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บทสรุปผู้บริหาร 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐหมวด 6 ปี พ.ศ. 2559 

 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นส่วนราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ก่อตั้งมาตั้งแต่ปี 2485 มี
ภารกิจเกี่ยวกับการวิจัยและการตรวจชันสูตรด้านวิทยาศาสตรืการแพทย์ โดยมีการศึกษา วิเคราะห์ วิจัยและพัฒนา
องค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ เพ่ือผลการสร้างเสริมสุขภาพที่ดีแก่ประชาชนและสนับสนุน
การแก้ไขปัญหาสาธารณสุขของประเทศ ภายใต้ ยุทธศาสตร์ปี  2559 -2562 ได้ก าหนดวิสัยทัศน์ดังนี้ 
“กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นองค์กรชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุขในภูมิภาคเอเชีย”โดยมี
ค่านิยมเพ่ือสนับสนุนส่งเสริมให้การท างานบรรลุวิสัยทัศน์ คือ “เปิดใจ ใฝ่รู้  คู่คุณธรรม น าหลักวิชาการ 
มาตรฐานสากล  (DMSC: Discovery, Moral, Sciences/Standard, Change)” 

ปัจจุบันกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้แบ่งโครงสร้างเป็น 33 หน่วยงาน ประกอบด้วยหน่วยงานที่จัดตั้ง
ตามกฏกระทรวง 24 หน่วยงาน และหน่วยงานที่จัดตั้งเป็นหน่วยภายใน 9 หน่วยงาน เป็นหน่วยงานในส่วนกลาง 
19 หน่วยงาน และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ในส่วนภูมิภาค 14 หน่วยงาน มีบุคลากรทั้งสิ้น 2,145 คน 
ประกอบด้วยสายงานหลักคิดเป็นร้อยละ 69.65 และสายงานสนับสนุนคิดเป็นร้อยละ 30.35 แบ่งบุคลากรออกเป็น 
5 กลุ่ม ได้แก่ 1) ข้าราชการ 967 คน 2) ลูกจ้างประจ า 172 คน 3) พนักงานราชการ 91 คน 4) พนักงานกระทรวง
สาธารณสุข 644 คน 5) ลูกจ้างชั่วคราว 271 คน  
  กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้น าระบบคุณภาพมาตรฐานสากลทางห้องปฏิบัติการมาใช้ตั้งแต่ในระยะ 
แรก ๆ ของการก่อตั้ง และได้มีการขยายจ านวนมาตรฐานให้ครอบคลุมภารกิจที่ด าเนินการขึ้นเรื่อย ๆ จนขณะนี้
กรมได้มีการน าระบบคุณภาพมาตรฐานสากลมาใช้ทั้งหมด 9 มาตรฐาน เช่น ISO 15189 ISO/IEC 17025 ISO/IEC 
17043 ISO 15190 เป็นต้น และในปีปีงบประมาณ พ.ศ.2549 ได้น าเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 
(Public Sector Management Quality Award: PMQA) มาใช้การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการ ตามค า
รับรองการปฏิบัติราชการซ่ึงมีจุดเน้นอยู่ที่การเรียนรู้และเข้าใจเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ ระยะต่อมา
ปีงบประมาณ พ.ศ.2550-2551 นอกจากจะเน้นการเรียนรู้และเข้าใจเกณฑ์แล้วยังได้มีด าเนินการตามแนวทาง 
ADLI คือเริ่มจากการประเมินองค์กร หาจุดแข็ง วิเคราะห์โอกาสในการปรับปรุง (Gap) จัดท าแผนปรับปรุงองค์การ 
ด าเนินการปรับปรุงองค์การ และติดตามประเมินผล โดยผ่านคณะกรรมการและคณะท างานพัฒนาคุณภาพการ
บริหารจัดการภาครัฐของกรม ที่มีการปรับเปลี่ยนองค์ประกอบและรูปแบบการท างานให้เหมาะสมมาอย่างต่อเนื่อง 
และในปี 2552 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ก็ได้มีการพัฒนาองค์การตามเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ
ระดับพ้ืนฐาน (Fundamental Level : FL) ที่ส านักงาน ก.พ.ร.ได้ก าหนดขึ้นและผ่านการตรวจประเมินตามเกณฑ์
คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐขั้นพ้ืนฐาน ในระดับ Certify  FL ในปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๕๖ และมี Road 
Map การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการตามภาพที่ ก-1 
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ประเภทรายกระบวนงาน 1 ผลงาน รางวัลชมเชยประเภทนวัตกรรมการให้บริการ 1 รางวัล ปี พ.ศ.2551 รางวัล
ชมเชยประเภทรายกระบวนงาน 1 ผลงาน ปี พ.ศ. 2554 รางวัลดีเด่นประเภทนวัตกรรมการให้บริการ 1 ผลงาน 
และปี พ.ศ.2558 ได้รับรางวัลดีเด่นประเภทนวัตกรรมการให้บริการ 1 ผลงาน และ รางวัลระดับดีประเภท
พัฒนาการบริการที่เป็นเลิศ 1 ผลงาน นอกจากนี้แล้วในปี พ.ศ.2558 ผลงานดีเด่นประเภทนวัตกรรมการให้บริการ
ยังได้รับรางวัลนวัตกรรมแห่งชาติระดับชมเชย จากส านักงานนวัตกรรมแห่งชาติด้วย สร้างความภาคภูมิใจให้กับ
กรมและบุคลากรของกรมเป็นอย่างยิ่ง และภายใต้การน าของอธิบดี คนปัจจุบัน นายแพทย์อภิชัย  มงคล ได้ให้
ความส าคัญกับการพัฒนาองค์การจึงได้น าระบบคุณภาพมาตรฐาน ISO 9001:2008 มาใช้พัฒนาในปี พ.ศ.2557 
ทั้งนี้เพ่ือช่วยส่งเสริมให้กระบวนการท างานในหมวด 6 มีคุณภาพมากยิ่งขึ้น นอกจากนี้แล้วในปี 2558 ยังได้ขยาย
ขอบข่ายการขอรับรองมาตรฐาน ISO 9001:2015 และได้รับการรับรองในปี พ.ศ.2559 ซึ่งเป็นหน่วยงานภาครัฐ
แห่งแรกในประเทศไทย ทั้งจากการน าเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ และ ISO 9001:2015 มาใช้ท าให้
กรมมีระบบในการปรับปรุงกระบวนงานและส่งเสริมให้บุคลากรสร้างนวัตกรรมโดยก าหนดเป็นตัวชี้วัดตาม
วัตถุประสงค์คุณภาพ  

ในปี พ.ศ.2559 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มีการพัฒนางานที่โดดเด่นและมีความพร้อมในการสมัครขอรับ
รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐรายหมวด โดยเฉพาะหมวด 6 การมุ่งเน้นระบบปฏิบัติการ ซึ่งเริ่มตั้งแต่การ
ที่กรมได้มีการทบทวนและก าหนดกระบวนการสร้างคุณค่าและกระบวนการสนับสนุนในปี 2553 โดยใช้เครื่องมือ 
SIPOC MODEL คือ ได้วิเคราะห์ปัจจัยแวดล้อมภายนอก (External Factor) ที่เชื่อมโยงกัน ได้แก่ แผนชาติ 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ นโยบายรัฐบาล นโยบายกระทรวงสาธารณสุข ยุทธศาสตร์กระทรวง

ภาพที ่ก-1 Road Map การพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการกรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

ผลการด าเนินการพัฒนา
องค์การที่ผ่านมาช่วยให้กรม
ได้รับรางวัลบริการภาครัฐ
แ ห่ ง ช า ติ  ห รื อ  ร า ง วั ล
คุณภาพการบริหารจัดการ
ของส านักงาน ก.พ.ร.ซึ่งเป็น
ผลจากการพัฒนาปรับปรุง
กระบวนงานบริการ ให้มี
คุ ณ ภ า พ  ป ร ะสิ ท ธิ ภ า พ
เพ่ิมขึ้นและเกิดประโยชน์ต่อ
สังคมและประชาชน จ านวน 
6 รางวัล ดังนี้ ปี พ.ศ.2549  
รางวัลชมเชยประเภทราย
กระบวนงาน 1 ผลงาน ปี 
พ.ศ.2550 รางวัลดีเด่น 
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สาธารณสุข ข้อมูลสารสารเทศความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียและ
ประชาชนทั่วไป (Voice of Customer & Stakeholder) ปัจจัยภายใน (Internal Factor) เช่น วิสัยทัศน์ พันธกิจ
ที่ส าคัญตามกฎหมาย ค่านิยม ยุทธศาสตร์ ความท้าทายและความได้เปรียบเชิงยุทธศาสตร์ของกรมฯ นโยบายของ
ผู้บริหาร รวมถึงสินทรัพย์ เทคโนโลยีชั้นสูง เครื่องมือวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ทันสมัยนั้น จะถูกน ามาเป็นข้อมูลตั้ง
ต้นในการวิเคราะห์ ทบทวน และปรับปรุงกระบวนการ ประกอบกับในปี พ.ศ.2556 เกิดการเปลี่ยนแปลงด้าน
โครงสร้างองค์การขึ้น กรมฯ ได้มีการทบทวนภารกิจเพ่ือให้สอดรับกับนโยบายการเป็นผู้ก ากับดูแลนโยบายสุขภาพ
แห่งชาติ (National Health Authority : NHA) ของกระทรวงสาธารณสุข โดยเสนอบทบาทเป็นผู้ก ากับควบคุม 
(Regulator) มีภารกิจ 7 ด้าน คือ 1) การก าหนดมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการ 2) การก าหนดวิธีมาตรฐานทาง
ห้องปฏิบัติการของประเทศ 3) การติดตามก ากับและรับรองตามมาตรฐานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 4) การสร้างและใช้องค์ความรู้จากการวิเคราะห์วิจัยทางห้องปฏิบัติการในการแก้ไขปัญหาทางการ
แพทย์และสาธารณสุขของประเทศ 5) การเฝ้าระวังและประเมินทางพิษวิทยาและปัจจัยเสี่ยงที่ส่งผลกระทบต่อ
สุขภาพ 6) การวิจัยพัฒนาองค์ความรู้ใหม่เพ่ือสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคต และ7) ก ากับดูแล พ.ร.บ. เชื้อ
โรคและพิษจากสัตว์  ผนวกกับกรมฯ ได้ด าเนินการรับรองมาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001 : 2008 
ในปี 2557 และผู้บริหารของกรมฯ ประกาศนโยบายน ามาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001 : 2008 
มาเป็นเครื่องมือในการยกระดับการบริหารงานขององค์การให้มีกระบวนการท างานและผลการปฏิบัติงานให้มี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลยิ่งขึ้น กรมฯ จึงมีแนวคิดในการทบทวน (Review) ระบบงานใหม่ โดยคณะกรรม
ท างานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ ก าหนดให้มีจัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือทบทวนและปรับปรุง
กระบวนการอีกครั้งในปี 2557 โดยน ากระบวนการสร้างคุณค่า (Core Process) และกระบวนการสนับสนุน 
(Supporting Process) จากการทบทวนปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง มาทบทวน วิเคราะห์ และบูรณาการร่วมกับ
มาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001: 2008 เพ่ือปรับปรุงกระบวนการใหม่ (Redesign) ที่ประกอบด้วย 
กระบวนการสร้างคุณค่าใหม่ตามภารกิจของกรมฯ จ านวน 6 กระบวนการ ได้แก่ 1. กระบวนการทาง
ห้องปฏิบัติการ 2. การก ากับให้เป็นไปตาม พ.ร.บ. เชื้อโรคและพิษจากสัตว์ 3. การวิจัยและพัฒนาด้านวิทยาศาสตร์
การแพทย์ 4. การประเมินความเสี่ยงและแจ้งเตือนภัยสุขภาพ 5. การพัฒนาคุณภาพห้องปฏิบัติการ และ 6. การ
รับรองคุณภาพห้องปฏิบัติการ และกระบวนการสนับสนุนที่มีความส าคัญในการสนับสนุนกระบวนการสร้างคุณค่า
ของกรมฯ ซึ่งแต่เดิมมีจ านวน 5 กระบวนการ ปรับปรุงใหม่เพ่ิมข้ึนเป็น 11 กระบวนการ ได้แก่ 1. การเงิน การคลัง 
2. การบริหารทรัพยากรบุคคล 3. บริหารทั่วไป 4. การบริหารพัสดุ 5. เทคโนโลยีสารสนเทศ 6. ทรัพย์สินทาง
ปัญญา 7. จัดท าแผน ติดตาม และประเมินผลประจ าปี 8. งานบริการห้องสมุด 9. การพัฒนาระบบบริหารราชการ 
10. การจัดการความรู้และเทคโนโลยีวิทยาศาสตร์การแพทย์  และ 11. การตรวจสอบภายใน เกิดผลผลิตและ
ผลลัพธ์ดังภาพที่ ก- 2 DMSc Work System 
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กระบวนการสนับสนุนในระดับที่ดี เช่น การลดระยะเวลา ขั้นตอนการท างาน และเกิดผลลัพธ์การท างานที่มากขึ้น 
โดยมีการก าหนดการควบคุมที่ส าคัญ (Key Control) ก ากับในทุกกระบวนการ รวมถึงการวิเคราะห์ความเสี่ยง 
ภายใต้คู่มือปฏิบัติงานเพ่ือให้ได้ผลผลิตที่เป็นมาตรฐาน และมีระบบการติดตามประเมินผลเพ่ือประกันคุณภาพ 
สร้างความม่ันใจในผลผลิตและการให้บริการที่เต็มไปด้วยประสิทธิภาพ ซึ่งสะท้อนการเกิด “ผลผลิตและบริการ” ที่
สนองตอบผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียรวมถึงประชาชนทั่วไปได้อย่างตรงจุดและสามารถตอบโจทย์พันธกิจ
ของกรมฯ ได้ด้วย และจากการทบทวนโดยฝ่ายบริหารของระบบคุณภาพ ISO 9001 ท าให้กรมได้พบโอกาสในการ
ปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง นั่นคือผลผลิตและการให้บริการเป็นมาตรฐานที่สามารถอ้างอิงได้ ผลการตรวจวิเคราะห์
ถูกต้องแม่นย า วัตถุดิบที่น าเข้ามีคุณภาพตามที่ก าหนด การส่งมอบผลผลิตและบริการที่รวดเร็วขึ้น ตรงเวลา 
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเกิดความพึงพอใจ เช่น การลดระยะเวลาการตรวจโรคที่มีการระบาดอย่าง
รวดเร็ว รุนแรง เป็นอันตรายถึงชีวิตของประชาชน โดยการพัฒนาวิธีวิเคราะห์ใหม่ ศึกษาเครื่องมือ เทคโนโลยี
สมัยใหม่ เพื่อน ามาปรับใช้ให้เหมาะสม ยกตัวอย่างเช่น การตรวจโรคไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก จากเดิมใช้ระยะเวลา
ในการตรวจ 8 วัน เหลือ 24 ชั่วโมง เชื้อไวรัสทางเดินหายใจ 16 ชนิด เชื้อโรคเมอร์ส จากเดิมใช้ระยะเวลาในการ
ตรวจ 24 ชั่วโมง เหลือ 8 ชั่วโมง ช่วยให้ต้นทุนการท างานลดลง และส่งผลให้กรมสามารถส่งผลการตรวจวิเคราะห์
ให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องน าไปใช้ ป้องกัน ควบคุม การระบาดของโรค สามารถโต้ตอบภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์
และสาธารณสุขได้อย่างมีประสิทธิภาพและทันต่อเหตุการณ์ เกิดความคุ้มค่าหากต้องมีการรักษาจากการเกิดโรค 
นอกจากนี้แล้วกรมยังได้มีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับเรื่อง  การป้องกันผื่นแพ้ยารุนแรงชนิด Steven-Johnson 
Syndrome (SJS) และ Toxic Epidermal Necrolysis (TEN) จากยา arbamazepine/Oxcarbazepine ด้วย
การประเมินความเสี่ยงทาง พันธุกรรมชนิด HLA-B*15:02 ซึ่งเป็นการสร้างนวัตกรรมการตรวจทางเภสัชพันธุ
ศาสตร์ ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจะช่วยให้ผู้ป่วยหลีกเลี่ยงการเกิดแพ้ยารุนแรง ลดค่าใช้จ่ายในการรักษาซึ่งค่อนข้างสูง ท า

ภาพที ่ก-2 DMSc Work System 

เ พ่ื อ ใ ห้ ไ ด้ ผ ล ผ ลิ ต ต ร ง ต า ม
ข้อก าหนด(Key Requirement)  
ซึ่งได้แก่ความต้องการและความ
คาดหวังของผู้รับบริการและผู้มี
ส่วนเสียต่อบริการ ข้อก าหนดตาม
มาตรฐานคุณภาพต่าง ๆ ที่กรม
น ามาใช้ ตลอดจนข้อกฏหมาย กรม
จึ ง ไ ด้ มี ก า ร อ อ ก แ บ บ พั ฒ น า
กระบวนการท างานและผลผลิตให้
เ ป็ น ไ ป ต า ม ข้ อ ก า ห น ด ข อ ง
มาตรฐานสากลระบบบริหา ร
คุณภาพ ISO 9001 : 2008 ซึ่งก็
ถือว่ามีความครอบคลุมและส่ง
ผลลัพธ์ต่อผลผลิตและการบริการ
จากกระบวนการสร้างคุณค่าและ 
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ให้คุณภาพชีวิตผู้ป่วยดีขึ้น ไม่ต้องได้รับความทุกข์ทรมานจากโรค ขณะนี้ส านักงานหลักประกันสุขภาพได้น าบริการ
ดังกล่าวเข้าระบบแล้ว ขณะนี้กรมมีผลิตภัณฑ์ที่ได้ขึ้นบัญชีนวัตกรรมไทยปี 2559 ไว้จ านวน 1 ผลิตภัณฑ์ ได้แก่   
“เอซาย์” ผลิตภัณฑ์ก าจัดลูกน้ ายุงลาย นอกจากการออกแบบปรับปรุงกระบวนการและผลผลิตให้เกิดผลลัพธ์ที่ดี
แล้ว กรมยังได้มีการบริหารจัดการจัดการในเรื่องของห่วงโซ่อุปทาน ตามข้อก าหนด ISO 9001: 2015 ตั้งแต่การตั้ง
เกณฑ์ก าหนดคุณสมบัติผู้ส่งมอบบริการ คัดเลือก การประเมินผู้ส่งมอบบริการหลังการขาย และการให้ข้อมูล
ย้อนกลับเพ่ือการปรับปรุง หากไม่มีการปรับปรุงก็จะมีการเลิกใช้บริการ เนื่องจากการท างานของกรมเกี่ยวข้องกับ
สารเคมี และวัตถุอันตรายต่าง ๆ รวมทั้งเชื้อโรค ดังนั้นกรมจึงให้ความส าคัญกับเรื่องความปลอดภัยของบุคลากร
และสถานที่ท างานเป็ยอย่างยิ่งโดยได้มีการแต่งตั้งคณะท างานด้านความปลอดภัยเพ่ือก ากับดูแลในเรื่องนี้ และ
เพ่ือให้กระบวนการท างานที่ส าคัญของกรมด าเนินต่อไปได้อย่างต่อเนื่องในกรณีที่เกิดสภาววิกฤติกรมจึงได้จัดท า
แผนบริหารความบริหารความเสี่ยง (Operations) จากภาวะฉุกเฉินขึ้นในปี 2556 เพ่ือเตรียมรับสถานการณ์ต่าง ๆ 
เช่น ไฟไหม้ สารเคมีรั่วไหล น้ าท่วม โรคระบาด เป็นต้น สื่อสารให้บุคลากรของกรม มีการอบรมและซ้อมแผน
อัคคีภัยทุกปี 

ความส าเร็จของการจัดการมุ่งเน้นระบบปฏิบัติการของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์นั้น มีปัจจัยความส าเร็จ 
(Key Success Factors) ที่ส าคัญ คือ 1) การมีระบบคุณภาพทางด้านห้องปฏิบัติการที่เข้มแข็งมาอย่างต่อเนื่อง 2) 
ผู้บริหารมีวิสัยทัศน์เห็นความส าคัญและสนับสนุนของการน าระบบคุณภาพด้านต่าง ๆ มาผสานใช้ร่วมกันทั้ง ISO 
ทางห้องฏิบัติการ ISO 9001 และ PMQA โดยเฉพาะอย่างยิ่ง ISO 9001:2015 ที่มีข้อก าหนดใกล้เคียงกับเกณฑ์ 
PMQA ช่วยให้การจัดการกระบวนงานมีประสิทธิภาพ 3) การส่งเสริมให้บุคลากรทุกระดับได้เรียนรู้ น าความรู้มา
พัฒนาและปรับปรุงกระบวนการท างานจนเกิดนวัตกรรม 4) การใช้กลไกการสื่อสารที่หลากหลาย การใช้สื่อสังคม
ออนไลน์ ท าให้ได้รับข้อมูล ข้อเสนอแนะจากบุคลากร ตลอดจนผู้รับบริการ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียมาปรับปรุง
กระบวนการท างาน 5) ความมุ่งม่ันของทีมงาน 

จากการพัฒนาปรับปรุงกระบวนการท างานของกรมท าให้ผลผลิตและบริการของกรมมีคุณภาพ 
ประสิทธิภาพ น่าเชื่อถือ และส่งผลสุดท้ายต่อประชาชน คือ การได้รับประโยชน์ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่
เหมาะสมเพื่อลดความเสี่ยงด้านภัยสุขภาพ  

 

 

 

 



 
 

แบบฟอร์มที่ 6 
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ส่วนที่ 1 ลักษณะส ำคัญขององค์กำร  กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ ปี พ.ศ. 2559 
1. ลักษณะองค์กำร 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีการกิจเกี่ยวกับการวิจัย
และตรวจชันสูตรด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์โดยการศึกษา วิเคราะห์ วิจัยและพัฒนาองค์ความรู้และ
เทคโนโลยีด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพที่ดีแก่ประชาชน และสนับสนุนการ
แก้ปัญหาสาธารณสุขของประเทศ ท าให้สามารถพัฒนาระบบประกันคุณภาพ รวมทั้งสนับสนุนกระบวนการ
คุ้มครองผู้บริโภคของประชาชน  
ก.สภำพแวดล้อมของส่วนรำชกำร(1) พันธกิจหรือหน้ำที่ตำมกฎหมำย 

 1) ก าหนดและพัฒนาคุณภาพมาตรฐานของระบบและวิธีการตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพ
หรือที่เก่ียวกับอาหาร ยา ยาเสพติด วัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท สารระเหย เครื่องส าอาง เครื่องมือ
แพทย์ รังสี และวัตถุอันตรายทางสาธารณสุข ชีววัตถุ สมุนไพร และการชันสูตรโรค 
  2) ด าเนินการตามกฎหมายว่าด้วยเชื้อโรคและพิษจากสัตว์ และกฎหมายอื่นที่เก่ียวข้อง 
  3) ศึกษา วิจัย พัฒนาองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข เพ่ือ
พัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพ ประเมินความเสี่ยงและแจ้งเตือนภัยสุขภาพ 
  4) ตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือที่เกี่ยวกับอาหาร ยา ยาเสพติด 
วัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท สารระเหย ชีววัตถุ สมุนไพร และการชันสูตรโรค เพ่ือควบคุมคุณภาพ 
ประสิทธิภาพ  และมาตรฐาน ให้เป็นไปตามกฎหมายและเป็นหลักฐานทางคดีรวมทั้ง เพ่ือสนับสนุนการ
ป้องกัน และควบคุมโรค 
  5) เป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิงด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ชีววัตถุ สมุนไพร ยาเสพติด และการชันสูตร
โรค เป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิงด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข และเป็นห้องปฏิบัติการสอบ
เทียบเครื่องมือทางการแพทย์และสาธารณสุข 
 6) สนับสนุนและพัฒนาระบบการประกันคุณภาพ ด าเนินการรับรองคุณภาพทางห้องปฏิบัติการ
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ชีววัตถุ สมุนไพร และการชันสูตรโรค ทั้งหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
 7) พัฒนาระบบและกลไกการด าเนินงานให้เป็นไปตามกฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบ 
  8) ถ่ายทอดองค์ความรู้และผลผลิตที่ได้จากการศึกษา วิเคราะห์ วิจัยสู่ชุมชนและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 
  9) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีกฎหมายก าหนดให้เป็นอ านาจหน้าที่ของกรม หรือตามที่กระทรวง หรือ
คณะรัฐมนตรีมอบหมาย 
 พันธกิจตำมยุทธศำสตร์ ปี 2559 - 2562 

1. ศึกษา วิจัยและพัฒนาเพ่ือให้ได้องค์ความรู้ เทคโนโลยีและนวัตกรรมด้านวิทยาศาสตร์
การแพทย์และสาธารณสุข 

2. เฝ้าระวัง ประเมิน สื่อสารแจ้งเตือนภัย และก าหนดมาตรการ การจัดการความเสี่ยงจากโรค
และภัยสุขภาพ 

3. ก าหนดมาตรฐานและพัฒนาห้องปฏิบัติการด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข 
4. บริการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุขในฐานะ

ห้องปฏิบัติการอ้างอิง 
5. พัฒนาและก าหนดมาตรการเพื่อสนับสนุนการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
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ควำมส ำคัญเชิงเปรียบเทียบของพันธกิจหรือหน้ำที่ต่อควำมส ำเร็จของส่วนรำชกำร                                        
ความส าคัญเชิงเปรียบเทียบของพันธกิจต่อการบรรลุวิสัยทัศน์ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้แก่  
1. ศึกษา วิจัยและพัฒนาเพื่อให้ได้องค์ความรู้ เทคโนโลยีและนวัตกรรมด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์

และสาธารณสุข มีความส าคัญต่อการสร้างนวัตกรรมทั้งที่เป็นผลผลิตและบริการเพ่ือสนองตอบความ
ต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการที่เกี่ยวกับการควบคุมป้องกันและรักษาโรค การคุ้มครองผู้บริโภค 
ตลอดจนส่งเสริมขีดสมรรถนะรวมทั้งเศรษฐกิจของประเทศ  

2. ก าหนดมาตรฐานและพัฒนาคุณภาพมาตรฐานของระบบและวิธีการตรวจวิเคราะห์ มี
ความส าคัญต่อการพัฒนามาตรฐานห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุขของประเทศ ในฐานะ
ห้องปฏิบัติการอ้างอิง การเป็นที่ยอมรับและน่าเชื่อถือด้านคุณภาพท้ังในระดับประเทศและนานาชาติ 
ตำรำงที่ 1 แสดงพันธกิจและกลไก/วิธีกำรส่งมอบผลผลิตและบริกำร 
พันธกิจ/หน้ำที่ตำมกฎหมำย ผลผลิต/กำรให้บริกำร ผู้รับบริกำร วิธีกำรส่งมอบผลผลิตและบริกำร 
1. ศึกษา วิจัยและพัฒนาเพื่อให้
ได้องค์ความรู้ เทคโนโลยีและ
นวั ตกรรมด้านวิทยาศาสตร์
การแพทย์และสาธารณสุข 
 
 
 

นวัตกรรม/องค์ความรู้/เทคโนโลยี 
ถ่ายทอดองค์ความรู้ /นวัตกรรม/
เทคโนโลยี 
 

1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการรักษา
ป้องกัน ควบคุมโรคและคุ้มครอง
ผู้บริโภค ทั้งภาครัฐและเอกชน 
2. หน่วยงานภาครัฐที่มีหน้าที่
เกี่ยวกับการควบคุมดูแล และออก
กฎหมาย 
3. ผู้ประกอบการด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 
4. หน่วยงานสถานศึกษา เช่น 
มหาวิทยาลัย 
5. ชุมชน 

1. สื่อสิ่งพิมพ์  
2. สื่อมัลติมีเดีย 
3. หนังสือราชการ  
4. สื่อมวลชน 
5. ให้ค าปรึกษาแนะน า  
6. Website 
7. ถ่ายทอดเทคโนโลยี 

2. เฝ้าระวัง ประเมิน สื่อสารแจ้ง
เตือนภัย และก าหนดมาตรการ 
การจัดการความเสี่ยงจากโรค
และภัยสุขภาพ 
 

ข้อมูลเตือนภัยสุขภาพ 
สื่อความเสี่ยง/แนวทางเฝ้าระวัง 
ควบคุมก ากับ  
 

1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการ
รักษาป้องกัน ควบคุมโรค และ
คุ้มครองผู้บริโภค 
2. ประชาชน 
3. ผู้ประกอบการด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 

1. สื่อสิ่งพิมพ์  
2. สื่อมัลติมีเดีย 
3. หนังสือราชการ  
4. สื่อมวลชน  
5. Website 

3. ก าหนดมาตรฐานและพัฒนา
ห้องปฏิบัติการด้านวทิยาศาสตร์
การแพทย์และสาธารณสุข 
 

ห้องปฏิบัติการมีมาตรฐาน  
 

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และ
สาธารณสุขทั้งภาครัฐและเอกชน 

1. คู่มือ/เอกสาร  มาตรฐานวิธีการตรวจ
วิเคราะห์ 
2. อบรม/สัมมนา 
3. ให้ค าปรึกษาแนะน า 
4. นิเทศงาน 
5. Open house 
6. Website 

4. บริการตรวจวเิคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการด้านวทิยาศาสตร์
การแพทย์และสาธารณสุขใน
ฐานะหอ้งปฏิบัติการอ้างอิง 
 

ข้ อ มู ล / ร า ย ง าน ผ ลก า ร ต ร ว จ
วิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการด้าน
การแพทย์และสาธารณสุข  
 

1. หน่วยงานภาครัฐ  
    - ส านั ก ง านคณะกรรมกา ร
อาหารและยา 
    - ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
    - กรมควบคุมโรค 
    - โรงพยาบาลภาครัฐ 
    - ส านักงานต ารวจแห่งชาติ 
    - กรมราชทัณฑ์ 
    - กรมคุมประพฤติ 
2.ห น่ ว ย ง า น เ อ ก ช น ( บ ริ ษั ท
,ผู้ประกอบการ) 

1. ให้บริการ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
2. ให้บริการ ณ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
3. รถห้องปฏิบัติการเคลื่อนที่ (กรณีมีโรค
ระบาด ภัยพิบัติการเฝ้าระวังเฉพาะกิจ) 
4. ให้บริการทางไปรษณีย์ 
5. เว็บไชด์ 
6. โทรสาร 

5. การควบคุมก ากับการบังคับใช้
กฎหมายว่าด้วยเชือ้โรคและพิษ
จากสัตว ์

ใบอนุญาต การผลิต ครอบครอง 
จ าหน่าย น าเข้า ส่งออก และน าผ่าน 
ตามพระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษ

หน่วยงานที่ครอบครอง,ผลิต, น าเข้า
และส่งผ่าน ตาม พรบ.เชื้อโรคและ
พิษจากสัตว์ทั้งภาครัฐและเอกชน 

1. ให้บริการ ณ ส านักก ากับพระราชบัญญัติ
เ ชื้ อ โ ร ค แ ล ะ พิ ษ จ า ก สั ต ว์ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
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พันธกิจ/หน้ำที่ตำมกฎหมำย ผลผลิต/กำรให้บริกำร ผู้รับบริกำร วิธีกำรส่งมอบผลผลิตและบริกำร 
จากสัตว์ และอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง  2. ให้บริการทางเว็บไซด์ 

3. ออกตรวจ ณ หน่วยงานผู้รับบริการ 
6. รับรองคณุภาพห้องปฏิบัตกิาร  

 

ใบรับรองมาตรฐานห้องปฏิบัติการ  
 

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์ และ
สาธารณสุขทั้งภาครัฐและเอกชน 
 

1. อบรม/สัมมนา 
2. ให้ค าปรึกษาแนะน า  
3. ติดตามนิเทศงาน 
4. ตรวจประเมินห้อง 
ปฏิบัติการ เพื่อให้การรับรอง ณ หน่วยงาน 
5. ให้การรับรอง 

(2) วิสัยทัศน์และค่ำนิยม 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้มีการทบทวนวิสัยทัศน์ ระหว่างเดือน มิ.ย.-ก.ค. 2558 และจัดท า

เป็นยุทธศาสตร์ปี 2559 – 2562 ภายใต้วิสัยทัศน์ คือ “กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์เป็นองค์กำรชั้นน ำ
ด้ำนวิทยำศำสตร์กำรแพทย์และสำธำรณสุขในภูมิภำคเอเชีย” และได้ก าหนดค่านิยมเพ่ือช่วยสนับสนุน
ส่งเสริมให้การท างานบรรลุซึ่งวิสัยทัศน์ คือ “เปิดใจ ใฝ่รู้ คู่คุณธรรม น ำหลักวิชำกำร มำตรฐำนสำกล  
(DMSC : Discovery, Moral, Sciences/Standard, Change)” ซึ่งสื่อความหมายได้ดังนี้ D  = 
Discovery)  คือ  ใฝ่รู้ หมายถึง การค้นคว้า พัฒนา สร้างองค์ความรู้ M =  Moral คือ คุณธรรม  หมายถึง  
ความมีคุณธรรม กล้ายืนหยัดในสิ่งที่ถูกต้อง  ซื่อสัตย์ รับผิดชอบ  โปร่งใส ตรวจสอบได้ ไม่เลือกปฏิบัติ และ
มุ่งผลสัมฤทธิ์ S  =  Sciences/Standards คือ หลักวิชาการ/มาตรฐานสากล หมายถึง หลักวิชาการ 
ความรู้ที่เป็นวิทยาศาสตร์/การด าเนินการตามมาตรฐานสากล C  =  Change attitude คือ เปิดใจ 
หมายถึง การปรับเปลี่ยนกระบวนทัศน์ ทัศนคติ วัฒนธรรมการท างาน พร้อมรับการเปลี่ยนแปลง และรู้ทัน
โลกสามารถแก้ไขปัญหาได้ทันสถานการณ ์

สมรรถนะหลักของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ คือ การเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิงทั้งใน
ระดับประเทศและนานาชาติ ภายใต้ความได้เปรียบเชิงยุทธศาสตร์ คือการมีบุคลากรที่มี องค์ความรู้ด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย์เชิงลึกที่เป็นที่ยอมรับทั้งในและต่างประเทศ การมีเครื่องมือที่ทันสมัย มีศูนย์
วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่กระจายอยู่ทั่วประเทศ และมีเงินบ ารุง ที่ช่วยให้กรมสามารถบริหารจัดการและใช้
ประโยชน์จากความได้เปรียบดังกล่าวเพ่ือก่อให้ประโยชน์ในการสร้างเสริมสุขภาพที่ดีและส่งเสริมสนับสนุน
การแก้ไขปัญหาสาธารณสุขของประเทศ 
(3) ลักษณะโดยรวมของบุคลำกร 
       แสดงบุคลำกรของกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ จ าแนกได้ตามตารางที่ 2  

ประเภท
บุคลำกร 

จ ำนวนรวม อำยุตัวเฉลีย่ 
(ปี) 

อำยุรำชกำร
เฉลี่ย (ปี) 

เพศ วุฒิกำรศึกษำ 
คน ร้อยละ ชำย หญิง ต่ ำกว่ำ ป.ตรี ป.ตรี ป.โท ป.เอก 

ข้าราชการ 967 45.08 43.39 17.93 223 744 52 
(5.38%) 

471 
(48.71%) 

384 
(39.71%) 

60 
(6.20%) 

ลูกจ้างประจ า 172 8.02 51.76 24.84 
 

109 63 159 
(92.44%) 

13 
(7.56%) 

  

พนักงาน
ราชการ 

91 4.24 34.03 2.91 20 71 6 
(6.59%) 

70 
(76.92%) 

13 
(14.29%) 

2 
(2.20%) 

พนักงาน
กระทรวง

สาธารณสขุ 

644 30.02 37.57 8.68 195 449 322 
(50.00%) 

322 
(50.00%) 

  

ลูกจ้างชัว่คราว 271 12.63 28.62 0.68 71 200 82 
(30.26%) 

189 
(69.74%) 

  

รวม 2,145 100 40.05 12.89 618 1,527 621 
(28.95%) 

1,065 
(49.65%) 

397 
(18.51%) 

62 
(2.89%) 
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ทั้ ง นี้ ตั้ ง แ ต่ ปี ง บ ป ร ะ ม า ณ  พ . ศ .  2 5 5 9  ถึ ง  พ . ศ .  2 5 6 3  จ ะ มี ข้ า ร า ช ก า ร ข อ ง
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เกษียณอายุราชการ จ านวน 110 คน ซึ่งเป็นการสูญเสียก ำลังคนที่ส ำคัญ
ประเภทข้ำรำชกำร 
องค์ประกอบส ำคัญท่ีท ำให้บุคลำกรมีส่วนร่วมในกำรท ำงำน เพื่อบรรลุพันธกิจและวิสัยทัศน์ของกรมฯ คือ 

ประเภทบุคลำกร องค์ประกอบส ำคัญที่ท ำให้บุคลำกรมีส่วนร่วมในกำรท ำงำน 
ข้าราชการ 1. มีสถานที่ปฏิบัติงานมีความเป็นสัดส่วน สะอาด และสะดวกต่อการท างาน 

2. มีโอกาสในการพัฒนาความรู้ และประสบการณ์ในการท างาน โดยการฝึกอบรม/สัมมนา/กิจกรรมการจัดการ  ความรู้ และการ
พัฒนา 
การเรียนรู้มีผลต่อความก้าวหน้าในการท างาน 
3. มีความสะดวกรวดเร็วในการใช้สิทธิ์เบิกค่ารักษาพยาบาลและสวัสดิการต่างๆ 
4. มีการสื่อสารด้านนโยบายของผู้บริหารกับผู้ปฏิบัติงานทุกระดับชั้น 

ลูกจ้างประจ า 1. มีสถานที่ปฏิบัติงานมีความเป็นสัดส่วน สะอาด และสะดวกต่อการท างาน 
2. การพัฒนาและการเรียนรู้มีผลต่อความก้าวหน้าในการท างาน 
3. มีความสะดวกรวดเร็วในการใช้สิทธิ์เบิกค่ารักษาพยาบาลและสวัสดิการต่างๆ 
4. มีการสื่อสารด้านนโยบายของผู้บริหารกับผู้ปฏิบัติงานทุกระดับชั้น 

พนักงานราชการ 1. มีสภาพแวดล้อมและภูมิทัศน์ในสถานที่ปฏิบัติงาน 
2. มีโอกาสในการพัฒนาความรู้ และประสบการณ์ในการท างาน โดยการฝึกอบรม/สัมมนา/กิจกรรมการจัดการความรู้  และการ
พัฒนา 
การเรียนรู้มีผลต่อความก้าวหน้าในการท างาน 
3. รายได้ ค่าตอบแทน และสวัสดิการที่ได้รับ 
4. มีการสื่อสารด้านนโยบายของผู้บริหารกับผู้ปฏิบัติงานทุกระดับชั้น     

พนักงานกระทรวง
สาธารณสขุ 

1. มีสถานที่ปฏิบัติงานมีความเป็นสัดส่วน สะอาด และสะดวกต่อการท างาน 
2. มีการพัฒนาและการเรียนรู้มีผลต่อความก้าวหน้าในการท างาน 
3. มีการจัดกิจกรรมนันทนาการต่าง ๆ ของกรม 
4. มีการสื่อสารด้านนโยบายของผู้บริหารกับผู้ปฏิบัติงานทุกระดับชั้น  ถูกต้อง ทันเวลา 

ลูกจ้างชั่วคราว 

ในกำรท ำงำนจ ำเป็นต้องมีข้อก ำหนดด้ำนสุขภำพและควำมปลอดภัยที่เป็นเรื่องเฉพำะทั้งใน
เรื่องของพ้ืนที่ปฏิบัติงำน และด้ำนบุคลำกร ได้แก่ ข้อก ำหนดตำมกฎหมำย เช่น พระราชบัญญัติปรมาณู
เพ่ือสันติ พ.ศ. 2504 (ปริมาณรังสีรั่วไหลจากห้องปฏิบัติการและเครื่องก าเนิดรังสี) พระราชบัญญัติเชื้อโรค
และพิษจากสัตว์ พ.ศ. 2525 และฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2544 พระราชบัญญัติอาชีวอนามัย 
พ.ศ. 2554 ข้อก ำหนดตำมมำตรฐำนสำกล เช่น - ISO/IEC 17025, ISO 15189, ISO/IEC 17043 , ISO 
15190, ISO Guide 34, ISO 9001, WHO Requirements, OECD GLP, IHR , AAALAC, IAEA , NCRP 
147 โดยมีการปฏิบัติภายใต้ คู่มือปฏิบัติงานต่าง ๆ เช่น คู่มือความมั่นคงปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ ข้อ
ปฏิบัติเรื่องการควบคุมคุณภาพเครื่องเอกซเรย์ 2550 และแต่งตั้ง Safety Officer 
(4) สินทรัพย ์
อำคำรสถำนที่ สิ่งอ ำนวยควำมสะดวกของผู้ปฏบิัตงิำน 

- อาคาร 13 อาคาร  ตั้งอยู่ที ่จังหวัดนนทบุรี  และ 1 อาคารที่ถนนบ ารุงเมือง ยศเส กรุงเทพมหานคร  
- รถห้องปฏิบัติการเคลื่อนที่จ านวน 10 คัน พร้อมอาคารจอด (Mobile Laboratory) 
- อาคารเก็บวัคซีนมาตรฐานของประเทศ 
- สถานที่เพาะพันธุ์และวิจยัพืชสมุนไพรที่จังหวัดระยอง จันทบุรี และเชียงใหม่ 
- ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 4 (ศูนยร์วมบริการ) ตั้งอยู่ที่จังหวัดนนทบุร ีและส่วนภูมภิาค 14 แห่ง  

เทคโนโลยี 
 
 

เทคโนโลยีชั้นสูง 
- ระบบการตรวจวิเคราะห์ที่ใช้เทคโนโลยีชั้นสูงและทันสมัย เช่น การวิเคราะห์สารพันธุกรรม High throughput 
sequencing การวิเคราะห์โปรตีน  stem cells  molecular mass analysis  และเทคโนโลยอี้างอิงต่างๆ  (higher 
order method) 
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- เทคโนโลยีการวิเคราะห ์7 ด้าน ได้แก่ ด้านยา เครื่องส าอาง วัตถุอันตราย อาหาร รังสีและเครื่องมือแพทย ์ชีววัตถุ 
สมุนไพร ชันสูตร 
เทคโนโลยีสนับสนุน 
- ระบบบริหารคุณภาพทั้งในด้านหอ้งปฏิบัติการและการบรหิารจัดการ 
- ระบบความปลอดภัยทางห้องปฏิบัตกิารที่ครอบคลุมด้านเคมี ชีววิทยา จุลชวีวิทยา และรังสี  
- เทคโนโลยีสารสนเทศระดับกรม เช่น ระบบสารสนเทศทรัพยากรระดับกรม (DPIS)  ระบบบริหารจัดการครุภัณฑ์ (AMS) 
ระบบ VDO Conference ระบบ E-Report  (โปรแกรม KPI Reporter ระบบติดตามงบประมาณและแผนงาน 
(Department Operation Center : DOC) 
- โปรแกรมคอมพิวเตอร์ช่วยสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานย่อย เช่น โปรแกรมจัดการสารมาตรฐาน (Reference 
Standard Management Program) ระบบฐานข้อมูล Training Record  ระบบสารสนเทศเพื่อการตรวจวิเคราะห์และเฝ้า
ระวังโรคทางห้องปฏิบัติการ ระบบคอมพิวเตอร์เครือข่ายครอบคลุมส่วนกลางและส่วนภูมิภาค เป็นต้น             

อุปกรณ์ 
 

- เครื่องมือและอุปกรณ์วิทยาศาสตร์ที่ทันสมัย พร้อมเครื่องประมวลผล ที่ครอบคลุมการปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการ ดา้น
เคมี ชีวเคมี  จุลชีววิทยา ฟิสกิส์ กายภาพ รังสี รวมทั้งอุปกรณ์ควบคุมสภาพแวดล้อมของห้องปฏิบัตกิารที่มีมาตรฐาน 

(5) กฎหมำย กฎระเบียบ และข้อบังคับ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ด าเนินการภายใต้สภาพแวดล้อมด้านกฎหมาย กฎระเบียบ ข้อบังคับ

ที่ส าคัญดังนี้ 
1. กฎหมาย กฎระเบียบ
ข้อบัง คับ ที่กรมมีอ านาจ
บังคับใช้และถูกบังคับใช้ 

พ.ร.บ.เช้ือโรคและพิษจากสัตว์ พ.ศ. 2558 

2. กฎหมาย กฎระเบียบ
ข้อบังคับที่มอบอ านาจให้
กรมด าเนินการ 
 

2.1) พ.ร.บ.ยา พ.ศ. 2510 และฉบับที่แก้ไขเพิ่มเติม 2.2) พ.ร.บ.ป้องกันและปราบปรามยาเสพติด พ.ศ. 
2519 และที่แก้ไขเพิ่มเติม พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 และฉบับที่แก้ไขเพิ่มเติม 2.3) 
พ.ร.บ.อาหาร พ.ศ. 2522 และฉบับที่แก้ไขเพิ่มเติม 2.4) พ.ร.บ.เครื่องส าอาง พ.ศ. 2535  2.5) พ.ร.บ.การ
มาตรฐานแห่งชาติ พ.ศ. 2551 2.6) พ.ร.บ.เครื่องมือแพทย์ พ.ศ. 2551  2.7) พ.ร.ก.ป้องกันการใช้สารระเหย 
พ.ศ. 2533 และฉบับแก้ไขเพิ่มเติม  2.8) ระเบียบกรมการจัดหางานว่าด้วยการพิจารณาให้ความเห็นชอบ
เป็นสถานตรวจสุขภาพคนหางานที่จะไปท างานต่างประเทศ พ.ศ. 2546 

3. กฎหมาย กฎระเบียบ
ข้อบังคับที่กรมถูกบังคับใช้ 

3.1) พ.ร.บ.พลังงานปรมาณูเพื่อสันติ พ.ศ. 2504 , พ.ศ.2508 3.2) พ.ร.บ.วัตถุที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท  
พ.ศ. 2518 พ.ร.บ.สิทธิบัตร พ.ศ. 2522และที่แก้ไขเพิ่มเติม 3.3) พ.ร.บ.วัตถุอันตราย พ.ศ. 2535  3.4) 
พ.ร.บ.คุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ. 2549  3.5) พ.ร.บ. สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 
2550 หมวด 1  3.6) พ.ร.บ.เครื่องมือแพทย์ พ.ศ. 2551  3.7) พ.ร.บ.การมาตรฐานแห่งชาติ พ.ศ. 2551 
3.8) พ.ร.บ.ว่าด้วยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ พ.ศ. 2544 และฉบับแก้ไขเพิ่มเติม พ.ศ. 2551  3.9) พ.ร.บ.
การอ านวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 3.10) ข้อบังคับแพทยสภา 
เรื่อง ระเบียบวิธี วิจัยในคน ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เล่มที่ 118 ลงวันที่ 8 กุมภาพันธ์ 2544  3.11) 
ประกาศศูนย์สัตว์ทดลองแห่งชาติ มหาวิทยาลัยมหิดล เรื่อง นโยบายก ากับการดูแล การเลี้ยงและการใช้
สัตว์ทดลอง ลงวันที่ 23 พฤศจิกายน 2552 

4. กฎหมาย/ข้อก าหนดอื่นๆ 
ที่เกี่ยวข้อง 

4.1) มาตรฐานสากลด้านสัตว์ทดลอง AAALAC International  4.2) ข้อก าหนดและเง่ือนไข APLAC / ILAC 
4.3) WHO good practices for pharmaceutical quality control laboratories : 2010 

ข. ควำมสัมพันธ์ระดับองค์กำร 
(6) โครงสร้ำงองค์กำร  
      ปัจจุบันกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มีการจัดโครงสร้างโดยมีหน่วยงานตามกฎกระทรวง 24 
หน่วยงาน และหน่วยงานที่จัดตั้งขึ้นเป็นการภายใน 9 หน่วยงาน โดยมีการก ากับ ดูแลการด าเนินงานของ
แต่ละหน่วยงานโดยอธิบดีได้มอบหมายให้รองอธิบดีทั้ง 3 ท่าน ก ากับดูแล โดยกระจายให้รองอธิบดีแต่ละ
ท่านดูแลทั้งหน่วยงานส่วนกลางและศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ตั้งในส่วนภูมิภาค 
 
 
 



 
 

รายงานผลการด าเนินการพัฒนาองค์การ (Application Report) กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ปี พ.ศ.2559 หน้า 6 
 

- ฝ่ำยกำรเจ้ำหน้ำท่ี 
- ส ำนักเคร่ืองส ำอำงและวัตถุ
อันตรำย 
- สถำบันวิจัยสมุนไพร 
- ศวก.ท่ี 1/1 เชียงรำย* 
- ศวก.ท่ี 3 นครสวรรค์ 
- ศวก.ท่ี 8 อุดรธำนี 
- ศวก.ท่ี 12 สงขลำ 

ผู้ช่วยอธิบดี 
(นพ.สมชำย   แสงกิจพร) 

อธิบดีกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์  (นพ.อภิชัย มงคล) 

- ส ำนักคุณภำพและควำม
ปลอดภัยอำหำร 
- ส ำ นั ก ม ำ ต ร ฐ ำ น
ห้องปฏิบัติกำร 
- ส ำนักรังสีและเคร่ืองมือ
แพทย ์
- ศวก.ท่ี 1 เชียงใหม ่
- ศวก.ท่ี 6 ชลบุรี 
- ศวก.ท่ี 9 นครรำชสีมำ 
- ศวก.ท่ี 12/1 ตรัง 

รองอธิบดี  
(นำงจุรีภรณ์ บุณยวงศ์วิโรจน์) 

- กลุ่มพัฒนำระบบบริหำร 
- ส ำนักงำนเลขำนุกำรกรม (ยกเว้นฝ่ำย
กำรเจ้ำหน้ำท่ี)   
- สถำบันชีววัตถุ 
- ส ำนักก ำกับ พ.ร.บ.เช้ือโรคและพิษจำก
สัตว์* 
- สถำบันชีววิทยำศำสตร์ทำงกำรแพทย์* 
- ศวก.ท่ี 2 พิษณุโลก 
- ศวก.ท่ี 5 สมุทรสงครำม 
- ศวก.ท่ี 7 ขอนแก่น 

รองอธิบดี  
(รศ.คลินิก พญ.วารุณี จินำรัตน์) 

ส ำนักวิชำกำรวิทยำศำสตร์กำรแพทย*์ กลุ่มตรวจสอบภำยใน 

รองอธิบดี 
(นพ.พิเชฐ  บัญญัติ)

X...............................................
..) 

- ส ถ ำบั น วิ จั ย วิท ย ำ ศำ สต ร์
สำธำรณสุข 
- ส ำนักยำและวัตถุเสพติด 
- กองแผนงำนและวิชำกำร 
- ศูนย์เทคโนโลยีสำรสนเทศ* 
- ศวก.ท่ี 4* 
- ศวก.ท่ี 10 อุบลรำชธำนี 
- ศวก.ท่ี 11 สุรำษฎร์ธำนี 
- ศวก.ท่ี 11/1 ภูเก็ต* 

ศูนย์ชุดทดสอบและผลิตภัณฑ์
กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย*์ 

ศวก.   = ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
*        = หน่วยงานที่จัดต้ังข้ึนเป็นการ
ภายใน 

         ภำพที่ ข-1 โครงสร้ำงกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์และระบบกำรก ำกับดูแลตนเองที่ดี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

การก ากับดูแลองค์การที่ดี กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มีทั้งการก ากับภายใน โดยอาศัยกลไกของ
หน่วยงานในสังกัดที่ต้องปฏิบัติตามภารกิจหน้าที่อยู่แล้ว และในรูปคณะกรรมการ คณะท างาน และทีมงาน
ต่าง ๆ เช่น อ.ก.พ.กรม กลุ่มตรวจสอบภายใน คณะกรรมการคัดเลือกข้าราชการและลูกจ้างประจ าดีเด่น 
ทีมงานบริหารการเปลี่ยนแปลง และการก ากับจากหน่วยงานภายนอก เช่น ส านักงานตรวจเงินแผ่นดิน 
คณะกรรมการตรวจสอบและประเมินผลภาครัฐ ส านักงาน ก.พ.ร. เป็นต้น 

 (7) ผู้รับบริกำรและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  
กลุ่มผู้รับบริการและกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่ส าคัญและความต้องการและความคาดหวังที่ส าคัญ

ต่อผลผลิต ต่อการบริการของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ แสดงได้ตามตารางที่ 3 
พันธกิจ/หน้ำที่
ตำมกฎหมำย 

ผลผลิต/กำรให้บริกำร ผู้รับบริกำร ควำมต้องกำร ควำมคำดหวงั 

1. ศึกษา วิจัยและ
พัฒนาเพื่อให้ได้
องค์ความรู้ 
เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมด้าน
วิทยาศาสตร์
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
 
 
 

นวัตกรรม/องค์ความรู้/
เทคโนโลยี 
ถ่ายทอดองค์ความรู้ /
นวัตกรรม/เทคโนโลยี 
 

1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการ
รักษาป้องกัน ควบคุมโรคและ
คุ้มครองผู้บริโภค ทั้งภาครัฐและ
เอกชน 
2. หน่วยงานภาครัฐที่มีหน้าที่
เกี่ยวกับการควบคุมดูแล และ
ออกกฎหมาย 
3. ผู้ประกอบการด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 
4. หน่วยงานสถานศึกษา เช่น 
มหาวิทยาลัย 
5. ชุมชน 

1. องค์ความรู้ที่ถูกต้องตามหลัก
วิ ช าการและสามารถน า ไป ใช้
ประโยชน์ได้จริง 
2. เทคโนโลยี  นวัตกรรมที่ ง่าย 
น าไปใช้ประโยชน์ได้จริงในภารกิจที่
เกี่ยวข้อง ทันต่อสถานการณ์ และ
เกิดประโยชน์ต่อประชาชน 

- 

2. เฝ้าระวัง 
ประเมิน สื่อสาร

ข้อมูลเตือนภัยสุขภาพ 
สื่อความเสี่ยง/แนวทาง

1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการ
รักษาป้องกัน ควบคุมโรค และ

1. ข้อมูลที่ถูกต้องตามหลักวิชาการ
และง่ายต่อการเข้าถึง 

มีผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ที่ปลอดภัย 
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พันธกิจ/หน้ำที่
ตำมกฎหมำย 

ผลผลิต/กำรให้บริกำร ผู้รับบริกำร ควำมต้องกำร ควำมคำดหวงั 

แจ้งเตือนภัย และ
ก าหนดมาตรการ 
การจัดการความ
เส่ียงจากโรคและ
ภัยสุขภาพ 
 

เฝ้าระวัง ควบคุมก ากับ  
 

คุ้มครองผู้บริโภค 
2. ประชาชน 
3. ผู้ประกอบการด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 

2. การได้รับค าปรึกษาแนะน า
ทางด้านวิชาการที่ถูกต้อง สะดวก 
และรวดเร็ว 
3. ได้รับการถ่ายทอดเทคโนโลยี
และข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับความ
ปลอดภัยเพื่อให้สามารถพึ่งตนเอง
ได ้

3. ก าหนด
มาตรฐานและ
พัฒนา
ห้องปฏิบัติการด้าน
วิทยาศาสตร์
การแพทย์และ
สาธารณสุข 
 

ห้ อ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร มี
มาตรฐาน  
 

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์
และสาธารณสุขทั้งภาครัฐและ
เอกชน 

1. ข้อมูล/องค์ความรู้ที่ถูกต้องตาม
หลักวิชาการ ทันสมัย น า ไปใช้
ประโยชน์ได้จริง 
2. ได้รับค าปรึกษาแนะน าทางด้าน
วิชาการ 
3. วิทยากร/ที่ปรึกษา 
4. สารสนเทศที่ทันสมัยเข้าถึงได้
ง่าย 
5. มาตรฐานที่สอดคล้องกับบริบท
และศักยภาพห้องปฏิบัติการนั้น ๆ 

เ ป็ น ม า ต ร ฐ า น
อ้างอิงในระดับชาติ
หรือนานาชาติได้ 

4. บริการตรวจ
วิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการด้าน
วิทยาศาสตร์
การแพทย์และ
สาธารณสุขใน
ฐานะ
ห้องปฏิบัติการ
อ้างอิง 
 

4.1 ค่าอ้างอิงมาตรฐาน
ของวิธีตรวจวิเคราะห์ 
(Reference Value) 

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์
และสาธารณสุขทั้งภาครัฐและ
เอกชน 
 

ค่าอ้างอิงมาตรฐานที่ถูกต้องตาม
หลักวิชาการ น าไปใช้อ้างอิงได้ 

- 

4.2 สารมาตรฐาน/วัสดุ
อ้างอิงด้านการแพทย์
และสาธารณสุข 
 

สารมาตรฐาน/วัสดุอ้างอิงมีเพียงพอ
ต่อความต้องการ 

- 

4.3 รายงานผลการ
ตรว จวิ เ ค ร า ะห์ ข อ ง
ห้องปฏิบัติการ 
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ชีว
วั ต ถุ  สมุ น ไพร  ก า ร
ชั น สู ต ร โ ร ค  แ ล ะ
รายงานผลการสอบ
เทียบผลิตภัณฑ์ด้านรังสี
และเครื่องมือแพทย์ 

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์
และสาธารณสุขทั้งภาครัฐและ
เอกชน 
 

1. ถูกต้อง แม่นย า 
2. ทันเวลาที่ก าหนด 
3. สารสนเทศที่ทันสมัยเข้าถึงได้
ง่าย 

1. ลดระยะเวลา
การการรายงานผล
การตรวจสอบให้
น้อยลง 
2. การพัฒนา
มาตรฐานการ
ตรวจสอบ
เครื่องเอกซเรย์และ
ระยะเวลาการ
ให้บริการเป็น
มาตรฐานเดียวกัน 

4.4 รายงานทดสอบ
ความช านาญด้านการ
ตรว จวิ เ ค ร า ะห์ ข อ ง
ห้องปฏิบัติการ 
ผ ลิ ต ภั ณ ฑ์ สุ ข ภ า พ              
ชีววัตถุ สมุนไพร และ
การชันสูตรโรค 

1. ถูกต้อง แม่นย า 
2. ทันเวลาที่ก าหนด 
3. สารสนเทศที่ทันสมัยเข้าถึงได้
ง่าย 

- 

5. การควบคุม
ก ากับการบังคับใช้
กฎหมายว่าด้วย
เช้ือโรคและพิษจาก
สัตว์ 

ใบอนุญาต การผลิต 
ครอบครอง จ าหน่าย 
น าเข้า ส่งออก และน า
ผ่าน ตาม
พระราชบัญญัติเชื้อโรค

หน่วยงานที่ครอบครอง,ผลิต, 
น าเข้าและส่งผ่าน ตาม พ.ร.บ.
เชื้ อ โ รคและพิ ษจ ากสั ต ว์ ทั้ ง
ภาครัฐและเอกชน 

รวดเร็ว - 
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พันธกิจ/หน้ำที่
ตำมกฎหมำย 

ผลผลิต/กำรให้บริกำร ผู้รับบริกำร ควำมต้องกำร ควำมคำดหวงั 

และพิษจากสัตว ์และ
อนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง  

6. รับรองคุณภาพ
ห้องปฏิบัติการ  

ใบ รั บรอ งมาตรฐาน
ห้องปฏิบัติการ  

ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์ 
และสาธารณสุขทั้งภาครัฐและ
เอกชน 

ได้รับการรับรองที่เร็วขึ้น 
 

- 

(8) ส่วนรำชกำรหรือองค์กำรที่เกี่ยวข้องกันในกำรให้บริกำรหรือส่งมอบงำนต่อกัน ตำรำงท่ี 4 
ผลผลิต/กำร
ให้บริกำร 

ส่วนรำชกำร/องค์กำรท่ี
เกี่ยวข้อง 

บทบำท 
ข้อก ำหนดท่ีส ำคัญในกำร

ปฏบิัติงำนร่วมกัน 
กลไกท่ีส ำคัญในกำร
สื่อสำรระหว่ำงกัน 

บทบำทในกำรสร้ำง
นวัตกรรม 

1.นวัตกรรม/องค์
ความรู้/เทคโนโลยี 
ถ่ า ย ท อ ด อ ง ค์
ความรู้/นวัตกรรม/
เทคโนโลยี 
 

1.  หน่วยงานภาครัฐที่
เกี่ยวข้องกับการวิจัยและ
พัฒนา 
2. หน่วยงาน/องค์กรต่าง    
ประเทศ 
3. สถาบันการ ศึกษา 
4. ส่ือมวลชน 

1 .  ร่ ว ม วิ จั ย แ ล ะ
พัฒนา 
2. การถ่ายทอดองค์
ความรู้ซ่ึงกันและกัน 
3 .  ส นั บ ส นุ น
งบประมาณ 

1. สัญญา/ข้อตกลง/ความ
ร่วมมือ/บันทึกความเข้าใจ 
2. นโยบาย ยุทธศาสตร์
งานวิจัยของประเทศและ
ระหว่างประเทศ 
3. แผนปฏิบัติงานร่วมกัน 
4 .  ข้ อ ต ก ล ง ก า ร รั บ
ผลประโยชน์ 

1. หนังสือราชการ 
2 .  ปร ะ ชุ ม / อบร ม /
สัมมนา 
3. สื่ออิเล็กทรอนิกส์ 
4. โทรศัพท์/โทรสาร 
5.  การประสานงาน
ระหว่างบุคคล 

1. ร่วมวิจัยและ
พัฒนา 
2. การถ่ายทอดองค์
ความรู้ซ่ึงกันและกนั 
3. สนับสนนุ
งบประมาณ 

2. ข้อมูลเตือนภัย
สุขภาพ 
สื่ อ ค ว า ม เ สี่ ย ง /
แนวทางเฝ้ าระวั ง 
ควบคุมก ากับ  
 

1. หน่วยงานภาครัฐและ
เอกชนที่เกี่ยวข้องกับการ
ควบคุม ป้องกันโรคและ
คุ้มครองผู้บริโภค 
2. สถาบันการ ศึกษา 
3. สื่อมวลชน 

น าข้อมูลไปเผยแพร่
ใ ห้ประชาชนและ
กลุ่มเสี่ยงได้รับทราบ
อย่างทันสถานการณ์ 

ระยะเวลาในการสื่อสาร 1. หนังสือราชการ 
2 .  ปร ะ ชุ ม / อบร ม /
สัมมนา 
3. สื่ออิเล็กทรอนิกส์ 
4. สื่อโทรทัศน์ วิทยุ 
หนังสือพิมพ์ 

- 

3. ห้องปฏิบัติการมี
มาตรฐาน  
 

1. ส านักตรวจราชการ
กระทรวงสาธารณสุข 
2. ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด 
3. โรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัย  

1. ก าหนดนโยบาย
ในการพัฒนา 
2. นิเทศ ติดตาม 
 
อบรมให้ความรู้ ให้
ค าปรึกษาแนะน า 

1.  จัดท าแผนปฏิ บัติการ
ร่วมกัน 
2 .  ก า ร ส นั บ ส นุ น ด้ า น 
งบประมาณ 
3 .  ค ว า ม ถู ก ต้ อ ง แ ล ะ
สอดคล้องกับมาตรฐาน 

1. หนังสือราชการ 
2. ประชุม/สัมมนา 
3. การนิเทศงานร่วมกัน 
4. โทรศัพท์/โทรสาร 
5. ส่ืออิเล็กทรอนิกส์ 

- 

4. บริการตรวจวเิคราะห์ทางห้องปฏิบัตกิารด้านวทิยาศาสตรก์ารแพทย์และสาธารณสุขในฐานะห้องปฏิบัติการอา้งอิง 
4.1 ค่าอ้างอิง
มาตรฐ านของวิ ธี
ต ร ว จ วิ เ ค ร า ะ ห์ 
(Reference 
Value) 

1. ห้องปฏิ บัติการด้าน
การแพทย์และสาธารณสขุ
ทั้งภาครัฐและเอกชน 
2. หน่วยบังคับใช้
กฎหมาย 
3.  ผู้ บริหารให้ก าหนด
นโยบาย 

เ ป็ น ผู้ ส่ ง ม อ บ ค่ า
อ้ า ง อิ ง ม า ต ร ฐ า น 
(Reference Value) 
เพื่อเป็นเกณฑ์ตัดสิน
ม า ต ร ฐ า น  ห รื อ
ก าหนดมาตรฐาน
ของประเทศในด้าน
ก า ร แ พ ท ย์ แ ล ะ
สาธารณสุข 

วิ ธี ก า ร ศึ ก ษ า ใ น ก า ร
ก าหนดค่าอ้างอิงมาตรฐาน 
(Reference Value) ต้อง
เป็นไปตามหลักวิชาการและ
มาตรฐานสากล 

การจัดท าแผนร่วมกัน
กั บ ส่ ว น ร า ช ก า ร 
องค์การที่เกี่ยวข้องใน
ก า ร น า ค่ า อ้ า ง อิ ง
มาตรฐาน (Reference 
Value)  ไป ใช้ ใ นก า ร
ตัดสินมาตรฐานหรือ
ออกกฎหมายก าหนด
เป็นค่ามาตรฐานของ
ประเทศ 

ประเทศไทยสามารถ
ก าหนดมาตรฐาน
ข อ ง ต น เ อ ง ที่
สอดคล้องกับบริบท
ความจ า เ ป็น  เพื่ อ
ป ร ะ โ ย ช น์ ข อ ง
ประเทศอย่างถูกต้อง
ตามหลั ก วิ ช าก าร
และเ ป็นที่ ยอมรับ
ของสากล 

4.2 สารมาตรฐาน/
วั ส ดุ อ้ า ง อิ ง ด้ า น
ก า ร แ พ ท ย์ แ ล ะ
สาธารณสุข 

หน่วยงานที่จัดหาวัตถุดิบ
เพื่อผลิตสารมาตรฐาน 
 

เป็นผู้ส่งมอบวัตถุดิบ
ที่น ามาใช้ในการผลิต
สารมาตรฐาน 

วัตถุดิบที่น าเข้ามีคุณภาพ
ตามที่ก าหนด 
 

1. หนังสือราชการ 
2. เว็บไซด์ 
 

- 

4.3 รายงานผลการ
ตรวจวิเคราะห์ของ
ห้องปฏิบัติการ 
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ชี ว วั ตถุ  สมุ น ไพร 
การชันสูตรโรค และ
รายงานผลการสอบ

หน่วยงานภาครัฐ ได้แก่ 
1. ส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและ
ยา 
2. ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด 
3. กรมควบคุมโรค 

น าข้อมูลไปใช้ในการ
อ อ ก ก ฎ ห ม า ย /
มาตรการเพื่ อการ
คุ้มครองผู้บริโภค 

1. จัดท าแผนร่วมกัน 
2. แลกเปลี่ยนข้อมูล 
 

1. หนังสือราชการ 
2.  ป ร ะ ชุ ม / อ บ ร ม /
สัมมนา 
 

- 
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ผลผลิต/กำร
ให้บริกำร 

ส่วนรำชกำร/องค์กำรท่ี
เกี่ยวข้อง 

บทบำท 
ข้อก ำหนดท่ีส ำคัญในกำร

ปฏบิัติงำนร่วมกัน 
กลไกท่ีส ำคัญในกำร
สื่อสำรระหว่ำงกัน 

บทบำทในกำรสร้ำง
นวัตกรรม 

เทียบผลิตภัณฑ์ด้าน
รังสีและเครื่องมือ
แพทย์ 

4. โรงพยาบาลภาครัฐ 
5. ส านักงานต ารวจ
แห่งชาติ 
6. กรมราชทัณฑ์7. กรม
คุมประพฤติ 
8. กรมพัฒนาชุมชน 
9. กรมสอบสวนคดีพิเศษ 
10. กรมการแพทย์ 
11. กรมอนามัย 
12. กรมพัฒนาการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือก 
13. บริษัทไปรษณีย์ไทย 

