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ค ำน ำ 
   

รำยงำนประจ ำปีกองยุทธศำสตร์และแผนงำน กรมสุขภำพจิต ปีงบประมำณ พ.ศ. 

2568 ฉบับนี้ จัดท ำขึ้นเพ่ือรำยงำนผลกำรด ำเนินงำนที่ส ำคัญ ในช่วงปีงบประมำณ พ.ศ. 2568 

ซึ่งกองยุทธศำสตร์และแผนงำนด ำเนินงำนด้วยควำมมุ่งมั่น เพ่ือสนับสนุนหน่วยงำนในสังกัดกรมฯ 

มุ่งสู่ควำมส ำเร็จตำมเป้ำหมำยนโยบำยและยุทธศำสตร์ของกรมสุขภำพจิต และเพ่ือมุ่งสู่วิสัยทัศน์

ของกองยุทธศำสตร์และแผนงำนในกำรเป็นหน่วยงำนที่มีควำมเชี่ยวชำญด้ำนบริหำรนโยบำย 

ยุทธศำสตร์ แผนงำน และงบประมำณ และเป็น 1 ใน 3 ของหน่วยงำนที่ได้รับกำรยอมรับในระดับ

กระทรวงสำธำรณสุข 

 

    เนื้อหำในรำยงำนประจ ำปีของกองยุทธศำสตร์และแผนงำน กรมสุขภำพจิต 

ปีงบประมำณ พ.ศ. 2568 นอกจำกจะแสดงให้เห็นถึงข้อมูลพ้ืนฐำนเชิงภำรกิจและกำรจัด

โครงสร้ำงกำรด ำเนินงำน ผลกำรด ำเนินงำนตำมโครงกำร/กิจกรรมที่ส ำคัญ ทั้งที่ขับเคล่ือนโดย

กลุ่มงำนเชิงภำรกิจ (Functional) และที่ขับเคล่ือนในรูปแบบคณะท ำงำน (Cross-functional) 

จนเกิดผลส ำเร็จอันดียิ่ง ด้วยผลกำรบรรลุเป้ำหมำยในงำนต่ำงๆ และรำงวัลที่ได้รับจำก

กรมสุขภำพจิตแล้ว ยังสะท้อนถึงควำมมุ่งมั่นตั้งใจของบุคลำกรกองยุทธศำสตร์และแผนงำน 

กำรให้คุณค่ำต่อบุคลำกรผู้ปฏิบัติงำนให้ได้รับกำรเรียนรู้และพัฒนำอย่ำงต่อเนื่อง ตลอดจนกำร

หล่อหลอมวัฒนธรรมกำรอยู่ร่วมกันอย่ำงมีควำมสุขและมีธรรมำภิบำล 

 

    กองยุทธศำสตร์และแผนงำน กรมสุขภำพจิต หวังเป็นอย่ำงยิ่งว่ำรำยงำนประจ ำปี 

กองยุทธศำสตร์และแผนงำน ปีงบประมำณ พ.ศ. 2568 เล่มนี้ จะเป็นตัวแทนของกำรส่ือสำร

องค์กรในกำรสร้ำงควำมเข้ำใจในภำรกิจของกองฯ เพ่ือกำรสำนสัมพันธ์และประสำนประโยชน์

ร่วมกันกับหน่วยงำนในสังกัดกรมสุขภำพจิต และหน่วยงำนอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องต่อไป  

 

ขอขอบคุณคณะท ำงำนและผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องในกำรจัดท ำรำยงำนประจ ำปี 

กองยุทธศำสตร์และแผนงำน กรมสุขภำพจิต ฉบับนี้ จนส ำเร็จลุล่วงด้วยดี  

 

 

      

       (นำงสำวอลิสำ  อุดมวีรเกษม) 

       ผู้อ ำนวยกำรกองยุทธศำสตร์และแผนงำน 

Mobile User
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       ส่วนที ่1 ขอ้มลูทัว่ไปของกองยทุธศำสตรแ์ละแผนงำน 

 1.1 หนำ้ทีแ่ละอ ำนำจ        1 

 1.2 ทศิทำงองคก์ร       2 
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  ตำมแผนทีย่ทุธศำสตรก์องยทุธศำสตรแ์ละแผนงำน 

 2.3 ผลกำรด ำเนนิงำนของโครงกำร/กจิกรรมทีส่ ำคญั   

  (1) กำรทบทวนแผนปฏบิตัริำชกำร ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) 18 

      ของกรมสุขภำพจติ ระยะครึง่แผนฯ (พ.ศ. 2569-2570)  

      (2) กำรจดัท ำขอ้ตกลงเบือ้งตน้ (Initial Memorandum)  23 

  ด้ำนสุขภำพจติ ประกอบกำรเขำ้เป็นสมำชกิ OECD 

  ของประเทศไทย ภำยใต ้Recommendation of the 

  Council on Integrated Mental Health, Skills 

  And Work Policy 

      (3) กำรประเมนิกำรรบัรู ้ควำมรู ้และควำมเขำ้ใจของบคุลำกร  27 

  สังกดักรมสุขภำพจติในทศิทำงกำรด ำเนนิงำนของ 
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      (5) กำรจัดท ำงบประมำณรำยจำ่ยประจ ำปีงบประมำณ   36 
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ข้อมูลทั่วไป
ของกองยุทธศาสตร์เเละเเผนงาน

ส่วนที่ 1
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1.1  หนา้ทีแ่ละอ านาจ กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 
 

ตามกฎกระทรวงแบง่ส่วนราชการ กรมสุขภาพจติ พ.ศ. 2560 และ 

ตามประกาศราชกจิจานเุบกษา เลม่ที ่134 ตอนที ่130ก วนัที ่25 ธนัวาคม 2560 

 

1. จัดท าและพัฒนานโยบายและยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพจิตระดับประเทศ รวมทั้งพัฒนา

ระบบและกลไกการขับเคล่ือนการด าเนินงานเพ่ือรองรับนโยบายและยุทธศาสตร์ดังกล่าว(5) 

2. จัดท าและพัฒนายุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการของกรมให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์    

ของกระทรวง 

3. ประสานความร่วมมือด้านสุขภาพจิตระหว่างประเทศ(2) 

4. จัดท าและพัฒนาระบบข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพจิตของประเทศ โดยบูรณาการ 

ให้เป็นระบบเดียว(3) (4) 

5. วิเคราะห์ จัดท าค าของบประมาณ และจัดสรรงบประมาณของกรม 

6. ประสานนโยบายการพัฒนาทรัพยากรบุคคล การเงิน การคลัง งบประมาณ และ

ทรัพยากรในการด าเนินงานสุขภาพจิต 

7. ก ากับ ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงาน ตลอดจนประสานการด าเนินการ 

ตามนโยบายและยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพจิต 

8. ด าเนินการเกี่ยวกับงานด้านกฎหมายตามกฎหมายว่าด้วยสุขภาพจิต พัฒนากฎหมาย 

ให้ค าปรึกษาและแนะน าเกี่ยวกับการด าเนินงานด้านกฎหมาย และการรับฟังความคิดเห็น 

ของผู้เก่ียวข้องและวิเคราะห์ผลกระทบที่อาจเกิดข้ึนจากกฎหมาย รวมทั้งประเมินผลสัมฤทธิ ์

ของกฎหมายบรรดาที่อยู่ในหน้าที่และอ านาจของกรม(5) 

9. ด าเนินการเกี่ยวกับกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง ข้อก าหนด อนุสัญญา หรือข้อตกลง

ระหว่างประเทศเกี่ยวกับสุขภาพจิต(5) 
10. ปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง หรือที่

ได้รับมอบหมาย 
 

 

 

ที่มา  

(1) กฎกระทรวง แบ่งส่วนราชการกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2560 (วันที่ 25 ธ.ค. 60) 

(2) ค าส่ังกรมสุขภาพจิต ที่ 119/2561 ลว. 5 ก.พ. 61 เรื่อง การจัดตั้งส านักงานวิเทศสัมพันธ ์

(3) ค าส่ังกรมสุขภาพจิต ที่ 120/2561 ลว. 5 ก.พ. 61 เรื่อง การตัดโอนบทบาทภารกิจระหว่างหน่วยงาน 

(4) ค าส่ังกรมสุขภาพจิต ที่ 452/2561 ลว. 21 พ.ค. 61 เรื่อง การจัดตั้งส านักเทคโนโลยีสารสนเทศ 

(5) ค าส่ังกรมสุขภาพจิต ที่ 415/2564 ลว. 24 พ.ค. 64 เรื่อง การจดัตั้งส านักงานเลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาต ิ
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1.2  ทศิทางองคก์ร กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน  

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568    
 

วสัิยทศันห์นว่ยงาน  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต เป็นหน่วยงานที่มีความเชี่ยวชาญ 

ด้านบริหารนโยบาย ยุทธศาสตร์ แผนงาน และงบประมาณ และเป็น 1 ใน 3 ของหน่วยงานที่ได้รับ

การยอมรับในระดับกระทรวง ภายในปี 2570   

 

พันธกิจหน่วยงาน 

พัฒนาระบบการบริหารนโยบายและยุทธศาสตร์ แผนงานและงบประมาณ การติดตามและ

ประเมินผล ด้วยเทคโนโลยีที่ทนัสมยั ตอบสนองนโยบายการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิตของประเทศ 

 

ค่านิยมหน่วยงาน 

ซ่ือสัตย์ สามัคคี มีน ้าใจ เรียนรู้ส่ิงใหม่ ตั้งใจมุง่มั่น ส่ือสารสร้างสรรค์ รับผิดชอบต่อสังคม 

 

ซื่อสัตย์  – ยึดมั่นในหลักการที่ถูกต้องเพ่ือสร้างความเชื่อมั่นและ

ความไว้วางใจให้สังคมและองค์กร  

สามัคคี  – ร่วมแรงร่วมใจในการท างานอย่างมีความเข้าใจและเคารพ

ซึ่งกันและกัน ไม่ทิ้งใครไว้ข้างหลัง  

มนี ้าใจ       – เอื้อเฟื้ อเผื่อแผ่ช่วยเหลือซึ่งกันและกันต่อเพ่ือนร่วมงาน

และองค์กรในทุกมิติ  

เรียนรูส่ิ้งใหม่   – พัฒนาตนเอง เปิดรับการเรียนรู้อยู่ เสมอ เพ่ือให้

สามารถปรับตัว และตอบสนองต่อการเปลี่ยนแปลง 

ตั้งใจมุ่งมั่น  – มีความตั้งใจจริงและแน่วแน่ที่จะท าส่ิงใดส่ิงหนึ่งให้

ส าเร็จ ไม่ย่อท้อ หรือหวั่นไหวต่ออุปสรรค มุ่งมั่นทาง

ความคิดและการกระท าเพ่ือบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว้ 

ส่ือสารสร้างสรรค์  – ถ่ายทอดความคิดและส่ือสารที่สร้างสรรค์ มีประสิทธิภาพ 

เพ่ือความเข้าใจและการท างานร่วมกันให้เป็นไปอย่าง

ราบร่ืนและเกิดประสิทธิผล 

รับผิดชอบต่อสังคม  - ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมุ่งมั่น รับผิดชอบต่อการกระท า

และผลลัพธ์ทุกด้าน เพ่ือให้เกิดความยั่งยืนและความ

เจริญก้าวหน้าในทุกระดับ 

 

ประเด็นยุทธศาสตร์หน่วยงาน 

1. พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตร์ให้มีประสิทธิภาพและตอบสนองต่อสถานการณ์ 

ด้านสุขภาพจิตของประเทศ 

2. พัฒนาระบบบริหารจัดการองค์กรให้มีคุณภาพ ทันสมัย และมีความคล่องตัว 
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ผังความเชื่อมโยงของแผนที่ยุทธศาสตร์ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
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1.3 การจัดโครงสรา้งการบรหิารงานภายใน 

    กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 
 

ตามค าส่ังกองยทุธศาสตร์และแผนงาน ที ่1 / 2568 

ลงวนัที ่14 กมุภาพันธ ์2568 เรือ่ง การแบง่โครงสร้างการบรหิารภายใน  

และการมอบหมายใหบ้คุลากรปฏบิตัริาชการ กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน กรมสุขภาพจติ 

 

 
 

 

1. จัดท าและพัฒนายุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการของกรมให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์    

ของกระทรวง 

2. วิเคราะห์ จัดท าค าของบประมาณ และจัดสรรงบประมาณของกรมสุขภาพจิต 

3. ประสานนโยบายการพัฒนาทรัพยากรบุคคล การเงิน การคลัง งบประมาณ และ

ทรัพยากรในการด าเนินงานสุขภาพจิต 

4. ก ากับ ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงาน ตลอดจนประสานการด าเนินการ 

ตามนโยบายและยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพจิต 

5. ปฏิบัติงานร่วมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหน่วยงานอื่นที่ เกี่ยวข้อง  

หรือที่ได้รับมอบหมาย 
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หน้าที่ความรบัผิดชอบ 

 

กลุ่มงานอ านวยการ 

1. งานสารบรรณ และสวัสดิการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

2. งานแผนงานงบประมาณและติดตามผลการด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

3. งานพัสดุและงานบ ารุงรักษาระบบโครงสร้างพ้ืนฐานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

4. งานบริหารและพัฒนาทรัพยากรบุคคลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

5. งานพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศและระบบดิจิทัลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

6. ปฏิบัติหน้าที่อื่น ๆ ที่ได้รับมอบหมาย 

 

กลุ่มงานพัฒนานโยบายและยุทธศาสตร์ 

1. จัดท าและพัฒนานโยบายยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติราชการระยะยาวของกรมสุขภาพจิต   

2. พัฒนาระบบกลไกการขับเคล่ือนการด าเนินงานสุขภาพจิตให้สอดคล้องกับนโยบาย 

ยุทธศาสตร์และแผนระดับต่าง ๆ 

3. ประสานนโยบายและยุทธศาสตร์ ตลอดจนแผนปฏิบัติราชการระยะยาวของ 

กรมสุขภาพจิต กับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง วางแผนการบริหารความเส่ียงด้านนโยบายและ

ยุทธศาสตร์กรมสุขภาพจิต 

4. ปฏิบัติหน้าที่อื่น ๆ ที่ได้รับมอบหมาย 

 

กลุ่มงานพัฒนาระบบแผนงานและงบประมาณ 

1. วิเคราะห์ จัดท าค าของบประมาณ และจัดสรรงบประมาณของกรม 

2. จัดท าแผนปฏิบัติราชการของกรมให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ของกระทรวงสาธารณสุข 

3. ประสานนโยบายการพัฒนาและบริหารงบประมาณในการด าเนินงานสุขภาพจิต 

4. ปฏิบัติหน้าที่อื่น ๆ ที่ได้รับมอบหมาย 

 

กลุ่มงานติดตามและประเมินผล 

1. จัดท าแผนการตรวจราชการกรมสุขภาพจิตและรายงานผลการตรวจราชการกระทรวง 

2. จัดวางระบบและขับเคล่ือนการนิเทศงานตามนโยบายกรมสุขภาพจิต 

3. ก ากับ ติดตาม และประเมินผลการด าเนินงานและการใช้จ่ายงบประมาณตามแผนปฏิบัติ

ราชการกรมสุขภาพจิตทั้งระยะส้ัน ระยะยาวตามแผนงาน/โครงการต่างๆ ตลอดจนตาม

ตัวชี้วัดที่ส าคัญทุกระดับ 

4. จัดท ารายงานประจ าปีกรมสุขภาพจิต 

5. ติดตามผลการด าเนินงานตามแผนบริหารความเส่ียงและควบคมุภายในของกรมสุขภาพจติ 

6. ปฏิบัติหน้าทีอ่ื่น ๆ ที่ได้รับมอบหมาย 
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อตัราก าลงัของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2568 

• ข้าราชการ จ านวน 15 คน 

• พนักงานราชการ จ านวน 15 คน 

รวมอัตราก าลังทั้งส้ิน 30 คน 

1.4 โครงสรา้งการบรหิารและอตัราก าลงั  

    กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
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ผลการปฏิบัติราชการ
ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ส่วนที่ 2
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2.1 ผลสัมฤทธิก์ารปฏิบตัริาชการตามค ารบัรองการปฏบิตัริาชการ 

 ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ลงนามให้ค ารับรองการปฏิบัติราชการกับ

อธิบดีกรมสุขภาพจิต และรองอธิบดีกรมสุขภาพจิต เมื่อวันที่ 5 พฤศจิกายน 2567 โดยมีการ

ก าหนดกรอบการประเมินผลตัวชี้วัดผลการปฏิบัติราชการ จ านวน 6 ตัวชี้วัด ซึ่งมีรายละเอียด 

ผลการด าเนินงานดังต่อไปนี้ 

ล าดับ

ตัวชี้วัด

ในคูม่ือ 

 

ชื่อตัวชี้วัด 

 

เป้าหมาย 
ผลการด าเนินงาน 

ค่าคะแนนทีไ่ด ้ การบรรลุ

เป้าหมาย รอบ 1 รอบ 2 รอบ 1 รอบ 2 

10.4 ร้อยละของหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิตที่จัดท าแผนปฏิบัติ

ราชการประจ าปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2568 ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

≥ร้อยละ 

60 

 ร้อยละ 

100 

 ✓ 

10.5 ร้อยละของหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิตรายงานผลการ

ด าเนินงานตามแผนปฏิบัติ

ราชการประจ าปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2568 ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

 ≥ร้อยละ 

70 

 ร้อยละ 

100 

✓ 

21 ร้อยละการเบิกจ่ายเงิน

งบประมาณรายจ่าย 

งบด าเนินงานและงบลงทนุ 

 

 ร้อยละการเบิกจ่ายเงิน

งบประมาณรายจ่าย 

งบด าเนินงาน 

ร้อยละ 

45 

ร้อยละ 

95 

ร้อยละ 

81.74 

ร้อยละ 

98.45 

✓ 

 ร้อยละการเบิกจ่ายเงิน

งบประมาณรายจ่ายงบลงทนุ 

ร้อยละ 

35 

ร้อยละ 

95 

ร้อยละ 

100 

ร้อยละ 

151.05 

✓ 

22 ค่าคะแนนความส าเร็จ 

ในการพัฒนาสู่การเป็นองคก์าร

ดิจิทัล 

ครบ  

2 หัวขอ้ 

ครบ  

2 หัวขอ้ 

ครบทุก

หัวข้อ 

ครบทุก

หัวข้อ 

✓ 

23 ร้อยละของบุคลากร 

กรมสุขภาพจิตทีม่ีความสุข 

 

 จัดท าแผนการด าเนินงานเพ่ือ

เสริมสร้างความสุขของบุคลากร

ในหน่วยงาน 

มีแผนฯ  มี

ครบถ้วน 

 ✓ 

 ร้อยละบคุลากรกรมสุขภาพจิต 

ที่มคีวามสุข 

≥ร้อยละ 

80 

 ร้อยละ 

96.15 

 ✓ 
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ล าดับ

ตัวชี้วัด

ในคูม่ือ 

 

ชื่อตัวชี้วัด 

 

เป้าหมาย 
ผลการด าเนินงาน 

ค่าคะแนนทีไ่ด ้ การบรรลุ

เป้าหมาย รอบ 1 รอบ 2 รอบ 1 รอบ 2 

23 ร้อยละของบคุลากรกรมสุขภาพจิต

ที่มคีวามสุข (ต่อ) 

 

 แบบรายงานผลงานโดดเด่นการ

ด าเนินงานเสริมสร้างความสุข

บุคลากรในหนว่ยงาน (success 

story) 

 มี

รายงาน 

 ม ี ✓ 

 คลิปวีดีโอ ผลงานโดดเด่น 

จ านวน 1 เร่ือง (Success 

Story) องค์กรแห่งความสุข 

(Happy Organization) 

 มีคลิป  ม ี ✓ 

 ร้อยละความผูกพันของบุคลากร

ต่อองค์กร 

 ≥ร้อยละ 

80 

 ร้อยละ 

100 

✓ 

24 ร้อยละของผลการประเมิน

คุณธรรมและความโปร่งใสในการ

ด าเนินงานของหน่วยงานใน

สังกัดกรมสุขภาพจิต (ITA) 

≥ร้อยละ 

95 

 ร้อยละ 

100 

 ✓ 

 ร้อยละของผู้เข้าท าแบบส ารวจ

ความคิดเหน็ด้านคุณธรรมและ

ความโปร่งใสในการด าเนินงาน

ของหนว่ยงาน 

 ≥ร้อยละ 

30 

 ร้อยละ

312.50 

✓ 

 ร้อยละของผลการประเมิน

องค์กรคุณธรรมต้นแบบ 

 ≥ร้อยละ 

80 

 ร้อยละ 

100 

✓ 

 

จากการด าเนินงานตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 พบว่า กองยุทธศาสตร์และแผนงานสามารถขับเคล่ือนการ

ด าเนินงานตามกรอบตัวชี้วัดที่ก าหนดได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยผลการด าเนินงานบรรลุ

เป้าหมายครบถ้วนทัง้ 6 ตัวชี้วัด คิดเป็นรอ้ยละ 100 สะท้อนถึงการบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์

ที่เป็นระบบ มีการก าหนดทิศทาง นโยบายการด าเนินงานที่มีความชัดเจน รวมถึงมีการก ากับ

ติดตามผลที่มีประสิทธิภาพ  

ผลสัมฤทธิ์ ดังกล่าวส่งผลให้กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้รับการจัดอันดับเป็น

หน่วยงานที่มีผลการปฏิบัติราชการตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัด 

กรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ในอันดับที่ 1 ด้วยคะแนนรวม 5.0000 คะแนน 

ร่วมกับหน่วยงานในส่วนกลางกรมสุขภาพจิตอีก 2 หน่วยงาน นับเป็นรางวัลแห่งความภาคภูมิใจ

และเป็น เค ร่ืองยืนยันถึงศักยภาพและความมุ่งมั่ น ในการพัฒนาการด า เนินงานของ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานอย่างเป็นรูปธรรม 
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2.2 ผลสัมฤทธิก์ารปฏิบตัริาชการตามแผนทีย่ทุธศาสตร ์

    กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ด าเนินการจัดท าแผนที่ยุทธศาสตร์ของหน่วยงาน ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2568 เพ่ือเป็นกรอบและทิศทางในการขับเคล่ือนภารกิจขององค์กรให้สอดคล้อง

กับวิสัยทัศน์ พันธกิจ และยุทธศาสตร์ของกรมสุขภาพจิต รวมถึงตอบสนองต่อสถานการณ์ 

ด้านสุขภาพจิตของประเทศอย่างมีประสิทธิภาพ โดยได้ก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์ ได้แก่  

ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 พัฒนาระบบบริหารยุทธศาสตร์ให้มีประสิทธิภาพและตอบสนอง

ต่อสถานการณ์ด้านสุขภาพจิตของประเทศ  

ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาระบบบริหารจัดการองค์กรให้มีคุณภาพ ทันสมัย และ 

มีความคล่องตัว  

ซึ่งภายใต้ประเด็นยุทธศาสตร์ทั้งสอง ได้ก าหนดเป้าประสงค์ครบถ้วนทั้ง 4 มิติ ได้แก่  

มิติประสิทธิผล มิติคุณภาพ มิติประสิทธิภาพ และมิติการพัฒนาองค์กร พร้อมทั้งได้ก าหนด

ตัวชี้วัดผลการด าเนินงาน จ านวน 27 ตัวชี้วัด เพ่ือใช้ในการติดตามและประเมินผลความส าเร็จ

ของการด าเนินงานให้ครอบคลุมทุกเป้าประสงค์ รายละเอียดดังนี้  
 

ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น

ยุทธศาสตรท์ี่ 1 

พัฒนาระบบ

บริหาร

ยุทธศาสตร์ให้มี

ประสิทธิภาพและ

ตอบสนองต่อ

สถานการณ์

ด้านสุขภาพจิต

ของประเทศ 

1. ระบบบริหาร

ยุทธศาสตร์

สามารถรองรับ

นโยบายและ 

ทิศทางการ

ด าเนินงาน 

ที่ตอบสนองต่อ

สถานการณ์

สุขภาพจิต 

ของประเทศ 

 

 

   1.1 ร้อยละของ 

ผลการด าเนิน

กิจกรรมเป็นไป

ตามเป้าหมาย 

ที่ก าหนดใน

แผนปฏิบัติการ

ของหน่วยงาน 

 

ร้อยละ 97 

 

100 ✓ 

    1.2 ร้อยละของ

บุคลากรในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

ที่มีความเข้าใจ 

ในทิศทางการ

ด าเนินงานของ 

กรมสุขภาพจิต  

 

 

ร้อยละ 

 

≥90 

 

90.21 ✓ 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น

ยุทธศาสตร์ที่ 1 

พัฒนาระบบ

บริหาร

ยุทธศาสตร์ให้มี

ประสิทธิภาพและ

ตอบสนองต่อ

สถานการณ์

ด้านสุขภาพจิต

ของประเทศ 

(ต่อ) 

2. เครือข่าย 

กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน 

มีส่วนร่วมในการ

ท างานแบบ 

บูรณาการ 

    2.1 ร้อยละของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

ที่จัดท าแผนปฏิบัติ

ราชการประจ าปี

งบประมาณ  

พ.ศ. 2568 ตาม

เกณฑ์ที่ก าหนด  

ร้อยละ ≥60 

 

 

99.83 ✓ 

     2.2 ร้อยละของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต

รายงานผลการ

ด าเนินงานตาม

แผนปฏิบัติการ

ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ตาม

เกณฑ์ที่ก าหนด  

ร้อยละ ≥70 

 

100 ✓ 

     2.3 ร้อยละของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

ที่จัดท าแผนท่ี

ยุทธศาสตร ์

ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนด 

ร้อยละ ≥85 

 

 

97.78 ✓ 

      2.4 ร้อยละของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต

จัดท ารายงานผล

การตรวจราชการใน

ระบบ E-inspection 

ภายในระยะเวลาที่

ก าหนด 

ร้อยละ 95 

 

100 ✓ 

      2.5 ค่าคะแนนเฉล่ีย

ของหน่วยงาน 

ในสังกัดกรม

สุขภาพจิตจัดท า

แผนที่ยุทธศาสตร์

ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 

คะแนน 90 

 

 

94.04 ✓ 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น

ยุทธศาสตร์ที่ 1 

พัฒนาระบบ

บริหาร

ยุทธศาสตร์ให้มี

ประสิทธิภาพและ

ตอบสนองต่อ

สถานการณ์

ด้านสุขภาพจิต

ของประเทศ 

(ต่อ) 

3.คู่มือแนวทางมี

มาตรฐานรองรับ

สถานการณ์ 

การท างานท่ี

เปล่ียนแปลงไป 

   

 
 3.1 จ านวนคู่มือการ

ปฏิบัติงานส าหรับ

เครือข่าย เพ่ือ

น าไปใช้ในการ

ปฏิบัติงาน ได้แก่ 

1.คู่มือค าอธิบาย

ตัวช้ีวัดตาม 

ค ารับรองการ

ปฏิบัติราชการของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

 

2.คู่มือการใช้งาน

ระบบจัดการ

งบประมาณ

แผนงานและ

ติดตามผล  

กรมสุขภาพจิต 

 

3.คู่มือการรายงาน

ผลการด าเนินงาน

ตามแผนปฏิบัติ

ราชการ 

กรมสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ.2568 

 

เรื่อง 3 

 

 

3 

 

✓ 

      3.2 ร้อยละความ

พึงพอใจต่อ

ผลิตภัณฑ์ 

(คู่มือการด าเนินงาน

 

ของกองยุทธศาสตร์

และแผนงาน)   

 

ร้อยละ 80 

 

97.17 ✓ 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น

ยุทธศาสตรท์ี่ 2  

พัฒนาระบบ

บริหารจัดการ

องค์กรให้มี

คุณภาพ 

ทันสมัย และมี

ความคล่องตัว 

4.ระบบบริหาร

จัดการองค์กร 

โปร่งใส 

ตรวจสอบได้ 

ภายใต้การมี 

ส่วนร่วมแบบ

บูรณาการภายใน

หน่วยงาน 

 

 
  

 

 4.1 ร้อยละของ 

ผลการประเมิน

คุณธรรมและความ

โปร่งใสในการ 

ด าเนินงานของ

หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

(ITA)  

 

ร้อยละ 95 

 

 

100 ✓ 

      4.2  ร้อยละการ

เบิกจ่ายเงิน

งบประมาณ

รายจ่ายงบ

ด าเนินงานและ 

งบลงทุน  

 

    

           4.2.1 ร้อยละ

การเบิกจ่ายเงิน

งบประมาณรายจ่าย 

งบด าเนินงานของ

กองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน 

 

ร้อยละ 95 

 

98.45 ✓ 

           4.2.2 ร้อยละ

การเบิกจ่าย 

เงินงบประมาณ

รายจ่ายงบลงทุน

ของกองยุทธศาสตร์ 

และแผนงาน 

 

ร้อยละ 80 

 

 

151.05 ✓ 

   

 

   4.3 ร้อยละ

ความส าเร็จของ

การบริหาร

แผนการจัดการ

ความเส่ียง 

 

 

ร้อยละ  100 

 

100 ✓ 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น

ยุทธศาสตรท์ี่ 2  

พัฒนาระบบ

บริหารจัดการ

องค์กรให้มี

คุณภาพ 

ทันสมัย และมี

ความคล่องตัว 

(ต่อ) 

5.บุคลากร 

มีความสุขและ 

มีความผูกพัน 

ต่อองค์กร 

 

 

 

  

 
  5.1 ร้อยละของ

บุคลากร 

กรมสุขภาพจิตที่มี

ความสุข  

ร้อยละ ≥80 

 

100 ✓ 

    5.2 ร้อยละความ

ผูกพันของบุคลากร

ต่อองค์กร 

ร้อยละ ≥80 

 

 

96.31 ✓ 

  

 

  5.3 ร้อยละผลการ

ประเมินพลัง

สุขภาพจิต (RQ) 

ของบุคลากร 

ร้อยละ 70 

 

82.5 ✓ 

 6.ทีมงานเฉพาะกิจ

มีความเข้มแข็ง

สามารถรองรับ

ภารกิจท่ีเร่งด่วน

อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

    6.1 ร้อยละความส าเร็จ

ของการด าเนินงาน

ของทีมงานเฉพาะกิจ

และคณะท างาน 

กองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน 

ร้อยละ 85 

 

89.08 ✓ 

ประเด็น 

ยทุธศาสตรท์ี ่

 1 -  2  

 

7.บุคลากรมีภาวะ

ผู้น าในการ

ท างาน

ตอบสนองต่อ

ภารกิจและ

นโยบายทุกระดับ 

    7.1 จ านวนบุคลากร

ที่ได้รับการพัฒนา

ในหลักสูตรส าหรับ

ผู้บริหาร 

ราย 3 

 

1  

 8.บุคลากรได้รับ

การพัฒนา

ศักยภาพในการ

ปฏิบัติงาน 

    8.1 จ านวน

บุคลากรที่ได้รับ

การเล่ือนระดับ 

ที่สูงขึ้น 

ราย 2 

 

4 ✓ 

      8.2 ร้อยละของ

บุคลากรที่ได้รับการ

พัฒนาศักยภาพตาม

แผนพัฒนาบุคลากร

รายบุคคล (IDP) 

และมีการติดตาม

ประเมินผลหลังการ

พัฒนา 

ร้อยละ 

 

90 

 

100 ✓ 

      8.3 ร้อยละของ

บุคลากรได้รับ 

การพัฒนา

สมรรถนะ/ทักษะ  

ตามสายงาน 

ร้อยละ 50 100 ✓ 
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น 

ยทุธศาสตรท์ี ่ 

1 -  2  (ต่อ) 

 

9.ระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

มีความทันสมัย 

สามารถ

ตอบสนองการ

ท างานได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

    9.1 ร้อยละความ

พึงพอใจของ

ผู้ใช้งานโปรแกรม 

BPM-DMH 

ร้อยละ 80 

 

100 ✓ 

     9.2 ค่าคะแนน

ความส าเร็จในการ

พัฒนาสู่การเป็น

องค์การดิจิทัล  

คะแนน 5 

 

5 ✓ 

      9.3 จ านวนเทคโนโลยี

ที่พัฒนาขึ้นเพ่ือ

ตอบสนองการ

ท างานภายในกอง

ยุทธศาสตร์และ

แผนงานได้อย่าง

รวดเร็วและทันสมัย 

ได้แก่ 

1.ระบบการบริหาร

พัสดุด้วย google 

Sheet 

 

2.โปรแกรม BPM-

DMH 

ระบบ 2 

 

 

2 ✓ 

 10.ฐานข้อมูล

สามารถ

ตอบสนองการ

ท างานและ

ตอบสนอง

ภารกิจของ

หน่วยงาน 

    10.1 จ านวน

ฐานข้อมูลที่

สนับสนุนการ

ด าเนินงาน

สุขภาพจิต  

มีความทันสมัย  

ใช้ประโยชน์ได้จริง 

ได้แก่ ฐานข้อมูล

งบประมาณและ

แผนงาน  

กรมสุขภาพจิต 

ฐาน 

ข้อมูล 

1 

 

1 ✓ 

 11. ระบบการ

ส่ือสารที่มี

ประสิทธิภาพ

เสริมสร้างความ

เข้าใจร่วมกัน 

    11.1 ร้อยละของ

บุคลากรที่มีส่วนร่วม

ในกิจกรรมของ 

กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน 

ร้อยละ 90 

 

87.8  
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ประเด็น

ยุทธศาสตร ์
เป้าประสงค์  

มิติของเป้าประสงค์ 

ตัวช้ีวัด 
หน่วย

นับ 

 

เป้า 

หมาย 

ปี 

2568 

 

ผล

การ

ด าเนิน

งาน 

 

การ

บรรลุ

เป้าหมาย 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิผ
ล
 

ค
ุณ
ภ
าพ

 

ป
ร
ะสิ
ท
ธ
ิภ
าพ

 

พั
ฒ
น
าอ
ง
ค
์ก
ร
 

ประเด็น 

ยทุธศาสตรท์ี ่ 

1 -  2 (ต่อ) 

 

11. ระบบการ

ส่ือสารที่มี

ประสิทธิภาพ

เสริมสร้างความ

เข้าใจร่วมกัน 

(ต่อ) 

    11.2 ร้อยละของผล

ประเมินความเช่ือมั่น

ต่อผลิตภัณฑ์บริการ 

และความเช่ียวชาญ

ของบุคลากร 

กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน 

ร้อยละ 80 

 

96.54 ✓ 

      11.3 ร้อยละของ

บุคลากรที่มีความ

เข้าใจในข้อมูลที่มี

การส่ือสารภายใน

กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน 

ร้อยละ 60 

 

88.46 ✓ 

 

ผลการด าเนินงานตามแผนที่ยุทธศาสตร์กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2568 บรรลุผลส าเร็จจ านวน 25 ตัวชี้วัด จากทั้งหมด 27 ตัวชี้วัด คิดเป็นร้อยละ 92.59  

ของตัวชี้วัดทั้งหมด สะท้อนให้เห็นถึงการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพในทุกมิติ ทั้งด้านการก าหนด

ยุทธศาสตร์และทิศทางการด าเนินงานที่ชัดเจน การบริหารจัดการองค์กรที่มีประสิทธิภาพ  

การพัฒนาบุคลากร และการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและระบบสารสนเทศ รวมถึงการ  

ได้รับการสนับสนุนจากผู้บริหาร มีการติดตามก ากับอย่างสม าเสมอ ส่งผลให ้กองยุทธศาสตร์

และแผนงานสามารถขับเคล่ือนภารกิจได้อย่างมีคุณภาพ  

อย่างไรก็ตาม จากการด าเนินงานยังพบตัวชี้วัดที่ไม่บรรลุเป้าหมายจ านวน 2 ตัว ได้แก่ 

ตัวชี้วัดที่ 7.1 จ านวนบุคลากรที่ได้รับการพัฒนาในหลักสูตรส าหรับผู้บริหาร 

• ผลการด าเนินงาน: เป้าหมาย 3 ราย ผลงาน    1 ราย 

• สาเหตุ: หลักสูตรส าหรับผู้บริหารมีข้อจ ากัดด้านคุณสมบัติของผู้เข้าร่วม  

         ส่งผลให้ไม่สามารถคัดเลือกบุคลากรเข้าร่วมได้ครบตามเป้าหมาย 

ตัวชี้วัดที่ 11.1 ร้อยละของบุคลากรที่มีส่วนร่วมในกิจกรรมของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

• ผลการด าเนินงาน: เป้าหมาย ร้อยละ 90 ผลงาน ร้อยละ 87.8 

• สาเหตุ: บุคลากรบางส่วนไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมได้ครบทุกกิจกรรม             

                         เนื่องจากภาระงานหรือเหตุจ าเป็น ส่งผลให้อัตราการมีส่วนร่วม 

                         เฉล่ียต ่ากวา่เป้าหมาย 

โดยสรุป ผลการด าเนินงานตามแผนที่ยุทธศาสตร์ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ถือว่าประสบความส าเร็จเป็นอย่างมาก สามารถบรรลุ

วัตถุประสงค์และเป้าหมายของแผนที่ยุทธศาสตร์ แม้จะมีบางตัวชี้วัดที่ยังไม่บรรลุเป้าหมาย  

แต่เป็นข้อจ ากัดเชิงปัจจัยภายนอกและบริบทการปฏิบัติงาน ซึ่งกองยุทธศาสตร์และแผนงานจะน า

ผลการด าเนินงานดังกล่าวไปใช้เป็นข้อมูลในการปรับปรุง พัฒนา และยกระดับการด าเนินงาน 

ในปีงบประมาณถัดไปอย่างต่อเนื่อง 
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2.3 ผลการด าเนนิงานของโครงการ/กจิกรรมทีส่ าคญั  

    กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

1. การทบทวนแผนปฏบิตัิราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570)  

ของกรมสุขภาพจติ ระยะครึ่งแผนฯ (พ.ศ. 2569-2570) 

1) หลกัการและเหตผุล 

กรมสุขภาพจิตได้จัดท าแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566–2570) โดยยึด

เป้าหมายของยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ มาเป็นส่วนหนึ่ง

ของการพัฒนางานสุขภาพจิตทั้งในระดับชาติและระดับกรม ภายใต้กระบวนการมีส่วนร่วมจาก

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ตลอดจนผู้รับบริการกลุ่มต่าง ๆ และในปี 2568 นี้  

กรมสุขภาพจิตได้ด าเนินการตามแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี มาถึงคร่ึงทางของแผนฯ ประกอบ

กับปัจจุบันสถานการณ์ด้านสุขภาพจิตของประเทศไทยมีการเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็ว ทั้งใน 

เชิงนโยบายระดับรัฐบาลที่ให้ความส าคัญในการแก้ไขปัญหายาเสพติดอย่างเด็ดขาดและครบวงจร 

เพ่ิมการเข้าถึงการรักษาและบริการด้านสุขภาพจิตและยาเสพติด ซึ่งสอดรับกับนโยบาย 

กระทรวงสาธารณสุขในการเพ่ิมการเข้าถึงบริการสุขภาพจิตและยาเสพติด และการถ่ายโอนภารกิจ 

ด้านยาเสพติดมาที่กรมสุขภาพจิต ตลอดจนแนวทางการบริหาร แนวทางการปฏิบัติต่าง ๆ  

ซึ่งล้วนแต่เป็นปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อการด าเนินงานด้านสุขภาพจิตทั้งส้ิน เพ่ือให้การด าเนินงาน

ในช่วงคร่ึงหลังของแผนฯ (พ.ศ. 2569–2570) สามารถตอบสนองต่อสถานการณ์ที่เปล่ียนแปลง

ของสังคม และสามารถบรรลุเป้าหมายตามวิสัยทัศน์ของกรมสุขภาพจิต จ าเป็นต้องทบทวน

แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ผ่านกระบวนการประเมินผลการด าเนินงานที่ผ่านมา วิเคราะห์

ปัญหาและอุปสรรค พร้อมปรับปรุงยุทธศาสตร์และแผนการด าเนินงานให้สอดคล้องกับนโยบาย

รัฐบาล สภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลง และความต้องการของประชาชน จึงก าหนดให้มีการทบทวน

แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566–2570) ในช่วงคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569–2570)  

เพ่ือยกระดับการด าเนินงานด้านสุขภาพจิตและสารเสพติดให้มีประสิทธิภาพ รองรับการเปล่ียนแปลง 

และสร้างผลลัพธ์ที่ยั่งยืนต่อคุณภาพชีวิตของประชาชน       

2) วัตถุประสงค์ 

 (1) เพ่ือทบทวนแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต  

ในระยะคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569-2570) รองรับการเปล่ียนแปลง และสร้างผลลัพธ์ที่ยั่งยืน 

ต่อคุณภาพชีวิตของประชาชน 

(2) เพ่ือให้เกิดการมีส่วนร่วมของบุคลากรกรมสุขภาพจิต และเครือข่ายงานสุขภาพจิต

ภายนอกกรมสุขภาพจิตในการก าหนดทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิต ภายใต้แผนปฏิบัติราชการ 

ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ในระยะคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569-2570) 

 (3 ) เพื่อให้กรมสุขภาพจิตมีแผนการขับเคล่ือนทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิต  

และตัวชี้วัดส าคัญที่ถ่ายระดับลงสู่การปฏิบัติ  ภายใต้แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ของ 

กรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569-2570) ที่สามารถขับเคล่ือนการด าเนินงาน 

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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3) กลุม่เป้าหมาย  

 จ านวน 120 คน ประกอบด้วย 

(1) ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต  

(2) ผู้บริหารหน่วยงานและบุคลากรกรมสุขภาพจิตที่เป็นเครือข่ายงานยุทธศาสตร์  

(3) บุคลากรภายนอกกรมสุขภาพจิต  

(4) คณะวทิยากรภาครัฐ  

(5) คณะท างานจัดท าโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการฯ 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

เดือนมกราคม - สิงหาคม 2568 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 
(1) ประชุมคณะท างานทบทวนแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของ 

กรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ พ.ศ. 2569-2570 จ านวน 2 คร้ัง  

• คร้ังที่ 1 วันพุธที่ 29 มกราคม 2568 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว  

ชั้น 1 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต   

• คร้ังที่ 2 วันพุธที่ 23 เมษายน 2568 ณ ห้องประชุมนายแพทย์เกียรติภมูิ วงศ์รจิต 

ชั้น 2 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต 

(2) ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือก าหนดทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิต ภายใต้แผนปฏิบัติ

ราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ พ.ศ. 2569-2570  

(Workshop คร้ังที่ 1) วันอังคารที่ 25 กุมภาพันธ์ 2568 ณ โรงแรมที เค พาเลซ แอนด์ คอนเวนชั่น 

(3) ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือก าหนดตัวชี้วัดและแนวทางการด าเนินงานภายใต้แผนปฏิบัติ

ราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ พ.ศ. 2569-2570  

(Workshop คร้ังที่ 2)  วันศุกร์ที่ 23 พฤษภาคม 2568 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน 

แสงสิงแก้ว ชั้น 1 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต  

(4) ประชุมคณะกรรมการและคณะท างานทบทวนแผนฯ เพ่ือเสนอ (ร่าง) แผนปฏิบัติ

ราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ พ.ศ. 2569-2570  

วันศุกร์ที่ 25 กรกฎาคม 2568 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว ชั้น 1 

อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต 

(5) ขออนุมัติแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต  

ระยะคร่ึงแผนฯ พ.ศ. 2569-2570 และเผยแพร่ให้แก่ผู้บริหารและบุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

เมื่อวันที่ 5 สิงหาคม 2568 เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการจัดท าแผนงาน/โครงการ ตลอดจน

ขับเคล่ือนการด าเนินงานตามพันธกิจ ประเด็นยุทธศาสตร์ และกลยุทธ์ให้สามารถบรรลุสู่เป้าหมายหลัก

ของแผนปฏิบัติราชการฯ 

 

 

 

 



SPD DMH SPD DMH    20 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SPD DMH SPD DMH    21 

 

 

6) ผลการด าเนนิงาน  

 แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ 

(พ.ศ. 2569-2570) เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการจัดท าแผนงาน/โครงการ ตลอดจนขับเคล่ือน 

การด าเนินงานตามพันธกิจ ประเด็นยุทธศาสตร์ และกลยุทธ์ให้สามารถบรรลุสู่เป้าหมาย 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตและบุคลากรที่เกี่ยวข้องในสังกัดกรม 

