
การวิเคราะห์ผู้รับบริการและมีผู้มีส่วนไดส้่วนเสีย 
ในการขบัเคลื่อนตัวชี้วัด การเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ (LO)  

 กองส่งเสริมความรอบรู้และส่ือสารสุขภาพ ไดรั้บมอบหมายภารกิจขบัเคล่ือนแผนแม่บทภายใต้
ยุทธศาสตร์ชาติ โดยประสานและบูรณาการการด าเนินการระหว่างหน่วยงาน เพื่อให้เกิดการพฒันาไปสู่   
การบรรลุเป้าหมายท่ีก าหนด ซ่ึงกระทรวงสาธารณสุข โดยกรมอนามยัได้รับมอบหมายให้เป็นเจา้ภาพ
ขบัเคล่ือนแผนแม่บทภายใตย้ทุธศาสตร์ชาติ ประเดน็ท่ี ๑๓ การเสริมสร้างใหค้นไทยมีสุขภาวะท่ีดี แผนยอ่ย 
การสร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพและการป้องกนั ควบคุมปัจจยัเส่ียงท่ีคุกคามสุขภาวะ  
 การขบัเคล่ือนงานผา่นภาคีเครือข่ายสาธารณสุขอ าเภอ 100 อ าเภอ สู่อ าเภอรอบรู้สุขภาพ โดยมีการ
แลกเปล่ียนเรียนรู้ตามบริบทพื่นท่ี ใช ้Step by step 7 กลยทุธ์ 9 ขั้นตอนสู่การขบัเคล่ือนอ าเภอรอบรู้สุขภาพ 
แผนยุทธศาสตร์งานส่งเสริมสุขภาพและอนามยัส่ิงแวดลอ้ม ด าเนินการโดยใชก้ลยุทธ์ “PIRAB”, วิธีการ
ท างาน “A2IM” น าไปสู่กระบวนการ Project Design Matrix (PDM) โดยขบัเคล่ือนผา่นคณะกรรมการรอบรู้
สุขภาพระดบัอ าเภอ และกลยุทธ์น่านฟ้าสีคราม (Blue Ocean Strategy) และวดัผลดว้ยผลลพัธ์ท่ีส าคญั Key 
Result  เป็นหลกัฐานเชิงประจกัษ ์(Evidence Base) โดยก าหนดระยะเวลา (Time Frame) 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

นอกจากกลุ่มเป้าหมายหลักท่ีเป็นประชาชนผูรั้บประโยชน์โดยตรงแล้ว ยงัมีการระบุ
กลุ่มเป้าหมายท่ีเป็นภาคีเครือข่ายอ่ืน ๆ ดว้ย เช่น ภาคีเครือข่ายกบัวยัรุ่น, เครือข่ายชุมชนม พชอ./พชต./ พชม. 
และ อปท.  

ตารางท่ี 1 ข้อมลูท่ัวไปของกลุ่ม จ าแนกตาม วัตถปุระสงค์ ปัญหาสุขภาพ และกลุ่มเป้าหมาย 

กลุ่ม วตัถุประสงค ์ ปัญหาสุขภาพ กลุ่มเป้าหมาย 

กลุ่ม 7 >เพ่ือลดปัญหาการตั้งครรภไ์ม่พร้อม
ในวยัรุ่น 
>เพื่อพฒันากลไกการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมของ พชอ.และภาคีเครือข่าย
กบัวยัรุ่นในการป้องกนัการตั้งครรภ์
ไม่พร้อมในวยัรุ่น  
>เพื่อพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ
ของวยัรุ่นในการป้องกนัการตั้งครรภ์
ไม่พร้อม 

การตั้งครรภไ์ม่พร้อมใน
วยัรุ่น 

วยัรุ่น 
พชอ.และภาคีเครือข่ายกบัวยัรุ่นในการ
ป้องกนัการตั้งครรภไ์ม่พร้อม ในวยัรุ่น 