4.4 รายงานทดสอบ
ความช านาญด้าน
การตรวจวิเคราะห์
ของห้องปฏิบัติการ 
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ              
ชี ว วั ต ถุ  สมุ น ไพร 
และการชันสูตรโรค 

1. บริษัทไปรษณีย์ไทย 
2. ธนาคาร 
 

1. ส่งมอบให้ผู้รับได้
อย่างถูกต้อง 
2 .  รั บ ช า ร ะ เ งิ น
ค่าบริการ 
 

- ระยะเวลาในการส่งมอบ
รายงานฯ 
- สะดวก รวดเร็ว 

หลักฐานการน าส่ง - 

5. ใบอนุญาต การ
ผลิต  ครอบครอ ง 
จ า หน่ า ย  น า เ ข้ า 
ส่งออก และน าผ่าน 
ตามพระราชบัญญัติ
เชื้อโรคและพิษจาก
สัตว์ และอนุบัญญัติ
ที่เกี่ยวข้อง 

หน่ วยงานภาครั ฐและ
เอกชนที่ด าเนินกิจการ
เกี่ยวข้องกับเชื้อโรคและ
พิ ษ จ า ก สั ต ว์ เ พื่ อ ก า ร
ควบคุมโรค ป้องกันโรค
การศึกษาหรือการวิจัย 

- เ ป็ น ก ร ร ม ก า ร
พิ จ า ร ณ า ก า ห น ด
หลักเกณฑ์ วิธีการ 
และมาตรฐานด้าน
เชื้อโรคและพิษจาก
สัตว์ ในการควบคุม
การผลิต ครอบครอง 
จ า ห น่ า ย  น า เ ข้ า 
ส่งออก หรือน าผ่าน
ซ่ึงเชื้อ โรคและพิษ
จากสัตว์ 
- เป็นพนักงาน
เ จ้ า ห น้ า ที่ ต า ม
กฎหมาย เพื่อก ากับ
ดูแลให้หน่วยงานที่
เกี่ยวข้องด าเนินการ
ไ ด้ ถู ก ต้ อ ง ต า ม
ข้ อ ก า ห น ด แ ล ะ
บ ท บั ญ ญั ติ แ ห่ ง
กฎหมาย 

1. ปฏิบัติตามกฎหมาย 
2. ถูกต้อง ยอมรับร่วมกัน 
3. สอดคล้องกับกฎหมาย
ร ะ ห ว่ า ง ป ร ะ เ ท ศ  แ ล ะ
ข้อก าหนดมาตรฐานสากล 
4. จัดท าข้อตกลงร่วมกัน 

1. การประชุม 
2.  หนั งสื อราชการ /
อีเมล์ 
 

 

6.ใบรับรอง
มาตรฐาน
ห้องปฏิบัติการ 

1.  ห้องปฏิ บัติการทาง
การแพทย์และสาธารณสขุ 
2. มหาวิทยาลัย 
 
3. คณะกรรมการรับรอง
เ ฉพาะตามมาตรฐ าน                 
ต่าง ฯ 
 

ร่วมตรวจประเมิน 
 
 
 
1. พิจารณาผลการ
ต ร ว จ ป ร ะ เ มิ น 
เพื่อให้การรับรอง 
2. ให้ข้อคิดเห็นเพื่อ
พัฒนาเกณฑ์ และ
ส่ ง เ ส ริ ม ร ะ บ บ
คุณภาพให้เข้มแข็ง 

ระยะเวลาที่ก าหนดไว้ตาม
แผน 
 
 
นโยบาย ข้อก าหนด และ
เงื่อนไขในการรับรอง ตามที่
ประกาศไว้ 
 

1. หนังสือราชการ 
2. ประชุม/สัมมนา 
3. ตรวจประเมิน 
4. โทรศัพท์/โทรสาร 
5. ส่ืออิเล็กทรอนิกส์ 

- 
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2. สถำนกำรณ์ขององค์กำร :  ก.สภำพกำรด้ำนกำรแข่งขัน 
(9) สภำพแวดล้อมด้ำนกำรแข่งขันทั้งภำยในและภำยนอกประเทศ 

 

ประเภทกำร 
เทียบเคยีง 

คู่แข่ง/คู่เทยีบ ประเด็นกำรแขง่ขัน/
เทียบเคยีง 

ผลกำรด ำเนินงำนปัจจบุันเมื่อเทียบกับ
คู่แข่ง 

ภำยในประเทศ 

1. การให้บรกิารวิชาการและ 
การตรวจวิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการด้านการ แพทย์
และสาธารณสุข 

- สถาบันอุดมศกึษารฐัและ
เอกชน 
- กระทรวงวทิยาศาสตรแ์ละ
เทคโนโลยี 

การให้ข้อมูลและผลวิเคราะห์ที่
ถูกต้องน่าเชื่อถือและทันการ 

- 

2. การคุ้มครองผู้บริโภคโดยเฝ้า
ระวั ง  ประ เมิน  สื่ อสารและ
จัดการความเสี่ยงจากโรคและภัย
สุขภาพ 

ห้องปฏิบัติการในมหาวทิยาลัย
ต่าง ๆ เช่น มหิดล จฬุาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย
มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่
มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

การติดตามและเฝ้าระวังโรค
หลังการระบาด (Event Based 
Surveillance) 

- การเฝ้าระวังของกรมฯครอบคลุมทุกพื้นที่
ของประเทศและชนิดของโรคมากกว่า  
- มหาวิทยาลัยฯจะลงลึกเฉพาะพื้นที่ และการ
เผยแพร่ข้อมูลทางวิชาการในเชิงลึกมากกว่า 

- กรมวิทยาศาสตร์บริการ 
- สถาบันอาหาร 
- ห้องปฏิบัติการกลาง 
 
 

การเฝ้าระวังคุณภาพผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 

- รายการทดสอบทางห้องปฏิบัติการของ          
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มากกว่า  
- ร า ค าค่ า บ ริ ก า ร ต ร ว จ วิ เ ค ร า ะ ห์ ข อ ง
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์สูงกว่า 
- กรมวิทยาศาสตร์การ 
แพทย์ให้บริการทางห้องปฏิบัติการช้ากว่า 

3. ก า ร วิ จั ยแ ล ะพัฒน าอ งค์
ความรู้เทคโนโลยีและนวัตกรรม
ด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

 - ส านักงานพัฒนาวิทยาศาสตร์
และเทคโนโลยีแห่งชาติ (สวทช.) 
 

- สั ด ส่ ว น ผ ล ง า น วิ จั ย /
นวัตกรรมต่อจ านวนนักวิจัย 

- กรมวิทยาศาสตร์การ 
แพทย์มีสัดส่วนผลงานวิจัย/นวัตกรรมต่อ
จ านวนนักวิจัยน้อยกว่า 

ภำยนอกประเทศ     
1. การให้บริการวิชาการและ 
ก า ร ต ร ว จ วิ เ ค ร า ะ ห์ ท า ง
ห้องปฏิบัติการด้านการ แพทย์
แ ล ะ ส า ธ า ร ณ สุ ข ใ น ฐ า น ะ
ห้องปฏิบัติการอ้างอิง 

ประเทศในกลุ่มเอเชีย ญี่ปุ่น จีน 
เกาหลี 

การเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิง
ระดับภูมิภาคอาเซียน เอเชีย  

- กรมวิทย์ฯ เป็นองค์กรชั้นน าที่ ได้รับการ
ยอมรับในกลุ่มประเทศสมาชิกอาเซียนและ
ภูมิภาคเอเชีย อาทิเช่น  ด้าน ชีววัตถุ อาหาร 
เครื่องส าอาง ยา)   

2. การก าหนดมาตรฐานการ
ตร ว จ วิ เ ค ร าะ ห์ แ ละ พัฒน า
ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์
สาธารณสุข 

ประเทศในกลุ่มเอเชีย การก าหนดมาตรฐาน / วิ ธี
วิเคราะห์ใหม่ 

- ผู้น าในกลุ่มภูมิภาคเอเชีย มีประเทศญี่ปุ่น 
จีน เกาหลีตามล าดับ 
 - จ านวนวิธีวิเคราะห์ที่เสนอเป็นวิธีมาตรฐาน
ยังมีจ านวนน้อย  

3. การคุ้มครองผู้บริโภคโดยเฝ้า
ระวั ง  ประ เมิน  สื่ อสารและ
จัดการความเสี่ยงจากโรคและภัย
สุขภาพ 

ประเทศในกลุ่มเอเชีย การประเมินความเสี่ยง - ผู้น าในกลุ่มภูมิภาคเอเชีย มีประเทศญี่ปุ่น  
จีน เกาหลีตามล าดับ  

4. ก า ร วิ จั ยแ ล ะพัฒน าอ งค์
ความรู้เทคโนโลยีและนวัตกรรม
ด้านการแพทย์และสาธารณสุข  

ประเทศในกลุ่มเอเชีย สัดส่วนผลงานวิจัย/นวัตกรรม
ต่อจ านวนนักวิจัย 

- เป็นผู้น าในกลุ่มภูมิภาคเอเชีย มีประเทศ
ญี่ปุ่น  จีน เกาหลีตามล าดับ  
 

(10) กำรเปลี่ยนแปลงด้ำนกำรแข่งขัน 
ตำรำงที่ 5 แสดงปัจจัยแวดล้อมกำรเปลี่ยนแปลงที่ส ำคัญที่ส่งผลต่อสถำนกำรณ์แข่งขันและสร้ำงโอกำส 
ส ำหรับกำรสร้ำงนวัตกรรมและควำมร่วมมือ 
ปัจจัยแวดล้อม กำรเปลี่ยนแปลงที่ที่ส ำคัญที่ส่งผลต่อสถำนกำรณ์แข่งขันและสร้ำงโอกำส ส ำหรับกำรสร้ำงนวัตกรรมและ

ควำมร่วมมือ 
ภายใน นโยบายผู้บริหารของกรม ที่ส่งเสริม สนับสนุนให้มีการศึกษา วิจัย เพื่อสร้างนวัตกรรมใหม่ ๆ การน าระบบคุณภาพ ISO 

9001:2015 มาใช้พัฒนาองค์การ 
บุคลากรที่มีองค์ความรู้ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน เกษียณอายุ ลาออก ย้าย ฯลฯ ส่งผลให้การด าเนินงานขาดความ
ต่อเนื่องและท าให้สูญเสียองค์ความรู้ที่อยู่ในตัวบุคคล รวมทั้งการท างานเกิดความล่าช้าไม่ทันต่อความต้องการของ
ผู้รับบริการ 
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ภายนอก การเปลี่ยนแปลงนโยบายของรัฐบาล สภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลง เช่น ภาวะโรคร้อน ท าให้ต้องศึกษา วิจัย พัฒนาวิธี
ตรวจวิเคราะห์ใหม่ ๆ ให้ทันต่อสถานการณ์โรคทั้งที่อุบัติใหม่ อุบัติซ้ า รวมทั้งการเพิ่มคุณค่าผลิตภัณฑ์ส่งออกเพื่อส่งเสริม
ศักยภาพในการแข่งขันของประเทศ  
การเข้าสู่ประชาคมอาเซียน ส่งผลให้การด าเนินงานต้องเป็นไปตามข้อตกลงที่ก าหนดท าให้ต้องปรับปรุงกระบวนการ
ท างานใหม่ในหลาย ๆ ด้าน เช่น องค์ความรู้ใหม่ ๆ บุคลากรให้สามารถใช้ภาษาในการส่ือสาร 
การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ การเข้าสู่สังคมดิจิตัล ส่งผลให้ต้องพยายามคิดค้นองค์ความรู้ นวัตกรรมใหม่ ๆ ที่จะใช้ในการ
ส่งเสริมสุขภาพให้ดีขึ้น 

(11) แหล่งข้อมูลเชิงเปรียบเทียบ 
 ข้อมูลเชิงเปรียบเทียบและข้อมูลเชิงแข่งขันได้จากเว็บไชต์หน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง
ภายในประเทศ เช่น ผลงานวิจัยของมหาวิทยาลัยต่าง ๆ รายงานประจ าปีของคู่เทียบที่ก าหนด ข้อมูลจาก
หน่วยผู้จัดการแข่งขันหรือประกวดที่ให้รางวัล ส านักงานสถิติแห่งชาติ ภายนอกประเทศ เช่น องค์การ
อนามัยโลก ศูนย์ความร่วมมือระหว่างประเทศ รายงานทางวิชาการขององค์การระหว่างประเทศ โดยมี
ข้อจ ากัดในการได้มาซึ่งข้อมูล คือข้อมูลบางอย่างไม่เปิดเผย ข้อมูลบางอย่างออกล่าช้าของ 1-2 ปี 
ข.  บริบทเชิงยุทธศาสตร์ 
(12) ควำมท้ำทำยเชิงยุทธศำสตร์และควำมได้เปรียบเชิงยุทธศำสตร์  

ด้ำน ควำมท้ำทำยเชิงยทุธศำสตร ์ ควำมได้เปรียบเชิงยุทธศำสตร ์
พันธกิจ 
 

สร้ างนวัตกรรมทั้ งทางด้านผลผลิตและบริการที่
สนองตอบความต้องการเป็นที่ยอมรับทั้งในระดับชาติ
และนานาชาติ 

มีระบบคุณภาพทั้งทางด้านห้องปฏิบัติการ เช่น ISO 
15189 ISO 17025 และ ISO 9001:2015 

ปฏิบัติการ 
 

1. บูรณาการระบบบริหารคุณภาพทุกระบบให้เป็นไปใน
ทิศทางเดียวกันเพื่อขับเคลื่อนการท างานให้เร็วขึ้น 
2. เทคโนโลยีสารสนเทศที่สนับสนุนการปฏิบัติงาน การ
ส่งมอบผลผลิต/บริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

1. มีเงินรายได้ (เงินบ ารุง) ที่นอกเหนือจากการจัดสรร
งบประมาณประจ าปี 
2. มีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 14 แห่ง กระจายทั่ว
ประเทศ 
3. บุคลากรมีองค์ความรู้เชิงลึกเฉพาะด้าน 
4. มีเครื่องมือ อุปกรณ์ที่ทันสมัยพร้อมใช้ 

ความรับผิดชอบต่อสังคม การให้ข้อมูลทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่เกี่ยวกับความ
ปลอดภัยด้านสุขภาพเพื่อการคุ้มครองผู้บริโภคได้อย่าง
ทันต่อสถานการณ์ 

ทรัพยากรบุคคล 
 

พัฒนาระบบการบริหารทรัพยากรบุคคลอย่า งมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพื่อรองรับบุคลากรที่จะ
เกษียณในอนาคต 

 

ค. ระบบกำรปรับปรุงผลกำรด ำเนินกำร 
(13) ระบบกำรปรับปรุงผลกำรด ำเนินกำร 
 อ ง ค์ ป ร ะ ก อ บ ที่ ส า คั ญ ข อ ง ร ะ บ บ ก า ร ป รั บ ป รุ ง ผ ล ก า ร ด า เ นิ น ก า ร  คื อ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้มีปรับปรุงกระบวนการด าเนินงานโดยน าระบบบริหารคุณภาพมาใช้ด้าน
ห้องปฏิบัติการอย่างต่อเนื่อง ได้แก่ ISO/IEC 17025 , ISO 15189, ISO/IEC 17043, ISO/IEC 17011 และ 
ISO 15190 น าเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) มาใช้ในการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง และ
น าระบบบริหารคุณภาพด้านบริหารจัดการตามมาตรฐาน ISO 9001 : 2008 มาใช้ในปีงบประมาณ 2557 
และมีการพัฒนาเพ่ือขอการรับรอง ISO 9001 : 2015 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มีกระบวนการสร้างคุณค่า จ านวน 6 กระบวนการ และกระบวนการสนับสนุน 
จ านวน 11 กระบวนการ ดังนี้ 
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กระบวนกำรสร้ำงคณุค่ำ กระบวนกำรสนับสนุน 
1. กำรวิจัยและพัฒนำด้ำนวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ 
2. กำรประเมินควำมเสี่ยงและแจ้งเตือนภัยสุขภำพ 
   2.1 การประเมินความเส่ียง    
   2.2 การแจ้งเตือนภัยสุขภาพ 
3. กำรพัฒนำคุณภำพห้องปฏิบัติกำร 
   3.1 พัฒนาห้องปฏิบัติการเครือข่าย 
   3.2 การทดสอบความช านาญห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 
4. กระบวนกำรทำงห้องปฏิบัติกำร 
   4.1 การตรวจวิ เคราะห์ เพื่อการเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิ ง 
(Reference Lab) 
   4.2 บริการตรวจวิเคราะห์ทั่วไป 
5. กำรก ำกับให้เป็นไปตำม พ.ร.บ. เชื้อโรคและพิษจำกสัตว์ 

1. กำรเงิน กำรคลัง 
2. กำรบริหำรทรัพยำกรบุคคล 
   2.1 การบริหารทรัพยากรบุคคล 
   2.2 การพัฒนาทรัพยากรบุคคล 
3. บริหำรทั่วไป 
   3.1 งานสารบรรณ 
   3.2 การส่ือสารประชาสัมพันธ์ 
   3.3 งานยานพาหนะ 
   3.4 งานซ่อมบ ารุง 
4. กำรบริหำรพัสดุ 
   4.1 การจัดซ้ือ-จัดจ้าง 
5. เทคโนโลยีสำรสนเทศ 
   5.1 การพัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 

6. กำรรับรองคุณภำพห้องปฏิบัติกำร 
   6.1 การรับรองห้องปฏิบัติการตามมาตรฐานสากล 
   6.2 การรับรองห้องปฏิบัติการตามมาตรฐานกระทรวง 

   5.2 การบ ารุงรักษาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 
   5.3 การสนับสนุนและบริการระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 
   5.4 การบริหารจัดการระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 
6. ทรัพย์สินทำงปัญญำ 
7. จัดท ำแผน ติดตำม และประเมินผล ประจ ำปี  

 8. งำนบริกำรห้องสมุด 
9. กำรพัฒนำระบบบริหำรรำชกำร 
   9.1 การจัดท าค ารับรองและติดตามประเมินผลการปฏิบัติราชการตาม
ค ารับรองการปฏิบัติราชการระดับกรม 
   9.2 การจัดท าค ารับรองและติดตามประเมินผลการปฏิบัติราชการตาม
ค ารับรองการปฏิบัติราชการระดับหน่วยงานภายใน 
10. กำรจัดกำรควำมรู้และเทคโนโลยีวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ 
11. กำรตรวจสอบภำยใน 

ส่วนที่ 2-1 กำรพัฒนำคณุภำพกำรบริหำรจดักำรภำครัฐอย่ำงต่อเนื่องตำมเกณฑ์พัฒนำคณุภำพกำรบริหำร
จัดกำรภำครัฐ 
หมวด 1 กำรน ำองค์กำร  
1.1 กำรน ำองค์กำรโดยผู้บริหำรของส่วนรำชกำร 
 อธิ บดี ชี้ เ ป้ าหมาย ให้ บุ คลากรตระหนั กร่ วมและมอง ไปในทิ ศทาง เดี ยวกั น เสมอว่ า 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ต้องเป็น “องค์การชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุขในภูมิภาคเอเชีย” 
(ดังภาพที่ 1-1) ดังนั้น ในช่วงเวลาเปลี่ยนผ่านของแผนยุทธศาสตร์ 2555-2558 ที่สิ้นสุดลง จึงเป็นเวลาของการ
ทบทวนวิสัยทัศน์ ค่านิยม พันธกิจอีกครั้ง ความส าคัญของปฏิบัติการครั้งนี้ยังคงไม่ละทิ้งความคิดเห็น 
ข้อเสนอแนะ และการมีส่วนร่วมจากบุคลากรทุกระดับ รวมถึงมุ่งเน้นข้อมูลความต้องการและความคาดหวังของ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียตามแนวทางของการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) และระบบบริหารคุณภาพ 
(ISO 9001:2008) เป็นปัจจัยน าเข้า (Input) ที่มีคุณค่าดังเช่นปฏิบัติการครั้งที่ผ่านๆ มา “กระบวนการคิดเชิงกล
ยุทธ์หลากมิติ (Strategic Workshops HSHOP with Systemic Approach)” จึงถูกน าขึ้นมาใช้ส าหรับ
ปฏิบัติการเพ่ือทบทวนวิสัยทัศน์ ยกระดับแผนยุทธศาสตร์ 2559-2562 ของกรมฯ เพ่ือก่อให้เกิดผลลัพธ์ที่มี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดภายใต้ความรับผิดชอบร่วมกันของบุคลากร  
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 อธิบดีได้แสดงให้เห็นความมุ่งมั่นในการท างานเพ่ือสานต่อระบบคุณภาพทางห้องปฏิบัติการตาม
มาตรฐานสากลต่างๆ อาทิ มาตรฐาน ISO/IEC Guide 25, 
ISO/IEC 17025, มาตรฐาน ISO 15189, มาตรฐาน ISO 15190, 
มาตรฐาน ISO/IEC 17043, มาตรฐาน ISO Guide 34 ที่กรมฯ 
ได้รับการรับรองมาโดยตลอด จนกระทั่งในปี 2557 อธิบดี
ประกาศนโยบายน าระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001:2008 มาใช้
ให้ครอบคลุมกระบวนงานหลักและกระบวนงานสนับสนุน โดยน า
ร่องใน 21 หน่วยงาน ขยายทั่วทั้งองค์การในปี 2558 (31 
หน่วยงาน) และในป 2559 ได้ปรับปรุงระบบบริหารคุณภาพ
ภายใต้การรับรองมาตรฐาน ISO 9001:2015 ถือเป็นการรับรอง 
(Guarantee) มาตรฐานของกรมฯ ที่มีมาอย่างยาวนาน และเพ่ือ
สร้างความม่ันใจในผลการปฏิบัติงานในสายตาของผู้รับบริการ
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย จึงได้ทบทวนและประกาศค่านิยม คือ 
“(DMSc) เปิดใจ ใฝ่ รู้  คู่ คุณธรรม น าหลักวิชาการ 
มาตรฐานสากล” พร้อมทั้งก าหนดให้การสร้างนวัตกรรม การ
พัฒนาขีดสมรรถนะ ยกระดับคุณภาพและศักยภาพห้องปฏิบัติการตามมาตรฐานสากล และยกระดับองค์กรสู่
ความเป็นเลิศ เป็นตัวชี้วัดตามวัตถุประสงค์คุณภาพ ภายใต้การทบทวนโดยฝ่ายบริหาร (Management Review) 
ระบบบริหารคุณภาพ รวมถึงการเน้นย้ านโยบาย“3C” คือ Customer focus, Competency และ 
Collaboration ที่ผูกโยงมาจากข้อก าหนดในระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001:2015 มาเป็นต้นแบบ (Role 
Model) การท างานที่ท าให้ฟันเฟืองเล็กๆ ในกรมฯ เกิดแรงจูงใจ เล็งเห็นคุณค่าการท างานที่มาจากความร่วมมือสู่
การเป็นองค์การสมรรถนะสูง และมุ่งเน้นประชาชนเป็นส าคัญ ผู้บริหารทุกระดับจึงเริ่มปฏิบัติการ (Take Action) 
สร้างสภาพแวดล้อมองค์การที่ปลุกความคิดของผู้ปฏิบัติงานแบบ “Creative Thinking: คิดดี มีงานเลิศ เกิด
ผลผลิตที่มีประสิทธิภาพอย่างสูงสุด” ด้วยการเสริมสร้างให้บุคลากรทุกระดับปฏิบัติงานอย่างโปร่งใส เป็น
ข้าราชการที่ดีตาม ประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน มีการให้รางวัลยกย่องชมเชย มอบโล่ และ
ประกาศนียบัตร เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจและสิ่งค้ ายันความดีของผู้ปฏิบัติงานของกรมฯ เรื่อยมา   
 ด้านการเรียนรู้ในองค์การ ผู้บริหารประกาศให้กรมฯ เป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้อย่างยั่งยืน โดยสร้าง
วัฒนธรรมการเรียนรู้เพ่ือการพัฒนาทั้งในระดับองค์การและระดับบุคคล เห็นได้อย่างชัดเจน คือ การแต่งตั้ง Chief 
Knowledge Officer (CKO) และทีมงานการจัดการความรู้ (KM Team) การจัดให้มีการประชุมระหว่างผู้บริหาร
ระดับสูงกับข้าราชการผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง (HiPPS) เป็นประจ าทุกไตรมาส ทั้งยังมีการส่งเสริมให้มีการพัฒนาผู้น าใน
อนาคตของกรมฯ เช่น การสนับสนุนให้เข้าอบรมหลักสูตรผู้บริหารระดับต้น ระดับกลาง และระดับสูง การจัดให้มี
การอบรมหลักสูตรรองผู้อ านวยการที่มีตั้งแต่ปี 2553 เรื่อยมา รวมทั้งจัดให้มีระบบข้าราชการผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง 
(HiPPS) ตั้งแต่ปี พ.ศ.2550 และส่งเสริมให้บุคลากรเข้าร่วมประชุมสัมมนาหรืออบรมหลักสูตรที่เกี่ยวข้องกับการ
เป็นผู้น าทั้งในและต่างประเทศ สรุปบทเรียน (One Page) เสนอในที่ประชุมกรมฯ หรือผ่านทาง E-mail ให้
บุคลากรทุกระดับเกิดการเรียนรู้ และทบทวนองค์ความรู้ที่มีอยู่เพ่ือต่อยอดการท างานให้บรรลุพันธกิจของกรมฯ 
 ผู้บริหารใช้กลไกการสื่อสารภายในองค์การแบบทิศทางเดียวและแบบสองทิศทางเพ่ือย้ าเตือนให้
ผู้ปฏิบัติงานรับรู้ข้อมูล ข่าวสาร และสถานะความเป็นปัจจุบันของกรมฯ ผ่านการประชุมกรมประจ าเดือน ประชุม
เชิงปฏิบัติการ การจัดท าแผนยุทธศาสตร์ การประชุมระบบบริหารคุณภาพ สังคมออนไลน์ (Social  Media); 
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Line, Facebook และผ่าน E-mail ที่รวมรายชื่อบุคลากรทั้งหมดในรายการ (Contract List) Information 1,2,3 
เป็นเครื่องมือในการกระตุ้น ชี้น า ติดตามผลงาน และสื่อสารกับบุคลากรในองค์กรได้ทันทีตามความจ าเป็นเร่งด่วน 
ท าให้ผู้ปฏิบัติงานรับรู้ได้ถึงความเอาใจใส่ การปฏิบัติอย่างจริงจัง ท าให้มองเห็นภาพแห่งความส าเร็จของงานอยู่
เบื้องหน้า ไม่เพียงเท่านี้ ผู้บริหารยังมีการสื่อสารภายนอกองค์การกับกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเพ่ือสร้างความมั่นใจ
ว่า กรมฯ มุ่งมั่นที่จะตอบสนองความต้องการผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียผ่านช่องทางอ่ืนๆ อาทิ การให้
สัมภาษณ์เพ่ือแจ้งเตือนภัยสุขภาพผ่านโทรทัศน์ วิทยุ และยูทูป จดหมายข่าว การสื่อสารผ่านเทคโนโลยี (Web 
Application) “ท าดี ดรัก อเลิ๊ท” (Tumdee drug alert) หน้าต่างเตือนภัยสุขภาพ เพ่ือให้ประชาชนเข้าถึงข้อมูล
สินค้าที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพโดยเฉพาะเรื่องยา เครื่องส าอาง และอาหาร ซึ่งประชาชนสามารถน าองค์ความรู้
และนวัตกรรมด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวันได้    
1.2 กำรก ำกับดูแลองค์กำรและควำมรับผิดชอบต่อสังคม 
 ด้านการก ากับดูแลองค์การ อธิบดีได้วางระบบเพ่ือติดตามการใช้จ่ายงบประมาณให้เกิดประสิทธิภาพ
และเกิดความคุ้มค่า อย่างสูงสุด ภายใต้การน าระบบ GFMIS เชื่อมโยงกับระบบ DOC มาใช้ในการติดตามผลการ
ปฏิบัติงานตามแผนปฏิบัติการประจ าปีของหน่วยงานภายในทั้งหมด โดยมีการติดตามอย่างใกล้ชิดในการประชุม
กรมฯ ประจ าทุกเดือน ท าให้กรมฯ มีการเบิกจ่ายงบประมาณ ประจ าปี พ.ศ. 2558 ได้เป็นอันดับ 2 ของหน่วยงาน
ภาครัฐของประเทศ และได้รับรางวัลองค์กรที่มีความเป็นเลิศในการบริหารจัดการ ด้านการเงินการคลังประจ าปี 
2558 ด้านการเบิกจ่ายระดับดีเด่น นอกจากนี้ ยังมีการติดตามผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติ
ราชการผ่านระบบ KPI Reporter พร้อมสรุปรายงานกับหัวหน้าทีมงานการบริหารการเปลี่ยนแปลง (Change 
Management Team: CMT) เสนออธิบดีในทุกปีงบประมาณ ซึ่งอธิบดีจะใช้ข้อมูลน าเข้า (Input) เหล่านี้ในการ
ตัดสินใจเพ่ือพัฒนาและปรับปรุงประสิทธิผลการด าเนินการของกรมฯ อย่างมีจุดหมาย เช่น การประเมินผล
ด าเนินการของผู้บริหารจากตัวชี้วัดรายบุคคลที่ถ่ายทอดมาจากค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานให้
เป็นไปตามแนวทางที่ส านักงาน ก.พ. ก าหนด โดยยึดหลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการปฏิบัติราชการทุกระดับ 
การสนับสนุนผู้ปฏิบัติงานทุกระดับให้ปฏิบัติหน้าที่ของตนเองไปตามครรลองของกฎหมาย กฎระเบียบ และ
ข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง ดังเช่นเรื่องงบประมาณ การจัดซื้อจัดจ้าง การบริหารความเสี่ยง ระบบตรวจสอบภายในที่
โปร่งใส สามารถตรวจสอบได้ ทั้งยังมีกลุ่มงานคุ้มครองจริยธรรมเป็นหน่วยงานจัดตั้งเป็นการภายในเพ่ือขับเคลื่อน
งานด้านจริยธรรม จัดท าข้อเสนอแนะนโยบายและยุทธศาสตร์การส่งเสริมจริยธรรม และรับผิดชอบตัวชี้วัดระดับ
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานเป็นตัวชี้วัดของกรมถ่ายทอดลงสู่ตัวชี้วัดระดับหน่วยงาน 
 ในส่วนของการบริการและการปฏิบัติงานที่อาจมีผลกระทบเชิงลบต่อสังคมและชุมชนนั้น กรมฯ เล็งเห็น
ความส าคัญอย่างยิ่ง จึงได้มีมาตรการอนุรักษ์พลังงานโดยจัดท านโยบายและมาตรการประหยัดพลังงานของกรมฯ 
ที่ถ่ายลงสู่ทุกหน่วยงาน มีแผนและการบ ารุงรักษาเครื่องมืออุปกรณ์ตามระบบ ISO 17025,ISO15189,   
ISO15190 มีระบบก าจัดขยะ สารเคมี และสารพิษที่เกิดจากการปฏิบัติการในห้องปฏิบัติการ มีระบบบ าบัดน้ า
เสียที่มีการเฝ้าระวังคุณภาพอย่างสม่ าเสมอ มีการจัดการห้องปฏิบัติการให้สอดคล้องกับพระราชบัญญัติเชื้อโรค
และพิษจากสัตว์ รวมทั้งก ากับให้หน่วยงานภายในทั้งหมดวิเคราะห์ความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นในกระบวนงานซึ่ง
เป็นไปตามข้อก าหนดในระบบบริหารคุณภาพ ที่สอดคล้องกับเกณฑ์ PMQA รวมทั้งการสร้างความมั่นใจด้าน
เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานว่า เป็นผู้ปฏิบัติงานที่มีจริยธรรม รับผิดชอบต่อสังคม และให้ความส าคัญกับผู้รับบริการ 
เช่น การมีมาตรฐานการปฏิบัติงาน (Standard Operating Procedure : SOP) ส าหรับผู้ปฏิบัติงานตาม ระบบ
มาตรฐานสากลที่กรมฯ น ามาใช้ มีการจัดท าคู่มือตามพระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการพิจารณา
อนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 มีช่องทางรับฟังและเรียนรู้ความต้องการของผู้รับบริการผ่านโทรศัพท์ 
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เว็บไซต์ พร้อมก าหนดผู้รับผิดชอบงานกรณีที่มีข้อร้องเรียนและการกระท าที่ขัดต่อหลักจริยธรรม โดยแต่งตั้ง
คณะกรรมการเพ่ือด าเนินการสอบสวนผ่านกระบวนการที่ก าหนดไว้ รวมทั้งน าข้อร้องเรียนมาก าหนดวิธีการและ
ปรับปรุงคุณภาพการให้บริการอย่างต่อเนื่อง  
 นอกจากนี้ กรมฯ ยังมุ่งเน้นความรับผิดชอบต่อความผาสุกของสังคมและชุมชนอันเนื่องจากความห่วงใย
สุขภาพคนไทย และต้องการให้คนไทยมีพฤติกรรมการบริโภคท่ีดี ดังเช่นกรณีการตรวจวิเคราะห์อาหาร อาทิ 
สาหร่ายปลอม อาหารปลอมที่ท ามาจากพลาสติก การตรวจวิเคราะห์สารกลุ่มไดออกซินและพีซีบีในน้ าดื่มบรรจุ
ขวดพลาสติกที่ทิ้งไว้ในรถยนต์ ตรวจเฝ้าระวังปริมาณไอโอดีนในผลิตภัณฑ์ปรุงรส โครงการบูรณาการอาหาร
ปลอดภัย (Food safety) ที่ร่วมด าเนินการกับส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา และกรมอนามัย ร่วมกับ
โครงการพัฒนาตลาดกลางค้าส่งผักสด/ผลไม้สด และ Megastores ของกรมฯ เพ่ือผู้บริโภคปลอดภัยตามนโยบาย
รัฐบาล ส่วนด้านการสนับสนุนชุมชนนั้น กรมฯ มีนโยบายน าองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์
เข้าถึงความต้องการและปัญหาของชุมชน โดยมีการด าเนินโครงการพัฒนาคุณภาพเครือข่ายวิทยาศาสตร์
การแพทย์ชุมชน (Community Medical Science: Com. Med. Sci.) มาอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ ปี 2553-ปัจจุบัน 
ซึ่งพบว่า ในปี 2558 มีชุมชนและเครือข่ายที่ได้รับการถ่ายทอดองค์ความรู้การใช้ Single Window และชุด
ทดสอบที่สามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้ จ านวนมากกว่า 20 แห่ง และ “นาม่วงโมเดล” ก็เป็นชุมชนกรณีศึกษา
ต้นแบบระดับต าบลที่มีความเข้าใจ มีศักยภาพสูงสามารถบูรณาการงานคุ้มครองผู้บริโภค ปรับบทบาท
ห้องปฏิบัติการวิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน และสามารถยกระดับจัดตั้งเป็น “ศูนย์เฝ้าระวังและแจ้งเตือนภัย
สุขภาพ” ที่ครอบคลุมทุกหมู่บ้านในต าบลนาม่วง อ าเภอประจักษ์ศิลปาคม จังหวัดอุดรธานี มีการประกาศ
นโยบายสาธารณะห้ามเร่ขายยาทุกหมู่บ้าน พร้อมติดตั้งป้าย "หมู่บ้านนี้ไม่ต้อนรับเร่ขายฉายหนังและขายยา" 
ส่งผลให้ปัจจุบันไม่พบข้อร้องเรียนปัญหาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่ปลอดภัย "นาม่วงโมเดล" จึงเป็นผลลัพธ์ที่ได้เกิน
จากความคาดหมายของโครงการ 
หมวด 2 กำรวำงแผนเชิงยทุธศำสตร์ 
2.1 การจัดท ายุทธศาสตร์ 
 ตลอดระยะเวลา 7 ทศวรรษที่ผ่านมาที่กรมฯ มีภารกิจด้านการวิจัยและการตรวจชันสูตรด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย์ มีการศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนาองค์ความรู้และเทคโนโลยี เพ่ือสนับสนุนการสร้างเสริม
สุขภาพที่ดีแก่ประชาชน และสนับสนุนการแก้ไขปัญหาสาธารณสุขของประเทศ ตลอดจนสนับสนุนการคุ้มครอง
ผู้บริโภค ภายใต้แนวทางการจัดท ายุทธศาสตร์หลายรูปแบบอย่างต่อเนื่อง แต่ช่วงระยะหลังรูปแบบการจัดท า
ยุทธศาสตร์ของกรมฯ เน้นการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์
ระหว่างภาระหน้าที่และสมรรถนะขององค์กร ให้
สอดคล้องและทันต่อสภาพความเปลี่ยนแปลง บริบท
ทางสังคม เทคโนโลยี และสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้น เริ่มจาก
การวิเคราะห์บริบทและปัจจัยต่างๆที่เกี่ยวข้องทั้ง
ภายในและภายนอก โดยใช้ SWOT Analysis เป็น
เครื่องมือในการวิเคราะห์และประเมินสถานะองค์กร 
รวมทั้งให้ความส าคัญกับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วน
เสีย เน้นความสอดคล้องกับนโยบายรัฐบาล นโยบาย
กระทรวงสาธารณสุข และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ สู่การก าหนดทิศทางขององค์กรและ
ยุทธศาสตร์ของกรมฯ โดยมีวิสัยทัศน์คือ “กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นองค์กรชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์
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การแพทย์ในระดับประเทศ และภูมิภาคเอเชีย”และค่านิยม “เปิดใจ ใฝ่รู้  คู่คุณธรรม น าหลักวิชาการ 
มาตรฐานสากล” และ 5 ยุทธศาสตร์ที่ครอบคลุมทุกภารกิจของกรมฯ  

