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การพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณ 
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บทคัดยอ 
 
การวิจัยเชิงปฏิบัติการคร้ังนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพัฒนาระบบระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร
เขตสุขภาพท่ี๑๒ โดยศึกษาความตองการสารสนเทศ การออกแบบและพัฒนาระบบสารสนเทศรวมท้ัง
ประเมินผลกระบวนการพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณของผูเกี่ยวของใน
หนวยงานสาธารณสุขทุกระดับ การดําเนินการพัฒนาระบบสารสนเทศครอบคลุมหนวยงานในเขตบริการ
สุขภาพท่ี ๑๒ ใน ๗ จังหวัดคือจังหวัดตรัง พัทลุง สงขลา สตูล ปตตานี ยะลาและ นราธิวาสโดยหนวยงานท่ีใช
งานประกอบดวย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล โรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล ผูใชงานประกอบดวยผูท่ีทําหนาท่ีจัดสรรงบประมาณ ผูท่ีจัดทําแผนงาน/โครงการ และผูท่ีทํา
หนาท่ีเบิกจายงบประมาณ ซ่ึงมีการบันทึกขอมูลผานข้ันตอนการทํางานจริง   
           การพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการติดตามกํากับโครงการและงบประมาณของหนวยงานในเขตสขุภาพท่ี 
๑๒ สามารถตอบสนองความตองการสารสนเทศตามแนวทางการปฏิรูประบบสุขภาพ การบริหารจัดการแบบมุง
ผลสําเร็จ บทบาทหนาท่ีของกระทรวงสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสุขเขต และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ในการวางแผน ติดตามประเมินผล จัดสรรทรัพยากร และสอดคลองกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขใน
การพัฒนาสาธารณสุขสวนภูมิภาคในระดับอําเภอ โดยการจัดต้ังคณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับ
อําเภอ(คปสอ.) ใหมีอํานาจหนาท่ีและบทบาทท่ีเกี่ยวของกับการบริหารแผนงานโครงการและงบประมาณ 
รวมท้ังการการขับเคล่ือนระบบสุขภาพอําเภอ(DHS) โดยระบบสารสนเทศที่พัฒนาข้ึนสามารถลดความซํ้าซอน
ในการบันทึกขอมูล การบันทึกขอมูลดําเนินการ ณ จุดปฏิบัติงานตามบทบาทหนาท่ีท่ีไดรับมอบหมาย แต
ฐานขอมูลสามารถเช่ือมโยงกันไดในทุกระดับของหนวยงานในเขตสุขภาพ ผูบริหารและผูเกี่ยวของสามารถ
เขาถึงขอมูลไดรวดเร็ว ตรงกับความตองการ จึงเปนการอํานวยความสะดวกและจะสรางบรรยากาศ ใหเกิดการ
จัดการแบบมุงผลสัมฤทธ์ิไดมากยิ่งข้ึน 

             ผลการพัฒนาในปงบประมาณ ๒๕๕๗-๒๕๕๘ จังหวัดในเขตบริการที่ ๑๒ สามารถใชระบบ
สารสนเทศในการติดตามแผนงาน/โครงการและงบประมาณ ได ๗ จังหวัด ปจจัยความสําเร็จคือการประกาศ
เปนนโยบายของผูบริหารในการนําสารสนเทศมาใชในหนวยงาน และการกําหนดใหมีผูรับผิดชอบในการ
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จัดการงบประมาณ ต้ังแตการรับจัดสรร ทําแผนการใชงบประมาณ และบันทึกการเบิกจายงบประมาณ รวมท้ัง
การนําเสนอขอมูลจากตัวโปรแกรมในการติดตามกํากับแผนงาน/โครงการและงบประมาณ ในการประชุม
กรรมการบริหาร ทุกระดับ 
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Abstract 
Health information system for project and budget management (HIS4PM) of Health Service Area 12 (HSA 
12) had been web-base application which was developed base on a Rapid Prototyping Design Model 
(RPDM) and a participation action research that consisted with both qualitative and quantitative methods. 
This included four phases, gathering requirement form health agencies in HAS 12 (Zonal Health Office; 
ZHO, Provincial Health Office; PHO, and District Health Service Network), setting objectives, constructing 
and utilizing of prototype. The prototype was installed in many health agencies (PHO, DHO, Hospitals and 
Health Promoting Hospitals) at 7 provinces that were Songkha, Satoon, Trang, Pattalung, Pattani, Yala, and 
Naratiwat. The focus group method was used to hear form users, and then HIS4PM was improved follow by 
users’ need. During February to April 2015, it was evaluated satisfaction by users.                         
 Relational Database Concept was used to deploy Web Base Application for accessibility of all users 
that could be accessed and updated their data in real time especially at the important points for instance 
budget arrangements and budget withdrawal etc. 
 The result showed that HIS4PM could respond to all health agencies’ monitoring and evaluating 
systems in HSA 12. Most of users rather highly satisfied to HIS4PM’s utilization in all dimension such as 
application using policy, strategy implementation, utilization of project and budget managements, 
information completeness, and appropriateness of application. 
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บทนํา 

 

           การปฏิรูปกระทรวงสาธารณสุข ท่ีเร่ิมดําเนินการมาต้ังแตปงบประมาณ ๒๕๕๖ มุงหวังท่ีจะเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการบริหารจัดการระบบสุขภาพของประเทศ โดยการปรับรูปแบบการบริหารในระดับ พื้นท่ี
เปนเขตบริการสุขภาพ จํานวน ๑๒ เขต เพื่อใหมีการใชทรัพยากรรวมกันของสถานบริการภายในเขต เปนการ
ลดการใชทรัพยากรและใชงบประมาณในการพัฒนาที่มีอยูอยางคุมคาและมีประสิทธิภาพ รวมทั้งการบริหาร
จัดการภายในเขตมีความรวดเร็วเนื่องจากเขตไดรับมอบอํานาจในการตัดสินใจ และเกิดการมีสวนรวมในการ
บริหาร มากกวาการรวมศูนยอํานาจการตัดสินใจไวท่ีกระทรวงฯ ซ่ึงสอดคลองกับ พระราชกําหนดวาดวย
หลักเกณฑและวิธีการบริหารกิจการบานเมืองท่ีดี พ.ศ. ๒๕๔๖ มาตรา ๙ วาดวยการบริหารราชการเพ่ือให
เกิดผลสัมฤทธ์ิตอภารกิจของรัฐ โดยใชหลักการบริหารกิจการบานเมืองและสังคมที่ดีตามระเบียบสํานัก
นายกรัฐมนตรีวาดวยการสรางระบบบริหารกิจการบานเมืองและสังคมท่ีดี พ.ศ.๒๕๔๒  และแนวคิดของการ
บริหารจัดการภาครัฐแนวใหม (New Public  Management : NPM )  (๓  E)  คือ   ความประหยัด (Economy) 
ประสิทธิภาพ  (Efficiency)  ประสิทธิผล  (Effectiveness)   

