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คำ�ประกาศเจตนารมณ์

เพ่ือความร่วมมือพัฒนาระบบสุขภาพชุมชนและท้องถิ่น
วันที่ 19 กรกฎาคม 2567

ณ ศูนย์ประชุมวายุภักษ์ ชั้น 4 โรงแรมเซ็นทารา ไลฟ์ ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ 

แขวงทุ่งสองห้อง เขตหลักส่ี กรุงเทพมหานคร

…เรา…องค์์กรภาคีี ขอประกาศเจตนารมณ์์ร่่วมกัันว่่า เพ่ื่�อสร้้างสัังคมสุุขภาวะ ทุุกองค์์กรจะร่่วมมืือกััน สนัับสนุุนและ
พััฒนาระบบสุุขภาพชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น ให้้สามารถตอบสนองต่่อปััญหาของประชาชนได้้อย่่างแท้้จริิง สร้้างการมีีส่่วนร่่วม 
ของทุุกภาคส่วน เสริิมความเข้้มแข็็งให้้กัับชุุมชน และองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น เพ่ื่�อเป็็นกำำ�ลังสำำ�คัญที่่�จะเกื้้�อหนุนประชาชน 
ให้้มีีสุุขภาพดีี ทั้้�งกาย ใจ สัังคม และปััญญา ประชาชนเข้้าถึึงสิิทธิิและบริิการสุุขภาพที่่�ได้้มาตรฐาน ประชาชนมีีส่่วนร่่วม  
ในการดููแลสุุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุุมชน นำำ�ไปสู่่�ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ โดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�นที่่�มีีประสิิทธิิภาพ  
มีีคุุณภาพ ยั่่�งยืืน และเป็็นธรรมสำำ�หรับทุุกคน
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เวทีสาธารณะ

“จากปฏิบัติการพ้ืนที่ สู่ข้อเสนอเชิงนโยบาย : 
ความท้าทายระบบสุขภาพในมือของชุมชนและท้องถิ่น”

วันที่ 19 กรกฎาคม 2567 เวลา 08.00 - 16.00 น.
ณ ศูนย์ประชุมวายุภักษ์ ชั้น 4 โรงแรมเซ็นทารา ไลฟ์ ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ 

แขวงทุ่งสองห้อง เขตหลักส่ี กรุงเทพมหานคร

1. 	ที่่ �มาและความสำำ�คััญ

	 สถานการณ์์วิิกฤตการระบาดของโรคโควิิด-19 ได้้ย้ำำ��ให้้เห็็นว่่าระบบสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�เช่ื่�อมโยงเป็็นระบบสุุขภาพ 
แบบบููรณาการ (Integrated Health System) มีีความสำำ�คัญอย่่างมากต่่อความมั่่�นคงด้้านสุุขภาพของประเทศ  
โดยเฉพาะในสถานการณ์์ที่่�การเปลี่่�ยนแปลงสู่่�ความเป็็นเมืือง เป็็นส่ิ่�งที่่�กระจายออกไปสู่่�ทุุกพื้้�นที่่� ผู้้�คนมีีการเคลื่�อนย้้ายและอยู่่�อาศััย
กัันอย่า่งหนาแน่่นมากขึ้้�น เป็็นปััจจััยสำำ�คัญที่่�ทำำ�ให้้ช่่วงที่่�มีีการระบาดอย่า่งรวดเร็็วในเขตเมืือง โดยเฉพาะเขตกรุุงเทพมหานครและ
ปริิมณฑล มีีประชาชนจำำ�นวนมากที่่�เข้้าไม่่ถึึงบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็น ทำำ�ให้้มีีผู้้�ป่วยและผู้้�เสีียชีวิิตจำำ�นวนมาก โดยเฉพาะประชากร
กลุ่่�มเปราะบางที่่�อยู่่�ในพื้้�นที่่�ชายขอบและซอกมุุมต่่าง ๆ ของสัังคมเมืือง ที่่�ระบบสาธารณสุขของรััฐไม่่สามารถดูแลได้้อย่่างทั่่�วถึึง 

อย่า่งไรก็็ตาม ในช่่วงเวลาของวิิกฤตด้้านสุุขภาพนี้้�เอง ชุุมชนจำำ�นวนมากได้้แสดงให้้เห็็นศัักยภาพในการจััดการด้้านสุุขภาพ
เพ่ื่�อตอบสนองความต้้องการของคนในชุุมชน โดยการที่่�คนในชุุมชนได้้ลุุกขึ้้�นมาทำำ�งานร่่วมกัันโดยอาศััยทุุนทางสัังคมที่่�มีีภายใน
และการประสานความร่่วมมืือและการสนัับสนุุนจากหน่่วยงานองค์์กรจากภายนอก ปรากฏเป็็นความเข้้มแข็็งและนวััตกรรม 
ทางสัังคมต่่าง ๆ ที่่�ช่่วยให้้ชุุมชนจำำ�นวนมากสามารถผ่านพ้้นสถานการณ์์วิิกฤตมาได้้ เช่่น ศููนย์์แยกกัักหรืือศููนย์์พัักคอยในชุุมชน 
ระบบการจััดการอาหารสนัับสนุุนการแยกกัักหรืือกัักตััวในชุุมชน ระบบอาสาสมััครช่่วยเหลืือกลุ่่�มเปราะบาง เป็็นต้้น 

วิิกฤตการระบาดของโรคโควิิด-19 จึึงได้้ทำำ�ให้้เกิิดความตระหนักัทั้้�งในระดัับประเทศและระดับันานาชาติิ ถึึงความจำำ�เป็็น
ในการทำำ�งานร่่วมกัับชุุมชน เพ่ื่�อยกระดัับศัักยภาพของชุุมชนในการเฝ้้าระวัังและรัับมืือกัับวิิกฤตสุุขภาพ อีีกทั้้�งยัังสะท้้อนให้้เห็็น
ความสำำ�คัญของการกระจายอำำ�นาจด้้านสาธารณสุข โดยเฉพาะประเด็็นการถ่่ายโอนภารกิิจโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล  
(รพ.สต.) ไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัด อัันเป็็นการส่่งเสริิมสนัับสนุุนให้้ชุุมชนท้้องถ่ิ่�นสามารถจัดการตนเองในด้้านสุุขภาพได้้
โดยเปิิดโอกาสให้้ อบจ. ซึ่่�งเป็็นองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�นขนาดใหญ่ในระดัับจัังหวัด ได้้มีีส่่วนร่่วมจััดการระบบสุุขภาพระดัับ
ปฐมภููมิิที่่�ยึึดโยงกัับความต้้องการด้้านสุุขภาพของประชาชน และขัับเคลื่�อนด้้วยภาคีีหลายภาคส่วน โดยมุ่่�งเน้้นประสิิทธิิผล  
ความยั่่�งยืืน และความครอบคลุมในทุุกมิิติิ

หน่วยบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิมีการทำำ�งานใกล้้ชิิดระบบสุุขภาพชุุมชนมากที่่�สุุด ความสมบููรณ์์ในเชิิงระบบของระบบ 
สุุขภาพชุุมชนจะเกิิดขึ้้�นอย่่างมีีประสิิทธิิภาพไม่่ได้้ หากไม่่ได้้รัับการหนุนเสริิมจากองค์์ประกอบที่่�สำำ�คัญ นั่่�นคืือ หน่วยบริิการ 
สุุขภาพในระดัับปฐมภููมิิและองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น ซึ่่�งจำำ�เป็็นที่่�องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�นและหน่วยบริิการปฐมภููมิิ 
จะต้้องโน้้มเข้้ามาต่่อเช่ื่�อมกัับระบบสุุขภาพชุุมชน หนุนเสริิมให้้เกิิดการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการพััฒนานวััตกรรมสุุขภาพ 
เพ่ื่�อการขัับเคลื่�อนระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ อัันจะมีีส่่วนช่่วยลดภาระการทำำ�งานของหน่วยบริิการปฐมภููมิิ และเพ่ิ่�มประสิิทธิิภาพ 
ในการทำำ�งานของชุุมชนในการดููแลกัันเองได้้มากขึ้้�น

เวทีีสาธารณะ “จากปฏิิบััติิการพ้ื้�นท่ี่� สู่่�ข้้อเสนอเชิิงนโยบาย : ความท้า้ทายระบบสุขภาพในมืือของชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น”  
จึึงเกิิดขึ้้�น เพ่ื่�อการนำำ�เสนอนวััตกรรมและผลการศึึกษาวิิจัย ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น และ 
เปิิดการมีส่ี่วนร่่วมในการระดมความเห็น็ แลกเปลี่่�ยน และประกาศเจตนารมณ์์ร่่วมกัันในการพัฒันาและขับัเคลื่�อนระบบสุขุภาพท้องถ่ิ่�น 
ของประเทศไทย 
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2. 	วัตถุุประสงค์์ 

	 2.1 	 เพ่ื่�อนำำ�เสนอนวััตกรรมและผลการศึึกษาวิิจัย ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น

	 2.2 	 เพ่ื่�อระดมความคิิดเห็็น แลกเปลี่่�ยน และร่่วมขัับเคลื่�อนข้้อเสนอเชิิงนโยบาย

	 2.3 	 เพ่ื่�อประกาศเจตนารมณ์์ความร่่วมมืือการพััฒนาและการขัับเคลื่�อนระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น

3. 	แนวคิิดการจััดงาน (Concept story)

	 “ร่่วมขัับเคลื่�อนสัังคมสุุขภาพดี เร่ิ่�มต้้นที่่�สุุขภาพปฐมภููมิิ”

4. 	รูปแบบการจััดงาน

	 4.1 	 การปาฐกถา 

	 4.2	 เวทีีเสวนาแลกเปลี่่�ยนความเห็็น/มุุมมองด้้านการจััดการระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ 

	 4.3	 การรัับฟัังความคิิดเห็็น “ระบบสุุขภาพปฐููมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น” 

		  4.3.1	 ห้้องประชุุมย่่อย 1 ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชน

			   ก.	 ห้้องย่่อย 1.1 การพััฒนานวััตกรรมบทเรีียนและข้้อเสนอการต่่อยอด

			   ข. 	 ห้้องประชุุมย่่อย 1.2 การพััฒนาระบบนิิเวศใหม่สู้้�วิิกฤตในอนาคต

		  4.3.2	 ห้้องประชุุมย่่อย 2 การอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น