เขตสุขภาพท่ี 10 ส่งเสริมพฒันาการเดก็ปฐมวยั 
โดยการมีส่วนร่วม 

พฒันาการเดก็ปฐมวยั  พอ่แม่, เครือข่ายชุมชน 



กลุ่ม วตัถุประสงค ์ ปัญหาสุขภาพ กลุ่มเป้าหมาย 

กลุ่ม 2 >เพื่อใหป้ระชาชนมีความรอบรู้เร่ือง
สุขภาพดา้น NCDs 
>เพื่อใหอ้งคก์รมีความรอบรู้เร่ือง
สุขภาพดา้น NCDs 
>เพ่ือใหเ้กิดกระบวนการขบัเคล่ือนสู่
อ าเภอรอบรู้ดา้นสุขภาพ NCDs 

โรคในกลุ่มโรค NCDs  >ประชาชน 
>พชอ./พชต./ พชม. 
>อปท. 

ภาคีอีสานกลาง
เหนือ  

>จ านวนกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิต
สูง ลดลงร้อยละ 20 จากปีท่ีผา่นมา 
>เพ่ิมทกัษะ Health Literacy  

ความดนัโลหิตสูง ประชากรกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิต
สูง/ปชช.15ปีข้ึนไป 

กลุ่มเดก็ 0 -2 ปี
มีพฒันาการ
ล่าชา้ 

>มารดาฝากครรภค์รบตามเกณฑ์
มาตรฐาน  
>เดก็มีสุขภาพแขง็แรงสมบูรณ์  
พฒันาการสมวยัครบทุกดา้น 
>ภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมในการดูแล
และเดก็ใหอ้ยูใ่นส่ิงแวดลอ้มท่ีดี 
>บุคลากรมีความเอาใจใส่ และรักใน
การบริการมารดาและเดก็ 

เดก็แรกเกิด – 2 ปี มี
พฒันาการล่าชา้ 

หญิงตั้งครรภ ์และแม่ท่ีมีลูกอายไุม่เกิน 
2 ปี 

ยาเสพติดใน
วยัรุ่น 

ลดปัญหายาเสพติดในชุมชน ยาเสพติดในวยัรุ่น เยาวชน 

 

ตาราง 2 แสดงผลการวิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาตามกรอบแนวคิดการส่งเสริมความรอบรู้

ดา้นสุขภาพขององคก์ารอนามยัโลก1 มี 4 กลุ่มท่ีระบุมิติของความรอบรู้ดา้นสุขภาพ โดยมิติของความรอบรู้

ดา้นสุขภาพท่ีไดรั้บการกล่าวถึงมากท่ีสุดคือ ความรู้และความตระหนกั จ านวน 3 กลุ่ม ไดแ้ก่ กลุ่มเขต

สุขภาพท่ี 10  กลุ่ม 7 และ กลุ่ม 3 รองลงมา ความเขา้ใจ เขตสุขภาพท่ี 10 ทกัษะชีวิต กลุ่ม 7 และ

ประสบการณ์ กลุ่มเดก็ 0 – 2 มีพฒันาการล่าชา้ 

ส่วนใหญ่วิเคราะห์และระบุบริบทท่ีมีผลต่อสุขภาพของกลุ่มเป้าหมาย มีเพียง 1 กลุ่มท่ีไม่ได้

ระบุ (เขตสุขภาพท่ี 10)  

                                                            
1 World Health Organization. Regional Office for South-East Asia. (2015). Health literacy toolkit for low- and middle-
income countries : A series of information sheets to empower communities and strengthen health systems. WHO 
Regional Office for South-East Asia. 



อยา่งไรกต็ามมีเพียง 1 กลุ่มเท่านั้นท่ีระบุถึงรูปแบบการเรียนรู้ของกลุ่มเป้าหมาย (กลุ่ม 7) และ

ประมาณคร่ึงหน่ึงของกลุ่มผูเ้ขา้ร่วมท่ีระบุช่องทางการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร และอุปสรรรคต่อการรับรู้ขอ้มูล

ข่าวสาร  

มี 5 กลุ่มท่ีระลุการด าเนินการท่ีสะทอ้นระดบัการด าเนินงานได ้(กลุ่ม 7 เขตสุขภาพท่ี 10 กลุ่ม 

2 กลุ่มอีสานเหนือ และกลุ่มปัญหายาเสพติดในวยัรุ่น โดยพบวา่ การด าเนินการมุ่งไปท่ีท่ีระดบับุคคล องคก์ร 

