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รายงานการประชุม 

การประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 5/๒๕๖5 วันศุกรท่ี 18 กุมภาพันธ พ.ศ. 2565  
เวลา 09.0๐ – ๑4.0๐ น. ณ หองประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ช้ัน 4 อาคาร ๗ กรมอนามัย                                                     

********************************** 
ผูมาประชุม  

1. นายแพทยนิธิรัตน บุญตานนท   ผูอํานวยการสํานักอนามัยผูสูงอายุ                             ประธาน 
2. นางรัชนี บุญเรืองศรี    นักสังคมสงเคราะหชํานาญการพิเศษ 

3. นายธัชณัท พันตรา    นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
     รักษาการในตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ 

4. นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 

5. นายวิภูษิต แจมนาค   พนักงานธุรการ ส3 

6. นายชํานาญ แปนหลง   พนักงานธุรการ ส3 

7. นายทรงวุฒิ ศรีโยธี   เจาพนักงานธุรการชํานาญการ 

8. นางสาวศตพร เทยาณรงค   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

9. รอยเอกหญิงวัลภินันท สืบศักดิ์   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

10. นายทรงพล คํานึงเกียรติวงศ  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  

11. นางสาวพรพิมล บุญญา   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
12. นางสาวธัญญลักษณ แสนลา  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
13. นางสาวฐานิฉัตร เขียวเกษม  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

14. นางสาวปริมสุดา อุประรัตน  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

15. นางสาวธนภรณ แจมแจง   นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 

16. นางสาวลัลนลลิน เรื่องลือ   นักวิชาการสาธารณสุข 

17. นางสาวสุชาดา สุดแดง                     นักวิชาการสาธารณสุข  
18. นางสาวพันทวี แขงขัน   นักวิชาการสาธารณสุข   

19. นางสาวสุนันทา กันทอง   นักวิชาการสาธารณสุข 

20. นางสาวภาวิณี เชยเดช   นักวิชาการสาธารณสุข 

21. นายสุรเชษฏ หาญรบ    นักเทคโนโลยีสารสนเทศ 

22. นายธีรยุทธ ชูพุทธพงศ    ผูดูแลระบบและฐานขอมูล 

23. นายอรรถชัย อินติยะ    นักวิเคราะหนโยบายและแผน 
 

 
2๔.นางสาว... 

 



24. นางสาวอารีรัตน พงศพิพัฒน   นักวิเคราะหนโยบายและแผน 
25. นางสาวสิราวรรณ นิลโชติ           เจาพนักงานธุรการ 

26. นางสาวปยาพัชร ดํารงคศักดิ์  เจาหนาท่ีบริหารงานท่ัวไป 

27. นางสาวภัทรกาญจน คงดี           เจาหนาท่ีบริหารงานท่ัวไป 

28. นางสาวโฉมฉาย เงินนาค                     เจาหนาท่ีพัสดุ 

29. นายวิริยะ พรหมจันทร              พนักงานขับรถยนตและธุรการ 

30. นายอรรถพงศ คงดี      พนักงานขับรถยนตและพัสดุ 

ผูไมมาประชุม  

1. นางอรวรรณี อนันตรสุชาติ   นักจัดการงานท่ัวไปชํานาญการ    

2. นางสาวปยะฉัตร พนทาส                     นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ 
เริ่มประชุมเวลา 09.0๐ น.  

ระเบียบวาระท่ี ๑ ประธานแจงใหท่ีประชุมทราบ   

นายแพทยนิธิรัตน บุญตานนท นายแพทยชํานาญการพิเศษ ผูอํานวยการสํานักอนามัยผูสูงอายุ ประธานแจงใหท่ี
ประชุมทราบเรื่องของขวัญวันผูสูงอายุและมติจากท่ีประชุมกรมอนามัย ครั้ งท่ี  5/๒๕๖5 เม่ือวันอังคารท่ี  
8 กุมภาพันธ พ.ศ. ๒๕๖5 ดังนี้ 

1.1 เรื่องแจงใหทราบ 
1. สํานักรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขสนับสนุนการจัดทําผาออมผูใหญสําหรับผูสูงอายุ เปนของขวัญ 

วันผูสูงอายุ สําหรับผูสูงอายุติดเตียง โดยใชงบประมาณ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
งบประมาณ ผาออมผูใหญ (มาตรฐานสถานพยาบาล) ราคาเฉลี่ย 12 บาท/ชิ้น สําหรับผูสูงอายุติดเตียงจํานวน 

122,156 คน คนละ 4 ชิ้น/วัน ใชงบประมาณท้ังสิ้น 5,863,488 บาท/วัน หรือคิดเปน 175,904,640 บาท/เดือน 
หรือ 2,140,173,120 บาท/ป  
 การกระจายสูเปาหมาย 

๑) ทางเลือก 1 สปสช.จัดซ้ือและจัดสงผาออมผูใหญ➔หนวยบริการคูสัญญาตามจํานวนผูสูงอายุติด
เตียงเปนรายเดือน 

๒) ทางเลือก 2 สปสช. โอนงบประมาณให สธ. จัดซ้ือและจัดสงผาออมผูใหญ ➔โรงพยาบาลท่ีเปนหนวย

บริการคูสัญญาของ สปสช. ตามจํานวนผูสูงอายุติดเตียงเปนรายเดือน ➔โรงพยาบาลกระจายใหแก
ผูสูงอายุติดเตียง 

๓) ทางเลือก 3 สปสช. จัดซ้ือและจัดสงผาออมผูใหญ ➔อปท. ท่ีเขารวม LTC ตามจํานวนผูสูงอายุติด

เตียงเปนรายเดือน➔CM กระจายใหแกผูสูงอายุติดเตียง➔หนวยบริการกระจายใหแกผูสูงอายุติด
เตียง 
 

การกํากับ... 
 



การกํากับติดตาม 
๑) ทางเลือก 1 ประสาน แอปพลิเคชั่นเปาตังค จัดสรรตามชุดสิทธิประโยชนในระบบประกันสุขภาพ 
๒) ทางเลือก 2 ลงขอมูลเบิกใชผาออมผาน platform ของ สปสช. 
๓) ทางเลือก 3 ลงขอมูลเบิกใชผาออมผาน platform ของ สธ. (H4U plus) / กรมอนามัย (3C) 

1.2 เรื่องแจงจากการประชุมกรมอนามัย 
1. อธิบดีฯแจงใหทราบวาใหใชประโยชนจากการตรวจราชการมาปรับปรุงกระบวนงานและชี้เปาการทํางานโดย

ประสานกับกองตรวจราชการ กระทรวงสาธารณสุข 
2. อธิบดีฯใหเรงรัดการเบิกจายงบประมาณใหเปนไปตามมติ ครม. และมติท่ีประชุมกรมอนามัย 
3. อธิบดีฯแจงใหใชประโยชนจากการตื่นตัวในสถานการณ Covid-19 ในเรื่องของสุขาภิบาลอนามัยสิ่งแวดลอม 

และกลุมเปราะบางตางๆ 
4. กองคลังนําเสนอผลการเบิกจายของกรมอนามัย ได 29.63% (เปาหมาย 39%) สํานักอนามัยผูสูงอายุ