ให้ความร่วมมือในการทบทวนแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต 

ระยะคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569 - 2570) เป็นอย่างดี  

(2) คณะท างานทบทวนแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ฯ มีความเข้าใจและความเป็น

เจ้าของยุทธศาสตร์ (Owner Strategy)  

8) ปัญหาอปุสรรค 

(1) ผู้บริหารติดภารกิจเร่งด่วนท าให้มีการปรับเปล่ียนสถานที่ประชุมฯ จากสถานที่เอกชน

มาเป็นสถานที่ราชการ ท าให้สถานที่ไม่เอื้อต่อการแบ่งกลุ่มแสดงความคิดเห็น  

(2) ขาดการมีส่วนร่วมของหน่วยงานภาคประชาสังคมที่เข้ามาร่วมก าหนดยุทธศาสตร์ 

ของกรมสุขภาพจิต และการท าประชาพิจารณ์ของแผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ระยะคร่ึงแผนฯ  

ท าให้แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ฯ ระยะคร่ึงแผนฯ มีเฉพาะการแสดงความคิดเห็นของผู้บริหาร

และบุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตเท่านั้น  

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา  

ให้หน่วยงานภาคประชาสังคมเข้ามาร่วมก าหนดยุทธศาสตร์ของกรมสุขภาพจิต และร่วม

ประชาพิจารณ์แผนปฏิบัติราชการ ระยะ 5 ปี ระยะคร่ึงแผนฯ เพ่ือความครอบคลุมและตอบโจทย์

ปัญหาสุขภาพจิตของสังคม  
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สรปุการประเมนิความพึงพอใจตอ่บรกิารของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

- โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือทบทวนแผนปฏิบตัิราชการ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570) 

ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึงแผนฯ (พ.ศ. 2569-2570) 

ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 21 คน 
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2. การจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) ด้านสุขภาพจิต 

ประกอบการเข้ าเป็ นสมาชิ ก OECD ของประเทศไทย  ภายใต้  

Recommendation of the Council on Integrated Mental 

Health, Skills and Work Policy   

1) หลกัการและเหตผุล 

ประเทศไทยได้มีการยื่ นหนังสือแสดงเจตจ านงในการเข้า เป็นสมาชิกองค์การ 

เพ่ือความร่วมมือทางเศรษฐกิจและการพัฒนา (Organization for Economic Co-operation 

and Development: OECD) เมื่อเดือนเมษายน 2567 ประเทศไทยจึงมีสถานะเป็นประเทศผู้สมัคร

ที่อยู่ในกระบวนการเข้าเป็นสมาชิก OECD โดยประเทศไทยจะต้องด าเนินการร่วมกับคณะกรรมการ 

OECD (OECD Committee) ในการปรับปรุงมาตรฐานที่เกี่ยวข้องกับกฎหมาย นโยบาย และ 

แนวปฏิบัติให้สอดคล้องกับมาตรฐานของ OECD เพ่ือบรรลุการเข้าเป็นสมาชิกในอนาคต และ 

ตามมติที่ประชุมหารือการด าเนินการด้านสาธารณสุขเพ่ือเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย 

เมื่อวันที่  17 มกราคม 2568 ให้แต่งตั้งคณะกรรมการและคณะอนุกรรมการขับเคล่ือน 

การด าเนินงานด้านสาธารณสุข เพ่ือเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย  

กรมสุขภาพจิต ได้รับมอบหมายเป็นผู้รับผิดชอบหลักของคณะอนุกรรมการบูรณาการ

ด้านสุขภาพจิต การพัฒนาทักษะ และการท างาน จึงได้ด าเนินการยกร่างการจัดท าข้อตกลง

เบื้องต้น (Initial Memorandum) ด้านสุขภาพจิต ประกอบการเข้าเป็นสมาชิก OECD ของ

ประเทศไทย ภายใต้ Recommendation of the Council on Integrated Mental Health, 

Skills and Work Policy โดยมีหน้าที่และอ านาจ ดังนี้ 1) ศึกษา วิเคราะห์ และประเมินความ

สอดคล้องของกฎหมาย นโยบาย และแนวปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง เพ่ือจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น 

(Initial Memorandum) ด้านบูรณาการนโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และการท างาน 2) ด าเนินการ

ในส่วนที่เกี่ยวข้องเพ่ือเตรียมความพร้อมเข้าสู่กระบวนการการตรวจสอบทางเทคนิค (Technical 

Review) ด้านบูรณาการนโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และการท างาน  และ 3) วางแผน พัฒนา และ

ขับเคล่ือนด้านบูรณาการนโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และการท างาน ในภาพรวมของประเทศไทย    

ให้ เป็นไปตามมาตรฐานขององค์การเพ่ือความร่วมมือทางเศรษฐกิจ และการพัฒนา 

(Organization for Economic Co-operation and Development : OECD)  

2) วัตถุประสงค์ 

(1) เพ่ือศึกษา วิเคราะห์ และประเมินความสอดคล้องของกฎหมาย นโยบาย และ 

แนวปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง เพ่ือจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) ด้านบูรณาการ

นโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และการท างาน  

(2) เพ่ือเตรียมความพร้อมเข้าสู่กระบวนการการตรวจสอบทางเทคนิค (Technical 

Review) ด้านบูรณาการนโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และการท างาน 
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(3) เพ่ือวางแผน พัฒนา และขับเคล่ือนด้านบูรณาการนโยบายสุขภาพจิต ทักษะ และ 

การท างาน ในภาพรวมของประเทศไทย ให้เป็นไปตามมาตรฐานขององค์การเพ่ือความร่วมมือ 

ทางเศรษฐกิจ และการพัฒนา (Organization for Economic Co-operation and 

Development: OECD)  

3) กลุม่เป้าหมาย 
 (1) คณะกรรมการและคณะอนุกรรมการขับเคล่ือนการด าเนินงานด้านสาธารณสุข  

เพ่ือเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย 

 (2) คณะอนุกรรมการบูรณาการด้านสุขภาพจิต การพัฒนาทักษะ และการท างาน    

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 
 เดือนมกราคม - มิถนุายน 2568 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 
 (1)  เข้าร่วมประชุมหารือแนวทางการจัดท าจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) 

ด้านสาธารณสุข ประกอบการเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย  

 (2) จัดท า (ร่าง) จัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) ภายใต้ Recommendation 

of the Council on Integrated Mental Health, Skills and Work Policy  

 (3) ประชุมพิจารณาการจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) ด้านสุขภาพจิต 

ประกอบการเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย ร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

 (4) ประชุมหารือแนวทางการจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) ร่วมกับ

ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา จ านวน 2 คร้ัง  

  (5)  นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เป็นผู้แทน

กรมสุขภาพจิตเข้าร่วมประชุมคณะกรรมการด้านสุขภาพ (Health Committee) ระหว่างวันที่             

26 – 27 มิถุนายน 2568 ณ กรุงปารีส สาธารณรัฐฝร่ังเศส 

6) ผลการด าเนนิงาน  
 (1) จัดประชุมพิจารณาการจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น ( Initial Memorandum)           

ด้านสุขภาพจิต ประกอบการเข้าเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทย เมื่อวันที่ 13 มีนาคม 2568 

เพ่ือร่วมวิเคราะห์ความสอดคล้องระหว่างกฎหมาย นโยบาย และแนวปฏิบัติภายในประเทศ                         

และจัดท าเป็นข้อตกลงเบื้องต้น ( Initial Memorandum) ด้านสุขภาพจิต ภายใต้ตราสาร

Recommendation of the Council on Integrated Mental Health, Skills and Work 

Policy เพ่ือเสนอต่อส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาและให้ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
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(2) ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาด าเนินการแปลเอกสารข้อตกลงเบื้องต้น ( Initial 

Memorandum) ภายใต้ Recommendation of the Council on Integrated Mental 

Health, Skills and Work Policy และจัดส่ง Initial Memorandum ในภาพรวมประเทศไทย 

ไปยัง OECD เพ่ือพิจารณาข้อตกเบื้องต้น (Initial Memorandum) ของประเทศไทย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(3) นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผน กรมสุขภาพจิต 

เข้าร่วมประชุม Health Committee ที่กรุงปารีส สาธารณรัฐฝร่ังเศส เมื่อวันที่ 26-27 มิถุนายน 

2568 เพ่ือร่วมรับฟังข้อเสนอและแสดงบทบาทในการเข้าร่วมเข้าร่วมเป็นสมาชิก OECD                        

ตามนโยบายของรัฐบาล  
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

 (1) หน่วยงานที่เกี่ยวข้องให้ความร่วมมือในการให้ข้อมูลในการจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น 

(Initial Memorandum) ภายใต้ Recommendation of the Council on Integrated Mental 

Health, Skills and Work Policy เป็นอย่างดี  

 (2) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญในการจัดท าข้อตกลง

เบื้องต้น (Initial Memorandum) วางกรอบแนวทางการด าเนินงานที่มีความชัดเจน และให้

ค าปรึกษา ข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงแก้ไข Initial Memorandum ให้มีความสมบูรณ์  

 

8) ปัญหาอุปสรรค 

 (1) เนื่องจากการจัดท าข้อตกลงเบื้องต้น (Initial Memorandum) เป็นการด าเนินงานใหม่

ที่ยังไม่เคยด าเนินการมาก่อน จึงต้องใช้เวลาในการศึกษาและท าความเข้าใจให้ถูกต้อง ชัดเจน 

ตรงตามข้อก าหนดภายใต้ OECD อย่างถ่องแท้ 

 (2) การประสานงานเพ่ือขอข้อเสนอแนะในการจัดท า Initial Memorandum มีความ

ซ ้าซ้อน เนื่องจากต้องประสานงานผ่านไปยังส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ที่ เป็น

เลขานุการการขับเคล่ือนการด าเนินงานด้านสาธารณสุข จึงท าให้มีความล่าช้าของการ

ประสานงาน 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา  

มีหน่วยงานกลางที่สามารถประสานข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการขับเคล่ือนด าเนินงาน  

การเข้าร่วมเป็นสมาชิก OECD ของประเทศไทยโดยตรง  
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3. การประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากรสังกัด 

กรมสุขภาพจิตในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต  

ประจ าปีงบประมาณ 2568 
 

1) หลกัการและเหตผุล 

กรมสุขภาพจิต เป็นหน่วยงานราชการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ที่มีพันธกิจส าคัญ 

ในการด าเนินงาน คือ 1) พัฒนาและเผยแพร่องค์ความรู้เทคโนโลยี และนวัตกรรมด้านสุขภาพจิต 

โดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ เพ่ือให้เกิดการน าไปใช้ประโยชน์ 2) สนับสนุนการพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพจิตครอบคลุมทุกมิติในทุกระดับ 3) สร้างการมีส่วนร่วมเพ่ือให้ประชาชนในทุกกลุ่มวัย

สามารถดูแลสุขภาพจิตของตนเอง ครอบครัว ชุมชน สังคม และ 4) พัฒนากลไกและก าหนด 

ทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิตของประเทศ โดยได้จัดท าแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี  

(พ.ศ. 2566–2570) ของกรมสุขภาพจิต ซึ่งถือเป็นยุทธศาสตร์หลักของกรมสุขภาพจิต รวมถึง

การมอบนโยบายการพัฒนางานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2568 โดยอธิบดีกรมสุขภาพจิต 

ทั้งหมดนี้ เป็นทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ซึ่งเป็นแนวทางให้หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิตสามารถน าไปปฏิบัติได้อย่างชัดเจน ตลอดจนส่ือสารทิศทางและเป้าหมาย 

การด าเนินงานของกรมฯ ซึ่งเป็นขั้นตอนส าคัญให้บุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิต สามารถ

ปฏิบัติตามทิศทางที่ก าหนดไว้ อย่างสอดคล้องและเป็นไปในแนวทางเดียวกัน ด้วยการส่ือสาร 

ผ่านช่องทางต่าง ๆ เช่น เวทีการประชุมเพ่ือมอบนโยบาย ประชุมสรุปผลงานประจ าปี และส่ือสาร

ด้วยรูปแบบของเอกสาร/คู่มือต่าง ๆ ผ่าน Website/Facebook ประกอบกับกรมสุขภาพจิต 

ให้ความส าคัญกับการพัฒนาระบบการบริหารองค์กรให้มีคุณภาพตามเกณฑ์คุณภาพการบริหาร

จัดการภาครัฐ ซึ่งการส่ือสารทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิตไปยังบุคลากร ถือเป็น

แนวทางการด าเนินงานที่ส าคัญภายใต้เกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ เพ่ือให้บุคลากร

เกิดการรับรู้ ความรู้ ความเข้าใจในวิสัยทัศน์ ค่านิยม พันธกิจ ประเด็นยุทธศาสตร์ ตลอดจน

นโยบายที่ส าคัญของกรมสุขภาพจิต และเป็นส่วนหนึ่งในแนวทางการบริหารแผนปฏิบัติราชการ

ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566–2570) ของกรมสุขภาพจิต เพ่ือให้บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดในแผนฯ 

การขับเคล่ือนการด าเนินงานให้บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้จ าเป็นอย่างยิ่งที่บุคลากร

ของกรมสุขภาพจิต ควรมีการรับรู้ มีความรู้และความเข้าใจในทิศทางการด าเนินงานของ 

กรมสุขภาพจิต และทราบถึงบทบาทหน้าที่ของตนในการเป็นกลไกหนึ่งในการพัฒนาองค์กร 

ดังนั้น กรมสุขภาพจิตจึงได้ก าหนดให้มีการประเมินการรับรู้ ความรู้และความเข้าใจต่อแผนปฏิบัติ

ราชการระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566–2570) ของกรมสุขภาพจิต และนโยบายการพัฒนางานสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ 2568 เพ่ือน าไปเป็นแนวทางในการปรับปรุงพัฒนากระบวนการถ่ายทอด

ยุทธศาสตร์สู่ระดับบุคคลได้อย่างเหมาะสม ทั้งนี้ เพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพของการวัดผลการ

ประเมิน จึงก าหนดเป้าหมาย “ร้อยละ 90 ของบุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตที่มีความเข้าใจใน

ทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต” โดยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  ในฐานะ

ผู้รับผิดชอบหลักในการจัดท า ตลอดจนขับเคล่ือนยุทธศาสตร์และทิศทางการด าเนินงาน 

ในระดับกรม เป็นผู้ด าเนินการวัดผลการประเมินฯ เป็นประจ าทุกปี เพ่ือให้ข้อเสนอแนะต่อการสร้าง

การรับรู้ ความรู้ ความเข้าใจในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิตแก่บุคลากรสังกัด 

กรมสุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง 
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2) วตัถปุระสงค ์

( 1 ) เ พ่ือประเมินระดับการรับรู้ ความรู้  และความเข้า ใจของบุคลากรในสังกัด 

กรมสุขภาพจิต เกี่ยวกับทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต และการน าไปใช้ประโยชน์ 

ในการปฏิบัติงาน  

(2) เพ่ือให้ข้อเสนอต่อการปรับปรุงแนวทางการส่ือสารทิศทางการด าเนินงานของ 

กรมสุขภาพจิตให้มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 

 

3) กลุม่เป้าหมาย 

บุคลากรสังกัดกรมสุขภาพจิต 

    

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

 วันที่ 7 พฤษภาคม – 13 มิถุนายน 2568 

 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 

      (1)  จัดท าแบบประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากรสังกัดกรมสุขภาพจติ 

ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2568 

 (2) จัดท าหนังสือให้บุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตตอบแบบประเมินฯ ตามจ านวน

กลุ่มเป้าหมายที่ก าหนด 

(3) รวบรวมและวิเคราะห์ผลการประเมิน การรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากร

สังกัดกรมสุขภาพจิต ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2568  

ในภาพรวมกรมฯ และรายหน่วย 

(4) สรุปผลและจัดท าเป็นรูปเล่มรายงานประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของ

บุคลากรสังกัดกรมสุขภาพจิต ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 

2568 และ One Page แยกรายหน่วย เผยแพร่ไปยังหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต  

 

6) ผลการด าเนนิงาน  

ประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิต เกี่ยวกับ

ทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต และการน าทิศทางการด าเนินงานฯ ไปใช้ประโยชน์ 

ในการปฏิบัติงาน ซึ่งก าหนดเป้าหมายส าคัญของการส่ือสารทิศทางองค์กรให้เกิดประสิทธิภาพ คือ 

“ร้อยละ 90 ของบุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีความรู้ความเข้าใจในทิศทางการด าเนินงาน

ของกรมสุขภาพจิต” โดยก าหนดกลุ่มตัวอย่างในการประเมินจ านวน 480 คน ที่คัดเลือกมาจาก

บุคลากรในหน่วยงานสังกัดกรมสุขภาพจิตทุกแห่ง โดยมีบุคลากรตอบแบบประเมินฯ รวมทั้งส้ิน 

1,093 คน  ผลการศึกษา พบว่า 
• ช่องทางการรับรู้ทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ที่สามารถสร้างการรับรู้ 

ให้บุคลากรได้มากที่สุด 3 ล าดับแรก คือ 1) ผู้บังคับบัญชาโดยตรงของบุคลากร ร้อยละ 70.63  

2) หนังสือเวียน ร้อยละ 45.75 และ 3) Website กรมสุขภาพจิต ร้อย 40.99  
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• ช่องทางที่บุคลากรเห็นว่าเป็นช่องทางที่สามารถส่ือสารและสร้างการรับรู้ได้ ง่าย 

ครอบคลุมที่ สุด 3 ล าดับแรก คือ 1) ผู้บังคับบัญชาโดยตรงของบุคลากร ร้อยละ 45.20  

2) Group Line ต่าง ๆ ในการปฏิบัติงาน ร้อยละ 40.35 และ 3) Website กรมสุขภาพจิต  

ร้อยละ 35.96  

• บุคลากรมีระดับการรับรู้ทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ในภาพรวมระดับมาก 

ค่าเฉล่ีย 3.35 โดยแบ่งเป็น 1) การรับรู้ต่อแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566 - 2570)       

ของกรมสุขภาพจิตอยู่ในระดับมาก คะแนนเฉล่ีย 3.35 2) การรับรู้วิสัยทัศน์ พันธกิจ ของกรมฯ   

อยู่ในระดับมาก คะเเนนเฉล่ีย 3.40 3) การรับรู้ค่านิยมของกรมฯ อยู่ในระดับมาก คะเเนนเฉล่ีย 3.38  

4) ประเด็นยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ กลยุทธ์ของแผนฯ อยู่ในระดับมาก คะเเนนเฉล่ีย 3.32 และ   

5) การรับรู้ตัวชี้วัดและค่าเป้าหมายของแผน อยู่ในระดับมาก คะเเนนเฉล่ีย 3.31 ตามล าดับ  

• บุคลากรมีระดับการรับรู้ต่อนโยบายการพัฒนางานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2568 

อยู่ในระดับมาก คะแนนเฉล่ีย 3.35 

• การประเมินความรู้และความเข้าใจของบุคลากรในทิศทางการด าเนินงานของ             

กรมสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาตามเกณฑ์เป้าหมายการวัดผลการประเมิน คือ “ร้อยละ 90 ของ

บุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตที่มีความเข้าใจในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต” 

พบว่า บุคลากรกรมสุขภาพจิตสามารถตอบค าถามได้ถูกต้อง ร้อยละ 70 ขึ้นไปของข้อค าถาม

ทั้งหมด หรือตอบถูกจ านวน 14 ข้อค าถาม จาก 20 ข้อค าถาม จ านวน 986 คน คิดเป็นร้อยละ 

90.21 ของบุคลากรกรมสุขภาพจิต มีความรู้และความเข้าใจในทิศทางการด าเนินงานของ        

กรมสุขภาพจิต  

• การประเมินการใช้ประโยชน์จากทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต พบว่า 

บุคลากรกรมสุขภาพจิตมีการใช้ประโยชน์จากทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิตภาพรวม 

ในระดับมากที่สุด คะเเนนเฉล่ีย 3.42 โดยสามารถจัดเรียงประเด็นที่บุคลากรน าไปใช้ประโยชน์มาก

ที่สุด ดังนี้ 1) ด้านการจัดท าแผนยุทธศาสตร์ / แผนที่ยุทธศาสตร์ / แผนปฏิบัติการประจ าปี 

ของหน่วยงาน อยู่ในระดับมากที่สุด คะแนนเฉล่ีย 3.41 2) ด้านการก าหนดทิศทางการด าเนินงาน

ของหน่วยงาน และด้านการพัฒนาระบบการให้บริการด้านสุขภาพจิตและจิตเวช อยู่ในระดับมาก 

คะแนนเฉล่ีย 3.40 ตามล าดับ 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

 (1)  หน่วยงานให้ความมือในการตอบประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากร

สังกัดกรมสุขภาพจิต ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 2568 

เป็นอย่างดี ท าให้กลุ่มเป้าหมายที่ได้เกินเกณฑ์ที่ก าหนด  

 (2) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้การสนับสนุนการด าเนินงาน 

และให้ข้อเสนอแนะ ปรับปรุง พัฒนาการด าเนินงาน ท าให้งานมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

8) ปัญหาอปุสรรค 

 เนื่องจาก ปีงบประมาณ 2568 ก าหนดการประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของ

บุคลากรสังกัดกรมสุขภาพจิต ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 

2568 เป็นเกณฑ์ PMQA-DMH 4.0 ที่มุ่งเน้นเชิงผลลัพธ์ ท าให้มีความยุ่งยากในการวิเคราะห์แยก

รายหน่วยเพ่ิมเติม  

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา  

               เพ่ิมการทดสอบความเช่ือมั่น (Reliability Test)  ของแบบสอบถาม จ านวน 30 ชุด 

ก่อนแจ้งเวียนให้บุคลากรหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ตอบประเมินการรับรู้ ความรู้ และ

ความเข้าใจของบุคลากรสังกัดกรมสุขภาพจิต ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ 2569 
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4. รายงานการศึกษาเเละการระดมความคดิเหน็เพ่ือก าหนด  

    New S-Curve New Business ของกรมสุขภาพจติ 

 

1) หลกัการและเหตผุล 

ประเทศไทยประสบกับสภาวะแวดล้อมและการเปล่ียนแปลงต่างๆ ทั้งจากภายในและ

ภายนอกประเทศ อาทิ ความท้าทายของเทคโนโลยีใหม่ๆ ความสามารถในการแข่งขัน ปัญหาผลิตภาพ

การผลิต เป็นต้น โดยประเทศไทยได้มีการก าหนด 5 อุตสาหกรรมอนาคต หรือ New S-Curve 

ซึ่ง 1 ใน 5 คือ อุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร (Medical Hub) เพ่ือกระตุ้นการพัฒนาเศรษฐกิจ

ให้กับประเทศไทย กรมสุขภาพจิตในฐานะหน่วยงานที่ด าเนินภารกิจด้านสุขภาพจิตของประเทศไทย 

จึงต้องเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทย ภายใต้การ

พัฒนาอุตสาหกรรมการแพทย์ครบวงจร ไม่ว่าจะเป็นการผลิตบุคลากรด้านการแพทย์สาขาจิตเวช 

งบประมาณของการด าเนินการในเชิงภารกิจสุขภาพจิต และผลิตภัณฑ์บริการสุขภาพจิต   

ที่สามารถรองรับสถานการณ์ของการเติบโตทางเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทย และจ าเป็น

จะต้องมีการวางแผนการด าเนินงาน เพ่ือก าหนดแนวทางการด าเนินงานด้านสุขภาพจิตในอนาคต

ทั้งในเชิงภารกิจ (Business) ผลิตภัณฑ์ (Products) และบริการ (Services) ใหม่ๆ จากผู้ทรงคุณค่า 

ผู้ทรงคุณวุฒิ และผู้บริหารรุ่นใหม่ เพ่ือก าหนดเป็นทิศทางธุรกิจ ผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพจิต

ในอนาคต ให้สอดรับกับวิสัยทัศน์กรมสุขภาพจิตในการเป็นองค์การหลักด้านสุขภาพจิตของ

ประเทศ เพ่ือประชาชนสุขภาพจิตดี สู่สังคมและเศรษฐกิจมูลค่าสูง 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินการจัดสัมมนาเพ่ือก าหนด DMH New S-Curve 

New Business ในช่วงเดือน มีนาคม - เมษายน 2567 รวมทั้งหมด 5 คร้ัง เพ่ือแลกเปล่ียน

เรียนรู้ มุมมองการก าหนดธุรกิจ ผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพจิตในอนาคต ภายใต้กระบวนการ

การมีส่วนร่วมของบุคลากรกรมสุขภาพจิต และเครือข่ายงานสุขภาพจิตจากหน่วยงานภายนอก 

ในการก าหนดทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิตให้สามารถขับเคล่ือนการด าเนินงานได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ และมีประสิทธิผล และจัดท ารายงานการศึกษาเเละการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด 

New S-Curve New Business ของกรมสุขภาพจิต ในปีงบประมาณ 2568 เพ่ือรวบรวมเป็น

รายงานฉบับสมบูรณ์ เผยแพร่ให้แก่หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต น าไปใช้ประโยชน์ในการ

พัฒนางานสุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ ตลอดจนการน าข้อมูล New S-Curve New Business  

ไปใช้ก าหนดแนวทางการด าเนินงานด้านสุขภาพจิตในอนาคต ให้สอดรับกับวิสัยทัศน์กรมสุขภาพจิต

ในการเป็นองค์การหลักด้านสุขภาพจิตของประเทศ เพ่ือประชาชนสุขภาพจิตดี สู่สังคมและ

เศรษฐกิจมูลค่าสูง และเกิดประโยชน์สูงสุดต่อประชาชน 

 

2) วตัถปุระสงค ์

 เพ่ือเผยแพร่รายงานการศึกษาเเละการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด New S-Curve 

New Business ของกรมสุขภาพจิต ให้แก่หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตน าไปใช้ประโยชน์  
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3)  กลมุ่  เป้าหมาย
(1)  ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต

(2)  ผู้บริหารหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต

(3)  คณะที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต

(4)  เครือข่ายการด าเนินงานสุขภาพจิต

4) ระยะเวลาดา  เนนิ  การ
เดือนมนี  าคม  –  พฤศจิกายน  2567

5) กจิ กรรมการดา  เนนิ  งาน
  (1) รวบรวมสรุปผลการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด  New S-Curve New Business

ของกรมสุขภาพจิต  ของทุกกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ น ามาวิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูล จัดหมวดหมู่ของ

ผลิตภัณฑ์ บริการ และความเชี่ยวชาญ

  (2) จัดท ารูปเล่มรายงานการศึกษาเเละการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด  New S-Curve

New Business  ของกรมสุขภาพจิต  เผยแพร่ให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต

6)  ผลการดา  เนนิ  งาน
  (1)  ได้ภารกิจส าคัญของกรมสุขภาพจิตที่จะสามารถรองรับงานสุขภาพจิตในอนาคต

จ านวน 6 ภารกิจ ได้แก่ 1) การเป็นศูนย์กลางความเช่ียวชาญเฉพาะทางด้านสุขภาพจิต  2) การ

รับรองคุณภาพมาตรฐานงานสุขภาพจิต (Certify Center)  3) การผลักดันนโยบายและกฎหมาย

สุขภาพจิต (Policy Advocacy)  4) การส่ือสารสุขภาพจิต สร้างสรรค์สังคม  5) การแก้ไข

ปัญหาสุขภาพจิตเชิงระบบด้วยการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล  และ  6) การเป็นศูนย์กลางข้อมูล

สารสนเทศด้านสุขภาพจิตและจิตเวช (Data Center)  โดยในแต่ละภารกิจจะรองรับด้วยบริการ และ

ผลิตภัณฑ์ด้านสุขภาพจิตที่ส าคัญและตอบโจทย์ความต้องการในอนาคต

  (2)  เล่มรายงานการศึกษาและการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด  New S-Curve New Business

ของกรมสุขภาพจิต  จะได้รับการสานต่อสู่การปฏิบัติและน าไปใช้อย่างเป็นรูปธรรม แบบบูรณาการ

ระหว่างกัน  ทั้งระดับหน่วยงาน ระดับพ้ื  นที่ในเขตสุขภาพ ระดับชุมชนทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และ

ภาคประชาสังคม  ตลอดจนระดับประเทศ เพ่ือรองรับความเปล่ียนแปลงและเติบโตอย่างมั่นคง

ในอนาคต และพัฒนาให้ประชาชนมีสุขภาพจิตดี

7)  ปัจจยั ความส าเรจ็
  (1)  ผู้บริหารในสังกัดกรมสุขภาพจิต ให้ความส าคัญกับการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด

New S-Curve New Business  ของกรมสุขภาพจิต

  (2) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญกับการด าเนินงาน  ก าหนด

New S-Curve New Business  ของกรมสุขภาพจิต  โดยร่วมวางแผนการด าเนินงาน ปรับปรุง

พัฒนาการด าเนินงานอย่างใกล้ชิด ท าให้การด าเนินงานเป็นความภาคภูมิใจของ กยผ.
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8) ปัญหาอปุสรรค 

 (1) New S-Curve เป็นเร่ืองใหม่ที่ไม่เคยมีมาก่อน ท าให้ผู้รับผิดชอบต้องอาศัยระยะเวลา 

ในการศึกษา และท าความเข้าใจอย่างมาก เพ่ือให้การด าเนินงานมีประสิทธิภาพมากที่สุด  

  

 

 

          

 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา  

 (1) จัดการประชุมระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด New S-Curve New Business ของ

กรมสุขภาพจิต ในรูปแบบ Onsite ในสถานที่เอกชน เพ่ือความสะดวกของการให้ข้อคิดเห็น และมี

การสนทนาแบบ Face to Face 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

  (2) เนื่องจากการระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด  New S-Curve New Business  ของ

กรมสุขภาพจิต  ต้องประสานงานกับผู้เช่ียวชาญให้ข้อคิดเห็นจากหน่วยงานภายนอกค่อนข้างมาก

ท าให้มีความยุ่งยากในการประสานงานในช่วงแรก

  (3)  การระดมความคิดเห็นเพ่ือก าหนด  New S-Curve New Business  ของกรมสุขภาพจิต

ตามกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ จัดเป็นออนไลน์ และใช้ระยะเวลานานในการให้ข้อคิดเห็น  และบางคร้ัง

เครือข่ายอินเตอร์เน็ตไม่ค่อยเสถียร
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5. การจดัท างบประมาณรายจา่ยประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569  

   กรมสุขภาพจติ 

1) หลกัการและเหตผุล  

 การจัดท างบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 จะต้องด าเนินการภายใต้

รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2560 ในมาตรา 140 ระบุว่า “การจ่ายเงินแผ่นดิน 

จะกระท าได้เฉพาะที่ได้อนุญาตไว้ในกฎหมายว่าด้วยงบประมาณรายจ่าย กฎหมายว่าด้วยวิธีการ

งบประมาณ หรือกฎหมายที่ เกี่ยวด้วยการโอนงบประมาณ กฎหมายว่าด้วยเงินคงคลัง  

หรือกฎหมายว่าด้วยวินัยการเงินการคลังภาครัฐฯ” โดยการจัดท าค าของบประมาณรายจ่าย

ประจ าปีต้องแสดงแหล่งที่มาและประมาณการรายได้ ผลสัมฤทธิ์หรือประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

จากการจ่ายเงิน ความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี และแผนพัฒนาต่าง ๆ  

ที่เกี่ยวข้อง เพ่ือให้การจัดสรรงบประมาณของประเทศที่มีอยู่อย่างจ ากัดให้เกิดประโยชน์สูงสุด 

ต่อประชาชน 

 กองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นหน่วยงานที่รับผิดชอบในการจัดท าค าของบประมาณ

รายจ่ายประจ าปี ซึ่งได้ด าเนินการจัดท างบประมาณตามปฏิทินงบประมาณรายจ่ายประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2569 ของส านักงบประมาณ เพ่ือให้เป็นไปตามกฎหมาย ระเบียบ วิธีการ 

แนวทางปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง ตั้งแต่การเสนอตั้งค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปี การพิจารณา

งบประมาณจากส านักงบประมาณ การพิจารณาอนุมัติงบประมาณจากรัฐสภา จนถึงการ

ประกาศใช้พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีตามกฎหมาย จึงจะสามารถใช้จ่าย

งบประมาณที่ได้รับจัดสรรส าหรับการปฏิบัติราชการของกรมสุขภาพจิต ภายในระยะเวลา 1 

ปีงบประมาณ (ตุลาคม 2567 – กันยายน 2568) โดยแบ่งเงินจัดสรรอย่างน้อยปีละ 2 คร้ัง  

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้มีการวางแผนการใช้จ่ายเงินงบประมาณรายจ่ายประจ าปี ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ เป็นไปตามเป้าหมาย ผลสัมฤทธิ์ หรือประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับจากการใช้จ่าย

งบประมาณของกรมสุขภาพจิต  

 (2) เพ่ือใช้งบประมาณเป็นเคร่ืองมือจัดสรรทรัพยากรในการผลักดันงานสุขภาพจิต  

ท าให้ประชาชนสามารถเข้าถึงการจัดบริการ และการส่งเสริมป้องกันปัญหาสุขภาพจิตได้อย่าง

เหมาะสมและครอบคลุมในทุกพ้ืนที่ของประเทศ  

 (3 )  เ พ่ือ ใ ห้สามารถประเมินผลการปฏิบัติงานจากประสิทธิภาพในการใช้จ่ าย 

เงินงบประมาณและน าไปใช้ในการตัดสินใจของผู้บริหารในการวางแผนการจัดท างบประมาณได้

อย่างเหมาะสมในปีต่อไป  
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3) กลุ่มเป้าหมาย  

 หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 46 แห่ง แบ่งออกเป็น หน่วยงานส่วนกลาง 13 แห่ง 

โรงพยาบาล/สถาบัน 20 แห่ง และศูนย์สุขภาพจิต 13 แห่ง 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

 กรมสุขภาพจิตได้จัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569  โดยมี

กระบวนการในการจัดท างบประมาณรายจ่ายประจ าปีที่ส าคัญ 5 ขั้นตอน ดังนี้  

 (1) การจัดเตรียมงบประมาณ หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตจัดท าค าของบประมาณ

รายจ่ายประจ าปี โดยกองยุทธศาสตร์และแผนงานรวบรวม วิเคราะห์ข้อมูล เสนอผู้บริหาร

พิจารณาตามความเหมาะสมและความจ าเป็น เพ่ือเป็นข้อเสนอค าขอภาพรวมกรมสุขภาพจิต 

 (2) การพิจารณากล่ันกรองงบประมาณ โดยส านักงบประมาณได้พิจารณาค าขอ

งบประมาณของกรมสุขภาพจิต และน าเสนอวงเงินงบประมาณให้คณะรัฐมนตรีอนุมัติ หลังจาก

นั้นกรมสุขภาพจิตจะได้รับ (ร่าง) พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 

2569 วงเงินตามที่คณะรัฐมนตรีได้อนุมัติ 

  (3) การพิจารณาจากรัฐสภา โดยสภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา ในการอนุมัติงบประมาณ

รายจ่ายประจ าปี ซึ่งกรมสุขภาพจิตจัดท าเอกสารชี้แจงงบประมาณรายจ่ายประจ าปีเสนอต่อ

คณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปี /

อนุกรรมาธิการฯ ชุดต่าง ๆ  และเข้าชี้แจงงบประมาณรายจ่ายประจ าปี ณ รัฐสภา เมื่อผ่านขั้นตอนนี้

แล้ว ส านักงบประมาณจัดท าพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

ลงในราชกิจจานุเบกษา เพ่ือประกาศใช้งบประมาณดังกล่าว ทั้งนี้ ได้มีการสนับสนุนข้อมูลต่อ

ผู้บริหารในการประชุมคณะกรรมาธิการ และคณะอนุกรรมาธิการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ

งบประมาณรายจ่ายประจ าปี สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา ตามขั้นตอนในการเข้าชี้แจง   

(3.1) การพิจารณาขั้นสภาผู้แทนราษฎร เริ่มตั้งแต่การอภิปรายในวาระที่  1 

สภาผู้แทนราษฎร และการพิจารณาจากคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ

งบประมาณฯ สภาผู้แทนราษฎรและคณะอนุกรรมาธิการชุดต่าง ๆ ได้แก่ คณะอนุกรรมาธิการ

ฝึกอบรม สัมมนา ประชาสัมพันธ์ ค่าจ้างเหมาบริการ ค่าจ้างที่ปรึกษา ค่าเช่า ค่าใช้จ่ายในการ

เดินทางไปราชการต่างประเทศ งบด า เนินงาน งบเงินอุดหนุน และงบรายจ่ายอื่น  

คณะอนุกรรมาธิการครุภัณฑ์ ICT และทุนหมุนเวียน คณะอนุกรรมาธิการที่ดินและส่ิงก่อสร้าง และ

คณะอนุกรรมาธิการแผนงานบูรณาการ (แผนงานบูรณาการป้องกัน ปราบปราม และแก้ไข

ปัญหายาเสพติด และแผนงานบูรณาการรัฐบาลดิจิทัล) จนถึงวาระ 2 – 3 เป็นการอภิปรายเป็น

รายมาตรา และการลงมติ โดยกรมสุขภาพจิตได้เสนองบประมาณตามร่างพระราชบัญญัติ

งบประมาณรายจ่ายประจ าปี พ.ศ. 2569 จ านวน 2 ,989 ,122 ,700 บาท และได้ผ่านการ
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พิจารณางบประมาณ จ านวน 2,985,819,200 บาท โดยมีการปรับลดเป็นจ านวน 3,303,500 บาท 

คิดเป็นร้อยละ 0.85 จากงบประมาณตามร่างพระราชบัญญัติงบประมาณฯ ของกรมสุขภาพจิต 

       (3.2) การพิจารณาข้ันวุฒิสภา เร่ิมการพิจารณาคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณา

ศึกษาร่างพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 วุฒิสภา

ในการพิจ ารณา เป ็น รายมาตราแล ะลงมต ิร่างพระราชบัญญัติงบประมาณ ฯ ก่อน

คณะรัฐมนตรีเสนอทูลเกล้าฯ เพ่ือประกาศใช้งบประมาณตามพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่าย

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ต่อไป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

  

 

 

 

 

 

 

 

 

(4) การจัดสรรงบประมาณ โดยส านักงบประมาณอนุมัติวงเงินงบประมาณและจัดสรร

เงินงวดให้กรมสุขภาพจิต 

 (5) กรมสุขภาพจิตพิจารณาจัดสรรงบประมาณให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต  

6) ผลการด าเนินงาน 

(1) กรมสุขภาพจิตได้จัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

ได้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน เป็นไปตามหลักเกณฑ์และแนวทางที่ส านักงบประมาณก าหนด รวมถึง 

สามารถเพ่ิมประสิทธิภาพในการจัดท าค าของบประมาณ ลดความซ ้าซ้อน และมีความคุ้มค่า

ในการด าเนินงานสนับสนุนการขับเคล่ือนภารกิจและเป้าหมายของหน่วยงานให้สามารถบรรลุผลได้  
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 (2) กรมสุขภาพจิตได้จัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

ภายใต้กรอบวงเงินงบประมาณ 4,759,126,800 บาท โดยได้รับอนุมัติจัดสรรเงินงบประมาณตาม

พระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 วงเงินทั้งส้ิน 2,985,819,200 บาท 

ประกอบด้วย งบบุคลากร จ านวน 1,948,447,900 บาท งบด าเนินงาน จ านวน 577,660,200 บาท 

งบลงทุน จ านวน 382,761,100 บาท งบเงินอุดหนุน จ านวน 75,900,000 บาท และงบรายจ่ายอื่น 

จ านวน 1,050,000 บาท ทั้งนี้ ส านักงบประมาณพิจารณาปรับลดงบประมาณ จ านวน 1,770,004,100 บาท 

และพิจารณาปรับลดงบประมาณ ในขั้นตอนการพิจารณางบประมาณจากรัฐสภา จ านวน 3,303,500 บาท 

รวมงบประมาณถูกปรับลดไปทั้งส้ิน 1,773,307,600 บาท คิดเป็นร้อยละ 37.26 จากค าของบประมาณฯ 

ของกรมสุขภาพจิต 

 (3) การจัดท าค าของบประมาณได้มีการส ารวจความพึงพอใจจากหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต ต ่อกระบวนการจัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าป ีงบประมาณ  

พ.ศ. 2569 โดยมีความพึงพอใจ คิดเป็นร้อยละ 92.50 (ที่มา Sat Survey ผู้ประเมิน 50 คน  

ณ วันที่ 1 ตุลาคม 2566 - 30 กันยายน 2567) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ร้อยละความพึงพอใจ 

การจัดท าค าของบประมาณ 
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) การท างานเป็นทีม โดยการมอบหมายและแบ่งหน้าที ่ในการท างานได้อย่าง

ชัดเจน มีความไว้วางใจในทีม รวมถึงการช่วยเหลือสนับสนุนการท างานในทีมแบบข้ามฝ่ายใน

กรณีที่มีงานเร่งด่วน  

 (2) บุคลากรมีความรู้และความเชี่ยวชาญด้านงบประมาณ เนื่องจากการจัดท างบประมาณ

เป็นงานที่ต้องใช้ความรู้และทักษะเฉพาะด้านท าให้ผู้ปฏิบัติงานต้องเรียนรู้และมีความเข้าใจเกี่ยวกับ

กฎหมาย หลักเกณฑ์ วิธีการ และแนวทางในการจัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปี 

 (3) การจัดการปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่างมีประสิทธิภาพของผู้ปฏิบัติงานในการสนับสนุน

ข้อมูลด้านงบประมาณ และด้านต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องให้แก่ผู้บริหารเพ่ือชี้แจงงบประมาณรายจ่าย

ประจ าปี ณ รัฐสภา  

 (4) การบริหารเวลาและจัดการเวลาได้อย่างมีประสิทธิภาพ เน้นผลสัมฤทธิ์ของงาน           

ซึ่งการจัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปีมีระยะเวลาก ากับในการด าเนินการ จึงต้องบริหาร

จัดการเวลาในการจัดท าคาํขอในแต่ละขั้นตอนให้แล้วเสร็จได้ตามที่ก าหนดไว้ 

 (5) การน าเทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาใช้ในการจัดท าค าของบประมาณ 

8) ปัญหาอุปสรรค 

(1) การจัดท าค าของบประมาณที่ให้เพ่ิมเติมจากนโยบายของผู้บริหารนั้น ไม่ได้จัดท า 

ผ่านระบบจัดการงบประมาณ แผนงาน และติดตามผล กรมสุขภาพจิต (BPM-DMH) ท าให้ไม่มี

หลักฐานในการจัดท าข้อมูลค าขอจากระบบฯ เนื่องจากหน่วยงานบางแห่งที่ได้รับจัดสรรรายการ

งบลงทุนทักท้วงมาว่าไม่ได้ของบประมาณที่ได้รับจัดสรรรายการดังกล่าว 

 (2) การจัดท าเอกสารชี้แจงงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ต่อ

คณะอนุกรรมาธิการชุดต่าง ๆ ภายใต้คณะกรรมาธิการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติงบประมาณ

รายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 มีแบบฟอร์มเพ่ิมเติมจากแบบฟอร์มเอกสารการช้ีแจง

ค่อนข้างมาก ท าให้เสียเวลาในการประสานขอข้อมูลจากหน่วยงานเพ่ือมาจัดท าเอกสารชี้แจง

แบบเร่งด่วน   

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ควรก าหนดแนวทางหลักเกณฑ์ในการจัดท าค าของบลงทุนตามนโยบายผู้บริหาร

เพ่ิมเติม โดยให้หน่วยงานด าเนินการบันทึกข้อมูลผ่านระบบจัดการงบประมาณ แผนงาน และ

ติดตามผล กรมสุขภาพจิต (BPM-DMH) และให้ผู้อ านวยการหน่วยงาน Sign off ข้อมูลส่งให้ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

 (2) การของบประมาณที่มีวงเงินสูงข้ึนไม่ได้ท าให้ได้รับจัดสรรงบประมาณเพ่ิมมากข้ึน  

ควรเน้นการของบประมาณในเชิงคุณภาพ สอดคล้องกับภารกิจและงานใหม่ๆ ที่สะท้อน 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตให้กับประชาชนมากกว่า  

  



SPD DMH SPD DMH    41 

 

 

