
แบบฟอร&มสมัครประเภทนวัตกรรมการบริการ 

โปรดกรอกรายละเอียดเก่ียวกับผลงานท่ีขอรับรางวัล ดังน้ี ( กรุณา√ ในช=องส่ีเหล่ียมใหAครบถAวน) 

þเปEนผลงานการใหAบริการท่ีทำใหAเกิดนวัตกรรมบริการ ซ่ึงยังไม=มีหน=วยงานใดเคยดำเนินการมาก=อน  หรือเปEน  

ผลงานท่ีเกิดข้ึนจากการประยุกตNใชAส่ิงท่ีมีอยู= จนเกิดนวัตกรรมต=อเน่ืองในการใหAบริการของ หน=วยงาน 

þเปEนผลงานท่ีนำไปใชAแลAวจริง และมีผลสำเร็จอย=างเปEนรูปธรรมท่ีสามารถตรวจสอบไดA เปEนระยะเวลา ไม=นAอย

กว=า 1 ปT (ในวันท่ีปUดรับสมัคร) 

 - หน=วยงานไดAนำผลงานไปเร่ิมใชAแลAว เม่ือ วันท่ี 1 เดือน มกราคม พ.ศ.2564 

ประเภทนวัตกรรมท่ีส=งสมัคร (กรุณา √ ในช=องส่ีเหล่ียมตามประเภทของผลงานท่ีส=งสมัคร 1 ประเภทเท=าน้ัน) 

þ นวัตกรรมบริการ เปEนการปรับปรุงคุณภาพบริการหรือสรAางบริการใหม= ทำใหAเกิดการเปล่ียนแปลง ใน

คุณลักษณะของตัวผลิตภัณฑN และบริการ  

⬜"# นวัตกรรมการส=งมอบบริการ เปEนการใหAบริการในรูปแบบใหม= หรือท่ีแตกต=างไปจากเดิม  

⬜"#นวัตกรรมการบริหาร/องคNการ เปEนการเปล่ียนแปลงโครงสรAางองคNกรใหม= ตลอดจนการสรAางระบบงาน หรือ

กระบวนงานใหม=  

⬜"# นวัตกรรมทางความคิด เปEนการสรAางมุมมองใหม=หรือการแสวงหาหนทางใหม=ในการวิเคราะหNและแกAไขปcญหา 

รวมท้ังการโตAแยAงสมมติฐานเดิม ตลอดจนการเปล่ียนแปลงตัวแสดงท่ีเก่ียวขAองเพ่ือผลักดันความคิดใหม= 

⬜"# นวัตกรรมเชิงนโยบาย เปEนการออกแบบนโยบายหรือประยุกตNใชAเคร่ืองมือ นโยบายแบบใหม=ซ่ึงส=งผล

ก=อใหAเกิด การเปล่ียนแปลงในสภาพการณNหรือพฤติกรรมบางอย=าง  

⬜"#นวัตกรรมเชิงระบบเปEนการวางระบบใหม=หรือเปล่ียนแปลงระบบท่ีมีอยู=ในปcจจุบัน อันก=อใหAเกิด ผลการ

เปล่ียนแปลงในวงกวAางหรือในระดับข้ันพ้ืนฐาน 

ช่ือผลงาน : ………มะเร็ง รักษาไว ไดAทุกท่ี ชีวิตดีท่ัวไทย …………………………………………………………………..………….. 

