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ถึงความรับผิดชอบที่จะต้องปฏิบัติงานของตัวร่วมกับงานของผู้อื่น 
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บทสรุปผู้บรหิาร 

  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นหน่วยงานภาครัฐ มีฐานะเป็นนิติบุคคลตามกฎหมาย ภายใต้สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข ได้ก่อตั้งขึ้นเมื่อปี พ.ศ. 2545 ตามพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. 2545 
หมวด 19 มาตรา 43 (7) ซึ่งประกาศในราชกิจจานุเบกษา เล่ม 119 ตอนที่ 99 ก ลงวันที่ 2 ตุลาคม 2545 และตาม
กฎกระทรวงการแบ่งส่วนราชการกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2563  ก าหนดให้        
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพมีภารกิจเกี่ยวกับการสนับสนุนหน่วยบริการสุขภาพทุกระดับ ให้มีประสิทธิภาพในการ
ดูแลสุขภาพของประชาชนโดยส่งเสริมและสนับสนุนระบบคุ้มครองประชาชนด้านบริการสุขภาพ ส่งเสริมและพัฒนา
มาตรฐานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ รวมทั้งการพัฒนาการมีส่วนร่วมของประชาชนและองค์กรภาคเอกชน   
เพ่ือการบริการสุขภาพอันที่จะท าให้ประชาชนมีสุขภาพดี สามารถพิทักษ์สิทธิและเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ
ได้มาตรฐาน ซึ่งเป็นอ านาจหน้าที่ตามกฎหมายในปัจจุบัน 

 ส าหรับปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้รับงบประมาณขับเคลื่อนภารกิจตาม
พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ านวนสุทธิ 820,340,800 บาท (แปดร้อย
ยี่สิบล้านสามแสนสี่หมื่นแปดร้อยบาทถ้วน) ในการขับเคลื่อนภารกิจ ที่มุ่งเน้นความมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติ
ราชการ ภายใต้แผนปฏิบัติราชการกรมและสถานการณ์โรคระบาดจากเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ที่เกิดขึ้น ทั้ง 3 ด้าน 
ได้แก่ 1) ด้านการพัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ   
สู่มาตรฐานสากล 2) ด้านพัฒนาและยกระดับการจัดการสุขภาพภาคประชาชนโดยการมีส่วนร่วมของประชาชนและ
เครือข่าย และ 3) ด้านการพัฒนาองค์กรเป็นองค์กรสมรรถนะสูงตามหลักธรรมาภิบาล อย่างต่อเนื่อง และยึดหลัก
ปฏิบัติตามพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน พ.ศ. 2534 และพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์    
การบริหารจัดการบ้านเมืองที่ดี พ.ศ. 2546 ตลอดจนกฎหมายที่เกี่ยวข้อง เพ่ือการบรรลุเป้าหมายการให้บริการ      
ที่จะส่งผลต่อการมีสุขภาพดีของประชาชน 

 การขับเคลื่อนภารกิจของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพที่ผ่านมาในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563  ได้รับความ
ร่วมมือร่วมใจผลักดันงานในภารกิจที่ได้รับมอบหมายจากบุคลากรทุกท่าน ทั้งนี้แนวทางการด าเนินงานในระยะ
ต่อไป กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้ก าหนดแนวทางการด าเนินงานให้สอดคล้องกับรูปแบบชีวิดที่เปลี่ยนไป    
เน้นการเตรียมความพร้อมในการพัฒนา และยกระดับระบบคุ้มครองประชาชนด้านบริการสุขภาพให้มีมาตรฐาน 
รวมทั้งการขับเคลื่อนงานสาธารณสุขมูลฐานที่เน้นการพัฒนาโดยยึดประชาชนเป็นศูนย์กลางพัฒนาเพ่ือให้คนไทย  
มีสุขภาวะที่ดี โดยยึดประโยชน์สูงสุดของประชาชนเป็นที่ตั้ง 
  



 

สารบัญ 
               หน้า 

 
ท าเนียบผู้บริหาร            1 
บทสรุปผู้บริหาร             2 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลภาพรวมของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ        3 

 วิสัยทัศน์ พันธกิจ หน้าที่และอ านาจ         4 
 โครงสร้าง            8 
 อัตราก าลัง            9 
 งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563      11 

 
ส่วนที่ 2 ผลการด าเนินงาน          14 

 ผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ     15 
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563  
- แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 1 พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ   18 

เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสุขภาพสู่มาตรฐานสากล และพัฒนา 
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

- แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาและยกระดับการจัดการสุขภาพภาคประชาชน   55 
โดยการมีส่วนร่วมของประชาชนและเครือข่าย 

- แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กรสมรรถนะสูง    68 
ตามหลักธรรมาภิบาล 

 ผลการด าเนินงานโครงการส าคัญ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ      76 
ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ (ด้านสาธารณสุข) ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

 
ส่วนที่ 3 ข้อมูลงบประมาณและรายงานทางการเงิน       87 

 งบแสดงฐานะการเงิน         93 
 งบแสดงผลการด าเนินงาน         95 
 รายงานฐานะเงินงบประมาณรายจ่าย ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563     96 
 รายงานรายได้แผ่นดิน        100 
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ส่วนที่ 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มลูภาพรวมของกรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ 
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กรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ 

 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นกรมที่จัดตั้งขึ้นหลักจากการปรับบทบาทภารกิจ และโครงสร้าง
กระทรวงสาธารณสุข ตามพระราชบัญญัติปรังปรุงกระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. 2545 ซึ่งประกาศ ณ วันที่ 2 
ตุลาคม พ.ศ. 2545 โครงสร้างใหม่ในส่วนของกระทรวงสาธารณสุข ก าหนดให้มีการจัดกลุ่มภารกิจ ( Cluster) 
ในการสนับสนุนหน่วยบริการสุขภาพในทุกระดับให้มีประสิทธิภาพในการดูแลสุขภาพของประชาชน           
โดยส่งเสริม สนับสนุน และพัฒนาระบบบริหารจัดการ ระบบบริการสุขภาพ และระบบคุ้มครองประชาชน    
ด้านบริการสุขภาพ ท าให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดีสามารถพิทักษ์สิทธิและเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ       
ได้มาตรฐาน กระทรวงสาธารณสุข 
 

ภารกิจ และหนา้ท่ีรบัผิดชอบของหน่วยงาน 

   ตามกฎกระทรวงการแบ่งส่วนราชการกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 
2563 ให้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีภารกิจเกี่ยวกับการสนับสนุนหน่วยบริการสุขภาพทุกระดับให้มี
ประสิทธิภาพในการดูแลประชาชน โดยส่งเสริมและสนับสนุนระบบคุ้มครองประชาชนด้านสุขภาพ 
ส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ รวมทั้งการพัฒนาการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนและองค์กรภาคเอกชนเพ่ือการบริการสุขภาพ อันจะท าให้ประชาชนมีสุขภาพดี สามารถพิทักษ์
สิทธิและเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพได้มาตรฐาน โดยมีอ านาจหน้าที่ดังต่อไปนี้ 

1) ด าเนินการตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ กฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
กฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
กฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ และกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวข้อง 

2) พัฒนาระบบและกลไก เพ่ือให้มีการด าเนินการบังคับใช้กฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบให้
เกิดผลส าเร็จแก่ราชการและประชาชน 

3) ส่งเสริมและสนับสนุนสถานพยาบาลหรือสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ให้มีคุณภาพได้
มาตรฐาน และพัฒนาการเป็นศูนย์กลางอุตสาหกรรมบริการสุขภาพครบวงจร 

4) ส่งเสริม สนับสนุน และพัฒนามาตรฐานด้านสุขศึกษา มาตรฐานด้านอาคารสถานที่ 
สถาปัตยกรรมด้านสาธารณสุข และมาตรฐานครุภัณฑ์ทางการแพทย์และสาธารณสุข 

5) ส่งเสริม สนับสนุน และพัฒนาการด าเนินการสุขศึกษาและการสาธารณสุขมูลฐาน 

6) ด าเนินการเกี่ยวกับงานด้านความช่วยเหลือ ความร่วมมือ และการประสานงานกับหน่วยงาน
หรือองค์กรต่างๆ ทั้งในประเทศและต่างประเทศ 

7) ส่งเสริม สนับสนุนและพัฒนามาตรฐานครุภัณฑ์ทางการแพทย์และสาธารณสุข 

8) ศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนา และถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านระบบบริการ
สุขภาพแก่องค์กรภาครัฐ ภาคเอกชน และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

9) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีกฎหมายก าหนดให้เป็นอ านาจหน้าที่ของกรมฯ หรือตามท่ีรัฐมนตรี
หรือคณะรัฐมนตรีมอบหมาย  
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วิสยัทศัน ์อตัลกัษณ ์ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

พนัธกิจ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

เป็นองคก์รหลกัในการบรหิารจดัการระบบบรกิารสขุภาพ

และระบบสขุภาพภาคประชาชนใหมี้คณุภาพ 

เพ่ือการค ุม้ครองผ ูบ้รโิภคและการพ่ึงตนเองดา้นสขุภาพ 

ท่ีย ัง่ยนืแบบมีสว่นรว่ม 

เป็นผ ูบ้รหิารจดัการใหส้ถานพยาบาล 

และสถานประกอบการเพ่ือสขุภาพมีคณุภาพ 

และเป็นผ ูบ้รหิารจดัการระบบสขุภาพภาคประชาชน 

1. พฒันามาตรฐานระบบบรกิารสขุภาพและกลไกการขบัเคลื่อนใหส้ถานพยาบาล

ภาครฐั เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือสขุภาพมีคณุภาพมาตรฐานสากล 

2. พฒันาและบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งมีประสิทธิภาพในการค ุม้ครองผ ูบ้รโิภคดา้นระบบ

บรกิารสขุภาพ 

3. พฒันาและขบัเคลื่อนใหป้ระเทศไทยมีศกัยภาพในการแข่งขนัดา้นอตุสาหกรรม

การแพทยค์รบวงจร 

4. พฒันาและขบัเคลื่อนการจดัการระบบสขุภาพภาคประชาชนโดยการมีสว่นรว่มของ

ประชาชนและภาคีเครอืข่าย 

5. พฒันาการวิจยั องคค์วามร ู ้นวตักรรม และการถ่ายทอดเทคโนโลยีดา้นระบบบรกิาร

สขุภาพและการจดัการสขุภาพภาคประชาชน 

6. พฒันาและเพ่ิมขีดความสามารถของระบบบรหิารจดัการองคก์ร 

อตัลกัษณ์

กรม 

วิสยัทศัน ์
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เป้าหมายการใหบ้รกิารกรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ 
 

 
 

 

ประเด็นยทุธศาสตร ์

 
 
 
 
 
 

• ประชาชนไดร้บับริการสขุภาพที่มีมาตรฐาน 

คณุภาพ ปลอดภยั และสมประโยชน ์
เป้าประสงคท่ี์ 1 

• ประชาชนทกุคนสามารถดแูลสขุภาพตนเอง

ไดแ้ละชมุชนจดัการสขุภาพ เพ่ือการ

พ่ึงตนเองดา้นสขุภาพไดอ้ย่างยัง่ยืน 

เป้าประสงคท่ี์ 2  

• ประเทศไทยเป็นศนูยก์ลางอตุสาหกรรม

การแพทยใ์นระดบันานาชาติ 
เป้าประสงคท่ี์ 3 

ยทุธศาสตรท่ี์ 1 : พฒันาและยกระดบัมาตรฐานสถานพยาบาลภาครฐั 

เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสขุภาพสูม่าตรฐานสากลและพฒันา

อตุสาหกรรมการแพทยค์รบวงจร 

ยทุธศาสตรท่ี์ 2 : พฒันาและยกระดบัการจดัการสขุภาพภาคประชาชน 

โดยการมีสว่นร่วมของประชาชนและเครือขา่ย 

ยทุธศาสตรท่ี์ 3 : พฒันาองคก์รใหเ้ป็นองคก์รสมรรถนะสงูตามหลกั

ธรรมาภบิาล 
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ความเช่ือมโยงแผนยทุธศาสตรช์าติ 

 

ยทุธศาสตรช์าติ 
ความมัน่คง 

การสรา้งความสามารถ

ในการแขง่ขนั 

การพฒันาและ

เสริมสรา้งศักยภาพ

ทรพัยากรมนษุย ์

การปรบัสมดลุและ

พฒันาระบบการบริหาร

จดัการภาครฐั 

แผนพฒันาฯ 

ฉ.12 

การสรา้งความเป็น

ธรรมและลดความ

เหลื่อมล า้ 

ในสงัคม 

การสรา้งความเขม้แข็ง

ทางเศรษฐกิจและ

แขง่ขนัไดอ้ย่างยัง่ยืน 

การบริหารจดัการใน

ภาครฐั การป้องกนัการ

ทจุริตประพฤตมิิชอบ

และธรรมาภบิาล        

ในสงัคมไทย 

การพฒันา

วิทยาศาสตร ์เทคโนโลยี 

วิจยั 

และนวตักรรม 

แผนกระทรวง สธ. 
สง่เสริมสขุภาพและป้องกนัโรค 

เป็นเลิศ  

PP&P 

บริการเป็นเลิศ 

Service Excellence 

บริหารเป็นเลิศดว้ยธรรมภบิาล 

Governance Excellence 

แผนปฏิบติั

ราชการกรม สบส. 

พฒันาและยกระดบัมาตรฐาน

สถานพยาบาลภาครฐั เอกชน และ

สถานประกอบการเพ่ือสขุภาพ  

สูม่าตรฐานสากลและพัฒนา

อตุสาหกรรมการแพทย ์ 

ครบวงจร 

พฒันาและยกระดบัการจดัการ

สขุภาพภาคประชาชน โดยการ

มีสว่นร่วมของประชาชนและ

เครือขา่ย 

พฒันาองคก์รใหเ้ป็นองคก์ร

สมรรถนะสงูตามหลกั 

ธรรมาภบิาล 

 

 

ระดบั 2 

ระดบั 1 

ระดบั 3 
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โครงสรา้งกรมสนบัสนนุบริการสขุภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงสรา้งกรมสนบัสนนุบริการสขุภาพ 

ดา้นพฒันาและยกระดบัมาตรฐาน

สถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถาน

ประกอบการเพื่อสขุภาพสู่มาตรฐานสากล 

และพฒันาอตุสาหกรรมการแพทยค์รบ

วงจร 

ดา้นพฒันาและยก ระดบัการจดัการ

สขุภาพภาคประชาชนโดยการมสี่วนร่วม

ของประชาชนและเครือขา่ย 

ดา้นพฒันาองคก์รใหเ้ป็นองคก์ร

สมรรถนะสงูตาม 

หลกัธรรมาภบิาล 

ดา้นสนบัสนนุระบบบริการสขุภาพในพื้นที่ 

หนว่ยงานสว่นกลาง หนว่ยงานสว่นกลางตัง้อยู่ในสว่นภมูิภาค 

 

กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

กองวิศวกรรมการแพทย ์

กองแบบแผน 

กองสถานประกอบการเพ่ือสขุภาพ 

กองกฎหมาย 

กองสขุภาพระหว่างประเทศ 

ศนูยค์ุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นระบบบริการ

สขุภาพ 

 

 

กลุม่พัฒนาระบบบริหาร 

กลุม่ตรวจสอบภายใน 

ส านกังานเลขานกุารกรม 

 

ส านกัผูเ้ชี่ยวชาญ 

กลุม่งานคุม้ครองจริยธรรม 

กลุม่เทคโนโลยีสารสนเทศ 

กลุม่แผนงาน 

กลุม่บริหารทรัพยากรบคุคล 

 

กองสนบัสนนุสขุภาพภาคประชาชน 

กองสขุศึกษา 

 

ศนูยส์นบัสนนุบริการสขุภาพท่ี 1-12 

ศบส. ท่ี 1  ศบส. ท่ี 7 

ศบส. ท่ี 2  ศบส. ท่ี 8 

ศบส. ท่ี 3  ศบส. ท่ี 9 

ศบส. ท่ี 4  ศบส. ท่ี 10 

ศบส. ท่ี 5  ศบส. ท่ี 11 

ศบส. ท่ี 6  ศบส. ท่ี 12 

ศนูยพ์ัฒนาการสาธารณสขุมลูฐาน 5 แห่ง 

สสม. ภาคเหนอื จ.นครสวรรค ์

สสม. ภาคตะวันออกเฉียงเหนอื จ.ขอนแก่น 

สสม. ภาคกลาง .ชลบรีุ 

สสม. ภาคใต ้จ.นครศรีธรรมราช 

สสม. ชายแดนภาคใต ้จ.ยะลา 

 

หนว่ยงานตามกฎหมาย 

หนว่ยงานภายใน 
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อตัราก าลงั 
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งบประมาณรายจา่ยประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

 
1. งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ าแนกตามกลุม่งบประมาณรายจ่าย 

หน่วย : บาท 
งบประมาณรวมทั้งสิ้น 826,092,500 
  1. งบประมาณรายจ่ายบุคลากร 410,611,300 
  2. งบประมาณรายจ่ายของหน่วยรับงบประมาณ 393,776,800 
      แผนงานพื้นฐานด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ 210,381,600 
      แผนงานยุทธศาสตร์เสริมสร้างให้คนมีสุขภาวะที่ดี 183,395,200 
  3. งบประมาณรายจ่ายบูรณาการ 21,704,400 
      แผนงานบูรณาการป้องกัน ปราบปรามและบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 7,917,500 
      แผนงานบูรณาการสร้างรายได้จากการท่องเที่ยว 9,549,400 
      แผนงานบูรณาการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวัย 4,237,500 

 
2. สรปุงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ าแนกตามแผนงาน ผลผลิต/โครงการ 

หน่วย : บาท 
งบประมาณรวมทั้งสิ้น 826,092,500 
แผนงานบุคลากรภาครัฐ 410,611,300 
แผนงานพื้นฐานด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ 210,381,600 
ผลผลิตที่ 1 : สถานบริการสุขภาพภาครัฐ ภาคเอกชน สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพและผู้
ประกอบโรคศิลปะ ได้รับการส่งเสริม สนับสนุน พัฒนา ควบคุม ก ากับ มีมาตรฐานตามที่
กฎหมายก าหนด และยกระดับคุณภาพบริการสู่สากล 

171,487,100 

ผลผลิตที่ 2 : ประชาชนและชุมชนสามารถจัดการสุขภาพเพ่ือการพ่ึงตนเอง 38,894,500 
แผนงานยุทธศาสตร์เสริมสร้างให้คนมีสุขภาวะที่ดี 183,395,200 
โครงการที่ 1 : โครงการพระราชด าริและเฉลิมพระเกียรติ 28,000,000 
โครงการที่ 2 : โครงการพัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนทุกกลุ่มวัย 90,319,500 
โครงการที่ 3 : โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ 48,641,700 
โครงการที่ 4 : โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 16,434,000 
   แผนงานบูรณาการป้องกัน ปราบปรามและบ าบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด 7,917,500 

- โครงการที่ 1 : โครงการพัฒนาระบบบริการบ าบัดรักษาผู้ป่วยยาเสพติด 7,917,500 
   แผนงานบูรณาการสร้างรายได้จากการท่องเที่ยว 9,549,400 

- โครงการที่ 1 : โครงการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและการแพทย์ 9,549,400 
   แผนงานบูรณาการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวัย 4,237,500 

- โครงการที่ 1 : โครงการพัฒนาและสร้างเสริมศักยภาพคนไทยกลุ่มวัยผู้สูงอายุ 4,237,500 
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3. สรปุงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ าแนกตามงบรายจ่าย 

หน่วย : บาท 
งบประมาณรวมทั้งสิ้น 826,092,500.00 

1. งบบุคลากร 402,223,100.00 
2. งบด าเนินงาน 337,653,500.00 
3. งบลงทุน 76,391,900.00 

3.1 ครุภัณฑ์ 39,341,542.23 
3.2 ที่ดินและสิ่งก่อสร้าง 32,298,657.77 

4. งบเงินอุดหนุน 8,000,000.00 
5. งบรายจ่ายอ่ืน 1,824,000.00 
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 PO    เบกิจา่ย  PO+เบกิจา่ย

 ที ่นร 0505/ว 157  เพ่ิมเตมิ  (1)  (2)  (3)  (4)=(2)+(3)  (5)=(1)-(4)
** รวมงบประมาณ 820,340,800.00     -               -            13,296,100.00-    4,084,720.76     811,129,420.76     30,234,690.27     3.73   774,965,541.93    95.54   805,200,232.20     99.27    5,929,188.56     0.73   
1. งบบคุลากร 402,223,100.00      -                   4,084,720.76     406,307,820.76      -                   -     406,307,820.76     100.00  406,307,820.76      100.00  -                 -    
2. งบด าเนินงาน 336,653,500.00      1,089,188.96-   11,809,700.00-     323,754,611.04      6,249,996.61       1.93   311,589,414.36     96.24   317,839,410.97      98.17    5,915,200.07     1.83   
 - หน่วยงานในกรมฯ 295,511,375.00      1,089,188.96-   158,407.90   11,809,700.00-     282,770,893.94      5,478,871.61       1.94   273,189,681.35     96.61   278,668,552.96      98.55    4,102,340.98     1.45   
 - ให ้สป.เบกิแทน 41,142,125.00        -               158,407.90-   -                   40,983,717.10       771,125.00         1.87   38,399,733.01      93.33   39,170,858.01       95.21    1,812,859.09     4.41   
3. งบลงทนุ 71,640,200.00        1,089,188.96   -            20,600.00-          72,708,788.96       23,984,693.66     32.99  48,715,630.80      67.00   72,700,324.46       99.99    8,464.50           0.01   
 - ครุภณัฑ์ 39,341,542.23        289,020.96      20,600.00-          39,609,963.19       700,017.16         1.77   38,909,896.03      98.23   39,609,913.19       100.00  50.00              0.00   
 - ท่ีดินและส่ิงกอ่สร้าง 32,298,657.77        800,168.00      -                   33,098,825.77       23,284,676.50     70.35  9,805,734.77        29.63   33,090,411.27       99.97    8,414.50           0.03   
4. งบเงินอุดหนุน 8,000,000.00         -               -                   8,000,000.00         -                   -     8,000,000.00        100.00  8,000,000.00         100.00  -                 -    
5. งบรายจ่ายอ่ืน 1,824,000.00         -               -            1,465,800.00-       358,200.00           -                   -     352,676.01          98.46   352,676.01           98.46    5,523.99           1.54   

เปา้หมายผลการ
เบกิจ่ายร้อยละ

ไตรมาสที ่ 1 ไตรมาสที ่2 ไตรมาสที ่3 ไตรมาสที ่4 หมายเหต ุ: โอนกลบัตามพรบ.งบประมาณ

งบด าเนินงาน ร้อยละ 28 ร้อยละ 58 ร้อยละ 80 ร้อยละ 100 งบด าเนินงาน 2100705735000000 4,600,000.00        
งบลงทนุ ร้อยละ 8 ร้อยละ 40 ร้อยละ 65 ร้อยละ 100 2100717721000000 700,000.00          
งบอุดหนุน -                     -               -            -                   2100732728000000 4,009,700.00        
รายจ่ายอ่ืน -                     -               -            -                   2100737737000000 2,500,000.00        
ภาพรวม ร้อยละ 23 ร้อยละ 54 ร้อยละ 77 ร้อยละ 100 งบลงทนุ 2100735701110003 20,600.00            

งบราจา่ยอ่ืน 2100735701700001 1,465,800.00        
รวม 13,296,100.00      

สรุปการใช้จา่ยเงินงบประมาณ ป ี2563
ภาพรวม (GFMIS)

ณ วันที ่30 กันยายน 2563

เบกิจา่ย
 คงเหลอื หกัจากง
ปม ทีไ่ดร้ับจดัสรร

 โอนเปลีย่นแปลง

 ร้อยละ ร้อยละ  ร้อยละ
 ร้อยละ

 งบประมาณฯ ทีไ่ดร้ับ
จัดสรรแลว้

 งบประมาณสทุธิ
 โอนกลบัเบกิ

แทนกัน
 งบประมาณฯ ที่

ไดร้ับจัดสรร
 โอนกลับตามพรบ.

