
รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มสตรีและเด็กปฐมวยั 

ตัวชี้วัด 1.1 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรีและเด็กปฐมวยั 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
กิจกรรมนอกงบประมาณ  
❖ วันที่ 8 - 10 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย 
พร้อมด้วยกองมารดาและทารก สำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย ร่วมประชุมติดตาม/หารือ ยกระดับ และ
กระบวนการผลการดำเนินงานโรงเรียนพ่อแม่รูปแบบใหม่ในพื้นที่นำร่อง เพื่อพัฒนาระบบบริการ สร้างการ
เรียนรู้สำหรับครอบครัว โดยมีผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง และส่งเสริมการมีส่วนร่วม การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
รวมทั้งการนำประสบการณ์จริงของผู้รับบริการมาใช้ในการเรียนการสอน และการพัฒนากระบวนการสอน 
โดยใช้สื่อให้เหมาะสมกับบริบทในพื้นที่ แก่บุคลากรสาธารณสุข และผู้รับบริการ ณ โรงพยาบาลนราธวิาสราช
นครินทร์ โรงพยาบาลตากใบ โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบลละหาร อำเภอยี่งอ จังหวัดนราธิวาส 
 

 
 
 

 

 

 
 

 

 

❖ วันที่ 21 - 22 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย 
จัดประชุมเชิงปฏิบัติการชี้แจงการเก็บข้อมูลและทบทวนความรู้ทักษะการประเมินคัดกรองพัฒนาการภายใต้
โครงการพัฒนาการเด็กปฐมวัยกับนโยบายและการจัดการในประเทศไทย เขตสุขภาพที่ 12  ปีงบประมาณ 
2568  ซึ่งได้รับเงินสนับสนุนจากสำนักงานคณะกรรมการส่งเสริมวิทยาศาสตร์วิจัยและนวัฒกรรม (สกสว.)เพื่อ
ศึกษาสถานการณ์การดำเนินงานคัดกรองและส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยระดับพื้นที่  รวมถึงการเข้าถึง
บริการในหน่วยบริการสาธารณสุขและสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย ในรูปแบบการวิจัย ในพื้นที่อำเภอนาทวี 
จังหวัดสงขลา และอำเภอรามัน จังหวัดยะลา กลุ่มเป้าหมายประกอบด้วย บุคลากรสาธารณสุขจากพื้นที่
เป้าหมายจำนวน 50 คน 



 
 
 
 
 
 

 
 

 

 

 

❖ วันที่ 27 - 29 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย 
นำโดย นางถรรศนา เจริญไว นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ และคณะ ร่วมประชุมติดตาม/หารือ 
ยกระดับผลการดำเนินงานโรงเรียนพ่อแม่รูปแบบใหม่ในพื้นที่นำร่อง เพื่อพัฒนาระบบบริการ สร้างการเรียนรู้
สำหรับครอบครัว โดยมีผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง และส่งเสริมการมีส่วนร่วม การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ รวมทั้ง
การนำประสบการณ์จริงของผู้รับบริการมาใช้ในการเรียนการสอน และการพัฒนากระบวนการสอน โดยใช้สื่อ
ให้เหมาะสมกับบริบทในพื้นที่ แก่บุคลากรสาธารณสุข และผู้รับบริการ ณ รพ.สุไหงโก-ลก อำเภอสุไหงโก-ลก 
รพ.สต.บ้านโคกงูและรพ.สต.บ้านกูบู อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. อัตราส่วนการตายมารดาไทยไม่เกิน 15 ต่อ
การเกิดมชีีพแสนคน หรอือัตราส่วนการตาย
มารดาลดลงเมื่อเทียบกับปีที่ผ่านมา (0.80) 

28.00 - 28.99 
 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. ร้อยละเด็กอายุ 0-5 ปี มีพัฒนาการสมวัย 
(0.60 คะแนน)  
รอบ 5 เดือนแรก ระบบ HDC ไตรมาส 2 ณ วันท่ี 25 ก.พ. 69 

