
 สานพลัง A



 สานพลัง  สานพลัง 32

ส า ร บัั ญ 
ฉบัับั ๑๕๘ I ตุุลาคม-พฤศจิิกายน ๒๕๖๖

๓๘ แกะรอยโลก
 ดููแล ‘เด็ูกท่ี่�เกิดูมาแล้ว’
 ให้ส้มบููรณ์์ท้ี่�งกายใจ
 สำาค้ัญพอๆ ก้บูการเรง่เกิดู

๔๐ ให้ร้ะบบสุุขภาพเล่าเร่�อง
 รายงานสถานการณ์์
 ระบูบูสุขภาพไที่ยก้บูธรรมนูญ
 ว่าดู้วยระบูบูสุขภาพแห้ง่ชาติิ
 ฉบู้บูท่ี่� ๓ พ.ศ. ๒๕๖๕

สำ�นักง�นคณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ (สช.)
ช้ัน ๓ อ�ค�รสุขภ�พแห่งช�ติ  ๘๘/๓๙ หมู่ ๔  ถ.ติว�นนท์ ๑๔ 

ต.ตล�ดขวัญ อ.เมือง   จ.นนทบุรี ๑๑๐๐๐
โทรศัพท์ ๐ ๒๘๓๒ ๙๐๐๐  แฟกซ์ ๐ ๒๘๓๒ ๙๐๐๑ 

อีเมล : nationalhealth@nationalhealth.or.th
เว็บไซต์ : www.nationalhealth.or.th

๓๒ เกาะติิด คสุช.
 ‘นพ.ชลน่าน’ น้�งห้ว้โต๊ิะ ถก คัสช.
 แต่ิงต้ิ�ง ‘นพ.สุเที่พ เพชรมาก’ 
 เป็็นเลขาธกิาร คัสช. คันให้ม่

๓๖ เร่�องเล่าจากพ่�นท่ี่�
 กขป็.เขติพ้�นท่ี่� ๖
 เดิูนห้น้าข้บูเคัล้�อน
 ‘วาระอาห้ารป็ลอดูภ้ย’
 สู่การป็ฏิิบู้ติิ

๔๒ Right to Health
 สช. ก้บูการสน้บูสนุน นโยบูาย
 ‘สถานช่วาภิบูาล’
 ของกระที่รวงสาธารณ์สุข 

๔๔ นโยบายสุรา้งได้
 คัวามเช้�อมโยงการพ้ฒนา
 และข้บูเคัล้�อนนโยบูายสาธารณ์ะ
 แบูบูม่ส่วนรว่ม ระดู้บู ‘ชาติิ’
 ก้บู ‘พ้�นท่ี่�’

๔๖ เล่าให้ลึ้ก
 “ดู่-เดูย์” ไม่ใช่ “ว้นเผด็ูจศึก” (จบู)

๔๘ คลิปด่ท่ี่�ต้ิองดู
 รูจ้้กสม้ชชาสุขภาพ ๓ แบูบู

๔
คุยกับเลขา
ขอรายงานต้ิว
ก้บูก้ลยาณ์มิติร
ทุี่กท่ี่านคัรบู้

๖
เร่�องจากปก
“เราจะเป็็นแพลติฟอรม์กลาง”
ที่ำาคัวามรูจ้้ก
‘นพ.สุเที่พ เพชรมาก’
ผู้นำาองค์ักรสานพล้งคันให้ม่

๒๐
รายงานพิเศษ
คัล่�ป็ม ‘เด็ูกเกิดูน้อย’
ป็ัญห้าเชิงโคัรงสรา้ง
ท่ี่�ต้ิองแก้ดู้วย ‘ระบูบู’
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  ส�นพลังฉบับที�แล้ว ท่�นเลข�ธิิก�ร คสช. น�ยแพทย์ประทีป ธินกิจเจริญ ได้ฝ�กผม น�ยแพทย์สุเทพ เพชรม�ก 
ไว้กับพี�น้องภ�คีเครือข่�ยทุกพื้นที�ทุกภ�คส่วนในก�รขับเคลื�อนส�นต่อภ�รกิจ ขอใช้โอก�สนี้ร�ยง�นตัวกับกัลย�ณมิตร
ทุกท่�นด้วยคว�มเค�รพรัก  พร้อมที�จะเดินหน้�ทำง�นร่วมกันอย่�งใกล้ชิดสร้�งสังคมสุขภ�วะเพื�อคนไทยทุกคน
      พ.ร.บ. สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ.๒๕๕๐ ประก�ศใช้เมื�อวันที� ๑๙ มีน�คม พ.ศ.๒๕๕๐ เป็นหน่�งในกฎหม�ยไม่กี�ฉบับ
ในประเทศไทยที�ประช�ชนมีส่วนร่วมในก�รร่�งม�กที�สุด คว�มมุ่งมั�นของก�รมี พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติ เป็นก�รสร้�ง 
เครื�องมอืใหม่ในก�รปฏิริปูสขุภ�พ ชีทิ้ศท�งระบบสขุภ�พของประเทศ ทัง้มมุมองใหม่สขุภ�พด ี๔ มติ ิ ท้ังก�ย ใจ ปัญญ� 
สังคม ระบบสุขภ�พเป็นระบบคว�มสัมพันธิ์ทั้งมวลที�เกี�ยวข้องกับสุขภ�พ เปลี�ยนมุมมองซ่อมสุขภ�พเป็นสร้�งสุขภ�พ  
ขย�ยขอบเขตง�นจ�กง�นก�รแพทย์และส�ธิ�รณสุขเป็นง�นสุขภ�พ เปลี�ยนกระบวนก�รกำหนดนโยบ�ยส�ธิ�รณะ 
จ�กก�รจัดทำโดยภ�ครัฐ เป็นก�รมีส่วนร่วมอย่�งเข้มแข็งของภ�คประช�ชน ทั้งมีกลไกระดับช�ติคือ คณะกรรมก�ร 
สุขภ�พแห่งช�ติ (คสช.) ซ่�งมีน�ยกรัฐมนตรีเป็นประธิ�น ส�นพลังทุกภ�คส่วนทั้งภ�ครัฐ ภ�คสังคม ภ�ควิช�ก�ร 
มีเครื�องมือต่�งๆ ทั้งธิรรมนูญสุขภ�พ สมัชช�สุขภ�พ ก�รประเมินผลกระทบต่อสุขภ�พ สิทธิิและหน้�ที�ด้�นสุขภ�พ 
อีกท้ังเปิดกว้�งต�มม�ตร� ๒๕ (๘) คสช. ส�ม�รถต้ังคณะกรรมก�ร คณะอนุกรรมก�รหรือคณะทำง�นเพื�อให้ปฏิิบัติ
หน้�ที� ต�มที� คสช. มอบหม�ยได้
  ๑๖ ปีผ่�นไป ตั้งแต่ท่�นเลข�ธิิก�ร คสช.น�ยแพทย์อำพล จินด�วัฒนะ น�ยแพทย์พลเดช ปิ�นประทีป และล่�สุด  
น�ยแพทย์ประทีป ธินกจิเจรญิ ทำง�นร่วมกับเครอืข่�ยต่�งๆ อย่�งเข้มแข็ง ใช้เครื�องมอืต่�งๆ ต�ม พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติ 
ขับเคลื�อนง�นเกิดมรรคผลสำเร็จม�กม�ย  
  รับไม้ม�แล้วต้องวิ�งต่อ ด้วยคว�มเชื�อมั�นในทีมง�นและภ�คีเครือข่�ยก�รทำง�น มีคว�มมุ่งมั�นต้ังใจส�นง�นต่อ 
ก่อง�นใหม่ ร่วมกับทุกท่�น ให้ได้ผลสำเร็จดังเจตน�รมย์ของกฎหม�ย บรรลุเป้�หม�ยวิสัยทัศน์สร้�งสังคมสุขภ�วะ 
ร่วมกัน ส�นพลังทุกภ�คส่วน เป็นช่�งเชื�อม เชื�อมเครือข่�ย เชื�อมข้อมูล เชื�อมองค์คว�มรู้ เชื�อมเครื�องมือ คสช. ทุกชิ้น 
(4P-W สมัชช�สุขภ�พ ธิรรมนูญสุขภ�พ HIA ฯลฯ) ให้สัมพันธิ์เชื�อมโยงเสริมพลังก�รขับเคลื�อนร่วมกันอย่�งเป็นระบบ 
เชื�อมระบบสุขภ�พกับระบบอื�นๆ ทั้งในระดับพื้นที�และระดับประเทศ มุ่งหวังให้สัมพันธิ์กันทั้งก�รชี้ทิศท�งระบบสุขภ�พ 
ก�รพัฒน�นโยบ�ย ก�รจัดสรรทรัพย�กร ก�รปฏิิบัติ ก�รติดต�มประเมินผล ครบวงจรก�รสร้�งสุขภ�วะ
  ได้ม�ทำง�นร่วมกันนับเป็นว�สน� หวังว่�จะได้ร่วมง�นกันอย่�งอบอุ่นใกล้ชิดแน่นแฟ้นเข้มแข็งม�กยิ�งข่้น และจะมี
โอก�สได้พบกับกัลย�ณมิตรทุกท่�นในพื้นที�ต่�งๆ ทั้ง on-site online onground on print
  สำคัญที�สุดเดือนธิันว�คมของทุกปีง�นสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ ปีนี้ได้รับเกียรติจ�ก อ�จ�รย์ช�ญเช�วน์ ไชย�นุกิจ  
อดีตปลัดกระทรวงยุติธิรรม เป็นประธิ�นจัดสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ (คจ.สช.) โดยจะจัดที�ศูนย์ประชุมว�ยุภักษ์์ 
โรงแรมเซ็นทร�ศูนย์ร�ชก�รและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ แจ้งวัฒนะ ในวนัที� ๒๑-๒๒ ธินัว�คม ๒๕๖๖ ภ�ยใต้ 
ธิีม “คว�มเป็นธิรรมด้�นสุขภ�พ โอก�สและคว�มหวัง อน�คตประเทศไทย”
	 	แล้้วมาพบกัันนะครัับ	