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 กรมฯ ได้มีการทบทวนและจัดท าแผนยุทธศาสตร์ พ.ศ. 2559 – 2562 แบบ
บูรณาการความร่วมมือจากหลากหลายภาคส่วนทั้งภายในและภายนอก เพ่ือให้ได้แผนยุทธศาสตร์ที่เป็นที่ยอมรับ
ของบุคลากรผู้มี หน้าที่ขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ ตั้งแต่ผู้บริหารระดับสูงไปจนถึงผู้ปฏิบัติงาน และเปิดรับมุมมองที่
แตกต่างจากผู้มีประสบการณ์ในด้านต่างๆ ประเมินผลกระทบและระบุความเชื่อมโยงของปัจจัยที่เกี่ยวข้องต่อ
ความส าเร็จขององคก์ร โดยการน ากระบวนการคิดเชิงกลยุทธ์หลากมิติ (Systemic Approach) มาใช้ในการจัดท า
แผนยุทธศาสตร์ (ภาพที่ 2-1) เริ่มจากการวิเคราะห์และประเมินผลกระทบจากสิ่งต่างๆ แบบรอบด้านที่เกี่ยวข้อง
และเชื่อมโยงกับกรม ทั้งในเชิงความต้องการของภาคประชาชนที่มีความต้องการคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น การใส่ใจ
สุขภาพกระแสนิยมการก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ การเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดล้อม อุบัติภัย การเกิดโรคอุบัติ
ใหม่อุบัติซ้ าแนวโน้มทางเศรษฐกิจ การเปิดเสรีทางการค้าการลงทุน การเข้าสู่ประชาคมอาเซียน การเปลี่ยนแปลง
ด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีกฎหมายที่เกี่ยวข้อง สู่การวิเคราะห์ข้อมูลมุมมองแบบองค์รวม (Holistic View) มี
การเชื่อมโยงกับแผนและนโยบายระดับชาติ เช่น แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 11  ยุทธศาสตร์
กระทรวงสาธารณสุข นโยบายรัฐบาล นโยบายรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข มีการประเมินสภาพการ
แข่งขันของหน่วยงานที่เกี่ยวข้องซึ่งเป็นเทียบทั้ง
ภายในและภายนอกประเทศ ซึ่งทั้งหมดนี้ได้น ามา
เป็นข้อมูลในการวิ เคราะห์และสังเคราะห์ของ
บุคลากรกรมฯ ทุกระดับ เพื่อก าหนดความท้าทาย
และความได้เปรียบเชิงยุทธศาสตร์ของกรมฯ จัดท า
เป็นแผนยุทธศาสตร์ระยะ 4 ปี แผนระยะยาว 10 ปี 
แผนปฏิบัติราชการประจ าปีของกรมฯ และก าหนด
ตัวชี้วัดและค่าเป้าหมายเพื่อวัดความส าเร็จในการ
บรรลุ วิ สั ยทั ศน์  จากนั้ นจึ งถ่ ายทอดลงเป็ น
แผนปฏิบัติราชการประจ าปีของกรมฯ แผนปฏิบัติ
ราชการของหน่วยงานภายในสังกัดกรมฯ และ
ถ่ายทอดแผนไปสู่การปฏิบัติระดับบุคคลตามล าดับ 
ดังภาพที่ 2-2 
2.2 กำรน ำยุทธศำสตรไ์ปปฏิบตัิ 
 กรมฯ ได้ด าเนินการสื่อสารถ่ายทอดแผนยุทธศาสตร์ แผนปฏิบัติราชการประจ าปี เป้าหมาย ตัวชี้วัด สู่
หน่วยงานและบุคลากรทุกระดับ ผ่านช่องทางต่างๆ  เช่น การส่งหนังสือแจ้งเวียนหน่วยงานภายในกรม  แจ้งในที่
ประชุมกรมฯ เผยแพร่บนเว็บไซด์ โปสเตอร์ คู่มือ ฯลฯ มีการจัดสรรงบประมาณภายใต้แผนงานโครงการต่างๆ ให้
หน่วยงานในสังกัดกรมฯ โดยมีการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลผลการด าเนินงานและการใช้จ่ายงบประมาณของ
แต่ละหน่วยงานในแต่ละปีที่ผ่านมาเพ่ือประกอบการวิเคราะห์การจัดสรรงบประมาณ มีการจัดล าดับความส าคัญ
ของงบประมาณโดยน านโยบายประเทศ นโยบายเร่งด่วนของรัฐบาล กระทรวง และเป้าหมายที่ส าคัญตามแผน
ยุทธศาสตร์กรม และเป้าหมายให้บริการของกรมฯ และเสนอผู้บริหารระดับสูงให้ความเห็นชอบอนุมัติจัดสรร
งบประมาณให้กับหน่วยงานตามแผนการด าเนินงาน ซึ่งจะท าให้เกิดความมั่นใจว่ามีทรัพยากรด้านงบประมาณ
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และด้านอ่ืนๆ เพียงพอต่อการด าเนินภารกิจให้บรรลุได้ในแต่ละปี ในกรณีที่เป็นภารกิจส าคัญและงบประมาณที่
ได้รับจัดสรรไม่เพียงพอ ผู้บริหารจะมีการพิจารณาจัดสรรเงินบ ารุงเพ่ิมเติม  
 ในส่วนของการติดตามผลการน ายุทธศาสตร์ไปปฏิบัติ กรมฯ ได้มีการจัดท าแบบสอบถามเพ่ือวัดการรับรู้
และความเข้าใจต่อแผนปฏิบัติราชการประจ าปีของกรมฯ จากบุคลากรในสังกัดกรมฯ โดยข้อค าถามจะครอบคลุม
เกี่ยวกับประเด็นนโยบายและแผนในระดับต่างๆ ตลอดแผนยุทธศาสตร์ของกรมฯ จากนั้นจึงมีการสรุปเสนอผู้
บริการ และมีการถ่ายทอดให้บุคลากรกรมฯ ทราบผลในการประชุมสรุปผลการด าเนินงานประจ าปีของกรมฯ  
นอกจากนี้ในด้านการวัดผลด าเนินงาน กรมฯ ได้มีระบบติดตามผลการด าเนินงาน/ใช้จ่ายงบประมาณ 
(Department Operation Center : DOC) โดยหน่วยงานในสังกัดกรมฯ สามารถรายงานในระบบ DOCทุกเดือน
และกองแผนงานและวิชาการสรุปผลเป็นรายไตรมาสและเพ่ิมความถี่ในการติดตามตามความส าคัญเร่งด่วนและ
เสนอผู้บริหารเพ่ือท าให้เกิดความมั่นใจว่าผลการด าเนินการที่ส าคัญตามแผนปฏิบัติการจะประสบผลส าเร็จตาม
วัตถุประสงค์ท่ีตั้งไว้ 
 นอกจากนี้กรมฯ ยังมีแผนบริหารทรัพยากรบุคคล (HR Scorecard) ที่สอดคล้องและสนับสนุน
ยุทธศาสตร์ของกรม พัฒนาสมรรถนะบุคลากรตามความจ าเป็นที่สอดคล้องกับคุณลักษณะของภารกิจแต่ละสาย
งาน  พัฒนาตามพ้ืนฐานของการปฏิบัติงาน โดยสนับสนุนงบประมาณในการพัฒนาบุคลากรเป็นอัตราส่วนร้อยละ 
3 ของงบประมาณทั้งหมดแผนดังกล่าวได้ค านึงถึงการขาดแคลนบุคลากรที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านในอนาคต  
 ด้านการจัดการความเสี่ยง มีการก าหนดมาตรการในการใช้จ่ายงบประมาณที่สอดคล้องกับแผนปฏิบัติ
ราชการ โดยจัดท าเป็นค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานภายในกับผู้บริหารกรมฯ โดยก ากับติดตามการ
ด าเนินการและการใช้จ่ายงบประมาณให้มีประสิทธิภาพ  และมีการปรับแผนตามนโยบายที่เร่งด่วนขณะนั้น เช่น 
การเปลี่ยนแปลงของสภาพภาวะโลก  (Climate change) ที่ก่อให้เกิดโรคอุบัติใหม่/อุบัติซ้ าที่ส่งผลกระทบต่อ
ประชาชน เช่น โรคเมอร์ส ไวรัสซิก้า ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ เป็นต้น ส าหรับตัวชี้วัดที่ใช้ในการติดตามผลส าเร็จ
ด้านประสิทธิผลตามแผนปฏิบัติราชการ ได้แก่ ความส าเร็จตามโครงการตามแผนปฏิบัติราชการกรมฯ ซึ่งคาดการ
ผลการด าเนินการไว้ร้อยละ 100 และตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของกรมฯ ที่คาดการบรรลุเป้าหมาย
ไม่ต่ ากว่าระดับ 4 ซึ่งผลการด าเนินการทั้งหมดจะส่งผลให้ประชาชนได้รับการประโยชน์เกี่ยวกับการส่งเสริม
สุขภาพที่ดี การป้องกันโรค และการคุ้มครองความปลอดภัยจากการใช้ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
หมวด 3 กำรให้ควำมส ำคัญกับผู้รับบริกำรและผู้มีส่วนได้สว่นเสีย 
3.1 สำรสนเทศผู้รับบริกำรและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
 ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเป็นบุคคลที่มีความส าคัญที่สุดต่อผลผลิตและการให้บริการของกรมฯ 
ตั้งแต่แรกเริ่มในระบบต้นน้ า กลางน้ า ไปจนถึงปลายน้ า ผู้บริหารของกรมฯ จึงให้ความส าคัญอย่างยิ่งต่อการรับฟัง
เสียงจากผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (Voice of the Customers & Stakeholders) เพ่ือใช้เป็นข้อมูล
น าเข้าในการตัดสินใจต่อการน าองค์การของผู้บริหาร ตลอดจนการทบทวนวิสัยทัศน์ พันธกิจ ค่านิยม การวางแผน
ยุทธศาสตร์ การออกแบบระบบงาน การเลือกระบบปฏิบัติการที่สามารถสร้างผลผลิตและการให้บริการ รวมไป
จนถึงการธ ารงรักษาสถานะการเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิง (Reference Laboratory) ที่แก้ไขปัญหาสาธารณสุขทัง้
ด้านโรคและด้านผลิตภัณฑ์ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่เป็นที่ยอมรับเพ่ือให้สามารถตอบสนองผู้รับบริการและผู้
มีส่วนได้ส่วนเสียได้อย่างตรงจุด  
 ในทุกปี กรมฯ ใช้วิธีในการค้นหาข้อมูลสารสนเทศจากผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียจาก 2 แหล่ง
ใหญ่ ได้แก่ 1. สารสนเทศปัจจุบันที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ โดยการตรวจจับข่าวจากหนังสือพิมพ์ (News Clipping) 
รายวัน และการค้นหาข่าวที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ จากสื่อโทรทัศน์ วิทยุ เว็บไซต์ เป็นประจ าทุกวัน ซึ่งในส่วนนี้กรมฯ 
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จัดจ้างหน่วยงานภายนอก (Outsourcing) ด าเนินการ โดยข้อมูลที่ได้รับในแต่ละวันนั้น ฝ่ายประชาสัมพันธ์จะท า
หน้าที่ในการวิเคราะห์ข้อมูลสารสนเทศและรายงานข่าวสารให้ผู้บริหารและผู้ที่เกี่ยวข้องได้รับทราบเป็นประจ า
สม่ าเสมอผ่านการประชุมกรมฯ ในทุกเดือน หากกรณีเป็นข่าวที่มีผลกระทบเชิงลบซึ่งฝ่ายประชาสัมพันธ์ได้
วิเคราะห์แล้วว่าต้องเร่งด าเนินการแก้ไขหรือให้ข้อมูลอย่างเร่งด่วน จะด าเนินการแจ้งผู้บริหารหรือผู้ที่เกี่ยวข้อง
ทันทีผ่านทางโทรศัพท์ และสังคมออนไลน์ (Social Media) นอกจากนี้ ยังมีการประชุมร่วมกับเครือข่ายงาน
ประชาสัมพันธ์ของส่วนราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เช่น ส านักสารนิเทศ ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขทุกเช้าวันท าการ เพ่ือรับทราบและน าข่าวที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ เสนอผู้บริหารในการใช้ข้อมูลส าหรับ
การตัดสินใจที่ส าคัญต่อผลผลิตและการให้บริการของกรมฯ และ 2. สารสนเทศความต้องการและความคาดหวัง
ของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่อการให้บริการของกรมฯ โดยตรง ซึ่งเป็นข้อมูลที่ผ่านการวิเคราะห์จากผล
ส ารวจความพึงพอใจและไม่พึงพอใจต่อการปฏิบัติงานที่ผ่านมา การรับฟังความคิดเห็นของผู้รับบริการตามระบบ
มาตรฐานห้องปฏิบัติการและตามระบบบริหารคุณภาพ ตลอดจนการสัมภาษณ์ การจัดประชุม อบรม สัมมนาผ่าน
โครงการที่ส าคัญ เช่น การมีบทบาทส าคัญด้านห้องปฏิบัติการในประชาคมอาเซียน การเข้าร่วมเป็นประเทศน า
ร่องในการพัฒนาระบบเฝ้าระวังเชื้อดื้อยาตามแนวทาง Global Action Plan on Antimicrobial Resistance การ
ประชุมเพ่ือประสานแผนการด าเนินงานด้านคุ้มครอง ผู้บริโภคร่วมกับส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา การ
ประชุมสัมมนาผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียด้านยาและวัตถุเสพติด และด้านรังสี การประชุมร่วมผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียและสถาบันชีววัตถุเพ่ือการพัฒนางานประจ าปี โครงการสร้างสัมพันธ์เครือข่ายผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียของศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ การสังเกตการณ์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ณ จุดรับบริการ การ
ท างานร่วมกันกับพ้ืนที่ การรับข้อร้องเรียน รวมถึงการเข้าร่วมเป็นคณะกรรมการต่างๆ ในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับ
วิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นต้น โดยข้อมูลสารสนเทศจากแหล่งใหญ่ทั้ง 2 แหล่ง จะถูกน ามาพิจารณาและ
วิเคราะห์ร่วมกันเพ่ือให้ได้ผลลัพธ์ด้านความพึงพอใจที่สูงขึ้นส าหรับการด าเนินการในวงรอบถัดไป โดยในทุกปีกรม
ฯ จะด าเนินการส ารวจความพึงพอใจและไม่พึงพอใจต่อการให้บริการของกรมฯ ผ่านการจัดท าตัวชี้วัดตามค า
รับรองการปฏิบัติราชการประจ าปี โดยผลการส ารวจความพึงพอใจในภาพรวมของกรมฯ ในปีที่ผ่านมามีแนวโน้ม
สูงขึ้นทุกปี (ค่าเฉลี่ยปี 2556-2558 เท่ากับ 84.55, 85.86 และ 86.87 ตามล าดับ) ผลการส ารวจความพึงพอใจของ
การให้บริการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ ปี 2556-2558 มีแนวโน้มสูงขึ้น โดยค่าเฉลี่ยย้อนหลัง 3 ปี 
เท่ากับร้อยละ 85.88 และผลการส ารวจความพึงพอใจของการให้บริการรับรองห้องปฏิบัติการ ปี 2556-2558 ก็มี
แนวโน้มสูงขึ้นเช่นกัน โดยค่าเฉลี่ยย้อนหลัง 3 ปี เท่ากับร้อยละ 85.32 ซึ่งก็ถือว่าเป็นไปตามมาตรฐานที่ส านักงาน 
ก.พ.ร. ก าหนดไว้  
 อย่างไรก็ตาม แม้ผลการส ารวจความพึงพอใจจะอยู่ในระดับที่สูงบนพ้ืนฐานที่ยอมรับได้ กรมฯ ยังเพ่ิม
ระดับความท้าทายให้สูงขึ้นต่อไป โดยการก าหนดตัวชี้วัดตามวัตถุประสงค์คุณภาพตามระบบบริหารคุณภาพ ISO 
9001:2015 ที่ระบุว่า กรมฯ ต้องด าเนินการในมิติที่ 2 การให้ความส าคัญกับผู้รับบริการเพ่ือให้เกิดประสิทธิผล
ด้านคุณภาพการให้บริการ “รอ้ยละระดับความพึงพอใจผู้รับบริการมากกว่าร้อยละ 87” และ “ร้อยละระดับการ
ให้บริการบรรลุผลมากกว่าร้อยละ 80” รวมถึงการน าผลจากการส ารวจความพึงพอใจในปีที่ผ่านมา มาจัดท าเป็น
ตัวชี้วัดการปรับปรุงคุณภาพการให้บริการในปีต่อไป โดยหน่วยงานจะรวบรวมปัญหาอุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
ข้อคิดเห็น ความไม่พึงพอใจของผู้รับบริการที่ได้จากการส ารวจในปีที่ผ่านมา สู่การจัดท าแผนปรับปรุงคุณภาพการ
ให้บริการในปีปัจจุบันเพ่ือปรับปรุงและพัฒนาการปฏิบัติงาน เมื่อครบวงรอบของการรายงานผลตัวชี้วัดผ่านค า
รับรองฯ ประจ าปี หน่วยงานจะด าเนินการสรุปและจัดท ารายงานผลตามแผนปรับปรุงคุณภาพการให้บริการเพ่ือ
เสนอให้ผู้บริหารได้รับทราบเป็นระยะๆ โดยผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการปรับปรุงคุณภาพการให้บริการได้ผลแห่ง
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ความส าเร็จมากกว่าร้อยละ 80 เช่น การลดระยะเวลาในการให้บริการตรวจวิเคราะห์ได้ เช่น กรณีผลการใช้เครื่อง
สกัดดีเอ็นเออัตโนมัติด้วยวิธี Real Time PCR ที่ประหยัดเวลา ลดขั้นตอนการท างาน ลดโอกาสการปนเปื้อนจาก
การปิดเปิดหลอด ราคาต้นทุนต่อหน่วยไม่ได้แพงกว่าวิธี Conventional Single PCR รวมถึงการแปรผลจากเครื่อง
อัตโนมัติ (Automate) สามารถลดความโน้มเอียงลงได้, การเกิดระบบแจ้งเตือนสมาชิกส่งรายงานผลการวิเคราะห์
ภายในระยะเวลาที่ก าหนดผ่านทางเว็บไซต์, มีการติดต่อสื่อสารที่สะดวกขึ้นในหลายช่องทาง อาทิ โทรศัพท์ 
โทรสาร E-mail และ Website, มีระบบ Teller payment ของงานบริการทดสอบความช านาญทาง
ห้องปฏิบัติการด้านยา ตลอดจนความสามารถพัฒนากระบวนการออกรายงานผลการทดสอบโดยใช้โปรแกรม 
Labs/q เป็นต้น  
3.2 กำรสร้ำงควำมผูกพัน 
 กรมฯ ได้น าข้อมูลสารสนเทศข้างต้นมาสู่การออกแบบเพ่ือปรับปรุงผลผลิตและการให้บริการของกรมฯ 
ภายใต้แนวคิดในการสร้างความผูกพันว่า “กรมฯ จะด าเนินการอย่างไรเพ่ือให้ผลผลิตและการให้บริการของกรมฯ 
เกินความคาดหวังและเป็นมากกว่าความประทับ” ข้อเสนอแนะ ปัญหาอุปสรรค ความพึงพอใจและไม่พึงพอใจ 
รวมถึงความต้องการและความคาดหวังถูกน ามาเป็นข้อมูลน าเข้าอีกครั้งเพ่ือพิจารณาการจัดบริการที่เหมาะสม 
โดยกรมฯ ได้ตั้งต้นจากการท าความเข้าใจและค่อยๆ เรียนรู้ความต้องการและความคาดหวังโดยใช้จิตวิทยาในการ
เข้าถึงจิตใจ (Mind Share) เสมือนตนเองเป็นผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเอง ท าให้กรมฯ ได้ผลลัพธ์จาก
การเรียนรู้ความต้องการและความคาดหวังที่แท้จริงดังกล่าวได้ว่า ต้องเร่งด าเนินการแก้ไขความไม่พึงพอใจใน
ภาพรวมของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในเรื่องระยะเวลาการให้บริการเป็นล าดับแรก กรมฯ จึงได้มีการ
จัดท าแผนปรับปรุงคุณภาพและจัดท าข้อก าหนดที่ส าคัญของผลผลิตและการให้บริการข้ึน รวมถึงออกแบบ
ผลผลิตและการบริการอ่ืนๆ ตามที่ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียพึงพอใจและต้องการให้กรมฯ ด าเนินการ
และพัฒนาผลงานเพ่ือตอบสนองภายนอกต่อไป ทั้งนี้ กรมฯ ได้มีการจ าแนกกลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วน
เสียเพ่ือการบริการที่ครอบคลุมมากขึ้น  

Customer 
ผู้ประกอบการ/ อย./รพ.ใน
สังกัด สธ./นอกสังกัด สธ./ 
สสจ./กรมวชิาการเกษตร 

ควำมต้องกำร 
ห้องปฏิบัติการอ้างอิง (Reference Laboratory) ของเอเชีย/เพิ่มความสามารถในการพัฒนาวิธีตรวจวิเคราะห์ใหม่ๆ/พัฒนาเรื่องระบบการรายงานผล 
โดยใช้ระบบออนไลน ์หรือระบบแจ้งเตือน (Mail Alert)  เพื่อความรวดเรว็ ทนัเวลา/พัฒนาระบบบริหารจัดการการรบั-ส่งตัวอย่าง/การพัฒนาชุด
ทดสอบอย่างง่ายให้มีความหลากหลายมากข้ึน/การท างานและการวิจัยเชิงรุก/ควรมีเครื่องมือทางด้านการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการเพื่อ
คุ้มครองผูบ้รโิภคที่ทันสมัยเป็นปัจจุบัน/ควรออกข่าวประชาสัมพันธผ์ลงานของกรมฯ ทางสื่อสารมวลชนบ่อย  ๆเพื่อให้ประชาชนรู้จักบทบาทของ
กรมฯ มากยิ่งข้ึน/ด าเนินงานเฝ้าระวังความเสี่ยงที่ต่อเนื่องและประโยชน์ถึงประชาชน 
ควำมคำดหวัง 
เพิ่มความสามารถในตรวจวิเคราะห์ถูกต้องแม่นย า ให้มีความน่าเชื่อถือมากที่สุด สามารถอ้างอิงผลได้อย่างรวดเร็วมากยิ่งข้ึน ครอบคลุม ทัน
เหตุการณ์ และทันต่อเทคโนโลยีที่เข้ามาใหม่ ได้ 

Stakeholder 
อย./กรมอนามัย/ปปส./
รพ.อยุทธยา/รพ.ราชวิถ/ี สสจ./
กรมวิชาการเกษตร/ ส านักงาน
ปรมาณูเพื่อสนัติ/เขตสุขภาพที่ 
1-13 

ควำมต้องกำร 
ห้องปฏิบัติการอ้างอิง (Reference Laboratory) ของเอเชีย/ได้ผลการตรวจวิเคราะห์ที่ถูกต้อง แม่นย าและมีความน่าเชื่อถือมากที่สุด/พัฒนาระบบ
บริหารจัดการการรับ-ส่งตัวอย่าง/พัฒนาเรื่องระบบการรายงานผล โดยใช้ระบบออนไลน์ หรือระบบแจ้งเตือน (Mail Alert)  เพื่อความรวดเร็ว 
ทันเวลา/การพัฒนาชุดทดสอบอย่างง่ายให้มีความหลากหลายมากข้ึน/การท างานและการวิจัยเชิงรุก/เน้นบทบาทมาตรฐานทางด้านการแพทย์และ
สาธารณสุขทุกเรื่อง โดยเฉพาะด้านการคุ้มครองผู้บริโภค/ควรเป็นผู้ก าหนดและก ากับมาตรฐานทุกเรื่อง ที่เกี่ยวกับทางการแพทย์และสาธารณสุข /
การพัฒนาชุดทดสอบอย่างง่ายให้มีความหลากหลายมากข้ึน/ควรมีเครื่องมือทางด้านการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการเพื่อคุ้มครองผู้บริโภคที่
ทันสมัยเป็นปัจจุบัน/ควรออกข่าวประชาสัมพันธ์ผลงานของกรมฯ ทางสื่อสารมวลชนบ่อยๆ เพื่อให้ประชาชนรู้จักบทบาทของกรมฯ มากยิ่งข้ึน/
ด าเนินงานเฝ้าระวังความเสี่ยงที่ต่อเนื่องและประโยชน์ถึงประชาชน 
ควำมคำดหวัง 
เป็นพี่เลีย้งให้กับห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาล/รับรองห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาล เพื่อให้โรงพยาบาลสามารถตรวจวิเคราะห์และออกใบรบัรอง
ผลได้/ปรบับทบาทไปเป็นผู้รบัรองมาตรฐานห้องปฏิบัติการทั่วประเทศเพื่อรับรองความปลอดภัยด้านการส่งออก/ ความสามารถเป็นห้องปฏิบัติการ
อ้างอิง (Reference Laboratory) ที่ดีที่สุดของประเทศ/เป็นมากกว่า Lab และสร้างนวัตกรรมใหม่ ๆ   เชน่ ด้านเครื่องมือแพทย์ทางการแพทย/์ต้อง
ท างานเชิงรุก รับเรื่องร้องเรียนจากประชาชนและผู้บริโภค/อยากให้มีความร่วมมือระหว่าง สคบ.ในประเด็นเกี่ยวกบัการตรวจวิเคราะห์สินค้า
ประเภทวัตถุออกฤทธิ์ทางจิตประสาท, เครื่องสาอาง, ยาและสมุนไพร, รังสีและเครื่องมือแพทย์ โดยตรงมากยิ่งข้ึน/ก าหนดกลุ่มลูกค้าให้ชัดเจนเพื่อ
จะได้ก าหนดสินค้าที่ถูกต้อง  และต้องสื่อสารท าความเข้าใจกับสังคม ในระดับต้นน้ า กลางน้ า และปลายน้ า 
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 ในช่วงทุกต้นปีงบประมาณ กรมฯ จะจัดประชุมคณะท างาน PMQA หมวด 3 การให้ความส าคัญกับ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เพ่ือร่วมกันทบทวนผลความพึงพอใจในปีก่อนๆ รวมถึงร่วมกันออกแนวค าถาม
ในการสัมภาษณ์ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย รวมถึงแบบส ารวจความพึงใจในการให้บริการของหน่วยงานในสังกัดให้
สอดคล้องกับผลผลิตและการให้บริการตามข้อก าหนดที่ส าคัญ โดยจัดท าแบบส ารวจส าหรับ 3 กลุ่มตัวอย่าง 
ได้แก่ 1. ส าหรับผู้รับบริการโดยตรง ณ จุดให้บริการ (ด่านหน้า) 2. ส าหรับเจ้าของกิจการ และ 3. ลูกค้าภายใน 
โดยหน่วยงานในสังกัดจะน าแบบส ารวจที่สอดคล้องกับบริบทของหน่วยงานตนเองไปด าเนินการส ารวจผู้รับบรกิาร
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มตัวอย่าง พร้อมสรุปผลความพึงพอใจและไม่พึงพอใจที่เกิดขึ้น ระบุความคาดหวังของ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียจากการให้บริการ จัดล าดับความส าคัญของการความต้องการและความ
คาดหวังเพ่ือน าไปสู่การทบทวนและปรับปรุงการให้บริการในวงรอบถัดไปดังที่กล่าวไว้ข้างต้น  

การสร้างความสัมพันธ์ผ่านระบบสนับสนุนผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียของกรมฯ  เกิดขึ้นภายใต้
เกณฑ์ PMQA ผนวกรวมกับข้อก าหนดในระบบบริหารคุณภาพ ที่มุ้งเน้นการให้ความส าคัญกับลูกค้า (Customer 
Focus) กรมฯ จึงมีแนวคิดในการสร้างความสัมพันธ์กับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (Customer 
Engagement) เพ่ือให้เกิดความผูกพันทางด้านอารมณ์ (Emotional Attachment) และมีแนวโน้มที่จะใช้บริการ
ของกรมต่อไปในอนาคต โดยข้อแรก คือ กรมฯ สร้างความมั่นใจในผลผลิตและบริการของกรมฯ เพ่ือให้ผู้รับบริการ
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเกิดความไว้วางใจ และเชื่อมั่นในผลผลิตและบริการที่เป็นมาตรฐานสากล ข้อที่สอง คือ 
ความสะดวก เข้าถึงได้ และง่ายต่อการใช้บริการ โดยกรมฯ มีคู่มือประชาชน มีคู่มือการให้บริการ ณ ศูนย์รวม
บริการ มีเอกสารชี้แจงรายละเอียดขั้นตอน (Flow chart) และรอบระยะเวลาการให้บริการที่ชัดเจน การส่ง
รายงานการทดสอบ การจัดท าแผ่นพับประชาสัมพันธ์หน่วยงาน การให้บริการที่ระบุอัตราค่าตรวจวิเคราะห์ต่างๆ  
โดยมีการน าข้อมูลขึ้นเว็บไซต์เพ่ือให้เข้าถึงได้ง่าย และช่องทางการติดต่อสื่อสาร และประชาสัมพันธ์ เช่น 
โทรศัพท์ โทรสาร โทรทัศน์ วิทยุ สื่อสิ่งพิมพ์ สื่ออิเล็กทรอนิกส์ สังคมออนไลน์ ยู ทูป เทคโนโลยี (Web 
Application) “ท าดี ดรัก  อเลิ๊ท” ข้อสาม คือ กรมฯ มีกลไกการจัดการข้อร้องเรียนที่เกิดขึ้นผ่านคู่มือการ
ปฏิบัติงานระดับกรม หากไม่สามารถแก้ไขได้ด้วยหน่วยงานเจ้าของเรื่องได้ จะด าเนินการรายงานโดยตรงกับอธิบดี
เพ่ือรับทราบในทันที ท าให้จ านวนข้อร้องเรียนของกรมฯ ลดลง นอกจากนี้ กรมฯ ยังมีเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานที่
พร้อมในการตอบค าถามและให้ข้อมูลด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ทั้งก่อนการให้บริการ ระหว่างการให้บริการ ไป
จนถึงภายหลังการส่งมอบบริการเสมือนบริการหลังการขาย (After-sales Service) ท าให้มีผู้รับบริการและผู้มีส่วน
ได้ส่วนเสียมาใช้บริการเพ่ิมขึ้น  จากเดิมในปี 57 จ านวน 15,612 ครั้งต่อปี เพ่ิมขึ้นเป็น 19,431 ครั้งต่อปี  
หมวด 4 กำรวัด วิเครำะห์ และกำรจัดกำรควำมรู้  
4.1 กำรวัด กำรวิเครำะห์ และกำรปรับปรุงผลกำรด ำเนินกำรของส่วนรำชกำร 
 เนื่องจากกรมฯ ได้น าระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001 มาเป็นเครื่องมือบริหารจัดการองค์การ ผลักดัน
นโยบายคุณภาพ พร้อมการก าหนดตัวชี้วัดส าคัญตามวัตถุประสงค์คุณภาพ น าตัวชี้วัดตามแผนปฏิบัติราชการ
ประจ าปีมารวมเป็นตัวชี้วัดตามวัตถุประสงค์คุณภาพให้เกิดความสอดคล้องไปในทิศทางเดียวกันของการปฏิบัติ
ราชการกับวัตถุประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ของกรมฯ อีกทั้งเพ่ิมความได้เปรียบเชิงแข่งขันและประสิทธิภาพ โดยให้มี
การน าระบบสารสนเทศที่มีความหลากหลายมาใช้ปฏิบัติงานทั่วทั้งกรมฯ ให้สามารถเชื่อมโยงข้อมูลสารสนเทศ ที่
มีความถูกต้อง เป็นปัจจุบัน พร้อมใช้งาน เป็นสื่อกลางความรู้และนวัตกรรม สามารถลดระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
เพ่ือตอบสนองความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

