
สรุปการนิเทศศูนยอนามัยท่ี ๒ พิษณุโลก ประจําปงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖1 
โดย รองอธิบดีกรมอนามัย (พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ) 

ระหวางวันท่ี ๓– ๔ กรกฎาคม ๒๕๖๑ 
------------------------------------- 

 
 

ผูเขารวมการนิเทศงานจากหนวยงานสวนกลาง 

1. พญ.อัมพร เบญจพลพิทักษ รองอธิบดีกรมอนามัย ประธาน 

2. นพ.ชัยพร พรหมสิงห สํานักผูทรงคุณวุฒิ  รองประธาน 

3. นางณัฐวรรณ เชาวนลิลิตกุล สํานักโภชนาการ ผูแทน Cluster แมและเด็ก 

4. นางสาวพิริยา วัฒนารุงกานต สํานักสงเสริมสุขภาพ ผูแทนตัวชี้วัดตําบลตนแบบบูรณาการ 

5. นางสาวนฤมล ธนเจริญวัชร สํานักโภชนาการ ผูแทน Cluster วัยเรียน 

6. ทพญ.สุรัตน มงคลชัยอรัญญา สํานักทันตสาธารณสุข ผูแทน Cluster วัยรุน 

7. นางสุธิดา  อุทะพันธุ สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม ผูแทน Cluster วัยทํางาน 

8. นางศรีสุดา สุรเกียรต ิ กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ ผูแทน Cluster ผูสูงอาย ุ

9. นางจิตติมา รอดสวาสดิ ์ กองประเมินผลกระทบตอสุขภาพ ผูแทน Cluster  สิ่งแวดลอม 

10. นางสาวก่ิงพิกุล ชํานาญคง ศูนยจัดการความรูวิจัยและนวัตกรรม ผูแทน Cluster KISS 

11. นางปฏิญญา สิทธิพร กองการเจาหนาท่ี ผูแทน Cluster HR 

12. นางเกษร ศุภกุลธาดาศิริ กองคลัง ผูแทน Cluster FIN 

๑3. นางสาวศนินธร ริมชลาลัย กองแผนงาน เลขานุการคณะนิเทศ 

14. นางสาวมัลลิกา วิชาเหล็ก กองแผนงาน ผูชวยเลขานุการคณะนิเทศ 

15. นางสาวสิรินญา สกุลกิตติวุฒ ิ สํานักงานเลขานุการกรม เลขานุการทานรองอัมพร 

 
ผูเขารวมการนิเทศงานจากหนวยงานสวนภูมิภาคศูนยอนามัยท่ี ๑ เชียงใหม 
1. พญ.นงนุช ภัทรอนันตนพ นายแพทยเชี่ยวชาญ ผูอํานวยการศูนยฯ 

2. พญ.โชติรส พันธพงษ นายแพทยเชี่ยวชาญ รองผูอํานวยการศูนยฯ 

3. นายสมพงษ โมราฤทธิ ์ นักวิเคราะหนโยบายและแผนชํานาญการพิเศษ หัวหนากลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรฯ 

4. นางอโนชา วิปุลากร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ หัวหนากลุมพัฒนาอนามัยวัยเรียน 

5. นางสายสุทธ ี รมเย็น นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ หัวหนากลุมพัฒนาอนามัยวัยรุน 

6. นางสิริรําไพ ภูธรใจ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ หัวหนากลุมพัฒนาอนามัยวัยทํางาน 

7. นางอุมาพร นิ่มตระกูล นักวิเคราะหนโยบายและแผนชํานาญการพิเศษ หัวหนากลุมพัฒนาอนามัยผูสูงอายุ 

๘. นายวิภ ู กฤษณุรักษ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ หัวหนากลุมพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม 

๙. นางพชรา คําฟู นักวิเคราะหนโยบายและแผน กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรฯ (KISS) 

๑๐. นางสุพรรษา ฟุงเฟอง นักวิเคราะหนโยบายและแผน กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรฯ (กพร.) 
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1. สรุปผลการนิเทศงาน ศอ.๒ พิษณุโลก 
1.1 ขอมูลท่ัวไป 

นําเสนอโดย : นพ.พีระยุทธ  สานุกุล  ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๒ พิษณุโลก 

สถานการณ 
 - ศูนยอนามัยท่ี ๒ รับผิดชอบ ๕ จังหวัด ไดแก ตาก พิษณุโลก เพชรบูรณ สุโขทัย และอุตรดิตถ  

มีพ้ืนท่ีท้ังหมด 54,345 ตร.กม. คิดเปนรอยละ 10.59 ของประเทศ ประชากรรวมท้ังหมด 3,561,337 คน 
คิดเปนรอยละ 5.38 ของประเทศ โดยเปนเพศชาย 1,758,877 คน และเพศหญิง 1,802,500 คน  
และประชากรสวนใหญเปนวัยทํางาน อายุ ๑๕-๕๙ ป คิดเปนรอยละ ๖๐.๘๑ ของประชากรท้ังหมด 
มี ๔๗ อําเภอ, ๔๒๔ ตําบล, 4,468 หมูบาน, ๑๑๗ เทศบาล และ ๓๔๙ อบต. และมีรพศ. 2 แหง,  
รพท. 6 แหง, รพช. 39 แหง, รพ.สต. 611 แหง และ ศสม. 15 แหง บุคลากรสาธารณสุข มีแพทย 784 คน 
ทันตแพทย 284 คน เภสัชกร 389 คน และพยาบาล 6,266 คน 

 - ปญหาของเขตแยกตามจังหวัด พบวาจังหวัดตาก มีปญหามารดาตาย พัฒนาการเด็ก การบริหาร
จัดการขยะกับชุมชน และมีเขตชายแดนและพ้ืนท่ีเศรษฐกิจพิเศษแมสอด จังหวัดพิษณุโลก มีปญหามารดาตาย 
การบริหารจัดการขยะกับชุมชน และมีเหมืองทอง จังหวัดเพชรบูรณ มารดาตาย พัฒนาการเด็ก การบริหาร
จัดการขยะกับชุมชน และมีเหมืองทอง จังหวัดสุโขทัย มีปญหาพัฒนาการเด็ก การตั้งครรภในวัยรุน และการ
บริหารจัดการขยะกับชุมชน และจังหวัดอุตรดิตถ มีปญหาพัฒนาการเด็ก สังคมผูสูงอายุ และการบริหาร
จัดการขยะกับชุมชน แตพบวาทุกจังหวัดมีจุดเดนคือ มีภาคีเครือขาย ใหความรวมมือ        
 - อัตรากําลัง: บุคลากรศูนยอนามัยท่ี ๒ มีท้ังหมดจํานวน ๑๓๓ คน มีขาราชการมากท่ีสุด คิดเปน 

รอยละ ๗๙ จางเหมาบริการ รอยละ ๒๒ พนักงานราชการ รอยละ ๒๐ และมีลูกจางประจํา รอยละ ๑๒ 

ขาราชการสวนใหญอยูในระดับชํานาญการ คิดเปนรอยละ ๔๒ และบุคลากรสวนใหญเปน Generation X 

มากท่ีสุด 

 - บริหารจัดการองคกรโดยใชวิสัยทัศนของกรม มีการดําเนินงานการเปนองคกรคุณภาพคูคุณธรรม 

โดยแบงเปนสามกกตามความรับผิดชอบของรองผูอํานวยการ โดยมีเปาหมายคือ Smart RH2 Citizen 4.0 

ไดแก รองผูอํานวยการฝายบริการ จุดเนนคือ Individual Empowerment โดยใชเครื่องมือ HL เพ่ือใหได

ผลลัพธ HL Organization รองผูอํานวยการฝายวิชาการ จุดเนนคือ Community Empowerment โดยใช

เครื่องมือ NORM เ พ่ือให ไดผลลัพธ  HL Community และรองผู อํานวยการฝายบริหาร  จุดเนนคือ 

Organizational Empowerment โ ด ย ใ ช เ ค รื่ อ ง มื อ  PMQA เ พ่ื อ ใ ห ไ ด ผ ล ลั พ ธ  High Performance 

Organization 

 - โครงสรางงานบริหาร แบงเปน ๓ กลุมตามภารกิจ ไดแก ภารกิจสนับสนุน ภารกิจวิจัยพัฒนาและ

สนับสนุนเขตสุขภาพ และภารกิจพัฒนารูปแบบและนวัตกรรมบริการสุขภาพ มีการดูแลงานโรงพยาบาล

ดําเนินการรวมกับการสงเสริมสุขภาพ การเรียนรูและการขับเคลื่อนวิจัยและนวัตกรรม โดย กวป. มีการรับ

นโยบายโดยตรงจากกรมอนามัยเพ่ือขับเคลื่อนศูนยอนามัยท่ี ๒ มีการดําเนินงานการรณรงคตอตานการทุจริต 

มีการตั้งคณะกรรมการควบคุมตรวจสอบการดําเนินการของศูนย และมีการดําเนินงานจริยธรรมขาราชการพล

เรือน โดยรับนโยบายจากกรม แลวนํามาปฏิบัติ และมีการอบรมเชิงปฏิบัติการ มีแผนปฏิบัติการ มีการตั้ง

คณะทํางานชมรมจริยธรรม และดําเนินการดานชมรมจริยธรรม การดําเนินงาน MOPH มีการขับเคลื่อน และ

กําลังดําเนินการขับเคลื่อนใหครบ ๒๐ ตัว 
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๑.๒ ประเด็นเพ่ิมเติม 

- การเตรียมการรองรับพ้ืนท่ีเขตเศรษฐกิจพิเศษแมสอด มีการดําเนินการดังนี้ 

1. เฝาระวังและพัฒนาขีดความสามารถ จนท.สาธารณสุข / อปท.ในการดําเนินงานอนามัยสิ่งแวดลอม 

2. เฝาระวังและพัฒนาขีดความสามารถ จนท.สาธารณสุข/อปท. ในการดําเนินงานอนามัยสิ่งแวดลอม

พ้ืนท่ีระเบียงเศรษฐกิจพิเศษภาคตะวันออก 

มีการอบรมพัฒนาเจาหนาท่ีสาธารณสุข และ อปท. เพ่ือรองรับการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอมพ้ืนท่ีเศรษฐกิจ

พิเศษ อ.แมสอด อ.พบพระ  อ.แมระมาด เม่ือวันท่ี 13-15 ธันวาคม 2560 ซ่ึงศูนยอนามัยท่ี ๒ สามารถ

ดําเนินงานในการเฝาระวังในประเด็นปญหาของอําเภอแมสอด ไดครบรอยละ 100  

- Service for model development 

1. โรงพยาบาล มีโปรแกรมการเสริมสรางสมรรถนะแหงตนตอพฤติกรรมสุขภาพ สมรรถภาพหัวใจ และ

ระดับน้ําตาลในเลือดของกลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน 

2. ชุมชน มีรูปแบบการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพกลุมเสี่ยงโรคเบาหวานแบบมีสวนรวมของภาคี

เครือขายในชุมชน และโปรแกรมการดูแลตนเองดวยมณีเวช ในระดับ รพ.สต 

3. เครือขาย มีการพัฒนารูปแบบการสงเสริมพัฒนาการเด็กแบบมีสวนรวมของภาคีเครือขายใน 

เขตสุขภาพท่ี 2 

- เปาหมายการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลในป ๒๕๖๑: ไดรับการรับรอง HA ข้ันท่ี 1 และ GREEN AND 

CLEAN HOSPITAL ระดับดีมาก โรงพยาบาลกําลังขอรับการประเมิน HA ข้ันท่ี 1 ในเดือนสิงหาคม ๒๕๖๑ 

และมีเปาหมาย HA ข้ันที 3 ใน 3 ป 

- ผลงานวิชาการของศูนยอนามัยท่ี ๒ ป ๒๕๕๙ มี CQI  ๒๓ ชิ้น และ R2R ๑ ชิ้น ป ๒๕๖๐ มี CQI  ๙ ชิ้น, 

R2R ๔ ชิ้น และนวัตกรรม ๒ ชิ้น และป ๒๕๖๑ มี CQI  ๖ ชิ้น, R2R ๒๓ ชิ้น และนวัตกรรม ๓ ชิ้น
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๒. สรุปผลการนิเทศงานตามกลุมวัย   ศอ.๒ พิษณุโลก 
๒.๑ Cluster สตรีและเด็กปฐมวัย 

