
 
 

 
บทที่ 4 

ยุทธศาสตรการจัดการดานสุขภาพชุมชนเพ่ือความมั่นคง 
 

 การวิจัย เรื่อง ยุทธศาสตรการจัดการดานสุขภาพของชุมชนเพ่ือความมั่นคงของชาติ  เปน
การอธิบาย ศักยภาพ การมีสวนรวมการจัดการดานสุขภาพของชุมชน และปจจัยเงื่อนไขท่ีสงผลตอ
กระบวนการจัดการดานสุขภาพของชุมชน เพ่ือการจัดทําขอเสนอ พัฒนายุทธศาสตรการจัดการดาน
สุขภาพของชุมชนอยางยั่งยืนท่ีสอดคลองกับการพัฒนาระบบบริการสุขภาพท่ีพึงประสงคของชุมชน
ในทุกระดับของการจัดบริการสุขภาพภาครัฐ ตามวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research 
Method) ในพ้ืนท่ี 4 จังหวัด จากทุกภูมิภาค ตามรายละเอียดที่กลาวมาเบ้ืองตน จากผลการศึกษาขอ
นําเสนอยุทธศาสตรการจัดการดานสุขภาพ ของชุมชนเพ่ือความม่ันคงของชาติในประเด็น ดังนี ้
 ยุทธศาสตรที่ 1 การเสริมสรางระบบบริการสุขภาพใหไดมาตรฐานในทุกระดับ
ตอบสนองปญหาสุขภาพและพัฒนาการสงตอ 
 ยุทธศาสตรที่ 2 การสรางความเขมแข็งของภาคีสุขภาพ ในการสรางสุขภาพ การปองกัน
และควบคุมโรค การบริการเชิงรุก 
 ยุทธศาสตรที่ 3 การพัฒนาระบบเฝาระวังเตือนภัยและจัดการภัยพิบัติและภัยสุขภาพ  
 ยุทธศาสตรท่ี 4 สรางกลไกกลางระดับชาติในการอภิบาลและบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพ 

ยุทธศาสตรท่ี 1 เสริมสรางระบบบริการสุขภาพใหมีมาตรฐานในทุกระดับ  

 การเสริมสรางระบบบริการสุขภาพเพ่ือตอบสนองตอปญหาสุขภาพ และพัฒนาระบบสง
ตอท่ีไรรอยตอ ใหสอดคลองกับแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) ท้ังในระดับชาติ 
และระดับชุมชนเปนการวางแผนระยะป 2556-2560 ซึ่งถือเปนแผนแมบทดานสุขภาพของประเทศ 
ใหความสําคัญกับการพัฒนาโครงสรางพ้ืนฐานและการใหบริการในทุกระดับใหไดมาตรฐาน 
ประชาชนเขาถึงบริการไดอยางมีคุณภาพท้ังภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน มีการกระจายทรัพยากร
สุขภาพท่ีเหมาะสม โดยมีบุคลากรดานการแพทยและสาธารณสุขท่ีเพียงพอในทุกระดับ มีการใช
เทคโนโลยีทางการแพทยอยางเหมาะสม คุมคา พัฒนาความเชี่ยวชาญดานการแพทยเฉพาะทางให
ครอบคลุมพ้ืนท่ีตามความจําเปน ประชาชนสามารถเขาถึงบริการไดสะดวก มีคุณภาพมาตรฐานท่ีดี
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ในทุกระดับ จัดบริการสุขภาพในกลุมเปาหมายเฉพาะ ไดแก เด็ก สตรี ผูสูงอายุ คนพิการ คนชาย
ขอบ พัฒนาการเขาถึงระบบบริการการแพทยฉุกเฉินใหครอบคลุมมากขึ้น พัฒนาระบบสงตอโดย
ประชาชนไมถูกปฏิเสธการสงตอและไดรับการดูแลท่ีดีระหวางการสงตอ ใหความสําคัญกับความ
ปลอดภัยของผูปวยในการรับบริการ ขยายขีดความสามารถในการบําบัดรักษายาเสพติด สรางกลไก
เพ่ือสรางความสัมพันธท่ีดีและการไกลเกลี่ยลดความขัดแยงระหวางผูรับบริการและผูใหบริการเมื่อ
เกิดภาวะไมพึงประสงค สนับสนุนใหเกิดความเขาใจท่ีถูกตองตรงกันระหวางบุคลากรทาง
การแพทยและประชาชนในเร่ืองกระบวนการรักษา สิทธิประโยชน และความคาดหวังเพ่ือผู
ใหบริการสามารถปฏิบัติงานอยางมีความสุข ผูรับบริการมีความพึงพอใจ ใหครอบคลุมตามความ
จําเปน ดังนี้ 

