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กระบวนการส่งเสริมและพัฒนาด้านการป้องกันและบำบดัการติดยา        
เสพติด และด้านเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
 

กระบวนการที ่5 
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กระบวนการส่งเสรมิและพัฒนาด้านการป้องกันและบำบัดการตดิยาเสพติด และด้านเอดส์ วัณโรค และ
โรคติดตอ่ทางเพศสมัพันธ ์
ด้านการป้องกันและแกไ้ขปัญหายา/สารเสพตดิ 

การป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติดภายใต้กระบวนการส่งเสริมและสนับสนุนระบบบริการด้านการแพทย์และสาธารณสุข ประกอบด้วยกระบวนการย่อยใน
ด้านการจัดทำแผนยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด การจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติดในสถานศึกษา ชุมชน สถานประกอบการ และแรงงานนอกระบบ 
การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ การบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้เสพผู้ติดยา/สารเสพติด โดยในแต่ละกระบวนการย่อยมีขอบเขตและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงาน 
เจ้าภาพหลัก 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

1. การจดัทำแผนยุทธศาสตร์การ
ป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพ
ตดิ 

- ศึกษา วิเคราะห์ ยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาต ิแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ แผน/นโยบายด้านยาเสพตดิ แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร และแผนพัฒนาสำนัก
อนามัย 4 ปี (พ.ศ.2565 - 2568) 

- ทบทวนข้อมูลผลการดำเนินงาน ปัญหา อุปสรรค กำหนดทิศทางการดำเนินงาน แผนงาน/
โครงการ งบประมาณ เพื่อจัดทำแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร แผนปฏิบัติราชการ
กรุงเทพมหานคร ดา้นการปอ้งกันและแก้ไขปญัหายา/สารเสพตดิ ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว 

- ติดตามประเมินผลตามแผนปฏิบตัริาชการ 

สยส . ศบส. 
สำนักงานเขต, 

สำนักต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง 
หน่วยงานภาค ี

2. การจดักิจกรรมป้องกัน 
ยา/สารเสพติดในสถานศึกษา ชุมชน 
สถานประกอบการ และ 
แรงงานนอกระบบ 

- สนับสนุนการดำเนินงานตามมาตรการการป้องกันและแก้ไขปญัหายา/สารเสพติดในโรงเรยีน 
สังกัดกรุงเทพมหานคร 

-  สนับสนุนการดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปญัหาการติดยาและสารเสพติดใน   
   สถานศึกษา ชุมชน สถานประกอบการ และแรงงานนอกระบบ 

สยส . สถานศกึษา 
ศบส. 
ชุมชน 

สถานประกอบการ 
สำนักงานเขต 

สำนักงาน ปปส. กทม. 
ศึกษาธิการจังหวัด 
กรุงเทพมหานคร 

สำนักงานสวัสดิการและ
คุ้มครองแรงงาน
กรุงเทพมหานคร 

กระบวนการที่ 

5 
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กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงาน 
เจ้าภาพหลัก 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

3. การควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์
ยาสูบ 
 

-   การศึกษา วิเคราะห์ เพ่ือจัดทำแผนและพัฒนาแนวทางควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 

-   สนับสนุนการดำเนินงานควบคมุเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
-   สนับสนุนการจัดพื้นที่ปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ  

สยส. สำนักงานเขต สำนัก
ต่างๆที่เกี่ยวข้อง ศบส. 
สถานศึกษา  ชุมชน 
และสถานประกอบการ 

4. การบำบัดรักษาและฟ้ืนฟู 
ผู้เสพผู้ติดยา/สารเสพติด 

- การบำบัดรักษาผู้ติดยา/สารเสพติดในศูนย์บริการสาธารณสุขและคลินิกบำบัด      
ยาเสพติด 

- การบำบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพตดิแบบผู้ป่วยใน  
- การติดตามดูแลช่วยเหลือผู้ผ่านการบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้เสพผู้ติดยา/สารเสพติด 

สยส . ศบส. 

- การพัฒนารูปแบบและวิธีการบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพตดิ 
- การกำหนดมาตรฐานการบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด และติดตามการ

ดำเนินการตามมาตรฐาน และการรวบรวมวิเคราะห์ข้อมูลด้านการบำบัดรักษา 
ผู้ติดยา/สารเสพติด 

สยส . ศบส. 

5. ระบบรายงานข้อมูล 
ยาเสพติด 

- วิเคราะห์ข้อมูล สถานการณ์ แนวโน้ม ด้านการป้องกัน บำบัดรักษา ฟ้ืนฟ ูและการ
บริหารจัดการเพ่ือใช้ในการวางแผนปฏิบัติงาน 

- จัดทำ/ตรวจสอบระบบรายงานประจำเดือน ระบบข้อมูลการบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้
ติดยาเสพติดของประเทศ (บสต.) 

 

สยส. ศบส. 
สำนักงานเขต 

รพ.ตากสิน สนพ. 
สำนักงาน ปปส. กทม. 
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จากขอบเขตของกระบวนการย่อยข้างต้น สามารถนำมาจัดทำแผนผังกระบวนการด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด โดยแสดงให้เห็นถึงกิจกรรมย่อย  
ที่มีความสัมพันธ์กัน และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องซึ่งรับผิดชอบดำเนินกิจกรรมต่างๆ ไดดั้งนี้ 

 
                 หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กลุ่มแผนงานฯ กลุ่มป้องกันฯ 
กลุ่มพัฒนาการ 

บำบัดฯ 
กลุ่มฟื้นฟูฯ ศบส. 

การจัดทำแผนยุทธศาสตร์ การป้องกัน
และแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด 

     
 
 

การจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติด 
ในสถานศึกษา ชุมชน สถาน
ประกอบการ และแรงงานนนอกระบบ 

 
 

    
 
 

 
การบำบัดฟ้ืนฟูผู้เสพผู้ติดยา/สารเสพ
ติด 
 

     

 
ระบบรายงานข้อมูลยาเสพติด 
 

 
 
 

 
 
 
 

   

 
การติดตาม และประเมินผล 

    
 

 

 
 
 

จัดทำแผนยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพตดิ 

 

จัดกิจกรรม 
ป้องกันยา/สารเสพติด  

กำกับ ติดตาม และ
ประเมนิผล 

ให้บริการบำบัดรักษาและฟ้ืนฟู ให้บริการ
บำบัดรักษา 

รายงานข้อมูล 
ยาเสพติด 
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กระบวนการย่อย 1: การจัดทำแผนยุทธศาสตร์การป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
บคุลากรของสำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด  ตอบสนองกับการแก้ไขปัญหา มีมาตรการ แนวทาง และสามารถนำไปสู่การปฏิบัติจริง 
ศบส. สำนักงานเขต สำนักที่เกี่ยวข้อง หน่วยงานภาคี  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  สอดคล้องกับนโยบาย ติดตามผลการดำเนินงานให้สำเร็จตามเป้าหมายที่กำหนด เพ่ือนำไปใช้กำหนด

นโยบาย 
ประชาชน  - เห็นผลลัพธ์เชิงสังคม  

(การรณรงค์ ผู้ติดยา/สารเสพติด/ได้เข้ารับการบำบัดฯ การแพร่ระบาดของยาเสพติดลดลง)  
- แก้ไขปัญหาได้สอดคล้องกับสถานการณ์ 
- รู้สึกปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน 

หน่วยงานภาครัฐ/ภาคีเครือข่าย - มีทิศทางในการดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด รวมทั้งบูรณาการความร่วมมือกับ
หน่วยงานในพื้นท่ี เพ่ือแก้ไขปัญหาอย่างเป็นรูปธรรม ครอบคลุม และทั่วถึง 

 
  

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- ยุทธศาสตรช์าติ พ.ศ. 2561 – 2580    
- แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตรช์าติ พ.ศ.2561 – 2580 
- แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ.
2560 - 2564) 
- แผนการปฏิรูปประเทศ 
- แผนปฏิบัติการด้านการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด  

- ผลการดำเนินงานเป็นไปตามเป้าหมายของแผน  
- มีการวัดผลการดำเนินงานที่ชัดเจน และสามารถ
แก้ไขปัญหาได้อย่างแท้จริง 

- เห็นผลลัพธ์เชิงสังคมที่ชัดเจน 
- มีผลลัพธ์ที่สามารถดำเนินการได้บรรลุตาม
เป้าหมายที่กำหนด 
- บูรณการความร่วมมือในการทำงานเพ่ือแก้ไข
ปัญหาอย่างตรงประเด็น 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
พ.ศ. 2563 - 2565 
- พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
- พระราชบัญญัติฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 
- พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภณัฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
- พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 
 

  

 
2.  ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง และสถานการณ์ในเชิงพ้ืนที่ 
- มีความเป็นไปได้ในการนำแผนไปปฏิบัติ 
 

- ร้อยละของหน่วยงานที่นำแผนไปใช้ปฏิบัติ 
- ร้อยละความสำเร็จของตัวชี้วัดตามแผนฯ 
 

 
3.  คำจำกัดความ 
- ไม่มี 

 
 
 
 
 
 

2. แผนผังกระบวนงาน 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

กลุ่มแผนงานฯ กลุ่มป้องกันฯ กลุ่มพัฒนาการบำบดัฯ กลุ่มฟืน้ฟูฯ ผอ.สยส. 

3 วัน 2 คน 
 
 
 
 

  

   

7 วัน 2 คน 
 
 
 

  

   

1 วัน 1 คน 
 
 

 
 

 
  

2 วัน 20 คน 
 
 

     

2 วัน 20 คน 
 

 
 
 
 
 

  

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ระยะเวลา จำนวน สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

START 

ศึกษารวบรวมข้อมลู 

นโยบายฯลฯ , 
แผนยทุธศาสตร์ป้องกนัและแกไ้ขปัญหายาเสพติดของ

รัฐบาล 

ประเมิน
สภาพแวดล้อม 

สภาพปัญหา ,  
สถานการณ์ , สถิต ิ

สื่อสารความเข้าใจ 

กำหนดยุทธศาสตร ์

กำหนดกลยุทธ์ 

A 
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ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

กลุ่มแผนงานฯ กลุ่มป้องกันฯ กลุ่มพัฒนาการบำบัดฯ กลุ่มฟื้นฟูฯ ผอ.สยส. 

7 วัน 20 คน 
 
 
 

 

 

   

7 วัน 1 คน 
 
 
 

 

   

 

3 วัน 1 คน 
 
 
 

 

   

 

รายเดือน 
รายไตรมาส 

รายปี 

2 คน 
 
 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

  

END 

ระเบียบต่างๆ 

กำหนดแผนงาน/โครงการ 

A 

นำเสนอ 

รวบรวม/จัดทำแผน 

ตดิตาม
ประเมินผล 

พิจารณา 

เห็นชอบ 

ไม่เห็นชอบ 
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3. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  3 วัน ศึกษายุทธศาสตร์ชาติ แผน
แมบ่ทภายใต้ยุทธศาสตร์
ชาติ แผนพัฒนาเศรษฐกิจ
และสังคมแห่งชาติ แผน/
นโยบายดา้นยาเสพติด 
แผนพัฒนา
กรุงเทพมหานคร และ
แผนพัฒนาสำนักอนามยั 4 
ปี (พ.ศ.2565 - 2568) 

- มีการทบทวนและประเมิน
ทิศทางในองค์ประกอบต่างๆ 
ดังนี ้ 
▪ ความสอดคล้องกับแผน

ยุทธศาสตร์ป้องกันและแกไ้ข
ปัญหายาเสพตดิของรัฐบาล
และนโยบายของรัฐบาล 

▪ ความสอดคล้องกับนโยบาย
ของผู้บริหาร และภารกิจ 

▪ ความสอดคล้องกับแผนของ
หน่วยงานอ่ืนๆ ทีเ่กี่ยวข้อง  

- จัดลำดับความสำคัญของการ
ปฏิบัติงาน ตามนโยบาย  

- - นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 

- - ยุทธศาสตร์ชาติ  
- แผนแม่บทภายใต้

ยุทธศาสตร์ชาติ  
- แผนพฒันา

เศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ  

- แผนพัฒนา
กรุงเทพมหานคร 

- แผนพัฒนาสำนัก
อนามัย 4 ปี 
(พ.ศ.2565 - 
2568) 

 
 

2.  1 สัปดาห ์ วิเคราะหป์ระเมิน
สภาพแวดล้อมทิศทางการ
ดำเนินงาน ทบทวน
วิสัยทัศน์ เป้าประสงค์ 
และผลการดำเนินการที่
คาดหวัง  

- ทบทวนกำหนดเป้าประสงค์ 
ผลลัพธ์ที่คาดหวังตาม
กลุ่มเป้าหมาย 
- วิเคราะหค์วามเปลี่ยนแปลงที่จะ

เกิดขึ้นในอนาคต  
- การวิเคราะห์ SWOT โดยใช้ 

Pestle Model, McKinsey 7S 
Model เป็นต้น 

- - ผอ.สยส. 
- นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
- พยาบาล 
-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
-นักวิชาการ
สถิต ิ
 
 

รายงานการ
วิเคราะหส์ภาพ 
แวดล้อมและ
ปัญหา  
ผลการ (SWOT) 

-สถานการณป์ัญหา 
ยาเสพติดในพืน้ที่
กรุงเทพฯ 
- สถิติข้อมูลอื่นๆ 

3.  1  สัปดาห ์ ช้ีแจงเจ้าหน้าท่ี เพื่อทำ - กำหนดข้อคิดเห็นระหว่างกลุ่ม - - นักสังคม - -  

START 

ศึกษา
รวบรวม
ข้อมูล 

ประเมิน
สภาพ 

แวดล้อม 

สื่อสาร  
ความเข้าใจ 
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ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

 
 

 ความเข้าใจและรวบรวม
ข้อคดิเห็น  
 
 

ร่วมกัน  
 

สงเคราะห ์

4.  2 วัน ประชุมกำหนดยุทธศาสตร์ 
โดยกำหนดประเด็น
ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ 
ตัวช้ีวดั และค่าเป้าหมาย  
 
 
 

- กำหนดตัวช้ีวัดในระดับผลผลิต 
(Output) และผลลพัธ์  
(Outcome) 
- กำหนดระยะเวลาในการบรรลุ

เป้าประสงค์  
- ลำดับความสำคญัของ

เป้าประสงค์ตามเกณฑ์ที่
เหมาะสม  

- - ผอ.สยส. 
- นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
- พยาบาล 
-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
-นักวิชาการ
สถิต ิ
 
 
 

- -  

5.  1  วัน ประชุมกำหนดกลยุทธ์หลัก
ในแต่ละประเด็น
ยุทธศาสตร์  

- กำหนดกลยุทธ์หลัก โดย 
▪ วิเคราะห์ปัจจัยสู่ความสำเร็จ 

(KSF) 
▪ พิจารณาจุดอ่อน จุดแข็ง โอกาส 

และอุปสรรค 
▪ กำหนดกลยุทธ์หลักที่สอดคล้อง

กับ KSF และผลการ SWOT 
- กำหนดตัวช้ีวัดในระดับผลผลิต 

ผลลัพธ ์และค่าเป้าหมายสำหรับแต่
ละกลยุทธ์หลัก  

 

- - ผอ.สยส. 
- นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
- พยาบาล 
-นักวิชาการ
สาธารณสขุ 
-นักวิชาการ
สถิต ิ
 

- -  

6.  1 สัปดาห ์ กำหนดแผนงาน/โครงการ วิเคราะห์กำหนดแผนงาน/โครงการ โดย -นักสังคม - ผอ.สยส. แบบฟอร์มการ  

กำหนด
ยุทธศาสตร ์

กำหนด     
กลยุทธ์
หลัก 

กำหนด
แผนงาน / 
โครงการ 

A 

A 
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ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

ที่จะดำเนินการเพื่อให้
บรรลเุป้าหมายที่กำหนดไว ้

- ในดา้นผลผลิต ผลลัพธ์ ความเสี่ยง 
ความสัมพันธ์เกี่ยวเนื่องกับโครงการ
อื่นๆ  และงบประมาณที่ใช้ 
- กำหนดผู้รับผิดชอบ ระยะเวลา

ดำเนินการให้ชัดเจน 
- วิเคราะห์ความเสี่ยงแผนงาน/โครงการ 
- จัดลำดับความสำคัญแผนงาน/โครงการ 

สงเคราะห์กลุม่
แผนงานฯ
ตรวจสอบการ
วิเคราะห์
โครงการ  

- นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
- พยาบาล 
-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
-นักวิชาการ
สถิต ิ
 

วิเคราะห์
โครงการ  

7.  1 สัปดาห ์ นำแผนงานโครงการที่
วิเคราะห์ และรวบรวม
เสนอ ผอ.สยส.เพื่อ
พิจารณา 

- วิเคราะหค์วามเป็นได้ของ
แผนงาน /องโครงการใหส้อดคล้

ายตามนโยบ   
- กลุ่มต่างๆ ปรับแผนงาน/

โครงการข้อเสนอแนะของ ผอ. 
สยส.  

-หัวหน้ากลุ่ม
แผนงานฯ 
ตรวจสอบ
ความถูกต้อง
ของแผน  

-นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 

- - 

8.  ปีงบประมาณ 
 
 

ประสานผู้เกีย่วข้องทราบ
และดำเนินการตามแผนฯ 

 

- กลุ่ม/ฝ่ายดำเนินการตามแผนได้
ในระยะเวลาที่กำหนด 

ระบบ BMA 
Digital Plans 

 
 

- นักสังคม
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
 

- 
 
 

- 
 
 

9.  รายเดือน 
รายไตรมาส 
รายป ี

 

ตดิตามและประเมินผล 
 

จัดทำรายงานการติดตามและ
ประเมินผลโครงการด้วยระบบ 
BMA Digital Plans 
ภายในวันท่ี 10 และ 20 ของทุก
เดือน 
- จัดทำรายงานตามแบบฟอร์มที่ 
353 รายละเอยีดโครงการ
(Project Template) ทุก 3 เดือน 

-นักสงัคม
สงเคราะห์
นักจิตวิทยา 
ติดตามและ
ประเมินผล 
โครงการ ตัวช้ีวัด
ด้วยระบบ BMA 
Digital Plans 
และตดิตาม

-นักสังคม 
สงเคราะห ์
-นักจิตวิทยา 
 

- ระบบ BMA 
Digital Plans 
-แบบฟอร์มที่ 
353 
 

-รายงานผลการ
ดำเนินงาน สยส.
ประจำป ี
 

นำเสนอ
พิจารณา 

ดำเนินการ
ตามแผนฯ 

END 

ติดตามและ
ประเมินผล 

B 
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ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

จำนวน 4 ครั้ง 
- จัดทำสรุปประเมินผลงานทุก 6

เดือน และสิ้นปีงบประมาณ 

ประเมินผลด้วย
แบบรายงานตาม
แบบฟอร์มที ่-
353 

 
6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- รายงานการวิเคราะห์สภาพแวดล้อม และผลการ (SWOT) 
- แบบฟอร์มการวิเคราะห์โครงการ 
- ระบบ BMA Digital Plans 
- แบบฟอร์มที่ 353 

• เอกสารอ้างอิง 
- ยุทธศาสตร์ชาติ 
- แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 
- แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 
- แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร 
- แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2565 - 2568) 
- สถิติข้อมูลอ่ืนๆ 
- รายงานผลการดำเนินงานสำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติดประจำปี 
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กระบวนการย่อย 2: การจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติดในสถานศึกษา ชุมชน สถานประกอบการ และแรงงานนอกระบบ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
นักเรียน/นักศึกษา เด็ก เยาวชน ประชาชน พนักงานใน
สถานประกอบการ และแรงงานนอกระบบ 

- มีความรู้ด้านการป้องกันการติดยา/สารเสพติด 
- ไดร้ว่มกิจกรรมสร้างภูมิคุม้กันยา/สารเสพติด 
- ได้มีกิจกรรมรณรงค์ด้านการป้องกันการติดยา/สารเสพติด  
- ได้รับการสนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ์ด้านการป้องกันการติดยา/สารเสพติด 
- กลุ่มเสี่ยงได้รับการดูแลช่วยเหลือ 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
สถานศึกษา ได้รับการสนับสนุนการจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติด 

มีการดำเนินงานตามมาตรการการป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด ในโรงเรยีนสังกัดกรุงเทพมหานคร 
มีเครือข่ายในการดำเนินงานป้องกันยา/สารเสพติด 

ผู้ปกครอง บุตรหลานไม่ยุ่งเกี่ยวกับยา/สารเสพติด 
ชุมชน ลดปัญหาที่เกิดจากยา/สารเสพติด มีเครือข่ายความร่วมมือของประชาชน หน่วยงาน และภาคส่วนต่างๆ ใน

ชุมชน 
สถานประกอบการ พนักงานไมยุ่่งเกี่ยวกบัยา/สารเสพติด สนับสนุนการดำเนินงานตามมาตรการป้องกันและแก้ปัญหายาเสพติด

ในสถานประกอบกิจการ/โรงงานสีขาว/ชมรม TO BE NUMBER ONE ในสถานประกอบการ 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

- พระราชบัญญัติยาเสพตดิให้โทษ พ.ศ. 2522 
- พระราชบัญญัติฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 
- พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภณัฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
- พระราชบัญญัติควบคมุเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 
- แผนปฏิบัติการด้านการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด 
พ.ศ.2563 - 2565 

- ป้องกันความซ้ำซ้อน/ผิดพลาดในการปฏิบัติงาน 
- จัดกิจกรรมในโรงเรียนได้ตรงตามคู่มือการสอน

ตามแนวศนูย์ศึกษาชีวิต 
- ชุมชน สถานประกอบการได้รับการสนับสนุน

กิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติดตรงตาม
วัตถุประสงค์ 

- ดำเนินการป้องกันยาเสพติดได้ครอบคลุมทุก
กลุม่เป้าหมาย 

- ป้องกันปัญหาจากยา/สารเสพติดในสถานศึกษา 
ชุมชน และสถานประกอบการและแรงงานนอก
ระบบ 

 
2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

 
3. คำจำกัดความ 
     การสร้างภูมิคุ้มกนัยาและสารเสพติดตามแนวศูนย์ศึกษาชีวิต คือ แนวคิดในการดำเนินการสร้างภูมิคุ้มกันให้แก่นักเรียนในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 1 – 6 เพ่ือให้เด็ก
รู้จักและประทับใจในการทำงานของระบบต่างๆ ของ ร่างกาย โดยเปิดโอกาสในผู้เรียนได้โต้ตอบ แสดงความคิดเห็น และแลกเปลี่ยนประสบการณ์ ซึ่งกันและกัน ส่งเสริม
ให้ผู้เรียนกล้าคิด กล้าแสดงออก มีความเชื่อมั่นในตนเอง โดยใช้ เทคนิคการเสริมแรงเชิงบวก (Positive  Reinforcement)  
 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สร้างภูมิคุ้มกันยาและสารเสพติดแกน่ักเรียนในโรงเรยีนสังกัด
กรุงเทพมหานคร 
 

- รอ้ยละของโรงเรียนระดับประถมศึกษาสังกัดกรุงเทพมหานครที่มีการจัดกิจกรรมตาม
แนวศูนย์ศึกษาชีวิต 
- ร้อยละของโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น สังกัดกรุงเทพมหานครที่มีนักเรียนกลุ่ม
เสี่ยงได้รับการดูแลช่วยเหลือ 

สนับสนุนการจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติดในชุมชน - ร้อยละของชุมชนมีการดำเนินกิจกรรมเฝ้าระวัง ป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด 
 สนับสนุนการจัดกิจกรรมป้องกันยา/สารเสพติดในสถานประกอบการ - ร้อยละของสถานประกอบการมีการดำเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหายา/สารเสพติด 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1039 
  

2. แผนผังกระบวนงาน 
 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

กลุ่มป้องกันการติดยาเสพติด ผอ.สยส. 
กลุ่มเป้าหมาย 

สถานศึกษา/ชุมชน/สถานประกอบการ 
1 วัน 1 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

  

1 วัน 1 

 

 
 
 
 

  

1 วัน 1 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

  

Start 

วิเคราะห์สภาพปัญหา 
ยา/สารเสพติด 

สถานการณ์ปัญหา
ยา/สารเสพติด
ปัจจุบนั 

 

ดำเนินการจัดทำ 
แผนงาน/โครงการ 

A 

ขออนุมัติ
แผน 

 อนุมัต ิ

ไม่อนุมัต ิ
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

กลุ่มป้องกันการติดยาเสพติด ผอ.สยส. 
กลุ่มเป้าหมาย 

สถานศึกษา/ชุมชน/สถานประกอบการ 
1 วัน 1 

 

 

 
 
 
 
 
  
 
 

  

1  วัน 1   
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 

 

จัดกิจกรรมตามแผน 

A 

สนับสนุนการจัดกิจกรรม 

บันทึกผลการปฏิบัติงาน 

End 
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5.  ขัน้ตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคณุภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียด 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

(จุดควบคุม) 
ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1       
     START 

 
    วิเคราะห ์
  สภาพปัญหา 
 

1 วัน ศึกษาและวิเคราะห์สภาพปัญหา
ยา/สารเสพติดในกรุงเทพมหานคร 

-.รวบรวมข้อมลูสถานการณย์าเสพ
ติดในกรุงเทพมหานครที่เป็นปัจจบุัน 
เช่น จำนวนพื้นที่ชุมชนแพร่ระบาด
ยาเสพตดิ จำนวนกลุม่เสี่ยง เป็นตน้ 

- นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- -รายงานสถานการณ์
ปัญหายาเสพตดิ 

2
. 

 
   ดำเนินการ 
   จัดทำแผน 
 

1 วัน - สำรวจรายชื่อสถานศึกษา ชุมชน
สถานประกอบการ และแรงงาน
นอกระบบ 
- ประเมินภมูิคุ้มกันยา/สารเสพตดิ
สำหรับนักเรียน 

- ไม่ซ้ำซ้อนกับงานท่ีปฏิบัติแล้ว 
- จัดพิมพ์ลงในแบบฟอร์ม
แผนปฏิบัติงาน 

-หัวหนา้กลุ่ม
ป้องกันฯ
ตรวจสอบ 
ความถูกต้อง 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

-แบบฟอร์มแผน
ปฏิบัติงาน 

- บัญชีรายชื่อ
สถานศึกษา ชุมชน
สถานประกอบการ 
--รายชื่อโรงเรียนทีม่ี
นักเรียนกลุม่เสี่ยง 

3
. 

