
สรุปการนิเทศศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี ประจําปงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖1 

โดย นพ.อรรถพล แกวสัมฤทธิ์ รองอธิบดีกรมอนามัย 

วันท่ี 12-13 กรกฎาคม 2561 

************************************ 

 

 

1. นพ.อรรถพล แกวสัมฤทธิ์ รองอธิบดีกรมอนามัย ประธาน 

2. นพ.ฐิติกร โตโพธิ์ไทย กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ ผูแทน Cluster แมและเด็ก 

3. ทพญ.กันยา บุญธรรม สํานักทันตสาธารณสุข ผูแทน Cluster วัยเรียน 

4. นางสาวรัตนาภรณ ม่ันคง สํานักทันตสาธารณสุข ผูแทน Cluster วัยเรียน  

5. รอยโทหญิงณิชารัศม ปญจจิตราพัฒน สํานักอนามัยการเจริญพันธุ ผูแทน Cluster วัยรุน 

6. ทพญ.นนทินี ตั้งเจริญดี สํานักทันตสาธารณสุข ผูแทน Cluster วัยทํางาน 

7. นางสาวทิพรด ี คงสุวรรณ สํานักโภชนาการ ผูแทน Cluster ผูสูงอาย ุ

8. นางสาวพรนภา แซลี้ ศูนยบริหารกฎหมายสาธารณสุข ผูแทน Cluster LAW 

9. นางสาวสกุณา คุณโรตม ศูนยบริหารกฎหมายสาธารณสุข ผูแทน Cluster  สิ่งแวดลอม 

10.  นางสาวก่ิงพิกุล ชํานาญคง ศูนยจัดการความรูวิจัยและนวัตกรรม ผูแทน Cluster KISS 

11. นางสาววาสนา สงวนหมู กองการเจาหนาท่ี ผูแทน Cluster HR 

12. นางนงพะงา ศิวานุวัฒน กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ บริหารยุทธศาสตร 

13. นางสาวรุงนภา เยี่ยมสาคร กลุมพัฒนาระบบบริหาร ก.พ.ร. 

14. นางกุลนันท เสนคํา กองแผนงาน เลขานุการคณะนิเทศ 

15. นายสมเกียรต ิ ปฏิรพ กองแผนงาน ผูชวยเลขานุการคณะนิเทศ 

16. นางสาวเสาวลักษณ ทูลธรรม กองแผนงาน ผูชวยเลขานุการคณะนิเทศ 

     

หนวยงานรวมนิเทศงานศูนยอนามัยท่ี 6 ชลบุรี 

1. นพ.พนิต โลเสถียรกิจ ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี 6 ชลบุร ี  

2. นางศรัชฌา กาญจนสิงห นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ แมและเด็ก 

3. นายสุธีร สุนิตยสกุล นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สิ่งแวดลอม 

4. นางสาวกฤษณา วงษวรรณ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ ผูสูงอายุ 

5. นางสาวภูริภัคพ พรหมมินทร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ วัยรุน 

6. นางปาณิสรา สิทธินาม นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ HR/KISS 



1. ขอมูลท่ัวไปศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี 
1. อัตรากาลังของศูนยอนามัยท่ี 4สระบุรี รวม 120 คน แบงเปนขาราชการ 54.2% ลูกจางประจํา 

10.8% พนักงานราชการ 17.5% และ ลูกจางชั่วคราว 17.5% ศูนยอนามัยท่ี 4 มีการจัดทําแผนพัฒนา
บุคลากร ป 2561-2564 ในป 2561 ศูนยมีการสํารวจขอมูลบุคลากรวามีจุดออนดานไหนบาง เพ่ือท่ีจะ
จัดทําแผนพัฒนาบุคลากร มีการกําหนดแผน HR ท้ังแผนระยะยาวและแผนรายป จัดทํา Career Path และ
เตรียมบุคลากรเพ่ือเขารับการคัดเลือกอบรมหลักสูตร HiPPS สําหรับการพัฒนาบุคลากรป 2561 มีหลักสูตรท่ี
ศูนยดําเนินการจัดอบรม เชน อบรม Google Drive อบรมเรื่องนวัตกรรมดานการเงิน อบรมการปฐมพยาบาล
เบื้องตน(First Aid)  อบรมเรื่องการสรางความรอบรูดานสุขภาพ Health Literacy เปนตน สวนหลักสูตรท่ีสง
บุคลากรเขารวมรับการอบรม ไดแก OSOF รุน4, OSOF พนักงานราชการ, นักบริหารสาธารณสุขดานสงเสริม
สุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม รุน 2, อบรมผูบริหารระดับตน (ผบต.), อบรมผูบริหารระดับกลาง (ผบก.) และ 
NEGSOF 

2. ภาพรวมผลการเบิกจายงบประมาณ ศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี 

3. การพัฒนากลไกเพ่ือมุงสูการเปนองคกรท่ีมีสมรรถนะสูง นําหลักคิดของ PMQA Mechanism เขามา
ใชในการพัฒนา มีจัดจัดตั้งทีมนํา ทีมนวัตกรรม ทีมยุทธศาสตร ทํางานเชื่อมโยงท้ัง 3 ทีมนํา โดยมีขอมูลนําเขา
จากความตองการของลูกคาและผูมีสวนไดสวนเสีย นําไปสูการพัฒนาคน การพัฒนากระบวนงาน เพ่ือใหตอบ
โจทยบรรลุวัตถุประสงคหลักขององคกร 

4. การดําเนินการเพ่ือขับเคลื่อน HLO กิจกรรมท่ีจะดําเนินการ ประกอบดวย มีการประกาศนโยบาย
ภายในองคกร จัดตั้งคณะทํางาน เพ่ือพัฒนาและตอบโจทยความตองการพ้ืนฐาน มีการพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรใหเขาใจแนวคิดของ Health Literacy มีการสํารวจขอมูลพ้ืนฐานขององคกร/รวบรวมขอมูล โดยใช
แบบสอบถาม 45 ขอ หา GAP เพ่ือพัฒนาระดับองคกรและระดับบุคคล  

5. การขับเคลื่อนงานใหเปนองคกรแหงการเรียนรู มีการขับเคลื่อนงานผานงานวิจัยและนวัตกรรม ไดมี
การสํารวจขอมูล สรางขอมูลพ้ืนฐานบัญชีรายชื่อนวัตกรรมภายในศูนย วิเคราะหปญหาอุปสรรคเก่ียวกับ
งานวิจัยและนวัตกรรม เพ่ือหา GAP นําไปสูการพัฒนาศักยภาพบุคลากรใหเขาใจในข้ันตอนกระบวนการทํา
วิจัยและนวัตกรรม เนนการขับเคลื่อนใหบุคลากรเห็นความสําคัญของการพัฒนางานวิจัยซ่ึงนําไปผูกติดกับ 
PMS รวมด วย ใน เรื่อ งผลการดํ า เนิ น งานวิจั ย  และ R2R ในป  2561 มีหลาย เรื่ อ ง ซ่ึ งอยู ระหว าง
กระบวนการพัฒนา และป 2562-2563 ศูนยมีโอกาสไดเขารวมทีมในการวิจัยบูรณาการของกรมในคลัส
เตอรตางๆ  

6. กระบวนการจัดการความรู ท่ีจัดทําภายในศูนย เชน การจัดทําสื่อ info graphic อยางงายดวย
โปรแกรม PowerPoint การดําเนินงานตามตัวชี้วัด กพร. ครั้งท่ี 1/2561 และ การจัด Like talk ภายในศูนย
อนามัยท่ี 4 สระบุรี สวนภายนอกศูนย เชน การสรางมูลคา สูการพัฒนาสุขภาพเด็กวัยเรียน นวัตกรรมผลงาน

