
 

มติ 12.3 รวมพลังชมุชนต้านมะเร็ง 
 
(1) ที่มาและความสำคัญ 

  มติ 12.3 รวมพลังชุมชนต้านมะเร็ง เป็นมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12 พ.ศ. 2562 เมื่อวันที่ 20 
ธันวาคม พ.ศ. 2562 โดยคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (คสช.) มีมติเห็นชอบมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12 
เมื่อวันที่ 24 มกราคม พ.ศ. 2563 และที่ประชุมคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 14 กรกฎาคม พ.ศ. 2563 มีมติรับทราบ
มติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 12 และมอบหมายให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องรับไปพิจารณาดำเนินการตามมติที่
เกี่ยวข้อง รวมทั้งรับความเห็นของหน่วยงานต่างๆ ในประเด็นที่เก่ียวข้องไปพิจารณาดำเนินการต่อไป 
  สาระสำคัญของมติ 12.3 รวมพลังชุมชนต้านมะเร็ง คือ นโยบายรวมพลังชุมชนต้านมะเร็งด้วยกลไกการมี
ส่วนร่วมทุกภาคส่วน เพื่อขับเคลื่อนสังคมไทยให้มีความเข้าใจ และตระหนักรู้เกี่ยวกับโรคมะเร็ง โดยการพัฒนาพื้นที่
ต้นแบบการพัฒนาระบบจัดการการรณรงค์ และเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้อง อันจะนำไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
เสี่ยง การป้องกันและการรักษาที่เหมาะสม มีมาตรฐาน และระบบการบริหารจัดการอย่างเป็นรูปธรรมและยั่งยืน 
    
           (2) สรุปความคืบหน้ามติ 

ข้อมติ เป้าหมายของมติ ความก้าวหน้าของมติ 

1. ขอให้กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมการแพทย์ กรมควบคุมโรค สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ร่วมกับ กระทรวงมหาดไทย 
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ และกระทรวงอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง และคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ผลักดันให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หน่วยงานปกครองท้องที่ ร่วมกับเครือข่า ย
ผู้ป่วยมะเร็ง องค์กรศาสนา และเครือข่ายภาคประชาสังคม ให้เห็นความสำคัญของปัญหาโรคมะเร็ง และสนับสนุนการ
ดำเนินงานขับเคลื่อนเพื่อแก้ปัญหาโรคมะเร็ง โดยใช้งบประมาณของกองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ กองทุน
อ่ืนๆ และงบประมาณหรือทรัพยากรขององค์กรต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง  

1.1 สนับสนุนให้ประชากรกลุ่มเป้าหมาย

ต่างๆ ในชุมชนและผู้มีประวัติครอบครัว

เจ็บป่วยด้วยโรคมะเร็ง ตระหนักและ

เข้าถึงการคัดกรองโรคมะเร็งปากมดลูก 

โ รคมะ เ ร ็ ง ล ำ ไส ้ ใ หญ ่ แล ะ ไส ้ ต ร ง 

โรคมะเร็งเต้านม และมะเร็งอื่นๆ ที่เป็น

ปัญหาสำคัญในระดับประเทศและพื้นที่ 

ตามสิทธิประโยชน์ที ่กำหนดในระบบ

หลักประกันสุขภาพอย่างทั ่วถึง และ

- ประชาชนตระหนักถึงความสาคัญ
ของการป้องกัน และการคัดกรอง
โรคมะเร็ง  
- ส ัดส ่วนประชากรที ่ ได ้ร ับการ
ตรวจคัดกรองโรคมะเร็งเพิ่มขึ้น  

- ผู้ป่วยและครอบครัวมีสิทธิในการ
ตัดสินใจทางเลือกที ่เหมาะสมใน
การรักษา  
 

1. สถาบันมะเร็งแห่งชาติร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง สนับสนุนให้มีการคัดกรองโรคมะเร็งใน
ชุดสิทธิประโยชน์ ได้แก่  
(1) การคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ในกลุ่มอายุ 30–
60 ปี  
(2) การคัดกรองมะเร็งลำไส้ใหญ่และไส้ตรง ในกลุ่ม
อายุ 50-70 ปี  
(3) การคัดกรองมะเร็งเต้านม ในกลุ่มอายุ 40-70 
ปี ประเด็นปัญหา คือ การดำเนินการตรวจคัดกรอง
โรคมะเร็งในประชากรยังทำได้ต่ำกว่าเป้าหมาย 



