
รายงานการประชุมคณะกรรมการบริหารสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
คร้ังที่ 2/2568 

วันพุธที่ 13 พฤศจิกายน 2567  
ณ ห้องประชุมทับทิม ชั้น 2 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง  

 
ผู้มาประชุม 

1. นายชลพันธ์  ปิยถาวรอนันต์ ผู้อำนวยการสถาบนัพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
   2. นางสาวเยาวเรศ  วงศาสุลักษณ์ รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง  

   3. นางสาวเกศรา  โชคนำชัยสิริ รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมืองและปฏิบตัิหนา้ที่หัวหน้า
กลุ่มพัฒนาองค์กรและขับเคลื่อนกำลังคนอีกหน้าที่หนึ่ง 

4. นางชณภา  ศรีหล้า หัวหน้ากลุ่มอำนวยการ 
   5. นางสาวสลิลทิพย์ ยานะวนิ หัวหน้างานบริหารพัสด ุ

   6. นางสาวพชัรินทร์  ศรีประทักษ์ หัวหน้ากลุ่มเภสัชกรรม 
7. นางสาวกัญญากาญจน์ คงไทย หัวหน้ากลุ่มเวชศาสตร์ชนัสูตร 

   8. นางวิยดา  บุญเลื่อง หัวหน้ากลุ่มศูนย์สุขภาพครบวงจรเขตเมือง 
   9. นางดวงหทัย เกตุทอง หัวหน้ากลุ่มการพยาบาล 
 10. นางสาวณชินนัทน์ สิงห์ยะบุศย์ หัวหน้ากลุ่มคลินิกพฒันารูปแบบและนวัตกรรมบริการสุขภาวะ 
 11. นายสทิธิเดช สุขแสง หัวหน้ากลุ่มทันตสาธารณสุข 

 12. นายสรณัติ์ ลลิตวงศา หัวหน้ากลุ่มเวชศาสตร์วิถีชีวิต 
 13. นางสาวศิริทร  ดวงสวัสดิ ์ หัวหน้ากลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม      

 14. นางชุลีกร ลิ่งไธสง หัวหน้ากลุ่มพัฒนาวิจัย นวัตกรรมและความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 15. นางจนัทิรา นันทมงคลชัย หัวหน้ากลุ่มพฒันาสุขภาวะสตรี เด็กปฐมวัยและครอบครัว 

 16. นางวชิชุพร เกตุไหม หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยเรียน วัยรุ่นและสถานศึกษา 
 17. นางภัทราภรณ์ เอมย่านยาว หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยทำงานและสถานที่ทำงาน 
 18. นางสาวจนัทร์ฉาย  วรรณศรี หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะผูสู้งอายุ 

 19. นางสาวสมบูรณ์  ศรีภู่ หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล 
 20. ว่าที่ร้อยตรีหญิงโยธกา  แก้วคำ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 

 21. นางสาวจฑุามาศ วงคำจนัทร์ พยาบาลวชิาชีพปฏบิัติการ 
22. นางสาววนิดา  บัณฑติย์ พยาบาลวชิาชีพปฏบิัติการ 

 
ผู้ไม่มาประชุม 

1. นางรัชนี  บญุเรืองศรี รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
2. นางนิตยา  อยู่ภักด ี หัวหน้ากลุ่มบริหารทางการแพทย์ 

 
   

 
 
 
 

เริ่มประชุม... 
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เริ่มประชุม  เวลา 08.30 น.   

นายชลพันธ์  ปิยถาวรอนันต์  ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง เป็นประธานกล่าวเปิด        
การประชุมและดำเนินการตามระเบียบวาระการประชุมดังต่อไปนี้   

ระเบียบวาระที่ 1 เรื่องที่ประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 
ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง : แจ้งให้ที่ประชุมทราบ ดังนี ้    
เรื่องจากที่ประชุมกรมอนามัย ครั้งที่ 2/2568 ในวันอังคารที่ 12 พฤศจิกายน 2567 ณ ห้องประชุมกำธร   
สุวรรณกิจ กรมอนามัย ดังนี้  
 1) เรื่องอธิบดีกรมอนามัย แจ้งให้ทราบ  
1.1 เร่ืองการประสานความร่วมมือ ประชุมร่วมกันระหว่างกรม ยกตัวอย่างเช่น ระหว่างกรมอนามัยและกรม   
ควบคุมโรค มอบหมายให้ส่วนกลางทำการปรึกษาหารือ นัดหมาย วันที่เวลา และเนื้อหาการประชุม รายละเอียด
จะแจ้งให้ทราบอีกครั้ง 
1.2 กำชับดูแล เรื่องความปลอดภัยทางไซเบอร์ และความปลอดภัยด้านข้อมูล รวมถึงฐานข้อมูลของแต่ละ        
ศูนย์อนามัยเองด้วย 
1.3 การบูรณาการฐานข้อมูล ให้แต่ละพื้นที่สามารถนำฐานข้อมูลจากกรมอนามัยไปใช้งานได้ง่ายขึ้น โดยเน้นย้ำไปที่
ฐานข้อมูลก้าวท้าใจ และฐานข้อมูล Health Book ก่อน โดยจะมีการแต่งตั้งคณะทำงานมากำกับติดตามดูแลเรื่องนี้
อีกครั้ง อาจจะเป็นผู้อำนวยการของแต่ละแห่งหรือหากผู้อำนวยการติดภารกิจก็จะเป็นหน้าที่ของรองผู้อำนวยการ
ดำเนินการต่อไป 
 2) กระทรวงสาธารณสุข มีการทบทวนแผนงานในปีที่ผ่านมา รวมถึงการจัดทำร่างแผนยุทธศาสตร์              
ปีพ.ศ.2569-2570 โดยประกอบด้วย 4 Pillars คือ (1) การยกระดับสาธารณสุขไทยด้วย Digital Literacy, Digital 
Department (2) การดูแลประชาชนทุกกลุ่มวัยให้เป็น Smart Service และ Smart network โดยที่เก่ียวข้องกับ
กรมอนามัย จะเป็นเรื่องของมารดาตาย พัฒนาการสมวัย และ Health Literacy (3) เรื่องเศรษฐกิจสุขภาพไทยมั่นคง 
ประกอบด้ วย เมื องสุ ขภาพดี  Green Wellness & Hotel, Green&Clean Restaurant และเมนู ชู สุ ขภาพ             
(4) สุขภาวะสิ่งแวดล้อมที่ยั่งยืน ในเร่ืองของการเฝ้าระวังฝุ่นละออง และPM 2.5, คุณภาพและศักยภาพห้อง
ปฏิบัติงาน ห้องปฏิบัติการ (LAB) และ Green&Clean Hospital 
 3) นโยบายหลักที่กรมอนามัยเน้นย้ำ คือเร่ืองของ NCD ในกลุ่มวัยเรียนและสถานศึกษา ทั้งนักเรียน         
ในโรงเรียน คณะครู บุคลากรในสถานศึกษา โดยหลักของโครงการที่จะขับเคลื่อนคือ (1) Long Life Thai fit ร่วมกับ 
ก้าวท้าใจ โดยผู้รับผิดชอบหลักคือกองกิจกรรมทางกาย (2) “คนกิน Carb” โดยนำเสนอข้อมูลเผยแพร่ต่อประชาชน
ในเรื่องของการนับ Carb หลักการวิธีการคำนวณ รวมถึงความเหมาะสมของแต่ละบุคคล (3) ประสานความร่วมมือ
กับ สสส. โดยจะมีการจัดตั้งคณะกรรมการ สสส. หากมีการขอสนับสนุนงบประมาณจากสสส.จะต้องผ่าน
คณะกรรมการชุดนี้ด้วยเพื่อพิจารณาเห็นชอบ ว่ามีความสอดคล้อง เป้าหมายแนวทาง กับการดำเนินงานของกรม
อนามัยหรือไม่ หากมีความชัดเจนจะแจ้งให้ทราบอีกครั้ง  
 4) เรื่องเร่งรัดการดำเนินงาน และผลการเบิกจ่ายที่มีประสิทธิภาพ ผลการเบิกจ่ายงบประมาณ พ.ศ. 2567 
สสม. ในภาพรวม ผ่านเกณฑ์ ร้อยละเบิกจ่ายสะสมอยู่ที่ 8.99 ขอขอบคุณทีมงานสสม.ทุกฝ่ายทุกท่าน 
 5) นางวรรณภา  กางกั้น ผู้อำนวยการกองการเจ้าหน้าที่ ได้ลาออก มีผลวันที่ 1 ธันวาคม 2568 ให้รอ
กระบวนการสรรหาอีกครั้ง 

6) ตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพชำนาญการพิเศษ สสม.ส่งรายชื่อพิจารณาแล้วจำนวน 6 ตำแหน่ง  ประชุม
พิจารณาผลงาน เมื่อวันที่ 11 ต.ค. 2567 (3 ราย) โดยมีข้อสังเกตจากกรรมการอ่านผลงาน คือผลงานวิชาการที่ส่ง
ประเมิน พบว่า ชื่อเรื่อง วัตถุประสงค์ วิธีดำเนินการ และสรุปผลการดำเนินการ ไม่สอดคล้องกัน รวมถึงความสมบูรณ์
ของรูปเล่ม และข้อเสนอจากกรรมการอ่านผลงาน คือขอให้ กพว. หน่วยงานช่วยเป็นที่ปรึกษาและให้คำแนะนำการ
ทำผลงานวิชาการ ตั้งแต่การตั้งชื่อเรื่อง ตลอดจนการดำเนินการทำผลงานวิชาการเพื่อให้ผลงานมีความสมบูรณ์ 
ถูกต้องตามระเบียบวิธีวิจัย เพื่อจะได้ผ่านการประเมินโดยเร็ว ตลอดจนลดภาระของกรรมการในการช่วย           
ปรับแก้ผลงาน 

 มติที่ประชุม: รับทราบ ผู้เก่ียวข้องรับไปดำเนินการ  
ระเบียบวาระที่ 2/... 
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ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุม  
นางสาวสมบูรณ์  ศรีภู่  หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล สรุปมติที่ประชุม           

และขอให้ ที่ ป ระชุ มพิ จารณ ารายงานการป ระชุ ม ครั้ งที่  1 /๒ ๕ ๖8  เมื่ อ วัน ที่  25 ตุ ลาคม 2567                           
ณ ห้องประชุมไพลิน ชั้น 3 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ซึ่งสามารถดาวน์โหลดเอกสารได้ทางเว็บไซต์สถาบัน      
พัฒ นาสุขภาวะเขต เมื อง  หากไม่ มี ผู้ ใดแก้ ไข  ขอให้ที่ ป ระชุม รับ รองรายงานการประชุมดั งกล่ าว                                                        
มติที่ประชุม:  รับทราบ และรับรองรายงานการประชุม โดยไม่มีข้อแก้ไข  

ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องสืบเนื่อง/ติดตาม 
 3.1 เรื่องสืบเนื่อง 

