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 กระทรวงสาธารณสุข ได้จัดท าแผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญของกระทรวง
สาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 ประกอบด้วยโครงการส าคัญ จ านวน 68 โครงการ แยกเป็นด้าน
ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence) จ านวน 20 โครงการ  
บริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 35 โครงการ บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 2 โครงการ 
และบริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 11 โครงการ  

 ผลการประเมินโดยใช้ตัวแบบ Goal Attainment Model เปรียบเทียบผลการประเมินกับ
เป้าหมาย / ตัวชี้วัดที่วางไว้เพ่ือให้วัตถุประสงค์ของโครงการ จาก 68 โครงการ พบว่า บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 หรือมากกว่า จ านวน 44 โครงการ ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย ร้อยละ 76.0-99.9 จ านวน 11 โครงการ  
ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับเสี่ยง ร้อยละ 51.0-75.9 จ านวน 7 โครงการ ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับวิกฤต  
(ต่ ากว่าร้อยละ 50.9) จ านวน 4 โครงการ และประเมินไม่ได้หรือยกเลิกโครงการ จ านวน 2 โครงการ   

 ทั้งนี้ ได้รวบรวมปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะในการด าเนินงานจากปีที่ผ่านมา เพ่ือเป็นกลไก
ผลักดันให้การด าเนินงานของกระทรวงสาธารณสุขบรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดในระยะต่อไป 
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ผลการประเมินโครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข  

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

1. บทน ำ 
การติดตาม (Monitoring) เป็นขั้นตอนที่ส าคัญขั้นตอนหนึ่งของกระบวนการนโยบายสาธารณะ  

จะช่วยให้ทราบว่าโครงการที่ด าเนินการบรรลุวัตถุประสงค์ เป้าหมายที่ต้องการมากน้อยเพียงใด  
มีประสิทธิภาพหรือไม่ ผลจากการติดตาม จะให้ข้อมูลที่แสดงถึงความส าเร็จ จุดแข็ง จุดอ่อน และแนวทางใน
การปรับปรุงแก้ไขการด าเนินงาน ช่วยให้การบริหารแผนงานและโครงการมีประสิทธิภาพสูงขึ้น ซึ่งการบริหาร
แผนงานโครงการจะประกอบด้วย การวางแผน (Planning) การน าไปปฏิบัติ (Implementation) การควบคุม 
(Control) และการประเมินผล (Evaluation) ทีม่ีความส าคัญเท่ากันทุกส่วน ถ้าขาดส่วนใดส่วนหนึ่ง ก็จะส่งผล
ต่อประสิทธิภาพของการบริหารแผนงานโครงการทั้งหมด 

กระทรวงสาธารณสุข ได้มีระบบการติดตามและรายงานผลการด าเนินงานโครงการส าคัญตามที่
ก าหนดไว้ในแผนติดตามผลการด าเนินงานโครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2564 เพ่ือเป็นการน าข้อมูลมาใช้ในการตัดสินใจ แก้ไขปัญหา ปรับปรุงมาตรการ วิธีการด าเนินงานเพ่ือให้
โครงการบรรลุเป้าหมายที่ก าหนด  

เมื่อสิ้นสุดโครงการ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ได้ท าการ
ประเมินผลแบบ Goal Attainment Model คือ การประเมินผลโดยพิจารณาเฉพาะวัตถุประสงค์ของ
โครงการว่าได้บรรลุตามเป้าหมายที่ต้องการหรือไม่ การประเมินผลแบบนี้จึงเป็นเพียงการวัดผลส าเร็จของการ
ด าเนินงานว่าสามารถส่งผลให้บรรลุถึงเป้าหมายที่ได้คาดการณ์ไว้เพียงใด หากไม่เป็นไปตามที่คาดหมายไว้มีผล
เนื่องมาจากสาเหตุใด มีปัญหาหรืออุปสรรคใดที่ท าให้การด าเนินงานไม่สามารถบรรลุเป้าหมายได้  
 

2. หลักเกณฑ์กำรประเมินโครงกำร 
 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ได้ก าหนดหลักเกณฑ์ในการ
คัดเลือกโครงการส าคัญเพ่ือบรรจุเป็นแผนติดตามผลการด าเนินงานตามโครงการส าคัญ ของกระทรวง
สาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 ดังนี้ 
  1.1 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 – 2580)  
  1.2 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ  
  1.3 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับประเด็นการปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข 
  1.4 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับนโยบายรัฐบาลที่เกี่ยวข้องกับกระทรวงสาธารณสุข 
  1.5 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับนโยบายรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
  1.6 เป็นโครงการที่สอดคล้องกับนโยบายมุ่งเน้นของกระทรวงสาธารณสุข และแผนปฏิบัติ

ราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 
  1.7 เป็นโครงการที่มีนวัตกรรมใหม่ หรือส่งผลต่อประชาชน 
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 ทั้งนี้ ได้ก าหนดโครงการส าคัญของหน่วยงานเพ่ือบรรจุเป็นแผนติดตามผลการด าเนิน งานโครงการ
ส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 โดยหน่วยงานในระดับกรม และหน่วยงาน
ในก ากับของกระทรวงสาธารณสุข มีโครงการทั้งสิ้น 68 โครงการ รายละเอียด ดังนี้ 

ตำรำงท่ี 1 โครงกำรส ำคัญของกระทรวงสำธำรณสุขงบประมำณที่ได้รับ ปีงบประมำณ พ.ศ. 2564  
จ ำแนกตำมหน่วยงำน 

ล ำดับ หน่วยงำน 
จ ำนวน
โครงกำร 

งบประมำณที่ได้รับ 
(บำท) 

1. กรมการแพทย์ 9 2,835,873,220 
2. กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 3 22,346,550 
3. กรมควบคุมโรค 8 326,079,100 
4. กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 5 73,420,000 
5. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 5 49,115,191 
6. กรมสุขภาพจิต 5 34,188,300 
7. กรมอนามัย 7 126,898,200 
8. ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 5 56,093,970 
9. ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข   17 2,824,589,927 
10. สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ 1 1,856,800 
11. ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 2 143,817,814,100 
12. องค์การเภสัชกรรม 1 - 

 รวม 68 150,168,275,358 
 

3. เกณฑ์กำรประเมินโครงกำรส ำคัญของกระทรวงสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2564 
 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ได้ก าหนดเกณฑ์การประเมิน
โครงการส าคัญของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2564 แบ่งเป็น 5 ระดับ ดังนี้ 

ตำรำงท่ี 2 เกณฑ์กำรประเมินโครงกำรส ำคัญของกระทรวงสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2564 

 
 
 
 
 
 
 

 เกณฑ์ระดับ ผลกำรด ำเนินงำน 
 ต่ ำกว่ำค่ำเป้ำหมำยระดับวิกฤต ต่ ำกว่ำร้อยละ 50.9 ของค่ำเป้ำหมำย 
 ต่ ำกว่ำค่ำเป้ำหมำยระดับเสี่ยง ร้อยละ 51.0 - 75.9 ของค่ำเป้ำหมำย 
 ต่ ำกว่ำค่ำเป้ำหมำย ร้อยละ 76 - 99.9 ของค่ำเป้ำหมำย 
 บรรลุค่ำเป้ำหมำย บรรลุค่ำเป้ำหมำย ร้อยละ 100 หรือมำกกว่ำ 
 ประเมินไม่ได้ ไม่ได้ด ำเนินกำร หรือยกเลิกโครงกำร 
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4. ผลกำรประเมินโครงกำรส ำคัญของกระทรวงสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2564   

 กระทรวงสาธารณสุข มีโครงการส าคัญประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564  จ านวนทั้งสิ้น 68 โครงการ 
ผลการประเมินโดยใช้เกณฑ์ดังกล่าว พบว่า มีโครงการที่บรรลุค่าเป้าหมาย 44 โครงการ (ร้อยละ 64.70) 
โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (ร้อยละ 76.0-99.9) 11 โครงการ (ร้อยละ 16.18) โครงการที่ต่ ากว่าค่า
เป้าหมายระดับเสี่ยง (ร้อยละ 51.0-75.9) 7 โครงการ (ร้อยละ 10.29) โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับ
วิกฤต (≤ร้อยละ 50.9) 4 โครงการ (ร้อยละ  5.88) และโครงการที่ประเมินไม่ได้ 2  โครงการ (ร้อยละ  2.94)                                                       
ดังภาพที่ 1 และตารางท่ี 3 
 

ภำพที ่1 ผลกำรประเมินโครงกำรส ำคัญ ของกระทรวงสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2564  

เมื่อพิจารณาโครงการจ าแนกตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน มีผลการประเมินดังนี ้

 1. ด้ำนส่งเสริมสุขภำพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (Promotion Prevention & 
Protection Excellence) มี 20 โครงการ โครงการที่บรรลุค่าเป้าหมาย 15 โครงการ (ร้อยละ 75.0) 
โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (ร้อยละ 76.0-99.9) 2 โครงการ (ร้อยละ 10.0) โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง (ร้อยละ 51.0-75.9) 2 โครงการ (ร้อยละ 10.0) และโครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับวิกฤต 
(≤ร้อยละ 50.9) 1 โครงการ (ร้อยละ 5.0) ดังภาพที่ 2 
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ภำพที่ 2 โครงกำรตำมยุทธศำสตร์ด้ำนส่งเสริมสุขภำพ ป้องกันโรคและคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ  
(PP&P Excellence)  

จ ำแนกตำมเกณฑ์กำรประเมินโครงกำรฯ 
 

 

 

 

 

 

 

