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การเตรียมเขียน
รายงานผลการด าเนินการพัฒนาองค์การ

(Application Report) 

How to 4.0 Smart DDC



โควิดไม่ได้ท าให้การด าเนินงานควบคุมโรคในแผนงานต่าง ๆ หยุดชะงัก 
แต่ท าให้กรมควบคุมโรคขับเคลื่อนเข้าสู่ 4.0 ได้ดียิ่งขึ้น



ถอดบทเรียนการด าเนินงาน PMQA กรมควบคุมโรค



ถอดบทเรียนการด าเนินงาน PMQA ปี 2563 และประชุมเครือข่าย ปี 2564



➢ จัดตั้งคณะท างานยกระดับพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (Working Team)
➢ ท าความเข้าใจวัตถุประสงค์และเกณฑ์ของรางวัล PMQA 4.0
➢ ประเมินตนเองเพื่อเชื่อมโยงยุทธศาสตร์ขององค์การกับเป้าหมายและทิศทางการพัฒนาของประเทศ                                    

(ระดับ basic/advance/significance)
➢ จัดท าแผนปิด GAP โดยน าข้อมูล Feedback Report ที่ได้จากส านักงาน ก.พ.ร. มาพิจารณาว่ามี GAPเรื่องอะไร

เพื่อให้เกิดความต่อเนื่อง

เตรียมการ...



คะแนนผลการประเมิน PMQA 4.0

หมวด ผลการประเมิน
จากผู้ตรวจฯ 

ปี 2561

ผลการประเมิน
จากผู้ตรวจฯ 

ปี 2562

ผลการประเมิน
จากผู้ตรวจฯ 

ปี 2563
รอบท่ี 1 รอบท่ี 2 รอบท่ี 1 รอบท่ี 2 รอบท่ี 1 รอบท่ี 2

หมวด 1 การน าองค์การ 325 - 500 375 421.88 450

หมวด 2 การวางแผนเชิงยุทธศาสตร์ 350 - 475 400 406.25 450

หมวด 3 การให้ความส าคัญกับผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้สว่นเสีย 375 - 475 425 424.48 450

หมวด 4 การวัด การวิเคราะห์ และการจัดการความรู้ 450 - 500 400 401.04 425

หมวด 5 การมุ่งเน้นบุคลากร 400 - 450 400 401.04 425

หมวด 6 การมุ่งเน้นระบบปฏิบัติการ 400 - 475 400 402.78 425

หมวด 7 การบรรลุผลลัพธ์การด าเนินการ 290 - 443 300 410.00 367

คะแนนรวม (500) คะแนน 370 - 474 381 409.64 409

คะแนนผลการประเมิน รอบท่ี 3 Site Visit - 440 470



➢ คณะท างานฯ แบ่งเป็น 7 คณะ หมวด 1-7 ช่วยกันเขียน โดย... 
1) ให้อธิบายในส่ิงที่หน่วยงานประเมินตนเองมาในรอบที่ 1 

ตั้งแต่ระดับ basic/advance/significance 
2) ให้อธิบายถึงความโดดเด่นที่เป็น Best Practice 

ของการเป็นระบบราชการ 4.0 ที่หน่วยงานได้ด าเนินการ
ในแต่ละหมวด 

3) ระบุตัวชี้วัดผลลัพธ์ของการด าเนินงาน (หมวด 7)
ที่เชื่อมโยงการด าเนินงาน 

➢ น าเสนอให้ที่ปรึกษาและผู้บริหารให้ข้อเสนอแนะ 
➢ ผู้รับผิดชอบหลักแต่ละหมวดปรับแกไ้ขให้เห็นความเชื่อมโยง
➢ กพร.เป็นผู้ขับเคล่ือนอยู่ในทุกหมวด

ลงมือเขียน...



ตัวอย่าง
รายงานผลการด าเนินการพัฒนาองค์การ

(Application Report)





แนวทางการเขียนรายงานหมวด 1-6
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การเขยีน Application Report 4.0 : หมวด 1

1.1 ระบบการน าองคก์ารทีส่รา้งความย ัง่ยนื
ผูบ้รหิารของกรมคร. น าโดยอธบิดใีหค้วามส าคัญตอ่การน าองคก์าร โดยใชก้ระบวนการมสี่วน

ร่วมของบุคลากรทุกระดับแสดงความคดิเห็น ขอ้เสนอแนะและน าขอ้มูลทีไ่ดจ้ากการรับฟังความ

ตอ้งการและความคาดหวังของผูร้ับบรกิารและผูม้ีส่วนไดส้่วนเสีย (หมวด 3) ขอ้มูลแนวโนม้ที่

ส าคัญในอนาคต และยทุธศาสตรส์ าคัญของประเทศน ามาจัดท าวสิัยทัศน์ ค่านยิม (หมวด 2) อกีทัง้

ไดท้บทวน ปรับปรุง พัฒนาเพื่อใหส้อดคลอ้งตามกรอบยุทธศาสตร์ 20 ปี ของประเทศและ

กระทรวงสาธารณสขุ ก าหนดกรอบยุทธศาสตร ์20 ปี กรมควบคุมโรค มุ่งสู่วสิัยทัศน์ “ประชาชน

ไดร้ับการป้องกันควบคมุโรคและภัยสขุภาพ ระดับมาตรฐานสากล ภายในปี 2580” ดังภาพ 1-1 

BASICA

ในการขับเคลือ่นองคก์าร อธบิดไีดม้อบนโยบายใหท้กุหน่วยงาน ใชห้ลักการท างาน Stay FOCUS ไดแ้ก่ F : Follow สนับสนุน

เชือ่มโยงแผนยุทธศาสตรช์าต ิแผนแม่บท แผนปฏริูป 20 ปี แผนพัฒนา ดา้นการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20

ปี แผนปฏบัิตริาชการ ระยะ 5 ปี ภารกจิพื้นฐานและภารกจิยุทธศาสตร์ O : Opportunity ใชโ้อกาสในการส่งมอบงานแบบกา้ว

กระโดด C : Commitment มุง่มั่นในเป้าหมายและทศิทาง U : Unity มคีวามเป็นพีเ่ป็นนอ้ง S : Success ท างานใหส้ าเร็จ ทัง้นี้จะใชว้ธิกีาร

ประชมุเพือ่ทบทวนเป็นประจ าต่อเนื่องทุกปี ซึง่ผูบ้รหิารทุกระดับเป็นผูส้ ือ่สารวสิัยทัศน์ พันธกจิ เป้าประสงคร์ะยะสัน้และระยะยาว 

ค่านิยม และเป้าหมายผลการด าเนินการไปยังบุคลากรทีเ่กีย่วขอ้งทุกคนและผูม้สี่วนไดส้่วนเสยีภายนอกองคก์าร ดว้ยระบบการ

สือ่สารแบบ 2 ทศิทาง (Two–Way Communication) ท าให ้พ.ศ. 2562 บุคลากรทุกระดับรับรูเ้ขา้ใจและน าไปปฏบัิต ิตลอดจนใหค้วาม

รว่มมอือยา่งทั่วถงึคดิเป็นรอ้ยละ 83.10 ซึง่เพิม่ขึน้จาก พ.ศ. 2561 รอ้ยละ 80.38 

D

R - BASIC



การเขยีน Application Report 4.0 : หมวด 1

1.1 ระบบการน าองคก์ารทีส่รา้งความย ัง่ยนื

การก าหนดวสิยัทัศน์และยุทธศาสตรก์ารพัฒนาระบบป้องกันควบคมุโรคและภัยสขุภาพ มุ่งเนน้ยดึประชาชน
เป็นศนูยก์ลาง และค านงึถงึผลกระทบดา้นสขุภาพเป็นหลัก อาศัยเป้าหมายการพัฒนาทีย่ั่งยนื สอดคลอ้งตอ่พันธ
กจิของกรมคร. และการสรา้งขดีความสามารถในการแข่งขันของประเทศทัง้ดา้นเศรษฐกจิ สังคม สาธารณสขุ และ
สิง่แวดลอ้ม เพื่อก าหนดนโยบายการป้องกันควบคุมโรคทีต่อบสนองความทา้ทายเชงิยุทธศาสตร์ (OP ขอ้12) 
โดยเฉพาะการป้องกันควบคมุโรคอบุัตใิหม่อบุัตซิ ้าทีจ่ะเกดิโรคใหม่ๆ มากับการเดนิทางของผูรั้บบริการในอนาคต 
ซึง่ถา้หากมกีารระบาดของโรคอบุัตใิหม่อบุัตซิ ้าขึน้ จะท าใหเ้กดิ ผลกระทบทางเศรษฐกจิ สงัคม สาธารณสขุและ
ความมั่นคงของชาต ิกรมคร. จงึก าหนดทศิทาง การสรา้งความมั่นคงดา้นสขุภาพเป็นนโยบายทีส่ าคัญ และการ
จัดท าแผนฉุกเฉินกรณีเกดิปัญหา การระบาดของโรคตดิต่ออันตรายและวางมาตรการ/แนวทาง สือ่สารใหทุ้ก
หน่วยงานทัง้ภายในและภายนอกกรมคร. เป็นแนวทางในการด าเนนิงานในทกุชอ่งทาง เพือ่ใหป้ระชาชนมคีวามเชือ่มั่น
กบัการป้องกนัควบคมุโรค ไมม่กีารระบาดของโรคตดิตอ่ อันตราย โดยเฉพาะการระบาดของโรค COVID-19 ผูบ้รหิาร
กรมคร. มนีโยบายทีช่ัดเจน จากขอ้มูลทีไ่ดรั้บจากการวเิคราะหส์ถานการณ์การระบาดของทมี SAT ของกรมคร. 
ท าใหอ้ธบิดตีดัสนิใจเปิดศนูยบ์ญัชาเหตกุารณ์ระดับกรมขึน้กอ่นเป็นประเทศแรกของโลกหลังจากทราบการระบาด
ในประเทศจนีเพยีงไมก่ีว่นั ท าใหป้ระเทศไทยมมีาตรการในการเตรยีมรับการระบาดไดอ้ย่างทันทว่งท ีและสามารถ
ตรวจจับผูเ้ดนิทางชาวจนีทีม่าทอ่งเทีย่วในไทยไดอ้ย่างรวดเร็วภายในเวลาไมถ่งึนาที

A

D

R - Advance

Advance



การเขยีน Application Report 4.0 : หมวด 1

1.1 ระบบการน าองคก์ารทีส่รา้งความย ัง่ยนื

จากนโยบายการด าเนนิงานตามยทุธศาสตรช์าต ิModel Thailand 4.0 เพือ่พัฒนากรมคร. ไปสู่ DDC 4.0 มุ่งเนน้การพัฒนา
นวัตกรรม และใชด้จิทิัลมาปรับเปลีย่นวธิีการท างานในการป้องกัน ควบคุมโรค อธบิดปีระกาศนโยบายการพัฒนากรมคร. เขา้สู่
ระบบราชการ 4.0 ต่อเนื่องทุกปี โดยก าหนดหน่วยงานเจา้ภาพในการขับเคลือ่นงานระบบราชการ 4.0 มกีารพัฒนาโปรแกรม 
PMQA 4.0 ใหท้กุหน่วยงาน ไดป้ระเมนิตนเอง และพัฒนา ปรับปรุง ตามโอกาสในการพัฒนา ตลอดจนปรับปรุงวธิกีารท างานให ้
เหมาะสมกับสถานการณ์ปัจจุบัน อกีทัง้สรา้งสภาพแวดลอ้มเพือ่ใหเ้กดิวัฒนธรรมทีมุ่่งเนน้ผูร้ับบรกิารและผูม้ีส่วนไดส้่วนเสยี โดย
วธิีการ 1) สรา้งวัฒนธรรมองคก์าร MOPH ซึง่เป็นค่านิยมทีก่รมคร. น ามาจัดท านโยบายและขอ้ปฏบิัตใินการท างาน อีกทัง้
ผูบ้รหิารเนน้การสรา้งวัฒนธรรมในการท างานใชห้ลัก “Do the work > Learn > Share >Do the work” ก าหนดเป้าหมาย
ด าเนนิการ (ปฏบัิตจิรงิ) กลับมาทบทวนและบันทกึขอ้มูลขอ้คดิทีผ่่านการทบทวนอย่างด ีมาปรับปรุงยกระดับการด าเนนิงานหรอื
อาจสรา้งนวัตกรรมใหม่ในระหว่างทางเป็นวงจรการเรยีนรูไ้ม่รูจ้บ โดยมุ่งเนน้การท างานเป็นทมีร่วมกับการสรา้งเครือข่ายทัง้
ภายในและภายนอก 2) สือ่สารใหท้กุหน่วยงานด าเนนิการภายใตแ้นวคดิ PMQA 4.0 เพือ่ใหบุ้คลากรไดร้ับรูแ้ละเขา้ใจและน าไป
ปฏบัิต ิ3) ก าหนดเป็นตัวชีวั้ดสูร่ะดับหน่วยงานและบคุคล มรีะบบตดิตามและประเมนิผล 4) ประชมุเพือ่ทบทวน ผลการด าเนนิงาน
เป็นประจ าตอ่เนือ่ง 5) น าผลและขอ้เสนอแนะจากผูรั้บบรกิารและผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยีมาปรับปรงุกระบวนการท างานอยา่งเป็นระบบ 