ขอรายงานตััว
กัับกััลยาณมิิตัร
ทุุกัทุ่านครบั

คุ ุย กัั บ เ ล ข า
น�ยแพทย์สุเทพ เพชรม�ก 
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เ รื่่� อ ง จ า ก ป ก

  ก่อนจะเข้�สูต่ำแหน่งเลข�ธิิก�รคณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ (คสช.) และผูบ้รหิ�รเบอร์ ๑ ขององค์กรส�นพลัง 
อย่�ง สำนักังานคณะกัรัรัมกัารัสุขภาพแห่่งชาติิ	 (สช.) ชื�อของ	 นพ.สุเทพ	 เพชรัมากั เป็นที�รู้จักในฐ�นะ
ข้�ร�ชก�รระดับสูงของกระทรวงส�ธิ�รณสุข (สธิ.) โดยตำแหน่งสุดท้�ยคือ ‘หัวหน้�ผู้ตรวจร�ชก�ร สธิ.’
  ก�รปฏิิบัติภ�รกิจภ�ยใต้ร่มของ สธิ. ถือเป็นหน่�งในจุดแข็งของ ‘นพ.สุเทพ’ สำหรับก�รดำรงตำแหน่ง
เลข�ธิิก�ร คสช. เนื�องจ�กก�รพัฒน�นโยบ�ยส�ธิ�รณะเพื�อสุขภ�พแบบมีส่วนร่วม ตลอดจนก�รขับเคลื�อน
นโยบ�ยให้ออกดอกออกผลนั้น จำเป็นต้องอ�ศัย	‘คอนเนคชั�น’	ในก�รประส�น ๑๐ ทิศ
  ตั้งแต่ก�รทำง�นสอดประส�นกับ Hard Power ในลักษ์ณะแนวดิ�ง อย่�งรัฐบ�ล-สธิ. ไปจนถ่งก�รถักทอ
คว�มสัมพันธิ์ใน ‘แนวร�บ’ อย่�งท้องถิ�น-พื้นที�-ชุมชน ซ่�งแน่นอนว่� อดีตหัวหน้�ผู้ตรวจร�ชก�ร สธิ. ท่�นนี้ ผ่�น
ประสบก�รณ์ตรงและได้สะสมภูมิรู้-คว�มกลมเกลียวกับภ�คีเครือข่�ยในทุกระดับเอ�ไว้
  สำหรับผู้ที�รู้จักมักคุ้นกับ ‘นพ.สุเทพ’ ต่�งพูดเป็นเสียงเดียวกันว่� เป็นคนที�เข้�ถ่งได้ อยู่ง่�ยกินง่�ย และมี
บุคลิกที�เรียกว่� ‘Nice’ คือสุภ�พและเป็นมิตร
  นิตยส�รส�นพลัง ฉบับเดือนตุล�คม ๒๕๖๖ จ่งขอเชิญชวนทุกท่�นทำคว�มรู้จักกับ	นพ.สุเทพ	เพชรัมากั	
เลข�ธิิก�ร คสช. คนใหม่ ซ่�งนับเป็นคนที� ๔ ตั้งแต่ประเทศไทยมี พ.ร.บ. สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ให้ม�กข่้น
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  ตลอดระยะเวล�กว่� ๑๖ ปี นับตั้งแต่ที� พ.รั.บ.สุขภาพ
แห่่งชาติิ	พ.ศ.	๒๕๕๐ มีผลบังคับใช้อย่�งเป็นท�งก�ร
ในวันที� ๒๐ มี.ค. ๒๕๕๐ พร้อมกับก�รสถ�ปน� สช. และ
บอร์ด คสช. ต�มกฎหม�ย ภ�ยใต้คว�มมุ่งหวังที�จะสร้�ง
สุขภ�วะดีให้กับสังคมไทย
  ม�จนถ่งขณะนี้ มีผู้ที�ดำรงตำแหน่งเลข�ธิิก�ร คสช. 
ม�ก่อน นพ.สุเทพ จำนวน ๓ ท่�น ได้แก่	 นพ.อำพล้	
จิินดาวัฒนะ (๒๕๕๑-๒๕๕๙) นพ.พล้เดช	ปิ่่�นปิ่รัะทีปิ่	
(๒๕๕๙-๒๕๖๒) และ	 นพ.ปิ่รัะทีปิ่	 ธนกิัจิเจิรัิญ	
(๒๕๖๒-๒๕๖๖)
  ในมมุมองของ ‘นพ.สุเทพ’ แล้ว เข�ยอมรับว่�เลข�ธิิก�ร 
คสช. ที�ผ่�นม�ทั้ง ๓ ท่�น ล้วนแต่เป็นรุ่นพี�ที�เป็น “บิ�กเนม” 
ในวงก�รส�ธิ�รณสุข ที�มีส่วนสำคัญในก�รพัฒน�ระบบ
สุขภ�พ และได้ว�งร�กฐ�น สช. ม�ไว้เป็นอย่�งดีทั้งสิ้น 
จ่งถือเป็นเรื�องที�ท้�ท�ยและเป็นโจทย์ตัวโตในก�รเข้�ม� 
‘รับไม้ต่อ’ จ�กผู้ม�กประสบก�รณ์ทั้ง ๓ ท่�น
  สำหรับ นพ.สุเทพ แล้ว เข�มีคว�มมุ่งมั�นเป็นอย่�งยิ�ง
ที�จะ ‘ส�นต่อ’ ภ�รกิจต่�งๆ ที�ส�ม�รถแจกแจงออกม�
เป็น ๓ กลุ่ม หน่�งคือ ส่วนใดที�ดีอยู่แล้วก็จะต้องเดินหน้�
ทำต่อ หรือต่อยอดให้ดียิ�งข่้น ถัดม�คือ ส่วนใดที�ยังเป็น
จุดอ่อนก็จะต้องพัฒน�ข่้นไป และสุดท้�ย ก�รมองห�
และแสวงห�โอก�สในก�รสรรค์สร้�งสิ�งใหม่ๆ เพิ�มเติม
  แน่นอนว่� ในยคุสมยัเลข�ธิิก�ร นพ.ประทีป ธินกจิเจรญิ 
นัน้ ได้สร้�งฐ�นทนุที�ดใีห้กบั สช. เอ�ไว้ม�กม�ย โดยเฉพ�ะ 
ก�รพฒัน�-ปรบัปรงุ เครื�องมอืสำคญัภ�ยใต้ พ.ร.บ.สุขภ�พ 
แห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ให้เท่�ทันยุคสมัยและมีคว�ม
ยืดหยุ่น พร้อมสำหรับรับมือกับคว�มเปลี�ยนแปลง
  นั�นทำให้ก�รทำง�นต่อจ�กนี้ เส้นท�งหลักจะเป็นก�ร 
ทำง�นบน “แผนง�นหลักของ สช. ฉบับที� ๔ ปีงบประม�ณ 
พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐”  อย่�งไรก็ดี จำเป็นต้องวิเคร�ะห์และ 
เก�ะติดสถ�นก�รณ์คว�มผันผวนของโลกอย่�งใกล้ชิด 
เพื�อให้ สช. เข้�ไปหนนุเสรมิหน่วยง�น-องค์กรเจ้�ภ�พ เพื�อ 
ร่วมกันปิดช่องโหว่ในมิติต่�งๆ ที�ไม่นำไปสู่ก�รทำล�ย 
สุขภ�วะโดยรวมของประช�ชน
  “ระบบสุขภ�พมีคว�มเป็นพลวัตร ไม่ว่� โลก หรือ โรค 
ล้วนมีก�รเปลี�ยนแปลงอยู่ตลอด รวมถ่งปัจจัยต่�งๆ ทั้ง 
สังคมสูงวัย คว�มเป็นเมือง สิ�งแวดล้อม มลพิษ์ รวมถ่ง 
สถ�นก�รณ์โลกร้อน หรือโลกเดอืดในปัจจบุนั เมื�อ สช. เป็น 
หน่วยง�นที�ต้องมส่ีวนในก�รพัฒน�นโยบ�ย กจ็ำเป็นจะต้อง 
ให้ทนักบัก�รเปลี�ยนแปลงที�รวดเรว็เหล่�นี”้ นพ.สุเทพ ระบุ 

ส่่วนหน่�ง
ในการ
ส่ถาปนา 
ส่ช. 

