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คู่มือ 
การจัดทําคํารบัรองการปฏิบตัิราชการ 
ของหนว่ยงานในสังกดักรมอนามัย 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

 
 ส่วนที่แก้ไขเพิม่เติมจากเอกสารท่ีแจกในการประชุม 22-23 มกราคม 2556 
ตัวชี้วัดท่ี 1.1 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนน และเพ่ิมหลักฐานอ้างอิง  
ตัวชี้วัดท่ี 1.2 แก้ไขคําอธิบายตัวชี้วัด (ผลลัพธ์ 4 ด้าน) และเพ่ิมหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.3 เพ่ิมหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.4 และ 1.5 แก้ไขหลักฐานอ้างอิง 
แก้ไขลําดับตัวชี้วัดจากตัวชี้วัดท่ี 1.6 จํานวนอําเภอท่ีผ่านองค์ประกอบการดําเนินงานอําเภอสุขภาพดี 80 ปี ยังแจ๋ว เป็น 1.7 และ             
                แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนน และหลักฐานอ้างอิง 
แก้ไขลําดับตัวชี้วัดจากตัวชี้วัดท่ี 1.7 ร้อยละของวัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐาน เป็น 1.6 และแก้ไขหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.8 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด เกณฑ์การให้คะแนน และหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.10 แก้ไขหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.12 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนนของ รพศ. รพท. รพช. ท่ีคะแนน 20 ของ ศอ.1-2  เพ่ิมเงื่อนไขในการกําหนดค่า 
                  เป้าหมายของ รพศ. รพท. รพช. และ รพ.สต. และเพ่ิมหลักฐานอ้างอิง 
ตัวชี้วัดท่ี 1.13 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด และเกณฑ์การให้คะแนน รวมท้ังเพ่ิมคําอธิบายตัวชี้วัด และแบบประเมินการรับรองฯ  
ตัวชี้วัดท่ี 1.14 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด และเกณฑ์การให้คะแนน รวมท้ังเพ่ิมคําอธิบายตัวชี้วัด 
ตัวชี้วัดท่ี 1.15 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด และเกณฑ์การให้คะแนน รวมท้ังเพ่ิมคําอธิบายตัวชี้วัด และแบบรายงานน้ําประปาด่ืมได้ 
ตัวชี้วัดท่ี 1.17 แก้ไขคําอธิบายตัวชี้วัด และเกณฑ์การให้คะแนน   
ตัวชี้วัดท่ี 1.18 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด คําอธิบายตัวชี้วัด และเกณฑ์การให้คะแนน 
ตัวชี้วัดท่ี 5 ผลผลิตท่ี 1 ตัวชี้วัดท่ี 5.2 ปรับค่าเป้าหมาย และเพ่ิมหลักฐานอ้างอิง 
              ผลผลิตท่ี 2 ตัวชี้วัดท่ี 5.3 และ 5.5 แก้ไขชื่อตัวชี้วัด 
              ผลผลิตท่ี 2 ตัวชี้วัดท่ี 5.7 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนนของ ศอ.3 และเพ่ิมหน่วยงานท่ีต้องทําคํารับรองฯ คือ ศอ.2 
ตัวชี้วัดท่ี 8 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนนข้ันตอนท่ี 3 ประเด็นท่ี 2 และ 3 
ตัวชี้วัดท่ี 9 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนนระดับท่ี 5 เป็นไตรมาสท่ี 4 
ตัวชี้วัดท่ี 10 แก้ไขเกณฑ์การให้คะแนน ข้อ 4 

จัดทําโดย … 

หน่วยงานเจ้าภาพตัวชี้วัดตามคํารบัรองการปฏิบัติราชการของกรมอนามัย 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

 
 

21 กุมภาพันธ ์2556 
กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย  http://psdg.anamai.moph.go.th/main.php?filename=agreement2556 
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สารบญั 
 

เรื่อง หน้า 

1. การจัดทําคาํรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 3 
2. การลงนามคํารับรองการปฏิบัติราชการ  3 
3. การติดตามประเมินผลและการรายงานผลการดําเนินงาน 3 
4. กรอบการประเมินผลการปฏิบัติราชการประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2556 ของกรมอนามัย                5  
5. กรอบการประเมินผลการปฏิบัติราชการประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2556                6  
   ของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 

 มิติภายนอก 
  การประเมินประสิทธผิล 

ตัวช้ีวัดที่ 1  ตัวช้ีวัดตามภารกิจหลักของกรม 8 
ตัวช้ีวัดที่ 1.1  ร้อยละของศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ   9 
ตัวช้ีวัดที่ 1.2  ร้อยละของโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวผ่านเกณฑ์ระดับทอง 11 
ตัวช้ีวัดที่ 1.3  จํานวนโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร   13 
ตัวช้ีวัดที่ 1.4  ร้อยละของสตรีอายุ 30-70 ปี มีพฤติกรรมการตรวจเต้านมด้วยตนเอง   15 
ตัวช้ีวัดที่ 1.5  ร้อยละของอําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสขุภาพผู้สูงอายุระยะยาว 17 
ตัวช้ีวัดที่ 1.6  ร้อยละของวัดส่งเสริมคุณภาพผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐาน 19 
ตัวช้ีวัดที่ 1.7  จํานวนอําเภอที่ผ่านองค์ประกอบการดําเนินงานอําเภอสุขภาพดี 80 ปี ยังแจ๋ว 21 
ตัวช้ีวัดที่ 1.8  ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (รพศ. รพท. รพช.)   24 
  ผ่านเกณฑ์โรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและเยาวชน 
ตัวช้ีวัดที่ 1.9  ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้ําอัดลม ควบคุมนํ้าหวานและขนมกรุบกรอบ 27  
ตัวช้ีวัดที่ 1.10 จํานวนองค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ 29 
ตัวช้ีวัดที่ 1.11 จํานวนศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง 31 
ตัวช้ีวัดที่ 1.12 ร้อยละของสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการ 33 
  ดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (DPAC) ตามเกณฑ์การประเมินของกรมอนามัย 
ตัวช้ีวัดที่ 1.13 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้มีระบบการจัดการ 37 
  สุขาภิบาลอาหารระดับพ้ืนฐาน 
ตัวช้ีวัดที่ 1.14 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้มีระบบการจัดบริการ 47 
  นํ้าบริโภคระดับพ้ืนฐาน 
ตัวช้ีวัดที่ 1.15 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบประปาให้ได้มาตรฐานนํ้าประปาด่ืมได้ 49 
ตัวช้ีวัดที่ 1.16 จํานวนสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการ 55 
  ดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม 
ตัวช้ีวัดที่ 1.17 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 57 
ตัวช้ีวัดที่ 1.18 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 59 

การประเมินคณุภาพ 
ตัวช้ีวัดที่ 2  ร้อยละความพึงพอใจของผู้รับบริการ 61 
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สารบญั (ต่อ) 
 

เรื่อง หน้า 

มิติภายใน 
การประเมินประสิทธิภาพ 
ตัวช้ีวัดที่ 3  ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการป้องกันและปราบปรามการทุจริต 62 
ตัวช้ีวัดที่ 4  ร้อยละความสาํเร็จของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 69 
ตัวช้ีวัดที่ 5 ระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทําได้จริงเปรียบเทียบกับเป้าหมายผลผลิต 72 
     ตามเอกสารงบประมาณรายจ่าย 
ตัวช้ีวัดที่ 6  ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัดพลังงาน 82 

การพัฒนาองค์การ 
ตัวช้ีวัดที่ 7 ระดับความสําเร็จของการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและเป้าหมาย (Cascading) สูร่ะดับบุคคล 85 
ตัวช้ีวัดที่ 8 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง 87 
  รวมถึงการสร้างความสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มสี่วนได้ส่วนเสีย (C/SH) ของกรมอนามัย 
ตัวช้ีวัดที่ 9 ระดับความสําเร็จของการรายงานข้อมูลแผน/ผลการดําเนินงานโครงการและงบประมาณ 93 
  ให้มีความครบถ้วน และทันสมัย 
ตัวช้ีวัดที่ 10   ระดับความสําเร็จของการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรกรมอนามัย 94 
ตัวช้ีวัดที่ 11 ระดับความสําเร็จในการปรับปรุงกระบวนการที่สร้างคุณคา่ของกรมอนามัย 102 

การพัฒนาองค์กร ระดับหนว่ยงาน 107 

 
 

------------------------ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 3 

คู่มือการจัดทําคํารับรองการปฏบิัตริาชการ 
ของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย ประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2556 

   
 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 สํานักงาน ก.พ.ร. ได้กําหนดกรอบการประเมินผลการปฏิบัติราชการของส่วน
ราชการประกอบด้วย 2 มิติ ดังน้ี 

1. มิติภายนอก ประกอบด้วย 
 การประเมินประสิทธิผล กําหนดให้ตัวช้ีวัดมีนํ้าหนักรวมร้อยละ 60 
 การประเมินคุณภาพ กําหนดให้ตัวช้ีวัดมีนํ้าหนักรวมร้อยละ 10 

2. มิติภายใน ประกอบด้วย 
 การประเมินประสิทธิภาพ กําหนดให้ตัวช้ีวัดมีนํ้าหนักรวมร้อยละ 15 
 การพัฒนาองค์การ กําหนดให้ตัวช้ีวัดมีนํ้าหนักรวมร้อยละ 15 

 กรมอนามัยได้เสนอประเด็นการประเมินผลการปฏิบัติราชการ (รายละเอียดตามตารางที่ 1) และในการ
ดําเนินงานเพ่ือให้บรรลุเป้าหมายตามคํารับรองการปฏิบัติราชการ กรมอนามัยได้กําหนดนโยบายให้หน่วยงานใน
สังกัดจัดทําคํารับรองการปฏิบัติราชการ และให้มีหน่วยงานเจ้าภาพหลักรับผิดชอบกํากับดูแลตัวช้ีวัดต่าง ๆ ตาม
บทบาทหน้าที่ โดยมีขั้นตอนการดําเนินงาน ดังน้ี 

1. การจัดทําคาํรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย  
 1.1 คํารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 
ประกอบด้วยประเด็นการประเมินผล 2 มิติ 28 ตัวช้ีวัด โดยแต่ละตัวช้ีวัดมีคะแนน 100 คะแนน (รายละเอียด
ตามตารางที่ 2)   
       1.2 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองการปฏิบัติราชการตัวช้ีวัดที่ตรงกับบทบาทภารกิจของหน่วยงาน 
ตามแบบฟอร์มคํารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย  
 1.3 แบบฟอร์มการจัดทําคํารับรองฯ ของหน่วยงาน ประกอบด้วย (1)แบบฟอร์มคํารับรองการปฏิบัติ
ราชการเป็นส่วนที่อธิบดีกรมอนามัย รองอธิบดีกรมอนามัยที่กํากับดูแลหน่วยงานน้ัน และหัวหน้าหน่วยงานลงนาม 
และ (2)รายละเอียดตัวช้ีวัดประกอบท้ายคํารับรองการปฏิบัติราชการ   

2. การลงนามคํารบัรองการปฏิบัติราชการ  
  กรมอนามัย จัดให้มีการลงนามคํารับรองการปฏิบัติราชการระหว่างหัวหน้าหน่วยงานกับผู้บริหารของ
กรมอนามัย ซึ่งการลงนามคํารับรองประกอบด้วยผู้เก่ียวข้อง 3 ฝ่าย ได้แก่ หัวหน้าหน่วยงานในฐานะผู้ทํา       
คํารับรองฯ รองอธิบดีกรมอนามัยที่กํากับดูแลหน่วยงานน้ัน ในฐานะผู้เห็นชอบคํารับรองฯ และอธิบดีกรมอนามัย
ในฐานะผู้รับคํารับรองฯ ทั้งน้ีคํารับรองฯ จะทําเป็น 2 ฉบับ สําหรับเก็บไว้ที่หน่วยงานเจ้าของคํารับรองฯ 1 ฉบับ 
และเก็บไว้ที่กรมอนามัยอีก 1 ฉบับ เพ่ือเป็นหลักฐานในการประเมินผลการปฏิบัติราชการของหน่วยงาน  

3. การติดตามประเมินผลและการรายงานผลการดําเนนิงาน 
 3.1 หน่วยงานเจ้าภาพหลัก มีหน้าที่ในการส่งเสริม สนับสนุนการดําเนินงาน กํากับติดตามและ
ประเมินผล ตลอดจนแก้ไขปัญหาอุปสรรคในการดําเนินงานแก่หน่วยงาน และจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน
ต่อกรมอนามัย ตามตัวช้ีวัดที่รับผิดชอบ ได้แก่  

 สํานักส่งเสริมสุขภาพ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.1-1.7 
 สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ รบัผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.8 
 สํานักทันตสาธารณสุข รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.9 
 สํานักโภชนาการ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.10 และ 1.11 
 กองออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.12 
 



 4 
 สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้าํ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.13-1.15 
 สํานักอนามัยสิง่แวดล้อม รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.16 
 กองประเมินผลกระทบต่อสขุภาพ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 1.17 และ 1.18 
 กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 2 
 กองการเจ้าหน้าที่ รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 3 และ 10 
 กองคลัง รับผดิชอบตัวช้ีวัดที่ 4 
 กองแผนงาน รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 5  7 และ 9 
 สํานักงานเลขานุการกรมอนามัย รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 6 และ 8 
 ผู้แทนหมวด 6 รับผิดชอบตัวช้ีวัดที่ 11 

 3.2 หน่วยงานสังกัดกรมอนามัย จัดทํารายงานผลการประเมินตนเอง ( Self Assessment Report - SAR) ตาม
คํารับรองการปฏิบัติราชการรายตัวช้ีวัดตามแบบรายงานที่กรมอนามัยกําหนด  รายงานผ่านศูนย์ติดตามผลการ
ปฏิบัติงาน (DOC) ที่ เ ว็บไซต์ http://www.anamai.moph.go.th/main.php?filename=index หรือไปที่
เว็บไซต์ http://doc.anamai.moph.go.th/index.php โดยส่งรายงานตามระยะเวลาที่กําหนด ดังน้ี 
   งวดที่ 1 ผลงานรอบ 6 เดือน ส่งรายงาน ภายในวันที่ 1 เมษายน 2556  
  งวดที่ 2 ผลงานรอบ 9 เดือน ส่งรายงาน ภายในวันที่ 1 กรกฎาคม 2556  
  งวดที่ 3 ผลงานรอบ 12 เดือน ส่งรายงาน ภายในวันที่ 30 กันยายน 2556  
  ทั้งน้ีได้กําหนดการเปิด-ปิดระบบ DOC ดังน้ี 
  งวดที่ 1 ส่งรายงานวันที่ 1-4 เม.ย.56 ปิดระบบวันที่ 5-9 เม.ย.56 
  งวดที่ 2 ส่งรายงานวันที่ 1-4 ก.ค.56 ปิดระบบวันที่ 5-9 ก.ค.56  
  งวดที่ 3 ส่งรายงานวันที่ 30 กย.56 - 3 ต.ค.56 ปิดระบบวันที่ 4-8 ต.ค.56 
  เมื่อรายงานผลในระบบ DOC แล้วให้นําหลักฐานที่แสดงถึงความสําเร็จอัพโหลด (Upload) ขึ้นเว็บไซต์
ของหน่วยงานตนเอง และระบุแหล่งอ้างอิง (URL) ที่เช่ือมโยง (Link) หน้าหลักฐานตามคํารับรองฯ ในการรายงาน
ผ่านระบบ DOC (การระบุแหล่งอ้างอิง (URL) ระบุเพียงคร้ังเดียว เว้นแต่หน่วยงานมีการเปลี่ยนแปลง (URL)) 
หน่วยงานสามารถดาวน์โหลดคู่มือการใช้งานระบบ DOC รายงานผลการปฏิบัติราชการ ตามคํารับรองการปฏิบัติ 
ราชการได้ที่เว็บไซต์ของกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย 
http://psdg.anamai.moph.go.th/main.php?filename=agreement2556 หัวข้อ ”คูม่ือการใช้งานระบบ DOC” 
  3.3 หน่วยงานเจ้าภาพตัวช้ีวัดจะเริ่มดําเนินการประเมินผลของหน่วยงานจากเว็บไซต์ของ ศูนย์ติดตามผล
การปฏิบัติงาน กรมอนามัย และตรวจสอบหลักฐานจากเว็บไซต์ของหน่วยงาน ต้ังแต่วันทําการถัดจากวันที่
กําหนดส่งรายงาน เพ่ือจัดทํารายงานผลการดําเนินงานตัวช้ีวัดในภาพรวมของกรมอนามัย ส่งให้ กพร.กรมอนามัย 
รวบรวมส่งสํานักงาน ก.พ.ร. และคณะกรรมการประเมินผลของกระทรวงสาธารณสุขต่อไป 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 5 
ตารางที่ 1 กรอบการประเมินผลการปฏิบติัราชการประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2556 ของกรมอนามัย  

มิติ / ประเด็น 
การประเมินผล  

 
ตัวชี้วัด 

นํ้าหนัก
ระดับกรม 
(ร้อยละ) 

มิติภายนอก  (ร้อยละ 70)                               
 การประเมิน
ประสิทธิผล  

1. นโยบายสําคัญเร่งด่วนของรัฐบาลและภารกิจหลกั 60 

  1.1 ร้อยละเฉลีย่ถ่วงนํ้าหนักในการบรรลุเป้าหมายต่อนโยบาย
สําคัญเร่งด่วนของรัฐบาลและภารกิจหลักของกระทรวง 

30 

  1.2 ร้อยละเฉลีย่ถ่วงนํ้าหนักของตัวชีว้ัดตามภารกิจหลัก 
     ของกรมหรือเทียบเท่า และตัวชี้วัดของกระทรวงที่มี 
     เป้าหมายร่วมกัน (Joint KPI) 

27 

      1.2.1 ตัวชีว้ัดตามภารกิจหลักของกรม  
          (1) ร้อยละของศูนย์เดก็เล็กคุณภาพ 6.5 
          (2) ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข (รพศ. รพท. รพช.) ผ่านเกณฑ์
โรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการสุขภาพทีเ่ป็นมิตร
สําหรับวัยรุ่นและเยาวชน 

6.5 

          (3) จํานวนโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพระดับเพชร 

6.5 

          (4) จํานวนองค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ่นมีระบบการจัดการ
สุขาภิบาลอาหารระดับพื้นฐาน 

6.5 

      1.2.2 ตัวชีว้ัดของกระทรวงที่มีเป้าหมายร่วมกัน  
          (1) การลดต้นทุนในการรกัษาพยาบาล 1 
  1.3 ระดับความสําเร็จของการเตรียมความพร้อมในการ 

     เข้าสู่ประชาคมอาเชียน (ASEAN Readiness) 
3 

      1.3.1 ร้อยละความสําเร็จของการดําเนินการตามแผนเตรยีม 
            ความพร้อมในการเขา้สู่ประชาคมอาเชียน 

3 

 การประเมินคุณภาพ 2. ร้อยละความพงึพอใจของผู้รับบริการ 10 
มิติภายใน (ร้อยละ 30)  
 การประเมิน

ประสิทธิภาพ 
3. ระดับความสําเร็จของการจัดทําต้นทุนต่อหน่วยผลผลิต 3 

 4. ร้อยละความสาํเร็จของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 2.5 
 5. ระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทําได้จริงเปรียบเทยีบ

กับเป้าหมายผลผลิตตามเอกสารงบประมาณรายจ่าย 
2.5 

 6. ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัด
พลังงานของส่วนราชการ 

3 

 7. ระดับความสําเร็จของการปรับปรุงกระบวนการ 4 
 การพัฒนาองค์การ 8. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาบุคลากร 5 
 9. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาปรับปรุงสารสนเทศ 3 
 10. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาปรับปรุงวัฒนธรรมองค์การ 3 
 11. ระดับความสําเร็จของการดําเนินโครงการสร้างความโปร่งใส

ในการปฏิบัติราชการ 
4 

                                                             นํ้าหนักรวม 100 



 6 
ตารางที่ 2 กรอบการประเมินผลการปฏิบติัราชการประจําปีงบประมาณ พ.ศ.2556 ของหน่วยงานในสังกัด

กรมอนามัย  

มิติ / ประเด็น 
การประเมินผล  

 
ตัวชี้วัด 

คะแนน
ระดับ

หน่วยงาน 
มิติภายนอก                                 
 การประเมิน
ประสิทธิผล  

1. ตัวชี้วัดตามภารกิจหลกัของกรม  

  1.1 ร้อยละของศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ 100 
  1.2 ร้อยละของโรงพยาบาลสายใยรักแหง่ครอบครัวผ่านเกณฑ์ 

     ระดับทอง 
100 

  1.3 จํานวนโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรยีนส่งเสริมสุขภาพ 
     ระดับเพชร 

100 

  1.4 ร้อยละของสตรีอายุ 30-70 ปี มีพฤตกิรรมการตรวจเต้านม 
     ด้วยตนเอง 

100 

  1.5 ร้อยละของอําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพ 
     ผู้สูงอายุระยะยาว 

100 

  1.6 ร้อยละของวัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพื้นฐาน 100 
  1.7 จํานวนอําเภอที่ผ่านองค์ประกอบการดําเนินงานอําเภอ 

     สุขภาพดี 80 ปี ยังแจว๋ 
100 

  1.8 ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง 
     สาธารณสุข (รพศ. รพท. รพช.) ผ่านเกณฑ์โรงพยาบาลตาม 
     มาตรฐานบริการสุขภาพทีเ่ป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและเยาวชน 

100 

  1.9 ร้อยละของโรงเรียนปลอดนํ้าอัดลม ควบคุมน้ําหวานและ 
     ขนมกรุบกรอบ 

100 

  1.10 จํานวนองค์กรส่งเสริมเดก็ไทยเติบโตเต็มศักยภาพ 100 
  1.11 จํานวนศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไรพุ้ง 100 
  1.12 ร้อยละของสถานบรกิารสาธารณสุขสังกัดสํานักงาน 

       ปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการดําเนินงานคลินิก 
       ปรับเปล่ียนพฤตกิรรมสุขภาพ (DPAC) ตามเกณฑ์การ 
       ประเมินของกรมอนามัย 

100 

  1.13 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วน 
       ท้องถิ่นใหม้ีระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร 
       ระดับพื้นฐาน 

100 

  1.14 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วน 
       ท้องถิ่นใหม้ีระบบการจัดบริการน้ําบริโภคระดับพื้นฐาน 

100 

  1.15 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบประปาให้ได ้
       มาตรฐานน้ําประปาดื่มได ้

100 

  1.16 จํานวนสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงาน 
       ปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการดําเนินกิจกรรม GREEN  
       ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม 

100 
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มิติ / ประเด็น 
การประเมินผล  

 
ตัวชี้วัด 

คะแนน
ระดับ

หน่วยงาน 
  1.17 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบดา้นการ 

       ประเมินผลกระทบตอ่สุขภาพ 
100 

  1.18 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัย 
       ส่ิงแวดล้อม 

100 

 การประเมินคุณภาพ 2. ร้อยละความพงึพอใจของผู้รับบริการ 100 
มิติภายใน   
 การประเมิน

ประสิทธิภาพ 
3. ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการป้องกันและ

ปราบปรามการทุจริต 
100 

 4. ร้อยละความสาํเร็จของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 100 
 5. ระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทําได้จริงเปรียบเทยีบ

กับเป้าหมายผลผลิตตามเอกสารงบประมาณรายจ่าย 
100 

 6. ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัด
พลังงาน 

100 

 การพัฒนาองค์การ 7. ระดับความสําเร็จของการถ่ายทอดตัวชี้วัดและเป้าหมาย 
(Cascading) สู่ระดับบุคคล 

100 

 8. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความ
ต้องการและความคาดหวังรวมถึงการสร้างความสัมพันธ์กับ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (C/SH) ของกรมอนามัย 

100 

 9. ระดับความสําเร็จของการรายงานข้อมูลแผน/ผลการ
ดําเนินงานโครงการและงบประมาณให้มีความครบถ้วน และ
ทันสมัย 

100 

 10. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรกรม
อนามัย 

100 

 11. ระดับความสําเร็จในการปรับปรุงกระบวนการที่สร้างคุณคา่
ของกรมอนามัย 

100 

                                                             คะแนนเต็มรวม 2,800 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 8 
มิติภายนอก 

ประเด็นการประเมินผล : การประเมินประสิทธิผล  

ตัวชี้วัดที่ 1 ตัวชี้วัดตามภารกิจหลักของกรม 
คําอธบิาย :   

 กรมอนามัย กําหนดตัวช้ีวัดตามภารกิจหลัก ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 จํานวน 18 ตัวช้ีวัด ดังน้ี 
ตัวช้ีวัดที่ 1.1 ร้อยละของศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ    

 ตัวช้ีวัดที่ 1.2 ร้อยละของโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวผ่านเกณฑ์ระดับทอง 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.3 จํานวนโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.4 ร้อยละของสตรีอายุ 30-70 ปี มีพฤติกรรมการตรวจเต้านมด้วยตนเอง 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.5 ร้อยละของอําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.6 ร้อยละของวัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐาน 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.7 จํานวนอําเภอที่ผ่านองค์ประกอบการดําเนินงานอําเภอสุขภาพดี 80 ปี ยังแจ๋ว 

 ตัวช้ีวัดที่ 1.8 ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (รพศ. รพท. 
   รพช.) ผ่านเกณฑ์โรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสําหรับวัยรุ่น

และเยาวชน 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.9 ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้ําอัดลม ควบคุมนํ้าหวานและขนมกรุบกรอบ 

 ตัวช้ีวัดที่ 1.10 จํานวนองค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.11 จํานวนศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง 

 ตัวช้ีวัดที่ 1.12 ร้อยละของสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มี
การดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (DPAC) ตามเกณฑ์การ
ประเมินของกรมอนามัย 

 ตัวช้ีวัดที่ 1.13 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้มีระบบการ 
      จัดการสุขาภิบาลอาหารระดับพ้ืนฐาน 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.14 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้มีระบบการ 
      จัดบริการนํ้าบริโภคระดับพ้ืนฐาน 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.15 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบประปาให้ได้มาตรฐานนํ้าประปาด่ืมได้ 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.16 จํานวนสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการ

ดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.17 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 
 ตัวช้ีวัดที่ 1.18 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัด จะต้องจัดทําคํารับรอง ฯ             
ดังรายละเอียดตัวช้ีวัดและเกณฑ์การประเมินผลหน้าต่อไป 

 
 
 
 
 
 
 
 



 9 
ตัวชี้วัดที่ 1.1  ร้อยละของศนูย์เด็กเล็กคณุภาพ 
คะแนนตัวชี้วัด  :  100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 ศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ  หมายถึง  ศูนย์เด็กเล็กสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ผ่านเกณฑ์
มาตรฐานศูนย์เด็กเล็กน่าอยู่ระดับดีและดีมาก โดยมีกระบวนการจัดบริการที่ได้มาตรฐาน 6 ด้าน 
คือ ด้านการเจริญเติบโตของร่างกาย ด้วยการจัดอาหารมื้อหลักตามโภชนาการและอาหารเสริม 
ตามวัย สะอาดถูกหลักสุขาภิบาลอาหารและการดูแลสุขภาพช่องปาก ด้านพัฒนาการและการเรียนรู้
ตามช่วงวัย  ด้านการจัดสภาพแวดล้อมภายในและภายนอกศูนย์ฯ สะอาดและปลอดภัย ด้านการ
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อภายในศูนย์ เช่น มือเท้าปาก ฯลฯ ด้านบุคลากรมีสุขภาพร่างกายและ
จิตใจที่ดีและมีความรู้ในการเลี้ยงดูเด็ก และด้านการมีส่วนร่วมของผู้ปกครอง ชุมชน ท้องถิ่นและ
หน่วยงานที่เก่ียวข้อง พร้อมทั้งบรรลุผลลัพธ์ 4 ข้อ คือ 

1. เด็กมีพัฒนาการสมวัยไม่น้อยกว่าร้อยละ 85 (อนามัย 55) 
2. เด็กมีส่วนสงูระดับดีและรูปร่างสมส่วนไม่น้อยกว่า ร้อยละ 70 
3. เด็กมีฟันนํ้านมผุไม่เกินร้อยละ 57 
4. มีการส่งต่อเด็กที่พัฒนาการไม่สมวัยเข้ารับการประเมินและแก้ไขพัฒนาการ ณ สถานบริการ  

             สาธารณสุขทุกคน 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 
 การประเมินผล พิจารณาจากเกณฑ์การให้คะแนนเปรียบเทียบกับร้อยละของผลสําเร็จตาม

เป้าหมาย 

สูตรการคํานวณ  
(จํานวนศูนย์เด็กเล็กที่ผ่านเกณฑ์ศูนย์เด็กเล็กคุณภาพปี 2556 / จํานวนศนูย์เด็กเล็กทั้งหมดปี 2556) X 100 

 
เกณฑ์การใหค้ะแนน 
 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย 
หน่วยงาน 

20 40 60 80 100 
สํานักส่งเสริมสุขภาพ 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 1 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 2 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 3 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 4 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 5 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 6 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 7 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 8 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 9 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 10 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 11 50 55 60 65 70 
ศูนย์อนามัยที่ 12 50 55 60 65 70 
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หลักฐานอ้างอิง  

1. รายงานรับรองผลการประเมินศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ ประกอบด้วย 
 1.1 จํานวนและรายช่ือศูนย์เด็กเล็กที่ผ่านเกณฑ์รายเขตและรายจังหวัด 
 1.2 จํานวนและรายช่ือศูนย์เด็กเล็กทั้งหมดรายเขตและรายจังหวัด 
   (โปรแกรมประเมินอิเลคทรอนิค) 
2. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 
 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121 

                  :   E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์สราวุฒิ  บุญสขุ  หัวหน้ากลุม่อนามัยแมแ่ละเด็ก 
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4417 

ผู้ประสานงาน           : 1.นางจินตนา  พัฒนพงศ์ธร โทรศัพท์ :  0 2590 4426    
                  :       E-mail : jin_pattana@yahoo.com 

                            : 2.นางนงลักษณ์  รุ่งทรัพย์สิน โทรศัพท์ :  0 2590 4425   
                  :      E-mail : noi_55@hotmail.com 

 : 3.นางประภาภรณ์  จังพานิช โทรศัพท์ :  0 2590 4420  
                  :     E-mail : paporn1198@gmail.com 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามัยแม่และเด็ก  สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.2  ร้อยละของโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวผ่านเกณฑ์ระดับทอง 
คะแนนตัวชี้วัด  :  100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 โรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัว หมายถึง โรงพยาบาลรัฐต้ังแต่ระดับชุมชนข้ึนไป และ
โรงพยาบาลเอกชนที่จัดระบบบริการอนามัยแม่และเด็กที่ได้มาตรฐานโรงพยาบาลสายใยรัก      
แห่งครอบครัว โดยผ่านเกณฑ์การประเมินคะแนนรวมแต่ละแผนกไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 คือ การนํา
องค์กร คุณภาพบริการ แผนกฝากครรภ์ฺ คุณภาพบริการห้องคลอด คุณภาพบริการแผนกหลังคลอด 
คุณภาพบริการ NICU คุณภาพบริการคลินิกเด็กดี ชมรมสายใยรักแห่งครอบครัว และผลการ
ดําเนินงานบรรลุผลลัพธ์ 4 ด้าน ได้แก่ 

1. อัตราการขาดออกซิเจนในทารกแรกเกิดไม่เกิน 25 ต่อพันการเกิดมีชีพ 
 2. อัตราทารกแรกเกิดนํ้าหนักน้อยกว่า 2,500 กรัม ไม่เกินร้อยละ 7 หรือ ลดลงจากฐานข้อมูล 

                      เดิมปีละ ร้อยละ 0.5  
3. อัตราการเลีย้งลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน ร้อยละ 50 หรอืเพ่ิมขึน้จากฐานข้อมลูเดิมปีละ 

ร้อยละ 2.5  
4. อัตราเด็กแรกเกิดถึง – 5 ปี มีพัฒนาการสมวัย ไม่น้อยกว่าร้อยละ 85 (อนามัย 55) 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากร้อยละของโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวผ่านเกณฑ์ระดับทอง 
โดยประเมินผลตามเง่ือนไขของกลุ่มเป้าหมาย 2 ประเภท ดังน้ี 

1. กลุ่มเป้าหมายของกรมอนามัย (สํานักส่งเสริมสุขภาพ) พิจารณาจากร้อยละของโรงพยาบาล
ที่สมัครเข้าร่วมโครงการและพร้อมรับการประเมิน จํานวน 902 แห่ง ทั้งที่เป็นรายใหม่และ
รายที่ถึงกําหนดประเมินซ้ําและไม่ถึงกําหนดประเมินซ้ําในปี 2556 

2. กลุ่มเป้าหมายของศูนย์อนามัยที่ 1 – 12 พิจารณาจากร้อยละของโรงพยาบาล ซึ่งอยู่ใน
ความรับผิดชอบของศูนย์อนามัยที่สมัครเข้าร่วมโครงการและพร้อมรับการประเมิน ทั้งที่เป็น
รายใหม่และรายที่ถึงกําหนดประเมินซ้ําและไม่ถึงกําหนดประเมินซ้ําในปี 2556 

เกณฑ์การใหค้ะแนน  : 
 ข้อมูล เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 

หน่วยงาน ปี 2555 ร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย 
  20 40 60 80 100 