ส าหรับการสรา้งนวัตกรรมภายในองคก์ารผูบ้รหิารก าหนดนโยบายการสรา้งนวัตกรรม  ดา้นการป้องกันควบคุมโรค ประกาศ
นโยบายใหบ้คุลากรทกุระดับสรา้งสรรคส์ิง่ใหม่ๆ  โดยมุง่แกปั้ญหาทีส่ าคัญทีเ่กดิจาก Pain Points ของประชาชนทีม่ตี่องานบรกิาร
ของกรมคร. เพื่อพัฒนาระบบการท างาน ใหต้อบสนองความตอ้งการประชาชน ปรับเปลี่ยนบทบาทภารกิจหน่วยงานจาก
ส านักงานจัดการความรู ้เป็นกองนวัตกรรมและวจัิย เพือ่เป็นหน่วยงานกลาง ในการบรหิารจัดการใหเ้กดิการสรา้งนวัตกรรมที่
ส าคัญ ทุกหน่วยงานมโีครงสรา้งงานนวัตกรรม ก าหนดเป็นตัวชีวั้ดระดับหน่วยงานสู่บุคคล สนับสนุนงบประมาณและองคค์วามรู ้
ดา้นนวัตกรรม โดยเชญิวทิยากรที่มปีระสบการณ์มาเปิด Mindsetของผูบ้รหิารและบุคคลทุกระดับ จัดศกึษาดูงานหน่วยงาน
ตน้แบบนวัตกรรม เชน่ บรษัิทหัวเวย่ (ประเทศไทย) ส านักนวัตกรรมแหง่ชาต ิกรมทรัพยส์นิทางปัญญา ธนาคารไทยพาณิชย ์สาม
ยา่นมติรทาวน ์เป็นตน้

Significance



จะเห็นวา่จากการผลักดันของผูบ้รหิาร ท าใหผ้ลงานนวตักรรมของกรมคร. ไดรั้บการยอมรับ
และน าไปใชป้ระโยชน์เพิม่ขึน้มากใน พ.ศ. 2562 (หมวด 7 ขอ้ 7.3) ดังตัวอย่างนวัตกรรมที่
ส าคัญในการใหบ้รกิารประชาชนในหมวด 4 ขอ้ 4.3

นอกจากนี้จากสถานการณ์การระบาดของโรค COVID-19 กรมคร. ร่วมกับบรษัิทหัวเว่ย 
และมหาวทิยาลัยมหดิลไดพั้ฒนานวัตกรรมในการคัดกรอง การตรวจวัดอุณหภูมริ่างกาย
ผูโ้ดยสารระดับเฉพาะเจาะจงพิเศษ (Thermoscan camera surveillance เเบบ Target 
flight/destination) เป็นการด าเนินการเสริมในกรณีที่เก ิดเหตุการณ์โรคระบาดขึ้นใน
ต่างประเทศ โดยท าการติดตัง้อุปกรณ์ mobile termoscan camera ตามจุดที่ก าหนดไว ้
โดยเฉพาะบรเิวณเสน้ทางเดนิจากประตเูครือ่งบนิของผูโ้ดยสารกอ่นเขา้ไปยังอาคารสนามบนิ 
ซึง่เป็นสิง่ทีย่นืยันไดอ้ยา่งเดน่ชดัในระบบการเฝ้าระวัง ควบคมุโรคทีม่ปีระสทิธภิาพของกรมคร. 
โดยผูบ้รหิารในแต่ละระดับสนับสนุนและผลักดันใหเ้กดิความตอ่เนื่องและยั่งยนืมาโดยตลอด 
ท าใหป้ระเทศไทยโดยกรมคร. มรีะบบการเฝ้าระวังทีเ่ขม้แข็ง ไดรั้บการจัดล าดับความมั่นคง
ดา้นสขุภาพ เป็น 1 ในเอเชยี และอนัดับ 6 ของโลก (หมวด 7 ขอ้ 7.4)

R- Significance
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การแปลงยทุธศาสตรส์ูก่ารปฏบิตั ิกรมคร. ไดข้บัเคลือ่นแผนในทกุระดับและทกุภาคสว่น โดยก าหนดเป้าหมาย

เชงิกลยทุธ ์มาตรการไวอ้ยา่งชดัเจน และถ่ายทอดผ่านตัวชีว้ัดระดับกรมสูห่น่วยงาน และหน่วยงานสูบ่คุลากร ทัง้นี้

ไดแ้ปลงทศิทางและเป้าหมายยุทธศาสตรส์ูก่ารด าเนนิงาน โดยจัดท าเป็นแผนปฏบิัตริาชการประจ าปีใหส้อดคลอ้ง

กบัเป้าหมายและผลลัพธท์ีก่ าหนดไวใ้นแผนทกุระดับ มกีารก าหนดตัวชีว้ัดผลสมัฤทธิท์ีช่ดัเจนและวัดผลได ้จัดท า

ค ารับรองการปฏบิตัริาชการ โดยกลุม่พัฒนาระบบบรหิาร วางกรอบตัวชีว้ัดทีส่ าคัญตามจุดเนน้ทีด่ าเนนิการในแตล่ะ

ปี ตัง้แต่ระดับองคก์ารไปถงึหน่วยงาน กลุ่มงาน และเชือ่มโยงกับการประเมนิผลการปฏบิัตริาชการระดับบุคคล 

สือ่สารถ่ายทอดใหทุ้กหน่วยงานและเครือข่ายทีเ่กีย่วขอ้งใชเ้ป็นแนวทางการพัฒนางานและการบริหารจัดการ

ทรัพยากรตามภารกจิ

เนน้ใหค้วามส าคัญของการมสีว่นร่วมของผูบ้รหิาร นักวชิาการ บคุลากรของกรมคร. และเครือขา่ยในทุกระดับ  

โดยการจัดท าและสือ่แนวทางการด าเนนิงานป้องกันควบคมุโรคและภัยสขุภาพส าหรับพื้นที ่ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 ภายใตแ้ผนพัฒนาดา้นการป้องกันควบคมุโรคและภัยสขุภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี พ.ศ. 2561-2580 

ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2561-2565) เป็นแผนรายโรค/ภัยสุขภาพ และแผนงานเชงิระบบ รวมถงึการพัฒนาหลักสูตร

ยุทธศาสตร์ชาต ิระยะ 20 ปี เพือ่ใหบ้คุลากรกรมคร. ไดเ้รยีนรูด้ว้ยตนเองผ่านระบบ e-Learning (DDC Academy) 

การประชมุถ่ายทอดผ่านระบบ VDO Conference และชอ่งทางอืน่ๆ เชน่ เอกสาร Website อกีทัง้ยังมกีารลงนาม

การปฏบิตัริาชการอยา่งเป็นลายลกัษณ์อักษรทกุปี เพือ่ใหม้ผีลในทางปฏบิตัแิละการก ากับตดิตามอย่างเป็นระบบ

A/D Basic
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แนวทางบริหารจัดการเชงิยุทธศาสตร์ การควบคุมก ากับตดิตามโดยเฉพาะแผนปฏิบัตริาชการ
ประจ าปี การจัดสรรทรัพยากร การตดิตามแผนงานโครงการและงบประมาณ กรมคร. ใชร้ะบบบริหาร
จัดการเชงิยทุธศาสตร ์(Estimates SM : ESM) ซึง่เป็นระบบอเิล็กทรอนกิสอ์อนไลน์ทีพั่ฒนาขึน้เพือ่ชว่ย
ในการก ากับติดตามความกา้วหนา้การด าเนินงาน น าผลมาประมวลและวิเคราะห์เพื่อน าเสนอ
คณะกรรมการผูท้รงคุณวุฒฯิ กลั่นกรองแผนปฏบิัตริาชการประจ าปี ตามกลุ่มโรค (Cluster) และเสนอ
ผูบ้รหิารระดับสงูพจิารณาใหค้วามเห็นชอบอนุมัตจิัดสรรงบประมาณใหก้ับหน่วยงานอย่างเหมาะสม และ 
ESM ยังเป็นฐานขอ้มูลทีใ่ชเ้ป็นประโยชน์ในการวางแผนเชงิยุทธศาสตร์ แผนปฏบิัตกิาร ตลอดจนการ
ตดิตามประเมนิผลการปฏบิัตงิาน โดยทีผู่บ้ริหารสามารถตดิตามความกา้วหนา้ผลการด าเนินงานเป็น
ระยะๆ อย่างต่อเนื่องแบบเรียลไทม์ และเป็นขอ้มูลประกอบการตัดสนิใจเพื่อทบทวน ปรับปรุงกลยุทธ ์
มาตรการ ใหส้ามารถบรรลเุป้าหมายทีว่างไว ้และวางแผนยทุธศาสตรอ์ย่างเป็นระบบตอ่ไป ระบบดังกลา่ว
ยังไดรั้บรางวัลชนะเลศิในการเสนอผลการปฏิบัตงิานดเีด่น (Best Practice) ของหน่วยงาน อีกทัง้มี
หน่วยงานต่างๆ มาศึกษาดูงาน เช่น กรมการแพทย์ กรมสุขภาพจิต ธนาคารแห่งประเทศไทย 
จฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลยั ส านักงานคณะกรรมการวจัิยแหง่ชาต ิฯลฯ 

Basic

R-Basic
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กรมคร. ใหค้วามส าคญัการเพิม่ประสทิธภิาพการท างาน “ท านอ้ยไดม้ากและสรา้งคณุคา่ใหก้ับประชาชน” วเิคราะหจ์ุดใดออกแรงผลักดัน
ไมม่ากแตส่ัมฤทธิผ์ล สามารถลดเสีย่ง ลดป่วย ลดโรคและลดตายได ้ โดยการวางทศิทางเป้าหมายร่วมกันของบคุลากรในองคก์ารทกุระดับ
ก าหนดกลยทุธ/์มาตรการ เพือ่ไปสูค่วามส าเร็จ เชน่ มแีผนปฏบิตักิารในการปรับปรงุประสทิธภิาพและลดตน้ทนุ ไดแ้ก ่ระบบการแสดงผลและภมูิ
สารสนเทศอัจฉรยิะ (Data visualization & GIS) ระบบการวเิคราะหข์ัน้สงู (Advance analytic : Data mining & Mathematic model) ระบบ
ปัญญาประดษิฐ ์(Artificial Intelligent) หนอนพยาธ ิวณัโรค และโรคมาลาเรยี การพฒันาระบบขอ้มลูและสารสนเทศของดา่นควบคมุโรคตดิตอ่
ระหวา่งประเทศ (CBDC) (แผนงานการปรบัปรงุฯ 1-2) มกีารสือ่สารถา่ยทอดสูก่ารปฏบิัตอิย่างเป็นรูปธรรม ผา่นการถา่ยทอดเป้าหมายและ
ตวัชีว้ดัเป็นแผนงาน โครงการ กจิกรรม เพือ่ใหบ้รรลเุป้าหมายทีก่ าหนดไวอ้ยา่งสอดประสานเชือ่มโยงกนั