ปจจุบันงบประมาณในการดําเนินงานของโครงการของหนวยงานสาธารณสุข มาจากหลายแหลง เชน
งบผลผลิตของกระทรวงสาธารณสุข งบจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพ  งบเงินกองทุนสุขภาพตําบล งบ
พัฒนาจังหวัด งบองคกรปกครองสวนทองถ่ิน งบสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) 
ซ่ึงมีแนวโนมท่ีจะเพิ่มข้ึนเร่ือย ๆ ตามแผนการกระจายอํานาจสูการปกครองทองถ่ิน โดยในทางปฏิบัติอาจจะมี
ความซํ้าซอนได ซ่ึงหนวยงานบริหารไมมีฐานขอมูลรองรับ 

แตสําหรับการติดตามกํากับและประเมินผลของกระทรวงสาธารณสุข โดยสํานักตรวจและประเมินผล 
ในชวง ๒ ปท่ีผานมา กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดตัวช้ีวัด(KPI) และคาเปาหมายดานสุขภาพใหหนวยงาน
สวนภูมิภาค โดยตัวช้ีวัดสวนใหญอยูในรูปของ ผลผลิต และผลลัพธ เปนหลัก  สวนกระบวนการและวิธีการ
ปฏิบัติงานทํางานไดกระจายอํานาจใหหนวยงานในสวนภูมิภาค เปนผูกําหนด แตขาดระบบการติดตามกํากับ
และประเมินผลใหเช่ือมโยงกันแผนกลยุทธ แผนงาน/โครงการ และกิจกรรม กับผลผลิตหรือผลลัพธทางดาน
สุขภาพท่ีเปนรูปธรรม และยังไมมีฐานขอมูลรองรับ ท่ีผูบริหารและผูเกี่ยวของจะเขาถึงสารสนเทศได 
            ในขณะท่ีปจจุบันความกาวหนาดานระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมีความพรอมสามารถเปนปจจัยเอ้ือท่ี
สําคัญ ท่ีจะนํามาประยุกตใชเพื่อการจัดทําฐานขอมูลและการส่ือสาร เช่ือมโยงระหวางหนวยงาน ในลักษณะ 
Web base Application ผานระบบเครือขายอินเตอรเน็ต บันทึกขอมูลจุดเดียว (single entry) แตสามารถใชงาน
รวมกันท้ังในและนอกองคกร ลดความซํ้าซอน และความผิดพลาดของระบบขอมูล 
            คณะทํางานยุทธศาสตรและสารสนเทศ(CIO) ของเขตสุขภาพท่ี ๑๒ จึงไดพฒันาระบบสารสนเทศ
สําหรับการติดตามและกํากับประเมินผล จํานวน ๒ ระบบ      ๑.)ระบบสารสนเทศสําหรับการบริหารโครงการ 
(Project Management) และ ๒.) ระบบสารสนเทศสําหรับการติดตามตัวช้ีวดัการปฏิบัติราชการ   (KPI 
Monitoring) เพื่อเปนเคร่ืองมือในการบริหารยุทธศาสตรการพัฒนาระบบสุขภาพของเขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒   
คณะผูวจิัยจึงมีความสนใจในการศึกษากระบวนการพฒันาและตองการประเมินผลกระบวนการพัฒนาระบบ
สารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการของหนวยงานสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี ๑๒  โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษา
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ความตองการ ออกแบบและพัฒนาระบบสารสนเทศ สําหรับเพื่อการวางแผน ติดตามกํากับ และประเมินผลการ
ดําเนินงานของหนวยงานสาธารณสุขในเขตสุขภาพ ๑๒ 
วิธีวิจัยและการดําเนินงาน 
              การพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการของหนวยงานสาธารณสุข  ในเขตบริการสุขภาพ    
ท่ี ๑๒ เปนวิธีการวิจยัแบบผสานวิธี ผสมผสานรวมกันระหวางการปฏิบัติการแบบมีสวนรวม(Participation 
Action Research)   การวิจยัเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ (Mixed Methods Research : Sequential – Exploratory)  
โดยมีข้ันตอนในศึกษาวจิัย ดังนี ้
               ๑. ทําการศึกษาเบ้ืองตน   เพื่อจัดทํารางโครงการ (Proposal) โดย ทบทวนการใชโปรแกรมประยุกตท่ี
ใชอยูเดิมซ่ึงพัฒนาโดยเจาหนาท่ีสังกัดกลุมพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุขสรุปถึงความจําเปนท่ีจะพัฒนา
ระบบงานดานสารสนเทศ เพื่อใชในการบริหารยุทธศาสตรการพัฒนาระบบสุขภาพใหสอดคลองกับแนวคิด
การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ(PMQA) 
                ๒. การศึกษาความเปนไปได  เพื่อวิเคราะหความเส่ียงและวางแผนโครงการ ใหครอบคลุมภารกิจของ
องคกรสํานักงานสาธารณสุขเขตบริการสุขภาพในประเด็นดังนี้ 
                  ๒.๑ ศึกษาระบบงานปจจุบันของสํานักงานสาธารณสุขเขตบริการสุขภาพในดานการจัดองคกร  
หนาท่ีความรับผิดชอบ  กระบวนการทํางานการใหบริการ  การรายงาน   ปญหาอุปสรรคตาง ๆ  ท่ีพบขณะ
ปฏิบัติงาน  ความตองการของระบบใหม  การบูรณาการระหวางหนวยงานยอย  ฐานขอมูล  การไหลเวียนของ
งานและขอมูล  ตลอดจนรูปแบบการนําเสนอขอมูล   เพื่อการสนับสนุนการตัดสิน  (Decision Support system)  
ตามแนวคิดของศูนยปฏิบัติการ  (Management  Cockpit)   
                   ๒.๒ นําเสนอกรอบของระบบงานใหมในระบบฐานขอมูลท่ีเปน Relation Database  โครงสราง
การไหลเวียนของขอมูลในระบบหนาจอการใชงานการแบงประเภทของผูใชงาน  และสิทธิในการเขาถึงขอมูล  
คุณลักษณะของเคร่ืองคอมพิวเตอร  และเครือขายท่ีจะใชกับระบบใหม 
                    ๒.๓ พิจารณาตามความเหมาะสมหรือความคุมทุนทางเศรษฐศาสตร การไดใชประโยชน  และ
วิธีการพัฒนา  คาใชจายระหวางการใชระบบงาน 
              ๓. ดําเนินการพัฒนาระบบงานใหม โดยกระบวนการ Rapid Prototyping Design Model   

