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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มสตรีและเด็กปฐมวัย 

ตัวช้ีวัด 1.1 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มสตรีและเด็กปฐมวัย 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
❖ 1.1 โครงการมหัศจรรย์ 2,500 วัน ส่งเสริมการมีบุตร โภชนาการคุณภาพ แม่สุขภาพดี ลูกปลอดภัย
ปีงบประมาณ 2569 
❖ กิจกรรมที่ 2 การประชุมคณะกรรมการพัฒนางานอนามัยแม่และเด็ก (MCH Board) เขตสุขภาพที ่12 

ครั้งที่ 1 วันที่ 2 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย ศูนย์อนามัยที่ 12 
ยะลา นำโดย นางโสภิดา สุขจรุง รองผอ.ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา (ด้านวิชาการสายส่งเสริมสุขภาพ)  และ
นางถรรศนา เจริญไว หัวหน้ากลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็ก
ปฐมวัย จัดประชุมคณะกรรมการพัฒนางานอนามัยแม่และเด็ก (MCH 
Board) ร่วมกับคณะกรรมการ Service Plan สาขาสูติกรรม เขตสุขภาพ
ที่ 12 ผ่านระบบออนไลน์ โดยมี พญ.เสริมศรี ปฐมพาณิชรัตน์ ประธาน 
Service Plan สาขาแม่และเด ็ก เป ็นประธาน มีว ัตถ ุประสงค์เ พ่ือ
ปรึกษาหารือแนวทางการดูแลกลุ่มเสี่ยงสูงมาก (Very High Risk) และ
การจัดระบบรายงานข้อมูลเขตสุขภาพที่ 12 เพ่ือให้ไปในทิศทางเดียวกัน 
และเสริมสร้างระบบการติดตามกำกับคุณภาพบริการอย่างเป็นรูปธรรม 
ผู ้ เข ้าร ่วมประช ุมประกอบด้วย แพทย์ พยาบาล และนักว ิชาการ
สาธารณสุข จากรพศ. รพท. และรพช. ในเครือข่ายอนามัยแม่และเด็ก 7 
จังหวัด จำนวน 100 คน 
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❖ กิจกรรมที่ 6 พัฒนาศักยภาพผู้ประเมินรับรองตำบลมหัศจรรย์ 2,500 วัน ระดับจังหวัด 
วันที่ 23 - 24 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย ศูนย์อนามัยที่ 12 

ยะลา จัดอบรมพัฒนาศักยภาพผู้ประเมินรับรองตำบลมหัศจรรย์  2,500 วัน ระดับจังหวัด ณ โรงแรมสิงห์
โกลเด้น เพลส อ.หาดใหญ่ จ.สงขลา โดยได้รับเกียรติจากนายแพทย์อรรถสิทธิ์  แดงมณี ผู้อำนวยการศูนย์
อนามัยที่ 12 ยะลา เป็นประธานเปิดพิธีและบรรยายพิเศษ สถานการณ์และการขับเคลื่อนนโยบายส่งเสริม
สุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัยผ่านกลไกตำบลมหัศจรรย์ 2,500 วัน มีกิจกรรม work shop การพัฒนาเสริมสร้าง
บุคลิกภาพ เพื่อการสื่อสารและวางตัวที่เหมาะสมสำหรับเตรียมพร้อมทีมผู้ ประเมิน และการชี้แจงเกณฑ์
มาตรฐานฉบับปรับปรุง รวมถึงวางแผนการขับเคลื่อนงานระดับจังหวัด ผู้เข้าประชุมประกอบด้วย บุคลากร
สาธารณสุข เครือข่ายท้องถิ่น พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ ใน 7 จังหวัดเขตสุขภาพที่ 12 จำนวน
ทั้งสิ้น 70 คน 
 

 

 
1.2 โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยและยกระดับศูนย์พัฒนาเด็กเล็กตามแนวทาง 4D สุขภาพ 
ปีงบประมาณ 2569 
❖ กิจกรรมที่ 1 พัฒนาและส่งเสริมการคัดกรองและพัฒนาการเด็กปฐมวัยโดยใช้คู่มือ DSPM 

วันที่ 4 – 6 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย ศูนย์อนามัยที่ 12 
ยะลา จัดประชุมพัฒนาและส่งเสริมการคัดกรองพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ณ คณะพยาบาลศาสตร์ ม.อ.
ปัตตานี โดยได้รับเกียรติจาก นพ.อรรถสิทธิ์ แดงมณ ีเป็นประธานเปิดงานร่วมกับภาคีเครือข่าย มีกิจกรรมการ
วิเคราะห์ปัญหาพ้ืนที่และการบรรยายความรู้จากวิทยากรเครือข่ายสุขภาพ เพ่ือกำหนดแนวทางดำเนินงานและ
ออกแบบแผนปฏิบัติการ ยกระดับมาตรฐานการดูแลเด็กปฐมวัยที่ยั่งยืน มีกลุ่มเป้าหมาย ผู้รับผิดชอบงาน
พัฒนาการเด็กใน 3 อำเภอของจังหวัดปัตตานี (โคกโพธิ์ ยะหริ่ง ปะนาเระ) จำนวน 70 คน 
 
 
 
 
 
 
 

 



3 

 

กิจกรรมนอกงบประมาณ 
ศอ.บต. โครงการการพัฒนาหลักสูตรการอบรมก่อนแต่งงาน (กูซุส) โดยเน้นการเลี้ยงดูเชิงบวกและการ
ป้องกันความรุนแรงต่อเด็ก 
❖ กิจกรรมที ่1 การประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนการพัฒนาหลักสูตร “กูซุส” 

ครั้งที่ 1 วันที่ 30 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ จัดประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อน
การพัฒนาหลักสูตร “กูซุส” (ครั้งที่ ๑) ภายใต้โครงการพัฒนาหลักสูตรการอบรมก่อนแต่งงาน (กูซุส) ร่วมกับ
ศูนย์อำนวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้  นำโดยนายแพทย์สมหมาย บุญเกลี้ยง ผู้ช่วยเลขาธิการศูนย์
อำนวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ เป็นประธาน และนางโสภิดา สุขจรุง รองผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 
12  ยะลา ด้านวิชาการส่งเสริมสุขภาพ กล่าวรายงาน การประชุมครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อจัดทำหลักสูตรการ
อบรมก่อนแต่งงาน เป็นการเตรียมความพร้อมของคู่สมรสตั้งแต่ต้นน้ำให้มีความรู้  ทักษะ และทัศนคติที่
เหมาะสมต่อการดำเนินชีวิตคู่ นำไปสู่การเลี้ยงดูเด็กเชิงบวกและการป้องกันปัญหาความรุนแรงในครอบครัว
อย่างเป็นรูปธรรม สำหรับการประชุมเชิงปฏิบัติการในครั้งนี้  มีความสำคัญในฐานะ “เวทีหารือร่วมกัน” เพ่ือ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น และรับฟังข้อเสนอแนะจากทุกภาคส่วน เพ่ือนำไปใช้ในการกำหนดกรอบแนวคิดและ
จัดทำ “ร่างหลักสูตรการอบรมก่อนแต่งงาน (กูซุส)” ให้มีความเหมาะสม สอดคล้องกับบริบทของพื้นที่อย่าง
แท้จริง และสามารถนำไปใช้ได้จริงในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้  โดยมีผู้เข้าร่วมประชุมจากองค์การยูนิเซฟ 
ประเทศไทย กองอำนวยการรักษาความมั่นคงภายในภาค 4 ส่วนหน้า สำนักงานคณะกรรมการอิสลามประจำ
จังหวัดปัตตานี ยะลา และนราธิวาส หน่วยงานภาครัฐ ภาควิชาการ ภาคประชาสังคม และเครือข่ายทุกภาค
ส่วน จำนวน 60 คน 
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❖ กิจกรรมที่ 4 การอบรมเชิงปฏิบัติการ “วัยรุ่นสุขภาพดีก่อนแต่งงาน เพื่อสร้างครอบครัวคุณภาพใน
อนาคต” 