 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

1. อัตราสวนการ
ตายมารดาไทย  

 
2. รอยละของเด็ก

อายุ 0-5 ป มี
พัฒนาการ
สมวัย  

3. รอยละของเด็ก
อายุ 9, 18, 
30 และ 42 
เดือน ท่ีไดรับ
การคัดกรอง
พัฒนาการพบ
พัฒนาการ
สงสัยลาชา 
(ตรวจครั้งแรก) 

4. รอยละของเด็ก
อายุ 3 ป
ปราศจากฟนผุ  

ไมเกิน 20 ตอ
แสนการเกิดมี

ชีพ 
๘0 

 
 
 

๒๐ 
 
 
 
 
 
 
 
 

๕๒ 

- ผลงานอัตราสวนการตายมารดาของเขตสุขภาพท่ี ๒ มีแนวโนม
ลดลง โดยในป ๒๕๕๘ เทากับรอยละ ๓๔.๒, ป ๒๕๕๙ เทากับ
รอยละ ๑๘.๒, ป ๒๕๖๐ เทากับรอยละ ๒๓.๕ และป ๒๕๖๑ 
เทากับรอยละ ๑๐.๙ ณ เดือนมิถุนายน ป ๒๕๖๑ พบมารดาตาย
ในจังหวัดสุโขทัย ดวยสาเหตุทางตรง PPH-Placenta previa 
totalis c Placenta accrete, จังหวัดเพชรบูรณ ดวยสาเหตุ
ท า ง อ อ ม  Septicemia & Pneumonitis จ า ก ก า ร  Delay 
treatment และจังหวัดตาก ดวยสาเหตุ Heart Failed c no 
ANC พบวาเปนการคลอดลูกคนท่ี ๑๒ 
- ผลงานเด็กปฐมวัยพัฒนาการสมวัย ป ๒๕๕๘ เทากับรอยละ 
๙๕.๔, ป ๒๕๕๙ เทากับรอยละ ๙๓.๘, ป ๒๕๖๐ เทากับรอยละ 
๙๕.๙ และป ๒๕๖๑ เทากับรอยละ ๙๖ .0๐ สถานการณ 
เฝาระวัง 4 ข้ันตอนคือความครอบคลุม คนหาสงสัยลาชา 
ติดตามกระตุน และพัฒนาการสมวัย แมยังไมบรรลุเปาหมายใน
บางข้ันตอน แตมีผลงานคอนขางสูง เนื่องจากสาธารณสุขนิเทศ 
ประกาศนโยบาย 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ เขตสุขภาพ
ท่ี 2 หรือมหัศจรรย 1,000 วัน พลัส กําหนดใหมีการนิเทศ 
กํากับ ติดตามเสริมพลัง ประกวดนวัตกรรม และประเมินผลการ
ดําเนินงานทุกรอบการตรวจราชการ  
- ผลงานเด็กปฐมวัยสูงดีสมสวน เทากับรอยละ 51.21 พบวายัง
ไมผานเกณฑมาตรฐาน เม่ือจําแนกตามกลุมอายุ พบวาสวนใหญ

 ขอเสนอแนะตอ
สวนกลาง 
๑.บูรณาการภารกิจ
กอนลงสูเขต-พ้ืนท่ี 
๒.ลดความซํ้าซอนใน
การบันทึกขอมูล-
รายงาน-การสํารวจ 
ปจจัยความสําเร็จ 
๑. ความเขมแข็งของ
ผูบริหาร 
๒. ผูบริหารประกาศ
นโยบาย 6 
โปรแกรมสราง
เด็กไทยคุณภาพ เขต
สุขภาพท่ี 2 = 
มหัศจรรย 1,000 
วัน พลัส 
๓. อุมผางโมเดล 

๑. ลดอัตราสวน
การตายมารดา  
อุงผางโมเดล  
สสจ.ตาก 
๒. 6 โปรแกรม
สรางเด็กไทย
คุณภาพ 
3. สงเสริมการ
ตั้งครรภ-การดูแล
ครรภ-การคลอด
คุณภาพ 
4. สงเสริม
พัฒนาการ 
จินตนาการและ
สติปญญาดวย 3 
play ระดับ พชอ. 
(Play Room, 
Play Ground, 
Play Land) 
๕. CEO-PM 
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สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

เด็กชวงอายุ 0-2 ป สูงดีสมสวนบรรลุเปาหมายมากกวาชวงอายุ 
3-5 ป ยกเวนจังหวัดตากพบวาเด็กอายุ 3-5 ปสูงดีสมสวนรอย
ละ 61.98 เปนผลจากศูนยเด็กเล็กผานเกณฑมาตรฐานมากกวา
จังหวัดอ่ืน เม่ือพิจารณาภาวะทุพโภชนาการ พบวาเขตสุขภาพท่ี 
2 มีเด็กเต้ียและเด็กผอมมากกวาเปาหมาย โดยเฉพาะท่ีจังหวัด
ตากและเพชรบูรณ  
- ผลงานเด็กอายุ 3 ป ปราศจากฟนผุ เทากับรอยละ 62 พบวา
เด็กอายุ 18 เดือนปราศจากฟนผุมากกวาเด็กอายุ 3 ป จึงมี
มาตรการขับเคลื่อนการสงเสริมสุขภาพชองปากแบบบูรณาการ
รวมกับโครงการ 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ  
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 ๒.2 Cluster วัยเรียน 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความ
เส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. รอยละของเด็กวัย
เรียนมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค
ดานการบริโภค
อาหาร กิจกรรมทาง
กาย และทันต
สุขภาพ  

๕๐ - ผลงานเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน ป ๒๕๖๐ เทากับ  
รอยละ ๖๓.๓๔ และป 256๑ เทากับ รอยละ ๖๓.๖๖ 
ผลการดําเนินงาน ๓ ปยอนหลัง พบวามีแนวโนม
เพ่ิมข้ึน  จากการวิเคราะหรายจังหวัด พบวา เด็กในเขต
สุขภาพท่ี ๒ เติบโตไมสมวัย มีปญหาเด็กอวน เต้ีย และ
จังหวัดมีการวิเคราะหปญหา/วิเคราะหพ้ืนท่ีนําขอมูล
เขาเวทีประชุมติดตามงานระดับจังหวัด  
- ผลงานเด็กอายุ 12 ป มีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) 
ยอนหลัง ๓ ป ในป ๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๖๙.๕๖,  
ป ๒๕๖๐ เทากับ รอยละ ๘๒.๖๔ และป ๒๕๖๑ เทากับ 
รอยละ ๘๑.๖๒ โดยจังหวัดตาก เทากับ รอยละ ๗๑.๗๘ 
จังหวัดพิษณุโลก เทากับ รอยละ ๘๓.๑๓ จังหวัด
เพชรบูรณ เทากับ รอยละ ๗๕.๔๘ จังหวัดสุโขทัย 
เทากับ รอยละ ๖๙.๙๓ และจังหวัดอุตรดิตถ เทากับ 
รอยละ ๙๑.๔๔  
ปจจัยความสําเร็จ   
๑. มีการวิเคราะหขอมูลเพ่ือประเมินสภาพปญหาและชี้
เปาแกระดับพ้ืนท่ี เพ่ือการกํากับติดตาม มีการกํากับ
ติดตาม โดยใชกระบวน A B  (A: ประเมินปญหา/
ประเมินพ้ืนท่ีท่ีมีปญหาลงระดับอําเภอ /รพสต., B: 
Coaching  PM  ระ ดับจั งห วั ด / ทีม เค รื อข า ย  ใ ห
วิเคราะหขอมูล ปญหา/พ้ืนท่ีท่ีเปนปญหา   

๑.  เขตสุขภาพท่ี  2 ไม มี
คณะทํางานวัยเรียนระดับ
เขต แมเคยมีการแตงตั้งแต
ไมมีการประชุมหรือมีการ
ดํ า เนินงานร วม กันอย า ง
จริงจัง เพราะงานวัยเรียน
ไมไดเปนนโยบายของเขต 
แตอย าง ไร ก็ตามหากจะ
ขั บ เ ค ลื่ อ น ง า น ใ ห เ กิ ด
ความกาวหนาจําเปนตองมี
คณะทํางาน ท่ีประกอบดวย
ภาคสวนตางๆ  เชน สสจ. 
ท้ัง 5 จังหวัด ตัวแทน สสอ. 
ตั ว แทนรพสต .  ตั ว แทน
ศึกษาธิการจังหวัด   
 

๑. เนื่องจาก สพฐ มีการบันทึก น้ําหนัก 
สวนสูง ลงใน ฐานขอมูล DMC: data 
management center จากโรงเรียน
และอัพขอมูลข้ึนระบบภายใน วันท่ี 10 
มิถุนายน (ของภาคการศึกษาท่ี 1) และ
มีการประมวลผลภาวะโภชนาการ
สําหรับแอดมินโรงเรียน สามารถไปดึง
ขอมูลมาเพ่ือใชเปนสารสนเทศไดเปน
รายคนและรายโรง เรี ยนได  แต ใน
ขณะเดียวกันก็มีรายงานสรุปในสวน
ของเวปบอรด DMC เปนรายโรงเรียน
ดวย แตการสรุปผลในหนาเวปบอรดนี้ 
คํานิยามท่ีใช ไมตรงกับคํานิยามของ
กรมอนามัย เพ่ือใหใชขอมูลรวมกันได 
กรมควรประสาน สพฐ.เพ่ือใชคํานิยาม
ใหตรงกัน จะทําใหระบบเฝาระวังมี
หลายแหลงขอมูล และสามารถเฝาระวัง
เปนรายโรงเรียนได 
 

๑. การสํารวจ
พฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึง
ประสงคของ
นักเรียนในเขต
สุขภาพท่ี2 
๒. การสํารวจ
ภาวะสุขภาพ
นักเรียนในถ่ิน
ทุรกันดาร 
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 ๒.3 Cluster วัยรุน 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน

ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ

ขอเสนอ 

นวัตกรรม 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. อัตราการคลอด
มีชีพในหญิงอายุ 
15-19 ป ตอ
ประชากรหญิง
อายุ 15-19 ป  
พันคน    

๒. อัตราการคลอด
มีชีพในหญิงอายุ 
10-14 ป ตอ
ประชากรหญิง
อายุ 10-14 ป  
พันคน  

๓. รอยละการ
ตั้งครรภซํ้า  ใน
หญิงอายุนอย
กวา 20 ป  

≤๔๐ 
 
 
 
 
 

≤๑.๓ 
 
 
 
 
 

๙.๕ 
 

- ผลงานการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ในป 2558 เทากับ 
รอยละ ๓๑.๙, ป ๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๓๓.๖, ป 2560 เทากับ 
รอยละ ๓๔.๙ และป ๒๕๖๑ เทากับ รอยละ ๓๔.๓๖ โดยจังหวัดตาก 
เทากับ รอยละ ๒๖.๕๕ จังหวัดพิษณุโลก เทากับ รอยละ ๔๔.๑๙ 
จังหวัดเพชรบูรณ เทากับ รอยละ ๒๗.๘๔ จังหวัดสุโขทัย เทากับ  
รอยละ ๓๖.๑๙ และจังหวัดอุตรดิตถ เทากับ รอยละ ๒๖.๕๕  
- ผลงานการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 10-14 ป ในป 2558 เทากับ 
รอยละ ๑.๓, ป ๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๑.๑, ป 2560 เทากับ  
รอยละ ๑.๒ และป ๒๕๖๑ เทากับ รอยละ ๑.๙๖ โดยจังหวัดตาก 
เทากับ รอยละ ๓.๐๕ จังหวัดพิษณุโลก เทากับ รอยละ ๒.๘๘  
จังหวัดเพชรบูรณ เทากับ รอยละ ๑.๓๙ จังหวัดสุโขทัย เทากับ  
รอยละ ๑.๔๑ และจังหวัดอุตรดิตถ เทากับ รอยละ ๐.๖๓  
- จากการเก็บขอมูลเฝาระวังการตั้งครรภในวัยรุน 5 จังหวัด จํานวน
912 คน พบวา มากกวา รอยละ 50 ไมต้ังใจตั้งครรภ ท้ังหมดเปน
นักเรียน/นักศึกษา ยกเวนจังหวัดตาก ท่ีตั้งใจในการตั้งครรภ เนื่องจาก 
วัฒนธรรมประเพณี คานิยม ในการมีคูเร็วและไมคุมกําเนิด 
- ผลงานการตั้งครรภซํ้าในหญิงอายุนอยกวา 20 ป ในป 2558 
เทากับ รอยละ ๑๖.๔๒, ป ๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๑๖.๘, ป 2560 
เทากับ รอยละ ๑๖.๑ และป ๒๕๖๑ เทากับ รอยละ ๑๕.๕๗ โดย
จังหวัดตาก เทากับ รอยละ ๑๘.๗๒ จังหวัดพิษณุโลก เทากับ รอยละ 
๑๖.๕๔ จังหวัดเพชรบูรณ เทากับ รอยละ ๑๖.๘๗ จังหวัดสุโขทัย 
เทากับ รอยละ ๘.๗๒ และจังหวัดอุตรดิตถ เทากับ รอยละ ๑๑.๐๗ 