หน่วยงานในสังกัดกรมจึงด าเนินการตามนโยบายดังกล่าวโดยการปรับปรุงระบบสารสนเทศที่ใช้อยู่ให้มี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น เริ่มจากการน าระบบจัดเก็บเอกสารอิเล็กทรอนิกส์มาใช้โดยหน่วยงานในสังกัดกรมฯ รวมถึง

http://www.dmsc.moph.go.th/iso/user_page.php
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ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ทั้ง 14 แห่งทั่วประเทศ เพ่ือความเชื่อมโยงอย่างเป็นระบบส าหรับการถ่ายทอดและ
วัดผลด าเนินการตามยุทธศาสตร์ของกรมฯ จากผู้บริหารลงสู่ผู้ปฏิบัติ กองแผนงานและวิชาการได้น าระบบการ
ติดตามผลการด าเนินการตามแผนยุทธศาสตร์ หรือใช้ชื่อเรียกว่า DOC ในการจัดเก็บข้อมูลเพ่ือประเมินผลส าเร็จ
ตามเป้าหมายของโครงการส าคัญตามเป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว และก าหนด
เป้าประสงค์ที่ท้าทายยิ่งขึ้นเพ่ือให้เกิดการปรับปรุงผลการด าเนินการที่ผ่านมา นอกจากนี้ กองแผนงานและ
วิชาการยังได้จัดท าแผนปฏิบัติการประจ าปีที่สอดคล้องกับตัวชี้วัดของกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือตอบสนอง
นโยบายของประเทศ และคู่มือติดตามผลการด าเนินงานประจ าปีงบประมาณ เพ่ือเป็นโอกาสในการสร้างนวัตกรรม
ของกรมฯ รวมไปถึงการจัดท าระบบบริหารงบประมาณ กรมฯ เพ่ืออ านวยความสะดวกในการจัดท าค าขอ
งบประมาณประจ าปีให้มีความถูกต้อง ลดระยะเวลาและขั้นตอนการด าเนินการ ทั้งผู้ปฏิบัติงานที่เกี่ยวข้องกับการ
จัดท าค าของบประมาณยังสามารถเข้าถึงข้อมูลโครงการทีร่วบรวมจากหน่วยงานภายในสังกัดกรมฯ ได้โดยสะดวก 
และผู้บริหารสามารถวิเคราะห์รายงานผลเบื้องต้นได้ รวมถึงรายงานจากระบบนี้ยังสามารถน าส่งส านักงบประมาณ
ได้โดยทันที นับว่าเป็นความได้เปรียบของการใช้ข้อมูลสารสนเทศของกรมฯ อีกประการหนึ่ง 

นอกจากนี้ กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร ซึ่งเป็นศูนย์กลางในการถ่ายทอดนโยบายลงสู่ผู้ปฏิบัติผ่านจัดท า
ตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการฯ ได้น าระบบ KPI Reporter มาใช้ในการประเมินผลการปฏิบัติราชการ
ตามค ารับรองการปฏิบัติราชการระดับกรมฯ และระดับหน่วยงาน โดยก าหนดตัวชี้วัดที่ส าคัญและมีผลต่อ
ความส าเร็จในการพัฒนาระบบราชการของกรมฯ ติดตามความก้าวหน้าในการปรับปรุงการด าเนินงานของทุก
หน่วยงาน เพ่ิมเติมจากการติดตามความก้าวหน้าในระบบ DOC ทั้งยังน าสารสนเทศที่ได้จากระบบมาวิเคราะห์เชิง
เปรียบเทียบ มาใช้ในการสนับสนุนการตัดสินใจของผู้บริหารทั้งเรื่องทิศทางการด าเนินการและสมรรถนะของกรม
ฯ ทั้งในปัจจุบันและที่จะส่งผลต่ออนาคต โดยจัดท าเป็นคู่มือการประเมินผลการปฏิบัติราชการ ตามค ารับรองการ
ปฏิบัติราชการกรมฯ  เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการจัดท ารายงานผลการปฏิบัติงานซึ่งสอดคล้องกับแผนปฏิบัติ
ราชการตามหลักธรรมาภิบาลของการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี เพ่ือประโยชน์สุขของประชาชน นอกจากนี้ กรม
ฯ ยังได้น าระบบบริหารการเงินการคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส์ หรือที่ส่วนราชการเรียกกันว่า GFMIS ซึ่งเป็น
ระบบส าหรับติดตามการใช้จ่ายงบประมาณตามผลผลิตกิจกรรมหลักของกรมฯ ในแต่ละปีงบประมาณ  โดย
จ าแนกตามหมวดหมู่งบประมาณ มีการปฏิบัติงานแบบ Online Real Time เพ่ือให้เกิดฐานข้อมูลกลางด้าน
การเงินการคลังภาครัฐแบบ Matrix และ Online Real Time ตามโครงสร้างของกรมฯ และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ทั้ง 14 แห่งทั่วประเทศ  
 ส าหรับหน่วยปฏิบัติงานหลักของกรมฯ เช่น หน่วยงานที่ด าเนินการทางด้านห้องปฏิบัติการ ได้น าระบบ
สารสนเทศมาใช้ในการปฏิบัติงานประจ าวัน ให้สามารถตอบสนองกลุ่มเป้าหมายผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วน
เสียดังที่ระบุไว้ในลักษณะส าคัญองค์การ ซ่ึงบุคลากรภายในหน่วยงานได้ตระหนักถึงความคาดหวังและแนวทางใน
การให้บริการอย่างมีประสิทธิภาพ มีการประเมินผลการให้บริการโดยวัดระดับความพึงพอใจของผู้รับบริการและผู้
มีส่วนได้ส่วนเสียของหน่วยงานในสังกัดกรมฯ และจากการส ารวจประเด็นปัญหาผู้รับบริการตรวจวิเคราะห์ที่ผ่าน
มา พบว่ามีความต้องการให้ลดระยะเวลาที่ในการตรวจวิเคราะห์ จึงได้น าไปสู่การพัฒนามาตรการแลกเปลี่ยน
เชื่อมโยงข้อมูลขึ้นระหว่างหน่วยงานภายในสังกัดกรมฯ อาทิ ระบบงานบริการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 
เรียกโดยย่อว่าระบบ LABS/Q โดยกองเครื่องส าอางและวัตถุอันตราย เพ่ือใช้ในการตรวจวิเคราะห์สารประกอบใน
ผลิตภัณฑ์ได้อย่างรวดเร็ว ถูกต้องและแม่นย า สามารถตอบสนองความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการ
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้อย่างมีประสิทธิภาพ ทั้งยังมีการจัดท าคู่มือการสร้างรูปแบบและการเตรียมข้อมูล
พ้ืนฐานทางห้องปฏิบัติการ ส าหรับใช้โปรแกรมระบบงานบริการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ (ระบบ 

http://www.gfmis.go.th/gfmis_us3.html
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LABS/Q) ขึ้น เพ่ือให้เป็นแนวทางและตัวอย่างในการวิเคราะห์ข้อมูลหรือการสร้างรูปแบบรายการข้อมูลพ้ืนฐาน
ทางห้องปฏิบัติการของหน่วยงานอ่ืนในสังกัดกรมฯ อีกทั้งยังมีระบบสืบค้นฐานข้อมูลงานวิจัยกรมฯ เพ่ือความ
สะดวกรวดเร็ว ลดระยะเวลาและค่าใช้จ่ายในการเดินทางของบุคลากรภายในกรมฯ และประชาชนทั่วไปในการ
สืบค้นฐานข้อมูลคลังความรู้ ซึ่งนับเป็นนวัตกรรมการน าความรู้ถ่ายทอดสู่ผู้ปฏิบัติเพ่ือให้เกิดการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้มุ่งสู่การพัฒนาอย่างเป็นรูปธรรมและยั่งยืน 
4.2 กำรจัดกำรควำมรู้ สำรสนเทศ และเทคโนโลยีสำรสนเทศ 
 ด้านการจัดการความรู้ กรมฯ มีการแต่งตั้งทีมงานการจัดการความรู้ ซึ่งประกอบด้วยบุคลากรที่มีบทบาท
หน้าที่ส าคัญในการจัดการความรู้ของหน่วยงานในสังกัดกรมฯ ท าหน้าที่ก าหนดและขับเคลื่อนด าเนินการจัดการ
ความรู้ให้แก่บุคลากรภายในกรมฯ พัฒนาต่อยอดการเรียนรู้ผ่านการจัดท าแผนแม่บทการจัดการความรู้ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ประจ าปี พ.ศ. 2558-2562 โดยได้มีการสื่อสารและถ่ายทอดลงสู่บุคลากรทุกระดับ มี
การก าหนดองค์ความรู้ที่เหมาะสมกับบริบทของหน่วยงาน และก าหนดแนวทางในการปฏิบัติงานและทรัพยากรที่
ใช้ได้อย่างเหมาะสม ทั้งยังให้มีการรายงานความก้าวหน้าและอุปสรรคของการด าเนินการทุกไตรมาส รวมถึงการ
พิจารณาหน่วยงานที่มีความเป็นเลิศเพ่ือถอดบทเรียนและถ่ายทอดให้แก่บุคลากรภายในกรมฯ ผ่านการประชุม 
สัมมนาทางวิชาการ และการจัดการความรู้กรมฯ (KM Day) ทั้งนี้ ผู้บริหารยังได้ให้ความส าคัญในการเพ่ิมช่อง
ทางการเข้าถึงข้อมูลองค์ความรู้ของกรมฯ แก่หน่วยงานทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน ผ่านเว็บไซต์ ยู
ทูป โซเซียลมีเดีย และสื่อสาธารณะอ่ืนๆ ซึ่งการด าเนินการที่ผ่านมาก่อให้เกิดการเรียนรู้และพัฒนาของบุคลากร
ภายในกรมฯ จนเกิดเป็นระบบสนับสนุนการคัดเลือกบุคลากร (DMSc Vote) ที่มีคุณภาพ นอกเหนือไปจากการน า
ระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคลระดับกรม (DPIS) มาใช้ประเมินผลเพ่ือการพัฒนาบุคลากร ระบบดังกล่าว
สามารถสร้างคุณค่าให้แก่กรมฯ แบบก้าวกระโดดจากการคัดเลือกอย่างโปร่งใสและเป็นธรรม  
 นอกจากนี้ กรมฯ มีการแต่งตั้งผู้บริหารเทคโนโลยีสารสนเทศระดับสูง ควบคุมและบริการจัดการในการ
ใช้งานระบบคอมพิวเตอร์ อุปกรณ์ต่อพ่วง ซอฟต์แวร์ ระบบงานสารสนเทศที่จัดหาหรือพัฒนาขึ้นใช้ในส านักงาน 
ห้องปฏิบัติการ และงานสนับสนุนอ่ืนๆ โดยมีการส ารวจและเก็บข้อมูลอุปกรณ์คอมพิวเตอร์ในภาพรวมของกรม 
เพ่ือใช้เป็นข้อมูลประกอบการจัดหาและรักษาอุปกรณ์ได้อย่างเหมาะสม และมีการติดตั้งระบบรักษาความมั่นคง
ปลอดภัยด้านสารสนเทศ บนระบบเครือข่ายคอมพิวเตอร์ (SERVER) ของกรม และเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายของ
กรม(client) รวมถึงมีการจัดท าแผนบริหารจัดการความเสี่ยงทางด้านเทคโนโลยีสารสนเทศของกรมฯ ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2557-2561 เพ่ือเป็นกรอบแนวทางในการด าเนินการบริหารความเสี่ยงด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศที่อาจเกิดขึ้น พร้อมทั้งก าหนดมาตรการในการป้องกันหรือลดความเสี่ยงที่มีผลกระทบต่อการบรรลุตาม
เป้าหมายของกรมฯ โดยได้มีการสื่อสารแผนฯ ดังกล่าวให้บุคลากรภายในกรมฯ ได้รับทราบและฝึกปฏิบัติการ
จ าลองสถานการณ์ในกรณีฉุกเฉิน รวมถึงมีระบบส ารองข้อมูลที่ส าคัญเพ่ือรองรับกรณีฉุกเฉินต่างๆ อย่างเต็ม
ประสิทธิภาพ 
หมวด 5 กำรมุ่งเนน้บุคลำกร 
5.1 สภำพแวดล้อมด้ำนบุคลำกร 
 กรมฯ เป็นหน่วยงานราชการที่มีความเชี่ยวชาญด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ บุคลากรผู้ปฏิบัติงานในสาย
งานหลัก ประกอบด้วย นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ เภสัชกร นักเทคนิคการแพทย์ เป็นต้น อย่างไรก็ตาม กรมฯ 
ยังให้ความส าคัญกับผู้ปฏิบัติงานทุกสาขาวิชาชีพโดยมีฐานคติส าคัญคือ “บุคลากรทุกสาขาวิชาชีพสามารถร่วม
เป็นส่วนหนึ่งในการขับเคลื่อนกระบวนงานสร้างคุณค่าและกระบวนงานสนับสนุนของกรมฯ ท าให้กรมฯ สามารถ
บรรลุซึ่งพันธกิจได”้ กรมฯ จึงเริ่มวางแผนในการค้นหาทรัพยากรบุคคลที่พร้อมไปด้วยระดับความรู้ ความสามารถ 
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ทักษะ และสมรรถนะหลัก (Core Competencies) เพ่ือให้เป็นไปตาม
สมรรถนะหลักของขาราชการพลเรือนไทย จึงได้จัดการประชุมเชิง
ปฏิบัติการเพ่ือจัดท าแผนกลยุทธ์การบริหารทรัพยากรบุคคล (HR 
Scorecard) ปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 - 2561 เพ่ือให้สอดรับประสาน
กับแผนยุทธศาสตร์ แผนปฏิบัติราชการ 4 ปี และแผนปฏิบัติราชการ
ประจ าปีของกรมฯ การได้มาซึ่งแผนกลยุทธ์ฯ นั้นเกิดจากการประยุกต
หลักการของ Balanced Scorecard มาใช้เป็นเครื่องมือ โดยเริ่มจาก

การป้อนข้อมูลน าเข้า (Input) ซึ่งเป็นผลการส ารวจความคิดเห็นของ
ผู้บริหารด้านบุคลากร ผสานร่วมกับการวิเคราะห์สถานการณ์ (SWOT 
Analysis) เช่น การทบทวนสถานการณ์ก าลั งคนที่จะเกษียณอายุ
ราชการตั้งแต่สิ้นปีงบประมาณ 2559-2563 (ภาพที่ 5-1) ควบคู่กับการ
ก าหนดเป้าประสงค์เชิงกลยุทธ์ (SO) และก าหนดตัวชี้วัดผลการ
ปฏิบัติงาน (KPIs) เพ่ือจัดวางบุคลากรให้เหมาะสมกับงานจนได้แผนฯ 
(ภาพที่ 5-2) ในการธ ารงรักษาบุคลากรเดิมให้คงอยู่ รวมถึงการสรรหา
บุคลากรใหม่ที่สามารถปฏิบัติงานตามภารกิจที่ต้องการได้ อย่างไรก็
ตาม แม้จะมีแผนฯ ที่รองรับการเปลี่ยนแปลงด้านบุคลากร กรมฯ ยังไม่
นิ่งนอนใจต่อการสูญเสียอัตราก าลังในอนาคตจากการเกษียณอายุ

ราชการ จึงได้สานต่อแนวคิดการสร้างผู้น าในอนาคตที่มีมาตั้งแต่ปี 2550 อย่างต่อเนื่อง โดยก าหนดแนวทางและ
จัดท าโครงการต่างๆ เพ่ือสร้างคนรุ่นใหม่ขึ้นมาทดแทน เช่น ระบบข้าราชการผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง (HiPPS) โดย
ปัจจุบันมีจ านวนข้าราชการผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง จ านวน 18 ราย “HiPPS” จะได้รับการมอบหมายงานที่มีความท้า
ทายเพ่ือเร่งพัฒนาให้เกิดศักยภาพ มีสมรรถนะ เต็มความสามารถ ตลอดจนการสรรหาบุคลากรในเชิงรุกมากยิ่งขึ้น 
เช่น การประชาสัมพันธ์ข้อมูลที่เกี่ยวกับกรมไปยังมหาวิทยาลัยต่างๆ การขอรับการจัดสรรทุนรัฐบาล ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2557 - 2559 เพ่ือให้ได้ก าลังคนที่มีองค์ความรู้ระดับปริญญาตรี ปริญญาโท และปริญญาเอก 
ทดแทนการเกษียณอายุราชการในสาขาที่จ าเป็นและรองรับบทบาทภารกิจในอนาคต เช่น นักเรียนทุนรัฐบาลเพ่ือ
ดึงดูดผู้มีศักยภาพสูงที่ก าลังศึกษาอยู่ในสถาบันการศึกษาในประเทศ (Undergraduate Intelligence 
Scholarship : UIS)  ท าให้กรมฯ มั่นใจในระดับหนึ่งว่า อัตราก าลังคนในปัจจุบันมีประสิทธิภาพ สามารถเกื้อหนุน
การด าเนินงาน และรองรับพันธกิจของกรมฯ ได้ 
 แม้กรมฯ จะมุ่งเน้นการให้ความส าคัญต่อผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้เสียมากเพียงใดก็ตาม แต่ก็มิได้ละทิ้ง
การธ ารงรักษา (Retention) และสร้างความสุขทางใจแก่บุคลากรผู้ปฏิบัติงานที่พร้อมด้วยความสามารถให้อยู่กับ
องค์การให้นานที่สุด ซึ่งพบว่า กรมฯ มีแนวทางเชิงปฏิบัติหลายรูปแบบที่สะท้อนการสร้างสภาพแวดล้อมเชิงบวก
ที่มีผลต่อทัศนคติ (Attitudinally Accessible) เช่น การรับฟังข้อคิดเห็น ข้อเสนอแนะจากบุคลากรโดยตรงจาก
การนิเทศและตรวจเยี่ยมหน่วยงานทั้งในส่วนกลาง และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ และการส ารวจความพึงพอใจ
ของการเสริมสร้างความผาสุกและความพึงพอใจของบุคลากร เพ่ือทราบถึงความต้องการต่อปัจจัยที่สร้าง
บรรยากาศในการท างานและปัจจัยที่สร้างแรงจูงใจโดยจ าแนกตามกลุ่มประเภทของบุคลากร โดยกรมเชื่อว่า
บุคลากรเมื่อถูกจ าแนกตามประเภทจะมีความต้องการและแรงจูงใจที่ต่างกัน ดังนั้น เมื่อได้ผลการส ารวจใน
ภาพรวมแล้ว กรมฯ จะใช้ข้อมูลเหล่านั้นเป็นปัจจัยน าเข้าในการก าหนดทิศทางและด าเนินกิจกรรมเพ่ือสร้าง
สภาพแวดล้อมในการท างาน ท าให้ปัจจุบันเกิดสภาพแวดล้อมที่เกื้อหนุนบุคลากร ดังนี้ 1. ด้านสุขภาพ มีการ
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ควบคุมคุณภาพความปลอดภัยด้านอาหารในโรงอาหาร การตรวจสุขภาพให้กับบุคลากรประจ าปีและบุคลากรกลุม่
เสี่ยงที่ปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการ 2. ด้านการรักษาความปลอดภัยในสถานที่ท างาน เช่น การป้องกันและระงับ
อัคคีภัย การอบรมเชิงปฏิบัติการความรู้เรื่องความปลอดภัยด้านชีวภาพส าหรับหัวหน้าห้องปฏิบัติการและ
เจ้าหน้าที่ความปลอดภัย Safety officer 3. ด้านความสะดวกในการเข้าสถานที่ท างาน โดยการจัดรถรับส่งส าหรับ
บุคลากรในส่วนกลางในช่วงเช้าและเย็น และ 4. สวัสดิการด้านอ่ืนๆ เช่น การพัฒนาคุณภาพชีวิตผ่านกิจกรรม
สันทนาการ การจัดตั้งชมรมกีฬา และจัดหาอุปกรณ์ออกก าลังกาย สวัสดิการสมรส  เจ็บป่วยต้องเข้ารับการรักษา
ที่โรงพยาบาล ถึงแก่กรรม ประสบภัยพิบัติ เป็นต้น   
5.2 ควำมผูกพันของบุคลำกร  
 ผลการปฏิบัติงานที่เป็นเลิศของบุคลากรย่อมมาจากแรงจูงใจและความผูกพันที่มีต่อองค์การ กรมฯ จึงได้ 
ก าหนดวิธีในการค้นหาองค์ประกอบส าคัญที่ท าให้เกิดสิ่งเหล่านี้ โดยแต่งตั้งคณะท างานจัดการกระบวนการ
ก าหนดปัจจัยที่มีผลต่อความผาสุกของบุคลากร เพ่ือพิจารณาก าหนดปัจจัยและจัดล าดับความส าคัญ พบว่า 
บุคลากรให้ความส าคัญในเรื่องของการสื่อสารภายในองค์กร การสร้างวัฒนธรรมองค์กร การส่งเสริมด้านคุณธรรม
จริยธรรม  ซึ่งข้อมูลจากผลการส ารวจเหล่านี้จึงน ามาสู่การจัดท าแผนการสร้างความผาสุก และความพึงพอใจโดย
ก าหนดแนวทางการด าเนินการผ่านการจัดกิจกรรม/โครงการ อาทิ การคุยยามเช้าเล่าสู่กันฟัง (Morning talk) เพ่ือ
แลกเปลี่ยนข้อมูลความรู้ ข้อคิดเห็นนานาสาระของแต่ละหน่วยงาน การสร้างวัฒนธรรมองค์การผ่านโครงการ
พัฒนาองค์การ (Organization Development) การสร้างชุมชนนักปฏิบัติ (CoP) ที่เกิดการแลกเปลี่ยนองค์
ความรู้ การจัดงานวันสถาปนากรมฯ เพ่ือปลูกฝังคุณธรรมจริยธรรมและจิตส านึก ท าให้บุคลากรเกิดความรักและ
ความผูกพันต่อองคก์ร นอกจากนี้ ยังมีคู่มือการปฏิบัติงาน (Work Manual) “การบริหารทรัพยากรบุคคล” และ 
“การพัฒนาทรัพยากรบุคคล” ที่จัดเก็บไว้ในระบบบริหารงานคุณภาพ โดยรวบรวมเนื้อหาต่างๆ รวมถึงแบบฟอร์ม
ที่เกี่ยวข้องไว้ทั้งหมด เพ่ือควบคุมกระบวนการบริหาร และการพัฒนาทรัพยากรบุคคลของกรม ให้เป็นไปตาม
มาตรฐานและแนวทางเดียวกันทั่วทั้งองค์การ  

ส าหรับการประเมินผลการปฏิบัติงานที่จะช่วยสนับสนุนระบบการปรับปรุงผลการด าเนินการนั้น กรมฯ ได้
จัดท าประกาศหลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการปฏิบัติราชการ ประกอบด้วยผลสัมฤทธิ์ของงานและพฤติกรรม
การปฏิบัติงานที่สอดคล้องกับมาตรฐานก าหนดต าแหน่ง (Job Specification) และแบบบรรยายลักษณะงาน (Job 
Description) โดยมีการก าหนดตัวชี้วัดจากค ารับรองการปฏิบัติราชการ/ยุทธศาสตร์ของกรม/ยุทธศาสตร์ของ
หน่วยงาน และงานตามหน้าที่ความรับผิดชอบหรืองานที่ได้รับมอบหมาย ภายใต้การก ากับติดตามของ
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการประเมินผลการปฏิบัติราชการทั้งในระดับหน่วยงานและระดับกรม และในระหว่าง
รอบการประเมินจะให้ค าปรึกษาแนะน า (Consulting) ในการเรียนรู้งานด้วยตนเอง (Self-Learning) ตลอดจนการ
สอนงาน (Coaching) และวิเคราะห์หาช่องว่าง (Gap Analysis) เพ่ือปรับปรุงแก้ไขและพัฒนางานของบุคลากรใน
รอบต่อไป รวมทั้งมีการจัดท าแผนพัฒนาบุคลากรรายบุคคล (Individual Development Plan) ที่สอดรับกับ
แผนพัฒนาบุคลากรกรมฯ โดยบุคลากรต้องค าถึงสมรรถนะที่จ าเป็นของตนเองเพ่ือส่งเสริมความสามารถในการ
ปฏิบัติงานแบบ “High Performance” ด้านบริหารและวิชาการให้เกิดผลสัมฤทธิ์ตามยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติ
ราชการประจ าปีของกรมฯ ไม่เพียงเท่านี้ กรมฯ ยังน าระบบโปรแกรมสารสนเทศทรัพยากรบุคคล (DPIS) ของ
ส านักงาน ก.พ. มาใช้เป็นฐานข้อมูลในการบริหารค่าตอบแทน และจัดเก็บข้อมูลการประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ข้าราชการ โดยทดลองใช้กับสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุขเป็นหน่วยงานน าร่องในปี 2557 ขยายผลเรื่อยมา
ในปี 2558 จ านวน 25 หน่วยงาน และในปี 2559 ทุกหน่วยงานต้องใช้ทั่วทั้งองค์การ 
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ด้านความผาสุกและความผูกพันของบุคลากรนั้น กรมฯ มีการประเมินผลผ่านแบบส ารวจระบบออนไลน์
บนเว็บไซต์ของกรมฯ และใช้แบบส ารวจ (Questionnaire Paper) 
พบว่าบุคลากรกรมฯ มีความผูกพันต่อองค์การภาพรวมอยู่ในระดับ
มาก และจากการส ารวจความพึงพอใจต่อกิจกรรม/โครงการที่กรมฯ 
ด าเนินการเป็นประจ าทุกปี ผลความพึงพอใจในภาพรวมระหว่างปี 
2555 – 2558 อยู่ระดับมากเช่นเดียวกันกับความผาสุกและความ
ผูกพันต่อองค์การ การส ารวจนี้จึงเป็นผลลัพธ์ที่ยืนยันต่อผู้บริหารได้
ว่า กรมฯ สร้างบรรยากาศในการท างานแบบ “Well being” และ
สนับสนุนสิทธิประโยชน์แก่บุคลากรได้อย่างถูกทาง ดังนั้น ก้าวต่อไป
ของงานบริหารทรัพยากรบุคลากรของกรมฯ จึงอยู่ที่การใช้ข้อมูล
จากผลการส ารวจข้างต้นมาเป็นปัจจัยน าเข้า (Input) ร่วมกับการ
วิเคราะห์ช่องว่าง (Gap Analysis) การปฏิบัติงานของบุคลากร โดย
ในปี 2559 กรมฯ ได้ด าเนินการส ารวจและวิเคราะห์ความจ าเป็นใน
การฝึกอบรมด้านบริหารและวิชาการ ให้สอดรับกับแผนยุทธศาสตร์ระยะ 4 ปี และแผนปฏิบัติการระยะสั้น โดยเน้น
ประสิทธิผลและความคุ้มค่า เกิดผลสัมฤทธิ์ของการพัฒนาบุคลากรจากการก าหนดตัวชี้วัดที่สะท้อนให้เห็นถึงการน า
ความรู้และทักษะตามจุดมุ่งหมายของการพัฒนามาใช้ในการปฏิบัติงาน ภายใต้การหมุนรอบวงจรการท างานแบบ 
“PDCA” (ภาพที่ 5-3) อย่างต่อเนื่อง 