สํานักส่งเสริมสุขภาพ 95.5 93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 1  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 2  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 3  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 4  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 5  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 6  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 7  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 8  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 9  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 10  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 11  93 94 95 96 97 
ศูนย์อนามัยที่ 12  93 94 95 96 97 
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หลักฐานอ้างอิง   
 1. ทะเบียนรายช่ือโรงพยาบาลที่สมัครเข้าร่วมโครงการและพร้อมรับการประเมินฯ 
 2. รายงานและรับรองผลการประเมินมาตรฐานฯ  
     (โปรแกรมอิเลคทรอนิค) 
 3. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 
 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121 
                  : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์สราวุฒิ  บุญสขุ  หัวหน้ากลุม่อนามัยแมแ่ละเด็ก 
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4417 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางจินตนา  พัฒนพงศ์ธร โทรศัพท์   0 2590 4426       
                  :       E-mail : jin_pattana@yahoo.com 

                            : 2.นางนงลักษณ์  รุ่งทรัพย์สิน โทรศัพท์   0 2590 4425  
                  :      E-mail : noi_55@hotmail.com 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามัยแม่และเด็ก  สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.3 จํานวนโรงเรียนผา่นเกณฑ์มาตรฐานโรงเรยีนส่งเสริมสขุภาพระดับเพชร 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 โรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร หมายถึง โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
ระดับทองที่เข้าร่วมโครงการและผ่านการประเมินรับรองตามเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพระดับเพชร จากทีมประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรตามคําสั่งแต่งต้ังของกรม
อนามัยประกอบด้วย บุคลากรฝ่ายสาธารณสุขโดยมีศูนย์อนามัยเป็นเลขานุการ บุคลากรฝ่าย
การศึกษา และหน่วยงานที่เก่ียวข้อง ที่ผ่านการอบรมพัฒนาศักยภาพทีมประเมินโรงเรียนส่งเสริม
สุขภาพระดับเพชร 

 กระบวนการในการเข้าสู่การรับรองเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร มดัีงน้ี 
1. โรงเรียนแจ้งความจํานงสมัครเข้าร่วมโครงการไปยังหน่วยงานต้นสังกัดในพ้ืนที่ 
2. โรงเรียนพัฒนาเข้าสู่เกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร โดยสามารถดําเนินการ  

ได้เอง ขอรับการสนับสนุนจากบุคคล/หน่วยงานที่เก่ียวข้อง และขอคําแนะนําจากบุคลากร
สาธารณสุขระดับตําบลหรือทีมประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับอําเภอ 

3. โรงเรียนประเมินตนเองตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร พร้อมจัดทํา
เอกสารรายงานการขอรับการประเมินตนเองตามแนวทางที่กําหนด และส่งไปยังทีมประเมิน
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับจังหวัด เพ่ือตรวจสอบและประเมินในเบ้ืองต้น 

4. ทีมประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรตามคําสั่งแต่งต้ังของกรมอนามัยของแต่ละศูนย์
อนามัยประเมินรับรองการเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรของโรงเรียนที่เข้าร่วมโครงการ 
แล้วส่งหลักฐานผลการประเมินไปยังกรมอนามัย 

5. กรมอนามัยรับรองและประกาศเกียรติคุณ 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 
 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน :   
เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
จํานวนผลสาํเร็จตามเปา้หมาย 

 
หน่วยงาน 

ข้อมูล 
ปี 2555 
(แห่ง) 20 40 60 80 100 

สํานักส่งเสริมสุขภาพ 105 128 141 154 167 180 
ศูนย์อนามัยที่ 1  4 6 7 8 9 10 
ศูนย์อนามัยที่ 2  3 6 7 8 9 10 
ศูนย์อนามัยที่ 3 14 16 17 18 19 20 
ศูนย์อนามัยที่ 4  11 14 15 16 17 18 
ศูนย์อนามัยที่ 5 7 6 7 8 9 10 
ศูนย์อนามัยที่ 6  10 16 17 18 19 20 
ศูนย์อนามัยที่ 7 21 12 13 14 15 16 
ศูนย์อนามัยที่ 8  7 6 7 8 9 10 
ศูนย์อนามัยที่ 9 4 8 9 10 11 12 
ศูนย์อนามัยที่ 10  8 14 15 16 17 18 
ศูนย์อนามัยที่ 11 7 12 13 14 15 16 
ศูนย์อนามัยที่ 12 9 12 13 14 15 16 
กรุงเทพมหานคร * - - 1 2 3 4 

 

หมายเหตุ: หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
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เงื่อนไขในการกําหนดคา่เป้าหมาย 

1. ค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 3 (หรือเกณฑ์การให้คะแนน เท่ากับ 60) ของศูนย์อนามัยที่ 1-12 คือ จํานวน
โรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรของจังหวัดในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบดูแล
ของศูนย์อนามัย จังหวัดละ 2 แห่ง ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน 

2. ค่าเป้าหมายท่ีระดับคะแนน 4 , 5 (หรือเกณฑ์การให้คะแนน เท่ากับ 80 , 100) ของศูนย์อนามัยที่ 1-12 
คือ จํานวนโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรของแต่ละศูนย์อนามัย เพ่ิมขึ้น
ระดับละ 1 แห่ง ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน 

3. ค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 3 (หรือเกณฑ์การให้คะแนน เท่ากับ 60) ของสํานักส่งเสริมสุขภาพ(ภาพรวม
ของกรมอนามัย) คือ ค่าเป้าหมายผลรวมจากทุกศูนย์อนามัยและกรุงเทพมหานคร ส่วนค่าเป้าหมายท่ี
ระดับคะแนน 4 , 5 (หรือเกณฑ์การให้คะแนน เท่ากับ 80 , 100) เพ่ิมขึ้นเท่ากับจํานวนศูนย์อนามัยและ
กรุงเทพมหานคร ระดับละ 13 แห่ง ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน 

4. *สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร ทําการประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรในเขตพ้ืนที่
กรุงเทพมหานคร โดยมีเป้าหมายดําเนินการขับเคลื่อนโรงเรียนส่งเสริมสขุภาพระดับเพชร แต่ไม่ได้จัดทํา 

   คํารับรองปฏิบัติราชการกับกรมอนามัย  
 
หลักฐานอ้างอิง 

1. รายงานการประเมินตนเอง(Self Assessment Report)ของโรงเรียนที่ผ่านการประเมินรับรองฉบับสมบูรณ์ 
2. รายงานผลการประเมินรับรองโรงเรียนผ่านเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรของทีมประเมิน  
3. รายงานจํานวนและรายช่ือโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร ปี 2556 และหลักฐานการรับรอง/ประกาศ

เกียรติคุณของกรมอนามัย 
4. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 

 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   
                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121-2 
                  : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์กิตติ  ลาภสมบัติศิริ   
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4191 

                            : E-mail : kitti.l@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางศศิวิมล  ปุจฉาการ  โทรศัพท์  :  0 2590 4494      
                            : 2.นางปนัดดา  จั่นผ่อง  โทรศัพท์  :  0 2590 4490    

                  :      E-mail : panadda.j@anamai.mail.go.th 
                            : 3.นางสาวฟาริดา  เม๊าสนิ  โทรศัพท์  :  0 2590 4495    

                  :      E-mail : fareeda.m@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามัยเด็กวัยเรียนและเยาวชน   สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.4 ร้อยละของสตรีอายุ 30-70 ปี มีพฤติกรรมการตรวจเต้านมด้วยตนเอง 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 มะเร็งเต้านม เป็นโรคที่เป็นปัญหาสําคัญ เป็นสาเหตุการป่วยและตายของผู้หญิงในระดับต้นๆ    
ร้อยละ 80 ของผู้หญิงที่เป็นมะเร็งเต้านม ตรวจพบด้วยตนเอง หากค้นพบแล้ววินิจฉัยได้ใน
ระยะแรกๆ จะสามารถรักษาและช่วยชีวิตผู้ป่วยได้ ดังน้ัน การเฝ้าระวังโดยการคัดกรองเพ่ือค้นหา
มะเร็งในระยะเริ่มต้น จึงเป็นสิ่งที่จําเป็น การตรวจเต้านมด้วยตนเอง เป็นวิธีการหน่ึงที่ผู้หญิงทุกคน
สามารถทําได้และถ้าตรวจได้ถูกต้องและสม่ําเสมอจะสามารถค้นหาความผิดปกติได้เร็วขึ้น 

 สตรีอายุ 30-70 ปี มีการตรวจเต้านมด้วยตนเอง ตามแบบประเมินทักษะการตรวจเต้านมด้วย
ตนเองของกรมอนามัย 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากเกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับผลสําเร็จตามเป้าหมายการดําเนินงาน 
ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน  : 
 ข้อมูล เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบร้อยละ 

หน่วยงาน ปี 2555 ของผลสาํเร็จตามเป้าหมาย 
  20 40 60 80 100 

สํานักส่งเสริมสุขภาพ 74 70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 1  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 2  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 3  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 4  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 5  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 6  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 7  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 8  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 9  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 10  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 11  70 75 80 85 90 
ศูนย์อนามัยที่ 12  70 75 80 85 90 

หลักฐานอ้างอิง  :   

1. ผลการสุ่มประเมินพฤติกรรมการตรวจเต้านมด้วยตนเองของสตรีอายุ 30-70 ปี  
2. รายงานผลการดําเนินงานปีละ 1 ครั้ง 
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ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121-2   
   E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์ช่ืน  เตชามหาชัย  หัวหน้ากลุ่มอนามัยวัยทาํงาน   
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4518             
   E-mail : chuen.t@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน           : 1.นางสาวพิริยา  วัฒนารุ่งกานต์ โทรศัพท์  :  0 2590 4525      
       E-mail : piriya.w@anamai.mail.go.th 

                            : 2.นางสาวอัญชุลี  อ่อนศรี  โทรศัพท์  :  0 2590 4525    
                  :      E-mail : anchulee.o@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามัยวัยทํางาน   สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.5 ร้อยละของอําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผูสู้งอายุระยะยาว 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100  คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 อําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว  หมายถึง จํานวนตําบลในอําเภอ
ผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาวอย่างน้อยร้อยละ 20 ของจํานวนตําบลทั้งหมดใน
อําเภอ 

 ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว  หมายถึง ตําบลในจังหวัดที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด/ 
ศูนย์อนามัย เลือกเป็นพ้ืนที่ในการดําเนินงานการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว 

 ผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว หมายถึง ตําบลท่ีมีการดําเนินงานดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุระยะยาว ผ่านเกณฑ์องค์ประกอบการดําเนินงาน ตําบลต้นแบบดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ  
ระยะยาวจํานวน 6 ข้อ ดังน้ี 
1. มีข้อมูลผู้สูงอายุตามกลุ่มศักยภาพตามความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจําวัน(Barthel 

Activities of Daily Living : ADL) 
2. มีชมรมผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ 
3. มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 
4. มีบริการการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านที่มีคุณภาพ (Home Health Care) โดยบุคลากร

สาธารณสุข 
5. มีบริการส่งเสริมป้องกันทันตสุขภาพในระดับตําบล 
6. มีระบบการดูแลผู้สูงอายุ กลุ่มที่ 2 (ติดบ้าน) และผู้สูงอายุ กลุ่มที่ 3 (ติดเตียง) 

 ชมรมผู้สูงอายุที่ผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ หมายถึง ชมรมผู้สูงอายุที่อยู่ในพ้ืนที่ดําเนินงาน
ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว และผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพกรมอนามัย 

 มีบริการส่งเสริมป้องกันทันตสุขภาพในระดับตําบล หมายถึง มีการจัดบริการป้องกันโรคใน     
ช่องปากตามชุดสิทธิประโยชน์ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล หรือสนับสนุนการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพช่องปากในชมรมผู้สูงอายุที่ดําเนินการโดยแกนนําชมรมผู้สูงอายุ หรือ อสม. 

หมายเหตุ   ผูสู้งอายุกลุ่ม 1 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้ ช่วยเหลือผู้อ่ืนและสังคม ชุมชนได้ 
                     ผูสู้งอายุกลุ่ม 2 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้บ้าง 
                     ผูสู้งอายุกลุ่ม 3 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ป่วยและช่วยเหลือตนเองไม่ได้ พิการ/ทุพพลภาพ 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 
   

สูตรการคํานวณ 
  จํานวนอําเภอที่มีตําบลผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว   X 100 
                                                จํานวนอําเภอทั้งหมด 
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เกณฑ์การใหค้ะแนน :   

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
ร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 

20 40 60 80 100 
สํานักส่งเสริมสุขภาพ 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 1 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 2 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 3 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 4 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 5 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 6 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 7 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 8 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 9 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 10 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 11 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 12 10 15 20 25 30 

 

หมายเหตุ: หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
 

หลักฐานอ้างอิง 
1. รายช่ือตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว ที่เข้าร่วมกระบวนการ และรายช่ือตําบลท่ีผ่านเกณฑ์การ

ดําเนินงานรายเขตและรายจังหวัด 
2. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 
 

 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   
                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121-2 
                  : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์เอกชัย  เพียรศรีวัชรา   
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4503  08 1600 8543 

                            : E-mail : ekachai.p@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางอรวี  รมยะสมิต  โทรศัพท์  :  0 2590 4504  01 8585 4961       
                  :       E-mail : oravee.r@anamai.mail.go.th 

                            : 2.นางวิมล  บ้านพวน  โทรศัพท์  :  0 2590 4508  08 1444 2864    
                  :      E-mail : vimol.b@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามยัผูสู้งอายุ   สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.6 ร้อยละของวัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพืน้ฐาน  
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 วัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพื้นฐาน หมายถึง ผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐาน จํานวน 18 ข้อ  
ตามองค์ประกอบ 
1. สะอาด  ร่มร่ืน 
2. สงบ  ร่มเย็น 
3. สุขภาพ  ร่วมสร้าง 
4. ศลิปะ  ร่วมจิต 
5. ชาวประชา  ร่วมพัฒนา 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 
สูตรการคํานวณ 
  จํานวนวัดผ่านเกณฑ์วัดส่งเสริมสุขภาพระดับพ้ืนฐาน     x  100 
    จํานวนวัดทั้งหมด 
 

 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :   

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
ร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 

20 40 60 80 100 
สํานักส่งเสริมสุขภาพ 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 1 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 2 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 3 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 4 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 5 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 6 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 7 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 8 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 9 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 10 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 11 10 15 20 25 30 
ศูนย์อนามัยที่ 12 10 15 20 25 30 

 

หมายเหตุ: หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
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หลักฐานอ้างอิง 

1. ทะเบียนรายช่ือวัดทั้งหมดรายจังหวัดและรายเขต 
2. ทะเบียนรายช่ือวัดส่งเสริมสุขภาพที่ผ่านเกณฑ์รายจังหวัดและรายเขต 
3. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 
 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121-2 
                  : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์เอกชัย  เพียรศรีวัชรา   
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4503, 08 1600 8543 

                            : E-mail : ekachai.p@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางอรวี  รมยะสมิต  โทรศัพท์  :  0 2590 4504  01 8585 4961       
                  :       E-mail : oravee.r@anamai.mail.go.th 

                            : 2.นางวิมล  บ้านพวน  โทรศัพท์  :  0 2590 4508  08 1444 2864    
                  :      E-mail : vimol.b@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามัยผูสู้งอายุ   สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.7 จํานวนอําเภอที่ผ่านองคป์ระกอบการดําเนินงานอําเภอสุขภาพดี 80 ปี ยังแจ๋ว 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 องค์ประกอบการดําเนินงาน อําเภอสุขภาพดี  80 ปี ยังแจ๋ว ประกอบด้วย 
1. ร้อยละ 30 ของผู้สูงอายุมีมาตรฐานสุขภาพที่พึงประสงค์ 
2. มีตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาวผ่านเกณฑ์อย่างน้อยร้อยละ 20 
3. มีวัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐานอย่างน้อยร้อยละ 20 

 ผู้สูงอายุมีมาตรฐานสุขภาพที่พึงประสงค์ หมายถึง ผู้สูงอายุผ่านการประเมินตามเกณฑ์มาตรฐาน
สุขภาพที่พึงประสงค์  5 ข้อ ดังน้ี 
1. มีสุขภาพดีทั้งด้านร่างกายและจิตใจ 
2. มีฟันใช้งานได้อย่างน้อย 20 ซี่ โดยมีฟัน 4 คู่สบ 
3. มีดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ/หรือรอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ 
4. ผู้สูงอายุสามารถช่วยเหลือตัวเองและผู้อ่ืนได้ตามอัตภาพ 
5. ออกกําลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 วัน ครั้งละ 15-30 นาที 

 ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว  หมายถึง ตําบลในจังหวัดที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด/
ศูนย์อนามัย เลือกเป็นพ้ืนที่ในการดําเนินงานการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว 
- ผ่านเกณฑ์ตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว หมายถึง ตําบลที่มีการดําเนินงานดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุระยะยาว ผ่านเกณฑ์องค์ประกอบการดําเนินงาน จํานวน 6 ข้อ ดังน้ี 
 1. มีข้อมูลผู้สูงอายุตามกลุ่มศักยภาพตามความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจําวัน
(Barthel Activities of Daily Living : ADL) 
 2. มีชมรมผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ 
 3. มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 
 4. มีบริการการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านที่มีคุณภาพ (Home Health Care) โดยบุคลากร
สาธารณสุข 
 5. มีบริการส่งเสริมป้องกันทันตสุขภาพในระดับตําบล 
 6. มีระบบการดูแลผู้สูงอายุ กลุ่มที่ 2 (ติดบ้าน) และผู้สูงอายุ กลุ่มที่ 3 (ติดเตียง) 
- ชมรมผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ หมายถึง ชมรมผู้สูงอายุที่อยู่ในพ้ืนที่การ
ดําเนินงานตําบลดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาว ผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุคุณภาพ  ตามเกณฑ์กรม
อนามัย 
- มีบริการส่งเสริมป้องกันทันตสุขภาพในระดับตําบล หมายถึง มีการจัดบริการป้องกันโรคใน   
ช่องปากตามชุดสิทธิประโยชน์ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล หรือสนับสนุนการจัดกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพช่องปากในชมรมผู้สูงอายุที่ดําเนินการโดยแกนนําชมรมผู้สูงอายุหรือ อสม. 

หมายเหตุ   ผูสู้งอายุกลุ่ม 1 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้ ช่วยเหลือผู้อ่ืนและสังคม ชุมชนได้ 
 ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้บ้าง 
 ผู้สูงอายุกลุ่ม 3 : ผู้สูงอายุกลุ่มที่ป่วยและช่วยเหลือตนเองไม่ได้ พิการ/ทุพพลภาพ 
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 วัดส่งเสริมสุขภาพผ่านเกณฑ์ระดับพื้นฐาน หมายถึง ผ่านเกณฑ์ระดับพ้ืนฐาน จํานวน 18 ข้อ  
ตามองค์ประกอบ 
1. สะอาด  ร่มร่ืน 
2. สงบ  ร่มเย็น 
3. สุขภาพ  ร่วมสร้าง 
4. ศิลปะ  ร่วมจิต 
5. ชาวประชา  ร่วมพัฒนา 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :   

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
จํานวนของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 

20 40 60 80 100 
สํานักส่งเสริมสุขภาพ 28 52 76 100 124 
ศูนย์อนามัยที่ 1 1 2 4 6 8 
ศูนย์อนามัยที่ 2 1 2 4 6 8 
ศูนย์อนามัยที่ 3 3 7 9 11 13 
ศูนย์อนามัยที่ 4 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 5 1 2 4 6 8 
ศูนย์อนามัยที่ 6 4 7 9 11 13 
ศูนย์อนามัยที่ 7 3 5 7 9 11 
ศูนย์อนามัยที่ 8 1 2 4 6 8 
ศูนย์อนามัยที่ 9 1 3 5 7 9 
ศูนย์อนามัยที่ 10 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 11 4 7 9 11 13 
ศูนย์อนามัยที่ 12 1 3 5 7 9 

 

หมายเหตุ: หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 

 
หลักฐานอ้างอิง 

1. ทะเบียนรายช่ืออําเภอผ่านเกณฑ์ 
2. รายงานผลการดําเนินงาน 6  9 และ 12 เดือน 
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ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4121-2 
                  : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
                 : 2.นายแพทย์เอกชัย  เพียรศรีวัชรา   
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4503  08 1600 8543 

                            : E-mail : ekachai.p@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางอรวี  รมยะสมิต  โทรศัพท์  :  0 2590 4504  01 8585 4961       
                  :       E-mail : oravee.r@anamai.mail.go.th 

                            : 2.นางวิมล  บ้านพวน  โทรศัพท์  :  0 2590 4508  08 1444 2864    
                  :      E-mail : vimol.b@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : กลุ่มอนามยัผูสู้งอายุ   สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.8  ร้อยละของโรงพยาบาลสงักัดสาํนักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข (รพศ.รพท.รพช.) ผ่านเกณฑ์ 
                  โรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสาํหรับวัยรุ่นและเยาวชน 
คะแนนตัวชี้วัด   : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :  

 วัตถุประสงค์ เพ่ือส่งเสริมให้โรงพยาบาลจัดบริการสุขภาพและอนามัยการเจริญพันธ์ุที่เป็นมิตรกับ
วัยรุ่นและเยาวชนอย่างมีคุณภาพ ตามมาตรฐานบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและเยาวชน 
(Youth Friendly Health  Services = YFHS) และวัยรุ่นและเยาวชนเข้าถึงและใช้บริการตาม
ความต้องการ เพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหาการต้ังครรภ์ไม่พร้อม ปัญหาอนามัยการเจริญพันธ์ุ และ
ปัญหาสุขภาพอ่ืนๆ 

 โรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  หมายถึง โรงพยาบาลชุมชนโรงพยาบาล
สมเด็จพระยุพราช  โรงพยาบาลท่ัวไป และโรงพยาบาลศูนย์ ที่เข้าร่วมโครงการต้ังแต่ปี 2552-2555 
และผ่านการอบรมเพ่ือการจัดต้ังคลินิกวัยรุ่น มีจํานวน 835 แห่ง 

 โรงพยาบาลผ่านเกณฑ์การประเมินและรับรองโรงพยาบาลตามมาตรฐานบริการสุขภาพที่    
เป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและเยาวชน (Youth Friendly Health  Services = YFHS) หมายถึง 
โรงพยาบาลมีการจัดบริการ “คลินิกวัยรุ่น” ตามองค์ประกอบของมาตรฐาน 4  องค์ประกอบคือ   
1) การบริหารจัดการ 2) การเข้าถึงกลุ่มเป้าหมายและการสร้างความต้องการในการใช้บริการ         
3) บริการท่ีครอบคลุมความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย 4) ระบบบริการท่ีมีประสิทธิภาพและ     
เป็นมิตรต่อวัยรุ่นและผ่านเกณฑ์ในระดับที่ 2 ในทุกองค์ประกอบ 

 ขั้นตอนการเย่ียมสํารวจและประเมินรับรองโรงพยาบาลตามมาตรฐาน YFHS 
1. โรงพยาบาลพัฒนาคุณภาพบริการตามคู่มือแนวทาง “คลินิกวัยรุ่น”และ“มาตรฐาน YFHS 

และแบบประเมินตนเอง” และส่งแบบประเมินตนเองให้ศูนย์อนามัย ผ่านสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด  

2. ผู้รับผิดชอบงานพัฒนาคลินิกวัยรุ่นของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ประสานทีมเย่ียม
สํารวจฯ ระดับเขต (ศูนย์อนามัยและสํานักงานป้องกันควบคุมโรค) กําหนดวันเข้าเย่ียม
สํารวจฯ พร้อมแจ้งโรงพยาบาลที่พร้อมรับการเย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาล  

3. ทีมเย่ียมสํารวจฯระดับเขต เย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาลตามมาตรฐาน YFHS จะใช้ 
“คู่มือการเย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาลตามมาตรฐาน YFHS” เป็นแนวทางใน
การพัฒนา เย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาล  

4. ทีมเย่ียมสํารวจฯ เขียนรายงานผลการเยี่ยมสํารวจและประเมินฯและแจ้งส่วนกลาง              
ระยะเวลาภายใน 2 สัปดาห์ หลังการเย่ียมสํารวจ 

              (ดาวน์โหลดแบบฟอร์มรายงานได้ทาง http://rh.anamai.moph.go.th/home.html) 
5. เลขานุการคณะกรรมการส่วนกลาง ประสานคณะกรรมการและกําหนดวันในการรายงาน     

ผลการเยี่ยมสํารวจของโรงพยาบาล ระยะเวลาภายใน 1 เดือน หลังจากที่ได้รับรายงาน 
6. คณะกรรมการส่วนกลางพิจารณาผลการเย่ียมสํารวจและประเมินรับรองโรงพยาบาล  
7. การแจ้งผลการเย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาล  สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ รวบรวม

ผลการพัฒนา ผลการตัดสินรวมทั้งข้อเสนอแนะที่จะให้โรงพยาบาลได้ดําเนินการปรับปรุงใน
บางประเด็น  นําเสนอกรมอนามัย เพ่ือให้ความเห็นชอบและลงนาม และแจ้งผลกลับไปยัง
จังหวัดและโรงพยาบาล ระยะเวลาภายใน 2 สัปดาห์ หลังจากวันพิจารณาผลการเย่ียม
สํารวจ ประเมินและรับรองโรงพยาบาล 
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8. สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ ดําเนินการประกาศเกียรติคุณ/มอบรางวัลผลงานเด่น

ระดับประเทศ Youth Friendly Health Services Clinic Awards ในการประชุมวิชาการ
อนามัยการเจริญพันธ์ุแห่งชาติ 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผลพิจารณาจากโรงพยาบาลผ่านเกณฑ์การประเมินผลและรับรองโรงพยาบาลตาม
มาตรฐานการบริการสุขภาพที่เป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและเยาวชน ตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การให้คะแนน  :  
เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับร้อยละ 

ของผลสาํเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 
 

ข้อมูลป ี
2555 
ร้อยละ 
(แห่ง) 

20 40 60 80 100 

สํานักอนามัยการ
เจริญพันธ์ุ 

ร้อยละ 3.59 
(30 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(83 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(125 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(167 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(209 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(251 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 1    - ร้อยละ 10 
(4 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(6 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(7 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(9 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(11 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 2    ร้อยละ 2.86 
(1 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(4 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(5 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(7 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(9 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(10 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 3    - ร้อยละ 10 
(7 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(11 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(15 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(18 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(22 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 4    ร้อยละ 15.15 
(10 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(6 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(10 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(13 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(17 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(20 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 5    ร้อยละ 15.19 
(12 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(8 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(12 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(16 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(20 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(23 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 6    - ร้อยละ 10 
(12 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(18 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(23 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(29 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(35 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 7    ร้อยละ 3.23 
(3 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(9 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(14 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(19 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(23 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(28 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 8    - ร้อยละ 10 
(4 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(6 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(8 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(10 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(13 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 9    - ร้อยละ 10 
(5 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(6 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(9 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(12 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(14 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 10  ร้อยละ 4.08 
(4 แห่ง) 

ร้อยละ 10 
(10 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(15 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(20 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(24 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(29 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 11  - ร้อยละ 10 
(7 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(11 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(15 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(19 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(23 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยที่ 12 - ร้อยละ 10 
(7 แห่ง) 

ร้อยละ 15 
(11 แห่ง) 

ร้อยละ 20 
(15 แห่ง) 

ร้อยละ 25 
(19 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(23 แห่ง) 

หมายเหตุ   ผลงานปี 2555 เท่ากับ 91 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 10.89 พิจารณารับรองแล้ว 30 แห่ง 
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เงื่อนไขในการกําหนดคา่เป้าหมาย 

1. สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ กําหนดค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 100 = ร้อยละ 30 ของโรงพยาบาล
สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ(รพศ.รพท.รพช.) จํานวน 835 แห่ง 

2. ศูนย์อนามัย กําหนดค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 100 = ร้อยละ 30 ของโรงพยาบาลสังกัดสํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข(รพศ.รพท.รพช.) ในเขตทีร่ับผดิชอบ 

 
หลักฐานอ้างอิง :  

1. บันทึกแบบฟอร์มรายงานผลการเย่ียมสํารวจและประเมินโรงพยาบาลตามมาตรฐาน YFHS และแบบ
ประเมินตนเอง (รายโรงพยาบาล) รายไตรมาส  3  6  9  และ 12 เดือน 

 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : นพ.กิตติพงศ์  แซ่เจ็ง   โทรศพัท ์ : 0 2590 4171 
    : ผู้อํานวยการสํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ E-mail : ktpjeng@gmail.com 

ผู้ประสานงาน   : 1.นางประกายดาว  พรหมประพัฒน์ โทรศพัท ์ : 0 2590 4238  08 1960 2749 
    :      E-mail : prakaidaor@gmail.com 

 : 2.นายสมสุข  โสภาวนิตย์  โทรศัพท์  : 0 2590 4167 
 :      E-mail : somsuk_s@hotmail.com 
 : 3.นางสาวณิชามัญช์  เอ่ียมแสงจันทร ์ โทรศพัท ์ : 0 2590 4167  08 6563 7581 

      E-mail : anny6139@gmail.com 
 : 4.นางสาววรรณนี  ร่อนแก้ว  โทรศพัท ์ : 0 2590 4238  08 9469 3372 

      E-mail : maewang@hotmail.com   

หน่วยงาน   : สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ กรมอนามัย 
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ตัวชี้วัดที่ 1.9 ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้าํอัดลม ควบคมุน้ําหวานและขนมกรุบกรอบ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :  

 โรงเรียนปลอดน้ําอัดลม ควบคุมน้ําหวานและขนมกรุบกรอบ หมายถึง โรงเรียนที่มีการจัดการ
เรียนการสอนระดับประถมศึกษาทุกสังกัด ไม่มีการจําหน่าย/บริการ/จัดวางนํ้าอัดลมในโรงเรียน 

 น้ําอัดลม หมายถึง เครื่องด่ืมที่มีแก๊สคาร์บอนไดออกไซด์ละลายอยู่โดยใช้ความดัน มีส่วนผสมของ
นํ้าตาลหรือนํ้าผลไม้ ทั้งในรูปของบรรจุภัณฑ์สําเร็จรูป หรือการตักแบ่งขาย หรือการผสมขายเอง 

 น้ําหวาน หมายถึง เครื่องด่ืมที่มีปริมาณน้ําตาลหรือเติมนํ้าตาลที่ระบุในฉลากโภชนาการ เกิน     
ร้อยละ 5 ต่อการบริโภค 1 ครั้ง ได้แก่ นมเปรี้ยว นมปรุงแต่งรส ชาเขียว นํ้าผลไม้แต่งรส กลิ่น สี 
นํ้าหวานสีต่างๆ เป็นต้น 

 ขนมกรุบกรอบ หมายถึง ขนมที่มีส่วนผสมจากแป้งชนิดต่างๆ เช่น แป้งข้าวเจ้า แป้งสาลี แป้งมัน 
และแป้งข้าวโพด เป็นต้น เกลือ ไขมัน ผงชูรส แต่งกลิ่น สี และรสชาติ ซึ่งส่วนใหญ่จะคล้ายคลึงกัน 
คือ หวาน มัน เค็ม 

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักทันตสาธารณสุข และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 

เกณฑ์การให้คะแนน  :  
เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 

ร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 
20 40 60 80 100 

สํานักทันตสาธารณสขุ 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 1 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 2 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 3 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 4 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 5 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 6 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 7 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 8 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 9 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 10 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 11 65 70 75 80 85 
ศูนย์อนามัยที่ 12 65 70 75 80 85 
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เงื่อนไขในการกําหนดคา่เป้าหมาย 
        1. ค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 60 ของศูนย์อนามยัที ่1–12 คือ ศูนย์อนามัยทุกแห่งมีโรงเรียนปลอดนํ้าอัดลม 
(ควบคุมนํ้าหวานและขนมกรบุกรอบ) ร้อยละ 75 ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน  
        2. ค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 100 ของศูนย์อนามัยที่ 1–12 คือ ศนูย์อนามัยทุกแห่งมีโรงเรียนปลอดนํ้าอัดลม 
(ควบคุมนํ้าหวานและขนมกรบุกรอบ) ร้อยละ 85 ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน  
  
หลักฐานอ้างอิง 

1. ท 02 ตามระบบเฝ้าระวังสุขภาพช่องปาก (สํานักทันตสาธารณสุข) 
2. แบบสํารวจที่จดัทําโดยศูนย์อนามัยที่มีการสาํรวจโดยถูกต้องตามสถิติ 
3. ข้อมูลที่ปรากฏในระบบศูนย์ติดตามผลการปฏิบัติงาน (DOC) กรมอนามัย 
4. รายงานผลการดําเนินงานตัวช้ีวัด กรมอนามัยรอบ 6  9  และ 12 เดือน 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.ทันตแพทย์สุธา  เจียรมณีโชติชัย  ผู้อํานวยการสํานักทันตสาธารณสุข    

                 : โทรศัพท์ : 0 2590 4212  08 1819 3725 
                  : E-mail : sutajien@gmail.com 
                 : 2.ทันตแพทย์หญิงปิยะดา ประเสริฐสม  ทนัตแพทย์ชํานาญการพิเศษ 
                  : โทรศัพท์ : 0 2590 4209  08 1252 9940 

                            : E-mail : pprasertsom@gmail.com 

ผู้ประสานงาน          : 1.นางขนิษฐ์   รัตนรังสิมา  โทรศัพท์   0 2590 4204  08 9764 1121     
                  :       E-mail : khanitrat@gmail.com 

                            : 2.นางอังศณา   ฤทธ์อยู่  โทรศัพท์   0 2590 4204  08 6014 2785     
                  :      E-mail : sana1406@gmail.com 

หน่วยงาน                : สํานักทันตสาธารณสุข 
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ตัวชี้วัดที่ 1.10  จํานวนองค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 นิยาม 
- องค์กร หมายถึง หมู่บ้าน ศูนย์เด็กเล็ก หรือ โรงเรียน 

