
 

 

 

 

แบบฟอร์มการสมัครรางวัลการบริหารราชการแบบมีส่วนร่วม ประจ าปี 2566 
ประเภทรางวัลเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ค าชี้แจง 
หน่วยงานที่สมัครขอรับรางวัลฯ 

หน่วยงานของรัฐ ได้แก่ ส่วนราชการระดับกรม/เทียบเท่า จังหวัด องค์การมหาชน รัฐวิสาหกิจ หน่วยงาน
อิสระของรัฐ และสถาบันอุดมศึกษา  

เงื่อนไขของผลงานที่ส่งสมัคร 

 กรุณาท าเครื่องหมาย   ลงในชอ่งทีต่รงกับความจรงิเกี่ยวกับผลส าเร็จจากการเปดิระบบราชการ  

  เป็นนโยบายส าคัญของรัฐบาล/มติคณะรัฐมนตรี หรือเป็นอ านาจหน้าที่/ภารกิจหลักขององค์กร หรือ
สอดคล้องตามแผนพัฒนาจังหวัดหรือกลุ่มจังหวัด  

  เป็นภารกิจที่ส าคัญขององค์กร ที่เกี่ยวข้องกับประชาชน 

  บางภารกิจที่ส าคัญขององค์กร เกี่ยวข้องกับประชาชน และด าเนินการทั่วทั้งองค์กร (ภารกิจที่ไม่เกี่ยวข้อง
กับความมั่นคง ภารกิจชั้นความลับ) เช่น หน่วยงานเชิงนโยบาย เป็นต้น 

  เป็นการด าเนินงานในภาพรวมขององค์กร (ส่วนราชการระดับกรม/เทียบเท่า จังหวัด องค์การมหาชน 
รัฐวิสาหกิจ หน่วยงานอิสระของรัฐ และสถาบันอุดมศึกษา) ที่เปิดให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในระดับการให้
ข้อมูล ( Inform) และระดับการปรึกษาหารือ (Consult) ซึ่งแสดงให้เห็นว่าองค์กรเป็นราชการระบบเปิด  
(1 หน่วยงานสามารถส่งสมัครได้เพียง 1 ผลงาน/ภารกิจเท่านั้น) 

  มีการด าเนินงานมาอย่างต่อเนื่องและปัจจุบันยังมีการด าเนินงานอยู่ 

  ผลส าเร็จจากเปิดระบบราชการที่เสนอมาเป็นตัวอย่างต้องเกิดผลส าเร็จอย่างเป็นรูปธรรมชัดเจนและ 
มีผลส าเร็จอยู่ในระดับกรม/ประเทศ 

  เป็นหน่วยงานที่ไม่เคยได้รับรางวัลฯ ประเภทรางวัลเปิดใจใกล้ชิดประชาชนมาก่อน 

 กรณีที่เคยได้รับรางวัลฯ ประเภทรางวัลเปิดใจใกล้ชิดประชาชนมาแล้วให้ส่งสมัครประเภทเลื่องลือขยายผล 

 

 

 

รางวัลที่มอบให้กับหน่วยงานของรัฐเพื่อกระตุ้นและสร้างแรงจูงใจในการสร้างการเปลี่ยนแปลงหรือพัฒนา 
การบริหารราชการที่เป็นการส่งเสริมการเปิดระบบราชการให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในระดับการให้ข้อมูลข่าวสาร 
(Inform) ระดับการปรึกษาหารือ (Consult) ทั้งนี้ เพื่อส่งเสริมให้ส่วนราชการมีการสร้างภาคีเครือข่ายการท างานร่วมกับ
ภาคส่วนต่าง ๆ รวมทั้งเปิดโอกาสให้ภาคส่วนอื่นเข้ามามีส่วนร่วม ในการด าเนินการกับภาครัฐ ซึ่งจะก่อให้เกิด
การบูรณาการความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อให้การท างานประสบความส าเร็จ  เชื่อมโยงหลัก
องค์ประกอบระบบนิเวศภาครัฐระบบเปิดและการมีส่วนร่วมอย่างมีความหมาย (Open Government and 
Meaningful Participation Ecosystem : OG & MP : OG&MP)  



 

 

ข้อมูลของหนว่ยงานที่สมัครขอรับรางวัล 

1. ชื่อหน่วยงานทีส่มัครขอรับรางวัล กรมอนามัย   
 (ชื่อกรม ชื่อจังหวัด ชื่อองค์การมหาชน เป็นต้น) 

2. หน่วยงานที่รบัผิดชอบผลงาน กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ และ กองประเมินผลกระทบต่อ
สุขภาพ  กรมอนามัย 

3. ชื่อผลงาน กรมอนามัยเปิดใจ ส่งเสรมิประชาชนรอบรู้สุขภาพ               

4. ผู้ประสานงาน (อย่างน้อย 2 คน) 

4.1 ชื่อ-นามสกุล   นายแพทย์ศุภฤกษ์   สื่อรุ่งเรือง 

ต าแหน่ง  ผู้อ านวยการกองส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ   

ส านัก/กอง   กองส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ  กรมอนามัย 

เบอร์โทรศัพท์    เบอร์โทรสาร       

โทรศัพท์มือถือ  0875228640                     e-mail       surerk.s@anamai.mail.go.th   

4.2 ชื่อ-นามสกุล  ดร. เบญจวรรณ   ธวัชสภุา  

ต าแหน่ง      นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 

ส านัก/กอง   กองประเมินผลกระทบต่อสขุภาพ  กรมอนามัย 

เบอร์โทรศัพท์  025904394  เบอร์โทรสาร       

โทรศัพท์มือถือ  0816317138  e-mail  ben_5708@hotmail.com    

4.3 ชื่อ-นามสกุล  ว่าที่ร้อยตรีสมพร  สมทอง   

ต าแหน่ง      นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 

ส านัก/กอง   กลุ่มพัฒนาระบบบริหาร  กรมอนามัย 

เบอร์โทรศัพท์  025904736  เบอร์โทรสาร       

โทรศัพท์มือถือ     0872871727            e-mail  somporn.so@anamai.mail.go.th 
  

 
 
 

หมายเหตุ เพื่อประโยชน์ในการติดต่อกลับ กรุณากรอกข้อมลูผู้ประสานงานใหค้รบถ้วน โดยเฉพาะ เบอรโ์ทรศัพท์มือถือ 
 
 



 

 

 

 

รายงานบทสรปุผู้บริหาร ประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน 

ส่วนที่ 1 บทสรุปผู้บริหาร (Executive Summary) ความยาวต้องไม่เกิน 3 หน้ากระดาษ A4 

1. ที่มา/ปัญหาการเปดิระบบราชการ 
 กรมอนามััย มีัเข็มมุ่ังส าคัญให้คนไทยสุขภาพดีอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อสุขภาพดี (Smart City Smart 
Citizen) ภายใต้วิสัยทัศน์เป็นองค์กรหลักของประเทศในการอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและระบบอนามัย
สิ่งแวดล้อมเพื่อประชาชนสุขภาพดี ท าหน้าที่สังเคราะห์ ใช้ความรู้ และดูภาพรวม เพื่อก าหนดนโยบายและออกแบบ
ระบบส่ังเสริมสุัขภาพและอนามััยสิ่งแวดล้อมของประเทศให้ัเกิัดการผสานพลังภาคีัเครืัอข่ายและสร้างพันธมิตร 
เชิงนิเวศน์วิถีใหม่ที่ัเอื้อต่อการมีสุขภาพดี (Health Eco System Designer) ของประชาชนแบบบูัรณาการที่ัยั่งยืัน 
โดยขับเคลื่อนผ่านแผนยุทธศาสตร์ัการพััฒนาระบบส่ังเสริมสุัขภาพและอนามััยสิ่งแวดล้อม ระยะ 5 ปี (2560 – 2564) 
ซึ่งได้ทบทวนฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 – 2565 ให้สอดรับกัับยุทธศาสตร์ัชาติ สถานการณ์การเปลี่ยนแปลง 
และทิัศทางการพััฒนาประเทศที่ได้รับมอบหมายภารกิจส าคัญให้กรมอนามัยเป็นเจ้าภาพบูรณาการขับเคลื่อน
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนด้วยกระบวนการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนและความร่วมมือของประชาชน 
ตามแผนปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข และแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ประเด็นที่ 13 การสร้างเสริมให้คนไทย 
มีสุขภาวะที่ดี จึงก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ ขับเคลื่อนงานกรมอนามัยเพิ่มเติม
เพื่อตอบสนองต่อเป้าหมายยุทธศาสตร์ชาติที่มุ่งหวังให้ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาวะ สามารถดูแลสุขภาพ  
มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ และสามารถป้องกันและลดโรคที่สามารถป้องกันได้ เกิดเป็นสังคมบ่มเพาะ
จิตส านึกการมีสุขภาพดีสูงขึ้น  
 ความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนเป็นปัจจัยพื้นฐานของการป้องกันการเจ็บป่วยขั้นต้นซึ่งสามารถ
ด าเนินการได้ในทุกระดับ ครอบคลุมบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมถึงกลไกภายใต้ระบบสาธารณสุขของประเทศ  
การด าเนินงานที่ผ่านมามีช่องว่างการบูรณาการ การมีส่วนร่วมของภาคประชาชน และข้อจ ากัดบริบทแต่ละพื้นที่ 
รวมถึงประชาชนไม่สามารถเข้าถึง เข้าใจ ข้อมูลความรู้เฉพาะตน และไม่มีช่องทางการซักถามแลกเปลี่ยนจนท าให้
ไม่เกิดการตัดสินใจปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ส่งผลให้การด าเนินงานขาดความต่อเนื่องและยั่งยืน และมีปัญหา
อัตราป่วยและตายจากโรคที่ป้องกันได้เพิ่มขึ้น ในปี 2563 คนไทยเสียชีวิตจากโรคไม่ติดต่อร้อยละ 75 หรือประมาณ 
320,000 กว่าคนต่อปี ในขณะที่ปี 2562 ผลส ารวจคนไทยมีความรอบรู้สุขภาพเพียงพอร้อยละ 45 เท่านั้น โดยมี
ความรอบรู้ต่ าสุดในพื้นฐานของการเข้าถึงและเข้าใจข้อมูลด้านสุขภาพ ซึ่งไม่เพียงพอต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพที่ดี ในขณะที่คนไทยใช้ Social Media สูงถึงร้อยละ 81.2 แต่เคยเป็นผู้โพสต์หรือแชร์เฟคนิวส์ 20 ล้านคน 
และร้อยละ 90 อยู่ในอายุ 18 – 34 ปี การใช้ Social Listening ตรวจจับข้อความข่าวที่ต้องคัดกรองทั้งหมด 
145,515,605 ข่าว มีข้อความเข้าเกณฑ์ต้องตรวจสอบ 13,165 ข่าว และจ าเป็นต้องตรวจสอบอย่างเร่งด่วน 5,010 ข่าว 
ซึ่งเป็นประเด็นท้าทายที่ส าคัญในปัจจุบันจากข่าวเท็จด้านสุขภาพบนสื่อออนไลน์ เกิดความเข้าใจด้านสุขภาพที่
คลาดเคลื่อน รวมทั้งพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เป็นไปตามหลักการทางสาธารณสุขที่เหมาะสม ดังนั้นเพื่อให้เกิดผลการ
ด าเนินงานที่ยั่งยืนจึงต้องขับเคลื่อนงานแบบบูรณาการร่วมกับประชาชนเพื่อผลักดันการด าเนินงานร่วมกันในการ
สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพระหว่างภาครัฐ เอกชน ชุมชนและประชาชนอย่างเป็นระบบ 
2. การด าเนินการ (วิธีการ/รูปแบบ) 
  กรมอนามัยจัดตั้งกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ เพื่อยกระดับภารกิจด้านการสร้างความรอบรู้
สุขภาพประชาชน และขับเคลื่อนผ่านคณะกรรมการส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติ สมาคม
ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพไทย  และประสานความร่วมมือกับภาคเอกชนต่างๆ รวมถึงการมีส่วนร่วมของ
ประชาชน ภายใต้กรอบแนวคิดนิเวศวิทยาพหุระดับการพัฒนาความร่วมมือในการขับเคลื่อนสังคมรอบรู้สุ ขภาพ