3.1.1 ผลการดำเนินงาน งานคลินิกพัฒนารูปแบบและนวัตกรรมบริการสุขภาวะ 
      โดย กลุ่มการพยาบาล 
   นางสาวณิชนันท์  สิงห์ยะบุศย์ หัวหน้างานคลินิกพัฒนารูปแบบและนวัตกรรมบริการสุขภาวะ นำเสนอ
ดังนี้ กรอบอัตรากำลังของกลุ่มงานคลินิกพัฒนารูปแบบและนวัตกรรมบริการสุขภาวะ ประกอบด้วยพยาบาล
วิชาชีพ 5 ท่าน และผู้ช่วยเจ้าหน้าที่อนามัย 2 ท่าน มีหน้าที่รับผิดชอบและให้บริการดังนี้ 1) คลินิกตรวจโรค
ทั่วไป ให้บริการตรวจโรคทั่วไป ตรวจสุขภาพประจำปี บริการตรวจโรค NCD ตรวจพิเศษ U/S EKG ดูแลผู้ป่วย
ห้องสังเกตอาการ และหัตถการต่างๆ 2) “ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ” (Eldery Care Center) ขับเคลื่อนการดำเนินงาน
ของศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ โดยประชาสัมพันธ์กิจกรรมเสริมสร้างสมรรถนะผู้สูงอายุ จัดทำตารางกิจกรรมทุกเดือน     
จัดกิจกรรมเสริมสร้างสมรรถนะผู้สูงอายุทุกวันศุกร์ เวลา 10.00-12.00น. และจัดประชุมคณะทำงานขับเคลื่อน  
การดำเนินงานบริการศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ ทุก 2 เดือน ร่วมกับคณะทำงานขับเคลื่อนการดำเนินงานบริการ ศูนย์
ดูแลผู้สูงอายุ สสม. โดยเป็นทีมเลขาและผู้ช่วยฯ 3) งานบริการเชิงรุก ให้บริการตรวจสุขภาพเชิงรุก หน่วยปฐม
พยาบาล ฉีดวัคซีนนอกสถานบริการ ตรวจคัดกรองความเสี่ยงด้านสุขภาพในสถานศึกษา และตรวจสุขภาพเพื่อ
ออกใบรับรองแพทย์ และ4) การป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ ปฏิบัติหน้าที่เลขาคณะกรรมการควบคุมการ     
ติดเชื้อ สสม.เป็นผู้รับผิดชอบหลักในการเฝ้าระวังโรคติดเชื้อในสสม.อย่างครบวงจร สอบสวนและแก้ไข ในกรณี
เกิดโรคติดเชื้อ ป้องกัน และแก้ไขการแพร่กระจายเชื้อจากสิ่งแวดล้อมสู่บุคลากร และผู้รับบริการ และสื่อสาร
พัฒนาศักยภาพบุคลากรเก่ียวกับการป้องกันและแพร่กระจายเชื้อ 
  สรุปผลการดำเนินงาน ปี 2565-2567 คลินิกตรวจโรคทั่วไป 

รายการ ผลการดำเนินงาน 
2565 2566 2567 

1.จำนวนผู้รับบริการทั้งหมด (ครั้ง) 9,867 10,891 12,354 
2.จำนวนผู้รับบริการตรวจสุขภาพ (ราย) 364 408 237 
3.จำนวนผู้รับบริการโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCD) (คร้ัง) 1,325 1,129 1,847 
- ร้อยละผู้ป่วย DM คุมได้ (HbA1C ≤6.5 หรือFBS≤130) 32.21 47.49 42.91 
- ร้อยละผู้ป่วยHTคุมได้ (BP <140/90mmHg) 48.64 54.84 50.02 
4.จำนวนผู้รับบริการตรวจพิเศษ U/S (ราย) 29 32 42 

  การดำเนินงาน“ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ” ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ จัดตั้งขึ้น วันที่ 5 กรกฎาคม 2567 เป็นการ      
จัดกิจกรรมเสริมสร้างสมรรถนะผู้สูงอายุ ทุกวันศุกร์ โดยทีมวิทยากร และคณะทำงานขับเคลื่อนการดำเนินงาน
“ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ”(Elderly Care Center) มีประธานคณะทำงานคือ พญ.นิตยา  อยู่ภักดี โดยที่ผ่านมามีการ   
จัดกิจกรรมไปแล้วทั้งหมด 17 ครั้ง โดยเฉลี่ยมียอดจำนวนผู้สูงอายุเข้าร่วมสูงขึ้นเร่ือยๆ ตามลำดับ และมีการจัด   
กิจกรรรมที่หลากหลาย เช่น โยคะยืดเหยียด นวดแผนไทย อาหารในผู้สูงอายุ และการใช้ยาในผู้สูงอายุ เป็นต้น 
  สรุปผลการดำเนินงาน ปี2565-2567 งานบริการเชิงรุกในเขตเมือง (ร่วมกับคณะกรรมการตรวจ
สุขภาพเชิงรุก) พบว่า อัตราการให้บริการที่เพิ่มขึ้น คือ การฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่ เพราะมีการออกเชิงรุก 
ประชาสัมพันธ์ที่มากขึ้น และจะสังเกตได้ว่า ยอดตรวจสุขภาพจะลดลง เนื่องจาก มีคู่แข่งที่มีอัตราค่าบริการที่ถูก
กว่าหลายแห่ง แต่ทางกลุ่มงานก็ได้มีการออกหนังสือประชาสัมพันธ์ที่มากข้ึนแล้ว 

     แผนการดำเนนิงาน/... 
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  แผนการดำเนินงานปีพ.ศ. 2568 มีการพัฒนาคุณภาพงานบริการ ดังนี้ 1) พัฒนารูปแบบการให้
คำปรึกษาผู้รับบริการโรคความดันโลหิตสูงทางโทรศัพท์ (พัฒนางานบริการสู่งานวิจัย) 2) พัฒนารูปแบบการ
บริการเชิงรุก (ร่วมกับคณะกรรมการตรวจสุขภาพเชิงรุก) 3) พัฒนารูปแบบบริการ ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ สสม. 
(ร่วมกับคณะทำงานฯ) 
  สรุปผลการดำเนินงานวิจัย ปี 2565-2567 ของบุคลากรงานคลินิกพัฒนารูปแบบและนวัตกรรมบริการ
สุขภาวะ ปีพ.ศ. 2564-2565 ชื่อวิจัย “การพัฒนารูปแบบการสื่อสารที่เน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางเพื่อเสริมสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของผู้รับบริการโรคความดันโลหิตสูงที่คลินิกตรวจโรคทั่วไป” โดย นางสาวณิชนันท์       
สิงห์ยะบุศย์ ได้รับรางวัลชนะเลิศประเภทการนำเสนอด้วยวาจา (oral presentation) ในเวทีประชุมวิชาการ   
การส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมแห่งชาติครั้งที่ 15/2565 และได้รับคัดเลือกไปนำเสนอผลงานด้วย
วาจาที่ประเทศไต้หวัน ปี 2567-2568 ชื่อวิจัย “ผลของการให้คำแนะนำแบบสั้น (Brief Advice ; BA) ทาง
โทรศัพท์ (Telehealth) ในผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูง” โดย นางสาวนภัสนันท์  พิทักษ์กุล (ผ่านจริยธรรมการ
วิจัยของกรมอนามัย กำลังอยู่ในระหว่างเก็บข้อมูล) และในปี 2568 ชื่อวิจัย “ความเท่าทันต่อโรคและการจัดการ
ตนเองในผู้ป่วยโรคเบาหวาน คลินิกตรวจโรคทั่วไป สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง” โดย นางสาวสุภาวิตา   
เอ่ียวประเสริฐ (อยู่ระหว่างพัฒนาโครงร่างวิจัย) 

ประธาน: ชื่นชมที่มีการประชาสัมพันธ์ ลงเชิงรุก และมียอดผู้รับบริการที่มากขึ้น หากมีการต่อยอดความ
ร่วมมือไปสู่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต่างๆด้วย หากสามารถทำได้จะมีส่งผลดีมาก 
  นางสาวเกศรา  โชคนำชัยสิริ  รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง นำเสนอเพิ่มเติม ดังนี้     
เนื่องด้วยการจัดตารางออกตรวจและการจัดบริการออกพื้นที่เชิงรุกไม่สามารถดำเนินการได้ในคลินิกเดียว รวมถึง
แพทย์ที่ออกตรวจประจำจุด บางกิจกรรมจะเป็นแพทย์บางกิจกรรมเป็นพยาบาลวิชาชีพ ตามความเหมาะสม จึงมี
การสร้างตารางงานการออกพื้นที่เชิงรุกข้ึนมาเพื่อให้คลินิกที่ให้บริการทุกแห่งทราบ โดยแผนการดำเนินการที่จะ
ออกหน่วยลงพื้นที่เชิงรุก คร้ังถัดไปจะเป็นการไปที่ศาลในการตรวจสุขภาพ และที่บริษัทโฮมโปร ส่วนในเร่ืองของ
การตรวจนอกเหนือจากการเบิกจ่ายได้จากกรมบัญชีกลาง เช่น Mamogram การใช้รถเอกซเรย์เคลื่อนที่ หากมี
การติดต่อประสานงานมาทางสสม.ทั้ง 3 แห่ง รวมถึงภาพรวม จะต้องตรวจสอบรายละเอียดดูเพื่อจะไม่ให้เกิน
ขอบเขตอำนาจของนายแพทย์เวชกรรมที่จะไม่ให้ดูเป็นการตลาดมากเกินไป เสี่ยงที่จะถูกเรียกเงินคืนได้ และต้อง
มี Criteria ที่เหมาะสมในการตรวจ  
  ในส่วนของการเพิ่มประสิทธิภาพการบริการ เรื่องของลดระยะเวลาการรอคอยผล Lab หากในวันที่เข้ามารับ
บริการดังกล่าวหากมีบริการนวดแผนไทย กายภาพ ว่างอยู่ก็จะให้ผู้รับบริการไปใช้บริการรอในส่วนนั้น แต่ในส่วน
ของงานทันตกรรมมีอัตราการให้บริการที่น้อยลง ทั้งด้านทันตแพทย์ที่มีจำนวนไม่เพียงพอ จึงจะยังไม่ได้รับเป็น 
Walk In จะให้บริการในรูปแบบของกรณีที่มีนัดหมายเท่านั้น เพราะทางด้านงานทันตกรรมก็จะมีออกตรวจ
พัฒนาการและสุขภาพฟันเด็กที่ สสม.นนทบุรีด้วย งานในส่วนของวิชาการร่วมด้วย  
3.2 การใช้จ่ายงบประมาณ 

                      3.2.1 การใช้จ่ายงบประมาณ  
 1. รายงานติดตามเร่งรัดผลการเบิกจ่ายงบประมาณโครงการ (โครงการ 5 เดือนแรก) ปีงบประมาณ    

พ.ศ. 2567  
 นางสาวสมบูรณ์ ศรีภู่ หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล นำเสนอ ดังนี้  
แผน-ผลการเบิกจ่ายงบประมาณโครงการ 2568 (ไตรมาส 1) 

โครงการ งบโครงการ เบิกจ่าย กิจกรรม      
ไตรมาส 1 

1.โครงการมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus 2,500 วัน
แรกของชีวิต ในพื้นที่เขตเมือง                     
(กลุ่มพัฒนาสุขภาวะสตรีเด็กปฐมวัย และครอบครัว) 

250,000 0 84,500 
ก.1 อบรมอนามยั

แม่และเด็ก
75,000 +       
ก.4 MCH B 

9,500  (ธ.ค.) 