			   ก. 	 ห้้องย่่อย 2.1 นวััตกรรมและแนวคิิดระบบนิิเวศใหม่เพ่ื่�อการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น 

			   ข. 	 ห้้องย่่อย 2.2 การมีีส่่วนร่่วมเพ่ื่�อการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น

	 4.4 	 การประกาศเจตนารมณ์์ความร่่วมมืือการขัับเคลื่�อนระบบสุุขภาพปฐมภููมิิในชุุมชนท้้องถ่ิ่�น

	 4.5 	 ลานนิิทรรศการนำำ�เสนอนวััตกรรมและผลการศึึกษาวิิจัย ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชน 
		  และท้้องถ่ิ่�น

	 4.6 	จุ ดเผยแพร่ความรู้้� แหล่งข้้อมููลข่่าวสาร 

	 4.7 	พิิธี เปิิด - ปิิดงาน และบรรยายพิิเศษ 

	 4.8 	 การส่ื่�อสาร ประชาสััมพัันธ์์ ก่่อน ระหว่าง และหลังการจััดงาน
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5. 	กลุ่่�มเป้้าหมาย 

	 5.1 	 ผู้้�เข้้าร่่วม ณ สถานที่่�จััดประชุุม (on site) จำำ�นวน 500 คน ประกอบด้้วย รััฐมนตรีีว่่าการกระทรวงสาธารณสุข
องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัด กรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ กรรมการบริิหารสำำ�นักงาน ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ วิิทยากร คณะกรรมการ 
การกระจายอำำ�นาจ คณะกรรมการปฐมภูมูิิ ฝ่่ายการเมืืองและพรรคการเมืือง กรรมาธิิการติิดตามการบริิหารงบประมาณ (สส./สว.)  
หน่วยงานภาคีี ที่่�ปรึึกษา/นัักวิิจัยโครงการ (ปฐมภููมิิ/อภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น) เครืือข่่ายกลุ่่�มพี่่�เลี้้�ยงชุุมชน ทีีมเก็็บข้้อมููล
ชุุมชน นัักจััดการความรู้้�ชุุมชน มหาวิิทยาลััยราชภัฏในพื้้�นที่่�นำำ�ร่อง สถาบัันพระบรมราชชนก โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล
ในพื้้�นที่่�นำำ�ร่อง เทศบาล/อบต. ในพื้้�นที่่�นำำ�ร่อง สำำ�นักงานสาธารณสุขจัังหวัดในพื้้�นที่่�นำำ�ร่อง

	 5.2 	 ผู้้�เข้้าร่่วมผ่่านระบบการประชุุมอิิเล็็กทรอนิิกส์์ (online) จำำ�นวน 1,000 คน ประกอบด้้วย เครืือข่่ายองค์์กรชุุมชน
สถาบัันพััฒนาองค์์กรชุุมชน (องค์์การมหาชน) โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลสัังกััด อบจ./สสจ. เทศบาล/อบต. และผู้้�สนใจ
ทั่่�วไป

6.	วั น เวลา และสถานที่่�จััดงาน 

	วั นศุุกร์์ที่่� 19 กรกฎาคม 2567 เวลา 08.00 - 16.00 น. 

	ณ  ศููนย์์ประชุุมวายุุภัักษ์์ ชั้้�น 4 โรงแรมเซ็็นทารา ไลฟ์์ ศููนย์์ราชการและคอนเวนชัันเซ็็นเตอร์์ แจ้้งวััฒนะ 
	 แขวงทุ่่�งสองห้้อง เขตหลักสี่่� กรุุงเทพมหานคร

7. 	องค์์กรรัับผิิดชอบ ประกอบด้้วย 

	 7.1 	สำ ำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ 

	 7.2 	 สถาบัันวิิจัยระบบสาธารณสุข

	 7.3 	 สมาคมองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดแห่่งประเทศไทย

8. 	ผลที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ 

	 8.1	 เกิิดการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�นวััตกรรมและผลการศึึกษาวิิจัย ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชน 
		  และท้้องถ่ิ่�น

	 8.2 	 เกิิดการแลกเปลี่่�ยนระดมความคิิดเห็็น และร่่วมขัับเคลื่�อนข้้อเสนอเชิิงนโยบาย

	 8.3 	 การประกาศเจตนารมณ์์ความร่่วมมืือการพััฒนาและการขัับเคลื่�อนระบบสุุขภาพท้้องถ่ิ่�นระหว่่างภาคส่่วน/ 
		หน่  วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง
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กำ�หนดการเวทีสาธารณะ

“จากปฏิบัติการพ้ืนที่ สู่ข้อเสนอเชิงนโยบาย : 
ความท้าทายระบบสุขภาพในมือของชุมชนและท้องถิ่น”

วันที่ 19 กรกฎาคม 2567 เวลา 08.00 - 16.00 น.
ณ ศูนย์ประชุมวายุภักษ์ ชั้น 4 โรงแรมเซ็นทารา ไลฟ์ ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ 

แขวงทุ่งสองห้อง เขตหลักส่ี กรุงเทพมหานคร

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล

เวลา รายละเอีียด

08.00 - 08.25 น. ลงทะเบีียน

08.25 - 08.30 น. วีีดิิทััศน์์ “ความท้้าทายระบบสุขภาพในมืือของชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น”

08.30 - 09.00 น. พิิธีีเปิิด
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เวลา รายละเอีียด

09.00 - 09.30 น. ประกาศเจตนารมณ์์ความร่่วมมืือการขัับเคลื่่�อนระบบสุขภาพปฐมภููมิในชุุมชนท้้องถ่ิ่�น

โดย 

	 (1)	 นายกสมาคมองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดแห่่งประเทศไทย

	 (2)	 ปลััดกระทรวงมหาดไทย

	 (3)	 ปลััดกระทรวงสาธารณสุข

	 (4) 	 อธิิบดีีกรมส่่งเสริิมการปกครองท้้องถ่ิ่�น

	 (5) 	 เลขาธิิการคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ

	 (6) 	 ผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันวิิจัยระบบสาธารณสุข

	 (7) 	 เลขาธิิการสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ

	 (8) 	 อธิิการบดีีสถาบัันพระบรมราชชนก

	 (9) 	 ผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล

	(10) 	 เลขาธิิการสถาบัันการแพทย์ฉุุกเฉิินแห่่งชาติิ

	(11) 	 ผู้้�อำำ�นวยการหน่วยบริิหารและจััดการทุุนด้้านการพััฒนาระดัับพื้้�นที่่�

	(12) 	 ผู้้�จัดการกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ

	(13) 	 นายกสมาคมสัันนิิบาตเทศบาลแห่่งประเทศไทย 

	(14) 	 นายกสมาคมเทศบาลนครและเมืือง (ส.ท.น.ม.) 

	(15) 	 นายกสมาคมองค์์การบริิหารส่่วนตำำ�บลแห่่งประเทศไทย

	(16) 	 ผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันพััฒนาองค์์กรชุุมชน (องค์์การมหาชน)

	(17) 	สำ ำ�นักงานคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น

	(18) 	 ผู้้�ว่าราชการกรุุงเทพมหานคร

	(19) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยราชภัฏสงขลา

	(20) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยราชภัฏภููเก็็ต

	(21) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยราชภัฏนครราชสีมา

	(22) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยขอนแก่่น

	(23) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่

	(24) 	 อธิิการบดีีมหาวิิทยาลััยรังสิิต

	(25)	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดเชีียงใหม่

	(26)	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดสงขลา

	(27)	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดลำำ�ปาง

(28)		 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดนครราชสีมา

	(29)	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดขอนแก่่น

	(30)	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดภูเก็็ต

09.30 - 10.15 น. ปาฐกถาพิิเศษ 

“ความท้้าทายระบบสุขภาพในมืือของชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น” 

โดย ศาสตราจารย์์วุุฒิิสาร ตัันไชย
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เวลา รายละเอีียด

10.15 - 10.45 น. การขัับเคลื่่�อนระบบสุขภาพชุมชนและท้้องถ่ิ่�นบนฐานความรู้้�

โดย	นพ. ศุุภกิิจ ศิิริิลักษณ์์ 

	 ผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันวิิจัยระบบสาธารณสุข

10.45 - 11.45 น. “บทบาทใหม่่ของ อบจ. กัับการจััดการระบบสุขภาพปฐมภููมิ”

โดย 

(1) 	 นายพิิชัย เลิิศพงศ์์อดิิศร

	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดเชีียงใหม่

(2) 	 นพ. ประวััติิ กิิจธรรมกููลนิิจ

	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดกาญจนบุุรีี

(3) 	 นายไพเจน มากสุุวรรณ์์

	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดสงขลา

(4) 	 นางสาวตวงรััตน์์ โล่่ห์์สุุนทร

	 นายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดลำำ�ปาง

ดำำ�เนิินรายการ โดย 

รศ.ดร. วีีระศัักดิ์์� เครืือเทพ 

คณะรััฐศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย

11.45 - 12.15 น. ภาพรวมความเป็็นมา 

การศึึกษาระบบสุขภาพปฐมภููมิโดยชุุมชนและระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น 

โดย 	นพ. ปรีีดา แต้้อารัักษ์์ 

	ศู นย์์วิิชาการสนัับสนุุนการขัับเคลื่�อนนโยบายสาธารณะ

	 เพ่ื่�อเสริิมพลังพลเมืืองต่ื่�นรู้้� (ศสพ.)

	สำ ำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ

12.15 - 13.15 น. พัักรัับประทานอาหารกลางวััน
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เวลา รายละเอีียด

13.15 - 15.30 น.

