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ผู้บริหารตัดสินใจได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

 ทิศทางในการติดตามการด าเนินงานของกระทรวงสาธารณสุขในปี พ.ศ. 2562 ได้ก าหนด
กรอบการติดตามผลการด าเนินงานตามแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข (พ.ศ.2560 - 
2579) ภายใต้เป้าหมายของกระทรวงสาธารณสุข “ประชาชนสุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพ
ยั่งยืน” ซ่ึงประกอบด้วย 15 แผนงาน 40 โครงการ เพ่ือให้สอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ชาติ และแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 - 2564) รวมทั้งแผนยุทธศาสตร์การบูรณาการจัดท า
งบประมาณระดับชาติ เพ่ือให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องแก้ไขปัญหาสุขภาพประชาชนอย่างบูรณาการร่วมกัน 
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สาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ประกอบด้วยโครงการส าคัญ จ านวน 56 โครงการ โดยติดตาม
ความก้าวหน้าของกิจกรรมและระยะเวลาการด าเนินงาน ตามที่ก าหนดไว้ในแผน เปรียบเทียบผลผลิตระหว่าง
ด าเนินการ ทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ การเบิกจ่ายงบประมาณโครงการ รวมทั้งปัญหาอุปสรรคในการ
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 กระทรวงสาธารณสุขมีหน้าที่รับผิดชอบดูแลสุขภาพของประชาชน โดยการจัดระบบบริการสุขภาพ
ที่ครอบคลุม ทั้งการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ทั้งนี้การบริการ
ด้านสุขภาพเพ่ือตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียมีการเปลี่ยนแปลงอย่างต่อเนื่อง 
หน่วยบริการด้านสาธารณสุข จึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องมีการปรับปรุงอยู่ตลอดเวลา เพ่ือก้าวให้ทันกับการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นภายใต้สภาวะโลกไร้พรมแดนและสังคมดิจิตอล ดังนั้นการก าหนดนโยบายและยุทธศาสตร์
สาธารณสุขของประเทศที่เหมาะสมเพ่ือสุขภาพที่ดีของประชาชนจึงมีความส าคัญ โดยจะต้องด าเนินการคู่ขนานไป
กับการควบคุมก ากับและติดตามประเมินผลอย่างเป็นระบบ 
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ได้ก าหนดกรอบการติดตามผลการด าเนินงานที่ก าหนดไว้ในแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข 
ภายใต้ยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ดังนี้  1) ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ 
(Promotion Prevention & Protection Excellence) 2) บริการเป็นเลิศ (Service Excellence)           
3) บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 4) บริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 
ซึ่งประกอบด้วย 15 แผนงาน 40 โครงการ เพ่ือให้บรรลุเป้าหมายของกระทรวงสาธารณสุข “ประชาชน
สุขภาพดี เจ้าหน้าที่มีความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน” โดยบูรณาการงานติดตามในระดับกระทรวงให้สะท้อน
ผลส าเร็จทั้งในระดับผลผลิต ผลลัพธ์ และผลกระทบที่ส่งผลถึงประชาชนได้อย่างเป็นรูปธรรม ขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานโดยใช้ CIPO (Chief Integrated Program Office) ในการขับเคลื่อนนโยบาย รวมทั้งสามารถก ากับ 
ติดตาม และประเมินผลได้อย่างมีประสิทธิภาพ เพ่ือให้ได้ข้อมูลสารสนเทศผลการด าเนินงาน ที่สามารถน าไปใช้
ประโยชน์ในการแก้ไขปัญหาอุปสรรคการด าเนินงาน หรือการทบทวนประเด็นยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัดและ
เป้าหมาย กลยุทธ์ รวมถึงการปรับเปลี่ยนแผนปฏิบัติราชการของหน่วยงานให้มีความเหมาะสม ตลอดจนเพ่ือให้
สอดรับกับกระบวนการบริหารงบประมาณแบบมุ่งเน้นผลงานตามยุทธศาสตร์ ในการที่จะต้องมีการทบทวน
และก าหนดเป้าหมายการให้บริการ  ผลผลิตของหน่วยงาน โดยการพิจารณาผลการด าเนินงาน เพ่ือใช้เป็น
ข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์ที่ส าคัญส าหรับเป็นทิศทางให้หน่วยงานน าไปจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีต่อไป  

แนวคิดการติดตามและประเมินผล  

 การติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2562 ยึดหลักการกระจายอ านาจ โดยสนับสนุนให้ใช้กลไกการบริหารงาน ซึ่งมีหัวหน้ากลุ่มภารกิจ   
(รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข) และอธิบดี เป็นผู้มีอ านาจและบทบาทอย่างเต็มที่ในการบริหารกลยุทธ์และ
รับผิดชอบติดตามและประเมินผลการด าเนินงานตามกลยุทธ์ที่ตนรับผิดชอบ โดยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
เป็นผู้วิเคราะห์ สังเคราะห์และสรุปในภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือให้ข้อเสนอต่อผู้บริหารในการ
ปรับเปลี่ยนยุทธศาสตร์การด าเนินงาน และน าเสนอรายงานต่อหน่วยงานกลางเพ่ือประมวลผลการประเมินใน
ระดับประเทศต่อไป 
 ขอบเขตการบูรณาการงานติดตามผลการด าเนินงานในระดับกระทรวง ก าหนดประเด็นการ
ติดตามความก้าวหน้าของโครงการส าคัญ 3 ประเด็น ดังนี้ วัตถุประสงค์ (objective) ตัวชี้วัด (Performance 
Indication) และเป้าหมาย (Target) ที่ส่งผลถึงประชาชน ตามภาระความรับผิดชอบของหน่วยงาน ตั้งแต่
ระดับกรม ระดับกระทรวงและระดับชาติ ดังภาพที่ 1 
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รม ว ./  ปลัดกระทรวง 

เลขาธกิาร/   อธิบด ี
กรม 

ผอ. กอง/ ส านัก 

ศูนย์เขต/ สสจ. 

กองยุทธศาสตรแ์ละ 
แผนงาน 

หน่วยติดตามประเมินผล 
ของกระทรวง สธ 

กองแผนงานและกอง 
วิชาการของกรม 

กลุ่มแผนงานของ 
กอง/ ส านัก 

หน่วยแผนงาน 
ศูนย์เขต/สสจ. 

วัตถุประสงค์ 
โครงการ 

ตัวช้ีวัด 
โครงการ 

เป้าหมายนโยบาย/ 
ยุทธศาสตรร์ะดับ

กระทรวง 

 

นโยบายรัฐบาล/แผน 
การบริหารราชการแผ่นดิน 

- เชิงปรมิาณ 
- เชิงคุณภาพ 

หน่ วยงานใน 
ก ากับ 

กระทรวง 

รัฐธรรมนูญ 
แห่งราชอาณาจักรไทย   

แผนบริหารราชการ/ 
ปฏิบัติราชการกระทรวง 

พรบ.สุขภาพแห่งชาต ิ

แผนปฏิบัติราชการ 
กระทรวง 

ส านักงาน 
ปลัดกระทรวง 

เป้าหมาย/ยุทธศาสตร์การพัฒนา 
ระดับชาติ 

แผนพัฒนาสุขภาพ 
แห่งชาต ิ

แผนพัฒนาเศรษฐกิจ 
และสังคมแห่งชาติ 

นโยบาย/ยุทธศาสตร์ 
ระดับกระทรวง 

การน านโยบาย/ยทุธศาสตร ์
สู่การปฏบิัต ิ

กรอบการติดตาม 

การติดตามผลการ 
ด าเนินงานระดับกระทรวง 

ติดตามผลการด าเนินงาน 
เร่งด่วน : รายสัปดาห์/    
              รายเดือน 
ปกติ : รายไตรมาส/ป ี

คณะรัฐมนตรี 

องค์กรการประเมิน 
ระดับชาต ิ
 สศช. 
 สลน. 
 สลค. 
 สงป. 
 คสช. 

 เร่งรดั แก้ไขปัญหา 
 ปรับปรุง ทบทวนนโยบายและยุทธศาสตร ์
 ข้อมูลประกอบการพิจารณาจัดสรรงบประมาณ 

ผลการประเมิน 
ภาพรวมกระทรวง 

กิจกรรม/
ขั้นตอน 

การดเนนงาน 

บรรลุวัฒถุประสงค ์

ภาพที ่๑ กรอบการติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข 
 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 
 
 
 
 

 
ที่มา: กลุ่มตดิตามและประเมินผลนโยบายและยุทธศาตร์ด้านสขุภาพ  กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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แนวทางการจัดท าแผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2562 

 แนวทางการจัดท าแผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2562 ก าหนดไว้ ดังนี้ 
 ๑. ก าหนดประเด็นหลักของการติดตามผลการด าเนินงานตามโครงการส าคัญให้ตอบสนองและ
เชื่อมโยงกับนโยบายและยุทธศาสตร์ระดับกระทรวงและระดับชาติ ดังนี้ 

1) เป็นโครงการที่สอดคล้องนโยบายรัฐบาลด้านสาธารณสุข 
2) เป็นโครงการที่สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี  
3) เป็นโครงการที่สอดคล้องกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (2560-

2564) 
4) เป็นโครงการที่สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข 
5) เป็นโครงการที่ใช้งบประมาณในการด าเนินงานสูง 

 ๒. ก าหนดโครงการส าคัญของหน่วยงานเพ่ือบรรจุเป็นแผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการ
ส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข โดยหน่วยงานในระดับกรม / ส านักงาน / ส านักต่าง ๆ ในส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขและหน่วยงานในก ากับของกระทรวงสาธารณสุขที่เป็นเจ้าของแผนงาน /โครงการ 
วิเคราะห์ความสอดคล้องและเชื่อมโยงตามประเด็นหลักของการติดตามผลการด าเนินงาน ข้อ ๑ ที่กล่าวมา 
โดยด าเนินการคัดเลือกร่วมกับกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ตามหลักเกณฑ์ในการคัดเลือกโครงการที่จะ
ติดตามผลการด าเนินงาน ดังนี้ 

๑) โครงการส าคัญที่ตอบสนองต่อนโยบายและยุทธศาสตร์การด าเนินงานระดับกระทรวง
และระดับชาติ 

๒) โครงการส าคัญท่ีเป็นนวัตกรรมใหม่ ที่ส่งผลต่อการบริหารและบริการด้านสุขภาพ 
๓) โครงการส าคัญที่สะท้อนภารกิจหลักของหน่วยงาน และเป็นโครงการที่ด าเนินการ

ต่อเนื่องจากปีงบประมาณก่อน และจะด าเนินการต่อเนื่องไปในปีงบประมาณถัดไป 
๔) โครงการที่มีลักษณะเป็นโครงการบูรณาการระหว่างหน่วยงาน 
5) โครงการเร่งด่วนหรือโครงการเฉพาะกิจที่ด าเนินตามนโยบายรัฐบาล นโยบาย

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข หรือนโยบายที่หน่วยงานได้รับมอบหมายตามสถานการณ์ของปัญหา 
 ๓. ก าหนดรายละเอียดของโครงการส าคัญ ประกอบด้วยชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 
ตัวชี้วัด ที่ระบุตัวชี้วัดเป็นรายไตรมาส (small success) กิจกรรม/ขั้นตอนการด าเนินงาน งบประมาณ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ    
 

 รูปแบบการจัดท ารายงานผลการด าเนินงานตามโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข 
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ดังนี้ 
 ๑. การติดตามผลการด าเนินงาน (Monitoring) ในที่นี้หมายถึง การก ากับติดตามความก้าวหน้า
ของการด าเนินงานโครงการส าคัญตามนโยบายและยุทธศาสตร์ของกระทรวงสาธารณสุข ให้เป็นไปตาม
เป้าหมายของแผนการด าเนินงานและระยะเวลาที่ก าหนด (Project Schedule) โดยวิเคราะห์ตั้งแต่การใช้
ปัจจัยน าเข้า (Input) กิจกรรม/ ขั้นตอนการด าเนินงาน (Process) งบประมาณ (Budgets) และผลผลิตที่
เกิดขึ้น (Output) ทั้งเชิงปริมาณ และเชิงคุณภาพ ตลอดจนปัญหาอุปสรรค เพ่ือจัดท าข้อมูลรายงานผลการ
ด าเนินงานฯ น าเสนอต่อหน่วยติดตามความก้าวหน้า ได้แก่ ส านักเลขาธิการนายกรัฐมนตรี ส านักเลขาธิการ
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คณะรัฐมนตรี ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ตลอดจนน าเสนอผู้บริหาร
ภายในหน่วยงาน เพ่ือประกอบการตัดสินใจแก้ไขปรับปรุงวิธีการปฏิบัติให้ผลงานเป็นไปตามแผนงานอย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล  
 2. ระยะเวลาการติดตามผลการด าเนินงาน 
  กองยุทธศาสตร์และแผนงานด าเนินการประมวลผลและวิเคราะห์ผลภาพรวมของกระทรวง   
เพ่ือให้ผลการประเมินน าไปสู่การใช้ประโยชน์และสามารถรายงานผลได้ทันต่อสถานการณ์ โดยก าหนดความถี่
ของการรายงานผลการด าเนินงานตามแผนติดตามฯ ดังนี้ 
  1) กรณเีร่งด่วน คือ ให้รายงานผลการด าเนินงานเป็นวาระไป 
  2) กรณปีกต ิคือ ให้รายงานผลการด าเนินงานภายในวันที่ 5 ของเดือนถัดไป 
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4. กรอบความเชื่อมโยงโครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข 

นโยบายรัฐบาล 
ยทุธศาสตรแ์ผนพัฒนาฯ 

ฉบับที ่12 
ยุทธศาสตร์กระทรวง แผนงาน โครงการส าคัญ ตัวชี้วัดความส าเร็จของโครงการ หน่วยงานรับผิดชอบ 

๑. การปกป้องและเชิด
ชูสถาบัน
พระมหากษัตริย ์

ยุทธศาสตร์ที่ 1 การ
เสรมิสร้างและพัฒนา
ศักยภาพทุนมนุษย ์

บริการเป็นเลิศ(Service 
Excellence) 

แผนงานที่ ๘ : การ
พัฒนาตามโครงการ
เฉลิมพระเกียรติและ
พื้นที่เฉพาะ 

๑.โครงการรณรงค์ก าจัดปัญหา
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าดี
เพื่อร าลึกในพระมหากรุณาธิคุณ
ข อ ง พ ร ะ บ า ท ส ม เ ด็ จ พ ร ะ
ปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
พร้อมทั้งถวายเป็นพระราชกุศล
แ ด่ ส ม เ ด็ จ พ ร ะ น า ง เ จ้ า ฯ 
พระบรมราชินีนาถ ทรงเจริญ
พระชนมพรรษา 84 พรรษา ปี 
2562 

อัตราการติดเช้ือพยาธิใบไม้ตับในพื้นที่
เสี่ยง 29 จังหวัด ลดลงในพื้นที่ด าเนินการ  
ร้อยละ 5 
 

กรมควบคุมโรค 

๒.โครงการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุ ม โ ร คหนอนพยาธิ ใ น
นั ก เ รี ยนและ เยาวชนในถิ่ น
ทุรกันดารและพื้นที่ในแผนภูฟ้า
พัฒนาตามพระราชด าริฯ  ปี 
2562 

1. โรงเรียนและชุมชนในโครงการตาม
พระราชด าริฯ ใน51 จังหวัดมีการด าเนิน
กิจกรรมเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค
หนอนพยาธิ 850 แห่ง  
2. ประชาชนกลุ่มเป้าหมายในพื้นที่ภูฟ้า
ตามพระราชด าริฯ และพื้นที่ด าเนินงาน
ตามโครงการพระราชด าริฯได้รับบริการ
เฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคหนอนพยาธิ 
13,000 ราย 

กรมควบคุมโรค 

3. โครงการการเฝ้าระวังป้องกัน
และก าจัดโรคไข้มาลาเรยีในพ้ืนท่ี
โครงการพัฒนาเด็กและเยาวชน
ใ น ถิ่ น ทุ ร กั น ด า ร  ต า ม
พระราชด าริ สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช
กุมารี 

เฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมและก าจัด โรคไข้
มาลาเรียในพ้ืนท่ีโครงการ 13 แห่ง 

กรมควบคุมโรค 
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นโยบายรัฐบาล 
ยทุธศาสตรแ์ผนพัฒนาฯ 

ฉบับที ่12 
ยุทธศาสตร์กระทรวง แผนงาน โครงการส าคัญ ตัวชี้วัดความส าเร็จของโครงการ หน่วยงานรับผิดชอบ 

4. โครงการพัฒนาศักยภาพและ
ขยายศูนย์เครือข่ายการเรียนการ
สอนส าห รั บ เ ด็ กป่ วยที่ ด้ อ ย
โ อ ก า ส ท า ง ก า ร ศึ ก ษ า ใ น
โรงพยาบาลด้ วยเทคโนโลยี
สารสนเทศอย่างต่อเนื่องและ
ยั่ งยื นตามแนวพระราชด าริ
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 

เด็กด้อยโอกาสทางการศึกษาประเภทเด็ก
เ จ็ บป่ ว ยและ เ ด็ ก กลุ่ มพิ เ ศษต่ า ง  ๆ 
55,000 ราย 

กรมการแพทย ์

5. โครงการจัดตั้งและพัฒนาสุข
ศ า ล า พ ร ะ ร า ช ท า น ต า ม
พระราชด าริสมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช
กุมารี 

สุขศาลาพระราชทานผ่านเกณฑ์ที่ก าหนด
ร้อยละ 60 

กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

6.  โ ครงการสัต ว์ ปลอด โ รค      
คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบ้า 
: วาระแห่งชาติ ตามพระปณิธาน
ศาสตราจารย์ ดร.สมเด็จพระเจ้า
ลูกเธอ เจ้าฟ้าจุลาภรวลัยลักษณ์ 
อัคราชกุมารี 

1. จ านวนผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า 
0 ราย 
2. ร้อยละของผู้สัมผัสที่ตรวจพบเช้ือโรค
พิษสุนัขบ้าได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรค
ตามแนวทางเวชปฏิบัติ ร้อยละ 100 
3. อ าเภอในจังหวัดเสี่ยงมีแผนป้องกัน
ควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า ร้อยละ 100 
4. อ าเภอเสี่ยงมีแผนป้องกันควบคุมโรค
พิษสุ นั ขบ้ า  ต ามมาตรการ เ ชิ ง รุ กที่
กระทรวงสาธารณสุขก าหนด ร้อยละ 
100 

กรมควบคุมโรค 

    
7. โครงการรณรงค์ป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด  

1. จ านวนผู้มารับบริการศูนย์เพื่อนใจ  
TO BE NUMBER ONE เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 
ร้อยละ 7 

กรมสุขภาพจิต 
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TO BE NUMBER ONE 
 

2. ร้อยละ 75 ของ จังหวัด / ชมรม TO 
BE NUMBER ONE ที่ผ่านเกณฑ์
มาตรฐานดีเด่น  
3. ร้อยละ 80 ของวัยรุ่นและเยาวชนที่
เข้าร่วมโครงการมีความรู้ และทักษะใน
การป้องกันการติดสารเสพติด  

๒. การรักษาความ
มั่นคงของรัฐและการ
ต่างประเทศ 

ยุทธศาสตร์ที่ 5 การ
เสรมิสร้างความมั่นคง 

บริการเป็นเลิศ 
(Service Excellence) 

แผนงานท่ี 6 : การ
พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ (Service 
Plan) 

8. โครงการผู้เสพ ผู้ติดยาและ
สารเสพติดได้รับการบ าบัดรักษา 
แ ล ะ ฟื้ น ฟู  ติ ด ต า ม แ ล ะ ล ด
อันตรายจากยา เสพติดตาม
มาตรฐาน 

1. ร้อยละ ๒๐ ของผู้ติดยาเสพติดที่บ าบัด
ครบตามเกณฑ์ที่ก าหนดของแต่ละระบบ
และได้รับการติดตามดูแลต่อเนื่อง ๑ ปี 
2. ร้อยละ ๔๐ ของผู้ใช้ ผู้เสพ ที่บ าบัด
ครบตามเกณฑ์ที่ก าหนดของแต่ละระบบ
หยุดเสพต่อเนื่องหลังจ าหน่ายจากการ
บ าบัด 3 เดือน 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (ศอ.ปส.สธ.) 

   9. โครงการสนับสนุนการแก้ไข
ปัญหาผู้ เ สพยา เสพติด  การ
ควบคุมตัวยา และสารเคมี 

1. จ านวนตัวอย่างของกลางยาเสพติดและ
วัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทที่ได้รับ
การตรวจพิสูจน์ 30,000 ตัวอย่าง 
2. จ านวนตัวอย่างปัสสาวะที่ได้รับการ
ตรวจพิสูจน์ 65,000 ตัวอย่าง 
3. ผลิตสารควบคุมคุณภาพชุดทดสอบหา
สารเสพติดในปัสสาวะ 7,000 ขวด 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

ยุทธศาสตร์ที่ 1 การ
เสรมิสร้างและพัฒนา
ศักยภาพทุนมนุษย ์

บริการเป็นเลิศ 
(Service Excellence) 

แผนงานท่ี ๘ : การ
พัฒนาโครงการเฉลิม
พระเกียรติและพื้นท่ี
เฉพาะ 

10. โครงการเพิ่มการเข้าถึง
บริการสุขภาพชายแดนภาคใต้
แบบบูรณาการ 

ประชาชนในพ้ืนท่ีจังหวัดชายแดนใต้ ได้รับ
การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพท่ีมีมาตรฐาน 
ร้อยละ 95 
 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(กองตรวจราชการ) 

๕. การยกระดับ
คุณภาพบริการด้าน
สาธารณสขุ และ
สุขภาพของประชาชน 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 การ
เสรมิสร้างและพัฒนา
ศักยภาพทุนมนุษย ์

ส่งเสริมสุขภาพและ
ป้องกันโรคเป็นเลิศ
(Promotion Prevention 
&  Protection 

แผนงานท่ี 1 : การ
พัฒนาคุณภาพชีวิต
คนไทยทุกกลุ่มวยั 
(ด้านสุขภาพ) 

11. โครงการมหัศจรรย์ 1,๐๐๐ 
วันแรกของชีวิต 

อัตราส่วนการตายมารดาไทย ไมเ่กิน 17 
ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

กรมอนามัย 

๑2. โครงการเตรยีมความพร้อม
เด็กอายุ 0-5 ปี 

1. ร้อยละ 90 ของเด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับ
การคัดกรองพัฒนาการ 

กรมอนามัย 
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Excellence)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. ร้อยละ 20 ของเด็กอายุ 0-5 ปี  
ที่ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ พบสงสัย
ล่าช้า 
3. ร้อยละ 90 ของเด็กอายุ 0-5 ปี ที่มี
พัฒนาการสงสัยล่าช้าได้รับการติดตาม 

๑3. โครงการเสริมสร้าง
พัฒนาการเด็กล่าช้า 

ร้อยละ 60 ของเด็กปฐมวัยที่ได้รับการคัด
กรองแล้วพบว่ามีพัฒนาการล่าช้าได้รับ
การกระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I  

กรมสุขภาพจิต 

14. โครงการสร้างเสรมิ
สุขภาพจิตเด็กไทยวัยเรียน 

ร้อยละ 85 ของเด็กวัยเรียนกลุ่มเสี่ยงต่อ
ระดับสติปัญญาต่ ากว่ามาตรฐาน ได้รับ
การดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น 

กรมสุขภาพจิต 

15. โครงการเสริมสร้างทักษะ
ชีวิตและป้องกันพฤติกรรมเสี่ยง
ของวัยรุ่น 

ร้อยละ 90 ของเด็กวัยรุ่นกลุ่มเสี่ยงได้รับ
การดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น  

กรมสุขภาพจิต 

    

16. ขับเคลื่อนการด าเนินงาน
ตามพระราชบัญญัติการป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น 

อัตราการคลอดมีชีพในหญิง อายุ 15-19 
ปี ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี พัน
คน 38 

กรมอนามัย 

    
17. พัฒนาระบบการดูแลด้าน
สุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว (Long 
Term Care) ในชุมชน 

ร้อยละ 70 ของต าบลที่มี ระบบการ
ส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว  
(Long Term Care) ในชุมชน ผ่านเกณฑ์ 

กรมอนามัย 

    
18. โครงการส่งเสริมสุขภาพจิต
และจิตเวชผู้สูงอายุไทย 

ร้อยละ 75 ของผู้สูงอายุมีความสขุ กรมสุขภาพจิต 

    

19. โครงการสร้างเสริม
ศักยภาพและความมั่นคงในชีวิต
ด้านสุขภาพโดยการป้องกันโรค
ระดับตติยภูมิเพื่อดูแลรักษากลุ่ม

ผู้สูงอายไุด้รับการคัดกรองสุขภาพ 
200,000 คน 
 

กรมการแพทย ์
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อาการหรื อโรคที่ พบบ่อยใน
ผู้สูงอาย ุ

    

20. โครงการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกัน โรคด้ วยศาสตร์
ก า ร แ พ ท ย์ แ ผ น ไ ท ย แ ล ะ
การแพทย์ทางเลือก  

ชุมชนต้นแบบส่งเสริมสุขภาพและป้องกัน
โรคด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก ๑๒ เขตสุขภาพ  
เขตละ ๑ อ าเภอ 

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

   

แผนงานท่ี 2 การ
พัฒนาคุณภาพชีวิต
ระดับอ าเภอ 

21. การพัฒนาคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) 

ร้อยละ ๖๐ ของคณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอท่ีมีประสิทธิภาพ 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(ส านักสนับสนุนระบบ
สุขภาพปฐมภูมิ) 

   

แผนงานที่  3 การ
ป้องกัน ควบคุมโรค
และลดปัจจัยเสี่ยง
ด้านสุขภาพ 

22. โครงการ 3 ล้าน 3 ปี เลิก
บุหรี่ทั่วไทย 

ผู้ที่สูบบุหรี่เลิกสูบบุหรี่ 3,000,000 คน กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

23. โครงการควบคุมวัณโรค ผลส าเร็จของการรักษาผู้ป่วยวัณโรคราย
ใหม่และกลับเป็นซ้ าทุกประเภทที่ได้รับ
ก า ร รั ก ษ า ด้ ว ย สู ต ร ย า แ น ว ที่ ห นึ่ ง 
(Treatment Success rate) (ร้อยละ): 
85 (65,138/80,160) 

กรมควบคุมโรค 

24. โครงการพัฒนาระบบและ
ศั ก ยภ าพบุ คล าก ร เพื่ อ ก า ร
เตรียมพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข 

ศู น ย์ ป ฏิ บั ติ ก า ร ภ า ว ะ ฉุ ก เ ฉิ น ท า ง
สาธารณสุข และบุคลากรมีความพร้อมใน
การปฏิบัติงานด้านการจัดการภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข 1 ระบบ 

กรมควบคุมโรค 

25. โครงการพัฒนาแนว
ทางการด าเนินงาน NCD Clinic 
Plus 

ร้อยละ 60 ของโรงพยาบาลที่มีการ
ด าเนินงาน NCD clinic plus ผ่านเกณฑ์
ในระดับดีขึ้นไป 

กรมควบคุมโรค 

26. โครงการคุ้มครองผู้บริโภค  
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

ร้อยละ 80 ของผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่ม
เสี่ยงที่ได้รับการตรวจสอบได้มาตรฐาน
ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 
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27. โครงการยกระดับคุณภาพ
มาตรฐานด้ านโภชนาการของ
ผลิตภัณฑ์อาหารที่บรรจุในภาชนะ
พ ร้ อ ม จ า ห น่ า ย  ส า ห รั บ
ผู้ประกอบการผลิตอาหารขนาดกลาง
และขนาดย่อม (SMEs) 

ร้อยละ 80 ของผลิตภัณฑ์อาหารที่ผลิต
โดยผู้ประกอบการ กลุ่มวิสาหกิจ ขนาด
ก ล า ง แ ล ะ ข น า ด ย่ อ ม  ( SMEs) 
กลุ่มเป้าหมายมีมาตรฐานตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 

  

 

แผนงานท่ี 4 การ
บริหารจดัการ
สิ่งแวดล้อม 

28. โครงการพัฒนาระบบ
บริหารจดัการมูลฝอยตดิเช้ือและ
อนามัยสิ่งแวดล้อมในสถาน
บริการการสาธารณสุขตาม
เกณฑ์ GREEN & CLEAN 
Hospital 

1. โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ฯ ระดับดีมาก
ขึ้นไป ร้อยละ 40 
2. โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ฯระดับดีมาก 
Plus อย่างน้อย จังหวัดละ 1 แห่ง 

กรมอนามัย 

บริการเป็นเลิศ(Service 
Excellence) 

แผนงานท่ี 5 การ
พัฒนาระบบ
การแพทย์ปฐมภมูิ 
(Primary Care 
Cluster) 

29. โครงการพัฒนาระบบ
การแพทย์ปฐมภมู ิ
 

ร้อยละของคลินิกหมอครอบครัวที่ เปิด
ด าเนินการในพื้นที่ (Primary Care 
Cluster) ร้อยละ 36 (เป้าหมายสะสม
จ านวน 1,170 ทีม) (ของเป้าหมายปี 
2564 มีจ านวนทีม 3,250 ทีม)  

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข  
(ส านักงานสนับสนุนระบบ
ปฐมภูมิและคลินิกหมอ
ครอบครัว) 

แผนงานท่ี ๖ การ
พัฒนาระบบบริการ
สุขภาพ (Service 
Plan) 

30. โครงการป้องกัน และ
ควบคุมการดื้อยา ต้านจลุชีพ
และการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล 

1. มากกว่า ร้อยละ 95 ผ่าน RDU ขั้นที่ 1  
2. มากกว่า ร้อยละ 20 ผ่าน RDU ขั้นที่ 2 
 

ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 
 

 

31. โครงการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพให้มีการใช้ยา
อย่างสมเหตุผล (RDU) และการ
จัดการ การดื้อยาตา้นจุลชีพ 
(AMR) ในสถานพยาบาล 
ปีงบประมาณ 2562 
 

AMR ขั้น Intermediate มากกว่า ร้อยละ 20 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (กองบริหาร
การสาธารณสุข) 
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32. โครงการพัฒนาระบบ
บริการ (One Day Surgery: 
ODS) การผ่าตัดแผลเล็ก 
(Minimally Invasive Surgery: 
MIS) และมาตรฐานความ
ปลอดภัยของผู้ป่วย (Patient 
Safety) 

ผู้ป่วยเข้ารับการผ่าตดัแบบวันเดยีวกลับ 
คิดเป็นร้อยละ๒๐ 
 

กรมการแพทย ์

 