โครงการ/... 
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โครงการ งบโครงการ เบิกจ่าย กิจกรรม      
ไตรมาส 1 

2.โครงการส่งเสริมสมรรถนะและทักษะดา้นสุขภาพ
ของเด็กวัยเรียนวัยรุ่นและเยาวชนในศตวรรษที่ 21 
(กลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยเรียน วยัรุ่นและสถานศึกษา) 

109,950 0 13,000 
ก.5 ประชุม

สุขภาพช่องปาก 
3,500 

+ ก.6 ประชุม
คณะอนุ 9500 

(ธ.ค) 
3.โค ร งก า รส่ ง เส ริ ม สุ ข ภ าพ วั ย ท ำ ง าน ต าม
พ ร ะ ร า ช ด ำ ริ ใ น พื้ น ที่ ก รุ ง เท พ ม ห า น ค ร     
ปีงบประมาณ 2568 
(กลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยทำงานและสถานที่ทำงาน) 

64,050 0 26,400 
ก.1 ส่งเสริมช่อง
ปาก 20,700  

(ซื้อวัสดุเฉพาะใน
โครงฯ พ.ย.67  

ก.3 แกนนำมะเร็ง 
5,700 (ธ.ค.) 

4.โครงการวัยทำงานมีสุขภาพและสุขภาวะที่ดีด้วย
เวชศาสตร์วิถีชีวิต ในพื้ นที่ กรุงเทพมหานครฯ    
(กลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยทำงานและสถานที่ทำงาน) 

43,950 0 13,050 
ก.2รณรงค์
แพลตฟอร์ม 
12,000 + 
ก.3 ลงพ้ืนท่ี 
1,050 (ธ.ค) 

5.โครงการพัฒนาสุขภาพของผูสู้งวัยและผู้มีภาวะ
พึ่งพิงด้วยระบบเทคโนโลยีผา่นภาคีเครือข่าย    
(กลุ่มพัฒนาสุขภาวะผูสู้งอายุ) 

209,900 0 63,400 
(ก.1ชมรม

ผู้สูงอายุ 10,450 
(29 พ.ย. 67)  
ก.4 ชมรมที่เป็น
มิตร 5,700 +  
ก.5 สถานชีวา   

ภิบาล 12,100 +  
ก.8 ศาสนสถาน 
35,150 (ธ.ค.) 

6.โครงการพระราชดําริและการจัดการมลพิษทาง
อากาศเพื่อสร้างเสริมคุณภาพชวีิตในเขตเมือง    
(กลุ่มอนามัยสิง่แวดล้อม) 

22,300 0 22,300 
ก.1 อบรม
ภูมิอากาศ 

22,300 (ธ.ค) 
7.โครงการพัฒนาเมืองสุขภาพดีด้วยมาตรฐาน
อนามัยสิ่งแวดล้อม(กลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม) 

207,700 - - 

8.โครงการพัฒนางานวิจัย นวัตกรรมและยกระดับ
องค์ กรและชุ มชนรอบรู้ ด้ านสุ ขภาพสู่ วิ ถี ชี วิ ต 
สุขภาวะเขตเมือง (กลุ่มพัฒนาวิจัย นวัตกรรมและ
ความรอบรู้สุขภาพ) 

129,865 0 37,500 
ก.4 โครงร่างวิจัย 

24,300      
(พ.ย.67 ทำ

สัญญายืมเงินแล้ว)  
 ก.8 อบรม
นวัตกรรม 

13,200 (ธ.ค) 

โครงการ/... 
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โครงการ งบโครงการ เบิกจ่าย กิจกรรม      
ไตรมาส 1 

9.โครงการครอบครัวรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปาก 
(กลุ่มทันตสาธารณสุข) 

60,000 0 60,000 
(ก.1ครอบครัว
ช่องปาก (พ.ย. 

67 ทำขออนุมัติ
จัดและส่งเอกสาร
ให้พัสดุตรวจซื้อ
วัสดุในโครงแล้ว) 

10.โครงการพลังสุขภาพใหม่ เสริมสร้างสุขภาพดี
ด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิต (กลุ่มเวชศาสตร์วิถีชีวิต) 

12,000 0 5,100  
(ก.1โภชนาการ. 

(ธ.ค.) 
11.โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการ ส่งเสริมสถาน
พัฒ นาเด็ กปฐมวัย เต รียมความพร้อมรองรับ
สถานการณ์ ฉุก เฉินฯ (ศูนย์สุขภาพครบวงจร      
เขตเมือง) 

34,350 - - 

12.โครงการการยกระดับการบริหารจัดการระบบ
สนับสนุนรองรับการเปลี่ยนแปลงสู่องค์กรสมรรถนะ
สูงในยุคดิจิทัล (กลุ่มพัฒนาองค์กรและขับเคลื่อน
กำลังคน) 

500,000 0 12,350 
ก.4 ปฐมนิเทศ 

7,600 + 
ก.5 ควบคุม

ภายใน 4,750 
(ธ.ค) 

13.โครงการบริหารยุทธศาสตร์และขับเคลื่อน
น โยบ ายกรมอนามั ยสู่ ก ารป ฏิ บั ติ  ป ระจำปี   
งบประมาณ พ.ศ. 2568 (กลุ่มบริหารนโยบาย
ยุทธศาสตร์และประเมินผล) 

99,750 20,900 
(20.95%) 

16,150 
ก.2 กบส.4,750 

(ธ.ค)  
ก.4 นิเทศ 
11,400      
(พ.ย-ธ.ค.)  

รอกรมอนามยัแจ้ง
การนิเทศ 

14.โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการเตรียมความ
พร้อมดับ เพลิ งขั้นต้นฝึกซ้อมแผนการป้องกัน 
ระงับอัคคีภัย (กลุ่มอำนวยการ) 

29,600   

15.โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารภารกิจ
ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม (ค่าวัสดุ
สำนักงาน/คอมฯ (อำนวยการ)) 

1,251,600 149,999.96 
(11.98%) 

(PO 100,000+  
ส่งเอกสารแล้วรอ

เบิกจ่าย 
449,544.45) 

150,455.59 
วัสดุ สนง.+คอม 

(พ.ย.) 

16.โครงการบริหารจัดการเพื่ อสนับสนุนการ
ดำเนินงานของสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง  
(ค่าน้ำมันเชื้อเพลิง ค่าเดินทาง ค่าสาธารณูปโภค) 
(อำนวยการ+บรย.) 

603,585 33,641.04 
(5.57%) 

110,358.66 
ค่าน้ำมัน 

18,000*3  
ค่าเดินทาง 

56,358.66 
(พ.ย.-ธ.ค) 

 

โครงการ/... 
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โครงการ งบโครงการ เบิกจ่าย กิจกรรม      
ไตรมาส 1 

17.โครงการบริหารจัดการรายการค่ าใช้จ่ าย
บุคลากรภาครัฐ พัฒนาด้านสาธารณสุข และสร้าง
เส ริ ม สุ ข ภ าพ เชิ ง รุ ก  (งบ บุ ค ล าก รภ าค รั ฐ  )        
(กลุ่มอำนวยการ) 

3,235,800 267,500 
(อยู่ระหว่าง

การเงินดำเนินการ
คืนงบประมาณ
เนื่องจากเบิกผิด
หมวดไปเบิกแผน
งบบุคลากรภาครัฐ 
จำนวน 18,600) 

(8.27%) 

539,300 
ค่าเช่าบ้าน 
28,900*2  

พตส. 
173,000*2 
แพทย์ไม่ทำเวช 
55,000*3 
ประกันสังคม 
12,750*2  
(พ.ย.-ธ.ค) 

ส รุ ป ผ ล ก า ร เบิ ก จ่ า ย ง บ ป ร ะ ม า ณ ร า ย จ่ า ย ป ร ะ จ ำ ปี ง บ ป ร ะ ม า ณ  พ .ศ . 2 5 6 7                                
ข้อมูล ณ วันที่ 26 สิงหาคม 2567 

ประเภทงบประมาณ งบประมาณ 68 
เป้าหมายเบิกจ่าย 

พ.ย.(ร้อยละ) 
ผลการเบิกจ่าย 
ณ 11 พ.ย. 67 

ร้อยละ 

งบดำเนนิงาน 6,864,400 19 472,041.00 6.88 

งบลงทุน 5,434,500 18 1,260,000 23.19 

ภาพรวม 12,298,900 19 1,732,041.00 14.08 

สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ได้รับการจัดสรรงบประมาณ ทั้งปี 2568  จำนวน 12,298,900 บาท 
(งบบุคลากรภาครัฐ 3,235,800 บาท งบโครงการ 3,628,600 บาท งบลงทุน 5,434,500 บาท) โดยได้รับ
การจัดสรรตาม GF รอบ 6 เดือนแรก 9,775,400 (งบบุคลากรภาครัฐ 1,617,800 บาท  งบโครงการ 
2,723,100 บาท งบลงทุน 5,434,500 บาท) 

งบดำเนินงานโดยภาพรวม ยังไม่เป็นไปตามค่าเป้าหมายในเดือนพฤศจิกายน 2567 หากเบิกจ่าย        
งบบุคลากรภาครัฐ 269,650 บาท วัสดุสำนักงาน/คอมพิวเตอร์ 600,000 บาท น้ำมันเชื้อเพลิง 18,000 บาท 
และกิจกรรมเดือนพฤศจิกายน 141,702 บาท คาดว่าจะได้ตามค่าเป้าหมาย 

ประธาน: หากสามารถใช้งบประมาณได้ตามเป้าหมายก็ขอให้ยึดการดำเนินการตามแผน หากขัดข้อง
ประการใดให้รีบแจ้ง ขอให้ทุกกลุ่มเร่งรัดการดำเนินกิจกรรมตามแผนที่ได้วางไว้เพื่อให้สามารถเบิกจ่ายได้ตาม
เป้าหมายของกรมอนามัยในรายเดือน 
3.2.2 การเตรียมความพร้อมงบลงทุน ประจำปีงบประมาณ 2568 
 นางสาวเกศรา  โชคนำชัยสิริ  รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง นำเสนอการเตรียมความ
พร้อมงบลงทุน ประจำปีงบประมาณ 2568 ดังนี้ ครุภัณฑ์จำนวน 7 รายการ ได้แก่ 1) ยูนิตทำฟัน 1 ชุด 
460,000 บาท จัดหาวิธีโดยเฉพาะเจาะจง ส่งการเงินเพื่อดำเนินการเบิกจ่ายเรียบร้อยแล้ว 2) เครื่องติดตามการ
ทำงานของหัวใจและสัญญาณชีพ 3 เครื่อง 330,000 จัดหาวิธีโดยเฉพาะเจาะจง ส่งการเงินเพื่อดำเนินการเบิกจ่าย
เรียบร้อยแล้ว 3) เครื่องวัดความดันโลหิต ชนิดอัตโนมัติแบบสอดแขน 5 เครื่อง 350,000 บาท จัดหาวิธีโดย
เฉพาะเจาะจง ส่งการเงินเพื่อดำเนินการเบิกจ่ายเรียบร้อยแล้ว 4) อุปกรณ์ฝึกกล้ามเนื้อแขน หัวไหล่และลำตัว          
1 เครื่อง 150,000 บาท จัดหาวิธี โดยเฉพาะเจาะจง ส่ งการเงินเพื่ อดำเนินการเบิ กจ่ ายเรียบร้อยแล้ ว                   
5) เคร่ืองปรับอากาศ แบบแยกส่วน แบบตั้งพื้นหรือแบบแขวน ขนาด 40,000 บีทียู 10 เครื่อง 495,000 บาท    
เข้าดำเนินการติดตั้งแล้วเสร็จ 5 เคร่ือง ยังดำเนินการไม่แล้วเสร็จอีก 5 เคร่ือง 6) รถบรรทุก (ดีเซล) ขนาด 1 ตัน 
ปริมาตรกระบอกสูบไม่ต่ำกว่า 2,400 ซีซี หรือกำลังเครื่องยนต์สูงสุดไม่ต่ำกว่า 110 กิโลวัตต์ ขับเคลื่อน 4 ล้อ    
แบบดับเบิ้ลแค็บ 1 คัน 1,055,000 บาท ยกเลิกประกาศ ประกวดราคา (อยู่ระหว่างการทบทวนร่างจัดทำ
รายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะ) 7) เคร่ืองสูบน้ำดับเพลิง พร้อมติดตั้ง อยู่ระหว่างดำเนินการรายงานขอซื้อขอจ้าง     
(ข้อ 22) 

