
๑ 

 

รายงานการประชุมติดตามการด าเนินงานตัวช้ีวัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ 
ครั้งที่ ๑๐ /๒๕๖๔ 

เมื่อวันที่ ๕ สิงหาคม ๒๕๖4  เวลา ๑๓.๐๐ น. – ๑๖.๐๐ น. 
ณ ห้องประชุมศูนย์อนามัยท่ี 11 นครศรีธรรมราช 

……………………………………………………… 
ผู้มาประชุม 

๑. นางอรพรรณ  ภัคมนตรี นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
๒. นางมยุรี บุญวรรณ   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  
๓. นายชัยณรงค ์แก้วจ านงค์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  
๔. นายจาตุรัตน์ น่าสม   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  
๕. นางสาววีรวรรณ บุญวงศ ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ 
๖. นายวันชัย เยี่ยงกุลเชาว์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
๗. นางเบญจวัณ มากนวล  พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ  
๘. นางจิตติมา นาคะนนท์  นักจัดการงานทั่วไปช านาญการ 
๙. นางนันทนาถ ช่วยสกุล  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ  
๑๐. นางพรรณวิไล เลิศไกร  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ  

 ๑๑. นางสาวอาริตา สมุห์นวล นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
 
เริ่มประชุม เวลา ๑๓.๐๐ น.   

ประธานเปิดการประชุม โดย นายแพทย์วินัย ตันติธนพร นายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรม) และ       
มีระเบียบวาระการประชุม ดังนี้  
 
ระเบียบวาระท่ี 1 เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

๑.๑ สถานการณ์โรคโควิด-๑๙  ณ วันที่ ๕ สิงหาคม ๒๕๖๔ จังหวัดนครศรีธรรมราช พบผู้ป่วย ๓๕๑ ราย  
มีผู้ป่วยสะสมรวม ๔,๕๐๘ ราย เสียชีวิตสะสม ๓๕ ราย ในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพศูนย์อนามัย      
ที ่๑๑ ในพ้ืนที่อ าเภอปากพนัง พบผู้ป่วยต าบลเกาะทวด ๒๘ ราย (เสียชีวิต ๒ ราย) ต าบลคลองน้อย ๘ ราย และ
ต าบลชะเมา ๓ ราย ในพ้ืนที่อ าเภอเมือง พบผู้ป่วยต าบลบางจาก ๑๒ ราย 
          ๑.๒ สรุปประเด็น และข้อเสนอแนะ ต่อศูนย์อนามัยที่ ๑๑ ในการตรวจราชการและนิเทศงานกระทรวง
สาธารณสุข รอบที่ ๒ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖๔ จังหวัดภูเก็ต จังหวัดชุมพร และจังหวัดกระบี่ เพ่ือเป็น
ข้อมูลในการขับเคลื่อนการด าเนินงานของศูนย์อนามัยที่ ๑๑ ต่อไป 
รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ : 
https://drive.google.com/file/d/1b5SHntIZWCNeBMqqXbO6yf2lI0pmNMr5/view?usp=sharing 
 
ระเบียบวาระท่ี ๒ เรื่องรับรองรายงานการประชุม 

๒.๑ รับรองรายงานการประชุม ครั้งที่ ๙/๒๕๖๔ เมื่อวันที่ ๕ กรกฎาคม ๒๕๖๔  
 

https://drive.google.com/file/d/1b5SHntIZWCNeBMqqXbO6yf2lI0pmNMr5/view?usp=sharing


๒ 

 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่อง 
 ไม่มีเรื่องสืบเนื่อง 
 
ระเบียบวาระท่ี ๔ เรื่องเสนอให้ที่ประชุมทราบ 

๔.๑ การติดตามความก้าวหน้าผลการด าเนินงานตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ  
  
๔.๑.๑ ตัวชี้วัดที่ 1.1 ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรีและ 

เด็กปฐมวัย (ผู้รายงาน นางสาววีรวรรณ บุญวงศ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ) 
 

งานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรี 
สถานการณ์การติดเชื้อ covid-19 ในภาพรวมของประเทศไทย ที่มีการรายงานจาก Google Form ของ

กรมอนามัย ระหว่างวันที่ 1 ธันวาคม 2563 จนถึง ๒ กรกฎาคม 2564 พบว่า หญิงตั้งครรภ์ติดเชื้อ ๑,๔๐๘ ราย  
เป็นคนไทย ๘๙๓ ราย ต่างด้าว ๕๑๕ ราย   
 ในส่วนระดับเขตสุขภาพที่ ๑๑ มีหญิงตั้งครรภ์ที่ติดเชื้อ covid-19 ทั้งหมด ๒๔ ราย (จากรายงานของ
จังหวัด) โดยแยกเป็นรายจังหวัด เป็นหญิงตั้งครรภ์ 18 ราย คลอด 5 ราย เสียชีวิต 1 ราย 

อัตราการตายมารดาไทยต่อแสนการเกิดมีชีพ ปีงบประมาณ 2564 (ตค.63-มิย.64) มีมารดาตาย       
7 ราย(กค.64 2 ราย) จากจังหวัดนครศรีธรรมราช 2 ราย จังหวัดสุราษฎร์ธานี 2 ราย จังหวัดภูเก็ต 2 ราย  
อัตราการตายตั้งแต่เดือน ตุลาคม 2563 - มิถุนายน 2564 คือ 16.71 ต่อแสนการเกิดมีชีพ 
 งานส่งเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย 

สถานการณ์งานส่งเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย เขตสุภาพที่ 11 เดือนตุลาคม-มิถุนายน 2564 (ณ วันที่ ๒ 
สิงหาคม 2564)  ด้านการส่งเสริมพัฒนาการเด็กอายุ 0-5 ปี ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ ร้อยละ ๘๗.๔๙     
พบสงสัยล่าช้า ร้อยละ ๒๕.๕๔  ได้รับการติดตาม ร้อยละ ๘๘.๑๕  มีพัฒนาการสมวัย ร้อยละ ๘๔.๖๗ และด้าน
โภชนาการเด็กอายุ 0-5 ปี สูงดีสมส่วน ร้อยละ ๖๗.๔๔ 

