
รายงานการประชุมกรมอนามัย ครั้งที่ 2/2568 
วันอังคารที่ 12 พฤศจิกายน ๒๕๖๗ เวลา 09.00 – 14.00 น. 

ณ ห้องประชุมกำธร สุวรรณกิจ อาคาร 1 ชั้น 1 กรมอนามัย 
----------------------------------- 

ผู้มาประชุม 
  

1. นางอัมพร  เบญจพลพิทักษ์ อธิบดีกรมอนามัย     ประธานการประชุม 
2. นางนงนุช ภัทรอนันตนพ รองอธิบดีกรมอนามัย 
3. นายปองพล วรปาณิ รองอธิบดีกรมอนามัย  
4. นายธิต ิ แสวงธรรม รองอธิบดีกรมอนามัย 
5. นางสาววรางคนา เวชวิธ ี รักษาการในตำแหน่งทันตแพทย์ทรงคุณวุฒิ (ด้านทันตสาธารณสุข) 
6. นายมนัส รามเกียรติศักดิ์ รักษาการในตำแหน่งนายแพทย์ทรงคุณวุฒิ (ด้านอนามัยแม่และเด็ก) 
7. นางวิมล บ้านพวน รักษาการในตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขทรงคุณวุฒิ 

(ด้านส่งเสริมสุขภาพ) 
8. นายปกรณ ์ ตุงคะเสรีรัตน์ ผู้อำนวยการสำนักส่งเสริมสุขภาพ 
9. นายดำรง ธำรงเลาหะพันธุ์ ผู้อำนวยการสำนักทันตสาธารณสุข 
10. นางสาวพัชรีวรรณ เจนสาริกรณ์ รักษาการในตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านสาธารณสุข) 

(แทน) ผู้อำนวยการสำนักอนามัยการเจริญพันธุ์ 
11. นางณิชารัตน์ ปัญจจิตราพัฒน์ รักษาการในตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านโภชนาการ) 

(แทน) ผู้อำนวยการสำนักโภชนาการ 
12. นายวันฉัตร ชินสุวาเทย์ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 

รักษาราชการแทนผู้อำนวยการกองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ 
13. นายณัฐพงค์ กันทะวงค์ ทันตแพทย์ชำนาญการพิเศษ   

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการสำนักอนามัยผู้สูงอายุ 
14. นายศุภฤกษ์ สื่อรุ่งเรือง รักษาการในตำแหน่งนายแพทย์เชี่ยวชาญ  

(ด้านสาธารณสุขหรือด้านเวชศาสตร์ป้องกันหรือด้านเวชกรรม) 
ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์วิถีชีวิต กรมอนามัย 

15. นางณีรนุช อาภาจรัส ผู้อำนวยการสำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
16. นายรัชชผดุง ดำรงพิงคสกุล นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

รักษาราชการแทนผู้อำนวยการสำนักสุขาภิบาลอาหารและน้ำ 
17. นางสาวนัยนา ใช้เทียมวงศ์ ผู้อำนวยการกองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 
18. นายสุพจน์  อาลีอุสมาน นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองกฎหมาย กรมอนามัย 
19. นางสาวยุพิน โจ้แปง นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านสาธารณสุข) 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขกรมอนามัย 
20. นายภิญญาพัชญ์ จุลสุข นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองอนามัยฉุกเฉิน 
21. นางสาวเอกฤทัย สารนาค ผู้อำนวยการกองคลัง 
22. นางวรรณภา กางกั้น ผู้อำนวยการกองการเจ้าหน้าที่ 
23. นายนุกูลกิจ พุกาธร นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองแผนงาน 
24. นายธวชัชัย บุญเกิด ผู้อำนวยการกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร 
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25. นางสาวอรุณี มนปราณีต นักวิชาการตรวจสอบภายในชำนาญการพิเศษ 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกลุ่มตรวจสอบภายใน 
26. นายวินัย รอดไทร เลขานุการกรม 
27. นางจิตติมา รอดสวาสดิ์ รักษาการในตำแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ  

(ด้านประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ)  
ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์ความร่วมมือระหว่างประเทศ 

28. นายนิธิรัตน ์ บุญตานนท์ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านสาธารณสุข) 
ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ 

29. นางสาวไสววรรณ ไผ่ประเสริฐ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ ๒ พิษณุโลก 
30. นางศรินนา แสงอรุณ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 3 นครสวรรค์ 
31. นายประสาน ชัยวิรัตนะ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี 
32. นายวิเชียร  ตันสุวรรณนนท์ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 5 ราชบุรี 
33. นายสุทัศน์ ไชยยศ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุรี 
34. นายชาตร ี เมธาธราธิป ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 
35. นายกฤษฎา  ศิริชัยสิทธิ์ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 8  อุดรธานี  
36. นางสาวทิพา ไกรลาศ ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 9 นครราชสีมา 
37. นายพีระยุทธ สานุกูล ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี 
38. นายสิทธิพงษ์ ยิ้มสวัสดิ์ นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรม) 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 
และผู้อำนวยการกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ 

39. นายอรรถสิทธิ์ แดงมณี ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา 
40. นายชลพันธ ์ ปิยถาวรอนันต์ นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ  

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
41. นายสุรพันธ์  แสงสว่าง นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ 

ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยกลุ่มชาติพันธุ์ ชายขอบ 
และแรงงานข้ามชาติ 

42. นางสาวนวรัตน์ วินิจจะกูล ทันตแพทย์ชำนาญการ 
(แทน) ผู้อำนวยการศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ 

ผู้ไม่เข้าร่วมประชุมเนื่องจากติดราชการ  
1. นายกิตติพงษ์ แซ่เจ็ง นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ (ด้านส่งเสริมสุขภาพ) 

ผู้เข้าร่วมประชุม  
1. นายอัครวัฒน์ เพียวพงภัควัต นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) 
2. นายสุรัตน ์ ผิวสว่าง นายแพทย์ชำนาญการพิเศษ 

สำนักส่งเสริมสุขภาพ 
3. นางนุชนารถ รักประเสริฐ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ  

กองแผนงาน 
4. นายสมเกียรติ ปฏิรพ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ  

กองแผนงาน 
5. นางสาวภาคินันท ์ สุสังกรกาญจน์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ  
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กองแผนงาน 
6. นางศุภรัตน์ อสุวพงษ์พัฒนา นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ  

กองแผนงาน 
7. นางสาวอมรรัตน์ ไชยศิรินทร์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการ  

กองแผนงาน 
8. นางสาวพรหมมณี สิงหรัตน์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน  

กลุ่มประเมินผลและนิเทศติดตาม กองแผนงาน 

เริ่มประชุมเวลา 09.00 น. 