ประธาน/... 
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  ประธาน: ให้เร่งกระบวนการทบทวนร่างจัดทำรายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะ ของรถบรรทุก และติดตาม
ความคืบหน้าของเครื่องสูบน้ำดับเพลิง เพราะมีมูลค่ามาก หากทำการเบิกจ่ายในส่วนนี้ไม่ได้จะทำให้ไม่ผ่านใน
เร่ืองของงบลงทุนได้ 
3.2.3. รายงานสถานะเงินบำรุง  

 นางชณภา  ศรีหล้า หัวหน้ากลุ่มอำนวยการ นำเสนอดังนี้ สถานะเงินบำรุง ณ วันที่ 31 ตุลาคม 2567 
ภาพรวมรายรับอยู่ที่  2,347,995.32 บาท รายจ่ายอยู่ที่  2,932,319.86 บาท คงเหลือสุทธิอยู่ที่  
7,109,241.02 บาท เมื่อจำแนกสถานะเงินบำรุง สสม.กทม. รายรับอยู่ที่ 1,771,028.32 บาท รายจ่ายอยู่ที่ 
2,514,549.06 บาท คงเหลือสุทธิอยู่ที่ 5,970,860.89 บาท สสม.นนทบุรี รายรับอยู่ที่ 509,957.00 บาท 
รายจ่ายอยู่ที่ 994,137.30 บาท คงเหลือสุทธิอยู่ที่ 681,872.48 บาท สสม.กรมอนามัย รายรับอยู่ที่ 
67,010.00 บาท รายจ่ายอยู่ที่ 83,633.50 บาท บวกเงินคงเหลือสะสมยกมาจากเดือนก่อนคงเหลือสุทธิอยู่ที่ 
306,856.75 บาท สำหรับเงินบริจาครวมอยู่ที่ 211,937.44 บาท รายรับค้างรับ จากค่ารักษาพยาบาลจ่าย
ตรงกรมบัญชีกลาง โดยรวมจากคนไข้นอกกรมบัญชีกลาง และ รายรับค้างรับจากมูลนิธิ พอ.สว. ทั้งสิ้น   
1,146,750.00 บาท                                                                                        

ประธาน: มอบหมายงานการเงินลงนัดหารือกับผู้อำนวยการฯ เรื่องเงินบำรุง อีกครั้ง 
มติที่ประชุม:  รับทราบ ผู้เก่ียวข้องรับไปดำเนินการ 

ระเบียบวาระที่ 4 เรื่องเพื่อพิจารณา  
                       - 

ระเบียบวาระที่ 5 เรื่องแจ้งเพื่อทราบ 
5.1 รายงานความก้าวหน้าการดำเนินงานตัวชี้วัดคำรับรองการการปฏิบัติราชการ                  
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ตัวชี้วัดที่ 1.1 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรีและ      
เด็กปฐมวัย 

นางจันทิรา นันทมงคลชัย หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะสตรี เด็กปฐมวัย และครอบครัว นำเสนอดังนี้ 
โครงการปีงบประมาณ 2568 ของกลุ่มงานฯ ประกอบด้วยโครงการทั้งหมด 4 โครงการ ได้แก่  
1) โครงการมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus 2,500 วันแรกของชีวิต ในพื้นที่เขตเมือง งบประมาณ 250,000 บาท 
เป็นโครงการที่ใช้กำกับและขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัดคำรับรอง ฯ 2) โครงการสถานการณ์และรูปแบบการ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในพื้นที่กรุงเทพมหานคร งบประมาณ สวรส. 62,000 บาท เป็นโครงการวิจัย สสม. 
รับเฉพาะระยะที่ 1 คือการศึกษาสถานการณ์พัฒนาการในเด็กปฐมวัย 3) โครงการส่งเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภ์
เพื่อป้องกันการคลอดก่อนกำหนดในพื้นที่กรุงเทพมหานคร อยู่ระหว่างเสนอ สปสช. พิจารณา งบประมาณ 
26,550,000 บาท 4) โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กก่อนวัยเรียนและชุมชน พื้นที่
กรุงเทพมหานคร งบประมาณกองทุนสุขภาพ สปสช. กทม. 1,872,488 บาท อยู่ระหว่างการปรับแก้ไขโครงการ 
สำหรับแผนการดำเนินงานปีงบประมาณ 2568  
 การดำเนินงานโครงการขับเคลื่อนมหัศจรรย์ 2,500 วันแรกของชีวิตในพื้นที่เขตเมือง กิจกรรมแรกที่
ดำเนินการคือ ประชุมประสานความร่วมมือภาคีเครือข่ายและชี้แจงแนวทางการดำเนินงานอนามัยแม่และเด็ ก 
ปีงบประมาณ 2568 ผ่านระบบ Zoom meeting โดยบูรณาการภาคีเครือข่ายภาครัฐ และเอกชน 6 เขต ของ
กรุงเทพมหานคร ได้แก่ เขตบางแค เขตบางเขน เขตพญาไท เขตจอมทอง เขตบึงกุ่ม และเขตพระโขนง ดำเนินการ
ไปแล้วในวันที่ 29 ตุลาคม 2567 และจะมีการดำเนินการในลำดับถัดไปคือ ในวันที่ 18 -19 ธันวาคม 2567 
อบรมขับเคลื่อนการดำเนินงานมาตรฐานงานอนามัยแม่และเด็ก 
 โครงการสถานการณ์และรูปแบบการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในพื้นที่กรุงเทพมหานคร กลุ่มเป้าหมาย 
คือ เด็กปฐมวัยใน 5 ช่วงอายุสำคัญในชุมชน ศพด.สังกัดสำนักพัฒนาสังคมและโรงเรียนอนุบาล สำนักการศึกษา 
กทม. เขตบางเขน เขตภาษีเจริญ เขตธนบุรี และเขตสวนหลวง ตอนนี้ได้ดำเนินการติดต่อประสานงานในพื้นที่
เรียบร้อยแล้ว วางแผนที่จะลงเก็บข้อมูลคร้ังที่ 1 วันที่ 22 พฤศจิกายน 2567 ก่อนดำเนินการก็ได้มีการพัฒนา
ศักยภาพทีมในการประเมินพัฒนาการเด็กช่วง 5 อายุสำคัญด้วยเครื่องมือ DSPM ในวันที่ 4 พฤศจิกายน 2567   
ที่ผ่านมา  

โครงการส่งเสริม/... 
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โครงการส่งเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภ์เพื่อป้องกันการคลอดก่อนกำหนดในพื้นที่กรุงเทพมหานคร         
เป็นโครงการที่ของบประมาณจาก สปสช. ประสานงานล่าสุด ให้รอผลการประชุมคณะกรรมการ Full Board     
ในวันที่ 20 พฤศจิกายน 2567  

โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในศูนย์พัฒนาเด็กก่อนวัยเรียนและชุมชน พื้นที่กรุงเทพมหานคร 
ได้รับการประสานกลับจาก สปสช.กลางว่าได้นำเสนอโครงการต่อคณะอนุกรรมการกลั่นกรอง ในวันที่              
25 พฤศจิกายน 2567 มีการนำเสนอโครงการเป็นลำดับที่ 8 

แผนการดำเนินงาน ตามโครงการมหัศจรรย์ 1,000 วัน Plus 2,500 วันแรกของชีวิต ในพื้นที่เขตเมือง 
ไตรมาสแรกจะใช้งบประมาณทั้งหมด 85 ,000 บาท คิดเป็น 34 % มีทั้งหมด 2 กิจกรรม ไตรมาสที่ 2 ใช้
งบประมาณทั้งหมด 82,000 บาท คิดเป็น 33 % มีทั้งหมด 3 กิจกรรม ไตรมาสที่ 3 ใช้งบประมาณทั้งหมด 
71,400 บาท คิดเป็น 29 % มีทั้งหมด 2 กิจกรรม และไตรมาสที่ 4 เน้นเป็นกิจกรรมรณรงค์พัฒนาการเด็ก    
คิดเป็น 5 %  
 ขั้นตอนการพิจารณาคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการ MCH Board ของกรุงเทพมหานคร ขณะนี้คำสั่งอยู่ที่
สำนักงานกฎหมายและคดีกรุงเทพมหานคร หลังจากนั้นจะไปที่รองผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร สำนักงาน
เลขานุการกรุงเทพมหานคร เสนอผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร และกลับมาที่รองผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานครอีก
ครั้ง ถึงจะถูกส่งมายังกรมอนามัย  
 การพัฒนางานวิชาการ/งานวิจัย ในกลุ่มงานจะมีทั้งหมด 2 เร่ือง คือ 1) ผลของโปรแกรมการพัฒนาสถาน
พัฒนาเด็กปฐมวัยตามมาตรฐานชาติด้านสุขภาพ 4 D ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร ได้มีการนำเสนอโครงร่างการวิจัย
แล้ว อยุ่ในระหว่างการปรับปรุง 2)การพัฒนารูปแบบเฝ้าระวังพัฒนาการเด็กปฐมวัยในพื้นที่กรุงเทพมหานคร  

ตัวชี้วัดที่ 1.2 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น 
นางวิชชุพร  เกตุไหม หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยเรียน วัยรุ่น และสถานศึกษา นำเสนอดังนี้            

กลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยเรียน วัยรุ่น และสถานศึกษา ดำเนินงานตามโครงการส่งเสริมสมรรถนะและทักษะด้าน
สุขภาพของเด็กวัยเรียนวัยรุ่นและเยาวชนในศตวรรษที่ 21 งบประมาณ 109,950 บาท เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด   
ที่ 1.2 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น ซึ่งกิจกรรมของ      
วัยเรียนวัยรุ่นจะปรับตามบริบทและความพร้อมของสถานศึกษา ไตรมาสที่ 1 ใช้งบประมาณ 13,000 บาท      
คิดเป็น 11.82 % ไตรมาสที่ 2 จะใช้งบประมาณ 91,550 บาท คิดเป็น 83.27 %  ไตรมาส 3 จะเป็นช่วง     
ที่โรงเรียนปิดเรียนกิจกรรมส่วนใหญ่จะเป็นในเรื่องของวัยรุ่น จะใช้งบประมาณ 109,950 บาท คิดเป็น 100 % 
และไตรมาส 4 จะเป็นกิจกรรมเยี่ยมเสริมพลังเป็นส่วนใหญ่ 

การวิเคราะห์สถานการณ์ตัวชี้วัด 1.2 ดำเนินการวิเคราะห์ ระดับที่ 1 1) ร้อยละของเด็กอายุ 6 - 18 ปี 
สูงดีสมส่วน จากสถานการณ์ย้อนหลัง 3 ปี มีแนวโน้มดีขึ้น ผลจากปีงบประมาณ 2567 อยู่ที่ร้อยละ 62.47 
เป้าหมายปีงบประมาณ 2568 อยู่ที่ร้อยละ 58 คาดว่าจะได้ตามเป้าหมาย 2) ร้อยละของเด็ก 12 ปี ปราศจาก
ฟันผุ (Caries free) ผล 3 ปี ย้อนหลังมีแนวโน้มคงที่อยู่ที่ประมาณร้อยละ 40 เป้าหมายปีงบประมาณ 2568 
ต้องทำให้ได้มากกว่าร้อยละ 44 คาดว่าอาจไม่เป็นไปตามเป้าหมาย 3) สถานการณ์อัตราการคลอดมีชีพในหญิง
อายุ 15 - 19 ปี ต่อประชากรหญิงอายุ 15 - 19 ปี 1,000 คน กรุงเทพมหานคร ผล 3 ปีย้อนหลังขึ้นบ้างลงบ้าง 
ผลการดำเนินงานปีงบประมาณ 2567 อยู่ที่ร้อยละ 15.54 (ต.ค. 66 - ก.ย. 67) เป้าหมายปีงบประมาณ 2568 
อยู่ที่ไม่เกินร้อยละ 18.43 คาดว่าอาจจะได้ตามเป้าหมาย 

ระดับ 4 มี 2 ประเด็น ได้แก่ 1) โรงเรียนเข้าร่วมกระบวนการประเมินเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับ
มาตรฐานสากล (Global Standards for Health Promoting School : GSHPS) รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมาย 20 
แห่ง ผลการดำเนินงานปีงบประมาณ 2567 อยู่ที่ 85 แห่ง เป็นไปตามค่าเป้าหมายแล้ว ดังนั้นในรอบ 5 เดือนแรก 
จึงจะดำเนินการในส่วนของ 5 เดือนหลัง คือ 1.1) โรงเรียนเข้าร่วมกระบวนการและผ่านการประเมินโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล เป้าหมาย 80 แห่ง และ 1.2) โรงเรียนผ่านการประเมินรับรองเป็นโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 8 แห่ง ซึ่งจะดำเนินการในเขตลาดกระบังเป็นพื้นที่นำร่องและเป็นต้นแบบใน
การขยายไปยังโรงเรียนเขตอ่ืนต่อไปโดยเริ่มจากเขตสายไหม 
 

2)จำนวนสะสม/... 



-๑๐- 
 

 2) จำนวนสะสมของโรงพยาบาลสังกัดสำนักการแพทย์  ศูนย์บริการสาธารณสุข สังกัดสำนักอนามัย 
กรุงเทพมหานคร ที่มีการจัดบริการที่เป็นมิตรตามมาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสำหรับวัยรุ่นและเยาวชน มี
ยอดสะสมอยู่ที่ 21 แห่ง ค่าเป้าหมายรอบ 5 เดือนแรกอยู่ที่ 25 แห่ง 5 เดือนหลังอยู่ที่ 30 แห่ง โดยจะมีการ
ประชุมพัฒนาศักยภาพบุคลากรผู้ดำเนินงานในเดือนกุมภาพันธ์ 2568 เพื่อสนับสนุนให้สถานบริการเข้าร่วมการ
จัดบริการตามมาตรฐานฯ 

แผนการดำเนินงาน กิจกรรมในเดือนพฤศจิกายน 2567 เป็นช่วงที่ยังไม่สามารถลงไปดำเนินกิจกรรม     
ในโรงเรียนได้โดยตรง กิจกรรมจึงจะเป็นในรูปแบบของการประสานการดำเนินงาน ทำหนังสือขอข้อมูล          
ภาวะโภชนาการและการตรวจสุขภาพช่องปากนักเรียน ทำหนังสือขอความอนุเคราะห์ตอบแบบสำรวจ           
ความต้องการใช้สมุดบันทึกการตรวจสุขภาพปีงบประมาณ 2568 ทำหนังสือขอข้อมูลอัตราการคลอดมีชีพ        
ในหญิงอายุ 15 - 19 ปี จากสำนักอนามัยเจริญพันธุ์ และทำหนังสือขออนุเคราะห์ถุงยางอนามัย จากสถาบัน
ป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง เพื่อใช้ในการส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่น  

ในส่วนของกิจกรรมการดำเนินงาน ในวันที่ 7 พฤศจิกายน 2567 วิทยากรสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
กลุ่มเป้าหมาย นักเรียนโรงเรียนเซนท์เทเรซา เขตหนองจอก ระดับประถมศึกษา 1,008 คน มัธยมศึกษา 1,312 
คน และในวันที่ 27 พฤศจิกายน 2567 ประชุมติดตามรับรองสถานศึกษาพื้นที่เขตลาดกระบัง ในการเป็นโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ณ ห้องประชุมฝ่ายการศึกษา สำนักงานเขตลาดกระบัง  

ในช่วงปี งบประมาณ 2567 ที่ผ่านมาได้ เริ่มมีการดำเนินการเรื่องโรงเรียน GSHPS โดยเริ่มจาก              
มีการรับสมัคร ซึ่งสำนักงานเขตลาดกระบัง มีสถานศึกษาสังกัดกรุงเทพมหานคร 20 แห่ง สมัครเข้าร่วม          
ครบทั้ง 20 แห่ง แต่มีเพียง 1 แห่ง ที่มีการประเมินตนเอง จึงมีเป้าหมายว่าในปีงบประมาณ 2568 นี้              
จะผลั กดั น ให้ เกิ ดการป ระ เมิ น ตน เองครบ ทั้ ง  2 0  แ ห่ ง เพื่ อพั ฒ น าเป็ น ต้ น แบ บ ให้ กั บ เขต อ่ื น ๆ                         
ของกรุงเทพมหานคร   

แผนการดำเนินงานถัดไปในเดือนธันวาคม 2567 กิจกรรมที่มีการใช้งบประมาณจะเป็นการประชุม
คณะอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นกรุงเทพมหานคร โดยรอกำหนดวันจัดประชุมจาก
สำนักอนามัย กรุงเทพมหานคร ตามมติของคณะอนุกรรมการฯ กรุงเทพมหานคร และในวันที่ 11 ธันวาคม 2567 
เยี่ยมติดตามการดำเนินงานด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมของโรงเรียน  ในถิ่นทุรกันดารแบบ
บูรณาการ (แห่งที่ 1/20) ด้วยปีการศึกษาของนักเรียนและปีงบประมาณของสสม.จะไม่ตรงกับโรงเรียนกพด. จึงมี
การดำเนินการตั้งแต่ภาคเรียนที่ 1 เป็นต้นมา ในวันที่ 13 ธันวาคม 2567 ประชุมชี้แจงการเสริมสร้างความรอบรู้
ด้านการดูแลสุขภาพช่องปากและฟันของนักเรียน ในวันที่ 18 ธันวาคม 2567 เยี่ยมติดตามการดำเนินงานด้าน
การส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมของโรงเรียนในถิ่นทุรกันดารแบบบูรณาการ (แห่งที่ 2/20) และในวันที่ 
20 ธันวาคม 2567 ประชุมชี้แจงการเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน การดูแลสุขภาพช่องปากและฟันของนักเรียน 

งานวิจัย ได้แก่ 1) การพัฒนารูปแบบโรงเรียนรอบรู้ด้านการมีกิจกรรมทางกายตามแนวเวชศาสตร์วิถีชีวิต
ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาตอนปลาย กรณีศึกษาโรงเรียนสตรีบูรณวิทย์ กรุงเทพมหานคร เดิมวางแผน         
เก็บข้อมูลภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา 2567 แต่โครงร่างวิจัยผ่าน EC จากกรมอนามัยเมื่อเดือนกันยายน 2567 
จึงต้องเลื่อนมาเก็บข้อมูลภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2567 การวิจัยดังกล่าวสอดรับกับการรณรงค์ส่งเสริมกิจกรรม
ทางกายในกลุ่มเด็กประถมศึกษาและมัธยมศึกษา 2) ปัจจัยที่มีผลต่อการสมัครเข้าร่วมกระบวนการโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพระดับมาตรฐานสากลของโรงเรียนสังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษากรุงเทพมหานคร อยู่
ระหว่างการเขียนโครงร่างวิจัย โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากลเริ่มให้โรงเรียนสมัครเข้าร่วม
กระบวนการเมื่อปีงบประมาณ 2567 ดังนั้นในปีงบประมาณ 2568 จะส่งเสริมให้โรงเรียนอ่ืนเข้าร่วมด้วย  

ตัวชี้วัดที่ 1.3 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยทำงาน 
นางภัทราภรณ์  เอมย่านยาว หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะวัยทำงาน และสถานที่ทำงาน นำเสนอดังนี้     

ได้จัดทำโครงการ 2 โครงการ ได้แก่  1) โครงการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงานตามพระราชดำริในพื้นที่
กรุงเทพมหานคร ปีงบประมาณ 2568 งบประมาณ 64,050 บาท และ 2) โครงการวัยทำงานมีสุขภาพและ     
สุขภาวะที่ดีด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิต ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร ปีงบประมาณ 2568 งบประมาณ 43,950 บาท  

 

แผนการดำเนนิงาน/... 