 

 

เป็นระบบนิเวศภาครัฐระบบเปิดและการมีส่วนร่วมอย่างมีความหมาย และถ่ายระดับบูรณาการตามประเด็นปัญหา
ในระดับ Agenda Base ผ่านกรมวิชาการต่างๆ ของกระทรวงสาธารณสุขและภายนอก และขับเคลื่อนนโยบาย 
สู่ปฏิบัติตามประเด็นปัญหาสุขภาพระดับ Area Base ผ่านกลไกที่มีศักยภาพในระดับพื้นที่ เช่น คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) กลไกบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ อาสาสมัครสาธารณสุข และแกนน า
ภาคประชาชน และพัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้เป็นเครื่องมือในการสื่อสารร่วมกันผ่านแพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ  
สาสุขชัวร์ และอนามัยโพล ด้วยการวิจัยพัฒนาและใช้ระบบนิเวศภาครัฐเสริมสร้างความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ 
เพื่อให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลที่ยั่งยืน ใช้แนวคิดริเริ่มกระบวนการและวิธีท างานรูปแบบใหม่บูรณาการ
กับการมีส่วนร่วมของประชาชนและภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง ดังนี ้ 

1) พัฒนาระบบเฝ้าระวังและสื่อสารความเสี่ยงเพิ่มความรอบรู้และเตือนภัยสุขภาพออนไลน์ (Risk 
Response for Health Literacy: RRHL) โดยเว็บไซต์สาสุขชัวร์ พัฒนาศักยภาพเครือข่ายเฝ้าระวังและเตือน
ภัยด้านสาธารณสุขปรับวิธีท างานและยกระดับศักยภาพของบุคลากรแบบเรียลไทม์ ทุกที่ ทุกเวลา สร้างความ
เข้าใจและสื่อสารข้อมูลที่ถูกต้องให้กับประชาชน  

2) พัฒนาระบบเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพด้วย Anamai Poll เป็นเครื่องมือเฝ้าระวังพฤติกรรมของ
ประชาชน โดยติดตามความรับรู้และพฤติกรรมของบุคคล ความคิดเห็น ความกังวล ต่อกระแสสังคม เหตุการณ์  
ที่ประชาชนให้ความสนใจ และเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมในช่วงเหตุการณ์นั้นๆ รวมทั้ง  
การพัฒนาความรอบรู้ด้านสุขภาพให้แก่ประชาชนในการดูแลสุขภาพและป้องกันโรค  

3) พัฒนาองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ (แพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ) พร้อมกับการจับคู่พัฒนาชุมชนรอบรู้ด้าน
สุขภาพ (สถานบริการสุขภาพ โรงเรียน สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชน) รวมทั้งการพัฒนาชุมชน
รอบรู้เพื่อยกระดับเป็นสังคมรอบรู้สุขภาพให้กับคนไทย โดยประชาชนเปิดใจร่วมวางแผนและขับเคลื่อนในชุมชน 
3. ความส าเรจ็ของการด าเนินการ (ผลผลิต/ผลลัพธ/์ผลกระทบ) 
 (1) ตรวจจับข้อความข่าวที่ต้องคัดกรองทั้งหมด 145,515,605 ข่าว มีข้อความที่เข้าเกณฑ์ต้องตรวจสอบ 
13,165 ข่าว และตรวจสอบอย่างเร่งด่วน 5,010 ข่าว และปี 2565 เฝ้าระวังข่าวเสี่ยง (ผ่านเว็บไซต์สาสุขชัวร์) จ านวน 
1,691 ข่าว มีผู้เข้าชม 19,222 ครั้ง และดาวน์โหลด/แชร์ 12,616 ครั้ง ท าให้มีประชาชนทั่วไปเข้าถึงข้อมูลความรู้ทุก
ช่องทางของกรมอนามัยในปี 2563 -2565 จ านวน 24,327,141 ครั้ง 31,191,965 ครั้ง 23,178,068 ครั้ง ตามล าดับ 
และน ากระบวนการเฝ้าระวังตอบโต้ความเสี่ยงด้านสุขภาพไปขยายผลในกรณี การเฝ้าระวังสื่อสารความเสี่ยงฝุ่นคัวน
อัตโนมัต ิเริ่มพัฒนาในภาคเหนือครอบคลุม 300 ต าบล (กระจายใน 8 จังหวัด) ท าให้การเฝ้าระวังผลกระทบสุขภาพจาก
ภาวะหมอกควันและ PM 2.5 มีแกนน าประชาชนเป็นอาสาสื่อสารฝุ่นควันทุกต าบล และขยายระบบครอบคลุมพื้นที่ทั้ง
ประเทศรวมจ านวน 1,611 พื้นที่ (2) ส ารวจความคิดเห็นและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน รวมจ านวน 18 เรื่อง 
น าไปสู่การพัฒนาข้อเสนอเชิงนโยบายหรือข้อสั่งการเพื่อขับเคลื่อนการด าเนินงานของหน่วยงานส่วนกลางและระดับ
พื้นที่ ท าให้ประชาชนได้รับค าแนะน าการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมได้อย่างทันท่วงที และ (3) พัฒนา
หน่วยบริการสาธารณสุขเป็นองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ 7,431 แห่ง จับคู่พัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 1,668 ชุมชน 
โดยประชาชน 13,015 คน ร่วมประเมินคุณภาพบริการ  พัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 5,595 แห่ง สร้างความรอบ
รู้ด้านเพศวิถีศึกษาและทักษะชีวิต ให้ความรู้และค าปรึกษาผ่าน Line official Teen Club มากกว่า 6 หมื่นคน สร้าง
ครอบครัวรอบรู้ด้านกิจกรรมทางกายและพฤติกรรมสุขภาพอื่นๆ มากกว่า 12 ล้านครอบครัว สถานประกอบการ
ส่งเสริมสุขภาพ 261 แห่ง ส่งผลให้ประชาชนเข้าถึังบริการส่ังเสริมสุขภาพและป้องกันโรคเพิ่มขึ้น วัยท างานมี
พฤติกรรมสุขภาพดีขึ้น และผู้สูงอายุมีพฤติกรรมที่พึงประสงคเ์พิ่มเป็นร้อยละ 80.70  43.39 และ73.16 ตามล าดับ ซึ่ง
เกิดจากการบูรณาการประสานเครือข่ายและความร่วมมือของประชาชนท าให้กรมอนามัยได้รับโล่ประกาศเกียรติคุณ
ศูนย์ข้อมูลข่าวสารของราชการโดดเด่นอย่างต่อเนื่อง ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2560 – 2565 (6 ปีซ้อน) 



 

 

 

 

4. ปัจจัยความส าเร็จ 
1. กลไกและเครือข่ายขับเคลื่อนการสร้างองค์ความรู้  ร่วมคิด ร่วมวางแผน ร่วมขับเคลื่อน/ปฏิบัติ - 

รับผิดชอบ และร่วมประเมินผลและรับประโยชน์ ผ่านคณะกรรมการส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ
แห่งชาติ ผู้บริหาร/เจ้าหน้าที่สาธารณสุขทุกระดับที่เกี่ยวข้อง เปิดใจรับฟังความคิดเห็น ความต้องการและความ
คาดหวังของประชาชนอยา่งเป็นระบบมากขึ้น 

2. แพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ สาสุขชัวร์ และอนามัยโพล เป็นข้อมูลเพื่อการวิจัยพัฒนาและใช้ระบบนิเวศ
ภาครัฐเพื่อสร้างความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ ริเริ่มกระบวนการและวิธีท างานรูปแบบใหม่แบบมีส่วนร่วมของ
ประชาชนและทุกภาคส่วน โดยการน าเทคโนโลยีดิจิทัลมาปรับวิธีการท างานให้รวดเร็ว ทุกที่ ทุกเวลาและทันการณ์ 
5. ระบุถึงลักษณะความโดดเด่นของหน่วยงานของท่านที่มีความพิเศษมากกว่าแห่งอื่น (Link google drive : 
https://drive.google.com/file/d/1lAqL2fCoon26L4df7fl2_8NrjqZMgCGX/view)   
  1. การปรับวิธีคิด วิธีปฏิบัติงาน และสร้างการมีส่วนร่วมกับภาคีเครือข่ายและประชาชนอย่างเป็นระบบ
เพื่อให้มีทักษะในการแก้ไขปัญหาตั้งแต่ระดับประเทศ และระดับเขตสุขภาพ ขับเคลื่อนทั้งองคาพยพ ผ่านตัวอย่าง 
3 แพลตฟอร์มน้ีท าให้เกิดการร่วมคิด ร่วมวางแผน ร่วมท าและรับผิดชอบ ร่วมประเมินผลและรับประโยชน์  และ
ย่นระยะเวลา ลดขั้นตอน ลดงบประมาณและทรัพยากร ท าให้การขับเคลื่อนงานมีประสิทธิภาพ เกิดประสิทธิผลดี
ขึ้น ผ่านช่องทางการสื่อสารที่หลากหลายและใช้เทคโนโลยีอย่างเหมาะสม 
 2. การเก็บข้อมูลที่เกี่ยวกับบริการหลักในรูปแบบดิจิทัล (Digitization) ในการเฝ้าระวังพฤติกรรมและ
ความคิดเห็นของประชาชนเพื่อการสื่อสาร ผลิตสื่อ แถลงข่าวสร้างกระแสการส่งเสริมสุขภาพหรือปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมที่พึงประสงค์ให้แก่ประชาชน และวิเคราะห์ข้อมูลแบบ Realtime Dashboard ที่เจ้าหน้าที่และ
เครือข่ายผู้เกี่ยวข้องน าไปวางแผนและก ากับติดตามให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและปรับปรุงบริการได้ทันการณ์ 
เว็บไซต์สาสุขอุ่นใจ (https://sasukoonchai.anamai.moph.go.th) สาสุขชัวร์  (https://sasuksure.anami.moph.go/th) 
อนามัยโพล (https://sites.google.com/view/hia-surveillance/anamai-poll-2023) รายงานสถานการณ์ฝุ่นควันอัตโนมัติ 
(https://pm2_5nrct.go.th, https://cloud.hpc1.go.th/s/yYv8XoSuWEQmkWf, http://liff.line.me/1645278921-
kWRPP32q/Maccountld=723enouv 
6. หน่วยงานของท่านมีการด าเนินงานร่วมกับเครือข่ายการท างานกับภาคส่วนต่างๆ  
 เครือข่ายหน่วยงานภาครัฐในและนอกกระทรวงสาธารณสุขและภาคเอกชน เช่น คณะกรรมการสร้าง
เสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติ สมาคมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพไทย ในการผลักดันนโยบาย 
มาตรการ และสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายในการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน พร้อม
ทั้งการขับเคลื่อนผ่านเครือข่ายสถานบริการสาธารณสุขในเว็บไซต์สาสุขอุ่นใจ ระดับเขตสุขภาพ และ กทม. 
1,040 คน เครือข่ายเจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องในการพัฒนาองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ 7,000 คน และเครือข่ายแกนน า
ประชาชนและ อสม. 13,040 คน  เครือข่ายเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงด้านสุขภาพออนไลน์ในเว็บไซต์สา
สุขชัวร์  มีผู้ประสานงานประจ าหน่วยงาน ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญจากกรมวิชาการต่างๆ ในและนอก
กระทรวงสาธารณสุข ในการให้ข้อมูลความรู้ทางวิชาการเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงเพิ่มความรอบรู้ด้าน
สุขภาพออนไลน์ ศูนย์ต่อต้านข่าวปลอมแห่งชาติ และ เครือข่ายขับเคลื่อนอนามัยโพล ประกอบด้วย เครือข่าย
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค และ กทม. และภาคีเครือข่าย เช่น อปท ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน 
ประชนชนทั่วไป และใช้กลไกด้านสาธารณสุขที่มีอยู่แล้วในระดับอ าเภอ ต าบล เช่น รพ.สต อสม.  
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ส่วนที่ 2 สรุปผลการด าเนนิการ 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
มิติที่ 1 :  ความส าคัญของปัญหาและความสามารถขององค์กร  10 คะแนน 
ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
1. ความเป็นมา หรือความส าคัญของปัญหาที่ท าให้ต้องมีการเปิดระบบราชการ 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายการด าเนนิงาน 
(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้ 
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

  Ø อธิบายความส าคัญ
ของความเป็นมา 
หรือความส าคัญของ
ปัญหาที่ท าใหต้้อง
เปิดระบบราชการ 

คนไทยมีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคภัยเพิ่มขึ้นทุกกลุ่มวัย โดยเฉพาะโรคไม่
ติดต่อเรื้อรัง (Non Communicable Diseases; NCDs) ที่มีอัตราป่วยและ
ตายสูงขึ้นและพบในอายุน้อยลง ทั้งความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ และเบาหวาน 
ซึ่งเกิดจากพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม ความรอบรู้สุขภาพไม่เพียงพอ และมีข้อมูล
ข่าวเท็จด้านสุขภาพบนสื่อออนไลน์ ส่งผลให้ประเทศไทยมีค่าใช้จ่ายด้าน
สุขภาพเพิ่มสูงขึ้น ร้อยละ 3.9 ของผลิตภัณฑ์มวลรวม (392,368 ล้านบาท) 
เป็นค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล รวมถึงมีช่องว่างการบูรณาการและมีส่วน
ร่วมของภาคประชาชนและชุมชนอย่างเป็นระบบ กรมอนามัยได้รับมอบหมาย
เป็นเจ้าภาพบูรณาการขับเคลื่อนความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชนด้วย
กระบวนการสร้างความร่วมมือและการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน ตามแผน
ปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข และแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 
ประเด็นที่ 13 การสร้างเสริมให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี ได้ก าหนดยุทธศาสตรก์าร 
สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ เพื่อตอบสนองต่อเป้าหมายยุทธศาสตร์ชาติ ที่
มุ่งหวังให้ประชาชนมีความรอบรู้ ด้านสุขภาวะ สามารถดูแลสุขภาพ มี
พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ และสามารถป้องกันและลดโรคที่สามารถ
ป้องกันได้ เกิดเป็นสังคมบ่มเพาะจิตส านึกการมีสุขภาพดีสูงขึ้น  

2. กลุ่มเป้าหมาย ขอบเขตและผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการเปิดระบบราชการ  
การด าเนินการ ประเดน็การ

พิจารณา 
ค าอธบิายการด าเนนิงาน 

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
    ไม่ได้ 
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø การเปิดระบบราชการ
ของหน่วยงานมี
ขอบเขตภารกิจที่
ส่งผลกระทบ หรือ
ประโยชน์ตอ่
ประชาชนหรือ

กรมอนามัยขับเคลื่อนความรอบรู้สุขภาพโดยก าหนดผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้เสีย
ส าคัญ คือ 1. ประชาชนทุกกลุ่มวัย อสม. อาสาสมัครความรอบรู้สุขภาพ แกนน า
ภาคประชาชน 2. Setting เช่น โรงพยาบาล ศูนย์เด็กเล็ก โรงเรียน องค์กรใน
ชุมชน สถานประกอบการ และ 3. เครือข่ายการด าเนินงานทุกกรมในกระทรวง
สาธารณสุขและภายนอก เช่น คณะกรรมการ/กลไกขับเคลื่อนในพื้นที่ เช่น คกก.
ส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติ สมาคมส่งเสริมความรอบรู้ด้าน



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
ผู้รับบริการกลุ่ม
ใดบ้างอย่างไร โปรด
อธิบายข้อมูลประกอบ 
รวมทั้งระบุ ประชาชน
หรือผู้รับบริการกลุ่ม
ใดบ้างที่ได้รับ
ผลกระทบประโยชน์ 
(เป็นใคร จ านวน
เท่าไร)  

สุขภาพไทย คกก.ส่งเสริมพฒันาเด็กปฐมวัยระดับจังหวัดและกทม. คกก.พัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับต าบล เป็นต้น 
  

ความสามารถขององค์กร (ศักยภาพของหน่วยงานทีส่ามารถตอบสนองต่อปัญหา) 
3. การก าหนดนโยบายและกฎ/ระเบียบทีเ่อือ้ต่อการเปิดระบบราชการ 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายการด าเนนิงาน 
(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 

          ไม่ได้ 
ด าเนนิการ 

ด าเนนิน
การ 

  

 Ø หน่วยงานมีการ
ก าหนดนโยบายและ
กฎ/ระเบียบที่เอื้อต่อ
การเปิดระบบราชการ
อย่างไร 
 
 

กรมอนามัยประกาศนโยบายการขับเคลื่อนการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดล้อมโดยสร้างการมีส่วนร่วมและลดผลกระทบต่อสุขภาพ
ประชาชนเป็นส าคัญ ก าหนดยุทธศาสตร์สร้างความรอบรู้สุขภาพประชาชน 
และปรับเปลี่ยนวิธีการด าเนินงานและสื่อสารสุขภาพโดยใช้เทคโนโลยีที่
เหมาะสมให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุด พร้อมทั้งปรับปรุงและ
ออกกฎหมายระดับอนุบัญญัติที่ทันต่อสถานการณ์เสนอต่อคณะกรรมการตาม
กฎหมาย 17 ฉบับ เพื่อให้เกิดการอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อมของประเทศและเป็นกลไกการขับเคลื่อนในระดับพ้ืนที่ 

4. การขับเคลื่อนนโยบายไปสู่การปฏิบัติในการเปิดระบบราชการ  
การด าเนินการ ประเดน็การ

พิจารณา 
ค าอธบิายการด าเนนิงาน 

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
ไม          ไม่ได ้

ด าเนนิการ 
ด าเนนิ
การ 

  

 หน่วยงานมีการ
ด าเนินการอย่างไร 
เพื่อน านโยบายไปสู่
การปฏิบัติอย่างเป็น
รูปธรรม 

 

 Ø (1) การสื่อสาร
ถ่ายทอดนโยบาย
และการสร้าง

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
น านโยบายสู่ปฏิบัติโดยขับเคลื่อนสังคมรอบรู้สุขภาพเป็นระบบนิเวศภาครัฐ
ระบบเปิด และถ่ายระดับตามประเด็นปัญหาใน Agenda Base ผ่านกรม