๑ .  ทุ กกระทรว ง มี ร า ง
กฎกระทรวง แตไม มีผล
บังคับใช เชน การกําหนด
ประเภทสถานศึกษาและ
การดําเนินการเพ่ือปองกัน
แ ล ะ แ ก ไ ข ป ญ ห า ก า ร
ตั้งครรภในวัยรุน 
 

๑. ผลักดัน
กฎกระทรวงท่ี
เก่ียวของกับ พ.ร.บ. 
2559 ใหมีผลบังคับ
ใช 

1. ศึกษารูปแบบ
การปองกันและ
แกไขปญหาการ
ตั้งครรภวัยรุน
พ้ืนท่ีสูง ตําบล 
รวมไทยพัฒนา  
อําเภอพบพระ 
จังหวัดตาก  
๒. จังหวัด
อุตรดิตถเปน
ตนแบบในการ
ปองและแกไข
ปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุน
โดยเครือขายท่ี
เก่ียวของ 
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สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน

ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ

ขอเสนอ 

นวัตกรรม 

ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

- ผลงานหญิงไทยอายุนอยกวา 20 ป คุมกําเนิดดวยวิธีสมัยใหม ในป 
๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๒๕.๑๔, ป 2560 เทากับ รอยละ ๓๑.๘๓ 
และป ๒๕๖๑ เทากับ รอยละ ๓๑.๙๑  
- ผลงานรอยละของหญิงไทยอายุนอยกวา 20 ป คุมกําเนิดดวยวิธ ี
ก่ึงถาวร ในป ๒๕๕๙ เทากับ รอยละ ๔๙.๒๒, ป 2560 เทากับ  
รอยละ ๖๖.๑๕ และป ๒๕๖๑ เทากับ รอยละ ๖๖.๙๑ 
- จากการวิเคราะหพบวาสาเหตุการตั้งครรภซํ้าและการคุมกําเนิดเกิด
จากวัฒนธรรม ความเชื่อ คานิยมในการมีบุตร และไมเขาถึงบริการ, 
ขาดการสํารองยาคุมกําเนิดก่ึงถาวร, ตองการมีบุตร เพราะเปลี่ยนสามี 
หรือสามีเสียชีวิต, ขาดการบูรณาการและการเชื่อมโยงระบบบริการใน
โรงพยาบาลและเครือขาย และไมไดคุมกําเนิดหลังคลอดทันที และยัง
ไมมีระบบการติดตามคุมกําเนิดหลังคลอด 
- ปจจัยความสําเร็จ: มีคณะอนุกรรมการปองกันและแกไขปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุนระดับจังหวัด 
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 ๒.4 Cluster วัยทํางาน 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความ
เส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. รอยละของ
ประชาชนวัย
ทํางานอายุ 30-
44 ป มีคาดัชนี
มวลกายปกติ  

๕๕ - ผลงานการตั้งครรภซํ้าในหญิงอายุนอยกวา 20 ปวัยทํางานอายุ 
30-44 ป มีคาดัชนีมวลกายปกติ ในป 2560 เทากับ รอยละ 
๔๖.๒ โดยจังหวัดตาก เทากับ รอยละ ๔๗.๘๒ จังหวัดพิษณุโลก 
เทากับ รอยละ ๕๑.๕ จังหวัดเพชรบูรณ เทากับ รอยละ ๔๓.๓๘ 
จังหวัดสุโขทัย เทากับ รอยละ ๔๑.๕๕ และจังหวัดอุตรดิตถ 
เทากับ รอยละ ๔๕.๐๙ 
- ปจจัยความสําเร็จ: มีการบูรณาการแผนรวมกับ หนวยงาน
วิชาการ (สคร. สบส. ศูนยสุขภาพจิต) ในการสงเสริม และปองกัน 
ในกลุมดี และกลุมเสี่ยง NCD และมี Program สํารวจพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค 
- โอกาสพัฒนา: ดําเนินการจัดทําระบบฐานขอมูลเฝาระวังคาดัชนี
มวลกาย, ผลักดันเขาสูคณะกรรมการ พชอ. และบูรณาการ
แผนการจัดการกลุมเสี่ยง “รูตน ลดเสี่ยง ลดโรค ” รวมกับศูนย
วิชาการเขตสุขภาพท่ี 2 
- มีการดําเนินงานสนับสนุนภาคีเครือขายโดยการจัดอบรม 
Health Leader  ทุกจังหวัดๆ ละ 1 อําเภอ โดยครอบคลุมทุก
ตําบลในอําเภอ และสนับสนุนการจัดอบรมอาสาสมัครประจํา
ครอบครัว (อสค.) ซ่ึงจัดโดย สคร. ในจังหวัดอุตรดิตถ เพชรบูรณ 
และสุโขทัย    
 
 

 ๑. ผลักดันใหเปน 
ตัวชี้วัดของผูบริหาร 

๑. การขยายผล  Health 
leader  สรางสุขภาพใน
ชุมชน อําเภอลับแล 
จังหวัดอุตรดิตถ 
๒. เก็บขอมูลผาน  
WEBAPPLICATION  
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 ๒.5 Cluster วัยสูงอายุ 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. รอยละตําบลท่ีมี
ระบบ Long Term 
Care ผานเกณฑ  

๒. รอยละของผูสูงอายุ 
(60-74 ป) มีฟน
แทใชงาน อยางนอย 
20 ซ่ี และ 4 คูสบ  

๖0 
 
 

๔๔ 
 
 
 

-  ผลงาน ตําบลผ าน เกณฑ  LTC เท า กับร อยละ  ๖๑ .๗๔  
ตําบลท้ังหมดของเขตสุขภาพท่ี ๒ จํานวน ๔๒๖ ตําบล ในชวงป 
๒๕๕๙-๒๕๖๑ มีตําบลเขารวม LTC ๓๖๙ ตําบล มีตําบลท่ี 
ผานเกณฑ LTC จํานวน ๒๖๓ ตําบล โดยจังหวัดตาก เขารวม  
๖๓ ตําบล ผานเกณฑ ๒๕ ตําบล คิดเปนรอยละ ๓๙.๖๘  
จังหวัดพิษณุโลก เขารวม ๙๓ ตําบล ผานเกณฑ ๕๓ ตําบล  
คิดเปนรอยละ ๕๖.๙๙ จังหวัดเพชรบูรณ เขารวม ๑๑๗ ตําบล 
ผานเกณฑ ๘๒ ตําบล คิดเปนรอยละ ๗๐.๐๙ จังหวัดสุโขทัย  
เขารวม ๘๖ ตําบล ผานเกณฑ ๔๓ ตําบล คิดเปนรอยละ ๕๐  
และจังหวัดอุตรดิตถ เขารวม ๖๗ ตําบล ผานเกณฑ ๖๐ ตําบล 
คิดเปนรอยละ ๘๙.๕๕ ศูนยอนามัยท่ี 2 อยูระหวางการสุม
ประเมิน และ สสจ.ระหวางการประเมิน 
- ผลงานการดําเนินงานอบรม Care  Manager  และ Care  
Giver การอบรม Care  Manager ป ๒๕๖๐ เทากับ ๓๓๖ คน 
และป ๒๕๖๑ เทากับ ๓๙๑ คน และการอบรม Care  Giver  
ป ๒๕๖๐ เทากับ ๑,๔๐๙ คน และป ๒๕๖๑ เทากับ ๑๖๖๓ คน 
ผลงานการจัดทํา Care Plan ป ๒๕๕๙ เทากับรอยละ ๑๐๐,  
ป ๒๕๖๐ เทากับรอยละ ๙๙.๗๒ และป ๒๕๖๑ เทากับรอยละ 
๗๙.๓๒ พบวา จังหวัดตาก พ้ืนท่ีไมสงรายงานให PM สสจ. 
Project แ ล ะ จั ง ห วั ด พิ ษ ณุ โ ล ก  อ ยู ร ะ ห ว า ง อ บ ร ม  CM  
การเบิกจายเงินตาม Care Plan ป 2559 เบิกจายครบรอยละ 
100 และป ๒๕๖๐ เบิกจายไปรอยละ ๘๖.๔๘  

  ๑. ตําบล 
Long Term 
Care ดีเดน 
ตําบลดงคู   
อ.ศรีสัชนาลัย 
จ.สุโขทัย 
๒. Care  
Manager 
ดีเดน และ
Care  Giver 
ดีเดน ในพ้ืนท่ี 
๓. ผูสูงอายุ
สุขภาพดี 
๑๐๐ ป ชีวีมี
สุข ดีเดน 
๔. ชมรม
ผูสูงอายุดีเดน 
ชมรมผูสูงอายุ
วัดศรีฐานปยา
ราม ต.วังบาล 
อ.หลมเกา  
จ.เพชรบูรณ 
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สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

- จํานวนผูสูงอายุไดรับการดูแลมีอาการดีข้ึน (ชวงป 2559-
2560) พบวา ผูสูงอายุกลุมติดบานเปลี่ยนเปนติดสังคม 565 คน 
คิดเปนรอยละ 7.61 ผูสูงอายุกลุมติดเตียงเปลี่ยนเปนติดบาน 
175 คน คิดเปนรอยละ 2.36 
- ศูนยอนามัยท่ี 2 กําหนดจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู เผยแพร
นวัตกรรมและขยายผลพ้ืนท่ีตนแบบ (Best  Practice) ตําบล 
Long Term Care  ในวันท่ี  23-24  กรกฎาคม 2561 เพ่ือให
เกิดการขยายผลพ้ืนท่ีตนแบบ (Best  Practice) และนวัตกรรม 
แกเครือขายท่ีสนใจใหขยายวงกวางมากยิ่งข้ึน และสรางขวัญและ
กําลังใจ สรางความภาคภูมิใจแกเจาของผลงานดีเดน 
 

๕. Care 
giver 4.0  
ต.หนองไขว 
อ.หลมสัก   
จ.เพชรบูรณ 
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 ๒.6 Cluster อนามัยส่ิงแวดลอม 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความ
เส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. รอยละของโรงพยาบาลท่ี
พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม
ไดตามเกณฑ 
GREEN&CLEAN Hospital 
รพ.สธ.ผานเกณฑระดับดี
มาก รอยละ 20 

๒. รอยละของจังหวัดท่ีมี
ระบบจัดการปจจัยเสี่ยง
จากสิ่งแวดลอมและ
สุขภาพอยางบูรณาการมี
ประสิทธิภาพและยั่งยืน
(รอยละ 90 ของจังหวัดมี
ระบบจัดการปจจัยเสี่ยง
จากสิ่งแวดลอมและ
สุขภาพอยางบูรณาการ มี
ประสิทธิภาพและยั่งยืน 
ผานเกณฑระดับพ้ืนฐาน) 

๓. รอยละของมูลฝอยติดเชื้อท่ี
เกิดข้ึนไดรับการกําจัดอยาง
ถูกตอง 

 - ผลงานโรงพยาบาลพัฒนาไดมาตรฐาน GREEN & 
CLEAN Hospital ผานเกณฑระดับดีมากข้ึนไป เทากับ
รอยละ 2๗.๐๘ 
- ปจจัยความสําเร็จ: เปนนโยบายและตัวชี้วัด บูรณาการ
มาตรฐาน รวมกับงานอ่ืนๆ เชน HA, HWP อยางตอเนื่อง 
- ผลงานจังหวัดท่ีมีฐานขอมูลและการเฝาระวังดาน
อนามัยสิ่งแวดลอมโดยใชโปรแกรม NEHIS มี 5 จังหวัดมี
ฐานขอมูลและเฝาระวัง 
- จังหวัดมีการขับเคลื่อนงาน อวล.ผานกลไก
คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด (คสจ.) ไดดําเนินงานใน
จังหวัดพิษณุโลก จังหวัดเพชรบูรณ สวนจังหวัดตาก  
จังหวัดสุโขทัย และจังหวัดอุตรดิตถ มีแผนประชุมเดือน
กรกฎาคม 
- รพ. มีการจัดการขยะติดเชื้อ ตามกฎกระทรวงฯ 7 ดาน 
ครบรอยละ ๑๐๐ 
- อปท.ในพ้ืนท่ีผานการประเมินรับรอง EHA รอยละ 
80.34  (เปาหมาย รอยละ 50) 
- ชุมชนจัดการสิ่งแวดลอมเขมแข็ง รอยละ 66.19 
(เปาหมาย รอยละ 50) 
- จังหวัดมีการจัดระบบเฝาระวังสุขภาพจากการประกอบ
อาชีพ และมลพิษสิ่งแวดลอม (ประเมินโดย สคร.) ดําเนิน
ตามและผานเกณฑประเมินครบท้ัง  5 จังหวัด 