เบิกจายได 35.55% อยูอันดับท่ี 9 ของหนวยงานสวนกลาง  
5. อธิบดีฯสั่งการใหกองการเจาหนาท่ีพิจารณาวงเงินการเลื่อนข้ันเงินเดือนสวนหนึ่งจากผลการเบิกจายตั้งแตสิ้น

เดือนกุมภาพันธ 2565 เปนตนไป โดยหนวยงานท่ีเบิกจายไดต่ําจะปรับลดเงินเดือนและนําไปเพ่ิมใหหนวยงานท่ีเบิกจาย
ไดสูง  

6. กองแผนงานนําเสนอโครงการอนาคตแหงประเทศไทยสูการดูแลสุขภาพแบบองครวมและการสงเสริมสุขภาพ
ข้ันสูง ภายใตแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 13 โดยเสนอวงเงิน 7,812,000,000 บาท  
โดยหนวยงานสวนกลางมีหนาท่ีจัดทําแผนงานยกระดับคุณภาพชีวิตและลดความเหลื่อมล้ําดานสุขภาพและเชื่อมโยงกับ
การใชเทคโนโลยีข้ันสูง 

7. กองประเมินผลกระทบตอสุขภาพเปนเจาภาพการจัดประชุมวิชาการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม
ครั้งท่ี 15 ในวันท่ี 27-29 มิถุนายน 2565 ณ โรงแรมมิราเคิล แกรนด คอนเวนชั่น กรุงเทพมหานคร  

8. กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพนําเสนอกาวทาใจ เปดซีซ่ัน ตั้งแต 1 กุมภาพันธ – 11 พฤษภาคม 2565 
และมีกิจกรรมตางๆสามารถแลกของรางวัลได  

9. สถาบันปณณทัตนําเสนอการพัฒนาวิชาการดานสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมเพ่ือรองรับการถายโอน
ภารกิจสาธารณสุขแกกรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน หนวยงานสวนกลาง มีหนาท่ีในการทบทวนระบบงานและจัดทํา
ขอมูลวิชาการตางๆเพ่ือสนับสนุนการดําเนินงานเก่ียวกับเรื่องของการพัฒนาวิชาการ 

10. กลุมตรวจสอบภายในนําเสนอประเด็น Internal audit พบปญหา ดังนี้ 
1. การเบิกจายเงินใหกับผูขายผูรับจางลาชา 
2. การจางเหมารถตูใหดําเนินการผานระเบียบพัสดุ 
3. การบันทึกบัญชีเจาหนี้ในระบบ GF ใหบันทึกแยกเปนรายๆไป 
4. การนํารถราชการไปใชโดยไมไดขออนุมัติ 
5. ไมมีโครงการอบรมหลักสูตรเสนอผูมีอํานาจกอนจัดอบมรม 
6. คณะกรรมการตรวจสอบพัสดุประจําปรายงานผลลาชา 
7. ผลการเบิกจายไมเปนไปตามมติคณะรัฐมนตรี  

๘. ผลการ… 



8. ผลการ Internal audit ของสํานักอนามัยผูสูงอายุ ทําไดรอยละ 39.75 อยูในระดับดีมาก 
9. กองการเจาหนาท่ีนําเสนอมติ อ.ก.พ. กรมอนามัย และเสนอผลการประเมินสมรรถนะผูอํานวยการและ

รองผูอํานวยการของแตละหนวยงาน 
มติ อ.ก.พ. กรมอนามัย 

1. การปรับปรุงกําหนดตําแหนงเปนระดับชํานาญการพิเศษปงบประมาณ 2565-2566 เลื่อนมาจาก 
ป 2563-2564 เลื่อนข้ึนท้ังหมด 87 ตําแหนง 

2. เปลี่ยนชื่อตําแหนง 24 ตําแหนง และยุบ 2 ตําแหนง 
3. ใหขาราชการ HIF เปนชํานาญการพิเศษเปนรายเฉพาะ 1 ราย  
4. การกําหนดตําแหนงนักสาธารณสุขโดยท่ีสภาการสาธารณสุขชุมชนขอเปดตําแหนงนักสาธารณสุข

โดยตองมีวุฒิวิชาชีพดานการสาธารณสุขชุมชนและใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน
ของสภา  

มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 
1. มอบหมายกลุม   04 ประสานกับ สปสช. เรื่องงบประมาณในการจัดทําผาออมผูสูงอายุ  
2. มอบหมายกลุม 03 ทบทวนหลักสูตร CG ท่ีตองใหพระคิลานุปฏฐากอบรมเพ่ิมเติม และทํารับรองหลักสูตร

เพ่ิมเพ่ือใหพระคิลานุปฏฐากเบิกคาตอบแทนได 
3. มอบหมายกลุม 04 ประสานกับกรมอ่ืนๆท่ีเก่ียวของในเรื่องของการจัดมาตรฐานศูนยฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ  
4. มอบหมายกลุม 01 และคณะกรรมการการเรงรัด ติดตามการเบิกจาย 
5. มอบหมายกลุม 02 ประชุมปรึกษาหารือการดําเนินงานโครงการอนาคตแหงประเทศไทยสูการดูแลสุขภาพ

แบบองครวมและการสงเสริมสุขภาพข้ันสูง ในวันท่ี 21 กุมภาพันธ 2565  
6. มอบหมายกลุม 02 พิจารณาหัวขอท่ีจะนําไปใชในการประชุมวิชาการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม

ครั้งท่ี 15 
7. มอบหมายคณะกรรมการ Healthy Workplace สงเสริมการเขารวมโครงการกาวทาใจ 
8. มอบหมาย CHRO 04 ติดตามการพัฒนาวิชาการตางๆเพ่ือรองรับการถายโอน 
9. มอบหมายคณะทํางานควบคุมภายในติดตามการดําเนินงาน  

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุม การประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 4/๒๕๖5 วันพฤหัสบดีท่ี 27 

มกราคม พ.ศ. 2564 

นายธัชณัท พันตรา นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ รักษาการในตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุขชํานาญ
การพิ เศษ  ขอให ท่ีประชุ ม พิจารณารับรองรายงานการประชุม  ครั้ ง ท่ี4 /2565 เ ม่ือวันพฤหัสบดี ท่ี   
27 มกราคม พ.ศ. 256๕ เวลา 09.0๐ – ๑4.0๐ น. ณ หองประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ชั้น 4 อาคาร ๗  
กรมอนามัย หากไมมีผูใดแกไข ขอใหท่ีประชุมรับรองรายงานการประชุมฯ ดังกลาว 

มติท่ีประชุม รับรองรายงานการประชุมสํานักอนามัยผูสูงอายุ ครั้งท่ี 4/๒๕๖5 

 
 

ระเบียบวาระ... 
 



ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่อง  
๓.๑ เรื่องติดตามการดดําเนินงาน (กลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ) 
 นายทรงพล คํานึงเกียรติวงศ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาการทํา Retirement 
Home สําหรับผูสูงอาย ุดังนี ้

๓.๑.๑) รายงานความกาวหนาในการทํา Retirement Home สําหรับผูสูงอายุ 
การศึกษาความเปนไปไดในการจัดตั้ งสถานท่ีพักฟน พักอาศัย เ พ่ือรองรับบุคลากรกรมอนามัย  

หลังเขาสูวัยผูสูงอายุ (Retirement Home) 

แผนการดําเนินงาน 
1. ยกรางความรวมมือและลงพ้ืนท่ีศึกษาความเปนไปได ณ ศูนยอนามัยท่ี 4 สระบุรี (เม่ือวันท่ี 21 มกราคม 

2565) 
2. สํารวจความตองการบุคลากรท่ีจะเกษียณ 105 คน (กุมภาพันธ 2565) 
3. จัดทําเวทีประชาคมรวมกับศูนยอนามัยท่ี 4 และภาคีเครือขายท่ีมีสวนไดสวนเสียในระดับพ้ืนท่ีตอการ

จัดตั้ง Retirement Home (กลางเดือน มีนาคม) 
4. จัดทําขอมูลผลการศึกษาความเปนไปไดในการจัดต้ัง Retirement Home และเสนอผูบริหาร (มีนาคม 

2565)  
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายกลุม 04 จัดทําสไลดเพ่ือนําเสนอรายงานความกาวหนาในการจัดตั้ง Retirement Home ใน
การประชุมกรมอนามัยวันท่ี 8 มีนาคม 2565  

๓.๒ เรื่องติดตามการดําเนินงาน (กลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย) 
นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ รายงานความกาวหนาการจัดทํา Premium Lab 

สําหรับการพัฒนา Wellness Clinic   
๓.๒.๑) ความกาวหนาการจัดทํา Premium Lab สําหรับการพัฒนา Wellness Clinic จุดประสงค เพ่ือลดปจจัย

เสี่ยงทางสุขภาพและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ และเพ่ือใหประชาชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ลดคาใชจายดานสุขภาพ 
ในวันท่ี 11 กุมภาพันธ 2565 มีการประชุม ประเด็นหารือการพัฒนาหลักสูตรเตรียมความพรอมกอนเขาสู

วัยสูงอายุ  และบริการดูแลผูสูงอายุ  ณ หองประชุมชั้น1 ศูนยอนามัยท่ี 9 นครราชสีมา โดยนายแพทย 
ภรัญวิทย อนันตดิลกฤทธิ์ เสนอเรื่องพิจารณาการตรวจ Lab และชุดสิทธิประโยชนท่ีควรเพ่ิมเติมใหกลุมวัยเกษียณ 
โดยใหสวนกลางผลักเขา สปสช.  

การตรวจทางหองปฏิบัติการเพ่ือหาสาเหตุของโรคและวางแผนการรักษา 

ชนิดของการตรวจทางหองปฏิบัติการ วัตถุประสงค 
CBC พรอมดู Peripheral Blood Smear 
 

เพ่ือตรวจหาความผิดปกติของระดับแคลเซียมในเลือด เพราะ
ภาวะ Hypercalcemia ทําใหเกิดภาวะสมองเสื่อมได 

Fasting Plasma Glucose เพ่ือตรวจหาภาวะน้ําตาลผิดปกติ  
Electrolyte เพ่ือตรวจหาระดับเกลือแรผิดปกติในเลือด  
BUN / Creatinine เพ่ือตรวจหาความผิดปกติในการทํางานของไต 

ชนิดของการตรวจ... 



ชนิดของการตรวจทางหองปฏิบัติการ วัตถุประสงค 
Liver Function Test เพ่ือตรวจหาความผิดปกติในการทํางานของตับ, ภาวะทุพ

โภชนาการ, Alcoholic Liver Disease  

FreeT4, TSH เพ่ือตรวจหาภาวะพรองฮอรโมนธัยรอยด (Hypothyroidism) 

Serum VDRL หรือ RPR เพ่ือตรวจหาโรคซิฟลิส 
Anti HIV เพ่ือชวยในการวินิจฉัยโรคติดเชื้อและชวยในการวางแผนการ

รักษา 
 

การตรวจทางหองปฏิบัติการ เม่ือมีขอบงชี้จําเพาะ 

ชนิดของการตรวจทางหองปฏิบัติการ วัตถุประสงค 
Vitamin B1 
(Thiamine) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยโรคเหน็บชา (Beriberi), Peripheral 
neuropathy, Wernicke encephalopathy, Confusion, 
or Coma 

Niacin 
(Vitamin B3) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยโรคผิวหนังอักเสบ (Dermatitis), Diarrhea, 
Dementia, Dysphagia (ภาวะกลืนลําบาก)  

Vitamin B6 
(Pyridoxine) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยภาวะชัก (Convulsions), Confusion, 
and/or Depressionอ่ืนๆ (Weakness) 

Vitamin B12 
(cobalamin) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยโรค  Megaloblastic Anemia, 
Peripheral neuropathy with impaired 
proprioception and slowed mentation 

Folate เพ่ือชวยวินิจฉัยโรค Megaloblastic Anemia (โรคโลหิต
จางเหตุขาด Vit B12) 

Vitamin A 
(retinol, retinal, retinoic acid) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยโรคตาบอดกลางคืน(Night blindness), 
Bitot's spot (โรคเกล็ดกระดี่ข้ึนตา) 

Vitamin E 
(tocopherols) 

เพ่ือชวยวินิจฉัยโรค Sensory and motor neuropathy, 
ataxia, retinal degeneration, hemolytic anemia 

Investigation : CT หรือ MRI เพ่ือชวยวินิจฉัยโรค พิจารณาสงตรวจโดยแพทยผูเชี่ยวชาญ  
 
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายกลุม 03 เปลี่ยนคําวา Premium lap เปนคําวา Excellent lap  
2. มอบหมายกลุม 03 ติดตามความกาวหนาของศูนยแลปวามีอะไรบางท่ีดําเนินการไปแลว 

 
3.3 เรื่องติดตามการดําเนินงาน (กลุมบริหารยุทธศาสตร) 

นางสาวพรพิมล บุญญา นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาการดําเนินงานตามแผน

กิจกรรมปฏิรูปประเทศ Big Rock 3 

3.3.1 ความกาวหนา... 



