
 

 

 
 

รายงานการประชุม 

ประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 11/๒๕๖๔ 
วันศุกรท่ี 27 สิงหาคม พ.ศ. 2564 เวลา 09.๓๐ – ๑2.0๐ น. 

ณ หองประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ช้ัน ๔ อาคาร ๗ กรมอนามัย 

ผูมาประชุม 

๑. นายแพทยนิธิรัตน บุญตานนท  นายแพทยชํานาญการพิเศษ  
๒. นางรัชนี บุญเรืองศรี    รักษาการแทนผูอํานวยการสํานักอนามัย 
๓. นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร  หัวหนากลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย 
๔. นางสาวศตพร เทยาณรงค   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๕. รอยเอกหญิงวัลภินันท สืบศักดิ์ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๖. นางสาวปยะฉัตร พนทาส  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๗. นางสาวพรพิมล บุญญา  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๘. นางสาวปริมสุดา อุประรัตน  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๙. นางสาวธัญญลักษณ แสนลา  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๑๐. นายชํานาญ แปนหลง   พนักงานธุรการ ส๓ 
๑๑. นายวิภูษิต แจมนาค   พนักงานธุรการ ส๓  
๑๒. นางสาวลัลนลลิน เรื่องลือ  นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๓. นางสาวสุชาดา สุดแดง  นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๔. นางสาวพันทวี แขงขัน  นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๕. นางสาวสุนันทา กันทอง  นักวิชาการสาธารณสุข 
๑๖. นายสุรเชษฏ หาญรบ   นักเทคโนโลยีสารสนเทศ 
๑๗. นายธีรยุทธ ชูพุทธพงศ  นักวิเคราะหนโยบายและแผน 
๑๘. นางสาวภาวิณี เชยเดช  เจาหนาท่ีประสานงานโครงการ 
๑๙. นางสาวภัทรกาญจน คงดี  เจาหนาท่ีบริหารงานท่ัวไป 
๒๐. นายทรงวุฒิ ศรีโยธี   เจาหนักงานธุรการชํานาญงาน 
๒๑. นางสาวศิราวรรณ นิลโชติ  เจาพนักงานธุรการ 
๒๒. นางสาวปยาพัชร ดํารงคศักดิ์  พนักงานธุรการ 
๒๓. นายวิริยะ พรหมจันทร  พนักงานขับรถยนตและธุรการ 

๒๔. นายอรรถพงศ คงดี   พนักงานขับรถยนตและพัสดุ 
ผูปฏิบัติงานท่ีบาน (Work From Home) เขารวมประชุมดวยระบบ Web Conference 

๑. นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ  หัวหนากลุมบริหารยุทธศาสตร 
๒. นางสาวธนภรณ แจมแจง  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
๓. นายสมคิด สรุิยวรรณ   พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
๔. นายธนกฤต อนรรฆมาศ  นักวิเคราะหนโยบายและแผนปฏิบัติการ 

ผูไมมาประชุม (ติดราชการ) 

1. นายทรงพล คํานึงเกียรติวงศ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
2. นางสาวฐานิฉัตร เขียวเกษม นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

ประธาน 

เริ่มประชุม... 



 

 

 
 

เริ่มประชุมเวลา 09.3๐ น. 

ระเบียบวาระท่ี ๑ ประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ  

นางรัชนี บุญเรืองศรี รักษาการแทนผูอํานวยการสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ
ถึงมติท่ีประชุมกรมอนามัย ครั้งท่ี ๑๑/๒๕๖๔ เม่ือวันจันทรท่ี ๑๖ สิงหาคม ๒๕๖๔ ดังนี้ 

1.1 รายงานการเบิกจายงบประมาณกรมอนามัยประจําป พ.ศ. 2564 ขอมูลจากระบบ GFMIS  
ณ สิ้นเดือนกรกฎาคม 2564 กรมอนามัยมีผลการเบิกจายสะสม เดือนกรกฎาคม คิดเปนรอยละ 78.05 
เปาหมายการเบิกจายสะสมกรมอนามัย รอยละ 85 เงินงบประมาณภาพรวมของกรมอนามัยท่ีไดรับจัดสรร 
1,786.583,200 ลานบาท รอยละ 96.03  

การเบิกจายงบประมาณประจําป พ.ศ. 2564 (ภาพรวม งบรายจาย : งบดําเนินงาน งบเงินอุดหนุนน 
งบรายจายอ่ืน) หนวยงานสวนกลาง หนวยงานท่ีมีผลเบิกจายสูงสุด กองแผนงาน รอยละ 95.40 หนวยงานท่ี
มีผลเบิกจายตํ่าสุด สถาบันพัฒนาอนามัยเด็กแหงชาติ รอยละ 16.06 หนวยงานสวนภูมิภาค หนวยงานท่ีมีผล
เบิกจายสูงสุด ศูนยทันตสาธารณสุขระหวางประเทศ รอยละ 91.32 หนวยงานท่ีมีผลเบิกจายต่ําสุด ศูนยอนามัยท่ี 
3 นครสวรรค รอยละ 33.80 

การเบิกจายงบประมาณประจําป พ.ศ. 2564 งบดําเนินงาน หนวยงานสวนกลาง หนวยงานท่ีมีผล
เบิกจายสูงสุด สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา รอยละ 91.40 หนวยงานท่ีมีผลเบิกจายต่ําสุด กลุมตรวจสอบ
ภายใน รอยละ 58.11 หนวยงานสวนภูมิภาค หนวยงานท่ีมีผลเบิกจายสูงสุด ศูนยทันตสาธารณสุขระหวางประเทศ 
รอยละ 88.18 หนวยงานท่ีมีผลเบิกจายต่ําสุด ศูนยอนามัยท่ี 6 ชลบุรี รอยละ 70.78 

๑.๒ รายละเอียดการเบิกจายคาตอบแทนเสี่ยงภัยในการเฝาระวัง สอบสวนโรคในพ้ืนท่ี 
๑.๓ รายงานสรุปผลการตรวจสอบภายใน ไตรมาส ๓ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๔ ประเด็นการ