ข้อมติ เป้าหมายของมติ ความก้าวหน้าของมติ 

ต่อเนื่อง ด้วยเครื่องมือที่ทันสมัย เพ่ือ

ตรวจหามะเร็งในระยะเริ ่มต้น ซึ ่งเป็น

การเพิ่มโอกาสรักษาให้หายขาด อันเป็น

การลดภาระและค่าใช้จ่ายในการรักษา 

ท ั ้ ง ข อ ง ผ ู ้ ป ่ ว ย  ค ร อบ ค ร ั ว  แ ล ะ

ประเทศชาติโดยรวม 

2. กรมการแพทย์ ผลักดันนโยบายป้องกันและ
ควบคุมมะเร็ง ร่วมกับสถาบันมะเร็งแห่งชาติ และ
ข ับเคล ื ่ อนงานผ ่านเขตส ุขภาพ สำน ักงาน
สาธารณสุขจังหวัด ตัวชี้วัดที่สำคัญ คือ การเข้าถึง
การคัดกรองและการเข้ารับบริการของประชาชน 
แตท่ี่ผ่านมายังพบปัญหา ประชาชนจะยังไม่กล้ามา
ตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม มะเร็งปากมดลูก ผล
การประเมินตามตัวชี ้ว ัดจึงย ังต่ำ และได้ปรับ
ตัวชี้วัดใหม่เป็นเรื่องของการเข้ารับบริการ  
3. กรมควบคุมโรค ดำเนินโครงการป้องกันและ
แก้ไขปัญหามะเร็งพยาธิใบไม้ตับและท่อน้ำดี ใน
พื้นที่ภาคอีสาน 29 จังหวัด มีการคัดกรอง รักษา 
ส่งต่อ นอกจากนี้ยังให้ความสำคัญกับชุมชนและ
สถานศึกษา โดยการจัดการเรียนการสอน รณรงค์ 
สร้างสื่อความรู้เผยแพร่ผ่านช่องทางต่างๆ  
4. กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ สนับสนุนการ
ดำเนินงานมะเร็งท่อน้ำดีที่ร่วมกับกรมต่างๆ ใน
กระทรวงสาธารณสุข เช่น การคัดกรองมะเร็ง มี 
อสม. เก็บแบบคัดกรอง การเคาะประตูบ้านแจ้ง
ข่าว และแนะนำการปฏิบัติตัวเบื้องต้นกินร้อนช้อน
กลาง ล้างมือ กินปลาสุก กระตุ ้นเตือนให้คนใน
ช ุมชนตระหนักเร ื ่องการค ัดครองไปตรวจที่
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล รวมถึงการสร้าง
บุคคลต้นแบบ ชุมชนต้นแบบ 

1.2 พัฒนาและสนับสนุนผู้นำในชุมชน 

เคร ื อข ่ ายอาสาสม ั ครสาธารณสุข 

เครือข่ายจิตอาสา เครือข่ายผู้ป่วยมะเร็ง 

เครือข่ายภาคประชาสังคม หน่วยงาน

ภาครัฐ เยาวชน ประชาชนทั่วไป องค์กร

ศาสนา ภาคการศึกษา และองค์กรที่

 มูลนิธ ิ เคร ือข่ายมะเร ็ง  พัฒนาหลักส ูตรผ ู ้นำ
เครือข่ายมะเร็ง สอนการตรวจมะเร็งเต้านมให้จิต
อาสาเครือข่าย มีผู้เข้าอบรม 150 คนทั่วประเทศ 
และสนับสนุนการสร้างรายได้เพื่อเพิ่มคุณภาพชีวิต
ให้กับผู้ป่วยมะเร็ง ซึ่งเริ่มดำเนินการที่โรงพยาบาล
ลพบุรี รวมถึงสร้างช่องทางการสื ่อสารระหว่าง



