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ก. สรุปผลแบบสอบถามการดำเนินงานเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัย
ทำงานในพื้นที่ ปี 2565 
 สำนักทันตสาธารณสุข ได้รับมอบหมายจากคลัสเตอร์วัยทำงานให้เป็นผู้รับผิดชอบโครงการเฝ้าระวังพฤติกรรม
สุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงาน ตั้งแต่ปีงบประมาณ 2562 และได้พัฒนา application 
H4U plus เพื่อเป็นเครื่องมือในการจัดเก็บข้อมูลการสำรวจพฤติกรรมสุขภาพอย่างต่อเนื่ อง ภายหลังการดำเนินโครงการ
ปีงบประมาณ 2565 ได้สำรวจความต้องการ ความคาดหวัง ความพึงพอใจ และข้อเสนอแนะจากบุคลากรสาธารณสุขในพ้ืนที่
ทั้งศูนย์อนามัยที่ 1-12 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง ศูนย์อนามัยกลุ่มชาติพันธุ์ ชายขอบ และแรงงานข้ามชาติ รวมถึง
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด สาธารณสุขอำเภอ และเจ้าหน้าที่ในรพ.สต. โดยมีผู้ตอบแบบสอบถามผ่าน Google Form 
จำนวน 1,622 คน ผลการสำรวจแสดงรายข้อคำถาม ดังนี้ 
1. ท่านคิดว่าระยะเวลาในการสำรวจข้อมูลเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อ
สุขภาพวัยทำงาน ตั้งแต่ พ.ย. - พ.ค. (7 เดือน) มีความเหมาะสมหรือไม่ 

 
 

 
จากแบบสอบถามเจ้าหน้าที ่ผู ้ร ับผิดชอบส่วนใหญ่เห็นว่าระยะเวลาการเก็บข้อมูลเดือน พฤศจิกายน 2564 - 

พฤษภาคม 2565 มีความเหมาะสมดีแล้วถึงร้อยละ 85.02 มีเพียงส่วนน้อยเท่านั้นที่เห็นว่าระยะเวลาการเก็บข้อมูลไม่
เหมาะสม โดยมีผู้เห็นว่าระยะเวลาสั้นเกินไปที่ร้อยละ 9.06 และระยะเวลานานเกินไปที่ร้อยละ 5.18 นอกจากนี้ยังมีผู้ให้
ความเห็นอีกว่า ระยะเวลา 7 เดือนนั้นมีความเหมาะสม แต่เนื่องด้วยสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ทำให้การ
ควบคุมการแพร่ระบาดของโรคเป็นสิ่งที่สำคัญกว่า จึงทำให้การดำเนินงานด้านอื่น ๆ มีข้อจำกัด  
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ข้อมูลที่นำมาใช้ Assessment) ด้านผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
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2. ท่านคิดว่า การเก็บข้อมูลเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงาน 
ผ่าน Application H4U plus สามารถดำเนินงานไปในกลุ่มเป้าหมายใดได้บ้าง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

จากแบบสอบถามเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบส่วนใหญ่เห็นว่าการเก็บข้อมูลสามารถดำเนินการในกลุ่มประชาชนในชุมชน
ได้ดีที่สุด รองลงมาคือวัยทำงานในหน่วยงานของรัฐ สถานประกอบการ สถานพยาบาล โรงเรียน/มหาวิทยาลัย และกลุ่มอสม.
ตามลำดับ และเห็นว่า application H4U plus เป็นเครื่องมือที่เหมาะสมกับกลุ่มวัยทำงานทุกกลุ่ม  

 

3. ท่านนำผลการสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงานไปใช้ในการ
ดำเนินงานด้านใดบ้าง (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

อื่นๆ 
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จากแบบสอบถาม เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบส่วนใหญ่นำผลสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่
ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงานใช้ในการวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่ และใช้ในการวางแผนพัฒนางาน
ส่งเสริมสุขภาพ หรือจัดทำโครงการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ที่ร้อยละ 65.72 และ 64.73 ตามลำดับ รองลงมาเห็นว่าผลการ
สำรวจพฤติกรรมสุขภาพฯ เป็นข้อมูลในการสื ่อสารประชาสัมพันธ์ความรู ้ด้านสุขภาพ และเป็นข้อมูลในการจัดการ
สภาพแวดล้อมเพื่อสนับสนุนการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี  ที่ร้อยละ 49.88 และ 48.09 ตามลำดับ นอกจากนี้ พบว่าร้อยละ 
0.31 ไม่ได้มีการนำข้อมูลการสำรวจพฤติกรรมสุขภาพฯ ไปใช้ในการดำเนินงาน 

4. ท่านนำผลการสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงานในหมวดใดไปใช้
ในการวางแผนการดำเนินงาน/จัดกิจกรรมในพื้นที่ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

  
  

 

 จากแบบสอบถามเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบส่วนใหญ่สามารถนำผลสำรวจพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัย
แวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงานในหมวดของพฤติกรรมการบริโภคไปใช้ในการวางแผนการดำเนินงาน/จัดกิจกรรมใน
พื้นที่ได้มากที่สุด รองลงมาคือความรอบรู้ด้านสุขภาพ ปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพ พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง 
พฤติกรรมเสี่ยงโรคมะเร็ง สุขภาพจิต และพฤติกรรมการดูแลช่องปากตามลำดับ 

ข้อเสนอแนะการดำเนินงานเก็บข้อมูลเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ ความรอบรู้ และปัจจัยแวดล้อมที่ส่งผลต่อสุขภาพวัยทำงาน 

1. ข้อเสนอแนะในส่วนของการลงทะเบียนผ่านระบบ ict portal 
ข้อดี 
• เหมาะสม ใช้งานง่าย สะดวก และมีความปลอดภัยในการลงทะเบียน 

• เสนอให้ลงข้อมูลผ่านระบบต่อไปเพราะสามารถเก็บเป็นข้อมูลพื้นฐานได้ 
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ข้อเสีย 

• การลงทะเบียนยาก มีความซับซ้อนในการถ่ายทอดงานสู่พื้นที่ ควรทำให้ง่ายขึ้น 

• ข้อมูลที่เข้าสู่ระบบยังไม่ real time ทำให้ตรวจสอบข้อผิดพลาดได้ช้า 

• ระบบฐานข้อมูลยังไม่ค่อยเสถียร อยากให้มีการพัฒนาต่อ 

• เจ้าหน้าที่ในพื้นที่มีภาระงานมาก ทำให้ไม่ได้ทำการศึกษาคู่มือ หรือการใช้งาน เกิดความไม่เข้าใจในระบบ จึงรู้สึกว่า 

