
ข้อสังเกตของอธิบดีกรมอนามัย 
ในคราวการประชุมคณะกรรมการพัฒนาและขับเคลื่อนวิชาการ กรมอนามัย (กพว.) คร้ังที่ 1/2565 

เมื่อวันอังคารที่ 19 ตุลาคม พ.ศ. 2564 
 
 

1. MMR สูงขึ้นจาก COVID เป็นเหมือนกันทั้งโลกหรือไม่ คงต้องดูตัวชี้วัดอื่นๆเปรียบเทียบglobalด้วย เช่น งานทันตฯที่พบว่าcovidจะส่งผล
กระทบต่อการเข้าถึงบริการทันตสุขภาพ ทั่วโลกมีตัวเลขเหมือนกันหรือไม่ 

2. งานอนามัยสิ่งแวดล้อมจะปรับการทำงานและการ M&E อย่างไร เช่น การกำหนดประชากรเป้าหมาย ความครอบคลุม พื้นที่ดำเนินงาน 
3. มอบหมาย Cluster อนามัยสิ่งแวดล้อมทบทวนดูจะปรับอะไร ดูไม่สมดุลกบัสายส่งเสริมสุขภาพ 
4. สายสง่เสริมสุขภาพยังมีหลายเรื่องที่ต้องปรับให้ดีขึ้น จะทำอะไรหรือไม่ 
 

____________________________________________ 

 
หมายเหตุ :  ข้อมูลจากบันทึกของนายแพทย์ทรงคุณวุฒิ (ด้านส่งเสริมสุขภาพ) นายแพทย์กิตติพงศ์ แซ่เจ็ง  

วันอังคารที่ 19 ตุลาคม พ.ศ. 2564  



ใบงานการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม 
หน่วยงาน กลุม่อนามัยเดก็วัยเรียนวัยรุ่น สำนักส่งเสริมสุขภาพ 

1. รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯ ปี พ.ศ. 2564 
รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯ ปี 2564 ประเด็น/รายละเอียดที่เปลี่ยนแปลงและปรับปรุง เหตุผล 

1. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1-6 ตรวจพบเหา
และได้รับการแก้ไข 

- - 

2. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ได้รับการตรวจคัด
กรองภาวะโลหิตจาง 

- - 

3. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 มีภาวะโลหิตจาง - - 
4. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ที่มีภาวะโลหิตจาง 
และได้รับการติดตามและส่งต่อ 

- - 

5. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ได้รับการตรวจ
กรองสายตา (HDC) 

- - 

6. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ตรวจพบสายตา
ผิดปกติ (HDC) 

ปรับแก้ค่าสายตา เป็นสายตาผิดปกติ VA ตั้งแต่ 20/50  มีการปรับนิยามของค่าสายตาผิดปกติ โดย
ได้รับการรับรองจาก Service Plan ตา 

7. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 พบสายตาผิดปกติ
ได้รับการรักษา (HDC) 

ปรับแก้ค่าสายตา เป็นสายตาผิดปกติ VA ตั้งแต่ 20/50 มีการปรับนิยามของค่าสายตาผิดปกติ โดย
ได้รับการรับรองจาก Service Plan ตา 

8. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ได้รับการตรวจคัด
กรองการได้ยิน 

- - 

9. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 ตรวจพบการได้ยิน
ผิดปกติ 

- - 

10. ร้อยละของนักเรียนชั้น ป.1 พบการได้ยิน
ผิดปกติ และได้รับการส่งต่อเพ่ือแก้ไข/ช่วยเหลือ 

- - 

 
 



2. รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯของหน่วยงานที่ตอบสนอง/สอดคล้องกับแผนงาน/โครงการสำคัญ 
รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯ ปี 2565 ตอบสนอง/สอดคล้องกับแผนงาน/โครงการสำคัญปี พ.ศ. 2565 

1.ร้อยละของนักเรียนได้รับการตรวจคัดกรองสายตาทั้ง 2 ข้าง พบสายตา
ปกติ 

อยู่ภายใต้โครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพแนวใหม่ (New HPS Plus HL) 
โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือสร้างความรอบรู้เด็กไทยสายดี ช่วยลดภาวะเสี่ยงต่อ
ภาวะสายตาผิดปกติ ป้องกันการเกิดภาวะสายตาขี้เกียจ ซึ่งอาจเป็นสาเหตุ
ทำให้เกิดความพิการทางสายตาได้ ซึ่งผลต่อการเรียนรู้ของเด็ก พัฒนาการ
ทางสมอง บุคลิกภาพ ตลอดจนการมีคุณภาพชีวิตที่ดีของเด็ก และส่งเสริม
การมีสุขภาพที่ดีต่อไป 

