
สรุปการประชุมกรมอนามัย ครั้งที่ 4/๒๕๖8 
วันพฤหัสบดีที่ 16 มกราคม พ.ศ. 2568  

เวลา 13.30 – 16.30 น. 

สรุปประเด็น/สถานการณ์ ข้อเสนอแนะ/ข้อชี้แจง/มติท่ีประชุม/ข้อสั่งการ 
วาระที่ 1 ประธานแจ้งเพ่ือทราบ  
อธิบดีกรมอนามัย แจ้งในท่ีประชุมทราบ และมอบหมายหน่วยงานดำเนินการ ดังนี้ 
1. กล่าวช่ืนชมการจัดกิจกรรมของกรมอนามัย ซึ่งเป็นกิจกรรมทีด่มีีประโยชน์ ส่งผลต่อการมี

สุขภาพดีของกลุ่มเป้าหมาย เช่น งานวันเด็กแห่งชาติปี 2568 ไดร้ับการช่ืนชมจาก
นายกรัฐมนตรีและภาคีเครือข่าย และโครงการมุ้งสู้ฝุ่น ส่งผลให้ประชาชนตื่นตัวในการ
ดูแลผู้ป่วยติดบ้านติดเตียงเป็นพิเศษเพิ่มขึ้น 

2. วิดีทัศน์รวมภาพกิจกรรมของกรมอนามัยประจำเดือน ให้เพิ่มเติมกิจกรรมของรองอธิบดี
กรมอนามัย ลงในวิดิทัศน์ฯ เพื่อให้เห็นภาพรวมกิจกรรมสำคัญที่ครอบคลุมยิ่งขึ้น 

มติท่ีประชุม รับทราบ  มอบกองส่งเสริมความรอบรู้
และสื่อสารสุขภาพ ดำเนินการเพิ่มเติมกิจกรรม
ของรองอธิบดีกรมอนามัยลงในวิดทีัศน์ภาพกิจกรรม
ของกรมอนามัยประจำเดือน 

วาระที่ 2 รับรองรายงานการประชุมกรมอนามัย 

กองแผนงาน แจ้งเรื่องการจัดส่งสรุปการประชุมกรมอนามัย ครั้งที่ 3/2568 ตามหนังสือ
กองแผนงานท่ี สธ 0905.05/ว036 ลงวันท่ี 8 ม.ค.2568 และจดัส่งรายงานการประชุม
กรมอนามัย ครั้งที่ 3/2568 ตามหนังสือกองแผนงานที่ สธ 0905.05/ว078 ลงวันที่ 
13 ม.ค. 2568 ซึ่งไม่มีหน่วยงานใดแจ้งแก้ไข จึงขอใหท้ี่ประชุมพิจารณารายงานการประชุม 

รับรองรายงานการประชุมฯ โดยไม่มีการแกไ้ข 

วาระที่ 3 เร่ืองสืบเนื่อง 
3.1 สถานการณ์การเงินการคลัง รายการที่เป็นเงินกันเหลื่อมปี ประจำปี พ.ศ. 2567 
และผลการเบิกจ่ายงบประมาณประจำปี พ.ศ. 2568 

กองคลัง รายงานสถานการณ์การเงินการคลัง รายการที่เป็นเงินกันเหลื่อมปี ประจำปี 
พ.ศ. 2567 ณ 7 ม.ค. 2568 และผลการเบิกจ่ายงบประมาณประจำปี พ.ศ. 2568 
จากระบบ GFMIS ณ สิ้นเดือน ธ.ค. 2567 ดังนี้  
1. รายการที่เป็นเงินกันเหลื่อมปี ประจำปี พ.ศ. 2567 รอบ ก.ย. 256๗ (20 รายการ) 

54,924,907.58 บาท เบิกจ่าย 16 รายการ 32,655,747.73 บาท คงเหลือ 4 รายการ 
22,269,159.85 บาท แบ่งเป็น 1) งบดำเนินงาน 9 รายการ 18,706,229.03 บาท 
เบิกจ่าย 7 รายการ 6,484,569.18 บาท คงเหลือ (รอส่งมอบ) 2 รายการ 
12,221,659.85 บาท 2) งบลงทุน 11 รายการ 36,218,678.55 บาท เบิกจ่าย 
9 รายการ 26,171,178.55 บาท คงเหลือ (รอส่งมอบ) 2 รายการ 10,047,500 บาท  