3.3.1) ความกาวหนาการดําเนินงานตามแผนกิจกรรมปฏิรูปประเทศ Big Rock 3 การติดตามการจัดทํา
คณะกรรมการบูรณาการการสรางและบริหารจัดการผูบริบาลผูสูงอายุ อยูในข้ันตอนท่ีกองกฎหมาย กรมอนามัย ตอบ
กลับการแกไขและอยูระหวางการเสนอตอคณะกรรมการท่ีมีรายชื่อในคําสั่งเพ่ือพิจารณา  

๓.๓.๒) ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาองคกรในการดูแลสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ ป 2565 

นายธัชณัท พันตรา นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ รักษาการในตําแหนงนักวิชาการสาธารณสุขชํานาญ
การพิเศษ รายงานความกาวหนาเรื่องการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาองคกรในการดูแลสงเสริมสุขภาพผู สูงอายุ ป 
2565 ระหวางวันท่ี 23 – 25 กุมภาพันธ 2565 ณ โรงแรมแซนดดูนส เจาหลาว บีช รีสอรท จังหวัดจันทบุร ีโดยมี
กําหนดการดังนี้ 
 กําหนดการ 

 
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายกลุม 02 เวียนคําสั่งคณะกรรมการบูรณาการการสรางและบริหารจัดการผูบริบาลผูสูงอายุ
ระดับชาติ และสงไปยังสํานักงานรัฐมนตรีเพ่ือลงนาม  

2. มอบหมายกลุม 02 จัดเตรียมสไลดการประชุมผูบริหารระดับสูงของกระทรวงสาธารณสุข  

๓.๔ เรื่องติดตามการดําเนินงาน (กลุมอํานวยการ) 
๓.๔.๑) รายงานความกาวหนาการจัดตั้งกองอนามัยผูสูงอาย ุ
นายชํานาญ แปนหลง พนักงานธุรการ ส3 รายงานความกาวหนาการจัดตั้งกองอนามัยผูสูงอายุ ตอนนี้อยูใน

ข้ันตอนการเขียนผลงานสง ก.พ.ร.  
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ 

ระเบียบวาระ... 



ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอใหท่ีประชุมทราบ 
๔.๑ รายงานความกาวหนาโครงการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุระยะยาวเชิงปองกัน (Preventive Long Term Care) 

นางสาวศตพร  เทยาณรงค นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ รายงานความกาวหนาการดําเนินงาน
พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคและเมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ (Age - Friendly Cities/Communities) 
 ผลการดําเนินงานเดือนกุมภาพันธ 2565 

๑) รายงานการประชุมพัฒนาเกณฑเมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ (AFC) สําหรับประเทศไทย ครั้งท่ี 2 
 (15 ก.พ. 2565) 

๒) ผลการดําเนินงานพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ เดือนกุมภาพันธ 2565 
๓) จางทําชุดความรู เรื่อง ความรอบรูดานสุขภาพของผูสูงอายุแบบ New normal 

แผนการดําเนินงานเดือนมีนาคม 2565 
๑) ผลการดําเนินงานพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ เดือนมีนาคม 2565 
๒) เยี่ยมเสริมพลังเมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ พ้ืนท่ีตางจังหวัด 

(เบี้องตนประสานสํานักอนามัยสิ่งแวดลอม เพ่ือขอลงพ้ืนท่ีรวมดวย) 
1. วันท่ี 17 มี.ค. (จ.นครราชสีมา) 
- เวลา 9.00-12.00 น. ลงพ้ืนท่ี อ.พิมาย (ต.หนองขาม) 
- เวลา 14.00-16.30 น. ลงพ้ืนท่ีอําเภอ ขามสะแกแสง 
2. วันท่ี 18 มี.ค. (จ.ชัยภูมิ) 
- เวลา 9.00-12.00 น. ลงพ้ืนท่ี ต.โคกม่ังงอย อ.คอนสวรรค 

ผลการดําเนินงานพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุปงบประมาณ 2565 (ตั้งแตวันท่ี 1 ตุลาคม 
2564 - 14 กุมภาพันธ 2565) จํานวนผูสูงอายุท่ีตอบแบบสํารวจพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคดวย Blue Book 
Application ป 2565 เปาหมาย ผูสูงอายุท่ีมี ADL ≥ 12 คะแนน ในระบบ HDC จํานวน 10 % ของพ้ืนท่ีดังนั้น 
กลุมเปาหมายท้ังหมดประมาณ จํานวน 748,200 คน ผลการดําเนินงานใน Blue Book Application จํานวน 
459,036 คน ผูสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค 8 ดาน จํานวน 330,878 คน คิดเปนรอยละ 72.08 

ผลการดําเนินงานผูสูงอายุท่ีตอบแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ผลการดําเนินการ... 



ผลการดําเนินงาน ไตรมาส 2 /2565 (เปาหมายรอยละ 40) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

๔.๑.๒) เมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ (Age - Friendly Cities/Communities) 

Time line การขับเคลื่อนพ้ืนท่ีตนแบบเมือง/ชุมชนท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ   

พฤศจิกายน 
2564 

ธันวาค
ม 

2564 

มกราคม 
2565 

กุมภาพันธ 
2565 

มีนาคม 2565 เมษายน 
2565 

พฤษภาคม 
2565 

มิถุนายน 
2565 

สิงหาคม 
2565 

ประชุมพัฒนา
เกณฑ AFC ครั้ง
ท่ี 1 

(ราง) เกณฑเมืองท่ี
เปนมิตรกับ ผูสูงอายุ  
สําหรับประเทศไทย 

• ถอดบทเรียน
ชุมชนเมือง  
• ประชุมพัฒนา
เกณฑAFC ครั้ง
ท่ี 2 

รางคณะกรรมการใน
การขับเคลื่อนและ
ดํ า เ นิ น ง า น  AFC 
สําหรับประเทศไทย 

จัดทําคําสั่งคณะกรรมการใน
ก า ร ขั บ เ ค ลื่ อ น แ ล ะ
ดํ าเนิ นงาน AFC สํ าหรั บ
ประเทศไทย 

ถอดบทเรียน 
ชุมชนชนบท 

สรุปถอดบทเรียน  
ผลการดําเนินงาน 

 

ในการประชุมพัฒนาเกณฑเมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ (AFC) สําหรับประเทศไทย ครั้ง ท่ี 2 วันท่ี  

15 กุมภาพันธ 2565 กลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย ไดนําเสนอรางเกณฑเมืองท่ีเปนมิตร

กับผูสูงอายุและผูพิการ โดยทีมไดรางเกณฑภายใตกรอบแนวคิดขององคการอนามัยโลก (WHO) ท้ัง 8 ประเด็น

รวมกับการนํากรอบความรวมมือการขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุเพ่ือรองรับสังคมผูสูงอายุ ตามแนวคิด 

4S ประกอบดวย Social participation, Strong Health, Security และ Smart Digital &Innovation มาพัฒนา

เปนรางเกณฑเมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุและผูพิการ โดยแบงออกเปน 4 ดาน ตามแนวคิด 4S จํานวน 20 ขอ จาก

การนําเสนอและรวมหารือแนวทางฯ มีขอเสนอเพ่ิมเติมรายประเด็นดังนี้ 

 
 

1.ดาน... 