เปนข้ันตอนดงันี้ 
               ๓.๑ การประเมินความตองการและการวิเคราะหเนื้อหา(Assess Needs and Analyze Content)  โดย
การรวบรวมความตองการ  (Requirement  gathering)     เปนข้ันตอนในการเก็บขอมูลของผูใชงานจากทุก
ระดับของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและหนวยงานยอยในสังกัด ประกอบดวยตัวแทนสํานักงานสารณสุข
เขต สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล ระดับละ ๓ คน ครอบคลุม ๗ จังหวัด (ผูบริหาร ๑ ผูรับผิดชอบงานแผนงาน ๑ คน ผูรับผิดชอบ
งบประมาณ ๑ คน )โดยการสัมภาษณเจาะลึก (indepth interview )ความตองการของขอมูลครอบคลุมข้ันตอน
การทํางาน  ต้ังแตการวางยุทธศาสตร   การแปลงยุทธศาสตรไปสูการปฏิบัติ การพิจารณาโครงการ การติดตาม
กํากับการดําเนินงาน และการประเมินผลการดําเนินงานตามแผนงาน/โครงการ และกรอบแนวความคิดการ
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พัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ รวมท้ังแนวทางการบริหารระบบขอมูลใหมีคุณภาพ โดยใชโปรแกรม
บริหารยุทธศาสตร ฉบับ Prototype เปนเคร่ืองมือ 
                ๓.๒ กําหนดวัตถุประสงค (Set Objectives) ท้ังหมดท่ีไดจากข้ันตอนภาพรวมความตองการเพื่อให
ออกมาเปนข้ันตอนการทํางานของระบบท้ังในดานของลําดับข้ันตอนการทํางานของระบบและโครงสรางของ
ขอมูล  และหนาจอในการติดตอกับผูใชงาน ซ่ึงในขั้นตอนของการออกแบบน้ี ใชเทคนิคของ Data Flow 
Diagram  และเทคโนโลยีการออกแบบเชิงวัตถุ (Object oriented design)  ซ่ึงเปนเทคโนโลยีสมัยใหม    ในการ
ออกแบบและพัฒนาซอฟตแวรสมัยใหม 
                ๓.๓  การสรางตนแบบ (Construct Prototype)  เปนข้ันตอนเพ่ือพัฒนาระบบท่ีออกแบบไวใหได
ระบบสารสนเทศท่ีมีคุณสมบัติตามท่ีตองการ   
               ๓.๔  การนําตนแบบไปใช (Utilize Prototype)  เปนข้ันตอนทดลองระบบงานท่ีไดพัฒนาข้ึน เพื่อหา
ขอบกพรองของโปรแกรมและความครบถวนของระบบสารสนเทศท่ีตองการดําเนินการโดยการมีสวน
รวมกับผูใชงานทุกระดับโดยใชเวลาในการทดสอบประมาณ  ๒ เดือน  และสุดทายไดจัดประชุมสัมมนา
ผูใชงานท้ังระบบ เพื่อรวมกันใหขอเสนอแนะในการปรับปรุงระบบ  พรอมท้ังประเมินผลความพึงพอใจของ
ผูใชงานเบ้ืองตนดวยการสังเกต 

                ๓.๕ การติดต้ัง และระบบบํารุงรักษา (Install and Maintenance System) โดยการติดต้ังโปรแกรม ณ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพัทลุง  การเรียกใชงานผาน URL: http://203.157.229.33/strategy/  อบรมผูใชงาน
และดําเนินการบํารุงรักษาโปรแกรมหลังจากการติดต้ัง  โดยแกปญหาตาง ๆ ท่ีเกิดข้ึนในโปรแกรม  รวมจัดให
มีการสํารองขอมูลทุกสัปดาห  โดยในการติดต้ังระบบ และการสอนวิธีการใชงาน  โดยดําเนินการตามแผนงาน/
โครงการพัฒนาระบบสารนเทศของเขตสุขภาพ ดังนี้ 
  ๑.) นําเสนอระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารยุทธศาสตร เพื่อขอความเห็นชอบจากคณะ
กรรมการบริหารเขตบริการสุขภาพ 
  ๒.) จัดประชุมผูรับผิดชอบงานแผนงาน งบประมาณ และงานการเงิน ของสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด และเครือขายบริการสุขภาพ(CUP) ครอบคลุมทุกแหง ใน ๗ จังหวัด 
                    ๓.) จังหวัดจัดประชุมช้ีแจงการใชโปรแกรมบริหารยุทธศาสตร ครอบคลุม ทุกจังหวัด 
            ๔.) สํานักงานเขตบริการสุขภาพ โดยคณะทํางานสารสนเทศและยุทธศาสตร มีการประชุมติดตาม
ความกาวหนาการดําเนินงาน อยางตอเนื่อง 
  ๕.) จัดใหมีคณะทํางานติดตามกํากับและประเมินผลการใชระบบบริหารยุทธศาสตรในพื้นท่ี 
๗ จังหวัด   
                ๓.๖  ประเมินผลการใชระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารยุทธศาสตรโดยการใชแบบสอบถามกลุม
ตัวอยาง จํานวน ๘๔ คน (๗ จังหวัด ๆ ละ ๑๒ คน ประกอบดวยตัวแทนของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ระดับละ ๓ คน  (ผูบริหาร ๑ 
ผูรับผิดชอบงานแผนงาน ๑ คน ผูรับผิดชอบงบประมาณ ๑ คน ) และจัดใหมีการนําเสนอการใชสารสนเทศ
ติดตามกํากับงบประมาณและแผนงาน/โครงการ ในการประชุมกรรมการบริหารเขตสุขภาพ เขตบริการสุขภาพ
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ท่ี ๑๒  กรรมการประสานการพัฒนาสาธารณสุขระดับจังหวัด ๗ จังหวัด ตอเนื่องอยางนอย ๓ เดือน และรับ
ขอเสนอแนะเพ่ือการนํามาปรับปรุงระบบ  