2. การเบิกจ่ายงบประมาณประจำปี พ.ศ. 2568 ภาพรวมกรมอนามัยเบิกจ่ายเป็นลำดับที่ 2 
ของกระทรวงสาธารณสุข รองจาก สป.สธ. ในส่วนผลการเบิกจ่ายกรมอนามัย ภาพรวม
เบิกจ่ายสะสม 444,493,939.81 บาท (24.74%) จาก 32% ต่ำกว่าเป้าหมาย แบ่งเป็น 
งบบุคลากร เบิกจา่ยสะสม 296,349,639.26 (25.81%) งบดำเนินงาน เบิกจ่ายสะสม 
100,508,293,.62 บาท (22.60%) งบลงทุน เบิกจ่ายสะสม 47,587,927.93 บาท 
(23.68%) งบเงินอุดหนุน ยังไม่มีผลการเบิกจ่าย และงบรายจ่ายอืน่ เบิกจ่ายสะสม 
48,079 บาท (2.08%) และหากจำแนกการเบิกจ่ายฯ เป็นภาพรวมหน่วยงาน ทั้งหน่วยงาน
ส่วนกลางและส่วนภูมิภาค ภายใตก้ารบังคับบัญชาของรองอธิบดีกรมอนามัย ดังนี ้

- พญ.นงนุช ภัทรอนันตนพ รองอธิบดีกรมอนามัย หน่วยงานที่มีผลการเบิกจ่ายมากที่สุด 
ได้แก่ สถาบันเวชศาสตร์วิถีชีวิต และศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช 

- ดร.นพ.ปองพล วรปาณิ รองอธิบดีกรมอนามยั หน่วยงานที่มีผลการเบิกจ่ายมากที่สดุ 
ได้แก่ สำนักโภชนาการ และศูนยท์ันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ 

- นพ.ธิติ แสวงธรรม หน่วยงานที่มีผลการเบิกจ่ายมากที่สดุ ได้แก่ กองประเมินผลกระทบ
ต่อสุขภาพ และศูนย์อนามยัที่ 6 ชลบุร ี

3. ความเสี่ยงงบลงทุน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 แบ่งตามสายการบังคับบัญชาของ
รองอธิบดีกรมอนามัย ดังนี้  
- พญ.นงนุช ภัทรอนันตนพ รองอธิบดีกรมอนามยั 15 รายการ 66,017,665 บาท  
- ดร.นพ.ปองพล วรปาณิ รองอธิบดีกรมอนามยั 12 รายการ 4,599,100 บาท  
- นพ.ธิติ แสวงธรรม รองอธิบดีกรมอนามัย 16 รายการ 42,631,390 บาท  
ทั้งนี้ รายงานผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณกรมอนามัยฉบับเต็ม สามารถดาวนโ์หลด 

โดยสแกนผ่าน QR Code  

มติท่ีประชุม รับทราบ มอบรองอธิบดีกรมอนามยั
กำกับติดตามหน่วยงานในกำกับ เพื่อให้ผลการ
เบิกจ่ายเป็นไปตามเป้าหมาย 
 

วาระที่ 2
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สรุปประเด็น/สถานการณ์ ข้อเสนอแนะ/ข้อชี้แจง/มติท่ีประชุม/ข้อสั่งการ 
3.2 การบริหารทรัพยากรบุคคล 

กองการเจ้าหน้าที่ รายงานความกา้วหน้าการประเมินผลงานตำแหนง่พยาบาลวิชาชีพ
ชำนาญการพิเศษ จำนวน 97 อัตรา ในรูปแบบสเีขียว เหลือง แดง จำแนกเป็นศูนย์อนามยั 
โดยสามารถสรุปเป็นภาพรวมการประเมินผลงานฯ ดังนี ้ยังไม่ส่งผลงาน 20 ราย อยู่ระหว่าง
การพิจารณา 6 ราย ประชุมแล้ว/ผ่านการประเมินแบบไม่แก้ไข/แก้ไขในสาระไม่สำคัญ 3 เดือน/
แก้ไขในสาระสำคัญ 6 เดือน 70 ราย และสละสิทธิ์ 1 ราย และเปรียบเทียบผลการดำเนินงาน
การประเมินผลงานฯ ในเดือน ธ.ค. 2567 – ม.ค. 2568 พบว่า ยังไม่ส่งผลงานลดลง และมี
การประชุมแล้ว/ผ่านการประเมินแบบไม่แกไ้ข/แก้ไขในสาระไมส่ำคญั 3 เดือน/แก้ไขใน
สาระสำคญั 6 เดือน เพิ่มขึ้น 