เบิกจายเงินใหแกผูขายหรือผูรับจาง ลาชาเกิน ๕ วันทําการ การประเมินกระบวนงานตามท่ีกรมอนามัย
กําหนด แตไมไดนํากระบวนงานภารกิจหลักของหนวยงานมาดําเนินการประเมินและวิเคราะหความเสี่ยง การ
จัดทําแผนปฏิบัติการ มีการจางเหมาบริการบุคคลธรรมดาบรรจุอยูภายใตโครงการโดยใชชื่อการจางเหมา
บริการเปนผูชวยโครงการ เปนตน 

๑.๔ การประชุมกํากับติดตามและประเมินผลการดําเนินงานกรมอนามัย รอบ ๑๒ เดือน ประจําป
งบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๔ กรอบการนําเสนอ ใหดําเนินงานปรับเอกสารและสไลดนําเสนอ ใหปรับมีจํานวน
เอกสารและสไลดนําเสนอไมมาก แตไดใจความสําคัญ ในการชี้แจงจังหวัด 

๑.๕ ครัวสาธิตอาหารเพ่ือสุขภาพ ภายใตสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) 

1.๖ Application Blue Book ไดรับหลักการในการดําเนินงาน แตไมไดรับสนับสนุนงบประมาณใน
การดําเนินงาน 

๑.๗ ขอสั่งการ/ขอเนนย้ําจากการประชุมกระทรวงสาธารณสุข ประจําเดือนกรกฎาคม ๒๕๖๔ ดังนี้ 
- เตรียมรับการปรับระดับพ้ืนท่ี การออกแนวทางปฏิบัติตัวในการดูแลตนเอง HI/CI ในกลุมเสี่ยง/เปราะบาง 
- สื่อสารการล็อกดาวน การอยูบาน การเดินทาง สรางความเขาใจการกักตัวอยูบาน ในรูปแบบ 

Infographic/VDO ผานชองทางตางๆ 
- จัดทําระบบรายงานมาตรการ HI/CI ใน กทม.และปริมณฑล 
- เตรียมความพรอมเปดประเทศ และประสานคณะกรรมการสงเสริมการพัฒนาเด็กปฐมวัย กําหนด

มาตรการในการดูแลเด็ก เรื่องการสวมหนากากอนามัยตอพัฒนาการเด็ก 

๑.๘ ขอมูลท่ัวไป… 



 

 

 
 

๑.๘ ขอมูลท่ัวไปของเพจกรมอนามัย 
๑.๙ กรมอนามัยจัดตั้งกองใหม คือ กองสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพ (HL) และกองกฎหมาย 

มติท่ีประชุม รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุม การประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 9/๒๕๖๔ วันท่ี 28  มิถุนายน ๒๕๖๔ 

นายธนกฤต อนรรฆมาศ นักวิเคราะหนโยบายและแผนปฏิบัติการ กลุมบริหารยุทธศาสตร ขอใหท่ีประชุม
พิจารณารายงานการประชุม ครั้งท่ี 10/๒๕64 เม่ือวันท่ี 12 กรกฎาคม ๒๕๖๔ ณ หองอบรมสถาบันเวชศาสตร
ปองกันฯ ชั้น 6 อาคาร ๗ กรมอนามัย หากไมมีผูใดแกไข ขอใหท่ีประชุมรับรองรายงานการประชุมฯ ดังกลาว 

มติท่ีประชุม รับรองรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 10/๒๕๖4  

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องท่ีเสนอใหท่ีประชุมทราบ 

๓.๑ รายงานความกาวหนาการดําเนินงานพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค 
 นางสาวศตพร เทยาณรงค นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาการดําเนินงาน
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ ดวย Application Health For You (H4U) ปงบประมาณ พ.ศ. 
๒๕๖๔ ดังนี้  

จากการดําเนินงานดานการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพของผูสูงอายุ โดยกรมอนามัย ไดมีการขับเคลื่อน
เรื่องพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุใหเปนตัวชี้วัดระดับกระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต ป พ.ศ.
2563 โดยกําหนดพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ 5 ดาน ไดแก การมีกิจกรรมทางกายท่ีระดับ
ปานกลาง สะสม 150 นาที/สัปดาห, การกินผักและผลไมไดวันละ 5 กํามือ เปนประจํา, การดื่มน้ําเปลาอยาง
นอยวันละ 8 แกว, การไมสูบบุหรี่ /ไมสูบยาเสน (รวมถึง เคยสูบแตเลิกแลว) และการไมดื่มเครื่องดื่มท่ีมี
สวนผสมของแอลกอฮอล (เชน สุรา เบียร ยาดองเหลา) และในป พ.ศ. 2564 ไดมีการศึกษาและทบทวน
พรอมท้ังพัฒนาขอคําถามในแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ จาก 5 ดาน เปน 8 
ดาน ซ่ึงมีผูทรงคุณวุฒิและอาจารยมหาวิทยาลัยท่ีมีความเชี่ยวชาญดานผูสูงอายุ เปนผูตรวจเครื่องมือ ซ่ึง 8 
ดานประกอบดวย  

1.  มีกิจกรรมทางกายท่ีระดับปานกลาง (เดิน /ปนจักรยาน/ทํางานบาน/ ทําไร/ทําสวน/ ทํานา/ 
                ออกกําลังกาย) สะสม 150 นาที/สัปดาห 

2.   กินผักและผลไมไดวันละ 5 กํามือ เปนประจํา (6-7 วันตอสัปดาห) 
3.   ดื่มน้ําเปลาอยางนอยวันละ 8 แกว 
4.   ไมสูบบุหรี่ /ไมสูบยาเสน (รวมถึง เคยสูบแตเลิกแลว) 
5.   ไมดื่มเครื่องดื่มท่ีมีสวนผสมของแอลกอฮอล (เชน สุรา เบียร ยาดองเหลา) 
6.  มีการดูแลตนเองเม่ือเจ็บปวย (เม่ือไมเจ็บปวยมีการดูแลตนเอง, เม่ือมีโรคประจําตัว 