  
2. ด้ำนบริกำรเป็นเลิศ (Service Excellence) มี 35 โครงการ โครงการที่บรรลุค่าเป้าหมาย 22 โครงการ 
(ร้อยละ 62.86) โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (ร้อยละ 76.0-99.9) 5 โครงการ (ร้อยละ 14.29) โครงการที่ต่ า
กว่ าค่ า เป้ าหมายระดับ เสี่ ย ง  (ร้ อยละ 51.0-75.9) 4 โครงการ  (ร้ อยละ 11.43) และโครงการที่ 
ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับวิกฤต (≤ร้อยละ 50.9) 2 โครงการ (ร้อยละ 5.71) และโครงการที่ประเมินไม่ได้  
2 โครงการ (ร้อยละ 5.71) ดังภาพที่ 3 
 

ภำพที่ 3 โครงกำรตำมยุทธศำสตร์ด้ำนบริกำรเป็นเลิศ (Service Excellence)  
จ ำแนกตำมเกณฑ์กำรประเมินโครงกำรฯ 

 
 

 

 

 

 
 

  
 
3. ด้ ำนบุคลำกร เป็นเลิศ  ( People Excellence) มี  2 โครงการ โครงการที่ ต่ ากว่ าค่ า เป้ าหมาย  
(ร้อยละ 76.0-99.9) 1 โครงการ (ร้อยละ 50.0) และโครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับเสี่ยง (ร้อยละ 51.0 -
75.9) 1 โครงการ (ร้อยละ 50.0) ดังภาพที่ 4  
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ภำพที่ 4 โครงกำรตำมยุทธศำสตร์ด้ำนบุคลำกรเป็นเลิศ (People Excellence) 
จ ำแนกตำมเกณฑ์กำรประเมินโครงกำรฯ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
4. ด้ำนบริหำรเป็นเลิศด้วยธรรมำภิบำล (Governance Excellence) มี 11 โครงการ โครงการที่บรรลุค่า
เป้าหมาย 7 โครงการ (ร้อยละ 63.64) โครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย (ร้อยละ 76.0-99.9) 3 โครงการ (ร้อยละ 
27.27) และโครงการที่ต่ ากว่าค่าเป้าหมายระดับวิกฤต (≤ร้อยละ 50.9) 1 โครงการ (ร้อยละ 9.09)  
ดังภาพที่ 5 
 

ภำพที่ 5 โครงกำรตำมยุทธศำสตร์ด้ำนบริหำรเป็นเลิศด้วยธรรมำภิบำล (Governance Excellence) 
จ ำแนกตำมเกณฑ์กำรประเมินโครงกำรฯ 

 
 
  



  

ผลการประเมินโครงการส าคญัของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 9 

 

5. ปัญหำและอุปสรรค 
1. ไม่รายงานผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ ตามระยะเวลาที่ก าหนด ท าให้ส่งรายงานให้กับ  

สลน. ล่าช้า 
2. หน่วยงานเปลี่ยนแปลงผู้รับผิดชอบบ่อย ขาดการประสานงานที่ต่อเนื่อง 
3. หน่วยงานก าหนดตัวชี้วัดในโครงการที่ไม่สะท้อนความส าเร็จของโครงการ หรือบางตัวชี้วัด  

ไม่สามารถวัดผลได้และบางโครงการมีตัวชี้วัดมากเกินไป 
 
6. ข้อเสนอแนะ 

1. ควรมีการก าหนดตัวชี้วัดที่ชัดเจน ที่สามารถวัดผล เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพได้ 
2. ควรก าหนดตัวชี้วัดที่ท้าทาย และสามารถสะท้อนถึงความส าเร็จของโครงการได้ 
3. ควรมีการปรับกลยุทธ์ / มาตรการในโครงการ ให้สอดคล้องสถานการณ์ COVID-19  
4. บางโครงการที่มีกิจกรรมในการตรวจเยี่ยมหรือลงพ้ืนที่ ให้ปรับเป็นระบบออนไลน์  

เพ่ือให้โครงการด าเนินการได้ตามเป้าหมายที่ก าหนด 
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ตำรำงที่ 3 ผลกำรประเมินโครงกำรส ำคัญของกระทรวงสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2564 
กรมกำรแพทย์  

 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

1 โครงการ “ตรวจหู...ให้รู้ว่าหนู
ได้ยิน” 

ทารกกลุ่มเสี่ยงที่ได้รับการคัดกรอง 
การได้ยินและพบภาวะบกพร่อง 
ทางการได้ยิน จ านวน 600 ราย 

เด็กท่ีได้รับการตรวจวินิจฉัยด้วยเครื่องมือ 
ASSR/ABR รวมทั้งสิ้น 
571 ราย  

95.16 ต่ ากว่าค่า
เป้าหมาย 

 

2 โครงการพัฒนาบริการโรค
หลอดเลือดสมองเพ่ือลดอัตรา
ตายของผู้สูงอายุ 

ร้อยละอัตราตายของผู้ป่วยโรค 
หลอดเลือดสมองแตก (I60-I69)  
น้อยกว่า ร้อยละ 7 

อัตราตายของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 
(I60-I69) ร้อยละ 8.3 

81.43 ต่ ากว่าค่า
เป้าหมาย 

 

3 โครงการวิกฤตโรคหัวใจ 
ปลอดภัยทั่วไทย (Save Thai 
form Heart Diseases) 

อัตราตายในโรงพยาบาลของผู้ป่วย 
STEMI น้อยกว่า ร้อยละ 9 

อัตราตายในโรงพยาบาลของผู้ป่วย 
STEMI ร้อยละ 12.1 

65.56 ต่ ากว่าค่า
เป้าหมายระดับ

เสี่ยง 

 

4 โครงการพัฒนาระบบบริการ 
One Day Surgery (ODS) 
และ Minimally Invasive 
Surgery (MIS) ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ.2564 

1) ผู้รับบริการผ่าตัดแบบวันเดียว 
กลับ (ODS) การผ่าตัดแผลเล็ก
(MIS) มีจ านวนเพิ่มขึ้นจาก
ปีงบประมาณท่ีผ่านมา 

1) ผู้ป่วยที่เขารับการผ่าตัดแบบ One Day 
Surgery ใน พ.ศ. 2564 จ านวน 15,658 ราย 
เพ่ิมขึ้น 1,895 ราย เมื่อเทียบกับ พ.ศ. 2563 
(13,763 ราย) 
2) การผ่าตัดแผลเล็ก (MIS) มีผู้ป่วยโรคนิ่วใน
ถุงน้ าดีหรือถุงน้ าดีอักเสบ (LC) จ านวน 
3,087 รายโดยมีผู้ป่วยเกิดการบาดเจ็บ CBD 
injury หรือเกิด massive bleeding ซึ่งต้อง
ให้เลือด 2 ยูนิต ขึ้นไป ระหว่างผ่าตัด หรือ 
hollow viscus organ injury  7 ราย 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

  2) จ านวนวันนอนในโรงพยาบาล
และค่าใชจ่ายของผู้ป่วยและญาติ
ลดลง 

ลดค่าใช้จ่ายภาคประชาชน 15,658,000 บาท 
และลดวันนอนโรงพยาบาล 31,316 วัน 

100   

5 โครงการมะเร็งรักษาได้ทุกที่ที่มี
ความพร้อม (Cancer 
Anywhere) 

สถานพยาบาลเข้าร่วมโครงการ
ระบบส่งต่อผู้ป่วยมะเร็งส าหรับ
เครือข่ายสถานพยาบาลของ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ มี
จ านวนเพิ่มขึ้นครอบคลุมทั่ว
ประเทศทั้ง 13 เขตสุขภาพ 

จ านวนผู้ป่วยมะเร็งในเขตสุขภาพ 1-13 ที่เข้า
รับบริการ 802,892 ครั้ง หรือ 258,506 คน   

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

6 โครงการพัฒนาระบบการดูแล
ผู้ป่วยยาเสพติดแบบไร้รอยต่อ
จากโรงพยาบาลสู่ชุมชน 

รูปแบบการบ าบัดฟ้ืนฟูแบบไร ้
รอยตอ่จาก รพ.สู่ชุมชน ที่
เหมาะสมกับบริบทของพ้ืนที่ 7 
Model 

ส่งคืนงบประมาณบางส่วน เนื่องจาก
สถานการณ์แพร่ระบาดของ COVID-19 ท าให้
ไม่สามารถลงพ้ืนที่ได้  
จึงต้องยกเลิกโครงการ 

- ยกเลิกโครงการ  

7 โครงการพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพผู้สูงอายุในสถานบริการ
สุขภาพแต่ละระดับ เพ่ือ
ผู้สูงอายุได้รับการดูแลรักษา 
ส่งต่ออย่างเหมาะสม 

1) ผู้สูงอายุที่เขามารับบริการ
สุขภาพในสถานบริการสุขภาพ/
คลินิกผู้สูงอายุ จ านวน 25,000 
คน 

1) ผู้สูงอายุที่เข้ามารับบริการสุขภาพในสถาน
บริการสุขภาพ/คลินิกผู้สูงอายุ จ านวน 
31,038 คน  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

  2) พัฒนาบุคลากรทางการแพทย์
และสาธารณสุข จาก รพศ. รพท. 
รพซ.และ รพ.สต จ านวน 100 คน 

2) พัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 800 คน 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

8 โครงการพัฒนาระบบการ
ป้องกันโรคระดับทุติยภูมิ เพื่อ
ดูแลรักษากลุ่มอาการหรือโรคที่
พบบ่อยในผู้สูงอายุ ปี 2564 

ประชากรผู้สูงอายุได้รับการคัด
กรองสุขภาพ ผ่านระบบ Aging 
Health Data จ านวน 500,000 
คน 

ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรอง/ประเมินสุขภาพ
และจัดการต่อด้วยระบบ Aging Health 
Data จ านวน 466,000 คน  

93.20 ต่ ากว่าค่า
เป้าหมาย 

 