≥ ร้อยละ 88 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

3. ร้อยละของเด็กอาย ุ0 – 5 ปี สูงดีสมสว่น 
(0.60 คะแนน)  
ดึงข้อมูล ระบบ HDC ไตรมาส 1 ณ วันท่ี 25 ก.พ. 69 

ร้อยละ 62.8 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น 

ตัวชี้วัด 1.2 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
❖ วันที่ 29 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยเรียนวัยรุ่น ประเมิน
รับรองมาตรฐานการดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นระดับอำเภอ  อำเภอสะเดา  
จังหวัดสงขลา ผ่านระบบ VDO conference โดยได้รับเกียรติจากนางสาวนภสรณ์ นพสุวรรณ ปลัดอำเภอ
หม่อม เป็นประธานการประชุม ซึ่งอำเภอสะเดา มีการขับเคลื่อนการดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่นโดยบูรณาการการดำเนินงานทุกภาคส่วน มีการจัดระบบบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสำหรับ
วัยรุ่นและเยาวชนในโรงพยาบาล มีระบบดูแล ช่วยเหลือวัยรุ่นและประสานความร่วมมือระหว่างภาคีเครือข่าย
ที่เกี่ยวข้อง 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 



2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. โรงเรียนเข้าร่วมกระบวนการประเมินและ
ผ่านการรับรองเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
ระดับมาตรฐานสากล (Global Standards 
for Health Promoting School: GSHPS) 
(ข้อมูล ณ วันที่ 28 ก.พ. 69)  (0.5) 

1. เข้าร่วม 181 
แห่ง (0.25) 

2. ผ่านการรับรอง 
36 แห่ง (0.25) 

 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. ร้อยละของเด็กอาย ุ6 - 14 ปี มีภาวะเริ่ม
อ้วนและอ้วน (ข้อมูล HDC ภาคเรียนที ่2 ปี
การศกึษา 2568 ณ วันที ่28 ก.พ.69) (0.5) 

ร้อยละ 11.40 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

3. ร้อยละของเด็กอาย ุ6-12 ปี ฟันดีไม่มีผุ 
(Cavity free) (ข้อมูล HDC ณ วันที ่28 ก.พ. 
69) (0.5) 

ร้อยละ 40.01 -
45.00 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

4. อัตราการคลอดมีชพีในหญิงอายุ 15-19 ปี 
ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี พันคน (0.5)   
(ข้อมูล HDC ไตรมาส 1 ณ วันที่ 16 ก.พ. 69) 

17.50 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยทำงาน 

ตัวชี้วัด 1.3 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยทำงาน 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
❖ วันที่ 10 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำโดย กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน เข้าร่วม
ประชุม โครงการยกระดับและขับเคลื่อนนโยบายสาธารณะเพื่อส่งเสริมการมีกิจกรรมทางกายที่เพียงพอและ
ลดภาวะเนือยนิ่ง ณ ห้องประชุมสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดยะลา การประชุมครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อบรูณา
การความร่วมมือระหว่างหน่วยงานภาครัฐ ภาคประชาสังคม และภาคีเครือข่ายในพื้นที่ ในการพัฒนานโยบาย
สาธารณะเพื่อส่งเสริมกิจกรรมทางกายและลดภาวะเนือยนิ่งในจังหวัดยะลา รวมทั้งร่วมกันออกแบบแนว
ทางการดำเนินงานให้เหมาะสมกับบริบทของพื้นที่  เพื่อขับเคลื่อนสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม ทั้งนี้ ศูนย์
อนามัยที่ 12 ยะลา ได้ให้ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายและแนวทางการดำเนินงานในการส่งเสริมกิจกรรมทางกาย 
ครอบคลุม 3 มิติสำคัญ ได้แก่ 1) การส่งเสริมกิจกรรมทางกายทุกกลุ่มวัย เน้นการสร้างการรับรู้และการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยการสร้างความรอบรู้ด้านกิจกรรมทางกาย และ Key messages สำคัญ เพื่อสื่อสาร
ให้กับบุคลากรและประชาชนในทุกช่วงวัย 2) การสร้างสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีกิจกรรมทางกาย ส่งเสริมให้
หน่วยงานท้องถิ่นและภาคีเครือข่ายร่วมกันพัฒนาโครงสร้างพื้นฐานและพื้นที่สาธารณะที่ปลอดภัยและ
เหมาะสมต ่อการม ีก ิจกรรมทางกาย  และกำหนดนโยบาย Healthy workplace Active+ ในสถาน
ประกอบการทั้งภาครัฐและเอกชน 3) การพัฒนาระบบสนับสนุนการมีกิจกรรมทางกาย เพื่อสนับสนุนกลไก
การบริหารจัดการ การติดตามประเมินผล และการสร้างแรงจูงใจผ่านกระบวนการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพที่
พึงประสงค์และการใช้เครื่องมือสำหรับการติดตามเช่นก้าวท้าใจ การประชุมในครั้งนี้นับเป็นอีกก้าวสำคัญของ
การขับเคลื่อนความร่วมมือระหว่างหน่วยงานภาคีในพื้นที่ เพื่อส่งเสริมให้ประชาชนจังหวัดยะลามีกิจกรรมทาง
กายที่เพียงพอ และลดพฤติกรรมเนือยนิ่งอย่างต่อเน่ืองและยั่งยืนต่อไป 
 