    การใช้งานซับซ้อน ยุ่งยาก 

• เจ้าหน้าที่บางส่วนยังไม่สามารถเข้าสู่ระบบ หรือเข้าถึงข้อมูลได้ 
2. ข้อเสนอแนะในส่วนของข้อคำถาม 

ข้อดี 
• เหมาะสมดี มีความครอบคลุม เสนอให้มีการบูรณาการกับงานอื่น 

• เป็นข้อคำถามท่ีง่ายประชาชนเข้าใจ อ่านแล้วสามารถตอบได้ และให้ความร่วมมือในการสำรวจ 

• ข้อคำถามหมวดความรอบรู้ สามารถสำรวจได้ในทุกคนทุกกลุ่มวัยทุกอาชีพ 

ข้อเสีย 

• ข้อคำถามยาวและเข้าใจยาก  ควรมีการแปลเป็นภาษาของแต่ละภาค และกระชับมากข้ึน 

• ควรมีการวิเคราะห์ข้อคำถาม เพราะข้อคำถามบางข้อไม่สามารถเป็นตัวแทนของพฤติกรรมได้ เช่น ข้อคำถามด้ าน
สุขภาพจิต  

• ข้อมูลพื้นฐานต้องพิมพ์ตอบเยอะ ทำให้ผู้ตอบไม่อยากตอบ 

• ข้อคำถามอาจไม่สอดคล้องกับวิถีชีวิตชาวบ้าน อาจปรับให้เข้ากับบริบทแต่ละพ้ืนที่ 
• เนื่องจากถามเป็นรายสัปดาห์บางหัวข้อหากประชาชนอ่านเองโดยไม่มีจนท.หรืออสม.อธิบายจะค่อนข้างงง 

• เพิ่มข้อคำถามเรื่องการตรวจคัดกรอง เบาหวาน ระดับน้ำตาลในเลือด หรือผลการตรวจอื่น ๆ เพื่อเป็นการรวบรวม
ข้อมูลภาวะสุขภาพของประชาชนได้สะดวกข้ึน 

3. ข้อเสนอแนะในส่วนของผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

ข้อดี 
• ตอบโจทย์ในการดูสถานะพฤติกรรมเสี่ยงภาพรวม ควรเพิ่มจำนวนเป้าหมายในการเก็บข้อมูล 

• นำไปใช้ประโยชน์ในการวางแผนโครงการ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ อยากให้พัฒนาต่อ 

• การวิเคราะห์ข้อมูลดี แต่บางครั้งนำไปใช้ในการแก้ไขสุขภาพกับประชาชนค่อนข้างยาก 

ข้อเสีย 

• ควรให้การแสดงผล วิเคราะห์ร้อยละพฤติกรรมพึงประสงค์ให้เลยแบบเรียลทามเหมือนงานสูงอายุเลย พื้นที่จะสะดวก
กว่าการดึงไปคำนวณแต่ละครั้งที่ต้องการติดตามงาน 

• อยากให้ปรับปรุงระบบการสำรวจข้อมูลให้เสถียร เนื่องจากการประมวลผลช้า เมื่อข้อมูลมากขึ้น 

• การดึงข้อมูลต้องทำการแปลงไฟล์ ทำให้ยุ่งยาก อยากให้ดึงข้อมูลเป็น excel ได้เลย 

• การคืนข้อมูลให้พื้นที่ถึงระดับรพ.สต. และสถานบริการทุกแห่ง เพื่อจะได้นำมาใช้พัฒนางานด้านบริการหรือแก้ไข
ปัญหาสุขภาพ 
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• อยากให้มีแนวทางการวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือให้พ้ืนที่วิเคราะห์ข้อมูลในพื้นท่ีตนเองแยกเป็นรายหมู่บ้าน ตำบล อำเภอได้ 
• ไม่ควรให้ความสำคัญกับเบอร์โทรศัพท์ เนื่องจากการเก็บข้อมูลผู้ตอบแบบสอบถามบางรายไม่ประสงค์ให้เบอร์โทรศัพท์ 

4. ข้อเสนอแนะในส่วนของการใช้งาน application H4U 
ข้อดี 
• การใช้งานเหมาะสมในการสำรวจ เหมาะสำหรับวัยทำงานในชุมชนเมือง 

• แอปพลิเคชั่นสะดวกต่อการใช้งานในระดับหนึ่ง แต่อาจมีปัญหากับบุคคลบางกลุ่มที่เข้าไม่ถึงเทคโนโลยี 
• แอปพลิเคชั่นใช้งานง่าย อยากให้พัฒนาต่อให้สามารถเชื่อมต่อข้อมูลโรงพยาบาลได้จริง เพ่ือเป็นสมุดสุขภาพจริง ๆ ได ้

• เสนอให้มีโหมดการคำนวนการออกกำลังกาย หลากหลายประเภท โดยเชื่อมโยงกับ GPS ระยะทาง และน้ำหนักตัว
รวมถึงเวลาแล้วคำนวนออกมาเป็นแคลอรี่ 

• เป็นการนำเครื่องมือที่เป็นความรู้เข้าสู่ชุมชน 

• ควรใช้ในสถานศึกษาให้เด็กช่วยสอนผู้ปกครอง และมีการดูแลตนเองตั้งแต่ยังอายุน้อย ๆ 

• ควรประชาสัมพันธ์แอปพลิเคชันนี้ให้โรงเรียน มหาวิทยาลัย และประชาชนเข้าถึงให้มาก ๆ 

ข้อเสีย 

• ควรเชื่อมต่อระบบ HDC ได้ เพ่ือไปที่พฤติกรรมของกลุ่มเสี่ยง และกลุ่มป่วยเพื่อใช้ข้อมูลได้ท้ัง2กลุ่ม 

• บริบทของพ้ืนที่ชนบท บางคนไม่มี Smartphone หรือใช้งานไมส่ะดวก ทำให้ลำบากในการตอบ และบางพ้ืนที่ไม่มี 
สัญญาณอินเตอร์เน็ต 

• ถ้าลงข้อมูลสุขภาพแล้วก็น่าจะสามารถดูข้อมูลย้อนหลังได้ด้วย 

• แอปพลิเคชันน่าจะเข้าถึงได้ง่ายกว่านี้ หรืออาจจะเป็นลิงค์แล้วเข้าดูได้เลยน่าจะสะดวกกว่า 

