
แบบฟอร์มที่ 1 ข้อมูลการสมัครรางวัล

__________

ข้อมูลผลงาน

ประเภทรางวัลที่สมัคร รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ
ชื่อผลงาน รางวัลคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 4.0
หน่วยงานต้นสังกัด กรมอนามัย
หน่วยงานที่รับผิดชอบผลงาน กรมอนามัย

ข้อมูลผู้รับผิดชอบผลงาน

ชื่อ-นามสกุล นายธวัชชัย บุญเกิด
ตำแหน่ง ผู้อำนวยการกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร
สำนัก/ กอง กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร กรมอนามัย
เบอร์โทรศัพท 025904234 ต่อ -
เบอร์โทรศัพท์มือถือ 0812515881
อีเมล tawatchai.b@anamai.mail.go.th

ข้อมูลผู้ประสานงาน

ผู้ประสานงานคนที่ 1
ชื่อ-นามสกุล นางสาวรุ่งนภา เยี่ยมสาคร
ตําแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ
เบอร์โทรศัพท์ 025904230 ต่อ -
เบอร์โทรศัพท์มือถือ 0969404999
อีเมล rungnapa.y@anamai.mail.go.th
Line ID 0969404999
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ผู้ประสานงานคนที่ 2
ชื่อ-นามสกุล นางสาวจุฬาลักษณ์ เก่งการช่าง
ตําแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ
เบอร์โทรศัพท์ 025904730 ต่อ -
เบอร์โทรศัพท์มือถือ 0875551641
อีเมล chulaluk.k@anamai.mail.go.th
Line ID -
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แบบฟอร์มที่ 2 สรุปลักษณะสําคัญขององค์การ

______________

ผู้ส่งมอบ พันธมิตร และผู้ให้ความร่วมมือ (ที่สำคัญ)

1. องค์กรภาครัฐได้แก่กระทรวงกรมทั้งภายในและภายนอก

กระทรวงหน่วยงานและองค์กรส่วนภูมิภาคท้องถิ่น

2.

สถาบันการศึกษา

3. สมาคมชมรม

4.แกนนำชุมชนและ

ภาคประชาสังคมได้แก่อสม.แกนนำชุมชน

5. องค์กร

ระหว่างประเทศได้แก่กองทุนแห่งสหประชาชาติ UNFPA

กองทุนเพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ UNICEF

องค์การอนามัยโลก WHO องค์กรความร่วมมือระหว่างประเทศ

แห่งญี่ปุ่น JICA Iodine Global Network

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

1. หน่วยงานองค์กรในภาคส่วนสาธารณสุขได้แก่เขตสุขภาพ

สสจ.รพศ.รพท.รพช.รพ.สต.สป.สช.สช.สสส.

2.หน่วยงาน

องค์กรนอกภาคส่วนสาธารณสุขได้แก่องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่นและกระทรวงอื่นๆ

3. คณะกรรมการกลไก

ขับเคลื่อนทุกระดับที่เกี่ยวข้องได้แก่คณะกรรมการ

สาธารณสุขจังหวัดคสจ.คณะกรรมการสาธารณสุข

กรุงเทพมหานครคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ

พชอ.คณะกรรมการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน

วัยรุ่นคณะกรรมการควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหาร

สำหรับทารกและเด็กเล็ก

ความต้องการ/ความคาดหวัง (ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย)

องค์ความรู้นวัตกรรมผลงานวิจัยมาตรฐานคู่มือ

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายแนวทางการดำเนินงานหลักสูตร

การพัฒนาศักยภาพและกฎกระทรวงประกาศกระทรวงคำแนะน

ำ

ตามกฎหมายข้อมูลระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยจัด

ลำดับความสำคัญดังนี้ 1. ได้มาตรฐานเป็นที่ยอมรับ

ใช้ได้จริงมีความทันสมัยเข้าถึงง่ายเหมาะสมกับบริบท

ของพื้นที่ตอบสนองตรงตามความต้องการ 2. สามารถ

มีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนมีการแบ่งปันข้อมูลความรู้

เพื่อปรับปรุงผลิตภัณฑ์ให้เหมาะสมกับแต่ละพื้นที่

3.สามารถปรึกษาได้สะดวกเมื่อมีปัญหาในการใช้งาน

ความต้องการ (ผู้ส่งมอบ พันธมิตร และผู้ให้ความร่วมมือ)

บูรณาการการทำงานภายในขอบเขตภารกิจของแต่ละองค์กร

มีการสนับสนุนการดำเนินงาน

ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติกระทรวงกรม< br> ข้อมูลความรู้

ทางวิชาการที่ถูกต้องทันสมัยและเป็นประโยชน์ต่อการ

ดำเนินงาน

การมีส่วนร่วมในการคิดตัดสินใจวางแผน

ดำเนินงาน

สนับสนุนการดำเนินงานซึ่งกันและกัน

ดำเนินงานภายใต้แผนงานโครงการที่กำหนด

ร่วม

วางแผนการดำเนินงานกำกับและติดตามประเมินผล

สมรรถนะหลักขององค์กร

AAIM ประกอบด้วย A ตัวที่ 1 คือ Assess หมายถึงสมรรถนะใน

การประเมินสถานการณ์หรือปัญหาอย่างรอบรู้เพื่อ

นำไปสู่ A ตัวที่ 2 คือ Advocate หมายถึงสมรรถนะใน

การสื่อสารชี้นำแนะนำหรือเสนอแนะเพื่อให้เห็นถึง

ปัญหาสาเหตุและแนวทางการแก้ไขหรือจะต้องลงทุนใน

เรื่องอะไร I คือ Intervention หมายถึงสมรรถนะใน

การพัฒนาวิธีการหรือมาตรการที่เหมาะสมกับบริบทที่

สามารถใช้ได้จริงในพื้นที่และ M คือ Management &

Governance คือสมรรถนะในการบริหารจัดการและอภิบาล

ระบบเน้นการประสานเครือข่าย Partnership การพัฒนา

สมรรถนะของบุคลากรระบบข้อมูลและโครงสร้างพื้นฐานของ

ระบบส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม Building

Capacity และการกำกับติดตาม Regulate

แหล่งข้อมูลเชิงเปรียบเทียบ

ภายในประเทศยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีด้านสาธารณสุข Health

Data CenterHDC
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รายงานการสำรวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการ

ตรวจร่างกายอ.วิชัยเอกพลากรมติครม.เว็บไซต์เอกสาร

MOU รายงานผลการสำรวจความต้องการพัฒนาศักยภาพด้าน

Health Impact Assessment HIA ที่จัดทำโดยสำนักงาน

สุขภาพแห่งชาติสช. MICS การสำรวจสถานการณ์เด็กและสตรี

ในประเทศไทยฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร์รายงานภาระโรคและ

การบาดเจ็บของประชากรไทยโครงการของส่วนราชการองค์กร

ที่มีภารกิจใกล้เคียงกัน

ภายนอกประเทศ WHO UNICEF

UNFPA World Bank SDGs Global Nutrition Targets

World

Health Statistics ASEAN Key Figures

การเปลี่ยนแปลงที่ส่งผลต่อความสามารถในการแข่งขัน

1. การปรับบทบาทของกรมอนามัยจาก Technical Supporter

เป็นบทบาท System Governance บนฐานความรู้เชิงประจักษ์

ใช้การ collaboration เพื่อ orchestrated ทุก Actors ใน

Health Ecosystem

2. การเปลี่ยนแปลงเรื่องเขต

สุขภาพและคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอพชอ.

