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สรุปประเด็นสําคัญที่เปนความ

เสี่ยง 
ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยทีท่ําให

การดําเนินงานไมบรรลุ
วัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะเพ่ือปรับปรุง/พัฒนาการ
ดําเนินงานในป 2564 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะของรอง
อธิบดี/ผูทรงคุณวุฒ ิ

นวัตกรรม หรือ Best Practice 

1. แมตายและเด็กปฐมวัย  
Direct Cause ลดลง แตยังมี 
Indirect Cause 
 
 

๑ กลุมเปาหมาย (หญิงตั้งครรภ) 
สวนใหญ ไมม/ี ไมใช smart 
phone ทําใหจํานวน
กลุมเปาหมายลงทะเบียน Save 
Mom , 9 ยางเพื่อสรางลูก นอย 
๒. ขอมูลใน HDC ไมสอดคลอง
กับขอมูลการปฏิบัติงานจริง 

- พัฒนา contents (save mom, ๙ 
ย า ง เพื่ อสร า งลู ก )  สํ าห รับกลุ ม  ไม
สามารถใช smart phone 
ชุดความรอบรูสาํหรับพอแมในอนาคต    
(วัยทํางาน) สื่อ แผนพับ/โปสเตอร/               
เสียงตามสาย/VDO  
- กระตุน กลุมใช smart phone 
ลงทะเบียน Save Mom, 9 ยางเพื่อ
สรางลูก 
- ควรมีการปรับปรุง template ตัวชี้วัด 
ใหถูกตอง 

สวนกลางมี สินคา (Products) มากมาย 
ยังไม stable โดยเฉพาะอยางยิ่ง digital 
platform (ฝาก cluster แมและเด็ก. กอง
แผนงาน) ทําใหบางพื้นที่ปฏิเสธไมยอมทํา 
แนะนําใหเร่ิมทํา scale เล็กๆในพื้นที่
พรอมทํา เพื่อเรียนรูปญหา (เปนงานวิจัย
เล็กๆ) และ feedback สวนกลางทกุ 1 
เดือนหรือ ๓ เดือน เพื่อปรับปรุงกอนขยาย 
- งานธาลัสซี เมีย ใหทําวิจัย วิเคราะห              
ทํา matching กับภาวะตาง เพื่อดู
ภาพรวม 
- แมตายจาก indirect cause ใชกลไก 
ทีมสุขภาพจิต มาชวยพัฒนางานรวมดวย 
- นมแม ตองพัฒนาตอ ตองมีผูเชี่ยวชาญ 
ชวยกันผลักดัน รวมกับใชกลไก อสม.ดวย 

- มหัศจรรย ๑๐๐๐ วันแรกของ
ชีวิต Plus 
- สังฆทาน นม  แมบุญธรรม 
ตํารับอาหารเด็ก หลักสูตร ครู
ผูดูแลเด็ก สมุดบันทึกสุขภาพ 
บัญชีเรียกชื่อ 
 
 

2. วัยเรียน/วัยรุน  

๑. การขับเคลื่อนงานสงเสริมและ
จัดการปญหาสุขภาพเด็กวัยเรียน
โดยความรวมมือทุกภาคสวนยัง
ไมเปนรูปธรรมที่ชัดเจน 
๒. การนําขอมูลสถานการณ
ภาวะโภชนาการมาใชประโยชน
ในการวิเคราะห และคืนขอมูล
ใหกับเครือขายพื้นที่ หรือผูที่
เก่ียวของ เพื่อนําไปวางแผนหา

ประเด็นวัยเรียน  
การดําเนินงานแบบมสีวนรวมของ
ภาคีเครือขาย ทุกภาคสวนในการ
ขับเคลื่อนการดําเนินงานแกไข  
ปญหาสุขภาพเด็กวัยเรียนยังไม
ประสบความสาํเร็จ เนื่องจาก
พื้นที่ยังไมเห็นความสาํคัญ  