๑. ความเขาใจการพัฒนา
อนามัยสิ่งแวดลอมยกระดับ
จากระดับดีไปสูระดับดีมาก
ตามเกณฑ GREEN & 
CLEAN Hospital 
จําเปนตองสรางเครือขาย
เพ่ือขยายผลการพัฒนา 
GREEN ลงสูชุมชนเพ่ือให
เกิด GREEN Community 
อยางเปนรูปธรรมชัดเจน 
๒. รายละเอียดตัวชี้วัดยอย 
มีจํานวนมากเปนปญหากับ
จังหวัดหรือพ้ืนท่ีดําเนินงาน 
๓. ขอมูลนําเขาในระบบยัง
ไมครบทุก อปท. 
๔. มีการเปลี่ยนโครงสราง 
คสจ ตาม พ.ร.บ.การ
สาธารณสุขฉบับใหม ทําให
ตองสรรหาและแตงตั้ง
คณะกรรมการชุดใหม  
บางจังหวัดเปลี่ยน
ผูรับผิดชอบใหม 

๑. ควรบูรณาการ
เกณฑมาตรฐาน 
HA/Green & 
Clean hospital, 
มาตรฐานอาชีว-
อนามัยและความ
ปลอดภัย/รพสต.
ติดดาว 
๒. พัฒนาศักยภาพ
เพ่ิมเติมใหทีม
ประเมิน 
๓. ชี้แจงแนวทาง
การจัดการมูลฝอย
ติดเชื้อในชุมชน 
 
 
 
 

๑. ธนาคารความดีวิถี
พุทธ ปลูกความดี
จากองคกรสูชุมชน 
โรงพยาบาล 
บางกระทุม  
จังหวัดพิษณุโลก 
๒. เกษตรพอเพียง
กับงานโภชนาการ
โรงพยาบาล 
ศรีสัชนาลัย  
จังหวัดสุโขทัย 
๓. การประหยัด
พลังงานของ
เครื่องอบผา (เปลี่ยน
ระบบใหความรอน
จากเครื่อง Boiler 
เปน Gas Heating)
โรงพยาบาลแมสอด 
จังหวัดตาก 
๔. เตาพลังงานลม 
ลดควันแกปญหาขยะ
ในชุมชนเมือง 
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สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความ
เส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๕. บริษัทขนสงมูลฝอยติด
เชื้อมีบริษัทดําเนินการนอย  
ทําใหโรงพยาบาลไมมี
ตัวเลือก และขาดแนว
ทางการดําเนินงานท่ีถูกหลัก
วิชาการและถูกตองตาม
กฎหมาย ในการจัดการขยะ
ติดเชื้อจากผูปวยติดบานติด
เตียงและผูปวยลางไต 

โรงพยาบาลพิชัย 
จังหวัดอุตรดิตถ 
๕. เครื่องดักฝุนใยผา 
โรงพยาบาล
เพชรบูรณ  
จังหวัดเพชรบูรณ 
๖. ถังเก็บแยกขยะ 
รีไซเคิล ต.หาดกรวด  
อ.เมือง จ.อุตรดิตถ 
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 ๒.๗ Cluster การคลังและงบประมาณ (FIN) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. รอยละของการ
เบิกจายเงิน
งบประมาณ  

๖3 
 
 

งบประมาณท่ีไดรับจัดสรรจากกรมอนามัย ประจําปงบประมาณ 2561 
จํานวน 27,545,508.04 บาท โดยแบงเปนงบลงทุน 6,511,148.04 
บาท คิดเปนรอยละ 24 งบดําเนินงาน 20,534,360 บาท คิดเปนรอย
ละ 74 และงบรายจายอ่ืน 500,000 บาท คิดเปนรอยละ 5 การ
เบิกจายต่ํากวาเปาหมายของกรม เนื่องจากไดรับเงินเพ่ิมจากกรม และงบ
วิจัยมีแผนใชเงินชวงเดือนกรกฎาคมถึงสงิหาคม การดําเนินการในปตอไป
จะมีการวางแผนใหใชเงินไวข้ึน  

   

 
 ๒.๘ Cluster ยุทธศาสตรกําลังคน (HR) 

 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. การบริหารทรัพยากรบคุคล 
๒. การถายทอดตัวชี้วัดระดับหนวยงาน/กลุม

งานสูระดับบุคคล 
๓. การรับรูเรื่องการประเมินคุณธรรมและ

ความโปรงใสของบุคลากรในหนวยงาน
สังกัดกรมอนามัย 

๔. การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสใน
การดําเนินงานของหนวยงานในสังกัดกรม
อนามัย Integrity and Transparency 
Assessment : ITA) เฉพาะหลักฐานเชิง
ประจกัษ (Evidence Based)  

 มีการนํา A2IM มาใชในงาน HR มีการพัฒนากําลังคน
ภายนอก และการพัฒนาคนภายใน มีการจัดกิจกรรม
สรางความรัก ความผูกพัน สําหรับแผนพัฒนากําลังคน 
(๖ เดือนหลัง) มีการพัฒนาองคกรหลักสูตรสรางสุขดวย
สติในองคกร ศูนยอนามัยท่ี 2  (MIO) รุนท่ี 1 วันท่ี 1-2 
กรกฎาคม 2561, ประชุมเชิงปฏิบัติการประมวล
จริยธรรมขาราชการพลเรือนและการเสริมสราง
คุณธรรมและความโปรงใส และอบรมพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรดานการสื่อสารดานสุขภาพฯ(บุคลิกภาพ) 2 รุน 
รุนท่ี 1 วันท่ี 16 กรกฎาคม 2561 มีการถายทอด
ตัวชี้วัดระดับหนวยงานสูระดับบุคคล 

   



- 15 - 
 

 ๒.9 Cluster ขอมูล การจัดการความรู และการเฝาระวัง (KISS) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปน
ความเส่ียงตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและ
ขอเสนอ 

นวัตกรรม 
ตัวช้ีวัด เปาหมาย ผลงาน 

๑. ระดับความสําเร็จของ
หนวยงาน มี
ผลงานวิจัย/R2R/KM 
ท่ีถูกนําไปใช
ประโยชน อยางนอย 
1 เรื่อง 

๒. ระดับความสําเร็จของ
หนวยงาน มี
นวัตกรรม 
(Innovation Base) 
อยางนอย 1 เรื่อง 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

- ก า ร ดํ า เ นิ น ง า น ด า น  IT and Information มี ก า ร พั ฒ น า 
ตอยอด DOH Dashboard เพ่ิมความเห็นจากการลงพ้ืนท่ีและการ
ตรวจราชการ เพ่ืองายตอการติดตามงาน และสามารถใชมือถือ
สํารวจและเก็บขอมูลพฤติกรรมสุขภาพได โดยดําเนินการไดครบทุก
จังหวัด และใชแอพพลิเคชั่น “รูกอน ลดเสี่ยง”  มีการใชระบบ IT ใน
งานยานพาหนะ โดยสามารถขออนุมัติและจัดสรร รถไปราชการโดย
ใช แ อพลิ เ คชั่ น ไ ด  โ ดย ในแอพพลิ เ ค ชั่ น ค รอบคลุ มตั้ ง แต   
คําขอการใชยานพาหนะ การจัดยานพาหนะ การประเมินความพึง
พอใจ และขอมูลการเดินทาง เปนระบบท่ีสามารถตรวจสอบได และ
สามารถสรุปคาใชจายในการเดินทางได และมีการใช IT ในระบบ
ควบคุมอุปกรณ  ครุภัณฑ  IT มี ระบบแจ ง เตื อนกรณี เครื่ อ ง
คอมพิวเตอร เสีย มี DOH Dashboard รวมพัฒนากับกรม ๑๓ 
ตัวชี้วัด 
- KM มีการจัดอบรม ๓ ครั้ง  
- เขารวม Like talk ภาคเหนือ  
- R2R  
 

   

 
 



 
สรุปนิเทศงานพิษณุโลก 

ขอเสนอจากศูนยอนามัย 

- การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในพระสงฆพบวาดําเนินการไดดี และพระสงฆในพ้ืนท่ีใหการตอบรับอยางดี แตพบวาอุปกรณ สื่อ

การสอนมีไมเพียงพอ 

ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจากรองประธาน (นพ.ชัยพร  พรหมสิงห) 

 เปาหมายของการนิเทศงานกรมอนามัย ประจําปงบประมาณ ๒๕๖๑ เพ่ือกระตุนเตือน และติดตามความกาวหนาผลการ

ดําเนินงาน โดยมุงเนนเปาหมายตามแผนยุทธศาสตรชาติ, SDGs, PP&P excellent และการปฏิรูปกรมอนามัย ทีมนิเทศรวมกับ

ศนูยอนามัยท่ี ๑ (ศูนยไขว) รวมรับฟง ใหขอคิดเห็น ขอเสนอแนะ และรวมวิเคราะหผลการปฏิบัติงาน ปญหา และอุปสรรค ตาม 

กลุมงาน หรือ Cluster ดังน้ี 

 ๑. การดําเนินงานอนามัยผูสูงอายุ โดย ดร.ศรีสุดา   สุรเกียรติ  หนวยงาน กองกิจการทางกายเพ่ือสุขภาพ 

 ผูสูงอายุท้ังหมดในเขต ๒ มีจํานวน ๕๑๒,๗๕๑ คน มีผูสูงอายุไดรับการคัดกรองจํานวน ๔๒๖,๗๗๕ คน หรือคิดเปน 

รอยละ  83.๒๓ ตําบลท่ีผานเกณฑ LTC คิดเปนรอยละ ๖๑.๗๔ ผลการดําเนินงานอบรม Care Manager และการอบรม Care 

Giver ผานเกณฑมาตรฐานท่ีกําหนด แต Care Plan ยังไมผานเกณฑมาตรฐาน (ผลการดําเนินงาน Care Plan ป ๒๕๖๑ เทากับ

รอยละ ๗๙.๓๒) จากการวิเคราะหพบ เกิดจากการรายงานขอมูล Care Plan ของพ้ืนท่ีตําบล Long Term Care ของจังหวัดตาก

และพิษณุโลกลาชา ศูนยอนามัยท่ี ๒ ควรเรงรัดและกํากับติดตาม ทําความเขาใจการรายงานขอมูลของ สสจ. สําหรับประเด็น

ปญหาระบบขอมูลพ้ืนท่ีลาชา แตพบวาระบบอ่ืนๆ ไมมีปญหา เพราะมีการดําเนินงานแบบ partnership ท่ีเขมแข็ง และเสนอแนะ

ใหสวนกลางในการแสดงขอมูลในระดับอําเภอ สําหรับนวัตกรรมของพ้ืนท่ี มี Application Caregiver 4.0 ใน Smartphone 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก นพ.ชัยพร  พรหมสิงห 

 การดําเนินงานอนามัยผูสูงอายุของศูนยอนามัยท่ี ๒ ทําไดดี นาช่ืนชม แตจากการนําเสนอปญหาการรายงานขอมูล 

Care Plan เสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ วิเคราะหปญหาและย้ําใหพ้ืนท่ีเกิดความตระหนัก และรวมกันถอดบทเรียนเพ่ือหาสาเหตุ

จริงๆ ของพ้ืนท่ี สําหรับการดําเนินงานตัวช้ีวัดพฤติกรรมท่ีพึงประสงค กิจกรรมทางกาย และฟนสี่คูสบ เสนอแนะใหสวนกลาง