 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
แรงจูงใจภายในและ
ภายนอก  

วิชาการต่างๆ ของกระทรวงสาธารณสุขและเครือข่ายภายนอก ให้สอดคล้องสู่
การปฏิบัติตามประเด็นปัญหาสุขภาพระดับพื้นที่ Area Base ผ่านกลไกที่มี
ศักยภาพในระดับพื้นที่ เช่น คกก.พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
กลไกบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ อาสาสมัครสาธารณสุข และแกนน าสุขภาพ
ภาคประชาชนและมีเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้การยกระดับพัฒนาองค์กรรอบรู้ 
HLO of the year ทุกปี เพื่อให้มีผลงานที่ เป็นเลิศในการพัฒนาสุขภาพ
ประชาชน 

 Ø (2) การสร้าง
วัฒนธรรมองค์กรใน
การเปิดระบบ
ราชการ  

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยมีค่านิยมองค์กร “HEALTH” ประกอบด้วย Health Model เป็น
ต้นแบบด้านสุขภาพ เน้นการสร้างน าซ่อมสุขภาพ Ethics มีจริยธรรม ซื่อสัตย์ 
โปร่งใส ไม่เลือกปฏิบัติ  Achievement มุ่งผลสัมฤทธิ์ที่ส่งผลต่อประชาชน 
Learning เรียนรู้และรับฟังความเห็น Trust เคารพและเชื่อมั่น Harmony เป็น
อันหนึ่งอันเดียวกัน สื่อสารให้บุคลากรปฏิบัติตามค่านิยมองค์กรที่สืบทอดจากรุ่น
สู่รุ่น ยึดหลัก “เปิดเผย โปร่งใส ปกปิดเป็นข้อยกเว้น” อย่างต่อเนื่องจนเป็นที่
ยอมรับ ได้รับโล่ประกาศเกียรติคุณศูนย์ข้อมูลข่าวสารของราชการโดดเด่นตั้งแต่ 
พ.ศ. 2560 – 2565 (6 ปีซอ้น) 

 Ø (3) การก าหนด
ผู้รับผิดชอบและการ
ติดตามประเมินผล  

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยจัดตั้งกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ เพื่อรับผิดชอบ
ยกระดับภารกิจด้านการสร้างความรอบรู้สุขภาพประชาชน และติดตาม
ประเมินผลการด าเนินงาน ในฐานะส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการ
ส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติ สมาคมส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพไทย เพื่อประสานความร่วมมือกับภาคเอกชนและการมีส่วนร่วม
ของประชาชน โดยเปิดใจรับฟังความคิดเห็น ความต้องการและความ
คาดหวังของประชาชนอย่างเป็นระบบมากขึ้น ผ่านแพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ 
สาสุขชัวร์  และอนามัยโพล สรุปรายงานการติดตามและประเมินผลปีละ 2 
ครั้ง 

 Ø (4) การจัดสรร
ทรัพยากรให้เพียงพอ
กับภารกิจ  

(ความยาวไม่เกิน 500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยบูรณาการท างานแบบข้ามหน่วยงานและคร่อมสายงาน โดยมี 
คกก.กลุ่มขับเคลื่อนสร้างความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ มีรองอธิบดีกรม
อนามัยเป็นประธาน ท าหน้าที่ประสานการท างานร่วมกันและบูรณาการ
ทรัพยากร ขับเคลื่อนภายใต้ยุทธศาสตร์กรมอนามัยในการจัดท าค าขอ
งบประมาณและประสานการสนับสนุนร่วมกับเครือข่ายในการขับเคลื่อน เช่น 
สส. สปสช. และแหล่งงบประมาณในพื้นที่ พร้อมทั้งเพิ่มศักยภาพศักยภาพ
เครือข่ายผ่านระบบ E-Learning การขับเคลื่อนองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพและ
การสื่อสาร ซึ่งมีผู้ลงทะเบียนแล้ว 3,607 คน ซึ่งจะเป็นก าลังหลักในการท างาน
ต่อไป 
 



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
 
 

มิติที่ 2 : การเปิดระบบราชการ (การเปิดเผยข้อมูลและการรับฟังความคิดเห็น) 40 คะแนน 
การเปิดเผยข้อมูลข่าวสารที่มีประสิทธิภาพ 
5. กระบวนการหรือวิธีการในการจัดท าข้อมูลที่แสดงให้เห็นว่าข้อมูลที่เปิดเผยมีความถูกต้อง ครบถ้วน โปร่งใส และทันสมยั 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายการด าเนนิงาน 
(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่มี/ไม่ได้ด าเน ิ ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø (1) ช่องทางการเข้าถึง
ข่าวสารและข้อมูล
สารสนเทศทีม่ี
คุณภาพ ง่าย สะดวก 
และมีความเหมาะสม
กับกลุ่มเป้าหมาย  
(โดยหน่วยงานตอ้ง
วิเคราะห์ว่า
กลุ่มเป้าหมายคอืกลุ่ม
ใด และช่องทางในการ
เข้าถึงในแต่ละกลุ่มมี
ความเหมาะสม
หรือไม่) 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
การสร้างความรอบรู้สุขภาพ มี 3 กลุ่ม คือ 1) เครือข่ายการด าเนินงานสาธารณสุข
และภายนอก ด้วยประชุม Web Conference ร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ต่อยอดวิธี
ท างาน ร่วมตัดสินใจ ชี้แนะ ชี้น า และให้ค าปรึกษาแก้ปัญหาที่ส าคัญในงาน มี
การสื่อสารผ่าน Social Media อาทิ FB , Line , การให้ค าปรึกษาการตรวจ
ราชการและนิเทศงานหรือเยี่ยมเสริมพลัง 2) Setting สถานบริการสุขภาพ 
โรงเรียน สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชน ด้วยการพัฒนา
เป็นองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยประชาชนร่วมวางแผนและขับเคลื่อนใน
ชุมชนผ่านสาสุขอุ่นใจ 3) ประชาชนด้วยการเฝ้าระวังและสื่อสารความเสี่ยงเพ่ิม
ความรอบรู้และเตือนภัยสุขภาพออนไลน์ ( Risk Response for Health 
Literacy : RRHL) หรือสาสุขชัวร์ตอบโต้ข่าวเท็จ สร้างความเข้าใจและสื่อสาร
ข้อมูลที่ถูกต้องให้กับประชาชน และส ารวจความคิดเห็น ความกังวล ติดตาม
การรับรู้ และเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมของประชาชน 
ด้วยระบบ Anamai Poll นอกจากนี้ในกลุ่มเปราะบาง ผู้พิการและด้อยโอกาส 
และเข้าไม่ถึงเทคโนโลยีดิจิทัลด้วยสาเหตุต่างๆ กรมอนามัยบูรณาการและสร้าง
ระบบเครือข่าย อสม. และแกนน าภาคประชาชนในระดับต าบลและหมู่บ้าน
เป็นแกนส าคัญในการสื่อสารสุขภาพระดับครอบครัวและชุมชน  

 Ø (2) การจัดท า
ฐานขอ้มูลที่มีความ
ถูกต้อง ครบถ้วน 
ทันสมัย และตรงกับ
ความต้องการของทุก
กลุ่มเป้าหมาย รวมถึง
อธิบายกระบวนการ
ค้นหาความต้องการ
ข้อมูลสารสนเทศของ

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
จัดเก็บข้อมูลการเฝ้าระวังพฤติกรรมและความคิดเห็นที่เกี่ยวข้องด้านการสร้าง
ความรอบรู้สุขภาพในรูปแบบดิจิทัลผ่านแพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ สาสุขชัวร์ 
และอนามัยโพล เพื่อรับฟังความคิดเห็น ความต้องการและความคาดหวังของ
ประชาชนอย่างเป็นระบบ โดยรวบรวมข้อมูล ผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมของ
ประชาชน และผลจาการส ารวจความคิดเห็น ทาง Google sheet มีการ
ตรวจสอบความถูกต้องและแปรผลเพื่อเผยแพร่ข้อมูลจากสาสุขอุ่นใจ สาสุข
ชัวร์ และอนามัยโพล ในรูปแบบ Realtime-Dashboard ด้วย Google studio 
เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ได้แก่ หน่วยงานกรมอนามัยทั้ง
ส่วนกลางและส่วนภูมิภาค เครือข่ายและผู้สนใจทั่วไป สามารถเข้าถึงและใช้



 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
กลุ่มเป้าหมายและผู้ม ี
ส่วนได้ส่วนเสีย 
 

ประโยชน์จากข้อมูลได้ทันต่อสถานการณ์ เช่น น าไปประกอบการประชุม EOC 
ระดับจังหวัด น าไปสื่อสารแก่ประชาชนให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
นอกจากนี้สามารถน าข้อมูลไปประกอบการวางแผน ก ากับติดตาม และปรับ
แผนการด าเนินงานหรือปรับปรุงบริการของหน่วยงานได้อย่างทันการณ์   

 Ø (3) กลไกหรือวิธีการ
ในการจัดการข้อมูล 
ที่เผยแพรใ่ห้มคีวาม
ถูกต้อง ทันสมัย 
เป็นไปตามกฎหมายที่
เกี่ยวข้องทั้งก่อน
เผยแพร่และหลัง
เผยแพร ่ 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมด าเนินงานตามนโยบายความมั่นคงปลอดภัยด้านสารสนเทศที่กระทรวง
สาธารณสุขก าหนดและกฎหมายที่เกี ่ยวข้อง มีการจัดท าแผนบริหารความ
เสี่ยงรองรับความไม่ปลอดภัยด้านข้อมูลและและสารสนเทศ มีการจัดท าแผน
ป้องกันและแก้ไขปัญหาจากสถานการณ์ความไม่แน่นอนและภัยพิบัติที่อาจจะ
เกิดกับระบบฐานข้อมูลและสารสนเทศ ( IT Contingency Plan) พัฒนา
ระบบการตรวจสอบการบุกรุกและตรวจสอบความปลอดภัยของเครือข่าย
คอมพิวเตอร์ (Firewall) มีระบบ password เพื่อป้องกันไม่ให้ผู้ไม่สิทธิเข้าถึง
ข้อมูล และมีการติดตั้งระบบส ารองข้อมูลใน Server (Backup) โดยส ารองไว้
ไม่ต่ ากว่า 3 ที่ ติดตั้งโปรแกรมป้องกัน malware กับคอมพิวเตอร์ทุกเครื่อง 
อีกทั้งบุคลากรทุกระดับปฏิบัติงานโดยการส ารองข้อมูลที่ส าคัญทาง online 
เช่น i Cloud หรือ Google Drive แทน External Hard disk /Handy Drive 
นอกจากนี้มีคณะท างานบริหารความเสี่ยงด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการ
สื่อสาร คณะกรรมการกลุ่มขับเคลื่อนความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ  มีรอง
อธิบดีกรมอนามัยเป็นประธาน และผู้เชี่ยวชาญจากทุกหน่วยงาน ท าหน้าที่
กลั่นกรอง ตรวจสอบ และติดตามการแผยแพร่ข้อมูลและการสื่อสารความ
รอบรู้ต่อประชาชน 