ผลการวิจัย 
              ศึกษาพัฒนาระบบระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณเขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒ 
โดย ศึกษาความตองการสารสนเทศของผูท่ีเกี่ยวของกับการบริหารจัดการแผนงานโครงการและงบประมาณใน
เขตบริการสุขภาพ การออกแบบและพัฒนาระบบสารสนเทศ เพื่อการจัดเก็บขอมูล การเพิ่มศักยภาพในการ  
เขาถึงเพื่อการวางแผน ติดตามกํากับและประเมินผลการดําเนินงานของหนวยงานสาธารณสุขในเขตสุขภาพ 
และเพื่อประเมินผลกระบวนการพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการบริหารโครงการของหนวยงานสาธารณสุข 
ทุกระดับ โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
            ๑.ความตองการสารสนเทศของผูใชงาน 
             ในการพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณเขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒ ได
ศึกษาความตองการในการใชงานของผูบริหารระดับ CEO ของหนวยงานในระดับเขต สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ  โรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล และผูรับผิดชอบงานแผนงาน งานงบประมาณ และงานการเงินของหนวยงานดังกลาว โดยใชผูวิจัยได
สรางโปรแกรมตนแบบข้ึนมาเพื่อท่ีจะใหผูใชงานระบบไดเห็นถึงรูปรางลักษณะของระบบท่ีตนเองตองการ 
สามารถรวบรวมความตองการสารสนเทศของแตละกลุมไดดังนี้ 
          ๑.๑  กลุม CEO ของทุกระดับ มีความตองการสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณ 
 ๑) รายช่ือแผนงานในระดับประเทศ  ระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับเครือขายบริการ และระดับ
หนวยงาน โดยแบงออกเปน ๒ กลุม คือแผนงานตามยุทธศาสตร และแผนงานตาม Function   
 ๒) รายช่ือโครงการท่ีตอบสนองตามแผนตาง ๆ รวมท้ังงบประมาณท่ีใชในการดําเนินงาน
โครงการ ความกาวหนาในการเบิกจายงบประมาณ ระดับความสําเร็จตามแผนการดําเนินงาน และระดับ
ความสําเร็จตามวัตถุประสงคของโครงการ 
 ๓) แหลงงบประมาณ จํานวนงบประมาณท่ีไดรับจัดสรรของแตละแหลงงบประมาณ และ
ความกาวหนาในการเบิกจายงบประมาณท่ีเปนปจจุบัน ทุกสัปดาห  
 ๔) ความกาวหนาในการเบิกจายงบประมาณของหนวยงานในสายการบังคับบัญชา 
            ๑.๒ กลุมผูรับผิดชอบงานแผนงาน ทุกระดับ นอกจากมีความตองการสารสนเทศเชนเดียวกับกลุม CEO 
เพื่อจะสรุปวิเคราะหบทสรุปสําหรับผูบริหารเสนอ CEO เปนระยะ ๆ แลว ยังมีความตองการสารสนเทศท่ี
เกี่ยวของการจัดการโครงการและงบประมาณ ดังนี้ 
                ๑) รหัสกิจกรรมหลัก และหมวดรายจายของการจัดสรรงบประมาณ  

      ๒) รายละเอียดวตัถุประสงคของใบโอนหรือใบแจงจดัสรรงบประมาณแตละรายการ เพื่อนํามา
ประกอบในการบูรณาการแผนงาน/โครงการ และการจัดสรรงบประมาณใหกับโครงการ 

      ๓) ความกาวหนาในการจัดสรรงบประมาณ การอนุมัติโครงการ และความกาวหนาในการเบิกจาย
งบประมาณตามรหัสกิจกรรมหลัก และหมวดรายจายของงบประมาณ  
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             ๑.๓ ผูรับผิดชอบงานการเงิน ของทุกระดับ มีหนาท่ีเกี่ยวของกับงบประมาณกับการเบิกจายงบประมาณ
ใหถูกตอง จึงมีความตองการสารสนเทศดังนี้ 
                  ๑) รหัสการเบิกจายของแตละโครงการ 
                  ๒)  งบประมาณท่ีไดรับจัดสรรของแตละโครงการ จํานวนท่ีเบิกจายแลวและ และยอดเงินคงเหลือ 
ของแตละโครงการ  
                สําหรับเจาหนาท่ีการเงินและผูรับผิดชอบงานงบประมาณ ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด มีความ
ตองการสารสนเทศเพิ่มเติม คือ งบประมาณท่ีไดรับการจัดสรรและจํานวนท่ีเบิกจาย ของแตละรหัสกิจกรรม
หลักและหมวดรายจาย เปรียบเทียบระหวางจํานวนงบประมาณท่ีบันทึกอยูในระบบสารสนเทศของหนวยงาน 
กับ ระบบสารสนเทศของระบบ GFMIS 
          ๒. การออกแบบสารสนเทศ 
 การออกแบบสารสนเทศซ่ึงครอบคลุมข้ันตอนการจัดกลุมผูใชงาน  การกําหนดรหัสมาตรฐาน การ
บันทึกขอมูล การประมวลผลขอมูล และการเขาถึงขอมูล รวมถึงความปลอดภัยของขอมูล โดยจําลองข้ันการ
การทํางานในกระบวนการทาํงาน ดังนี้ มีรายละเอียดดังนี้ 