  

 33. โครงการเครือข่ายความ
ร่วมมือทางวิชาการแพทย์ ดา้น
ปลูกถ่ายอวัยวะ – ไต ในส่วน
ภูมิภาค 

1. ร้อยละ 90 ผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด
ปลูกถ่ายอวัยวะ สามารถกลับไปใช้ชีวิติได้
ตามปกติ   
2. ร้อยละ 70 โรงพยาบาล ในส่วน
ภูมิภาค สามารถเพิ่มศักยภาพและมีความ
พร้อมเพื่อรองรับการจัดตั้งศูนย์ปลูกถ่าย 

กรมการแพทย ์

34. โครงการวิกฤตโรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่วไทย (Save Thais 
form Heart Diseases) 

1. ขยายบริการการรักษาผู้ป่วยโรคหัวใจ 
ในโรงพยาบาลระดับต่างๆ ตามเครือข่าย
การบริการ (Service plan) 
2. ปรับปรุงฐานข้อมูลด้านโรคหัวใจหรือ 
National Cardiovascular Diseases 
Database 

กรมการแพทย ์

35. โครงการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพ (service plan) 
สาขาการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ผสมผสาน 

ร้อยละ 18.5 ของผู้ป่วยนอกท้ังหมด 
ได้รับบริการตรวจวินิจฉยั รักษาโรคและ
ฟื้นฟูสภาพด้วยศาสตร์การแพทยแ์ผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

กรมการแพทย์แผนไทย
และแพทย์ทางเลือก 

   

36. โครงการจดับริการสุขภาพ
ผู้สูงอายุแบบบรูณาการเพื่อการ
ส่งต่อผูสู้งอายุให้ไดร้ับบริการ
อย่างเหมาะสม 

ผู้สูงอายไุด้รับบริการตรวจวินิจฉยั และส่ง
ต่อในคลินิกผูสู้งอายุ จ านวน 4,300 คน 

กรมการแพทย ์
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37. โครงการเพิ่มการเข้าถึง
บริการระบบสุขภาพเพื่อป้องกัน
และแก้ไขปญัหาการ 
ฆ่าตัวตาย 
 
 

ร้อยละ 80 ของผู้พยายามฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท าร้ายตัวเองซ้ าในระยะเวลา 1 ปี 

กรมสุขภาพจิต 

38. โครงการเพิ่มประสิทธิภาพ
การดูแลผู้ป่วยโรคจติและโรค
ซึมเศรา้ 

ร้อยละ 75 ของจังหวัดที่มีผู้ป่วยโรค
ซึมเศร้าเข้าถึงบริการได้ตามเกณฑ์  

กรมสุขภาพจิต 

 

  

แผนงานท่ี 7 การ
พัฒนาระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน
ครบวงจรและระบบ
การส่งต่อ 

39. พัฒนาและบริหารจดัการศูนย์
ปฏิบัติการฉุกเฉินดา้นการแพทย์
และสาธารณสุข EOC (Emergency 
Operation Center) 

1. มีโครงสรา้งระบบบญัชาการเหตุการณ์ 
(ICS) ทุกระดับ 
2. มีระบบการประสานงานการจัดการภาวะ
ฉุกเฉินทางการแพทย์และการสาธารณสุข
ระดับประเทศ   

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข  
(กองสาธารณสุขฉุกเฉิน) 

  

 40. โครงการการถ่ายทอดองค์
ความรู้การกู้ชีพแบบองค์รวม 
CLS (Comprehensive Live 
Support) 

1. ขยายเครือข่ายการถ่ายทอดความรู้
หลักสูตร CLS ให้กับ รพ.ในพื้นที่ อย่าง
ครอบคลุม 
2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์
ที่ปฏิบัติงานห้องในฉุกเฉินให้มีความรู้ 
ความเข้าใจ และมีทักษะในการกู้ชีพแบบ
องค์รวมทั้งในภาวะปกติ (General CLS) 
และภาวะพิเศษ (Special CLS) แพทย์ใช้
ทุนปี 1และ ปี2 หรือแพทย์เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน 24 คน 

กรมการแพทย ์
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 41. โครงการพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรทางการแพทย์และ
เครือข่ายของศูนย์จัดการการ
บาดเจ็บและฉุกเฉิน (Trauma & 
Emergency Administration 
Unit) 

บุคลากรผู้รับผิดชอบงาน TEA unit ใน 
รพ. ระดับ M1 ขึ้นไป 130 คน 

กรมการแพทย ์

  

 42. โครงการเพิ่มประสิทธิภาพ
การขับเคลื่อนนโยบายรัฐบาล 
“ฉุกเฉินวิฤต มีสิทธิทุกที”่ UCEP 

ผู้ป่วยฉุกเฉินวิกฤตที่เข้าเกณฑ์ไดร้บัความ
คุ้มครองเรื่องการรักษาพยาบาลใน
สถานพยาบาลเอกชน โดยไม่ต้องเสีย
ค่าใช้จ่าย ภายใน 72 ช่ัวโมง 

สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน
แห่งชาติ 

 บุคลากรเป็นเลิศ (People 
Excellence) 

แผนงานท่ี 10 การ
พัฒนาระบบบริหาร
จัดการก าลังคนด้าน
สุขภาพ 

43. โครงการเสริมสร้าง
ศักยภาพการดูแลสุขภาพตนเอง
ระดับครอบครัว (อสค.) 

ครอบครัวมีศักยภาพในการดูแลสขุภาพ
ตนเองไดต้ามเกณฑ์ที่ก าหนด ร้อยละ 60 

กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

44. โครงการพัฒนา อสม. สู ่
อสม.4.0 
 
 

พัฒนาศักยภาพ อสม. 300,000 คน กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

 ยุทธศาสตร์ที่ 2 การสร้าง
ความเป็นธรรมและลด
ความเหลื่อมล้ าในสังคม 

บริหารเป็นเลศิด้วยธรรมา 
ภิบาล(Governance 
Excellence) 

แผนงานท่ี 1๑ : การ
พัฒนาระบบ  
ธรรมาภิบาลและ
องค์กรคุณภาพ 

45. โครงการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพตามมาตร (HA) ส าหรับ
สถานพยาบาล ปีงบประมาณ 
2562 

1. รพศ./รพท./รพ.สังกัดกรม ผ่านการ
รับรองคุณภาพ HA ขั้น 3ร้อยละ 100  
2. โรงพยาบาลชุมชนผ่านการรับรอง
คุณภาพ HA ขั้น 3 ร้อยละ 90 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(กองบริหารการ
สาธารณสุข) 

แผนงานท่ี 1๓ : การ
บริหารจดัการด้าน
การเงินการคลัง
สุขภาพ 

46. กองทุนหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ 

ประชาชนทุกภาคส่วนมีหลักประกัน
สุขภาพท่ีครอบคลุม อย่างมีคุณภาพ 

ส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาต ิ

47. โครงการบริหารจัดการด้าน
การเงินการคลังหน่วยบริการ 

หน่วยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทาง
การเงิน ระดบั 7 ไม่เกินร้อยละ ๔ 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(กองเศรษฐกิจสุขภาพและ
หลักประกันสุขภาพ) 



                                                                     แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562                                             หน้า  ๓๕ 

นโยบายรัฐบาล 
ยทุธศาสตรแ์ผนพัฒนาฯ 

ฉบับที ่12 
ยุทธศาสตร์กระทรวง แผนงาน โครงการส าคัญ ตัวชี้วัดความส าเร็จของโครงการ หน่วยงานรับผิดชอบ 

ยุทธศาสตร์ที ่3 การสร้าง
ความเข้มแข็งทาง
เศรษฐกิจและแข่งขันได้
อย่างยั่งยืน 

บริการเป็นเลิศ(Service 
Excellence) 

แผนงานท่ี 9 : 
อุตสาหกรรมทาง
การแพทย์ 

48. ส่งเสริมและพัฒนา OTOP 
นวดไทย อัตลักษณไ์ทย และ
ผลิตภณัฑ์สมุนไพรไทยให้เป็นที่
ยอมรับในระดับประเทศ และ
นานาชาติ 

1.ได้รูปแบบ บริการที่เป็นอัตลักษณ์การ
นวดรวมอย่างน้อย 4 รูปแบบ 
2.ได้มาตรฐานรปูแบบ บริการทีเ่ป็น 
อัตลักษณ์การนวดรวมอย่างน้อย 4 
รูปแบบ 

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

 
 
 

   49. โครงการพัฒนา
อุตสาหกรรมมาตรฐานสารสกดั
ครบวงจร 

1. ยกระดับหน่วยทดสอบให้ได้มาตรฐาน 
มอก. 17025 จ านวน 1 แห่ง 
2. มีโรงงานสารสกัดสมุนไพรที่ได้
มาตรฐาน จ านวน 1 แห่ง 
3. มีโรงงานแปรรูปวัตถดุิบ 1 แห่ง 

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

 50. โครงการพัฒนาเมืองสมุนไพร เมืองสมุนไพรผา่นเกณฑ์ประเมินการ
พัฒนาเมืองสมุนไพรจ านวน 8 แหง่ 

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

 51. โครงการส่งเสรมินวัตกรรมและ
บริการอนุญาตสมุนไพร ชีววัตถุ ยา
และผลติภัณฑ์สุขภาพ เพื่อสร้าง
ความสามารถ   ในการแข่งขัน ความ
มั่นคง   และยั่งยืนของประเทศ 

จ านวนผลติภณัฑส์ุขภาพนวัตกรรมหรือ
ส่งออกได้รับการอนุญาตไม่น้อยกว่า 40 
ต ารับ 

ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 

 52. โครงการส่งเสริมพัฒนา
ประเทศไทยเป็นศูนย์กลาง
สุขภาพนานาชาติ  

รายได้จากการให้บริการด้านการแพทย์
และบริการสุขภาพเพิ่มขึ้นจากฐานเดิม  
ร้อยละ 7  

กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

๘. การพัฒนาและ
ส่งเสริมการใช้
ประโยชน์จาก
วิทยาศาสตร์
เทคโนโลยี การวิจัย
และพัฒนาและ
นวัตกรรม 

ยุทธศาสตร์ที่ 8 การ
พัฒนาวิทยาศาสตร์ 
เทคโนโลยีวิจัย และ
นวัตกรรม 

บริหารเป็นเลศิด้วยธรรมภิ
บาล (Governance 
Excellence) 
 

แผนงานท่ี 14 การ
พัฒนางานวิจัย และ
นวัตกรรมด้าน
สุขภาพ 

53. โครงการพัฒนาและบริหาร
จัดการงานวิจัยเพื่อน าไปใช้
ประโยชน์ทางการแพทย์และ
การตลาด 

มีงานวิจัย/องค์ความรู้ด้านการแพทย์แผน
ไทย การแพทย์ทางเลือก  และสมนุไพรที่
น าไปใช้จริงทางการแพทย์หรือการตลาด  
จ านวน 1๐ เรื่อง 

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

   54. โครงการส่งเสริมการ
พัฒนาการทดสอบในสอดคล้อง 
OECD GLP 

พัฒนาศักยภาพการทดสอบการแพ้ (Skin 
sensitization testing) ในสัตว์ทดลองให้
สอดคล้องกับมาตรฐาน OECD GLP 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์
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ยุทธศาสตร์กระทรวง แผนงาน โครงการส าคัญ ตัวชี้วัดความส าเร็จของโครงการ หน่วยงานรับผิดชอบ 

   55. โครงการวิจยัพัฒนาและ
ผลิตสารสกัดต้นแบบกัญชาทาง
การแพทย์ 

1. ได้สารสกัดทีม่ีสดัส่วนของสารtส าคัญที่
เหมาะสม 
2. ได้เทคโนโลยีการสกดัที่มีประสทิธิภาพ 

องค์การเภสัชกรรม 

๑๐. การส่งเสริมการ
บริหารราชการแผ่นดิน
ที่มีธรรมาภิบาล และ
การป้องกัน
ปราบปรามการทจุริต
และประพฤติมชิอบใน
ภาครัฐ 

ยุทธศาสตร์ที่ 6 การ
บริหารจดัการในภาครัฐ 
การป้องกันการทุจริต
ประพฤติมิชอบ และธรร
มาภิบาลในสังคมไทย 

บริหารเป็นเลศิด้วยธรรมา 
ภิบาล(Governance 
Excellence) 

แผนงานท่ี 1๑ : การ
พัฒนาระบบ  
ธรรมาภิบาลและ
องค์กรคุณภาพ 

56. โครงการยกระดับคุณธรรม
แ ล ะ ค ว า ม โ ป ร่ ง ใ ส ใ น ก า ร
ด า เนินงานของหน่วยงานใน
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการบริหารส่วน
ภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2562 

คะแนนการประเมินคุณธรรมและความ
โปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานใน
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
ราชการบริหารส่วนภูมิภาคให้สูงกว่า 
ร้อยละ 90 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการ
ทุจริต กระทรวง
สาธารณสุข) 
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ส่วนที่ 3 
รายละเอียดโครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕62 
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โครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕62 
 

 หน่วยงานภายในกระทรวงสาธารณสุขระดับกรม หน่วยงานระดับส านัก/ศูนย์/ส านักงาน/
สถาบัน/กลุ่มในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และหน่วยงานในก ากับของกระทรวงสาธารณสุขมี
โครงการส าคัญตามนโยบายและยุทธศาสตร์ของกระทรวงสาธารณสุข 56 โครงการ ประจ าปีงบประมาณ  
พ.ศ. ๒๕62 ที่จะต้องรายงานตามแผนติดตามและประเมินผลฯ ดังนี้ 
 
โครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุขงบประมาณที่ได้รับ ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕62 จ าแนกตาม
หน่วยงาน 
 

ล าดับ หน่วยงาน 
จ านวน
โครงการ 

งบประมาณที่ได้รับ 

1 กรมการแพทย ์ 8 17,488,700 
2 กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 6 69,023,600 
3 กรมควบคุมโรค 7 61,039,600 
4 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 5 29,242,540 
5 กรมสุขภาพจิต 7 169,962,000 
6 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 2 65,106,100 
7 กรมอนามัย 5 93,668,406 
8 ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 4 52,222,900 
9 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข   9 265,992,560 

10 ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 1 134,269,129,200 
11 สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ 1 10,135,400 
12 องค์การเภสัชกรรม 1 - 

 รวม 56 135,103,011,006 
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โครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุขงบประมาณที่ได้รับ ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕62 
จ าแนกตามยุทธศาสตร์/แผนงาน ตามแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข 

 

ล าดับที่ โครงการ งบประมาณ (บาท) หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
Prevention  Promotion & Protection Excellence 
แผนงานที่ 1 การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย 

1 โครงการมหัศจรรย์ 1,๐๐๐ วันแรกของชีวิต 26,607,730 กรมอนามัย 

2 โครงการเตรียมความพร้อมเด็กอายุ 0-5 ป ี 7,934,028 กรมอนามัย 

3 โครงการเสริมสร้างพัฒนาการเด็กล่าช้า 17,344,600 กรมสุขภาพจิต 

4 โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิตเด็กไทยวัยเรียน 10,588,800 กรมสุขภาพจิต 
5 โครงการเสริมสร้างทักษะชีวิตและป้องกัน

พฤติกรรมเสี่ยงของวัยรุ่น 
5,350,000 กรมสุขภาพจิต 

6 ขับเคลื่อนการด าเนินงานตามพระราชบัญญัติ
การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น 

18,284,774 กรมอนามัย 

7 พัฒนาระบบการดูแลด้านสุขภาพผู้สูงอายุระยะ
ยาว (Long Term Care) ในชุมชน 

32,807,677 กรมอนามัย 

8 โครงการส่งเสริมสุขภาพจิตและจิตเวชผู้สูงอายุ
ไทย 

17,167,600 กรมสุขภาพจิต 

9 โครงการสร้างเสริมศักยภาพและความม่ันคงใน
ชีวิตด้านสุขภาพโดยการป้องกันโรคระดับตติย
ภูมิเพ่ือดูแลรักษากลุ่มอาการหรือโรคท่ีพบบ่อย
ในผู้สูงอายุ 

6,444,800 กรมการแพทย์ 

10 โครงการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคด้วย
ศาสตร์การ แพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก 

๖,๐๙๖,๐๐๐ กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

แผนงานที่ 2 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
11 การพัฒนาคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับอ าเภอ (พชอ.) 
๒๖,๓๔๐,๐๐๐ ส านักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข (สปค.) 
แผนงานที่ 3 การป้องกัน ควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ 

12 โครงการ 3 ล้าน 3 ปี เลิกบุหรี่ทั่วไทย - กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

13 โครงการควบคุมวัณโรค 40,773,700 กรมควบคุมโรค 
14 โครงการพัฒนาระบบและศักยภาพบุคลากรเพ่ือ

การเตรียมพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข 

3,368,800 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับที่ โครงการ งบประมาณ (บาท) หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
15 โครงการพัฒนาแนวทางการด าเนินงาน 

 NCD Clinic Plus 
3,079,000 กรมควบคุมโรค 

16 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 

24,575,800 ส านักงานคณะกรรมการ 
อาหารและยา 

17 โครงการยกระดับคุณ ภาพมาตรฐานด้าน
โภชนาการของผลิตภัณฑ์อาหารที่บรรจุใน
ภาชนะพร้อมจ าหน่ายส าหรับผู้ประกอบการ
ผลิตอาหารขนาดกลางและขนาดย่อม (SMEs) 

4,000,000 ส านักงานคณะกรรมการ 
อาหารและยา 

แผนงานที่ 4 การบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม 
18 โครงการพัฒนาระบบบริหารจัดการมูลฝอยติด

เชื้อและอนามัยสิ่งแวด ล้อมในสถานบริการการ
สาธารณสุขตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN 
Hospital 

8,034,197 กรมอนามัย 

แผนงานที่ 5 การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ (Primary Care Cluster) 
19 โครงการพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 99,297,100 ส านักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข (สปค.) 
แผนงานที่ 6 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 

20 โครงการป้องกัน และควบคุมการดื้อยาต้านจุล
ชีพและการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล 

2,000,000 ส านักงาน
คณะกรรมการอาหาร
และยา 

21 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพให้มีการใช้
ยาอย่างสมเหตุผล (RDU)  
และการจัดการการดื้อยาต้านจุลชีพ (AMR) ใน
สถานพยาบาล 

900,000 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(กบรส.) 

22 โครงการพัฒนาระบบบริการ (One Day 
Surgery: ODS) การผ่าตัดแผลเล็ก (Minimally 
Invasive Surgery: MIS) และมาตรฐานความ
ปลอดภัยของผู้ป่วย (Patient Safety) 

1,280,000 กรมการแพทย์ 

23 โครงการเครือข่ายความร่วมมือทางวิชาการ
แพทย์ ด้านปลูกถ่ายอวัยวะ – ไต ในส่วน
ภูมิภาค 

538,500 กรมการแพทย์ 

24 โครงการวิกฤตโรคหัวใจปลอดภัยทั่วไทย (Save 
Thais form Heart Diseases) 

2,192,500 กรมการแพทย์ 

25 โครงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (service 
plan) สาขาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ผสมผสาน 

6,683,000 กรมการแพทย์แผนไทย
และแพทย์ทางเลือก 
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ล าดับที่ โครงการ งบประมาณ (บาท) หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
26 โครงการจัดบริการสุขภาพผู้สูงอายุแบบบูรณา

การเพ่ือการส่งต่อผู้สูงอายุให้ได้รับบริการอย่าง
เหมาะสม 

1,952,800 กรมการแพทย์ 

27 โครงการเพิ่มการเข้าถึงบริการระบบสุขภาพเพ่ือ
ป้องกันและแก้ไขปัญหาการฆ่าตัวตาย 

6,041,000 กรมสุขภาพจิต 

28 โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลผู้ป่วยโรคจิต
และโรคซึมเศร้า 

18,470,000 กรมสุขภาพจิต 

29 โครงการผู้เสพ ผู้ติดยาและสารเสพติดได้รับการ
บ าบัดรักษา และฟ้ืนฟู ติดตามและลดอันตราย
จากยาเสพติดตามมาตรฐาน 

N/A ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (ศอ.ปส.) 

30 โครงการสนับสนุนการแก้ไขปัญหาผู้เสพยาเสพ
ติด การควบคุมตัวยา และสารเคมี 

57,026,100 กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

แผนงานที่ 7 การพัฒนาระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรและระบบการส่งต่อ 
31 พัฒนาและบริหารจัดการศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉิน

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข EOC 
(Emergency Operation Center) 

669,700 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข (สธฉ.) 

32 โครงการการถ่ายทอดองค์ความรู้การกู้ชีพแบบ 
องค์รวม CLS 

600,000 กรมการแพทย์ 

33 โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์
และเครือข่ายของศูนย์จัดการการบาดเจ็บและ
ฉุกเฉิน (Trauma & Emergency 
Administration Unit) 

 717,400 กรมการแพทย์ 

34 โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการขับเคลื่อน
นโยบายรัฐบาล “ฉุกเฉินวิฤต มีสิทธิทุกที่” 
UCEP 

10,135,400 สถาบันการแพทย์ 
ฉุกเฉินแห่งชาติ 

แผนงานที่ 8 การพัฒนาตามโครงการเฉลิมพระเกียรติและพื้นที่เฉพาะ 
35 โครงการรณรงค์ก าจัดปัญหาพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน้ าดี 
5,880,000 กรมควบคุมโรค 

36 โครงการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
หนอนพยาธิในนักเรียนและเยาวชนในถิ่น
ทุรกันดารและพ้ืนที่ในแผนภูฟ้าพัฒนาตาม
พระราชด าริฯ ปี 2562 

3,000,000 กรมควบคุมโรค 

37 โครงการการเฝ้าระวังป้องกันและก าจัดโรคไข้
มาลาเรีย 
 
 

1,500,000 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับที่ โครงการ งบประมาณ (บาท) หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
38 โครงการพัฒนาศักยภาพและขยายศูนย์

เครือข่ายการเรียนการสอนส าหรับเด็กป่วยที่
ด้อยโอกาสทางการศึกษาในโรงพยาบาลด้วย
เทคโนโลยีสารสนเทศอย่างต่อเนื่องและยั่งยืน 

3,762,700 กรมการแพทย์ 

39 โครงการสัตว์ปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรค
พิษสุนัขบ้า วาระแห่งชาติ ตามพระปณิธาน
ศาสตราจารย์ ดร.สมเด็จพระเจ้าลูกเธอ เจ้าฟ้า
จุลาภรวลัยลักษณ์ อัคราชกุมารี 

3,438,100 กรมควบคุมโรค 

40 โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพ
ติด TO BE NUMBER ONE 

95,000,000 กรมสุขภาพจิต 

41 โครงการเพิ่มการเข้าถึงบริการสุขภาพชายแดน
ภาคใต้แบบบูรณาการ 

32,905,400 ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 
(กองตรวจราชการ) 

42 โครงการจัดตั้งและพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน
ตามพระราชด าริสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 

20,141,000 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

แผนงานที่ 9 อุตสาหกรรมทางการแพทย์ 
43 ส่งเสริมและพัฒนา OTOP นวดไทย  

อัตลักษณ์ไทย และผลิตภัณฑ์สมุนไพรไทยให้
เป็นที่ยอมรับในระดับประเทศ และนานาชาติ 

37,244,600 กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

44 โครงการพัฒนาอุตสาหกรรมมาตรฐานสารสกัด
ครบวงจร 

800,000 กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

45 โครงการพัฒนาเมืองสมุนไพร 1,200,000 กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

46 โครงการส่งเสริมนวัตกรรมและบริการอนุญาต
สมุนไพร ชีววัตถุ ยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพ่ือ
สร้างความ สามารถในการแข่งขัน ความมั่นคง
และยั่งยืนของประเทศ 

21,647,100 ส านักงาน
คณะกรรมการอาหาร
และยา 

47 โครงการส่งเสริมพัฒนาประเทศไทยเป็นศูนย์ 
กลางสุขภาพนานาชาติ 

7,669,100 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

People Excellence 
แผนงานที่ 10การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ 

48 โครงการเสริมสร้างศักยภาพการดูแลสุขภาพ
ตนเองระดับครอบครัว (อสค.) 

450,000 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

49 โครงการพัฒนา อสม. สู่ อสม.4.0 982,440 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 
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ล าดับที่ โครงการ งบประมาณ (บาท) หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
Governance Excellence 

แผนงานที่ 11 การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ 
50 โครงการพัฒนาและรับรองคุณภาพตามมาตร 

(HA) ส าหรับสถานพยาบาล ปีงบ 
ประมาณ 2562 

1,245,600 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข  
(กบรส.) 

51 โครงการยกระดับคุณธรรมและความโปร่งใสใน
การด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วน
ภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 

9,195,990 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(ศปท.) 

แผนงานที่ 12 การพัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพ 

- - - - 
แผนงานที่ 13 การบริหารจัดการด้านการเงินการคลังสุขภาพ 

52 กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 134,269,129,200 ส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ 

53 โครงการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง
หน่วยบริการ 

438,770 กองเศรษฐกิจสุขภาพ
และหลักประกันสุขภาพ 

แผนงานที่ 14 การพัฒนางานวิจัย และนวัตกรรมด้านสุขภาพ 
54 โครงการพัฒนาและบริหารจัดการงานวิจัยเพื่อ

น าไปใช้ประโยชน์ทางการแพทย์และการตลาด 
17,000,000 กรมการแพทย์แผนไทย

และการแพทย์ทางเลือก 
55 โครงการส่งเสริมการพัฒนาการทดสอบใน

สอดคล้อง OECD GLP 
8,080,000 กรมวิทยาศาสคร์

การแพทย์ 
56 โครงการวิจัยพัฒนาและผลิตสารสกัดต้นแบบ

กัญชาทางการแพทย์ 
N/A องค์การเภสัชกรรม 

แผนงานที่ 15 การปรับโครงสร้างและการพัฒนากฎหมายด้านสุขภาพ 
- - - - 

รวม 56 โครงการ 135,103,011,006 บาท 
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แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖2 
สอดคล้องแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ ๒๐ ปี ด้านสาธารณสุข (/)Promotion Prevention & Protection Excellence ( ) Service Excellence ( ) People Excellence (  ) Governance Excellence 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 1 การพัฒนาคุณภาพชีวิตคนไทยทุกกลุ่มวัย 
1 โครงการ

มหัศจรรย์      
1,๐๐๐ วันแรก
ของชีวิต 

1..พั ฒ น า คุ ณ ภ า พ
ระบบบริ ก า ร  และ
ร ะ บ บ เ ฝ้ า ร ะ วั ง สุ ข
ภาวะมารดาและเด็ก
ปฐมวัย 
2. เพื่อพัฒนาความรู้ 
ทักษะสื่อสาร สร้ าง
ความตระหนักในการ
ส่งเสริมสุขภาพหญิง
ตั้ ง ค ร ร ภ์ แ ล ะ เ ด็ ก
ปฐมวัย รวมทั้งส่งเสริม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ให้ยัง่ยืน 
3..พัฒนาระบบการ
จัดเก็บข้อมูลเกี่ยวกับ
การขับเคลื่อน  พ.ร.บ. 
ควบคุมการส่ งเสริม
การตลาดอาหารทารก
และเด็กเล็ก พ.ศ. 
๒๕๖๐ 

อัตราส่วนการตาย
มารดาไทย ไม่เกิน 
17 ต่อการเกิดมี
ชีพแสนคน 

1. ขับเคลื่อน
นโยบาย
มหัศจรรย์ 
1,000 วัน
แรกของชีวิต 
จ านวน 77 
จังหวัด 
2. ขับเคลื่อน
พระราชบัญญั
ติควบคุมการ
ส่งเสริม
การตลาด
อาหารส าหรับ
ทารกและเด็ก
เล็ก พ.ศ.
2560 และ
การส่งเสริม
การเลีย้งลูก
ด้วยนมแม ่

1. ขับเคลื่อน
นโยบาย
มหัศจรรย์ 
1,000 วัน
แรกของชีวิต 
จ านวน 77 
จังหวัด 
2. ขับเคลื่อน
พระราชบัญญั
ติควบคุมการ
ส่งเสริม
การตลาด
อาหารส าหรับ
ทารกและเด็ก
เล็ก พ.ศ.
2560 และ
การส่งเสริม
การเลีย้งลูก
ด้วยนมแม ่

1. ขับเคลื่อน
นโยบาย
มหัศจรรย์ 
1,000 วัน
แรกของชีวิต 
จ านวน 77 
จังหวัด 
2. ขับเคลื่อน
พระราชบัญญั
ติควบคุมการ
ส่งเสริม
การตลาด
อาหารส าหรับ
ทารกและเด็ก
เล็ก พ.ศ.
2560 และ
การส่งเสริม
การเลีย้งลูก
ด้วยนมแม ่

1. ขับเคลื่อน
นโยบาย
มหัศจรรย์ 
1,000 วัน
แรกของชีวิต 
จ านวน 77 
จังหวัด 
2. ขับเคลื่อน
พระราชบัญญั
ติควบคุมการ
ส่งเสริม
การตลาด
อาหารส าหรับ
ทารกและเด็ก
เล็ก พ.ศ.
2560 และ
การส่งเสริม
การเลีย้งลูก
ด้วยนมแม ่

1..ขั บ เ ค ลื่ อ น น โ ย บ า ย แ ล ะ
ยุทธศาสตร์ เพื่ อสร้ างแม่ ลู ก
คุณภาพ  
2. ขับเคลื่อนการด าเนินงาน
มหัศจรรย์ 1,000 วันแรกของ
ชีวิต                       
3. ขับเคลื่อนพระราชบัญญัติ
ควบคุมการส่งเสริมการตลาด
อาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
พ.ศ.2560 และการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
 

26,607,730 กรมอนามัย 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

2 โครงการเตรียม
ความพร้อมเด็ก
อายุ 0-5 ปี 

1 ..เ พื่ อ เ ฝ้ า ร ะ วั ง 
ติดตามส่งเสริม เด็กสูง
ดี ส ม ส่ ว น  ฟั น ไ ม่ ผุ 
กระตุ้นพัฒนาการเด็ก
โดยผู้แม่  ผู้ปกครอง 
ผู้ดูแลเด็กและ อสม./
อสส. 
2..เ พื่ อ เ ฝ้ า ร ะ วั ง 
ติดตามส่งเสริม เด็กสูง
ดีสมส่วน ฟันไม่ผุ คัด
ก ร อ ง ส่ ง เ ส ริ ม แ ล ะ
กระตุ้นพัฒนาการเด็ก
โ ด ย บุ ค ล า ก ร
สาธารณสุขและภาคี
เครือข่าย 