รายการ ไดรับจัดสรร เบิกจาย คงเหลือ 
ภาพรวม 27,681,690 23,218,897.49 4,462,792.51 

งบดําเนินงาน 16,132,040 12,061,029.80 4,071,010.20 

งบลงทุน 9,079,650 9,079,650.00 - 
งบบุคลากร 1,470,000 1,197,838.00 272,162.00 

งบรายจายอ่ืน 500,000 380,381.00 119,619.00 

นมเอดส 500,000 499,998.69 1.31 



เดน และแนวทางปฏิบัติท่ีดี (Best Practice) ภาคกลาง ประจําป 2561, ศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี รวม
นําเสนอนวัตกรรม R2R ระดับภาคกลาง, ถอดบทเรียนความสําเร็จ เด็กวัยเรียน สูงดี สมสวน จังหวัดสิงหบุรี, 
ศูนยเรียนรูการดูแลผูสูงอายุแบบยั่งยืน, การดําเนินงาน GREEN & CLEAN รพ.สต.กุดตาเพชร อําเภอลําสนธิ 
จังหวัดลพบุรี และการดําเนินงานสวมท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอมโรงพยาบาลพระพุทธบาท 

7. แผนการดําเนินงานวิจัย R2R ในป 2561 มีการสอบถามปญหา/อุปสรรค ท่ีทําใหงานวิจัยไมบรรลุ
วัตถุประสงค กํากับติดตามผูท่ีทําวิจัย ป2561 เพ่ือเสริมพลัง ทําแนวทางการเขียนงานวิจัย สํารวจผูท่ีเคย/
สามารถทํางานวิจัยจากทุกกลุมวัย สํารวจทุกกลุมวัยท่ีวางแผน ทําวิจัยป 2562 (ทําเองและรวมกับหนวยงาน
อ่ืน) และหาผูใหคําปรึกษาการทําวิจัย ทุกกลุมวัย ในป 2562 มีฐานขอมูลสถานการณ ทุกกลุมวัย จากนั้น
ขับเคลื่อนทุกกลุมวัย/งาน วางแผนทําวิจัย/R2R อยางนอย 1 เรื่อง ทุกกลุมวัยรวมทําวิจัยบูรณาการกับกรม 
จัดทําฐานขอมูลแหลงทุนวิจัย จัดเวทีนําเสนอความกาวหนาการทําวิจัย นวัตกรรมทุกเดือน และสนับสนุนการ
นําเสนอผลงานเวทีตางๆ  

8. Best Practice ของศูนยอนามัยท่ี 4  
- กลุมวัยแมและเด็ก Iron menu’s mom (มุงเนน..การกํากับการรับประทานอาหารเพ่ิมธาตุเหล็ก), 

ยกระดับการพัฒนาศูนยเด็กเล็กคุณภาพแบบ Active Learning, โรงเรียนพอแม BBL (โรงพยาบาล
ประชาธิปตย) (มุงเนนการมีสวนรวมของสมาชิกในครอบครัว) นวัตกรรม  คือ นวัตกรรม Goal Box 
Early and Quality ANC “กลองรูเร็ว เยี่ยมทัน สูมาตรฐาน ANC” และจําแนกความเสี่ยงใหความรู
หญิงตั้งครรภรายบุคคล ดวย QR Code  

- กลุมวัยรุน  อบต .ตะลุง จ .ลพบุรี  มีนวัตกรรม  “เขาคายธรรมะฝกสมาธิ พัฒนาจิต” ในกลุม
ประถมศึกษาทุกคน เพ่ือปลูกฝงจริยธรรม และนําเด็กกลุมเปาหมายท่ีไดรับการเขาคายฯเปนวิทยากร
ทีมพ่ีเลี้ยง/ และเปนแกนนําวัยรุนในชุมชนตอไป ผลลัพธเด็กท่ีเขาคายทุกคนไมมีปญหาการตั้งครรภ
ในวัยรุน อบต.บานนา จ.นครนายก มีสภาเด็กและเยาวชนในการขับเคลื่อนการดําเนินฯอยางตอเนื่อง 
และถายทอดจากรุนสูรุน ในโรงเรียนและชุมชน มีนวัตกรรม “กระเปาขายตรง”มีอุปกรณสอน
เพศศึกษาในกระเปาเด็กนักเรียนแกนนําใหความรูแกนองๆ  

- กลุมวัยทํางาน การบูรณาการสงเสริมสุขภาพวัยทํางานของกรมวิชาการในเขตสุขภาพท่ี 4 
ประกอบดวย ศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี สํานักงานควบคุมโรคท่ี 4 สระบุรีศูนยสุขภาพจิตท่ี 4 ภายใต
ชื่อโครงการ สถานประกอบการ ปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุขแบบบูรณาการ มีโครงการ
สงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมในสถานประกอบการเพ่ือคุณภาพชีวิตท่ีดีโดยศูนยอนามัยท่ี 4 
โครงการการสงเสริมสุขภาพวัยทํางานโดยใช Model 3 อ.ป60 

- กลุมวัยผูสูงอายุ ตําบลทรายมูล อ.องครักษ จังหวัดนครนายก มีการทํางานแบบบูรณาการชัดเจน 
เปนท่ีดูงานดานสูงอายุของไทย จีน ญ่ีปุน, ตําบลกุดตาเพชร อ.ลาสนธิ จ.ลพบุรี มีระบบการดูแล
ผูสูงอายุกลุมพ่ึงพิงดีมาก เปนท่ีดูงานระดับประเทศ, ตําบลแสลงพันธุ อ.วังมวง สระบุรี มีการ
ดําเนินการ แบบ พชอ. เปนตนแบบได และตําบลบางสีทอง จ.นนทบุรี ไดรับรางวัลตําบล LTC ดีเดน
ระดับเขต ป 2561  

- งานอนามัยสิ่งแวดลอม มีชุมชนตนแบบโพธิ์ซายรมเย็น (ตนแบบการจัดการขยะ 3R) อ.ทาหลวง 
จ.พระนครศรีอยุธยา, โรงพยาบาลลดโลกรอน รพ.พระพุทธบาท (สุดยอดสวมระดับประเทศ) อ.พระ
พุทธบาท จ.สระบุรี 

นอกจากนั้นศูนยอนามัยท่ี 4 ยังรวมสนับสนุน เครือขายในการสรางนวัตกรรมเพ่ือใชในงาน
ประจํา เชน กับ จ.นนทบุรี น้ํายาบวนปากสมุนไพร สสจ.นนทบุรี จ.อยุธยา รอกฟนชีวิต สอ.ทาดินแดง 



จ.ลพบุรี ผาคาดคลึง ประคบ สยบปวด รพ.สต.สายหวยแกว จ.สิงหบุรี อุปกรณพ่ึงพายาใจ รพ.สต. 
ทางาม เปนตน 

9. ขอเสนอตอกรมอนามัย 
แมและเด็ก 
สมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก 
1) ปรับเนื้อหาสาระ และขนาดตัวอักษรใหเหมาะสม สกัดเฉพาะประเด็นจําเปนจริงๆ เพ่ือใหนําไปใช

ไดจริง (“สั้น”“กระชับ” “ตรงประเด็น”) 
2) เรียบเรียงเนื้อหาท่ีเก่ียวเนื่องกันใหมีพ้ืนท่ีติดตอกัน 
3) เพ่ิมพ้ืนท่ีหนาท่ีตองลงบันทึกการตรวจครรภใหเพียงพอเพ่ือลงบันทึกการเฝาระวัง และติดตามกลุมเสี่ยง 
4) ลดจํานวนขอ และปรับเนื้อหาใหสั้นกระชับในการตรวจจับพัฒนาการสงสัยลาชา เพ่ือความสะดวก

และจูงใจผูปฎิบัติ 
 วัยเรียน 

สมุดบันทึกกิจกรรมอนามัยโรงเรียน (อร.14) ขอใหจัดสงใหกับพ้ืนท่ีกอนเปดภาคเรียน และจัดสง
ใหกับโรงเรียนในพ้ืนท่ีดําเนินการในชวงเปดเทอม 
 วัยรุน 