   
      เสนอขอ 
    อนุมัติแผน 
 

1 วัน เสนอแผนฯ ต่อผอ.สยส.  
เพือ่ขออนุมัต ิ

- เสนอภายในเดือนตุลาคมของ 
ทุกป ี

-ผอ.สยส. 
พิจารณา 
ความครอบคลุม 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- - แผนปฏิบัตงิาน 

4  
    จัดกิจกรรม 
    ตามแผนฯ 
 

1 วัน ดำเนินการจัดกิจกรรม ตามแผนฯ - จัดกิจกรรมตรงตามแผนท่ีกำหนด
และตรงตามแนวศูนย์ศึกษาชีวิต 
/นักเรียนกลุ่มเสี่ยง/สภาพปัญหา
ของชุมชน สถานประกอบการและ
แรงงานนอกระบบ 

-หัวหน้ากลุ่ม
ป้องกนัฯ ติดตาม
การปฏิบัติงาน
ตามแผน 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- แบบประเมิน
ก่อน-หลังการ
เรียน 

- แผนปฏิบัติงาน 
- คู่มือการสอนตาม
แนวศูนย์ศึกษาชีวิต 
--แนวทางการจัด 
กิจกรรมป้องกันและ
แก้ไขปญัหายาและ
สารเสพตดิในโรงเรียน 

5  1 วัน บันทึกผลการปฏิบัติงาน - บันทึกผลการปฏิบัติงานเมื่อเสรจ็
กิจกรรม 

หัวหน้ากลุ่มป้องกันฯ
ตรวจสอบและ
รายงานรายงาน  
ผอ.สยส. 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- -สมุดบันทึกผลการ
ปฏิบัติงาน 

ผ่าน 

บันทึกผล 

End 

ไม่ผา่น 
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6.  เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบฟอร์มแผนปฏิบัติ 

 

• เอกสารอ้างอิง 
- รายงานสถานการณ์ปัญหายาเสพติด  
- คูม่ือการสอนตามแนวศูนย์ศึกษาชีวิต 
- แนวทางการจัดกิจกรรมป้องกันและแก้ไขปัญหายาและสารเสพติด 
-     บัญชีรายชื่อโรงเรียน/ชุมชน/สถานประกอบการ 
- รายชื่อโรงเรียนที่มีนักเรียนกลุ่มเสี่ยง 
- แบบรายงานผลการปฏิบัติงานตามแนวศูนย์ศึกษาชีวิต 
- แบบรายงานผลการปฏิบัติงานของอาสาสมัครสาธารณสุขด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด 
- แบบรายงานการดำเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติดในสถานประกอบการ 
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กระบวนการย่อย 3 : การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
นักเรียน / นักศึกษา เด็ก เยาวชน ประชาชน 
พนักงานในสถานประกอบการ 
 พนักงานเจ้าหน้าที ่แรงงานนอกระบบ 

- ได้รับความรู้ด้านกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
- ได้ร่วมกิจกรรมรณรงค์ ป้องกันนักดื่ม นักสูบหน้าใหม่ 
- ได้รับความรู้  คำปรึกษาแนะนำในการดำเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
- มีเครอืข่ายร่วมดำเนินการป้องกัน ควบคุมให้ปฏิบัติตามกฎหมาย 
- สามารถปฏิบัติตามกฎหมายได้อย่างถูกต้อง 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร - ไม่มีข้อร้องเรียน/ผู้ประกอบการ และประชาชนร่วมมือปฏิบัติตามกฏหมาย 
ผู้ปกครอง - บุตรหลานไม่ยุ่งเกี่ยวกบัเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 

- สามารถลด เลิก การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
สถานศึกษา - ได้รับการสนับสนุนด้านต่าง ๆ เช่น สื่อ วิทยากร งบประมาณ และกิจกรรมป้องกันนักดื่ม นักสูบหน้าใหม่  
ชมุชน - ชุมชนปฏิบัติตามกฎหมาย 

- ได้รับการสนับสนุนด้านต่าง ๆ เช่น คำปรึกษาแนะนำ สื่อ วิทยากร งบประมาณ เป็นต้น เพื่อป้องกันนักดื่ม    
นักสูบหน้าใหม่และการช่วยเหลือสำหรับผู้ต้องการเลิกบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลิตภัณฑ์ยาสูบ  

สถานประกอบการ/ร้านค้า - สถานประกอบการ/ร้านค้า ร่วมมือปฏิบัติตามกฎหมาย 
- ได้รับคำปรึกษาแนะนำ และสนับสนุนสื่อ วิทยากร 

ภาคีเครือข่าย - มีการประสานความร่วมมือเพ่ือดำเนินการป้องกันแก้ไขและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และ 
   ผลิตภัณฑ์ยาสูบ 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
-  พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์   
 พ.ศ. 2551 
- พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560  
- คำสั่งหัวหน้าคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ที ่
22/2558 
- คำสั่งหัวหน้าคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ที ่
46/2559 
- คำสั่งศูนย์อำนวยการป้องกนัและปราบปราม      
ยาเสพติดแห่งชาติ ที่ 5/2558  
 

- กลุ่มเป้าหมาย (นักเรียน / นักศึกษา เด็ก เยาวชน 
ประชาชน พนักงานในสถานประกอบการ ผู้ประกอบการ
ร้านค้า แรงงานนอกระบบ)  เกิดความตระหนักและไม่ยุ่ง
เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ / ผลิตภัณฑ์ยาสูบ และ
ร่วมมอืปฏิบัติตามกฏหมาย 

- มีความร่วมมือในการปฏิบัติตามกฎหมาย 
- ลดผลกระทบที่เกิดจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์/   
  ผลิตภัณฑ์ยาสูบ 

 
2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องตามนโยบาย / แผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
กรุงเทพมหานคร และแผนยุทธศาสตร์ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ
กรุงเทพมหานคร 
- บูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงาน / ภาคีเครือข่ายทุกระดับ ทั้งภาครัฐ 
เอกชน และภาคประชาชน 

ร้อยละของกลุ่มเป้าหมาย (สถานศึกษา / ชุมชน / สถานประกอบการ )  
ที่ได้รับการสนับสนุนกิจกรรม มีการดำเนินการอย่างต่อเนื่อง 

 
3.  คำจำกัดความ 

- ไม่มี 
 
 

http://library2.parliament.go.th/giventake/content_ncpo/ncpo-head-order22-2558.pdf
http://library2.parliament.go.th/giventake/content_ncpo/ncpo-head-order22-2558.pdf
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

กลุ่มป้องกนัการติดยาเสพติด ผอ.สยส. 
กลุ่มเป้าหมาย 

สถานศึกษา/ชุมชน/สถานประกอบการ 

1 วัน 1 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

  

1 วัน 1 

 

 
 
 
 

  

1 วัน 1 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

  

A 

Start 

วิเคราะหส์ภาพปัญหา 
 เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผลติภณัฑ์
ยาสูบ 
 

สถานการณ์ เครื่องดืม่
แอลกอฮอล์และผลติภณัฑ์
ยาสูบ ในปัจจุบัน 

 

ดำเนินการจัดทำ 
แผนงาน/โครงการ 

อนุมัต ิ

ไม่อนุมัต ิ

ขออนุมัติ
แผนงาน/
โครงการ 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 

กลุ่มป้องกันการติดยาเสพติด ผอ.สยส. 
กลุ่มเป้าหมาย 

สถานศึกษา/ชุมชน/สถานประกอบการ 

1 วัน 1 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

  

1 วัน 1 
 
 
 
 
 

   

 
 

บันทึกผลการปฏิบัติงาน 

A 

End 

สนับสนุนการจัดกิจกรรม 

 

 

จัดกิจกรรมตามแผนงาน/โครงการ 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียด 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

(จุดควบคุม) 
ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1       
      START 

 
    วิเคราะห ์
  สภาพปัญหา 
 

1 วัน ศึกษาและวิเคราะห์สภาพ
ปัญหาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
และผลิตภัณฑย์าสูบในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานคร 

-รวบรวมขอ้มลูสภาพปัญหา
เครื่องดื่ม แอลกอฮอล์และยาสูบ
ในพื้นทีก่รุงเทพมหานครที่เป็น
ปัจจุบัน เช่น รายงานสถานการณ์  
การสำรวจพื้นท่ี การประชุมภาคี
เครือข่าย 

- นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- -รายงาน
สถานการณ์การ
บริโภคเครื่องดืม่     
แอลกอฮอล ์
-สถานการณ์การ
สูบบุหรี ่

2
. 

 
ดำเนินการ 
   จัดทำแผนงาน/
โครงการ 
 
 

1 สัปดาห ์ -จัดทำแผนปฏิบตัิการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และ
ยาสูบในพื้นที่กรุงเทพมหานคร 
-จัดทำโครงการรณรงค์
ประชาสมัพันธ์เพื่อควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และ
ผลิตภณัฑ์ยาสูบในพื้นที ่กทม. 

- พิจารณาและตรวจสอบแผน
ร่วมกับหน่วยงานภาคีเครือข่ายที่
เกี่ยวข้อง 
 

-หัวหน้ากลุ่ม
ป้องกนัฯ
ตรวจสอบความ
ถูกต้อง 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

-แบบฟอร์ม
แผนปฏิบัต ิ
งาน 

-แผนปฏิบัติการ
ควบคุมเครื่องดืม่
แอลกอฮอล์และ
ผลิตภณัฑ์ยาสูบ 

3
. 

   
      เสนอขอ 
    อนุมัติแผนฯ 
 

1 วัน เสนอแผนงาน/โครงการ      
ต่อผอ.สยส. เพื่อขออนุมัต ิ

- เสนอภายในเดือนตุลาคมของ
ทุกป ี

-ผอ.สยส. 
พิจารณาความ
ครอบคลมุ 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- โครงการทีไ่ด้รับ
การอนุมัต ิ
 

4  
    จัดกิจกรรม 
    ตามแผนฯ 

1 วัน ดำเนินการจัดกิจกรรมตาม
โครงการ 

- ดำเนินกิจกรรมตามโครงการให้
ตรงตามแผนท่ีกำหนด และตรง
ตามวัตถุประสงค์ของโครงการ 

-หัวหน้ากลุ่ม
ป้องกันฯติดตาม
การปฏิบัติงาน
ตามแผน 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- ภาพประกอบ
กิจกรรม/รายงาน

ผลโครงการ- 

5  
     บันทึกผล 
   
        END 

1 วัน บันทึกผลการปฏิบัติงาน - บันทึกผลการปฏิบัติงานเมื่อ
เสร็จกจิกรรม/โครงการ 

หัวหน้ากลุ่ม
ป้องกันฯ
ตรวจสอบและ
รายงาน ผอ.สยส. 

นักสังคม
สงเคราะห ์
กลุ่มป้องกันฯ 

- -บันทึกรายงานผล
โครงการ/กิจกรรม 

ผ่าน 

ไม่ผา่น 
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6.  เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แผนปฏิบัติงาน 

 

• เอกสารอ้างอิง 
- รายงานสถานการณก์ารบริโภคเครือ่งดื่มแอลกอฮอล์ 
- รายงานสถานการณก์ารบริโภคยาสูบ 
- รายงานผลการดำเนินโครงการและรายงานผลการปฏิบัติงาน 
- แผนปฏิบัติการควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบกรุงเทพมหานคร 
- แผนปฏิบัติการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์กรุงเทพมหานคร 
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 กระบวนการย่อย 4: การบำบัดรักษาและฟื้นฟูผู้เสพผู้ติดยา/สารเสพติด 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติด ได้รับการบำบัดฟ้ืนฟูที่เหมาะสมกับสภาพปัญหาและความต้องการ  
ครอบครัว, ชุมชน, ประชาชนทั่วไป ได้รับบริการที่สะดวก รวดเร็ว  ได้รับบรกิารจากผู้ที่มีความรู้ความชำนาญ  

ได้รับข้อมูล ความรู้ที่เข้าใจง่าย และนำไปปฏิบัติได้จริง, ได้รับการสนับสนุนงบประมาณ/บุคลากร/ทรัพยากรในการดำเนินงานชุมชน 
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 

เจ้าหน้าที่ศูนย์บริการสาธารณสุข  มีคู่มือ/แนวทางการปฏิบัติงานที่ชัดเจน 
สำนักงานคุมประพฤติ ผู้เสพ/ผู้ติดยาเสพติดเข้ารับการบำบัดฟื้นฟูครบตามโปรแกรม 
โรงเรียน,ชุมชน,ครอบครัว,นายจ้าง ผู้เสพ/ผู้ติดยาและสารเสพติดสามารถลด ละ เลิก การใช้ยา/สารเสพติดได้ยาวนาน มีสุขภาพดี ไม่กลับไปเสพซ้ำ 
สำนักงานเขต, โรงเรียนฝึกอาชีพ, สำนักงานจัดหางาน  มีการประสานงานทีช่ัดเจน 
  

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- พระราชบัญญัติยาเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2522 
- พระราชบัญญัติฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 
2545 
- พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
- พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 
 

1. ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการ 
2. ประเมินผลได้ 
3. ทันต่อสารเสพตดิสมัยใหม่กับการใช้ยาในทาง 
   ที่ผิด 
4. เหมาะสมกับบริบทของกลุ่มเป้าหมาย 

1. หยุดใช้ยา/สารเสพติดได้นานขึ้น 
2. มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม/การดำเนินชีวติไปในทาง 

ที่ดีข้ึน 
3. ไม่กลับไปเสพซ้ำ 
4. ลดปัญหาทางสังคม เช่น ปัญหาความรุนแรงใน

ครอบครัว, ปัญหาอาชญากรรม, ปญัหาเศรษฐกิจ 
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ  
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 

มีมาตรฐาน/แนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน เข้าใจง่าย เป็นไปตามหลักวิชา 
 

- ร้อยละของผู้เข้ารับการบำบัดผ่านการบำบัดตามเกณฑ์ที่กำหนด ไดร้ับการติดตาม 
  ต่อเนื่อง ๑ ปี 
- ร้อยละของผู้ผ่านการบำบัดตามเกณฑ์ที่กำหนด หยุดเสพต่อเนื่องหลังจบ 
  การบำบัด ๓ เดือน 

มีบริการที่สอดคล้องกับความต้องการของผู้รับบริการ 
 

ร้อยละของผู้เข้ารับบริการมีความพึงพอใจระดับมาก 

 

3. คำจำกัดความ 
- ไม่มี 
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4. แผนผังกระบวนงาน 
ระยะเวลา จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

หน่วยงาน 
คลินิกยาเสพติด/ 

ศูนยบ์ริการสาธารณสุข 
สถานฟืน้ฟูสมรรถภาพ  หน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง 

10 - 30 
นาท ี

6 

 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

15 - 20 
นาท ี

6 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 

ประเมิน 
 

ส่งต่อ  
 

 

ผ่าน 

ไม่ผ่านการประเมนิ
ผ่าน 

A 

Start 

ซักประวัติ 

แบบ บสต. ,สยส.2, กยส.5, 
แบบคัดกรองวัณโรค, แบบ
คัดกรองสุขภาพกาย/จิต 

แบบส่งต่อ 

END 

B C 

END 
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ระยะเวลา จำนวน
ผู้ปฏิบัติงาน

(คน) 

หน่วยงาน 
กลุ่มพัฒนาการบำบัดรักษา 

การติดยาเสพติด 
กลุ่มฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติด 

ยาเสพติด 
ผอ.สนอ. หน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง 

  
๘  

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   
A 

 

ประชุมคณะทำงาน ฯ 

ทบทวน/วิเคราะห์คู่มือ/แนวทาง 
และการให้บริการ 

ตั้งคณะทำงาน ฯ ขออนุมัติ
คำส่ังฯ 

ไม่อนุมัต ิ

ได้แนวทาง/คู่มือ และชี้แจง หรือแจ้ง
ผู้เกี่ยวข้อง 

      กำกับ ติดตาม 

B 

- ศูนย์บริการสาธารณสุข 
  - สำนักงานเขต 

ศึกษา วิเคราะห์ วิจยั 

อนุมตั ิ
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ระยะเวลา จำนวน
ผู้ปฏิบัติงาน

(คน) 

หน่วยงาน 
คลินิกยาเสพติด/ 

ศูนย์บริการสาธารณสุข 
สถานฟื้นฟูสมรรถภาพ  หน่วยงานอื่นที่เก่ียวข้อง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ตาม
โปรแกรม 
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

B 

ให้บรกิารแบบผู้ป่วยนอก ให้บริการแบบผู้ป่วยใน 

-คลินิกบำบัดผูต้ิดบุหรี ่
-คลินิกบำบัดผูต้ิดสุรา 

-โปรแกรมการบำบดัรักษา
แบบ BMA Matrix Model 

-คลินิกเมทาโดน 
 

ให้การฟื้นฟูสมรรถภาพด้วย
โปรแกรม  

- โปรแกรมหลัก 28 วัน 
(primary program)  

- โปรแกรมขยาย 2-4 เดือน 

(extened program) 
 

-คู่มือการบำบัดรักษาผู้ติดบุหรี ่
-คู่มือ BMA Matrix Model 

(เพิม่เติมคู่มืออ่ืนๆ) 

23 

C

งกา
รติด
ตาม  
 

ตารางกิจกรรมแตล่ะ 
โปรแกรม 

คู่มือการปฏิบตัิงานสถาน
ฟื้นฟูฯ 
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ระยะเวลา จำนวน
ผู้ปฏิบัติงาน

(คน) 

หน่วยงาน 
คลินิกยาเสพติด/ 

ศูนย์บริการสาธารณสุข 
สถานฟืน้ฟูสมรรถภาพ  หน่วยงานอ่ืนที่เกี่ยวข้อง 

 
ตามคู่มือ/
แนวทาง 

 
ตามจำนวน
ที่ได้รับ
มอบหมาย 
หรือแต่งตั้ง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

 

C

งกา
รติด
ตาม  
 

ติดตาม 4-7 ครั้ง / ป ี
โดยศูนย์บริการสาธารณสุข และสถานฟ้ืนฟู

สมรรถภาพ 

ติดตาม 4-7 ครั้ง / ป ี
โดยศูนยเ์พื่อการประสานการ
ติดตามเขต  

คู่มือ/แนวทาง 

การติดตามดูแล
ช่วยเหลือผู้ผ่าน ฯ 
 

ติดตามดูแล
ช่วยเหลือ ฯ 

END 
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๕. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพ และการติดตาม 

ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
)จุดควบคุม (  

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ 
แบบฟอร์ม/

บันทึก 
เอกสารอ้างอิง 

๑ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 

ตาม
แผนงาน  
ที่กำหนด 

 
 
 
- ทบทวน/วิเคราะห ์
คู่มือ/แนวทาง การใช้
บริการ 
- ตั้งคณะทำงาน 
- ประชุมคณะทำงาน 
- ศึกษา วิเคราะห์ 

วิจัย  
- ปรับปรุง และจดัทำ

แนวทาง/คู่มือ 
- ประชุมชี้แจง ฯ 
- กำกับติดตาม

ประเมินผล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

- ตามคู่มือ/แนวทางการดำเนินงาน 
- ตามเกณฑ์การประเมินคณุภาพ
สถานพยาบาลผ่านการรับรองการ
บำบัดฟื้นฟูด้านยาเสพตดิ  
 

 
 
 
- รายงาน บสต. 

 
 
 
- แพทย ์
- พยาบาล 
- นักสังคม
สงเคราะห ์
- นักจิตวิทยา 

  

 

การพัฒนา 
การให้ 
บริการ 

Start 
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ที ่ ผงักระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียด มาตรฐานคุณภาพงาน 
)จุดควบคุม (  

ระบบตดิตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม /
บันทึก 

เอกสารอ้างอิง 

๒  10-30 
นาที  

ซักประวัติ   
- การใช้ยาเสพติด  
- สุขภาพกาย/จิตเวช  

- ทุกรายได้รับการคัดกรองอย่าง
ถูกต้อง จากผู้คัดกรองที่ผ่านการ
อบรมดา้นยาเสพติด  

- ใช้แบบคัดกรองทีไ่ดม้าตรฐาน  
- ตรวจสอบเอกสาร (หนังสือส่งตัว 

บัตรประจำตัว)  

- - พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวทิยา  
- ผู้ช่วยงานการ

พยาบาล 

- แบบ บสต. 2  
- สยส.2  
- กยส.5  
- แบบคัดกรอง

วัณโรค  
- แบบคัดกรอง

สุขภาพกาย/ 
จิต 

- 

๓  15-20 
นาที  

ประเมินผลการคดั 
กรอง 
  

สรุปผลจากแบบคัดกรองตา่งๆ เพือ่
พิจารณา 
- ส่งต่อ (กรณไีมส่ามารถให้บริการ

ได้) 
- ให้การปรึกษาแนะนำตกลงบริการ

ช้ีแจงรายละเอียดของบริการ  

- - พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวิทยา  
 

- แบบส่งต่อ  
- บัตรนัด  

- 

๔  ตาม
โปรแกรม 

ให้บริการบำบดัฟื้นฟู
ทั้งในลกัษณะผู้ป่วย
นอก และผู้ป่วยใน 
  
    

 

ผู้ป่วยนอก 
- ดำเนินการให้บริการตามคูม่ือ/แนว

ทางการให้บริการ  
▪ คลินิกบำบัดผู้ตดิบุหรี่  
▪ คลินิกบำบดัผู้ตดิสรุา  
▪ โปรแกรมการบำบดัรักษา

แบบ BMA Matrix Model  
▪ คลินิกเมทาโดน  

 

- คณะตรวจ
ติดตาม
ประเมินผล  
- ตรวจสอบ

รายงาน
ประจำเดือน
(โดยหัวหน้า
หน่วยงานและ
นักสถิติ)  

- แพทย ์
- พยาบาลวิชาชีพ  
- นักสังคม

สงเคราะห์  
- นักจิตวิทยา  
- ผู้ช่วยงานการ

พยาบาล 

- - คู่มือการ
บำบัดรักษาผู้ติด
บุหรี่  
- คู่มือโปรแกรมการ

บำบัดรักษาแบบ 
BMA Matrix 
Model  
- ตารางกิจกรรม 

แต่ละโปรแกรม 
 
 

ซักประวติั
เพื่อคัดกรอง 

ส่งต่อ 

ให้บริการ 

ให้บริการได้ 

ให้บริการไม่ได้ 

 

การบริการ 
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ที ่ ผังกระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียด มาตรฐานคุณภาพงาน 

)จุดควบคุม (  
ระบบตดิตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม /
บันทึก 

เอกสารอ้างอิง 

    ผู้ป่วยใน 
- ดำเนินการฟื้นฟูตามแนวทางการ

ฟืน้ฟูสมรรถภาพผูต้ิดยาเสพติด 
(บ้านพิชิตใจ)  

- โปรแกรมหลัก 28 วัน (primary 
program)  

- โปรแกรมขยาย 2-4 เดือน 

(extened program) 
 

▪ ประกอบด้วยกิจกรรมต่างๆ เช่น 
การตรวจและดูแลสุขภาพ  การให้
การปรึกษา การทำกิจกรรมกลุ่ม 
การให้คำปรึกษาครอบครัว การฝกึ
ทักษะการดำเนินชีวติ โดยใช้
หลักการฟื้นฟูสมรรถภาพแบบ
ผสมผสานสำหรับผู้ป่วยใน การฝึก
ทักษะอาชีพ เป็นต้น 

 

   -คู่มือการปฏิบตัิงาน 
สถานฟ้ืนฟูฯ 
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ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียด 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
)จุดควบคุม (  

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ 
แบบฟอร์ม/

ทึกนบั  
เอกสารอ้างอิง 

 
๕ 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
ตาม

โปรแกรม 

 
ให้บริการตดิตาม
ดูแลช่วยเหลือหลัง
การบำบัดรักษา 
และฟื้นฟู
สมรรถภาพผู้ติดยา
เสพติด 

 
- ดำเนินการตดิตามอย่างน้อย  
  4 – 7 ครั้ง/ป ี
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
- รายงาน บสต. 
- การนิเทศ 

 
- พยาบาล 
- นักสังคม
สงเคราะห ์
- นักจิตวทิยา 
- ผู้ช่วยการ
พยาบาล 
 
- เจ้าหน้าท่ีฝ่าย
ปกครอง 
- เจ้าหน้าท่ีฝ่าย
พัฒนา 
- ผู้เกี่ยวข้องที่
ได้รับมอบหมาย 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
     - 

 
คู่มือ/แผนงาน การ
ติดตามดูแลช่วยเหลือ 

การ
ติดตาม 

END 
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๖. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบ บสต.  
- สยส.2  
- กยส.5  
- แบบคัดกรอง V2 
- แบบคัดกรองวัณโรค  
- แบบคัดกรองสุขภาพกาย/จิต 
- แบบส่งตอ่  
- บัตรนัด 

 

• เอกสารอ้างอิง 
- คู่มือการบำบัดรักษาผู้ติดบุหรี่  
- คู่มือโปรแกรมการบำบัดรักษาแบบ BMA Matrix Model  
- คู่มือการบำบัดรักษาผู้ติดแอลกอฮอล์ 
- คู่มือแนวทางการดำเนินงานบำบัดรักษาโปรแกรม BMA Matrix Model สำหรับผู้เสพและผู้ใช้ยาในทางที่ผิด 
- คูมื่อมาตรฐานการบำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติดด้วยเมทาโดนของกรุงเทพมหานคร 
- คู่มือแนวทางการทำกลุ่มป้องกันเอดส์และติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- ตารางกิจกรรมแต่ละโปรแกรม 
- คูม่ือการปฏิบัติงานสถานฟื้นฟูสมรรถภาพ 
- คู่มือ/แนวทางการติดตามช่วยเหลือผู้ผ่านการบำบัด ฯ 
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กระบวนการย่อย 5: ระบบรายงานข้อมูลยาเสพติด 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้ใช้งานระบบ ได้แก่ สำนักงานเขต 50 เขต สำนักงาน
ป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด ศบส.69 แห่ง 
โรงพยาบาลตากสิน สำนักการแพทย์ 

มีข้อมูลที่ถูกต้อง ชัดเจน เป็นปัจจุบัน สามารถนำมาวิเคราะห์ผล สถานการณ ์แนวโน้ม ในการวางแผน
ปฏิบัติงานได้อย่างสอดคล้อง 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  - ข้อมูลสามารถนำไปใช้กำหนดนโยบายในอนาคตได้ 

- นำข้อมูลมาใช้ประกอบการพิจารณาในการจัดทำแผนงาน/โครงการต่อไป 
ประชาชน  มีการดำเนินแก้ไขปัญหาได้สอดคล้องกับสถานการณ์/ปัญหา 
หน่วยงานภาครัฐ มีการจัดทำข้อมูลยาเสพติดร่วมกัน ในระดับพื้นที่  
  

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- พระราชบัญญัติยาเสพตดิให้โทษ พ.ศ. 2522 
- พระราชบัญญัติฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้ติดยาเสพติด พ.ศ. 2545 
- พระราชบัญญัติควบคุมผลิตภณัฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2560 
- พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 
 

กระบวนการจัดทำข้อมูลสามารถเข้าถึงข้อมูลได้ง่าย 
รวดเร็ว และถูกต้อง มีระบบรักษาความปลอดภัยของ
ข้อมูล ปรับปรุงแก้ไขข้อมูลให้เป็นปัจจุบัน 

ลดความสิ้นเปลืองของทรัพยากรที่ใช้ดำเนินงาน 
และสามารถนำข้อมูลมาใช้ตอบโต้ แก้ไข
สถานการณ์ได้ทันท่วงที 
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวชี้วัด 
- ถูกต้อง รวดเร็ว ครบถ้วน  
สามารถนำข้อมูลมาใช้แก้ไขสถานการณ์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

- ร้อยละของหน่วยงานที่มีการนำเข้าข้อมูลในระบบ 
- ร้อยละของพ้ืนที่กรุงเทพมหานครสามารถบ่งชี้สถานการณ์ยาเสพติดได้อย่าง
แม่นยำเพ่ิมมากข้ึน 

 
3. คำจำกัดความ 
- ไม่มี 
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4. แผนผังกระบวนงาน 
4.1 การจัดทำงานรายงานประจำเดือน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 
หน่วยงานอ่ืน 

กลุ่มแผนงานฯ หัวหน้ากลุ่มฯ ผอ.สยส. 

5 วัน หน่วยงานละ  
1 คน 

 
 
 
 
 

 

 

  

5 วัน 3 คน 
 
 
 

 

  

 

 

5 วัน 2 คน 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

   

 

START 

รายงานผ่านเว็ปไซต์ สยส.  
(ศบส. รพ.ตากสิน) 

 

ประสานหน่วยงานแก้ไข
ข้อมูล (ศบส. 
รพ.ตากสิน) 

ไม่ถูกต้อง 

บันทึกข้อมูลในระบบ 

ตรวจสอบ
ความถูกต้อง 

สรุปข้อมลู จัดทำรายงาน
ประจำเดือน และหนังสือ

ราชการ 

ตรวจสอบ
ความถูกต้อง 

 

เสนอลง
นาม 

 

ส่งรายงานประจำเดือน
ให้กับหน่วยงานที่

เกี่ยวข้อง 

END 

ไม่ถูกต้อง ไม่ถูกต้อง 

ถูกต้อง ถูกต้อง 

ถูกต้อง 
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4.2 การตรวจสอบระบบข้อมูลการบำบัดรักษาและฟืน้ฟูผู้ติดยาเสพติดของประเทศ (บสต.) 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 
หน่วยงานอ่ืน 

กลุ่มแผนงานฯ หัวหน้ากลุ่มฯ ผอ.สยส. 

20 นาท ี 1 คน 
 
 
 
 

 

  

 

30 นาท ี 1 คน 
 
 
 

 

    

20 นาท ี 1 คน 
 
 
 
 

  

 

 

30 นาท ี 1 คน 
 
 
 
 

 

  

 
 
 
 
 

 

START 

ตรวจสอบการใช้งานเครือข่าย 
/Smart Card Reader 

ตรวจสอบ
ระบบรายงาน 

บสต. 

ตรวจสอบ
สิทธ์ิผู้ใช้ 

ปรับปรุงบัญชีผู้ใช้งาน 

ประสานกระทรวง
สาธารณสุขเพื่อทำ

การแก้ไข 

ประสานหน่วยงานใหท้ำ
การปรับปรุงให้ถูกต้อง 

(ศบส., สำนักงานเขต และ
รพ.ตากสิน) 

ไม่ถูกต้อง 

ไม่ถูกต้อง 

บนัทึกขอ้มูลในระบบ  
บสต. 

พิจารณาลงนาม พิจารณาตรวจสอบ 

ถูกต้อง 

ถูกต้อง 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน
(คน) 

สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด 
หน่วยงานอ่ืน 

กลุ่มแผนงานฯ หัวหน้ากลุ่มฯ ผอ.สยส. 

10 วัน 4 คน 
 
 
 
 
 

  

 

 

1 วัน 1 คน 
 
 
 
 

    

 
 

 

 ตรวจสอบคุณภาพ
ข้อมูลการคัดกรอง 

บำบัด ติดตาม ดูแล
ช่วยเหลือในระบบ

รายงาน 

ประสานหน่วยงานที่จัดทำระบบ
รายงานแก้ไขให้ถูกต้อง (ศบส., 
สำนกังานเขต และรพ.ตากสิน) 

ไม่ถูกต้อง 

บนัทึกขอ้มูลในระบบ  
บสต. 

รายงานผลการ
ปฎิบัติงาน 

พิจารณาผลการ
ปฎิบัติงาน 

เพื่อทราบ END 

ถูกต้อง 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.1 การจัดทำงานรายงานประจำเดือน 

ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพ
งาน 

 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  5 วัน - รายงานผ่านระบบโดยศูนย์บริการ
สาธารณสุขจำนวน 69 แห่ง และ
โรงพยาบาลตากสิน ซึ่งจะนำเข้าข้อมูล
ผ่านเว็ปไซต์ สยส.โดยรายงานมีดังนี้ 
1. รายงาน BMA Matrix Model 
2. รายงาน IDU Care/เมทาโดน 
3. รายงานการใช้ยาเมทาโดน (สยส.
12) 
4. รายงานการดูแลผู้ใช้แอลกอฮอล์ 
5. รายงานคลินิกบำบัดผู้เสพยาสูบ 
6. รายงานการปฏิบัติงานด้านการ
บำบัดรักษาผู้ติดยาเสพติด (นอกเวลา
ราชการ) 
7. รายงานด้านการป้องกัน (กยส.19) 
8. รายงานการให้ความรู้ใน
สถานศึกษา 
9. งานผลการปฏิบัติงานอาสาสมัคร
สาธารณสุข  กรุงเทพมหานคร 

รายงานมีความ
ถูกต้อง ครบถ้วน
ทุกแห่ง 

- หน่วยงานละ  
 1 คน 

 

แบบฟอร์ม
รายงาน (google 
sheet) ในเว็ป
ไซต์ สยส. 