“ระบบสุ่ขภาพมีีความีเป็นพลวัตร 
ไมี่ว่าโลก หรือ โรค ล้วนมีีการ
เปลี�ยนแปลงอย่่ตลอด”
นพ.สุเทพ	เพชรัมากั

 สานพลัง 9



 สานพลัง  สานพลัง 1110

ปรื่ะวััติิ
นายแพทย์สุุเทพ 
เพชรมาก

เกิดวันที� ๒๗ ม.ค. ๒๕๐๗
กัารัศึกัษา
  แพทยศ�สตร์บณัฑิิต คณะแพทยศ�สตร์ศิรริ�ชพย�บ�ล มห�วิทย�ลัยมหิดล (๒๕๓๑)
 เศรษ์ฐศ�สตร์บัณฑิิต คณะเศรษ์ฐศ�สตร์ มห�วิทย�ลัยสุโขทัยธิรรม�ธิิร�ช (๒๕๓๔)
 ส�ธิ�รณสุขศ�สตร์มห�บัณฑิิต ส�ข�ก�รบริห�รโรงพย�บ�ล คณะส�ธิ�รณสุขศ�สตร์ มห�วิทย�ลัยมหิดล (๒๕๓๖)
 รัฐประศ�สนศ�สตร์มห�บัณฑิิต คณะวิทย�ก�รจัดก�ร มห�วิทย�ลัยสงขล�นครินทร์ (๒๕๓๙)

กัารัทำงาน
 ๒๕๓๑-๒๕๔๒ ผู้อำนวยก�รโรงพย�บ�ลบ�งแก้ว และผู้อำนวยก�รโรงพย�บ�ลเข�ชัยสน จ.พัทลุง
 ๒๕๔๓-๒๕๔๖ ผู้อำนวยก�รโรงพย�บ�ลแม่และเด็ก ศูนย์ส่งเสริมสุขภ�พเขต ๑๑ จ.นครศรีธิรรมร�ช
 ๒๕๔๗-๒๕๕๗ ผู้อำนวยก�รศูนย์อน�มัยที� ๕ นครร�ชสีม�
 ๒๕๔๙-๒๕๕๑ ช่วยร�ชก�รสำนักง�นรัฐมนตรี
 ๒๕๕๗-๒๕๕๘ เลข�นุก�รรัฐมนตรีว่�ก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข
 ๒๕๕๘-๒๕๖๐ รองอธิิบดีกรมควบคุมโรค
 ๒๕๖๐-๒๕๖๓ ผู้ตรวจร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข เขตสุขภ�พที� ๖
 ๒๕๖๓-๒๕๖๖ ผู้ตรวจร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข เขตสุขภ�พที� ๑๒
 ๒๕๖๔-๒๕๖๖ หัวหน้�ผู้ตรวจร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข

  อย่�งที�กล่�วในข้�งต้น แม้ ‘นพ.สุเทพ’ จะเป็น 
เลข�ธิิก�ร คสช. คนใหม่ป้�ยแดง แต่เข�ก็มิใช่บุคคล
หน้�ใหม่ในวงก�รสุขภ�วะ และม�กไปกว่�นัน้ ห�กโฟกัส 
เฉพ�ะก�รทำง�นร่วมกับกลไก สช. ‘นพ.สเุทพ’ คนเดียวกนัน้ี 
ยังเป็นหน่�งในผู้ที�เข้�ม�คลุกวงในกับ สช. นับตั้งแต่ช่วง
ก�รก่อร่�งข่้นรูปองค์กร ตั้งแต่สมัยสำนักง�นปฏิิรูประบบ
สุขภ�พ (สปรส.) ในฐ�นะที�มีโอก�สเข้�ม�ช่วยร�ชก�ร
สำนักง�นรัฐมนตรี ในช่วงปี ๒๕๔๙-๒๕๕๑
  ในยุครัฐบ�ลขิงแก่ที� นพ.มงคล้	 ณ	 สงขล้า เป็น 
รมว.ส�ธิ�รณสขุ ‘นพ.สุเทพ’ เป็นผูห้น่�งที�ได้เข้�ม�ร่วมเป็น 
คณะทำง�นสนับสนุนวชิ�ก�ร ซ่�งทำหน้�ที�ในก�รวเิคร�ะห์ 
ค้นคว้� และสรุปเรื�องให้รฐัมนตรพีจิ�รณ� รวมถ่งร่วมผลักดนั 
และติดต�มคว�มก้�วหน้�ของนโยบ�ยสำคัญๆ เช่น 
ก�รบังคับใช้สิทธิิเหนือสิทธิิบัตรย� ก�รผลิตพย�บ�ล  
๓,๐๐๐ คน เพื�อจงัหวดัช�ยแดนใต้ ก�รเสนอพระร�ชบัญญตัิ 
จนผ่�นสภ� ได้แก่ พ.ร.บ.ควบคุมเครื�องดื�มแอลกอฮอล์ 
พ.ร.บ.สุขภ�พจติ พ.ร.บ.ก�รแพทย์ฉุกเฉินแห่งช�ติ พ.ร.บ. 
สถ�บันพระบรมร�ชชนก
	 	ที�สำคัญคือ	‘พ.รั.บ.สุขภาพแห่่งชาติิ	พ.ศ.	๒๕๕๐’
  จ่งทำให้ นพ.สุเทพ ส�ม�รถพูดได้อย่�งเต็มป�กเต็ม
คำว่� พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ที�ออกแบบ
ไว้เมื�อ ๑๖ ปีที�แล้วน้ัน ‘ยังไม่ล้�สมัย’ และบ�งอย่�งก็
เขียนไว้ได้ดีล้ำหน้�กว่�ในยุคสมัยนั้น โดยเฉพ�ะอย่�งยิ�ง
เรื�องก�รชี้ทิศท�งของระบบสุขภ�พ ให้นิย�มคว�มหม�ย
ของสุขภ�พ ที�ครอบคลุมท้ัง ๔ มิติ คือ ก�ย ใจ สังคม 
และปัญญ� ซ่�งแม้แต่องค์ก�รอน�มัยโลก (WHO) ก็เพิ�ง
จะให้มุมมองที�ครบถ้วนน้ี ภ�ยหลังมีกฎบัตรเจนีว�เพื�อ