6. การจดัสรรงบประมาณรายจา่ยประจ าปี และงบประมาณส ารองส่วนกลาง 

   ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจติ 

1) หลกัการและเหตผุล  

 กรมสุขภาพจิตเป็นหน่วยงานหลักในการขับเคล่ือนนโยบายด้านสุขภาพจิตของประเทศ 

เพ่ือให้ประชาชนทุกกลุ่มวัยเข้าถึงบริการสุขภาพจิตอย่างทั่วถึงและเท่าเทียม การจัดสรร

งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จึงมีความส าคัญในการสนับสนุน 

การด าเนินการภายใต้ภารกิจหลักและนโยบายที่ส าคัญของกรมสุขภาพจิต ทั้งในด้านการส่งเสริม 

ป้องกัน รักษา ฟื้ นฟูสมรรถภาพทางจิต และพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตให้มีคุณภาพและ

มาตรฐานตามยุทธศาสตร์ชาติด้านสาธารณสุข รวมทั้งตอบสนองต่อสถานการณ์ปัญหา

สุขภาพจิตที่มีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนจากปัจจัยทางเศรษฐกิจ สังคม และส่ิงแวดล้อม 

 กองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นหน่วยงานที่รับผิดชอบการจัดสรรงบประมาณรายจ่าย

ประจ าปี จากงบประมาณแผ่นดินที่ได้รับจัดสรรจากส านักงบประมาณ รวมถึงการจัดสรร

งบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิตให้แก่หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต เพ่ือให้

สามารถด าเนินการตามนโยบายของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข และนโยบายที่ส าคัญ

ของรัฐบาลที่ส าคัญและเร่งด่วนได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยจะจัดสรรงบประมาณให้กับหน่วยงาน

อย่างน้อยปีละ 2 คร้ัง และจัดสรรส ารองส่วนกลางกรมอย่างน้อยปีละ 5 คร้ัง   

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้การจัดสรรงบประมาณของกรมสุขภาพจิตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ โปร่งใส 

และสอดคล้องกับภารกิจของกรมสุขภาพจิต  

 (2) เพ่ือสนับสนุนการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ประกอบด้วย                     

กองส่วนกลาง หน่วยบริการ และศูนย์ สุขภาพจิต ให้สามารถด าเนินการได้อย่างต่อเนื่อง                                   

และมีประสิทธิภาพ 

 (3) เพ่ือยกระดับคุณภาพระบบบริหารจัดการงบประมาณ และสร้างความคุ้มค่าต่อการใช้

ทรัพยากรภาครัฐในการกระจายงบประมาณลงสู่พ้ืนที่ต่าง ๆ  

3) กลุ่มเป้าหมาย  

 หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 46 แห่ง แบ่งออกเป็น หน่วยงานส่วนกลาง 13 แห่ง 

โรงพยาบาล/สถาบัน 20 แห่ง และศูนย์สุขภาพจิต 13 แห่ง 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 
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5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

5.1) การจัดสรรงบประมาณรายจ่ายประจ าปีให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต           

โดยจัดสรรให้ตามที่ส านักงบประมาณก าหนดอย่างน้อยปีละ 2 คร้ัง 

  (1) การจัดท าเอกสารพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2569 เพ่ือแจ้งเวียนให้หน่วยงานและผู้บริหารกรมสุขภาพจิตรับทราบวงเงินและรายการ          

ที่ได้รับการจัดสรรจากส านักงบประมาณ 

  (2) กองยุทธศาสตร์และแผนงานก าหนดแนวทางและวิธีการในการจัดสรร

งบประมาณที่เหมาะสมในเบื้องต้นให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต เพ่ือน าเสนอผู้บริหาร

พิจารณา 

  (3) ผู้บริหารกรมสุขภาพจิตพิจารณาจัดสรรงบประมาณรายจ่ายประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2569 ให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตตามความจ าเป็นและเหมาะสม  

  (4) กองยุทธศาสตร์และแผนงานจัดท าข้อมูลการจัดสรรงบประมาณในภาพรวม

กรมสุขภาพจิต และจัดสรรงบประมาณให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

  (5) แจ้งเวียนงบประมาณที่จัดสรรให้กับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต พร้อม

บันทึกรายการจัดสรรลงในระบบจัดการงบประมาณ แผนงาน และติดตามผล กรมสุขภาพจิต 

(BPM-DMH) เพ่ือให้หน่วยงานได้จัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีต่อไป  

 5.2) การจัดสรรงบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิตให้กับหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิตตามงานหรือโครงการที่ได้รับมอบหมายจากอธิบดี/รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต หรือ

จากกระทรวงสาธารณสุข ที่ได้รับมอบหมายตามนโยบายส าคัญ 

  (1) หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตแจ้งความประสงค์ขอรับการจัดสรร

งบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิตในส่วนของงบด าเนินงาน และงบลงทุนเหลือจ่าย   

โดยให้จัดส่งบันทึกชี้แจงเหตุผลความจ าเป็น พร้อมเอกสารประกอบค าขอ เช่น ร่างโครงการ          

ที่เสนอขอข้อมูลรายละเอียดค่าใช้จ่าย (ตัวคูณ) ใบเสนอราคา คุณลักษณะเฉพาะ การประมาณ

ราคาส่ิงก่อสร้าง (BOQ)  แบบแปลน  งวดงานงวดเงิน เป็นต้น 

           (2) กองยุทธศาสตร์และแผนงานรวบรวมค าของบประมาณส ารองส่วนกลาง      

กรมสุขภาพจิตเสนอให้ผู้บริหารพิจารณาอนุมัติงบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิต

ให้กับหน่วยงานตามความจ าเป็นและเหมาะสม 

  (3) กองยุทธศาสตร์และแผนงานแจ้งให้กองบริหารการคลังโอนเงินส ารอง

ส่วนกลางกรมสุขภาพจิตให้กับหน่วยงานที่ได้รับการอนุมัติจัดสรรส ารองส่วนกลาง และแจ้งให้

หน่วยงานที่ได้รับจัดสรรรับทราบ เพ่ือด าเนินการในส่วนที่เกี่ยวข้องต่อไป  
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6) ผลการด าเนินงาน 

 (1) กรมสุขภาพจิตได้รับอนุมัติจัดสรรเงินงบประมาณตามพระราชบัญญัติงบประมาณ

รายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 วงเงินทั้งส้ิน 3,011,386,900 บาท โดยได้รับอนุมัติวงเงิน

งบประมาณ และเงินงวดที่จัดสรรให้กรมสุขภาพจิต จ านวน 2 คร้ัง โดยคร้ังที่ 1  ได้รับจัดสรรวงเงิน

งบประมาณ 1,819,058,400 บาท คิดเป็นร้อยละ 60 และงวดที่ 2 ได้รับจัดสรรวงเงินงบประมาณ 

1,192,328,500 บาท คิดเป็นร้อยละ 40 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (2) การจัดสรรงบประมาณ วงเงินทั้งส้ิน 3,011,386,900 บาท ให้กับหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต โดยได้จ าแนกตามประเภทของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ดังนี้ 

- หน่วยงานส่วนกลาง จ านวน   558,995,202 บาท      คิดเป็นร้อยละ 19 

- หน่วยบริการจิตเวช จ านวน 2,325,506,800 บาท      คิดเป็นร้อยละ 77 

- ศูนย์สุขภาพจิต จ านวน 126,884,898 บาท      คิดเป็นร้อยละ 4 
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 (3) การจัดสรรงบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

แบ่งเป็น 

  (3.1) งบด าเนินงาน วงเงินงบประมาณ 40,000,000 บาท จัดสรรภายในเดือน 

ธันวาคม 2567 กุมภาพันธ์ มีนาคม พฤษภาคม มิถุนายน กรกฎาคม และสิงหาคม 2568 ให้กับ

หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตเพ่ือด าเนินการตามนโยบายส าคัญของกรม โดยได้จัดสรร

ให้กับหน่วยงานจ าแนกตามประเภท ดังนี้ 
 

 

 

              

  (3.2) งบลงทุนเหลือจ่าย วงเงินงบประมาณ 4,889,105 บาท จัดสรรภายใน

เดือน มีนาคม มิถุนายน กรกฎาคม และสิงหาคม 2568 โดยจัดสรรให้กับหน่วยงาน 

กองส่วนกลางและศูนย์สุขภาพจิตเป็นส่วนใหญ่ตามความจ าเป็นและเหมาะสม เนื่องจากไม่มี 

เงินนอกงบประมาณ  

 

 

 

    

 

 

 

 

 

- หน่วยงานส่วนกลาง จ านวน 20,412,445  บาท    คิดเป็นร้อยละ 51 

- หน่วยบริการจิตเวช จ านวน 17,885,485 บาท    คิดเป็นร้อยละ 45 

- ศูนย์สุขภาพจิต จ านวน 1,302,070  บาท    คิดเป็นร้อยละ 3 

- สป.สธ. (ตรวจราชการ) จ านวน 400,000  บาท    คิดเป็นร้อยละ 1 

- หน่วยงานส่วนกลาง จ านวน 2,832,675 บาท    คิดเป็นร้อยละ   58 

- หน่วยบริการจิตเวช จ านวน 5,000  บาท    คิดเป็นร้อยละ    - 

- ศูนย์สุขภาพจิต จ านวน 2,061,430 บาท    คิดเป็นร้อยละ   42 

 
 



SPD DMH SPD DMH    45 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) การท างานเป็นทีม แบ่งงานและมอบหมายให้จัดท าข้อมูลจัดสรรให้กับหน่วยงานใน

สังกัดกรมสุขภาพจิต   

    (2) บุคลากรมีทักษะและความเชี่ยวชาญในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ โดย

ตั้งหลักเกณฑ์การพิจารณาจัดสรรงบประมาณในแต่ละรายการให้สอดคล้องกับภารกิจ

ของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต เพ่ือให้หน่วยงานได้รับงบประมาณในการด าเนินการ

อย่างเพียงพอ  

    (3) การตรวจสอบข้อมูลร่วมกันในหลายมิติ เนื่องจากข้อมูลในการจัดสรรงบประมาณ

เป็นตัวเลขทั้งหมด ท าให้มีการตรวจสอบวงเงินที่ได้รับการจัดสรรหลายขั้นตอน เพ่ือให้

งบประมาณที่จัดสรรให้กับหน่วยงานมีความถูกต้องและครบถ้วน 

8) ปัญหาอุปสรรค 

           การวางแผนการจัดสรรงบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิต ที่ไม่สามารถ

ด าเนินการได้ตามแผนการจัดสรรที่ก าหนดไว้จ านวน 3 คร้ังต่อปี เนื่องจากงบประมาณที่ขอมา   

มีความจ าเป็นภายใต้ภารกิจที่มีความเร่งด่วน หรือมีงบประมาณไม่เพียงพอในการด าเนินงาน  

ท าให้ต้องด าเนินการจัดสรรในเกือบทุกเดือน  

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

ควรก าหนดแผนการจัดสรรงบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิต ระยะเวลา

ที่ก าหนด และด าเนินการให้เป็นไปตามแผนเพ่ือลดภาระในการด าเนินการขออนุมัติจัดสรรใน

เกือบทุกเดือน ส่วนหน่วยงานที่มีงบประมาณในการใช้จ่ายไม่เพียงพอขอให้พิจารณาความส าคัญ          

ในการใช้งบประมาณที่มีความจ าเป็นก่อน โดยชะลอหรือยกเลิกรายจ่ายที่ไม่จ าเป็นเพ่ือด าเนินการ         

ให้ได้ภายในวงเงินที่ได้รับจัดสรร 
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7. การขอรบัการสนบัสนนุงบประมาณโครงการพัฒนาศักยภาพ 

   ระบบบรกิารผูป้่วยจติเวชและสารเสพตดิ  

   จากกองทนุป้องกนั ปราบปราม และแก้ไขปัญหายาเสพตดิ ส านกังาน ป.ป.ส. 

1) หลักการและเหตุผล  

 จากสถานการณ์ปัญหายาเสพติดในปัจจุบันส่งผลกระทบต่อความปลอดภัยในชีวิตและ

ทรัพย์สินของประชาชน รัฐบาลได้ประกาศให้การแก้ไขปัญหายาเสพติดเป็นนโยบายเร่งด่วน    

โดยมุ่งเน้นการลดความรุนแรงของปัญหายาเสพติด และน าผู้ที่มีอาการทางจิตจากยาเสพติด

เข้าสู่ระบบการบ าบัดรักษาอย่างครบวงจร กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ด าเนินการปรับระบบบริการ 

โดยถือว่า “ผู้เสพคือผู้ป่วย” ต้องได้รับการดูแลทั้งทางกายและจิตใจ  

 กรมสุขภาพจิตในฐานะหน่วยงานหลัก ได้พัฒนาแนวทางการบ าบัดรักษาและฟื้ นฟูสภาพ

ทางสังคมของผู้ติดยาเสพติดให้มีประสิทธิภาพอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะกลุ่มผู้ป่วยจิตเวช          

ที่มีความเส่ียงสูงต่อการก่อความรุนแรงในสังคม (SMI-V) ซ่ึงมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนทั่วประเทศ 

รวมถึงปัญหาการกลับมารักษาซ ้าและการไม่ยอมรับการเจ็บป่วยของผู้ป่วยเป็นอุปสรรคส าคัญ 

จึงจ าเป็นต้องพัฒนาระบบบริการที่เข้มแข็ง โดยมีเคร่ืองมือทางการแพทย์และเทคโนโลยีใหม่ ๆ 

พร้อมทั้งยกระดับศักยภาพบุคลากรและระบบติดตามผู้ป่วยภายหลังจากการรักษาเพ่ือให้

สามารถใช้ชีวิตในครอบครัวและสังคมได้อย่างปกติ 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือเพ่ิมการเข้าถึงบริการผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด ที่มีความเสี่ยงสูงต่อ

การก่อความรุนแรงให้ได้เข้ารับการบ าบัดรักษาอย่างทันท่วงทีและฟื้ นฟูสมรรถภาพ ได้อย่าง

ครอบคลุม 

 (2) เพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากร ให้มีองค์ความรู้ ทักษะ ความสามารถในการดูแลผู้ป่วย

จิตเวชและสารเสพติด รวมถึงการฟื้ นฟูสมรรถภาพทางสังคม ภายในโรงพยาบาลจิตเวช 

โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน  

 (3) เพ่ือน าเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในการบ าบัดรักษาฟื้ นฟูสมรรถภาพผู้ป่วยจิตเวชและ

สารเสพตดิ และการติดตามไมใ่ห้กลับไปเสพซ ้า หรือก่อความรุนแรงในสังคม 

 (4) เพ่ือสนับสนุนนโยบายภาครัฐในการน าผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติดเข้าสู่กระบวนการ

บ าบัดรักษา และพื้นฟูสุขภาพทั ้งทางร่างกายและจิตใจได้อย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อคืน

ประชากรที่มีคุณภาพกลับสู่สังคม 

 (5) เพ่ือพัฒนารูปแบบการด าเนินงานบ าบัดรักษาและฟื้ นฟูสภาพทางสังคมส าหรับผู้ป่วย

จิตเวช และสารเสพติด ที่มีประสิทธิภาพ ร่วมกับภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วน 
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3) กลุ่มเป้าหมาย  

   (1) เป้าหมายภาพรวม 

    (1.1) ผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด ได้รับการบ าบัดรักษาและฟื้ นฟูสมรรถภาพ 

ตลอดจนการติดตามและดูแล  

         (1.2) บุคลากรผู้ให้บริการ ได้แก่ แพทย์ พยาบาล สหวิชาชีพ ผู้ช่วยเหลือคนไข้ 

และผู้รักษาความปลอดภัยในหอผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด ได้รับการพัฒนาศักยภาพ 

และมีองค์ความรู้ในการปฏิบัติงาน 

(2) เป้าหมายในพ้ืนที่เฉพาะ 

         (2.1) มีระบบบริการในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด ในโรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 

จังหวัดสุราษฎร์ธานี แบบครบวงจรและครอบคลุมในเขตสุขภาพที่ 11  

         (2.2) มีระบบบริการในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด ในโรงพยาบาล

จิตเวชพิษณุโลก จังหวัดพิษณุโลก แบบครบวงจรและครอบคลุมในเขตสุขภาพที่ 2 

         (2.3) หน่วยบริการสังกัดกรมสุขภาพจิต มีครุภัณฑ์ในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและ 

สารเสพติด 

(3) พ้ืนที่ 

         (3.1) โรงพยาบาลจิตเวชพิษณุโลก ซึ่งเป็นสถานที่บ าบัดรักษาผู้ป่วยจิตเวชและ 

สารเสพติด ในจังหวัดภายใต้เขตสุขภาพที่ 2 ได้แก่ จังหวัดเพชรบูรณ์ จังหวัดตาก จังหวัด

สุโขทัย จังหวัดอุตรดิตถ์ และจังหวัดพิษณุโลก 

         (3.2) โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ ซึ่งเป็นสถานที่บ าบัดรักษาผู้ป่วยจิตเวชและ 

สารเสพติด ในจังหวัดเขตสุขภาพที่ 11 ได้แก่ จังหวัดชุมพร จังหวัดระนอง จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

จังหวัดพังงา จังหวัดภูเก็ต จังหวัดกระบี่ และจังหวัดนครศรีธรรมราช 

         (3.3) หน่วยบริการจิตเวชในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 14 แห่ง  

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

           เดือนธันวาคม 2567 -  กันยายน 2568  

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

รวบรวม ตรวจสอบ และน าเสนอโครงการที่ขอรับการสนับสนุนงบประมาณโครงการ

พัฒนาศักยภาพระบบบริการผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติดจากกองทุนป้องกัน ปราบปราม และ

แก้ไขปัญหายาเสพติด ส านักงาน ป.ป.ส. 
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6) ผลการด าเนินงาน 

 กรมสุขภาพจิตได้รับการอนุมัติงบประมาณจากกองทุนป้องกัน ปราบปราม และแก้ไข

ปัญหายาเสพติด วงเงิน 34,500,000 บาท โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 

รายการ ค าขอ (บาท) ไดร้บัอนมุตั ิ(บาท) 

1. กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต กรมสุขภาพจติ  140,740,000  14,550,000 

    

 

  

      63,000,000                      -    

    1.2 จัดซ้ือครุภัณฑ์ทางการแพทย์ เพ่ือบ าบัดรักษา

ผู้ป่วยยาเสพติด เพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายจัดซื้อรถพยาบาล

ฉุกเฉิน (รถตู ้)  ปริมาตรกระบอกสูบ  ไม่ต ่ากว่า 

2,400 ซีซี หรือก าลังเคร่ืองยนต์สูงสุดไมต่ ่ากวา่ 90 

กิโลวัตต์ จ านวน 14 คัน คันละ 2,500,000 บาท  

 32,500,000  12,500,000 

(ได้รับอนุมัติ 5 คนั) 

    1.3 อบรมผู้ช่วยพยาบาล และฝึกผู้หยุดเสพเป็น

ผู้ช่วยเหลือคนไข้ในแผนกผู้ป่วยใน  

 10,000,000  2,050,000 

2. โรงพยาบาลสวนสราญรมย์  18,000,000  18,000,000 

    2.1 การปรับปรุงอาคารต้นแบบศูนย์บ าบัดรักษา

และฟื้ นฟูผู้ป่วยจิตเวชสารเสพติด  

      12,774,500  12,774,500 

    2.2 ครุภัณฑ์ทางการแพทย์          1,569,600  1,569,600 

    2.3 ค่าใช้จ่ายในการตรวจวิเคราะห์โรค

บ าบัดรักษาและฟื้ นฟูผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด 

ในเขตสุขภาพที่ 11 

        3,655,900  3,655,900 

3. โรงพยาบาลจิตเวชพิษณุโลก 1,950,000 1,950,000 

    3.1 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดูแล

รักษาผู้ป่วยจิตเวชยาเสพติด เขตสุขภาพที่ 2 

100,000 100,000 

    3.2 ค่าใช้จ่ายซ่อมแซมปรับปรุงอาคารจิตภาวนา

ธรรมานุภาพ 

450,000 450,000 

    3.3 ค่าใช้จ่ายซ่อมแซมปรับปรุงอาคาร Cohort 

Ward  

580,000 580,000 

    3.4 ค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ

ในการน าผู้ป่วยเข้าสู่การบ าบัดรักษา 

600,000 600,000 

    3.5 ค่าใช้จ่ายในการก ากับ ติดตาม และประเมินผล 220,000 220,000 

รวมทั้งส้ิน 160,690,000 34,500,000 

  1.1  เคร่ืองกระตุ้นระบบประสาท ด้วยคล่ืนแม่เหล็กไฟฟา้

เพ่ือวินิจฉัยและรักษาระบบประสาทแบบคอยด์คู่

(Dual coil Transcranial Magnetic Stimulation  System)
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

 (1) โครงการมีวัตถุประสงค์และกรอบการด าเนินงานที่สอดคล้องกับนโยบายการแก้ไข

ปัญหายาเสพติดและการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตของประเทศ  

 (2) การออกแบบโครงการครอบคลุมการพัฒนาระบบบริการในทุกมิติ ได้แก่ โครงสร้าง

พ้ืนฐาน ครุภัณฑ์ทางการแพทย์ การพัฒนาศักยภาพบุคลากร การบ าบัดรักษาและฟื้ นฟูผู้ป่วย

แบบครบวงจร 

 (3) มีการประสานงานกับหน่วยบริการในพ้ืนที่อย่างใกล้ชิด ท าให้การด าเนินกิจกรรม

สอดคล้องกับบริบทและความต้องการจริงของพ้ืนที่ 

 (4) มีระบบติดตาม ควบคุม และรายงานผลการใช้จ่ายงบประมาณอย่างต่อเนื่อง ส่งเสริม

ความโปร่งใสและการบริหารจัดการงบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ 

 (5) การประสานงานระหว่างกรมสุขภาพจิตและกองทุน ป.ป.ส. มีความชัดเจนและต่อเนื่อง 

สามารถแก้ไขปัญหาและข้อซักถามที่เกิดขึ้นในกระบวนการจัดท าและพิจารณาค าของบประมาณ 

ได้อย่างถูกต้องเป็นไปตามหลักเกณฑ์ และทันตามระยะเวลาที่ก าหนด 
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8) ปัญหาอุปสรรค 

 (1) หน่วยงานยังมีความเข้าใจในระเบียบและหลักเกณฑ์ของกองทุน ป.ป.ส. ไม่ครบถ้วน 

ส่งผลให้ข้อมูลที่จัดท ามีความคลาดเคล่ือน และการจัดส่งข้อมูลให้แก่กองทุน ป.ป.ส. เกิดความล่าช้า 

 (2) บางรายการได้รับการจัดสรรงบประมาณไม่เต็มตามค าขอ ส่งผลให้ต้องปรับลด

กิจกรรม 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือพัฒนา 

 (1) ควรมีการสร้างความเข้าใจในเรื่องระเบียบและหลักเกณฑ์ของกองทุน ป.ป.ส. ให้แก่

หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

 (2) ควรปรับปรุงกระบวนการวางแผนโครงการตั้งแต่ระยะเร่ิมต้น โดยประเมินความพร้อม

ของหน่วยบริการและก าหนดระยะเวลาด าเนินงานให้เหมาะสม 

(3) ควรพัฒนาการเชื่อมโยงการจัดสรรงบประมาณกับผลลัพธ์ของการด าเนินงาน  

เพ่ือสะท้อนความคุ้มค่าและใช้เป็นข้อมูลสนับสนุนการของบประมาณในปีถัดไป 

(4) ควรเสริมสร้างระบบติดตามและประเมินผลที่ครอบคลุมทั้งด้านการเงินและผลการ

ด าเนินงานเชิงคุณภาพ เพ่ือน าผลไปใช้ปรับปรุงโครงการอย่างต่อเนื่อง 

(5) ควรวางแผนการพัฒนาการลงทุนด้านโครงสร้างพ้ืนฐานและครุภัณฑ์ เพ่ือให้สามารถ 

ใช้ทรัพยากรได้อย่างเต็มประสิทธิภาพและเกิดความยั่งยืน 
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8. การจดัท าแผนปฏบิตัิราชการกรมสุขภาพจติ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

1) หลกัการและเหตผุล  

 ตามพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี พ.ศ. 2546  

ประกาศเมื่อวันที่ 9 ตุลาคม 2546 และพระราชกฤษฎีกาว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหาร

กิจการบ้านเมืองที่ดี (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2562 ประกาศเมื่อวันที่ 26 เมษายน 2562 มาตรา 16 

ระบุให้ส่วนราชการจัดท าแผนปฏิบัติราชการให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บท 

แผนการปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ นโยบายของคณะรัฐมนตรีที่

แถลงต่อรัฐสภา และแผนอื่นที่เกี่ยวข้อง  

กองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นหน่วยงานที่มีภารกิจในการจัดท า/รวบรวมแผนปฏิบัติ

ราชการประจ าปีของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จึงได้ด าเนินการจัดท าแผนปฏิบัติราชการ

กรมสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 เพ่ือให้สอดรับกับการเปล่ียนแปลงของบริบท

ทางสังคม และการเปล่ียนแปลงปัจจัยภายในและภายนอกที่ส่งผลต่อระบบสุขภาพจิตทั้งใน

ปัจจุบันและอนาคต โดยต้องมีความสอดคล้องและเชื่อมโยงกับยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บท 

แผนการปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ นโยบายของคณะรัฐมนตรี และ

แผนอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง ทั้งนี้ การจัดท าแผนปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 จะเป็นกรอบแนวทางการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต และเป็น

เครื่องมือในการบริหาร การประสาน การติดตาม รวมทั้งการประเมินผลการด าเนินงาน

ในหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และเกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

ในแผนปฏิบัติราชการต่อไป 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีการด าเนินงานที่มีความสอดคล้อง 

เป็นไปในทิศทางเดียวกันและเป็นส่วนหนึ่งในการบรรลุเป้าหมายของยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บท 

แผนการปฏิรูปประเทศ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ นโยบายของคณะรัฐมนตรี  

และแผนอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง  

 (2) เพื่อให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีกรอบแนวทางการด าเนินงาน และ

เคร่ืองมือในการบริหาร การประสาน การติดตาม รวมทั้งการประเมินผลการด าเนินงาน 

ในหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และเกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

ในแผนปฏิบัติราชการ 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

 หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 46 แห่ง แบ่งออกเป็น หน่วยงานส่วนกลาง 13 แห่ง 

โรงพยาบาล/สถาบัน 20 แห่ง และศูนย์สุขภาพจิต 13 แห่ง 
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4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 การด าเนินงานจัดท าแผนปฏิบัติราชการแบ่งเป็น 3 ช่วงเวลา ได้แก่  

• แผนปฏิบัติราชการ ต้นปี วันที่ 17 ตุลาคม – 13 ธันวาคม 2567 

• แผนปฏิบัติราชการ ปรับแผนคร้ังที่ 1 วันที่ 11 เมษายน – 30 พฤษภาคม 2568 

• แผนปฏิบัติราชการ ปรับแผนคร้ังที่ 2 วันที่ 6 สิงหาคม – 16 กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1) การจัดท าคู ่ม ือแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ส าหรับ

หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

(2) การจัดประชุมชี้แจงแนวทางการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ให้แก่หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ในการประชุมเครือข่ายของกองยุทธศาสตร์

และแผนงาน เมื่อวันที่ 18 ตุลาคม 2567 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว 

อาคาร 1 ชั้น 1 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบออนไลน์ผ่านโปรแกรม Zoom Meeting โดยทุก

หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตเข้าร่วมประชุม จ านวน 46 หน่วยงาน 

(3) การตรวจสอบความถูกต้องของแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

(4) การรวบรวมจัดท ารูปเล่มและแจ้งเวียนแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 

6) ผลการด าเนินงาน 

(1) คู่มือแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2568 ส าหรับหน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต จ านวน 1 คู่มือ โดยหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีความพึงพอใจต่อคู่มือฯ 

ร้อยละ 99.10 (ที่มา SatSurvey ผู้ประเมิน 72 คน ณ วันที่ 1 ต.ค. 67 - 1 ก.ย. 68) และสามารถ 

ตอบแบบประเมินความรู้ ความเข้าใจ ในการจัดท าแผนปฏิบัติราชการฯ ผ่านระบบ Google Forms 

ได้รับคะแนนเฉล่ีย 8.15 คะแนน จาก 10 คะแนน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     ความพึงพอใจต่อการใช้คู่มือแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
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(2) หน่วยงานในสังกัดกรมฯ มีความพึงพอใจต่อกระบวนการจัดท าแผนปฏิบัติราชการ

กรมสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ร้อยละ 97.80 (ที่มา Sat Survey ผู้ประเมิน 183 คน  

ณ วันที่ 1 ต.ค. 67 – 31 ส.ค. 68) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(3) หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.  

2568 ได้ตามเกณฑ์ที่ก าหนด จ านวน 45 หน่วยงาน จาก 46 หน่วยงาน คิดเป็นร้อยละ 97.83 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

       ความพึงพอใจต่อกระบวนการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ความพึงพอใจต่อผลการด าเนินงานตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 
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(4) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้จัดท า/รวบรวมแผนปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิต

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จ านวน 6 เล่ม ได้แก่  

(4.1) แผนปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

(แผนปกติ) จ านวน 3 เล่ม ได้แก่ แผนต้นปี ปรับแผนคร้ังที่ 1 และปรับแผนคร้ังที่ 2 

(4.2) แผนปฏิบัติราชการโครงการขับเคล่ือนนโยบายและยุทธศาสตร์การ

ด าเนินงานสุขภาพจิตประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จ านวน 3 เล่ม ได้แก่ แผนต้นปี ปรับแผน

คร้ังที่ 1 และปรับแผนคร้ังที่ 2 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารให้ความส าคัญในการวางแผนและการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปี 

 (2) บุคลากรมีความรู้และเชี่ยวชาญในการจัดท ายุทธศาสตร์และแผนงาน โดยสามารถ

พัฒนาองค์ความรู้และคู่มือในการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 (3) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีเครือข่ายยุทธศาสตร์และแผนงาน ที่มีความเข้มแข็ง 

สามารถด าเนินงานยุทธศาสตร์และแผนงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 (4) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีระบบเทคโนโลยีดิจิทัลที่สนับสนุนในการจัดท า

แผนปฏิบัติราชการประจ าปี  

8. ปัญหาอุปสรรค 

        ระบบจัดการงบประมาณ แผนงาน และติดตามผล กรมสุขภาพจิต (BPM-DMH) ในส่วน

ของการจัดท าแผนปฏิบัติราชการฯ ยังไม่มีความเสถียร เนื่องจากเป็นช่วงเร่ิมต้นในการใช้ระบบ

ใหม่ทดแทนระบบเดิม ส่งผลให้กองยุทธศาสตร์และแผนงานต้องด าเนินการปรับระยะเวลา 

ในการจัดส่งแผนปฏิบัติราชการช้ากว่าที่ก าหนด 

 

9. ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 (1) ควรปรับปรุงระบบจัดการงบประมาณ แผนงาน และติดตามผล กรมสุขภาพจิต 

(BPM-DMH) ในส่วนของการจัดท าแผนปฏิบัติราชการฯ ให้มีความเสถียร ลดความซ ้าซ้อน  

และใช้งานง่ายเหมาะสมส าหรับผู้ใช้งาน 

 (2) ควรปรับปรุงตัวชี้วัด “ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตที่จัดท า

แผนปฏิบัติราชการประจ าปีตามเกณฑ์ที่ก าหนด” ให้มีการประเมินคุณภาพการจัดท าแผนปฏิบัติ

ราชการประจ าปีทั้ง 2 ประเภท คือ แผนปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิต (แผนปกติ) และแผนปฏิบัติ

ราชการโครงการขับเคล่ือนนโยบาย และยุทธศาสตร์การด าเนินงานสุขภาพจิต เพ่ือให้แผนปฏิบัติ

ราชการกรมสุขภาพจิตมีความถูกต้อง ครบถ้วน เป็นไปตามเกณฑ์คุณภาพที่ก าหนด 
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9. ผลการด าเนนิงานของคณะท างานบริหารการเปิดบรกิาร 

   โรงพยาบาลจติเวชหวัหนิ 

1) หลกัการและเหตผุล  

 กรมสุขภาพจิตมีภารกิจส าคัญในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวช  

ของประเทศให้ครอบคลุมและเข้าถึงได้อย่างเท่าเทียม เพ่ือให้บริการด้านจิตเวชอย่างครอบคลุม

พ้ืนที่จังหวัดประจวบคีรีขันธ์และจังหวัดใกล้เคียง มีเป้าหมายให้โรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน 

เป็นศูนย์กลางทางการแพทย์ (Medical Hab) ในระดับภูมิภาคเอเชีย โดยเฉพาะพ้ืนที่ทางภาคตะวนัตก 

ยังขาดแคลนหน่วยบริการเฉพาะทางด้านจิตเวชที่มีศักยภาพเพียงพอ ดังนั้น กรมสุขภาพจิต 

จึงได้จัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ เป็นโรงพยาบาลจิตเวชแห่งใหม่  

และให้บริการสุขภาพจิตในเขตสุขภาพที่ 5  

 ทั้งนี้ เพ่ือให้การเปิดด าเนินงานของโรงพยาบาลเป็นไปตามมาตรฐาน มีความพร้อมทั้ง 

ในด้านบุคลากร โครงสร้างพ้ืนฐาน และระบบบริการ กรมสุขภาพจิตจึงได้มีค าส่ังแต่งตั้ง 

“คณะท างานการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน” เพ่ือวางแผน ประสานงาน และติดตามการ

ด าเนินการในทุกมิติอย่างเป็นระบบ 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือเตรียมความพร้อมในการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ทั้งด้านโครงสร้าง

พ้ืนฐาน บุคลากร และระบบบริการ 

 (2) เพ่ือก าหนดนโยบาย แนวทาง รูปแบบการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชที่สอดคล้อง

กับมาตรฐานของกรมสุขภาพจิต 

 (3) เพ่ือพัฒนากลไกการบริหารจัดการและระบบสนับสนุนให้โรงพยาบาลสามารถ

ด าเนินงานได้อย่างยั่งยืน 

3) กลุ่มเป้าหมาย  

 (1) พ้ืนที่ด าเนินการครอบคลุมจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และพ้ืนที่เชื่อมโยงในเขตสุขภาพที่ 5 

ได้แก่ นครปฐม สมุทรสาคร สมุทรสงคราม ราชบุรี เพชรบุรี กาญจนบุรี และสุพรรณบุรี  

(2) กลุ่มเป้าหมายหลัก ได้แก่ ประชาชนที่มีปัญหาสุขภาพจิต ผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด 

และกลุ่มเส่ียงด้านสุขภาพจิต  

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 เดือนเมษายน  - กันยายน 2568 
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5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1) คณะท างานบริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ได้มีการประชุม

จ านวน 3 คร้ัง ได้แก่ 

      - คร้ังที่ 1 วันอังคารที่ 27 พฤษภาคม 2568 เวลา 9.30 – 14.00 น. ณ ห้องประชุม  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ชั้น 4 อาคาร 3 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการประชุมทางไกล 

ผ่านโปรแกรม Zoom Meetings 

      - คร้ังที่ 2 วันจันทร์ที่ 7 กรกฎาคม 2568 เวลา 8.30 – 14.30 น. ณ ห้องประชุม             

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ชั้น 4 อาคาร 3 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการประชุมทางไกล 

ผ่านโปรแกรม Zoom Meetings 

      - คร้ังที่ 3 วันพฤหัสบดีที่ 4 กันยายน 2568 เวลา 15.00 – 16.30 น. ณ ห้องประชุม 

4 ชั้น 4 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการประชุมทางไกลผ่านโปรแกรม Zoom 

Meetings 

 (2) คณะท างานบริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ลงพ้ืนที่ดูงานโครงการ

ก่อสร้างอาคารโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน เมื่อวันอังคารที่ 10 มิถุนายน 2568 ณ สถานที่ก่อสร้าง

โรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ต าบลทับใต้ อ าเภอหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 

 (3) คณะท างานได้มีความก้าวหน้าในการด าเนินการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน 

ดังนี้  

  (3.1) ที่ดิน ได้ด าเนินการขออนุญาตใช้ที่ดินตามมาตรา 9 แห่งประมวลกฎหมาย

ที่ดิน ส านักงานเลขานุการกรมได้ด าเนินการเพ่ือขออนุญาตใช้ที่ดินและก่อสร้างอาคารแล้ว  

โดยได้รับอนุญาตให้ใช้ที่ดินตามมาตรา 9 บนพ้ืนที่ 45 ไร่ ซึ่งเป็นการอนุญาตชั่วคราวมีอายุ 5 ปี 

และต้องต่ออายุในทุก 5 ปี ส่วนการด าเนินการขอถอนสภาพที่ดินสาธารณประโยชน์ตามมาตรา 8  

อยู่ระหว่างการด าเนินการ และได้เลขทะเบียนบ้านของโรงพยาบาลจิตเวชหัวหินเรียบร้อยแล้ว  

  (3.2) อาคารและส่ิงปลูกสร้าง ได้รับสนับสนุนงบประมาณตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565  

ถึงปัจจุบัน โดยอาคารสนับสนุนบริการ 5 ชั้น พ้ืนที่ใช้สอยประมาณ 2,236 ตารางเมตร  

วงเงินงบประมาณ 49,500,000 บาท ได้ด าเนินการก่อสร้างเสร็จเรียบร้อยในเดือนมิถุนายน 

2568  ส่วนอาคารผู้ป่วยนอก (บ้านคุณพุ่ม) 7 ชั้น พ้ืนที่ใช้สอยประมาณ 17,670 ตารางเมตร 

วงเงินงบประมาณ 356,700,000 บาท โดยผู้รับจ้างทิ้งงาน อยู่ระหว่างการขอยกเลิก 

สัญญาจ้าง และด าเนินการตามกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

  (3 .3) ระบบสาธารณูปโภค รายการขยายเขตไฟฟ้าและประปาภายนอกได้

ด าเนินการแล้วเสร็จ โดยใช้งบประมาณส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิตในการด าเนินการ  

  (3.4) การวางแผนการจัดบริการ การจัดท าหลักเกณฑ์/คู่มือ และการน าเสนอ

ทางเลือกในการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน อยู่ระหว่างการเลือกรูปแบบบริการที่มีความ

เหมาะสม เพ่ือให้ระบบบริการที่มีประสิทธิภาพและมีความคุ้มค่าคุ้มทุน ทั้งในด้านการบริการ/

งบประมาณ/การบริหารงานบุคคล/ระยะเวลาที่ด าเนินงาน  
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6) ผลการด าเนินงาน 

  (1) จากการประชุมคณะท างานบริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ได้มีการ

ประชุมจ านวน 3 ครั้ง และลงพ้ืนที่ดูงานโครงการก่อสร้างอาคารโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน 

จ านวน 1 คร้ัง กรมสุขภาพจิตได้ก าหนดเป้าหมายในการด าเนินการ 3 ระยะ ดังนี้  

- ระยะส้ัน ให้ด าเนินการปรับแบบแปลน Master Plan โดยตรวจสอบและสอบทวน

สาธารณูปโภคโครงสร้างพ้ืนฐานที่จ าเป็นให้แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 6 เดือน  

- ระยะกลาง ให้จัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปี พ.ศ. 2570 รายการอาคาร

ผู้ป่วยใน อาคารพักเจ้าหน้าที่ ระบบบ าบัดน ้าเสีย อาคารบ้านพักผู้อ านวยการ และครุภัณฑ์

ประกอบอาคารสนับสนุนบริการ 5 ชั้น 

- ระยะยาว ให้พิจารณาประเมินความก้าวหน้าจากเป้าหมายในการด าเนินการระยะ

กลาง เพ่ือวางแผนการด าเนินการให้สอดคล้องกับสถานการณ์ในอนาคต และพิจารณา จัดท าค า

ของบประมาณ รายการอาคารฟื้ นฟูสมรรถภาพผู้ป่วยฯ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2571 ต่อไป 

 (2) การจัดท าแผนการด าเนินการ เพ่ือเตรียมความพร้อมในการเปิดบริการโรงพยาบาล  

จิตเวชหัวหิน จ านวน 3 แผน ดังนี้ 

- แผนการด าเนินการก่อสร้างอาคารผู้ป่วยนอก 7 ชั้น (บ้านคุณพุ่ม)   

- แผนการลงทุนพัฒนาโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน ระยะเวลา 10 ปี  วงเงินงบประมาณ 

ทั้งส้ิน 915,817,077 บาท 

- แผนการด าเนินการ (Timeline) ในการเปิดด าเนินการ  

 

 

***ผอ. แจ้งว่าไม่ต้องใส่ตารางเงิน ถ้าจะใส่ให้ใส่วงเงินรวมเท่าไหร่  

 

แผนการลงทุนพัฒนาโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน 10 ปี วงเงินรวมทั้งส้ิน 914,403,683 บาท   
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การลงพ้ืนทีโ่รงพยาบาลจติเวชหวัหนิ 
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) การท างานเป็นทีม แบ่งงานและมอบหมายหน้าที่ ในการด าเนินการจัดประชุม

คณะท างานบริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน   

    (2) การประสานงานและการสื่อสารกับหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องในการขอข้อมูล 

สรุปข้อมูล และการจัดท าแผนงานที่เกี่ยวข้อง 

 (3) ผู้บริหารให้ความส าคัญในการเตรียมการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน

เพ่ือให้บริการแก่ประชาชนได้อย่างครอบคลุม  

8. ปัญหาอุปสรรค 

        การด าเนินงานมีความล่าช้าไปบ้าง เนื่องจากงานที่ได้มอบหมายให้กับคณะท างาน

รับผิดชอบในการด าเนินการ ต้องใช้ระยะเวลาให้เป็นไปตามขั้นตอนและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง  

9. ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 (1) การก าหนด Time Line และจัดท าแผนผัง (Flowchart) การด าเนินงานในขั้นตอน 

ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน เพ่ือให้มีความชัดเจนในการปฏิบัติงาน  

 (2) ให้จัดท าแบบฟอร์มการตรวจสอบรายการ (Check list) ในการจัดตั้งโรงพยาบาล  

เพ่ือตรวจสอบว่าขาดอะไร หรือต้องการอะไรเพ่ิมเติม และเพ่ือให้ขั้นตอน/วิธีการด าเนินงาน

อย่างชัดเจน เช่น เรื่องที่ดิน การจัดซ้ือจัดจ้าง เป็นต้น 
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10. ผลการด าเนนิงานของคณะท างานศึกษาการจดัตัง้ 

    โรงพยาบาลจิตเวชในพ้ืนทีจ่งัหวดัชายแดนใต้ 

1) หลกัการและเหตผุล  

 กรมสุขภาพจิตและศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ (ศอ.บต.) ได้ด าเนินการ

ตามมติคณะรัฐมนตรี ในการประชุมเมื่อวันที่ 26 ธันวาคม 2566 ซึ่งคณะรัฐมนตรีได้รับทราบ

โครงการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวช ครบวงจรในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ (One stop 

Service Psychiatric Hospital Southern Border Province : Narathiwat Province) โดย 

ศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้เพ่ือมอบของขวัญปีใหม่แก่ประชาชนในพ้ืนที่จังหวัด

ชายแดนภาคใต้ เพ่ือให้บริการกับประชาชนในเขตพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ ประกอบด้วย 

ยะลา ปัตตานี และนราธิวาส ให้สามารถเข้าถึงการตรวจรักษา ประเมินอาการ การบ าบัดรักษา 

และการฟื้ นฟูสภาพด้านจิตใจ รวมทั้งการแก้ไขปัญหาด้านจิตเวชยาเสพติด ปัญหาจาก

สถานการณ์ความไม่สงบ การบ าบัดและฟื้ นฟูสมรรถภาพผู้ป่วยจิตเวชและยาเสพติด ตลอดจน

ปัญหาด้านสุขภาพจิต จิตเวชชุมชน และจิตเวชครบวงจรและรวดเร็ว โดยตั้งเป้าหมายในการเปิด

ให้บริการภายในปีพ.ศ. 2572  

 ทั้งนี้ เพ่ือให้การจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ สามารถ

ให้บริการด้านสุขภาพจิตและจิตเวชที่มีความรุนแรง ยุ่งยาก ซับซ้อน มีคุณภาพ และสามารถแก้ไข