แบบฟอร์ม
รายงาน 
(google 
sheet) ในเว็ป
ไซต ์สยส. 

START 

บันทึกข้อมูล
ในระบบ 
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ที ่
ผัง

กระบวนการ 
ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 

มาตรฐานคุณภาพ
งาน 

 

ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

2.  5 วัน ตรวจสอบความถูกต้องของแต่ละ
รายงานในระบบจำแนกตาม
ศูนย์บริการสาธารณสุขจำนวน 69 
แหง่ และโรงพยาบาลตากสิน  
หากตรวจสอบรายงานแล้วพบความไม่
ถูกต้องหรือรายงานไม่ชัดเจน ให้
ประสานเจ้าของรายงานเพ่ือแก้ไขให้
ถูกต้อง 
 

รายงานมีความ
ถูกต้อง ครบถ้วน
ทุกแห่ง 

- นักวิชาการสถิติ 
เจ้าพนักงาน
ธุรการ 

แบบฟอร์ม
รายงาน (google 
sheet) ในเว็ป
ไซต์ สยส. 

แบบฟอร์ม
รายงาน 
(google 
sheet) ในเว็ป
ไซต์ สยส. 

3.  5 วัน - สรุปข้อมูลรายงานประจำเดือน 
 - สรุปข้อมูลยอดการใช้ยาเมทาโดน
ของคลินิกยาเสพติด 18 แห่ง และ
โรงพยาบาลตากสิน เพ่ือรายงาน อย.  
(ตามกฎหมาย) 
- ร่างหนังสือราชการ เพ่ือให้ ผอ.สยส. 
ลงนาม 
- ส่งข้อมูลรายงานไปให้กับหน่วยงาน
ดังกล่าว 
 

รายงานมีความ
ถูกต้อง ครบถ้วน
ทุกแห่ง 

หัวหน้ากลุ่ม
ตรวจสอบ 
ผู้อำนวยการ
ตรวจสอบ 

นักวิชาการสถิติ 
 

หนังสือราชการ หนังสือราชการ 

 

END 

สรุปข้อมูล จัดทำ
รายงานประจำเดือน 
และหนังสือราชการ 

 

ตรวจสอบ
ความถูก

ต้อง 
 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1067 
  

5.2 การตรวจสอบระบบข้อมูลการบำบัดรักษาและฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติดของประเทศ (บสต.) 

ที ่ ผังกระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

 
ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  20 นาท ี ตรวจสอบคอมพิวเตอร์และ
อุปกรณ์ต่อพ่วงระบบ
เครือข่ายอินเตอร์เน็ต
ภายในสำนักงาน 
 

คอมพิวเตอร์และ
อุปกรณ์ต่อพ่วง-
สามารถเชื่อมต่อกับ
เครือข่ายอินเตอร์เน็ต 
เพ่ือเข้าสู่ระบบรายงาน 
บสต.ได ้

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

2.  30 นาท ี ตรวจสอบการเข้าถึงระบบ
รายงาน บสต. ผ่านทาง
ระบบเครือข่ายอินเตอร์เน็ต 
หากไม่สามารถเข้าระบบได้ 
แจ้งให้กระทรวงสาธารณสุข
เพ่ือทำการแก้ไข 

ระบบ บสต. สามารถ
ใช้งานได้ตามปกติ 

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

3.  3 ชั่วโมง ตรวจสอบสิทธิของผู้ใช้ เช่น 
Username/Password ใน
ระบบรายงาน บสต. 
 
 

ระบบรักษาความ
ปลอดภัยของการ
เข้าถึงระบบ บสต.    
มีประสิทธิภาพ 

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

4.  1 ชั่วโมง เพ่ิม/ลบ/ปรับปรุงบัญชี
ผู้ใช้งาน กรณีมีการโยกย้าย 
หรือลาออกของเจ้าหน้าที่ 
 

บัญชีผู้ใช้งานมีความ
ถูกต้อง 
 
 
 

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

START 

ตรวจสการ
เข้าถึงระบบ 

บสต. 

ตรวจสอบ
สิทธ์ิผู้ใช้ 

 
ปรับปรุงบัญชีผู้ใช้งาน 

ตรวจสอบการใช้งาน
เครือข่าย 

/Smart Card Reader 
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ที ่ ผังกระบวนการ ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐานคุณภาพงาน 

 
ระบบติดตาม
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5.  10วัน ตรวจสอบข้อมูลการ
ตรวจสอบคุณภาพจาก
ระบบ รายงาน บสต. หาก
พบว่าหน่วยงานใดมี
ข้อผิดพลาดในระบบ แจ้งให้
ดำเนินการแก้ไขปรับปรุงให้
ถูกต้อง 

ข้อมูลมีความถูกต้อง - - นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 
- นักวิชาการ
สถิต ิ
- เจ้าพนักงาน
ธุรการ 

- - 

6.  20 
นาที/
ครั้ง 

ให้คำปรึกษา แนะนำ และ
แก้ไขระบบเชื่อมต่อ อาทิ
เช่น การใช้บัตรสมาร์ท
การ์ด และเครื่องอ่านบัตร
สมาร์ทการ์ด 

ผู้ใช้งานสามารถ
ทำงานได้อย่างถูกต้อง 

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

7.  1-2 วัน กรณีเครื่องอ่านสมาร์ทการด์
ชำรุด ให้ประสานแจ้งที่
สำนักงานป้องกันและบำบัด
การติดยาเสพติด เพื่อทำ
การตรวจซ่อม หรือประสาน
ให้จัดหาใหม ่หากไม่
สามารถแก้ไขได้ 

อุปกรณ์เครื่องอ่าน
บัตรสมาร์ทการ์ด 
สามารถใช้งานได้อย่าง
ปกติ 
 
 

- นักวิชาการ
คอมพิวเตอร์ 

- - 

ให้คำปรึกษาและ
แนะนำการใช้ระบบ 

Smart Card Reader 

END 

กรณีเครื่อง Smart 
Card Reader ชำรุด 

ตรวจสอบแก้ไข 

 ตรวจสอบ
คุณภาพข้อมูล
การคัดกรอง 

บำบัด ติดตาม 
ดูแลช่วยเหลือ

ในระบบ
รายงาน 
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6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบฟอร์มรายงานต่างๆ 

 

• เอกสารอ้างอิง 
- หนังสือราชการ 
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ด้านเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ ์
ขอบเขต 
กระบวนการบริหารจัดการด้านเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ประกอบด้วยกระบวนการในด้านต่างๆ เพ่ือสนับสนุนการผู้ปฏิบัติงานด้านเอดส์ใน

พ้ืนที่กรุงเทพมหานคร ไดแ้ก่ จัดทำแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร  การติดตามประเมินผลการดำเนินงานด้านเอดส์กรุงเทพมหานคร  การเฝ้าระวัง
โรคเอดส์ และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  วิจัยและพัฒนา และการพัฒนาเครือข่ายในการดำเนินงานด้านเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์โดยในแต่ละ
กระบวนการย่อยมีขอบเขตและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
1.จัดทำแผนป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร 

ใช้เป็นแนวทางในการดำเนนิงานป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร ใช้เป็น
กรอบในการขออนุมัติงบประมาณ และใช้เปน็แผนปฎิบัติการปอ้งกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ ของ
หน่วยงานกรุงเทพมหานคร ซึ่งประกอบด้วยสำนักการแพทย์ สำนักอนามัย สำนักพัฒนาสังคม 
สำนักการศึกษา และสำนักงานเขต 50 เขต 

กอพ. 
 

ทุก กอง/สนข./สนศ./
สพส./สนพ. 
ทุก ศบส. 

 
2. ติดตามประเมินผลการ
ดำเนินงานด้านเอดส์
กรุงเทพมหานคร 
 

ใช้ติดตามผลการปฎบิัติงานของหน่วยงานกรุงเทพมหานคร ซึ่งประกอบด้วยสำนักการแพทย์ 
สำนักอนามัย สำนักพฒันาสังคม สำนักการศึกษา และสำนักงานเขต 50 เขต นำผลทีไ่ด้
รายงานให้ผู้บริหารกรุงเทพมหานคร และหน่วยงานที่เก่ียวข้องดังต่อไปนี้ สำนักยุทธศาสตร์และ
ประเมินผล กรุงเทพมหานคร สำนักงบประมาณ สำนักงานพฒันาระบบสาธารณสุข สำนัก
อนามัย กระทรวงสาธารณสุข  และกระทรวงการคลัง 

กอพ. 
 

ทุก กอง/สนข./สนศ./
สพส./สนพ. 
ทุก ศบส. 

 

3. เฝ้าระวังสถานการณ์การติด
เชื้อเอชวี/เอดส์  
 

เป็นการดำเนนิการเฝ้าระวังผู้ตดิเชื้อและผู้ป่วยเอดสใ์นพื้นที่กรงุเทพมหานคร ด้วยระบบระบบ
รายงานการเฝ้าระวงัสถานการณ์การติดเชื้อเอชวี/เอดส์  (Mini Data Set) ของสถานพยาบาล
ภาครัฐและเอกชน ในพืน้ที่กรุงเทพมหานคร การเฝ้าระวงัความชุกของการติดเชื้อ HIV และเฝ้า
ระวังพฤติกรรมที่สัมพันธ์ต่อการติดเชื้อเอชไอวีในพื้นที่กรุงเทพมหานครในกลุ่มประชากร
เป้าหมาย รวมถึงการวิเคราะห์สถานการณ์ แนวโน้มภาพรวมและในระดับเขต 

กอพ. 
 

ทุก กอง/สนข./สนศ./
สพส./สนพ. 
ทุก ศบส. 

 

4. การพัฒนาเครือข่ายในการ
ดำเนินงานด้านเอดส์ วัณโรค
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ ์

ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน ภาครัฐสงักัดกรุงเทพมหานคร ภาครัฐนอกสังกัด
กรุงเทพมหานคร เอกชนและองค์กรระหว่างประเทศ ที่ปฏิบตัิงานดา้นการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร   

กอพ. 
 

ทุก กอง/สนข./สนศ./
สพส./สนพ. 
ทุก ศบส. 
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จากขอบเขตของกระบวนการย่อยด้านบน สามารถนำมาจัดทำแผนผังกระบวนการดำเนินงานด้านยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติงานภายใต้กระบวนการบริหาร
จัดการด้านการแพทย์และสาธารณสุข โดยแสดงให้เห็นถึงกิจกรรมย่อยหลักๆ ที่มีความสัมพันธ์กัน และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องซึ่งรับผิดชอบดำเนินกิจกรรมต่างๆ ดังนี้ 

              
หน่วยงาน 

 
กระบวนการย่อย 

กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและ

โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักงานเขต 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 
ภาคประชาสังคม
และหน่วยงาน
อ่ืนๆที่เกี่ยวข้อง 

1.จัดทำแผนป้องกัน
และแก้ไขปัญหาเอดส์
กรุงเทพมหานคร 

       

 
 
 

      

2.ติดตามประเมินผล
การดำเนินงานด้าน
เอดส์กรุงเทพมหานคร 
3. เฝ้าระวังโรคเอดส์ 
และโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
 

  
 
 

     

       

       

เฝ้าระวังด้วยการรายงาน
ผ่านระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศ , เฝ้าระวังความ
ชุก , เฝ้าระวังพฤติกรรม 
 

ส่งรายงาน (รายงาน/ผลการเฝ้าระวัง) 

จัดทำแผนระยะสั้นและระยะยาว 

ดำเนินโครงการ/กิจกรรม 
 

ติดตามประเมินผลการดำเนินงานโครงการ/กิจกรรมตามแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร 
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หน่วยงาน 

 
กระบวนการย่อย 

กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและ

โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักงานเขต 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 
ภาคประชาสังคม
และหน่วยงาน
อ่ืนๆที่เกี่ยวข้อง 

 
 
 
 
 
 
 
 

      

4. การพัฒนา
เครือข่ายในการ
ดำเนินงานด้านเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ 

       

 
 
 
 
 
 
 

สรุปผลการ
รวบรวมข้อมูล
และวิเคราะห์

สถานการณ์การ
เฝ้าระวัง 

ประสานการดำเนินงานร่วมกับภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง 
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กระบวนการย่อย 1.1: จัดทำแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  สำนัก
การแพทย์ สำนักพัฒนาสังคม สำนักการศึกษา 
และสำนักงานเขต 50 เขต 

มีแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ระยะสั้นและระยะยาว สามารถเข้าใจ และนำไปปฏิบัติได้  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  สอดคล้องกับนโยบายและแผนต่างๆ ของกรงุเทพมหานคร 
ประชาชน  มีผลผลิต ผลลัพธ์ที่ สอดคล้องกับปัญหา ความต้องการ  
หน่วยงานภาครัฐ  - แผนมีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์และแผนของหน่วยงานที่เกีย่วข้อง 

- รับทราบทิศทางการดำเนินงานที่ชัดเจน ไม่ซ้ำซ้อน  
ภาคีเครือข่าย ภาครัฐ ภาคเอกชน ชุมชน และ

ภาคประชาสังคม 
มีส่วนร่วมในการจัดทำแผน  

  
ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

1. แผนพัฒนาสำนักอนามัย และแผนปฎิบัติ
ราชการประจำปี และแผนต่างๆของ
กรุงเทพมหานคร 

2. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ชาติ 
3. หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการ

ประจำปี 

- การดำเนินการก่อให้เกิด ผลผลิตผลลัพธ์เป็นไป
ตามเป้าประสงค์ และตัวชี้วัด (KPIs) ของแผน  
และสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ 

- ผู้ปฏิบัติงานเข้าใจและสามารถนำแผนไปสู่การ
ปฏิบัติ 

- มีการบูรณาการการปฏิบัติราชการระหว่างหน่วยงาน 
- สามารถวัดผลผลิต ผลลัพธ์ ตาม ตัวชี้วัด ที่สอดคล้องกับ

ปัญหา ความต้องการ  

 
 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง และสภาพแวดล้อมภายนอกและภายใน 
- มีการบูรณาการระหว่างหน่วยงาน/ส่วนราชการ 
- มีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย และผู้เกีย่วข้องในการจัดทำแผน 

- แผนฯ มอีงค์ประกอบครบตามข้อกำหนดของคำรับรองการปฏิบัติราชการ
ประจำปี  

- ร้อยละความสำเร็จของการจัดทำแผนได้ทันตามกำหนด  
- รอ้ยละของส่วนราชการ และภาคีเครือข่ายที่นำแผนไปปฏิบัต ิ

 
3. คำจำกัดความ  

- แผนต่างๆ หมายถึง   
1. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
2. แผนปฏิบัติราชการประจำปี ของกรุงเทพมหานคร  
3. แผนปฏิบัติราชการประจำปี ของสำนักอนามัย 
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
 (1 วัน) 3  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

      

 (3 วัน) 150  
 
 
 
 
 
 
 

      
 
 
 
 
 
 
 
 

 - รายงานผลการ
ดำเนินงานรายไตร
มาส 

รายงานกิจกรรม
สาธารณสุข 

START 

ศึกษาและ
วิเคราะหผ์ล

การ
ดำเนินงาน 

 
ประชุมระดม
สมองทบทวน/
กำหนดแนวทาง
การดำเนินงาน
และกำหนด
ยุทธศาสตร ์

  
รายงานผลการดำเนินงานรายไตรมาส 

 ระดมความคดิเห็นเพื่อกำหนด ยุทธศาสตร์ และตัวช้ีวัดที่ใช้ในการประเมินผล 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1076 
  

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
  

 
       

(๑ วัน)  
 
 
 

       

(๑ วัน)  
 
 

 
 
 
 
 

      

(๓ วัน)   
 
 
 
 
 
 

      

 
 
 

A 

นำแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรงุเทพมหานครมาจัดทำ 
Strategy map 

B 

รวบรวมข้อมลูเพื่อ
จัดทำร่าง

ยุทธศาสตร ์

เสนอร่างแผนฯให้
คณะกรรมการศูนย์

เอดส์กทม.
พิจารณา และ

นำเสนอผู้ว่าอนุมัต ิ
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
  

 
       

(๒วัน) 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

      

(๕วัน)         

(๒เดือน)   
 
 
 
 
 

      

 
 
 
 

B 

จัดทำแผนปฏิบัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ประจำป ี
และเผยแพรเ่พื่อนำไปสู่การปฏิบัต ิ

END 

ขออนุมัติ
งบประมาณ/จัดสรร
และโอนงบระมาณ 

ประชุมจัดทำแผนป้องกันและแกไ้ขปัญหาเอดส์ประจำปี  
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๕.ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.   (1 วัน) ศึกษาและวิเคราะห์ผลการ
ดำเนินงาน 
ประชุมคณะทำงาน
ทบทวนผลการดำเนินงาน 
และวิเคราะห์ประเมิน
สภาพแวดล้อมภายนอก
และภายใน และวาง
แนวทาง/แผนการ
ดำเนินงาน 

- การวิเคราะหส์ภาพแวดล้อมภายนอกและ
ภายใน จากเอกสารข้อมูลต่างๆ ทัง้ด้านผล
การปฏิบัตริาชการ และข้อมลูด้านสุขภาพ 

- จัดลำดับความสำคัญของปัญหาและความ
ต้องการของผู้เกี่ยวข้อง  การ SWOT และ
การทำแผนท่ียุทธศาสตร์  

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

แบบฟอร์มวิเคราะห์
สภาพแวดล้อม
ภายนอกและภายใน 
(SWOT)  

- รายงานผลการ
ดำเนินงาน
ประจำปี  
- การประเมินแผน

ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์ 
กทม. 

2.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (3 วัน) ประชุมระดมสมอง
ทบทวน/กำหนดแนวทาง
การดำเนินงาน โดย
ทบทวนวิสัยทัศน ์
วัตถุประสงค์ และ
เป้าหมายในระยะสั้น 
ระยะยาว และพิจารณา
ความเป็นไปได้ในการ
ดำเนินการ โดยกำหนด
ยุทธศาสตร์ เป้าประสงค์ 
ตัวช้ีวัด และค่าเป้าหมาย   

- มีการทบทวนและประเมินแนวทางใน
องค์ประกอบต่างๆ ดังนี ้ 
▪ ความสอดคล้องกับนโยบายของผูบ้ริหาร 

และภารกิจหลัก 

▪ ความสอดคล้องกับแผนของหน่วยงาน
อื่นๆ ทีเ่กี่ยวข้อง  เช่น แผนบริหาร
ราชการกทม. แผนป้องกันและแกไ้ข
ปัญหาเอดส์แห่งชาติ  

▪ สภาพความเปลีย่นแปลงท่ีจะเกิดขึ้นใน
อนาคต  

▪ ทักษะ/สมรรถนะหลักท่ีจำเป็น  
- ทบทวน/กำหนด วัตถุประสงค์ เปา้ประสงค์

ระยะสั้นและระยะยาว  
- กำหนดตัวช้ีวัดในระดับผลลัพธ์  

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - นโยบาย  
ผว.กทม . 
- แผนฯ บริหาร

ราชการ กทม . 
- การประเมินแผน

ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม. 
- แผนป้องกันและ

แก้ไขปัญหาเอดส์
กทม. 

 
 
 

 

START 

ศึกษาและ
วิเคราะหผ์ล

การ
ดำเนินงาน 

 
ประชุมระดม
สมองทบทวน/

กำหนด
แนวทางการ
ดำเนินงาน
และกำหนด
ยุทธศาสตร ์

A 
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ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

3.   (1 วัน) ประชุมคณะทำงาน
รวบรวมข้อมลูเพื่อจัดทำ
ร่างยุทธศาสตร์  

- รวบรวมข้อมลูเพื่อจัดทำแผนป้องกันและ
แก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร (แผน 5 
ปี)  

-  - นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

- - รายงานผลการ
ดำเนินงาน 
- การประเมินแผน
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม.  
 
 

4.   (1 วัน) 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

เสนอร่างแผนป้องกันและ
แก้ไขปัญหาเอดส์ ให้
คณะกรรมการศูนยเ์อดส์
กทม.พิจารณาและ
นำเสนอผู้ว่ากทม.อนุมัต ิ
 

-  ให้ผู้เช่ียวชาญตรวจสอบ และนำเขา้
คณะกรรมการศูนยเ์อดส์กรุงเทพมหานคร
พิจารณาและนำเสนอผู้ว่ากรุงเทพมหานคร
อนุมัติ ประกาศใช้ 

-  - นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

แบบฟอร์มวิเคราะห์
สภาพ แวดล้อม
ภายนอกและภายใน 
(SWOT) 

- รายงานผลการ
ดำเนินงาน 
- การประเมินแผน
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม. 

5.   (3 วัน) จัดประชุมทำแผนท่ี
ยุทธศาสตร์ (Strategy 
map) และสื่อสารทำ
ความเข้าใจ  

 

 

 

- จัดทำแผนที่ยุทธศาสตร์ ตามหลักการของ 
Balanced scorecard  

- สื่อสารทำความเข้าใจในผลที่คาดหวัง และ
ยุทธศาสตร์กับเจ้าหนา้ที่ท่ีเกี่ยวข้อง โดยจัด
ช่องทางการสื่อสารสองทาง และมกีารสำรวจ
ประเมินความเข้าใจ  

 
 
 

-  - นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

แบบฟอร์มการ
จัดทำแผนท่ี
ยุทธศาสตร ์

  

- รายงานผลการ
ดำเนินงาน 
- การประเมินแผน
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม. 

 

A 

นำแผนป้องกัน
และแก้ไขปัญหา

เอดส์
กรุงเทพมหานคร

มาจัดทำ 
Strategy map 

B 

รวบรวม
ข้อมูลเพื่อ
จัดทำร่าง

ยุทธศาสตร ์

เสนอร่าง
แผนฯให้
คณะกรร

มการ
ศูนย์เอดส์

กทม.
พิจารณา 

และ
นำเสนอ

ผู้ว่า
อนุมัต ิ
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ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

6.   (2 วัน) ประชุมจัดทำแผนป้องกัน
และแก้ไขปญัหาเอดส์
ประจำปี เพื่อกำหนด
แผนงาน   / โครงการ และ
งบประมาณ ที่จะ
ดำเนินการเพือ่ให้บรรลุ
เป้าหมาย และ ตัวช้ีวัด ที่
กำหนดไว ้โดยจัด  

 

- วิเคราะห์กำหนดแผนงาน / โครงการ โดย 
▪ พิจารณา วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 

ตัวช้ีวัดของโครงการ งบประมาณ 
เปรียบเทยีบกับผลผลิต ผลลัพธ์ และ
ความเป็นไปได้ของโครงการ  

▪ กำหนดผูร้ับผดิชอบ ระยะเวลา
ดำเนินการให้ชัดเจน 

 

- รวบรวมผล
การจัดทำ
กรอบ
แผนงาน/
โครงการที่แต่
ละหน่วยงาน
จัดทำ 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

แบบฟอร์ม
แผนงาน/โครงการที่
แต่ละหน่วยงาน
จัดทำ  

- รายงานผลการ
ดำเนินงาน 

- การประเมินแผน
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม.  

7.   (5 วัน) รวบรวมแผนงาน   /
โครงการ และจัดทำ
แผนปฏิบัติการป้องกัน
และแก้ไขปญัหาเอดส์
ประจำปี  

- จัดทำแผนปฏิบัติการป้องกันและแก้ไขปัญหา
เอดส์ประจำป ี

- มีการรับฟังความคิดเห็นจากภาคเีครือข่าย 
และปรับแผนปฏิบัติราชการฯ ใหส้อดคล้อง
กับสภาพแวดล้อมภายนอก ภายใน ที่
เปลี่ยนไป  

-  

ผอ.กอพ. 
ตรวจสอบ
ความถูกต้อง
ของการจัดทำ
แผนปฎิบัติ
ราชการฯ 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

 

กรอบการจัดทำ
แผนงาน/
งบประมาณ
ประจำป ี

 

แผนปฏิบัติการ
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์ประจำป ี

8. 
 
 
 
 
 

 
 
 

 (2 เดือน) ขออนุมัติแผนปฎิบตัิ
ราชการประจำปี และ
ประกาศใช้ 

 

 

 

- ขออนุมัติแผนงาน/งบประมาณประจำป ี
- จัดสรรงบประมาณและโอนเงินประจำงวดให้

หน่วยงานท่ีเกีย่วข้อง 
 

ผอ.สนอ./ผอ.
สงป. 
 
 
 

ผอ.กอพ. - ข้อบัญญัติ
งบประมาณ
ประจำป ี

B 

ประชุมจัดทำ
แผนป้องกัน
และแก้ไข

ปัญหาเอดส์
ประจำปี  

จัดทำ
แผนปฏิบัติ
การป้องกัน
และแก้ไข
ปัญหาเอดส์
ประจำป ี
 

END 

ขออนุมัติ
งบประมาณ/

จัดสรรและโอน
งบระมาณ 
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5. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบฟอร์มวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายนอกและภายใน (SWOT) 
- แบบฟอร์มการจัดทำแผนยุทธศาสตร์ 5-10 ป ี
- แบบฟอร์มการจัดทำแผนงาน/โครงการ/งบประมาณประจำปี  
-  

• เอกสารอ้างอิง 
- รายงานผลระบบติดตาม ประเมินผลโครงการ ผ่านระบบบริหารจัดการแผนพัฒนากรุงเทพมหานคร (BMA Digital Plans) 
- รายงานผลการดำเนินงานด้านเอดส์ประจำไตรมาส  
- นโยบายผู้ว่ากรุงเทพมหานคร  
- แผนฯ บริหารราชการกรุงเทพมหานคร  
- แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร 20 ปี  
- แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี  
- รายงานประชุมกำหนดยุทธศาสตร์ และตัวชี้วัด 
- รายงานประชุมการจัดทำแผนงาน/โครงการประจำปี 
- แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ 5 ปี และ 1 ปี  
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กระบวนการย่อย 1.2 : ติดตามประเมินผลการดำเนินงานด้านเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์กรุงเทพมหานคร 
1. กรอบแนวคิด  

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  สำนัก
การแพทย์ สำนักพัฒนาสังคม สำนักการศึกษา 

และสำนักงานเขต 50 เขต 

- มีการติดตามและประเมินผลโครงการ ตามแผน  
- มีหลักการในการติดตามประเมินผล 
- ติดตามประเมินผลโดยต่อเนื่อง และสามารถสื่อสารให้ผู้เกี่ยวข้องทราบได้ 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  ผลการดำเนินงานสอดคล้องกับนโยบายและแผนต่างๆ ของกรุงเทพมหานคร 
ประชาชน  มีผลผลิต ผลลัพธ์ที่ สอดคล้องกับปัญหา ความต้องการ  
หน่วยงานภาครัฐ  - -    รับรู้และสามารถทราบผลการติดตามและประเมินผล และนำผลการประเมินมาประกอบการพิจารณาในการจัดทำ

แผนงาน /โครงการในปีต่อไป  

-  - เชื่อมโยงข้อมูลระหว่างหน่วยงานระหว่างหน่วยงานภาครัฐ 

ภาคีเครือข่าย ภาครัฐ ภาคเอกชน ชุมชน และ
ภาคประชาสังคม 

- มีการติดตามประเมินผล ที่ไม่ซับซ้อน 
- การติดตามประเมินผล ต้องไม่ทำให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องต้องใช้เวลามากเกินไปกับการประเมิน 
- การติดตามประเมินผลควรมีการบูรณาการกัน  
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- สอดคล้องกับพระราชกฤษฎีกา ว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบริหาร

กิจการบ้านเมืองที่ดี พ.ศ. 2546   
- พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 
- พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 
- แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 – 2564) 
- หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำป ี

 

- ติดตามประเมินผลโครงการ ตามหลัก
วิชาการ และรายงานผลความก้าวหน้า
ของโครงการโดยชัดเจน  

- สามารถบอกได้ถึงปัญหาอุปสรรค จาก
การดำเนินโครงการ  

- โครงการตามยุทธศาสตร์ต่างๆสามารถ
ดำเนินการได้บรรลุตามเป้าหมายที่กำหนด 

- สามารถนำข้อมูลผลการดำเนิน
แผนงาน/โครงการ เพ่ือประกอบการ
พิจารณาในการจัดทำแผน/โครงการ
ต่อไป  

- เกิดการยกระดับของการจัดทำแผนให้
มีคุณภาพ บรรลุเป้าหมายและใช้
ทรพัยากรได้อย่างคุ้มค่า 

๒. ข้อกำหนดที่สำคัญ    

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สามารถรายงานผลฯ ผ่านระบบ Internet ในระบบ BMA Digital Plans ได ้
- การรายงานสามารถใหร้ายละเอียดได้ครบถ้วน ถูกต้อง ชัดเจน และรวดเร็วและผู้มี

ส่วนเกี่ยวข้องสามารถเข้าถึงข้อมูลการรายงานได้สะดวก 
 

- ร้อยละของผู้รายงานผลระบบ BMA Digital Plans สามารถรายงาน
ผลได้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน 

- ร้อยละของหน่วยงานที่ได้รับงบประมาณสนับสนุนในการดำเนินงาน
ด้านเอดส์รายงานผลการดำเนินงานอย่างครบถ้วนและทันเวลา 

 
 

๓. คำจำกัดความ  
- แผนต่าง ๆ ของกรุงเทพมหานคร หมายถึง   

๑. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
๒. แผนปฏิบัติราชการประจำปี กรุงเทพมหานคร 
๓. แผนปฏิบัติราชการประจำปี ของสำนักอนามัย  

 
 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://web.ku.ac.th/schoolnet/snet6/envi6/kot/kot3.htm
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  แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
 1 วัน   

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

     

3 วัน 
 

        

1 วัน  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

      

นิเทศ ติดตามและประเมินผลกิจกรรมโครงการ ด้วยแบบรายงานและระบบรายงาน เทคโนโลยสีารสนเทศ 

รายงาน 
ความก้าวหน้าและสรุปผล

การประเมินโครงการ 

START 

วิเคราะห์
รวบรวมข้อมูล

และจัดทำ
เครื่องมือที่ใช้ใน

การประเมิน 

รายงาน BMA Digital Plans และรายงานรายไตรมาส 
 

รายงาน 
รายไตรมาส 

 
A 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
1 วัน   

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

     

6 วัน         

   
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

     

 ให้คำแนะนำ 
ในการปรับปรุง 

 

ปรับปรุง ไม่
ปรับปรุง 

B 

ตรวจสอบความถูกต้อง/
ครบถ้วนของข้อมูล 

A 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1086 
  

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ 
สำนักการแพทย์ 

 
ศบส. 