-๑๑- 
 

แผนการดำเนินงานเดือนตุลาคม-พฤศจิกายน 2567 ได้แก่ 1) วันที่ 28 ตุลาคม 2567 บูรณาการกับ
กลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยมีการประชุมหารือการดำเนินงานอาคารชุดที่เป็นมิตรกับสุขภาพและสิ่งแวดล้อม 
(Green Health Condominium) ร่วมกับสำนักส่งเสริมธุรกิจอสังหาริมทรัพย์ กรมที่ดิน 2) วันที่ 29 ตุลาคม 
2567 จัดกิจกรรมรณรงค์การส่งเสริมสุขภาวะวัยทำงานในสถานประกอบกิจการ 3) วันที่ 1 และ 4 พฤศจิกายน 
2567 ร่วมกิจกรรม SSHE & E DAY 2024 Together Toward Zero เพื่อส่งเสริมสุขภาพพนักงาน ให้มี        
สุขภาวะที่ดี ณ บริษัทแพนดอร่า โพรดักชั่น จำกัด 4) วันที่ 6 พฤศจิกายน 2567 เข้าร่วมประชุมการขับเคลื่อน
งานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมร่วมกับสำนักงานเขตพระโขนง เพื่อปรึกษาหารรือในการประสาน
แผนการดำเนินงานปีงบประมาณ 2568 4) วันที่ 12 พฤศจิกายน 2567 ประสานงานเพื่อจะขับเคลื่อนงานการ
พัฒนาแกนนำสุขภาพมะเร็งเต้านมและคัดกรองการตรวจมะเร็งเต้านมด้วยตนเองในสถานศึกษา ที่มหาวิทยาลัย
เทคโนโลยีพระจอมเกล้าธนบุรี และขับเคลื่อนงานชุมชนไอโอดีน ที่สำนักงานเขตทุ่งครุ 5) วันที่ 13 พฤศจิกายน 
2567 ถอดบทเรียน Online การดำเนินงาน Green Health Hotel ร่วมกับกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม 6) วันที่ 15 
พฤศจิกายน 2567 วางแผนการดำเนินงานโครงการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงานในสถานประกอบการกับบริษัทโฮม 
โปรดักส์ เซ็นเตอร์ จำกัด (มหาชน) 7) วันที่ 25 พฤศจิกายน 2567 ประสานพื้นที่เพื่อดำเนินการพัฒนาสถาน
ประกอบการสาวไทยแก้มแดงต้นแบบกับบริษัท มากิโน (ประเทศไทย) และ8) วันที่ 27 พฤศจิกายน 2567 
ประชาสัมพันธ์โครงการส่งเสริมสุขภาพและสร้างเสริมสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อการมีสุขภาพที่ดีในการประชุม 
Green & Clean Hospital Plus ซึ่งบูรณาการร่วมกับกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม 

Rode Map การดำเนินงาน ได้แก่ 1) ลงพื้นที่ดำเนินการพัฒนาสถานประกอบการ แผนดำเนินงานช่วง
เดือนธันวาคม 2567 – เดือนกันยายน 2568 2) รณรงค์ประชาสัมพันธ์แพลตฟอร์มส่งเสริมสุขภาพ            
แผนดำเนินงานช่วงเดือนพฤศจิกายน 2567 – เดือนกันยายน 2568 3) ลงพื้นที่ เก็บข้อมูลสุขภาพ              
แผนดำเนินงานช่วงเดือนมกราคม – เดือนมีนาคม 2568 4) สร้างเสริมสุขภาพช่องปากและเฝ้าระวังใน         
กลุ่มเปราะบาง การตรวจหาไอโอดีนในหญิงตั้งครรภ์และเกลือบริโภคในครัวเรือน แผนดำเนินงานช่วงเดือน
พฤศจิกายน 2567 – เดือนเมษายน 2568 5) ลงประเมินโครงการราชทัณฑ์ปันสุขฯ ครั้งที่ 1 เดือนมกราคม-
กุมภาพันธ์ 2568 คร้ังที่ 2 เดือนมิถุนายน-กันยายน 2568 และ 6) พัฒนาแกนนำด้านสุขภาพมะเร็งเต้านมและ
การตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วยตนเอง คาดว่าน่าจะเป็นเดือนกุมภาพันธ์ รอการตอบรับจากมหาวิทยาลัยอีกครั้ง 

ตัวชี้วัดที่ 1.4 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ   
นางสาวจันทร์ฉาย วรรณศรี หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาวะผู้สูงอายุ นำเสนอดังนี้ ได้จัดทำโครงการพัฒนา

สุขภาพของผู้สูงวัยและผู้มีภาวะพึ่งพิงด้วยระบบเทคโนโลยีผ่านภาคีเครือข่าย งบประมาณ 209,900 บาท   
ตัวชี้ วัดที่  1.4 ประกอบด้วย 1) ร้อยละของชมรมผู้สู งอายุคุณภาพด้านสุขภาพ โดยมี  Small Success          
ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมาย 15 ชมรม รอบ 5 เดือนหลัง เป้าหมาย 30 ชมรม 
ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพช่องปาก รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมาย 5 ชมรม รอบ 5 เดือนหลัง เป้าหมาย   
10 ชมรม ผู้สูงอายุกลุ่มติดสังคมได้รับการคัดกรองประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพและจัดทำแผนส่งเสริมสุขภาพดี 
(Wellness Plan) รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมาย 500 คน 500 แผน รอบ 5 เดือนหลัง เป้าหมาย 1,000 คน 
1,000 แผน 2) ร้อยละของผู้ที่มีภาวะพึ่งพิงเข้าถึงระบบบริการและได้รับการเยี่ยมบ้านตามชุดสิทธิประโยชน์   
รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมายร้อยละ 60 รอบ 5 เดือนหลัง เป้าหมายร้อยละ 95 และ 3) ร้อยละของสถานชีวา    
ภิบาลให้บริการผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงและผู้ป่วยระยะท้ายแบบประคับประคอง รอบ 5 เดือนแรก เป้าหมาย    
ร้อยละ 50 (1 แห่ง) รอบ 5 เดือนหลัง เป้าหมายร้อยละ 100 (3 แห่ง) นอกจากนี้มี Small Success เพิ่มเติม 
ได้แก่ 1) พื้นที่ดำเนินการพัฒนาเมือง/ ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ เป้าหมาย 2 แห่ง 2) ศาสนสถานส่งเสริม
สุขภาพผ่านเกณฑ์  เป้าหมาย 41 แห่ง และ 3) ผู้นำทางศาสนาได้รับการพัฒนาศักยภาพด้านสุขภาพ         
เป้าหมาย 50 รูป/คน 

แผนการดำเนินงานเดือนตุลาคม-พฤศจิกายน 2567 ได้แก่ 1) วันที่ 29 ตุลาคม 2567 มอบเครื่อง 
Health Station ณ มัสยิดเนียะมะตุลลอฮ์ เขตทุ่งครุ 2) วันที่ 31 ตุลาคม 2567 ร่วมออกบูธกิจกรรมในโครงการ 
Senior Health Promotor 3) วันที่ 4 พฤศจิกายน 2567 บูรณาการรวมกับคณะสงฆ์กรุงเทพมหานคร รองเจ้า
คณะกรุงเทพมหานคร วัดบางนานอก เขตบางนา และโรงพยาบาลสงฆ์ ในการขับเคลื่อนวัดส่งเสริมสุขภาพ     
สถานชีวาภิบาล/กุฏิชีวาภิบาล และอบรมพระคิลานุปัฏฐาก  4) วันที่ 6 พฤศจิกายน 2567 เข้าร่วมประชุม           

การขับเคลื่อน/... 
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การขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมร่วมกับสำนักงานเขตพระโขนง 5) วันที่ 14 พฤศจิกายน 
2567 ร่วมกับโรงพยาบาลสงฆ์ ขับเคลื่อนเปิดกุฏิชีวาภิบาล ณ วัดนายโรง เขตบางกอกน้อย  6) วันที่  25
พฤศจิกายน 2567 นำเสนอโครงร่างโครงการส่งเสริมการจัดทำแผนการดูแลสุขภาพด้วยตนเองของผู้สูงอายุ
กรุงเทพมหานคร ผ่านระบบสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ณ ห้องประชุมมรกต ชั้น 2 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง และ  
7) วันที่ 27 พฤศจิกายน 2567 เข้าร่วมประชุมการขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมร่วมกับ
สำนักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร ณ สำนักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร และเข้าประสานงานการขับเคลื่อนเมือง   
ที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ณ ชุมชนกิตตินิเวศน์ เขตบางกะปิ  

Rode Map การดำเนินงาน ดังนี้ เดือนพฤศจิกายน 2567 ชี้แจงวัดและชมรมผู้สูงอายุ เดือนธันวาคม 
2567 ขับเคลื่อนงานชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุและผู้พิการ สถานชีวาภิบาล ศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ และ 
Health Station  เดือนมกราคม 2568 พัฒนาศักยภาพผู้สูงวัยขยับกายดี กินดี ไม่มีหกล้ม เดือนกุมภาพันธ์ 
2568 พัฒนาศักยภาพผู้นำทางศาสนาด้วยหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐาก เดือนมีนาคม 2568 ผลงานต้นแบบ    
การส่งเสริมสุขภาพและการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวปี 2568 เดือนเมษายน 2568 ขับเคลื่อนงานชมรมผู้สูงอายุ
ต้นแบบด้านสุขภาพช่องปาก เดือนพฤษภาคม 2568 พัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุในการเข้าถึงระบบการใช้งานสมุด
บันทึกสุขภาพออนไลน์ และเดือนมิถุนายน-กันยายน 2568 สรุปผลและคืนข้อมูล  

ตัวชี้วัดที่ 1.5 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานอนามัยสิ่งแวดล้อม  
นางสาวศิริทร ดวงสวัสดิ์ หัวหน้ากลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม นำเสนอดังนี้ ได้จัดทำโครงการ 2 โครงการ 

ได้แก่ 1) โครงการพระราชดำริและการจัดการมลพิษทางอากาศเพื่อสร้างเสริมคุณภาพชีวิตในเขตเมือง งบประมาณ 
22,300 บาท 2) โครงการพัฒนาเมืองสุขภาพดีด้วยมาตรฐานอนามัยสิ่งแวดล้อม งบประมาณ 207,700 บาท 
ตัวชี้วัดที่ 1.4 ประกอบด้วย 1) โรงเรียน กพด. เข้าถึงน้ำบริโภคสะอาดได้เกณฑ์มาตรฐาน 2) จังหวัดที่มีที่พัก/     
ที่กิน/ที่เที่ยวได้มาตรฐานตามที่กำหนด 3) จังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวังและการจัดการความเสี่ยงเพื่อลดและ
ป้องกันผลกระทบจากมลพิษทางอากาศ และ 4) จำนวนโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ 
GREEN&CLEAN Hospital Challenge  
 แผนการดำเนินงานในเดือนพฤศจิกายน มีดังนี้ 1) วันที่ 7 พฤศจิกายน 2567 ประสานแผน Green 
Health Condominium ที่กรมที่ดิน 2) วันที่ 8 พฤศจิกายน 2567 ประสานแผนห้องปลอดฝุ่น ซึ่งเป็นส่วนของ
ตัวชี้วัด 2.3 ขับเคลื่อนการดำเนินงานเรื่อง น้ำ กพด. ซึ่งเป็นส่วนของตัวชี้วัด 1.5 ที่สำนักการศึกษา 3) วันที่ 13 
พฤศจิกายน 2567 ถอดบทเรียนเครือข่ายโรงแรมที่ผ่านการรับรอง ปี 2567  4) วันที่ 14 พฤศจิกายน 2567 
ประชุมออนไลน์กับที่ปรึกษา EIA เครือข่ายอาคารชุดเอกชน 5) วันที่ 18 พฤศจิกายน 2567 ประสานแผนชุมชน
ต้นแบบจัดการผลกระทบฝุ่น PM 2.5 ที่สำนักงานเขตราชเทวี 6) วันที่ 25 พฤศจิกายน 2567 ประสานแผน 
Green Health Condominium ที่สำนักนามัยสิ่งแวดล้อม และ7) วันที่  27 พฤศจิกายน 2567 ประชุม
คณะทำงาน BKK Green & Clean Plus  