และชุมชน (กลุ่ม 7 กลุ่ม 10) ระดบับุคคลและองคก์ร (กลุ่ม 2) องคก์รและนโยบาย (กลุ่มอีสานเหนือ) และ

บุคคล ชุมชน และนโยบาย (กลุ่มปัญหายาเสพติดในวยัรุ่น)  

 

 

 

 

 

 

 

 



ตาราง 1 ผลการวิเคราะห์ตามกรอบแนวคิดการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 

 

คณะ
ด าเนินการ 

ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพของกลุ่มเป้าหมาย ระดบัของการ
ด าเนินการ 

(บุคคล องคก์ร 
ชุมชน นโยบาย) การด าเนินงาน มิติของ HL  บริบทท่ีมีผลต่อสุขภาพ รูปแบบการเรียนรู้ 

ช่องทางการรับรู้
ขอ้มูลข่าวสาร 

อุปสรรค 
ต่อการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร 

กลุ่ม 3 ขาดความรู้  ขาดความ
ตระหนกัในโรคความ
ดนัโลหิตสูง 

การเขา้ถึงอาหารจานด่วน   
ร้านสะดวกซ้ือในชุมชน 
การส่งอาหารถึงบา้น  ค่านิยม
สมยัใหม่  เช่น การด่ืมกาแฟ  และ
เคร่ืองด่ืมท่ีมีน ้าตาล 
การโฆษณา/เทคนิคการตลาดท่ีเขา้ถึง
กลุ่มลูกคา้รวดเร็ว 
การบงัคบัใชก้ฎหมายดา้นการ
คุม้ครองผูบ้ริโภคไม่มีประสิทธิภาพ 

 -  - >กระบวนการจดับริการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมในกลุ่มเส่ียงความดนัโลหิต
สูงของหน่วยบริการสุขภาพ  ขาด
ประสิทธิภาพ  ขาดความต่อเน่ือง ไม่
ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมาย 
>บุคลากรสาธารณสุขขาดความรู้ใน
การสร้างHLและขาดทกัษะการคิดเชิง
ระบบ  
>การบริการขาดการก ากบั  ติดตาม  
และประเมินผลอยา่งต่อเน่ือง  

 -  - 

กลุ่ม 7 ความรู้ ความตระหนกั 
ทกัษะชีวติ 

พฤติกรรมและความเช่ือของวยัรุ่นท่ีมี
ความเส่ียงต่อการมีเพศสมัพนัธ ์
ปัจจยัดา้นครอบครัว การหยา่ร้างของ
พอ่แม่ 
ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ส่ือลามก 

เพื่อน ครอบครัว และส่ือ
สงัคมออนไลน ์

การพดูคุย การ
เห็นและอ่านจาก
พฤติกรรมเพื่อน 
ๆ และส่ือสงัคม
ออนไลน ์

 - บุคคล, องคก์ร, 
ชุมชน 

>จดัอบรมวยัรุ่นเพื่อสร้างความ
รอบรู้ดา้นสุขภาพในการ
ป้องกนัการตั้งครรภไ์ม่พร้อม 
>พฒันากลไกการเรียนรู้แบบมี
ส่วนร่วมของ พชอ.และภาคี
เครือข่ายกบัวยัรุ่นในการ
ป้องกนัการตั้งครรภไ์ม่พร้อมใน
วยัรุ่น 



เขตสุขภาพท่ี 
10 

ความรู้, ความเขา้ใจ   -  -  - >ผูดู้แลเป็นผูสู้งอายอุ่านไม่ออก ไม่
เขา้ใจวธีิการประเมินและกระตุน้ 
>อุปกรณ์ในการเคร่ืองชัง่น ้ าหนกัและ
วดัส่วนสูงของสถานบริการ
สาธารณสุข/ศูนยพ์ฒันาเดก็เลก็/ชุมชน
บางแห่งยงัไม่ไดม้าตรฐาน 
>ผูป้กครอง/ครู สถานพฒันาเดด็
ปฐมวยั บางแห่ง บางคนยงัขาดความรู้
เร่ืองกิจกรรมโภชนาการ กิน กอดเล่น 
เล่า นอนเฝ้า ดูฟัน 
>บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานใน 
ANC และ WCC มีจ  านวนนอ้ย ภาระ
งานมากท าใหไ้ม่สามารถใหค้วามรู้
และฝึกทกัษะการใชคู่้มือในการดูแล
สุขภาพตนเอง แก่ผูรั้บบริการได ้