  - เด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ หมายถึง เด็กที่มีส่วนสูงระดับดีและมีรูปรา่งสมส่วน 
- องค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ หมายถึง องค์กรที่ดําเนินการขับเคลื่อนให้เด็กในองคก์ร
มีส่วนสูงระดับดีและสมส่วน 

เกณฑ์การประเมินองค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ 
1. มีนโยบายสง่เสริมการเจริญเติบโตของเด็ก 

 2. มีคณะกรรมการและแกนนําดําเนินการขับเคลื่อนองค์กร 
 3. มีการดําเนินงานเฝ้าระวังการเจริญเติบโตของเด็กอย่างต่อเน่ือง 
 4. มีการจัดสภาวะแวดล้อมที่เอ้ือต่อการเจริญเติบโตเต็มศักยภาพ 
 5. เด็กมีส่วนสูงระดับดีและรูปร่างสมส่วน ไม่น้อยกว่าร้อยละ 75 
 (ส่วนสูงระดับดี หมายถึง เด็กที่มีส่วนสูงอยู่ในระดับสูงตามเกณฑ์ ค่อนขา้งสูง หรือ สูงกว่าเกณฑ์) 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักโภชนาการ และศูนย์อนามัยที่ 1-12  
 การประเมินผล พิจารณาจากจํานวนองค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ ตามเกณฑ์การให้

คะแนน ดังน้ี 
 
เกณฑ์การให้คะแนน :  

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับจํานวน 
ของผลสาํเร็จตามเป้าหมาย  หน่วยงาน 

ข้อมูลป ี
2555 

20 40 60 80 100 
สํานักโภชนาการ - - 7 19 31 43 
ศูนย์อนามัยที่ 1 - - - 1 2 3 
ศูนย์อนามัยที่ 2 - - - 1 2 3 
ศูนย์อนามัยที่ 3 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 4 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 5 - - - 1 2 3 
ศูนย์อนามัยที่ 6 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 7 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 8 - - - 1 2 3 
ศูนย์อนามัยที่ 9 - - - 1 2 3 
ศูนย์อนามัยที่ 10 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 11 - - 1 2 3 4 
ศูนย์อนามัยที่ 12 - - 1 2 3 4 

      หมายเหตุ : หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
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เงื่อนไขในการกําหนดคา่เป้าหมาย 

 ค่าเป้าหมายที่ระดับ 60 คะแนน หมายถึง หมู่บ้าน ศูนย์เด็กเล็ก หรือโรงเรียน ที่ได้รับการประเมิน
รับรองตามเกณฑ์องค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ จํานวน 1 แห่ง ต่อ 4 จังหวัด 
 
หลักฐานอ้างอิง   

1. รายงานผลการติดตามการดําเนินงาน 

2. ผลการประเมนิตามแบบประเมินรับรององค์กรส่งเสริมเด็กไทยเติบโตเต็มศักยภาพ  

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : พญ.นภาพรรณ วิริยะอุตสาหกุล ผู้อํานวยการสํานักโภชนาการ   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4328 
   : E-mail : napavkul@gmail.com 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางสุจิตรา ผลประไพ       โทรศัพท์  :  0 2590 4327 
   :          E-mail : suchittra.p@anamai.mail.go.th 

  2.นางณัฐวรรณ  เชาวน์ลิลิตกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4327 
:          E-mail : nutwan65@gmail.com 

หน่วยงาน  : สํานักโภชนาการ กรมอนามัย 
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ตัวชี้วัดที่ 1.11  จํานวนศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 นิยาม 
ศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง คือ องค์กรภาครัฐ หรือ เอกชน ที่ผ่านเกณฑ์การประเมินตาม
องค์ประกอบของการดําเนินงาน 7 ข้อ ดังน้ี 

1. มีคณะกรรมการรับผิดชอบการจัดการองค์กรเป็นศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง 
2. มีนโยบายด้านการส่งเสริมการจัดการควบคุมนํ้าหนัก 
3. มีแผนงานสร้างเสริมสุขภาพเพ่ือลดโรคอ้วนลงพุง ลดโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 
4. มีการสื่อสารประชาสัมพันธ์เรื่องภัยเงียบของโรคอ้วนลงพุงภายในองค์กร 
5. ร้อยละ 80 ของบุคลากรขององค์กรภาครัฐ หรือ เอกชน ที่ทํางานประจําอยู่ในที่ต้ังองค์กรได้

มีการประเมินรอบเอวด้วยตนเอง 
6. ร้อยละ 60 ของบุคลากรขององค์กรภาครัฐ หรือ เอกชน มีรอบเอวปกติ หากเป็นหญิงรอบเอว

น้อยกว่า 80 ซม. หากเป็นชายรอบเอวน้อยกว่า 90 ซม. 
7. องค์กรเป็นศูนย์เรียนรู้อย่างย่ังยืนได้ โดยมีการบริหารจัดการ ดังน้ี 

7.1 มีงบประมาณในการพัฒนาองค์กร 
7.2 มีกิจกรรมที่ดําเนินการอย่างต่อเน่ือง 

 คุณลักษณะขององค์กรภาครัฐ หรือเอกชน ที่สมัครเข้าร่วมเป็นศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง 
มีดังน้ีคือ 
1. องค์กร หมายถึง หน่วยงาน โรงเรียน ท้องถิ่น ชุมชน หรือ ชมรม 
2. องค์กรมีบุคลากรหรือพนักงาน 30 คนขึ้นไป 
3. หัวหน้าผู้นําองค์กรสมัครใจที่จะเข้าร่วม และยินดีที่จะร่วมมือในการขับเคลื่อนศูนย์การ

เรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุงกับกรมอนามัย และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักโภชนาการ และศูนย์อนามัยที่ 1-12  
 การประเมินผล พิจารณาจากจํานวนศูนย์การเรียนรู้องค์กรต้นแบบไร้พุง ตามเกณฑ์การให้คะแนน 

ดังน้ี 
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เกณฑ์การให้คะแนน :  

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
จํานวนของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่ยงาน 

ข้อมูลปี 
2555 
 (แห่ง) 20 40 60 80 100 

สํานักโภชนาการ 215 104 128 152 176 200 
ศูนย์อนามัยที่ 1 25 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 2 13 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 3 19 14 16 18 20 22 
ศูนย์อนามัยที่ 4 20 12 14 16 18 20 
ศูนย์อนามัยที่ 5 11 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 6 23 14 16 18 20 22 
ศูนย์อนามัยที่ 7 26 10 12 14 16 18 
ศูนย์อนามัยที่ 8 10 4 6 8 10 12 
ศูนย์อนามัยที่ 9 11 6 8 10 12 14 
ศูนย์อนามัยที่ 10 28 12 14 16 18 20 
ศูนย์อนามัยที่ 11 12 10 12 14 16 18 
ศูนย์อนามัยที่ 12 17 10 12 14 16 18 

     หมายเหตุ : หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
 
หลักฐานอ้างอิง   

รายงานจํานวนและชื่อศูนย์การเรียนรู้องค์กรตน้แบบไร้พุง 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : พญ.นภาพรรณ วิริยะอุตสาหกุล ผู้อํานวยการสํานักโภชนาการ   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4328 
   : E-mail : napavkul@gmail.com 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางสุจิตรา ผลประไพ       โทรศัพท์  :  0 2590 4327 
   :          E-mail : suchittra.p@anamai.mail.go.th 

  2.นางกานต์ณัชชา  สร้อยเพชร      โทรศัพท์  :  0 2590 4327 
:          E-mail : kannatcha.s@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : สํานักโภชนาการ กรมอนามัย 
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ตัวชี้วัดที่ 1.12 ร้อยละของสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขมีการ

ดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (DPAC) ตามเกณฑ์การประเมินของกรม
อนามัย 

คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :  

 คลินิก DPAC หมายถึง คลินิกที่มีการดําเนินการให้บริการในสถานบริการสาธารณสุขในสังกัด
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารตาม
หลักโภชนาการและการมีกิจกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง/ออกกําลังกาย รวมถึงการสนับสนุนให้
เกิดความย่ังยืน โดยมีการดําเนินงาน ดังน้ี 

1. มีการจัดต้ังคลินิก 
2. มีทีมงาน 
3. มีรูปแบบการดําเนินกิจกรรมการให้บริการในคลินิก 
4. มีระบบการประเมิน/ติดตาม/พัฒนาแผนในการติดตาม 

 ผู้รับบริการ ครอบคลุมประชาชนทั่วไปที่มีความสนใจดูแลสุขภาพและประชาชนที่มีโรคประจําตัว 
โรคเรื้อรัง 5 โรค หรือประชาชนกลุ่มเสี่ยงด้านพฤติกรรม 

 จํานวนสถานบริการสาธารณสุขทั่วประเทศ 
- รพศ. รพท. รพช. ทั้งหมด  จํานวน 838  แห่ง  

(รพศ. 25 แห่ง, รพท. 70 แห่ง, รพช. 743 แห่ง) 
- รพ.สต. ทั้งหมด   จํานวน 9,758 แห่ง   

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ กองออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1 – 12  

 การประเมินผล พิจารณาจากจํานวนสถานบริการสาธารณสุขในสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ได้แก่ โรงพยาบาลศูนย์ (รพศ.), โรงพยาบาลท่ัวไป (รพท.), โรงพยาบาลชุมชน (รพช.) 
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ที่มีการดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพ (DPAC)  
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เกณฑ์การให้คะแนน : 

1. รพศ. รพท. รพช. 
เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย 

หน่วยงาน ผลงานปี 2555 
20 40 60 80 100 

กองออกกําลังกาย
เพ่ือสุขภาพ 

ร้อยละ 69 
(578 แห่ง) 

ร้อยละ 60 
(503 แห่ง) 

ร้อยละ 65 
(545 แห่ง) 

ร้อยละ 70 
(587 แห่ง) 

ร้อยละ 75 
(629 แห่ง) 

ร้อยละ 80 
(670 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 1 ร้อยละ 100 
(37 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(33 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(34 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(35 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(36 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(37 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 2 ร้อยละ 100 
(35 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(31 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(32 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(33 แห่ง) 

ร้อยละ 98  
(34 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(35 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 3 ร้อยละ 12 
(9 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(29 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(33 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(36 แห่ง) 

ร้อยละ 55 
(40 แห่ง) 

ร้อยละ 60 
(44 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 4 ร้อยละ 75 
(49 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(33 แห่ง) 

ร้อยละ 62.5 
(41 แห่ง) 

ร้อยละ 75 
(49 แห่ง) 

ร้อยละ 87.5 
(57 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(65 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 5  ร้อยละ 22 
(18 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(33 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(37 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(41 แห่ง) 

ร้อยละ 55 
(45 แห่ง) 

ร้อยละ 60 
(49 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 6 ร้อยละ 96 
(113 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(108 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(110 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(113 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(115 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(117 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 7 ร้อยละ 77 
(73 แห่ง) 

ร้อยละ 54 
(51 แห่ง) 

ร้อยละ 65.5 
(62 แห่ง) 

ร้อยละ 77 
(73 แห่ง) 

ร้อยละ 88.5 
( 84 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(94 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 8 ร้อยละ 100 
(41 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(37 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(38 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(39 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(40 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(41 แห่ง) 

 ศูนย์อนามัยท่ี 9 ร้อยละ 73 
(34 แห่ง) 

ร้อยละ 46 
(21 แห่ง) 

ร้อยละ 59.5 
(27 แห่ง) 

ร้อยละ 73 
   (34 แห่ง) 

ร้อยละ 86.5 
(40 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(46 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 10 ร้อยละ 18 
(18 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(40 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(45 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(50 แห่ง) 

ร้อยละ 55 
(55 แห่ง) 

ร้อยละ 60 
(60 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 11 ร้อยละ 100 
(75 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(69 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(70 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(72 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(74 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(75 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 12 ร้อยละ 100 
(76 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(70 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(71 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(73 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(74 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(76 แห่ง) 

 
เงื่อนไขในการกําหนดค่าเป้าหมาย 

1. ศูนย์อนามัยที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 น้อยกว่า ร้อยละ 50 กําหนดให้ค่า
เป้าหมายระดับ 5 เท่ากับ ร้อยละ 60 โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน +/- ร้อยละ 5 

2. ศูนย์อนามัยที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 มากกว่า ร้อยละ 50 กําหนดให้ค่า
เป้าหมายระดับ 5 เท่ากับ ร้อยละ 100 และค่าเป้าหมายระดับ 3 เท่ากับ ร้อยละของผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ 
พ.ศ.2555 โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน  เท่ากับ +/-  เป้าหมายระดับ 5 (ร้อยละ 100)  -  เป้าหมายระดับ 3 (ร้อยละ) 

       2 
3. ศูนย์อนามัยที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 เท่ากับ ร้อยละ 100 กําหนดให้ค่า

เป้าหมายระดับ 5 เท่ากับ ร้อยละ 100  โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน +/- ร้อยละ 2 
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2. รพ.สต.  

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละของผลสําเร็จตามเป้าหมาย 
หน่วยงาน 

ผลงานปี 
2555 20 40 60 80 100 

กองออกกําลังกาย
เพ่ือสุขภาพ 

ร้อยละ 37 
(3,636 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(2,927 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(3,415 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(3,903 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(4,391 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(4,879 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 1 ร้อยละ 16 
(70 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(131 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(153 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(174 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(196 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(218 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 2 ร้อยละ 16 
(63 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(114 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(133 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(152 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(170 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(189 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 3 ร้อยละ 3 
(26 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(249 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(289 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(330 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(378 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(413 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 4 ร้อยละ 62 
(567 แห่ง) 

ร้อยละ 58 
(528 แห่ง) 

ร้อยละ 60 
(547 แห่ง) 

ร้อยละ 62 
(567 แห่ง) 

ร้อยละ 64 
(583 แห่ง) 

ร้อยละ 66 
(601 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 5 ร้อยละ 4 
(40 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(289 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(333 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(381 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(429 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(476 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 6 ร้อยละ 39 
(542 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(409 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(477 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(546 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(614 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(682 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 7 ร้อยละ 51 
(596 แห่ง) 

ร้อยละ 47 
(542 แห่ง) 

ร้อยละ 49 
(565 แห่ง) 

ร้อยละ 51 
(596แห่ง) 

ร้อยละ 53 
(611แห่ง) 

ร้อยละ 55 
(634แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 8 ร้อยละ 28 
(147 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(153 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(178 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(204 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(229 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(255 แห่ง) 

 ศูนย์อนามัยท่ี 9 ร้อยละ 9 
(61 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(187 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(218 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(249 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(280 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(310 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 10 ร้อยละ 1 
(15 แห่ง) 

ร้อยละ 30 
(330 แห่ง) 

ร้อยละ 35 
(385 แห่ง) 

ร้อยละ 40 
(440 แห่ง) 

ร้อยละ 45 
(494 แห่ง) 

ร้อยละ 50 
(549 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 11 ร้อยละ 99 
(712 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(657 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(671 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(685 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(700 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(714 แห่ง) 

ศูนย์อนามัยท่ี 12 ร้อยละ 100 
(797 แห่ง) 

ร้อยละ 92 
(733 แห่ง) 

ร้อยละ 94 
(749 แห่ง) 

ร้อยละ 96 
(765 แห่ง) 

ร้อยละ 98 
(781 แห่ง) 

ร้อยละ 100 
(797 แห่ง) 

 

เงื่อนไขในการกําหนดค่าเป้าหมาย 
1. ศูนย์อนามยัที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 น้อยกว่า ร้อยละ 50 กําหนดให้ค่า

เป้าหมายที่ระดับ 5 เท่ากับ    ร้อยละ 50 โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน +/- ร้อยละ 5  
2. ศูนย์อนามยัที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 มากกว่า ร้อยละ 50 กําหนดค่า

เป้าหมายที่ระดับ 3  เท่ากับ ผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 (ร้อยละ) โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน 
+/- ร้อยละ 2 

3. ศูนย์อนามัยที่มีผลการดําเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ.2555 เท่ากับ ร้อยละ 100 กําหนดให้ค่า
เป้าหมายระดับ 5 เท่ากับ ร้อยละ 100  โดยมีช่วงปรับการให้คะแนน +/- ร้อยละ 2 
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หลักฐานอ้างอิง  

1. รายงานจํานวน/รายช่ือสถานบริการสาธารณสุขสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่มีการ
ดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (DPAC) 
 2. ภาพถ่ายสถานท่ีที่ใช้ในการดําเนินงานคลินิก 

3. เอกสารคําสัง่แต่งต้ังคณะทํางาน/รายช่ือผู้รับผิดชอบการดําเนินงาน/ทีมงาน 
 4. เอกสารแผนงานการจัดกิจกรรมการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
 5. เอกสารรายงานผลการประเมินการดําเนินงานคลินิกปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : 1.นายแพทย์เกษม  เวชสทุธานนท์   ผู้อํานวยการกองออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ 
    : โทรศัพท์ : 0 2590 4282  08 9922 4769 
    : 2.นางสาวดรุณี  อ้นขวัญเมือง โทรศัพท์  : 0 2590 4585-6 
    : E-mail : darunee.o@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน   : 1.นายชัยรัชต์ จันทร์ตร ี โทรศัพท์  : 0 2590 4585-6 
    :     E-mail : chairach.j@anamai.mail.go.th 

 : 2.นางสาวณัฏฐกา ไชยสล ี โทรศัพท์  : 0 2590 4585-6 
 :     E-mail : nattaka.c@anamai.mail.go.th 
:  3.นางสาวธีราวดี กอพยัคฆินทร์ โทรศัพท์  : 0 2590 4585-6 
 :     E-mail : teeravadee.k@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : กองออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 1.13  ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินให้มีระบบการจัดการสุขาภิบาล

อาหารระดับพื้นฐาน 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย :   

 องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน หมายถึง เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล  เมืองพัทยา 
องค์การบริหารส่วนตําบล 

 ระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร หมายถึง การจัดการด้านสุขาภิบาลอาหารที่ครบทุก
กระบวนงาน ได้แก่ กระบวนงานรับรองสถานประกอบการตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข  
พ.ศ.2535 กระบวนงานพัฒนาศักยภาพผู้สัมผัสอาหาร กระบวนงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการ
ด้านสุขาภิบาลอาหาร กระบวนงานเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร และกระบวนงานสื่อสาร
สาธารณะด้านสุขาภิบาลอาหาร โดยระดับพื้นฐาน ต้องมีการดําเนินการ ดังน้ี 

1. กระบวนงานรับรองสถานประกอบการตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 
   1.1 มีการนําเกณฑ์มาตรฐานไปใช้ออกข้อกําหนดของท้องถิ่นตามหมวด 8 และ 9 ครอบคลุม

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของข้อมาตรฐานกลาง 
    1.2 มีการตรวจแนะนําสถานประกอบกิจการ (พ้ืนที่มากกว่า 200 ตร.ม. และการจําหน่าย

อาหารในที่ทางสาธารณะ) 
       - ก่อนออกใบอนุญาต ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 
    - ก่อนต่อใบอนุญาต ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 
    1.3 มีทะเบียนการอนุญาตและหนังสือรับรองการแจ้ง 

    1.4 มีการรับรองสถานประกอบกิจการให้ได้มาตรฐานตามเกณฑ์สุขาภิบาลอาหาร/ตาม
ข้อกําหนดท้องถิ่น หรือตามเกณฑ์กรมอนามัย ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 

   2. กระบวนงานพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่/ผู้ประกอบกิจการ/ผู้สัมผัสอาหาร 
    2.1 เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหารได้รับความรู้พ้ืนฐานด้านสุขาภิบาลอาหาร 
   2.2 มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่เจ้าของหรือผู้ควบคุมดูแลสถานประกอบกิจการ

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 
    2.3 มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่ผู้สัมผัสอาหาร ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ 30 
   3. กระบวนงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการด้านสุขาภิบาลอาหาร 
    3.1 มีช่องทางการร้องเรียน 
    3.2 มีทะเบียนการรับเรื่องที่ชัดเจน ระบุวันเวลา ผู้แจ้ง ผลการแก้ไขปัญหา 
    3.3 มีระบบการแก้ปัญหาข้อร้องเรียนด้านสุขาภิบาลอาหาร 
    3.4 เรื่องร้องเรียนได้รับการแก้ไข ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 
    3.5 มีการแจ้งผลการดําเนินงานแก้ไขร้องเรียน ให้ผู้ร้องเรียนทราบ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 
   4. กระบวนงานเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร 
   4.1 มีการจัดทําแผนงาน/โครงการ/กิจกรรมการเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหารในพ้ืนที่ 
   5. กระบวนงานสื่อสารสาธารณะด้านสุขาภิบาลอาหาร 
    5.1 มีการกําหนดประเด็นการดําเนินงานเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร 
    5.2 มีแผนงาน โครงการ กิจกรรมการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหารในพ้ืนที่ 
    5.3 มีการประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร 

 ผลการดําเนินงานถึงปี 2555 มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร
ระดับพ้ืนฐาน จํานวน 41 แห่ง 
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 เป้าหมาย - เข้าร่วมโครงการ จํานวน 48 แห่ง (ศูนย์อนามัยละ 4 แห่ง) 
 - มีระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารระดับพ้ืนฐาน จํานวน 24 แห่ง (ศูนย์อนามัยละ 2 แห่ง) 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร  
ตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :  

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับความสําเร็จ 
ตามขั้นตอนการดําเนนิงาน ตัวชี้วัด 

20 40 60 80 100 
ระดับความสําเร็จของ
การพัฒนาองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นให้มี
ระบบการจัดการ
สุขาภิบาลอาหาร
ระดับพ้ืนฐาน 

ขั้นตอนที่ 
1 

ขั้นตอนที่ 
1-2 

ขั้นตอนที่ 
1-3 

ขั้นตอนที่ 
1-4 

ขั้นตอนที่ 
1-5 

โดยท่ี : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 - มีรายช่ือพ้ืนที่เป้าหมาย และแผนงาน/โครงการพัฒนาองค์กรปกครองส่วน 

ท้องถิ่นให้มีระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารระดับพ้ืนฐาน ส่งสํานักสุขาภิบาล 
อาหารและนํ้า 

20 

2 - มีข้อมูลพ้ืนฐานเก่ียวกับระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นที่เข้าร่วมโครงการ (ช่ือผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหารของ อปท.
จํานวนสถานประกอบการในพ้ืนที่เป้าหมาย จํานวนการออกใบอนุญาต/หนังสือ
การรับรองการแจ้ง) 

20 

3 - มีการช้ีแจงแนวทางการพัฒนาระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารแก่ผู้บริหารและ 
เจ้าหน้าที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป้าหมาย 

20 

4 - มีการประเมนิระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารขององค์กรปกครองสว่นท้องถิ่น   
และมีการติดตามการนํามาตรฐานการปฏิบัติงาน (SOP)  ไปใช้ในพ้ืนที่เป้าหมาย   
และส่งแบบประเมินให้กับสํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 

20 

5 - มผีลสําเร็จของการดําเนินงานสามารถพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้ม ี
ระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารระดับพ้ืนฐานตามเป้าหมาย ไม่น้อยกว่าศูนย์ 
อนามัยละ 2 แห่ง 

20 

คะแนนรวม 100 
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หลักฐานอ้างอิง  

1. แผนงานและพ้ืนที่เป้าหมายหรือโครงการฯ 
2. ข้อมูลพ้ืนฐาน ช่ือ อปท./ผู้รับผิดชอบ/ข้อมูลจํานวนสถานประกอบการในพ้ืนที่เป้าหมาย/จํานวนการ

อนุญาตการแจ้ง 
3. แบบประเมินการรับรองมาตรฐานคุณภาพระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหารพ้ืนที่เป้าหมายที่มีช่ือ

ผู้รับผิดชอบ 
 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : ผู้อํานวยการสํานักสุขาภิบาลอาหารและน้าํ  

ผู้ประสานงาน  : 1.นางนภพรรณ  นันทพงษ์      โทรศัพท์  :  0 2590 4177 
   :          E-mail : napapan.n@anamai.mail.go.th 

  2.นายชัยเลิศ   ก่ิงแก้วเจริญชัย      โทรศัพท์  :  0 2590 4184 
:          E-mail : chailert.k@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ไม่มี หรือ  ต่ํา
กว่าเกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

1.กระบวนงานรับรองสถานประกอบกิจการตามพรบ.สธ.2535
1.1 มีการนําเกณฑ์มาตรฐานไปใช้ออกข้อกําหนดของท้องถิ่น
ตามหมวด 8 และ 9 หรือ ใช้มาตรฐานกรมอนามัยประกอบใน
การออกใบอนุญาต/ต่อใบอนุญาต

มีการออกข้อกําหนด
ท้องถิ่นครอบคลุมน้อย
กว่าร้อยละ 50 ของข้อ

มาตรฐานกลาง

 มีการออกข้อกําหนดท้องถิ่น
ครอบคลุมร้อยละ 50 ถึง 80 

 ของข้อมาตรฐานกลาง

 มีการออกข้อกําหนด
ท้องถิ่น ครอบคลุมมากกว่า

ร้อยละ 80  ของข้อ
มาตรฐานกลาง

ร้อยละของข้อมาตรฐานกลาง 
จําแนกตามประเภทสถาน
ประกอบกิจการ (ร้านอาหาร แผง
ลอยจําหน่ายอาหาร และตลาดสด )

1.2 มีการตรวจแนะนําสถานประกอบกิจการ (พื้นที่มากกว่า 
200 ตร.ม. และการจําหน่ายในที่ทางสาธารณะ)

      - ก่อนออกใบอนุญาต ครอบคลุมไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 60

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ
 70

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80

ร้อยละสถานประกอบกิจการใหม่  
(ร้านอาหาร แผงลอยจําหน่าย
อาหาร และตลาดสด )

      - ก่อนต่ออายุใบอนุญาต ครอบคลุมไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 50

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ
 60

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 70

ร้อยละของสถานประกอบกิจการ
ที่มีใบอนุญาต

1.3 มีการออกใบอนุญาต/หนังสือรับรองการแจ้ง/มีทะเบียนผู้
ประกอบกิจการค้าอาหาร

มีทะเบียนการอนุญาต
และหนังสือรับรองการแจ้ง

มีทะเบียนการอนุญาตและ
หนังสือรับรองการแจ้งและ
ระบบการจัดเก็บข้อมูล

มีทะเบียนการอนุญาตและ
หนังสือรับรองการแจ้งและ
ระบบการจัดเก็บข้อมูล โดย
ใช้คอมพิวเตอร์ที่สามารถ
เรียกดูข้อมูลย้อนหลังได้

1.4 มีสถานประกอบกิจการผ่านการรับรอง ให้ได้มาตรฐานตาม
เกณฑ์สุขาภิบาลอาหาร/ตามข้อกําหนดท้องถิ่น หรือตามเกณฑ์
กรมอนามัย

ครอบคลุมไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 60

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ
70%

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80

ร้อยละของสถานประกอบกิจการที่
ได้มาตรฐานตามข้อมาตรฐานกลาง

            แบบประเมินการรับรองมาตรฐานคุณภาพระบบการจัดการด้านสุขาภิบาลอาหาร สําหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เกณฑ์การประเมินระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร

ประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน  ผลการ
ประเมิน

หลักฐาน/
เอกสาร/   
การอ้างอิง
ผลงาน

หมายเหตุ

40



ไม่มี หรือ  ต่ํา
กว่าเกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

2.กระบวนงานพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่/ผู้ประกอบกิจการ/
ผู้สัมผัสอาหาร

2.1  มีการพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาล
อาหาร

ผู้รับผิดชอบงาน
สุขาภิบาลอาหาร เคย

ได้รับความรู้พื้นฐานด้าน

สุขาภิบาลอาหาร*

ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาล
อาหาร สามารถถ่ายทอดและ
เป็นวิทยากรด้านสุขาภิบาล
อาหารได้  (ดูจากหลักฐาน

การเชิญเป็นวิทยากร)

ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาล
อาหาร สามารถถ่ายทอด
และเป็นวิทยากรด้าน
สุขาภิบาลอาหารให้กับ
หน่วยงานภายนอกได้ (ดู
จากหลักฐานการเชิญเป็น

วิทยากร)

*ได้เข้าร่วมประชุมวิชาการ/การ
ปฏิบัติงานด้านสุขาภิบาลอาหาร 
หรือมีวุฒิการศึกษาด้านสาธารณสุข

2.2 มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่เจ้าของหรือผู้
ควบคุมดูแลสถานประกอบกิจการ

ครอบคลุมไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 60

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ
 70

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80

ร้อยละของเจ้าของหรือผู้ควบคุม
สถานประกอบการด้านอาหาร
ทั้งหมด

2.3  มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่ผู้สัมผัสอาหาร ครอบคลุมไม่น้อยกว่า
ร้อยละ 30

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ
 50

ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อย
ละ 80

ร้อยละของผู้สัมผัสอาหารทั้งหมด

3.กระบวนงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการด้านสุขาภิบาล
อาหาร

3.1 มีช่องทางการร้องเรียน มีช่องทางการร้องเรียน 1
 ช่องทาง

มีช่องทางการร้องเรียน 2-3 
ช่องทาง

มีช่องทางการร้องเรียน
มากกว่า 3ช่องทาง

3.2 มีระบบ (Flow Chart) การแก้ไขปัญหาข้อร้องเรียนด้าน
สุขาภิบาลอาหาร

มีทะเบียนเรื่องร้องเรียน มีทะเบียนเรื่องร้องเรียนและ
มีการจัดหมวดหมู่เรื่อง

ร้องเรียน

มีทะเบียนเรื่องร้องเรียน     
   มีการจัดหมวดหมู่เรื่อง    
    และสามารถสืบค้นเรื่อง

ร้องเรียนจากระบบ
คอมพิวเตอร์ได้

หมายเหตุประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน  ผลการ
ประเมิน

หลักฐาน/
เอกสาร/   
การอ้างอิง
ผลงาน
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ไม่มี หรือ  ต่ํา
กว่าเกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

3.3 เรื่องร้องเรียนได้รับการแก้ไข เรื่องร้องเรียนได้รับการ
แก้ไขครอบคลุมไม่น้อย

กว่าร้อยละ 50

เรื่องร้องเรียนได้รับการแก้ไข
ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ

 60

เรื่องร้องเรียนได้รับการ
แก้ไขครอบคลุมไม่น้อยกว่า

ร้อยละ 70

ร้อยละของเรื่องที่ร้องเรียนด้าน
สุขาภิบาลอาหารทั้งหมด

3.4 3.4 มีการแจ้งผลการดําเนินการแก้ไขข้อร้องเรียน ให้ผู้
ร้องเรียนและ/หรือผู้บริหารหน่วยงานทราบ

เรื่องร้องเรียนได้รับการ
แก้ไขครอบคลุมไม่น้อย

กว่าร้อยละ 50

เรื่องร้องเรียนได้รับการแก้ไข
ครอบคลุมไม่น้อยกว่าร้อยละ

 70

เรื่องร้องเรียนได้รับการ
แก้ไขครอบคลุมไม่น้อยกว่า

ร้อยละ 80

ร้อยละของเรื่องที่ร้องเรียนด้าน
สุขาภิบาลอาหารทั้งหมด

4.กระบวนงานเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร
4.1 มีการจัดทําแผนงาน/โครงการ/กิจกรรมการเฝ้าระวังด้าน
สุขาภิบาลอาหารในพื้นที่ (สุ่มประเมินจากสถานประกอบกิจการ)

มีแผนงาน/โครงการ/
กิจกรรมการเฝ้าระวัง

ด้านสุขาภิบาลอาหารใน
ท้องถิ่น ร่วมกับ
หน่วยงานอื่น

หน่วยงานมีแผนงาน/
โครงการ/กิจกรรมการเฝ้า
ระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร

ในท้องถิ่น

หน่วยงานมีแผนงาน/
โครงการ/กิจกรรมการเฝ้า
ระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร
ในท้องถิ่น และบูรณาการ
การดําเนินงานร่วมกับ

หน่วยงานอื่น

ในที่นี้หมายรวมถึงการไปร่วม
กิจกรรมเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาล
อาหารกับหน่วยงานอื่น

4.2 มีการวิเคราะห์สถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่ เฉพาะระดับปานกลางและระดับ
ก้าวหน้า

4.3 มีกิจกรรมแก้ไขปัญหาสุขาภิบาลอาหารที่พบ เฉพาะระดับปานกลางและระดับ
ก้าวหน้า

4.4 สามารถกําหนดประเด็นที่เป็นปัญหาด้านสุขาภิบาลอาหาร
ของพื้นที่ได้และดําเนินการเฝ้าระวังปัญหาที่พบ(กําหนดพื้นที่
เสี่ยงในการเฝ้าระวัง ทั้งทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ)

เฉพาะระดับก้าวหน้า

4.5 มีรายงานสถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร เฉพาะระดับก้าวหน้า

หมายเหตุประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน  ผลการ
ประเมิน

หลักฐาน/
เอกสาร/   
การอ้างอิง
ผลงาน
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ไม่มี หรือ  ต่ํา
กว่าเกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

5.กระบวนงานสื่อสารสาธารณะด้านสุขาภิบาลอาหาร
5.1 มีการกําหนดประเด็นการดําเนินงานเผยแพร่ประชาสัมพันธ์
 ด้านสุขาภิบาลอาหาร

 ทุกระดับ

5.2 มีแผนงานโครงการ/กิจกรรมการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์
ด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่ (CFGT /ตลาดสดน่าซื้อ)

 ทุกระดับ

5.3 มีการประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร  ทุกระดับ

5.4 มีการสื่อสารโดยผ่านสื่อบุคคลที่มีชื่อเสียง และ/หรือผู้นํา
ท้องถิ่น/องค์กร ที่เป็นที่ยอมรับ (ทั้งในระดับพื้นที่และในสังคม) 
หรือมีกระบวนการทางสังคมที่มีส่วนร่วมเพื่อให้เกิดนโยบาย
สาธารณะด้านสุขาภิบาลอาหาร (Public Hearing)

เฉพาะระดับก้าวหน้า

 (สรุปผลการประเมิน)

ประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน  ผลการ
ประเมิน

หลักฐาน/
เอกสาร/   
การอ้างอิง
ผลงาน

หมายเหตุ
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หน่วยงาน.......................................................................................