อกีทัง้ขยายผลบรูณาการมาตรการ แผนงาน โครงการสูพ่ืน้ทีเ่ป้าหมาย พรอ้มทัง้สือ่สารอยา่งตอ่เนือ่ง เนน้การมสีว่นร่วมของทกุภาคสว่นที่
เกีย่วขอ้ง โดยการเสรมิสรา้งความเขม้แข็งและสนับสนุนใหเ้ครือขา่ยทัง้ในระดับส่วนกลาง ภูมภิาค และพืน้ทีไ่ดแ้สดงบทบาทในการป้องกัน
ควบคมุโรคและภัยสขุภาพ ตัง้แตก่ารมคีณะกรรมการด าเนนิการ การมรีะบบการป้องกนัควบคมุโรค การวางแผนงานโครงการ การระดมทรัพยากร
อยา่งมปีระสทิธภิาพ การวดัผลลพัธค์วามส าเร็จในการลดโรค การท างานเชือ่มโยงกับเครอืขา่ยอย่างใกลช้ดิ และความร่วมมอืในระดับทอ้งถิน่ 
เชน่ การขับเคลือ่นงานป้องกันควบคมุโรค โดยใชก้ลไกคณะกรรมการพัฒนาคณุภาพชวีติระดับอ าเภอ (พชอ.) อย่างตอ่เนื่อง โดยสว่นกลาง
พัฒนาระบบสนับสนุนเพื่อส่งเสริม พชอ. ใหม้ีความเขม้แข็งในดา้นการส่งเสริมป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ และพัฒนาใหพ้ื้นที่มี
ความสามารถรับมอืกบัโรคและภัยสขุภาพทีเ่กดิขึน้ได ้ซึง่มกีรอบแนวทางการพฒันา 5 ประเด็นหลกัเพือ่สนับสนุน พชอ. ไดแ้ก่ 1) การคนืขอ้มลู
ชีเ้ป้าปัญหา 2) การพฒันาแนวปฏบิตั ิ3) การจัดกระบวนการแลกเปลีย่นเรยีนรู ้4) มุง่สูก่ารสือ่สารและขับเคลือ่น 5) ศกึษาและขยายผล รวมถงึ
ใหค้ าปรกึษาพรอ้มๆ กบัการพฒันาศกัยภาพทมี (Situation Awareness Team : SAT) ระดับสว่นกลาง เขต และทมีเฝ้าระวังสอบสวนเคลือ่นที่
เร็วสูท่กุจังหวดั ระดบัอ าเภอ 946 ทมี และต าบลทีเ่ป็นเครอืขา่ยจนถงึชมุชน จ านวน 9,882 ทมี ทัว่ประเทศ

A/D
Advance
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โดยทีผ่่านมาพบว่าพืน้ทีร่ะดับอ าเภอไดเ้ลอืกประเด็นการขับเคลือ่นงานป้องกันควบคุมโรคเป็นส่วนใหญ่ เพือ่จัดการ
ปัญหาโดยมุ่งหวังยกระดับคุณภาพชวีติดา้นสุขภาพใหด้ขีึน้ ซึง่เนน้สรา้งความร่วมมอืของทมีงานทัง้ในส่วนกลาง ภูมภิาค 
ทอ้งถิน่ ชมุชนและภาคเอกชน มจีุดเนน้ (Highlight) และกรอบการด าเนนิงานเพือ่มุง่ผลสัมฤทธิข์องการลดโรคระดับประเทศ 
เป็นแผนทีส่ าคัญ โดยเนน้การจัดล าดับความส าคัญของปัญหา (ระดับจังหวัด ระดับเขต และประเทศในทีสุ่ด) และการมสี่วน
รว่มของบคุลากรทกุระดับในองคก์ารและเครอืขา่ยการด าเนนิงานป้องกันควบคุมโรค ดังจะเห็นไดจ้ากขัน้ตอนการจัดท าแผน
ยุทธศาสตรท์ีม่ ีกระบวนการระดมความคดิเห็นและประสบการณ์จากการประชุมเชงิปฏบัิตกิารจัดท าจุดเนน้และกรอบการ
ด าเนนิงานป้องกันและควบคุมโรค 5 ปี ร่วมกันวเิคราะหเ์หตุปัจจัยของปัญหาสุขภาพเพือ่การปรับเปลีย่นแนวทาง รูปแบบ 
วธิกีาร เครือ่งมอื โดยใชเ้ทคโนโลย ีตลอดจนการพัฒนาสมรรถนะของทมีงานในพืน้ที่ เชน่ การสรา้งพืน้ทีป่ลอดโรคพษิสุนัข
บา้ในพืน้ทีอ่ าเภอเกาะสมยุ จังหวัดสรุาษฎรธ์าน ีภายใตโ้ครงการสมยุโมเดล เป็นตน้

จากสถานการณ์ปัญหาทีม่คีวามซับซอ้นและความทา้ทายมากขึน้ดังกล่าวขา้งตน้ กรมคร. มกีารวางยุทธศาสตร์ ระบบ
และกลไกต่างๆ เพือ่รองรับสถานการณ์ทีจ่ะเกดิขึน้ อย่างไรก็ตามระบบหรอืกลไกดังกล่าวจะขับเคลือ่นใหเ้กดิเป็นรูปธรรม
ไมไ่ดห้ากขาดกลไกส าคัญ คอื ก าลังคน ทีจ่ะตอ้งมาพรอ้มกับศักยภาพทีเ่พยีงพอและเหมาะสมกับบรบิทของงาน เชน่ การ
รูเ้ท่าทันเทคโนโลยแีละการใชป้ระโยชน์ การวางแผน การสอบสวนโรค เป็นตน้ กรมคร. ไดว้างแผนการพัฒนาศักยภาพ
บุคลากรใหม้คีวามรูค้วามสามารถเพิม่ขึน้ทัง้ในเชงิปรมิาณและคุณภาพใหส้ามารถรองรับการเปลี่ยนแปลงทีร่วดเร็วและ
ตอบสนองความคาดหวังของสังคมและประชาชนทีม่เีพิม่ขึน้ต่องานป้องกันควบคุมโรค ไดแ้ก่ แผนงานพัฒนาทรัพยากร
บุคคลดา้นการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (HRP/HRD) และการเพิม่ขดีความสามารถ ทักษะของบุคลากรระยะยาว 
(แผนงานการปรับปรงุฯ 1-2)

R-Advance

Advance
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2.3 แผนขบัเคลือ่นในทกุระดบัและทกุภาคสว่น

รวมทัง้บูรณาการจัดท าแผนดา้นบุคลากรกับแผนดา้นการป้องกันควบคุมโรคและภัยสขุภาพ ระยะ 20 ปี 
ภายใตแ้ผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลศิดา้นควบคมุโรคของประเทศ พ.ศ. 2560-2564 เพื่อผลักดัน
การด าเนนิงานป้องกนัควบคมุโรคของประเทศในรูปแบบ Mega Project (หมวด 5) การพัฒนาผูเ้ชีย่วชาญดา้น
ระบาดวทิยาภาคสนาม (Field epidemiology) การพัฒนาทมีเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนทีเ่ร็ว (SRRT) และมี
หน่วยปฏบิตักิารควบคมุโรคตดิตอ่อนัตรายทกุจังหวดั การพัฒนาก าลังคนดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศเพื่อเตรยีม
ความพรอ้มในการปฏิบัติงานที่ทา้ทาย เป็นพี่เลี้ยงใหก้ับเครือข่ายและประชาชนควบคู่กับการใชข้อ้มูล
สารสนเทศอยา่งมปีระสทิธภิาพ ซึง่เป็นการพัฒนาศักยภาพทัง้ภายในองคก์ารและสือ่สารสรา้งความเขม้แข็งใน
พื้นทีแ่ละเครือข่าย โดยมผีลสัมฤทธิข์องการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคของพื้นที่ ตัวอย่างความส าเร็จการ
ด าเนินงานป้องกันควบคมุโรคในพื้นที ่ไดแ้ก่ การป้องกันควบคมุโรคระบาดรา้ยแรงในระดับประเทศ เชน่ การ
ควบคุมโรคทางเดนิหายใจตะวันออกกลางหรอืโรคเมอร์ส (MERs) โรคอโีบลา และความส าเร็จในการตอบโต ้
ภาวะฉุกเฉินจากการระบาดของโรคไขห้วัดนก ไขห้วัดใหญ่ 2009 เป็นตน้ ท าใหป้ระเทศไทยโดยกรมคร. มี
ระบบการเฝ้าระวงัทีเ่ขม้แข็ง ไดรั้บการจัดล าดบัความมั่นคงดา้นสขุภาพ เป็น 1 ในเอเชยี และอันดับ 6 ของโลก 
(หมวด 7 ขอ้ 7.4)

R-Significance

Significance
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3.3 การสรา้งนวตักรรมการบรกิารทีส่รา้งความแตกตา่ง และสามารถตอบสนองความตอ้งการเฉพาะ

กรมคร. ไดน้ าขอ้มูลสารสนเทศจากการรับฟังความคดิเห็นความตอ้งการของผูรั้บบรกิาร ผูม้สี่วนไดส้่วนเสยีทัง้ในปัจจุบัน
และอนาคต ทัง้จากการด าเนนิการในเชงิรกุและเชงิรับ (หมวด 3 ขอ้ 3.1) มาสรา้งนวัตกรรมเพือ่ตอบสนองใหก้ารบรกิารมีความ

คล่องตัวและสอดคลอ้งกับนโยบาย DDC 4.0 (หมวด 1 ขอ้ 1.1 และหมวด 4 ขอ้ 4.2) โดยวางแผนระบบงานเพื่อเพิ่ม

ประสทิธภิาพ ลดขัน้ตอน ลดความซ ้าซอ้นในการพัฒนาระบบงานทัง้ระบบงานหลักและระบบสนับสนุน (หมวด 6) โดยวเิคราะห์
ความตอ้งการจากขอ้มลูสารสนเทศของผูรั้บบรกิารและผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี น าผลทีไ่ดม้าออกแบบนวัตกรรมทีส่อดคลอ้งกับความ

ตอ้งการทัง้ระบบการบรกิารแบบเฉพาะกลุ่มและเฉพาะบุคคล มกีระบวนการการทบทวนและการปรับปรุงการบรกิารอย่างต่อเนื่องตาม

ระบบกลไกการสรา้งนวัตกรรม (หมวด 6 ขอ้ 6.2)

และถ่ายทอดไปสู่การปฏิบัตใินทุกพื้นที่ ผ่านช่องทางการสื่อสารที่หลากหลายและรวดเร็วทันการณ์ เช่น Line Group, 

Facebook, โทรศัพท ์เป็นตน้ ตัวอยา่งนวัตกรรมเชงิระบบ ซึง่คดิคน้จากสารสนเทศดา้นการเฝ้าระวังและคัดกรองโดยเฉพาะตาม 

พรบ. โรคตดิต่อ พ.ศ. 2558 เช่น การพัฒนาซอฟตแ์วร์ชุด “ทันระบาด” (TANRABAD) ประกอบดว้ย 4 App หลัก ไดแ้ก่ 1) ทัน
ระบาดส ารวจ 2) ทันระบาดตดิตาม 3) ทันระบาดรายงาน และ 4) ทันระบาดวเิคราะห ์เพือ่ลดการแพร่กระจายของโรค ชีเ้ป้าพืน้ที่

การระบาด สามารถทราบขอ้มลู  ในเชงิพืน้ที ่รวมทัง้ตดิตาม วเิคราะห ์และรายงานสถานการณ์ความเสีย่งไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ 

ปัจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดส้นับสนุนใหเ้ป็น App หลัก ในการเพิม่ประสทิธภิาพระบบการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
ไขเ้ลอืดออกในระดับประเทศ นอกจากนี ้กรมคร. พัฒนานวัตกรรม Chatbot (หมวด 4 ขอ้ 4.3) หรอืแจง้เบาะแสของผูก้ระท าผดิ

ใน พรบ. โรคตดิตอ่ พ.ศ. 2558 ในกรณีการระบาดของโรค COVID–19 เพือ่สรา้งความเชือ่มั่นกับประชาชนใหไ้ดรั้บการสือ่สาร

ทีเ่ขา้ใจง่าย ถกูตอ้ง และแมน่ย า เพือ่ลดปัญหาของขา่วปลอมหรอืขอ้มลูทีค่าดเคลือ่นท าใหเ้กดิความเสีย่งเพิม่มากขึน้

A/D

R-Basic

Basic
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3.3 การสรา้งนวตักรรมการบรกิารทีส่รา้งความแตกตา่ง 
และสามารถตอบสนองความตอ้งการเฉพาะ