 
รูปท่ี ๑  แผนภมิูแสดงข้ันตอนการบริการโครงการ/งบประมาณในระดับจังหวดั 
         ๒.๑ การจัดกลุมผูใชงาน  
               ระบบสารสนเทศการบริการโครงการ/งบประมาณของเขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒ ครอบคลุมหนวยงาน
ท่ีเกี่ยวของในเขตบริการสุขภาพ คือสํานักงานเขตบริการสุขภาพ ศูนยวิชาการในเขต สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ   โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบล โดยระดับการจัดการออกเปน ๓ ระดับ คือ 
      ๑.ระดับเขตบริการสุขภาพ หนวยงานท่ีเกี่ยวของ คือสํานักงานเขตบริการสุขภาพ ศูนยวิชาการใน
เขตบริการ  
                    ๒ ระดับจังหวัด  
      ๓ ระดับเครือขายบริการสุขภาพ 



๘ 
 
          การจัดกลุมผูใชงาน จึงออกแบบ ไวดังนี้ คือ 

๑. ผูจัดการระบบระดับเขตบริการ มีหนาท่ีกําหนดรหัสมาตรฐานและแผนงานท่ีใชรวมกันระดับ
เขตบริการสุขภาพ 

๒. ผูจัดการระบบระดับจังหวัด(Project Manager) จังหวัดละ ๑ User มีหนาท่ี กําหนดแผนงาน
และรับงบประมาณ และจัดสรรงบประมาณในระดับจังหวัด 

๓. ผูจัดการระบบระดับเครือขาย (Project Manager) ข้ึนอยูกับจํานวนโรงพยาบาลแมขายปฐมภูมิ
บวกกับ ๑ User ของเครือขายภายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  มีหนาท่ี กําหนดแผนงาน 
และจัดสรรงบประมาณใหกับโครงการ 

๔. ผูประสานงานโครงการของหนวยงาน (Co_Project) หนวยงานละ ๑ User ครอบคลุม
หนวยงานดังนี้ คือ กลุมงาน/ฝายของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานสาธารณสุข
อําเภอ โรงพยาบาลศูนย/โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล 
มีหนาท่ี ในการบันทึกแผนงานและโครงการของหนวยงาน 

๕. ผูรับผิดชอบโครงการ กําหนดโดยผูประสานงานโครงการของหนวยงาน(Co_Project)  มี
หนาท่ีบันทึกรายละเอียดของโครงการ ต้ังแตหลักการและเหตุผล วัตถุประสงค กิจกรรม 
งบประมาณ และผลการดําเนนิงานของโครงการ 

๖. ผูบันทึกการเบิกจายงบประมาณ เครือขายละ ๑ User ข้ึนอยูกับจํานวนโรงพยาบาลแมขายปฐม
ภูมิบวกกับ ๑ User ของเครือขายภายในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  มีหนาทีบันทึกการ
เบิกจายงบประมาณของหนวยงานภายในเครือขาย   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๙ 
 

๒.๒ การจัดการฐานขอมูล 
          การจัดการฐานขอมูล ในรูปแบบของ web base Application เพื่อความสะดวกในการจัดการ 
ระบบ คือการจัดการฐานขอมูลรวมในลักษณะฐานขอมูลเชิงสัมพันธ (Relational Database) ใช 
Software จัดการฐานขอมูล MySql  และ Web page โดยภาษา PHP ติดต้ังบนระบบปฏิบัติการ linux 
ตาม ER_Diagram ดังนี้  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี ๒  แสดง ER_Diagram ฐานขอมูลระบบติดตามกํากับโครงการและงบประมาณ ของหนวยงาน
ในเขตสุขภาพ 
 
๒.๓ การกําหนดรหัสมาตรฐาน 

       รหัสมาตรฐานท่ีใชรวมกันในระดับเขต เพื่อใชประมวลผล และปองกันความซํ้าซอนในการบันทึก
ขอมูลเขาไปในฐานขอมูลเดียวกัน จึงกําหนดรหัสท่ีเกี่ยวของดังนี้ 

  ๑.รหัสจังหวัด ตัวเลข ๒ หลักใชตามรหัสไปรษณีย เชน จังหวัดตรัง = ๙๒ จังหวัดพัทลุง = 
๙๓ 
  ๒.รหัสหนวยงาน ใชตัวเลข ๕ หลัก ตามรหัสมาตรฐานของสํานักนโยบายและยุทธศาสตร 
เชน รพ.ตรัง = ๑๐๖๘๓  สสจ.ตรัง = ๐๐๐๗๑  รพ.ปะเหลียน จ.ตรัง = ๑๑๔๐๙ เปนตน 
  ๓.รหัสเครือขาย ใชรหัสของโรงพยาบาลแมขายหนวยบริการปฐมภูมิ เชน กลุมงานภายใน
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตรัง = ๐๐๐๗๑   เครือขายเมืองตรัง = ๑๐๖๘๓ 
  ๔. รหัสกิจกรรมหลักของงบประมาณ ใช ๘ หลักตามมาตรฐานของสํานักงบประมาณ ๕ หลัก
แรกและเพ่ิม ๐๐๐ เพื่อใหรองรับกับรหัสแหลงกองทุนของสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ และแหลง
งบประมาณอ่ืน ๆ ก็กําหนด ๘ หลักท่ีไมซํ้าซอนกับรหัสของสํานักงบประมาณ และสํานักงานหลักประกัน



๑๐ 
 
สุขภาพแหงชาติ เชน : การสรางเสริมสุขภาพตามกลุมวัย = I4510000  :งบสนับสนุนและสงเสริมการจัดบริการ
สาธารณสุข(PP) =57010308 เปนตน 

 ๕. รหัสหมวดรายจายงบประมาณ ๕ หลัก ตามมาตรฐานของสํานักงบประมาณ เชน หมวด
บุคลากร =๑๑๑๐๑ หมวดดําเนินงาน = ๑๑๑๐๒ เปนตน 

 ๖. รหัสหนวยงานสนับสนุนงบประมาณ ท่ีเปนหนวยงานระดับกรม รหัสตัวเลข ๒ หลัก เชน 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข = ๐๑ สํานักงานหลักประกันสุขภาพ = ๑๐ เปนตน 