สุขภ�วะ (The Geneva Charter for Well-being) เมื�อปี 
๒๕๖๔ ที�ผ่�นม�
  “เพร�ะมองสุขภ�พในมุมมองใหม่ที�มีคว�มกว้�ง
ขว�งม�กข่้น โดยเร�มองตั้งแต่ตอนทำกฎหม�ยว่� ก�ร 
ดูแลแก้ไขปัญห�สุขภ�พของประช�ชน  ไม่ใช่แค่เรื�องของ 
ก�รจดับริก�รรกัษ์�พย�บ�ล เพร�ะจะทำให้รัฐและประช�ชน 
ต้องเสียค่�ใช้จ่�ยเพิ�มม�กข่้น  ต้องให้ประช�ชนมีคว�ม
รูเ้ท่�ทนั มส่ีวนร่วม  เป็นก�รสร้�งนำซ่อม โดยเฉพ�ะมุง่เน้น 
ในก�รสร้�งสุขภ�พม�กยิ�งข่น้ พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ต ิ จง่ได้ 
พูดถ่งก�รทำนโยบ�ยส�ธิ�รณะที�ดี หรือหลักก�รของทุก
นโยบ�ยห่วงใยสุขภ�พ (Health in All Policies : HiAP) 
ที�จะช่วยให้เร�ไปถ่งจุดสูงสุดคือก�รสร้�งสังคมสุขภ�วะ
ได้” เข�ให้ภ�พ
  ในขณะที�ตัวองค์กร สช. ก็ได้รับก�รออกแบบให้เป็น
องค์กรที�มีขน�ดไม่ใหญ่ ใช้งบประม�ณไม่ม�ก บนคว�ม 
ค�ดหวังให้เป็นองค์กรสมรรถนะสูง มีคว�มคล่องตัว 
ขับเคลื�อนง�นผ่�นกลไกและเครื�องมือต่�งๆ ไม่ว่�จะเป็น
สมัชช�สุขภ�พ ธิรรมนูญสุขภ�พ ก�รประเมินผลกระทบ 
ด้�นสุขภ�พ ฯลฯ รวมถ่งคณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ  
หรือบอร์ด คสช. ซ่�งมีท่�นน�ยกรัฐมนตรีเป็นประธิ�น  
มีหน้�ที�ในก�รจัดทำนโยบ�ยยุทธิศ�สตร์ด้�นสุขภ�พของ
ประเทศ
  ท้ังหมดท้ังมวลน้ี นพ.สุเทพ จำกัดคว�มว่� โดยแก่น
แล้วถือเป็นก�รออกแบบที� ‘ก้�วหน้�’ เพร�ะจนถ่งวันนี้ยัง 
มีคว�ม ‘ทันสมัย’ ที�สอดคล้องกับก�รทำง�นปัจจุบันอยู่ 
ทว่�ในร�ยละเอียดก�รดำเนินง�นต่�งๆก็ต้องมีก�รปรับ
เปลี�ยนกันต�มคว�มเหม�ะสมต�มบริบทที�เปลี�ยนแปลงไป
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  ตลอดกว่� ๓ ทศวรรษ์ที�ผ่�นม� ‘นพ.สุเทพ’ ผ่�นก�ร
ดำรงตำแหน่งสำคัญๆ ม�เป็นจำนวนม�ก
  นับตั้งแต่ก�รทำง�นในระดับภูมิภ�ค ในตำแหน่ง 
ผู้อำนวยก�รโรงพย�บ�ลชุมชนหล�ยแห่ง ทั้งใน พัทลุง 
และนครศรธีิรรมร�ช ซ่�งได้ฝ�กผลง�นต่�งๆ เอ�ไว้ไม่น้อย 
ไม่ว่�จะเป็นก�รพัฒน�ทีมสุขภ�พระดับอำเภอ จัดตั้ง 
ชมรมผู้สูงอ�ยุระดับเขต/จังหวัด พัฒน�ระบบก�รส่งเสริม 
สขุภ�พผูส้งูอ�ย ุ พร้อมขบัเคลื�อนกจิกรรมก�รส่งเสรมิสขุภ�พ 
ก�รป้องกนัและควบคมุโรคที�สำคญัๆ ในระดับเขตสขุภ�พ 
อีกหล�กหล�ยโครงก�ร
  เมื�อครัง้เข้�ม�ทำง�นร�ชก�รอยู่ในส่วนกล�ง ‘นพ.สุเทพ’ 
ยังมีประสบก�รณ์ในตำแหน่ง รองอธิิบดีกรมควบคุมโรค  
ผูต้รวจร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข เขตสุขภ�พที� ๖ และ ๑๒ 
ก่อนที�จะดำรงตำแหน่งสุดท้�ยคือ หัวหน้�ผู้ตรวจร�ชก�ร 
กระทรวงส�ธิ�รณสุข ซ่�งมีส่วนร่วมขับเคลื�อนก�รปฏิิรูป 
เขตสขุภ�พ ร่วมสะส�งประเดน็โครงสร้�งกรอบอตัร�กำลงั 
ของหน่วยร�ชก�รส่วนภูมิภ�ค ม�เช่นกัน
  จ�กหน้�ง�นที�หล�กหล�ยทัง้ก�รพัฒน�ในระดับพ้ืนที� 
ก�รบริห�รร�ชก�ร รวมถ่งก�รประส�นภ�คก�รเมือง 
ทั้งหมดนี้พอจะทำให้เห็นภ�พได้ว่� ‘นพ.สุเทพ’ คือบุคคล
หน่�งที�มีคว�มเข้�ใจระบบก�รทำง�นทั้งใน “แนวดิ�ง” และ 
“แนวร�บ” ส�ม�รถมองภ�พก�รเชื�อมประส�นเครือข่�ย
ทั้ง ๓ ภ�คส่วน คือ ภ�ครัฐ ภ�ควิช�ก�ร และภ�คประช�
สังคม ที�เป็นองค์ประกอบสำคัญของ “ส�มเหลี�ยมเขยื้อน
ภูเข�” ได้เป็นอย่�งดี
  “ต้นทุนเดิมที� สช. มีอยู่แล้วดีม�ก คือภ�คีเครือข่�ย
จำนวนม�กที�ขับเคลื�อนง�นอยู่ในระดับพื้นที� ในเชิงชุมชน 
สังคม หรือก�รเคลื�อนไหวในแนวร�บ ที�มีคว�มเข้มแข็ง 
เช่นเดียวกับภ�คีด้�นวิช�ก�รที�ค่อนข้�งดีเช่นกัน ซ่�งอ�จ
ยังห�แนวร่วมเข้�ม�เพิ�มคว�มเข้มแข็งให้ม�กข่้น แต่ใน 

เราจะเป็น
‘แพลตฟอร์มีกลาง’

ขณะที�เร�ใช้เครอืข่�ยแนวร�บในก�รขับเคลื�อนง�น กต้็อง 
ยอมรับว่�ในบ�งครั้ง ในบ้�นเร�ยังต้องเป็นก�รทำง�นใน
แนวดิ�ง คือก�รเคลื�อนโดยภ�ครัฐ” เข�วิเคร�ะห์ภ�พ
  อย่�งไรก็ต�ม นพ.สุเทพ อธิิบ�ยว่�ใน พ.ร.บ.สุขภ�พ
แห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ นั้นได้ออกแบบให้มีก�รทำง�น 
ทั้งในแนวร�บที�เน้นก�รมีส่วนร่วมของประช�ชนและ 
ภ�คส่วนต่�งๆ และในแนวดิ�ง โดยมีกลไกบอร์ด คสช. 
ซ่�งนบัว่�มคีว�มพเิศษ์ เพร�ะเป็นกลไกคณะกรรมก�รเพียง 
ไม่กี�หน่วยง�นที�มี “น�ยกรัฐมนตรี” เป็นประธิ�น พร้อม
ทั้งมี รมว.สธิ. เป็นรองประธิ�น มีรัฐมนตรีอีก ๕ กระทรวง  
รวมถ่งผูแ้ทนภ�คส่วนต่�งๆ ที�ครบถ้วน ซ่�งส�ม�รถช่วยนำ 
เอ�ภ�ครัฐเข้�ม�เชื�อมให้ก�รขับเคลื�อนนั้นเข้มแข็งได้

 สานพลัง 13



 สานพลัง  สานพลัง 1514

  “แต่ตอนทำจริงก็อ�จไม่ง่�ย เพร�ะเร�ทร�บกันดีว่� 
ภ�ครัฐ ไม่ว่�กระทรวงหรือกรมต่�งๆ ล้วนมีคว�มเป็น 
นติบิคุคล ทกุคนมีหน้�ง�น มตีวัชีวั้ด มโีครงก�รของตนเอง 
แต่ในเมื�อง�นที�เร�ขบัเคลื�อนคือตวันโยบ�ย ฉะน้ันเร�ต้อง 
มองว่�จะไปร่วมกับเข�อย่�งไร เพร�ะบ�งครั้งหน่วยง�น
เหล่�นี้เข�ก็อย�กเคลื�อนนโยบ�ยเพื�อแก้ปัญห�บ�งเรื�อง  
เนื�องจ�กก�รแก้ได้ต้องไปเกี�ยวข้องกบัหน่วยง�นอื�น ดงัน้ัน 
เข�ก็ส�ม�รถม�ใช้แพลตฟอร์มของ สช. ที�เป็นกลไกกล�ง
ส�นพลังเชื�อมภ�คส่วนต่�งๆ เหล่�นี้ได้” นพ.สุเทพ ระบุ
  ในฐ�นะอดีตข้�ร�ชก�รภ�ครัฐที�เข้�ใจถ่งเน้ือในของ
แต่ละหน่วยง�น รู้จักผู้บริห�รที�ให้ก�รดูแลในแต่ละส่วน  
เข�มองว่�จะส�ม�รถนำจุดแข็งน้ีในก�รด่งกลไกภ�ครัฐ 
เข้�ม�มส่ีวนช่วยในก�รขบัเคลื�อนง�นได้ม�กข้่น เพื�อหนุน 
เสริมกันพอดีกับส่วนที� สช. มีคว�มเข้มแข็งอยู่แล้ว นั้นคือ
เครือข่�ยท้องถิ�น ภ�คประช�ชน ประช�สังคมต่�งๆ ใน
ระดับพื้นที�

  นอกจ�กนี้เข�ยังมองว่�กรรมก�ร ผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้แทน 
ภ�คส่วนต่�งๆ ใน คสช. ล้วนเป็นผู้ที�มีพลัง ม�กด้วย
ปัญญ� คว�มรู้ ประสบก�รณ์ ทั้งยังมีภ�คีเครือข่�ยในก�ร 
ทำง�นที�ส�ม�รถม�ขบัเคลื�อนร่วมกันได้ จง่เป็นหน้�ที�ของ 
เลข�ธิิก�ร คสช. ว่�จะนำเสนอประเด็นนโยบ�ยต่�งๆ 
อย่�งไร ให้ไปสู่ก�รขับเคลื�อนจริง มีผลลัพธิ์เป็นรูปธิรรม
  “ต้องขอบคุณภ�คเีครอืข่�ยท้ังหล�ยที�ทำง�นร่วมกันม� 
ทำให้ตรงนี้กล�ยเป็นทุนที�สำคัญของ สช. ในฐ�นะองค์กร 
ส�นพลงั ซ่�งผมขอฝ�กตัวกบัทุกๆ คนด้วย และชวนภ�คีม� 
ช่วยกนัเดินหน้�ต่อไปอย่�งเข้มแข็ง พร้อมมองโอก�สในก�ร 
เพิ�มเครือข่�ยใหม่ๆ เพิ�มคนรุ ่นใหม่ ร่วมกันสร้�งคน 
สร้�งง�น เข้�ม�ร่วมเสริมเตมิเตม็ เพร�ะเร�อย�กให้ สช. 
เป็นแพลตฟอร์มกล�งที�ทกุคน และหน่วยง�นต่�งๆ ส�ม�รถ 
เข้�ม�ใช้ตรงนี้ได้ ในก�รขับเคลื�อนเรื�องสุขภ�พ หรือก�ร
พัฒน�นโยบ�ยส�ธิ�รณะ” นพ.สุเทพ ระบุ