 
 

 



❖ วันที่ 14 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำโดย นางโสภิดา สุขจรุง หัวหน้ากลุ่มพัฒนาการส่งเสรมิ
สุขภาพ พร้อมด้วยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน เข้าร่วมพิธีเปิด “กิจกรรมรณรงค์และอบรมเชิง
ปฏิบัติการให้ความรู้การตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมโดยเครื่องเอกซเรย์เต้านมเคลื่อนที่  (Mammogram) ใน
สตรีกลุ่มเสี่ยงและด้อยโอกาส 4 หน่วย 4 ภาคทั่วประเทศ” เนื่องในโอกาสเฉลิมพระเกียรติ พระบาทสมเด็จ
พระวชิรเกล้าเจ้าอยู ่หัว เนื ่องในโอกาสเจริญพระชนมพรรษา ครบ 70 พรรษา 28 กรกฎาคม 2565 ณ 
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดยะลา อำเภอเมือง จังหวัดยะลา โดยมี นายอำนาจ ชูทอง รองผู้ว่าราชการจังหวัด
ยะลา เป็นประธานในพิธีเปิด ซึ่งภายในงานมีกิจกรรมหลากหลายรูปแบบ แบ่งออกเป็น 5 ฐานการเรียนรู้ 
ได้แก่ ฐานที่ 1 ซักประวัติคัดกรองปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งเต้านม โดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ฐานที่ 2 ให้
ความรู้เรื่องโรคมะเร็งเต้านม การป้องกัน และการตรวจคัดกรอง โดยพยาบาลวิชาชีพ ฐานที่ 3 ฝึกทักษะการ
ตรวจเต้านมด้วยตนเอง (BSE) โดยพยาบาลวิชาชีพ ฐานที่ 4 บริการตรวจเต้านมโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและ
แพทย์ ศัลยแพทย์ หรือแพทย์เวชศาสตร์ทั่วไป ฐานที่ 5 บริการตรวจคัดกรองด้วยเครื่องเอกซเรย์เต้านม
เคลื่อนที่ (Mammogram) กิจกรรมดังกล่าวจัดขึ้นเพื่อส่งเสริมให้สตรีกลุ่มเสี่ยงและด้อยโอกาสมีความรู้  ความ
เข้าใจในการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านมด้วยตนเอง และสามารถเข้าถึงบริการตรวจคัดกรองได้อย่างทั่วถึง 
นำไปสู่การวินิจฉัยและการรักษาได้อย่างทันท่วงที 
 
 
 