เป็นโอกาสในการสร้างพันธมิตรและนวัตกรรม

3. มี

กลไกในการขับเคลื่อนเพื่อคุ้มครองประชาชนตามกฎหมาย

ที่กรมอนามัยรับผิดชอบ 3 ฉบับด้านการจัดการ

สิ่งแวดล้อมด้านสุขภาพกลุ่มวัยรุ่นและด้านแม่และ

เด็ก

4. การปฏิรูปประเทศและการปฏิรูประบบราชการ

4.0

สภาปฏิรูปแห่งชาติให้ความสำคัญประเด็นความรอบรู้ด้าน

สุขภาพเป็นโอกาสในการสร้างนวัตกรรมผ่านสื่อ digital

เพื่อยกระดับความรอบรู้ของคนไทยและพัฒนาให้เกิด

องค์กรและสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพ

พันธกิจ

อภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมอย่าง

มีส่วนร่วมด้วยเทคโนโลยีและนวัตกรรมทำหน้าที่ในการ

สังเคราะห์ใช้ความรู้และดูภาพรวม Intelligence and

oversight เพื่อนำไปกำหนดนโยบาย Policy Guidance และ

ออกแบบระบบ Design system  โดยการประสานเครือข่าย

ความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายทั้ง Health & Non

Health Sectors Collaboration และกำกับติดตาม Regulate

เพื่อให้ทุก Actors ในระบบรับผิดชอบร่วมกันในภารกิจ

ของตน Accountability

วิสัยทัศน์

สร้างสังคมรอบรู้สู่สุขภาพดีทุกช่วงวัยอนามัย

สิ่งแวดล้อมได้มาตรฐาน

ค่านิยม

HEALTH ดังนี้ H Health Model เป็นต้นแบบสุขภาพ E Ethics

มี

จริยธรรม A Achievement มุ่งผลสัมฤทธิ์ L Learning

เรียนรู้ร่วมกัน T Trust เคารพและเชื่อมั่น H Harmony

เป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน

วัฒนธรรมองค์การ

HEALTH ดังนี้ H Health Model เป็นต้นแบบสุขภาพ E Ethics

มี

จริยธรรม A Achievement มุ่งผลสัมฤทธิ์ L Learning

เรียนรู้ร่วมกัน T Trust เคารพและเชื่อมั่น H Harmony

เป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน

งบประมาณ

ปี 2568 ได้รับงบประมาณ 1796912800 บาท

รายได้

จำนวนบุคลากร

รวมทั้งสิ้น 3214 คนณ 1 ต.ค.67แบ่งเป็นข้าราชการร้อยละ

63.57 พนักงานราชการร้อยละ 12.94 พนักงาน

กระทรวงสาธารณสุขร้อยละ 15.81 และลูกจ้างประจำร้อยละ

7.69 บุคลากรส่วนใหญ่จบปริญญาโทร้อยละ 41.88 รองลงมา

เป็นระดับปริญญาตรีร้อยละ 31.43 มีช่วงอายุอยู่ใน

Generation X มากที่สุดร้อยละ 40.70 รองลงมาคือ

Generation Y ร้อยละ 34.85

กฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ

ระดับประเทศได้แก่พ.ร.บ.การสาธารณสุขพ.ศ.2535และที่

แก้ไขเพิ่มเติมฉบับที่ 3 พ.ศ.2560พ.ร.บ.การป้องกันและ

แก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นพ.ศ.2559พ.ร.บ.

ควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับทารกและ

เด็กเล็กพ.ศ.2560พรฎ.ว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธี

การบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดีพ.ศ.2546และที่แก้ไข

เพิ่มเติมฉบับที่2พ.ศ.2562ประมวลจริยธรรม

ข้าราชการพลเรือนรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทยพ.ศ.

2560 มาตรา 65  พ.ร.บ.ระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน

พ.ศ. 2534 และที่แก้ไขเพิ่มเติมถึงฉบับที่ 8 พ.ศ. 2553

พ.ร.บ.ระเบียบข้าราชการพลเรือนพ.ศ. 2551 พ.ร.บ.

ข้อมูลข่าวสารของราชการพ.ศ. 2540
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ระดับโลกได้แก่

SDGs Paris Agreement Global Nutrition Target ASEAN

Declaration กรอบความร่วมมือด้านอนามัยและ

สิ่งแวดล้อม 14 ประเทศในภูมิภาค

เอเชียตะวันออกเฉียงใต้และเอเชียตะวันออก

ระบบการปรับปรุงผลการดำเนินการ

1.

การออกแบบระบบการบูรณาการการทำงานแบบข้ามและคร่อม

สายงาน Cross Function เป็น 7 คลัสเตอร์ AAIM 

2.

ใช้กลยุทธ์ 5P Policy Direction People Place Partnership

Platform 3 เข็มมุ่งการบริหารงานพัฒนาภารกิจสู่

ความเป็นเลิศยกระดับองค์กรที่มีสมรรถนะสูงพัฒนา

ศักยภาพทุนมนุษย์ 4Health 1. Healthy Royal Initiatives

for sustainable wellbeing 2. Healthy Promotion

for stronger future 3. Healthy Environment thriving

communities 4. Healthy organization driving

innovation

3. การออกแบบ Core Business Process

CBP  ในการส่งมอบ products ไปถึง End

Users 

4. ใช้เครื่องมือ PMQAPMQA

4.0 

5. มีระบบ Intensive M&E ใน Regular

Meeting 

6. ปรับระบบ PMS เชื่อมต่อกับ

Performance Agreement การเลื่อนขั้นเงินเดือนและ

IDP 

7. ระบบการสร้างความร่วมมือ MOU กับภาคี

เครือข่าย

ความได้เปรียบเชิงยุทธศาสตร์ (ด้านพันธกิจ ปฏิบัติการ

บุคลากร สังคม)