 
สำนักการศึกษา 

 
สำนักพัฒนา

สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ทีเ่กี่ยวข้อง 
3 วัน 

 
 
 

 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

     

   
 
 
 
 
 
 
 
 

      

 
 
 
 

B 

เผยแพร่ผลการประเมิน 

END 

ปรับปรุง 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม   

ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.   1 วัน ประชุมวิเคราะห์
รวบรวมข้อมลูและ

จัดทำเครื่องมือท่ีใช้ใน
การประเมิน 

 

- การวิเคราะหส์ภาพแวดล้อมภายนอกและ
ภายใน จากเอกสารข้อมูลต่างๆ ทัง้ด้านผลการ
ปฏิบัติราชการ และข้อมลูดา้นสุขภาพ 

- จัดลำดับความสำคัญของปัญหาและความ
ต้องการของผู้เกี่ยวข้อง  การ SWOT และการ
ทำแผนท่ียุทธศาสตร์  

 

 

-  นักวิชาการ
สาธารณสุข 

แบบฟอร์ม
วิเคราะหส์ภาพ 
แวดล้อม
ภายนอกและ
ภายใน 
(SWOT) 

- การประเมินแผน
ป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กทม. 
- แผนป้องกันและ

แก้ไขปัญหาเอดส์
กทม. 

 
 

2.  3วัน 
 
 
 
 
 
 

นิเทศ ติดตามและ
ประเมินผลตาม
แผนปฏิบัตปิ้องกัน
และแก้ไขปญัหาเอดส์
กทม.ประจำปี  

- นิเทศ ติดตามและประเมินผล โครงการ/กิจกรรม 
ตามแผนปฏิบัตป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กทม.
ประจำปี และตดิตามการดำเนินงาน นำเข้าข้อมูล
ผ่านระบบ BMA Digital Plans ครบถ้วนทุก
โครงการ/กิจกรรม และภายในระยะเวลาที่กำหนด 
- รายงานผลการดำเนินงานระบบ  BMA Digital 
Plans  โครงการภายในวันท่ี 15 ของทุกเดือน 
 

หัวหนา้กลุ่ม
แผนฯกอพ. 
ตรวจสอบใน
ระบบ daily 
plans  
 
 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

-  รายงานขอ้มูลใน
ระบบ  BMA 
Digital Plans 
แบบรายงาน และ 
ระบบรายงาน
เทคโนโลยี
สารสนเทศ 

3.  1 วัน รายงานรายละเอียด
ข้อมูล และรายงาน
ความก้าวหน้าของ
โครงการ ระบบ daily 
plansสรุปผลการ
ประเมินโครงการ 

การรายงานรายละเอียดมีข้อมลูครบถ้วน เช่น  
- ช่ือโครงการ /ผู้รับผิดชอบ /ผู้ประสานสยป . 
- วัตถุประสงค/์เป้าหมาย/ยุทธศาสตร์/กลยุทธ์ /

ตัวช้ีวัด  
- แหล่งงบประมาณ/ประเภทงบฯ/จำนวนงบฯ  /

รหัสงบประมาณ 

- รายละเอียดผลการดำเนินงาน โดยมีเนื้อหาโดย 

ตรวจสอบใน
ระบบ daily 
plans  
 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

-  รายงานจากระบบ  
BMA Digital Plans 

A 

นิเทศ ติดตาม
และประเมินผล

กิจกรรมโครงการ 

รายงาน 
ความก้าวหนา้
และสรุปผลการ
ประเมินโครงการ 

START 

วิเคราะห์
รวบรวมข้อมูล

และจัดทำ
เครื่องมือที่ใช้ใน

การประเมิน 
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ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

    - ละเอียด / การใช้งบประมาณ 

- รายงานความกา้วหนา้ทุกเดือน จนกว่า
โครงการจะแล้วเสรจ็ 

- ปัญหา อุปสรรค ของโครงการ/กิจกรรม 
- สรุปนำเสนอผู้บริหารทุก 15 วัน 

    

4.  1 วัน ติดตาม ตรวจสอบ
ข้อมูลและผลการ
รายงานทุกส่วน
ราชการ 

- จัดทำตารางสรุปรายละเอียดทุกหัวข้อ ของ
รายละเอียดข้อมูลโครงการ /กิจกรรม  

- ตรวจสอบความถูกต้องเนื้อหาในแต่ละหัวข้อ 

- จัดทำตารางสรุปการแก้ปัญหาของการไม่
รายละเอียดข้อมูลโครงการ /กิจรรม ให้ครบถ้วน
หลักเกณฑ์  

- จัดทำหนังสือแจ้งส่วนราชการทีร่ายงาน
รายละเอียดข้อมูลฯ ไม่ครบถ้วน  

ตรวจสอบใน
ระบบ  BMA 
Digital Plans 
 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- รายงานจากระบบ  
BMA Digital Plans 

5.  6 วัน ให้ความรู้ความเข้าใจ 
การปรึกษาแนะนำ ใน
การปรับปรุงแก้ไข
รายงานผล และ
ประสานหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องในการ
รายงานผล 

- จัดประชมุคณะทำงานฯ ปีละ  6 ครั้ง 
- การประชุมต้องมีการสรุปการรายงานผลแตล่ะ

โครงการ 

- การประชุมต้องมีการให้ความรู้ ความเข้าใจ 

- การมอบใหป้รับปรุงแก้ไขข้อมูลการรายงาน
ให้มึความถูกต้อง สมบรูณ ์

- การประสานกับ สยป.ในการแกไ้ขปัญหาการ
รายงานผล 

- จัดให้มีกิจกรรมอื่นๆ เสริมสนับสนนุ เช่น 

▪ การสอบถามทาง e-mail, โทรศัพท ์ 
▪ การมาศึกษาเรียนรู้ที่กลุ่มแผนฯ 

 

 

-  นักวิชาการ
สาธารณสุข 

-  - รายงานการ
ประชุม 
- รายงานผลการให้

ความรู้ความ
เข้าใจ   ให้คำแนะนำ 

ในการปรับปรุง 
 

ปรับปรุง 
ไม่
ปรับปรุง 

B 

ตรวจสอบ
ความถูกต้อง/

ครบถ้วน 

A 
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ที ่
ผัง

กระบวนงาน 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม 
/ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

6.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3 วัน จัดทำรายงานการ
ติดตามประเมินผล
และเผยแพรผ่ลการ
ประเมิน 
 

- จัดทำรายงานการติดตามประเมินผล 
▪ สรุปผลคะแนนการประเมินการรายงานผา่น

ระบบ  BMA Digital Plans 
▪ สรุปผลรายละเอียดข้อมูลโครงการ ทุกโครงการ 
▪ สรุปจำนวนครั้งของการรายงานแต่ละโครงการ 
▪ สรุปเนื้อหาสาระการรายงานผลของทุกโครงการ 
▪ สรุปปัญหา อุปสรรค ของทุกส่วนราชการในการ

รายงานผ่านระบบ  BMA Digital Plans 
- นำเสนอรายงานผลต่อผู้บริหารสำนัก 

ผอ.สพธ. 
ตรวจสอบใน
ระบบ  BMA 
Digital Plans 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- เอกสารสรุปข้อมลู
การรายงานข้อมลู
ในระบบ  BMA 
Digital Plans 

B 

เผยแพร่ผลการ
ประเมิน 

END 

ปรับปรงุ 
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6.  เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบฟอร์มการทำ BMA Digital Plans 
- แบบฟอร์มรายงานรายไตรมาส 

• เอกสารอ้างอิง 
- รายงานผลการดำเนินงานด้านเอดส์ประจำปี 
- แผนปฎิบัติราชการสำนักอนามัย 
- นโยบายผู้ว่ากรุงเทพมหานคร 
- แผนฯ บริหารราชการกรุงเทพมหานคร 
- รายงานข้อมูลในระบบ BMA Digital Plans 
- รายงานการประชุม BMA Digital Plans 
- รายงานผลการให้ความรู้ความเข้าใจ 
- เอกสารสรุปข้อมูลการรายงานข้อมูลในระบบ BMA Digital Plans 
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กระบวนการยอ่ย 1.3 :    เฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
-การรายงานด้วยระบบรายงานเฝา้ระวังติดตามสถานการณ์การติดเช้ือ  
เอชไอวี/เอดส์  (Mini Data Set) 
ศูนย์บริการสาธารณสุข  รพ.สังกดัสำนักการแพทย์ รพ.สังกัดรัฐบาล/
เอกชน 

-ทราบสถานการณ์ จากระบบรายงานการเฝ้าระวังและติดตามสถานการณ์การติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์  (Mini Data 
Set) 

-เพื่อใช้ข้อมูลการเฝ้าระวังในการวางแผนงานการปฏิบตัิงาน 

- การเฝา้ระวังการติดเชื้อเอชไอวี 
 ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนกังานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด, 
สำนกังานชันสูตรสาธารณสุข,  รพ.สังกัดสำนักการแพทย์,  
คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

-ทราบผลการเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย 
-เพื่อใช้ข้อมูลการเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี เพื่อใช้ในการวางแผนงานการปฏิบตัิงาน 

-การเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สมัพันธ์กบัการติดเชื้อเอชไอวี  
ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนักงานป้องกันและบำบัดการติดยาเสพติด, 
รพ.สังกัดสำนักการแพทย,์ รพ.สังกัดรัฐบาล/เอกชน, ร.ร.ในและนอก
สังกัดกรุงเทพมหานคร,สำนักงานเขต,มณฑลทหารบกที ่11 , 
ภาคีเครือข่าย 

-ทราบผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมทีส่ัมพันธ์กบัการติดเช้ือเอชไอวี ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย 
-เพื่อใช้ข้อมูลการเฝ้าระวังพฤติกรรม เพื่อใช้ในการวางแผนงานด้านการป้องกัน ส่งเสริมให้เกิดพฤติกรรมการมี
เพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย 

-การเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในกลุม่หญิงตั้งครรภ ์
ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนักงานชันสูตรสาธารณสุข ,      
รพ.สังกัดสำนักการแพทย์, คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล 

-ทราบผลการเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเช้ือเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ 
-เพื่อใช้ข้อมูลการเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์เพื่อใช้ในการวางแผนงานการ
ปฏิบัติงาน 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  ทราบสถานการณ์การเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ ที่เป็นข้อมูลสารสนเทศเพื่อประกอบการตัดสินใจในการ

กำหนดนโยบาย 

ประชาชน  ทราบสถานการณ์การเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ เพือ่เป็นความรู้ในการดูแลป้องกันสุขภาพได ้

หน่วยงานภาครัฐ /เอกชน/ภาคีเครือข่าย ทราบสถานการณ์การเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ ที่เป็นข้อมลูสารสนเทศ เพื่อกำหนดแนวทางและกลยุทธ์
การดำเนินงานให้เหมาะสม 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
สิทธิของผู้ป่วย -มีการจัดทำสถานการณ์การติดเชื้อเอชไอวีตาม

ระยะเวลาที่กำหนด 
-มีการจัดทำผลการเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ 
ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย ตามระยะเวลาที่กำหนด 
-จัดทำผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สัมพันธ์กับการติด
เชื้อเอชไอวี ในกลุม่ประชากรเป้าหมาย ตาม
ระยะเวลาที่กำหนด 

- -ทราบสถานการณ์ปัญหาเอดส์ในพื้นที่
กรุงเทพมหานคร 

- -สามารถนำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์และประเมิน
สถานการณ์การติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ พร้อมทั้ง
วางแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานครได้ 

-เป็นแหล่งข้อมูลสำหรับการติดตามสถาณการณ์การ
ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์  

2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวชี้วัด ให้เป็นผลลัพธ์รวม 

มีการจัดทำสถานการณ์การติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์  โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ จากระบบ
รายงานเฝ้าระวังตดิตามสถานการณ์การติดเชื้อเอชวี/เอดส์  (Mini Data Set) การป็นราย
เดือน ถูกต้อง ครบถ้วน ทันเวลา 

-ทราบสถานการณ์การตดิเช้ือเอชไอวี/เอดส์ จากระบบรายงานเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์
การติดเชือ้เอชวี/เอดส์  (Mini Data Set) 
-วิเคราะหผ์ลการเฝ้าระวังไปใช้ในการป้องกันปัญหาและได้ทางเลือกในการ ลดอัตราการติด
เชื้อเอชไอวีรายใหม ่

     มีการจัดทำผลการเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย 
ประจำป ี

-ผลสำรวจการเฝ้าระวังการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์ ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย 
-วิเคราะหผ์ลการเฝ้าระวังไปใช้ในการป้องกันปัญหาและได้ทางเลือกในการ 
 ลดอัตราการตดิเช้ือเอชไอวีรายใหม่  

มีการจัดทำผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมทีส่ัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี ในกลุ่มประชากร
เป้าหมาย ปเีว้นป ี

-ผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สมัพนัธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี ในกลุ่มประชากรเป้าหมาย   
-วิเคราะหผ์ลการเฝ้าระวังไปใช้ในการป้องกันปัญหาและได้ทางเลือกในการ ลดอัตราการติด
เชื้อเอชไอวีรายใหม ่

มีการจัดทำผลการเฝ้าระวังอบุัติการณ์การตดิเช้ือเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ 
ประจำปี  

-ผลการเฝ้าระวังอุบัติการณ์การตดิเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์  
-วิเคราะหผ์ลการเฝ้าระวังไปใช้ในการป้องกันปัญหาและได้ทางเลือกในการ 
 ลดอัตราการตดิเช้ือเอชไอวีรายใหม ่

3. คำจำกัดความ 
- 
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4. ผังกระบวนงาน 
 4.1 การรายงานด้วยระบบรายงานเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์การติดเช้ือเอชว/ีเอดส์  (Mini Data Set) 
 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน (คน) 

หน่วยงาน 

ศูนย์บริการสาธารณสุข รพ.สังกัดสำนักการแพทย์ 
คณะแพทยศาสตร์ 

วชิรพยาบาล/ รพ. ภาครัฐและ
เอกชน 

กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและ 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

 

หน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง 
 

10 นาที 1 คน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

20 วัน 1 คน 

2 วัน 1 คน 

 
 

โปรแกรม 
เฝ้าระวังติดตามสถานการณ์การตดิเช้ือ

เอชว/ีเอดส์  (Mini Data Set) 

ฐานข้อมูล กทม. 

ตรวจสอบความครบถ้วนถูกต้องของ
ข้อมูล/บันทึกข้อมลู 

บันทึกข้อมูลผู้ป่วย 

เผยแพรส่ถานการณ์ ผา่นทาง website กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ 

End 

กองระบาดวิทยา 
กระทรวงสาธารณสุข 

วิเคราะห์ข้อมูล 

START 
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4. ผังกระบวนงาน 

 4.2 การเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี 
 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

สำนักงานป้องกัน
และบำบัด 

การติดยาเสพติด 

รพ.สังกัดสำนัก
การแพทย์ 

คณะแพทยศาสตร์  
วชิรพยาบาล 

สำนักงานชันสูตร
สาธารณสุข 

กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรค
และ 

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
 

สำนักอนามัย 

กระทรวง
สาธารณสุข/
หน่วยงานอื่น
ที่เกี่ยวข้อง 

 
5 วัน 2 คน    

5 วัน 1 คน 
 
 
 

7 วัน 2 คน 
 
 
 
 
 

 

START 

จัดทำโครงการ          
การเฝา้ระวังการติดเชื้อเอชไอวี 

-ศึกษาและวิเคราะห์ข้อมลูเพื่อวาง
แผนการดำเนินงาน 
-ประชุมกับ กองระบาดวิทยา   
กระทรวงสาธารณสุขเพื่อวางแนวทางใน
การดำเนินงาน 

พิจารณาอนุมัติ
โครงการ 

ศึกษาและวิเคราะห ์

A 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

สำนักงานป้องกัน
และบำบัด 

การติดยาเสพติด 

รพ.สังกัดสำนัก
การแพทย์ 

คณะแพทยศาสตร์  
วชิรพยาบาล 

สำนักงานชันสูตร
สาธารณสุข 

กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรค
และ 

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
 

สำนักอนามัย 

กระทรวง
สาธารณสุข/
หน่วยงานอื่น
ที่เกี่ยวข้อง 

 
 
 

90วัน 
 
 
 
 
 
 

3 วัน 

 
 

6 คน 
 
 
 
 
 
 

1 คน 

 

-ช้ีแจงแนวทางการดำเนินงานให้กบัหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องทราบ 
-รวบรวมข้อมลู พร้อมตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลในแบบ
บันทึก 
-บันทึกข้อมูลในโปรแกรมคอมพิวเตอร์ (ส่ง DATA ใหก้อง
ระบาดวิทยา) 
-วิเคราะห์และประมวลผลข้อมลู 
-สรุปผลการเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี จัดทำเป็นรูปเล่ม 

ผลการเฝา้ระวังการติดเชื้อเอชไอวี/
เอดส ์

ดำเนินโครงการ 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังการตดิเช้ือเอชไอวี  
จัดทำเป็นเอกสารส่งให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

End 

A 
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4. ผังกระบวนงาน 
 4.3 การเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี 
 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

สำนักงานป้องกัน
และบำบัด 

การติดยาเสพติด 

รพ.สังกัดสำนัก
การแพทย์ 

กองควบคมุโรคเอดส์    
วัณโรคและ 

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
 

สำนักอนามัย สำนักงานเขต สำนักการศึกษา 
หน่วยงานอื่นที่

เกี่ยวข้อง 
 

5 วัน 2 คน  
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

5 วัน 1 คน 

7 วัน 2 คน 
 
 
 
 
 
 
 

 

START 

จัดทำโครงการการเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอว ี
กิจกรรมเฝ้าระวังพฤตกิรรมทีส่ัมพันธ์กับการ 

ติดเชื้อเอชไอวี 

- ศึกษาและวิเคราะหผ์ลการดำเนนิงาน
ปัญหาและอุปสรรคของการทำงานท่ี
ผ่านมา 
- ศึกษาแนวทางการดำเนินงานของ
ระดับประเทศ 

- รพ.สังกัดรัฐบาล/
เอกชน 
- ร.ร.นอกสังกัด
รัฐบาล 
- มณฑลทหารบกที่ 
11 
- ภาคีเครือข่าย 

พิจารณาอนุมัติ
โครงการ 

ศึกษาและวิเคราะห ์
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270 วัน 
 
 
 
 
 
 

3 วัน 

 
 

10 คน 
 
 
 
 
 

 
1 คน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ดำเนินโครงการ 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังพฤติกรรมฯ  จัดทำเป็น
เอกสารส่งให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

End 

-จัดทำ TOR จัดจ้างท่ีปรึกษา พร้อมทำหนังสือเวียนแจ้ง
หน่วยงานท่ีสนใจเป็นที่ปรึกษาโครงการ 
-จัดตั้งคณะกรรมการคดัเลือกที่ปรกึษา และทำการคดัเลือกที่
ปรึกษา 
-เตรียมข้อมูลให้ที่ปรึกษา ประชุมร่วมกับที่ปรึกษาเพื่อวาง
แนวทางในการดำเนินงาน  และจดัทำเครื่องมือในการเก็บ
ข้อมูล 
-ทำหนังสือขอความร่วมมือหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 
-ดำเนินการเก็บข้อมูล 
 -ร่วมกับท่ีปรึกษาวิเคราะห์และประมวลผลข้อมูล 
-จัดทำร่างสรุปผลการเฝ้าระวังฯ 
-สรุปผลการเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี จัดทำเป็นรูปเล่ม 
-จัดประชุมผู้บริหาร ผูเ้ชีย่วชาญ และนักวชิาการ เพื่อร่วมกัน
สังเคราะห์ผลการเฝ้าระวังฯ 
- ที่ปรึกษานำข้อเสนอแนะจากการประชุมนำไปปรบัปรุง
สรุปผลการเฝ้าระวังฯ 
-จัดทำสรุปผลการเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สำพันธ์กับการติดเชื้อ
เอชไอวี 

ผลการเฝา้ระวังพฤติกรรมทีส่ำพันธ์
กับการติดเชื้อเอชไอวี 
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4. ผังกระบวนงาน 
 4.4 การเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มประชากรทั่วไป 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

ศูนย์บริการสาธารณสุข รพ.สังกัดสำนักการแพทย์ 
คณะแพทยศาสตร์ 

วชิรพยาบาล/ รพ. ภาครัฐ
และเอกชน 

กองควบคุมโรคเอดส์ วัณ
โรคและ 

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
 

สำนักงานชันสูตร
สาธารณสุข 

หน่วยงานอื่นที่
เกี่ยวข้อง 

 

5 วัน 2 คน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

30 วัน 2 คน 

40 วัน 1 คน 
 
 
 

 
30 วัน 

 
 
 

 
2 คน 

 
 

 

START 

ประสานขอความร่วมมือหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้อง 

-ศึกษาและวเิคราะห์ผลการดำเนินงาน
ปัญหาและอุปสรรคของการทำงานท่ีผ่าน
มา 
-ศึกษาแนวทางการดำเนินงานของ
ระดับประเทศ 
 -ทำหนังสือขอความร่วมมือ 

-จัดทำแนวทางการดำเนินงาน 
-ช้ีแจงแนวทางการดำเนินงานให้
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 
 

ตรวจสอบความครบถ้วนถูกต้องของ
ข้อมูล 

หน่วยงานบันทึกรายงาน
ผ่านระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศ 

ศึกษาและวิเคราะห ์

ผลการเฝา้ระวังการติดเชื้อ
เอชไอวีรายใหม่ในกลุม่
ประชากรทั่วไป 

วิเคราะห์ข้อมูล กองระบาดวิทยา 
กระทรวงสาธารณสุข 
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5 วัน 1 คน   

1 วัน 1 คน  
 
 
 
 

 

 

 
 

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังอุบัติการณ์ฯ  จัดทำเป็น
เอกสารส่งให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

 

End 

จัดทำสถาณการณ ์
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5.ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.1 การรายงานงานเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์การติดเชื้อเอชว/ีเอดส์  (Mini Data Set) 

ลำดับที ่ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐานคุณภาพงาน  
(จุดควบคุม) 

ระบบติดตามประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม/
บันทึก 

เอกสารอ้างอิง 

1  10 นาที      บันทึกข้อมูลผู้ป่วย
ด้วยโปรแกรม Mini 
Data Set 

- บันทึกข้อมูลผู้ป่วยแต่ละ
รายได้ถูกต้อง ครบถ้วน
ทุกตัวแปร รวดเร็วและ
ทันเวลา 
 

ตรวจสอบความถูกต้อง
ของข้อมูล 

- เจ้าหน้าที่ท่ีรับผิดชอบ
การรายงาน 

(เจ้าพนักงานควบคุม
โรคตดิต่อ ตามพรบ.
โรคตดิต่อ พ.ศ.2558) 

โปรแกรม Mini 
Data Set 

คู่มือการใช้งาน
โปรแกรม Mini 
Data Set 

2  20 วัน -ผู้ป่วยท่ีไดร้ับการ
วินิจฉัยพบการตดิ
เชื้อเอชไอวี 

 

--ข้อมูลทั่วไป 
-ข้อมูลห้องปฏิบัติการ          
-ข้อมูลการรักษาด้วยยา
ต้านไวรสั 
-ข้อมูลรหสัโรค ICD10 
-ข้อมูลการเสียชีวิต 

- เจ้าพนักงานควบคุม
โรคตดิต่อ ตามพรบ.
โรคตดิต่อ พ.ศ.2558 

-  คู่มือการใช้งาน
โปรแกรม Mini 
Data Set 

3  2 วัน      วิเคราะห์ข้อมูลเพศ 
อายุ ปัจจัยเสี่ยง 
จำนวนผู้ป่วยราย
ใหม่ จำนวนผู้ป่วย
เสียชีวิต  

- นำเสนอตามรูปแบการ
นำเสนอข้อมูลมาตรฐาน  
 

- - นักวิชาการสาธารณสุข 
- นักวิชาการสถิติ  

- - โปรแกรมบันทึก
ข้อมูลรายงานผู้ป่วย
เอดส ์

4  1 วัน     นำผลการวิเคราะห์
ข้อมูลมาจดัทำเป็น
เอกสารสถานการณ ์

- มีองค์ประกอบของ
เอกสารครบถ้วนตาม
รูปแบบที่กำหนด 

- ตรวจสอบเอกสารก่อน
การเผยแพร่โดย
นักวิชาการสาธารณสุข 

นักวิชาการสถิต ิ - - 

5  1 วัน เผยแพรส่ถานการณ์ 
ผ่านทาง website  

- เผยแพรไ่ปยัง
กลุ่มเป้าหมาย และได้รับ
ข้อมูลครบถ้วน 

-  กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 
กองระบาดวิทยา 
กระทรวงสาธารณสุข 

- - 

START
รอบ 

บันทึกข้อมูลผู้ป่วย
ผ่านระบบเทคดนโล

ยีสารสนเทศ 
 

ตรวจสอบความ
ครบถ้วนถูกต้องของ
ข้อมูล/บันทึกข้อมลู 

 

วิเคราะห์
ข้อมูล 

จัดทำสถานการณ ์

เผยแพรส่ถานการณ์
สถานการณ์โรค 

END 
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5.ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.2 การเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี 
 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 
 
 

5 วัน - ศึกษาและวิเคราะห์ข้อมลูเพื่อวาง
แผนการดำเนินงาน 
- ประชุมกับกระทรวงสาธารณสุข
เพือ่วางแนวทางในการดำเนินงาน 
 

การดำเนินงานเฝ้าระวังการตดิ
เชื้อเอชไอวีของ กทม. เป็นไป
ตามแนวทางของประเทศ 
 

- กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 

- - 

2.  
 

5 วัน - จัดทำโครงการการเฝ้าระวัง 
การติดเชื้อเอชไอวี 

โครงการเฝ้าระวังการตดิเช้ือ
เอชไอวีได้รบัการอนุมตั ิ

- กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 

- โครงการ 
การเฝา้ระวัง 
การติดเขื้อHIV 

3.  
 

7 วัน 
 

- 
 

- - ผู้อำนวยการ 
สำนักอนามัย 

- - 

4.  90 วัน -ช้ีแจงแนวทางการดำเนินงานให้กับ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องทราบ 
-รวบรวมข้อมลู พร้อมตรวจสอบ
ความถูกต้องของขอ้มูลในแบบ
บันทึก 
-บันทึกข้อมูลในโปรแกรม
คอมพิวเตอร์     (ส่ง DATA ใหก้อง
ระบาดวิทยา) 
-วิเคราะห์และประมวลผลข้อมลู 
-สรุปผลการเฝ้าระวังการติดเช้ือเอช
ไอวี จัดทำเป็นรูปเลม่ 
 
 

- ได้กลุ่มเป้าหมายในการ
ดำเนินงานตามเป้าหมาย 
ที่ตั้งไว้ 
-มีแนวทางการดำเนินงาน 
 

หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง
สามารถ
ดำเนินการเก็บ
ข้อมูลได้อย่าง
ถูกต้อง 
ครบถ้วน 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

แบบบันทึกข้อมูล 
- ชายที่มารักษา
กามโรค  
- ผู้บริจาคโลหติ 
- หญิงบริการ 
ทางเพศ  
- ผู้เสพยาเสพตดิ 

คู่มือการ
ดำเนินงาน 
เฝ้าระวัง 
การติดเชื้อ 
เอชไอวีเฉพาะ
พื้นที ่กทม. 

 

จดัทำโครงการการเฝ้าระวัง 
การติดเขื้อเอชไอวี 

ศึกษาและวิเคราะห์
ข้อมูล 

 

พิจารณาอนุมัต ิ

START 

ดำเนนิโครงการ 

A 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5.  
 
 
 
 
 
 

3 วัน -นำเสนอสรุปผลการเฝ้าระวังฯให้
ผู้บริหาร 
- เผยแพร่เอกสารสรุปผลการ 
เฝ้าระวังให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องนำผล
การเฝา้ระวังฯ ไปวาง
แนวทาง/มาตรการในการ
ดำเนินงานด้านเอดสไ์ด้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

-มีโครงการ/
กิจกรรมที่นำ
ผลการเฝา้
ระวังฯไปใช้ใน
การวางแผน 

 

กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 

- สรุปผลการ 
เฝ้าระวังฯ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังฯ   
 

END 

A 
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5.ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.3 การเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สัมพันธ์กบัการติดเชื้อเอชไอวี  

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร
อ้างอิง 

1.  
 