2.ร้อยละของนักเรียนได้รับการตรวจคัดกรองสายตา ทั้ง 2 ข้าง  
หรือข้างใดข้างหนึ่ง  พบสายตาผิดปกติ (ค่า VA ตั้งแต ่20/50 ขึ้นไป) และ
ได้รับคำแนะนำช่วยเหลือเบื้องต้น 
3.ร้อยละนักเรียนได้รับการตรวจคัดกรองสายตา ทั้ง 2 ข้าง หรือข้างใดข้าง
หนึ่ง พบสายตาผิดปกติ (ค่า VA ตั้งแต ่20/50 ขึ้นไป) และได้รับการส่งต่อ
รักษา 
4.ร้อยละของนักเรียนได้รับการตรวจคัดกรองสายตา ทั้ง 2 ข้าง หรือข้างใด
ข้างหนึ่ง พบสายตาผิดปกติ (ค่า VA ตั้งแต ่20/50 ขึ้นไป) และไม่ได้ส่งต่อ
รักษา 

 
3. รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯทีห่น่วยงานประสงค์จะพัฒนาเพิ่มเติมในปีพ.ศ. 2565 

รายการข้อมูลเฝ้าระวังฯ รายละเอียด เหตุผล แหล่งข้อมูล 
1. นักเรียนได้รับการตรวจเหาและไม่
พบเหา(ปลอดเหา) 

- นักเรียนตรวจพบเหาและไม่พบเหา 
หมายถึง นักเรียนชั้น ป.1-6 ทั้งหมด ได้รับ
การตรวจเหา ด้วยการใช้มือเปิดผมสังเกต
เส้นผมและหนังศีรษะ พบตัวเหา และ/หรือ
ไข่เหา โดยครูอนามัยโรงเรียน/ครูประจำ
ชั้น/เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และจากการ
ตรวจไม่พบตัวเหา และ/หรือไข่เหา 
- เป้าหมายร้อยละ 100 

เพ่ือเป็นการส่งเสริมนักเรียนมี
สุขอนามัยส่วนบุคคลที่ดี ปลอด
เหา ไม่กระทบต่อการเรียนรู้
ของนักเรียน  

HDC 



2. นักเรียนได้รับการตรวจเหาและพบ
เหา และไม่ได้รับการแก้ไข 

นักเรียนตรวจพบเหา หมายถึง นักเรียนชั้น 
ป.1-6 ทั้งหมด ได้รับการตรวจเหา ด้วยการ
ใช้มือเปิดผมสังเกตเส้นผมและหนังศีรษะ 
พบตัวเหา และ/หรือไข่เหา โดยครูอนามัย
โรงเรียน/ครูประจำชั้น/เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข และไม่ได้รับการดูแลช่วยเหลือ 
รักษา และแก้ไขโดยการกำจัดเหา ทำความ
สะอาดศีรษะ/สระผม/เป่าผม การใช้ยา 
หรือสมุนไพรภูมิปัญญารักษาเหา 

เมื่อพบเหาในนักเรียน ควร
ได้รับการแก้ไขและส่งต่อ เพ่ือ
ไม่ให้เกิดผลกระทบต่อนักเรียน
ในระยะยาว 

HDC 

3.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA 20/20 ฟุต 
(6/6 เมตร)  

อยู่ระหว่างพัฒนา Template เพ่ือให้เชื่อมโยงกับระบบ 
VISION2020และสามารถใช้
ข้อมูลร่วมกันได้ทั้งระบบ 
VISION2020 และ HDC (งาน
อนามัยโรงเรียน)  

           HDC 

4.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA 20/30 ฟุต 
(6/9 เมตร) 
5.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA 20/40 ฟุต 
(6/12 เมตร) 
6.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA 20/50 ฟุต 
(6/18 เมตร) 
7.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA  20/70 ฟุต 
(6/24 เมตร) 



8.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA  20/100 ฟุต 
(6/36 เมตร) 
9.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย ค่า VA  20/200 ฟุต 
(6/60 เมตร) 
10.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา ค่า VA 20/20 ฟุต (6/6 
เมตร)  
11.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา ค่า VA  20/30 ฟุต 
(6/9 เมตร) 
12.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา  ค่า VA  20/40 ฟุต 
(6/12 เมตร) 
13.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา  ค่า VA  20/50 ฟุต 
(6/18 เมตร) 
14.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา  ค่า VA  20/70 ฟุต 
(6/24 เมตร) 
15.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา  ค่า VA  20/100 ฟุต 
(6/36 เมตร) 



16.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาขวา  ค่า VA  20/200 ฟุต 
(6/60 เมตร) 
17.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย  ค่า VA 20/20 ฟุต 
(6/6 เมตร)  
18.นักเรียนได้รับการตรวจคัดกรอง
สายตา ตาซ้าย  ค่า VA 20/30 ฟุต 
(6/9 เมตร) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