วาระพิเศษ  
1. แสดงความยินดีผู้บริหารใหม่ 4 ท่าน ได้แก่  

1) นายนิธิรัตน์ บุญตานนท์ ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ 
2) นายสิทธิพงษ์ ยิ้มสวัสดิ์ ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 

และผู้อำนวยการกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ 
3) นายชลพันธ์ ปิยถาวรอนันต์ ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
4) นายนุกูลกิจ พุกาธร ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองแผนงาน 

มติที่ประชุม ร่วมแสดงความยินดีกับผู้บริหารใหม่ 
2. พิธีลงนามคำรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 

มติที่ประชุม รับทราบ และหน่วยงานเข้าร่วมลงนามคำรับรอง การปฏิบัติราชการของหน่วยงาน
ในสังกัดกรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

วาระที ่1 เรื่องประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 
นางอัมพร เบญจพลพิทักษ์ อธิบดีกรมอนามัย ประธานการประชุมฯ สื ่อสารนโยบาย และให้

ความสำคัญการทำงาน ดังนี้ 
1. ชื่นชมกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพที่จัดทำวิดีทัศน์สรุปผลการดำเนินงานกรมอนามัย

เดือน ต.ค. 2567 รวมถึงกล่าวขอบคุณทุกหน่วยงานที่มีความมุ่งมั่นในการทำงานให้เกิดประโยชน์กับประชาชน
อย่างต่อเนื่อง 

2. แจ้งการประชุมร่วมกันระหว่างกรมอนามัย กับกรมควบคุมโรค โดยมีรองปลัด กสธ. (นายพงศธร 
พอกเพิ่มดี) เป็นประธานฯ และมีรองอธิบดีกรมอนามัย (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ) เข้าร่วมประชุม โดยที่
ประชุมฯ ให้ความสำคัญของการดำเนินงาน ดังนี้  

1) Cyber Security  
2) การกำกับการดำเนินงาน PDPA  
3) การจัดระเบียบฐานข้อมูลดิจิทัลให้เป็นหมวดหมู่ โดยเน้นการดำเนินงานกรมอนามัย  2 เรื่อง 

ได้แก่ (1) โครงการก้าวท้าใจ สามารถยกระดับเป็นนโยบายระดับกรม    และ (2) Health book ให้เข้าถึงง่าย 
และปลอดภัย 

4) NCDs กรมอนามัย ต้องตอบสนองในเชิงนโยบาย กสธ. เพื่อให้มีโอกาสได้รับการสนับสนุน
งบประมาณในปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 มากกขึ้น และยกระดับ NCDs ให้เป็นนโยบายระดับกรม โดยเสนอ
แนวคิด NCDs the Series NCDs Prevention ประกอบด้วยโครงการหลัก 2 โครงการ ได้แก่ (1) โครงการ
ก้าวท้าใจ (2) โครงการ Long Live Thai Fit และได้รับนโยบายจากปลัด กสธ. ด้านโภชนาการควรอยู่ภายใต้ 
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Guideline NCDs the Series รวมถึงบูรณาการการดำเนินการตามนโยบาย กสธ.ร่วมกัน เพื่อสื่อสาร
สร้างภาพลักษณ์ให้กระทรวงสาธารณสุขมากขึ้น และกิจกรรมระดับนโยบาย หากเปิดตัวในพื้นที่ของศูนย์อนามัย 
ให้บูรณาการแผนงานร่วมกับพื้นท่ี เพ่ือให้ใช้งบประมาณมีประสิทธิภาพ 

3. การปรึกษาหารือ เรื่อง ความร่วมมือระหว่างกรมอนามัย ร่วมกับสำนักงานกองทุนสนับสนุนการ
สร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ซึ่งจะมีการชี้แจงเพ่ิมเติมในวาระท่ี 4.1 

4. เร่งรัดการเบิกจ่ายงบประมาณให้มีประสิทธิภาพ ประหยัด และรวดเร็ว  
5. กล่าวขอบคุณ ผู้อำนวยการกองการเจ้าหน้าที่ (นางวรรณภา กางกั้น) เนื่องในโอกาสลาออกจาก

ราชการ 
มติที่ประชุม รับทราบ และมอบหมายดำเนินการ ดังนี้ 
1. รองอธิบดีกรมอนามัย (นายปองพล วรปาณิ) กำกับการดำเนินงาน ตามข้อ 2 ข้อย่อยท่ี 1) – 3)  
2. รองอธิบดีกรมอนามัย 3 ท่าน (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ, นายปองพล วรปาณิ, นายธิติ 

แสวงธรรม) ตรวจสอบหน่วยงานในกำกับให้บันทึกข้อมูลด้านงบประมาณให้สอดคล้องกับนโยบาย และเหมาะสม
กับภาพรวมกรมอนามัยมากที่สุด โดยมีกองแผนงานเป็นหน่วยงานรับผิดชอบ 

วาระที ่2 รับรองรายงานการประชุม ครั้งที ่1/2568 
นายนุกูลกิจ พุกาธร ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองแผนงาน แจ้งว่าได้จัดส่งรายงานการประชุม

กรมอนามัย ครั้งที่ 1/2568 เมื่อวันที่ 15 ตุลาคม 2567 ณ ห้องประชุมกำธร สุวรรณกิจ กรมอนามัย 
ตามหนังสือกองแผนงานที่ สธ 0905.05/ว2125 ลงวันที่ 30 ตุลาคม 2567 ซึ่งไม่มีหน่วยงานใดแจ้งแก้ไข 
จึงขอให้ที่ประชุมฯ พิจารณารายงานการประชุมต่อไป 

มติที่ประชุม รับรองรายงานการประชุม และมอบหมายกองแผนงานประเมินผลกิจกรรมของกรมอนามัย
ที่ดำเนินการล่วงมาแล้ว ว่าดำเนินการคุ้มค่ากับงบประมาณ/วางกลไกการประเมินผลที่ไม่สร้างภาระงานเกินไป
หรือไม่ และมี Gab อะไร 

วาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่อง 
3.1 สถานการณ์การเงินการคลัง และผลการเบิกจ่ายงบประมาณ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 

และงบประมาณประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
นางสาวเอกฤทัย สารนาค ผู้อำนวยการกองคลัง รายงานสถานการณ์การเงินการคลัง และผลการ

เบิกจ่ายงบประมาณ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 และงบประมาณประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ดังนี้  
1. รายการที่เป็นเงินกันเหลื่อมปี ประจำปี พ.ศ. 2567 รอบเดือนกันยายน 256๗ ข้อมูล 

ณ วันที่ 4 กันยายน 2567 จำนวน 20 รายการ เป็นเงิน 54,924,907.58 บาท เบิกจ่าย จำนวน 9 รายการ 
เป็นเงิน 11,297,598.18 บาท คงเหลือ จำนวน 11 รายการ เป็นเงิน 43,627,309.40 บาท แบ่งเป็น  

1) งบดำเนินงาน จำนวน 9 รายการ เป็นเงิน 18,706,229.03 บาท เบิกจ่าย จำนวน 
5 รายการ เป็นเงิน 1,397,298.18 บาท คงเหลือ จำนวน 4 รายการ เป็นเงิน 17,308,930.85 บาท  

2) งบลงทุน จำนวน 11 รายการ เป็นเงิน 36,218,678.55 บาท เบิกจ่าย จำนวน 
4 รายการ เป็นเงิน 9,900,300 บาท คงเหลือ จำนวน 7 รายการ เป็นเงิน 26,318,378.55 บาท  

