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ผลิตและพัฒนาแพทย์ บุคลากรทางการแพทย์ที่มีคุณภาพ คุณธรรม
และจริยธรรม โดยยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง 1

2 ให้บริการด้านรักษาพยาบาลที่เป็นเลิศจนถึงระดับเหนือกว่าตติยภูมิ
ด้วยจิตวิญญาณ โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีแห่งความเป็นมนุษย์  

3 สร้างงานวิจัยที่มีคุณภาพระดับนานาชาติ บนพื้นฐานวัฒนธรรม
การวิจัยและนวัตกรรม

4 ให้บริการวิชาการ ที่ตอบสนองความต้องการของสังคมไทย 
และเชื่อมโยงสู่เครือข่ายสากล

1
Internationalization

พัฒนาคณะแพทยศาสตร์ไปสู่

การเป็นคณะแพทย์ช้ันน าท่ี

ได้รับการยอมรับในระดับนานาชาติ

Networking and Societal 
responsibility 

เสริมสร้างความเข้มแข็งของเครือข่าย และ

ส่งเสริมการใช้ประโยชน์จากกรอบความร่วมมือ 

ร่วมกันอย่างเต็มศักยภาพ รวมถึงการน าองค์

ความรู้มาปรับใช้ในสภาพความต้องการและปัญหา

ที่แท้จริงของสังคมและชุมชน

2
Smart Organization 

สร้างองค์กรอัจฉริยะ สร้างระบบการเรียนรู้ 
เสริมปัญญา และสร้างเอกลักษณ์ของ
วัฒนธรรมองค์กรให้ใช้ทรัพยากรและ

เทคโนโลยีอย่างคุ้มค่า

3



M E D P S U
Mankind

ถือประโยชน์เ พ่ือนมนุษย์

Excellence 
มาตรฐานสูงสุดเ พ่ือทุกชี วิต

Dedication
อุทิตตนเพ่ืองาน

Professionalism
เชี่ยวชาญ  มีจรรยาบรรณ

Social 
Responsibility 
สรรค์สร้างเ พ่ือสังคม

Unity
ผสานผสมเป็นห น่ึงเ ดียว

ความเป็นเลิศในการรักษาพยาบาล

ขั้นเหนือกว่าตติยภูม ิ 

การจัดการเรียนการสอนแบบ 

เน้นผู้เรียนมีส่วนร่วมใน 

กระบวนการเรียนรู้(Active Learning)

บูรณาการเทคโนโลยีดิจิตอล

ในระบบงานส าคัญ

ระบบส่งเสริมให้เกิด

งานวิจัยและนวัตกรรม

1. มุ่งเน้นคุณภาพ 
2. ผู้น าการเปล่ียนแปลง 

ปรัชญาชีน้ า “ประโยชน์ของเพ่ือนมนุษย์เปน็กิจท่ีหน่ึง”





การเชือ่มโยงยุทธศาสตรช์าต ิ– แผนการศกึษาแหง่ชาต ิ- นโยบายและยุทธศาสตร ์อว.– แผนยุทธศาสตรค์ณะแพทยศาสตร ์

ยุทธศาสตรช์าต ิ

20 ปี

ยุทธศาสตรท์ี ่1 
ดา้นความมั่นคง

แผนการศกึษา

แหง่ชาติ

นโยบายและ 
ยุทธศาสตร ์

อว.

Strategic Objective 
มหาวทิยาลยั

สงขลานครนิทร ์

แผนยุทธศาสตรค์ณะ

แพทยศาสตร ์

(ปี 2567 - 2571)

ยุทธศาสตรท์ี ่4 
ดา้นการสรา้ง โอกาสความเสมอ

ภาคและเท่าเทยีม 
กนัทางสงัคม

ยุทธศาสตรท์ี ่ 2 
ดา้นการสรา้ง 

ความสามารถในการแขง่ขนั

ยุทธศาสตรท์ี ่ 3 
ดา้นการพฒันาและ

 เสรมิสรา้งศกัยภาพคน

ยุทธศาสตรท์ี ่6 
ดา้นการปรบัสมดลุและ

 พฒันาระบบการบรหิารจดัการ

ภาครฐั

ยุทธศาสตรท์ี ่5
 ดา้นการสรา้งการเตบิโต

 บนคณุภาพชวีติทีเ่ป็นมติรกบั

สิง่แวดลอ้ม

ยุทธศาสตรท์ี ่ 1
 การจดัการศกึษาเพีอ่ความ 

มั่นคงของสงัคมและ

ประเทศชาติ

ยุทธศาสตรท์ี ่4 
การสรา้งโอกาสความ เสมอภาค

และความเท่าเทยีมทาง การศกึษา

ยุทธศาสตรท์ี ่2 
การผลติและพฒันากาํลงัคน การ

วจิยั และนวตักรรม เพือ่สรา้งขดี 
ความสามารถในการแขง่ขนัของ

ประเทศ

ยุทธศาสตรท์ี ่3 
การพฒันาศกัยภาพคน 

ทุกชว่งวยั และการสรา้งสงัคม

แห่งการ เรยีนรู ้

ยุทธศาสตรท์ี ่6 
การพฒันาประสทิธภิาพของ

ระบบบรหิารจดัการ

ยุทธศาสตรท์ี ่5 
การจดัการศกึษาเพือ่สรา้ง

 เสรมิคณุภาพชวีติทีเ่ป็นมติร

กบัสิง่แวดลอ้ม

แพสตฟอรม์ที ่2 
การวจิยัและสรา้ง

 นวตักรรมเพือ่ตอบโจทยท์า้

ทายของ สงัคม

แพสตฟอรม์ที ่ 3 
การวจิยัและสรา้ง

 นวตักรรมเพือ่เพิม่ขดี

ความสามารถการ แขง่ขนั

แพสตฟอรม์ที ่1 
การพฒันากาํลงัคน และ

สถาบนัความรู ้

แพสตฟอรม์ที ่4
 การวจิยัและสรา้ง

 นวตักรรมเพือ่การพฒันาเชงิ

พืน้ที ่และลดความเหลือ่มลํา้

แพสตฟอรม์ที ่ 1 การพฒันา

กาํลงัคน และสถาบนัความรู ้
แพสตฟอรม์ที ่2 การวจิยัและสรา้ง

นวตักรรมเพือ่ตอบโจทย ์

ทา้ทายของ สงัคม

SO1
 สรา้งความมั่นคงดา้นอาหารและ

เกษตรกรรมยัง่ยนืเพือ่ความ

อยู่ดมีสีขุ

SO5
 ยกระดบัเศรษฐกจิฐานนวตักรรม

 เศรษฐกจิสรา้งสรรค ์และการ

ท่องเทีย่วมูลคา่สงู

SO2
 สรา้งสรรคอ์งคค์วามรูแ้ละ

นวตักรรมดา้นสขุภาพและ

การแพทย ์

SO4
 สรา้งสงัคมพหุวฒันธรรมและวถิี

สวุรรณภูมสิูค่วามยัง่ยนื

SO3
 สรา้งความยัง่ยนืของ

ทรพัยากรธรรมชาตแิละ

สิง่แวดลอ้มสองคาบสมุทร

ยุทธศาสตรท์ี ่1  IDENTITY : สรา้งอตัลกัษณ ์และตอ่ยอดความแข็งแกรง่พนัธกจิ

ของคณะแพทยศาสตร ์เพือ่มุ่งสูน่านาชาต ิและตอบสนองตอ่ความตอ้งการของสงัคม

ยุทธศาสตรท์ี ่2  DATA AND TECHNOLOGY-DRIVEN ORGANIZATION : 
สรา้งองคก์รทีใ่ชส้ารสนเทศ และเทคโนโลยใีนการพฒันาใหเ้กดิประโยชนเ์พือ่การ