บุคคล, องคก์ร, 
ชุมชน 

 >พฒันาระบบการควบคุม 
ก ากบั ติดตามเดก็กลุ่มเป้าหมาย
ท่ีตอ้งไดรั้บการคดักรองและท่ี
สงสยัพฒันาการล่าชา้และ
พฒันาการล่าชา้ใหถึ้งรายระดบั
บุคคล เนน้การบริการเชิงรุกมาก
ข้ึน 
 >พฒันาทกัษะการส่ือสารใหก้บั
บุคลากรสาธารณสุขทุกแห่งเพื่อ
สร้างความเขา้ใจกบัผูป้กครอง
ใหเ้ห็นความส าคญัของการมา
ตรวจประเมินพฒันาการและ
การส่งเสริมพฒันาการของบุตร
หลาน 
>ขบัเคล่ือนการด าเนินงานเชิง
รุกโดยใชเ้ครือข่าย (โคช้เดก็) 
ในการช่วยเหลือเดก็แบบองค์
รวม 
>พฒันาทกัษะการใชเ้คร่ืองมือ
การตรวจคดักรองพฒันาการ
ของบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งและ
อาสาสมคัร 
สาธารณสุข (อสม.)  
  > พฒันามาตรฐานบริการและ
มาตรฐานของอุปกรณ์ในการชัง่
นา้หนกั/วดัส่วนสูงครอบคลุม
ทุกสถานบริการและในหมู่บา้น/



ศูนยพ์ฒันาเดก็เลก็ 
>.สร้างเครือข่ายหน่วยงานเพื่อ
สร้างสภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อ
การส่งเสริมโภชนาการและ
พฒันาการเดก็ปฐมวยั เช่น 
สนามเดก็เล่น EF เฮือนฮกัอ่าน 
(อปท. ผูน้  าชุมชน องคก์ร
เอกชน)                                        

กลุ่ม 2  - >ความอยากรู้อยากลอง ค่านิยมใน
กลุ่ม เช่นบุหร่ีไฟฟ้า 
>การรับประทานอาหารฟาสฟู๊ ด 
อาหารแบบตะวนัตกท่ีเนน้มนั เนย 
>สถานการณ์ภาวะเร่งรีบ  
>การตกงาน  
>เศรษฐกิจท่ีตกต ่า  
>โรคระบาด 
>สภาพอากาศท่ีไม่สะอาด เช่น PM2.5   
>ภาวะโลกร้อน  
>พนัธุกรรม  

 -  -  - บุคคล, องคก์ร   > ด าเนินการและสนบัสนุน
กระบวนงาน ของ พชอ. /พชต. / 
พชม. อยา่งเป็นระบบและมี
คุณภาพ 
>พฒันาองคก์รใหมี้ความรอบรู้
เร่ืองสุขภาพดา้น NCDs โดยมี
แผนงานท่ีชดัเจนจบัตอ้งได ้
> บูรณาการภาคีเครือข่ายใหเ้ขา้
มามีส่วนร่วมในการด าเนินงาน 
อาทิเช่น โครงการใน
พระราชด าริ   กองทุน
หลกัประกนัสุขภาพต าบล   สภา
ต าบลหรือคณะกรรมการต าบล  
สนบัสนุนในเร่ืองขอ้บญัญติั
ทอ้งถ่ินเอเป็นกรอบสนบัสนุน
การท างานตามขอ้บญัญติัอ านาจ
หนา้ท่ี 