1..ร้ อ ย ล ะ  90 
ข อ ง เ ด็ ก อ า ยุ  
0-5 ปี ได้รับการ
คั ด ก ร อ ง
พัฒนาการ 
2..ร้ อ ย ล ะ  20 
ข อ ง เ ด็ ก อ า ยุ  
0-5 ปี ที่ได้รับ
ก า ร คั ด ก ร อ ง
พัฒนาการ  พบ
สงสัยล่าช้า 
3..ร้ อ ย ล ะ  90 
ข อ ง เ ด็ ก อ า ยุ  
0-5 ปี ที่มีพัฒนา  
การสงสั ยล่ า ช้ า
ได้รับการติดตาม 

1. บุคลากร
สาธารณสุข
ได้รับการ
พัฒนา ทักษะ
การประเมิน
คัดกรอง
พัฒนาการเด็ก 
และทักษะการ
สื่อสารกับ
ผู้ปกครอง 
2. เครือข่าย
หน่วยงานใน
ระดับพื้นท่ี
ร่วมมือ
ด าเนินการ
เพื่อสร้าง
สภาพแวด 
ล้อมท่ีเอื้อต่อ
การส่งเสริม
โภชนาการ
และ
พัฒนาการเด็ก 
 
 

1. บุคลากร
สาธารณสุข 
ครูพี่เลีย้ง 
สื่อสาร
ประชาสมัพัน
ธ์ องค์ความรู้
เพื่อส่งเสริมให้
พ่อแม่ 
ผู้ปกครองใช้
คู่มือ DSPM 
มากขึ้น 
2. ร้อยละ 40 
ของเด็ก
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ 

1. รณรงค์การ
คัดกรองและ
ส่งเสริม
พัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย 
2. ร้อยละ 50 
ของเด็ก
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ  
3. อัตราการ
กินนมแม่ของ
ทารกแรกเกิด
ถึงต่ ากว่า 6 
เดือน 

1. ร้อยละ 90 
เด็ก 0-5 ปี 
ได้รับการคัด
กรอง
พัฒนาการ   
2. ร้อยละ 20 
ของเด็กท่ี
ได้รับการคัด
กรอง
พัฒนาการ 
พบสงสัยลา่ช้า 
3. ร้อยละ 90 
ของเด็กท่ีมี
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การติดตาม/
ส่งต่อ 

1. Health literate สร้าง 
“Smart Parents To Smart 
kids” 
2. ขับเคลื่อนการพัฒนาสถาน
พัฒนาเด็กปฐมวัยแห่งชาติ 

7,934,028 
 

กรมอนามัย 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

3 โครงการ
เสรมิสร้าง
พัฒนาการเด็ก
ล่าช้า 

1. เพื่อให้เด็กปฐมวัย
กลุ่ ม เสี่ ยง ได้ รั บการ
ติ ด ต า ม ก ร ะ ตุ้ น
พัฒนาการและดูแล
ต่อเนื่อง 
2..เ พื่ อ ใ ห้ เ ด็ ก
พัฒนาการล่าช้าได้รับ
การกระตุ้นพัฒนาการ 
3..เ พื่ อ ใ ห้  ร พช .  มี
ระบบดูแลช่วยเหลือ
เด็กพัฒนาการล่าช้าที่
มีคุณภาพตามแนวทาง
ที่ก าหนด 

1..เ ด็ ก ป ฐ ม วั ย
ก ลุ่ ม เ สี่ ย ง ต่ อ
ปัญหาพัฒนาการ
ล่าช้า 
2..พ่ อ แ ม่ ห รื อ
ผู้ดูแลเด็กปฐมวัย
ก ลุ่ ม เ สี่ ย ง ต่ อ
ปัญหาพัฒนาการ
ล่าช้า 
3..บุ ค ล า ก ร
สาธารณสุข ครู
ศูนย์เด็กเล็ก 

ร้อยละ 30
ของเด็ก
ปฐมวัยท่ีไดร้ับ
การคัดกรอง
แล้วพบว่ามี
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ
ด้วย TEDA4I 
 

ร้อยละ 40
ของเด็ก
ปฐมวัยท่ีไดร้ับ
การคัดกรอง
แล้วพบว่ามี
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ
ด้วย TEDA4I 
 

ร้อยละ 50 
ของเด็ก
ปฐมวัยท่ีไดร้ับ
การคัดกรอง
แล้วพบว่ามี
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ
ด้วย TEDA4I 

ร้อยละ60 
ของเด็ก
ปฐมวัยท่ีไดร้ับ
การคัดกรอง
แล้วพบว่ามี
พัฒนาการ
ล่าช้าไดร้ับ
การกระตุ้น
พัฒนาการ
ด้วย TEDA4I 

1.ผลิตสื่อ/เทคโนโลยี สนับสนุน
ก า ร ด า เ นิ น ง า น ส่ ง เ ส ริ ม
สุขภาพจิตและป้องกันปัญหา
สุขภาพจิต 2 เรื่อง 
2. .สื่ อสารสร้ างความเข้า ใจ
ร่ วมกับพ่อแม่ /ผู้ เ ลี้ ยงดูและ
เผยแพร่ความรู้เรื่องการดูแลเด็ก
ปฐมวัยที่มีพัฒนาการล่าช้า 2 
ครั้ง 
3.แถลงผลการส ารวจระดับ
สถานการณ์ระดับสติปัญญา
เด็กไทย และความฉลาดทาง
อารมณ์  ปี 2561 1 เรื่อง 
4 .ส ารวจสถานการณ์ระดับ
สติ ปั ญญา เ ด็ ก ไ ทย  2 56 2   
1 เรื่อง 
5 .พัฒนา ชุด เทคโนโลยี การ
เสริมสร้างอีคิวบุตรหลานส าหรับ
ผู้สูงวัย 1 เรื่อง 
6.ประเมินผลคู่มอืการเสริมสรา้ง
ความฉลาดทางอารมณ์ เด็ ก
ปฐมวั ยส าหรั บอาสาสมั ค ร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 1 
เรื่อง 

17,344,600 กรมสุขภาพจิต 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๔๖ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

4 โครงการสร้าง
เสริมสุขภาพจิต
เด็กไทยวัยเรียน 

1. เพื่อให้เด็กวัยเรียน
กลุ่ ม เสี่ ยงที่ มีปัญหา
พฤติกรรม – อารมณ์ 
ไ ด้ รั บ ก า ร ดู แ ล
ช่วยเหลือตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 
2..เ พื่ อ พั ฒ น า
นวัตกรรมเพื่อเพิ่มไอ
คิว / พัฒนาทักษะด้าน
อ า ร ม ณ์ แ ล ะ สั ง ค ม 
(EQ) 

1..ก ลุ่ ม เ ด็ ก วั ย
เรียนในโรงเรียน
ส่ง เสริมสุขภาพ
เป้าหมาย 
2..ผู้ เ ลี้ ย ง ดู /
ผู้ปกครองเด็กวัย
เรียน 
3..บุ ค ล า ก ร
ส า ธ า ร ณ สุ ข ใ น
พื้นที่เป้าหมาย 

ร้อยละ 85 
ของเด็กวัย
เรียนกลุ่มเสี่ยง
ต่อระดับ
สติปัญญาต่ า
กว่ามาตรฐาน 
ปัญหาการ
เรียนรู้       
ออทิสติก และ
ปัญหา
พฤติกรรม – 
อารมณไ์ดร้ับ
การดูแล
ช่วยเหลือจน   
ดีขึ้น 

ร้อยละ 85 
ของเด็กวัย
เรียนกลุ่มเสี่ยง
ต่อระดับ
สติปัญญาต่ า
กว่ามาตรฐาน  
ปัญหาการ
เรียนรู้       
ออทิสติก และ
ปัญหา
พฤติกรรม – 
อารมณไ์ดร้ับ
การดูแล
ช่วยเหลือจน   
ดีขึ้น 

ร้อยละ 85 
ของเด็กวัย
เรียนกลุ่มเสี่ยง
ต่อระดับ
สติปัญญาต่ า
กว่ามาตรฐาน 
 ปัญหาการ
เรียนรู้       
ออทิสติก และ
ปัญหา
พฤติกรรม – 
อารมณไ์ดร้ับ
การดูแล
ช่วยเหลือจน   
ดีขึ้น 

ร้อยละ 85 
ของเด็กวัย
เรียนกลุ่มเสี่ยง
ต่อระดับ
สติปัญญาต่ า
กว่ามาตรฐาน
ปัญหาการ
เรียนรู้       
ออทิสติก และ
ปัญหา
พฤติกรรม – 
อารมณ์ ไดร้ับ
การดูแล
ช่วยเหลือจน   
ดีขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. อบรมวิทยากรหลักสร้าง
ความพร้อมการด าเนินงานเด็ก
ปฐมวัยและวัยเรียน 180 คน 
2. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
นวัตกรรมเพื่อเพิ่มไอคิว/พัฒนา
ทักษะด้านอารมณ์และสังคม 
(EQ) 180 คน 
3. พัฒนาเทคโนโลยีเพื่อเตรียมตัว
สู่การเป็นวัยรุ่นคุณภาพ 1 เรื่อง 
4. ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
เรื่อง การด าเนินงานสุขภาพจิต
เด็กวัยเรียน 1 ครั้ง  

10,588,800 กรมสุขภาพจิต 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๔๗ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

5 โครงการ
เสรมิสร้างทักษะ
ชีวิตและป้องกัน
พฤติกรรมเสี่ยง
ของวัยรุ่น 

1..เพื่อป้องกัน
พฤติกรรมเสี่ยงของ
วัยรุ่นและเสริมสร้าง
ทักษะชีวิตที่ดีของ
วัยรุ่นและเยาวชน  
 2.  เพื่อเพ่ิมศักยภาพ
ของบุคลากรใน
สถานศึกษา สถาน
บริการสาธารณสุข 
และเครือข่ายในการ
คุ้มครองและดูแล
วัยรุ่นและเยาวชน 

1. กลุ่มวัยรุ่นอายุ 
15 -21 ป ี
2. บุคลากรใน
สถานศึกษา 
สถานบริการ
สาธารณสุข และ
เครือข่ายที่
รับผิดชอบงาน
สุขภาพจติวยัรุ่น
และเยาวชน 
3.  เพื่อให้มีระบบ
การดูแลเฝ้าระวัง
ปัญหาส าคัญใน
วัยรุ่นและเยาวชน 

ร้อยละ 90 
ของเด็กวัยรุ่น
กลุ่มเสี่ยง
ได้รับการดูแล
ช่วยเหลือ 
จนดีขึ้น  
 

ร้อยละ 90 
ของเด็กวัยรุ่น
กลุ่มเสี่ยง
ได้รับการดูแล
ช่วยเหลือ 
จนดีขึ้น  
 

ร้อยละ 90 
ของเด็กวัยรุ่น
กลุ่มเสี่ยง
ได้รับการดูแล
ช่วยเหลือ 
จนดีขึ้น  
 

ร้อยละ 90 
ของเด็กวัยรุ่น
กลุ่มเสี่ยง
ได้รับการดูแล
ช่วยเหลือ 
จนดีขึ้น  
 

1.พัฒนา Application การดูแล
สุขภาพจิตส าหรับวัยรุ่น  
1 Application 
2.พัฒนาหลักสูตรการดูแลเด็ก
วัยรุ่นที่มีภาวะซึมเศร้าและ
ปัญหาอารมณส์ าหรับกุมาร
แพทย์ แพทย์เวชศาสตร์
ครอบครัว และแพทย์ที่
ปฏิบัติงานจิตเวช 1 หลักสูตร 
3.ประชุมเชิงปฏิบัติการการ
จัดการความรู้และถอดบทเรียน
การบ าบัดผู้ป่วยซึมเศร้าในวัยรุ่น 
และการส่งเสริมป้องกัน
สุขภาพจิตวยัรุ่น 20 คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5,350,000 กรมสุขภาพจิต 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๔๘ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

6 ขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานตาม
พระราชบัญญัติ
การป้องกันและ
แก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

1..ขั บ เ ค ลื่ อ น ก า ร
ด าเนินงานป้องกันและ
แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า ก า ร
ตั้ งครรภ์ ในวัยรุ่น ให้
เป็นไปตามที่กฎหมาย
ก าหนด 
2 .  ส นั บ ส นุ น ก า ร
ด า เนินงานของภาค
ส่วนต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง
ในการป้ อ งกั นและ
แ ก้ ไ ข ปั ญ ห า ก า ร
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

อัตราการคลอดมี
ชีพในหญิง อายุ 
1 5 -1 9  ปี  ต่ อ
ป ร ะ ชาก รหญิ ง
อายุ  15 -19 ปี 
พันคน 38 

1. มีการจัดท า
แผนการ
ส่งเสริมความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพ
ส าหรับวยัรุ่น
และครอบครัว 
ระดับ
กระทรวง 
2. มีช่องทาง
เพื่อการเข้าถึง
บริการสุขภาพ
ทางเพศและ
อนามัยการ
เจริญพันธ์ุใน
รูปแบบต่างๆ 

สนับสนุนการ
เสรมิสร้าง
ความรอบรู้
ดา้นสุขภาพใน
ระดับเขต/
จังหวัดเพื่อ
ป้องกันการ
ตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นในระดับ
เขตสุขภาพ 
ผ่านกลไก
คณะกรรมการ
ระดับชาต ิ

1. กฎ 
กระทรวง
สาธารณสุข
ภายใต้ พ.ร.บ. 
มีผลบังคับใช้ 
2. นวัตกรรม
ส่งเสริมความรู้
และทักษะ
ชีวิตให้แก่
วัยรุ่นและ
เยาวชน 
2. ขยาย
บริการ
คุมก าเนิด
ส าหรับวยัรุ่น
หลังคลอด
หรือหลังแท้ง
3. ขยาย 
อปท.
ด าเนินงาน
ป้องกันและ
แก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์
ในวัยรุ่น 

1. อัตราการ
คลอดมีชีพใน
หญิงอายุ 15-
19 ปี ไม่เกิน 
38 ต่อ
ประชากรหญิง
อายุ 15-19 
ปี พันคน 
2.โรงพยาบาล
ในสังกัด
ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข
ผ่านเกณฑ์ 
YFHS ฉบับ
บูรณาการและ
อ าเภอผ่าน
เกณฑ์การ
ประเมิน
อ าเภออนามัย
การเจรญิพันธ์ุ
ได้ตาม
เป้าหมาย 

1. ขับเคลื่อนการด าเนินงานตาม
พระราชบัญญัติการป้องกันและ
แก้ ไขปัญหาการตั้ งครรภ์ ใน
วั ย รุ่ น  พ . ศ . 2 5 5 9  แ ล ะ
ยุทธศาสตร์การป้องกันและ
แก้ ไขปัญหาการตั้ งครรภ์ ใน
วัยรุ่น 
2. ส่งเสริมการจัดบริการสขุภาพ
ที่เป็นมิตรและสร้างเสริมการมี
ส่ ว น ร่ ว ม แ ล ะ พั ฒ น า ภ า คี
เครือข่ายอนามัยการเจริญพันธุ์
ในวัยรุ่นและเยาวชน      
3. เฝ้าระวังด้านอนามัยการ
เจริญพันธ์ุ 

18,284,774 กรมอนามัย 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๔๙ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

7 พัฒนาระบบการ
ดูแลด้านสุขภาพ
ผู้ สู งอายุ ระยะ
ย า ว  ( Long 
Term Care) ใน
ชุมชน 

1..เ พื่ อ ส่ ง เ ส ริ ม 
สนับสนุนให้ผู้สูงอายุ
เ ข้ า ถึ ง ห รื อ ใ ช้
น วั ต ก ร ร ม แ ล ะ
เทคโนโลยีในการดูแล
ผู้ สู ง อ า ยุ ร ะ ย ะย า ว 
อย่างเสมอภาคและ
เท่าเทียม   
2. เพิ่มทักษะในการ
จัดการดู แลสุ ขภาพ
ตนเองโดยครอบครัว 
ชุมชนมีส่วนร่วม   

ร้อยละ 70 ของ
ต าบลที่ มี ระบบ
ก า ร ส่ ง เ ส ริ ม
สุ ข ภ า พ ดู แ ล
ผู้สูงอายุระยะยาว  
(Long Term 
Care) ในชุมชน 
ผ่านเกณฑ์ 

1. พัฒนา
ศักยภาพ
บุคลากร/ภาคี
เครือข่ายใน
การส่งเสริม
สุขภาพ
ผู้สูงอายุทุก
ระดับ ทั้ง
ส่วนกลาง/เขต
สุขภาพ/
จังหวัดมีการ
พัฒนาระบบ
การจัดท า
รายงานข้อมูล
ส่งเสริม
สุขภาพ 
2. การดูแล
ผู้สูงอายุระยะ
ยาว  (Long 
Term Care) 

1. มีช่องทาง
การสื่อสาร
ระบบข้อมลู 
Long Term 
Care ผ่าน
ระบบ Digital 
Online 
2. มีการ
พัฒนาระบบ
โปรแกรม
แผนการดูแล
ผู้สูงอายุ
รายบุคคลผ่าน
ระบบ Care 
Plan ออนไลน์ 
3. มีระบบ
โปรแกรมการ 
ขึ้นทะเบียน 
ของ Care  
Manager/ 
Caregiver 
ออนไลน ์
 
 

1. มีแนวทาง
ขับเคลื่อนการ
ด าเนินการ
ส่งเสริม
สุขภาพ
ผู้สูงอายุแบบ   
องค์รวม เพื่อ
เตรียมความ
พร้อมรองรับ
สังคมผูสู้งอายุ 
2. มีแนวทาง
การดูแล
ผู้สูงอายุในเขต
เมือง ด้วย
นวัตกรรม 
Application 
และ Digital 

1. นวัตกรรม
การส่งเสริม
สุขภาพดูแล
ผู้สูงอายุระยะ
ยาว อย่าง
น้อย 13 เรื่อง
2. มีการจัด
เวทีแลก 
เปลี่ยนเรียนรู้ 
เพื่อเผยแพร่
นวัตกรรมและ
ขยายผลการ
ด าเนินงาน 
3) มีบัญชี/
ทะเบียน
นวัตกรรม 

1. พัฒนาระบบ Preventive  
Long Term Care 
2. พัฒนาระบบ intermediate 
care in community 
3. พัฒนาระบบ Long Term 
Care 

32,807,677 กรมอนามัย 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

8 โครงการส่งเสริม
สุขภาพจิตและ
จิตเวชผู้สูงอายุ
ไทย 

1. พัฒนาเทคโนโลยี 
อ ง ค์ ค ว า ม รู้  แ ล ะ
นวัตกรรม สุขภาพจิต
และจิตเวชผู้สูงอายุ 
2. พัฒนาระบบการ
ใ ห้ บ ริ ก า ร ด้ า น
สุขภาพจิตและจิตเวช
ผู้สูงอาย ุ
 3. พัฒนาบุคลากร
สาธารณสุขให้มีองค์
ความรู้ด้านสุขภาพจิต
และจิตเวชผู้สูงอายุ 
 4. .ส ร้ า ง ค ว า ม
ตระหนักรู้  เรื่องการ
ดู แ ล แ ล ะ ส่ ง เ ส ริ ม
สุขภาพจิตและจิตเวช
ผู้ สู ง อ า ยุ ใ ห้ แ ก่
ประชาชน 

1.ผู้สูงอายุที่มารับ
รั บ บ ริ ก า ร ใ น
คลินิก NCD และ
คลินิกสูงอายุ ใน 
รพช. 
2.ผู้ สู ง อ า ยุ ใ น
ชม ร ม ผู้ สู ง อ า ยุ
และผู้สู งอายุที่มี
ภาวะพึ่งพิง (ติด
บ้าน/ติดเตียง) ที่
อยู่ในชุมชน 
3.บุ ค ล า ก ร
สาธารณสุข  ใน 
รพช./รพ.สต. 
4.บุคลากรที่ดูแล
ผู้สูงอายุในพ้ืนท่ี 

นวัตกรรมการ
ส่งเสริมความ 
พึงพอใจใน
ชีวิตของ
ผู้สูงอายไุทย 
จ านวน 1 
เรื่อง 
2.องค์ความรู้
ที่ผลิตเพื่อ
สนับสนุนการ
ด าเนินงาน 
จ านวน 
3 เรื่อง 

ฐานข้อมูลด้าน
สุขภาพจิต
และจิตเวช
ผู้สูงอาย ุ
จ านวน 1 
ฐาน 
2.รูปแบบการ
ท างานส่งเสรมิ
สุขภาพจิต
และป้องกัน
ปัญหา
สุขภาพจิต
ผู้สูงอาย ุ
กลุ่มเสี่ยงของ
ทีมสุขภาพใน
ชุมชน จ านวน 
1 เรื่อง 

ผู้ผ่านการ
พัฒนาหลักสูตร
คุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุจ านวน 
200 คน 
2.เทคโนโลยี
การดูแลทาง
สังคมจิตใจ
ผู้สูงอายุโรค
เรื้อรัง ติดบ้าน 
ติดเตียง 
จ านวน 1 เรื่อง 
3.โปรแกรม
การสร้างพลัง
ใจ ส าหรับ
ผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
และญาติ 
จ านวน 1 เรื่อง 

ร้อยละ 75 
ของผู้สูงอายุมี
ความสุข 
 

1. พัฒนานวัตกรรมการส่งเสริม
ค ว า ม พึ ง พอ ใ จ ใ น ชี วิ ต ข อ ง
ผู้สูงอายุไทย 1 เรื่อง 
2 . พั ฒ น า ฐ า น ข้ อ มู ล ด้ า น
สุขภาพจิตและจิตเวชผู้สูงอายุ 1 
ฐาน 
3. สัมมนาการพัฒนาโปรแกรม
บ าบัดผู้มีปัญหาสุขภาพจิตและ
จิตเวชผู้สูงอายุ จ านวน 2 ครั้ง/
160 คน 
5. อบรมเพื่อพัฒนาหลักสูตร
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 200 คน 
6. ประชุมปฏิบัติการส่งเสริม
การดูแลสุขภาพแบบองค์รวม
ส าห รั บผู้ สู ง วั ย  เ นื่ อ ง ในวั น
ผู้สูงอายุแห่งชาติ 150 คน 
7. รณรงค์ "วันอัลไซเมอร์โลก" 
100 คน 
8 .ผลิตคู่มือเกี่ยวกับการดูแล
ผู้ป่วยสมองเสื่อม 3 เรื่อง 
 
 
 
 

17,167,600 กรมสุขภาพจิต 
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ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 
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รับผิดชอบ 
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 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

9 โครงการสร้าง
เสริมศักยภาพ
และความมั่นคง
ใ น ชี วิ ต ด้ า น
สุขภาพโดยการ
ป้ อ ง กั น โ ร ค
ระดั บตติ ยภู มิ
เพื่อดูแลรักษา
กลุ่มอาการหรือ
โรคที่พบบ่อยใน
ผู้สูงอาย ุ

เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับ
การส่ง เสริมสุขภาพ
และ ป้ อ ง กั นปั ญห า
สุขภาพที่พบบ่อยใน
ผู้สูงอายุ การคัดกรอง
และประเมินกลุ่มโรค
หรืออาการที่พบบ่อย
ในผู้สูงอายุ(Geriatric 
Syndromes) และ
การประเมินสมรรถนะ
ผู้สูงอายุเพื่อการดูแล 

ผู้สูงอาย ุจ านวน 
200,000 คน
ได้รับการคัดกรอง
สุขภาพ 

ผู้สูงอายไุด้รับ
การคัดกรอง
สุขภาพ 
จ านวน
50,000 คน 

ผู้สูงอายไุด้รับ
การคัดกรอง
สุขภาพ 
จ านวน
50,000 คน 

ผู้สูงอายไุด้รับ
การคัดกรอง
สุขภาพ
จ านวน
50,000 คน 

ผู้สูงอายไุด้รับ
การคัดกรอง
สุขภาพ 
จ านวน
50,000 คน 

1. ถ่ายทอด/ส่งมอบองค์ความรู้ 
เครื่องมือ และพัฒนาศักยภาพ
ผู้ ป ฏิ บั ติ ง า น ร ะ ดั บ  ค รู  ก 
(บุคลากร) และครู ข (ระดับ อส
ม.) เรื่องระบบคัดกรอง/ประเมิน
สุขภาพผู้ สู งอายุ  และระบบ 
Aging Health data จ านวน 
2,000 คน 
2. จัดท าแนวเวชปฏิบัติการ
ประเมินและป้องกันภาวะหกล้ม
ในผู้สูงอาย ุ
3. คัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ 

6,444,800 กรมการแพทย ์

10 โครงการส่งเสริม
สุขภาพและ
ป้องกันโรคด้วย
ศาสตร์การ 
แพทย์แผนไทย
และการแพทย์
ทางเลือก 

เพื่อให้ประชากรทุก
กลุ่มวัยได้รับการ
ส่งเสริมและป้องกัน
โรคด้วยศาสตร์
การแพทย์แผนไทย 
การแพทย์พื้นบ้าน 
การแพทย์ทางเลือก 

๑. มีชุมชนต้นแบบ
ในการน า
การแพทย์แผนไทย
ไปใช้ส่งเสริม
สุขภาพและป้องกัน
โรคด้วยศาสตร์
การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์
ทางเลือก 
ครอบคลุม ๑๒ เขต
สุขภาพ อย่างน้อย 
เขตละ ๑ อ าเภอ  

1. องค์ความรู้     
ไม่น้อยกว่า  
1 เร่ือง 
2. ผู้เข้าอบรม/
วิทยากรระดับ
จังหวัด ระดับ
อ าเภอ ระดับ
ต าบล และ ครือ
ข่ายครอบคลุม 
๑๒ เขตสุขภาพ  
ไม่น้อยกว่า  
30๐ คน 

แนวทางการ
ส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรค
ในทุกกลุ่มวัย
ด้วยศาสตร์
การแพทย์แผน
ไทย การแพทย์
พื้นบ้าน และ 
การแพทย์
ทางเลือก 
จ านวน 1 เรื่อง 

อ าเภอต้นแบบ
การส่งเสริม
สุขภาพและ
ป้องกันโรค
ด้วยศาสตร์
การแพทย์แผน
ไทยการแพทย์
พื้นบ้านและ
การแพทย์ทาง 
เลือกครอบ 
คลุม ๑๒ เขต
สุขภาพ   

ผู้สูงอายุใน
พื้นที่เป้าหมาย
เข้าสู่กระบวน 
การเรยีนรู้และ
ส่งเสริม
สุขภาพด้วย
การแพทย์ 
แผนไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
จ านวน 
1,050 คน 

๑. พัฒนาองค์ความรู้/นวัตกรรม
การส่งเสริมและป้องกันโรคด้วย
ศาสตร์ ก ารแพทย์ แผนไทย 
การแพทย์ทางเลือก 
2. จัดอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลา
การสาธารณสุข และเครือข่ายที่
เกี่ยวข้อง  
3. ส่งเสริม/สนับสนุนการแพทย์
แผนไทย การแพทย์พื้นบ้าน 
การแพทย์ทางเลือก ในการ
น าไปใช้ดูแลสุขภาพ 

๖,๐๙๖,๐๐๐ กรมการแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์ทาง 
เลือก 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 2 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
11 ก า ร พั ฒ น า

คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพ
ชี วิ ต ร ะ ดั บ
อ าเภอะ (พชอ.) 