ดาํเนินการทีเ่ป็นเลศิ

ยุทธศาสตรท์ี ่3  
ESG – ENVIRONMENTAL , SOCIAL RESPONSIBILITY AND 

GOOD GOVERNANCE INTEGRATION 
: บูรณาการ ESG ในการดาํเนินการ และสรา้งเครอืขา่ยเพือ่ความยัง่ยนื

ยุทธศาสตรท์ี ่4  
AGILITY & FINANCIAL 

SUSTAINABILITY : สรา้งความยัง่ยนื

ทางการเงนิ รวมถงึปรบัปรุง

นวตักรรมกระบวนการทาํงาน

ใหม้คีวามคลอ่งตวัสงู

ยุทธศาสตรท์ี ่5  
LEVERAGED WORKFORCE :
 ยกมาตรฐานสมรรถนะของบุคลากร

และพฒันากาํลงัคน ใหเ้ป็นฐานการ

ขบัเคลือ่นแบบกา้วกระโดดและมุ่งสู่

วสิยัทศันอ์ยา่งยัง่ยนื

Balanced Scorecard 
(BSC)

E1: ไดร้บัการยอมรบัในระดบันานาชาติ
C1: สรา้งภาพลกัษณอ์งคก์รทีม่มีาตรฐาน โดดเดน่ เป็นทีรู่จ้กั

P1: สรา้งและตอ่ยอดหลกัสูตรทีม่อีตัลกัษณ์

P2: การแพทยมู์ลคา่สูง
P3: สรา้งระบบงานทีเ่ป็นเลศิเทยีบเท่ามาตรฐานสากล พฒันาระบบฐานขอ้มูล 

และเทคโนโลยสีมยัใหม่

P4: ส่งเสรมิงานวจิยัดา้นพืน้ฐาน งานวจิยั Flagship research งานวจิยัขา้ม

ศาสตร ์รวมถงึสรา้งนวตักรรมทีม่คีวามหลากหลาย

L1: ส่งเสรมิความเขม้แข็งของคา่นิยม MEDPSU และพฒันาบุคลากรใหม้คีวาม

เป็นสากลทีม่ทีกัษะความเขา้ใจและใชเ้ทคโนโลยดีจิทิลัรวมถงึความสามารถดา้นขอ้มูล

L2: สรา้งวฒันธรรมองคก์รให้

มุ่งเน้นคุณภาพ เป็นผูนํ้าการ

เปลีย่นแปลง และเป็นองคก์รธรร

มาภบิาล

L3:  ส่งเสรมิสุขภาพและสรา้ง
ความผูกพนัของบุคลากร

L4: พฒันาศกัยภาพและรกัษา

บุคลากรทีม่สีมรรถนะสงู สง่เสรมิ

ความกา้วหนา้ และการสบืทอด

ตาํแหน่ง

E2 : เป็นทีพ่ึง่ของประชาชนในภาคใต้
C2: พฒันาความผูกพนักบั รพ.ในพืน้ทีภ่าคใต ้สรา้ง

เครอืขา่ยทีค่รอบคลมุทุกพนัธกจิ และสรา้งเครอืขา่ยชมุชน

P5: Green organization

E3: เพิม่ความคุม้คา่ของตน้ทุน 
สรา้งความมัน่คงทางการเงนิ 

C3: สรา้ง New customer 
segment
C4: เพิม่ความพงึพอใจและ
ความผูกพนัของลูกคา้





ตัววัดแผนกลยุทธ์ (OKRs)

Objectives/Key Results
2563 2564 2565 2566 2567 2568

<400 <400 <400 <400 <400

O1. ผลงานวิจัยตีพิมพ์ ระดับ Q1 ส้ัน 1 งานวิจัยตีพิมพ์ ระดับ Q1(ใช้ฐาน scopus) เพ่ิม 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปี

เพ่ิม 15% จากค่าเฉล่ีย 
3 ปี

เพ่ิม 15% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

เพ่ิม 15% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

เพ่ิม 15% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

ง.วิจัย

KR - เพ่ิมข้ึน 15% จากค่าเฉล่ีย 3 ปี ส้ัน 2 งานวิจัยท่ีน าเสนอของอาจารย์ พชท.  พจบ. (oral/poster)  เร่ือง/ปี NA NA 50 50 50 50 50 เร่ือง/ปี

O2. ตีพิมพ์งานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา/การ
เรียนการสอน 
KR -  5 เร่ือง/ปี

ส้ัน 3 งานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา  เร่ือง/ปี 5 5 5 5 5 5  5 เร่ือง/ปี รร.แพทย์

O3. น าเสนอผลงานด้านแพทยศาสตรศึกษา/
การเรียนการสอน 
KR -  5 เร่ือง/ปี

ส้ัน 4 ผลงานด้านแพทยศาสตรศึกษาท่ีได้รับการน าเสนอ  เร่ือง/ปี 5 5 5 5 5 5  5 เร่ือง/ปี

ส้ัน 5 จัดสรรทุนวิจัยภายใน ทุน/ปี NA NA 5 5 5 5 6 ทุน/ปี ง.วิจัย

6 จ านวนงานวิจัยตีพิมพ์ในระดับ ISI ด้าน Flagship research % NA NA NA  เพ่ิมข้ึน 5%  เพ่ิมข้ึน 5%  เพ่ิมข้ึน 5%  เพ่ิมข้ึน 5%

7 มีโครงการวิจัยข้ามศาสตร์ %  เพ่ิม 20%/ปี  เพ่ิม 20%/ปี  เพ่ิม 20%/ปี  เพ่ิม 20%/ปี  เพ่ิม 20%/ปี  เพ่ิม 20%/ปี

8 จัดกิจกรรม Road show  คร้ัง NA NA 8 8 9 10   8 คร้ัง

5. สนับสนุนให้เกิดนิเวศน์วิจัยงานวิทยาศาสตร์
พ้ืนฐาน และ เวชศาสตร์ปริวรรต (basic science 
research)

ส้ัน 9 งานวิจัยด้าน basic science research เร่ือง NA NA เพ่ิม 30% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปี

เพ่ิม 30% จากค่าเฉล่ีย 
3 ปี

เพ่ิม 30% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

เพ่ิม 30% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

เพ่ิม 30% 
จากค่าเฉล่ีย 3 ปี

O6. เงินทุนวิจัยภายนอก 
KR - เพ่ิม 15% จากค่าเฉล่ีย 3 ปีท่ีผ่านมา

6. ความพึงพอใจของแหล่งทุน ส้ัน 10 เงินทุนวิจัยภายนอกเพ่ิมข้ึน (นับเฉพาะนักวิจัยในคณะแพทย์, นับ
ทุนภายนอกมหาวิทยาลัยรวมหมดท้ังในประเทศ และ ตปท. นับ
รวมทุนบริษัทเอกชน)  (KR.มหาลัย)

ล้านบาท     450,000,000     495,000,000 เพ่ิม 15% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปี

11 จ านวนโครงการวิจัยท่ีได้รับทุนภายนอก (นับเฉพาะนักวิจัยใน
คณะแพทย์, นับทุนภายนอกมหาวิทยาลัยรวมหมดท้ังในประเทศ 
และ ตปท. นับรวมทุนบริษัทเอกชน)  (KR.มหาลัย)

 โครงการ 20 25 40 โครงการ

12 เงินทุนวิจัยภายนอกเพ่ิมข้ึน (นับเฉพาะนักวิจัยในคณะแพทย์, นับ
ทุนภายนอกมหาวิทยาลัยรวมหมดท้ังในประเทศ และ ตปท. แต่ไม่
นับรวมทุนส่วนตัว และบริษัทเอกชน)

ล้านบาท เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปีท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปีท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปีท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% จาก
ค่าเฉล่ีย 3 ปีท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3 ปี

ท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3 ปี

ท่ีผ่านมา

เพ่ิมข้ึน 15% 
จากค่าเฉล่ีย 3
 ปีท่ีผ่านมา

13 จ านวนโครงการวิจัยท่ีได้รับทุนภายนอก (นับเฉพาะนักวิจัยใน
คณะแพทย์, นับทุนภายนอกมหาวิทยาลัยรวมหมดท้ังในประเทศ 
และ ตปท. แต่ไม่นับรวมทุนส่วนตัว และบริษัทเอกชน)