 

9 โครงการเตรียมความพร้อมเพ่ือ
ป้องกันและลดความเสี่ยงต่อ
การเกิดกลุ่มอาการผู้สูงอายุที่มี
สาเหตุจากโรคท่ีเกิดจากการ
ท างาน 

วัยท างานได้รับการป้องกันและลด
ความเสี่ยงต่อการเกิดกลุ่มอาการ
ผู้สูงอายุที่มีสาเหตุจากโรคที่เกิด
จากการท างาน จ านวน 50,000 
คน 

วัยท างานได้รับการป้องกันและลดความเสี่ยง
ต่อการเกิดกลุ่มอาการผู้สูงอายุที่มีสาเหตุจาก
โรคที่เกิดจากการท างาน จ านวน 49,524 คน 

99.04 ต่ ากว่าคา่
เป้าหมาย 
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กรมกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

10 โครงการพัฒนาระบบบริการ
การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก 

ร้อยละ 20.5 ของผู้ป่วยนอกทั้งหมด
ที่ได้รับบริการ ตรวจวินิจฉัย รักษา
โรค และฟ้ืนฟูสภาพด้วยศาสตร์
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก 

ผู้ป่วยนอกทั้งหมดที่ได้รับบริการ 
ตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค และฟ้ืนฟู
สภาพด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก ในเดือน
กันยายน 2564 จ านวน 33,118,873 
ครั้ง จากผู้รับบริการการแพทย์แผน
ไทยและการแพทย์ทางเลือก จ านวน 
152,728,372 ครั้ง (ร้อยละ 21.7) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

11 สมุนไพร กัญชา กัญชง เพ่ือ
สุขภาพ สร้างเศรษฐกิจ 

1) มูลค่าการบริโภคสมุนไพรใน
ประเทศเพ่ิมขึ้นอย่างน้อย ร้อยละ 5 
(2,600 ล้านบาท) 

1) ข้อมูลมูลค่าการบริโภคสมุนไพร 
พ.ศ. 2564 ออกเดือนมกราคม ปี 
2565 

- ประเมินไม่ได้  

  2) ประชาชนเข้าถึงผลิตภัณฑ์กัญชา
ทางการแพทย์ และกัญชงเพ่ือ
สุขภาพที่มีมาตรฐานและปลอดภัย
เป้าหมายร้อยละ 50  คือจ านวน 
450 แห่ง จาก 899 แห่ง 

2)  มีการจัดบริการคลินิกกัญชาทาง
การแพทย์แผนไทย เพ่ือการบูรณา
การในรพ. สังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 
691 แห่ง (ร้อยละ 76.8) 

 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

3) ประเทศ องค์กร ประชาชน
สามารถเพ่ิมรายได้ ลดรายจ่ายมี
ทางเลือกดูแลสุขภาพ มีเอกสารเพื่อ
ใช้ยื่นเข้าสู่ชุดสิทธิประโยชน์ จ านวน 
1 รายการ 

3) ต ารับยาแผนไทยที่มีกัญชาปรุง
ผสมที่ผ่านการพิจารณาให้เป็นยาใน
บัญชียาหลักแห่งชาติ จ านวน 4 
ต ารับ ได้แก่ ศุขไสยาสน์ แก้ลมแก้
เส้น ท าลายพระสุเมรุ และน้ ามัน
กัญชา (ต ารับหมอเดชา) ได้เข้าสู่ชุด
สิทธิประโยชน์ 

100  

12 ยกระดับการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ความงาม และแพทย์
แผนไทยครบวงจร 

1) มีเส้นทางการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ในเมืองสมุนไพร 5 เขต ใน 5 จังหวัด
เมืองสมุนไพร ได้แก่ จังหวัดเชียงราย
พิษณุโลก อุดรธานี สุราษฎร์ธานี 
และสงขลา  

1) มีการส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ในเมืองสมุนไพร 5 เขต ใน 
5 จังหวัด 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

2) มีสื่อวีดีทัศน์ประชาสัมพันธ์การ 
ท่องเที่ยวสุขภาพวิถีไทย 

2) ผลิตสื่อเผยแพร่ข้อมูล Wellness 
center เพ่ือประชาสัมพันธ์การ
ท่องเที่ยวสุขภาพวิถีไทย 

3) มีการจัดงานประชาสัมพันธ์
ท่องเที่ยวเมืองไทย สุขภาพ วิถีถ่ิน 

3) จัดประชุมวิชาการ “การยกระดับ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ความงาม
และแพทย์แผนไทยครบวงจร เมื่อ
วันที่ 9 กันยายน 2564 
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กรมควบคุมโรค 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

13 โครงการเสริมสร้างความ
เข้มแข็งของศูนย์ปฏิบัติการ
ภาวะทางสาธารณสุขของ
หน่วยงานระดับชาติ 

ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) 
มีสมรรถนะในการจัดการภาวะ
ฉุกเฉินพร้อมรับมือปรับตัวต่อโรค
อุบัติใหม่ โรคอุบัติซ้ าและภัยสุขภาพ
ที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงภูมิอากาศ 
(เป้าหมาย ร้อยละ 60 หรือ 46 
จังหวัด) 

ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) มี
การประเมินความพร้อมตามเกณฑ์ 
EOC  Assessment Tools มีจังหวัด
ที่ผ่านเกณฑ์สมรรถนะ จ านวน 32 
จังหวัด  

69.56 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง 

 

 

14 โครงการพัฒนาก าลังคนด้าน
ระบาดวิทยาภาคสนามเพ่ือ
รองรับสถานการณ์การระบาด
ของโรค COVID - 19   

1) อบรมทีมปฏิบัติการสอบสวน
ควบคุมโรคติดต่ออันตราย (JIT 
โรคติดต่ออันตรายระดับส่วนกลาง 
เขตและจังหวัด 13 ทีม) 

1) มีทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุม
โรคติดต่ออันตราย ระดับเขต (JIT) 6 
ทีม และระดับส่วนกลาง 7 ทีม  
รวมทั้งสิ้น 13 ทีม 

100 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 98.59 

 

2) อบรมหลักสูตรระบาดวิทยาและ
การบริหารจัดการทีมส าหรับแพทย์
หัวหน้าทีมและผู้สอบสวนหลัก 95 
คน 

2) อบรมเชิงปฏิบัติการหลักสูตร
ระบาดวิทยาและการบริหารจัดการ
ทีม ส าหรับแพทย์หัวหน้าทีมและผู้
สอบสวนหลัก ระหว่างวันที่ 15-19 
มีนาคม 2564 จ านวนผู้เข้ารับการ
อบรม 91 คน  

95.78 

3) อบรมหลักสูตรการผลิตแพทย์
ผู้เชี่ยวชาญ และนักวิชาการ

3) จ านวนบุคลากรที่ผ่านการอบรม
หลักสูตรแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ และ
นักวิชาการสาธารณสุขด้านระบาด

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

สาธารณสุข ด้านระบาดวิทยา
ภาคสนาม 

วิทยาภาคสนาม จ านวน 8 คน จาก
เป้าหมายจ านวน 8 คน  

15 โครงการพัฒนาระบบเฝ้าระวัง
และป้องกันควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่อุบัติซ้ า ตามมาตรการ
ลดความเสี่ยงในการติดเชื้อ 
COVID -19   

1) จังหวัดสามารถควบคุม
สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ให้สงบได้ภายใน 21-28 วัน 
(เป้าหมาย ร้อยละ 100) 

1) จังหวัดสามารถควบคุม
สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ให้สงบได้ภายใน 21-28 วัน มี
จ านวน 27 จังหวัด  

35.06 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง  

ร้อยละ 67.53  

 

2) จังหวัดที่เป็นสถานที่ท่องเที่ยวมี
การเตรียมความพร้อมรับมือในการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรค 
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (เป้าหมาย
ร้อยละ 80 หรือ 61 จังหวัด) 

2) จังหวัดที่พัฒนาระบบความพร้อม
ฯ รวมถึงซักซ้อมแผน และพัฒนา
ปรับปรุงแนวทางการด าเนินงาน 
(SOPs) จ านวนทั้งสิ้น 73 จังหวัด  
 

100 

16 โครงการเร่งรัดก าจัดโรค 
ไข้มาลาเรีย วัณโรค และยุติ
ปัญหาเอดส์ 

1) เร่งรัดก าจัดโรคไข้มาลาเรีย 
จ านวน 762,116 ราย 
 

1) ประชาชนกลุ่มเป้าหมายได้รับ
บริการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
ในการเร่งรัดก าจัดโรคไข้มาลาเรีย 
จ านวน 3,064,595 ราย 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2) อัตราความส าเร็จการรักษาผู้ป่วย
วัณโรคปอดรายใหม่ เป้าหมาย 
ร้อยละ 85 

2) ความส าเร็จในการรักษาผู้ป่วยวัณ
โรคปอดรายใหม่ จ านวน 9,573 จาก
ผู้ป่วยวัณโรค 11,262 ราย คิดเป็น
ร้อยละ 85 
 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

3) ป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ 
จ านวน 473,736 ราย 

3.1) สนับสนุนถุงยางอนามัยและ 
สารหล่อลื่น 17,100,000 ชิ้น  
3.2) ให้บริการ STIs คลินิกกลุ่มบาง
รัก 1,122 ราย 
3.3) ให้ยาต้านไวรัส 401,813 ราย  

100 

17 สนับสนุนการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคภายใต้โครงการ
ราชทัณฑ์ ปันสุข ท าความ ดี 
เพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย์ 

จ านวนกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับบริการ
เฝ้าระวังป้องกัน ควบคุมโรคภายใน
โครงการราชทัณฑ์ปันสุข ท าความ ดี 
เพ่ือชาติ ศาสน์ กษัตริย์ (เป้าหมาย 
567,993 ราย) 