 สานพลัง  สานพลัง 1716

‘เช็คส่ต๊อก’ 
พร้อมีเปิด
จุดเน้น 

  ในช่วงแรกของก�รทำง�น ‘นพ.สุเทพ’ บอกว่� จำเป็น 
ต้อง “ขอเช็คสต๊อก” ก่อน นั�นหม�ยถ่งก�รทบทวนหน้�ง�น 
ต่�งๆ ของ สช. ที�มีอยู่หล�กหล�ยเรื�อง ว่�มีก�รขับเคลื�อน
ไปแล้วอย่�งไร เช่น มติสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ ที�ออก
ม�กว่� ๙๐ มติ จ�กก�รจัดง�นตลอด ๑๕ ปี ได้ถูกนำไป
ขับเคลื�อนจนเกิดผลลัพธิ์ที�เป็นรูปธิรรมม�กน้อยเพียงใด  
เพื�อนำกลบัม�ทบทวนกระบวนก�รพัฒน�นโยบ�ย ซ่�งคล้�ย 
กับก�รผลิตสินค้� ที�จำเป็นต้องวิเคร�ะห์ว่�จะทำออกม�
อย่�งไรเพื�อให้ผู้คนเกิดก�รนำไปใช้จริง
  ขณะที�ก�รเคลื�อนตวัไปสูห่น้�ง�นในระยะถัดไป ได้มกี�ร 
มองถ่งประเดน็ต่�งๆ ไม่ว่�จะเป็นสขุภ�พปฐมภูม ิก�รปฏิิรปู 
ระบบสขุภ�พ รวมถ่งโจทย์สำคัญของ “ก�รกระจ�ยอำน�จ” 
ที�เข�เชื�อว่� สช. และ คสช. จะต้องทำหน้�ที�ในก�รร่วมคิด 
ร่วมกำหนดนโยบ�ย ยทุธิศ�สตร์ และแนวท�งด้�นสุขภ�พ 
ของประเทศ ภ�ยใต้ระบบที�กำลังเปลี�ยนแปลงไป
  “ตอนนี้เร�ได้เห็นกระแสของก�รกระจ�ยอำน�จ ไม่ว่� 
ก�รถ่�ยโอนโรงพย�บ�ลส่งเสริมสุขภ�พตำบล (รพ.สต.)  
หรอืวนัข้�งหน้�อ�จมอีะไรเปลี�ยนแปลงอกี ตรงน้ีเป็นโจทย์ 
สำคญัที�เร�ต้องมองว่�ในสถ�นก�รณ์ที�เปลี�ยนไป ตวัระบบ 
สุขภ�พจะเป็นอย่�งไร  ทิศท�งระบบสุขภ�พจะเดินไปใน 
ท�งไหน โดยก�รทำง�นของ สช. ที�เร�ต้องไปเชื�อมกับ
หน่วยต่�งๆ ที�เกี�ยวข้องแล้วม�คิดด้วยกัน ฉะนั้นคงไม่ได้ 
ทำง�นทบัซ้อนกบัหน่วยง�นอื�น แต่เร�เป็นกลไกกล�งที�จะ 
เชื�อมร้อย ส�นพลังร่วมกับทุกส่วนที�เกี�ยวข้อง” เข�ตีโจทย์
ก�รทำง�น
  จ�กประสบก�รณ์ในระดับพื้นที� ‘นพ.สุเทพ’ ยังยืนยัน 
ด้วยว่� ปัจจุบันผูค้นให้คว�มสำคัญกบัเรื�องของสขุภ�พกนั 
ม�กข่น้ โดยเฉพ�ะหน่วยง�นท้องถิ�น จ�กเมื�อก่อนที�มกัจะ 

คิดถ่งแต่โครงสร้�งพ้ืนฐ�น ถนน ไฟฟ้� น้ำประป� ฯลฯ 
ทว่�ทุกวันนี้ท้องถิ�นหันม�ให้คว�มสนใจในเรื�องของ 
สขุภ�พกันม�กข่น้ จง่เป็นโอก�สในก�รนำกลไก สช. เข้�ไป 
สนับสนุนข้อมูล วิช�ก�ร หรือวิธิีก�ร และเมื�อท้องถิ�น 
ส�ม�รถขับเคลื�อนจนสำเรจ็ กส็�ม�รถนำเอ�สิ�งที�ดเีหล่�น้ี 
ออกม�เผยแพร่ เพื�อเสริมพลังให้เกิดก�รส�นต่อไปเรื�อยๆ
  นพ.สุเทพ ยังยกตัวอย่�งถ่งประเด็นสำคัญ นั�นคือ 
ปัญห�เรื�องของโครงสร้�งประช�กร ก�รเข้�สู่สังคมสูงวัย 
ท่�มกล�งเดก็ที�เกดิน้อย ซ่�งก�รออกแบบนโยบ�ยจะไม่ใช่ 
เพยีงสำหรบัผูสู้งวยั ต้องมองตัง้แต่ก�รเกิด วยัเดก็ วยัเรยีน 
วัยทำง�น จนถ่งผู้สูงวัย แล้วว�งโจทย์ก�รพัฒน�นโยบ�ย 
ด้�นประช�กรของประเทศ เรื�องนีต้้องใช้เวล�อกี ๑๐-๒๐ ปี 
กว่�จะเริ�มเห็นผล แต่ห�กไม่เริ�มคิดเริ�มทำไว้ในตอนน้ี 
อน�คตย่อมไม่อ�จรับมือได้ทัน
  สำหรับเรื�องนี้ แน่นอนว่�ท�งรัฐบ�ลเองโดย สธิ. ก็ 
มีนโยบ�ยออกม� ซ่�ง ‘นพ.สุเทพ’ ชี้ว่�เป็นอีกส่วนหน่�งที� 
ท�ง สช. ต้องเข้�ไปร่วมขับเคลื�อนเพื�อให้เกิดก�รพัฒน�
ที�สอดคล้องทันกับสถ�นก�รณ์ โดยเข�ยอมรับว่� สช. 
ไม่ใช่หน่วยง�นที�มีอำน�จเชิงสั�งก�รให้ใครนำไปปฏิิบัติ 