ด้านพันธกิจมีกฎหมายในความรับผิดชอบ 3 ฉบับได้แก่

พ.ร.บ.การสาธารณสุขพ.ศ.2535และที่แก้ไขเพิ่มเติม

พ.ร.บ.การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน

วัยรุ่นพ.ศ. 2559  พ.ร.บ.ควบคุมการส่งเสริม

การตลาดอาหารสำหรับทารกและเด็กเล็กพ.ศ.2560เพื่อ

ปกป้องและคุ้มครองสิทธิด้านการจัดการสิ่งแวดล้อมที่

เอื้อต่อสุขภาพด้านสุขภาพในกลุ่มวัยรุ่นการ

ตั้งครรภ์ในวัยเรียนด้านแม่และเด็กนมแม่  

ด้านปฏิบัติการมีหน่วยงานที่ตั้งอยู่ในส่วนกลางและ

หน่วยงานส่วนกลางที่ตั้งอยู่ในภูมิภาคครอบคลุมทั้ง

เชิงนโยบายยุทธศาสตร์และพื้นที่ทำให้เอื้อต่อการ

ดำเนินงานมีความเข้มแข็งในการทำงานร่วมกับเครือข่าย

หลายภาคส่วนมาอย่างต่อเนื่อง

ด้านบุคลากร 1. มี

บุคลากรที่ประกอบด้วยสหวิชาชีพ 2. มีสัดส่วนบุคลากร

ที่อยู่ใน Gen Y เพิ่มสูงขึ้นซึ่งเติบโตมาพร้อมกับ

เทคโนโลยีดิจิทัล 3. มีสมรรถนะและทักษะในการประสาน

ความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายในแต่ละพื้นที่

collaboration ซึ่งมีบริบ

ทที่แตกต่างกันเป็นพิเศษ

ด้านสังคมมีค่านิยม

วัฒนธรรมองค์กร HEALTH ในการขับเคลื่อนงานให้เป็นไปใน

ทิศทางเดียวกันและจรรยาข้าราชการที่เป็นหลักประพฤติ

ปฏิบัติรวมทั้งมีแผนยุทธศาสตร์ส่งเสริมคุณธรรม

จริยธรรมและป้องกันการทุจริตกรมอนามัยเป็นกรอบ

ส่งเสริมคุณธรรมความโปร่งใสเพื่อสร้างความเชื่อมั่น

ให้กับประชาชนและยกระดับภาพลักษณ์องค์กรคุณธรรมของ

กรมอนามัยสอดคล้องเป้าหมายแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์

ชาติประเด็นที่ 21 การต่อต้านทุจริตประพฤติมิชอบเพื่อ

รับผิดชอบต่อสังคม

ความท้าทายเชิงยุทธศาสตร์ (ด้านพันธกิจ ปฏิบัติการ

บุคลากร สังคม)

ด้านพันธกิจ

1. ระบบสุขภาพเผชิญปัญหาผู้สูงอายุ

Aging Society อัตราเจริญพันธุ์รวม Total Fertility Rate

TFR ที่ลดลงอย่างรวดเร็วโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง NCD

ส่งผลให้ต้นทุนในส่วนของการรักษาพยาบาลสูงขึ้นการ

เติบโตของเมือง Urbanization ส่งผลต่อทั้งด้าน  

วิถีชีวิต Lifestyle และสิ่งแวดล้อมการปรับระบบบริการ

เพื่อสร้างนำซ่อมสุขภาพการเสริมสร้างความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ Health Literacy การพัฒนา Setting ต่างๆ  

ได้แก่โรงพยาบาลโรงเรียนชุมชนเมืองรวมถึงนโยบายของ

ทุกภาคส่วนเพื่อสุขภาพ

2. การปฏิรูประบบสาธารณสุข

ซึ่งแบ่งบทบาทหน้าที่ให้ส่วนกลางทำหน้าที่ในด้าน

Regulators ส่วนด้านบริการ Providers กระจายอำนาจให้

เขตสุขภาพและให้มีการบูรณาการด้านคุณภาพชีวิตใน

ระดับอำเภอโดยให้เป็นบทบาทหน้าที่ของคณะกรรม
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การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอพชอ. 3. การปรับ

เปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพสู่ New Normal และ

ความมั่นคงทางสุขภาพในการจัดการกับโรคอุบัติ

ใหม่ 4. การสร้างเสริมสุขภาพตามเป้าหมายการพัฒนาอย่าง

ยั่งยืนSDGs

ด้านปฏิบัติการ

1.การปรับเปลี่ยน

วัฒนธรรมองค์กรภาครัฐจาก Silo เป็น Agile เพื่อรองรับ

การเปลี่ยนแปลงที่รวดเร็ว 2. Digital Transformation

สามารถเปลี่ยน Business model ให้ Enhance customer

Experience เพื่อให้เกิด new efficiency และสามารถส่ง

products ตรงไปสู่ end users ได้โดยไม่ต้องผ่านตัวกลาง

3. การปรับเปลี่ยนโครงสร้างด้านสาธารณสุขที่มีการโอน

รพ.สต.และสอน.ให้กับอบจ.

ด้านความรับผิดชอบต่อสังคม

1.การสร้าง

ความเสมอภาคทางสุขภาพของประชาชน Equity 2.

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ Climate Change และการใช้

ทรัพยากรธรรมชาติอย่างยั่งยืน sustainable resources

utilization

ด้านบุคลากร

1.การบริ

หารกำลังคนเพื่อให้มีปริมาณเพียงพอต่อการขับเคลื่อน

ยุทธศาสตร์ HR Allocation Transformation and

ReStructure จากการเกษียณอายุราชการในรอบ 10 ปีปี

25602570 ในอัตราสูงและสัดส่วนบุคลากรที่อยู่ใน Gen Y

และ X เพิ่มสูงขึ้น 2. การพัฒนาสมรรถนะเพื่อให้สามารถทำ

บทบาทอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและระบบอนามัย

สิ่งแวดล้อมได้อย่างมีประสิทธิภาพและสามารถปรับ

กระบวนการทำงานสู่ New business model

อย่างมีประสิทธิภาพ 3. การจัดการความรู้และการส่งต่อ

องค์ความรู้จากรุ่นสู่รุ่น

ผลผลิต/บริการหลัก

1.พัฒนาระบบกลไกและการดำเนินการตามกฎหมาย 

2.