ห้้องประชุุมย่่อย 1

การรัับฟัังความเห็็น “ระบบสุขภาพปฐมภููมิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น”
ระบบสุขภาพปฐมภููมิโดยชุุมชน
ห้้องย่่อย 1.1 การพััฒนานวััตกรรมบทเรีียนและข้้อเสนอการต่่อยอด
นำำ�เสนอผลการศึึกษา
โดย	ผศ. วีีรบููรณ์์ วิิสาทรสกุุล 
	คณ บดีีวิิทยาลััยพัฒนศาสตร์์ ป๋๋วย อึ้้�งภากรณ์์ มหาวิิทยาลััยธรรมศาสตร์์
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1)	ผ ศ.ดร. กมลรััตน์์ เทอร์์เนอร์์
	คณ บดีีคณะพยาบาลศาสตร์์ สถาบัันพระบรมราชชนก
(2)	พ ญ. สุุพััตรา ศรีีวณิิชชากร
	 นายกสมาคมแพทย์เวชปฏิิบัติิทั่่�วไป/เวชศาสตร์์ครอบครัวแห่่งประเทศไทย
(3)	 นพ. ศัักดิ์์�ชััย กาญจนวััฒนา
	 ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ และอดีีตเลขาธิิการสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ
(4)	ด ร. ณััฐพัันธุ์์� ศุุภกา
	รั กษาการผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักวิิชาการและนวััตกรรม 
	สำ ำ�นักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ
(5) 	 นพ.ณรงค์์ศัักดิ์์� อัังคะสุุวพลา 
	 ประธานกรรมการสนัับสนุุนและติิดตามการขัับเคลื่�อนธรรมนููญ
	ว่ าด้้วยระบบสุุขภาพแห่่งชาติิ ฉบัับที่่� 3
ห้้องประชุุมย่่อย 1.2 การพััฒนาระบบนิเวศใหม่่สู้้�วิกฤตในอนาคต
นำำ�เสนอผลการศึึกษาและข้้อเสนอนโยบาย
โดย ดร.นพ. วิิรุฬ ลิ้้�มสวาท
ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักวิิจัยสังคมและสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1)	ผ ศ.ดร. จรวยพร ศรีีศศลัักษณ์์
	 รองผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันวิิจัยระบบสาธารณสุข
(2) 	 นพ. สุุวััฒน์์ วิิริิยพงษ์์สุุกิิจ 
	 ประธานคณะกรรมการเขตสุุขภาพเพ่ื่�อประชาชน เขตพื้้�นที่่� 12
(3) 	 นพ. อภิิสรรค์์ บุุญประดัับ 
	 ผู้้�อำำ�นวยการกองสนัับสนุุนระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ กระทรวงสาธารณสุข
(4) 	 นพ. สุุนทร สุุนทรชาติิ 
	 ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักอนามััย กรุุงเทพมหานคร
5) 	 ศ.พญ. วณิิชา ช่ื่�นกองแก้้ว
	 รองอธิิการบดีีสถาบัันพระบรมราชชนก สถาบัันพระบรมราชชนก
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เวลา รายละเอีียด

13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 2

การอภิิบาลระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น
ห้้องย่่อย 2.1 นวััตกรรมและแนวคิิดระบบนิเวศใหม่่ เพื่่�อการอภิิบาลระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น 
นำำ�เสนอโดย
(1) 	รพ.สต. กัับระบบบริการทัันตกรรมแนวใหม่่ 
	 โดย ผศ. เฉลิิมพร วรพัันธกิิจ 
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏภููเก็็ต
(2)	สุ ขทุกวัันกัับเติิมสุุขโมเดล 
	 โดย ผศ. ศดานนท์์ วััตตธรรม
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏสงขลา
(3) 	2 สายงาน 1 สายใจ เพื่่�อประชาชน
	 โดย ผศ. ธวัชชัย เอกสัันติิ
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏนครราชสีมา
(4) 	การมีีส่่วนร่่วม ระบบบริการโรคไม่่ติิดต่่อ 
	 โดย ผศ.ดร. ศิิริิศักดิ์์� เหล่าจัันขาม 
	วิิทย าลััยการปกครองท้้องถ่ิ่�น มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น
ดำำ�เนิินรายการ โดย 
รศ.ดร. วีีระศัักดิ์์� เครืือเทพ 
คณะรััฐศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1)	 ศ.ดร. จรััส สุุวรรณมาลา
	 ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการกระจายอำำ�นาจและนวััตกรรมท้้องถ่ิ่�น 
	วิิทย าลััยพัฒนามหานคร มหาวิิทยาลััยนวมิินทราธิิราช
(2)	 นายศิิริิพันธ์์ ศรีีกงพลี
	 รองอธิิบดีีกรมส่่งเสริิมการปกครองท้้องถ่ิ่�น
(3) 	 นพ. เติิมชััย เต็็มยิ่่�งยง
	 ผู้้�ช่วยเลขาธิิการสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ
(4)	 นายสมบััติิ ชููเถ่ื่�อน 
	 ผู้้�เชี่่�ยวชาญพิิเศษด้้านสาธารณสุข สมาคมองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดแห่่งประเทศไทย
(5)	 นายวิิทยา โชคเศรษฐกิิจ 
	 ผู้้�อำำ�นวยการส่่วนนโยบายและแผนการกระจายอำำ�นาจ 
	สำ ำ�นักงานคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น
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หมายเหตุ : กำ�หนดการอาจมีการเปลี่ยนแปลงตามความเหมาะสม

เวลา รายละเอีียด

13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 2

ห้้องย่่อย 2.2 การมีีส่่วนร่่วมเพื่่�อการอภิิบาลระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น
ผู้้�นำำ�เสนอหลััก 
(1) 	 นางสาวสุุรีีรััตน์์ ตรีีมรรคา
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดเชีียงใหม่
(2) 	 นายประกาศ เปล่่งพานิิชย์์
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดปทุุมธานีี
(3) 	 นางสาวเบญญาภา มะโนธรรม 
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดนครราชสีมา
(4) 	ด ร. พรเพ็็ญ โสมาบุุตร 
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดขอนแก่่น
(5)	 นายชาคริิต โภชะเรืือง 
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดสงขลา
(6)	 นายเจริิญ ถ่ิ่�นเกาะแก้้ว
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดภูเก็็ต
ดำำ�เนิินรายการ โดย 
นายพีธากร ศรีีบุุตรวงษ์์ 
วิิทยากรกระบวนการอิิสระ
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1) 	 รศ.ดร. วิิทยา อยู่่�สุข 
	คณ บดีีคณะสาธารณสุขศาสตร์์และสหเวชศาสตร์์ 
	 สถาบัันพระบรมราชชนก
(2)	 นพ. บััญชา ค้้าของ 
	ที่่ �ปรึึกษานายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดภูเก็็ต
(3) 	 รศ.ดร. วรพจน์์ พรหมสััตยพรต 
	 นายกสภาการสาธารณสุข
(4) 	 นายสุทธิิพงษ์์ วสุุโสภาพล
	 รองเลขาธิิการคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.)
(5)	 นายวีระชััย ก้้อนมณีี
	 ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช.)

15.30 - 16.00 น. •	 สรุุปสาระสำำ�คัญของการประชุุมกลุ่่�มย่่อย 4 ห้้องย่่อย
•	ช มวีีดิิทัศน์์ภาพกิิจกรรม “เวทีีสาธารณะ จากปฏิิบัติิการพื้้�นที่่� สู่่�ข้อเสนอเชิิงนโยบาย : 
	ค วามท้้าทายระบบสุุขภาพในมืือของชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น” และปิิดการประชุุม
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นำำ�เสนอผลการศึึกษา
โดย ผศ. วีีรบููรณ์์ วิิสาทรสกุล
	คณ บดีีวิิทยาลััยพัฒนศาสตร์์ ป๋๋วย อึ้้�งภากรณ์์ มหาวิิทยาลััยธรรมศาสตร์์

ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1)	 ผศ.ดร. กมลรััตน์ เทอร์์เนอร์์
	คณ บดีีคณะพยาบาลศาสตร์์ สถาบัันพระบรมราชชนก
(2) พญ. สุุพััตรา ศรีีวณิิชชากร
	 นายกสมาคมแพทย์เวชปฏิิบัติิทั่่�วไป/เวชศาสตร์์ครอบครัวแห่่งประเทศไทย
(3) 	นพ. ศัักดิ์์�ชััย กาญจนวััฒนา
	 ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิ และอดีีตเลขาธิิการสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ
(4) 	ดร. ณััฐพัันธุ์์� ศุุภกา 
	รั กษาการผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักวิิชาการและนวััตกรรม
	สำ ำ�นักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ
(5)	 นพ. ณรงค์์ศัักดิ์์� อัังคะสุุวพลา
	 ประธานกรรมการสนัับสนุุนและติิดตามการขัับเคลื่�อนธรรมนููญ
	ว่ าด้้วยระบบสุุขภาพแห่่งชาติิ ฉบัับที่่� 3

สถานการณ์์วิิกฤตการระบาดของโรคโควิิด-19 ได้้ย้ำำ��ให้้เห็็นว่่าระบบสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�เช่ื่�อมโยงเป็็นระบบสุุขภาพ 
แบบบููรณาการ (Integrated Health System) มีีความสำำ�คัญอย่่างมากต่่อความมั่่�นคงด้้านสุุขภาพของประเทศ โดยเฉพาะ 
ในสถานการณ์์ที่่�การเปลี่่�ยนแปลงสู่่�ความเป็็นเมืืองเป็็นส่ิ่�งที่่�กระจายออกไปสู่่�ทุุกพื้้�นที่่� ผู้้�คนมีีการเคลื่�อนย้้ายและ 
อยู่่�อาศััยกันอย่่างหนาแน่่นมากขึ้้�น เป็็นปััจจััยสำำ�คัญที่่�ทำำ�ให้้ช่่วงที่่�มีีการระบาดอย่่างรวดเร็็วในเขตเมืืองโดยเฉพาะ 
เขตกรุุงเทพมหานครและปริิมณฑล มีีประชาชนจำำ�นวนมากที่่�เข้้าไม่่ถึึงบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็น ทำำ�ให้้มีีผู้้�ป่วยและ 
ผู้้�เสีียชีวิิตจำำ�นวนมาก โดยเฉพาะประชากรกลุ่่�มเปราะบางที่่�อยู่่�ในพื้้�นที่่�ชายขอบและซอกมุุมต่่าง ๆ ของสัังคมเมืือง  
ที่่�ระบบสาธารณสุขของรััฐไม่่สามารถดูแลได้้อย่่างทั่่�วถึึง 

การรัับฟังัความเห็็น “ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถิ่่�น”
เวลา 13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 1 : ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชน

ห้้องย่่อย 1.1 (ห้้องประชุุม BB-401) 
การพััฒนานวััตกรรม
				    บทเรีียนและข้้อเสนอการต่่อยอด