ช่ือส.วนราชการ : สถาบันมะเร็งแห.งชาติ กรมการแพทย@ กระทรวงสาธารณสุข 

หน.วยงานท่ีรับผิดชอบผลงาน : ………กลุ=มงานพัฒนาคุณภาพ.......................…………………………………..............…..
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สรุปผลการดำเนินการในภาพรวม 

โปรดสรุปรายงานผลการดำเนินการในภาพรวม สามารถแทรกภาพประกอบไดA โดยตAองมีความยาวไม.เกิน 3 

หนHากระดาษ A4 ใชAตัวอักษร TH SarabunPSK ขนาด 16 และอยู=ในรูปแบบ .doc หรือ .docx เท=าน้ัน 

ส.วนท่ี 1 บทสรุปสำหรับผูHบริหาร (Executive Summary) (ความยาวไม.เกิน 3 หนHากระดาษ A4)  

 

1.การระบุปhญหาของการใหHบริการ  

โรคมะเร็งเปEนปcญหาสาธารณสุขท่ีสำคัญของประเทศต=าง ๆ ท่ัวโลก รวมถึงประเทศไทย จากขAอมูลหนังสือ 

Cancer In Thailand Vol.X ปT 2016– 2018 ของสถาบันมะเร็งแห=งชาติ  พบคนไทยเปEนมะเร็งรายใหม= ปTละ 

139,206 ราย และเสียชีวิตจากโรคมะเร็ง จำนวน 80,665 ราย ถือเปEนอันดับ 1 ของการเสียชีวิติท่ีทราบสาเหตุของ

ประเทศ ในแต=ละปTมีผูAป�วยมะเร็งท้ังรายใหม=และรายเก=า ทุกสิทธ์ิการรักษาเขAารับบริการจากโรงพยาบาลต=าง ๆ ท้ัง

ภาครัฐ และเอกชนมากกว=า 4 แสนรายต=อปT 

ในการรักษาผูAป�วยโรคมะเร็งหน่ึงรายอาจจะตAองใชAการรักษาหลายๆวิธีประกอบกัน ไม=ว=าจะเปEนการรักษา

ดAวยการผ=าตัด การฉายรังสีรักษา หรือการใหAยาเคมีบำบัด และตAองไดAรับการรักษาใหAเร็วท่ีสุดเท=าท่ีจะทำไดA เพ่ือ

ป�องกันการแพร=กระจายของโรค ผูAป�วยโรคมะเร็งมากกว=า 60% จะตAองรับการรักษาดAวยการฉายรังสี แต=เน่ืองจาก

เคร่ืองฉายรังสีมีราคาแพงมาก ทำใหAจำกัดอยู=แต=ในโรงพยาบาลขนาดใหญ=และโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยซ่ึงส=วนมาก

อยู=ท่ีกรุงเทพฯหรือจังหวัดใหญ=ๆ ทำใหAการเขAาถึงบริการการรักษาดAวยการฉายรังสีทำไดAชAา มีระยะเวลารอคอยเกิน

กว=าตัวช้ีวัดของกระทรวงสาธารณสุขท่ีกำหนด อีกท้ังในการส=งตัวผูAป�วยมะเร็งเพ่ือเขAารับการรักษาต=อในสิทธ์ิ

หลักประกันสุขภาพท่ัวหนAาจะตAองมีการส=งต=อตามระบบจากโรงพยาบาลขนาดเล็กไปขนาดใหญ=ตามลำดับ ทำใหA

ผูAป�วยตAองเสียเวลาในเดินทางเพ่ือขอหนังสือรับรองสิทธิ 

จากปcญหาดังกล=าว รองนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรีว=าการกระทรวงสาธารณสุข จึงไดAมอบนโยบายใหAแก= 

สำนักหลักประกันสุขภาพแห=งชาติ (สปสช.) และกระทรวงสาธารณสุข ดำเนินโครงการโรคมะเร็งไปรับบริการท่ีไหน

ก็ไดAท่ีพรAอม ในการพัฒนารูปแบบการรักษาและระบบบริการผูAป�วยโรคมะเร็งใหAผูAป�วยสามารถเขAารับการรักษาไดAใน

โรงพยาบาลทุกท่ีท่ีมีความพรAอม เพ่ือใหAผูAป�วยไดAรับบริการท่ีมีคุณภาพ สะดวกรวดเร็วลดระยะเวลารอคอยการ