เพื่ อพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตของประชาชนใน
พื้นที่ให้มีคุณภาพชีวิต
ที่ดีขึ้น โดยใช้หลักการ
พื้ น ที่ เ ป็ น ฐ า น 
ป ร ะ ช า ช น เ ป็ น
ศูนย์กลาง เป็นไปตาม
เ จ ต น า ร ม ณ์ ข อ ง
ร ะ เ บี ย บ ส า นั ก
นายกรัฐมนตรีว่าด้วย
การพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับพื้นที่ พ.ศ.
2561 

ร้อยละ ๖๐ ของ
คณะกร รมกา ร
พัฒนา คุ ณภ า พ
ชีวิตระดับอ าเภอ
ที่มีประสิทธิภาพ 

มีการประชุม
คัดเลือก
ประเด็นที่
ส าคัญตาม
บริบทของ
พื้นที่ท่ี
เกี่ยวกับการ
พัฒนา
คุณภาพชีวิต
มาด าเนินการ
พัฒนาหรือ
แก้ไขปัญหา
อย่างน้อย ๒ 
ประเด็น 

1. มีคณะ 
ท างาน
วางแผน
ก าหนด
แนวทางใน
การขับเคลื่อน
ประเด็นการ
พัฒนา
คุณภาพชีวิต
ตามที่พ้ืนท่ี
ก าหนด      
2. มีการ
บริหารจดัการ 
ทรัพยากรของ
ทุกภาคส่วนท่ี
เกี่ยวข้องใน
การขับเคลื่อน
ประเด็นการ
พัฒนา
คุณภาพชีวิต 
 
 
 

มีการเยี่ยม
เสริมพลังและ
ประเมินผลการ
ด าเนินการ
พัฒนาคุณภาพ
ชีวติ ตาม
แนวทาง 
UCCARE โดย
การประเมิน
ตนเองและผู้
เยี่ยมระดับ
จังหวัดและเขต 
 

อ าเภอมีการ
สรุปผลการ
ด าเนินการทั้ง
กระบวนการ
และผลลัพธ์ที่
เกิดขึ้นโดย
กระบวนการ
ช่ืนชมและ
เสรมิพลังแก่ 
พชอ.ท่ีมี
ประสิทธิภาพ 
ร้อยละ ๖๐  
 

1. สร้างกลไกขับเคลื่อนที่
เช่ือมโยงระบบบริการปฐมภูมิ
กับชุมชนและท้องถิ่นอย่างมี
คุณภาพ 
2. พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภออย่างมีส่วนร่วม โดยจัด
ประชุมแบบมีส่ วนและสรุป
บทเรียนผลการด าเนินงาน 
3. เสริมสร้างศักยภาพ พชอ. 
อย่างมั่นคงและยั่งยืน 
 

๒๖,๓๔๐,๐๐๐ ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(ส านักสนับสนุน
ระบบสุขภาพ
ปฐมภูมิ) 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๕๓ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 3 การป้องกัน ควบคุมโรคและลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ 
12 โครงการ 3 ล้าน 

3 ปี เลิกบุหรี่ทั่ว
ไทย 

เพื่อให้ผู้ที่สูบบุหรี่เลิก
สูบบุหรี ่

ผู้ที่สูบบุหรี่เลิกสูบ
บุหรี่ จ านวน
3,000,000 คน 

มีผู้สูบบุหรี่เขา้
ร่วมโครงการฯ 
1 ล้านคน 

มีผู้สูบบุหรี่เขา้
ร่วมโครงการฯ 
3 ล้านคน 

คนที่สูบบุหรี่
เลิกสูบบุหรี่ 1 
ล้านคน 

คนท่ีสูบบุหรี่
เลิกสูบบุหรี่ 3 
ล้านคน 

1. ถ่ายทอดนโยบาย แนวทาง 
และองค์ความรู้ให้กับ อสม. 
2. อสม.ทีสู่บบุหรี่ทุกคนเข้าร่วม
โครงการฯ  
3. อสม. ส ารวจ ค้นหาผู้สูบบุหรี่ 
ขอให้เข้าร่วมโครงการฯ (อสม. 
1 คน ต่อ ผู้สูบบุหรี่ 3 คน)  
4. อสม. ส่งรายช่ือผู้ เข้าร่วม
โครงการฯ ผ่านแบบ อสม.1 ให้ 
รพ.สต. เพื่อเข้าสู่ ระบบการ
บ าบั ด รั กษาและ เจ้ า หน้ าที่
รายงานผ่านระบบ HDC 
5. ขับเคลื่อนกิจกรรมรณรงค์
เลิกบุหรี่ในชุมชน 
6. อสม. ติดตามและรายงานผล
การเลิกสูบบุหรี่ทุกเดือนผ่าน
แบบ อสม. 1 และเจ้าหน้าที่
รายงานผ่านระบบ HDC 
 
 
 
 
 

- กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๕๔ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

13 โครงการควบคมุ
วัณโรค 

1. เพื่อเร่งรัดค้นหาวัณ
โรคเชิงรุกในกลุ่มเสี่ยง
เ ป้ า ห ม า ย  ร ว ม ทั้ ง
พัฒนามาตรฐานการ
วิ นิ จ ฉั ย ท า ง
ห้องปฏิบัติการชันสูตร
วัณโรคในการตรวจหา
วัณโรคและวัณโรคดื้อ
ยา 
2. เพื่อพัฒนาแนวทาง 
มาตรฐาน การป้องกัน 
ดูแล รักษาวัณโรค โดย
เน้นการมีส่วนร่วมและ
บูรณาการกับแผนงาน
อื่นที่เกี่ยวข้อง  
3. เพื่อพัฒนาระบบ
ข้อมูลเฝ้าระวัง และ
เพิ่มขีดความสามารถ
ของบุคลากรทั้งความรู้
แ ล ะ ทั ก ษ ะ ใ น ก า ร
ด าเนินงานวัณโรค 

1. ผลการค้นหา
และขึ้นทะเบยีน
รักษาครอบคลุม
จ านวนผู้ป่วยวณั
โรคที่คาดการณ์ 
(Treatment 
Coverage) (ร้อย
ละ): 82.5 
(89,100 ราย) 
2. ผลส าเร็จของ
การรักษาผู้ป่วย
วัณโรครายใหม่
และกลับเป็นซ้ า
ทุกประเภทท่ี
ได้รับการรักษา
ด้วยสูตรยาแนวที่
หนึ่ง (Treatment 
Success rate) 
(ร้อยละ): 85 
(65,138/80,1
60) 

1. จัดตั้งกลไก
การก ากับการ
กินยาและ
ติดตามรักษา
อย่างต่อเนื่อง 
2.บริหาร
จัดการและ
ตรวจทดสอบ
ความไวต่อยา 
(DST) เพื่อ
ค้นหา 
RR/MDR-TB: 
ทุกจังหวัดจัด
ประชุมชี้แจง
แนวทางการ
จัดตั้ง Case 
Managemen
t Team 

1. จัดตั้งกลไก
การก ากับการ
กินยาและ
ติดตามรักษา
อย่างต่อเนื่อง 
2.บริหาร
จัดการและ
ตรวจทดสอบ
ความไวต่อยา 
(DST) เพื่อ
ค้นหา 
RR/MDR-TB: 
จังหวัดที่มี
อัตรารักษา
ส าเรจ็ 
ผู้ป่วยวัณโรค
ปอดรายใหม่*
ในปี 2561 ≤
ร้อยละ 74.9 
จัดตั้ง case 
managemen
t team ทุก
จังหวัด 

1. จัดตั้งกลไก
การก ากับการ
กินยาและ
ติดตามรักษา
อย่างต่อเนื่อง 
2.บริหาร
จัดการและ
ตรวจทดสอบ
ความไวต่อยา 
(DST) เพื่อ
ค้นหา 
RR/MDR-TB: 
จังหวัดที่มี
อัตรารักษา
ส าเรจ็ผู้ป่วย
วัณโรคปอด
รายใหม่*ในปี 
2561 ≤ร้อย
ละ 84.9 
จัดตั้ง case 
managemen
t team ทุก
จังหวัด 
 

1. จัดตั้งกลไก
การก ากับการ
กินยาและ
ติดตามรักษา
อย่างต่อเนื่อง 
2.บริหาร
จัดการและ
ตรวจทดสอบ
ความไวต่อยา 
(DST) เพื่อ
ค้นหา 
RR/MDR-TB: 
ทุกจังหวัด 
จัดตั้ง case 
managemen
t Team ทุก
จังหวัด 

1. คัดกรองเชิงรุกในประชากร
กลุ่มเสี่ยงโดยการถ่ายภาพรังสี
ทรวงอกและเร่งรดัการค้นหา
ผู้ป่วยวัณโรคในกลุ่มผูส้ัมผัส
ผู้ป่วยวัณโรค 
2. พัฒนาการให้บริการดูแล
รักษาวัณโรค และวัณโรคดื้อยา
โดยผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง 
(Patient Centered Care) 
3. พัฒนาการบริหารจดัการวณั
โรคดื้อยา M/XDR-TB 
4. พัฒนาการใช้ข้อมูลวัณโรค 
5. พัฒนาห้องปฏิบัติการวัณโรค
สู่ความเป็นเลิศ 
6. เสริมสร้างความร่วมมือ
เครือข่ายภาครัฐและเอกชนเพื่อ
ยุติปัญหาวณัโรค 
7. พัฒนามาตรฐานทาง
ห้องปฏิบัติการวณัโรค สรา้ง
เครือข่ายระดับประเทศและ
นานาชาติสู่มาตรฐานสากล 

40,773,700 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

14 โครงการพัฒนา
ร ะ บ บ แ ล ะ
ศั ก ย ภ า พ
บุคลากรเพื่อการ
เ ต รี ย ม พ ร้ อ ม
ต อ บ โ ต้ ภ า ว ะ
ฉุ ก เ ฉิ น ท า ง
สาธารณสุข 

1..เพื่อพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรรองรับการ
ป ฏิ บั ติ ง า น ศู น ย์
ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉนิ  
2. เพื่อสร้างความรู้
ความเข้าใจให้กับทีม
ปฏิบัติการภาคสนาม 
ส าหรับการปฏิบัติงาน
ด้านการควบคุมโรค
แ ล ะ ภั ย สุ ข ภ า พ ใ น
ภ า ว ะ ฉุ ก เ ฉิ น ท า ง
สาธารณสุข 
3. เพื่อสนับสนุนความ
พ ร้ อ ม ใ น ก า ร
ปฏิบั ติ ง านด้ านการ
ควบคุ ม โรคและภั ย
สุขภาพในภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข ให้มี
ประสิทธิภาพ 
 
 
 

ศูนย์ปฏิบั ติ ก า ร
ภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข และ
บุคลากรมีความ
พ ร้ อ ม ใ น ก า ร
ปฏิ บั ติ ง านด้ า น
การจัดการภาวะ
ฉุ ก เ ฉิ น ท า ง
ส า ธ า ร ณ สุ ข  1 
ระบบ 

1. จ านวน
หน่วยงานท่ีมี
โครงสร้าง
ระบบ
บัญชาการ
เหตุการณ ์5 
จังหวัด 
2. จ านวน
หน่วยงานท่ี
พัฒนาทีม 
SAT, 
Operation, 
กลุ่มภารกิจ
อื่นๆ 5 
จังหวัด 

1. จ านวน
หน่วยงานท่ีมี
โครงสร้าง
ระบบ
บัญชาการ
เหตุการณ ์10 
จังหวัด 
2. จ านวน
หน่วยงานท่ี
พัฒนาทีม 
SAT, 
Operation, 
กลุ่มภารกิจ
อื่นๆ 10 
จังหวัด 

1. จ านวน
หน่วยงานท่ีมี
โครงสร้าง
ระบบ
บัญชาการ
เหตุการณ ์15 
จังหวัด 
2. จ านวน
หน่วยงานท่ี
พัฒนาทีม 
SAT, 
Operation, 
กลุ่มภารกิจ
อื่นๆ 15 
จังหวัด 

1. จ านวน
หน่วยงานท่ีมี
โครงสร้าง
ระบบ
บัญชาการ
เหตุการณ ์20 
จังหวัด 
2. จ านวน
หน่วยงานที่
พัฒนาทีม 
SAT, 
Operation, 
กลุ่มภารกิจ
อื่นๆ 20 
จังหวัด 

1. เตรียมความพร้อมทีม
ตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT) 
และผูเ้ชี่ยวชาญด้านการเฝ้า
ระวังป้องกันควบคุมโรคและภัย
สุขภาพ (SMEs) กรมควบคมุโรค 
2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรกอง
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพใน
ภาวะฉุกเฉิน ด้านการจดัการ
ภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข 
3. พัฒนาผู้บัญชาการเหตุการณ์
เพื่อรองรับศูนย์ปฏิบตัิการภาวะ
ฉุกเฉินและระบบบญัชาการ
เหตุการณ์ ส าหรับผู้บริหาร
ระดับจังหวดั 
4. เปิดศูนย์ปฏิบตัิการภาวะ
ฉุกเฉิน (Emergency 
Operation Center) กรณี 
Activate EOC 
5. พัฒนาบุคลากร เพื่อรองรับ
การปฏิบัติงานศูนย์ปฏิบตัิการ
ภาวะฉุกเฉินและระบบ
บัญชาการเหตุการณ์กรม 
 
 

 3,368,800 กรมควบคุมโรค 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๕๖ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

15 โครงการพัฒนา
แ น ว ท า ง ก า ร
ด าเนินงาน NCD 
Clinic Plus 

1..เ พื่ อ พั ฒ น า แ น ว
ทางการด า เนินงาน 
NCD Clinic Plus 
2. เพื่อเพิ่มคุณภาพ
การบริ ก ารป้ อ งกั น
ควบคุมโรคไม่ติดเรื้อรัง 
แก่ผู้รับบริการ 

1..ร้ อ ย ล ะ ข อ ง
โรงพยาบาลที่มี
กา รด า เนิน งาน 
NCD clinic plus 
ผ่ า น เ ก ณ ฑ์ ใ น
ระดับดีขึ้นไป ร้อย
ละ 60 
 

- ร้อยละของ
กลุ่มสงสัยป่วย
ความดันโลหิต
สูงในเขต
รับผิดชอบ ได
รับการวัด
ความดันโลหิต
ที่บ้าน  
ร้อยละ 10 

ร้อยละของ
กลุ่มสงสัยป่วย
ความดันโลหิต
สูงในเขต
รับผิดชอบ ได
รับการวัด
ความดันโลหิต
ที่บ้าน  
ร้อยละ 20 

1. ร้อยละของ
โรงพยาบาลที่มี
การด าเนินงาน 
NCD clinic 
plus ผ่านเกณฑ์
ในระดับดีขึ้นไป 
ร้อยละ 60 
2. ร้อยละของ
การคัดกรอง 
DM/HT ใน
ประชาชนอายุ 
35 ปีขึ้นไป 
ร้อยละ 90 
3. ร้อยละของ
กลุ่มสงสัยป่วย
ความดันโลหิต
สูงในเขต
รับผิดชอบไดรับ
การวัดความดัน
โลหิตที่บ้าน 
ร้อยละ 30 
4. ร้อยละของ
ผู้ป่วยเบาหวาน
รายใหม่จาก

1 . .พั ฒ น า แ น ว ท า ง ก า ร
ด าเนินงานNCD Clinic Plus 
2 .  จั ดท าคู่ มื อแนวทางการ
ด าเนินงาน NCD Clinic Plus  
 

3,079,000 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

กลุ่มเสี่ยง
เบาหวาน ร้อย
ละ 2.05 
5. ร้อยละของ
ผู้ป่วย
โรคเบาหวานที่
ควบคุมระดับ
น้ าตาลในเลือด
ได้ดี ร้อยละ 40 
6. ร้อยละของ
ผู้ป่วยความดัน
โลหิตสูง ที่
ควบคุมระดับ
ความดันโลหิต
ได้ดี ร้อยละ 50 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๕๘ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

16 โครงการคุม้ 
ครองผู้บรโิภค  
ด้านผลิตภณัฑ์
สุขภาพ 

เพื่อผู้บริโภคได้บรโิภค
ผลิตภณัฑ์สุขภาพที่มี
คุณภาพ ปลอดภัย 

ร้อยละ 80 ของ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ
กลุ่มเสี่ยงที่ได้รับ
การตรวจสอบได้
ม า ต ร ฐ า น ต า ม
เกณฑ์ที่ก าหนด 

มีแผน/
โครงการ
จัดการ
ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ   
กลุ่มเสี่ยงท้ัง
ส่วนกลางและ
ส่วนภูมภิาค  
 

ด าเนินการ
เก็บตัวอย่าง
ผลิตภณัฑ์
สุขภาพกลุม่
เสี่ยงได้  
ร้อยละ 50     
จากเป้าหมาย
รวม 

ด าเนินการ
เก็บตัวอย่าง
ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ    
กลุ่มเสี่ยงได้   
ร้อยละ 100     
จากเป้าหมาย
รวม 

ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ กลุ่ม
เสี่ยงได้
มาตรฐาน 
ร้อยละ 80 

1. จัดท าแผน/โครงการจัดการ
ผลิ ตภั ณฑ์ สุ ขภาพกลุ่ มเสี่ ยง        
ทั้งส่วนกลางและภูมิภาค ได้แก่     
ผักและผลไม้ สด  นมโรงเรี ยน 
ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารที่
พบสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ าหนัก
หรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 4
เครื่องส าอาง และยาแผนโบราณมี
การปลอมปนสารสเตียรอยด์  
2. สรุ ปและประเมิ นผลการ
ด าเนินงานตามแผน/โครงการฯ 
3. จัดท าข้อเสนอเชิงนโยบายและ
ข้ อเสนอในการจั ดการปัญหา          
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

24,575,800 
 
 

ส านักงาน
คณะกรรมการ
อาหารและยา 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

17 โ ค ร ง ก า ร
ย ก ร ะ ดั บ คุ ณ 
ภาพมาตรฐาน
ด้านโภชนาการ
ของผลิตภัณฑ์
อาหารที่บรรจุ
ในภาชนะพร้อม
จ าหน่ายส าหรับ
ผู้ประกอบการ
ผ ลิ ต อ า ห า ร
ขนาดกลางและ
ข น า ด ย่ อ ม 
(SMEs) 

เ พื่ อ พั ฒ น า ส ถ า น
ป ร ะ ก อ บ ก า ร
ผลิตภัณฑ์อาหารใน    
กลุ่ มวิส าหกิ จขนาด
กลางและขนาดย่อมให้
สามารถน าผลิตภัณฑ์
อาหารที่มีคุณภาพไป
จ าหน่ายและแข่งขันใน
ท้องตลาดต่อไป 

ร้อยละ 80 ของ
ผลิตภัณฑ์อาหาร
ที่ ผ ลิ ต โ ด ย
ผู้ ป ร ะ กอบ ก า ร 
ก ลุ่ ม วิ ส า ห กิ จ 
ขนาดกลางและ
ข น า ด ย่ อ ม 
( SMEs) ก ลุ่ ม 
เ ป้ า ห ม า ย มี
ม า ต ร ฐ า น ต า ม
เกณฑ์ที่ก าหนด 

อบรมพัฒนา
ศักยภาพของ
ผู้ประกอบการ  
และเจา้หน้าท่ี      
ที่เกี่ยวข้อง     
(154 คน) 
เพื่อเสรมิสร้าง       
องค์ความรู้      
ด้านคุณภาพ
มาตรฐาน
ผลิตภณัฑ์/
โภชนาการ 
และความ 
สามารถใน
การแข่งขัน  
 
 

1. จัดจ้าง
ผู้เชี่ยวชาญ      
เพื่อการพัฒนา
สถานท่ีผลติ/
ผลิตภณัฑ์กลุม่
อาหาร 
Primary 
GMP ที่ตก
มาตรฐานโดย
วิธี e-bidding 
2. จัดท าสื่อ
ประชา 
สมัพันธ์การ
เลือกซื้อ เลือก
บริโภค
ผลิตภณัฑ์
อาหารกลุม่ 
Primary   
GMP   
 
 
 
 
 

ผลิตภณัฑ์
กลุ่มเป้าหมาย
จ านวน 26 
ผลิตภณัฑ์จาก
สถานท่ีผลติ     
26 แห่ง 
ได้รับ 
การพัฒนา 

ผลิตภณัฑ์
กลุ่มเป้าหมาย 
จ านวน 26 
ผลิตภณัฑ์     
ผ่านเกณฑ์
มาตรฐาน 

4. การพั ฒนาสมรรถนะเพื่ อ
เสริมสร้างองค์ความรู้แก่เจ้าหน้าที่
และผู้ประกอบการ 
5. การพัฒนา/ลงพื้นที่ติดตาม  การ
ด าเนินงานในการพัฒนา สถานท่ี
ผลิตผลิตภัณฑ์อาหาร Primary 
GMP 
6. การวิเคราะห์และประเมินผลการ
ด าเนินโครงการ 
 

4,000,000  
 

ส านักงาน
คณะกรรมการ
อาหารและยา 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 4 การบริหารจัดการสิ่งแวดล้อม 
18 โครงการพัฒนา

ร ะ บ บ บ ริ ห า ร
จัดการมูลฝอย
ติ ด เ ช้ื อ แ ล ะ
อนามัยสิ่ งแวด 
ล้ อ ม ใ น ส ถ า น
บ ริ ก า ร ก า ร
สาธารณสุขตาม
เ กณฑ์  GREEN 
.&.CLEAN 
Hospital 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เพื่อพัฒนาระบบการ
บริหารจัดการขยะและ
อนามัยสิ่งแวดล้อมใน
โรงพยาบาลให้เป็นไป
ตามมาตรฐานและ
ตามที่กฎหมายก าหนด 
และลดความเสี่ยงต่อ
สุขภาพประชาชนและ
ชุมชน 

1..โ ร งพยาบาล
ผ่ า น เ ก ณ ฑ์ ฯ 
ระดับดีมากขึ้นไป 
ร้อยละ 40 
2. โรงพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ฯระดับ
ดีมาก Plus อย่าง
น้อย จังหวัดละ 1 
แห่ง 

ทุกจังหวัดมี
แผนในการ
ขับเคลื่อน 
และประเมิน   
โรงพยาบาล 
GREEN & 
CLEAN 
Hospital 

1. โรงพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ฯ
ระดับพื้นฐาน
ขึ้นไปร้อยละ 
100 
2. โรงพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ฯ
ระดับดีขึ้นไป 
ร้อยละ 80 

โรงพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ฯ 
ระดับดีขึ้นไป 
ร้อยละ 85 

1. โรงพยาบาล       
ผ่านเกณฑ์ฯ     
ระดับดีมากขึ้น
ไป ร้อยละ 40 
2. โรงพยาบาล
ผ่านเกณฑ์ฯ 
ระดับดีมาก 
Plus อย่าง
น้อยจังหวัดละ 
1 แห่ง 

1..ก า กั บ  ติ ด ต า ม แ ล ะ
ประเมินผล นโยบาย แผนงาน 
โคร งกา รและกา รบั ง คั บ ใ ช้
กฎหมาย 
2. พัฒนาและปรับปรุงกฎหมาย 
มาตรฐานวิชาการ  รู ปแบบ 
ต้นแบบ นวัตกรรม วิจัยและ
เทคโนโลยี 
3. สร้างความรอบรู้ด้านวิชาการ
และกฎหมาย สื่อสารสาธารณะ
และสร้างกระแสสังคม 
 
 

8,034,197 กรมอนามัย 
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แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖2 
สอดคล้องแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ ๒๐ ปี ด้านสาธารณสุข ( )Promotion Prevention & Protection Excellence (/) Service Excellence ( ) People Excellence (  ) Governance Excellence 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 5 การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 
19 โครงการพัฒนา

ระบบการแพทย์
ปฐมภูมิ 

1. เพื่อให้ประชาชน
ทุกคนได้ รั บบริ ก า ร  
ทุ ก ที่ ทั้ ง ใ น ห น่ ว ย
บริการและในชุมชน 
โดยทีมหมอครอบครัว  
2.เพื่อให้สามารถดูแล
ตนเองและครอบครัว
เบื้องต้นเมื่อมีอาการ
เ จ็ บ ป่ ว ย ไ ด้ อ ย่ า ง
เหมาะสม 

ร้อยละของคลินิก
หมอครอบครัวที่
เปิดด าเนินการใน
พื้ น ที่  ( Primary 
Care Cluster) 
ร้ อ ย ล ะ  36 
(เป้าหมายสะสม
จ า น วน  1,170 
ทีม) 

1. ประชุม
ช้ีแจงเพื่อ
ทบทวน
นโยบาย /
พัฒนาคู่มือ 
2. พ้ืนท่ี
ต้นแบบ PCC 
ระดับเขต 12 
แห่ง 
3. คลินิกหมอ
ครอบครัว
ประเมิน
ตนเอง (3 S) 
 
 
 
 
 
 
 

1. มีการศึกษา
ดูงาน
แลกเปลีย่น
เรียนรู้ PCC 
ต้นแบบ 
2. คลินิกหมอ
ครอบครัวใหม่ 
(ผ่าน 3 S) 
50 % 

1. คลินิกหมอ
ครอบครัว 
ผ่านการ
รับรอง ของ  
จังหวัด/เขต 
2. ขยายผล
พื้นที่ต้นแบบ
เพิ่ม เขตละ 1 
แห่ง 
 

คลินิกหมอ
ครอบครัวที่
เปิดด าเนิน 
การในพ้ืนท่ี 
(Primary 
Care 
Cluster)  
ร้อยละ 36  

1. พัฒนารูปแบบการจัดบริการ
ปฐมภูมิ 
2. พัฒนาระบบบริหารจัดการ
ก าลังคนและทีมสุขภาพ 
3. พัฒนาระบบสนับสนุนการ
พัฒนากลุ่มเครือข่ายบริการปฐม
ภูมิ 
4. ขับเคลื่อนแผนยุทธศาสตร์ 
และการอภิบาลระบบ 
 

99,297,100 
 
 

ส านักงาน
สนับสนุนระบบ
ปฐมภูมิและ
คลินิกหมอ
ครอบครัว 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ ๖ การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
20 โครงการป้องกัน 

และควบคุมการ
ดื้อยาต้านจุลชีพ
และการ ใ ช้ย า
อ ย่ า ง ส ม เ ห ตุ 
สมผล 

เ พื่ อ พั ฒ น า ร ะ บ บ
บริการสุขภาพให้มีการ
ใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
รวมทั้งเสริมสร้างธรร
มาภิบาลในระบบยา
ตามเกณฑ์จริยธรรมว่า
ด้วยการส่งเสริมการ   
ขายยาเพื่อการใช้ยา
อย่างสมเหตุผล 

ร้อยละ 95ของ 
รพ.ที่ ใ ช้ยาอย่าง
สมเหตุผล (RDU) 
 

1. ≥ร้อยละ 80 
RDU ขั้นที่ 1 
2. ≥ร้อยละ 10 
RDU ขั้นที่ 2 

1. ≥ร้อยละ 88 
RDU ขั้นที่ 1 
2. ≥ร้อยละ 10 
 RDU ขั้นที่ 2 
 
 

1. ≥ร้อยละ 90 
RDU ขั้นที่ 1 
2. ≥ร้อยละ 15 
 RDU ขั้นที่ 2 

1. ≥ร้อยละ 95 
RDU ขั้นที่ 1 
2. ≥ร้อยละ 20 
 RDU ขั้นที่ 2 
 

1. การใช้ยาอย่างสมเหตุผล (RDU) 
     1.1 ลดการใช้ยาปฏิชีวนะ
โดยไม่จ าเป็นในโรงพยาบาล และ 
รพ.สต. 
     1.2 ดูแลการใช้ยาในผู้ป่วย
กลุ่มเสี่ยง ได้แก่ ผู้ป่วย DM   ที่
สู งอายุ  ผู้ป่วยโรคไต และสตรี
ตั้งครรภ์ 
     1.3 สร้างความรอบรู้ รณรงค์
ประชาสัมพันธ์ รพ.ชุมชน 
     1.4 เฝ้าระวังการกระจายยา 
ATB/Steroid/ NSAIDs 
2.การจัดการ AMR ในโรงพยาบาล 
     2 . 1  เ ฝ้ า ร ะ วั ง ท า ง ห้ อ ง 
ปฏิบัติการ 
     2.2 ควบคุมก ากับดูแลการใช้
ยาในโรงพยาบาล 
     2.3 เฝ้าระวัง ป้องกันและ
ควบคุมการติดเช้ือใน โรงพยาบาล 
2.4 วิเคราะห์สถานการณ์ปัญหา 
และระบบจัดการ AMR ของ รพ. 
และน าไปสู่มาตรการของ รพ.ในการ
แก้ปัญหา AMR อย่างบูรณาการ 

2,000,000 ส านักงาน
คณะกรรมการ
อาหารและยา 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

21 โครงการพัฒนา
ระบบบริการ
สุขภาพให้มีการ
ใช้ยาอย่างสม
เหตุผล (RDU)  
และการจัดการ
การดื้อยาต้าน
จุลชีพ (AMR) 
ในสถาน 
พยาบาล 
ปีงบประมาณ 
2562 

2.1 เ พื่ อ พั ฒ น า
โรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข 
เ ป็ น โ ร ง พ ย า บ า ล
ส่งเสริมการใช้ยาอย่าง
สมเหตุผล  
2.2 เพื่อพัฒนา
โ ร งพย า บา ล ศู น ย์ /
โรงพยาบาลทั่วไปให้มี
ระบบการจัดการการ
ดื้อยาต้านจุลชีพอย่าง
มีประสิทธิภาพ 

ร้ อยละ  20ของ 
รพ.มีระบบจัดการ
การดื้อยาต้านจุล
ชีพอย่ า งบู รณา
การ (AMR) 

- AMR ขั้น 
Intermediate 
≥ร้อยละ 10 

- AMR ขั้น 
Intermediate 
≥ร้อยละ 20 

1. การประชุมคณะกรรมการ
พัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
(Service Plan) สาขาการใช้ยา
อย่างสมเหตุผลและการจัดการ
เช้ือดื้อยา และคณะท างานที่
เกี่ยวข้อง 
2. การประชุมพัฒนาศักยภาพ
ทีมนิเทศการจัดการการดื้อยา
ต้านจุลชีพในโรงพยาบาล 
3. การประชุมเชิงปฏิบัติการ
พัฒนาประสิทธิภาพการจัดการ
ระบบยาเพื่อการดูแลติดตาม
ก ากับการใช้ยาต้านจุลชีพ 
4. การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้
การจัดการการดื้อยาต้านจุลชีพ
ในโรงพยาบาลอย่างบูรณาการ 
 
 
 
 
 
 
 
 

900,000 ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

(กบรส.) 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

22 โครงการพัฒนา
ระบบบริการ 
(One Day 
Surgery: ODS) 
การผ่าตัดแผล
เล็ก (Minimally 
Invasive 
Surgery: MIS) 
และมาตรฐาน
ความปลอดภัย
ของผู้ป่วย 
(Patient 
Safety) 

1..เ พื่ อ ใ ห้ บุ ค ล า ก ร
ทางการแพทย์สามารถ
น าความรู้ที่ได้รับการ
อ บ ร ม  เ พื่ อ ใ ห้ เ กิ ด 
บริการทางการแพทย์
ในผู้ป่วย 
2..ผู้ ป่ ว ย ส า ม า ร ถ
เข้ าถึ งบริ การผ่ าตั ด
แบบวันเดียวกลับ 

ผู้ป่วยเข้ารับการ
ผ่ า ตั ด แ บ บ วั น
เดียวกลับ ร้อยละ
๒๐  

ประกาศโรค
เพิ่มจาก 12
โรคเดิม 

๑. ผู้ป่วยเข้า
รับการผ่าตัด
แบบวันเดียว
กลับคิดเป็น
ร้อยละ ๒๐ 
๒. รพ.ระดับ 
A รพ.ระดับ S 
เปิดให้บริการ
การผ่าตัดแบบ
วันเดียวกลับ
ให้ครอบคลุม
ทุกจังหวัด 
บุคลากรใน
เขตสุขภาพ
ได้รับการ
พัฒนา
ศักยภาพด้าน
การผ่าตัดแบบ
วันเดียวกลับ 
 
 
 
 
 

1. การให ้
บริการผ่าตัด
แบบวันเดียว
กลับเป็นแบบ 
One Stop 
service 
อย่างน้อย 
เขตละ 1 รพ. 
2. บุคลากรใน
เขตสุขภาพ
ได้รับการ
พัฒนา
ศักยภาพด้าน
การผ่าตัดแบบ
วันเดียวกลับ 

ผู้ป่วยเข้ารับ
การผ่าตัดแบบ 
วันเดียวกลับ 
คิดเป็น 
ร้อยละ๒๐ 

1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรใน
เขตสุขภาพด้านการผ่าตัดแบบ
วันเดียวกลับ 
2. ให้บริการผ่าตัดแบบวันเดียว
กลับ 
3. พัฒนาบริการผ่าตัดแบบวัน
เดียวกลับเป็นแบบ One Stop 
service อ ย่ า ง น้ อ ย  เ ข ต ล ะ 
1 รพ. 
 