การสรา้งนวัตกรรมทีไ่ดจ้ากสารสนเทศความตอ้งการของผูรั้บบรกิารและผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยีจาก การ
ด าเนนิงานเชงิรับ เชน่ จากผูป่้วยทีเ่ขา้รับการรักษา ขอ้มูลการตรวจทางหอ้งปฏบิัตกิารและการด าเนนิงาน
เชงิรุก เชน่ การส ารวจพฤตกิรรมเสีย่ง กรมคร. ไดน้ ามาออกแบบนวัตกรรม เพื่อใหเ้กดิความคลอ่งตัวใน
การใหบ้ริการที่แตกต่างตามความตอ้งการและสะดวกในการเขา้ถึงการบริการเฉพาะกลุ่มและบุคคล 
(Segmentation Service) เช่น 1) น าเทคโนโลยมีาใชใ้นการบรหิารจัดการและระบบบริการ โดยใช ้AI 
(AI : Artificial Intelligence) ชว่ยในการออกแบบการอา่นภาพเอกซเรยป์อดเบือ้งตน้ ลดระยะเวลารอผล
การอา่นฟิลม์ ท าใหผู้ป่้วยไดรั้บการวนิจิฉัยทีร่วดเร็วมากขึน้ จากเดมิใชเ้วลา 1-2 สปัดาห ์สามารถทราบผล
การอ่านเบือ้งตน้ไดภ้ายในวันเดยีว 2) น าเทคโนโลยดีจิทิัลมาออกแบบใหม้รีะบบแจง้เตอืนในบา้น โดย
โครงการยูวลิแคร์ (Uvillcare) ในขณะทีอ่อกไปท างานนอกบา้น ดว้ยการเชือ่มเทคโนโลยใีนการป้องกัน
ควบคมุโรคความดันโลหติ เบาหวาน การบรหิารจัดการเขา้ถงึวัคซนีหรอืเมือ่เกดิภาวะฉุกเฉนิ สามารถลด
ขัน้ตอนในการป้องกันควบคมุโรค โดยผูท้ีอ่าศัยอยู่ในชมุชนแออัด บา้นจัดสรร คอนโดมเินียม ชมุชนการ
เคหะ ประมาณ 8 ลา้นคน คาดวา่มผีูป่้วยโรคเรือ้รังกวา่ 3 ลา้นคน สามารถเขา้ถงึระบบการแพทยฉุ์กเฉนิได ้
ทันเวลาดว้ยสถานบริการสาธารณสุขที่ใกลบ้า้นทัง้ภาครัฐและเอกชน ช่วยลดค่าใชภ้าครัฐไดม้ากถึง 
5.9 พันลา้นบาท จากการลดจ านวนผูป่้วยและเสยีชวีติ

R-Advance

Advance
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3.3 การสรา้งนวตักรรมการบรกิารทีส่รา้งความแตกตา่ง 
และสามารถตอบสนองความตอ้งการเฉพาะ

ส าหรับนวัตกรรมเฉพาะบุคคล เช่น 1) นวัตกรรม Health DDC2U เป็น Application ที่สามารถ
เชือ่มต่อกับระบบขอ้มูลทีม่าจากการวัดความดันโลหติสาธารณะ ดังภาพ 3-5 ดว้ยแนวคดิ “เขา้ถงึง่าย        
ไม่ยุ่งยาก สามารถด าเนินการไดด้ว้ยตนเอง” ขอ้มูลทีป่ระชาชนใชบ้ริการ จะแสดงผลผ่าน Web App
เพือ่ใหต้ดิตามคา่ระดับความดันโลหติของตนเองและไดรั้บค าแนะน าสขุภาพตามความเหมาะสม ในระยะ
ต่อไปจะขยาย Public BP 1,000 เครื่อง ไปทีศู่นย์บริการประชาชน/ทีว่่าการอ าเภอ/หา้งสรรพสนิคา้/
ธนาคาร เป็นตน้ และพัฒนาระบบการยนืยันตวับคุคลโดยใช ้QR Code, สแกนนิว้, สแกนใบหนา้ แทนการ
ใชบ้ตัรประชาชน พัฒนาใหเ้ป็น “Health station” ใหค้รบวงจร เพือ่รองรับการเปลีย่นแปลงเทคโนโลยีใน
อนาคตและตรงตามความตอ้งการของประชาชนมากยิง่ขึน้ 2) นวัตกรรมรูปแบบรองเทา้สุขภาพ โดย
สถาบันราชประชาสมาสัยไดอ้อกแบบรูปแบบรองเทา้ส าหรับผูป่้วยเก่าโรคเรื้อนทีม่ปัีญหาขอ้เทา้ผดิรูป 
และพบวา่ใชไ้ดผ้ลดจีงึยกระดับพัฒนาเป็นนวัตกรรมรูปแบบรองเทา้สขุภาพใหเ้หมาะสมกับความตอ้งการ
ของบคุคลทัว่ไปทีม่ปัีญหาเทา้ และพัฒนาการใหบ้รกิารรองเทา้สขุภาพอย่างครบวงจร ชว่ยใหผู้รั้บบรกิาร
มรีองเทา้สขุภาพทีช่ว่ยแกปั้ญหาเทา้ได ้และขยายการบรกิารนวัตกรรมรูปแบบรองเทา้สขุภาพภายใตใ้ช ้

ชือ่การคา้ “PAL” ใหเ้พยีงพอและครอบคลมุตอ่ความตอ้งการระดับประเทศ และตอ่ยอดเชงิพาณิชยด์ว้ยการจด
สทิธบิตัรทรัพยส์นิทางปัญญา

R-Significance

Significance
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4.2 การวเิคราะหผ์ลจากขอ้มลูและตวัวดั เพือ่น าไปสูก่ารพฒันาและแกไ้ขปญัหหา

กรมคร. โดยคณะกรรมการบรหิารนโยบายและยุทธศาสตร์ มกีารวเิคราะหข์อ้มูลจากระบบการรายงาน
ตา่งๆ จากตาราง 4-1 (ขอ้ 4.1) และตัวชีว้ัดเชงิยุทธศาสตรร์ะยะสัน้ ระยะกลาง และระยะยาว ดว้ยโปรแกรมทาง
สถติติา่งๆ โดยเฉพาะน าเอาโปรแกรม Cognos วเิคราะหข์อ้มลูน าเสนอในรูปแบบ Dashboard เปรยีบเทยีบกับคา่
เป้าหมาย เพือ่วดัผลการด าเนนิงานป้องกันควบคมุโรคและภัยสขุภาพเสนอตอ่ผูบ้รหิารทราบเป็นรายสปัดาห ์ราย
เดือน รายไตรมาส หากผลการด าเนินงานไม่เป็นไปตามเป้าหมาย ผูบ้ริหารจะวางมาตรการเพื่อเร่งรัดการ
ด าเนินงานใหเ้ป็นไปตามเป้าหมายทีก่ าหนด ในการวเิคราะหข์อ้มูล ประกอบดว้ย การประเมนิแนวโนม้ (Trend)
ของผลการด าเนินการ การคาดการณ์ผลทีจ่ะเกดิขึน้ รวมถงึการเปรียบเทยีบผลการด าเนินการทีเ่กดิขึ้นกับคู่
เปรยีบเทยีบ (OP ขอ้ 9) การวเิคราะหค์วามสัมพันธเ์ชงิเหตุและผลเพือ่น ามาใชส้นับสนุนในการทบทวนผลการ
ด าเนนิการ รวมถงึชว่ยใหท้ราบถงึสาเหตขุองปัญหาและจัดล าดับความส าคัญของการใชท้รัพยากร  นอกจากนี้ได ้
วเิคราะห์สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ รวมถงึบริบทแวดลอ้มทีเ่ป็นปัจจัยภายนอกทีส่ าคัญ ไดแ้ก่ นโยบาย
รัฐบาล ขอ้ตกลงกับหน่วยงานทีเ่กี่ยวขอ้งทัง้ในระดับชาตแิละนานาชาต ิเพื่อน ามาเป็นกรอบทบทวนผลการ
ด าเนนิงานของกรมคร. และมกีารจัดท าฐานขอ้มลูเชงิเปรยีบเทยีบไวเ้ป็นรายปียอ้นหลังเพือ่วเิคราะหแ์นวโนม้และ
สถานการณ์เรื่องโรคและภัยสุขภาพอย่างต่อเนื่อง เป็นประโยชน์ต่อการก าหนดทศิทางการด าเนินงานและ
ก าหนดคา่เป้าหมายเพือ่มุง่สูผ่ลลัพธใ์นการลดเสีย่ง ลดโรค ลดตายในกลุม่เป้าหมายน าผลการวเิคราะหม์าคน้หา
สาเหตขุองปัญหาและปรับปรุงกระบวนการทีส่ามารถตอบสนองตอ่สถานการณ์ทีเ่ปลีย่นแปลงไป

R-Basic

A/D
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เชน่ การคน้หาโรคมาลาเรยีในพืน้ทีห่า่งไกลทั่วประเทศ พบปัญหาในการจัดเก็บขอ้มลูซึง่ตอ้งใชร้ะยะเวลานาน 
ไดพั้ฒนาระบบมาลาเรยีออนไลน์เป็นเครือ่งมอืส าหรับการคน้หาผูต้ดิเชือ้และใหก้ารรักษาทีม่ปีระสทิธภิาพและรวดเร็ว 

การสอบสวนและตดิตามผูต้ดิเชือ้ในพืน้ทีแ่ละส่งขอ้มูลไดท้ันท่วงที การแลกเปลีย่นขอ้มูลข่าวสารกับประเทศเพือ่นบา้น

ในกลุ่มผูอ้พยพที่ติดเชื้อ น าไปสู่การควบคุม ก ากับ และประเมินผลการยับยั ้งการแพร่เชื้อมาลาเรีย (Malaria
Elimination) ในประเทศไทย 

ระบบสามารถใชง้านง่าย สะดวก ลดความซ ้าซอ้นของขอ้มลูและความยุง่ยากในการประมวลผลหรอืท ารายงาน

สามารถใหผู้รั้บผดิชอบน าขอ้มูลเขา้สู่ระบบและใชป้ระโยชน์จากขอ้มูลอย่างแทจ้รงิ สามารถประมวลผลเป็นรายงาน
ภาพรวมระดับหน่วยงาน โดยน าเสนอเป็น Infographic รูปกราฟ แผนภูม ิและประยุกตใ์ชก้ับระบบภูมสิารสนเทศแสดง

แผนทีก่ารแพร่กระจายของโรคและการวเิคราะหเ์ชงิพืน้ทีไ่ดอ้ย่างอัตโนมัต ิผูป้ฏบัิตงิานสามารถสรุปรายงานไดอ้ย่าง

รวดเร็ว ถูกตอ้ง และครบถว้น ท าใหก้ารวิเคราะห์ วางแผน และด าเนินการป้องกันควบคุมโรคไขม้าลาเรียที่มี
ประสทิธภิาพใหแ้กป่ระชาชน พบวา่อัตราผูป่้วยมาลาเรยีลดลงมากใน พ.ศ.2562 (หมวด 7.1)

จากการทบทวนผลการด าเนนิงาน น ามาสู่การปรับยุทธศาสตรใ์หส้อดคลอ้งเชือ่มโยงกับยุทธศาสตรก์ระทรวง

สาธารณสุขและระดับชาต ิทัง้ในปัจจุบันและทีจ่ะเกดิขึน้ในอนาคต กา้วสู่กรมควบคุมโรค 4.0 ท าใหม้โีอกาสในการ
ปรับปรุงและการสรา้งนวัตกรรมทีเ่ชือ่มโยงกับเป้าประสงคส์มรรถนะหลักของกรมคร. คอื ความสามารถในการเฝ้าระวัง 

ป้องกัน ควบคมุโรคและภัยสุขภาพทีส่ าคัญ เชน่ โรคเลปโตสไปโรซสิ โรคไขเ้ลอืดออก โรคไวรัสตับอักเสบ-เอ รวมถงึ

โรคตดิต่ออุบัตใิหม่และอุบัตซิ ้า เช่น โรคตดิเชือ้ไวรัสอโีบล่า โรคตดิเชือ้ไวรัสซกิา้ โรคทางเดนิหายใจตะวันออกกลาง 
(MERS) และโรคไขห้วัดนก R-Advance