1. ดาน Strong Health มีขอเสนอเพ่ิมเติม โดยเนนการสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟู 
๑) มีระบบการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุ ท่ีครอบคลุมทุกประเด็น และเชื่อมตอจากประชาชน  

ถึงหนวยบริการสุขภาพ 
๒) มีระบบบริการการแพทยฉุกเฉินท่ีเหมาะสม 
๓) มีบริการสุขภาพท่ีตอบสนองความตองการของผูสูงอายุ เชน Home care , Primary care 
๔) มีการจัดการสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการสงเสริม และปองกันโรคท่ีมีประสิทธิภาพ ไดแก รานคาอาหาร

ปลอดภัย , รานขายของสุขภาพ และ อุปกรณท่ีจําเปน 
2. ดาน Security กองกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพขอเพ่ิมเติมพ้ืนท่ีสวนสาธารณะและการออกกําลังกายท่ี

ปลอดภัยสําหรับผูสูงอายุในชุมชน 
3. ดาน Social participation ขอเพ่ิมชมรมผูสูงอายุ 
4. ดาน Smart Digital & Innovation ควรเพ่ิมเติมทักษะความสามารถในการใชโทรศัพทและคอมพิวเตอร

ของผูสูงอายุ 
รอ.หญิงวัลภินันท  สืบศักดิ์ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาการดําเนินงาน 

Wellness Plan ชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ และรายงานการทบทวนขอมูลโปรแกรมกระตุนสมอง ปองกันสภาวะ
สมองเสื่อม ดังนี้ 

๔.๑.๓) Wellness Plan 
การดําเนินงานในชวงเดือนกุมภาพันธ 2565  

๑) มีการพัฒนาหลักสูตรเตรียมความพรอมกอนเขาสูวัยสูงอายุ 
๒) ติดตามข้ันตอนการพัฒนาเว็บไซต Wellness Plan อยูในชวงกําลังแกไขและรอใหคณะกรรมการ

ตรวจ 
๓) พัฒนาระบบการจัดเก็บขอมูล Wellness Plan แบบออนไลน  

ระบบ Wellness Plan 
๑) แบบประเมิน 6 องคประกอบ และสามารถเก็บขอมูลรายบุคคลได 
๒) สามารถลงทะเบียนชมรมผูสูงอายุ 
๓) ประเมินชมรมผูสูงอายุ 
๔) สรุปรายงานผลการประเมินภาวะสุขภาพ 
๕) สามารถใสสื่อความรูได 

๔.๑.๔) ชมรมผูสูงอายุดานสุขภาพ 
การดําเนินงานในชวงเดือนกุมภาพันธ – กันยายน 2565  

๑) จัดทําบันทึกหนังสือสงคูมือขับเคลื่อนการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุฯไปยังสมาคมผูสูงอายุแหง
ประเทศไทยฯ 

๒) จัดทําระบบการลงทะเบียนประเมินผูสูงอายุแบบออนไลน และทางเขตสามารถลงทะเบียนเพ่ิมเติม
ได 

 
 

 

4.1.5)รายงาน... 



4.1.5) รายงานการทบทวนขอมูลโปรแกรมกระตุนสมองปองกันสภาวะสมองเสื่อม 
กิจกรรมบริหารสมองในชมรมผูสูงอายุ 

๑) ศูนยอนามัยท่ี 3  ชมรมผูสูงอายุตําบลวังควง อําเภอพรานกระตาย จังหวัดกําแพงเพชรดําเนิน
กิจกรรมโปรแกรมบริหารสมองและปองกันภาวะพลัดตกหกลมรวมกับกรมควบคุมโรค โดย
นวัตกรรมของศูนยเขตมีการออกกําลังกายโดยตาราง 9 ชอง 

๒) ศูนยอนามัยท่ี 6 ชมรมผูสูงอายุตาบลหนองไมแกน อําเภอแปลงยาว จังหวัดฉะเชิงเทรา กิจกรรม
บริหารสมองเชื่อมสมอง 2 ซีก เชน จีบแอล จับจมูก จับหู 

๓) ศูนยอนามัยท่ี 12 ชมรมผูสูงอายุรักสุขภาพน้ํานอย อําเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา ท่ีมีกิจกรรม
กระตุนสมองรวมกับโรงพยาบาลหาดใหญ และวิจัยตอในเรื่องโปรแกรมการพัฒนารูปแบบการ
ปองกันภาวะสมองเสื่อม 

กิจกรรมบริหารสมองดวยการบริหารกาย สําหรับผูสูงอายุ โดยกองกิจกรรมทางเพ่ือสุขภาพ กรมอนามัย มี 5 
กลุม ไดแก 

๑) กลุมท่ี1  เปนการเคลื่อนไหวรางกายเพ่ือกระตุนการทํางานของกระแสประสาท เพ่ิมการรับรูทาง
ความรูสึก อารมณ เกิดแรงจูงใจและชวยใหเรียนรูไดดีข้ึน 

๒) กลุมท่ี2  เปนการเคลื่อนไหวรางกายท่ีตองสลับขางท้ังซาย และขวาเพ่ือกระตุนความจําและฝกสมาธิ 
๓) กลุมท่ี3  เปนการเคลื่อนไหวรางกายสวนตางๆตามรูปแบบและเง่ือนไขท่ีกําหนด ไดแก การ

เคลื่อนไหวบนตารางเกาชอง การเคลื่อนไหวรางกายแบบรวมสวน การเดิน การเตนรํา เปนการ
ประสานการรบัรูการสั่งการของกลามเนื้อ การทรงตัว รวมท้ังการใชภาษา 

๔) กลุมท่ี4  เปนการเคลื่อนไหวยืดเหยียดกลามเนื้อชวยลดความเม่ือยลาอาการตึงของกลามเนื้อและ
ชวยใหการไหลเวียนเลือดดีข้ึน 

๕) กลุมท่ี5 การบริหารสมองดวยเกมสกระตุนศักยภาพสมอง  
แนวทางการดําเนินงาน 
กลุมเปาหมาย : 

1. ผูสูงอายุกลุมติดสังคมท่ีอยูในชมรมผูสูงอายุ / มีการรวมกลุมทางสังคม 
2. ผูสูงอายุกลุมติดสังคมท่ีมี Health Literacy 

พ้ืนท่ีดําเนินการ : ชมรมผูสูงอายุท่ีมีการดําเนินงาน Wellness Plan 
แนวทางการดําเนินงาน : ขับเคลื่อนผาน Wellness Plan 
การติดตามประเมินผล (3 – 6 เดือน) 

๑) การประเมินความเสี่ยงตอภาวะสมองเสื่อมชนิดอัลไซเมอร 
๒) MMSE 
๓) การเยี่ยมเสริมพลัง 

มติท่ีประชุม  รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 
1. มอบหมายกลุม 03 Covered ผลการดําเนินงานในไตรมาสท่ี 2 ใหได 5% ของคาเปาหมาย  
2. มอบหมายกลุม 03 ในเรื่องโปรแกรม Wellness Plan ใหสื่อสารไปยังพ้ืนท่ีเพ่ือใหดึงขอมูลมารายงานใน

ตัวชี้วัดการตรวจราชการ  
 

4.2รายงาน... 