ไม่มี หรือ  ต่ํากว่า
เกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

1.กระบวนงานรับรองสถานประกอบกิจการตามพรบ.สธ.2535(5ข้อ)

1.1 มีการนําเกณฑ์มาตรฐานไปใช้ออกข้อกําหนดของท้องถิ่นตามหมวด 8และ9

1.2 มีการตรวจแนะนําสถานประกอบกิจการ (พื้นที่มากกว่า 200 ตร.ม. และการจําหน่าย
ในที่ทางสาธารณะ)

      - ก่อนออกใบอนุญาต

      - ก่อนต่ออายุใบอนุญาต

1.3 มีการออกใบอนุญาต/หนังสือรับรองการแจ้ง/มีทะเบียนผู้ประกอบกิจการค้าอาหาร  

1.4 มีการรับรองสถานประกอบกิจการ ให้ได้มาตรฐานตามเกณฑ์สุขาภิบาลอาหาร/ตาม
ข้อกําหนดท้องถิ่น หรือตามเกณฑ์กรมอนามัย

2.กระบวนงานพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่/ผู้ประกอบกิจการ/ผู้สัมผัสอาหาร (3ข้อ)

2.1  มีการพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหาร

2.2 มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่เจ้าของหรือผู้ควบคุมดูแลสถานประกอบกิจการ

2.3  มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร แก่ผู้สัมผัสอาหาร

(แบบฟอร์มรายงาน)

ประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน หลักฐาน/เอกสาร/   การอ้างอิง
ผลงาน

หมายเหตุ(พื้นฐาน 10-22 คะแนน
, ปานกลาง 23-44 คะแนน , 
ก้าวหน้า 45-66 คะแนน)

    แบบประเมินการรับรองมาตรฐานคุณภาพระบบการจัดการด้านสุขาภิบาลอาหาร สําหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
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ไม่มี หรือ  ต่ํากว่า
เกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

3.กระบวนงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการด้านสุขาภิบาลอาหาร(5ข้อ)

3.1 มีช่องทางการร้องเรียน  

3.2 มีทะเบียนการรับเรื่องที่ชัดเจน ระบุวันเวลา ผู้แจ้ง ผลการแก้ไขปัญหา  

3.3 มีระบบการแก้ปัญหาข้อร้องเรียนด้านสุขาภิบาลอาหาร  

3.4 เรื่องร้องเรียนได้รับการแก้ไข

3.5 มีการแจ้งผลการดําเนินงานแก้ไขร้องเรียน ให้ผู้ร้องเรียนทราบ

4.กระบวนงานเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร  (5ข้อ)

4.1 มีการจัดทําแผนงาน/โครงการ/กิจกรรมการเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่ 
(สุ่มประเมินจากสถานประกอบกิจการ)

 

4.2 มีการวิเคราะห์สถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่

4.3 มีกิจกรรมแก้ไขปัญหาสุขาภิบาลอาหารที่พบ

4.4 สามารถกําหนดประเด็นที่เป็นปัญหาด้านสุขาภิบาลอาหารของพื้นที่ได้และดําเนินการ
เฝ้าระวังปัญหาที่พบ(กําหนดพื้นที่เสี่ยงในการเฝ้าระวัง ทั้งทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ)

4.5 มีรายงานสถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร

ประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน หลักฐาน/เอกสาร/   การอ้างอิง
ผลงาน

หมายเหตุ(พื้นฐาน 10-22 
คะแนน, ปานกลาง 23-44 
คะแนน , ก้าวหน้า 45-66 

คะแนน)
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ไม่มี หรือ  ต่ํากว่า
เกณฑ์

1    (พื้นฐาน) 2    (ปานกลาง) 3 (ก้าวหน้า)

5.กระบวนงานสื่อสารสาธารณะด้านสุขาภิบาลอาหาร(4ข้อ)

5.1 มีการกําหนดประเด็นการดําเนินงานเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ ด้านสุขาภิบาลอาหาร  

5.2 มีแผนงานโครงการ/กิจกรรมการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่ 
(CFGT /ตลาดสดน่าซื้อ)

 

5.3 มีการประชาสัมพันธ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร  

5.4 มีการสื่อสารโดยผ่านสื่อบุคคลที่มีชื่อเสียง เป็นที่ยอมรับ (ทั้งในระดับพื้นที่และใน
สังคม) หรือมีกระบวนการทางสังคมที่มีส่วนร่วมเพื่อให้เกิดนโยบายสาธารณะด้าน
สุขาภิบาลอาหาร(Public Hearing)

 (สรุปผลการประเมิน)

ผู้ประเมิน............................................................................... ผู้ประเมิน...............................................................................
ผู้ประเมิน............................................................................... ผู้ประเมิน...............................................................................
ผู้ประเมิน............................................................................... ผู้ประเมิน...............................................................................

ประเด็นการประเมิน ระดับการประเมิน หลักฐาน/เอกสาร/   การอ้างอิง
ผลงาน

หมายเหตุ(พื้นฐาน 10-22 คะแนน
, ปานกลาง 23-44 คะแนน , 
ก้าวหน้า 45-66 คะแนน)
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ตัวชี้วัดที่ 1.14  ระดับความสําเร็จของการพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินให้มีระบบการจัดบริการน้ํา

บริโภคระดับพื้นฐาน 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย :   

 องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน หมายถึง เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล  เมืองพัทยา 
องค์การบริหารส่วนตําบล 

 ระบบการจัดบริการน้ําบริโภค หมายถึง การจัดบริการนํ้าบริโภคทุกประเภทให้มีคุณภาพอยู่ใน
เกณฑ์มาตรฐาน โดยมีการพัฒนาคุณภาพนํ้าประปาให้ได้ตามข้อกําหนดการรับรองนํ้าประปาด่ืมได้
และมีการพัฒนาคุณภาพนํ้าบริโภค ได้แก่ นํ้าฝน นํ้าบ่อ นํ้าบ่อบาดาล นํ้าตู้หยอดเหรียญ และน้ํา
บรรจุขวดให้ได้ตามเกณฑ์มาตรฐานนํ้าบริโภคกรมอนามัย และมีการเฝ้าระวังคุณภาพนํ้าบริโภคใน
พ้ืนที่เสี่ยง โดยระดับพื้นฐาน ต้องมีการพัฒนาคุณภาพนํ้าประปาได้ตามข้อกําหนดการรับรอง
นํ้าประปาด่ืมได้ และมีการพัฒนาคุณภาพนํ้าบริโภค ได้แก่ นํ้าฝน นํ้าบ่อ นํ้าบ่อบาดาล นํ้าตู้หยอดเหรียญ 
และน้ําบรรจุขวดให้ได้ตามเกณฑ์มาตรฐานนํ้าบริโภคกรมอนามัย 

 ผลการดําเนินงานถึงปี 2555 มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีระบบการจัดบริการนํ้าบริโภค
ระดับพ้ืนฐาน จํานวน 11 แห่ง 

 เป้าหมาย - เข้าร่วมโครงการ จํานวน 48 แห่ง (ศูนย์อนามัยละ 4 แห่ง) 
 - มีการพัฒนาระบบการจัดบริการน้ําบริโภคระดับพ้ืนฐาน ร้อยละ 50 ขององค์กร 
  ปกครองส่วนท้องถิ่นที่เข้าร่วมโครงการ 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีระบบการจัดบริการนํ้าบริโภค ตาม
เกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน :  
เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับความสําเร็จ 

ตามขั้นตอนการดําเนนิงาน ตัวชี้วัด 
20 40 60 80 100 

ระดับความสําเร็จของ
การพัฒนาองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นให้มี
ระบบการจัดบริการนํ้า
บริโภคระดับพ้ืนฐาน 

ขั้นตอนที่ 
1 

ขั้นตอนที่ 
1-2 

ขั้นตอนที่ 
1-3 

ขั้นตอนที่ 
1-4 

ขั้นตอนที่ 
1-5 

โดยท่ี : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 - มีการปรึกษาหารือและรายช่ือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้าร่วมโครงการตาม 

เป้าหมาย 
20 

2 - มีการประชุมช้ีแจงแนวทางการพัฒนาระบบการจัดบริการนํ้าบริโภคแก่ผู้บริหาร
และเจ้าหน้าทีอ่งค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป้าหมาย 

20 

3 - พัฒนาศักยภาพอาสาสมัครเฝ้าระวังคุณภาพนํ้าบริโภคและมีการสํารวจข้อมูล
พ้ืนฐานเกี่ยวกับระบบการจัดบริการนํ้าบริโภคขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เข้า
ร่วมโครงการ 

20 
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ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
4 - มีการเฝ้าระวังและประเมินระบบการจัดบริการนํ้าบริโภคขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น  และมีการติดตามการนํามาตรฐานการปฏิบัติงาน (SOP)  ไปใช้ในพ้ืนที่
เป้าหมาย 

20 

5 - มผีลสําเร็จของการดําเนินงานสามารถพัฒนาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้มี
ระบบการจัดบริการนํ้าบริโภคระดับพ้ืนฐานตามเป้าหมาย อย่างน้อย  2  แห่ง 

20 

คะแนนรวม 100 
 

หลักฐานอ้างอิง  
1. รายช่ือ อปท.ที่เข้าร่วมโครงการ 
2. รายงานผลการประชุม/สรุปการปรึกษาหารือร่วมกับ อปท. 
3. จํานวนผู้เข้ารับการอบรมและข้อมูลพ้ืนฐานระดับชุมชนและครัวเรือน 
4. รายงานผลการทดสอบคุณภาพนํ้าบริโภค 
5. รายงานผลการประเมินความสําเร็จตามเป้าหมาย 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : ผู้อํานวยการสํานักสุขาภิบาลอาหารและน้าํ  

ผู้ประสานงาน  : 1.นายวิโรจน์  วัชระเกียรติศักด์ิ      โทรศัพท์  :  0 2590 4606 
   :          E-mail : wirote.w@anamai.mail.go.th 

  2.นางวิไลวรรณ  โกยทอง      โทรศัพท์  :  0 2590 4607 
:          E-mail : wilaiwan.k@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 
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ตัวชี้วัดที่ 1.15  ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบประปาให้ได้มาตรฐานนํ้าประปาด่ืมได้ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย :   

 ระบบประปา หมายถึง ระบบการนํานํ้าจากแหล่งนํ้าธรรมชาติ ได้แก่ แหล่งนํ้าใต้ดินหรือแหล่งนํ้าผิว
ดินมาผ่านขั้นตอนการปรับปรุงคุณภาพนํ้า เพ่ือผลิตให้นํ้าสะอาดตามหลักวิชาการและวิธีการอัน
เหมาะสมเพ่ือใช้ในการอุปโภคบริโภค โดยมีการจ่ายนํ้าไปตามท่อนํ้าผ่านมาตรวัดนํ้าบริการให้
ประชาชน 

 ผ่านการรับรองน้ําประปาด่ืมได้ หมายถึง คุณภาพนํ้าอยู่ในเกณฑ์คุณภาพนํ้าประปาตามข้อกําหนด
การรับรองนํ้าประปาด่ืมได้กรมอนามัย 

 ผลการดําเนินงานถึงปี 2555 มีระบบประปาที่ได้มาตรฐานนํ้าประปาด่ืมได้ จํานวน 43 แห่ง 
 เป้าหมาย - เข้าร่วมโครงการ จํานวน 120 แห่ง  

 - ผ่านการรับรองและประกาศพ้ืนที่นํ้าประปาด่ืมได้ ร้อยละ 30 ของประปาเป้าหมาย 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา และศูนย์อนามัยที่ 1-12 
 การประเมินผล พิจารณาจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีระบบประปาได้มาตรฐานน้ําประปา  

ด่ืมได้ ตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน :  
เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับความสําเร็จ 

ตามขั้นตอนการดําเนนิงาน ตัวชี้วัด 
20 40 60 80 100 

ระดับความสําเร็จของ
การพัฒนาระบบประปา
ให้ได้มาตรฐานน้ําประปา
ด่ืมได้ 

ขั้นตอนที่ 
1 

ขั้นตอนที่ 
1-2 

ขั้นตอนที่ 
1-3 

ขั้นตอนที่ 
1-4 

ขั้นตอนที่ 
1-5 

โดยท่ี : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 - มีรายช่ือระบบประปาเข้าร่วมโครงการนํ้าประปาด่ืมได้ ตามเป้าหมายที่กําหนด  20 
2 - มีการสํารวจและประชุม/ช้ีแจงประปาเป้าหมาย 20 
3 - มีการประชุม/อบรมให้ความรู้ผู้ดูแลระบบประปาและพัฒนา/ปรับปรุงระบบ

ประปา 
20 

4 - มีการเก็บตัวอย่างนํ้าประปาส่งตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการตามข้อกําหนด
การรับรองนํ้าประปาด่ืมได้ กรมอนามัย 

20 

5 - มีระบบประปาผ่านการรับรองเป็นนํ้าประปาด่ืมได้ ร้อยละ 30 ของประปา
เป้าหมายที่เข้าร่วมโครงการฯ 

20 

คะแนนรวม 100 
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หลักฐานอ้างอิง  

1. แบบรายงานนํ้าประปาด่ืมได้ 1 
2. แบบรายงานนํ้าประปาด่ืมได้ 2 
3. รายช่ือผู้ดูแลระบบประปาที่เข้าร่วมการประชุม “การพัฒนาศักยภาพผู้ดูแลระบบประปาและการเฝ้า

ระวังคุณภาพนํ้าบริโภค 
4. รายงานผลการทดสอบคุณภาพตัวอย่างนํ้าประปาศูนย์ห้องปฏิบัติการ กรมอนามัย 
5. หนังสือแจ้งขอรับใบประกาศนํ้าประปาด่ืมได้/ใบประกาศรับรองนํ้าประปาด่ืมได้ 
 

จํานวนระบบประปาที่เข้ารว่มโครงการน้าํประปาด่ืมได้ ปี 2556 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : ผู้อํานวยการสํานักสุขาภิบาลอาหารและน้าํ  

ผู้ประสานงาน  : 1.นายวิโรจน์  วัชระเกียรติศักด์ิ      โทรศัพท์  :  0 2590 4606 
   :          E-mail : wirote.w@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวนัยนา  หาญวโรดม      โทรศัพท์  :  0 2590 4607 
:          E-mail : naiyana.h@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 
 
 
 
 
 
 
 

ศูนย์อนามัยที ่ เป้าหมาย ปี 2556 
 1.  กรุงเทพมหานคร 10 
 2.  สระบุร ี 10 
 3.  ชลบุร ี 8 
 4.  ราชบุรี 10 
 5.  นครราชสมีา 8 
 6.  ขอนแก่น 26 
 7.  อุบลราชธานี 7 
 8.  นครสวรรค์ 8 
 9.  พิษณุโลก 5 
10. เชียงใหม ่ 8 
11. นครศรีธรรมราช 12 
12. ยะลา 8 

รวมทั้งสิน้ 120 
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 เป้าหมายการดําเนินงาน “น้ําประปาด่ืมได้” ประจําปี 2556  ศูนย์อนามัยท่ี ..............      
ประปาร่วมโครงการท้ังหมด.......................แห่ง            

ผู้รายงาน.........................................................               โทร.........................              รายงานวันท่ี........./......../........ 

ท่ี ชื่อประปา ท่ีต้ัง บริหารกิจการประปาโดย 
เทศบาล /อบต./
คณะกรรมการ 

ให้บริการประชาชน 
(คน) 

1     
2     
3     
4     
5     
6     
7     
8     
9     
10     
11     
12     
13     
14     
15     
     

รวม     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

แบบรายงาน “น้ําประปาด่ืมได้ ” 1 
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แบบสํารวจระบบประปา       
 

ชื่อระบบประปา......................................หมู่ท่ี............ตําบล.............................อําเภอ........................จังหวัด...................... 

ผู้ให้ข้อมูล  ชื่อ ..........................................สกุล........................................................โทรศัพท์........................................ 

 
ส่วนท่ี 1  ข้อมูลท่ัวไป 
1.  ระบบประปาสร้างปี พ.ศ.............................โดยหน่วยงาน 
       (  ) กรมอนามัย                 (  ) กรมโยธา 
       (  ) กรมทรัพยากรธรณี        (  ) อ่ืน ๆ ระบุ........................... 
2.  ระบบประปาเคยผ่านการรับรองเป็นน้ําประปาด่ืมได้ 
  (  ) ไม่ผ่าน                                 (  ) ผ่านปี พ.ศ.................................  
3.  ระบบประปาสามารถให้บริการน้ําได้ครอบคลุม จํานวน.........   หมู่บ้าน..............หลังคาเรือน   
 
ส่วนท่ี 2  การบริหารกิจการประปา 
1.  การบริหารกิจการประปาโดย 

 (  ) สังกัดเทศบาล หรือองค์การบริหารส่วนตําบล   
   (  ) บริหารในรูปแบบเดิมโดยคณะกรรมการบริหารกิจการประปาหมู่บ้าน 

ก.  ผู้บริหารกิจการประปา และผู้ดูแลระบบประปา 
 1.1 มีผู้บริหารกิจการประปาโดยตรง  

                      (  )  มี                          (  )  ไม่มี 
               เคยผ่านการฝึกอบรมหลักสูตรบริหารกิจการประปา 
   (  ) เคย   (  ) ไม่เคย 
       1.2 มีผู้ดูแลระบบประปาโดยตรง 
                      (  )  มี                          (  )  ไม่มี  
              เคยผ่านการฝึกอบรมหลักสูตรการดูแลบํารุงรักษาระบบประปา 
   (  )  เคย                        (  )  ไม่เคย 

ข. ระบบการเงินและการบัญชี 
1.3 ขณะนี้การประปามีเงินกองทุน 

                      (  )  มี                          (  )  ไม่มี  
       1.4  มีระบบบัญชี รายรับ-รายจ่ายท่ีชัดเจนและเปิดเผยได้ 
                      (  )  มี                          (  ) ไม่มี 
 
2.  ความเพียงพอของนํ้าดิบในการผลิตน้ําประปาตลอดปี 
 (  )  เพียงพอ                               (  ) ไม่พอ 
3.  ช่วงเวลาท่ีให้บริการน้ํา 
 (  )  ตลอด 24 ชั่งโมง                   (  ) ให้บริการน้ําเป็นเวลา 
4.  ปัจจุบันมีการจ่ายน้ําประปาอย่างไร 
            (  ) ผ่านข้ันตอนการผลิตน้ําประปา เติมคลอรีนแล้วจ่าย  (  ) ผ่านข้ันตอนการผลิตประปา แล้วจ่าย 
            (  ) สูบจ่ายตรงจากแหล่งน้ําดิบ   (  ) อ่ืน ๆ ระบุ............................ 
 

5  

5  

5  

5  

5  

5  

20  

แบบรายงานน้ําประปาด่ืมได้ 2 
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ส่วนท่ี 3 การบํารุงรักษาระบบประปา  (กรณีใช้แหล่งน้ําผิวดิน ) 
1.  การล้างหน้าทราย 
  (  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
2.  การล้างถังสร้างตะกอน(คลองวนเวียน) และถังตกตะกอน 

(  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
3. การล้างถังกรอง 

(  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
4. การล้างถังน้ําใส  

(  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
5.  การล้างทําความสะอาดหอถังสูง 

(  )  ไม่ได้ล้าง    (  ) ล้าง 
6. การเติมสารส้มในการตกตะกอน 

(  )  ไม่เติม                                   (  )  เติม                                                                                                 
7. การเติมปูนขาวในการตกตะกอน    
            (  )  ไม่เติม                                  (  )  เติม 
 
 
ส่วนท่ี 3 การบํารุงรักษาระบบประปา  ( กรณีใชน้้ําบาดาล ) 
1.  ลักษณะสภาพแวดล้อมบริเวณบ่อน้ําบาดาล 
     1.1  มีชานบ่อบาดาลหรือไม่ 
             (  )  ไม่มี                                     (  ) มี  
                                                                     (  ) ชานบ่อบาดาลขนาดไม่น้อยกว่า 2.5 x 2.5 เมตร 
                                                                     (  )  ชานบ่อบาดาลขนาดน้อยกว่า 2.5 x 2.5 เมตร 
      1.2  ลักษณะชานบ่อ  
             (  ) ไม่แตกร้าว                            (  )  แตกร้าวจนน้ําซึมเข้าสู่บ่อได้ 
        1.3  มีทรายเข้าบ่อ หรือไม่ (สังเกตน้ําท่ีสูบข้ึนมาจากบ่อมีทรายค้างท่ีแอร์เรเตอร์) 
             (  ) ไม่มี                                      (  )  มี 
2.  เคร่ืองสูบน้ําดิบใช้งานได้ 
             (  ) ใช้งานได้ปกติ                        (  ) ใช้งานไม่ได้ 
3.  การล้างหน้าทรายกรอง 
             (  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
4. การล้างถังกรอง 

             (  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
5. การล้างถังน้ําใส  
             (  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
6.  การล้างทําความสะอาดหอถังสูง 
             (  )  ไม่ได้ล้าง                               (  ) ล้าง 
 
 

7.5  

5  

5  

5  

2.5  

5  

5  

5  

5  

5  

5  

7.5  

5  

5  

2.5  
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ส่วนท่ี 4  ระบบการฆ่าเชื้อโรค 
1.  เคร่ืองจ่ายสารละลายคลอรีน 
                    (  )  ไม่มี                                     (  ) มี  
                                      (  ) ใช้งานได้ 
                     (  ) ใช้งานไม่ได้ 
2.  การตรวจสอบคลอรีนอิสระคงเหลือ 
                  (  )  ไม่มีการตรวจสอบ          (  ) มีการตรวจสอบเป็นประจํา 
3.  เคยตรวจสอบคุณภาพน้ําในห้องปฏิบัติการ 
                  (  )  ไม่มีการตรวจสอบ          (  ) มีการตรวจสอบ  
 

รวม 
 
(    ) ระดับ A ระบบประปาท่ีสามารถยกระดับคุณภาพมาตรฐานเป็นน้ําประปาด่ืมได้ 

โดยมีการปรับปรุงเพียงเล็กน้อย (คะแนน 80-100) 
 (    ) ระดับ B ระบบประปาท่ีต้องเพิ่มระบบปรับปรุงในส่วนต่างๆ (คะแนน 60-80) 
 (    ) ระดับ C ระบบประปาท่ีสมควรปิดกิจการ หรือจําเป็นต้องมีการปรับปรุงกรณพิีเศษ (คะแนน 0-60) 
 
ข้อคิดเห็นเพ่ิมเติม................................................................................................................................................... 
 
 
 
 

วันท่ี............ เดือน.....................ป ีพ.ศ. .............. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

15  

2.5  

2.5  

100  
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ตัวชี้วัดที่ 1.16 จํานวนสถานบริการสาธารณสขุสงักัดสาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุมีการดําเนินกิจกรรม  
   GREEN ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม  
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย :  

 ค่าเป้าหมาย จํานวนสถานบริการสาธารณสุข สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีการ
ดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม  

 สถานบริการสาธารณสุข สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข หมายถึง โรงพยาบาลศูนย์ 
โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล สังกัดสํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

 กิจกรรม GREEN คือ 
G : Garbage คือ การจัดการมูลฝอยและการใช้ประโยชน์จากสิ่งปฏิกูล โดยนําแนวทางการลด 

คัดแยก และนํามูลฝอยกลับมาใช้ใหม่ 
R : Rest room คือ การพัฒนาส้วมในสถานบริการสาธารณสุขให้ได้มาตรฐานส้วมสาธารณะ

ไทย (HAS)     
E : Energy คือ การลดการใช้พลังงาน เช่น การใช้มาตรการประหยัดไฟฟ้า การประหยัดพลังงาน

เช้ือเพลิง หรือมีการใช้พลังงานทดแทนจากชีวภาพและชีวมวล เช่น การผลิตก๊าซชีวภาพ 
(Biogas) จากเศษอาหาร เศษผักผลไม้ หรือมูลฝอยอินทรีย์อ่ืนๆ  

E : Environment คือ การจัดการสิ่งแวดล้อมที่ช่วยลดโลกร้อนและการจัดสิ่งแวดล้อมที่เอ้ือ
ต่อสุขภาพ 

N : Nutrition การรณรงค์อาหารปลอดสารพิษ รณรงค์การใช้ผักพ้ืนบ้าน อาหารพ้ืนเมือง 
 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่  สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม และศูนย์อนามัยที่ 1–12 
 การประเมินผล พิจารณาจากสถานบริการสาธารณสุข สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข มี

การดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน ทั้ง 5 กิจกรรม ตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
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เกณฑ์การใหค้ะแนน : 

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
จํานวนของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 

ข้อมูล 
ปี 2555 
(แห่ง) 20 40 60 80 100 

สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 106 108 156 204 252 300 
ศูนย์อนามัยที่ 1 4 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 2 6 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 3 9 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 4 11 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 5 6 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 6 12 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 7 17 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 8 4 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 9 9 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 10 9 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 11 12 9 13 17 21 25 
ศูนย์อนามัยที่ 12 7 9 13 17 21 25 

 

เงื่อนไขในการกําหนดคา่เป้าหมาย 
1. ค่าเป้าหมายที่ระดับคะแนน 60 และ 100 ของศนูย์อนามัยที ่1-12 คอื จํานวนสถานบริการสาธารณสุข 

สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  มีการดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน ศูนย์อนามัยละ 17 แห่ง และ
25 แห่ง ตามลาํดับ ดังตารางเกณฑ์การให้คะแนน 

2. ค่าเป้าหมายปีงบประมาณ 2556 เป็นค่าเป้าหมายรายปี ไม่สะสม 

หลักฐานอ้างอิง 
รายงานจํานวนและรายช่ือสถานบริการสาธารณสุข  สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เข้าร่วม

โครงการสาธารณสุขรวมใจรณรงค์ลดโลกรอ้นฯ และดําเนินกิจกรรม GREEN ครบถ้วน (แบบ G&C 05) 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายพิษณุ  แสนประเสริฐ    ผู้อํานวยการสํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
   : โทรศัพท์ : 0 2590 4951  08 1844 5994 

: E-mail : pisanu.s@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางปรียานุช  บูรณะภักดี   โทรศัพท์  : 0 2590 4261  08 9111 4937 
   :       E-mail : preeyanuch.b@anamai.mail.go.th 
   : 2.นางสุนทรย์ี  รักษามั่นคง   โทรศัพท ์ : 0 2590 4317  08 5839 1416 
   :       E-mail : suntharee.r@anamai.mail.go.th 
   : 3.นางสาวปรียนิตย์  ใหม่เจริญศรี   โทรศัพท ์ : 0 2590 4261  08 9515 4307 
   :       E-mail : preyanit.m@anamai.mail.go.th 
   : 4.นางสาวพรทิพา  โพธ์ิไพโรจน์   โทรศัพท ์ : 0 2590 4319  08 1081 3576  
   :       E-mail : porntipa.p@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
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ตัวชี้วัดที่ 1.17 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ   หมายถึง  กระบวนการ วิธีการ และเคร่ืองมือที่หลากหลาย ที่ใช้
เพ่ือการคาดการณ์ถึงผลกระทบที่อาจเกิดขึ้นจากนโยบาย แผน แผนงานหรือโครงการ ที่มีต่อ
สุขภาพอนามัยของประชาชน และการกระจายของผลกระทบในกลุ่มประชากร  เพ่ือการจัดทํา
ข้อเสนอต่อการจัดการและแก้ไขปัญหา ผลกระทบที่อาจเกิดขึ้น 

 ความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพของศูนย์อนามัย   
พิจารณาแนวทางและผลสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ ศูนย์
อนามัยละ 1 พ้ืนที่ 

 ความสําเร็จของหน่วยงานส่วนกลาง (กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข และศูนย์ห้องปฏิบัติการกรม
อนามัย) พิจารณาจากร้อยละของศูนย์อนามัยที่หน่วยงานส่วนกลางให้การสนับสนุนการพัฒนาตัว
แบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพอย่างน้อย 2 วิธี 

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม สํานักสุขาภิบาลอาหาร
และนํ้า ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข และศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย และศูนย์อนามัยที่  
1-10 และ 12  

เกณฑ์การให้คะแนน : 

หน่วยงานส่วนกลาง 

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับผลสาํเร็จตาม
เป้าหมาย ตัวชี้วัด 

ข้อมูลปี 
2555 

20 40 60 80 100 
ร้อยละศูนย์อนามัยที่หน่วยงานส่วนกลางให้
การสนับสนุนการดําเนินงาน อย่างน้อย 2 
วิธีการ  

- 60 70 80 90 100 

ศูนย์อนามัย 

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับผลสาํเร็จตาม
เป้าหมาย ตัวชี้วัด 

ข้อมูลปี 
2555 

20 40 60 80 100 
ระดับความสําเร็จของการพัฒนาตัวแบบ
ด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ  

- ขั้นตอน
ที่ 1 

ขั้นตอน
ที่ 1-2 

ขั้นตอน
ที่ 1-3 

ขั้นตอน
ที่ 1-4 

ขั้นตอน
ที่ 1-5 
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โดยท่ี : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 มีแผนงาน/โครงการพัฒนาตัวแบบด้านการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 20 
2 มีการคัดเลือกพ้ืนที่และประเด็นที่จะดําเนินการพัฒนาตัวแบบด้านการ

ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ  และการกําหนดกรอบดําเนินงาน 
20 

3 กําหนดกรอบการดําเนินงาน ขอบเขตและวิธีการพัฒนาตัวแบบด้านการ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 

20 

4 ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูล และสรุปผลการดําเนินงานใน
พ้ืนที่ ตามกรอบการดําเนินงานที่วางไว้  

20 

5 มีการจัดทําข้อเสนอต่อการจัดการและแก้ไขปัญหา  20 
คะแนนรวม 100 

 
 

หมายเหตุ :   
วิธีการสนับสนุน ได้แก่ การให้คําปรึกษา ข้อแนะนํา การเป็นวิทยากร การสนับสนุนองค์ความรู้/คู่มือ/

แนวทางและเอกสารวิชาการที่เก่ียวข้อง  หรือการสนับสนุนงบประมาณ 
  

หลักฐานอ้างอิง:  
1.รายละเอียดแผนงาน โครงการ กิจกรรมของหน่วยงาน 
2.รายงานผลการดําเนินงานรอบ 6  9  และ 12 เดือน 

 
   

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : นาวสาวสิริวรรณ   จันทนจุลกะ ผู้อํานวยการกองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ
     โทรศัพท์: 0 2590 4342 
     E-mail : siriwan.c@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางสุกานดา    พัดพาดี   โทรศัพท์: 0 2590 4190 
E-mail : sukanda1212@yahoo.com 

    2.นางสาวลัดดา   อุดมผล โทรศัพท์: 0 2590 4343 
E-mail : uladda@gmail.com 

    3.นายมาโนช วงษ์สวัสด์ิ  โทรศัพท์: 0 2590 4202 
E-mail : manoch.v@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน :  กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ   กรมอนามัย 
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ตัวชี้วัดที่ 1.18 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝา้ระวังด้านอนามัยสิง่แวดล้อม 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย 

 การเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม  หมายถึง  การเฝ้าคุมเหตุการณ์ด้านสุขภาพในประชากรอย่าง
เป็นระบบและต่อเน่ือง  เพ่ือผลในการป้องกันและควบคุมภาวะคุกคามในสิ่งแวดล้อมที่มีความ
เก่ียวข้องกับโรค ดังน้ัน การเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมจะเป็นเคร่ืองมือที่สามารถลดปัจจัย
เสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ เพ่ือการมีสุขภาพที่ดีและได้อยู่อาศัยในสิ่งแวดล้อมที่
เอ้ือต่อสุขภาพของประชาชน โดยจะช่วยให้ทราบสถานการณ์ของปัญหาด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมที่
เปลี่ยนแปลงและกระทบต่อสุขภาพจากการเปลี่ยนแปลงของปัจจัยเหล่าน้ัน และช่วยในการติดตาม 
ประเมินผลการดําเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมอย่างเป็นระบบและต่อเน่ือง 

 ความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของศูนย์อนามัย พิจารณาแนวทาง
และผลสําเร็จของการดําเนินงานเฝ้าระวังในแต่ละพ้ืนที่ (ศูนย์อนามัยละ 1 พ้ืนที่)  

 ความสําเร็จของหน่วยงานส่วนกลาง (กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข และศูนย์ห้องปฏิบัติการกรม
อนามัย) พิจารณาจากร้อยละของศูนย์อนามัยที่หน่วยงานส่วนกลางให้การสนับสนุนการพัฒนา
ระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมอย่างน้อย 2 วิธี 

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม สํานักสุขาภิบาลอาหาร
และน้ํา ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข และศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย และศูนย์อนามัยที่  
1-2  4-6 และ 8-12  

เกณฑ์การให้คะแนน : 

 หน่วยงานส่วนกลาง 

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับผลสาํเร็จตาม
เป้าหมาย ตัวชี้วัด 

ข้อมูลปี 
2555 

20 40 60 80 100 
ร้อยละศูนย์อนามัยที่หน่วยงานส่วนกลางให้
การสนับสนุนอย่างน้อย 2 วิธีการ  

- 60 70 80 90 100 

ศูนย์อนามัย 

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับผลสาํเร็จตาม
เป้าหมาย ตัวชี้วัด 