การขับเคลื่อนนโยบายและกลไกดาน
สุขภาพเด็ก วัยเรียนรวมกับภาคี
เครือขายอยางเขมแข็งและเสริมสราง
สมรรถนะภาคีเครือขายอยางตอเนื่อง  
 

การพิจารณารูปแบบการจัดกิจกรรมใน
โรงเรียน รวมกับคุณภาพอาหารที่จัดให
เด็กและประเด็นที่ ไมควรมองขามคือ 
คุณภาพอาหารที่จําหนายบริเวณขางร้ัว
โรงเรียน การเลือกพื้นที่ศึกษาวิจัยรวมกับ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดในประเด็น
การคุมกํา เนิดหลั งคลอดแม วัย รุน ใน
โรงพยาบาล 
 

- โรงเรียนตนแบบดานโภชนาการ 

นม 2 กลองเพื่อนองไมผอม ไม

เตี้ย : โรงเรียนชุมชนบานหัน 

- โรงเรียนตนแบบดานสงเสริม

สุขภาพเร่ือง ฟนสะอาดสวยดวย

ยาสีฟนสมุนไพรจากใบขอย : 

โรงเรียนอนุบาลบานคายหมื่นแพว 

- โรงเรียนตนแบบดานสิง่แวดลอม 

เคร่ืองกรองอากาศแบบธรรมชาต ิ

ประเด็นวัยรุน 
การเขาถึงบริการคุมกําเนิดดวยวิธี
ก่ึงถาวรในหญิงอายุนอยกวา ๒๐ 

๒. การพัฒนาศักยภาพผูใหบริการที่เปน
มิตรสําหรับวัยรุนและเยาวชนตาม
มาตรฐาน YFHS ไดแก เทคนิคการให
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แนวทา ง ในกา รแก ไ ขปญหา
รวมกันคอนขางจํากัด  
 

ป หลังคลอดหรือหลังแทง ยังต่าํ
กวาเปาหมายที่กําหนด 
(รอยละ ๘๐)   
 

คําปรึกษาเร่ืองการคุมกําเนิดวัยรุน
รวมทั้งเพิ่มชองทางการสื่อสารสรางความ
รอบรูเร่ืองการคุมกําเนิดผานสื่อ Social 
media สื่อบุคคล และสื่ออ่ืนๆทุกชองทาง 

(Natural Air Filter) โรงเรียนภู

วิทยา 

- วีดีทัศนภาษามือการปองกัน 

COVID - 19 สําหรับเด็กพิเศษ 

3.วัยทํางาน  
บริบทการใชชีวิตของประชาชน
แบบเดิมซึ่งยังไมคุนชินกับระบบ
ดิจิตอล 

การออกแบบระบบทั้งดาน User 
interface (UI) และ User 
experience (UX) อาจไมตรงตาม
ความตองการของกลุมเปาหมาย
ในหลายระดบั (ผูบริหาร 
เจาหนาที่ และประชาชน) 
ขาดความเชื่อมโยงในทางปฏิบตัิ
ระหวางตัวชี้วดัแตละตวั เชน การ
ขับเคลื่อนงานโครงการตาง ๆ เนน
ไปทางกลุมวัยทํางานที่อยูใน
บริบทเมือง และสถาน
ประกอบการ แตการติดตามเฝา
ระวังเปนการเก็บขอมูลจากใน
ชุมชน เปนตน 

 ปรับรูปแบบอ่ืน ๆ ในการขับเคลื่อนงาน 

ใหเหมาะสมกับลักษณะและบริบทของแต

ละพื้นที่ และแตละกลุมเปาหมาย เชน 

การสรางผูนําการเปลี่ยนแปลงในพื้นที่   

ทําหนาที่เปนผูประสานระหวางบริบทของ

ประชาชน กับระบบที่ไดวางแผนเอาไว 

โดยสอดแทรก ชักชวนและแนะนําการเขา

รวมอยางเหมาะสมอยางตอเนื่อง  

 