ข้อเสนอแนะ 
1. รองอธิบดีกรมอนามัย (ดร.นพ.ปองพล วรปาณิ) 

ช่ืนชมการนำเสนอของกองการเจ้าหน้าที่ ทำให้
เห็นภาพชัดเจนขึ้น และขอใหศู้นยอ์นามัยเร่งรดั
เจ้าหน้าที่ท่ียังไม่ส่งผลงานฯ ให้ส่ง ภายในระยะเวลา
ที่กำหนด 

2. อธิบดีกรมอนามัย ช่ืนชมรูปแบบการนำเสนอ
ของกองคลัง กองการเจ้าหน้าที่สามารถพัฒนา 
การนำเสนอได้ดี ทำให้ผู้บริหารสะดวกในการกำกับ 
ติดตามอย่างมีประสิทธิภาพ 

มติที่ประชุม รับทราบ 
3.3 รายงานสรุปผลการสื่อสาร ประจำเดือนธันวาคม 2567 

กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ รายงานสรุปผลการสื่อสาร ประจำเดือน
ธันวาคม 2567 ดังนี ้

1. รายงานสรุปผลการสื่อสาร ประจำเดือน ธ.ค. 2567 โดยรายงานมูลค่าการเผยแพร่ 
ช่องทางการเผยแพร่ผ่าน นสพ. สือ่ออนไลน์ สื่อออนไลน์กรมอนามยั และยอดเข้าชม ให้ที่
ประชุมรับทราบ จำนวน 5 กิจกรรม ได้แก่ 1) พลัง 3 สร้าง สร้างเด็กปฐมวัยคุณภาพ 
2) Nurse Care Manager คลินิก ส่งเสริมการมีบุตร 3) Long Life Thai Fit ห่างไกล NCDs 
4) แค่เล่นกับลูก โลกก็เปลี่ยน 5) ชุมชนพัฒนาอนามัยแม่และเด็ก  

2. Health Influencer Team การตอบรับเป็น Influencer ให้กรมอนามัย จำนวน 
2 ท่าน ได้แก่ นพ.ธวัชพงศ์ สวัสดิก์ิจไพโรจน์ (หมอหนึ่ง Healthy Hero) และ พญ.ลลนา 
ก้องธรนินทร์ (หมอเจี๊ยบ ลลนา) และสามารถติดตาม Content คนไทยห่างไกล NDCs 
ของ HIT ได้ที่ Facebook และ Tiktok Youtube กรมอนามยั และช่องทาง HIT 

3. การสื่อสารผ่าน Social Media ภาพรวมผลการดำเนินงาน การเข้าถึงสะสม 
3,353,845 ครั้ง การแชรส์ะสม 17,698 ครั้ง 

4. จำนวนชุมชนที่จัดกิจกรรมส่งเสริม HL โดย HLO ค่าเป้าหมายรอบ 5 เดือนแรก 
ณ 27 ธ.ค. 2567 ภาพรวม 1,210 แห่ง ผลการดำเนินงาน 617 แห่ง ต่ำกว่าค่าเป้าหมาย 
เขตสุขภาพท่ีมีผลการดำเนินงานสงูสุด ได้แก่ เขตสุขภาพที่ 4 จำนวน 173 แห่ง 

5. การขับเคลื่อนชุมชนรอบรู้ป้องกันโรค NCDs ผลการดำเนินงาน HLC 464 ชุมชน 
โลว์คาร์บ 179 ชุมชน 