4.2 รายงานความกาวหนาโครงการพระสงฆกับการพัฒนาสุขภาวะ 
นางสาวลัลนลลิน เรื่องลือ นักวิชาการสาธารณสุข รายงานความกาวหนาการดําเดินงานโครงการพระสงฆกับ

การพัฒนาสุขภาวะ ดังนี้ 
1. ผลการดําเนินงานวัดสงเสริมสุขภาพ 11,991 แหง คิดเปนรอยละ 28.23 (เปาหมายรอยละ ๖๐) 
2. ผลการดําเนินงานพระคิลานุปฏฐาก จํานวน 8,961 รูป แบงเปน พระคิลานุปฏฐาก Onsite จํานวน 

8,685 รูป และผานระบบออนไลน จํานวน 276 รูป  
ระบบขอมูลวัดสงเสริมสุขภาพและพระคิลานุปฏฐาก Health Temple 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การอบรมพระคิลานุปฏฐาก หลักสูตร 70 ชั่วโมง ผานระบบออนไลน 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

การขับเคลื่อน… 



การขับเคลื่อนมาตรการปองกันและควบคุมการแพรกระจายเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในศาสนสถาน จํานวน
การประเมินท้ังหมด 4,310 แหง ผานเกณฑ 3,954 แหง คิดเปนรอยละ 93.92 ไมผานเกณฑ 201 แหง คิดเปน
รอยละ 6.70 
 ผลการดําเนินงานตามเปาหมายของวัดอารามหลวง แยกรายเขต เปาหมายวัดอารามหลวง 159 แหง  
ผลการดําเนินงาน 106 แหง คิดเปนรอยละ 66.67 ผานเกณฑ 105 แหง คิดเปนรอยละ 99.06 ไมผานเกณฑ 1 
แหง คิดเปนรอยละ 0.94 
 ผลการดําเนินงานตามเปาหมายของวัดทองเท่ียว แยกรายเขต เปาหมายวัดทองเท่ียว 93 แหง ผลการ
ดําเนินงาน 25 แหง คิดเปนรอยละ 26.88 ผานเกณฑ 25 แหง คิดเปนรอยละ 100 ไมผานเกณฑ 0 แหง  
คิดเปนรอยละ 0 

หมายเหตุ : ศูนยอนามัยท่ี 2 และ 7 ไมมีคาเปาหมายของวัดทองเท่ียว 
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายกลุม03 ติดตามการใชงานระบบขอมูลวัดสงเสริมในการประเมิน 

4.3 รายงานความกาวหนาโครงการขับเคล่ือนระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงระยะ
ยาวแบบบูรณาการ 

นางสาวปริมสุดา อุประรัตน นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาโครงการขับเคลื่อน
ระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงระยะยาวแบบบูรณาการ 

ตําบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ ประจําป 
2565 ตําบลท้ังหมด 7,255 ตําบล ผานเกณฑ 5,949 ตําบล คิดเปนรอยละ 82 (เปาหมาย รอยละ 98) 

การจัดทํา Care plan ปงบประมาณ 2561 – 2563 ผูสูงอายุสิทธิ UC และในป 2564-2565 มีการ
จัดทํา Care Plan กลุมผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงจํานวน 354,410 คน Care plan 332,162 ฉบับ คิดเปนรอย
ละ 91.98 (เปาหมายรอยละ 95) 

แผนการดําเนินงานและการเบิกจายงบประมาณโครงการ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นางสาวฐานิฉัตร... 



 นางสาวฐานิฉัตร เขียวเกษม นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานความกาวหนาประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่อง มาตรการควบคุมกํากับดูแลการประกอบกิจการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ พ.ศ. 
2564 

ระยะเวลาการดําเนินงาน  
๑) ประชุมชี้แจงแผนความรวมมือดานการสงเสริมสุขภาพกลุมวัยผูสูงอายุรวมกับอบจ. ท่ัวประเทศ 

(มกราคม 2565) 
๒) จางทําสื่อประชาสัมพันธและการสื่อสารเพ่ือสรางความเขาใจประกาศกระทรวง (Infographic/Clip 

Video/เลมประกาศกระทรวงฯ/เลมแนวทางปฏิบัติ) และพัฒนาระบบขอมูลรองรับประกาศ
กระทรวงฯ (กุมภาพันธ 2565) 

๓) ประชุมหารือแนวทางการรับรองหลักสูตรฯ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรการ
ควบคุมการประกอบกิจการการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ รวมกับหนวยงานท่ี
เก่ียวของ (มีนาคม 2565) 

๔) ประชุมชี้แจงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง มาตรการควบคุมการประกอบกิจการใหบริการ
ดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ รวมกับภาคีเครือขาย (เมษายน 2565) 

๕) เผยแพรสื่อประชาสัมพันธและการสื่อสารเพ่ือสรางความเขาใจเก่ียวกับประกาศกระทรวงฯ 
(Infographic/Clip Video/เลมประกาศกระทรวงฯ/เลมแนวทางปฏิบัติ) และระบบขอมูลรองรับ
ประกาศกระทรวงฯ (พฤษภาคม 2565) 

รายงานความกาวหนา จางทําสื่อประชาสัมพันธและการสื่อสารเพ่ือสรางความเขาใจเก่ียวกับประกาศ
กระทรวงฯ 

1. จัดทําคูมือแนวทางปฏิบัติตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องมาตรการการควบคุมกํากับดูแลการ
ประกอบกิจการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ พ.ศ. 2564 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.จัดพิมพ... 



2. จัดพิมพคูมือแนวทางปฏิบัติตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องมาตรการการควบคุมกํากับดูแลการ

ประกอบกิจการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ พ.ศ. 2564 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. เอกสารประชาสัมพันธและการสื่อสารเพ่ือสรางความเขาใจเก่ียวกับประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 

มารตการควบคุมกํากับดูแลการประกอบกิจการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ พ.ศ. 2564 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.วิดีทัศน... 



4. วิดีทัศนประชาสัมพันธและการสื่อสารเพ่ือสรางความเขาใจเก่ียวกับประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 

มารตการควบคุมกํากับดูแลการประกอบกิจการใหบริการดูแลผูสูงอายุท่ีบานของผูรับบริการ พ.ศ. 2564 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

นางสาวธนภรณ  แจมแจง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานดําเนินงานโครงการราชทัณฑปนสุข ทํา
ความดี เพ่ือชาติ ศาสน กษัตริย ปงบประมาณ 2565 “ดานการดูแลผูสูงอายุและผูพิการในเรือนจํา” 

รายงานสถานการณการแพรระบาด COVID-19 กลุมผูสูงอายุในเรอืนจํา ผูสูงอายุปวยสะสม 7,600 ราย วัย

ปลาย 80 ปข้ึนไป 5,698 ราย เรือนจํา 5 จังหวัด ผูสูงอายุติดเชื้อสูงสุด ไดแก ๑) กรุงเทพมหานคร 2) สงขลา 3) 
เชียงใหม 4) ปตตานี และ 5) นนทบุรี 

แนวทางการดูแลผูสูงอายุในเรือนจํา 
2. อบรมพยาบาลในเรอืนจําตามหลักสูตร Care Manager ในเรอืนจํา 
3. อบรมผูตองขังท่ีสมัครใจตามหลักสูตร Caregiver ในเรือนจํา 
4. พัฒนาทักษะการใชเครื่องมือเพ่ือการคัดกรองสุขภาพผูสูงอายุในเรือนจํา 
5. ระบบจัดทําขอมูลสุขภาพผูสูงอายุโดยใชเครื่องมือ 

- สํารวจขอมูลสุขภาพผูสูงอายุในเรือนจํา ปงบประมาณ 2565 
- วิเคราะหขอมูล 
- จัดทําแผน 
- ระบบโปรแกรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุในเรือนจํา 

โดยใชเครื่องมือ 
1. แบบประเมิน ADL 
2. แบบประเมิน TAI 
3. สมุดบันทึกสุขภาพผูสูงอายุ 

 
แนวทางการ… 



. แนวทางการประเมินคัดกรอง 
1. ประเมินดัชนีมวลกาย (BMI) 
2. ประเมินคัดกรองความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน (ADL) 
3. ประเมินคัดกรอง (TAI) 
4. ประเมินคัดกรองสุขภาพชองปากและการกลืน 
5. การตรวจสุขภาพประจําป  

แผนการขับเคลือ่นงานการดูแลผูสูงอายุและผูมีภาวะพ่ึงพิงในเรือนจํา 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แนวทางการดูแลผูสูงอายุในเรือนจํา 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

กระบวนการ... 



