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แนวทางการด าเนินงาน ปี 2564
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Targets
Health Indicator** 

(0-5y)

Situation* expected 
outcome 2012 2016

SDG 2.2, 
Global Nutrition Target; Target 1

รอ้ยละของเดก็อายุ 0-5 ปีมีภาวะ
เตีย้ Stunting

16.4 % 10.5% ไม่เกิน 8%

SDG 2.2, 
Global Nutrition Target; Target  5

รอ้ยละของเดก็อายุ 0-5 ปีมีภาวะ
ผอม Wasting

6.7% 5.4% ไม่เกิน 5%

SDG 2.2, 
Global Nutrition Target; Target  4

รอ้ยละของเดก็อายุ 0-5 ปีมีภาวะ
อว้น over-weight

10.9% 8.2% ไม่เกิน 8%

*Source : MICs; UNICEF, **Prevalence

Targets Health Indicator Situation*
expected 
outcome 

ยุทธศาสตรช์าตริะยะ 20 ปี ดา้นสาธารณสุข
HALE75 LE85

อายุคาดเฉลี่ยของการมี
สุขภาพดี(HALE)

66.8 ปี ไม่นอ้ยกว่า 
75 ปี

Targets
Health Indicator** 

(18-59y)

Situation* expected 
outcome 2014 2018

SDG 3.4,
Nine Voluntary Global Targets; Target 7

Normal BMI 
(18.5-22.9)

54.1% 49.1% 52%

*Source : HDC, MOPH, **Prevalence

*Source : World Health Statistic 2016, WHO

ผลลัพธ์ที่คาดหวังและค่าเป้าหมายเมื่อส้ินสุดแผนปฏิบัติการด้านโภชนาการระดับชาติ 5 ปี 2562-2566

Targets
Health Indicator** 

(12 y)

Situation* expected 
outcome 2014 2018

ยุทธศาสตรก์ารพัฒนาระบบส่งเสริมสุขภาพ
และอนามัยสิ่งแวดลอ้ม

ส่วนสูงเฉลี่ยของเดก็อายุ 12 ปี ชาย 147.07 ซม
หญิง 148.52 ซม

ชาย 148.35 ซม
หญิง 149.59 ซม

ชาย 154 ซม
หญิง 155 ซม

*Source : HDC, MOPH, **Prevalence

5.3%

8.7%

10.9%

ชาย 147.7
หญิง 148.9

48.5%

ยังไม่มีข้อมูลอัพเดท

ปัจจุบัน 2563 Source: HDC
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ผอม เริ่มอ้วน+อ้วน เตี้ย

ภาวะโภชนาการ เด็ก 0-5 ปี*

2562 2563

เป้าหมาย:
ต่ ากว่า 5%

เป้าหมาย:
ต่ ากว่า 8%

เป้าหมาย:
ต่ ากว่า 8%

*ข้อมูล HDC ไตรมาส 3 
ณ วันท่ี 3 สิงหาคม 2563

• เด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน ร้อยละ 65 (ข้อมูลไตรมาส 3 ปี 
2563) เพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 58.8 ในปี 2562 

• ต าบลมหัศจรรย์ 1,000 วันแรกของชีวิต จ านวน 917 ต าบล 
(ร้อยละ 52.2 ของเป้าหมาย)

• ภาวะโภชนาการในเด็ก 0-5 มีแนวโน้มที่ดีในภาพรวม ยังคง
ต้องการระบบการเฝ้าระวังภาวะโภชนาการที่มีคุณภาพ ควบคู่
ไปกับขับเคลื่อนมหัศจรรย์ 1000 วันแรกของชีวิตผ่านการบูรณา
การระดับพ้ืนที่

• ขาดข้อมูลสนับสนุนประสิทธิผลของการด าเนินงานมหัศจรรย์ 
1000 วัน

64.3 64.2 63.2 65.2 65.5
61.5 62.5

9.7 10.2 11.1 11.1 11.7 13.6 13.1

5.6 5.6 5.6 5.0 4.7 5.1 4.46.6 6.1 5.9 5.1 5.5
8.9 9.9
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ปี 57 ปี 58 ปี 59 ปี 60 ปี 61 ปี 62 ปี 63

ภาวะโภชนาการเด็ก 6-14 ปี

สูงดีสมส่วน เริ่มอ้วนและอ้วน ผอม เต้ีย

เป้าหมาย: 66%

เป้าหมาย: 10%
เป้าหมาย: 5%
เป้าหมาย: 5%

• ภาวะโภชนาการในเด็ก 6-14 ปี ยังต้องการ
มาตรการเพื่อแก้ไขปัญหาโภชนาการเด็กวัย
เรียน