ผศ. วีีรบููรณ์์
วิิสาทรสกุุล

ผศ.ดร. กมลรััตน์์
เทอร์์เนอร์์

ดร. ณััฐพัันธุ์์� 
ศุุภกา

นพ. ณรงค์์ศัักดิ์์� 
อัังคะสุุวพลา

พญ. สุุพััตรา
ศรีีวณิชชากร

นพ. ศัักดิ์์�ชััย 
กาญจนวัฒนา
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อย่่างไรก็็ตาม ในช่่วงเวลาของวิิกฤตด้้านสุุขภาพนี้้�เอง ชุุมชนจำำ�นวนมากได้้แสดงให้้เห็็นศัักยภาพในการจััดการ 
ด้้านสุุขภาพเพ่ื่�อตอบสนองความต้้องการของคนในชุุมชน โดยการที่่�คนในชุุมชนได้้ลุุกขึ้้�นมาทำำ�งานร่่วมกัันโดยอาศััย 
ทุุนทางสัังคมที่่�มีีภายในและการประสานความร่่วมมืือและการสนัับสนุุนจากหน่วยงานองค์์กรจากภายนอก ปรากฏเป็็น
ความเข้้มแข็็งและนวััตกรรมทางสัังคมต่่าง ๆ ที่่�ช่่วยให้้ชุุมชนจำำ�นวนมากสามารถผ่่านพ้้นสถานการณ์์วิิกฤตมาได้้ เช่่น 
ศููนย์์แยกกัักหรืือศููนย์์พัักคอยในชุุมชน ระบบการจัดัการอาหารสนับัสนุุนการแยกกัักหรืือกัักตััวในชุุมชน ระบบอาสาสมัคัร 
ช่่วยเหลืือกลุ่่�มเปราะบาง

วิิกฤตการระบาดของโรคโควิิด-19 จึึงได้้ทำำ�ให้้เกิิดความตระหนักทั้้�งในระดัับประเทศและระดัับนานาชาติิ 
ถึึงความจำำ�เป็็นในการทำำ�งานร่่วมกัับชุุมชน เพ่ื่�อยกระดัับศัักยภาพของชุุมชนในการเฝ้้าระวัังและรัับมืือกัับวิิกฤตสุุขภาพ  
โดยตั้้�งแต่่ พ.ศ. 2564 สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.) และกระทรวงสาธารณสุข โดย สำำ�นักวิิจัยสังคม
และสุุขภาพ ได้้ร่่วมกัันดำำ�เนิินกระบวนการถอดบทเรีียนและพััฒนาต้้นแบบการเสริิมพลังชุุมชนในการรัับมืือภาวะวิิกฤต
สุุขภาพ ร่่วมกัับชุุมชนในพื้้�นที่่�กรุุงเทพมหานครและต่่างจัังหวัดจำำ�นวน 19 ชุุมชน และองค์์กรที่่�ทำำ�งานต่่อเน่ื่�องกัับชุุมชน
เหล่านี้้�จำำ�นวน 11 องค์์กรซึ่่�งพััฒนาบทบาทที่่�ชััดเจนขึ้้�นในการทำำ�หน้าที่่�เป็็น หน่วยสนัับสนุุนชุุมชน หรืือ “โหนดพี่�เลี้้�ยง” 
ร่่วมกัันทบทวน (review) ประสบการณ์์ของชุุมชนในการรับัมืือกัับวิิกฤตโควิิด-19 และเร่ิ่�มต้้นพััฒนากลไกและกระบวนการ
เสริิมสร้้างความเข้้มแข็็งของชุุมชนในการรัับมืือกัับวิิกฤตสุุขภาพ และพััฒนาระบบข้้อมููลที่่�สนัับสนุุนให้้ชุุมชนสามารถ
จััดการสุุขภาพได้้ด้้วยตัวเอง 

โครงการวิิจัย “ยกระดัับศักยภาพการรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้านสุุขภาพ ด้้วยนวััตกรรมการจััดการระบบสุขภาพ
ปฐมภููมิโดยชุุมชน : กรณีีศึกษาชุุมชนพ้ื้�นท่ี่�กรุุงเทพมหานครและต่่างจัังหวััด” เป็็นการดำำ�เนิินการวิิจัยและพััฒนา
(Research and Development) เพ่ื่�อพััฒนาต่่อยอดเป็็นนวััตกรรมเชิิงระบบที่่�ชััดเจนมากยิ่่�งขึ้้�น ทั้้�งในส่่วนของกลไก
และกระบวนการยกระดัับศัักยภาพชุุมชนในการจััดบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนที่่�สามารถตอบสนองความต้้องการ
ด้้านสุุขภาพของชุุมชนเอง และระบบข้้อมููลเพ่ื่�อสนัับสนุุนการจััดการระบบสุุขภาพของชุุมชน รวมถึึงการพััฒนาข้้อเสนอ
เชิิงนโยบายเพ่ื่�อการผลักดัันให้้เกิิดการพััฒนาและการขยายผลต่่อไป 
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นำำ�เสนอผลการศึึกษาและข้้อเสนอนโยบาย
โดย 	ดร.นพ. วิิรุุฬ ลิ้้�มสวาท
	 ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักวิิจัยสังคมและสุุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข

ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1) 	ผศ.ดร. จรวยพร ศรีีศศลัักษณ์์
	 รองผู้้�อำำ�นวยการสถาบัันวิิจัยระบบสาธารณสุข
(2) 	นพ. สุุวััฒน์์ วิิริิยพงษ์์สุุกิิจ
	 ประธานคณะกรรมการเขตสุุขภาพเพ่ื่�อประชาชน เขตพื้้�นที่่� 12
(3) 	นพ. อภิิสรรค์์ บุุญประดัับ
	 ผู้้�อำำ�นวยการกองสนัับสนุุนระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ กระทรวงสาธารณสุข
(4) 	นพ. สุุนทร สุุนทรชาติิ 
	 ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักอนามััย กรุุงเทพมหานคร
(5) 	ศ.พญ. วณิิชา ชื่่�นกองแก้้ว
	 รองอธิิการบดีีสถาบัันพระบรมราชชนก สถาบัันพระบรมราชชนก

การรัับฟังัความเห็็น “ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถิ่่�น”
เวลา 13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 1 : ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชน

ห้้องประชุุมย่่อย 1.2 (ห้้องประชุุม BB-402)

การพััฒนาระบบนิิเวศใหม่่
				    สู้้� วิิกฤตในอนาคต

ดร.นพ. วิิรุุฬ
ลิ้้�มสวาท

ผศ.ดร. จรวยพร
ศรีีศศลัักษณ์์

นพ. อภิิสรรค์์ 
บุุญประดัับ

ศ.พญ. วณิชา 
ช่ื่�นกองแก้้ว

การพััฒนาเชิิงระบบเพ่ื่�อให้้เกิิดระบบนิิเวศที่่�ยกระดัับศัักยภาพของชุุมชนเมืืองในการรัับมืือกัับวิิกฤตสุุขภาพ  

มีีเป้้าหมายเพ่ื่�อให้้ชุุมชนสามารถพััฒนานวััตกรรมในการจััดการระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนที่่�ตอบสนองกัับบริิบท 

และความต้้องการของชุุมชนและเช่ื่�อมโยงบููรณาการเป็็นส่่วนหนึ่่�งของระบบสาธารณสุขเพ่ื่�อร่่วมรัับมืือกัับกัับวิิกฤตสุุขภาพ

ในอนาคตที่่�อาจอุุบััติิขึ้้�นได้้อย่่างรวดเร็็วและส่่งผลกระทบรุุนแรงกว้้างขวาง

โครงการวิิจัยเสนอว่่า ระบบนิิเวศใหม่เพ่ื่�อสู้้�วิิกฤตในอนาคต ควรมีีองค์์ประกอบเป็็นวงล้้อมสามชั้้�นเพ่ื่�อสนัับสนุุน

ส่ิ่�งที่่�อยู่่�ศูนย์์กลางคืือการจััดให้้มีีบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนเพ่ื่�อชุุมชน 

นพ. สุุวััฒน์์ 
วิิริิยพงษ์์สุุกิิจ

นพ. สุุนทร 
สุุนทรชาติิ
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โดยในส่่วนที่่�เป็็นแกนกลาง กลไกที่่�สำำ�คัญคืือความสััมพัันธ์์ระหว่างชุุมชนกัับ “หน่่วยพ่ี่�เลี้้�ยงชุุมชน” หน่วยบริิการ

สุุขภาพในพื้้�นที่่� และองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น (รวมถึึง กทม.) โดยที่่� “หน่่วยพ่ี่�เลี้้�ยงชุุมชน” คืือ หน่วยงานหรืือ

องค์์กรที่่�ทำำ�งานอย่่างต่่อเน่ื่�องและให้้การสนัับสนุุนชุุมชนในด้้านต่่าง ๆ โดยมีบทบาทที่่�สำำ�คัญ 3 ด้้าน คืือ การพิิทักษ์์สิิทธิิ 

(advocacy) การเอื้้�ออำำ�นวย (facilitation) และการช่่วยเหลืือทางเทคนิิค (technical assistant) อาจมีีได้้หลายหน่วย

โดยควรมีีหน่วยหลักอย่่างน้้อยหนึ่่�งหน่วยที่่�มีีความสััมพัันธ์์ที่่�อยู่่�บนฐานความไว้้วางใจ เพ่ื่�อให้้เกิิดการปฏิิบัติิการร่่วมกััน 

ในการพััฒนาและแก้้ไขปััญหา เพ่ื่�อตอบสนองความต้้องการในด้้านต่่าง ๆ และบรรลุุเป้้าหมายการปกป้้องชุุมชน  

(Community Protection) ที่่�เป็็นส่่วนหนึ่่�งในโครงสร้้างระบบสุุขภาพที่่�มั่่�นคงปลอดภัยที่่�องค์์การอนามััยโลกชวนให้้ 

ทุุกประเทศมาร่่วมสร้้างไปด้้วยกััน ที่่�รวมถึึงการทำำ�งานร่่วมกัับชุุมชน เพ่ื่�อร่่วมสร้้าง (co-create) การปฏิิบััติิการ  