ในส่วนการพัฒนาบุคลากรและผู้บริหารนั้น กรมฯ มีระบบสร้างการเรียนรู้เพ่ือการพัฒนา ทั้งในระดับ
องค์การและระดับบุคคล โดยมีการแต่งตั้ง Chief Knowledge Officer (CKO)  และทีมงานการจัดการความรู้ (KM 
Team)  ไม่เพียงเท่านั้นกรมยังส่งเสริมให้มีการพัฒนาบุคลากรทุกประเภทให้ครอบคลุมกับความต้องการในทุก
ระดับ เช่น การเตรียมความพร้อมบุคลากรเพ่ือสอดรับกับวิสัยทัศน์ในการเป็นองค์การชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์
การแพทย์และสาธารณสุขในภูมิภาคเอเชีย โดยสนับสนุนให้บุคลากรเข้ารับการอบรมกับสถาบันสอนภาษาอังกฤษ 
เพ่ือให้บุคลากรที่ประสงค์สมัครรับทุนไปศึกษาหรือฝึกอบรม ณ ต่างประเทศสามารถมีผลคะแนนสอบ TOEFL หรือ 
IELTS มากกว่าหรือเทียบเท่าเกณฑ์คะแนนที่หลักสูตรหรือหน่วยงานเจ้าของทุนก าหนด  การอบรมการเขียน
ข้อเสนอโครงการวิจัย  การเตรียมต้นฉบับผลงานวิจัยเพ่ือลงตีพิมพ์เผยแพร่ในวารสารวิชาการ เพ่ือพัฒนา
นักวิชาการของกรมฯ  ให้สามารถเผยแพร่ผลงานทางวิชาการในระดับสาธารณะได้ ตลอดจนมุ่งเน้นในการเตรียม
ความพร้อมผู้บริหารทดแทน ทั้งการจัดอบรมหลักสูตรภายในของกรม อย่างการพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านบริหาร 
(รองผู้อ านวยการ) และสนับสนุนให้เข้ารับการอบรมหลักสูตรทางการบริหารกับสถาบันชั้นน าของทั้งภาครัฐและ
เอกชน เช่น การอบรมหลักสูตรผู้บริหารระดับต้น ระดับกลาง และระดับสูง  หลักสูตรกฎหมายปกครองส าหรับ
ผู้บริหารระดับสูง (กปส.) ของส านักงานศาลปกครอง หลักสูตรไทยกับประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (รุ่นที่ 5) ฯลฯ 
โดยมีการประเมินความพึงพอใจในการพัฒนาบุคลากร เพ่ือน ามาปรับปรุงและพัฒนาความมั่นคงรวมทั้งยกระดับ
องค์การสู่ความเป็นเลิศด้านการเรียนรู้และสร้างนวัตกรรม 
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ส่วนที่ 2-2 กำรด ำเนินกำรทีโ่ดดเด่นรำยหมวด 
หมวด 6 กำรมุ่งเน้นระบบปฏิบัติกำร 
6.1 กระบวนกำรท ำงำน 
ก. กำรออกแบบผลผลิต กำรบริกำร และกระบวนกำร  
 ด้วยภารกิจหลักตามกฎหมายของกรมฯ ที่ให้บริการวิชาการและการตรวจวิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุขในฐานะห้องปฏิบัติการอ้างอิง การก าหนดมาตรฐานการตรวจ
วิเคราะห์ การพัฒนาห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข การคุ้มครองผู้บริโภค โดยเฝ้าระวัง 
ประเมิน สื่อสารและจัดการความเสี่ยงจากโรคและภัยสุขภาพ การศึกษา ค้นคว้า วิจัยและพัฒนาองค์ความรู้ 
เทคโนโลยีและนวัตกรรมด้านการแพทย์และสาธารณสุข กรมฯ จึงน าระบบคุณภาพทางห้องปฏิบัติการตาม
มาตรฐานสากลมาใช้ส าหรับงานด้านห้องปฏิบัติการโดยเฉพาะ เพ่ือให้ผลงานถูกต้องแม่นย าตรวจสอบได้ 
และเป็นที่ยอมรับในระดับสากล โดย เริ่มตั้งแต่การน ามาตรฐาน ISO Guide 25 ซึ่งเป็นมาตรฐานส าหรับ
ห้องปฏิบัติการทดสอบและสอบเทียบ (Testing and calibration) มาใช้เมื่อปี พ.ศ.2536                     
ปัจจุบัน กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้รับการรับรองมาตรฐาน ISO/IEC 17025 ด้านห้องปฏิบัติการ
ทดสอบและสอบเทียบ, มาตรฐาน ISO 15189 และ ISO 15190 ส าหรับห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์ , 
มาตรฐาน ISO/IEC 17043 ส าหรับการทดสอบความช านาญห้องปฏิบัติการ (Proficiency testing: PT) 
เป็นหน่วยงานแรกของภูมิภาคเอเซียในปี พ.ศ. 2544, มาตรฐาน ISO Guide 34 ส าหรับการผลิตวัสดุอ้างอิง
ด้านการแพทย์และสาธารณสุขแห่งแรกของประเทศในปี พ.ศ. 2557 และผู้บริหารได้ให้น าระบบบริหาร
คุณภาพตามมาตรฐาน ISO 9001:2008 เข้ามาใช้เพ่ือให้ครอบคลุมทั้งองค์กร  ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2557 จนเป็น
หน่วยงานภาครัฐแห่งแรกของประเทศที่ได้รับการรับรองมาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 
9001:2015  ทั้งนี้กรมฯ ตระหนักถึงการรักษามาตรฐานและมีการปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง เพ่ือคงไว้ซึ่งการ
ให้บริการที่สนองตอบความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียอย่างสูงสุด  
 แม้ระบบมาตรฐาน ISO ต่างๆ จะสนับสนุนระบบงานของกรมฯ และการปฏิบัติงานของบุคลากรให้
บรรลุพันธกิจและเป้าประสงค์เชิงยุทธศาสตร์ ท าให้กรมฯ มีกลไกการท างานที่มีประสิทธิภาพ รองรับ
มาตรฐานสากล และเป็นระบบระเบียบมากขึ้น แต่ด้วยสถานการณ์และสภาพแวดล้อมของโลก องค์ความรู้
และเทคโนโลยีที่เปลี่ยนแปลงไป ทั้งการเกิดโรคอุบัติใหม่อุบัติซ้ า ตลอดจนความเสี่ยงด้านสุขภาพที่ยากจะ
คาดการณ์ ย่อมส่งผลกระทบโดยตรงต่อผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย รวมถึงประชาชนทั่วไป กรมฯ จึง
มีแนวคิดในการปรับปรุงระบบงานให้รองรับการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว  และจัดการกระบวนการให้เป็น
ระบบตามหลักวิชาการ  ดังนั้นในปี 2553 จึงได้เริ่มด าเนินการทบทวนกระบวนการโดยใช้เครื่องมือ SIPOC 
MODEL  โดยเริ่มจากพิจารณาปัจจัยแวดล้อมภายนอก (External Factor) ที่เชื่อมโยงกัน ได้แก่ แผนชาติ 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 11 นโยบายรัฐบาล นโยบายกระทรวงสาธารณสุข 
ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข ข้อมูลสารสารเทศความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มี
ส่วนได้ส่วนเสียและประชาชนทั่วไป (Voice of Customer & Stakeholder) ใน 2 ส่วน คือ 1. สารสนเทศ
ปัจจุบันที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ โดยการค้นหาข่าวที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ จากสื่อโทรทัศน์ วิทยุ เว็บไซต์ เป็น
ประจ าทุกวัน รวมทั้งได้จ้างหน่วยงานภายนอก (Outsourcing) ด าเนินการตรวจสอบข่าวหนังสือพิมพ์     
(News Clipping) รายวัน ซึ่งฝ่ายประชาสัมพันธ์จะท าหน้าที่ในการวิเคราะห์และรายงานข่าวสารให้
ผู้บริหารและผู้ที่เกี่ยวข้องได้รับทราบเป็นประจ าสม่ าเสมอ นอกจากนี้ ยังมีการประชุมร่วมกับเครือข่ายงาน
ประชาสัมพันธ์ของส่วนราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกเช้าวันท าการเพ่ือรับทราบและน าข่าวที่
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เกี่ยวข้องกับกรมฯ เสนอผู้บริหารเพ่ือใช้ข้อมูลส าหรับการตัดสินใจที่ส าคัญต่อผลผลิตและบริการของกรมฯ 
2. สารสนเทศความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนเสียต่อบริการของกรมฯ โดยตรง 
ซึ่งเป็นข้อมูลที่ผ่านการวิเคราะห์จากผลส ารวจความพึงพอใจและไม่พึงพอใจต่อการปฏิบัติงานที่ผ่านมาของ
กรมฯ การสัมภาษณ์ผ่านโครงการที่ส าคัญ การจัดประชุม อบรม สัมมนา การประชุมวางแผนร่วมกันกับผู้มี
ส่วนได้ส่วนเสีย การสังเกตผู้รับบริการ ณ จุดรับบริการ การท างานร่วมกับพ้ืนที่ การรับข้อร้องเรียน การ
วิจัยภาคสนาม รวมถึงการเข้าร่วมเป็นคณะกรรมการต่างๆ ในประเด็นที่เก่ียวข้องกับวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
เป็นต้น ส าหรับปัจจัยภายใน (Internal Factor) เช่น วิสัยทัศน์ พันธกิจที่ส าคัญตามกฎหมาย ค่านิยม 
ยุทธศาสตร์ ความท้าทายและความได้เปรียบเชิงยุทธศาสตร์ของกรมฯ นโยบายของผู้บริหาร รวมถึง
สินทรัพย์ เทคโนโลยีชั้นสูง เครื่องมือวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ทันสมัยนั้น จะถูกน ามาเป็นข้อมูลตั้งต้นใน
การวิเคราะห์ ทบทวน และปรับปรุงกระบวนการจนได้ระบบงานที่ประกอบด้วย กระบวนการสร้า งคุณค่า
ใหม่ตามภารกิจของกรมฯ จ านวน 6 กระบวนการ ได้แก่ 1. กระบวนการทางห้องปฏิบัติการ 2. การก ากับ
ให้เป็นไปตาม พ.ร.บ. เชื้อโรคและพิษจากสัตว์ 3. การวิจัยและพัฒนาด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ 4. การ
ประเมินความเสี่ยงและแจ้งเตือนภัยสุขภาพ 5. การพัฒนาคุณภาพห้องปฏิบัติการ และ 6. การรับรอง
คุณภาพห้องปฏิบัติการ และกระบวนการสนับสนุนที่มีความส าคัญในการสนับสนุนกระบวนการสร้างคุณค่า
ของกรมฯ ซึ่งแต่เดิมมีจ านวน 5 กระบวนการ ปรับปรุงใหม่เพ่ิมขึ้นเป็น 11 กระบวนการ ได้แก่ 1. การเงิน 
การคลัง 2. การบริหารทรัพยากรบุคคล 3. บริหารทั่วไป 4. การบริหารพัสดุ 5. เทคโนโลยีสารสนเทศ 6. 
ทรัพย์สินทางปัญญา 7. จัดท าแผน ติดตาม และประเมินผลประจ าปี 8. งานบริการห้องสมุด 9. การพัฒนา
ระบบบริหารราชการ 10. การจัดการความรู้และเทคโนโลยีวิทยาศาสตร์การแพทย์ และ 11. การตรวจสอบ
ภายใน ดังภาพที่ 6-1  

 
 
 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 6-1 กำรออกแบบระบบงำนตำมหลัก SIPOC MODEL 
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ในปี พ.ศ. 2556 กระทรวงสาธารณสุขได้ประกาศนโยบายการเป็นผู้ก ากับดูแลนโยบายสุขภาพ
แห่งชาติ (National Health Authority : NHA) กรมฯ จึงได้มีการทบทวนภารกิจเพ่ือให้สอดรับกับนโยบาย
ดังกล่าว โดยเสนอบทบาทของกรมฯในการเป็นผู้ก ากับควบคุม (Regulator)ในภารกิจ 7 ด้าน คือ 1) การ
ก าหนดมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการ 2) การก าหนดวิธีมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการของประเทศ 3) การ
ติดตามก ากับและรับรองตามมาตรฐานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และสาธารณสุข 4) การสร้างและใช้
องค์ความรู้จากการวิเคราะห์วิจัยทางห้องปฏิบัติการในการแก้ไขปัญหาทางการแพทย์และสาธารณสุขของ
ประเทศ 5) การเฝ้าระวังและประเมินทางพิษวิทยาและปัจจัยเสี่ยงที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ 6) การวิจัย
พัฒนาองค์ความรู้ใหม่เพ่ือสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคต และ7) ก ากับดูแล พ.ร.บ. เชื้อโรคและพิษ
จากสัตว์  และในปี พ.ศ. 2557 ผู้บริหารมีนโยบายน ามาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001 : 
2008 มาเป็นเครื่องมือในการพัฒนาเพ่ือยกระดับการบริหารงานขององค์การให้มีกระบวนการท างานและ
ผลการปฏิบัติงานให้มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลยิ่งขึ้น กรมฯ จึงด าเนินการทบทวน (Review) ระบบงาน
ใหม่ โดยคณะกรรมการและท างานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ ได้จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือ
ทบทวนและปรับปรุงกระบวนการอีกครั้ง โดยน ากระบวนการสร้างคุณค่า (Core Process) และ
กระบวนการสนับสนุน (Supporting Process) ที่ได้จากการทบทวนปรับปรุงอย่างต่อเนื่องในทุกปี มา
ทบทวน วิเคราะห์ และบูรณาการร่วมกับมาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001: 2008 ผ่านการ
ใช้เครื่องมือ SIPOC MODEL  
 ในปี 2558 นอกจากกรมฯ จะก าหนดและขับเคลื่อนให้มีการปรับปรุงระบบบริหารคุณภาพให้
ครอบคลุมงานบริหารด้านคุณภาพทั่วทั้งองค์การ เพ่ือเข้าสู่มาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 
9001:2015 และมาตรฐานสากล ระบบต่างๆที่จ าเพาะส าหรับงาน ทางห้องปฏิบัติการแล้ว ผู้บริหารยังได้ให้
นโยบายและมอบหมายผู้รับผิดชอบเพ่ือให้มีการผสานประเด็นคุณภาพเข้ากับเกณฑ์คุณภาพการบริหาร
จัดการภาครัฐ พ.ศ. 2558 (PMQA) ซึ่งมีพ้ืนฐานทางเทคนิคและกระบวนการเทียบเท่ากับเกณฑ์รางวัล
คุณภาพระดับสูงสุดในหลายประเทศเป็นกรอบแนวคิดในการบริหารจัดการที่สามารถน ามาประยุกต์ใช้กับ
การพัฒนาการบริหารราชการ เพ่ือให้กรมฯ มีกระบวนการท างานและผลการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลดียิ่งขึ้น ภายใต้กรอบการบริการจัดการที่เป็นหนึ่งเดียวกันโดยมีผู้แทนฝ่ายบริหารคุณภาพ 
(QMR) ระดับกรมก ากับดูแล และให้มีการทบทวนและพิจารณาเพ่ือปรับปรุงกระบวนการใหม่ให้เกิดความ
สอดคล้องและครอบคลุมตามข้อก าหนดของมาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001:2015 ในทุก
กระบวนการ ซึ่งผลจากการทบทวนและปรับปรุงกระบวนการ (Process Redesign) พบว่า กระบวนการ
สร้างคุณค่าและกระบวนการสนับสนุนของกรมฯ ยังคงมีความเป็นปัจจุบันและสอดคล้องกับระบบงานอยู่ 
 เมื่อกระบวนการสร้างคุณมีความชัดเจนและเป็นปัจจุบัน คณะท างานพัฒนาคุณภาพการบริหาร
จัดการภาครัฐร่วมกับกลุ่มปฏิบัติการเจ้าของกระบวนการสร้างคุณค่า (Core Process Owner) ได้ทบทวน
และออกแบบผลผลิตและบริการ โดยใช้ชุดข้อมูลสารสนเทศที่กล่าวไว้ข้างต้นใน 2 ส่วน คือ 1. สารสนเทศ
ปัจจุบันที่เกี่ยวข้องกับกรมฯ และ 2.  สารสนเทศความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มี
ส่วนเสียต่อบริการของกรมฯ ในปีที่ผ่านมา ตลอดจนข้อมูลความต้องการของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียจาก
ประชุมสัมมนาของกรมฯ ในแต่ละด้าน เช่น ด้านยาและวัตถุเสพติด เครื่องส าอางอาหาร ด้านชีววัตถุ และ
ด้านรังสี โครงการสร้างสัมพันธ์เครือข่ายผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียของศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ตลอดจนข้อมูลความต้องการของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่มารับบริการโดยตรง (บริการด่าน
หน้า) กับหน่วยงานภายใน มาก าหนดเป็นผลผลิตและบริการที่สอดประสานรับกับพันธกิจตามกฎหมายได้
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อย่างครอบคลุมในทุกกระบวนการ จนได้ผลผลิตและบริการที่ตอบสนองต่อความต้องการของประเทศ 
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เช่น มาตรฐานวิธีการตรวจวิเคราะห์คุณภาพ ยา ชีววัตถุ อาหาร 
เครื่องส าอาง สารเสพติด และเพ่ือการชันสูตรโรค, มาตรฐานห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข
ของประเทศ (ด้านชันสูตรโรค และด้านรังสี), การให้การอนุญาต และรับแจ้งเพ่ือการผลิต ครอบครอง 
จ าหน่าย น าเข้า ส่งออก และน าผ่านตามพระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษจากสัตว์ และอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง, 
องค์ความรู้ เทคโนโลยีและนวัตกรรมด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์, ข้อมูลค่ามาตรฐาน/ค่าอ้างอิงด้าน
การแพทย์และสาธารณสุข, ข้อมูลเตือนภัยสุขภาพ. สารมาตรฐาน/วัสดุอ้างอิงด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข. รายงานทดสอบความช านาญด้านการตรวจวิเคราะห์ของห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข เป็นต้น 
 กรมฯ ได้ด าเนินการจัดท าข้อก าหนดที่ส าคัญ (Key Requirement) ของผลผลิตและบริการขึ้น 
โดยแปลงความต้องการของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ข้อก าหนดตามกฏหมาย การปรับปรุง
ประสิทธิภาพ สู่การระบุผลลัพธ์ที่คาดหวังในขั้นตอนท้ายสุดของกระบวนการ ภายใต้ข้อตกลงร่วมกัน
ระหว่างกรมฯ ในฐานะผู้ให้บริการกับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในฐานะผู้ส่งมอบงานบริการ
ทั้งหลาย โดยมีการก าหนดจุดควบคุมที่ส าคัญ (Key Control) ก ากับในทุกกระบวนการ รวมถึงการ
วิเคราะห์ความเสี่ยง และระบบการติดตามประเมินผลเพ่ือประกันคุณภาพและสร้างความมั่นใจในผลผลิต
และการให้บริการที่เต็มไปด้วยประสิทธิภาพ ซึ่งสะท้อนการเกิด “ผลผลิตและบริการ” ที่สนองตอบ
ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียรวมถึงประชาชนทั่วไปได้อย่างตรงจุดและสามารถตอบโจทย์พันธกิจของ
กรมฯ ได้ด้วย (ตารางที่ 6) นั่นคือ ผลผลิตและการให้บริการเป็นมาตรฐานที่สามารถอ้างอิงได้ ผลการตรวจ
วิเคราะห์ถูกต้องแม่นย า วัตถุดิบที่น าเข้ามีคุณภาพตามที่ก าหนด การส่งมอบผลผลิตและบริการที่รวดเร็วขึ้น 
ตรงเวลา ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียพึงพอใจและกลับมาใช้ซ้ า 
ตำรำงท่ี 6 กำรทบทวนและจัดท ำข้อก ำหนดที่ส ำคัญของกระบวนกำรสร้ำงคุณค่ำ  

ผลผลิต/บริกำร 
(Product &Service) 

กระบวนกำร 
สร้ำงคุณค่ำ 

ข้อก ำหนดที่ส ำคญั 
(Key Requirement) 

กำรควบคุมที่ส ำคญั 
(Key Control) 

พันธกิจตำมกฎหมำย 
(Mission) 

นวัตกรรม/องค์ความรู้/
เทคโนโลยี 
ถ่ ายทอดองค์ความรู้ /
นวัตกรรม/เทคโนโลยี 

การวิจยัและพัฒนาด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย ์

- นโยบาย ยุทธศาสตร์
งานวิจัยของประเทศและ
ระหว่างประเทศ 
- ข้อตกลงการรับ
ผลประโยชน ์

สัญญา/ข้อตกลง/ความ
ร่วมมือ/บันทึกความเข้าใจ  
 

ศึกษา วิจัย พัฒนาองค์
ความรู้และเทคโนโลยีด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย์
แ ละสา ธ า รณสุ ข  เพื่ อ
พัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ประเมินความเส่ียงและ 

ข้อมูลเตือนภัยสุขภาพ 
สื่อความเสี่ยง/แนวทาง
เฝ้าระวัง ควบคุมก ากับ  

การประเมินความเสี่ยง
แ ล ะ แ จ้ ง เ ตื อ น ภั ย
สุขภาพ 

- ระยะเวลาในการส่ือสาร
แจ้งเตือนที่ทันสถานการณ์ 
- ความถูกต้อง นา่เช่ือถือ
ความชัดเจนของข้อมูล 
- มีข้อมูลสนับสนุนที่
เพียงพอ 
- ค่ามาตรฐานระหว่าง
ประเทศ 
- ข้อก าหนดทางกฎหมาย 

- แหล่งที่มาของตัวอย่าง 
- ปริมาณตัวอย่างที่เพยีงพอ  
- มาตรฐานวธิีการปฏิบัติที่
เกี่ยวขอ้ง 
- ข้อก าหนดขั้นตอนการแจ้ง
เตือนภัย 
- จ านวนฐานขอ้มูลที่พร้อม
แจ้งเตือนภัย 
- ก าหนดช่องทางวธิีการแจ้ง
เตือนภัย 
- ก าหนดผู้มีหน้าทีแ่จ้งเตือน
ภัย 

แจ้งเตือนภัยสุขภาพ 
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ผลผลิต/บริกำร 
(Product &Service) 

กระบวนกำร 
สร้ำงคุณค่ำ 

ข้อก ำหนดที่ส ำคญั 
(Key Requirement) 

กำรควบคุมที่ส ำคญั 
(Key Control) 

พันธกิจตำมกฎหมำย 
(Mission) 

ห้องปฏิบัติการมี
มาตรฐาน  

1. พัฒนา
ห้องปฏิบัติการเครือข่าย 
2. การทดสอบความ
ช านาญห้องปฏิบัติการ
ทางการแพทย์และ
สาธารณสุข 
 

- ความถูกต้องและ
สอดคล้องกับมาตรฐาน 
- การแลกเปลี่ยนขอ้มูลกับผู้
มีส่วนได้ส่วนเสีย 
- ระยะเวลาในการส่งมอบ
รายงานฯ ความสะดวก 
รวดเร็ว 
 

- การถ่ายทอดนโยบายและ
แผนงาน/ข้อตกลง สู่
เครือข่าย 
- ด าเนินงานให้เป็นตาม
ขั้นตอนในกระบวนงานที่
ก าหนด  
 
 

ก าหนดและพัฒนา
คุณภาพมาตรฐานของ
ระบบและวธิีการตรวจ
วิเคราะห์ผลิตภัณฑ์
สุขภาพหรือที่เกี่ยวกับ
อาหาร ยา ยาเสพติด วัตถุ
ที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและ
ประสาท สารระเหย 
เครือ่งส าอาง เครื่องมือ
แพทย์ รังสี และวัตถุ
อันตรายทางสาธารณสุข 
ชีววัตถุ สมุนไพร และการ
ชันสูตรโรค 

ข้อมูล/รายงานผลการ
ต ร ว จ วิ เ ค ร า ะ ห์ ท า ง
ห้ อ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร ด้ า น
ก า ร แ พ ท ย์ แ ล ะ
สาธารณสุข  

1.การตรวจวิเคราะห์
เพื่อการเป็น
ห้องปฏิบัติการอ้างอิง 
(Reference Lab) 
2.บริการตรวจวิเคราะห์
ทั่วไป 

- การก าหนดค่าอ้างอิง
มาตรฐาน (Reference 
Value) ต้องเป็นไปตามหลัก
วิชาการและมาตรฐานสากล 
- ผลการตรวจวิเคราะห์
ถูกต้อง แม่นย า เช่ือถือได้ 
- การแลกเปลี่ยนขอ้มูลกับผู้
มีส่วนได้ส่วนเสีย 
- ระยะเวลาในการส่งมอบ

รายงานฯ 

- ตัวอย่างถกูต้องและ
เพียงพอตามเง่ือนไขการ
ให้บริการ/ข้อตกลงภายใน
ระยะเวลาทีก่ าหนด 
- วิธีตรวจวิเคราะห์ที่
เหมาะสม 
- ความถูกต้องของรายงาน
ผลการตรวจวิเคราะห ์
 

ตรวจวิเคราะห์ทาง
ห้องปฏิบัติการด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือที่
เกี่ยวกบัอาหาร ยา ยาเสพ
ติด วัตถุที่ออกฤทธิ์ตอ่จิต
และประสาท สารระเหย 
ชีววัตถุ สมุนไพร และการ
ชันสูตรโรค เพื่อควบคุม
คุณภาพ ประสิทธิภาพ  
และมาตรฐาน ให้เป็นไป
ตามกฎหมายและเป็น
หลักฐานทางคดีรวมทั้ง 
เพื่อสนับสนุนการป้องกัน 
และควบคุมโรค 

ใ บ อ นุ ญ า ต  ก า ร ผลิ ต 
ครอบครอง จ าหน่ าย 
น าเข้า ส่งออก และน า
ผ่าน ตามพระราชบัญญัติ
เชื้อโรคและพิษจากสัตว์ 
และอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง 

การก ากับให้เป็นไปตาม 
พ.ร.บ. เช้ือโรคและพิษ
จากสัตว ์

- หนว่ยงานที่ประสงค์ขอ
อนุญาตแสดงข้อมูล 
เอกสาร หลักฐาน ที่แทจ้ริง 
และสามารถแก้ไข ปรับปรุง 
ข้อบกพร่องได้แล้วเสร็จใน
ระยะเวลาทีก่ าหนด   
- พนักงานเจา้หนา้ที่สามารถ
ออกตรวจห้องปฏบิัติการ
สถานที่ของหน่วยงานที่ยื่น
ขอได้ตามระยะเวลาที่
ก าหนด 
- กรณีหน่วยงานที่ประสงค์
ขอต่ออายุใบอนุญาต : ต้อง
ยื่นแบบ พร้อมเอกสาร 
หลักฐาน ขอต่ออายุ
ใบอนุญาตภายใน 90 วัน 
ก่อนใบอนุญาตหมดอายุ               
(1 ตค – 30 ธค ของทุกปี) 
- กรณีการออกหนังสือ
รับรอง : ต้องแจ้งรายการ
เช้ือโรคและพิษจากสัตว์ตาม 

- ความถูกต้องครบถ้วนของ
เอกสารที่ยื่นขอ 
- ความถูกต้องครบถ้วนของ
ข้อมูลในใบอนุญาต/หนังสือ
รับรองการแจ้ง 
- ระยะเวลาที่ผู้รับผิดชอบ
แต่ละขั้นตอนใน
กระบวนการต้องด าเนินการ
ให้แล้วเสร็จตามที่ก าหนดใน
คู่มือประชาชน พ.ร.บ. 
อ านวยความสะดวกฯ พ.ศ. 
2558 

ด าเนินการตามกฎหมาย
ว่าด้วยเช้ือโรคและพษิจาก
สัตว์ และกฎหมายอื่นที่
เกี่ยวขอ้ง 
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ภำพท่ี 6-2 ผังระบบบริหำรคุณภำพ 

ผลผลิต/บริกำร 
(Product &Service) 

กระบวนกำร 
สร้ำงคุณค่ำ 

ข้อก ำหนดที่ส ำคญั 
(Key Requirement) 

กำรควบคุมที่ส ำคญั 
(Key Control) 

พันธกิจตำมกฎหมำย 
(Mission) 

  แบบบัญชี และในระยะเวลา
ที่ก าหนด 

  

ใบรับรองมาตรฐาน
ห้องปฏิบัติการ  

1. การรับรอง
ห้องปฏิบัติการตาม
มาตรฐานสากล 
2. การรับรอง
ห้องปฏิบัติการตาม
มาตรฐานกระทรวง 

- ระยะเวลาทีก่ าหนดไว้ตาม
แผน 
- นโยบาย ขอ้ก าหนด และ
เง่ือนไขในการรับรอง ตามที่
ประกาศไว ้

- ความถูกต้องครบถ้วนของ
เอกสารที่ยื่นขอการรับรอง
ตามเง่ือนไขที่ก าหนด 
- ต ร ว จ ใ ห้ เ ป็ น ไ ป ต า ม
ข้อก าหนด เ ง่ือนไขและ
มาตรฐานที่เกี่ยวข้อง 
- ก าหนดระยะเวลาในทุก
ขั้นตอนของกระบวนการการ
รับรอง 
- ผู้ตรวจประเมินและคณะ
กรรมพิจารณาให้การรับรอง
ต้องลงนามรักษาความลับใน
เอกสาร 
 

สนับสนุนและพัฒนา
ระบบการประกันคุณภาพ 
ด าเนินการรับรองคุณภาพ
ทางห้องปฏิบัติการด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ชวีวัตถุ 
สมุนไพร และการชันสูตร
โรค ทั้งหน่วยงานภาครัฐ
และภาคเอกชน 

 ในปี 2557 กรมฯ ได้ด าเนินการออกแบบกระบวนการท างานให้เป็นไปตามข้อก าหนดของ
มาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ ISO 9001  : 2008 ซึ่งก็ถือว่ามีความครอบคลุมและส่งผลลัพธ์ต่อ
ผลผลิตและการบริการจากกระบวนการสร้างคุณค่าและกระบวนการสนับสนุนในระดับที่ดี อย่างไรก็ตาม 
การที่จะธ ารงไว้ซึ่งวิสัยทัศน์การเป็น “องค์การชั้นน าด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุขในภูมิภาค
เอเชีย” ได้นั้นจ าเป็นอย่างยิ่งที่กรมฯ จะต้องตอบสนองผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียให้ได้ “มากกว่า
ความต้องการ” และ “ต้องเหนือกว่าความคาดหวัง” เมื่อเข้าสู่ปี 2558 ซึ่งเป็นช่วงเวลาแห่งการเปลี่ยนผ่าน 
(Transitions) การบริหารจัดการองค์การของ
กรมฯ จากมาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ 
ISO 9001:2008 เป็นมาตรฐานสากลระบบ
บริหารคุณภาพ ISO 9001:2015 กรมฯ จึง
เริ่มต้นทบทวน ปรับปรุง และปฏิบัติการเพ่ือ
ออกแบบกระบวนการท างานใหม่ให้มีความ
เหมาะสมสอดคล้องกับข้อก าหนดต่างๆ ภายใต้
ผังระบบบริหารคุณภาพตามวงจร PDCA ดัง
ภาพที่ 6-2 
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ภำพที่ 6-3 นโยบำยคุณภำพ และวัตถุประสงค์คุณภำพตำม
มำตรฐำน ISO 9001:2015 

 กระบวนการท างาน (Work Process) ภายใต้ผังระบบบริหารคุณภาพ (QMS) เกิดขึ้นได้โดย
แรกเริม่ผู้บริหารขององค์การมีความมุ่งมั่นต่อระบบริ
หารคุณภาพ จึงได้สั่งการอย่างจริงจังให้กรมฯ มีการ
ทบทวนและปรับปรุงระบบบริหารคุณภาพเพ่ือ
เปลี่ยนผ่านไปสู่มาตรฐานสากลระบบบริหารคุณภาพ 
ISO 9001:2015 โดยประยุกตใชทุกขอ ก าหนด
ทั้งหมดกับทุกกระบวนการของทุกหนวยงานในสังกัด 
อยางสอดคล้องกัน ภายใต้ข้อก าหนดของระบบโดยมี
ขอบเขตครอบคลุมถึงผลิตภัณฑและบริการทั้งหมดที่
เป็นผลิตผลจากกระบวนการสร างคุณค่าและ
กระบวนการสนับสนุน ดังนั้น เพ่ือสร้างความตื่นตัว
และให้ทุกหน่วยงานได้น าไปปฏิบัติอย่างจริงจัง 
ผู้บริหารของหน่วยงานจึงได้มีการจัดตั้ งนโยบาย
คุณภาพขึ้น พร้อมก าหนดวัตถุประสงค์คุณภาพและ
ตัวชี้วัดตามวัตถุประสงค์คุณภาพใน 5 มิติ ได้แก่ มิติ
ที่ 1 ผลิตภัณฑ์และกระบวนการ มิติที่ 2 การให้
ค ว ามส า คัญกั บผู้ รั บบริ ก า ร  มิ ติ ที่  3  ก า ร ให้
ความส าคัญกับบุคลากร มิติที่ 4 ภาวะผู้น าและการ
บริหารจัดการที่ดี และมิติที่ 5 การเงินและการตลาด (ดัง
ภาพที่ 6-3 นโยบายคุณภาพ และวัตถุประสงค์คุณภาพตามมาตรฐาน ISO 9001:2015) พร้อมสื่อสาร
ภายในกรมฯ เพ่ือสร้างความเข้าใจ และเป็นแนวทางให้ทุกหน่วยงานได้น าไปประยุกต์ใช้ตามความเหมาะสม 
โดยให้มีการทบทวนปรับปรุงกระบวนการท างานอย่างต่อเนื่อง เ พ่ือสนับสนุนทิศทางยุทธศาสตร์ของกรมฯ 
และตอบสนองความพึงพอใจของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้  
 การออกแบบกระบวนการท างาน (Work process Design) ของกรมฯ มีดังนี้  
 1. ปัจจัยน าเข้า (Input) โดยพิจารณาข้อมูลน าเข้าในระบบบริหารคุณภาพ (QMS) ได้แก่ บริบท
ขององค์กร โดยกรมฯ มีการจัดท าลักษณะส าคัญขององค์การ กล่าวคือ กรมฯ ให้หน่วยงานในสังกัดจัดท า
ค ารับรับรองการปฏิบัติราชการระดับหน่วยงานประจ าปี และก าหนดเป็นตัวชี้วัดบังคับมิติการพัฒนา
องค์การ และน าลักษณะส าคัญขององค์การของหน่วยงานในสังกัดมาพิจารณาในภาพรวม เพ่ือทบทวนและ
ปรับปรุงอย่างต่อเนื่องทุกปีผ่านเวทีการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการ 2. ข้อมูลสารสนเทศความต้องการและ
ความคาดหวังของผู้รับบริการและมีส่วนได้ส่วนเสียนั้น กรมฯ ได้ด าเนินการส ารวจในทุกปีซึ่งเป็นข้อมูล
สารสนเทศในส่วนการประเมินผลความพึงพอใจและไม่พึงพอใจของผู้รับบริการและผู้มี ส่วนได้ส่วนเสียต่อ
การปฏิบัติงานของกรมฯ ในปีที่ผ่านมา กรมฯ จะน าข้อมูลสารสนเทศดังกล่าวมาเรียนรู้และท าความเข้า
ใจความต้องการที่แท้จริงเพ่ือพิจารณาความเป็นไปได้ในการปรับปรุงกระบวนการท างานเดิมในปีถัดไปให้ดี
ขึ้น รวมถึงความสามารถในการคาดการณ์ความเสี่ยงและโอกาสที่จะเกิดขึ้น จึงได้มีการระบุความเสี่ยงและ
โอกาสก ากับไว้ในทุกแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม รวมถึงความสามารถในการลดขั้นตอนที่ไม่เป็นผลกระทบ
ต่อผลผลิตและบริการออก หรือเพ่ิมรูปแบบ/วิธีการท างานใหม่ให้ครอบคลุมมากยิ่งขึ้น  
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ภำพที่ 6-4 กระบวนกำรท ำงำนของกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ 