1. ทบทวนโครงสรางการแบงสวนราชการกระทรวงสาธารณสุข 
การทบทวนการจัดโครงสรางกระทรวงสาธารณสุขใหครอบคลุมบทบาทเพ่ือบริหาร 

จัดการท้ังระบบในเรื่องดังนี ้
1.ศึกษา วิเคราะห และจัดทําขอมูล เพ่ือใชกําหนดนโยบายเปาหมาย และ

ผลสัมฤทธิ์ของกระทรวง 
2.กํากับ เรงรัด ติดตาม และประเมินผล รวมท้ังประสานการปฏิบัติราชการของ

หนวยงานในสังกัดกระทรวง 
3.ผลิตและพัฒนาบุคลากรดานสุขภาพ รวมทั้งศึกษา วิเคราะหวิจัย พัฒนาและ

ถายทอดองคความรูและเทคโนโลยีดานระบบบริการสุขภาพ และดานการพยาบาลแกองคกรภาครัฐ
ภาคเอกชน และองคกรปกครองสวนทองถิ่น 

4.จัดบริการสุขภาพคุณภาพ 
5.พัฒนายุทธศาสตรการบริหารของกระทรวง 
6.จัดสรรและบริหารทรัพยากรของกระทรวง เพ่ือใหเกิดการประหยัด คุมคา 
7.พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือใชในการบริหารงานและการบริการ

ของหนวยงานในสังกัดกระทรวง 
8.สงเสริม สนับสนุน และประสานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

 
 
 
 

2. ขอเสนอยุทธศาสตรการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 
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1.กําหนดทิศทางการพัฒนานโยบายและยุทธศาสตรการพัฒนาระบบบริการ
สุขภาพบนพ้ืนฐานของขอมูล การศึกษาวิจัย และความรู 

2.กํากับควบคุม ดูแล ติดตาม และประเมินผลการพัฒนาระบบบริการสุขภาพใน
ภาพรวมครอบคลุมท้ังหนวยบริการของรัฐและหนวยเอกชน 

3.กําหนดนโยบาย ยุทธศาสตรการพัฒนากําลังคนดานสุขภาพ รวมกับสภา
วิชาชีพและสถาบันการศึกษา โดยกําหนดมาตรการอภิบาลรักษากําลังคน และการกระจายกําลังคน
อยางเปนธรรม เพ่ือใหเพียงพอตอการดูแลสุขภาพของประชาชน 

4.การอภิบาลระบบบริการสุขภาพในภาพรวม อีกท้ังปจจุบันมีรูปแบบการ
บริหารงานสถานพยาบาลรัฐในรูปแบบใหมๆ เชน องคการมหาชน เครือขายหนวยบริการฯลฯ ท่ี
เปนทางเลือกการปฏิรูปสถานพยาบาลรัฐ แทนรูปแบบการถายโอนใหกับองคกรปกครองสวน
ทองถิ่นตามกฎหมายกระจายอํานาจ 

5.พัฒนายุทธศาสตรการบริหารงานท่ีสนับสนุนการบูรณาการและการมีสวนรวม
ขององคกรตางๆ 

6.จัดสรรและพัฒนาระบบบริหารทรัพยากรของกระทรวง เพ่ือใหเกิดการ
ประหยัด คุมคาและสมประโยชน 

7.พัฒนามาตรฐานระบบขอมูลและสนับสนุนการพัฒนาระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศเพ่ือใชในการบริหารงานและการบริการของหนวยงานในระบบสุขภาพ 

8.สงเสริม สนับสนุน และประสานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพทุกระดับ
โดยเฉพาะระบบการสงตอ 
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ตารางท่ี 6 ยุทธศาสตรการเสริมสรางระบบบริการสุขภาพใหไดมาตรฐานในทุกระดับตอบสนอง
 ปญหาสุขภาพและพัฒนาการสงตอ 

 

ยุทธศาสตร วัตถุประสงค กลวิธีและมาตรการ 
1. เสริมสราง

ระบบบริการ
สุขภาพใหมี
มาตรฐานในทุก
ระดับ 

1. เพ่ือสราง
ระบบบริการสุขภาพ
ท่ีมีคุณภาพมาตรฐาน 
ประชาชนสามารถ
เขาถึงบริการไดอยาง
ท่ัวถึง เปนธรรม 