 
❖ วันที่ 15 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน ร่วมกับ
ชมรมถันยรักษ์ มหาวิทยาลัยราชภัฏยะลา วางแผนการจัดกิจกรรมและส่งมอบสื่อสนับสนุนการดำเนินงานของ
นักศึกษา ในการส่งเสริมให้สตรีไทยห่างไกลจากโรคมะเร็งเต้านม พร้อมทั้งหารือแนวทางบูรณาการการส่งเสรมิ
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในกลุ่มนักศึกษาในเดือนมกราคม ปี 2569 ทั้งนี้ ชมรมถันยรักษ์ มหาวิทยาลัยราชภัฏ
ยะลา ได้จัดกิจกรรมให้ความรู้เรื ่องมะเร็งเต้านม การตรวจคัดกรอง การเรียนรู้ในระบบ E-learning แก่
นักศึกษา ทีมนำ สโมสรนักศึกษา คณะต่างๆ ของมหาวิทยาลัย นำทีมโดย ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.บุญสิทธิ์ 
ไชยชนะ รองอธิการบดีฝ่ายพัฒนานักศึกษาและมวลชนสัมพันธ์  ประธานในพิธี เปิดการอบรมครั้งนี้ เพื่อ
รณรงค์สื่อสาร เนื่องในวันมะเร็งเต้านมสากลซึ่งตรงกับวันที่  7 ตุลาคม ของทุกปี ณ ศูนย์ปฏิบัติการคลินิก
ผู้สูงอายุ มหาวิทยาลัยราชภัฏยะลา 
 
 



 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. ร้อยละของประชากรวัยทำงาน อาย ุ25 - 
59 ปี มีการเตรียมการเพือ่ยามสูงอายุดา้น
สุขภาพที่มีพฤติกรรมที่พงึประสงค์ (1.0) 

ร้อยละ 38 - 40 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. ร้อยละของประชากรวัยทำงานอายุ 19 - 
59 ปี มีดัชนีมวลกายปกติ (1.0) 

ร้อยละ 30.07 -
31.06 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยสูงอาย ุ

ตัวชี้วัด 1.4 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยสูงอายุ 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
❖ วันที่ 21 - 22 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยสูงอายุ                
เข้าร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนแนวทางการดำเนินงานสำคัญ ในการดูแลส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อมผู้สูงอายุ ประจำปีงบประมาณ 2569 จัดโดยสำนักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย ได้รับเกียรติจาก 
นพ.ปกรณ์ ตุงคะเสรีรักษ์ รองอธิบดีกรมอนามัย เป็นผู้กล่าวเปิดการประชุม มีการบรรยาย แนวทางการ
ขับเคลื่อนตามกรอบแนวทางการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุและผู้นำศาสนา แนวทางการพัฒนาต้นแบบ ศูนย์
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุและการยกระดับ อสม. สู่การเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุพึ่งพิงในชุมชน มีกิจกรรมการอภิปราย
แนวทางการขับเคลื ่อนชมรมผู ้ส ูงอายุด้านสุขภาพและเมืองที ่เป็นมิตรกับผู ้ส ูงอายุ  ผู ้เข้าร่วมประชุม
ประกอบด้วยตัวแทนจากกลุ่มวัยสูงอายุ จากทุกศูนย์อนามัย โดยจัดการประชุมขึ้น ณ โรงแรมเซ็นจูรี่ปาร์ค 
กรุงเทพฯ 
 

 

2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพดา้น
สุขภาพ (0.6667 คะแนน) 

ร้อยละ 40 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ 
(0.6666 คะแนน) 

ร้อยละ 36 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

3. ร้อยละของผู้สูงอายุทีไ่ม่มีภาวะพึ่งพิง 
(0.6667 คะแนน) 

ร้อยละ 88  อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัดประจำเดือน ตุลาคม 2568 
กลุ่มอนามัยสิง่แวดล้อม 

ตัวชี้วัด 1.5 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานอนามัยสิ่งแวดล้อม 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน ใน 5 ประเด็น ดังนี้ 

1. ระบบประปาหมู่บ้านระดับอำเภอ ผ่านเกณฑ์การประเมินระบบประปาหมู่บ้านสะอาด (3C) 
2. จังหวัดที่มี ที่พัก/ ที่กิน/ ที่เที่ยว ได้มาตรฐานตามที่กำหนด  