• ขาดข้อมูลด้านคุณภาพของการให้บริการ
อาหารกลางวันในโรงเรียน

โภชนาการกลุ่มแม่และเด็ก

โภชนาการกลุ่มวัยเรียน

Source : HDC, MOPH

Source : HDC, MOPH
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• ด าเนินมาตรการเพ่ือจัดการสิ่งแวดล้อมด้านอาหารให้เพ่ือต่อ
การมีพฤติกรรมการบริโภคที่เหมาะสม ได้แก่ Healthy 
canteen หวานน้อยสั่งได้ในร้านกาแฟ และปรับปรุงเกณฑ์
รับรองเมนูชูสุขภาพ

• วัยท างานที่มี BMI ปกติ ยังคงต่ ากว่าเป้าหมาย และควรสร้าง
ความรอบรู้สุขภาพ ควบคู่ไปกับการสร้างสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อ
การมีพฤติกรรมการกิน

• ขาดข้อมูลพฤติกรรมการกินในมิติอื่นๆ ที่ส่งผลต่อ BMI

• จัดท าสื่อความรู้ด้านอาหารและโภชนาการในรูปแบบ
ต่างๆ และส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพแบบองค์รวม

• ผู้สูงอายท่ีุมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค์ยังต่ ากว่าเกณฑ์ 
จ าเป็นต้องศึกษารูปแบบการส่งเสริมพฤติกรรมท่ีพึง
ประสงค์ในผู้สูงอายุท่ีมีประสิทธิภาพ

โภชนาการกลุ่มวัยท างาน

โภชนาการกลุ่มผู้สูงอายุ

Source : ส านักทันตะสาธารณสขุ กรมอนามัย
ขอ้มูล ณ วันที่ 31 พค 63
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• พบชุมชน/หมู่บ้านผ่านเกณฑ์ประเมินเพ่ิมขึ้น แต่ยังไม่บรรลุ
เป้าหมาย การด าเนินงานชะลอตัว ขาดความต่อเนื่อง 

• เกลือเสริมไอโอดีน ณ สถานที่ผลิต จ าหน่ายและครัวเรือนมีคุณภาพ
มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น แต่ยังไม่บรรลุเป้าหมาย (ร้อยละ 90)

• การประเมินระดับไอโอดีนในปัสสาวะปี 2562 พบว่าหญิงตั้งครรภ์
ได้รับไอโอดีนเพียงพอ ความครอบคลุมการได้รับยาเม็ดเสริมไอโอดีน
ในหญิงตั้งครรภ์เพ่ิมขึ้น แต่ยังไม่บรรลุเป้าหมาย (ร้อยละ100) 

• ขับเคลื่อนชุมชน/หมู่บ้านไอโอดีนอย่างต่อเนื่องและเป็นระบบเพ่ือให้
เกิดความยั่งยืน โดยมีการเฝ้าระวังสถานการณ์โรคขาดสารไอโอดีน
ในหญิงตั้งครรภ์อย่างต่อเนื่อง พร้อมทั้งเร่งรัดด าเนินนโยบายการ
จ่ายยาเม็ดเสริมไอโอดีนในหญิงตั้งครรภ์ให้ครอบคลุมทุกราย และ
พัฒนาระบบการก ากับติดตาม

ปี พ.ศ.  2562

สถานการณ์ระดับไอโอดีนในปัสสาวะหญิงตั้งครรภ์

ปี 2558
ปี 2560

ปี 2562

42,665 หมู่บ้าน
(ร้อยละ 55.2)

58,307 หมู่บ้าน
(ร้อยละ 75.5)

59,054 หมู่บ้าน
(ร้อยละ 76.4)

ชุมชน/หมู่บ้านไอโอดีน

MUI = 153.4 µg/l

ความชุกโลหิตจางในกลุ่มหญิงวัยเจริญพันธุ์ 15-45 ปี
ปี 2552
ร้อยละ 25.5

ปี 2557
ร้อยละ 22.7

เป้าหมายปี 2568
ร้อยละ 11.3

จ าเป็นต้องมีการติดตามการได้รับวิตามินเสริมในหญิงวัยเจริญ
พันธ์ุและเด็ก และสร้างความตระหนักถึงการรับประทานยาเสริม 
และศึกษามาตรการที่มีประสิทธิภาพในการควบคุมป้องกันโลหิต
จาง(Source : NHES4, NHES5)

(Source : Bureau of Nutrition)

การได้รับวิตามินเสริม
- เด็กอายุ 6 ด – 5 ปีได้รับยาน้ าเสริมธาตุเหล็ก ร้อยละ 61.89 (เป้า ร้อยละ 70)
- เด็กอายุ 6-12 ปีได้รับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก ร้อยละ 30.86 (เป้า ร้อยละ 50)



กิจกรรมส าคัญ ปี 64
ส านักโภชนาการ
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ส่งเสริมภาวะโภชนาการทุกกลุ่มวัยO1