ข้อสังเกต และข้อเสนอแนะ 
1. อธิบดีกรมอนามัย ให้ข้อสังเกตการเผยแพร่ข้อมูล

กรมอนามัยปจัจุบันนำเสนอเฉพาะช่องทาง นสพ. 
แต่ยังไมม่ีการตดิตามการเผยแพรผ่่านช่องทาง
วิทยุ/โทรทัศน์ จึงให้ติดตามการเผยแพร่ข้อมูล
กรมอนามัยให้ครอบคลุมทุกช่องทางสื่อหลัก 
และให้หารือหรือเชิญชวนผูบ้ริหาร กสธ.ร่วมเป็น 
Influencer ให้กรมอนามัย 2 ท่าน ดังนี ้        
1) นายธนกฤต จิตรอารีย์รัตน์ ปฏบิัติหน้าที่ผู้ช่วย
รัฐมนตรีประจำ กสธ. และ 2) นางสาวตรีชฎา 
ศรีธาดา โฆษก กสธ. ฝ่ายการเมือง  

2. รองอธิบดีกรมอนามัย (นพ.ธิติ แสวงธรรม)   
มีข้อสังเกตการเชื่อมโยง Outcome และ Impact 
กับหน่วยงานเป้าหมาย จากการเผยแพร่ผ่านสื่อหลัก 
และสื่อออนไลน์ว่ามีการดำเนินการอย่างไร เพื่อให้
ทราบประสิทธิภาพการลงทุน เบื้องต้น Facebook 
กรมอนามัย มีเพียงข้อมูลผู้ติดตาม ยังไม่ได้นำมา
วิเคราะห์ข้อมูล ในขณะที่ช่องทางอื่นมีการวิเคราะห์
ข้อมูล  ทั้งนี้ กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสาร
สุขภาพ ช้ีแจงช่องทางสื่อออนไลน์ของกรมอนามัย 
โดย Facebook สำหรับกลุ่มเป้าหมาย Gen X  
Tiktok สำหรับกลุ่มเป้าหมาย Gent Y Z และ
ประชุมครั้งต่อไปจะนำเสนอยอดผูต้ิดตามในแต่ละ
แพลตฟอร์มในรปูแบบกราฟ เพื่อการประเมินสื่อ
ที่มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

มติท่ีประชุม รับทราบ มอบหมายกองส่งเสริมความ
รอบรู้และสื่อสารสุขภาพ ดำเนินการในส่วนที่เกี่ยวข้อง 

วาระที่ 4 เร่ืองเพ่ือพิจารณา 
4.1 การจัดต้ังมูลนิธิพัฒนากรมอนามัย (มพอ.) Department of Health Development 
Foundation: DHDF 

สำนักงานเลขานุการกรม ขอให้ที่ประชุมพิจารณาการจัดตั้งมูลนิธิพัฒนากรมอนามัย (มพอ.) 
Department of Health Development Foundation: DHDF โดยมีวัตถุประสงค์ 5 ข้อ 
และองค์ประกอบคณะกรรมการ 11 ท่าน กรรมการมีวาระ 2 ปี ใช้ช่ือโดยตำแหน่ง เพื่อให้
เป็นบุคคลดำเนินการเพื่อประโยชน์ของกรมอนามัยอย่างแท้จริง และมีข้อเสนอให้ที่ประชุม
พิจารณาอนุมัติงบสวัสดิการ 200,000 บาท เป็นงบตั้งต้นมูลนิธฯิ ทั้งนี้ เบื้องต้นที่ประชุมฯ 

ข้อเสนอแนะ 
1. การปรับคำภาษาอังกฤษของมูลนธิิฯ คำว่า 

Development ให้มีความหมายตรงกับคำว่า 
“พัฒนา” ภาษาไทย ที่แปลความถึงการปรับปรุง 
เปลี่ยนแปลง การพัฒนาให้เกิดความเจริญก้าวหน้า 

2. การนำเสนอรายละเอียดการจัดตั้งมูลนิธิฯ ยังขาด
โครงสร้างกรรมการ และระเบียบต่าง ๆ  
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ขอให้ช้ีแจงรายละเอียดการตั้งมูลนธิิฯ โดยสำนักงานเลขานุการกรมจะช้ีแจงรายละเอียด
ภายหลังต่อไป 

มติที่ประชุม รับทราบ เห็นชอบอนุมัติหลักการ 
และมอบสำนักงานเลขานุการกรมดำเนินการ ดังนี้  
1. หารือศูนย์ความร่วมมือระหว่างประเทศ เรื่อง 

