
รายงานผลผลิตสำคัญในตัวชี้วัด 2.4 ร้อยละการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการระดับหน่วยงาน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 
หน่วยงาน กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ และกองพยากรณ์สุขภาพ 
ผลการดำเนินงานรอบ 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2566 - กุมภาพันธ์ 2567) 

ตัวชี้วัด PA หน่วยนับ ค่า
เป้าหมาย 
5 เดือน

แรก 

ค่า
เป้าหมาย
ที่กำหนด 

จำนวนเป้าหมายท่ี
ดำเนินงานสำเร็จ 

รายละเอียด/ผลการดำเนินงาน หมายเหต ุ/ ปัญหา /
อุปสรรค การ
ดำเนินงาน /
ข้อเสนอแนะ 

กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ     
1. จำนวนพ้ืนที่
เขตเมือง 
(เทศบาลทุก
ระดับ) และเขต
เศรษฐกิจพิเศษ 
เข้าร่วมการ
ขับเคลื่อนเมือง
สุขภาพดี 

แห่ง 156 156 396 ผลการสมคัรอปท. เข้าร่วมการขับเคลื่อนเมืองสุขภาพดี  รวมทั้งสิ้น 396 แห่ง ดังนี ้ 
(ข้อมูลณ วันท่ี 29 กพ. 67)  ได้มกีารดำเนินงานเพื่อสนับสนุนให้การขับเคลื่อนเมือง
สุขภาพดีบรรลุตามเป้าหมาย ดังนี ้ 
     1. มีการแต่งตั้งคณะกรรมการพัฒนาเกณฑ์มาตรฐานและขับเคลือ่นเมืองสุขภาพดี 
ปี 2567 
     2. มีการทบทวนและพัฒนาเกณฑ์มาตรฐานเมืองสุขภาพดี โดยคณะกรรมการ
พัฒนาเกณฑ์มาตรฐานและขับเคลือ่นเมืองสุขภาพดี ปี 2567 
     3. จัดทำคู่มือเกณฑ์มาตรฐานเมืองสุขภาพดี ปี 2567  
     4. ออกแบบและพัฒนาระบบเว็บไซตเ์มืองสุขภาพดี เพื่อสนับสนุนการขับเคลื่อน
ยกระดับ และใช้ในการรวบรวมขอ้มูล ติดตาม/ประเมินผลการขับเคลื่อนเมืองสุขภาพดี 
รวมทั้งใช้เป็นช่องทางในการสื่อสารแลกเปลี่ยนข้อมลูเมืองสุขภาพดี 
      5. มีการช้ีแจงเกณฑ์มาตรฐาน รายละเอียดตัวช้ีวัด แนวทางการขับเคลื่อนเมือง
สุขภาพดี และขั้นตอนการสมคัรเขา้ร่วมโครงการเมืองสุขภาพดี ปี 2567 ให้กับ อปท. 
สสจ. ศอ. 
      6. มีการจัดเวทีแลกเปลีย่นประสบการณ์การขับเคลื่อนยกระดบัสู่เมืองสุขภาพดี 
ของ อปท. ที่ผ่านการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี (ระดับดมีาก) ปี 2566 เพื่อเป็นเวที
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ในการกระตุ้น เชิญชวน อปท. ให้สมัครเข้าร่วมการขับเคลื่อนยกระดับสู่เมืองสุขภาพดี 
ปี 2567 
       7. มีการประชาสมัพันธ์เชิญชวน อปท. สมัครเข้าร่วมการขับเคลื่อนยกระดับสู่
เมืองสุขภาพดี ปี 2567 ผ่านช่องทางต่าง ๆ ได้แก่ เฟสบุ๊ค ไลน์ เว็บไซด์ และหนังสือ
ราชการ 
       8. มีการจัดอบรมพัฒนาศักยภาพทีมพี่เลี้ยง (Coaching) ผู้ประเมินรับรองเมือง
สุขภาพดี เพื่อใหส้ร้างความรู้ ความเข้าใจและพัฒนาทักษะในการเปน็พ่ีเลี้ยงในการ
ขับเคลื่อนยกระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพด ี

2. จำนวน
จังหวัดเสี่ยงที่มี
การเฝ้าระวัง
และมีแผนใน
การจัดการ
ความเสี่ยงต่อ
สุขภาพ
ประชาชนกลุม่
เสี่ยง เพ่ือลด
และป้องกนั
ผลกระทบต่อ
สุขภาพจาก
มลพิษอากาศ 