ในส่วนการด าเนินงานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย พบว่า มีการเข้าประเมินตนเอง ด้วย Thai  Stop  Covid 
plus ของกรมอนามัย (ยกเว้น รร.อนุบาล ของ ศธ.ที่จะประเมิน Thai  Stop  Covid โรงเรียน) ตามมาตรการที่ 
ศบค. ประกาศ (มาตรการหลัก 9 ข้อ + เสริม 7 ข้อ) ก่อนเปิดสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 11 
จ านวนทัง้สิ้น 1,๒๕๘ แห่ง คิดเป็นร้อยละ ๙๖.๓๒ (ข้อมูล ณ วันที่ ๒ สิงหาคม ๒๕๖๔) 

สถานพัฒนาเด็กปฐมวัยทุกแห่งเข้าประเมินตนเอง ในระบบฐานข้อมูลสารสนเทศการพัฒนาเด็ก  
ปฐมวัยตามมาตรฐานชาติ (ระบบประเมินออนไลน์) ปีการศึกษา 2563 เขตสุขภาพที่ 11 จ านวน 3 แห่ง ซึ่งผล 
การประเมิน พบว่า ผ่านเกณฑ์การประเมินข้ันต้น (ระดับ C) ทั้ง 3 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 100  
 
 
 
 
 
 



๓ 

 

๔.๑.๒ ตัวชี้วัดที่ 1.๒ ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียน 
และวัยรุ่น (ผู้รายงาน ทพญ.ศศิธร บัณฑิตมหากุล ทันตแพทย์เชี่ยวชาญ (งานทันตสุขภาพ)  

                นางมยรุี บุญวรรณ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ (งานวัยรุ่น)  
                นายวันชัย เยี่ยงกุลเชาว์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ (งานวัยเรียน)) 
  

 การส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียน มีสถานการณ์การด าเนินงาน ๔ ด้าน ดังนี้ 
๑. ด้านโภชนาการ  
ผลการด าเนินงาน (ณ วันที่ ๓๐ มิย.๖๔) นักเรียนอาย ุ6-14 ปี สูงดีสมส่วน ร้อยละ ๕๔.๑๗ ซึ่งยังต่ ากว่า

ค่าเป้าหมาย (ค่าเป้าหมาย ร้อยละ ๖๗) 
๒. ด้านทันตสุขภาพ  

    ผลการด าเนินงานการตรวจสุขภาพช่องปากและวางแผนการรักษาในเด็กวัยเรียน (๑๒ปี) ร้อยละ ๖๕.๗๗
และเด็กอายุ ๑๒ ปี ปราศจากฟันผุ ร้อยละ ๗๐.๒๖ ซึ่งมีแนวโน้มที่ดีข้ึนจากปี ๒๕๖๓  

๓. ด้านการด าเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ Plus HL  
มีเป้าหมายในการพัฒนาโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ Plus HL จ านวน 2๖0 โรงเรียน ขณะนี้ ได้ด าเนินการ

ไปแล้วจ านวน ๓๙๑ โรงเรียน คิดเป็น ๑๕๐.๓๘ ซึ่งมากกว่าเป้าหมายที่ก าหนดไว้ และในส่วนของการตรวจ
สุขภาพกลุ่มเด็กพิเศษ โรงเรียนในเขตสุขภาพท่ี ๑๑ ผลการด าเนินงาน พบว่า มีจ านวนโรงเรียนทั้งสิ้น จ านวน ๑๕ 
แห่ง ได้รับการตรวจสุขภาพแล้ว จ านวน ๕ แห่ง ซึ่งมีนักเรียนทั้งหมด จ านวน ๑,๑๑๔ คน ได้รับการตรวจสุขภาพ 
จ านวน ๙๙๘ คน คิดเป็นร้อยละ ๘๙.๕๙ 
 การส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยรุ่น 

สถานการณ์การเฝ้าระวังอัตราการคลอดมีชีพ ของหญิงอายุ 15-19 ปี เกณฑ์ไม่เกิน 27 ต่อพันประชากร 
(HDC, วันที่ ๒ สค.64) ภาพรวมของเขตสุขภาพท่ี 11 ไตรมาสที่ ๓ ปี 2564 อยู่ที ่๒๐.๒๙ จังหวัดกระบี่ 16.06 
จังหวัดภูเก็ต 18.24 จังหวัดนครศรีธรรมราช 19.64 จังหวัดชุมพร 20.65 จังหวัดสุราษฏร์ธานี 21.12 จังหวัด
พังงา 26.23 และมีจังหวัดที่เกินค่าเป้าหมาย ได้แก่ จังหวัดระนอง 34.96  

การเฝ้าระวังอัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 10 -14 ปีค่าเป้าหมาย ไม่เกินเกณฑ์ 1.0 ต่อประชากร 
พบว่า ระดับประเทศเท่ากับ 0.44 (adjust1.72) เขตสุขภาพที่ 11 ปี 2564 เท่ากับ 0.38 (adjust1.66) 
จ านวนเด็กที่เกิดสะสมจากมารดาอายุ 10-14 ปี เท่ากับ 47 ราย จังหวัดที่ไม่เกินค่าเป้าหมาย ได้แก่ จังหวัด
สุราษฏร์ธานี เท่ากับ 0.34 จังหวัดนครศรีธรรมราช  เท่ากับ 0.25 (adjust1.31) จังหวัดพังงา เท่ากับ 0.49 
(adjust2.21) จังหวัดกระบี่ เท่ากับ 0.24 (adjust2.02) จังหวัดภูเก็ต เท่ากับ 0.27 (adjust6.55) จังหวัด
ระนอง เท่ากับ 0.20 (adjust1.0) จังหวัดที่เกินค่าเป้าหมาย ได้แก่ จังหวัดชุมพร เท่ากับ 1.12 (adjust1.46)  

สถานการณ์การตั้งครรภ์ซ้ าของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี เพ่ือติดตามการส่งเสริมสุขภาพอนามัย        
การเจริญพันธุ์ที่เหมาะสม พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 อัตราการตั้งครรภ์ซ้ าของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี เท่ากับ   
16.๘๒ ภาพรวมประเทศ เท่ากับ 13.91 (HDC, ๒ สค.64) ในส่วนร้อยละของหญิงไทยอายุน้อยกว่า 20 ปี หลัง
คลอดหรือหลังแท้งที่คุมก าเนิดได้รับการคุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่งถาวร (ยาฝังคุมก าเนิด/ห่วงอนามัย) ปีงบประมาณ
2564 พบว่า สถานการณ์เขตสุขภาพที่ 11 สูงสุดในทุกเขตสุขภาพ เท่ากับ 78.๑๕ ภาพรวมประเทศเท่ากับ     
6๕.๙๕ (HDC, ๒ สค.64) 