วันที่ 31 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัยร่วมกับกลุ่มพัฒนาการ
ส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน จัดประชุมเชิงปฏิบัติการวัยรุ่นสุขภาพดีก่อนแต่งงาน เพ่ือสร้างครอบครัวคุณภาพใน
อนาคต ณ โรงเรียนนิรันดรวิทยา อำเภอเมือง จังหวัดนราธิวาส มีวัตถุประสงค์เพื่อเสริมสร้างทักษะชีวิตและ
การวางแผนครอบครัวที่อบอุ่นปลอดภัยจากความรุนแรง ประกอบด้วย กิจกรรมการเตรียมความพร้อมเพ่ือการ
มีครอบครัวที่มีคุณภาพตามแนวทางเวชศาสตร์วิถี กิจกรรมจริงหรือมั่ว ชัวร์หรือไม่ กิจกรรมอนาคตของฉันเป็น
อย่างไร กิจกรรมโรคติดต่อกับสุขภาวะทางเพศ และกิจกรรมบทบาทสามี-ภรรยาในอิสลาม ผู้เข้าร่วมประชุม
จำนวนทั้งสิ้น 100 คน 
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2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 
1. อัตราส่วนการตายมารดาไทยไม่เกิน 15 ต่อ
การเกิดมีชีพแสนคน หรืออัตราส่วนการตาย
มารดาลดลงเมื่อเทียบกับปีที่ผ่านมา (0.80) 

31.00 – 31.99 
 

ร้อยละ 36.97 (7 ราย) 
ข้อมูล ณ วันที ่8 เมษายน 69 

2. ร้อยละเด็กอายุ 0-5 ปี มีพัฒนาการสมวัย 
(0.60 คะแนน)  
รอบ 5 เดือนหลัง ระบบ HDC ไตรมาส 2 ณ วันที่ 25 ก.ค. 69 

≥ ร้อยละ 88 อยู่ระหว่างการดำเนินงาน 
 

3. ร้อยละของเด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน 
(0.60 คะแนน)  
ดึงข้อมูล ระบบ HDC ไตรมาส 3 ณ วันที่ 25 ก.ค. 69 

ร้อยละ 60.9 ร้อยละ 59.54 
ข้อมูล ณ วันที ่2 มีนาคม 2569 
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น 

ตัวช้ีวัด 1.2 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยเรียนวัยรุ่น 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
โครงการส่งเสริมสมรรถนะด้านสุขภาพของเด็กและเยาวชนในศตวรรษที่ 21 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 
- 
 
โครงการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมเด็กและเยาวชนในถิ่นทุรกันดาร (กพด.) กลุ่มเปราะบาง
และด้อยโอกาสทางสังคม ตามแนวทางโครงการพระราชดำริ และโครงการเฉลิมพระเกียรติ ปีงบประมาณ 
2569 

กิจกรรม 1. ประชุมพัฒนาทักษะด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ในครู ผู้ดูแล 
เด็กและเยาวชนกลุ่มเปราะบาง กลุ่มด้อยโอกาสทางสังคมโรงเรียนในถิ่นทุรกันดาร(กพด.) สถานศึกษา
เฉพาะเด็กพิการ สถานพินิจเด็กและเยาวชน และศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน ครั้งที่ 1 

วันที่ 5 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยเรียนวัยรุ่น ร่วมกับกลุ่มพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา จัดประชุมพัฒนาทักษะด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม 
ในครู ผู ้ดูแล เด็กและเยาวชนกลุ่มเปราะบาง กลุ่มด้อยโอกาสทางสังคม โรงเรียนในถิ่นทุรกันดาร (กพด.) 
สถานศึกษาเฉพาะเด็กพิการ สถานพินิจเด็กและเยาวชน และศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน รูปแบบ 
Online ครั้งที ่1 โปรแกรม Cisco Webex Meeting ณ ห้องประชุม Creative ศูนย์อนามัยที ่12 ยะลา ได้รับ
เกียรติจากนายแพทย์อรรถสิทธิ์ แดงมณี ผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา เป็นประธานเปิดการประชุมฯ 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อเสริมสร้างทักษะ องค์ความรู้ ความเข้าใจ และทักษะที่จำเป็นแก่บุคลากรผู้ปฏิบัติงาน 
เพื่อร่วมกันขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพในสถานศึกษาอย่างเป็นระบบ บูรณาการทั้งด้านโภชนาการ งาน
อนามัยโรงเรียน คุณภาพน้ำบริโภค สุขาภิบาลอาหาร การพัฒนาส้วมสาธารณะในสถานศึกษา อันจะนำไปสู่
การยกระดับโรงเรียนในถิ่นทุรกันดารสู่โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล  โดยผู้เข้าร่วมประชุม 
ประกอบด้วย คร ูผู้ดูแลเด็กและเยาวชน บุคลากรสาธารณสุข และภาคีเครือข่าย ในเขตสุขภาพ ที ่12 จำนวน
ทั้งสิ้น 171 คน 
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กิจกรรม 1. ประชุมพัฒนาทักษะด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ในครู ผู้ดูแล 
เด็กและเยาวชนกลุ่มเปราะบาง กลุ่มด้อยโอกาสทางสังคมโรงเรียนในถิ่นทุรกันดาร(กพด.) สถานศึกษา
เฉพาะเด็กพิการ สถานพินิจเด็กและเยาวชน และศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน ครั้งที่ 2 

วันที่ 9 มีนาคม 2569 กลุ ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยเรียนวัยรุ ่นและกลุ ่มพัฒนาอนามัย
สิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ร่วมกับกรมอนามัย จัดประชุมพัฒนาทักษะด้านการส่งเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดล้อม ในครู ผู้ดูแล เด็กและเยาวชนกลุ่มเปราะบาง กลุ่มด้อยโอกาสทางสังคม โรงเรียนในถิ่น
ทุรกันดาร(กพด.) สถานศึกษาเฉพาะเด็กพิการ สถานพินิจเด็กและเยาวชน และศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและ
เยาวชน รูปแบบ On-line ครั้งที่ 2 ผ่านโปรแกรม Zoom Meeting ณ ห้องประชุมพลับพลึง ศูนย์อนามัยที่ 
12 ยะลา ได้รับเกียรติจากนางโสภิดา สุขจรุง รองผู้อำนวยการศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา สายวิชาการด้าน
ส่งเสริมสุขภาพ เป็นประธานเปิดการประชุมฯ โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพด้าน
ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม แก่เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานในสถานที่ควบคุมเด็กและเยาวชน เพื่อร่วม
ขับเคลื่อนการดำเนินงานด้านการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข เพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตของเด็กและ
เยาวชนในสถานที่ควบคุม ให้ได้รับการดูแลสุขภาพตามมาตรฐานด้านส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมที่
เท่าเทียม โดยผู้เข้าร่วมประชุม ประกอบด้วย ผู้ปฏิบัติงานในสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน ศูนย์ฝึก
และอบรมเด็กและเยาวชน บุคลากรสาธารณสุข และภาคีเครือข่าย ในเขตสุขภาพท่ี 12 จำนวนทั้งสิ้น 51 คน 
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โครงการสร้างเสริมสมรรถนะสุขภาพ ป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นและเยาวชนศตวรรษที่ 
21 ปีงบประมาณ 2569 
 กิจกรรมที่ 1 ประชุมคณะอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นระดับจังหวัด 
เขตสุขภาพที่ 12 

วันที่ 26 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยเรียนวยัรุ่น 
ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสตูล จัดประชุมคณะอนุกรรมการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นระดับจังหวัด จังหวัดสตูล ณ ห้องประชุมนครี ชั้น 2 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสตูล โดยมีนายภาษิต 
พิศาลสุทธิกุล รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสตูล (ด้านเภสัชสาธารณสุข) เป็นประธานการประชุม เพ่ือ
ขับเคลื่อนการดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นระดับจังหวัด  ซึ่งวาระการประชุม 
ประกอบด้วย การติดตามสถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นและผลการดำเนินงานการป้องกันและแก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นระดับจังหวัด ประจำปี 2569 และร่วมแลกเปลี่ยนการดำเนินงานป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ผู้เข้าร่วมประชุม รวมทั้งสิ้น 30 คน 
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โครงการ/กิจกรรม : อบรม“เทคโนโลยีวางแผนครอบครัวและการดูแลสุขภาพอนามัยสตรีสำหรับบุคลากร
สาธารณสุข” เขตสุขภาพที่ 12 ปีงบประมาณ 2569 