(interventions) ที่่�ครอบคลุมประชาชนหรืือส่ิ่�งแวดล้อมอย่่างกว้้างขวาง โดยสอดคล้องกัับบริิบทและประเพณี 

ของท้้องถ่ิ่�น และการปฏิิบัติิการข้้ามภาคส่วน เพ่ื่�อตอบสนองต่่อส่ิ่�งที่่�ชุุมชนให้้ความสำำ�คัญ เช่่น เร่ื่�องสวััสดิิการสัังคม 

และการปกป้้องการดำำ�รงชีีวิิต

ส่่วนที่่�เป็็นวงล้้อมภายนอก คืือ หน่วยงานองค์์กรทั้้�งในระดัับชาติิและเครืือข่่ายของหน่วยงานองค์์กรเหล่านี้้� 

ในระดัับพื้้�นที่่� ที่่�ประกอบกัันเป็็นโครงสร้้างสนัับสนุุนชุุมชนและองค์์กรที่่�อยู่่�แกนกลาง และส่่วนที่่�เป็็นระบบสนัับสนุุน 

ในแต่่ละองค์์ประกอบของระบบสุุขภาพ ได้้แก่่ (1) ระบบข้้อมููลและสารสนเทศสนัับสนุุนการปฏิิบััติิการร่่วมกััน  

(2) ระบบนโยบายสาธารณะเพ่ื่�อการรัับมืือวิิกฤตสุุขภาพแบบมีีส่่วนร่่วม (3) ระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�สนัับสนุุน 

การร่่วมจััดการโดยชุุมชน (4) ระบบการพััฒนาศัักยภาพชุุมชนและพี่่�เลี้้�ยงที่่�สอดคล้องกัับความต้้องการ (5) ระบบสนัับสนุุน

งบประมาณและทรัพยากรที่่�สอดคล้องกัับบริิบทและสถานการณ์์

ห้้องประชุุมย่อ่ยนี้้�เป็็นวงสนทนาเพ่ื่�อให้้ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิและผู้้�เข้้าร่่วมทุุกท่่านได้้ให้้ความเห็็นต่่อผลการศึึกษา ร่่วมกััน

ค้้นหาปััจจััยแห่่งความสำำ�เร็็จในการสร้้างระบบนิิเวศใหม่ และระบุุเป้้าหมายหน่วยงานองค์์กรหรืือบุุคคลที่่�เป็็นผู้้�ปฏิิบัติิการ

(actor) ที่่�จะร่่วมผลักดัันให้้ระบบนิิเวศใหม่นี้้�เกิิดขึ้้�นได้้ เพ่ื่�อให้้ชุุมชนพร้อมรัับมืือกัับวิิกฤตใหม่ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นได้้ทุุกเม่ื่�อ 

ให้้ทุุกคนมีีความมั่่�นคงปลอดภัยด้้านสุุขภาพร่วมกััน
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นพ. เติิมชััย
เต็็มยิ่่�งยง

นายวิิทยา 
โชคเศรษฐกิิจ

นายสมบััติิ 
ชููเถ่ื่�อน 

ศ.ดร. จรััส 
สุุวรรณมาลา

นำำ�เสนอโดย
(1) 	รพ.สต. กัับระบบบริการทัันตกรรมแนวใหม่่ 
โดย 	ผศ. เฉลิิมพร วรพัันธกิจ
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏภููเก็็ต
(2) 	สุขทุกวัันกัับเติิมสุุขโมเดล 
โดย 	ผศ. ศดานนท์์ วััตตธรรม
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏสงขลา
(3) 	2 สายงาน 1 สายใจ เพื่่�อประชาชน
โดย 	ผศ. ธวัชชัย เอกสัันติิ
	 มหาวิิทยาลััยราชภัฏนครราชสีมา
(4)	 การมีีส่่วนร่่วม ระบบบริการโรคไม่่ติิดต่่อ 
โดย	ผศ.ดร. ศิิริิศัักดิ์์� เหล่่าจัันขาม 
	วิิทย าลััยการปกครองท้้องถ่ิ่�น มหาวิิทยาลััยขอนแก่่น
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1) 	ศ.ดร. จรััส สุุวรรณมาลา
	 ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการกระจายอำำ�นาจและนวััตกรรมท้้องถ่ิ่�น
	วิิทย าลััยพัฒนามหานคร มหาวิิทยาลััยนวมิินทราธิิราช
(2)	 นายศิิริิพัันธ์์ ศรีีกงพลีี
	 รองอธิิบดีีกรมส่่งเสริิมการปกครองท้้องถ่ิ่�น
(3)	 นพ. เติิมชััย เต็็มยิ่่�งยง 
	 ผู้้�ช่วยเลขาธิิการสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ
(4)	 นายสมบััติิ ชููเถื่่�อน 
	 ผู้้�เชี่่�ยวชาญพิิเศษด้้านสาธารณสุข 
	 สมาคมองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดแห่่งประเทศไทย
(5) 	นายวิิทยา โชคเศรษฐกิิจ 
	 ผู้้�อำำ�นวยการส่่วนนโยบายและแผนการกระจายอำำ�นาจ 
	สำ ำ�นักงานคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่
	 องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น
ดำำ�เนิินรายการ โดย 
	 รศ.ดร. วีีระศัักดิ์์� เครืือเทพ
	คณ ะรััฐศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย

การรัับฟังัความเห็็น “ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถิ่่�น”
เวลา 13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 2 : การอภิิบาลระบบสุุขภาพท้้องถิ่่�น

ห้้องย่่อย 2.1 (ห้้องประชุุม BB-403)

นวััตกรรมและแนวคิิดระบบนิิเวศใหม่่
	 	 เพ่ื่�อการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้้องถ่ิ่�น

ผศ .เฉลิิมพร
วรพัันธกิจ

ผศ. ศดานนท์
วััตตธรรม

ผศ.ดร. ศิิริิศัักดิ์์�
เหล่่าจัันขา

รศ.ดร. วีีระศัักดิ์์� 
เครืือเทพ

ผศ. ธวัชชััย
เอกสันติ

นายศิิริิพัันธ์
ศรีีกงพลี
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ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ (Primary Health Care: PHC) เป็็นบริิการสุุขภาพด่านแรกที่่�ใกล้้ชิิดประชาชน มีีบทบาท

สำำ�คัญในการส่่งเสริิมสุุขภาพ ป้้องกััน ควบคุุม รัักษา ฟ้ื้�นฟูู คุ้้�มครองผู้้�บริิโภค และมีีความจำำ�เป็็นสำำ�หรับประชาชน 

ทุุกคน ทุุกช่่วงวััย และทุุกกลุ่่�ม โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งกลุ่่�มประชากรเปราะบาง เช่่น ผู้้�สูงอายุุ ผู้้�พิิการ ผู้้�มีรายได้้น้้อย 

ที่่�มีีความเสี่่�ยงด้้านสุุขภาพสูงกว่่ากลุ่่�มอ่ื่�น การมีีระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีีคุุณภาพ จึึงเป็็นรากฐานที่่�สำำ�คัญ 

ในการสร้า้งหลักัประกันัสุุขภาพถ้ว้นหน้า้ (Universal Health Coverage: UHC) และการบรรลุเุป้้าหมายการพััฒนาที่่�ยั่่�งยืืน  

(Sustainable Development Goals: SDGs)

การถ่่ายโอนภารกิิจโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล (รพ.สต.) ไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัด (อบจ.)  

ตามประกาศคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจฯ เม่ื่�อปีี พ.ศ. 2564 เป็็นก้้าวสำำ�คัญในการกระจายอำำ�นาจด้้านสุุขภาพ 

สู่่�ท้องถ่ิ่�น อย่่างไรก็็ตาม การถ่่ายโอนภารกิิจดัังกล่่าวยัังคงพบปััญหาและอุุปสรรคหลายประการ เช่่น ความไม่่ชััดเจน 

ของนโยบาย ความไม่่พร้อมของบุุคลากร งบประมาณไม่่เพีียงพอ และความไม่่เข้้าใจในระเบีียบวิิธีีปฏิิบัติิงาน เป็็นต้้น

เพ่ื่�อให้้การถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. ไปยััง อบจ. บรรลุุเป้้าหมายตามเจตนารมณ์์ของกฎหมาย และเพ่ื่�อให้้ประชาชน 

ได้้รัับบริิการสุุขภาพที่่�มีีคุุณภาพและเหมาะสมกัับบริิบทของชุุมชนอย่่างแท้้จริิง จำำ�เป็็นต้้องพััฒนากลไกความร่่วมมืือ

ระหว่างองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�นในการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น (Local Health System Governance)  

โดยให้้ความสำำ�คัญกัับการมีส่ี่วนร่่วมของทุุกภาคส่ว่น ทั้้�งภาครัฐั ภาคเอกชน ภาควิิชาการ และภาคประชาชน ในทุุกระดับั 

ตั้้�งแต่่การกำำ�หนดนโยบาย การวางแผน การดำำ�เนิินงาน และการติิดตามประเมิินผล 

การบููรณาการในเชิิงนโยบายด้้านสุุขภาพในระดัับพื้้�นที่่� ซึ่่�งเกิิดจากกระบวนการมีีส่่วนร่่วมของประชาชนและ 

ทุุกภาคส่วนร่่วมมืือกัันส่่งเสริิมและสนัับสนุุนการพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุุขภาพ ให้้เกิิดการกระจายภารกิิจ 

ด้้านสุุขภาพและการบริิการสาธารณะที่่�จำำ�เป็็นอ่ื่�น ๆ  ให้้แก่่ อบจ. บนพื้้�นฐานของหลักความเป็็นอิิสระและการจััดการตนเอง

ของชุุมชนท้้องถ่ิ่�น ดำำ�เนิินมาตรการวิิจัยเชิิงทดลองเพ่ื่�อพััฒนาระบบงานหรืือกลไกการจััดการใหม่ท่ี่่�จำำ�เป็็น (Management 

sandbox) และสร้้างความร่่วมมืือเพ่ื่�อพััฒนาองค์์ความรู้้�ทางวิิชาการและการส่ื่�อสารสาธารณะในเร่ื่�องการพััฒนาระบบ

บริิการสุุขภาพขององค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น หรืือ อบจ. โดยสนัับสนุุนให้้ประชาชนในท้้องถ่ิ่�นมีีส่่วนร่่วมในการจััดการ

ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ เพ่ื่�อให้้ตอบสนองต่่อการจััดการปััญหาของประชาชนได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

26
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ผู้้�นำำ�เสนอหลััก 
(1) 	นางสาวสุุรีีรัตน์ ตรีีมรรคา
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดเชีียงใหม่
(2) 	นายประกาศ เปล่่งพานิิชย์
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดปทุุมธานีี
(3) 	นางสาวเบญญาภา มะโนธรรม 
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดนครราชสีมา
(4) 	ดร. พรเพ็็ญ โสมาบุุตร
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดขอนแก่่น
(5) 	นายชาคริิต โภชะเรืือง
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดสงขลา
(6) 	นายเจริิญ ถ่ิ่�นเกาะแก้้ว
	 สมััชชาสุุขภาพจังหวัดภูเก็็ต
ผู้้�ให้้ความเห็็นหลััก
(1) 	รศ.ดร. วิิทยา อยู่่�สุุข
	คณ บดีีคณะสาธารณสุขศาสตร์์และสหเวชศาสตร์์ 
	 สถาบัันพระบรมราชชนก
(2) 	นพ. บััญชา ค้้าของ 
	ที่่ �ปรึึกษานายกองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัดภูเก็็ต
(3) 	รศ.ดร.วรพจน์์ พรหมสััตยพรต
	 นายกสภาการสาธารณสุข
(4) 	นายสุุทธิพงษ์์ วสุุโสภาพล
	 รองเลขาธิิการคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.)
(5) 	นายวีีระชััย ก้้อนมณีี 
	 ผู้้�ทรงคุุณวุฒิิสำำ�นักงานหลักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช.)

ดำำ�เนิินรายการ โดย
นายพีีธากร ศรีีบุตรวงษ์์
วิิทยากรกระบวนการอิิสระ

การรัับฟังัความเห็็น “ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถิ่่�น”
เวลา 13.15 - 15.30 น.
ห้้องประชุุมย่่อย 2 : การอภิิบาลระบบสุุขภาพท้้องถิ่่�น

ห้้องย่่อย 2.2 (ห้้องประชุุม BB-404)

การมีีส่่วนร่่วม
		  เพ่ื่�อการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้้องถ่ิ่�น

นางสาวสุรีีรััตน์์ 
ตรีีมรรคา

นายประกาศ 
เปล่่งพานิิชย์์

ดร. พรเพ็็ญ
โสมาบุุตร

รศ.ดร. วิิทยา
อยู่่�สุข

นายเจริิญ 
ถิ่่�นเกาะแก้้ว

นายชาคริต
โภชะเรืือง

นายวีีระชััย 
ก้้อนมณีี

นางสาวเบญญาภา 
มะโนธรรม

นายพีีธากร 
ศรีีบุุตรวงษ์์

นายสุุทธิิพงษ์์ 
วสุโสภาพล

นพ. บััญชา
ค้้าของ

	 รศ.ดร. วรพจน์์ 
พรหมสััตยพรต
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ภายใต้้บริิบทการถ่่ายโอนภารกิิจหน่วยบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิจากกระทรวงสาธารณสุขไปยัังองค์์การบริิหาร 

ส่่วนจัังหวัด ในช่ว่งต้้นพบว่่าหลายแห่่งเกิิดคลุมุเครืือหรืือความไม่เ่ข้้าใจในการดำำ�เนิินงานที่่�ต้้องเช่ื่�อมประสานระบบบริิการ

ระดัับต่่าง ๆ เข้้าด้้วยกัน ส่่งให้้ประชาชนในพื้้�นที่่�ได้้รัับผลกระทบตามมา

ท่่ามกลางความไม่่ชััดเจนในหลายประเด็็นที่่�เกิิดขึ้้�น สมััชชาสุุขภาพจังหวัด ซึ่่�งเป็็นกลไกนโยบายสาธารณะ 

ระดัับพื้้�นที่่�แบบพหุภาคีี ได้้เข้้ามามีีบทบาทในการส่่งเสริิม เช่ื่�อมร้้อย หรืือเป็็นตััวเร่่งปฏิิกิิริิยาให้้เกิิดความเข้้าใจ 

ระหว่างหน่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องในพื้้�นที่่� ผ่่านการขัับเคลื่�อนพื้้�นที่่�นำำ�ร่องอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�นแบบมีีส่่วนร่่วม  

โดยมีหน่วยบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิ คืือ โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล และสถานีีอนามััยเฉลิิมพระเกีียรติิ ๖๐ พรรษา 

นวมิินทราชิินี จำำ�นวน ๑๒ แห่่งใน ๖ จัังหวัด ได้้แก่่ จัังหวัดปทุุมธานีี เชีียงใหม่ สงขลา ภููเก็็ต ขอนแก่่น และนครราชสีมา

เป็็นพื้้�นที่่�นำำ�ร่อง

จากการขัับเคลื่�อนดัังกล่่าว ได้้ก่่อให้้เกิิดความเข้้าใจและความร่่วมมืือที่่�มากขึ้้�นระหว่างองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัด

สำำ�นักงานสาธารณสุขจัังหวัด โรงพยาบาลชุุมชน องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น ผู้้�นำำ�ชุุมชน ตลอดจนภาคีีเครืือข่่าย 

ที่่�เกี่่�ยวข้้องในการพััฒนาระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น โดยยึึดผลประโยชน์ของประชาชนเป็็นที่่�ตั้้�ง ก่่อให้้เกิิดระบบความสััมพัันธ์์ 

ระบบบริิการ และนวััตกรรมบริิการที่่�สามารถตอบสนองต่่อปััญหาและความต้้องการของพื้้�นที่่� 

เบื้้�องหลังภาพความสำำ�เร็็จของพื้้�นที่่�นำำ�ร่องทั้้�ง ๖ จัังหวัด มีีผู้้�คนมากมายที่่�เป็็นกลไกขัับเคลื่�อนความร่่วมมืือให้้เกิิดขึ้้�น 

และปฏิิเสธไม่ไ่ด้้ว่่าบทบาทของสมัชัชาสุขุภาพจังหวัดมีส่่วนสำำ�คัญอย่า่งยิ่่�งในการเช่ื่�อมร้้อยและถัักทอให้้ภาพการอภิิบาล

ระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�นให้้มีีความชััดเจนและสมบููรณ์์มากยิ่่�งขึ้้�น 

วิิธีคิิด ยุุทธศาสตร์์ และยุุทธศิิลป์์ ที่่�สมััชชาสุุขภาพจังหวัดใช้้ขัับเคลื่�อนเป็็นอย่่างไร หาคำำ�ตอบได้้ใน “การเสวนา

เพื่่�อการอภิิบาลระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น” วัันที่่� 19 กัันยายน 2567 เวลา 13.15 - 15.30 น.. 
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เวทีกลาง Main Stage

ที่นั่งผูเขารวมงาน (528)
- Class room 216 ที่นั่ง
- Theater  312 ที่นั่ง
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หนวยปฐมพยาบาล

Control

จุดลงทะเบียน

พื้นที่ควบคุมการจัดประชุมออนไลน

หองรับรอง VIP

หองรับรอง วิทยากร

Land Mark

นิทรรศการวิชาการ"ความทาทาย
ระบบสุขภาพในมือของชุมชนและทองถิ่น"
18 x 5 M

หองบัญชีการเงิน

หองประชุมยอย 1

หองประชุมยอย 2

หองประชุมยอย 3

หองประชุมยอย 4 

18

19

20

หองสื่อมวลชน

Coffee Break

บูทหนวยงานภาคี ขนาด 2×3 เมตร

จุดประชาสัมพันธ

3

หองอำนวยการ

10

Floor Plan งานจัดเวทีสาธารณะ จากปฏิบัติการพื�นที� สู่ข้อเสนอเชิงนโยบาย 
: ความท้าทายระบบสุขภาพในมือของชุมชนและท้องถิ�น

วันที� 19 กรกฏาคม พ.ศ. 2567 ณ ศูนย์ประชุมวายุภักษ์ ชั�น 4 โรงแรมเซ็นทารา ไลฟ� ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ 
แขวงทุ่งสองห้อง เขตหลักสี� กรุงเทพมหานคร
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Floor Plan งานจัดเวทีสาธารณะ จากปฏิบัติการพื�นที� สู่ข้อเสนอเชิงนโยบาย 
: ความท้าทายระบบสุขภาพในมือของชุมชนและท้องถิ�น

วันที� 19 กรกฏาคม พ.ศ. 2567 ณ ศูนย์ประชุมวายุภักษ์ ชั�น 4 โรงแรมเซ็นทารา ไลฟ� ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ 
แขวงทุ่งสองห้อง เขตหลักสี� กรุงเทพมหานคร

คลิิกเพื่่�อดููภาพขยาย
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	 1.	สำ ำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติ 

	 2.	 สถาบันวิิจััยระบบสาธารณสุุข 

	 3.	 สถาบันรัับรองคุุณภาพสถานพยาบาล (องค์์การมหาชน)

	 4.	 กรมส่่งเสริิมการปกครองท้้องถิ่่�น โดย องค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดนนทบุุรีี 

	 5.	 สถาบันพััฒนาองค์์กรชุุมชน (องค์์การมหาชน) 

	6.	 สมาคมองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวััดแห่่งประเทศไทย

	 7.	 สถาบันการแพทย์์ฉุุกเฉิิน

	8.	สำ ำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ

	9.	สำ ำ�นัักงานพััฒนาวิทยาศาสตร์์และเทคโนโลยีีแห่่งชาติ (สวทช.)