ข้อมติ เป้าหมายของมติ ความก้าวหน้าของมติ 

เกี่ยวข้อง ให้ร่วมกันสร้างความตระหนัก

รู้แก่ชุมชน ในการป้องกัน คัดกรอง เพ่ือ

ค้นหาผู ้ป่วยในระยะแรกและให้ได้รับ

การรักษาอย่างทั่วถึง เพื่อให้ผู้ป่วยและ

ครอบครัวมีสิทธิในการตัดสินใจทางเลือก

ที่เหมาะสม ทั้งการแพทย์แผนปัจจุบัน 

การแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก 

และภูมิปัญญาการแพทย์พ้ืนบ้าน ในการ

รักษา ดูแลผู้ป่วยในระยะแรก และระยะ

ท้ายให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี 

ผู ้ป่วยกับกลุ ่มเครือข่ายมะเร็ง สร้างช่องติดต่อ
ระหว่างเครือข่ายผ่าน Application 
 

2. ขอให้สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ร่วมกับภาคีเครือข่ายวิชาการ และหน่วยบริการสุขภาพทั้งใน
และนอกกระทรวงสาธารณสุข เครือข่ายส่ือทั้งสื่อภาครัฐและสื่อเอกชน เครือข่ายผู้ป่วย องค์กรศาสนา ภาคการศึกษา เครือข่าย
ภาคประชาสังคม เครือข่ายผู้บริโภค ภาคีเครือข่ายวิชาการ/วิชาชีพ และเครือข่ายอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง  
2.1 สนับสนุนและส่งเสริมให้ประชาชน
ตระหน ักร ู ้ เ ร ื ่ องการตรวจส ุ ขภาพ
ประจำปี เพื่อคัดกรองโรคมะเร็ง รวมทั้ง
ดำเนินการพัฒนาและขยายพื้นที่ต้นแบบ
ในการป้องกันและแก้ไขปัญหาโรคมะเร็ง
ในทุกจังหวัด  

- เกิดความตระหนักในเรื่องการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี ่ยงทั ้งใน

ระดับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

- มีกิจกรรมเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

รณรงค์ ผ่านช่องทางต่างๆ 

 

2.2 สร ้ างความรอบร ู ้ด ้ านส ุขภาพ 

(Health literacy) เกี ่ยวกับโรคมะเร็ง 

และการด ูแลร ักษาส ุขภาพโดยใช้

หลากหลายทางเลือก เน้นการดำเนิน

ช ีว ิตโดยใช ้ภ ูม ิป ัญญาท้องถ ิ ่น ด ้วย

เครื ่องมือในการสร้างความรอบรู ้ด ้าน

สุขภาพ ที ่เข้าใจได้ง ่าย รวมทั ้งสร้าง

- เกิดความตระหนักในเรื ่องการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี ่ยงทั ้งใน

ระดับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

- มีกิจกรรมเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

รณรงค์ ผ่านช่องทางต่างๆ 

1. กระทรวงดิจ ิท ัลเพื ่อเศรษฐกิจและส ังคม 
ดำเนินงานเกี่ยวกับเรื่อง Fake news โดยประชุมมี
ข้อเสนอแนะให้ลองพัฒนาโปรแกรมเกี่ยวกับเรื่อง 
Health Literacy หรือในลักษณะ Health profile 
ที่เป็นข้อมูลของประชาชนผ่าน Application  
2. สถาบันมะเร ็งแห ่งชาติ  ตรวจสอบข้อมูล
ข่าวสารที ่ไม ่ถ ูกต้อง และส่งเสริมความรู ้ผ ่าน
เ ว ็ บ ไ ซ ต์  
http://thaicancernews.nci.go.th/_v2 / 
http://allaboutcancer.nci.go.th/ โ ด ย ก า ร
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ความมั่นใจแก่ผู้ป่วยในการใช้บริการทาง