2. สราง
ความสัมพันธท่ีดี
ระหวางผูใหและ
ผูรับบริการ 

1. เพ่ิมขดีความสามารถของบริการปฐมภูมิใหมี
มาตรฐานและสอดคลองกับปญหาของชุมชน 

2. พัฒนาระบบมาตรฐานบริการดานการแพทยและ
สาธารณสุข และความเชี่ยวชาญเฉพาะในแตละ
ระดับ  

3. พัฒนาระบบการดูแลระยะยาว (Long-term 
Care) เพ่ือรองรับสังคมผูสูงอาย ุ

4.  จัดสรรทรัพยากรโดยยึดแผนการพัฒนาระบบ
บริการสุขภาพ (Service Plan) เปนกรอบใน
การกระจายทรัพยากร 

5. พัฒนาระบบสงตอทุกระดับใหมีประสิทธิภาพไร
รอยตอ 

6. สรางระบบความปลอดภัยของผูปวยและ
กระบวนการสรางความสัมพันธท่ีดี  

7. พัฒนาระบบบริการการแพทยฉุกเฉินใหมี
ความครอบคลุมประชาชนสามารถเขาถึง
บริการไดท้ังภาวะปกติและภาวะภัยพิบัต ิ

8. สงเสริมการจัดบริการสุขภาพนานาชาติ 
(Medical Hub) ที่ไมกอใหเกิดผลกระทบตอ
บริการสุขภาพโดยรวมของคนไทย 
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ยุทธศาสตรท่ี 2 การสรางความเขมแข็งของภาคีสุขภาพ  

 การเสริมสรางความเขมแข็งภาคีสุขภาพในการจัดการระบบสุขภาพชุมชน การดูแลรักษา
ฟนฟูในชุมชน การสรางเสริมสุขภาพ การปองกันและควบคุมโรค การบริการเชิงรุก ตลอดจนการ
พ่ึงพาตนเองดานสุขภาพบนพื้นฐานภูมิปญญาไทย สงเสริมบทบาทของประชาชน ชุมชน ทองถิ่น 
และภาคีเครือขายสุขภาพใหมีศักยภาพ ในการดูแลสุขภาพท่ีดี และรวมสรางสิ่งแวดลอมท่ีดีตอ
สุขภาพ พัฒนาศักยภาพวิถีการดูแลสุขภาพจากภูมิปญญาไทยใหมีความปลอดภัย มีคุณภาพ จึงตอง
จัดทําขอเสนอยุทธศาสตรการสรางความเขมแข็งของภาคีสุขภาพ ในการสรางสุขภาพ การปองกัน
และควบคุมโรค การบริการเชิงรุก 

1.ทบทวนโครงสรางการดูแลระบบชุมชน  
ระบบสุขภาพชุมชนเปนจุดสําคัญของยุทธศาสตรชาติ กระบวนการและกิจกรรมท่ี

ดําเนินการในชุมชน สรางความเขมแข็งใหชุมชนได จะสรางความมั่นคงทางสังคม ความม่ันคงของ
มนุษย อันจะสงผลตอความม่ันคงของชาติได กระทรวงสาธารณสุขในฐานะผูดูแลระบบสุขภาพ
ชุมชน ควร ปรับเปลี่ยนโครงสรางและระบบการบริหารงานโดยต้ัง “คณะกรรมการสรางเสริม
สุขภาพแหงชาติ” ขึ้น โดยทําหนาท่ีเปนเลขานุการคณะกรรมการ และปรับบทบาท ยุทธศาสตรโดย
เนนการทํางานดานวิชาการ การประสานเชื่อมโยงภาคีเครือขายการทํางาน มีกลไกดูแลภาพรวม 
พรอมระบบติดตามและประเมินผล ตลอดจนพัฒนาระบบสรางเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง  

1.คณะกรรมการสรางเสริมสุขภาพแหงชาติ มีบทบาทหนาท่ีเนนหนักการกําหนด
ทิศทางนโยบาย ยุทธศาสตร และการจัดสรรทรัพยากรในภาพรวมของระดับประเทศ รวมถึงการ
อภิบาลระบบสรางเสริมสุขภาพ ขับเคลื่อนการสรางเสริมสุขภาพที่มีประชาชนเปนเปาหมาย มี
เครือขายท่ีเขมแข็งเปนเงื่อนไขของความสําเร็จสนับสนุนใหมี ผูทรงคุณวุฒิท่ีมีประสบการณจาก
ภายนอก รวมกับผูทรงคุณวุฒิของกระทรวง เพื่อประเมินสถานการณและบริบทการสรางเสริม
สุขภาพ แลกเปลี่ยนทัศนะ และใหขอเสนอแนะเชิงยุทธศาสตรตลอดจนมาตรการแกไขปญหาท่ี
เหมาะสม เพ่ือเปนแนวทางการทํางานแกผูบริหารและหนวยงานของกรม กรมวิชาการตองพัฒนา
กลไกการติดตามและประเมินผลนโยบายและยุทธศาสตร รวมท้ังติดตามประเมินผลภายใน
แผนงานและโครงการของหนวยงาน ซึ่งอาจมีบุคคลภายนอกรวมดวยหรือใชวิธี Outsourcing ไปยัง
สถาบันวิชาการภายนอกกรม  