ภาคีอีสาน
กลางเหนือ  

 - >การเขา้ถึงอาหาร fast Food ง่ายข้ึน 
(มี Seven-11, Delivery, Grab Food…) 
> - ค่านิยมเปล่ียนไป/ชอบใหลู้กอว้น
ดีกวา่เผือ่โตจะผอมเอง/ชอบน ้าด่ืม
วติามิน/ชอบอาหารเสริม 
>การโฆษณา เทคนิคการขาย 
>- การบงัคบัใชก้ฎหมายไม่มี
ประสิทธิภาพ/ปล่อยปะละเลย/ไม่
เคร่งครัด 
>- ความเจริญทางเทคโนโลย ีคนไม่
ค่อยใชแ้รงท างาน/ไม่อยากมีการ
เคล่ือนไหว 

 -  - >ขาดแรงจูงใจ (ของขวญัรางวลั/การ
ใหสิ้ทธิลดหยอ่นภาษีฯ) 
>ระบบบริการขาดความต่อเน่ืองไม่
ครอบคลุมเป้าหมาย  
>บุคลากรสาธารณสุข ขาดความ
ตระหนกั  ขาดแรงจูงใจ  ขาดความรู้
ในการท า Health Literacy และ
ความคิดเชิงระบบ 
>การบริการขาดการก ากบั/ติดตาม/
ประเมินผล จริงจงั 

องคก์ร, นโยบาย >พฒันาศกัยภาพบุคลากร/ภาคี
เครือข่ายในการสร้าง Health 
Literacy กลุ่มเป้าหมาย โดยการ
อบรมเชิงปฏิบติัการ/การ
แลกเปล่ียนเรียนรู้ KM/ 
การศึกษาดูงาน 
>เสนอเพิ่มกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง
กบัการบริโภคและการบงัคบัใช ้



กลุ่มเดก็ 0 -2 
ปีมี
พฒันาการ
ล่าชา้ 

บิดา / มารดา อายนุอ้ย
กวา่ 20 ปี และมีลูกคน
แรก ขาดประสบการณ์
และท่ีปรึกษาในการ
ดูแลเดก็ 

>ฐานะของครอบครัวมีปัญหา 
>ใหบุ้คคลอ่ืนเล้ียงดูแลเดก็ เช่นพี่เล้ียง  
หรือญาติพี่นอ้งอ่ืนๆ ท าใหก้ารดูแล
เอาใจใส่พฒันาการทุกดา้นบกพร่อง
ขาดความเอาใจใส่ 
>ความเช่ือ ค่านิยมการเล้ียงดูเดก็ของ
บิดา มารดา และญาติผูใ้หญ่เช่นปู่ยา่ 
ตา ยาย ตอ้งใหเ้ดก็กินกลว้ย  กินขา้ว
เร็วท่ีสุด 

 -  - >รับบริการฝากครรภไ์ม่ครบตามรับ
บริการฝากครรภไ์ม่ครบตามเกณฑ์
หรือไม่ฝากครรภใ์นหน่วยบริการ
สาธารณสุขท่ีจดัให ้  
>การปกปิดการตั้งครรภ ์
>ติดสารเสพติด ก่อนหรือระหวา่ง
ตั้งครรภ ์
>ไม่ทราบวา่ตั้งครรภเ์พราะความไม่
ตั้งใจตั้งครรภ ์ท าใหไ้ม่ดูแลสุขภาพ
ตนเองในระหวา่งตั้งครรภ ์  
>มีโรคประจ าตวั / ป่วย 
>เทคนิคการส่ือสารประชาสมัพนัธ์
ของบุคลากรสาธารณสุขเร่ืองการฝาก
ครรภ ์ การตรวจพฒันาการเดก็ตาม
คู่มือท่ีใหต้ั้งแต่ตั้งครรภ ์หรือเม่ือ
คลอด เพื่อใหเ้ดก็ไดรั้บบริการตรวจ
พฒันาการ กระตุน้พฒันาการ 
 >ความใสใจ หรือความสามารถ/
ทกัษะในการสร้างแรงจูงใจใหม้ารดา
มารับบริการฝากครรภ ์และน าลูกมา
รับบริการตรวจพฒันาการตามนดัทุก
คร้ัง 
>หน่วยบริการปฐมภูมิท่ีใหบ้ริการ
ปัจจุบนัส่วนใหญ่ใหค้วามส าคญักบั
ภารกิจรักษาในหน่วยบริการใหก้บั
ผูป่้วยโรคเร้ือรังซ่ึงเป็นกลุ่มใหญ่ 