พัฒนานโยบายยุทธศาสตร์ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายมาตรฐาน

ด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม

 

3. พัฒนาระบบและกลไกในการเฝ้าระวังสถานะ

สุขภาพและปัจจัยกำหนดสุขภาพองค์ความรู้รูปแบบบริการ

เทคโนโลยีหรือนวัตกรรม  

4. ประสาน

ความร่วมมือพัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายสร้างกระแส

สังคมรณรงค์เผยแพร่องค์ความรู้และเทคโนโลยี

คุณลักษณะโดดเด่นของผลผลิต/บริการ

การดูแลปกป้องคุ้มครองประชาชนตลอดเส้นทางชีวิต Life

Course Approach ที่มีคุณภาพ 4 กลุ่มวัยกลุ่มสตรีและ

เด็กปฐมวัยกลุ่มวัยเรียนและวัยรุ่นกลุ่มวัยทำงาน

กลุ่มผู้สูงอายุพร้อมสภาวะอนามัยและสภาพแวดล้อม

ที่พึงประสงค์โดยมุ่งเน้นการให้บริการวิชาการ

เพื่อให้ประชาชนมีความรู้ด้านสุขภาพ Health Literacy

และเวชศาสตร์วิถีชีวิต Lifestyle Medicine 

ผู้รับบริการ

1. ประชาชนทุกกลุ่มวัยแบ่งเป็น 4 กลุ่มวัยกลุ่มสตรีและ

เด็กปฐมวัยกลุ่มวัยเรียนและวัยรุ่นกลุ่มวัยทำงาน

กลุ่มผู้สูงอายุและกลุ่มเปราะบาง

2.Setting ต่างๆ

ที่นำมาตรฐานกรมไปใช้ได้แก่รพ.ศูนย์เด็กเล็ก

โรงเรียนองค์กรในชุมชนชมรมสมาคมต่างๆวัดส่งเสริม

สุขภาพสถานประกอบการผู้ประกอบการออนไลน์

ความต้องการ (ผู้รับบริการ)

องค์ความรู้รูปแบบบริการเทคโนโลยีนวัตกรรมมาตรฐาน

ด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมที่

ได้มาตรฐานใช้ได้จริงรวดเร็วสะดวกเข้าถึงง่ายไม่

ส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม

สภาพแวดล้อมการแข่งขัน

ภายในประเทศ 1. มีหลายองค์กรที่อยู่ในระบบนิเวศของการ

ส่งเสริมสุขภาพที่ต้องเคลื่อนไหวทางสังคมร่วมกัน

เพื่อยกระดับสุขภาพและปัจจัยกำหนดสุขภาพของประชาชน

โดยกรมฯจะทำหน้าที่ทั้ง Regulate & Orchestrate 2.

กรมได้รับรางวัลศูนย์ข้อมูลข่าวสารของราชการโดดเด่น

ได้รับรางวัล PMQA รายหมวด 6 หมวดรางวัล PMQA 4.0

ระดับ

Advance ได้รับรางวัล PSA จำนวน 24 รางวัลตั้งแต่ปี

25582568 และรางวัลองค์กรคุณธรรมต้นแบบปี

25662568

ภายนอกประเทศเปรียบเทียบกับประเทศใน

ASEAN ในด้านการส่งเสริมสุขภาพประเด็นอัตราส่วน

การตายมารดา MMR และอัตราทารกตาย IMR ไทยเป็นอันดับ 2
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รอง

จากประเทศสิงคโปร์การลดการถ่ายทอดเชื้อ HIV จากแม่สู่

ลูกไทยเป็นอันดับ 1 ส่วนด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมประเด็น