2. การเบิกจ่ายงบประมาณประจำปี พ.ศ. 2568 จากระบบ GFMIS ข้อมูล ณ วันที่  
31 ตุลาคม 2567 ภาพรวมเบิกจ่ายสะสม เป็นเงิน 124,506,274.36 บาท (6.93%) จาก 8% ต่ำกว่า
เป้าหมาย แบ่งเป็น งบบุคลากร เบิกจ่าย เป็นเงิน 102,335,948.22 (8.91%) งบดำเนินงาน เบิกจ่าย 
เป็นเงิน 15,418,813.14 บาท (3.47%) งบลงทุน เบิกจ่าย เป็นเงิน 6,751,513.00 บาท (3.36%) 
งบเงินอุดหนุนและงบรายจ่ายอื่น ยังไม่มีผลการเบิกจ่าย 
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3. งบลงทุน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จากระบบ GFMIS ข้อมูล ณ วันที ่            
31 ตุลาคม 2567 จำนวน 214 รายการ เป็นเงิน 200,942,200 บาท แบ่งเป็น ดำเนินการ จำนวน 
129 รายการ เป็นเงิน 173,073,100 บาท (86.13%) รอส่งมอบ จำนวน 60 รายการ เป็นเงิน 
20,784,302.65 บาท (10.34%) เบิกจ่าย จำนวน 25 รายการ เป็นเงิน 6,751,513 บาท (3.36%) 

มติที่ประชุม รับทราบ มอบหมายดำเนินการ ดังนี้ 
1. รองอธิบดีกรมอนามัย ทั้ง 3 ท่าน กำกับการเบิกจ่ายงบประมาณของหน่วยงานในกำกับอย่างใกล้ชิด 
2. กองคลังจัดทำรายงานการเบิกจ่ายงบประมาณหน่วยงาน ภายใต้รองอธิบดีกรมอนามัยที่กำกับ

ดูแล ซึ่งให้แสดงสัญลักษณ์สีเขียว เหลือง แดง เพ่ือให้ติดตามการดำเนินงานอย่างมีประสิทธิภาพ 

 3.2 การบริหารทรัพยากรบุคคล  
นางวรรณภา กางกั้น ผู้อำนวยการกองการเจ้าหน้าที่ รายงานความก้าวหน้าการบริหาร

ทรัพยากรบุคคล ดังนี้ 
1. ความก้าวหน้าการจัดทำผลงานวิชาการ ตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพชำนาญการพิเศษ 

97 อัตรา ข้อมูล ณ วันที่ 8 พฤศจิกายน 2567 ดังนี้  
1) ส่งผลงานวิชาการ จำนวน 68 อัตรา  
2) ยังไม่ส่งผลงาน โดยขอขยายเวลา จำนวน 28 อัตรา  
3) ยกเลิกส่งผลงาน จำนวน 1 อัตรา  

โดยมีข้อสังเกตพบว่า ชื่อเรื่อง วัตถุประสงค์ วิธีดำเนินการ และสรุปผลการดำเนินการ 
ไม่สอดคล้องกัน รวมถึงความสมบูรณ์ของรูปเล่ม ดังนั้น เสนอให้ กพว.หน่วยงานเป็นที่ปรึกษาและให้คำแนะนำ
การทำผลงานวิชาการ ตั้งแต่การตั้งชื่อเรื่อง ตลอดจนการดำเนินการทำผลงานวิชาการ เพื่อให้ผลงานมีความ
สมบูรณ์ ถูกต้องตามระเบียบวิธีวิจัย ผ่านการประเมินโดยเร็ว และลดภาระของกรรมการในการช่วยปรับแก้ไข 
โดยมีแนวทางการประเมินผลงานวิชาการให้ที่ประชุมทราบ เริ่มตั้งแต่ CHRO/กพว. ตรวจสอบความถูกต้อง
ของผลงานวิชาการ และส่งผลงานวิชาการให้กองการเจ้าหน้าที่ตรวจสอบความถูกต้องอีกครั้ง หากผิด
เล็กน้อยจะประสานเจ้าของผลงานแก้ไข ผ่านทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ หรือหากผิดมากจะทำหนังสือแจ้ง
หน่วยงาน เมื ่อผลงานที ่ผ ่านการตรวจสอบความถูกต้อง ให้ส่งผลงานภายในสิ ้นเดือน พร้อมทั ้งส่งให้
คณะกรรมการอ่าน รวมถึงมีการประชุมคณะกรรมการ และกองการเจ้าหน้าที่สรุปแจ้งคณะกรรมการรับรอง 

2. การประเมินผลการปฏิบัติราชการ และการเลื่อนเงินเดือน ปีงบประมาณ 2568 
มีแนวทางการจัดสรรวงเงิน ดังนี้  

1) ข้าราชการ แนวทางการจัดสรรวงเงินข้าราชการ ร้อยละ 2.80 – 3.20 แบ่งเป็น
รอบที่ 1/2568 วงเงิน 3% แบ่งเป็น PA หน่วยงาน 3% รอบที่ 2/2568 วงเงิน 3% แบ่งเป็น PA หน่วยงาน 3% 
เงินเพิ่มพิเศษ (ONTOP) 0.05% โดยพิจารณาจาก Happy Body ที่ลดลงของ BMI และรอบเอว (เฉลี่ยของ
หน่วยงาน)  

สำหรับการจัดสรรวงเงินเพิ่มพิเศษ (ONTOP) 0.05% แบ่งเป็น BMI 50% รอบเอว 50% 
กลุ่มเป้าหมาย ข้าราชการ พนักงานราชการ ลูกจ้างประจำ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข ทุกคนในหน่วยงาน 
ตามขนาดของหน่วยงาน หากส่งข้อมูลไม่ครบจะไม่ได้รับการพิจารณาเงินเพ่ิมพิเศษ  

ในส่วนการดำเนินการ ประกอบด้วย 1) ข้อมูลกลุ่มเป้าหมาย รอบที่ 1/2568 ณ วันที่ 
1 ธันวาคม 2567 รอบที่ 2/2568 ณ วันที่ 1 กรกฎาคม 2568 และ 2) ดำเนินการเก็บข้อมูล รอบที่ 
1/2568 วันที่ 1 – 15 ธันวาคม 2567 รอบที่ 2/2568 วันที่ 1 – 15 กรกฎาคม 2568 หน่วยงาน
ส่วนกลางประเมินไขว้ หน่วยงานส่วนภูมิภาคดำเนินการเอง 
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2) พนักงานราชการ แนวทางการจัดสรรวงเงินพนักงานราชการ ร้อยละ 3.80 – 4.20 
วงเงินพนักงานราชการ 4% คิดจาก PA หน่วยงาน และจะจัดสรรเฉพาะรอบท่ี 2 

กลุ่มการจัดสรรวงเงินหน่วยงาน แบ่งเป็น 5 กลุ่ม ได้แก 1. ส่วนกลาง สายวิชาการ
ส่งเสริมสุขภาพ 2. ส่วนกลาง สายวิชาการอนามัยสิ่งแวดล้อม 3. ส่วนกลาง สายสนับสนุน 4. ส่วนภูมิภาค 
5. ส่วนภารกิจเฉพาะ  

