
พร้อมการติดตั้ง อาคารเฉลิมพระ
เกียรติฯ อาคารสมเด็จย่า 1 และ 
สมเด็จย่า 2 

1.3 ปรับปรุงระบบไฟฟูา ให้มี
ความปลอดภัย อาคารสมเด็จย่า 1 
และ สมเด็จย่า 2 

1.4 ปรับปรุงระบบท่อน้ าประปา
ที่จ่ายภายในอาคารสมเด็จย่า 2 

1.5 ติดตั้งกล้องวงจรปิด อาคาร
สมเด็จย่า 1 และบริเวณโดยรอบ
โรงพยาบาล 

1.6 ติดตั้งเสียงตามสายในอาคาร
ที่ยังไม่มีหรือใช้งานไม่ได้ 

 
 
 

2,245,502 
 
 

2,000,000 
 
 
 

300,000 
 
 

950,000 
 

300,000 
 
 

2,000,000 
 

  ฝายบริหาร 

4. ปรับปรุงสภาพแวดล้อม 
ระบบสาธารณูปโภคที่ได้
มาตรฐาน ปลอดภยั เอื้อต่อ
การท างานท่ีมีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผล 
 
 

- ความส าเร็จในการก่อสร้าง
และปรับปรุ งอาคารตาม
แผนที่ก าหนด 
 
 
 
 
 

2. ก่อสร้างและปรับปรุงอาคาร  
 

2.1 ก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล
จักษุบ้านแพ้ว ระยะที่ 1 

2.2 ก่อสร้างทางเดิน SKY WALK 
เช่ือมระหว่างอาคารโรงพยาบาลจักษุ
บ้านแพ้ว กับ อาคารเฉลิมพระเกียรติ 
60 พรรษาฯ 

2. โครงการก่อสร้างและปรับปรุง
อาคาร  

2.1 ก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล
จักษุบ้านแพ้ว ระยะที่ 1 

2.2 ก่อสร้างทางเดิน SKY WALK 
เช่ือมระหว่างอาคารโรงพยาบาลจักษุ
บ้านแพ้ว กับ อาคารเฉลิมพระเกียรติ 
60 พรรษาฯ 

 
 

270,000,000 
 

4,000,000 
 
 
 

 
 

250,000,000 
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วัตถุประสงค์เชิง
ยุทธศาสตร์ 

เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา โครงการ/กจิกรรม 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2.3 ปรับปรุงหอพักผู้ปุวยพิเศษ 
ช้ัน 7 ช้ัน 8 ช้ัน 9 อาคารเฉลิมพระ
เกียรติ 60 พรรษาฯ 

2.4 ก่อสร้างอาคารสนับสนุน
บริการ 5 ช้ัน 

2.5 ปรับปรุงลานจอดรถมอเตอร์
ไซด์ 

2.6 ปรับปรุงช้ัน 2 อาคาร
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว สาขาเกษตร
พัฒนา 

2.7 ปรับปรุงช้ัน 11 โรงพยาบาล
บ้านแพ้ว สาขาสาทร 

2.8 ปรับปรุงส านักงานบริหารฯ 
และห้องประชุมชั้น 5 

2.9 ปรับปรุงห้องพิเศษอาคาร
สมเด็จย่า 1 และ สมเด็จย่า 2 

2.10 ปรับปรุง รพ.บ้านแพ้ว 
สาขาพระราม 2 (ทาสี) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2.3 ปรับปรุงหอพักผู้ปุวยพิเศษ 
ช้ัน 7 ช้ัน 8 ช้ัน 9 อาคารเฉลิมพระ
เกียรติ 60 พรรษาฯ 

2.4 ก่อสร้างอาคารสนับสนุน
บริการ 5 ช้ัน 

2.5 ปรับปรุงลานจอดรถมอเตอร์
ไซด์ 

2.6 ปรับปรุงช้ัน 2 อาคาร
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว สาขาเกษตร
พัฒนา 

2.7 ปรับปรุงช้ัน 11 โรงพยาบาล
บ้านแพ้ว สาขาสาทร 

2.8 ปรับปรุงส านักงานบริหารฯ 
และห้องประชุมชั้น 5 

2.9 ปรับปรุงห้องพิเศษอาคาร
สมเด็จย่า 1 และ สมเด็จย่า 2 

2.10 ปรับปรุง รพ.บ้านแพ้ว 
สาขาพระราม 2 (ทาสี) 

 
2.11 ปรับปรุงศูนย์อาหาร และ

ตลาดนัด 
2.12 ปรับปรุงช้ัน G อาคารเฉลิม

พระเกียรติ (ผู้ปุวยนอกจักษุเดิม)  
เป็น... 

2.13 ปรับปรุ ง ช้ัน 1 อาคาร      
ละมูล (ฝั่งห้อง x-ray) เป็น... 

2.14 ปรับปรุ ง ช้ัน 2 อาคาร      
ละมูล (ห้องคลอดเดิม) เป็น... 

52,455,999 
 
 

39,196,800 
 

600,000 
 

8,855,900 
 
 

4,649,216 
 

3,000,000 
 

5,000,000 
 

500,000 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10,920,000 
 

1,000,000 
 
 

1,000,000 
 

1,000,000 
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วัตถุประสงค์เชิง
ยุทธศาสตร์ 

เปูาหมายและตัวชี้วัด มาตรการและแนวทางพัฒนา โครงการ/กจิกรรม 
งบประมาณ ผู้รับผิดชอบ 

2563 2564 2565 
 
 
 

 
 

 

2.15 ปรับปรุงซักฟอกเดิม เป็น... 
2.16 ปรับปรุงหน่วยจ่ายกลาง

เดิม เป็น... 
2.17 ปรับปรุงงานโภชนากรเดิม 

เป็น... 
2.18 โครงการจัดท าห้อง 

cleanroom class-7 

 
 
 
 

 

3,000,000 
2,000,000 

 
2,000,000 

 
3,000,000 

- ความส าเร็จในการจัดซื้อ
ที่ดินธนาคารออมสิน 

3. จัดซ้ือที่ดินธนาคารออมสิน 
 

3. จัดซ้ือที่ดินธนาคารออมสิน 
 

10,000,000 
 

   

- ความส าเร็ จในการจ้าง
ออกแบบ lanscape หอพัก 
บริเวณที่ดินใหม่ 

4. จ้างออกแบบ lanscape หอพัก 
บริเวณที่ดินใหม่ 
 

4. จ้างออกแบบ lanscape หอพัก 
บริเวณที่ดินใหม่ 
 

1,000,000 
 

   

 
 
 
 