 โครงการ  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี  40 โครงการ/ปี

ส้ัน 14 จ านวนนักศึกษาแลกเปล่ียน Inbound  (UG/PG) % เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% ง.วิเทศฯ

15 จ านวนนักศึกษาแลกเปล่ียน Outbound  (UG/PG) % เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5% เพ่ิม 5%

16 จ านวน Visiting Professor แบบ onsite % เพ่ิม 
10%-15% /ปี

เพ่ิม 
10%-15% /ปี

เพ่ิม 
10%-15% /ปี

เพ่ิม 10%-15% /ปี เพ่ิม 10%-15%
 /ปี

เพ่ิม 10%-15%
 /ปี

เพ่ิม 
10%-15%/ปี

17 จ านวน Visiting Professor แบบ online คน/ปี 40 40 40 40 40 40 50 คน/ปี

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัตการ การพัฒนาคณะแพทยศาสตร์ ตาม BSC ปี 2567-2571

หน่วยงาน
ข้อมูล

SO1 พัฒนาคณะแพทยศาสตร์ไปสู่การเป็นคณะแพทย์ช้ันน าท่ีได้รับการยอมรับในระดับนานาชาติ (Internationalization) 
  เป้าหมาย - QS Ranking <400

1. ส่งเสริมการเผยแพร่
งานวิจัยระดับนานาชาติ 

1. ส่งเสริมการเผยแพร่งานวิจัย รองฯวิจัย

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

4. จัดประชุมและส่งเสริมให้เกิด collaboration 
ระหว่างคณะท้ังภายใน และภายนอกมหาวิทยาลัย

ส้ัน

4. ส่งเสริมให้นักวิจัยขอ
ทุนวิจัยภายนอกเพ่ิมข้ึน

2. มีการเผยแพร่
ผลงานวิจัยด้าน
แพทยศาสตรศึกษาใน
ระดับชาติ และระดับ
นานาชาติ

2. สนับสนุนให้อาจารย์แพทย์ได้ท างานวิจัยด้าน
แพทยศาสตรศึกษาเพ่ิมข้ึน

ผอ.รร.แพทย์

3. มีผลงานวิจัยตีพิมพ์ด้าน
  Flagship research 
และวิจัยข้ามศาสตร์

O4. งานวิจัยตีพิมพ์ในระดับ ISI ด้าน Flagship 
research 
KR -  เพ่ิม 5%/ปี

3. ให้ทุนวิจัยตาม Flagship research รองฯวิจัย

O5. มีโครงการวิจัยข้ามศาสตร์ 
KR - เพ่ิม 20%/ปี

5. มีการแลกเปล่ียน
อาจารย์ และนักศึกษาใน
ระดับนานาชาติ เพ่ิมข้ึน 

O7. สนับสนุน Visiting Professor แบบ 
onsite และ online
KR - จ านวน Visiting Professor แบบ onsite  
เพ่ิมข้ึน 10-15% /ปี  
KR - จ านวน Visiting Professor แบบ online
 40 คน/ปี

7. สนับสนุนกระบวนการในการเชิญ Visiting 
Professional ร่วมกับการส่งอาจารย์และนักศึกษา
ให้กับสาขาวิชา

รองฯวิเทศ

(1) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx



ตัววัดแผนกลยุทธ์ (OKRs)

Objectives/Key Results
2563 2564 2565 2566 2567 2568

หน่วยงาน
ข้อมูล

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

8. สร้างบัณฑิตท่ีมีคุณสมบัติ Global Citizen ส้ัน 18 จ านวนนักศึกษาท่ีผ่านเกณฑ์การทดสอบ English competency ร้อยละ 80 80 80 80 80 80 ร้อยละ 80

19 จ านวนนักศึกษาท่ีผ่านเกณฑ์การทดสอบ Digital competency ร้อยละ ร้อยละ 80

แพทยศาสตรบัณฑิต 80 80 80 80 80 80

กายภาพบ าบัด 80 80 80 80 80 80

รังสีเทคนิค 80 80 80 80 80 80

ปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทย์ 80 80 80 80 80 80

O8. หลักสูตร international  Exchange  
KR -  10 หลักสูตร

ส้ัน 20 มีจ านวนหลักสูตร upskill/reskill  ระดับ Postgradute ท่ีเป็น 
Onsite

หลักสูตร 10 10 10 10 10 10 10 หลักสูตร

21 international short course/fellowship training  (ระยะส้ัน) หลักสูตร NA NA 10 10 10 10 10 หลักสูตร

10. ส่งเสริมให้ได้รับรอง DSC ส้ัน 22 จ านวน DSC ท่ีผ่านการรับรอง โรค 10 10 10 10 10 10 10 โรค

23 จัดให้ความรู้ในการเขียนรายงาน  คร้ัง NA 1 1 1 1 1 ปีละ 1 คร้ัง

24 จัดระบบพ่ีเล้ียง % 100% 100% 100% 100%

25 สนันสนุนการไปดูงานต่างประเทศ  เร่ือง NA NA 10 10 10 10 ปีละ 10 เร่ือง

ส้ัน 26 ผลการรักษาโรคยาก (อัตราการรอดชีวิต)  สูงกว่าคู่เทียบ
  + CA Lung  (Med)

  + CA Liver (Med)

  + CA Prostate (Uro) (ศัลย์)

  + CA Cervix  (สูติ) % >80% >80% >80% >80% >80% >80% >80%

  + CA Breast (ศัลย์) % 91% 91% 91% 91% 91% 91% 91%

  + Leukemia (กุมาร) % >80% >80% >80% >80% >80% >80% >80%

  + CA Nasopharynx  (ENT) % 40% 40% 40% 40% 40% 40% 40%

27 อัตราการติดเช้ือใน รพ.

27.1 การติดเช้ือแผลผ่าตัดในโรงพยาบาล SIR <=1 <1 <1 <1 <1 <1 <1 <1 <1

27.2 การติดเช้ือปอดอักเสบจากการใช้เคร่ืองช่วยหายใจ (VAP) SIR
<=1.0

<1 <1 <1 <1 <1 <1 <1 <1

27.3 การติดเช้ือในกระแสเลือดจากการคาสายสวนหลอดเลือด
ส่วนกลาง (CLABSI)  SIR<=1.0

<1 <1 <1 <1 <1 <1 <1 <1

 10.2 อัตราการตายรวม
KR - อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน

28 อัตราการตายรวม_Standard Mortality Ratio (SMR ) 1.4 1.4 1.4 1.4 1.4 1.4 1.4 น.พัฒนา
คุณภาพ /
MIS งานเวช
ระเบียน

ผอ.รร.
แพทย์/รอง

ฯวิเทศ

NA

O10. อัตราการรอดชีวิตของผู้ป่วยมะเร็ง 
KR -  สูงกว่าคู่เทียบ

11. ผลการรักษาโรคยาก หรือกระบวนการรักษา
โรคยากเทียบเท่าระดับนานาชาติ

 สูงกว่าคู่เทียบ รองฯคุณภาพ

 10.1 อัตราการติดเช้ือในโรงพยาบาล
KR - อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน

รร.แพทย์/ง.
วิเทศฯ

9. เปิดหลักสูตร upskill/re-skill  ในระดับ PG  
ใหม่ หรือมีการด าเนินการต่อเน่ือง + หลักสูตร 
international short course/ fellowship  
training

6. ผลการรักษาโรคยาก 
หรือกระบวนการรักษาโรค
ยากเทียบเท่าระดับ
นานาชาติเพ่ิมข้ึน 

O9. จ านวนโรคหรือระบบท่ีได้รับการรับรอง
เทียบเท่าระดับนานาชาติ (DSC) 
KR - ผ่านการรับรอง 10 โรค