วันที่ 31 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยเรียน-วัยรุ่น  ร่วมกับโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ  ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา จัดประชุมเทคโนโลยีวางแผนครอบครัวและการดูแลสุขภาพอนามัยสตรี
สำหรับบุคลากรสาธารณสุขเขตสุขภาพที่  12 ปีงบประมาณ 2569 นำโดยนางโสภิดา สุขจรุง รอง
ผู ้อำนวยการศูนย์อนามัยที ่ 12  ยะลา ด้านวิชาการส่งเสริมสุขภาพเป็นประธาน การประชุมครั ้งนี ้มี
วัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขในการดูแลส่งเสริมสุขภาพประชาชนทุกกลุ่มวัยฟื้นฟู
ความรู้เทคโนโลยีวางแผนครอบครัวฟื้นฟูความรู้เทคโนโลยีวางแผนครอบครัวและการดูแลสุขภาพอนามัยสตรี   
สำหรับการประชุมในวันนี้   มีผู้เข้าร่วมประชุม  จำนวนทั้งสิ้น 92 คน 
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2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 - 5 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 
ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 

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

1. เข้าร่วม 361
แห่ง (0.25) 

2. ผ่านการรับรอง 
72 แห่ง (0.25) 

 

1. เข้าร่วม 566 แห่ง  
2. ผ่านการรับรอง 

 74 แห่ง 
(ข้อมูลจากโปรแกรม GSHPS 

ณ วันท่ี 3 เม.ย. 69) 

2. ร้อยละของเด็กอายุ 6 - 14 ปี มีภาวะเริ่ม
อ้วนและอ้วน (ข้อมูล HDC ภาคเรียนที่ 1 ปี
การศึกษา 2569 ณ วันที่ 31 ก.ค.69) (0.5) 

ร้อยละ 11.40 ร้อยละ 11.73 
(ข้อมูลจาก HDC ณ วันท่ี 3 

เม.ย. 69) 

3. ร้อยละของเด็กอายุ 6-12 ปี ฟันดีไม่มีผุ 
(Cavity free) (ข้อมูล HDC ภาคเรียนที่ 1 ปี
การศึกษา 2569 ณ วันที่ 31 ก.ค.69) (0.5) 

ร้อยละ 75.01 - 
85.00 

ร้อยละ 75.44 
(ข้อมูลจาก HDC ณ วันท่ี 3 

เม.ย. 69) 

4. อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ป ี
ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี พันคน (0.5)   
(ข้อมูล HDC ไตรมาส 2 ณ วันที่ 16 ก.ค. 69) 

17.00 2.67 
(HDC 4 มี.ค. 69) 
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยทำงาน 

ตัวช้ีวัด 1.3 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยทำงาน 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
โครงการ : 3.1 โครงการส่งเสริมสุขภาวะและสิ ่งแวดล้อมที่เอื ้อที ่อื ้อต่อสุขภาพวัยทำงาน เพื ่อการ
เตรียมพร้อมสู่การการเป็นผู้สูงอายุสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 12 ปีงบประมาณ 2569 
กิจกรรมที่ 3 : ประกวดคัดเลือกหน่วยงาน/องค์กรต้นแบบด้านการสร้างเสริมสุขภาพ และการสร้าง
สิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพดี  

- ประชาสัมพันธ์ผ่านแพลตฟอร์มออนไลน์ช่องทางต่างๆ อย่างต่อเนื่อง  
- รวบรวม / ตรวจสอบเอกสารออนไลน์ 

 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่ 4 : ผลิตสื่อรณรงค์ประชาสัมพันธ์ การส่งเสริมและเฝ้าระวังสุขภาพวัยทำงาน 

-  จัดทำหนังสือนำส่งและแจ้งพื้นท่ีเพ่ือกระจายสื่อตามแผนการดำเนินงาน  
 

 

 

 

 

 

กิจกรรมที่ 6 : เยี่ยมติดตาม สนับสนุนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยทำงานแบบบูรณาการ ใน
พื้นที่ เขตสุขภาพที่ 12  
ครั้งที่ 1 วันที่ 26 มีนาคม 2569  

ดำเนินกิจกรรมลงพื้นที่เยี่ยมติดตามและสนับสนุนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยทำงานแบบ
บูรณาการ ณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด นราธิวาส โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือสนับสนุนการส่งเสริมสุขภาพกลุ่ม
วัยทำงาน โดยมุ่งเน้นการขับเคลื่อนตามแนวทางเวชศาสตร์วิถีชีวิต (Lifestyle Medicine) ให้สอดคล้องกับ
บริบทวิถีชีวิตและวัฒนธรรมของพื้นที่ พร้อมทั้งยกระดับสมรรถนะบุคลากรด้านสุขภาพ เพื่อเสริมสร้างองค์
ความรู้และทักษะในการดูแลสุขภาพตนเองและครอบครัวอย่างมีประสิทธิภาพและยั่งยืน  ในการนี้ ได้มีการ
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แลกเปลี่ยนเรียนรู้การดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพวัยทำงานในประเด็นสำคัญ ได้แก่ การขับเคลื่อนพฤติกรรม
สุขภาพที่พึงประสงค์ในกลุ่มวัยทำงาน การจัดบริการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ การติดตามประเมินผลลัพธ์
ทางสุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม ตลอดจนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ต้นแบบบุคลากรด้านการส่งเสริมสุขภาพ เพ่ือ
เป็นแนวทางในการพัฒนาการดำเนินงานให้มีประสิทธิภาพและสามารถขยายผลได้อย่างยั่งยืนต่อไป 
 

 

 

 

 

 

 

โครงการ ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมตามแนวทางโครงการพระราชดำริและโครงการเฉลิมพระ
เกียรติ ปีงบประมาณ 2569  
โครงการควบคุมป้องกันโรคขาดสารไอโอดีนและภาวะโลหิตจาง 
วันที่ 17 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพวัยทำงาน เข้าร่วมการ
ประชุมเสริมพลังการขับเคลื่อนการดำเนินงานโครงการควบคุมและป้องกันโรคขาดสารไอโอดีน จังหวัดปัตตานี 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อติดตามความก้าวหน้าผลการดำเนินงาน พร้อมทั้ง
เร่งรัดการขับเคลื่อนงานให้บรรลุตามค่าเป้าหมายที่กำหนด รวมถึงชี้แจงเกณฑ์การประเมินผลและแนวทางการ
ใช้งานแพลตฟอร์มไอโอดีน การประชุมครั้งนี้จัดโดยองค์การบริหารส่วนจังหวัดปัตตานี  ได้รับเกียรติจาก 
นางสาวมาริสา เกียรติศักดิ์โสภณ ผู้อำนวยการกองสาธารณสุข ให้เกียรติเป็นประธานเปิดการประชุม มี
ผู้เข้าร่วมประชุมประกอบด้วยเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี  และเจ้าหน้าที่
จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลทุกแห่งในจังหวัดปัตตานี เข้าร่วมประชุมผ่านระบบ Video Conference 
(Jitsi Meet) รวมจำนวนทั้งสิ้น 70 คน 
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กิจกรรมบูรณาการ ส่งเสริมสุขภาวะวัยทำงานไทย เขตสุขภาพที่ 12  

ลงพื้นที่เยี่ยมเสริมพลังสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในสถานประกอบกิจการ ณ บริษัท ศรีตรังแอโกรอินดัสทรี
จำกัด (มหาชน) สาขานราธิวาส โดยมุ่งเน้นการพัฒนาองค์ความรู้และทักษะด้านสุขภาพที่จำเป็นสำหรับ               
วัยทำงาน ควบคู่กับการส่งเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม ได้แก่ การให้ความรู้เกี่ยวกับโรคมะเร็งเต้านม 
การสาธิตและฝึกปฏิบัติการตรวจเต้านมด้วยตนเอง (Breast Self-Examination: BSE) เพื ่อค้นหาความ
ผิดปกติในระยะเริ่มต้น นอกจากนี ้ได้บูรณาการแนวคิดการส่งเสริมกิจกรรมทางกายในวัยทำงาน โดยให้ความรู้
และแนวทางการเพิ่มการเคลื่อนไหวในชีวิตประจำวัน เช่น การออกกำลังกายอย่างเหมาะสม การลดพฤติกรรม
เนือยนิ่ง (sedentary behavior) ในที่ทำงาน และการออกแบบสภาพแวดล้อมเอื้อต่อการมีกิจกรรมทางกาย 
สอดคล้องกับแนวคิด “Be Healthy, More Productivity” ที่มุ่งเน้นให้บุคลากรมีสุขภาพกายและสุขภาพจิต
ที่ด ีอันจะนำไปสู่การเพ่ิมประสิทธิภาพในการทำงาน ลดการเจ็บป่วย และเสริมสร้างศักยภาพขององค์กรต่อไป 