2.1 โรงแรมและแหล ่งท ่องเท ี ่ยวจ ัดการอนาม ัยส ิ ่ งแวดล ้อมได ้ตามมาตรฐานท ี ่กำหนด                   
(GREEN Health Hotel: GHH AND GREEN Health Attraction: GHA) 
2.1.1  โรงแรมประเภท 2 3 และ 4 มีการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและการส่งเสริมสุขภาพ
ตามมาตรฐานโรงแรมที่เป็นมิตรกับสุขภาพและสิ่งแวดล้อม (GREEN Health Hotel) 
ศูนย์อนามัยละ 35 แห่ง  (แห่งใหม่) 
2.1.2  แหล่งท่องเที่ยวมีการจัดการตามมาตรฐานแหล่งท่องเที่ยวที่เป็นมิตรกับสุขภาพและ
สิ่งแวดล้อม (GREEN Health Attraction: GHA) (เขตสุขภาพละ 5 แห่ง อุทยานแห่งชาติอย่าง
น้อย 1 แห่ง) (แห่งใหม่)    

2.2 สถานที่จำหน่ายอาหารดำเนินการตามมาตรฐาน SAN 
3. จังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวังและการจัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพประชาชนกลุ่มเสี่ยง เพื่อลดและ

ป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษอากาศ ร้อยละ 80  
4. ร้อยละของโรงพยาบาลที ่พัฒนาอนามัยสิ ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์  GREEN & CLEAN Hospital 

Challenge  
5. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี    

 
❖ วันที่ 2 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม เข้าร่วมและเป็นวิทยากร 
ในการจัดประชุมชี้แจงการขับเคลื่อนงานสุขาภิบาลอาหาร และการใช้งานระบบ Foodhandler ผ่านระบบ
การประชุมทางไกล (Video Conference) ซึ่งจัดโดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดยะลา  กล่าวเปิดการประชุม
โดย นางสาวดวงกมล ศิริลัภยานนท ์รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดยะลา มีกลุ่มเป้าหมายเป็น ผู้รับผิดชอบ
งานด้านสุขาภิบาลอาหารของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ และโรงพยาบาลทุกแห่ง เพื่อให้เป็นไปตาม
วัตถุประสงค์ของการขับเคลื่อนการดำเนินงานสุขาภิบาลอาหาร ประจำปีงบประมาณ 2569 สร้างความเข้าใจ
ด้านบทบาทและทดสอบการใช้งานระบบสารสนเทศสุขาภิบาลอาหาร (Foodhandler) ให้เป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ และสามารถถ่ายทอดประชาสัมพันธ์การดำเนินงานในระดับพื้นที่ต่อไปได้ 
 

 



❖ วันที่ 9 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม จัดประชุมชี้แจงการ
ขับเคลื่อนงานสุขาภิบาลอาหาร และการใช้งานระบบ Foodhandler จังหวัดตรัง  ผ่านระบบการประชุม
ทางไกล (Video Conference) กล่าวเปิดการประชุมโดย นายมานะ หะสาเมาะ รองผู้อำนวยการศูนย์อนามัย
ที่ 12 ยะลา  มีกลุ่มเป้าหมายเป็น ผู้รับผิดชอบงานด้านสุขาภิบาลอาหารของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 
โรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกแห่ง มีผู้เข้าร่วมประชุมรวม
ทั้งสิ ้น 98 คน  ทั้งนี้ เพื ่อให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการขับเคลื่อนการดำเนินงานสุขาภิบาลอาหาร 
ประจำปีงบประมาณ 2569 สร้างความเข้าใจด้านบทบาทและทดสอบการใช้งานระบบสารสนเทศสุขาภิบาล
อาหาร (Foodhandler) ให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ และสามารถถ่ายทอดประชาสัมพันธ์การดำเนินงานใน
ระดับพื้นที่ต่อไปได้ 
 