กลุ่มเป้าหมายที่ได้รับบริการเฝ้าระวัง
ป้องกัน ควบคุมโรคภายในโครงการ
ราชทัณฑ์ปันสุข ท าความดี เพ่ือชาติ 
ศาสน์ กษัตริย์ จ านวน 336,703 ราย 
ดังนี้  
1. คัดกรองเอชไอวีทั้งหมด 62,109 
ราย 
2. คัดกรองไวรัสตับอักเสบซี ทั้งหมด 
40,733 ราย 
3. ฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่
ให้แก่ผู้ต้องขังและเจ้าหน้าที่ 
233,861 ราย 

59.28 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง  

 

18 สนับสนุนการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน้ าดี 

จ านวนต าบลที่มีการคัดกรองพยาธิ
ใบไม้ตับในประชาชนอายุ 15 ปีขึ้น
ไป เมื่อพบผู้ติดพยาธิให้การรักษา
และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
941 ต าบล 

ตรวจคัดกรองพยาธิใบไม้ตบัใน 
ประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไป จ านวน 
196,471 ราย ใน 944 ต าบล พบว่า มี
ประชาชนที่มีพยาธิใบไม้ในตับ และ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 6,345 
ราย 

100  บรรลุค่าเป้าหมาย    
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

19 โครงการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคหนอนพยาธิใน
นักเรียนและเยาวชนในพ้ืนที่ถิ่น
ทุรกันดารและพ้ืนที่แผนภูฟ้า
พัฒนาตามพระราชด าริ สมเด็จ
พระกนิษฐาธิราชเจ้า กรม
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 

จ านวนโรงเรียนที่มีการด าเนินการ
ตรวจค้นหารักษา ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมโรคหนอนพยาธิในนักเรียน 
925 โรงเรียน 

ตรวจคัดกรองหนอนพยาธิ จ านวน 
214 โรงเรียน มีนักเรียนได้รับการคัด
กรอง 19,291 คน และรักษา
หนอนพยาธิแกน่ักเรียนที่พบติดโรค 

23.13 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับวิกฤต 

 

เนื่องจากการแพร่
ระบาดของโรค 
COVID -19 ท าให้
การด าเนินการ
ค่อนข้างล่าช้า 

20 สนับสนุนการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า   

จ านวนอ าเภอเสี่ยงที่ด าเนินการตาม
มาตรการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค
พิษสุนัขบ้าในคน เป้าหมาย 440 
อ าเภอ 

อ าเภอเสี่ยงที่ด าเนินการตามาตรการ
เฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัข
บ้าในคน 324 อ าเภอ  

73.63 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง  

 

เนื่องจากการแพร่
ระบาดของโรค 
COVID -19 ท าให้
การด าเนินงานไม่
เป็นไปตาม
เป้าหมายที่ก าหนด  
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กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์  
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

21 โครงการสนับสนุนแก้ไขปัญหา
ผู้เสพยาเสพติด การควบคุมตัว
ยาและสารเคมีทาง
ห้องปฏิบัติการ 

ตัวอย่างที่ได้รับการตรวจหาสารเสพ
ติดในปัสสาวะและของกลาง 85,000 
ตัวอย่าง 

ด าเนินการตรวจหาสารเสพติดใน 
ปัสสาวะและของกลาง 119,409 
ตัวอย่าง 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

22 โครงการพัฒนา อสม. 
วิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน 

อสม., อสม.หมอประจ าบ้าน, อสม. 
วิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชนได้รับ
การพัฒนาผ่านเกณฑ์การประเมิน
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (ร้อยละ 
60 หรือ 1,807 คน) 

ด าเนินการบรรจุรายชื่อ อสม. หมอ
ประจ าบ้านที่ได้รับการพัฒนาเป็น  
อสม. วิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน  
ปี 2564 แล้ว 2,500 คน จากทั้งหมด 
3,012 คน  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

23 โครงการพัฒนากัญชาทาง
การแพทย์ 

พัฒนาห้องปฏิบัติการตรวจวิเคราะห์
ยาฆ่าแมลงและโลหะหนักในวัตถุดิบ 
สารสกัดกัญชา และผลิตภัณฑ์ท่ีมี
กัญชา/กัญชง ที่ได้รับการพัฒนา
ศักยภาพ 

ไดพั้ฒนาห้องปฏิบัติการตรวจวิเคราะห์
ยาฆ่าแมลงและโลหะหนักผลิตภัณฑ์
กัญชา โดยมีกิจกรรมการเฝ้าระวัง
คุณภาพและความปลอดภัยของกัญชา
ทางการแพทย์และผลิตภัณฑ์สุขภาพ
จากกัญชา/กัญชง ให้เครือข่าย ศวก. 
เข้าร่วมการทดสอบ PT กับ สยวส. 
และเปิดให้บริการทดสอบผลิตภัณฑ์
กัญชาทางการแพทย์ 
 
 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

24 โครงการลดความแออัดทาง
ห้องปฏิบัติการ 

โรงพยาบาลน าร่องทั้ง 13 เขต
สุขภาพ และโรงพยาบาลขนาดใหญ่ที่
สนใจเข้าร่วมโครงการสามารถ
ด าเนินการตามนโยบายการลดความ
แออัดทางห้องปฏิบัติการได้ จ านวน 
15 แห่ง 

มีการด าเนินการลดความแออัดใน
โรงพยาบาลน าร่องส าเร็จ 17 แห่ง  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
 

 

25 โครงการธ ารงรักษาพัฒนาสร้าง
เสริมความเข้มแข็งของระบบ
คุณภาพมาตรฐาน
ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์
และห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช 
โรงพยาบาลเฉลิมพระเกียรติ 
โรงพยาบาลชัยพัฒน์ 

ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ และ
ห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย 
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช
โรงพยาบาลเฉลิมพระเกียรติ 
โรงพยาบาลชัยพัฒน์ และ
โรงพยาบาลเทพรัตนเวชชานุกูล 
ได้รับการพัฒนาระบบคุณภาพตาม
มาตรฐานที่ก าหนด และสามารถ
ให้บริการประชาชนหรือผู้ป่วยได้
อย่างมีคุณภาพมาตรฐาน และ
ปลอดภัย 

ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ได้รับการ
รับรองแล้ว 30 แห่ง อยู่ในระหว่าง
ด าเนินการยื่นขอและต่ออายุการ
รับรองอีก 6 แห่ง ห้องปฏิบัติการรังสี
วินิจฉัยได้รับการรับรองแล้ว 20 แห่ง 
อยู่ในระหว่างด าเนินการยื่นขอและต่อ
อายุการรับรองอีก 4 แห่ง ส่วนอีก 12 
แห่ง เป็นโรงพยาบาลที่เจ้าหน้าที่ย้าย
และเข้ามาท างานใหม่ ซึ่งในจ านวนนี้มี
โรงพยาบาลที่ไม่มีนักรังสีหรือเจ้า
พนักงานรังสี จ านวน 4 แห่ง 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  
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กรมสนับสนุนบริกำรสุขภำพ 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

26 โครงการสร้างเสริมศักยภาพ 
อสม. ในการจัดบริการสุขภาพ
ในระดับปฐมภูมิ 

ผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับการดูแล
จาก อสม. หมอประจ าบ้านมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี (ร้อยละ 70 หรือ 645,833 
คน) 

ผู้ป่วยกลุ่มเป้าหมายได้รับการดูแลจาก 
อสม. หมอประจ าบ้าน มีคุณภาพชีวิต
ที่ดี จ านวน 875,239 คน จาก
กลุ่มเป้าหมาย 922,619 คน  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

27 โครงการชุมชนสร้างสุขโดย
กลไกต าบลจัดการคุณภาพชีวิต 

ต าบลเป้าหมายผ่านเกณฑ์ต าบล
จัดการคุณภาพชีวิต (ร้อยละ 70 
หรือ 5,079 ต าบล) 

ต าบลเป้าหมายผ่านเกณฑ์ต าบล
จัดการคุณภาพชีวิต จ านวน 6,408 
ต าบล จากต าบล 7,255 ต าบล  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

28 โครงการจัดตั้งและพัฒนาสุข
ศาลาพระราชทานตาม
พระราชด าริสมเด็จพระ
กนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยาม
บรมราชกุมารี พ.ศ. 2564 

ประชาชนในพื้นท่ีให้บริการสุขศาลา
พระราชทานเข้าถึงบริการสุขภาพที่มี
คุณภาพ เพ่ิมข้ึนร้อยละ 10 

ประชาชนในพื้นท่ีให้บริการสุขศาลา
พระราชทานเข้าถึงบริการสุขภาพที่มี
คุณภาพ เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 10.11 
(ปี 2564 จ านวน 27,595 ครั้ง และ 
ปี 2563 จ านวน 25,060 ครั้ง)  
 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

29 โครงการส่งเสริมและพัฒนา
เมืองสุขภาพ 

อัตราการเพ่ิมขึ้นของจ านวนสถาน
ประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ได้รับ
มาตรฐานการท่องเที่ยว ร้อยละ 5  

สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ได้
มาตรฐานการท่องเที่ยว เพ่ิมข้ึน  
ร้อยละ 59.31 (ปี 2564 จ านวน 838 
แห่ง และปี 2563 จ านวน 526 แห่ง) 
 
 
 

100 
 
 
 
 
 

บรรลุค่าเป้าหมาย  
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

30 โครงการส่งเสริมและพัฒนา
ระบบการกักกันตัวส าหรับ
ชาวต่างชาติในสถานที่รัฐ
ก าหนดรองรับมาตรการผ่อน
ปรนของรัฐบาล ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2564 