                มีการรับประทานยาตอเนื่อง รวมถึงการคัดกรองสุขภาพในชุมชนโดย จนท.สาธารณสุข) 
7.   มีการนอนหลับอยางเพียงพอ อยางนอยวันละ 7 – 8 ชั่วโมง  
8.   ดานทันตกรรม/การดูแลสุขภาพชองปาก (การแปรงฟนกอนนอน) 
ซ่ึงการดําเนินงานในป 2563 - 2564 ท่ีผานมาไดดําเนินการสํารวจดวย Application H๔U โดย

ความรวมมือระหวางสํานักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย กับศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

ผลการดําเนิน... 



 

 

 
 

 ผลการดําเนินงานภาพรวมประเทศ ตั้งแตวันท่ี 9 มกราคม พ.ศ. 2564 – 31 กรกฎาคม  
พ.ศ.2564 พบวาผูสูงอายุตอบแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค จํานวน 1,277,310 คน โดย
เปาหมายของป 2564 จํานวน 500,000 คน หรือคิดเปนรอยละ 5 ซ่ึงผูสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง
ประสงค 8 ดาน จํานวน 393,116 คน คิดเปนรอยละ 30.8 และเม่ือเทียบกับ 5 ดานเดิม รอยละ 38.8 ผลการ
สํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคผูสูงอายุ ป ๒๕๖๔ แยกรายพฤติกรรม พบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึง
ประสงคแตละดานมากกวารอยละ ๕๐  โดยดานท่ีมีคะแนนนอยท่ีสุดคือดานกิจกรรมทางกาย โดยพบวา 
ผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมทางการมากกวาหรือเทากับ ๑๕๐ นาที/สัปดาห คิดเปนรอยละ ๕๐.๖ 
 
มติท่ีประชุม : 
 1. ขอมูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมหรือการปฏิบัติตัว ขอ 6 เปลี่ยน
การเก็บขอมูลเปน การดูแลตนเองเม่ือเจ็บปวยหรือการตรวจสุขภาพอยางสมํ่าเสมอ 
 2. สไลดแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ ใหนําเสนอเฉพาะ
ขอมูลท่ีสํารวจโดยกรมอนามัย ป พ.ศ. 2563 - 2564 
 3. Application เก็บขอมูลพฤติกรรมสุขภาพ ในป พ.ศ. 2565 จะแยกเปน 2 แบบ โดยใชอยางใดอยางหนึ่ง 
 - แบบท่ี 1 เก็บผาน Application Blue Book (ถาพัฒนาการเก็บขอมูลใน Blue Book เสร็จทัน) 
 - แบบท่ี 2 เก็บผาน Application H4U เชื่อมระบบใหสามารถเปดผาน Application Blue Book ได 
 4. สื่อ infographic / VDO พฤติกรรมท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ ใหดําเนินการประเมินสื่อผูสูงอายุ
สามารถเขาถึงไดหรือไม ตอบโจทยพฤติกรรมสุขภาพตามเปาหมายหรือไม และปถัดไปตองปรับอะไรบาง 
ใหสามารถเขาถึงผูสูงอายุ 
 5. รอยละของผูสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค ประจําปงบประมาณ 2565 ใหดําเนินการ
กําหนดเปาหมายใหชัดเจนและสื่อสารกับศูนยเขตฯ สสม.และการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคในป
ถัดไป ดําเนินการเก็บขอมูลแบบ Cross-sectional แบงเปน ๒ รอบ เก็บในชวงเวลาเดียวกัน 

๓.๒ รายงานความกาวหนาการดําเนินงานโครงการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวเชิงปองกัน 

(Preventive Long Term Care) 

 รอยเอกหญิงวัลภินันท สืบศักด์ิ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาโครงการ

สงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวเชิงปองกัน (Preventive Long Term Care) ดังนี้ 

 แผนการดําเนินงานการพัฒนาแผนสงเสริมสุขภาพดี ชะลอชราชีวายืนยาว (Wellness Plan) 

 ๑. เดือนกรกฎาคม - สิงหาคม 2564 รับฟงขอคิดเห็นปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงาน 

 ๒. เดือนกรกฎาคม - สิงหาคม 2564 ประชุมทีมคณะทํางานเพ่ือพัฒนาและจัดทํา (ราง) ระบบ Easy 

Wellness Plan 

 ๓. เดือน 19 สิงหาคม 2564 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือพัฒนาแผนสงเสริมสุขภาพดี ชะลอชรา ชีวา

ยืนยาว (Wellness Plan) ครั้งท่ี 1 

 ๔. เดือนสิงหาคม - กันยายน 2564 ทดลองใชเครื่องมือประเมินฯ 

 ๕. เดือนกันยายน 2564 ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือพัฒนาแผนสงเสริมสุขภาพดี ชะลอชรา ชีวายืน

ยาว (Wellness Plan) ครั้งท่ี 2 

สรุปรายงาน… 



 

 

 
 

 สรุปรายงานผลการดําเนินงานการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวเชิงปองกัน (Preventive Long 

Term Care) จํานวนผูสูงอายุท่ีดําเนินการตามแผนสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุรายบุคคลในชุมชน 48,428 คน 

เกินกวาคาเปาหมาย (คาเปาหมาย 15,000 คน) มีจํานวนชมรมผูสูงอายุจํานวน 1,870 ชมรม มีจํานวน

ผูสูงอายุท่ีดําเนินการตามแผนสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุรายบุคคลในชุมชนไมเปนไปตามเปาหมาย ไดแก  