 
 



๔ 

 

กระบวนการด าเนินงาน ในช่วงเดือน กรกฎาคม ๒๕๖๔ ดังนี้  
๑.  ระดับเขตสุขภาพที่ 11  ศูนย์อนามัยที่  11 ร่วมกับจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 11 ขับเคลื่อนการ

ด าเนินงานการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นและอนามัยการเจริญพันธุ์ ภายใต้ พรบ.การป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นและอนามัยการเจริญพันธุ์ พ.ศ.2559 และแนวทางจัดท าแผนปฏิบัติการของ 
ยุทธศาสตร์ครอบคลุมทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ของ พรบ. ได้จัดกิจกรรมการประชุมคณะอนุกรรมการ พรบ.การป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่ น ครั้งที่  1 จ านวน 4 จังหวัด(จังหวัดกระบี่  จังหวัดพังงา จังหวัด
นครศรีธรรมราช จังหวัดชุมพร เลื่อนจัดประชุมในจังหวัดระนอง จังหวัดสุราษฏร์ธานี จังหวัดภูเก็ต  เนื่องจาก
สถานการณ์โรคระบาดโคโรนา 2019 ) และการบริหารจัดการติดตามแม่วัยรุ่นภายใต้การด าเนินงานของ
คณะท างานการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นในทุกจังหวัด  

แผนเดือนสิงหาคม 2564 จัดประชุมครั้งที่  2 จังหวัดกระบี่ จังหวัดพังงา ส่วนจังหวัดสุราษฏร์ธานี      
จัดประชุมครั้งที่ 1 จังหวัดภูเก็ต จังหวัดระนอง เลื่อนการประชุม เนื่องจากสถานการณ์โรคระบาดโคโรนา 2019 

2. เยี่ยมเสริมพลังและประเมินรับรองคุณภาพตามมาตรฐานการจัดบริการที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและ
เยาวชน ( Youth Friendly Health Service ; YFHS ) และ มาตรฐานอ าเภออนามัยการเจริญพันธุ์                 
( Reproductive Health District RHD )  สถานการณ์ ในเขตสุขภาพที่ 11 มาตรฐานการจัดบริการที่เป็นมิตร
ส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน ผ่านมาตรฐานร้อยละ 100 และวางแผนให้มีการขอรับรองความยั่งยืนของระบบด้วย
การประเมินซ้ าในกรณีครบ 3 ปี  โดยใช้เครื่องมือที่ปรับปรุงใหม่ APPLICATION YFHS ส านักอนามัยการเจริญ
พันธุ์  กรมอนามัย พิจารณาตัดสินและประเมินผลลัพธ์  โรงพยาบาลลานสกา อ าเภอลานสกา จังหวัด
นครศรีธรรมราช  และผ่านการตัดสินระดับดีเด่น 1 ใน 3 โรงพยาบาลในระดับประเทศจากคณะกรรมการ
ผู้ทรงคุณวุฒิ การคัดสรรแหล่งเรียนรู้ ปี 2564 เทศบาลต าบลบางนายสี อ าเภอตะกั่วป่า จังหวัดพังงา เป็นแหล่ง
การเรียนรู้การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ภายใต้กิจกรรมพัฒนาของโครงการสุขภาวะภาคี
เครือข่าย P2H, เชฟรอน  การพัฒนาเครือข่ายบริการยุติการตั้งครรภ์  พัฒนาร่วมเป็นโมเดลศูนย์อนามัยที่ 2,6,8 
และ 11 

ปัจจัยความส าเร็จ  
การขับเคลื่อน ก ากับติดตาม ผ่านกลไกของคณะกรรมการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

และคณะอนุกรรมการฯ ระดับจังหวัด มีแผนปฏิบัติการตามยุทธศาสตร์ระดับชาติเพ่ือน าไปสู่การปฏิบัติ การ
ขับเคลื่อนการจัดบริการสุขภาพที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน(YFHS) การดูแลช่วยเหลือวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์ไม่
พร้อม การให้ความรู้เรื่องเพศวิถีศึกษาและทักษะชีวิตแก่วัยรุ่น การอบรมพัฒนาศักยภาพหลักสูตรยาฝังคุมก าเนิด
ส าหรับพยาบาลเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและการผลิตสื่อตอบสนองความรอบรู้ด้านสุขภาพเพ่ือส่งเสริมการดูแลตนเอง
และมีพฤติกรรมตามวิถีชีวิตใหม่ (NEW Norm)  
รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ : 
https://drive.google.com/file/d/1R8P2wn_WyTwlhf3Ndi9OTI3xtUWXFCwe/view 
 

 
 
 
 

https://drive.google.com/file/d/1R8P2wn_WyTwlhf3Ndi9OTI3xtUWXFCwe/view
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๔.๑.๓ ตัวชี้วัดที่ 1.๓ ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยท างาน     
(ผู้รายงาน นางนันทนาถ ช่วยสกุล พยาบาลวิชาชีพช านาญการ) 
 

 การขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยท างาน เขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564          
มีเป้าประสงค์ คือ วัยท างาน สุขภาพแข็งแรง ฉลาดรอบรู้ และเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ  โดยมีการ
ด าเนินงานตามตัวชี้วัด ดังนี้ 

1. ตัวชี้วัด Monitor  
      1.๑ ร้อยละของวัยท างานอายุ 18-59 ปี มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 50 

    ๑.๒ ร้อยละของวัยท างานอายุ 25-59 ปี ที่มีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพ โดยการม ี   
          พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ ร้อยละ 40  
2. การด าเนินงาน/ผลการด าเนินงานตามมาตรการส าคัญตามโครงการ/ตัวชี้วัด 
2.1 ร้อยละของวัยท างานอายุ 18-59 ปี มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 50 
จ านวนประชากรวัยท างาน อายุ 18 - 59 ปี มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 60 และมีดัชนี