 
 
 
 
 

5 วัน - ศึกษาและวิเคราะหผ์ลการดำเนนิงานและ
อุปสรรคทีผ่่านมา 
- ศึกษาแนวทางการดำเนินงานของ
ระดับประเทศ 

ใช้ข้อมูลจากผลการ
ดำเนินงานท่ีผ่านมา 
 

- กลุ่มงานแผนงาน
และระบบข้อมูล 

- เอกสาร
แนวทาง
การ
ดำเนินงา
น
ระดับปร
ะเทศ 

2.  
 
 

5 วัน - จัดทำโครงการขออนุมตั ิ
- เสนอขออนุมัติดำเนินการ 
 

โครงการได้รบัการอนุมตั ิ - นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- โครงการ 
การเฝา้
ระวังฯ 

 
 

3.  
 
 
 
 
 
 
 

7 วัน 
 

 

- - - ผู้อำนวยการ 
สำนักอนามัย 

- - 

 
 

จัดทำโครงการเฝ้าระวังการติดเช้ือ
เอชไอวี กิจกรรมเฝ้าระวังพฤติกรรม

ที่สัมพันธ์กับการตดิเช้ือเอชไอวี 

ศึกษาและวิเคราะห ์

 

พิจารณา
อนุมัต ิ

START 

A 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสารอ้าง

อิง 
4.  

 
 
 
 
 

270 วัน -จัดทำ TOR จัดจ้างที่ปรกึษา พร้อมทำหนงัสือเวยีน
แจง้หน่วยงานที่สนใจเป็นที่ปรกึษาโครงการ 
-จัดตั้งคณะกรรมการคดัเลอืกที่ปรกึษา และทำการ
คัดเลือกที่ปรึกษา 
-เตรยีมข้อมูลให้ที่ปรกึษา ประชมุร่วมกับทีป่รึกษาเพือ่
วางแนวทางในการดำเนินงาน  และจดัทำเครื่องมอืใน
การเก็บขอ้มูล 
-ทำหนังสอืขอความร่วมมือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
-ดำเนนิการเก็บขอ้มูล 
 -ร่วมกับที่ปรึกษาวเิคราะห์และประมวลผลข้อมูล 
-จัดทำร่างสรุปผลการเฝ้าระวังฯ 
-สรุปผลการเฝ้าระวังการติดเชือ้เอชไอว ีจัดทำเป็น
รูปเล่ม 
-จัดประชมุผู้บริหาร ผู้เชีย่วชาญ และนกัวิชาการ เพื่อ
ร่วมกันสังเคราะห์ผลการเฝ้าระวังฯ 
-ที่ปรกึษานำขอ้เสนอแนะจากการประชมุนำไป
ปรับปรุงสรุปผลการเฝ้าระวังฯ 
-จัดทำสรุปผลการเฝ้าระวงัพฤตกิรรมที่สำพนัธ์กับการ
ติดเชื้อเอชไอว ี
 

-มี TOR ในการดำเนินการที่
ครอบคลมุ 
-มีแนวทางในการดำเนินงาน 
และมเีครื่องมือในการเก็บ
ข้อมูลที่ไดม้าตรฐาน 
-มีการจัดตั้งคณะกรรมการ
ในการคัดเลือกที่ปรึกษา 
-มีการนำเสนอผลการเฝ้า
ระวังฯให้ผูเ้ชี่ยวชาญ
เสนอแนะก่อนจัดพมิพ ์

-ความสอดคล้อง
ของที ่TOR กับการ
ดำเนินงาน 
-หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องให้ความ
ร่วมมือ และได้
ข้อมูลที่ครบถ้วน
ถูกต้อง 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

-แบบฟอร์ม
เครื่องมือท่ีใช้
ในการเก็บ
ข้อมูล
กลุ่มเป้าหมาย 

-TOR 
-มีคำสั่ง
แต่งตั้งคณะ
กรรม 
การ 
-เอกสารการ
จัดประชุม 

5.  
 
 
 
 
 

 
3 วัน 

 

- นำสรุปผลการเฝ้าระวังฯ เสนอผูบ้ริหาร 
- เผยแพรผ่ลการเฝา้ระวังฯ ให้กับ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

- ผู้บริหารรับรูส้ถานการณ์
ปัญหาเอดส์ ใน กทม. 
- หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องนำ
ข้อมูลไปใช้ 

มีโครงการ/กิจกรรม
ที่นำผลการเฝา้ระวัง
ฯ ไปใช้ในการ
วางแผน 

กลุ่มงานแผนงาน
และระบบข้อมูล 

- หนังสือผล
การเฝา้ระวัง
ฯ 

 
 
 
 

ดำเนินโครงการ 

A 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังพฤติกรรมฯ   

End 
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5.ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
5.4 การเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในกลุ่มประชากรท่ัวไป 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคณุภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสารอ้าง

อิง 
1.  

 
 
 
 
 

5 วัน - ศึกษาและวิเคราะหผ์ลการ
ดำเนินงานและอุปสรรคที่ผา่นมา 
- ศึกษาแนวทางการดำเนินงานของ
ระดับประเทศ 

ใช้ข้อมูลจากผลการดำเนินงาน
ที่ผ่านมา 
 

- กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 

- เอกสาร
แนวทางการ
ดำเนินงาน
ระดับประเท
ศ 

2.  
 
 

30 วัน -ทำหนังสือขอความร่วมมือ 
-จัดทำแนวทางการดำเนินงาน 
-ช้ีแจงแนวทางการดำเนินงานให้
หนว่ยงานท่ีเกี่ยวข้อง 
 

-มีแนวทางการดำเนินงาน 
ที่เหมาะสม 
-ผู้ที่เกี่ยวข้องมีความรู้ ความ
เข้าใจ และสามารถดำเนินการ
ได ้

-หน่วยงานท่ี
เกี่ยวขอ้งให้ความ
ร่วมมือ และได้
ข้อมูลที่ครบถ้วน
ถูกต้อง 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- แนวทางการ
ดำเนินงาน 
การเฝา้ระวัง
อุบัติการณ์
การติดเชื้อ
เอชไอวีราย
ใหม ่

3.  
 
 
 
 
 
 
 

40 วัน -ตรวจสอบความครบถ้วนถูกต้อง
ตามแบบฟอร์มการรายงาน 
- ประสานหน่วยงานในกรณรีายงาน
ไม่ครบถ้วน 
 

- ข้อมูลทัว่ไป 
- ข้อมลูการกินยาตา้นไวรสั 
เคย/ไม่เคย 
- ผลการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
 

รายงานการ 
เฝ้าระวังฯ  
จากหน่วยงาน 
ทีเ่กี่ยวข้อง 

เจ้าพนักงาน
สาธารณสุข 

- - 

 
 

ประสานขอความร่วมมือจาก
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

ศกึษาและวิเคราะห ์

 

START 

ตรวจสอบความครบถ้วนถูกต้อง
ของข้อมูล 

 

A 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดงาน มาตรฐานคุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมนิผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร 
อ้างองิ 

 

 
 
 
 

30 วัน - วิเคราะห์และประมวลผลข้อมูล 
ด้วยโปรแกรมอัตโนมัต ิ
 
 
 
 

ข้อมูลมีความครบถ้วน ถูกต้อง - นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- ผลการ 
เฝ้าระวังฯ 

5.  
 
 
 
 

5 วัน     นำผลการวิเคราะห์ข้อมลูมา
จัดทำเป็นเอกสารการเฝ้าระวังฯ 

- มีองค์ประกอบของเอกสาร
ครบถ้วนตามรูปแบบที่
กำหนด 

- ตรวจสอบ
เอกสารก่อนการ
เผยแพรโ่ดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

6.  
 
 
 
 
 
 

1 วัน - นำสรุปผลการเฝ้าระวังฯ เสนอ
ผู้บริหาร 
- เผยแพรผ่ลการเฝา้ระวังฯ ให้กับ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

- ผู้บริหารรับรูส้ถานการณ์
ปัญหาเอดส์ ใน กทม. 
- หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องนำ
ข้อมูลไปประกอบการวาง
แนวทาง/มาตรการด้านเอดส์
ในพื้นที ่กทม. 

มีโครงการ/
กิจกรรมที่นำผล
การเฝา้ระวังฯ ไป
ใช้ในการวางแผน 

กลุ่มงานแผนงานและ
ระบบข้อมลู 

- หนังสือผล
การเฝา้
ระวังฯ 

 

 
 
 
 
 
 

วิเคราะห์ข้อมูล 
 

เผยแพรผ่ลการเฝ้าระวังอุบัติการณ์ฯ   
 

End 

A 

จัดทำสถานการณ ์
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6.เอกสารประกอบ 
 6.1 รายงานงานเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์การติดเชื้อเอชวี/เอดส์  (Mini Data Set) 

-คู่มือการใช้งานโปรแกรม Mini Data Set 
 6.2 การเฝ้าระวังการติดเชื้อเอชไอวี 
 6.3 การเฝ้าระวังพฤติกรรมที่สัมพันธ์กับการติดเชื้อเอชไอวี  
 6.4 การเฝ้าระวังอุบัติการณ์การติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ในประชากรทั่วไป 
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กระบวนการย่อย 1.๔ : การพัฒนาเครือข่ายในการดำเนินงานด้านเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
๑. กรอบแนวคิด  

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  สำนัก

การแพทย์ สำนักพัฒนาสังคม สำนัก
การศึกษา และสำนักงานเขต 50 เขต 

ภาคีเครือข่าย ภาครัฐ ภาคเอกชน ชุมชน และ
ภาคประชาสังคม 

- มีวัตถุประสงค์และแนวทางท่ีชัดเจนในการพัฒนาความร่วมมือ 
- ความร่วมมือที่สอดคล้องกับภารกิจ มีส่วนร่วมในการวางแผนงาน 
- มีการสื่อสารระหว่างกันอย่างต่อเนื่อง 
- องค์ความรู้เพื่อพัฒนางาน  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
กลุม่เป้าหมาย / ประชาชน / ชุมชน 
หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  สำนัก

การแพทย์ สำนักพัฒนาสังคม สำนัก
การศึกษา และสำนักงานเขต 50 เขต 

ภาคีเครือข่าย ภาครัฐ ภาคเอกชน ชุมชน และ
ภาคประชาสังคม 

- -     เครือข่ายมีศักยภาพในการดำเนินงานมีความเข้าใจปฏิบัติได้ถูกต้องไม่เกิดการตีตราและเลือกปฏิบัติ 

- ผลงานที่ชัดเจนจากความร่วมมือที่เกิดข้ึน 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสทิธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- อำนาจหน้าที่ตามภารกิจและยุทธศาสตร์ของหน่วยงาน 
- พ.ร.บ.ควบคุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.2542  
- พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2560  
- พ.ร.บ.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2558 
- พ.ร.บ.คุ้มครองผู้บริโภค พ.ศ.2522 และฉบับที่2 (พ.ศ.2541) 
- คำประกาศสิทธิผู้ป่วย พ.ศ.2558 
- พ.ร.บ.ควบคุมโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 

- ผลลัพธ์ที่ชัดเจนจากความร่วมมือที่เกิดข้ึน 
-ประชาชนมีพฤติกรรมทางเพศท่ีปลอดภัย 

- การบูรณาการการปฏิบัติงาน ไม่
ปฏิบัติงานซ้ำซ้อน 

- มีข้อตกลงฯ ระหว่างหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

 
 

๒. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- มีวัตถุประสงค์และแนวทางท่ีชัดเจนในการพัฒนาความร่วมมือ   
- ผลงานเชิงผลลัพธ์ที่ชัดเจนจากความร่วมมือที่เกิดข้ึน 
 

- ร้อยละความสำเร็จของเป้าหมายความร่วมมือ 
- ร้อยละความสำเร็จของการจัดทำข้อตกลงฯ 
- ร้อยละความสำเร็จของผลการปฏิบัติงานตามข้อตกลงหรือความร่วมมือ 

 
๓. คำจำกัดความ 

เป้าหมาย  หมายถึง  การดำเนินงานตามวัตถุประสงค์ของข้อตกลงฯ นั้นๆ 
ข้อตกลงฯ  หมายถึง  ข้อกำหนดความร่วมมือระหว่างหน่วยงานหรอืองค์กรด้านการแพทย์และสาธารณสุข เพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์การดำเนินงานนั้นๆ 
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๔. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ วัณ

โรคและโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

สำนักการแพทย์ 
 

ศบส. 
 

สำนักการศึกษา 
 

สำนักพัฒนา
สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
5 วัน 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

     

10 วัน 
 

       

15 วัน 
 

 
 
 

      

20 วัน 
 
 

 
      

 
 

 
3 วัน  

       

START 

สื่อสารทำความเข้าใจ
ร่วมกับเครือข่าย 

 

ศึกษาข้อมูลการดำเนินงาน           
ที่ผ่านมา 

รวบรวมเครือข่ายที่เก่ียวข้อง 

สำรวจความต้องการของ
เครือข่าย 

ร่วมวางแผนการดำเนินงานและพัฒนาศักยภาพเครือข่าย 

A 

ผลการศึกษาและกำหนดกรอบความร่วมมือเบื้องต้น 
 

ตรวจสอบข้อตกลง
บันทึกความเข้าใจ 

(MOU) 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ วัณ

โรคและโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

สำนักการแพทย์ 
 

ศบส. 
 

สำนักการศึกษา 
 

สำนักพัฒนา
สังคม 

 
สำนักงานเขต 

ภาคประชาสังคม
และหน่วยงานอ่ืนๆ

ที่เกี่ยวข้อง 
5 วัน 

 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

     

20 วัน 

 

       

20 วัน 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

     

 

END 

นำเสนอ
ผู้บริหาร
พิจารณา
เห็นชอบ
ตัดสินใจ
ตดัสินใจ 

ดำเนินการและกำกับ ติดตาม 

ทบทวนผลการ
ดำเนินงาน 

A 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 

       

2.  
 
 5 วัน 

-ศึกษาวิเคราะหส์ภาพปัญหา             
อุปสรรค์ของการดำเนินงานท่ีผา่นมา 
- ตั้งวัตถปุระสงค์ของการดำเนนิงาน 

-ได้ข้อมูลครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย 
-มีระบบตรวจสอบ
(check list) 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

-แบบฟอร์มในการ 
check list 

 

3.  
 
 

10 วัน 

- ตั้งวัตถุประสงค์ของการดำเนินงาน 
- หาเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชน 

- ได้เครือข่าย มี
ความรู้ 
ความสามารถ                   
มีประสบการณ์และ        
เต็มใจในการ
ดำเนินงาน 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

4.  
 
 
 

15 วัน 

-ประชุมผู้แทนของเครือข่ายเพื่อช้ีแจง
วัตถุประสงค์และประสานความร่วมมือร่วมกัน 
และแสวงหาเครือข่ายเพิ่มเติม 

  -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

5.  
 
 20 วัน 

- สำรวจความต้องการ  บทบาทหน้าท่ี ลักษณะ
การทำงานของเครือข่ายเพื่อเป็นขอ้มูลประกอบ
ในการกำหนดหัวข้อและวางแผนการดำเนินงาน 

- ได้ข้อมูลจาก
เครือข่ายครบทุก
องค์กรและเป็น
ข้อมูลที่น่าเชื่อถือ 
นำไปใช้ได้จริง  

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

6.  
 
 

3 วัน 

- ปรึกษาหารือร่วมกันระหว่างเครอืข่าย พร้อม
ร่วมกันกำหนดแนวทางที่จะนำไปพัฒนาร่วมกัน
และกำหนดแนวทางการดำเนินงานท่ีชัดเจน 
โดยระบุรายละเอียด เช่น ผูร้ับผดิชอบ 
งบประมาณที่ใช้ วิธีดำเนินการ การติดตาม
ประเมินผล 

- เครือข่ายยอมรบั 
แนวทางการ
ดำเนินงานท่ีได้
ร่วมกันวางแผน 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

START 

สื่อสารทำความเข้าใจ
ร่วมกับเครือข่าย 

 

ศึกษาข้อมูลการดำเนินงาน           
ที่ผ่านมา 

รวบรวมเครือข่ายที่
เกี่ยวข้อง 

สำรวจความต้องการของ
เครือข่าย 

ร่วมวางแผนการดำเนินงาน
และพัฒนาศักยภาพ

เครือข่าย 

A 
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ที ่ ผงักระบวนงาน/Flow 
ระยะเวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบตดิตาม/
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

7.  
 
 
 
 

5 วัน 

- นำแนวทางการดำเนินงานร่วมกนัของ
เครือข่ายเสนอต่อผูบ้ริหารเพื่อใหค้วามเห็นชอบ 
 
 
 
 
 

  -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

8.  
 
 

20 วัน 
-ตรวจสอบแนวทางการดำเนินงานพร้อม
ดำเนินการหรือประสานงานกับหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้อง พร้อมกำกับ ติดตามการดำเนินงาน 

- มีการกำกับ 
ติดตาม อย่าง
ต่อเนื่อง ครบถ้วน 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

- แบบรายงานการ
กำกับ ติดตาม 
(สร้างใหม่) 

 

9.  
 
 
 
 
 
 
 

20 วัน 

- คณะทำงานร่วมกันทบทวนผลการดำเนินงาน
และร่วมกันปรับแผนการดำเนินงานให้มี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากขึ้น พร้อมหา
แนวทางในการแก้ไขปัญหาอุปสรรค 

- มีการนำผลการ
ดำเนินงานท่ีผ่านการ
ทบทวนไป
ดำเนินการต่อเนื่อง 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
 
 
 
 
 
 
 

 

END 

นำเสนอผู้บริหาร
พิจารณาเห็นชอบ
ตัดสินใจ
ตัดสินใจ 

ดำเนินการและกำกับ 
ติดตาม 

ทบทวนผลการดำเนินงาน 

A 
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๕. เอกสารประกอบ    

• แบบฟอร์ม 
- ไม่มี 

• เอกสารอ้างอิง 
- แบบกำหนดประเด็นการสร้างและพัฒนาเครือข่าย 
- แบบกำหนดตัวชี้วัด เป้าหมาย และวิธีการวัดผลการมีส่วนร่วม 
- แบบกำหนดรูปแบบ และกลไกการมีส่วนร่วม 
- แผนการส่งเสริม พัฒนา เสริมสร้างความร่วมมือ 
- รายงานการติดตามประเมินผลการส่งเสริม พัฒนา เสริมสร้างความร่วมมือ 
- ผลการดำเนินการขององค์กร 
- ผลการดำเนินการด้านการมีส่วนร่วมที่ผ่านมา 
- Best Practice, Case study ด้านการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 
- ทำเนียบภาคีเครือข่าย 
- แผนการส่งเสริม พัฒนา เสริมสร้างความร่วมมือ 

 

 

 

 
 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1115 
  

กระบวนการป้องกันการติดเชื้อรายใหม่ 
 กระบวนการป้องกันการติดเชื้อรายใหม่ การค้นหาวัณโรคประกอบด้วย กระบวนการในด้านต่างๆเพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี/การค้นหาวัณโรคในกลุ่ม
ประชากรต่างๆ รวมถึงการสนับสนุนวัสดุ เวชภัณฑ์เพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี/การค้นหาวัณโรค ได้แก ่กระบวนการบริหารจัดการวัสดุ เวชภัณฑ์  กระบวนการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากร กระบวนการรณรงค์ และกระบวนการป้องกันการติดเชื้อ เอชไอวี /การค้นหาวัณโรค 
ขอบเขต 
 การดำเนินงานด้านการป้องกันการติดเชื้อรายใหม/่การค้นหาวัณโรค ในแต่ละกระบวนการย่อยมีขอบเขตและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานทีเ่กี่ยวข้อง 
1. การบริหาร 
    จัดการ 
    วัสดุ เวชภัณฑ ์  

เริ่มจากการสำรวจความต้องการของหน่วยงานที่เก่ียวข้องรวมถึงคำนวณความ
ต้องการการใช้วัสดุ เวชภัณฑ์ตามจำนวนกลุ่มเป้าหมายที่อยู่ในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานคร การจัดทำแผนงบประมาณ การจัดซื้อจัดจ้าง การกระจายวัสดุ 
เวชภัณฑ์ และติดตามประเมินผลการดำเนินงาน 
 

กอพ. ทุกศบส./ทุกสนง.เขต 

2. พัฒนาศักยภาพ 
      บุคลากร 

เริ่มจากการวิเคราะห์ความต้องการ ศึกษาสภาพปัญหา จัดทำแผนงบประมาณ 
ดำเนินการพฒันาศักยภาพ และ ติดตามประเมินผล 

กอพ. ทุกศบส./ทุกสนง.เขต/สำนักที่
เกี่ยวข้อง 

3. การรณรงค์ เริ่มจากการศึกษาสภาพปัญหา กำหนดขอบข่ายการดำเนินงาน ประสานงานกับ
หน่วยงานภาคีเครือข่าย  ประชุมคณะกรรมการเพ่ือการวางแผนการดำเนินงาน 
ดำเนินการรณรงค์และประเมินผล 

กอพ. หน่วยงานภาครัฐทั้งในและนอก
สังกัดกทม./ทุกศบส./NGO/  
CBO/องค์กรเอกชนสาธารณ 
ประโยชน์/องค์กรระหวา่งประเทศ 

4. การป้องกันการติด 
   เชื้อเอชไอวี/การ
ค้นหาวัณโรค 

เริ่มจากศึกษาวิเคราะห์ สถานการณ์ ข้อมูลที่เกี่ยวข้อง ประชุมเครือข่ายการ
ทำงานด้านเอดส์/วัณโรค เพ่ือร่วมกันวางแผนการดำเนินงานพร้อมร่วมในการ
ดำเนินงานและติดตามประเมินผล 

กอพ. หน่วยงานภาครัฐทั้งในและนอก
สังกดักทม./ทุกศบส./NGO/  
CBO/องค์กรเอกชนสาธารณ 
ประโยชน์/องค์กรระหว่างประเทศ 
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จากขอบเขตกระบวนการย่อยด้านบน สามารถนำมาจัดทำเป็นแผนผังกระบวนการป้องกันการติดเชื้อรายใหม่ โดยแสดงให้เห็นถึงกระบวนการย่อยที่มีความสัมพันธ์
กันและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้ดังนี้ 
                 หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กอพ. ศบส./สนง.เขต หน่วยงานภาครัฐทั้งในและนอกสังกัดกทม / NGO CBO / องค์กร
เอกชนสาธารณ ประโยชน ์

การบริหารจัดการวัสดุ 
เวชภัณฑ์ 
 
 

  
 
 
 
 

 

 
 

   
 
 

การรณรงค์ 
 

   
 
 
 

การพัฒนาศักยภาพบุคลากร 
 

   
 
 

การป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวี โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์และควบคุม
วัณโรค 

   
 
 

    
 
 

จัดหาวัสดุ เวชภัณฑ์ เช่น ถุงยางอนามัย สาร
หล่อลื่น สื่อประชาสัมพันธ์ นม ชุดตรวจหาการ
ติดเชื้อเอชไอวี ชุดตรวจหาการติดเชื้อซิฟิลิส 
ฟิล์มเอกซเรย์ น้ำยาล้างฟิล์มเอกซเรย์ 

ติดตาม ประเมินผลการดำเนินงานและการกระจายวัสดุ เวชภัณฑ์ 

กระจาย วัสดุ เวชภัณฑ์ ไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในจำนวนที่เหมาะสม 

จัดการรณรงค์เพ่ือสร้างความตระหนักเรื่องเอดส์ วัณโรคท้ังในภาพรวมและระดับพ้ืนที่ 

วางแผน ประสานงาน และดำเนินการป้องกันการติดเชื้อรายใหม่/การค้นหาวัณโรค ในแต่ละกลุ่มเป้าหมาย 

ดำเนินการพัฒนาศักยภาพให้แก่เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน ตามความต้องการและเหมาะสมกับบริบท สถานการณ์ 
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กระบวนการย่อย 2.1 : การบริหารจัดการวัสดุ เวชภัณฑ์ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานภาครัฐและเอกชนในพื้นที่กรุงเทพมหานคร    มีวัสดุ เวชภัณฑ์ เช่น ถุงยางอนามัย สารหล่อลื่น สื่อประชาสัมพันธ์ นม ชุดตรวจหาการติดเชื้อ          

เอชไอวี ชุดตรวจหาการติดเชื้อซิฟิลิส ฟิล์มเอกซเรย์ น้ำยาล้างฟิล์มเอกซเรย์ อย่างมีคุณภาพและ
เพียงพอ เพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และ วัณโรค  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร มีนโยบายสนับสนุนการจัดซื้อวัสดุ เวชภัณฑ์ ให้เพียงพอกับความต้องการ 
ประชาชน สะดวก ง่ายต่อการเข้าถึง วัสดุ เวชภัณฑ์ เพื่อการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

และ วัณโรค ที่มีคุณภาพและเพียงพอ  
หน่วยงานภาครัฐ  
(ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนักงานเขต, โรงเรียน/สถานศึกษา, สำนักที่
เกี่ยวข้อง) 

- รับทราบนโยบายและแนวทางการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีและวัณโรค 

- มีแนวทางและแผนปฏิบัติงานในการกระจายวัสดุ เวชภัณฑ์ ในระดับพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

- มีส่วนร่วมในการกระจาย วัสดุ เวชภัณฑ์ และรายงานผล ในพื้นที่ท่ีรับผิดชอบ 

ภาคีเครือข่าย  
(องค์กรเอกชน, สถานประกอบการ, ชุมชน) 

มีส่วนร่วมในการกระจาย วัสดุ เวชภัณฑ์ และรายงานผล ในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

  
ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

1. พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 
2. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
3. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2560-2573 
5. หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำปี 
6. พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้าง ปี 2560  

สนับสนุนการดำเนินการเพ่ือการป้องกัน
การติดเชื้อเอชไอวีของประชากร
เป้าหมาย 
 

- ประชาชนและกลุ่มเป้าหมายสามารถเข้าถงึวัสดุ 
เวชภัณฑ์เพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์และวัณโรคได้อย่างต่อเนื่องและเพียงพอ 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 

- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง  
- มีส่วนร่วมของของหน่วยงานภาครัฐและภาคีเครือข่ายในการกระจายวัสดุ 

เวชภัณฑ์เพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

- จำนวนของหน่วยงานที่มีส่วนร่วมในการกระจายวัสดุ เวชภณัฑ์
เพ่ือการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

- จำนวนกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับวัสดุ เวชภัณฑ์ 
- มีการสอบถามความต้องการการใช้วัสดุ  เวชภัณฑ์ จาก

หน่วยงานที่เกีย่วข้อง 
 

3. คำจำกัดความ 
- แผนต่างๆ หมายถึง   

1. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
2. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
3. แผนปฏิบัติราชการประจำปีของสำนักอนามัย 

4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2560 – 2573 
- กอพ. หมายถึง กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- ศบส. หมายถึง ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักอนามัย
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START 

 

4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

กอพ.  ศบส. / สำนักงานเขต 
หน่วยงานอื่น 
ที่เกี่ยวข้อง 

ผอ.สำนักอนามัย /               
รอง ผอ. สำนักอนามัย 

ตุลาคม 
15 วัน 

1 คน  
 
 
 

   

ตุลาคม 
15 วัน 

 

1 คน     

พฤศจิกายน 
10 วัน 

1 คน 
 

    

ธ.ค.-ม.ค. 
60 วัน 

1 คน 
 

 

 
 

   

กุมภาพันธ์  
2 วัน 

3 คน 
 

    

มีนาคม 
(กำหนดไมไ่ด้) 

 

2 คน 
 

    

กันยายน 
15 วัน 

2 คน 
 

 
 
 

   

จัดสรรและแจกจ่าย ให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

END 

 - รายงานความ
ต้องการวัสดุ 
เวชภัณฑ ์

ตรวจรับ 

 - รายงานผลการดำเนินงาน 

สำรวจ/คำนวณความต้องการใน
แต่ละป ี

ดำเนินการตาม พรบ.จัดซื้อ                     
จัดจ้าง ปี 2560 

ดำเนินการจัดทำแผน
งบประมาณเพื่อขออนุมัตวิงเงิน 

พิจารณา
อนุมัต ิ

ติดตาม ประเมินผล 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม /
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้

างอิง 
1.  

 
 

30  วัน 

- ดำเนินการเก็บข้อมูลการสำรวจความต้องการของหน่วยงานที่
เกี่ยวขอ้ง เช่น ศบส. สำนักงานเขต 
- รวบรวมข้อมูลการกระจายวัสดุ เวชภณัฑ์ เช่น ถุงยางอนามยั 
สารหล่อลื่น สื่อประชาสัมพันธ ์นม ชุดตรวจหาการติดเช้ือเอชไอวี 
ชุดตรวจหาการติดเช้ือซิฟิลิส ฟิล์มเอกซเรย์ น้ำยาล้างฟิล์ม
เอกซเรย์  ในปีที่ผ่านมา 
- คำนวณยอดการจัดซ้ือโดยพจิารณาจากข้อมูลความตอ้งการและ
สถิติในปีที่ผ่านมา 
 

-เอกสาร ขอ้มูลครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย ตรงกับ
ข้อเท็จจริง 
 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

- ฟอร์มการ
สำรวจความ
ต้องการ 
-ฟอร์มการเบิก 
วัสด ุเวชภัณฑ์ 
 

 

2.  
 