กระบวนการเตรียมความพรอมสําหรับพนโทษของผูสูงอายุเพ่ือปรับตัวสูสังคม 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 

1. มอบหมายกลุม 04 เรื่องประกาศกระทรวงฯ : ติดตามเรื่องการออกขอบัญญัติ/เทศบัญญัติของอปท.ใน
การขับเคลื่อนประกาศกระทรวงในแตละอปท. 

2. มอบหมายกลุม 04 ศึกษาดูงานประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงานการดูแลผูสูงอายุในเรือนจํา
ระหวางกรมอนามัยกับกรมราชทัณฑ ตรวจสอบความถูกตองของขอมูล แหลงท่ีไดมาของขอมูลศึกษาและจัดไปศึกษา
ดูงาน แลกเปลี่ยนเรียนรูการดําเนินงานท่ีเก่ียวกับการดูแลผูสูงอายุในเรือนจําประมาณ 1- ๒ แหง เพ่ือเปนแนวทางมา
วางแผนขับเคลื่อนงานท่ีตรงกับบริบทของหนวยงานและความจําเปนท่ีตองดําเนินการ 

๔.๔ รายงานขับเคล่ือนความรวมมือแนวทางการดําเนินงานระหวางสํานักอนามัยผูสูงอายุกับสํานักงาน
หลักประกันสุขภาพแหงชาติป ๒๕6๕ 
  นางรัชนี บุญเรืองศรี นักสังคมสงเคราะหชํานาญการพิเศษ รายงานการขับเคลื่อนความรวมมือ  
แนวทางการดําเนินงานระหวางสํานักอนามัยผูสูงอายุกับสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติป ๒๕6๕ 

การประชุมความรวมมือระหวางสํานักอนามัยผูสูงอายุกรมอนามัย กับ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
ประเด็นท่ี 1 ภาระกิจและบทบาทของกรมอนามัยและสปสช.ในการขับเคลื่อนงานดานการดูแลผูสูงอาย ุ
กรมอนามัย : มีบทบาทในการขับเคลื่อน ดังนี้ 

๑) ดูแลรับผิดชอบงาน กลุมผูสูงอายุปกติท่ีมีสุขภาพดี (ชุมชน, สมาคมฯ) และกลุมผูสูงอายุท่ีมีภาวะ
พ่ึงพิง, IMC พระสงฆ เปนตน 

๒) การคัดกรองสุขภาพผาน Blue book Application 
๓) LTC กลุม Dementia, สมองเสื่อม 

สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ :  ประเด็นท่ี ๑  ระบบบริการ /บทบาทการขับเคลื่อนและสนับสนุน
การ ขับเคลื่อนงานดานผูสูงอายุ 2  แนวทาง คือ 

1)การสนับสนุน... 



๑) การสนับสนุนงบประมาณในระบบบริการ  หนวยบริการ เปนงบประมาณเก่ียวการดูแลสงเสริม
ปองกันและรักษา ในแตละกลุมโรค ของประชาชนทุกกลุมวัยรวมถึงกลุมเปราะบาง 

      ๒)   การสนับสนุนงบประมาณลงสูทองถ่ิน เปนงบประมาณท่ีสงใหกับทองถ่ิน และกลุมท่ีมีภาวะพ่ึงพิง  
         (ก.ตําบล ก.LTC ก.ฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย) ซ่ึงเปนความรับผิดชอบของกลุมภารกิจ          
          สนับสนุนการจัดหลักประกันสุขภาพในระดับทองถ่ิน ในการออกแบบ และกํากับติดตาม          
          สนับสนุนการใชงบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพทองถ่ิน 

ประเด็นท่ี 2 ระบบการ payment 
๑) งบท่ีไปหนวยบริการ จายเขาไปเปนเงินบํารุง เบิกจายตามระเบียบเงินบํารุง 
๒) งบท่ีไปยังทองถ่ิน เชน (ก.ตําบล ก.LTC) / ก.ฟนฟูฯ เปนงบ อบจ. 
๓) งบ ก.ตําบล และงบ ก.ฟนฟูสมรรถภาพฯ เปนเหมาจาย และมีการรวมสมทบ 
๔) งบ LTC เปนคาบริการสาธารณสุขสําหรับผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิง ทุกคนทุกสิทธิ์ เปนเหมาจายรายหัวตอป 

ตามจํานวน LTC x 6,000 บาทตอรายตอป โอนเขาบัญชี อปท. (LTC) เปนเงินรับฝาก (งบมี
วัตถุประสงค) แลว อปท. โอนเงินใหกับหนวยบริการเพ่ือจัดซ้ือบริการตาม CP 

ประเด็นท่ี 3 ระบบขอมูลรายงานควรบรูณาการจัดทําระบบรายงาน 
ประเด็นท่ี 4 การพัฒนางาน 

๑) Wellness Center 
๒) สนับสนนุให ชมรมฯ ใชงบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพทองถ่ินมากข้ึน 

มติท่ีประชุม รับทราบ  

๔.5 รายงานประเด็นหารือการพัฒนาหลักสูตรเตรียมความพรอมเพ่ือเขาสูวัยสูงอายุ  
      (เตรียมความพรอมกอนเกษียณ) ระหวางสํานักอนามัยผูสูงอายุกับศูนยอนามัยท่ี 9 
 นางรัชนี บุญเรืองศรี นักสังคมสงเคราะหชํานาญการพิเศษ รายงานประเด็นหารือการพัฒนาหลักสูตรเตรียม
ความพรอมเพ่ือเขาสูวัยสูงอายุ (เตรียมความพรอมกอนเกษียณ) ระหวางสํานักอนามัผูสูงอายุกับศูนยอนามัยท่ี 9 
 กรอบเสนอแนวทางการจัดเนื้อหาหลักสูตรการเตรียมความพรอมเขาสูวัยผูสูงอาย ุ

1. การเรียนรูเพ่ือเขาสูวัยสูงอายุ (การเปลี่ยนแปลงของวัยผูสูงอาย สิทธิ ขอมูลขาวสาร) 
2. การมีปฏิสัมพันธท่ีดีกับคนในครอบครัวและสังคม 
3. กิจกรรม งานอดิเรก และงานจิตอาสา 
4. สิทธิประโยชนของผูสูงอายุ 
5. กฎหมายอ่ืนท่ีควรรู 

เปาหมายกรมอนามัย ในป 2565 
1. นโยบาย กรมอนามัย ( แผน ) สรางการเรียนรูศูนยฝกอบรมกอนเขาสูวัยผูสูงอายุ 
2. พ้ืนท่ีดําเนินการเปาหมาย (ศูนยตนแบบ) ศูนยอนามัยท่ี 9 นครราชสีมา 
3. กลุมเปาหมาย ในป 2565 ขาราชการ /ลูกจางประจํากรมอนามัยท่ีเกษียณใน ปงบฯ65 
4. หนวยงานรับผิดชอบ ประกอบดวย สํานักอนามัยผูสูงอายุ กองการเจาหนาท่ี และศูนยอนามัยท่ี 9 

นครราชสีมา 

5.หลักสูตร... 