• การวิเคราะห์ผล ถ้าตอบไม่ตรงตามที่ระบบตั้งไว้ก็จะแปลเป็นไม่พึงประสงค์ทันท ี

• จัดทำระบบให้เสถียรต่อการใช้งาน เพ่ือให้ประชาชนใช้งานได้ง่าย และสะดวกข้ึน 

• ประชาชนต้องสมัครใจในการใช้ และบางส่วนไม่ให้ความร่วมมือ 

• ควรคืนผลวิเคราะห์รายบุคคลให้กับประชาชน และแสดงผลภาพรวมในหน้าแอปพลิเคชัน 

• ควรสามารถตรวจดูข้อมูลได้หลังจากกรอกข้อมูลแล้ว  และสามารถเรียกดูผลการเก็บข้อมูลว่าได้ร้อยละเท่าไรของ
จำนวนเป้าหมาย 

• การตอบข้อคำถามผ่านลิ้งค์หรือ google form จะสะดวกต่อทุกกลุ่มวัยมากกว่า 
5. ข้อเสนอแนะในการดำเนินงาน 

ข้อดี 
• บูรณาการงานไม่ให้ซ้ำซ้อน และมีการใช้ประโยชน์จากแหล่งข้อมูลที่มีอยู่ของหน่วยงานต่าง ๆ ร่วมกัน 

• อยากให้เพิ่มเติมความรู้กับเจ้าหน้าที่  
• มีความเหมาะสมดี อยากให้มีการดำเนินงานอย่างต่อเนื่อง และมีแผนระยะยาว เนื่องจากสถานการณ์เปลี่ยนแปลงไป 

• เสนอให้มีการสะท้อนว่า ข้อมูลที่ได้ สามารถนำไปใช้ประโยชน์อะไรและเกิดการพัฒนาอย่างไรบ้าง 

• เสนอให้ขยายกลุ่มเป้าหมายไปเก็บข้อมูลในสถานประกอบการ 
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• เสนอให้ส่งเข้าทุกภาคส่วน เช่น สถานประกอบการโดยตรง ไม่ต้องผ่าน จนท.สาธารณสุข และประมวลภาพรวมราย
สถานประกอบการคืนให้รพ.สต.ดูแลพื้นที่ตนเอง 

• เสนอให้มีการทำไลน์ส่งข้อมูลด้านสุขภาพให้ประชาน คล้ายหมอพร้อมค่ะ 

• ควรนำเสนอระดับนโยบาย เพ่ือกระตุ้นการขับเคลื่อน 

• ภาพรวมเหมาะสมดีแล้ว ควรมีรางวัลเพื่อเป็นเสริมแรงจูงใจคนทำงานในระดับพื้นที่ที่ดำเนินงานก้าวท้าใจบรรลุ
เป้าหมายเช่น ใบประกาศเกียรติคุณ 

• เป็นประโยชน์ในการเสริมสร้างความรอบรู้ในการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในวัยทำงาน 

ข้อเสีย 

• ควรนำไปบูรณาการกับงานสุขศึกษา เพ่ือไม่ให้มีภาระงานมาก 

• ควรทำแนวปฏิบัติให้ชัดเจน และควรมีการแจ้งคู่ขนานกับระบบหนังสือป้องกันการตกหล่น 

• อยากให้มีการชี้แจงการดำเนินงานที่ชัดเจนมากกว่านี้ เช่นมีการจัดประชุมระดับอำเภอ ก่อนดำเนินการเก็บข้อมูล 

• การจัดทำข้อมูลให้อสม.หรือคนที่อ่านออกและเข้าใจในการช่วยในการสอบถามข้อมูลรวมทั้งลงข้อมูลแทนกลุ่มเป้าหมาย 

• การสำรวจพฤติกรรมควรมีการเว้นช่วงเวลา น่าจะทำทุก2-3ปีต่อครั้ง เนื่องจากพ้ืนที่ยังไม่ได้ขับเคลื่อนงานส่งเสริมอย่าง
ทั่วถึงแต่ต้องรีบเก็บข้อมูลตามเป้า ทำให้พฤติกรรมที่พึงประสงค์ไม่ถึงค่าเป้าหมาย อยากให้ส่วนกลางให้เวลาพื้นที่
ขับเคลื่อนงานให้ถึงประชาชนก่อน ให้มีองค์ความรู้ มีความรอบรู้ และเริ่มปรับพฤติกรรม ซึ่งจะต้องใช้เวลามากกว่า 1 
ปี หากเก็บข้อมูล 3 ปีครั้ง พื้นที่จะสามารถทำกิจกรรมที่เกิดผลได้ดีมากขึ้น 

• ควรเพ่ิมช่องทางการเก็บข้อมูลที่หลากหลาย 

• ในปี 2565 ที่ผ่านมามีอุปสรรคในการดำเนินงานเนื่องจากมีการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในพ้ืนที่เป็นการติดเชื้อใน
ชุมชนเยอะ ทำให้เป็นอุปสรรคในการสำรวจแบบสอบถาม 

• ควรสำรวจความต้องการที่แท้จริงของวัยทำงานแต่ละช่วงอายุจากหลายภาคส่วน หลายอาชีพ อาจพบพฤติกรรมเสี่ยงที่
แท้จริง จัดลำดับวางแผนแก้ไขแต่ละเรื่องในแต่ละปีจะดีกว่าทำเฉพาะในระบบ H4U 

ข. สรุปผลประเมินการขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 
 สำนักทันตสาธารณสุข ได้ดำเนินการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนแนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุข 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 จากการประชุมได้สำรวจความคิดเห็นการดำเนินตามกลุ่มวัยของสำนักทันตสาธารณสุข 
ผ่านระบบ Google Form โดยมีวัตถุประสงค์เพื ่อประเมินผลการขับเคลื ่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุข ประจำปี
งบประมาณ พ.ศ.2565 ของสำนักทันตสาธารณสุข เพื่อนำข้อมูลที่ได้ไปปรับปรุงแผนขับเคลื่อนการดำเนินงานในระยะต่อไป 
ผลการสำรวจกลุ่มวัยทำงานแสดงรายข้อคำถาม ดังนี้ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ผู้ตอบแบบสอบถามการขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 จำนวน 222 คน 
ผลการตอบแบบสอบถามพบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จำนวน 194 คน (ร้อยละ 87.39) และเป็นเพศชาย จำนวน 28 คน 
(ร้อยละ 12.61) ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในตำแหน่งเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข จำนวน 106 คน (ร้อยละ 47.75) รองลงมา คือ 
ทันตแพทย์ จำนวน 57 คน (ร้อยละ 25.68) นักวิชาการสาธารณสุข จำนวน 54 คน (ร้อยละ 24.32) นักวิชาการทันต
สาธารณสุข จำนวน 4 คน (ร้อยละ 1.80) และพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 1 คน (ร้อยละ 0.45)  ตามลำดับ สำหรับสถานที่
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ปฏิบัติงาน พบว่า ส่วนใหญ่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 71 คน (ร้อยละ 31.98) รองลงมา คือ 
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด จำนวน 56 คน (ร้อยละ 25.23)  โรงพยาบาลชุมชน จำนวน 55 คน (ร้อยละ 24.77) และโดย
ในหน่วยงานมีกลุ่มงานด้านทันตสาธารณสุข/งานทันตกรรม ร้อยละ 95.50  รายละเอียดดังตาราง 