 Ø (4) การเผยแพรข่้อมูล
สารสนเทศ 
ที่สอดคล้องกบัความ
ต้องการของประชาชน
และกลุ่มเป้าหมาย 
โดยค านึงถึงความเท่า
เทียมกันทางสังคม (มี
ขั้นตอนและกลไกในการ
เปิดเผยข้อมูลโดย
ค านึงถึงความเท่า
เทียมในสังคม เช่น 
การมีระบบนิเวศ 
(Ecosystem) ส าหรับ
กลุ่มผู้ด้อยโอกาสและ
ผู้สูงอาย)ุ 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยสื่อสารข้อมูลและสร้างการมีส่วนร่วมผ่าน Social Media อาทิ 
เว็บไซต์, Facebook, Line group, Twitter, TikTok รวมถึงเผยแพร่ข้อมูลผล
การด าเนินงานส าคัญของกรมอนามัยแบบ Realtime ผ่านระบบสารสนเทศ
สนับสนุนด้ านการส่ ง เสริมสุขภาพและอนามัยสิ่ งแวดล้อม  (DOH 
Dashboard)  http://dashboard.anamai.moph.go.th/ แ ล ะ ร ะ บ บ
ติดตามผลการด าเนินงานกรมอนามัย http://doc.anamai.moph.go.th/ 
เพื่อให้ประชาชนและเครือข่ายทราบและให้ข้อเสนอแนะการด าเนินงาน
อย่างต่อเนื่อง รวมถึงการเฝ้าระวังและสื่อสารความเสี่ยงเพ่ิมความรอบรู้และ
เตือนภัยสุขภาพออนไลน์ โดยแอปพลิเคชั่นสาสุขชัวร์ เพื่อตอบโต้ข่าวเท็จสร้าง
ความเข้าใจและสื่อสารข้อมูลที่ถูกต้องให้กับประชาชน พร้อมทั้งได้เล็งเห็น
ความส าคัญของกลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มเปราะบางทางสังคมที่เข้าถึง Social Media 
ได้น้อย จึงมีการขับเคลื่อผ่าน Setting สถานบริการสุขภาพ โรงเรียน สถาน
ประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชน ด้วยการพัฒนาเป็นองค์กรรอบ
รู้ด้านสุขภาพ โดยมีการอบรมผู้พิทักษ์อนามัยในแต่ละ Setting ในการรับฟัง
ข้อคิดเห็นและสื่อสารข้อมูลสารสนเทศสร้างความรอบรู้และเตือนภัยสุขภาพใน
ชุมชน 

 Ø (5) การน านวัตกรรม 
เทคโนโลยีที่ทันสมัยมา

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยเปิดเผยข้อมูลรูปแบบ Realtime-Dashboard ผ่านระบบ
สารสนเทศสนับสนุนด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม (DOH 

http://dashboard.anamai.moph.go.th/


 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
ประยุกตใ์ช้ในการ
เปิดเผยข้อมูล เพื่อให้
ประชาชนน าไปใช้
ประโยชน์ เช่น การ
น าไปใช้ประโยชน์ได้
หรือประมวลผลต่อได ้
เป็นต้น 

Dashboard)  http://dashboard.anamai.moph.go.th/ ซึ่ ง ส า ม า ร ถ
วิเคราะห์ข้อมูลระดับพื้นที่ตั้งแต่ละระดับเขตสุขภาพ จังหวัด อ าเภอ ต าบล 
เพื่อให้ประชาชนและเครือข่ายการด าเนินงานสามารถน าข้อมูลในพื้นที่ใน
การเฝ้าระวัง วิเคราะห์และวางแผนการด าเนินงานให้เหมาะสมตามบริบท
ของพื้นที่ พร้อมทั้งมีการคืนข้อมูลจากการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพด้วย 
Anamai Poll สามารถวิเคราะห์ข้อมูลผ่านระบบออนไลน์ได้ทันที หรือดาวน์
โหลดข้อมูลมาวิเคราะห์โดยเจ้าหน้าที่ได้ง่ายและรวดเร็ว รวมทั้งสามารถแปร
ผลและเปิดเผยข้อมูล โดยน าเสนอข้อมูลที่หน้าเว็ปศูนย์คาดการณ์ผลกระทบ
ต่อสุขภาพ บน Google Data Studio ที่ ผู้ สนใจสามารถเข้าดูและใช้
ประโยชน์หรือประมวลผลข้อมูลต่อได้ ในรูปแบบกราฟ ตาราง ได้ง่ายและ
สะดวกต่อการสรุปผลในรูปแบบอินโฟกราฟฟิกเพื่อเผยแพร่ข้อมูลผลการ
ส ารวจให้ประชาชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  

การรับฟังความคิดเห็นหรือการโต้ตอบกลับผู้รับบริการ 
6. มีระบบหรือวิธีการในการรับฟังความคิดเห็น ที่มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และมีความโปร่งใส  (ความคิดเห็นรวมถึง 
ข้อร้องเรียนและข้อเสนอแนะเชิงบวกและลบ) 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายการด าเนนิงาน 
(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้ 
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø (1) การจัดเตรียม
ข้อมูลและค าแนะน า
ส าหรับผู้รับบรกิาร
ผ่านช่องทาง 
การสื่อสารที่
หลากหลาย 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยออกแบบระบบรับฟังความคิดเห็นผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้เสีย 
และขับเคลื่อนในภาพรวมของกรมอนามัยโดยคณะกรรมการกลุ่มข้อมูล การ
จัดการความรู้วิจัยและนวัตกรรม และการเฝ้าระวัง (KISS) โดยมีรองอธิบดีที่
มอบหมายเป็นประธาน และบูรณาการร่วมกับคณะกรรมการกลุ่มขับเคลื่อน
ส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ ซึ่งมีกองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสาร
สุขภาพ เป็นหน่วยงานหลักในการประสานขับเคลื่อนการด าเนินงาน และ
จัดเตรียมข้อมูลสารสนเทศและช่องทางการสื่อสารเพื่อสร้างความรอบรู้สุขภาพ 
โดยมีการจัดท าเป็นคู่มือระเบียบปฏิบัติการสื่อสารเพื่อสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพให้เป็นมาตรฐานเดียวกันในกรมอนามัย ท าให้การผลิต เผยแพร่ข้อมูล
ข่าวสาร ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ และคืนข้อมูล 
ผลการส ารวจ รวมทั้งให้ค าปรึกษาค าแนะน าแก่ผู้รับบริการ หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง และประชาชน ผ่านช่องทางการสื่อสารต่างๆ ได้อย่างเหมาะสม มี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

 Ø (2) การมีช่องทางรับ
ฟังความคิดเห็น
ลักษณะสื่อสารแบบ
สองทาง (Two - way 
Communication)  

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
การสร้างความรอบรู้สุขภาพก าหนดช่องทางการรับฟังความคิดเห็น พร้อมทั้ง
เฝ้าระวังและประเมินข้อคิดเห็นของประชาชน ผ่าน Social Media อาทิ 
เว็บไซต์, Facebook page, Line group, Twitter, TikTok, e-mail นอกจากนี้
ได้สร้างการมีส่วนร่วมโดยตรงกับผู้รับบริการและภาคีเครือข่ายสอดคล้องตาม

http://dashboard.anamai.moph.go.th/


 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
กลุ่มเป้าหมายผ่าน การประชุมวิชาการกรมอนามัย ประชุมกลุ่มย่อย Web 
Conference และ Focus group ร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ต่อยอดวิธีท างาน 
ร่วมตัดสินใจ ชี้แนะ และให้ค าปรึกษาแก้ปัญหาที่ส าคัญในงานตรวจราชการ 
นิเทศงาน เยี่ยมเสริมพลัง และการตอบค าถามสุขภาพอนไลน์และออฟไลน์
เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ตรงกลุ่มเป้าหมายและสร้างความผูกพันโดยตรงกับประชาชน
และเครือข่ายความร่วมมือในการขับเคลื่อนการด าเนินงาน นอกจากนี้ได้รับฟัง
ผ่านผู้พิทักษ์อนามัยในแต่ละ Setting เช่น สถานบริการสุขภาพ โรงเรียน 
สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชน ซึ่งเป็นผู้ประสานรับฟัง
ข้อคิดเห็นและสื่อสารข้อมูลสารสนเทศสร้างความรอบรู้และเตือนภัยสุขภาพใน
ชุมชน รวมถึงการส ารวจผ่านอนามัยโพลในการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพและ
ให้ประชาชนแสดงความคิดเห็นต่อการขับเคลื่อนงานของกรมอนามัย  

 Ø (3) กระบวนการน า
ข้อมูล ความคดิเห็น 
ประชาชนไป
ด าเนินการและมี
กลไกหรือระบบชี้แจง
ผลการด าเนินงาน 
(Feedback)  