มวลกายปกติ ร้อยละ 50 ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564 พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีความ
ครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 6๓.๐๒ และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 5๑.๐๒ ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนด 
โดยยังพบว่า จังหวัดที่มีความครอบคลุมของการคัดกรอง และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ มากที่สุด ได้แก่ จังหวัดกระบี่ 
มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 84.51 และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 62.69 รองลงมา ได้แก่ 
จังหวัดพังงา มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 69.59 และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 51.21    
(ดังตารางที่ 1 รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิ้งค์ที่แนบมา) 
   2.2 ร้อยละของวัยท างานอายุ 25-59 ปี ที่มีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ ร้อยละ 40 
 จ านวนประชากรวัยท างาน อายุ 25 - 59 ปี มีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ ร้อยละ 40 การสุ่มกลุ่มตัวอย่างจากประชากรวัยท างานอายุระหว่าง 15 - 59 ปี 
จังหวัดละ 600 คน ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564  พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีความครอบคลุม
ของการคัดกรอง ร้อยละ 100 และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึง
ประสงค์ ร้อยละ 48.80 ได้ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนด โดยยังพบว่า จังหวัดที่มีความครอบคลุมของการคัดกรอง 
และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ มากที่ สุด ได้แก่ จังหวัด
กระบี่ มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 100 และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมี
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ ร้อยละ 68.84 รองลงมา ได้แก่ จังหวัดชุมพร มีความครอบคลุมของการคัดกรอง 
ร้อยละ 100 และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ร้อยละ 
65.60 (ดังตารางที่ ๒ รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ท่ีแนบมา) 
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2.3 จ านวนครอบครัวมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ 5 ล้านครอบครัว เท่ากับ 7.5 ล้านคน 
จ านวนครอบครัวมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ 5 ล้านครอบครัว เท่ากับ 7.5 ล้านคน มีการลงทะเบียน

ครอบครัวมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564 พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีการ
ลงทะเบียน ร้อยละ 29.21 ยังไม่ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนดทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 11 แต่ยังพบว่า จังหวัดที่มี
การลงทะเบียนมากที่สุด ได้แก่ จังหวัดพังงา ร้อยละ 77.27 รองลงมา คือ จังหวัดกระบี่ ร้อยละ 71.08         
(ดังตารางที่ ๓ รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ท่ีแนบมา) 

2.4 จ านวนร้านอาหาร/แผงลอย/อาหารริมบาทวิถี (Street Food) ที่ผ่านการรับรองเมนูชูสุขภาพไม่น้อย
กว่าเป้าหมาย 134 ร้านต่อเมนูสุขภาพ (จังหวัดละ 20 เมนูสุขภาพ) 

จ านวนร้านอาหาร/แผงลอย/อาหารริมบาทวิถี (Street Food) ที่ผ่านการรับรองเมนูชูสุขภาพไม่น้อยกว่า
เป้าหมาย 134 ร้านต่อเมนูสุขภาพ ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564 พบว่า เขตสุขภาพที่ 11     
ผ่านเกณฑ์การรับรองเมนูชูสุขภาพ ร้อยละ 52.14 ยังไม่ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนด แต่ยังพบว่า จังหวัดที่ผ่าน
เกณฑ์การรับรองเมนูชูสุขภาพ มากที่สุด คือ จังหวัดกระบี่ ร้อยละ 110 รองลงมา คือ จังหวัดระนอง ร้อยละ 
105   (ดังตารางที่ ๔ รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิ้งค์ที่แนบมา) 

2.5 จ านวนโรงอาหารในสถานประกอบการภาครัฐและ/หรือเอกชน ที่ผ่านการรับรองโรงอาหารปลอดภัย
ใส่ใจสุขภาพ Healthy Canteen ผ่านการรับรองไม่น้อยกว่าเป้าหมาย 7 แห่ง (จังหวัดละ 1 แห่ง) 

จ านวนโรงอาหารในสถานประกอบการภาครัฐและ/หรือเอกชน ที่ผ่านการรับรองโรงอาหารปลอดภัยใส่ใจ
สุขภาพ Healthy Canteen ผ่านการรับรองไม่น้อยกว่าเป้าหมาย 7 แห่ง (จังหวัดละ 1 แห่ง) ระดับเขตสุขภาพที่ 
11 ปีงบประมาณ 2564 พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีการรับรองโรงอาหารปลอดภัยใส่ใจสุขภาพ Healthy 
Canteen ผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 14.29 ยังไม่ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนด แต่ยังพบว่า จังหวัดที่มีการรับรองโรง
อาหารปลอดภัยใส่ใจสุขภาพ Healthy Canteen ผ่านเกณฑ์ คือ จังหวัดกระบี่ มีการรับรองโรงอาหารปลอดภัยใส่
ใจสุขภาพ Healthy Canteen ผ่านเกณฑ์ ร้อยละ 100 (ดังตารางที่ ๕ รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ท่ีแนบมา) 

ประเด็นส าคัญที่เป็นความเสี่ยงต่อการท าให้การขับเคลื่อนนโยบายหรือการด าเนินงานไม่ประสบความส าเร็จ 
(Key Risk Area/ Key Risk Factor) ซึ่งได้จากการวินิจฉัย ประมวล วิเคราะห์  สังเคราะห์ จากการตรวจติดตาม 

กลุ่มงานพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยท างาน ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช ใช้เครื่องมือในการ
วิเคราะห์ Key Risk Factor และ Key Risk Area คือ ME Working Age ระบบติดตาม และประเมินผลการ
ส่งเสริมสุขภาพวัยท างาน เขตสุขภาพท่ี 11 เพ่ือผ่านเป้าหมายตามโครงการ/ตัวชี้วัด โดยจ าแนกระดับ ได้ดังนี ้  

