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ในทีสุ่ด “เขตสขุภาพเพือ่ประชาชน” กลไกแสวงหาความร่วมไม้ 
ร่วมมอืจากหลากหลายภาคส่วน เพือ่ตอบโจทย์ประโยชน์สขุและสุขภาวะ
ของประชาชนด้วยการใช้พ้ืนทีเ่ป็นศูนย์กลาง กไ็ด้ “Kick off” อย่างเป็น
ทางการแล้ว เมือ่วนัที ่ ๗ มถินุายน ๒๕๖๐ ทีผ่่านมา ซึง่งานนีจ้ดัขึน้ 
โดยความร่วมมอืของ ๕ องค์กรหลกั ได้แก่ ส�ำนกังานคณะกรรมการ 
สขุภาพแห่งชาต ิ(สช.) กระทรวงสาธารณสขุ ส�ำนกังานหลกัประกันสุขภาพ
แห่งชาต ิ(สปสช.) ส�ำนกังานกองทนุสนับสนนุการสร้างเสริมสขุภาพ (สสส.) 
และ กรงุเทพมหานคร

ภายในการประชุมเชิงปฏิบัติการ “Kick off เขตสุขภาพเพื่อ
ประชาชน” มผีูเ้ข้าร่วมอย่างอุน่หนาฝาคัง่กว่า ๗๐๐ ชวีติ อบอวลไป 
ด้วยบรรยากาศของการมีส่วนร่วมจากภาคีเครือข่ายภาคส่วนต่างๆ 
น่ันเพราะการขบัเคลือ่นงานด้านสขุภาพในมติกิว้าง จ�ำเป็นต้องอาศยัการ
สานพลงัจากทกุภาคส่วนทีเ่ก่ียวข้อง ไม่ว่าจะเป็นรัฐ เอกชน ประชาสังคม 
วชิาการ ฯลฯ

ตอนหนึ่งของปาฐกถาพิเศษโดย พล.ร.อ.ณรงค์ พิพัฒนาศัย 
รองนายกรัฐมนตรี ในฐานะประธานกรรมการสขุภาพแห่งชาต ิได้ฉายภาพ
ทิศทางการท�ำงานและบทบาทของคณะกรรมการเขตสขุภาพเพือ่ประชาชน 
(กขป.) ทัง้ ๑๓ เขตทัว่ประเทศ ว่า “สขุภาพ” ไม่ใช่แค่เรือ่งของร่างกาย
และจติใจเท่านัน้ แต่ค�ำว่าสขุภาพหมายถงึสภาวะของมนษุย์ท่ีสมบรูณ์ทัง้
ร่างกาย จติใจ ปัญญา และสงัคม ทีป่ระกอบกันเป็นองค์รวมอย่างสมดลุ 
เมือ่เข้าใจความหมายนีก้จ็ะก�ำหนดแนวทางและยทุธศาสตร์การท�ำงานได้
ตรงประเดน็ น�ำไปสูก่ารเปลีย่นแปลงในทางทีดี่ขึน้

นอกจากนี ้กขป. แต่ละเขต ควรลงไปดดู้วยว่ามตสิมัชชาสขุภาพแห่ง
ชาต ิตลอด ๙ คร้ังทีผ่่านมา มีเรือ่งอะไรบ้าง และสามารถช่วยขบัเคล่ือนใน
ระดบัพืน้ทีใ่ห้บรรลวัุตถปุระสงค์ได้อย่างไรบ้าง

“ปัญหาด้านสขุภาพต้องขบัเคลือ่นในระดบัพืน้ทีก่่อน หากเป็นปัญหา
ทีไ่ม่ได้เกดิขึน้ในพืน้ทีข่องตวัเอง แต่เป็นภาพกว้างท่ีต่อเนือ่งกบัเขตอืน่ๆ 
กขป.เขตนัน้ๆ ก็มหีน้าทีป่ระสานงานกบั กขป.เขตอ่ืนๆ เพือ่ขบัเคลือ่น
ประเดน็เหล่านีด้้วย” พล.ร.อ.ณรงค์ ให้ภาพการท�ำงาน