สถานกักกันในโรงพยาบาลทางเลือก
หรือสถานกักกันตัวในกิจกรรมเพ่ือ
สุขภาพ 6 ที่เป็นไปตามมาตรฐาน
ตามเกณฑ์การรับชาวต่างชาติ 
เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 5 
 

สถานพยาบาลที่ได้รับการรับรองให้
เป็นสถานกักกันในโรงพยาบาล
ทางเลือก เพ่ิมขึ้น ร้อยละ 15.58  
(ปี 2564 จ านวน 178 แห่ง   
และปี 2563 จ านวน 154 แห่ง) 
 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  
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กรมสุขภำพจิต 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

31 โครงการเสริมสร้างพัฒนาการ
เด็กล่าช้า 

ร้อยละ 70 ของเด็กปฐมวัยที่ได้รับ
การกระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I 
หรือเครื่องมือมาตรฐานอ่ืน 

เด็กปฐมวัยที่ได้รับการคัดกรองแล้ว
พบว่ามีพัฒนาการล่าช้า ได้รับการ
กระตุ้นพัฒนาการด้วย TEDA4I หรือ
เครื่องมือมาตรฐานอื่น จ านวน 
4,334 ราย จากเด็กปฐมวัยที่ได้รับ
การคัดกรองว่ามีพัฒนาการล่าช้า 
6,181 ราย คิดเป็นร้อยละ 70.1 

100 
 
 

บรรลุค่าเป้าหมาย  

32 โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิต
เด็กไทยวัยเรียน 

ร้อยละ 90 ของเด็กวัยเรียนกลุ่มเสี่ยง
ต่อระดับสติปัญญาต่ ากว่ามาตรฐาน 
ปัญหาการเรียนรู้ ออทิสติกและ
ปัญหาพฤติกรรมอารมณ์ ได้รับ 
การดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น 

เด็กวัยเรียนกลุ่มเสี่ยงต่อระดับ
สติปัญญาต่ ากว่ามาตรฐานปัญหา
การเรียนรู้ ออทิสติกและปัญหา
พฤติกรรมอารมณ์ ได้รับการดูแล
ช่วยเหลือจนดีขึ้น ร้อยละ 94.69 
(105,949 คน จาก 111,885 คน) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

  33 โครงการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการฆ่าตัวตายในคนไทย 

1) ร้อยละ 90 ของผู้พยายามฆ่าตัว
ตายไม่กลับมาท าร้ายตัวเองซ้ าใน
ระยะเวลา 1 ปี 
 

1) ผู้พยายามฆ่าตัวตายไม่กลับมาท า
ร้ายตัวเองซ้ าในระยะเวลา 1 ป ี 
ร้อยละ 97.65 (26,348 คน 
จากผู้เฝ้าระวัง 26,981 คน) 

100  บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2) อัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จไม่เกิน 
8.0 ต่อแสนประชากร 

2) อัตราการฆ่าตัวตายส าเร็จ 7.37 
 ต่อประชากรแสนคน (4,822 คน 
จากประชากรกลางปี 2563  
65,421,139 คน) 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

34 โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการ
ดูแลผู้ป่วยโรคซึมเศร้า 

1) ร้อยละ 71 ของผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
เข้าถึงบริการสุขภาพจิตที่ได้
มาตรฐาน 

1) ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าที่มารับบริการ
ตั้งแต่ปีประมาณ 2552 สะสมมา
จนถึงปีงบประมาณ 2564 จ านวน 
1,146,782 ราย จากจ านวนผู้ป่วย
ซึมเศร้าคาดประมาณจากความชุกที่
ได้จากการส ารวจ 1,459,294 ราย 
คิดเป็นร้อยละ 78.56 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

 

2) ร้อยละ 45 ของผู้ป่วยโรค 
ซึมเศร้าหายทุเลา (Full remission) 

2) ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าหายทุเลา (Full 
remission) ร้อยละ 61.42 

100 

35 โครงการฟื้นฟูจิตใจใน
สถานการณ์ระบาดของโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) 

ประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้
สถานการณ์ COVID-19 กลุ่มเสี่ยง 
ใน 4 ประเด็น (St B Su D: Stress, 
Burnout, Suicide, Depression) 
เข้าถึงบริการสุขภาพจิต ร้อยละ 80 
มีความเข้มแข็งทางใจ 

ประชาชนกลุ่มเสี่ยงภายใต้
สถานการณ์ COVID-19 กลุ่มเสี่ยง 
ใน 4 ประเด็น (St B Su D: Stress, 
Burnout, Suicide, Depression) 
เข้าถึงบริการสุขภาพจิต ร้อยละ 
82.98 มีความเข้มแข็งทางใจ 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

 

 
 
 
 
 
 



  

ผลการประเมินโครงการส าคญัของกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 25 

 

กรมอนำมัย 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

36 โครงการมหัศจรรย์ 1,000 วัน
แรกของชีวิต 

อัตราส่วนการตายมารดาไทยต่อการ
เกิดมีชีพแสนคน (ค่าเป้าหมาย 
น้อยกว่า 17 ต่อแสนการเกิดมีชีพ)  

พบว่าเด็กเกิดมีชีพ 472,208 คน มี
แม่ตาย 188 ราย หรือคิดเป็น 39.81 
ต่อการเกิดมีชีพแสนคน) 

34.17 
 

ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ในระดับวิกฤต 

 

37 โครงการส่งเสริมการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการเด็ก 

1) เด็กอายุ 0 – 5 ปีมีพัฒนาการ
สมวัย (เป้าหมายร้อยละ 85) 

1) เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการคัดกรอง 
พัฒนาการสมวัย 330,971 ราย พบว่า
มีพัฒนาการสมวัย 306,133 ราย คิด
เป็น ร้อยละ 92.49 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

  2) ร้อยละของเด็กอายุ 0 - 5 ปี สูงดี
สมส่วน และส่วนสูงเฉลี่ยที่อายุ 5 ปี 
(เป้าหมายร้อยละ 62) 

2) เด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการชั่งน้ าหนัก
และวัดส่วนสูง 7,212,512 คน พบว่า
สูงดีสมส่วน จ านวน 4,470,386 คน  
คิดเป็นร้อยละ 62 

100 

38 โครงการ 10 ล้านครอบครัว
ไทย ออกก าลังกายเพื่อสุขภาพ 

จ านวนครอบครัวไทย มีความรอบรู้
ด้าน สุขภาพ 5,000,000 ครอบครัว 

ครอบครัวไทย มีความรอบรู้ด้าน 
สุขภาพ 5,004,258 ครอบครัว  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

39 
 

โครงการพัฒนาระบบการดูแล
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุใน
ชุมชนแบบบูรณาการ 

1) ผู้สูงอายุได้รับการประเมินคัด
กรองความสามารถในการประกอบ
กิจวัตรประจ าวัน ดัชนีบาร์เธลเอดี
แอล จ านวน 8,000,000 คน 

1) ผู้สูงอายุได้รับการประเมินและคัด
กรองสุขภาพเบื้องต้นฯ ประจ าวัน 
จ านวน 7,685,998 คน  

96.07 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 91.52 

 
 

 

  2) ประชากรสูงอายุที่มีพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 50 

2) ผู้สูงอายุที่มีพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพที่พึงประสงค์ จ านวน 393,116 
ราย จากผู้สูงอายุที่ได้รับการประเมิน 
1,277,310 ราย คิดเป็นร้อยละ 30.77 

61.54 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

  3) ต าบลที่มีระบบการส่งเสริม
สุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long 
Term Care) ในชุมชนผ่านเกณฑ์n
ร้อยละ 92 

3) ต าบลทั้งหมด 7,255 ต าบล ผ่าน
เกณฑ์การประเมิน 6,997 ต าบล คิด
เป็นร้อยละ 96.44 

100 

4) ผู้สูงอายุมีภาวะพ่ึงพิง ได้รับการ
ดูแลตามแผนการดูแลรายบุคคล 
(Care Plan) ร้อยละ 85 

4) ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงทั้งหมดทุก
สิทธิ์ 345,407 ราย ได้รับการดูแลตาม 
Care Plan 320,128 ราย คิดเป็นร้อย
ละ 92.68 

100  

  5) มีการด าเนินงานพัฒนาพื้นที่
ต้นแบบเมือง/ชุมชนที่เป็นมิตรกับ
ผู้สูงอายุ อย่างน้อยเขตสุขภาพละ 2 
เมือง/ชุมชน 
 

5) มีการด าเนินงานพ้ืนที่ต้นแบบการ
ด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพแบบ
ผสมผสาน Long Term Care และ 
Intermediate + Care ระดับชุมชน 
จ านวน 70 แห่ง 

100 

40 โครงการส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพและสุขภาวะให้แก่
ประชาชน 

1) ประชาชนเข้าถึงบริการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกันโรคอย่างน้อย 
ร้อยละ 78 

1) ประชาชนเข้าถึงบริการส่งเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค ร้อยละ 82.06  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

  2) กลไกตอบโต้ข้อมูล และข่าว
สุขภาพที่เสี่ยงและเท็จจาก
อินเตอร์เน็ต 1 กลไก 
 

2) มีกลไกเฝ้าระวังและตอบโต้ข้อมูล 
และตอบโต้ข่าวสารทีเ่สี่ยงและเป็นเท็จ
ด้านสุขภาพ 287 ข่าว 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

41 โครงการพัฒนาและยกระดับ
ระบบการจัดการสุขาภิบาล
อาหารและการจัดการอนามัย
สิ่งแวดล้อม เพ่ือรองรับการ 
ท่องเที่ยว 

สถานประกอบการประเภทสถานที่
จ าหน่ายอาหาร ในแหล่ง 
ท่องเที่ยว ได้รับการประเมิน
มาตรฐานด้านสุขาภิบาล และอาหาร 
76 จังหวัด (ตลาดนัดน่าซื้อ จังหวัด 
ละ 1 แห่ง, อาหารริมบาทวิถี จังหวัด
ละ 1 แห่ง ) 