ปัญหาด้านสุขภาพจิตให้กับประชาชนในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้ กรมสุขภาพจิตจึงได้มีค าส่ัง

แต่งตั้ง “คณะท างานศึกษาการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชหัวหินในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้”         

โดยพิจารณาศึกษาความเป็นไปได้ และประเมินความคุ้มค่าคุ้มทุนในการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวช        

ในจังหวัดพ้ืนที่ชายแดนใต้ ทั้งในด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน ระบบบริการ การวางแผนอัตราก าลัง 

งบประมาณเพ่ือสนับสนุนในการด าเนินการ  

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือศึกษาความเป็นไปได้ในการจัดตั้ง และประเมินความคุ้มค่าคุ้มทุนในการจัดตั้ง

โรงพยาบาลจิตเวชในจังหวัดพ้ืนที่ชายแดนใต้ 

 (2) เพ่ือก าหนดรูปแบบบริการ การออกแบบอาคารและพ้ืนที่การบริการเพ่ือรองรับ 

การจัดตั้งโรงพยาบาล รวมถึงการวางแผนการก่อสร้างอาคารและจัดหาครุภัณฑ์ประกอบอาคาร  

 (3) เพ่ือวางแผนอัตราก าลังและพัฒนาศักยภาพบุคลารทางการแพทย์และสหวิชาชีพ  

 (4) จัดท าแผนการจัดท าค าของบประมาณ และจัดหางบประมาณในการสนับสนุน 

การด าเนินการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้ 
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3) กลุ่มเป้าหมาย  

พ้ืนที่ด าเนินการครอบคลุม 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ ได้แก่ ยะลา ปัตตานี และนราธิวาส  

  - กลุ่มเป้าหมายหลัก ได้แก่ ประชาชนที่มีปัญหาสุขภาพจิต ผู้ป่วยจิตเวช  

ผู้ป่วยจิตเวชและสารเสพติด และกลุ่มเส่ียงด้านสุขภาพจิต  

  

   

  

  

   

  

 

  

 

   

 

   

      

      

  

   

  

 

 

  

   

   

4)  ระยะเวลาด าเนินการ
เดือนเมษายน  -  กันยายน 2568

5) กิจกรรมการด าเนินงาน

  (1)  คณะท างานศึกษาการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชในพ้ื  นที่จังหวัดชายแดนใต้ ได้มีการ

ประชุม  จ านวน 1 คร้ัง ในวันจันทร์ที่ 7 กรกฎาคม 2568 เวลา 8.30  –  14.30 น. ณ ห้องประชุม

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ชั้น 4 อาคาร 3 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการประชุมทางไกล

ผ่านโปรแกรม  Zoom Meetings  และได้น าเข้าพิจารณาวาระอื่น ๆ ในที่ประชุมคณะท างาน

บริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน คร้ังที่ 3/2568 ในวันพฤหัสบดีที่ 4 กันยายน 2568

เวลา 15.00  –  16.30 น.  ณ ห้องประชุม 4 ชั้น 4 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการ

ประชุมทางไกลผ่านโปรแกรม  Zoom Meetings

  (2)  คณะท างานได้มีความก้าวหน้าในการด าเนินการในการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวช

นราธิวาส ดังนี้

  (2.1) ที่ดิน ได้ด าเนินการขออนุญาตใช้ที่ดินตามมาตรา  9  แห่งประมวลกฎหมาย

ที่ดิน โดยส านักงานเลขานุการกรมได้ด าเนินการตามข้อส่ังการเรียบร้อยแล้ว  อยู่ระหว่างการขอ

รังวัดที่ดินจากส านักงานที่ดินจังหวัดนราธิวาส จ านวน 109 ไร่ โดยให้เบิกจ่ายงบประมาณ

ค่ารังวัดที่ดินจากงบส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจิต ซึ่งได้มอบหมายให้ ผอ.ศูนย์สุขภาพจิตที่ 12

ด าเนินการและให้รายงานต่ออธิบดี ทั้งนี้ คาดว่าจะรังวัดที่ดินได้ตามคิวภายในเดือนมีนาคม 2569

  (2.2)  การออกแบบอาคารและส่ิงปลูกสร้างมอบหมายให้โรงพยาบาลจิตเวชสงขลา

ราชนครินทร์และกองบริหารการคลังประสานกองแบบแผน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

ออกแบบอาคารให้สอดคล้องกับวัฒนธรรมและบริบทของพ้ืนที่ โดยมีระยะเวลาในการด าเนินการ

ออกแบบอาคาร  1  ปี คาดว่าแบบแปลนจะแล้วเสร็จประมาณเดือนกันยายน  2569  เนื่องจากพ้ืนที่

ในการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชมีจ านวน  109  ไร่ และอาคารที่ออกแบบไว้เดิม  3  อาคาร

ประกอบด้วยอาคารผู้ป่วยนอก  ผู้ป่วยใน  6  ชั้น อาคารสนับสนุนบริการ  5  ชั้น และอาคาร

พั  กเจ้าหน้าที่  7  ชั้น  96  ห้อง ซึ่งกองแบบแผนได้พิ  จารณาพ้ื  นที่กับอาคารเดิมที่จะใช้ในการ

ก่อสร้างแล้วให้ความเห็นว่า อาคารเดิมไม่มีความเหมาะสมกับพ้ืนที่ จึงจะออกแบบแปลนอาคารใหม่

แบบที่ไม่สูงมากนัก เพ่ือให้มีความเหมาะสมกับพ้ืนที่ดังกล่าว ทั้งนี้จะสามารถด าเนินการจัดท า

ค าของบประมาณงบลงทุนส่ิงก่อสร้างได้ในปีงบประมาณ พ.ศ.  2571

  (2.3) ก าหนดรูปแบบการบริการแบ่งเป็น  2  ระยะ ได้แก่ระยะแรกให้บริการส าหรับ

ผู้ป่วยจิตเวชวิกฤต (สีแดง) จ านวน  60  เตียง ส่วนระยะถัดไปจะขยายการให้บริการ จ านวน  200  เตียง
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6) ผลการด าเนินงาน 

 จากการประชุมคณะท างานศึกษาการจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้ 

ซึ ่งได้มีการประชุม จ านวน 2 ครั้ง  และน าเข้าที่ประชุมกรมสุขภาพจิตเมื ่อเดือนกันยายน 

2568 ได้สรุปผลการด าเนินงาน ดังนี้  

 (1) การด าเนินการขอใช้ที่ดินตามมาตรา 9 ด าเนินการโดยศูนย์สุขภาพจิตที่ 12 คาดว่าจะได้

คิวรังวัดที่ดินในช่วงเดือนมีนาคม 2569  

     (2) การปรับแบบแปลนอาคารใหม่ให้สอดคล้องกับบริบทและวัฒนธรรมของพ้ืนที่  

ตามข้อเสนอกองแบบแผน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ใช้ระยะเวลาประมาณ 1 ปี คาดว่าจะ

ส่งค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปีภายในปีงบประมาณพ.ศ. 2571 (บันทึกข้อมูลค าขอฯ ภายใน

เดือนตุลาคม 2569)  

     (3) ข้อเสนอความต้องการระบบบริการในระยะแรกต้องการเตียงผู้ป่วยจิตเวชวิกฤต 

(สีแดง) จ านวน 60 เตียง และระยะต่อไปขอขยายเป็นจ านวน 200 เตียง พร้อมพิจารณาจัดท า

ระบบบริการที่เหมาะสมกับพ้ืนที่ 

  (  2  .  4  )  น าเสนอ Time Line  ที่มีการขยายระยะเวลาจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาส

เนื่องจากข้อจ ากัดในด้านต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง เช่น การรังวัดที่ดิน การปรับแบบแปลนอาคารใหม่

ความต้องการเตียงผู้ป่วย เป็นต้น โดยเสนอต่อที่ประชุมกรมสุขภาพจิต เมื่อวันที่  9  กันยายน

2568
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 7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) การท างานเป็นทีม แบ่งงานและมอบหมายหน้าที่ ในการด าเนินการจัดประชุม

คณะท างานบริหารการเปิดบริการโรงพยาบาลจิตเวชหัวหิน   

 (2) การประสานงานและการสื่อสารกับหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องในการขอข้อมูล 

สรุปข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 

8. ปัญหาอุปสรรค 

      คาดว่าจะมีการด าเนินการล่าช้าไปกว่าที่ก าหนดประมาณ 2 ปี เนื่องจากงานที่ได้มอบหมาย

ให้กับคณะท างานรับผิดชอบในการด าเนินการ ต้องใช้ระยะเวลาให้เป็นไปตามขั้นตอนและกฎหมาย

ที่เกี่ยวข้อง เช่น ที่ดินรอการรังวัด การออกแบบอาคารใหม่ การพิจารณาระบบบริการที่เหมาะสม 

และการจัดท าค าของบประมาณที่เลื่อนไปขอในปีงบประมาณพ.ศ. 2571 เป็นต้น 

9. ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 การก าหนด Time Line และจัดท าแผนผัง (Flowchart) การด าเนินงานในขั้นตอนต่าง ๆ   

ที่เกี่ยวข้องกับจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาส เพ่ือให้มีความชัดเจนในการด าเนินงานที่มีความ

เหมาะสม 
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11. การจัดท ากระบวนงานและขั้นตอนการเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุน 

    แหล่งเงินนอกงบประมาณ และการจัดท าแผนปฏิบตักิารการใชจ้า่ยเงนิ 

    จากแหล่งเงินนอกงบประมาณ 

1) หลกัการและเหตผุล  

 ปัจจุบัน “เงินนอกงบประมาณ” นับว่ามีบทบาทส าคัญในฐานะที่เป็นกลไกหนึ่งในการ

สนับสนุนการด าเนินงานของรัฐบาลรวมถึงส่วนราชการต่าง ๆ เนื่องจากมีความคล่องตัวในการ

บริหารจัดการจากการผ่อนคลายความควบคุมทางด้านกฎระ เบียบ ตลอดจนเป็น

การ เ พ่ิมขีดความสามารถให้หน่วยงานของรัฐสามารถด าเนินการตามวัตถุประสงค์ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน และที่ส าคัญเป็นการลดภาระงบประมาณของรัฐบาลเพราะเป็นการเปิดโอกาสให้

ส่วนราชการต่างๆ จัดเก็บหรือได้รับบรรดาเงินทั้งปวงที่หน่วยงานของรัฐไว้เป็นกรรมสิทธิ์ เพ่ือใช้

ในการบริหารจัดการ และด าเนินการตามภารกิจของตน ตามกฎหมายระเบียบข้อบังคับหรือ

จากนิติกรรมหรือนิติเหตุหรือกรณีอื่นใดที่ต้องน าส่งคลัง อย่างไรก็ตาม กฎหมายได้อนุญาตให้

หน่วยงานภายในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขสามารถเก็บเงินรายได้ไว้ใช้จ่ายได้ โดยไม่ต้องน าส่ง

คลัง (พ.ร.บ. วิธีการงบประมาณ พ.ศ. 2561) 

โดยหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีการใช้จ่ายงบประมาณจากแหล่งเงินนอก

งบประมาณ แต่พบว่ายังขาดกรอบแนวทางในการด าเนินงาน อธิบดีกรมสุขภาพจิต จึงได้

มอบหมายให้กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เป็นหน่วยงานหลักในการออกแบบกระบวนงาน

การจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอกงบประมาณของกรมสุขภาพจิต 

ร่วมกับกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต กองส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต ส านักวิชาการ

สุขภาพจิต และส านักความรอบรู้สุขภาพจิต ซึ่งท าหน้าที่เป็น Process Owner เพ่ือให้หน่วยงาน 

ในสังกัดกรมสุขภาพจิตใช้เป็นแนวทางในการด าเนินงานได้อย่างเหมาะสม และสามารถบริหาร 

จัดการเง ินนอกงบประมาณ เป็นไปอย่างม ีประสิทธ ิภาพ โปร่งใส ตรวจสอบได้ และ 

เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ในแผนปฏิบัติการดังกล่าวต่อไป 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีแนวทางในการเสนอโครงการที่จะขอรับ

สนับสนุนงบประมาณจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ และการจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงิน

จากแหล่งเงินนอกงบประมาณ 

 (2) เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตมีกรอบแนวทางการด าเนินงาน และ

เคร่ืองมือในการบริหาร การประสาน การติดตาม รวมทั้งการประเมินผลการด าเนินงาน 

ในหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และเกิดผลสัมฤทธิ์ตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

ในแผนปฏิบัติการ 

 

 



SPD DMH SPD DMH    65 

 

 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

 หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต จ านวน 46 แห่ง แบ่งออกเป็น หน่วยงานส่วนกลาง 13 แห่ง 

โรงพยาบาล/สถาบัน 20 แห่ง และศูนย์สุขภาพจิต 13 แห่ง 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 เดือนตุลาคม - กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จัดประชุมพิจารณา/หารือในการออกแบบกระบวนงาน

ขั้นตอนการเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุนแหล่งเงินนอกงบประมาณ ร่วมกับหน่วยงาน Process Owner 

(กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต กองส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต ส านักวิชาการสุขภาพจิต 

และส านักความรอบรู้สุขภาพจิต) ในวันศุกร์ที่ 18 เมษายน 2568 เวลา 13.00 – 16.30 น.  

ณ ห้องประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

(2) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จัดท ากระบวนงานขั้นตอนการเสนอโครงการที่จะขอ

สนับสนุนแหล่งเงินนอกงบประมาณ และกระบวนงานการจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจาก

แหล่งเงินนอกงบประมาณ และแจ้งเวียนให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตเพ่ือเป็นกรอบ

แนวทางการด าเนินงาน และเคร่ืองมือในการบริหาร การประสาน การติดตาม รวมทั้งการ

ประเมินผลการด าเนินงานในหน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และเกิดผลสัมฤทธิ์

ตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

6) ผลการด าเนินงาน 

(1) กระบวนงาน (Flowchart) ขั้นตอนการเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุนแหล่งเงินนอก

งบประมาณ 

(2) กระบวนงาน (Flowchart) การจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอก

งบประมาณ 
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(3) แบบฟอร์มความเห็นเชิงวิชาการ เพ่ืออ านวยความสะดวกให้แก่หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต และหน่วยงาน Process Owner  

(4) การชี้แจงกระบวนงานขั้นตอนการเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุนแหล่งเงินนอก

งบประมาณ และการจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ ให้แก่

หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ตามหนังสือกรมสุขภาพจิต ด่วนที่สุด ที่ สธ.0805.3/2566 

ลงวันที่ 30 มิถุนายน 2568 

(5) แผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ของกรมสุขภาพจิต จ านวน 1 เล่ม 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารระดับสูงให้ความส าคัญในการวางแผนและการเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุน

แหล่งเงินนอกงบประมาณ และการจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอก

งบประมาณ 

 (2) บุคลากรมีความรู้และเชี่ยวชาญในการจัดท ายุทธศาสตร์และแผนงาน และสามารถน า

ระบบเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้พัฒนาองค์ความรู้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 (3) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีเครือข่ายยุทธศาสตร์และแผนงาน ที่มีความเข้มแข็ง 

สามารถด าเนินงานยุทธศาสตร์และแผนงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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8) ปัญหาอุปสรรค 

(1) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ยังไม่มีระบบเทคโนโลยีดิจิทัลที่รองรับการท างานตาม
กระบวนงานที่ก าหนด ท าให้เกิดความยุ่งยากและซับซ้อนในการจัดส่งข้อมูล และการพิจารณา

โครงการฯ 

(2) หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต บางหน่วยงานไม่ด าเนินการตามกระบวนงาน 

ที่ก าหนด ท าให้ไม่สามารถรวบรวมข้อมูลที่เป็นปัจจุบันเพ่ือเสนอให้แก่ผู้บริหารได้ 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

ควรมีการพัฒนาระบบเทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือรองรับการท างานตามกระบวนงานขั้นตอน

การเสนอโครงการที่จะขอสนับสนุนแหล่งเงินนอกงบประมาณ และการจัดท าแผนปฏิบัติการ

การใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ 
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12. การบริหารและตดิตามผลการตรวจราชการงานสุขภาพจติ 

    ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568   

1) หลกัการและเหตผุล 

 การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เป็นการตรวจราชการภายใต้บริบทการบริหาร

ราชการแผ่นดินที่มุ่งผลสัมฤทธิ์เชิงยุทธศาสตร์และการเสริมสร้างระบบบริหารจัดการบ้านเมืองที่ดี 

ในการตรวจติดตามเ ร่ืองที่ เป็ นนโยบายส าคัญของรัฐบาลในด้ านสุขภาพ ยุทธศาสตร์ 

กระทรวงสาธารณสุข และแผนงาน โครงการส าคัญต่ าง ๆ รวมถึงการตรวจราชการ 

ในเร่ืองที่เป็นปัญหาสาธารณสุขในพ้ืนที่ หรือเร่ืองที่ก่อความเดือดร้อนเสียหายแก่ประชาชน  

และมุ่งเน้นการรายงานผลงานที่แสดงถึงผลสัมฤทธิ์ของหน่วยรับตรวจ ส าหรับปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

กระทรวงสาธารณสุข ด าเนินการตรวจติดตามการปฏิบัติราชการของหน่วยงานส่วนภูมิภาค  

ในรอบที่ 1 ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ในช่วงมกราคม - มีนาคม 2568 และรอบที่ 2 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ในช่วงเดือนมิถุนายน - กันยายน 2568 โดยก าหนดกรอบ

ประเด็นการตรวจราชการตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุข ได้แก่ 1) โครงการเฉลิมพระเกียรติ/ 

ที่เก่ียวเนื่องกับพระบรมวงศานุวงศ์ 2) นโยบาย 30 บาท รักษาทุกที่เพ่ิมการเข้าถึงบริการสุขภาพ  

3) เพ่ิมการเข้าถึงบริการสุขภาพจิตและบ าบัดยาเสพติด 4) คนไทยห่างไกลโรคและภัยสุขภาพ  

5) สร้างความเข้มแข็งเครือข่ายสุขภาพภาคประชาชน 6) จัดระบบบริการสุขภาพเพ่ือ 

กลุ่มเปราะบางและพ้ืนที่พิเศษ 7) เพ่ิมศักยภาพเศรษฐกิจสุขภาพสู่ Medical & Wellness Hub 

8) บริหารจัดการทรัพยากรสาธารณสุข และ 9) ตรวจราชการแบบบูรณาการร่วมกับส านัก

นายกรัฐมนตรีเพ่ือประเมินสภาพปัญหา วางแผนแก้ไข และการบริหารจัดการประเด็นต่าง ๆ ให้

บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด โดยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้รวบรวมรายงานผลการ 

ตรวจราชการรายพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 1 - 12 ผ่านระบบตรวจราชการออนไลน์ (e-Inspection) 

ตามตัวชี้วัดที่ต้องรายงาน และพิจารณาปัญหาอุปสรรคและแนวทางการแก้ไข โดยจ าแนกตาม

บทบาทภารกิจของกรมสุขภาพจิตเกี่ยวข้อง ซึ่งสามารถจ าแนกได้ 3 การประชุม 

 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต จึงได้ด าเนินการในกิจกรรมส าคัญ ดังนี้ 

             (1) โครงการสัมมนาเพ่ือพัฒนาศักยภาพผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิตและชี้แจง

การตรวจราชการงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ขึ้น เพ่ือให้ผู้ท าหน้าที่ตรวจ

ราชการกรมสุขภาพจิต ได้มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการจัดท ารายงานผลการตรวจราชการตาม

กรอบประเด็นการตรวจราชการและแนวทางการตรวจราชการงานสุขภาพจิต ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2568 และสามารถรายงานผลการตรวจราชการตามแบบฟอร์มที่ก าหนด และ

เป็นไปในทิศทางเดียวกัน สามารถสะท้อนผลการด าเนินงานตามบริบทของพ้ืนที่ในเขตสุขภาพที่  

1 - 12 และกรุงเทพมหานคร เพ่ือน าไปสู่การจัดท าข้อเสนอเชิงนโยบายระดับกระทรวงสาธารณสุข

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และเกิดประโยชน์สูงสุดด้านสุขภาพต่อประชาชน 

  (2) ประชุมตรวจราชการงานสุขภาพจิต ภายใต้การตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข 

รอบที่  1 และรอบที่  2 ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จากระบบตรวจราชการออนไลน์   

(e-Inspection) และวิเคราะห์รายงานผลการตรวจราชการในประเด็นตรวจราชการ  ร่วมกับผู้ท าหน้าที่

ตรวจราชการในระดับกรม และหน่วยงานที่รับผิดชอบหลักในแต่ละประเด็น (PM) ได้ด าเนินการ 
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ตรวจราชการตามแผนฯ ภายใต้ 1) ประเด็นการตรวจราชการที่กรมสุขภาพจิตรับผิดชอบหลัก  

2) ประเด็นการตรวจราชการที่กรมสุขภาพจิตร่วมด าเนินการ และ 3) ประเด็นการตรวจราชการที่

ขับเคล่ือนภายในกรมสุขภาพจิต พร้อมจัดท าสรุปผลการตรวจราชการสุขภาพจิต รอบที่ 1 และรอบที่ 2 

เสนอต่อผู้บริหารและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในสังกัดกรมสุขภาพจิต เพ่ือให้หน่วยงานในเขตสุขภาพ 

น าข้อมูลไปใช้ในการวางแผนพัฒนาขับเคล่ือนระบบงานสุขภาพจิตและจิตเวชในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

ให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดและเกิดผลสัมฤทธิ์ตามนโยบายรัฐบาลและ

กระทรวงสาธารณสุข ต่อไป 

2) วัตถุประสงค์ 

 (1) เพ่ือให้ผู้ท าหน้าที่ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับ 

แนวทางการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิต ตามกรอบประเด็นการตรวจราชการประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ไปในทิศทางเดียวกัน   

 (2) เพ่ือให้ผู้ท าหน้าที่ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต สามารถรายงานผลการตรวจราชการ

ได้ครบถ้วน ถูกต้อง และครอบคลุมตามประเด็นการตรวจราชการฯ ของกระทรวงสาธารณสุข 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

 (3) เพ่ือให้เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ และให้ข้อเสนอแนะการปฏิบัติงานร่วมกันระหว่าง

ผู้ท าหน้าที่ตรวจราชการกรมสุขภาพจิตกับหน่วยงานในระดับพ้ืนที่ และน าไปสู่การจัดท าข้อเสนอ

เชิงนโยบายเกี่ยวกับประเด็นการตรวจราชการงานสุขภาพจิตระดับส่วนกลาง จนถึงระดับ

กระทรวงสาธารณสุขได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 (4) เพ่ือการประเมินสภาพปัญหา วางแผนแก้ไขปัญหา การบริหารจัดการประเด็นปัญหา

และอุปสรรคที่ส่งผลต่อการบรรลุเป้าหมาย การติดตามความก้าวหน้าการด าเนินงานในพ้ืนที่  

เขตสุขภาพที่ 1 – 12 และให้การสนับสนุนการด าเนินงานในพ้ืนที่ 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

(1)  ผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจติเขตสุขภาพที่ 1 - 12 และเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 13 คน 

(2)  ผู้ช่วยผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต จ านวน 3  คน 

(3)  คณะกรรมการตรวจราชการกรมสุขภาพจิต จ านวน 20  คน 

(4)  คณะท างานตรวจราชการกรมสุขภาพจิต จ านวน 26 คน ประกอบด้วย 

  (4.1)  ผู้แทนจากศูนย์สุขภาพจิตที่ 1 - 13  จ านวน 13 คน 

  (4.2)  ผู้แทนจากสถาบัน/โรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 1 – 12  

                 และเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 20 คน 

 (5)  ทีมเลขานุการคณะกรรมการตรวจราชการกรมสุขภาพจิต จ านวน 5 คน 
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4) ระยะเวลาด าเนินการ 

  (1) โครงการพัฒนาศักยภาพผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568     

              วันจันทร์ที่ 23 ธันวาคม 2567 จ านวน 1 วัน 

          (2) ประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 1  

              วันอังคารที่ 6 พฤษภาคม 2568 จ านวน 1 วัน 

  (3) ประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 2 

      วันศุกร์ที่ 5 กันยายน 2568 จ านวน 1 วัน 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1) จัดโครงการพัฒนาศักยภาพผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต ในวันจันทร์ที่ 23 ธันวาคม 

2567 เพ่ือผู้เข้าร่วมประชุมมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการจัดท ารายงานผลการตรวจราชการ

งานสุขภาพจิตรวมถึงการเขียนข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในประเด็นตรวจราชการที่กรมสุขภาพจิต

รับผิดชอบ ตามแนวทางการตรวจราชการงานสุขภาพจิต ภายใต้การตรวจราชการกระทรวง

สาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล เป็นไปใน

ทิศทางเดียวกัน และเหมาะสมตามบริบทของเขตสุขภาพที่ 1 - 12  และกรุงเทพมหานคร  

ซึ่งกองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต ได้จัดท าคู่มือตรวจราชการงานสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการปฏิบัติส าหรับผู้ตรวจราชการและ 

ผู้ท าหน้าที่ตรวจราชการ เพ่ือร่วมบูรณาการร่วมกนัระหว่างกรมและกระทรวงสาธารณสุข  

มีผู้เข้าร่วมประชุม จ านวน 193 คน แบ่งเป็น Online จ านวน 151 คน Onsite จ านวน 42 คน  
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(2) ประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

โดยรอบที่ 1 จัดขึ้นในวันอังคารที่ 6 พฤษภาคม 2568 และรอบที่ 2 จัดข้ึนในวันศุกร์ที่ 5 กันยายน 

2568  เพ่ือประเมินสภาพปัญหา วางแผนการแก้ไข และบริหารจัดการประเด็นอุปสรรคที่อาจ

ส่งผลต่อการบรรลุเป้าหมายของการด าเนินงานด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 1  –12  

ทั่วประเทศ การตรวจราชการดังกล่าวด าเนินการภายใต้ การตรวจราชการกรมสุขภาพจิต รอบที่ 1 

และรอบที่ 2 โดยอาศัยระบบตรวจราชการออนไลน์ (e-Inspection) เป็นกลไกหลักในการรวบรวม 

วิเคราะห์ และติดตามผลการด าเนินงานในพ้ืนที่ ทั้งนี้ กรมสุขภาพจิตได้ร่วมกับคณะท างาน

วิชาการตรวจราชการกรมสุขภาพจิต และหน่วยงานที่รับผิดชอบหลักในแต่ละประเด็น (Program 

Manager: PM) เพ่ือร่วมกันวิเคราะห์รายงานผลการตรวจราชการในเชิงลึกประเด็นการ 

ตรวจราชการแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ ประเด็นที่กรมสุขภาพจิตรับผิดชอบหลัก (PM)ประเด็นที ่

กรมสุขภาพจิตร่วมด าเนินการกับกรมอื่นในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เมื่อได้ด าเนินการรวบรวม

และวิเคราะห์ข้อมูลผลการตรวจราชการครบถ้วนแล้ว กรมสุขภาพจิตได้จัดท า รายงานสรุปผล 

การตรวจราชการงานสุขภาพจิตรอบที่ 1 และรอบที่ 2 เพ่ือน ามาใช้ เสริมสร้างความเข้าใจ และ

เสนอแนวทางการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิตในระดับพ้ืนที่ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน พร้อมทั้ง 

เป็นเคร่ืองมือในการสะท้อนผลการด าเนินงานอย่างเป็นระบบเสนอต่อ  พ้ืนที่ เขตสุขภาพ  

กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข ยกระดับคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตของประเทศ 

ให้มีมาตรฐานและตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนอย่างยั่งยืน 

สรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิตรอบที่ 1 มีผู้เข้าร่วมประชุม จ านวน 102 คน 

แบ่งเป็น Online จ านวน 72 คน Onsite จ านวน 30 คน 

สรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิตรอบที่ 2 มีผู้เข้าร่วมประชุม จ านวน 116 คน 

แบ่งเป็น Online จ านวน 78 คน Onsite จ านวน 38 คน 

 

ประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 1 
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ประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 2 

 

 

 

 

6) ผลการด าเนินงาน 

(1) จากการจัดโครงการพัฒนาศักยภาพผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจิตได้จัดท า คู่มือแนวทางการตรวจราชการงานสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จ านวน 2 เล่ม โดยเล่มที่ 1 มีเนื้อหาสาระเกี่ยวข้องกับงานตรวจ

ราชการในระดับกระทรวงสาธารณสุข เชื่อมโยงมาสู่ระดับกรมสุขภาพจิต ประกอบด้วย  

1) Inspection Guideline รายตัวชี้วัดที่กรมสุขภาพจิตรับผิดชอบหลักและตัวชี้วัดร่วม

ด าเนินการ 2) แบบฟอร์มรายงานผลการตรวจราชการกรมสุขภาพจิต 3) ปฏิทินการตรวจ

ราชการรายเขตสุขภาพ รอบที่ 1 และรอบที่ 2  ฯลฯ ซึ่งเล่มที่ 2  มีการปรับแก้ ไข Template 

ตัวช้ีวัดตรวจราชการที่กรมสุขภาพจิตรับผิดชอบหลัก พร้อมกับการเพ่ิมเติมเนื้อหา เพ่ือ

สนับสนุนผู้ตรวจราชการของกรมสุขภาพจิต ให้สามารถด าเนินการในพ้ืนที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

มากขึ้น ยกตัวอย่างเช่นการวิเคราะห์กลุ่มเส่ียงในการฆ่าตัวตายแยกรายเขตสุขภาพ พร้อมวิธีการ

แก้ไข และการขยายความค านิยามเพ่ิมเติม 
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(2) จากการจัดประชุมสรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2568 ทั้งรอบที่ 1 และรอบที่ 2 กรมสุขภาพจิตได้จัดท า รายงานสรุปผลการตรวจราชการ

งานสุขภาพจิตรอบที่ 1 และรอบที่ 2 ซึ่งประกอบด้วยการน าเสนอผลการด าเนินงาน ปัญหา 

อุปสรรค แนวทางแก้ไข และข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย นอกจากนี้ยังได้จัดท า เอกสาร Best 

Practice โดยรวบรวมกรณีตัวอย่างการด าเนินงานที่ประสบผลส าเร็จในพ้ืนที่ เพ่ือน ามาใช้เป็น

ต้นแบบในการพัฒนางานสุขภาพจิตในเขตสุขภาพอื่น ๆ แลกเปล่ียนเรียนรู้ เสริมสร้างความ

เข้าใจ และเสนอแนวทางการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิตในระดับพ้ืนที่ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 

พร้อมทั้งเป็นเคร่ืองมือในการสะท้อนผลการด าเนินงานอย่างเป็นระบบเสนอต่อ พ้ืนที่เขตสุขภาพ 

กรมสุขภาพจิต และกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือใช้เป็นข้อมูลประกอบการวางแผนและพัฒนาการ

ด าเนินงานตรวจราชการงานสุขภาพจิตให้บรรลุวัตถุประสงค์ เป้าหมาย และผลสัมฤทธิ์ตาม

นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข อันจะน าไปสู่การยกระดับคุณภาพระบบบริการสุขภาพจิตของ

ประเทศให้มีมาตรฐานและตอบสนองต่อความต้องการของประชาชนอย่างยั่งยืน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต มีการสนับสนุนงานตรวจราชการเป็นอย่างดี 

พร้อมเช่ือมโยงนโยบายสุขภาพจิต ลงสู่การปฏิบัติอย่างสม ่าเสมอ 

(2) ผู้ปฏิบัติและภาคีเครือข่ายหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต มีการขับเคล่ือนการ

ด าเนินงาน ส่งต่อเชื่อมโยงแบบฟอร์มบทสรุปผู้บริหาร ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 โยง

ข้อมูลในการดูแลผู้ป่วยในพ้ืนที่ชัดเจน พร้อมสนับสนุนข้อมูลให้แก่กรมสุขภาพจิต 
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8) ปัญหาและอุปสรรค 

(1) ด้านข้อมูลและการวิเคราะห์ พบปัญหาในเร่ืองความคลาดเคล่ือนของข้อมูลระหว่าง

หน่วยงาน ส่งผลในการสะท้อนข้อมูลไม่เป็นจริง เช่น ข้อมูลการฆ่าตัวตายในใบมรณบัตรกับข้อมูล

ในระบบสาธารณสุขไม่ตรงกัน ท าให้การวิเคราะห์สถานการณ์พ้ืนที่ท าได้ยาก 

(2) ระยะเวลาการสรุปผลการตรวจราชการ ค่อนข้างน้อย ในบางเขตสุขภาพส่งรายงาน

ล่าช้า ส่งผลให้ไม่ได้น าข้อมูลล่าช้ามาวิเคราะห์และสรุปภาพรวมของประเทศ ท าให้ผลสรุปมานั้น

อาจไม่ได้ครอบคลุมปัญหาที่เกิดข้ึนภายใต้ประเด็นในการตรวจราชการที่แท้จริง 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ควรมีการติดตามรายละเอียดของตัวชี้วัดตรวจราชการงานสุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง 

พิจารณาจากผลการด าเนินงาน ปัญหาอุปสรรค ในแต่ละเขตสุขภาพเดิม เพ่ือวางแผน 

การด าเนินงานในปีต่อไป ให้สามารถเชื่อมโยงข้อมูลอย่างต่อเนื่อง สามารถติดตามย้อนหลังได้  

(2) จัดประชุมการช้ีแจงแนวทางการตรวจราชการกรมสุขภาพจิต อย่างสม ่าเสมอ จัดท า 

Q&A เพ่ือตอบค าถามให้กับพ้ืนที่การตรวจราชการ 

 

สรปุการประเมนิความพึงพอใจตอ่บรกิารของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

1. โครงการพัฒนาศักยภาพผู้ตรวจราชการกรมสุขภาพจิต  

   ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 35 คน 
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2. สรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 1 

    ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 27 คน 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. สรุปผลการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 2 

    ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 10 คน 
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13. การประชมุสรปุผลการด าเนนิงานกรมสุขภาพจิต  

    ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

1) หลกัการและเหตผุล 

 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจิตได้ขับเคล่ือนการด าเนินงานสุขภาพจิต              

ในรูปแบบแผนงาน/ประเด็นส าคัญตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงาน

สุขภาพจิต ตามที่อธิบดีกรมสุขภาพจิตได้ก าหนดให้ทุกหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ร่วมแรง

ร่วมใจด าเนินงาน เพ่ือน าไปสู่การบรรลุเป้าหมาย รวมทั้งส้ิน 10 แผนงาน 32 แนวทาง 289 เป้าหมาย 

(Small Success) รวมถึงการขับเคล่ือน 6 มาตรการส าคัญตามนโยบาย “เดือนสุขภาพใจ” 

(Mind Month) เพ่ือให้ประชาชนได้รับการดูแลสุขภาพจิตครบทุกช่วงวัย 

 ทั้งนี้ เพ่ือให้ผู้บริหาร และบุคลากรที่เกี่ยวข้อง ได้รับทราบผลการด าเนินงานตามแผนการ

ขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงานสุขภาพจิต และนโยบาย “เดือนสุขภาพใจ” (Mind Month) 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ปัญหาอุปสรรคต่างๆ รวมทั้งประเด็นการด าเนินงานที่ยังไม่

บรรลุผล ตลอดจนการแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์การด าเนินงานตลอด 1 ปีที่ผ่านมา  

เพ่ือน าไปพัฒนา ต่อยอด และก าหนดแนวทางการด าเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ. 2569  

ให้มีประสิทธิภาพต่อไป 

 

2) วัตถุประสงค์ 

(1)  สรุปผลการด าเนินงานส าคัญตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงาน

สุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

(2)  สรุปผลการด าเนินงานตาม 6 มาตรการส าคัญ ภายใต้นโยบายเดือนสุขภาพใจ (Mind Month)  

(3)  ชี้แจง Timeline การจัดท านโยบายการพัฒนางานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

 บุคลากรภายในหน่วยงานสังกัดกรมสุขภาพจิต 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

 วันที่ 17 กันยายน 2568 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว ชั้น 1 

อาคาร 1 กรมสุขภาพจติ และในรูปแบบการประชุมทางไกลผ่านระบบ Online 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้จัดประชุมสรุปผลการด าเนินงานกรมสุขภาพจิต ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2568 เมื่อวันที่ 17 กันยายน 2568 เวลา 11.00 – 16.30 น. ณ ห้องประชุม

ศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว ชั้น 1 อาคาร 1 กรมสุขภาพจิต และในรูปแบบการประชุม

ทางไกลผ่านระบบ Online โดยนายแพทย์กิตติศักด์ิ อักษรวงศ์ อธิบดีกรมสุขภาพจิต ให้เกียรติ

เป็นประธานการประชุม และมีผู้เข้าร่วมประชุมฯ จ านวนทั้งส้ิน 180 คน ประกอบด้วย ผู้บริหาร

ระดับสูงของกรม คณะที่ปรึกษาของกรมฯ ผุ้บริหารหน่วยงาน ตลอดจนนักวิชาการและ

ผู้ปฏิบัติงานจากหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตทุกแห่ง 
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6) ผลการด าเนินงาน 

 สาระส าคัญในการประชุม เพ่ือให้ผู้บริหาร และบุคลากรกรมสุขภาพจิตรับทราบผลการ

ด าเนินงานส าคัญตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางการด าเนินงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 รวมทั้งส้ิน 10 แผนงาน 32 แนวทาง 289 เป้าหมาย (Small Success) และผลการ

ขับเคล่ือน 6 มาตรการส าคัญตามนโยบาย “เดือนสุขภาพใจ” (Mind Month) ได้แก่ 1) ส่งเสริม

พัฒนาการเด็กปฐมวัย ด้วยโปรแกรม Thai Triple-P  2) ระบบ HERO 3)  Holistic Health Advisor 

4) จัดตั้งศูนย์ให้การปรึกษาสุขภาพจิตทั่วประเทศ 5) ระบบ ต่อ-เติม-ใจ และ 6) เปิดบริการ

แพลตฟอร์ม สุขภาพจิตดอทคอม ตลอดจนได้มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ รับฟังปัญหา อุปสรรค

ต่างๆ ทั้งในระดับหน่วยงาน พ้ืนที่ และชุมชน 

ทั้งนี้ ประธานในที่ประชุม และที่ปรึกษากรมสุขภาพจิตได้ให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ต่อ

การด าเนินงาน และมอบผู้บริหารกรมสุขภาพจิตร่วมกับทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องมุ่งด าเนินงานให้

บรรลุเป้าหมายความส าเร็จ และร่วมกันพัฒนางานสุขภาพจิตอย่างครอบคลุมทุกนโยบาย 

 

 

 

 

 

 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ก าหนดเป้าหมายและวาระการประชุมที่ชัดเจน  

(2) การเตรียมความพร้อมการจัดประชุมที่ด ี(ข้อมูล, ผู้เข้าร่วม, สถานที่, เทคโนโลยี) 

(3) การสร้างการมีส่วนร่วมในเวทีการประชุม 

(4) การติดตามและสรุปผลฯ หลังการประชุม รวมถึงการประเมินความพึงพอใจผู้เข้าร่วม

ประชุมดังกล่าว 

8) ปัญหาและอุปสรรค 

      - ไม่มี - 

9 ) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

      - ไม่มี – 
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14. สรปุผลงานโครงการ/กจิกรรมตามแผนปฏบิตักิารการใชจ้า่ยเงนิ 

    จากแหลง่เงนินอกงบประมาณ กรมสุขภาพจติ  

    ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

 

1) หลกัการและเหตผุล 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจิตได้รับการสนับสนุนงบประมาณจากแหล่งเงินนอก 

เช่น สสส./สปสช./อปท./กระทรวงอื่นๆ/WHO/มูลนิธิต่างๆ เป็นต้น เพ่ือด าเนินการโครงการ/

กิจกรรมที่เก่ียวข้อง เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิตให้บรรลุตามเป้าหมาย 

ที่ก าหนดภายใต้นโยบายรัฐบาล ยุทธศาสตร์ชาติ นโยบายกระทรวงสาธารณสุข แผนปฏิบัติราชการ

กระทรวงสาธารณสุข และแผนปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิต โดยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ได้รวบรวมรายละเอียดโครงการ/กิจกรรมดังกล่าว และจัดท าแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจาก

แหล่งเงินนอกงบประมาณ กรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 แบ่งเป็น 1) ประเภท

โครงการ 31 โครงการ และ 2) ประเภทกิจกรรมค่าบริการทางการแพทย์ (ค่าเส่ือม) 9 รายการ   

ดังนั้น เพ่ือให้การด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการการใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอก

งบประมาณเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ และบรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

จึงได้ติดตามและสรุปผลการด าเนินงานโครงการ/กิจกรรมดังกล่าวร่วมกับทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

เพ่ือน าข้อมูลมาใช้ประกอบการปรับปรุง/แก้ไขปัญหา และก าหนดแนวทางการด าเนินงาน 

ให้เกิดผลดียิ่งข้ึน เพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดต่อประชาชนต่อไป  

  

2) วัตถุประสงค์ 

เพ่ือน าข้อมูลมาใช้ประกอบการตัดสินใจเชิงนโยบาย ในการปรับปรุง/แก้ไขปัญหา และก าหนด      

แนวทางการด าเนินงาน ให้เกิดผลดียิ่งข้ึน เพ่ือให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุดต่อประชาชน

ต่อไป  

 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

ทุกหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ที่ได้รับการสนับสนุนจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 
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5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ติดตามและสรุปผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการ 

การใช้จ่ายเงินจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จากหน่วยงาน 

ในสังกัดกรมสุขภาพจิตที่ขอรับการสนับสนุนเงินงบประมาณจากแหล่งเงินนอกงบประมาณ เช่น 

ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

(สปสช.) องค์การอนามัยโลก กระทรวง/กรม และกองทุน/มูลนิธิต่างๆ เป็นต้น โดยก าหนด 

ให้รายงานผลผ่านระบบ BPM และ GG sheet ตามรอบระยะเวลาการรายงานส้ินปีงบประมาณ  

ณ วันที่ 30 กันยายน 2568 ทั้งนี้ กองยุทธศาสตร์และแผนงานไดด้ าเนินการวิเคราะห์ และสรุปผล

การด าเนินงาน เพ่ือเสนอผู้บริหารระดับสูงของกรมสุขภาพจิตพิจารณา และแจ้งเวียนผล 

การด าเนินงานให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องทราบ และก ากับติดตามการใช้งบประมาณให้เป็นไป 

ตามระเบียบกฎหมายที่เกี่ยวข้องต่อไป 

6) ผลการด าเนินงาน 

จากการด าเนินโครงการ/กิจกรรมตามแผนปฏิบัติการฯ ดังกล่าว ภายใต้วงเงิน

งบประมาณที่ได้รับการสนับสนุน จ านวน 253,243,425.06 บาท เบิกจ่ายแล้ว 238,299,361.59 

คิดเป็นร้อยละ 94.10 สรุปดังนี้  

(1) ประเภทโครงการ จ านวน 31 โครงการ 88 ตัวชี้วัด ภายใต้วงเงินงบประมาณที่ได้รับ

การสนับสนุน 235,692,564.85 บาท เบิกจ่ายแล้ว 220,749,001.38 บาท คิดเป็นร้อยละ 93.66 

โดยมีผลการด าเนินงาน ดังนี้ 

 (1.1) โครงการที่บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด จ านวน 23 โครงการ 73 ตัวชี้วัด 

 (1.2) โครงการที่ไม่บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด จ านวน 3 โครงการ 4 ตัวชี้วัด 

 (1.3) โครงการที่อยู่ระหว่างด าเนินการ จ านวน 5 โครงการ 11 ตัวชี้วัด โดยจะเสนอขอ

ขยายระยะเวลาด าเนินการต่อเนื่องไปในปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

(2) ประเภทกิจกรรมค่าบริการทางการแพทย์ (ค่าเส่ือม) จ านวน 9 รายการ ได้รับการ

สนับสนุนงบประมาณ 17,550,860.21 บาท โดยเบิกจ่ายงบประมาณครบถ้วนทั้งหมด  

คิดเป็นร้อยละ 100 และผลการด าเนินงานบรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด รายละเอียดตามแผนภาพ

ด้านล่าง 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

(1)  ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเร่งรัดการใช้จ่ายงบประมาณให้เป็นไปตามแผนฯ ที่ก าหนด 

(2) ทุกหน่วยงานสามารถด าเนินโครงการให้บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด รวมถึงกิจกรรม

ค่าบริการทางการแพทย์ (ค่าเส่ือม) สามารถด าเนินการได้บรรลุเป้าหมายครบถ้วน ทั้งในเชิง

งบประมาณและผลสัมฤทธิ์ 

(3) มีแหล่งงบประมาณสนับสนุนที่หลากหลายถึง 13 แหล่ง (เช่น สสส., สปสช., WHO, กสศ.) 