 

1,280,000 กรมการแพทย ์
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

23 โ ค ร ง ก า ร
เครือข่ายความ
ร่ ว ม มื อ ท า ง
วิชาการแพทย์ 
ด้ า น ป ลู ก ถ่ า ย
อวัยวะ – ไต ใน
ส่วนภูมิภาค 

1. เพื่อสนับสนุนการ
ผ่าตัดปลูกถ่ายอวัยวะ 
ในส่วนภูมิภาค 
2. สนับสนุนให้เกิด
ค ว า ม ร่ ว ม มื อ ท า ง
วิชาการ และเกิดการ
ท างานแบบเครือข่าย 
ด้านการปลูกถ่าย ไต
ระหว่างโรงพยาบาล
ร า ช วิ ถี แ ล ะ โ ร ง 
พ ย า บ า ล ใ น ส่ ว น
ภูมิภาค 
3. เพื่อให้ผู้ป่วยในส่วน
ภูมิภาค มีโอกาสเข้าถึง
บริการการรักษาด้วย
การปลูกถ่ายอวัยวะ
ได้มากขึ้น  สามารถ
กลับไปด าเนินชีวิตและ
พึ่งพาตนเองได้ดี 
 
 
 
 
 

1. ร้ อ ย ล ะ  9 0 
ผู้ป่วยที่ได้รับการ
ผ่ า ตั ดปลู ก ถ่ า ย
อวัยวะ สามารถ
กลับไปใช้ชีวิติได้
ตามปกติ   
2. ร้อยละ 70 
โรงพยาบาล ใน
ส่ ว น ภู มิ ภ า ค 
ส า ม า ร ถ เ พิ่ ม
ศั กยภาพและมี
ความพร้อมเพื่อ
รองรับการจัดตั้ง
ศูนย์ปลูกถ่าย 

- ร้อยละ 80 
บุคลากรทาง
การแพทย์ 
โรงพยาบาล 
ในส่วนภูมิภาค 
มีความรู้และ
เชี่ยวชาญ
สามารถผ่าตัด
ปลูกถ่าย
อวัยวะได ้
 

ร้อยละ 90 
ผู้ป่วยท่ีได้รับ
การผ่าตัดปลูก
ถ่ายอวัยวะ 
สามารถ
กลับไปใช้ชีวิติ
ได้ตามปกต ิ  
 

ร้อยละ 70 
โรงพยาบาล 
ในส่วนภูมิภาค 
สามารถเพิ่ม
ศักยภาพและ
มีความพร้อม
เพื่อรองรับ
การจัดตั้งศูนย์
ปลูกถ่าย
อวัยวะได้
เพิ่มขึ้น 
 
 

1.อบรมเตรียมความพร้อมให้กับ
บุคลากรใน รพ.เป้าหมาย 
2.ตรวจเยี่ยม รพ.เป้าหมายเพื่อ
เตรียมความพร้อมในการตรวจ
ประเมินคุณสมบัติ รพ.สมาชิก
ศูนย์ปลูกถ่ายอวัยวะสภากาชาด
ไทย 
3.เป็นทีมพี่ เลี้ยงในการผ่าตัด
ปลูกถ่ายไตใน รพ.เป้าหมาย 
 

538,500 กรมการแพทย ์
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

24 โครงการวิกฤต
โรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่วไทย 
(Save Thais 
form Heart 
Diseases) 

๑ . เ พื่ อ พั ฒ น า ขี ด
ความสามารถและขยาย
บริการการรักษาผู้ป่วย
โ ร ค หั ว ใ จ ใ น โ ร ง 
พยาบาลระดับต่ า งๆ 
ต า ม เ ค รื อ ข่ า ย ก า ร
บริการ (Service plan) 
๒. เพื่อเพิ่มโอกาสใน
การเข้าถึงบริการของ
ผู้ป่วยที่เป็นโรคหัวใจ 
ให้ ร วด เ ร็ ว ไ ด้ ม าตร 
ฐานและเป็นธรรม 
๓. เพื่อพัฒนาและ
ปรับปรุงฐาน ข้อมูล
ด้านโรคหัวใจหรือ 
National 
Cardiovascular 
Diseases Database 
 
 
 
 
 
 

1. ขยายบริการ
การรักษาผู้ป่วย
โรคหัวใจ 
ในโรงพยาบาล
ระดับต่างๆ ตาม
เครือข่ายการ
บริการ (Service 
plan) 
2..ป รั บ ป รุ ง
ฐ าน ข้ อมู ล ด้ า น
โ ร ค หั ว ใ จ ห รื อ 
National 
Cardiovascular 
Diseases 
Database 

วางแผน
เตรียมความ
พร้อมกับเขต
บริการ 

จัดอบรม 
วิกฤตโรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่ว
ไทย (Save 
Thais form 
Heart 
Diseases) 
เขตบริการ
สุขภาพ ดังนี ้
- เขต 1 2 , 3  
- เขต 7,8 9, 
10,11, 12   

จัดอบรม 
วิกฤตโรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่ว
ไทย (Save 
Thais form 
Heart 
Diseases) 
เขตบริการ
สุขภาพ เขต 
4, 5, 6 

1. ผู้รับบริการ
โครงการวิกฤต
โรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่ว
ไทย  

1..จั ด อ บ ร ม ป ร ะ ชุ ม เ ชิ ง
ปฏิบัติการ เรื่อง วิกฤตโรคหัวใจ
ปลอดภัยทั่วไทย (Save Thais 
form Heart Diseases) 
2. พัฒนาขีดความสามารถและ
ขยายบริการการรักษาผู้ป่วย
โรคหัวใจในโรง พยาบาลระดับ
ต่างๆ 
3. พัฒนาและปรับปรุงฐาน 
ข้ อ มู ล ด้ า น โ ร ค หั ว ใ จ ห รื อ 
National Cardiovascular 
Diseases Database 

2,192,500 กรมการแพทย ์



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๖๗ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

25 โครงการพัฒนา
ร ะ บ บ บ ริ ก า ร
สุ ข ภ า พ 
(service plan) 
สาขาการแพทย์
แ ผ น ไ ทย แ ล ะ
ก า ร แ พ ท ย์
ผสมผสาน 

1. เพื่อพัฒนาระบบ
บริการด้านการแพทย์
แ ผ น ไ ท ย ใ ห้ มี ก า ร 
บู รณาการ ในระบบ
บริการสุขภาพและเปน็
ท า ง เ ลื อ ก ข อ ง 
ประชาชน 
2..เพื่อพัฒนาศักยภาพ
และเพิ่มพูนทักษะให้
เ จ้ า หน้ าที่ มี ค ว าม รู้
ความเข้าใจในการดูแล
ผู้ป่วย  เข้าใจในการ
ตรวจวินิจฉัยโรคด้าน
การแพทย์แผนไทย 
3. เพื่อให้บุคลากรด้าน
การแพทย์แผนไทยมี
ความรู้ คว าม เข้ า ใจ 
และมีส่วนร่วมในการ
พั ฒ น า คุ ณ ภ า พ
สถานพยาบาล 
4. เพื่อศึกษารูปแบบ
กา ร ให้ บ ริ ก า ร ด้ า น
การแพทย์แผนไทยใน
คลินิกหมอครอบครัว

1. รอยละ 18.5 
ของผู ป วยนอก
ทั้ ง ห ม ด ไ ด รั บ
บ ริ ก า ร  ต ร ว จ 
วินิจฉัย รักษาโรค 
และฟ นฟูสภาพ  
ด วยศาสตร การ
แพทย แผนไทย
และกา ร แพทย์
ทางเลือก 

1. รอยละ 4 
ของผปูวยนอก
ทั้งหมดไดรับ
บริการ ตรวจ 
วินิจฉัย รักษา
โรค และฟนฟู
สภาพดวย 
ศาสตรการ
แพทยแผน
ไทยและการ
แพทย
ทางเลือก 
2. ได้ (รา่ง) 
model รูปแบบ 
การดูแลรักษา
ผู้ป่วยด้าน
การแพทย์ 
แผนไทย และ
การแพทย์
พื้นบ้านไทย  
3. ฝึกอบรม
หลักสูตร HA 
ให้กับเจ้าหน้าที ่
รพ. 

1. รอยละ 9 
ของผปูวยนอก
ทั้งหมดไดรับ
บริการ ตรวจ 
วินิจฉัย รักษา
โรค และฟนฟู
สภาพ ดวย 
ศาสตรการ
แพทยแผน
ไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
2. เพิ่มพูน
ทักษะความรู้ 
ให้กับแพทย์
แผนไทย 
3. ไดคู้่มือ 
Health 
Service 
Guideline 
ด้านการแพทย์
แผนไทย 
4. มีการจัดท า
แผนการ

1. รอยละ 14 
ของผปูวยนอก 
ทั้งหมดไดรับ
บริการ ตรวจ 
วินิจฉัย รักษา
โรค และฟนฟู
สภาพ ดวย 
ศาสตรการ
แพทยแผน
ไทยและการ
แพทย
ทางเลือก 
2. มีการเยี่ยม
เสริมพลังและ
ช้ีแนะแนว
ทางการพัฒนา
คุณภาพ 
 

1. รอยละ 
18.5 ของ 
ผปูวยนอก
ทั้งหมดไดรับ
บริการ ตรวจ 
วินิจฉัย รักษา
โรค และฟนฟู
สภาพ ดวย 
ศาสตรการ
แพทยแผน
ไทยและการ
แพทย
ทางเลือก 
2.  มีรูปแบบ
การให้บริการ
แพทย์แผน
ไทยในคลินิก
หมอครอบครัว
(Primary 
Care Cluster) 
3. มีคู่มือการ
จัดบริการด้าน
การแพทย์แผน
จีนในสถาน

1 .  ป ร ะ ชุ มคณะกร รมกา ร 
คณะท างาน เพื่อพัฒนารูปแบบ
บริการด้านการแพทย์แผนไทย
ให้มีการบูรณาการในระบบ
บริการสุขภาพและเป็นทางเลือก
ของ ประชาชน 
2. พัฒนาและรับรองคุณภาพ
งานการแพทย์แผนไทยเพื่อให้ได้
เกณฑ์มาตรฐานการพัฒนาและ
รับรองคุณภาพงานการแพทย์แผน
ไทยส าหรับด าเนินงานใน รพ. และ
ด าเนินการฝึกอบรมบุคลากร
หลักสูตร HA 
3. จัดท าแผนการพัฒนารูปแบบ
บริการการแพทย์ ไทย-จีน ใน
ระบบสาธารณสุข 
4. พัฒนาศักยภาพและเพิ่มพูน
ทักษะการตรวจวินิจฉัยโรคด้วย
ศาสตร์การแพทย์แผนไทยให้กับ
แพทย์แผนไทยใน รพช./รพร.  
5. จัดท าต้นฉบับรูปแบบการ
ให้บริการ และอบรมหลักสูตร
พัฒนาแพทย์แผนไทยในคลินิก
หมอครอบครัว (PCC) 

3,193,400 กรมการแพทย์
แผนไทยและ

แพทย์ทางเลือก 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๖๘ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แ ล ะ ส่ ง เ ส ริ ม ใ ห้
ประชาชนทุกกลุ่มวัย
ได้รับบริการ 
5. เพื่อส่งเสริมบริการ
และพัฒนามาตรฐาน
การแพทย์แผนจีนและ
การแพทย์ผสมผสาน 
ใ น ส ถ า น บ ริ ก า ร
สาธารณสุข 

4. จัดท า
แผนการ
พัฒนารูปแบบ
บริการ
การแพทย์
แผนไทย-จีน
ในระบบ
สาธารณสุข 
 

พัฒนารูปแบบ
บริการ
การแพทย์
แผนไทย-จีน
ในระบบ
สาธารณสุข 

บริการภาครัฐ 
4. ได้รูปแบบ 
การบริการ
การแพทย์
ผสมผสาน  

6. อบรมเพิ่มพูนทักษะความรู้
ด้ านการแพทย์แผนไทย เพื่ อ
บู รณาการการดู แลสุ ขภาพ
ประชาชน ในระบบบริ ก า ร
สาธารณสุข 

26 โ ค ร ง ก า ร
จั ด บ ริ ก า ร
สุขภาพผู้สูงอายุ
แบบบูรณาการ
เพื่ อการส่ งต่ อ
ผู้สูงอายุให้ได้รับ
บ ริ ก า ร อ ย่ า ง
เหมาะสม 

1..เพื่อน ารูปแบบระบบ
บริการสุขภาพผู้สูงอายุ
ในสถานบริ ก า ร  12 
เขตบริการสุขภาพ 
2..เพื่อพัฒนาศักยภาพ
แพทย์ในการตรวจ คัด
กรอง  ประเมิน  ดู แล
รั กษ ากลุ่ ม อ าการ ใน
ผู้สูงอายุ 
3. เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับ
การคุ้มครองทางสังคม
ด้านสุขภาพเหมาะสม 
4 . .เ พื่ อ ใ ห้ ผู้ สู ง อ า ยุ
ได้รับการดูแลรักษา
และส่งต่อ 

1. ผู้สูงอายุได้รับ
บ ริ ก า ร ต ร ว จ
วินิจฉัย และส่งต่อ
ในคลินิกผู้สูงอายุ 
จ านวน 4,300 
คน 
2 . แ พ ท ย์ 
พ ย า บ า ล  แ ล ะ
บุคลากรทางการ
แ พ ท ย์ แ ล ะ
สาธารณสุขที่ผ่าน
ก า ร อ บ ร ม ก า ร
ดู แ ล รั กษากลุ่ ม
อาการผู้ สู งอายุ 
จ านวน 600 คน 

ผู้สูงอายไุด้รับ
บริการตรวจ
วินิจฉัย และ
ส่งต่อในคลินิก
ผู้สูงอายุ 
จ านวน 
1,500 คน 
 

ผู้สูงอายไุด้รับ
บริการตรวจ
วินิจฉัย และ
ส่งต่อในคลินิก
ผู้สูงอายุ 
จ านวน 
1,200 คน 

ผู้สูงอายไุด้รับ
บริการตรวจ
วินิจฉัย และ
ส่งต่อในคลินิก
ผู้สูงอายุ 
จ านวน 
1,200 คน 

1. ผู้สูงอายุ
ได้รับบริการ
ตรวจวินิจฉัย 
และส่งต่อใน
คลินิกผู้สูงอายุ 
จ านวน 
400 คน 
2. อบรมการ
ดูแลรักษากลุ่ม
อาการ
ผู้สูงอายุ 
จ านวน 600 
คน 

1. การพัฒนารูปแบบการจั ด 
บริการสุขภาพผู้สูงอายุ (คลินิก
ผู้สูงอายุ / หน่วยบริการสุขภาพ
ผู้สูงอายุ) 
2. ถ่ายทอดองค์ความรู้รูปแบบ
การจัดบริการสุขภาพผู้สงูอายุไป
ใช้ในพื้นที่น าร่อง 600 คน 
3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรทาง
การแพทย์และสาธารณสุขใน
กา รดู แ ล รั กษ ากลุ่ ม อ ากา ร
ผู้สูงอายุ(Geriatric Syndrome) 

1,952,800 กรมการแพทย ์



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๖๙ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

27 โ ค ร งก า ร เพิ่ ม
ก า ร เ ข้ า ถึ ง
บ ริ ก า ร ร ะ บ บ
สุ ข ภ า พ เ พื่ อ
ป้ อ ง กั น แ ล ะ
แก้ไขปัญหาการ 
ฆ่าตัวตาย 

1 . เพื่ อ ให้ประชากร
กลุ่มเสี่ยงมีความรู้และ
เข้าใจถึงแนวทางการ
ป รั บ ตั ว เ มื่ อ เ ผ ชิ ญ
ปัญหาสุขภาพจิต และ
มีทักษะในการประเมิน
ตนเอง บุคคลใกล้ชิด 
ถึงความเสี่ยงต่อการ 
ฆ่าตัวตาย  
2.เพื่อพัฒนาเครือข่าย
ผู้ปฏิบัติงานสุขภาพจิต
ในพื้นที่ เป้าหมาย มี
ความรู้และเข้าใจ ถึง
แ น ว ท า ง ก า ร
ด า เนินงานคัดกรอง
ประชากรกลุ่มเสี่ยงต่อ
การฆ่ าตั วตายให้ ได้
เข้ าถึ งระบบบริการ 
แพทย์มีความมั่นใจใน
การวินิจฉัยและการ
รักษา รวมไปถึงการมี
ความรู้ทักษะด้านการ
เยียวยาจิตใจผู้ ดู แล 
และผู้ใกล้ชิดที่ได้รับผล

1.บุ ค ล า ก ร
ส า ธ า ร ณ สุ ข ใ น
ระบบสาธารณสุข 
2.ป ร ะ ช า ช น ที่
เสี่ยงต่อการฆ่าตัว
ตาย/ผู้ดูแล 
3.ผู้ ที่ เ ค ยฆ่ า ตั ว
ตาย 
4.อ า ส า ส มั ค ร
ส า ธ า ร ณ สุ ข /    
แกนน าชุมชน 

ร้อยละ 80
ของผู้พยายาม 
ฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท ารา้ย
ตัวเองซ้ าใน
ระยะเวลา  
1 ปี  
 
 
 

ร้อยละ 80
ของผู้พยายาม 
ฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท ารา้ย
ตัวเองซ้ าใน
ระยะเวลา  
1 ปี  
 

ร้อยละ 80
ของผู้พยายาม 
ฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท ารา้ย
ตัวเองซ้ าใน
ระยะเวลา  
1 ปี  
 

ร้อยละ 80
ของผู้พยายาม 
ฆ่าตัวตายไม่
กลับมาท ารา้ย
ตัวเองซ้ าใน
ระยะเวลา  
1 ปี  
 

1 . .จั ด ท า ห ลั ก สู ต ร ห ม อ
ครอบครัวเพื่อการวินิจฉัยและ
การให้รหัสการฆ่าตัวตายส าเร็จ 
1 หลักสูตร 
2 . .อ บ ร ม ห ลั ก สู ต ร ก า ร
ประยุกต์ใช้ระบาดวิทยาเพื่อ
ป้องกันแก้ไขปัญหาการฆ่าตัว
ตาย 50 คน 
3. อบรมหลักสูตรส าหรับแพทย์
เวชศาสตร์ครอบครัวเพื่อวินิจฉัย
และรักษาผู้ท าร้ายตนเองใน
หน่วยบริการสาธารณสุข 80 
คน 
4. สร้าง Application ระบบ
ก า ร ติ ด ต า ม เ ฝ้ า ร ะ วั ง ด้ ว ย
โปรแกรมติดตามและเฝ้าระวัง
ผู้ท าร้ายตนเอง 1 Application  
5. ประชุมเชิงปฏิบัติการติดตาม
ผลการพัฒนาระบบบริการเพื่อ
เพิ่มการเข้าถึงของผู้ที่ฆ่าตัวตาย
ในพื้นที่ยุ่งยากซับซ้อน 200 คน 
 
 
 

6,041,000 กรมสุขภาพจิต 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

จากการฆ่าตัวตาย ได้
อย่างถูกต้องเหมาะสม 
3 .  เ พื่ อ ใ ห้ แ ก น น า
ชุมชน สื่อมวลชน  มี
ความรู้  ความเข้าใจ
แ ล ะ มี ทั ก ษ ะ ดู แ ล
ช่วยเหลือเบื้องต้นเมื่อ
ต ร ว จ พ บ สั ญ ญ า ณ
เตือนของผู้ที่มีความ
เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย 
4. เพื่อพัฒนาหน่วย
บริการสาธารณสุขแต่
ล ะ ร ะ ดั บ  มี ร ะ บ บ
บริ การสุ ขภาพตาม
ม า ต ร ฐ า น ก า ร
ด าเนินงานดูแลรักษา
และช่วยเหลือผู้ที่ฆ่าตัว
ตายได้อย่างถูกต้อง 
5. เพื่อสนับสนุนให้
ห น่ ว ย บ ริ ก า ร
ส า ธ า ร ณ สุ ข ร ะ ดั บ
จังหวัด มีทีมงานเฝ้า
ระวังสอบสวนระบาด
วิทยาการฆ่าตัวตายที่มี
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

ประสิทธิภาพ 
6. เพื่อพัฒนาระบบ
ฐานข้อมูลด้านระบาด
วิ ท ย า ที่ บ่ ง บ อ ก ถึ ง
ลักษณะประชากรที่ฆ่า
ตัวตายทั้ งที่ เสีย ชีวิต
แ ล ะ ไ ม่ เ สี ย ชี วิ ต
ร ะ ดั บ ป ร ะ เ ท ศ  ที่
ทั น ส มั ย แ ล ะ ถู ก
น ามาใช้ในการก าหนด
มาตรการการแก้ ไข
ปัญหาในพ้ืนท่ีได้ 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

28 โ ค ร งก า ร เพิ่ ม
ป ร ะสิ ท ธิ ภ า พ
การดูแลผู้ป่วย
โรคจิตและโรค
ซึมเศร้า 

1..เพื่ อพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพจิตและ
จิ ต เ ว ช ข อ ง ห น่ ว ย
บริการในเขตสุขภาพ
และกรุงเทพมหานคร 
2. .เพื่ อให้ผู้ป่วยโรค
ซึมเศร้าเข้าถึงบริการ
เพิ่มมากขึ้น มีการดูแล
ต่อเนื่อง ไม่กลับเป็นซ้ า 
ป้องกันความรุนแรง 
และการฆ่าตัวตาย  
3..เพื่อพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรสาธารณสุข
ของหน่วยบริการ และ
กรุงเทพมหานครให้
สามารถบริการผู้ป่วย
โรคซึมเศร้า 
4..เพื่อให้เครือข่ายใน
ชุมชนมีส่วนร่วมในการ
ดูแลผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
ใ ห้ ไ ด้ รั บ ก า ร รั ก ษ า
อย่างต่อเนื่อง ไม่ขาด
ยา  เฝ้าระวังการกลับ
เป็นซ้ า 

1 . .ป ร ะ ช า ช น
ทั่วไปอายุ 15 ปี 
ขึ้นไป 
2. ประชาชนกลุ่ม
เสี่ยงต่อการป่วย
เป็นโรคซึมเศร้า 

ร้อยละ.75
ของจังหวัดที่มี
ผู้ป่วยโรค
ซึมเศรา้เข้าถึง
บริการได้ตาม
เกณฑ์  
 

ร้อยละ 75
ของจังหวัดที่มี
ผู้ป่วยโรค
ซึมเศรา้เข้าถึง
บริการได้ตาม
เกณฑ์  
 

ร้อยละ 75
ของจังหวัดที่มี
ผู้ป่วยโรค
ซึมเศรา้เข้าถึง
บริการได้ตาม
เกณฑ์  

ร้อยละ 75 
ของจงัหวัดที่มี
ผู้ป่วยโรค
ซึมเศรา้เข้าถึง
บริการได้ตาม
เกณฑ์  

1. อบรมเชิงปฏิบัติการส าหรับ
พยาบาลที่ รับผิดชอบคลินิ ก
สุ ข ภ า พ จิ ต ใ น ก า ร ใ ช้ 
Application 14 ครั้ง 
2. ประชุมเชิงปฏิบัติตามเพื่อ
พัฒนาศักยภาพผู้ป่วยในการ
ฟื้นฟูในชุมชน 30 คน 
3. ผลิต VDO ประกอบการสอน
แพทย์ในการวินิจฉัยโรคทางจิต
เวชที่ส าคัญ1 เรื่อง 
4 .  อบร ม  อสม . เ ช่ี ย วชา ญ 
สุขภาพจิตและจิตเวชใน การใช้ 
Application ในการคัดกรอง
ผู้ ป่ ว ย โ ร ค จิ ต เ ว ช ที่ ส า คั ญ  
864  คน 
5.ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อ
ทบทวนการวินิจฉัยและการ
บ าบัดรักษาการดูแลผู้ป่วยโรค
จิตเภท โรคซึมเศร้า และโรคสุรา 
15 คน 

18,470,000 กรมสุขภาพจิต 
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ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ
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 ไตรมาส 1 
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success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

29 โครงการผู้ เสพ  
ผู้ติดยาและสาร
เสพติดได้รับการ
บ า บั ด รั ก ษ า 
แ ล ะ ฟื้ น ฟู 
ติดตามและลด
อันตรายจากยา
เ ส พ ติ ด ต า ม
มาตรฐาน 

๑. ผู้ใช้ ผู้เสพ ผู้ติดยา
เสพติดได้รับการบ าบัด
ฟื้นฟู ลดอันตรายจาก
ยาเสพติด และติดตาม
ดู แล ช่วย เหลื อตาม
มาตรฐาน 
2. ประชาชนได้รับการ
สร้ า งภู มิ คุ้ มกันและ
ป้องกันภัยยาเสพติด 

1 .  ร้ อยละ  ๒๐ 
ของผู้ ติ ดยาเสพ
ติดที่ บ าบั ดครบ
ต า ม เ ก ณ ฑ์ ที่
ก าหนดของแต่ละ
ระบบและได้รับ
การติดตามดูแล
ต่อเนื่อง ๑ ปี 
2 .  ร้ อยละ  ๔๐ 
ของผู้ใช้ ผู้เสพ ที่
บ าบั ดค รบตาม
เกณฑ์ที่ ก าหนด
ของแต่ละระบบ
หยุดเสพต่อเนื่อง
หลังจ าหน่ายจาก
ก า ร บ า บั ด  3 
เดือน 

- 1. ร้อยละ ๒๐ 
ของผู้ติดยา
เสพติดที่
บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบและ
ได้รับการ
ติดตามดูแล
ต่อเนื่อง ๑ ปี 
2. ร้อยละ ๔๐ 
ของผู้ใช้ ผู้เสพ 
ที่บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบหยดุ
เสพต่อเนื่อง
หลังจ าหน่าย
จากการบ าบัด 
3 เดือน 

1. ร้อยละ ๒๐ 
ของผู้ติดยา
เสพติดที่
บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบและ
ได้รับการ
ติดตามดูแล
ต่อเนื่อง ๑ ปี 
2. ร้อยละ ๔๐ 
ของผู้ใช้ ผู้เสพ 
ที่บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบหยดุ
เสพต่อเนื่อง
หลังจ าหน่าย
จากการบ าบัด 
3 เดือน 

1. ร้อยละ ๒๐ 
ของผู้ติดยา
เสพติดที่
บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบและ
ได้รับการ
ติดตามดูแล
ต่อเนื่อง ๑ ปี 
2. ร้อยละ ๔๐ 
ของผู้ใช้ ผู้เสพ 
ที่บ าบัดครบ
ตามเกณฑ์ที่
ก าหนดของแต่
ละระบบหยดุ
เสพต่อเนื่อง
หลังจ าหน่าย
จากการบ าบัด 
3 เดือน 
 
 
 
 

1. ก ากับดูแลมาตรฐานหน่วย
บ าบัดฟื้นฟูยาเสพติด ตามเกณฑ์
ม า ต ร ฐ า น ข อ ง ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสุข 
2. สร้างเสริมการบ าบัดฟื้นฟู
โดยใ ช้ ชุมชนเป็นศูนย์ กลาง 
(CBTx)  
3. เพิ่มประสิทธิภาพและความ
เป็นมิตรของฐานข้อมูลการ
บ าบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพ
ติดของประเทศ (บสต.) 
4. พัฒนากฎหมายให้เอื้อต่อการ
ควบคุมการบ าบัดรักษา และ
ฟื้นฟูยาเสพติด 
 

N/A ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(ศูนย์อ านวยการ
ป้องกันและ
ปราบปรามยา
เสพติด 
กระทรวง
สาธารณสุข) 
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ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

30 โ ค ร ง ก า ร
สนั บสนุ นก า ร
แก้ ไ ขปัญหาผู้
เสพยา เสพติด 
การควบคุมตัว
ยา และสารเคมี 

1. ตรวจพิสูจน์ยาเสพ
ติดในปัสสาวะและวัตถุ
ต้ อ ง ส ง สั ย  แ ล ะ
ส า ม า ร ถ น า ผ ล
วิเคราะห์ไปใช้ในการ
ด า เ นิ น ค ดี แ ล ะ
บ าบัดรักษา 
2..ป ร ะ เ มิ น ค ว า ม 
ส า ม า ร ถกา ร ต ร ว จ
วิ เ ค ร า ะ ห์ ข อ ง
ห้องปฏิบัติการสมาชิก
และพัฒนาการตรวจ
วิเคราะห์มีมาตรฐาน
ตามระบบคุณภาพ  
3..เพื่ อ เก็บรวบรวม
ข้อมูลน าส่งหน่วยงาน
ที่ เ กี่ ย วข้ อ ง เพื่ อ เฝ้ า
ระวังการแพร่ระบาด
ยาเสพติด 

1.จ านวนตัวอย่าง
ของกลางยาเสพ
ติดและวัตถุออก
ฤทธิ์ ต่ อจิ ต และ
ประสาทที่ ได้รับ
การตรวจพิสูจน์ 
30,000 
ตัวอย่าง 
2.จ านวนตัวอย่าง
ปัสสาวะที่ ได้ รับ
การตรวจพิสูจน์ 
65,000 
ตัวอย่าง 
3..ผ ลิ ต ส า ร
ควบคุมคุณภาพ
ชุดทดสอบหาสาร
เสพติดในปัสสาวะ 
7,000 ขวด 

1. จ านวน
ตัวอย่างของ
กลางยาเสพ
ติดและวัตถุ
ออกฤทธ์ิต่อ
จิตและ
ประสาทท่ี
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน์  
5,000 
ตัวอย่าง 
2. จ านวน
ตัวอย่าง
ปัสสาวะที่
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน ์
10,000 
ตัวอย่าง 
 

1. จ านวน
ตัวอย่างของ
กลางยาเสพ
ติดและวัตถุ
ออกฤทธ์ิต่อ
จิตและ
ประสาทท่ี
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน์   
10,000 
ตัวอย่าง 
2. ตัวอย่าง
ปัสสาวะที่
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน ์
20,000 
ตัวอย่าง 
๓. ผลิตสาร
ควบคุม
คุณภาพชุด
ทดสอบหาสาร
เสพติดใน
ปัสสาวะ 
2,300 ขวด 

1. จ านวน
ตัวอย่างของ
กลางยาเสพ
ติดและวัตถุ
ออกฤทธ์ิต่อ
จิตและ
ประสาทท่ี
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน์   
10,000 
ตัวอย่าง 
2. ตัวอย่าง
ปัสสาวะที่
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน ์
20,000 
ตัวอย่าง 
๓. ผลิตสาร
ควบคุม
คุณภาพชุด
ทดสอบหาสาร
เสพติดใน
ปัสสาวะ 
2,300 ขวด 

1. จ านวน
ตัวอย่างของ
กลางยาเสพ
ติดและวัตถุ
ออกฤทธ์ิต่อ
จิตและ
ประสาทท่ี
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน์   
5,000 
ตัวอย่าง 
2. ตัวอย่าง
ปัสสาวะที่
ได้รับการ
ตรวจพิสูจน ์
15,000 
ตัวอย่าง 
๓. ผลิตสาร
ควบคุม
คุณภาพชุด
ทดสอบหาสาร
เสพติดใน
ปัสสาวะ 
2,400 ขวด 

1. ตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างของ
กลางและตัวอย่างปัสสาวะและ
รายงานผล 
2. ทดสอบคณุภาพและจดัซื้อ
ชุดทดสอบเบื้องต้นสารเสพตดิ
ในปัสสาวะ 
3. สนับสนุนชุดทดสอบเบื้องต้น
สาร เสพติ ด ในปั สสา วะ  ให้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จ านวน 
๔๐๐,๐๐๐ ชุด 
 

57,026,100 กรมวิทยาศาสต
ร์การแพทย ์
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 ไตรมาส 1 
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ไตรมาส 2 