 2. ต้องมกีารวางแผน (Planning) ต่อการจัดการความเสี่ยงและโอกาสที่อาจจะเกิดขึ้น การวางแผน
จัดท าวัตถุประสงค์คุณภาพสอดคล้องกับนโยบายคุณภาพ สามารถวัดผลได้ และเป็นไปตามข้อก าหนดต่างๆ 
โดยก าหนดว่าจะท าอะไร ใช้ทรัพยากรใดบ้าง ใครคือผู้รับผิดชอบ จะแล้วเสร็จเมื่อใด และใช้ตัววัดคุณภาพ
ใดในการประเมินผลงาน โดยการก าหนดทั้งหมดต้องสัมพันธ์กับผลผลิตและบริการ รวมถึงความพึงพอใจ
ของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ตลอดจนความสามารถในการวางแผนการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นใน 
QMS ได ้
 3. การสนับสนุน (Support) ได้แก่ ทรัพยากร บุคลากรโครงสร้างพ้ืนฐาน สภาพแวดล้อม
กระบวนการ พิจารณาทรัพยากรที่จ าเป็นเพ่ือให้มั่นใจในการตรวจสอบผลการด าเนินการ พิจารณาองค์
ความรู้ที่จ าเป็นขององค์กร สมรรถนะหลักและความสามารถขององค์กร ตลอดจนเอกสารข้อมูลสารสนเทศ
ที่สนับสนุนระบบ QMS 
 4. การด าเนินการ (Operation) ในขั้นตอนนี้กรมฯ จะต้องด าเนินการตามมาตรฐานการปฏิบัติงาน 
(Standard Operating Procedure: SOP), คู่มือการปฏิบัติงาน (Work Manual: WM), ระเบียบปฏิบัติ 
(Quality Procedure-QP) โดยผลผลิตและบริการของกรมฯ ต้องมีการควบคุมการจัดหาวัตถุดิบ สินค้า 
และบริการจากภายนอก มีการทบทวน (Review) และทวนสอบ (Verification) ผลผลิตและบริการที่ได้
ออกแบบว่าเป็นไปตามข้อก าหนดที่ส าคัญ  
 5. การประเมินสมรรถนะ (Performance Evaluation) โดยพิจารณาว่า กรมฯ จะการด าเนินการ
ตรวจวัด วิเคราะห์และตรวจประเมินผลอย่างไร เช่น การตรวจประเมินภายในตามช่วงเวลาที่ก าหนด การ
ประเมินคุณภาพภายนอก (EQA) มีตัววัดคุณภาพที่เหมาะสมรวมถึงตัวบ่งชี้ที่ส าคัญหรือไม่ เช่น การวัด
ประสิทธิผลของงานตามแผนปฏิบัติราชการ การส ารวจและประเมินผลความพึงพอใจของผู้รับบริการและผู้
มีส่วนได้ส่วนเสีย ฯลฯ 
 6. การปรับปรุง (Improvement) อย่างต่อเนื่อง โดยกรมฯ พิจารณาผลจากการประเมินสมรรถนะ 
รวมถึงผลจากการทบทวนโดยฝ่ายบริหาร (Management Review) เพ่ือยืนยันว่าสมรรถนะหลักที่มีอยู่อยู่
ในระดับที่สูงขึ้นหรือไม่ หากสมรรถนะใดยังไม่อยู่ในระดับที่น่าพอใจ โอกาสใดที่สามารถจะปรับให้สูงขึ้น ได้
บ้าง ทั้งนี้ การปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง
จะพิจารณา 2 ประเด็นหลัก คือ 1. 
การพิจารณาความไม่สอดคล้องและ
การปฏิบัติการแก้ไขให้เป็นไปตาม
ข้อก าหนดของระบบคุณภาพ และ 2. 
การปรับปรุงอย่างต่อเนื่องด้วยวิธีการ
หรือเครื่องมืออ่ืนๆ ที่เหมาะสมและมี
ประสิทธิผลต่อระบบคุณภาพ 
 เมื่อกรมฯ ได้กระบวนการ
ท างาน (ภาพที่ 6-4) จึงได้จัดท าคู่มือ
กา รปฏิ บั ติ ง าน  ระ เบี ยบปฏิ บั ติ 
ส าหรับกระบวนการสร้างคุณค่า
และกระบวนการสนับสนุนของกรม
ฯ รวมถึงมาตรฐานการปฏิบัติงาน ของหน่วยงานในสังกัดที่มีภารกิจเกี่ยวกับระบบคุณภาพทาง
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ห้องปฏิบัติการโดยเฉพาะ โดยมีการก าหนดผู้รับผิดชอบ ระบุขั้นตอนในการปฏิบัติงาน ข้อก าหนดที่ส าคัญ 
ตัวชี้วัด/กิจกรรม จุดควบคุม/ความเสี่ยง และการติดตามประเมินผลก ากับไว้ในกระบวนการนั้นๆ ท าให้
ผู้ปฏิบัติงานของกรมฯ สามารถปฏิบัติงานได้อย่างถูกต้อง และลดความผิดพลาดของการปฏิบัติงานใน
ระหว่างกระบวนการได้  
ข. กำรจัดกำรกระบวนกำร 
 เพ่ือสร้างความมั่นใจว่า กรมฯ ได้น ากระบวนการท างาน (Work Process) ที่ออกแบบไว้ไปสู่การ
ปฏิบัติอย่างจริงจัง กรมฯ จึงได้จัดท าขั้นตอนและรายละเอียดของการปฏิบัติงานภายใต้แผนปฏิบัติราชการ 
ประจ าปีที่สอดคล้องกับนโยบาย ยุทธศาสตร์ของกรม องค์ความรู้และเทคโนโลยีชั้นสูงที่เป็นความต้องการ 
และความคาดหวังของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียตลอดจนสมรรถนะหลักขององค์การ พร้อม
ก าหนดให้มีการรวบรวมคู่มือการปฏิบัติงาน ระเบียบปฏิบัติ และมาตรฐานการปฏิบัติงาน  ไว้ในระบบ
บริหารคุณภาพตามมาตรฐานสากล โดยผู้ปฏิบัติงานของกรมฯ ทั้งในส่วนกลางและศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ทั่วประเทศทั้ง 14 แห่ง สามารถเข้าถึงข้อมูลดังกล่าวได้ผ่านเว็บไซต์ของกรมฯ เพ่ือค้นหาข้อมูลที่
ส าคัญ วิธีการด าเนินการต่างๆ ทรัพยากรที่ต้องใช้ด าเนินการ ความสามารถในการตรวจสอบ และควบคุม
การด าเนินการให้ถูกต้องตามข้อก าหนดของกรมฯ รวมถึงข้อก าหนดตามกฎหมาย นอกจากนี้ ด้วยพันธกิจ
ของกรมฯ ที่ให้บริการเฉพาะด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ซึ่งต้องการความแม่นย าอย่างสูงสุด กรมฯ จึงมี
กลไกในการควบคุมระหว่างกระบวนการปฏิบัติงาน เพื่อยืนยัน (Validation) ว่าผลผลิตและบริการ เช่น ผล
การตรวจยืนยันทางห้องปฏิบัติการ ผลการทดสอบความช านาญ ผลการตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์ อาหาร 
ยาเสพติด การประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพ ฯลฯ มีคุณสมบัติหรือลักษณะที่ต้องการ (Specifications) 
ตามข้อก าหนดที่ส าคัญ ข้อก าหนดตามกฎหมายและข้อก าหนดของกรมฯ หรือในกรณีที่มีการเปลี่ยนแปลง
ข้อก าหนดของผลผลิตและบริการขึ้น กรมฯ จะด าเนินการทบทวนข้อก าหนดใหม่ โดยมีการบันทึกการแก้ไข
ผลผลิตและบริการ ตลอดจนแก้ไขเอกสารที่เกี่ยวข้องให้ถูกต้อง รวมถึงมีการป้องกันความเสียหายของสินค้า
และกลุ่มตัวอย่างในระหว่างการรับเข้าจนถึงการส่งมอบบริการ  

กรมฯ ได้ก าหนดระบบควบคุมการด าเนินการให้เป็นไปตามข้อก าหนด โดยการประเมินสมรรถนะ
ตามเกณฑ์ตัวชี้วัดและข้อก าหนดที่ส าคัญตามลักษณะของผลผลิตและการบริการ ผ่านการติดตามคุณภาพ
ภายใน (Internal Quality Audit : IQA) โดยการจัดตั้งคณะท างานตรวจติดตามคุณภาพภายในและคณะ
ผู้ตรวจติดตามเพ่ือท าหน้าที่ร่วมกันในการตรวจประเมินเพ่ือเป็นกลไก ให้กรมฯ ได้ปรับปรุงผลผลิตและการ
บริการที่ต่อเนื่อง คณะท างานตรวจติดตามคุณภาพภายในจะท าหน้าที่ในด าเนินการจัดท าแผนการตรวจ
ติดตามประจ าปี และก าหนดการตรวจติดตามในแต่ละครั้งภายใต้ ข้อก าหนดของมาตรฐานสากลและ
ระเบียบปฏิบัติทุกฉบับ ทั้งนี้ วิธีการตรวจติดตามอาจตรวจแบบแยกตรวจ รวมตรวจหลายมาตรฐาน 
(Combine) ร่วมตรวจหลายทีมผู้ตรวจ (Joint) และน าผลการตรวจติดตามเสนอผู้แทนฝ่ายบริหารคุณภาพ 
(Quality Management Representative : QMR) ผ่านการประชุมทบทวนโดยฝ่ายบริหาร 
(Management Review) โดยพิจารณาจากผลการด าเนินงาน ปัญหาอุปสรรคเพ่ือหาแนวทางแก้ไข 
ปรับปรุงเพ่ือให้ได้ผลผลิตมีคุณภาพตามที่ต้องการ โดยปฏิบัติการแก้ไขจะถูกด าเนินการตามระเบียบ
ปฏิบัติการแก้ไขและป้องกันปัญหาตามระบบบริหารคุณภาพ การตรวจติดตามภายในจึงเป็นเสมือนกลไก
ก ากับติดตามหน่วยงานให้ทบทวนปรับปรุงการท างานของตนเองอย่างต่อเนื่อง 
 ส าหรับ “กระบวนการสนับสนุน” ที่เสริมหนุนการปฏิบัติภารกิจหลักของกรมฯ นั้นกลับไม่ได้ขึ้นอยู่
กับคุณลักษณะของผลผลิตและบริการโดยตรง คณะท างานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐและ
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กลุ่มปฏิบัติการเจ้าของกระบวนการสนับสนุน (Supporting Process Owner) จึงได้พิจารณาถึงความ
ต้องการของผู้รับบริการภายในองค์การและภายนอกองค์การสู่การจัดท าระเบียบปฏิบัติ (QP) ที่อธิบาย
ขั้นตอนการท างานอย่างชัดเจน (Work Flow) โดยมีการระบุข้อก าหนดที่ส าคัญและ/หรือระเบียบปฏิบัติที่
เกี่ยวข้องในการปฏิบัติงาน เช่น ทรัพยากร ความสามารถและสมรรถนะที่จ าเป็น ตลอดจนเทคโนโลยีที่
เหมาะสมเพ่ือสนับสนุนผลผลิตและการให้บริการหลักของกรมฯ เช่น การน าระบบบริหารคุณภาพ ISO 
9001 : 2015 มาใช้กับหน่วยงานสนับสนุนซึ่งท าให้การปฏิบัติงานมีคุณภาพยิ่งขึ้น เกิดความต่อเนื่องของ
การปฏิบัติงาน ลดการท างานซ้ าซ้อน ลดข้อผิดพลาดของการปฏิบัติงานและที่ส าคัญท าให้กระบวนการ
ท างานเป็นไปในแนวทางเดียวกัน ส่งผลให้งานตามภารกิจหลักเป็นไปตามระยะเวลาที่ก าหนดหรือตามแผน
ที่วางไว้อย่างมีประสิทธิภาพ 
6.2 ประสิทธิผลกำรปฏิบัติรำชกำร 
ก. กำรควบคุมต้นทุน 

 ด้วยภารกิจหลักในการเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิงและท าหน้าที่วิเคราะห์ และศึกษาวิจัย
รวมทั้งผลิตวัสดุอ้างอิงของประเทศเพ่ือให้ได้ข้อมูลทางห้องปฏิบัติการสามารถน าไปใช้วินิจฉัย ควบคุม
ป้องกันโรคและลดปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพได้อย่างถูกต้อง แม่นย าและรวดเร็วทันการนั้น เป็นกระบวนการที่
ต้องใช้งบประมาณสูง ดังนั้นผู้บริหารจึงมีนโยบายมุ่งเน้นเพ่ิมประสิทธิภาพในการท างานโดยน าระบบ
คุณภาพตามมาตรฐานสากลมาใช้ในการด าเนินการ เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดข้อผิดพลาดทางห้องปฏิบัติการโดย
ปัจจัยที่สามารถควบคุมได้ ตัวอย่างเช่นเช่น การทดสอบหรือทวนสอบวิธีวิเคราะห์เพ่ือให้มีข้อก าหนดในการ
ควบคุมกระบวนการตรวจวิเคราะห์ที่เหมาะสมถูกต้องตามหลักการสากลก่อนน าไปให้บริการ การใช้
เครื่องมือวิทยาศาสตร์ร่วมกัน มีแผนบ ารุงรักษาและสอบเทียบเครื่องมืออย่างเป็นระบบ มีข้อก าหนดในการ
ทดสอบซ้ ากรณีผลการทดสอบไม่เป็นไปตามข้อก าหนดเฉพาะ เป็นต้น นอกจากนี้แล้วยังก าหนดให้
หน่วยงานต่างๆวิเคราะห์ข้อมูลที่เกี่ยวข้องเพ่ือลดระยะเวลาการให้บริการของกระบวนการสร้างคุณค่าที่
ส าคัญที่มีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน เช่น การตรวจโรคที่มีการระบาดอย่างรวดเร็ว รุนแรง เป็น
อันตรายถึงชีวิตของประชาชน กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์จึงได้พัฒนาวิธีวิเคราะห์ให้สามารถโต้ตอบภาวะ
ฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุข ให้กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือน าไปใช้ป้องกัน ควบคุม การระบาด
ของโรค เช่น โรคไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก  เชื้อไวรัสทางเดินหายใจ เมอร์ส ติดเชื้อเอชไอวีในเด็ก ซึ่งได้มี
ศึกษาพัฒนาวิธีวิเคราะห์ พร้อมทั้งศึกษาเครื่องมือ เทคโนโลยีสมัยใหม่ เพ่ือน ามาปรับใช้ให้เหมาะสม เช่น 
การตรวจวิเคราะห์ไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก จาก 8 วัน เหลือ 24 ชั่วโมง ,การตรวจวิเคราะห์เชื้อไวรัสทางเดิน
หายใจ 16 ชนิด จาก 24 ชั่วโมง เหลือ 8 ชั่วโมง , การตรวจวิเคราะห์เชื้อโรคเมอร์ส จาก 24 ชั่วโมง เหลือ 
8 ชั่วโมง  โดยน าระบบสารสนเทศ มาใช้ลดขั้นตอนในการให้บริการจาก 45 วัน เหลือ 25 วัน การให้การ
อนุญาตตาม พ.ร.บ.เชื้อโรคและพิษจากสัตว์ นอกจากนี้กรมฯ ยังมีการท าข้อตกลงการให้บริการกับ
ประชาชน (Service Level Agreement : SLA) โดยมีการจัดท าแผนปรับปรุงและมีการประเมินผลโดยการ
ส ารวจความพึงพอใจหลังการปรับปรุงตามแผนโดยส านักงาน ก.พ.ร. ในการควบคุม ก ากับการบังคับใช้
กฎหมาย พ.ร.บ.เชื้อโรคและพิษจากสัตว์ กรมด าเนินการตาม พ.ร.บ. อ านวยความสะดวก คือ จัดท าคู่มือ
บริการประชาชนโดยน าระบบ IT มาใช้ลดขั้นตอนในการให้บริการ ทั้งนี้ได้มีการติดตามผลการด าเนินงาน
เปรียบเทียบกับการใช้จ่ายงบประมาณในภาพรวม โดยมีการจัดท าต้นทุนต่อหน่วยผลผลิตตามแนวทางของ
กรมบัญชีกลางและจัดท าแผนเพ่ิมประสิทธิภาพ เพ่ือให้เกิดการบริหารจัดการทรัพยากรซึ่งน ามาสู่การลด
ต้นทุนและปรับปรุงกระบวนการท างานที่เหมาะสม  มีการควบคุมต้นทุนโดยมองถึงความสมดุลระหว่าง
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ความจ าเป็นกับความต้องการของผู้รับบริการ ในเรื่องของคุณภาพของผลผลิต/บริการโดยด าเนินการตาม
ระบบคุณภาพมาตรฐาน  (ISO 9001 : 2008/2015) และระบบคุณภาพมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการ (ISO 
15189,ISO 17025) เพ่ือให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด 

นโยบายที่ส าคัญอีกอย่างหนึ่งที่ส่งผลกระทบต่อลดค่าใช้จ่ายในการท างานคือการให้มีการประชุม
ทางไกล และสื่อสารผ่านระบบ VDO conference กับผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ของศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ที่กระจายอยู่ตามภูมิภาคต่างๆของประเทศจ านวน 14 ศูนย์ซึ่งเป็นการลดค่าใช้จ่ายและการ
เสียเวลาในการเดินทาง 
ข. กำรจัดกำรห่วงโซ่อุปทำน  
 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์มีการเลือกผู้ส่งมอบเพ่ือท าให้มั่นใจได้ว่าผู้ส่งมอบมีคุณสมบัติและพร้อม
ที่จะช่วยยกระดับผลการด าเนินการของกรมและเกิดความพึงพอใจของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
โดยได้จัดท าข้อก าหนดเฉพาะของวัสดุ ครุภัณฑ์ที่ส าคัญส าหรับใช้ในการปฏิบัติงานในกระบวนการต่างๆ ทั้ง
กระบวนการสร้างคุณค่าและกระบวนการสนับสนุน มีการด าเนินการตามกระบวนการประเมินผู้ขายตาม
มาตรฐาน ISO ต่างๆ ครบทุกมิติ คือ คุณภาพ เวลา การบริการหลังการขาย มีรายชื่อผู้ส่งมอบ (ตามระบบ
ของกรมบัญชีกลาง) 
 ในการให้บริการตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างเพ่ือเฝ้าระวังคุณภาพและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์
สุขภาพ และเพ่ือการตรวจชันสูตรโรค ได้มีการวางแผนร่วมกับผู้ส่งตัวอย่างหลัก เช่นส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา สาธารณสุขจังหวัด หรือหน่วยงานเครือข่ายเพ่ือให้มั่นใจว่าตัวอย่างส่งตรวจนั้น
ตรงตามข้อก าหนด อีกทั้งยังได้จัดท าคู่มือการเก็บและน าส่งตัวอย่างเพ่ือให้แน่ใจว่าตัวอย่างที่ได้ถูกเก็บ และ
น าส่งในสภาพที่ถูกต้องเหมาะสม และมีการประชุมชี้แจงเพ่ือแก้ไขปัญหาอุปสรรคร่วมกัน  
 ส าหรับการท างานร่วมกับเครือข่าย กรมฯ จะมีการประเมินศักยภาพของผู้ส่งมอบที่จะท างาน
ร่วมกันและสามารถน าบริการของกรมฯ ไปถึงประชาชนได้อย่างสมบูรณ์ ตัวอย่างเช่น  
 1) โครงการวิทยาศาสตร์การแพทย์ชุมชน มีการคัดเลือกตัวแทน อาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน (อสม.) ที่สามารถรับการถ่ายทอดความรู้ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์โดยการอบรม ฝึกปฏิบัติการใช้
ชุดทดสอบ ซึ่งท าให้เกิดเครือข่ายในการปฏิบัติงานร่วมกัน เพ่ือให้ได้มาซึ่งข้อมูลเตือนภัยสุขภาพหรือเรียกว่า
หนา้ต่างเตือนภัยสุขภาพ เกิดคลังความรูท่ี้เป็นระบบ ท าให้ประชาชน/ชุมชนเข้าถึงได้ง่ายและน าข้อมูลไปใช้
ประโยชน์เพื่อลดความเสี่ยงในการใช้ผลิตภัณฑ์สุขภาพในชุมชน     
 2) ตลาดค้าส่งผักสด/ผลไม้สด กรมฯ ได้มองเห็นความส าคัญความปลอดภัยด้านอาหารของ
ผู้บริโภค จึงได้ผลักดันให้ผู้ประกอบการตลาดเห็นความส าคัญของการจัดตั้งห้องปฏิบัติการตรวจวิเคราะห์
ผักและผลไม้ เพ่ือตรวจสอบสารพิษตกค้าง โดยเริ่มจากการประเมินศักยภาพของตลาดและสร้าง
ความสัมพันธ์เพ่ือให้เกิดความร่วมมือ ส่งผลให้ประชาชนลดความเสี่ยงที่จะได้รับสารพิษจากการบริโรคผัก
ผลไม ้
 3) งานวิจัย ได้มีการประชุมก าหนดวัตถุประสงค์ ผลลัพธ์ที่ต้องการ จัดท าแผนหรือข้อตกลงร่วมกัน 
แต่งตั้งคณะกรรมการ คณะท างานที่จะท างานร่วมกัน เช่น อย. ,มหาวิทยาลัยทั้งภาครัฐ/เอกชน สวทช.... 
  ตามระบบคุณภาพตามนโยบายและการด าเนินการของกรมฯได้ก าหนดให้มีการทบทวนการบริหาร
จัดการ (management review) ของกระบวนการที่เป็นภารกิจของหน่วยงาน อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง โดย
ได้มีการวิเคราะห์ผลจาก ข้อร้องเรียน ผลการประเมินความพึงพอใจแลไม่พึงพอใจของลูกค้าและผู้มีส่วนได้
ส่วนเสีย การตรวจประเมินระบบคุณภาพทั้งภายใน (Internal audit) และภายนอก (External audit) 
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ความต้องการของลูกค้า แนวโน้มการเปลี่ยนแปลงของนโยบายประเทศ การเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี
ปัจจัยอ่ืนๆที่อาจมีผลกระทบต่อการด าเนินงานและทรัพยากรที่มีอยู่ ตลอดจนวิเคราะห์ความเสี่ยงน ามา
จัดท าเป็นแนวทางเพ่ือปรับปรุงพัฒนางานอย่างต่อเนื่อง เพื่อปรับปรุงกระบวนการให้ดีขึ้นและให้มั่นใจว่าจะ
สามารถด าเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพในสภาวะแวดล้อมที่เปลี่ยนไป เช่น การให้บริการทดสอบความ
ช านาญของห้องปฏิบัติการ มีปัญหาเกี่ยวกับการส่งตัวอย่าง ซึ่งเดิมได้ท าการส่งทางไปรษณีย์แต่ได้รับข้อ
ร้องเรียนเกี่ยวกับความล่าช้าและคุณภาพของการส่งตัวอย่าง กรมจึงได้ปรับปรุงวิธีการโดยท าสัญญากับ
บริษัทเอกชนน าส่งให้ตามเงื่อนไขที่ทางกรมฯ ก าหนด 
ค. กำรเตรียมพร้อมด้ำนควำมปลอดภัยและต่อภำวะฉุกเฉิน 
 กรมฯ มีแนวคิดในการสร้างสภาพแวดล้อมในการปฏิบัติงานให้มีความปลอดภัยจากการท างาน 
รวมทั้งตระหนักได้ว่าการด าเนินการในปัจจุบันมีโอกาสสูงที่ภารกิจของกรมฯ อาจชะงักตัวลงอันเนื่องมาจาก
เหตุภัยพิบัติและสภาวะวิกฤตต่างๆ ดังนั้น ภายใต้ความรับผิดชอบต่อสังคมและความสามารถปฏิบัติที่
จะต้องปฏิบัติภารกิจให้ได้อย่างต่อเนื่อง จึงเป็นเหตุผลส าคัญให้กรมด าเนินการจัดท าแผนบริหารความเสี่ยง 
(Operations) จากภาวะฉุกเฉินขึ้นในปี 2556 โดยก าหนดแนวทางการด าเนินงานที่สอดคล้องกับแผน
ป้องกันภัยฝ่ายพลเรือนแห่งชาติ พ.ศ.2548 ภาคการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย แผนป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัยจังหวัดนนทบุรี พ.ศ.2553-2557 แผนป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยของจังหวัดในพ้ืน
ที่ตั้งของศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ และมติที่ประชุมคณะกรรมการจัดท าแผนบริหารความเสี่ยง 
(Operations) จากภาวะฉุกเฉิน เพ่ือให้หน่วยงานสามารถด าเนินงานในภาวะฉุกเฉินตามพันธกิจได้อย่าง
ต่อเนื่อง สามารถป้องกันผลกระทบต่อการปฏิบัติงานปกติในกรณีเกิดภาวะฉุกเฉิน ลดความเสี่ย งในการ
สูญเสียทรัพยากร รวมถึงพัฒนาระบบริหารจัดการสาธารณภัยให้มีขีดความสามารถในการเตรียมการเผชิญ
สาธารณภัยต่างๆ ไว้ล่วงหน้าก่อนเกิดภัยพิบัติ สามารถลดความรุนแรงและลดการสูญเสียจากสาธารณภัยใน
พ้ืนที่เสี่ยงให้น้อยที่สุด  
 กรมฯ ได้มีการประเมินความเสี่ยงพร้อมจัดท าแผนปฏิบัติการของภัยทุกประเภท ได้แก่  
 1. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินอันเกิดจากอุทกภัย  
 2. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินอันเกิดจากอัคคีภัย  
 3. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินอันเกิดจากสารเคมีและวัตถุอันตราย  
 4. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินการป้องกันพายุวาตภัย  
 5. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินการป้องกันแผ่นดินไหวและอาคารถล่ม  
 6. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินการป้องกันและระงับการชุมนุมประท้วงและการก่อจราจล 
 7. แผนส ารองภาวะฉุกเฉินอันเกิดจากสินามึ 
 ทั้งนี้ กรมฯ ได้ก าหนดแนวทางในการป้องกันและลดผลกระทบที่อาจจะเกิดขึ้นในช่วงก่อนเกิดเหตุ 
ระหว่างช่วงเกิดเหตุ และช่วงหลังเกิดเหตุในทุกแผนส ารองฯ ตัวอย่างดังภาพที่ 6-5  พร้อมกันนี้ ได้ก าหนด
มาตรการและเตรียมความพร้อมในระหว่างปฏิบัติงาน เช่น แต่งตั้งคณะกรรมการด าเนินการป้องกันและ
ระงับอัคคีภัย แต่งตั้งผู้รับผิดชอบด าเนินการป้องกันและระงับอัคคีภัยระดับกรมฯ จัดท าคู่มือการปฏิบัติใน
การป้องกันและระงับอัคคีภัย สื่อสารคู่มือให้หน่วยงานภายในกรมฯ ทราบและถือปฏิบัติ แต่งตั้ง
ผู้รับผิดชอบด าเนินการป้องกันและระงับอัคคีภัยในระดับสถาบัน/ส านัก/กอง/ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
และหน่วยงานอื่นๆ ในกรมฯ จัดท าแผนผังอาคารและจุดที่ตั้งอุปกรณ์ป้องกันและระงับอัคคีภัยในทุกอาคาร
จัดท าบัญชีรายชื่อพร้อมหมายเลขโทรศัพท์ผู้ได้รับมอบหมายจากหน่วยงานเพ่ือติดต่อประสานงานหรือขอ
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ก่อนเกิดภัย ขณะเกิดภัย หลังเกิดภัย 

กำรป้องกันและบรรเทำภัยจำกอัคคีภัย 
กระบวนกำร “กำรตรวจวิเครำะหท์ำงห้องปฏิบตัิกำร”  

 

1. มอบหมายส านักงานเลขานุการกรมเป็นผู้รับผิดชอบดูแลความเรียบร้อยของ
ส่วนราชการรวมทั้งให้หน่วยงานต่างๆ ที่มีสถานที่ปฏิบัติงานอยู่ใน
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์แต่งต้ังเจ้าหน้าที่
รับผิดชอบดูแลความเป็นระเบียบเรียบร้อยภายในสถานที่ท างาน 
2. ส ารวจตรวจสอบอาคารพื้นที่ที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดอัคคีภัยได้ง่าย พร้อม
ทั้งจัดท ารายละเอียดประเภทอาคารเสี่ยงภัยเพื่อให้เป็นข้อมูลในการวางแผน
ป้องกันอัคคีภัย 
3. ประเมินความเสี่ยงภัยจากอัคคีภัย ก าหนดมาตรการที่เหมาะสมในการ
บริหารจัดการอัคคีภัย 
4. จัดท าฐานข้อมูลก าลังเจ้าหน้าที่เครื่องมือ เช่น อุปกรณ์กู้ภัย เพื่อให้พร้อม
เรียกใช้งานได้ทันทีเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉิน 
5. ติดต้ังอุปกรณ์เตือนอัคคีภัย 
6. ศึกษาและประชาสัมพันธ์เส้นทางหนีไฟ ห้ามใช้ลิฟท์ขณะเกิดเพลิงไหม้ 
เส้นทางหนีไฟ ห้ามใช้ลิฟท์ขณะเกิดเหตุเพลิงไหม้ เส้นทางอพยพหนีไฟ และ
การเคลื่อนย้ายทรัพย์สินและการใช้อุปกรณ์ดับเพลิง 
7. ผู้บริหารระดับสูงเป็นผู้บังคับบัญชาการเหตุฉุกเฉินและมอบหมาย
ผู้รับผิดชอบเป็นผูส้ั่งการเหตุฉุกเฉิน 
8. ตรวจสอบและจัดท าฐานข้อมูลเกี่ยวกับสารเคมี 

1. ฟื้นฟูความเสียหายและพิจารณาช่วยเหลือตาม
ระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยเงินทดลองราชการ
เพื่อช่วยเหลือผู้ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 
2546 และแก้ไขเพิ่มเติม 
2. รับบริจาคเงินและสิ่งของช่วยเหลือ 

กำรจัดกระบวนกำร 

1. ประเมินสถานการณ์ภาวะฉุกเฉินเพื่อพิจารณาแนวทาง
ด าเนินการที่จะท าให้ภารกิจสามารถด าเนินการต่อไปได้ 
1.1 จัดต้ังศูนย์ปฏิบัติการควบคุมภาวะฉุกเฉิน 
1.2 ส่งตัวอย่างไปยังหน่วยงานใกล้เคียง 
2. ประสานเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องตามข้อ 1.2  
3. ขนย้ายวัสดุ/อุปกรณ์ที่ส าคัญ 
4. ก าหนดแนวทางการท างาน/การให้บริการ 
   - จัดหาวัสดุอุปกรณ์สนับสนุนการท างาน 
   - จัดหาที่พักอาศัยส าหรับผู้ปฏิบัติงาน 
   - ส่งก าลังบ ารุง 
   - การรักษาความพร้อมภัย 
5. ประเมินสถานการณ์เพื่อยกเลิกศูนย์ปฏิบัติการควบคุม
ภาวะฉุกเฉิน 
6. ประกาศยกเลิกศูนย์ปฏิบัติการควบคุมภาวะฉุกเฉิน 
   

กำรปฏิบัติกำรทั่วไป 

1. ด าเนินการตามคู่มือปฏิบัติในการป้องกันระงับอัคคีภัย
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
2. ส่วนกลางระงับเหตุในพื้นที่รับผิดชอบทันทีที่เกิดอัคคีภัยและแจ้งส านักงาน
การไฟฟ้าส่วนภูมิภาคตัดกระแสไฟฟ้าบริเวณพื้นที่เกิดเหตุ แจ้งรถดับเพลิง
และรายงานผู้บริหารทราบทันที  
3. ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ระงับเหตุในพื้นที่รับผิดชอบทันทีที่เกิดอัคคีภัย
และแจ้งส านักงานการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคตัดกระแสไฟฟ้าพื้นที่เกิดเหตุแจ้งรถ-
ดับเพลิง และรายงานผู้บริหารทราบ  

ความช่วยเหลือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน จัดระบบรับแจ้งเหตุ ฝึกซ้อมแผนป้องกันและระงับภัยอย่างสม่ าเสมอ 
รวมถึงมาตรการฟื้นฟูความเสียหายภายหลังเกิดเหตุการณ์ฉุกเฉิน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 6-5 ตัวอย่ำงกำรป้องกันและบรรเทำภยัจำกอัคคีภัย 
กระบวนกำร “กำรตรวจวิเครำะหท์ำงห้องปฏิบตัิกำร” 

 กรมฯ ได้น าแผนสู่การปฏิบัติโดยการสื่อสารให้หน่วยงานในสังกัดได้เตรียมความพร้อมในการปฏิบัติ
ในกรณีที่เกิดเหตุฉุกเฉินและสาธารณภัยขึ้น พร้อมทั้งก าหนดสถานที่ วัสดุอุปกรณ์ เครื่องมือเครื่องใช้ 
พลังงานที่เหมาะสมสอดคล้องกับระดับความปลอดภัย มีคู่มือความมั่นคงปลอดภัยในห้องปฏิบัติการหรือข้อ
ปฏิบัติที่ส าคัญ มีการแต่งตั้ง Safety Officer (คณะท างานด้านความปลอดภัยทางห้องปฏิบัติการ) จัดให้มี
ระบบรักษาความปลอดภัยตลอด 24 ชั่วโมง มีระบบคีย์การ์ดในการ เข้า-ออก อาคาร จัดให้มีบริการตรวจ
สุขภาพประจ าปีแก่บุคลากรทุกระดับ ตลอดจนการเตรียมความพร้อมด้านบุคลากรโดยจัดฝึกอบรมและซ้อม
แผนฯ เพ่ือส่งเสริมให้ความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการป้องกันและบรรเทาภาวะเกิดภัยฉุกเฉินและสาธารณ
ภัย รวมทั้งวิธีปฏิบัติตนให้ปลอดภัยในรูปแบบการเรียนการสอนกับบุคลากรของกรมด้านระบบปฏิบัติการ
ฉุกเฉิน อุปกรณ์ด้านการสื่อสารเพื่อเตรียมความพร้อมไว้รองรับสถานการณ์สาธารณภัยที่อาจเกิดขึ้น การจัด
วางระบบและจัดฝึกอบรมบุคลากรป้องกันและบรรเทาภาวะวิกฤตจากภัยฉุกเฉินและสาธารณภัย การจัดท า
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แผนปฏิบัติการฉุกเฉินและแผนส ารองของหน่วยงาน ก าหนดมาตรการรักษาความพร้อมภัย ความสงบ
เรียบร้อย รวมทั้งการควบคุมจราจรและการสัญจรในเขตพ้ืนที่ ตลอดจนจัดหาแหล่งพลังงานส ารองส าหรับ
การปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน  
 ส าหรับการบริการจัดการเพ่ือเตรียมรับและตอบโต้ภาวะฉุกเฉินนั้น กรมฯ ได้จัดตั้งศูนย์บัญชาการ
เหตุการณ์ฉุกเฉินทุกระดับ พร้อมติดตาม ประเมินสถานการณ์ การจัดระบบการแพทย์และสาธารสุขฉุกเฉิน
อย่างมีประสิทธิภาพ การเชื่อมโยงระบบการติดต่อสื่อสารระหว่างหน่วยงาน ในกรณีที่เกิดภาวะวิกฤติหรือ
เหตุสาธารณภัยขึ้น เจ้าหน้าที่จะเข้าไปด าเนินการเบื้องต้นเพ่ือระงับเหตุนั้นพร้อมรายงานผู้บังคับบัญชา
ทราบและสั่งการ หรือมอบหมายผู้มีหน้าที่รับผิดชอบจะท าหน้าที่ในการวินิจฉัยสั่งการตามที่ระบุไว้ตามแผน 
มีการประชาสัมพันธ์แจ้งเตือนเจ้าหน้าที่และผู้มารับบริการให้ทราบถึงเหตุขัดข้องที่เกิดขึ้นซึ่งเป็นความ
จ าเป็นที่ไม่สามารถให้การให้บริการได้จนกว่าจะเข้าสู่สถานการณ์ปกติ 
 อย่างไรก็ตาม แม้ภาวะฉุกเฉินจะยังไม่เกิดขึ้น แต่กรมฯ ก็ได้มีการเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับ
สถานการณ์ฉุกเฉินด้านอัคคีภัยเป็นประจ าทุกปี เพ่ือทบทวนแผนและปรับปรุงแผนให้มีความเป็นปัจจุบั น
และสอดคล้องกับสถานการณ์ รวมทั้งมีการอบรมให้ความรู้ความเข้าใจในการป้องกันและระวังอัคคีภัยและ
ร่วมซ้อมแผนอัคคีภัยเป็นประจ าทุกปีโดยมีบุคลากรเป้าหมายที่เก่ียวข้องเข้าร่วมการอบรมร้อยละ 100 ทั้งนี้
กรมฯ ได้มีการส ารวจความพึงพอใจของบุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เกี่ ยวกับปัจจัยการเสริมสร้าง
ความผาสุกในปีงบประมาณ พ.ศ. 2558 พบว่าประเด็นด้านสภาพแวดล้อมการท างานในภาพรวมบุคลากรมี
ความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 73.40 โดยด้านสภาพแวดล้อมการท างานพบว่า การเตรียม
ความพร้อมเกี่ยวกับระบบรักษาความปลอดภัยและความพร้อมในการรับเหตุการณ์ฉุกเฉิน บุคลากรมีความ
พึงพอใจอยู่ในระดับมาก คิดเป็นร้อยละ 71.61 
ง. กำรจัดกำรนวัตกรรม  