 1 วัน 

ดำเนินการจัดทำแผนงบประมาณเพื่อเสนอขออนุมัต ิงบประมาณ
ำนวนที่คำนวณได้ในการจัดซ้ือจัดจ้างตามจ  

 
 
 

- วงเงินงบประมาณมี
ความสอดคล้องกับจำนวน
เวชภัณฑ์ที่คำนวณ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

3.  
 
 2  วัน 

- ดำเนินการคำนวณปรับจำนวนให้สอดคล้องกับงบประมาณที่
ได้รับ  

 
 
 

- ปริมาณที่จะจัดซื้อ
เหมาะสม สอดคล้องกับ
ความต้องการและ
งบประมาณที่ได้รับ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

4. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

2  วัน 
 
 
 
 

- นำเสนอผลการคำนวณจำนวนให้ผู้บรหิารเห็นชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 

  -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
คำนวณความต้องการ 

ในแต่ละป ี

START 

ดำเนินการจัดทำแผนงบประมาณ
เพื่อขออนุมัติวงเงินตามจำนวน

เวชภัณฑ์ที่คำนวณได ้

ดำเนินการปรับแผนงบประมาณ
และจำนวนเวชภณัฑ์ทีจ่ะจัดซื้อให้
สอดคล้องกับวงเงินท่ีไดร้ับอนุมัต ิ

พิจารณา
อนุมัต ิ

A 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม /
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้

างอิง 
5.  

 
 
 
 

60 วัน 

- เป็นการดำเนินการจัดซ้ือถุงยางอนามยั นม อาหารเสริม ชุดตรวจ
HIV Syphilis ตามจำนวนที่คำนวณได้จากงบประมาณที่ได้รับ โดย
ดำเนินการตามพรบ. จัดซื้อจัดจ้าง ปี 2560  

- ดำเนินการได้ถูกต้องตาม
ขั้นตอนพัสดุ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้าฝา่ย
บริหารงานทั่วไป 

-เจ้าหน้าที่
พัสด ุ

  

6.  
 
 
 

3  วัน 

- เป็นการตรวจรับ ถุงยางอนามัย นม อาหารเสริม ชุดตรวจHIV 
Syphilis ตามจำนวนที่จัดซ้ือและคุณลักษณะตาม TOR ที่กำหนด 

- คุณลักษณะของถุงยาง
อนามัย ถูกต้อง มีเอกสาร
กำกับคุณภาพอย่าง
ครบถ้วน 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

7.  
 
 
 

15 วัน 

เป็นการจัดสรรถุงยางอนามยัให้แต่ละศนูย์บริการสาธารณสุขผ่านทาง
ศูนย์ประสานงานที่กำหนด โดยให้บริษทัผู้ผลิตเป็นผู้จัดส่ง พร้อมจัดทำ
แบบรายงานการรับถุงยางอนามัย 

- ดำเนินการจัดส่งถุงยาง
อนามัยได้ตามเวลาและ
จำนวนทีก่ำหนด 
- ศูนย์บริการสาธารณสุข
ส่งแบบรายงานกลับมายัง
กองควบคุมโรคเอดส์ฯ 
อย่างครบถ้วน 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

8.  
 
 
 

15 วัน 

- เป็นการจัดเก็บ ถุงยางอนามัย นม อาหารเสริม ชุดตรวจHIV 
Syphilis ไว้สำหรับหนว่ยงานที่เกีย่วขอ้ง ตามที่ได้คำนวณไว้ตั้งแต่
แรก ดูใน Diagram 

- ดำเนินการจัดเก็บ 
stock ได้อยา่งถูกต้อง 
ครบถ้วน 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

9.  
 
 

3  วัน 
 
 
 

- เป็นการจัดทำแบบฟอร์มการเบิกถุงยางอนามัย นม อาหารเสริม ชุด
ตรวจHIV Syphilis สำหรับหนว่ยงานอื่นๆที่เกี่ยวข้อง ที่จะ walk 
in เขา้มาขอ 
 
 
 
 

- มีการตรวจสอบว่าปฏิบัติ
ได้ถูกต้อง 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

ดำเนินการจัดซื้อตาม                     
พรบ.จัดซื้อจดัจ้าง ปี 2560 

ดำเนินการจัดส ลงศูนย์ฯ 

A 

ดำเนินการจัดเก็บ stock 
สำหรับแจกให้แก่หน่วยงาน

อื่นที่เกี่ยวข้อง 

จัดทำเอกสารทีเ่กี่ยวข้องกับ
การเบิกจ่าย 

B 

ดำเนินการตรวจรับ 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม /
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสาร 

อ้างอิง 
10 .  

 
 
 

45  วัน 

เป็นการตดิตามการใช้วัสด ุเวชภัณฑ์ ของหน่วยงานต่างๆ ผ่านแบบ
รายงานของแต่ละรายการวัสดุ เวชภัณฑ์  

- มีการตรวจสอบว่า
ปฏิบัติได้ตามแนวทางที่
กำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

-ฟอร์มการรายงาน
การใช้ถุงยาง
อนามัย นม อาหาร
เสริม ฟิล์มและ
น้ำยาเอก็ซเรย์ เป็น
รายไตรมาส 

 

11 .  
 
 
 

15  วัน 

- รวบรวมข้อมูลจากการรายงานพร้อมจดัทำเป็นรายงานสรุปการใช้
วัสด ุเวชภัณฑ์ ในแต่ละปีงบประมาณ 

- มีการตรวจสอบความ
ถูกต้อง ครบถ้วนของการ
จ่ายวัสด ุเวชภัณฑ์ 
- ฟอร์มการรายงานกรอก
มาอยา่งถูกต้องครบถ้วน 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

6. เอกสารประกอบ 
- แบบฟอร์ม 

              - ฟอร์มการสำรวจความต้องการ 
                        - ฟอร์มการเบิกถุงยางอนามัย  
                        - ฟอร์มการรายงานการใช้ถุงยางอนามัย 
                        - ฟอร์มการรายงานการใช้ถุงยางอนามัย นม อาหารเสริม ฟิล์มเอกซเรย์ น้ำยาล้างฟิล์มเอกซเรย์ เป็นรายไตรมาส 
 
 
 
 
 
 
 

END 

ติดตามประเมินผล 

สรุปผลการดำเนินงาน 

B 
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กระบวนการย่อย ๒.2 : พัฒนาศักยภาพบุคลากร 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักงานเขต โรงพยาบาล 
โรงเรียน องค์กรพัฒนาเอกชนด้านเอดส์ ชุมชน   

มีความรู้เรื่องการป้องกันและรักษาโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร มีนโยบายสอดคล้องกันการดำเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทาง

เพศสัมพันธ์ 
ประชาชน ได้รับความรู้ในการป้องกันและดูแลรักษาโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  
ภาคีเครือข่าย  
(ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักงานเขต โรงพยาบาล 
โรงเรียน องค์กรพัฒนาเอกชนด้านเอดส์ ชุมชน)   

- มีความรู้ในการดำเนินงานป้องกันและดแูลรักษาโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

- มีส่วนร่วมในการดำเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

  
ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

1. พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการ
กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 

2. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.
2556 – 2575) 

3. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร 

พ.ศ. 2560 – 2573 
5. หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำปี 

- การดำเนินการนำไปสู่การมีพฤติกรรมการ
ป้องกันเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ของกลุ่มเป้าหมาย 
- สามารถดำเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญหา
เอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
ได้ตามแนวทางมาตรฐานการดำเนินงานที่
กำหนด 
 

- - บุคลากรปฏิบัติงานตามแนวทางมาตรฐานได้
อย่างมีประสิทธิภาพ ลดความผิดพลาดระหว่าง
กระบวนการดำเนินงาน 

- - บุคลากรที่เข้ารับการอบรมพัฒนาศักยภาพ
สามารถนำความรู้ไปพัฒนาตนเองและบุคลากร
อ่ืนต่อได้ 

 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง  
- มีส่วนร่วมของของหน่วยงานภาคีเครือข่ายในการดำเนินการป้องกันและดูแล

รกัษาโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

- จำนวนกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับการพัฒนาศักยภาพด้านการป้องกัน
และดูแลรักษาโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

- จำนวนบุคลากรที่เข้ารับการอบรมพัฒนาศักยภาพมีความรู้ความ
เข้าใจ และมศีักยภาพด้านการป้องกันและดูแลรักษาโรคเอดส์ 
วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

 
3. คำจำกัดความ 

- แผนต่างๆ หมายถึง   
1. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
2. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  

     3. แผนปฏิบัติราชการประจำปขีองสำนักอนามัย 

4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2560 – 2573 
- กอพ. หมายถึง กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- ศบส. หมายถึง ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักอนามัย 
- STIs หมายถึง โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (Sexual Transmitted Infections ) 
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4. แผนผังกระบวนงาน  

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

กอพ.  ศบส. สำนักงานเขต 
ผอ.สำนักอนามัย / รอง 

ผอ.สำนักอนามัย 
หน่วยงานอ่ืน 
ที่เกี่ยวข้อง 

ตุลาคม 
15 วัน 

1 คน 
 
 
 
 

 
 
 
 

    

ตุลาคม 
5 วัน 

 

1 คน      

พฤศจิกายน 
5 วัน 

1 คน 
 

     

ธ.ค.-ส.ค. 
60 วัน 

5 คน 
 

 

 
 

    

ธ.ค.-ส.ค. 
15 นาท ี

2 คน      

กันยายน 
30 วัน 

 
 

1 คน 
 

     

START 

วิเคราะห์ปัญหา/ความต้องการ 

กำหนดแนวทางการพัฒนาศักยภาพ 
 

 - แบบสำรวจความต้องการการอบรม 
- รายงานสถานการณ์โรคเอดส์             
วัณโรค และ STIs 

พัฒนาศักยภาพ 
 

ประเมินผล 

 - รายงานผลการดำเนินงาน สรุปผลการพัฒนา
ศกัยภาพ 

END 

จัดทำโครงการ         พิจารณาอนุมตั ิ

 - แบบสำรวจความต้องการ
การอบรม 
- รายงานสถานการณ์โรค
เอดส์ วัณโรค และ STIs 

 - รายงานผลการ
ดำเนินงาน 
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๕.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม  

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอก 
สาร 

อ้างอิง 
1.  

 
 
 
 
 
 

15 วัน 

- ศึกษาทบทวนและวิเคราะห์ ข้อมูล 
เอกสารจากการดำเนินงานท่ีผ่านมา 
และสำรวจความต้องการฝึกอบรมของ
ผู้ปฏิบัติงาน 

-เอกสาร ข้อมูลครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย ตรงกับ
ข้อเท็จจริง 
 

-ตรวจสอบโดยหัวหนา้
กลุ่มงาน 

-นักวิชาการสาธารณสุข 
 

ฟอร์มการสำรวจ
ความต้องการ 

 

2.  
 
 

5  วัน 

- นำข้อมูลที่มีมาวิเคราะห์ กำหนด
แนวทางในการดำเนินงาน 

  -นักวิชาการสาธารณสุข 
 

  

3.  
 
 

5  วัน 

- ดำเนินการเขียนโครงการเพื่อเสนอ
ขออนุมัติจากผู้บริหาร 

- เขียนตามฟอร์มการ
เขียนโครงการและมีความ
สอดคล้องสัมพันธ์กัน
ระหว่างหัวข้อในโครงการ 

-ตรวจสอบโดยหัวหนา้
กลุ่มงาน 

-นักวิชาการสาธารณสุข 
 

ฟอร์มการเขียน
โครงการ 

 

4 .  
 
 

5  วัน 
- ขออนุมัติโครงการจากผู้บรหิารของ
สำนัก 

     

5 .  
 
 
 
 
 

60  วัน 
 

- ประสานงานกับหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องในการขอรายชื่อผู้เข้าร่วม  
 
 
 
 
 

  -นักวิชาการสาธารณสุข 
 
 
 
 

  

พิจารณา
อนุมัต ิ

เขียนโครงการ /กิจกรรมเพื่อ
ผู้บริหารนำเสนอ  
 

วิเคราะห์ข้อมูล เพื่อกำหนดแนว
ทางการพัฒนาบุคลากร 

 

STRAT 

ศึกษาสภาพปัญหา  /สถานการณ์ใน
ปัจจุบันและความต้องการของ

ผู้ปฏิบัติงาน 
 

ประสานกับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 
เพื่อขอรายชื่อผู้เข้ารับการอบรม 

 

A 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 

ระบบ
ติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 

เอกสาร 
อ้างองิ 

6.  
 
 
 
 

5  วัน 

 - ประสานงานเพื่อจัดหาวิทยากรที่เหมาะสม
กับเนื้อหาที่จะจัดการอบรม 

 - วิทยากรเป็นท่ี
ยอมรับและมี
ประสบการณ์ใน
เรื่องที่จะจัดอบรม
อย่างด ี

 -นักวิชาการสาธารณสุข 
 

  

7.  
 
 
 

2 วัน 

 - ประสานงานเพื่อจัดหาสถานท่ีในการอบรม    -นักวิชาการสาธารณสุข   

8.  
 
 
 

15  วัน 

- จัดเตรยีมเอกสารที่เกี่ยวข้อง เชน่ 
กำหนดการ เอกสารประกอบการอบรม แบบ
ประเมินผลหลังการอบรม และ /หรือ ประเมิน
ต่อเนื่องเป็นระยะๆ หลังการอบรมแบบฟอร์ม
ต่างๆหากต้องใช้ 

- เอกสารเป็นไป
ตามวัตถุประสงค์
ของการอบรม 
ตรงตามที่วิทยากร
ต้องการและ
ครบถ้วน เพียงพอ 

-ตรวจสอบ
โดยหัวหน้า
กลุ่มงาน 

-นักวิชาการสาธารณสุข 
 

  

9.  
 
 

15  นาที 

- เป็นการประเมินความรู้ ของผู้รบัการอบรม
ก่อนเข้ารับการอบรมในประเด็นท่ีสอดคล้อง
กับวัตถุประสงค์ของการอบรม  

  -พยาบาลศูนย์บริการ
สาธารณสุข /นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- แบบ 
ประเมินผล 

 

10.  
 
 
 
 
 
 

ขึ้นอยู่กับ
เนื้อหาการ

อบรม 

- เป็นการอบรมให้ความรู้แก่กลุ่มเป้าหมาย 
เช่น พยาบาล ศูนย์บริการสาธารณสุข  
 
 
 
 
 
 
 

- ความพึงพอใจ
และการนำไปใช้
ของผู้รับการอบรม 
 
 

-จากการ
ประเมินผล 

-นักวิชาการสาธารณสุข 
 

- ใบ
ลงทะเบียน 

 
ดำเนินการอบรมกลุ่มเป้าหมาย 

 
 

จัดเตรียมเอกสาร ประสานงาน
ในส่วนท่ีเกี่ยวข้อง 

 

ประสานงานเพื่อจัดหา
วิทยากรที่เหมาะสม 

 

A 

ประสานงานเพือ่จัดหาสถานท่ี 
 

ประเมินผลก่อนการอบรม 

B 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 

ระบบ
ติดตาม /

ประเมินผล 
ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 

เอกสาร 
อ้างอิง 

11.  
 

15  นาที 

- เป็นการประเมินผลว่าบรรลุตาม
วัตถุประสงค์ ความต้องการของผูเ้ข้ารับการ
อบรมหรือไม่  

  -พยาบาล ศบส. /
นักวิชาการสาธารณสุข 
 
 

- แบบ 
ประเมินผล 

 

12.  
 
 
 
 
 
 
 

15  วัน 

- เป็นการสรปุผลการอบรมว่าบรรลุตาม
วัตถุประสงค์ของการอบรมหรือไม ่และมี
ข้อเสนอแนะสำหรับการจัดครั้งต่อไปหรือไม่
อย่างไร 

- จัดทำเอกสาร
เป็นรูปเล่มสรุปผล 

-ตรวจสอบ
โดยหัวหน้า
กลุ่มงาน/
นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

-นักวิชาการสาธารณสุข 
 

  

6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
-  แบบฟอร์มการสำรวจความต้องการ 
- แบบฟอร์มการเขียนโครงการ 
- แบบประเมินผล 

ประเมินผลหลังการอบรม 

สรุปผลการอบรม 

B 

END 
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กระบวนการย่อย 2.๓ : การรณรงค์ 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ประชาชนและเยาวชน มีการดำเนินการรณรงค์ป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรคและรายงานผล

การดำเนินงาน  
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 

ผู้บริหาร มีนโยบายสอดคล้องกันการดำเนินการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 
ประชาชน ตระหนักถึงปัญหาเอดส์/วัณโรคและมีพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทาง

เพศสัมพันธ์และป้องกันการเกิดวัณโรค และการแพร่กระจายเชื้อ 
หน่วยงานภาครัฐ  
(ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนักงานเขต, โรงเรียน/
สถานศึกษา, สำนักท่ีเกี่ยวข้อง) 

มีส่วนร่วมในการรณรงค์ป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และป้องกันการเกิด 
วัณโรค และการแพร่กระจายเชื้อในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

ภาคีเครือข่าย  
(องค์กรเอกชน, สถานประกอบการ, ชุมชน, สื่อมวลชน) 

มีส่วนร่วมในการรณรงค์ป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และป้องกันการเกิด
วัณโรคและการแพร่กระจายเชื้อ 

  
ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

1. พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการ
กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 

2. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 
– 2575) 

3. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร  พ.ศ. 

2560 – 2573 
5. หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำปี 
6. ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อทาง

เพศสัมพันธ์แห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 

การดำเนินการนำไปสู่ความสร้างความตระหนัก
ต่อปัญหาเอดส์ และการมีพฤติกรรมการป้องกัน
การติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  
วัณโรคของประชากรเป้าหมาย 
 

- ประชากรกลุ่มเป้าหมายมีความตระหนักต่อ
ปัญหาการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ วัณโรค และมีพฤติกรรมที่ปลอดภัย
จากเอดส์ โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และวัณโรค 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง  
- มีส่วนร่วมของของหน่วยงานภาครัฐและภาคีเครือข่ายในการร่วมรณรงค์ป้องกัน

กันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 

- ร้อยละของการมีส่วนร่วมในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค ของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

- จำนวนกลุ่มเป้าหมายที่เข้าร่วมกิจกรรมจากการรณรงค์ป้องกัน
การติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 

- ร้อยละของการมีส่วนร่วมในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค ของประชาชนที่
นอกเหนือจากกลุ่มเป้าหมาย เช่น จิตอาสา และประชาชนทั่วไป  
 

  
3. คำจำกัดความ 

- แผนต่างๆ หมายถึง   
1. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
2. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
3. แผนปฏิบัติราชการประจำปี ของสำนักอนามัย 
 4.  แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2560 – 2573 
 5.  ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์แห่งชาติ พ.ศ. 2560-2564 

- กอพ. หมายถึง กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- ศบส. หมายถึง ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักอนามัย 
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

กอพ.  ศบส. / สำนักงานเขต ผู้ว่าราชการ กทม. 
ผอ.สำนักอนามัย / รอง ผอ.

สำนักอนามัย 
หน่วยงานอ่ืน 
ที่เกี่ยวข้อง 

ตุลาคม 
10 วัน 

1 คน 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

    

ตุลาคม 
10 วัน 

 
 

1 คน      

พฤศจิกายน 
30 วัน 

 

1 คน      

ธ.ค.-ก.พ. 
3 วัน 

ตามลักษณะ
งาน 

     

ธ.ค.-ก.พ. 
30 วัน 

1 คน 
 

 
 

 
 

    

START 

พิจารณาแนวทางการ
ดำเนินงาน 

 - นโยบาย ผว. กทม . 

- แผนฯ บริหารราชการ กทม . 

- แผนฯพัฒนาสำนักอนามัย 

- แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ฯ 

- รายงานผลการปฏิบัติราชการ 

- กฎหมาย พรบ.สาธารณสขุ 
 

END 

จัดกิจกรรมรณรงค/์ แถลงข่าว/ประชาสัมพันธ์ 
 

จัดจ้างตาม พรบ.จดัซื้อจัดจ้าง
ฯ 

 ปี 2560 

สรุปผลการดำเนินงาน 

 - รายงานผลการดำเนินงาน 

จัดทำโครงการ/
ขอบข่ายการ

ดำเนินงาน (TOR) 
 พิจารณาอนุมัต ิ

พิจารณาอนุมัต ิ
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1.5  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร 
อ้างอิง 

1.  
 
 

10 วัน 

- ศึกษาทบทวนและวเิคราะห์ ข้อมูล 
เอกสารจากการดำเนินงานท่ีผ่านมา 
เพื่อนำมากำหนดแนวทางในการ
ดำเนินงาน  

-เอกสาร ข้อมูล
ครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย ตรง
กับข้อเท็จจริง 
 
 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

2.  
 
 

5 วัน 

- ดำเนินการเขียนโครงการเพื่อเสนอ
ขออนุมัติจากผู้บริหาร 

- ดำเนินการได้ตาม
แนวทางการจัดทำ
โครงการ/กิจกรรม 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 
 

  

3.  
 
 

5 วัน 

- ดำเนินการจดัทำขอบข่าย
ข้อกำหนดและรายละเอียดการ
ดำเนินกิจกรรม 

- ได้แนวทางรูปแบบ
กิจกรรมที่เหมาะสมกับ
กลุ่มเป้าหมาย 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 
 

  

4.  
 
 

30 วัน 
- ขออนุมัติโครงการจากผู้บรหิาร
ของสำนัก และนติิกรตรวจสอบ
ความถกูต้อง 

     

5.  
 
 30 วัน 

- ดำเนินการอนุมตัิ ประกาศ จดัซือ้
จัดจ้างตามระเบียบขั้นตอนของพัสดุ  

- ได้สญัญาจดัซื้อจัด
จ้างตามระเบียบพสัด ุ

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
 
 

พิจารณาแนวทางการดำเนินงาน 

เขียนโครงการ /กิจกรรมเพื่อ
นำเสนอผู้บริหาร 

 

จัดทำขอบข่ายการดำเนินงาน 
(TOR) 

พิจารณา
อนุมัต ิ

ดำเนินการตาม พรบ.จัดซ้ือจัดจ้างฯ 
ปี 2560 

A 

STRAT 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร 
อ้างอิง 

6.  
 
 
 
 

15 วัน 

- ประสานงานกับหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้องทั้งภาครับและเอกชนใน
การร่วมรณรงค ์ร่วมประชุมและ
ประสานการดำเนินงานร่วมกัน 

- จัดส่งแนวทางให้
ศูนย์บริการสาธารณสุข
และสำนักงานเขต และ
หน่วยงาน/องค์กรที่
เกี่ยวข้องร่วมพิจารณา
ดำเนินการ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

7.  
 
 
 

1 วัน 

- ดำเนินการจดักิจกรรมรณรงค/์
แถลงข่าว/ประชาสัมพันธ์ผา่น
ช่องทาง Online และ Offilne 

- ดำเนินการได้ตาม
แนวทางที่กำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

8.  
 
 
 

1 วัน 

- เป็นการติดตามการดำเนินงาน
ตามแผนการดำเนินงาน 

- มีการตรวจสอบว่า
ปฏิบัติได้ตามแนวทางที่
กำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

9 .  
 
 

3 วัน 

- คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ และ
จัดทำฎีกาเบิกจ่ายงบประมาณ 

- เอกสารรายงาน
ครบถ้วนตามข้อกำหนด
ในสัญญาจัดจ้าง 

- ตรวจสอบโดย
คณะกรรมการ
ตรวจรับพสัด ุ
 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

10 .  
 
 
 
 
 
 
 

30 วัน - หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องรายงานผล
การดำเนินการ และ กอพ. รวบรวม
เป็นภาพรวมของการดำเนินงาน 

 
 

 

- ความครอบคลมุของ
หน่วยงานท่ีดำเนินการ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

จัดกิจกรรมรณรงค/์แถลงข่าว/
ประชาสมัพันธ์ผ่านช่องทาง 

Online และ Offilne 
 

ประเมินผลการดำเนินงาน 

สรุปผลการประเมินในรูปแบบ
Onlineและ Offline พร้อมจัดทำ
เป็นรูปเล่ม 
 

พิจารณา
อนุมัต ิ

ประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

A 

B 
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ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร 
อ้างอิง 

11 .  
 
 
 

30 วัน - เผยแพร่ข้อมลูการรณรงค์ผ่านสือ่
OnlineและOffline ในรูปแบบ 
เอกสาร รายงานผลการดำเนินงาน 
Infographic และสื่อ Multimedia 
อื่นๆ เป็นต้น 
 
 
 
 
 
 
 
 

- ความครอบคลมุของ
หน่วยงานท่ีดำเนินการ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอรม์ 
-  แบบฟอร์มการสำรวจความต้องการ 
- แบบฟอร์มการเขียนโครงการ 
- แบบประเมินผล 

 

 

 

 

END 

เผยแพร่การประเมินผลให้
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

B 
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กระบวนการย่อย 2.๔ : การป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธแ์ละควบคุมวัณโรค 
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานภาครัฐและเอกชนในพื้นที่กรุงเทพมหานคร    มีการดำเนินการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ควบคุมวัณโรคและรายงานผลการดำเนินงาน  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร มีนโยบายสอดคล้องกันการดำเนินการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ควบคุมวัณโรค 
ประชาชน ได้รับความรู้และมีพฤติกรรมการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค  
หน่วยงานภาครัฐ  
(ศูนย์บริการสาธารณสุข, สำนักงานเขต, โรงเรียน/
สถานศึกษา, สำนักท่ีเกี่ยวข้อง) 

- รับทราบนโยบายและแนวทางการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 

- มีแนวทางและแผนปฏิบัติงานป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค ในระดับพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 

- มีส่วนรว่มในการดำเนินการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค ในพ้ืนทีท่ี่รับผิดชอบ 

ภาคีเครือข่าย  
(องค์กรเอกชน, องค์กรระหว่างประเทศ, สถาน
ประกอบการ, ชุมชน , สถานศึกษาเอกชน, การศึกษานอก
ระบบโรงเรียน) 

มีส่วนร่วมในการดำเนินการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
1. พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการ

กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 
2. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 

– 2575) 
3. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร              

พ.ศ. 2560 – 2573 
5. หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำปี 

การดำเนินการนำไปสู่การมีพฤติกรรมการป้องกัน
การติดเชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์                     
วัณโรค ของประชากรเป้าหมาย 
 

- มีแนวทางการดำเนินงานด้านการป้องกันการ
ติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ที่
นำไปปฏิบัติได้จริง และลดจำนวนของผู้ติดเชื้อ
รายใหม่ได้สำเร็จตามแผนป้องกันและแก้ไข
ปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร 

2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง  
- มีส่วนร่วมของของหน่วยงานภาครัฐและภาคีเครือข่ายในการดำเนินการป้องกันการติด

เชื้อเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 
- เทคโนโลยีใหม่ๆ ในการเข้าถึงและให้ข้อมูลแก่กลุ่มเป้าหมายเฉพาะ 

- ร้อยละของการมีส่วนร่วมในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 

- จำนวนกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับบริการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค 

- ร้อยละของกลุ่มเป้าหมายเฉพาะที่มีการติดเชื้อเอชไอวี ทราบผล
เลือดของตนเอง 

- ร้อยละของผู้ป่วยวัณโรคท่ีเข้าสู่ระบบการรักษาเม่ือเทียบกับ
จำนวนคาดประมาณ 

 
 
 
 
 
 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
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3. คำจำกัดความ 
- แผนต่างๆ หมายถึง   

1. แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ปี (พ.ศ.2556 – 2575) 
2. แผนพัฒนาสำนักอนามัย 4 ปี (พ.ศ.2562 – 2565)  
3. แผนปฏิบัติราชการประจำปีของสำนักอนามัย 

4. แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2560 – 2573 
5. แผนปฏิบัติการระดับชาติ ด้านการต่อต้านวัณโรค พ.ศ. 2561-2564 

- กอพ. หมายถึง กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- ศบส. หมายถึง ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักอนามัย 

 
 
 
 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1138 
  

 

4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงาน 

กอพ.  ศบส. / สำนักงานเขต ผู้ว่าราชการ กทม. 
ผอ.สำนักอนามัย /  
รอง ผอ.สำนักอนามัย 

หน่วยงานอ่ืน 
ทีเ่กี่ยวข้อง 

ตุลาคม 
10 วัน 

1 คน  
 
 
 

    

ตุลาคม 
15 วัน 

 

1 คน      

พฤศจิกายน 
30 วัน 

15 คน 
 
 
 

     

ธ.ค.-ก.ย. 
100 วัน 

1 คน 
 

 

 
 

    

ส.ค.- ก.ย, 
30 วัน 

2 คน      

กันยายน 
30 วัน 

 

2 คน 
 

     

START 

วิเคราะหป์ัญหา 

จัดทำแนวทางการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี/
วัณโรค 

 - นโยบาย ผว. กทม . 

- แผนฯ บริหารราชการ กทม . 

- แผนฯพัฒนาสำนักอนามัย 

- แผนป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ฯ 

- รายงานผลการปฏิบัติราชการ 

- กฎหมาย พรบ.สาธารณสขุ 
 

 - รายงานผลการ
ดำเนินงาน 
- รายงานสถานการณ์
เอดส์ วณัโรค 

ดำเนินการตามแนวทางการป้องกนัการติดเชื้อเอชไอวี/วัณ
โรค 

 

จัดตั้งคณะกรรมการ 

สรุปผลการดำเนินงาน 

END 

ติดตามประเมินผล 
 - รายงานผลการ
ดำเนินงาน 

ดำเนินการตามแนว
ทางการป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี/วัณโรค 

 

  รายงานผลการดำเนินงาน 
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5 .ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียดของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบตดิตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสาร
อ้างอิง 

1.  
 