Small 
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ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 7 การพัฒนาระบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินครบวงจรและระบบการส่งต่อ 
31 พั ฒ น า แ ล ะ

บริหารจัดการ
ศูนย์ปฏิบัติการ
ฉุ ก เ ฉิ น ด้ า น
การแพทย์และ
ส า ธ า ร ณ สุ ข 
EOC 
(Emergency 
Operation 
Center) 

 1 .  เพื่ อ เส ริ มสร้ า ง
ความรู้  ความเข้าใจ 
ให้กับบุคลากรทางด้าน
ส า ธ า ร ณ สุ ข แ ล ะ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
ส า ม า ร ถ พั ฒ น า
เ ค รื อ ข่ า ย ก า ร
ด า เ นิ น ง า น ร ะ บ บ
บริหารจัดการภาวะ
ฉุกเฉินด้านการแพทย์
แ ล ะ ส า ธ า ร ณ สุ ข 
รองรับภาวะฉุก เฉิน
ด้ านการแพทย์และ
สาธารณสุข 
 2. เพื่อสร้างระบบใน
การประสานงานการ
จัดการภาวะฉุกเฉิน
ทางการแพทย์และการ
ส า ธ า ร ณ สุ ข ร ะ ดั บ 
ประเทศ   
 
 
 

1. มีโครงสร้าง
ระบบบัญชาการ
เหตุการณ์  ( ICS) 
ทุกระดับ 
2..มีระบบการ
ประสานงานการ
จัดการภาวะ
ฉุกเฉินทางการ
แพทย์และการ
สาธารณสุข
ระดับประเทศ   

1. มโีครง 
สร้างระบบ
บัญชาการ
เหตุการณ์ 
(ICS) ทุก
ระดับ 
2. เจ้าหน้าท่ี
ได้รับการ
อบรมเตรียม
ความพร้อม 
 

1. คู่มือศูนย์ 
PHEOC  
2. คู่มือการ
ด าเนินการ
ศูนย์
ปฏิบัติการ
ฉุกเฉินด้าน
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
(SOP) 
3. เจ้าหน้าท่ี
ได้รับการ
อบรมเตรียม
ความพร้อม 

ฝึกซ้อมแผน
ผ่านระบบ 
WEB EOC 
 

ติดตาม
ประเมินผล
และสรุปผล
การ
ด าเนินงาน 

1 .  จั ด ท า โ ค ร งส ร้ า ง ร ะบ บ
บัญชาการเหตุการณ์ (ICS) ทุก
ระดับ 
2. พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ใน
การเตรียมความพร้อม 
3. จัดท าคู่มือ 
4. ฝึกซ้อมแผน 
 

669,700 กองสาธารณสุข
ฉุกเฉิน 
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Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

32 โ ค ร งก า รก า ร
ถ่ า ย ท อ ด อ ง ค์
ความรู้การกู้ชีพ
แ บ บ อ งค์ ร ว ม 
CLS  

1..เพื่อพัฒนาศักยภาพ
บุ ค ล า ก ร ท า ง
การแพทย์ที่ปฏิบัติงาน
ห้ อ ง ใ นฉุ ก เ ฉิ น ใ ห้ มี
ความรู้  ความเข้าใจ 
และมีทักษะในการกู้
ชีพแบบองค์รวมทั้งใน
ภาวะปกติ (General 
CLS) และภาวะพิเศษ 
(Special CLS)  
2..เพื่อขยายเครือข่าย
การถ่ายทอดความรู้
หลักสูตร CLS ให้กับ 
ร พ . ใ น พื้ น ที่  อ ย่ า ง
ครอบคลุม 

1. ขยายเครือข่าย
ก า ร ถ่ า ย ท อ ด
ความรู้หลักสูตร 
CLS ให้กับ รพ.ใน
พื้นที ่12 เขต 
2.พัฒนาศักยภาพ
บุ ค ล า ก ร ท า ง
ก า ร แ พ ท ย์ ที่
ปฏิบัติงานห้องใน
ฉุกเฉินให้มีความรู้ 
ความเข้าใจ และมี
ทักษะในการกู้ชีพ
แบบองค์รวมทั้ ง
ใ น ภ า ว ะ ป ก ติ 
(General CLS) 
และภาวะพิ เศษ 
(Special CLS) 
แพทย์ใช้ทุนปี 1
แ ล ะ  ปี 2  ห รื อ
แพทย์เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน 24 คน 
 
 
 

อบรมครู CLS 
1 ครั้ง : ให้กับ
แพทย์ EP 

อบรม 
หลักสตูร CLS 
ส าหรับแพทย์
ใช้ทุนเขตปี1 
และปี 2 หรือ
แพทย์เวช
ศาสตร์ฉุกเฉิน   
1 ครั้ง 

ติดตาม
ประเมินผลใน
กลุ่มผูผ้่านการ
อบรม
หลักสตูร CLS 
และ หลักสูตร
ครู CLS 
 

CLS Model 
กรมแพทย ์

1.พัฒนารูปแบบองค์ความรู้ :  
การพัฒนารูปแบบการกู้ชีพแบบ
องค์รวม: CLS Model กรม
แพทย ์ 
2.พัฒนาบุคลากร หลักสูตรการ
กู้ชีพแบบองค์รวม (CLS) ให้กับ
แพทย์ใช้ทุน/แพทย์เวชฯ และ 
อบรมครตู้นแบบ CLS 
3.ติดตามประเมินผลในกลุ่มผู้
ผ่านการอบรมหลักสูตร CLS 
และ หลักสูตรครู CLS 
 

600,000 กรมการแพทย ์



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๗๗ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

33 โครงการพัฒนา
ศั ก ย ภ า พ
บุ ค ล า ก ร ท า ง
การแพทย์และ
เครื อข่ า ยของ
ศูนย์จัดการการ
บ า ด เ จ็ บ แ ล ะ
ฉุกเฉิน  
(Trauma & 
Emergency 
Administratio
n Unit) 

1. ผู้รับผิดชอบงาน 
TEA unit มีความรู้
เกี่ยวกับบทบาท และ
กา รบริ ห า ร จั ด ก า ร
ศูนย์ฯ  
2. พัฒนาเครือข่ายใน
กา รบริ ห า ร จั ด ก า ร
คุณภาพ TEA unit ใน
ร ะ ดั บ เ ข ต  / ร ะ ดั บ
จังหวัด 
3. มีแนวทางในการ
บริ ห า รจั ดก ารและ
ประสานก ากั บการ
ดูแลผู้บาดเจ็บที่ชัดเจน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

อบรมบุ ค ล าก ร
ผู้รับผิดชอบงาน 
TEA unit ใน รพ. 
ระดับ M1 ขึ้นไป 
130 คน 

เครื่องมือใน
การประเมิน 
TEA unit 

1.อบรม
บุคลากรที่
เกี่ยวข้องใน 
TEA UNIT ให้
มีความรู้เฉพาะ
ด้านที่ส าคัญ  
1 ครั้ง/100 คน  
2.อบรม
หลักสูตรการ
บริหาร TEA 
Nurse Co  
1 ครั้ง/30 คน 

ติดตามการ
พัฒนางาน 
TEA UNIT 
คุณภาพใน 
รพ. ระดับ M 
1  ขึ้นไป 
 

เครื่องมือใน
การประเมิน 
TEA unit 

1.พัฒนารูปแบบองค์ความรู้ :
พัฒนารูปแบบเครื่องมือในการ
ประเมิน TEA unit  
2.พัฒนาบุคลากร :  
- จั ดอบรมพัฒนาศั กยภาพ
บุคลากร TEA UNIT: ความรู้
เฉพาะด้าน 1 ครั้ง 
- จั ดอบรมหลั กสู ตรบริหาร
จั ด ก า ร  TEA Nurse 
Coordinator 1 ครั้ง 

717,400 
 

กรมการแพทย ์



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๗๘ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

34 โ ค ร งก า ร เพิ่ ม
ป ร ะสิ ท ธิ ภ า พ
การขับเคลื่ อน
นโยบายรัฐบาล 
“ฉุกเฉินวิฤต มี
สิ ท ธิ ทุ ก ที่ ” 
UCEP 

๑. เพื่อให้ผู้ป่วยฉุกเฉิน
วิ ก ฤ ต ไ ด้ รั บ ก า ร
คุ้ ม ค ร อ ง ด้ า น ก า ร
รักษาพยาบาลที่ เป็น
ธรรม ลดความเหลื่อม
ล้ า ตามนโยบายรัฐบาล 
๒. พัฒนาระบบการ
ตรวจสอบและรับเรื่อง
ร้องเรียนให้แล้วเสร็จ
ต า ม ร ะ ย ะ เ ว ล า ที่
กฎหมายก าหนด 

๑. ผู้ป่วยฉุกเฉิน
วิกฤต ได้รับความ
คุ้มครองการรักษา 
พยาบาลในสถาน 
พยาบาลเอกชน
โดยไม่ต้องเสีย
ค่าใช้จ่าย แต่ไม่
เกิน ๗๒ ช่ัวโมง 
๒. เรื่องร้องเรียน
ที่รับเข้าสูร่ะบบ
สามารถ
ด าเนินการแล้ว
เสร็จและแจ้งผล
การพิจารณาให้ผู้
ร้องเรียน และ
หน่วยงานท่ีเกี่ยว 
ข้องได้ภายใน  
๙๐ วัน ไม่น้อย
กว่าร้อยละ ๘๐ 

เรื่องร้องเรียน
ที่รับเข้าสู่
ระบบสามารถ
ด าเนินการ
แล้วเสร็จและ
แจ้งผลการ
พิจารณาใหผู้้
ร้องเรียน และ
หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องได้
ภายใน  
๙๐ วัน ไม่
น้อยกว่า 
ร้อยละ ๘๐ 

เรื่องร้องเรียน
ที่รับเข้าสู่
ระบบสามารถ
ด าเนินการ
แล้วเสร็จและ
แจ้งผลการ
พิจารณาใหผู้้
ร้องเรียน และ
หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องได้
ภายใน  
๙๐ วัน ไม่
น้อยกว่า 
ร้อยละ ๘๐ 

เรื่องร้องเรียน
ที่รับเข้าสู่
ระบบสามารถ
ด าเนินการ
แล้วเสร็จและ
แจ้งผลการ
พิจารณาใหผู้้
ร้องเรียน และ
หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องได้
ภายใน  
๙๐ วัน ไม่
น้อยกว่า 
ร้อยละ ๘๐ 

เรื่องร้องเรียน
ที่รับเข้าสู่
ระบบสามารถ
ด าเนินการ
แล้วเสร็จและ
แจ้งผลการ
พิจารณาใหผู้้
ร้องเรียน และ
หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องได้
ภายใน 
๙๐ วัน ไม่
น้อยกว่า 
ร้อยละ ๘๐ 

1. จั ด จ้ า ง แ พ ท ย์ แ ล ะ
ผู้ปฏิบัติงานศูนย์ UCEP 
2. พัฒนาโปรแกรม PA และ
ป ร ะ ชุ ม ช้ี แ จ ง ใ น ก า ร เ ข้ า
ตรวจสอบสิทธิการรักษาด้วย
บัตรประชาชน 
3. ส รุ ป ป ร ะ เ มิ น ผ ล ก า ร
ด าเนินงานโครงการคุ้มครอง
สิทธิผู้ป่วยฉุกเฉินวิกฤต (UCEP) 
ในกลุ่ ม โ ร งพยาบาล เอกชน
ประจ าปี 
4. พัฒนารูปแบบ ใบประเมินคัด
แยกผู้ป่วยฉุกเฉิน โดยให้มีข้อมูล
ครบถ้ วน  ถู กต้ อง  โดยศูนย์
ประสานคุ้มครองสิทธิผู้ป่วย
ฉุกเฉินวิกฤต สพฉ.  
5. พัฒนาระบบรับเรื่อง
ร้องเรียนและติดตามผล ผ่าน
ระบบออนไลน์  
6. พัฒนาระบบการเคลื่อนย้าย
ผู้ป่วยทางอากาศยาน ผ่านระบบ
ออนไลน์  
 
 

10,135,400 สถาบันการ 
แพทย์ฉุกเฉิน
แห่งชาติ 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๗๙ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ ๘ : การพัฒนาตามโครงการเฉลมิพระเกียรติและพื้นที่เฉพาะ 
35 โครงการรณรงค์

ก า จั ด ปั ญ ห า
พยาธิ ใบไม้ตับ
และมะ เร็ งท่อ
น้ าดี 

1. เพื่อร าลึกในพระ
มหากรณุาธิคณุของ
พระบาทสมเด็จพระ
ปรมินทรมหาภูมิพลอ
ดุลยเดช พร้อมท้ัง
ถวายเป็นพระราชกุศล
แด่สมเด็จพระนางเจ้า
ฯพระบรมราชินีนาถ 
ทรงเจริญพระ
ชนมพรรษา 84 
พรรษา ให้ประชาชน
ได้รับการดูแลรักษามี
คุณภาพชีวิตที่ดไีมต่าย
ด้วยโรคพยาธิใบไมต้ับ
และมะเร็งท่อน้ าด ี
2. เพื่อขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานตามแผน
ยุทธศาสตร์ทศวรรษ
ก าจัดปัญหาพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้ าดี ปี 2559-2568  
3 .  เ พื่ อ ร ะ ด ม
ทรัพยากรและสร้าง

1. ค้นหาประชา 
กรกลุ่มเสี่ยงโรค
พ ย า ธิ ใ บ ไ ม้ ตั บ
และมะเร็งท่อน้ าดี
ในพื้นที่ภาคเหนือ
และภา คตะวั น 
ออกเฉี ย ง เหนื อ 
แ ล ะ จั ง ห วั ด
สระแก้ว ให้การ
รักษาทุกราย 29 
จังหวัด และให้
ความรู้ประชาชน
ใ น ก า ร ป รั บ
พฤติ ก ร ร ม ก า ร
บริโภค 
3. อัตราการติด
เช้ือพยาธิใบไม้ตับ
ในพื้นที่เสี่ยง 29 
จังหวัด ลดลงใน
พื้นที่ด า เนินการ 
ร้อยละ 5 
 
 

1. ต าบลเสีย่ง
ด าเนินการเฝ้า
ระวังป้องกัน
แก้ไขปัญหา
โรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็ง
ท่อน้ าดี  ร้อย
ละ 10 
2. จัดกิจกรรม
รณรงค์ไม่กิน
ปลาดิบ
ป้องกันพยาธิ
ใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี
ทุกพื้นที่
ด าเนินการ 
ร้อยละ 10 

1. ต าบลเสีย่ง
ด าเนินการเฝ้า
ระวังป้องกัน
แก้ไขปัญหา
โรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็ง
ท่อน้ าดี  ร้อย
ละ 40 
2. จัดกิจกรรม
รณรงค์ไม่กิน
ปลาดิบ
ป้องกันพยาธิ
ใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี
ทุกพื้นที่
ด าเนินการ 
ร้อยละ 30 

1. ต าบลเสีย่ง
ด าเนินการเฝ้า
ระวังป้องกัน
แก้ไขปัญหา
โรคพยาธิใบไม้
ตับและมะเร็ง
ท่อน้ าดี  ร้อย
ละ 80 
3. จัดกิจกรรม
รณรงค์ไม่กิน
ปลาดิบ
ป้องกันพยาธิ
ใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี
ทุกพื้นที่
ด าเนินการ 
ร้อยละ 70 

1. ต าบลเสีย่ง
ด าเนินการเฝ้า
ระวัง ป้องกัน
แก้ไขปัญหา
โรคพยาธิใบไม้
ตับ และมะเร็ง
ท่อน้ าดี ร้อย
ละ 100 
2. จัดกิจกรรม
รณรงค์ไม่กิน
ปลาดิบ
ป้องกันพยาธิ
ใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี
ทุกพ้ืนท่ี
ด าเนินการ 
ร้อยละ 100 

1. รณรงค์การก าจัดปัญหาโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าดี
2..ขับเคลื่อนประเด็นยุทธศาสตร ์
การพัฒนาบุคลากรในการจัด
กระบวนการมีส่ วนร่ วมของ
ชุมชนในการแก้ไขปัญหาโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าดี 

5,880,000 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

ค ว า ม ร่ ว ม มื อ กั บ
หน่วยงานองค์กรต่าง 
ๆ  ทั้ ง ภ า ค รั ฐ แ ล ะ
เอกชนในการแก้ ไข
ปัญหาพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อน้ าดีให้มี
ประสิทธิภาพในพื้นที่
เสี่ยง 

36 โ ค ร ง ก า ร เ ฝ้ า
ร ะวั ง  ป้ อ งกั น 
ค ว บ คุ ม โ ร ค
หนอนพยาธิใน
นั ก เ รี ย น แ ล ะ
เยาวชนในถิ่ น
ทุรกันดารและ
พื้ นที่ ใ นแผนภู
ฟ้ าพัฒนาตาม
พระราชด าริฯ ปี 
2562 

1. เพื่อเฝ้าระวังและ
ป้องกันควบคุม โรค
หนอนพยาธิ ในพื้นที่
โ ค ร ง ก า ร ต า ม
พระราชด าริฯ 
2.เพื่อพัฒนาสนับสนุน 
และประสานความ
ร่ วมมือ เครือข่ ายใน
การด าเนินงานป้องกัน
ค ว บ คุ ม โ ร ค
หนอนพยาธิ ในพื้นที่
โ ค ร ง ก า ร ต า ม
พระราชด าริฯ 
 

1. โรงเรียนและ
ชุมชนในโครงการ
ตามพระราชด าริฯ 
ใน 51 จังหวัดมี
การด าเนิน
กิจกรรมเฝ้าระวัง
ป้องกันควบคุม
โรคหนอนพยาธิ 
850 แห่ง  
2. ประชาชน
กลุ่มเป้าหมายใน
พื้นที่ภูฟ้าตาม
พระราชด าริฯ 
และพื้นที่
ด าเนินงานตาม
โครงการ

1. การคดั
กรองรักษา
โรคหนอน 
พยาธิ รักษา 
ปรับเปลีย่น
พฤติกรรม 
2. สรา้งความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพในเด็ก
นักเรียนและ
เยาวชน 
3. แนว
ทางการเฝ้า
ระวังควบคุม
โรคหนอน 
พยาธิใน

1. การคดั
กรองรักษา
โรคหนอน 
พยาธิ รักษา 
ปรับเปลีย่น
พฤติกรรม 
2. สรา้งความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพในเด็ก
นักเรียนและ
เยาวชน 
 

1. การคดั
กรองรักษา
โรคหนอน 
พยาธิ รักษา 
ปรับเปลีย่น
พฤติกรรม 
2. สรา้งความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพในเด็ก
นักเรียนและ
เยาวชน 
 

1. สร้างความ
รอบรู้ด้าน
สุขภาพในเด็ก
นักเรียนและ
เยาวชน 
2. แนวทาง 
การเฝ้าระวัง
ควบคุมโรค
หนอนพยาธิใน
นักเรียนและ
เยาวชนตาม
โครงการ
พระราชด าริฯ 
ของจังหวัด 
3. โรงเรียน
และชุมชนใน

1 .  สนั บสนุ น กร ะบวนกา ร
ด า เนินงานเฝ้ าระวั งป้องกัน
ควบคุ ม โ รคหนอนพยาธิ ใ น
โรงเรี ยนพื้นที่ โครงการตาม
พระราชด าริฯ (วัสดุวิทยาศาสตร์  
ยา สื่อการเรียนการสอน ) 
2. จัดกิจกรรมความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ประเด็นหนอนพยาธิ ใน
พื้นที่โครงการ 
3 . การพัฒนาศักยภาพด้านการ
ตรวจคั ดกรองหนอนพยาธิ 
4. การพัฒนาระบบฐานข้อมูล
ในโรงเรียนพื้นที่โครงการตาม
พร ะ ร า ชด า ริ ภ า ย ใ ต้ ร ะ บ บ
คลังข้อมูลด้านการแพทย์และ
สุขภาพ (HDC) 

3,000,000 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

พระราชด าริฯ
ได้รับบริการเฝ้า
ระวังป้องกัน
ควบคุมโรค
หนอนพยาธิ 
13,000 ราย 
 
 

นักเรียนและ
เยาวชนตาม
โครงการ
พระราชด าริ ฯ 
ของจังหวัด 

โครงการตาม
พระราชด าริฯ 
ใน 51 จังหวัด
มีการด าเนิน
กิจกรรมเฝ้า
ระวังป้องกัน
ควบคุมโรค
หนอนพยาธิ 
850 แห่ง  
4. ประชาชน
กลุ่มเป้าหมาย
ในพื้นที่ภูฟ้า
ตาม
พระราชด าริฯ 
และพื้นที่
ด าเนินงานตาม
โครงการ
พระราชด าริฯ
ได้รับบริการ
เฝ้าระวัง
ป้องกันควบคุม
โรค
หนอนพยาธิ 
 13,000 ราย 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

37 โครงการการเฝ้า
ร ะ วั ง ป้ อ ง กั น
และก าจัดโรคไข้
มาลาเรีย 

1.เพื่อพัฒนาการเฝ้า
ระวั ง  ป้ องกัน  และ
ก าจัดโรคไข้มาลาเรีย
ใ น พื้ น ที่ โ ค ร ง ก า ร 
พัฒนาเด็กและเยาวชน
ในถิ่นทุรกันดาร ตาม
พระราชด าริ สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 
2.เพื่อพัฒนาศักยภาพ
ข อ ง บุ ค ล า ก ร ที่
เ กี่ ย วข้ อง ในการฝ้ า
ร ะ วั ง  ป้ อ ง กั น แ ล ะ
ก าจัดโรคไข้มาลาเรีย
ในพื้นที่โครงการ  
3.เพื่อสนับสนุนทาง
วิ ช า ก า ร แ ล ะ
ประสานงานในการเฝ้า
ระวั ง  ป้ องกัน  และ
ก าจัดโรคไข้มาลาเรีย
ในพื้นที่โครงการ 
 
 

1. พัฒนาเฝ้า
ระวัง ป้องกัน 
ควบคุมและก าจัด 
โรคไขม้าลาเรียใน
พื้นที่โครงการ 
2. พัฒนา
ศักยภาพของ
บุคลากรที่
เกี่ยวข้องในการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมและก าจัด 
โรคไขม้าลาเรียใน
พื้นที่โครงการ 1 
ครั้ง 
3. การสนับสนุน
ทางวิชาการและ
ประสานงานใน
ก า ร เ ฝ้ า ร ะ วั ง 
ป้องกัน ควบคุม
และก าจัด โรคไข้
มาลาเรียในพื้นที่
โครงการ 13 แห่ง 

1. ส ารวจการ
ส ารวจชุมชน
และระบาด
วิทยาการแพร่
เชื้อโรคไข้
มาลาเรียใน
พื้นที ่
2. พัฒนา
แนวทางการ
จัดกิจกรรม
การเรยีนรู้
เรื่องโรคไข้
มาลาเรีย
ส าหรับผู้เรียน 
กศน. 
3. อบรมครู
ต้นแบบ กศน. 
4. แนว
ทางการ
จัดการเรียนรู้
เรื่องโรคไข้
มาลาเรีย
ส าหรับ กศน. 
 

1.ส ารวจการ
ส ารวจชุมชน
และระบาด
วิทยาการแพร่
เชื้อโรคไข้
มาลาเรียใน
พื้นที ่

1. การ
สนับสนุนทาง
วิชาการและ
ประสานงาน
ในการเฝ้า
ระวัง ป้องกัน 
ควบคุมและ
ก าจัด โรคไข้
มาลาเรียใน
พื้นที่โครงการ 

1. การ
สนับสนุนทาง
วิชาการและ
ประสานงาน
ในการเฝ้า
ระวัง ป้องกัน 
ควบคุมและ
ก าจัด โรคไข้
มาลาเรียใน
พื้นที่โครงการ 
13 แห่ง 
 

1.จัดท าแนวทางความร่วมมือ
เสรมิสร้างสุขภาพของประชากร
เป้าหมาย (เด็กนักเรยีนและ
ประชาชนรอบโรงเรียน) 
2. พัฒนารูปแบบและศักยภาพ
การจัดการโรคไข้มาลาเรียใน
โรงเรียน (อสม.น้อย) และใน
ชุมชน (หมู่บ้านเข้มแข็งก าจัด
มาลาเรีย) 
3.การส ารวจชุมชนและระบาด
วิทยาการแพร่เช้ือโรคไข้
มาลาเรียในพื้นที ่
5.พัฒนาแนวทางการจัด
กิจกรรมการเรียนรูเ้รื่องโรคไข้
มาลาเรียส าหรับผู้เรียน กศน. 
6.อบรมครูต้นแบบ กศน. 

1,500,000 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

38 โครงการพัฒนา
ศั ก ยภาพและ
ข ย า ย ศู น ย์
เ ค รื อข่ า ยกา ร
เรี ยนการสอน
ส าหรับเด็กป่วย
ที่ ด้ อ ย โ อ ก า ส
ทางการศึกษาใน
โรงพยาบาลด้วย
เ ท ค โ น โ ล ยี
สารสนเทศอย่าง
ต่ อ เ นื่ อ ง แ ล ะ
ยั่งยืน 

1..ส่ ง เ ส ริ ม โ อ ก า ส
ท า ง ก า ร ศึ ก ษ า 
พั ฒ น า ก า ร แ ล ะ ก า ร
เ รี ย น รู้ ข อ ง เ ด็ ก ด้ อ ย
โอกาสในสถาน พยาบาล 
ด้ ว ย เ ท ค โ น โ ล ยี
สารสนเทศอย่างต่อเนื่อง
แ ล ะ ยั่ ง ยื น ต า ม แ น ว
พ ร ะ ร า ช ด า ริ ส ม เ ด็ จ
พระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 
2. เพิ่มศักยภาพและ
กิจกรรมเครือข่ายศูนย์
ก า ร เ รี ย นก า ร ส อน
ส าหรับเด็กด้อยโอกาส
ในสถานพยาบาลให้
สามารถส่งเสริมโอกาส
การศึ กษาให้ เป็ นไป
อย่างต่อเนื่องและยั่งยืน 
3. พัฒนาองค์ความรู้
ของบุคลากรครูผู้สอน  
บุคลากรทางการแพทย์
ที่เกี่ยวข้องกับกลุ่มเด็กผู้
ด้อย โอกาส 

1. เด็กด้อยโอกาส
ทางการศึกษา
ประเภทเด็ก
เจ็บป่วยและเด็ก
กลุ่มพิเศษตา่ง ๆ 
55,000 ราย 
2. อบรมบุคลากร
ครูผูส้อนเด็กป่วย
และเด็กกลุ่ม
พิเศษ รวมถึง
ผู้เกี่ยวข้องในการ
ดูแลการเรียนการ
สอน 250 ราย 
3. มีศูนย์การ
เรียนการสอน
ส าหรับเด็ก
เจ็บป่วยในสถาน 
พยาบาลเครือข่าย 
10 จังหวัด/แห่ง 

1. เด็กด้อย
โอกาส  
ทางการศึกษา
ได้รับบริการ 
14,000 ราย 
2. ติดต่อ
ประสาน งาน
กับเครือข่าย
ใหม่ 10 
จังหวัด 

1. เด็กด้อย
โอกาสทาง
การศึกษา
ได้รับบริการ
14,000 ราย 
2. บุคลากร
ครูผูส้อนเด็ก
ป่วยและเด็ก
กลุ่มพิเศษ 
รวมถึง
ผู้เกี่ยวข้องใน
การดูแลการ
เรียนการสอน 
250 ราย 
 

1. เด็กด้อย
โอกาสทาง
การศึกษา
ได้รับริการ
14,000 ราย 
 

1. เด็กด้อย
โอกาสทาง
การศึกษา
ได้รับริการ
14,000 ราย 
 

1. พัฒนาและจัดกิจกรรมศูนย์
แม่เครือข่ายและลูกข่ายส าหรับ
การเป็นต้นแบบการเรียนการ
สอนแก่กลุ่มเด็กป่วยในวัยเรียน
และสถานที่ศึกษาดูงานกิจกรรม
ด าเนินการจากหน่วยงานทั้ ง
ภายในและต่างประเทศ 
2..กิ จ ก ร ร ม สั ม ม น า ก า ร ใ ช้
เทคโนโลยีและกิจกรรมการเรียน
การสอน พร้อมแลกเปลี่ ยน
เ รี ย น รู้ ร่ ว ม กั น ปร ะจ า ปี แ ก่
บุคลากรครูผู้สอนเด็กป่วยและ
ผู้ เ กี่ ย ว ข้ อ งที่ ปฏิ บั ติ ง า น ใ น
สถานพยาบาลเครือข่ ายทั่ ว
ประเทศ 
 
 

3,762,700 กรมการแพทย ์
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

39 โครงการจดัตั้ง
และพัฒนาสุข
ศาลา
พระราชทาน
ตามพระราชด าริ
สมเด็จพระเทพ
รัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราช
กุมาร ี

เพื่อพัฒนาและยกระดับ
คุณภาพการให้บริการ
สาธารณสุขในสุขศาลา
พ ร ะ ร า ช ท า น  ใ ห้ มี
คุณภาพผ่ าน เกณฑ์ ที่
ก าหนด 

สุขศาลา
พระราชทานผ่าน
เกณฑ์ที่ก าหนด
ร้อยละ 60 

- - สุขศาลา
พระราชทาน
ผ่านเกณฑ์ที่
ก าหนด  
ร้อยละ 30 

สุขศาลา
พระราชทาน
ผ่านเกณฑ์ที่
ก าหนด  
ร้อยละ 60 

1. สนับสนุนงบประมาณให้
หน่วยงานที่ เกี่ยวข้องในการ
ด าเนินกิจกรรมตามโครงการฯ 
2. พัฒนางานสุขภาพภาค
ประชาชนและพฤติกรรมสุขภาพ
ในพื้นที ่
3. ติดตาม เยี่ยมเสริมพลัง 
พัฒนาระบบสุขภาพชุมชนใน
พื้นที ่
4. ประเมินผลการให้บริการ
สาธารณสุขในพื้นที่ ตามเกณฑ์
มาตรฐาน 6 หมวด 
5. แลกเปลี่ยนเรียนรู้ สรุปผล
การด าเนินงาน 

20,141,000 กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ 

40 โค ร งกา รสั ต ว์
ปลอดโรค คน
ปลอดภัย จาก
โรคพิษสุนัขบ้า 
วาระแห่ งชาติ 
ตามพระปณิธาน
ศาสตราจารย์ 
ดร.สมเด็จพระ
เจ้าลูกเธอ เจ้า
ฟ้าจุลาภรวลัย