Advance
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จากผลวเิคราะหก์ารด าเนนิงานทีส่ าคัญในยุทธศาสตรท์ี่ 2 การเสรมิสรา้งความเขม้แข็งของระบบจัดการภาวะฉุกเฉนิ

ทางสาธารณสุข เพื่อเป็นการรองรับโรคอุบัตใิหม่อบุัตซิ ้า ไดพั้ฒนาระบบบัญชาการเหตุการณ์ เฝ้าระวังเหตุการณ์ผดิปกตทิี่มี

ผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน ติดตามและประเมินสถานการณ์การระบาดของโรค/ภัยสุขภาพ ที่เกดิขึ้นทัง้ในและ

ต่างประเทศ ในกรณีที่พบว่าเขา้ข่ายภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุข (Public Health Emergency) ไดท้บทวน

แนวทาง/มาตรการการเฝ้าระวงั ป้องกนั ควบคมุโรคและภัยสขุภาพชว่งการตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิและพัฒนาระบบบัญชาเหตุการณ์

ในทกุจังหวดัทั่วประเทศเพือ่สามารถรายงานเหตกุารณ์ทีเ่ชือ่มโยงขอ้มลูจากภาคสนามสูศ่นูยป์ฏบิัตกิารตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิในทกุ

ระดับ (EOC)  แบบทันตอ่สถานการณ์ (Real-Time) ดว้ยระบบเทคโนโลยทีีท่ันสมัย ผ่านการวเิคราะหแ์ละน าเสนอดว้ยโปรแกรม

ทีส่ าคัญ เพือ่จัดท าขอ้เสนอเชงินโยบายหรอืมาตรการเสนอผูบ้ัญชาการเหตุการณ์ตามระบบบัญชาการเหตุการณ์ ใหผู้บ้รหิาร

ตัดสนิใจเลอืกมาตรการและยกระดับการตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุทีส่อดคลอ้งกบัสถานการณ์ ซึง่ศนูยบ์ัญชาเหตุการณ์

ทกุจังหวดัมคีวามพรอ้มและสามารถปฎบิัตงิานไดจ้รงิและตอบโตส้ถานการณ์ฉุกเฉนิไดท้ันเวลา (หมวด 7 ขอ้ 7.5)

จะเห็นไดจ้ากสถานการณ์โรคในปัจจุบันทีม่กีารแพร่ระบาดของโรค COVID-19 ทีรุ่นแรงกวา่ทีผ่่านมา จากการพัฒนา

ระบบการวัดวเิคราะห์ที่เขม้แข็งของกรมคร. และมีแนวทาง/มาตรการ ที่ชัดเจนใหก้ับหน่วยงานที่เกี่ยวขอ้งร่วมกันควบคุม

สถานการณ์การระบาดของโรค ท าใหส้ามารถชะลอการระบาดไดอ้ย่างทันท่วงท ีผลจากระบบการวัดวเิคราะหข์อ้มูลทีเ่ขม้แข็ง 

สง่ผลท าใหร้ะบบการป้องกัน ควบคุมโรคของประเทศไทยมีประสทิธภิาพยิง่ขึน้ เป็นประเทศทีม่ีความเขม้แข็งดา้นความมั่นคง 

ดา้นสขุภาพ (Health Security) เป็นอนัดับ 1 ของเอเชยี และอันดับ 6 ของโลก ไดรั้บการยกย่องวา่เป็นประเทศทีม่คีวามพรอ้ม

ในการรับมอืตอ่การระบาดของโรคมากทีส่ดุ ซึง่มเีพยีง 13 ประเทศทั่วโลกเทา่นัน้ (หมวด 7 ขอ้ 7.4)

Significance

R-Significance
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กรมคร.วางแผนก าลังคนทัง้ระยะสัน้และระยะยาวรองรับบทบาทภารกจิตามแผนพัฒนางานป้องกัน ควบคุมโรคและ
ภัยสุขภาพแห่งชาตทิี่มีความตอ้งการของประชาชนเป็นศูนย์กลาง และการเป็นส่วนราชการ 4.0 เตรียมพรอ้มรับการ
เปลีย่นแปลงในอนาคต มกีารวเิคราะหอ์ัตราก าลัง ทักษะ สมรรถนะ และก าลังคนทีจ่ าเป็นตามยทุธศาสตรก์รมคร. ดา้นการ
พัฒนาก าลังคนดา้นการป้องกันควบคุมโรคผ่านกระบวนการคดิทางวทิยาศาสตร ์(Full Time Equivalent : FTE) ความ
คดิเห็นจากผูบ้ริหาร ผูเ้ชี่ยวชาญในงาน ผูม้ีส่วนไดส้่วนเสีย และจากการตดิตามผลการบรหิารและใชอ้ัตราก าลังของ
หน่วยงานในระบบ DPIS ไดน้ าไปปรับขนาดใหเ้ป็นกรอบอัตราก าลังทีเ่หมาะสมและเพยีงพอในการปฏบัิตงิาน การจา้ง
ก าลังคน รวมทัง้จัดโครงสรา้งออกแบบระบบงานและพัฒนาขดีความสามารถของบุคลากรใหเ้อือ้ต่อการปฏบิัตงิาน “ชีเ้ป้า 
เฝ้าระวัง น าใหท้ า ตอบโตเ้ร็ว” สามารถบรหิารจัดการใหท้ันต่อสถานการณ์ทัง้ระบบงานแบบทางการและไม่เป็น
ทางการ 

โดยระบบงานแบบทางการจะแบ่งตามโครงสรา้งของส่วนราชการและจัดตัง้โครงสรา้งภายในทีเ่อือ้ต่อการป้องกัน
ควบคมุโรค มกีารเกลีย่อัตราก าลังจากสายงานทีห่มดความจ าเป็นไปก าหนดเป็นสายงานทีจ่ าเป็นและยังขาดแคลน ไดแ้ก ่
สัตวแพทย ์พยาบาลวชิาชพี นักวชิาการสาธารณสุข นักเทคนคิการแพทย ์นักวชิาการคอมพวิเตอร ์และในหน่วยงานทีจั่ดตัง้
ขึน้ใหม ่ไดแ้ก ่สถาบันเวชศาสตรป้์องกันศกึษา เป็นหน่วยงานผลติก าลังคนดา้นเวชศาสตรก์ารป้องกันและดา้นโรคจากการ
เดินทางและการท่องเที่ยว กองกฎหมาย ท าหนา้ที่พัฒนาและบังคับใชก้ฎหมาย และหน่วยงานที่เป็นจุดเนน้ของ
ยุทธศาสตรก์ารเสรมิสรา้งความเขม้แข็งระบบจัดการภาวะฉุกเฉิน ไดแ้ก่ กองด่านควบคุมโรคตดิต่อระหว่างประเทศ เพือ่
รองรับเขตพัฒนาเศรษฐกจิพเิศษและพัฒนาตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 อันเป็นภารกจิส าคัญในการ
ป้องกันควบคมุโรคเมือ่เกดิการระบาดรนุแรง มกีลุม่หอ้งปฏบัิตกิารทางการแพทยด์า้นการควบคมุโรคส าหรับตรวจวนิจิฉัย
โรคตดิตอ่รา้ยแรงใหท้ันตอ่สถานการณ์

A/D
Basic
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จัดตัง้กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉินเพือ่เป็นศูนยก์ลางปฏบัิตกิารเตรยีมความพรอ้มตอบโตภ้าวะฉุกเฉินดา้น
การป้องกันโรคและภัยสขุภาพ อันเป็นภารกจิส าคัญในการป้องกันควบคมุโรคเมือ่เกดิการระบาดรนุแรง กองป้องกันการบาดเจ็บ
เพือ่รองรับปัญหาดา้นการบาดเจ็บของประเทศ โดยเฉพาะผูส้งูอายุประมาณ 1 ใน 3 ทีม่ปัีญหาการบาดเจ็บจากการพลัดตกหกลม้ 
กองนวัตกรรมและวจัิย เพือ่พัฒนาระบบงานนวัตกรรมดา้นการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค โดยเชือ่มโยงกับกลุ่มนวัตกรรมและวจัิย
ของหน่วยงาน

ส าหรับการจัดระบบงานแบบไม่เป็นทางการจะมุ่งเนน้การท างานเป็นทีมและการท างานร่วมกับเครือข่ายทัง้ในและ
ตา่งประเทศ  ซึง่สามารถตอบสนองตอ่การด าเนนิงานตามนโยบายทัง้ดา้นการบรหิารทรัพยากรบคุคล ดา้นการป้องกันควบคุมโรค
ในภาวะฉุกเฉินและดา้นอืน่ๆ ทีส่ าคัญหรอืเร่งด่วน ในรูปของคณะกรรมการ คณะท างานทมีปฏบัิตกิารพเิศษ (Cross Functional
Team) พรอ้มกับมอบอ านาจในการตัดสนิใจทางการบรหิาร โดยมคีณะกรรมการคณะท างานชุดต่างๆ ซึง่ประกอบดว้ยตัวแทน
บุคลากรในแต่ละหน่วยงานในรูปแบบการท างานขา้มสายงาน (Matrix) เพื่อรับผดิชอบด าเนินการในแต่ละกจิกรรม รวมทัง้
สนับสนุนระบบงานแบบทางการ สง่ผลใหก้ารปฏบัิตงิานมคีวามคล่องตัวมากขึน้ อกีทัง้สือ่สารใหทุ้กหน่วยงานใชเ้ป็นแนวทางใน
การปฏบัิต ินอกจากนี ้กรมคร. ยังไดเ้พิม่ขดีสมรรถนะของแตล่ะแผนงานโรค โดยจัดใหม้ผีูจั้ดการแผนงานโรคดูแลตามกลุ่ม
โรค (Cluster) และมผีูท้รงคณุวฒุขิองกรมคร. เป็นทีป่รกึษา เป็นการสนับสนุนความเขม้แข็ง มสีว่นรว่มการท างานเป็นทมี และ
รเิริม่ทีจ่ะผลตินวัตกรรมในการท างานร่วมกัน สง่ผลใหก้รมคร.มผีลงานนวัตกรรมเพิม่ขึน้ทกุปี (หมวด 7 ขอ้ 7.3.1)

R-Basic

Basic
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เพือ่ใหก้ารด าเนนิงานบรรลผุล กรมคร.วางระบบตดิตามและประเมนิผลการด าเนนิงานในระดับกรมและหน่วยงาน 
ผ่านระบบบรหิารจัดการเชงิยุทธศาสตร ์(EstimatesSM) เพือ่เชือ่มโยงกับระบบบรหิารผลการปฏิบัตงิานแบบออนไลน ์
(PMS) ในระดับบุคคลที่มีการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง โดยความร่วมมือของเครือข่ายกลุ่มพัฒนาองค์กรหน่วยงาน และ
คณะกรรมการระดับกรมฯ น าผลทีไ่ดจ้ากผูเ้กีย่วขอ้งและการรายงานแบบออนไลน์ (HR Report) มาปรับปรุงรูปแบบและ
วธิกีารเพือ่ใหก้ารประเมนิผลการปฏบัิตงิานมคีวามน่าเชือ่ถอื โปร่งใส และเป็นธรรม โดยใชแ้นวคดิ OKR มาปรับปรุงการ
ก าหนดเป้าหมายและตัวชีวั้ดในระดับหน่วยงานและบุคคล มกีารเชือ่มโยงผลงานเขา้กับการพจิารณาจัดสรรวงเงนิในแต่ละ
รอบการประเมนิ แลว้น าผลทีไ่ดจ้ากการประเมนิผลไปสู่การพัฒนารายบุคคลตาม competency mapping ทีม่กีารทบทวนและ
ปรับปรุงใหท้ันกับสถานการณ์ปัจจุบันและสอดคลอ้งกับแผนพัฒนาความกา้วหนา้ในสายอาชพี และเพือ่เสรมิสรา้งขวัญ
ก าลังใจบุคลากรไดม้แีนวทางการสรา้งแรงจูงใจ เชน่ โอกาสในการดูงานหน่วยงานตน้แบบ วันหยุด/การลา การพจิารณา
ลาศกึษา/ฝึกอบรมระยะสัน้ ทัง้ในประเทศและต่างประเทศ การยกย่องชมเชย การก าหนดค่าตอบแทนพเิศษ รวมทัง้การ
ปรับปรงุการก าหนดต าแหน่งเป็นระดับทีส่งูขึน้