 

 

 

 

 

 

2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 - 5 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 
ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 

1. ร้อยละของประชากรวัยทำงาน อายุ 25 - 59 ปี 
มีการเตรียมการเพ่ือยามสูงอายุด้านสุขภาพท่ีมี
พฤติกรรมที่พึงประสงค์ (1.0) 

ร้อยละ 50 - 52 29.15 
ระบบรายงาน Anamai Poll 

(31 มีนาคม 2569) 
2. ร้อยละของประชากรวัยทำงานอายุ 19 - 59 ปี 
มีดัชนีมวลกายปกติ (1.0) 

ร้อยละ 30.07 -
31.06 

30.65 
ระบบรายงาน Anamai Poll 

(31 มีนาคม 2569) 
 
 
 
 
 



14 

 

รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มวัยสูงอายุ 

ตัวช้ีวัด 1.4 ระดับความสำเร็จของการขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพกลุ่มวัยสูงอายุ 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
4.1 โครงการยกระดับการคุ้มครองสุขภาพผู้สูงอายุ ผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง
และผู้ป่วย ระยะท้ายแบบประคับประคองในชุมชน เขตสุขภาพที่ 12 
ปี 2569 
- รวบรวมผลงานและประสานพื้นที่ ร่วมกิจกรรมเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
ผลการดำเนินงาน/นวัตกรรมด้านการดูแล ส่งเสริมสุขภาพและคุ้มครอง
สุขภาพผู้สูงอายุ ทั้ง 7 ประเภท ผ่านระบบออนไลน์ จัดขึ้นในวันที่ 26-28 
พฤษภาคม 2569 

 
 
 

4.2 โครงการยกระดับการดแูลส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุแบบองค์รวม สู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดี เขตสุขภาพที่ 12 

ปีงบประมาณ 2569 

กิจกรรมที่ 2 ดำเนินการจัดกิจกรรมคัดเลือกสุดยอดสูงวัยฟันดี 80:90 ปี 20 ซี่ ประจำปี 2569  และ คัดเลือก
ชมรม/โรงเรียนผู้สูงอายุด้านสุขภาพช่องปาก รวมจำนวน 2 ประเภท 9 รางวัล จัดขึ้นในวันที่ 30 มี.ค.69 
เตรียมกิจกรรมที ่5 นิเทศติดตาม/เยี่ยมเสริมพลัง ขับเคลื่อนการส่งเสริมสุขภาพ Healthy Lifestyle ชมรมผู้สูงอายุ
ด้านสุขภาพ และ ชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ ผ่านระบบออนไลน ์
                - จัดทำหนังสือเชิญแจ้งผู้รับผิดชอบงานผู้สูงอายุระดับจังหวัด 
                  - ประสานงาน it เตรียมความพร้อมประชุมออนไลน ์
เตรียมกิจกรรมที ่7 ประชุมขับเคลื่อน การพัฒนารูปแบบชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุและผู้พิการ 
                  - จัดทำหนังสือเชิญแจ้งผู้รับผิดชอบงานผู้สูงอายุระดับจังหวัด 
                    - ประสานงาน it เตรียมความพร้อมประชุมออนไลน ์
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4.3 โครงการผู้นำทางศาสนาด้านสุขภาพกับการพัฒนาสุขภาวะ เขตสุขภาพที่ 12 ปี 2569 

• ติดตามการเตรียมการ รับการเยี่ยมเสริมพลัง ศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพทั้ง 7 จังหวัด 

• ประสานแนวทางการเตรียมรับ การประเมินผลงานวัดส่งเสริมดีเด่น และพระคิลานุปัฏฐากดีเด่นระดับ
จังหวัด/ เขต (การเตรียมความพร้อมของเอกสารและสถานที่) 

• ประเมินผล ทำการอนุมัติวัด/ มัสยิดส่งเสริม สุขภาพ ในจังหวัดที่มีความคืบหน้าในการประเมิน 
  ผลการดำเนินงาน 

• มีวัดส่งเสริมสุขภาพเพ่ิมข้ึน เป็น 616 วัด จาก 1,166 วัด คิดเป็นร้อยละ 52.83 

• มีมัสยิดส่งเสริมสุขภาพเพ่ิมขึ้น เป็น 278 มัสยิด จาก 2,845 มัสยิด คิดเป็นร้อยละ 9.77 

• มีศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพเพ่ิมข้ึน รวม 894 แห่ง จาก 3,961 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 9.77 
ปัญหา/อุปสรรค 

- พ้ืนที่ รพ.สต. ไม่ค่อยคีย์ข้อมูล ลงระบบ Health religion   
ข้อเสนอแนะ/ ข้อคิดเห็น/ โอกาสพัฒนา    

- ติดตามและผลักดันให้ PM อำเภอ มีการติดตามให้ รพ.สต. ที่มีปัญหาทำลงในเอกสาร และช่วยบันทึก
ข้อมูลให้อย่างต่อเนื่อง 

- ผลักดันให้ส่วนกลาง UPLOAD ข้อมูลมัสยิดในเขต 12 ให้ครบทั้งหมดโดยเร็ว เพื่อเอ้ือให้บันทึกข้อมูล
ได้สะดวกขึ้น 

 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 - 5 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 
1. ร้อยละของชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้าน
สุขภาพ (0.6667 คะแนน) 

ร้อยละ 85 ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพด้านสุขภาพ 71 
คะแนนขึ้นไป 517 ชมรม จากท้ังหมด 

658 ชมรม คิดเป็นร้อยละ 78.6 
(ที่มา: จาก Dashboard bluebook  

ข้อมูล ณ วนัที่ 1 เม.ย.69) 
2. ร้อยละของศาสนสถานส่งเสริมสุขภาพ 
(0.6666 คะแนน) 

ร้อยละ 38 894 แห่ง  
คิดเป็นร้อยละ 102.52  

ของค่าเป้าหมาย 
3. ร้อยละของผู้สูงอายุที่ไม่มีภาวะพ่ึงพิง 
(0.6667 คะแนน) 

ร้อยละ 98 ร้อยละ 96.7 
(ที่มา: จาก HDC ขอ้มูลวันที่ ณ วันที่ 30 มนีาคม 69) 
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
กลุ่มอนามัยส่ิงแวดล้อม 

ตัวช้ีวัด 1.5 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานอนามัยส่ิงแวดล้อม 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
สำหรับการขับเคลื่อนงาน ใน 5 ประเด็น ดังนี้ 

1. ระบบประปาหมู่บ้านระดับอำเภอ ผ่านเกณฑ์การประเมินระบบประปาหมู่บ้านสะอาด (3C) 
2. จังหวัดที่ม ีที่พัก/ ที่กิน/ ที่เที่ยว ได้มาตรฐานตามท่ีกำหนด  

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  (แห่งใหม)่ 
2.1.2  แหล่งท่องเที่ยวมีการจัดการตามมาตรฐานแหล่งท่องเที่ยวที่เป็นมิตรกับสุขภาพและ
สิ่งแวดล้อม (GREEN Health Attraction: GHA) (เขตสุขภาพละ 5 แห่ง อุทยานแห่งชาติอย่าง
น้อย 1 แห่ง) (แห่งใหม)่    

2.2 สถานที่จำหน่ายอาหารดำเนินการตามมาตรฐาน SAN 
3. จังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวังและการจัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพประชาชนกลุ่มเสี่ยง เพื่อลดและ

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

Challenge  
5. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี    

 

1. ระบบประปาหมู่บ้านระดับอำเภอ ผ่านเกณฑ์การประเมินระบบประปาหมู่บ้านสะอาด (3C) 
❖ กิจกรรมที่ 6 นิเทศติดตาม เฝ้าระวังคุณภาพน้ำประปาหมู่บ้าน  