พบว่า จ านวนประชากรวัยท างาน อายุ 18 - 59 ปี มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 60 และ
มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 50 ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 2564 พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีความ
ครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 63.02 และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 51.02 ผ่านค่า เป้าหมายที่
ก าหนด โดยยังพบว่า จังหวัดที่มีความครอบคลุมของการคัดกรอง และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ มากที่สุด ได้แก่ 
จังหวัดกระบี่ มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 84.51 และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 62.69 
รองลงมา ได้แก่ จังหวัดพังงา มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 69.59 และมีค่าดัชนีมวลกายปกติ ร้อย
ละ 51.21 (ตารางที่ 1)  และประชาชนวัยท างานอายุ 18 – 59 ปี มีค่าดัชนีมวลกายปกติ มีแนวโน้มดีขึ้น ซึ่ง
ส่งผลให้แนวโน้มในอนาคต ประชาชนมีความรอบรู้ เข้าถึงและเข้าใจ เพ่ือลดอัตราป่วยรายใหม่ของโรคเบาหวาน
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และโรคความดันโลหิตสูง และยังพบว่า สอดคล้องกับจ านวนประชากรวัยท างาน อายุ 25 - 59 ปี มีการ
เตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 40 การสุ่มกลุ่มตัวอย่าง
จากประชากรวัยท างานอายุระหว่าง 15 - 59 ปี จังหวัดละ 600 คน ระดับเขตสุขภาพที่ 11 ปีงบประมาณ 
2564  พบว่า เขตสุขภาพที่ 11 มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 100 และมีการเตรียมการเพ่ือยาม
สูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 48.80 ได้ผ่านค่าเป้าหมายที่ก าหนด โดยยัง
พบว่า จังหวัดที่มีความครอบคลุมของการคัดกรอง และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมี
พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ มากที่สุด ได้แก่ จังหวัดกระบี่ มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 100 
และมีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ร้อยละ 68.84 
รองลงมา ได้แก่ จังหวัดชุมพร มีความครอบคลุมของการคัดกรอง ร้อยละ 100 และมีการเตรียมการเพ่ือยาม
สูงอายุด้านสุขภาพโดยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ร้อยละ 65.60 (ตารางที่ 2) ซึ่งเป็นหลักฐานเชิง
ประจักษ์ที่เกือบทุกจังหวัดสามารถเป็นต้นแบบในการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ แก่พ้ืนที่ในจังหวัดตนเองและจังหวัดอ่ืนได้  
รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ :  
https://drive.google.com/file/d/1cpJsRKV45QuNItsyFAC3HvYjPl4TzZAZ/view?usp=sharing 

 
๔.๑.๔ ตัวชี้วัดที่ 1.๔ ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ     
(ผู้รายงาน นางเบญจวัณ  มากนวล พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ) 
 

  ผลการด าเนินงานการส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยผู้สูงอายุ ตามตัวชี้วัด ดังนี้ 
1. ร้อยละของผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค์ เป้าหมาย ร้อยละ 50 

          ผลการด าเนินงานพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ของผู้สูงอายุ ภาพรวมระดับเขตสุขภาพ ประจ าเดือน  
กรกฎาคม 2564 อยู่ที่ร้อยละ 41.๓๘ (H4U ประมวลผลวันที่  ๒ สิงหาคม 2564) ซึ่งไม่ผ่านเกณฑ์พฤติกรรมที่
พึงประสงค์ (ร้อยละ50) พบว่า ทุกจังหวัดก าลังเร่งด าเนินการคัดกรองพฤติกรรมผู้สูงอายุ โดยพบว่าจังหวัด
นครศรีธรรมราชสามารถคัดกรองผู้สูงอายุได้มากที่สุด ร้อยละ 17.70 (เป้าหมายร้อยละ5) แต่มีพฤติกรรมที่พึง
ประสงค์เพียง ร้อยละ 23.23  ซึ่งไม่ผ่านเกณฑ์ ส่วนจังหวัดที่มีการคัดกรองน้อยที่สุด คือ จังหวัดภูเก็ต ร้อยละ 
1.72 (เป้าหมายร้อยละ5)  จากการคัดกรองพฤติกรรมสุขภาพผู้สูงอายุทั้ง 8 ประเด็น พบว่าประเด็นที่ไม่ผ่านมาก
ที่สุดได้แก่ การดูแลสุขภาพช่องปาก ออกก าลังกาย  กินผัก  และดื่มน้ า ตามล าดับ 

การด าเนนิงานมีปัญหาและอุปสรรค ดังนี้ 
1) การ register ในการเข้าใช้งาน Application H4U ของผู้สูงอายุ เนื่องจากสภาพความพร้อมของ

ผู้สูงอายุไม่มีโทรศัพท์  
2) ระบบสัญญาณอินเตอร์เน็ตไม่เสถียรในขณะใช้ Application  
3) ผู้สูงอายุอ่านหนังสือไม่ออก/มีปัญหาด้านการมองเห็น/ขนาดตัวอักษร  
4) Function การท างานของระบบแอพพลิเคชั่น H4U ไม่สามารถวิเคราะห์ผลพฤติกรรมสุขภาพที่พึง

ประสงค์และผลลัพธ์สุดท้ายของผลงานเป็นร้อยละได้ 
5) ความยุ่งยากในการเข้าโปรแกรมและดึงข้อมูลมาใช้งาน 
 
 

https://drive.google.com/file/d/1cpJsRKV45QuNItsyFAC3HvYjPl4TzZAZ/view?usp=sharing


๘ 

 

แนวทางแก้ไข หรือข้อเสนอแนะ มีดังนี ้
1) จัดท าโปรแกรมอัตโนมัติ เพ่ือพ้ืนที่สามารถดูข้อมูลและ monitor ได ้ลดภาระงานของพ้ืนที่ 
2) จัดท าโปรแกรมให้สามารถบันทึกข้อมูลได้โดยไม่ต้องใช้เบอร์โทรศัพท์  
3) กลุ่มเป้าหมายเลือกคัดกรองกลุ่มติดสังคม 

 
๒. ร้อยละของต าบลที่มีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long  Term Care ) ในชุมชน

ผ่านเกณฑ์ ปี พ.ศ. 2564  เป้าหมาย ร้อยละ 95 
          พบว่า ผลการด าเนินงานต าบลที่มีระบบการส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long  Term  Care) 
ในชุมชนผ่านเกณฑ์ ปี 2564 ระดับเขตสุขภาพอยู่ที่ร้อยละ 9๘.๔๔ (LTC กรมอนามัย ประมวลผลวันที่           
๒ สิงหาคม ๒๕64) ซึ่งผ่านเกณฑ์ค่าเป้าหมายร้อยละ 95 ในขณะที่ผลงานระดับประเทศที่มีผลงานร้อยละ 
93.00 และพบว่าทุกจังหวัดสามารถด าเนินการได้ผ่านเกณฑ์ค่าเป้าหมาย คือ คือจังหวัดกระบี่(100%) ชุมพร
(100%)  พังงา(100%)  ภูเก็ต(100%) ระนอง(96.67) สุราษฎร์ธานี (96.95%)  และจังหวัดนครศรีธรรมราช 
อยู่ที่ร้อยละ 96.95 