งบประมาณ

4. สรปุผลการเบิก-จ่าย งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ าแนกตามงบรายจ่าย 
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ส่วนที่ 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผลการด าเนินงาน 
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ผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการกรมสนับสนนุบริการ

สขุภาพ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

ภาพรวมผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบติัราชการกรมสนบัสนนุบริการสขุภาพตามตวัช้ีวดั

พระราชบญัญติังบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

  

 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้ความส าคัญด าเนินการตามกรอบยุทธศาสตร์ชาติ (พ.ศ. 2561-2580) 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560-2564) แผนการปฏิรูปประเทศด้าน
สาธารณสุข รวมทั้งนโยบายรัฐบาลและนโยบายกระทรวงสาธารณสุข โดยก าหนดแผนงานยุทธศาสตร์กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ เพื่อเป็นกรอบแนวทางน าไปสู่การบรรลุวิสัยทัศน์ 3 แผนงานยุทธศาสตร์  5 แผนงาน 
2 ผลผลิต 7 โครงการ ประกอบด้วย  
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

แผนงานยทุธศาสตรท่ี์ 

1 

พฒันาและยกระดบั

มาตรฐานสถานพยาบาล

ภาครัฐ เอกชน และสถาน

ประกอบการเพื่อสขุภาพ 

และพฒันาอตุสาหกรรม

การแพทยค์รบวงจร 

 

แผนงานยทุธศาสตรท่ี์ 

2 

พฒันาและยกระดบัการ

จดัการสขุภาพภาค

ประชาชนโดยการ 

มสีว่นร่วมของประชาชนและ

เครือขา่ย 

แผนงานยทุธศาสตรท่ี์  

3 

พฒันาองคก์รใหเ้ป็นองคก์ร

สมรรถนะสงูตามหลกั 

ธรรมาภบิาล 

1. แผนงานพ้ืนฐานดา้นการพฒันาเสริมสรา้งศักยภาพทรพัยากรมนษุย ์     

      ผลผลติ 1 : สถานบริการสขุภาพภาครฐั ภาคเอกชน สถานประกอบการ    
เพื่อสขุภาพ และผูป้ระกอบโรคศิลปะ ไดร้ับการสง่เสริมสนบัสนนุ พฒันา ควบคมุ 

ก ากบั มมีาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด และยกระดบัคณุภาพบริการสูส่ากล 

2. แผนงานยทุธศาสตรเ์สริมสรา้งใหค้นมีสขุภาวะท่ีดี 

    โครงการ1  คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลติภณัฑส์ขุภาพและบริการสขุภาพ 

3. แผนงานบรูณาการสรา้งรายไดจ้าการท่องเท่ียว 

    โครงการ 2 พฒันาการท่องเที่ยวเชงิสขุภาพและการแพทย ์

 

1. แผนงานพ้ืนฐานดา้นการพฒันาเสริมสรา้งศักยภาพทรพัยากรมนษุย ์

     ผลผลติ 2 : ประชาชนและชมุชนสามารถจดัการสขุภาพเพือ่การพึ่งตนเอง 

2. แผนงานยทุธศาสตรเ์สริมสรา้งใหค้นมีสขุภาวะท่ีดี 

    โครงการ3 พระราชด าริเฉลมิพระเกียรต ิ

    โครงการ 4 การพฒันาและสรา้งเสริมศกัยาภาพคนทกุกลุม่วยั 

    โครงการ5 พฒันาคณุภาพชวีิตระดบัอ าเภอ (พชอ.) 

4. แผนงานบรูณาการป้องกนั ปราบปรามและบ าบดัรักษาผูต้ดิยาเสพตดิ 

    โครงการ 6 พฒันาระบบบริการบ าบดัรักษาผูป่้วยยาเสพตดิ   

5. แผนงานบรูณาการเตรียมความพรอ้มเพ่ือรองรบัสงัคมสงูวัย 

    โครงการ 7 พฒันาและสรา้งเสริมศักยภาพคนไทยกลุม่วยัผูส้งูอาย ุ

 
 

1. แผนงานพ้ืนฐานดา้นการพฒันาเสริมสรา้งศักยภาพทรพัยากรมนษุย ์

     ผลผลติ 1 : สถานบริการสขุภาพภาครฐั ภาคเอกชน สถานประกอบการเพื่อ

สขุภาพ และผูป้ระกอบโรคศิลปะ ไดร้ับการสง่เสริมสนบัสนนุ พฒันา ควบคมุ 

ก ากบั มมีาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด และยกระดบัคณุภาพบริการสูส่ากล 
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โดยสรุปผลการด าเนินงานผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการกรมสนับสนุนบริการสุขภาพตามตัวชี้วัด
พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 จ าแนกตามแผนงานยุทธศาสตร์ ดังนี้ 
 
แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 1  
พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ และพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการ
ด าเนินงาน 

แผนงานพื้นฐานด้านการพัฒนาเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์   
 - ร้อยละของสถานพยาบาลภาคเอกชนและสถานประกอบการเพ่ือ
สุขภาพผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามท่ีกฎหมายก าหนด 

ร้อยละ 90 ร้อยละ 100 

แผนงานยุทธศาสตร์เสริมสร้างให้คนมีสุขภาวะที่ดี 
- ร้อยละของสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพ่ือ
สุขภาพ ได้รับการส่งเสริมให้มีคุณภาพมาตรฐานระดับสากลเพ่ิมข้ึน 

ร้อยละ 5 ร้อยละ 25.19 

- ร้อยละของสถานพยาบาลกลุ่มเปูาหมายได้รับการส่งเสริม พัฒนาและมี
ศักยภาพในการแขง่ขันด้านอุตสาหกรรมการแพทย์ 

ร้อยละ 10 ร้อยละ 31.54 

- ร้อยละของสถานพยาบาลภาครัฐกลุ่มเปูาหมายผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
ระบบบริการสุขภาพ ระดับคุณภาพ 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 59.23 

- ร้อยละของสถานพยาบาลและสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ได้รับการ
เฝูาระวังตามท่ีกฎหมายก าหนด 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 72.15 

แผนงานบูรณาการสร้างรายได้จากการท่องเที่ยว 
- ร้อยละของสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ในพ้ืนทีท่่องเที่ยวเปูาหมาย
ผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด 

ร้อยละ 90 ร้อยละ 81.97 

- อัตราการขยายตัวของรายได้จากการให้บริการสุขภาพและการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ร้อยละ 4 ไม่สามารถ
ประเมินผลได้ 
เนื่องจาก
สถานการณ์โรค
ระบาดเชื้อไวรัส
โคโรน่า 
(Covid-19) 
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แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 2  
พัฒนาและยกระดับการจัดการสุขภาพภาคประชาชนโดยการมีส่วนร่วมของประชาชนและเครือข่าย 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการ
ด าเนินงาน 

แผนงานพื้นฐานด้านการพัฒนาเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์   
 - ร้อยละของชุมชนมีการด าเนินงานพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพให้กับ
ประชาชน 

ร้อยละ 50 ร้อยละ 20.93 

แผนงานยุทธศาสตร์เสริมสร้างให้คนมีสุขภาวะที่ดี 
- จ านวน อสม. ที่ได้รับการพัฒนาศักยภาพเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน 80,000 คน 84,712 คน 
- ร้อยละครอบครัวมีศักยภาพในการจัดการสุขภาพตนเองได้ตามเกณฑ์ที่
ก าหนด 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 78.67 

- จ านวนต าบลที่พัฒนาเป็นต าบลจัดการคุณภาพชีวิต 7,255 ต าบล 7,255 ต าบล 
- ร้อยละที่เพ่ิมข้ึนของประชาชนในพื้นท่ีให้บริการสุขศาลาพระราชทาน
เข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ 

ร้อยละ 10 ร้อยละ 10.87 

แผนงานบูรณาการสร้างรายได้จากการท่องเที่ยว 
- จ านวนระบบการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนแบบไร้รอยต่อ 5 แห่ง  6 แห่ง 
- ร้อยละของบุคลากรกลุ่มเปูาหมายผ่านเกณฑ์การพัฒนาศักยภาพ การ
ติดตามดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยาเสพติดหลังการบ าบัดรักษา 

ร้อยละ 75 ร้อยละ 83.41 

 
 
 
แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 3  
พัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กรสมรรถนะสูงตามหลักธรรมาภิบาล 

ตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย ผลการ
ด าเนินงาน 

แผนงานพื้นฐานด้านการพัฒนาเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์   
 - จ านวนฐานข้อมูลที่พัฒนาการเชื่อมโยงข้อมูลกับหน่วยงานภายนอก 
เพ่ือตอบสนองการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 

3 ฐานข้อมูล 3 ฐานข้อมูล 
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ผลงานส าคัญกรมสนับสนนุบริการสขุภาพ ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 จ าแนกตามแผนงานยทุธศาสตร ์

 
แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 1  

พัฒนาและยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน และสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ และพัฒนา
อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร 
 
ก. สถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ (สถานพยาบาลภาครัฐ และเอกชน) 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยส านักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ เป็นองค์กรหลักในการ
คุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ ภายใต้ภาระและบทบาทหน้าที่ส าคัญที่ต้องด าเนินงานตาม
พระราชบัญญัติ 3 ฉบับ ได้แก่ 1) พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 2) พระราชบัญญัติการประกอบโรค
ศิลปะ พ.ศ. 2542 และ 3) พระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
พ.ศ. 2558   
 ซึ่งในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 ได้ด าเนินการตามแผนงาน/โครงการภายใต้แผนงานยุทธศาสตร์           
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ดังนี้ 
 
 1. ส่งเสริมควบคุม ก ากับ และยกระดับสถานพยาบาลที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล โดยได้ด าเนินการ พิจารณาอนุญาตการประกอบกิจการสถานพยาบาล และด าเนินการ
สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ปุวยไว้ค้างคืน ภาคเอกชน ซึ่งมีการอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลแห่งใหม่ 
5 แห่ง อนุญาตให้เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการ 94 แห่ง และต่อใบอนุญาตการประกอบกิจการ 51 แห่ง 
รวมทั้งส่งเสริมและพัฒนาสถานพยาบาลเอกชนเพื่อการใช้ยาอย่างสมเหตุผล จัดท าแนวทางการพัฒนาระบบบริการ 
แบบประเมินตนเองด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลส าหรับสถานพยาบาลเอกชน เกณฑ์ก าหนดระดับสถานพยาบาล
เอกชนในการพัฒนาด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผล และการน าไปใช้การพัฒนาฉลากยามาตรฐาน ให้มีผลบังคับ     
ใช้ตามกฎหมาย 

ตรวจโรงพยาบาล 
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ตรวจโรงพยาบาล 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
2. ส่งเสริม ควบคุม ก ากับ และยกระดับสถานพยาบาลประเภทที่ ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตามพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล โดยพิจารณาอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ปุวยไว้ค้างคืน         
จ านวน 632 แห่ง (ข้อมูล ณ  ต.ค. 62 - ส.ค.63) 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

ตรวจมาตรฐานคลินิกกลุ่มเสี่ยง 
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 3. ส่งเสริม ควบคุม ก ากับ ผู้ประกอบโรคศิลปะตามพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ ดังนี้ 
     3.1 การพัฒนากฎหมายที่เก่ียวข้องกับการประกอบโรคศิลปะ ดังต่อไปนี้  

          3.1.1 ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขากายอุปกรณ์ เรื่อง การก าหนดหลักเกณฑ์การอบรม
หลักสูตรผู้ช่วยผู้ประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ์ พ.ศ. 2563  

          3.1.2 ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพ 7 สาขา เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการต่อ
ใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ  

          3.1.3 พระราชกฤษฎีกาก าหนดให้สาขาการก าหนดอาหารเป็นสาขาการประกอบโรคศิลปะ 
ประกาศในราชกิจจานุเบกษา วันที่ 23 มิถุนายน 2563 มีผลบังคับใช้ วันที่ 21 กันยายน 2563 
           3.1.4 ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการเลือก การแต่งตั้ง การเลือกตั้ง กรรมการวิชาชีพ 
  3.1.5 กฎหมายล าดับรองที่เก่ียวกับการประกอบโรคศิลปะสาขาการก าหนดอาหาร 
             3.2 การพิจารณาอนุญาตให้ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ โดยด าเนินการจัดสอบความรู้            
ผู้ขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาทั้ง 9 วิชาชีพ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 1 
ตารางท่ี 1 การจัดสอบความรู้เพ่ือขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ (ข้อมูล วันที่ 30 ก.ย. 63) 
 

สาขาการประกอบโรคศิลปะ จ านวน 
ผู้เข้าสอบ 

จ านวน 
ผู้สอบผ่าน 

เลขที่
ใบอนุญาต

ล่าสุด 
รังสีเทคนิค 424 318 ร.ส.5279 

เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 53 53 ท.ห.781 

กิจกรรมบ าบัด 117 102 ก.บ.1478 

กายอุปกรณ์ 24 22 ก.อ.305 

การแก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย 35 30 ผ.ส.414 

จิตวิทยาคลินิก 253 141 จ.ค.1095 

การแพทย์แผนจีน 374 187 พ.จ.1656 

ศาสตร์ไคโรแพรคติก 6 4 ค.พ.39 

ทัศนมาตรศาสตร์ - - ท.ม.355 
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การจัดสอบความรู้เพื่อขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 4. ส่งเสริมและยกระดับระบบการให้บริการภาวะผู้มีบุตรยากโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญ
พันธุ์ทางการแพทย์เพื่อสอดรับสภาวการณ์สังคมผู้สูงอายุ (Aging society) โดยมีการประชุมคณะกรรมการ    
และคณะอนุกรรมการที่เกี่ยวข้องตามบทบัญญัติแห่งพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วย   
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ พ.ศ. 2558 เพ่ือพิจารณาอนุญาตกรณีต่างๆ  

   - การพิจารณาอนุญาตให้มีการตั้งครรภ์แทน จ านวน 78 ราย (รวมทั้งหมด 376 ราย) 
   - การตรวจรับรองมาตรฐานสถานพยาบาลที่ให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันทางการแพทย์         

โดยเป็นสถานพยาบาลรายใหม่ จ านวน 13 ราย และรายต่ออายุ จ านวน 33 ราย (รวม 46 แห่ง) 
              - การพัฒนาระบบฐานข้อมูลการให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ 
 5. พัฒนาและยกระดับการเตือนภัยเครือข่ายการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการสุขภาพ (HSS Alert 
Project) โดยด าเนินการตรวจเฝูาระวังบริการสุขภาพในสถานพยาบาลกลุ่มเสี่ยง ตรวจเยี่ยม ติ ดตาม             
และตรวจสอบสถานพยาบาลให้ด าเนินการเป็นไปตามมาตรฐานที่กฎหมายก าหนด โดยพนักงานเจ้าหน้าที่        
และผู้เชี่ยวชาญจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จ านวน 344 แห่ง  
 6. ส่งเสริมพัฒนามาตรฐานบริการสุขภาพดิจิทัลและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ในเขตพัฒนาเศรษฐกิจ
พิเศษภาคตะวันออก (EEC) และการพัฒนาวิชาการ ดังนี้  

6.1 ส่งเสริมการให้บริการของสถานพยาบาลโดยใช้ระบบบริการทางการแพทย์ทางไกล 
- (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องการให้บริการของสถานพยาบาลโดยใช้ระบบบริการ   

ทางการแพทย์ทางไกล 
            6.2 ส่งเสริมมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐซึ่งได้รับการยกเว้น ไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาล 

         - จัดท าแบบประเมินมาตรฐานสถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ปุวยไว้ค้างคืนซึ่งได้รับการยกเว้น   
ไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล (แบบประเมินตนเอง)  

   6.3 การจัดการความรู้ 
         - หนังสือ เรื่อง KM  การควบคุม ปูองกันการติดเชื้อในสถานพยาบาลรองรับโรคอุบัติใหม่ กรณี 

Covid-19 จ านวน 200 เล่ม พร้อมสื่ออิเล็กทรอนิกส์ 1 ชุดสื่อ 
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ผลการด าเนินงานเด่น 
การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อปรับปรุงระบบบริการอิเล็กทรอนิกส์สู่ระบบบริการดิจิทัล 
 1. การพัฒนาระบบศูนย์กลางบริการภาครัฐเพ่ือภาคธุรกิจ (Biz Portal) ร่วมกับส านักงานคณะกรรมการพัฒนา
ระบบราชการ (ก.พ.ร.) และส านักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล (องค์การมหาชน) (ส.พ.ร.) เพ่ืออ านวยความสะดวก            
แก่ประชาชน ในการท าธุรกรรมสถานพยาบาลออนไลน์ซึ่งในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีผู้ยื่นท าธุรกรรมผ่านระบบ      
Biz Portal จ านวน 14 ราย โดยท ารายการเสร็จสิ้น 11 ราย (ยกเลิก 3 ราย) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. การพัฒนาระบบคลังข้อมูลด้านเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ของประเทศไทย  (ICMART-IVF 
in Thailand)  ซึ่งเป็นคลังข้อมูลของสถานพยาบาลที่รักษาภาวะผู้มีบุตรยากที่ให้บริการด้านเทคโนโลยีช่วย              
การเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ทุกแห่งในประเทศไทยทั้งภาครัฐและเอกชน 

3. การพัฒนาโปรแกรมประเมินตนเอง (self-assessment) ร่วมกับกลุ่มเทคโนโลยีสารสนเทศ กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพส าหรับประเมินมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ในสถานพยาบาลประเภทไม่รับผู้ปุวยไว้ค้างคืน ตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การก าหนดลักษณะของสถานพยาบาลและมาตรฐานซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ใน
บังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 

 
 
 
 
 



Annual Report 2020/ Department of Health Service Support หนา้ 23 

 

การรองรับสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) 
1. การเตรียมความพร้อมรองรับสถานการณ์โรคระบาด กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Coved-19) 

ผ่านการประชุมคณะกรรมการปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินสาธารณสุขด้านโรคติดต่อในภาวะฉุกเฉิน กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ เพื่อก ากับ ติดตาม พร้อมทั้งประสานงานกับสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ปุวยไว้ค้างคืนภาคเอกชน
ทั่วประเทศในการดูแลรักษาผู้ปุวย Covid-19 ท าให้เป็นทิศทางเดียวกันทั่วประเทศ  

2. การจัดการความรู้: หนังสือ KM การควบคุม ปูองกันการติดเชื้อในสถานพยาบาลรองรับโรคติดเชื้ออุบัติ
ใหม่: กรณี Covid-19 
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ข. สถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพมีหน้าที่พันธกิจส่งเสริมและพัฒนา
สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพให้มีคุณภาพมาตรฐาน พัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพการเฝูาระวัง ควบคุม ก ากับ 
มาตรฐานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพให้เป็นไปตามที่กฎหมายก าหนด รวมทั้งด าเนินการบังคับใช้กฎหมาย      
ที่อยู่ในความรับผิดชอบให้เกิดผลส าเร็จแก่ราชการและประชาชน และศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนา ถ่ายทอด    
ประเมินองค์ความรู้ และเทคโนโลยีเกี่ยวกับสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบ
บริการสุขภาพอย่างยั่งยืน  
 ผลการด าเนินงานด้านสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 ดังนี้ 

1. ส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานสถานประกอบการเพื่อสุขภาพให้ได้มาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด   
มีสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ยื่นขออนุญาตและผ่านการตรวจประเมินเกณฑ์มาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด
ทั่วประเทศ ตั้งแต่พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2559 บังคับใช้ ถึงกันยายน 2563  จ านวน 
10,944 แห่ง (สปา 849 แห่ง/นวดเพ่ือสุขภาพ 9,996 แห่ง/นวดเพ่ือเสริมความงาม 99 แห่ง) โดยผลการ
ด าเนินงานในเขตกรุงเทพมหานคร ดังนี้  

  1.) สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพมีมาตรฐานตามที่กฎหมายก าหนด ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร 
รายการ สปา 

(แห่ง) 
นวดเพื่อ
สุขภาพ 
(แห่ง) 

นวดเพื่อ
เสริมความ
งาม (แห่ง) 

รวม 
(แห่ง) 

1. ยื่นขออนุญาต 30 821 12 863 

2. ออกใบอนุญาตประกอบกิจการ (มีมาตรฐานตามที่
กฎหมายก าหนด) 

27 761 10 798 
(ร้อยละ 
92.5) 

3. โอนกิจการ/เปลี่ยนแปลงแก้ไขรายการในใบอนุญาต 2 56 - 58 
4. ยกเลิกกิจการ - 34 - 34 
5. ยื่นขออนุญาตทาง Biz Portal (สปา) 25 - - 25 
6. ตรวจประเมินมาตรฐานด้วยภาพถ่ายและวิดีโอ - 22 - 22 
7. ออกหลักฐานการช าระค่าธรรมเนียมการประกอบ
กิจการรายปี 