ถดัจากปาฐกถาพเิศษ มเีวทเีสวนาหวัข้อ “สร้างพลงับรูณาการ
อย่างไร ผ่านกลไกเขตสขุภาพเพือ่ประชาชน” เพือ่อธิบายความและสร้าง
ความเข้าใจกบัภาคเีครือข่ายทีเ่ก่ียวข้อง 

‘Kick off’ 
แก้ปัญหาจากฐานราก – วาดภาพฝันระดับพื้นที่

เขตสุขภาพเพื่อประชาชน

 พล.ร.อ.ณรงค์ พพิฒันาศยั 
รองนายกรัฐมนตรี

ปัญหาด้านสขุภาพต้องขับเคลือ่นในระดบัพืน้ท่ีก่อน 
หากเป็นปัญหาทีไ่ม่ได้เกดิขึน้ในพืน้ท่ีของตัวเอง 

แต่เป็นภาพกว้างทีต่่อเนือ่งกบัเขตอืน่ๆ กขป.เขตนัน้ๆ 
กม็หีน้าทีป่ระสานงานกบั กขป.เขตอืน่ๆ  

เพือ่ขบัเคลือ่นประเดน็เหล่านีด้้วย
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นพ.พลเดช ป่ินประทีป เลขาธกิารคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาต ิกล่าวว่า 
กขป. เป็นกลไกที่เกิดขึ้นเพื่อเติมเต็มประเด็นที่มีผลต่อสุขภาพให้รอบด้าน 
มากขึน้ ท้ังคณุภาพชวิีต สงัคม ความเป็นชมุชน ภยัพบิตั ิ และสิง่แวดล้อม ฯลฯ 
เป็นกลไกใหม่ที่มองมิติด้านสุขภาพในมุมกว้าง ที่เช่ือมโยงการท�ำงานของทุก 
ภาคส่วน  

“โครงสร้างของ กขป. ทีม่กีรรมการมาจากตวัแทนทกุภาคส่วน เหมอืนเป็นการ
ท�ำงานแบบสภา แต่เวทนีีไ้ม่ใช่เวทต่ีอสู ้ แย่งชงิ และรกัษาผลประโยชน์ของกลุ่ม
ตนเอง แต่เป็นสภาของภาคพลเมืองทีท่กุภาคส่วนมาประสาน สนบัสนนุ และช่วย
เหลอืเพือ่ประโยชน์ของประชาชนในพืน้ท่ี กขป. นบัเป็นอกีกลไกในการสร้างสันติ
วัฒนธรรมให้เกดิขึน้” 

สอดคล้องกบั นพ.ศกัดิช์ยั กาญจนวฒันา เลขาธกิารส�ำนกังานหลักประกนั
สุขภาพแห่งชาต ิทีเ่ห็นว่า คย์ีเวร์ิดส�ำคญัในเร่ืองเขตสขุภาพประชาชนคือ การใช้
พ้ืนทีเ่ป็นฐาน ซึง่ต้องตอบค�ำถามให้ได้ว่าภาพฝันหรอืหน้าตาเรือ่งสุขภาพทีต่อบ
โจทย์ประชาชนในแต่ละพ้ืนทีเ่ป็นอย่างไร จากนัน้กอ็าศยัพลงัจากหน่วยงานในกลไก
เป็นตวัขบัเคลือ่น

“ทีผ่่านมาเราแก้ปัญหาด้วยกลไกภาครฐัแบบบนลงล่างมาตลอด แต่ขณะนี้
เรามีการเสรมิกลไกการแก้ปัญหาระดบัพืน้ทีเ่พิม่ขึน้ ซ่ึงเป็นส่ิงใหม่ทีจ่ะท�ำให้ปัญหา
ในพืน้ทีไ่ด้รบัการแก้ไขโดยคนในพืน้ทีเ่อง” 