ข้อคำถาม จำนวน ร้อยละ 
1. เพศ    

ชาย 28 12.61 
  หญิง 194 87.39 
2. ตำแหน่ง  

ทันตแพทย์ 57 25.68  
นักวิชาการสาธารณสุข 54 24.32 

  นักวิชาการทันตสาธารณสุข 4 1.80 
  พยาบาลวิชาชีพ 1 0.45 
  เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข 106 47.75 
3. สถานที่ปฏิบัติงาน  

ศูนย์อนามัย/สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง/
ศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ 

8 3.60 

 
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 56 25.23 

  โรงพยาบาลศูนย์ 6 2.70 
  โรงพยาบาลทั่วไป 12 5.41 
  โรงพยาบาลชุมชน 55 24.77 
  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 12 5.41 
  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 71 31.98 
  ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล 1 0.45 
  ศูนย์สุขภาพชุมชน 1 0.45  
4. หน่วยงานมีกลุ่มงานด้านทันตสาธารณสุข/งานทันตกรรม 
 มี 212 95.50  

ไม่มี 10 4.50 

จากข้อมูลพบว่า เป็นผู้รับผิดชอบงานทันตสาธารณสุขกลุ่มวัย ได้แก่ กลุ่มหญิงตั้งครรภ์และเด็กปฐมวัย จำนวน 173 
คน (ร้อยละ 77.93) กลุ่มวัยเรียนและวัยรุ่น จำนวน 168 คน (ร้อยละ 75.68) กลุ่มวัยทำงาน จำนวน 149 คน (ร้อยละ 
67.12) กลุ่มวัยผู้สูงอายุ จำนวน 168 คน (ร้อยละ 75.68) และรับผิดชอบงานด้านการจัดการสิ่งแวดล้อมด้านทันตสุขภาพ 
จำนวน 117 คน (ร้อยละ 52.70) รับผิดชอบงานคลินิกทันตกรรม จำนวน 126 คน (ร้อยละ 56.76) และรับผิดชอบงานอื่น ๆ 
ได้แก่ งานนโยบาย แผนงานโครงการ ติดตามตัวชี้วัด บริหารงานในโรงพยาบาล และ คปสอ. ระบบข้อมูลสารสนเทศ งาน
สำรวจสุขภาพช่องปาก งานมะเร็งในช่องปาก งาน อสม.ด้านทันตสุขภาพ งานราชทัณฑ์ปันสุข พอ.สว. งานทันตกรรม ใน รพ.
สต. ทันตกรรรมชุมชน งานอนามัยโรงเรียน สุขศึกษา ดูแลกลุ่มผู้พิการ/เปราะบาง ติดบ้านติดเตียง กลุ่มโรคเรื้อรัง NCDs 
Intermediate Care ศสมช.และร้อยละ 18.47 รับผิดชอบงานสาธารณสุขด้านอื่น ๆ เช่น พัฒนาการเด็ก ยาเสพติด ควบคุม



8 
 

โรค อาชีวอนามัย การรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (HA) งานธุรการ พัสดุ จัดซื้อจัดจ้าง ควบคุมภายใน สารบรรณ การเงิน 
งานที่ได้รับมอบหมาย เป็นต้น 

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ให้ข้อมูลว่าเป็นผู้รับผิดชอบงานทันตสาธารณสุขในทุกกลุ่มวัย จำนวน 104 คน (ร้อยละ 
46.85) รองลงมา คือ รับผิดชอบ 1 – 2 กลุ่มวัย จำนวน 63 คน (ร้อยละ 28.38) รับผิดชอบ 3 - 4 กลุ่มวัย จำนวน 48 คน 
(ร้อยละ 21.62) และรับผิดชอบงานอื่น ๆ จำนวน 7 คน (ร้อยละ 3.15) 

 

ส่วนที่ 2 การขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุข ปี 2565 
2.1 การถ่ายทอดแผนงานทันตสาธารณสุข 

ร้อยละ 46.40 ของผู้ตอบแบบสอบถามให้ข้อมูลว่าเคย
เข้าร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนแนวทางการดำเนินงาน
ทันตสุขภาพ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 ที่จัดขึ้นโดยสำนัก
ทันตสาธารณสุข กรมอนามัย เมื่อวันที่ 14 - 15 ตุลาคม 2564    
ที ่ผ ่านมา โดยร้อยละ 82.52 ของผู ้ เข ้าร ่วมประชุมได้ม ีการ
ถ่ายทอดแผนงานให้แก่พื้นที่หรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง โดยผ่าน
ช่องทางการประชุมมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 87.06 รองลงมา คือ 
กำหนดเป็นนโยบายของหน่วยงาน ร้อยละ 31.76 ทำหนังสือ
ชี้แจง ร้อยละ 27.06 ตามลำดับ และร้อยละ 12.94ถ่ายทอดผ่านช่องทางอื่น ๆ เช่น ถ่ายทอดผ่านกลุ่ม Line จัดประชุมทีม 
และสื่อสารผ่านกลุ่มผู้รับผิดชอบงานใน Facebook เป็นต้น 
2.2 การขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุขกลุ่มวัยทำงาน 
 จากผู้ตอบแบบสอบถาม จำนวน 222 คน มีการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงาน จำนวน 174 คน       
คิดเป็นร้อยละ 78.38 ของผู้ตอบทั้งหมด มีความคิดเห็นต่อการขับเคลื่อนการดำเนินงานในกลุ่มวัยทำงานของสำนักทันต
สาธารณสุข ดังนี้ 
 1) ความพึงพอใจต่อการขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงาน ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อการ
ดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานในระดับมาก โดยมีคะแนนความพึงพอใจเฉลี่ยสูงที่สุด 3 อันดับ ได้แก่ การ
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ประสานงาน การให้ข้อมูล มีความพึงพอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.62 รองลงมา คือ แนวทาง/กิจกรรมการดำเนินงาน มีความพึง
พอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.56 และการประชาสัมพันธ์โครงการ ฯ มีความพึงพอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.52 ตามลำดับ ด้านความ
เหมาะสมของสิ่งสนับสนุน มีคะแนนความพึงพอใจเฉลี่ยน้อยที่สุด เท่ากับ 3.39 เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า มีความพึงพอใจ
ด้านองค์ความรู้ที ่สนับสนุนสูงที่สุด โดยมีคะแนนความพึงพอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.51รองลงมา คือ ระบบข้อมูลสารสนเทศ 
คะแนนความพึงพอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.48 และนวัตกรรม สื่อ สิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ มีคะแนนความพึงพอใจเฉลี่ย เท่ากับ 3.47 
ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