5. หลักสูตรเนื้อหา จัดทําหลักสูตรรวมกันระหวาง สํานักอนามัยผูสูงอายุ /ศูนยอนามัยท่ี 9 
นครราชสีมา อางอิงหลักสูตร กรมกิจการผูสูงอายุอายุ ก.พม 

6. สถานท่ีจัดอบรม จังหวัดนครราชสีมา 
7. ระยะเวลา เดือน กรกฏาคม. – สงิหาคม 2565 

มติท่ีประชุม รับทราบ  

 

4.6 รายงานความกาวหนาของสํานักอนามัยผูสูงอายุในการประชุม EOC กรมอนามัย 

นางสาวจุฑาภัค เจนจิตร พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ รายงานความกาวหนาของสํานักอนามัยผูสูงอายุในการ
ประชุม EOC กรมอนามัย 

รายงานสถานการณ COVID-19 ของผูสูงอายุ ขอมูล ณ วันท่ี 1-31 มกราคม 2565 ผูปวยสะสม 
217,107 ราย ผูสูงอายุปวยสะสม 18,084 ราย คิดเปนรอยละ 8.33 กลุมวัยตน 60-69 ป 11,141 ราย  
กลุมวัยกลาง 70-79 ป 4,906 ราย กลุมวัยปลาย 80 ปข้ึนไป 2,037 ราย 

สรุปประเด็น/ขอสั่งการ/มติประชุมท่ีเก่ียวกับสํานักอนามัยผูสูงอาย ุ
1. มอบหมายสํานักอนามัยผสูงอายุทบทวนคูมือการแยกกักตัวท่ีบาน (Home Isolation) สําหรับผูสูงอายุ 

โดยเพ่ิมรายละเอียดเก่ียวกับชองทางการแจงขอมูลผูติดเชื้อสําหรับผูสูงอายุในพ้ืนท่ีตางจังหวัด และปรับรูปแบบการ
สื่อสารใหงายตอการเขาใจสําหรับประชาชน โดยเนนมาตรการ ใหเปนไปตามบทบาทของกรมอนามัย 
(ดําเนินการแลว 12 มกราคม 2565) 

2. จากรายงานสถานการณเนื่องจากมีคลัสเตอรผูสูงอายุติดเชื้อจากสถานดูแลผูสูงอายุ ใหสํานักอนามัย
ผูสูงอายุจัดทํา CFS และเปาหมาย CFS เพ่ือเสนอ ศปก.ศบค.เพ่ือสั่งการและมอบหมายการดูแลแจงพ้ืนท่ีดําเนินการ
ตามมาตรการ (ทางสอส. ไดจัดทํา CFS สําหรับสถานดูแลผูสูงอายุเรียบรอยแลว 27 มกราคม 2565) 

สรุปการเผยแพรขาว/ขอสั่งการท่ีเก่ียวของสํานักอนามัยผูสูงอายุ 
1. ขาว: กรมอนามัย ย้ํา สูงวัยติดเชื้อแยกกักตัวอยูท่ีบาน ยึด 10 แนวทางปฏิบัติอยางเครงครัด 

มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
๔.๗ รายงานแผนผลการดําเนินงานและการเบิกจายงบประมาณสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือนกุมภาพันธ 2565 
           นางสาวธัญญลักษณ แสนลา นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ รายงานแผนผลการดําเนินการและการ
เบิกจายงบประมาณสํานักอนามัยผูสูงอายุประจําเดือนมกราคม 2565 ดังนี้ 

๑. ผลการเบิกจายงบประมาณสํานักอนามัยผูสูงอายุ เดือนกุมภาพันธ 2565 โดยขอมูลผลการเบิกจายจาก
ระบบ GFMIS ณ วันท่ี 15 กุมภาพันธ 2565 มีผลการเบิกจายสะสม จํานวน 3,016,837.60 บาท คิดเปน 
รอยละ 32.26 ของงบประมาณท่ีไดรับท้ังป  

2. ผลการเบิกจายงบประมาณจําแนกรายกลุมงาน ดังนี้ 
1. กลุมอํานวยการ จํานวน 789,177.85 บาท คิดเปนรอยละ 30.35  
2. กลุมบริหารยุทธศาสตร จํานวน 37,375 บาท คิดเปนรอยละ 9.97 
3. กลุมพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาวะผูสูงอายุและเครือขาย จํานวน 190,777 บาท คิดเปนรอยละ 

11.51 

4.กลุมคุมครอง... 



4. กลุมคุมครองสุขภาพผูสูงอายุและความรวมมือระหวางประเทศ จํานวน 1,400,937 บาท  
คิดเปนรอยละ 52.87 

5. แผนงานบคุลากรภาครัฐ จํานวน 165,570.75 บาท คิดเปนรอยละ 27.44 
6. งบลงทุน จํานวน 433,300 บาท อยูระหวางกอหนี้ผูกพัน (PO) 

ท้ังนี้มีเอกสารท่ีอยูระหวางดําเนินการ ดังนี้ 
1. แผนการเบิกจายงบประมาณ เดือนมีนาคม ๒๕๖5 จํานวน 1,073,917 บาท คิดเปนรอยละ 

12.91 
2. งบประมาณท่ีอยูระหวางดําเนินงาน จํานวน 890,083 บาท คิดเปนรอยละ 10.70 

 สํานักอนามัยผูสูงอายุ ตองเรงรัดการเบิกจายอีกจํานวน 726,707.90 บาท คิดเปนรอยละ 8.74 

(เปาหมายกรมอนามัย เดือนมีนาคม 2565 รอยละ 50) 

มติท่ีประชุม รับทราบ และมอบหมายผูรับผิดชอบดําเนินการ ดังนี้ 
1.  มอบหมายคณะกรรมการการเรงรัดใหเรงรัดการเบิกจาย 

4.8 รายงานความกาวหนาตัวช้ีวัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ (เอกสาร

เพ่ือทราบ) 

 

 

 

 

เอกสารเพ่ือทราบ วาระท่ี 4.8 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องเสนอใหท่ีประชุมพิจารณา 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องอ่ืนๆ (ไมมี) 

ปดประชุมเวลา ๑๔.๐๐ น.  
 

********************************************** 
กลุมบริหารยุทธศาสตร สํานักอนามัยผูสูงอายุ   

สรุปการประชุม 
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