ศูนยอนามัยท่ี 5  

มติท่ีประชุม : ใหดําเนินการจัดทําคูมือ Wellness Plan เปนแบบอิเล็กทรอนิกสไฟล เพ่ือขับเคลื่อนการ
ดําเนินงานในสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส COVID-19  โดยกําหนดแลวเสร็จไมเกินเดือน

กันยายน ๒๕๖๔ 

๓.๓ รายงานความกาวหนาการดําเนินงานโครงการพระสงฆกับการพัฒนาสุขภาวะ 

 นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร หัวหนากลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย รายงานผลการ

ดําเนินงานวัดสงเสริมสุขภาพ ขอมูล ณ วันท่ี ๒5 สิงหาคม ๒๕๖๔ สํานักอนามัยผูสูงอายุ กรมอนามัย ดังนี้ 

1. ผลการดําเนินงานวัดสงเสริมสุขภาพ รวมจํานวน 11,991 แหง คิดเปนรอยละ 29.20 (เปาหมาย

รอยละ ๖๐) ผลการดําเนินงานต่ํากวาเปาหมาย 

 2. ผลการดําเนินงานพระคิลานุปฏฐาก จํานวน 8,752 รูป 
 3. ผลการดําเนินงานการอบรมพระคิลานุปฏฐาก (พระอาสาสมัครสงเสริมสุขภาพประจําวัด – อสว.) ผาน
ระบบออนไลน แบงเปนท้ังหมด 3 รุน สมาชิกรุนท่ี 1 (15 มิถุนายน – 30 กันยายน 2564) 300 คน สมาชิกรุนท่ี 2 
(1 กรกฎาคม – 31 ตุลาคม 2564) 300 คน สมาชิกรุนท่ี 3 (1 สิงหาคม – 30 พฤศจิกายน 2564) 151 คน  
รวมท้ังสิ้น 751 รูป/คน 
 4. ผลการดําเนินงานวัดรอบรูดานสุขภาพ จํานวน 34 แหง ศูนยอนามัยท่ี 12 สามารถทําไดตามเปาหมาย
คือ 1 จังหวัด 1 วัด ศูนยอนาท่ีไมยังไมไดผลการดําเนินงานคือ 1, 4 และสสม. 
 5. การสํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของพระสงฆ มีผูตอบแบบสอบถามผาน Google Form 
จําแนกเปนพระสงฆอายุไมเกิน 60 ป จํานวน 12,056 รูป มีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค คิดเปนรอยละ 13.52 
พระสงฆสูงอายุ  จํานวน 5,600 รูป มีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค  คิดเปนรอยละ 14.36 ขอมูล ณ วันท่ี  
27 กรกฎาคม 2564 
มติท่ีประชุม :  

1. ผลการดําเนินงานการอบรมพระคิลานุปฏฐาก มอบผูเก่ียวของดําเนินการแกไขปญหาทางดานการอบรม 
2. พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของพระสงฆ มอบผูเก่ียวของกําหนดกลุมเปาหมายในการเก็บขอมูล 

๓.๔ รายงานความกาวหนาโครงการพัฒนาระบบการดูแลดานสุขภาพผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) 

ในชุมชน ป ๒๕๖๔ 

 นางสาวปริมสุดา อุประรัตน นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาโครงการพัฒนา
ระบบการดูแลดานสุขภาพผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชน ป ๒๕๖๔ ดังนี้ 
 รายงานความกาวหนาผลการดําเนินงาน เดือนกรกฎาคม ๒๕๖๔  
 1. จางผลิตสื่อวีดิทัศนประชาสัมพันธเรื่อง “ชีวิตผูสูงวัยในชวงโควิด-19” จํานวน 2 ตอน เผยแพร
ทาง Youtube 

2. จางทําสื่อ… 



 

 

 
 

 2. จางทําสื่อประชาสัมพันธการใชงานแอปพลิชันสมุดบันทึกสุขภาพ (Blue Book Application) 
เผยแพรทาง Youtube, Line 
 3. จางผลิตชุดโมเดลผูสูงอายุ 4 ชุด จัดสงใหกับ ศูนยอนามัยท่ี 1, 5, 7 และ 12 
 4. รายงานตําบลท่ีมีระบบสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผาน
เกณฑ ตําบลท้ังหมด 7,255 ตําบล ผานเกณฑ 6,997 คิดเปนรอยละ 96.44 ขอมูล ณ วันท่ี 30 กรกฎาคม 
2464 จํานวน Care Manager ในระบบโปรแกรม Long Term Care 3C 14,440 คน จํานวน Care 
Caregiver ในระบบโปรแกรม Long Term Care 3C 93,719 คน 
 5. รายงานการจัดทํา Care plan ปงบประมาณ 2561 – 2564 ผูสูงอายุสิทธิ UC และผูมีภาวะพ่ึงพิง 
(ยอดสะสม) ผูสูงอายุพ่ึงพิง จํานวน 340,836 คน Care plan 315,218 ฉบับ คิดเปนรอยละ 92.48 
 6. ผลงานความกาวหนาการดําเนินงานอาสาสมัครบริบาททองถ่ิน (Community Caregiver : CC) 
ในการดูแลผูสูงอายุระยะยาวจากกรมสงเสริมการปกครองสวนทองถ่ิน จํานวน 2,191 คน เปาหมาย จํานวน 
14,000 คน 
มติท่ีประชุม :  

1. มอบผูเก่ียวของประชาสัมพันธเรื่อง “ชีวิตผูสูงวัยในชวงโควิด-19” 
2. มอบผูเก่ียวของติดตามงานคูมือแอปพลิชันสมุดบันทึกสุขภาพ (Blue Book Application) กอน 1 

ตุลาคม 2564 และจัดทําคูมือเปนอิเล็กทรอนิกสไฟล 
3. กฎหมายดูแลผูสูงอายุ กําลังนําเขาสูคณะอนุกรรมการกลั่นกรอง ในวันท่ี 30 สิงหาคม 2564 
4. มอบผูเก่ียวของติดตามอาสาสมัครบริบาททองถ่ิน (Community Caregiver : CC) ใหไดตามเปาหมาย 