1) จัดทําสื่อสนับสนุนพ้ืนท่ีในการ Motivate เรื่อง การฝงยาคุมกําเนิด ซ่ึงอาจเปนคลิปหรือวิดีโอ เปด
ใหผูมารับบริการดูระหวางนั่งรอรับบริการ 

2) ขอเพ่ิมบคุลากรจาก สสจ. เปนคณะอนุกรรมการ พรบ. การปองกันการตั้งครรภในวัยรุนระดับ
จังหวัดอีก 1 ตําแหนง 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



2. สรุปผลการนิเทศงานตาม Cluster 
2.1 Cluster สตรีและเด็กปฐมวัย (นพ.ฐิติกร โตโพธิ์ไทย กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ ผูนําเสนอ) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

มารดา   ระดับผูบริหาร: การผลักดันใหวาระแมและ
เด็กใหเปนวาระสําคัญของระดับเขต,การ
พัฒนา MCH Board  
ระดับการดําเนินงาน: 
1. การพัฒนาศักยภาพของบุคลากร ศอ. ผาน

การทํางานจริง โดยหารือเน้ืองานท่ีควรทํา
รวมกัน แบงหนางานใหมีผูรับผดิชอบ
ชัดเจน โดยมีพ่ีคอยแนะนําและสนับสนุน  

2. การขับเคลื่อนกลไกการทํางานท่ีมอียู ใหมี
ประสิทธิภาพ เชน MCH Board โดย
วิเคราะหท้ังระบบวาจดุคานงัดอยูตรงไหน 
และเริ่มตรงน้ัน 

3. การประสานการทํางานกับภาคีเครือขาย 
ใหเขาถึง เขาใจ ไดใจ เพ่ือใหการทํางานมี
ความราบรื่นและประสบผลสําเรจ็ ท้ังผาน
กระบวนการลงเยี่ยมพ้ืนท่ี การลงไปชวย
หนางานจริง 

4. การพัฒนาศักยภาพของบุคลากรในพ้ืนท่ี 
ผานการจดั workshop R2R/ PDCA 
ทบทวนพัฒนาเน้ืองานท่ีทําดวยตัวเขาเอง 
เกิดการพัฒนานวัตกรรม,SOP ในแตละ
ระดับของสถานบริการ,จัดบริการแบบ
ผูรับบริการมสีวนรวม  

1. การให ศอ มีสวนรวมในการพัฒนา
โครงการหรือกิจกรรม เชน การ
พัฒนาสมุดสีชมพู 

2. การลดภาระการบริหารจัดการ
โครงการจากสวนกลางตอศูนยเขต 
โดยเฉพาะในชวงไตรมาสท่ี 3-4 
เชน โครงการพัฒนาเครือขายแม
และเด็กในจังหวัด 

3. การจัดทําแนวทางการดูแลแมท่ีมี
ภาวะโรคประจาตัวท่ีอันตรายหาก
ตั้งครรภ ระดบัประเทศ 

4. การมุงทํางานท่ีภาพรวมการสงเสริม
สุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย วาเปน
การคุณภาพชีวิตและศักยภาพของ
คน และจัดบริการสงเสริมสุขภาพท่ี
สอดคลองกับชวงชีวิตน้ัน มากกวา
การมุงประเมินตดิตามตามตัวช้ีวัด  

1. โรงเรียนพอแม BBL 
(รพ.ประชาธิปตย) 
(มุงเนนการมสีวน
รวมของสมาชิกใน
ครอบครัว) 

2. Iron menu’s 
mom (มุงเนน...
การกํากับการ
รับประทานอาหาร
เพ่ิมธาตุเหล็ก) 

3. ยกระดับการพัฒนา
ศูนยเด็กเล็ก
คุณภาพ แบบ 
Active Learning 

1. อัตราสวนการตายมารดา ไมเกิน 20 ตอการ
เกิดมีชีพแสนคน 

29.1 

2. หญิงตั้งครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรก
กอนหรือเทากับ 12 สัปดาห 

รอยละ 60   50.4 

3. หญิงตั้งครรภท่ีไดรับการดแูลกอนคลอด 
5 ครั้งตามเกณฑคุณภาพ 

รอยละ 60   28.8 

4. หญิงหลังคลอดไดรับการดูแลครบ 3 ครั้ง
ตามเกณฑ 

รอยละ 65  

5. ภาวะโลหติจางในหญิงตั้งครรภ ไมเกิน รอยละ 
20 

18.5 

เด็กปฐมวัย   
1. เด็กมีพัฒนาการสมวัย คัดกรองไดรอยละ

90 
72.0 

2. รอยละของเด็กอายุ  
9 18 30 42 เดือน มีพัฒนาการสมวัย 
รอยละ 85 

 96.84  

3. รอยละเด็กอายุ 9 18 30 42 เดือน ท่ี
ไดรับการตรวจคัดกรองพัฒนาการพบสงสัย
ลาชา (ตรวจครั้งแรก เปาหมายไมนอยกวา
รอยละ 20) 

 14.47 

4. เด็กอายุ 0-5 ป สูงดีสมสวน   รอยละ 53 53.80 
5. กินนมแมอยางเดียวถึง 6 เดือน  รอยละ 50 51.0 



สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

6. รอยละของเด็กอายุ 3 ป ฟนไมผุ 
(Caries free)  

รอยละ 52 68.46 

7. รอยละของเด็กอายุ 5 ป ฟนไมผุ 
(Caries free)  

ไมตั้งคาเปาหมาย  

 
2.2 Cluster วัยเรียน (ทพญ.กันยา  บุญธรรม ทันตแพทยชํานาญการ สํานักทันตสาธารณสุข ผูนําเสนอ) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

1. เด็กวัยเรียนสูงดี
สมสวน 

รอยละ 68 เด็กวัยเรียนในเขตสุขภาพท่ี 4 มีรอยละ
สูงดีสมสวน เทากับ 68.9 ถึงแมจะต่ํา
กวาเกณฑแตสูงกวาในระดับประเทศท่ีมี
รอยละเด็ก 6-14 ปสูงดีสมสวน รอยละ 
67.42 เมื่อเปรียบเทียบรายจังหวัดใน
พ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 4 พบวา จังหวัด
ปทุมธานีมีรอยละเด็ก 6-14 ปสูงดีสม
สวนสูงกวาจังหวัดอ่ืน คือรอยละ 74.9 
รองลงมาคือจังหวัดนนทบุรี และสงิหบุรี 
รอยละ 71.6 และ 70.5 ตามลําดับ 

1. การเลีย้งดูเด็กท่ีบาน : ไมมเีวลา
เตรียมอาหารใหเด็ก, ผูปกครอง
ตามใจเดก็ 

2. สภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพใน
โรงเรียนยังไมครอบคลมุ(โรงเรียน
ปลอดนํ้าอัดลมฯ 75%) รวมท้ัง
ขนมรอบรั้วโรงเรียน 

3. รูปแบบ / เครื่องมือท่ีใชในการ
พัฒนาโรงเรียน จังหวัดนําไปใช
นอยลง ตองปรับเปลี่ยนใหม 

1. พัฒนาบทบาท สพป.ในการกากับ
ติดตาม สนับสนุนงานสงเสริมสุขภาพ
ในโรงเรียน  
1.1 เพ่ิมความครอบคลมุโรงเรียน