ติดตามงานใหครอบคลุมทุกตัวช้ีวัดท่ีเก่ียวของ งานผูสูงอายุเนนเฉพาะ LTC ซึ่งเปนงานเชิงรักษา ไมใชงานสงเสริมปองกัน ไมใสใจ

งานสุขภาพชองปากและพฤติกรรมท่ีพึงประสงค  

 สําหรับนวัตกรรมของพ้ืนท่ี เสนอแนะใหผูรับผิดชอบท้ังจากสวนกลางและศูนยไขว รวมกันวิเคราะห Application  

วามีความเหมาะสมและสามารถนําไปใชประโยชนในพ้ืนท่ีอ่ืนๆ ไดหรือไม ถามีประโยชนกับพ้ืนท่ีอ่ืน ใหศึกษาตอยอดและนําไปใช

แพรหลาย โดยใหประสานกับศูนยอนามัยท่ี ๒ และรายงานผลการวิเคราะหตอประธานคณะกรรมการผูทรงคุณวุฒิ และประเด็น

ปญหางบประมาณลาชา ใหศูนยอนามัยท่ี ๒ วิเคราะหวาลาชาจากสวนไหน จากสํานักผูสูงอายุ หรือกองคลัง แลวประสานกับ

หนวยงานท่ีเก่ียวของเพ่ือหาทางแกไข 

 ๒. การดําเนินงานอนามัยวัยรุน โดย ทพญ.สุรัตน  มงคลชัยอรัญญา  หนวยงาน สํานักทันตสาธารณสุข 

 ผลการดําเนินงานตัวช้ีวัดการตั้งครรภซ้ําในวัยรุน พบวายังไมผานเกณฑมาตรฐาน สํานักอนามัยเจริญพันธุมีขอแนะนําให

ศูนยอนามัยท่ี ๒ ตั้งเปาหมายตัวช้ีวัดรายจังหวัดเพ่ือดูวาการตั้งครรภซ้ําลดลง มากกวารอยละ ๒ จะนําเสนอสวนกลางเพ่ือปรับปรุง 

template ศูนยอนามัยท่ี ๒ มีโปรแกรมเฝาระวังหญิงตั้งครรภ ซึ่งเปนโปรแกรมการดําเนินงานแบบสมัครใจ มีการกระตุนใหทุก

จังหวัดในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ คียขอมูลเขามา จากการวิเคราะหขอมลูท่ีแตละจังหวังคียเขามาในโปรแกรมแลวพบวา มีการทองอยาง 

ไมตั้งใจมากกวารอยละ ๕๐ และสวนใหญพบในนักเรียน นักศึกษา แตโปรแกรมมีพบปญหาการ report ขอมูลเพ่ือนํามาวิเคราะห 

ยังมีตัวเลขไมตรงกับขอมูลท่ีมีอยูในระบบ และเสนอแนะใหสวนกลางกระตุนใหทุกศูนยอนามัยเห็นความสําคัญ มีการดําเนินการ

ดานอนามัยวัยรุนเดนชัดท่ีอุตรดิตถ มีการศึกษาเฉพาะ ในพ้ืนท่ี อ.พบพระ จ.ตาก เน่ืองจากเปนอําเภอชายขอบ ชาติพันธุ ท่ีมีผล

การดําเนินงานผานเกณฑมาตรฐานอนามัยเจริญพันธุ แตยังพบวาเด็กในพ้ืนท่ียังมี sex education นอย 

 ผลการดําเนินงานภาวะสูงดีสมสวน ท่ีเก่ียวของกับวัยรุน ศูนยอนามัยท่ี ๒ เลือกจังหวัดเพชรบูรณ เปนจังหวัดนํารอง โดย

ศูนยอนามัยท่ี ๒ ไดมีการนํามาทํากิจกรรมตอ  
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 มีการดําเนินงาน วัยรุนสูงดีสมสวนและสาวไทยแกมแดง แตพบวาเปนประเด็นขัดแยงกัน เน่ืองจากการดําเนินงานใน

วัยรุนเปนการลดการตั้งครรภ แตโครงการสาวไทยแกมแดงเปนการกระตุนเพ่ือเตรียมพรอมการตั้งครรภ ซึ่งนาจะเปนคนละ

กลุมเปาหมาย 

 ผูแทนจากสํานักโภชนาการใหขอคิดเห็นวา โครงการสาวไทยแกมแดงเปนการลดภาวะโลหิตจางในหญิงอายุ 10-19 ป 

และไมไดเนนเฉพาะการมีลูกเพ่ือชาติ  

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก นพ.ชัยพร  พรหมสิงห 

 จากแนวคิดโครงการสาวไทยแกมแดง มีวัตถุประสงคเพ่ือแกปญหาภาวะโภชนาการ แตอาจจะทําใหเจาหนาท่ีในพ้ืนท่ี 

เกิดความสับสนในการทํางาน  

 ประเด็นท่ีนาสนใจ เรื่องการตั้งครรภซ้ํา เสนอแนะใหสวนกลางรับขอมูลจากศูนยอนามัยท่ี ๒ ไปศึกษาและวิเคราะหตอ 

และสําหรับประเด็นเฝาระวัง ในเรื่องกฎหมาย เสนอแนะใหเนนความครบวงจรของการดําเนินการตามกฎหมาย  

 แลกเปลี่ยนประเด็นการตั้งครรภซ้ํากับศูนยอนามัยท่ี ๑ ท่ีมีจังหวัดตัวอยาง ไดแก จังหวัดลําปาง ท่ีมีกระบวนการดูแล 

แมวัยรุนหลังคลอดไดอยางครอบคลุม และมีระบบสงตอและระบบบริการปลายทางท่ีดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพ และมีการ

จัดระบบเวชภัณฑ สําหรับ รพ.ท่ีขาดกําลังทรัพยในการจัดหายาฝง   

 ๓. การดําเนินงานอนามัยวัยเรียน โดย นางสาวนฤมล  ธนเจริญวัชร  หนวยงาน สํานักโภชนาการ 

 สถานการณดานภาวะโภชนาการวัยเรียนของพ้ืนท่ี พบวายังไมผานเกณฑมาตรฐาน ตัวช้ีวัดเด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน 

เทากับรอยละ ๖๓.๓๔ และมีเด็กผอม เทากับรอยละ ๔.๔๙ เด็กเตี้ย เทากับรอยละ ๖.๙๘ และเด็กเริ่มอวนและอวน เทากับรอยละ 

๑๑.๕๑ (เปาหมาย: ผอม ไมเกินรอยละ ๕ อวน ไมเกินรอยละ ๑๐ และเตี้ย ไมเกินรอยละ ๑๐) สวนสูงเฉลี่ยของเด็ก พบวา 

เด็กชายมีสวนสูงเฉลี่ย ๑๔๘.๓๔ ซม. (เปาหมาย ๑๕๔) และเด็กหญิงมีสวนสูงเฉลี่ย ๑๔๙.๘๑ ซม. (เปาหมาย ๑๕๕) เด็ก 12 ป 

ฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) มีเด็กอายุ ๑๒ ป จํานวน ๓๗,๘๔๓ คน พบวาไดรับการตรวจฟน เทากับรอยละ ๔๐ (เปาหมาย รอยละ 

๕๐) และมีเด็กฟนดีไมมีผุ เทากับรอยละ ๗๘.๔๓ 

 สําหรับการดําเนินงานโครงการเด็กไทยสายตาดี ป ๒๕๖๑ พบวามีการคัดกรองเด็กเบ้ืองตน จํานวน ๒๗,๓๗๑ คน คิด

เปนรอยละ ๗๒.๗ เปนเด็กสายตาปกติ รอยละ ๙๗,.๙ และผิดปกติ รอยละ ๒.๑๓ (จํานวน ๕๘๒ คน) และไดรับแวนสายตาแลว 

จํานวน ๒๘๓ คน จากผลการดําเนินงาน พบวา ขอมูลการคัดกรองเด็กยังไมครอบคลุมเหมือนป ๒๕๖๐ เน่ืองจากยังขาดขอมูล 

เด็กท่ีมีการสงตรวจยืนยัน และยืนยันแลวผิดปกติ 

 

 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก นพ.ชัยพร  พรหมสิงห 

 สถานการณภาวะโภชนาการของเด็กวัยเรียนท่ียังไมผานเกณฑ รวมท้ังตัวช้ีวัดอ่ืนๆ ท่ียังไมผานเกณฑ อาจจะใชโครงการ

มหัศจรรย ๑,๐๐๐ วัน ในการขับเคลื่อนงานอนามัยวัยเรียนได จากประเด็นปญหา ในชวงเปลี่ยนผาน Health literate school 

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ใหเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เขตละ 1 แหง พบวาโรงเรียนยังใหความสําคัญกับการขับเคลื่อนงาน

อนามัยวัยเรียนอยู แตนโยบายยังไมชัดเจน แนะนําใหศูนยอนามัยท่ี ๒ ลงพ้ืนท่ีศึกษาและวิเคราะหขอมูลในโรงเรียนใหมากข้ึน และ

สําหรับประเด็นภาวะโภชนาการวัยเรียน เสนอแนะใหสํานักโภชนาการวิเคราะหประเด็นปญหา เพ่ือหาแนวทางแกไข 
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ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจากประธาน (พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ) 

 ๑. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster FIN โดย นางเกษร  ศุภกุลธาดาศิริ  ผูอํานวยการกองคลัง 

 จากผลการดําเนินงานดานการเบิกจายงบประมาณ พบวาการบริหารเงินงบประมาณไมเปนไปตามเปาหมายท่ีกรม

กําหนด เสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ ปรับวิธีการบริหารงบประมาณ โดยจัดสรรเงินไวสําหรับการบริหารจัดการองคกร ในสัดสวน 

๔๐ ตอ ๖๐ งบท่ีไดไมควรแจกลงไปในแตละ Cluster แตควรจะดําเนินการได ดังน้ี ๑) แยกงบบริหารองคกรไว รอยละ ๔๐ แลว

เงินวิชาการตามแผนของแตละ Cluster เรียงตาม Timing แผนงานท่ีจะดําเนินการกอน ใหเบิกกอน ๒) แบงงบไวแลวจัดสรร 

งบบริหารไว รอยละ ๔๐ สําหรับสวนท่ีเหลือจัดสรรไปท่ีกลุมบริหารยุทธศาสตร เพ่ือใหกลุมบริหารยุทธศาสตร (โดยคณะกรรมการ) 

บริหารจัดการตามโครงการท่ีกําหนด ท่ีมีระยะเวลาชัดเจน การบริหารจัดการแบบน้ีมีขอดี คือ มีเงินเหลืออยูท่ีกลุมบริหาร

ยุทธศาสตร ทําใหไมมีปญหาเรื่องการดึงเงินกลับ และสามารถบริหารจัดการและปรับแผนในการบริหารไดงายข้ึน ดังน้ันการ

เบิกจายตองคูกับการดําเนินงาน ถาดําเนินการตามกําหนดการเบิกจาย การเบิกจายก็จะไดตามกําหนด 

 สําหรับประเด็นปญหาเรื่องคาจางเหมาตามระเบียบพัสดุ ซึ่งไมรวมพนักงานกระทรวง พบวายังมีความเขาใจไมตรงกัน 

ดังน้ันกรมอนามัย มอบใหกองคลัง จัดทําหนังสือซักซอมความเขาใจการจางเหมาบริการเบิกจายจากงบประมาณ  

ท่ี กค ๐๙๐๓.๐๔/ว๑๘๕๕ ลงวันท่ี ๒๙ มิถุนายน ๒๕๖๑ โดยมีการกําหนดอัตราคาจางข้ันต่ําพนักงานขับรถ ใหจางอัตราวุฒิระดับ 

ปวช./มัธยมศึกษาตอนปลาย ในอัตราจาง ๙,๔๐๐ และไมนอยกวาอัตราคาจางข้ันต่ําของจังหวัด 

 การยืมเงินจัดประชุมตางๆ พบวาสวนภูมิภาคยังไมมีการเบิกจายโดยใชบัตรเครดิต ตามหนังสือกรมบัญชีกลาง มีนโยบาย

ใหทุกหนวยงานจายเงินในการจัดประชุม อบรมสัมมนา โดยใชบัตรเครดิต โดยกองคลังจะจัดทําแนวทางและ Flowchart เพ่ือจัด