๓.5 รายงานผลการดําเนินงานศูนยประสานงานการแยกกักตัวในชุมชน กรมอนามัย (ทีม CI 4 กทม.ใต) 

 นางสาวปริมสุดา อุประรัตน นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานผลการดําเนินงานศูนย
ประสานงานการแยกกักตัวในชุมชน กรมอนามัย (ทีม CI 4 กทม.ใต) ดังนี้ 
 รายงานผลการดําเนินงานศูนยประสานงานการแยกกักตัวในชุมชน กรมอนามัย (ทีม CI 4 กทม.ใต) 
จํานวน 10 เขต ลงพ้ืนท่ีไปแลว 4 เขต 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

๓.6 รายงานภาพรวมตัวช้ีวัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการของสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําป

งบประมาณ พ.ศ. 2564  

 นายธนกฤต อนรรฆมาศ นักวิเคราะหนโยบายและแผนปฏิบัติการ รายงานภาพรวมตัวชี้วัดตามคํารับรอง
การปฏิบัติราชการของสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 ดังนี้ 
 ตัวชี้วัดท่ีมีการยื่นอุทรณ  
 1.21 รอยละของประชากรสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค ไดรับ 4 คะแนน  
 2.4 ระดับความสําเร็จของการเปนองคกรแหงการเรียนรู (LO) ไดรับ 4.75 คะแนน 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ระเบียบวาระท่ี 4… 



 

 

 
 

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเพ่ือพิจารณา 

๔.๑ ผลและแผนการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการและการเบิกจายงบประมาณ ประจําปงบประมาณ 

พ.ศ. 2564  

นางสาวธัญญลักษณ แสนลา นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานผลและแผนการดําเนินงาน 
ตามแผนปฏิบัติการ และการเบิกจายงบประมาณ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 ดังนี้ 

๑. ผลการเบิกจายงบประมาณสํานักอนามัยผูสูงอายุ  เดือนกรกฎาคม 2564 โดยขอมูล 
ผลการเบิกจายจากระบบ GFMIS ณ วันท่ี 26 สิงหาคม 2564 โดยงบประมาณท่ีไดรับสุทธิ 12,382,053 บาท 
เบิกจายแลวจํานวน 9,112,869.15 บาท คิดเปนรอยละ 76.50 ซ่ึงไมเปนไปตามเปาหมายกรมอนามัย  
(เปาหมายเดือนสิงหาคม 2564 ผลการเบิกจายอยูท่ีรอยละ 95) ทําใหตองเรงรัดการเบิกจายเงินอีกจํานวน 
2,203,581.20 บาท คิดเปนรอยละ 18.50 ซ่ึงสามารถจําแนกผลการเบิกจายงบประมาณรายกลุมงาน ดังนี้ 

๑.๑ กลุมอํานวยการ ผลการเบิกจายสะสม จํานวน 1,157,511.90 บาท คิดเปนรอยละ 67.06 
๑.๒ กลุมบริหารยุทธศาสตร ผลการเบิกจายสะสม จํานวน 730,304.64 บาท คิดเปนรอยละ 96.19 
๑.๓ กลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย ผลการเบิกจายสะสม จํานวน 

1,917,146 บาท คิดเปนรอยละ 60.54 
๑.๔ กลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ ผลการเบิกจายสะสม  

จํานวน 4,832,880 บาท คิดเปนรอยละ 85.42 
๑.๕ แผนงานบคุลากรภาครัฐ ผลการเบิกจายสะสม จํานวน 269,051.61 บาท คิดเปนรอยละ 67.93  
๑.๖ โครงการของขวัญปใหม จํานวน 205,975 บาท คิดเปนรอยละ 100 

 ท้ังนี้ มีเอกสารท่ีอยูระหวางดําเนินการ ดังนี้ 
๑. งบประมาณ PO กองคลัง จํานวน 1,563,364 บาท คิดเปนรอยละ 13.12 

๒. งบประมาณท่ีอยูระหวางดําเนินงาน จํานวน 465,509.89 บาท คิดเปนรอยละ 3.91 

๓. แผนการเบิกจายงบประมาณ เดือนกันยายน ๒๕๖๔ จํานวน 765,028 บาท คิดเปนรอยละ 6.42  

 หากสามารถเบิกจายไดตามแผน สํานักอนามัยผูสูงอายุจะมีผลการเบิกจายสะสมเดือนสิงหาคม 

๒๕๖๔ จํานวน ๑๑,๑๔๑,๗๔๓.๐๔ บาท คิดเปนรอยละ ๙๓.๕๓ ตองเรงรัดการเบิกจายอีกจํานวน 

๑๗๔,๗๐๗.๓๑ บาท คิดเปนรอยละ ๑.๔๗ (เปาหมายกรมอนามัย เดือนสิงหาคม 2564 รอยละ ๙๕) 

มติท่ีประชุม: รับทราบ มอบหมายใหทุกกลุมงานติดตามเรงรัดการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามเปาหมาย 

๔.๒ การรายงานตัวช้ีวัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการของสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําปงบประมาณ  

พ.ศ. 2564 

ตัวช้ีวัด 2.1.1 การดําเนินงานตรวจสอบภายใน และการควบคุมภายใน  

นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ หัวหนากลุมบริหารยุทธศาสตร รายงานผลการดําเนินงานของตัวชี้วัด
2.1.1 การดําเนินงานตรวจสอบภายใน และการควบคุมภายใน ดังนี้ 

รายงานผลการขับเคลื่อน 
 1. คณะกรรมการควบคุมภายใน และคณะกรรมการติดตามประเมินผลการควบคุมภายใน และบริหาร
ความเสี่ยง สํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 
 - จัดทํารายงานแบบ ปค. 4 และปค. 5 สวนงานยอย  
 - จัดทํารายงานแบบติดตาม ปค. 4 และปค. 5 สําหรับสวนงานยอย 