ช่ือภาษาอังกฤษของมูลนิธิฯ ให้มีความหมาย
ครอบคลมุการดำเนินงานของมูลนธิิในภาษาไทย 

2. ส่งรายละเอียดการจัดตั้งมูลนิธฯิ ให้คณะกรรมการ
พิจารณา ก่อนยื่นจดทะเบียน 

วาระที่ ๕ เร่ืองเพ่ือทราบ 
5.1 การจัดสวัสดิการภายในหน่วยงานกรมอนามัย 

สำนักงานเลขานุการกรม แจ้งระเบียบคณะกรรมการสวัสดิการ กรมอนามัย ว่าด้วยการ
จัดสวัสดิการภายในหน่วยงานสังกัดกรมอนามัย พ.ศ. 2567 ลงนามวันที่ 19 ธันวาคม 2567 
โดยแจ้งเวยีนตามหนังสือสำนกังานเลขานุการที่ สธ 0901.04/ว5241 ลงวันที่ 19 ธ.ค. 2567 
ซึ่งในระเบียบข้อที ่16 การจดัหาประโยชน์ท่ีราชพสัดุ โดยการจดัทำสัญญาเช่า (5) การจดั
ให้มีคณะกรรมการสวัสดิการภายในส่วนราชการทำสัญญาเช่าที่ราชพัสดุเพื่อจัดสวัสดิการ
ในเชิงธุรกิจ ตามระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการจัดสวัสดิการภายในส่วนราชการ 
จึงขอให้ศูนย์อนามัยทุกแห่งจัดตั้งคณะอนุกรรมการสวสัดิการภายใน อีกทั้งนำเสนอขั้นตอน
การเช่าพื้นที่ร้านค้าเชิงธุรกิจกับสำนักงานธนารักษ์ ทั้งนี้ ที่ประชุมฯ มีข้อสอบถามถึงความ
เป็นไปได้หากเอกชนเข้ามาลงทุนทำเป็นพื้นที่จอดรถ หรือทำเป็น Community Complex 
ระยะยาว 10 ปี ในการใช้พื้นทีร่าชพัสดุ 

ข้อเสนอแนะ 
1. รองอธิบดีกรมอนามัย (นพ.ธิติ แสวงธรรม) 

แนะนำว่า หากดำเนินการในรูปแบบการร่วมลงทุน
ระหว่างรัฐและเอกชน (Public – Private 
Partnership : PPP) มีความยุ่งยาก จึงควรลงทุน
ลักษณะการเช่าเครื่องมือจากเอกชนมาให้บริการ
สาธารณะสามารถดำเนินการได้รวดเร็วกว่า 

2. ตามประกาศคณะกรรมการสวัสดิการเง่ือนไข
การจัดการธุรกิจท่ีดิน ไมส่ามารถดำเนินการ
นอกเหนือจากภารกจิหน่วยงาน โดยรายการที่
สามารถดำเนินการได้ 14 รายการ เช่น การออก
กำลังกาย กีฬา ร้านตัดผม ซักรีด จำหน่ายน้ำมัน
เชื้อเพลิง เป็นต้น และรายการที่ไม่สามารถ
ดำเนินการได้ 7 รายการ เช่น การให้เอกชนเช่า
อาคารดำเนินธุรกจิ ห้าง ไนต์คลับ บาร์ คาราโอเกะ 
โดยต้องแจ้งรายละเอียดทุกสิ้นปี แต่รายละเอยีด
การเช่าไม่ไดร้ะบุช่วงระยะเวลาการเช่า แต่ของ
กรมอนามัยเช่าใช้ 3 ปี 

มติท่ีประชุม รับทราบ มอบสำนักงานเลขานุการกรม
ดำเนินการและเสนอรายละเอียดของการเช่าพื้นที่
กรมอนามัยในที่ประชุม เพื่อประโยชน์สูงสุดของ
กรมอนามัย และเป็นไปตามระเบยีบ 

5.2 ผลการประชุม WHO Acceleration Plan to Stop Obesity: Regulatory Workshop 
on Promoting, Protecting and Supporting Breastfeeding 