ข้อคำถาม 
ระดับความพึงพอใจ คะแนน

เฉลี่ย 
𝒙 ̅ 

แปลผล น้อย
ที่สุด 

น้อย 

ปาน
กลาง 

มาก 

มาก
ที่สุด 

(1) การประชาสัมพันธ์โครงการ ฯ 2 (1.15) 12 (6.9) 69 
(39.65) 

76 
(43.68) 

15 
(8.62) 

3.52 มาก 

(2) แนวทาง/กิจกรรมการดำเนินงาน 2 (1.15) 9 (5.17) 68 
(39.08) 

80 
(45.98) 

15 
(8.62) 

3.56 มาก 

(3) ความเหมาะสมของสิ่งสนับสนุน 
 

4 (2.3) 20 
(11.49) 

69 
(39.65) 

67 
(38.51) 

14 
(8.05) 

3.39 ปาน
กลาง 

• องค์ความรู้ 3 (1.73) 13 
(7.47) 

70 
(40.23) 

68 
(39.08) 

20 
(11.49) 

3.51 มาก 

• นวัตกรรม สื่อ สิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ 2 (1.15) 14 
(8.05) 

71 
(40.8) 

74 
(42.53) 

13 
(7.47) 

3.47 มาก 

• ระบบข้อมูลสารสนเทศ 2 (1.15) 13 
(7.47) 

73 
(41.95) 

71 
(40.81) 

15 
(8.62) 

3.48 มาก 

(4) การประสานงาน การให้ข้อมูล 2 (1.15) 8 (4.6) 62 
(35.63) 

84 
(48.28) 

18 
(10.34) 

3.62 มาก 

 

 2) ความคิดเห็นต่อการขับเคลื่อนการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงาน ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มี
ความเชื่อมั่นในแนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานในระดับมากมากที่สุด ร้อยละ 43.68 รองลงมา คือ 
เชื่อมั่นระดับปานกลาง ร้อยละ 38.51 และเชื่อมั่นในระดับมากที่สุด ร้อยละ 14.37 ตามลำดับ โดยมีคะแนนความเชื่อมั่น
เฉลี่ย 3.68 ด้านการแนะนำหรือถ่ายทอดให้ผู้อื่นรู้จักแนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานอยู่ในระดับมาก
ร้อยละ 49.43 รองลงมา คือ ระดับปานกลาง ร้อยละ 33.33 และระดับมากที่สุด ร้อยละ 14.37 ตามลำดับ โดยมีคะแนน
เฉลี่ย เท่ากับ 3.75 มีความคิดเห็นว่าแนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานมีความชัดเจน สามารถนำไปใช้
ปฏิบัติได้ในระดับมากมากที่สุด ร้อยละ 45.98 รองลงมา คือ ระดับปานกลาง ร้อยละ 35.63 และระดับมากที่สุด ร้อยละ 
13.79 โดยมีคะแนนเฉลี่ย เท่ากับ 3.68 และส่วนใหญ่คิดว่าแนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานมี
ประโยชน์และส่งผลให้ประชากรวัยทำงานมีสุขภาพช่องปากที่ดีในระดับมากมากที่สุด ร้อยละ 48.85 รองลงมา คือ ระดับ



10 
 

ปานกลาง ร้อยละ 31.61 และระดับมากที่สุด ร้อยละ 17.24 ตามลำดับ โดยมีคะแนนเฉลี่ย เท่ากับ 3.80 รายละเอียดดัง
ตาราง 

ข้อคำถาม 

ระดับความคิดเห็น คะแนน
เฉลี่ย 

𝒙 ̅ 
แปรผล 

น้อยที่สุด 

น้อย 

ปานกลาง 

มาก 

มากที่สุด 

(1) ท่านเชื่อมั่นในแนวทางการดำเนินงานทันต
สาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงาน 

1 
(0.57) 

5 
(2.87) 

67 
(38.51) 

76 
(43.68) 

25 
(14.37) 

3.68 มาก 

(2) ท่านแนะนำหรือถ่ายทอดให้ผู้อ่ืนรู้จักแนว
ทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขในกลุ่ม
วัยทำงาน 

1 
(0.57) 

4 
(2.3) 

58 
(33.33) 

86 
(49.43) 

25 
(14.37) 

3.75 มาก 

(3) แนวทางการดำเนินงานทันตสาธารณสุขใน
กลุ่มวัยทำงานมีความชัดเจน สามารถ
นำไปใช้ปฏิบัติได้ 

1 
(0.57) 

7 
(4.03) 

62 
(35.63) 

80 
(45.98) 

24 
(13.79) 

3.68 มาก 

(4) ท่านคิดว่าแนวทางการดำเนินงาน 
ทันตสาธารณสุขในกลุ่มวัยทำงานมี
ประโยชน์และส่งผลให้ประชากรวัยทำงาน
มีสุขภาพช่องปากท่ีดี 

2 
(1.15) 

2 
(1.15) 

55 
(31.61) 

85 
(48.85) 

30 
(17.24) 

3.80 มาก 

 
 3) ความต้องการสนับสนุนจากงานวัยทำงาน 

• ผลักดันให้มีสิทธิประโยชน์สำหรับผู้มีสิทธิประกันสังคมให้เข้ารับการตรวจสุขภาพช่องปากฟรี อย่างน้อย ปีละ 1 ครั้ง 
หรือเพิ่มวงเงินสำหรับการเข้ารับบริการทันตกรรรม และผลักดันให้หน่วยงานเอกชนสนับสนุนให้พนักงานได้เข้ารับ
การตรวจสุขภาพช่องปาก 

• สิ่งสนับสนุนในการดำเนินงาน เช่น 
- งบประมาณสำหรับดำเนินงาน 
- จัดกิจกรรมประกวดรณรงค์การดูแลสุขภาพช่องปากทางโซเชียลมีเดีย เช่น tiktokอุปกรณ์สนับสนุนการ

สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพช่องปากในกลุ่มวัยทำงาน 
- สื่อความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากที่เข้าถึงกลุ่มวัยทำงานได้ทางโซเชียลมีเดีย เช่น สื่อออนไลน์ สื่อ

แอนิเมชั่น วิดีโอคลิป และสื่อโปสเตอร์ ภาพพลิก แผ่นพับให้ความรู้ในกลุ่มที่สื่อไม่สามารถเข้าถึงข้อมูลด้วย
สื่อโซเชียล และโมเดลสอนแปรงฟัน 

- อุปกรณ์ที่ใช้ในการดูแลสุขภาพช่องปาก เช่น แปรงสีฟัน ยาสีฟัน  ไหมขัดฟัน น้ำยาบ้วนปาก เพื่อใช้ใน
กิจกรรมรณรงค์บางส่วน 

- ข้อมูลเพื่อการศึกษาและวิจัย  
 
ส่วนที่ 3 ความคาดหวังต่องานทันตสาธารณสุขในอนาคต 
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ประชาชน 
• ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีความรู้ มีความตระหนัก มีความสามารถในการดูเเลสุขภาพช่องปากของตนเอง และมี

พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพช่องปากตนเองอย่างเหมาะสม และสามารถถ่ายทอดไปให้บุคคลอ่ืนได้ 
• ประชาชนเข้าถึงบริการได้อย่างทั่วถึงและต่อเนื่อง ได้รับบริการที่ครอบคลุม มีความปลอดภัย และสร้างความเชื่อมั่น

ให้กับประชาชนได ้
• ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาพช่องปากที่ดี มีฟันผุลดลง มีฟันใช้งานได้ตลอดช่วงชีวิต และมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

การดำเนินงาน 
• แนวทางในการดำเนินงานมีความชัดเจนและเป็นไปในทิศทางเดียวกันทุกหน่วยงาน มีการเชื่อมต่อระบบงานทันต

สาธารณสุขกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
• ออกแบบนโยบายและตัวชี้วัดให้เหมาะสมและสอดคล้องกับบริบทพ้ืนที่ เพ่ือผลักดันการทำงาน 
• การบูรณาการงานทันตสาธารณสุขกับงานส่งเสริมสุขภาพด้านอื่น ๆ เพื่อขับเคลื่อนงานไปพร้อมกันเน้นงานป้องกัน

มากกว่าการรักษาโรค 
• เสริมสร้างความเข้มแข็งของเครือข่ายระดับเขตและจังหวัด เพ่ือขับเคลื่อนพัฒนางานในระดับปฐมภูมิที่ถ่ายโอนไปท้องถิ่น 
• สนับสนุนให้ภาคประชาชน ครอบครัว ชุมชน ท้องถิ่น และภาคเอกชน มีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพช่องปากมากขึ้น 

สิ่งสนับสนุน 
• มีสื่อ องค์ความรู้ เทคโนโลยี นวัตกรรมที่ทันสมัย เพ่ือสนับสนุนการดำเนินงานของพ้ืนที ่
• มีการพัฒนาและเผยแพร่สื่อความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพช่องปากสำหรับบุคคลทั่วไปทีง่่ายต่อการเข้าถึงและเข้าใจมากขึ้น 
• มีระบบข้อมูลเชื่อมโยงเป็นระบบเดียวกัน เข้าถึงง่าย เอ้ือต่อการดำเนินงานของพ้ืนที่ 
• ผู้บริหารระดับสูงให้ความสำคัญกับงานทันตสาธารณสุข 
• มีทันตบุคลากร ทุก รพ.สต. และเจ้าหน้าที่มคีวามก้าวหน้าในสายงานโดยเฉพาะตำแหน่งเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข  

ส่วนที่ 4  ข้อเสนอแนะ 
การถ่ายทอดนโยบาย/แนวทางการดำเนินงาน 

• การถ่ายทอดนโยบายจากส่วนกลางค่อนข้างช้า ควรถ่ายทอดก่อนสิ้นปีงบประมาณ เพื่อให้จังหวัดนำมาวางแผน
ยุทธศาสตร์ของจังหวัด และควรมีชี้แจงนโยบายและกิจกรรมบ่อย ๆ เพ่ือกระตุ้นให้พื้นที่ทำงานอย่างต่อเนื่อง 

• อยากให้มีการรับฟังความคิดเห็นของพ้ืนที่ก่อนกำหนดนโยบายหรือค่าเป้าหมายตัวชี้วัดต่าง ๆ ไม่ควรมีตัวชี้วัดหลาย
ตัว ควรบูรณาการกับงานสุขภาพด้านอื่น ๆ เนื่องจากเจ้าหน้าที่ใน รพ.สต. มีภาระงานที่หลากหลาย ไม่ได้รับ
เฉพาะงานทันตสาธารณสุข กำหนดตัวชี้วัดที่ strong พอที่จะผลักดันให้การทำงานในพื้นที่ชัดเจน และไม่ควรคำ
หนดค่าเป้าหมายที่สูงเกินไป เพราะพ้ืนที่จะทำข้อมูลให้สูงตามค่าเป้าหมายแต่ไม่มีประสิทธิภาพในการทำงาน 

• ควรมีแนวทางการดำเนินงานที่ครอบคลุมทั้งการส่งเสริม ป้องกัน รักษา และฟื้นฟู เช่น การดำเนินงานในโรงเรียน
ควรให้มีการอุดฟันด้วย ไม่ใช่แค่ sealant ฟลูออไรด์เท่านั้น และบูรณางานทันตสาธารณสุขเข้ากับเรื่องสุขภาพทั่วไป
ครอบคลุมทุกด้านหากเป็นไปได้ โดยใช้วิธีการของ common risk factor approach และการจัดการกับ social 
determinants ตามบริบทของประชาชน 

• ควรมีแนวทางการดำเนินงานและกำกับติดตามท่ีชัดเจน กรณีถ่ายโอน รพ.สต. ไป อปท. 
• ต้องการให้มีนโยบายควบคุมการจัดการสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลให้เกิดฟันผุ 
• ต้องการให้มนีโยบาย 1 ครอบครัว 1 หมู่บ้านฟันดี โดยทำเป็นสิทธิพิเศษ ไม่เสียค่าใช้จ่าย 
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• ต้องการให้มกีารชี้แจงการใช้แอปพลิเคชั่นต่าง ๆ เพ่ือให้พ้ืนที่ได้สื่อสารกับประชาชนให้เข้าใจ 
• ต้องการให้มีการรณรงคป์ระชาสัมพันธ์การส่งเสริมสุขภาพช่องปากท่ีน่าสนใจ  