KR1 ส่งเสริมโภชนาการแม่และเด็กผ่านการขับเคล่ือนมหัศจรรย์ 1000 วัน

KR2 ส่งเสริมโภชนาการเพื่อเด็กวัยเรียนสูงดีสมส่วน แข็งแรงและฉลาด

KR3 เร่งรัดมาตรการการจัดการส่ิงแวดล้อมด้านอาหารและโภชนาการให้วัยท างานมี BMI ปกติ

KR4 ส่งเสริมโภชนาการผู้สูงอายุไทย ชะลอชรา ชีวายืนยาว

- ศึกษาประเมินผลโครงการขับเคลื่อนมหัศจรรย์ 1000 วัน
- พัฒนาระบบเฝ้าระวังที่มีคุณภาพ ได้มาตรฐานทั่วประเทศ

- ขับเคลื่อน/ชี้แจงแนวทางการประเมินภาวะโภชนาการด้วยกราฟแสดงเกณฑ์อ้างอิงการเจริญเติบโตของเด็กไทย
อายุ 5-19 ปี

- พัฒนาระบบการก ากับติดตามการให้บริการอาหารกลางวัน

- สร้างความรอบรู้สุขภาพผ่าน App ประเมินรับรองเมนูชูสุขภาพด้วยตนเอง
- ขยายการด าเนินงาน Healthy canteen

- ร่วมกับภาคเอกชนในการขยายพ้ืนที่ด าเนินงานนโยบายหวานน้อยสั่งได้ (Wongnai.com)

- สร้างความรอบรู้สุขภาพด้านโภชนาการในกลุ่มผู้สูงอายุและพระสงฆ์เชิงบูรณาการ 
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ควบคุมป้องกันโรคขาด
สารอาหาร

พัฒนาระบบฐานข้อมูลด้าน
โภชนาการ

ประสานความร่วมมือเพื่อให้เกิดการ
ขับเคล่ือนงานทั้งในและต่างประเทศ

O2 O4

KR1 ควบคุมป้องกันโรคขาดสารไอโอดีน

KR2 ควบคุมป้องกันโรคโลหิตจาง

KR1 พัฒนาฐานข้อมูลสารอาหารในอาหาร
ที่คนไทยบริโภค

KR2 ขับเคล่ือนแผนงานในยุทธศาสตร์ 
NCD กับกรมควบคุมโรค

KR3 ประสานความร่วมมือกับอย.ใน
การส่งเสริมใช้ฉลากโภชนาการอย่าง
ง่ายในการสร้างความรอบรู้

KR4 ประสานความร่วมมือในประเทศ
สมาชิกอาเซียนด้านการส่งเสริม
โภชนาการระดับภูมิภาค

KR1 พัฒนาฐานข้อมูลการส ารวจการบริโภค
อาหารของคนไทย

KR1 พัฒนาระบบการจัดการข้อมูล
สารสนเทศด้านโภชนาการ

- สร้างความเข้มแข็งชุมชนหมูบ้านไอโอดีน
ให้ผ่านเกณฑ์ประเมิน 100%

KR1 ขับเคล่ือนแผนปฏิบัติการด้าน
โภชนาการระดับชาติระยะ 5 ปี

- จัดท าแผนปฏิบัติการควบคุมป้องกันโรค
ขาดสารไอโอดีน

- เฝ้าระวังสถานการณ์โรคขาดสารไอโอดีน 
(ตรวจไอโอดีนในปัสสาวะ ในอาหารบริโภค)

- สร้างความเข้มแข็งการด าเนินงานโครงการ
สาวไทยแก้มแดง

- ประเมินประสิทธิภาพการเสริมวิตามินเสริม
ธาตุเหล็กในเด็ก

- พัฒนาแนวทางการควบคุมการส่งเสริม
การตลาดในอาหารที่ไม่ดีต่อสุขภาพเด็ก

- คลังข้อมูลและระบบแสดงผลด้านโภชนาการที่มีความ
เชื่อมโยง (ตัวชี้วัดส าคัญด้านโภชนาการ/การได้รับอาหาร
หรือสารอาหารของคนไทย ข้อมูลเฝ้าระวังที่เกี่ยวข้อง 
ระบบติดตามการด าเนินมาตรการต่างๆ)

- จัดท าแนวทางการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และโภชนาการที่เป็นมาตรฐาน
- แบบประเมินการบริโภคอาหารตามธงโภชนาการ

- จัดท าข้อมูลปริมาณไอโอดีน ธาตุเหล็ก โฟเลตใน
อาหาร เพ่ือป้องกันการโรคขาดสารอาหาร
- จัดท าข้อมูล โซเดียม น้ าตาล ไขมัน เพ่ือป้องกันโรค
ที่เกิดจากโภชนาการเกินที่น าไปสู่ NCD

- ติดตามการด าเนินงานภายใต้แผนฯ
- พัฒนาธงโภชนาการตามกลุ่มวัย

O3