รองฯ รพ. /
 รองฯ

คุณภาพ

น.พัฒนา
คุณภาพ

น.พัฒนา
คุณภาพ /

ระบบ DIDA

IC /น.
พัฒนา
คุณภาพ

(2) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx



ตัววัดแผนกลยุทธ์ (OKRs)

Objectives/Key Results
2563 2564 2565 2566 2567 2568

หน่วยงาน
ข้อมูล

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

O11. สนับสนุน ส่งเสริมศูนย์ความเป็นเลิศท่ีมี
อยู่ให้มีประสิทธิภาพ 
KR - 30 ศูนย์

12. จัดระบบการบริหารจัดการศูนย์ความเป็นเลิศ
ท่ีมีอยู่ให้มีประสิทธิภาพ

ส้ัน 29 รายงานผลการด าเนินงาน ปีละ 1 คร้ัง ครบทุกศูนย์ % 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% ง.นโยบายฯ

30 จ านวน Excellence Center (ศูนย์) ศูนย์ 30 30 30 30 30 30 30

O12. สนับสนุน ส่งเสริมศูนย์ความเป็นเลิศตาม 
Flagship  
KR - 5 ศูนย์

13. จัดระบบการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศตาม 
Flagship

ส้ัน 31 ความส าเร็จในการจัดต้ังศูนย์ความเป็นเลิศ ตาม Flagship ศูนย์ 1 1 1 1 1 1 ปีละ 1 ศูนย์

O13. ผ่านการรับรองตามเกณฑ์คุณภาพ

 13.1 ผ่าน และได้รับรางวัล TQA  
KR - ภายในปี 2566

14. พัฒนาระบบงานตามเกณฑ์ TQA/AUN QA ส้ัน 32 ผ่านการประเมิน TQA ภายในปี 2566 ผ่าน ผ่าน

 13.2 หลักสูตรผ่านการประเมิน AUN QA 
KR - 100%

33 หลักสูตรผ่านการประเมิน AUN QA % 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% ผอ.รร.แพทย์ รร.แพทย์

 - วทบ.กายภาพบ าบัด คะแนน 4 4 4 5 5 7

 - วทบ.รังสีเทคนิค คะนน 4 4 4 5 5 7

ยาว 34 ผ่านมาตรฐาน  SIDCER-FERCAP ทุกรอบของการประเมิน ผ่าน ผ่าน

35 ผ่านมาตรฐาน ISO (CRC) ภายในปี 2567 ผ่าน ผ่าน

 13.4  ผ่าน reaccredit AHA 
KR - ปี 2566

16. ปรับระบบงานให้ได้มาตรฐานตามเกณฑ์ A-HA ส้ัน 36 ผ่านการประเมิน A-HA ทุกรอบการประเมิน ผ่าน ผ่าน

17. พัฒนาระบบข้อมูลตามมาตรฐาน HL7-FHIR ส้ัน 37 ระบบข้อมูลมาตรฐานแล้วเสร็จ 5 resources ในปี 2566 ผ่าน ผ่าน

18. พัฒนาระบบข้อมูลตามมาตรฐาน ISO 27001 ส้ัน 38 ผ่านการประเมิน ISO 27001 ภายในปี 2566 ผ่าน ผ่าน

ส้ัน 39 มีจ านวนเครือข่ายส่งต่อผู้ป่วยเพ่ิมข้ึน 5 เครือข่าย (HNA) //ต่อยอด
 DSC เป็นการผลักดันให้ไปสู่ HNA 

 เครือข่าย เพ่ิมข้ึน 5 
เครือข่าย

รองฯคุณภาพ น.พัฒนา
คุณภาพ

40 จ านวน CoP ระหว่างหน่วยงานภายในคณะ หรือภายนอกคณะฯ เร่ือง 3 3 3 3 3 3 อย่างน้อย 3 
เร่ือง

รองฯ HR ฝ.HR

41 มีระบบส่งต่อท่ีเป็นระบบ Digital ระบบ 3 3 3 3 3 3 3 ระบบ ฝ.IT/ ฝ. 
DIDA42 ผู้ป่วย E-consult ในเครือข่าย เพ่ิมข้ึน

20. ขยายเตียงผู้ป่วยวิกฤติ ยาว 43 ร้อยละของจ านวนเตียงผู้ป่วยวิกฤติ  (ประมาณ 200 เตียง : ปัจจุบัน
 104/917 เตียง)

เพ่ิมข้ึน 20% 
ของเตียงท้ังหมด

รองฯ รพ. น.พัฒนา
คุณภาพ

21. ส่งเสริม Community based research ส้ัน 44 จ านวนโครงการวิจัยท่ีอยู่ระหว่างการด าเนินการตามข้อเสนอ  โครงการ 10 10 10 10 10 10  10 โครงการ

45 จ านวนโครงการท่ีน าไปใช้ประโยชน์ต่อชุมชน  โครงการ NA NA NA 2 2 2  2 โครงการ

22. สร้าง Educational Ecosystem ทุกภาคส่วน
ท้ังในและต่างประเทศ

ยาว 46 สร้างและพัฒนาระบบนิเวศทางการศึกษา (Educational 
Ecosystem) ของคณะแพทยศาสตร์ ในทุกภาคส่วน

เร่ือง 2 2 2 2 2 2 อย่างน้อยปีละ
 2 เร่ือง

47 ขยาย และส่งเสริมความเข้มแข็งของเครือข่ายการจัดการศึกษาด้าน
แพทยศาสตร์และวิทยาศาสตร์สุขภาพ เพ่ือสนับสนุนการจัด
การศึกษาให้มีประสิทธิผลและประสิทธิภาพย่ิงข้ึน

เครือข่ายด้าน
การศึกษาใน
พ้ืนท่ีอันดามัน

ส้ัน 48 มีเครือข่ายศิษย์เก่าในพ้ืนท่ีภาคใต้ ภายในปี 2566

49 จ านวนกิจกรรมความร่วมมือทางวิชาการ ของศิษย์เก่าครบทุก
สาขาวิชา

สาขาวิชา 17 17 17 17 17 17 มีครบทุก
สาขาวิชา

7. ส่งเสริมให้ศูนย์ความ
เป็นเลิศสามารถให้การ
รักษาผู้ป่วยในระดับ
เทียบเท่านานาชาติ   
 - ผลลัพธ์ระดับ 
international

รองฯบริหาร

8. สร้างภาพลักษณ์
องค์กรท่ีมีมาตรฐาน  
(TQA, AHA, WFME, 
EdPEx, AUN-QA, HA-IT)

ผ่าน

ผ่าน รองฯ
คุณภาพ / 
รองฯ IT / 
รองฯ DIDA

น.พัฒนา
คุณภาพ/ฝ.
IT/ ฝ. DIDA

 13.5 ผ่านการรับรองเกณฑ์ HA-IT 
KR - ปี 2567

ผ่าน ภายในปี 2566

ผ่าน ภายในปี 2566

 13.3 ผ่านการประเมิน SIDCER-FERCAP  
KR - ผ่านทุกรอบประเมิน

15. พัฒนากระบวนการวิจัยด้วยมาตรฐาน 
SIDCER-FERCAP

ผ่าน รองฯวิจัย ง.วิจัย
ผ่าน ภายในปี 2567

รองฯวิจัย ง.วิจัย

ผอ.รร.แพทย์ รร.แพทย์

มีเครือข่ายด้านการศึกษาในพ้ืนท่ีอันดามัน

SO2 เสริมสร้างความเข้มแข็งของเครือข่าย และส่งเสริมการใช้ประโยชน์จากกรอบความร่วมมือ ร่วมกันอย่างเต็มศักยภาพ รวมถึงการน าองค์ความรู้มาปรับใช้ในสภาพความต้องการและปัญหาท่ีแท้จริงของสังคมและชุมชน (Networking and Societal responsibility)
  เป้าหมาย - มีเครือข่ายเพ่ือส่งเสริมให้เป็นท่ีพ่ึงของประชาชนด้านสุขภาพในภาคใต้ โดยวัดจากผลการดูแลโรคยากและซับซ้อนท่ีได้รับการส่งต่อจากโรงพยาบาลในเครือข่าย (Refer* CMI) เป้าหมาย 3.2*5000 = 16,000