๓. ร้อยละของผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงได้รับการดูแลตาม Care  plan เป้าหมาย ร้อยละ 85 
ผลการด าเนินงานการจัดท าแผนการดูแลรายบุคคล (Care Plan) ในผู้สูงอายุกลุ่มพ่ึงพิง เขตสุขภาพที่ 11 

พบว่าจ านวน Care Plan ในโปรแกรม LTC ปี 2564 (๒ สิงหาคม ๒๕64) อยู่ที่ร้อยละ 9๐.๐๐ ผ่านเกณฑ์ค่า
เป้าหมาย ร้อยละ 85  และมีค่าใกล้เคียงกับระดับประเทศที่มีจ านวน Care Plan อยู่ที่ร้อยละ 90.35 จากข้อมูล
ดังกล่าวจะเห็นว่าทั้ง 7 จังหวัดสามารถด าเนินการจัดท า Care Plan ในโปรแกรม LTC ได้ผ่านเกณฑ์ค่าเป้าหมาย 
คือ มากกว่าร้อยละ 85 จังหวัดที่มีผลการด าเนินงานสูงสุดได้แก่ จังหวัดกระบี่ ร้อยละ 99.07  จังหวัดที่มีผลงาน
ต่ าสุด แต่ผ่านเกณฑ์เป้าหมาย คือ จังหวัดระนอง  ร้อยละ 86.00 เนื่องจากหลายพ้ืนที่เปลี่ยนผู้รับผิดชอบงาน  
ขาดความต่อเนื่องในการด าเนินงาน LTC ไม่มี CM ในการเขียน CP  และช่วงนี้เกิดการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ
ไวรัสโควิด-19 ท าให้ไม่สะดวกในการลงพ้ืนที่ 

การด าเนินงานมีปัญหาและอุปสรรค ดังนี้ 
1) ผู้จัดการดูแลผู้สูงอายุ (Care Manager)  ย้ายงาน ลาออก เกษียณอายุราชการ ท าให้การด าเนินงาน

ขาดความต่อเนื่อง 
2) โปรแกรม LTC กรมอนามัย อยู่ในช่วงพัฒนาอย่างต่อเนื่อง ท าให้ข้อมูล Error 
3) ผู้จัดการการดูแลผู้สูงอายุ (Care Manager) ไม่ผ่านการอบรมหลักสูตรผู้จัดการการดูแลผู้สูงอายุ 
แนวทางแก้ไข หรือข้อเสนอแนะ มีดังนี ้
1) ใช้ระบบพี่สอนน้อง,ประสาน CM พ้ืนที่ใกล้เคียงเพิ่มพ้ืนที่ในการดูแล และช่วยในการจัดท า Care Plan   
2) จัดอบรมผู้จัดการการดูแลผู้สูงอายุ (CM) ในปีงบประมาณ 2564 
3) ใช้กลุ่ม Line “CM ศูนย์อนามัยที่ 11” ในการติดต่อสื่อสารกับ Admin กรมอนามัย และ Admin  

ศูนย์อนามัยที่ 11 
 
 
 



๙ 

 

๔.๑.๕ ตัวชี้วัดที่ 1.๕ ระดับความส าเร็จของการขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อม  
(ผู้รายงาน ดร.ชัยณรงค์ แก้วจ านงค์  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ) 
 

๑. การพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมในโรงพยาบาลตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital เขตสุขภาพที่ 11 
          ผลการด าเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital ประจ าปีงบประมาณ 2564 ของโรงพยาบาลในเขต
สุขภาพที่ ๑๑ จ านวน ๘๔ แห่ง พบว่า มีการด าเนินงานในระดับพ้ืนฐานขึ้นไป และระดับดีขึ้นไป ร้อยละ ๑๐๐ 
ระดับดีมากข้ึนไป ร้อยละ ๘๖.๙๐ และระดับดีมาก Plus ร้อยละ ๔๕.๒๔ 

จากข้อมูลเดือน กรกฎาคม 2564 พบว่า การด าเนินงานของโรงพยาบาลเขตสุขภาพที่ 11 ทั้งหมด 84 
แห่ง ผ่านมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital ระดับดีมาก ร้อยละ 85.71   

           ๒. จังหวัดมีระบบจัดการปัจจัยเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
จังหวัดมีระบบจัดการปัจจัยเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ พบว่า จังหวัดในเขตสุขภาพที่ 

11 สามารถด าเนินการได้อย่างเป็นระบบ และพบว่าทุกจังหวัดสามารถด าเนินการในระดับพ้ืนฐาน ส่วนจังหวัดมี
ระบบจัดการปัจจัยเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพ พบว่า ทุกจังหวัดสามารถด าเนินได้ในระดับขั้น
พ้ืนฐาน และก าลังด าเนินการในระดับดี และดีมาก โดยท าการติดตามและประเมินผลเป็นระยะๆ และสนับสนุน
การด าเนินงานระดับ 

๔.๑.๖ ตัวชี้วัดที่ ๒.๑ ระดับความส าเร็จของการด าเนินงานตรวจสอบภายใน การควบคุมภายใน และการบริหาร
ความเสี่ยง (ผู้รายงาน นางอรพรรณ  ภัคมนตรี นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ) 
 

ตัวชี้วัดที่ ๒.1.1 ระดับความส าเร็จของการด าเนินงานตรวจสอบภายใน การควบคุมภายใน  
รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ : 
1. https://drive.google.com/file/d/1412FgojOWPa5aIKlR99u77Ip3q6XsFn9/view?usp=sharing 
๒. https://hpc11.anamai.moph.go.th/th/internal-control-assessment-report 
๓. https://docs.google.com/document/d/1L-_A6ro-ZFhY6P0RFQE1Jhoo3dH-
JfNX/edit?usp=sharing&ouid=106011497556045038712&rtpof=true&sd=true 