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยขับเคลื่อนและก ากับติดตามการด าเนินงานผ่านการประชุมทุก
เดือน (Regular Meeting) โดยน าผลการด าเนินงานและข้อมูลความเห็นของ
ประชาชนและเครือข่ายการขับเคลื่อนมาวิเคราะห์และก าหนดมาตรการในการ
ปรับปรุงให้สอดรับกับปัญหาและข้อแนะน า ซึ่งขับเคลื่อนความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ ก าหนดให้กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ น าข้อมูลการรับ
ฟังความคิดเห็น พร้อมทั้งเฝ้าระวังและประเมินข้อคิดเห็นของประชาชน ผ่าน 
Social Media  และอาสารอบรู้สุขภาพ อาสาสมัครผู้พิทักษ์อนามัย รวมถึง
การประชุมร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ มาวิเคราะห์และน าเสนอในการประชุม
คณะกรรมการกลุ่มขับเคลื่อนส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ โดยมีรอง
อธิบดีเป็นประธาน และเสนอมาตรการในการปรับปรุงการด าเนินงานในการ
ประชุมขับเคลื่อนภารกิจหลักโดยมีอธิบดีกรมอนามัยเป็นประธาน ในทุก
อังคารที่ 2 ของเดือน โดยขับเคลื่อนมาตรการการแก้ไขผ่านศูนย์อนามัยใน
ส่วนภูมิภาค 12 แห่ง ไปยังเครือข่าย และสื่อสารสร้างการรับรู้ของประชาชน
ผ่าน Social Media และผู้พิทักษ์อนามัยในแต่ละ Setting  พร้อมทั้งตอบผล
การด าเนินการหรือข้อร้องเรียนผ่านช่องทางศูนย์ข้อร้องเรียน และศูนย์ข้อมูล
ข่าวสารของราชการกรมอนามัย ตามประเด็นที่เกี่ยวข้อง 

  Ø (4) กลไกการ
ตรวจสอบการ
ด าเนินงานของ
หน่วยงานจากภาค
ประชาชน 
ที่มีประสิทธิภาพ 
และเป็นไปตาม
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยพัฒนากลไกการตรวจสอบการด าเนินงานจากองค์กรภายนอก 
ประกอบด้วย คณะที่ปรึกษาภาคประชาชน คณะกรรมการตรวจสอบและ
ประเมินผลภาคราชการ (คตป.) และภาคีเครือข่ายกรมอนามัย รวมทั้งการมี
กลไกการตรวจสอบจากภายในหน่วยงานด้านผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้เสียโดย
ศูนย์รับข้อร้องเรียน และคณะกรรมการข้อมูลข่าวสารกรมอนามัย เพื่อก ากับ
และตรวจสอบการด าเนินงานด้วยหลักธรรมาภิบาล พร้อมนี้ด้านการสร้างความ
รอบรู้สุขภาพมีกลไกคณะกรรมการสร้างเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ
แห่งชาติ และสมาคมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพไทย ท าหน้าที่ก ากับตรวจ
การด าเนินเชิงนโยบายระดับประเทศ พร้อมทั้งเชื่อมโยงในระดับกรมโดย
คณะกรรมการกลุ่มขับเคลื่อนส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ โดยมีรอง
อธิบดีเป็นประธาน ร่วมกับศูนย์อนามัย 12 แห่งในภูมิภาค และภาคีเครือข่าย 
รวมถึงการให้ประชาชนร่วมในการตรวจสอบการด าเนินงานและประเมินตาม



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
มาตรฐานการพัฒนาองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพในแต่ละ Setting เช่น สถาน
บริการสุขภาพ โรงเรียน สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชน 

 Ø (5) มีระบบติดตาม
แสดงสถานะ 
การด าเนินการที่
ตอบสนองต่อการรับ
ฟังเสียงสะท้อนของ
ประชาชน 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยได้เปิดสายด่วน 1478 เพื่อรับฟังความคดิเห็นประชาชนในการ 
ให้บริการรวมถึงสามรถให้ประชาชนร้องเรียนตลอด 24 ชม. 7 วัน ทั้งนี้ปัญหา
หรือข้อร้องเรียน จะถูกส่งไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในส่วนกลาง เพื่อติดตาม
ความคืบหน้าในการตอบปัญหา และในระหว่างการด าเนินการ ผู้ร้องเรียน
สามารถติดตามความคืบหน้าในการ แก้ไขปัญหา หรือตอบข้อร้องเรียน ได้ โดย
ใช้หมายเลขการร้องเรียน 1478 พร้อมทั้งสื่อสารผ่าน Website Facebook 
Line Application รวมถึงติดตามสอบถามความต้องการเพิ่มเติมเพื่อให้
สามารถตอบสนองได้อย่างเหมาะสมโดยศูนย์รับข้อร้องเรียนและข้อชมเชย
กรมอนามัย 

 Ø (6) การน านวัตกรรม 
เทคโนโลย ี
ที่ทันสมัยมา
ประยุกต์ใช้ในการรับ
ฟังความคิดเห็น 

(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยประยุกต์ใช้เทคโนโลยีในการเฝ้าระวังและประเมินข้อคิดเห็นของ
ประชาชน ผ่าน Social Media เพื่อตรวจจับความผิดปกติของกระแสสังคม 
ความคิด ข้อกังวล เป็นช่องการการเข้าถึงประชาชนโดยสอดคล้องกับวิถีชิวิต
และสังคมในปัจจุบัน พร้อมทั้งได้ให้ความส าคัญของกลุ่มที่เข้าถึง Social 
Media ได้น้อย จึงพัฒนาอาสาสมัครผู้พิทักษ์อนามัยในแต่ละ Setting เช่น 
สถานบริการสุขภาพ โรงเรียน สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรใน
ชุมชน ในการเข้าถึงประชาชนกลุ่มด้อยโอกาสมากขึ้น และใช้สายด่วน 1478 
เพื่อให้บริการเป็นพื้นฐานครอบคลุมทุกกลุ่มเป้าหมาย 

7. กระบวนการสื่อสารและเปดิเผยนโยบายสาธารณะ 

   7.1 วิธีการสื่อสารเพื่อจัดท านโยบายสาธารณะ/แผนพัฒนา/แผนยุทธศาสตร์ หรือการออกกฎ หรือระเบียบของหน่วยงานของรัฐ 
โดยเปิดโอกาสให้ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เข้ามาร่วมในกระบวนการจัดท านโยบายสาธารณะ 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายการด าเนนิงาน 
(ความยาวไม่เกิน 1,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø (1) การริเริ่มการ
ให้และรับข้อมลู 
(2) การรับฟังความ
คิดเห็น 
(3)  การร่วมตัดสินใจ
และร่วมด าเนินการ 
(4) การร่วมติดตาม
ประเมินผลและ
ตรวจสอบ 
(5) ร่วมพิจารณา
แก้ไข เปลี่ยนแปลง

จากสถานการเกิดโรคภัยเพิ่มขึ้น โดยเฉพาะโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Non 
Communicable Diseases; NCDs) ที่มีอัตราป่วยและตายเพิ่มสูงขึ้นและ
พบในอายุน้อยลง และข้อบ่งชี้ว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพที่ไม่พียงพอ ส่งผล
ต่อคุณภาพชีวิตและการเสียโอกาศของการพัฒนาของประเทศ จึงส่งผลให้
กรมอนามัยรีบเร่งสร้างความเข้าใจ ความส าคัญ และการมีส่วนร่วมจากทุก
ภาคส่วน โดยเฉพาะประชาชนเพื่อร่วมมือสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพที่
ยั่งยืน จึงได้พัฒนาและขับเคลื่อนเชิงนโยบายเพื่อสร้างความรอบรู้ด้านสุข
ภาวะและการป้องกันและควบคุมปัจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ เพื่อให้เกิด
เป็นระบบนิเวศภาครัฐระบบเปิดและการมีส่วนร่วมอย่างมีความหมาย 
( Open Government and Meaningful Participation Ecosystem : 
OG&MP) ในการขับเคลื่อนการด าเนินงาน ซึ่งมีช่องทางการสื่อสารให้ข้อมูล 
และรับข้อมูลทั้งทางตรงและทางอ้อมผ่านกลไกและช่องทางที่หลากหลายใน



 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
และยกเลิกนโยบาย
สาธารณะ 

การร่วมตัดสินใจและปรับปรุงการท างานร่วมกัน เช่น Social Media 
อาสาสมัครผู้พิทักษ์อนามัยในแต่ละ Setting เช่น สถานบริการสุขภาพ 
โรงเรียน สถานประกอบการภาคเอกชน และองค์กรในชุมชนครอบคลุมทุก
กลุ่มเป้าหมาย 

การสร้างความร่วมมือกับภาคส่วนต่าง ๆ  

8. มีวิธีการในการสร้างความร่วมมือกับภาคส่วนต่าง ๆ  
การด าเนินการ ประเดน็การ

พิจารณา 
ค าอธบิายการด าเนนิงาน 

(ความยาวไม่เกิน 1,500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
ไม่ได้

ด าเนนิการ 
ด าเนนิ
การ 

  

 Ø (1) วิธีการสร้างภาคี
เครือข่ายการท างาน
กับภาคส่วนต่าง ๆ  เช่น 
ภาครัฐ ภาคเอกชน 
ภาคประชาชน 
นักวิชาการ 
สื่อสารมวลชน เป็น
ต้น 

กรมอนามัยให้ความส าคัญกับพันธมิตรการขับเคลื่อนทั้งในเชิงนโยบาย 
วิชาการศึกษาวิจัย นวัตกรรม พัฒนาระบบงาน และบูรณาการขับเคลื่อนงาน 
โดยจัดท าความร่วมมือร่วมกับภาคีเครือข่ายต่างประเทศและในประเทศ ในปี 
2555 ถึงปัจจุบัน รวม 39 ฉบับ ครอบคลุมตามภารกิจการด าเนินงาน โดย
สร้างและวางเครือข่ายการสร้างความรอบรู้สุขภาพ 3 ส่วน คือ 1) เครือข่ายเชิง
นโยบายหน่วยงานภาครัฐในและนอกกระทรวงสาธารณสุขและภาคเอกชน 
เช่น คณะกรรมการสร้างเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติ  โดยมี
รมว.กระทรวงสาธารณสุขเป็นประธาน พร้อมด้วยสามาคมส่งเสริมความรอบรู้
ด้านสุขภาพไทย ในการเชื่อมโยงกับเครือข่ายภาคเอกชนเป็นกลไกบูรณาการ
และผลักดันนโยบาย มาตรการ และสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพภาคี
เครือข่ายในการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน 2) เครือข่ายการ
ขับเคลื่อนงาน เช่น เครือข่ายสถานบริการสาธารณสุขสาสุขอุ่นใจระดับเขต
สุขภาพ 12 เขต และ กทม. เครือข่ายเจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องในการพัฒนาองค์กร
รอบรู้ด้านสุขภาพ เครือข่ายแกนน าประชาชนและ อสม. เครือข่ายเฝ้าระวัง
และตอบโต้ความเสี่ยงด้านสุขภาพออนไลน์สาสุขชัวร์ และเครือข่ายขับเคลื่อน
อนามัยโพล และ 3) เครือข่ายภาคประชาชน อสม. อาสาสมัครความรอบรู้สุขภาพ 
แกนน าภาคประชาชน ในการบูรณาการขับเคลื่อนงานครอบคลุม 3 มิติ ในด้าน
องค์กรชุมชนรอบรู้สุขภาพ ด้านข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องเพื่อสร้างความรอบรู้
สุขภาพ และด้านการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมส่วนบุคคลที่มีความรอบรู้สุขภาพที่
เพียงพอ โดยมีการพัฒนาช่องทางการสื่อสารและกระบวนการขับเคลื่อนอย่าง
มีประสิทธิภาพ เช่น ประชุมคณะกรรมการสร้างเสริมความรอบรู้และสื่อสาร
สุขภาพแห่งชาติอย่างต่อเนื่อง และสื่อสารผ่านแพลตฟอร์มสาสุขอุ่นใจ สาสุข
ชัวร์ และอนามัยโพล ในแต่ละกลุ่มเครือข่ายที่เกี่ยวข้องรวมถึงสร้างความ
ผูกพันในการร่วมขับเคลื่อนงาน 
 