การแพทย์แผนปัจจุบัน 

ตรวจสอบข่าวปลอมจะร่วมกับกระทรวงดิจิทัลเพ่ือ
เศรษฐกิจและสังคม 

2.3 รณรงค์ป้องกันและคัดกรองมะเร็ง
ด้วยการจัดการปัจจัยแวดล้อมที่เสี่ยงต่อ
สุขภาพทั้งจากการประกอบอาชีพและ
สิ่งแวดล้อม และลดพฤติกรรมเสี่ยงต่อ
โรคมะเร็งในระดับบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน โดยปลูกฝังเริ ่มต้นตั้งแต่เด็กวัย
เรียน  

- เกิดความตระหนักในเรื ่องการ

ปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมเสี ่ยงทั ้งใน

ระดับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

- มีกิจกรรมเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

รณรงค์ ผ่านช่องทางต่างๆ 

 

2.4 สร้างช่องทางสื่อสารในเรื่องของการ

ป้องกันโรคมะเร็งที ่ประชาชนสามารถ

เข ้าถ ึงได ้ ง ่ าย เช ่น เคร ื ่องม ือหรือ

แอพพลิเคชั่นในการประเมินความเสี่ยง

ของตนเอง รวมทั ้งใช ้เป ็นเคร ื ่องมือ

ประเม ินความเส ี ่ ย งของช ุมชนต่ อ

โรคมะเร็ง 

- เกิดความตระหนักในเรื ่องการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี ่ยงทั ้งใน

ระดับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

- มีกิจกรรมเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

รณรงค์ ผ่านช่องทางต่างๆ 

 

3.  ขอให ้สถาบ ันมะเร ็ งแห ่ งชาติ  
โรงพยาบาลมะเร็งภูมิภาค กรมการ
แพทย์ กรมควบคุมโรค กรมอนามัย 
กระทรวงดิจ ิท ัลเพื ่อเศรษฐกิจและ
สังคม เครือข่ายสื ่อ เครือข่ายผู ้ป่วย 
เครือข่ายผู้บริโภค องค์กรศาสนา ภาค
ประชาสังคม และเครือข่ายอื ่นๆ ที่
เ ก ี ่ ยวข ้ อง  ด ำ เน ินการ เฝ ้ า ร ะ วั ง 
ตรวจสอบและติดตามข้อมูลข่าวสารที่
ไม่ถูกต้อง (Fake news) ที ่ส่งผลต่อ
ความเข ้าใจผิดเก ี ่ยวก ับโรคมะเร็ง 
ปัจจัยเสี่ยง การป้องกัน และการรักษา
โรค รวมถึงมีการจัดการและแก้ไข

- ข้อมูลข่าวสารที่ไม่ถูกต้อง ได้รับ

การจัดการแก้ไข 

สถาบันมะเร็งแห่งชาติ ดำเนินงาน ดังนี้ 
- แผนยุทธศาสตร์สถาบันมะเร็งแห่งชาติพ.ศ. 
2562-2565  
- สนับสนุนเครือข่ายการดูแลผู้ป่วยระยะท้ายให้มี
คุณภาพชีวิตที่ดีทั ้งตนเองและครอบครัวนั้น  ได้
ดำเนินงาน Service Plan สาขา Palliative Care 
โดยทุกจังหวัดจะมีการทำงานเป็นเครือข่ายเพ่ือ
ดูแลผู้ป่วยมะเร็งระยะท้าย ซึ่งจะมีการประสานงาน
ในทุกระดับตั้งแต่ระดับตติยภูมิจนถึงโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล  
- อโรคยศาล วัดคำประมงเป็นสถานที่ให้การดูแล
รักษาผู้ป่วยมะเร็ง ทุกชนิดอย่างเป็นองค์รวม ด้วย
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ข้อมูลให้ถูกต้อง และเผยแพร่ข้อมูลแก่
ประชาชน ในเรื่องเกี่ยวกับการแพทย์
แผนป ัจจ ุบ ัน การแพทย ์แผนไทย 
การแพทย์ทางเลือก และภูมิปัญญา
การแพทย์พื้นบ้าน  