ปลอดนํ้าอัดลมและขนมกรุบ
กรอบ, การจัดอาหารกลางวัน  

1.2  การเพ่ิมโรงเรียนตนแบบ
นักเรียนไทยสุขภาพด ี

2. ขยายผลบทเรยีนสิงหบุรไีปยังจังหวัด
อ่ืนๆ  

3. การสรางความรอบรูดานสุขภาพใน
กลุมนักเรียนเพ่ือพัฒนาพฤติกรรมท่ี
พึงประสงค  

4. การสรางความรอบรูดานสุขภาพใน
กลุมผูปกครองเพ่ือสงเสริมสุขภาพเด็ก
ท่ีบาน  

1. การแกไขปญหาเด็กอวน
อยางเปนระบบ จังหวัด
สิงหบุร ี 

- การสงตอเด็กอวน  
- การดูแลเด็กอวนท่ีบาน  
- การจัดการขนมรอบรั้ว

โรงเรียนโดยการมสีวน
รวมของชุมชน  

2. โรงเรียนตนแบบโภชนาการ 
: โรงเรียนบานหนองจอก 
จังหวัดสระบุร ี 

 
2. เด็กกลุมอายุ  0-
12 ป  ฟ น ดี ไม มี ผ ุ
(Cavity free) 

รอยละ 54 เด็กวัยเรียนในเขตสุขภาพท่ี 4 มีรอยละ
เด็กอายุ 12 ป ปราศจากฟนผุ (Caries 
free) ป 2560 เทากับรอยละ 52.5 
ซึ่งสูงกวาเปาหมายท่ีรอยละ 52.0 แต
ต่ํากวาคาเฉลี่ยในระดับประเทศท่ีรอยละ 
53.0 

 



2.3  Cluster วัยรุน (ร.ท.หญิง ณิชารัศม ปญจจิตราพัฒน  นักวิชาการสาธารณสขุชํานาญการ สาํนักอนามัยการเจริญพันธุ ผูนําเสนอ) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

1. อัตราคลอดมีชีพในหญิงอายุ 
15 – 19 ป 

ไมเกิน 40 ตอประชากร
หญิง อายุ 15 – 19 ป 

1,000 คน 

31.6 1. การเปลีย่นผูรับผดิชอบงาน  
2. วัยรุนท่ีรับบริการคุมกําเนิดก่ึงถาวรมี

ความกลัวการฝงยาคมุ ความเขาใจผิด
เก่ียวกับผลของยา การรับการคุมกําเนิด
ไมตอเน่ือง  

3. สื่อใหความรูเก่ียวกับการคมุกําเนิดไม
คอยจูงใจ  

4. ยายสถานพยาบาลมาจากจังหวัดอ่ืน 
เพ่ือรับบริการคลอดบุตร  

5. สาเหตุอ่ืนๆ เชน การตั้งใจมีครอบครัว
กอนอาย ุ๒๐ การเปลีย่นคู การมีงานทํา 
เปนตน  

6. ทีมงานมีประสบการณนอย ในการ
ดําเนินงานตามกฎหมายวาดวยการ
ปองกันแกไขปญหาการตั้งครรภใน
วัยรุน ท้ังทีมงานของศูนยอนามัย และ 
สสจ.  

7. การเสนอเรื่องตอผูวาราชการจังหวัดใช
เวลานาน เชน คําสั่งแตงตั้งตางๆ  

1. การขับเคลื่อนการดําเนินงานปองกัน
ตั้งครรภวัยรุนใชกลไกของคณะกรรมการ
จังหวัด ในการสอบทานขอมูลดานการ
ตั้งครรภในวัยรุนจากหนวยงานอ่ืนๆ เชน 
จํานวนวัยรุนตั้งครรภท่ีไดรบัความชวยเหลือ
จากบานพักเด็กและครอบครัว เปนตน  

- การใหคําปรึกษาแก สสจ.ในฐานะฝายเลขาฯ 
ของคณะอนุกรรมการฯจังหวัด การ
ประสานงานหนวยงานตางๆ กอนการ
ประชุม 

- การสงเสริมศักยภาพแกนนําวัยรุนใหมีทักษะ
ในการสรางความไววางใจ การรักษา
ความลับ การเขาถึงปญหาในกลุมเพ่ือน 
และสามารถเช่ือมตอผูเก่ียวของเพ่ือใหการ
ชวยเหลือ  

2. การดําเนินงาน YFSH แนะแนวทางการเพ่ิม
โอกาสในการพัฒนาแกโรงพยาบาลท่ีผาน
มาตรฐาน YFHS ท่ีครบ ๓ ปแลว  

การเก็บขอมูลเชิงคุณภาพ
เก่ียวกับสถานการณการ
ตั้งครรภในวัยรุนเพ่ือได
ปญหาไดตรงกับบริบท 
(จังหวัดนครนายก) เปน
ประโยชนตอเครือขายและ
จังหวัดอ่ืนในการ
แลกเปลีย่นเรยีนรู  
 

2. รอยละการตั้งครรภซ้ําใน
หญิงอายุนอยกวา 20 ป   

ไมเกินรอยละ 10 18.1 

3. รอยละของหญิงอายุนอยกวา 
20 ป ไดรับการคุมกําเนิด  

ไมนอยกวารอยละ 80 35.3 

4. รอยละของหญิงอายุนอยกวา 
20 ป ไดรับการคุมกําเนิดก่ึง
ถาวร 

ไมนอยกวารอยละ 80 75.0 

1. บูรณาการดําเนินการ การใชกลไกของคณะอนุกรรมการระดับจังหวัด 
การพัฒนาศักยภาพของภาคเีครือขาย เชน การอบรมคร ูก.เรื่องเพศคุย
ไดในครอบครัว การอบอมแกนนําวัยรุนการใชขอมูลกอบการกําหนดทิศ
ทางการดําเนินงาน การสงเสริมศกัยภาพองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

2. บทบาทการเปนหนวยงานท่ีปรึกษา การใหขอเสนอแกจังหวัดในเขต
รับผิดชอบ 

3. การบูรณาการบทบาทของเครือขายตางๆ ในการขับเคลื่อนการปองกัน
และแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน 

 
 
 
 
 



2.4 Cluster วัยทํางาน (ทพญ.นนทินี ต้ังเจริญดี  ทันตแพทยชํานาญการพิเศษ  สํานักทันตสาธารณสุข  ผูนําเสนอ) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

รอยละของ
ประชาชนวัยทํางาน 
30-44 ปมีคาดัชนี
มวลกายปกต ิ(BMI) 
ป 2558-2560 
 

เปาหมายป 61  
รอยละ 55 
 

รอยละ 53.39 
 

1. วัยทํางานในเขตสุขภาพท่ี 4 สวนใหญอยูใน
สถานประกอบการ ทําใหเขาถึงยาก  

2. แนวทางการเก็บขอมูลจาก NCDs 
Screening ไมสอดคลองกับการตอบตัวช้ีวัด 
BMI  

3. การใหคณะทํางาน พชอ.ทําเรื่องการลด 
BMI มีความเปนไปไดยาก เน่ืองจากพ้ืนท่ีจะ
เปนผูเลือกประเด็นการทํางานเอง  

4. ขาดการวิเคราะหขอมลูเชิงลึกเพ่ือการ
พัฒนางาน เน่ืองจากมีภาระหนางานมาก  

1. วัยทํางานในเขตสุขภาพท่ี 4 สวน
ใหญอยูในสถานประกอบการ ทําให
เขาถึงยาก  

2. แนวทางการเก็บขอมูลจาก NCDs 
Screening ไมสอดคลองกับการ
ตอบตัวช้ีวัด BMI  

3. การใหคณะทํางานพชอ.ทําเรื่องการ
ลด BMI มีความเปนไปไดยาก 
เน่ืองจากพ้ืนท่ีจะเปนผูเลือก
ประเด็นการทํางานเอง 

4. ขาดการวิเคราะหขอมลูเชิงลึกเพ่ือ
การพัฒนางาน เน่ืองจากมีภาระ
หนางานมาก  

 

1. Model Development 3 อ.  
2. 10 package สงเสริมสุขภาพวัย

ทํางานในสถานประกอบการ 
 
 

 

 

 