2.หนวยงานระดับเขต มีบทบาทหนาท่ีสรางระบบเครือขายหนวยบริการสําหรับ
บริการหลัก (พวงบริการ) มี Functional Service Plan มี Contracting Unit for Regional Care และ มี
หนวยบริหาร 4 ระดับ คือ 
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1.กระทรวง (สวนกลาง)  
2. หนวยบริหารระดับเขต  
3 หนวยบริหารระดับระดับจังหวัด คือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และ  
4.หนวยบริหารระดับอําเภอ คือ สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ  
บทบาทหนวยงานระดับเขตมีภาคสวนตางๆ เขามารวมเปนกรรมการ ตอง

ปรับเปลี่ยนใหสามารถเชื่อมโยงนโยบายและยุทธศาสตรของสวนกลาง กับการแปลงนโยบายไป
ปฏิบัติในสวนภูมิภาค ซึ่งมิใชรูปแบบความสัมพันธแนวด่ิงในลักษณะเดิมหรือเปนเพียงการตรวจ
ราชการและนิเทศงานปกติแตเปนความสัมพันธเชิงยุทธศาสตรท่ีสงเสริมใหจังหวัดและพ้ืนท่ี
สามารถบริหารจัดการงานสรางเสริมสุขภาพไดดวยตนเอง และเปนการปรับเปลี่ยนบทบาทของ
ผูตรวจราชการและสาธารณสุขนิเทศกไปจากเดิม  

3.กลไกการบริหารจัดการดานการเงินแมวาในอนาคตกลไกการบริหารจัดการ
งบประมาณสรางเสริมสุขภาพสวนใหญจะยังคงอยูท่ี สปสช. แต สปสช. สามารถใชความคลองตัว
ยืดหยุนซึ่งเปนจุดแข็งขององคกร มาประสานการทํางานรวมกับกระทรวงสาธารณสุขและ
หนวยงานตางๆ ในพ้ืนท่ี โดยใหมีการปรึกษาหารือรวมกันต้ังแตการวางยุทธศาสตร เปาหมาย 
รูปแบบการดําเนินงาน งบประมาณ การออกแบบระบบบริหารจัดการ และระบบติดตามประเมินผล 
เพ่ือใหบรรลุภารกิจของการสรางเสริมสุขภาพรวมกัน 

2. ขอเสนอยุทธศาสตรการสรางความเขมแข็งของภาคีสุขภาพ  
การเสริมสรางความเขมแข็งภาคีสุขภาพในการสรางสุขภาพการปองกันและ

ควบคุมโรค การบริการเชิงรุก ตลอดจนการพ่ึงพาตนเองดานสุขภาพบนพ้ืนฐานภูมิปญญาไทย 
สงเสริมบทบาทของประชาชน ชุมชน ทองถิ่น และภาคีเครือขายสุขภาพใหมีศักยภาพ ในการดูแล
สุขภาพท่ีดี และรวมสรางสิ่งแวดลอมท่ีดีตอสุขภาพ พัฒนาศักยภาพวิถีการดูแลสุขภาพจากภูมิ
ปญญาไทยใหมีความปลอดภัย มีคุณภาพ ดังนี้ 

1. กําหนดและพัฒนานโยบายยุทธศาสตรและแผนงานหลักดานการสงเสริม 
สุขภาพและการอนามัยสิ่งแวดลอมของประเทศ และทําหนาท่ีในการอภิบาลระบบสรางเสริม
สุขภาพชุมชน 

2. ศึกษา วิจัย และพัฒนาองคความรูและเทคโนโลยีการบริการสงเสริมสุขภาพ 
การจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพ และการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม รวมทั้งการประเมินผลกระทบ
ตอสุขภาพ สรางและจัดการความรูในประเด็นท่ีเกี่ยวของกับระบบการสรางเสริมสุขภาพชุมชน 