พญ.ประนอม ค�ำเทีย่ง รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข  ยอมรบัว่า ก่อนหน้า
นีมี้เพยีงสภาเสมอืนจรงิในระดบัพืน้ทีคื่อ รูจ้กักนักม็านัง่คุยกนั แต่ไม่เคยมโีครงสร้าง
ทีช่ดัเจน แต่เมือ่เกดิ กขป. ขึน้จะเป็นโครงสร้างการร่วมกนัท�ำงานอย่างแท้จรงิ ซึง่
จะท�ำให้ สธ.ท�ำงานได้ง่ายยิง่ขึน้ด้วย

“เราต้องก้าวข้ามความขดัแย้ง และมาปรบัทศันคต ิมองส่ิงท่ีจะท�ำให้ประชาชน
เกดิประโยชน์ ท�ำทุกอย่างเพือ่สาธารณะ ไม่มใีครเป็นเจ้าของอะไร ทกุอย่างจะง่ายขึน้” 

ทางด้าน ผศ.ดร.สปุรดีา อดลุยานนท์ ผูจ้ดัการกองทุนสนบัสนนุการสร้าง
เสรมิสุขภาพ กล่าวว่า สสส เป็นหน่วยงานทีอ่ยูใ่น กขป.ท้ัง ๑๓ เขต  พร้อมทีจ่ะ
สนบัสนนุทัง้เรือ่งองค์ความรู ้ ก�ำลงัคน ภาคเีครอืข่าย เพือ่ร่วมเคยีงบ่าเคยีงไหล่ 
ในการท�ำงาน และจะช่วยถกัทอการท�ำงานของภาคีเครอืข่ายในด้านต่างๆ เช่น 
สร้างเป้าหมายร่วม ล�ำดบัความส�ำคัญของปัญหา ฯลฯ เพือ่บรรลเุป้าหมายของแต่ละ
เขตพืน้ที ่

สช. พฒันากลไก ‘เอชไอเอ’ ระดบัภาค
ยกระดบัสูเ่ครือ่งมือสร้างการเรยีนรู ้ลดความขดัแย้ง 

 
มคี�ำกล่าวหนึง่ทีน่่าสนใจจาก ทีป่ระชมุเชงิปฏบัิตกิารพฒันากลไกกระบวนการความร่วมมอืการประเมนิผลกระทบด้านสขุภาพระดบัภาค ซึง่สามารถ 

รวบยอดความคดิของ “การประเมนิผลกระทบด้านสขุภาพ” (เอชไอเอ)  ได้เป็นอย่างด ีนัน่กค็อื ‘เอชไอเอ’ เป็นระฆงัทีช่่วยเตอืนภยัให้กบัชมุชนและท้องถ่ิน
ภายในการประชมุ เมือ่วนัที ่๖ มถุินายน ๒๕๖๐ สทุธพิงษ์ วสโุสภาพล ผู้ช่วยเลขาธกิารคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาต ิบอกเล่าทศิทางและกระบวนการ

สนับสนนุการด�ำเนนิงานเอชไอเอของ สช. ตอนหน่ึงว่า ทศิทางการพฒันาหลงัจากนีจ้ะมุง่ไปใน ๕ มติิ ประกอบด้วย ๑.มุง่เน้นการขบัเคลือ่นนโยบายสาธารณะ 
แบบมีส่วนร่วมโดยมีเอชไอเอเป็นเครื่องมือ ๒.มุ่งสนับสนุนการใช้หลักเกณฑ์และวิธีการเอชไอเอ ฉบับที่ ๒ ๓.มุ่งส่งเสริมการใช้เอชไอเอในเชิงสร้างสรรค์ 
๔.มุ่งสร้างความร่วมมือในการระดมทรัพยากรในระดับภาค โดยร่วมกับหน่วยงานองค์กรภาคีทุกภาคส่วนตามบริบทและประเด็นในพื้นที่ ๕.มุ่งพัฒนาขีด 
ความสามารถด้านการประเมนิผลกระทบด้านสขุภาพเชงิสร้างสรรค์ของบคุลากรทีเ่ก่ียวข้อง รวมถึงการยกระดบัรายงานการประเมนิผลกระทบทางสขุภาพสูน่โยบาย
สาธารณะต่อไป