 
 

https://drive.google.com/file/d/1412FgojOWPa5aIKlR99u77Ip3q6XsFn9/view?usp=sharing
https://hpc11.anamai.moph.go.th/th/internal-control-assessment-report
https://docs.google.com/document/d/1L-_A6ro-ZFhY6P0RFQE1Jhoo3dH-JfNX/edit?usp=sharing&ouid=106011497556045038712&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/document/d/1L-_A6ro-ZFhY6P0RFQE1Jhoo3dH-JfNX/edit?usp=sharing&ouid=106011497556045038712&rtpof=true&sd=true


๑๐ 

 

ตัวชี้วัดที่ 2.1.2 ระดับความส าเร็จของการบริหารความเสี่ยงโครงการส าคัญ ตามแผนปฏิบัติการระดับหน่วยงาน 
มีการจัดส่ง รายงาน ตส.ปจ ไตรมาส 3 แล้วเสร็จ                         
 
๔.๑.๗ ตัวชี้วัดที่ ๒.๒ ระดับความส าเร็จของการพัฒนาองค์กรแห่งความสุขที่มีคุณภาพ  
(ผู้รายงาน ดร.ชัยณรงค์ แก้วจ านงค์ ประธานคณะกรรมการองค์กรสร้างสุข) 
 

โดยตัวชี้วัดที่ 2.2 ระดับความส าเร็จของการพัฒนาองค์กรแห่งความสุขที่มีคุณภาพ อยู่ภายใต้การ
ด าเนินงานของคณะกรรมการองค์กรสร้างสุข ประจ าปีงบประมาณ 2564 (ตามค าสั่งศูนย์อนามัยที่ 11           
ที่ 39/2563 ลงวันที่ 4 พ.ย. 2563) 

1. สรุปผลการวิเคราะห์ความผูกพันของบุคลากรต่อองค์กร  
มีผู้ตอบแบบส ารวจความผูกพันของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 11 จ านวน 135 คน ผลการส ารวจความ

ผูกพันองค์กรของบุคลากร ศูนย์อนามัยที่ 11 ปี 2563 พบว่า บุคลากรส่วนใหญ่ อายุระหว่าง 41-55 ปี (Gen. 
X) ร้อยละ 56.2 เป็นข้าราชการ ร้อยละ 67.2 ระดับปริญญาตรี ร้อยละ 63.4 และต าแหน่งระดับช านาญการ 
ร้อยละ 51.1 บุคลากรส่วนใหญ่แสดงความคิดเห็น ร้อยละ 75 ถือว่าภาพรวมอยู่ในเกณฑ์ดี  ข้อเสนอแนะจากผู้มี
ส่วนได้ส่วนเสีย 1) ด้านบุคคล ควรสนับสนุนให้บุคลากรเพ่ิมทักษะความรู้ การปฏิบัติที่ดี  เน้นการท างานเป็นทีม   
มีกิจกรรมต่าง ๆ ด้านการใช้ชีวิตอย่างสมดุล ด้านองค์กร ควรใช้การสื่อสารให้ครอบคลุม เน้นการพูดคุยแบบเป็น
กันเอง และการปรับปรุงสถานที่ให้เอื้อต่อการท างาน 

2. สรุปผล/สถานการณ์ตามเกณฑ์ Healthy Workplace Happy for Life และผลการด าเนินงาน 5 ส 
(ผ่านเกณฑ์) ประจ าปีงบประมาณ 2564 (ผู้รับผิดชอบโครงการ คือ นางสาวจิราพร เหมทานนท์ นักวิชาการ
สาธารณสุข เลขานุการคณะกรรมการองค์กรสร้างสุข)  

ผลการด าเนินงาน HWP ของหน่วยงานสามารถด าเนินได้ จ านวน 42 ข้อ จาก 42 ข้อ สิ่งส าคัญ คือ การ
รักษาสภาพ และการท าให้ดีขึ้นอย่างต่อเนื่อง และมีการติดตามและประเมินทุกเดือนเพ่ือรายงานต่อที่ประชุม
คณะกรรมการ และผ่าน Line Group องค์กรสร้างสุข โดยการพัฒนา HWP ระดับดีมาก มีชีวิตชีวา และมีสมดุล
ชีวิต โดยเลือกกิจกรรมทางกาย/การออกก าลังกายของเจ้าหน้าที่ ดังนี้ 

1) จัดพ้ืนที่ให้บริการกิจกรรมทางกาย/ออกก าลังกาย เช่น ห้อง fitness ปรับปรุงถนนบริเวณ
ศูนย์อนามัยที่ 11 ให้เอื้อต่อกิจกรรมทางกาย/การออกก าลังกายของเจ้าหน้าที่ 

๒) เจ้าหน้าที่เข้าร่วมกิจกรรมก้าวท้าใจ ศูนย์อนามัยที่ 11 และกิจกรรมทางกาย/การออก   
ก าลังกาย  

๓) มีการรายงานผลกิจกรรมทางกาย/การออกก าลังกาย ของแต่ละกลุ่มงาน ผ่านคณะกรรมการ
องค์กรสร้างสุข และผ่านกลุ่มไลน์กิจกรรมสัมพันธ์ 
3. ผลการตรวจสุขภาพของบุคลากรในหน่วยงาน ประจ าปีงบประมาณ  2564 
แผนการตรวจสุขภาพประจ าปีบุคลากร ประจ าปีงบประมาณ 2564 ทั้งหมด  149  คน ประกอบด้วย 

1) สิทธิประกันสังคม จ านวน  40 คน เดือน ก.พ. 64 และ 2) สิทธิข้าราชการ จ านวน 107 คน เดือน เม.ย. 64 
และเดือนเมษายน 2564 ตรวจสุขภาพของพนักงานราชการและพนักงานกระทรวงทุกคน ร้อยละ 100  

4. การตรวจหาค่า  BMI  และกิจกรรมปรับเปลี่ยนด้านสุขภาพของบุคลากรในหน่วยงาน 
 บุคลากร ประจ าปีงบประมาณ  2564 ทั้งหมด  149  คน ปกติ 109 คน (ร้อยละ 73.15) เกินเกณฑ์ 
จ านวน 40 คน (ร้อยละ 27.20)  แยกเป็น อ้วนระดับ 1  จ านวน 25 คน(ร้อยละ 17.01) และ อ้วนระดับ 2  