จังหวัด 40 40 40 จังหวัดในพ้ืนท่ีเสี่ยงท่ีมีการเฝ้าระวังและการจดัการความเสี่ยงต่อสขุภาพประชาชนกลุ่ม
เสี่ยง เพื่อลดและป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษอากาศ  จำนวน 40 แห่ง โดย
กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ มีการดำเนินการเพื่อส่งเสริมให้เกดิการขับเคลื่อน 
ดังนี ้
1. มีการจัดทำแผนการขับเคลื่อนการดำเนินงาน และจัดทำมาตรการการซึ่งต้อง
ดำเนินงานให้ครบท้ัง 5 มาตรการตามที่กำหนด ได้แก่  
     1.  เฝ้าระวังและจัดทำรายงานข้อมูลสถานการณฝ์ุ่นละอองในพื้นที่  
     2. จัดทำแผนดูแล ป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน และเมื่อสถานการณ ์
PM2.5  มีค่าเกินมาตรฐานใหด้ำเนินการดูแลสุขภาพประชาชน  
     3. สื่อสารความเสี่ยง และสร้างความรอบรู้ ความเข้มแข็งแก่ประชาชนและชุมชน 
     4. สนับสนุนหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจัดทำมาตรการป้องกันฝุ่นละออง PM2.5  และ 
PM10  เช่น ลดการเผาในที่โล่ง  จัดเตรียมห้องปลอดฝุ่น สนับสนุนอุปกรณ์ป้องกันส่วน
บุคคล เป็นต้น 
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     5. จัดทำมาตรการ เมื่อ PM2.5 มีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น ให้เสนอมาตรการผ่านกลไก 
คกก.ระดับจังหวัด/คทง.ในการแกไ้ขปัญหาที่เกีย่วข้อง  หรือสนับสนนุการใช้มาตรการ
ทางกฎหมายที่เกี่ยวข้อง  
2. จัดทำแนวทางการดำเนินงานแก่เจ้าหน้าที่และประชาชน จัดเตรยีมสื่อและอุปกรณ์
ป้องกันส่วนบุคคลเพื่อเตรียมแจกจ่ายให้ประชาชนกลุม่เสี่ยง ดังนี ้
    1) ช้ีแจงแผนการขับเคลื่อนการดำเนินงานฯ ให้กับศูนย์อนามัย 
    2) มีการจัดทำระบบกลไกตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข กรณี
หมอกควัน และฝุ่นละอองขนาดเล็ก โดยบรูณาการร่วมกับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง   
    3) พัฒนาศักยภาพและเตรยีมความพร้อมด้านการสื่อสาร สร้างความรอบรู้และ
สร้างความเข้มแข็งให้แก่ประชาชนและชุมชน ในการจัดการความเสี่ยงต่อสุขภาพ 
2. มีการพัฒนากลไกการดำเนินงานการจัดการด้านอนามยัสิ่งแวดลอ้มเพื่อลดและ
ป้องกันผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษอากาศและการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ 
เพื่อเป็นกลไกส่งเสริมใหเ้กิดการดำเนินงานให้กับเขตสุขภาพ ศูนย์อนามัย และจังหวัด
ในพื้นที่เสี่ยง 

3. จำนวน
ชุมชนในพื้นที่
เสี่ยงได้รับการ
พัฒนา
ศักยภาพในการ
จัดการสุขภาพ
ตนเองจาก

ชุมชน 26 26 26 1) มีการทบทวนข้อมูล องค์ความรู้ งานวิจัย หลักการสรา้งความรอบรู้ทางสุขภาพจาก
การเปลีย่นแปลงสภาพภมูิอากาศ และมีการประสานการดำเนินงานในพ้ืนท่ี 
2)  มีการจัดทำแนวทางการดำเนนิงานสำหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสขุและประชาชน รวม
ช้ีแจงแนวทางการดำเนินงาน แก่เจ้าหน้าที่ในพ้ืนท่ีเป้าที่หมาย 
3) จัดทำ ชุดความรู้เรื่อง การปรับตัวจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมอิากาศสำหรับ
ชุมชน 
4) แนวทางการพัฒนาทักษะความรอบรู้ด้านสุขภาพรองรับการเปลี่ยนแปลงสภาพ
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ผลกระทบจาก
การ
เปลี่ยนแปลง
สภาพ
ภูมิอากาศ  

ภูมิอากาศสำหรับชุมชน 
5) เครื่องมือการประเมินความรอบรู้และพฤติกรรมสุขภาพรองรับการเปลีย่นแปลง
สภาพภมูิอากาศสำหรับชุมชน 

กองพยากรณ์สุขภาพ      
1. จำนวนศูนย์
อนามัยได้รับ
การพัฒนา
ศักยภาพ เร่ือง
การพยากรณ์
สุขภาพ และ
การบริหาร
จัดการข้อมูล
ด้านสุขภาพ
และอนามัย
สิ่งแวดล้อม 

แห่ง 12 12 12  1) มีคำสั่งแต่งตั้งคณะทำงานขับเคลื่อนอนามัยโพลกรมอนามัย ทั้งสว่นกลางและส่วน
ภูมิภาค 
2) พัฒนาเครื่องมือการพยากรณ์แนวโน้มอนามัยสิ่งแวดล้อมในอนาคต  
3) รวบรวมข้อมูลสำหรับพยากรณแ์นวโน้มด้านส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม 
4) จัดทำแผนและรายงานการพยากรณส์ุขภาพประจำเดือน 
5) พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ท้ังส่วนกลางและศูนย์อนามัย 2  เรื่อง ได้แก่ 
    5.1 การพัฒนาแบบจำลองทางสถิติเพื่อการพยากรณ์  
    5.2 การจัดทำแนวทางในการพยากรณส์ุขภาพ จากการเปลี่ยนแปลงของปัจจัยเสีย่ง
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
6)  ประสาน ส่งเสริมสนับสนุนและติดตามให้หน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย และภาคี
เครือข่าย นำระบบพยากรณส์ุขภาพไปใช้ในการดำเนินงานให้เกิดประสิทธิภาพ 
 

  

 