9. สร้างเครือข่ายทางด้าน
การเรียนการสอนและวิจัย
 ท่ีสนับสนุนพันธกิจใน
ด้านการรักษาพยาบาล

O14. ร้อยละความส าเร็จของเครือข่าย (ร้อยละ
 80) (พิจารณาจากความส าเร็จตาม
วัตถุประสงค์ของเครือข่าย)
KR - 20 เครือข่าย

19 สร้างและพัฒนาศักยภาพเครือข่ายส่งต่อผู้ป่วย 
(Pre-Process- Outcome) หรือเครือข่ายส่งเสริม
สุขภาพ
 - พัฒนาระบบการบริหารจัดการ ให้เกิดความ
เข้มแข็ง

เพ่ิมข้ึน 5 เครือข่าย

รองฯ IT / 
รองฯ DIDAเพ่ิมข้ึน

เพ่ิมข้ึน 20% ของเตียงท้ังหมด

23. พัฒนาและสร้างเครือข่ายศิษย์เก่าให้เข้มแข็ง ภายในปี 2566

(3) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx



ตัววัดแผนกลยุทธ์ (OKRs)

Objectives/Key Results
2563 2564 2565 2566 2567 2568

หน่วยงาน
ข้อมูล

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

24. สร้างเครือข่ายวิจัย ยาว 50 มีกิจกรรมร่วมกับเครือข่ายวิจัยกับ รพ.ในเขตสุขภาพท่ี 12 กิจกรรม/ปี 2 2 2 2 2 2 ≥  2 
กิจกรรม/ปี

51 จ านวนโครงการท่ีสร้างความร่วมมือและใช้ทรัพยากรร่วมกัน โครงการ NA NA NA 10 10 10 10 โครงการ

25. เพ่ิมโอกาสพบปะกลุ่มนวัตกรรมระหว่าง
บุคลากรคณะแพทยศาสตร์ กับหน่วยงาน
กลุ่มเป้าหมาย

ส้ัน 52 จ านวนเครือข่ายท่ีมีความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐและเอกชน เครือข่าย 1 1 1 1 1 1 ≥ 1 เครือข่าย

ส้ัน 53 จ านวน รพ.เครือข่าย เครือข่าย 1 1 1 1 1 1 ≥ 1 รพ.

54 จ านวนโครงการท่ีเกิดข้ึนจากเครือข่าย โครงการ 1 1 1 1 1 1 ≥ 1 โครงการ

ยาว 55 จ านวน Joint Research โครงการ NA NA 4 4 4 4 4 โครงการ ง.วิเทศฯ

56 จ านวน Joint Degree NA NA NA เร่ิมโครงการ 2 2 2 โครงการ
ในปี 2567

28. ส่งเสริมและพัฒนาความร่วมมือของเครือข่าย
ด้านสุขภาพ ( The One Health _รพ.ตรัง/พัทลุง)

ส้ัน 57 มีเครือข่าย The One Health (รพ.ตรัง/พัทลุง)
มีกิจกรรมร่วมกันกับเครือข่ายบริการรักษาพยาบาล

ผอ.รร.แพทย์ รร.แพทย์

29. พัฒนาความเข้มแข็งด้านบริการรักษาพยาบาล
ของ รพ.ในเขตสุขภาพท่ี 12

ส้ัน 58 มีเครือข่ายด้านบริการรักษาพยาบาล รองฯ รพ. น.พัฒนา
คุณภาพ

59 อัตราผลตอบแทนสุทธิต่อรายรับ (Net profit margin) ร้อยละ เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20

60 อัตราส่วนผลตอบแทนสุทธิต่อสินทรัพย์รวม (ROA) ร้อยละ เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20 เพ่ิมร้อยละ 20

61 อัตราส่วนผลตอบแทนจากการลงทุน (ROI) (วิเคราะห์ความคุ้มทุน
ครุภัณฑ์ท่ีมีมูลค่า > 5 ลบ.)

ร้อยละ 30 50 50  ง.นโยบายฯ

31. มีหลักสูตร/รายวิชาท่ีมีการเรียนการสอนแบบ
ระบบ MOOC

ยาว 62 เปิดระบบการให้ความรู้ MOOC (Massive Open Online Course) course NA NA NA 6 6 6 6 course ผอ.รร.แพทย์ รร.แพทย์

32. พัฒนานวัตกรรมหุ่นจ าลองและการใช้งาน
หุ่นจ าลอง

ยาว 63 จ านวนนวัตกรรมหุ่นจ าลองท่ีสร้างข้ึนเอง ช้ิน NA NA NA NA ปีละ 1 ช้ิน

64 พัฒนาระบบ BINLA Education แล้วเสร็จในปี 2566 NA NA NA แล้วเสร็จในปี 2566 พร้อมใช้ พร้อมใช้ แล้วเสร็จในปี 
2566

binla book

binla channel

ส้ัน 65 จ านวนนวัตกรรมท่ีสามารถย่ืนจดสิทธิบัตร/อนุสิทธิบัตร  (KR.มหา
ลัย)

ช้ิน 8 8 8 8 8 8  8 ช้ิน

66 ผลงานท่ีเข้าสู่เชิงพาณิชย์  (ทุนภายนอก 1 /ภายใน1) ผลงาน 2 2 2 2 2 2 2 ผลงาน

ส้ัน 67 จ านวนผลงานต้นแบบ  (KR.มหาลัย)  ช้ิน 5 5 5 5 ช้ินงาน

27. สร้าง MOU โดยส่งเสริมให้เกิด Joint 
Research และ Joint Degree

รองฯวิเทศ

ภายในปี 2566

ครบทุกสาขาวิชาท่ีเป็นคลินิก

3. สร้างองค์กรอัจฉริยะ สร้างระบบการเรียนรู้ เสริมปัญญา และสร้างเอกลักษณ์ของวัฒนธรรมองค์กรให้ใช้ทรัพยากรและเทคโนโลยีอย่างคุ้มค่า (Smart Organization)
  เป้าหมาย -  สร้างความม่ันคงทางการเงิน 1. Net profit margin เพ่ิมข้ึนร้อยละ 20    2.  ROI, ROA เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 20

รองฯวิจัย ง.วิจัย

รองฯ
นวัตกรรม

ง.นวัตกรรม

26. มีการสร้างเครือข่ายนวัตกรรมท่ี ร่วมคิด ร่วม
สร้าง ร่วมใช้อย่างเข้มแข็ง

34. สร้างระบบ Ecosystem เพ่ือให้บริษัทเอกชน
น าผลงานนวัตกรรมของคณะแพทย์ ออกสู่เชิง
พาณิชย์ 	

รองฯ
นวัตกรรม

ง.นวัตกรรม

NA

10. สร้างความม่ันคง
ทางการเงิน 

O15. การเพ่ิมประสิทธิภาพขององค์กร 
(Productivity) เพ่ิมรายได้หรือลดรายจ่าย  
KR - รายรับสูงกว่ารายจ่าย เพ่ิมข้ึน 5%

30. ส่งเสริมให้เพ่ิมประสิทธิภาพการท างาน ลด
รายจ่าย และตระหนักถึงความคุ้มค่าของการลงทุน

ยาว รองฯบริหาร ฝ.การคลัง /
 ง.นโยบายฯ

O16. หารายได้จากช่องทางอ่ืนเพ่ิมข้ึนจากการ
เปิด New Business ท่ีสอดคล้องกับพันธกิจ
และสมรรถณะหลักท่ีส าคัญ (Smart Business) 
KR - ครบทุกพันธกิจ (วิจัย / การเรียนการสอน
 / การรักษาพยาบาล)

33. มีระบบ BINLA Education ท่ีเหมาะสมและมี
ประสิทธิภาพต่อการจัดการศึกษาท้ังในหลักสูตร
และนอกหลักสูตร