1) ตลาดนัดน่าซื้อ (Healthy Market) 
ได้รับการประเมินและผ่านเกณฑ์
มาตรฐานด้านสุขาภิบาลอาหารและน้ า 
77 แห่ง 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

 2) อาหารริมบาทวิถี (Street Food 
Good Health) ได้รับการประเมินและ
ผ่านเกณฑ์มาตรฐานด้านสุขาภิบาล
อาหารและน้ า 77 แห่ง  

100 

42 โครงการบริหารจัดการมูลฝอย
และส่งเสริมอนามัยสิ่งแวดล้อม
ในสถานบริการการสาธารณสุข 

สถานบริการสาธารณสุขผ่านเกณฑ์ 
GREEN & CLEAN Hospital  
- ระดับดีมากขึ้นไป ร้อยละ 90 
- ระดับดีมาก Plus ร้อยละ 40  

1) โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ฯ GCH 
ระดับดีมากข้ึนไป จ านวน 897 แห่ง 
จากทั้งหมด 958 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
93.63 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 
 

   2) โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ฯ GCH 
ระดับดีมาก Plus จ านวน 541 แห่ง 
จากทั้งหมด 958 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 
56.47 

100 
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ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

43 โครงการสร้างความมั่นคงด้าน
ยาและเวชภัณฑ์ในภาวะฉุกเฉิน 
(กรณี COVID-19) 

1) มีระบบฐานข้อมูล demand 
and Supply ยาเวชภัณฑ์และ
เครื่องมือแพทย์รองรับ
สถานการณ์ การระบาดของโรค 
COVID-19 จ านวน 1 ระบบ 

1) มีระบบรายงานข้อมูล Demand & 
Supply  โดยผลิตภัณฑ์ยาเริ่มด าเนินการ
ตั้งแต่เดือนมกราคม 2564 ส าหรับ
เครื่องมือแพทย์ เครื่องส าอาง และวัตถุ
อันตราย เริ่มด าเนินการรายงานตั้งแต่
เดือนกุมภาพันธ์ 2564 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2)  ร้อยละ 80 ของยา เวชภัณฑ์ 
และเครื่องมือแพทย์ในภาวะ
ฉุกเฉิน (COVID-19) ตามกรอบฯ 
มีอัตราส ารองไม่น้อยกว่า 1 เดือน 

2) ยา เวชภัณฑ์ และเครื่องมือแพทย์ใน
ภาวะฉุกเฉิน (COVID-19) ตามกรอบฯ มี
อัตราส ารองไม่น้อยกว่า 1 เดือน ดังนี้  
(1) รายการยาตามกรอบฯ มีอัตราส ารอง
ไม่น้อยกว่า 1 เดือนได้  ร้อยละ 81.10 
(2) รายการเครื่องมือแพทย์ตามกรอบฯ มี
อัตราส ารองไม่น้อยกว่า 1 เดือน ร้อยละ 
85.71 
(3) รายการวัตถุอันตราย (ผลิตภัณฑ์ฆ่า
เชื้อ ethanol 70%v/v ขึ้นไป) มีอัตรา
ส ารองไม่น้อยกว่า 1 เดือน ร้อยละ 100 
 (4) รายการเครื่องส าอาง (Alcohol gel) 
มีอัตราส ารองไม่น้อยกว่า 1 เดือน ร้อยละ 
100 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

44 โครงการบูรณาการส่งเสริม
ผลักดันสมุนไพร กัญชา กัญชง 
เพ่ือสุขภาพและเศรษฐกิจ 

1)  ผลิตภัณฑ์สุขภาพจากกัญชา 
กัญชง ได้รับอนุญาตภายใต้กฎ 
ระเบียบใหม่ 5 ผลิตภัณฑ์ขึ้นไป 

1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพจากกัญชา กัญชง 
ได้รับอนุญาตจ านวนทั้งสิ้น 132 รายการ 
แบ่งเป็น เครื่องส าอาง 126 รายการ และ
สมุนไพร  6  รายการ 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2) ผลิตภัณฑ์สมุนไพรถูกผลักดัน
เข้าสู่บัญชียาหลักแห่งชาติ อย่าง
น้อย 5 รายการ 

2) ผลิตภัณฑ์สมุนไพรถูกผลักดันเข้าสู่
บัญชียาหลักแห่งชาติ จ านวน 12 รายการ 

100 

45 โครงการพิจารณาอนุญาต
ผลิตภัณฑ์สุขภาพให้มีความ
รวดเร็ว โปร่งใส  
มีประสิทธิภาพ 

1) มีการประกาศใช้คู่มือ
ประชาชนฉบับแก้ไข ร้อยละ 100 
ตามแผน 

1) คู่มือประชาชนด าเนินการได้ร้อยละ 
100 และประกาศใช้แล้ว 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2) กระบวนการพิจารณาอนุญาต
ได้รับการปรับปรุงเป็นระบบ e-
submission ร้อยละ 100  

2) กระบวนการพิจารณาอนุญาตได้รับการ
ปรับปรุงเป็นระบบ e-submission ร้อย
ละ 100 (176 กระบวนงาน) 

100 

3) single form เป้าหมายที่ได้รับ
การพัฒนาด าเนินการ 
แล้วเสร็จ ร้อยละ 100 

3) พัฒนา single form จ านวน 3 ระบบ
เสร็จเรียบร้อย คือ (1) ระบบที่ปรึกษา (2) 
แบบวินิจฉัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ และ (3) 
แบบขออนุญาตสถานที่และผลิตภัณฑ์ 

100 

46 โครงการจัดการโฆษณา
ผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงทาง
สื่อออนไลน์  

1) มีคู่มือการโฆษณาผลิตภัณฑ์
สุขภาพ เช่น ผลิตภัณฑ์
เครื่องส าอาง จ านวนไม่น้อยกว่า 
500 เล่ม 

1) จัดท าคู่มือการโฆษณาผลิตภัณฑ์
สุขภาพ จ านวน 1,000 เล่ม พร้อมไฟล์ e-
book  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

2) การโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ
กลุ่มเสี่ยงที่ผิดกฎหมายลดลง 
ร้อยละ 30  

2) การโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยง
ที่ผิดกฎหมายลดลง ร้อยละ 40.05 
 

100 

47 โครงการสร้างความรอบรู้ด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพื่อ
สนับสนุนการบริโภคด้วย
ปัญญา 

ประชาชนมีความรอบรู้ด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับพ้ืนฐาน
เพ่ิมข้ึน 

ประชาชนมีความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพในระดับพื้นฐาน ในปี 2564 
เพ่ิมข้ึนร้อยละ 12.4 (ปี 2564 ร้อยละ 
74.1 ปี 2563 ร้อยละ 61.7)  
 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 
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สถำบันกำรแพทย์ฉุกเฉินแห่งชำติ 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

48 โครงการพัฒนาเพ่ิม
ประสิทธิภาพการขับเคลื่อน
นโยบาย “เจ็บป่วยฉุกเฉิน
วิกฤต มีสิทธิทุกที่” 

เรื่องร้องเรียนที่รับเข้าสู่ระบบ
สามารถด าเนินการแล้วเสร็จและ 
แจ้งผลการพิจารณาให้ผู้ร้องเรียน 
และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้ภายใน 
90 วัน ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 

เรื่องร้องเรียนที่รับเข้าสู่ระบบ 
จ านวน 103 เรื่อง และสามารถ
ด าเนินการแล้วเสร็จและแจ้งผลการ
พิจารณาให้ผู้ร้องเรียน และ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้ภายใน 90 
วัน  

100 
 

บรรลุค่าเป้าหมาย  
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ส ำนักงำนหลักประกันสุขภำพแห่งชำติ  
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

49 โครงการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ 

1) ประชาชนที่มีสิทธิหลักประกัน
สุขภาพเข้าถึงบริการสาธารณสุขที่มี
คุณภาพเพ่ิมขึ้น 

1) ประชากรผู้มีสิทธิหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ (สิทธิบัตรทอง / สิทธิ 
UC) จ านวน 47,725,549 คน มีผู้
ลงทะเบียนสิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ จ านวน 47,566,806 คน คิด
เป็นความครอบคลุมของประชากรที่มี
สิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(Universal Coverage Scheme: 
UCS) คิดเป็นร้อยละ 99.67 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
 

 

2) ครัวเรือนที่เกิดวิกฤติทางการเงิน
จากการจ่ายค่ารักษาพยาบาลลดลง 

2) ครัวเรือนที่เกิดวิกฤติทางการเงิน
จากการจ่ายค่ารักษาพยาบาล
(Catastrophic health 
expenditure: รายจ่ายด้านสุขภาพ
ของครัวเรือนมากกว่าร้อยละ 10  
ของรายจ่ายทั้งหมดของครัวเรือน)  
มีแนวโน้มลดลงจากร้อยละ 7.94  
(7.1 แสนครัวเรือน) ในปี 2531  
เหลือร้อยละ 1.97 (4.3 แสนครัวเรือน) 
ในปี 2562 
 

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

50 โครงการยกระดับบัตรทอง  
สู่หลักประกันสุขภาพยุคใหม่ 

1) ประชาชนที่เจ็บป่วยไปรับบริการ
กับหมอประจ าครอบครัว ในหน่วย
บริการปฐมภูมิที่ไหนก็ได้ (เริ่ม กทม.
และปริมณฑล 115,061 ราย และ
เขต 9 นครราชสีมา 72,307 ราย)  
 