จากการบรหิารก าลังคนและการสรา้งแรงจูงใจแก่บุคลากรในหลายองคป์ระกอบขา้งตน้ภายใตแ้ผนยุทธศาสตร์
ดา้นทรัพยากรบุคคล ไดก้ าหนดแนวทางการพัฒนาเพือ่มุ่งเนน้เป็นหน่วยงานตน้แบบ/ชัน้น า ดา้นการบรหิารทรัพยากร
บคุคลของประเทศและการท างานเชงิบรูณาการทัง้ภายในและภายนอกหน่วยงาน มกีารพัฒนาปรับปรุงกระบวนงานและน า
ระบบสารสนเทศทรัพยากรบคุคลของส านักงาน ก.พ. (DPIS) มาปรับใชเ้ป็นเครือ่งมอืเพิม่ขึน้ในแต่ละปี ทัง้เรือ่งการบรหิาร
จัดการก าลังคน การสรรหาและคัดสรรบคุลากร การประเมนิผลการปฏบัิตงิาน การพัฒนา การเชือ่มโยงฐานขอ้มูลบุคคลเขา้
กับการบรหิารจัดการสว่นอืน่ทีเ่กีย่วขอ้ง รวมทัง้การสนับสนุนตามนโยบายทีส่ าคัญ การประหยัดพลังงานหรอืการพัฒนาการ
จัดเก็บขอ้มูลเพือ่ใหบุ้คลากรไดร้ับประโยชน์มคีวามสะดวก คล่องตัว และสามารถปฏบัิตงิานตามภารกจิของกรมคร. ได ้
อยา่งเต็มที่

Advance
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จากนโยบาย 4.0 ของกรมคร. ส่งเสริมใหบุ้คลากรมีความริเริ่ม สรา้งสรรค ์เพื่อใหเ้กดิการสรา้ง
นวัตกรรมการท างาน น าวธิกีารปรับระบบการท างานเป็นแบบ Project Based เพือ่ใหบ้คุลากรสรา้งนวัตกรรม 
มุ่งปรับเปลีย่นวธิีการท างานใหม่ในองค์กรใหเ้ป็นแบบ Agile Team หรือ Team Project เพื่อเขา้สู่ Eco-
system Organization โดยศนูยน์วตักรรมดา้นสขุภาพและป้องกันควบคมุโรคขับเคลือ่นการพัฒนานวัตกรรม
ของกรมคร. บุคลากรมีพื้นทีใ่นการลองผดิลองถูก เพื่อใหเ้กดินวัตกรรมทีส่ามารถต่อยอดการท างานเพิ่ม
ประสทิธภิาพและประสทิธผิลดา้นการป้องกนัควบคมุโรค มแีผนงานสง่เสรมิการพัฒนานวัตกรรมในหน่วยงาน
และพัฒนาศักยภาพบุคลากร มเีวทแีลกเปลีย่นน าเสนอผลงานนวัตกรรม กรมคร. ยังสรรหาบุคลากรเชงิรุก
และท าแผนเตรยีมก าลังคนเพือ่สนับสนุนแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลศิดา้นป้องกันควบคมุโรค
ของประเทศ โดยสนับสนุนทุนการศกึษาต่อระดับปริญญาโทและปรญิญาเอก การอบรม/ดูงานทัง้ในและ
ตา่งประเทศ ในสาขาทีม่คีวามจ าเป็นในเชงิยุทธศาสตรใ์นลักษณะ Mega Project 

รวมทัง้ไดน้ าเทคโนโลยมีาใช ้เชน่ Application ระบบ GPS มาเชือ่มการท างานระหวา่งหน่วยงานที่
เกีย่วขอ้ง สือ่สารขอ้มูลทีป่ระมวลผลแลว้ไดอ้ย่างรวดเร็ว เพื่อไปสนับสนุนก าลังคนในส่วนทีข่าดจากการ
บริหารก าลังคนในหลายองค์ประกอบขา้งตน้ และการท างานในเชงิบูรณาการทัง้ภายในและภายนอก
หน่วยงาน

R-Advance

Advance
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โดยความส าเร็จสะทอ้นจากผลการส ารวจความพงึพอใจของผูรั้บบรกิารรวมทุกภารกจิ ใน พ.ศ. 2562 สูงถงึรอ้ยละ 
94.47 (หมวด 7 ขอ้ 7.2) เป็นทีย่อมรับระดับชาตแิละนานาชาต ิอาท ิองคก์ารอนามัยโลกรับรองการกวาดลา้งโรคเทา้ชา้ง

ไดส้ าเร็จ พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคไขม้าลาเรีย ซึง่ไดรั้บรางวัลเลศิรัฐ สาขาบรกิารภาครัฐแห่งชาต ิประเภทภาพรวม

มาตรฐานการบรกิารทีเ่ป็นเลศิในดา้นการป้องกันและควบคุมโรคไม่ตดิต่อ (NCDs) องคก์ารอนามัยโลกไดใ้หป้ระเทศไทย
ตดิอันดับที ่3 ของโลกเทยีบเทา่ประเทศฟินแลนดแ์ละนอรเ์วย ์และเป็นประเทศทีม่กีารด าเนนิการสงูสุดในเอเชยี (OP ขอ้ 9) 

การรับมอืกับโรคระบาดรา้ยแรงหลายประเภท ตัง้แตโ่รคตดิเชือ้ไวรัสซกิา้ (Zika Virus) โรคทางเดนิหายใจตะวันออกกลาง 

(MERS) โรคซารส์ (SARs) โรค COVID-19 สามารถด าเนินการไดอ้ย่างรวดเร็ว สะทอ้นถงึประสทิธภิาพดา้นการบรหิาร
อัตราก าลังและขดีความสามารถพรอ้มรับการเปลีย่นแปลงของโรคและภัยสุขภาพเป็นอย่างด ีท าใหป้ระเทศไทยไดร้ับการ

จัดอันดับใหเ้ป็นประเทศทีม่คีวามเขม้แข็งดา้นความมั่นคงดา้นสุขภาพเป็นอันดับ 6 ซึง่เป็นประเทศก าลังพัฒนาประเทศ

เดยีวทีถ่กูจัดใหอ้ยูใ่น 10 อันดับสูงสุด (Top 10) ของโลก จนไดร้ับการยกย่องว่าเป็นประเทศทีม่คีวามพรอ้มในการรับมอื
ตอ่การระบาดของโรคมากทีส่ดุ ซึง่มเีพยีง 13 ประเทศทั่วโลกเทา่นัน้

นับเป็นความภาคภูมใิจของไทยเป็นอย่างมากทีม่รีะบบการป้องกันและควบคุมโรคทีเ่ขม้แข็งเป็นทีย่อมรับ ในระดับโลก 

และมนีวัตกรรมหลายชิน้ ไดแ้ก่ Application ทีใ่ชใ้นบรกิารดา้นป้องกันควบคุมโรคพชิติ ลูกน ้ายุงลาย, App ทันระบาด, App TAS 
(Tobacco alcohol Surveillance), รูก้ันทันโรค และนวัตกรรมทีใ่ชใ้นการปฏบัิตงิาน ไดแ้ก่ AID ZERO Portal, NTIP (National 

Tuberculosis Information Program) ซึง่ท าใหไ้ดรั้บรางวัลเลศิรัฐในสาขาตา่งๆ ตัง้แต ่พ.ศ. 2557 จนถงึปัจจุบัน เป็นเครือ่งพสิูจน์

ความส าเร็จ ดา้นการบรหิารอัตราก าลังและขดีความสามารถพรอ้มรับการเปลีย่นแปลงของโรคและภัยสขุภาพเป็นอยา่งดี

Significance

R-Significance
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กรมคร. ออกแบบและปรับปรุงกระบวนการทีส่ าคัญ เพือ่สง่มอบผลผลติและการบรกิารทีส่รา้งคุณค่าทีด่ทีีส่ดุแกผู่รั้บบรกิาร
และผูม้ีสว่นไดส้่วนเสยีใหส้อดคลอ้งกับยุทธศาสตรช์าต ิพ.ศ. 2561-2580 ภายใตแ้ผนพัฒนาดา้นการป้องกัน ควบคุมโรคและภัย
สขุภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561-2580) โดยวเิคราะหก์ระบวนการทีต่อ้งใชใ้นการสง่มอบผลติภัณฑบ์รกิารทีส่ าคัญ ตัง้แต่
ตน้น ้าถงึปลายน ้า มุ่งสู่เป้าหมายภารกจิหลัก คือ ประชาชน ลดเสี่ยง ลดโรค ลดป่วย/พกิาร ลดตาย ดว้ยระบบเฝ้าระวัง ควบคุม/
ป้องกัน ตอบโตโ้รคและภัยสุขภาพของประเทศที่มีประสทิธภิาพตาม Value Chain ของกรมคร. ซึง่ไดอ้อกแบบกระบวนการ
ท างานใหส้ง่มอบคุณค่า ดังนี้ 1) ก าหนดผูจั้ดท าผลผลติและบรกิาร รวมถงึผูรั้บบรกิารทัง้ภายในและภายนอกกรมคร. (OPขอ้7,8) 
เพือ่จัดเป็นกลุม่กระบวนการสนับสนุนและกลุม่กระบวนการสรา้งคณุคา่หรอืสง่มอบใหก้ระบวนการถัดไป 2) ก าหนดความตอ้งการ
และคาดหวงัของผูรั้บบรกิารและผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยีใหช้ัดเจน น ามาก าหนดผลผลติของกระบวนการ 3) ออกแบบกระบวนการที่
สามารถผลติและสง่มอบบรกิารทีม่คีณุลักษณะตรงตามผลผลติภายใตค้วามสามารถและทรัพยากรทีม่อียูอ่ยา่งจ ากดัขององคก์าร 4) 
ก าหนดขอ้ก าหนดที่ส าคัญและจุดควบคุมบรกิารที่จะส่งมอบใหก้ับผูรั้บบรกิารและผูม้ีส่วนไดส้่วนเสยี โดยค านงึถงึคุณค่าและ
คุณภาพที่ส่งมอบเพื่อใหเ้กิดการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในทุกกระบวนการ ก าหนดค่าเป้าหมาย 
กลุ่มเป้าหมาย และตัวชีว้ัดก ากับการด าเนนิการที่ทา้ทายเพิม่ขึน้ทุกปี ทัง้มติปิระสทิธภิาพและประสทิธผิลร่วมกับเครือข่ายทัง้
ภายในและตา่งสว่นราชการทีม่ภีารกจิสรา้งคณุคา่กบักลุม่เป้าหมายเดยีวกนั รว่มจัดท าเป็นมาตรฐานขัน้ตอนการปฏบิัตสิ าหรับใช ้
เป็นแนวทางปฏบิัตหิรือฝึกอบรมหรือสอนงานใหแ้ก่บุคลากรระหว่างปฏบิัตงิาน ผูป้ฏบิัตงิานจะบันทกึขอ้มูลสารสนเทศที่จ าเป็น
ส าหรับการตดิตามควบคมุ 5) ทดลองปฏบิตัติามขัน้ตอนการท างานของกระบวนการทีไ่ดอ้อกแบบมาใหส้ามารถปฏบิัตงิานไดจ้รงิ
และไดผ้ลลัพธท์ัง้ในเชงิปรมิาณและคณุภาพ ลดความซ ้าซอ้น ลดขัน้ตอนของกระบวนการ ลดคา่ใชจ้า่ย ใชเ้วลาและทรัพยากรใหคุ้ม้ค่า 
เพือ่ตอบสนองความตอ้งการของผูรั้บบรกิารและผูม้สี่วนไดส้่วนเสยี 6) ประกาศใชก้ระบวนการหรอืมาตรการส าคัญ เป็นกรอบการ
พัฒนาระบบการด าเนนิงานตามภารกจิของกรมคร. ตดิตามผลการด าเนนิงานผ่านทุกชอ่งทางและร่วมกันปรับปรุงกระบวนการ  
เพือ่บรรลเุป้าหมายทีก่ าหนดไว ้ ผ่านระบบ VDO conference ใช ้Facebook live และ Application ระบบตระหนักรูส้ถานการณ์
ทีก่รมคร. สรา้งขึน้เพือ่การรายงานสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพทัง้ในภาวะปกตแิละภาวะฉุกเฉิน ท าใหทุ้กหน่วยงานน าเป็น
แนวทางในการปฏบิัต ิมกีารปรับปรุงกระบวนการท างาน น าเทคโนโลยมีาเพิม่ประสทิธภิาพ จนสามารถลดตน้ทุน ระยะเวลาในการ
ด าเนนิงานลงอยา่งมาก (หมวด 7 ขอ้ 7.6)