 

 

 



2.5 Cluster วัยสูงอายุ (นางสาวทิพรดี คงสุวรรณ นักโภชนาการปฏิบัติการ  สํานักโภชนาการ  ผูนําเสนอ)  
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 

1) รอยละตําบล LTC ผานเกณฑ 433 แหง จากท้ังหมด 713  คิดเปน 
60.7% ซึ่งเกินกวาคาเปาหมาย 60% และสูงกวาภาพรวมประเทศ 
57.1 % จังหวัดพระนครศรีอยุธยา และจังหวัดปทุมธานีมีการ
ดําเนินงานต่ํากวาเปาหมาย เน่ืองจากจังหวัดพระนครศรีอยุธยาและ
จังหวัดปทุมธานีอยูระหวางการประเมิน หากประเมินสิ้นสุดจังหวัด
พระนครศรีอยุธยานาจะผานเกณฑตามเปาหมาย จังหวัดปทุมธานียงัคง
มีตําบลเขารวมนอย ทางจังหวัดจะประสานตดิตามทุกสวนท่ีเก่ียวของให
มีการเขารวมมากข้ึน 

1. บุคลากรไมเพียงพอ 
2. การขับเคลื่อนการสงเสรมิสุขภาพ

กลุมตดิสังคมนอย 
3. การขับเคลื่อนชมรมผูสูงอายลุดลง 
4. การบริหารจัดการงบประมาณใน

การอบรม CG   
5. การประเมินหลักสตูรเพ่ือใหมคีวาม

ทันสมัย 
6. ยังไมมีการ refresh CM CG 
7. Program care plan ไมเสถียร 

1. บริหารจดัการในทรัพยากรท่ีมี เพ่ิม
อัตรากําลัง 

2. กลุมผูสูงอายุตดิสังคมมีสดัสวนเยอะ 
ควรใหความสําคัญในการขับเคลื่อน
งานสงเสรมิสุขภาพในผูสูงอายุกลุมน้ี 

3. การขับเคลื่อนงานสงเสริมสุขภาพผาน
ชมรมผูสูงอาย ุ

4. ผูเก่ียวของทบทวนแกไขปญหา การ
บริหารจดัการงบประมาณในการ
อบรม CG  

5. กําหนดใหมีการประเมินหลักสตูร
ทุก….ป 

6. กําหนดความถ่ีในการ refresh CM 
CG/จัด empowerment CM CG/
ทําวิจัยปจจัยท่ีมผีลตอความคงอยูของ 
CG LTC 

7. รวบรวมปญหาตางๆท่ีเกิดข้ึน แจง
ผูรับผิดชอบ program แกไขปญหาท่ี
เกิดข้ึน 

8. ตําบลทรายมลู อ.องครักษ จังหวัด
นครนายก มีการทํางานแบบบูรณา
การชัดเจน  เปนท่ีดูงานดานสูงอายุ
ของไทย จีน ญี่ปุน 

9. ตําบลกุดตาเพชร อ.ลําสนธิ จ.ลพบุรี 
มีระบบการดูแลผูสูงอายุกลุมพ่ึงพิงดี
มากเปนท่ีดูงานระดับประเทศ 

10. ตําบลแสลงพันธุ อ.วังมวง สระบุร ีมี
การดําเนินการ แบบพชอ. เปน
ตนแบบได 

11. ตําบลบางสีทอง จ.นนทบุรี ไดรบั
รางวัลตําบล LTC ดีเดนระดับเขต 
ป 2561       

12. ชมรมผูสูงอายุ ตําบลลาดชิด อ.ผัก
ไห จ. พระนครศรีอยุธยา ไดรับ
รางวัลชมรมผูสูงอายุดีเดน ระดับ
เขต ประจาํป 2561 

 

2) จํานวน CM และ CG มีครอบคลุมตอสัดสวนผูสูงอายุ CM ตอผูสูงอายุ
พ่ึงพิง อยูในสัดสวน 1:40 CG ตอผูสูงอายุพ่ึงพิง อยูในสัดสวน 1:10 CM : 
CG อยูในสัดสวน 1:10 
3) การทํา Care plan ผูสูงอายุกลุมพ่ึงพิงสิทธิ UC ป 61 ดําเนินการไป
รอยละ 67 ถึง ๙๘.6 มี จังหวัดอางทองและลพบุรี ท่ีดําเนินการไดนอย 
เพียงรอยละ 17.7 และ 26.๓ ตามลําดับ 
 

 
 
 
 
 



2.6 Cluster อนามัยสิ่งแวดลอม (นางสาวสกุณา คุณวโรตม  นักวิชาการสาธารณสขุชานาญการ  ศูนยบริหารกฎหมายสาธารณสุข  ผูนําเสนอ)  
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอความสําเร็จ/ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

1. รอยละของ
โรงพยาบาลท่ีพัฒนา
อนามัยสิ่งแวดลอมได
ตามเกณฑ GREEN & 
CLEAN Hospital 

ผานเกณฑ
ระดับพ้ืนฐาน  
รอยละ 100 
ผานเกณฑระดับดี
มาก รอยละ 20 

100 
34.18 

1. รอยละของโรงพยาบาลท่ีพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN 
Hospital  
ขอสังเกตและขอเสนอ 
- ถอดบทเรียนปจจัยความสําเร็จ วิธีการขยายผลการดําเนินงานจาก รพ.ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข สู รพ.สังกัดอ่ืน เพ่ือเปนตนแบบให ศอ.อ่ืนๆ  
- ขับเคลื่อนลงสู อปท. ใหเปนรูปธรรม ผาน คสจ. อาจขับเคลื่อนผานทางภาคประชาชน 
สมาคมตางๆ /ระดับบนโดยกรมอนามัยทํา MOU กับ สถ. 
2. ปริมาณมลูฝอยติดเช้ือท่ีเกิดข้ึนไดรับการกําจดัอยางถูกตอง รอยละ 90 
ขอสังเกตและขอเสนอ 
- รวมกับ คสจ. ช้ีเปา/ช้ีสถานการณ สงเสริมสนับสนุน และกํากับดแูล ให อปท. บังคับใช
มาตรการกฎหมายในการอนุญาตเอกชนเก็บขนและกําจัดมูลฝอยตดิเช้ือ ทุกพ้ืนท่ี รวมท้ัง การ
กํากับการขนสงมลูฝอยติดเช้ือตนทาง-ปลายทาง โดยตองแจง อปท. ดวย  
- สนับสนุนสงเสรมิให อปท. มีการจัดการมูลฝอยตดิเช้ือสําหรับผูปวยติดเตียงท่ีบาน 
3. รอยละของจังหวัดท่ีมีระบบจัดการปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอม  
    การดําเนินนงาน คสจ. มีการประชุมคณะกรรมการสรรหา เสนอผูวาราชการจังหวัด 
แตงตั้งผูทรงคุณวุฒิ ผูแทนภาคประชาชนทําใหประชุม คสจ. ลาชา 
ขอสังเกตและขอเสนอ 
- หารูปแบบ/ตัวอยางวิธีการสรรหา หนังสือแตงตั้ง จากจังหวัดท่ีดําเนินการแลว ในเว็บไซต 
ศูนยกฎหมาย โดย ศอ. เปนท่ีปรึกษาและตดิตามตอเน่ือง  
- ศอ. รวมกับ สสจ. ประเมินผลลพัธ คสจ. /วิเคราะหผลประโยชนรวมของ คณะกรรมการใน 
คสจ.  
- ขับเคลื่อนและผลักดันงาน คสจ. แตงตั้ง อสธอ. โดยเช่ือมกับ พชอ. ถอดบทเรียน ขยายผล 

1. ศูนยอนามัยท่ี 4 เปน
แบบอยางดานการทํางานแบบ
เปนระบบ โดยนําระบบ AAIM 
มาใชในการขับเคลื่อนงาน
รวมกับเครือขาย และนํา
เทคโนโลยีมาชวยในการทํางาน 
เชน  
- การจัดทําคิวอารโคด สําหรับ
ใหประชาชนมีสวนรวมประเมิน
และเฝาระวังสุขลักษณะสวม
ปมนํ้ามัน  
- จัดทําคิวอารโคด เพ่ือ
ขับเคลื่อนให 8 จังหวัด นําไปใช
ในการเก็บขอมูลสถานการณมลู
ฝอยติดเช้ือ 
2. รพ. พระนครศรีอยุธยา  
ไดรับรางวัลชมเชยการประกวด
นวัตกรรม GREEN & CLEAN 
Hospital ประจําป 2561  
- การใชระบบกาซชีวภาพ 
(Biogas) แทนกาซ LPG ใน รพ. 