1) ในพื้นที่กรุงเทพฯประชาชนรับ
บริการในเครือข่ายปฐมภูมิ รูปแบบ
ใหม่ จ านวน 907,273 ครั้ง 
2) พื้นที่เขต 9 นครราชสีมา  และมี
การขยายไปในพ้ืนที่เขต 7 ขอนแก่น 
เขต 8 อุดรธานี เริ่มวันที่ 1 มีนาคม 
2564 และเขต 10 อุบลราชธานี เริ่ม
วันที่ 1 เมษายน 2564 ผู้รับบริการ
ปฐมภูมิต่างหน่วยบริการประจ าโดยที่
ประชาชนไม่ถูกเรียกเก็บเงิน จ านวน 
42,903 ครั้ง 

100 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
94.82 

 

2) ผู้ป่วยในไม่ต้องกลับไปรับใบส่งตัว ในพ้ืนที่เขต 9 นครราชสีมา พบว่า
ผู้ป่วย/ญาติผู้ป่วย ได้รับความสะดวก
ไม่ต้องมีภาระในการกลับไปขอใบส่งตัว
กรณีไปรับการรักษาผู้ป่วยในต่างหน่วย
บริการประจ า จ านวน 146,785 ครั้ง 

100   

  3) โรคมะเร็งไปรับบริการที่ไหนก็ได้ที่
พร้อม (ท่ัวประเทศ) เป้าหมาย 
550,000 ครั้ง 

ผู้ป่วยมะเร็งรับบริการที่ไหนก็ได้ 
802,892 ครั้ง  

100 

  4) ย้ายหน่วยบริการได้สิทธิทันที  
ไม่ต้องรอ 15 วัน ทั่วประเทศ 
เป้าหมาย 1,325,835 ครั้ง 

ประชาชนสิทธิหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติมีการเปลี่ยนหน่วยบริการ
ประจ า 1,051,612 ครั้ง 

79.31 
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องค์กำรเภสัชกรรม 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

51 โครงการวิจัยพัฒนาและผลิต
สารสกัดต้นแบบกัญชาทาง
การแพทย์ 

ได้ระบบปลูกกัญชาแบบภายใน
อาคารพร้อมใช้งาน 

ติดตั้งระบบเพาะปลูกกัญชาแบบ
ภายในอาคาร คาดว่าจะแล้วเสร็จใน
เดือนมกราคม 2565 

0 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับวิกฤต 

เนื่องจาก
สถานการณ์การ
ระบาดของโรค 
COVID-19 ท าให้
บางกิจกรรมมีความ
ล่าช้า 
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ส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุข 
กองกฎหมำย 

 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

52 กฎหมายที่ได้รับการปรับปรุง
และพัฒนา 

กฎหมายที่ต้องด าเนินการพัฒนา 
ตามเป้าหมายของหน่วยงานใน
กระทรวงสาธารณสุข ให้มีความ 
สอดคล้องกับสภาพการณ์ปัจจุบัน 
ทันสมัย ไม่สร้างภาระแก่ประชาชน 
เพ่ือคุ้มครองสุขภาพของประชาชน
และเป็นเครื่องมือในการช่วย 
ปฏิบัติงาน 

ด าเนินการพัฒนากฎหมาย จ านวน 2 
ฉบับ และรายงานผลการพัฒนา
กฎหมายต่อปลัดกระทรวง
สาธารณสุข  

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  
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กองบริหำรกำรสำธำรณสุข 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

53 โครงการพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพให้มีการใช้ยาอย่างสม
เหตุผล (RDU) และการจัดการ
การดื้อยาต้านจุลชีพ (AMR) ใน
สถานพยาบาล 

1) ร้อยละของ รพ. ที่มีการจัดการ
ผ่านระดับ intermediate ทั้ง 5 
กลุ่มกิจกรรมส าคัญร้อยละ 70 

1) โรงพยาบาลที่มีการจัดการผ่าน
ระดับ intermediate ทั้ง 5 กลุ่ม
กิจกรรมส าคัญ ได้ 74 แห่ง จาก 121 
แห่ง คิดเป็นร้อยละ 61.16  

87.37 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับวิกฤต 

ร้อยละ 43.68 

 

2) อัตราการติดเชื้อดื้อยาในกระแส
เลือด ไม่เพ่ิมขึ้นจากปีฐาน (ปีฐาน;   
ปีปฏิทิน 61 = 36.89) 

2) อัตราติดเชื้อดื้อยาในกระแสเลือด 
เพ่ิมข้ึนร้อยละ 4.99  
(อัตราติดเชื้อดื้อยา ปี 61 = 36.89 
และปี 64 = 38.73) 

0 

54 โครงการพัฒนาระบบส่งต่อ
ผู้ป่วย 

การส่งต่อผู้ป่วยนอกเขตสุขภาพ
ลดลงร้อยละ 10  

การส่งต่อผู้ป่วยนอกเขตสุขภาพ
ลดลงร้อยละ 11.2 (ปี 2563 = 
20,405 คน ปี 2564 = 18,115 คน) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

55 โครงการปฏิรูปห้องฉุกเฉินและ 
การพัฒนาโรงพยาบาลจตุรทิศ 

โรงพยาบาลศูนย์ผ่านเกณฑ์ ER 
คุณภาพ ร้อยละ 100 

รพศ.ผ่านเกณฑ์ห้องฉุกเฉินคุณภาพ 
ทุกแห่ง (รพศ. 34 แห่ง) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

56 โครงการพัฒนาและรับรอง
คุณภาพตามมาตรฐาน (HA) 
ส าหรับสถานพยาบาล 

1) โรงพยาบาลศูนย์ , โรงพยาบาล
ทั่วไป ร้อยละ 98 

1) รพศ./รพท. มีคุณภาพมาตรฐาน
ผ่านการรับรอง HA ขั้น 3 ร้อยละ 
98.32 (117 แห่งจาก 119 แห่ง) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

2) โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย์ 
กรมควบคุมโรค และกรมสุขภาพจิต
ร้อยละ 98 

2) โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทย์, 
กรมควบคุมโรค และกรมสุขภาพจิต
มีคุณภาพมาตรฐานผ่านการรับรอง 
HA ขั้น 3 (48 แห่ง จาก 48 แห่ง)  

100 
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ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

3) โรงพยาบาลชุมชน ร้อยละ 80 3) รพช.มีคุณภาพมาตรฐานผ่านการ
รับรอง HA ขั้น 3 ร้อยละ 88.1  
(652 แห่ง จาก 740 แห่ง)  

100 

57 โครงการพัฒนาระบบข้อมูล
สารสนเทศด้านสุขภาพสู่ 
Smart Hospital 

1) ร้อยละของหน่วยบริการที่เป็น 
Smart Hospital (Smart tools & 
Smart service) (รพ. ระดับ A, S, 
M1, M2) ร้อยละ 80 หรือ 169 แห่ง 

1) หน่วยบริการที่เป็น Smart 
Hospital (Smart tools & Smart 
service) (รพ. ระดับ A, S, M1, M2) 
107 แห่ง 

63.31 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 80.36 

 

2) ร้อยละของหน่วยบริการที่เป็น 
Smart Hospital (Smart tools& 
Smart service) (รพ. นอกสังกัด 
สป.สธ.) ร้อยละ 80 หรือ 42 แห่ง 

2) หน่วยบริการที่เป็น Smart 
Hospital (Smart tools & Smart 
service) (กรม) 40 แห่ง  

95.23 

3) ร้อยละของหน่วยบริการที่เป็น 
Smart Hospital (Smart tools & 
Smart service) (รพ. ระดับ 
F1, F2, F3 ) ร้อยละ 50 หรือ 344 
แห่ง 
 

3) หน่วยบริการที่เป็น Smart 
Hospital (Smart tools & Smart 
service) (รพ. ระดับ F1-F3)   
299 แห่ง  

86.91 
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กองเศรษฐกิจสุขภำพและหลักประกันสุขภำพ 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

58 โครงการลดความเหลื่อมล้ าของ 
3 กองทุน 

มีผลการศึกษาฉบับสมบูรณ์ 
รายการชุดสิทธิประโยชน์กลางการ
ดูแลปฐมภูมิของระบบหลักประกัน 
สุขภาพ 3 ระบบ ได้แก่ 
1. ระบบสวัสดิการรักษาพยาบาล 
ข้าราชการ 
2. ระบบประกันสังคม 
3. ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

มีการจัดท ารายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายการชุดสิทธิประโยชน์กลาง  
การดูแลปฐมภูมิของระบบ
หลักประกันสุขภาพ 3 ระบบ 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

59 โครงการบริหารจัดการด้าน
การเงินการคลัง 

ไม่มีหน่วยบริการ ที่ประสบภาวะ
วิกฤติทางการเงิน 
ร้อยละของหน่วยบริการประสบ
ภาวะวิกฤติทางการเงิน 
1. ระดับ 7 ไม่เกินร้อยละ 4  
2. ระดับ 6 ไม่เกินร้อยละ 6 
 

1)หน่วยบริการประสบภาวะวิกฤต
ทางการเงินระดับ 7 จ านวน 5 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 0.11 
2) หน่วยบริการประสบภาวะวิกฤต
ทางการเงินระดับ 6 จ านวน 12 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 0.89 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  
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กองตรวจรำชกำร  
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

60 โครงการต าบลมั่นคง มั่งคั่ง 
ยั่งยืน ในจังหวัดชายแดน
ภาคใต้ 

1) ร้อยละของ รพ.สต. ที่ผ่านเกณฑ์
การพัฒนาคุณภาพ รพ.สต. ติดดาว
ระดับ 5 ดาว ไม่นอยกวา 85 

1) รพ.สต.ในต าบลเป้าหมาย ผ่าน
เกณฑ์การพัฒนาคุณภาพ รพ.สต.  
ติดดาว จ านวน 65 แห่ง จาก 74 แห่ง 
(ร้อยละ 87.84) 