- จัดทํารายงาน… 



 

 

 
 

 - จัดทํารายงานติดตาม แบบ ปค. 5 สําหรับสวนงานยอย 
 - ตารางวิเคราะหความเสี่ยง 
 - คูมือการปฏิบัติงาน (SOP) 5 กระบวนงาน 

- รายงานเปรียบเทียบผลการปฏิบัติงานจากแบบรายงานของผูตรวจสอบภายในประจําหนวยงาน 
ไตรมาส 4 ป 2563 เทียบกับไตรมาสท่ี 1 ป 2564 

- รายงานเปรียบเทียบผลการปฏิบัติงานจากแบบรายงานของผูตรวจสอบภายในประจําหนวยงาน 
ไตรมาส 2 ป 2563 เทียบกับไตรมาสท่ี 1 ป 2564 

- รายงานเปรียบเทียบผลการปฏิบัติงานจากแบบรายงานของผูตรวจสอบภายในประจําหนวยงาน 
ไตรมาส 3 ป 2563 เทียบกับไตรมาสท่ี 2 ป 2564 

- จัดประชุมคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบควบคุมภายใน ครั้งท่ี 2 
 2. คณะผูตรวจสอบภายในประจําหนวยงาน ประจาปงบประมาณ พ.ศ. 2564 

- รายงานผลการตรวจสอบภายในประจําหนวยงาน (แบบ ตส.ปจ.-2564) ประจาไตรมาสท่ี 3 
(เดือนเมษายน - มิถุนายน 2564) ภายในเดือนเมษายน 2564 

 3. การประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือน 
- การประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือน ครั้งท่ี 10/2564 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 2.3 รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณ  

 นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ หัวหนากลุมบริหารยุทธศาสตร ไดรายการดําเนินงานของตัวชี้วัดท่ี 2.3 
รอยละการเบิกจายเงินงบประมาณ ดังนี ้
 1. คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการติดตามเรงรัดการเบิกจายงบประมาณ 

 แผน : 1 ครั้ง  ผล : 1 ครั้ง 

 2. รายงานผลการติดตามเรงรัดการเบิกจายงบประมาณ (รบจ.1)  
               แผน : 10 ครั้ง (พ.ย. 63 – ส.ค. 64)  ผล : 10 ครั้ง (พ.ย. 63 – ส.ค. 64) 
 3. รายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ เพ่ือเรงรัดติดตามการเบิกจายงบประมาณ 

 แผน : 10 ครัง้ (ต.ค. 63 – ก.ค. 64)  ผล : 10 ครั้ง (ต.ค. 63 – ก.ค. 64)  

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 2.4 ระดับความสําเร็จของการเปนองคกรแหงการเรียนรู (LO)  

นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ หัวหนากลุมบริหารยุทธศาสตร รายงานผลการดําเนินงานตัวชี้วัด 2.4 ดังนี้ 
1. การรายงานผลการขับเคลื่อนรอบ 10 สิงหาคม 2564 

รายงานตามแผนการขับเคลื่อน 
- สรุปการประชุมเชิงปฏิบัติการ “การสรางความตระหนักในการเตรียมความพรอมเพ่ือดําเนินการให

สอดคลองกับ พรบ.คุมครองขอมูลสวนบุคคล พ.ศ. 2562” 
รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด 

- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําเดือนกรกฎาคม 2564 

 

 

 

2. แผนการรายงาน… 



 

 

 
 

2. แผนการรายงานผลการขับเคลื่อนรอบ 10 กันยายน 2564 

รายงานตามแผนการขับเคลื่อน 

- เอกสารสรุปประชุมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานวิชาการและงานวิจัย 

รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด 

- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําเดือนสิงหาคม 2564 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 2.5 รอยละการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการท่ีบรรลุเปาหมาย 

นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ หัวหนากลุมบริหารยุทธศาสตร รายงานผลการดําเนินงานตัวชี้วัด 2.5 ดังนี้ 
1. การรายงานผลการขับเคลื่อนรอบ 10 สิงหาคม 2564 

รายงานตามแผนการขับเคลื่อน 
- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือน ใชผลจากแผนดําเนินการในระบบ DOC 4.0 
รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด 
- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําเดือนกรกฎาคม 2564 

2. แผนการรายงานผลการขับเคลื่อนรอบ 10 กันยายน 2564 
รายงานตามแผนการขับเคลื่อน 
- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือน ใชผลจากแผนดําเนินการในระบบ DOC 4.0 
รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด 
- สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําเดือนสิงหาคม 2564 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 1.21 รอยละของประชากรสูงอายุท่ีมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค 

นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร หัวหนากลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย รายงานผล 
การดําเนินงานของตัวชี้วัด ดังนี้ 
๑. ผลการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 สิงหาคม 2564 
 - รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัดประจําเดือนกรกฎาคม 2564  
 - รายงานผลการสํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ เดือนกรกฎาคม 2564 รอยละ 30.8 
(ขอมูล ณ วันท่ี 31 กรกฎาคม 2564) 
๒. แผนการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 กันยายน 2564 

- ผลการดําเนินงาน พบวามีผูสูงอายุตอบแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค จํานวน 

1,277,310 คน ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค (8 ดาน) จํานวน 393,116 คน รอยละ 30.8 

มติท่ีประชุม รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 1.24 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีฟนแทใชงานอยางนอย 20 ซ่ี หรือ 4 คูสบ  

นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร หัวหนากลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย รายงานผล 
การดําเนินงานของตัวชี้วัด ดังนี้ 

 

๑. ผลการประชุม… 



 

 

 
 