ผู้บริหารระดับสูงของกรมฯ มีนโยบายสนับสนุนการสร้างนวัตกรรมโดยก าหนดเป็นตัวชี้วัดตาม
วัตถุประสงค์คุณภาพตามระบบ ISO 9001 และก าหนดเป็น 1 ใน 4 ยุทธศาสตร์ของแผนยุทธศาสตร์
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ปี พ.ศ 2559 – 2562 คิอ “การสร้างความเป็นเลิศด้านการวิจัยพัฒนาและ
นวัตกรรม” ซึ่งสอดคล้องความท้าทายเชิงยุทธศาสตร์ด้านพันธกิจของกรม คือ การสร้างนวัตกรรมทั้งด้าน
ผลผลิตและบริการที่สนองตอบความต้องการเป็นที่ยอมรับทั้งในระดับชาติและนานาชาติ ด้านสั งคม คือ 
การให้ข้อมูลทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่เกี่ยวกับความปลอดภัยด้านสุขภาพเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคได้
อย่างทันต่อสถานการณ ์   เพ่ือจะช่วยให้กรมสามารถสนองต่อสถานการณ์ท่ีเปลี่ยนแปลงได้อย่างมีทิศทางที่
ชัดเจน มีการขับเคลื่อนให้เกิดการสร้างและการจัดการนวัตกรรมของกรมฯ ตามระบบคุณภาพมาตรฐาน 
ISO 9001 : 2015 ซึ่งมีจุดเน้นในเรื่องของการสร้างนวัตกรรมและการจัดการความรู้ โดยมีการแต่งตั้ง
คณะท างานพัฒนานวัตกรรมและผลิตภัณฑ์ เพ่ือทบทวน จัดท าแผน ก ากับ ติดตามและประเมินผล และ
สื่อสาร สร้างความรู้ ความเข้าใจและสร้างบรรยากาศที่เอ้ือต่อการพัฒนานวัตกรรมและผลิตภัณฑ์ของกรม
โดยการและส่งเสริมช่องทางการน าไปใช้ประโยชน์ มีแนวทางในการด าเนินงานเกี่ยวกับนวัตกรรม และรวม
รายชื่อนวัตกรรมของกรมให้เป็นระบบ จากการรวบรวมข้อมูลในปี 2558 พบว่ามีนวัตกรรมระดับกรม
จ านวน 28 เรื่อง ระดับชาติจ านวน 10 เรื่อง และระดับนานาชาติจ านวน 4 เรื่อง   มีการคัดเลือกผลงาน
นวัตกรรมเพ่ือส่งสมัครเข้ารับรางวัลนวัตกรรมต่างๆ เช่น รางวัลบริการภาครัฐแห่งชาติ รางวัลนวัตกรรม
แห่งชาติ ในระดับประเทศและต่างประเทศ ซึ่งในพ.ศ. 2558 กรมได้รับรางวัลด้านนวัตกรรมจากผลงาน 
“การประเมินความเสี่ยงทางพันธุกรรมป้องกันผื่นแพ้ยารุนแรงชนิด Steven-Johnson Syndrome (SJS) 
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ภำพที่ 7-1 ร้อยละควำมส ำเร็จในกำรบรรลเุป้ำหมำย
ตัวชี้วัดตำมค ำรบัรองกำรปฏบิตัิรำชกำรมติิด้ำน

ประสิทธผิล 
 

ภำพท่ี 7-2 ร้อยละควำมพึงพอใจของกำรให้บริกำรตรวจ
วิเครำะห์ทำงห้องปฏิบัติกำร 

 

ภำพท่ี 7-3 ร้อยละควำมพึงพอใจของกำร
ให้บริกำรรับรองห้องปฏิบัติกำร 

 

และ Toxic Epidermal Necrolysis (TEN) จากยา Carbamazepine/Oxcarbazepine ด้วยการประเมิน
ความเสี่ยงทางพันธุกรรมชนิด HLA-B*15:02” จ านวน 3 รางวัล คือ 1) รางวัลบริการภาครัฐแห่งชาติ 
ประเภทนวัตกรรมการบริการที่เป็นเลิศระดับดีเด่น จากส านักงาน ก.พ.ร. 2) รางวัลนวัตกรรมแห่งขาติ
ระดับชมเชย จากส านักงานนวัตกรรมแห่งชาติ 3) ผลงานนวัตกรรมด้านการวิจัยและพัฒนานวัตกรรมสู่การ
เสริมสร้างความเข้มแข็งให้เครือข่ายห้องปฏิบัติการธาลัสซีเมีย และด้านการวิจัยและพัฒนานวัตกรรมเซลล์
ต้นก าเนิด ได้รับรางวัล "ชัยนาทนเรนทร นักการสาธารณสุขดีเด่น ประเภทวิชาการ  " จาก กระทรวง
สาธารณสุข ร่วมกับมูลนิธิสมเด็จพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมพระยาชัยนาทนเรนทร และสถาบันการศึกษา
ด้านสาธารณสุขศาสตร์  4) รางวัลสิ่งประดิษฐ์ที่มีประโยชน์ต่อกองทัพปี 2558 จาก การประกวดนวัตกรรม
กองทัพบก ประจ าปี พ.ศ.2558 และมีนวัตกรรมใหม่เกิดขึ้นซึ่งส่งผลต่อประชาชนโดยตรง คือ ผลิตภัณฑ์ 
“ลาวาซีโอไลท์” ซึ่งนับว่าเป็นนวัตกรรมก าจัดลูกน้ ายุงลายและเป็นผลงานชิ้นแรกของโลกที่คิดค้นและ
พัฒนาโดยนักวิทยาศาสตร์การแพทย์ไทย เพ่ือให้ประชาชนสามารถเข้าถึงได้ง่ายและน าไปใช้แก้ไขปัญหา
โรคไข้เลือดออกในชุมชนเพ่ือลดปัญหาโรคไข้เลือดออกได้อย่างมีประสิทธิภาพ  ทั้งนี้กรมฯ ได้มีการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้เพ่ือส่งเสริมให้เกิดนวัตกรรมและผลิตภัณฑ์โดยการจัดประชุมให้ความรู้ ความเข้าใจเพ่ือ
กระตุ้นให้บุคลากรภายในกรมได้คิดค้นนวัตกรรมใหม่ ๆ หรือน าผลงานวิจัยมาต่อยอดเพ่ือให้เกิดนวัตกรรม
โดยมีคณะท างานพัฒนานวัตกรรมและผลิตภัณฑ์เป็นผู้บริหารจัดการ 
ส่วนที่ 3 หมวด 7 ผลลัพธ์กำรด ำเนินกำร 

7.1 ด้ำนประสิทธิผลและกำรบรรลุพันธกิจ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้จัดท าค ารับรองการปฏิบัติ
ราชการประจ าปีทั้งมิติภายนอกและมิติภายใน ในส่วนของมิติ
ภายนอกด้านประสิทธิผลได้มีการประเมินผลตัวชี้วัดที่เป็น
ภารกิจหลักที่ส าคัญของกรมที่ครอบคลุมกระบวนงานทั้ง
ทางด้านการวิจัย การประเมินความเสี่ยงและแจ้งเตือนภัย

สุขภาพ การพัฒนาห้องปฏิบัติการด้ านการแพทย์และ
สาธารณสุขให้มีมาตรฐานตามเกณฑ์ที่ก าหนดและมีศักยภาพใน                                
การตรวจวิเคราะห์ด้วยวิธีการตรวจใหม่ ๆ รวมทั้งการรับรอง
คุณภาพมาตรฐานห้องปฏิบัติการพบว่ามีมีผลลัพธ์ที่ดีขึ้นร้อยละความส าเร็จในการบรรลุเป้าหมายร้อยละ 
100 ในปี 57 และ58 ดังภาพที่ 7-1 รวมทั้งสามารถด าเนินการบรรลุตามแผนปฏิบัติราชการได้ร้อยละ 100  
7.2 ด้ำนกำรให้ควำมส ำคัญกับผู้รับบริกำรและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

จ า ก ก า ร ป รั บ ป รุ ง ก ร ะ บ ว น ง า น ใ ห้ มี คุ ณ ภ า พ 
ประสิทธิภาพ และเกิดความโปร่งใสที่สนองต่อนโยบาย
ป้องกันและปราบปรามการทุจริตแห่งชาติมีผลให้ความ
พึงพอใจของผู้รับบริการต่อกระบวนงานตรวจวิเคราะห์
ท า ง ห้ อ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร  แ ล ะก า ร รั บ ร อ ง คุ ณ ภ า พ
ห้องปฏิบัติการเพิ่มขึ้นดังภาพท่ี 7-2 และ 7-3 
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ภำพที่ 7-4 จ ำนวนข้ำรำชกำรผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง ภำพที่ 7-5 ร้อยละควำมพึงพอใจของบุคลำกรที่
มีต่อกิจกรรม/โครงกำร ที่ได้ด ำเนินกำรตำม

แผนกำรสร้ำงควำมผำสุก 

ภำพท่ี 7-6 ระดับคณุธรรมและควำมโปร่งใสกำรด ำเนินงำนของหน่วยงำน (ITA) 

ภำพที่ 7-7 จ ำนวนครั้งกำรแจ้งเตือนภัยสุขภำพ ภำพที่ 7-8 จ ำนวนศูนย์เฝ้ำระวังและแจ้งเตือนภัย
สุขภำพภัยสุขภำพ 

ภำพที่ 7-9 ร้อยละกำรเบิกจ่ำยงบประมำณในภำพรวม
จ ำนวนศูนย์เฝ้ำระวังและแจ้งเตอืนภัยสุขภำพภัยสขุภำพ 

7.3 ผลลัพธ์ด้ำนกำรมุ่งเน้นบุคลำกร 
ผ ล ลั พ ธ์ ด้ า น ขี ด ค ว า ม ส า ม า ร ถ แ ล ะ
อัตราก าลังบุคลากร กรมได้สร้างข้าราชการ
ผู้มีผลสัมฤทธิ์สูง (HiPPS) เพ่ิมขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง โดยปัจจุบันมีจ านวน จ านวน 18 
ราย ดังภาพที่  7-4 นอกจากนี้ด้านความ
ผูกพันของบุคลากรที่ เป็นผลมาจากการ
ด าเนินการตามแผนสร้างความผาสุกพบว่าบุคลากรมีความพึงพอใจต่อกิจกรรม/
โครงการตามแผน เพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่องเช่นกัน ดังภาพที่ 7-5  
 

7.4 ผลลัพธ์ด้ำนกำรน ำองค์กำรและกำรก ำกับดูแล  
 ผลลัพธ์การน าองค์การด้านการประพฤติตามหลักนิติธรรม ความ
โปร่งใส และจริยธรรม ผู้บริหารระดับสูงได้ให้ความส าคัญต่อกระบวนการ
การด าเนินงานด้วยความโปร่งใส การทุจริตในการปฏิบัติงาน รวมทั้งเน้น
คุณธรรมในการท างาน  จึงท าให้ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสที่
ประเมินของกรมทีด่ าเนินการโดยส านักงานคณะกรรมการป้องกันการ
ทุจริตในภาครัฐมีผลคะแนนของปี พ.ศ.2558 สูงขึ้นจากปี ที่ผ่านมา 
ดังภาพที่ 7-6 และเช่นเดียวกันกรมได้ให้ 
ความส าคัญกับด้านสังคมและชุมชน เพ่ือให้ชุมชน 
ประชาชนได้รับข่าวสารการแจ้งเตือนภัยสุขภาพ
และน าไปใช้ลดความเสี่ยงที่ เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพได้อย่างทันต่อสถานการณ์ จึงได้มีผลลัพธ์
ของการแจ้งเตือนภัยสุขภาพท่ีสื่อสารต่อสาธารณะ
โดยผู้บริหารของกรมเพ่ิมข้ึน รวมทั้งการจัดตั้งศูนย์
เฝ้าระวังและแจ้งเตือนภัยสุขภาพด้วย ดังภาพที่ 7-7 
และ 7-8 
7.5 ผลลัพธ์ด้ำนงบประมำณ กำรเงิน และกำรเติบโต 

มีผลการการด าเนินงานด้านงบประมาณและการเงินในเรื่องของ
การเบิกจ่ายงบประมาณในภาพรวมที่ดีขึ้นในปีงบประมาณ พ.ศ.
2557 ต่อเนื่องปี 2558 สูงกว่าค่าเป้าหมายที่รัฐบาลก าหนด ดัง
ภาพที่ 7-9 และกรมได้รับรางวัลองค์กรที่มีความเป็นเลิศในการ
บริหารจัดการด้านการเงินการคลัง ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.
2558 ด้านการเบิกจ่ายระดับดีเด่นสามารถเบิกจ่ายได้เกินกว่า
เป้าหมายที่ก าหนดสูงเป็นอันดับ 2 ของประเทศ 
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ภำพท่ี 7-10 ควำมส ำเร็จของกำรลดระยะเวลำกำร
ตรวจวิเครำะห์ ไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก  

ภำพที่ 7-11 ควำมส ำเร็จของกำร
ลดระยะเวลำกำรตรวจวิเครำะห์

โรคเมอร์ส  

ภำพที่ 7-13 จ ำนวนฐำนข้อมูลควำมรู้
หน้ำต่ำงเตอืนภัยสุขภำพ 

ภำพที่ 7-12 ควำมรู้กำรเตือนภัยสุขภำพที่
เผยแพร่ผ่ำนช่อง You Tube  Channel  

7.6 กระบวนกำรและกำรจัดกำรห่วงโซ่อุปทำน 
ผลลัพธ์ด้านประสิทธิภาพและประสิทธิผลกระบวนการ 
การพัฒนาและปรับปรุงกระบวนการท างานทั้ ง
กระบวนงานสร้างคุณค่าและกระบวนการสนับสนุน
ภายใต้การน าระบบคุณภาพมาตรฐาน ISO ทาง
ห้องปฏิบัติการ เช่น ISO 15189 ISO 17025 และ 
ISO 9001;2008/2015 มาใช้ร่วมกัน ส่งผลให้กรม
สามารถลดขั้นตอนระยะเวลาในการตรวจวิเคราะห์
ทางห้องปฏิบัติการได้เร็วขึ้น ช่วยลดต้นทุนการท างาน 
เช่น การตรวจวิเคราะห์ไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก สามารถ
ลดระยะเวลาการตรวจจาก 24 วัน เหลือ 8 วันในปี 2546 และจาก 8 วันเหลือ 24
ชั่วโมงในปี 2549 และจาก 24 ชั่วโมงเหลือ 8 ชั่วโมงในปี 2558 การตรวจวิเคราะห์โรคเมอร์สซึ่งเป็น
โรคติดต่อร้ายแรงและมีการระบาดในปี 2558 กรมได้พัฒนาปรับปรุงการตรวจให้ลดลงระยะเวลาลงจาก
เดิม 24 ชั่วโมงเหลือ 8 ชั่วโมง นอกจากนี้แล้วยังมีสามารถพัฒนาวิธีการตรวจวิเคราะห์ใหม่ คือ ตรวจเชื้อ
ไวรัสทางเดินหายใจ 16 ชนิด พร้อมกันได้ภายในระยะเวลา 8 ชั่วโมง จากเดิมที่ต้องใช้เวลา 24 ชั่วโมง            
ดังภาพที่ 7-10 และ 7-11 

ในด้านการวิจัยและพัฒนามีผลงานที่ได้
จากการวิจัยร่วมกับการตรวจวิเคราะห์ได้องค์
ความรู้ส าหรับการเตือนภัยสุขภาพเผยแพร่ผ่าน
ช่องทางต่าง ๆ หลายช่องทาง เช่น สื่อสิ่งพิมพ์ 
โทรทัศน์ รวมทั้งเผยแพร่ผ่าน You Tube 
Channel โดยเริ่มด าเนินการในปี พ.ศ. 2557 
และมีผลงานเพ่ิมขึ้นในปีต่อมา ดังภาพที่ 7-12 
และมีจ านวนฐานข้อมูลคลังความรู้ด้านด้านวิจัย ด้านภัยสุขภาพที่เผยแพร่ทางเว็บไซด์เพ่ิมขึ้น ดังภาพที่               
7-13  การพัฒนาปรับปรุงกระบวนท างานของบุคลากรให้มีประสิทธิภาพส่งผลให้เกิดนวัตกรรมต่าง ๆ ทั้งที่
เป็นผลผลิตและบริการ จาการรวบรวมข้อมูลในปี 2558 พบว่ามีนวัตกรรมระดับกรมจ านวน 28 เรื่อง 
ระดับชาติจ านวน 10 เรื่อง และระดับนานาชาติจ านวน 4 เรื่อง และในปี พ.ศ.2558 กรมมีผลงานได้รับ
รางวัลดังนี้ 1) ผลงาน “การประเมินความเสี่ยงทางพันธุกรรมป้องกันผื่นแพ้ยารุนแรง” ได้รับ 2 รางวัล คือ
รางวัลบริการภาครัฐแห่งชาติ ประเภทนวัตกรรมการบริการที่เป็นเลิศระดับดีเด่น จากส านักงาน ก .พ.ร. 
และ รางวัลนวัตกรรมแห่งขาติระดับชมเชย จากส านักงานนวัตกรรมแห่งชาติ 2) ผลงาน “การพัฒนา
คุณภาพและมาตรฐานห้องปฏิบัติการ และหน่วยบริการด้านการแพทย์และสาธารณสุข” ได้รับรางวัลระดับ
ดีประเภทพัฒนาการบริการที่เป็นเลิศ จากส านักงาน ก.พ.ร. 3) ผลงานนวัตกรรมด้านการวิจัยและพัฒนา
นวัตกรรมสู่การเสริมสร้างความเข้มแข็งให้เครือข่ายห้องปฏิบัติการธาลัสซีเมีย และด้านการวิจัยและพัฒนา
นวัตกรรมเซลล์ต้นก าเนิด ได้รับรางวัล "ชัยนาทนเรนทร นักการสาธารณสุขดีเด่น ประเภทวิชาการ " จาก 
กระทรวงสาธารณสุข ร่วมกับมูลนิธิสมเด็จพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมพระยาชัยนาทนเรนทร และ
สถาบันการศึกษาด้านสาธารณสุขศาสตร์ 4) ผลงานวิจัยการค้นหายีนที่เป็นความเสี่ยงต่อการติดเชื้อวัณโรค 
(Utilizing genetic and environmental information in public health) ได้รับรางวัล Journal of 
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ภำพที่ 7-14 จ ำนวนห้องปฏิบตักิำรของหน่วยงำนภำครัฐที่
มีกำรปฏบิตัิตำม พ.ร.บ. เชือ้โรคและพิษจำกสตัว์ 

ภำพที่ 7-15 จ ำนวนหน่วยงำนที่มีกำรประเมินผู้ขำยหลังกำรขำย  

Human Genetics Young Scientist Award (JHG Young Scientist Award)  จาก สมาคมพันธุศาสตร์
มนุษย์แห่งประเทศญี่ปุ่น (Japan Society of Human Genetics) 5) SASA99 กับดักเหลือบและแมลงวัน
คอกสัตว์ รางวัลสิ่งประดิษฐ์ที่มีประโยชน์ต่อกองทัพปี 2558 จาก การประกวดนวัตกรรมกองทัพบก 
ประจ าปี พ.ศ.2558 และได้มีผลงานที่ขึ้นบัญชีนวัตกรรมไทยปี 2559 คือ “เอซาย์”ผลิตภัณฑ์ก าจัดลูกน้ า
ยุงลาย 

ภารกิจที่ส าคัญของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ส าคัญอีกอย่างคือ การด าเนินการให้เป็นไปตาม
พระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษจากสัตว์ ปี พ.ศ. 2525 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม เป็นกฎหมายที่ส าคัญต่อความ
มั่นคงของประเทศซึ่งกรมถือครองและเป็นผู้บังคับใช้กับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ส่งผลให้มีจ านวนห้องปฏิบัติการของหน่วยงานภาครัฐมี
การด าเนินการตาม พ.ร.บ.ดังกล่าวเพ่ิมข้ึนกว่าเดิม ดังภาพที่ 7- 14 
 ด้านการจัดการห่วงโซ่อุปทาน จากการน าระบบมาตรฐาน
คุณภาพ ISO 9001:2008/2015 มาใช้และกรมได้ด าเนินการตาม
ข้อก าหนดเกี่ยวกับการคัดเลือกผู้ขายเพ่ือให้มั่นใจได้ว่าผลผลิตหรือ
บริการที่ให้กับผู้รับบริการมีคุณภาพตรงตามข้อก าหนดและตรง
กับความต้องการของผู้รับบริการ มีการประเมินผู้ขายหลังการขาย 
โดยมีผลงานคือหน่วยงานที่มีการประเมินผู้ขายเพ่ิมขึ้น จากเดิม 21 หน่วยงานในปี 2556 เป็น 31 
หน่วยงานในปี 2557 ซึ่งครอบคลุมทั่วทั้งองค์การ ดังภาพที่ 7- 15 

 
 
 
 
 

 
ตำรำงท่ี 7 ผลลัพธ์กำรด ำเนินกำร 

Category/Item No ชื่อตัวชี้วดั ข้อมูลย้อนหลังอย่ำงน้อย 3 จุด 
พ.ศ.2556 พ.ศ.2557 พ.ศ.2558 

หมวด 7 ผลลัพธ์กำรด ำเนินกำร 
7.1 ผลลัพธ์ด้ำน
ประสิทธิผลและกำร
บรรลุพันธกิจ 

1 
 

1.1 
 
 

1.2 
 
 
 
 
 
 

1.3 

ตัวชี้วัดผลผลิตและบริกำรตำมพันธกิจหลัก
ของส่วนรำชกำร  
ร้อยละความส าเร็จในการบรรลุเป้าหมาย
ตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการมิติ
ด้านประสิทธิผล 
ร้อยละของห้องปฏิบัติการทางการแพทย์
ด้านรังสีวินิจฉัยของโรงพยาบาลในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุขมีผลการประเมิน
คุณภาพและมาตรฐานบริการผ่านเกณฑ์
มาตรฐานห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ด้าน
รังสีวินิจฉัย 
 
ร้อยละห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และ
ส า ธ า ร ณ สุ ข ที่ ผ่ า น ก า ร รั บ ร อ ง ต า ม
มาตรฐานสากล (ISO 15189, ISO 22870, 

 
 

71.48 
 
 

165.14 
 
 
 
 
 
 

93.18 

 
 

100 
 
 

40.30 
 
 
 
 
 
 

95.65 

 
 

100 
 
 

81.03 
 
 
 
 
 
 

96.99 

ปี 56 เป็นการประเมินการผ่านเกณฑ์ขั้น
พื้นฐานด้านรังสีวินิจฉัย และในปี 57-58 
ได้ยกระดับเกณฑ์ให้มีความเข้มข้นมาก
ขึ้นโดยเป็นการประเมินการผ่านเกณฑ์
มาตรฐาน 
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Category/Item No ชื่อตัวชี้วดั ข้อมูลย้อนหลังอย่ำงน้อย 3 จุด 
พ.ศ.2556 พ.ศ.2557 พ.ศ.2558 

ISO 15190, ISO/IEC 17025, ISO/IEC 
17043 , OECD GLP, ISO Guide 34) 

2 
2.1 

ตัวชี้วัดด้ำนน ำยุทธศำสตร์ไปปฏิบัติ 
ร้อยละความส าเร็จของร้อยละเฉลี่ยถ่วง
น้ า ห นั ก ใ น ก า ร บ ร ร ลุ เ ป้ า ห ม า ย ต า ม
แผนปฏิบัติราชการของส่วนราชการ 

 
100 

 
100 

 
100 

7.2 ผลลัพธ์ด้ำนกำรให้
ควำมส ำคัญผู้รับบริกำร
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

3 
 
 

3.1 
 

3.2 
 

ตัวชี้วัดด้ำนควำมพึงพอใจของผู้รับบริกำร
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
ร้อยละความพึงพอใจภาพรวม 
ร้อยละความพึงพอใจของการให้บริการตรวจ
วิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 
ร้อยละความพึงพอใจของการให้บริการ
รับรองห้องปฏิบัติการ 

 
 

84.55 
84.55 

 
84.80 

  

 
 

85.86 
85.14 

 
85.58 

 
 

86.87 
87.94 

 
85.59 

 4 
 

4.1 

ตั ว ชี้ วั ด ด้ ำ นก ำ ร ให้ ค ว ำมส ำ คัญ กั บ
ผู้รับบริกำรและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
จ า นวนหน่ ว ย ง านที่ เ พิ่ ม ช่ อ งทา งก า ร
ให้บริการทางการเงินผ่านระบบ Teller 
payment 

 
 
5 

 
 
7 

 
 
7 

7.3 ผลลัพธ์ด้ำนกำร
มุ่งเน้นบุคลำกร 

5 
 

5.1 
 

5.2 

ตั ว ชี้ วั ด ด้ ำ น ขี ด ค ว ำม ส ำม ำ รถ แ ล ะ
อัตรำก ำลังบุคลำกร  
จ านวนข้าราชการผู้มีผลสัมฤทธิ์สูงของ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
สัดส่วนอัตราว่างข้าราชการเทียบกับจ านวน
อัตราก าลังข้าราชการของกรม 

 
 

10 
 

5.99 

 
 

15 
 

5.37 

 
 

18 
 

4.31 

 6 
6.1 

 
6.2 

ตัวชี้วัดด้ำนบรรยำกำศกำรท ำงำน 
ร้อยละความพึงพอใจของบุคลากรที่มีต่อ
สภาพแวดล้อมการท างาน 
ร้อยละบุคลากรที่ได้รับการตรวจสุขภาพ
ประจ าปี 

 
70.20 

 
71.27 

 
72.20 

 
67.41 

 
72.40 

 
65.65 

 7 
 

7.1 
 
 
 
 
 

7.2 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรท ำให้บุคลำกรมีควำม
ผูกพัน 
ร้อยละความพึงพอใจของบุคลากรที่มีต่อ
กิจกรรม/โครงการ ที่ ได้ด าเนินการตาม
แผนการสร้างความผาสุกและความพึงพอใจ
ของบุคลากร 
หมายเหตุ ในปี พ.ศ.2558 มีการส ารวจความ
ผูกพันของบุคลากร 
ร้อยละอัตราการคงอยู่ของข้าราชการและ
ลูกจ้างประจ าที่ได้รับคัดเลือกเป็นบุคลากร
ดีเด่น 

 
67.28 

 
 
 
 
 
 

100 
 

 
72.17 

 
 
 
 
 
 

100 
 

 
82.20 

 
 
 
 
 
 

100 

 8 
 

8.1 
 
 
 
 

 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรพัฒนำบุคลำกรและกำร
พัฒนำผู้น ำของส่วนรำชกำร 
ร้อยละของบุคลากรกลุ่มเป้าหมายได้รับการ
พัฒนาหลักสูตรผู้บริหารการสาธารณสุข
ร ะ ดั บ ต้ น  ผู้ บ ริ ห า ร ก า ร ส า ธ า ร ณ สุ ข
ระดับกลาง นักบริหารการแพทย์และ
สาธารณสุขระดับสูง และนักบริหารระดับสูง
ของส านักงาน ก.พ. 

 
 

97.5 
 
 

 

 
 

102.50 
 

 
 

100 
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7.4 ผลลัพธ์ด้ำนกำรน ำ
องค์กำรและกำรก ำกับ
ดูแล 

9 
9.1 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรน ำองค์กำร  
ร้อยละของการรับรู้และเข้าใจแผนปฏิบั ติ
ราชการ  

   
72.80 

 10 
10.1 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรก ำกับดูแลองค์กำร 
ความส าเร็จของการก ากับให้การบริหาร
งบประมาณสามารถเบิกจ่ายได้ เกินกว่า
เป้าหมายที่ก าหนด 
 
 
 
 
 
 

   

 11 
11.1 

ตัวชี้ วัดด้ ำนกฎหมำยและกฎระเบียบ
ข้อบังคับ 
พัฒนาพระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษจาก
สัตว์ให้ทันสมัยและเหมาะสมกับสถานการณ์ 

ด าเนินการพัฒนาพระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษจาก
สัตว์ตามกระบวนการอย่างเป็นระบบและมีผลบังคับใช้          
วันที่ 22 กุมภาพันธ์ 2559 

 12 
 
12.1 
 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรประพฤติปฏิบัติตำมหลัก
นิติธรรม ควำมโปร่งใส และจริยธรรม 
ระดับ คุณธรรมและความโปร่ ง ใสการ
ด าเนินงานของหน่วยงาน (ITA) 

  
 

81.17 
 

 
 

82.47 

 13 
13.1 

 
 

13.2 

ตัวชี้วัดด้ำนสังคมและชุมชน 
จ านวนครั้งการแจ้งเตือนภัยสุขภาพที่สื่อสาร
ต่อสาธารณะโดยผู้บริหารองค์กร 
 
จ านวนศูนย์ เฝ้าระวั งและแจ้ งเตือนภัย
สุขภาพที่เพิ่มขึ้น 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

  

7.5 ผลลัพธ์ด้ำน
งบประมำณ กำรเงิน 
และกำรเติบโต 

14 
 

14.1 

ตั วชี้ วั ด ด้ ำ นผลกำรด ำ เ นิ นกำ รด้ ำ น
งบประมำณ และกำรเงิน 
ร้อยละการเบิกจ่ายงบประมาณในภาพรวม 

 
 

93.56 

 
 

99.23 

 
 

97.36 
15 

15.1 
ตัวชี้วัดด้ำนกำรเติบโต 
ร้อยละเงินบ ารุงที่เพิ่มขึ้น 

 
9.32 

 
21.54 

 
- 2.31 

7.6 ผลลัพธ์ด้ำน
ประสิทธิผลของ
กระบวนกำรและกำร
จัดกำรห่วงโซ่อุปทำน 

16 ตัวชี้วัดด้ำนประสิทธิผลและประสิทธิภำพของกระบวนกำร 
16.1 ความส าเร็จของการลดระยะเวลาการตรวจ

วิเคราะห์ไข้หวัดใหญ่/ไข้หวัดนก 
ลดระยะเวลาการตรวจวิเคราะห์ จาก 8 วัน เหลือ 24 
ชั่วโมง 

16.2 ความส าเร็จของการลดระยะเวลาการตรวจ
วิเคราะห์เช้ือไวรัสทางเดินหายใจ 16 ชนิด 

ลดระยะเวลาการตรวจวิเคราะห์ จาก 24 ชั่วโมง เหลือ 
8 ชั่วโมง 

16.3 ความส าเร็จของการลดระยะเวลาการตรวจ
วิเคราะห์เชื้อโรคเมอร์ส 

ลดระยะเวลาการตรวจวิเคราะห์ จาก 24 ชั่วโมง เหลือ 
8 ชั่วโมง 

 16.4 ความส าเร็จของการลดระยะเวลาการตรวจ
วินิจฉัยการติดเชื้อเอชไอวี-1 ในเด็กแรก
เกิดทึ่เกิดจากแม่ที่ติดเชื้อเอชไอวีให้ได้ผลเร็ว
ที่สุดด้วยวิธี PCR ตัวอย่างจากกระดาษซับ
เลือด 

ระยะเวลาการตรวจจาก 15 วันท าการ เหลือ 10 วัน
ท าการ 

 16.5 จ านวนฐานข้อมูลองค์ความรู้ด้านงานวิจัย 20 เร่ือง 43 เร่ือง 43 เร่ือง 

ปี 57 ปี 58 
6 เดือน 12 เดือน 6 เดือน 12 เดือน 
47 ครั้ง 110 ครั้ง 81 ครั้ง 98 ครั้ง 
 

ปี 57 ปี 58 
1 แห่ง 6 เดือน 12 เดือน 

3 แห่ง 5 แห่ง 
 

56 เป้ำหมำย ผลลัพธ์ 
งบภาพรวม 96 93.56 
งบลงทุน 80 66.51 

57 เป้ำหมำย ผลลัพธ์ 
งบภาพรวม 95 99.23 
งบลงทุน 82 98.01 

58 เป้ำหมำย ผลลัพธ์ 
งบภาพรวม 96 97.36 
งบลงทุน 87 89.98 
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 16.6 จ านวนฐานข้อมูลคลังความรู้หน้าต่างเตือน
ภัยสุขภาพ 

1 เร่ือง 1 เร่ือง 17 เร่ือง 

16.7 ความรู้การเตือนภัยสุขภาพที่เผยแพร่ผ่าน
ช่องทาง You Tube Channel 

- 10 เร่ือง 19 เร่ือง 

 16.8 จ านวนห้องปฏิบัติการของหน่วยงานภาครัฐ
ที่มีการปฏิบัติตาม พ.ร.บ.เชื้อโรคและพิษ
จากสัตว์  

204 236 478 

 16.9 จ านวนงานวิจัยที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสาร
ในประเทศ 

- 7 16 

 16.10 จ านวนงานวิจัยที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสาร
ในต่างประเทศ 

- - 26 

 17 
 

17.1 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรเตรียมพร้อมต่อภำวะ
ฉุกเฉิน 
ร้ อ ยละของบุ คลากรกลุ่ ม เป้ า หมายที่
เกี่ยวข้องเข้าร่วมการอบรมความรู้ความ
เข้าใจในการป้องกันและระวังอัคคีภัย และ
ร่วมซ้อมแผนอัคคีภัย 

 
 

100 

 
 

100 

 
 

100 

 18 
18.1 

ตัวชี้วัดด้ำนกำรจัดกำรห่วงโซ่อุปทำน 
จ านวนหน่วยงานที่มีการประเมินผู้ขายหลัง
การขาย 

 
- 

 
21 หน่วยงาน 

ตามระบบบริหาร
คุณภาพ ISO 
9001:2008 

 
31 หน่วยงาน

ตามระบบ
บริหารคุณภาพ 

ISO 
9001:2008 

 