การเข้าถึงการสุขาภิบาลพื้นฐาน Sanitation Facility

ไทยเป็นอันดับ 1 และประชาชนมีน้ำสะอาดเพื่อการบริโภค

อุปโภค Improved Water ไทยเป็นอันดับ 2

ความสำคัญของสมรรถนะหลักของส่วนราชการที่มีต่อการพัฒนา

เศรษฐกิจ สังคม

สาธารณสุขและส่ิงแวดล้อมของประเทศคืออะไรท้ังทางตรงและท

างอ้อม

สมรรถนะหลักของกรมคือ AAIM ซึ่งเป็นสมรรถนะหลักระดับ

บุคคลด้วยกรมกำหนดให้กำลังคนต้องสามารถประเมินและ

วิเคราะห์สถานการณ์เป็นชี้ให้เห็น Critical Factor

หรือ PointKey ของการทำงานให้สำเร็จ Assessment เมื่อ

ชี้บ่งปัญหาได้ต้องสามารถบอกได้ว่าจะขับเคลื่อนผ่าน

ใครใครเป็น Key PersonActor สำคัญเนื่องจากแนวคิดการ

ส่งเสริมสุขภาพนักส่งเสริมสุขภาพต้องเป็นนัก

Empowerment Advocacy และจาก Assessment

แล้วต้องนำ

ข้อมูลมาจัดทำข้อเสนอเชิงนโยบายออกแบบมาตรการแนวทาง

นวัตกรรมเทคโนโลยี Intervention ที่ตอบสนองต่อปัญหา

และสุดท้ายต้องมีสมรรถนะในการบริหารจัดการให้งาน

บรรลุสำเร็จ Management & Governance ผ่านผู้มี

หน้าที่รับผิดชอบซึ่งจากการที่บุคคลมีสมรรถนะ AAIM

ย่อมส่งผลต่อการพัฒนาผลิตภัณฑ์ที่ตอบสนองต่อ

ความต้องการของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

ซึ่งทุนมนุษย์ส่งผลต่อการพัฒนาประเทศ

ประเด็นการเปลี่ยนแปลงด้านบุคลากรที่สำคัญคืออะไร

พ้ืนฐานของบุคลากรท่ีมีผลต่อการวางแผนการพัฒนาและการสร้า

งขีดความสามารถในการเป็นองค์การสมรรถนะสูงมีอะไรบ้าง

การเปลี่ยนแปลงด้านบุคลากรเช่นบุคลากรเกษียณ

อายุราชการในอัตราสูงสัดส่วนบุคลากรที่อยู่ใน Gen Y

และ X เพิ่มสูงขึ้นและการที่กรมต้องพัฒนาสมรรถนะ

เพื่อให้สามารถทำบทบาทอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและ

ระบบอนามัยสิ่งแวดล้อมได้อย่างมีประสิทธิภาพซึ่งกรม

ได้มีการพัฒนาศักยภาพเพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงและ

สร้างขีดความสามารถคือ 1 จัดอบรมหลักสูตร Our Skill Our

Future OSOF เพื่อพัฒนาสมรรถนะหลัก AAIM

และกระบวนการ

คิดที่เป็นระบบ 2 จัดการอบรมด้าน Digital ได้แก่

หลักสูตร Data Scientist Digital Literacy Information

Literacy 3 ส่งเสริมให้มีการศึกษาเรียนรู้ด้วยตนเอง

เพื่อให้มี Multi Skill 4 จัดทำหลักสูตรการเรียนรู้

ออนไลน์ในระบบเปิดกรมอนามัยฯลฯ

เทคโนโลยีการสื่อสารและการให้บริการที่สำคัญมีอะไรบ้าง

1 ระบบฐานข้อมูลกลางกรมอนามัย Data Center ประกอบด้วย

DoH Dashboard ระบบศูนย์ติดตามผลการปฏิบัติงาน

กรมอนามัย Department Operation Center DOC ระบบ

งานบุคลากรกรมอนามัย HR ระบบจดหมายอิเล็กทรอนิกส์

anamai.mail.go.th 2 ระบบ Risk Response for Health

Literacy RRHL 3 Anamai Media 4 Integration Media

Communication 5 New Media 6 Line Official 7

Facebook 8

Instagram 9 Youtube 10 Twitter 11 Website 12

Application

Blue Book 13 3C 14 ระบบขึ้นทะเบียนผู้ประกอบการ

กฎหมายและกฎระเบียบอะไรท่ีมีอยู่และเอ้ือให้ส่วนราชการทำงา

นอย่างมีความคล่องตัวและตอบสนองการเปลี่ยนแปลงอย่างมีปร

ะสิทธิภาพ

พ.ร.บ.การปฏิบัติราชการทางอิเล็กทรอนิกส์พ.ศ.2565

พ.ร.บ.การอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของ

ทางราชการพ.ศ. 2558 และที่แก้ไขเพิ่มเติมพระราชกำหนด

ว่าด้วยการประชุมผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์พ.ศ. 2563

พรฎ.ว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการ

บ้านเมืองที่ดีพ.ศ.2546และที่แก้ไขเพิ่มเติม

ฉบับที่2พ.ศ. 2562  พ.ร.บ.ข้อมูลข่าวสารของ

ราชการพ.ศ. 2540 กฎกระทรวงว่าด้วยการกำจัดมูลฝอย

ติดเชื้อฉบับที่ 2 พ.ศ. 2564 พ.ร.บ.การสาธารณสุข

พ.ศ.2535และที่แก้ไขเพิ่มเติมพ.ร.บ.การป้องกันและ

แก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นพ.ศ.2559พ.ร.บ.

ควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับทารกและ

เด็กเล็กพ.ศ. 2560 

ความสำคัญเชิงเปรียบเทียบของพันธกิจหรือหน้าที่ต่อความสำเร็

จของส่วนราชการ

และการเพิ่มขีดความสามารถในการแข่งขันของประเทศคืออะไร

พันธกิจของกรมอนามัยที่ตราไว้ในกฎกระทรวงแบ่งส่วน

ราชการฯเป็นพันธกิจที่มีความสำคัญเท่าๆกัน

ดังนี้

พันธกิจพัฒนาระบบกลไกและการดำเนินการ

ตามกฎหมายและพัฒนานโยบายยุทธศาสตร์ข้อเสนอแนะเชิง

นโยบายและมาตรฐานด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
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สิ่งแวดล้อม   กรมมีการออกพ.ร.บ.กฎประกาศกระทรวง

การพิจารณาอุทธรณ์คำแนะนำจัดทำนโยบายยุทธศาสตร์และ

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายเพื่อส่งมอบให้ระดับกระทรวง

หรือรัฐบาลเพื่อมอบหมายหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

บังคับใช้หรือดำเนินการต่อไป   ส่วนพันธกิจพัฒนา

ระบบและกลไกในการเฝ้าระวังสถานะสุขภาพและปัจจัย

กำหนดสุขภาพรวมถึงการพัฒนาองค์ความรู้รูปแบบบริการ

เทคโนโลยีหรือนวัตกรรมและประสานความร่วมมือพัฒนา

ศักยภาพภาคีเครือข่ายสร้างกระแสสังคมและรณรงค์

เผยแพร่องค์ความรู้และเทคโนโลยีกรมผลิตข้อมูล

สารสนเทศในการเฝ้าระวังองค์ความรู้รูปแบบบริการ

นวัตกรรมคู่มือแนวทางการดำเนินงานหลักสูตรส่งมอบไป

ยังกลุ่มเป้าหมายได้แก่เขตสุขภาพราชการส่วนภูมิภาค

และท้องถิ่นหรือ setting ต่างๆผ่านการประชุมอบรม

สัมมนาดูงานหรือผ่านสื่อดิจิทัลโดยตรงไปยัง

กลุ่มเป้าหมายรวมถึงประชาชนด้วย

ในการทำงาน

บุคลากรมีจำเป็นต้องที่ต้องดูแลเกี่ยวกับความเสี่ยงภัยอะไรบ้าง

กรมกำหนดข้อกำหนดด้านสุขภาพและความปลอดภัยของ

บุคลากรที่ปฏิบัติงานในลักษณะที่เสี่ยงภัยต่อสุขภาพ

โดยจัดให้มีการตรวจสุขภาพประจำปีใช้อุปกรณ์คุ้มครอง

ความปลอดภัยส่วนบุคคลที่มีความเสี่ยงจากการ

ปฏิบัติงานการได้รับผลกระทบจากสารเคมีได้แก่การ

ปฏิบัติงานในห้องเอ็กซ์เรย์ห้องทันตกรรม

ห้องปฏิบัติการเพื่อการตรวจวิเคราะห์ด้านอนามัย

สิ่งแวดล้อมและการปฏิบัติงานในพื้นที่ที่อาจมีมลพิษ

เช่นสถานประกอบการสถานที่กำจัดมูลฝอยและมูลฝอย

ติดเชื้อเป็นต้น

การเปลี่ยนแปลงความสามารถในการแข่งขันที่สำคัญคืออะไร

ส่งผลต่อสถานการณ์แข่งขันของประเทศอย่างไร

1. มีการปรับบทบาทของกรมอนามัยจาก Technical

Supporter

เป็น System Governance บนฐานความรู้เชิงประจักษ์

ใช้การ collaboration เพื่อ orchestrated ทุก Actors ใน

Health Ecosystem. 

2. มีการทบทวนและปรับปรุง

ยุทธศาสตร์กรมอนามัยโดยกำหนดประเด็นยุทธศาสตร์เพิ่ม

เรื่องประชาชนไทยมีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพิ่มขึ้น

เพื่อให้พร้อมรองรับสถานการณ์ VCCA World

3. มี

การปรับปรุงกฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบของ

กรมอนามัยและสร้างกลไกในการขับเคลื่อนเพื่อคุ้มครอง

สุขภาพประชาชนให้ดีขึ้นให้สอดคล้องและเหมาะสมกับ

บริบทโลกและสถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไปโดยปรับปรุง

ทั้งพ.ร.บ.การสาธารณสุขพ.ศ. 2535   พ.ร.บ.

การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นพ.ศ.

2559 และพ.ร.บ.ควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับ

ทารกและเด็กเล็กพ.ศ. 2560

4. มีการนำเทคโนไลยี

ดิจิทัลมาปฏิรูปการทำงานให้มีประสิทธิภาพโปร่งใสและ

สะดวกมากขึ้นเช่นการใช้ AIChatbot ตอบคำถามรวมทั้งการ

เชื่อมโยงและบูรณาการข้อมูลระหว่างหน่วยงานเพื่อ

รองรับ Thailand 4.0

สภาพแวดล้อมด้านการแข่งขันท้ังภายในและภายนอกประเทศขอ

งส่วนราชการเป็นเช่นใด? ประเด็นการแข่งขันคืออะไร

และมีผลต่อการดำเนินการของส่วนราชการอย่างไร

ภายในประเทศ 1. มีหลายองค์กรที่อยู่ในระบบนิเวศของการ

ส่งเสริมสุขภาพที่ต้องเคลื่อนไหวทางสังคมร่วมกัน

เพื่อยกระดับสุขภาพและปัจจัยกำหนดสุขภาพของประชาชน

โดยกรมฯจะทำหน้าที่ทั้ง Regulate & Orchestrate 2.

กรมได้รับรางวัลศูนย์ข้อมูลข่าวสารของราชการโดดเด่น

ทุกปีได้รับรางวัล PMQA รายหมวดจำนวน 6 หมวดรางวัล

PMQA

4.0 ระดับ Advance รางวัล PSA จำนวน 24 รางวัลตั้งแต่ปี

25582568 และรางวัลองค์กรคุณธรรมต้นแบบปี 256668

ภายนอกประเทศเปรียบเทียบกับประเทศใน ASEAN ในด้านการ

ส่งเสริมสุขภาพประเด็นอัตราส่วนการตายมารดา MMR และ

อัตราทารกตาย IMR ไทยเป็นอันดับ 2 รองจากประเทศสิงคโปร์

การลดการถ่ายทอดเชื้อ HIV จากแม่สู่ลูกไทยเป็นอันดับ 1

ส่วนด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมประเด็นการเข้าถึง

การสุขาภิบาลพื้นฐาน Sanitation Facility ไทยเป็น

อันดับ 1 และประชาชนมีน้ำสะอาดเพื่อการบริโภคอุปโภค

Improved Water ไทยเป็นอันดับ 2 รองจากประเทศสิงคโปร์

มีผลให้กรมอนามัยต้องมีการปรับตัวเพื่อให้

สามารถแข่งขันได้ทั้งภายในและภายนอกประเทศเช่นการ

ปรับยุทธศาสตร์การพัฒนาศักยภาพกำลังคนเป็นต้น
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ส่วนที่ 3 ผลลัพธ์การดำเนินการ

มิติที่ 7.1 ตัวชี้วัดด้านประสิทธิผลและการบรรลุพันธกิจ

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 ตัววัดตามภารกิจหลัก/คำรับรองการปฏิบัติราชการ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ร้อยละของเด็กอายุ 0 12 ปีฟันดีไม่มีผุ
cavity free ค่ามากดี 75.00 ร้อยละ 72.80 76.40 79.20

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกิน 10 กรมอนามัยส่งเสริมสุขภาพเด็กแนวโน้มฟันผุลดลง

2
ร้อยละของประชากรวัยทำงานอายุ 19 29
ปี
มีรอบเอวปกติ

ค่ามากดี 70.00 ร้อยละ 70.39 68.40 74.14

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกิน 10 กรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพประชากรวัยทำงานป้องกันภาวะเสี่ยงโรค NCD

3
ร้อยละขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เทศบาลเมืองเทศบาลนครมีการจัดการ
สิ่งปฏิกูลตามกฎหมาย

ค่ามากดี 50.00 ร้อยละ 40.00 40.00 69.78

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมส่งเสริมการจัดการสิ่งแวดล้อมให้ประชาชนอยู่ในสภาพแวดล้อมที่เหมาะสมเอื้อต่อการมีสุขภาพดี



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 ตัววัดตามแผนยุทธศาสตร์

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1

ร้อยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัย
สิ่งแวดล้อมได้ตามเกณฑ์ GREEN &
CLEAN
Hospital Challenge ระดับมาตรฐาน
ขึ้นไป

ค่ามากดี 86.50 ร้อยละ 45.21 86.35 96.08

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมพัฒนาตัวชี้วัดใหม่ ตามแผนยุทธศาสตร์ฯ กรม ระย 5 ปี (2566-2570) ฉบับปรับปรุง



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 ผลการปรับปรุงการดำเนินการตามกฎหมาย

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนกฎกระทรวงประกาศกระทรวง
ตามกฎหมายการสาธารณสุขที่กรมอนามัย
ประกาศใช้สะสม

ค่ามากดี 32.00 ฉบับ 29.00 31.00 34.00

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกินร้อยละ 10 ทบทวน/ปรับปรุงกฎหมายในความรับผิดชอบของกรมในการบังคับท้องถิ่นส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่มวัย
และจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมให้เหมาะสม



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 การบรรลุนโยบายและแผนรัฐบาล/แผนบูรณาการกลุ่มจังหวัด

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



มิติที่ 7.2 ตัวชี้วัดด้านผู้รับบริการ และประชาชน

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 ความพึงพอใจของกลุ่มลูกค้าหลัก

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
ร้อยละความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่อหน่วยงาน
** 

ค่ามากดี 85.81 ร้อยละ 69.70 85.88 89.78

หมายเหตุ :

2
ร้อยละความพึงพอใจที่มีต่อผลิตภัณฑ์
พ.ร.บ.นมหรือ Milk Code พ.ร.บ.ควบคุม
การส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับทารก
และเด็กเล็กพ.ศ.2560

ค่ามากดี 80.00 ร้อยละ 88.24 65.00 90.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 นวัตกรรมการปรับปรุงการบริการ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 การแก้ไขเรื่องร้องเรียน

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ร้อยละของเรื่องร้องเรียนซ้ำใน
ประเด็นเดิมลดลงระบบบริการ ค่าน้อยดี 36.00 ร้อยละ 49.69 38.84 18.18

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนอย่างมีประสิทธิภาพทำให้การร้องเรียนประเด็นเดิมลดลง

2
ระยะเวลาเฉลี่ยที่ใช้ดำเนิน
การพิจารณาเรื่องอุทธรณ์ตามพ.ร.บ.
สาธารณสุขลดลง

ค่าน้อยดี 69.00 จำนวนวัน 72.55 67.06 65.05

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกิน 10 กรมบริหารจัดการกรณีมีเรื่องอุทธรณ์ฯ อย่างมีประสิทธิภาพทำให้ระยะเวลาดำเนินการลดลง