ครั้งที่ 4 วันที่ 9 - 11 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่12 ยะลา ร่วมกับ
สำนักสุขาภิบาลอาหารและน้ำ กรมอนามัย และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด เยี่ยมเสริมพลังและนิเทศติดตาม
ระบบประปาต้นแบบในพ้ืนที่ จังหวัดพัทลุง จังหวัดสงขลา และจังหวัดปัตตานี  ดังนี้  วันที่ 9 มีนาคม 2569 ณ 
เทศบาลตำบลโตนดด้วน จังหวัดพัทลุง  วันที่ 10 มีนาคม 2569 ณ เทศบาลตำบลปริก จังหวัดสงขลาวันที่ 11 
มีนาคม 2569 ณ เทศบาลเมืองปัตตานี และเทศบาลตำบลยะหริ่ง จังหวัดปัตตานี  โดยการแลกเปลี่ยนเรียนรู้
ในกระบวนการผลิต การบริหารจัดการ ตลอดจนการควบคุมคุณภาพน้ำ ทั ้งนี้ เพื ่อเป็นแนวทางในการ
ขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพน้ำประปาในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่12 ต่อไป พร้อมมอบชุดทดสอบคุณภาพน้ำ
ภาคสนาม อ.11 และ อ.31 แก่พ้ืนที่ดังกล่าวอีกด้วย 
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ครั้งที่ 5 วันที่ 12 - 13 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที ่12 ยะลา นำโดย
นายสะหลัน สามะ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตรัง
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลโคกหล่อ  และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในพื้นที่เป้าหมาย จังหวัดตรัง  
ติดตามประเมินระบบประปา ตามโครงการพัฒนาคุณภาพน้ำบริโภคให้ได้มาตรฐานและราคาเหมาะสมสู่
เป้าหมายการพัฒนาอย่างยั่งยืน (SDG6) ภายในปี พ.ศ. 2570 ในพื้นที่รวม 36 แห่ง ดังนี้ เทศบาลตำบลโคด
หล่อจำนวน 20 แห่ง และองค์การบริหารส่วนตำบลนาข้าวเสียจำนวน 16 แห่ง โดยทำการประเมินระบบสุ่ม
ตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างน้ำประปาภาคสนาม และเก็บตัวอย่างน้ำประปาส่งตรวจห้องปฏิบัติการ ศูนย์อนามัยที่ 
12 ยะลา การตรวจวัดคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ำประปา ตรวจวิเคราะห์ภาคสนามด้วยเครื่องมือ DR-900,  
ชุดทดสอบฟลูออไรด์, ชุดตรวจสอบความเป็นกรด-ด่างในน้ำบริโภค (อ38) ชุดทดสอบภาคสนามอาหารตรวจ
เชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย (อ11) รวมทั้ง ให้คำปรึกษาในการบำรุงรักษาระบบประปา เพ่ือให้มีการผลิตน้ำประปา
ให้สะอาดปลอดภัย เป็นไปตามมาตรฐานเกณฑ์คุณภาพน้ำประปาดื่มได้ กรมอนามัย พ.ศ. 2563 ต่อไป 

ครั้งที่ 6 วันที่ 19 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำโดยนายสะห
ลัน สามะ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ  ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดยะลาและองค์กการ
บริหารส่วนตำบลลำพะยา อ.เมือง จังหวัดยะลา  ติดตามประเมินระบบประปา ตามโครงการพัฒนาคุณภาพน้ำ
บริโภคให้ได้มาตรฐานและราคาเหมาะสมสู่เป้าหมายการพัฒนาอย่างยั่งยืน  (SDG6) ภายในปี พ.ศ. 2570 ใน
พื้นที่รวม 6 แห่ง โดยทำการประเมินระบบสุ่มตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างน้ำประปาภาคสนาม และเก็บตัวอย่าง
น้ำประปาส่งตรวจห้องปฏิบัติการ กรมอนามัย การตรวจวัดคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ำประปา ตรวจวิเคราะห์
ภาคสนามด้วยเครื่องมือ DR-900 , ชุดทดสอบฟลูออไรด์,ชุดตรวจสอบความเป็นกรด-ด่างในน้ำบริโภค (อ38) 
ชุดทดสอบภาคสนามอาหารตรวจเชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย (อ11) รวมทั้ง ให้คำปรึกษาในการบำรุงรักษาระบบ
ประปา เพื่อให้มีการผลิตน้ำประปาให้สะอาดปลอดภัย เป็นไปตามมาตรฐานเกณฑ์คุณภาพน้ำประปาดื่มได้ 
กรมอนามัย พ.ศ. 2563 ต่อไป 

ครั้งที ่7 วันที่ 23 - 24 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที ่12 ยะลา นำโดยนาย
สะหลัน สามะ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตรัง โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในพื้นที่เป้าหมาย จังหวัดตรัง  ติดตามประเมินระบบ
ประปา ตามโครงการพัฒนาคุณภาพน้ำบริโภคให้ได้มาตรฐานและราคาเหมาะสมสู่เป้าหมายการพัฒนาอย่าง
ยั่งยืน (SDG6) ภายในปี พ.ศ. 2570 ในพื้นที่รวม 32 แห่ง ดังนี้ เทศบาลตำบลนาเมืองเพชรจำนวน 10 แห่ง 
เทศบาลตำบลนาตาลช่วง จำนวน 10 แห่ง และองค์การบริหารส่วนตำบลบ่อน้ำร้อน จำนวน 12 แห่งโดยทำ
การประเมินระบบสุ่มตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างน้ำประปาภาคสนาม และเก็บตัวอย่างน้ำประปาส่งตรวจ
ห้องปฏิบัติการ ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา การตรวจวัดคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ำประปา ตรวจวิเคราะห์
ภาคสนามด้วยเครื่องมือ DR-900, ชุดทดสอบฟลูออไรด์,ชุดตรวจสอบความเป็นกรด-ด่างในน้ำบริโภค (อ38) 
ชุดทดสอบภาคสนามอาหารตรวจเชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย (อ11) รวมทั้ง ให้คำปรึกษาในการบำรุงรักษาระบบ
ประปา เพื่อให้มีการผลิตน้ำประปาให้สะอาดปลอดภัย เป็นไปตามมาตรฐานเกณฑ์คุณภาพน้ำประปาดื่มได้ 
กรมอนามัย พ.ศ. 2563 ต่อไป 
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2. จังหวัดที่มี ที่พัก/ ที่กิน/ ที่เที่ยว ได้มาตรฐานตามที่กำหนด  

2.1 โรงแรมและแหล่งท่องเที่ยวจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามมาตรฐานที่กำหนด                   
(GREEN Health Hotel: GHH AND GREEN Health Attraction: GHA) 
 

2.2 สถานที่จำหน่ายอาหารดำเนินการตามมาตรฐาน SAN 
 วันที ่ 6 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที ่ 12 ยะลา โดยกลุ ่มพัฒนา
อนามัยสิ ่งแวดล้อม เข้าร่วมประชุมคณะกรรมการพิจารณาคำขอความ
เห็นชอบเป็นหน่วยงานจัดการอบรมผู้ประกอบกิจการและผู้สัมผัสอาหาร ครั้ง
ท ี ่  33-2/2569 ตามคำสั ่งกรมอนามัย ที ่  1270/2566 เร ื ่อง แต่งตั้ง
คณะกรรมการพิจารณาคำขอความเห็นชอบเป็นหน่วยงานจัดการอบรมผู้
ประกอบกิจการและผู้สัมผัสอาหาร และคณะกรรมการติดตาม ตรวจสอบ 
ประเมินผลหน่วยงานจัดการอบรมผู้ประกอบกิจการและผู้สัมผัสอาหาร ลง
วันที่ 27 พฤศจิกายน 2566 ซึ่งได้แต่งตั้งตั้ง ให้ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา เป็น
กรรมการร่วม ผ่านระบบ Video Conference ณ ห้องประชุมพวงชมพู ชั้น 3 
ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา 
 ครั้งที่ 4 นิเทศและติดตามการดำเนินงานด้านสุขาภิบาลอาหารและอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถาน
ประกอบการ วันที่ 11 – 12 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่12 ยะลา ร่วมกับ
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี สำนักงานสาธารณสุขอำเภอเมือง เทศบาลเมืองปัตตานี  สำนักงาน
สาธารณสุขอำเภอยะหริ่ง โรงพยาบาลยะหริ่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลยะหริ่ง และภาคีเครือข่าย
ระดับตำบล ลงพื้นที่เยี่ยมสุ่มตรวจประเมินและเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านสุขาภิบาล ทางด้านกายภาพและ
ด้านชีวภาพ ตรวจเชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย (อ13) พร้อมให้คำแนะนำในการปฏิบัติตนที่ถูกต้องตามหลัก
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สุขาภิบาลอาหาร ที่เริ ่มจากกระบวนการเตรียม ปรุง ประกอบอาหาร การขนส่ง และการจำหน่ายอาหาร 
รวมถึงการปกปิดอาหารตลอดช่วงระยะเวลาการจำหน่ายอาหาร เพื่อให้สอดคล้องตามหลักการบริโภคอาหาร
ของศาสนาอิสลาม โดยดำเนินการ ณ ตลาดรอมฎอนเทศบาลตำบลยะหริ่ง ตลาดรอมฎอนจะบังติกอ อำเภอ
เมือง จังหวัดปัตตานี เพื่อสร้างความเชื่อมั่นให้กับผู้บริโภค และลดความเสี่ยงจากโรคที่เกิดจากอาหารและน้ำ
เป็นสื่อต่อไป 
 