2. ปริมาณมลูฝอยติด
เช้ือท่ีเกิดข้ึนไดรับการ
กําจัดอยางถูกตอง 
รอยละ 90 

รอยละ 90 
 

99 

3. รอยละของจังหวัด
ท่ีมีระบบจดัการปจจัย
เสี่ยงจากสิ่งแวดลอม 

8 จังหวัดจัดการ
ปจจัยเสี่ยง  
ผานเกณฑ
ระดับพ้ืนฐาน (6 
ดาน) 

88 จังหวัด 
(ผานครบ 5 

ดาน) 
เหลือ คสจ. 4 

จังหวัด 
 

 
 



2.7 cluster FIN (นางนงพะงา  ศิวานุวัฒน  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ ผูนําเสนอ)  
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 

การเรียนรูระดับองคกร ดวยการกําหนด A2IM เปน Competency  
เปนกระบวนการเรยีนรูอยางตอเน่ือง ซึ่งจะทําใหเกิดนวัตกรรมหรือ 
Best practice 

 

การจัดสรรงบประมาณใหศูนยอนามัย 
ในตนปงบประมาณ จัดสรรมาไมถึง 
รอยละ 50 แตเปาหมายกําหนดไวให
มีการเบิกจาย รอยละ 60-70 
 

1. เรงเบิกจายงบดาํเนินงาน ศูนย
อนามัย มีงบดําเนินงานท่ีเหลือ 
3,645,019.15 บาท ณ วันท่ี 12 
กรกฎาคม 2561 สามารถเบิกงบ
ดําเนินงาน ไดเพียง รอยละ 78.75   

2. ขอใหเบิกจายงบรายจายอ่ืนให
เปนไปตามแผน (มี งบประมาณ 
เหลืออีก 1 แสนบาท) หากไมมี
กิจกรรมตองดําเนินการใหประสาน
สํานักผูทรงฯ เพราะงบวิจยัเหลือไม
สามารถนําไปทําอยางอ่ืนได 

การพัฒนา Data center ท่ี
รวบรวมขอมลูท่ีกระจดักระจายท้ัง
ภายในและภายนอกหนวยงาน ให
มาอยูในท่ีเดียวกันดวยสื่อ digital 
ท่ีเปนปจจุบัน โดยการพัฒนา
โปรแกรมสําเรจ็รูป ในการควบคมุ
การใชจายงบประมาณ โครงการ
สําคัญ การใชสื่อ Digital สามารถ 
Update ขอมูลและประมวลผล
ใหมไดอยางรวดเร็ว  
 

 
2.8 Cluster HR (นางสาววาสนา  สงวนหมู  นักทรัพยากรบุคคลชํานาญการ กองการเจาหนาท่ี ผูนําเสนอ) 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอ
ความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ 
ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน 

1. ความสําเรจ็ของการถายทอดตวัช้ีวัดระดับหนวยงาน/
กลุมงานสูระดับบุคคล 

 3.75 
 

KPI 2.1 
       การตรวจทานหลักฐานประกอบ
ตัวช้ีวัดในระบบ Doc 
KPI 2.3 

1. ไมเขาใจคําถามทําใหตอบ
หลักฐานไมตรงประเด็น 

2. การตรวจทานหลักฐานประกอบ
ตัวช้ีวัดในระบบ Doc 

1. ควรมีการแสดงหลักฐานใหตรงประเด็นแตละ
ระดับเพ่ือสะดวกตอการใหคะแนน 

2. ควรมีทีมตรวจทานความถูกตอง ครบถวนของ
หลักฐานอีกครั้งในระบบ Doc 

 

2. การรับรูเรื่องการประเมินคณุธรรมและความโปรงใส
ของบุคลากรในหนวยงานสังกัดกรมอนามัย (IIT) 

 5 

3. ระดับคณุธรรมและความโปรงใสในการดําเนินงาน
ของหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย เฉพาะหลักฐานเชิง
ประจักษ (EBIT) 

 5 



2.9 Cluster LAW ( นางสาวพรนภา แซลี้   นักวิชาการสาธารณสุข  ศูนยบริหารกฎหมายสาธารณสุข  ผูนําเสนอ) 
 

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยง
ตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 

1. พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ 2535 และท่ีแกไข
เพ่ิมเติม  
การดําเนินงานคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด 
1) ใหคําปรึกษา สนับสนุนและสงเสรมิการดําเนินงานตาม 

พ.ร.บ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม แก 
สสจ. และอปท. ในเขตท่ีรับผิดชอบ 

2) ขับเคลื่อน/ติดตามและประเมินผลการดําเนินงานดาน
อนามัยสิ่งแวดลอมผานกลไกคณะกรรมการสาธารณสุข
จังหวัด (คสจ.) 

3) การลงพ้ืนท่ีตรวจสอบขอเท็จจริงประกอบการพิจารณา 
คกก.พิจารณาอุทธรณ 

1. สถานการณเรื่องรองเรียน/
การอุทธรณในเขตพ้ืนท่ีศอ.ท่ี 
4 อาจมีแนวโนมสูงข้ึน 
เน่ืองจากประชาชนรูสิทธิมาก
ข้ึน  

2. อปท. ขาดองคความรูดานการ
บังคับใชกฎหมาย เชน การ
ออกคําสั่งทางปกครอง 

3. การลงพ้ืนท่ีตรวจสอบ
ขอเท็จจริงงานอุทธรณของ
ศอ. อาจลาชาและไมทันเวลา 
เน่ืองจากสวนกลางทําหนังสอื
มาถึงชา 

 

1. ศอ.ท่ี 4 ควรรวมดําเนินการกับ ศกม. และ สสจ. ใน
การศึกษาสถานการณการดําเนินงานเชิงลึก เพ่ือให
ทราบสถานการณและปจจัยตางๆ ท่ีเก่ียวของกับการ
รองเรียน การออกคําสั่ง และการอุทธรณ  เชน การ
วิเคราะหขอบัญญตัิทองถ่ินเชิงคุณภาพ การวิเคราะห
ปญหาการบังคับใชกฎหมาย เปนตน 

2. ศอ.ท่ี 4 สามารถคืนขอมูลสถานการณ พรอม
ขอเสนอแนวทางการดําเนินงานตามกฎหมาย
สาธารณสุขไดโดยผานกลไกคณะกรรมการ
สาธารณสุขจังหวัด 

3. ประชาสมัพันธชองทางการเขารับการอบรมดาน
กฎหมายใหกับสสจ. และอปท. ผานชองทางตางๆ 
อยางท่ัวถึง เชน การจัดอบรมกฎหมายวาดวยการ
สาธารณสุขโดยสถาบันการศึกษา รวมกับศกม. เปน
ตน 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครนายก 
1) มีการจัดทําวิจยัเชิงคุณภาพ

ในการหาปจจัยท่ีสงผลตอ
การตั้งครรภในวัยรุน การ
วิเคราะหการตั้งครรภซ้ําท้ัง
ภายในเขตและภายนอกเขต  

2) ผูวาราชการจังหวัดให
ความสําคญัตอการ
ขับเคลื่อนงานผานกลไก
คณะอนุกรรมการปองกัน
และแกไขปญหาการ
ตั้งครรภในวัยรุนระดับ
จังหวัด 

สํานักสาธารณสุขจังหวัดลพบุร ี
การขับเคลื่อนงานดานการ
จัดการขยะ และอาหาร
ปลอดภัย ผานกลไกคสจ. โดย
บูรณาการรวมกับ พชอ.  