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 เครือข่ายความร่วมมือ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
ร้อยละความสำเร็จของโครงการกิจกรรม
ที่เกิดขึ้นจากความร่วมมือของ
เครือข่าย ** 

ค่ามากดี 90.00 ร้อยละ 80.00 89.00 95.00

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกินร้อยละ 10 กรมร่วมมือกับภาคีเครือข่ายดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่มวัยและจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมที่ได้มาตรฐาน
ความสำเร็จมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 5 ความเชื่อมั่นของกลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่อการดำเนินการของส่วนราชการ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



มิติที่ 7.3 ตัวชี้วัดด้านบุคลากร

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 นวัตกรรมที่เกิดจากบุคลากร (ผลการดำเนินการที่สำเร็จในปีที่ประเมิน)

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนนวัตกรรมที่เกิดจากบุคลากร
กรมอนามัยได้รับการจด
ทรัพย์สินทางปัญญาสะสม

ค่ามากดี 44.00 ฉบับ 39.00 44.00 49.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมสร้างโอกาสให้บุคลากรได้รับการพัฒนาและส่งเสริมศักยภาพสนับสนุนให้มีการพัฒนานวัตกรรม
ผลักดันให้มีการจดทะเบียนทรัพย์สินทางปัญญา และจัดเวทีเผยแพร่ผลงานให้แก่บุคลากรอย่างต่อเนื่อง



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 การเรียนรู้และผลการพัฒนา

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ร้อยละบุคลากรได้รับการพัฒนาทักษะ
ด้านดิจิทัล ค่ามากดี 84.00 ร้อยละ 63.00 83.00 93.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมส่งเสริมการเรียนรู้และพัฒนาทักษะบุคลากรให้มีความพร้อมรองรับการปฏิบัติงานและก้าวให้ทันโลกยุคดิจิทัล



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 ความก้าวหน้าและการก้าวขึ้นสู่ตำแหน่ง

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
ร้อยละของข้าราชการที่ได้รับการ
แต่งตั้งเพื่อทดแทนตำแหน่งในระดับ
ที่สูงขึ้นประเภทวิชาการระดับ
เชี่ยวชาญ

ค่ามากดี 50.00 ร้อยละ 20.93 47.37 57.58

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมส่งเสริมศักยภาพบุคลากรให้มีความก้าวหน้าและพร้อมก้าวขึ้นสู่ตำแหน่ง สามารถทดแทนตำแหน่งเดิมได้

2
ร้อยละของข้าราชการที่ได้รับการ
แต่งตั้งเพื่อทดแทนตำแหน่งในระดับ
ที่สูงขึ้นประเภททั่วไประดับอาวุโส
และประเภทวิชาการระดับชำนาญการพิเศษ

ค่ามากดี 50.00 ร้อยละ 44.48 47.50 70.49

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมส่งเสริมศักยภาพบุคลากรให้มีความก้าวหน้าและพร้อมก้าวขึ้นสู่ตำแหน่ง สามารถทดแทนตำแหน่งเดิมได้



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 ความผูกพันของบุคลากร

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ร้อยละความผูกพันของบุคลากรต่อ
องค์กร ค่ามากดี 75.50 ร้อยละ 70.96 75.28 76.27

หมายเหตุ : ไม่เกินร้อยละ 5 บุคลากรกรมมีความผูกพันโดยมุ่งมั่นพัฒนาความสำเร็จของการบรรลุเป้าหมายตัวชี้วัดตามแผนฯ และภารกิจมากขึ้น



มิติที่ 7.4 ตัวชี้วัดด้านการเป็นต้นแบบ

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 รางวัลที่ได้รับจากภายนอก

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนรางวัลคุณภาพที่ได้รับ
การประเมินจากหน่วยงานภายนอกรางวัล
TPSA+PGA+ เกียรติยศเลิศรัฐสะสม
ประเมินโดยสำนักงานก.พ.ร.

ค่ามากดี 23.00 จำนวน 21.00 22.00 24.00

หมายเหตุ : ไม่เกินร้อยละ 5 กรมพัฒนานวัตกรมด้านสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมเพื่อให้ประชาชนมีสุขภาพดี โดยได้รับรางวัลอย่างต่อเนื่องมากกว่า10 ปี
(รางวัลจากสำนักงาน ก.พ.ร.)

2
จำนวนรางวัลคุณภาพการบริหารจัดการ
ภาครัฐรายหมวดและ PMQA 4.0
สะสมประเมิน
โดยสำนักงานก.พ.ร.

ค่ามากดี 7.00 จำนวน 6.00 7.00 8.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมมีการบริหารจัดการและพัฒนาองค์การที่ดีตามเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ มุ่งเน้นพัฒนาผลงานเพื่อประโยชน์ของประชาชน
(รางวัลจากสำนักงาน ก.พ.ร.)



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 การนำ Best Practices ไปขยายผลภายในองค์การ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนนวัตกรรมที่ได้รับรางวัลและนำ
ไปขยายผลสู่การปฏิบัติทั่วทั้ง
องค์การ

ค่ามากดี 44.00 จำนวน 39.00 44.00 49.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมนำนวัตกรรมที่ได้รับรางวัลไปเผยแพร่เพื่อเรียนรู้ และขยายผลไปสู่การปฏิบัติทั่วทั้งองค์การ
ซึ่งนวัตกรรมที่ได้รับรางวัลมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 รางวัลที่ได้รับจากส่วนราชการระดับกรม/ระดับกระทรวง

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนรางวัลที่หน่วยงานในสังกัด
กรมอนามัยได้รับจากการเสนอขอ
รับรางวัลหน่วยงานคุณธรรมของ
กรมอนามัยสะสม

ค่ามากดี 75.00 จำนวน 54.00 71.00 105.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมให้ความสำคัญด้านคุณธรรมความโปร่งใสและป้องกันการทุจริตในองค์การ
โดยจัดการประกวดและมอบรางวัลหน่วยงานคุณธรรมให้แก่หน่วยงานในสังกัดกรมอนามัยอย่างต่อเนื่อง

2
จำนวนรางวัลคุณธรรมความโปร่งใสที่
กระทรวงสาธารณสุขมอบให้กรมอนามัย
สะสม

ค่ามากดี 7.00 จำนวน 5.00 6.00 10.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมดำเนินการองค์กรคุณธรรมต้นแบบและได้รับรางวัลจากกระทรวงสาธารณสุขอย่างต่อเนื่องทุกปี (7 ปี)



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 ผลการประเมินจากองค์การภายนอกในด้านต่าง ๆ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 5 ตัววัดการจัดอันดับในระดับนานาชาติที่ดีขึ้น