117 780 10 907 

   
 2.) งานด้านบุคลากรกองสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
       2.1) การออกใบอนุญาตเป็นผู้ด าเนินการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
 จ านวนผู้สอบผ่าน ทั้งหมด 850 ราย ช าระค่าธรรมเนียมและออกใบอนุญาตแล้ว จ านวน 646 ราย       
และยังไม่ช าระค่าธรรมเนียม จ านวน 204 ราย 
       2.2) การออกใบรับรองการข้ึนทะเบียนเป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
 จ านวนผู้ยื่นขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพโดยมีในเขตกรุงเทพมหานคร 
จ านวน 60,846 ราย และออกใบรับรองการขึ้นทะเบียนเป็นผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพแล้ว 
จ านวน 60,846 ราย คิดเป็นร้อยละ 100 ทั้งนี้จ านวนผู้ให้บริการที่ยื่นขึ้นทะเบียนทั่วประเทศ จ านวน 150,000 ราย 
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ภาพกิจกรรมการด าเนินการตรวจมาตรฐานสถานประกอบการเพื่อสุขภาพในเขตกรุงเทพมหานคร 
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 2. การเฝ้าระวังสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ ปีงบประมาณ 2563  
จ านวนสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพได้รับการเฝูาระวังทั่วประเทศ ปีงบประมาณ 2563 จ านวน 5,739 แห่ง 

และจ านวนสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ได้รับการเฝูาระวังทั่วประเทศ ตั้งแต่พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือ
สุขภาพ พ.ศ. 2559 มีผลบังคับใช้ จ านวน 7,921 แห่ง โดยมีสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ได้รับการเฝูาระวังฯ 
ในเขตกรุงเทพมหานคร ปีงบประมาณ 2563 ดังนี้ ประเภทกิจการสปา จ านวน 31 แห่งประเภทกิจการนวด      
เพ่ือสุขภาพ จ านวน 427 แห่ง  ประเภทกิจการนวดเพ่ือเสริมความงาม จ านวน 2 แห่ง  

 
ภาพกิจกรรมการด าเนินการตรวจเฝ้าระวังมาตรฐานสถานประกอบการเพื่อสุขภาพในเขตกรุงเทพมหานคร 
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 3. การยกระดับมาตรฐานสถานประกอบการเพื่อสุขภาพสู่สากล 
      สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐานระดับสากล ในปี 2563 จ านวน 44 แห่ง แบ่งเป็น
1) ประเภทรางวัล Thai World Class Spa จ านวน 12 แห่ง และ 2) รางวัลนวดไทยพรีเมี่ยม จ านวน 32 แห่ง  
 

ภาพกิจกรรมการด าเนินการตรวจเฝ้าระวังมาตรฐานสถานประกอบการเพื่อสุขภาพในเขตกรุงเทพมหานคร 
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4. ส่งเสริมและพัฒนาเมืองสุขภาพ (Wellness City) มีผลการด าเนินการ ดังนี้ 
 1) ประชุมชี้แจงนโยบายการด าเนินงานและแนวทางการขับเคลื่อนการด าเนินงานภายใต้ยุทธศาสตร์
ประจ าปีงบประมาณ 2563 วันที่ 18 ธันวาคม 2562 ณ ห้อง VDO Conference ชั้น 4 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ และห้อง MOC ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ ส านักปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือชี้แจงนโยบาย           
การด าเนินงานและแนวทางขับเคลื่อนการด าเนินงานของศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพที่  1-12 และส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด ภายใต้ยุทธศาสตร์ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 
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 2) การประชุมเตรียมความพร้อมคณะท างานขับเคลื่อนงานเมืองสุขภาพ (Wellness City) ครั้งที่ 1                   
เพ่ือเตรียมความพร้อมในการขับเคลื่อนงานเมืองสุขภาพ (Wellness City) ในวันที่ 11 กุมภาพันธ์ 2563            
ณ ห้องประชุมส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา จังหวัดนครราชสีมา  
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 3) การประชุมคณะท างานขับเคลื่อนงานเมืองสุขภาพ (Wellness City) ครั้งที่ 2 และลงพ้ืนที่ส่งเสริม
พัฒนาและนิเทศติดตามสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพในพ้ืนที่เปูาหมายที่มีมาตรฐานตามกฎหมายก าหนด        
ให้มีความพร้อมเพ่ือยกระดับมาตรฐานสู่มาตรฐานสากลเพ่ือรองรับเมืองสุขภาพ ด าเนินการลงพ้ืนที่เปูาหมาย 
จ านวน 3 แห่ง ได้แก่ Hansar Thai Wellness, คีรีมายา เขาใหญ่, ทัสคัน เซ็นส์ สปา ณ โรงแรมทอสคาน่า วัลเลย์        
เขาใหญ่ จังหวัดนครราชสีมา ในวันที่ 6 - 7 สิงหาคม 2563 
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 5. การพัฒนาและยกระดับสถานประกอบการเพื่อสุขภาพรองรับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ปีงบประมาณ 2563 
 1) โดยได้ด าเนินการจัดอบรมสัมมนาพัฒนาศักยภาพบุคลากรเครือข่ายธุรกิจบริการสุขภาพในแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทย ณ  จังหวัดกระบี่ ล าปาง และระนอง เพ่ือสร้างความเชื่อมั่นแก่ผู้รับบริการทั้ง
ชาวไทยและต่างประเทศ ตลอดจนเป็นการขับเคลื่อนเศรษฐกิจในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 2) ผลการด าเนินงานด้านการรับรองหลักสูตรของสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่างๆ  
ปีงบประมาณ 2563 โดยมีจ านวนสถาบันที่ผ่านการรับรองหลักสูตรตามโครงสร้างหลักสูตรกลาง  12 หลักสูตร 
ปีงบประมาณ 2563 ตามพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ.2559 จ านวน 71 สถาบัน 143 ล าดับ
หลักสูตร  (ท้ังนี้มีจ านวนหลักสูตรของสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่างๆ และสถาบันที่ผ่านการรับรอง
หลักสูตรตามโครงสร้างหลักสูตรกลาง 12 หลักสูตร ตั้งแต่พระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2559 
มีผลบังคับใช้ จ านวน 314 สถาบัน 765 ล าดับหลักสูตร) 
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ผลงานเด่น 
การเตรียมความพร้อมเพื่อเปิดกิจการสถานประกอบการสปา นวดเพื่อสุขภาพและนวดเพื่อเสริมความงาม 
ในช่วงท่ีมีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรค Covid-19 
  
 จากการระบาดของโรค Covid-19 เกิดการแพร่ระบาดอย่างหนักไปทั่วโลก เพ่ือเป็นการแก้ไขสถานการณ์
ฉุกเฉิน นายกรัฐมนตรีจึงออกข้อก าหนดและข้อปฏิบัติในพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
พ.ศ. ๒๕๔๘ (ฉบับที่ ๑) ตามข้อ ๒ (๒) การปิดสถานที่เสี่ยงต่อการเกิดโรค ซึ่งรวมถึงสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ
ตามพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ. ๒๕๕๙ ท าให้สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ             
ต้องปิดกิจการส่งผลให้ผู้ประกอบการ ผู้ด าเนินการ และผู้ให้บริการ ได้รับผลกระทบทางด้านทางเศรษฐกิจ  และ
สังคม กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดบกองสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ตระหนักถึงผลกระทบดังกล่าวของการ
แพร่ระบาดของโรค Covid -19 จึงได้ออกแนวทางการด าเนินการและการบริหารจัดการส าหรับสถานประกอบการ 
สปานวดเพ่ือสุขภาพ และนวดเพ่ือเสริมความงามตามกฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ในช่วงที่       
มีการระบาดของโรค Covid-19 เพ่ือให้สถานประกอบการสามารถเปิดบริการเมื่อได้รับอนุญาตตามมาตรการ    
ผ่อนปรนให้เป็นไปอย่างมีมาตรฐาน ถูกต้องตามหลักวิชาการและควบคุมการระบาดของโรคได้อย่างมีประสิทธิผล          
และส่งเสริมสนับสนุนให้สถานประกอบการสามารถเปิดให้บริการได้อย่างปลอดภัยทั้งผู้ให้บริการ  และผู้รับบริการ
ตามความปกติวิถีใหม่ (New Normal) รวมทั้งเป็นการกระตุ้นเศรษฐกิจของประเทศไทย โดยมีการด าเนินกิจกรรม
ดังนี้              
 1) จัดท าแนวทางการเตรียมความพร้อมเพ่ือเปิดกิจการสถานประกอบการสปา นวดเพ่ือสุขภาพและ   
นวดเพ่ือเสริมความงาม ในช่วงที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid – 19) 
 2) จัดท าระบบการขออนุญาตผ่อนปรนเปิดให้บริการสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพและระบบติดตาม
ประเมินผล โดยให้สถานประกอบการประเมินตนเอง (Self-Assessment) ของสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ     
ในการปูองกันและควบคุมการระบาดโรคโควิด 19 ผ่านระบบสารสนเทศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  ทั้งนี้          
มีสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ผ่านการประเมินตนเองตามมาตรการผ่อนปรนทั่วประเทศ จ านวน 4,073 แห่ง 
แบ่งเป็นกิจการสปา จ านวน 442 แห่ง กิจการนวดเพ่ือสุขภาพ จ านวน 3,596 แห่ง และกิจการนวดเพ่ือเสริมความ
งาม จ านวน 35 แห่ง 
 3) จัดท าสื่อประชาสัมพันธ์สื่อวิดีโอและแผ่นพับ เผยแพร่ข้อมูลแนวทางปฏิบัติการเปิดให้บริการและข้อมูล
ที่จ าเป็น ให้แก่บุคลากรธุรกิจสุขภาพ ผู้ประกอบการ ผู้ด าเนินการ  ผู้ให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ 
ตลอดจนประชาชนทั่วไป ให้รับทราบ เข้าใจ และสามารถเข้าถึงแหล่งข้อมูล  
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ค. การพัฒนาให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) 
การพัฒนาความร่วมมือกับสถาบันและหน่วยงานทางวิชาการ 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสุขภาพระหว่างประเทศได้ร่วมกับสถานบันและหน่วยงานทาง
วิชาการในการจัดท าบันทึกข้อตกลงร่วมกันเพ่ือขับเคลื่อนภารกิจการพัฒนาให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพ
นานาชาติ (Medical Hub) ดังนี้ 
 1. บันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการ “พัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ 
(Medical Hub)” ระหว่าง กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุขกับการท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย  
เพ่ือบูรณาการความร่วมมือในการด าเนินงานด้านการส่งเสริมและพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  ของไทยให้ได้
มาตรฐานและเป็นที่ยอมรับของนักท่องเที่ยวชาวไทยและชาวต่างชาติ โดยมีแนวทางความร่วมมือ ได้แก่ 1) ส่งเสริม
และพัฒนาอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 2) ร่วมกันประชาสัมพันธ์นโยบายพัฒนาประเทศไทยให้เป็น
ศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติทุกช่องทางที่ทั้งสองฝุายสามารถท าได้เพ่ือส่งเสริมให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพ
นานาชาติและก่อให้เกิดรายได้เข้าสู่ประเทศไทยจากการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างแท้จริง และ 3) ให้ความร่วมมือ
ในการสนับสนุนให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ Health and Wellness การจัดประชุมวิชาการ
ทางการแพทย์ระดับนานาชาติ (MEDICAL MICE) เพ่ือให้มีการพัฒนาและเผยแพร่องค์ความรู้ทางวิชาการและ
นวัตกรรมทางสุขภาพ ส่งเสริมภาพลักษณ์ขอปงระเทศไทย กระตุ้นการท่องเที่ยวตลอดจนก่อให้เกิดการสร้างรายได้
 2. บันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการ  “ Model Development ศูนย์แห่งความเป็นเลิศในการดูแล
ผู้สูงอายุ” ระหว่าง กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุขกับมหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา 
(Center of Excellence in Elderly Care Suan Sunandha Rajabhat University) เพ่ือพัฒนาความร่วมมือ
จัดตั้งศูนย์กลางบริการทางด้านการแพทย์เพ่ือส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Hub) และด้านบริการพ านักระยะยาว
เพ่ือสุขภาพ พร้อมทัง้พัฒนาความร่วมมือการจัดการศึกษาระดับปริญญาและหลังจบการศึกษา (หลักสูตรระยะสั้น) 
รวมถึงการจัดการศึกษาระดับฝีมือแรงงาน   
 3. บันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการ “การส่งเสริมและสร้างความตระหนักการใช้เครื่องมือแพทย์
อย่างครบวงจร” ระหว่าง กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กับศูนย์ความเป็นเลิศด้านชีวิทยาศาสตร์ (TCELS)        
โดยร่วมมือกันสนับสนุนการศึกษา วิเคราะห์ วิจัยพัฒนาและถ่ายทอดองค์ความรู้ เพ่ือให้เกิดความร่วมมือใน   
การบูรณาการทางวิชาการระหว่างสองหน่วยงาน และพัฒนาขีดความสามารถในการท า การวิจัยพัฒนา           
ด้วยการประสานความร่วมมือ เพ่ือให้เกิดเป็นภาคีเครือข่ายที่เข้มแข็งในเชิงวิชาการส่งเสริมและสร้างความตระหนัก
การใช้เครื่องมือแพทย์อย่างครบวงจร การวิจัยทางด้านการแพทย์และสาธารณสุข การพัฒนาบุคลากร การบริหาร
จัดการ ให้มีประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่องเพ่ือสนองตอบความต้องการของประเทศ  
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การรองรับการเป็นสถานกักกันในโรงพยาบาลทางเลือก (Alternative Hospital Quarantine) ภายใต้สถานการณ์
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) 
 การแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโควิด 19 ถูกจัดเป็นโรคที่มีการระบาดกระจายทั่วโลกหรือที่เรียกว่า
Pandemic ตามการประกาศขององค์การอนามัยโลก เมื่อวันที่ 11 มีนาคม 2563 ซึ่งการระบาดดังกล่าวมิได้เพียง
ส่งผลต่อความม่ันคงด้านสาธารณสุขและต่อชีวิตผู้ปุวยเท่านั้น ยังมีผลกระทบต่อความมั่นคงทางเศรษฐกิจและสังคม
อย่างมาก ทั้งนี้ประเทศไทยมีการด าเนินการควบคุมปูองกันโรคมาตั้งแต่ต้นเดือนมกราคม 2563 โดยการคัดกรอง
อุณหภูมิผู้เดินทางที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยงและประเทศที่มีการระบาดมาอย่างต่อเนื่อง กระทั่งไม่พบผู้ติดเชื้อที่เกิดจาก
การติดเชื้อภายในประเทศ  
 เมื่อวันที่ 30 มิถุนายน 2563 ศูนย์บริหารสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส  โคโรนา 2019  
(Covid- 19) ได้อนุญาตให้ผู้ไม่มีสัญชาติไทย ซึ่งมีความจ าเป็นต้องเข้ามารับการตรวจรักษาพยาบาลในประเทศไทย
และผู้ติดตามเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักร โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือการรักษาพยาบาล ซึ่งเดินทางเข้ามาทาง
อากาศ โดยให้จ ากัดจ านวนผู้ติดตามได้ไม่เกิน ๓ คน และใหเ้ข้ารับการกักกันในสถานพยาบาลเดียวกัน  ไม่น้อยกว่า 
๑๔ วัน โดยต้องมีเอกสาร ได้แก่ หนังสือที่รับรองว่าเป็นบุคคลที่เดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรได้ (Certificate of 
Entry - COE) ใบรับรองแพทย์ที่ยืนยันว่าผู้เดินทางมีสุขภาพเหมาะสมต่อการเดินทาง (Fit to Fly Health 
Certificate/ Fit to Travel Health Certificate) หรือตามสภาพการเคลื่อนย้ายผู้ปุวยทางการแพทย์ ใบรับรอง
แพทย์ที่ยืนยันว่าผู้เดินทางดังกล่าวไม่มีเชื้อโรคCovid-19 (Medical certificate with a laboratory result 
indicating that COVID -19 is not detected) โดยวิธี RT-PCR โดยมีระยะเวลาไม่เกิน ๗๒ ชั่วโมงก่อน         
การเดินทาง  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้รับสมัครสถานพยาบาลประเภทโรงพยาบาลและคลินิก เข้าร่วมเป็นสถาน
กักกันในโรงพยาบาลทางเลือก (Alternative Hospital Quarantine) ซึ่งมีสถานพยาบาลเข้าร่วมโครงการทั้งหมด
จ านวน 157 แห่ง แบ่งเป็นโรงพยาบาล 118 แห่ง และคลินิก 36 แห่ง ได้เปิดระบบการด าเนินการมาตั้งแต่เดือน
กรกฎาคม 2563 ถึงปัจจุบัน 
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 รวมทั้งด าเนินการเปิดศูนย์รับบริจาคอุปกรณ์ทางการแพทย์/เครื่องมือ เพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานของ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) เป็นด่านหน้าในการลงพ้ืนที่เสี่ยงช่วยควบคุมการแพร่ระบาดของโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid – 19) โดยสถานที่ตั้งศูนยป์ันน้ าใจสู้ภัย Covid -19  อยู่ชั้น 6 ,ชั้น 2 อาคารกรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ และชั้น 1 กองวิศวกรรมการแพทย์ เป็นพ้ืนที่เก็บของบริจาค (Stockpile)   เปิด
ด าเนินการทุกวันจันทร์ – ศุกร์ ระหว่างเวลา 08.30 – 16.30 น.  ใช้หมายเลขโทรศัพท์กลางส าหรับประสานงาน 
ได้แก่ 02–193-7024, 02-193-7059, 02-1937079 เปิดบรกิารทุกวันจันทร์ – ศุกร์ ตั้งแต่เวลา 08.30 - 16.30 น. 
และหมายเลขโทรศัพท์ 02-193-7999, 02-193-7035  เปิดบริการทุก วันจันทร์ – อาทิตย์ ตั้งแต่เวลา 09.00 -17.00 น. 
(นอกเวลาท าการสามารถฝากข้อความกับระบบ  ฝากข้อความอัตโนมัติ)  
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การประชาสัมพันธ์ส่งเสริมให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ 
1. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพร่วมจัดนิทรรศการเพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้นวัตกรรมด้านสุขภาพ

ตามนโยบายการพัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) ภายใต้ 4 ผลผลิต หลัก 
คือ 1) ด้านบริการรักษาพยาบาล (Medical Service Hub) 2) ด้านบริการเพ่ือส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Hub) 
3) ด้านยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพ (Product Hub) และ 4) ด้านบริการวิชาการ (Academic Hub) ในงานมหกรรม
สินค้าและบริการสุขภาพ (Thailand Health Expo) ครั้งที่ 1 ประจ าปี 2563 ภายใต้รูปแบบ “Thailand 
Healthcare Capital of the World 2020” ระหว่างวันที่ 2-6 กันยายน 2563  
  2. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสุขภาพระหว่างประเทศ ได้จัดงานประกวดออกแบบตรา
สัญลักษณ์ Medical Hub ภายใต้แนวคิด “Healthcare Capital of the World” (ประเทศไทยเป็นเมืองหลวงของ
โลกด้านการดูแลสุขภาพ) โดยสื่อสารถึงความเป็นผู้น าในการดูแลสุขภาพที่มีคุณภาพ และมาตรฐานระดับโลก สะท้อน
ภูมิปัญญาและเอกลักษณ์ไทย มีความน่าเชื่อถือ ร่วมสมัย และเป็นสากล เพ่ือใช้เป็นตราสัญลักษณ์ในการ
ประชาสัมพันธ์นโยบาย Medical Hub ของประเทศไทย ทั้งนี้ มีผู้ส่งผลงานเข้าร่วมประกวด จ านวน 139 ผลงาน 
โดยรางวัลชนะเลิศ ได้แก่ผลงานล าดับที่ 150 ออกแบบโดยคุณอนุสิทธิ์ นันทพรม  กองสุขภาพระหว่างประเทศ   
อยู่ระหว่างยื่นจดทะเบียนตราสัญลักษณ์ Medical Hub เป็นเครื่องหมายเครื่องหมายการค้ากับกระทรวงพาณิชย์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รางวัลชนะเลิศ 

ออกแบบโดย นายอนุสิทธิ์ นันทพรม 
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ง. การพัฒนาและการบังคับใช้กฎหมาย 
การพัฒนากฎหมาย 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองกฎหมาย ได้ด าเนินการพัฒนาปรับปรุงแก้ไขกฎหมายเพ่ือการคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพและระบบสุขภาพภาคประชาชน มีกฎหมายที่ประกาศบังคับใช้ จ านวน 23 ฉบับ 
ได้แก ่

1. พระราชกฤษฎีกา ก าหนดให้สาขาการก าหนดอาหารเป็นสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563  
2. ประการศกระทรวงสาธารณสุข เกี่ยวกับรายชื่อสถานพยาบาลที่เข้าร่วมการรองรับการขยายเวลาพ านัก 

จ านวน 4 ฉบับ 
   2.1 เรื่อง รายชื่อสถานพยาบาลที่สมัครเข้าร่วมเป็นสถานพยาบาลรองรับการขยายเวลาพ า นัก          

ในประเทศไทยรวม 90 วัน ในกรณีเดินทางเข้ามารับการรักษาพยาบาลสาหรับกลุ่มประเทศสมาชิกคณะมนตรี
ความร่วมมือรัฐอ่าวอาหรับ (GCC) (ฉบับที ่4) พ.ศ. ๒๕๖๒ 

   2.2 เรื่อง รายชื่อสถานพยาบาลที่สมัครเข้าร่วมเป็นสถานพยาบาลรองรับการขยายเวลาพ า นัก          
ในประเทศไทยรวม 90 วัน ในกรณีเดินทางเข้ามารับการรักษาพยาบาลสาหรับกลุ่มประเทศ  CLMV และ
สาธารณรัฐประชาชนจีน (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2562 

   2.3 เรื่อง รายชื่อสถานพยาบาลที่สมัครเข้าร่วมเป็นสถานพยาบาลรองรับการขยายเวลาพ า นัก          
ในประเทศไทย รวม 90 วัน ในกรณีเดินทางเข้ามารับการรักษาพยาบาลสาหรับกลุ่มประเทศ CLMV และ
สาธารณรัฐประชาชนจีน (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2562 

    2.4 เรื่อง รายชื่อสถานพยาบาลที่สมัครเข้าร่วมเป็นสถานพยาบาลรองรับการขยายเวลาพานักใน
ประเทศไทย รวม 90 วัน ในกรณีเดินทางเข้ามารับการรักษาพยาบาลสาหรับกลุ่มประเทศสมาชิกคณะมนตรีความ
ร่วมมือรัฐอ่าวอาหรับ (GCC) (ฉบับที่ 5) พ.ศ. 2562 

3. ประการศกระทรวงสาธารณสุข เกี่ยวกับโรคระบาดเชื้อไวรัสโคโรนา (Covid-19) จ านวน 7 ฉบับ 
    3.1 เรื่อง ก าหนดผู้ปุวยฉุกเฉินโรคติดต่ออันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ กรณีโรคติดเชื้อไวรัส   

โคโรน่า 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019(Covid-19)) 
    3.2 เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการช่วยเหลือเยียวยาแก่ผู้ปุวยฉุกเฉินโรคติดต่ออันตรายตาม

กฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 
(Covid-19)) การระดมทรัพยากรและมีส่วนร่วมในการช่วยเหลือเยียวยาและการจัดให้มีการส่งต่อผู้ปุวยไปยัง
สถานพยาบาลอื่น” 

    3.3 เรื่อง สถานพยาบาลอ่ืนซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล 
กรณีให้บริการเฉพาะผู้ปุวยโรคติดต่ออันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อกรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 (Covid-19)) เป็นการชั่วคราว 

    3.4 เรื่อง ลักษณะและมาตรฐานของสถานพยาบาลอ่ืนซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับตาม
กฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล กรณีให้บริการเฉพาะผู้ปุวยโรคติดต่ออันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อกรณี
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 (Covid-19)) เป็นการชั่วคราว 

    3.5 เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการก าหนดค่าใช้จ่ายในการด าเนินการผู้ปุวยฉุกเฉินโรคติดต่อ
อันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus 
Disease 2019 (Covid-19)) 
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    3.6 เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการก าหนดค่าใช้จ่ายในการด าเนินการผู้ปุวยฉุกเฉินโรคติดต่อ
อันตรายตามกฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อ กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus 
Disease 2019 (Covid-19)) (ฉบับที่ 2) 

    3.7 เรื่อง การรายงานข้อมูลเกี่ยวกับทรัพยากรทางการแพทย์ของสถานพยาบาลประเภทรับผู้ปุวยไว้
ค้างคืน เฉพาะกรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด 19 (Coronavirus Disease 2019 (Covid-19)) 

4. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เกี่ยวกับสถานพยาบาล จ านวน 2 ฉบับ 
    4.1 เรื่อง แต่งตั้งกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการสถานพยาบาล 
    4.2 เรื่อง การก าหนดลักษณะของสถานพยาบาลและมาตรฐานซึ่งได้รับการยกเว้นไม่ต้องอยู่ในบังคับ

ตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล (ฉบับที่ 3) 
5. กฎกระทรวง เกี่ยวกับสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ จ านวน 3 ฉบับ 
    5.1 ก าหนดค่าธรรมเนียมและการช าระค่าธรรมเนียมเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานประกอบการ

เพ่ือสุขภาพ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2563 
    5.2 ก าหนดให้กิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิงเป็นกิจการอ่ืนในสถานประกอบการ        

เพ่ือสุขภาพ พ.ศ. 2563 
    5.3 ก าหนดมาตรฐานด้านสถานที่ ความปลอดภัย และการให้บริการในสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ

ประเภทกิจการการดูแลผู้สูงอายุหรือผู้มีภาวะพ่ึงพิง พ.ศ. 2563 
6. ประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จ านวน 2 ฉบับ ได้แก่ 
    6.1 เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไขและค่าใช้จ่ายในการโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล 

พ.ศ. 2562 
    6.2 เรื่อง การยื่นค าขอตามกฎหมายว่าด้วยสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพทางระบบอิเล็กทรอนิกส์ 
7. ประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขาอุปกรณ์ จ านวน 2 ฉบับ ได้แก่ 
    7.1 เรื่อง การก าหนดแบบตามกฎกระทรวงซึ่งออกตามพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 
    7.2 เรื่อง การก าหนดหลักเกณฑ์การอบรมหลักสูตรผู้ช่วยผู้ประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ์ พ.ศ. 2563 
8. ประกาศแพทยสภาที่ 95(9)/2558 เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขเกี่ยวกับการรับฝาก การรับบริจาค 

การใช้ประโยชน์จากอสุจิ ไข่ หรือตัวอ่อนที่รับฝากหรือรับบริจาค หรือการท าให้สิ้นสภาพของตัวอ่อนที่รับฝากหรือรับ
บริจาค เนื่องมาจากการด าเนินการใช้เทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2563 

9. (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การให้บริการของสถานพยาบาลโดยใช้ระบบบริการ
การแพทย์ทางไกล 
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การบังคับใช้กฎหมาย 
1.  การตรวจค้นจับกุม ผู้ต้องหาเครือข่ายอุ้มบุญข้ามชาติ เมื่อวันที่ 13 กุมภาพันธ์ 2563 ซึ่งมีความผิดตาม

พระราชบัญญัติปูองกันและปราบปรามการมีส่วนร่วมในองค์กรอาชญากรรมข้ามชาติ พ.ศ. 2556 และ
พระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ พ.ศ. 2558 และมีความผิด
ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล  พ.ศ. 2541 โดยบูรณาการร่วมกับกองบังคับการปราบปรามการค้ามนุษย์ และ
หน่วยงานสภาวิชาชีพ  

2. ลงพ้ืนที่ตรวจสอบข้อเท็จจริงและตรวจมาตรฐานคลินิกกลุ่มเสี่ยง กรณีทุจริตการเบิกจ่ายเงินบริการ  
สร้างเสริมสุขภาพและปูองกันโรค ของส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ในสถานพยาบาล             
ที่ถูกกล่าวอ้าง 55 แห่ง ในเขตกรุงเทพมหานคร  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Annual Report 2020/ Department of Health Service Support หนา้ 40 

 

จ. การพัฒนาระบบรับเรื่องร้องเรียนกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 เรื่องร้องเรียน เป็นเรื่องที่ประชาชนได้รับความเดือดร้อนหรือเสียหายจากการเข้ารับบริการ                
ของโรงพยาบาลเอกชน หรือสถานพยาบาลเอกชนต่างๆ หรืออาจเดือดร้อนเสียหายหรือเสียหายจากการปฏิบัติงาน  
ของเจ้าหน้าที่ ซึ่งจ าเป็นต้องให้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพช่วยเหลือเยียวยาหรือปลดเปลื้องทุกข์ ดังนั้น ศูนย์      
รับเรื่องร้องเรียนจึงมีการน าระบบรับเรื่องร้องเรียน (ระบบ CRM) เข้ามาใช้ในการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียน 
เพ่ือให้การจัดการเรื่องร้องเรียนเป็นไปอย่างมีระบบและสามารถประสานหน่วยงานภายในกรมได้อย่างรวดเร็ว 
รวมทั้งยังเป็นช่องทางให้ประชาชนสามารถเข้ามาร้องเรียนผ่านเว็บไซด์ http://crm.hss.moph.go.th ได้ตลอด 
24 ชั่วโมง   
 โดยการด าเนินการระบบรับเรื่องร้องเรียน (ระบบ CRM) กระบวนการเริ่มตั้งแต่รับเรื่องร้องเรียนจาก
ผู้บริโภคหรือผู้รับบริการจากช่องทางต่างๆ ด าเนินการไกล่เกลี่ยหรือให้ค าปรึกษาเบื้องต้น แล้วลงทะเบียนในระบบ 
crm.hss.moph.go.th และพิจารณาเรื่องร้องเรียนในการส่งต่อให้หน่วยงานที่รับผิดชอบด าเนินการ เพ่ือสามารถ
ติดตามผลการด าเนินการเรื่องร้องเรียนจากหน่วยงานที่รับผิดชอบ เมื่อหน่วยงานได้ด าเนินการตรวจสอบข้อมูล/
การด าเนินคดีตามก าหนดระยะเวลาเสร็จเรียบร้อยแล้ว ต้องแจ้งการยุติเรื่องร้องเรียนจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง     
ในระบบ crm.hss.moph.go.th เพ่ือ สรุป วิเคราะห์ข้อมูลเรื่องร้องเรียนรายงานผู้บริหาร 
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  อีกทั้ง ได้มีการจัดตั้งคณะท างานระบบจัดการเรื่องร้องเรียนของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (ระบบ 
CRM) โดยมีการจัดประชุมคณะท างานผู้รับผิดชอบระบบรับเรื่องร้องเรียนของทุกหน่วยงาน เพ่ือร่วมหาแนวทาง
พัฒนาระบบฐานข้อมูลเรื่องร้องเรียนของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้หน่วยงาน ที่เกี่ยวข้องทั้งส่วนกลางและ
ส่วนภูมิภาคสามารถใช้ระบบข้อมูลเรื่องร้องเรียนร่วมกันได้ รวมทั้งร่วมกันพิจารณาปัญหา และหาทางแก้ไขระบบ
การติดตามเรื่องร้องเรียนในฐานข้อมูลเรื่องร้องเรียน (ระบบ CRM) เพ่ือให้สามารถทราบสถานะขั้นตอนการด าเนินงาน
จัดการเรื่องร้องเรียน ติดตามและประเมินผลการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนของ แต่ละหน่วยงานของ            
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพให้มีประสิทธิภาพ โดยมีการตั้งผู้รับผิดชอบระบบประจ าหน่วยงาน และร่วมพัฒนา
ระบบการรับเรื่องร้องเรียนให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยสรุปผลการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนประจ าปี
งบประมาณ 2563 ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

จากตารางแสดงสถิติการติดตามและประเมินผลการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนของแต่ละส านัก/กอง  
ประจ าปีงบประมาณ 2563 ซึ่งเป็นภาพรวมในการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
โดยพบว่า เรื่องร้องเรียนที่ประชาชนแจ้งเรื่องเรียนผ่านช่องทางต่างๆ ในปีงบประมาณ 2563 ตั้งแต่เดือนตุลาคม 
2562 – เดือนกันยายน 2563 มีจ านวนทั้งหมด 586 เรื่อง โดยได้ด าเนินการเรื่องร้องเรียนให้เป็นที่ยุติจ านวน 293 เรื่อง 
คิดเป็นร้อยละ 50 และอยู่ระหว่างด าเนินของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จ านวน 293 เรื่อง คิดเป็นร้อยละ 50 
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ฉ. ศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จ One Stop Service 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้จัดตั้งศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จขึ้นเป็นส่วนราชการภายในและให้มีฐานะ
เทียบเท่ากอง/ส านัก ตามค าสั่งกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ที่ 1977/2562 ลงวันที่ 13 พฤศจิกายน 2562 โดย     
ให้มีอ านาจหน้าที่ให้บริการทางธุรกรรม ค าแนะน า การขออนุญาต การขออนุมัติ และการข้ึนทะเบียนสถานพยาบาล
และการประกอบโรคศิลปะ การคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ และสถาน
ประกอบการเพื่อสุขภาพ งานประเมินและพัฒนาคุณภาพการให้บริการ งานให้ค าปรึกษาธุรกิจเกี่ยวกับด้านสุขภาพ 
ตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ.2541 พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.2542 พระราชบัญญัติ
คุ้มครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์ทางการแพทย์ พ.ศ.2558 และพระราชบัญญัติสถาน
ประกอบการเพ่ือสุขภาพ พ.ศ.2559 โดยปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติของหน่วยงานอ่ืนที่เกี่ยวข้อง 
เพ่ือให้การท างานของหน่วยบริการภาครัฐมีประสิทธิภาพ โดยบูรณาการกระบวนงานบริการที่หลากหลายมารวมไว้ 
ณ จุดบริการเดียวและสามารถท าธุรกรรมได้หลายเรื่องพร้อมกันในเวลาเดียวกัน เพ่ือเป็นศูนย์กลางบริการด้านธุรกิจ
สุขภาพ และขับเคลื่อนงานบริการประชาชนตามพระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาต  
ของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๘ และมุ่งเน้นพัฒนารูปแบบการให้บริการตามแนวทางการปฏิรูประบบราชการ 4.0   
และตามพันธกิจ ของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

 

การพัฒนาระบบจองคิวออนไลน์  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จร่วมกับกลุ่มเทคโนโลยีสารสนเทศ พัฒนาระบบ
จองคิวออนไลน์ เพ่ือตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการที่ต้องการเข้ามาท าธุรกรรมที่ศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จ            
ไม่ว่ าจะเป็นธุ รกรรมด้านงานสถานพยาบาล ได้แก่  งานคลินิก งานโรงพยาบาล งานคุ้มครองเด็ก 
(ไอวีเอฟ) งานการประกอบโรคศิลปะ งานโฆษณา ธุรกรรมด้านงานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ได้แก่  
การเปิดร้านนวด/สปาเพ่ือสุขภาพ ขึ้นทะเบียนพนักงานนวด รับใบรับรองพนักงานนวด/ผู้ด าเนินการสปา และ
ใบอนุญาตประกอบกิจการ โดยผู้ รับบริการสามารถเข้าไปที่หน้าเว็บไซต์กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
www.hss.moph.go.th แล้วเลือกไอคอน “ระบบจองคิวออนไลน์ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ” ผู้รับบริการ
สามารถด าเนินการจองคิวได้เลย โดยผู้รับบริการสามารถเลือกประเภทของบริการ วัน และเวลา ที่สะดวกเข้ามารับ
บริการล่วงหน้าได้ 7 วันท าการ ซึ่งเป็นเรื่องที่ผู้รับบริการสามารถเข้าถึงได้ง่าย สะดวก และผู้รับบริการจะได้รับ    
การบริการที่ตรงกับความต้องการ นอกจากนี้ได้รับบริการที่รวดเร็วขึ้นอีกด้วย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.hss.moph.go.th/
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การไม่เรียกส าเนาเอกสารที่ทางราชการออกให้ จากประชาชน (Zero Copy) 

 การด าเนินการตามประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มาตรการการไม่เรียกรับส าเนาเอกสารที่ทางราชการ
ออกให้จากประชาชน (Zero Copy โดยมีการเชื่อมโยงข้อมูลบัตรประชาชน และทะเบียนบ้านจากกรมการปกครอง 
ประชาชนสามารถยื่นบัตรประชาชนในการติดต่อธุรกรรมไม่ต้องใช้ส าเนา เพ่ือเป็นการอ านวยความสะดวกให้กับ
ประชาชน และลดภาระด้านเอกสาร ศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จได้ประชาสัมพันธ์มาตรการไม่เรียกรับส าเนาเอกสาร       
ที่ทางราชการออกให้จากประชาชน (Zero Copy) ในช่องทางต่อไปนี้ 
 1. ติดประกาศกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ณ จุดบริการ 
 2. ประชาสัมพันธ์ผ่านสื่อต่าง ๆ ได้แก่ Facebookศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จ จอมอนิเตอร์ติดตั้งภายในศูนย์ 
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การประชาสัมพันธ์การใช้ระบบ Biz Portal และจัดจุดบริการให้ผู้รับบริการทดลองใช้ระบบ Biz Portal  

 ศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จ ด าเนินการประชาสัมพันธ์ ให้ผู้รับบริการสามารถยื่นของอนุญาต และท าธุรกรรม
ผ่านระบบ e-service  (ระบบ Biz Portal) โดยแนะน าผู้รับบริการรายบุคคล จัดให้มีอุปกรณ์ที่พร้อมใช้ในศูนย์ ได้แก่ 
คอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะ และเครื่องสแกนเนอร์ เพื่อให้ผู้รับบริการทดลองใช้ระบบ โดยผู้รับบริการสามารถแนบเอกสาร
หลักฐานโดยสแกนแล้วบันทึกเป็นไฟล์อิเล็กทรอนิกส์เพ่ืออัพโหลดขึ้นในระบบ Biz Portal  และมีเจ้าหน้าที่ให้
ค าแนะน า ตลอดการเข้าระบบ ประชาสัมพันธ์แผ่นพับ จอมอนิเตอร์  ปูายไฟเคลื่อนไหว และ Facebook  ข้อมูลการ
ใช้ระบบ     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
การเตรียมการรองรับผู้ให้บริการในสถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโควิด-19 
 ศูนย์บริการแบบเบ็ดเสร็จมีการเตรียมพร้อมในด้านสถานที่และบุคลากรเพ่ือรองรับผู้ รับบริการ  
ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโควิด-19 ตามแนวทางการปูองกันโรคของกรมควบคุมโรค และได้มีการจัด
เจ้าหน้าที่คัดกรองผู้มารับบริการในด้านการท าธุรกรรมต่างๆ มีการจัดวางเก้าอ้ีให้ห่างกันในระยะ 2 เมตร เพื่อเป็น     
การหลีกเลี่ยง และลดความเสี่ยงของทั้งผู้รับบริการและผู้ให้บริการ มีการก าหนดจุดให้บริการ โดยอ านวยความสะดวก  
ในการมารับบริการ เพ่ือลดเวลาในการด าเนินการทางธุรกรรม การตั้งจุดบริการด้านนอกเพ่ือคัดกรองผู้รับบริการ       
ให้สอดคล้องกับมาตรการการปูองกันการแพร่ระบาดของไวรัสโควิด – 19 
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ช. มาตรฐานวิศวกรรมการแพทย์ 
ส่งเสริม พัฒนาศูนย์เครื่องมือแพทย์ในสถานพยาบาลภาครัฐ 
 การบริหารจัดการด้านเครื่องมือแพทย์ในโรงพยาบาลที่ดีจะเป็นปัจจัยเกื้อหนุนในกระบวนการดูแล รักษา
สุขภาพของประชาชนให้สมบูรณ์และมีความปลอดภัยมากยิ่งขึ้น กรมสนับสนุนบริการสุภาพ โดยกองวิศวกรรม
การแพทย์จึงได้ริเริ่มจัดท าโครงการ พัฒนาสถานบริการสุขภาพต้นแบบการจัดการศูนย์เครื่องมือแพทย์ เมื่อปี 2560 
เพ่ือหารูปแบบการจัดการศูนย์เครื่องมือแพทย์ในโรงพยาบาลที่ดี และในปี 2561 เป็นต้นมา  ได้มีการส่งเสริม สนับสนุน 
พัฒนา เผยแพร่มาตรฐานศูนย์เครื่องมือแพทย์ในโรงพยาบาลให้ทุกโรงพยาบาลได้มีแนวทาง ขั้นตอนการด าเนินงาน    
ในการจัดตั้งศูนย์เครื่องมือแพทย์ในโรงพยาบาลที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน และในปี 2563 โรงพยาบาลกลุ่มเปูาหมายได้รับ
การส่งเสริมพัฒนาระบบบริหารจัดการศูนย์เครื่องมือแพทย์ จ านวน 128 แห่ง ทั่วประเทศ ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน และ
ได้รับรางวัลระดับพัฒนาดีเด่น จ านวน 10 แห่ง ได้แก่ 1)โรงพยาบาลพัทลุง  2)โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์    
3)โรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา 4) โรงพยาบาลก าแพงเพชร 5) โรงพยาบาลอ านาจเจริญ 6) โรงพยาบาลท่าบ่อ         
7)โรงพยาบาลสุรินทร์  8) โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์  9) โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร 10) โรงพยาบาล  
ล าลูกกา  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Annual Report 2020/ Department of Health Service Support หนา้ 49 

 

 
พัฒนาห้องปฏิบัติการ ทดสอบ สอบเทียบเครื่องมือวัดทางการแพทย์ 

การบริการด้านสุขภาพแก่ประชาชนให้มีสุขภาพดี กิจกรรมหนึ่งที่มีผลต่อการรักษาและวินิจฉัยโรค
และช่วยให้การบ าบัดรักษาของแพทย์ พยาบาลเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ คือ เครื่องมือแพทย์นั้นต้องมีมาตรฐาน 
และในปัจจุบันเครื่องมือแพทย์ที่มีปริมาณมากข้ึน ท าให้เกิดภาระงานและค่าใช้จ่ายในการบ ารุงรักษาตลอดช่วงอายุ
ของเครื่องมือแพทย์ ประกอบกับเครื่องมือแพทย์เมื่อถูกใช้งานจะเสื่อมสภาพไปตามกาลเวลา ดังนั้น จ าเป็นต้อง
ตรวจสอบและทดสอบความปลอดภัยตามรอบระยะเวลาที่เหมาะสม  ในปี 2557 เป็นต้นมา กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ โดยกองวิศวกรรมการแพทย์ จึงได้พัฒนาห้องปฏิบัติการทดสอบ สอบเทียบเครื่องมือวัดทางการแพทย์ 
ผ่านการรับรองมาตรฐาน ISO/IEC 17025 ในระดับประเทศแล้ว จ านวน 4 ด้าน 7 กระบวนงาน สามารถสอบ
เทียบเครื่องมือมาตรฐานให้กับศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพ 1- 12 จ านวน 386 เครื่อง สู่การคุ้มครองเครื่องมือ
แพทย์ของสถานบริการสุขภาพภาครัฐทั่วประเทศกว่า 200,000 เครื่อง สามารถสร้างความเชื่อมั่นต่อผู้ใช้และ
ผู้รับบริการ 
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ส่งเสริม สนับสนุน ด้านวิศวกรรมการแพทย์ รองรับสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา2019(COVID-19) 