ส้ัน

(4) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx
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2563 2564 2565 2566 2567 2568
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แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

ส้ัน 68 มีงานวิจัยด้าน Bio-Equivalent ของยา (CRC)  โครงการ NA NA 5 5 5 5 5 โครงการ

69 มีโครงการวิจัยใหม่ท่ีเป็น non-industrial trial ให้กับอาจารย์ใน
คณะแพทย์

 โครงการ 4 4 4 4 4 4 4 โครงการ/ปี

70 เปิดท าวิจัยด้านทดสอบฤทธ์ิทางชีวภาพ ชนิด NA NA เร่ิมด าเนินการ 24 24 24 24 ชนิด

36. เพ่ิมรายรับจากการขยายจ านวนเตียงพิเศษเพ่ือ
รองรับการบริการ Re-allocation เตียงท่ีมีอยู่

ส้ัน 71 ร้อยละของจ านวนเตียงผู้ป่วยพิเศษคิดเป็น 40% ของจ านวนเตียง
ท้ังหมด (ประมาณ 400 เตียง ปัจจุบัน 267/917)

เตียง 400 400  400 เตียง

37. พัฒนาการแพทย์มูลค่าสูงท่ีเป็นจุดเน้นในด้าน 
genetic /Precision Medicine

ส้ัน 72 มีศูนย์ความเป็นเลิศด้านการแพทย์มูลค่าสูง 3 ด้าน ในปี 2567  เร่ือง NA NA NA 1 1 1 2 เร่ือง

จ านวนเร่ืองท่ีมีการน าองค์ความรู้ไปใช้ประโยชน์
และการเป็นท่ีปรึกษา

73 จ านวนโครงการบริการวิชาการคณะแพทยศาสตร์ (KR.มหาลัย) โครงการ 40 40 40 จ านวน 250 
เร่ือง/ปี (เป้า ม.)

74 รายได้จากการบริการวิชาการ   (KR.มหาลัย) บาท               10,000,000       10,000,000       10,000,000

รายได้จากการน าองค์ความรู้ไปใช้ประโยชน์ 75 รายได้จากการบริการรักษาพยาบาลผู้ป่วย รพ.สงขลานครินทร์  
(KR.มหาลัย)

บาท 4,787,320,000 4,100,000,000 4,500,000,000           6,100,000,000 6,377,710,000 6,377,710,000

11. สร้างโรงพยาบาลใน
ระบบ Privatization 
ขนาด 300 เตียง

O17. เปิดโรงพยาบาล มอ.เวชวิวัฒน์ ได้ 300 
เตียง ภายในปี 2570 (ระยะยาว)
KR - เปิดบริการได้ภายในปี 2570

38. สนับสนุนให้เปิดบริการรักษาพยาบาลในระบบ
บริการพิเศษ

ยาว 76 เปิดโรงพยาบาล มอ.เวชวิวัฒน์ ได้ 300 เตียง เตียง เปิดบริการได้
ภายในปี 2570

รพ.มอ.เวช
วิวัฒน์

รายได้จากการน าองค์ความรู้ไปใช้ประโยชน์ 77 รายได้จากการบริการรักษาพยาบาลผู้ป่วย รพ.สงขลานครินทร์ เวช
วิวัฒน์  (KR.มหาลัย)

บาท           1,000,000,000 722,290,000 722,290,000 ง.นโยบายฯ

ยาว 78 ผลการประเมินตามเกณฑ์มาตรฐาน Green and clean hospital ระดับดี ระดับดี ระดับดี

79  ค่าพลังงานไฟฟ้าท่ีประหยัดได้เพ่ิมข้ึน จากการติดโซล่าเซลล์ kWh/ปี NA เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน

80 ค่าไฟฟ้าท่ีสามารถประหยัดได้เพ่ิมข้ึน  จากการติดโซล่าเซลล์ บาท NA เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน

81 พลังงานท่ีประหยัดได้จากการเผาไหม้ของน้ ามันดิบ (Ton of oil 
equivalent)

toe/ปี NA NA เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน

82 การด าเนินการด้าน carbon credit ให้เป็น net zero Ton CO2e NA NA NA ประเมินตนเองด้าน 
carbon credit

เพ่ิม 5% จากฐาน
เดิม

เพ่ิม 5% จากฐาน
เดิม

เพ่ิม 5% จาก
ฐานเดิม

39.1 ส่งเสริมพลังงานสะอาด และ recycle ยาว 83 ลดการปลดปล่อยก๊าซเรือนกระจก CO2 Emission safe / 
Equivalent trees planted

     

83.1  CO2 Emission safe TonCO2e/ปี NA NA ลด 50% หรือ 
1,800 ตัน/ปี

ลด 50% หรือ 
1,800 ตัน/ปี

ลด 50% หรือ 
1,800 ตัน/ปี

83.2 Equivalent trees planted ตัน NA  เพ่ิม 50% หรือ  
200,000 ต้น

 เพ่ิม 50% หรือ  
200,000 ต้น

 เพ่ิม 50% หรือ 
 200,000 ต้น

84 ปริมาณขยะ Recycle Kg เพ่ิม 5%/ปี เพ่ิม 5%/ปี เพ่ิม 5%/ปี

ส้ัน 85 มีระบบการก าจัดขยะติดเช้ือแบบครบวงจร ภายในปี 2566 มีระบบครบวงจร มีระบบครบวงจร มีระบบครบวงจร มีระบบครบ
วงจร

86 ค่าใช้จ่ายในการก าจัดขยะติดเช้ือ/ปี บาท ลด 20%/ปี

  39.3 พัฒนาระบบบ าบัดน้ าเสียได้มาตรฐาน 
(ระยะส้ัน)

ส้ัน 87  ผ่านมาตรฐานการบ าบัดน้ าเสีย 11 พารามิเตอร์ ผ่าน ผ่าน

  39.4 บริหารจัดการ การจัดซ้ือจัดจ้างให้สามารถ
เพ่ิมร้อยละของมูลค่าการต่อรอง

ส้ัน 88 ร้อยละของมูลค่าการต่อรองเพ่ิมข้ึน % เพ่ิมมากกว่า 15% เพ่ิมมากกว่า 15% เพ่ิมมากกว่า 15% เพ่ิมมากกว่า 
15%

รองฯบริหาร ง.พัสดุ /
งาน

นโยบายฯ

35. เปิดรับท างานวิจัยเพ่ิมข้ึน รองฯวิจัย ง.วิจัย

ประมาณ 400 เตียง ในปี 2567 รองฯบริหาร ง.นโยบายฯ

เปิดบริการได้ภายในปี 2570 รองฯ รพ.
มอ.เวชวิวัฒน์

12. ลดการใช้ทรัพยากร  
และลดรายจ่าย (Value 
based healthcare) 
(Smart Environment)

O18. ผลักดันให้ รพ.สงขลานครินทร์ ได้รับการ
รับรองด้าน Green and clean Hospital 
KR - ได้รับรองมาตรฐาน ปี 2567

39. พัฒนา Healing Environment ตามเกณฑ์
มาตรฐาน Green and clean hospital

ระดับดี ภายในปี 2567 รองฯ รพ. /
รองฯ

โครงสร้าง

  39.2 สร้างกระบวนการ การจัดการขยะติดเช้ือ
แบบครบวงวร

ปรับปรุงกระบวนการ

ลด 20%/ปี

ผ่าน

เพ่ิมมากกว่า 10%

ง.วิศวะฯ/
น.พัฒนา
คุณภาพ

เพ่ิมข้ึน

เพ่ิมข้ึน

เพ่ิมข้ึน

ง.ความ
ปลอดภัย อา
ชีวอนามัย/
น.พัฒนา
คุณภาพ

ลด 50% หรือ 1,800 ตัน/ปี

 เพ่ิม 50% หรือ  200,000 ต้น

เพ่ิม 5%/ปี

(5) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx
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13. พัฒนาระบบ
เทคโนโลยีสารสนเทศให้
เป็น Smart IT 