3. กําหนดและพัฒนาคุณภาพมาตรฐาน และกฎเกณฑ รวมท้ังการรับรอง
มาตรฐานการบริการสงเสริมสุขภาพ และการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม 
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4. พัฒนาระบบและกลไกเครือขายในการเฝาระวังสถานะทางสุขภาพพฤติกรรม
สุขภาพ และสภาพแวดลอม รวมท้ังการพัฒนาระบบประเมินผลกระทบตอสุขภาพท้ังในระดับชาติ 
ระดับทองถิ่นระดับโครงการหรือกิจกรรม 

5. พัฒนาระบบ กลไก และดําเนินการตามกฎหมายวาดวยการสาธารณสุข และ
กฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวของกับการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม 

6. ถายทอด และ พัฒนาศักยภาพขีดความสามารถ และการมีสวนรวมในการ
สงเสริมสุขภาพการจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพการอนามัยสิ่งแวดลอม และการประเมินผลกระทบ
ตอสุขภาพแกหนวยงานภาครัฐ ภาคเอกชนองคกรปกครองสวนทองถิ่น ภาคีเครือขาย และชุมชน 

7. ประสานงาน รวมมือ สนับสนุนและติดตามนิเทศงานหนวยงานภาครัฐ 
ภาคเอกชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น ภาคี เครือขาย รวมทั้งการประสานงานระหวางประเทศใน
งานดานการสงเสริมสุขภาพการจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพการอนามัยสิ่งแวดลอม และ
ประเมินผลกระทบตอสุขภาพ 

8. สรางกระแสสังคม และรณรงคเผยแพรองคความรูและเทคโนโลยีการสงเสริม
สุขภาพ การจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพ การอนามัยสิ่งแวดลอม และการประเมินผลกระทบตอ
สุขภาพในสังคม 
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ตารางที่ 7 ยุทธศาสตรการสรางความเขมแข็งของภาคีสุขภาพ ในการสรางสุขภาพ การปองกันและ
 ควบคุมโรค การบริการเชิงรุก 

ยุทธศาสตร วัตถุประสงค กลวิธีและมาตรการ 
1. การสรางความ

เขมแข็งของภาคี
สุขภาพ ในการ
สรางสุขภาพ 
การปองกันและ
ควบคุมโรค 

1.  เพื่อสรางจิตสํานึก
ดานสุขภาพให
สังคม ให
ประชาชนมีความ
ต่ืนตัวและให
ความสําคัญในการ
ดูแลรักษาสุขภาพ
ตนเองจนเปน
วัฒนธรรม 

2. เพ่ือเสริมสรางการ
ทํางานดานสุขภาพ
ระหวางภาคีตางๆ 

3. เพ่ือใหภูมิปญญา
ไทยมีบทบาทและ
เปนทางเลือกใน
ระบบสุขภาพ 

1. สงเสริมใหประชาชนแสดงบทบาทในการ
สรางเสริมสุขภาพแ ละปองกันโรคของ
ตนเอง ครอบครัว ชุมชน และสังคม 

2. พัฒนาศักยภาพแกนนําชุมชนและเครือขาย
สุขภาพใหสามารถนําแนวคิดและประสาน
การดําเนินงานดานสุขภาพเชิงรุกในพ้ืนท่ี 

3. พัฒนากระบวนการสมัชชาสุขภาพและ
กลไกประสานงานอื่น ในการสรางความ
รวมมือระหวางภาคีสุขภาพ 

4. สรางองคความรูและการแลกเปลี่ยนเรียนรู
ภูมิปญญาไทย เพื่อนําไปใชประโยชนในการ
ดูแลสุขภาพ และ 

5. สรางนโยบายสาธารณะ โดยพัฒนาและ
ผลักดันกฎหมาย รวมถึงมาตรการบังคับใช
อยางเขมแข็งในการลดปจจัยเสี่ยงทางสุขภาพ 

6. พัฒนาระบบเฝาระวัง คนหา คัดกรอง และ
จัดการใหเหมาะสมตามความรุนแรงของ
โรค 

7. เสริมสรางความรวมมือและพัฒนาบทบาท
ข อ ง ป ร ะ เ ท ศ ไ ท ย ใ น เ ว ที ป ร ะ ช า ค ม
สาธารณสุขระหวางประเทศ 
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ยุทธศาสตรท่ี 3 การพัฒนาระบบเฝาระวังเตือนภัยสุขภาพและจัดการภัยพิบัติ  