ว ิธ ี ร ักษาทางการแพทย ์แบบผสมผสาน ทั้ ง
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
- พัฒนาพื ้นที ่ต ้นแบบในการส่งเสริม ป้องกัน
โรคมะเร็งและการดูแลผู้ป่วยระยะท้าย ในพื้นที่ 2 
แห่ง ได้แก่ โครงการต้นแบบ “พิชัยโมเดล” จังหวัด
ลำปาง และ โครงการต้นแบบอำเภอเกาะสมุย (อยู่
ระหว่างการดำเนินงาน) 

4. ขอให ้กระทรวงการอ ุดมศ ึกษา 
วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม โดย
ส ำ น ั ก ง า น ก า ร ว ิ จ ั ย แ ห ่ ง ช า ติ  
สถาบันอุดมศึกษา สถาบันวิจัยระบบ
สาธารณสุข (สวรส.) และหน่วยงาน
วิจัยอื ่นๆ ที ่เกี ่ยวข้อง ส่งเสริมและ
สนับสนุนให้มีการวิจัยเกี่ยวกับปัจจัย
เสี่ยงทางพฤติกรรมและสิ่งแวดล้อมที่มี
ผลต่อโรคมะเร็ง การพัฒนาความรอบรู้
ด ้านสุขภาพของประชาชน พัฒนา
นวัตกรรมที่เกี่ยวข้องกับการลดปัจจัย
เสี ่ยง อันจะนำไปสู ่การปรับเปลี ่ยน
พฤติกรรมป้องกัน ดูแล รักษาโรคมะเร็ง 
และการสร้างเครื่องมือในการตรวจคัด
กรองมะเร็งชนิดต่างๆ รวมทั้งสนับสนุน
ให ้ม ีการว ิจ ัยด ้านการแพทย ์แผน
ปัจจุบัน การแพทย์แผนไทย การแพทย์
ทางเลือกและภูมิปัญญาการแพทย์
พื ้นบ้าน และนำไปขยายผลในการ
ป ้องก ัน ด ูแล ร ักษา ฟ ื ้นฟ ูผ ู ้ป ่วย
โรคมะเร็ง และนำผลงานวิจัยเผยแพร่สู่
ประชาชนอย่างทั่วถึง 

เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และ

การป้องกันโรคมะเร็ง 

1. กรมการแพทย ์แผนไทยและการแพทย์

ทางเลือก ดำเนินงานร่วมกับกรมควบคุมโรค โดย

เป็นการดูแลผ ู ้ป ่วยมะเร ็งท ่อน ้ำดี ม ีการถอด

บทเรียนการดูแลผู้ป่วยมะเร็งท่อน้ำดีระยะสุดท้าย 

(Palliative care) โดยมีต้นแบบวัดคำประมง ขยาย

ผล ให ้ ก ั บ โ ร งพยาบาล ในส ั ง ก ั ดสำน ั ก งาน

ป ล ั ด ก ร ะ ท ร ว ง ส า ธ า ร ณ สุ ข 

2. หากพิจารณาตามข้อมติสมัชชาสุขภาพฯ แล้ว

ตามภารกิจที่เกี่ยวข้องโดยตรง ควรเป็นสถาบันวิจัย

ระบบสาธารณสุขที ่ดูแลงานวิจัยที ่เกี ่ยวข้องกับ

ระบบสุขภาพและสาธารณสุข 
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5. ขอให ้เลขาธ ิการคณะกรรมการ
ส ุ ข ภ า พ แ ห ่ ง ช า ต ิ  ร า ย ง า น
ความก ้าวหน ้าต ่อสม ัชชาส ุขภาพ
แห่งชาติ ครั้งที่ 14 

รายงานความก้าวหน้าต่อสมัชชา

สุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 14 

มีการรายงานความก้าวหน้ามติ 12.3 รวมพลัง

ช ุมชนต้านมะเร็ง ต่อที ่ประชุมสมัชชาสุขภาพ

แห่งชาติ ครั้งที่ 14 เมื่อวันที่ 16 ธันวาคม พ.ศ. 

2563   

 

 