100 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 85.75 

 

2) ความครอบคลุมของเด็กอายุครบ 
1 ปี ที่ได้รับวัคซีน MMR1 ไม่น้อย
กว่าร้อยละ 95 หรือ 35,698 คน 

2) ความครอบคลุมของเด็กอายุครบ  
1 ปี ที่ได้รับวัคซีน MMR1 จ านวน 
28,543 คน จากจ านวน 37,577 คน  

79.95 

3) อัตราการตายของมารดาในพื้นที่ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ไม่เกิน 35 
ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

3) มารดาตาย ในพ้ืนที่จังหวัดชายแดน
ภาคใต้ จ านวน 23 คน คิดเป็น 47.92 
ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 

63.08 
 

4) ผู้เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์และ
อุมเราะหได้รับการดูแลสุขภาพ   

4) ได้มีการจัดอบรมผู้น ากลุ่ม (แซะห์) 
และเจ้าหน้าทีด่้านสุขภาพ เพ่ือดูแลผู้
เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์และ 
อุมเราะห์ ไปแล้วทั้งหมดรวม  
3 รุ่น / 500 คน 

100 
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ส ำนักสนับสนุนระบบสุขภำพปฐมภูมิ  
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

61 โครงการพัฒนาระบบสุขภาพ
ปฐมภูมิ 

1) ประชาชนคนไทย มีหมอ
ประจ าตัว 3 คน 25 ล้านคน 

1) ประชาชนที่มีรายชื่ออยู่ในหน่วย
บริการปฐมภูมิและเครือข่ายหน่วย
บริการปฐมภูมิที่มีแพทย์เวชศาสตร์
ครอบครัวหรือแพทย์ที่ผ่านการอบรม
และคณะผู้ให้บริการสุขภาพปฐมภูมิ 
จ านวน 26,586,275 คน 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 100 

 

  2) การจัดตั้งหน่วยบริการปฐมภูมิ 
และเครือข่ายหน่วยบริการสุขภาพ
ปฐมภูมิ ตาม พ.ร.บ. 2,500 ทีม 

2) หน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่าย
หน่วยบริการปฐมภูมิมีการเปิดบริการ
ในพ้ืนที่ 2,512 ทีม 

100 

62 โครงการการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 

1) อ าเภอมีการด าเนินงานและผ่าน
เกณฑ์การประเมินการพัฒนา
คุณภาพชีวิตที่มีคุณภาพ ร้อยละ 75  

1) อ าเภอมีการด าเนินการและผ่าน
เกณฑ์การพัฒนาคุณภาพชีวิต ร้อยละ 
75.05 (จ านวน 659 อ าเภอ จาก 878 
อ าเภอ) 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย  

  2) พชอ.ที่มีคุณภาพดูแลคุณภาพชีวิต
กลุ่มเปราะบาง 10 ล้านคน 

2) พชอ.ที่มีคุณภาพมีการดูแลกลุ่ม
เปราะบาง จ านวน 11,015,174 คน 
ส่วนใหญ่เป็นผู้ที่ได้รับผลกระทบจากโค
วิด ผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ยากไร้ ผู้ได้รับ
ผลกระทบจากประเด็นปัญหาอ่ืนๆ 

100 
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กองยุทธศำสตร์และแผนงำน 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

63 โครงการ Happy MOPH
กระทรวงสาธารณสุข 
กระทรวงแห่งความสุข 

1) องคก์รแห่งความสุขที่มีคุณภาพ
และเป็นต้นแบบ จังหวัดละ 1 แห่ง  

1) จังหวัดมีองคก์รแห่งความสุขที่มี
คุณภาพและเป็นต้นแบบ จ านวน 44 
จังหวัด จาก 76 จังหวัด 

57.89 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง  

56.69 

 

  2) องคก์รแห่งความสุขที่มีคุณภาพ
และเป็นต้นแบบ กรมวิชาการละ 1 
แห่ง 

2) กรมวิชาการมีองค์กรแห่งความสุขที่
มีคุณภาพและเปน็ต้นแบบ จ านวน  
5 กรม จาก 9 กรม  

55.5 
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กองสำธำรณสุขฉุกเฉิน 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

64 โครงการบริหารจัดการระบบ
ส ารองทรัพยากรและส่งก าลัง
บ ารุงในสถานการณ์ฉุกเฉินด้าน
การแพทย์และสาธารณสุขของ
ประเทศ ปีงบประมาณ พ.ศ.
2564 

รายการยาและเวชภัณฑ์ส ารองใน
สถานการณ์อุทกภัยและภัยพิบัติอื่นๆ
และรายงานทรัพยากรตามประเภท
สาธารณภัย 

มีรายการยาและเวชภัณฑ์ส ารองใน
สถานการณ์อุทกภัยและภัยพิบัติอื่นๆ
และรายงานทรัพยากรตามประเภท 
สาธารณภัย 

100 บรรลุค่าเป้าหมาย - 
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ส ำนักวิชำกำรสำธำรณสุข 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

65 โครงการพัฒนานักวิจัย
บุคลากรทางการแพทย์และ
เครือข่ายนักวิจัย R2R ทุก
ภูมิภาค เพื่อตอบสนองกับ
สถานการณ์ระบาดของโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19)   

ร้อยละ 40 ผลงานวิจัย / R2R ด้าน
สุขภาพที่ให้หน่วยงานต่างๆ 
น าไปใช้ประโยชน์ 

ทุกจังหวัดในเขตสุขภาพมีผลงานวิจัย/ R2R 
ด้านสุขภาพ จ านวน 3,327 ผลงาน และ
ผลงานวิจัย/ R2R ด้านสุขภาพท่ีหน่วยงาน
ต่างๆ น าไปใช้ประโยชน์ จ านวน 2,654 
ผลงาน คิดเป็นร้อยละ 79.77 

100   บรรลุค่าเป้าหมาย  
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ศูนย์ปฏิบัติกำรต่อต้ำนกำรทุจริต  
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

66 โครงการยกระดับคุณธรรม 
และความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานของหน่วยงานใน
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการบริหาร
ส่วนภูมิภาค ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2564 

หน่วยงานในสังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 1,854 
แห่ง (ได้แก่ ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด, โรงพยาบาลศูนย์, 
โรงพยาบาลทั่วไป, โรงพยาบาล
ชุมชน, ส านักงานสาธารสุขอ าเภอ) 
ผ่านเกณฑ์การประเมิน ITA ร้อยละ 
92  

หน่วยงานเป้าหมายจ านวน 1,854 
หน่วยงาน ประเมินตนเองจาก
เอกสารหลักฐานเชิงประจักษ์ตาม
แบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ 
(EBIT) จ านวน 9 ตัวชี้วัด ในระบบ 
MITAS พบว่า หน่วยงานที่ผ่านเกณฑ์ 
จ านวน 1,560 หน่วยงาน และ
หน่วยงานที่ไม่ผ่านเกณฑ์ จ านวน 
294 หน่วยงาน  

84.14 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
 

เนื่องด้วย
สถานการณ์การ
แพร่ระบาดของโรค
ติดเชื้อไวรัส 
โคโรนา 2019 
(COVID-19) ท าให้
หน่วยงาน 
ไม่สามารถด าเนิน
กิจกรรมบรรลุตาม
แผนงาน 
บูรณาการต่อต้าน
การทุจริตและ
ประพฤติมิชอบ 
ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 
2564 ได้ 
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ศูนย์อ ำนวยกำรป้องกันและปรำบปรำมยำเสพติด 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย/ตัวชี้วัด ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

67 โครงการลดปัจจัยเสี่ยงทาง
สุขภาพด้านยาเสพติดแบบ
บูรณาการ 

ร้อยละ 55 ของผู้ป่วยยาเสพติดที่เข้า
สู่กระบวนการบ าบัดรักษาได้รับการ
ดูแลอย่างมีคุณภาพอย่างต่อเนื่อง
จนถึงการติดตาม 1 ปี (Retention 
Rate) 

ผู้ป่วยยาเสพติดที่เข้าสู่กระบวนการ
บ าบัดรักษาได้รับการดูแลอย่างมี
คุณภาพอย่างต่อเนื่องจนถึงการติดตาม 
1 ปี จ านวน 52,854 ราย จากผู้ป่วยที่
เข้าสู่กระบวนการบ าบัดรักษาที่พ้น
ระยะเวลาการบ าบัดรักษาและ
จ าหน่ายทั้งหมด ยกเว้นถูจับหรือ
เสียชีวิต 127,262 ราย คิดเป็นร้อยละ 
41.53 

75.51 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย
ระดับเสี่ยง  
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ส ำนักงำนบริหำรโครงกำรร่วมผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อชำวชนบท 
 

ล ำดับที่ โครงกำร เป้ำหมำย ผลกำรด ำเนินงำน 
คิดเป็นร้อยละ
ของเป้ำหมำย 

สถำนะ ปัญหำอุปสรรค 

68 โครงการผลิตแพทย์เพ่ือชาว
ชนบท 

1) นักศึกษาแพทย์รับใหม่ จ านวน 
1,139 คน 

1) นักศึกษาแพทย์เข้าใหม่ จ านวน 
1,071 คน 

94.02 ต่ ากว่าค่าเป้าหมาย 
ร้อยละ 95.66 

 

2) นักศึกษาแพทย์ปัจจุบันชั้นปีที่  
2-6 จ านวน 5,321 คน 

2) นักศึกษาแพทย์ปัจจุบัน ชั้นปีที่  
2-6 จ านวน 5,321 คน 

100 

3) นักศึกษาแพทย์ที่จะส าเร็จ
การศึกษา จ านวน 979 คน 

3) นักศึกษาแพทย์ที่ส าเร็จ 
การศึกษา จ านวน 910 คน  

92.95 
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