 สําหรับรหัสอ่ืน ๆ ข้ึนอยูกับผูใชงานในแตละระดับ มีความเปนอิสระในการกําหนด เพียง
โปรแกรมกําหนดขนาดของ byte ในแตละเขตขอมูล (field) เชนรหัสแผนงาน ขนาด ๒ byte รหัสโครงการ 
ขนาด ๓ byte รหัสกิจกรรม ขนาด ๑ byte เปนตน 

   ๒.๔ การบันทึกขอมูลและการจัดการขอมูล  
 ผูใชงาน(user) สามารถบันทึกขอมูลและจัดการขอมูล คือการเพ่ิมรายการขอมูล(add) ปรับปรุง

ขอมูล(update) และลบขอมูล (delete) โดยใช UserName และ Password เทานั้น และจะสามารถเขาถึงขอมูล
ในสวนท่ีตนเองรับผิดชอบเทานั้น  

         สวนการเขาถึงขอมูลประเภทที่ไมเกีย่วของกับเพิ่มรายการขอมูล(add) ปรุงปรุง(update) และลบขอมูล 
 (delete) สามารถเขาถึงขอมูลผาน menu ท่ีไมตองใช  โดยใช UserName และ Password ดังรูป  
  
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๓ แสดงการเขาถึงขอมูลโดยกการใช UserName & Password 
เม่ือ Login เขาสูระบบ ก็จะมี Menu ใหเลือกตามกลุมของผูใชงาน เชน กลุมผูรับผิดชอบงานแผนงาน

และงบประมาณในระดับจังหวัด จะมี menu ดังรูป  
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๔  แสดงเมนูการใชงานของ User 

ใส Username & Password 



๑๑ 
 

ในการจัดการขอมูลคือการเพิ่มรายการขอมูล(add) ปรุงปรุงขอมูล(update) และลบขอมูล (delete) 
ดําเนินผานหนาจอ เพียงหนาจอเดียวของแตละรายการขอมูล ดังรูปท่ี ๕  

 
 
 
 
 
 
 
 
        
  ๒.๕   การเขาถึงขอมูลเพื่อการบริหารโครงการและงบประมาณ  

 
 
 

รูปท่ี  ๕  แสดงรูปแบบการจดัการขอมูลแตละรายการ 
  ผูใชสารสนเทศเพ่ือการติดตามแผนงาน/โครงการ สามารถเลือกติดตามแผนงาน/โครงการทั้ง
ในระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับเครือขายบริการสุขภาพ และหนวยบริการ โดยการเลือกแผนงาน และ
สอบถามขอมูลเจาะลึกไปดูการจัดทําโครงการของหนวยงานในสังกัดของแตละระดับ ดังนี้ 
                           ๒.๕.๑ การติดตามแผนงาน/โครงการ 

๑. การติดตามแผนงานในระดับเขต   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๖  แสดงการดําเนนิงานตามแผนงานในระดับเขต 



๑๒ 
 

๒. การติดตามเฉพาะบางแผนงานของเขตบริการสุขภาพในภาพรวมของเขตรายจังหวัด   
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
รูปท่ี ๗  แสดงจํานวนโครงการภายใตแผนงานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ของจังหวัดในเขต ๑๒ 

๓. การติดตามเฉพาะบางแผนงานของเขตสุขภาพในภาพรวมจังหวัดรายเครือขาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๘  แสดงจํานวนโครงการภายใตแผนงานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ของอําเภอในจังหวัดตรัง 
๔. การติดตามเฉพาะบางแผนงานของเขตสุขภาพในภาพรวมของเครือขายรายโครงการ 

                        การติดตามแผนงานบางแผนงานถึงระดับเครือขายระดับอําเภอ สามารถแสดงรายช่ือโครงการ
ตามแผนงานท่ีติดตามในระดับเครือขาย โดยมีรายละเอียดหนวยงานดําเนินการ งบประมาณท่ีไดรับจัดสรร 
ความกาวหนาในการเบิกจายงบประมาณ แหลงของงบประมาณ ระดับความสําเร็จของโครงการ และสามารถ
เลือกดูรายละเอียดของโครงการ ดังรูป 
 
 
 
 



๑๓ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๙  แสดงจํานวนโครงการภายใตแผนงานพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ของอําเภอในจังหวัดตรัง 
๕.การติดตามรายละเอียดของโครงการตามแผนงาน 

                          สําหรับรายละเอียดบทสรุปของโครงการ ประกอบดวยสาระสําคัญ เหตุผลท่ีทําโครงการนี้ 
ตัวช้ีวัดวัตถุประสงคของโครงการ กิจกรรมการดําเนินงาน ภาพกิจกรรมเดน และอภิปรายผลการดําเนินงาน
ของโครงการ ดังรูป   
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๐  แสดงรายละเอียดของโครงการ 
            ๒.๕.๒  การติดตามกํากับงบประมาณ  
           งบประมาณท่ีใชในการดําเนินงานดานสุขภาพมีจากหลายแหลง เชนงบประมาณประจําปของ
กระทรวงสาธารณสุข งบประมาณในโครงการหลักประกันสุขภาพถวนหนา งบองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
งบพัฒนาจังหวัด งบเงินบํารุงสถานบริการ  ในการจัดการเขตบริการสุขภาพมีความตองการติดตามกํากับ
งบประมาณในภาพรวมระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับเครือขายสุขภาพ และรายโครงการ ระบบสารสนเทศเพ่ือ
การบริหารโครงการและงบประมาณเขตบริการสุขภาพ มีสารสนเทศในการติดตามงบประมาณ ดังนี้ 
 
 



๑๔ 
 

๑. การติดตามงบประมาณในภาพรวมของเขตบริการสุขภาพ 
               การแสดงงบประมาณจากทุกแหลงงบประมาณ ในข้ันตอนการไดรับจัดสรรในระดับจังหวัดท้ังหมด 
จัดสรรใหเครือขายบริการสุขภาพ การจัดงบประมาณใหโครงการ และการเบิกจายงบประมาณในภาพรวม
ระดับเขต และหากตองการติดตามงบประมาณจากกรม เปรียบเทียบรายจังหวัด สามารถสอบถามขอมูลไดจาก
โปรแกรม   ดังรูป   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๑ แสดงงบประมาณของเขตบริการสุขภาพ จําแนกจากแหลงสนับสนุน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๒ แสดงเปรียบเทียบการเบิกจายงบประมาณของสํานักงานปลัดกระทรวงรายจังหวัด 
 