 
 
3. จังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวังและการจัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพประชาชนกลุ่มเสี่ยง เพื่อลดและป้องกัน

ผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษอากาศ ร้อยละ 80  
❖ วันที่ 24 มีนาคม 2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลาจัดประชุมเชิงปฏิบัติการ
ขับเคลื่อนนโยบายและมาตรการเพื่อจัดการความเสี่ยงและสุขภาพประชาชนจากมลพิษทางอากาศและการ
เปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (แบบออนไลน์) ณ ห้องประชุมพวงชมภู ชั้น 3 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา เพื่อเฝ้า
ระวังและสร้างความตระหนักรู้สู่การจัดการมลพิษทางอากาศและสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีอย่างยั่งยืน  ปี 2569 
และเพื่อเตรียมพร้อมรับมือภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุข และการ
จัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม กรณีอุทกภัยและภัยแล้ง อันนำไปสู่
เป้าหมายให้ประชาชนเข้มแข็งและมีส่วนร่วมในการลดปัญหา
มลพิษทางอากาศ ดูแลและป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพของตนเอง
ได้ รวมทั้งเฝ้าระวังคาดการณ์ผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษทาง
อากาศเพื่อลดผลกระทบต่อสุขภาพ พัฒนาขีดความสามารถและ
สร้างความเข้มแข็งภาคีเครือข่ายและในการดำเนินงาน ตลอดจน
สนับสนุนการบังคับใช้กฎหมายอย่างเข้มแข็งและมีส่วนร่วมของ
ภาคส่วนที่เกี่ยวข้องในการจัดการและป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพ
ประชาชน เพื่อลดและป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน
อย่างยั่งยืนต่อไป เป้าหมายในการประชุมครั้งนี้ ได้แก่ ภาคีเครือข่าย 
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7 จังหวัด (ภาคใต้ตอนล่าง : จังหวัดสงขลา จังหวัดตรัง จังหวัดสตูล จังหวัดยะลา จังหวัดปัตตานี จังหวัด
นราธิวาส และจังหวัดพัทลุง) ประกอบด้วย องค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่น สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล และองค์การส่วนจังหวัด 
 
4. ร้อยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital Challenge  

❖ ตรวจราชการจังหวัดตรัง : วันที่ 11 - 13 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา กลุ่มพัฒนาการส่งเสริม
สุขภาพ กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม และกลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และพัฒนากำลังคน เข้าร่วมตรวจ
ราชการและนิเทศงาน ระดับกระทรวงสาธารณสุข กรณีปกติ รอบท่ี 1/2569 จังหวัดตรัง โดยการตรวจราชการ
ในครั้งนี้ เป็นการติดตามผลการดำเนินงานตาม ประเด็นยุทธศาสตร์ ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและคุ้มครอง
ผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence) ประกอบด้วย ประเด็นตัวชี้วัด อัตราส่วนการตายมารดาไทยต่อการเกิด
มีชีพแสนคน ตัวชี้วัด ร้อยละของเด็กอายุ 0 - 5 ปี มีพัฒนาการสมวัย และฟันดีไม่มีผุ ประเด็นตัวชี้วัด อัตรา
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนไทย อายุ 15 ปีขึ้นไป และประเด็น ตัวชี้วัด ร้อยละของโรงพยาบาลที่
พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital Challenge โดยมีนายแพทย์อภิชาต วชิร
พันธ์ ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เขตสุขภาพท่ี 12 และ นายแพทย์สมบัติ ผดุงวิทย์วัฒนา สาธารณสุข
นิเทศก์ เขตสุขภาพที่ 12 เป็นประธาน เพื่อกำกับ ติดตามผลการดำเนินงาน รับทราบสถานการณ์ปัญหาใน
พื้นที่ ตลอดจนแลกเปลี่ยนข้อคิดเห็น ข้อเสนอแนะ และแนวทางพัฒนาการดำเนินงานให้บรรลุตามเป้าหมาย 
ณ ห้องสิรินธรวัลลี ชั้น 6 อาคารเฉลิมพระเกียรติ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดตรัง แลกเปลี่ยน
ข้อคิดเห็น ข้อเสนอแนะ และแนวทางพัฒนาการดำเนินงานให้บรรลุตามเป้าหมาย ณ ห้องประชุมราชาวดี             
แกรนด์บอลรูม ชั้น 9 อาคาร วชิรประชาเวช โรงพยาบาลปัตตานี อำเภอเมืองปัตตานี จังหวัดปัตตานี 
 

 

 

 

 

❖ วันที่ 31 มีนาคม พ.ศ.2569 กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา นำโดย นาย
อนุรัตน์ ไชยนุราช นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
ติดตามการดำเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital Challenge ปีงบประมาณ 2569 ในเขตพื้นที่จังหวัด
นราธิวาส เพื่อให้สถานบริการสาธารณสุขมีการจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมเป็นไปตามกฎหมายและมาตรฐาน
วิชาการ และลดความเสี่ยงต่อสุขภาพประชาชนและชุมชน รวมทั้งการสนับสนุนความร่วมมือในการดำเนินงาน
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ของภาคีเครือข่ายระดับต่างๆ ในครั้งนี้ตัวแทนจากโรงพยาบาล เข้าร่วมนำเสนอผลงานนวัตกรรมGREEN & 
CLEAN Hospital Challenge  ประเภทผลิตภัณฑ์ และได้ดำเนินการตรวจมาตรฐานสุขาภิบาลส้วมสาธารณะ
ในเขตพื้นที่จังหวัดนราธิวาส โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อส่งเสริมให้ส้วมสาธารณะได้มาตรฐานตามหลักวิชาการ 
สะอาด เพียงพอ ปลอดภัย และเป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม และเพื่อป้องกันตลอดจนลดการแพร่กระจายของเชื้อ
โรคสู่สิ่งแวดล้อมและสิ่งมีชีวิตการตรวจมาตรฐานสุขาภิบาล และการลงตรวจประเมินส้วมสาธารณะครั้งนี้  
พบว่าเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบตลอดจนเจ้าของสถานประกอบการยินดีมุ่งมั่นพัฒนาส้วมสาธารณะในการดูแลให้
ได้ตามเกณฑ์มาตรฐานส้วมสาธารณะไทย (HAS) และเตรียมความพร้อมในการลงประกวดสุดยอดส้วมแห่งปี  
ประจำป ี2569 ต่อไป 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

5. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี 
❖ วันที่ 4 มีนาคม 2569 กลุ ่มพัฒนาอนามัยสิ ่งแวดล้อม ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ร่วมกับสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดปัตตานี และสำนักงานท้องถิ่นจังหวัดปัตตานี จัดประชุมพัฒนาศักยภาพ (Coaching) ผู้
ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 12 ประจำปี 2569 เพื่อสร้างความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับเกณฑ์
มาตรฐาน และแนวทางการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี ประจำปี 2569 และพัฒนาทักษะการเป็นผู้ตรวจ
ประเมิน (Coaching) รวมทั้งวางแผนขับเคลื่อนเมืองสุขภาพดี ประจำปี 2569 เพื่อให้การขับเคลื่อนการ
ดำเนินงานยกระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพดีดำเนินงานได้ตามเป้าหมายที่กำหนด  ณ ห้อง
ประชุมธราดล ชั้น 2 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี ซึ ่งมีกลุ่มเป้าหมายเข้าร่วมประชุมจากองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในพื้นที่จังหวัดปัตตานี 
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2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 - 5 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 
1. ร้อยละของระบบประปาหมูบ่้านผ่านการรับรอง
ระบบประปาหมู่บ้านสะอาด (3C) (0.50 คะแนน)  
1 อำเภอ 1 ระบบนำ้ประปาหมู่บา้นสะอาด  

ศูนย์อนามัยละ 15 แห่ง อยู่ระหว่างดำเนินการ 

2. จังหวัดที่ม ีที่พัก/ ที่กิน/ ที่เที่ยว ได้มาตรฐาน
ตามท่ีกำหนด (0.60 คะแนน) 
 2.1 โรงแรมและแหล่งท่องเที่ยวผ่านเกณฑ์
มาตรฐานฯ (แห่งใหม่) (0.30 คะแนน) นับสะสม
ปี 2569  
 โรงแรม 35 แห่ง แหล่งท่องเที่ยว 5 แห่ง (ต้องมี
อุทยานแห่งชาติอย่างน้อย 1 แห่ง) ทุกศูนย์อนามัย
รับค่าเป้าหมายเท่ากัน  
 2.2 สถานที่จำหน่ายอาหารดำเนินการผ่านตาม
มาตรฐาน SAN ร้อยละ 65 (0.30 คะแนน) 

(1) โรงแรม 35 แห่ง 
แหล่งท่องเที่ยว 5 แห่ง
(ต้องมีอุทยานแห่งชาติ

อย่างน้อย 1 แห่ง)   
(2) ร้อยละ 65 

 

(1) โรงแรม 37 แห่ง  
ร้อยละ 13.07 (37/283) 
แหล่งท่องเที่ยว 16 แห่ง  

(2) ร้อยละ 72 (1152/1599) 

3. ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงที่มีการเฝ้าระวังและการ
จัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพในประชาชน กลุ่ม
เสี่ยงเพ่ือลดและป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจาก
มลพิษอากาศ (0.30 คะแนน) 

ร้อยละ 80 
(6 จังหวัด) 

3 จังหวัด 
(สงขลา สตูลและยะลา) 

4. โรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ตาม
เกณฑ์ GREEN &CLEAN Hospital Challenge 
(นับสะสม ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565–2569) (0.30 
คะแนน) 
4.1 ระดับมาตรฐานขึ้นไป ร้อยละ 93(899 แห่ง) 
(0.15 คะแนน)  
4.2 ระดับท้าทาย ร้อยละ 13 (126 แห่ง) (0.15 
คะแนน) 

(1) ร้อยละ 97  
(81 แห่ง) 

(2) ร้อยละ 13  
(11 แห่ง) 

 

(1) ร้อยละ 98.80 
(82 แห่ง) 

(2) ร้อยละ 18.07  
(15 แห่ง) 

5. จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อน
เป็นเมืองสุขภาพด ี(192 แห่ง) (0.30 คะแนน) 
ศูนย์อนามัยขับเคลื่อนอปท. เป็นเมืองสุขภาพดีในระดับพื้นฐาน 
(ทองแดง) ขึ้นไป ศอ.ละ 16 แห่งแบ่งเป็น 
- เมืองสุขภาพดีรายใหม ่ศูนย์อนามัยละ 13 แห่ง 
- เมืองสุขภาพดียกระดับ (Re-certification) ศูนย์อนามยัละ 3 แห่ง 

16 แห่ง 100 แห่ง 
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
ตัวช้ีวัด 1.6 ระดับความสำเร็จในการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน 

1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
1. วันที่ 10 – 13 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา โดยกลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และพัฒนา
กำลังคน ลงพื้นที่เพื่อตรวจราชการและนิเทศงานระดับกระทรวง กรณีปกติ จังหวัดตรัง รอบที่ 1 ประจำปี 
2569 ประเด็นที ่1 ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP & P 2): อัตราความรอบรู้
ด้านสุขภาพของประชาชนไทย อายุ 15 ปี ขึ้นไป 

 

2. วันที่ 23 – 24 มีนาคม 2569 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา เข้าร่วมการอบรมพัฒนาแกนนำส่งเสริมความ
รอบรู้ด้านสุขภาพตามแนวเวชศาสตร์วิถีชีวิต (Lifestyle Medicine) ในการดูแลตนเองและป้องกันโรค NCDs 
ระยะที ่2 ในวันที่ 23 - 24 มีนาคม 2569 ณ ณ โรงแรมเอเชีย แอร์พอร์ท อำเภอลำลูกกา จังหวัดปทุมธานี 
ชี้แจงแนวทางการดำเนินงาน และพัฒนาศักยภาพแกนนำก่อนไปจัดกิจกรรมลดกลุ่มเสี่ยง NCDs ในพ้ืนที่ 

 

3. วันที่ 31 มีนาคม 2569 ประชุมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง การพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้าน HL Officer เขต
สุขภาพที่ 12 เวลา 08.30 – 16.30 น. ณ ห้องประชุม creative ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา และผ่านระบบ
ออนไลน์ (Webex Meeting)  
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ผลการดำเนินงาน ปีงบประมาณ 2569 ข้อมูล ณ วันที่ 3 เมษายน 2569 
- แสดงให้เห็นจำนวนหน่วยบริการที่
ประเมินองค์กรอยู่ในระดับ  HLO เขต
สุขภาพที่ 12 จำนวนทั้งหมด 320 แห่ง 
 
 
 
 
 
 
- แสดงให้เห็นจำนวนชุมชนที่จัดกิจกรรม
ส่งเสริมความรอบรู้ ด้านสุขภาพ โดย
องค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLO) เขต
สุขภาพที่ 12 จำนวน 529 แห่ง 

 
 
 
-  แสดงให้เห็นสัดส่วนประชากรที่มี HL เพียงพอ และจำนวนผู้ประเมิน ร้อยละ 90.06 จำนวนผู้ประเมิน 
62,106 คน  

 
 

 

 

 



25 

 

2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 - 5 ผลผลิต - ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Output – Outcome) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน 
1. สัดส่วนประชากรที่มี HL เพียงพอ ร้อยละ 
92.93 โดยมีจำนวนผู้ร่วมประเมิน (n) ตามค่า
เป้าหมายรายเขตสุขภาพ 

ร้อยละ 92.93 
(จำนวน 54,400 คน) 

ร้อยละ 90.06 
(จำนวน 55,933 คน) 

2. แสดงผลลัพธ์ด้านสุขภาพ (Health 
Outcome) ของผู้เข้าร่วมกิจกรรม  

  

- สัดส่วนของประชากรที่มีพฤติกรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค์ 

ร้อยละ 58 ร้อยละ 70.31 
 

- สัดส่วนของประชากรที่มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 38 ร้อยละ 71.88 
- สัดส่วนของประชากรที่มีรอบเอวปกติ ร้อยละ 47 ร้อยละ 31.25 
3. แสดงร้อยละของกลุ่มปกติ/เสี่ยง/ป่วย โรค 
NCDs หลังเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมความรอบ
รู้ด้านสุขภาพในชุมชน 
(0.5 คะแนน) 

 รายงานผลการดำเนินงานใน
ระบบ DOC ในหวัข้อ  

“ผลการดำเนินงานของตัวชี้วัด” 
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
ตัวช้ีวัด 2.1 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใส  