สำนักโภชนาการ รายงานผลการประชุม WHO Acceleration Plan to Stop Obesity: 
Regulatory Workshop on Promoting, Protecting and Supporting Breastfeeding 
วันท่ี 1 – 3 ธ.ค. 2567 ณ สาธารณรัฐอาหรับอียิปต์ ประเทศท่ีเข้าร่วม 9 ประเทศ จัดขึ้น
เพื่อแลกเปลีย่นเรยีนรูร้ะหว่างประเทศสมาชิกในแผนดำเนินการเพือ่เร่งรัดการหยุดโรคอ้วน: 
การส่งเสริม ปกป้อง และสนับสนุนนมแม่ มุ่งเน้น 10 ขั้นบันได (TEN Steps) ใน Baby-Friendly 
Hospital Initiative (BFHI) โดยมรีูปแบบการประชุมเป็นการบรรยาย เสวนาแลกเปลีย่น
เรียนรู้ และ Workshop ผู้แทนประเทศไทยนำเสนอผลการดำเนินงานของประเทศไทย เรื่อง 
นมแม่ ปัญหาอุปสรรค ความท้าทาย และแผนการดำเนินงาน ปี 2025 – 2030 และได้
จัดทำข้อเสนอเชิงนโยบายต่อกรมอนามัย/กสธ. ปี 2025 – 2030 ดังนี ้1. ปรับปรุงมาตรฐาน 
BFHI 2. ผนวกประเด็นกิจกรรมการปกป้อง ส่งเสริมสนับสนุนนมแม่ในคณะกรรมการขับเคลื่อน
นโยบายการป้องกันและควบคมุปญัหาโรคอ้วนในเด็ก 3. ผลักดันให ้BFHI เป็น Standard 
Care ของทุกโรงพยาบาล กำหนดประเด็นเรื่อง นมแม่ เป็นเป้าหมายระดับชาติ 4. ผลักดัน 
BFHI ให้เป็นหนึ่งในเกณฑ์ประเมนิของ HA (Healthcare Accreditation) 5. ผลักดันใหม้ี
การปรับแกไ้ขกฎหมายลาคลอดเป็น 6 เดือน  

ข้อเสนอแนะ 
1. อธิบดีกรมอนามัย เห็นว่า ในเวทีการประชุม

ระดับนานาชาติได้ให้ความสำคัญต่อการดำเนินงาน
โภชนาการของประเทศไทย แต่ประเทศไทยมผีล
การดำเนินงานด้านโภชนาการไม่ผา่นเกณฑ์ตัวช้ีวัด 
สะท้อนถึงตัวช้ีวัดที่ตั้งเกณฑส์ูงเกนิไป ยกตัวอย่าง
เช่น ยูรีนไอโอดีนของหญิงตั้งครรภ์ ถึงแม้ปัจจุบัน
การดำเนินงานดังกล่าวจะมีความก้าวหน้า แต่ยัง
ไม่สามารถบรรลุตัวช้ีวัดได้ ส่งผลให้ผู้ทำงาน
ขาดขวัญกำลังใจในการดำเนินงาน ในอนาคต
จึงอาจต้องพิจารณาเกณฑ์การดำเนินงานที่สามารถ
ปรับลงเป้าหมายระดับนานาชาตทิี่เหมาะสมกับ
บริบทของประเทศยิ่งข้ึน และเน้นการสอนให้แม่
และครอบครัวสามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้ประสบ
ความสำเร็จ 
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2. รองอธิบดีกรมอนามัย (ดร.นพ.ปองพล วรปาณิ) 
เสนอแนะให้กอง/สำนกั ตั้งตัวช้ีวัดตาม SDG Global 
ซึ่งทำให้กรมอนามัยมีทิศทางการขับเคลื่อน และต้อง
หาวิธีเช่ือมโยงการทำงานระดับพื้นท่ี/จังหวัด 
เนื่องจากการดำเนินงานของกรมอนามัย ส่วนกลาง
ต้องร่วมขับเคลื่อนการดำเนินงานกับทุกหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องในพื้นที่ 