ประชุมช้ีแจงใหหนวยงานสวนภูมิภาคทราบ และจะแจงเวียนเปนหนังสือใหตอไป 

 และแจงเพ่ิมเติมเรื่องระบบทวงหน้ีอิเล็กทรอนิกส กองคลังไดจัดทําระบบทวงหน้ีทางอิเล็กทรอนิกส ซึ่งขณะน้ีไดใช

สําหรับหนวยงานสวนกลางแลว อยูในระหวางการพัฒนา ใหเกิดประโยชนสูงสุด (เจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของ/ผูยืม เขาถึงงาย และรู

สถานการณเปนหน้ี การถูกทวงหน้ีทันที โดยผานระบบ) และงบลงทุนป ๖๒ ใหเริ่มดําเนินการได 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 เสนอแนะใหผูอํานวยการกองคลังช้ีแจงกระบวนงาน เพ่ือใหหนวยงานท่ีเก่ียวของรับรูและรับทราบ โดยใหจัดทําเปนไฟล 

pdf. แลวสงในกลุมไลน เพ่ือใหผูบริหารรับทราบและ self-study และจัดทําขอมูลแจงเตือนใหเกิดความตระหนักในทุกฝาย 

 

 ๒. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster KISS โดย นางสาวก่ิงพิกุล   ชํานาญคง 

 การขับเคลื่อนงานดานการจัดการความรู เพ่ือนําไปสูขอ ๑ ของการอภิบาลระบบ ลักษณะเดนของบุคลากรศูนยอนามัย 

ท่ี ๒ คือมีการทํากรอบการดําเนินงานใหชัดเจน ทําใหช้ีชัดหมวด ๓ มากข้ึน เพ่ือใหไดผลิตภัณฑท่ีตรงตามความตองการของลูกคา 

และมีการนําหมวด ๑ ถึง ๗ มาใชในระบบการดําเนินงาน สําหรับประเด็นท่ีศูนยอนามัยท่ี ๒ อยากทราบจาก สกท. เรื่อง EC  

งานอ่ืนๆ ท่ีไมแนบ EC จะถือวาเปน KM และ KM ตองสามารถตอยอดเปนนวัตกรรมได และศูนยอนามัยท่ี ๒ กําลังขับเคลื่อน

จริยธรรมวิจัย Select กําลัง MOU ๘๐ หนวยงาน ถาไดรับใบรับรอง EC จากหนวยงานท่ี MOU ถือวาไดรับการยอมรับในทุก

หนวยงาน และสําหรับขอจํากัดของการดําเนินงาน พบวาการขับเคลื่อนยังไมเปนรูปธรรม บางจังหวัดยังมีความเขาใจไมตรงกัน 

 สําหรับนวัตกรรมอุงผางโมเดล เสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหความสําคัญเก่ียวกับเรื่องการเปนเจาของ และการมี 

สวนรวมและประสบความสําเร็จไปดวยกันกับพ้ืนท่ี อาจจะพัฒนาเปนโมเดลระดับประเทศไดโดยอาศัยเทคนิคการทํางาน  

สวนโปรแกรมมณีเวช พบวาเปนโปรแกรมท่ีมีความแตกตางเฉพาะตัว ถาผานกลไก KM หรือ R&D อาจจะทําใหขับเคลื่อนไปไดไกล 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 อุงผางโมเดลเปนการดําเนินงานรวมกันหลายภาคสวน โดยมีพ้ืนท่ีเปนเจาของโมเดล และมีเปาหมายของโมเดลคือการ

เปนโมเดลของเขตเศรษฐกิจพิเศษ และควรมีการพัฒนาตอไปเพ่ือใหเปนโมเดลท่ีสามารถใชไดกับทุกพ้ืนท่ีของประเทศ 
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 ๓. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster HR  โดย นางปฏิญญา  สิทธิพร 

 จากผลการดําเนินงานของศูนยอนามัยท่ี ๒ ตามตัวช้ีวัดท่ี ๒.๑ PMS ตัวช้ีวัดท่ี ๒.๒ IIT และตัวช้ีวัดท่ี ๒.๓ EBIT  

มีขอเสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ สงหลักฐานใหครบถวน ตรงกับหลักเกณฑท่ีกําหนด และเปนปจจุบัน ควรมีทีมตรวจสอบความ

ถูกตอง ครบถวนของหลักฐานกอนนําข้ึนระบบ DOC และควรมีแผนการกํากับติดตามอยางชัดเจน ตอเน่ือง  

 จากการประกาศใช Career chart การแสดงหลักฐานเพ่ือพัฒนาบุคลากรตองมีการดําเนินการและคุณสมบัติตามท่ี

กําหนดใน Chart 

 
  

 สมรรถนะหลักกรมผานมติ อ.ก.พ. กรมอนามัย เมื่อวันท่ี 17 พ.ค. 2561 เริ่มใช 1 ตุลาคม 2561 ปงบประมาณ 

2562 สมรรถนะหลัก กพ. (30) ไดแก 1) การมุงผลสัมฤทธ์ิ (5) 2) บริการท่ีดี (5) 3) การสั่งสมความเช่ียวชาญในงานอาชีพ (5)  

4) การยึดมั่นในความถูกตองชอบธรรม และจริยธรรม (5) และ 5) การทํางานเปนทีม (10) สมรรถนะหลักกรมอนามัย ไดแก การ

๑) ประเมิน (20) (Assessment Competency) 2) การช้ีนําเชิงกลยุทธ (15) (Advocacy Competency) 3) การปฏิบัติการ

สงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม (20) (Intervention Competency) และ 4) การบริหารจัดการอภิบาลระบบ (15)  

(Management and Governance Competency) สําหรับสมรรถนะของตําแหนงทางการบริหาร ไดแก สภาวะผูนํา วิสัยทัศน 

การวางกลยุทธภาครัฐ ศักยภาพเพ่ือนําการปรับเปลี่ยน การควบคุมตนเอง และการสอนงานและการมอบหมายงาน 

 มีขอเสนอแนะดังน้ี ควรมีการการวางแผนพัฒนากําลังคนตามประกาศแผนเสนทางความกาวหนาในสายอาชีพ  

(Career Chart) เพ่ือเตรียมความพรอมของบุคลากรในการเขาสูตําแหนงสูงข้ึน มีแผนการสืบทอด/ทดแทนตําแหนงระดับสูง

อํานวยการสูง : มีประสบการณ 3 ตางๆ ละ 2 ป หลักสูตรการพัฒนาบุคลากร ควรเพ่ิม A2IM เขาไปดวย มีการเตรียมความพรอม

ใหบุคลากร ในการสมัคร HiPPS และมกีารติดตาม และประเมินผล หลังจากการพัฒนาแลว 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 จากประเด็นปญหาของศูนยอนามัยท่ี ๒ พบวาไมมีบุคลากรท่ีจะสงไป NegSOF เสนอแนะใหสวนกลางรับประเด็นปญหา

น้ีไปประสานกับสวนท่ีเก่ียวของใหดําเนินการแกไขตอไป สําหรับการเรียนรูรวมกันของศูนยอนามัยท่ี ๑ ศูนยอนามัยท่ี ๒ และศูนย

อนามัยท่ี ๓ ใหมีการแลกเปลี่ยนเรียนรูกันมากข้ึนและควรจะมีการแขงขันกันเล็กนอยท้ังในเชิงวิชาการ การบริหารจัดการ การ

พัฒนาองคกร 

 ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๑ เสนอแนะใหมีการอบรมแบบออนไลน (Online training) เก่ียวกับการพัฒนาสมรรถนะ 

และ A2IM เพ่ือใหศูนยอนามัยทุกศูนยแสดงความตองการของลูกคาในแตละพ้ืนท่ี เพ่ือใชเปนขอมูลเพ่ิมเติมใหกับกองการเจาหนาท่ี  
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 ๔. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster แมและเด็ก โดย นางณัฐวรรณ  เชาวนลิลิตกุล 

 จากผลการดําเนินงาน พบวาศูนยอนามัยท่ี ๒ มี 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ เปนเครื่องมือในการขับเคลื่อนงาน 

ทุกจังหวัด มีการการขับเคลื่อนมหัศจรรย 1000 วัน ทําควบคูกับ 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ โดย ๖ โปรแกรมสราง

เด็กไทยคุณภาพ มีองคประกอบดังน้ี สถานท่ี,คุณภาพบริการ และบริการในชุมชน โดยเนน mou ๔ กระทรวง เนนกลุมเปาหมาย 

พอแมผูปกครอง และผลลัพธ มีการดําเนินงานลดแมตาย โดยประชุม VDO conference จํานวน 1 ครั้ง และทํา CPG ปองกันการ

ตกเลือด Preterm ถอดบทเรียนในเรื่อง 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ โภชนาการ พัฒนาการ แตยังพบวา พ้ืนท่ีขาดความ

เขาใจในเรื่อง HL การขับเคลื่อนงานยังไมเห็นการเช่ือมโยงระหวางสถานบริการสาธารณสุข ชุมชน และครอบครัว และขาดการ

วิเคราะหขอมูลสถานการณสุขภาพสตรีและเด็ก 

 จึงมีขอเสนอแนะใหสรางความเขาใจในเรื่อง HL และดําเนินงานใหครบตาม V shape เช่ือมแนวคิดมหัศจรรย 1000 

วันแรกของชีวิต กับ 6 โปรแกรมสรางเด็กไทยคุณภาพ ตอยอดการถอดบทเรียนเรื่องโภชนาการ ในการประเมินพฤติกรรมการ

บริโภคอาหาร ใหทําเปนการศึกษาวิจัยแบบเชิงทดลอง และตรวจสอบ คนหาสาเหตุ และรวบรวมขอมูลในพ้ืนท่ีท่ีมีสถานการณท้ังดี

และไมดี เพ่ือนําไปสูขอเสนอเชิงนโยบายใหเขตสุขภาพและกรมอนามัย 

 นวัตกรรมของพ้ืนท่ีท่ีนาสนใจและความวาสามารถตอยอดไปใชระดับประเทศได ไดแก อุงผาง โมเดล ลดแมตาย 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ  

 Concept ของโปรแกรม ๖ โปรแกรมสรางเด็กไทยของพ้ืนท่ีครอบคลุมถึงโครงการมหัศจรรย ๑,๐๐๐ วันแรกของชีวิต  

ท่ีมีการดูแลชีวิตใน ๑,๐๐๐ วันแรก แบบเปน timeline โดยการดําเนินการรวมกันของหลายภาคสวนท่ีเก่ียวของ มีขอเสนอแนะให

ใชเด็กเปนศูนยกลางและดําเนินการอยางตอเน่ือง และใหสังเกตการณการทํางานอยางเปน Timeline ศูนยอนามัยท่ี ๒ มีการ

ดําเนินงาน ๖ โปรแกรมสรางเด็กไทย ท่ีดําเนินการครอบคลุม โดยเริ่มตั้งแตการดูแลหญิงท่ีตองการตั้งครรภและมีการบูรณาการ

การดําเนินการในแตละกลุมวัยไดดี และสามารถตอบโจทยการทํางานแบบตอเน่ืองครบถวน  

 รองอธิบดีมีความเห็นใหศูนยอนามัยท่ี ๒ นําเสนอภาพรวมผลการดําเนินงาน ๖ โปรแกรมสรางเด็กไทยของเขตและสรุป

การดําเนินงาน ๖ โปรแกรมสรางเด็กไทยสงใหรองอธิบดี 

 ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๑ ใหความเห็นวากลไกสําคัญของการดําเนินงานในกลุมงานอนามัยแมและเด็ก เพ่ือขับเคลื่อน 

อุงผางโมเดล และ ๖ โปรแกรมสรางเด็กไทยของเขต พบวามีการใช MCH Board สําหรับการดําเนินงานโครงการมหัศจรรย 

๑,๐๐๐ วัน ของแตละเขตพบวามีความแตกตางกันในแตละพ้ืนท่ี ข้ึนกับบริบทของพ้ืนท่ี 

 

 ๕. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster วัยเรียน โดย นางสาวนฤมล  ธนเจริญวัชร  

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 จากสรุปผลการดําเนินงานพบวาขอมูลการดําเนินงานอนามัยวัยเรียนไมเช่ือมโยงกับขอมูลของกลุมงานอนามัยแมและ

เด็ก โดยขอมูลของกลุมงานแมและเด็ก มีขอมูลสถานการณมาจากหลายท่ี ทําใหขอมูลท่ีนํามาวิเคราะหอาจจะไมมีประสิทธิภาพ 