หน่่วยงานภาคีีร่่วมจััดนิิทรรศการ

24
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บทสรุุปผู้้�บริิหาร (Executive Summary):
การสร้้างความเข้้มแข็็งของระบบสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถิ่่�น: 
บทเรีียนและแนวทางการพัฒนา
ภายใต้้บริิบทการกระจายอำำ�นาจด้านสุุขภาพ

ความสำำ�คััญ
ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ (Primary Health Care: PHC) เป็็นบริิการสุุขภาพด่านแรกที่่�ใกล้้ชิิดประชาชน มีีบทบาท

สำำ�คัญในการส่่งเสริิมสุุขภาพ ป้้องกััน ควบคุุม รัักษา ฟ้ื้�นฟูู คุ้้�มครองผู้้�บริิโภค และมีีความจำำ�เป็็นสำำ�หรับประชาชน 

ทุุกคน ทุุกช่่วงวััย และทุุกกลุ่่�ม โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งกลุ่่�มประชากรเปราะบาง เช่่น ผู้้�สูงอายุุ ผู้้�พิิการ ผู้้�มีรายได้้น้้อย  

ที่่�มีีความเสี่่�ยงด้้านสุุขภาพสูงกว่่ากลุ่่�มอ่ื่�น การมีีระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�มีีคุุณภาพ จึึงเป็็นรากฐานที่่�สำำ�คัญ 

ในการสร้้างหลักประกัันสุุขภาพถ้วนหน้า (Universal Health Coverage: UHC) และการบรรลุุเป้้าหมายการพััฒนา 

ที่่�ยั่่�งยืืน (Sustainable Development Goals: SDGs)

สถานการณ์์การระบาดของโควิิด-19 ที่่�ผ่่านมา ตอกย้ำำ��ให้้สัังคมได้้ตระหนักว่่า สุุขภาพของประชาชนนั้้�น  

ไม่่ใช่่เพีียงภาระของบุุคลากรวิิชาชีีพ หรืือหน่วยงานด้้านสุุขภาพโดยตรงเท่่านั้้�น แต่่เป็็นเร่ื่�องของทุุกภาคส่วนที่่�จะต้้อง 

ร่่วมมืือกััน โดยเฉพาะชุุมชนจำำ�นวนมากได้้แสดงให้้เห็็นถึึงศัักยภาพในการจััดการด้้านสุุขภาพ เพ่ื่�อตอบสนองความต้้องการ

ของคนในชุุมชน โดยการที่่�คนในชุุมชนได้้ลุุกขึ้้�นมาทำำ�งานร่่วมกัันโดยอาศััยทุุนทางสัังคมที่่�มีีภายในและการประสาน 

ความร่ว่มมืือและการสนับัสนุุนจากหน่ว่ยงานองค์์กรจากภายนอก ปรากฏเป็น็ความเข้้มแข็็งและนวัตักรรมทางสังัคมต่่าง ๆ   

ที่่�ช่่วยให้้ชุุมชนจำำ�นวนมากสามารถผ่านพ้้นสถานการณ์์วิิกฤตมาได้้ เช่่น ศููนย์์แยกกัักหรืือศููนย์์พัักคอยในชุุมชน  

ระบบการจััดการอาหารสนัับสนุุนการแยกกัักหรืือกัักตััวในชุุมชน ระบบอาสาสมััครช่่วยเหลืือกลุ่่�มเปราะบาง รวมถึึง

ระบบการประสานการดููแลและส่่งต่่อผู้้�ป่วย นอกจากนี้้� ยัังมีีนวััตกรรมที่่�ไม่่เกี่่�ยวกัับการแพทย์์ เช่่น “ตู้้�กับข้้าวริิมคลอง”  

ของชุุมชนริิมคลองวััดสะพาน เขตคลองเตย กรุุงเทพมหานคร ที่่�ให้้บริิการส่่งอาหารสำำ�หรับผู้้�ติิดเชื้้�อและกลุ่่�มเสี่่�ยง หรืือ

“ปิ่่�นโตตุ้้�มตุ้้�ย” ของชุุมชนแหลมสนอ่่อน ต.บ่่อยาง อ.เมืือง จ.สงขลา เพ่ื่�อการช่่วยเหลืือคนที่่�เข้้าไม่่ถึึงสิิทธิิการบริิการ
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การถ่่ายโอนภารกิิจโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล (รพ.สต.) ไปยัังองค์์การบริิหารส่่วนจัังหวัด (อบจ.)  

ตามประกาศคณะกรรมการการกระจายอำำ�นาจฯ เม่ื่�อปีี พ.ศ. 2564 เป็็นก้้าวสำำ�คัญในการกระจายอำำ�นาจด้้านสุุขภาพ 

สู่่�ท้องถ่ิ่�น อย่่างไรก็็ตาม การถ่่ายโอนภารกิิจดัังกล่่าวยัังคงพบปััญหาและอุุปสรรคหลายประการ เช่่น ความไม่่ชััดเจน 

ของนโยบาย ความไม่่พร้อมของบุุคลากร งบประมาณไม่่เพีียงพอ และความไม่่เข้้าใจในระเบีียบวิิธีีปฏิิบัติิงาน เป็็นต้้น

เพ่ื่�อให้้การถ่่ายโอนภารกิิจ รพ.สต. ไปยััง อบจ. บรรลุุเป้้าหมายตามเจตนารมณ์์ของกฎหมาย และเพ่ื่�อให้้ประชาชน 

ได้้รัับบริิการสุุขภาพที่่�มีีคุุณภาพและเหมาะสมกัับบริิบทของชุุมชนอย่่างแท้้จริิง จำำ�เป็็นต้้องพััฒนากลไกความร่่วมมืือ

ระหว่างองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�นในการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�น (Local Health System Governance)  

โดยให้้ความสำำ�คัญกัับการมีส่ี่วนร่่วมของทุุกภาคส่ว่น ทั้้�งภาครัฐั ภาคเอกชน ภาควิิชาการ และภาคประชาชน ในทุุกระดับั 

ตั้้�งแต่่การกำำ�หนดนโยบาย การวางแผน การดำำ�เนิินงาน และการติิดตามประเมิินผล เพ่ื่�อให้้ระบบสุขุภาพปฐมภูมูิิสามารถ

ตอบสนองต่่อความต้้องการของประชาชนได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและทั่่�วถึึง

กรอบแนวคิิด
ในการพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�นภายใต้้บริิบทการกระจายอำำ�นาจนี้้� มีีการนำำ�แนวคิิด

ทั้้�งด้้านระบบสุุขภาพปฐมภููมิิและการอภิิบาลระบบสุุขภาพมาใช้้เป็็นกรอบในการดำำ�เนิินงาน โดยมีเป้้าหมายเพ่ื่�อให้้เกิิด

การมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการดููแลสุุขภาพของตนเอง และการบููรณาการการทำำ�งานร่่วมกัันของทุุกภาคส่วนที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

เพ่ื่�อให้้บรรลุุเป้้าหมายสูงสุุดคืือสุุขภาพที่่�ดีีของประชาชน

แนวคิิดระบบสุขภาพปฐมภููมิ (Primary Health Care : PHC) เป็็นแนวคิิดที่่�ให้้ความสำำ�คัญกัับการส่่งเสริิมสุุขภาพ  

ป้้องกัันโรค ควบคุุมโรค รัักษาพยาบาล และฟ้ื้�นฟููสุุขภาพแก่่ประชาชน โดยเน้้นการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการดููแลสุุขภาพ

ของตนเอง และการบููรณาการการทำำ�งานร่่วมกัันของทุุกภาคส่วนที่่�เกี่่�ยวข้้อง

แนวคิิดการอภิิบาลระบบสุขภาพ (Health System Governance) เป็็นแนวคิิดที่่�มุ่่�งเน้้นการบริิหารจััดการ

ระบบสุุขภาพโดยการบููรณาการความร่่วมมืือของทุุกภาคส่วน ทั้้�งภาครัฐ ภาคเอกชน ภาควิิชาการ และภาคประชาชน

ในทุุกระดัับ เพ่ื่�อร่่วมกัันกำำ�หนดทิิศทาง นโยบาย และเป้้าหมายของระบบสุุขภาพ รวมถึึงการดำำ�เนิินงานและติิดตาม

ประเมิินผล เพ่ื่�อให้้บรรลุุเป้้าหมายสูงสุุดคืือสุุขภาพที่่�ดีีของประชาชน

การดำำ�เนิินงาน
มีีการดำำ�เนิินโครงการวิิจััย 2 โครงการ เพ่ื่�อศึึกษาและพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�น

ภายใต้้บริิบทการกระจายอำำ�นาจ โดยมีรายละเอีียดดังนี้้�

โครงการท่ี่� 1: ยกระดัับศักยภาพการรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้านสุุขภาพ ด้้วยนวััตกรรมการจััดการระบบ 

สุุขภาพปฐมภููมิโดยชุุมชน: กรณีีศึกษาชุุมชนพ้ื้�นท่ี่�กรุุงเทพมหานครและต่่างจัังหวััด

โครงการนี้้�เป็็นโครงการวิิจัยและพััฒนา (Research and Development) ที่่�ใช้้กระบวนการวิิจัยเชิิงปฏิิบัติิการ

แบบมีีส่่วนร่่วม (Participatory Action Research) มีีระยะเวลาดำำ�เนิินการ 18 เดืือน (มีี.ค. 2566 - ส.ค. 2567) ใน

ชุุมชนเมืืองในพื้้�นที่่�กรุุงเทพมหานครและต่่างจัังหวัด จำำ�นวน 17 ชุุมชน โดยมีหน่วยงานองค์์กรที่่�ทำำ�งานใกล้้ชิิดกับพื้้�นที่่� 

และทำำ�หน้าที่่�เป็็นหน่วยสนัับสนุุนชุุมชน หรืือ “โหนดพี่่�เลี้้�ยง” จำำ�นวน 10 โหนด
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โครงการท่ี่� 2: การศึึกษาและพััฒนากลไกความร่่วมมืือระหว่่างองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�น เพื่่�ออภิิบาล 

ระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�นภายใต้้บริบทการถ่่ายโอนโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลให้้แก่่องค์์การบริหารส่่วนจัังหวััด

โครงการนี้้�เป็็นการวิิจัยเชิิงพััฒนา (Research and development) ในพื้้�นที่่� 6 จัังหวัด ได้้แก่่ เชีียงใหม่ ขอนแก่่น 

นครราชสีมา ปทุุมธานีี ภููเก็็ต และสงขลา โดยมีระยะเวลาดำำ�เนิินการ 15 เดืือน

ผลลััพธ์์ที่่�สำำ�คััญในเชิิงระบบและนวััตกรรม
ผลการศึึกษาจากโครงการแรก 

พบว่่ามีีการพััฒนานวััตกรรมเชิิงระบบที่่�สำำ�คัญหลายประการ เช่่น

	 1.	 การพัฒันาทีีมจััดการความรู้้�ชุมุชนและโหนดพี่่�เลี้้�ยง โดยทีมีจััดการความรู้้�ชุุมชนเป็น็กลไกสำำ�คัญในการสร้า้ง