 10 วัน 

- ศึกษาทบทวนและวิเคราะห์ ข้อมูล 
เอกสารจากการดำเนินงานท่ีผ่านมา เพื่อ
นำมากำหนดแนวทางในการดำเนนิงาน  

-เอกสาร ข้อมูลครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย ตรงกับ
ข้อเท็จจริง 
 
 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

2.  
 
 

15 วัน 

- ประสานงานกับผู้ปฏิบัติงานท่ีเกีย่วข้องทั้ง
รัฐ เอกชน เพื่อเชิญเป็นคณะกรรมการเพื่อ
การป้องกนัเอดส ์

- คณะกรรมการมาจาก
หลายหน่วยงานและเป็น
ผู้ปฏิบัติงาน มีประสบการณ์
จริง 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

3.  
 
 

5 วัน 

- ดำเนินการประชุมคณะกรรมการเพื่อร่วม
ในการวางแนวทางในการป้องกันการติดเชื้อ
เอชไอวีในแต่ละกลุ่มเปา้หมาย 

- ได้แนวทางที่เหมาะสมกับ
กลุ่มเป้าหมายและหน่วย
ปฏิบัติสามารถดำเนินการได้
จริง 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

4.  
 
 

3 วัน 
- นำเสนอแนวทางในการดำเนินงานให้
ผู้บริหารพิจารณาให้ความเห็นชอบ 

     

5.  
 
 
 
 
 
 

15 วัน 

- เป็นการสรปุแนวทางการดำเนินงานเพื่อ
จัดส่งให้ศูนย์บริการสาธารณสุขและ
สำนักงานเขต ซึ่งเป็นหน่วยปฏิบัติ
ดำเนินการในส่วนท่ีเกี่ยวข้อง  
 
 
 
 

- จัดส่งแนวทางให้
ศูนย์บริการสาธารณสุขและ
สำนักงานเขต บางส่วนร่วม
พิจารณาว่า เหมาะสมหรือ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
 

START 

ศึกษา ทบทวนและวิเคราะห์ 
เอกสาร ข้อมลูที่เกี่ยวข้อง 

จัดตั้งคณะกรรมการเพื่อการ
ป้องกันเอดส์ )ตามกลุ่มเป้าหมาย (  

ประชุมคณะกรรมการ 

พิจารณาอนุมัต ิ

จัดทำแนวทางในการดำเนินงาน
และจัดส่งให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง

ดำเนินการ 

A 



             คู่มือปฏิบัติงานสำนกัอนามยั กรุงเทพมหานคร 
 

1140 
  

 
 

ที ่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา 
รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม /
ประเมินผล 

ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม 
เอกสารอ้

างอิง 
6.  

 
 100 วัน 

- เป็นการจัดกิจกรรมในส่วนท่ี กอพ. เป็น
ผู้รับผิดชอบ 

- ดำเนินการได้ตามแนวทาง
ที่กำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 
 
 

  

7.  
 
 30 วัน 

- เป็นการติดตามการดำเนินงานตาม
แนวทางฯที่จัดส่งไปให้ พร้อมให้การ
สนับสนุน ช่วยเหลือและให้ขอ้เสนอแนะ 
 
 

- มีการตรวจสอบว่าปฏิบตัิ
ได้ตามแนวทางทีก่ำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

8.  
 
 
 30 วัน 

- หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องรายงานผลการ
ดำเนินการ และ กอพ. รวบรวมเปน็ภาพรวม
ของการดำเนินงาน 

- ความครอบคลมุของ
หน่วยงานท่ีดำเนินการ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

 
 
6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟรอม 
-  แบบฟอร์มรายงานผลการดำเนินงานโครงการ/กิจกรรม 
 

 

END 

กอพ.ดำเนนิการในส่วนท่ีเกีย่วข้อง 

ติดตาม การดำเนินงานของ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

สรุปผลการดำเนินงาน 

A 
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กระบวนการส่งเสริมการเข้าถึงบริการการดูแลรักษา 
 

 

กระบวนการส่งเสริมการเข้าถึงบริการการดูแลรักษา ประกอบด้วยกระบวนการในด้านต่างๆ เพ่ือสนับสนุนการให้บริการทางการแพทย์และสาธารณสุขในการดูแล
รกัษา ได้แก่ ด้านการกำหนดมาตรฐานการให้บริการ ด้านการบริการสุขภาพเคลื่อนที่เชิงรุก 

ขอบเขต 
การดำเนินงานในกระบวนการส่งเสริมการเข้าถงึบริการการดูแลรักษา ประกอบด้วยกระบวนการย่อยในด้านการจัดทำแนวทางการดูแลรักษาผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วย

เอดส์ สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข และการติดตามผลการดำเนินงานด้วยโปรแกรม Nap Plus ,PHIMS , HCIS, NTIP และระบบรายงาน 506 โดยในแต่ละกระบวนการ
ย่อยมีขอบเขตและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
1. การจัดทำแนวทางการ

ดูแลรักษาผู้ติดเชื้อเอชไอ
วี/ผู้ป่วยเอดส์ โรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ และ
ผู้ป่วย วัณโรคสำหรับ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

เริ่มจากการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล แต่งตั้งคณะทำงานฯ นำเสนอข้อมูลใน
การจัดทำแนวทาง/มาตรฐานการบริการ การจัดทำร่างแนวทาง โดยดำเนินงาน
ตามมาตรฐานการให้บริการตรวจรักษาเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/ การ
ดูแลรักษาผู้ป่วยวัณโรค(อ้างอิงตามกระทรวงสาธารณสุข)การนำเสนอแนวทางฯ 
และปฎิบัติตามแนวทางในศูนย์บริการสาธารณสุข  

กองควบคุมโรคเอดส์ฯ 
 

ทุก ศบส./กองเภสัชกรรม/
สำนักงานชันสูตร

สาธารณสุข 
 

2. การติดตามผลการ
ดำเนินงานด้วยโปรแกรม 
Nap Plus ,PHIMS , 
HCIS,  NTIP, การติดตาม
ข้อมูลรายโรงพยาบาล
และระบบรายงาน 506 

รวมรวมเอกสารข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลผลการดำเนินงานรายไตรมาสที่ได้จาก
โปรแกรม นำเสนอข้อมูลสรุปผลการดำเนินงานให้กับผู้บริหาร 

กองควบคุมโรคเอดส์ฯ ทุก ศบส. /โรงพยาบาลใน
และนอกสังกัด

กรุงเทพมหานคร 
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กระบวนการ ขอบเขต หน่วยงานเจ้าภาพหลัก หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

3. การกำหนดมาตรฐานการ
ให้บริการ 

 

รวบรวมข้อมูลวิเคราะห์ข้อมูล แต่งตัง้คณะกรรมการดำเนินงาน จัดทำมาตรฐาน
การให้บริการตรวจรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/วัณโรค เพ่ือบริการที่มี
คุณภาพตามมาตรฐาน 

กอพ. ศบส./กลุ่มบางรักฯ 
ศบส./กองวัณโรค 

4. การบริการสุขภาพ
เคลื่อนที่เชิงรุก 

ให้บริการตรวจคัดกรองโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/วัณโรค  และตรวจเลือดหาการ
ติดเชื้อเอชไอวี / การคัดกรองโดยการเอกซเรย์ปอด แบบบูรณาการทั้งการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในกลุ่มพนักงานบริการ ในพ้ืนที่เสี่ยง/ในกลุ่มเสี่ยง
ตามแผนการดำเนินงานด้านเอดส์ และวัณโรค 

กอพ. ศบส./กสพ./สนง.เขต/
NGO  

5.การควบคุมป้องกันวัณโรค ศูนย์บริการสาธารณสุขทกุแห่งให้การรักษา  รับ-ส่งต่อผู้ป่วยวัณโรคทุกราย  
ทำการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในกลุ่มเสี่ยงต่างๆ สร้างเครือข่ายกับสถานพยาบาล
ภาครัฐและเอกชนที่รับผิดชอบในพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร  สนับสนุนการสร้าง
เครือข่ายองค์กรเอกชนในการค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในกลุ่มต่างๆ มีการติดตามการ
กินยาภายใต้การสังเกตโดยตรง (DOT) รวมทั้งสนับสนุนด้านวิชาการ สื่อ
ประชาสัมพันธ์ ระบบการควบคุมวัณโรคในพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร   

กอพ. 
 

ทุก ศบส./กภส./
สถานพยาบาลภาครัฐและ

เอกชน 
กองวัณโรค 
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จากขอบเขตของกระบวนการย่อยด้านบน สามารถนำมาจัดทำแผนผังกระบวนการดำเนินงานด้านการกำหนดมาตรฐานการให้บริการภายใต้กระบวนการส่งเสริมการ
เข้าถึงบริการการดูแลรักษาโดยแสดงให้เห็นถึงกิจกรรมย่อยหลักๆ ที่มีความสัมพันธ์กัน และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องซึ่งรับผิดชอบดำเนินกิจกรรมต่างๆ ดังกล่าวได ้ดังนี้ 

            หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กอพ. สำนักงาน / กอง ศบส. 

การจัดทำแนวทางการดูแลรักษาผู้ติด
เชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์/ผู้ป่วยวัณโรค

สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข 

   

 
 
 

  

การติดตามผลการดำเนินงานด้วย
โปรแกรม Nap Plus ,PHIMS , HCIS, 
NTIP และระบบรายงาน 506 

  
 
 

 

   

   

   

วางแผน ศึกษาข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 

- รวบรวมวิเคราะห์ข้อมูล  
- จัดทำแนวทางฯ ตามมาตรฐานกระทรวงสาธารณสุข  

ติดตามและประเมินผล  

รายงานรายละเอียดของกิจกรรม 

                                ดำเนินงานตามแนวทางฯ 

ติดตามประเมินผล 
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            หน่วยงาน 

กระบวนการย่อย 
กตพ. ศบส. กลุ่มบางรักโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

การกำหนดมาตรฐานการ
ให้บริการ 

   

 
 
 

  

  
 
 

 

   

   

 
 
 
 
 
 

วางแผนศึกษาและรวบรวมข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 
 

จัดทำโครงการ การจัดทำมาตรฐานคลินิกโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/คลินิกวัณโรค 
 
 

จัดพิมพ์รูปเลม่มาตรฐานคลินิกโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ/์ คลินิกวัณโรคสำหรับศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
 

ดำเนินงานตามมาตรฐานการให้บริการตรวจรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/โรควัณโรค 
 

ติดตามและประเมินผล 
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            หน่วยงาน 
กระบวนการย่อย 

กตพ. ศบส. สนง.เขต 
 

NGO 
 

กสพ. 

การบริการสุขภาพเคลื่อนที่
เชิงรุก 
 

     

 
 
 

    

  
 
 

  
 
 

 

 
 

 

 
 
 

วางแผนการดำเนินงาน รวบรวมข้อมูลทั่วไป ระบบบริการ ระบบการส่งต่อ การรักษา และข้อมูลสถานบริการ 
 

จัดเตรียมอุปกรณ์ ชุดตรวจทางห้องปฏิบัติการ และเอกสารในการจัดบริการ  หนว่ยรถเอกซเรย์เคลื่อนที ่ประชาสัมพันธ์การให้บริการ 
 

ให้บริการสุขภาพเคลื่อนที่เชิงรุก 
 

สรุปและรายงานผลการดำเนินงาน 
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กระบวนการย่อย 3.1: การจัดทำแนวทางการดูแลรักษาผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ ผู้ป่วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ผู้ป่วยวัณโรค สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข 
๑.กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
-หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  
-ผู้ป่วยวัณโรคที่รับการรักษาศูนย์บริการ
สาธารณสุข สำนักอนามัย โรงพยาบาลภาครัฐ
และเอกชน 

มีแนวทางการดูแลรักษาผู้ติดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ ผู้ป่วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ผู้ป่วยวัณโรค ที่ชัดเจน  
สามารถเข้าใจ และนำไปปฏิบัติได้  

ผู้ป่วยวัณโรคได้รับการรักษา มีผลสำเร็จของการรักษามากกว่าร้อยละ 90 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  สอดคล้องกับนโยบาย ของกรุงเทพมหานครและนโยบายชาติ 
ประชาชน  -มีผลผลิต ผลลัพธ์ที่ สอดคล้องกับปัญหา ความต้องการ  

-การรักษาผู้ป่วยวัณโรคให้หายเป็นการควบคุมการแพร่กระจายเชื้อที่ดี 
หน่วยงานภาครัฐ /เอกชน - แผนมีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์และแผนของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

- รับทราบทิศทางการดำเนินงานที่ชัดเจน ไม่ซ้ำซ้อน  
- มีทิศทางการดำเนินงานควบคุมวัณโรคที่เป็นไปในแนวทางเดียวกัน 
- มีศูนย์กลางการรับและส่งต่อผู้ป่วยที่เป็นรูปธรรม 
- ร่วมกันควบคุมการแพร่กระจายเชื้อสู่ครอบครัว ชุมชน สังคม  
- ระบบส่งต่อที่มีประสิทธิภาพระหว่างสถานพยาบาลทุกแห่ง 

ภาคีเครือข่าย องค์กรเอกชน มีส่วนร่วมในการจัดทำแนวทาง  
-มีส่วนร่วมในการส่งต่อ ติดตาม เยี่ยมผู้ป่วยวัณโรค 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
-  สอดคล้องกับพระราชกฤษฎีกา ว่าด้วย
หลักเกณฑ์และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองที่
ดี พ.ศ. 2546   
-  พระราชบัญญัติ ระเบียบบริหารราชการ
กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 
- พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 
-  แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับ
ที่ 12 (พ.ศ. 2560 – 2565) 
-  พรบ.โรคติดต่อ พ.ศ.2558 
-  แผนปฏิบัติการระดับชาติ ด้านการต่อต้าน 
วัณโรค พ.ศ. 2560-2564 
-  ข้อบัญญัติกรุงเทพมหานครเรื่อง ค่าบริการ   
พ.ศ. ๒๕๔๓ 
-  ระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตรา
ค่าบริการทางการแพทย์ ที่กระทรวงสาธารณสุข
มิได้กำหนดไว้ พ.ศ. 2544 

การดำเนินการก่อให้เกดิ ผลผลิตผลลัพธ์เป็นไป
ตามวัตถุประสงค์ เป้าหมาย และตัวชี้วัด (KPIs) 
ของแผน  
การดำเนินการควบคุมป้องกันวัณโรคไม่ก่อให้เกิด 
การแพร่กระจายเชื้อวัณโรค ให้ประเทศไทย 
หลุดพ้นจาก 1 ใน 14 ประเทศ ที่มีจำนวนผู้ป่วย
วัณโรค  วัณโรคและโรคเอดส์ วัณโรคดื้อยาหลาย
ขนานมากที่สุด 

- มีการนำผลข้อมูลที่ได้ ไปวิเคราะห์และประมาณการ สามารถ
วัดผลผลิต ผลลัพธ์ ตาม ตัวชีว้ัด ทีส่อดคล้องกับปัญหา ความ
ต้องการได้ 

- - มีการบูรณาการการดำเนินงานวัณโรคระหว่างหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ให้มีประสิทธิภาพที่ดี ผู้ป่วยมีผลสำเร็จของการ
รักษาหายมากกว่า  ร้อยละ 90 

-   

 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://web.ku.ac.th/schoolnet/snet6/envi6/kot/kot3.htm
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๒. ข้อกำหนดที่สำคัญ 
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 

- สอดคล้องกับนโยบาย แผนที่เกี่ยวข้อง และสภาพแวดล้อมภายนอกและภายใน 
- มีการบูรณาการระหว่างหน่วยงาน/ส่วนราชการ 
- สอดคล้องกับนโยบายการควบคุมโรคติดต่อของกรุงเทพมหานคร ของประเทศ

ไทยและสอดคล้องกับองค์การอนามัยโลก 
- มีการบูรณาการระหว่างสถานพยาบาลภาครัฐและเอกชน การดำเนินงานของ

องค์กรเอกชน 
- ประชาชนหรือผู้รับบริการมีส่วนสำคัญในการควบคุมป้องกันวัณโรค 

- แนวทาง ฯ สอดคล้องกับแนวทางระดับชาติ 
- ร้อยละความสำเร็จของการรักษาวัณโรค มากกว่า 90 
- สอดคล้องกับแผนต่างๆที่ได้กำหนดไว้ 

 
๓. คำจำกัดความ 
- แนวทางต่างๆ หมายถึง   

1. แนวทางการตรวจรักษาและป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีประเทศไทย ปี 2560 
2. แนวทางการดำเนินงานการดูแลผู้จิดเชื้อเอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข 
3. มาตรฐานและแนวทางการควบคุมวัณโรคพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร  

- HCIS (Health Center Information System) หมายถึง รายงานกิจกรรมสาธารณสุข 
- NAP Plus (National. Aids Program Plus ) หมายถงึ ระบบบริการผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ 
- PHIMS (Perinatal HIV Intervention Monitoring System) หมายถึง รายงานการป้องกันการถ่ายถอดเชื้อเอชไอวีจากแม่สู่ลูก 
- NTIP (Nation TB Program) หมายถึง ระบบรายงานในโปรแกรมวัณโรคของกระทรวงสาธารณสุข 
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-  การดำเนนิงานรอบ 3 เดือน หมายถึงการดำเนินงานรอบไตรมาส   รอบที ่1  เดือนตุลาคม –ธันวาคม 
รอบท่ี 2  เดอืนมกราคม –มีนาคม 
รอบท่ี 3  เดือนเมษายน –มิถุนายน 
รอบท่ี 4  เดือนกรกฎาคม – กันยายน 
- ผลสำเร็จของการรักษา หมายถงึ ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ำ ทั้งวัณโรคปอด/นอกปอด ที่พบเสมหะพบเชื้อ/ไม่พบเชื้อที่รักษาหาย และรักษาครบ เมื่อสิ้นสุด
การรักษา 
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๔. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

 หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ฯ 

 
สำนักงาน / กอง ศูนย์บริการสาธารณสุข 

ผอ.กองควบคุม  
โรคเอดส์ ฯ 

ผอ.สำนักอนามัย / 
รอง ผอ.สำนักอนามัย 

หน่วยงานอ่ืน 
ที่เกี่ยวข้อง 

ตุลาคม 
5 วัน 

2 คน  
 
 
 
 

     

ตุลาคม 
3 วัน 

2 คน 
 
 
 

      

ตุลาคม-
ธันวาคม 

 

23 คน  
 

     

มกราคม 
3 วัน 

 

2 คน 
 

      

กุมภาพันธ์ 
7 วัน 

 

ผอ.กอพ.       
 
 
 

START 

วิเคราะหป์ัญหา 

กำหนดทิศทางแนวทาง/มาตรฐาน สำหรับศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

 -แนวทางการตรวจรักษา
และป้องกันการตดิเช้ือ
เอชไอวี ประเทศไทย ปี 
2560 
-มาตรฐานการจัดบริการ
ดูแลรักษาป้องกันและ
ควบคุม โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ สำหรับสถาน
บริการ 
  

จัดทำแนวทาง/มาตรฐาน สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข  ตรวจสอบ 
ความถูกต้อง 

จัดทำประชุมคณะกรรมการผู้เชี่ยวชาญที่เกี่ยวข้อง  

นำเสนอผู้บริหาร อนุมัต ิ
ใช้แนวทางฯ/มาตรฐาน 

END 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะ 
เวลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 

       

2.  
 
 

10 วัน 
รอบ
ไตร
มาส 
TB 

- ศึกษาทบทวนและวิเคราะห ์ข้อมูล 
เอกสารจากการดำเนินงานที่ผ่านมา 
เพื่อนำมากำหนดแนวทางในการ
ดำเนินงาน  

-เอกสาร ขอ้มูล
ครบถ้วน 
รอบด้านทันสมัย ตรง
กับข้อเท็จจริง 
 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

3.  
 
 

10 วัน 

- ประสานงานกับแพทย์ เภสัชกร จาก
ศูนย์บริการสาธารณสุขเพื่อแต่งต้ัง
คณะทำงาน 

- คณะกรรมการมาจาก
หลายหนว่ยงานและ
เปน็ผู้ปฏิบัติงาน มี
ประสบการณ์จริง 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

4.  
 
 

5 วัน 
- เสนอคำสั่งแต่งคณะทำงานเพื่อให้
ผู้บริหารพิจารณาลงความเห็นชอบ 

  -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

5.  
 
 

4 วัน 

- ดำเนินการประชุมคณะกรรมการ
เพื่อร่วมในการวางแนวทางในการ
ดำเนินงานการดูแลรักษาผู้ติดเชื้อเอช
ไอวี/ผูป้่วยเอดส ์ ผูป้่วยโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ ผู้ป่วยวัณโรค สำหรับ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
 
 
 
 

- ได้แนวทางที่เหมาะสม
กับกลุ่มเป้าหมายและ
หน่วยปฏิบัติสามารถ
ดำเนินการได้จริง 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

 คู่มือ แนวทางการตรวจรักษาและ
ป้องกันการติดเชื้อเอชไอว ีประเทศไทย 
ปี 2560 
- มาตรฐานการจัดบริการดูแลรักษา
ป้องกันและควบคุม โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ สำหรับสถานบริการ
สาธารณสุข 
- คู่มือปฏบิัติงานดูแลรักษาโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพนัธ์  
- คู่มือมาตรฐาน แนวทางการควบคุม
วัณโรคพื้นที่กรุงเทพมหานคร 
 
 

START 
 

ศึกษา ทบทวนและวิเคราะห์ 
เอกสาร ข้อมลูที่เกี่ยวข้อง 

จัดตั้งคณะกรรมการพิจารณา
แนวทาง 

ประชุมคณะกรรมการ 

พิจารณา
อนุมัต ิ

A 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเ
วลา 

รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

6.  
 
 
 60 

วัน 

- เป็นการสรุปแนวทางสำหรับการ
ดำเนินงานการดูแลรักษาผู้ติดเช้ือเอช
ไอวี/ผู้ป่วยเอดส์ ผูป้่วยโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ ผู้ป่วยวัณโรค สำหรับ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
 
 
 
 

- จัดส่งแนวทางให้
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
-จัดประชุมวิชาการเพื่อ
ชี้แจงแนวทางให้กบั
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

 -เอกสาร แนวทางการดำเนินงานการ
ดูแลรักษาผู้ติดเช้ือเอชไอวี/ผู้ปว่ยเอดส ์ 

/ผู้ป่วยวัณโรค สำหรับศูนย์บริการ 
สาธารณสุข 
-มาตรฐานการจัดบริการดูแลรักษา
ป้องกันและควบคุม โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
-คู่มือมาตรฐาน แนวทางการควบคุมวัณ
โรคพื้นที่กรุงเทพมหานคร 

7.  
 
 
 

30 
วัน 

- เป็นการติดตามการดำเนินงานตาม
แนวทางฯที่จัดส่งไปให้ พร้อมใหก้าร
สนับสนุน ช่วยเหลอืและให้
ข้อเสนอแนะ 

- มีการตรวจสอบว่า
ปฏิบัติได้ตามแนวทาง
ที่กำหนด 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

8.  
 
 
 

30 
วัน 

- หนว่ยงานที่เกีย่วขอ้งรายงานผลการ
ดำเนนิการตามฟอร์มแบบรายงาน
ต่างๆ และ กอพ. รวบรวมเป็น
ภาพรวมของการดำเนินงาน 

- ความครอบคลุมของ
หน่วยงานที่ดำเนินการ 

-ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

  

10. 
 
 
 

 

 

      

 
 
 
 
 

END 

ติดตาม การดำเนินงานของ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

สรุปผลการดำเนินงาน 

จัดทำแนวทาง/มาตรฐานในการ
ดำเนินงานและจัดส่งให้หน่วยงานท่ี

เกี่ยวข้องดำเนินการ 

A 
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6.  เอกสารประกอบ 

• เอกสารอ้างอิง 
- คู่มือ แนวทางการตรวจรักษาและป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี ประเทศไทย ปี 2560 
- มาตรฐานการจัดบริการดูแลรักษาป้องกันและควบคุม โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ สำหรับสถานบริการสาธารณสุข 
- แนวทางการดูแลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ พ.ศ 2558 
- คู่มือมาตรฐาน แนวทางการควบคุมวัณโรคพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร 
- แนวทางการควบคุมวัณโรคในประเทศไทย พ.ศ.2561 
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กระบวนการย่อย 3.2 การติดตาม การรายงานผลการดำเนินงานเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  
๑. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
หน่วยงานและบุคลากรของสำนักอนามัย  - มีการติดตามและประเมินผล  

- มีหลักการในการติดตามประเมินผล 
- ติดตามประเมินผลโดยต่อเนื่อง และสามารถสื่อสารให้ผู้เกี่ยวข้องทราบได้  

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร  - มีการติดตามและประเมินผล เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบการบริหาร และการตัดสินใจเกี่ยวกับแผนงาน/โครงการฯ  

- รับรู้และสามารถทราบผลการติดตามและประเมินผล  
- ไม่ซ้ำซ้อน ในการติดตามประเมินผล 

ประชาชนในพื้นท่ีกรุงเทพฯ  

หน่วยงานภาครัฐอื่นๆ  - มีการติดตามประเมินผล ที่ไม่ซับซ้อน 
- การติดตามประเมินผล ต้องไม่ทำให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องต้องใช้เวลามากเกินไปกับการประเมิน 
- การติดตามประเมินผลควรมีการบูรณาการกัน  

 
 

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- สอดคล้องกับพระราชกฤษฎีกา ว่าด้วยหลักเกณฑ์และวิธีการบรหิารกิจการ

บ้านเมืองที่ดี พ.ศ. 2546   
- พระราชบัญญัติ ระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 
- พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 
- แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 – 2565) 
- หลักเกณฑ์การประเมินผลการปฏิบัติราชการประจำป ี
- พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 

- ติดตามประเมินผลโครงการ ตามหลัก
วิชาการ และรายงานผลความก้าวหน้า
โดยชัดเจน  

- สามารถบอกได้ถึงปัญหาอุปสรรค จาก
การดำเนินงาน    

 

- สามารถนำข้อมูลผลการดำเนินงาน 
เพ่ือประกอบการพิจารณาในการ
จัดทำแผน/กิจกรรมต่อไป  

 

http://www.baanjomyut.com/library/law/146.html
http://web.ku.ac.th/schoolnet/snet6/envi6/kot/kot3.htm
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 

- สามารถติดตามรายงานผ่านระบบ Internet ได ้
- การรายงานสามารถให้รายละเอียดได้ครบถ้วน ถูกตอ้ง ชัดเจน และรวดเร็วและผู้มี

ส่วนเกี่ยวข้องสามารถเข้าถึงข้อมูลการรายงานได้สะดวก 
 

- ร้อยละของรายงานต่างๆ มีความครบถ้วนตามหลักเกณฑ์การ
ประเมินผลการปฏิบัติราชการ 

- ร้อยละของผู้รายงาน สามารถรายงานผลได้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน 
 

 
3. คำจำกัดความ 

- HCIS (Health Center Information System) หมายถงึ รายงานกิจกรรมสาธารณสุข 
- NAP Plus (National. Aids Program Plus ) หมายถึง ระบบบริการผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยเอดส์ 
- PHIMS (Perinatal HIV Intervention Monitoring System) หมายถึง รายงานการป้องกันการถ่ายถอดเชื้อเอชไอวีจากแม่สู่ลูก 
- RIHIS (Routinely Integrated HIV Information System) หมายถึง รายงานการให้บริการการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- NTIP (National TB Program) หมายถึง รายงานข้อมูลในโปรแกรมผู้ป่วยวัณโรคของกระทรวงสาธารณสุข 
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

 หน่วยงาน 
กองควบคุมโรคเอดส์ฯ 

 
สำนักงาน / กอง 

ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

ผอ.กองควบคุม  
โรคเอดส์ ฯ 

ผอ.สำนักอนามัย / 
รอง ผอ.สำนักอนามัย 

หน่วยงานอ่ืน 
ที่เกี่ยวข้อง 

ธันวาคม/
มีนาคม/
มิถุนายน/
กันยายน 

3 วัน 

2 คน  
 
 
 
 

     

ธันวาคม/
มีนาคม/
มิถุนายน/
กันยายน 

3 วัน 

2 คน 
 

 

 
 

     

ธันวาคม/
มีนาคม/
มิถุนายน/
กันยายน 

3 วัน 

2 คน 
 

 

      

ธันวาคม/
มีนาคม/
มิถุนายน/
กันยายน 

3 วัน 

2 คน 
 

 
 
 

      

START 

นำเข้าข้อมูล 

ตรวจสอบข้อมลู/
วิเคราะหร์วบรวม

ข้อมูล 

รายงานความก้าวหน้า
โครงการ 

นำเสนอผู้บริหาร กำกับติดตาม 

END 

ฐานข้อมูล  
โปรแกรม Nap 

Plus ,PHIMS , HCIS, 
NTIP 

ผลการดำเนินงานจาก
โปรแกรม Nap Plus ,PHIMS , 
HCIS, NTIP 

หมายเหตุ รายงานผลการดำเนินงานทุก 3 เดือน 
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๕. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 
ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน ระบบติดตาม/ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 

       

2.  
 