 
❖ วันที่ 16 ตุลาคม 2568 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ร่วมกับสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดตรัง จัดประชุมพัฒนาศักยภาพการทำบัตรประจำตัวเจ้าพนักงาน และกระบวนการรับฟัง
ความคิดเห็น ตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 จ.ตรัง ผ่านระบบการประชุมออนไลน์ โปรแกรม 
Webex meeting มีกลุ่มเป้าหมายได้แก่ เจ้าหน้าที่จาก สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาล โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ.ตรัง โดยเนื้อหาในการประชุมได้ชี ้แจงเกี่ยวกับ
บทบาท อำนาจหน้าที่ของเจ้าพนักงานตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 รวมไปถึงขั้นตอนการ
เข้าใช้งานระบบบัตรประจำตัวเจ้าพนักงานท้องถิ่น เจ้าพนักงานสาธารณสุข และผู้ซึ ่งได้รับแต่งตั้งจากเจ้า
พนักงานท้องถิ่น และเรื ่องการรับฟังความคิดเห็นของประชาชนตามมาตรา 54 แห่งพระราชบัญญัติการ
สาธารณสุข พ.ศ. 2535 เพื่อให้เครือข่ายสามารถนำไปปฏิบัติได้อย่างถูกต้องต่อไป 

 
 
 
 



❖ วันที่ 24 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำโดย นายมานะ หะสาเมาะ รองผู้อำนวยการศูนย์
อนามัยที่ 12 ยะลา สายวิชาการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม จัดประชุมประชุมชี้แจงการดำเนินงานประปาหมู่บ้าน
สะอาด (3C) ตามโครงการพัฒนาคุณภาพน้ำประปาหมู่บ้านให้ได้มาตรฐานและราคาเหมาะสมสู่เป้าหมายการ
พัฒนาอย่างยั่งยืน (SDG6) ภายในปี พ.ศ.2570 ประจำปีงบประมาณ 2569 ผ่านระบบการประชุมทางไกล 
(Video Conference) ณ ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา เพื่อชี้แจงประเด็น เกณฑ์มาตรฐาน และเป้าหมายในการ
ขับเคลื่อนการดำเนินงานประปาหมู่บ้านสะอาด (3C) ซึ่งการประชุมครั้งนี้ มีกลุ่มเป้าหมายเป็น สำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัด 7 จังหวัด 
 

 
❖ วันที่ 30 ตุลาคม 2568 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม จัดประชุมชี้แจงการ
ขับเคลื ่อนงานสุขาภิบาลอาหาร ประจำปีงบประมาณ 2569 ผ่านระบบการประชุมทางไกล (Video 
Conference) กล่าวเปิดการประชุมโดย นายมานะ หะสาเมาะ รองผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา มี
กลุ่มเป้าหมายเป็น ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง  7 จังหวัด เพื่อชี้แจง
วัตถุประสงค์ เป้าหมาย และกิจกรรมที่ดำเนินการ ให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการขับเคลื่อนงานสุขาภิบาล
อาหาร ประจำปีงบประมาณ 2569  ปรึกษาหารือประเด็นงานแต่ละ Setting ได้แก่  สถานที่จำหน่ายอาหาร 
ตลาดประเภทที่1 ตลาดประเภทที่ 2  ริมบาทวิถี  และการส่งเสริมการใช้งานระบบสารสนเทศสุขาภิบาล
อาหาร (Foodhandler) ให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
 
 

 

2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. ร้อยละของระบบประปาหมู่บ้านประเมิน
ตนเอง (ตามแนวทางน้ำประปาหมู่บ้านสะอาด 
C1: Clear) ร้อยละ 75 ของเป้าหมาย (0.50 
คะแนน) 

 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. จังหวัดที่มี ทีพ่ัก/ ทีก่นิ/ ที่เที่ยว ได้
มาตรฐานตามที่กำหนด (0.60 คะแนน) 

(1) โรงแรม 17 
แห่ง แหล่ง

ท่องเที่ยว 3 แห่ง  

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  



 2.1 โรงแรมและแหล่งท่องเที่ยว สมัครเข้า
รับการประเมิน (แห่งใหม่) (0.30 คะแนน) 
 โรงแรม 17 แห่ง แหล่งท่องเที่ยว 3 แห่ง  
ทุกศูนย์อนามัยรับค่าเป้าหมายเท่ากัน  
 2.2 สถานที่จำหน่ายอาหารดำเนินการผ่าน
ตามมาตรฐาน SAN ร้อยละ 32 (0.30 
คะแนน) 