ข้อมูลปี 
2555 

20 40 60 80 100 
ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบเฝ้า
ระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

- ข้ันตอนท่ี 
1 

ข้ันตอนท่ี 
1-2 

ข้ันตอนท่ี 
1-3 

ข้ันตอนท่ี
1-4 

ข้ันตอนท่ี
1-5 
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โดยท่ี : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 มีแผนงาน/โครงการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 20 
2 มีการคัดเลือกพ้ืนที่และประเด็นที่จะดําเนินการเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 20 
3 ดําเนินการตามแผนงานที่วางไว้ ร้อยละ 50 หรือ ดําเนินการเก็บรวบรวมและ

วิเคราะห์ข้อมูลตามแผนที่วางไว้ 
20 

4 ดําเนินการตามแผนงานที่วางไว้ ร้อยละ 80  หรือมีการสรุปสถานการณ์เฝ้า
ระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมในพ้ืนที่ 

20 

5 มีการจัดทําข้อเสนอแนะต่อการแก้ไขปัญหา  20 
คะแนนรวม 100 

 

หมายเหตุ:  
* วิธีการสนับสนุน ได้แก่ การให้คําปรึกษา ข้อแนะนํา การเป็นวิทยากร  การสนับสนุนองค์ความรู้/

คู่มือ/แนวทางและเอกสารวิชาการที่เก่ียวข้อง  หรือการสนับสนุนงบประมาณ 

 

หลักฐานอ้างอิง:  
1.แผนงาน  โครงการ  กิจกรรมการพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
2.รายงานผลการดําเนินงานรอบ 6  9  และ 12 เดือน   

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : นาวสาวสิริวรรณ   จันทนจุลกะ ผู้อํานวยการกองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ
     โทรศัพท์: 0 2590 4342 
     E-mail : siriwan.c@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางสาวอําพร  บุศรังษี   โทรศัพท์: 0 2590 4347  
E-mail : bussarangsri@gmail.com 

  2.นางสาวกรวิภา  ปุนณศิริ โทรศัพท์: 0 2590 4347 
E-mail : pun_pun7@hotmail.com 

    3.นายมาโนช วงษ์สวัสด์ิ  โทรศัพท์: 0 2590 4202 
E-mail : manoch.v@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ   
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ประเด็นการประเมินผล : การประเมินคุณภาพ 
ตัวชี้วัดที่ 2  ร้อยละความพงึพอใจของผู้รบับริการ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน  
คําอธบิาย  :  

 การประเมินผล พิจารณาจากผลสํารวจความพึงพอใจของผู้รับบริการ ซึ่งสํานักงาน ก.พ.ร.  จะประสาน
ผู้ประเมินภายนอกในการดําเนินการสํารวจ ประเด็นการสํารวจประกอบด้วยประเด็นสําคัญๆ ดังน้ี  

  (1) ความพึงพอใจด้านกระบวนการ ขั้นตอนการให้บริการ  
 (2) ความพึงพอใจด้านเจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการ  
 (3) ความพึงพอใจด้านสิ่งอํานวยความสะดวก    
  (4) ความพึงพอใจต่อคุณภาพการให้บริการ 
   (5) ความเช่ือมั่นเก่ียวกับคุณภาพการให้บริการ  

 กรมอนามัยเสนอกระบวนงานเพ่ือรับการประเมินความพึงพอใจ 2 กระบวนงาน ได้แก่ งานบริการ
สาธิตส่งเสริมสุขภาพในศูนย์อนามัยที่ 1-12 และ การรับรองมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร 
อยู่ระหว่างรอสํานักงาน ก.พ.ร. คัดเลือกงานบริการ  

  
 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นางรจนากร  มีนะกนิษฐ   ผู้อํานวยการกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย 
      โทรศัพท์  : 0 2590 4229 
     E-mail : rojanakorn.m@anamai.mail.go.th    

ผู้ประสานงาน  : 1.นางสาวนงลักษณ์  ชวาลไพบูลย์    โทรศัพท์  : 0 2590 4313 
            E-mail : nonglug.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวรุ่งนภา  เย่ียมสาคร      โทรศัพท์  : 0 2590 4313 
         E-mail : rungnapa.y@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 62 

มิติภายใน 

ประเด็นการประเมินผล  :  การประเมินประสิทธิภาพ 
ตัวชี้วัดที่ 3  ระดับความสําเร็จของการดําเนนิการตามมาตรการป้องกันและปราบปรามการทุจริต 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 พิจารณาจากระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย คุณธรรม
จริยธรรม และป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

 ข้อร้องเรียน หมายถึง ข้อร้องเรียนที่มีต่อเจ้าหน้าที่ในสังกัดเก่ียวกับการทุจริต การปฏิบัติหรือ     
ละเว้นการปฏิบัติหน้าที่โดยมิชอบ การไม่ปฏิบัติตามจรรยาข้าราชการกรมอนามัย การฝ่าฝืน
ประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน และข้อร้องเรียนอ่ืนๆ 

 การตอบสนอง หมายถึง การส่งต่อให้แก่หน่วยงานที่เก่ียวข้อง การตรวจสอบและนําเรื่องร้องเรียน
เข้าสู่กระบวนการสอบสวนข้อเท็จจริง แจ้งตักเตือน ดําเนินคดี หรืออ่ืนๆ ตามระเบียบ/กฎหมาย    
ที่เก่ียวข้องพร้อมกับแจ้งให้ผู้ร้องเรียนทราบผลหรือความคืบหน้าของการดําเนินการภายในเวลา   
15 วัน ทั้งน้ี กรณีที่ข้อร้องเรียนไม่ได้ระบุช่ือและที่อยู่ หรือหมายเลขโทรศัพท์ที่ติดต่อได้ หรืออีเมล์
ของผู้ร้องเรียน จะพิจารณาการตอบสนองสิ้นสุดที่ การนําเรื่องร้องเรียนเข้าสู่กระบวนการ สอบสวน
ข้อเท็จจริง แจ้งตักเตือน ดําเนินคดี หรืออ่ืนๆ ตามระเบียบ/กฎหมาย ที่เก่ียวข้อง 

 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองฯ ตัวช้ีวัดน้ี และดําเนินการตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน : 
ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 
 

ทบทวนและวิเคราะห์แผนและผลการดําเนินการตามแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย 
คุณธรรม จริยธรรม และป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 โดย
พิจารณาจากความสามารถในการแก้ไขปัญหาการทุจริต และประพฤติมิชอบ และ
ปัญหาอุปสรรคท่ีเกิดจากการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯในปีที่ผ่านมา มาใช้เป็น
แนวทางในการจัดทําแผนปฏิบัติการฯ ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ดังน้ี 
     1.1 วิเคราะห์ผลการสํารวจความคิดเห็นของประชาชน และผูม้ีส่วนได้ 
ส่วนเสีย เก่ียวกับสถานการณ์ด้านการทุจริต และประพฤติมิชอบของหน่วยงานและ/
หรือ ในภาพรวมของกรมอนามัย ตามท่ีได้มีการสํารวจในปีงบประมาณ พ.ศ. 2555 
     1.2 วิเคราะห์เปรียบเทียบข้อมูลที่ได้จากการร้องเรียนของหน่วยงาน ใน
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2554 และ 2555 ว่ามีจาํนวนเท่าใด ประเด็นใดบ้าง และคัดเลือก
ข้อร้องเรียนที่สําคัญ 5 เรื่อง มาวิเคราะห์หาสาเหตุของข้อร้องเรียนที่เกิดขึ้นเพ่ือ
กําหนดแนวทางป้องกันและแก้ไขปัญหา 
* พร้อมทั้งจัดส่งเอกสารการทบทวนและวิเคราะห์ฯ ภายในวันที่ 25 มีนาคม 2556 

5 

2 นําข้อมูลที่ได้จากข้ันตอนที่ 1 มาประกอบการจัดทําแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย
คุณธรรม จริยธรรม และป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ใหส้อด
รับกับแผนปฏิบัติการฯ ของกรมอนามัย โดยกําหนดเป้าหมายและตัวช้ีวัดที่สะท้อน
ผลสมัฤทธ์ิ (Outcome) ของการดําเนินการตามแผนฯ ทีใ่ช้วัดผลได้อย่างเป็นรูปธรรม 
เสนอผู้บริหารของหน่วยงานให้ความเห็นชอบ และเผยแพร่ทางเว็บไซต์ของหน่วยงาน  
* พร้อมทั้งจัดส่งแผนปฏิบัติการฯ (แบบ คจ-3.1)  ภายในวันที่ 25 มีนาคม 2556 

10 

3      3.1 ดําเนินการตามแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย คณุธรรม จริยธรรม และ
ป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ของหน่วยงาน ได้แล้วเสร็จ
ครบถ้วน 

20 



 63 
ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

     3.2 ตัวช้ีวัดที่กําหนดไว้ในแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย คุณธรรม จริยธรรม และ
ป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 มีผลสําเร็จเป็นไปตามเป้าหมาย
ทุกตัวช้ีวัด 

4 ตอบสนองต่อข้อร้องเรียน ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ของหน่วยงานได้ครบถ้วน  
* พร้อมทั้งจัดส่งรายงานผลข้อมูลการตอบสนองฯ ตามแบบฟอร์มการรายงานที่ สลก. 
กําหนด 

5 

5 จัดทํารายงานผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย คุณธรรม 
จริยธรรม และป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ได้แลว้เสร็จ  
พร้อมทั้งได้รับความเห็นชอบจากผู้บริหารของหน่วยงาน 
* พร้อมทั้งจัดส่งรายงานผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ (แบบ คจ-3.2) ครบ
ทั้ง 3 งวดรายงานตามเวลาที่กําหนด 

10 

6 การมีส่วนร่วมของหน่วยงานในกิจกรรมเกี่ยวกับการเสริมสร้างวินัย คุณธรรม 
จริยธรรม และป้องกันการทุจริต ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 ของกรมอนามัย 
ตามท่ีเจ้าภาพตัวช้ีวัดจะแจ้งให้ทราบต่อไป ดังน้ี 
     6.1 สํารวจความคิดเห็นของประชาชนผู้มาติดต่อรับบริการ และผู้มสี่วนได้ส่วน
เสีย เก่ียวกับสถานการณ์ด้านการทุจริตและประพฤติมิชอบของหน่วยงาน ตาม
แบบฟอร์มที่เจา้ภาพกําหนด เพ่ือนําข้อมูลจากสรุปผลการสํารวจดังกล่าวมาใช้
ประกอบการปรับปรุงแผนปฏิบัติการฯ ของหน่วยงาน/กรมอนามัย 
     6.2 ให้เจ้าหน้าที่ลงลายมอืช่ือรับทราบประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน 
     6.3 ส่งเจ้าหน้าที่เข้าร่วมประชุมตามที่เจ้าภาพตัวช้ีวัดกําหนด 
     6.4 ประเมินมาตรฐานความโปร่งใสของหน่วยงาน พร้อมทั้งจัดส่งเอกสาร/
หลักฐาน อ้างอิง ยืนยันผลการประเมินฯ ดังกล่าว 
     6.5 จัดส่งรายงานการพัฒนาบุคลากรด้านการส่งเสริมคุณธรรม จรยิธรรม และ
จรรยาข้าราชการ ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556  (แบบ คจ-2) ครบทั้ง 3 งวด
รายงานตามเวลาที่กําหนด 
     6.6 จัดส่งรายงานเร่ืองร้องเรียนการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจรยิธรรม
ข้าราชการพลเรือนของหน่วยงาน (แบบ คจ-1) ภายในเวลา 10 วัน นับแต่วันที่ได้รับ
เรื่องร้องเรียนฯ      
     6.7 การมีส่วนร่วมอ่ืน ๆ (ถ้ามี) 

50 

 คะแนนรวม 100 

เงื่อนไข : 
 1. หน่วยงานต้องจัดทําและจดัส่งรายงาน รวมถึงเอกสาร/หลักฐาน อ้างอิง ตามแบบฟอร์มที่เจา้ภาพตัวช้ีวัด
และหน่วยงานที่เก่ียวข้องกําหนด 
(หากหน่วยงานไม่จัดส่งภายในระยะเวลาที่กําหนด จะมีผลต่อการปรับลดคะแนน ตามความเหมาะสม) 
 2. กําหนดการจัดส่งรายงาน ดังน้ี 
     - ครั้งที่ 1 (รอบ 6 เดือน) ภายในวันที่ 25 มีนาคม 2556 
     - ครั้งที่ 2 (รอบ 9 เดือน) ภายในวันที่ 25 มิถุนายน 2556 
     - ครั้งที่ 3 (รอบ 12 เดือน) ภายในวันที่ 25 กันยายน 2556 
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3. สรุปรายงาน/เอกสารที่ต้องจัดส่ง ดังน้ี 

              3.1  เอกสารการทบทวนและวิเคราะห์ฯ จัดส่งภายในวันที่ 25 มีนาคม 2556 
              3.2  แผนปฏิบัติการฯ (แบบ คจ-3.1) จัดส่งภายในวันที่ 25 มีนาคม 2556 
              3.3  รายงานผลข้อมูลการตอบสนองต่อข้อร้องเรียน (ตามแบบฟอร์มการรายงานที ่สลก. กําหนด) จัดส่ง
ภายในเวลาที่ สลก. กําหนด 
              3.4  รายงานผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ (แบบ คจ-3.2) จัดส่ง 3 งวดรายงานภายในเวลา
ที่กําหนด 
              3.5 รายงานการพัฒนาบุคลากรด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาข้าราชการ ประจําปี
งบประมาณ พ.ศ. 2556  (แบบ คจ-2) จัดส่ง 3 งวดรายงานภายในเวลาที่กําหนด 
              3.6 รายงานเรื่องร้องเรียนการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือนของหน่วยงาน
(แบบ คจ-1) จดัส่งภายในเวลา 10 วัน นับแต่วันที่ได้รับเรื่องร้องเรียนฯ      

4. การดําเนินการในแต่ละประเด็นย่อย  ๆจะพิจารณาคณุภาพของผลงาน และการมีส่วนรว่มในการดําเนินงาน
ของกรม (แล้วแต่กรณี) เพ่ือนํามาประกอบการพิจารณาปรับคะแนนเชิงคุณภาพ ด้วย 

5. กรณีที่หน่วยงานส่งรายงาน และ/หรือ เอกสาร/หลักฐาน อ้างอิง ทางอีเมล์ โปรดแจ้งและตรวจสอบว่า
ได้ส่งถึงผู้รับแล้ว เพ่ือป้องกันปัญหาเอกสาร/หลักฐาน ส่งไม่ถึงผู้รับ ซึ่งจะส่งผลต่อการพิจารณาให้คะแนน 
 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : 1.นางสาวอารีย์  ภูริวรานนท์    ผู้อํานวยการกองการเจ้าหน้าที่  
  :      โทรศัพท์  : 0 2590 8156  08 1818 1786    

   E-mail : aree.pu@anamai.mail.go.th 
   2. นางสาวชุติภา  วระวิบุล  ตําแหน่ง นิติกรชํานาญการพิเศษ 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4035 

ผู้ประสานงาน   : นายเรืองศักด์ิ  เรืองพิสิฐ  ตําแหน่ง นักทรัพยากรบุคคล 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4036 
 : E-mail :ruangsak.r@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน    : กองการเจ้าหน้าที่ 
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แบบรายงานเร่ืองร้องเรียนการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน 

ของหน่วยงาน..................................................................... 
 
โปรดทําเคร่ืองหมาย  ในช่อง  และกรอกรายละเอียดข้อมูลต่าง ๆ ในตารางข้างล่างนี้ 

1. วัน เดือน ปี ที่รบัเรื่องรอ้งเรียน  
2. ช่องทางการรับเรื่องร้องเรียน  โทรศัพท์     โทรสาร        ร้องเรียนกับเจ้าหน้าที่       กล่องรับเร่ืองร้องเรียน     

 หนังสือ      จดหมาย       อีเมล์                        เว็บบอร์ด     
 เว็บไซต์      อ่ืน ๆ (ระบุ).................................................... 
ชื่อ-สกุล อายุ          ปี 
เลขท่ีบัตรประจําตัวประชาชน 

3. ผู้ร้องเรียน 

ที่อยู่ของผู้ร้องเรียน 
ชื่อ-สกุล อายุ          ปี 
เลขท่ีบัตรประจําตัวประชาชน 
ประเภทบุคลากร   ข้าราชการ     พนักงานราชการ     ลูกจ้าง  
                      อ่ืน ๆ (ระบุ)…………………………………………. 

4. ผู้ถูกร้องเรียน 

ตําแหน่ง 
5. ข้อเท็จจริงและรายละเอียด 
    เรื่องร้องเรียน โดยสรุป 

 
 

6. ประเด็นการกระทําที่มีการ 
    ฝ่าฝืนประมวลจริยธรรม  
(ยกข้อกฎหมายตามประมวลจริยธรรม 
ว่าการกระทําตามคําร้องเรียนเป็นการ
ฝ่าฝืนประมวลจริยธรรมข้อใด  
เร่ืองอะไร) 

 

7. การแจ้งผลการตรวจสอบ/ 
    ความคืบหน้าของการดําเนินการ 
    แจ้งให้ผู้ร้องเรียนทราบ 

 ภายใน 15 วัน     
 เกิน 15 วันนับจากวันที่รับเร่ือง (ระบุสาเหตุ)………………………………………..... 
 ไม่สามารถแจ้งได้เนื่องจากผู้ร้องเรียนไม่ระบุที่อยู่หรือระบุไม่ชัดเจน 

8. ผลการตอบสนองต่อเรื่อง 
    ร้องเรียน 

 อยู่ระหว่างการตรวจสอบข้อเท็จจริง      
 ตรวจสอบแล้วพบว่าไม่มีมูลที่เข้าขา่ยการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจริยธรรม   
 อยู่ระหว่างพิจารณาบทลงโทษ   
 มีมูลเข้าข่ายการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจริยธรรม และมีผลลงโทษแล้ว (ระบุโทษ) 
       ตักเตือน    ส่ังให้ได้รับการพัฒนา     ภาคทัณฑ์     ตัดเงนิเดือน     ลดเงินเดือน   
       ปลดออก    ไล่ออก      อ่ืน ๆ (ระบ)ุ…………………………………………. 

9. สรุปผลการวิเคราะห์สาเหตุ 
    ของปัญหา และข้อเสนอแนะ/ 
    แนวทางการแก้ไขปัญหา 
    เรื่องร้องเรียนนี ้

 

10. ปัญหาอุปสรรคของการ 
      ตอบสนองเรื่องร้องเรียนนี ้
      และข้อเสนอแนะ/แนวทาง 
      การแก้ไขปัญหา 

 

ชื่อ-สกุล 
ตําแหน่ง 
โทรศัพท์                                                 โทรสาร 

11. ผู้รายงาน  

อีเมล์ 

 
 
 
 
 

 เมื่อมีเร่ืองร้องเรียนเจ้าหน้าที่ของหน่วยงานว่ามีการกระทําที่มีการฝ่าฝืนประมวลจริยธรรมฯ ขอให้หน่วยงานจัดส่ง  1) รายงานตามแบบ  
คจ-1 ของเร่ืองนั้น ๆ พร้อมกับ   2) สําเนาเร่ืองร้องเรียนดังกล่าว ไปที่กองการเจ้าหน้าที่ ภายในเวลา 10 วัน นับแต่วันที่ได้รับเร่ืองร้องเรียน นั้น 
ๆ ทาง e-mail : paradorn.m@anamai.mail.go.th หรือ ruangsak.r@anamai.mail.go.th  (โดยพิจารณาดําเนินการตาม
ระเบียบว่าด้วยการรักษาความลับของทางราชการ) เพ่ือกองการเจ้าหน้าที่จะได้รวบรวมส่งสํานักงานผู้ตรวจการแผ่นดิน ต่อไป 

แบบ คจ-1 
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แบบรายงานการพัฒนาบุคลากรด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาข้าราชการ 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 
ของหน่วยงาน.......................... 

         ครั้งที่ 1 (จัดส่งภายในวันที่ 25 มี.ค. 56) 
  ครั้งที่ 2 (จัดส่งภายในวันที่ 25 มิ.ย. 56)  
 ครั้งที่ 3 (จัดส่งภายในวันที่ 25 ก.ย. 56) 

ผู้รายงาน ชื่อ.......................................................ตําแหน่ง.................................................โทรศัพท์....................................โทรสาร.....................................e-mail………………………………………………… 

 
หน่วยงานผู้จัดโครงการฯ 

ลําดับ 
ชื่อโครงการ/หลักสูตร/การอบรม/กิจกรรมการพัฒนา

ด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และจรรยา
ข้าราชการ (1) จัดเอง 

หน่วยงานอื่นจัด   
(ระบุชื่อหน่วยงาน) 

ว/ด/ป  และ 
สถานทีท่ี่จัด 
โครงการฯ  

จํานวนบุคลากร
ของหน่วยงาน 

ที่เข้าร่วม
โครงการฯ (ราย) 

หมายเหตุ/รายละเอียด
เพิ่มเติม 

1       
2       
3       
       
       
       

(1) หมายถึง  ชื่อโครงการหรือหลักสูตรการอบรมด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาข้าราชการ ที่หน่วยงานจัดเอง หรือที่หน่วยงานอื่นจัดขึ้น และหน่วยงานส่งบุคลากรไปร่วมโครงการ เช่น  
“โครงการสัมมนาพัฒนาคุณธรรม จริยธรรม กระทรวงสาธารณสุข” จัดโดย สป.สธ.  “โครงการฝึกอบรมการเสริมสร้างคุณธรรม จริยธรรมข้าราชการและเจ้าหน้าที่ของรัฐเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการ
ปฏิบัติงานฯ” จัดโดย สํานักงาน ก.พ.  “หลักสูตรการอบรมพระอภิธรรม” จดัโดย มูลนิธิวัดศรีสุดาราม  รวมถึง “หลักสูตรการอบรมพัฒนาจิต/ปฏิบัติธรรม” ที่หน่วยงานอนุญาตให้เจ้าหน้าที่ไปโดยไม่ถือ
เป็นวันลา หรือเจ้าหน้าที่ไปอบรมเองโดยใช้เวลาวันหยุดก็ได้  ฯลฯ  
 

 
 
 

แบบ คจ-2 

 ขอให้จัดสง่รายงานทาง  e-mail : paradorn.m@anamai.mail.go.th หรือ ruangsak.r@anamai.mail.go.th 
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แผนปฏิบัติการเสริมสรา้งวินัย คุณธรรม จริยธรรม และป้องกันการทจุริต 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

ของหน่วยงาน................................................................. 
 จัดส่ง เฉพาะครั้งที่ 1 (ภายในวันที่ 25 ม.ีค. 56) 

ผู้รายงาน ชื่อ...............................................ตําแหน่ง............................................โทรศัพท์.................................โทรสาร..................................e-mail……………………………… 
 

ตัวชี้วัดผลสําเร็จและเป้าหมาย ยุทธศาสตร์/มาตรการ โครงการ/กิจกรรม หน่วยนับ เป้าหมาย งบประมาณ ระยะเวลา
ดําเนินการ ตัวชี้วัด เป้าหมาย 

ผู้รับผิดชอบ 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 .......................................................................... 
มาตรการที่ 1.1         
มาตรการที่ 1.2          
ยุทธศาสตร์ที่ 2 ........................................................................... 
มาตรการที่ 2.1         
มาตรการที่ 2.2         
ยุทธศาสตร์ที่ 3 ............................................................................ 
มาตรการที่ 3.1         
ยุทธศาสตร์ที่ 4 .......................................................................... 
มาตรการที่ 4.1         

 
 

 
 ขอให้จัดสง่รายงานทาง  e-mail : paradorn.m@anamai.mail.go.th หรือ ruangsak.r@anamai.mail.go.th 

 แบบ คจ-3.1 
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รายงานผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการเสริมสร้างวินัย คุณธรรม จริยธรรม และป้องกันการทจุริต 

ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 
ของหน่วยงาน................................................................. 

 ครั้งที่ 1 (จัดส่งภายในวันที่ 25 มี.ค. 56) 
 ครั้งที่ 2 (จัดส่งภายในวันที่ 25 มิ.ย. 56) 
 ครั้งที่ 3 (จัดส่งภายในวันที่ 25 ก.ย. 56) 

ผู้รายงาน ชื่อ...............................................ตําแหน่ง............................................โทรศัพท์.................................โทรสาร..................................e-mail……………………………… 
ผลสําเร็จตามโครงการ/กิจกรรม ระยะเวลา ผลสําเร็จตามตัวชี้วัด 

ยุทธศาสตร์/ 
มาตรการ 

โครงการ/กิจกรรม  เป้า 
หมาย 

ผลการดําเนินงาน 

ร้อยละของ 
ความสําเร็จ 
เทียบกับ 
แผนงาน 

ที่กําหนด ที่ดําเนินการ ตัวชี้วัด 
เป้า 

หมาย 
ผลการดําเนินงาน 

ร้อยละของ 
ความสําเร็จ 

เทียบกับเป้าหมาย 

ยุทธศาสตร์............ 
มาตรการ......           

           

ยุทธศาสตร์............ 
           

           

ยุทธศาสตร์............ 
           

ยุทธศาสตร์............ 
           

 

 

 แบบ คจ-3.2 

 ขอให้จัดสง่รายงานทาง  e-mail : paradorn.m@anamai.mail.go.th หรือ ruangsak.r@anamai.mail.go.th 
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ตัวชี้วัดที่ 4  ร้อยละความสําเร็จของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย      : 

 การพิจารณาผลสําเร็จของการเบิกจ่ายเงินงบประมาณของหน่วยงาน ประเมินจากอัตราการเบิกจ่าย     
เงินงบประมาณ 2 ประเภทคือ  1) การเบิกจ่ายงบประมาณรายจ่ายภาพรวม และ 2) การเบิกจ่าย
งบประมาณรายจ่ายลงทุน 

 การคํานวณวงเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม ไม่รวมเงินงบประมาณท่ีได้รับการจัดสรรเพ่ิมเติม
ระหว่างปีงบประมาณ (ไม่รวมในส่วนที่ได้รับโอนเงินหลัง 1 กรกฎาคม 2556) โดยจะใช้ข้อมูลการ
เบิกจ่ายดังกล่าวจากระบบการบริหารการเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส์ (GFMIS) 

 การให้คะแนนจะพิจารณาตามความสามารถในการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม/
รายจ่ายลงทุน ของหน่วยงานเทียบกับวงเงินงบประมาณที่หน่วยงานได้รับ หากมีการโอน
เปลี่ยนแปลงงบประมาณระหว่างปี (รายจ่ายประจําไปรายจ่ายลงทุน หรือรายจ่ายลงทุนในรายจ่าย
ประจํา) จะนํายอดงบประมาณหลังโอนเปลี่ยนแปลงแล้วมาเป็นฐานในการคํานวณ 

 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองตัวช้ีวัดน้ี โดยการประเมินผลระดับหน่วยงาน จะแบ่งเกณฑ์การ
ประเมินผลหน่วยงานเป็น 2 กลุ่มคือ 

    1. หน่วยงานที่ไม่มีงบประมาณรายจ่ายลงทุน ประเมินผลตามเกณฑ์การให้คะแนน กรณีที่ 1   
2. หน่วยงานที่มีงบประมาณรายจ่ายลงทุน ประเมินผลตามเกณฑ์การให้คะแนน กรณีที่ 2  

สูตรการคํานวณ : 

 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :  กรณีที่ 1 หน่วยงานที่ไม่มีงบประมาณรายจ่ายลงทุน 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละ
ของอัตราการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ ตัวชี้วัด ( i ) 

นํ้าหนัก
(Wi) 

  20 40 60 80 100 

คะแนน
ที่ได้  
(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ยถ่วง
นํ้าหนัก    

(Wi x SMi) 
1. ความสามารถในการเบกิจ่ายเงิน
งบประมาณรายจ่ายภาพรวม               

- ไตรมาสที่ 2 0.50 44 46.5 49 51.5 54 SM1 (W1xSM1) 
- ไตรมาสที่ 3 0.25 69 70 71 72 73 SM2 (W2xSM2) 
- ไตรมาสที่ 4 0.25 92 93 94 95 96 SM3 (W3xSM3) 

รวม 1.0       (WixSMi) 

ร้อยละของอัตราการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม 
                                        =  ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม x 100 
                                                 วงเงินงบประมาณดําเนินการที่หน่วยงานได้รับ 

ร้อยละของอัตราการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายลงทุน 
                                        =  เงินงบประมาณรายจ่ายลงทุนที่หน่วยงานเบิกจ่าย  x 100 
                                                 วงเงินงบประมาณรายจ่ายลงทุนที่หน่วยงานได้รับ 
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เกณฑ์การใหค้ะแนน :  กรณีที่ 2 หน่วยงานที่มีงบประมาณรายจ่ายลงทุน 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละ
ของอัตราการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ  

ตัวชี้วัด ( i ) 
นํ้าหนัก
(Wi) 

  20 40 60 80 100 

คะแนน
ที่ได้  
(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ยถ่วง
นํ้าหนัก    

(Wi x SMi) 
1. ความสามารถในการเบกิจ่ายเงิน 
   งบประมาณรายจ่ายภาพรวม 

              

- ไตรมาสที่ 2 0.30 44 46.5 49 51.5 54 SM1 (W1xSM1) 
- ไตรมาสที่ 3 0.15 69 70 71 72 73 SM2 (W2xSM2) 
- ไตรมาสที่ 4 0.15 92 93 94 95 96 SM3 (W3xSM3) 

2. ความสามารถในการ
เบิกจ่ายงบประมาณ
รายจ่ายลงทุน  

0.40 72 74 76 78 80 SM4 (W4xSM4) 

รวม 1.0       (WixSMi) 

หมายเหตุ : 
 1. มาตรการเร่งรัดติดตามการใช้จ่ายเงินงบประมาณ พ.ศ. 2556 (ซึ่งคณะรัฐมนตรีให้ความเห็นชอบ  

เมื่อวันที่ 20 พฤศจิกายน 2555) โดยมีเป้าหมายการเบิกจ่ายงบประมาณ ดังน้ี  
    1.1 เป้าหมายการเบิกจ่ายเงินงบประมาณภาพรวมรายไตรมาส ร้อยละ 20  44  69 และ 94 

ตามลําดับ   
   1.2 เป้าหมายการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายลงทุนตามไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 ณ สิ้นไตรมาสที่ 4 
โดยกรมอนามัยประเมินการเบิกจ่ายไตรมาสที่ 1 รวมกับไตรมาสท่ี 2 
2. กําหนดค่าช่วงคะแนนของไตรมาส 2 ตามเกณฑ์ของสํานักงาน ก.พ.ร. คือ ช่วงค่าคะแนนละ 2.5 และ

ไตรมาส 3 และ 4 เท่ากับ 1 
 3. การคํานวณวงเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวม/รายจ่ายลงทุน  จะไม่รวมงบประมาณที่ส่วนราชการ

ประหยัดได้และไม่ได้นําเงินดังกล่าวไปใช้จ่ายในภารกิจหรือโครงการอ่ืน ๆ ต่อ ทั้งน้ี ขอให้ส่วนราชการรายงาน
วงเงินงบประมาณที่ประหยัดได้ดังกล่าว (งบประมาณเหลือจ่าย) เพ่ือใช้ประกอบการประเมินผล 

 4. ในกรณีที่ส่วนราชการนําเงินงบประมาณที่ประหยัดได้จากโครงการเดิมไปใช้ในโครงการอ่ืน ๆ  การเบิกจ่าย  
เงินงบประมาณของโครงการใหม่จะนํามาใช้คํานวณอัตราการเบิกจ่ายด้วย  

5. ส่วนราชการสามารถตรวจสอบผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายภาพรวมผ่านเว็บไซต์กองคลัง 
http://finance.anamai.moph.go.th หัวข้อ ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณกรมอนามัย 
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หลักฐานอ้างอิง  

1. ข้อมูลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณจากระบบการบริหารการเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส ์
(GFMIS)  

2. รายงานวงเงินงบประมาณที่ประหยัดได้ (งบประมาณเหลือจ่าย) และไมไ่ด้นําเงินดังกล่าวไปใช้ใน
ภารกิจหรือโครงการอ่ืน ๆ  

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นางรัชนีวรรณ  นามะสนธิ    ผู้อํานวยการกองคลัง  
   : โทรศัพท์  :  0 2590 4140  08 7822 4075    
 : E-mail : ruchneevun.n@anamai.mail.go.th  

ผู้จัดเก็บข้อมูล  : นางสาวปวิตรา  รุ่งเรอืง   
: โทรศัพท์  :  0 2590 4600  08 9921 6051 

   : E-mail : pawitra.r@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กองคลัง 
     

ตัวอย่างการคาํนวณคะแนน 
 หน่วยงาน ก. ไม่มีงบลงทุน สามารถเบิกจ่ายงบประมาณไตรมาสที ่2 ได้ร้อยละ 42.0 ไตรมาสที ่3 ได้ ร้อยละ 71.2 
และไตรมาสที ่4 ได้ร้อยละ 97.0 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับร้อยละ
ของผลสําเร็จตามเป้าหมาย  

ตัวชี้วัด ( i ) 
นํ้าหนัก
(Wi) 

  

ร้อยละ 
ที่ได้ 

20 40 60 80 100 

คะแนน
ที่ได้ 
(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ยถ่วง
นํ้าหนัก    

(Wi x SMi) 
1. ความสามารถในการเบกิจ่าย
งบประมาณรายจ่ายภาพรวม  

           
  

- ไตรมาสที่ 2 0.50 42.0 44 46.5 49 51.5 54 19.09 9.55 
- ไตรมาสที่ 3 0.25 71.2 69 70 71 72 73 64.00 16.00 
 - ไตรมาสที่ 4 0.25 97.0 92 93 94 95 96 100 25.00 