ขณะที ่ อรพรรณ ศรสุีขวฒันา รองเลขาธกิารคณะกรรมการ
สขุภาพแห่งชาติ กล่าวเสรมิว่า โจทย์ส�ำคญัในขณะนี ้คอื การน�ำเอชไอเอ
ไปสูก่ารท�ำงานในระดบัพืน้ทีใ่นฐานะเครือ่งมอืทีเ่สรมิพลงัให้กบัคนเล็ก
คนน้อยได้มโีอกาสแลกเปลีย่นเรยีนรูแ้ละแก้ไขปัญหาร่วมกันกับหน่วย
งานทัง้ภาครฐั ภาคเอกชนภาควิชาการ สาธารณชนและสงัคมต่อไป

“สิง่ส�ำคญักค็อื จะท�ำอย่างไรไม่ให้เอชไอเอถกูมองว่าเป็นเครือ่งมอื
ในการต่อต้าน หรอืมภีาพลกัษณ์ก่อให้เกดิความขดัแย้ง เพราะข้อเท็จ
จรงิคอืเอชไอเอเป็นภาพการท�ำงานเชงิสร้างสรรค์ร่วมกนัของทกุฝ่าย 
ฉะนัน้ กลไกทีอ่อกแบบต้องมคีวามยดืหยุน่มากทีส่ดุ” นางอรพรรณ 
กล่าว

ด้านภาคีเครือข่ายทัง้เก่าและใหม่ทีพ่บปะและเข้าร่วมประชมุ ใน
ครัง้นี ้ ได้แก่ นกัวชิาการทัง้จากสถาบนัการศึกษาและนกัวชิาการจาก
ชมุชน ผู้แทนพืน้ทีไ่ด้รบัผลกระทบด้านสุขภาพจากทกุภาคทัว่ประเทศ 
หน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง ผู้แทนคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาต ิ  ผูแ้ทน 

คณะกรรมการบริหารส�ำนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ ต่างเห็นประโยชน์และเห็นร่วมในทิศทางการสนับสนุนการด�ำเนินงาน “เอชไอเอ”
ของ สช. โดยได้ร่วมกนัออกแบบกลไก และวางบทบาทหน้าทีใ่นการร่วมสนับสนนุการท�ำงานด้านการประเมนิผลกระทบด้านสุขภาพระดบัภาค เพือ่ให้เกดิการท�ำงาน
เชงิสร้างสรรค์ และยกระดบัการท�ำงานจากกรณ ี(Case) สูร่ะดบันโยบายสาธารณะ

ด้าน นพ.พลเดช ป่ินประทีป เลขาธิการคณะกรรมการสขุภาพแห่งชาต ิ กล่าวว่า ภายใต้แผนยทุธศาสตร์ ๕ ปี สช. ได้จดังบประมาณสนบัสนนุการจดั 
กระบวนการเอชไอเอในช่วงเริม่ต้นของแต่ละพืน้ที ่ไม่เกิน ๑๐๐ กรณ ีรวมถงึมแีผนพฒันาศักยภาพก�ำลังคนเพือ่สนบัสนนุงานพืน้ทีใ่ห้ได้ ๑๐๐-๒๐๐ ราย และฝึก
อบรมในพืน้ทีน่�ำร่องทีม่ปีระสบการณ์เพือ่ให้เกิดการเรยีนรูอ้ย่างรวดเรว็อกีด้วย 