(2) ร้อยละ 32 
 

3. ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวัง
และการจัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพใน
ประชาชน กลุ่มเสี่ยงเพื่อลดและป้องกัน
ผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษอากาศ (0.30 
คะแนน) 

ร้อยละ 40 
(3 จังหวัด) 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

4. โรงพยาบาลทีพ่ัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้
ตามเกณฑ์ GREEN &CLEAN Hospital 
Challenge (นับสะสม ปีงบประมาณ พ.ศ. 
2565–2569) (0.30 คะแนน) 
4.1 ระดับมาตรฐานขึ้นไป ร้อยละ 76  
(735 แห่ง) (0.15 คะแนน)  
4.2 ระดับท้าทาย ร้อยละ 5 (49 แห่ง) 
(0.15 คะแนน) 

(1) ร้อยละ 80  
(76 แห่ง) 

(2) ร้อยละ 5  
(5 แห่ง) 

 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

5. จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประเมิน
ตนเองตามเกณฑ์มาตรฐานเมืองสุขภาพดี 
(Self-assessment) (192 แห่ง) (0.30 
คะแนน) 

16 แห่ง อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
ตัวชี้วัด 1.6 ระดับความสำเร็จในการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรูด้า้นสุขภาพของประชาชน 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
 
❖ วันที่ 20 ตุลาคม 2568 เข้าร่วมประชุมชี้แจงการดำเนินงานขับเคลื่อนองค์กรและชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 
ปีงบประมาณ 2569 รอบ 5 เดือนแรก ผ่านระบบการประชุมออนไลน์ 
 
1. แสดงให้เห็นจำนวนองค์กรรอบรูด้้านสุขภาพ (HLO)  จำนวน 3 แห่ง 

 

2. แสดงให้เห็นจำนวนชมุชนที่จัดกิจกรรมส่งเสรมิความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยองค์กรรอบรูด้้านสุขภาพ (HLO)  
จำนวน 2 แห่ง 

 

 



3. แสดงให้เห็นสัดส่วนประชากรที่มี HL เพียงพอ และจำนวนผู้ประเมิน 
 - สัดสว่นประชากรที่ม ีHL เพียงพอ ร้อยละ 97.78 
 - จำนวนผู้ประเมิน 45 คน 

 

 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. สัดสว่นประชากรที่มี HL เพียงพอ ร้อยละ 
85 โดยมีจำนวนผู้รว่มประเมิน (n) ตามค่า
เป้าหมายรายเขตสุขภาพ 

ร้อยละ 85 
(27,200) 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. แสดงผลลัพธ์ด้านสุขภาพ (Health 
Outcome) ของผู้เข้าร่วมกิจกรรม ได้แก่  
(1 คะแนน) 
- สัดสว่นของประชากรทีม่ีพฤติกรรมสุขภาพที่
พึงประสงค์ (0.5 คะแนน) 
- สัดสว่นของประชากรทีม่ีดัชนีมวลกายปกติ 
(0.25 คะแนน) 
- สัดสว่นของประชากรทีม่ีรอบเอวปกติ  
(0.25 คะแนน) 

 
 

อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
ตัวชี้วัด 2.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส (Integrity and 
Transparency Assessment : ITA)   
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 3) 
 ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ข้อมูลผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ของตัวชี้วัด ตลอดจนกำหนดมาตรการ
สำคัญและแผนปฏิบัติการที่ใช้สำหรับการขับเคลื่อนงาน 
 
 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. ร้อยละผลการดำเนินงานตามแผน
ขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วดั (เอกสาร
แนบ 2) 

ร้อยละ 90 – 100 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) 

ตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได้ 
1. ผลประเมินระดับการรับรู้การดำเนินงาน
คุณธรรมความโปร่งใสของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
ภายใน (IIT) ของหน่วยงาน (0.4 คะแนน) 

ร้อยละ 95 – 100 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

2. ผลประเมินระดับการรับรู้การดำเนินงาน
คุณธรรมความโปร่งใสของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
ภายนอก (EIT) ของหน่วยงาน (0.6 คะแนน) 