ระบบข้อมูลสารสนเทศ 
• การบันทึกข้อมูลในระบบ HDC ที่ตรงตามความเป็นจริง สามารถนำข้อมูลการวิเคราะห์เพ่ือกำกับการดำเนินงานได้จริง 
• พัฒนาและเชื่อมโยงระบบข้อมูลให้สามารถใช้ประโยชน์ร่วมกันได้ เพ่ือลดภาระการทำงานและลดความซ้ำซ้อนใน

การบันทึกข้อมูล 
• พัฒนาแอปพลิเคชั่นด้านทันตกรรมเป็นแอปเดียวที่รวมทุกกลุ่มอายุ และพัฒนาช่องทางในการเข้าถึงข้อมูลด้านทันต

สุขภาพของแต่ละกลุ่มวัยให้เข้าถึงได้โดยง่ายและสะดวก 
ทรัพยากรดำเนินงาน 

• ควรเพิ่มบุคลากรและยูนิตทำฟันในหน่วยบริการปฐมภูมิ และการออกให้บริการทันตกรรมหมุนเวียนให้เพียงพอต่อ
ผู้รับบริการ 

• สนับสนุนความก้าวหน้าในสายงานเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข เพื่อเป็นขวัญและกำลังใจในการปฏิบัติหน้าที่ และ
เปิดหลักสูตรการศึกษาต่อเนื่องสำหรับเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข 

• กำหนดขอบเขตงานหัตถการของเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุข นักวิชาการ ให้ชัดเจน และกำกับดูแลเจ้าพนักงาน
ทันตสาธารณสุข ใน รพ.สต. ให้ทำงานได้ตามเป้าหมาย ถึงแม้จะเปลี่ยนไปสังกัด อปท. เพื่อให้ดำเนินงานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

• เสนอให้มีงบประมาณสำหรับการจัดอบรม อสม.เชี่ยวชาญสาขาทันตสุขภาพ   
ส่วนที่ 5 ปัญหาและอุปสรรค 

• สื่อดิจิทัลไม่ครอบคลุมในบางพ้ืนที ่ไม่เหมาะสมในการนำไปใช้งาน 
• การจัดการปัญหาฟลูออไรด์ต้องเป็นปัญหาระดับประเทศ 
• การบังคับใช้บัญชีนวัตกรรม ได้อุปกรณท์ี่ไม่มีคุณภาพ ไม่เหมาะสมกับการดำเนินงาน 
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ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการ ความคาดหวัง ความผูกพันธ์ ความพึงพอใจ ความไม่พึงพอใจ ข้อเสนอแนะ 
หน่วยงานภาครัฐ 
หน่วยงานในสังกัดกรมอนามัย 
หน่วยงานส่วนกลาง 
- สำนักโภชนาการ 
- กองกิจกรรมทางกายเพ่ือ
สุขภาพ 
- สำนักอนามัยการเจริญพันธุ์ 
- สำนักส่งเสริมสุขภาพ 
- สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
- สำนักสุขาภิบาลอาหารและน้ำ 
- กองแผนงาน 
- กองส่งเสริมความรอบรู้และ
สื่อสารสุขภาพ 
หน่วยงานส่วนภูมิภาค 
- ศอ. 1-12 
- สสม. 
- ศอช. 

1. แนวทางการ
วิเคราะห์ข้อมูล
สำหรับพ้ืนทีเ่พ่ือ
วิเคราะห์ข้อมูล 
รายพฤติกรรม 

1. ระบบวิเคราะห์
ข้อมูลสำเร็จรูปที่
สามารถวิเคราะห์
ในระดับพ้ืนที่ได้
ทันท ีเพ่ือติดตาม
การดำเนินงาน 

1. การดำเนินงาน
เก็บข้อมูล และ
ขยายพ้ืนที่ในการ
เก็บข้อมูลอย่าง
ต่อเนื่อง โดยมี
เป้าหมายเดียวกัน 

1. ผลการทำงานที่
บรรลุผลสำเร็จจาก
การให้ความร่วมมือ
ในการทำงานรวมถึง
ได้รับข้อมลูสนับสนุน
ในการวิเคราะห์ปัญหา
สุขภาพของ
ประชาชน 

1. การนำข้อมูล
ออกจากระบบมี
ยาก เนื่องจากต้อง
มีการแปลง
ไฟล์ข้อมูลก่อน
นำไปวิเคราะห์ 

1. พัฒนา
แบบสอบถามให้
สอดคล้องกับ
สถานการณ์การแพร่
ระบาดของโควิด-19 
และการควบคุม
พฤติกรรมสุขภาพ 

2. แนวทางการ 
ดำเนินงานสร้าง
สิ่งแวดล้อมใน
สถานประกอบการ 
และสื่อสาร
ประชาสัมพันธ์ 
Application 
ส่งเสริมสุขภาพช่อง
ปาก รวมถึง
สนับสนุนสื่อความรู้
ทั้งในรูปแบบ 

2. มีทิศทาง นโยบาย
ที่ชัดเจน มีแนวทาง
การนำองค์ความรู้
ใหม่ประยุกต์เข้า
ระบบการส่งเสริม
สุขภาพอย่าง
เหมาะสม และมีการ
จัดบริการ 
ทันตกรรมที่
ครอบคลุมทุกกลุ่ม 
ผ่านการ 

2. การ
ประสานงาน การ
ให้ข้อมูล การ
ประชาสัมพันธ์
โครงการฯ และ
แนวทาง/กิจกรรม
การดำเนินงาน
ชัดเจน สามารถ
นำไปใช้ปฏิบัติได้ 

2. มีการ
ดำเนินงานด้าน
สุขภาพช่องปาก
แบบองค์รวม และ
เป็นระบบ ให้
ความสำคัญกับ
ตัวชี้วัดน้อยลง 

2. มีช่องทาง 
Youtube ของ
สำนักทันต
สาธารณสุขที่จัด
หมวดหมู่การ
สื่อสาร เช่น การ
ดำเนินงานสร้าง
เสริมทันตสุขภาพที่
เป็นแบบอย่าง 
ความรู้ด้านอาหาร 

ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเพื่อขับเคลื่อนตัวช้ีวัด 

     ส่วนเสียเพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด 
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ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการ ความคาดหวัง ความผูกพันธ์ ความพึงพอใจ ความไม่พึงพอใจ ข้อเสนอแนะ 
Online/Offline 
และชุดอุปกรณ์การ
ทำความสะอาด
ช่องปาก 

บูรณาการร่วมกัน
ของภาคีเครือข่าย
ระหว่างส่วนกลาง 
จังหวัด ชุมชน เอกชน 
และองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น 
รวมถึงสนับสนุน
การดำเนินงาน
อย่างเพียงพอและ
เหมาะสม 