 
 
 



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
 

 Ø (2) การเข้ามามี
บทบาทของ
เครือข่าย 
แต่ละภาคส่วนใน
การด าเนินการกับ
ภาครัฐ 

 

(ความยาวไม่เกิน 1,500 ตัวอักษรต่อช่อง) 
กรมอนามัยส่งเสริมความร่วมมือและบทบาทในแต่ละภาคส่วน เช่น ภาครัฐ 
เพื่อบูรณาการเชิงนโยบายและเชื่อมโยงส่งต่อการท างานโดยก าหนดเป้าหมาย
การท างานและประชาชนเป็นศูนย์กลางการขับเคลื่อนร่วมกัน ภาคเอกชนร่วม
ลงทุน ร่วมขับเคลื่อนปิดช่องว่างระบบราชการและภาคประชาชน ร่วมเสนอ
ความต้องการ ตรวจสอบการด าเนินงานให้ตอบโจทย์ประชาชนและร่วม
ขับเคลื่อนให้เกิดความยั่งยืน ทั้งนี้การสร้างความรอบรู้สุขภาพได้สร้างการมี
ส่วนร่วมจากเครือข่ายทุกภาคส่วนผ่านกลไกคณะกรรมการและคณะท างานที่
เกี่ยวข้อง เช่น  คณะกรรมการสร้างเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ
แห่งชาติ ท าหน้าที่บูรณาการและผลักดันให้เกิดนโยบายประเทศ คณะท างาน
ขับเคลื่อนงานอนามัยโพล ท าหน้าที่แลกเปลี่ยนเรียนรู้จากส านักโพลของ
สถาบันการศึกษาต่างๆ เช่น นิด้าโพล สวนดุสิตโพล และมาร่วมเป็นที่ปรึกษา 
ในการออกแบบแบบส ารวจ พร้อมทั้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการน าผลไปใช้ใน
การขับเคลื่อนในระดับพื้นที่ หรือศูนย์เฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงเพื่อความ
รอบรู้ด้านสุขภาพ (Risk Response for Health Literacy: RRHL) ด าเนินการ
ผ่านกลไกการท างานของคณะท างานของแต่ละหน่วยวิชาการต่าง ๆ ของ
กระทรวงสาธารณสุข น าเข้าข่าวที่ถูกเฝ้าระวังมาตรวจสอบผ่าน 7 ขั้นตอน คือ 
1) ค้นหา/เฝ้าระวังความเสี่ยง ข่าวปลอม และเบาะแสจากประชาชน 2) 
จัดล าดับความส าคัญ 3) น าเข้าที่ประชุมของกระทรวงสาธารณสุขและกรม
อนามัย 4) มอบหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตรวจสอบข้อเท็จจริง 5) หน่วยงานที่
ตรวจสอบด าเนินการก าหนดวิธีตอบโต้ 6) หน่วยงานที่เกี่ยวข้องผลิตสื่อในการ
ตอบโต้ และมีระบบคลังข้อมูลจะส่งสื่ออัตโนมัติไปเว็บไซต์สาสุขชัวร์ 7) 
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องตอบโต้และสื่อสารเพื่อสร้างการรับรู้แก่ประชาชน 
เผยแพร่ในเว็บไซต์สาสุขชัวรแ์ละช่องทางอ่ืนๆ ของหน่วยงาน 

มิติที่ 3 : ผลผลิต/ผลลัพธ์/ผลกระทบ 40 คะแนน 
9. ผลผลิตจากการด าเนินงานในการเปิดระบบราชการของหน่วยงาน (อธิบายให้ชัดเจนเชิงสถิติ เปรียบเทียบผลส าเร็จก่อน/หลัง 
การด าเนินงาน แสดงตัวชี้วัดความส าเร็จจากการด าเนินการ พร้อมยกตัวอย่าง) (แสดงหลักฐานเชิงประจักษ์เพิ่มเตมิสรปุเฉพาะ
ประเด็นทีส่ าคญั) 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายผลการด าเนินงาน 
(ความยาวไม่เกิน 2,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  



 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
   Ø ผลผลิตจากการ

ด าเนินงานในการเปิด
ระบบราชการของ
หน่วยงาน (เช่น 
มีช่องทางการสื่อสาร
เชิงรุก-เชิงรับ
หลากหลายช่องทาง 
ระบบ Ommi 
Channel/e-
Stamp/iLab 
Plus/Application 
DSI/e-Tracking เป็น
ต้น) 

เกิดกลไกและเครือข่ายการสร้างความรอบรู้สุขภาพในการขับเคลื่อนเชิง
นโยบายและการด าเนินงาน มีคณะกรรมการและคณะท างานที่เกี่ยวข้องร่วม
บูรณาการขับเคลื่อนที่มีเป้าหมายเดียวกันซึ่งต่างจากเดิมที่ขาดการบูรณาการ
มีช่องว่างในการท างาน มีการสร้างกลไกเชิงนโยบายโดยคณะกรรมการสร้าง
เสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพแห่งชาติในการผลักดันให้เกิดนโยบาย
ภาพประเทศเกิดการมีส่วนร่วมขับเคลื่อนแบบบูรณาการ และเกิดกลไกเครือ
การขับเคลื่อนงานครอบคลุม 3 ด้าน คือ 1) การพัฒนาองค์กรรอบรู้ด้าน
สุขภาพ โดยเครือข่ายสถานบริการสาธารณสุข 2) ระบบเฝ้าระวังและสื่อสาร
ความเสี่ยงเพิ่มความรอบรู้และเตือนภัยสุขภาพออนไลน์ (Risk Response 
for Health Literacy: RRHL) โดยเครือข่ายเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยง
ด้านสุขภาพออนไลน์ และ 3) ระบบเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ โดยเครือข่าย
ขับเคลื่อนอนามัยโพล ซึ่งเดิมขาดการขับเคลื่อนในระดับองค์กรและการมี
ส่วนร่วมของประชาชนและชุมชน พร้อมทั้งสร้าง 3 แพลตฟอร์ม คือ สาสุข
อุ่นใจ สาสุขชัวร์ และอนามัยโพล ฯลฯ เป็นช่องทางการรับฟังความคิดเห็น 
ความต้องการและความคาดหวังของประชาชนอย่างเป็นระบบมากขึ้น พร้อม
ทั้งเกิดเป็นระบบนิเวศภาครัฐเพื่อเสริมสร้างความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ
ของประชาชน ซึ่งเกิดจากการบูรณาการประสานเครือข่ายและความร่วมมือ
ของประชาชนท าให้กรมอนามัยได้รับโล่ประกาศเกียรติคุณศูนย์ข้อมูล
ข่าวสารของราชการโดดเด่นอย่างต่อเนื่อง ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2560 – 2565 (6 ปี
ซ้อน) 

10. ผลลัพธ์จากการด าเนินงานในการเปิดระบบราชการของหน่วยงาน (อธิบายให้ชัดเจนเชิงสถิติในแต่ละด้าน พร้อมยกตัวอย่าง)   
(แสดงหลักฐานเชิงประจักษ์เพิ่มเติมสรุปเฉพาะประเด็นที่ส าคัญ) 

การด าเนินการ 
ประเดน็พิจารณา 

ค าอธบิายผลการด าเนินงาน 
(ความยาวไม่เกิน 3,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø  ผลลัพธ์จากการ
ด าเนินงานในการเปิด
ระบบราชการของ
หน่วยงาน (อธิบายถึง
ผลส าเรจ็หรอืผลที่ได้
ในการเปิดระบบ
ราชการของหนว่ยงาน 
โปรดระบเุป็นดา้น 
เช่น ด้านเศรษฐกิจ 
ด้านคุณภาพ
สิ่งแวดล้อม ด้าน
วัฒนธรรม ด้าน

จากผลการด าเนินงานการสร้างความรอบรู้สุขภาพมีการขับเคลื่อนงาน
ครอบคลุม 3 ด้าน คือ 1) การเฝ้าระวังและสื่อสารความเสี่ยงเพิ่มความรอบรู้
และเตือนภัยสุขภาพออนไลน์ มีการตรวจจับข้อความข่าวที่ต้องคัดกรอง
ทั้งหมด 145,515,605 ข่าว มีข้อความที่เข้าเกณฑ์ต้องตรวจสอบ 13,165 
ข่าว และตรวจสอบอย่างเร่งด่วน 5,010 ข่าว และปี 2565 เฝ้าระวังข่าวเสี่ยง 
(ผ่านเว็บไซต์สาสุขชัวร์) จ านวน 1,691 ข่าว มีผู้เข้าชม 19,222 ครั้ง และ
ดาวน์โหลด/แชร์ 12,616 ครั้ง มีประชาชนทั่วไปเข้าถึงข้อมูลความรู้ทุก
ช่องทางของกรมอนามัยในปี  2563 -2565 จ านวน 24,327,141 ครั้ ง  
31,191,965 ค รั้ ง  23,178,068 ค รั้ ง  ต า มล า ดั บ  นอกจ ากนี้ ก า รน า
กระบวนการเฝ้าระวังตอบโต้ความเสี่ยงด้านสุขภาพไปขยายผลในกรณี การ
เฝ้าระวังสื่อสารความเสี่ยงฝุ่นควันอัตโนมัติ เริ่มพัฒนาในภาคเหนือตอนบน
ครอบคลุม 300 ต าบล (กระจายในทั้ง 8 จังหวัด) ท าให้การเฝ้าระวัง