 สําหรับ Best practice โรงเรียนตนแบบบานหนองกลอย มีกิจกรรมทางกายเพ่ือลดอวน แตภาพของโรงเรียนในพ้ืนท่ีใน

เขตชนบท โดยปกติตองมีกิจกรรมทางกายมาก ตามบริบทโรงเรียนในเขตพ้ืนท่ีชนบทอาจไมมีปญหาเด็กอวน เสนอแนะให 

ศูนยอนามัยท่ี ๒ วิเคราะหการดําเนินวากิจกรรมสอดคลองกับปญหาของพ้ืนท่ีหรือไม 

 จากประเด็นปญหาการทํางานของพ้ืนท่ีมีความสับสนเรื่องการทํางานโรงเรียนสงเสริม โรงเรียนตนแบบสงเสริมสุขภาพ 

รองอธิบดีไดอธิบายเพ่ิมเติมวา จากแผนปฏิรูปประเทศ มีประเด็น Health literate school โดยมีกรมอนามัยเปนเจาภาพ เปน

การขับเคลื่อนการดําเนินงานอนามัยวัยเรียนในโรงเรียน ซึ่งขณะน้ีอยูในระหวางการดําเนินการ 

 

 ๖. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster วัยรุน โดย ทพญ.สุรัตน  มงคลชัยอรัญญา 

 จากผลการดําเนินงานพบวาการขับเคลื่อนงานของจังหวัดท่ีมีผูวาราชการจังหวัดใหการสนับสนุน มีผลการดําเนินงานท่ีดี 

การลดการตั้งครรภซ้ํามี ๒ สวน ไดแก สวนผูรับบริการ และสวนบริการสาธารณสุข สําหรับสวนผูรับบริการ พบวา ความเช่ือ 

ประเพณี และวัฒนธรรม มีสวนเก่ียวของกับการดําเนินงาน อาจจะตองอาศัยการขับเคลื่อนงานในระดับสังคม สําหรับสวนบริการ

สาธารณสุข พบวา ศูนยอนามัยท่ี ๒ มีรูปแบบการจัดการท่ีดี และมีการทํางานรวมกับภาคีเครือขาย และเสนอแนะเพ่ิมเติมวา  

ศูนยอนามัยท่ี ๑ มีการดําเนินงานของจังหวัดลําปาง ท่ีมีการจัดการ ระบบบริการ การใหคําปรึกษา ระบบสงตอ การจัดการการ

คุมกําเนิดหลังคลอดไดดี รวมท้ังมีการบริหารจัดการยาฝงคุมกําเนิด และมีหนวย RSA 
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 จากผลการดําเนินงานพบวารอยละการตั้งครรภซ้ําของพ้ืนท่ีคอนขางสงู ควรใชอัตราการลดลงของการตั้งครรภซ้ําในแต

ละจังหวัด โดยศูนยอนามัยท่ี ๒ ไดรับคําช้ีแจงจากสํานักอนามัยเจริญพันธุ ใหใชเปาหมายของการดําเนินงานตัวช้ีวัดอัตราการ

ตั้งครรภซ้ํา เปนอัตราท่ีลดลง แต กพร. ยังใช Template เดิม (เปาหมายรอยละ ๙.๕) โดยผูนิเทศจะรับประเด็นปญหาน้ีไป

ประสานงานกับสํานักอนามัยเจริญพันธุ เพ่ือแกไขปรับปรุง Template และมีขอเสนอแนะเพ่ิมเติมให ศูนยอนามัยท่ี ๒ แลกเปลี่ยน

เรียนรูการดําเนินงานวัยรุนรวมกับศูนยอนามัยท่ี ๑ และศูนยอนามัยท่ี ๓ เพ่ือเรียนรูจาก Best Practice ของพ้ืนท่ีท่ีประสบ

ความสําเร็จ 

 มีขอเสนอแนะตอสวนกลาง ใหเรงออกกฎหมายเพ่ิมเติม จาก พ.ร.บ. การปองกันการตั้งครรภในวัยรุน โดยเฉพาะสวนท่ี

เก่ียวของกับกระทรวงศึกษาธิการ และกระทรวงมหาดไทย ท่ีเก่ียวของกับการดําเนินงานของ อปท. เน่ืองจากพบวามีครู ท่ียังไม

ทราบวามีหนาท่ีในการสอนเพศวิถี และ อปท. ไมสามารถสนับสนุนการจัดซื้อยาฝงคุมกําเนิดหรือชวยเรงการลดปญหาการ 

ตั้งครรภซ้ําได และมีขอเสนอใหศูนยอนามัยผลักดันใหผูวาราชการจังหวัดเห็นความสําคัญของปญหา 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 เสนอแนะใหผูนิเทศสะทอนขอมูลของศูนยอนามัยท่ี ๒ ไปยังสํานักอนามัยเจริญพันธุ ในเรื่องของความสําเร็จของการ

ดําเนินงานในพ้ืนท่ีจังหวัดลําปาง จากการดําเนินงานกลุมวัยรุน สามารถเปรียบเทียบขอมูลสถานการณการตั้งครรภซ้ําในวัยรุนกลุม

ชาติพันธุ และวัยรุนในพ้ืนท่ีท่ัวไปอยางไร เสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ ดําเนินงานและเรียนรูการพัฒนาเสริมสรางใหมีความรูเรื่อง

เพศศึกษา 

 ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหขอเสนอแนะเพ่ิมเติมวา จากการดําเนินงานของศูนยอนามัยท่ี ๗ มีการแบงกลุมวัยรุน

เปน ๓ กลุมตั้งแตการ assessment และมีการให intervention ท่ีตางกันในแตละกลุม มีการอบรมครู สําหรับการดําเนินงาน

วัยรุนของเขต ๒ จะดําเนินการเก็บขอมูลเรื่องความรูเรื่องเพศศึกษา 

 

 ๖. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster วัยทํางาน โดย นางสุธิดา  อุทะพันธุ 

 จากผลการดําเนินงานวัยทํางาน ศูนยอนามัยท่ี ๒ พบวา มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรใหมีองคความรูในการสงเสริม

พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคและสรางผูนําสุขภาพในชุมชน 5 จังหวัด มีการพัฒนาองคความรูและรูปแบบการสื่อสารสาธารณะ

ท่ีเหมาะสมในการสงเสริม  พฤติภาพวัยทํางานท่ีพึงประสงค ดําเนินงานนํารอง 5 อําเภอ อยูระหวางการผลิต Application / web 

App “รูตน ลดเสี่ยง ลดโรค” ประสานงานคืนขอมูลภาวะสุขภาพแบบบูรณาการกับศูนยวิชาการ เขต และ พชอ. (2 อําเภอ) และมี

การจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูและถอดบทเรียนการดําเนินงานผูนําสุขภาพ ประเมินและติดตามขอมูลเฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพท่ี

พึงประสงค แตยังพบวาศูนยอนามัยท่ี ๒ ไมมีโอกาสในการคืนขอมูลใหกับเขตสุขภาพ เครือขายยังเนนงาน NCDs มากกวา และ

ขาดความครอบคลุมของขอมูล BMI และประชาชนสวนใหญในพ้ืนท่ียังไมเห็นความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพ และขาด Health 

Literacy 

 จึงมีขอเสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ ควรเสริมพลัง พชอ.ใหเห็นความสําคัญของการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพวัยทํางาน

และผลักดันใหเกิดนโยบายสาธารณะ มีเวทีเชิดชูระดับเขต ระดับชาติ เพ่ือสรางกระแสระดับกวาง สนับสนุนองคความรู รูปแบบ

การสื่อสารท่ีทันสมัยงายตอการเขาถึง พัฒนา Digital Access ใหมีรูปแบบท่ีกระตุนใหวัยทํางานเกิดความตระหนักกระหายท่ีจะรู

ขอมูลและตัดสินใจปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเองใหดีข้ึน ควรสรางระบบเฝาระวังอยางงาย (Self-Assessment) โดยการ 

ช่ังนํ้าหนัก วัดสวนสูง เปรียบเทียบในวงลอดัชนีมวลกายแทนการคํานวณ ถอดบทเรียนจากศูนยอนามัยท่ี 7 ขอนแกน ในการหาคา

กลางในหมูบานปรับเปลี่ยนพฤติกรรมลดโรคนํามาใชเปนหลักในการทํางานขยายในพ้ืนท่ีอ่ืนๆ 

 พ้ืนท่ีมีการพัฒนา Application / web App “รูตน ลดเสี่ยง ลดโรค” โดยไดรับความรวมมือจากนักวิชาการคอมพิวเตอร 

กลุมขับเคลื่อนยุทธศาสตรและพัฒนากําลังคนดานการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม พบวาเปนนวัตกรรมท่ีนาสนใจ และ

คาดวาสามารถนําไปตอยอดพัฒนาใชกับพ้ืนท่ีอ่ืนๆได 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 เสนอแนะใหสวนกลางศึกษาและเรียนรูเก่ียวกับเรื่องแอพลิเคช่ัน และถอดบทเรียนของศูนยอนามัยท่ี ๒ และนําไปพัฒนา

ตอยอด และมีขอเสนอแนะเพ่ิมเติมใหเช่ือมโยงเรื่องสติกับสุขภาพ ในแอพลิเคช่ัน 
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 ๗. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster ผูสูงอายุ โดย นางศรีสุดา  สุรเกียรติ 

 จากผลการดําเนินงานพบวา การรายงานขอมูล Care Plan ของพ้ืนท่ีตําบล Long Term Care ป 2561 จังหวัดตาก 

ลาชา ไมครบถวน ศูนยอนามัยท่ี ๒ ควรเรงรัดและกํากับติดตาม/ทําความเขาใจการรายงานขอมูลของ สสจ. และพบวาการวางแผน

อบรม Care Giver ของจังหวัดพิษณุโลก ลาชา เสนอแนะให สสจ.ประสานงาน/ช้ีแจงแหลงงบประมาณลวงหนา 

 ศูนยอนามัยท่ี ๒ มีการดําเนินงานผูสูงอายุไดดี จากการวิเคราะหพบวาผูตรวจฯ มอบนโยบาย ใหกับผูบริหารทุกระดับ 

และติดตามความกาวหนาการดําเนินงานทุกเดือนในเวทีประชุมคณะกรรมการระดับเขตสุขภาพท่ี 2 จังหวัดมอบนโยบายผานเวที 

กวป.ของแตละจังหวัด สสจ.ทําหนังสือสั่งการถึง ผอ.รพช. และ สสอ.ทุกแหง เรงรัด Care Plan รอยละ 100  และจัดตั้งศูนย

พัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุระดับพ้ืนท่ี ประสานงานรวมกับ อปท. นิเทศติดตาม ดวยทีมระดับจังหวัดอยางนอยปละ 2 ครั้ง  

ศนูยอนามัยท่ี 2 รวมกับ สปสช. ติดตามเยี่ยมเสริมพลัง เสริมสรางความเขาใจการขับเคลื่อนงาน มีการสุมประเมินตําบลตนแบบ 

Long Term Care และผูตรวจฯ เสริมแรงดวยการใหรางวัล/มอบเกียรติบัตรพ้ืนท่ีตนแบบท่ีขับเคลื่อนงานไดสําเร็จ 

 และมีขอเสนอแนะเพ่ิมเติมให ศูนยอนามัยท่ี ๒ พัฒนาโปรแกรม Long Term Care ใหสามารถเห็นรายงานการเขียน 

Care Plan แยกรายจังหวัด และใหผูรับผิดชอบงานสูงอายุระดับอําเภอสามารถเห็นขอมูลระดับพ้ืนท่ีได ปรับปรุงใหมีการจัดสรร

งบประมาณตั้งแตตนปงบประมาณ และประสานงานกับกลุมดอกปบงานผูสูงอายุและพระสงฆของโรงพยาบาล และพัฒนาตอยอด 

Application Care Giver 4.0 ใหเปนนวัตกรรม 

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 ช่ืนชมการดําเนินงานของกลุมผูสูงอายุของศูนยอนามัยท่ี ๒ ในการขับเคลื่อนงานพฤติกรรมสุขภาพของพระสงฆ มีการ

ดําเนินงาน พระ อสว. อยากใหพัฒนาใหเปนเขตนํารอง จากการดําเนินงานพบวา พระสงฆในพ้ืนท่ีมีความ active มาก มีการ 

วัดความดัน อบรม CPR แตพบปญหาคืออุปกรณ เครื่องมือไมพรอม 

 ทพ. ฉัตรภัทร คงปน รองผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา เขตมีการอบรมพระอุปถาก เครือขายใหการ