๑. ผลการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 สิงหาคม 2564 
 - รายงานผลการดําเนินโครงการ PLC เดือนกรกฎาคม 2564 
 - รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด ประจําเดือนกรกฎาคม 2564 
2. แผนการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 กันยายน 2564 
 - รายงานผลการดําเนินโครงการ PLC เดือนสิงหาคม 2564 
 - ผูสูงอายุจัดทําแผนการดูแลสงเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) จํานวน 27,827 คน ผานชมรม
ผูสูงอายุ/โรงเรียนผูสูงอายุ 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 2.2 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองคกรแหงความสุขท่ีมีคุณภาพ  

นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร หัวหนากลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย รายงานผล 
การดําเนินงานของตัวชี้วัด ดังนี้ 
๑. ผลการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 สิงหาคม 2564 
 รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด  
 - สรุปรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประจําเดือนกรกฎาคม 2564 
 - สถานท่ีทํางานนาอยู นาทํางาน เสริมสรางคุณภาพชีวิตและความสุขของคนทํางาน (Healthy 
Workplace Happy for Life) รอบ 5 เดือนหลัง เม่ือวันท่ี 21 กรกฎาคม 2564 ผานระบบการประชุม
ทางไกล (Video Conference) โดยใชโปรแกรม Zoom Meting 
๒. แผนการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด รอบ 10 กันยายน 2564 
 - รายงานการประชุมติดตามกํากับการดําเนินการตัวชี้วัด ประจําเดือนสิงหาคม 2564 

 - ผลการประเมินตามเกณฑสถานท่ีทํางานนาอยู นาทํางาน เสริมสรางคุณภาพชีวิตและความสุขของ
คนทํางาน (Healthy Workplace Happy for Life) สํานักอนามัยผูสูงอายุ จากการอุทธรณผลการประเมิน 
ระดับพ้ืนฐาน ในเกณฑ “มีชีวิตชีวา” และ “สมดุลชีวิต” ไดรับคะแนน 44 ไดคะแนน 1 คะแนน และเกณฑ 
5 ส. ได 40 คะแนน 

 แผนการดําเนินงาน Healthy Work place รอบ 6 เดือนหลัง (เดือนเมษายน – กันยายน 2564)  

 ๑. เดือนเมษายน  

 - ตรวจสุขภาพบุคลากร  

 - กิจกรรมกาวทาใจ SS3 

 - กิจกรรม “ 5ส ” ภายในสํานัก 

 ๒. เดือนพฤษภาคม 

 - จัดจางปายสํานักงาน หนวยงาน และบุตลากร 

 - กิจกรรม “ 5ส ” ภายในสํานัก 

 ๓. เดือนมิถุนายน 

 - ชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง วัดรอบเอว ประเมิน BMIครั้งท่ี 2 

 - กิจกรรม “Big Cleaning day” (25 มิถุนายน 2564) 

 - คณะกรรมการตรวจประเมินตนเองครั้งท่ี 1 

 

๔. เดือนกรกฎาคม… 



 

 

 
 

 ๔. เดือนกรกฎาคม 

 - คณะกรรมการตรวจประเมินตนเองครั้งท่ี 2 

 - รณรงคกิจกรรม มีชีวิตชีวา&สมดุลชีวิต 

 - กิจกรรม “ 5ส ” ภายในสํานัก (20 กรกฎาคม 2564) 

 ๕. เดือนสิงหาคม 

 - คณะกรรมการตรวจประเมินตนเองครั้งท่ี 3 

 - กิจกรรม “ 5ส ” ภายในสํานัก (25 สิงหาคม 2564) 

 - รณรงคกิจกรรม มีชีวิตชีวา&สมดุลชีวิต 

 ๖. เดือนกันยายน 

 - รายงานผลการดําเนินงาน HWP 

 - คณะกรรมการตรวจประเมินตนเองครั้งท่ี 4 

 - กิจกรรม “ 5ส ” ภายในสํานัก (22 กันยายน 2564) 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 1.22 รอยละของตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care)  
ในชุมชนผานเกณฑ   

นางรัชนี บุญเรืองศรี หัวหนากลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ รายงานผล

การกํากับตัวชี้วัดประจําเดือน ดังนี้ 

 1. ตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ 

ตําบลท้ังหมด 7,255 ตําบล ผานเกณฑ 6,997 ตําบล คิดเปนรอยละ 96.44 

 2. รายงานผลการจัดประชุมตามแผนการขับเคลื่อน 

 - ประชุมนําเสนอมาตรการเฝาระวังและการดูแลเชิงรุกในกลุมสูงอายุระดับพ้ืนท่ี 

 3. รายงานผลการดําเนินงานโครงการสําคัญประจําเดือนมิถุนายน 2564 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัด 1.23 รอยละของผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงไดรับการดูแลตาม Care Plan 

นางรัชนี บุญเรืองศรี หัวหนากลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ รายงานผล

การกํากับตัวชี้วัดประจําเดือน 

 การจัดทํา Care plan ปงบประมาณ 2561 – 2564 ผูสูงอายุสิทธิ UC และผูมีภาวะพ่ึงพิง ผูสูงอายุ

พ่ึงพิง จํานวน 340,836 ฉบับ Care Plan จํานวน 315,218 ฉบับ คิดเปนรอยละ 92.48 

 ผลการเปลี่ยนแปลงคา ADL ของผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงในโครงการท่ีไดรับการดูแลตาม Care Plan ตั้งแต 

9 เดือนข้ึนไป ดีข้ึน 22.44 เทาเดิม 53.77 ลดลง 23.79 

 รายงานผลการกํากับตัวชี้วัดประจําเดือน 

 - กําหนดคําแนะนําการดูแลผูสูงอายุติดบาน ติดเตียง/ผูดูแลผูท่ีติดเชื้อ และผูท่ีมีความเสี่ยงสูง การให

วัคซีนสําหรับผูสูงอายุ และยกระดับมาตรการในสถานดูแลผูสูงอายุ 

 - รายงานผลการดําเนินงานโครงการสําคัญประจําเดือน มิถุนายน 2564 

ปญหาและอุปสรรค 

1. ระบบโปรแกรม... 