 

2. พระราชบัญญัติสงเสรมิการตลาดอาหารสําหรับทารกและ
เด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ 

1) จัดประชุมช้ีแจงพ.ร.บ. Milk Code ใหแกนักวิชาการ
สาธารณสุขท่ีรับผดิชอบงานอนามัยแมและเด็ก นิติกร 
ของสสจ. รพ.ศ. รพ.ช ในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ 8 
จังหวัด (เมื่อวันท่ี 9-10 ม.ค. 61) 

2) สนับสนุนและสงเสรมิองคความรูกฎหมาย Milk 
Code ใหแกภาคีเครือขายในทุกโอกาส เชน 
ประชาสมัพันธในทุกการประชุม และการนิเทศงาน/

1. บางจังหวัดยังไมมีบัตร
พนักงานเจาหนาท่ี 

2. กระบวนงาน/ระบบการเฝา
ระวัง ยังไมชัดเจน 

3. เจาหนาขาดองคความรูดาน
กฎหมาย ขาดความมั่นใจใน
การบังคับใชกฎหมาย 

4. งบประมาณไมเพียงพอ 
5. การกํากับติดตามยังไม

1. เรงรัดการจัดทําบัตรพนักงานเจาหนาท่ีตามกฎหมาย
ทุกพ้ืนท่ี 

2. ศอ.ติดตามประเมินผลการบังคบัใชกฎหมายในพ้ืนท่ี 
 



สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยง
ตอความสําเร็จ 

ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 

เยี่ยมเสรมิพลัง เนนกลุม ANC ของรพ. 
3) สนับสนุนวิทยากรใหความรูดานกฎหมายใหกับพ้ืนท่ี

รับผิดชอบท่ีรองขอ 
4) ผลักดันเขา MCHB จังหวัดในการแจงขาวสารแก

เจาหนาท่ี 
5) โครงการจดัอบรมใหความรูกฎหมายแกพนักงาน

เจาหนาท่ีในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ (ครู ก.) 
6) จัดทําบัตรพนักงานเจาหนาท่ีตามกฎหมาย 
7) ประชาสมัพันธกฎหมายผานสื่อตาง ๆ เชน เว็บไซต

ศอ. 4 (อินโฟกราฟฟก อนิเมช่ัน) และการรณรงคการ
ดื่มนมแม สื่อใหความรูกฎหมาย เปนตน 

ครอบคลุม 
6. เจาหนาท่ี รพสต. ยังไมเขาใจ

กฎหมายเทาท่ีควร 
 

3. พระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหาการต้ังครรภ
ในวัยรุน พ.ศ. ๒๕๕๙ 

1) สนับสนุนงบประมาณการจัดประชุมคณะอนุกรรมการ
ฯ ระดับจังหวัด ปละ 2 ครั้ง 

2) กํากับติดตามประเมินผลการดําเนินงาน 
3) สนับสนุนขอมลูทางวิชาการและขับเคลื่อนการจัด

ประชุม 
4) สรางแกนนําวัยรุนในพ้ืนท่ีทุกอําเภอเพ่ือบอกตอ

ความรู สังเกต และใหคาํแนะนําวัยรุนในพ้ืนท่ีได 
 

 

1. บางจังหวัดไมสามารถจัด
ประชุมครั้งท่ี 2 ไดภายใน
ปงบประมาณ 2561 

2.  ความรูความเขาใจเรื่อง
กฎหมายของเจาหนาท่ี 

3. การดําเนินงานของภาคี
เครือขายตามบทบาทหนาท่ี
ของอนุกรรมการตามกฎหมาย
ยังไมชัดเจน 

4. ขาดการประเมินผลการบังคับ
ใชกฎหมาย 

1. การสรางความเขมแข็งใหฝายเลขานุการฯ 
คณะอนุกรรมการในการใชกลไกคณะอนุกรรมการฯ 
จังหวัด แกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน 

2. เนนการประสานภาคีเครือขายทุกภาคสวนในการ
ดําเนินงานผานกลไกคณะอนุกรรมการฯ 

3. กํากับติดตามผลการดําเนินงานตามกฎหมาย 
4. สรางระบบฐานขอมูล วิเคราะหสถานการณปญหา

การตั้งครรภในวัยรุนแตละพ้ืนท่ี 
5. การถอดบทเรยีนพ้ืนท่ีตนแบบการดําเนินงานการ

แกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน 

 

 



2.10 ตัวชี้วัดตามคํารับรองฯ ของหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย (นางสาวรุงนภา  เย่ียมสาคร  นักวิเคราะหนโยบายและแผนชํานาญการพิเศษ กลุมพัฒนาระบบบริหาร  ผูนําเสนอ)  

สถานการณ ประเด็นปญหาท่ีเปนความเสี่ยงตอความสําเร็จ ขอสังเกตและขอเสนอ นวัตกรรม 

คะแนนภาพรวมผลการดําเนินงานตัวช้ีวัดตามคํารับรองฯ ของศูนย
อนามัยท่ี 4 สระบุร ี

๑) ปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๐ รอบท่ี ๑ คะแนนเฉลีย่ 3.6633 
(< Mean=3.9258) 

 ๒) ปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๐ รอบท่ี ๒ คะแนนเฉลีย่ 3.3947 
(< Mean=4.1658) 

๓) ปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๑ รอบท่ี ๑ คะแนนเฉลีย่ 4.5008 
(> Mean=4.4278) 

จากผลการดําเนินงาน ๓ รอบ พบวา ในรอบท่ี 1 และ 2 ป 
2560 ศูนยอนามัยท่ี 4 มีคะแนนเฉลี่ยนอยกวา คาเฉลี่ยภาพรวม ในป 
2561 คะแนนผลการปฏิบัตริาชการแตละรอบของหนวยงานในสังกัด
กรมอนามัย มคีะแนนเฉลี่ยมากกวา คาเฉลี่ยภาพรวม  

ตัวช้ีวัด HPO/HLO และ LEAN รอบ 5 เดือนแรก ป 2561 ดังน้ี 
ตัวช้ีวัดท่ี 2.8 HPO/HLO ไดคะแนน 2.7500 
ตัวช้ีวัดท่ี 2.9 LEAN       ไดคะแนน 5.0000 

 
 

1. การทําความเขาใจรายละเอียดตัวช้ีวัด (KPI 
Template) 
2. การแนบเอกสาร/ หลักฐานอางอิงเพ่ือแสดงผลการ
ดําเนินงาน 
ขอสังเกตการรายงานผลงานตัวชี้วัด HPO   
- ไมมีแผนพัฒนาหนวยงานสู HLO  
- ไมพบหลักฐานกระบวนการทํางานใหม, การนํา 

SWOC และขอมลู C/SH มาเพ่ิมคณุคา
กระบวนงาน/ ผลผลิต, ไมเห็นกระบวนงานใหม 
และหลักฐานการพัฒนาบุคลากรท่ีสอดคลองกับ
กระบวนงานใหม 

- ไมแสดงผลการดําเนินงานเชิงเปรยีบเทียบ  ท่ี
เหมาะสม (LeTCI:  Level-ระดับ,    Trend-
แนวโนม,  Comparisons-การเปรียบเทียบ,  
Integration-การบูรณาการ) 

ขอสังเกตการรายงานผลงานตัวชี้วัด LEAN   
- มีการแสดงหลักฐานชัดเจน ครบถวน ตามเกณฑท่ี