 จัดท าแนวทางด้านวิศวกรรมเพ่ือรับมือสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา2019 (Covid-19) โดยการจัดวาง
แนวทางในการจัดท าห้องแยกโรค MODIFIED AIIR ส าหรับผู้ปุวยโรคติดเชื้อไวรัสไคโรนา (Covid-19) ในสถานการณ์
ฉุกเฉิน /แนวทางการจัดท า Cohort ward ส าหรับผู้ปุวยโรคติดเชื้อไวรัสไคโรนา (Covid-19) ในสถานการณ์ฉุกเฉิน/  
แนวทางการปฏิบัติการจัดการน้ าเสียกรณีใช้โรงแรมเป็นสถานพักฟ้ืนผู้ปุวยติดเชื้อ/แนวทางการแนวทางการ Modify 
ระบบปรับอากาศและระบายอากาศส าหรับห้องผ่าตัดส าหรับผู้ปุวย Covid-19 ในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
 รวมทั้งออกแบบ/ปรับปรุงระบบ /นวัตกรรม/ ให้ค าปรึกษาด้านวิศวกรรมเพ่ือรับมือสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา2019 (Covid-19)  ประเมินด้านโครงสร้างและความปลอดภัยโรงแรมที่จะเป็น Isolate Hotel พ้ืนที่เขตกทม.
และปริมณฑล  จ านวน 46 แห่ง  และตรวจสอบและให้ค าแนะน า/ออกแบบการปรับปรุงระบบปรับอากาศและระบาย
อากาศต่อสถานพยาบาล ทั่วประเทศ (เขตพ้ืนที่กทม.และปริมณฑล จ านวน 42 แห่ง ส่วนภูมิภาค 454 แห่ง)  
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ซ. มาตรฐานอาคารสถานบริการสุขภาพ 
การจัดท าแผนแม่บทเพื่อการพัฒนาสถานบริการสุขภาพด้านอาคารและสภาพแวดล้อม 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้ก าหนดเปูาประสงค์สถานบริการสุขภาพมีแผนแม่บทเพ่ือใช้ในการพัฒนา
มาตรฐานอาคารและสภาพแวดล้อม ซึ่งจะเชื่อมโยงกับประเด็นยุทธศาสตร์ที่ ๑ คุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการ
สุขภาพ  และยังสอดคล้องกับความต้องการของกระทรวงสาธารณสุขถึงความจ าเป็นที่จะต้องมีการจัดท าผังแม่บท   
เพ่ือให้การพัฒนาหน่วยงานมีทิศทางที่ชัดเจน  เหมาะสม  โดยกองแบบแผน ได้จัดท าคู่มือจัดท าผังแม่บท         
เพ่ือพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานด้านอาคารสถานที่ของสถานบริการสุขภาพ ซึ่งได้มาจากการศึกษา ค้นคว้า และวิจัย
เกี่ยวกับความต้องการต่าง ๆ ของหน่วยงาน ทั้งที่มีอยู่แล้ว และที่ต้องการเพ่ิมเติม โดยอ้างอิงถึงหลักวิชาการ
เกี่ยวกับการออกแบบ รวมทั้งความเหมาะสมของต าแหน่ง และการจัดล าดับการก่อสร้างของอาคารต่าง ๆ ภายใน
พ้ืนที่ของหน่วยงานนั้น ๆ ทั้งนี้เพ่ือใช้ในการพัฒนาหน่วยงานอย่างมีทิศทางที่ชัดเจน เหมาะสม แผนแม่บทพัฒนา
สถานบริการสุขภาพด้านอาคารและสภาพแวดล้อมที่กองแบบแผนได้ด าเนินการมาเป็นล าดับนั้น  จากระดับ
โรงพยาบาล สู่ระดับจังหวัด ได้พบว่ามีการปรับเปลี่ยนแผนแม่บทตามบริบทของโรงพยาบาล ในระยะเวลา 1-5 ปี 
ท าให้กองแบบแผนต้องมีการจัดท าแผนแม่บทตลอดเวลาเมื่อครบรอบการเปลี่ยนแปลง ไม่ว่าจะเปลี่ยนเล็กน้อย 
หรือเปลี่ยนตามนโยบาย ซึ่งโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีจ านวนมาก ท าให้ไม่สามารถด าเนินการ ได้
ทั่วถึง กองแบบแผนจึงได้เสนอแนวทางการจัดท าแผนแม่บทในระดับเขตสุขภาพ โดยให้เขตสุขภาพ่ี 1 -12             
เป็นหน่วยงานหลักในการวางแผน  และให้หน่วยงานทุกระดับมีส่วนร่วม   มีความเข้าใจและน านโยบายหลักในการ
จัดท าแผนแม่บทภาพรวมของระบบบริการสุขภาพให้ทั่วถึงทุกระดับการให้บริการ เพ่ือจะเห็นภาพรวมในการ
พัฒนาแผนแม่บทด้านอาคารและสภาพแวดล้อม ได้สอดคล้องและสนับสนุนระบบบริการสุขภาพในระดับประเทศ
ต่อไป 
 ในปีงบประมาณ พ.ศ.2563  กองแบบแผน ได้ด าเนินการจัดท าแผนแม่บทเพ่ือการพัฒนาสถานบริการ
สุขภาพ ด้านอาคารและสภาพแวดล้อม   ให้กับสถานบริการสุขภาพ ในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
จ านวน 6 แห่ง ได้แก่ 1) โรงพยาบาลแม่สาย 2) โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช 3) โรงพยาบาลประจวบคีรีขันธ์     
4) โรงพยาบาลแกลง 5) โรงพยาบาลบ้านบึง และ 6) โรงพยาบาลเบตง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.โรงพยาบาลแม่สาย  
จังหวัดเชียงราย  

(M2) 

2.โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช 
จังหวัดสุพรรณบุรี (A) 
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3.โรงพยาบาลประจวบคีรีขันธ์   
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ (S) 

4.โรงพยาบาลแกลง   
จังหวัดระยอง (M1) 

5.โรงพยาบาลบ้านบึง   
จังหวัดชลบุร ี(M2) 

6.โรงพยาบาลเบตง   
จังหวัดยะลา (M1) 
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การประเมินเพื่อปรับปรุงแบบก่อสร้างอาคารสถานบริการสุขภาพภาครัฐตามมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ
ด้วยเทคโนโลยี BIM และ VR 

 การด าเนินการเพ่ือจัดท า แนวทาง (Guidelines) การประเมินเพ่ือปรับปรุงแบบก่อสร้างอาคารสถาน
บริการสุขภาพภาครัฐ ตามมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ด้วยเทคโนโลยี BIM และ VR โดยศึกษาและพัฒนาแนว
ทางผ่านการจัดท าแบบอาคารสถานบริการสุขภาพจ านวน 3 อาคาร ด้วยระบบ BIM คือโปรแกรม Autodesk 
Revit ที่มีระดับขั้นในการพัฒนา (Level of Development: LOD) ที่ระดับแบบก่อสร้าง และได้ใช้ระบบ Real-
time Rendering คือโปรแกรม Enscape เพ่ือจัดท าภาพสามมิติและสภาพแวดล้อมเสมือน (Virtual 
Environment) เพ่ือให้ผู้ออกแบบและผู้ประเมินอาคารสามารถมีประสบการณ์ด้วยการใช้งาน VR Headset คือ 
HTC Vive Cosmos 

 นอกจากนั้นการใช้งานกระบวนการ BIM-VR นั้นยังสามารถสนับสนุนให้ผู้รับผิดชอบ สามารถประเมิน
มาตรฐานอาคาร ผ่านระบบบริการแบบกลุ่มเมฆ (Cloud Service) ให้สามารถ Walkthrough เข้าไปในอาคาร
เสมือนและสามารถให้ข้อคิดเห็นที่ผู้ออกแบบอาคารสามารถรับทราบได้อย่างทันที (Real-time) ในกรณีที่ผู้
ประเมินอาคารต้องการ Immersive Experience ในอาคารเสมือนที่สมบูรณ์แบบโดยที่ไม่มีโปรแกรม Autodesk 
Revit และ Enscape นั้น กระบวนการ BIM-VR นั้นสามารถสร้างไฟล์ Standalone Executable File ที่สามารถ 
Copy ไปใช้กับเครื่องคอมพิวเตอร์ใดก็ได้ เพ่ือการประเมินมาตรฐานอาคาร ถึงแม้ว่าเครื่องคอมพิวเตอร์นั้นจะไม่มี
โปรแกรมท่ีเกี่ยวข้องก็ตาม 

 ในการด าเนินการด้วย BIM-VR นี้นับเป็นก้าวส าคัญขององค์กร ในการสร้างนวัตกรรมด้านกระบวนการ
ออกแบบที่สนับสนุนให้อาคารสถานบริการสุขภาพภาครัฐได้คุณภาพสามารถผ่านเกณฑ์การประเมินตามมาตรฐาน
ระบบบริการสุขภาพ ตั้งแต่กระบวนการออกแบบ ให้เกิดเป็นบรรทัดฐานใหม่ ลดความสูญเสียและเพ่ิม
ประสิทธิภาพด้านการใช้ทรัพยากร เพ่ิมโอกาสให้ประชาชนได้รับบริการทางสาธารณสุขที่มีคุณภาพ ด้วยการมี
อาคารสถานบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ ได้มาตรฐาน เพ่ือความยั่งยืนของชาติต่อไป   

 โดยในปีงบประมาณ 2563 ได้น าเทคโนโลยี BIM และ VR มาใช้ในการประเมินแบบก่อสร้างอาคาร        
เพ่ือปรับปรุงแบบก่อสร้างอาคารสถานบริการสุขภาพภาครัฐตามมาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้วยเทคโนโลยี BIM 
และ VR  ได้ดังนี ้

 1. จัดท าแบบจ าลองสารสนเทศอาคาร ที่ผ่านเกณฑ์ของมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ ความละเอียด
ระดับ Shop Drawing  แล้วเสร็จ 2 อาคาร  คือ  อาคารแยกโรคติดเชื้อ 2 ชั้น (แบบเลขที่ 11085) และอาคาร
แยกโรคติดเชื้อ 3 ชั้น (แบบเลขท่ี 11086)  

 2. จัดท าแนวทาง (Guidelines) กระบวนการประเมินเพ่ือปรับปรุงแบบก่อสร้างอาคารสถานบริการ
สุขภาพภาครัฐ ตามมาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้วยเทคโนโลยี BIM และ VR แล้วเสร็จ จ านวน 1 เรื่อง 

 3. ได้ข้อเสนอ และเป็นข้อมูลปรับปรุง เกณฑ์วิธีแบบจ าลองสารสนเทศกองแบบแผน (DCD BIM Protocol) 
และ แม่แบบระบบจ าลองสารสนเทศกองแบบแผน (DCD BIM Template) จ านวน 1 เรื่อง 
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ภาพประกอบผลการด าเนินงาน 
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แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 2  

พัฒนาและยกระดับการจัดการสุขภาพภาคประชาชน โดยการมีส่วนร่วมของประชาชนและเครือข่าย 
 
ฌ. สุขศาลาพระราชทาน  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ในฐานะผู้รับผิดชอบหลักได้ขับเคลื่อนโครงการจัดตั้ง
และพัฒนาสุขศาลาพระราชทานตามพระราชด าริสมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี พ.ศ. 2563 เพ่ือให้การพัฒนาและจัดตั้งสุขศาลาพระราชทาน เป็นไปตามกระบวนการที่มี
คุณภาพและเกิดจากการมีส่วนร่วมของทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง สุขศาลาพระราชทานสามารถให้บริการที่มีคุณภาพ
ได้อย่างต่อเนื่องด้วยการสนับสนุนของหน่วยงานเครือข่ายตามบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบและสนับสนุนการ
บริหารจัดการทรัพยากรให้เกิดประโยชน์อย่างคุ้มค่าที่สุด  
ผลการด าเนินงานโครงการจัดตั้งและพัฒนาสุขศาลาพระราชทานตามพระราชด าริสมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า 
กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี พ.ศ. 2563 
 การประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรู้สู่การต่อยอดการพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน  ซึ่งมี
วัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนางานด้านวิชาการ การจัดการความรู้ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน ติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงานในภาพรวมและสร้างให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ต่อยอดสู่การพัฒนา รวมทั้งพัฒนาและ
ยกระดับศักยภาพการให้บริการและการศึกษาเฉพาะทางของบุคลากรสุขศาลาพระราชทานและเครือข่าย  
 การจัดงานแลกเปลี่ยนเรียนรู้สู่การต่อยอดการพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน ระหว่างวันที่ 7-9 กันยายน 
2563 เพ่ือน าความรู้และประสบการณ์ที่ได้จากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การด าเนินงานสุขศาลาพระราชทานไป
ประยุกต์ใช้ในการพัฒนาสุขภาพนักเรียน และประชาชนในพ้ืนที่ห่างไกล ถิ่นทุรกันดาร พ้ืนที่ชายแดน และพ้ืนที่
พิเศษด้านความมั่นคง ซึ่งมีบุคลากรจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเข้าร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 146 คน ประกอบด้วย    
ครูพยาบาล และครูใหญ่โรงเรียนต ารวจตระเวนชายแดน เจ้าหน้าที่สุขศาลาพระราชทานและ อสม. ทีมพ่ีเลี้ยง      
สุขศาลาพระราชทาน จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัด ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาล และโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล บุคลากรกองบัญชาการต ารวจตระเวนชายแดน ส านักงานต ารวจแห่งชาติ เจ้าหน้าที่ บริษัท 
ทีโอที จ ากัด (มหาชน) และเจ้าหน้าที่กรมพัฒนาพลังงานทดแทนและอนุรักษ์พลังงาน ซึ่งมีประเด็นหัวข้อในการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ 4 ประเด็น ดังนี้ 

1. การสร้างเครือข่ายสุขศาลาพระราชทาน โดยนักศึกษา วปอ.46 จ านวน 5 เครือข่าย แยกตาม
กลุ่มจังหวัด 1) กลุ่มจังหวัดน่าน และตาก 2) กลุ่มจังหวัดเพชรบุรี ประจวบคีรีขันธ์ ยะลา และนราธิวาส               
3) กลุ่มจังหวัดเชียงใหม่และเชียงราย 4) กลุ่มจังหวัดกาญจนบุรี และ 5) กลุ่มจังหวัดแม่ฮ่องสอน 

2. การน าเสนอผลการด าเนินงานสุขศาลาพระราชทานในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563  
 

ตารางสรุปจ านวนผู้มารับบริการในพื้นที่สุขศาลาพระราชทาน 22 แห่ง 
ประเภท จ านวน (ราย) 

1. การรักษาพยาบาล 19,102 
2. การให้ค าปรึกษาผ่านระบบ Telemedicine และการส่งต่อผู้ปุวย 254 
3. การส่งเสริมสุขภาพ 1,355 
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ตารางสรุปกลุ่มอาการโรคที่พบสูงสุด 
ประเภท ร้อยละ 

1. โรคระบบทางเดินหายใจ 33.16 
2. โรคระบบทางเดินอาหาร 15.47 
3. โรคระบบกล้ามเนื้อ 12.13 

 

ตารางสรุปการส่งต่อผู้ป่วย 
ประเภท ร้อยละ 

1. ทางรถยนต์ จักรยานยนต์ และเดินเท้า 82.86 
2. ทางเรือ 8.16 
3. ทางอากาศยาน (เฮลิคอปเตอร์) 4.49 

 

โดยปัญหาอุปสรรค การด าเนินงานของสุขศาลาฯ ที่ส าคัญมีดังนี้ 
 1. สภาพสิ่งแวดล้อมของโรงเรียนและชุมชนไม่เอ้ือต่อการมีสุขภาพที่ดี จ าเป็นต้องได้รับการ

จัดการสิ่งแวดล้อมท้ังในโรงเรียนและชุมชนให้ถูกสุขลักษณะ และเอ้ือต่อการมีสุขภาพด ี

 2. การส่งต่อผู้ปุวย ทั้งในด้านเส้นทางการส่งต่อผู้ปุวยและงบประมาณ ในด้านการแก้ไขปัญหานั้น
กองบัญชาการต ารวจตระเวนชายแดนได้จัดตั้งกองทุนการส่งต่อผู้ปุวยครบทุกพ้ืนที่ของสุขศาลาพระราชทาน 
โรงพยาบาลแม่ข่ายเป็นศูนย์ประสานงานการให้ค าปรึกษาและการส่งต่อผู้ปุวย 

 3. ระบบอินเตอร์เน็ตการสื่อสาร พลังงานไฟฟูา และน้ าประปา สุขศาลาพระราชทาน 13 แห่ง  
ยังไม่มีพลังงานไฟฟูาของการไฟฟูาส่วนภูมิภาคใช้ในพ้ืนที่ ไม่มีระบบอินเตอร์เน็ต ใช้ประปาภูเขา ซึ่งหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องได้แก่  

 บริษัท ทีโอที จ ากัด(มหาชน) สนับสนุนระบบการสื่อสารผ่านดาวเทียมและจะขยายความเร็ว         
ของอินเตอร์เน็ตเป็น 30 MB ในอนาคต  

 กรมพัฒนาพลังงานทดแทนและอนุรักษ์พลังงาน สนับสนุนไฟฟูาพลังงานแสงอาทิตย์ (Solar Cell)   
ให้เพียงพอต่อการใช้ และต้องให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่สุขศาลาพระราชทานในการดูแลบ ารุงรักษาระบบพลังงาน
แสงอาทิตย์ 

 ระบบน้ าประปาส านักงานสาธารณสุขจังหวัด และหน่วยงานงานในพ้ืนที่ที่เกี่ยวข้องเข้าไปด าเนินการ
จัดการคุณภาพน้ าให้เพียงพอต่อการใช้อุปโภคและบริโภค 

 จะเห็นได้ว่าปัญหาอุปสรรค์หลักของการพัฒนาสุขศาลาพระราชทานนั้นจะเป็นปัญหาทางกายภาพ
และด้านสิ่งแวดล้อมเท่านั้น ส่วนด้านระบบการรักษาพยาบาลและการจัดการสุขภาพชุมชนนั้น กระทรวงสาธารณสุข 
โดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด ร่วมกับกองบัญชาการต ารวจตระเวนชายได้ให้การ
สนับสนุน งบประมาณ ทรัพยากร และบุคลากร ให้สุขศาลาพระราชทานจนพัฒนาไปอย่างมีคุณภาพในการให้บริการ
ด้านสุขภาพแก่นักเรียนและประชาชน 
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3. การพัฒนาคุณภาพการให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทาน  กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ได้จัดท าแนวทางการพัฒนาคุณภาพการให้บริการสาธารณสุขใจสุขศาลาพระราชทานและฝึกปฏิบัติการ
ประเมิน ตามเกณฑ์คุณภาพสุขศาลาพระราชทาน 6 หมวด ได้แก่ หมวดที่ 1 วัตถุประสงค์ของหน่วยงาน การจัด
โครงสร้างหน่วยงานสุขศาลาพระราชทาน 22 แห่ง หมวดที่ 2 การจัดอัตราก าลังและการพัฒนาบุคลากร หมวดที่ 3 
กระบวนการและขั้นตอนปฏิบัติงาน จัดท าคู่มือปฏิบัติงานครอบคลุมกระบวนการปฏิบัติงานทั้งการบริหารจัดการ
และการให้บริการด้านสุขภาพ หมวดที่ 4 ยา เวชภัณฑ์ วัสดุอุปกรณ์ เครื่องมือ อาคารและสภาพแวดล้อม     
หมวดที่ 5 กระบวนการรักษาพยาบาล การดูแลผู้ปุวย และให้บริการด้านสุขภาพ และหมวดที่ 6 กระบวนการ
ด าเนินงานสุขภาพภาคประชาชนและพฤติกรรมสุขภาพ 

4. ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศของสุขศาลาพระราชทาน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้พัฒนา 
web site สุขศาลาพระราชทานเพ่ือรองรับการจัดท าฐานข้อมูลด้านการบริหารจัดการและการให้บริการด้าน
สุขภาพ ประกอบด้วย 

  - ข้อมูลพื้นฐานของสุขศาลาพระราชทานและชุมชน 

  - ข้อมูลบริหารทรัพยากร ได้แก่ งบประมาณ ยา เวชภัณฑ์ วัสดุอุปกรณ์การแพทย์ 
  - ข้อมูลการให้บริการด้านรักษาพยาบาลและสาธารณสุขชุมชน 

  - การเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ผลงานและกิจกรรมส าคัญ 
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 ญ. การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรม  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกองสุขศึกษา ได้ด าเนินงานเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health 
Literacy : HL) และพฤติกรรมสุขภาพ (Health Behavior : HB) เน้นให้มีการด าเนินงานตามมาตรฐานงานสุขศึกษา 
พัฒนาการมีส่วนร่วม ในการจัดการสุขภาพของประชาชนและภาคีเครือข่าย ภาคประชาชนตามยุทธศาสตร์             
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพที่เชื่อมโยงกันจนถึงระดับพ้ืนที่ และไปถึงประชาชนกลุ่มเปูาหมายในสถานบริการสุขภาพ       
ในหมู่บ้านและโรงเรียน ซึ่งเน้นหลักการพัฒนาโดยยึดประชาชนเป็นศูนย์กลางพัฒนาเพ่ือให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี และ
ตามเปูาหมายการให้บริการของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ คือ ประชาชนกลุ่มเปูาหมายสามารถดูแลสุขภาพตนเอง
และชุมชนจัดการสุขภาพเพ่ือการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพได้ มีความรู้ความเข้าใจ สามารถจัดการตนเอง รวมทั้งสามารถ
ชี้แนะในเรื่องสุขภาพสู่บุคคล และชุมชน 
 
การเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในชุมชน 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
 
 ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยส่งเสริมการด าเนินงานตามมาตรฐานงานสุขศึกษาในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพในชุมชน เน้นพฤติกรรมการกินผัก 
ผลไม้สดอย่างน้อยวันละครึ่งกิโลกรัม ร่วมกับการออกก าลังกายเป็นประจ า การใช้ยาอย่างสมเหตุผล และการ
ปูองกัน Covid-19 มีหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมจ านวน 15,706 หมู่บ้าน จาก 75,032 หมู่บ้าน คิดเป็นร้อยละ 
20.93 และการด าเนินงานส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและปลูกฝังพฤติกรรมสุขภาพแก่เด็กและเยาวชน         
ในรูปแบบ โรงเรียนสุขบัญญัติในทุกต าบล เน้นการดูแลสุขภาพพ้ืนฐานในชีวิตประจ าวันตามสุขบัญญัติ 10 ประการ   
มีโรงเรียนด าเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขบัญญัติ จ านวน 5,559 โรงเรียน จาก 30,757 โรงเรียน คิดเป็นร้อยละ 
18.07 และมีการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในกลุ่มตัวอย่าง คือกลุ่มวัยท างาน        
อายุ 15-60 ปีขึ้นไปในหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ และกลุ่มวัยเรียนอายุ 6-15 ปี ในโรงเรียนที่มีการ
ด าเนินงานสุขบัญญัติแห่งชาติ จ านวน 12 เขตๆ ละ 2 จังหวัดๆ ละ 400 คน โดยใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างรวมทั้งหมด 
9,600 ตัวอย่าง มีผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในระดับดีขึ้น ร้อยละ 68.33 
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 ประเมินมาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้านสุขศึกษา ใน รพศ. รพท. รพช. ทุกแห่ง โดยผลการพัฒนา 
สถานพยาบาลภาครัฐกลุ่มเปูาหมายผ่านเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้านสุขศึกษา จากระบบประเมิน 
HS4 ผ่านเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้านสุขศึกษา ระดับคุณภาพ จ านวน 541 แห่ง จาก 896 แห่ง     
คิดเป็นร้อยละ 60.38 