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
สุขภาพอนามัย  
ด้านคุณภาพชีวิต หรือ
ด้านประโยชน์
สาธารณะ เป็นต้น 

ผลกระทบสุขภาพจากภาวะหมอกควันและ PM 2.5 มีแกนน าประชาชนเป็น
อาสาสื่อสารฝุ่นควันทุกต าบล  นอกจากนี้ยังได้ขยายระบบครอบคลุมพื้นที่ทั้ง
ประเทศรวมจ านวน 1,611 พื้นที่ ส่งผลด้านสุขภาพและด้านเศรษฐกิจ จาก
ประชาชนสามารถรับรู้ข้อมูลที่ถูกต้องในการดูแลสุขภาพของตนเอง
ครอบครัว และลดค่าใช้จ่ายที่ไม่จ าเป็นในการดูแลสุขภาพหรือการไม่หลงเช่ือ
บริโภคผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพที่ไม่เหมาะสมหรือบิดเบือนความจริง
และเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 2) การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ มีการส ารวจ
ความคิดเห็น และพฤติกรรมของประชาชนตามสถานการณ์/กระแสสังคม
และตรวจจับความรู้สึกของประชาชน รวมจ านวน 18 เรื่อง น าไปสู่การ
พัฒนาข้อเสนอเชิงนโยบายหรือข้อสั่งการเพื่อการขับเคลื่อนการด าเนินงาน
ของหน่วยงานส่วนกลางหรือระดับพื้นที่ และประชาชนได้รับค าแนะน าการ
ส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมได้อย่างทันท่วงที ซึ่งส่งผลต่อการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตและสุขภาพของประชาชน และ 3) การพัฒนาองค์กร
รอบรู้ด้านสุขภาพ โดยมีพัฒนาหน่วยบริการสาธารณสุขเป็นองค์กรรอบรู้ด้าน
สุขภาพ 7,754 แห่ง จับคู่พัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 1,668 ชุมชน โดย
ประชาชน 11,015 คน ที่เป็นแกนน าขับเคลื่อนร่วมกับเจ้าหน้าที่ในองค์กร
รอบรู้ทั้งระบบ พัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 5,595 แห่ง สร้างความรอบ
รู้ด้านเพศวิถีศึกษาและทักษะชีวิต ให้ความรู้และค าปรึกษาผ่าน Line 
official Teen Club มากกว่า 6 หมื่นคน สถานประกอบการส่งเสริมสุขภาพ 
261 แห่ง สร้างครอบครับรอบรู้ด้านสุขภาพมากกว่า 12 ล้านครอบครัว 
ส่งผลให้ประชาชนเข้าถึังบริการส่ังเสริมสุขภาพและป้องกันโรคเพิ่มขึ้นเป็น
ร้อยละ 80.70 วัยท างานมีพฤติกรรมสุขภาพดีขึ้นร้อยละ 43.39 และผู้สูงอายุ
มีพฤติกรรมที่พึงประสงค์ร้อยละ 73.16 ส่งผลต่อด้านสุขภาพและคุณภาพ
ชีวิตที่ดีขึ้นของประชาชน  

11. ประโยชน์ที่ประชาชน กลุ่มเป้าหมาย และหน่วยงานได้รับจากการเปิดระบบราชการที่เป็นผลกระทบ ทั้งเชิงบวกและลบ (ถ้ามี) 
(อธิบายให้ชัดเจนเชิงสถิติ พร้อมยกตัวอย่าง) (แสดงหลักฐานเชิงประจักษ์เพิ่มเติมสรุปเฉพาะประเด็นที่ส าคัญ) 

การด าเนินการ 
ประเดน็พจิารณา 

ค าอธบิายผลการด าเนินงาน 
(ความยาวไม่เกิน 3,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø ประโยชน์ที่ประชาชน 
กลุ่มเป้าหมาย และ
หน่วยงานได้รับจาก
การเปิดระบบราชการ 
ที่ เป็นผลกระทบ ทั้ง
เ ชิ ง บ ว ก แ ล ะ ล บ  
(ถ้ามี)  

การสร้ างความรอบรู้ สุขภาพได้ส่ งผลประโยชน์ต่อการขับเคลื่ อนตาม
กลุ่มเป้าหมายและประชาชนที่ส าคัญคือ คือ 1) ประชาชนรูเทาทัน ไมถูกหลอก 
และสามารถบอกเตือนคนรอบขางในครอบครัวและชุมชน ไม่หลงเชื่อข้อมูล
ข่าวสารที่ไม่ถูกต้องหรือบริโภคผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพที่ไม่เหมาะสมหรือ
บิดเบือนความจริงและที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ พร้อมทั้งประชาชนได้รับความรู้ 
ในการเฝ้าระวัง ดูแลสุขภาพและป้องกันตนเองและคนในครอบครัว ท าให้
ประชาชนเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันโรคที่ดีขึ้น ซึ่งจากสถานการณ์



 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
 โควิด-19 พบว่าประชาชนมีการสวมหน้ากากอนามัยตลอดเวลาเพิ่มมากขึ้น 

จากการส ารวจครั้งที่ 1 (ช่วง 9 – 13 พฤศจิกายน 2563)  ร้อยละ 85.3 เพิ่ม
เป็นร้อยละ 98.1 ในการส ารวจครั้งที่ 14 (ช่วง 31 สิงหาคม - 17 กันยายน 
2564) ซึ่งเป็นมาตรการส าคัญที่กระทรวงสาธารณสุขให้ความส าคัญ  
2) เครือข่ายการด าเนินงานสาธารณสุขและภายนอก ได้มีกลไกการท างานร่วมกัน 
เป็นระบบนิเวศภาครัฐระบบเปิดและการมีส่วนร่วม เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
ต่อยอดวิธีท างาน ร่วมตัดสินใจ ช้ีแนะ ช้ีน า และให้ค าปรึกษาแก้ปัญหาที่ส าคัญ
ในงาน ส่งผลให้เกิดการพัฒนางานร่วมกันอย่างต่อเนื่อง และ 3) การขับเคลื่อน
งานภายในกรมอนามัยเกิดช่องทางการสื่อสารให้ข้อมูล และรับข้อมูลทั้ง
ทางตรงและทางอ้อมผ่านกลไกและช่องทางที่หลากหลายในการร่วมตัดสินใจ
และปรับปรุงการท างานร่วมกัน เพื่อมุ่งสู่บรรลุเป้าหมายและวิสัยทัศน์เป็น
องค์กรหลักของประเทศในการอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและระบบอนามัย
สิ่งแวดล้อมเพ่ือประชาชนสุขภาพด ี 

มิติที่ 4 : ความยั่งยืน 10 คะแนน 
12. แนวทางในการส่งเสริมและพัฒนาระบบในการเปิดระบบราชการให้สามารถท างานได้อย่างต่อเนื่องและแนวทางในการพัฒนาต่อยอด 
(แสดงหลักฐานเชิงประจักษ์เพิ่มเติมสรุปเฉพาะประเด็นที่ส าคัญ) 

การด าเนินการ ประเดน็การ
พิจารณา 

ค าอธบิายผลการด าเนินงาน 
(ความยาวไม่เกิน 2,000 ตัวอักษรต่อช่อง) 

ไม่ได้
ด าเนนิการ 

ด าเนนิ
การ 

  

 Ø แนวทางในการ
ส่งเสริมและพัฒนา
ระบบในการเปิดระบบ
ราชการให้สามารถ
ท างานได้อย่าง
ต่อเนื่องและแนวทาง      
ในการพัฒนาต่อยอด  

WHO ได้เรียกร้องให้ทุกประเทศขับเคลื่อนความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยตระหนัก
ว่าความรอบรู้ด้านสุขภาพเป็นความเสมอภาคแก่พลเมือง และช่วยให้มีส่วนร่วม
ในการด าเนินการส่งเสริมสุขภาพเพื่อลดความไม่เท่าเทียมกันด้านสุขภาพ 
จ าเป็นต้องมีการด าเนินการในหลายภาคส่วนและการเสริมสร้างศักยภาพของ
ประชาชนโดยการส่งเสริมความรู้ด้านสุขภาพ ซึ่งสอดคล้องตามเป้าหมายการ
ขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี โดยกรมอนามัยได้ให้ความส าคัญและขับเคลื่อน
การสร้างความรอบรู้สุขภาพภายใต้ยุทธศาสตร์กรมอนามัย พร้อมทั้งยกระดับ
การขับเคลื่อนเป็นแผนระดับ 3 ของประเทศ ในการบูรณาการและขับเคลื่อนเป็น
แผนปฏิบัติการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาวะและการป้องกันและควบคุมปัจจัย
เสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะแห่งชาติ พ.ศ. 2566 – 2570 ซึ่งได้มีกรอบการท างาน 5 
ปีในระยะแรก โดยมียุทธศาสตร์การขับเคลื่อน คือ 1) การเพิ่มศักยภาพในการ
จัดการสุขภาวะของคนทุกกลุ่มวัย  2) พัฒนาภาคีเครือข่ายประชาชน องค์กร 
ชุมชนท้องถิ่น 3) การพัฒนาด้านสาธารณสุขปฐมภูมิ การศึกษา สังคมที่เอื้อต่อ
การมีสุขภาพที่ดี และ 4) การพัฒนาระบบเฝ้าระวัง การจัดการข้อมูลความรู้ 
งานวิจัยและนวัตกรรม เพื่อให้ เกิดการขับเคลื่อนและยกระดับพัฒนา
ประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่อง ตอบสนองความต้องการและและความคาดหวังของ



 

 

 

 

รายการตัวชี้วดัและแนวทางการพิจารณาประเภทเปิดใจใกล้ชิดประชาชน (Open Governance) 
ประชาชนอย่างเป็นระบบมากขึ้น พร้อมทั้งเกิดเป็นระบบนิเวศภาครัฐเพื่อ
เสริมสร้างความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพของประชาชน 

 