การดูแลทันตสุขภาพ
ในแต่ละกลุ่ม 

หน่วยงานนอกสังกัดกรมอนามัย 
- สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 
- โรงพยาบาลชุมชน 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตำบล 

1. วิเคราะห์ความรู้ 
พฤติกรรม ความ
ตระหนักระดับ
พ้ืนที ่พร้อม
แนวทางการแก้ไข 
และการวิเคราะห์
ข้อมูลรายบุคคล
เพ่ือให้ผู้ที่เข้า
ประเมินทราบผล
การวิเคราะห์ภาวะ
สุขภาพของตนเอง 

1. การเก็บข้อมูล
ผ่านโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ที่มี
ความสะดวก เพ่ือ
ลดปัญหาในเรื่อง 
ข้อจำกัดด้าน
สัญญาณอินเทอร์เน็ต
และหน่วยความจำ
ใน Smartphone 
ของประชาชนใน
พ้ืนที่ 

1. การดำเนินงาน
เก็บข้อมูล และ
ขยายพ้ืนที่ในการ
เก็บข้อมูลอย่าง
ต่อเนื่อง โดยมี
เป้าหมายเดียวกัน 

1. ผลการทำงานที่
บรรลุผลสำเร็จ 
จากการให้ความ
ร่วมมือในการ 
ทำงาน รวมถึง
ได้รับ 
ข้อมูลสนับสนุนใน
การแก้ไขและ
ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมวัย
ทำงานในพ้ืนที่
ชุมชน 

1. ข้อคำถามบาง
ข้อเข้าใจยาก ไม่
กระชับ ทำให้
ผู้รับผิดชอบใน
พ้ืนทีเ่กิดความ
สับสน 

1. ควรมีการบูรณา
การเก็บข้อมูล
ระหว่างหน่วยงาน
ระดับกรม เพ่ือลด
การทำงานที่
ซับซ้อน และภาระ
งานที่มากข้ึนของ
เจ้าหน้าที่ในพื้นที่ 
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ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการ ความคาดหวัง ความผูกพันธ์ ความพึงพอใจ ความไม่พึงพอใจ ข้อเสนอแนะ 
2. สื่อสารเพ่ือ
กระตุ้นและให้เกิด
ความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกับการใช้ 
Application 
ส่งเสริมสุขภาพช่อง
ปาก รวมถึง
สนับสนุนสื่อทั้งใน
รูปแบบ 
Online/Offline 
และชุดอุปกรณ์การ
ทำความสะอาด
ช่องปาก 

2. เกิดการ
จัดบริการทางทัน
ตกรรมที่ครอบคลุม 
มีเทคโนโลยี
สนับสนุนในการ
ทำงานที่เหมาะสม 
ทันสมัย และงาน
ทันตสาธารณสุขถูก
รวมเป็นหนึ่งเดียว 
เพ่ือให้การขับเคลื่อน
งานมีความเชื่อมโยง
และลดการทำงาน
ที่ซ้ำซ้อนระหว่าง
หน่วยงาน 

 2. การ
ประสานงาน การ
ให้ข้อมูล การ
ประชาสัมพันธ์
โครงการฯ และ
แนวทาง/กิจกรรม
การดำเนินงาน
ชัดเจน สามารถ
นำไปใช้ปฏิบัติได้ 

2. ควรกำหนด
ตัวชี้วัดให้มีความ
เหมาะสมกับ
สถานการณ์ และมี
ความชัดเจน และ
สามารถทำได้จริง 
ควรกำหนดตัวชี้วัด
ก่อนสิ้นปีงบประมาณ 
เนื่องจากพ้ืนที่ต้อง
จัดทำแผนงานใน
ระดับจังหวัด 

2. เน้นการทำงาน
ด้านส่งเสริม
ป้องกัน หาพ้ืนที่
ต้นแบบเป็น best 
practices เพ่ือ
เป็นแนวทางในการ
ทำงานในพ้ืนที่อ่ืน 
ๆ และสนับสนุน
อุปกรณ์การดูแล
สุขภาพช่องปาก
เพ่ือแจกจ่ายใน
พ้ืนที่ชุมชน และ
ประชาชนที่ด้อย
โอกาส 

หน่วยงานภาคเอกชน 
เครือข่ายสถานประกอบการ แนวทางการ

ดำเนินงาน ชุด
เครื่องมือ ข้อมูล
การส่งเสริมสุขภาพ
ช่องปากในที่
ทำงานและการ
ส่งเสริมป้องกันโรค
ในช่องปาก 

เกิดความรอบรู้ใน
การดูแลสุขภาพ
ช่องปาก การ
เข้าถึงบริการทางทัน
ตกรรม และลด
ผลกระทบต่อการ
ทำงาน 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

เพ่ิมสิทธิประโยชน์
การตรวจสุขภาพช่อง 
ปาก และวงเงิน 
ค่าใช้จ่ายบริการ 
ทันตกรรมให้
เพียงพอ 
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ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการ ความคาดหวัง ความผูกพันธ์ ความพึงพอใจ ความไม่พึงพอใจ ข้อเสนอแนะ 
ภาคประชาสังคม/อ่ืนๆ 
- สมาคมเครือข่ายโรคไม่ติดต่อ
ไทย 
- สมาคมโรคเบาหวาน 
- ราชวิทยาลัยทันตแพทย์แห่ง
ประเทศไทยสาขาปริทันตวิทยา 
- ราชวิทยาลัยทันตแพทย์แห่ง
ประเทศไทยสาขาทันต
สาธารณสุข 

การจัดทำชุดข้อมูล
ความรู้แนวทางการ
ดำเนินงานสร้าง
เสริมสุขภาพช่อง
ปากผู้ป่วยเบาหวาน
ร่วมกับหน่วยบริการ
และงานปฐมภูมิ 

ทันตบุคลากร และ
บุคลากร
สาธารณสุขมี
การบูรณาการ
ความรู้ในสาขา
วิชาชีพของตน 
ในการส่งเสริม
สุขภาพช่องปาก
และการดูแลผู้ป่วย
เบาหวาน 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

ยังไม่มีข้อมูลใน
ส่วนนี้ เนื่องจาก
เป็นการดำเนินงาน
ครั้งแรก 

แนวทางการตรวจ
และคัดกรองความ
เสี่ยงในช่องปาก 
ควรมีการกำหนด
เกณฑ์คัดกรองที่
ชัดเจนและเป็นไป
ตามหลักเกณฑ์
สากลในการ
วินิจฉัยโรค 

 
 