ในส่วนของการกำหนดระดับผลการประเมินการปฏิบัติราชการของข้าราชการและ
พนักงานราชการ แบ่งเป็น 5 ระดับ ได้แก่ ดีเด่น ดีมาก ดี พอใช้ ต้องปรับปรุง และกำหนดผลการประเมิน
อย่างน้อย 2 ระดับ ระดับดีเด่น ไม่เกิน 20% ของจำนวนคนที่ได้เลื่อนเงินเดือนหรือค่าตอบแทน และหน่วยงาน
ที่มีคนได้เลื่อนเงินเดือนต่ำกว่า 5 ราย ให้มีระดับดีเด่น 1 ราย  

3) ลูกจ้างประจำ แนวทางการจัดสรรโควตาและวงเงินลูกจ้างประจำ โควตา 15% 
ของคนเลื่อนเงินเดือน ณ วันที่ 1 มีนาคม 2568+วงเงินเลื่อนค่าจ้าง ณ วันที่ 1 กันยายน 2568 ประกอบด้วย 
โควตากรม 0.05% (4 ราย) และโควตา 14.5% ของจำนวนคนที่เลื่อน ณ วันที่ 1 มีนาคม 2568/วงเงิน
เลือนค่าจ้าง ณ วันที่ 1 กันยายน 2568 ซึ่งรอบที่ 1 จัดสรรโควตาให้กับหน่วยงานเท่านั้น กรณีหน่วยงาน
ขนาดเล็กที่ไม่มีโควตาให้คำนวณโควตารวมกัน เพื่อร่วมพิจารณา และในส่วน ระดับดีเด่น ไม่เกิน 15% 
ของจำนวนคน ณ วันที่ 1 มีนาคม 2568  

สำหรับระยะเวลาการดำเนินงาน รอบที่ 1/2568  
- วันที่ 31 มีนาคม 2568 โดยกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร (กพร.) ส่งคะแนนให้กองการ

เจ้าหน้าที่  
- วันที่ 2 เมษายน 2568 ประชุมคณะกรรมการจัดสรรวงเงิน (PMS) กรมอนามัย 

และกองการเจ้าหน้าที่แจ้งวงเงินและโควตาให้หน่วยงาน 
- วันที่ 3 – 10 เมษายน 2568 หน่วยงานบริหารวงเงินและโควตา 
- วันที่ 11 – 17 เมษายน 2568 กองการเจ้าหน้าที่จัดทำข้อมูลเสนอผู้บริหารระดับสูง 
- วันที่ 18 – 22 เมษายน 2568 ผู้บริหารระดับสูงบริหารวงเงิน 
- วันที่ 23 เมษายน 2568 ประชุมคณะกรรมการกลั่นกรองฯ ระดับกรม 
- วันที่ 24 – 28 เมษายน 2568 กองการเจ้าหน้าที่จัดทำคำสั่งเลื่อนเงินเดือน 
- วันที่ 29 – 30 เมษายน 2568 เสนอคำสั่งเลื่อนเงินเดือนให้อธิบดีกรมอนามัยลงนาม 
- วันที่ 2 พฤษภาคม 2568 แจ้งเวียนคำสั่งฯ ให้กับหน่วยงาน 
- วันที่ 31 พฤษภาคม 2568 ได้เงินเดือนใหม่  

มติที่ประชุม รับทราบ และมีมติให้การพิจารณาเลื่อนเงินเดือน รอบที่ 1/2568 วงเงิน 3% 
คงเดิม สำหรับการพิจารณาเลื่อนเงินเดือน รอบที่ 2/2568 มอบหมาย ดังนี้ 

1. กองการเจ้าหน้าที่ และรองอธิบดีกรมอนามัย (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ) พิจารณาแนวทาง
เงินเพ่ิมพิเศษ (ONTOP) อีกครั้ง แทน Happy Body และนำเข้าที่ประชุมกรมอนามัยต่อไป 

2. สำนักส่งเสริมสุขภาพ พิจารณาแนวทางการดำเนินงาน Happy Body  

3.3 รายงานผลการขับเคลื่อนการสื่อสาร ประชาสัมพันธ์กิจกรรม โครงการสำคัญของ
กรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

นายสิทธิพงษ์ ยิ้มสวัสดิ์ กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ รายงานผลการผลการ
ขับเคลื่อนการสื่อสารฯ ระหว่างวันที่ 7 ตุลาคม – 8 พฤศจิกายน 2567 เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน และสื่อ
ออนไลน์กรมอนามัย 8 กิจกรรม ดังนี้  
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1. การประชุมวิชาการกรมอนามัย วันที่ 7 – 8 ตุลาคม 2567  เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 
23 สื่อ ยอดเข้าชม 450 View และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 100,000 View 

2. งานทันตสาธารณสุข วันที่ 18 ตุลาคม 2567  เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 10 สื่อ ยอดเข้าชม 
778 View และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 4,500 View 

3. งาน Brush & Bright วันที่ 21 ตุลาคม 2567 เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 10 สื่อ ยอดเข้าชม 
2,993 View และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 4,325 View 

4. งานโภชนาการเด็กอ้วน วันที่ 30 ตุลาคม 2567 เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 8 สื่อ ยอดเข้าชม 
515 View และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 1,600 View 

5. 4 เมืองสุขภาพดี SEAR วันที่ 30 ตุลาคม 2567 เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 10 สื่อ ยอดเข้าชม 
2,993 View และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 2,046 View 

6. มอบป้าย Happy Toilet เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 10 สื่อ ยอดเข้าชม 778 View และสื่อ
ออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 4,500 View 

7. มอบป้าย San Plus นิตยาไก่ย่าง เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 6 สื่อ ยอดเข้าชม 302 View 
และสื่อออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 4,600 View 

8. ENDU ANAMAI ชลบุรี เผยแพร่ผ่านสื่อมวลชน 6 สื่อ ยอดเข้าชม 350 View และสื่อ
ออนไลน์กรมอนามัย ยอดเข้าชม 5,400 View 

ในส่วนแผนการขับเคลื ่อนการสื ่อสารฯ ประกอบด้วย 4 กิจกรรม เริ ่มตั ้งแต่ 15 – 29 
พฤศจิกายน 2567 ได้แก่ วันที่ 15 พฤศจิกายน 2567 กิจกรรมวันส้วมโลก, วันที่ 25 พฤศจิกายน 2567 
เปิดงานมหกรรมก้าวท้าใจ พิชิต NCDs, วันที่ 25 พฤศจิกายน 2567 กิจกรรมงาน SehRT หาดใหญ่ – 
ประปาดื่มได้ เมืองสุขภาพดี, วันที่ 26 – 29 พฤศจิกายน 2567 การประชุม WHO Global Oral Meeting 
รวมถึงการจัดโครงการคนไทยห่างไกลโลกไม่ติดต่อเรื้อรัง NCDs ซึ่งมี Key Message: ขยับกายดี กินเป็น 
ไม่ป่วย ห่างไกลโรค NDDs โดยมีรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานฯ พานับคาร์บ เริ่มวันที่ 
1 พฤศจิกายน – ธันวาคม 2567 โดยมีวัตถุประสงค์ เพ่ือสนับสนุนการสื่อสารประชาสัมพันธ์โครงการคนไทย 
ห่างไกลโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง NCDs ประจำปี 2567 ให้ประชาชนรับรู้ข้อมูลข่าวสารและตระหนักถึงในการดูแล
สุขภาพเพื่อป้องกันโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง NCDs ให้ประชาชนมีความรู้ด้านสุขภาพ ด้านการมีกิจกรรมทางกาย
เพื ่อสุขภาพ และด้านโภชนาการที ่ถูกต้อง เหมาะสม ภายใต้ Key Message ขยับกายดี กินเป็น ไม่ป่วย 
กลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขที่เข้าร่วมโครงการฯ กลุ่มที่มีพฤติกรรมเสี่ยง/กลุ่มผู้ป่วยโรค
ไม่ติดต่อเรื้อรัง เจ้าหน้าที่กระทรวงสาธารณสุข นักเรียน/นักศึกษา/ประชาชนทั่วไป เผยแพร่ผ่านสื่อโซเซียล
มีเดีย Air War และ Ground War นำร่องจังหวัดสงขลา นครพนม นครสวรรค์ ชลบุรี เชียงใหม่ กรุงเทพฯ  