แสดงถึงความเชื่อมั่นขององค์กรภายนอกและศักยภาพในการสร้างภาคีเครือข่ายเชิงยุทธศาสตร์ 

8) ปัญหาและอุปสรรค 

  (1) โครงการที่ส้ินสุดระยะเวลาด าเนินการในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 แต่ไม่สามารถ

ประเมินผลงานตัวชี้วัดได้ภายในระยะเวลาที่ก าหนด อาจส่งผลต่อภาพรวมความส าเร็จของ

แผนปฏิบัติการฯ ดังกล่าว 

(2) โครงการที่มีผลการด าเนินงานไม่บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด จ านวน 3 โครงการ  

(4 ตัวชี้วัด) อาจเกิดจากปัจจัยภายในด้านการบริหารจัดการ หรือปัจจัยภายนอกที่ควบคุมไม่ได้ 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 เสนอให้ทบทวนและถอดบทเรียนการด าเนินงาน โดยเฉพาะในส่วนของโครงการที่ไม่บรรลุ

ตามเป้าหมายที่ก าหนด เพ่ือแลกเปล่ียนปัญหา อุปสรรคต่างๆ และน ามาก าหนดแนวทางการ

ด าเนินงานที่ตรงประเด็น ส่งผลให้โครงการเป็นไปตามเป้าหมายที่ก าหนด  
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15. สรปุผลการด าเนนิงานตามแผนขบัเคลือ่นทศิทางนโยบาย 

    การด าเนนิงานสุขภาพจติ ของกรมสุขภาพจติ  

    ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

 

 

 

 

  

       

 

  

 

 

 

 

 

    

  

  

 
  

 

  

 

   

 

 

    

   

1)  หลกั การและเหตผุ  ล
  ในปีงบประมาณ  พ.ศ. 2568 กรมสุขภาพจิตได้ขับเคล่ือนการด าเนินงานแผนงาน/

ประเด็นส าคัญ  ตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงานสุขภาพจิต  ซึ่งได้ก าหนดให้

ทุกหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตขับเคล่ือนแผนการด าเนินงาน  เพ่ื  อน าไปสู่การบรรลุ

เป้าหมายที่สอดคล้องกับทิศทางนโยบาย ยุทธศาสตร์ และการด าเนินงานระดับต่าง ๆ ของ

ประเทศ  โดยได้ก าหนดและทบทวนการด าเนินงานให้สอดคล้องเหมาะสมกับภารกิจและหน้าที่

รวมทั้งส้ิน  10  แผนงาน  32  แนวทาง  289  เป้าหมาย  (Small Success)  เพ่ือให้ประชาชนได้รับ

การดูแลสุขภาพจิตครบทุกช่วงวัยมีชีวิตที่มีความสุข ควบคู่กับบริการที่มีประสิทธิภาพและความรู้

ที่ถูกต้องในการดูแลตนเอง

  กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  ได้ก าหนดและติดตามประเมินผลของการด าเนินงาน

ที่ส าคัญของกรมสุขภาพจิต  ทั้ง 10 แผนงาน  ได้แก่  1) การพั  ฒนางานสุขภาพจิตตาม

แนวพระราชด าริ/โครงการเฉลิมพระเกียรติของพระบรมวงศานุวงศ์ 2) การพัฒนาและขับเคล่ือน

การจัดบริการสุขภาพจิตและสารเสพติด 3) การผลิต/พัฒนาก าลังคนด้านสุขภาพจิต เพ่ือสร้าง

ความเข้มแข็งให้กับระบบบริการสุขภาพจิต และบริการให้การปรึกษา  4) การป้องกันปัญหา

ความรุนแรงจากผู้มีอาการทางจิต และปัญหาการฆ่าตัวตาย 5) การปรับแก้ไขและขับเคล่ือน

การด าเนินงานตามกฎหมายสุขภาพจิต  6) การส่งเสริม ป้องกันปัญหาสุขภาพจิตประชาชน

ทุกกลุ่มวัย 7) การเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพจิตและการป้องกันสารเสพติดแก่ประชาชน

8) การพั  ฒนาระบบบริการสุขภาพจิตในภาวะวิกฤต 9) การพั  ฒนาผลิตภัณฑ์ บริการ และ

ความเช่ียวชาญด้านสุขภาพจิต  และ  10)  การเพ่ิมความมั่นคงทางการเงินการคลัง  เพ่ือก ากับ

การด าเนินงานให้เป็นไปตามแผนที่ก าหนด และสามารถน าผลความก้าวหน้าดังกล่าว น าไป

ประกอ  บการตัดสิ  นใจของผู้บริหารในการออกนโ  ยบาย  หรือมาตรการเพ่ิ  มเติมในอนาคต

เพ่ือยกระดับการด าเนินงานสุขภาพจิตให้ดียิ่งข้ึนและมีประสิทธิภาพ

2) วัตถุประสงค์
  (1)  เพ่ื  อสรุปผลการด าเนินงานส าคัญตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการ

ด าเนินงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568

  (2)  เพ่ือก ากับและติดตามการด าเนินงานตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการ

ด าเนินงานสุขภาพจิตให้มีประสิทธิภาพ

  (3)  เพ่ือสะท้อนผลการด าเนินงาน  และเป็นข้อมูลในการพัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพการ

ก าหนดนโยบายและมาตรการในปีงบประมาณถัดไป

3) กลุ่มเป้าหมาย

(1)  กอง ส านัก และกลุ่มงานภายในกรมสุขภาพจิต

(2)  สถาบันและโรงพยาบาลจิตเวชสังกัดกรมสุขภาพจิตทั่วประเทศ 

 (3) ศูนย์สุขภาพจิตที่ 1 - 13
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4) ระยะเวลาด าเนินการ 

        เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ติดตามและสรุปผลการด าเนินงานตามแผนขับเคล่ือน

ทิศทางนโยบายการด าเนินงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จากทุกหน่วยงานใน

สังกัดกรมสุขภาพจิต ผ่านระบบ Google Sheet โดยทุกหน่วยงานรายงานผลฯ ภายในวันที่ 25 

ของทุกไตรมาส และกองยุทธศาสตร์และแผนงานด าเนินการวิเคราะห์ สรุปผลการด าเนินงาน 

พร้อมจัดท าเล่มผลงานฯ เสนอผู้บริหารระดับสูงของกรมสุขภาพจิตในทุกไตรมาส  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6) ผลการด าเนินงาน 

กรมสุขภาพจิตได้ขับเคล่ือนการด าเนินงานสุขภาพจิตในรูปแบบแผนงาน/ประเด็นส าคัญ 

ตามแผนการขับเคล่ือนนโยบายการด าเนินงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

โดยทบทวนปรับแนวทางการด าเนินงานให้สอดคล้องและเหมาะสมกับนโยบายต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง 

รวมทั้งส้ิน 10 แผนงาน 32 แนวทาง และประเมินความส าเร็จตามเป้าหมายการด าเนินงาน (Small 

Success) เป็นรายไตรมาส ได้แก่ ไตรมาสที่ 1 (ตุลาคม - ธันวาคม 2567) จ านวน 55 เป้าหมาย 

ไตรมาสที่ 2 (มกราคม - มีนาคม 2568) จ านวน 78 เป้าหมาย ไตรมาสที่ 3 (เมษายน - มิถุนายน 

2568) จ านวน 73 เป้าหมาย และไตรมาสที่ 4 (กรกฎาคม - กันยายน 2568) จ านวน 83 

เป้าหมาย รวมทั้งส้ิน 289 เป้าหมาย  

รายงานฯ 

ไตรมาสที่ 1 

รายงานฯ 

ไตรมาสที่ 2 

รายงานฯ 

ไตรมาสที่ 3 

รายงานฯ 

ไตรมาสที่ 4 
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กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ติดตามและสรุปผลการด าเนินงานของแผน/ประเด็น

ส าคัญตามแผนขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงานสุขภาพจิต (ผลงานสะสม ณ ตุลาคม 

2567 - กันยายน 2568) ดังนี้ 

 ผลงานภาพรวมที่บรรลุตามเป้าหมาย (Small Success) รวมทั้งส้ิน 234 เป้าหมาย  

คิดเป็นร้อยละ 80.97 

 ผลงานภาพรวมที่ไม่บรรลุตามเป้าหมาย (Small Success) รวมทั้งส้ิน 55 เป้าหมาย  

คิดเป็นร้อยละ 19.03 

 

ทั้งนี้ เมื่อจ าแนกความส าเร็จของกลุ่มผลงานตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบาย 

การด าเนินงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ณ ไตรมาสที่ 4 (ตุลาคม2567 - 

กันยายน 2568) ทั้ง 10 แผนงาน พบว่า แผนงานที่มีร้อยละความส าเร็จสูงสุด คือแผนงานที่ 4 

การป้องกันปัญหาความรุนแรงจากผู้มีอาการทางจิต และปัญหาการฆ่าตัวตาย บรรลุผลร้อยละ 

95 (จ านวน 19 เป้าหมาย จากทั้งหมด 20 เป้าหมาย) รองลงมาคือแผนงานที่ 7 การเสริมสร้าง

ความรอบรู้ด้านสุขภาพจิตและการป้องกันสารเสพติดแก่ประชาชน บรรลุผลร้อยละ 94.74 

(จ านวน 18 เป้าหมาย จากทั้งหมด 19 เป้าหมาย) ตามล าดับ 
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จากการด าเนินงานตามแผนติดตามและประเมินผลของการด าเนินงานที่ส าคัญ 

ของกรมสุขภาพจิตทั้ง 10 แผนงาน กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้จ าแนกผลงานดังกล่าว 

ภายใต้ความสอดคล้องกับนโยบายและแผนระดับต่าง ๆ แบ่งเป็นนโยบายรัฐบาล/นายกรัฐมนตรี 

และนโยบายกระทรวงสาธารณสุข ทั้งนี้ มีผลการด าเนินงานของเป้าหมายที่สอดคล้องตาม

นโยบายรัฐบาล/นายกรัฐมนตรีที่บรรลุผล จ านวน 110 เป้าหมาย จาก 129 เป้าหมาย คิดเป็น 

ร้อยละ 82.73 และผลการด าเนินงานของเป้าหมายที่สอดคล้องกับนโยบายกระทรวงสาธารณสุข 

ที่บรรลุผล จ านวน 73 เป้าหมาย จาก 90 เป้าหมาย คิดเป็นร้อยละ 76.71 

 

 

 

 

 

 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

 (1)  หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิตที่มีหน้าที่ รับผิดชอบร่วมมือร่วมใจในการ

ขับเคล่ือนการด าเนินงานตามแผนฯ  

 (2) ฐานข้อมูลของหน่วยงานที่สามารถพร้อมใช้งาน รวมทั้งสามารถคาดการณ์

สถานการณ์ของการด าเนินงานตามแผนฯ เพ่ือค้นหามาตรการแก้ไขต่อไปได้ 

8) ปัญหาและอุปสรรค 

จากผลการด าเนินงานภาพรวมตามแผนการขับเคล่ือนทิศทางนโยบายการด าเนินงาน

สุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 รวมทั้งส้ิน 10 แผนงาน พบว่า มี 3 แผนงานที่

ผลงานส่วนใหญ่ไม่บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด ได้แก่ แผนงานที่ 3 ผลิตและพัฒนาก าลังคน 

แผนงานที่ 5 กฎหมายสุขภาพจิต และแผนงานที่ 9 New S-Curve เนื่องจากพบปัญหา/

อุปสรรคหลายประการ เช่น ขาดอาจารย์/งบประมาณสนับสนุนที่เพียงพอ หน่วยบริการยังขาด

องค์ความรู้ ทักษะในการด าเนินงานตามเกณฑ์ รวมทั้งความไม่เสถียรภาพทางการเมือง ส่งผล

กระทบต่อการพัฒนากฎหมายสุขภาพจิตและการพัฒนาผลิตภัณฑ์/เคร่ืองมือบริการสุขภาพจิต

อยู่ระหว่างด าเนินการตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญ เป็นต้น 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

เสนอให้ทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทบทวนและปรับแนวทางการด าเนินงานในปีงบประมาณ      

พ.ศ. 2569 เพ่ือขับเคล่ือนแผนการด าเนินงานให้บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด 
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16. โครงการสัมมนาและศึกษาดงูาน เพ่ือเพ่ิมประสิทธภิาพการท างานและ  

    เสรมิสรา้งความพรอ้มกายใจของบคุลากรกองยทุธศาสตร์และแผนงาน  
 

1) หลกัการและเหตผุล 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ภายใต้แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี 

(พ.ศ. 2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต และนโยบายการพัฒนางานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ผ่านการถ่ายระดับตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัด 

กรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 เพ่ือให้การด าเนินงานสอดคล้องเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 

เกิดความเช่ือมโยงกับยุทธศาสตร์ชาติและนโยบายรัฐบาล เพ่ิมคุณภาพการบริการและผลลัพธ ์

ที่เป็นรูปธรรม และเพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปตามแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566-2570)  

ของกรมสุขภาพจิต ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 สร้างมูลค่างานสุขภาพจิตผ่านกลไกการตลาด 

เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต และก าลังคนสมรรถนะสูง กลยุทธ์ 4.3 พัฒนาสมรรถนะ บุคลากรให้มีความ

เชี่ยวชาญ และมีความสุข ตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการกรมสุขภาพจิต ตัวชี้วัดที่ 10.9  

ร้อยละของการลดใช้พลังงานของส่วนราชการกรมสุขภาพจิต ตัวชี้วัดที่ 23 ร้อยละของบุคลากร 

กรมสุขภาพจิตที่มีความสุข โดยประเมินจากค่าเฉล่ียคะแนนความสุข 9 มิติ ได้แก่ มิติสุขภาพกายดี 

(Happy Body) มิติผ่อนคลายดี (Happy Relax)  มิติน ้าใจดี (Happy Heart) มิติจิตวิญญาณดี 

(Happy Soul) มติิครอบครัวดี (Happy Family)  มิติสังคมดี (Happy Society) มิติไฝ่รู้ดี (Happy 

Brain) มิติสุขภาพเงินดี (Happy Money) และมิติการงานดี (Happy Work-Life) ประกอบกับ

สถานการณ์ปัจจุบันที่ต้องเผชิญกับความเปล่ียนแปลง และความท้าทายในสภาพแวดล้อม 

ที่หลากหลาย เผชิญกับความกดดันจากการด าเนินชีวิตที่เร่งรีบ อาจส่งผลให้บุคลากรในองค์กรต้อง

เผชิญกับความเครียดและความกดดันจากการท างาน การเตรียมความพร้อมทั้งด้านร่างกายและจิตใจ

ให้แก่บุคลากรจึงมีความส าคัญอย่างยิ่ง เพ่ือให้สามารถปรับตัวและปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จึงได้จัดโครงการสัมมนาและศึกษาดูงานขึ้น เพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพการท างาน และเสริมสร้างความพร้อมกายใจของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

เพ่ือเสริมสร้างความรู้ ทักษะ และทัศนคติที่ดี ในการดูแลสุขภาพกายและใจ รวมถึงให้ความรู้ 

ด้านสุขภาพเงิน ช่วยลดปัญหาความเครียดเพ่ิมความกระตือรือร้น และสร้างความสุขในชีวิต 

การท างาน รวมถึงสร้างความตระหนักการประหยัดพลังงาน กระตุ้นให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 

ในชีวิตประจ าวันและการท างาน อีกทั้งยังส่งเสริมให้บุคลากรได้แลกเปล่ียนประสบการณ์ เรียนรู้วิธีการ

ท างานที่หลากหลาย และสามารถน ามาประยุกต์ใช้ในองค์กรได้อย่างเหมาะสม อันจะส่งผลต่อ 

การพัฒนาคุณภาพงานและเพ่ิมศักยภาพขององค์กรในระยะยาว 
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2) วตัถปุระสงค ์

(1) เพ่ือให้บุคลากรมีความรู้และตระหนักถึงความส าคัญของการดูแลสุขภาพร่างกายอย่าง

เหมาะสม พร้อมทั้งป้องกันโรคที่พบบ่อยในกลุ่มคนวัยท างาน เพ่ิมความพร้อมในการปฏิบัติงานอย่างมี

ประสิทธิภาพ 

(2) เพ่ือให้บุคลากรมีความเข้าใจในหลักการบริหารเงิน การออม และการลงทุนที่เหมาะสม  

เพ่ือสร้างสุขภาพทางการเงินที่มั่นคง 

(3) เพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากรให้สามารถดูแลสุขภาพกาย สุขภาพใจ และการเงินได้อย่าง

ครบถ้วน ซึ่งส่งผลต่อประสิทธิภาพการท างานและความสุขในชีวิตประจ าวัน 

(4) เพ่ือให้บุคลากรได้เรียนรู้แนวทางเทคโนโลยี และการจัดการพลังงานที่มีประสิทธิภาพ  

และสามารถน ามาประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวันและในหน่วยงาน 

 

3) กลุม่เป้าหมาย 

 บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

วันที่ 20 – 22 มกราคม 2568  ณ  โรงแรมลาโค่ เขาใหญ่ – เอ ชาเทรียม คอลเลคชั่น 

จังหวัดนครราชสีมา และศึกษาดูงาน ณ โรงไฟฟา้ล าตะคองชลภาวัฒนา จังหวัดนครราชสีมา 

 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน  

 (1) การบรรยาย อภิปราย แบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติ แลกเปล่ียนเรียนรู้  เกี่ยวกับ 

1.1  หลักการบริหารเงิน การออม และการลงทุนที่เหมาะสมกับตนเอง  

 1.2 การดูแลสุขภาพร่างกายอย่างเหมาะสม   

(2) ศึกษาดูงาน ณ โรงไฟฟา้ล าตะคองชลภาวัฒนา จังหวัดนครราชสีมา 

 

6) ผลการด าเนนิงาน 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้จัดโครงการสัมมนาและศึกษาดูงาน เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการ

ท างาน และเสริมสร้างความพร้อมกายใจของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือเป็นการ

ส่งเสริมให้บุคลากรมีความรู้และตระหนักถึงความส าคัญของการดูแลสุขภาพร่างกายอย่างเหมาะสม 

เพ่ือให้มีความพร้อมในการปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ ตลอดจนมีความเข้าใจในหลักการบริหารเงิน 

การออม และการลงทุนที่เหมาะสม เพ่ือสร้างสุขภาพทางการเงินที่มั่นคง รวมทั้งเพ่ือให้บุคลากร 

ได้เรียนรู้แนวทางเทคโนโลยี และการจัดการพลังงานที่มีประสิทธิภาพ และสามารถน ามาประยุกต์ 

ใช้ในชีวิตประจ าวันและในหน่วยงานได้ โดยมีผู้เข้าร่วมโครงการฯ ในคร้ังนี้ จ านวนทั้งส้ิน 28 คน  
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สรปุการประเมนิความพึงพอใจตอ่บรกิารของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน  

- โครงการสัมมนาและศึกษาดูงาน เพ่ือเพ่ิมประสิทธภิาพการท างานและเสริมสร้างความพร้อม

กายใจของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 18 คน 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

(1) ผู้บริหารให้การสนับสนุนและก ากับทิศทางการด าเนินโครงการอย่างใกล้ชิด รวมทั้ง

เปิดโอกาสให้บุคลากรเข้าร่วมกิจกรรมอย่างทั่วถึง ส่งผลให้โครงการด าเนินไปตามวัตถุประสงค์ที่

ก าหนดไว้ 

(2) มีการก าหนดวัตถุประสงค์ของโครงการที่มุ่งเน้นทั้งการพัฒนาประสิทธิภาพการ

ท างานควบคู่กับการเสริมสร้างสุขภาวะทางกายและใจ ท าให้การออกแบบกิจกรรมมีความ

เหมาะสมและตอบประเด็นความต้องการของบุคลากร 

(3) กิจกรรมสัมมนามีความสอดคล้องกับบทบาท ภารกิจ และบริบทการท างานของ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน สามารถน าองค์ความรู้และประสบการณ์ที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ในการ

ปฏิบัติงานได้จริง 

(4) บุคลากรให้ความร่วมมือและมีส่วนร่วมในกิจกรรมอย่างเต็มที่ เกิดการแลกเปล่ียน

เรียนรู้ ประสบการณ์ และมุมมองในการท างานร่วมกัน ช่วยเสริมสร้างความสัมพันธ์อันดีและการ

ท างานเป็นทีม 

(5) มีการวางแผน การเตรียมการ และการประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องอย่างเป็น

ระบบ ท าให้การด าเนินโครงการเป็นไปด้วยความเรียบร้อย ตามก าหนดเวลาและงบประมาณที่

ได้รับ 

(6) รูปแบบกิจกรรมช่วยลดความตึงเครียดจากการท างาน เสริมสร้างก าลังใจ และความ

พร้อมทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ส่งผลให้บุคลากรมีทัศนคติเชิงบวกต่อการท างานมากยิ่งข้ึน 

 

8) ปัญหาและอปุสรรค 

(1) บุคลากรบางส่วนยังคงมีภารกิจงานเร่งด่วนที่ต้องรับผิดชอบ ส่งผลให้ไม่สามารถเข้า

ร่วมกิจกรรมได้อย่างต่อเนื่องหรือเต็มระยะเวลาของโครงการ 

(2) ความคาดหวังผู้เข้าร่วมโครงการที่แตกต่างกัน ส่งผลให้การตอบโจทยค์วามตอ้งการ

ของทุกกลุ่มเป็นไปได้ไม่อยา่งทั่วถึง 

(3) การเดินทางและการประสานงานกับหน่วยงานหรือสถานที่ศึกษาดูงานมีข้อจ ากดัด้าน

เวลาและเงื่อนไข ท าให้ต้องปรับแผนการด าเนินงานบางส่วน 

(4) บุคลากรมีความพร้อมด้านร่างกายและสุขภาพแตกต่างกัน อาจส่งผลต่อการเข้าร่วม

กิจกรรมบางประเภทได้ไม่เต็มที่ 

 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ควรวางแผนระยะเวลาและรูปแบบกิจกรรมให้เหมาะสมยิ่งข้ึน เพ่ือให้มีเวลาเพียงพอ

ส าหรับการเรียนรู้ การแลกเปล่ียนประสบการณ์ และการท ากิจกรรมเสริมสร้างความสัมพันธ์  

โดยไม่กระทบต่อภารกิจงานประจ าของบุคลากร 

(2) ควรติดตามและประเมินผลหลังการด าเนินโครงการอย่างต่อเนื่อง เพ่ือน าข้อมูล

ผลลัพธ์และข้อเสนอแนะจากผู้เข้าร่วมไปใช้ปรับปรุงรูปแบบและเนื้อหาของโครงการในคร้ังต่อไป 

ให้เกิดประสิทธิผลและความคุ้มค่าสูงสุด 
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17. การประชมุเสรมิสรา้งความรู ้ความเขา้ใจ และเทคนคิการเขยีนหนงัสือราชการ 

1) หลกัการและเหตผุล 

 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จัดโครงการประชุมเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และเทคนิค 

การเขียนหนังสือราชการ เพ่ือให้บุคลากรของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีความรู้ ความเข้าใจ 

ที่ถูกต้องเกี่ยวกับเขียนหนังสือราชการ ตามระเบียบส านักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยงานสารบรรณ 

พ.ศ. 2526 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม รวมถึงเป็นการพัฒนาทักษะ และเรียนรู้เทคนิคในการเขียนหนังสือ

ราชการให้มีความถูกต้อง ชัดเจน และเป็นมาตรฐานเดียวกัน อันจะส่งผลดีให้การปฏิบัติงาน

เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

2) วัตถุประสงค์ 

 เพ่ือเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจของรูปแบบและหลักส าคัญในการเขียนหนังสือราชการ

ให้ถูกต้อง เหมาะสม ส่ือความหมายได้ชัดเจนตรงประเด็น เพ่ือให้การส่ือสารระหว่างองค์กรเป็นไป

อย่างมีประสิทธิภาพ ส่งผลให้การปฏิบัติงานเกิดผลสัมฤทธิ์ที่ดี 

3) กลุม่เป้าหมาย 

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

 วันที่ 18 กนัยายน 2568 ณ ห้องประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน อาคาร 3 ชั้น 4 

กรมสุขภาพจิต 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 

 (1) บรรยาย เร่ือง ความรู้เกี่ยวกับระเบียบส านักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยงานสารบรรณ 

พ.ศ. 2526 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 

 (2) บรรยาย เร่ือง หลักการและรูปแบบการเขียนหนังสือราชการให้ชัดเจน กระชับ ถูกต้อง 

 (3) บรรยาย เรื่อง ขั้นตอนการน าเสนอหนังสือต่อผู้บริหาร และข้อผิดพลาดที่พบบ่อย 

6) ผลการด าเนนิงาน 

 บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้รับความรู้ความเข้าใจในหลักเกณฑ์ รูปแบบ และ

ระเบียบการปฏิบัติที่ถูกต้องเกี่ยวกับการเขียนหนังสือราชการ มีทักษะในการเลือกใช้ภาษา ส านวน 

ถ้อยค าที่เหมาะสม ท าให้การเขียนมีความชัดเจน รัดกุม และสามารถส่ือสารวัตถุประสงค์ไปยัง

ผู้รับได้อย่างมีประสิทธิภาพ ตรงประเด็น ส่งผลดีต่อการประสานงานทั้งภายในและภายนอก  

ลดข้อผิดพลาดในการจัดท าเอกสาร ท าให้กระบวนการตรวจสอบและเสนอลงนามด าเนินไปอย่าง

รวดเร็วและมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน นอกจากนี้ ยังส่งผลให้เอกสารราชการของหน่วยงานมีคุณภาพ

และมาตรฐานการเขียนที่สอดคล้องเป็นไปในทิศทางเดียวกัน และเป็นการเสริมสร้างภาพลักษณ์ 

ที่ดีด้านการส่ือสารที่เป็นทางการของหน่วยงาน โดยมีบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

เข้าร่วมโครงการฯ จ านวน 26 คน จากบุคลากรจ านวน 30 คน  
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สรปุการประเมนิความพึงพอใจตอ่บรกิารของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน  

- โครงการประชุมเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และเทคนิคการเขยีนหนังสือราชการ 

ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 22 คน 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

(1) ผู้บริหารให้ความส าคัญกับการพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการเขียนหนังสือราชการ 

และสนับสนุนให้บุคลากรเข้าร่วมการประชุมอย่างทั่วถึง ท าให้การด าเนินกิจกรรมเป็นไปอย่าง

ราบร่ืนและบรรลุวัตถุประสงค์ 

(2) วิทยากรมีความรู้ ความเชี่ยวชาญ และประสบการณ์ตรง สามารถถ่ายทอดความรู้ 

หลักเกณฑ์ ระเบียบ และเทคนิคการเขียนหนังสือราชการได้อย่างชัดเจน พร้อมยกตัวอย่างและ

แนวปฏิบัติที่สามารถน าไปใช้ได้จริง 

(3) เนื้อหาการประชุมมีความสอดคล้องกับงานที่ปฏิบัติประจ า ช่วยให้ผู้เข้าร่วมประชุม

สามารถน าความรู้ไปประยุกต์ใช้ได้ทันที 

(4) มีการบรรยายควบคู่กับการแลกเปล่ียนความคิดเห็น ซักถาม ท าให้ผู้เข้าร่วมเกิดความ

เข้าใจมากยิ่งข้ึน และสามารถแก้ไขข้อผิดพลาดในการเขียนหนังสือราชการได้อย่างถูกต้อง 

(5) ผู้เข้าร่วมประชุมให้ความสนใจ ตั้งใจรับฟัง และมีส่วนร่วมในการซักถามและ

แลกเปล่ียนประสบการณ์ ส่งผลให้บรรยากาศการประชุมเป็นไปอย่างสร้างสรรค์ 

8) ปัญหาอปุสรรค 

(1) ระยะเวลาการประชุมมีจ ากัด ท าให้ไม่สามารถลงรายละเอียดหรือฝึกปฏิบัติการเขียน

หนังสือราชการได้อย่างทั่วถึงในทุกประเด็น 

(2) หลักเกณฑ์ ระเบียบ และรูปแบบการเขียนหนังสือราชการมีรายละเอียดค่อนข้างมาก 

รวมถึงแนวทางการตรวจหนังสือของผู้ตรวจระดับกรมฯ มีความแตกต่างกัน จึงต้องมีการตกลง

แนวทางร่วมกัน ซึ่งผู้เข้าร่วมบางส่วนจึงอาจต้องใช้เวลาในการทบทวนและท าความเข้าใจเพ่ิมเติม

ภายหลังการประชุม 
 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) การจัดท าหนังสือราชการ ต้องด าเนินการตามระเบียบส านักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยงาน

สารบรรณอย่างเคร่งครัด 

(2) ควรเพ่ิมกิจกรรมฝึกปฏิบัติเพ่ือให้ผู้เข้าร่วมประชุมได้ฝึกเขียนหนังสือราชการจาก

สถานการณ์จริง และได้รับค าแนะน าในการปรับปรุงแก้ไขอย่างใกล้ชิด จะช่วยเสริมสร้างความ

เข้าใจและทักษะการเขียนได้ดียิ่งข้ึน 

(3) ควรจัดท าเอกสารคู่มือหรือแนวทางการเขียนหนังสือราชการมาตรฐาน เพ่ือให้ผู้เข้าร่วม

สามารถน าไปใช้เป็นแนวทางอ้างอิงในการปฏิบัติงานได้อย่างต่อเนื่องภายหลังการประชุม 
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18. การประชุมเพ่ือพัฒนาสภาพแวดล้อมและเตรียมความพร้อม    

    รองรับสถานการณ์ฉุกเฉินในสถานที่ท างาน 

1) หลกัการและเหตผุล 

 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จัดโครงการประชุมเพ่ือพัฒนาสภาพแวดล้อมและเตรียม 

ความพร้อมรองรับสถานการณ์ฉุกเฉินในสถานที่ท างาน เพ่ือให้บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ได้รับความรู้ ความเข้าใจ และทักษะในการบริหารจัดการสถานการณ์ฉุกเฉิน ตลอดจนส่งเสริมการท างาน

ในสภาพแวดล้อมที่ปลอดภัยและยั่งยืน ซึ่งเป็นปัจจัยส าคัญที่ช่วยส่งเสริมประสิทธิภาพการท างาน  

ลดความเส่ียงต่อการเกิดอุบัติเหตุ รวมทั้งสร้างบรรยากาศที่เอื้อต่อสุขภาพกายและสุขภาพจิต 

ของบุคลากร 

2) วัตถุประสงค์ 

 เพ่ือให้บุคลากรมีความตระหนักถึงความส าคัญของการป้องกันและเตรียมความพร้อม

รับมือกับสถานการณ์ฉุกเฉิน ร่วมกันประเมินสภาพแวดล้อมปัจจุบันของสถานที่ท างาน และระบุ 

จุดเส่ียงหรือปัจจัยที่อาจก่อให้เกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน ก าหนดบทบาท หน้าที่ และความรับผิดชอบ

ที่ชัดเจนของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ฝึกอบรมและซ้อมแผนฉุกเฉินให้แก่บุคลากร 

เพ่ือให้ทุกคนสามารถปฏิบัติได้อย่างถูกต้องและทันท่วงทีเมื่อเกิดเหตุการณ์จริง 

3) กลุม่เป้าหมาย 

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

 วันที่ 19 กันยายน 2568 ณ ห้องประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน อาคาร 3 ชั้น 4 

กรมสุขภาพจิต 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 

 (1) บรรยาย เรื่อง แนวทางการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย อคัคีภยั และแผ่นดินไหว 

 (2) แบ่งหน้าที่และขั้นตอนปฏิบัติเมือ่เกิดเหตุฉุกเฉิน 

 (3) ซักซ้อมปฏิบัติเหมอืนจริง กรณีเกิดอัคคีภัย และแผ่นดินไหว 

 (4) จัดการสภาพแวดล้อมในสถานที่ท างานที่เอื้อต่อสุขภาพและความปลอดภยั (5ส.) 

6) ผลการด าเนนิงาน 

 บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีความรู้ความเข้าใจในแผนฉุกเฉินและขั้นตอนการ

ปฏิบัติได้อย่างถูกต้องเมื่อเกิดเหตุการณ์ มีความตระหนักด้านความปลอดภัยสูงขึ้น และให้ความ

ร่วมมือในการปรับปรุงสภาพแวดล้อมและปฏิบัติตามมาตรการป้องกันเตรียมความพร้อมของ

หน่วยงาน มีบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงานเข้าร่วมโครงการฯ จ านวน 26 คน  
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กจิกรรมการด าเนนิการพัฒนาสภาพแวดลอ้ม 

และเตรยีมความพรอ้มรองรบัสถานการณ์ฉกุเฉนิในสถานทีท่ างาน 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

(1) ผู้บริหารให้ความส าคัญกับความปลอดภัยและความพร้อมในการรับมือสถานการณ์

ฉุกเฉินในสถานที่ท างาน สนับสนุนทรัพยากรและก ากับติดตามการด าเนินโครงการอย่างใกล้ชิด 

ส่งผลให้การด าเนินงานเป็นไปตามเป้าหมาย 

(2) มีการก าหนดวัตถุประสงค์ แนวทาง และขั้นตอนการด าเนินงานอย่างชัดเจน 

ครอบคลุมการพัฒนาสภาพแวดล้อมและการเตรียมความพร้อมรองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน ท าให้

ผู้เข้าร่วมประชุมเข้าใจบทบาทและหน้าที่ของตนเอง 

(3) เนื้อหาการประชุมสอดคล้องกับความเส่ียงของสถานที่ท างานจริง ท าให้สามารถ

ก าหนดมาตรการ แนวทางป้องกัน และแผนรองรับสถานการณ์ฉุกเฉินได้อย่างเหมาะสม 

(4) บุคลากรทุกคนให้ความร่วมมือและมีส่วนร่วม ส่งผลให้การซักซ้อมที่ก าหนดมีความ

ราบร่ืน และสามารถน าไปปฏิบัติได้ หากเกิดเหตุการณ์จริง 

(5) มีการน าองค์ความรู้ ข้อแนะน า และมาตรฐานด้านความปลอดภัยจากหน่วยงาน และ

ผู้เช่ียวชาญมาใช้ประกอบการประชุม ช่วยเพ่ิมความถูกต้องและความน่าเช่ือถือของแนวทาง

ด าเนินงาน 

(6) มีการเตรียมการด้านสถานที่ อุปกรณ์ และส่ือประกอบการประชุมอย่างเหมาะสม 

รวมทั้งการประสานงานที่ชัดเจน ท าให้การประชุมเป็นไปด้วยความเรียบร้อยและบรรลุวัตถุประสงค์

ที่ก าหนดไว้ 

(7) มีการตรวจสอบและบ ารุงรักษาอุปกรณ์ดับเพลิงให้พร้อมใช้งานเสมอ 

(8) บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงานรู้หน้าที่ของตนเองเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน 
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8) ปัญหาอปุสรรค 

(1) ระยะเวลาการประชุมมีจ ากัด ท าให้ไม่สามารถลงรายละเอียดในบางประเด็นที่มีความ

ซับซ้อนเกี่ยวกับการจัดการสถานการณ์ฉุกเฉินได้อย่างครบถ้วน 

(2) ผู้เข้าร่วมประชุมบางส่วนยังมีภารกิจงานเร่งด่วน ส่งผลให้ไม่สามารถเข้าร่วมการ

ประชุมได้อย่างต่อเนื่องหรือเต็มระยะเวลา 

(3) ผู้เข้าร่วมประชุมมีพ้ืนฐานความรู้และประสบการณ์ด้านการจัดการสถานการณ์ฉุกเฉิน

แตกต่างกัน ท าให้การท าความเข้าใจและการแลกเปล่ียนความคิดเห็นเป็นไปไม่เท่ากัน 

(4) สถานที่ในการซ้อมปฏิบัติค่อนข้างจ ากัดพ้ืนที่ 

(5) ไม่มีอุปกรณ์ในการฝึกซ้อมเสมือนจริง 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ควรจัดกิจกรรมเสริมสร้างความรู้และความเข้าใจเชิงปฏิบัติ เช่น การฝึกซ้อมแผน

เผชิญเหตุ การจ าลองสถานการณ์ฉุกเฉิน หรือการสาธิตการใช้อุปกรณ์ด้านความปลอดภัย เพ่ือ

เพ่ิมความพร้อมในการปฏิบัติจริง เป็นประจ าทุกปี 

(2) ควรบูรณาการการท างานกับหน่วยงานและผู้เชี่ยวชาญที่เกี่ยวข้อง เช่น หน่วยงาน

ด้านความปลอดภัย หรือหน่วยงานผู้เชี่ยวชาญภายนอก เพ่ือเพ่ิมความถูกต้องและความเหมาะสม

ของแผนรองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน 

(3) ควรติดตาม ประเมินผล และทบทวนผลการด าเนินงานอย่างสม ่าเสมอ เพ่ือน าผลการ

ประชุมและข้อเสนอแนะไปปรับปรุงแผน มาตรการ และแนวปฏิบัติให้สอดคล้องกับสถานการณ์ 

ที่เปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา 
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2.4 ผลการด าเนนิงานของคณะท างานกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

    ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

1. คณะท างานเสรมิสรา้งความสุขบคุลากร (Happy Organization Team)  

1) หลกัการและเหตผุล 

   จากผลการส ารวจความสุขคนท างานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ด้วยเคร่ืองมือ 

HAPPINOMETER ปีงบประมาณ 2567 ที่ผ่านมา พบว่า ค่าเฉล่ียความสุขของบุคลากรใน

ภาพรวม 9 มิติ มีค่า 70.57 คะแนน โดยผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้เล็งเห็นถึง

ความส าคัญของการส่งเสริมและดูแลบุคลากร ในมิติต่าง ๆ อย่างรอบด้าน โดยมอบหมายให้

คณะท างานเสริมสร้างความสุขบุคลากร น าผลการประเมิน HAPPINOMETER ในมิติที่ต ่าที่สุด  

4 มิติ มาพิจารณา และวางแผนกิจกรรม เพ่ือส่งเสริมและพัฒนาบุคลากร ผ่านการปลูกฝังวินัย

ในการดูแลสุขภาพกาย เสริมสร้างความมั่นคงทางอารมณ์ พัฒนาความสัมพันธ์ในที่ท างาน 

ตลอดจนการส่งเสริมวินัยทางการเงินสร้างความมั่นคงในชีวิตส่วนบุคคล อันจะน าไปสู่การมี

คุณภาพชีวิตที่ดีอย่างยั่งยืนด้วยเหตุนี้ จึงได้ก าหนดนโยบายส่งเสริมสุขภาวะทั้งด้านร่างกาย จิตใจ 

และการเงินของบุคลากร โดยมุ่งขับเคล่ือนการด าเนนิงานภายใต้แนวคิด “คน กยผ. กายพร้อม ใจพร้อม 

เงินพร้อม: สุขให้ครบด้านงานก็แฮปปี้  ชีวิตดี๊ดี” ผ่านการด าเนินงานภายใต้แผนปฏิบัติการของ

คณะท างานเสริมสร้างความสุขบุคลากร ประจ าปีงบประมาณ 2568 

 

2) วตัถปุระสงค ์

(1) เพ่ือส่งเสริมสุขภาพกายของบุคลากรในการดูแลสุขภาพตนเอง 

(2) เพ่ือส่งเสริมความสัมพันธ์บคุลากรและลดความตึงเครียดในที่ท างาน 

(3) เพ่ือส่งเสริมวินยัทางการเงินของบุคลากรและปลูกฝังพฤติกรรมการออมเงินอยา่งสม ่าเสมอ 

 

3) กลุม่เป้าหมาย 

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาการด าเนนิงาน 

เดือนตุลาคม 2567 – กันยายน 2568 

 

5) กจิกรรม 

(1)  การส่งเสริมสุขภาพกายของบุคลากร 

(2) การส่งเสริมความสัมพันธ์บคุลากร 

 (3) การส่งเสริมวินยัทางการเงินของบุคลากร 
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6) ผลการด าเนนิงาน  

กิจกรรมที่ 1 การส่งเสริมสุขภาพกายของบุคลากร ได้ด าเนินกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพกาย

ของบุคลากร ผ่านกิจกรรม “สมุดพกสุขภาพ กยผ.” (Google Sheet) พบว่า บุคลากรมีการ 

ดูแลตนเอง โดยก่อนการด าเนินกิจกรรมบุคลากรมีค่า BMI อยู่ในเกณฑ์ปกติ มีจ านวน 11 คน  

จากจ านวนบุคลากรทั้งหมด 30 คน คิดเป็นร้อยละ 36.67 ซึ่งหลังจากการด าเนินกิจกรรม 

แบ่งกลุ่มบุคลากรออกเป็น 2 กลุ่ม  คือ 1) บุคลากรที่มีค่า BMI อยู่ในเกณฑ์ปกติ ทั้ง 11 คน  

ยังคงดูแลตนเองอย่างสม ่าเสมอ สามารถรักษาค่า BMI ให้อยู่ในเกณฑ์ปกติได้ครบทั้ง 11 คน  

คิดเป็นร้อยละ 36.67 ของบุคลากรทั้งหมด และ 2) บุคลากรที่มีค่า BMI อยู่ในเกณฑ์น ้าหนักเกิน  

มีวินัยในการดูแลตนเองจนสามารถกลับมาอยู่ในเกณฑ์ปกติได้ จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 16.67 

ของบุคลากรทั้งหมด ทั้งนี้ บุคลากรส่วนใหญ่มีค่า BMI เปล่ียนแปลงในทางที่ดีขึ้น ส่งผลให้

ภาพรวมของกิจกรรมบุคลากรมีค่า BMI อยู่ในเกณฑ์ปกติ จ านวน 16 คน คิดเป็นร้อยละ 53.33 

ของบุคลากรทั้งหมด สะท้อนถึงความพยายามในการควบคุมดูแลสุขภาพของตนเอง และแสดง

ให้เห็นถึงการมีส่วนร่วมของบุคลากร รวมถึงความตระหนักรู้ในการสร้างพฤติกรรมสุขภาพที่ดี

อย่างเป็นรูปธรรม  

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรม 2 การส่งเสริมความสัมพันธ์บุคลากร ได้ด าเนินกิจกรรม “บัดดี้บัดใจ ใส่ใจดูแลกัน” 

เพ่ือส่งเสริมให้บุคลากรดูแลและให้ก าลังใจซึ่งกันและกัน และเสริมสร้างความสัมพันธ์ในสถานที่

ท างาน เป็นการสร้างบรรยากาศในการท างาน ลดความตึงเครียด ซึ่งกิจกรรมดังกล่าวเป็นการ

ส่งต่อความห่วงใยผ่านข้อความให้ก าลังใจ หรือมอบของที่คู่บัดดี้เพ่ือเสริมสร้างพลังใจ ด้วยโจทย์

ประจ าสัปดาห์ เช่น “ท าให้คู่บัดดี้ อารมณ์ดี สดใสไปตลอดทั้งวัน” “มอบของที่มีประโยชน์ 

ต่อสุขภาพให้คู่บัดดี้” “ดูแลให้คู่บัดดี้รู้สึกผ่อนคลาย” เป็นต้น พร้อมกับบูรณาการร่วมกับกิจกรรม

สมุดพกสุขภาพ กยผ. เพ่ือดูแลสุขภาพใจควบคู่ไปกับสุขภาพกาย ท าให้บุคลากรมีความสุขในการ

ท างาน และสามารถปรับตัวในการท างานร่วมกับผู้อื่นได้ดียิ่งข้ึน บุคลากรมีความพึงพอใจ 

ต่อกิจกรรมอยู่ในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ 100 
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• กจิกรรมการส่งเสรมิความสัมพันธบ์คุลากร 

                 

 

 

 

 

 

 

• กจิกรรมการส่งเสรมิวนิยัทางการเงนิของบคุลากร 

 

กิจกรรม 3 การส่งเสริมวินัยทางการเงินของบุคลากร ได้ด าเนินกิจกรรมภายใต้ชื่อ 

“ธนาคาร กยผ.พอเพียง” โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือปลูกฝังพฤติกรรมการออมเงินอย่างสม ่าเสมอ 