 การพัฒนาระบบเฝาระวังเตือนภัยและจัดการภัยพิบัติและภัยสุขภาพ โดยการเตรียมความ
พรอมรับภัยพิบัติ การเกิดโรคระบาดตางๆ ท้ังอุบัติภัยใหมและอุบัติซ้ํา สารกออันตรายใน
สิ่งแวดลอม ในอาหาร ตลอดจนภัยสุขภาพอื่นๆ พัฒนาระบบเฝาระวัง เตือนภัย และการจัดการภัย
พิบัติ ภัยสขุภาพ ตลอดจนการฟนฟูสภาพ ใหเชื่อมโยงต้ังแตระดับชุมชนถึงระดับชาติ กระทรวง
สาธารณสุขในฐานะผูดูแลระบบ ควรจัดใหมีโครงสรางและระบบการบริหารงาน โดยมีการบริหาร
จัดการรูปแบบพิเศษสําหรับการดําเนินงานบางสาขา รูปแบบพิเศษในสาขาที่ตองการความยืดหยุน
คลองตัวสูงและตองการธํารงบุคลากรท่ีมีศักยภาพไวในระบบอาจใชการบริหารจัดการในรูปแบบ 
Program-Based Management “ศูนยปองกันควบคุมโรคแหงชาติ (National Center for Disease 
Control: NCDC)” มีบทบาทในการพัฒนานโยบายรวมกับภาคีทุกภาคสวน โดยใชขอมูลทาง
วิชาการเปนขอมูลสําคัญประกอบการจัดทํานโยบาย ท้ังนี้ เมื่อจัดทํารางนโยบายสําเร็จ ใหนําเสนอ
ตอ“คณะกรรมการปองกันควบคุมโรคแหงชาติ”เพ่ือใหความเห็นชอบ ศูนยฯ จะทําหนาท่ีในการ
ประสานขับเคลื่อนนโยบาย รวมถึงติดตามกํากับการดําเนินงานตามนโยบาย ท้ังนี้การพัฒนา
นโยบายสําหรับปญหาสําคัญเฉพาะดาน เชน นโยบายเอดสแหงชาติ จัดทํานโยบายและประเมินผล
นโยบาย 

1. ทบทวนโครงสรางและพัฒนาระบบเฝาระว ังเต ือนภัยสุขภาพและ
จัดการภัยพิบัติ 

  การทบทวนโครงสรางและพัฒนาระบบเฝาระวังเตือนภัยสุขภาพและจัดการภัย
พิบัติ ควรดําเนินการดังนี้ 

1. กําหนดและพัฒนานโยบาย และยุทธศาสตร กฎหมาย มาตรการและ
คุณภาพมาตรฐานการดําเนินงานในการเฝาระวังเตือนภัยสุขภาพ ปองกัน และการควบคุมโรคและ
ภัยพิบัติ ท่ีคุกคามสุขภาพของประชาชน 

2. ศึกษา วิเคราะห วิจัย และพัฒนาองคความรูและเทคโนโลยีในการเฝาการเฝา
ระวังเตือนภัยสุขภาพ ปองกัน และการควบคุมโรคและภัยพิบัติ ที่คุกคามสุขภาพของประชาชน 
รวมถึงพัฒนาวิชาการและสนับสนุนองคความรูใหกับหนวยงานในระดับพ้ืนท่ี 

3. ถายทอดองคความรูและเทคโนโลยีในการเฝาระวังการเฝาระวังเตือนภัย
สุขภาพ ปองกัน และการควบคุมโรคและภัยพิบัติ ท่ีคุกคามสุขภาพของประชาชนใหแกหนวยงาน
ภาครัฐ ภาคเอกชน อปท. และประชาชน 
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4. จัด ประสาน และพัฒนาระบบ กลไกและเครือขายในการเฝาระวังสอบสวน 
การเฝาระวังเตือนภัยสุขภาพ ปองกัน และการควบคุมโรคและภัยพิบัติ ท่ีคุกคามสุขภาพของ
ประชาชนรวมท้ังสื่อสัญญาณเตือนภัยการระบาดของโรคแกหนวยงานท่ีเกี่ยวของและสาธารณชน 

5. ดําเนินการตามกฎหมายวาดวยโรคติดตอ กฎหมายวาดวยการควบคุม
ผลิตภัณฑยาสูบกฎหมายวาดวยการคุมครองสุขภาพของผูไมสูบบุหรี่ กฎหมายวาดวยการควบคุม
เคร่ืองดื่มแอลกอฮอลอนุสัญญาหรือกฎขอบังคับระหวางประเทศ และกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวของ 