รวม 1.0        50.55 

 เทียบคะแนนไตรมาสท่ี 2 (ผลงานตํ่ากว่าเกณฑ์การให้คะแนนทั้ง 5 ระดับ)  
เบิกจ่ายได้ ร้อยละ      44    คะแนนที่ได้    = 20 คะแนน 
ถ้าเบิกจ่ายได้ ร้อยละ   42   คะแนนที่ได้    = 20 x 42   =  19.09  คะแนน 

                                     44 
 ดังน้ันคะแนนเฉล่ียถ่วงนํ้าหนัก = 0.5 x 19.09 = 9.55 คะแนน (จากคะแนนเต็มไตรมาสที่ 2  50 คะแนน) 

เทียบคะแนนไตรมาสท่ี 3 (ผลงานอยู่ระหว่างตารางเกณฑ์การให้คะแนน)  
ผลการเบิกจ่ายต่างกัน    = (72-71) = 1  คะแนนที่ได้ต่างกัน =  (80-60) =  20 คะแนน 
ถ้าผลเบิกจ่ายได้ต่างกัน  = (71.2-71) = 0.2    คะแนนที่ได้ต่างกัน =  20 x 0.2  =  4 คะแนน 

                                           1 
      คะแนนที่ได้  =   60+4    = 64.00   คะแนน  

 ดังน้ันคะแนนเฉลี่ยถ่วงนํ้าหนัก = 0.25 x 64.00 = 16.00 คะแนน (จากคะแนนเต็มไตรมาสท่ี 3  25 คะแนน) 

ไตรมาสที่ 4 เบิกจ่ายได้สูงกว่าตารางเกณฑ์การให้คะแนน จึงได้คะแนนเต็ม 100 x นํ้าหนัก 0.25 = 25 คะแนน 
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ตัวชี้วัดที่  5 ระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทาํได้จริงเปรยีบเทียบกับเป้าหมายผลผลิตตามเอกสาร   
               งบประมาณรายจ่าย  
คําอธบิาย : 

 กรมอนามัยกําหนดตัวช้ีวัดระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทําได้จริงเปรียบเทียบกับ
เป้าหมายผลผลิตตามเอกสารงบประมาณรายจ่าย ประกอบด้วย 2 ผลผลิต 

  ผลผลิตที่ 1  
(5.1) จํานวนโครงการศึกษาพัฒนาองค์ความรู้ เทคโนโลยี และนวัตกรรมการส่งเสริม  

สุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม (29 เรื่อง) 
 (5.2) จํานวนบุคลากร ภาคีเครือข่าย และประชาชนได้รับการถ่ายทอดองค์ความรู้ 
เทคโนโลยี และนวัตกรรมการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม (77,000 ราย) 

 ผลผลิตที่ 2  
  ประชาชนในกลุ่มหรือพืน้ทีเ่ป้าหมายเฉพาะได้รับบริการส่งเสริมสุขภาพและอนามัย

สิ่งแวดล้อมตามมาตรฐานกรมอนามัย (9,820 ราย) 
(5.3) จํานวนบุคลากร และภาคีเครือข่ายได้รับการพัฒนาด้านอนามัยแม่และเด็ก 
(5.4) จํานวนบุคลากรที่ได้รับการพัฒนาเพ่ือส่งเสริมสุขภาพช่องปากผู้สูงอายุ 
(5.5) จํานวนบุคลากร ภาคีเครือข่าย และประชาชนได้รับการพัฒนาด้านการประเมินผล

กระทบต่อสุขภาพและการเฝ้าระวังผลกระทบต่อสุขภาพ 
(5.6) จํานวนเด็กอายุตํ่ากว่า 2 ปี ที่แม่ติดเช้ือเอช ไอ วี ได้รับนมผง 
(5.7) จํานวนบุคลากรและประชาชนในถิ่นทุรกันดารได้รับการพัฒนาด้านการส่งเสริม

สุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม 
    

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัด จะต้องจัดทําคํารับรองฯ ดัง
รายละเอียดตัวช้ีวัดย่อยและเกณฑ์การประเมินผลหน้าต่อไป 
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ตัวชี้วัดที่ 5  ระดับความสําเร็จของปริมาณผลผลิตที่ทาํได้จริงเปรยีบเทียบกับเป้าหมายผลผลิตตามเอกสาร 
  งบประมาณรายจ่าย 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย : 

 วัดผลสําเร็จจากตัวชี้วัดเชิงปริมาณในแต่ละผลผลิตที่ทําได้ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 เทียบกับ
เป้าหมายที่กําหนดไว้ตาม “เอกสารงบประมาณรายจ่ายประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556”   

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกจิเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายแต่ละตัวช้ีวัดดังกล่าว  ต้องจัดทํารับรองฯ 
และกําหนดค่าเป้าหมาย  ตามรายละเอียดตัวช้ีวัดย่อยที่เก่ียวข้อง 

 การประเมินผลระดับหน่วยงาน พิจารณาจากระดับความสําเร็จของการบรรลุเป้าหมายแต่ละตัวช้ีวัด
ตามเกณฑ์ที่สํานักงาน ก.พ.ร. กําหนด คือ ร้อยละ 80  85  90  95 100 ทีร่ะดับคะแนน 20  40  60  
80 และ 100 ตามลําดับ 

เกณฑ์การใหค้ะแนน :  
เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับระดับความสําเร็จ 

ตามเป้าหมายของตัวชี้วัด 
ตัวชี้วัด (i) 

น้ํา 
หนัก
(Wi) 

20 40 60 80 100 

คะแนน
ท่ีได้ 
(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ย      

ถ่วงน้ําหนัก   
(Wi x SMi) 

ผลผลิตท่ี 1  
5.1 จํานวนโครงการศึกษาพัฒนาองค์

ความรู้ เทคโนโลยี และนวัตกรรม
การส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม (โครงการ)   

 25 26 27 28 29 SM1 (W1 x SM1) 

5.2 จํานวนบุคลากร ภาคีเครือข่าย
และประชาชนได้รับการถ่ายทอด
องค์ความรู้ เทคโนโลยี และ
นวัตกรรมการส่งเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดล้อม (ราย) 

 61,600 65,450 69,300 73,150 77,000 SM2 (W2 x SM2) 

ผลผลิตท่ี 2 
   ประชาชนในกลุ่มหรือพ้ืนท่ีเป้าหมายเฉพาะได้รับบริการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมตามมาตรฐาน 
กรมอนามัย (9,820 ราย) 
5.3 จํานวนบุคลกร และภาคีเครือข่าย  
    ได้รับการพัฒนาด้านอนามัยแม่ 
    และเด็ก (ราย) 

 336 
 

357 378 399 420 SM3 (W3 x SM3) 

5.4 จํานวนบุคลากรท่ีได้รับการพัฒนา 
    เพ่ือส่งเสริมสุขภาพช่องปาก  
    ผู้สูงอายุ (ราย) 

 600 700 800 900 1,000 SM4 (W4 x SM4) 

5.5 จํานวนบุคลากร ภาคีเครือข่าย  
    และประชาชนได้รับการพัฒนา   
    ด้านการประเมินผลกระทบต่อ 
    สุขภาพและการเฝ้าระวัง 
    ผลกระทบต่อสุขภาพ (ราย) 

 300 400 500 600 700 SM5 (W5 x SM5) 

ดูรายละเอียด เป้าหมายตัวชี้วัดท่ี 5.1 

ดูรายละเอียด เป้าหมายตัวชี้วัดท่ี 5.2 

เฉพาะศูนย์อนามัยท่ี 12  

เฉพาะสํานักทันตสาธารณสุข 

เฉพาะกองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 
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เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับระดับความสําเร็จ 

ตามเป้าหมายของตัวชี้วัด 
ตัวชี้วัด (i) 

น้ํา 
หนัก
(Wi) 

20 40 60 80 100 

คะแนน
ท่ีได้ 
(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ย      

ถ่วงน้ําหนัก   
(Wi x SMi) 

5.6 จํานวนเด็กอายุตํ่ากว่า 2 ปี ท่ีแม่
ติดเชื้อ เอช ไอ วี ได้รับนมผง 
(ราย) 

 4,200 4,450 4,700 4,950 5,200 SM6 (W6 x SM6) 

5.7 จํานวนบุคลากรและประชาชนใน 
    ถ่ินทุรกันดารได้รับการพัฒนาด้าน

การส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม (ราย) 

 2,000 2,125 2,250 2,375 
 

2,500 
 

SM7 (W7 x SM7) 

รวม 1.0        (Wix SMi) 

หมายเหตุ : ให้กําหนดค่านํ้าหนักแต่ละตัวช้ีวัดตามความเหมาะสมของปริมาณงานในตัวช้ีวัดน้ันๆ โดยหน่วยงาน
ที่ไม่มีบทบาทหน้าที่รับผิดชอบต่อการบรรลุเป้าหมายผลผลิตใด ให้ตัดตัวช้ีวัดน้ันออกและนําค่า
นํ้าหนักของตัวช้ีวัดน้ันไปเฉลี่ยให้กับค่านํ้าหนักในตัวช้ีวัดอ่ืน โดยเมื่อรวมทุกตัวช้ีวัดแล้วให้มีค่า
นํ้าหนักรวม = 1.0 

 
หลักฐานอ้างอิง 

1. รายงานแผน/ผลการดําเนินงาน และการใช้จ่ายงบประมาณโครงการพัฒนาองค์ความรู้ เทคโนโลยี 
และนวัตกรรมการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ที่นําเข้าระบบศูนย์ติดตามผลการ
ปฏิบัติงานกรมอนามัย(DOC) รายไตรมาส และรายงานผลการดําเนินงานโครงการวิจัยที่นําเข้าระบบ
บริหารงานวิจัยแห่งชาติ (วช.)  

 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายสืบพงษ์  ไชยพรรค ผู้อํานวยการกองแผนงาน   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4281-2 
   : E-mail : suebpongse.c@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th  
  3.นางสาวถนอมรัตน์  ประสิทธิเมตต์ โทรศัพท์  :  0 2590 4300 
:          E-mail : thanomrat.p@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กองแผนงาน 
 
 

 

 

ดูรายละเอียดเป้าหมายตัวชี้วัดท่ี 5.6

     ดูรายละเอียดเป้าหมายตัวชี้วัดท่ี 5.7 
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ค่าเปา้หมายตัวชี้วัดที่ 5.1 จํานวนโครงการศึกษาพัฒนาองคค์วามรู้ เทคโนโลยี และนวัตกรรมฯ 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับผลสําเร็จตามเป้าหมาย 
หน่วยงาน 

20 40 60 80 100 
กรมอนามัย (โครงการ) 25 26 27 28 29 
1. สํานักท่ีปรึกษา      
2. กลุ่มตรวจสอบภายใน      
3. สํานักงานเลขานุการกรม      
4. กองการเจ้าหน้าท่ี      
5. กองคลัง      
6. กองแผนงาน      
7. กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร      
8. สํานักทันตสาธารณสุข - - - - 1 
9. สํานักโภชนาการ - - - 1 2 
10. กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ - - 1 2 3 
11. สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา      
12. สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ - - - - 1 
13. กองออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ - - - - 1 
14. สํานักส่งเสริมสุขภาพ      
15. สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม - - - - 1 
16. กลุ่มบริหารกฎหมายสาธารณสุข      
17. ศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย      
18. ศูนย์พัฒนาอนามัยพ้ืนท่ีสูง  1 2 3 4 
19. กลุ่มพัฒนาความร่วมมือทันต ฯ 1 2 3 4 6 
20. ศูนย์อนามัยท่ี 1 - - - - 1 
21. ศูนย์อนามัยท่ี 2 - - - - 1 
22. ศูนย์อนามัยท่ี 3 - - 1 2 3 
23. ศูนย์อนามัยท่ี 4   1 2 3 
24. ศูนย์อนามัยท่ี 5      
25. ศูนย์อนามัยท่ี 6 - - - 1 2 
26. ศูนย์อนามัยท่ี 7      
27. ศูนย์อนามัยท่ี 8      
28. ศูนย์อนามัยท่ี 9      
29. ศูนย์อนามัยท่ี 10      
30. ศูนย์อนามัยท่ี 11      
31. ศูนย์อนามัยท่ี 12      

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายสืบพงษ์  ไชยพรรค ผู้อํานวยการกองแผนงาน   โทรศัพท ์ :  0 2590 4281-2 
   : E-mail : suebpongse.c@anamai.mail.go.th 
ผู้ประสานงาน  : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th  
  3.นางสาวปรานอม  ภูวนัตตรัย โทรศัพท ์ :  0 2590 4155 
:          E-mail : pranom.p@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กองแผนงาน และสํานักที่ปรึกษา 
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ค่าเป้าหมายตัวชี้วัดที่ 5.2 จํานวนบุคลากร ภาคีเครือขา่ย และประชาชนได้รับการถ่ายทอดองคค์วามรู้ 
เทคโนโลยี และนวัตกรรมการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม  

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 
20 

(ร้อยละ 80) 

40 

(ร้อยละ 85) 

60 

(ร้อยละ 90) 

80 

(ร้อยละ 95) 

100 

(ร้อยละ 100) 

กรมอนามัย (ราย) 61,600 65,450 69,300 73,150 77,000 
1. สํานักท่ีปรึกษา 280 298 315 333 350 
2. กลุ่มตรวจสอบภายใน 188 200 212 223 235 
3. สํานักงานเลขานุการกรม 372 395 419 442 465 
4. กองการเจ้าหน้าท่ี 280 298 315 333 350 
5. กองคลัง 216 229 243 256 270 
6. กองแผนงาน 560 595 630 665 700 
7. กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร 372 395 419 442 465 
8. สํานักทันตสาธารณสุข 2,432 2,584 2,736 2,888 3,040 
9. สํานักโภชนาการ 1,492 1,585 1,678 1,771 1,865 
10. กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 1,496 1,590 1,683 1,777 1,870 
11. สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 2,800 2,975 3,150 3,325 3,500 
12. สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ 1,116 1,186 1,256 1,325 1,395 
13. กองออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ 468 497 527 556 585 
14. สํานักส่งเสริมสุขภาพ 3,080 3,273 3,465 3,658 3,850 
15. สํานักอนามัยสิ่งแวดล้อม 1,864 1,981 2,097 2,214 2,330 
16. กลุ่มบริหารกฎหมายสาธารณสุข 280 298 315 333 350 
17. ศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย 652 693 734 774 815 
18. ศูนย์พัฒนาอนามัยพ้ืนท่ีสูง 280 298 315 333 350 
19. กลุ่มพัฒนาความร่วมมือทันตฯ 376 400 423 447 470 
20. ศูนย์อนามัยท่ี 1 3,384 3,596 3,807 4,019 4,230 
21. ศูนย์อนามัยท่ี 2 3,400 3,613 3,825 4,038 4,250 
22. ศูนย์อนามัยท่ี 3 3,324 3,532 3,740 3,947 4,155 
23. ศูนย์อนามัยท่ี 4 3,436 3,651 3,866 4,080 4,295 
24. ศูนย์อนามัยท่ี 5 3,528 3,748 3,969 4,189 4,410 
25. ศูนย์อนามัยท่ี 6 3,400 3,613 3,825 4,038 4,250 
26. ศูนย์อนามัยท่ี 7 3,736 3,970 4,203 4,437 4,670 
27. ศูนย์อนามัยท่ี 8 3,436 3,651 3,866 4,080 4,295 
28. ศูนย์อนามัยท่ี 9 3,400 3,613 3,825 4,038 4,250 
29. ศูนย์อนามัยท่ี 10 5,476 5,818 6,160 6,502 6,845 
30. ศูนย์อนามัยท่ี 11 4,800 5,100 5,400 5,700 6,000 
31. ศูนย์อนามัยท่ี 12 3,400 3,613 3,825 4,038 4,250 

 

หมายเหตุ : การกระจายค่าเป้าหมายรายหน่วยงาน ใช้ฐานข้อมูลเป้าหมายปี 2555 (77,000 ราย) โดยพิจารณา      
      ผลการดําเนินงานที่ผ่านรวมท้ังงบประมาณจัดสรรปี 2555 และ 2556 มาประกอบ 
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หลักฐานอ้างอิง 
 1. รายงานผลการดําเนินงานโครงการ  

2. รายงานแผน/ผลการดําเนินงาน ที่นําเข้าระบบศูนย์ติดตามผลการปฏิบัติงานกรมอนามัย (DOC)  
 รายไตรมาส 
 
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายสืบพงษ์  ไชยพรรค ผู้อํานวยการกองแผนงาน   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4281-2 
   : E-mail : suebpongse.c@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางกุลนันท์  เสนคํา โทรศัพท์  :  0 2590 4300 
:          E-mail : kunlanant.s@anamai.mail.go.th 
  3.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์ โทรศัพท ์ :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน    : กองแผนงาน 
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ค่าเป้าหมายตัวชี้วัดที่ 5.6  จํานวนเด็กอายุตํ่ากว่า 2 ปี ที่แม่ติดเชื้อ เอช ไอ วี ได้รับนมผง 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 การป้องกันการถ่ายทอดเช้ือ เอช ไอ วี จากแม่สู่ลูก ที่สําคัญประการหน่ึง คือ การให้เด็กกินนมผสม
เพ่ือทดแทนนมแม่ เพ่ือลดการถ่ายทอดเช้ือ เอช ไอ วี จากแม่สู่ลูก ซึ่งกรมอนามัยเป็นผู้จัดหา      
นมผสมและจัดสรรให้กับโรงพยาบาลและสถานบริการสาธารณสุข เพ่ือให้เด็กที่เกิดจากแม่ที่ติดเช้ือ 
เอช ไอ วี ทุกคนได้รับนมผสมต้ังแต่แรกเกิดถึงอายุ 18 เดือน ซึ่งต้องบริหารจัดการให้เด็กได้รับ     
นมผสมอย่างเพียงพอและต่อเน่ือง 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ และศูนย์อนามัยที่ 1-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน : 
 ข้อมูล เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับจํานวน 

หน่วยงาน ปี 2555 ของผลสาํเร็จตามเป้าหมาย 

  20 40 60 80 100 
กรมอนามัย - 4,200 4,450 4,700 4,950 5,200 
สํานักส่งเสริมสุขภาพ - 180 190 200 210 220 
ศูนย์อนามัยที่ 1 - 240 260 280 300 320 
ศูนย์อนามัยที่ 2 - 180 200 220 240 260 
ศูนย์อนามัยที่ 3 - 670 690 710 730 750 
ศูนย์อนามัยที่ 4 - 820 840 860 880 900 
ศูนย์อนามัยที่ 5 - 220 240 260 280 300 
ศูนย์อนามัยที่ 6 - 540 560 580 600 620 
ศูนย์อนามัยที่ 7 - 200 220 240 260 280 
ศูนย์อนามัยที่ 8 - 140 160 180 200 220 
ศูนย์อนามัยที่ 9 - 170 190 210 230 250 
ศูนย์อนามัยที่ 10 - 340 360 380 400 420 
ศูนย์อนามัยที่ 11 - 260 280 300 320 340 
ศูนย์อนามัยที่ 12 - 240 260 280 300 320 

 
หมายเหตุ : หน่วยงานเจ้าภาพรับค่าเป้าหมายในภาพรวมของกรมอนามัย 
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หลักฐานอ้างอิง 

ข้อมูลรายงานจากศูนย์อนามัยที่ 1 – 12 เด็กอายุตํ่ากว่า 2 ปี ที่แม่ติดเช้ือ เอช ไอ วี ได้รับบริการนมผสม  
 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   
       โทรศัพท ์ :  0 2590 4121 
   :   E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 2.นายแพทย์สราวุฒิ  บุญสขุ หัวหน้ากลุ่มอนามัยแม่และเด็ก   
       โทรศัพท ์ :  0 2590 4417 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th  
  3.นางสาวถนอมรัตน์  ประสิทธิเมตต์ โทรศัพท์  :  0 2590 4300 
:          E-mail : thanomrat.p@anamai.mail.go.th 
  4.นางไฉไล  เลิศวนางกูร โทรศัพท ์ :  0 2590 4435 
:          E-mail : chailai.l@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กองแผนงาน และกลุ่มอนามัยแมแ่ละเด็ก สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
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ค่าเป้าหมายตัวชี้วัดที่ 5.7 จํานวนบุคลากรและประชาชนในถ่ินทุรกันดารได้รับการพัฒนาด้านการส่งเสริม 

 สุขภาพและอนามัยสิง่แวดล้อม  
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 จํานวนบุคลากรและประชาชนในถิ่นทุรกันดารได้รับการพัฒนาด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม หมายถึง จํานวนเด็ก เยาวชน และประชาชนในถิ่นทุรกันดารตามแผนพัฒนาเด็กและ
เยาวชนในถ่ินทุรกันดาร ตามพระราชดําริ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ใน
โครงการส่งเสริมโภชนาการและสุขภาพอนามัยเด็กและเยาวชนในถิ่นทุรกันดาร รวมถึงบุคลากรจาก
โรงเรียนและหน่วยงานต้นสังกัด บุคลากรสาธารณสุข และผู้เก่ียวข้องที่ได้รับการพัฒนาด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยเข้าร่วมประชุม สัมมนา อบรม หรือศึกษาดูงาน 
ตลอดจนการสนับสนุนบริการด้านสุขภาพ 

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ 
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ สํานักส่งเสริมสุขภาพ ศูนย์พัฒนาอนามัยพ้ืนที่สูง ศูนย์อนามัยที่ 2-7 และ 9-12 

 การประเมินผล พิจารณาจากการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :  

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับ 
จํานวนของผลสําเร็จตามเป้าหมาย หน่วยงาน 

ข้อมูล  
ปี 2555 20 40 60 80 100 

สํานักส่งเสริมสุขภาพ  2,734 2,000 2,125 2,250 2,375 2,500 
ศูนย์พัฒนาอนามัยพ้ืนที่สูง 729 400 425 450 475 500 

ศูนย์อนามัยที่ 2 - 120 127 135 143 150 
ศูนย์อนามัยที่ 3 340 120 128 135 142 150 
ศูนย์อนามัยที่ 4 343 160 170 180 190 200 
ศูนย์อนามัยที่ 5 - 80 85 90 95 100 
ศูนย์อนามัยที่ 6 268 160 170 180 190 200 
ศูนย์อนามัยที่ 7 260 240 255 270 285 300 
ศูนย์อนามัยที่ 9 68 160 170 180 190 200 
ศูนย์อนามัยที่ 10 453 240 255 270 285 300 
ศูนย์อนามัยที่ 11 140 80 85 90 95 100 
ศูนย์อนามัยที่ 12 712 240 255 270 285 300 

 
หลักฐานอ้างอิง 
 แบบรายงานผลการดําเนินงานโครงการ  
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ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4121 
   : E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 2.นายแพทย์กิตติ  ลาภสมบัติศิริ       
   : โทรศัพท์  :  0 2590 4191 
   : E-mail : kitti.l@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th  
  3.นางสาวถนอมรัตน์  ประสิทธิเมตต์ โทรศัพท์  :  0 2590 4300 
:          E-mail : thanomrat.p@anamai.mail.go.th 
  4.นางปนัดดา  จั่นผ่อง โทรศัพท ์ :  0 2590 4490 
:          E-mail : panadda.j@anamai.mail.go.th 
  5.นางสาวฟาริดา  เม๊าะสนิ โทรศัพท ์ :  0 2590 4495 
:          E-mail : fareeda.m@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : กองแผนงาน และกลุ่มอนามัยเด็กวัยเรียนและเยาวชน สํานักส่งเสริมสขุภาพ 
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ตัวชี้วัดที่ 6 ระดับความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัดพลังงาน 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน  
คําอธิบาย :    

 ความสําเร็จของการดําเนินการตามมาตรการประหยัดพลังงาน หมายถึง การที่หน่วยงานสามารถ
จัดการใช้ไฟฟ้าและนํ้ามันเช้ือเพลิงภายในหน่วยงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีผลการใช้ไฟฟ้าและ
นํ้ามันเช้ือเพลิงลดลงได้อย่างน้อยร้อยละ 10 

 หน่วยงานส่วนกลาง หมายถึง หน่วยงาน(สํานัก/กอง) ที่มีสํานักงานต้ังอยู่ในตัวอาคารกรมอนามัย      
ศูนย์พัฒนาอนามัยพ้ืนที่สูง กลุ่มพัฒนาความร่วมมือทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ และ ศูนย์
ห้องปฏิบัติการ กรมอนามัย  ให้จัดทําข้อมูลการประหยัดพลังงานไฟฟ้าและนํ้ามันเช้ือเพลิงของ
หน่วยงานตนเอง และรายงานข้อมูลการใช้พลังงานนํ้ามันทาง เว็บไซต์ www.e-report.energy.go.th 
หน่วยงานส่วนภูมิภาค หมายถึง ศูนย์อนามัยที่ 1-12 ให้รายงานผลการดําเนินงานไปรวมกับจังหวัด 
ที่ต้ังอยู่น้ัน โดยจัดทําข้อมูลการประหยัดพลังงานไฟฟ้าและนํ้ามันตามเกณฑ์การให้คะแนนที่กําหนด
และรายงานผลทางเว็บไซต์  www.e-report.energy.go.th  

 การประหยัดพลังงาน พิจารณาจากการใช้พลังงาน 2 ชนิด ได้แก่ ไฟฟ้า และ นํ้ามันเช้ือเพลิง 
 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ

ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ ทุกหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 
 การประเมินผล พิจารณาจากความครบถ้วนของข้อมูลพ้ืนฐานสําหรับการประเมินปริมาณการใช้

พลังงาน  ข้อมูลการใช้พลังงานของหน่วยงาน และผลการประหยัดพลังงานตามเกณฑ์การให้คะแนน  

 สูตรการคํานวณค่าดัชนีการใช้พลังงาน : 

กําหนดให ้
- ปริมาณการใช้พลังงานมาตรฐาน (Standard Electricity Utilization; SEU : kWh; กิโลวัตต์-ช่ัวโมง และ  
Standard Fuel Utilization; SFU : ลิตร) หมายถึง ตัวเลขประมาณการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิงที่ควรจะเป็น
ของหน่วยงาน ต้ังแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2555  ถึง 30 กันยายน 2556 รวม 12 เดือน ที่จัดทําขึ้นจากการนํา
ปัจจัยต่างๆ  ที่มีผลต่อการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง ของหน่วยงาน เช่น พ้ืนที่ใช้สอย จํานวนบุคลากร พ้ืนที่
รับผิดชอบ (ตารางกิโลเมตร) เวลาที่ใช้ในการปฏิบัติงาน เป็นต้น ของแต่ละเดือน แล้วนําไปรายงานผ่าน 
www.e-report.energy.go.th ให้ครบ 12 เดือน 

- 90% ของปริมาณการใช้พลังงานมาตรฐาน (kWh; กิโลวัตต์-ช่ัวโมง , ลิตร) หมายถึง ตัวเลขประมาณ
การใช้พลังงาน(ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง) ที่ควรจะเป็นของหน่วยงาน และมีการใช้พลังงานลดลงอย่างน้อย
ร้อยละ 10 ตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 20 มีนาคม 2555 

- ปริมาณการใช้ไฟฟ้าจริง  (kWh; กิโลวัตต์-ช่ัวโมง) : Actual Electricity Utilization; AEU หมายถึง
จํานวนหน่วยไฟฟ้าที่ใช้ไปจริงในกิจการของหน่วยงาน ต้ังแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2555 ถึง 30 กันยายน 
2556 รวม 12 เดือน โดยใช้ข้อมูลจากใบแจ้งหน้ีการใช้ไฟฟ้าที่การไฟฟ้าเรียกเก็บแต่ละเดือน แล้วนําไป
รายงานผ่าน www.e-report.energy.go.th ให้ครบ 12 เดือน 

 
 
 

ดัชนีชี้วัดประสิทธิภาพการใช้พลังงาน 
(Energy Utilization Index, EUI) 

= (90% ของปริมาณการใช้พลังงานมาตรฐาน) – ปริมาณการใช้พลังงานจริง 
ปริมาณการใช้พลังงานจริง 
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- ปริมาณการใช้นํ้ามันเช้ือเพลิงจริง (ลิตร) : Actual Fuel Utilization; AFU หมายถึง จํานวนนํ้ามัน
เช้ือเพลิง (ลิตร) ที่ใช้ไปจริงในยานพาหนะของหน่วยงาน ต้ังแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2555 ถึง 30 กันยายน 
2556 รวม 12 เดือน ได้แก่ เบนซิน ดีเซล แก๊สโซฮอล ไบโอดีเซล และก๊าซธรรมชาติ (NGV) โดยรวบรวม
จํานวนหน่วยของเช้ือเพลิงที่ใช้ไปกับยานพาหนะของหน่วยงานทุกคันในแต่ละเดือน แล้วนําไปรายงาน
ผ่าน www.e-report.energy.go.th ให้ครบ 12 เดือน 

  กรณีที่ส่วนราชการใช้นํ้ามันเช้ือเพลิงทางเลือก ได้แก่ แก๊สโซฮอล (ใน 1 ลิตร มีนํ้ามันเบนซินอยู่ 
90%) นํ้ามันไบโอดีเซล (ใน 1 ลิตร มีนํ้ามันดีเซลอยู่ 95%) และก๊าซธรรมชาติ (NGV) ที่ใช้แทนเบนซิน
หรือดีเซล 100% น้ัน การคํานวณปริมาณการใช้นํ้ามันเช้ือเพลิง ระบบจะประมวลผลเฉพาะจํานวน
ปริมาณนํ้ามันเบนซิน นํ้ามันดีเซล เท่าน้ัน ตามสูตรการคํานวณดังต่อไปน้ี: 

AFU =  ปริมาณนํ้ามันเบนซิน + ปริมาณนํ้ามันดีเซล + (0.90 x ปริมาณนํ้ามันแก๊สโซฮอล)  
          + (0.95 x ปริมาณนํ้ามันไบโอดีเซล) + (0.00 x ปริมาณ NGV) 

 
เกณฑ์การใหค้ะแนน :  

กําหนดเกณฑ์การให้คะแนนของแต่ละหน่วยงาน เป็นระดับขั้นของความสําเร็จ (Milestone) แบ่งเกณฑ์
การให้คะแนนเป็น 5 ระดับ พิจารณาจากความก้าวหน้าของขั้นตอนการดําเนินงานตามเป้าหมายแต่ละระดับ ดังน้ี 

คะแนน 
ระดับ
คะแนน 

เกณฑ์การใหค้ะแนน 
ไฟฟ้า น้ํามัน

เชื้อเพลิง 

1 มีการรายงานผลการดําเนินการตามมาตรการประหยัดพลังงาน(ด้านไฟฟ้าและ
นํ้ามันเช้ือเพลิง) ของปีงบประมาณ 2556 รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2555 - 
มีนาคม 2556) และรอบ 12 เดือน (เมษายน 2556 - กันยายน 2556)  

10 10 

2 2.1 มีการรายงานข้อมูลพ้ืนฐานสําหรับการประเมินปริมาณการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามัน
เช้ือเพลิงมาตรฐาน และค่าดัชนีการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง ประจําปี
งบประมาณ 2556 ตามหลักเกณฑ์และวิธีการท่ี สนพ.กําหนดได้แล้วเสร็จ 
และครบถ้วน 12 เดือน นับต้ังแต่เดือนตุลาคม 2555 ถึงเดือนกันยายน 2556 

5 5 

 2.2 มีการรายงานข้อมูลปริมาณการใช้ไฟฟ้า (kWh; กิโลวัตต์-ช่ัวโมง) /นํ้ามัน
เช้ือเพลิง (ลิตร) ที่ใช้จริง ประจําปีงบประมาณ 2556 ครบถ้วน 12 เดือน 
นับต้ังแต่เดือนตุลาคม 2555 ถึงเดือนกันยายน 2556 

5 5 

3 มีผลการคํานวณ EUI ด้านการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง ประจําปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2556 ตามสูตรการคํานวณที่ สนพ.กําหนด อยู่ในช่วง -0.200 ถึง -0.333 

10 10 

4 มีผลการคํานวณ EUI ด้านการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง ประจําปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2556 ตามสูตรการคํานวณที่ สนพ.กําหนด อยู่ในช่วง -0.091 ถึง -0.199 

10 10 

5 มีผลการคํานวณ EUI ด้านการใช้ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง ประจําปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2556 ตามสูตรการคํานวณที่ สนพ.กําหนด อยู่ในช่วง 0 ถึง -0.090 

10 10 

คะแนนรวม 100 
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0.001 

-0.097 

หมายเหตุ 
1. หน่วยงานจะต้องได้คะแนนเต็ม (ไฟฟ้า 10 คะแนน /นํ้ามัน 10 คะแนน) ในขั้นตอนที่ 2 จึงจะได้รับ

การประเมินผลในขั้นตอนที่ 3 4 และ 5 
2. การคํานวณคะแนนขั้นตอนที่ 3 4 และ 5 ใช้วิธีเทียบบัญญัติไตรยางค์ ในแต่ละช่วงคะแนน 
3. ดัชนีการใช้พลังงานไฟฟ้าของหน่วยงานส่วนกลางใช้คะแนนภาพรวมของกรม ซึ่ง สลก. จัดทําให้ 
4. กรณีที่ค่าดัชนีการใช้พลังงาน (ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง) มีค่าน้อยกว่า -0.333 หน่วยงานจะได้คะแนน  

เท่ากับ 0.000 คะแนน 
5. กรณีที่ค่าดัชนีการใช้พลังงาน (ไฟฟ้า/นํ้ามันเช้ือเพลิง) มีค่ามากกว่า 0 หน่วยงานจะได้คะแนนขั้นตอน 
   ที่ 3 4 และ 5 รวมกันเท่ากับ 30 คะแนน (ไฟฟ้า 30 คะแนน/นํ้ามันเช้ือเพลิง 30 คะแนน) 

