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ศูนยอนามัยท่ี 10 อุบลราชธานี ระหวางวันท่ี 4 – 5  สิงหาคม ๒๕๖๓ 

 

ประเด็นสําคัญท่ีเปนความเส่ียงตอ
การขับเคล่ือนการดําเนินงาน 

(Key Risk Area/Key Risk Factor) 

ปญหา/อุปสรรค/ปจจัยท่ีทําใหการ
ดําเนินงานไมบรรลุวัตถุประสงค 

ขอเสนอแนะเพ่ือปรับปรุง/
พัฒนาการดําเนินงานในป2564 

ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะของ
รองอธิบดี/ผูทรงคุณวุฒิ 

นวัตกรรม 
(Best Practices) 

 
1. มารดา : เจาะตรวจคดักรอง หญิง
ตั้งครรภทุกคน (ความเสี่ยง Down 
Syndrome) , คลินิกนมแม : ตองมีการ
ประเมินของเด็กกินนมแมเพ่ิมข้ึนหรือไม
อยางไร และเด็กดอยโอกาสจะไดประโยชน
จากคลังนมแมไดหรือไม , พรบ.นมแม ศูนย
อนามัยไดจัดทําขอมลูท่ีเขาใจยาก เปน 
infographic สําหรับเจาหนาท่ี 

1.การพัฒนาเครื่องมือประเมินความเสี่ยง 
Down Syndrome 
2.ชุดความรอบรูท่ีเขาใจงาย เรื่องการ
ดูแลสุขภาพแม (กอน-ระหวาง-หลัง) 

1. ปองกันมารดาตายใน case previous 
C/S 
2. พัฒนาแนวทาง เครื่องมือ ประเมินความ
เสี่ยง/สื่อสาร 

รองอธิบดี  

1. ควรการจัดประชุมวิชาการ ระดับ
เขต ท่ีมีสวนรวมของทุกกรม 
2. พัฒนาโครงการของเขต ท่ีรวมมา
จากโครงการของ 2-3 กรมท่ีมเีปาหมาย
รวมกัน 
ผูทรงคุณวุฒิ 
1. มีจุดเดน การทํางานกับภาคี 
เครือขาย มีการใชขอมูล วิเคราะห 
พัฒนาเครื่องมือ แนวทางทํางาน 
2. สนับสนุน ใช พชอ. ในการขับเคลื่อน
งานระดับอําเภอ  

 

1. นวัตกรรมท่ีสามารถเปน
แบบอยาง หรือ Best Practice เชน 
มหัศจรรย ๑๐๐๐ วันแรกของชีวิต 
(Smart kid R10)  
2. แมอาสา (ชวยอานนิเทศ)  คลัง
นมแม หลักสูตร COMET R10 
ศพด. EF 

 
2. เด็กปฐมวัย : การประเมิน IQ ต่ํา ,
มหัศจรรย ๑๐๐๐ วันแรกของชีวิต (Smart 
Kid R10) , การแจกยาเสรมิธาตุเหล็ก 
ไอโอดีน, การพัฒนาสื่อ ความรู, ใชกลไก 
พชอ. ผูตรวจราชการ ภาค ี

1. ประเมินสุขภาพเด็กปฐมวัยแบบองค   
รวม สื่อ  
2. พัฒนาแนวทางการพัฒนา ศพด. EF 

1. การประเมิน สุขภาพเด็กปฐมวัยแบบองค
รวม (สูงดีสมสวน ฟนไมผุ พัฒนาการสมวัย) 
2. การประเมินสื่อ,การพัฒนาแนวทางการ
พัฒนา ศพด. EF 
3. ผลลัพธปลายทางดาน IQ  

3. อนามัยสิ่งแวดลอม : ระบบบําบัดสิ่ง
ปฏิกูลยังไมครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี,การอบรมผู
สัมผสัอาหารยังไมครอบคลุม,พัฒนาคุณภาพ
นํ้าบริโภค,EHA ระบบ IT ยังไมพรอม,การใช 
พชอ.ขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดลอมไม
ตอเน่ือง 
 
 
 
 

1) แบบกอสรางระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลอยู
ระหวางการจัดทํา,ความรู ความเขาใจ
การจัดการสิ่งปฏิกูลของ อปท./จนท.สธ. 
ยังไมเพียงพอ, 2)ขอมูลสถานการณดาน
อนามัยสิ่งแวดลอม ยังไมครอบคลุมท้ัง
เ ชิ งประ เด็ นและSetting,  3 )ปญหา
อนามัยสิ่งแวดลอมท่ีเปน Area Base
ไดรับการจัดสรรงบประมาณนอย, 4)การ
ส ร า ง / คิ ด ค น น วั ต ก ร ร ม  GREEN & 
CLEAN ในรพ.และขยายเครือขายไปสู

1.เนนการสื่อสาร ทําความเขาใจกับ อปท.
,ขยายงาน EHA ในเทศบาลใหครบท้ัง 9 
ระบบ 20 ประเด็น 
2. พัฒนางานอนามัยสิ่งแวดลอม/กฎหมาย 
ตั้งศูนยคาดการณความเสี่ยงดานอนามัย
สิ่งแวดลอมระดบัเขต,ตั้ง Site Room Lab 
ใหบริการ/สนับสนุนการดําเนินงานของ
หนวยงานในพ้ืนท่ี, เสริมสรางความรู/ความ
เขาใจและพัฒนาศักยภาพภาคีเครอืขายเชิง 
Area Base มากข้ึน 

- ไมม ี
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1) Three Wheel Electric Car 
Ubon Cancer (Te Car) ไดรางวัล
รองชนะเลิศอันดับ 1 G&C Hosp.
ระดับประเทศ , 2) ระบบบําบัดสิง่
ปฏิกูลแบบลานทรายกรอง ,         
3) โรงอาหารวิถีใหมตานภยัโควิด 
(New Normal Canteen) ใน
โรงพยาบาล 25 แหง, 4) CLEAN 
Zone for COVID-19 ในเทศบาล 
11 แหง 
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4. กฎหมาย : คสจ. ควรเนนท่ีผลการ
ขับเคลื่อนงาน อวล.,ขอบัญญัติทองถ่ินใชมา
นาน ไมทันตอการเปลีย่นแปลง,การพัฒนา
ศักยภาพ อปท. ยังไมครอบคลมุ,แนว
ทางการเบิกจายคาเบ้ียประชุมยังไมชัดเจน 

ชุมชนยังไมแพรหลาย, 5)ผูรับผิดชอบ/
ปฏิบัติงานระดับพ้ืนท่ีขาดความรู ความ
เขาใจการดําเนินงานอนามัยสิ่งแวดลอม, 
6 )อปท. (อบต . )ยั ง ไมสนใจงานEHA 
เทาท่ีควร, 7) ความรู ความเขาใจดาน
กฎหมายเปนเรื่องเฉพาะ ผูปฏิบัติงานยัง
ไมมั่นใจ 

  
- ไมม ี
 
 
 
 
 

5. วัยเรียนวัยรุน : รอยละของหญิงอายุ
นอยกวา 20 ปหลังคลอดหรือหลงัแทงท่ี
คุมกําเนิดไดรับการคมุกําเนิด ดวยวิธีก่ึง
ถาวร (ยาฝงคุมกําเนิด/หวงอนามัย) รอยละ 
๖๒.๕๐ ต่ํากวาเปาหมายท่ีกําหนด  
(เปาหมาย >รอยละ ๘๐.๐) , รอยละของ

หญิงอายุนอยกวา 20 ป ท่ีไดรับบริการ
คุมกําเนิดดวยวิธีสมัยใหม (Modern 
Method) หลังคลอดหรือหลังแทง รอยละ 
๔๒.๐๕ ต่ํากวาเปาหมายท่ีกําหนด 
 

วัยเรียน : การขับเคลื่อนการดําเนินงาน
คัดกรองสุขภาพ และการสงเสริมสุขภาพ
เด็กพิเศษจากสวนกลางมายังพ้ืนท่ีมีความ
ไมชัดเจน  
วัยรุน : การเขาถึงบริการคุมกําเนิดดวย
วิธีก่ึงถาวร ในหญิงอายุนอยกวา ๒๐ ป 
หลังคลอดหรือหลังแทง รอยละ ๖๒.๕๐ 
(เปาหมาย >รอยละ ๘๐.๐)  
 
 
 
 