 สนับสนุนองค์ความรู้ คู่มือ/แนวทางการด าเนินงานสุขศึกษาและการสื่อสารสุขภาพ ในโรงพยาบาล
โรงเรียน และชุมชน เช่น  
 1. แนวทางปฏิบัติฯ คู่มือส าหรับคอนโดมิเนียม 
 2. อาคารชุด หอพัก แมนชั่น อพาร์ตเม้นท์ 
 3. โปรแกรมสุขศึกษา เสริมสร้าง HL HB ผู้ปุวย DM,HT รายใหม่ 
 4. กลยุทธ์การด าเนินงานสุขศึกษาและการปรับเปลี่ยนสุขภาพ 
 5.  แนวทางการพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 6. แนวทางการพัฒนายุวอาสาสมัครสาธารณสุข 
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สื่อการดูแลสุขภาพตามสุขบัญญัติแห่งชาติ การป้องกัน COVID-19 ได้ด าเนินการจัดท า ผลิต เผยแพร่ ในรูปแบบ
ต่างๆ ดังนี้ 
 1. Clip vdo เช่น เรื่อง วิธีการท าแอลกอฮอล์เจล มีผู้เข้ารับชมจ านวน 33,000 ครั้ง เรื่อง แนวทางการ
ปูองกันโควิด - 19 ส าหรับ รพสต. และ อสม. จ านวน 13,000 ครั้ง  เป็นต้น 
 2. รายการคุยสนุกเรื่องสุขภาพ เช่น ห้องปฏิบัติการตรวจเชื้อโควิด-19 ระดับมาตรฐานสากล, สุขศึกษา
ไทยกับวิถีชีวิตใหม ่
 3. บทความรู้สุขภาพ เช่น เมื่อกลับถึงบ้านต้องท าอย่างไร, ท าไม ใช้ของส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน ท าให้ติด       
โควิด-19, การกินอาหารปลอดภัย  จิตแจ่มใส, การปฏิบัติตัวตามสุขบัญญัติ 
 4. Infrographic เช่น ปฏิบัติตามสุขบัญญัติเป็นนิจ สู้วิกฤติโควิด-19, หมั่นล้างมือด้วยน้ าและสบู่ให้สะอาด, 
กลับจากนอกบ้าน รีบอาบน้ าช าระร่างกาย, เว้นระยะนั่งหรือยืนห่างกัน, สวมหน้ากากอนามัย หรือหน้ากากผ้า,     
ไม่ใช้ของส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน 
 5. แผ่นพับ เช่น ร่วมมือ ร่วมใจปูองกันโควิด-19 ส าหรับกลุ่มมุสลิม, สุขบัญญัติ ปูองกัน โควิด-19 
 6. ปูายไวนิล เช่น ร่วมมือ ร่วมใจปูองกันโควิด-19 ส าหรับกลุ่มมุสลิม 
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โปรแกรมประเมินผลการด าเนินงานส าหรับพื้นที่แบบออนไลน์ กองสุขศึกษา ด าเนินการจัดท าโปรแกรมส าหรับ
การด าเนินงาน จ านวน 2 โปรแกรม คือ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

(1) โปรแกรมประเมินหมู่บ้านและโรงเรียน (Health Gate) ประจ าปีงบประมาณ ๒๕๖๓ ให้พร้อมรองรับการเข้าใช้งานของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และโรงเรียนส่งเสริมสุขบัญญตัิในพื้นที่เปูาหมายแตล่ะจังหวัด 

(2) เครื่องมือประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพแลพฤติกรรมสุขภาพ (HL&HB) โดยใช้ Google from แยกรายจังหวัด 
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คลังความรู้สุขภาพกระทรวงสาธารณสุข (healthydee.moph.go.th)  
 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีจ านวนผู้เข้าใช้คลังความรู้สุขภาพเพิ่มขึ้นร้อยละ 31.50 จากปีงบประมาณ พ.ศ. 
2562 โดยประเด็นข้อมูลที่มีการสืบค้นจากช่องทางคลังความรู้สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข แบ่งตามเรื่องที่สืบค้นได้
ดังนี้ 
 - เรื่องการใช้ยาปฏิชีวนะ  มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 41.48 
 - เรื่องการใช้ยาสมเหตุผล มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 40.72 
 - เรื่องอาหาร มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 40.32 
 - เรื่องสุขบัญญัติแห่งชาติ มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 39.50 
 - เรื่องสุรา  มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 37.93 
 - เรื่องบุหรี่ มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 37.90 
 - เรื่องออกก าลังกาย มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 35.08 
 - เรื่องอารมณ์ มีการสืบค้นข้อมูล คิดเป็นร้อยละ 34.85 
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ฎ. การสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน  
พัฒนาเครือข่ายก าลังคนมีความรู้ เข้าถึงข้อมูล ตัดสินใจและปฏิบัติได้ 
 การยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน                 
 มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาทักษะและยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน สามารถดูแลสุขภาพคนใน
ชุมชน และผู้ปุวยกลุ่มเปูาหมายได้รับการดูแลจาก อสม. หมอประจ าบ้าน มีคุณภาพชีวิตที่ดี  
 โดยด าเนินการ จัดท ากรอบแนวคิด ยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน จัดตั้งคณะกรรมการอ านวยการ 
คณะท างานยกระดับ จัดท าแผนการยกระดับ หลักสูตร แนวทาง และคู่มือ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน          
และด าเนินการอบรม อสม. กลุ่มเปูาหมาย 80,000 คน ระหว่างเดือน มกราคม-มีนาคม 2563 ซึ่งมี อสม. ได้รับการ
พัฒนาศักยภาพเพ่ือยกระดับเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน จ านวน 84,712 คน  มากกว่ากลุ่มเปูาหมายที่ก าหนด ทั้งนี้     
มี อสม. กลุ่มเปูาหมายมีศักยภาพเป็น อสม. หมอประจ าบ้าน จ านวน 83,822 คน คิดเป็นร้อยละ 98.95 รวมทั้งผู้ปุวย
กลุ่มเปูาหมายที่ได้รับการดูแลจาก อสม. หมอประจ าบ้าน คิดเป็นร้อยละ 92.39  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 การพัฒนาศักยภาพ อสม. สู่ อสม. 4.0  
 มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาศักยภาพ อสม. ให้เป็น อสม. 4.0 มีทักษะในการใช้เทคโนโลยีดิจิตอลในการ
เข้าถึงข้อมูลข่าวสาร องค์ความรู้ และสื่อสารด้านสุขภาพ มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) ในเรื่อง 
การใช้ยาสมเหตุสมผล การปูองกันและควบคุมวัณโรคในชุมชน การลด ละ เลิกบุหรี่ การดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เป็น
ผู้น าการเปลี่ยนแปลงด้านสุขภาพ และมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม รวมถึงการจัดการสุขภาพชุมชนได้ เป็นจิต
อาสาด้านการแพทย์และสาธารณสุข ได้แก่ การเฝูาระวังโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) ในชุมชน และ
การปฐมพยาบาลเบื้องต้นทกัษะในการช่วยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน (CPR) ซึ่งมี อสม. ได้รับการพัฒนาศักยภาพเป็น อสม. 4.0 
จ านวน 441.734 คน จากอสม. กลุ่มเปูาหมาย จ านวน 406,258 คน  
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 การเสริมสร้างศักยภาพการดูแลสุขภาพตนเองระดับครอบครัว มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ อาสาสมัครประจ า
ครอบครัว (อสค.) มีความรู้และทักษะในการดูแลสุขภาพ เฝูาระวังและติดตามกลุ่มเสี่ยงโรคโควิด -19 และ
ประชาชนกลุ่มเสี่ยงโรคโควิด-19 ในครอบครัว ได้รับการเฝูาระวังและติดตามจนครบ 14 วัน  ซึ่งมีประชาชน
กลุ่มเปูาหมายได้รับการพัฒนาศักยภาพให้เป็นอาสาสมัครประจ าครอบครัว จ านวน 1,232,455 คน  
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
  
 การส่งเสริมความเป็นเลิศและเสริมสร้างแรงจูงใจในการจัดการสุขภาพชุมชน (อสม.)  มีวัตถุประสงค์
เพ่ือคัดเลือก อสม. ดีเด่นระดับจังหวัด เขตสุขภาพ ภาค และชาติ และประเมินผลงานต่อเนื่องของ อสม. ดีเยี่ยม
และ   ดีเยี่ยมอย่างยิ่ง ซึ่งส่งผลให้ อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ได้รับการเสริมสร้างแรงจูงใจ   
เกิดความเข้มแข็งสามารถขับเคลื่อนงานสุขภาพภาคประชาชนได้ในชุมชน และเกิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ
พ่ึงตนเองได้อย่างยั่งยืน 
 การพัฒนาระบบกลไกสนับสนุนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนา
กฎระเบียบ มาตรฐานที่เกี่ยวข้องกับ และพัฒนากลไกสนับสนุน อสม. ในการจัดการสุขภาพภาคประชาชน           
และจัดบริการสุขภาพชุมชนที่สอดคล้องกับสถานการณ์ปัจจุบัน โดยได้ด าเนินการปรับปรุงระเบียบกระทรวง
สาธารณสุขว่าด้วยการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาล ฉบับที่ 8 พ.ศ. 2562  ซึ่งก าหนดให้ อสม. ทุกคน ได้รับ
สวัสดิการที่เหมาะสม และเป็นมาตรฐานเดียวกัน เมื่อพักรักษาตัวในสถานบริการของรัฐที่สังกัดกระทรวงสาธารณสุข
ทุกแห่งทั่วประเทศ ซึ่งประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 7 มกราคม 2563 และมีผลบังคับใช้ในวันถัดจาก       
วันประกาศ โดยก าหนดสิทธิส าหรับ อสม. และบุคคลในครอบครัว อสม. ดังนี้ 
 1) ให้ อสม. ทุกคนได้รับการยกเว้นค่าห้องพิเศษ และค่าอาหารพิเศษโดยให้เป็นสิทธิเฉพาะตัวของบุคคล ทั้งนี้ 
อสม. ที่มีสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาลจากส่วนราชการ ให้เรียกเก็บตามสิทธิก่อน ส่วนที่เหลือให้ได้รับการยกเว้น 
         2) ให้บุคคลในครอบครัวของ อสม. ได้รับการช่วยเหลือค่าห้องพิเศษ และค่าอาหารพิเศษ ร้อยละ 50 ของอัตรา
ที่ก าหนดไว้ ทั้งนี้บุคคลในครอบครัว อสม. ที่มีสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาลจากส่วนราชการให้เรียกเก็บ ตามสิทธิก่อน 
ส่วนที่เกินให้เรียกเก็บร้อยละ 50 
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 รวมทั้งได้จัดท า (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีการเบิกจ่ายเงินโครงการ
ค่าตอบแทน เยียวยา ชดเชย และเสี่ยงภัยส าหรับการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ในการเฝูา
ระวัง ปูองกัน และควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในชุมชน พ.ศ. 2563 
 
 
พัฒนาระบบสุขภาพชุมชนเชื่อมโยงเครือข่ายปฐมภูมิ (พชอ./PCC) 
 การพัฒนาชุมชนสร้างสุขโดยกลไกต าบลจัดการคุณภาพชีวิต มีวัตถุประสงค์เพ่ือส่งเสริมสนับสนุน      
ทุกต าบลด าเนินการต่อยอดสู่ด าบลจัดการคุณภาพชีวิต เปูาหมายชุมชนสร้างสุขอย่างเป็นอิสระ พัฒนาพ้ืนที่
ต้นแบบชุมชนสร้างสุข เสริมศักยภาพทีมแกนน าขับเคลื่อนต าบลและชุมชนในการจัดการสุขภาพและพัฒนา
คุณภาพชีวิตด้วยกลไกความร่วมมือแบบบูรณาการในการพัฒนาเชื่อมต่อกับคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตและ
ระบบริการสุขภาพปฐมภูมิ มีแนวทางการด าเนินงานต าบลจัดการคุณภาพชีวิต ปีงบประมาณ 2563 และแนวทาง
การด าเนินงานต าบลจัดการคุณภาพชีวิต ปีงบประมาณ 2563 ภายใต้แนวความคิด “ต าบลวิถีชีวิตใหม่ ปลอดภัย
จากโควิด 19 : ชุมชนสุขกาย สุขใจ สุขเงิน สุขสามัคคี” โดยสนับสนุนชุดสื่อความรู้ ต าบลจัดการคุณภาพชีวิต      
แก่พ้ืนที่ 7,255 ต าบล ผ่านช่องทางต่างๆ ได้แก่ แอปพลิเคชั่น Line ชุมชนสร้างสุข, You Tube , Face book, 
เวทีการประชุม พัฒนาฐานข้อมูลส าหรับการด าเนินงานต าบลจัดการคุณภาพชีวิตและ การประเมินตามแบบ
ประเมินต าบลวิถีชีวิตใหม่ ปลอดภัยจากโควิด 19 ปีงบประมาณ 2563 เพ่ิมเติมในระบบสารสนเทศงานสุขภาพ  
ภาคประชาชน กองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน บูรณาการการด าเนินงาน จัดท าโครงการและแผนปฏิบัติงาน
ชุมชนสร้างสุข ปี 63 และ 64 เชื่อมโยงกับส านักสนับสนุนระบบสุขภาพปฐมภูมิ และร่วมมือกับกรมการพัฒนา
ชุมชน กระทรวงมหาดไทย ในการพัฒนาแกนน าขับเคลื่อนชุมชน ทั้งนี้ต าบลทุกต าบลต่อยอดสู่ต าบลจัดการ
คุณภาพชีวิต โดยมีต าบลที่ผ่านเกณฑ์ต าบลจัดการคุณภาพชีวิต จ านวน 5,091 ต าบล จากทั้งสิ้น 7,255 ต าบล   
และมีพ้ืนที่ต้นแบบชุมชนสร้างสุขโดยกลไกต าบลจัดการคุณภาพชีวิต จ านวน 532 ต าบล  
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พัฒนาวิชาการ และนวัตกรรมสาธารณสุขมูลฐานและสุขภาพภาคประชาชน 
การพัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนแบบไร้รอยต่อ มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้สูงอายุเปูาหมายในพ้ืนที่ต้นแบบ 
6 แห่ง คือ จังหวัดลพบุรี จังหวัดสระบุรี จังหวัดระยอง จังหวัดเพชรบูรณ์ จังหวัดนครราชสีมา และจังหวัดตรัง 
เข้าถึงระบบการดูแลสุขภาพ ตลอดจนได้รับการส่งเสริมสุขภาพและลดพฤติกรรมเสี่ยง รวมทั้งการพัฒนากลไกการ
สนับสนุนระบบบริการสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชนเกิดความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน ภาครัฐ เอกชน และประชาชน
อย่างต่อเนื่อง โดยได้ด าเนินการจัดท าแผนและแนวทางการขับเคลื่อนระบบสุขภาพเพ่ือรองรับสังคมสูงอายุและการ
พัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนแบบไร้รอยต่อ ในพ้ืนที่เปูาหมายทั้ง 6 แห่ง โดยระบบการดูแลผู้สูงอายุแบบ
ไร้รอยต่อ ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน ดังนี้ 
 (1) Community Screening : ให้ด าเนินการคัดกรองในชุมชนตามแบบคัดกรองที่ก าหนดไว้ โดยแบบ
คัดกรองนี้ออกแบบมาส าหรับอาสาสมัครและครอบครัวของผู้สูงอายุ เน้นการคัดกรองที่ไม่ยุ่งยากและเป็นมิตรกับ
ผู้ใช้ รวมถึงมีหลักฐานทางงานวิจัยว่าได้ประโยชน์จากการคัดกรอง (ประยุกต์มาจากหลักการของ ICOPE 
:Integrated Care for Older People - WHO) 
 (2) Comprehensive Assessment : เป็นการประเมินเชิงลึกและรอบด้านเพ่ือยืนยันว่าผู้สูงอายุที่พบ
จากการคัดกรองมีภาวะถดถอยจริง โดยแบบประเมินให้ใช้ตามแนวทางที่ก าหนดไว้ แบบประเมินนี้ออกแบบมา
ส าหรับบุคลากรวิชาชีพทางสุขภาพและมีหลักฐานจากงานวิจัยว่าสามารถให้กระบวนการส่งเสริมปูองกันเพ่ือชะลอ
หรือฟ้ืนฟูภาวะถดถอยนั้นได้ ในแบบประเมินจะประกอบด้วย 
  1) การประเมินภาวะถดถอย (intrinsic capacity) 
  2) การประเมินโรคประจ าตัว 
  3) การประเมินปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมและสังคมท่ีเกี่ยวข้อง 

 (3) Personalized Care Plan : เป็นการวางแผนให้กระบวนการส่งเสริมปูองกัน ตามภาวะถดถอยและ
ข้อมูลจากการประเมินเชิงลึก ซึ่งในแผนต้องประกอบด้วย การวางเปูาหมายของการส่งเสริมปูองกัน แผนการ
กระบวนดูแลภาวะถดถอยของร่างกาย แผนการจัดการโรคประจ าตัวและแผนการจัดการสิ่งแวดล้อมและปัจจัย 
ทางด้านสังคม ในการวางแผนนั้นต้องครอบคลุมการจัดทีมบุคลากรที่เกี่ยวข้อง ในการดูแลตั้งแต่ตัวผู้สูงอายุเอง 
ครอบครัวผู้สูงอายุ อาสาสมัคร เจ้าหน้า รพ. สต. และเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล เป็นต้น  

 (4) Evident - based Program : การจัดบริการส่งเสริมปูองกันรายบุคคลตาม แผนที่วางไว้และ
สอดคล้องกับ Effective Intervention ที่อยู่ใน Health Service Guideline  
 (5) Evaluation : การประเมินผลเพ่ือวางแผนในการดูแลต่อเนื่องต่อไป 
 ทั้งนี้ยังได้จัดท าแนวทาง/แบบคัดกรองผู้สูงอายุในชุมชนพ้ืนที่น าร่อง 6 จังหวัด ซึ่งมีผู้สูงอายุได้รับการ     
คัดกรองสุขภาพเบื้องต้น ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 

จังหวัด จ านวน (คน) 
1. สระบุรี 60,497 
2. ลพบุรี 4,432 
3. เพชรบูรณ์ 2,534 
4. ระยอง 2,238 
5. นครราชสีมา 6,226 
6. ตรัง 3,218 

รวม 79,145 
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การเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยาเสพติด หลังการบ าบัดรักษาเพื่อคืนคนดีสู่สังคม 
 การด าเนินงานในการเพ่ิมประสิทธิภาพการดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยาเสพติด หลังการบ าบัดรักษาเพ่ือ       
คืนคนดีสู่สังคม และลดผลกระทบจากประชากรกลุ่มเสี่ยงที่มีต่อสังคม ให้สังคมไทยปลอดภัยยาเสพติด  โดยจัดท า
หลักสูตรการติดตามผู้ติดยาเสพติดในชุมชน ส าหรับ พัฒนาศักยภาพ อสม. ในการติดตามดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยา
เสพติดในชุมชน ซึ่งในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีบุคลากรกลุ่มเปูาหมาย ผ่านเกณฑ์การพัฒนาศักยภาพการติดตาม 
ดูแลผู้ใช้ ผู้เสพ และผู้ติดยาเสพติดหลังการบ าบัดรักษา จ านวน 14,763 คน จากกลุ่มเปูาหมาย 14,450 คน คิดเป็น
ร้อยละ 102.17  
 
นวัตกรรม : การสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน 

ภายใต้สถานการณ์โควิด-19 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มาตรการเว้นระยะห่างทางสังคมในชุมชน 

Grab Drug 
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แผนงานยุทธศาสตร์ที่ 3  

พัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กรสมรรถนะสูงตามหลักธรรมาภิบาล 
 
ฏ. การพัฒนาระบบบริหาร  
การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ PMQA 4.0 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีการพัฒนาระบบบริหารจัดการตามยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาองค์กรให้เป็นองค์กร
สมรรถนะสูงตามหลักธรรมาภิบาล และขับเคลื่อนองค์กรตามเกณฑ์การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 
(PMQA) มาอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ พ.ศ. 2549 เพ่ือพัฒนาองค์กรให้สามารถปรับตัวและตอบสนองได้ทันต่อการ
เปลี่ยนแปลง มีการบริหารจัดการที่ยืดหยุ่น คล่องตัว มีความคิดริเริ่ม มุ่งสู่การเป็นองค์กรที่มีขีดสมรรถนะสูง (High 
Performance Organization: HPO) โดยในปี พ.ศ. 2563 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้มีการประเมินสถานะ        
เป็นระบบราชการ 4.0 ตามเกณฑ์การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ PMQA 4.0 โดยมองภาพรวมทั้ง 7 หมวด 
ซึ่งกรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้รับผลการประเมินสถานะเป็นระบบราชการ 4.0 ที่ระดับคะแนน 327 เป็นระบบ
ราชการ 2.62 (ในปี 2561 กรมฯ ได้คะแนน 300 คะแนน เป็นระบบราชการ 2.40 และปี 2562 กรมฯ ได้คะแนน 
425.76 เป็นระบบราชการ 3.41) และน าผลจากการประเมินไปใช้เป็นประโยชน์ในการพัฒนาองค์กร และเป็นข้อมูล
ประกอบแผนยุทธศาสตร์การจัดท าแผนพัฒนาองค์กรของกรมฯ อันจะน าไปสู่การยกระดับคุณภาพการบริหารจัดการ
ของกรมฯ ให้เป็นระบบราชการ 4.0 ต่อไป 
 
รางวัลที่ได้รับ 
รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ PMQA หมวด 4 การวัด การวิเคราะห์ และการจัดการความรู้ 
 กรมฯ มีระบบการวิเคราะห์และทบทวนผลการด าเนินการ โดยใช้ระบบ SMART 62 ในการวิเคราะห์และ
ติดตามผลการด าเนินการตามตัวชี้วัดของกรมฯ การใช้จ่ายงบประมาณ ตลอดจนการรายงานสถานการณ์ตามภารกิจ 
และนโยบายพร้อมทั้งมีการเปรียบเทียบผลการด าเนินงานกับเปูาหมาย จัดล าดับความส าคัญของการใช้ทรัพยากร    
และคาดการณ์แนวโน้มความส าเร็จของการด าเนินงานในอนาคตมีการจัดกลุ่มวิเคราะห์ผลการด าเนินงานเป็น 4 ภารกิจ 
ได้แก่ 1) ภารกิจด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพ 2) ภารกิจด้านสุขภาพภาคประชาชน 3) ภารกิจด้าน
มาตรฐานระบบบริการสุขภาพ และ 4) กลุ่มบริหารงานสนับสนุนพร้อมทั้งน าไปวิเคราะห์และใช้ประกอบการตัดสินใจใน
การปรับยุทธศาสตร์และวิธีการท างาน อีกท้ังยังมีการติดตามความก้าวหน้าของผลการด าเนินการตามตัวชี้วัดต่างๆ    
และรายงานผลการด าเนินการตามตัวชี้วัดค ารับรองปฏิบัติราชการระดับหน่วยงาน รอบ 5 เดือน และ 11 เดือน ท าให้
สามารถติดตามสถานะความก้าวหน้าของตัวชี้วัดได้แบบ Real Time มีการวิเคราะห์ผลจากการทบทวนกระบวนการ 
แผนงาน โครงการ เพ่ือด าเนินการต่อ ปรับลดกิจกรรมหรืองบประมาณ ยกเลิก เสนอโครงการใหม่ หรือเพ่ิมเปูาหมาย
และงบประมาณ พร้อมทั้งส่งเสริมให้หน่วยงานมีการพัฒนานวัตกรรมการบริการ การเพ่ิมประสิทธิภาพ และการ
ปรับปรุงกระบวนงานโดยน าเทคโนโลยีสารสนเทศ (End of End Process) และมีกระบวนการจัดการความรู้ (KM.HSS) 
มุ่งเน้นการพัฒนาแนวทางการเข้าถึงแหล่งความรู้ใหม่ๆ ให้กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียทั้งภายในและภายนอก
องคก์ร มีการก าหนดวางแผนเชิงยุทธศาสตร์ขอจัดการความรู้ (KM Action Plan) ให้สอดคล้องและสนับสนุนภารกิจและ
ยุทธศาสตร์ของกรมฯ 
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รางวัลการบริหารราชการแบบมีส่วนร่วม ประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Good Governance) ระดับดี 