 



๑๕ 
 

การติดตามงบประมาณในภาพรวมของจังหวัด 
               ระบบสารสนเทศเพ่ือการบริหารโครงการและงบประมาณ เขตบริการสุขภาพท่ี ๑๒ สามารถติดตาม
งบประมาณในภาพรวมของจากจังหวัดจากทุกแหลงงบ เพื่อใหวิเคราะหสถานการณ จํานวนท่ีไดรับจัดสรร
ท้ังหมด การจัดสรรใหกับเครือขายบริการ  การจัดทําแผนการใชจายของโครงการ และการเบิกจาย และ
สามารถติดตามงบประมาณของแตละแหลงเปรียบเทียบรายเครือขาย  ดังรูป   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๓  แสดงจํานวนงบประมาณท่ีไดรับจัดสรรและเบิกจายในภาพรวมของจังหวัด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ ๑๔  แสดงจํานวนงบประมาณของสํานักงานปลัดกระทรวงท่ีจัดสรรภาพรวมของจังหวัดเปรียบเทียบรายเครือขาย 
 
    ๓. การติดตามงบของเครือขายบริการสุขภาพ  
       การติดตามงบประมาณของแตละเครือขาย จะไดสารสนเทศในภาพรวมวางบประมาณท่ีเครือขาย
ไดรับเปนงบอะไรบาง และจัดสรรใหโครงการใดบาง โดยในแตละโครงการจะแสดงความกาวหนาในการ



๑๖ 
 
เบิกจายในภาพรวมทุกหมวดรายจายหรือสอบถามบางหมวดรายจาย และสามารถติดตามบทสรุปของโครงการ 
และรายการเบิกจายของแตละโครงการ ดังรูป   
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๕  แสดงรายการงบประมาณท่ีเครือขายระดับอําเภอไดรับจดัสรรท้ังหมด 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๖  แสดงรายช่ือโครงการในระดับเครือขายท่ีไดรับจัดสรรงบประมาณของสํานักงานปลัด ฯ 
              ๔.การติดตามงบประมาณรายโครงการ 
                 การติดตามความกาวหนาในการดําเนินงานของโครงการ สามารถติดตามผลการดําเนินงานใน
โครงการ ระยะเวลาแลวเสร็จของกิจกรรม รวมท้ังบทสรุปของโครงการ และรายละเอียดการเบิกจาย
งบประมาณ ดังรูป   
 
 
 
 



๑๗ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๗   แสดงบทสรุปของโครงการ 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี ๑๘  แสดงรายละเอียดการเบิกจายงบประมาณของโครงการ 
  โดยแตละเมนูมีรายละเอียดของรายงาน ดังนี้ 
        ๓.๒.๓.๑ ติดตามงบประมาณ จะแสดงรายงาน งบประมาณท้ังหมดท่ีไดรับจัดสรร การจัดสรร
งบประมาณใหกับโครงการและความกาวหนาการเบิกจายงบประมาณในแตละโครงการ 
        ๓.๒.๓.๒ ติดตามผลงานตามแผนงานยุทธศาสตร จะแสดงความกาวหนาของโครงการ/กิจกรรม 
แสดงสถานะไฟจราจร(warning system) ของผลงานตามเปาหมายของกิจกรรมและการเบิกจายงบประมาณ 
จําแนกรายแผนงาน  และบทสรุปประเมินผลรายโครงการของแตละแผนงาน 
                 ๓.๒.๓.๓ ติดตามผลงานตามหนวยงานในสังกัด จะแสดงความกาวหนาของโครงการ/กิจกรรม 
แสดงสถานะไฟจราจร(warning system) ของผลงานตามเปาหมายของกิจกรรมและการเบิกจายงบประมาณ 
จําแนกรายหนวยงาน และบทสรุปประเมินผลรายโครงการของแตละหนวยงาน 
                 ๓.๒.๓.๔ ติดตามผลงานรายโครงการในเครือขาย จะแสดงความกาวหนาของโครงการ/กิจกรรม 
แสดงสถานะไฟจราจร(warning system) ของผลงานตามเปาหมายของกิจกรรมและการเบิกจายงบประมาณของ
โครงการ และบทสรุปประเมินผลรายโครงการ 
             ๓.๒.๔ ตองการติดตามงบประมาณจําแนกตามหมวดรายจาย และรหัสกิจกรรมของงบประมาณ ใน
ภาพรวมระดับเขต และเปรียบเทียบรายจังหวัด รายอําเภอภายในจังหวัด และแสดงความกาวหนาการ
ดําเนินงานตามโครงการ/กิจกรรม ในแหลงงบประมาณท่ีเลือก ท้ังในระดับจังหวัดและระดับอําเภอ ผูวิจัยจึงได



๑๘ 
 
เพิ่มเมนูการติดตามงบประมาณตามหมวดรายจาย และสามารถ drill down ดูรายงานจําแนกตามหมวดรายจาย 
ในระดับเขต จังหวัด และอําเภอ  ดังรูป (ใสรูปท่ี ๒๐) 
 