 

15 วัน 

- ศึกษาทบทวนและวิเคราะหข์้อมูล
เอกสารจากการดำเนินงานของปีที่ผ่าน
มา 
-ศึกษาแนวทางการดำเนินงานของ
ระดับประเทศ 

- ข้อมูลและเอกสารมีความ
ครบถ้วนตรงกับผลการดำเนินงาน
จริง  

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 
 
 

 คู่มือแนวทางการ
ตรวจรักษาและ
ป้องกันการติดเช้ือ
เอชไอวีประเทศไทย 
ปี2557 
- คู่มือมาตรฐาน 
แนวทางการควบคุม
วัณโรคพื้นที่
กรุงเทพมหานคร 

3.  
 
 

60 วัน 

- กำหนดขั้นตอนการดำเนินงานให้มี
ความเหมาะสม 
- จัดทำแนวทางการให้คำปรึกษาและ
ตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวี ในทกุคลินิก 
สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข 
-ประสานหนว่ยงานและผู้ปฏบิัติงานที่
เกี่ยวขอ้งในหน่วยงานตา่งๆ เพือ่วาง
แผนการการดำเนินงาน 

- มีแนวทางการดำเนินงานที่
เหมาะสมกับบริบทของ
ศูนย์บริการสาธารสุข 

 -นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

 - เอกสารแนวทาง
การดำเนินงานการ
ดูแลรักษาผู้ติดเช้ือ
เอชไอวี/ผู้ป่วยเอดส ์
สำหรับศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
- แนวงทางการดูแล
รักษาโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ พ.ศ.
2558 

4.  
 
 
 30 วัน 

- จัดส่งเอกสารแนวทางการให้คำปรึกษา
และตรวจหาการติดเช้ือเอชไอวี /ให้
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
-ประสานหนว่ยงานและผู้ปฏบิัติงานที่
เกี่ยวขอ้งในหน่วยงานตา่งๆ เพื่อ
ดำเนินการ 

- ผู้ปฏบิัติงานมีความรู้ ความเข้าใจ
และสามารถดำเนินการได้ 

- แบบรายงานการชักชวน
และตรวจหาการติดเช้ือ
เอชไอวี 
-ผลการดำเนินงานจาก
โปรแกรม NapPlus , 
PHIMS , HCIS, NTIP 

-นักวิชาการ
สาธารณสุข 
 

- แบบรายงาน
การชกัชวน
และตรวจหา
การติดเช้ือเอช
ไอวี 
 
 

 

START 

ศึกษาทบทวนและวิเคราะห์ข้อมลู
ในแต่ละป ี

 

วางแนวทางและแผนการ
ดำเนินงาน 

 

แจ้งแนวทางการดำเนินงานให้
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องรับทราบ
และดำเนินการตามแนวทางฯ 

 

A 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

5.  
 
 
 
 
 

30 วัน 

- เปน็การติดตามการดำเนินงานตาม
แนวทางฯที่จัดส่งไปให้ เพื่อตรวจสอบ
ความถูกต้อง ครบถว้นของข้อมูล 

- มีการให้บริการตามแนวทางที่ได้
วางไว้อยา่งเหมาะสมกบับริบทของ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
-สามารถรายงานข้อมูลได้ทันตาม
กำหนด 

-ข้อมูลในแบบรายงาน
การชักชวนและตรวจหา
การติดเช้ือเอชไอว ี
-ผลการดำเนินงานจาก
โปรแกรม Nap Plus 
,PHIMS , HCIS, NTIP 

-นักวิชาการสาธารณสุข - แบบรายงาน
การชักชวน
และตรวจหา
การติดเช้ือ 
เอชไอวี 
 

 

6. 
 
 
 

 

60 วัน 

-รวบรวมขอ้มูลตามแบบรายงายที่
กำหนด 
-บันทึกข้อมูลลงในโปรแกรม 
Computer 
-ประสานหน่วยงาน กรณีรายงานข้อมูล
ไม่ครบถ้วน 
-วิเคราะห์และประมวลผลขอ้มูล 

-ข้อมูลจากแบบรายงานมีความ
ถูกต้อง ครบถ้วน 

-แบบรายงานการ
ชักชวนและ ตรวจหา
การติดเช้ือเอชไอว ี
-ผลการดำเนนิงานจาก
โปรแกรม Nap Plus 
,PHIMS , HCIS, NTIP 
แบบรายงาน 506 

-นักวิชาการสาธารณสุข - แบบรายงาน
การชักชวน
และตรวจหา
การติดเช้ือ 
เอชไอวี 
 

 

7. 
 
 
 

  
 

10 วัน 
 

 

-จัดทำสรุปผลการดำเนินงานการชักชวน
และตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวี / 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- จัดทำสรุปผลการดำเนินงานรักษาวัณ
โรค 

-สามารถนำข้อมูลผลการ
ดำเนินงานไปประกอบการ
วางแผนพัฒนาระบบการ
ดำเนินงาน 

-มีการนำผลการ
ดำเนินงานไปใช้ในการ
วางแผนพัฒนาระบบการ
ดำเนินงาน 

-นักวิชาการสาธารณสุข   

8. 
 
 
 

 
10 วัน 

 

-นำเสนอข้อมูลสรุปผลการดำเนินงาน
ให้กับผู้บริหาร 

-จัดทำเอกสารเป็นรูปเล่มสรุปผล
การดำเนินงาน 

-ตรวจสอบโดยหวัหน้า
กลุ่มงาน 

-นักวิชาการสาธารณสุข   

9. 
 
 

 
 

      

 

A 

ติดตามการดำเนินงานของ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

 

วิเคราะห์และประมวลผลข้อมลู 
 

สรุปผลการดำเนินงานการ
ชักชวนและตรวจหาการตดิเช้ือ

เอชไอวี ระดับศูนย์บริการ
สาธารณสุข 

 

นำเสนอผู้บริหาร 
 

END 
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6. เอกสารประกอบ 

• แบบฟอร์ม 
- แบบรายงานการชักชวนและตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวี 
- แบบรายงาน TB07  TB 08   TB/HIV01 
- แบบรายงาน 506 

• เอกสารอ้างอิง 
- ผลการดำเนินงานจากโปรแกรม Nap Plus ,PHIMS , HCIS, NTIP, 506 
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กระบวนการย่อย 3.3 : การประเมินมาตรฐานการดูแลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  วัณโรค   
1. แนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
ศูนย์บริการสาธารณสุข สำนักอนามัย  ประเมินมาตรฐานการใหดู้แลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์/โรควัณโรค   

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ผู้บริหาร - การจัดบริการที่มีคุณภาพตามมาตรฐาน 
ประชาชน - ได้รับบริการอย่างมีคุณภาพ เป็นไปตามมาตรฐาน 

-ลดการแพร่กระจายเชื้อสู่ครอบครัว ชุมชน สังคม 
ศูนย์บริการสาธารณสุข ไม่มีการแพร่กระจายเชื้อวัณโรคไปสู่เจ้าหน้าที่และผู้มารับบริการอ่ืนๆ 
  

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

-พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕60                   
-พ.ร.บ.โรคติดต่อ พ.ศ.2558                            
-สิทธิผู้ป่วย                                                      
-ข้อบัญญัติกรุงเทพมหานครเรื่อง ค่าบริการ     
พ.ศ. ๒๕๔๓ 

- ระเบียนกรุงเทพมหานครว่าด้วยอัตราค่าบริการ
ทางการแพทย์ ทีก่ระทรวงสาธารณสุขมิได้
กำหนดไว้ พ.ศ. 2544 

- พัฒนาการดำเนินงานของหน่วยงานให้มีคุณภาพ 
  ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการ 

- ผู้รับบริการได้รับบริการที่มีมาตรฐาน ตอบสนองความ
ต้องการของกลุ่มเป้าหมาย นำไปสู่การบรรลุเป้าหมายที่เป็น
ศูนย์ในการลดผู้ติดเชื้อรายใหม่ ลดจำนวนผู้ป่วยวัณโรค             
ลดการเสียชีวิต ลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ 

-สามารถถ่ายทอดกระบวนการ ความถูกต้องตามมาตรฐาน
ให้กับผู้ร่วมงานในเครือข่าย                                                     
-ลดการแพร่กระจายเชื้อวัณโรคในสถานพยาบาล 
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2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 
ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 

- สอดคล้องกับมาตรฐานการจัดบริการดูแล รักษา ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ /โรควัณโรค  สำหรับสถานบริการสาธารณสุข 
- การดำเนินงานตามแนวทางการดูแลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์พ.ศ.
2558 

- ร้อยละของการจัดบริการด้านการตรวจรกัษาโรคติดต่อทางเพสสัมพันธ์/
โรควัณโรค เป็นไปตามมาตรฐานกำหนด 
- ไม่มีการปฏิบัติที่ไม่สอดคล้องกับมาตรฐานที่กำหนด 
 
 
 
 

3. คำจำกัดความ 

- การดำเนินงานรอบ 3 เดือน หมายถึงการดำเนินงานรอบไตรมาส   รอบท่ี 1  เดือนตุลาคม –ธันวาคม 
รอบท่ี 2  เดือนมกราคม –มีนาคม 
รอบท่ี 3  เดือนเมษายน –มิถุนายน 
รอบท่ี 4  เดือนกรกฎาคม – กันยายน 

- ผลสำเร็จของการรักษา หมายถึง ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ำ ทั้งวัณโรคปอด/นอกปอด ทั้งเสมหะพบเชื้อ/ไม่พบเชื้อที่รักษาหาย และรักษาครบ เมื่อสิ้นสุดการ
รักษา 
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

 
กองควบคุมโรคเอดส์     วัณโรคและ

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ ์
กลุ่มบางรักโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์(กระทรวง

สาธารณสุข) 
ธันวาคม 
10 วัน 

 
4 คน 

 
 
 
 
 

   

ธันวาคม 
3 วัน 

 
4 คน 

 
 
 
 
 

   

มกราคม 
3 วัน 

 
3 คน 

 
 
 
 

   
 
 
 
 

START 
 

วางแผนศึกษาและ
รวบรวมข้อมูลท่ี
เกี่ยวข้อง 
 

A 

แต่งตั้งคณะกรรมการ
ประเมินมาตรฐานคลินิก
โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์/
คลินิกวัณโรค   
 

จัดทำโครงการ/
กิจกรรม การ
ประเมินมาตรฐาน
การดำเนินงาน
โรคตดิต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

รวบรวมข้อมูลท่ีเกี่ยวข้อง 
 

ร่วมเป็น
คณะกรรมการ 
 

ร่วมเป็น
คณะกรรมการ 
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

 
กองควบคุมโรคเอดส์     วัณโรคและ

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ ์
กลุ่มบางรักโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

(กระทรวงสาธารณสุข) 
ก.พ.-มิ.ย. 

4 วัน 
 
 
 

 
15 คน 

   
 
 

กรกฎาคม 
10 วัน 

 

15 คน    
 
 
 

สิงหาคม 
10 วัน 

 
 

4 คน   
 

 
 
 
 
 

กันยายน 
10 วัน 

 
 
 
 

15 คน    
 
 
 
 

 
END 

ประชุมคณะกรรมการประเมิน
มาตรฐานการดูแลรักษาโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์/โรควัณโรค  
สำหรับศูนย์บริการสาธารณสุข 
 

ลงพื้นที่ประเมินมาตรฐานการดูแล
รักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ /
โรควัณโรค  ศบส.และ รพ.ในพื้นที่
กทม.  

ศึกษาและวิเคราะห์
ข้อมูล 
 

ศึกษาและวิเคราะห์
ข้อมูล 
 

จัดพิมพ์รูปเล่มสรุปผลการประเมนิ
มาตรฐานการดูแลรักษาโรคติดต่อ
ทาง เพศสัมพันธ์/โรควณัโรค  
กรุงเทพมหานคร 
 

ดำเนินงานตาม
มาตรฐาน 
 

มอบเกียรติบัตรให้กับสถานพยาบาลที่ผ่าน
การตรวจมาตรฐานการดูแลรักษา
โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์/โรควัณโรค  

กรุงเทพมหานคร  

ดำเนินงานตาม
มาตรฐาน 
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม  
ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 

ของงาน 
มาตรฐาน 

คุณภาพงาน 
ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 
 
 

10 วัน นักวิชาการสาธารณสุข วางแผน ศึกษาข้อมูล 
มาตรฐานการจัดบริการที่เกี่ยวข้อง 
- ศึกษาการดำเนินงานวัณโรคของศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
- ศึกษาทบทวนขอ้มูลวิชาการ ตามแผนงานวัณ
โรคแห่งชาติ (NTP)  
- ศึกษามาตรฐานการดูแลรักษาผู้ปว่ยวณัโรค
ตาม International Standard  
Tuberculosis Care : ISTC)  
- จัดทำรา่งแบบประเมินคลนิิกวัณโรคคุณภาพ 
และคุณภาพการควบคุมวัณโรค 

- มาตรฐานการดูแลรักษา
ป้องกันและควบคุม โรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์/โรควัณโรค  
ศูนย์บริการสาธารณสุข 
- แนวทางการดูแลรักษาปอ้งกัน
และควบคุม โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์  
พ.ศ.2558 
- ผังการวินจิฉัยโรคติดต่อทาง
เพสสัมพันธ์ พ.ศ. 2558 
- ใช้ตัวชี้วัดตามมาตรฐาน 
International Standard  
Tuberculosis Care : ISTC  
-.ใช้แนวทางการดำเนินงาน
ควบคุมวัณโรคแห่งชาติ (NTP 
  

- ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์/วัณโณค 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

 - มาตรฐานการ
ดูแลรักษาป้องกัน
และควบคุม 
โรคติดตอ่ทาง
เพศสัมพันธ์ 
ศูนย์บริการ
สาธารณสุข 
- แนวทางการดูแล
รักษาป้องกันและ
ควบคุม โรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์  
พ.ศ.2558 
- ผังการวินิฉัย
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ พ.ศ. 
2558 
คู่มือมาตรฐานแนว
ทางการควบคุม
ป้องกันวัณโรค 
 

2.  
 
 

 3 วัน 

- ขออนุมัติโครงการประเมินมาตรฐานการดูแล
รักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
กรุงเทพมหานคร 
- ขออนุมัติคณะกรรมการประเมินมาตรฐาน
คลินิกวัณโรคกรุงเทพมหานคร 
 
 
 

  - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงานวัณ
โรค 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 
จัดทำโครงการประเมินมาตรฐาน
การดูแลรักษาโรคตดิต่อทาง
เพศสัมพันธ์กรุงเทพมหานคร 

START 

A 

 
วางแผนศึกษาและรวบรวมข้อมูล

ที่เกี่ยวข้อง 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

3.  
 
 

 
 3 วัน 

 
 
 

คณะกรรมการประกอบดว้ย 
- ผู้ทรงคุณวุฒิจากสำนักอนามยั 
- ผู้ทรงคุณวุฒิจากกระทรวงสาธารณสุข 
- ผู้ทรงคุณวุฒิจากศูนย์ความร่วมมือไทย-สหรัฐด้าน
สาธารณสุข 
- นักวิชาการสาธารณสุขจากกองควบคมุโรคเอดส์ฯ 
-แพทย์/พยาบาลประจำศบส./รพ. 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

4.  
 
 3 วัน 

 
 
 
 

กำหนดแนวทางการประเมิน  
-แบบประเมินโครงสร้างและการบรหิารจัดการ 
-แบบเก็บข้อมูลสถานการณ์โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
และการตรวจหาการติดเช้ือเอชไอว/ีโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
-ข้อมูลการดูแลรักษาโรคซิฟิลิส 
-แบบสอบถามการจัดบริการ PrEP 
-แบบประเมินห้องปฏบิัติการ 
- แบบประเมินคลินิกวัณโรคคุณภาพ 

 ตรวจสอบโดย 
-หัวหนา้กลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่มงานวัณ
โรค 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

5. 
 
 

 
 10 วัน 

 
 
 
 
 

- ลงพื้นที่ประเมินมาตรฐานตามแนวทางการประเมิน  
ใน ศบส. และ รพ.ในพื้นที่กรุงเทพมหานคร จาก รง.
506 
- ลงพื้นที่ประเมินมาตรฐานตามแนวทางการประเมิน
คลินิกวัณโรค  ใน ศบส. 
 
 
 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่มงานวัณ
โรค 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

 
 
 

ลงพื้นที่ตรวจประเมินมาตรฐาน
โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์สำหรับ
ศูนย์บริการสาธารณสุข 

แต่งตั้งคณะกรรมการประเมิน
มาตรฐานการดูแลรักษาโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์  
 
ประชุมคณะกรรมการจัดทำ
มาตรฐานประเมินมาตรฐานการ
ดูแลรักษาโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์  
 

A 

B 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

6.  

10 วัน 

- เรียบเรียง ตรวจสอบความถูกต้องของเนื้อหา 
 
 
 
 
 
 
 
 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่มงานวัณ
โรค 

- กลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่ม
งานวัณโรค 

- - 

 
7. 
 
 
 
 

 

1 วัน 

- ประชุมสรุปผลการประเมินและร่วมกนัหาแนว
ทางการแก้ไขปัญหาและข้อเสนอแนะ โดยเชิญผู้ที่มี
ส่วนเกี่ยวข้องเข้าร่วมประชุม 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่มงานวัณ
โรค 

- กลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
- หัวหน้ากลุ่ม
งานวัณโรค 

- - 

8.  
 
 

 

      

 
 
 
 
 
 
 

จัดพิมพ์รูปเล่มสรุปผลการตรวจ
ประเมินมาตรฐานการดูแลรักษา
โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ 
 

จัดประชุมสรุปผลการประเมินและ
ร่วมกันหาแนวทางการแกไ้ขปัญหา
และข้อเสนอแนะ 

END 

A 
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6. เอกสารประกอบ 

• เอกสารอ้างอิง 
- มาตรฐานการดูแลรักษาป้องกันและควบคุม โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ศูนย์บริการสาธารณสุข 
- แนวทางการดูแลรักษาป้องกันและควบคุม โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  
พ.ศ.2558 
- ผังการวินิจฉัยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ พ.ศ. 2558 

      - คู่มือมาตรฐานและแนวทางการป้องกันควบคุมวัณโรคในกรุงเทพมหานคร 

           - แบบประเมินมาตรฐานคลินิกวัณโรค พ.ศ. 2561 
                  - แผนปฏิบัติการระดับชาติ  ด้านการต่อต้านวัณโรค พ.ศ. 2560-2564 

• แบบฟอร์ม 
-    แบบฟอร์มแบบรายงาน TB07  TB08 TB/HIV 
- แบบฟอร์ม TB risk 
- แบบฟอร์มการกำกับติดตามการกินยา 
- โปรแกรม NTIP 
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กระบวนการย่อย 3.4: การบริการสุขภาพเคลื่อนที่เชิงรุก  
1. กรอบแนวคิด 

ผู้รับบริการ ความต้องการและความคาดหวัง 
พนักงานบริการในสถานบริการ สถานบันเทิง 
ประชาชนในชุมชน 

- ลดผู้ติดเชื้อรายใหม่ ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค กลุ่มเป้าหมายพนักงานบริการ 
- -   การค้นหาวัณโรครายใหม่ กลุ่มเป้าหมาย ผู้สัมผัสวัณโรค  กลุ่มเสี่ยงกลุ่มต่างๆ 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ความต้องการและความคาดหวัง 
ประชาชนในพื้นท่ีกรุงเทพฯ - ได้รับการดูแลสุขภาพ ป้องกันเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

- เพ่ือมุ่งหมายที่ไม่มีผู้ติดเชื้อรายใหม่ 
- ค้นหาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่ 
- วัณโรคไม่แพร่กระจาย 

หน่วยงานภาครัฐอื่นๆ 

ภาคีเครือข่าย  - ร่วมกันดำเนินการแก้ไขปัญหาเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
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ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 

- พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๐ มาตรา ๗, 8 

- พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.๒๕58 

- สิทธิผู้ปว่ย 
 
 

บริการที่เข้าถึงกลุ่มเป้าหมาย แบบบูรณา
การ ตามพ้ืนที่เสี่ยงในกรุงเทพมหานคร 

กลุ่มเป้าหมายสามารถเข้าถึงระบบ
บริการ ทราบสถานการณ์วัณโรค             
การติดเชื้อ และป้องกันการติดเชื้อ
รายใหม่ การป้องกันการแพร่กระจาย
เชื้อวัณโรค ลดการตีตราและการ
เลือกปฏิบัติ 

 
 

2. ข้อกำหนดที่สำคัญ 

ข้อกำหนดที่สำคัญ ตัวช้ีวัด 
-    การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์/วัณโรค - จำนวนผู้ติดเชื้อรายใหม่ลดลงครึ่งหนึ่งจากที่คาดประมาณ 

- จำนวนผู้ป่วยวัณโรค ได้รับการคัดกรองเพ่ิมข้ึน 
 

3. คำจำกัดความ  
- กลุ่มเสี่ยง  ได้แก่ ผู้สัมผัสวัณโรคร่วมบ้าน ผู้ติเชื้อเอชไอวี  ผู้ป่วยเบาหวานที่ไม่สามารถควบคุมน้ำตาลได้  ผู้สูงอายุมากกว่า 70 ปี กลุ่มผู้ป่วยที่มีภูมิคุ้มกันบกพร่อง 
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4. แผนผังกระบวนงาน 

ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
ศูนย์บริการสาธารณสขุ กองควบคมุโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ ์
สำนกังานเขต กองสร้างเสริมสขุภาพ ผู้อำนวยการ 

สำนกัอนามัย 
หน่วยงานอืน่ๆ  

        

พฤศจิกายน 
1 วัน 

15 คน       

ธันวาคม 
2 วัน 

4 คน 
 

 
 

  
 

    

กุมภาพันธ์  
7 วัน 

2 คน 
 
 

 

      

กุมภาพันธ์  
7 วัน 

4 คน  
 
 
 
 
 
 
 

 
 

    
 
 
 

มีนาคม 
1 วัน 

4 คน 
 

      

START 

ประชุมเพื่อวางแผนการ
ดำเนินงาน 

 

พิจารณา 
อนุมัต ิ

 

ประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
กำหนดวัน เวลาและสถานท่ีที่
เหมาะสมในการจัดบริการ 

จัดเตรียมอุปกรณ์ ชุด
ตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

และเอกสารในการ
จัดบริการ 

จัดเตรียมรถเอกซเรย์
เคลื่อนที ่

 

ประชาสมัพันธ์
การหน่วย
ให้บริการ 

ข้อมูลสถาน
บริการ/ข้อมลู
ชุมชน 

ข้อมูลทั่วไป ระบบบริการ 
ระบบการส่งต่อ การรักษา 

ข้อมูลสถานบริการ 
(NGO) 

กำหนดพื้นที่ วัน /เวลา 

อนุมัต ิ
 

กำหนดพื้นที ่วัน /เวลา 
 

ประชาสมัพันธ์
ตามพื้นที ่

 

ประชาสมัพันธ์
ตามพืน้ท่ี 

 

ประชาสมัพันธ์
ตามพื้นที ่
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ระยะเวลา 
จำนวน

ผู้ปฏิบัติงาน 
(คน) 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
ศูนย์บริการสาธารณสขุ กองควบคมุโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ ์
สำนกังานเขต กองสร้างเสริมสขุภาพ ผู้อำนวยการ 

สำนกัอนามัย 
หน่วยงานอืน่ๆ  

มีนาคม 
15 วัน 

ครั้งละ 22 
คน 
 

 

  
 

    

สิงหาคม 
30 วัน 

2 คน 
 

 
 

 
 

 
 
 

    

    
 
 

    

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ให้บริการสุขภาพเคลื่อนที่เชิงรุก 

B 

สรุปผลการจัดบริการสุขภาพเคลื่อนท่ี
เชิงรุก 

END 

รายงานผลการดำเนินงาน 
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5.  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน มาตรฐานคุณภาพงาน และการติดตาม 

ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสารอ้างอิง 

1.  
 
 

       

2.  
 
 1 วัน 

- ประชุมกบัหน่วยงานที่เกีย่วขอ้งเพื่อวางแผนและ
กำหนดแนวทางการจัดบริการ กับหนว่ยงานที่
เกี่ยวขอ้ง ประกอบด้วย กลุ่มงานโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ /กลุ่มงานวัณโรค  สำนกังานเขต
ศูนย์บริการสาธารณสุข และองค์กรภาคประชาสังคม 
เพื่อเตรียมดำเนินการ  

 - คู่มือการปฏบิัติการเชิงรุก
ในสถานบริการ สถาน
บันเทิง 
- คู่มือการออกหน่วย
เอกซเรย์เคลื่อนที่ 

- - นักวิชาการ
สาธารณสุข/ 
นักรังสี
การแพทย ์

- - 

3.  
 
 

 
2 วัน 

 
 
 

- ประสานกับหนว่ยงานที่เกีย่วข้อง ประกอบด้วย 
สำนักงานเขต ศูนย์บริการสาธารณสุข กองสร้างเสริม
สุขภาพและองค์กรภาคประชาสังคม กำหนดสถานที่
และวันจัดบรกิาร  

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

4.  
 
 

7 วัน 
 
 
 
 
 
 
 

- ขออนุมัติจัดบรกิารและจัดทำคำสั่งใหบุ้คลากร
ปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ ระหว่างเวลา 17.00 – 
21.00 น. ณ สถานบริการ สถานบันเทิงตามวัน เวลา 
และสถานที่ที่กำหนด (บุคลากรประกอบด้วย 
นักวิชาการสาธารณสุข นักวิชาการสุขาภิบาล
สิ่งแวดล้อม พยาบาลวิชาชพี เจ้าพนักงาน
วิทยาศาสตร์การแพทย์ นกัรังสีการแพทย์ และ
พนักงานขับรถยนต์) 
- กรณีออกหน่วยในเวลาราชการ ปฏิบัตงิานตามแผน
ที่กำหนด 
 

 - ผู้อำนวยการ 
สำนักอนามยั 

- - 

 
 

STRAT 

ประชุมเพื่อวางแผนการดำเนินงาน 
 

ประสานหน่วยงานทีเ่กี่ยวข้อง 
กำหนดวนั เวลาและสถานท่ีที่
เหมาะสมในการจัดบริการ 

 

พิจารณา 
อนุมัต ิ

A 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสาร      

อ้างอิง 
5.  

 
 

7 วัน 

อุปกรณ์ ชุดตรวจทางห้องปฏิบัตกิาร และเอกสารใน
การจัดบริการ 
- แบบบันทึกข้อมูลการออกหนว่ยบรกิารเชิงรุก 
- แบบบันทึกผลการตรวจ 
- ชุดตรวจหาการติดเช้ือ HIV และSyphilis แบบรู้
ผลเร็ว  
- อุปกรณ์ในการตรวจเลือด 
- ถุงยางอนามัย  
- เอกสาร แผ่นพับเผยแพร่ความรู ้
- รถเอกซเรย์เคลื่อนที่ 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- แบบบันทึก
ข้อมูลการออก
หน่วยบรกิารเชิง
รุก 
- แบบบันทึก
ผลการตรวจ 

 

- 

6.  
 
 
 

1 วัน 

 - จัดทำแผ่นประชาสัมพันธก์ารจัดบรกิารให้
สำนักงานเขต ศูนย์บริการสาธารณสุขและองค์กร
ภาคประชาสังคม ประชาสัมพันธก์ารจัดบริการให้กับ
สถานบริการและพนักงานบรกิารทราบ 

  - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

- นักวิชาการ
สาธารณสุข 

- - 

7.   
 
 
 
 

15 ครั้ง 

บริการที่ให้ประกอบด้วย 
- ให้คำปรึกษาด้านสุขภาพ 
- ตรวจเลือดหาการติดเช้ือ HIV และ Syphilis 
- ตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก มะเร็งเต้านม 
- ตรวจคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหติสูง 
- ตรวจคัดกรองวัณโรคปอด 
 

 - ตรวจสอบโดย
หัวหน้ากลุ่มงาน 

- นักรังสี
การแพทย์ 
พยาบาล/
นักวิชาการ
สาธารณสุข 
กลุ่มงานวัณโรค 

- - 

 
 
 
 
 
 
 

ประชาสมัพันธ์การออกหน่วย
ให้บริการ 
 

จัดเตรียม อุปกรณ์ ชุดตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการ และ
เอกสารในการจัดบริการ  
 

ให้บริการสุขภาพเคลื่อนที่เชิงรุก 
 

A 

B 
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ที่ ผังกระบวนงาน/Flow ระยะเวลา รายละเอียด 
ของงาน 

มาตรฐาน 
คุณภาพงาน 

ระบบติดตาม/
ประเมินผล ผู้รับผิดชอบ แบบฟอร์ม เอกสาร อ้างอิง 

8.  
 
 
 
 
 

30 วัน สรปุ รวบรวมและวิเคราะห์ผล 
- ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล 
- บันทึกข้อมูลลงในโปรแกรมคอมพวิเตอร์ 
- สรุป วิเคราะห์ผลการจัดบริการ 
- นำเสนอผลการจัดบริการแก่ผู้บริหารและ

หน่วยงานที่เกีย่วข้อง 
 

 ตรวจสอบโดย 
-หัวหนา้กลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 
-หัวหน้ากลุ่มงาน
วัณโรค 

- กลุ่มงาน
โรคติดต่อทาง
เพศสมัพันธ์ 

- - 

 
9. 
 
 

  

       

 

6. เอกสารประกอบ 

• เอกสารอ้างอิง 
                -  แบบบันทึกข้อมูลการออกหน่วยบริการเชิงรุก 
                - แบบบันทึกผลการตรวจ 
     - รายงานการออกหน่วยเคลื่อนท่ี 
 

 
 

 

 

สรุปผลการจัดบริการสุขภาพ
เคลื่อนที่เชิงรุก 

END 

B 