สำหรับ MEDIA PLAN เดือนพฤศจิกายน – ธันวาคม 2567 ได้แก่ คนกินคาร์บ การคำนวณ
คาร์บ ขยับกายด ี

มติที่ประชุม รับทราบ มอบหมายดำเนินการ ดังนี้ 
1. รองอธิบดีกรมอนามัย 3 ท่าน ได้แก่ นางนงนุช ภัทรอนันตนพ, นายปองพล วรปาณิ, นายธิติ 

แสวงธรรม กำกับการกรองข่าว หน่วยงานในกำกับ 
2. กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ แต่งตั้งทีมช่วยในการกรองข่าว 

วาระท่ี 4 เรื่องเพื่อพิจารณา 
4.1 ความร่วมมือระหว่างกรมอนามัยกับสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) 

นายนุกูลกิจ พุกาธร ปฏิบัติหน้าที ่ผู ้อำนวยการกองแผนงาน รายงานภาพรวมงบประมาณ
โครงการที่กรมอนามัยได้รับจากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ตั้งแต่ปีงบประมาณ 
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พ.ศ. 2566 – 2568 ข้อมูล ณ วันที่ 9 ตุลาคม 2567 ภาพรวม 18 หน่วยงาน แบ่งเป็น หน่วยงานส่วนกลาง 
6 หน่วยงาน ส่วนภูมิภาค 12 หน่วยงาน โดยปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 จำนวน 16 โครงการ 30.85 ล้านบาท 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 จำนวน 26 โครงการ 42.51 ล้านบาท ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จำนวน 
18 โครงการ 29.30 ล้านบาท และพบข้อสังเกตงบประมาณกระจัดกระจาย โครงการ/กิจกรรมมีความทับซ้อน 
และผลสัมฤทธิ์ไม่ชัดเจน ดังนั้นได้จัดทำแนวทางความร่วมมือระหว่างกรมอนามัย กับสำนักงานกองทุนสนับสนุน
การสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) รูปแบบใหม่ เพ่ือให้เห็นภาพรวม มีการบูรณาการหน่วยงาน และให้เห็นผลสัมฤทธิ์
ชัดเจน โดยเริ่มจากการขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ 
(สสส.) ผ่านกองแผนงาน เพื่อนำเข้าคณะกรรมการบูรณาการงบประมาณ สสส. ของกรมอนามัย และ สสส. 
สนับสนุนงบประมาณ โดยมีคณะกรรมการบูรณาการงบประมาณ สสส.ฯ ขับเคลื่อนงาน ตามยุทธศาสตร์/
สุขภาพกลุ่มวัยอนามัยสิ่งแวดล้อม/HL และมีการติดตามประเมินผลโครงการดังกล่าว  

ดังนั้น ขอให้ที่ประชุมพิจารณา ดังนี้  
1. แนวทางความร่วมมือระหว่างกรมอนามัย กับสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริม

สุขภาพ (สสส.) รูปแบบใหม่  
2. มอบหมายรองอธิบดีกรมอนามัย (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ) เป็นผู้รับผิดชอบหลักในการ 

บูรณาการงบประมาณจากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) 
ทั้งนี้ ที่ประชุมมีข้อเสนอแนะ ดังนี้ 
1. การขอรับงบประมาณจากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) 

เน้นโครงการแม่และเด็ก 
2. การรวมโครงการเข้าด้วยกัน เพื่อเสนอขอรับการสนับสนุนเป็น Package หรือรวมกลุ่มวัย 

โดยเขียนโครงการว่าทำอะไร และให้เห็น Impact 
3. คณะกรรมการบูรณาการงบ สสส.ฯ ต้องมาจากผู้ทรงคุณวุฒิ โดยมีกองแผนงาน เป็นเลขานุการ  
4. นำยุทธศาสตร์กรมอนามัยมาพิจารณา จัดกลุ่มว่ากรมอนามัยควรมีงานวิจัย เพื่อขอรับการ

สนับสนุนงบประมาณอะไรบ้าง 
5. ขอรับงบประมาณสนับสนุนนอกเหนือจากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ 

(สสส.) 
6. การจัดทำ Proposal ที่อ้างอิงกรมอนามัย ต้องให้กรมอนามัยรับทราบ 
7. หารือผู้ทรงคุณวุฒิ/สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ในการร่วมคิด

เชิงยุทธศาสตร์ เพื่อให้เห็นภาพรวมกรมอนามัย 

มติทีป่ระชุม รับทราบ เห็นชอบในหลักการ และมอบหมายดำเนินการ ดังนี้ 
1. กองแผนงาน แต่งตั้งคณะกรรมการบูรณาการงบ สสส. ของกรมอนามัย ประกอบด้วย รองอธิบดี

กรมอนามัย (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ) เป็นประธานฯ และกองแผนงาน เป็นเลขานุการ 
2. รองอธิบดีกรมอนามัย (นางนงนุช ภัทรอนันตนพ) จัดทำ Timeline ขอรับการสนับสุนงบประมาณ 

กับสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) 

4.2 แนวทางการจัดตั้งศูนย์ความเชี่ยวชาญทางห้องปฏิบัติการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
นางสาวยุพิน โจ้แปง ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขกรมอนามัยขอให้

ที่ประชุมพิจารณาการจัดตั้งศูนย์ความเชี่ยวชาญทางห้องปฏิบัติการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยมีข้อมูล
ประกอบการพิจารณาให้เขตสุขภาพแต่ละแห่ง และกองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ เป็นศูนย์ความเชี่ยวชาญฯ ดังนี้ 

1. น้ำบริโภค ได้แก่ เขตสุขภาพที่ 1/ศอช., 2, 5, 9, 12 และกองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ 
2. น้ำเสีย/น้ำทิ้งจากอาคาร ได้แก่ ศอช., เขตสุขภาพที่ 8, 11, กองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ 
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3. น้ำเสีย/น้ำทิ้งจากอุตสาหกรรม และของเสียอันตราย ได้แก่ เขตสุขภาพที่ 6, กองห้อง 
ปฏิบัติการสาธารณสุขกรมอนามัย 