ตัวอย่างการคาํนวณคะแนนจากดัชนีการใช้พลงังาน 
 สมมติ ค่าดัชนีการใช้ไฟฟ้าของหน่วยงาน = - 0.097 (แสดงว่าค่าดัชนีอยู่ในช่วงระดับคะแนนที่ 4) 

คํานวณหาคะแนนที่ได้ดังน้ี 
 ค่าดัชนีการใช้ไฟฟ้าต่างกัน (-0.199) - (-0.090)       คะแนนต่างกัน 10  คะแนน 
 ค่าดัชนีการใช้ไฟฟ้าต่างกัน (-0.097) - (-0.090)       คะแนนต่างกัน 10 x (-0.007)  คะแนน 
                                                                                                -0.109 
       = 0.642 
                            คะแนนที่ได้ =  (10 – 0.642) + 10  =  19.358 
 (บวกเพ่ิมอีก 10 คะแนน เพราะสามารถประหยัดพลังงานได้มากกว่าค่าดัชนีในระดับคะแนนที่ 3) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หลักฐานอ้างอิง 

ข้อมูลรายงานผลผ่าน www.e-report.energy.go.th ของสํานักงานนโยบายและแผนพลังงาน (สนพ.)  
 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายชาญยุทธ  พรหมประพัฒน์   เลขานุการกรมอนามัย   
     โทรศัพท ์ :  0 2590 4097 
   : E-mail : chanyut.p@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน  : นายมาโนช  แสงวิภาสนภาพร    โทรศัพท์  : 0 2590 4020 
     E-mail : manoch.s@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน  : สํานักงานเลขานุการกรมอนามัย 

 

EUI 

คะแนน 

0 

30 
10 10 10 

-0.333 -0.199 -0.090 

19.358 
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ประเด็นการประเมินผล  :  การพัฒนาองค์การ 
ตัวชี้วัดที่ 7  ระดับความสําเร็จของการถ่ายทอดตัวชี้วัดและเป้าหมาย (Cascading) สู่ระดับบุคคล 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :  

 การถ่ายทอดตัวช้ีวัดและเป้าหมายสู่ระดับบุคคล หมายถึง การถ่ายทอดตัวชี้วัดและเป้าหมายระดับ
กรมอนามัยลงสู่ระดับหน่วยงานและระดับบุคคล เพ่ือผลักดันให้เกิดความสําเร็จตามยุทธศาสตร์
ภารกิจหลักและงานอ่ืนๆ ที่ได้รับมอบหมาย โดยมีวิธีการ/กระบวนการในการถ่ายทอด มีการสื่อสาร
อย่างทั่วถึง มีการจัดทําข้อตกลงเป็นลายลักษณ์อักษรโดยมีรายละเอียดเก่ียวกับตัวช้ีวัด เป้าหมาย
รวมถึงเกณฑ์การประเมินความสําเร็จที่สามารถวัดผลได้อย่างเป็นรูปธรรม มีการติดตาม
ความก้าวหน้าในการปฏิบัติราชการและประเมินผลสําเร็จตามตัวช้ีวัดและเป้าหมายท่ีถ่ายทอดลงไป
ในแต่ละระดับ 

 หน่วยงานท่ีมีบทบาทภารกิจเก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดดังกล่าว ต้องจัดทําคํารับรองฯ
ตัวช้ีวัดน้ี ได้แก่ ทุกหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 

 การประเมินผล พิจารณาจากระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
 

เกณฑ์การให้คะแนน  :  

เกณฑ์การใหค้ะแนนเทียบกับความสําเร็จ 
ตามขั้นตอนการดําเนนิงาน 

 
ตัวชี้วัด 

ข้อมูลป ี
2555 

20 40 60 80 100 
ระดับความสําเร็จของ
การถ่ายทอดตัวช้ีวัด
และเป้าหมาย 
(Cascading) สู่ระดับ
บุคคล 

- ขั้นตอนที ่
1 

ขั้นตอนที ่
1-2 

ขั้นตอนที ่
1-3 

ขั้นตอนที ่
1-4 

ขั้นตอนที ่
1-5 

 

 กําหนดเป็นระดับขั้นของความสําเร็จ (Milestone) แบ่งเกณฑ์การให้คะแนนเป็น 5 ระดับ พิจารณาจาก
ความก้าวหน้าของขั้นตอนการดําเนินงาน ดังน้ี  

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน คําอธบิาย 
1 มีกรอบแนวทางในการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและ

ค่าเป้าหมายจากระดับกรมสู่ระดับ
หน่วยงานและระดับบุคคล 

20 กรอบแนวทางฯ แสดงถึงวิธีการถ่ายทอด
ตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายฯ ที่หน่วยงาน
กําหนดขึ้น เช่น อาจจัดทําเป็นคู่มือหรือ
เอกสารอธิบายความเช่ือมโยงสอดคล้องได้
อย่างชัดเจน ดังน้ี 
 ความสอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ / 
แผนปฏิบัติราชการ 4 ปี 
 ความสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ พันธกิจ 
ภารกิจ ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ของส่วน
ราชการ 

2 มีแผนภาพ (Flow Chart) แสดงให้เห็น
ความเช่ือมโยงของการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและ
ค่าเป้าหมายจากระดับกรมสู่ระดับ
หน่วยงานและระดับบุคคล 

20 แสดงแผนภาพให้เห็นว่าตัวช้ีวัดและค่า
เป้าหมายของกรมอนามัยที่ถา่ยทอดจาก
กรมไปยังหน่วยงาน ได้มีการถ่ายทอดไปสู่
ระดับบุคคลอย่างชัดเจน  
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ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน คําอธบิาย 

3 มีการสื่อสารและสร้างความเข้าใจให้
บุคลากรรับทราบถึงตัวช้ีวัด ค่าเป้าหมาย
และกรอบการประเมินผล  

20 แสดงให้เห็นถึงวิธีการหรือช่องทางที่ใช้ใน
การสื่อสารตามแนวทางที่กําหนดจาก    
กรม -- > หน่วยงาน -- > กลุ่มงาน / 
บุคคล 
 ระดับหน่วยงาน มีหลักฐาน เอกสาร 
แสดงช่องทางการสื่อสาร เช่น การประชุม
ของหน่วยงาน การสื่อสารผ่านเวปไซต์ 
หนังสือเวียน เป็นต้น 
 ระดับบุคคล เช่น แผนปฏิบัติงานตาม 
คํารับรอง การมอบหมายงานรายบุคคล  
เป็นต้น 

4 มีการติดตามความก้าวหน้าของการ
ดําเนินงานและมีการรายงานผลการ
ดําเนินงานตามกรอบแนวทาง /แผนภาพที่
กําหนด 
 

20 แสดงเอกสาร หลักฐานทีใ่ช้ในการติดตาม
ความก้าวหน้าและรายงานผลการ
ดําเนินงานทั้งระดับหน่วยงานและบุคคล 
เช่น สรุปการประชุมติดตามผลการ
ดําเนินงาน  เป็นต้น 

5 มีการสรุปบทเรียนการดําเนินการถ่ายทอด
ตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายตามกรอบแนวทาง
ที่กําหนด  

20  สรุปบทเรียนความสําเร็จ / ไม่สําเร็จ 
ปัญหา อุปสรรคของการถ่ายทอดตัวช้ีวัด
และค่าเป้าหมายตามแนวทางที่กําหนด
และการดําเนินการตามระบบติดตามและ
ประเมินผล 
 มีข้อเสนอแนะเพ่ือการปรับปรุง 

คะแนนรวม 100  
 
หลักฐานอ้างอิง 

1. กรอบแนวทางฯ แสดงถึงวิธีการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายฯ 
2. แผนภาพ (Flow Chart) ความเช่ือมโยงของการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายจากระดับกรมสู่ระดับ

หน่วยงานและระดับบุคคล 
3. เอกสารที่ระบุช่องทางที่สื่อสารให้บุคลากรทราบถึงกรอบแนวทาง/แผนภาพที่กําหนด 
4. เอกสารที่ระบุว่ามีการติดตามความก้าวหน้าของการดําเนินงาน 
5. เอกสารสรุปบทเรียน ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะในการถ่ายทอดตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายตาม

กรอบแนวทางที่กําหนด 
6. แหล่งข้อมูล จากทุกหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย  
7. กองแผนงาน เป็นผู้รับผิดชอบในการจัดเก็บ ประมวล และวิเคราะห์ข้อมูล 
 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : นายสืบพงษ์  ไชยพรรค    ผู้อํานวยการกองแผนงาน  
    : โทรศัพท์  : 0 2590 4282 E-mail : suebpongse.c@anamai.mail.go.th 
ผู้ประสานงาน   : 1.นางศรีวิภา เลี้ยงพันธ์ุสกุล โทรศัพท์  : 0 2590 4288 
      E-mail : sripunsakul@gmail.com, sriwipa.l@anamai.mail.go.th 

 : 2.นางกุลนันท์  เสนคํา  โทรศัพท์  : 0 2590 4300 
 :     E-mail : kunlanant.s@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน   : กองแผนงาน 
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ตัวชี้วัด 8  ระดับความสาํเร็จของการพฒันาระบบการเรียนรูค้วามต้องการและความคาดหวังรวมถึงการ 
  สร้างความสัมพันธ์กับผูร้ับบริการและผู้มีสว่นได้ส่วนเสีย (C/SH) ของกรมอนามัย 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 ความสําเร็จของการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง รวมถึงการสร้าง
ความสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (C/SH) ของกรมอนามัย หมายถึง การวัด
ความสําเร็จของการดําเนินการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวัง รวมถึงการ
สร้างความสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (C/SH) ของกรมอนามัย ประจําปี
งบประมาณ พ.ศ.2556 

 คู่มือการปฏิบัติงาน (SOP) ที่กําหนดในตัวช้ีวัดน้ี หมายถึง คู่มือการปฏิบัติงานท่ีคณะกรรมการ  
หมวด 3 จัดทําขึ้นเมื่อปี 2552 และกรมอนามัยกําหนดให้ทุกหน่วยงานใช้เป็นแนวทางดําเนินงาน 
จํานวน 3 กระบวนงาน ได้แก่ 
1) คู่มือการปฏิบัติงาน กระบวนการเรียนรู้ความต้องการ ความคาดหวัง และความพึงพอใจ ต่อ

สินค้า/บริการของกรมอนามัย (ขั้นตอนที่ 1) 
2) คู่มือการปฏิบัติงาน กระบวนงานจัดการข้อร้องเรียนและข้อชมเชยของกรมอนามัย (ขั้นตอนที่ 3) 
3) คู่มือการปฏิบัติงาน กระบวนงานสร้างการมีส่วนร่วมและพัฒนาความเข้มแข็งภาคีเครือข่าย

(ขั้นตอนที่ 4) 
 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองฯ ตัวช้ีวัดน้ี 
 เกณฑ์การให้คะแนน พิจารณาจากระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตามขั้นตอนที่กําหนด       

4 ขั้นตอน ตามรายละเอียด ดังน้ี 
 
เกณฑ์การใหค้ะแนน : 

ขั้นตอนที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 
1 ดําเนินการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความต้องการ และสํารวจความ

ต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มสี่วนได้ส่วนเสีย  
25 

2 ดําเนินการจัดทํามาตรฐานการให้บริการ (SOP) ที่เป็น กระบวนงานหลัก 
ของหน่วยงาน  

30 

3 ดําเนินการจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ ข้อคิดเห็น และคําชมเชย
ของผู้รับบริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสีย 

20 

4 ดําเนินการสร้างการมีส่วนร่วมและกิจกรรมสัมพันธ์กับผู้รบับริการและผู้
มีส่วนได้ส่วนเสีย 

25 

คะแนนรวม 100 
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รายละเอียดการประเมินผล 
ขั้นตอนที่ 1 ดําเนินการพัฒนาระบบการเรียนรู้ความต้องการ และสํารวจความต้องการและความคาดหวังของ  

     ผู้รับบริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสีย (ตาม SOP การเรียนรู้ความต้องการฯ ปี 52) 

เกณฑ์การใหค้ะแนน 
ประเด็นที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 มีการจัดทําฐานข้อมูลของผู้รบับริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสีย อย่าง
ครอบคลุม ครบถ้วน ถูกต้อง และทันสมัย  

5 

2 มีการสํารวจความต้องการและความคาดหวังของของผู้รับบริการและผูม้ี
ส่วนได้ส่วนเสีย โดยมีการรวบรวมข้อมูลอย่างเป็นระบบและสรุปผล
ภาพรวม 

5 

3 นําข้อมูลที่ได้จากการสํารวจมาดําเนินการปรับปรุงการทํางานให้มี
คุณภาพย่ิงขึ้น 

10 

4 รายงานผลการเรียนรู้และการสํารวจความต้องการฯ ของผู้รับบริการและ
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย รวมถึงรายงานผลการปรับปรุงการทํางานในระบบ 
DOC กรมอนามัยภายในวันที่ 30 กันยายน 2556  

5 

คะแนนรวม 25 
 

ขั้นตอนที่ 2 ดําเนินการจัดทํามาตรฐานการให้บริการ (SOP) ที่เป็นกระบวนงานหลักของหน่วยงาน 

เกณฑ์การใหค้ะแนน 
ประเด็นที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 มีการจัดทํามาตรฐานการให้บริการ (SOP) ที่เป็นกระบวนงานหลักของ
หน่วยงาน อย่างน้อย 1 กระบวนงาน   

10 

2 เผยแพร่มาตรฐานงานบริการให้ผู้รับบริการได้ทราบผ่านช่องทางต่าง ๆ 
อย่างน้อย 1 ช่องทาง 

5 

3 ดําเนินการประเมินความพึงพอใจและไม่พึงพอใจของผู้รับบริการ 10 
4 รายงานผลการจัดทํามาตรฐานงานบริการ ช่องทางการเผยแพร่และการ

ประเมินความพึงพอใจ /ไม่พึงพอใจ ในระบบ DOC กรมอนามัยภายใน
วันที่ 30 กันยายน 2556 

5 

คะแนนรวม 30 
 
คําอธบิาย : 

 มาตรฐานการให้บริการหมายถึง คู่มือการปฏิบัติงานของบุคลากรในการให้บริการ ซึ่งประกอบด้วย 
แผนภูมิการให้บริการ (Flow chart) รายละเอียดการบริการและระยะเวลาการให้บริการแต่ละขั้นตอน 
เป็นต้น 

 งานบริการที่เป็นกระบวนงานหลักของหน่วยงาน หมายถึง งานตามภารกิจหลักของหน่วยงาน ที่ให้บริการ
แก่บุคคลภายนอกหน่วยงาน เช่น งานบริการด้านสารบรรณของสํานักงานเลขานุการกรม ให้บริการแก่
บุคลากรทั้งภายในและภายนอกกรมอนามัย 
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ขั้นตอนที่ 3 ดําเนินการจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ และคําชมเชยของผู้รับบริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสีย    
       (ตาม SOP การจัดการข้อร้องเรียนฯ ปี 2552) 

เกณฑ์การใหค้ะแนน 
ประเด็นที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 ดําเนินการจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ และคําชมเชย ที่ได้รับผ่าน
ช่องทางต่าง ๆ  

5 

2 รายงานผลการจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ ข้อคิดเหน็ และคําชมเชย
ให้สํานักงานเลขานุการกรมทราบ ภายในวันที่ 25 ของเดือนน้ัน  
(ตามแบบฟอร์ม Complaint_01 และ Complaint_02)  โดยส่งทาง 
อีเมล์ saranchana.k@anamai.mail.go.th 

5 

3 ดําเนินการแก้ไขปรับปรุงคุณภาพบริการหรือการปฏิบัติงานตาม 
ข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะที่ได้รับ และรายงานผลตามแบบฟอร์ม 
Complaint_01 พร้อมทั้งแนบหลักฐานอ้างอิงส่งให้กับสํานักงาน
เลขานุการกรมภายในวันที่ 25 ของเดือนน้ัน 

10 

คะแนนรวม 20 

คําอธบิาย : 
 สําหรับหน่วยงานท่ีไม่มีข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ ข้อคิดเห็น หรือคําชมเชย ให้รายงานให้สํานักงาน

เลขานุการกรมทราบว่าไม่มีข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ ข้อคิดเห็น หรือคําชมเชย ตามกําหนดของการส่ง
รายงานประจําเดือน ทั้งน้ีสํานักงานเลขานุการกรมจะประเมินค่าคะแนนจากรายงานประจําเดือนของ
หน่วยงานเป็นหลัก 

ขั้นตอนที่ 4 ดําเนินการสร้างการมีส่วนร่วมและกิจกรรมสมัพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มสี่วนได้ส่วนเสีย (C/SH) 
       (ตามแนวทาง SOP กระบวนงานสร้างการมีส่วนร่วมและพัฒนาความเข้มแข็งภาคีเครือข่าย ปี 2552) 

เกณฑ์การใหค้ะแนน 
ประเด็นที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 มีช่องทางการให้ข้อมูลข่าวสารและการรับฟังความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ   
แก่ C/SH และ/หรือภาคประชาชนอย่างน้อย 3 ช่องทาง  

5 

2 มีการเปิดโอกาสให้ C/SH และ/หรือประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม  
ในกิจกรรมของหน่วยงาน และมีการสรุปผล/เผยแพรใ่ห้ C/SH ทราบ 

5 

3 ดําเนินการจัดกิจกรรมสมัพันธ์กับผู้รับบริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสียอย่าง
น้อย 1 กิจกรรม (ตามแนวทางของ SOP กระบวนงานสร้างการมีส่วนร่วมฯ 
ปี 2552) 

10 

4 รายงานสรุปผลการสร้างการมีส่วนร่วมและการจัดกิจกรรมสัมพันธ์กับ C/SH 
ในระบบ DOC กรมอนามัยภายในวันที่ 30 กันยายน 2556 

5 

คะแนนรวม 25 

คําอธบิาย : 
 ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย หมายถึง บุคคลที่อยู่ภายนอกหน่วยงานของตน (รวมถึง สํานัก /กอง 

/ศูนย์ /กลุ่ม ในสังกัดกรมอนามัย) เช่น บริการด้านสารบรรณของสํานักงานเลขานุการกรมอนามัย มี
เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานสารบรรณของทุกหน่วยงานในสังกัดกรมเป็นผู้รับบริการ 
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หลักฐานอ้างอิง 
ขั้นตอนท่ี 1 การพัฒนาระบบเรียนรู้ความต้องการ และความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  
 1. ช่ือฐานข้อมูลผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (หากเก็บข้อมูลในเว็บไซต์ โปรดระบุ URL)  

 2. รายงานสรุปผลการสํารวจความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  
  3. รายงานผลการปรับปรุงการทํางานให้มีคุณภาพย่ิงขึ้น 

ขั้นตอนท่ี 2 การจัดทํามาตรฐานงานบริการ (SOP) ที่เป็น กระบวนงานหลักของหน่วยงาน  
 4. มาตรฐานการให้บริการ (SOP) หรือคู่มือปฏิบัติงานให้บริการที่เป็นกระบวนงานหลักของ
หน่วยงาน (อย่างน้อย 1 กระบวนงาน) ซึ่งประกอบด้วย แผนภูมิการให้บริการ รายละเอียดการบริการและ
ระยะเวลาการให้บริการแต่ละขั้นตอน เป็นต้น 
 5. หลักฐานที่แสดงช่องทางการเผยแพร่มาตรฐานงานบริการให้ผู้รับบริการได้ทราบ   
 6. รายงานผลการประเมินความพึงพอใจและไม่พึงพอใจของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

ขั้นตอนที่ 3 การจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ ข้อคิดเห็น  และคําชมเชยของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย     
ส่งรายงานให้สํานักงานเลขานุการกรมประจําทุกเดือน ภายในวันที่ 25 ของเดือนน้ัน ทางอีเมล ์

saranchana.k@anamai.mail.go.th 
  7.1 กรณีที่มีข้อร้องเรียน  รายงานข้อร้องเรียนตามแบบฟอร์มบันทึกข้อร้องเรียน Complaint_01 
และแบบฟอร์มรายงานสรุปข้อร้องเรียน Complaint_02    
 7.2 กรณีที่ไม่มีข้อร้องเรียน  รายงานตามแบบฟอร์มรายงานสรุปข้อร้องเรียน Complaint_02 หรือ
บันทึกข้อความ โดยระบุว่าไม่มีข้อร้องเรียน 

ขั้นตอนท่ี 4 การสร้างการมีส่วนร่วมและกิจกรรมสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
 8. รายงานสรุปผลการดําเนินการ เช่น  
   - ช่ือโครงการที่เปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วม 
   - พ้ืนที่และระยะเวลาดําเนินงาน 
  - ขั้นตอน/กิจกรรมการดําเนินงานที่ประชาชนมีส่วนร่วม 
  - ภาพถ่ายกิจกรรม 
  - ผลสัมฤทธ์ิของโครงการ 

 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : นายชาญยุทธ  พรหมประพัฒน์  เลขานุการกรมอนามัย   

                 : โทรศัพท์  :  0 2590 4097 โทรสาร  :  0-2590-4094 
                  : E-mail : chanyut.p@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน          : นางสาวศรัลชนา  ขวัญน้อย โทรศัพท์  :  0 2590 4111  08 4916 4183       
                  :       E-mail : saranchana.k@anamai.mail.go.th 

หน่วยงาน                : สํานักงานเลขานุการกรมอนามัย 
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แบบฟอร์มบันทึกข้อร้องเรียนกรมอนามัย 
 

หน่วยงาน : …………………………………......……  ผู้บันทึกข้อร้องเรียน : ...............................................................  โทรศัพท์ : ........................................ 
 

ลํา 
ดับ 

วัน/เดือน/ป ี
เวลา 

ชื่อ / ที่อยู่ / โทรศัพท์ 
ผู้ร้องเรียน 

ผ่านช่องทาง รายละเอียดข้อร้องเรียน ระดับของ 
ข้อร้องเรียน 

หน่วยงาน 
ที่เกี่ยวข้อง 

วิธีการ และผลการดําเนินงาน 
แก้ไข / ปรับปรุง 

วันที่ตอบกลับผู้
ร้องเรียน 

(วัน/เดือน/ปี) 
  

 
 
 
 
 
 

  โทรศัพท์ 
 ร้องเรียนกับ จนท. 
 หนังสือ/จดหมาย 
 เว็บบอร์ด/E-MAIL 
 อื่นๆ ...................... 

 มีมูล 
   ระดับ 1 
   ระดับ 2 
   ระดับ 3 
   ระดับ 4 
 
 ไม่มีมูล 
 

 
 
 
 
 

  

                 หมายเหตุ  - ระดับของข้อร้องเรียน มี 4  ระดับ  :  ระดับ 1 ข้อคิดเห็น, คําชมเชย, สอบถามข้อมูล       ระดับ 2 ข้อร้องเรียนเล็ก     
                 :  ระดับ 3 ข้อร้องเรียนใหญ่        ระดับ 4 ข้อร้องเรียนนอกเหนืออํานาจกรมอนามัย 

       - ระยะเวลาของการดําเนินการตอบกลับผู้ร้องเรียน  ไม่เกิน 15 วันทําการ นับตั้งแต่วันที่ได้รับเรื่องร้องเรียน (ยกเว้นระดับ 3 พิจารณาตามความเหมาะสม) 
 

แบบฟอร์ม Complaint_01 
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แบบฟอร์มรายงานสรปุข้อร้องเรียนกรมอนามัย 

 

หน่วยงาน : …………………………………......……  ผู้รับผิดชอบ : ...............................................................  โทรศัพท์ : ........................................ 
 

จํานวนข้อร้องเรียน ผลการดําเนินงาน เดือน / ปี จํานวน 
ผู้ร้องเรียน 

(คน) ช่องทาง จํานวน 
(เรื่อง) 

ระดับของข้อร้องเรยีน จํานวน  
(เรื่อง) 

ตอบกลับภายใน 
15 วันทําการ (เรื่อง) 

ตอบกลับเกิน 
15 วันทําการ (เรื่อง) 

เหตุผลที่ดําเนนิการไม่ได้ตามระยะเวลาที่
กําหนด 

   
- โทรศัพท์ 
- ร้องเรียนกับ จนท. 
- หนังสือ/จดหมาย 
- เว็บบอร์ด/E-MAIL 
- อื่นๆ ................ 
 
 
 
 
 
 
 

 
......... 
......... 
......... 
......... 
......... 

มีมูล 
- ระดับ 1 
- ระดับ 2 
- ระดับ 3 
- ระดับ 4 
 
ไม่มีมูล 

 
......... 
......... 
......... 
......... 
 
......... 

   

 
 
 
 
 

แบบฟอร์ม Complaint_02 
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ตัวชี้วัดที่ 9 ระดับความสาํเร็จของการรายงานข้อมูลแผน/ผลการดําเนนิงานโครงการและงบประมาณให้มี

ความครบถ้วน และทันสมัย 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย : 

 ขั้นตอนการดําเนินงาน 
- หน่วยงานนําเข้าข้อมูลแผนงานและแผนการเบิกจ่ายงบประมาณในระบบศูนย์ติดตามผลการ 

 ปฏิบัติงาน (DOC) กรมอนามัย ตามระยะเวลาที่กําหนด 
- หน่วยงานรายงานข้อมูลผลการดําเนินงานและผลการเบิกจ่ายงบประมาณในระบบศูนย์ติดตาม 

 ผลการปฏิบัติงาน (DOC) กรมอนามัย ตามระยะเวลาที่กําหนด 
 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองฯ ตัวช้ีวัดน้ี และดําเนินการตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 

เกณฑ์การใหค้ะแนน :  
ระดับที ่ ประเด็นการประเมินผล คะแนน 

1 นําเข้าข้อมูลแผนการดําเนินงานให้ครบถ้วน ภายในวันที่ 15 กุมภาพันธ์ 2556 
- แผนการดําเนินงาน 
- แผนการเบิกจา่ยเงินงบประมาณ  

 
10 
10 

2 รายงานผลการดําเนินงานในไตรมาสที่ 1 ใหค้รบถ้วน  ภายในวันที่              
15 กุมภาพันธ์ 2556 

- ผลการดําเนินงาน 
- ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 

 
 

10 
10 

3 รายงานผลการดําเนินงานในไตรมาสที่ 2 ใหค้รบถ้วน   
ภายในวันที่ 5 เมษายน 2556 

- ผลการดําเนินงาน 
- ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 

 
 

10 
10 

4 รายงานผลการดําเนินงานในไตรมาสที่ 3 ใหค้รบถ้วน   
ภายในวันที่ 5 กรกฎาคม 2556 

- ผลการดําเนินงาน 
- ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 

 
 

10 
10 

5 รายงานผลการดําเนินงานในไตรมาสที่ 4 ใหค้รบถ้วน   
ภายในวันที่ 5 ตุลาคม 2556 

- ผลการดําเนินงาน 
- ผลการเบิกจ่ายเงินงบประมาณ 

 
 

10 
10 

คะแนนรวม 100 

หลักฐานอ้างอิง  
ข้อมูลที่ปรากฏในระบบศูนย์ติดตามผลการปฏิบัติงาน (DOC) กรมอนามัย  

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : 1. นายสืบพงษ์  ไชยพรรค   ผู้อํานวยการกองแผนงาน   
    : โทรศัพท์  : 0 2590 4282 E-mail : suebpongse.c@anamai.mail.go.th 
ผู้ประสานงาน   : 1.นางธีราภรณ์  ไชยศิริวัฒนะกุล      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
   :          E-mail : teeraporn.c@anamai.mail.go.th 

  2.นางสาวชัญญา  อนุเคราะห์      โทรศัพท์  :  0 2590 4286 
:          E-mail : chanya.a@anamai.mail.go.th  

หน่วยงาน        :  กลุ่มข้อมลูและประเมินผล กองแผนงาน กรมอนามัย 
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ตัวชี้วัดที่ 10 ระดับความสาํเร็จของการพฒันาสมรรถนะของบคุลากรกรมอนามัย 
คะแนนตัวชี้วัด : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 ระดับความสําเร็จของการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากร (IDP) เป็นการประเมินผลการปฏิบัติงานที่
สะท้อนจากการประเมินสมรรถนะ โดยใช้ค่าคะแนนจากการประเมินสมรรถนะหลักตามแนวทาง
ของ ก.พ. เน่ืองจากสามารถสะท้อนให้เห็นถึงระดับของสมรรถนะรายบุคลากรได้ 

 ทุนมนุษย์ (Human Capital) หมายถึง ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะ ทีม่คีวามจําเป็นในการปฏิบัติงาน 
ทุนมนุษย์จัดเป็นสินทรัพย์ที่จับต้องไม่ได้ ไม่สามารถวัดเทียบเป็นมูลค่าทางธุรกิจได้ แต่เป็นทุนที่
สําคัญและมีคุณค่า สามารถสร้างมูลค่าเพ่ิมให้แก่ทรัพย์สินที่จับต้องได้ เช่น ทุนทางการเงิน วัสดุ
อุปกรณ์ต่างๆ  ดังน้ันการเพ่ิมทุนมนุษย์หรือการลงทุนให้ได้มา การสะสม การใช้ประโยชน์ การ
พัฒนาศักยภาพ และการสร้างมูลค่าอย่างต่อเน่ือง จึงสามารถช่วยสร้างให้บุคลากรมีความรู้
ความสามารถ รวมถึงแรงจูงใจและความจงรักภักดีต่อองค์การ ซึ่งนําไปสู่การเพ่ิมคุณค่าผลผลิตและ
การบริการที่มีประสิทธิภาพ ส่งผลให้องค์การมีความสามารถสร้างความได้เปรียบในการดําเนินงาน 
ดังน้ัน การพัฒนาทุนมนุษย์จึงถือว่าเป็นปัจจัยที่สําคัญอย่างย่ิงต่อความสําเร็จขององค์การ 

 การประเมินสมรรถนะ หมายถึง การประเมินสมรรถนะของบุคลากรของส่วนราชการตามแนวทาง
ของ ก.พ.  ต้องมีการประเมินสมรรถนะหลัก (Core Competency) และ/หรือสมรรถนะใน
สายวิชาชีพ (Functional Competency) สําหรับสมรรถนะหลักเป็นคุณลักษณะร่วมของ
ข้าราชการพลเรือนไทยทั้งระบบ เพ่ือหล่อหลอมค่านิยม และพฤติกรรมที่พึงประสงค์ร่วมกัน 5 เรื่อง 
คือ การมุ่งผลสัมฤทธ์ิ การบริการที่ดี การสั่งสมความเช่ียวชาญในอาชีพ การยึดมั่นในความถูกต้อง
ชอบธรรมและจริยธรรม และการทํางานเป็นทีม ทั้งน้ี ส่วนราชการสามารถกําหนดสมรรถนะ
เพ่ิมเติมจากสมรรถนะหลักที่กําหนดเป็นพ้ืนฐานได้แตกต่างกันไปตามความเหมาะสม ดังน้ันใน      
ปี 2556 น้ี กรมอนามัยจึงได้เพ่ิมสมรรถนะเฉพาะในการปฏิบัติงาน คือ สมรรถนะเร่ืองการบริหาร
การจัดการข้อมูลสารสนเทศและความรู้ เพ่ือเสริมสร้างศักยภาพของบุคลากร 

 การจัดทําแผนพัฒนาบุคลากร เป็นการวางแผนในการพัฒนาบุคลากร (ข้าราชการ) ซึ่งมีกิจกรรมที่
ต้องกําหนดในการวางแผนพัฒนาบุคลากรอย่างชัดเจน เช่น หลักสูตร/หัวข้อการพัฒนา วิธีการใน
การพัฒนาบุคลากรแต่ละกลุ่มเป้าหมาย ระยะเวลาในการดําเนินการ เป็นต้น โดยแผนพัฒนา
บุคลากรที่จัดทําขึ้น ควรสอดคล้องกับทรัพยากรและความจําเป็นในการพัฒนาบุคลากรของ
หน่วยงาน 

 ทุกหน่วยงานต้องจัดทําคํารับรองฯ ตัวช้ีวัดน้ี 
 ประเมินผลจากระดับความสําเร็จของการดําเนินงานตามเกณฑ์การให้คะแนน ดังน้ี 
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เกณฑ์การใหค้ะแนน  : 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับความสําเร็จตาม
เป้าหมายของตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัดย่อย (i) / 

ประเด็นการประเมินผล 

น้ําหนัก 
(Wi) 

 20 40 60 80 100 

คะแนน
ที ่
ได้ 

(SMi) 

คะแนน
เฉลี่ยถ่วง
นํ้าหนัก    

(Wi x SMi) 
1. ร้อยละของข้าราชการในหน่วยงาน  
ท่ีมีการจัดทําแผนพัฒนาความรู้/ทักษะ/
สมรรถนะรายบคุคล (IDP) 

0.10 65 70 75 80 85 SM1 (W1xSM1) 

2. ร้อยละของข้าราชการในหน่วยงาน 
ได้รับการพัฒนาตามแผน 

0.10 65 70 75 80 85 SM2 (W2xSM2) 

3. ร้อยละของข้าราชการในหน่วยงาน 
ได้รับการพัฒนาให้มีความรู้/ทักษะ/ 
สมรรถนะ อย่างน้อย 10 วันตอ่คนต่อป ี
(รอบ 12 เดือน) 

0.10 80 85 90 95 100 SM3 (W3xSM3) 

ระยะเวลาการส่งงาน         
4. หน่วยงานส่งแบบรายงานแผนพัฒนา
ความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของข้าราชการ 
ภายในวันท่ี... 

0.10 16-18 
ก.พ. 
56 

14-15 
ก.พ. 
56 

12-13 
 ก.พ. 