1. เพื่อพัฒนาการเฝ้า
ระวังโรคพิษสุนัขบ้า 
ให้มีความครอบคลุม
ค ร บ ถ้ ว น ถู ก ต้ อ ง
ทันเวลาและสามารถ
น าไปใช้ประโยชน์ ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
 2..เ พื่ อ ส นั บ ส นุ น
วัคซีนป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้า ส าหรับการ

1. จ านวน
ผู้เสียชีวิตด้วยโรค
พิ ษ สุ นั ข บ้ า 
ศูนย์ราย 
2. ร้อยละของผู้
สัมผัสที่ ตรวจพบ
เช้ือโรคพิษสุนัขบ้า
ได้รับการฉีดวัคซีน
ป้ อ งกั น โ ร คต าม
แนวทางเวชปฏิบัติ 

1. เฝา้ระวัง
สถานการณ์ 
วิเคราะห์
ความเสีย่งต่อ
การเกิดโรค
พิษสุนัขบ้าใน
พื้นที่ และ
มาตรการ
จัดการป้องกัน
และแก้ไข

1. การ
ควบคุม
ป้องกันโรค
ล่วงหน้าและ
หรือระยะเกิด
โรค โดยบูรณา
การกิจกรรม
ป้องกัน
ควบคุมโรค
พิษสุนัขบ้า

1. ประเมิน
การรับรู้ในการ
ป้องกัน
ควบคุมโรค
พิษสุนัขบ้าใน
ต าบลที่พบหัว
บวกในปี พ.ศ. 
2561-
2562 ของ
อ าเภอเสีย่ง 

1 ผลผูส้ัมผสั
โรคที่ได้รับ
วัคซีนตาม
แนวทางเวช
ปฏิบัติรอบ 
12 เดือน 
(เม.ย.-ก.ย.
62) 
2. ผลการเฝ้า
ระวังป้องกัน

1. พัฒนาศักยภาพผู้ใช้ระบบ
ฐานข้อมูลผูส้ัมผัสโรคพิษสุนัขบา้ 
(ร.36) เพื่อช้ีเป้าเตือนภยั 
2. อบรมแนวทางเวชปฏิบตัิโรค
พิษสุนัขบ้าส าหรับแพทย์และ
บุคลากรสาธารณสุข 
3. ติดตามผลการด าเนินงานโรค
พิษสุนัขบ้า 
4. รณรงค์การป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้าโลก (WRD 2019) 

3,438,100 กรมควบคุมโรค 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

ลักษณ์ อัคราช
กุมารี 

ป้องกันควบคุมโรค ใน
บุคลากรกลุ่มเสี่ยงต่อ
การสัมผัสโรค 

ร้อยละ 100 
3..อ า เ ภ อ ใ น
จังหวัดเสี่ยงมีแผน
ป้ อ งกั นควบคุ ม
โ ร คพิ ษ สุ นั ขบ้ า 
ร้อยละ 100 
4..อ าเภอเสี่ยงมี
แ ผ น ป้ อ ง กั น
ควบคุ ม โ ร คพิ ษ
สุ นั ข บ้ า  ต า ม
มาตรการเชิงรุกที่
ก ร ะ ท ร ว ง
ส า ธ า ร ณ สุ ข
ก าหนด ร้อยละ 
100 

ปัญหา 
2. พัฒนา
ศักยภาพ
บุคลากรใน
การเฝา้ระวัง
ป้องกัน
ควบคุมโรค
พิษสุนัขบ้า 
3. สื่อสาร
ความเสีย่ง
และสนบัสนุน
สื่อ
ประชาสมัพัน
ธ์ครอบคลุม
พื้นที่พบสัตว์
พบเชื้อ
โรงเรียน,วัด,
ชุมชนในการ
ป้องกันและ
ปฏิบัติตนท่ี
ถูกต้องเมื่อ
สัมผสัโรค 
 
 

ร่วมกับปศุ
สัตว์และ
ท้องถิ่น 
2. บริหาร
จัดการ
เกี่ยวกับวัคซีน
ป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้าในคน
ในพื้นที่
รับผิดชอบ 
3. ร่วม
สนับสนุนการ
พัฒนาพ้ืนท่ีให้
เป็นพื้นที่
ปลอดโรคพิษ
สุนัขบ้า 
 

ตาม
แบบสอบถาม
การรับรู้
เกี่ยวกับโรค
พิษสุนัขบ้า
ของประชาชน 

ควบคุมโรค
พิษสุนัขบ้าใน
คน 

5. จัดท าสื่อประชาสัมพันธ์โรค
พิษสุนัขบ้า 
6. สนับสนุนวัคซีนป้องกันโรค
พิษสุนัขบ้า 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

41 โครงการรณรงค์
ป้ อ ง กั น แ ล ะ
แก้ไขปัญหายา
เสพติด TO BE 
NUMBER ONE 

1.เพื่ อส ร้ า งก ระแส 
“การเป็นหนึ่งโดยไม่
พึ่งยาเสพติด”ในกลุ่ม
วั ย รุ่ น แล ะ เ ย า วชน
อย่างต่อเนื่อง    
2 .เพื่อขยายบริการ
แ ล ะ กิ จ ก ร ร ม
เสริมสร้างภูมิคุ้มกัน
ทางจิตให้ครอบคลุม 
กลุ่มเป้าหมายวัยรุ่น
และเยาวชน 
3.เ พื่ อ จั ด บ ริ ก า ร
บ าบัดรักษาและฟื้นฟู
จิต ใจเยาวชนสมาชิก
“ใครติดยายกมือขึ้น” 
ตามแนวทางโครงการ 
TO BE NUMBER ONE 
4.เพื่อสร้างการมีส่วน
ร่วมของเยาวชน วัยรุ่น 
ในการด าเนินกิจกรรม
ส ร้ า ง ส ร ร ค์ ที่ เ ป็ น
ประโยชน์ต่อตนเอง 
ชุ ม ชน  สั ง คม  แ ล ะ
ประเทศชาติ 

1. วัยรุ่นและ
เยาวชนอายุ 6 – 
24 ป ี
2.กลุ่มวยัท างาน 
3.ผู้เสพ ผูต้ิด     
ยาเสพตดิ 
4.ประชาชนท่ัวไป 

จ านวนผู้มา 
รับบริการศูนย์
เพื่อนใจ TO 
BE NUMBER 
ONE เพิ่มขึ้น
อย่างน้อย 
ร้อยละ 7 
 
 

จ านวนผู้มา 
รับบริการศูนย์
เพื่อนใจ TO 
BE NUMBER 
ONE เพิ่มขึ้น
อย่างน้อย 
ร้อยละ 7 
 

จ านวนผู้มา 
รับบริการศูนย์
เพื่อนใจ TO 
BE NUMBER 
ONE เพิ่มขึ้น
อย่างน้อย 
ร้อยละ 7 
 

1.จ านวนผูม้า 
รับบริการศูนย์
เพื่อนใจ TO 
BE NUMBER 
ONE เพิ่มขึ้น
อย่างน้อย 
ร้อยละ 7 
2.ร้อยละ 75 
ของ จังหวัด / 
ชมรม TO BE 
NUMBER 
ONE ที่ผ่าน
เกณฑ์มาตร 
ฐานดีเด่น 
 มีการพัฒนา
คุณภาพการ
ด าเนินงานใน
ระดับทีสู่งขึ้น
ตามเกณฑ์
มาตรฐาน
ตน้แบบ 
3. ร้อยละ 
80 ของวัยรุ่น
และเยาวชนท่ี

1.จัดประ ชุมคณะกรรมการ
อ านวยการโครงการรณรงค์
ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพ
ติด 1 ครั้ง 
2.ร ณ ร ง ค์ ใ ห้ ค ว า ม รู้ แ ล ะ
ประชาสัมพันธ์ผ่านสื่อโทรทัศน์ 
52 ตอน วิทยุ 96 ตอน และ
หนังสือพิมพ์  12 เดือน 
3.จัดค่ายพัฒนาสมาชิก TO BE 
NUMBER ONE    สู่ความเป็น
หนึ่ง  2 รุ่น ๆ ละ 400 คน 
4.จัดบริการศูนย์เพื่อน ใจ 
TO BE NUMBER ONE ใน
ห้ า ง ส ร ร พ สิ น ค้ า ใ น เ ข ต
กรุงเทพมหานคร 4 แห่ง 
5.จัดแข่งขัน/ประกวด TEEN 
DANCERCISE THAILAND 
CHAMPIONSHIP  ประจ าปี 
(จั ง ห วั ด ภู มิ ภ า ค แ ล ะ
กรุงเทพมหานคร) 6  ครั้ง 
6.จัดค่ายการบ าบัดรักษาและ
ฟื้นฟูจิตใจและเยาวชนสมาชิก 
“ใครติดยายกมือขึ้น”                
10 ครั้ง  

95,000,000 กรมสุขภาพจิต 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

5 .เพื่อสนับสนุนและ
เพิ่มโอกาส ให้ผู้เสพ  ผู้
ติดยาเสพติด ในการ
กลับตัวเป็นคนดีของ
สังคม 
6.เ พื่ อ พั ฒ น า ก า ร
ด า เนินงานด้านการ
ป้องกันปัญหายาเสพ
ติ ด ในกลุ่ ม เ ย า วชน
วัยรุ่นส าหรับเครือข่าย
หน่ ว ย ง า น /อ งค์ ก ร
ภาครัฐ/ เอกชนและ
สมาชิกTO BE 
NUMBER ONE ทั่ว
ประเทศ อย่างต่อเนื่อง
และยั่งยืน 
7.เพื่อสร้างขวัญ
ก าลังใจแก่บุคลากรที่
เกี่ยวข้องในการ
ด าเนินงานป้องกันและ
แก้ไขปัญหายาเสพติด 
 
 
 

เข้าร่วมโครง 
การมีความรู้ 
และทักษะใน
การป้องกัน
การติดสาร
เสพติด  
(มีภูมิคุ้มกัน
ทางจิต) 
4. ผลิตองค์
ความรู้ TO 
BE NUMBER 
ONE   1 
เรื่อง 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

42 โ ค ร งก า ร เพิ่ ม
ก า ร เ ข้ า ถึ ง
บริการสุขภาพ
ชายแดนภาคใต้
แบบบูรณาการ 

ป ร ะ ช า ช น ใ น พื้ น ที่
จั ง หวั ดช ายแดนใต้ 
ได้รับการเข้าถึงบริการ
ด้ า น สุ ข ภ า พ ที่ มี
มาตรฐาน 

ประชาชนเข้าถึง
บริการ 
ร้อยละ 95 

ประชาชน
เข้าถึงบริการ 
ร้อยละ 80 

ประชาชน
เข้าถึงบริการ 
ร้อยละ 85 

ประชาชน
เข้าถึงบริการ 
ร้อยละ 90 

ประชาชน
เข้าถึงบริการ 
ร้อยละ 95 

1. พัฒนาตามศักยภาพของ
พื้นที่และคุณภาพชีวิตประชาชน
ในจังหวัดชายแดนใต้แบบบูรณา
การ 
2. บริ ก า ร รั กษาพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพ ควบคุมป้องกัน
โ ร ค  แ ล ะ ฟื้ น ฟู ส ภ า พ โ ด ย
เครือข่ายบริการสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

32,905,400 ส านักงานปบลดั
กระทรวง
สาธารณสุข 
(กองตรวจ
ราชการ) 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 9 : อุตสาหกรรมทางการแพทย์ 
43 โครงการส่งเสริม

และพัฒนาการ
น ว ด ไ ท ย แ ล ะ
ผ ลิ ต ภั ณ ฑ์
สมุนไพรให้เป็น
ที่ ย อ ม รั บ ใ น
ระดับประเทศ
และนานาชาติ 
 

1. เพื่ อสร้ า ง เสริ ม
ภาพลักษณ์การนวด
ไทย อัตลักษณ์ไทย ให้
เป็นที่ยอมรับในเวที
ตลาดนานาชาติด้าน
การบริการดูแลรักษา
สุขภาพ  
2.เพื่ อ ส่ ง เ ส ริ ม และ
พัฒนามาตรฐานการ
นวดไทย อัตลักษณ์
ไทยในการสร้างคุณค่า
และยกระดับให้ได้รับ
ก า ร ย อ ม รั บ ทั้ ง ใ น
ระดั บประ เทศและ
นานาชาติ 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. มี รู ป แ บ บ 
บ ริ ก า ร ที่ เ ป็ น 
อัตลักษณ์การนวด
รวมอย่างน้อย 4 
รูปแบบ 
2. มี ม า ต ร ฐ า น
รูปแบบ บริการที่
เป็นอัตลักษณ์การ
น ว ด ร ว ม อ ย่ า ง
น้อย 4 รูปแบบ 

- 1. ไดรู้ปแบบ 
บริการที่เป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดอย่างน้อย 
1 รูปแบบ 
2. ได้
มาตรฐาน
รูปแบบ 
บริการ ท่ีเป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดอย่างน้อย 
1 รูปแบบ 

1. ไดรู้ปแบบ 
บริการที่เป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดอย่างน้อย 
2 รูปแบบ 
2. ได้
มาตรฐาน
รูปแบบ 
บริการ ท่ีเป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดอย่างน้อย 
2 รูปแบบ 

1. ไดรู้ปแบบ 
บริการที่เป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดรวมอย่าง
น้อย 4 
รูปแบบ 
2. ได้
มาตรฐาน
รูปแบบ 
บริการ ท่ีเป็น   
อัตลักษณ์การ
นวดรวมอย่าง
น้อย 4 
รูปแบบ 

1. พัฒนา OTOP นวดไทย  
อัตลักษณ์ไทย 4 ภาค 
2. การพัฒนามาตรฐานOTOP 
นวดไทย อัตลักษณ์ไทย 4 ภาค 
 
 

37,244,600 
 

กรมการแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

44 โครงการพัฒนา
อุ ต ส า ห ก ร ร ม
มาตรฐานสาร
สกัดครบวงจร 

1. เพื่อยกระดับหน่วย
ทดสอบให้ได้มาตรฐาน 
มอก. 17025 
2. เพื่อจัดตั้งโรงงาน
สารสกัดสมุนไพรที่ได้
มาตรฐาน  
3. เพื่อจัดตั้งโรงงาน
แปรรูปวัตถุดิบ 

1. ยกระดับหน่วย
ทดสอบให้ได้
มาตรฐาน มอก. 
17025 จ านวน 
1 แห่ง 
2. มีโรงงานสาร
สกัดสมุนไพรที่ได้
มาตรฐาน จ านวน 
1 แห่ง 
3. มีโรงงานแปร
รูปวัตถุดิบ 
1 แห่ง 

- 1.แบบโรงงาน
สารสกัด
สมนุไพรทีไ่ด้
มาตรฐาน 
2.แบบโรงงาน
แปรรูป
วัตถุดิบที่ได้
มาตรฐาน 
3.ความ
ร่วมมือ
ระหว่าง
หน่วยงานท่ีมี
ความพร้อม
ของห้อง 
ปฏิบัติการทีไ่ด้
มาตรฐาน ISO 
17025 
 
 
 
 

1.ร่าง
มาตรฐานสาร
สกัด 
2.จัดจา้ง
ปรับปรุง
โรงงาน 
3.จัดท า
เอกสารเพื่อ
ขอการรับรอง 
 
 
 

1.ประชา
พิจารณร์่าง
มาตรฐาน 
2.ขอยื่นแก้ไข
ระเบียบ 
กฎกระทรวง 
หรือกฎหมาย
ที่เป็นอุปสรรค 
3.ยื่นขอการ
รับรอง
ห้องปฏิบัติกา
ร ISO 
17025 
 

1. จัดท าและประกาศมาตรฐาน
สารสกัดสมุนไพรที่มีศักยภาพ
และสามารถแข่งขันได้ 
2. ส่งเสริมการวิจัยและพัฒนา
นวัตกรรมการสกัดสมุนไพร
เพื่อให้ได้สารสกัดที่มีคุณภาพ 
ลดต้นทุนในการผลิตสารสกัด 
สามารถแข่งขันได้ 
3. แก้ไขระเบียบ กฎกระทรวง 
หรือกฎหมายที่เป็นอุปสรรคใน
การพัฒนาอุตสาหกรรมสารสกัด
สมุนไพร 
4. ปรับปรุงโรงงานแปรรูป
วัตถุดิบ 
5. ปรับปรุงโรงงานผลิตสารสกัด
ที่ได้มาตรฐาน 
6. จัดตั้งศูนย์ห้องปฏิบัติการ
กลาง  ที่ ได้ มาตรฐาน มอก .
17025 
7. ส่งเสริม สนับสนุนให้น า
ผลิตภัณฑ์สารสกัดที่ได้มาตรฐาน
ไปใช้ในอุตสาหกรรม เช่น ยา 
เครื่องส าอาง ผลิตภัณฑ์เสริม
อาหาร 

102,100,000 
 
 
 

กรมการแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

45 โครงการพัฒนา
เมืองสมุนไพร 

เพื่อส่งเสริมการพัฒนา
สมุนไพรไทยแบบครบ
วงจรในระดับจังหวัด 
ตั้ งแต่ต้นทาง กลาง
ทาง ปลายทาง โดย
อาศัยกลไกประชารัฐ 
และขับเคลื่อนนโยบาย
การพัฒนาสมุนไพรสู่
ค ว า ม มั่ น ค ง ท า ง
สุขภาพและเศรษฐกิจ
อ ย่ า ง ยั่ ง ยื น แ ล ะ
ส่งเสริมการมีส่วนร่วม
ในการขับเคลื่อนการ
พัฒนาสมุนไพรไทยใน
ทุกภาคส่วน 

ส่ ง เ ส ริ ม แ ล ะ
สนับสนุนให้เมือง
ส มุ น ไ พ ร ผ่ า น
เ ก ณฑ์ ป ร ะ เ มิ น
การพัฒนาเมือง
ส มุ น ไ พ ร โ ด ย มี
เป้าหมาย 8 แห่ง
ที่ ผ่ า น เ ก ณ ฑ์
ป ร ะ เ มิ น ก า ร
พั ฒ น า เ มื อ ง
สมุนไพร 

1. ช้ีแจง
เกณฑ์ประเมิน
การพัฒนา
เมืองสมุนไพร
ให้จังหวัดที่
ด าเนินการ
โครงการ
พัฒนาเมือง
สมุนไพรและ
ติดตามการ
ด าเนินการ
แบบบูรณา
การ 
2. สนับสนุน
งบประมาณ
ด าเนิน
การเมือง
สมุนไพร 13 
จังหวัด 
 
 
 
 
 

ติดตามผลการ
ด าเนินงานใน
พื้นที่ด าเนิน
โครงการ
พัฒนาเมือง
สมุนไพร
(Herbal city) 
แบบบูรณา
การร่วมกับ
คณะกรรมการ
/คณะท างาน
ระดับจังหวดั 

แลกเปลีย่น
เรียนรู้การ
ด าเนิน
โครงการ
พัฒนาเมือง
สมุนไพร
(herbal city) 
13 จังหวัด  

จ านวนเมือง
สมุนไพรผ่าน
เกณฑ์ประเมิน
การพัฒนา
เมืองสมุนไพร
จ านวน 8 
แห่ง 

1. ประชุมช้ีแจงเกณฑ์ประเมิน
การพัฒนาเมืองสมุนไพร 
 2. สนับสนุนงบประมาณด าเนนิ
การเมืองสมุนไพร 13 จังหวัด 
3 .  ป ร ะ ชุ ม ติ ด ต า ม ผ ล ก า ร
ด าเนินงานในพ้ืนท่ีเมืองสมุนไพร 
4 .  ป ร ะ ชุ ม เ ชิ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร
แลกเปลี่ยนเรียนรู้การด าเนิน
โครงการพัฒนาเมืองสมุนไพร
(herbal city) 13 จังหวัด 
 
 

1,200,000 กรมการแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

46 โครงการส่งเสริม
นวัตกรรมและ
บริการอนุญาต
สมุนไพร ชีววัตถุ 
ย า แ ล ะ 
ผ ลิ ต ภั ณ ฑ์
สุ ข ภ า พ  เ พื่ อ
ส ร้ า ง ค ว า ม 
สามารถในการ
แข่ งขัน  ความ
มั่นคงและยั่งยืน
ของประเทศ 

เพื่อส่งเสริมนวัตกรรม
และบริการอนุญาต
สมุนไพร ชีววัตถุ ยา   
และผลิตภัณฑ์สุขภาพ      
เ พื่ อ ส ร้ า ง ค ว า ม 
สามารถ ในการแข่งขัน 
ความมั่นคง และยั่งยืน
ของประเทศ 

จ านวนผลิตภัณฑ์
สุขภาพนวัตกรรม
หรือส่งออกได้รับ
ก า ร อนุ ญ า ต ไ ม่
น้ อ ย ก ว่ า  40 
ต ารับ 

ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ
นวัตกรรมหรือ
ส่งออกได้รับ   
การอนุญาต
จ านวน            
5 รายการ 

ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ
นวัตกรรมหรือ
ส่งออกได้รับ 
การอนุญาต
จ านวน 10 
รายการ        

ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ
นวัตกรรมหรือ
ส่งออกได้รับ 
การอนุญาต
จ านวน 20 
รายการ        

ผลิตภณัฑ์
สุขภาพ
นวัตกรรมหรือ
ส่งออกได้รับ
การอนุญาต
จ านวนเท่ากับ
หรือมากกว่า 
40 รายการ  

1. พัฒนาระบบงานรองรับการวิจัย
และพัฒนานวัตกรรมผลิตภัณฑ์
สุขภาพ  
2. บริ การอนุ ญาตผลิ ตภั ณฑ์
สุขภาพนวัตกรรมในประเทศที่
รวดเร็ว พัฒนาศักยภาพและขีด
ความสามารถในการแข่งขันของ
ผู้ประกอบการผลิตภัณฑ์สุขภาพ
นวัตกรรมให้สามารถปฏิบัติตาม
หลักเกณฑ์การอนุญาตอย่างถูกต้อง 
3. พั ฒ น า ง า น ก า ร อ นุ ญ า ต
ผลิตภัณฑ์สมุนไพร เพื่อรองรับ
กฎหมายใหม่ 
4. พั ฒนาระบบการอนุ ญาต
ผลิตภัณฑ์สุขภาพนวัตกรรมหรือ
ส่งออกในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส์ 
 
 
 
 
 
 
 
 

21,647,100  
 

ส านักงาน
คณะกรรมการ
อาหารและยา 



                                                                                           แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2562                                           หน้า  ๙๓ 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

47 โครงการส่งเสริม
พัฒนาประเทศ
ไ ท ย เ ป็ น ศู น ย์ 
ก ล า ง สุ ข ภ า พ
นานาชาติ 

เพื่ อส่ ง เ ส ริ มพัฒนา
สถานบริการสุขภาพ
แ ล ะ ส ถ า น
ปร ะ กอบ กา ร  เ พื่ อ
สุขภาพทั้งภาครัฐและ
ภ า ค เ อ ก ช น  ใ ห้ มี
คุณภาพและมาตรฐาน
สู่ ส า ก ล แ ล ะ มี ขี ด
ความสามารถในการ
จัดบริการสุขภาพจน
สามารถสร้างรายได้สู่
ป ร ะ เ ท ศ ต า ม
ยุทธศาสตร์การพัฒนา
ประเทศไทยให้ เป็น
ศู น ย์ ก ล า ง สุ ข ภ า พ
นานาชาติ  (Medical 
Hub) 
 
 
 
 
 
 

ร าย ได้ จ ากกา ร
ใ ห้ บ ริ ก า ร ด้ า น
กา รแพทย์ แ ล ะ
บริการสุขภาพใน
ส ถ า น บ ริ ก า ร
สุ ข ภ า พ ส ถ า น
ประกอบการเพื่อ
สุ ข ภ า พ แ ล ะ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ
เพิ่มขึ้นจากฐาน
เดิม ร้อยละ 7 

การอ านวย 
การเพื่อพัฒนา
ประเทศไทย
ให้เป็น
ศูนย์กลาง
สุขภาพ
นานาชาติ 
(นโยบาย 
Medical 
Hub) 

การอ านวย 
การเพื่อพัฒนา
ประเทศไทย
ให้เป็น
ศูนย์กลาง
สุขภาพ
นานาชาติ 
(นโยบาย 
Medical 
Hub) 

การอ านวย 
การเพื่อพัฒนา
ประเทศไทย
ให้เป็น
ศูนย์กลาง
สุขภาพ
นานาชาติ 
(นโยบาย 
Medical 
Hub) 

 

การอ านวย 
การเพื่อพัฒนา
ประเทศไทย
ให้เป็น
ศูนย์กลาง
สุขภาพ
นานาชาติ 
(นโยบาย 
Medical 
Hub) 

ผลิตภัณฑ์สุขภาพเพิ่มขึ้นจาก
ฐานเดิม ร้อยละ 7 
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แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖2 
สอดคล้องแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ ๒๐ ปี ด้านสาธารณสุข ( )Promotion Prevention & Protection Excellence ( ) Service Excellence (/) People Excellence (  ) Governance Excellence 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 10 การพัฒนาระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ 
48 โครงการ

เสรมิสร้าง
ศักยภาพการ
ดูแลสุขภาพ
ตนเองระดับ
ครอบครัว 
(อสค.) 

เพื่อให้ครอบครัว
กลุ่มเป้าหมาย 
(LTC/CKD/NCD) 
ได้รับการดูแลสุขภาพ
โดย อสค. 

ครอบครัวมี
ศักยภาพในการ
ดูแลสุขภาพ
ตนเองไดต้าม
เกณฑ์ที่ก าหนด  
ร้อยละ 60 

คัดเลือก และ
พัฒนา อสค. 

คัดเลือก และ
พัฒนา อสค. 

คัดเลือก และ
พัฒนา อสค. 

ร้อยละ 60 1. สนับสนุนจังหวัด คัดเลือก 
และพัฒนา อสค. 
2. พัฒนาช่องทางการเรียนรู้
เทคโนโลยีดิจิทลั App “SMART 
อสค.” 
3. สุ่มประเมินผล 

- กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ 

49 โครงการพัฒนา 
อสม. สู่ อสม.
4.0  

เพื่อพัฒนาศักยภาพ 
อสม. ให้เป็น อสม. 
4.0  

พัฒนาศักยภาพ 
อสม. 300,000 
คน ให้เป็น อสม 
4.0 

พัฒนา ครู ก. 
จ านวน 
380 คน 
(จังหวัดละ 5 
คน) 

อสม. ได้รับ
การพัฒนา
ศักยภาพ 
87,800 คน 

อสม. ได้รับ
การพัฒนา
ศักยภาพ 
150,000 
คน 

อสม. ได้รับ
การพัฒนา
ศักยภาพ 
300,000 
คน 

1. พัฒนา ครู ก.  
2. สนับสนุนจังหวัด พัฒนา  
ครู ข. 
3. พัฒนากระบวนการจัดการ
เรียนรูผ้่านระบบดจิิทัล  “ (App 
“SMART อสม.”, Official line 
@SMART อสม.) 
4. สนับสนุนจังหวัด พัฒนา  
อสม. ให้เป็น อสม. 4.0  
5. สุ่มประเมิน 

- 
 

กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ 
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แผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖2 
สอดคล้องแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ ๒๐ ปี ด้านสาธารณสุข ( )Promotion Prevention & Protection Excellence ( ) Service Excellence ( ) People Excellence (/) Governance Excellence 

ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 11 การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองค์กรคุณภาพ 
50 โครงการพัฒนา

แ ล ะ รั บ ร อ ง
คุ ณ ภ า พ ต า ม
ม า ต ร  (HA) 
ส า ห รั บ ส ถ า น 
พยาบาล ปีงบ 
ประมาณ 
2562 
 

เ พื่ อ ใ ห้ ป ร ะ ช า ช น
ผู้ รั บ บ ริ ก า ร ไ ด้ รั บ
บริการด้านสาธารณสขุ
ที่มีคุณภาพ มาตรฐาน 

1. รพศ./รพท./
ร พ . สั ง กั ด ก ร ม 
ผ่ านการรับรอง
คุณภาพ HA ขั้น 
3 ร้อยละ 100  
2. โรงพยาบาล
ชุม ชน ผ่ า น ก า ร
รับ รองคุณภาพ 
HA ขั้น 3  
ร้อยละ 90 

1.รพศ./
รพท./รพ.
สังกัดกรม 
ผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
97 
2.โรงพยาบาล
ชุมชนผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
87 

1.รพศ./
รพท./รพ.
สังกัดกรม 
ผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
98 
2.โรงพยาบาล
ชุมชนผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
88 

1.รพศ./
รพท./รพ.
สังกัดกรม 
ผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
99 
2.โรงพยาบาล
ชุมชนผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
89 

1.รพศ./
รพท./รพ.
สังกัดกรม 
ผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
100 
2.โรงพยาบาล
ชุมชนผ่านการ
รับรอง
คุณภาพ HA 
ขั้น 3 ร้อยละ 
90 
 
 
 
 
 
 

1. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
คุ ณ ภ า พ ส า ห รั บ ผู้ บ ริ ห า ร
โรงพยาบาล 
2. ป ร ะ ชุ ม เ ชิ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร
คุณภาพและความปลอดภัยทาง
คลินิก 
3. ประชุมเชิงปฏิบัติการระบบ
บริหารความเสี่ยงในโรงพยาบาล 
4. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา
คุณภาพส าหรับงานสนับสนุน
บริการ 

1,245,600 
 

  

ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

(กองบริหารการ
สาธารณสุข)  
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

51 โ ค ร ง ก า ร
ย ก ร ะ ดั บ
คุณ ธร รมแล ะ
ความโปร่งใสใน
การด าเนินงาน
ของหน่วยงาน
ใ น สั ง กั ด
ส า นั ก ง า น
ปลัดกระทรวง
ส า ธ า ร ณ สุ ข 
ราชการบริหาร
ส่ ว น ภู มิ ภ า ค 
ป ร ะ จ า ปี
ง บ ป ร ะ ม า ณ 
พ.ศ. 2562 

เพื่อยกระดับคะแนน
การประเมินคุณธรรม
และความโปร่งใสใน
การด า เนินงานของ
หน่ วย งาน ในสั ง กั ด
ส า นั ก ง า น
ป ลั ด ก ร ะ ท ร ว ง
สาธารณสุขราชการ
บริหารส่วนภูมิภาคให้
สูงกว่าร้อยละ 90 