6. เปนศูนยกลางในการสงเสริม สนับสนุนและประสานงานทางดานวิชาการ 
เวชภัณฑ และวัสดุอุปกรณในการเฝาระวัง ปองกันควบคุม วินิจฉัย และรักษาโรคอุบัติใหมและโรค
อุบัติซ้ํา 

7. จัดใหมีบริการเพื่อรองรับการสงตอผูปวยโรคติดตอเฉพาะโรคติดตอสําคัญ
และโรคติดตอรายแรงในระดับตติยภูมิ และกักกันผูปวยโรคติดตออันตรายตามขอตกลงระหวาง
ประเทศ 

8. จัดใหมีบริการปองกัน ควบคุม รักษา และฟนฟูสภาพโรคและภัยท่ีคุกคาม
สุขภาพ ตลอดจนแหลงแพรโรค เพ่ือใหไดองคความรูในการพัฒนาวิชาการ 

9. พัฒนาระบบและกลไก เพ่ือใหมีการดําเนินการบังคับใชกฎหมายที่อยูใน
ความรับผิดชอบ 
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ตารางที่ 8 การพัฒนาระบบเฝาระวังเตือนภัยและจัดการภัยพิบัติและภัยสุขภาพ 

ยุทธศาสตร วัตถุประสงค กลวิธีและมาตรการ 
1. การพัฒนาระบบ

เฝาระวังเตือนภัย
และจัดการภัย
พิบัติและภัย
สุขภาพ   

1. เพ่ือใหเกิด
ความพรอมในการ
เตรียมการ มีระบบ
เฝาระวังและเตือน
ภัยท่ีทําให
ประชาชนวางใจ
และเม่ือเกิดภัย
พิบัติ สามารถ
จัดการไดอยาง
เหมาะสม ทัน
การณ 

1.สรางระบบเฝาระวัง เตือนภัยดานการแพทย
และสาธารณสุขท่ีมีประสิทธิผล 

2.พัฒนาระบบการเต รียมความพร อมดาน
การแพทยและสาธารณสุขเพ่ือรับมือภัย
พิบัติและภัยสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพ 

3.พัฒนาระบบการจัดการปญหาดานการแพทย
และสาธารณสุข ระหวางและหลังการเกิด
ภัยพิบัติและภัยสุขภาพ 
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ยุทธศาสตรท่ี 4 สรางกลไกกลางระดับชาติในการอภิบาลและบริหารจัดการ 
                         ทรัพยากรสุขภาพ  
 
 การสรางกลไกกลางระดับชาติในการอภิบาลและบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพ ให
ความสําคัญกับการสรางกลไกการบริหารจัดการระบบสุขภาพใหเกิดความเปนเอกภาพมีธรรมาภิบาล 
ควรจัดต้ังคณะกรรมการนโยบายระบบบริการสุขภาพแหงชาติ (National Health Service Delivery 
Board) เพ่ือวางระบบบริการของประเทศ กําหนดทิศทางทางการเงินการคลังและบริหารจัดการ
ทรัพยากรดานสุขภาพของประเทศ  มีระบบขอมูลสุขภาพ ท่ีสามารถใชประโยชนได ใหเชื่อมตอ
แผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สรางระบบงานใหสามารถสรางกําลังใจและแรงจูงใจ
ใหบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสขุมีความสุขและเห็นคุณคาของการทํางานใหความสําคัญกับ
การสรางกลไกการบริหารจัดการระบบสุขภาพใหเกิดความเปนเอกภาพมีธรรมาภิบาล  
 1. ทบทวนโครงสรางกลไกการบริหารจัดการ 
  1.ระดับเครือขายบริการหรือพวงบริการหลักในระดับเขต  มีบทบาทบริหารจัดการ
ดูแลสุขภาพครบวงจรตามระบบบริการสุขภาพท้ังการสงเสริม ปองกัน รักษา ฟนฟู ครอบคลุม
ภารกิจดานการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ และครบถวน ตามองคประกอบการดูแลสุขภาพแบบ
องครวมผสมผสาน การจัดบริการตอบสนอง Functional Service Plan รองรับบริการปฐมภูมิตาม
แนวทางการจัดบริการผูปวยนอกตามพื้นท่ี (Satellite OP) เพ่ือลดความแออัด รพ.ขนาดใหญ และ
เพ่ิมการเขาถึงบริการ 
  2.หนวยบริหารจัดการระดับอําเภอ ตองการการมีสวนรวมท่ีหลากหลายกวาระดับ
จังหวัด ใชกลไก คณะกรรมการประสานงานสาธารณสุขระดับอําเภอ (คปสอ.) ดูแลการจัดบริการ
ในพ้ืนที่ และใหมีคณะกรรมการสุขภาพพ้ืนท่ี (กสพ.) เปนกลไกท่ีฝายสาธารณสุข (คปสอ.) จะเชื่อม
ประสานบูรณาการกับภาคสวนอื่นๆ นอกระบบสาธารณสุข เชื่อมโยงสูทองถิ่น 
  3.การบริหารงบประมาณจากทุกกองทุนสิทธิ์และแหลงทุนอื่นๆ เพ่ือจัดบริการ บูรณา
การในภาพรวมเขตและจัดบริการท่ีสอดคลองกับพื้นท่ี โดยคํานึงถึงการลดความเหลื่อมล้ําและขอ
ขัดแยงในกลุมผูรับบริการในแตละกลุมสิทธิ์ และเชื่อวาจะสามารถใหบริการอยางเทาเทียมกันโดย
ไมตองคํานึงถึงความแตกตางของคาชดเชยบริการอยางท่ีเปนอยูในปจจุบัน  
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 2.ขอเสนอการอภิบาลและบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพ 
1. สรางกลไกระดับชาติในการดูแลระบบบริการสุขภาพใหเกิดเอกภาพ จัดตั้ง