สร้างนิสัยทางการเงินที่ดี และเสริมสร้างความมั่นคงในชีวิตให้แก่บุคลากร ซึ่งกิจกรรมดังกล่าว

จัดขึ้นเป็นประจ าเดือนละ 1 คร้ัง โดยเปิดโอกาสให้บุคลากรสามารถออมเงินได้ตามความสมัครใจ 

โดยไม่ก าหนดจ านวนข้ันต ่า ทั้งนี้ การออมเงินจะด าเนินการผ่านตัวแทนคณะท างานเสริมสร้าง

ความสุขบุคลากรในแต่ละกลุ่ม ซึ่งจะเป็นผู้รวบรวมเงินออมของแต่ละบุคคล พร้อมทั้งให้บุคลากร

บันทึกข้อมูลการเข้าร่วมกิจกรรมผ่านแบบฟอร์มออนไลน์ (Google Sheet) เพ่ือความเป็นระบบ

และสามารถตรวจสอบย้อนหลังได้ จากบุคลากรทั้งหมดที่เข้าร่วมกิจกรรมท าให้ยอดรวมเงินออม

ของกิจกรรมธนาคาร กยผ.พอเพียง มีจ านวนทั้งส้ิน 83,550 บาท โดยให้การยกย่องช่ืนชม

บุคลากรและหน่วยงาน ที่มีความสม ่าเสมอและมีวินัยในการออมเงินมากที่สุด ซ่ึงเป็นหลักฐาน 

เชิงประจักษ์ที่สะท้อนถึงความส าเร็จในการปลูกฝังวินัยทางการเงินของบุคลากรอย่างเป็นรูปธรรม 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

ทั้งนี้ การด าเนินกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพกายและสุขภาพใจของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน ที่เกิดจากความร่วมมือร่วมใจอย่างเข้มแข็งของผู้บริหารหน่วยงาน คณะท างาน

เสริมสร้างความสุขบุคลากร และบุคลากรทุกคนภายในหน่วยงาน ได้ส่งผลเชิงบวกอย่างเป็น

รูปธรรมต่อสุขภาวะโดยรวมของบุคลากร ทั้งในด้านร่างกาย และจิตใจสุขภาวะที่ดีขึ้น ส่งผลให้

การประเมินค่าเฉลี่ยความสุขบุคลากร กยผ. ในภาพรวม ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

มีค่าคะแนนเฉลี่ยที่ดีขึ้น 75.59 คะแนน จัดอยู่ในระดับ “Very Happy” ภายใต้ประเด็นเสริมสร้าง
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ความสุขบุคลากร (Happinometer) ทั้ง 4 มิติ ได้แก่ 1) Happy Money (สุขภาพเงินดี) ร้อยละ 57.93 

2) Happy Body (สุขภาพดี) ร้อยละ 63.27 3) Happy Relax (ผ่อนคลายดี) ร้อยละ 66.73 และ 

4) Happy Society (สังคมดี) ร้อยละ 75.80 มีผลการประเมินที่ดีข้ึน ตามล าดับ 

 

7) ปัจจยัความส าเรจ็ 
ความส า เ ร็จของการด า เนินกิจกรรมส่งเส ริมสุขภาพกายและสุขภาพใจของ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานเกิดจากหลายองค์ประกอบที่ท างานร่วมกันอย่างสอดประสาน  

โดยมีปัจจัยสนับสนุนส าคัญ ดังนี้ 

1) ผู้บริหารหน่วยงานให้ความส าคัญต่อสุขภาวะของบุคลากรผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งต้องเผชิญ

กับความกดดันและภาระงานที่หลากหลาย จึงส่งเสริมการจัดกิจกรรมและให้ค าแนะน า อันเป็น

แรงผลักดันส าคัญให้บุคลากรสามารถดูแลและเข้าใจตนเองมากยิ่งข้ึน 

2) คณะท างานเสริมสร้างความสุขบุคลากร มีศักยภาพในการออกแบบกิจกรรม 

ที่สร้างสรรค์และตอบโจทย์ความต้องการของบุคลากร พร้อมทั้งช่วยกระตุ้นให้บุคลากรของ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานทุกคนร่วมมือในการเข้าร่วมกิจกรรมอย่างเต็มที่ ด้วยความตั้งใจ  

ซึ่งไม่เพียงแต่ส่งผลให้กิจกรรมด าเนินไปอย่างราบร่ืนเท่านั้น แต่ยังเป็นการเสริมสร้าง

ความสัมพันธ์อันดีภายในหน่วยงาน เพ่ิมความสามัคคี และสร้างวัฒนธรรมองค์กรที่เก้ือหนุนกัน

และกันอย่างยั่งยืน 

3) บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงานทุกคน ให้ความร่วมมือในการท ากิจกรรม 

ที่ก่อให้เกิดความสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน 

 

 8) ปัญหาอุปสรรค 
 กองบริหารทัพยากรบุคคล ไม่ได้มีการสนับสนุนการแลกเปล่ียนเรียนรู้ที่เกี่ยวข้อง

กิจกรรมเสริมสร้างความสุขบุคลากรระหว่างหน่วยงานภายในกรมสุขภาพจิต 

 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 
  มีการกระตุ้นให้บุคลากรมีการดูแลสุขภาพผ่านระบบออนไลน์ เพ่ือสร้างแรงจูงใจในการ

ดูแลสุขภาพของบุคลากร รวมทั้งควรมีการสนับสนุนงบประมาณหรือทรัพยากรเพ่ิมเติมเพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพและความหลากหลายของกิจกรรมในอนาคต 
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2. คณะท างานด าเนนิการดา้นคณุธรรมและความโปรง่ใส  

   (Integrity & Transparency Assessment Team) 

1) หลกัการและเหตผุล 

กรมสุขภาพจิต ได้ให้ความส าคัญกับการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการ

ด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐตามแนวทางของส านักงาน ป.ป.ช. และด าเนินการประเมิน 

ในระดับกรมอย่างต่อเนื่อง นับตั้งแต่ปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 จนถึงปัจจุบัน และตั้งแต่ 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 กรมสุขภาพจิตได้จัดท าค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงาน 

ในสังกัดกรมสุขภาพจิต ตัวชี้วัดค่าคะแนนตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส 

ในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต (ITA) โดยก าหนดให้เป็นตัวชี้วัดส าหรับ

ประเมินเชิงบวกที่ครอบคลุมการปฏิบัติราชการของหน่วยงานภาครัฐในทุกมิติ ตั้งแต่ 

การบริหารงานของผู้บริหารและการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ภายในหน่วยงาน ตลอดจนประเมิน 

“ระบบงาน” โดยเฉพาะกระบวนการเปิดเผยข้อมูล กระบวนการจัดซื้อจัดจ้างที่มีความโปร่งใส 

รวมถึงขั้นตอน และกระบวนการปฏิบัติงานและการให้บริการที่มีมาตรฐานและมีความเป็นธรรม  

ไม่เลือกปฏิบัติ ตลอดจนมีคุณลักษณะที่ดีตามหลักธรรมาภิบาล รวมไปจนถึงการประเมิน 

“วัฒนธรรม” ในหน่วยงานที่มุ่งเน้นการสร้างเสริมวัฒนธรรมและค่านิยมสุจริตและประเมินแนวทาง

ในการป้องกันการทุจริตและการป้องกันการปฏิบัติงาน ที่อาจจะก่อให้เกิดผลประโยชน์ทับซ้อน

ตลอดจนประเมินผลการปฏิบัติงานในภาพรวมที่สะท้อนได้จากการรับรู้ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

ภายในและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายนอก ซึ่งล้วนแต่มีความส าคัญและสามารถสะท้อนให้เห็นถึง

คุณลักษณะที่ดีในการด าเนินงานที่มีคุณธรรมและมีธรรมาภิบาลที่หน่วยงานภาครัฐและเจ้าหน้าที่

ของรัฐพึงจะต้องมีและยึดถือปฏิบัติได้เป็นอย่างดี การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการ

ด าเนินงานของหน่วยงาน เป็นการประเมินตามหลักฐานเชิงประจักษ์ที่ครอบคลุมการปฏิบัติ

ราชการของหน่วยงาน ตั้งแต่การบริหารงานของผู้บริหารและการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ภายใน

หน่วยงาน ตลอดจนประเมิน “ระบบงาน” โดยเฉพาะการเปิดเผยข้อมูล กระบวนการจัดซื้อจัดจ้าง

ที่มีความโปร่งใส รวมถึงขั้นตอนและการให้บริการที่มีมาตรฐานและความเป็นธรรม รวมไปถึงการ

ประเมิน “วัฒนธรรม” ในหน่วยงานที่มุ่งเน้นการสร้างเสริมวัฒนธรรมและค่านิยมสุจริต  

และประเมินแนวทางในการป้องกันการทุจริตและการป้องกันการปฏิบัติงานที่อาจก่อให้ 

เกิดผลประโยชน์ทับซ้อน ตลอดจนการประเมินผลการปฏิบัติงานในภาพรวมที่ได้จากการรับรู้ 

ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียภายในและภายนอก  

2) วัตถุประสงค์ 

 (1) เพ่ือมุ่งเน้นการเสริมสร้างวามรู้ ความเข้าใจในการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส

ในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (Integrity & Transparency Assessment : ITA)  

โดยเน้นความรู้ความเข้าใจการเปิดเผยข้อมูลต่อสาธารณะ (แบบ Open Data Integrity & 

Transparency Assessment : OIT) และการประเมินองค์กรคุณธรรมต้นแบบของกอง

ยุทธศาสตร์และแผนงาน 

 (2) เพ่ือน าข้อมูลที่ได้ไปปรับปรุงเพ่ือการพัฒนากระบวนการท างานของกองยุทธศาสตร์

และแผนงาน เพ่ือสร้างความโปร่งใสและก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชนและผู้รับบริการ 
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3) กลุม่เป้าหมาย 

 บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 

 เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

 

5) กจิกรรมด าเนนิการ 

 (1) ด าเนินงานตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของ

หน่วยงานภาครัฐ ประจ าปีงบประมาณ 2568 

 (2) ด าเนินงานตามแนวทางการด าเนินการตัวชี้วัดค่าคะแนนตามเกณฑ์การประเมิน

คุณธรรม และความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

6) ผลการด าเนินงาน  

(1) การด าเนินงานการเป็นองค์กรคุณธรรมต้นแบบ กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้

ด าเนินการขับเคล่ือนเป็นองค์กรคุณธรรมต้นแบบ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ตามเกณฑ์

การประเมินชุมชน องค์กร อ าเภอ และจังหวัดคุณธรรม ที่กรมศาสนาก าหนด โดยมีการแสดง

เจตนารมณ์และมุ่งมั่นด าเนินการส่งเสริมคุณธรรมในองค์กร โดยมีการบริหารจัดการตาม 

หลักคุณธรรม ธรรมาภิบาลหรือหลักการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี มีบรรยากาศหรือ

สภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการส่งเสริมคุณธรรม บุคลากรในองค์กรมีพฤติกรรมที่เปล่ียนแปลง 

ไปในทางที่ดีขึ้น และองค์กรมีการรวบรวมจัดท าองค์ความรู้จากผลส าเร็จการด าเนินงาน  

และเผยแพร่องค์ความรู้หรือส าเร็จในการด าเนินงาน ดังนี้ 

(1.1) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงานและบุคลากร ร่วมกันประกาศ

เจตนารมณ์เพ่ือเป็นองค์กรคุณธรรมต้นแบบ 
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(1.2) ร่วมกันขับเคล่ือนกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้เป็นองค์กรคุณธรรม

ต้นแบบ ภายใต้คุณธรรมเป้าหมาย “ปัญหาที่อยากแก้ และ ความดีที่อยากท า” ดังนี้ 

      

       ปัญหาที่อยากแก้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SPD DMH SPD DMH    105 

 

 

       ความดีที่อยากท า 

 

 

 

 

 

 

 

 

(2) ผลการด าเนินงานด้านคุณธรรมและความโปร่งใส 

(2.1) ร้อยละของผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด า เนินงาน 

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ร้อยละ 100 (ตามแบบฟอร์ม OIT) 

(2.2) จัดท าแผนปฏิบัติการส่งเสริมคุณธรรมของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ประจาํปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

(2.3) ร้อยละของผู้เข้าท าแบบส ารวจความคิดเห็นด้านคุณธรรมและความโปร่งใส

ในการด าเนินงานของหน่วยงาน ร้อยละ 100 

(2.4) ร้อยละของผลการประเมินหน่วยงานคุณธรรม ร้อยละ 100 

 (3) ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ประกอบด้วย 6 ด้าน ซึ่งผล

การประเมินในภาพรวมอยู่ที่ระดับคะแนน 98.44 ทั้งนี้ ผลการประเมินในแต่ะละด้านมีระดับคะแนน 

ที่สูงกว่าเกณฑ์ที่กรมสุขภาพจิตก าหนด คือ ร้อยละ 85 ซึ่งจากผลการประเมินฯ บ่งชี้ได้ว่า 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานมีแนวโน้มในการด าเนินงานที่เป็นไปตามหลักความโปร่งใสและมีมาตรฐาน

ในการปฏิบัติงานโดยบุคลากรส่วนใหญ่ยังเชื่อมั่นและแสดงความไว้วางใจที่มีต่อการบริหารงาน

ของผู้บริหารหน่วยงานที่มุ่งไปสู่การป้องกันและปรามปรามการทุจริตอย่างมีประสิทธิภาพ 
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7) ปัจจยัความส าเรจ็ 

 ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน รวมถึงบุคลากรของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

ให้ความส าคัญกับด าเนินงานตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของ

หน่วยงานภาครัฐ ประจ าปีงบประมาณ 2568 และร่วมกันด าเนินงานตามแนวทางการด าเนินการตัวชี้วัด

ค่าคะแนนตามเกณฑ์การประเมินคุณธรรม และความโปร่งใสในการด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

8) ปัญหาอปุสรรค 

บุคลากรขาดความรู้ความเข้าใจที่ชัดเจนในเจตนารมณ์และวัตถุประสงค์ของ ITA  

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

การให้ความรู้และสร้างความเข้าใจแก่บุคลากรเพ่ือให้เข้าใจวัตถุประสงค์และความส าคัญ

ของ ITA อย่างแท้จริง 
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3. คณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบการควบคุมภายใน  

   และคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและ 

   การควบคุมภายใน กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

   (Risk Management Team) 
 
1) หลกัการและเหตผุล 

  ด้วยกรมสุขภาพจิต ได้ก าหนดนโยบายให้ทุกหน่วยงานในสังกัดด าเนินการวิเคราะห์และ 

จัดท าแผนบริหารความเส่ียงและควบคุมภายในอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง โดยครอบคลุม 

ประเด็นความเส่ียงหลักทั้ง 4 ด้าน ได้แก่ ด้านกลยุทธ์ (Strategic : S), ด้านการปฏิบัติงาน 

(Operation : O), ด้านการเงิน (Finance : F), และด้านการปฏิบัติตามกฎหมายและข้อบังคับ 

ที่เกี่ยวข้อง (Compliance : C) เพ่ือให้เกิดความมั่นใจอย่างสมเหตุสมผลว่าการด าเนินงาน 

จะบรรลุวัตถุประสงค์ทั้งในระดับหน่วยงานและระดับกรม 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ให้ความส าคัญกับการยกระดับการบริหารความเส่ียงและ 

การควบคุมภายในอย่างต่อเนื่อง โดยคณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบการ

ควบคุมภายใน และคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและการควบคุม

ภายในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ได้ด าเนินการทบทวนผล 

การด าเนินงาน ปัญหา และอุปสรรคที่เกิดขึ้นในปีที่ผ่านมา พบว่า แม้บุคลากรภายในกองจะมี

ความรู้ ความเข้าใจในระบบการบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายในเพ่ิมข้ึนจากการเข้าร่วม 

การประชุมเชิงปฏิบัติการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ที่ผ่านมา แต่ยังคงมี

ช่องว่างที่ต้องเติมเต็ม คือ การขาดการวิเคราะห์ความเส่ียงร่วมกันในระดับกลุ่มงาน เพ่ือยกระดับ 

การบริหารความเส่ียงให้ครอบคลุมถึงระดับการปฏิบัติงานมากยิ่งข้ึน คณะท างานฯ จึงเล็งเห็น

ความส าคัญเชิงกลยุทธ์ในการด าเนินการเสริมสร้างความเข้มแข็งของบุคลากร โดยจัดให้มี 

การทบทวนความรู้ ความเข้าใจ และแลกเปลี ่ยนเรียนรู้ในประเด็นการบริหารความเส่ียงและ 

การจัดวางระบบการควบคุมภายในระดับกอง เพ่ือรองรับการปฏิบัติงานของบุคลากรใหม่ 

และสร้างมาตรฐานความเข้าใจร่วมกัน รวมถึงการจัดกระบวนการมีส่วนร่วมในการทบทวน

กระบวนการท างานและวิเคราะห์ความเส่ียงในระดับกระบวนงานย่อยร่วมกัน มีกระบวนการ 

ก ากับดูแลการด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ ภายในหน่วยงาน และมีการรายงานผลผ่านที่ประชุม 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานให้รับทราบร่วมกัน ทั้งนี้ การด าเนินงานดังกล่าว มีเป้าหมาย 

เพ่ือเสริมสร้างให้การปฏิบัติงานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุด สามารถบรรลุ

วัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้ ช่วยในการป้องกันและรักษาทรัพย์สิน รวมถึงส่งเสริมการใช้ทรัพยากร

ของหน่วยงานอย่างคุ้มค่า ตลอดจนควบคุมการปฏิบัติงานในทุกข้ันตอนจะด าเนินไปอย่างถูกต้อง

ตามกรอบกฎหมายและระเบียบที่เกี่ยวข้อง 
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2) วตัถปุระสงค ์

(1) เพ่ือพัฒนาความรู้และความเข้าใจของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

ให้มีมาตรฐานการบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายในไปในทิศทางเดียวกัน 

(2) เพ่ือวิเคราะห์และประเมินความเส่ียงภายในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ครอบคลุม

ถึงระดับกระบวนงานย่อย ผ่านการมีส่วนร่วมของบุคลากรภายในหน่วยงาน 

(3) เพ่ือเสริมสร้างระบบการก ากับติดตามและการควบคุมภายในของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน ให้มีประสิทธิภาพ สามารถบรรลุวัตถุประสงค์และเป็นไปตามระเบียบที่เกี่ยวข้อง 

 

3) กลุ่มเป้าหมาย 

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1) การประชุมคณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบการควบคุมภายใน และ

คณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายใน กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน (Risk Management Team) 

(2) การแลกเปล่ียนเรียนรู้การบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายใน ระดับกอง  

(3) การจัดวางระบบการควบคุมภายใน โดยการวิเคราะห์ความเส่ียงตามแบบฟอร์ม RM-1 

ส่วนงานย่อย จัดท าบัญชีความเส่ียง ตามแบบฟอร์ม RM-2 ส่วนงานย่อย และจัดท าแผนบริหาร

ความเส่ียงและการควบคุมภายใน ตามแบบฟอร์ม แบบ ปค.5 ส่วนงานย่อย 

(4) การติดตามประเมินผลตามระยะเวลา รอบ 6 เดือน และรอบ 12 เดือน 

(5) การจัดท ารายงานการบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายใน ประจ าปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 

 

6) ผลการด าเนนิงาน  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ขับเคล่ือนการด าเนินงานตามแผนการบริหารความเส่ียง

และควบคุมภายในอย่างเป็นระบบ โดยได้จัดท าค าส่ังคณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวาง

ระบบการควบคุมภายใน และคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและการ

ควบคุมภายใน กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 มีผลการด าเนินงาน 

ที่ส าคัญ ดังนี้ 

(1) การแต่งตั้งคณะกรรมการและทบทวนค าส่ัง 

• มีการประชุมทบทวนและจัดท าค าส่ังคณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบ 

การควบคุมภายใน และคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและการควบคุม

ภายใน กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 เมื่อวันที่ 18 ตุลาคม 2567 
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• มีค าส่ังกองยุทธศาสตร์และแผนงานที่ 23/2567 ลงวันที่ 30 ตุลาคม 2567 

นอกจากนี้ ได้มีการออกค าส่ังเพ่ิมเติม ได้แก่ ค าส่ังกองยุทธศาสตร์และแผนงานที่ 29/2567 ลงวันที่ 11 

ธันวาคม 2567 (เพ่ิมเติม) และค าส่ังกองยุทธศาสตร์และแผนงานที่ 3/2568 ลงวันที่ 10 เมษายน 2568 

(เพ่ิมเติม) เนื่องจากบรรจุรายช่ือข้าราชการที่ได้รับการบรรจุใหม่เข้าร่วมเป็นคณะกรรมการฯ 

เพ่ือให้การด าเนินงานครอบคลุมบุคลากรทุกกลุ่มงาน 

(2) การจัดท าแผนปฏิบัติการ 

• มีแผนการด าเนินงาน โดยแบ่งเป็น 5 กิจกรรม ได้แก่ 1) การประชุมคณะกรรมการฯ  

2) การแลกเปล่ียนเรียนรู้การบริหารความเส่ียงฯ ระดับกอง 3) การจัดวางระบบการควบคุม

ภายใน 4) การติดตามประเมินผลตามระยะเวลา และ 5) การจัดท ารายงานการบริหารความเส่ียง

และการควบคุมภายใน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ซึ่งคณะกรรมการได้ด าเนินการครบ    

ทุกกิจกรรม คิดเป็นร้อยละ 100 

(3) การเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และการวิเคราะห์ความเส่ียงเชิงลึก 

• คณะกรรมการได้ร่วมกันทบทวนการวิเคราะห์ความเส่ียงและการบริหารความเส่ียง 

ให้ครอบคลุมทั้ง 4 ด้าน (S-O-F-C) รวมถึงได้มีการน าเสนอผลการวิเคราะห์ความเส่ียงดังกล่าว  

ในที่ประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เมื่อวันที่ 26 พฤศจิกายน 2567 เพ่ือรับทราบและ 

หาแนวทางแก้ไขร่วมกัน 

 จัดกิจกรรมแลกเปล่ียนเรียนรู้การบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบการควบคุม

ภายใน ระดับกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือสร้างความรู้ ความเข้าใจที่ชัดเจนแก่บุคลากร  

เมื่อวันที่ 6 มิถุนายน 2568   

(4) การประชุมคณะกรรมการบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบการควบคุมภายใน และ

คณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียงและการควบคุมภายใน กองยุทธศาสตร์

และแผนงาน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ก าหนดการประชุม 2 คร้ัง ดังนี้  

• คร้ังที่ 1 ประชุมทบทวนผลการวิเคราะห์ความเส่ียงและจัดวางระบบการควบคุมภายใน

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน และวางแผนการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียง  

และการควบคุมภายใน เมื่อวันที่ 18 ตุลาคม 2567  

• คร้ังที่ 2 ประชุมพิจารณาผลการด าเนินงานบริหารความเส่ียงและจัดวางระบบ 

การควบคุมภายในของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเพ่ือจัดท ารายงาน รอบ 12 เดือน เมื่อวันที่  

27 พฤษภาคม 2568 

ผลจากการขับเคล่ือนกิจกรรมต่าง ๆ น าไปสู่การจัดวางระบบการควบคุมภายในที่

เหมาะสมและสอดคล้องกับสภาพแวดล้อมการท างานจริงของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เป็น

กลไกส าคัญในการเสริมสร้างความมั่นใจ ว่าการปฏิบัติงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

จะเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพสูงสุด สามารถบรรลุวัตถุประสงค์ตามพันธกิจของกรมสุขภาพจิต 

ได้อย่างสมบูรณ์  
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงานให้ความส าคัญและใส่ใจในการก ากับติดตาม

ความก้าวหน้าของการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง อีกทั้งยังเปิดพ้ืนที่ให้บุคลากรทุกคนได้มีส่วนร่วม

ในการแสดงความคิดเห็นและเสนอแนะแนวทางในการบริหารความเส่ียงอย่างเป็นอิสระ 

(2) คณะกรรมการฯ ทั้งด้านการจัดวางระบบและด้านการติดตามประเมินผลที่ประกอบด้วย

บุคลากรครอบคลุมทุกกลุ่มงาน มีการท างานร่วมกันอย่างเป็นระบบ ทั้งในขั้นตอนการวางแผน 

การติดตามงาน และการพิจารณาข้อมูลร่วมกันอย่างสม ่าเสมอ 

 

8) ปัญหาอปุสรรค 

ขาดการวิเคราะห์ความเส่ียงร่วมกันในระดับกลุ่มงาน ท าให้การบริหารความเส่ียงยังไม่

ครอบคลุมถึงระดับการปฏิบัติงานอย่างแท้จริง 

  

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ยกระดับการวิเคราะห์ความเส่ียงให้ลงลึกถึงระดับกระบวนงานย่อย และควรบูรณาการ 

ผลการวิเคราะห์ระดับกระบวนงานย่อยอย่างแท้จริง 

(2) เสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจของบุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ด้วยการจัด

กิจกรรมให้ความรู้ในเรื่องหลักการบริหารความเส่ียงทั้ง 4 ด้าน อย่างสม ่าเสมอ 
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4. คณะท างานพัฒนาระบบคณุภาพการบรหิารจดัการภาครัฐสู่การเป็น 

   ระบบราชการ 4.0 (PMQA DMH 4.0) 

 

1) หลกัการและเหตผุล 
 คณะท างานพัฒนาพัฒนาระบบคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐสู่การเป็นระบบราชการ 4.0 

(PMQA DMH 4.0) มีเป้าหมายการด าเนินงานด้านการพัฒนาระบบคุณภาพการบริหารจัดการ

ภาครัฐสู่การเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA DMH 4.0) ตามนโยบายของกรมสุขภาพจิต  

เป็นแนวทางหลักในการหลักในการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานการด าเนินงาน ให้มีความเป็นระบบ  

มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล คุณภาพ และ เป็นหลักประกันถึงผลงานที่ดีที่จะสร้างความพึงพอใจ

แก่ผู้รับบริการ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย โดยด าเนินงานอย่างมีส่วนร่วมจากทุกกลุ่มงานในรูปแบบ

คณะท างาน  

 กรมสุขภาพจิต ได้ก าหนดแนวทางการด าเนินงานตามเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการ 

ภาครัฐสู่การเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA-DMH 4.0) ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

คะแนนรวม 700  ดังนี้  

   - การรายงานลักษณะส าคัญของหน่วยงาน (Organizational Profile  : OP) 100 คะแนน  

และ 2. การประเมินคุณภาพของระบบการด าเนินงานตามเกณฑ์ PMQA-DMH 4.0 (รายหมวด)  

600 คะแนน ประกอบด้วย 6 หมวด 6 ประเด็น ดังนี้ 

หมวด หวัขอ้ประเมนิ คะแนน 

หมวด 1 การน าองค์การ  การประเมินการรับรู้ ความรู้และความเข้าใจ 

ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต 

100.00 

หมวด 2 การวางแผนเชิงยุทธศาสตร์  2.1 การจัดท าแผนปฏิบัติราชการ ประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2568 

2.2 การรายงานผลการดาํเนินงานตามแผนปฏิบัติ
ราชการประจาํปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

50.00 

 

50.00 

หมวด 3 การให้ความส าคัญกับผู้รับบริการ

และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  

การจัดการข้อร้องเรียน ข้อเสนอแนะ และความไม่พึง

พอใจของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่อการ

ให้บริการ ของหน่วยงาน 

100.00 

หมวด 4 การวัด การวิเคราะห์ และการ

จัดการความรู้  

การสร้างองค์ความรู้ นวัตกรรม ระบบการท างาน

แบบดิจิทัล เพ่ือปรับปรุงผลการด าเนินงาน 

100.00 

หมวด 5 การมุ่งเน้นบุคลากร  การพัฒนาความรู้ ทักษะ สมรรถนะในการปฏิบัติงาน 100.00 

หมวด 6 การจัดการระบบและกระบวนการ

ท างาน 

การเพ่ิมประสิทธิภาพของกระบวนการท าํงานภายใต้
ภารกิจหลักของหน่วยงาน 

100.00 

 

2) วัตถุประสงค์ 
(1) เพ่ือมุ่งเน้นการน าเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA DMH 4.0)  

มาเป็นแนวทางหลักในการพัฒนาการด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้บรรลุ

เป้าหมายด้านคุณภาพ ประสิทธิภาพ และความพึงพอใจของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

(2) เพ่ือพัฒนาระบบคุณภาพและมาตรฐานการด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

มีความเป็นระบบ มีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล และมีคุณภาพ  
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(3) เพ่ือติดตามและก ากับการด าเนินงาน ให้ตอบสนองต่อนโยบายของกรมสุขภาพจิต  

ที่ก าหนดให้ PMQA-DMH 4.0 เป็นแนวทางหลักในการพัฒนาคุณภาพมาตรฐานในภาพรวม 

ของกรมฯ และหน่วยงานในสังกัด 

(4) เพ่ือ ให้การด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปตามแนวทางที่

คณะท างานพัฒนาระบบคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ กรมสุขภาพจิตก าหนด 

(5) เพ่ือก าหนดแผนการด าเนินงาน รูปแบบ และวิธีการที่เหมาะสมในการด าเนินการ 

ตามเกณฑ์ PMQA-DMH 4.0 ภายในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

(6) สร้างความรู้ ความเข้าใจในนโยบาย แนวทาง และวิธีการด าเนินงานตามเกณฑ์  

PMQA-DMH 4.0 ให้แก่บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

(7) ด าเนินการประเมินความเชื่อมั่นและความพึงพอใจต่อผลิตภัณฑ์บริการ และ 

ความเชี่ยวชาญของบุคลากรกรมสุขภาพจิต 

(8) จัดท าแผนและผลการปรับปรุงคุณภาพการบริการเพ่ือเสนอผู้บริหารพิจารณา 

(9) เพ่ือสรุปผลการด าเนินงานตามเกณฑ์ PMQA-DMH 4.0 สู่เป้าหมายการเป็น 

กรมสุขภาพจิต 4.0 และจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการปรับปรุงหรือพัฒนาการด าเนินงาน 

ในปีถัดไป 

 

3) กลุม่เป้าหมาย 
 บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาด าเนนิการ 
 เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

 

5) กจิกรรมการด าเนนิงาน 
(1) ประชุมจัดท าค าส่ังคณะท างานฯ และวางแผนการด าเนินงานตามเกณฑ์คุณภาพการ

บริหารจัดการภาครัฐสู่การเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA-DMH 4.0) มอบหมายผู้รับผิดชอบ 

(2) บันทึกและส่งแผนปฏิบัติราชการผ่านระบบจัดการงบประมาณแผนงาน และติดตามผล 

กรมสุขภาพจิต (BPM-DMH) (หมวด 2) 

(3) รายงานข้อร้องเรียน/ข้อเสนอแนะ/ค าชมเชย ประจ าปีงบประมาณพ.ศ. 2568 ทุกวันที่ 5 

ของเดือน (หมวด 3) 

(4) บันทึกและรายงานผลผ่านระบบจัดการงบประมาณแผนงาน และติดตามผลกรมสุขภาพจิต 

(BPM-DMH) คร้ังที่ 1 และ 2 (หมวด 2) 

(5) จัดท าแผนพัฒนา/ปรับปรุงคุณภาพการให้บริการ (หมวด 3) 

(6) จัดท ารายงานลักษณะส าคัญของหน่วยงาน (Organization Profile) 

(7) รายงานการเพ่ิมประสิทธิภาพของกระบวนการท างานภายใต้ภารกิจหลักของหน่วยงาน 

(หมวด 6) 

(8) รายงานผลการประเมินความพึงพอใจต่อการจัดการข้อร้องเรียนในภาพรวม 

ของหน่วยงาน (หมวด 3) 

(9) รายงานผลการตอบแบบประเมินการรับรู้ ความรู้ และความเข้าใจของบุคลากร 

ในทิศทางการด าเนินงานของกรมสุขภาพจิต (หมวด 1) 

(10) รายงานผลตามแผนพัฒนา/ปรับปรุงคุณภาพการให้บริการ (หมวด 3) 
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(11) รายงานผลการประเมินสมรรถนะและทักษะที่จ าเป็นในการปฏิบัติงานของบุคลากรและ 

แบบสรุปการพัฒนา (หมวด 5) 

(12) รายงานการสร้างองค์ความรู้ นวัตกรรม ระบบการท างานแบบดิจิทัลเพ่ือปรับปรุงผล

การด าเนินงาน (หมวด 4) 

(13) ประชุมติดตามการด าเนินงาน และสรุปผลการด าเนินงานของคณะท างานฯ และ

ข้อเสนอปรับปรุงแก้ไขการด าเนินงานในปีถัดไป 

 

6) ผลการด าเนนิงาน 
กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ด าเนินงานด้านการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการ

องค์กร โดยขับเคล่ือนการด าเนินงานผ่านคณะท างานพัฒนาระบบคุณภาพการบริหารจัดการ

ภาครัฐสู่การเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA DMH 4.0) ตามแนวทางของกรมสุขภาพจิต 

การด าเนินงานดังกล่าวฯ เป็นผลจากความร่วมมือของบุคลากรทุกกลุ่มงานในรูปแบบ

คณะท างาน ที่มีการบูรณาการการท างานอย่างเป็นระบบ มีการก ากับ ติดตาม และพัฒนา 

อย่างต่อเนื่อง จนสามารถสร้างผลงานที่เป็นรูปธรรม และเป็นหลักประกันถึงผลสัมฤทธิ์ที่ดี 

ขององค์กร อันน าไปสู่ความเชื่อมั่นและความพึงพอใจของผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  

ตารางสรุปผลการด าเนนิงาน 
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จากความส าเร็จดังกล่าว กองยุทธศาสตร์และแผนงานจึงมีผลการด าเนินงานผ่านเกณฑ์

คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐระดับหน่วยงาน ในระดับ Significance Plus ได้รับคะแนน 

698.60 คะแนน จากคะแนนเต็ม 700 คะแนน ซึ่งแสดงถึงผลการด าเนินงานในระดับดีเยี่ยม       

และเป็นที่ประจักษ์อย่างเป็นรูปธรรม ซึ่งผลการด าเนินงานดังกล่าวนับเป็นรางวัลแห่งความ

ภาคภูมิใจ และสะท้อนถึงศักยภาพของกองยุทธศาสตร์และแผนงานในการยกระดับการบริหาร

จัดการสู่ความเป็นเลิศ 

 

         รางวลัแหง่ความภาคภมูใิจ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

มีการด าเนินงานผ่านเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการ

ภาครัฐระดับหน่วยงาน ในระดับ Significance Plus  

(698.60 คะแนน จากคะแนนเต็ม 700 คะแนน) 

 

 

  

 

 

 

 

7) ปจัจยัความส าเรจ็ 

(1) ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญกับการพัฒนาคุณภาพการ

บริหารจัดการองค์กรภายใต้แนวทาง PMQA-DMH 4.0 โดยมีการก าหนดนโยบาย ทิศทาง  

และเป้าหมายการด าเนินงานที่ชัดเจน พร้อมทั้งก ากับ ติดตาม และสนับสนุนการด าเนินงานอย่าง

ใกล้ชิดและต่อเนื่อง 

(2) มีการด าเนินงานในรูปแบบคณะท างานที่บูรณาการความร่วมมือจากทุกกลุ่มงาน  

และการบริหารจัดการอย่างเป็นระบบ ส่งเสริมการมีส่วนร่วม การแลกเปล่ียนเรียนรู้ และการ

ท างานเป็นทีม ภายใต้การน าของประธานคณะท างานที่เข้มแข็ง ส่งผลให้การขับเคล่ือนภารกิจ

เป็นไปอย่างเป็นระบบ มีทิศทางที่ชัดเจน และสามารถบรรลุเป้าหมายตามที่ก าหนดไว้ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

(3) กองยุทธศาสตร์และแผนงานยึดแนวทางการด าเนินงาน PMQA-DMH 4.0 ของ 

กรมสุขภาพจิต ก าหนดเป็นเคร่ืองมือส าคัญในการพัฒนาคุณภาพและมาตรฐานการด าเนินงาน  

ช่วยให้กระบวนการท างานมีความชัดเจน เป็นระบบ และสามารถประเมินผลและปรับปรุงพัฒนาได้

เป็นอย่างด ี

(4) มีระบบการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานอย่างสม ่าเสมอ น าผลการประเมินมา

ใช้ในการปรับปรุงและพัฒนากระบวนการท างานอย่างต่อเนื่อง  
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8) ปัญหาอปุสรรค 

 (1) ผู้รับผิดชอบในการจัดท ารายงานผลการด าเนินงานตามกรอบ PMQA มีภาระงาน

ประจ าจ านวนมาก ส่งผลให้การด าเนินงานตามภารกิจที่ได้รับมอบหมายต้องด าเนินการภายใต้

ระยะเวลาจ ากัด และขาดความต่อเนื่องในบางช่วงเวลา  

 (2) บุคลากรที่เข้ามาเป็นคณะท างานระหว่างปีงบประมาณไม่เข้าใจกระบวนการด าเนินงาน 

รายหมวดที่ได้รับมอบหมาย เนื่องจากมีการโอนย้ายของบุคลากรในกลุ่มงาน ส่งผลให้การ

ด าเนินงานที่ได้รับมอบหมายจากคณะท างานไม่ต่อเนื่อง ขาดการส่งมอบงานหรือถ่ายทอด

รายละเอียดการด าเนินงานที่ชัดเจน  

 

9) ขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ให้ทีมเลขานุการคณะท างานตรวจสอบและติดตามระยะเวลาการจัดส่งรายงาน รวมทั้ง

แจ้งเตือนการด าเนินงานของคณะท างานล่วงหน้า โดยก าหนดระยะเวลาในการส่งงานก่อนก าหนด

จริงอย่างน้อย 15 วัน หรือ 1 เดือน ตามความเหมาะสม 

(2) จัดประชุมชี้แจงและสร้างความเข้าใจแก่บุคลากรที่เข้ามาปฏิบัติงานใหม่ เกี่ยวกับ

ภารกิจและหน้าที่ที่ต้องด าเนินการต่อเนื่องจากบุคลากรเดิมที่โอนย้ายหรือลาออก 

(3) ให้บุคลากรที่โอนย้ายหรือพ้นจากหน้าที่ ด าเนินการส่งมอบงานในความรับผิดชอบต่อ

ประธานคณะท างาน และให้ประธานมอบหมายผู้รับผิดชอบรายใหม่ด าเนินงานต่อ เพ่ือให้การ

ด าเนินงานของคณะท างานเป็นไปอย่างต่อเนื่องและมีประสิทธิภาพ 
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5. คณะท างานพัฒนาระบบงานดจิทิลั กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

   (Digital Transformation Team) 

1) หลกัการและเหตผุล  

ด้วยกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ด าเนินการภายใต้แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี            

(พ.ศ. 2566 - 2570) ของกรมสุขภาพจิต ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 เร่งพัฒนาระบบสุขภาพจิต   

ด้วยนวัตกรรมและเทคโนโลยีดิจิทัลที่รองรับงานสุขภาพจิตในอนาคต กลยุทธ์ที่ 2.1 พัฒนา

นวัตกรรมและเทคโนโลยีดิจิทัลในการพัฒนาระบบสุขภาพจิต และแผนพัฒนาดิจิทัล กรมสุขภาพจิต 

ฉบับที่ 2 (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 - 2570) รวมถึงพระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสารของราชการ    

พ.ศ. 2540 ที่บัญญัติให้หน่วยงานของรัฐต้องจัดให้มีข้อมูลข่าวสารของราชการอย่างน้อย 

ตามที่กฎหมายก าหนดไว้ ให้ประชาชนสามารถตรวจสอบการท างานของรัฐให้มีความโปร่งใสและ

ตรวจสอบได้ รวมถึงพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 และ

พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 และในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

กรมสุขภาพจิตได้ก าหนดตัวชี้วัด “ค่าคะแนนความส าเร็จในการพัฒนาสู่การเป็นองค์การดิจิทัล” 

เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต มีการด าเนินงานที่มีการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล

สนับสนุนการพัฒนาบริการและวิชาการด้านสุขภาพจิตและจิตเวช และการพัฒนาระบบบริหาร

จัดการ สามารถพัฒนาไปสู่การเป็นองค์การดิจิทัล จึงแต่งตั้งคณะท างานพัฒนาระบบงานดิจิทัล 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ขึ้น 

คณะท างานพัฒนาระบบงานดิจิทัล ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 จึงได้มีการ

ด าเนินการจัดท าแผนปฏิบัติการในการพัฒนาระบบงานดิจิทัลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

และส ารวจกระบวนงานที่ส าคัญของกองฯ เพ่ือปรับปรุงกระบวนงานที่ส าคัญของหน่วยงาน 

(Digitalized Process) โดยการน าเทคโนโลยีดิจิทัลเข้ามามีส่วนช่วยในการปฏิบัติงาน และการ

ด าเนินงานตามพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 เพ่ือป้องกัน

เหตุการณ์ที่มีผลเชิงลบที่ เกิดจากการกระท าหรือการด าเนินการใดๆ โดยมิชอบ  โดยใช้

คอมพิวเตอร์หรือระบบคอมพิวเตอร์หรือโปรแกรมไม่พึงประสงค์โดยมุ่งหมายให้เกิด การ

ประทุษร้ายต่อระบบคอมพิวเตอร์ ข้อมูลคอมพิวเตอร์ หรือข้อมูลอื่นที่เกี่ยวข้อง พร้อมทั้งการ

ด าเนินงานตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 เพ่ือป้องกันการละเมิด

มาตรการรักษาความมั่นคงปลอดภัยที่ท าให้เกิดการสูญหาย เข้าถึง ใช้ เปล่ียนแปลง แก้ไข หรือ

เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลโดยปราศจากอ านาจหรือโดยมิชอบ 
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2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีแผนปฏิบัติการในการพัฒนาระบบงานดิจิทัล       

เป็นกรอบแนวทางในการด าเนินงานตามกฎหมายที่ส าคัญ เช่น พระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสาร   

ของราชการ พ.ศ. 2540 พระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562  

และพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 เป็นต้น และด าเนินงานตามแผนพัฒนา

ดิจิทัลของกรมสุขภาพจิต ฉบับที่ 2 (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 - 2570) 

 (2) เพ่ือให้กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีการพัฒนา/ปรับปรุงกระบวนงานที่ส าคัญ

ของหน่วยงาน (Digitalized Process) โดยการน าเทคโนโลยีดิจิทัลเข้ามามีส่วนช่วยในการ

ปฏิบัติงานมากขึ้น 

 (3) เพ่ือให้กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีคณะท างาน ในการดูแล ปรับปรุง และพัฒนา

ด้านการรักษาความมั ่นคงปลอดภัยไซเบอร์ และด้านการคุ ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล  

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

3) กลุ่มเป้าหมาย 
บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

4) ระยะเวลาการด าเนินงาน 

 เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

คณะท างานพัฒนาระบบงานดิจิทัล ได้จัดท าแผนปฏิบัติการในการพัฒนาระบบงานดิจิทัล

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือพัฒนาหน่วยงานสู่การเป็นองค์การดิจิทัล โดยมีการ

ด าเนินงาน ดังต่อไปนี้ 

(1) คณะท างานฯ ส ารวจและคัดเลือกกระบวนงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ที่เห็นควรปรับเปล่ียนกระบวนงานสู่ระบบดิจิทัล เพ่ือพัฒนาหน่วยงานสู่องค์การดิจิทัล  

(2) คณะท างานฯ ได้ดูแล ปรับปรุง และพัฒนาด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ พร้อมทั้งให้การ

ปรึกษาด้านเทคโนโลยีดิจิทัลให้แก่บุคลากรของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

 (3) การด าเนินงานด้านรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ (Cyber Security)  

โดยคณะท างานฯ ได้ด าเนินการออกแบบการท างานเพ่ือปกป้องเครือข่าย อุปกรณ์ โปรแกรมและ

ข้อมูลจากการโจมตีให้เกิดความเสียหายหรือการเข้าถึงจากบุคคลที่ไม่ได้รับอนุญาต รวมทั้ง

การส ารองข้อมูลและการกู้คืนระบบ มีการจ าลองสถานการณ์ที่ระบบไม่สามารถท างานได้ โดยมี

การปฏิบัติตามเกณฑ์การรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ ดังนี้ 1) นโยบายและแนวปฏิบัติของ