O19. บริหารจัดการสารสนเทศเพ่ือสุขภาพและ
การศึกษา (Health & Educational 
Informatics)  
KR - ครอบคลุมทุกพันธกิจในปี 2566

40. พัฒนาระบบแลกเปล่ียนข้อมูลในจังหวัดสงขลา ยาว 89 มีระบบแลกเปล่ียนข้อมูลสุขภาพภายในจังหวัดสงขลา NA NA NA เสร็จในปี 2566 พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ รองฯDIDA ฝ. DIDA

ยาว 90 เปิดระบบ EDIS  ปี 66 % NA NA NA เปิดระบบ เปิดระบบ เปิดระบบ พร้อมใช้ ผอ.รร.
แพทย์ / 
รองฯ IT

รร.แพทย์/
ฝ.IT/ ฝ.DIDA

91 ระบบ MRSS พร้อมใช้งาน  ปี 66 NA NA NA พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ รองฯ วิจัย ง.วิจัย
92 ระบบ RMIS เฟส 2 และกระบวนการ EC  พร้อมใช้งาน  ปี 2566 NA NA NA พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ ฝ.IT
93 MISS DIDA NA NA NA พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ ฝ.DIDA
94 HIS II  - พร้อมใช้งาน ในปี 2567 NA NA NA พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ พร้อมใช้ ฝ.IT

O21.  มีจ านวน Dashboard ในการบริหาร
จัดการ และการตัดสินใจ 
KR- ตัวช้ีวัด 400 ตัว ครอบคลุมทุกพันธกิจ

ยาว 95 มีจ านวน Dashboard ในการบริหารจัดการ และการตัดสินใจ NA NA ตัวช้ีวัด 200 ตัว ตัวช้ีวัด 400 ตัว ตัวช้ีวัด 400 ตัว ตัวช้ีวัด 400 ตัว ตัวช้ีวัด 400 ตัว ฝ.DIDA

42. พัฒนาศักยภาพด้านการวิจัยของบุคลากร ส้ัน 96 จ านวนนักวิจัยท่ีได้รับการอบรมด้านวิจัย คน 200 คน 200 คน 200 คน 200 คน รองฯ วิจัย ง.วิจัย
43. พัฒนาศักยภาพด้านนวัตกรรมของบุคลากร ส้ัน 97 จ านวนนักวิจัยท่ีได้รับการอบรมด้านนวัตกรรม คน 300 คน 300 คน 300 คน 300 คน ง.นวัตกรรม

ส้ัน 98 จ านวนการจัดกิจกรรมภายใต้โครงการ Innovation Journey กิจกรรม 5  กิจกรรมต่อปี 5  กิจกรรมต่อปี 5  กิจกรรมต่อปี 5  กิจกรรมต่อปี

99 จ านวนการจัดโครงการอบรมหลักสูตร design thinking ส าหรับ
หน่วยงาน

คร้ัง 2 คร้ัง /ปี 2 คร้ัง /ปี 2 คร้ัง /ปี 2 คร้ัง /ปี

45. พัฒนาบุคลากรให้เป็นมืออาชีพด้านบริการ
สุขภาพท่ีมุ่งสู่นานาชาติ

ส้ัน 100 จ านวนบุคลากรท่ีได้รับการพัฒนาศักยภาพ และ competency 
(นับผลงาน Outcome มุ่งสู่นานาชาติ)

% ทุกปี ทุกปี ทุกปี ฝ.HR

46. อบรมเพ่ือการเสริมสร้างคุณธรรมและการท า
เพ่ือประโยชน์ของเพ่ือนมนุษย์ 

ส้ัน 101 จัดอบรม Soft skill  ให้หัวหน้างาน  
 - จ านวนหัวหน้างานเข้าร่วม ร้อยละ 80

% ปีละ 2 คร้ัง ปีละ 2 คร้ัง ปีละ 2 คร้ัง ปีละ 2 คร้ัง

47. สายวิชาการ :  พัฒนาทักษะของบุคลากรด้วย
การเรียนรู้ด้วยตนเอง self- learning

ส้ัน 102 บุคลากรสายวิชาการได้รับการพัฒนา 80% ของกลุ่มเป้าหมาย % 80% ของกลุ่มเป้าหมาย 80% ของ
กลุ่มเป้าหมาย

80% ของ
กลุ่มเป้าหมาย

80% ของ
กลุ่มเป้าหมาย

48. สายสนับสนุน : ต าแหน่งงานท่ีส าคัญมีการวาง 
succession plan

ส้ัน 103 มี succession plan ในต าแหน่งงานท่ีส าคัญ % 80% 80% 80% 80%

104 พัฒนาทักษะของ  succession plan % 80%  ของกลุ่มเป้าหมาย 80%  ของ
กลุ่มเป้าหมาย

80%  ของ
กลุ่มเป้าหมาย

80%  ของ
กลุ่มเป้าหมาย

49. ส่งเสริมค่านิยมขององค์กร MEDPSU ส้ัน 105 การจัดโครงการท่ีสะท้อนค่านิยมขององค์กร MEDPSU โครงการ 50 โครงการ 50 โครงการ 50 โครงการ 50 โครงการ รองฯ HR / 
รองฯ 
องค์กร
สัมพันธ์

ฝ.HR /ง.
ประชาสัมพันธ์

50. สร้างความผูกพันชองบุคลากร ส้ัน 106 ความผูกพันชองบุคลากร ตาม Kincentic % > 80% > 80% > 80% > 80% ฝ.HR
107 ปัจจัยท่ีท าให้ไม่มีความสุขและลด engagement % ได้รับการจัดการ 100% ได้รับการจัดการ 

100%
ได้รับการจัดการ 

100%
ได้รับการ

จัดการ 100%

51. ยกย่องหรือให้รางวัลบุคลากรท่ีเป็นต้นแบบท่ีดี ส้ัน 108 จัดโครงการมอบรางวัลเชิดชูเกียรติ ครบทุกกลุ่มประเภทบุคลากร % 100% 100% 100% 100%

O20. พัฒนาระบบสารสนเทศให้พร้อมใช้งาน
KR - ครอบคลุมทุกพันธกิจ ในปี 2566 

41. พัฒนาระบบฐานข้อมูลหลัก HIS+EDIS +MRSS
 +RMIS พัฒนาระบบฐานข้อมูลด้านบริหารจัดการ
 MIS + MISS DIDA และพัฒนาระบบบริหารจัดการ
เพ่ือน าไปใช้ประโยชน์

รองฯ IT / 
รองฯ DIDA

14.พัฒนาบุคลากรให้มี
ความเป็นมืออาชีพ และมี
ความเป็นสากล (Smart 
People)

O22. พัฒนาบุคลากรให้ได้ตามกลุ่มเป้าหมาย
KR - 100%

ทุกปี

ทุกปี รองฯ
นวัตกรรม44. พัฒนาทักษะความคิดสร้างสรรค์ ส่งเสริมการ

เรียนรู้ ให้แก่บุคลากร
ทุกปี

ทุกปี

ทุกปี

ทุกปี

รองฯ HR

ทุกปี

ทุกปี

ทุกปี

ทุกปี

O23. สร้างความผูกพันชองบุคลากร 
KR - ความผูกพันชองบุคลากร ตาม Kincentic
 > 80% ในทุกกลุ่มบุคลากร

ทุกปี

ทุกปี รองฯ HR
ทุกปี

(6) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx



ตัววัดแผนกลยุทธ์ (OKRs)

Objectives/Key Results
2563 2564 2565 2566 2567 2568

หน่วยงาน
ข้อมูล

แผนกลยุทธ์ แผนปฏิบัติการ Action Plan ระ
ยะ ตัวช้ีวัด หน่วยนับ

คาดการณ์
รองคณบดี
ท่ีรับผิดชอบ

เป้าหมาย

ส้ัน 109 มีจ านวนเร่ืองเข้าสู่ KM Portal % NA NA NA 20% ของจ านวน
หัวหน้าหน่วยงานท่ีมี