กลุมเปาหมายวัยทํางานมีขนาดใหญ 
จําเปนตองมีการดําเนินการหลายวิธีให
เหมาะสมกับแตละกลุมยอยและบริบทของ
วัยทํางาน และแตละโครงการท่ีมกีาร
ดําเนินการในระดับประเทศ ควรมกีารคืน
ขอมูลใหภาคเีครือขายเพ่ือสะทอนการ
ขับเคลื่อนงานของแตละพ้ืนท่ี และชวยใน
การช้ีเปา เนนประเด็นการดําเนินงานตอไป  

 

- นวัตกรรม เฌอเพลิงนครรักษไต  
ต.เช้ือเพลิง อ.ปราสาท จ.สรุินทร 
- คนชัยภูมิ ลดอวน ลดพุง ลดโรค  
เทศบาลเมืองชัยภูม ิจ.ชัยภูม ิ

- โปรแกรมการพัฒนาความตระหนัก
รูในตนเองและความสามารถใน
ตนเองของแมบานท่ีอวนลงพุง  
ต.ตากูก อ.เขวาสินรินทร จ.สุรินทร 
- บุคคลตนแบบและชุมชนตนแบบ
เสรมิสรางความรอบรู ดานการ
สงเสริมสุขภาพประชากรวัยทํางาน 

DPAC สูการพัฒนาท่ียั่งยืน  
อ.บานเหลื่อม จ.นครราชสีมา 

 

4.วัยผูสูงอายุ  
1. ขอสรุปการดําเนินงานที่
ชัดเจนวาจะใหศูนยอนามยั
ดําเนินการอยางไร ถายทอดมายัง
ศูนยอนามัยใหทันตอการจัดทํา
แผนและงบประมาณ  
๒. การเพิ่มหรือเปลี่ยนแปลง
แผนการดําเนนิงานของคลัสเตอร
ในคร่ึงปหลัง บางเร่ืองเปนเร่ืองที่

ความไมชดัเจนในการดาํเนินงาน
จากสวนกลางเร่ืองการสํารวจ
พฤติกรรมพึงประสงคทําใหเกือบ
ทํางานตามแผนไมทนั 
และเนื่องจากสถานการณการ
ระบาดโรคโควิค 19  ทําใหไม

สามารถดําเนินงานตามแผนได 
ตองปรับแผน 
ขาดขอมูลชมรมผูสูงอายุและ

สวนกลางควรมีความชัดเจนในเปาหมาย
การดําเนินงานแนวทางการดําเนินงาน
ควรมีความยืดหยุนและให อิสระแก             
ศูนยอนามัยในการดําเนินงานหรือพัฒนา
งานใหเหมาะสมตามบริบทพื้นที่  
กร มค ว ร เป ด โ อก า ส ให มี ก า ร ป รั บ
แผนปฏิบัติการไดมากข้ึนเพื่อใหทันกับ
สถานการณที่เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว
เชนการระบาดของโควิด 19 

  - โปรแกรมพัฒนาศักยภาพสมอง

ระยะแรก Cognitive Impairment 

ในผูสูงอายุ ศูนยแพทยชุมชนเมือง

จอหอ จ.นครราชสีมา ซึ่งทางรพ.

ไดพยายามขยาย Node การ

เรียนรูไปยัง รพ./ รพ.สต. อ่ืนๆ  

 - การทํางานรวมระหวางองคกร

ปกครองสวนทองถ่ินกับหนวย
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ตองเตรียมการเชนเร่ืองการ
จัดการสิ่งแวดลอมที่เปนมิตรกับ
ผูสูงอายุ    
 

พระสงฆทาํใหการดําเนินงานไม
ตอเนื่อง 
การเบิกจายคาตอบแทนในการ
ดําเนินงาน LTC 
 

จัดทําฐานขอมูลชมรมผู สู งอายุและ
พระสงฆ 
ประสาน สปสช. เขต พัฒนาแนวทางการ
เบิกจายใหชัดเจน 