หรือเข้�ไปขับเคลื�อนเองได้ แต่เชื�อว่�โดยหลักก�รแล้ว 
ห�กเป็นนโยบ�ยที�ดี และผู้เกี�ยวข้องได้มีส่วนเข้�ม�ร่วม
คิดตั้งแต่ต้นท�ง ย่อมทำให้เกิดก�รนำไปใช้ได้จริง
  ขณะเดยีวกนัเข�ยงัมองถ่งหน้�ง�นของ สช. ที�ส�ม�รถ 
เข้�ม�มีส่วนเชื�อมร้อยกับนโยบ�ยรัฐบ�ล หนุนเสริมก�ร
ขบัเคลื�อนร่วมกันได้ในหล�ยเรื�อง ไม่ว่�จะเป็น “สถ�นชีว� 
ภบิ�ล” สอดคล้องกับหน้�ง�นก�รดูแลผูป่้วยระยะสุดท้�ย 
ต�มม�ตร�  ๑๒ ของ พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติฯ หรือเรื�อง
ของ “ดิจิทัลสุขภ�พ” ซ่�งก็ตรงกับหน้�ง�นต�มม�ตร� ๗ 
ที�มีก�รดำเนินม�อยู่แล้ว
  แน่นอนว่� เป้�หม�ยสูงสุดของเส้นท�งก�รทำง�น 
ทัง้หมดนี ้ คอืก�รก้�วสู ่ “สังคมสุขภ�วะ” หรือก�รทำให้ผูค้น 
ในประเทศมีสุขภ�พที�ดีครบถ้วนทั้ง ๔ มิติ ซ่�ง ‘นพ.สุเทพ’  
ยอมรับว่�นี�ไม่ใช่ง�นที�ง่�ย และห�กจะทำให้เกิดข่น้จริงได้
ทั้งประเทศในคร�วเดียวก็อ�จยังทำไม่ได้
  จ่งมองว่�นอกจ�กก�รขับเคลื�อนนโยบ�ยส�ธิ�รณะ
ในระดับประเทศขณะเดียวกันต้องขับเคลื�อนจ�กพ้ืนที�ที�มี
คว�มพร้อม โดยเน้นในจังหวัด เทศบ�ล  อบต. หรือชุมชน 
ที�มีก�รรวมตัวหรือมีฐ�นทุนเดิม เช่น มีธิรรมนูญสุขภ�พ  
มีผู้นำที�เข้มแข็ง มีก�รขับเคลื�อนเรื�องสุขภ�พอยู่แล้ว เพื�อ
ให้เห็นภ�พคว�มสำเร็จเกิดสังคมสุขภ�วะในแต่ละพ้ืนที� 
แล้วแพร่ขย�ยจ�กหน่วยต่�งๆ เหล่�น้ีสู่สังคมสุขภ�วะ
พื้นที�ต่�งๆ ประกอบรวมกันเป็นภ�พของประเทศ
  “กระบวนก�รพัฒน�นโยบ�ยส�ธิ�รณะ เร�ต้องคิด 
ตัง้แต่ต้น begin with the end in mind โดยมองเห็นไปถ่ง 
ปล�ยท�งจุดสดุท้�ยต้ังแต่ตอนแรก ไม่ว่�จะเป็นแผนง�น 
ธิรรมนูญสุขภ�พ หรือมติสมัชช�สุขภ�พต่�งๆ ต้องมอง 
ต่อไปด้วยว่�เมื�อทำออกม�แล้ว องค์กรหรือภ�คส่วนต่�งๆ 
จะนำไปใช้ต่อได้อย่�งไร  เกิดก�รจัดสรรทรัพย�กรให้ 
นโยบ�ยส�ธิ�รณะนั้นๆ ก�รปฏิิบัติ เพื�อให้ผลลัพธิ์ต�ม
เป้�หม�ยนั้นส�ม�รถเกิดข่้นได้สำเร็จเป็นรูปธิรรม ซ่�งผม
เชื�อมั�นว่� ก�รขับเคลื�อนให้ยั�งยืนจะต้องทำในแนวร�บ 
แต่ก�รเสริมด้วยแนวดิ�งจะทำให้เร�สำเร็จได้” นพ.สุเทพ 
ให้มุมมองก�รทำง�น
  ขณะที�ในแง่ขององค์กร ‘นพ.สุเทพ’ ค�ดหวังว่� บคุล�กร 
สช. จะต้องเก่งคิด เก่งวิช�ก�ร เก่งส�นพลัง   มีคว�มเข้�ใจ 
ในก�รพฒัน�นโยบ�ยใหม่ๆ ส�ม�รถเชื�อมร้อยกับเครือข่�ย 
แต่ละภ�คส่วน โดยเฉพ�ะก�รถักทอส�นพลงัภ�คใีนแนวดิ�ง 
และแนวร�บ และเมื�อ สช. ขับเคลื�อนเรื�องก�รสร้�งสังคม
สุขภ�วะแล้ว สังคมสุขภ�วะก็จะต้องเกิดข่้นภ�ยในหน่วย
ง�นด้วยเช่นกัน

  “ชีวิตก�รทำง�นของผมใช้แค่สองอย่�ง คือคว�มรู้ กับ 
คว�มรกั ในก�รทำง�นก็ต้องมีคว�มรู ้มวีชิ�ก�ร  ไม่ล้�หลัง 
อีกส่วนเมื�อเร�อยู่กับเพื�อนร่วมง�นก็ต้องรักส�มัคคีกัน 
ดแูลช่วยเหลอืกนั ซ่�งเท่�ที�เหน็คิดว่�คนใน สช. มคีณุภ�พ 
มีพลัง มีคว�มรู้ค่อนข้�งดี มีครบทั้ง Integrity intelligence 
& energy ในก�รทำง�น ส่วนเร�มีหน้�ที�กระตุ้น ส่งเสริม 
สนับสนุน สร้�งระบบที�เอือ้ให้แต่ละคนปลดปล่อยศักยภ�พ 
ตวัเองออกม�ได้เต็มที� จง่คิดว่�ก�รทำง�นเน้นที�ก�รทำง�น 
เป็นทีม ทุกคนเข้�ถ่งผมได้ตลอด มีอะไรพร้อมที�จะพูดคุย
และรับฟังเสมอ  คว�มเห็นต่�ง คว�มคิดหล�กหล�ยเป็น
เรื�องดี แต่เมื�อตัดสินใจแล้วก็ต้องเดินไปต�มน้ันด้วยกัน 
ขณะที�ก�รขับเคลื�อนง�นก็ต้องทำให้เกิดผลสำเร็จ smart 
and high performance organization ง�นได้ผล คนมี
คว�มสุข เพื�อให้มีคว�มยั�งยืน” นพ.สุเทพ บอกเล่�สไตล์
ก�รทำง�น 
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ทำาเนียบเลขาธิการื่
คณะกรื่รื่มการื่สุขภาพแห่งชาติิ

นพ.อำำ�พล จิินด�วััฒนะ
ดำรงตำแหน่ง:

๑ กรกฎ�คม ๒๕๕๑ -
๓๐ มิถุน�ยน ๒๕๕๙

๑

นพ.พลเดช ปิ่่�นปิ่ระทีีปิ่
ดำรงตำแหน่ง:

๑ กรกฎ�คม ๒๕๕๙ -
๘ พฤษ์ภ�คม ๒๕๖๒

๒

นพ.ปิ่ระทีีปิ่ ธนกิิจิเจิริญ
ดำรงตำแหน่ง:

๒๐ กันย�ยน ๒๕๖๒ -
๑๙ กันย�ยน ๒๕๖๖

๓

นพ.สุุเทีพ เพชรม�กิ
ดำรงตำแหน่ง:

๑๖ ตุล�คม ๒๕๖๖ -
ปัจจุบัน

๔
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คลี่่�ปม   ‘เด็กเกิดน้อย’
ปัญหาเชิิงโครงสร้าง

ที่่�ต้้องแก้้ด้้วย

รื่ า ย ง า น พิ เ ศ ษ

 สานพลัง  สานพลัง 2120

‘ระบบ’



 สานพลัง  สานพลัง 2322

หนึ่่�งในึ่วาระสำาคัญที่่� นึ่พ.ชิลี่นึ่่านึ่ ศรแีก้้ว 
รมว.สาธารณสุข (สธ.) ประก้าศในึ่ระหว่าง
ก้ารแถลี่งนึ่โยบายรัฐบาลี่ต้่อรัฐสภา
เม่�อวันึ่ที่่� ๑๓ ก้.ย. ๒๕๖๖ ค่อ
ก้ารแก้้ไขปัญหา ‘เด็กเกิดน้อย’

นึ่พ.ชิลี่นึ่่านึ่ มั�นึ่ใจว่า
รัฐบาลี่แลี่ะนึ่ายก้รัฐมนึ่ต้รจีะ ‘เอาด้วย’ 
แลี่ะจะหยิบยก้เร ่�องนึ่่�ข่�นึ่มาเป็นึ่

  สภ�พปัญห�เด็กเกิดน้อย กำลัง ‘เขย่�โครงสร้�งประช�กรไทย’ โดยข้อมูล 
จ�ก สำนักังานสภาพัฒนากัารัเศรัษฐกัิจิแล้ะสังคมแห่่งชาติิ หรือสภ�พัฒน์ 
ชี้ให้เห็นว่� ห�กนับย้อนหลังไปร�ว ๒๐ ปี ม�จนถ่งปัจจุบัน พบว่�จำนวน 
‘เด็กและแรงง�น’ ไทย มีแนวโน้มลดลงอย่�งต่อเนื�อง สวนท�งกับสัดส่วนของ 
‘ผู้สูงอ�ยุ’ จะเพิ�มข่้นเป็นอย่�งม�ก
  ปี ๒๕๖๔ ถือเป็นครั้งแรกของประเทศไทยที�มีอัตร�ก�รต�ยม�กกว่�อัตร�
ก�รเกิด
  กล่�วคือ ประเทศไทยมีอัตร�ก�ร “ต�ย” จำนวน ๕.๖๓ แสนคน ม�กกว่�
ก�ร “เกิด” ซ่�งอยู่ที� ๕.๔๔ แสนคน และห�กเทียบด้วยตัวเลขของ “อัตร�ก�ร
เจริญพันธิุ์” (Fertility Rate) ที�หม�ยถ่งจำนวนประช�กรที�ผู้หญิงคนหน่�งจะเพิ�ม 
ให้กับสังคม พบว่�ปัจจุบันเหลือเพียง ๑.๓ คน จ�กในอดีตที�เคยม�กถ่ง ๖ คน
     นพ.ปิ่รัะทีปิ่	ธนกัจิิเจิรัญิ เลข�ธิิก�รคณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ ระบวุ่� 
เมื�อโครงสร้�งประช�กรประเทศไทยเปลี�ยนแปลงไป เมื�อเร�เข้�สู่สังคมสูงอ�ยุ 
ในขณะเดียวกันคนในปัจจุบันกลับไม่ต้องก�รมีบุตร จ่งส่งผลให้เด็กเกิดน้อย
  ฉะนัน้ก�รแก้ไขปัญห�ในเรื�องนี ้ นอกจ�กจะต้องแสวงห�แนวท�งทำให้เด็ก 
เกิดม�กข่้นแล้ว ยังต้องมี “ระบบรองรับ” เพื�อให้เด็กที�เกิดข่้นม�แล้วมีคุณภ�พ
ชีวิตที�ดี เจริญเติบโตข่้นอย่�งมีสุขภ�วะดี
  นำม�สู่ก�รจัดเวทีสนทน�นโยบ�ยส�ธิ�รณะ (Policy Dialogue) ครั้งที� ๔ 
หัวข้อ	 “เมื�อไทยเข้าส่่สังคมเด็กัเกัิดน้อย:	 ปิ่ัญห่าแล้ะทางออกั”	 เมื�อวันที� 
๑๕ ก.ย. ๒๕๖๖ เพื�อฉ�ยภ�พผลกระทบในมิติสำคัญ แสวงห�แนวท�งก�ร
แก้ปัญห� และสกัดเป็นข้อเสนอเชิงนโยบ�ยส่งให้รัฐบ�ล รวมถ่งหน่วยง�นที� 
เกี�ยวข้อง
  

‘วาระแห่งชาติ’‘วาระแห่งชาติ’
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 อภิญญา	ชมภ่มาศ
อธิิบดีกรมกิจก�รเด็กและเย�วชน
กระทรวงก�รพัฒน�สังคมและคว�มมั�นคงของมนุษ์ย์ (พม.)