ร้อยละ 95 – 100 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
ตัวชี้วัด 2.2 ร้อยละของการเบิกจ่ายงบประมาณ    
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 1 - 3) 
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการ และมีผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม  รายจ่าย
ประจำ (งบดำเนินงาน งบเงินอุดหนุน และงบรายจ่ายอื่น) ของหน่วยงาน ณ สิ้นไตรมาสที่ 1 (ธ.ค. 68)                  
จากระบบบริหารการเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส์ใหม่ (New GFMIS Thai) เป็นไปตามเป้าหมายที่
กรมอนามัยกำหนด 

การเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
รายจ่ายประจำ 

เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
(ต.ค.68) 

สิ้นไตรมาสที่ 1  
(ธ.ค.68)  

25 
(1.0 คะแนน) 

5.66 

 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output)  

 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม ณ วันสิ้นสุดของรอบประเมิน 5 เดือนแรก 
(ก.พ. 69) เป็นไปตามเป้าหมายที่กรมอนามัยกำหนดไว้ แยกเป็นรายจ่ายประจำ และรายจ่ายลงทุน (ถ้ามี) ดังนี้ 

รายจ่าย เป้าหมาย (ร้อยละ) 
(รอบ 5 เดือนแรก) 

ร้อยละผลการเบิกจ่าย 
งบประมาณสะสม  

(ต.ค. 68) 
1. รายจ่ายประจำ (1.2 คะแนน) 41 5.66 
2. รายจ่ายลงทุน (1.3 คะแนน) 50 0.00 

 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) 
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม ในภาพรวม (งบดำเนินงาน งบเงินอุดหนุน 
งบรายจ่ายอื่น และงบลงทุน) ของหน่วยงาน รอบ 5 เดือนแรก (ต.ค. 68 - ก.พ. 69) เป็นไปตามเป้าหมายที่
กรมอนามัยกำหนด ดังนี้ 

การเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
ในภาพรวม 

เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
(ต.ค. 68) 

รอบ 5 เดือนแรก  
(ต.ค. 68 - ก.พ. 69) 

41 
(1.5 คะแนน) 

2.41 

 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด ประจำเดือน ตุลาคม 2568 
ตัวชี้วัด 2.3 ประสิทธิภาพการบริหารจัดการแผนและผลการปฏิบัติการระดับหน่วยงาน ประจำปี
งบประมาณ พ.ศ. 2569    
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับที่ 1 - 3) 
 ร้อยละการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการที่บรรลุเป้าหมายกิจกรรม (รอบ 5 เดือนแรก ณ 7 พฤศจิกายน 
2568) ผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการ ประจำเดือน ตุลาคม รวม 1 กิจกรรม บรรลุเป้าหมายกิจกรรม
รอบ 5 เดือน (ต.ค. 68 - ก.พ. 69) จำนวน 0 กิจกรรม จากทั้งหมด จำนวน 102 กิจกรรม คิดเป็นร้อยละ 0 
เน่ืองจากโครงการอยู่ระหว่างการอนุมัติ (ข้อมูล ณ วันที่ 7 พฤศจิกายน 2567) 
 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output)  

รายงานผลการดำเนินงานตามแผนการปฏิบัติการฯ ในระบบ DOC4.0 ครบถ้วนทุกกิจกรรม ได้แก่  
1) การรายงานผลการเบิกจ่ายงบประมาณ และ 2) การรายงานผลผลิตการดำเนินงาน โดยตัดข้อมูล ณ วันที ่
28 กุมภาพันธ์ 2569 
 

 เป้าหมาย  ผลการดำเนินงาน 
รายงานผลการดำเนินงานตามแผนการ

ปฏิบัติการฯ ในระบบ DOC4.0 ครบถ้วน
ทุกกิจกรรม 

 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน 

 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) โดยตดัข้อมูล ณ วันที ่28 กุมภาพันธ ์2569 
 

 เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการดำเนินงาน 
ร้อยละประสิทธิภาพการบริหารจัดการ

แผนและผลการปฏิบัติการที่บรรลุ
เป้าหมายกิจกรรมตามรอบการประเมิน 

≥ ร้อยละ 80 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน 

 