4. ฝุ่น PM2.5 ได้แก่ เขตสุขภาพท่ี 1, เขตสุขภาพที่ 4 
5. Asbestos ได้แก่ เขตสุขภาพที่ 4, กองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ 
6. ไข่หนอนพยาธิ ได้แก่ เขตสุขภาพท่ี 8, กองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ 
7. Legionella Spp. ได้แก่ เขตสุขภาพที่ 1, 10, กองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขฯ 
ทั้งนี้ ที่ประชุมมีข้อเสนอแนะ ดังนี้ 
1. การตั้งศูนย์ความเชี่ยวชาญฯ หากการส่งตรวจมีไม่มาก เช่น แร่ใยหิน ให้ส่งตรวจกับหน่วยงาน

ภายนอก เพ่ือกรมอนามัยไม่ต้องลงทุน และปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ให้เน้นการตรวจน้ำประปาหมู่บ้าน ซึ่งไม่มี
หน่วยงานอื่นดำเนินการ 

2. ควรพิจารณาในสิ่งที่ต้องดำเนินการตรวจเร่งด่วน ตามลำดับความสำคัญ และพัฒนาการ
ตรวจที่นอกเหนือจากท่ีกรมอนามัยดำเนินการอยู่ 

3. ศูนย์ความเชี่ยวชาญฯ ไม่ควรแย่งลูกค้ากับหน่วยงานภายนอก อาทิ มหาวิยาลัย เอกชน 
เพื่อให้เกิดความคุ้มค่าคุ้มทุน สอดคล้องกันนโยบายที่จะขับเคลื่อน ทั้งการตรวจน้ำ ฝุ่น PM2.5 และศูนย์ความ
เชี่ยวชาญฯ แต่ละชนิดต้องพิจารณาให้ครอบคลุมทั้งเครื่องมือ บุคลากร และระบบการบำรุงรักษา 

4. ให้เพิ่มเติมรายละเอียดด้านการบำรุงรักษาของเครื่องมือตรวจแต่ละรายการ เพ่ือให้เห็นต้นทุน 

มติที่ประชุม รับทราบ และมอบหมายกองห้องปฏิบัติการสาธารณสุขกรมอนามัย ประชุมร่วมกับ
สายงานอนามัยสิ่งแวดล้อม เพ่ือพิจารณาการจัดตั้งศูนย์ความเชี่ยวชาญฯ เป็นข้อสรุป โดยมีรองอธิบดีกรมอนามัย 
(นายธิติ แสวงธรรม) เป็นประธานฯ พร้อมทั้งเสนอในที่ประชุม กรมอนามัยต่อไป 

วาระท่ี 5 เรื่องเพื่อทราบ 
5.1 คณะกรรมการปฏิรูประบบเทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศกรมอนามัย 

รองอธิบดีกรมอนามัย (นายปองพล วรปาณิ) นำเสนอการแต่งตั้งคณะกรรมการปฏิรูประบบ
เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศกรมอนามัย ซึ่งมีองค์ประกอบของคณะกรรมการปฏิรูประบบเทคโนโลยีฯ 
โดยมีอธิบดีกรมอนามัย เป็นประธานฯ และรองอธิบดีกรมอนามัยทุกท่าน เป็นรองประธานฯ ผู้อำนวยการ
หน่วยงานส่วนกลาง/ภูมิภาค เป็นกรรมการ และกองแผนงาน เป็นเลขานุการ และมีหน้าที่และอำนาจ ดังนี้ 

1. บูรณาการแพลตฟอร์มและแอพพลิเคชั่นระบบเทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศของ
กรมอนามัย  

2. สั่งการ หรือกำหนดแนวทางให้ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องดำเนินการตามแนวทางและรูปแบบ
การบริหารจัดการแพลตฟอร์มและแอพพลิเคชั่นระบบเทคโนโลยีและสารสนเทศของกรมอนามัย  

3. กำหนดมาตรฐานและแนวทางการพัฒนาระบบเทคโนโลยีดิจิทัล การบริหารจัดการข้อมูล 
การเชื่อมโยงข้อมูลดิจิทัลระหว่างหน่วยงานภายใน-ภายนอก และรักษาความม่ันคงทางไซเบอร์ของกรมอนามัย  

4. กำกับ ต ิดตามการดำเน ินงาน ตลอดจนแก้ไขปัญหาอุปสรรคต่างๆ และรายงาน
ความก้าวหน้าการดำเนินงานต่อผู้บริหารระดับสูงกรมอนามัย  

5. ขับเคลื่อนการนำไปใช้ประ โยชน์ในวงกว้างอย่างปลอดภัย และยั่งยืน 
 สำหรับข้อมูลระบบสารสนเทศกรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ 2568 รวมทั้งสิ ้น 

200 ระบบงาน แบ่งได้ดังนี้ 
1. แบ่งตามหน่วยงาน ได้แก่ หน่วยงานส่วนกลาง 173 ระบบงาน ส่วนภูมิภาค 27 ระบบงาน   
2. แบ่งตามกลุ ่มภารกิจ ได้แก่ สายงานส่งเสริมสุขภาพ 22 ระบบงาน สายงานอนามัย

สิ่งแวดล้อม 33 ระบบงาน สายงานอำนวยการ 64 ระบบงาน  
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3. แบ่งตามแอพพลิเคชั่น ได้แก่ Web Application 127 ระบบงาน Mobile Application 
13 ระบบงาน Line Application 1 ระบบงาน เว็บไซต์หน่วยงาน 59 เว็บไซต์ 

ทั้งนี้ ที่ประชุมมีข้อเสนอแนะให้คณะกรรมการปฏิรูประบบเทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ
กรมอนามัย ควรมีการพิจารณางบประมาณในแอพพลิเคชั่น Health Book และก้าวท้าใจ อีกครั้ง 

มติที่ประชุม รับทราบ เห็นชอบในหลักการ และมอบหมายกองแผนงาน จัดทำคำสั ่งแต่งตั้ง
คณะกรรมการปฏิรูประบบเทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศกรมอนามัย ตามท่ีเสนอ 

๕.2 แผนงาน/โครงการ และตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุขที่เกี ่ยวข้องกับกรมอนามัย ประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2568 

นายนุกูลกิจ พุกาธร ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองแผนงาน รายงานแผนงาน/โครงการ 
และตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้องกับกรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ชี้แจง 3 เรื่อง ดังนี้ 

1. ทบทวนแผนงาน โครงการ และตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2567 จำนวน 14 แผนงาน 35 โครงการ 54 ตัวชี้วัด ประกอบด้วย 1) PP&P Excellence จำนวน 
4 แผนงาน 7 โครงการ 15 ตัวชี้วัด 2) People Excellence จำนวน 1 แผนงาน 2 โครงการ 2 ตัวชี้วัด 3) Service 
Excellence จำนวน 5 แผนงาน 20 โครงการ 27 ตัวชี้วัด และ 4) Governance Excellence จำนวน 4 แผนงาน 
6 โครงการ 10 ตัวชี้วัด โดยตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้องกับกรมอนามัย ได้แก ่PP&P Excellence ประกอบด้วยแผนงาน ดังนี้ 