 

 

 
 

 1. ระบบโปรแกรมยังตองมีการพัฒนาเนื่องพบวาระบบขอมูลยังมีขอผิดพลาดในบางพ้ืนท่ี 

 2. การ up date ขอมูลในโปรแกรม 3C ยังไมตรงกับ สปสช. 

 3. สถานการณการเกิดโรคระบาดสงผลตอการปฏิบัติงานในการดูแลและลงเยี่ยมผูสูงอายุของ CM 

/CG ในพ้ืนท่ี 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ตัวช้ีวัดท่ี 1.25 จํานวนผูบริบาลดูแลผูสูงอายุประเภทและระดับตางๆ ท่ีผลิตเพ่ิมใหม 

นางรัชนี บุญเรืองศรี หัวหนากลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ  

เปาหมายป 2564 ผูบริบาลดูแลผูสูงอายุจํานวน 14,000 คน 

รายงานความกาวหนาการดําเนินงานอาสาสมัครบริบาลทองถ่ิน (Community Caregiver : CC) ในการ

ดูแลผูสูงอายุระยะยาว จากกรมสงเสริมการปกครองสวนทองถ่ิน จํานวนเทศบาลและองคการบริหารสวนตําบลใน

โครงการ 6,830 แหง จํานวนอาสาสมัครบริบาลทองถ่ิน 13,387 คน จํานวนผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท่ีไดรับการ

ดูแล 56,044 คน 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

 

ระดับคะแนนท่ี 1 ระดับคะแนนท่ี 2 ระดับคะแนนท่ี 3 ระดับคะแนนท่ี 4 ระดับคะแนนท่ี 5 

1. มีรายการขอมูล 
สารสนเทศและความรู
ท้ังขอมูลเชิงปริมาณ  
2. มีรายการขอมูล 
สารสนเทศและความรู
เชิงคุณภาพ  
3. มี ข อ มู ลความ
ต อ ง ก า ร / ค ว า ม
คาดหวั ง/ความพึง
พอใจของผูรับบริการ/
ผูมีสวนไดสวนเสีย 

1. มีมาตรการเพ่ือการ
ขั บ เ ค ลื่ อ น ก า ร
ดําเนินงานตัวชี้วัดท่ี
สอดคลองกับ กลยุทธ 
PIRAB  
2. มีประเด็นความรูท่ี
ใหแก  C/S เพ่ือการ
ขั บ เ ค ลื่ อ น ก า ร
ดําเนินงานตัวชี้วัด  
3. มีนวัตกรรมและ
เทคโนโลยีท่ีสามารถ
เปนสื่อหรือชองทาง
ในการเพ่ิมองคความรู
ใหกับกลุมเปาหมาย
นําไปใชในการดูแล
ตนเองได 

1. มี แ ผ น ก า ร
ขับเคลื่อน  
2. มีการขับเคลื่ อน
เปนไปตามแผน 
3. มี รายงานการ
ติ ด ต า ม ก า ร
ดําเนินงานตัวชี้ วั ด
ตามคํารับรองฯ ทุก
เดื อน และนํ าข้ึ น
เว็บไซตของหนวยงาน 
ภายในวันท่ี 10 ของ
เดือนถัดไป 

1.มีจํ านวนผลผลิต
ครบตามจํ านวน
เปาหมายท่ีกําหนดไว
ในแผนการขับเคลื่อน
การดําเนินงานของ
สํ า นั ก อ น า มั ย
ผูสูงอายุ  
2.มีมาตรการกําหนด
ไว ชั ดเจนในกรณี
สถานการณปกติและ
ในสถานการณการเกิด
การระบาดของโรคตาง 
 ๆ

จํานวนผูบริบาล
ดูแลผูสูงอายุ
ประเภทและระดับ
ตาง ๆท่ีผลิตเพ่ิม
ใหมเปนไปตามคา
เปาหมาย  
- 5,000 คน 
(0.02) 
- 10,000 คน 
(0.04) 
- 12,000 คน 
(0.06) 
- 13,000 คน 
(0.08) 
- 14,000 คน (1) 

ตัวชี้วัดท่ี 2.1.2… 



 

 

 
 

ตัวช้ีวัดท่ี 2.1.2 ระดับความสําเร็จของการบริหารความเส่ียงโครงการสําคัญ ตามแผนปฏิบัติการระดับ

หนวยงาน 

นางรัชนี บุญเรืองศรี หัวหนากลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ รายงานผล
การกํากับตัวชี้วัดดานการบริหารความเสี่ยงโครงการสําคัญ ตามแผนปฏิบัติการระดับหนวยงาน 

จัดทําแบบฟอรมรายงานรอบ 6 เดือนหลัง 
1. การคัดเลือกโครงการของสํานักอนามัยผูสูงอายุ เพ่ือนํามาจัดการบริหารความเสี่ยง 
2. แบบฟอรมท่ี 1 รายละเอียดโครงการพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพระยะยาว (Long Term Care) 

ในชุมชน ป 2564 
3. แบบฟอรมท่ี 2 ระบุความเสี่ยงและปจจัยเสี่ยงโดยนําแนวคิดเรื่องธรรมมาภิบาล 
4. แบบฟอรมท่ี 3 การระบุความเสี่ยง ตางๆ การประเมินความเสี่ยง กลยุทธท่ีใชในการจัดการกับแต

ละความเสี่ยง 
5. แบบฟอรมท่ี 4 กิจกรรมการบริหารความเสี่ยง 
6. แบบฟอรมท่ี 5 แบบรายงานผลการดําเนินงานตามแผนบริการจัดการ 

มติท่ีประชุม : รับทราบ มอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการในสวนท่ีเก่ียวของตอไป 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องอ่ืน ๆ    

ปดประชุมเวลา ๑๔.0๐ น. 
****************************************************** 

กลุมบริหารยุทธศาสตร 
สํานักอนามัยผูสูงอายุ  

สรุปการประชุมฯ 
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