อภิปรายผล 
 การพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการติดตามกํากับโครงการและงบประมาณของหนวยงานในเขต
สุขภาพท่ี ๑๒ สามารถตอบสนองความตองการสารสนเทศตามแนวทางการปฏิรูประบบสุขภาพ การบริหาร
จัดการแบบมุงผลสําเร็จ บทบาทหนาท่ีของกระทรวงสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสุขเขต และสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด ในการวางแผน ติดตามประเมินผล จัดสรรทรัพยากร และสอดคลองกับนโยบายของ
กระทรวงสาธารณสุขในการพัฒนาสาธารณสุขสวนภูมิภาคในระดับอําเภอ โดยการจัดต้ังคณะกรรมการ
ประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ(คปสอ.) ใหมีอํานาจหนาท่ีและบทบาทท่ีเกี่ยวของกับการบริหารแผนงาน
โครงการและงบประมาณ รวมท้ังการการขับเคล่ือนระบบสุขภาพอําเภอ(DHS) โดยระบบสารสนเทศที่
พัฒนาข้ึนสามารถลดความซํ้าซอนในการบันทึกขอมูล การบันทึกขอมูลดําเนินการ ณ จุดปฏิบัติงานตาม
บทบาทหนาท่ีท่ีไดรับมอบหมาย แตฐานขอมูลสามารถเช่ือมโยงกันไดในทุกระดับของหนวยงานในเขต
สุขภาพ ผูบริหารและผูเกี่ยวของสามารถเขาถึงขอมูลไดรวดเร็ว ตรงกับความตองการ จึงเปนการอํานวยความ
สะดวกและสรางบรรยากาศ ใหเกิดการจัดการแบบมุงผลสัมฤทธ์ิไดมากยิ่งข้ึน สอดคลอง 
 การพัฒนาระบบสารสนเทศเพ่ือการติดตามกํากับโครงการและงบประมาณ ทําใหผูบริหารทุกระดับ
สามารถเขาถึงขอมูลท่ีเอ้ือตอการติดตามกํากับโครงการเพ่ือใหม่ันใจวา โครงการจะทําใหเกิดผลผลิตและความ
คืบหนาไปสูผลลัพธของโครงการจากการที่แผนการทํางาน และชวยอธิบายกิจกรรมท่ีจะทําใหเกิดการนําสง
ผลผลิตและผลลัพธตามความคาดหมาย สามารถติดตามงบประมาณขาลงของทุกแหลงงบ โดยเฉพาะงบ
สงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซ่ึงมีการวิเคราะหปญหาของผูเกี่ยวของในระดับกระทรวงสาธารณสุข วา
งบประมาณขาลงขาดระบบการติดตามกํากับและยังไมมีระบบรายงานการติดตามการใชจายงบประมาณ ระบบ
สารสนเทศท่ีพัฒนาข้ึนมาสามารถแกปญหาดังกลาวได  
  ระบบสารสนเทศเพ่ือการติดตามกํากับโครงการและงบประมาณของเขตสุขภาพท่ี ๑๒ มีสารสนเทศท่ี
จะสนับสนุนใหผูเกี่ยวของในระดับอําเภอไดรับทราบงบประมาณ ความกาวหนาในการดําเนินงานตาม
แผนงาน/โครงการ นาจะทําใหเกิดการใชทรัพยากรรวมกันในเครือขายสุขภาพอําเภอ และสรางความเปน
เอกภาพของทีมสุขภาพอําเภอ โดยการมีขอมูลดานแผนงาน/โครงการและงบประมาณที่เปนขอมูลเดียวกัน               
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๙ 
 
ขอเสนอแนะ 
              ๑. การนําระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือติดตามกํากับโครงการและงบประมาณ ของหนวยงานใน
เขตสุขภาพไปประยุกตใช กับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหรือเขตสุขภาพอ่ืน ๆ จะตองใหความสําคัญในการ
ขับเคล่ือนเชิงนโยบายของผูบริหาร เนื่องจาก ข้ันตอนการทํางานของโปรแกรมเก่ียวของกับหลาย Function 
ของหนวยงาน คืองานงบประมาณ งานแผนงานและประเมินผล งานการเงินและบัญชี และผูรับผิดชอบ
โครงการ หากเปนนโยบายของผูบริหารสูงสุดขององคกรในระดับเขต คือผูตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข 
หรือเปนนโยบายของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด คือนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด การจัดการระบบสามารถ
ประสานงานและพัฒนาผูใชงานท่ีเกี่ยวของ ใหดําเนินการตาม Function ต้ังแตการรับโอนงบประมาณให
ครบถวน และบันทึกจัดสรรงบประมาณใหเปนปจจุบันตามมติของคณะกรรมการบริหารงบประมาณ งาน
แผนงานประสานกําหนดแผนงานและบันทึกแผนงานทั้งในระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับอําเภอ และระดับ
หนวยงาน ผูรับผิดของโครงการบันทึกโครงการใหครบถวน พรอมท้ังบันทึกผลงานและการประเมินผล
โครงการ เจาหนาท่ีการเงินจะตองบันทึกการเบิกจายทุกรายการ จึงสามารถทําใหเกิดระบบสารสนเทศ ท่ี
สะทอนสถานการณความกาวหนาในการดําเนินงานตามแผนงาน/โครงการ และการบริหารงบประมาณ ท่ีเปน
จริงได 

๒. การพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อการติดตามกํากับแผนงาน/โครงการและงบประมาณในระดับ 
ประเทศควรคํานึงถึงการใชประโยชนของหนวยปฏิบัติงานระดับพื้นท่ีเปนหลัก หากหนวยงานพื้นท่ีไดใช
ประโยชนจากระบบสารสนเทศท่ีเปนระบบเช่ือมโยงกับปฏิบัติการจริง เชนการอนุมัติงบประมาณ การ
ประเมินผลโครงการ การอนุมัติการเบิกจายงบประมาณ ทําใหระบบสารสนเทศมีความครบถวน และเปน
ปจจุบัน 

๓. การนําระบบติดตามกํากับแผนงาน/โครงการและงบประมาณ ไปใชในระดับประเทศ  ควรเปด 
โอกาสใหหนวยงานในสวนภูมิภาคพัฒนาระบบท่ีสอดคลองกับบริบทการทํางานจริงของแตละเขตสุขภาพ แต
จะตองมีการกําหนดมาตรฐานของระบบขอมูล ท้ังมาตรฐานของแฟมขอมูล รหัสมาตรฐานท่ีใชประมวลผล
รวมกันในระดับประเทศ และระยะเวลาในการ Update ขอมูล เพื่อใหหนวยงานในเขตละเขตสุขภาพ สามารถ
สนับสนุนการติดตามกํากับแผนงาน/โครงการ และงบประมาณในระดับประเทศ โดยไมเปนการบันทึกขอมูล
ซํ้าซอนของผูปฏิบัติงานในทุกระดับ 
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