 -  - 



กลุ่มเขต
สุขภาพท่ี 12 

 - >ยาเสพติด 
>กลุ่มเปราะบาง/เดก็เร่ร่อน 
>ภาวะพึ่งพิง 
>อาชญากรรม 
>ภาวะทุพโภชนาการ 
>ไม่ไดกิ้นนมแม่ 
>พฒันาการไม่สมวยั 
>สุขภาพจิต 
>สิทธิการรักษา 
>ความเช่ือ/ทศันคติ 
>ปัญหาครอบครัว 
>รายได ้
>-การมีส่วนร่วมของสามี 
>การสนบัสนุนของเครือข่าย 

 -  - >ระบบบริการขาดมาตรฐานบริการ/
anc ไม่มีคุณภาพ 
>ระบบบริการท่ียุง่ยาก หลายขั้นตอน 
>รร.พอ่แม่ไม่จริงจงั 
>การส่งต่อล่าชา้ 
>ขาดการบริการเชิงรุก 
>ไม่ท าตาม cpg 
>อาย(ุมาก /นอ้ย)      
>มีโรค/ปัจจยัเส่ียง    
>ติดยา 
>มารับบริการล่าชา้/ไม่มาตามนดั 
>ตั้งครรภไ์ม่พร้อม   
>ขาดการบริการเชิงรุก 
>ยา้ยถ่ิน 

 -  - 

ยาเสพติดใน
วยัรุ่น 

 - ดา้นสภาพเศรษฐกิจ 
- มีอาชีพท่ีเอ้ือต่อการใชย้าเสพติด 
- ความยากจน  มีรายไดน้อ้ย 
ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 
- มีแหล่งจ าหน่ายในชุมชน 
- มีสถาบนัเทิง 
- สงัคมออนไลน์ ท่ีเอ้ือต่อการ
ติดต่อส่ือสาร  
- ใกลแ้หล่งผลิต 
ดา้นสงัคม   
-   ครอบครัวแหวง่กลาง 
- ครอบครัวแตกแยก ทะเลาะเบาะแวง 
- พอ่แม่พาเสพ 

 -  -  - บุคคล, ชุมชน, 
นโยบาย 

>สร้างช่องทางการรับรู้ขอ้มูล
ดา้นสุขภาพ 
>สร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 
แก่เยาวชน 
ดา้นพฤติกรรมบุคคล 
1.สร้างช่องทางการรับรู้ขอ้มูล
ดา้นสุขภาพ 
2. สร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 
แก่เยาวชน 
ดา้นสงัคม 
1. มีสภาเดก็และเยาวชน 
2. ครอบครัวอบอุ่น 
3. สร้างเยาวชนตน้แบบ 



ดา้นพฤติกรรม 
- ความคึกคะนอง อยากทดลอง 
- เพื่อนชกัชวน 
- เลียนแบบบุคคลอ่ืน 
- หาจุดเด่นของตนเอง 
ดา้นกลไก 
- การบงัคบักฎหมายไม่เป็นแนว
เดียวกนั 
- ไม่ปฏิบติัตามนโยบาย 

4. สร้างชุมชนเขม้แขง็ 
5. สถานศึกษา โรงงาน สีขาว 
6. หมู่บา้น  ต าบล  อ าเภอปลอด
ยาเสพติด 
ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 
1. ปรับสภาพแวดลอ้มใหเ้อ้ือต่อ
สุขภาพ 
2. ร้านคา้สีขาว 
3. มีด่านชุมชน 
ดา้นเศรษฐกิจ 
1. ฝึกอาชีพ   สร้างอาชีพ  ตาม
บริบท 
2. โครงการโคกหนองนาโมเดล 
ดา้นกลไก 
1. ท า MOU 
2. มีธรรมนูญดา้นยาเสพติดใน
ชุมชน   ต าบล  อ าเภอ 
3. ติดตามประเมินผลจากภาค
ส่วนต่างๆ 
4. จดัระเบียบชุมชน 
5. มีฐานขอ้มูลผูค้า้  ผูเ้สพ หรือ
ส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง 