 กรมฯ มีนโยบายและทิศทางการมีส่วนร่วมของประชาชนผ่านการก าหนดวิสัยทัศน์ พันธกิจ โดยให้ความ  
ส าคญักับการมีส่วนร่วมของประชาชนกับภาคีเครือข่ายการท างานของกรมฯ เสริมสร้างความเป็นผู้น าแลเจ้าของร่วมกัน
ในการพัฒนาและแก้ไขปัญหาในพ้ืนที่ รวมทั้งการเปิดระบบราชการ เปิดใน สบส. (Open Mind HSS) ผ่านกลไกการ
จัดการข้อมูลและกระบวนการสร้างการรับรู้ที่มุ่งเน้นให้ประชาชนรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ ผ่านช่องทาง
ต่างๆ เช่น สื่อโทรทัศน์ สื่อออนไลน์ SMART Card อสม. และ Health Gate นอกจากนี้ ยังมีช่องทางการรับฟัง
ข้อคิดเห็นของประชาชนผ่านช่องทางต่างๆ เช่น การส ารวจความคิดเห็น/ความพึงพอใจผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วน
เสีย สายด่วน 1426 ศูนย์รับเรื่องร้องเรียน 0-2193-7057 เป็นต้น โดยกรมฯ มีระบบการบริหารจัดการระบบบริการ
สุขภาพและระบบสุขภาพภาคประชาชน มีการบูรณาการ ที่มีประสิทธิภาพมีการน าข้อมูลมาใช้ประโยชน์จริง และมี
ความพร้อมในการตอบโต้ภัยด้านสุขภาพและระบบบริการสุขภาพที่ไม่ได้มาตรฐานได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีการ
พัฒนาบุคลากรอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง เกิดความยั่งยืน สะท้อนความเข้มแข็งของระบบสาธารณสุขของประเทศ  
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รางวัลบริการภาครัฐ ประเภทพัฒนาการบริการ: ตู้ควบคุมป้องกันการแพร่กระจายเชื้อจุดพ่นยา (A2M2) ระดับดี 
จากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศของโลก ก่อให้เกิดมลภาวะทางอากาศขึ้นมากมาย โดยเฉพาะปัญหาฝุุน 

PM 2.5 ซึ่งเป็นอันตรายกับผู้ปุวยที่เป็นโรคเกี่ยวกับทางเดินหายใจ โดยเฉพาะผู้ปุวยโรคหอบหืดจะมีความเสี่ยงมากกว่า
คนปกติ ซึ่งในประเทศไทย พบว่า ผู้ปุวยโรคหอบหืดมากกว่า 3 ล้านคน และมีผู้เสียชีวิตจากโรคนี้    ปีละ 1,500 คน   
โดยเฉลี่ย ซึ่งร้อยละ 70 ของการเสียชีวิตสามารถปูองกันได้ด้วย    การรักษาโดยแพทย์จะให้รับประทานยาควบคู่ไปกัน
การปฏิบัติตัว เพื่อลดอาการก าเริบของโรค แต่ยังมีการให้ยาอีกรูปแบบหนึ่งที่ใช้ควบคู่กับการรับประทานยานั่นคือ    
กลุ่มยาสูดพ่นในทางเดินหายใจ ปัจจุบันในสถานพยาบาลมีจุดพ่นยาเพ่ือรักษาผู้ปุวย แต่ยังไม่มีระบบระบายอากาศ     
ที่ปูองกันการฟูุงกระจายของละอองยา ที่ปนเปื้อนเชื้อโรค กรมฯ โดยกองวิศวกรรมการแพทย์มีแนวคิดจัดท านวัตกรรม 
“ตู้ควบคุมปูองกันการแพร่กระจายเชื้อจุดพ่นยา (A2M2)” โดยใช้หลักการระบายอากาศผ่านแผ่นกรองอากาศ
ประสิทธิภาพสูง (HEPA Filter) และฆ่าเชื้อโรคด้วยรังสี อัลตราไวโอเลต (Ultraviolet Germicidal Irradiation : UVGI) 
ภายในตู้มีการควบคุมการไหลของอากาศ และสร้างแรงดันอากาศต่ ากว่าภายนอก (Negative Pressure) เพ่ือปูองกัน   
ลดความเสี่ยง และควบคุมการแพร่กระจายเชื้อทางอากาศในสถานพยาบาล ที่ส่งผลต่อสุขภาพของผู้ปุวยหรือญาติผู้ปุวย 
และบุคลากรผู้ปฏิบัติงาน และยังเป็นการสร้างความเชื่อมันให้กับผู้ปุวยอ่ืน รวมทั้งประชาชนผู้มารับบริการ              
ในสถานพยาบาล 
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ฐ. การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศ  
 
การพัฒนานวัตกรรมดิจิทัล  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้รับการคัดเลือกเป็นหน่วยงานน าร่องพัฒนาระบบการขออนุญาตสถาน
ประกอบการเพ่ือสุขภาพ และพัฒนาระบบการขออนุญาตโรงพยาบาลคลินิกเอกชน/งานขออนุญาตนวดเพ่ือ
สุขภาพ ในชื่อระบบ Central BiZ Portal โดยกลุ่มเทคโนโลยีสารสนเทศได้มีความร่วมมือพัฒนาด้านเทคโนโลยี 
และเชื่อมโยงระบบข้อมูลงานบริการธุรกิจสุขภาพร่วมกับส านังานพัฒนารัฐบาลดิจิทอล(องค์การมหาชน) (สพร.) 
และเป็นหน่วยงานน าร่องในการใช้งานระบบ National e-Payment ร่วมกับกรมบัญชีกลาง รวมทั้งจัดตั้งศูนย์การ
ใช้งานระบบบริการสุขภาพดิจิทัล เพ่ือท าหน้าที่รับเรื่องปัญหาการใช้งานระบบดิจิทัล ตั้งแต่ให้ค าแนะน าเบื้องต้น 
แก้ไขปัญหาระบบ จนถึงประสานงานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องและติดตามปัญหาที่รับแจ้งจนจบกระบนการ พร้อม
ประเมินความพึงพอใจผู้รับบริการและผู้ให้บริการ โดยมีกลุ่มเปูาหมายได้แก่ ประชาชนและเจ้าหน้าที่ผู้ใช้งานระบบ 
BiZ Portal ระบบสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพและระบบข้อมูลสารสนเทศเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านบริการ
สุขภาพ 
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การพัฒนากระบวนงานบริหารจัดการองค์กรสู่ระบบดิจิทัล 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยกลุ่มเทคโนโลยีสารสนเทศ ได้ พัฒนาระบบงานและการให้บริการงาน
คุ้มครองผู้บริโภค WORK SYSTEM (E-SERVICE) ในการยกระดับมาตรฐานสถานพยาบาลภาครัฐ เอกชน สถาน
ประกอบการเพ่ือสุขภาพ และพัฒนาระบบสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน ดังนี้ 
 ด้านระบบบริการ (Service) : ระบบงานข้อมูลเด็กที่เกิดโดยเทคโนโลยีเจริญพันธุ์  ระบบงานรับเรื่องร้องเรียน 
ระบบงานออกใบอนุญาตสถานบริการคลินิก/โรงพยาบาลเอกชน ระบบงานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ ระบบงาน
ประเมินมาตรฐานสถานพยาบาล ระบบงานมาตรฐานงานก่อสร้าง ระบบงานบริการทะเบียนแบบแปลน ระบบ Biz 
Portal  และระบบ e-Payment 
 ด้านระบบงานสุขภาพภาคประชาชน : (Digital literacy) ระบบงาน อสม. ระบบงานทะเบียน อสม. ระบบ 
Mobile Application SMART อสม. ระบบคลังความรู้สุขภาพ ระบบงาน อสค. ระบบรายงาน 4.0 
 ด้านระบบงาน WORK SYSTEM ส าหรับองค์กร : (Smart Office) ระบบบริหารแผนงานและงบประมาณ 
(โปรแกรม SMART) ระบบงานสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์ ระบบจองห้องประชุมออนไลน์ ระบบงานทะเบียนครุภัณฑ์/
สินทรัพย์ ระบบการจัดการเอกสารอิเล็กทรอนิกส์ ระบบงานบริหารการใช้รถยนต์ ระบบงานบริหารทรัพยากรบุคคล 
DPIS ระบบบริหารงบประมาณและติดตามประเมินผล (SMART) และเว็ปไซต์กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ/หน่วยงาน
ในสังกัดกรม 
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ฑ. งานวิชาการ  
การจัดการความรู้ของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ได้รับรางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐประจ าปี พ.ศ. 2563 หมวด 4 
ด้านการวิเคราะห์ผลการด าเนินงานขององค์การและการจัดการความรู้  ซึ่งมีความโดดเด่นของระบบ วิธีการ และ 
ผลลัพธ์จากกระบวนการจัดการความรู้ โดยตั้ง “ส านักผู้เชี่ยวชาญ” เป็นหน่วยงานที่รับผิดชอบโดยตรง และ แต่งตั้ง
คณะกรรมการและคณะท างานวิชาการและการจัดการความรู้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เพ่ือขับเคลื่อนพัฒนา
มาตรฐานงานวิชาการและนวัตกรรมของกรมฯ มีกระบวนการจัดการความรู้ KM HSS ประกอบด้วย การได้มาของ   
องค์ความรู้ การจัดเก็บความรู้ การเผยแพร่ และการน าความรู้ ไปใช้ประโยชน์ผ่านเครื่องมือต่างๆมากมาย เพ่ือให้ได้
ระบบการจัดการความรู้ที่พัฒนาอย่างต่อเนื่อง  
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ฒ. งานตรวจสอบภายใน  
ระบบการควบคุมภายใน 

กรมสนับสนับสนุนบริการสุขภาพ มีหน่วยงานในสังกัดกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 35 หน่วยงาน มีการจัดวาง
ระบบการควบคุมภายในเป็นไปตามมาตรฐาน ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีหน่วยงานที่มีเกณฑ์การประเมินระบบ
ควบคุมภายในอยู่ในระดับดีมากจ านวน 10 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 28.57 จากหน่วยรับตรวจทั้งหมด โดยหน่วยงานที่มี
เกณฑ์การประเมินการจัดวางระบบการควบคุมภายในอยู่ในระดับดี จ านวน 10 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 28.57 ของหน่วย 
รับตรวจทั้งหมด หน่วยงานที่มีเกณฑ์การประเมินการจัดวางระบบการควบคุมภายในอยู่ในระดับพอใช้ จ านวน 12 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 34.29 ของหน่วยรับตรวจทั้งหมด หน่วยงานที่มีเกณฑ์การประเมินการจัดวางระบบควบคุมภายใน       
อยู่ในเกณฑ์ต้องปรับปรุง มีจ านวนทั้งสิ้น 3 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 8.57 ของหน่วยรับตรวจทั้งหมด 

ทั้งนี้ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ผ่านการประเมินผลระบบการควบคุมภายในของระดับกระทรวงสาธารณสุข 
จากหน่วยรับตรวจที่ส่งผลการประเมินทั้งหมด จ านวน 465 แห่ง ในระดับคะแนน 5  
 
ด. งานคุ้มครองจริยธรรม  
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพเป็นองค์กรหลักในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านระบบบริการสุขภาพและระบบ
สุขภาพภาคประชาชน โดยมีการพัฒนาและยกระดับให้เป็นองค์กรคุณธรรมและมีความโปร่งใสในการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาครัฐ ซึ่งในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 ตั้งเปูาหมายการด าเนินงานด้านคุณธรรมจริยธรรมไว้ คือ “คะแนน
ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ” ไม่น้อยกว่าร้อยละ 93  ซึ่งส านักงาน
คณะกรรมการปูองกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติ (ป.ป.ช.) ได้ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพอยู่ในระดับที่ 510 ของ
หน่วยงานเข้าร่วมประเมินฯ ทั้งหมด 8,303 หน่วยงาน ในประเภทส่วนราชการระดับกรมอยู่ล าดับที่ 129 จาก 146 
หน่วยงานที่เข้าร่วมประเมินฯ และในระดับกระทรวงอยู่ล าดับที่ 12 จาก 16 หน่วยงาน ซึ่งมีคะแนนภาพรวมเท่ากับ 
89.44 คะแนน ระดับผลการประเมินเท่ากับ A  รวมทั้งได้ขับเคลื่อนองค์กรคุณธรรมจริยธรรมภายใต้แนวทางการ
ด าเนินงาน ดังนี้  
 1) ด้านพัฒนาบุคลากรและเครือข่าย โดยการปลูกฝังวิธีคิด ปลูกจิตส านึก สร้างวัฒนธรรมและพฤติกรรม
ซื่อสัตย์สุจริตแก่บุคลากร หน่วยงานจัดกิจกรรมส่งเสริมและพัฒนาคุณธรรมจริยธรรมให้บุคลากร และพัฒนาเป็น
วัฒนธรรมองค์กร รวมทั้ง การคัดเลือกบุคคลดีเด่นด้านคุณธรรมจริยธรรม ประกอบด้วย ข้าราชการพลเรือนดีเด่น คนดี
ศรีสาธารณสุข และคนดีศรี สบส. 
 2) ด้านการพัฒนาองค์กรคุณธรรม ด าเนินการภายใต้กิจกรรม ประเมินตนเองตามแบบประเมินองค์กรคุณธรรม 
ประกาศเจตนารมณ์และจัดท าคุณธรรมที่ดีต้องท าหรือพฤติกรรมที่ไม่ควรกระท าของหน่วยงาน จัดท าแผนและ
ประเมินผลการพัฒนาองค์กรคุณธรรม  สร้างและพัฒนาเครือข่ายด้านคุณธรรมจริยธรรม และแลกเปลี่ยนเรียนรู้การ
พัฒนาองค์กรคุณธรรม 
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ผลการด าเนินงานโครงการส าคญั กรมสนบัสนนุบริการสขุภาพ 

ภายใตย้ทุธศาสตรช์าติ (ดา้นสาธารณสขุ) ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 

 
1. โครงการพระราชด าริและเฉลิมพระเกียรติ “สุขศาลาพระราชทาน” 
  
 สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ทรงมุ่งหวังให้พสกนิกร
ผู้ยากไร้ในถิ่นทุรกันดาร พ้ืนที่ห่างไกลตามแนวตะเข็บชายแดน และพ้ืนที่พิเศษด้านความม่ันคงได้รับการพัฒนา  
และยกระดับคุณภาพชีวิดให้ดีขึ้น จึงทรงมีพระราชด ารัสให้พัฒนาหน่วยพยาบาล (ห้องพยาบาล) ในโรงเรียนต ารวจ
ตระเวนชายแดนให้เป็นสุขศาลาพระราชทาน รวมทั้งจัดตั้งสุขศาลาพระราชทานขึ้นในพ้ืนที่ชุมชนท้องถิ่นที่อยู่
ห่างไกลความเจริญ และประชาชนในพ้ืนที่ต้องการที่จะมีหน่วยบริการสาธารณสุขอยู่ใกล้บ้าน เพ่ือให้มีศักยภาพ   
ในการให้บริการด้านสุขภาพระดับปฐมภูมิเบื้องต้นแบบผสมผสานทั้งในยามปกติและยามฉุกเฉินด้านการ
รักษาพยาบาล การส่งเสริมสุขภาพเฝูาระวังปูองกันโรค การฟ้ืนฟูสุขภาพ และการส่งต่อผู้ปุวย เพ่ือให้เป็นที่พ่ึงด้าน
สุขภาพแก่นักเรียนและประชาชนในพ้ืนที่ และสนับสนุนให้สามารถเข้าถึงบริการพ้ืนฐานแห่งรัฐด้านสุขภาพได้อย่าง
สะดวก รวมทั้งเป็นการสร้างความไว้วางใจต่อเจ้าหน้าที่ของรัฐอันจะก่อให้เกิดความมั่นคงของชาติ ทั้งนี้สุขศาลา    
ยังเป็นศูนย์ประสานความร่วมมือในการพัฒนาสุขภาพนักเรียนและชุมชน รวมถึงการพัฒนาให้ชุมชนจัดการคุณภาพ
ชีวิตเพ่ือการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพได้อย่างยั่งยืน ด้วยการขับเคลื่อนผ่านยุทธศาสตร์การพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน 
และเกณฑ์คุณภาพการให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทาน ที่ได้ร่วมกันก าหนดขึ้นโดยหน่วยงาน           
ที่เกี่ยวข้องได้ร่วมน้อมน ากระแสพระราชด าริสู่การจัดตั้งและพัฒนาสุขศาลาพระราชทานนับตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549 – 
ปัจจุบัน จ านวนทั้งสิ้น 22  แห่ง ตั้งอยู่ในโรงเรียนต ารวจตระเวนชายแดนและศูนย์การเรียนต ารวจตระเวนชายแดน 
จ านวน 20 แห่ง ตั้งอยู่ในชุมชนขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ านวน 2 แห่ง ในพ้ืนที่ 10 จังหวัด 11 อ าเภอ 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพด าเนินงานโครงการสุขศาลาพระราชทาน ปี 2563 ตามกรอบการ
ด าเนินงานยุทธศาสตร์สุขศาลาพระราชทาน ฉบับที่ 2 ปี 2561 – 2565 และการด าเนินการตามเกณฑ์คุณภาพ
การให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทาน 6 หมวด โดยการด าเนินงานแบ่งออกตามพ้ืนที่รับผิดชอบ
ของหน่วยงานในสังกัดกรมสนับสนุนบริการสุขภาพที่เก่ียวข้อง  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รับเสด็จสมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี 
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ผลการด าเนินงานภายใต้ยุทธศาสตร์การพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน 

ยุทธศาตร์ที่ 1 พัฒนาระบบและกลไกการบริหารจัดการของสุขศาลาพระราชทานแบบมีส่วนร่วมของภาคี
เครือข่าย 

1. บริหารจัดการสุขศาลาพระราชทานในรูปแบบคณะกรรมการพัฒนาสุขศาลาพระราทาน  โดย  
แต่งตั้งคณะกรรมการพัฒนาสุขศาลาพระราชทานระดับประเทศ ระดับกระทรวง ระดับเขต ระดับจังหวัด 
ระดับอ าเภอ  
 2. สนับสนุนทรัพยากรและงบประมาณ ในการจัดจัดซื้อยา วัสดุ เวชภัณฑ์ทางการแพทย์ ค่าใช้จ่ายใน
การส่งต่อผู้ปุวย ให้กับส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 10 จังหวัดที่มี พ้ืนที่สุขศาลาพระราชทาน และ
กองบัญชาการต ารวจตระเวนชายแดน ส านักงานต ารวจแห่งชาติ ส าหรับการพัฒนาระบบริการและวัสดุ
อุปกรณ์และบริหารจัดการด าเนินงานรวมทั้งเป็นค่าซ่อมแซมสุขศาลาพระราชทานเพ่ือให้บริการได้อย่าง
ต่อเนื่อง 
 3. พัฒนาคุณภาพการให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทานให้มีมาตรฐานตามที่ก าหนด ดังนี้    
             3.1 ส่งเสริมและพัฒนาการจัดการความรู้สุขศาลาพระราชทาน จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ด้าน
สุขภาพและการจัดการสุขภาพในพื้นที่สุขศาลาพระราชทาน  
    3.2 ส่งเสริมมาตรฐานสุขศาลาพระราชทาน ประชุมแลกเปลี่ยน เรียนรู้ เติมเต็มการยกระดับการ
พัฒนามาตรฐาน 6 หมวด เพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีของประชาชนในถิ่นทุรกันดาร ห่างไกลสุขศาลาพระราชทาน 
    3.2 ตรวจเยี่ยมพัฒนามาตรฐานการให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทาน (จ านวน 19 แห่ง) 

รร.ตชด.เฉลิมพระเกียรติ 50พรรษา (บ้านไบก์) 
รร.ตชด.บ้านโปุงลึก รร.ตชด.บ้านแสนค าลือ 
รร.ตชด.บ้านเลตองคุ รร.ตชด. มรว.เฉลิมลักษณ์ 
รร.ตชด.บ้านไอร์บือแต รร.ตชด.ท่านผู้หญิงประไพฯ 
รร.ตชด.บ้านทิไล่ปูา รร.ตชด.บ้านปุาหมาก 
รร.ตชด.บ้านละโอ รร.ตชด.บ้านแพรกตะคล้อ 
รร.ตชด.บ้านปอหมื้อ รร.ตชด.บ้านเฉลิมฉลอง 100 ปี 
รร.ตชด.บ้านปิล๊อกค่ี รร.ตชด.รางวัลอินทิราคานที 
รร.ตชด.บ้านลีนานนท์ รร.ตชด.บ้านห้วยกุ๊ก 
รร.ตชด.บ้านแม่จันทะ รร.ตชด.บ้านปุาก่ า 

           3.4 พัฒนาคุณภาพการให้บริการสาธารณสุขในสุขศาลาพระราชทานให้มีมาตรฐานตามที่ก าหนด โดย
ลงพ้ืนที่ติดตามประเมินผลมาตรฐานการให้บริการของสุขศาลาพระราชทาน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



Annual Report 2020/ Department of Health Service Support หนา้ 78 

 

 4. พัฒนาระบบการรักษาทางไกลและระบบการส่งต่อผู้ปุวย โดยลงพ้ืนที่ติดตามการพัฒนาคุณภาพ
การให้บริการและการทดสอบระบบ Telemedicine ในสุขศาลาพระราชทาน 13 แห่ง (บ้านลีนานนท์/ไอร์บือ
แต/บ้านไบก์/บ้านละโอ/บ้านปิล๊อกคี่/บ้านทีไล่ปูา/บ้านเลตองคุ/บ้านโปุงลึก/รางวัลอินทิรา คานธี/ท่านผู้หญิง
ประไพ ศิวะโกเศศ/บ้านเลอตอ/บ้านปุาหมาก/บ้านแพรกตะคร้อ) 
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 5. พัฒนาฐานข้อมูลและระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ โดยการพัฒนาทักษะการบันทึกข้อมูลและการรายงาน
ผลการด าเนินงานในระบบของเจ้าหน้าที่สุขศาลาพระราชทาน ซึ่งกรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้พัฒนา Web Site 
สุขศาลาพระราชทาน เพ่ือรองรับการจัดท าฐานข้อมูลด้านบริหารจัดการและการให้บริการด้านสุขภาพ 
ประกอบด้วย ข้อมูลพ้ืนฐานของสุขศาลาพระราชทาน, ข้อมูลบริหารทรัพยากร ได้แก่ งบประมาณ ยา เวชภัณฑ์ 
วัสดุอุปกรณ์การแพทย์ , ข้อมูลการให้บริการด้านรักษาพยาบาลและสาธารณสุขชุมชน และการเผยแพร่
ประชาสัมพันธ์ผลงานและกิจกรรมส าคัญ และได้อบรมการใช้งาน Web Site ให้กับเจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้อง            
ในการประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรู้สู่การต่อยอดการพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน ระหว่ างวันที่ 7-9 
กันยายน 2563 
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ยุทธศาสตร์ที่ 2  พัฒนาสุขภาพภาคประชาชนและพฤติกรรมสุขภาพ 
 1. ส่งเสริมและพัฒนากระบวนการเรียนรู้สุขภาพผ่านเครือข่ายแบบมีส่วนร่วม โดยพัฒนาการจัดการ
สุขภาพในชุมขนแบบบูรณาการใช้กระบวนการ (TPAR) 