รักษา และสามารถไปรับการรักษาไดAโดยไม=ตAองใชAหนังสือส=งตัวในการรับรองสิทธ์ิ โดยเร่ิมดำเนินการต้ังแต=วันท่ี  1 

มกราคม 2564   

 2.การดำเนินการ (วิธีการ/รูปแบบ)  

1. ออกแบบระบบบริการมะเร็งรักษาท่ีไหนก็ไดA (Cancer Anywhere) ประกอบไปดAวยระบบย=อย 3 ดAาน

คือ ระบบขAอมูล ระบบบริการ ระบบการจ=ายชดเชย 

2. พัฒนาโปรแกรมที่ใชAในการคืนขAอมูลใหAกับผูAป�วย และใชAประกอบในการส=งต=อผูAป�วยมะเร็งโดยไม=ใชA

หนังสือส=งตัว โดยนำโปรแกรมฐานขAอมูลมะเร็งของประเทศ (Thai Cancer Based หรือ TCB) มาพัฒนาต=อยอด

เปEนโปรแกรม TCB Plus เพ่ือใชAในการบันทึกขAอมูลผูAป�วยมะเร็ง  

 3. พัฒนาโปรแกรม The ONE สำหรับการแสดงผลคิวการตรวจวินิจฉัยทางรังสีวินิจฉัยต=างๆไดAแก= CT 

scan, MRI, Mammography และ Bone scan รวมถึงสามารถแสดงผลคิวรอคอยการรักษามะเร็งไดAแก= คิวฉาย

รังสีรักษา และคิวการรักษาดAวยยาเคมีบัด ทำใหAโรงพยาบาลที่ตAองการส=งตัวมา สามารถเห็นคิวไดAล=วงหนAาก=อน

พิจารณาส=งตัวผูAป�วย 

 4. พัฒนาผู AประสานงานดAานโรคมะเร็ง (Cancer coordinator) สำหรับช=วยประสานส=งต=อ หรือใหA

คำแนะนำต=างๆแก=ผูAป�วย 

 5. สรAางระบบรายงานเผยแพร=บน website สำหรับใหAผูAเก่ียวขAองใชAกำกับติดตามการดำเนินงาน  

6. ร=วมกับสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห=งชาติ (สปสช.) จัดประชุมช้ีแจงนโยบาย 

7. จัดอบรม Cancer Coordinator และการใชAโปรแกรมต=างๆ ใหAแก=ผูAรับผิดชอบในเขตบริการสุขภาพท้ัง 

13 เขตบริการสุขภาพ 

8. ลงพ้ืนท่ีติดตามผลการดำเนินงานและแลกเปล่ียนเรียนรูA เพ่ือนำมาพัฒนาระบบใหAสมบูรณNย่ิงข้ึน 

3. ผลผลิตและผลลัพธ@จากการดำเนินการ  

 ผลผลิต คือ มีระบบบริการมะเร็งรักษาที่ใดก็ไดA (Cancer Anywhere) และขAอมูลโรคมะเร็งของผูAป�วยใน

ระบบที่มีการบันทึก ปcจจุบันมีผู Aป�วยโรคมะเร็งรายใหม=ในระบบ TCB Plus มีจำนวน 47,250 ราย, จำนวน

โรงพยาบาลรักษาโรคมะเร็งที่มี Cancer Coordinator 149 โรงพยาบาลจากโรงพยาบาลทั้งหมดที่ขึ้นทะเบียน



รักษาโรคมะเร็งกับ สปสช. 192 โรงพยาบาล, จำนวนโรงพยาบาลที่เปUดคิวใหAบริการในโปรแกรม THE ONE 51 

โรงพยาบาล 

 ผลลัพธN จากการดำเนินงาน ไดAแก=  

1. ประชาชนที่เจ็บป�วยดAวยโรคมะเร็งในกองทุนหลักประกันสุขภาพแห=งชาติ สามารถเขAาถึงวิธีการรักษา