สสจ./สสอ./รพศ/
รพท./รพช./
สสอ./เขตสุขภาพ 

ระดับ 5 ร้อยละ 80 ร้อยละ 85 ร้อยละ 90 1.ยกระดับสู่ ม าตรฐานการ
ประเมิน ITA ของหน่วยงานใน
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขราชการบริหารส่วน
ภูมิภาค  
2 . อบ ร ม ก า ร ป ร ะ เ มิ น  ITA  
ของหน่วยงานในสังกัดส านักงาน
ปลั ดก ระทรว งส า ธา รณสุ ข 
ราชการบริหารส่วนภูมิภาค  
3 . พั ฒ น า ศั ก ย ภ า พ ผู้ ต ร ว จ
ประเมิน ITA  
4 . ก า รยกย่ อ ง เ ชิ ด ชู เ กี ย ร ติ
หน่วยงานที่ผ่านการประเมิน 
ITA และผู้ตรวจประเมิน ITA 
ของหน่วยงานระดับจังหวัดและ
เขตสุขภาพ  
5 . เ ส ริ ม ศั ก ย ภ า พ แ ล ะ
ประสิ ทธิ ภ าพ ในการจั ดท า
แ ผ น ป ฏิ บั ติ ก า ร ป้ อ ง กั น 
ปราบปรามการทุจริตประพฤติมิ
ชอบ และส่งเสริมจริยธรรมใน
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการบริหารส่วน
ภูมิภาค  

9,195,990 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

(ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการ

ทุจริต กระทรวง
สาธารณสุข) 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที 13  การบริหารจัดการด้านการเงินการคลังสุขภาพ 
52 ก อ ง ทุ น

ห ลั ก ป ร ะ กั น
สุขภาพแห่งชาติ 

1. เพื่อสนับสนุนให้มี
ร ะ บ บ ห ลั ก ป ร ะ กั น
สุขภาพที่ครอบคลุม
ทุกคนที่อาศัยอยู่บน
แ ผ่ น ดิ น ไ ท ย 
2. เพื่อสนับสนุนการ
พั ฒ น า ก า ร บ ริ ก า ร
สาธารณสุ ขภาย ใต้
ร ะ บ บ ห ลั ก ป ร ะ กั น
สุขภาพให้มีคุณภาพ 
ได้มาตรฐาน ทุกคน
เข้าถึงได้ และเป็นที่พึง
พอใจของประชาชน
และผู้ให้บริการ 

ประชาชนทุกภาค
ส่วนมีหลักประกัน
สุ ข ภ า พ ที่
ครอบคลุม อย่างมี
คุณภาพ 

1. ผู้มีสิทธิใน
ระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ
แห่งชาติ 
48.342 ล้าน
คน 
2. ผู้ติดเชื้อ
เอชไอวีและ
ผู้ป่วยเอดส์
ได้รับการดูแล
รักษาด้วยยา
ต้านไวรสัอย่าง
ต่อเนื่อง 
224,400 
คน 
3. กลุ่มเสี่ยงท่ี
ได้รับบริการ
ส่งเสริมและ
ป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี 
32,625 คน 
 

1. ผู้มีสิทธิใน
ระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ
แห่งชาติ 
48.422 ล้าน
คน 
2. ผู้ติดเชื้อ
เอชไอวีและ
ผู้ป่วยเอดส์
ได้รับการดูแล
รักษาด้วยยา
ต้านไวรสัอย่าง
ต่อเนื่อง 
226,400 
คน 
3. กลุ่มเสี่ยงท่ี
ได้รับบริการ
ส่งเสริมและ
ป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี 
50,750 คน 
 

1. ผู้มีสิทธิใน
ระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ
แห่งชาติ 
48.502 ล้าน
คน 
2. ผู้ติดเชื้อ
เอชไอวีและ
ผู้ป่วยเอดส์
ได้รับการดูแล
รักษาด้วยยา
ต้านไวรสัอย่าง
ต่อเนื่อง 
228,400 
คน 
3. กลุ่มเสี่ยงท่ี
ได้รับบริการ
ส่งเสริมและ
ป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี 
62,250 คน 
 

1. ผู้มีสิทธิใน
ระบบ
หลักประกัน
สุขภาพ
แห่งชาติ 
48.575 ล้าน
คน 
2. ผู้ติดเชื้อ
เอชไอวีและ
ผู้ป่วยเอดส์
ได้รับการดูแล
รักษาด้วยยา
ต้านไวรสัอย่าง
ต่อเนื่อง 
229,400 
คน 
3. กลุ่มเสี่ยงท่ี
ได้รับบริการ
ส่งเสริมและ
ป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี 
72,500 คน 
 

บริหารเงินกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติให้มี
ประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่อง 
- จัดสรรค่าบริการทางการ
แพทย์ส าหรับผู้มสีิทธิในระบบ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
- จัดสรรค่าบริการสุขภาพผูต้ิด
เชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส ์
- จัดสรรค่าบริการสุขภาพผู้ป่วย
ไตวายเรื้อรัง 
- จัดสรรค่าบริการควบคุม 
ป้องกัน และรักษาโรคเรื้อรัง 
(เบาหวาน และความดันโลหติ
สูง) 
- จัดสรรค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม
ส าหรับหน่วยบริการในพ้ืนท่ี
กันดาร  พื้นที่เสี่ยงภัยและพื้นท่ี 
3 จังหวัดชายแดนภาคใต ้
- จัดสรรค่าบริการสาธารณสุข
ส าหรับผู้สูงอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
- จัดสรรค่าบริการสาธารณสุข
เพิ่มเตมิส าหรับการบริการปฐม
ภูมิที่มีแพทย์ประจ าครอบครัว 

134,269,129,200  ส านักงาน
หลักประกัน

สุขภาพแห่งชาต ิ
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

4. ผู้ป่วยไต
วายเรื้อรัง
ได้รับการดูแล
สุขภาพ 
52,976 คน 
5. ผู้ป่วย
โรคเบาหวาน
และความดัน
โลหิตสูงที่
ได้รับการ
ควบคุม
ป้องกันความ
รุนแรงของโรค 
3,032,200 
คน 
6. ผู้ป่วยจิต
เวชเรื้อรังที่
ได้รับบริการ
ในชุมชน 0 
คน 
7. หน่วย
บริการที่
ให้บริการ
ประชาชนใน

4. ผู้ป่วยไต
วายเรื้อรัง
ได้รับการดูแล
สุขภาพ 
53,016 คน 
5. ผู้ป่วย
โรคเบาหวาน
และความดัน
โลหิตสูงที่
ได้รับการ
ควบคุม
ป้องกันความ
รุนแรงของโรค 
3,032,200 
คน 
6. ผู้ป่วยจติ
เวชเรื้อรังที่
ได้รับบริการ
ในชุมชน 
12,000 คน 
7. หน่วย
บริการที่
ให้บริการ
ประชาชนใน

4. ผู้ป่วยไต
วายเรื้อรัง
ได้รับการดูแล
สุขภาพ 
53,056 คน 
5. ผู้ป่วย
โรคเบาหวาน
และความดัน
โลหิตสูงที่
ได้รับการ
ควบคุม
ป้องกันความ
รุนแรงของโรค 
3,032,200 
คน 
6. ผู้ป่วยจิต
เวชเรื้อรังที่
ได้รับบริการ
ในชุมชน 
12,000 คน 
7. หน่วย
บริการที่
ให้บริการ
ประชาชนใน

4. ผู้ป่วยไต
วายเรื้อรัง
ได้รับการดูแล
สุขภาพ 
53,100 คน 
5. ผู้ป่วย
โรคเบาหวาน
และความดัน
โลหิตสูงที่
ได้รับการ
ควบคุม
ป้องกันความ
รุนแรงของโรค 
3,032,200 
คน 
6. ผู้ป่วยจิต
เวชเรื้อรังที่
ได้รับบริการ
ในชุมชน 
12,000 คน 
7. หน่วย
บริการที่
ให้บริการ
ประชาชนใน

หรือคลินิกหมอครอบครัว 
(Primary Care Cluster: PCC) 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

พื้นที่กันดาร 
พื้นที่เสี่ยงภัย
และพื้นที ่3 
จังหวัด
ชายแดน
ภาคใต้ 202 
แห่ง 
8. ผู้สูงอายุ
สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิง
ได้รับบริการ
สาธารณสุข 
61,120 คน 
9. การเข้าถึง
บริการผู้ป่วย
นอกเพิ่มขึ้น 
292,000 
ครั้ง  
(งบเพิ่มเติม
ส าหรับการ
บริการปฐมภูมิ
ที่มีคลินิคหมอ
ครอบครัว: 
Primary 

พื้นที่กันดาร 
พื้นที่เสี่ยงภัย
และพื้นที ่3 
จังหวัด
ชายแดน
ภาคใต้ 202 
แห่ง 
8. ผู้สูงอายุ
สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิง
ได้รับบริการ
สาธารณสุข 
106,960 
คน 
9. การเข้าถึง
บริการผู้ป่วย
นอกเพิ่มขึน้ 
465,000 
ครั้ง  
(งบเพิ่มเติม
ส าหรับการ
บริการปฐมภูมิ
ที่มีคลินิคหมอ
ครอบครัว: 

พื้นที่กันดาร 
พื้นที่เสี่ยงภัย
และพื้นที ่3 
จังหวัด
ชายแดน
ภาคใต้ 202 
แห่ง 
8. ผู้สูงอายุ
สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิง
ได้รับบริการ
สาธารณสุข 
137,520 
คน 
9. การเข้าถึง
บริการผู้ป่วย
นอกเพิ่มขึ้น 
565,000 
ครั้ง  
(งบเพิ่มเติม
ส าหรับการ
บริการปฐมภูมิ
ที่มีคลินิคหมอ
ครอบครัว: 

พื้นที่กันดาร 
พื้นที่เสี่ยงภัย
และพื้นที ่3 
จังหวัด
ชายแดน
ภาคใต้ 202 
แห่ง 
8. ผู้สูงอายุ
สูงอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิง
ได้รับบริการ
สาธารณสุข 
152,800 
คน 
9. การเข้าถึง
บริการผู้ป่วย
นอกเพิ่มขึ้น 
730,000 
ครั้ง  
(งบเพิ่มเติม
ส าหรับการ
บริการปฐมภูมิ
ที่มีคลินิคหมอ
ครอบครัว: 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

Care 
Cluster: 
PCC) 

Primary 
Care 
Cluster: 
PCC) 

Primary 
Care 
Cluster: 
PCC) 

Primary 
Care 
Cluster: 
PCC) 

53 โครงการบริหาร
จัดการดา้น
การเงินการคลัง
หน่วยบริการ 

๑.เพื่อจัดสรรเงินอย่าง
เพียงพอ 
๒. เพื่อให้หน่วยบริการ
มีแผนทางการเงิน 
(Planfin) ที่มีความ
ครบถ้วน 
ถูกต้อง สมบูรณ ์
๓. เพื่อสร้าง
ประสิทธิภาพการ
บริหารจดัการ 
๔. เพื่อพัฒนาการ
บริหารระบบบญัช ี
๕. เพื่อพัฒนา
เครือข่ายและศักยภาพ
บุคลากรด้านการเงิน
การคลัง 
 
 
 
 

ไม่มีหน่วยบริการ
ประสบภาวะ
วิกฤติทางการเงิน 

หน่วยบริการที่
ประสบภาวะ
วิกฤต 
ทางการเงิน 
ระดับ 7 
ไม่เกินร้อยละ 
๔ 

หน่วยบริการที่
ประสบภาวะ
วิกฤต 
ทางการเงิน 
ระดับ 7 
ไม่เกินร้อยละ 
๔ 

หน่วยบริการที่
ประสบภาวะ
วิกฤต 
ทางการเงิน 
ระดับ 7 
ไม่เกินร้อยละ 
๔ 

หน่วยบริการที่
ประสบภาวะ
วิกฤต 
ทางการเงิน 
ระดับ 7 
ไม่เกินร้อยละ 
๔ 

๑. การจดัสรรเงินอย่างเพียงพอ 
(Sufficient Allocation) 
๒. พัฒนาการบรหิารระบบบญัชี 
(Accounting Management) 
๓. พัฒนาศักยภาพบริหารด้าน
การเงินการคลังแก่เครือข่ายและ
บุคลากร (Network & 
Capacity Building) 
๔. สรา้งประสิทธิภาพการ
บริหารจดัการ (Efficient 
Management) 
๕. ติดตามก ากับ เครื่องมือ
ประสิทธิภาพทางการเงิน 
(Monitoring Management) 

- กองเศรษฐกิจ
สุขภาพและ
หลักประกัน
สุขภาพ 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

แผนงานที่ 14 การพัฒนางานวิจัย และนวัตกรรมด้านสุขภาพ 
54 โครงการพัฒนา

แ ล ะ บ ริ ห า ร
จัดการงานวิจัย
เ พื่ อ น า ไ ป ใ ช้
ประโยชน์ทาง
การแพทย์และ
การตลาด 

1. เพื่อให้มีงานวิจัย/
อ ง ค์ ค ว า ม รู้ ด้ า น
การแพทย์แผนไทย 
การแพทย์ทางเลือก และ
ส มุ น ไ พ ร  ใ ช้ เ ป็ น
แนวทางในการดูแล
สุ ขภ าพ  และแก้ ไ ข
ปัญหาด้านสาธารณสุข  
2. เพื่อต่อยอดและส่ง
ต่ อ ง า น วิ จั ย ที่ มี
ศักยภาพไปสู่การใช้
ประโยชน์ 

มี ง านวิ จั ย /องค์
ค ว า ม รู้ ด้ า น
การแพทย์ แผน
ไทย การแพทย์
ทางเลือก  และ
สมุนไพรที่น าไป           
ใ ช้ จ ริ ง ท า งก า ร
แ พ ท ย์ ห รื อ
ก า ร ต ล า ด  
จ านวน 1๐ เรื่อง 
 
 

ผลการ
รวบรวม
งานวิจัย/องค์
ความรู้ด้าน
การแพทย์
แผนไทย 
การแพทย์
ทางเลือก และ
สมุนไพร  
  

มีกระบวนการ
พิจารณา
คัดเลือก
งานวจิัย/องค์
ความรู้ด้าน
การแพทย์
แผนไทย 
การแพทย์
ทางเลือก และ
สมุนไพรที่
น าไปใช้จริง
ทางการแพทย์ 
หรือการตลาด 
 

ได้งานวิจัย/     
องค์ความรู้ด้าน
การแพทย์
แผนไทย 
การแพทย์
ทางเลือก และ
สมุนไพรที่ผ่าน
การพิจารณา
คัดเลือกใน
การ  น าไปใช้
จริงทางการ
แพทย์ หรือ
การตลาด 
จ านวน   10 
เรื่อง 
 
 
 
 
 
 
 
 

ได้รายงานผล
การน า
งานวิจัย          
องค์ความรู้ฯ 
ไปใช้จริง
ทางการแพทย์ 
หรือการตลาด 
จ านวน 10 
เรื่อง 

๑. ประชุมเพื่อรวบรวมและ
คัดเลือกผลงานวิจัย/องค์ความรู้
ด้ า น ก า ร แ พ ท ย์ แ ผ น ไ ท ย 
ก า ร แ พท ย์ ท า ง เ ลื อ ก  แ ล ะ
สมุนไพร 
๒. ส ารวจและด าเนินงานร่วมกับ
เครือข่ายการวิจัย โดยมีกรมการ
แพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือกเป็นศูนย์กลางเชื่อมต่อ 
๓. ติดตามผล/รายงานผลการน า
งานวิจัยองค์ความรู้ที่ ได้จาก
ก า ร ศึ ก ษ า แ ล ะ พั ฒน า ด้ า น
การแพทย์แผนไทยการแพทย์
ทางเลือก และสมุนไพรไปใช้จริง
ทางการแพทย์ หรือการตลาด 

17,000,000 
 

กรมการแพทย์
แผนไทยและ
การแพทย์
ทางเลือก 
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

55 โครงการส่งเสริม
การพัฒนาการ
ท ด ส อ บ ใ น
ส อ ด ค ล้ อ ง 
OECD GLP 

1. เพื่อให้งานบริการ
ทดสอบความปลอดภัย
ของผลิตภัณฑ์สุขภาพ
โดย ใ ช้ สั ต ว์ ท ดลอ ง
สามารถพัฒนาเพื่อให้
ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ
มาตรฐาน OECD GLP  
 

พัฒนาศักยภาพ
การทดสอบการ
แ พ้  ( Skin 
sensitization 
testing) ใน
สั ต ว์ ท ด ล อ ง ใ ห้
ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ
มาตรฐาน OECD 
GLP  

ได้ห้อง 
ปฏิบัติการ
ทดสอบการ
แพ้ใน
สัตว์ทดลอง
สอดคล้องกับ
มาตรฐาน 
OECD GLP 
 

ได้พื้นท่ี
ปฏิบัติการ
ทดสอบการ
แพ้ใน
สัตว์ทดลอง
และจัดหา
เครื่องมือ
วิทยาศาสตร์ที่
จ าเป็นตาม
ระบบ OECD 
GLP 

ได้เอกสาร
เอกสารการ
ปฏิบัติงาน 
(SOP) การ
ทดสอบการ
แพ้ใน
สัตว์ทดลอง
ตามระบบ 
OECD GLP 

ได้การทดสอบ
การแพ้ใน
สัตว์ทดลองที่
สอดคล้องตาม
ระบบ OECD 
GLP 

1. พัฒนาบุคลากร ให้สอดคล้อง
กับข้อก าหนด 
2. ทบทวน  ปรับปรุงและจัดท า
เอกสารใหม้ีความสอดคล้องกับ
ระบบมาตรฐาน OECD GLP 
3. การจัดการสารเคมี วัสดุ 
อุปกรณ์วิทยาศาสตร์ (ให้มีระบบ
การจัดเก็บ ควบคุม บ ารุงรักษา
และสอบเทียบให้เป็นตามแผน 
4. การจัดการระบบการทดสอบ 
(Test Systems)  
5. การจัดการตัวอย่างและวสัดุ
อ้างอิง (Test and Reference 
Items) โดยการรับ จัดเก็บ ใช้
งานโดยการควบคุมให้เป็นไป
ตามระบบ 
6. รับ Test item ที่ 
characterize ครบถ้วนตาม 
requirement ของ OECD GLP 
จาก sponsor  
7. การด าเนินการศึกษาวิจัย 
(Performance of the Study) 
8. ขอรับการตรวจรับรองตาม
ข้อก าหนด OECD GLP  โดย

8,080,000 
 
 

กรมวิทยาศาสต
ร์การแพทย ์
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ล าดับ ชื่อโครงการ วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวชี้วัด 
กิจกรรม/ขั้นตอนการ

ด าเนินงาน 
งบประมาณ 

(บาท) 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

Small 
success 

 ไตรมาส 1 

Small 
success  
ไตรมาส 2 

Small 
success  
ไตรมาส 3 

Small 
success  
ไตรมาส 4 

ต้องมีโครงการทีด่ าเนินการเสร็จ
สิ้นแล้วอย่างน้อย 1โครงการ  
และมโีครงการที่อยูร่ะหว่างการ
ด าเนินการอยา่งน้อย1 โครงการ 
(One complete protocol & 
one on-going protocol) 
9. การแก้ไขสิ่งท่ีไมส่อดคล้อง
กับมาตรฐาน OECD GLP หลัง
การตรวจรับรอง 

56 โ ค ร งก า ร วิ จั ย
พัฒนาและผลิต
สารสกัดต้นแบบ
กั ญ ช า ท า ง
การแพทย์ 

เพื่อพัฒนาวิธีการสกัด 
การควบคุมคุณภาพ 
และก าหนดมาตรฐาน
ของสารสกัดต้นแบบ
กัญชาทางการแพทย์ 

1. ได้สารสกัดที่มี
สั ด ส่ ว น ข อ ง
ส า ร ส า คั ญ ที่
เหมาะสม 
2. ได้เทคโนโลยี
ก า ร ส กั ด ที่ มี
ประสิทธิภาพ 

ได้กระบวน 
การผลิตสาร
สกัดกัญชา 

ได้วิธีวิเคราะห์
วัตถุดิบ และ
สารสกัดกัญชา 

ได้ผลิต
ผลิตภณัฑ์ยา
กัญชาระดับ
ห้องปฏิบัติกา
ร (Lab 
batch) 

ผลการศึกษา
ความคงสภาพ
ของสารสกัด
กัญชา และ
ผลิตภณัฑ์ยา
กัญชา ครบ 3 
เดือน 

1. คัดเลือกวัตถุดิบกญัชาของ
กลางจาก บช.ปส.  
2. พัฒนากระบวนการผลิตสาร
สกัดกัญชา  
3. พัฒนาวิธีวิเคราะห์วัตถุดิบ
และและสารสกัดกัญชา   
4. พัฒนาผลิตภัณฑ์ยากัญชาใน
รูปแบบ Sublingual drop  
5. ผลิตสารสกัดกัญชาและผลิต
ยากัญชาเพื่อเข้าศึกษาความคง
สภาพ  
6. ศึกษาความคงสภาพของสาร
สกัดกัญชาและผลิตภัณฑ์ยา
กัญชา  

- องค์การเภสัช
กรรม 
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ภาคผนวก 
 

1. แบบรายงานผลการติดตามโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข  
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 

2. รายชื่อผู้ประสานงานการติดตามผลการด าเนนิงานโครงการส าคัญ   
กระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 
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แบบรายงานผลการติดตามโครงการส าคัญ ของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 
หน่วยงาน........................................................................... 

ประจ าเดือน............................... 

ล าดับที ่ แผนงาน/โครงการ กิจกรรม/ขั้นตอนการด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน/ปัญหาอุปสรรค 
ผลการเบิกจ่ายงบประมาณ 

ได้รับ (บาท) ใช้ไป (บาท) 
  

 
 
 
 
 
 
 
 

    

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

    

 
หมายเหตุ : 1. ส่งแบบรายงานทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ที่ evaluation.bps1502@gmail.com 
  2. ส่งรายงานทุกวันที่ 5 ของเดือนถัดไป 
  3. ติดต่อผู้รับผิดชอบ นางสาวพรหมพร แสงพรหม / นางสาวสิริภา พวกสันเทียะ โทร 0 2590 1502, 0 2590 1390 
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รายชื่อผู้ประสานงานการติดตามผลการด าเนนิงานโครงการส าคัญ  กระทรวงสาธารณสุข  
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 

ที ่ ชื่อ - สกุล ต าแหน่ง โทรศัพท์ โทรสาร e-mail 

กรมการแพทย์    
1 นางกฤติกา อิงคสุวรรณกุล หัวหน้ากลุ่มงานนโยบายและประเมินผล ๐ ๒๕๙๐ ๖๓51 ๐ ๒๕๙๑ ๘๒๗๙ eva634752@gmail.com 
2 นางดวงฤทัย  จันทะบุตร์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน ๐ ๒๕๙๐ ๖๓47  eva634752@gmail.com 

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก    
๑ นางสาวผุสชา จันทร์ประเสริฐ แพทย์แผนไทยปฏิบัติการ ๐ ๒๙๖๕ ๙๔๙๐ ๐ ๒๙๖๕ ๙๔๙๐ Ppin1987@gmail.com 

กรมควบคุมโรค    
๑ นางสาววรินทร บัวแช่ม นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ ๐ ๒๕๙๐ 3897 ๐ ๒๙๖๕ ๙๕๘๘ planning_2005@hotmail.com 
๒ นางสาวธิติมา หงค าเมือง นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 0 2590 3897  planning_2005@hotmail.com 
3 นายตุลวัฒน์ เพ่ิมพูนสมบัติ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 0 2590 3897  planning_2005@hotmail.com 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ    
๑ นางสาวยุวลักษณ์ ขันอาสา นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 0 2 193 7000  

ต่อ 18815 
 yuwalak.k@hss.mail.go.th 

2 นายธานี มูลประดับ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 0 2 193 7000  
ต่อ 18604 

 fkpi@hss.mail.go.th 
 

กรมสุขภาพจิต    
1 นางพรทิพย์  ด ารงปัทมา นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ ๐ ๒๕๙๐ ๘๑๓๓ ๐ ๒๑๔๙ ๕๕๒๔ psd.mhs4@gmail.com 
2 นายเศรษฐา  ขุมทอง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ ๐ ๒๕๙๐ ๘๑๓๓  setha@health.moph.go.th 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์    
1 นางสาวมนทิรา  รัชตะสมบูรณ์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 0 2951 0000  

ต่อ 99037 
 montira-12@hotmail.com 

mailto:setha@health.moph.go.th
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ที ่ ชื่อ - สกุล ต าแหน่ง โทรศัพท์ โทรสาร e-mail 

2 นางสาวชิสา  นันทกิจ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ ๐ ๒๙๕๑ ๐๐๐๐  
ต่อ ๙๙๐๓๗ 

๐ ๒๕๘๙ ๙๘๖๘ monitor_plan@dmsc.mail.go.th 

กรมอนามัย    
๑ นางกุลนันท์ เสนค า นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 0 2590 4286 ๐ ๒๕๙๑ ๘๑๗๘ evaluation.a@anamai.mail.go.th 
๒ นางสาวเสาวลักษณ์ ทูลธรรม นักวิชาการสาธารณสุข 0 2590 4286  planningpolicy@anamai.mail.go.th 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา    
1 นางนิธิวดี บัตรพรรธนะ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ ๐ ๒๕๙๐ ๗๒๙๒ ๐ ๒๕๙๑ ๘๔๕๗ pattana@fda.moph.go.th 

ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ    
1 นางสาวจิรพันธุ์ จรัสภัทรโรจน หัวหน้ากลุ่มงานส านักงานหลักประกันสุขภาพ 09 0197 5280  jiraphan.j@nhso.go.th 
1 นางสาวอมรรัตน์ เงาวะบุญพัฒน์ หัวหน้างานส านักงานหลักประกันสุขภาพ 06 1398 5708  amornrat.n@nhso.go.th 

สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ    
๑ นายสุวภัทร อภิญญานนท์ หัวหน้างานติดตามประเมินผล 0 81832 1669  Suwapat.a@mems.go.th 
2 นางสาวสิดาพร หมู่ค า หัวหน้างานสนับสนุนการบริหารจัดการ 0 2872 1608  Sidaporn.m@mems.go.th 

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล    
1 นางสาวทวิธนาฒย์ ดีคราม นักวิชาการนโยบายและแผน 0 2832 9494  thawithanat@ha.or.th 

องค์การเภสัชกรรม    
1 นางสาววีณา เสถียรโชคทรัพย์ ผู้อ านวยการส านักบริหารยุทธศาสตร์ 02 203 8260  osmgpo@gmail.com 
2 นางสาวศรีสมัย โมกขมรรคกุล ผู้อ านวยการกองประเมินผลและติดตาม 02 203 8261  d_evamondiv@gpo.or.th 

กองบริหารการสาธารณสุข    
๑ นางสาวนริสรา อ้วนดวงดี นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 0 2590 1763  narisnan@hotmail.com 
2 นางสาวพิชญา ทองแย้ม นักวิชาการสาธารณสุข 

 
0 2590 1763  Phitchaya3@hotmail.com 

mailto:d_evamondiv@gpo.or.th
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ที ่ ชื่อ - สกุล ต าแหน่ง โทรศัพท์ โทรสาร e-mail 

กองตรวจราชการ    
1 นายชนินทร์ นิยมไทย นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 0 2590 1676   
2 นายภัทร แก่นยะกูล นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 0 2590 1676  m_pattara@hotmail.com 

กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ    
1 นางสาวอโณทัย ไชยปาละ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 0 2590 1574  meawrnothai@gmail.com 

ส านักงานสนับสนุนระบบปฐมภูมิและคลินิกหมอครอบครัว    
1 นางสาวณัฐพร ทรัพย์ดี ส านักงานสนับสนุนระบบปฐมภูมิ 

และคลินิกหมอครอบครัว 
0 2590 1938  nut.dtm@gmail.com 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 1934 ต่อ 919   
1 นางสาวภัสรา สอาด นักวิชาการสาธารณสุข 0 2590 

1771,1662 
 passara.suara@gmail.com 

2 นางสาวพิศภัคตา สียา นักวิชาการสาธารณสุข 0 2590 
1771,1662 

 pook_pikphe@hotmail.com 

ส านักวิชาการสาธารณสุข    
1 นางสุริยาพร ซ้งศรีกุล  แพทย์เชี่ยวชาญ 0 2590 1706  planproject2561@gmail.com 
2 นางสาวมนทิรา อุตมานันท์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 08 1976 7559  planproject2561@gmail.com 
3 นางสาวพิมพา พระสว่าง นักวิเคราะห์โยบายและแผน 08 3723 2884  planproject2561@gmail.com 

ศูนย์อ านวยการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด    
1 นางสาวสุกัญญา  เตชะโชควิวัฒน์  02 590 2422  uganyatster@gmail.com 

ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข    
1 นางสาวสุชาฎา วรินทร์เวช นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 0 2590 1330 

0 2590 1866 
 pankung08@gmail.com 

mailto:planproject2561@gmail.com
mailto:planproject2561@gmail.com
mailto:planproject2561@gmail.com
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ที ่ ชื่อ - สกุล ต าแหน่ง โทรศัพท์ โทรสาร e-mail 

ส านักงานบริหารยุทธศาสตร์สุขภาพดีวิถีชีวิตไทย    
1 นางเอ้ือมพร จันทร์ทอง ส านักงานบริหารยุทธศาสตรส์ุขภาพดีวิถีชีวิตไทย 0 2590 1238  auam2702@gmail.com 
2 นางเนาวรัตน์ เศรษฐ์วัฒนา ส านักงานบริหารยุทธศาสตรส์ุขภาพดีวิถีชีวิตไทย 0 2590 1238  numeong25ng@gmail.com 
3 นายณพงศ์ จันทร์ทอง ส านักงานบริหารยุทธศาสตรส์ุขภาพดีวิถีชีวิตไทย 0 2590 1238  napong.moo@gmail.com 

ส านักส่งเสริมและสนับสนุนอาหารปลอดภัย    
1 นางสาวจิณณ์พัชร์ ภูมิชัยศรี พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 0 2590 1620   
2 นางสาวนันทยา ดอนสวัสดิ์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 0 2590 1620  nuntaya.do@hotmail.com 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน    
1 นางสาวกนลา กอบกุลธร นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 0 2590 2405  moph.planning@gmail.com 
2 นางสาวอังคณา สมคิด นักวิชาการสาธารณสุข 0 2590 2405  moph.planning@gmail.com 
3 นางสาวธิดารัตน์ บุญโชต ิ นักวิชาการสาธารณสุข 0 2590 1378  spd.policy@gmail.com 
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๑. นางสาวปาณบดี เอกะจัมปกะ  หัวหน้ากลุ่มติดตามและประเมินผลนโยบายและยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพ  โทร. ๐ ๒๕๙๐ ๑646 
๒. นางสาวกรรณิกา ด่านประสิทธิ์พร นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ     โทร. ๐ ๒๕๙๐ ๑๕๐๒ 
๓. นางสาวพรหมพร แสงพรหม  นักวิเคราะห์นโยบายและแผน        โทร. ๐ ๒๕๙๐ ๑๕02 
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