 2. พัฒนาระบบการสื่อสารสุขภาพสู่ชุมชน โดยพัฒนาหลักสูตร แนวทางการสื่อสารสุขภาพและการจัด
กิจกรรมการเรียนรู้ด้านสุขภาพ รวมทั้งพัฒนาชุดการเรียนรู้สนับสนุนการด าเนินการจัดกิจกรรมเรียนรู้ด้าน
สุขภาพ ในพื้นที่สุขศาลาพระราชทาน 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาศักยภาพครูพยาบาลและเจ้าหน้าที่สุขศาลาพระราชทาน 
 โดยการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปลี่ยนเรียนรู้สู่การต่อยอดการพัฒนาสุขศาลาพระราชทาน 
ระหว่างวันที่ 7-9 กันยายน 2563 ณ โรงแรมรอยัล พลาคลิฟบีช รีสอร์ท ต าบลพลา อ าเภอบ้านฉาง จังหวัด
ระยอง โดยมีกลุ่มเปูาหมาย จ านวน 146 คน ได้แก่ ครูพยาบาลและครูใหญ่โรงเรียนต ารวจตระเวนชายแดน, 
เจ้าหน้าที่สุขศาลาพระราชทาน และอสม., ทีมพ่ีเลี้ยงสุขศาลาพระราชทาน จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาล และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล, บุคลากรกองบัญชาการ
ต ารวจตระเวนชายแดน ส านักงานต ารวจแห่งชาติ, เจ้าหน้าที่บริษัท ทีโอที จ ากัด (มหาชน) และ เจ้าหน้าที่กรม
พัฒนาพลังงานทดแทนและอนุรักษ์พลังงาน โดยมีวัตถุประสงค์เ พ่ือให้กลุ่มเปูาหมายน าความรู้และ
ประสบการณ์ที่ได้จากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การด าเนินงานสุขศาลาพระราชทานไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนา
สุขภาพนักเรียนและประชาชนในพื้นท่ีห่างไกล ถิ่นทุรกันดาร พ้ืนที่ชายแดน และพ้ืนที่พิเศษด้านความมั่นคง ให้
มีมาตรฐานตามที่ก าหนด 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Annual Report 2020/ Department of Health Service Support หนา้ 81 

 

2. โครงการยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้านปีงบประมาณ 2563 
  
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 สืบเนื่องจากรัฐบาลมีนโยบายด้านสาธารณสุข ในการพัฒนาและยกระดับความรู้อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ให้เป็น อสม.หมอประจ าบ้าน ควบคู่กับการใช้เทคโนโลยีการสื่อสารทาง
การแพทย์ พร้อมทั้งเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการบริการสาธารณสุขในชุมชนผ่านการพัฒนาระบบการแพทย์
ทางไกลควบคู่ไปกับการเพิ่มบทบาทของ อสม. เพ่ือลดโรคและปัญหาสุขภาพ ส่งเสริมให้ประชาชนพ่ึงตนเองได้
และสามารถลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพึ่งพาโรงพยาบาลได้ 
 กระทรวงสาธารณสุข ให้ความส าคัญในการส่งเสริมสุขภาพของประชาชนและยกระดับคุณภาพบริการ
ด้านสาธารณสุข โดยพัฒนาระบบบริการสุขภาพเน้นการส่งเสริมสุขภาพ ปูองกันโรคและภัยสุขภาพ และการ
คุ้มครองผู้บริโภคด้วยความร่วมมือของทุกภาคส่วน โดยให้ประชาชนมีโอกาสในการร่วมคิด ร่วมน า ร่วมท าและ
ร่วมในการอภิบาลแบบเครือข่าย ภายใต้กระบวนการที่ส่งเสริมให้เกิดการพัฒนาบทบาทด้านสุขภาพภาค
ประชาชน ตามหลักการการสาธารณสุขมูลฐาน ซึ่งปัจจุบันมีเครือข่ายอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
(อสม.) จ านวนกว่า 1,040,000 คน ซึ่งเป็นตัวแทนประชาชนผู้ที่มีจิตอาสา เสียสละ เข้ามามีส่วนร่วมดูแล
สุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชนจนได้รับการยอมรับจากสังคม  
 ทั้งนี้ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีบทบาทส าคัญในการส่งเสริมสนับสนุนให้ประชาชนสามารถดูแล
สุขภาพตนเองได้ และชุมชนมีศักยภาพในการพ่ึงพาตนเองได้อย่างยั่งยืน โดยให้ความส าคัญในการส่งเสริมพัฒนา
ศักยภาพอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน และส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชนในการดูแลสุขภาพตนเอง 
ครอบครัว ชุมชนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น จึงได้ด าเนินโครงการยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน 
ปีงบประมาณ 2563 เพ่ือพัฒนาศักยาภาพและยกระดับ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน สามารถดูแลสุขภาพคน
ในชุมชนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งในการลดความแออัดของโรงพยาบาล ลดการพ่ึงพาโรงพยาบาล 
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ผลการด าเนินงาน 
 1. พัฒนาศักยภาพ อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน โดยสนับสนุนการด าเนินงานในพ้ืนที่ ได้จัดท าแนว
ทางการพัฒนาศักยภาพ อสม. ให้เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน เพ่ือให้เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานใช้เป็นแนวปฏิบัติให้
เป็นไปในทิศทางเดี่ยวกัน รวมทั้งจัดท าหลักสูตร อสม. หมอประจ าบ้าน ปีพุทธศักราช 2562 ร่วมกับกรมวิชาการที่
เกี่ยวข้อง เพื่อพิจารณาขอบเขตเนื้อหาหลักสูตร อสม.หมอประจ าบ้าน ซึ่งเนื้อหาหลักสูตร ประกอบด้วย 6 วิชา 
ได้แก่ วิชาที่ 1 วิชาอาสาสมัครประจ าครอบครัว (อสค.) วิชาที่ 2 วิชาการเฝูาระวัง ปูองกันควบคุมไม่ให้เกิดโรคใน
พ้ืนที่ วิชาที่ 3 วิชาการส่งเสริมสุขภาพและแก้ไขปัญหาสุขภาพที่ส าคัญ วิชาที่ 4 วิชาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูล
ฐานและการใช้กัญชาทางการแพทย์ วิชาที่  5 วิชาเทคโนโลยีการสื่อสารทางการแพทย์ โทรเวชกรรม 
(Telemedicine) และแอปพลิเคชั่นด้านสุขภาพ และวิชาที่ 6 วิชาผู้น าการสร้างสุขภาพแบบมีส่วนร่วม 
 2. ถ่ายทอดนโยบายสู่การปฏิบัติ โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือถ่ายทอดนโยบายการด าเนินงาน
การพัฒนา อสม. เป็น อสม. หมอประจ าบ้าน ปทุมธานี และประชุมพัฒนาครูฝึก (ครู ก) โดยมีนายอนุทิน ชาญ
วีรกุล รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นประธาน  
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 3. พัฒนาฐานข้อมูล อสม. ประจ าบ้าน และติดตามผลการอบรมใน www.thaiphc.net  
 4. พัฒนารูปแบบการประเมินผล โดยจัดท าแบบประเมินศักยภาพ อสม. หมอประจ าบ้านและแบบ
ประเมินคุณภาพชีวิต ก าหนดวิธีการประเมิน ซึ่งมีผลการอบรม อสม. หมอประจ าบ้าน 84,712 คน จาก
กลุ่มเปูาหมาย 80,000 คน คิดเป็นร้อยละ 105.89 โดยมี อสม.ที่ ได้รับการประเมินศักยภาพ เป็น อสม. หมอ
ประจ าบ้าน จ านวน 84,335 คน คิดเป็นร้อยละ 99.55  และมีผู้ปุวยกลุ่มเปูาหมายที่ได้รับการดูแลจาก อสม. 
หมอประจ าบ้านมีคุณภาพชีวิตที่ดี จ านวน 453,043 คน คิดเป็นร้อยละ 92.32 (ข้อมูล ณ วันที่ 30 ก.ย. 2563 
ระบบ www.thaiphc.net) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.thaiphc.net/
http://www.thaiphc.net/
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3. โครงการส่งเสริมพัฒนาประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ ประจ าปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2563 
 
 กระทรวงสาธารณสุขมอบหมายให้กรมสนับสนุนบริการสุขภาพเป็นหน่วยงานหลักในการบริหารขับเคลื่อน
นโยบายรัฐบาลพัฒนาให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) ภายใต้กรอบยุทธศาสตร์การ
พัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) ทั้ง 4 ผลผลลิต คือ 1) ศูนย์กลางบริการ   
เพ่ือส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Hub) 2) ศูนย์กลางบริการสุขภาพ (Medical Service Hub) 3) ศูนย์กลางบริการ
วิชาการและงานวิจัย (Academic Hub) และ 4) ศูนย์กลางยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพ (Product Hub) โดย            
มีจุดมุ่งหมายเพ่ือสร้างรายได้ให้กับประเทศ และยกระดับมาตรฐานการเป็นศูนย์กลางด้านการแพทย์สู่สากล         
ซึ่งขับเคลื่อนภารกิจโดยคณะกรรมการอ านวยการพัฒนาและส่งเสริมประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางด้าน Medical 
and Wellness Tourism และคณะอนุกรรมการด้านต่างๆ ร่วมกันก าหนดนโยบายและยุทธศาสตร์การพัฒนา
ประเทศไทยฯ พร้อมทั้งจัดท าข้อเสนอเชิงนโยบาย แนวทางการด าเนินแผนงาน/โครงการ ในการพัฒนาและส่งเสริม
สถานบริการสุขภาพและสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพที่เกี่ยวข้อง 
 ดังนั้น เพ่ือขับเคลื่อนภารกิจในการพัฒนาและส่งเสริมประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางด้าน Medical and 
Wellness Tourism ตามยุทธศาสตร์การพัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) 
ระยะ 10 ปี (พ.ศ. 2560 - 2569) ทั้ง 4 ผลผลิต ให้ด าเนินการได้อย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพสูงสุด              
จึงด าเนินงานตามโครงการส่งเสริมพัฒนาประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ ซึ่งมีผลการด าเนินงาน ดังนี้ 
 
ผลการด าเนินงาน 

1. พัฒนากลไกการขับเคลื่อนนโยบายพัฒนาประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางสุขภาพนานาชาติ (นโยบาย 
Medical Hub) และนโยบายส าคัญเร่งด่วน (Existing Policy Strategy) ในประเด็นการบริการรักษาพยาบาล         
ที่มีศักยภาพสูงและดึงดูดชาวต่างชาติ (Magnet) ที่ส าคัญที่จะใช้ในการขับเคลื่อนนโยบาย Medical Hub ที่เป็น 
Quick win ในปี 2563 ใน 10 กลุ่มบริการ ได้แก่ (1) Regenerative เวชศาสตร์ชะลอวัยและฟ้ืนฟูสุขภาพ รวมถึง 
Anti-Aging และ Medical Spa (2) Alternative Medicine (3) Cardio Science (4) Musculoskeletal             
(5) Dental Clinic บริการทันตกรรม  (6) IVF บริการรักษาผู้มี บุตรยาก  (7) การรักษาโรคมะเร็ง (8) การศัลยกรรม/
ศัลยกรรมเสริมสวย/ผ่าตัดแปลงเพศ (9) Eye treatment : cataract  (10) Precision Medicine และพิจารณา     
ว่ากลุ่มบริการที่จะให้ความส าคัญในระยะนี้มีอยู่ 6 กลุ่มบริการ ได้แก่  (1) ความงาม (2) การผ่าตัดแปลงเพศ        
(3) ข้อเข่า (4) หัวใจ (5) บริการรักษาผู้มีบุตรยาก (IVF) และ 6) บริการทันตกรรม (Dental Clinic)  ผ่านรูปแบบของ
คณะกรรมการอ านวยการและคณะอนุกรรมการ Medical Hub ระดับชาติ  

2. พัฒนารูปแบบบริการรักษาพยาบาลและบริการส่งเสริมสุขภาพที่มีศักยภาพสูง (Magnet) รองรับ
ชาวต่างชาติ ดังนี้ 

     2.1  พัฒนาระบบบริการรักษาพยาบาลและบริการเพ่ือส่งเสริมสุขภาพรองรับสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัส  
โคโรนา 2019  ดังนี้  

             1) โดยพัฒนานวัตกรรมชุดเครื่องมือแพทย์ 6 ชนิด รองรับสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
(Covid-19) ได้แก่ ตู้ควบคุมปูองกันการแพร่กระจายเชื้อจุดพ่นยา, รถเข็นผู้ปุวยควบคุมการแพร่กระจายเชื้อทาง
อากาศ, Oxygen Hood, เตียงเคลื่อนย้ายผู้ปุวยแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ,  Personal Protective Equipment : 
PPE (DIY) และ หน้ากากผ้าและหน้ากากปูองกันการแพร่กระจายเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 รวมทั้งเครื่องมือแพทย์
นวัตกรรมเร่งด่วนในเชิงพาณิชย์ รวมทั้งพัฒนาเครื่องมือแพทย์รองรับสถานการณ์โรคโคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
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โดยให้หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขเข้าร่วมเครือข่าย Virtual Lab ผ่านความร่วมมือเครือข่ายพันธมิตร
ยกระดับโครงสร้างพ้ืนฐานทางคุณภาพของประเทศด้านนวัตกรรมทางการแพทย์ 15 หน่วย 

          2) พัฒนาวิชาการรองรับ Wellness Hub และนโยบาย Medical Hub เพ่ือเตรียมการเมื่อสถานการณ์
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 คลี่คลาย โดยจัดท าแผนการด าเนินงานและแนวทางรูปแบบการด าเนินการ Long 
Stay ภายใต้บันทึกข้อตกลง (MoU) ของศูนย์แห่งความเป็นเลิศในการดูแลผู้สูงอายุ มหาวิทยาลัยราชภัฎ          
สวนสุนันทา Center of Excellence in Elderly Care Suan Sunandha Rajabhat University 

          3) พัฒนาระบบบริการรักษาพยาบาลและบริการเพ่ือส่งเสริมสุขภาพในสถานการณ์ปกติ โดยปรับปรุง
หลักเกณฑ์เพ่ิมเติมรองรับการท าประกันสุขภาพส าหรับชาวต่างด้าวผู้ขอรับ การตรวจลงตราประเภทคนอยู่ชั่วคราว 
Non Immigrant Visa รหัส O-A (ระยะ 1 ปี) ซึ่งมีจ านวนชาวต่างชาติที่มายื่นขอรับการตรวจลงตราประเภทคนอยู่
ชั่วคราว ในปี พ.ศ. 2563 จ านวน 275 คน 

 2.2 พัฒนาระบบบริการรักษาพยาบาลและบริการเพื่อส่งเสริมสุขภาพในสถานการณ์ปกติ โดยปรับปรุง
หลักเกณฑ์เพ่ิมเติมรองรับการท าประกันสุขภาพส าหรับชาวต่างด้าวผู้ขอรับการตรวจลงตราประเภทคนอยู่ชั่วคราว 
Non Immigrant Visa รหัส O-A (ระยะ 1 ปี) โดยในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 มีชาวต่างชาติที่มายื่นขอรับการตรวจ
ลงตราประเภทคนอยู่ชั่วคราว Non Immigrant Visa รหัส O-A (ระยะ 1 ปี) จ านวน 275 คน และด าเนินการ
เพ่ิมเติมกลุ่มประเทศเปูาหมายการตรวจลงตราเพ่ือการรักษาพยาบาล 90 วัน และกลุ่มพ านักระยะยาว Long Stay 
Visa รหัส Non O-X (10 ปี) 

 2.3 พัฒนารูปแบบบริการดึงดูดชาวต่างชาติ (Magnet) ในสถานพยาบาลและสถานประกอบการที่มี
ศักยภาพในจังหวัดท่องเที่ยวชั้นน ารองรับการกลับมาเปิดให้บริการเมื่อสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
คลี่คลาย ดังนี้ 

      1) ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือเตรียมความพร้อมในการพัฒนาขีดความสามารถทางการแข่งขันในด้าน 
Medical Service, Wellness, Product และ Academic ที่มีศักยภาพสูง (Magnet) รองรับมาตรการผ่อนปรน   
จากสถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid-19) ส าหรับจังหวัดเชียงใหม่ 

       2) จัดท ารายละเอียด Hospital Quarantine ส าหรับผู้ปุวยชาวไทย และ ระบบการด าเนินการรองรับ
การเป็นสถานกักกันในโรงพยาบาลทางเลือก Alternative Hospital Quarantine ส าหรับผู้ปุวยชาวไทยและ
ชาวต่างชาติ รวมผู้ติดตาม 
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3. ส่งเสริมการตลาดและประชาสัมพันธ์ด้าน Medical and Wellness ของประเทศไทยในลักษณะ Country 
branding ดังนี้ 

 3.1 จัดท าตราสัญลักษณ์ Thailand Medical Hub เพ่ือประชาสัมพันธ์และสร้างความเชื่อมั่นในการกลับ
เข้ามารับบริการในประเทศไทย  

 3.2 ร่วมจัดงานมหกรรมสินค้าและบริการสุขภาพ (Thailand Health Expo) ครั้งที่ 1 ประจ าปี 2563   
ภายใต้ธีม "Thailand Healthcare Capital of the World 2020 ในงานมหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ ครั้งที่ 17     
เมื่อวันที่ 2-6 กันยายน 2563 ณ อิมแพคเมืองทองธานี ร่วมกับกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและทางเลือก 
กระทรวงสาธารณสุข 
 3.3 เขียนบทความเกี่ยวกับสุขภาพ ปัญหาต่างๆ กฎหมายที่เกี่ยวกับสุขภาพ แนะน าโรงพยาบาล นโยบาย 
Medical Hub นโยบายการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ รวมไปถึงภารกิจส าคัญของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (7 ฉบับ) 
สรุปรวมในปีงบประมาณ 2563 การเขียนบทความเพ่ือลงตีพิมพ์ในหนังสือพิมพ์ The Asian Pacific News จ านวน 
31 ฉบับ (งดตีพิมพ์เดือนในช่วงเมษายน – สิงหาคม ) และเพ่ือลงตีพิมพ์ในหนังสือพิมพ์ สยามมีเดีย (Siam Media) 
จ านวน 52 ฉบับ 



Annual Report 2020/Department of Health Service Support หน้า 87 
 

 

 

 

 

ส่วนที่ 3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มลูงบประมาณและรายงานทางการเงิน 
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ขอ้มลูงบประมาณและรายงานทางการเงิน 

 
 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ เป็นส่วนราชการระดับกรมสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีหน้าที่ความ
รับผิดชอบหลักในการด าเนินการตามกฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ กฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาลและ
กฎหมายอื่นที่เก่ียวข้อง พัฒนาระบบและกลไกเพ่ือให้มีการด าเนินการบังคับให้กฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบให้
เกิดผลส าเร็จแก่ราชการและประชาชน ส่งเสริม พัฒนาและสนับสนุนการด าเนินการสุขศึกษาและระบบสุขภาพของ
ประชาชน ด าเนินการเกี่ยวกับงานด้านความช่วยเหลือ ความร่วมมือ และการประสานงานกับหน่วยงานหรือ
องค์การต่างๆ ทั้งในประเทศและต่างประเทศ ศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนาและถ่ายทอดองค์ความรู้และเทคโนโลยี
ด้านระบบบริการสุขภาพแก่องค์กรภาครัฐ ภาคเอกชน และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ส่งเสริม สนับสนุนและ
พัฒนามาตรฐานด้านอาคารสถานที่ และสถาปัตยกรรมด้านสาธารณสุข ส่งเสริม สนับสนุนและพัฒนามาตรฐาน
ครุภัณฑ์ทางการแพทย์และสาธารณสุข ส่งเสริมและพัฒนามาตรฐานสถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ และปฏิบัติการ
อ่ืนใดตามท่ีกฎหมายก าหนดให้เป็นอ านาจหน้าที่ของกรม หรือตามท่ีรัฐมนตรีหรือคณะรัฐมนตรีมอบหมาย 
 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ตั้งอยู่เลขที่ 88/44 หมู่ 4 ซอยสาธารณสุข 8 ถนนติวานนท์ อ าเภอเมือง 
จังหวัดนนทบุรี 11000 มีหน่วยงานในสังกัดส่วนกลาง 18 หน่วยงาน และหน่วยงานในสังกัดส่วนภูมิภาค แบ่งเป็น
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพ 12 แห่ง และศูนย์พัฒนาการสาธารณสุขมูลฐาน 5 แห่ง โดยได้ด าเนินการขอให้
กรมบัญชีกลางก าหนดศูนย์ต้นทุนให้กับหน่วยงานในสังกัด ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เพ่ือน าข้อมูลงบประมาณ
เข้าระบบ GFMIS 
 ทั้งนี้ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 กรมสนับสนุนบริการสุขภาพได้รับการจัดสรรงบประมาณรายจ่าย
ประจ าปี จ านวน 770,145,703.66 บาท ประกอบด้วย 
 งบบุคลากร    จ านวนเงิน  406,307,820.76  บาท   
 งบด าเนินงาน    จ านวนเงิน   282,770,893.94  บาท 
 งบลงทุน     จ านวนเงิน   72,708,788.96  บาท 
 งบอุดหนุน    จ านวนเงิน     8,000,000.00  บาท 
 งบรายจ่ายอื่น    จ านวนเงิน       358,200.00  บาท 
ให้หน่วยงานอื่นเบิกแทน จ านวนเงินทั้งสิ้น  40,983,717.17 บาท ประกอบด้วย 
 1. ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวนเงิน   38,483,171.10  บาท 
 2. ส านักงานต ารวจแห่งชาติ  จ านวนเงิน     2,500,000.00  บาท 
เบิกแทนหน่วยงานอื่นๆ จ านวนเงินทั้งสิ้น 1,449,800.00 บาท คือ 
 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จ านวนเงิน      1,449,800.00 บาท 
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