R-Basic

AD Basic
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การตดิตามควบคมุกระบวนการด าเนินการทัง้เชงิรับและเชงิรุกอย่างครบวงจร ประเมนิผลกระบวนการตามตัววัดทีก่ าหนดน าไปสูก่าร
เรยีนรูแ้ละเทยีบเคยีงเพือ่ปรับปรงุกระบวนการใหม้ปีระสทิธภิาพและประสทิธผิล ตัง้แตผู่ส้ง่มอบ บคุลากร ปัจจัยน าเขา้ วธิกีารท างาน ตลอดจน
สภาพแวดลอ้มในการท างาน เชน่ กระบวนการบรหิารจดัการภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุ การเฝ้าระวัง : มกีารตดิตามประเมนิสถานการณ์
โรคและภัยสขุภาพ ตรวจสอบขอ้มลูการระบาดเพือ่ตรวจจับเหตกุารณ์ผดิปกต ิวเิคราะหค์วามเสีย่งของโรคและภัยสขุภาพใหไ้ดอ้ย่างรวดเร็ว การ
ควบคมุ/ป้องกนั : การพฒันาความพรอ้มของศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉิน พัฒนาระบบบัญชาการเหตกุารณ์ จัดท าแผนเตรยีมความพรอ้มตอบโตภ้าวะ
ฉุกเฉนิ พฒันาทมีตระหนักรูส้ถานการณ์ ใหค้รอบคลมุทัง้ระดบัเขตและระดบัจังหวดัพรอ้มใชง้านทัง้ภาวะปกตแิละภาวะฉุกเฉิน การตอบโต ้: สามารถ
ตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุไดท้นัทว่งทใีนทกุภารกจิอย่างเต็มก าลัง ไดแ้ก ่ผูบ้ัญชาการเหตกุารณ์ ทมีขอ้มลูและยุทธศาสตร ์และทมี
ปฏบิัต ิ9 ทมี (หมวด 5 ขอ้ 5.2) โดยน าระบบบัญชาการเหตุการณ์มาตรฐานสากลมาใชอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ ถอดบทเรียนรายวัน ราย
เหตุการณ์ พรอ้มรับการเปลีย่นแปลง/ปรับปรุง กระบวนการใหด้ขี ึน้ โดยความร่วมมอืจากทกุหน่วยงานในสังกัดหน่วยงานทีร่ับผดิชอบงาน
สาธารณสขุระดบัจังหวดัและทอ้งถิน่ หน่วยงานในและนอกกระทรวงสาธารณสขุ มรีะบบบรหิารจัดการเชงิยทุธศาสตร ์ซึง่วดัระดบัความส าเร็จในการ
สนับสนุนการจัดการภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุของหน่วยงาน ใชข้อ้มลูจากการประเมนิความเสีย่งดา้นโรคและภัยสขุภาพ ดว้ยการชีบ้ง่-การ
วเิคราะห-์การประเมนิผลความเสีย่ง พรอ้มใหข้อ้มลูการป้องกนั-กกักนัตนเองตาม พรบ. โรคตดิตอ่ พ.ศ. 2558 การใชพ้ืน้ทีส่าธารณะหรอืการ
อยูร่ว่มกบัผูอ้ ืน่ ซ ึง่หากกรมคร. คาดการณ์วา่จะเกดิการระบาดของโรคและภัยสขุภาพทั่วประเทศ จะเสนอยกระดับเป็นวาระแหง่ชาตเิพือ่ให ้
เกดิการบรูณาการทกุสว่นราชการทัว่ประเทศ

การใชเ้ทคโนโลยดีจิทิลัปรับระบบเฝ้าระวงั ป้องกนั ควบคมุโรค (Smart Surveillance) รปูแบบการจัดการแกไ้ขปัญหาโรคไขเ้ลอืดออก 
App ทนัระบาด เป็นระบบเฝ้าระวงัโรคตดิตอ่น าโดยยุงลายทีค่รอบคลมุทัง้ดา้นคน เชือ้โรค พาหะน าโรคและสิง่แวดลอ้มทีม่ปีระสทิธภิาพ และทกุ
ภาคสว่นสามารถใชป้ระโยชนไ์ด ้App อสม.ออนไลน ์เพือ่การเฝ้าระวงัโรคตดิตอ่น าโดยยงุลายและการใชส้ารเคมอีันตรายในครัวเรอืน ท าให ้
อสม. ดแูลพืน้ทีร่ับผดิชอบไดง้่ายขึน้ เร็วขึน้ส าหรับกระบวนการสนับสนุน ใหค้ านงึถงึขอ้ก าหนดทีส่ าคัญ 3 ป. ไดแ้ก ่ประโยชน์ ประหยัด และ
ประสานงาน มาใชใ้นการออกแบบกระบวนการที่มุ่งสู่ผลลัพธ์ คอื ประสทิธผิล ประสทิธภิาพ และตน้ทุน โดยมวีธิกีารก าหนดจากความ
ตอ้งการภายใน เพือ่เกือ้หนุนใหง้านหลกัและพนัธกจิบรรลเุป้าหมายอยา่งมปีระสทิธผิลและประสทิธภิาพ อ านวยความสะดวกใหก้ระบวนการ
หลักของกรมคร. แบบ Agile ท างานไดค้ล่องตัว ช่วยใหก้ารบรหิารจัดการโครงการต่างๆ มคีวามครบถว้น ถูกตอ้ง รวดเร็ว ทันต่อการ
เปลีย่นแปลง เพือ่การเฝ้าระวงั ป้องกนั ควบคมุโรคและภัยสขุภาพ R- Advance

Advance
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6.1 กระบวนการท างานทีเ่ชือ่มโยงต ัง้แตต่น้จนจบ
สูผ่ลลพัธท์ ีต่อ้งการ

ผลงานที่ใชเ้ทคโนโลยีในการจัดการกระบวนการ ติดตาม และบูรณาการที่เป็นเลิศ เช่น “ร่วมพัฒนา ร่วมใช ้
ฐานขอ้มลูเฝ้าระวังโรคและภัยราชทัณฑห์นึง่เดยีว” เป็นการบรูณาการขอ้มูลเพือ่บรกิารร่วมกันของเรอืนจ า สถานพยาบาล 
และกรมคร.ใหต้รวจจับการระบาดของโรคไดจ้ากจ านวนผูป่้วยทีเ่พิม่ขึน้ในแต่ละวัน ส่งผลต่อการควบคุมโรคไม่ใหเ้กดิการ
ระบาดเป็นวงกวา้ง ลดความเสีย่งต่อการตดิเชือ้ของผูต้อ้งขังอืน่ ในกรณีเกดิโรคระบาดในเรอืนจ า พบว่า จ านวนผูป่้วย
ลดลง เชน่ การระบาดของโรคแขน ขา อ่อนแรง ใน พ.ศ. 2561 พบผูป่้วย 356 ราย ลดลงเหลอื 25 ราย ใน พ.ศ. 2562 
สามารถลดค่าใชจ้่ายการรักษาจาก 534,000 บาท เหลือ 37,500 บาท ลดลงรอ้ยละ 92.98 ในกรณีนี้ไดม้ากกว่า 
500,000 บาท ลดระยะเวลาทีพ่บผูป่้วยจนถงึวันรายงานจาก 1–2 เดอืนเหลอื 1 วัน ลดระยะเวลาควบคุมโรคจาก 1–3
เดอืน เหลอืไมเ่กนิ 1 สัปดาห ์เปลีย่นวธิกีารจัดเก็บขอ้มูล/จัดท ารายงานและการน าเสนอสถานการณ์ จากจดรายงานและ
นับจ านวนผูป่้วยในสมุดบันทกึ น าเสนอเพยีงขอ้มูลจ านวนและรอ้ยละเป็นบันทกึขอ้มูลในโปรแกรม HosXp สามารถ  
Export เป็น Excel เพือ่จัดการขอ้มลูไดต้ามความตอ้งการใชง้าน น าเสนอดว้ยกราฟ ตารางได ้

“การจัดการขอ้มลู เพือ่แกไ้ขปัญหาโรคไม่ตดิต่อ (NCD Clinic Plus online)” เป็นระบบการจัดการขอ้มูลทีไ่ดร้ับการ
พัฒนาขึน้ภายใตค้วามตอ้งการในการปรับปรุงพัฒนากระบวนการท างาน เพือ่การแกไ้ขปัญหาโรคและภัยสุขภาพของ
ประชาชนในพื้นที ่โดยน าเสนอผลการด าเนินงานการแกไ้ขปัญหาโรคไม่ตดิต่อบนระบบดจิิตอล On line (web site)
หน่วยงานรายงานผลการด าเนนิงานไดแ้บบเรยีลไทม ์โดยเครอืข่ายงานในแต่ละระดับสามารถเขา้ถงึการใชบ้รกิารไดง้่าย 
สะดวก รวดเร็ว ลดขัน้ตอน ลดตน้ทุนทรัพยากรการใชก้ระดาษ ในการรวบรวมขอ้มูล วเิคราะห์ ประมวลผล และการ
รายงานผลเป็น Paperless ในทุกขัน้ตอน ลดตน้ทุนการขนส่งและระยะเวลาทีผ่่านระบบไปรษณีย ์แสดงผลเรยีลไทม ์ลด
ขัน้ตอนและเวลาในการประเมนิผลจาก 2 เดอืน เหลอื 1 สัปดาห ์ลดเวลาการรายงานผลจากหน่วยงานระดับสถานบรกิาร
สาธารณสขุมาถงึหน่วยงานระดับเขต จาก 3 สัปดาห ์เหลอื 1 สัปดาห ์

R-Significance

Significance
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ตัวอย่าง หมวดผลลัพธ์การด าเนินงานหมวด 7
7.1 การบรรลุผลลัพธ์ของตัวชี้วัดตามพันธกิจ 

ตัวชี้วัด หน่วยวัด
ค่า

เป้าหมาย
ผลการด าเนินงาน

ปี 2560 ปี 2561 ปี 2562

7.1 การบรรลุผลลัพธ์ของตัวช้ีวัดตามพันธกิจ

7.1.1 ตัวช้ีวัดตามภารกิจหลัก*

1) ร้อยละของผลงานวิจัยด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพท่ีเผยแพร่ให้หน่วยงานต่างๆ  น าไปใช้ประโยชน์ ร้อยละ 80 85.96 80.00 91.62

2) ร้อยละของเครือข่ายเป้าหมายด าเนินการเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพตามแนวทาง/มาตรฐาน

ด้านการควบคุมโรคของประเทศ (PSA1)
ร้อยละ 97 98.45 95.2 97.18

7.1.2 ตัววัดตามนโยบายและแผนรัฐบาล

1) ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ท่ีข้ึนทะเบียนได้รับการประเมินโอกาสเสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) ร้อยละ 85 81.67 (เป้า 80) 85.83 (เป้า 82.50) 88.58  (เป้า 85)

2) อัตราความส าเร็จของการรักษาวัณโรค ร้อยละ 85 79.94 85.00 85.70

7.1.3 การด าเนินการด้านกฎหมาย

- - - - - -

7.1.4 ตัววัดของการบรรลุตามแผนยุทธศาสตร์*

1) อัตราป่วยด้วยโรคมาลาเรีย (ต่อประชากร 1,000 คน) ร้อยละ 0.24 0.14 (เป้า 0.30) 0.11 (เป้า 0.27) 0.038 (เป้า 0.24)