Rode Map การดำเนินงาน ดังนี้  ไตรมาส 1 อบรมพัฒนาศักยภาพเครือข่าย และพิจารณาเกณฑ์ 
Condominium ไตรมาส 2 การประเมินรับรองและประกวดนวัตกรรม และพิจารณาเกณฑ์ Condominium และ
ทดลองใช้ในไตรมาส 3 ไตรมาส 4 ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้เครือข่ายอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ  

ตัวชี้วัดที่ 1.6 จำนวนหน่วยบริการรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLO) ที่จัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพตามกลุ่มวัยและอนามัยสิ่งแวดล้อม 

นางชุลีกร ลิ่งไธสง หัวหน้ากลุ่มพัฒนาวิจัย นวัตกรรมและความรอบรู้ด้านสุขภาพ นำเสนอดังนี้ 
กลุ่มพัฒนาวิจัยฯได้จัดทำโครงการพัฒนางานวิจัย นวัตกรรมและยกระดับองค์กรและชุมชนรอบรู้ด้าน
สุขภาพสู่วิถีชีวิตสุขภาวะเขตเมือง งบประมาณ 129,865 บาท เพื่อขับเคลื่อน นวัตกรรม วิจัย และ HLO 
ตัวชี้วัดที่ 1.6 จำนวนหน่วยบริการรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLO) ที่จัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ ด้านสุขภาพ 
ในระดับ 1-3 ดำเนินการเรียบร้อยแล้ว ระดับ 4 จำนวนหน่วยบริการรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLO) ที่จัด
กิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพตามค่าเป้าหมายรอบ 5 เดือนแรก 10 หน่วยงาน สิ่งที่ได้ดำเนินการ
ไปแล้วคือการประชาสัมพันธ์ไปที่กรมอนามัยและสำนักการแพทย์ และมีการจัดประชุมออนไลน์เพ่ือชี้แจง
ให้กับสำนักอนามัย ณ วันนี้  (13 พฤศจิกายน 2567) ผลการดำเนินงาน มี หน่วยบริการรอบรู้             

ด้านสุขภาพ /... 
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ด้านสุขภาพ (HLO) ที่จัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพจำนวน 1 หน่วยงาน และในระดับ 5 มี
ผลลัพธ์ตรงตามเป้าหมายเป็นสัดส่วนตามระยะเวลา สัดส่วนประชากรที่มี HLO ที่เพียงพอ เป้าหมาย     
ร้อยละ 82 ซึ่งขณะนี้สัดส่วนประชากรที่มี HLO ที่เพียงพอ ร้อยละ 82 โดยข้อมูลจะยังไม่คงท่ี เพราะยังมี
ประชากรที่ตอบแบบสอบถามเรื่อยๆ  

ตัวชี้วัดที่  2.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส ( Integrity and 
Transparency Assessment: ITA) 

นางสาวเกศรา โชคนำชัยสิริ  รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง นำเสนอดังนี้             
ระดับ 1 ประกอบด้วย 1) รายงานผลการวิเคราะห์ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส ในการดำเนินงาน 
(ITA) ของหน่วยงาน ดังนี้ (1.1) การรับรู้ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายใน ( IIT) คะแนน IIT รอบ 5 เดือนแรกเฉลี่ย
ภาพรวมร้อยละ 97.05 จากค่าเป้าหมายร้อยละ 95.00 (1.2) การรับรู้ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายนอก (EIT) 
คะแนน EIT รอบ 5 เดือนแรกเฉลี่ยภาพรวมร้อยละ 96.11 จากค่าเป้าหมายร้อยละ 95.00 ซึ่งในเกณฑ์การ
ประเมิน 1.1 และ 1.2 คาดว่าจะได้คะแนนเต็มตามที่ตัวชี้วัดกำหนด ระดับ 2 มีมาตรการและแผนการขับเคลื่อน
การดำเนินงานตัวชี้วัด สามารถดำนินการได้สอดคล้องตามผลการวิเคราะห์และสอดคล้องกับปัญหาที่เกิดขึ้น ระดับ 
3 มีการกำกับติดตามผลการดำเนินงาน โดยจะระบุกิจกรรมเพียง 5 กิจกรรม ส่วนรายละเอียดกิจกรรมอ่ืนๆจะไป
อยู่ในวัฒนธรรมองค์กร และกิจกรรมขับเคลื่อนการส่งเสริมองค์กรคุณภาพสู้คุณธรรม ซึ่งจะมีกิจกรรมที่แยกออกมา
แต่ไม่ถูกวัดเป็นตัวชี้วัด ระดับ 4 มีผลผลิตตามแผนการดำเนินงานที่กำหนด ซึ่งหากดำเนินการในระดับที่ 3 สำเร็จ
จะส่งผลให้ระดับที่ 4 สำเร็จไปด้วยโดยทั้งหมดนี้จะถูกรายงานใน DOC มีเฉพาะเดือนพฤศจิกายน 2567 ที่ขยาย
เวลา เดือนอ่ืนนอกเหนือจากนี้จะต้องรายงานในระบบ DOC ทุกวันที่ 10 ของทุกเดือน ระดับ 5 มีผลลัพธ์ของ
ตัวชี้วัด เป็นผลประเมินระดับการรับรู้การดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใสของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายใน (IIT) 
ของหน่วยงาน ซึ่งจากการประชุมคณะกรรมการ ก็ได้มีการกำหนดผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายนอก (EIT) ของหน่วยงาน 
เป้าหมายสถานประกอบการ บริษัท ไว้เรียบร้อยแล้ว ทั้งหมด 23 ราย โดยที่ก่อนจะตอบข้อคำถามทั้ง IIT และ 
EET จะมีการซักซ้อมข้อคำถามและทบทวนกับคณะกรรมการเพื่อให้เกิดคุณภาพในการสื่อสารมากขึ้น 

ประธาน: มอบหมายดังนี้ 1) ตรวจสอบเรื่องของการแนบเอกสาร 2) สื่อสารบุคลากรในการตอบแบบ
ประเมิน IIT   

ตัวชี้วัดที่ 2.4 ระดับความพร้อมรัฐบาลดิจิทัลของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 
นางสาวเกศรา โชคนำชัยสิริ  รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง นำเสนอดังนี้              

ระดับ 1 มีรายชื่อชุดข้อมูลของหน่วยงาน ไม่น้อยกว่า 1 ชุดในระบบ Anamai Data Catalog โดยข้อมูลที่จะใช้
ตอบ คือ ร้อยละของเด็กอายุ 0.5 ปี มีพัฒนาการสมวัยในพื้นที่กรุงเทพมหานคร  ระดับ 2 มีการจัดทำรายงานการ
ดำเนินการตามเกณฑ์ที่กำหนด ข้อมูลที่ใช้ตอบ เป็นข้อมูลงานเวชระเบียน และ ระบบ Hospital OS ซึ่งรอบที่ผ่าน
มาใช้เร่ืองการปกป้องการเปิดเผยข้อมูล PDPA ซึ่งดำเนินการอยู่แล้วในงานบริการระดับ 3 มีระบบข้อมูลสำหรับ
สนับสนุนการตัดสินใจของผู้บริหารที่เป็นรูปแบบดิจิทัล ข้อมูลที่ใช้ตอบ คือระบบข้อมูลสำหรับสนับสนุนการ
ตัดสินใจการบริหารทรัพยากรบุคคล เรื่องการสำเนาประวัติบุคลากร ระดับ 4 หน่วยงานมีการใช้เทคโนโลยี         
ในกระบวนการทำงาน ข้อมูลที่ใช้ตอบ เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านระบบประชุมทางไกล Zoom Meeting และ
ตัวชี้วัดนี้ทุกระดับจะตรวจประเมินครั้งเดียว วันที่ 11 มีนาคม 2568 

ประธาน: ข้อมูลที่ใช้ตอบ ระดับที่ 4 เทคโนโลยีการสื่อสารผ่านระบบประชุมทางไกล Zoom Meeting โดย
วิธีการแคปหน้าจอไม่ว่าจะจากคอมพิวเตอร์ โทรศัพท์มือถือ โดยโชว์สัญลักษณ์ 5G ด้วยจะดีเพื่อประกอบหลักฐาน 

ตัวชี้วัดที่ 2.2 ร้อยละของการเบิกจ่ายงบประมาณ  
นางสาวสมบูรณ์ ศรีภู่ หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล นำเสนอดังนี้ ระดับ 1-2 

ร้อยละผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสมรายจ่ายประจำ ณ สิ้นไตรมาสที่ 1 เป็นไปตามเป้าหมายร้อยละ 32    
ระดับ 3 มีการติดตามและประเมินผลการดำเนินงาน ซึ่งจะติดตามในการประชุมคณะกรรมการบริหารสถาบัน
พัฒนาสุขภาวะเขตเมือง เป็นประจำทุกเดือน ระดับ 4 ร้อยละผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสมของหน่วยงาน ณ 
วันสิ้นสุดของรอบประเมิน 5 เดือนแรก (สิ้นเดือนกุมภาพันธ์ 2568) รายงานประจำเป้าหมายร้อยละ 45 รายจ่าย
ลงทุนเป้าหมายร้อยละ 50 ระดับ 5 ร้อยละผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสมในภาพรวม 5 เดือนแรก เป้าหมาย        
ร้อยละ 45 (สิ้นเดือนกุมภาพันธ์ 2568) 

ตัวชี้วัดที่ 2.3 /... 
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ตัวชี้วัดที่  2.3 ร้อยละของการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

นางสาวสมบูรณ์ ศรีภู่ หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล นำเสนอดังนี้ ระดับ 1-3 
ประกอบด้วย 1) มีการติดตามและประเมินผลการดำเนินงาน ซึ่งจะติดตามในการประชุมคณะกรรมการบริหาร
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง เป็นประจำทุกเดือน 2) ร้อยละการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการที่บรรลุเป้าหมาย
กิจกรรมตามรอบการประเมิน จากระบบ DOC4.0 โดยตัดข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2568 ระดับ 4-5 การ
บรรลุเป้าหมายตัวชี้วัดผลผลิตสำคัญภาพรวม ตาม 4 ประเด็น ของ“ดัชนีความสำเร็จในการดำเนินงานตาม
แผนปฏิบัติการระดับหน่วยงาน ต้องมากกว่าร้อย 75 โดยตัดข้อมูล ณ 28 กุมภาพันธ์ 2568 ซึ่งมีผลผลิตสำคัญ 
3 เรื่อง ของกลุ่มส่งเสริม กลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม และ HL ดังนี้ 

เป้าหมาย Reach Effectiveness Adoption Implementation 
กลุ่มส่งเสริม 
(สูงอายุ) 

ผู้สูงอายุและผู้ที่มี
ภาวะพึ่งพงิเข้าถึง
ระบบบริการและ
ได้รับการเยี่ยม
บ้านตามชุดสิทธิ
ประโยชน ์

ผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงมี ADL 
เปลี่ยนแปลงดีขึ้น 

สถานชีวาภบิาล
ให้บริการผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพึ่งพงิและ
ผู้ป่วยระยะท้ายแบบ
ประคับประคอง 