บริการสาธารณสุข (รพ.สต.และ

รพช.) อําเภอลําปลายมาศ              

จ.บุรีรัมย  

 - การดูแลผูสูงอายุในชุมชน โดย

องคการปกครองสวนทองถ่ิน ปลัด

อบต.ใหความสนใจในการพัฒนา

ชุมชนและสิง่แวดลอมเพื่อรองรับ

สังคมสูงอายุ (Aged Friendly 

Community/Tambon)          

อ.คอนสวรรค จ.ชัยภูมิ  

 การพัฒนารูปแบบการดูแล

ผูสูงอายุแบบบูรณาการ Aging 

Pakchong Model 

 นวัตกรรมโรงเรียนสามวยั สายใย

ผูกพัน รพ.สต.บานจารย จ.สุรินทร 

5.อนามัยสิ่งแวดลอม  

- พื้นที่เกษตรกรรม/

อุตสาหกรรมแปรรูปสินคา

เกษตร มีของเสียจาก

กระบวนการผลิตมาก ขยาย

เปนชุมชนเมืองมากข้ึน มีเร่ือง

รองเรียน/เร่ืองอุทธรณมากข้ึน 

- การจัดการมูลฝอยแยกตั้งแต

ความรู ความเขาใจดานกฎหมาย 
เปนเร่ืองเฉพาะดาน ยังไมมั่นใจ 
ค ว า ม เ ชื่ อ ม โ ย ง ง า น อ น า มั ย
สิ่งแวดลอมกับการลดความเสี่ยง
จากการเกิดโรค 
การประสานงานลาชา 
องคการบริหารสวนตําบลยังไม
สนใจงาน EHA เทาที่ควร 

จัด Training ประเด็นงานดานกฎหมาย
ที่พบบอย ผานระบบ Conference/KM 
เนนการสื่อสารทาํความเขาใจกับองคกร-
ปกครองสวนทองถ่ินมากข้ึน  
จัดทําชองทางการรวบรวมขอมูล/
สารสนเทศ ผานสื่อที่เขาถึงไดสะดวก  
จัดเวทีแลกเปลี่ยนประสบการณ 
ติดตามผาน Social Media: 
LINE/Web/ Zoom 
กรณีเรงดวนประสานอยางไมเปน

 การเฝาระวังผลกระทบตอสุขภาพ
จากมลพิษทางอากาศดวย 
AERMOD 
การตั้งคลินิกใหคําปรึกษาดาน
กฎหมายสาธารณสุข./วิชาการ 
อวล. แกองคกรปกครองสวน
ทองถ่ิน.  
ตั้งอนุกรรมการอนามัยสิ่งแวดลอม
ระดับเขต/ผนวกงานอนามัย
สิ่งแวดลอมเขากับการตรวจ
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สรุปประเด็นสําคัญที่เปนความ

เสี่ยง 
ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยทีท่ําให

การดําเนินงานไมบรรลุ
วัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะเพ่ือปรับปรุง/พัฒนาการ
ดําเนินงานในป 2564 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะของรอง
อธิบดี/ผูทรงคุณวุฒิ 

นวัตกรรม หรือ Best Practice 

ตนทาง/องคการบริหารสวน

ตําบลไมตองจัดการ/ประเมิน 

EHA 4001 ไมได  

- EHA ตองเนนทั้ง 9 ระบบ 20 

ประเด็น (อยากใหเพิ่ม

ความสําคัญของระบบ 9000) 

- การเฝาระวังน้าํบริโภค/อาหาร 

เมืองทองเที่ยว/ทางผาน  

ทางการ เชน สงผานทางกลุมไลน ควรมี
หนังสือราชการกํากับตามมาดวย และขอ
สั่งการควรชัดเจน 
ประสานกับ สถ.เพิ่มคะแนน LPA/
กําหนดเปนตัวชี้วัด 

ราชการ 
 

 