กําหนด  
- กระบวนงานการประเมินรับรองสถาน

ประกอบการปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข 
แบบบูรณาการ มีการปฏิบัติท่ีดีสามารถเปน
แบบอยางใหแกหนวยงานในสังกัดกรมอนามัยได 

1. ศึกษารายละเอียดของ 
template ใหชัดเจน 
2. Special report ควร
ระบุเอกสารแนบใหชัดเจน
วาเปนของข้ันตอนใด 
3. ควรจัดระบบเอกสาร/
หลักฐานใหชัดเจน  
4. กรณีแนบ PPT หรือ
ภาพ ควรเพ่ิมเติมคําอธิบาย
หรือสรปุสาระสําคัญของ
เรื่องน้ัน ๆ 
5. ตรวจสอบความถูกตอง
ครบถวนของเอกสาร/
หลักฐานใหเรยีบรอยกอน
ปดระบบรายงาน 
 
 

การประเมินรบัรองสถาน
ประกอบการปลอดโรค
ปลอดภัยกายใจเปนสุข 8 
บูรณาการ 
 

 



3. ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม 
3.1  ขอคิดเห็น/ขอเสนอเพ่ิมเติมจากศูนยอนามัย 

1) อยากใหเสนอแนะกระบวนการดําเนินงาน เพ่ือปรับกับบริบทของศูนยอนามัยท่ี 4  
2) สวนกลางใหขอเสนอไวเรื่องขอมูล ภาคเรียนท่ี 2 กําหนด ต.ค.-ม.ค. สวนกลางจะตัดขอมูลท่ี 

ก.พ. ท่ีนําเสนอภาคท่ี 2 นอยกวา แตตอนนี้ภาคเรียนท่ี  1 ขอมูลยังเขามาไมครบ ตองลงขอมูลถึง ก.ค. และท่ี
สวนกลางใหขอเสนอไวในเรื่องเครื่องมือและวิธีการ ทางศูนยดําเนินการอยางตอเนื่อง ศูนยพยายามเนนเรื่องนี้
เขาเวทีตรวจราชการ ทําใหมีการพัฒนาท่ีดีข้ึน 

3) การติดตามการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในสถานประกอบการมีการสรางแกนนํา(จป และ 
HR) ศูนยจะเขาไปโรงงานประเมินเปนเฟส มีใบงานใหพนักงานทํา เชน ปญหาเรื่องโรคอวน มีการบันทึกการ
กิน สอนการคํานวณแคลอรี่ ซ่ึงจป.และ HR จะดูแลระดับเบื้องตนใหศูนย โดยท่ีศูนยลงไปติดตามเปนเฟส 

4) เปนโอกาสดีท่ีใหคนนอกมาสะทอน อยากใหมีชวงเวลาในการใหขอเสนอแนะเพ่ิมข้ึน จะทําให
เห็นมุมมองท่ีหลากหลาย และเปนประโยชนในการพัฒนางานและพัฒนาเครือขายขางนอก  
 

3.2 ขอคิดเห็น/ขอเสนอแนะจากประธาน 
1) การนิเทศแบบระบบไขวปนี้เปนปท่ี 2 ไดเรียนรูจากครั้งท่ี 1 ไดรับเสียงตอบรับดีและเห็นดวย

กับการนิเทศไขว อาจจะลําบากเนื่องจากทีมจะเยอะข้ึนแตก็ทําใหไดประโยชนเยอะข้ึน คอยๆพัฒนา ซ่ึงตอง

ไดรับการ feedback อยากใหมองวาเปนสิ่งท่ีทําใหไดมีการพัฒนา ใหเปดใจใหคนภายนอกมองมา outside-in 

ถาชมอยางเดียวจะไมเห็นการพัฒนา งานกรมเหมือนกันหมดแตวิธีการแตกตางกันในแตละพ้ืนท่ีตามบริบท สิ่ง

ท่ีดีตองเอามาดู ตองมีวัฒนธรรมแตละศูนยแตละเขต แมแตผูบริหารก็แตกตางกัน  

2) ขอสังเกต การนําเสนอเนนแตตัวชี้วัด สิ่งท่ีอยากจะฝากคือสวนท่ีทําของกรมอนามัย อยากให

มีการนําเสนอ เชน รายละเอียดพฤติกรรมในงานแมและเด็ก ANC ท่ีเราไปสนับสนุนเปนอยางไร อาหาร ออก

กําลังกาย ยาโฟลิค เปนตน 

3) ขอมูลคอนขางเปนปญหา ยังไมมีการบูรณาการภายในคลัสเตอร ฝากสวนกลางบูรณาการ

ขอมูลใหเปนขอมูลเดียวกันในแตละสํานักสามารถเชื่อมโยงกันได 

4)  Youth Friendly Health Services (YFHS) เปนเรื่องของการประเมินวาผานหรือไมผาน 

แตศูนยควรลงไปดูดวยวา YFHS มีการเอาขอมูลมาวิเคราะหหรือไม วามีคนเขามาใชบริการก่ีคน และสามารถ

ลดการตั้งครรภไดหรือไม ไมเพียงแตวัดเชิงปริมาณ อยากใหวัดเชิงคุณภาพวาจริงๆแลวผลลัพธของ YFHS คือ

อะไร อาจจะทําในรูปของงานวิจัย หรือเปนการประเมินโครงการก็สามารถทําได  

5) Cluster วัยทํางาน 1) ฝากทําเรื่องแผนติดตามการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในสถาน

ประกอบการดวย เนื่องจากมี 1,000 โรงงาน แตลงไปทํา 80 โรงงาน 2) โครงการนี้ไดงบประมาณจาก สสส. 

ถาไมมีงบประมาณนี้จะทําอยางไร 3) เม่ือศูนยวิเคราะหไดดีแลว สวนกลางใหขอเสนอเราจะทําอะไร ผูบริหาร

ไมเห็นความสําคัญของเรื่องสุขภาพแลวยังไงตอ วิเคราะหดีแลวไมไปตอ (ผูบริหารคิดถึงกําไร แลวถาทําอยางไร

ใหไดกําไรเพ่ิมข้ึน) 3) จังหวัดท่ีผานมาตรฐาน BMI จ.อางทองเพ่ิมข้ึน 60% เพราะอะไร ถาวัยทํางานของ

อางทองทําไดดี แลววัยเรียนทําไดดีหรือเปลา เม่ือมองในมุม LCA 



6) เรื่องผูสูงอายุเปนนโยบายหลักของรัฐบาล ปหนามีเรื่องของพระภิกษุเขามาเก่ียวของ อยากให

คิดเรื่อง 95% ท่ีเปนคนสุขภาพดี ท่ีมองตรงกันคือชมรมผูสูงอายุ สวนเรื่อง CM CG อาจตองวางแผนงานใหม 

และงานดวน คือ เรื่องการอบรม 420 ชม. เพ่ือใหเปนอาชีพซ่ึงรัฐบาลจะตองจาย 6,000 บาท และใหเปน 

full time   

7) งานอนามัยสิ่งแวดลอม นวัตกรรม การจัดทําคิวอารโคดสําหรับใหประชาชนผูใชบริการเขามา

มีสวนรวมประเมินคอนขางดีมาก อะไรก็ตามท่ีใหประชาชนเปนคนประเมินจะยั่งยืน แลวเราจะพัฒนาตอ

อยางไร จากการตอบกลับของประชาชนผูใชบริการ  

8) งบประมาณยังนาเปนหวง ฝากทีมถาบริหารจัดการไดขอใหมีแผน มีโครงการ มีงานท่ีจะทํา

ฝากสวนกลางจะตองคิดงานกอนงบมาใน 3 เดือนแรกใหได 60%  

9) PMS มีท้ัง best และ bad practice ชี้ประเด็นไดดี สิ่งสําคัญคือตองศึกษาเกณฑใหละเอียด 

 

************************************************ 

 