๑.การสื่อสารทําความเขาใจกับเครือขาย
และติดตามผลการดาเนินงานคัดกรอง
สุขภาพรวมท้ังพัฒนาศักยภาพบุคลากรใน
การดําเนินงานอยางตอเน่ือง  
๒.การพัฒนาศักยภาพเสริมสรางทักษะและ
องคความรูผูใหบริการเรื่องเทคโนโลยีการ
คุมกําเนิดและเทคนิคการใหคําปรึกษาวัยรุน 
รวมท้ังเพ่ิมชองทางการสื่อสารสรางความ
รอบรู เรื่องการคุมกําเ นิดผานสื่อSocial 
media สื่อบุคคลและสื่ออ่ืนๆทุกชองทาง  

- ไมม ี
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

๑. รูปแบบการพัฒนาแผนการ
จัดการเรียนรูโรงเรียนรอบรูสุขภาพ
ปองกันโรค COVID-19  ผานกลไก

ก า ร มี ส ว น ร ว ม ข อ ง ผู บ ริ ห า ร
กระทรวงศึกษาธิการทุกระดับท่ี
เก่ียวของ  
2. พัฒนาชุดสงเสริมความรอบรูใน
การเฝาระวังคัดกรองและปองกัน
การระบาดของโรคติดเ ช้ือไวรัส     
โคโรนา2019 Hunter Operation 

Packing สาหรับเด็กวัยเรียนวัยรุน 
เขตสุขภาพท่ี 10 

6. วัยทํางาน : ประชากรวัยทํางาน มีดัชนี
มวลกายปกต ิรอยละ 46.07 ผานตาม
เปาหมายท่ีกําหนดไวไมต่ํากวา รอยละ 40 
แต ซึ่งต่ํากวาเปาหมายท่ีกําหนดไวไมนอย
กวารอยละ 30 และพบนํ้าหนักเกิน อวน 
อวนอันตราย เกินรอยละ 50 
 

วัยทํางานอายุ 25 – 59 ป มีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีพึงประสงค ท้ัง 4 ดาน                       
ในระดับดีข้ึนไป ประกอบดวย 
1) การแปรงฟนนานอยางนอย 2 นาที 
กอนนอนทุกวัน , 2) กินผักวันละ 5 
ทัพพี 4 วันข้ึนไปตอสัปดาห , 3) นอน
หลับพักผอนวันละ 7-9 ช่ัวโมง 3 วันข้ึน

1.วิเคราะหพฤติกรรมสุขภาพท้ัง 4 ดาน 
จําแนกรายดาน แยกรายจังหวัด รายอําเภอ 
เพ่ือหาขอมูลเชิงพ้ืนท่ี, 2.สงคืนขอมูลให 
พชอ. เพ่ือจัดทําโครงการแกไขในป 2564, 
3.ยังพบคนนํ้าหนักเกิน อวน อวนอันตราย 
รวมกัน เกินรอยละ 50 นักโภชนาการมา
ชวยในการสรางสิ่งแวดลอมดานอาหารเพ่ือ

- ไมม ี
 

1.นโยบาย 3 ดี  4 ดี  ท่ีจั งหวัด
อํานาจเจริญและยโสธร 
2. อํานาจเจริญ 3 ดี คนดี สุขภาพ
ดี รายไดดี 
3. ยโสธร 4 ด ีศึกษาดี คนดีสุขภาพ
ดี รายไดดี  
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ไปตอสัปดาห , 4) มีกิจกรรมทางกาย
อยางนอย 150 นาทีตอสัปดาห   
รวมท้ัง 4 ดานเพียงรอยละ 29.84 

การมีพฤติกรรมดานการบริโภคอาหารท่ีพึง
ประสงคและบูรณาการงานรวมกับคลัสเตอร
สิ่งแวดลอม นักโภชนาการมารวมวางแผน 
รวมลงพ้ืนท่ี 

7.วัยสูงอายุ : ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ
พึงประสงค  ผานเกณฑลดลง เน่ืองจาก 
ผูสูงอายุสวนใหญไมสามารถใช H4U เปน
เครื่องมือประเมินพฤติกรรมตนเอง ,        คํา
นิยามไมชัดเจน , การกําหนดเฉพาะจํานวน
ผูสูงอายุท่ีไดรับการประเมิน ,  การขับ เคลื่อน
ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ  ยังไมสามารถ
ดําเนินการจับคู 1 วัด ๑ รพ.สต.ใหมี กิจกรรม
ครบจํานวนตามเปาหมายได,ผูสูงอายุไดรับการ
ดูแลตาม care plan มีประเด็นเสี่ยง ท่ีทําให
ระบบการใหบริการเกิดปญหาเปนระยะคือ
ขาด CM ปฏบัิติงาน 

1. ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพ พึงประสงค 
Definition เกณฑไมชัด,ผูสูงอายุสวนใหญ
ไมสามารถใช H4U เปนเครื่องมือประเมิน
พฤติกรรมตนเอง ผานโทรศัพทมือถือได ,
กิจกรรมท่ีจะสงผลตอการมีพฤติกรรม 
พึงประสงค ไมชัดเจน 
2. การขับเคลื่อนธรรมนูญ สุขภาพ
พระสงฆ  มกีารอบรมพระคิลานุปฏฐาก 
เพ่ือไปขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพในพ้ืนท่ี  
ดําเนินการไดนอย , การดําเนินกิจกรรม 
1 วัด 1 รพ.สต.ไมเปนไปตามเปาหมาย 
๓. การใชขอมูลเพ่ือกํากับ ติดตาม และ 
วางแผน พ้ืนท่ีไมสามารถดึงขอมูลได ท้ัง 
H4U 3C 
4. ผูสูงอายุไดรับการดูแลตาม care plan   
ตชว.บรรลุ แตมี ประเด็นปญหาท่ีรบกวน
ระบบ คือ ขาดCM 

1. ทบทวน definition ของพฤติกรรมพึง
ประสงคท่ีสอดคลองกับวิถีชีวิตประจําวัน
จริงของผูสูงอายุ ,พัฒนาเครื่องมือท่ีผูสูงอายุ
สามารถใชประเมินดวยตนเองเช่ือมกับ 
H4U อาจพัฒนารวมกับพ้ืนท่ี 
 
2. เนนการสื่อสารแตละระดับ ให เห็น

เปาหมายสุดทายรวมกัน ,ออกแบบกรอบ
กิจกรรม (อาจเปนใบงาน) ใหพระคิลาฯ เพ่ือ
ติดตามการขับเคลื่อนไปสูเปาหมาย 
 
3. ควรออกรายงานแยกรายประเด็นท่ี
จําเปนและออกแบบใหพ้ืนท่ีสามารถเขาถึง
ขอมูลเพ่ือนําขอมูลไปใช 
4. หาวิธีแกไขเชิงระบบ เพ่ือ maintain CM 
ใหอยูในระบบควบคูกับการอบรมใหมถา
จําเปน 

รองอธิบดี - เนนการสื่อสารให เห็น
เปาหมายรวมกัน แตกิจกรรมเพ่ือบรรลุ
เปาหมายอาจตองข้ึนกับบริบทของพ้ืนท่ี 
ดงัน้ันการกําหนดกิจกรรมอาจไมตองลง
รายละเอียด ใหวัดท่ีผล 
- ควรมีการ benchmark ผลการ
ดําเนินการ พ้ืนท่ีสามารถพัฒนา best 
practice วาผลจากวิธีการ/กิจกรรม/
model ใดท่ีดีท่ีสุด เหมาะท่ีสุด ซึ่งอาจ
ไมใชวิธีท่ีถูกกําหนดโดยสวนกลาง ใชวิธี
ท่ีไดผลดีท่ีสุดในการขยายผล 
ผูทรงคุณวุฒิ - พ้ืนท่ีควรมีการวิเคราะห
ข อ มู ล เ พ่ื อ สื่ อ ส า ร  เ ส น อ แ น ะ กั บ
สวนกลาง และ สวนกลางควรมีการ
ทบทวนพิจารณา  
การตั้ งค า เป าหมาย เครื่ อ งมื อ ท่ี ใ ช 
กิจกรรมอบรม ใหเหมาะสม 
- เสนอใชกลไก พชอ.เพ่ือชวยผลักดันให
งานดานสุขภาพเขาไปสู sector ดาน
สังคม สิ่งแวดลอม และอ่ืนๆ 

การพัฒนากิจกรรม เพ่ือสรางความ
รอบรูใหกับผูสูงอายุ โดยสนับสนุน
การสื่อสารผานอาสาสมัครกลุมใหม 
ท่ี เ รี ย ก ว า  influencer แ ล ะ ใ ช
กระบวนการ health coach เพ่ือ
ดูแลแบบ tailor made 

 