แผนงานที่ 1 การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย (ด้านสุขภาพ) 
1) โครงการพัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทยกลุ่มสตรีและเด็กปฐมวัย ประกอบด้วย 

(1) ตัวชี้วัดอัตราส่วนการตายมารดาไทยต่อการเกิดมีชีพแสนคน (2) ร้อยละของเด็กอายุ 0 – 5 ปี มีพัฒนาการ
สมวัย (3) อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15 – 19 ปีต่อประชากรหญิงอายุ 15 – 19 ปี พันคน (4) ร้อยละ
ของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพ่ึงพิง  

2) โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชากร ประกอบด้วย ตัวชี้วัดอัตรา
ความรอบรู้ฯ ของประชาชนไทย อายุ 15 ปี ขึ้นไป 

แผนงานที่ 3 การป้องกันควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ โครงการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ ได้แก่ตัวชี้วัด ร้อยละของสถานที่จำหน่ายอาหารผ่านเกณฑ์
มาตรฐานตามกฎหมายกำหนด 

แผนงานที่ 4 การบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม โครงการบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม ได้แก่
ต ัวช ี ้ว ัด ร ้อยละของโรงพยาบาลที ่พ ัฒนาอนามัยสิ ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ Green & Clean Hospital 
Challenge (ระดับมาตรฐานขึ้นไป) 

หากเปรียบเทียบตัวชี ้ว ัดประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 กับตัวชี ้ว ัดประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2567 พบว่า กรมอนามัยไม่ผ่านเกณฑ์ จำนวน 2 ตัวชี้วัด ได้แก่ อัตราการตายมารดาไทย
ต่อการเกิดมีชีพแสนคน และร้อยละของเด็กอายุ 0 – 5 ปี มีพัฒนาการสมวัย ดังนั้น ขอให้ทบทวนแผนงาน 
โครงการที่เกี่ยวข้องกับกรมอนามัย 

2. แผนงาน โครงการ ตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ได้แก่ 
โครงการพระราชดำริ โครงการเฉลิมพระเกียรติ และพ้ืนที่เฉพาะ จำนวน 12 แผนงาน 28 โครงการ 35 ตัวชี้วัด 
(Promotion Prevention & Protection Excellence 3 แผนงาน 4 โครงการ 7 ตัวชี้วัด, Service Excellence 
4 แผนงาน 15 โครงการ 17 ตัวชี้วัด, People Excellence 1 แผนงาน 1 โครงการ 1 ตัวชี้วัด, Governance 
Excellence 3 แผนงาน 6 โครงการ 7 ตัวชี้วัด, Health-Related Economy Excellence 1 แผนงาน 2 โครงการ 
3 ตัวชี้วัด) และที่เกี่ยวข้องกับกรมอนามัยประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จำนวน 2 แผนงาน 3 โครงการ 
4 ตัวชี้วัด ได้แก่ มารดาตาย พัฒนาการสมวัย HL สุขภาพ และ GCHC 
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3. (ร่าง) ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2569 – 2570 ประกอบด้วย 4 Pillars 
(Performance: ยกระดับสาธารณสุขไทย , People inclusive: แข็งแรงทุกวัย , Prosperity: เศรษฐกิจ
สุขภาพดี, Planet: สุขภาวะสิ่งแวดล้อมท่ียั่งยืน 

ทั้งนี้ ที่ประชุมมีข้อเสนอแนะให้กลุ่มวัยควรอยู่ใน Pillars ที่ 2: People Inclusive: แข็งแรงทุกวัย 
และใน Pillars ที ่3: Prosperity ให้ตรวจสอบการใช้ชื่อหัวข้อเมืองสุขภาพดีเพ่ือการท่องเที่ยวถูกต้องหรือไม่ 

มติทีป่ระชุม รับทราบ มอบหมายกองแผนงาน นำแผนงาน/โครงการที่เกี่ยวข้องกับกรมอนามัย ใส่ลงใน 
4 Pillars ของ (ร่าง) ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2569 – 2570  เพื่อจัดทำคำของบประมาณ 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

5.3 การจัดกิจกรรมเชิดชูเกียรติเครือข่ายเมืองสุขภาพดี การรณรงค์ขับเคลื่อนอำเภอน้ำประปา
สะอาด และทีมปฏิบัติการ SEhRT" 

นายภิญญาพัชญ์ จุลสุข ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองอนามัยฉุกเฉิน ประชาสัมพันธ์และเชิญชวน
ผู้บริหาร เข้าร่วมกิจกรรมเชิดชูเกียรติเครือข่ายเมืองสุขภาพดี การรณรงค์ขับเคลื่อนอำเภอน้ำประปาสะอาด 
และทีมปฏิบัติการ SEhRT" ประกอบด้วย 3 กิจกรรม ดังนี้ 

1. กิจกรรมเชิดชูเกียรติเครือข่ายเมืองสุขภาพดี จัดขึ้นในวันจันทร์ที่ 25 พฤศจิกายน 2567 
เวลา 10.00 – 10.30 น. ณ เทศบาลเมืองสะเดา จังหวัดสงขลา โดยมีรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวง
สาธารณสุข เป็นประธานฯ วัตถุประสงค์ เพ่ือยกย่องเชิดชูเกียรติเทศบาลเมืองสะเดา ที่ประสบความสำเร็จ
ในการปฏิบัติตามเกณฑ์เมืองสุขภาพดีขององค์การอนามัยโลก (WHO-SEAR) และแสดงให้เห็นถึงผลสำเร็จ
การดำเนินงานของเทศบาลเมืองสะเดา ในการขับเคลื่อนงานด้านสาธารณสุข เพ่ือความเป็นอยู่ที่ดีของประชาชน 
รวมทั้งเป็นตัวอย่างสร้างแรงบันดาลใจให้กับท้องถิ่นอื่นๆ ต่อไป กลุ่มเป้าหมาย 120 คน ประกอบด้วย
คณะรัฐมนตรีช่วยฯ พร้อมด้วยผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ 20 คน นายกเทศมนตรี พร้อมด้วยเจ้าหน้าที่เทศบาล 
30 คน ผู้ว่าราชการจังหวัด และหัวหน้าหน่วยงานราชการระดับจังหวัด /อำเภอ  20 คน และ อสม./แกนนำ
ชุมชน 50 คน 