  อภญิญา	ชมภม่าศ อธิิบดกีรมกิจก�รเดก็และเย�วชน กระทรวงก�รพัฒน� 
สังคมและคว�มมั�นคงของมนุษ์ย์ (พม.) ให้ภ�พมิติสังคมจ�กสถ�นก�รณ์เด็ก
เกิดน้อยว่� นอกจ�กเด็กเกิดน้อยแล้ว สิ�งที�ต้องพูดถ่งต่อไปก็คือ ‘คุณภ�พของ
ประช�กร’ “เพร�ะนอกจ�กเด็กจะเกิดน้อยแล้ว ส่วนหน่�งยังเกิดในครอบครัวที�
ข�ดคว�มพร้อม ทำให้ไม่มีพัฒน�ก�รที�เหม�ะสม
  สำหรับ พม. มีโครงก�รที�ดูแลในทั้งสองด้�น คือส่งเสริมก�รมีลูกและทำให้
เดก็ที�เกดิม�น้ันมคีณุภ�พด้วย ไม่ว่�จะเป็น “เงินอดุหนุนเดก็แรกเกดิ” เดือนละ 
๖๐๐ บ�ท ซ่�งจะจ่�ยให้กับครอบครัวที�มีร�ยได้ต�ำกว่� ๑ แสนบ�ทต่อปี โดย
ปัจจุบันมีผู้ลงทะเบียนรับเงินอุดหนุนประม�ณ ๒.๓ ล้�นคน นอกจ�กน้ียังมี 
โครงก�รบ้�นปลอดภัยสำหรับเด็ก โครงก�รป้องกันก�รตั้งครรภ์ที�ไม่พร้อม
ในวัยรุ่น
  อภญิญ� บอกว่� ท�งออกของปัญห�น้ีคงไม่ส�ม�รถจัดก�รได้โดยใคร หรือ 
หน่วยง�นใดหน่วยง�นหน่�ง ห�กจำเป็นที�ทุกส่วนจะต้องม�ร่วมมือกัน เพร�ะ 
ทกุคนล้วนจะได้รับผลกระทบจ�กปัญห�เดก็เกดิน้อยนีด้้วยกัน โดยทางออกัที� 
สำคัญคือกัารัสรั้างแรังจิ่งใจิให่้คนมีล้่กัเพิ�มขึ�น	แล้ะทำให่้เขามั�นใจิว่าจิะ
สามารัถเล้ี�ยงล้่กัได้ภายใติ้ภาวกัารัณ์ทางเศรัษฐกัิจิแล้ะสังคมในปิ่ัจิจิุบัน
  อภิญญ� ยกตัวอย่�งถ่งเงินอุดหนุนเด็กแรกเกิด ที�อ�จปรับให้เป็นแบบ 
สวัสดิก�รถ้วนหน้� หรือก�รปรับสถ�นรับเลี้ยงเด็กที�มีอยู่กว่� ๕ หมื�นแห่ง 
ทั�วประเทศ ให้เพิ�มก�รรองรับอ�ยุเด็กที�น้อยลง เปิดเวล�รับเลี้ยงให้เร็วข่้น 
เพื�อให้ผู้ปกครองส�ม�รถทำง�นได้สะดวกข่้น
  ถัดม�เป็นมุมมองในมิติแรงง�นโดย	นันทชัย	ปิ่ัญญาสุรัฤทธิ� ผู้ตรวจ 
ร�ชก�รกระทรวงแรงง�น ที�สะท้อนว่�ปัญห�จ�กโครงสร้�งประช�กรที�บดิเบีย้ว 
ได้กระทบม�ถ่งจำนวนแรงง�นที�ข�ดห�ยไป ซ่�งที�ผ่�นม�น�ยจ้�งส่วนใหญ่ก็ได้ 
ใช้วิธิีแก้ไขด้วยก�รนำเข้�แรงง�นไร้ฝีมือจ�กต่�งประเทศเข้�ม�แทน
  อีกมุมหน่�งคือ ในขณะที� “กลุ่มแรงง�นต่�งด้�ว” กำลังได้รับแรงจูงใจจ�ก
น�ยจ้�งด้วยสวัสดิก�รต่�งๆ พบว่�คว�มพย�ย�มสนับสนุนให้แรงง�นไทย 
มลีกูน้ันกลบั “มอดลงเรื�อยๆ” เช่น ก�รผลักดนัให้สถ�นประกอบก�รขน�ดใหญ่ 
มีศูนย์เด็กเล็ก หรือศูนย์นมแม่ ที�กำลังมีแนวโน้มลดลง เพร�ะไม่มีเด็กเข้�ม�
ใช้บริก�ร

ทางออกที�ส่ำาคัญคือ การส่ร้าง
แรงจ่งใจให้คนมีีล่กเพิ�มีข่�น
และทำาให้เขามีั�นใจว่าจะ
ส่ามีารถเลี�ยงล่กได้ ภายใต้
ภาวการณ์์ทางเศรษฐกิจ
และส่ังคมีในปัจจุบัน
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	 	“นายจ้ิางที�ต้ิองกัารัจิง่ใจิให้่แรังงานต่ิางด้าวอย่่กัับเขา	 เรัิ�มติั�งแต่ิกัารัให้่ 
ที�พักั	พอแรังงานอย่่ทำงานมา	๕-๑๐	ปิ่ี	 กั็เรัิ�มมีบุติรั	 เขากั็จิ่งใจิโดยเปิ่่ด 
ศ่นย์เด็กัเล้็กั	จิ้างครั่มาสอนปิ่รัะจิำ	จิึงเกิัดเปิ่็นภาพที�ติอนเช้าจิ่งมือล้่กั 
เข้าศ่นย์เด็กัเล้็กั	ติอนสายแม่แวะมาให่้นมล้่กัได้	ติอนเที�ยงแวะมากัินข้าว
ด้วยกัันได้	พอโติจินเข้าโรังเรัียน	ทางโรังงานกั็มีรัถรัับ-ส่งไปิ่เรัียนอีกั	ส่วน 
แรังงานไทยส่วนให่ญ่ที�อาศยัอย่น่อกัโรังงาน	 เดนิทางไปิ่-มาเอง	 เรัากัล้บั 
ไม่ได้เห่น็ถึงสิ�งเห่ล่้านี�	 จิงึเป็ิ่นภาพที�น่าสะท้อนใจิ	 แล้ะต้ิองย้อนกัล้บัมาด ่
ว่าจิะช่วยกัันทำอย่างไรั” นันทชัย ตั้งคำถ�ม
  นอกจ�กน้ี เข�ยังระบุถ่งสิ�งที�น่�เป็นห่วงคอื “ระบบประกนัสงัคม” ที�ปัจจบุนั 
ม ี“คนจ่�ยเงิน” น้อยกว่� “คนใช้เงิน” และจำเป็นต้องเร่งห�ท�งแก้ไข โดยอีกส่วน 
ที�อ�จเริ�มทำได้ก่อนคอืก�รปรบัสทิธิิประโยชน์ ในเมื�อปัจจบุนัจำนวนเดก็เกดิน้อย 
มผู้ีม�เบกิสทิธิิค่�คลอดบตุรหรอืเงนิสงเคร�ะห์บตุรน้อยลง กอ็�จนำงบประม�ณ 
เหล่�นัน้ม�เพิ�มสทิธิิประโยชน์ให้กบัผูท้ี�มภี�วะมบีตุรย�ก ที�ปัจจบุนัยงัต้องจ่�ย 
เงินเอง
  ในแง่สุขภ�พ นพ.โอฬารัิกั	มุสิกัวงศ์ ผู้อำนวยก�รกองม�รด�และท�รก  
กระทรวงส�ธิ�รณสุข (สธิ.) ระบุว่� ปัญห�เด็กเกิดน้อยนั้นอ�จมีปัจจัยในหล�ย 
แง่มมุ ไม่ว่�จะในเชงิเศรษ์ฐกจิ สงัคม หรอืกรอบวัฒนธิรรมที�อ�จมองว่�เส้นท�ง 
ชีวิตคนต้องมีคว�มพร้อมระดับหน่�งจ่งค่อยมีลูก รวมทั้ง “ภ�วะมีบุตรย�ก” 
ซ่�งเร�ควรต้องช่วยแก้ไข โดยในประเทศไทยมีแพทย์ที�ดแูลรกัษ์�ภ�วะมบีตุรย�ก 
อยู่ร�ว ๓๐๐ คน

นพ.โอฬารัิกั	มุสิกัวงศ์
ผู้อำนวยก�รกองม�รด�และท�รก  

กระทรวงส�ธิ�รณสุข (สธิ.)