(Integrity and Transparency Assessment : ITA) 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 3) 
 ระดับที่ 1 Assessment ทบทวน วิเคราะห์สถานการณ์คุณธรรมและความโปร่งใสของหน่วยงาน  
         เมื่อวันที่ 8 เมษายน 2569 คณะทำงานขับเคลื่อนตัวชี้วัดที่ 2.1 ITA ได้ประชุม ร่วมกันวิเคราะห์ทบทวน 
สถานการณ์ปัญหาและแนวทางการขับเคลื่อนการดำเนินงานคุณธรรมและความโปร่งใสของหน่วยงาน ITA ทั้งในส่วน
การประเมิน IIT/EIT รอบ 5 เดือนแรก ประกอบกับประเด็นข้อคำถาม IIT ตามเกณฑ์สำนักงาน ป.ป.ช. ประจำปี 
2569 เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัดที่ 2.1 ITA ของศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา รอบ 5 เดือนหลัง ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 
2569  ให้ผ่านเกณฑ์การประเมินที่ได้กำหนด 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

ระดับที ่ 2 Advocacy/Intervention กำหนดมาตรการและแผนขับเคลื ่อนการดำเนินงานตัวชี ้ว ัด 2.1  ITA 
ปีงบประมาณ 2569 คณะทำงานขับเคลื่อนตัวชี้วัดที่ 2.1 ITA ร่วมกำหนดมาตรการและแนวทางการพัฒนาการ
ดำเนินงาน รอบ 5 เดือนหลัง ประจำปี 2569 ในประเด็นตัวชี้วัดต้องได้รับการแก้ไขและพัฒนา โดยคณะกรรมการฯ 
ได้กำหนดมาตรการและแนวทางการพัฒนาดังนี้ 

  

ตัวชี้วัดที่ต้องได้รับการพัฒนา มาตรการและแนวทางการพัฒนา 
ตัวช้ีวัดที่ 5  
การแก้ไขปัญหาทุจรติ 
 

• ทบทวนกระบวนการกระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียนทุจริตและประพฤติมิชอบ 

• สร้างการรับรู้กระบวนการจัดการเรื่องร้องเรียนทุจรติและประพฤติมชิอบ 

ตัวช้ีวัดที่ 8  
การปรับปรุงระบบการทำงาน 

• พัฒนาช่องทางการให้บริการออนไลน ์

• สร้างการรับรู้ช่องทางการเข้ารบับริการระบบออนไลน ์
 

ข้อคำถามใหม่ ปปช. 
ตัวช้ีวัดที่ 1 การปฏิบัติหน้าที ่

• สร้างการรับรู้แนวทางปฏิบตัิการรบัของขวัญและของกำนัล 
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2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได ้
1. ร้อยละผลการดำเนินงานตามแผน
ขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด (เอกสาร
แนบ 3) 

ร้อยละ 90 – 100 อยู่ระหว่างดำเนินการ  

 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) 

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ผลการดำเนินงาน คะแนนที่ได ้
1. ผลประเมินระดับการรับรู้การดำเนินงาน
คุณธรรมความโปร่งใสของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
ภายใน (IIT) ของหน่วยงาน (0.4 คะแนน) 

ร้อยละ 85 ขึ้นไป อยู่ระหว่างดำเนินการ  

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

ร้อยละ 85 ขึ้นไป อยู่ระหว่างดำเนินการ  
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
ตัวช้ีวัด 2.2 ร้อยละของการเบิกจ่ายงบประมาณ 

1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 1 - 3) 
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการ และมีผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม  รายจ่าย
ประจำ (งบดำเนินงาน งบเงินอุดหนุน และงบรายจ่ายอื่น) ของหน่วยงาน ณ สิ้นไตรมาสที่ 3 (มิ.ย. 69)                  
จากระบบบริหารการเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส์ใหม่ (New GFMIS Thai) เป็นไปตามเป้าหมายที่
กรมอนามัยกำหนด 

การเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
รายจ่ายประจำ 

เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
(มี.ค.69) 

สิ้นไตรมาสที่ 3 
(มิ.ย.69)  

76 
(1.0 คะแนน) 

27.81  

 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output)  
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม ณ วันสิ้นสุดของรอบประเมิน 5 เดือนหลัง 
(ก.ค. 69) เป็นไปตามเป้าหมายท่ีกรมอนามัยกำหนดไว้ แยกเป็นรายจ่ายประจำ และรายจ่ายลงทุน (ถ้ามี) ดังนี้ 

รายจ่าย เป้าหมาย (ร้อยละ) 
(รอบ 5 เดือนหลัง) 

ร้อยละผลการเบิกจ่าย 
งบประมาณสะสม  

(มี.ค.69) 
1. รายจ่ายประจำ (1.2 คะแนน) 84 55.41  
2. รายจ่ายลงทุน (1.3 คะแนน) 87 6.40  

 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) 
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา ดำเนินการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม ในภาพรวม (งบดำเนินงาน งบเงินอุดหนุน 
งบรายจ่ายอื ่น และงบลงทุน) ของหน่วยงาน รอบ 5 เดือนหลัง (มี.ค. - ก.ค. 69) เป็นไปตามเป้าหมาย                        
ที่กรมอนามัยกำหนด ดังนี้ 

การเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
ในภาพรวม 

เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการเบิกจ่ายงบประมาณสะสม 
(มี.ค. 69) 

รอบ 5 เดือนหลัง  
(มี.ค. - ก.ค. 69) 

84 
(1.5 คะแนน) 

27.81  
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รายงานผลการดำเนินงานตามตัวช้ีวัด ประจำเดือน มีนาคม 2569 
ตัวช้ีวัด 2.3 ประสิทธิภาพการบริหารจัดการแผนและผลการปฏิบัติการระดับหน่วยงาน                             

ประจำปีงบประมาณ 2569 
1. การดำเนินงาน (ผลการขับเคลื่อนตามแผนฯ ขั้นตอนระดับท่ี 1 - 3) 
 ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา มีโครงการที่ได้รับการจัดสรรเงินนอกงบประมาณ จำนวน 1 โครงการ (ข้อมูล ณ 
วันที่ 9 มีนาคม 2569) ทั้งนี้ได้ดำเนินการประสานกองแผนงานและนำส่งข้อมูลรายงานข้อมูลโครงการที่ไดร้ับ
การจัดสรรเงินนอกงบประมาณ ภายใต้แผนปฏิบัติการระดับหน่วยงาน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ทาง
ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ planningpolicy@anamai.mail.go.th เมื่อวันที่ 9 มีนาคม 2569  

ข้อมูล ณ 9/3/69 

ลำดับที ่ โครงการ ระยะเวลาดำเนินการ วงเงิน (บาท) แหล่งที่มา/หน่วยงานเจ้าของ
งบประมาณ 

1 กิจกรรมพัฒนาหลักสตูรการอบรมก่อนแต่งงาน 
(กูซุส) โดยเน้นการเลี้ยงดูเชิงบวกและการป้องกัน
ความรุนแรงต่อเด็ก  

ธันวาคม 2568 - 
มีนาคม 2569 

1,081,812 ศูนย์อำนวยการบริหารจังหวัด
ชายแดนภาคใต้ (ศอ.บต.)/
องค์การยูนิเซฟ ประเทศไทย 

 
2. ผลการดำเนินงานระดับ 4 ผลผลิตของตัวชี้วัด (Output)  
 รายงานผลการดำเนินงานตามแผนการปฏิบัติการฯ ในระบบ DOC4.0 (งบประมาณ และผลผลิต) 
ร้อยละการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการที่บรรลุเป้าหมายกิจกรรม (รอบ 5 เดือนหลัง ณ 9 เมษายน 2569) 
ผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการ ประจำเดือน มีนาคม รวม 15 กิจกรรม บรรลุเป้าหมายกิจกรรมรอบ
ปีงบประมาณ (ต.ค. 68 - ก.ค. 69) จำนวน 56 กิจกรรม จากทั้งหมดจำนวน 107 กิจกรรม คิดเป็นร้อยละ 52.34 
(ข้อมูล ณ วันที่ 9 เมษายน 2569) 
 
3. ผลการดำเนินงานระดับ 5 ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด (Outcome) โดยตัดข้อมูล ณ วันที่ 9 เมษายน 2569 
 

 เป้าหมาย (ร้อยละ) ผลการดำเนินงาน 
ร้อยละประสิทธิภาพการบริหารจัดการ

แผนและผลการปฏิบัติการที่บรรลุ
เป้าหมายกิจกรรมตามรอบการประเมิน 

≥ ร้อยละ 80 
(รอบปีงบประมาณ

107 กิจกรรม) 

ร้อยละ 52.34 

 