๑๑ 

 

จ านวน 16 คน (ร้อยละ 10.88)  ได้มีการจัดท าแผนเพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้กับบุคลากรที่มีภาวะเสี่ยง และ
มีการติดตามการปรับเปลี่ยนผ่านระบบออนไลน์ศูนย์อนามัยที่ 11 เช่น มีการออกก าลังกาย รูปแบการรับประทาน
อาหารที่เหมาะสม ก้าวท้าใจ เป็นต้น (Happy Body ศูนย์อนามัยที่ 11)  

5. สร้างองค์กรที่มีคุณภาพ โดยเน้นการสร้างบุคคลต้นแบบด้านต่างๆ ของหน่วยงาน  ปีงบประมาณ 
2564 เพ่ือเป็นการยกย่องเชิดชูบุคลากรที่เป็นแบบอย่างที่ดีต่อองค์กร เช่น บุคคลต้นแบบด้านสุขภาพ บุคคล
ต้นแบบด้านสิ่งแวดล้อม บุคคลต้นแบบด้านการออกก าลังกาย บุคคลต้นด้านความเสียสละต่อหน่วยงาน เป็นต้น 
ผ่านการคัดเลือกจากคณะกรรมการองค์กรสร้างสุข และจะมีการยกย่องในเดือนมิถุนายน 2564 ในวันสถาปนา
ศูนย์อนามัยที่ 11 ของทุกปี 
 6. การจัดกิจกรรมจิตอาสาพระราชทานในวันที่ 27 กรกฎาคม 2564 มี 2 กิจกรรม ดังนี้  
     6.1 กิจกรรมปลูกต้นไม้ปรับภูมิทัศน์และเก็บขยะ ท าความสะอาดบริเวณหน้าโรงรถ เพ่ือพัฒนา
สถานที่ท างานให้น่าอยู่ น่าท างาน เสริมสร้างคุณภาพชีวิตคนท างาน ส่งเสริมความรัก ความสามัคคีของบุคลากรใน
องค์กร  
              6.2 กิจกรรม Big Cleaning Day ร่วมกันของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 11 บริเวณพ้ืนที่ศูนย์อนามัยที่ 
11 และห้องประชุมพุทธรักษา ที่ส าหรับฉีดวัคซีนโควิด-19 ส าหรับบุคลากรที่เกี่ยวข้องและประชาชนทั่วไป ให้
สะอาดและปลอดภัยเพื่อเตรียมการเปิดในการป้องกันและการแพร่กระจายเชื้อโรคโควิด-19  

7. มอบรางวัลผู้ที่เข้าร่วมกิจกรรมก้าวท้าใจ ใน 100 กม. โดยการจับฉลาก ผ่านออนไลน์ ได้รับของ
รางวัลจาก ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องร่วมสนับสนุน มอบเมื่อวันที่ 2 ส.ค. 64 จ านวน 6 รางวัล 
 

๔.๑.๘ ตัวชี้วัดที่ ๒.๓ ร้อยละของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ  
(ผู้รายงาน นางจิตติมา นาคะนนท์ นักจัดการงานทั่วไปช านาญการ) 
 

 การเบิกจ่ายเงิน เดือน กรกฎาคม ๒๕๖๔ เป้าหมายอยู่ที่ร้อยละ ๘๕ ผลการเบิกจ่ายทุกงบ (งบ
ด าเนินงาน/งบลงทุน) พบว่า เบิกจ่ายไป ร้อยละ ๘๕.๘๗  ซึ่งเบกิจ่ายสูงกว่าเป้าหมาย  
 

๔.๑.๙ ตัวชี้วัดที่ ๒.๔ ระดับความส าเร็จของการเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ (LO) และดิจิทัล (Digital form) 
(ผู้รายงาน นางอรพรรณ  ภัคมนตรี   นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ) 

  

ศูนย์อนามัยที่ 11 มีการจัดตั้งคณะกรรมการ 2 ชุด เพ่ือด าเนินการตามตัวชี้วัดที่ ๒.๔ ระดับความส าเร็จ
ของการเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ (LO) และดิจิทัล (Digital form) ได้แก ่

1) คณะกรรมการพัฒนาวิชาการ การจัดการความรู้ และนวัตกรรม  
๒) คณะกรรมการขับเคลื่อนองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ 
โดยมีบทบาทในขับเคลื่อนองค์กรแห่งการเรียนรู้ และองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ เพ่ือยกระดับคุณภาพด้วย

การจัดการความรู้ ด้วยการพัฒนาปรับปรุงให้เกิดสิ่งใหม่ๆ ทั้งด้านผลิตภัณฑ์ / บริการ /กระบวนงาน เพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิผลในการด าเนินพันธกิจ และการบรรลุเป้าหมายของหน่วยงาน  
รายละเอียดเพิ่มเติมตามลิงค์ : 
https://drive.google.com/file/d/1bA1muN1gwpSJeriZdwsCE5Xg8-xuFQzQ/view 
 

https://drive.google.com/file/d/1bA1muN1gwpSJeriZdwsCE5Xg8-xuFQzQ/view


๑๒ 

 

๔.๑.๑๐ ตัวชี้วัดที่ ๒.๕ ร้อยละของการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการที่บรรลุเป้าหมาย 
(ผู้รายงาน นางพรรณวิไล เลิศไกร นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ) 
 

  ด าเนินการปรับปรุงข้อมูลผลการด าเนินงาน เดือน กรกฎาคม 2564 จัดท าแผนการใช้จ่าย เดือน
สิงหาคม - กันยายน 2564 วิเคราะห์การด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 รอบ 
6 เดือนหลัง รวบรวมแนวทางและหลักเกณฑ์ในการจัดท าแผนปฏิบัติการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 เพ่ือ
จ าท าแผนปฏิบัติการเข้าสู่ระบบ DOC ภายในวันที่ 1-7 กันยายน 2564 

ระเบียบวาระที่ ๕  เรื่องอ่ืนๆ 
 ไม่มีเรื่องอ่ืนๆ 
 
ที่ประชุมรับทราบ 
ปิดประชุม  เวลา ๑๖.๐๐ น. 
 
 

    นางสาวอาริตา สมุห์นวล 
                                                                                                                               ผู้จดรายงานการประชุม 
 