7.1.5 การบรรลุตามยุทธศาสตร์อ่ืนๆ เช่นการบรรลุตัววัดร่วม การจัดอันดับ เป็นต้น

- - - - - -
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ผลลัพธ์ตามภารกิจหลักที่มีจุดเน้นด้านวิชาการตามยทุธศาสตร์ 20 ปี ของกรมคร. คือ ผลิตผลงานวิจัยด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพเพื่อ
เผยแพร่ให้กับเครือข่ายวิชาการส าหรับน าเป็นแนวทางการปฏิบัติงาน หรือบุคลากรประชาชนที่สนใจ พบว่า พ.ศ. 2560–2562 มีการน าผลงานวิจัยจาก
การเผยแพรข่องกรมคร. ไปใช้ประโยชน์เพื่อการป้องกันควบคุมโรคเพิ่มขึ้น โดยเฉพาะใน พ.ศ. 2562 ยังพบว่ามีการน าผลวิจัยฯ ไปใช้หรือน าไปต่อยอดพัฒนา
เพื่อให้เกิดประโยชน์ที่เหมาะสมเพิ่มขึ้นมาก ท าให้วารสารในสังกัดกรมคร. ผ่านการประเมินคุณภาพของ TCI รอบที่ 4 (พ.ศ. 2563-2567) จนได้รับ
รางวัลระดับเหรียญทอง ได้แก่ วารสารควบคุมโรค วารสารสถาบันบ าราศนราดูร และ OSIR (Outbreak Surveillance Investigation and Response) 
ระดับเหรียญเงิน ได้แก่ วารสารโรคเอดส์ วารสารสาธารณสุขล้านนา และวารสารโรคและภัยสุขภาพจากส านักงานป้องกันควบคุมโรคหลายแห่ง 

นอกจากนีผ้ลลัพธ์ในการพัฒนาเครือข่ายการท างานร่วมกัน ซ่ึงเป็นตัวชี้วัดที่ส าคัญตามพันธกิจของเครือข่ายเป้าหมาย ยังสามารถด าเนินการได้
อย่างสูงกว่าเป้าหมาย เพื่อพัฒนาสร้างเสริมทั้งในด้านองค์ความรู้ ทักษะที่เกี่ยวข้องกับการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพให้ได้ตาม
แนวทาง/มาตรฐานด้านการควบคุมโรคของประเทศ

ด้านผลลัพธ์ตัวชี้วัดตามนโยบายและแผนรัฐบาล ซึ่งเป็นตัวชี้วัด Agenda ของแผนพัฒนาด้านการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ระยะ 20 ปี 
และแนวทาง DDC 4.0 ของกรมคร. ในการยุติวัณโรคเพื่อแก้ปัญหาวัณโรคให้ลดลง โดยมีการบูรณาการกับเครือข่ายร่วมกันค้นหาและขึ้นทะเบียนผู้ป่วยวัณ
โรครายใหม่และกลับเป็นซ้ าเพิ่มขึ้น เท่ากับ 80,160 ราย คิดเป็นร้อยละ 75.2 และผลส าเร็จของการรักษาร้อยละ 85.16 (เป้าหมาย พ.ศ. 2562 ร้อยละ 85)

นอกจากนี้ผลลัพธ์จากการขับเคลื่อนการด าเนินงานป้องกันและควบคุมโรคไม่ติดต่ออย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะการด าเนินงานขึ้นทะเบียนได้รับ
การประเมินโอกาสเสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด (CVD Risk) จากผู้ป่วยโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ถือว่าประสบผลส าเร็จตามเป้าหมายและมี
แนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี รวมถึงการเฝ้าระวังโรคไข้มาลาเรียอย่างใกล้ชิดตามยุทธศาสตร์การก าจัดไข้มาลาเรีย การค้นหาผู้ป่วยมาลาเรียในพื้นที่แพร่เชื้อ 
โดยเฉพาะในกลุ่มพื้นที่ป่าถิ่นทุรกันดารตามโครงการพระราชด าริ เนื่องจากสามารถลดการแพร่กระจายโรคในชุมชนได้ในหลายแห่ง เกิดเป็นผลส า เร็จ
ที่ดีเพราะพบว่าอัตราป่วยมีแนวโน้มลดลงอย่างต่อเนื่อง 



เครดิต PEMANDU Associates

ระบบสุขภาพดีที่สุดในโลก ปี 2562

โครงสร้างพื้นฐาน
92.58
คะแนน

บุคลากรผู้เช่ียวชาญ
17.37
คะแนน

ค่าใช้จ่าย
96.22
คะแนน

การเข้าถึงยา
67.51
คะแนน

ความพร้อมของรัฐบาล
89.91
คะแนน เครดิต : ศบค.

ออสเตรเลีย
86.19 คะแนน

ไทย
83.29 คะแนน

ใต้หวัน
79.56 คะแนน

เกาหลีใต้
79.49 คะแนน

เดนมาร์ก
79.46 คะแนน

นิวซีแลนด์
79.15 คะแนน

ลิกัวเนีย
76.63 คะแนน

สโลเวียเนีย
76.33 คะแนน

ไอซ์แลนด์
76.14 คะแนน

ลัตเวีย
86.19 คะแนน

1 2 3 4 5

6 7 8 9 10

10 อันดับประเทศที่มีคะแนนฟื้นตัว Covid–19 ที่ดีที่สุด

7.4 การบรรลุผลลัพธ์
ตามตัวชี้วัดด้านการ
เป็นต้นแบบ



การเตรียมรับการตรวจรับรอง ณ สถานที่ปฏิบัติงาน 
(Site visit)





➢ ประชุมเตรียมหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องท้ังหมด เพื่อเตรียมข้อมูล หลักฐานต่างๆ เอกสารสรุปให้ผู้ประเมินฯ
➢ เตรียมผู้น าเสนอ
➢ เตรียมจัดนิทรรศการผลงานท่ีโดดเด่น 
➢ เตรียม slide บทบรรยายให้ผู้บริหารและผู้น าเสนอ ซ้อมการน าเสนอ 3รอบ 
➢ เตรียมสถานที่ ซักซ้อมการนั่ง การแต่งกายผู้เข้าร่วมประชุม
➢ กพร.เป็นหลักขับเคลื่อนทุกอย่าง ตั้งแต่ท าสไลด์ จัดนิทรรศการ การด าเนินงานต่างๆ ในภาพรวม

การเตรียมการ Site Visit...



การเตรียมความพร้อมรับการตรวจประเมิน (Site Visit) PMQA 4.0 

รับฟังข้อแนะน าจากท่านอธิบดี

ประชุมจัดท าสไลด์การน าเสนอ และเตรียมการจัดนิทรรศการ



ภาพบรรยากาศ การรับตรวจประเมินรางวัลเลศิรัฐ สาขาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ ระดับดีเดน่
(ตามเกณฑ์การประเมินผลสถานะของหนว่ยงานภาครัฐในการเปน็ระบบราชการ 4.0) ณ พื้นที่ปฏิบตัิงาน กรมควบคุมโรค

เม่ือวันที่ 6 สิงหาคม 2562 ณ ห้องประชุมประเมินจันทวิมล อาคาร 1 ชั้น 1 กรมควบคุมโรค 



รับการตรวจประเมิน ณ พ้ืนที่ปฏิบัติงาน (Site Visit) 
ในวันที่ 11 สิงหาคม 2563 เวลา 14.00 - 17.00 น. ณ ห้องประชุมประเมิน จันทวิมล อาคาร 1 ชั้น 1 กรมควบคุมโรค 

คณะผู้ตรวจประเมินฯ เยี่ยมชมนิทรรศการ 

น าเสนอระบบราชการ 4.0 (PMQA 4.0) กรมควบคุมโรค 



ตัวอย่างน าเสนอ 





ความส าเร็จการขับเคลื่อนงานระบบราชการ 4.0

ผลงานทีโ่ดดเด่น ระบบราชการ 4.0

แผนการยกระดับสู่ ระบบราชการ 4.0 ในอนาคต

01

02

03

4.Smart and High Performance (หมอบ๊อบ) 16082563 (V18) final.pdf
3.People Centric (หมอเอนก) 16082563 (V18) final.pdf
3.People Centric (หมอเอนก) 16082563 (V18) final.pdf


ความร่วมมือรอบทิศพิชิต Covid-19

เชื่อมโยงระบบข้อมูลสารสนเทศ
และการสื่อสารอย่างไร้รอยต่อ
นวัตกรรม Touchpoint ประชาชน

Open & 
Connected Government



บริการด้วยหัวใจ 
ตอบสนองความต้องการ 

เข้าถึงประชาชน

Government
Citizen-Centric

นายแพทย์เอนก มุ่งอ้อมกลาง
ผู้อ านวยการสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง



ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน

Government
Smart & High Performance

สมรรถนะ EOC เข้มแข็ง
ก าแพงป้องกัน Covid-19

Area Base Integrated Operation
การท างานแบบบูรณาการในระดับพ้ืนที่

นายสัตวแพทย์พรพิทักษ์ พันธ์หล้า
ผู้อ านวยการกองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน

รวมไฟล์นำเสนอ site visit 17082563  final.pdf




นโยบายการพัฒนากรมควบคุมโรคเข้าสูร่ะบบราชการ 4.0 ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

Digitalization
เชื่อมโยงข้อมูลและการสื่อสารอย่างไร้รอยต่อ

Customer
พัฒนาคุณภาพบริการเพื่อแก้ไขปัญหาข้อร้องเรียนเฉพาะบุคคล
ด้วยกลไกใหม่ CRM (Compliant Resolution Management)

Collaboration
การท างานร่วมกันคดิรว่มกันท าให้ได้ค าตอบที่ด ี

สานพลังเครือข่ายความร่วมมือในทุกระดบั

Process
ปรับปรุงกระบวนงานสูค่วามเปน็เลิศ

Innovation
Creating & Inspiring Environment
เพื่อสร้างบรกิารใหม่สู่นวัตกรรมเชิงนโยบาย

➢ ผู้น ายุคใหม่ศตวรรษที่ 21 บริหารตามหลักธรรมาภิบาล
➢ Motivating Digital Learning Skills

➢ พัฒนาทักษะด้านดิจิทัลสู่การเป็นผู้ประกอบการของภาครัฐ (Public Entrepreneurship)
➢ พัฒนาองค์กรตามยุทธ์ศาสตร์ชาติมุ่งสู่องค์กรชั้นน า

Re-Design

Re-ThinkRe-Treat

https://www.google.com/search?rlz=1C1SQJL_thTH779TH779&sxsrf=ALeKk03wPDfm0cbCOTSUIsrzMqOMIaXxDQ:1601889617678&q=design&spell=1&sa=X&ved=2ahUKEwiO4IXtj53sAhXGfn0KHQO0DJkQkeECKAB6BAgNEC4


กลไกการขับเคลื่อนการท างานการบริหารจัดการภาครัฐภาพกรม

ผลักดัน โดย 
- พัฒนากลไกการด าเนินงานบริหารจัดการองค์กร โดยใช้เกณฑ์การพัฒนา

คุณภาพบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA)
- พัฒนาผลงานคุณภาพตามเกณฑ์รางวัลฯ

ผลักดัน โดย 
- พัฒนาการจัดท าและติดตามผลการปฏิบัติราชการของกรมฯ ให้สอดคล้อง

กับทิศทางขององค์กร (Strategic Direction)
- พัฒนาบทบาทภารกิจ โครงสร้างให้สอดคล้องกับสภาวการณ์

กลุ่มเป้าหมาย กลุ่มพัฒนาองค์กร (กอง/ศูนย์/ส านัก/สถาบัน/สคร.)

กลไกการขับเคลื่อน

คณะอนุกรรมการด าเนินการพัฒนาระบบราชการ (CCO)

กรมควบคุมโรคพัฒนาระบบการบริหารจดัการภาครัฐที่มปีระสิทธิภาพ ตามหลกัธรรมาภบิาล
ของการบริหารกิจการบ้านเมอืงท่ีดี อย่างต่อเนื่องและเป็นรูปธรรม

คณะท างานยกระดับฯ/
คณะกรรมการติดตามการด าเนินงาน

คณะท างานก ากับและติดตาม
ตัวช้ีวัดฯ



แผนสนับสนุนงานพัฒนาองค์การ ปี 2564

พัฒนาโปรแกรม PMQA 4.0/พัฒนาChatbot /
ฐานข้อมูล Dashboard 

Database
& Information

การจัดคู่มือตา่งๆ 

Award

พัฒนาหลักสูตรพัฒนา
องค์กร รุ่น 2     

Learning

การเยี่ยมเสริมพลัง 
การจัดคลินิกให้ค าปรึกษา

Network & 
Stakeholder



บันไดสู่ความส าเร็จ 5 ส.

Thank You For Your Attention