หน่วยงาน (Privacy Policy and Codes of Practice) 2) การสร้างความตระหนักรู้และฝึกอบรม 

(Capacity Building and Awareness Raising) 3) การก ากับดูแลและตรวจสอบอย่างสม ่าเสมอ 

(Audit and Compliance) 4) การบริหารความเส่ียง (Risk management) 5) การเก็บรักษาบันทึก

ของการเข้าถึงทั้งหมด (Logs of all Access) 6) การควบคุมการเข้าถึง (Access control)  
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7) การส ารองข้อมูลอย่างสม ่าเสมอ (Back-up) 8) การท าลายข้อมูล (Data Destruction)  

9) การใช้ซอฟท์แวร์ที่มีลิขสิทธิ์ถูกต้อง (License software) 10) การใช้ซอฟท์แวร์ป้องกันไวรัส 

(Antivirus Software) 

(4) การด าเนินงานด้าน Personal Data Protection Act (PDPA) โดยคณะท างานฯ  

ได้ด าเนินการออกแบบการท างานเพ่ือให้การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลเฉพาะส่วนที่อยู่ภายใต้

การด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปด้วยความเรียบร้อย และมีประสิทธิภาพ

เป็นไปตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 ซึ่งประกอบด้วย 1) การจัดท า

นโยบายและแนวปฏิบัติของหน่วยงาน (Privacy Policy and Codes of Practice) 2) การสร้าง

ความตระหนักรู้และฝึกอบรม (Capacity Building and Awareness Raising) 3) การก ากับดูแล

และตรวจสอบอย่างสม ่าเสมอ (Audit and Compliance) 4) ผู้ประสานงานเจ้าหน้าที่คุ้มครอง

ข้อมูลส่วนบุคคล (DPO Coordinator) 5) ประกาศความเป็นความส่วนตัว (Privacy Notice)  

6) บันทึกรายการกิจกรรมการประมวลผล (Records of Processing Activities: ROPA) 

7) ข้อตกลงการประมวลผลข้อมูล (Data Processing Agreement: DPA) 8) แบบค าขอ 

ความยินยอม (Consent Form) 9) ช่องทางการใช้สิทธิของเจ้าของข้อมูล 10) การแจ้งเหตุละเมิด  

6) ผลการด าเนินงาน 

(1) คณะท างานฯ ได้ติดตั้งใช้งานกระบวนงานในการพัฒนาสู่ระบบดิจิทัล 2 กระบวนงาน 

ส าเร็จ ได้แก่ กระบวนงานการยืม - คืน ครุภัณฑ์ ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้รับ

ความพึงพอใจในระดับ “มากที่สุด” ร้อยละ 93.30 และกระบวนงานการจัดท าแผนปฏิบัติ

ราชการ ผ่านระบบ BPM-DMH ได้รับความพึงพอใจในการจัดท าแผนปฏิบัติราชการ ร้อยละ 97.70 

(ที่มา SatSurvey ผู้ประเมิน 183 คน ณ วันที่ 1 ต.ค. 67 - 31 ส.ค. 68) 
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(2) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้รับการปกป้องเครือข่าย อุปกรณ์ โปรแกรมและ

ข้อมูลจากการโจมตีความเสียหายหรือการเข้าถึงจากบุคคลที่ไม่ได้รับอนุญาต รวมทั้งการส ารอง

ข้อมูลและการกู้คืนระบบ มีการจ าลองสถานการณ์ที่ระบบไม่สามารถท างานได้ โดยมีการปฏิบัติ

ตามเกณฑ์การรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(3) คณะท างานฯ ได้ รับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลเฉพาะส่วนที่อยู่ภายใต้การ

ด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปด้วยความเรียบร้อย และมีประสิทธิภาพและ

เป็นไปตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562  
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารและบุคลากรของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญในการพัฒนา

หน่วยงานสู่การเป็นองค์การดิจิทัล 

(2) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีคณะท างานพัฒนาระบบงานดิจิทัลที่มีบทบาทในการพัฒนา

ระบบดิจิทัลของหน่วยงาน ท าให้เกิดความต่อเนื่องในการพัฒนาหน่วยงาน 

8) ปัญหาอุปสรรค 

 รายละเอียดตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของส านักเทคโนโลยีสารสนเทศ

ไม่ชัดเจน ส่งผลให้เกิดความสับสนและคาดเคลื่อนในการวางแผนการจัดท าแผนปฏิบัติการ

และการพัฒนาระบบงานดิจิทัลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน รวมถึงการจัดท ารายงาน

ผลตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 ควรมีการประสานส านักเทคโนโลยีสารสนเทศ และหน่วยงานส่วนกลางอื่นๆ  

เพ่ือขอค าปรึกษาและแลกเปล่ียนเรียนรู้ร่วมกันในการวางแผนการจัดท าแผนปฏิบัติการ 

ในการพัฒนาระบบงานดิจิทัลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน รวมถึงการจัดท ารายงานผลตัวชี้วัด 

ตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SPD DMH SPD DMH    121 

 

 

6. คณะท างานบรหิารทรพัยากรบคุคล  

   (Human Resource Management Team)  

1) หลกัการและเหตผุล  

 กรมสุขภาพจิตได้ก าหนดแนวทางการบริหารผลการปฏิบัติงาน เพ่ือให้เกิดการถ่ายทอด

เป้าประสงค์ ตัวชี้วัด และค่าเป้าหมายตามประเด็นยุทธศาสตร์ของกรมสุขภาพจิตในช่วง

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 13 (พ.ศ. 2566 – 2570) และแผนปฏิบัติราชการ

ระยะ 5 ปีของกรมสุขภาพจิต สู่การปฏิบัติในระดับหน่วยงาน และบุคลากรอย่างเป็นระบบ ทั้งใน 

ด้านการวางแผนการพัฒนา การติดตาม และการประเมินผลการด าเนินงาน 

เพ่ือให้การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปอย่าง

มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล จึงมีความจ าเป็นต้องแต่งตั้งคณะท างานบริหารทรัพยากรบุคคลขึ้น 

เพ่ือเป็นกลไกในการประสานความร่วมมือภายในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส่งเสริมการมีส่วนร่วม

ของบุคลากรในกระบวนการบริหารผลการปฏิบัติงาน และสนับสนุนให้เกิดระบบการบริหาร

ทรัพยากรบุคคลที่โปร่งใส ยุติธรรม และสามารถใช้ผลการปฏิบัติงานเป็นเคร่ืองมือในการพัฒนา 

สร้างแรงจูงใจ และความผูกพันของบุคลากรต่อองค์กร 

ทั้งนี้ การแต่งตั้งคณะท างานดังกล่าวมีวัตถุประสงค์เพ่ือด าเนินการทบทวนและพัฒนา

ระบบบริหารผลการปฏิบัติราชการระดับบุคคล ตรวจสอบความถูกต้องของรายงานผล

การปฏิบัติงาน ติดตาม และสรุปผลการด าเนินงาน ตลอดจนเสนอแนวทางการพัฒนาระบบ

บริหารทรัพยากรบุคคลให้มีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ของกรมสุขภาพจิต และทิศทางการ

พัฒนาระบบราชการสมัยใหม่ 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือพัฒนาระบบบริหารผลการปฏิบัติงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

ให้มีประสิทธิภาพ โปร่งใส และเป็นธรรม 

 (2) เพ่ือใช้ผลการปฏิบัติงานเป็นเคร่ืองมือในการพัฒนา สร้างแรงจูงใจ และความผูกพัน

ของบุคลากรต่อองค์กร 

 (3) เพ่ือเสริมสร้างการมีส่วนร่วมของบุคลากรในกระบวนการบริหารทรัพยากรบุคคล

อย่างเป็นระบบ 

 (4) เพ่ือให้การบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลสอดคล้องกับยุทธศาสตร์กรมสุขภาพจิต

และนโยบายภาครัฐด้านการพัฒนาระบบราชการ 

 (5) เ พ่ือเป็นกลไกส าคัญในการติดตาม ตรวจสอบ และสรุปผลการบริหารผล

การปฏิบัติงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงานอย่างต่อเนื่อง 

  

3) กลุ่มเป้าหมาย 

     บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน จ านวน 30 คน 

 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

      เดือนตุลาคม 2567 - กันยายน 2568 
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5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1)  การพัฒนาระบบการบริหารทรัพยากรบุคคลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

       (2) การจัดท าผังถ่ายระดับตัวชี้วัดจากค ารับรองกรมสุขภาพจิต และแผนที่ยุทธศาสตร์

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

       (3) การจัดท าผลคะแนนจากการประเมินผลการปฏิบัติราชการของบุคลากรกองยุทธศาสตร์

และแผนงาน 

       

6) ผลการด าเนินงาน 

 คณะท างานฯ ได้มีการจัดประชุมจ านวน 6 คร้ัง มีผลการด าเนินงาน ดังนี้ 

 (1) จัดท าและพัฒนาระบบการบริหารทรัพยากรบุคคลของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ให้สอดคล้องกับแนวทางของกรมสุขภาพจิต รวมถึงสื่อสารให้กับบุคลากรกองยุทธศาสตร์

และแผนงานรับทราบสามารถน าไปใช้ในการปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

     (2) จัดท าผังถ่ายระดับตัวชี ้วัดจากค ารับรองกรมสุขภาพจิต และแผนที่ยุทธศาสตร์ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ไปสู่ค ารับรองฯ เพ่ือใช้ในการประเมินผลการปฏิบัติราชการ

รายบุคคล 

  

          

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(3) น า เสนอผลคะแนนจากการประ เมิ นผลการปฏิบัติ ร าชการของบุคลากร 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ต่อคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติราชการ  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือใช้เป็นข้อมูลประกอบการพิจารณาเล่ือนขั้นเงินเดือน

ข้าราชการและเลื่อนค่าตอบแทนพนักงานราชการมีขั้นตอนการด าเนินงาน ดังนี้ 
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             (3.1) จัดท าและตรวจสอบแบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติราชการในรูปแบบ

อิเล็กทรอนิกส์และ Template ตัวชี้วัด เพ่ือวัดผลการปฏิบัติราชการ ให้มีความถูกต้องครบถ้วน

ผ่าน Google Form โดยจัดเก็บไฟล์ข้อมูลในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส์ 

 

 
 

             (3.2) ประกาศหลักเกณฑ์และวิธีประเมินผลการปฏิบัติราชการของบุคลากร 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

             (3.3) ตรวจสอบและรายงานผลการปฏิบัติราชการของบุคลากร เพ่ือน าเสนอผล

คะแนนการประเมินฯ ที่บุคลากรได้รับต่อคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติราชการ  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ในการพิจารณาเล่ือนขั้นเงินเดือนข้าราชการและเลื่อนค่าตอบแทน

พนักงานราชการ 
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7) ปัจจัยความส าเร็จ 

  (1) คณะท างานมีส่วนร่วมในการด าเนินงานท าให้ภารกิจที่ได้รับมอบหมายสามารถบรรลุ

ตามวัตถุประสงค์และทันตามระยะเวลาที่ก าหนด 

       (2) มีกลไกในการตรวจสอบและถ่วงดุลจากคณะกรรมการกล่ันกรองผลการปฏิบัติ

ราชการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

      (3) มีเครือข่ายการท างานด้านทรัพยากรบุคคลกับกองบริหารทรัพยากรบุคคล 

 

8) ปัญหาอุปสรรค 

       (1) มีการปรับเปลี่ยนวิธีการและขั้นตอนการพิจารณาผลการปฏิบัติราชการใหม่ส่งผลให้

บุคลากรมีความเข้าใจคลาดเคล่ือนในการจัดท าผลการประเมินการปฏิบัติราชการ 

      (2) มีการเปลี่ยนแปลงบุคลากรในคณะท างานฯ ส่งผลให้การจัดท าผลปฏิบัติราชการ 

มีความล่าช้าและไม่ถูกต้อง 

9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

 (1) ประชุมคณะท างานฯ ไตรมาสละ 1 คร้ัง เพ่ือทบทวนและศึกษาระเบียบ ขั้นตอน  

การประเมินผลการปฏิบัติราชการ 

        (2) จัดท าคู่มือการจัดท าผลปฏิบัติราชการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือรวบรวม

กฎหมาย ระเบียบ วิธีการและแบบฟอร์มการประเมินผลการปฏิบัติราชการ 
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7. คณะท างานสนับสนุนและประสานงานคณะรัฐมนตรีและคณะรัฐสภา 

1) หลกัการและเหตผุล  

 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต มีภารกิจส าคัญในการขับเคล่ือนยุทธศาสตร์ 

การวางแผน และการประสานการด าเนินงานระหว่างหน่วยงานภายในกรมสุขภาพจิตกับหน่วยงาน

ภายนอก เพ่ือให้การบริหารจัดการของกรมเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและสอดคล้องกับนโยบาย

ของกระทรวงสาธารณสุข ในการนี้ กองยุทธศาสตร์และแผนงานมีหน้าที่ในการประสานข้อมูล และ

สนับสนุนการด าเนินงานร่วมกับคณะกรรมการประสานงานคณะรัฐมนตรีและรัฐสภาของ

กระทรวงสาธารณสุข เพ่ืออ านวยความสะดวกในการจัดเตรียมข้อมูลและเอกสารประกอบการ

ชี้แจงของผู้บริหารกรมสุขภาพจิตต่อคณะรัฐมนตรี สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร และสมาชิกวุฒิสภา 

         ดังนั้น เพ่ือให้การประสานงานดังกล่าวเป็นไปอย่างมีระบบ มีประสิทธิภาพ และสามารถ

ตอบสนองต่อการบริหารราชการแผ่นดินและนโยบายรัฐบาลได้อย่างรวดเร็วและถูกต้อง 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานจึงเห็นควรแต่งตั้งคณะท างานสนับสนุนและประสานคณะรัฐมนตรี

และรัฐสภา กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือปฏิบัติหน้าที่ในการรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์  

และจัดท าข้อเสนอเชิงนโยบาย ตลอดจนประสานการด าเนินงานให้เป็นไปอย่างเรียบร้อย 

และมีประสิทธิผล 

2) วัตถุประสงค์  

 (1) เพ่ือให้การประสานงานระหว่างกรมสุขภาพจิตกับคณะกรรมการประสานงาน

คณะรัฐมนตรีและรัฐสภาของกระทรวงสาธารณสุขเป็นไปอย่างเป็นระบบ มีประสิทธิภาพ  

และต่อเนื่อง 

 (2) เพ่ือสนับสนุนการจัดเตรียมข้อมูล ข้อเท็จจริง และเอกสารประกอบการชี้แจง 

ของผู้บริหาร กรมสุขภาพจิตต่อคณะรัฐมนตรีและรัฐสภาอย่างถูกต้องและทันเวลา 

 (3) เพ่ือเสริมสร้างกลไกการท างานร่วมกันระหว่างหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

ในการส่ือสารข้อมูลและนโยบายส าคัญต่อฝ่ายนิติบัญญัติและฝ่ายบริหาร 

 (4) เพ่ือให้การด าเนินงานของกองยุทธศาสตร์และแผนงานสอดคล้องกับบทบาทภารกิจ

และนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขในการสนับสนุนการบริหารราชการแผ่นดินอย่างมี

ประสิทธิภาพ 
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3) กลุ่มเป้าหมาย 

สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร สมาชิกวุฒิสภา ผู้บริหารกรมสุขภาพจิตและบุคลากรที่เกี่ยวข้อง 

4) ระยะเวลาด าเนินการ 

เดือนตุลาคม 2567 -  กันยายน 2568 

5) กิจกรรมการด าเนินงาน 

(1)  การเข้าชี้แจงและรับฟังข้อเสนอแนะของคณะกรรมาธิการสามัญและคณะอนุ

กรรมาธิการ 

(2) การสนับสนุนข้อมูลแก่ ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต ในการอภิปรายไม่ ไว้วางใจ

นางสาวแพทองธาร ชินวัตร นายกรัฐมนตรี 

(3) การรวบรวมประเด็นถาม-ตอบตามข้อสังเกตของสภาผู้แทนราษฎร วุฒิสภาและ

รายงานผลการด าเนินงานของคณะรัฐมนตรี ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 – 2568 และข้อสังเกต

คณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาศึกษาร่างพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2569 

 

6) ผลการด าเนินงาน 

 คณะท างานฯ ได้มีผลการด าเนินงาน ดังนี้ 

(1)  การเข้าชี้แจงและรับฟงัข้อเสนอแนะของคณะกรรมาธิการสามัญ และคณะอนุกรรมาธิการ 

ดังต่อไปนี้ 

(1.1) คณะอนุกรรมาธิการศึกษาการปฏิรูป ทบทวน และแก้ไขปรับปรุงกฎหมาย 

ภายใต้คณะกรรมาธิการ การกฎหมาย การยุติธรรมและสิทธิมนุษยชน สภาผู้แทนราษฎร  

โดยมี นางสาวศรีญาดา  ปาลิมาพันธ์  สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร แบบบัญชีรายชื่อ พรรคเพ่ือไทย

ประธานคณะอนุกรรมาธิการ เพ่ือหาแนวทางการช่วยเหลือ ป้องกันและแก้ไขปัญหาสุขภาพจิต 

ที่เกิดขึ้นกับเด็ก สตรี ผู้ถูกกระท าความรุนแรงทางเพศและบุคคลในครอบครัว ณ ห้องประชุม

ชัยนาทนเรนทร ชั้น 2 อาคาร 1 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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(1.2) คณะอนุกรรมาธิการพิจารณาศึกษาหาแนวทางการปรับปรุงระบบบริการ

สุขภาพจิตของประชาชนทุกช่วงวัย ภายใต้คณะกรรมาธิการสาธารณสุข สภาผู้แทนราษฎร  

โดยมีนางสาวสิริลภัส กองตระการ สมาชิกสภาผู้แทนราษฎร กรุงเทพมหานคร พรรคประชาชน  

เพ่ือหารือข้อเสนอแนะและศึกษาหาแนวทางการปรับปรุงการให้บริการ ระบบ School Health 

HERO ณ อาคารรัฐสภา กรุงเทพมหานคร  

 

             (2) การสนับสนุนข้อมูลแก่ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต ในการอภิปรายไม่ไว้วางใจนางสาวแพทองธาร 

ชินวัตร นายกรัฐมนตรี  ระหว่างวันที่ 24–25 มีนาคม 2568 ณ อาคารรัฐสภา กรุงเทพมหานคร ซึ่ง

การอภิปรายในคร้ังนี้ไม่มีการพาดพิงประเด็นเกี่ยวกับกรมสุขภาพจิต 
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(3) การรวบรวมประเด็นถาม-ตอบตามข้อสังเกตของสภาผู้แทนราษฎร วุฒิสภาและ 

รายงานผลการด าเนินงานของคณะรัฐมนตรี ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 – 2568 และข้อสังเกต

คณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาศึกษาร่างพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปี

งบประมาณ พ.ศ. 2569 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7) ปัจจัยความส าเร็จ 

(1) ผู้บริหารสนับสนุนการด าเนินงานทั้งกระบวนการเตรียมการและจัดท าข้อมูล  

         (2) เครือข่ายของกองยุทธศาสตร์และแผนงานและเครือข่ายภายนอก ประกอบด้วย 

ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ส านักงานรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุข ส านักงบประมาณ 

ส านักเลขาธิการสภาผู้แทนราษฎร กลุ่มงานผู้น าฝ่ายค้านในสภาผู้แทนราษฎร และพรรคการเมือง 

ให้การสนับสนุนการด าเนินงาน และสามารถประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้อย่างต่อเนื่อง

และมีประสิทธิภาพ 

8) ปัญหาอุปสรรค 

      (1) ปัจจัยทางการเมืองมีความไม่แน่นอนท าให้มีการเปล่ียนแปลงวันและเวลาในการ

พิจารณางบประมาณของคณะกรรมาธิการและคณะอนุกรรมาธิการพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ

งบประมาณรายจ่ายประจ าปี สภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา  

         (2) ขาดฐานข้อมูลและระบบการรวบรวม ประเด็นถาม-ตอบตามข้อสังเกตของสภาผู้แทนราษฎร 

วุฒิสภาและรายงานผลการด าเนินงานของคณะรัฐมนตรี 
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9) ข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา 

(1) ประสานงานร่วมกับส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและ เลขานุการ

ประจ าคณะกรรมาธิการและคณะอนุกรรมาธิการ เพ่ือทราบรายละเอียดและรายงานต่อผู้บริหาร 

         (2) มอบหมายบุคลากรประจ าจุดการชี้แจงเพ่ือประสานงานและประเมินสถานการณ์ 

     (3) รวบรวม ประเด็นถาม-ตอบตามข้อสังเกตของสภาผู้แทนราษฎร วุฒิสภา และ

รายงานผลการด าเนินงานของคณะรัฐมนตรีให้เป็นรูปเล่ม 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



SPD DMH SPD DMH    130 

 

 

2.5 ผลการประเมนิความเชื่อมัน่ และความพึงพอใจตอ่ผลติภณัฑ ์ 

บรกิาร และความเชี่ยวชาญของบุคลากรกองยทุธศาสตร์และแผนงาน 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ด าเนินการประเมินความเชื่อมั่นต่อผลิตภัณฑ์ บริการ และ

ความเชี่ยวชาญของบุคลากร ผ่านระบบการประเมินความเชื่อมั่นและความพึงพอใจต่อผลิตภัณฑ์

บริการ และความเชี่ยวชาญของบุคลากรกรมสุขภาพจิต (SatSurvey) ซึ่งเป็นเคร่ืองมือ

มาตรฐานของกรมสุขภาพจิต เพ่ือใช้เป็นกลไกในการติดตามและสะท้อนความคิดเห็นของ

ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่อการด าเนินงานของหน่วยงาน 

การประเมินดังกล่าวมุ่งเน้นการส ารวจ ความคิด ความรู้สึก และทัศนคติ ของผู้รับบริการ

และผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่มีต่อคุณภาพของผลิตภัณฑ์ บริการ และความเชี่ยวชาญของบุคลากร

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน โดยผลการประเมินจะถูกน ามาวิเคราะห์เพ่ือใช้ในการพัฒนาและ

ปรับปรุงคุณภาพของผลิตภัณฑ์ บริการ และความเชี่ยวชาญ ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 

ตอบสนองต่อความต้องการและความคาดหวังของผู้รับบริการ ตลอดจนเสริมสร้างความเชื่อมั่น 

ความไว้วางใจ และภาพลักษณ์ที่ดีของหน่วยงานต่อไป เก็บข้อมูลระหว่างวันที่ 1 ตุลาคม 2567 ถึง 

31 สิงหาคม 2568  

ส่วนที่ 1 ความเชื่อมั่นของผู้รับบริการต่อผลิตภัณฑ์ บริการ และความเชี่ยวชาญของ

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน มีประเด็นค าถาม 3 ส่วน ดังนี้  

1) ความเชื่อมั่นต่อผลิตภัณฑ์/บริการสุขภาพจิต ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) ผลิตภัณฑ์/บริการสุขภาพจิตสอดคล้องกับความต้องการ  

(2) ผลิตภัณฑ์/บริการสุขภาพจิตท าให้มีความเข้าใจเรื่องสุขภาพจิตมากขึ้น  

(3) ผลิตภัณฑ์/บริการสุขภาพจิตท าให้ได้รับข้อมูล/ค าแนะน า/ค าปรึกษาที่เป็น 

ประโยชน์สามารถน าไปใช้ได้จริง  

2) ความเชื่อมั่นต่อความเชี่ยวชาญของบุคลากรกรมสุขภาพจติ ข้อค าถาม

ประกอบด้วย  

(1) เจ้าหน้าที่เป็นผู้มีความรู้ประสบการณ์ความเชี่ยวชาญในการปฏิบัติงาน  

(2) เจ้าหน้าที่มีทักษะการส่ือสารที่ดีสามารถให้ข้อมูล ค าแนะน า ค าปรึกษาที่ดี

ถูกต้อง และครบถ้วน  

(3) เจ้าหน้าที่มีการน าเทคโนโลยีดิจิทัลมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติได้เป็นอย่างดี  

3) ความเชื่อมั่นต่อหน่วยงานของกรมสุขภาพจิต ข้อค าถามประกอบด้วย 

(1) หน่วยงานมีความน่าเชื่อถือ เป็นที่ยอมรับ  

(2) หน่วยงานปฏิบัติงานด้วยความโปร่งใส เป็นธรรม ตรวจสอบได้  

(3) หน่วยงานมีการรับฟงัความคิดเห็นข้อเสนอแนะเพ่ือน าไปพัฒนา/ปรับปรุง  

(4) หน่วยงานมีคุณภาพมาตรฐานการด าเนินงานที่สามารถแนะน าบอกต่อกับผู้อื่น  
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ผลการประเมินความเชื่อมั่นต่อผลิตภัณฑ์ บริการ และความเชี่ยวชาญของบุคลากร 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน พบว่า มีผู้ตอบแบบประเมินจ านวน 324 ราย โดยผลการประเมินใน

ภาพรวมอยู่ในระดับ มากถึงมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 96.54 

เมื่อเปรียบเทียบกับผลการประเมินในปีงบประมาณ 2567 มีระดับความเชื่อมั่นในภาพรวม 

ร้อยละ 97.08 พบว่าค่าความเชื่อมั่นในปีงบประมาณ 2568 ร้อยละ 96.54 ซึ่งลดลงเล็กน้อย 

อย่างไรก็ตาม ระดับความเชื่อมั่นดังกล่าวยังอยู่ในช่วง ระดับมากถึงมากที่สุด สะท้อนให้เห็นว่า  

กองยุทธศาสตร์และแผนงานยังคงสามารถรักษามาตรฐานด้านคุณภาพของผลิตภัณฑ์ บริการ 

และความเชี่ยวชาญของบุคลากรได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ความเชือ่มัน่ในผลติภณัฑ ์บรกิาร และความเชีย่วชาญ 

      ของบคุลากรกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

ส่วนที ่2 ความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อผลิตภัณฑ์ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

มีประเด็นค าถาม 3 ส่วน ดังนี้  

1) ด้านส่ิงอ านวยการสะดวก ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) เข้าถึงได้ง่าย สะดวก รวดเร็ว  

(2) มีค าอธิบายขัน้ตอนการใช้งาน อย่างชัดเจน  

(3) มีการส่ือสาร/ประชาสัมพันธ์ผ่านช่องทางต่าง ๆ ที่สามารถเข้าถึงได้ง่าย 

สะดวก รวดเร็ว  

2) ด้านกระบวนการ/ขั้นตอนการปฏิบัติงาน/ให้บริการ ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) มีการใช้เทคโนโลยีทีท่ันสมัย  

(2) มีขั้นตอนการใช้งานสะดวก รวดเร็ว ไม่ยุ่งยาก ซับซ้อน  

3) ด้านคุณภาพของผลิตภัณฑ์ ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) ช่วยท าให้เกิดความรู้ ความเข้าใจในการปฏิบัติงานเพ่ิมมากขึ้น  

(2) มีรูปแบบ/วิธีการด าเนินงานเหมาะสม เข้าใจง่าย ชัดเจน  
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(3) มีความถูกต้อง เป็นปจัจุบัน น่าเชือ่ถือ  

(4) ตรงตามความต้องการ  

(5) มีคุณภาพมาตรฐานสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้  

ผลการประเมินความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อผลิตภัณฑ์ของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน พบว่า มีผู้ตอบแบบประเมินจ านวน 321 ราย โดยผลการประเมินในภาพรวมอยู่ในระดับ 

มากถึงมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 97.17 

เมื่อเปรียบเทียบกับผลการประเมินในปีงบประมาณ 2567 ซึ่งมีระดับความพึงพอใจ 

ในภาพรวม ร้อยละ 93.11 พบว่าค่าความพึงพอใจในปีงบประมาณ 2568 มีการเพ่ิมข้ึนอย่าง

ชัดเจน ร้อยละ 4.06  สะท้อนให้เห็นว่าผู้ รับบริการมีความพึงพอใจต่อผลิตภัณฑ์ของ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานเพ่ิมข้ึนอย่างต่อเนื่อง และบ่งช้ีถึงประสิทธิผลของการพัฒนา

คุณภาพผลิตภัณฑ์ในรอบปีที่ผ่านมา  

ความพึงพอใจตอ่ผลติภณัฑ์ของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

ส่วนที ่3 ความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อการบริการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ประเด็น

ค าถาม 4 ส่วน ดังนี้  

1) ด้านส่ิงอ านวยความสะดวก ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) เข้าถึงได้ง่าย สะดวก รวดเร็ว  

(2) มีค าอธิบายการด าเนินงานอย่างชัดเจน  

(3) มีช่องทางการติดต่อประสานงาน/ขอรับบริการกับผู้ให้บริการที่สะดวกรวดเร็ว  

2) ด้านกระบวนการ/ขั้นตอนการปฏิบัติงาน/ให้บริการ ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) มีการใช้เทคโนโลยีที่ทันสมัย  

(2) มีขั้นตอนการใช้งานสะดวก รวดเร็ว ไม่ยุ่งยาก ซับซ้อน  
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3) ด้านคุณภาพการบริการ ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) ช่วยท าให้เกิดความรู้ความเข้าใจในการปฏิบัติงาน  

(2) มีความถูกต้อง และน่าเชื่อถือ  

(3) ตรงตามความต้องการ  

(4) มีคุณภาพมาตฐานสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้  

(5) มีรูปแบบ/วีการด าเนินงานเหมาะสม เข้าใจง่าย ชัดเจน  

4) ด้านพฤติกรรมบริการ/บุคลากร ข้อค าถามประกอบด้วย  

(1) เจ้าหน้าที่มีความตรงต่อเวลาในการปฏิบัติงาน/ให้บริการ  

(2) เจ้าหน้าที่มีความเต็มใจและมีความพร้อมในการปฏิบัติงาน/ให้บริการ  

(3) เจ้าหน้าที่มีความรู้ ความสามารถในการปฏิบัติงาน/ให้บริการ  

(4) เจ้าหน้าที่มีความซื่อสัตย์สุจริตในการปฏิบัติงาน/ให้บริการ  

(5) เจ้าหน้าที่ปฏิบัติงาน/ให้บริการด้วยความเท่าเทียมไม่เลือกปฏิบัติ 

 

ผลการประเมินความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อบริการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

มีผู้ตอบแบบประเมิน 835 ราย มีความพึงพอใจมาก-มากที่สุดในภาพรวม ร้อยละ 98.02 

 เมื่อเปรียบเทียบกับผลการประเมินในปีงบประมาณ 2567 ซึ่งมีระดับความพึงพอใจ 

ในภาพรวม ร้อยละ 96.59 พบว่าค่าความพึงพอใจในปีงบประมาณ 2568 เพ่ิมข้ึนร้อยละ 1.43 

แสดงให้เห็นว่าผู้รับบริการมีความพึงพอใจต่อการให้บริการของกองยุทธศาสตร์และแผนงานใน

ระดับสูงอย่างต่อเนื่อง สะท้อนให้เห็นถึงประสิทธิภาพของการด าเนินงาน การพัฒนาและปรับปรุง

คุณภาพการให้บริการ ตลอดจนความมุ่งมั่นของบุคลากรในการตอบสนองต่อความต้องการและ

ความคาดหวังของผู้รับบริการได้อย่างมีประสิทธิผล  

ความพึงพอใจตอ่บริการของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 
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จ าแนกตามงานบริการของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 7 งาน ดังนี้  

งานบริการ พึงพอใจมาก-มากที่สุด 

ปี 2567 ปี 2568 

1) งานจัดท าแผนทียุ่ทธศาสตร์ของหน่วยงาน  ร้อยละ 92.1 ร้อยละ 97.4 

2) งานจัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปี  ร้อยละ 92.5 ร้อยละ 96.9 

3) งานจัดท าแผนปฏิบัติการประจ าปี  ร้อยละ 90.3 ร้อยละ 97.7 

4) งานพัฒนานโยบายและยุทธศาสตร์ ร้อยละ 98.8 ร้อยละ 99.5 

5) งานค ารับรองการปฏิบัติราชการ  ร้อยละ 98.8 ร้อยละ 100 

6) งานติดตามผลการด าเนินงาน  ร้อยละ 86.0 ร้อยละ 97.6 

7) งานตรวจราชการกรมสุขภาพจิต  ร้อยละ 97.7 ร้อยละ 97.9 

จากผลการประเมินความพึงพอใจของผู้รับบริการต่อการด าเนินงานในแต่ละงานบริการ

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ปีงบประมาณ 2568 เมื่อเปรียบเทียบกับปีงบประมาณ 2567 พบว่า 

ระดับความพึงพอใจในทุกงานเพ่ิมข้ึนอย่างชัดเจน อยู่ในระดับ “มากถึงมากที่สุด” ทุกรายการ 

สะท้อนให้เห็นถึงประสิทธิภาพและคุณภาพของการให้บริการที่ได้รับการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง 

ความพึงพอใจตอ่การด าเนนิงานในแตล่ะงานบริการ 

ของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

โดยสรุป ผลการประเมินในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 แสดงให้เห็นว่ากองยุทธศาสตร์และ

แผนงานมีการพัฒนาในเชิงระบบและคุณภาพบริการอย่างมีนัยส าคัญ ทั้งในด้านความถูกต้อง 

ความรวดเร็ว ความชัดเจนของข้อมูล และการตอบสนองต่อความคาดหวังของผู้รับบริการ  

อันเป็นปัจจัยส าคัญที่ส่งเสริมความเชื่อมั่นและสร้างภาพลักษณ์ที่ดีของหน่วยงานต่อไป 

 



 รางวัลแห่งความภาคภูมิใจ

ส่วนที่ 3
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รางวลัแหง่ความภาคภมูใิจ 
 

ในปีงบประมาณ 2568 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินงานภายใต้พันธกิจ 

ในการพัฒนาระบบการบริหารนโยบายและยุทธศาสตร์ แผนงานและงบประมาณ การติดตามและ

ประเมินผล ด้วยเทคโนโลยีที่ทนัสมยั ตอบสนองนโยบายการขับเคล่ือนงานสุขภาพจิตของประเทศ

อย่างต่อเนื่อง โดยมุ่งเน้นทั้งการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภายในหน่วยงาน และการ

สร้างสภาพแวดล้อมการท างานที่ส่งเสริมความสุขของบุคลากรแบบยั่งยืน ซึ่งผลจากความทุ่มเท

และการท างานร่วมกันของบุคลากรทุกคน ภายใต้การน าของผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน ที่มีวิสัยทัศน์และความมุ่งมั่นในการบริหารจัดการ ส่งผลให้หน่วยงานได้รับการยอมรับ

และความภาคภูมิใจในหลายด้าน ดังนี้ 

1. กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินการตามเกณฑ์คุณภาพการบริหารจัดการ

ภาครัฐระดับหน่วยงาน และสามารถท าคะแนนได้อยู่ในระดับ Significance Plus โดยได้รับ

คะแนนสูงถึง 698.60 คะแนน จากคะแนนเตม็ 700 คะแนน เป็นอนัดับ 1 ของหน่วยงานในสังกดั

กรมสุขภาพจิต ซึ่งสะท้อนถึงความสามารถในการบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพและมีคุณภาพ

ตามมาตรฐานที่ก าหนด 

 

การได้คะแนนสูงสุดในระดับนี้ เป็นเคร่ืองยืนยันถึงความมุ่งมั่นในการท างานของทีมงาน 

ทุกคน ที่ ร่วมกันสร้างความส าเร็จในการบริหารจัดการทรัพยากรของหน่วยงานอย่างมี

ประสิทธิภาพและโปร่งใส ผลการด าเนินงานที่ได้รับการยอมรับในระดับนี้ไม่เพียงแค่สะท้อนถึง

ความส าเร็จในด้านการบริหารจัดการ แต่ยังเป็นแรงบันดาลใจในการพัฒนางานและบริการให้มี

คุณภาพสูงยิ่งข้ึนในอนาคต 
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 2. กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้รับ รางวัลหน่วยงานที่มีผลการปฏิบัติราชการตาม 

ค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ  

พ.ศ. 2568 ด้วยคะแนนรวม 5.0000 คะแนน ซึ่งเป็นคะแนนสูงสุดเป็นล าดับที่ 1 ของหน่วยงาน

ส่วนกลาง กรมสุขภาพจิต ร่วมกับหน่วยงานในส่วนกลางกรมสุขภาพจิตอีก 2 หน่วยงาน สะท้อน

ให้เห็นถึงประสิทธิภาพในการบริหารจัดการภารกิจ ความมุ่งมั่นของบุคลากรทุกระดับ และ

ความสามารถในการขับเคล่ือนงานตามเป้าหมายเชิงยุทธศาสตร์ได้อย่างครบถ้วนและมีคุณภาพ 

 ผลส าเ ร็จดังกล่าวเป็นเคร่ืองยืนยันถึงความพร้อมของระบบงานภายในกอง  

การท างานแบบบูรณาการ การติดตามงานอย่างต่อเนื่อง จากการน าทีมของผู้อ านวยการ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน รวมถึงความร่วมมือของทุกกลุ่มงาน และคณะท างานต่าง ๆ ของ

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ที่ได้ทุ่มเทขับเคล่ือนภารกิจ ท าให้กองยุทธศาสตร์และแผนงาน

สามารถด าเนินงานจนสามารถบรรลุผลส าเร็จได้ในระดับสูงสุด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 3. กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้รับการคัดเลือกให้เป็นหนึ่งในหน่วยงานที่เป็น 

“องค์กรแห่งความสุขที่มีคุณภาพ” ระดับกรม ซึ่งเป็นเกียรติและความภาคภูมิใจของหน่วยงาน

อย่างยิ่ง โดยมีการรายงานผลการด าเนินงานไปยังกระทรวงสาธารณสุข ล าดับที่ 4 จากทั้งหมด 

5 อันดับ 

หน่วยงานที่ได้รับการคัดเลือกในปีนี้ ได้แก่: 

1. ศูนย์สุขภาพจิตที่ 11 

2. โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 

3. ศูนย์สุขภาพจิตที่ 10 

4. กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

5. สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
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การได้รับการยอมรับในคร้ังนี้ สะท้อนให้เห็นถึงความมุ่งมั่นของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงานในการปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพ มีประสิทธิภาพ และเกิดประสิทธิผล ควบคู่กับการ

ส่งเสริมสภาพแวดล้อมการท างานที่เอื้อต่อการมีคุณภาพชีวิตที่ดี และเป็นมิตรต่อสุขภาพจิตของ

บุคลากร ทั้งนี้ ความส าเร็จดังกล่าวเกิดจากความร่วมมือ ร่วมใจของบุคลากรทุกคน ตลอดจน

การบริหารจัดการองค์กรที่ให้ความส าคัญกับการสร้างความสุขในการท างานอย่างยั่งยืน 

การได้รับรางวัลในคร้ังนี้ไม่เพียงแต่เป็นเคร่ืองยืนยันถึงความส าเร็จในด้านการพัฒนา

คุณภาพชีวิตการท างาน แต่ยังเป็นแรงผลักดันในการพัฒนาความสุขของบุคลากรภายใน

หน่วยงานต่อไปในอนาคต 

Link รับชมคลิปวิดิโอ : https://shorturl.at/i6Suk 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



รายงานการเงิน

ส่วนที่ 4
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ผลการใชจ้า่ยเงนิงบประมาณตามแผนปฏบิตักิาร 

กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

กรมสุขภาพจิตได้ด าเนินการตามมาตรการของรัฐบาลในการเพ่ิมประสิทธิภาพการใช้จ่าย

งบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเร่งรัดการใช้จ่าย

งบประมาณให้เป็นไปตามแผนปฏิบัติราชการและแผนการใช้จ่ายงบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้วางแผนและเร่งรัดการเตรียมความพร้อม รวมทั้งการจัดล าดับ

ความส าคัญของโครงการ/กิจกรรม เพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปตามแผนที่ก าหนด อันจะส่งผลการ

เบิกจ่ายงบประมาณของหน่วยงานเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 

กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้รับการจัดสรรงบประมาณรายจ่าย ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

และได้ด าเนินการเบิกจ่ายตามแผนงาน โครงการ และกิจกรรมต่าง ๆ โดยจ าแนกเป็นงบด าเนินงานและ

งบลงทุน ดังนี้ 

1. งบด าเนินงาน 

1) แผนงานบคุลากรภาครัฐ จ านวน 180,300.00    บาท 

2) แผนงานยทุธศาสตร์เสริมสร้างให้คนมีสุขภาวะที่ด ี จ านวน 2,573,700.00   บาท 

3) งบส ารองส่วนกลางกรมสุขภาพจติ จ านวน 544,794.00   บาท 

 รวมทัง้ส้ิน 3,298,794.00   บาท 

 * คนืกรมฯ 20,000.00    บาท 

2. งบลงทนุ 

1) ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์    จ านวน 46,400.00   บาท 

2) ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์  (งบลงทุนเหลือจ่าย) จ านวน 64,190.00   บาท 

 รวมทัง้ส้ิน 110,590.00   บาท 

 * คนืกรมฯ 15,340.00   บาท 

 

การส่งคืนเงินงบประมาณรายจ่ายให้แก่กรมสุขภาพจิต 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ด าเนินการ ส่งคืนเงินงบประมาณ

รายจ่ายให้แก่กรมสุขภาพจิต ดังนี้ 

1. งบด าเนินงาน  

        - กรอกข้อมูลผ่าน Google Sheet ตามแบบฟอร์มที่กองบริหารการคลังก าหนด   

              จ านวน 20,000.00 บาท เมือ่วนัที่ 19 มิถนุายน 2568 

 

  2. งบลงทุน 

     - หนังสือกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ที่ สธ 0805.1/1320 ลงวนัที ่26 พฤศจิกายน 2567  

             จ านวน 15,340.00 บาท 
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ตารางเงนิงบประมาณทีไ่ดร้บัจดัสรร และการเบกิจา่ย ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

 

งบประมาณ 

ได้รับจัดสรรร (บาท) คืนกรมฯ ได้รับจัดสรร 

(คงเหลือ) 

เบิกจ่ายจริง 
(จ านวน + ร้อยละ) 

รับจัดสรร 

ปกติ  

(1) 

งบส ารอง

ส่วนกลาง 

(2) 

ได้รับจัดสรร 

 

(3) = (1)+(2) 

 

 

(4) 

 

 

(5) = (3)–(4) 

 

 

(6) 

1. งบด าเนินงาน 2,754,000 544,794 3,298,794 20,000 3,278,794 3,278,794 

(100%) 

2. งบลงทุน 46,400 64,190 110,590 15,340 95,250 95,250 

(100%) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ การค านวณการเบิกจ่ายเงินงบประมาณตามตารางข้างต้น มีผลร้อยละการเบิกจ่ายฯ 

ที่แตกต่างกับผลการด าเนินงานตามตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ ตัวชี้วัด “ร้อยละการเบิกจ่าย 

เงินงบประมาณรายจ่ายงบด าเนินงานและงบลงทุน” เนื่องจากใช้ฐานในการค านวณที่แตกต่างกัน 

โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. การค านวณร้อยละการเบิกจ่ายตามค ารับรองการปฏิบัติราชการ (ส าหรับงบลงทุน) จะน า 

งบลงทุนเหลือจ่ายที่ได้รับจัดสรรเพ่ิมเติมมานับรวมเป็นยอดเงินงบประมาณที่เบิกจ่ายได้ แต่ไม่น า

ยอดงบประมาณที่ได้รับจัดสรรเพ่ิมเติมดังกล่าวมานับรวมเป็นยอดเงินงบประมาณที่ได้รับจัดสรร 

2. การค านวณร้อยละการเบิกจ่าย ณ วันส้ินปีงบประมาณ (ที่ใช้ในรายงานนี้) จะค านวณจาก

ยอดงบประมาณที่ได้รับจัดสรรทั้งส้ิน หลังจากหักเงินที่ต้องคืนกรมฯ ภายในระยะเวลาที่ก าหนดแล้ว 
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จากผลการด าเนินงานดังกล่าว สะท้อนให้เห็นว่ากองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ปฏิบัติ

ตามมาตรการเร่งรัดการใช้จ่ายงบประมาณอย่างเป็นระบบ มีการวางแผนล่วงหน้าและจัดล าดับ

ความส าคัญของโครงการ/กิจกรรมอย่างเหมาะสม ส่งผลให้การเบิกจ่ายงบประมาณเป็นไปอย่าง

มีประสิทธิภาพ และสอดคล้องกับนโยบายของรัฐบาล 

ปัจจัยสนับสนุนต่อการด าเนินงาน 

  ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงานได้ก ากับ ติดตาม และให้ข้อเสนอแนะ 