ชมรมผู้สูงอายุ
คุณภาพด้านสุขภาพ 

รอบ 5 เดือนแรก ร้อยละ 51 ร้อยละ 18 1 แห่ง ร้อยละ 40 
รอบ 5 เดือนหลงั ร้อยละ 80.75 ร้อยละ 18.50 3 แห่ง ร้อยละ 75 
กลุ่มสิ่งแวดล้อม 
รอบ 5 เดือนแรก จำนวนครูใน

สถานศึกษาระดับ
อนุบาล สังกัด
กรุงเทพมหานคร 
ที่ได้รับความรู้เรื่อง
การจัดทำห้อง
ปลอดฝุ่นและ
วิธีการประเมิน
รับรองห้องปลอด
ฝุ่น 100 คน 

ร้อยละ 80 ของครู
ในสถานศึกษา
ระดับอนุบาล 
สังกัด
กรุงเทพมหานคร  
ที่ได้รับความรู้เรื่อง
การจัดทำห้อง
ปลอดฝุ่น มีความรู้
เพิ่มข้ึน   

จำนวนโรงเรียนที่
ได้รับความรู้ การ
จัดทำห้องปลอดฝุน่
และวิธีการประเมนิ
รับรองห้องปลอดฝุ่น 
100 แห่ง  

ร้อยละ 5 ของ
สถานศึกษาระดับ
อนุบาล สังกัด
กรุงเทพมหานครที่มี
ห้องปลอดฝุ่นในหก
เดือนแรกของ ปี 
2568 

รอบ 5 เดือนหลัง จำนวนแกนนำใน
ชุมชนที่ได้รบั
ความรู้เรื่องการเฝ้า
ระวังผลกระทบต่อ
สุขภาพ จากการ
สัมผัสฝุน่ละออง
ขนาดเล็ก  
(PM2.5) 40 คน 

ร้อยละ 80 ของ
แกนนำในชุมชนที่
ได้รับความรู้เรื่อง
การเฝ้าระวัง
ผลกระทบต่อ
สุขภาพจากการ
สัมผัสฝุน่ละออง
ขนาดเล็ก 
(PM2.5) มีความรู้
เพิ่มข้ึน 

จำนวนภาคีเครือข่าย
ที่ร่วมกิจกรรมสร้าง
ความรู้เรื่องการเฝ้า
ระวังผลกระทบต่อ
สุขภาพจากการ
สัมผัสฝุน่ละออง
ขนาดเล็ก ( PM2.5) 
ในชุมชน 2 แห่ง 

จำนวนชุมชนตน้แบบ
รอบรู้ การเฝ้าระวัง
ผลกระทบต่อสุขภาพ 
จากการสัมผัสฝุ่น
ละอองขนาดเล็ก  
( PM2.5) 2 แห่ง 

กลุ่ม HL  จำนวนประชาชนที่
เข้าร่วมกิจกรรม
ส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพ 

อัตราความรอบรู้
ด้านสุขภาพของ
ประชาชนตั้งแต่
อายุ 15 ปี ขึ้นไป 

จำนวนหน่วยบริการ
รอบรู้ด้านสุขภาพ 
(HLO) ที่จัดกิจกรรม
ส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพในชุมชน 

จำนวนชุมชนรอบรู้
ด้านสุขภาพ 

เป้าหมาย/... 
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เป้าหมาย Reach Effectiveness Adoption Implementation 
รอบ 5 เดือนแรก 235 คน ร้อยละ 82 10 แห่ง 10 แห่ง 
รอบ 5 เดือนหลงั 235 คน ร้อยละ 82 21 แห่ง 21 แห่ง 

 
5.2 แผนการขับเคลื่อนงานวิจัย และ R2R ของบุคลากรสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 

โดย กลุ่มพัฒนาวิจัย นวัตกรรมและความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
นางชุลีกร ลิ่งไธสง หัวหน้ากลุ่มพัฒนาวิจัย นวัตกรรมและความรอบรู้ด้านสุขภาพ นำเสนอดังนี้  
Timeline การขับเคลื่อนงานวิจัย เร่ิมที่เดือนตุลาคม 2567 เป็นการรับสมัครเข้าคลินิกวิจัยสำหรับการ

ดำเนินงานด้านวิจัย เดือนพฤศจิกายน 2567 นี้ มี 3 ขั้นตอน ดังนี้  1) เข้ารับคำปรึกษากับผู้ให้คำปรึกษาภายใน 
โดยกลุ่มงานที่ดำเนินการส่งโครงร่างเข้ามาทันเวลา จะได้พบผู้เชี่ยวชาญหรือที่ปรึกษาก่อน 2) พบผู้เชี่ยวชาญผ่าน
ระบบออนไลน์ ซึ่งจัดขึ้นในวันที่ 12 และ14 เดือนพฤศจิกายน 2567 ซึ่งผู้เชี่ยวชาญมาจากหลากหลายสถาบัน 
และจะดูแลจนถึงเผยแพร่ผลงานวิจัย และ 3) ปรึกษาอาจารย์ผู้ เชี่ยวชาญ แบบonsite ในวันที่  28-29 
พฤศจิกายน 2567 ซึ่งในขณะนี้จำนวนผลงานวิจัยที่ดำเนินการส่งเข้ามาและได้พบกับผู้เชี่ยวชาญแล้วนั้นมีทั้งหมด 
15 เรื่อง  เดือนเมษายน 2567 อบรมสถิติเพื่องานวิจัย  เดือนมิถุนายน 2567 อบรมการเขียนบทความ        
เพื่อนำเสนอผลงานทางวิชาการ และ สมัครเพื่อนำเสนอผลงานในเวทีวิชาการต่าง ๆ  

ประธาน : หากในครั้งถัดไปมีการจัดกิจกรรมในการทำผลงานวิจัย ควรมีการอบรมในส่วนของอบรมสถิติ
เพื่องานวิจัย หรืออบรมการเขียนบทความเพื่อนำเสนอผลงานทางวิชาการ ต่างๆ ก่อนการนำเสนอโครงร่างวิจัย   
 
5.3 รายงานวิเคราะห์ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงานคุณธรรม และความโปร่งใส 
(Integrity and Transparency Assessment: ITA) สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ประจำปีงบประมาณ 
2568 (รอบ 5 เดือนแรก) ตุลาคม 2567 -  กุมภาพันธ์ 2568 

นางสาวเกศรา  โชคนำชัยสิริ รองผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง นำเสนอดังนี้ ประเด็น
ข้อสังเกตผลการประเมินตัวชี้วัดที่ 2.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส (Integrity 
and Transparency Assessment: ITA) ประจำปีงบประมาณ 2567 คือ หน่วยงานมีการกำหนดมาตรการ กลไก 
ขับเคลื่อนการดำเนินงานคุณธรรม และความโปร่งใส ของหน่วยงานในแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัดที่ 2.1 
ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส รอบ 5 เดือนหลัง ไม่สอดคล้องกับรายงาน
วิเคราะห์ผลการประเมิน ITA กรมอนามัย  

ข้อเสนอแนะ คือ ให้หน่วยงานทำการวิเคราะห์ผลการประเมิน ITA ก่อน จากนั้นทำการเลือกประเด็นที่
ต้องการแก้ไข เพื่อนำมากำหนดมาตรการ กลไก และกิจกรรมในแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัดที่ 2.1 ระดับ
ความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส 

สรุปประเด็นที่ต้องปรับปรุงพัฒนาในการดำเนินงาน ITA สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ประจำปี
งบประมาณ 2568 (รอบ 5 เดือนแรก) ดังนี้ 1) ด้านการใช้ทรัพย์สินของราชการ ( IIT) มีการสื่อสารหลักเกณฑ์ 
ระเบียบ วิธีการ มาตรการยืมทรัพย์สินของราชการไปใช้ในการปฏิบัติงานอย่างถูกต้อง มีขั้นตอนการยืมทรัพย์สิน
ของราชการไปใช้ในการปฏิบัติงานที่มีความสะดวก มีการสร้างความตระหนักเกี่ยวกับการไม่น ำทรัพย์สินของ
ราชการไปใช้เพื่อประโยชน์ส่วนตัวหรือนำทรัพย์สินของราชการไปใช้โดยไม่ได้ขออนุญาตอย่างถูกต้อง มีการ
ตรวจสอบเพื่อป้องกันการนำทรัพย์สินของราชการไปใช้เพื่อประโยชน์ส่วนตัว 2) ด้านการปรับปรุงการทํางาน (EIT) 
มีการปรับปรุงพัฒนาขั้นตอนการปฏิบัติงานหรือการให้บริการของเจ้าหน้าที่  ที่ตอบสนองต่อประชาชนได้สะดวก
รวดเร็วขึ้น มีการพัฒนาการให้บริการผ่านช่องทางออนไลน์ให้สะดวก รวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ มีการเปิดโอกาส
ให้บุคคลภายนอกได้เข้าไปมีส่วนร่วมปรับปรุงพัฒนาการดำเนินงานให้ดีขึ้น รวมถึงหน่วยงานมีการปรับปรุงองค์กร
ให้มีความโปร่งใสมากข้ึน 3) ด้านการใช้งบประมาณ (IIT) มีการสื่อสารแผนการใช้จ่ายงบประมาณให้บุคลากรทุก
ระดับทราบว่างบประมาณที่หน่วยงานใช้ไปนั้นมีความคุ้มค่า ไม่บิดเบือนวัตถุประสงค์ หรือไม่เอ้ือประโยชน์ให้บุคคล
ใดบุคคลหนึ่ง มีกระบวนการทำงานที่โปร่งใส ตรวจสอบได้ 

 

ระเบียบวาระที่ 6 /... 



-๑๖- 
 

ระเบียบวาระที่ 6 เรื่องอื่น ๆ (ถ้ามี) 
6.1 ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง จะทำการตรวจเยี่ยมพื้นที่กลุ่มงาน และพื้นที่ที่รับผิดชอบพร้อม
รับฟังความคิดเห็นบุคลากร วันที่และเวลาจะแจ้งให้ทราบอีกครั้ง 
6.2 กิจกรรมปีใหม่สสม.จะจัดขึ้นในวันศุกร์ที่ 10 มกราคม 2568 เริ่มเวลา 09.00 น. ณ ห้องประชุมทับทิม   
ชั้น 2 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง มีการสรงน้ำพระขอพร ทำบุญเลี้ยงพระ ถวายเพลพระสงฆ์ 9 รูป สักการะ
สิ่งศักดิ์สิทธิ์ ประจำหน่วยงาน จัดประมูล สสม.รวมใจ และกิจกรรม 5 ส เวลา 13.30 เป็นต้นไป  

มติที่ประชุม:  รับทราบ ผู้เก่ียวข้องกับไปดำเนินการ 

ปิดประชุม เวลา 16.30 น. 
 
 

          
 

 

 
 (นางสาววนิดา  บัณฑิตย์) 

                        พยาบาลวชิาชีพปฏิบัติการ 
  ผู้จดรายงานการประชุม 

 

 
(นางสาวสมบูรณ์  ศรีภู่) 

 นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
หัวหน้ากลุ่มบริหารนโยบายยุทธศาสตร์และประเมินผล 

ผู้ตรวจรายงานการประชุม 

  
 