คณะกรรมการนโยบายระบบบริการสุขภาพแหงชาติ (National Health Service Delivery Board) 
2. สงเสริมการบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพอยางมีธรรมาภิบาล  
3. วางแผนการผลิตและพัฒนากําลังคน ตลอดจนการกระจายและธํารงรักษาบุคลากร

ใหอยูในระบบสุขภาพ 
4. พัฒนาระบบขอมูลขาวสารสุขภาพใหเหมาะสมและตอบสนองตอการใชงาน  
5. สงเสริมการรวมลงทุนระหวางภาครัฐและเอกชนดานการใหบริการทางการแพทย

และสาธารณสุขบนพ้ืนฐานประโยชนของประชาชน 
6. สรางกลไกการบูรณาการแผนงาน/โครงการ กิจกรรม และการใชทรัพยากรรวมกัน

ระหวางหนวยงานดานการแพทยและสาธารณสุขท้ังภาครัฐ เอกชน และทองถิ่น  
7. สนับสนุนการวิจัยใหสอดคลองกับสภาพปญหาท่ีสําคัญ และการจัดการความรูเพ่ือ

นํามาใชพัฒนางานดานการแพทยและการสาธารณสุข 
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ตารางที่ 9 สรางกลไกกลางระดับชาติในการอภิบาลและบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพ 

ยุทธศาสตร วัตถุประสงค กลวิธีและมาตรการ 
1. สรางกลไกกลาง

ระดับชาติในการ
อภิบาลและ
บริหารจัดการ
ทรัพยากรสุขภาพ 

1. เพ่ืออภิบาลระบบ
สุขภาพอยางมีธรร
มาภิบาล เปน
เอกภาพ 

2. เพ่ือกําหนด
นโยบาย แนวทาง
และพัฒนาสิ่ง
สนับสนุนระบบ
บริการท่ีเพียงพอ 

1. สรางกลไกระดับชาติในการดูแลระบบบริการ
สุขภาพใหเกิดเอกภาพ 

2. สงเสริมการบริหารจัดการทรัพยากรสุขภาพ
อยางมีธรรมาภิบาล 

3. วางแผนการผลิตและพัฒนากําลังคน 
ตลอดจนการกระจายและธํารงรักษาบุคลากร
ใหอยูในระบบสุขภาพ 

4. พัฒนาระบบขอมูลขาวสารสุขภาพให
เหมาะสมและตอบสนองตอการใชงาน 

5. สงเสริมการรวมลงทุนระหวางภาครัฐและ
เอกชนดานการใหบริการทางการแพทยและ
สาธารณสุขบนพ้ืนฐานประโยชนของ
ประชาชน 

6. สรางกลไกการบูรณาการแผนงาน/โครงการ 
กิจกรรม และการใชทรัพยากรรวมกัน
ระหวางหนวยงานดานการแพทยและ
สาธารณสุขท้ังภาครัฐ เอกชน และทองถิ่น 

7. สนับสนุนการวิจัยใหสอดคลองกับสภาพ
ปญหาท่ีสําคัญ และการจัดการความรูเพ่ือ
นํามาใชพัฒนางานดานการแพทยและการ
สาธารณสุข 

 
 
 