แนวทางการด าเนินงานด้านการเบิกจ่ายงบประมาณรายจ่ายประจ าปีของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงานอย่างต่อเนื่อง โดยมีการติดตามผลการเบิกจ่ายในที่ประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ประจ าเดือน เพ่ือให้การใช้จ่ายงบประมาณเป็นไปตามแผนและบรรลุเป้าหมายที่ก าหนด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ส่วนที่ 5
  องค์ความรู้ในการปฏิบัติงานสำหรับ
บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน

และเครือข่าย
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https://moph.link/Plandmh016902 

องคค์วามรูใ้นการปฏบิตัิงานส าหรับบุคลากรกองยทุธศาสตร์และแผนงาน 

และเครอืขา่ย 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญกับการพัฒนาองค์ความรู้และนวัตกรรม 

ด้านการบริหารยุทธศาสตร์และแผนงาน โดยมุ่งเน้นการจัดท าส่ือและการประยุกต์ใช้เทคโนโลยี  

เพ่ือส่งเสริมประสิทธิภาพการท างานของบุคลากรและเครือข่ายด้านสุขภาพจิตให้มีมาตรฐาน

เดียวกัน สอดคล้องกับนโยบายของกรมสุขภาพจิต 

ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินการจัดท า ส่ือและ

คู่มือหลากหลายรูปแบบ เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการปฏิบัติงาน การพัฒนาความรู้ และการส่ือสาร

ข้อมูลภายในหน่วยงานอย่างมีประสิทธิภาพ  

การจัดท าส่ือและเทคโนโลยีเหล่านี้ เป็นส่วนส าคัญในการขับเคล่ือนการด าเนินงาน 

ของหน่วยงานให้มีความทันสมัย โปร่งใส และมีประสิทธิภาพ ตอบสนองต่อพันธกิจ 

ของกรมสุขภาพจิตในการพัฒนาระบบสุขภาพจิตของประเทศอย่างยั่งยืน 

1. คูม่อืเจา้หนา้ทีก่องยทุธศาสตร์และแผนงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. คูม่อื : แนวทางการใช ้NAS (Network Attached Storage) 

 

 

 

 

 

 

https://moph.link/Plandmh016901 
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https://moph.cc/Qvaq5EfNE 

https://url.in.th/pRVzt 

3. แนวทางการจัดท าแผนที่ยุทธศาสตร์ส าหรับหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ 2568 

 

 

 

 

 

 

 

4. คู่มือการจัดท าค าของบประมาณโครงการขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์การ

ด าเนินงานสุขภาพจิต 

 

 

 

 

 

 

 

 

5. คู่มือค าอธิบายตัวชี้วัดตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัด 

กรมสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2569 

 

 

 

 

 

 

https://moph.cc/LzrapX_6n 

https://moph.cc/LzrapX_6n
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https://shorturl.at/Z70eK  

6. คู่มือค าอธิบายตัวชี้วัดการด าเนินงานภายใต้แผนปฏิบัติราชการระยะ 5  ปี   

(พ.ศ.2566-2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะครึ่งแผนฯ พ.ศ.2569-2570 

 

 

 

 

 

 

 

 

7. คู่มือการจัดท าค าของบประมาณรายจ่ายประจ าปี 

 

 

 

 

 

 

 

 

8. คู่มือการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

 

 

 

 

 

 

https://plan.dmh.go.th/Role2_2_1.php 

https://shorturl.asia/IYDrk 
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9. คู่มือการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ฉบับปรับแผน ครั้งที่ 1  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10. คู่มือแนวทางการตรวจราชการงานสุขภาพจิต ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

 

 

 

  

 

 

 

11. คู่มือแนวทางการตรวจราชการงานสุขภาพจิต รอบที่ 2ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 

2568 ประเด็นที่ 3 เพ่ิมการเข้าถึงสุขภาพจิตและบ าบัดยาเสพติด 

 

 

 

 

 

 

https://plan.dmh.go.th/Role2_2_1.php 

https://moph.link/VTI0ZaPlU 

https://moph.link/cCPe5JzpE 
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12. คู่มือการรายงานผลการด าเนินงานแผนปฏิบัติราชการ กรมสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://moph.link/rBl-vaEfq 



กับบุคลากรในวาระต่าง ๆ
การเเสดงความยนิ ดี

ส่วนที่ 6
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การแสดงความยนิดกีบับุคลากรในวาระตา่ง ๆ  

กองยุทธศาสตร์และแผนงานให้ความส าคัญกับการส่งเสริมและเชิดชูเกียรติบุคลากร 

ที่มีความประพฤติดี มีคุณธรรม จริยธรรม และมีผลงานโดดเด่น เพ่ือสร้างขวัญก าลังใจและเป็น

แบบอย่างที่ดีแก่เพ่ือนร่วมงานในองค์กร การยกย่องบุคลากรในวาระต่าง ๆ จึงเป็นกิจกรรม 

ที่สะท้อนถึงความห่วงใย การให้คุณค่า และการสร้างวัฒนธรรมองค์กรที่เข้มแข็งและเปี่ ยมด้วย

พลังแห่งความดีงาม โดยในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กองยุทธศาสตร์และแผนงานได้จัดให้มีการ

แสดงความยินดีกับบุคลากรที่ได้รับการยกย่องในโอกาสต่าง ๆ ดังนี้ 

1. คนดศีร ีกยผ./ บคุลากรดเีดน่ ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ.  2568 

    1.1  คนดศีร ีกยผ. ประจ าปี 2568  

    การคัดเลือก “คนดีศรี กยผ.” ด าเนินการโดยพิจารณาจากบุคลากรที่มีการ  

ครองตน ครองคน และครองงาน อย่างเหมาะสม มีผลงานดีเด่น เป็นที่ประจักษ์ และเป็น

แบบอย่างที่ดีแก่เพ่ือนร่วมงาน ตามหลักคุณธรรมทั้ง 5 ประการ ได้แก่ พอเพียง วินัย สุจริต  

จิตอาสา และกตัญญู 

    บุคลากรที่ได้รับการคัดเลือกได้รับ ประกาศนียบัตรเชิดชูเกียรติจากผู้อ านวยการ 

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เมื่อวันที่ 25 เมษายน 2568 เพ่ือเป็นการยกย่องและสร้างขวัญ

ก าลังใจในการปฏิบัติงานต่อไป  

 ผู้ได้รับคัดเลือกเป็นคนดีศรีกยผ. ประจ าปี 2568 ได้แก่ 

(1)  นางสาวอาภาวลี  วงศ์เจริญ  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 

(2) นางสาวนิสารัตน์  หีบกล้า  นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 
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1.2 บุคลากรดีเด่น กรมสุขภาพจิต  

  กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ด าเนินการคัดเลือกบุคลากรดีเด่น กรมสุขภาพจิต 

โดยเสนอรายชื่อผู้ได้รับการยกย่องเป็น “คนดีศรี กยผ. ประจ าปี 2568” เพ่ือเข้ารับการพิจารณา

คัดเลือกเป็นบุคลากรดีเด่น กรมสุขภาพจิต  

โดยผู้ได้รับการคัดเลือกจากกรมสุขภาพจิต เป็น พนักงานราชการดีเด่น กรมสุขภาพจิต 

ประจ าปี พ.ศ. 2567 ได้แก่ นางสาวนิสารัตน์ หีบกล้า ต าแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผน  

เข้ารับมอบโล่ประกาศเกียรติคุณ พร้อมเกียรติบัตรจากอธิบดีกรมสุขภาพจิต เมื่อวันที่ 9 เมษายน 

2568 
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2. บุคลากรเลื่อนระดับสูงขึ้น ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

   ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้ความส าคัญกับการพัฒนาศักยภาพและ

ความก้าวหน้าในสายอาชีพของบุคลากร เพ่ือสร้างขวัญและก าลังใจในการปฏิบัติงาน ทั้งนี้  

ได้ก าหนดประเด็นดังกล่าวไว้ใน ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 : การพัฒนาระบบบริหารจัดการองค์กร

ให้มีคุณภาพ ทันสมัย และมีความคล่องตัว โดยมีเป้าประสงค์ให้บุคลากรมีความก้าวหน้าใน 

สายอาชีพ ภายใต้ตัวชี้วัด “จ านวนบุคลากรที่ได้รับการเลื่อนระดับที่สูงขึ้น” 

    ผลการด าเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 เป็นไปตามเป้าหมาย โดยมีบุคลากรที่

ได้รับการเลื่อนระดับสูงขึ้น จ านวน 4 ราย คือ  

(1) นางสาวปิยะกานต ์ ศรีโปฎก  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการพิเศษ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(2) นายศุภโชค ศรีสุวรรณกุล  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 
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(3) นางสาวตะวันรัตน์  ตรีวิสูตร นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(4) นายกรกิจ  บนปันเชื้อ  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 
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3. บุคลากรโอนย้ายไปหน่วยงานอื่น 

   กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ขอแสดงความยินดีกับบุคลากรที่ได้รับโอกาสก้าวหน้า 

ในสายงาน โดยได้โอนไปปฏิบัติงานในหน่วยงานอื่น เพ่ือเสริมสร้างประสบการณ์และพัฒนา

ศักยภาพในวิชาชีพ ดังนี้ 

 

   (1) นางสาวทิพสุคณธ์  บ ารุงวงศ์ 

ต าแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ  

โอนไปรับราชการที่ กรมควบคุมโรค เมื่อวนัที่ 1 

เมษายน 2568 

 

 

 

(2) นายศุภโชค  ศรีสุวรรณกุล  

ต าแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 

โอนย้ายไปรับราชการที่ ส านักงานคณะกรรมการ  

การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน เมือ่วันที่ 16 มิถุนายน 2568 

 

 

 

4. บุคลากรที่มาปฏิบัติงานใหม่ 

    ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ได้ต้อนรับบุคลากรที่มา

ปฏิบัติงานใหม่ จ านวน 3 คน เพ่ือเสริมสร้างศักยภาพในการขับเคล่ือนภารกิจของหน่วยงานให้มี

ประสิทธิภาพยิ่งข้ึน ดังนี้ 

(1) นางสาวมลธิชา เบญจมานนท์ ต าแหน่ง นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 

(2) นายบุณยธร    โล่พัฒนะกิจ  ต าแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 

(3) นางธัญญธร   มัดรอ         ต าแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 

 

 

  

  

 

 

  



เเนวทางปฏิบัติงาน
กองยุทธศาสตร์เเละเเผนงาน

ภาคผนวก1
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แนวทางการปฏิบตังิานกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

1. แนวปฏบิตักิารเบกิคา่ใชจ้า่ยในการเดนิทางไปราชการของบคุลากร 

  กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

ประกาศกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

เรือ่ง แนวปฏบิตัิการเบิกคา่ใชจ้า่ยในการเดนิทางไปราชการบคุลากรกองยทุธศาสตร์และแผนงาน 

------------------------------- 

 ตามที่ประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต คร้ังที่ 3/2567 เมื่อวันจันทร์ที่ 

25 ธันวาคม 2566 มติที่ประชุมเห็นชอบแนวปฏิบัติการเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน และเพ่ือให้การเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางราชการบุคลากร

กองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปในทิศทางเดียวกัน ถูกต้องตามระเบียบกระทรวงการคลัง  

จึงขอก าหนดแนวปฏิบัติการเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการของบุคลากรกองยุทธศาสตร์

และแผนงาน ดังนี้ 

 1. กรณีเดินทางไปราชการต่างจังหวัด (ทั้งพักค้างและไม่พักค้าง) 

  แนวปฏิบัติ 

  สามารถเบิกค่าพาหนะรับจ้างได้ตามสิทธิ์ เที่ยวไป และเที่ยวกลับ ตามค่าใช้จ่ายจริง/ 

ระยะทางจริง เที่ยวละไม่เกิน 600 บาท 

 2. กรณีเดินทางไปราชการในเขตกรุงเทพฯ และปริมณฑล 

  แนวปฏิบัติ 

  (1) ขอใช้รถยนต์ราชการของกรมฯ ในการเดินทางเป็นอันดับแรก ถ้ามีรถยนต์

ราชการของกรมฯ ให้ไปรถยนต์ราชการของกรมฯ 

  (2) หากไม่มีรถยนต์ราชการของกรมฯ จึงให้เบิกค่าพาหนะประจ าทาง/พาหนะรับจ้าง 

โดยพิจารณา ดังนี้ 

   (2.1) หากระยะทางจากที่อยู่ ที่พัก ไปยังสถานที่เข้าร่วมประชุมฯ อบรม 

สัมมนาฯ ใกล้เคียงกับระยะทางที่อยู่ ที่พัก ไปยังสถานที่ท างาน “ไม่สามารถเบิกได้” 

   (2.2) หากระยะทางจากที่อยู่ ที่พัก ไปยังสถานที่เข้าร่วมประชุมฯ อบรม 

สัมมนาฯ ไกลกว่าระยะทางจากที่อยู่ ที่พัก ไปยังสถานที่ท างาน “สามารถเบิกได้ ทั้งเที่ยวไป และ

เที่ยวกลับ” ตามความเหมาะสม 

   (2.3) กรณีมีบุคลากรของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เดินทางเข้าร่วม

ประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ สถานที่เดียวกันมากกว่า 1 คน ให้ท าความตกลงร่วมกัน หากเป็นไปได้

ให้เดินทางไปด้วยกัน และให้ผู้แทนเป็นผู้เบิกค่าพาหนะรับจ้างในคร้ังนั้น 

  (3) กรณีมีหน่วยงานอื่นขอใช้รถยนต์ราชการของกรมฯ เพ่ือเข้าร่วมประชุมฯ อบรม 

สัมมนาฯ ณ สถานที่เดียวกัน ให้เดินทางไปกับรถยนต์ราชการของกรมฯ พร้อมกับหน่วยงานนั้น 

หากตัดสินใจเดินทางไปเอง “จะไม่สามารถเบิกค่าพาหนะรับจ้างได้” 

  (4) กรณีได้รับมอบหมายให้เข้าร่วมประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ เป็นกรณีเร่งด่วน 

หรือได้รับมอบหมายให้เข้าร่วมประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ ในวันหยุดราชการ “สามารถเบิกค่า

พาหนะรับจ้างได้ ทั้งเที่ยวไป และเที่ยวกลับ” 

3. กรณีการประชมุฯ... 
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3. กรณีการประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ มีระบบ Online 

  แนวปฏิบัติ 

  (1) หากเราไม่ได้เป็นหน่วยงานหลัก (PM) หรือมีส่วนเกี่ยวข้องส าคัญ โดยเป็น

เพียงผู้เข้าร่วมฯ เท่านั้น ให้เข้าร่วมประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ ผ่านระบบ Online เป็นอันดับแรก 

  (2) หากเราเป็นหน่วยงานหลัก (PM) หรือมีส่วนเกี่ยวข้องส าคัญต้องเข้าร่วม

ประชุมฯ อบรม สัมมนาฯ Onsite ให้ด าเนินการตาม ข้อ 2 (กรณีเดินทางไปราชการในเขต

กรุงเทพฯ และปริมณฑล) 

 ทั้งนี้ ขอให้บุคลากรทุกท่านเบิกค่าพาหนะประจ าทาง/ ค่าพาหนะรับจ้าง ตามระยะทางจริง

และค่าใช้จ่ายจริง ด้วยความซื่อสัตย์ ตั้งแต่บัดนี้ เป็นต้นไป 

ประกาศ ณ วันที่ 8 มกราคม พ.ศ. 2567 

 

นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม 

ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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2. แนวทางปฏิบัติกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ในการรายงานตัวปฏิบัติราชการ  

   นอกสถานทีต่ัง้ เพ่ือประกอบการเบกิคา่ตอบแทนการปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 

ประกาศกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

เรือ่ง แนวทางปฏบิตัิกองยทุธศาสตร์และแผนงาน ในการรายงานตวัปฏบิตัิราชการนอกสถานทีต่ัง้ 

เพ่ือประกอบการเบกิจา่ยคา่ตอบแทนการปฏบิตัิงานนอกเวลาราชการ 

------------------------------- 

 แนวทางปฏิบัติกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ในการรายงานตัวปฏิบัติราชการนอกสถาน

ที่ตั้งเพ่ือประกอบการเบิกค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ ให้ด าเนินการ ดังนี้ 

 1. ถ่ายภาพตนเองพร้อมบันทึกช่วงเวลา ณ สถานที่ที่ปฏิบัติงานนอกสถานที่ตั้ง  

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ผ่านแอปพลิเคชัน Time Stamp 

 2. ส่งภาพถ่าย เข้ากลุ่มไลน์กองยุทธศาสตร์และแผนงาน เพ่ือเป็นหลักฐานการปฏิบัติงาน

นอกสถานที่ตั้งกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

 3. เขียนและลงชื่อขอเบิกในแบบฟอร์มของกองบริหารการคลังตามระเบียบฯ ต่อไป 

 การขอเบิกค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ กรณีที่ปฏิบัติงานนอกสถานที่ตั้ง

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้เป็นไปตามดุลพินิจของผู้อ านวยการ 

 ทั้งนี้ ตั้งแต่บัดนี้เป็นต้นไป 

ประกาศ ณ วันที่ 2 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 

 

นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม 

ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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3. แนวปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

ประกาศกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

เรือ่ง แนวปฏบิตัเิกีย่วกบัการจดัซือ้จดัจา้งของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

------------------------------- 

 ตามที่ประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน กรมสุขภาพจิต คร้ังที่ 10/2567 เมื่อวันที่ 23 

สิงหาคม 2567 มติที่ประชุมเห็นชอบแนวปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างของกองยุทธศาสตร์

และแผนงานและเพ่ือให้การด าเนินการจัดซื้อจัดจ้างของกองยุทธศาสตร์และแผนงานเป็นไปอย่าง

โปร่งใสถูกต้อง ตามพระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560  

และระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560  

และที่แก้ไขเพ่ิมเติม จึงขอก าหนดแนวปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างของกองยุทธศาสตร์และ

แผนงาน ดังนี้ 

 1. กรณีจัดซื้อจัดจ้างพัสดุส่วนกลาง 

  พัสดุส่วนกลาง หมายถึง พัสดุที่ใช้ร่วมกันในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน เช่น  

น ้าดื่ม วัสดุส านักงาน หมึกพิมพ์คอมพิวเตอร์ การบ ารุงรักษาเคร่ืองปรับอากาศ ถ่ายเอกสาร

ประจ าเดือน เป็นต้น แต่งตั้งคณะกรรมการ จ านวน 2 คณะ 

  1.1 คณะกรรมการร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุ 

   1.1.1 การแต่งตั้งคณะกรรมการฯ ใช้วิธีเรียงล าดับตามเลขที่ต าแหน่ง

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน แบ่งเป็น 1 กรณีย่อย คือ 

    (1) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงินไม่เกิน 100,000 บาท ให้แต่งตั้ง

กรรมการ จ านวน 1 คน ได้แก่ ข้าราชการ หรือ พนักงานราชการ 

    (2) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงิน 100,000 บาทขึ้นไป ให้แต่งตั้ง

คณะกรรมการ จ านวน 3 คน ได้แก่ ข้าราชการ 1 คน และพนักงานราชการ 2 คน  

   1.1.2 ขั้นตอนด าเนินการ ประกอบด้วย 

    (1) เจ้าหน้าที่พัสดุแจ้งบุคลากรที่เป็นกรรมการ/คณะกรรมการ 

แต่ละงานพิจารณาลงนามรับทราบพร้อมระบุวันที่รับทราบ ในโปรแกรม Google Sheets : บัญชี

รายชื่อกรรมการพัสดุกยผ.ผ่าน Line Group : กยผ.สจ. ก่อนด าเนินการจัดซ้ือจัดจ้างทุกครั้ง 

    (2) เจ้าหน้าที่พัสดุร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุ 

    (3) คณะกรรมการร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะ

ของพัสดุตรวจสอบความถูกต้องของคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุหรือรายละเอียดพัสดุหากพบ

ข้อสงสัยให้แจ้งเจ้าหน้าที่พัสดุแก้ไขให้ถูกต้องก่อนลงนาม 

  1.2 คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ 

   1.2.1 การแต่งตั้งคณะกรรมการฯ ใช้วิธีเรียงล าดับตามเลขที่ต าแหน่ง

บุคลากรกองยุทธศาสตร์และแผนงาน แบ่งเป็น 2 กรณีย่อย คือ 

    (1) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงินไม่เกิน 100,000 บาทให้แต่งตั้ง

กรรมการ จ านวน 1 คน ได้แก่ ข้าราชการ หรือพนักงานราชการ 

    (2) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงิน 100,000 บาทขึ้นไปให้แต่งตั้ง

คณะกรรมการ จ านวน 3 คน ได้แก่ ข้าราชการ 1 คน และพนักงานราชการ 2 คน 

1.2.2 ขั้นตอน... 
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   1.2.2 ขั้นตอนด าเนินการ ประกอบด้วย 

    (1) เจ้าหน้าที่พัสดุแจ้งบุคลากรที่เป็นกรรมการ/คณะกรรมการ 

แต่ละงานพิจารณาลงนามรับทราบพร้อมระบุวันที่รับทราบในโปรแกรม Google Sheets : บัญชี

รายชื่อกรรมการพัสดุ กยผ.ผ่าน Line Group : กยผ.สจ. ก่อนด าเนินการจัดซ้ือจัดจ้างทุกครั้ง 

    (2) คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ ด าเนินการตรวจรับพัสดุในวันที่

ผู้ขายหรือผู้รับจ้างน าพัสดุมาส่งหรือลงนามให้เสร็จส้ินโดยเร็วที่สุด เมื่อตรวจรับพัสดุถูกต้อง

ครบถ้วนแล้วส่งมอบพัสดุแก่เจ้าหน้าที่พัสดุ 

    (3)  เจ้ าหน้ าที่ พัสดุจัดท า เอกสารการตรวจรับพัสดุ ส่งให้

คณะกรรมการตรวจรับพัสดุลงนาม ทั้งนี้ หากพบข้อสงสัยให้แจ้งเจ้าหน้าที่พัสดุแก้ไขให้ถูกต้อง

ก่อนลงนาม ส่งคืนให้เจ้าหน้าที่พัสดุอย่างช้าไม่เกิน 3 วันท าการ 

 2. กรณีจัดซื้อจัดจ้างพัสดุ นอกเหนือจากข้อ 1 

  พัสดุนอกเหนือจากข้อ 1 หมายถึง พัสดุในความรับผิดชอบของกลุ่มงาน หรือ

พัสดุที่ใช้ปฏิบัติราชการภายในกลุ่มงาน เช่น รายงานประจ าปี การบ ารุงรักษาโปรแกรมฯ ต่าง ๆ 

เป็นต้น แต่งตั้งคณะกรรมการ จ านวน 2 คณะ 

  2.1 คณะกรรมการร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุ 

   2.1.1 การแต่งตั้งบุคลากรจากกลุ่มงานเจ้าของเร่ืองเป็นคณะกรรมการฯ

และ/หรือพิจารณาขอความร่วมมือจากผู้ที่มีความรู้เฉพาะทางเกี่ยวกับพัสดุที่จะด าเนินการจัดซื้อ

จัดจ้างจากกอง/ส านักต่าง ๆ ร่วมเป็นคณะกรรมการฯ ด้วย แบ่งเป็น 2 กรณีย่อย คือ 

    (1) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงินไม่เกิน 100,000 บาท ให้แต่งตั้ง

กรรมการ จ านวน 1 คน ได้แก่ ข้าราชการ หรือ พนักงานราชการ 

    (2) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงิน 100,000 บาท แต่ไม่เกิน 500,000 

บาท ให้แต่งตั้งคณะกรรมการ จ านวน 3 คน ได้แก่ ข้าราชการ 1 คน และพนักงานราชการ 2 คน 

   2.1.2 ขั้นตอนด าเนินการ ประกอบด้วย 

    (1) คณะกรรมการร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะ

ของพัสดุก าหนดร่างขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุหรือรายละเอียดพัสดุ

พร้อมลงนามให้ครบถ้วน 

    (2) กลุ่มงานเจ้าของเร่ืองจัดท าบันทึกรายงานขอความเห็นชอบ 

ในการจัดซ้ือจัดจ้างพร้อมแนบขอบเขตของงานหรือคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุหรือใบเสนอราคา

กรณีที่ติดต่อประสานบริษัทร้านค้าไว้แล้ว 

    (3) เจ้าหน้าที่พัสดุด าเนินการจัดซื้อจัดจ้างตามระเบียบพัสดุฯ ต่อไป 

    (4) แจ้งช่ือผู้ประสานในกรณีที่เจ้าหน้าที่พัสดุต้องการขอข้อมูลเพ่ิมเติม 

  2.2 คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ 

   2.2.1 แต่งตั้งบุคลากรจากกลุ่มงานเจ้าของเร่ืองเป็นคณะกรรมการฯ และ/

หรือพิจารณาขอความร่วมมือจากผู้ที่มีความรู้เฉพาะทางเกี่ยวกับพัสดุที่จะด าเนินการจัดซ้ือจัดจ้าง

จากกอง/ส านักต่าง ๆ ร่วมเป็นคณะกรรมการฯ ด้วย แบ่งเป็น 2 กรณีย่อย คือ 

 

 

(1) จัดซ้ือจัดจ้าง... 
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    (1) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงินไม่เกิน 100,000 บาทให้แต่งตั้ง

กรรมการ จ านวน 1 คน ได้แก่ ข้าราชการ หรือ พนักงานราชการ 

    (2) จัดซื้อจัดจ้างพัสดุ วงเงิน 100,000 บาท แต่ไม่เกิน 500,000 บาท 

ให้แต่งตั้งคณะกรรมการ จ านวน 3 คน ได้แก่ ข้าราชการ 1 คน และพนักงานราชการ 2 คน 

   2.2.2 ขั้นตอนด าเนินการ ประกอบด้วย 

    (1) คณะกรรมการตรวจรับพัสดุด าเนินการตรวจรับพัสดุในวันที่

ผู้ขายหรือผู้รับจ้างน าพัสดุมาส่งหรือลงนามให้เสร็จส้ินโดยเร็วที่สุด เมื่อตรวจถูกต้องครบถ้วน

แล้ว ส่งมอบพัสดุแก่เจ้าหน้าที่พัสดุ 

    (2)  เจ้ าหน้ าที่ พัสดุจัดท า เอกสารการตรวจรับพัสดุ ส่งใ ห้

คณะกรรมการตรวจรับพัสดุลงนาม ทั้งนี้ หากพบข้อสงสัยให้แจ้งเจ้าหน้าที่พัสดุแก้ไขให้ถูกต้อง

ก่อนลงนาม ส่งคืนให้เจ้าหน้าที่พัสดุอย่างช้าไม่เกิน 3 วันท าการ 

 3. หัวหน้าเจา้หนา้ที ่และเจ้าหนา้ทีพั่สดุ มีหน้าที่ในการจัดเตรียมเอกสารเกี่ยวกับการจัดซ้ือ

จัดจ้างพัสดุให้ถูกต้อง ครบถ้วนและให้ค าปรึกษาชี้แจงในกระบวนการจัดซ้ือจัดจ้างพัสดุของกอง

ยุทธศาสตร์และแผนงาน ให้เป็นไปตามพระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุ

ภาครัฐ พ.ศ. 2560 และระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุ

ภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 

 จึงประกาศมาเพ่ือทราบ และถือปฏิบัติโดยทั่วกัน 

ประกาศ ณ วันที่ 30 สิงหาคม พ.ศ. 2567 

 

นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม 

ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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4. แนวปฏบิตัใินการควบคมุสิทธิก์ารเขา้ถงึขอ้มลูทีส่ าคญั (Access Control)  

   กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

ประกาศกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

เรือ่ง แนวปฏบิตัใินการควบคมุสิทธิก์ารเขา้ถึงขอ้มลูทีส่ าคญั (Access Control) 

กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

------------------------------- 

 ตามพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 มีผลบังคับใช ้

เพ่ือป้องกันความเส่ียงจากภัยคุกคามทางไซเบอร์ อันอาจกระทบต่อความมั่นคงของรัฐ และความสงบ

เรียบร้อยภายในประเทศ ดังนั้นเพ่ือให้สามารถป้องกันหรือรับมือกับภัยคุกคามทางไซเบอร์ได้อย่าง

ทันท่วงทีมิให้เกิดผลกระทบต่อความมั่นคงปลอดภัยทางด้านสาธารณสุขของประเทศ 

 กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ก าหนดมาตรการการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์กระทรวง

สาธารณสุข ฉบับที่ 1 เพ่ือให้หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขสามารถด าเนินการรักษาความ

มั่นคงปลอดภัยทางไซเบอร์ได้อย่างมีประสิทธิภาพเห็นผลอย่างเป็นรูปธรรมและให้ทุกหน่วยงานปฏิบัติ

โดยเคร่งครัดต่อเนื่อง 

 กรมสุขภาพจิตได้ด าเนินการตามมาตรการดังกล่าวภายใต้ตัวชี้วัดค่าคะแนนความส าเร็จในการ

พัฒนาสู่การเป็นองค์กรดิจิทัลตามค ารับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 ซึ่งก าหนดให้หน่วยงานจัดท าระเบียบหรือแนวทางปฏิบัติในการควบคุม

สิทธิ์การเข้าถึงข้อมูลที่ส าคัญ (Access Control) ให้สอดคล้องกับมาตรการการรักษาความมั่นคง

ปลอดภัยไซเบอร์ กระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ 1 โดยจ าเป็นอย่างยิ่งที่ต้องได้รับความร่วมมือจากผู้ที่

เกี่ยวข้องจึงก าหนดแนวปฏิบัติเพ่ือใช้เป็นแนวทางในการรักษาความมั่นคงปลอดภัยด้านสารสนเทศ

ส่งผลให้การใช้งานระบบสารสนเทศเป็นไปอย่างเหมาะสม มีประสิทธิภาพและป้องกันปัญหาที่อาจจะ

เกิดขึ้นจากการใช้งานในลักษณะที่ไม่ถูกต้อง ซึ่งอาจส่งผลให้เกิดภัยคุกคามในลักษณะต่าง ๆ  ต่อระบบ

สารสนเทศของหน่วยงาน กองยุทธศาสตร์และแผนงาน จึงได้จัดท าแนวปฏิบัติในการควบคุมสิทธิ ์

การเข้าถึงข้อมูลที่ส าคัญ (Access Control) ขึ้น เพ่ือเผยแพร่ให้บุคลากรและบุคคลภายนอกที่ปฏิบัตงิาน

ร่วมกับกองยุทธศาสตร์และแผนงานได้รับทราบ และให้ความร่วมมือปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัดต่อไป 

ตามรายละเอียด ดังนี้ 

 1. ระเบียบการใช้สารสนเทศภายในกองยุทธศาสตร์และแผนงาน การเข้าถึงและควบคุมการใช้งาน

สารสนเทศ (Access Control) และการใช้งานตามภารกิจเพ่ือควบคุมการเข้าถึงสารสนเทศ (Business 

Requirements for Access Control) 

  1.1 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ด าเนินกิจการภายใต้กฎหมายไทย ดังนั้น การใช้งาน

ระบบคอมพิวเตอร์และการเชื่อมต่อทางอินเทอร์เน็ต ให้ปฏิบัติตามพระราชบัญญัติว่าด้วยการกระท า

ความผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2560 และพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคง

ปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 หรือกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง 

  1.2 กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ไม่สนับสนุน หรือยินยอมให้เจ้าหน้าที่ของหน่วยงาน

กระท าผิดต่อพระราชบัญญัติว่าด้วยการกระท าความผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2560 

และพระราชบัญญัติการรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 หรือกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง 

 

1.3 ระบบคอมพิวเตอร์... 
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  1.3 ระบบคอมพิวเตอร์และอุปกรณ์เครือข่ายถือเป็นทรัพย์สินของหน่วยงาน ห้ามผู้ไม่ได้

รับการอนุญาตหรือผู้ที่ไม่เกี่ยวข้องใช้งานโดยมิได้รับอนุญาต หากผู้ใดกระท าการใด ๆ เป็นการบุกรุก

เขตหวงห้ามหรือพยายามบุกรุกเข้าสู่ระบบเครือข่าย ถือเป็นการละเมิดตามกฎหมาย ต้องได้รับโทษตาม

พระราชบัญญัติว่าด้วยการกระท าความผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2560 พระราชบัญญัติ

การรักษาความมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ พ.ศ. 2562 หรือกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง 

  1.4 สิทธิ์ในการเข้าถึงการใช้สารสนเทศ เป็นไปตามบทบาทหน้าที่ที่เก่ียวข้องหรือได้รับ

มอบหมายจากผู้บังคับบัญชา ไม่อนุญาตให้ผู้ที่ไม่เกี่ยวข้องกับสารสนเทศหรือในส่วนที่ไม่เกี่ยวข้องกับ

ตนเข้าใช้งาน 

  1.5 การยืมทรัพย์สินสารสนเทศจะต้องท าตามข้ันตอนการยืม และเมื่อส้ินสุดการใช้งาน

หรือส้ินสุดสัญญาณหรือส้ินสุดข้อตกลงการจ้างจะต้องคืนทรัพย์สินตามข้ันตอนการคืนทรัพย์สิน 

  1.6 การท าลายอุปกรณ์หรือส่ือบันทึกข้อมูลหรือสารสนเทศ ต้องท าตามระเบียบส านัก

นายกรัฐมนตรีว่าด้วยการพัสดุ พ.ศ. 2561 

  1.7 เคร่ืองคอมพิวเตอร์ และอุปกรณ์ประกอบที่ส าคัญ จะต้องมีการก าหนดรหัสผ่าน 

(Password) ที่มีความยาวอย่างน้อย 6-8 ตัว เพ่ือควบคุมการเข้าถึงและเพ่ือป้องกันการเข้าถึงข้อมูล

ส านักงานโดยไม่ได้รับอนุญาต 

 2. แนวปฏิบัติ 

  2.1 ระดับชั้นการเข้าถึง แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 

   2.1.1 ระดับชั้นผู้ดูแลระบบ (Administrator) 

   2.1.2 ระดับชั้นผู้อนุมัติ (Approver) 

   2.1.3 ระดับชั้นผู้ใช้งาน (User) 

  2.2 การควบคุมการเข้าถึงระบบคอมพิวเตอร์และระบบสารสนเทศก าหนด ดังนี้ 

   2.2.1 ผู้ดูแลระบบ (Administrator) ก าหนดสิทธิ์ตรวจสอบสิทธิ์ทบทวนสิทธิ์และ

บริหารจัดการระบบคอมพิวเตอร์และระบบสารสนเทศ 

   2.2.2 ผู้อนุมัติ (Approver) อนุมัติสิทธิ์ให้ผู้ใช้งานตามภารกิจ เพ่ือให้สามารถ

เข้าถึงระบบคอมพิวเตอร์และระบบสารสนเทศ เฉพาะในส่วนที่ได้รับมอบหมาย ตามความจ าเป็นในการใช้งาน 

   2.2.3 ผู้ใช้งาน (User) ตามสิทธิ์การเข้าถึงข้อมูลที่ก าหนด 

  2.3 เกณฑ์ในการอนุญาตการใช้งานตามภารกิจเพ่ือควบคุมการเข้าถึงระบบ

คอมพิวเตอร์และระบบสารสนเทศ ดังนี้ 

   2.3.1 สิทธิ์ของผู้ดูแลระบบ (Administrator) แต่ละระบบสารสนเทศ ดังนี้ 

    - อ่านข้อมูล 

    - ป้อนข้อมูล 

   - แก้ไข 

   2.3.2 สิทธิ์ของผู้อนุมัติ (Approver) แต่ละระบบสารสนเทศ ดังนี้ 

    - อ่านข้อมูล 

    - อนุมัติ 

 

 

 

2.3.3 สิทธิ์ของผู้ใช้งาน... 
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   2.3.3 สิทธิ์ของผู้ใช้งาน (User) แต่ละระบบสารสนเทศ ดังนี้ 

    - อ่านอย่างเดียว 

    - ป้อนข้อมูล 

    - แก้ไข 

ตารางที่ 1 สิทธิ์ของผู้ใช้งานแต่ละกลุ่มที่เก่ียวข้อง 

ระบบ ผู้ใช้งาน (User) 

(ป้อนขอ้มลู/ 

อา่นขอ้มลู) 

ผูอ้นมุตั ิ(Approver) 

(อนมุตั)ิ 

ผู้ดแูลระบบ 

(Administrator) 

(สรา้งขอ้มลู/แกไ้ข) 

1. จองห้องประชุมกอง

ยุทธศาสตร์และแผนงาน/

ห้องนิรมิต 

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

• หน่วยงานในสังกัดกรม

สุขภาพจิต 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

หัวหน้ากลุ่มอ านวยการ 

และผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 

2. จองห้องประชุม

ออนไลน์ Conference 

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

นักวิชาการคอมพิวเตอร์ 

3. ยืม-คืนครุภัณฑ์

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

• หน่วยงานในสังกัด

กรมสุขภาพจิต 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

งานพัสดุ 

4. ยืม-คนืครุภัณฑ์

กลุ่มงาน 

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

• หน่วยงานในสังกัด 

กรมสุขภาพจิต 

• (ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

งานพัสดุ 

5. ระบบวันลา 

 

 

 

 

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รองผู้อ านวยการ 

ตามค าส่ังมอบอ านาจฯ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

นักวิชาการคอมพิวเตอร์

และงานการเจ้าหน้าที่ 

ตาราง... 
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ระบบ ผู้ใช้งาน (User) 

(ป้อนขอ้มลู/ 

อา่นขอ้มลู) 

ผูอ้นมุตั ิ(Approver) 

(อนมุตั)ิ 

ผู้ดแูลระบบ 

(Administrator) 

(สรา้งขอ้มลู/แกไ้ข) 

6. แบบฟอร์มการเผยแพร่

ประชาสัมพันธ ์

• บุคลากร กยผ. 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

คณะท างานพัฒนา

ระบบงานดิจิทัล 

7. ระบบหนังสือเวียน

ออนไลน ์

• กลุ่มอ านวยการ 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

งานสารบรรณ 

8. ระบบการรายงานผล

การปฏิบัติงาน

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

• บุคลากร กยผ. 

(อ่านขอ้มูล) 

• ธุรการกลุ่ม 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

งานการเงิน 

9. รายงานการเงิน/เงิน

สวัสดิการ

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

• ธุรการกลุ่ม 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

งานการเงิน 

10. เงินเก็บ กยผ. 

พอเพียง 

• บุคลากร กยผ. 

(อ่านขอ้มูล) 

• คณะท างาน HO 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

คณะท างานเสริมสร้าง

ความสุขบคุลากร 

11. รายงานตัวชี้วัดส าคัญ

กรมสุขภาพจิต 

• บุคลากร กยผ. 

(อ่านขอ้มูล) 

• หน่วยงานในสังกัด 

(PM) กรมสุขภาพจิต 

(ป้อนขอ้มูล/ 

อ่านข้อมูล) 

• หน่วยงานอืน่ ๆ  

(อ่านขอ้มูล) 

ผู้อ านวยการ/ 

รักษาราชการแทน

ผู้อ านวยการ 

กลุ่มงานติดตามและ

ประเมินผล 

 ทั้งนี้ ขอให้บุคลากรทุกท่านถือปฏิบัติตามแนวปฏิบัติในการควบคุมสิทธิ์การเข้าถึงข้อมูล 

ที่ส าคัญ (Access Control) อย่างเคร่งครัดตั้งแต่บัดนี้ เป็นต้นไป 

ประกาศ ณ วันที่ 9 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 

 

นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม 

ผู้อ านวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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5. แนวทางการปฏบิตักิารดแูลความเรยีบรอ้ยของการใชท้รพัยสิ์นส่วนกลาง  

   กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

................................................................................ 
 

ห้องประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

1. ปิดคัทเอาท์ เคร่ืองปรับอากาศ และระบบไฟฟา้หลังใช้งานทุกคร้ัง 

2. เมื่อลุกจากเก้าอี้ให้เก็บเข้าที่ให้เรียบร้อย 

3. หากน าอาหารและเคร่ืองด่ืมเข้ามารับประทานในห้องประชุม ควรน าไปทิ้ง/เช็ดท าความ

สะอาด 

4. กรุณารักษาความสะอาดหลังใช้งานทุกคร้ัง 

 

ห้องนิรมิต 

1. เมื่อใช้งานไมโครเวฟ ฝาครอบอาหารและถาดอุ่นอาหาร ให้ท าความสะอาด/น าไป

ล้างและเช็ดไมโครเวฟ ด้วยผ้าชุบน ้าหมาดๆ และปิดสวิตช์ไฟหลังการใช้งานทุกคร้ัง 

2. โต๊ะอาหาร เม่ือรับประทานอาหารเสร็จเรียบร้อยแล้วให้เช็ดท าความสะอาด และเก็บเก้าอ้ี

ให้เรียบร้อยทุกครั้ง 

3. ตู้เย็น 

3.1 อาหารที่น าไปแช่ให้ติดช่ือทุกช้ิน 

3.2 แก้วเคร่ืองดื่มที่กินเหลือไม่ควรน าไปแช่ เพราะอาจเป็นการแพร่เชื้อโรค 

3.3 ของที่น าไปแช่ หากหมดอายุเจ้าของต้องน าไปทิ้งเอง 

3.5 หากท าเศษอาหารหรือเคร่ืองดื่มหกในตู้เย็น กรุณาท าความสะอาดทันที 

3.5 ทุกวันพฤหัสบดี คณะท างานฯ จะตรวจสอบและดูแลความเรียบร้อยของ

ตู้เย็น เพ่ือให้ทุกท่านเคลียร์ของเก่าในตู้เย็นออก เพ่ือจะได้มีที่วางของใหม่ทีท่่านซื้อในวันศุกร์ 

3.6 วันศุกร์ก่อนกลับบ้าน กรุณาอย่าลืมน าของที่ท่านแช่ในตู้เย็นกลับบ้านด้วย 

4. กรุณารักษาความสะอาดหลังใช้งานทุกคร้ัง 

 

หอ้งน า้ 

1.  ปิดไฟทุกคร้ังหลังใช้งาน 

2.  ทิ้งกระดาษช าระที่ใช้แล้วให้ลงถังขยะ 

3. ก่อนออกจากห้องน ้า ให้หันหลังกลับไปดูความสะอาดเรียบร้อยก่อนทุกคร้ัง 

4. ไม่น าภาชนะใส่อาหารมาล้างที่อ่างล้างมือเด็ดขาด เพราะจะท าให้เกิดการอุดตันของ

ท่อระบายน ้า 
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หอ้งล้างภาชนะของส่วนกลาง (ใชร้ว่มกบัส านกัเทคโนโลยสีารสนเทศ) 

1. ภาชนะใส่อาหารที่ใช้แล้ว ให้น าไปล้างที่ห้องล้างภาชนะของส่วนกลาง 

2. ก่อนล้างภาชนะใส่อาหาร ให้เก็บเศษอาหารทิ้งลงในถังขยะ และเช็ดคราบไขมันออกก่อน 

3. เมื่อล้างภาชนะใส่อาหารเสร็จแล้ว ให้น ามาเก็บในที่คว ่าภาชนะ และเก็บภาชนะที่แห้ง

แล้วเข้าตู้ให้เรียบร้อย 

4. หลังจากล้างภาชนะเรียบร้อยแล้ว ให้ท าความสะอาดอ่างล้างภาชนะ โดยล้างฟอง

สบู่ในอ่างล้างภาชนะ ออกให้หมด 

ทั้งนี้ คณะท างานฯ จะท าการเข้าตรวจสอบความเรียบร้อยของทุก ๆ จุด ทุกวันศุกร์ 

เวลา 15.30 น. หากพบเจอส่ิงของที่วางลืมไว้ / พบความไม่เรียบร้อย คณะท างานฯ ขออนุญาต

ถ่ายรูปลงไลน์กลุ่ม กยผ. เพ่ือแจ้งเตือน 

 

 

คณะท างานบรหิารจดัการ  

การรกัษาความเรยีบรอ้ยของทรพัยสิ์นส่วนกลาง 

กองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน 

วนัที ่2 กมุภาพันธ ์2567 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



คณะผู้จัดทำรายงาน
ประจำปี 2568

ภาคผนวก2
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กองยุทธศาสตร์เเละเเผนงาน

SPD DMH : กองยุทธศาสตร์เเละเเผนงาน กองยุทธศาสตร์เเละเเผนงาน  กรมสุขภาพจิตwww.plan.dmh.go.th
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