ทุุนทางสัังคมภายใน ขณะที่่�โหนดพี่่�เลี้้�ยงมีีบทบาทในการสนัับสนุุนชุุมชนในด้้านต่่าง ๆ  ซึ่่�งนำำ�ไปสู่่�การออกแบบ

และพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิที่่�ตอบสนองต่่อความต้้องการของชุุมชนได้้อย่่างเหมาะสม

	 2.	 การพััฒนาระบบข้้อมููลสุุขภาพชุมชน ที่่�ช่ื่�อว่่า Community Health Link (CHL) เพ่ื่�อให้้ชุุมชนสามารถจัดัเก็บ็

และจััดการข้้อมููลสุุขภาพของตนเอง และแลกเปลี่่�ยนข้้อมููลกัับภาครัฐได้้ ซึ่่�งช่่วยให้้การวางแผนและการตััดสิินใจ 

ด้้านสุุขภาพของชุุมชนเป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น

	 3.	 การพััฒนานวััตกรรมบริการสุุขภาพปฐมภููมิโดยชุุมชน ที่่�หลากหลายและสอดคล้องกัับบริิบทของแต่่ละชุุมชน

เช่่น การจัดัตั้้�งศููนย์ใ์ห้้คำำ�ปรึกึษาและประสานงานเพ่ื่�อดูแูลสุุขภาพแรงงานข้า้มชาติิ การจัดัตั้้�ง “ศููนย์สุ์ุขภาพชุุมชน”  

เพ่ื่�อดููแลสุุขภาพของกลุ่่�มเปราะบาง การพัฒันาระบบเฝ้้าระวังัโรคติิดต่อแบบไร้้รอยต่อ การจััดทำำ�แผนสุุขภาวะ

รายบุคคลรองรับัสัังคมสููงวััย การจััดบริิการศููนย์์ให้้คำำ�ปรึึกษาและประสานงานเพ่ื่�อดูแูลสุุขภาพแรงงานข้้ามชาติิ

การจััดการระบบข้้อมููลผู้้�ป่วยติิดเตีียง ห้้องให้้คำำ�ปรึึกษาปััญหาสุุขภาพเบื้้�องต้้นโดยชุุมชน กลไกการจััดบริิการ

สุุขภาพชุุมชนโดยชุุมชน และนวััตกรรม “วััดก่อนลดเค็็ม” เพ่ื่�อแก้้ไขปััญหาโรค NCDs เป็็นต้้น
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ภาพแสดงกรอบแนวคิิดกลไกความร่่วมมืือ
เพื่่�อการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้้องถิ่่�นกรอบแนวคิดระบบอภิบาลระบบสุขภาพท้องถิ�น

ระบบสุขภาพ

ระบบบริการสุขภาพ

เป�าหมาย

กลไกประสานอภิบาล

ระดับ
จังหวัด

อําเภอ

ตําบล

ชุมชน

กระบวนการอภิบาลระบบ

S: การกําหนดเรื�องที�สําคัญ
Setting Priority

M: การติดตาม
ประเมินผลลัพธ์
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การพัฒนาที�เกิดขึ�นควบคู่ไปกับกระบวนการอภิบาลระบบ

ระ
บบ

บริ
กา

ร
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รพ.สต./

สอน.

การพัฒนาประชาธิปไตยท้องถิ�น การพัฒนาการอภิบาลแบบร่วมสะท้อนย้อนคิด
ร่วมทํา ร่วมรับผิดชอบ

ผลลัพธ์
สุขภาพ

ความเป�นธรรม
คุณภาพชีวิต
สังคมสุขภาวะ

A: การปรับระบบ/โครงสร้าง
การร่วมรับผิดชอบ
Arranging Accountability

ผลการศึึกษาจากโครงการที่่�สอง 

พบว่่าการเปิิดโอกาสจากระดัับนโยบายของ อบจ. ให้้พื้้�นที่่�สร้้างสรรค์์นวััตกรรมที่่�ตอบสนองต่่อปััญหาของประชาชน

ในพื้้�นที่่�ได้้เอง เกิิดนวััตกรรมเชิิงพื้้�นที่่�และเชิิงระบบแบบมีีส่่วนร่่วมที่่�สำำ�คัญหลายประการ เช่่น

	 1.	 การพััฒนากลไกความร่่วมมืือ ในการอภิิบาลระบบสุุขภาพท้องถ่ิ่�นผ่่านกลไกต่่าง ๆ เช่่น คณะกรรมการ

สุุขภาพระดัับพื้้�นที่่� (กสพ.) ธรรมนููญสุุขภาพชุุมชน และแผนสุุขภาพรายบุคคล โดยกระบวนการที่่�สำำ�คัญคืือ 

การสร้้างการมีีส่่วนร่่วมและการกำำ�กับทิิศ

	 2.	 การพััฒนาระบบบริการสุุขภาพ ที่่�สามารถตอบสนองต่่อปััญหาและความต้้องการของประชาชนในพื้้�นที่่� 

ได้้อย่า่งมีปีระสิิทธิภิาพ เช่่น การพัฒันาระบบส่ง่ต่่อผู้้�ป่วยจากเกาะ การพัฒันาระบบบริิการทันัตกรรมนอกเวลา

สู่่�การเข้้าถึึงของกลุ่่�มเปราะบาง และการพััฒนาระบบดููแลผู้้�สูงอายุุและผู้้�ป่วยติิดเตีียง เป็็นต้้น

	 3.	 การพัฒันาระบบข้้อมููลข่่าวสาร ที่่�เช่ื่�อมโยงข้้อมููลระหว่างหน่วยงานต่่าง ๆ  และสามารถนำำ�มาใช้้ในการวางแผน

และตััดสิินใจได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ เช่่น ระบบ iMed@Home
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ข้้อสรุุป
จากการศึึกษาและพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิโดยชุุมชนและท้้องถ่ิ่�นภายใต้้บริิบทการกระจายอำำ�นาจ 

ด้้านสุุขภาพ พบว่่า มีีความจำำ�เป็็นต้้องพััฒนากลไกความร่่วมมืือระหว่่างองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถ่ิ่�นในการอภิิบาล 

ระบบสุขภาพท้องถ่ิ่�น (Local Health System Governance) โดยให้้ความสำำ�คัญกัับการมีีส่่วนร่่วมของทุุกภาคส่่วน  

ทั้้�งภาครััฐ ภาคเอกชน ภาควิิชาการ และภาคประชาชน ในทุุกระดัับ ตั้้�งแต่่การกำำ�หนดนโยบาย การวางแผน การดำำ�เนิินงาน  

และการติิดตามประเมิินผล เพ่ื่�อให้้ระบบสุุขภาพปฐมภููมิิสามารถตอบสนองต่่อความต้้องการของประชาชนได้้อย่่างมีี

ประสิิทธิิภาพและทั่่�วถึึง

ข้้อเสนอเชิิงนโยบาย
	 1.	 ควรมีีนโยบายท่ี่�ชััดเจนและเป็็นรููปธรรม ในการถ่่ายโอนภารกิิจและการสนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานของ รพ.สต.  

ภายใต้้สัังกััด อบจ.

	 2.	 ควรส่่งเสริิมและสนัับสนุุนการมีีส่่วนร่่วมของทุุกภาคส่่วน ในการพััฒนาระบบสุุขภาพปฐมภููมิิ  

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการกำำ�หนดความต้้องการด้้านสุุขภาพและการติิดตาม 

ประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน

	 3.	 ควรพััฒนาระบบข้้อมููลสุุขภาพ ให้้มีีความครอบคลุม ทั่่�วถึึง และเช่ื่�อมโยงข้้อมููลระหว่างหน่วยงานและชุุมชน 

เพ่ื่�อให้้สามารถนำำ�ข้อมููลมาใช้้ในการวางแผนและตััดสิินใจได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

	 4.	 ควรส่่งเสริมและสนับสนุนการพััฒนากลไกความร่่วมมืือ ระหว่าง อปท. และหน่วยงานอ่ื่�น ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้อง  

เพ่ื่�อให้้เกิิดการบููรณาการการทำำ�งานร่่วมกัันในการดููแลสุุขภาพของประชาชน

	 5.	 ควรมีีการติิดตามและประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน ของ รพ.สต. ภายใต้้สัังกััด อบจ. อย่่างต่่อเน่ื่�อง เพ่ื่�อให้้

สามารถปรัับปรุุงและพััฒนาการดำำ�เนิินงานให้้ดีียิ่่�งขึ้้�น

	 6.	 ควรสนับสนุนให้้เกิิด “หน่่วยพ่ี่�เลี้้�ยงชุุมชน” เพ่ื่�อเป็็นกลไกหลักในการทำำ�งานร่่วมกัับชุุมชนและหน่วยงาน 

ภายนอกในการยกระดัับชุุมชนให้้มีีศัักยภาพในการสร้้างสุุขภาวะของชุุมชน รวมถึึงเตรีียมความพร้้อม 

ในการรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตสุุขภาพอื่�น ๆ ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นในอนาคตได้้

	 7.	 ควรเร่่งแก้้ไขปัญหาด้้านระเบีียบ ที่่�เป็็นอุุปสรรคต่อการจััดบริิการ

	 8.	 ควรมีีการทดลองหรืือนำำ�ร่่องการสร้างรููปแบบใหม่่ ๆ ในการบริการ ซึ่่�งอาจเป็็นรููปแบบการบริิหารจััดการ

หรืือจััดบริิการรููปแบบใหม่ เทคนิิคบริิการใหม่ ๆ รููปแบบกลไกใหม่ในการทำำ�งานร่่วมกัันขององค์์กร

ความสําคัญ

กรอบแนวคิด

การดําเนินงาน

ผลลัพธ์ที�สําคัญในเชิงระบบและนวัตกรรม

ผลการศึกษาจากโครงการที�สอง

ข้อสรุป

ข้อเสนอเชิงนโยบาย

ความสําคัญ

กรอบแนวคิด

การดําเนินงาน

ผลลัพธ์ที�สําคัญในเชิงระบบและนวัตกรรม

ผลการศึกษาจากโครงการที�สอง

ข้อสรุป

ข้อเสนอเชิงนโยบาย

เอกสารประกอบการประชุุม
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