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



มิติที่ 7.5 ตัวชี้วัดด้านผลกระทบต่อเศรษฐกิจ สังคม สาธารณสุข และสิ่งแวดล้อม

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 การบรรลุผลของตัววัดร่วม

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
ร้อยละของอำเภอที่ผ่านการประเมิน
รับรองตามมาตรฐานการดำเนินงาน
ป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นระดับอำเภอ

ค่ามากดี 25.00 ร้อยละ 11.73 23.23 32.12

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมร่วมมือกับภาคีเครือข่ายพัฒนาแพลต์ฟอร์มการประเมินรับรองฯ เพื่อประโยชน์ให้ประชาชนได้รับบริการที่ได้มาตรฐานจากภาครัฐ



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 ตัววัดผลกระทบจากการดำเนินการที่มีต่อด้านเศรษฐกิจ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนผู้สูงอายุและก่อนวัยสูงอายุ
เข้าถึงบริการนวัตกรรมการดูแล
ช่องปากแบบผสมผสานในประเด็นสำคัญ
สะสม

ค่ามากดี 5,300,000.00 ราย 983,989.00 5,253,352.00 6,755,585.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมส่งเสริมสุขภาพกลุ่มผู้สูงอายุและก่อนวัยสูงอายุให้สามารถเข้าถึงบริการ/นวัตกรรมการดูแลช่องปากแบบผสมผสาน
โดยจำนวนผู้เข้าถึงบริการมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น ผลกระทบลดค่าใช้จ่ายในครัวเรือนและลดค่าใช้จ่ายด้านเศรษฐกิจของประเทศ



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 ตัววัดผลกระทบจากการดำเนินการที่มีต่อด้านสังคม

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่
ผ่านการประเมินรับรองเป็นเมือง
สุขภาพดี Healthy City 

ค่ามากดี 350.00 แห่ง 108.00 274.00 422.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 อปท. ได้รับการประเมินองค์ประกอบตามเกณฑ์เมืองสุขภาพดี คือ 1) สิ่งแวดล้อมเอื้อต่อสุขภาพ (Healthy Environments) 2)
สถานที่ที่เอื้อต่อสุขภาพ (Healthy Settings) และ 3) ประชาชนรอบรู้และสุขภาพดีทุกกลุ่มวัย (Healthy People)



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 ตัววัดผลกระทบจากการดำเนินการที่มีต่อด้านสาธารณสุข

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
จำนวนระบบประปาหมู่บ้านของอปท.
ได้รับการพัฒนาการจัดการคุณภาพ
น้ำประปาตามแนวทาง 3 C. 

ค่ามากดี 610.00 ระบบ 523.00 606.00 760.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 5 ตัววัดผลกระทบจากการดำเนินการที่มีต่อด้านสิ่งแวดล้อม

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1
ร้อยละขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ที่มีการพัฒนาคุณภาพระบบบริการ
อนามัยสิ่งแวดล้อมผ่านมาตรฐาน EHA
Environmental Health Accreditation 

ค่ามากดี 29.00 ร้อยละ 27.15 29.28 31.18

หมายเหตุ : มากกว่าร้อยละ 5 ไม่เกิน 10



มิติที่ 7.6 ตัวชี้วัดด้านประสิทธิผลและการจัดการกระบวนการ

กลุ่มตัวชี้วัดที่ 1 ต้นทุนที่ลดลงในภาพรวม

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 2 ประสิทธิผลการเตรียมพร้อมและการบรรเทาผลกระทบด้านภัยพิบัติต่าง ๆ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ระยะเวลาการกู้คืนระบบฐานข้อมูล
ชั่วโมง ค่าน้อยดี 2.00 ชั่วโมง 2.30 2.05 1.48

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมป้องกันความเสี่ยงฯ เฝ้าระวัง พร้อมรับสถานการณ์ผลกระทบ และมีแนวโน้มการกู้คืนระบบข้อมูลให้ปกติได้รวดเร็วขึ้น



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 3 นวัตกรรมการปรับปรุงกระบวนการ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ระดับความพร้อมรัฐบาลดิจิทัล
หน่วยงานภาครัฐ ** ค่ามากดี 63.45 ร้อยละ 41.28 52.99 71.72

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 สพร.สำรวจทุกปี ซึ่งกรมประเมินความพร้อมเพื่อนำข้อมูลไปปรับปรุงพัฒนาให้เหมาะสมตามสถานการณ์ของประเทศ

2

จำนวนผู้ติดตามข้อมูลส่งเสริมสุขภาพ
และอนามัยสิ่งแวดล้อมที่พัฒนาด้วย
รูปแบบอิเล็กทรอนิกส์ทางสื่อออนไลน์
ของกรมอนามัย Facebook Youtube IG
Line
Twitter TikTok 

ค่ามากดี 355,000.00 บัญชีผู้ใช้งาน 301,961.00 354,152.00 389,599.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมปรับปรุงใช้เทคโนโลยีให้เหมาะสมเพือสร้างความรอบรู้
สนองตอบความต้องการให้ประชาชนสามารถนำความรู้ไปใช้ประโยชน์ในการดูแลสุขภาพ ป้องกันโรค ปรับสภาพแวดล้อมและสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น
ลดการแพร่ระบาดของโรคได้ดีขึ้น



กลุ่มตัวชี้วัดที่ 4 ประสิทธิผลของกระบวนการ

ลำดับ ชื่อตัวชี้วัด ค่าน้อยดี/
ค่ามากดี

ค่าเป้า
หมายปี
ล่าสุด

หน่วย
ข้อมูลย้อนหลังอย่าง

น้อย 3 จุด % ความสำเร็จ คะแนน
2566 2567 2568

1 ร้อยละของชุดข้อมูลดิจิทัลที่
เปิดเผยต่อสาธารณะ Open Data ** ค่ามากดี 60.00 ร้อยละ 21.62 48.64 77.48

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมพัฒนาปรับปรุงระบบบัญชีข้อมูลภาครัฐเป็นประโยชน์ต่อสาธารณะอย่างต่อเนื่อง

2 ร้อยละของฐานข้อมูลที่ได้รับ
การพัฒนาในรูปแบบ Digitalized ** ค่ามากดี 65.00 ร้อยละ 58.00 64.00 72.00

หมายเหตุ : เกินกว่าร้อยละ 10 กรมร่วมมือกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องสอบถามความต้องการ C/SH รวบรวม จัดทำฐานข้อมูล วิเคราะห์ และพัฒนาให้เหมาะสม
พร้อมนำไปใช้ประโยชน์ตามความต้องการทั้งระดับพื้นที่และระดับนโยบายประเทศ
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