3. สำนกัโภชนาการช้ีแจงเพิ่มเตมิกรณกีารตั้งเป้าหมาย
ตัวช้ีวัดด้านโภชนาการจะอิงเกณฑ์ระดับโลก 
และประเทศไทยมีเกณฑ์ความก้าวหน้าดีขึ้น แม้จะ
ยังไม่ผ่านเกณฑ์ตัวช้ีวัดดังกล่าว ซึ่งมีการดำเนินงาน
ผ่านคณะกรรมการอาหารชาติ โดยมีผูร้ับผดิชอบ
งานด้านโภชนาการจากภาคีเครือข่ายนอกเหนือจาก
ภาคสาธารณสุข มีการ MOU กับกรมส่งเสริม
การปกครองท้องถิ่น ในรูปแบบโมเดล 3 สร้าง ที่มี
ความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในการจัดการทรัพยากร
ผ่านกองทุนตำบล ช่วยแก้ไขปัญหาเด็กผอม อ้วน 
เตี้ย อย่างมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

4. สำนักส่งเสรมิสุขภาพ กล่าวเพิ่มเตมิ การเลี้ยงลูก
นมแม่ โดยไดจ้ัดทำมาตรฐาน 10 ระดับ (บรรจุ
อยูใ่น WHO) แล้วเสร็จเดือน ก.พ. 2568       
ซึ่งมาตรฐานดังกล่าวได้ประชุมร่วมกับมูลนิธิส่งเสริม
การเลี้ยงลูกนมแม่แห่งประเทศไทย ขับเคลื่อนผ่าน 
หน.ฝ่ายการพยาบาล รพช./อสม.นมแม่ 4 ภาค 
และจดัทำเป็นสื่ออเิลก็ทรอนิกสใ์ห้ความรู้ Exclusive 
Breastfeeding เนื่องจากต้องมีการสำรวจ Big 
Survey ในปีนี ้

มติท่ีประชุม รับทราบ 
วาระที่ ๖ เร่ืองอื่นๆ  
๖.๑ การจัดกิจกรรม 4 ภาค 

กองกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ แจ้งการจัดกิจกรรมออกกำลังกาย 4 ภาค เพื่อรณรงค์
ส่งเสริมให้มีกิจกรรมทางกาย/การออกกำลังกายที่ถูกต้อง พร้อมกับการให้ความรู้เรื่องโภชนาการ 
ซึ่งมีรูปแบบการจัดกิจกรรมคล้ายกับกิจกรรม Long Life Thai Fit โดยมีการจัดนิทรรศการ
แบบเน้นการมสี่วนร่วมของ อสม.และประชาชนท่ีมาร่วมงาน มีการออกบูธจำหน่ายสินค้า
เพื่อสุขภาพ การออกกำลังกาย ถ่ายรูปที่ระลึก และตลาดนัดสุขภาพ สำหรับพื้นที่จัดกิจกรรม 
ได้แก่ ภาคเหนือ จ.ลำปาง ภาคตะวันตก จ.กาญจนบุรี  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จ.นครราชสีมา 
ภาคใต้ จ.สงขลา และภาคกลาง ณ ทำเนียบรัฐบาล กรุงเทพมหานคร งบประมาณ 10 ล้านบาท 
โดยมี รมว.กสธ. เป็นประธาน   

ข้อเสนอแนะ 
การจัดกิจกรรมกลางแจ้ง เช่น เดิน วิ่ง หากกรณี
เกิดสถานการณ์ฝุ่น PM2.5 สูง ให้ปรับกิจกรรม
เป็นการเต้นแอโรบิค ยืดเหยียดในห้องประชุมแทน  

มติท่ีประชุม รับทราบ 

6.2 การประชุมขับเคลื่อนการดำเนินงานพระสงฆ์ปลอดโรค NCDs สุขภาพดีทั่วไทย 
สำนักอนามัยผู้สูงอายุ แจ้งการจัดกิจกรรมการขับเคลื่อนการดำเนินงานพระสงฆ์

ปลอดโรค NCDs สุขภาพดีทั่วไทย จัดขึ้นในวันที่ 6 มี.ค. 2568 ณ วัดจันทาราม (ท่าซุง) 
จ.อุทัยธาน ี

มติท่ีประชุม รับทราบ 

 เลิกประชุมเวลา 15.15 น. 
         นางสาวพรหมมณี สิงหรัตน ์      ผู้จดรายงานการประชุม 
         นางสาวอมรรตัน์ ไชยศริินทร ์      ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
         นางศุภรัตน์ อสุวพงษ์พัฒนา      ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
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