ตอบรับเปนอยางดี และพระสงฆในพ้ืนท่ีตอบสนองเปนอยางดี รพ.สต. ทุกพ้ืนท่ีรับหลักสูตรจากศูนยอนามัยท่ี ๒ ไปอบรมตอ 

 รองอธิบดีช่ืนชมการดําเนินงานของจังหวัดสุโขทัย กรมอนามัยสนับสนุนให สสจ. รวมกับกระทรวงวัฒนธรรม สนับสนุน

วัฒนธรรมและช่ืนชมการอบรม พระคิลานุปฏฐาก เสนอแนะใหมีการนําผูสื่อขาวเยี่ยมชมการดําเนินงานของวัด มี สปสช. และ  

อสม. มารวมดําเนินการ วัฒนธรรมเปนสวนหน่ึงของวัดสงเสริมสุขภาพ สงเสริมใหมี Health in all policy สนับสนุนงานสขุภาพ

ของจังหวัด 

 ตัวแทนจากศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา Care Plan ป ๒๕๖๑ ไมนาเปนหวง ปญหาเกิดจากกลไกของการ

รายงานขอมูล โดยศูนยอนามัยท่ี ๒ มีการกํากับติดตามกับทองถ่ินอยูตลอดเวลา Care Plan ของจังหวัดพิษณุโลก มีปญหา

เน่ืองจากไดรับงบประมาณกอนใหญ และแอพลิเคช่ัน เปนผลงานของ Care Manager ของอําเภอหลมสัก จังหวัดเพชรบูรณ 

เพ่ือให Care Giver ทํางานสะดวกข้ึน และสามารถดู Care Plan และผลงานผานแอพพลิเคช่ันน้ีได 

 รองอธิบดี เสนอแนะใหวิเคราะหวาแอพลิเคช่ันน้ี สามารถนําไปเช่ือมโยงและประยุกตใชในพ้ืนท่ีอ่ืนไดหรือไม โดยให

สวนกลางศึกษาและดําเนินการตอไป และเสนอแนะเพ่ิมเติมวาการดําเนินการผูสูงอายุ มีเรื่องสวัสดิการเขามาเก่ียวของใน 

งานบริการสุขภาพ ถาหากนําขอมูลสวัสดิการเขามาอยูในแอพพลิเคช่ันเดียวกันได นาจะดีมาก 

 

 ๘. สรุปผลการนิเทศงาน Cluster อนามัยสิ่งแวดลอม โดย นางจิตติมา  รอดสวาสดิ์ 

 สถานการณการดําเนินงานจังหวัดท่ีมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมและสุขภาพอยางบูรณาการ พบวาทุก

จังหวัดในพ้ืนท่ีมีการจัดการมูลฝอยติดเช้ือไดรอยละ ๑๐๐ มี อปท. ผานการประเมิน EHA ผานเกณฑมาตรฐาน และมีตําบลมี 

Active community ผานเกณฑมาตรฐาน  

 สถานการณดานการสุขาภิบาลนํ้า พบวา มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าบริโภคของโรงเรียนในพ้ืนท่ีตามโครงการพระราชดําริ  

ครบตามเปาหมาย จํานวน ๘๔ ตัวอยาง และมีการพัฒนาศักยภาพครู รร. ตชด. /ครูอาสา/ครูอนามัยโรงเรียน ครบตามเปาหมาย 

จํานวน ๘๐ คน สําหรับการเฝาระวังคุณภาพนํ้าบริโภคพ้ืนท่ีปกติประจําป พบวาครบตามเปาหมาย จํานวน ๘๖ ตัวอยาง และมีการ

พัฒนาศักยภาพผูดูแลระบบประปา ครบตามเปาหมาย จํานวน ๕๐ คน พ้ืนท่ีเศรษฐกิจพิเศษ มีพ้ืนท่ีเปาหมาย ไดแก จังหวัดตาก 

จํานวน ๓ อําเภอ ไดแก อ.แมสอด อ.พบพระ และ อ. แมระมาด พบวา การมีฐานขอมูลใน ๑๑ ประเด็น  แตยังไมครอบคลุมทุก

พ้ืนท่ี และการเฝาระวังสุขาภิบาลอาหาร และการจัดการนํ้าบริโภค มีการสุมตรวจรานอาหารรวมกันระหวางศูนยอนามัยและ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสุมตรวจคุณภาพนํ้าประปา 
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 พ้ืนท่ีเสี่ยงของเขต ๒ ไดแก เหมืองเกา ต.หนองบัวใต อ.เมือง จ.ตาก อยูระหวางการฟนฟูพ้ืนท่ี และเหมือนแรทองคํา  

ใน ๒ จังหวัด คือ จังหวัดเพชรบูรณ และจังหวัดพิษณุโลก  มีการเฝาระวังคุณภาพในพ้ืนท่ีปละ ๒ ครั้ง และพ้ืนท่ีเสี่ยงตอภาวะ

หมอกควัน ไดแก จังหวัดตาก โดยมีการดําเนินการเฝาระวังปริมาณฝุนละอองขนาดเล็กกวา ๑๐ ไมครอน เปนรายวันรวมกับ 

กองประเมินผลกระทบตอสุขภาพ และสงขอมูลสถานการณใหกับจังหวัด โดยมีการสื่อสารความเสี่ยง และสนับสนุนสื่อ  

ใหคําแนะนําในการปฏิบัติตน โดยเฉพาะประชาชนกลุมเสี่ยง แตยังพบวาการสื่อสารความเสี่ยงยังดําเนินการไดไมเต็มท่ี  

 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจาก พญ.อัมพร  เบญจพลพิทักษ 

 วิถีชีวิตของชาวบานท่ีอาศัยอยูบริเวณใกลเหมืองทอง ดวยอุตสาหกรรมเหมือนทอง เสนอแนะใหศูนยอนามัยท่ี ๒ 

วิเคราะหวาภาวะเสี่ยงท่ีอาจจะเกิดข้ึนไดจากเหมืองทองมีอะไรบาง และจากผลการตรวจวัดอากาศ และนํ้า พบวามีคาปกติ ไมพบ

การปนเปอนสารอันตราย แตใหวิเคราะหวาหากดํารงชีวิตอยูในพ้ืนท่ีเหมืองทอง จะมีผลกระทบอยางไรบาง โดยกรมอนามัยมี

หนาท่ีในการใหขอมูล และทําใหประชาชนสามารถเขาถึงขอมูล เพ่ือใหเกิดความตระหนักและทําใหเกิดความรูความเขาใจ 

 สําหรับปญหาหมอกควันท่ีเกิดข้ึนในพ้ืนท่ีจังหวัดตาก พบวาประชาชนในพ้ืนท่ียังไมเห็นความสําคัญและยังไมตระหนักถึง

ผลกระทบตอสุขภาพมากนัก 

 ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา อุตสาหกรรมเหมืองทองในพ้ืนท่ี พบวามี NGO เขามาเก่ียวของ อาจจะ

ดําเนินการไดไมมาก แตศูนยอนามัยท่ี ๒ ไดมีการเฝาระวัง โดยการตรวจวัดสารพิษท่ีอาจจะพบในนํ้าดื่ม  

 รองอธิบดี เสนอแนะวากรมอนามัยมีหนาท่ีใหขอมูล ขอเท็จจริง และขอมูลเชิงสงเสริมปองกัน วากรณีท่ีอาศัยอยูในพ้ืนท่ี

ท่ีอาจจะเสี่ยงตองปฏิบัติตัวอยางไร อาจมกีารดําเนินการรวมกับภาคนักวิชาการ ภาคมหาวิทยาลัย และหาภาคีเครือขาย สนับสนุน

ใหภาคีครือขาย เปนผูดําเนินการ ในการเก็บขอมูล และการเฝาระวังระดับสารเคมี อาจจะดําเนินการรวมกับศูนยอนามัยท่ี ๑  

โดยการรวมกับมหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 ตัวแทนจากศูนยอนามัยท่ี ๒ ใหขอมูลเพ่ิมเติมวา การดําเนินงานของศูนยอนามัยท่ี ๒ ไดดําเนินการติดตามคุณภาพ 

นํ้าบริโภคเพ่ือเฝาระวังความเสี่ยงจากเหมืองทอง แตสําหรับการเฝาระวังและการตรวจวิเคราะหดานอ่ืนๆ ศูนยอนามัยท่ี ๒  

ไดสนับสนุนใหภาคสวนอ่ืนดําเนินการ เชน มหาวิทยาลัยนเรศวน การตรวจวัดคุณภาพนํ้าบริโภคในพ้ืนท่ีรอบเหมือนทอง มีการ

ตรวจเพ่ิมอีก ๓ พารามิเตอร จาก ๒๐ พารามิเตอรตามขอกําหนดกรมอนามัย 

  ทพญ.สุรัตน  มงคลชัยอรัญญา ใหขอมูลเพ่ิมเติมวาผลการตรวจวัดคุณภาพนํ้าบริโภค พบวามีฟลูออไรดในปริมาณท่ีสูง 

ทําใหเกิดปญหาฟนตกกระในเด็กในพ้ืนท่ีเขต ๒ และพบวาพ้ืนท่ีบางระกํา พบฟลูออไรดมีคาไมสูงมาก แตปญหาฟนตกกระรุนแรง 

ศูนยอนามัยท่ี ๒ ควรทําการศึกษาวาอะไรเปนปจจัยท่ีทําใหฟนตกกระ 

 รองอธิบดี เสนอแนะใหสํานักสิ่งแวดลอม ทําการเก็บรวบรวมขอมูลผลการตรวดวัดคุณภาพนํ้าท่ีสงเขามาตรวจท่ี 

กรมอนามัย นํามาวิเคราะหและทําการ mapping ขอมูล แลว Analyst ในแตลพรารามิเตอร โดยใหดําเนินการรวมกับศูนย

หองปฏิบัติการและสํานักทันตสาธารณสุข  

 สําหรับสวนงานท่ีมีหนาท่ีในการตรวจวัดคุณภาพอากาศ ไดแก กรมควบคุมมลพิษ สวนหนาท่ีการจัดหานํ้าสะอาดอุปโภค 

บริโภค ดําเนินการโดย อปท. สําหรับการดําเนินงานของศูนยอนามัยท่ี ๒ ในการตรวจวัดคุณภาพนํ้าบริโภค เพ่ือวิเคราะหวานํ้า 

มีมาตรฐานในการบริโภคหรือไม แตตามบทบาทของกรมอนามัยตองไมใชคนตรวจวัด แตกรมอนามัยมีหนาท่ีกระตุน ทําใหเกิด

ความตระหนักของประชาชน และกระตุนใหหนวยงานท่ีเก่ียวของเขามาดําเนินการ และกรมอนามัยโดยศูนยอนามัยท่ี ๒ มีการ

ติดตามสถานการณ และช้ีสถานการณใหพ้ืนท่ีเห็น ควรมีการ transition หนาท่ี ใหสรางความตระหนัก ใหทองถ่ินตองจัดหาคน

ตรวจ และจัดการคนท่ีทําผิดกฎเกณฑ เพ่ือเปน smart regulator  

 รองอธิบดี มอบหมายใหศูนยอนามัยท่ี ๒ รวบรวมขอมูลของพ้ืนท่ีเก่ียวกับเหมืองทอง หมอกควัน และแหลงนํ้าบริโภคใน

พ้ืนท่ี และรายงานตอรองอธิบดีตอไป  

 ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๑ เสนอแนะเพ่ิมเติมวา สําหรับปญหาหมอกควัน สามารถประสานกับศูนยอนามัยท่ี ๑ ได 

เน่ืองจากศูนยอนามัยท่ี ๑ ไดประสานความรวมมือกับ คณะวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม เพ่ือแกไขปญหาหมอกควัน 

ในพ้ืนท่ี ซึ่งขณะน้ีอยูระหวางการกําลังออกแบบเครื่องมือวัด PM2.5 (Dust boy) 

 ทพ. ฉัตรภัทร คงปน รองผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี ๒ ไดมีขอคิดเห็นวา จากการศึกษาวิจัย สันนิษฐานวาฟลูออไรดใน

ปริมาณสูงอาจจะสงผลตอพัฒนาการของเด็ก เน่ืองจากมีผลตอ strange ของเม็ดเลือดแดง ซึ่งจะดําเนินการศึกษาวิจัยตอไป 
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