โรคมะเร็งที่สำคัญไดAแก= การผ=าตัด การฉายรังสีรักษา และเคมีบำบัด ภายในระยะเวลาที่กำหนดคือ

ภานใน 4, 6 และ 6 สัปดาหNตามลำดับ 

2. ประชาชนในเขตพ้ืนท่ีบริการสามารถเขAาถึงการรักษาภายในเขตบริการของตนเองไดAเต็มประสิทธิภาพ 

จากการประสานงานของ Cancer Coordinator และการ share resource การใหAบริการในพื้นท่ี

ผ=านโปรแกรม THE ONE 

3. ประชาชนผูAรับบริการมีความพึงพอใจต=อระบบบริการ 

4. ประโยชน@ต.อผูHรับบริการ/ประชาชน (ระบุขHอมูลเชิงประจักษ@) 

จากการดำเนินงานดังกล=าวพบว=า ระยะเวลารอคอยเขAาสู=กระบวนการรักษาของผูAป�วยดีข้ึนอย=างเห็นไดAชัด 

โดยในปT พ.ศ. 2564 ผูAป�วยสามารถเขAาถึงบริการการรักษาดAวยวิธีผ=าตัด รังสีรักษา และเคมีบำบัด ในระยะเวลาท่ี

กำหนดของภาพรวมท้ังประเทศ คิดเปEนรAอยละ 63, 77 และ 75 ตามลำดับ ในส=วนการฉายรังสีรักษาและเคมี

บำบัดน้ันสามารถบรรลุเป�าหมายท่ีวางแผนไวAในปTพ.ศ. 2564  คือเขAาถึงการฉายรังสีรักษาและเคมีบำบัดภายใน

ระยะเวลา 6 สัปดาหN มากกว=ารAอยละ 70 และ 60 ตามลำดับ ท้ังๆท่ีในปTพ.ศ. 2564 ประเทศไทยตAองเผชิญกับ

ภาวะการระบาดของไวรัสโควิด 19 อย=างหนัก แต=ผูAป�วยก็สามารถเขAาถึงการรักษาไดAรวดเร็ว แสดงว=าผูAป�วย

โรคมะเร็งส=วนใหญ=ยังสามารถเขAาถึงบริการท่ีจำเปEนไดAอย=างท่ัวถึงและมีคุณภาพ นอกจากน้ันยังพบว=า มีผูAป�วย

โรคมะเร็งจำนวนหน่ึงท่ีก=อนมีระบบดังกล=าว ไม=ตAองการหรือปฏิเสธการรับบริการตามสิทธ์ิ เน่ืองจากมีความยุ=งยาก 

ซับซAอน คิวการรักษานาน จึงเลือกท่ีจะไปรักษาตามโรงพยาบาลเอกชน ทำใหAสูญเสียค=าใชAจ=ายไปเปEนจำนวนมาก 

เม่ือมีระบบบริการมะเร็งรักษาท่ีไหนก็ไดA  ซ่ึงมีความสะดวก รวดเร็ว ลดข้ันตอน ทำใหAผูAป�วยกลับมาใชAบริการตาม

โรงพยาบาลท่ีข้ึนทะเบียนสิทธ์ิไวA 

การวางระบบต=างๆเพ่ือรองรับนโยบายน้ัน จุดประสงคNหลักเพ่ือใหAนโยบายประสบความสำเร็จโดยมุ=งหวัง

ใหAประชาชนคนไทยท่ีป�วยดAวยโรคมะเร็งไดAรับบริการท่ีไดAมาตรฐาน มีคุณภาพ สามารถเขAาถึงการรักษาไดAเร็ว และ

ไม=ตAองใชAใบส=งตัวท่ีมีขAอจำกัดในเร่ืองการรับรองสิทธ์ิจากโรงพยาบาลตAนสังกัด และสุดทAายคือผูAป�วยมีผลการรักษา

และคุณภาพชีวิตท่ีดี  