2. กิจกรรมรณรงค์ ขับเคลื่อนอำเภอน้ำประปาสะอาด ภายใต้การประชุมเชิงปฏิบัติการ
การยกระดับคุณภาพน้ำประปาหมู่บ้าน สู่น้ำประปาสะอาดดื่มได้ (3C อำเภอน้ำประปาสะอาด: Clear Clean 
Chlorine) จัดขึ้นในวันจันทร์ที่ 25 พฤศจิกายน 2567 เวลา 10.30 – 11.30 น. ณ เทศบาลตำบลปริก 
อำเภอสะเดา จังหวัดสงขลา โดยมีวัตถุประสงค์ เพ่ือยกระดับการพัฒนาคุณภาพน้ำประปาหมู่บ้านในระดับ
อำเภอ และขยายผลในเขตสุขภาพที่ 12 และส่งเสริมและสนับสนุนให้แกนนำชุมชนในองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น ตรวจสอบเฝ้าระวังคุณภาพน้ำประปาหมู่บ้าน กลุ่มเป้าหมาย 400 คน ประกอบด้วย กรมอนามัย 
ส่วนกลางและส่วนภูมิภาค, ผู้ว่าราชการจังหวัดจังหวัด ทถจ. สสจ. สสอ., รพ.สต.ในอำเภอสะเดา จังหวัด
สงขลา, องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอำเภอสะเดา จังหวัดสงขลา, กปภ.เขต 5 กปภ.สาขา สคพ.16 ทน.เขต 8 
ทบ.เขต 12, และประธานชุมชน อสม. และแกนนำประชาชนในอำเภอสะเดา จังหวัดสงขลา ซึ่งกิจกรรม
ประกอบด้วย 1. การ Kick-off นโยบาย 3C น้ำประปาหมู่บ้านสะอาด 2. การมอบธง “อำเภอขับเคลื ่อน
น้ำประปาสะอาด” เริ่มต้นที่ 7 จังหวัดด้ามขวานประเทศไทย (จังหวัดตรัง นราธิวาส ปัตตานี พัทลุง ยะลา 
สงขลา สตูล) 3. การมอบ “Tool Kit พิชิตน้ำประปาสะอาด” และ 4. ประกาศพื้นที่จุดบริการ “น้ำประปา
สะอาดดื่มได”้   

3. กิจกรรมรณรงค์ทีมปฏิบัติการ SEhRT@R12 จัดขึ้นระหว่างวันที ่25 – 26 พฤศจิกายน 2567 
ณ โรงแรมคริสตัล หาดใหญ่ จังหวัดสงขลา โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนารูปแบบและกลไกการการขับเคลื่อน
ทีม SEhRT รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในระดับพื้นที่  และเจ้าหน้าที่ทีมปฏิบัติการอนามัยสิ่งแวดล้อม 
(ทีม SEhRT) เข้าใจบทบาทและมีความพร้อมปฏิบัติหน้าที่ในภาวะฉุกเฉินได้อย่างรวดเร็วทันต่อสถานการณ์  
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กลุ่มเป้าหมาย 200 คน ประกอบด้วย เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพรองรับ
ภาวะฉุกเฉิน ซึ่งกิจกรรมประกอบด้วย 1. เปิดปฏิบัติการ Kick Off SEhRT@R12 และ 2. พัฒนาศักยภาพ
ทีม SEhRT ให้มีความเชี่ยวชาญ 

ทั้งนี้ ที่ประชุมมีข้อเสนอแนะให้นำเสนอชุดตรวจ Test Kits ภายในงาน และเตรียมความพร้อม
ในการจัดกิจกรรม เนื่องจากมีผู้แทนจาก WHO เข้าร่วมงานด้วย รวมถึงเผื่อเวลาในการเดินทางจากอำเภอ
หาดใหญ่ จังหวัดสงขลา ไปยัง อำเภอสะเดา จังหวัดยะลา เนื่องจากมีการซ่อมแซมถนนระหว่างทาง 

มติทีป่ระชุม รับทราบ และมอบหมายดำเนินการ ดังนี้ 
1. กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ จัดทำข่าวกิจกรรม ทั้ง 3 กิจกรรม และให้มีการ

นำเสนอข่าวชุดตรวจ Test Kits ประเด็นรายละเอียดราคา และพ้ืนที่ให้บริการ 
2. ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำเสนอรายละเอียดการจัดกิจกรรมดังกล่าว กับผู้ตรวจเ ขตสุขภาพ 

รวมถึงพัฒนาทีม SEhRT ในการสร้างความร่วมมือกับองค์กรส่วนปกครองท้องถิ่น 

5.4 งานกาชาด ประจำปี 2567 ทศมราชา 72 พรรษา ถวายพระพร 
นายวินัย รอดไทร เลขานุการกรม ประชาสัมพันธ์ เชิญชวนหน่วยงานเข้าร่วมงานกาชาด และร่วม

ซื้อสลากบำรุงกาชาด ประจำปี 2567 โดยงานจัดขึ้นวันที่ 11 – 22 ธ.ค. 2567 เวลา 11.00 – 22.00 น. 
ณ สวนลุมพินี กรุงเทพฯ ซึ่งกรมอนามัยได้รับโควตา จำนวน 50 เล่มๆ ละ 50 ใบ รวมเป็น 2,500 ฉบับ 
จำหน่ายใบละ 50 บาท โดยจะแบ่งโควตาให้แต่ละหน่วยงาน  

มติทีป่ระชุม รับทราบ 

วาระท่ี 6 เรื่องอ่ืนๆ 
6.1 กำหนดการประชุมกรมอนามัย 

นายนุกูลกิจ พุกาธร ปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการกองแผนงาน นำเสนอกำหนดการประชุม
กรมอนามัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 (เดือนตุลาคม 2567 – กันยายน 2568) ให้ที่ประชุม
รับทราบ ทั ้งนี ้ ประธานการประชุมฯ พิจารณาเบื ้องต้นกำหนดให้การประชุมฯ ครั ้งที ่ 3/2568 
ประจำเดือนธันวาคม 2567 ในระหว่างวันที่ 10 – 12 ธันวาคม 2567 ณ ศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่ 

มติทีป่ระชุม รับทราบ 

ปิดประชุมเวลา 12.45 น. 
---------------------------------------------------------------------------- 

    นางสาวพรหมมณี สิงหรัตน์    กองแผนงาน    ผู้จดรายงานการประชุม 
    นางสาวอมรรัตน์ ไชยศิรินทร์  กองแผนงาน    ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
    นางศุภรัตน์ อสุวพงษ์พัฒนา   กองแผนงาน    ผู้ตรวจรายงานการประชุม 

เอกสารเพื่อทราบ 
5.5 สรุปประเด็นสำคัญ และรายงานผลการปฏิบัติตามมติที่ประชุมผู้บริหารระดับสูง กระทรวงสาธารณสุข 

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 รอบเดือนตุลาคม 2567 
๕.6 รายงานผลการปฏิบัติตามมติท่ีประชุมกรมอนามัยประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 
5.7 หลักเกณฑ์และขั้นตอนการจัดสรรงบดำเนินงาน   งบเพื่อบริหารงานตามนโยบายสำคัญ และกิจกรรมที่

ดำเนินการประจำปี ภายใต้การจัดสรรงบประมาณรายจ่ายประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
5.8 กิจกรรมรณรงค์เนื่องในวันส้วมโลก ประจำปี 2567 World Toilet Day 2024 "Toilet: A Place for Peace" 
5.9 การขับเคลื่อนทีม SEhRT ระดับพ้ืนที่ เพ่ือลดความเสี่ยงสุขภาพประชาชน" 
5.10 ตัวชี้วัดที่ 4.2 “ระดับความสำเร็จการดำเนินงานตามมาตรการประหยัดพลังงาน” 
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