สิทธ์ท าโครงการพัฒนา
งาน (ยกเว้น IT/DIDA) :
 : 278 หน่วยงาน =56 

หน่วย

20% ของ
จ านวนหัวหน้า
หน่วยงานท่ีมี

สิทธ์ท าโครงการ
พัฒนางาน 

(ยกเว้น IT/DIDA)
 : : 278 

หน่วยงาน =56 
หน่วย

20% ของ
จ านวนหัวหน้า
หน่วยงานท่ีมี

สิทธ์ท าโครงการ
พัฒนางาน 

(ยกเว้น IT/DIDA)
 : : 278 

หน่วยงาน =56 
หน่วย

20% ของ
จ านวนหัวหน้า
หน่วยงานท่ีมี

สิทธ์ท า
โครงการ

พัฒนางาน 
(ยกเว้น 
IT/DIDA)

ง.คุณภาพฯ

110 จ านวน visit เข้าสู่ KM Portal % NA NA NA 10% ของจ านวน
บุคลากรท้ังหมด

10% ของ
จ านวนบุคลากร

ท้ังหมด

10% ของ
จ านวนบุคลากร

ท้ังหมด

10% ของ
จ านวน

บุคลากรท้ังหมด

111 มี good Practice  ของสายสนับสนุน  (เวทีคุณภาพของ
มหาวิทยาลัย)

เร่ือง NA NA NA เพ่ิมข้ึน 10% เพ่ิมข้ึน 10% เพ่ิมข้ึน 10% เพ่ิมข้ึน 10%

ส้ัน 112 BMI เฉล่ียของบุคลากรอยู่ในค่ามาตรฐาน % 80% 80% 80% 80% 80% 80% 80% ฝ.HR

113 สัดส่วนของบุคลากรกลุ่มเส่ียงได้รับการดูแล 100% % NA NA NA 100% 100% 100% 100%

O24. สร้างระบบ KM ของคณะแพทย์ให้ครบ
วงจร (4 steps) ภายใน ปี 2566
KR -  จ านวนเร่ืองเข้าสู่ KM Portal 20% ของ
จ านวนหน่วยงาน

52. สนับสนุนให้หน่วยงานรวบรวม good Practice
 และถอดบทเรียน

รองฯ 
คุณภาพ

O25. ส่งเสริมให้บุคลากรมีสุขภาพท่ีดี 
KR - ค่ารักษาพยาบาลรวมของบุคลากรลดลง
KR - สัดส่วนของบุคลากรกลุ่มเส่ียงได้รับการ
ดูแล 100%

53. มีกิจกรรมต่อเน่ืองจากการประเมินผลสุขภาพ
ในองค์กร

รองฯ HR

(7) D:\ปี 68\ITA\(อยู่ระหวา่งปรับ) รายงานผล _กลยทุธค์ณะ 67-71.xlsx



OKRs 
คณะแพทย์

(15 O / 24 KR

1 .  
In te rnat ional izat ion

2 .  
Network ing  and 

Soc ie te l  
respons ib i l i t y

3.  
Smart 

Organizat ion

•QS Ranking ของคณะฯ 
อยู่ในอันดับที่ดีขึ้น

•องค์กรอัจริยะ และความ
ยั่งยืนทางการเงิน 
(Financial Sustainability) 

•ความเข้มแข็งของ
เครือข่าย

O1: ส่งเสริมการเผยแพร่งานวิจัยระดับนานาชาติ 

O2 : มีการเผยแพร่ผลงานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา
ในระดับชาติ และระดับนานาชาติ

O3 : มีผลงานวิจัยตีพิมพ์ด้าน  Flagship research 
และวิจัยข้ามศาสตร์

O4 : ส่งเสริมให้นักวิจัยขอทุนวิจัยภายนอกเพิ่มขึ้น 

O5 : มีการแลกเปลี่ยนอาจารย์ และนักศึกษาในระดับ
นานาชาติ เพิ่มขึ้น 

O7 : จ านวนโรคหรือระบบที่ได้รับการรับรองเทียบเท่า
ระดับนานาชาติ (PDSC) เพิ่มขึ้น KR14. ผ่านการขอรับรองรายโรค : PDSC

KR15. ผลการรักษาโรคยากที่ benchmark ระดับนานาชาติได้

KR1. งานวิจัยในระดับ Q1 (ใช้ฐาน scorpus ) 

KR2. ตีพิมพ์งานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา/การเรียนการสอน 

KR3. น าเสนอผลงานด้านแพทยศาสตรศึกษา/การเรียนการสอน

KR4. งานวิจัยตีพิมพ์ในระดับ ISI ด้าน Flagship research

KR5. มีโครงการวิจัยข้ามศาสตร์ 

KR6. ทุนวิจัยภายนอก

KR7. จ านวนโครงการวิจัยที่ได้รับทุนภายนอก 

KR8. จ านวนนักศึกษาแลกเปลี่ยน Inbound  (UG/PG)

KR9. จ านวนนักศึกษาแลกเปลี่ยน Outbound  (UG/PG)

KR10.  จ านวน Visiting Professor แบบ onsite 

KR11. จ านวน Visiting Professor แบบ online 

O6 : เปิดหลักสูตร upskill/re-skill  ในระดับ 
Postgraduate

KR13. international short course/ fellowship training 

KR12. มีจ านวนหลักสูตร upskill/reskill  ระดับ Postgraduate ที่
เป็น Onsite

O8 : ส่งเสริมให้ศูนย์ความเป็นเลิศสามารถให้การรักษา
ผู้ป่วยในระดับเทียบเท่านานาชาติ 

OKRs คณะแพทยศาสตร ์



ผลการด าเนินงาน

OKRs 
คณะแพทย์

1.  
Internat ional izat ion

2 .  
Network ing  and 

Soc ie te l  
respons ib i l i t y

•QS Ranking ของคณะฯ 
อยู่ในอันดับที่ดีขึ้น

•องค์กรอัจริยะ  และความ
ยั่งยืนทางการเงิน 
(Financial Sustainability) 

•ความเข้มแข็งของเครือข่าย
O10 : พัฒนาระบบสารสนเทศทางการบริหาร  (MIS , 
MISS DIDA) KR17. มีจ านวน Dashboard ในการบริหารจัดการ และการตัดสินใจ 

KR19. จ านวนนวัตกรรมที่สามารถยื่นจดสิทธิบัตร/อนุสิทธิบัตร

KR20. มีจ านวนเรื่องเข้าสู่ KM Portal 

3.  
Smart 

Organizat ion
O12 : พัฒนาศักยภาพด้านนวัตกรรมของบุคลากร

O13 : สร้างระบบ KM ของคณะแพทย์ให้ครบวงจร

O15 : การเพิ่มประสิทธิภาพขององค์กร เพิ่มรายได้
หรือลดรายจ่าย 

KR22. อัตราผลตอบแทนสุทธิต่อรายรับ (Net profit margin)

KR23. อัตราส่วนผลตอบแทนสุทธิต่อสินทรัพย์รวม (ROA)

KR24. อัตราส่วนผลตอบแทนจากการลงทุน (ROI) (วิเคราะห์ความ
คุ้มทุนครุภัณฑ์ที่มีมูลค่า > 5 ลบ.)

O11 : เปิดระบบการให้ความรู้ MOOC KR18. มีหลักสูตร/รายวิชาที่มีการเรียนการสอนแบบระบบ MOOC

O14 : ส่งเสริมให้บุคลากรมีสุขภาพที่ดี KR21. BMI เฉลี่ยของบุคลากรอยู่ในค่ามาตรฐาน (18-25)

O9 : สร้างเครือข่ายส่งต่อผู้ป่วย  ที่ส่งผลให้ผลการรักษา
พยาบาลดีขึ้น

KR16. ร้อยละความส าเร็จของเครือข่าย
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