   56 

9-11 
ก.พ. 
56 

ภายใน 
8 ก.พ. 

56 

SM4 (W4xSM4) 

  4.1 หน่วยงานส่งแบบรายงานผล 
การพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของ
ข้าราชการ รอบ 6 เดือน ภายในวันท่ี... 

0.10 12-17 
เม.ย. 
56 

10-11 
เม.ย. 
56 

5-9 
เม.ย. 
56 

3-4 
เม.ย. 
56 

ภายใน 
2 เม.ย. 

56 

SM5 (W5xSM5) 

  4.2 หน่วยงานส่งแบบรายงานผล 
การพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของ
ข้าราชการ รอบ 9 เดือน ภายในวันท่ี... 

0.10 11-12 
ก.ค. 
56 

9-10 
ก.ค. 
56 

5-8 
ก.ค. 
56 

3-4 
ก.ค. 
56 

ภายใน 
2 ก.ค. 

56 

SM6 (W6xSM6) 

  4.3 หน่วยงานส่งแบบรายงานผล 
การพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของ
ข้าราชการ รอบ 12 เดือน ภายในวันท่ี... 

0.10 11-14 
ต.ค. 
56 

9-10 
ต.ค. 
56 

7-8 
ต.ค. 
56 

3-4 
ต.ค. 
56 

ภายใน 
2 ต.ค. 

56 

SM7 (W7xSM7) 

5. หน่วยงานส่งแผนพัฒนาข้าราชการ
ของหน่วยงาน ภายในวันท่ี... 

0.15 12-13 
มี.ค. 
56 

8-11 
มี.ค. 
56 

6-7 
มี.ค.   
56 

4-5 
มี.ค. 
56 

ภายใน 
1 มี.ค. 

56 

SM8 (W8xSM8) 

6. หน่วยงานรายงานผลการดําเนินงาน
ตามแผนพัฒนาข้าราชการ  

0.15 11-14 
ต.ค. 
56 

9-10 
ต.ค. 
56 

7-8 
ต.ค. 
56 

3-4 
ต.ค. 
56 

ภายใน 
2 ต.ค. 

56 

SM9 (W9xSM9) 

รวม 1.00  (WixSMi) 
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หลักฐานอ้างอิง และเงื่อนไขการส่งรายงาน    

1) สําหรับการจัดทําแผนพัฒนาข้าราชการของหน่วยงาน   และ 
2) สําหรับการส่งเอกสาร/หลักฐานแบบรายงานแผนและผลการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ 

 

การส่งเอกสารผ่านทาง จุดเริ่มต้นการนับ เอกสาร/หลักฐานประกอบ 
E-mail * นับจากวันที่หน่วยงานส่งมาท่ี 

hrd_person@anamai.mail.go.th 
  

ระบบงานสารบรรณ
อิเล็กทรอนิกส ์

นับจากวันที่หน่วยงานส่งมายัง 
กองการเจ้าหน้าที่ 
 

หนังสือราชการ นับจากวันที่ที่กองการเจ้าหน้าที่
ประทับตรารับ หรือ วันที่ไปรษณีย์
ประทับตราในกรณีส่งทางไปรษณีย์ 

- แผนพัฒนาบุคลากรของหน่วยงาน 
- แบบสรุปรายงานแผนฯ และแบบ
รายงานแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/
สมรรถนะของข้าราชการกรมอนามัย  
- แบบสรุปรายงานผลฯ และแบบรายงาน
ผลการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ 
ของข้าราชการกรมอนามัย (ในรอบ  
6 เดือน 9 เดือน และ 12 เดือน) 
- หนังสือบันทกึการนําส่ง โดยมีผู้บริหาร
หน่วยงานลงนามรบัทราบ 
 

หมายเหตุ  * สําหรับการส่งทาง E-mail นั้น
สามารถส่งข้อมูลมาก่อนได้ และให้นําหนังสือ
บันทึกนําส่งฯ ตามมาภายหลังเสมอ แต่จะนับ
เวลาของการส่ง E-mail 
 

 
แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล  
 

1. จากแผนพัฒนาข้าราชการของหน่วยงาน และการรายงานผลการดําเนินงานตามแผนพัฒนา
ข้าราชการ 

2. จากแบบสรุปรายงานแผนฯ และแบบรายงานแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ
ข้าราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย  

3. จากแบบสรุปรายงานผลฯ และแบบรายงานผลการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะขา้ราชการ
ของหน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย ในรอบ 6 เดือน 9 เดือน และ 12 เดือน 

 
ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด  : 1.นางสาวอารีย์  ภูริวรานนท์    ผู้อํานวยการกองการเจ้าหน้าที่  
  :      โทรศัพท์  : 0 2590 4081  08 1818 1786    

   E-mail : aree.pu@anamai.mail.go.th 

ผู้ประสานงาน   : 1.นางสาวจันทนา  วรรณเพ่ิมสุข    ตําแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลชํานาญการพิเศษ 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4086 
 : 2.นางสาวขนิษฐา  วงศ์พิทักษ์สกุล ตําแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลชํานาญการ 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4083 
 : 3.นางสาวภัทราพร  เทวอักษร    ตําแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4043 
 : 4.นางสิริมา  อัศวพิทยานนท์    ตําแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
 : โทรศัพท์ : 0 2590 4043 

หน่วยงาน    : กองการเจ้าหน้าที่ 
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แผนพัฒนาข้าราชการ ของ ....................(ชื่อหน่วยงาน)............................ 
 

ลําดับ โครงการ/กิจกรรม วัตถุประสงค ์ เป้าหมาย 
การดําเนินงาน 

วิธีการดําเนนิงาน ระยะเวลา
ดําเนนิการ 

ผลที่ได้รับ 

 
 
 

      

 
 
 

      

 
 
 

      

 
หมายเหตุ :  1.  ให้หน่วยงานนําข้อมูลจากผลสํารวจการพัฒนาองค์การ รอบที่ 1 ระหว่างวันที่ 17 ธันวาคม 2555 – 4 มกราคม 2556 ในส่วนของตารางที่ 2   
                    Human Capital Survey (HRM และ HRD) ประกอบการพิจารณาในการจัดทําแผนพัฒนาข้าราชการของหน่วยงาน เพื่อเสริมสร้างองค์การให้เข้มแข็งต่อไป 
      2. หน่วยงานจัดส่งข้อมูลให้กับกลุ่มพัฒนาทรัพยากรบุคคล กองการเจ้าหน้าที่ ภายในวันที่ 1 มีนาคม 2556 
      
  
 

กลุ่มพัฒนาทรพัยากรบุคคล ได้รับข้อมูลเมือ่วันที่....................................... 

เอกสารหมายเลข 1 



                                                                                                                       สําหรับ -- หน่วยงานสรุปรายงานแผนการพัฒนาฯ 
 

กลุ่มพัฒนาทรัพยากรบุคคล กองการเจ้าหน้าท่ี ได้รับเอกสารชุดนี้ เม่ือวันท่ี ........................................... 
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แบบสรปุรายงานแผนการพฒันาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของข้าราชการ 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

 

 
หน่วยงาน ............................................................................................................................ 
จํานวนข้าราชการของหน่วยงานท้ังหมด...............................คน 
 
 แผนการพฒันาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ (ตุลาคม 55 – กันยายน 56) 
 

รายการ จํานวน (คน) ร้อยละ 

ข้าราชการในหน่วยงานที่มีการจัดทําแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/
สมรรถนะ (แผนพัฒนารายบุคคล) 
 

  

 
 จํานวนข้าราชการที่ต้องรับการพฒันาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ  
 

พัฒนาความรู ้/ ทักษะ / สมรรถนะ 
สมรรถนะ  

หลัก เฉพาะ 

รายการ 
ความรู ้ ทักษะ 

กา
รมุ่

งผ
ลส

ัมฤ
ทธิ์

 

กา
รบ

ริก
าร

ที่ดี
 

กา
รสั่

งส
มค

วา
มเ

ชี่ย
วช

าญ
ฯ 

กา
รยึ

ดมั่
นใ

นค
วา

มถ
ูกต้

อง
ฯ 

กา
รทํ

าง
าน

เป
็นที

ม 

กา
รบ

ริห
าร

จัด
กา

รข้
อมู

ลฯ
 

หมายเหตุ 

จํานวน (คน) 
 
 

      
 

 

ร้อยละ 
 
 

      
 

 

หมายเหตุ   กรุณาส่งแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะฯ  ภายในวันท่ี 1 กุมภาพันธ์  2556  หากส่งข้อมูลดังกล่าวล่าชา้      
               จะถูกหักคะแนนตามสัดส่วนท่ีระบุไว้ในตัวชี้วัดท่ี 10 : ระดับความสําเร็จของการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรกรมอนามัย 
 

ช่ือ-สกุลผู้รายงาน.....................................................................................................................................................  
ตําแหน่ง………………………………………………………………………โทรศัพท์...................................................................... 
 

 
 

เอกสารหมายเลข 2 
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สําหรับ--หนวยงานรายงานแผนการพัฒนาฯ

1 2 3 6 7

กา
รค้

้
้

E-
nin

g
นค

วา
ดว

ยต
นเ

อง
ุ

ี
ี่

กา
รห

มน
เวย

นเ
ปล

ยน
งา

น
กา

รส
อน

งา
น

อื่น
ๆ 

(โป
รด

ระ
บุ)

แบบรายงานแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของข้าราชการตามแผนพัฒนารายบุคคล ปีงบประมาณ พ.ศ.2556
ชื่อหน่วยงาน .................................................................................................................

4 5
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                                                                                                                        สําหรับ -- หน่วยงานสรุปรายงานผลการพัฒนาฯ 
 

กลุ่มพัฒนาทรัพยากรบุคคล กองการเจ้าหน้าท่ี ได้รับเอกสารชุดนี้ เม่ือวันท่ี ........................................... 

100 

 

แบบสรปุรายงานผลการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของข้าราชการ 
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

 
 

หน่วยงาน ............................................................................................................................ 
จํานวนข้าราชการของหน่วยงานท้ังหมด...............................คน 

 

 แผนการพฒันาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ (ตุลาคม 55 – กันยายน 56) 
 

รายการ จํานวน (คน) ร้อยละ 

ข้าราชการในหน่วยงานที่มีการจัดทําแผนการพัฒนาความรู้/ทักษะ/
สมรรถนะ (แผนพัฒนารายบุคคล) 
 

  

 
 
 จํานวนข้าราชการที่ได้รบัการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ  
 

พัฒนาความรู ้/ ทักษะ / สมรรถนะ 
สมรรถนะ  

หลัก เฉพาะ 

รายการ 
ความรู ้ ทักษะ 

กา
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ลส
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ทธิ์
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หมายเหตุ 

จํานวน (คน) 
 
 

      
 

 

ร้อยละ 
 
 

      
 

 

ข้าราชการในหน่วยงานที่ได้รับการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ ตามแผนพัฒนาบุคลากร อย่างน้อย 10 วันต่อคน
ต่อปี  (กรอกเมื่อครบรอบ 12 เดือน)  จํานวน..............................คน  คิดเป็นร้อยละ .......................................  
 

หมายเหตุ  1) หากส่งข้อมูลการรายงานผลการพัฒนาฯล่าช้า จะถูกหักคะแนนตามสัดส่วนท่ีระบุไว้ในตัวชี้วัดท่ี 10 :  ระดับความสําเร็จ 
                  ของการพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรกรมอนามัย 
   2) การนับจํานวนคนท่ีได้รับการอบรม ให้นับแบบสะสม คือ นับต้ังแต่ตุลาคม 2555 ถึง เดือนท่ีรายงานในแต่ละรอบ 
 
ช่ือ-สกุลผู้รายงาน.....................................................................................................................................................  
ตําแหน่ง………………………………………………………………………โทรศัพท์...................................................................... 

เอกสารหมายเลข 4 

 รอบ 6 เดือน (ต.ค. - มี.ค) 
  รอบ 9 เดือน (ต.ค. - มิ.ย.) 
 รอบ 12 เดือน (ต.ค. - ก.ย.) 
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แบบรายงานผลการพัฒนาความรู้/ทักษะ/สมรรถนะของข้าราชการตามแผนพัฒนารายบุคคล ปีงบประมาณ พ.ศ.2556
ชื่อหน่วยงาน .................................................................................................................
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        รอบ 6 เดือน (ต.ค. - มี.ค)
        รอบ 9 เดือน (ต.ค. - มิ.ย.)
        รอบ 12 เดือน (ต.ค. - ก.ย.)
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ตัวชี้วัดที่ 11  ระดับความสาํเร็จในการปรับปรุงกระบวนการทีส่ร้างคณุค่าของกรมอนามัย 
คะแนนตัวชี้วัด  : 100 คะแนน 
คําอธบิาย  :   

 ความสําเร็จของการปรับปรุงกระบวนการ หมายถึง หน่วยงานดําเนินการปรับปรุงกระบวนการสร้าง
คุณค่า ที่แสดงให้เห็นประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการดําเนินการที่ชัดเจน โดยประเมินผลจาก
ตัวช้ีวัดที่สะท้อนผลของการปรับปรุงกระบวนการ และผลของการปรับปรุงที่ก่อให้เกิดประโยชน์ใน
ด้านต่าง ๆ เช่น ประโยชน์ต่อผู้รับบริการ นวัตกรรมการให้บริการ การบูรณาการการทํางานของภาค
ส่วนต่าง ๆ และการลดต้นทุน เป็นต้น 

 กระบวนการและโครงการท่ีกรมอนามัยคัดเลือกเพ่ือดําเนินการปรับปรุงจํานวน 3 กระบวนการ 
ได้แก่ 

กระบวนการท่ี 1 : กระบวนการพัฒนามาตรฐาน/เกณฑ์/คูม่ือ/หลักสูตร  
   โครงการโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัวที่ให้บรกิาร ANC คุณภาพ 

ตัวช้ีวัด  : 1.1 ร้อยละของโรงพยาบาลที่ผ่านเกณฑ์ ANC คุณภาพ 
  1.2 ร้อยละหญิงต้ังครรภ์ที่ได้รับการตรวจครรภ์คุณภาพ 5 ครั้งตามเกณฑ์ 

กระบวนการท่ี 2 : กระบวนการสร้างกระแสและรณรงค์เผยแพร่องค์ความรู้และเทคโนโลยี  
 โครงการอาหารปลอดภัยสู่ Primary GMP    

ตัวช้ีวัด  : 2.1 มีภาคีเครือข่ายที่เข้าร่วมโครงการ 
  2.2 ร้อยละความพึงพอใจของภาคีเครือข่ายและประชาชน 

  กระบวนการท่ี 3 : กระบวนการรับรองมาตรฐานการบริการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม 
   โครงการส่งเสริมการจัดบริการสุขภาพและอนามัยการเจริญพันธ์ุที่เป็นมิตร 

  สําหรับวัยรุ่นและเยาวชน 
  ตัวช้ีวัด  : 3.1 จํานวนโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขทีผ่่าน  

การประเมินและรับรองการให้บริการที่เป็นมิตรกับวัยรุ่นและเยาวชน 
  3.2 ร้อยละความพึงพอใจของหน่วยงานรับประเมิน 

 หน่วยงานที่มีบทบาทภารกิจที่เก่ียวข้องต่อการบรรลุเป้าหมายแต่ละกระบวนการดังกล่าว ต้องจัดทํา
คํารับรองฯ ตามกระบวนการน้ัน ได้แก่ สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา สํานักส่งเสริมสุขภาพ และ
สํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ (สําหรับหน่วยงานอ่ืนๆ ให้การสนับสนุน/ให้ความร่วมมือในการ
ดําเนินงานกับหน่วยงานที่รับผิดชอบ 3 กระบวนการดังกล่าว)  

 การประเมินผลพิจารณาจากความสําเร็จของการบรรลุเป้าหมายตัวช้ีวัดของกระบวนการตามเกณฑ์
การให้คะแนนที่กําหนด 
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เกณฑ์การให้คะแนน : 

สํานักส่งเสริมสุขภาพ 
เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับระดับ

ความสําเร็จตามเป้าหมายของตัวชี้วัด ตัวชี้วัด (i) 
น้ํา 
หนัก
(Wi) 20 40 60 80 100 

คะแนน 
ท่ีได้ 
(SMi) 

คะแนนเฉลี่ย    
ถ่วงน้ําหนัก     
(Wi x SMi) 

กระบวนการท่ี 1 กระบวนการพัฒนา
มาตรฐาน/เกณฑ์/คู่มือ/หลักสูตร  
 โครงการโรงพยาบาลสายใยรัก  
   แห่งครอบครัวท่ีให้บริการ ANC  

     คุณภาพ 

        

  1.1 ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีผ่าน 
    เกณฑ์ ANC คุณภาพ 

0.5 50 55 60 65 70 SM1 (W1 x SM1) 

  1.2 ร้อยละหญิงต้ังครรภ์ท่ีได้รับการ 
    ตรวจครรภ์คุณภาพ 5 คร้ังตาม 
    เกณฑ์ 

0.5 40 45 50 55 60 SM2 (W2 x SM2) 

รวม 1.0        (Wi x SMi) 
 
 

สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา  
เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับระดับ

ความสําเร็จตามเป้าหมายของตัวชี้วัด ตัวชี้วัด (i) 
น้ํา 
หนัก
(Wi) 20 40 60 80 100 

คะแนน 
ท่ีได้ 
(SMi) 

คะแนนเฉลี่ย    
ถ่วงน้ําหนัก     
(Wi x SMi) 

กระบวนการท่ี 2 กระบวนการสร้าง 
กระแสและรณรงค์เผยแพร่องค์ 
ความรู้และเทคโนโลยี  
 โครงการอาหารปลอดภัยสู่  

     Primary GMP  

        

  2.1 มีภาคีเครือข่ายท่ีเข้าร่วม 
       โครงการ 

0.5 1 2 3 4 5 SM1 (W1 x SM1) 

  2.2 ร้อยละความพึงพอใจของ 
       ภาคีเครือข่ายและประชาชน 

0.5 65 70 75 80 85 SM2 (W2 x SM2) 

รวม 1.0        (Wi x SMi) 
 
 
 

 
 
 
 
 



 104 
สํานักอนามัยการเจริญพันธุ์ 

เกณฑ์การให้คะแนนเทียบกับระดับ
ความสําเร็จตามเป้าหมายของตัวชี้วัด ตัวชี้วัด (i) 

น้ํา 
หนัก
(Wi) 20 40 60 80 100 

คะแนน 
ท่ีได้ 
(SMi) 

คะแนนเฉลี่ย    
ถ่วงน้ําหนัก     
(Wi x SMi) 

กระบวนการท่ี 3 กระบวนการรับรอง 
มาตรฐานการบริการส่งเสริมสุขภาพ 
และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
   โครงการส่งเสริมการจัดบริการ  

  สุขภาพและอนามัยการเจริญ 
     พันธ์ุท่ีเป็นมิตรสําหรับวัยรุ่นและ 

  เยาวชน 

        

  3.1 จํานวนโรงพยาบาลสังกัด  
       สํานักงานปลัดกระทรวง  
       สาธารณสุขท่ีผ่านการ 

    ประเมินและรับรองการ 
    ให้บริการท่ีเป็นมิตรกับวัยรุ่น 

        และเยาวชน 

0.5 83 125 167 209 251 SM1 (W1 x SM1) 

  3.2 ร้อยละความพึงพอใจของ 
    หน่วยงานรับประเมิน 

0.5 65 70 75 80 85 SM2 (W2 x SM2) 

รวม 1.0        (Wi x SMi) 
 
หลักฐานอ้างอิง 
        1. แบบรายงานผลการปรับปรุงกระบวนการ (ตามแบบฟอร์ม) 

2. แผนปรับปรุงและพัฒนากระบวนการสร้างคุณค่า 
3. หลักฐานอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง ที่สามารถแสดงผลการดําเนินการตามตัวช้ีวัดน้ี 

 

ผู้กํากับดูแลตัวชี้วัด : 1.นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา  ผู้อํานวยการสํานักส่งเสริมสขุภาพ   
                 :    โทรศัพท์  :  0 2590 4121-2 
                  :    E-mail : danai.t@anamai.mail.go.th 

: 2. ผู้อํานวยการสํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 
: 3. นพ.กิตติพงศ์  แซ่เจ็ง ผู้อํานวยการสํานักอนามัยการเจริญพันธ์ุ 
  โทรศัพท ์ : 0 2590 4171   

                  :    E-mail : ktpjeng@gmail.com 

ผู้ประสาน : กระบวนการที่ 1. สํานักส่งเสริมสุขภาพ  
1.นางจินตนา  พัฒนพงศ์ธร  โทรศัพท์ : 02 590 4426 
     E-mail : jin-pattana@yahoo.com 
2. นางสาววรทรัพย์ จิตต์ประเสริฐ โทรศัพท์ : 02 590 4554 
     E-mail : worasurp.c@anamai.mail.go.th 
3. นางกอบกาญจน์ มหัทธโน โทรศัพท์ : 02 590 4562 
     E-mail : kobkarn.m@anamai.mail.go.th 
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: กระบวนการท่ี 2 สํานักสุขาภิบาลอาหารและน้ํา 

1. นางนันทกา  หนูเทพ  โทรศัพท์ : 02 590 4182 
     E-mail : nantaka.n@anamai.mail.go.th 
2. นางนภพรรณ  นันทพงษฺ์  โทรศัพท์ : 02 590 4177 
     E-mail : napapan@anamai.moph.go.th  
3. นายชัยเลิศ  ก่ิงแก้วเจริญชัย โทรศัพท์ : 02 590 4184 
     E-mail : chailert.k@anamai.mail.go.th 

: กระบวนการท่ี 3 สํานักอนามัยการเจริญพันธุ์   
1.นางประกายดาว พรหมประพัฒน์ โทรศัพท์ : 02 590 4238 
     E-mail : prakaidaow@gmail.com 

      2. นางสาวละมัย มั่นคง  โทรศัพท์ : 02 590 4167 
      3. นางสาวณิชามัญช์  เอ่ียมแสงจันทร์  E-mail : anny 61390@gmail.com 
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แบบฟอร์มรายงานผลการปรับปรุงกระบวนการ 

 

หน่วยงาน ....................................................................  
1. สภาพการปฏิบัติงานเดิมก่อนการปรบัปรุงกระบวนการ  

  สภาพปัญหาก่อนการดาเนนิการปรับปรุง  
…………………………………………………………………………………………………………………..………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

  สภาพการปฏิบัติงานเดิม  
…………………………………………………………………………………………………………………..………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

รูป 
(แผนผงัการปฏิบัติงานเดิม) 

2. สภาพการปฏิบัติงานหลงัการปรบัปรุง  
……………………………………………………………………………………………………………..……………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

รูป 
(แผนผงัการปฏิบัติงานใหม่) 

3. ผลการดําเนินการตัวชี้วัดกระบวนการ 
 ตัวชี้วัด น้ําหนัก เกณฑ์การให้คะแนน คะแนนท่ีได้ คะแนนเฉลี่ย 

ชื่อกระบวนการ (i) (Wi) (SMi) ถ่วงน้ําหนัก 
   

20 40 60 80 100 
 (Wi x SMi) 

  0.5      SM1 (W1 x SM1) 
  0.5      SM2 (W2 x SM2) 

 น้ําหนัก 1.0 ค่าคะแนนของตัวช้ีวัดน้ีเท่ากับ   (Wi x SMi) 
 รวม     

 
4. ประโยชน์ที่ได้รับหลังจากการปรับปรุง (ประโยชน์ต่อผู้รับบริการ/นวัตกรรมการให้บริการ/การบูรณาการ     
การทํางานของภาคส่วนต่าง ๆ/การลดต้นทุน) 

……………………………………………………………………………………………………………..……………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
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การพัฒนาองค์กร ระดับหนว่ยงาน 

คําอธบิาย 
 ความเป็นมา คณะกรรมการพัฒนาระบบราชการกรมอนามัยกําหนดเป้าหมายให้มีการพัฒนาระบบ

ราชการอย่างจริงจัง โดยใช้หลักเกณฑ์และข้อกําหนดตามแนวทางการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการ
ภาครัฐ ระดับพ้ืนฐาน (PMQA) เป็นเครื่องมือ และได้แต่งต้ังคณะทํางานพัฒนาคุณภาพการบริหาร
จัดการภาครัฐและเจ้าภาพหลักในการกํากับดูแลให้มีการดําเนินการและจัดทํารายงานเสนอต่อกรมอนามัย 

 การดําเนินการของกรมอนามัย คณะทํางานหมวด 2 – หมวด 6 ซึ่งเป็นเจ้าภาพหลัก ดําเนินการในส่วน
ที่ต้องดําเนินการในภาพรวมของกรมอนามัย โดยจัดทําแผนที่สอดคล้องกับข้อมูลปัจจัยนําเข้า และผล
การสํารวจการพัฒนาองค์การผ่านระบบออนไลน์และปรับปรุงประสิทธิภาพของการดําเนินงานระบบ
ต่าง ๆ ซึ่งในส่วนที่ต้องให้หน่วยงานร่วมดําเนินการ ได้กําหนดเป็นตัวช้ีวัดระดับหน่วยงาน ได้แก่ ตัวช้ีวัด
ที่ 7 – ตัวช้ีวัดที่ 11 

 การพัฒนาองค์กรระดับหน่วยงาน กําหนดให้ทุกหน่วยงานดําเนินการ 2 ส่วน คือ 
ส่วนที่ 1 ลงนามคํารับรองฯ ดําเนินการและรับการประเมินผลตามเกณฑ์การประเมินตัวช้ีวัดที่ 7 – ตัวช้ีวัดที่ 11 
ส่วนที่ 2 ให้ทุกหน่วยงานดําเนินการพัฒนาองค์กร โดยนําผลการสํารวจออนไลน์มาพิจารณากําหนดแนวทาง 

และมีอิสระที่จะเลือกใช้เครื่องมือต่าง ๆ ตามความเหมาะสมของหน่วยงาน และรายงานผลการ
ดําเนินงานให้กรมอนามัยทราบ 
o การรายงานผล ให้ทุกหน่วยงานเขียนรายงานที่แสดงให้เห็นกระบวนการทํางานและผลที่เกิดขึ้น

ตามประเด็นการพัฒนาของหน่วยงาน (จํานวนประเด็นที่รายงาน ขึ้นอยู่กับความพร้อม) 
o การส่งรายงาน : จัดทําเป็นเอกสาร หรือเป็นไฟล์ข้อมูล พร้อมนําไฟล์หลักฐานที่อ้างอิงหรือ

ตัวอย่างการดําเนินการ Upload ขึ้นเว็บไซต์ของหน่วยงาน ระบุ URL ที่เก็บข้อมูลในระบบ DOC 
รายงานผลตามคํารับรองฯ ส่งรายงานภายในวันที่ 30 กันยายน 2556 เพ่ือกลุ่มพัฒนาระบบ
บริหารรวบรวมสรุปภาพรวมและเสนอต่อผู้บริหารกรมอนามัย 

o แนวทางการเขียนรายงาน 
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รายงานการพฒันาองค์กรระดับหน่วยงาน 

ชื่อหน่วยงาน ..................................................... 
 
หน่วยงานของท่านดําเนินการเพื่อพัฒนาองค์กร ในแตล่ะประเด็นต่อไปนี้อย่างไร  
(อธิบายให้เห็นภาพการดําเนินการ หากมีเอกสารหรือหลักฐานที่แสดงถึงกิจกรรมทีส่ําคญั นําไปไว้ในภาคผนวก) 
หมวด 1 การนําองค์การ 
1. การกําหนดทิศทางขององค์กร ครอบคลมุวิสัยทัศน์ ค่านิยม เป้าประสงค์ และสร้างการรับรู้เข้าใจให้บุคลากร

นําไปปฏิบัติ 
2. มอบอํานาจการตัดสนิใจแก่เจ้าหน้าที่ระดับต่าง ๆ 
3. ผู้บริหารส่งเสริมใหม้ีกิจกรรมการเรียนรู้และสร้างความผูกพัน ร่วมมือและสร้างแรงจงูใจ 
4. การกําหนดตัวช้ีวัดที่สําคัญและมีการติดตาม กํากับประเมินผลการปฏิบัติราชการ 
5. มีนโยบายและแนวทางปฏิบัติ ในการกํากับดูแลองค์การที่ดี 
6. มีระบบการควบคุมภายในและการบริหารความเสี่ยง 
7. มีมาตรการในการจัดการผลกระทบทางลบที่เกิดขึ้นต่อสังคม อันเป็นผลมาจากการทาํงานตามภารกิจ 
หมวด 2 การวางแผนเชิงยุทธศาสตร ์
1. กระบวนการจัดทําแผนปฏิบัติราชการ 4 ปี และ/หรือแผนปฏิบัติราชการประจําปี ที่นําปัจจัยภายในและภายนอก

มาวิเคราะห์ และจัดทําแผนบริหารความเสี่ยง (SP1 SP2 SP7)  
2. การจัดทําแผนกลยุทธ์ด้านการบริหารทรัพยากรบุคคลที่สอดคล้องกับแผน 4 ปีและแผน 1 ปี (SP3)  
3. การสื่อสารทําความเข้าใจ ให้ผู้เก่ียวข้องนํายุทธศาสตร์ไปปฏิบัติ (SP4) 
4. การถ่ายทอดตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายระดับองค์การสู่ระดับหน่วยงานและบุคคล (SP5) 
5. การติดตามและประเมินผล (SP6) 
หมวด 3 การให้ความสําคญักับผู้รบับริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
1. การกําหนดมาตรฐานและระยะเวลาการให้บริการ และติดตามคุณภาพการให้บริการ (CS9 CS10) 
2. ช่องทางการรับฟังและเรียนรู้ความต้องการของผู้รับบริการและผู้มสี่วนได้ส่วนเสียที่มีประสิทธิภาพ (CS1 CS2) 
3. ระบบจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ เพ่ือสนองตอบความต้องการได้อย่างทันท่วงที(CS3 CS4) 
4. การสร้างความสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (CS5)     
5. เปิดโอกาสให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม (CS6) 
6. มีการวัดความพึงพอใจและความไม่พึงพอใจ (CS7 CS8) 
หมวด 4 การวัด การวิเคราะห์และการจัดการความรู ้
1. มีระบบฐานข้อมูลผลการดําเนินงานตามยุทธศาสตร์ ตัวช้ีวัดตามคํารับรองการปฏิบัติราชการทีค่รอบคลุม ถูกต้อง 

และทันสมัย (IT1) 
2. มฐีานข้อมูลเพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานของกระบวนการที่สร้างคุณคา่  และกระบวนการสนับสนุน (IT2 IT3) 
3. มีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือให้ประชาชนสามารถเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร ความรู้และงานบริการ (IT4) 
4. มีระบบติดตามเฝ้าระวังและเตือนภัย ที่บ่งช้ีถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น (IT5) 
5. มีระบบบรหิารความเสี่ยงของระบบฐานข้อมูลและสารสนเทศ (IT6) 
6. มีการจัดทําแผนการจัดการความรู้เพ่ือสนับสนุนยุทธศาสตร์ และนําแผนไปปฏิบัติ 
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หมวด 5 การมุ่งเนน้ทรพัยากรบุคคล 
1. มีระบบการประเมนิความผาสุก ความพึงพอใจ ของบุคลากร เพ่ือสร้างแรงจูงใจ และใหเ้กิดความผูกพันต่อองค์กร 
2. มีระบบการประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคลากรที่มีประสิทธิผลและเป็นธรรมและแจ้งผลให้บุคลากรทราบ 
3. มีการพัฒนาบุคลากรโดยดําเนินการตามแผนกลยุทธ์การบริหารทรัพยากรบุคคล เพ่ือใหม้ีขีดสมรรถนะที่เหมาะสม 

และสํารวจความพึงพอใจของบุคลากรต่อภาพรวมการพัฒนาบุคลากร (HR3) 
4. มีระบบการประกันคุณภาพของการฝึกอบรม ประเมินประสิทธิผลและความคุ้มค่าของการพัฒนา/ฝึกอบรม

บุคลากร (HR4) 
5. มีแผนการสร้างความก้าวหน้าในสายงานให้แก่บุคลากร เพ่ือสร้างขวัญและกําลังใจให้กับบุคลากร (HR5)  
หมวด 6 การจัดการกระบวนการ 
1. กําหนดกระบวนการทีส่ร้างคุณค่า ทีส่่งผลต่อการดําเนินการตามยุทธศาสตร์  จากยุทธศาสตร์  พันธกิจและความ

ต้องการของผู้รบับริการและผูม้ีส่วนได้ส่วนเสีย (PM1) 
2. จัดทําข้อกําหนดที่สําคัญ ออกแบบและกําหนดมาตรฐานการปฏิบัติงานของกระบวนการสร้างคุณค่า และ

กระบวนการสนับสนุน (PM2 PM3 PM5) 
3. สื่อสารให้ผู้เก่ียวข้องนํากระบวนการดังกล่าวไปปฏิบัติ เพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน และการให้บริการ

ดีขึ้น  (PM3)  
4. มีการปรับปรุงกระบวนการเพ่ือให้ผลการดําเนินการดีขึ้น ป้องกันข้อผิดพลาด การทํางานซ้ําและสญูเสีย (PM6) 
5. มีระบบรองรับภาวะฉุกเฉินต่างๆที่อาจเกิดขึ้นและมีผลกระทบต่อการจัดการกระบวนการ ให้สามารถดําเนินงาน

ได้อย่างต่อเน่ือง 

ปัจจัยความสาํเร็จ และปัญหาอุปสรรคในการดําเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
 

 
-------------------- 

 
รวบรวมโดย                                   . 

กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย 
 21 กุมภาพันธ์ 2556 
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