สุภัค	วิรัุฬห่ากัารัุญ
ผู้อำนวยก�รฝ่�ยห้องปฏิิบัติก�รนโยบ�ยก�รอุดมศ่กษ์� วิทย�ศ�สตร์ วิจัยและนวัตกรรม
สำนักง�นสภ�นโยบ�ยก�รอุดมศ่กษ์� วิทย�ศ�สตร์ วิจัยและนวัตกรรมแห่งช�ติ (สอวช.) 

นอกจากส่าเหตุของเด็กเกิดน้อยแล้ว 
ยังมีีปัจจัยในเรื�องของทัศนคติ 
ที�เด็กเจนเนอเรชั�นใหมี่มีองไมี่เห็น
ความีจำาเป็นของการศ่กษาในระบบ 
ด้วยความีก้าวหน้าทางเทคโนโลยีที�
มีองว่าส่ามีารถเรียนร่้ได้ด้วยตนเอง
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  ทั้งนี้ นพ.โอฬ�ริก ได้ให้ข้อเสนอโดยแบ่งเป็น ๓ กลุ่ม คือ ๑. กลุ่มคนที� 
ไม่อย�กมีลูก ไม่จำเป็นต้องทำแคมเปญอะไร เพร�ะเข�ไม่อย�กมีอยู่แล้ว  
๒. กลุม่ผูมี้บุตรย�ก ต้องช่วยสนบัสนนุโดยกำหนดเป็นชุดสทิธิิประโยชน์ด้�นก�ร 
รกัษ์�ให้ ซ่�งปัจจบุนัสำนกัง�นหลักประกนัสขุภ�พแห่งช�ติ (สปสช.) ได้ยอมรบัว่� 
เป็นโรคแล้ว ส�ม�รถเบิกจ่�ยค่�รักษ์�ได้ ๓. กลุ่มที�ยังก้ำก่�งว่�จะมีหรือไม่ 
ส่วนนี้จะเสนอให้มีนโยบ�ยเป็นตัวช่วย ๓ ประก�ร คือ เงิน เวล� คน
  สำหรับ “เงิน” คือก�รมีงบอุดหนุน หรือสิทธิิประโยชน์ท�งภ�ษ์ี โดยเงิน
อุดหนุนจะต้องสูงกว่�ปัจจุบันจ่งจะเพิ�มแรงจูงใจ โดยเฉพ�ะอย่�งยิ�งค่�เทอม 
โรงเรียน ควรนำม�ลดหย่อนภ�ษี์ได้เต็มที� ในขณะที� “เวล�” คือวันล�ก�ร 
ทำง�น ซ่�งในหล�ยประเทศส�ม�รถล�คลอดบุตรได้น�นถ่ง ๑-๑.๕ ปี โดยใน 
ระหว่�งล� รฐัและสถ�นประกอบก�รอ�จร่วมกันจ่�ยเงนิเดือนคนละคร่�ง เพร�ะ 
ถือเป็นก�รลงทุนของประเทศ ขณะเดียวกันหลังกลับเข้�ม�ทำง�น ก็อ�จให้
แม่ได้มีช่วงเวล�ทำง�นที�ยืดหยุ่นเพื�อให้มีเวล�ไปดูลูกด้วย ส่วนสุดท้�ย “คน” 
ผู้ที�จะม�ช่วยเลี้ยงดูเด็ก เช่น ศูนย์เด็กเล็ก, Day Care ซ่�งขณะนี้ประเทศญี�ปุ่น  
พบว่�ในหล�ยเมืองมีก�รแข่งขันสร้�งศูนย์เด็กเล็กที�มีคุณภ�พ เพื�อด่งดูดให้
คนเข้�ม�อยู่อ�ศัยในเมืองนั้น
  ฟ�กฝั�งวิช�ก�ร สุภัค	 วิรัุฬห่ากัารัุญ ผู้อำนวยก�รฝ่�ยห้องปฏิิบัติก�ร 
นโยบ�ยก�รอุดมศ่กษ์� วิทย�ศ�สตร์ วิจัยและนวัตกรรม สำนักง�นสภ�
นโยบ�ยก�รอุดมศ่กษ์� วิทย�ศ�สตร์ วิจัยและนวัตกรรมแห่งช�ติ (สอวช.) 

ร่วมสะท้อนภ�พปัญห�ผ่�นสถ�นก�รณ์จำนวนผู้เรียนที�เข้�สู่ระบบอุดมศ่กษ์� 
ซ่�งมีแนวโน้ม ‘ลดลง’ อย่�งต่อเนื�อง ร�ว ๑.๙% ต่อปี และเป็นที�น่�เสียด�ยว่�
ในบ�งคณะหรือบ�งหลักสูตรที�มีคว�มน่�สนใจ มีคว�มท้�ท�ย หรืออ�จเป็น 
ที�ต้องก�รของตล�ด จำเป็นต้องปิดตัวลงเนื�องจ�กไม่มีผู้เรียน
  ทั้งนี้ นอกจ�กส�เหตุของเด็กเกิดน้อยแล้ว ยังมีปัจจัยในเรื�องของทัศนคติ 
ที�เด็กเจนเนอเรชั�นใหม่มองไม่เห็นคว�มจำเป็นของก�รศ่กษ์�ในระบบ 
ด้วยคว�มก้�วหน้�ท�งเทคโนโลยีที�มองว่�ส�ม�รถเรียนรูไ้ด้ด้วยตนเอง ขณะที� 
ปัจจัยอีกส่วนยังเป็นก�รเข้�ไม่ถ่งก�รศ่กษ์� คว�มย�กจน คว�มเหลื�อมล้ำ 
ที�ยังดำรงอยู่ในสังคม
	 	“ปัิ่ญห่าที�จิะเกิัดขึ�นห่ากัเรัาไม่สามารัถดึงเด็กัเข้าส่่รัะบบได้เพียงพอ	 
ในอนาคติอาจิทำให้่เรัาขาดแคล้นแรังงานทกััษะสง่	 เมื�อวยัแรังงานที�เป็ิ่น 
กัำล้ังสำคัญในกัารัเพิ�มผล้ผล้ิติทางเศรัษฐกัิจิให้่กัับปิ่รัะเทศมีไม่มากัพอ	 
กั็จิะกัล้ายเปิ่็นปิ่ัญห่าล้่กัโซ่่ติามมามากัมาย	แติ่ในขณะที�เรัามีเด็กัเข้า
รัะบบอุดมศึกัษาล้ดล้ง	ในส่วนของอาชีวศึกัษา	ห่รัือสายอาชีพ	มีจิำนวน 
ที�เพิ�มสง่ขึ�น	จิงึเป็ิ่นโจิทย์ที�เรัาต้ิองร่ัวมกัันพฒันาทกััษะ	Up-Skill,	Re-Skill 
กัลุ้่มแรังงานเห่ล้่านี�ขึ�นมาด้วย” สุภัค ระบุ
  สำหรับแนวท�งออกของปัญห� ผู้แทนจ�ก สอวช. มองถ่งคว�มจำเป็นของ
ง�นวิจัย ง�นวิช�ก�ร ก�รใช้ฐ�นคิดท�งวิทย�ศ�สตร์ที�จะเข้�ม�ร่วมกันศ่กษ์�
วเิคร�ะห์ ถอดบทเรียนจ�กที�ต่�งๆ เพื�อนำม�ปรับใช้ให้เหม�ะสมและตอบโจทย์ 
ของประเทศ ขณะเดียวกันยังเป็นชุดข้อมูลคว�มรู้ ที�ประช�ชนส�ม�รถนำม� 
ใช้ในก�รว�งแผนครอบครัว วิเคร�ะห์ว่�ควรจะมีบุตรกี�คน ในช่วงเวล�ใด 
เพื�อให้เด็กที�เกดิม�อยูใ่นสงัคมที�มคีณุภ�พ ส่วนภ�วะมบีตุรย�ก กอ็�ศยันวตักรรม 
เทคโนโลยี ก�รเก็บไข่ ฯลฯ เข้�ม�ช่วยให้คนส�ม�รถมีลูกได้เมื�อพร้อม
  อีกผูห้น่�งที�มบีทบ�ทในก�รเป็นตัวแทนของภ�คเอกชน	ดรั.สมัพนัธ์	ศิล้ปิ่นาฎ 
ประธิ�นกรรมก�รจัดสมัชช�สขุภ�พแห่งช�ติ (คจ.สช.) ครัง้ที� ๑๗-๑๘ ยอมรบัว่� 
ภ�คเอกชนนั้นเป็นหน่�งในจำเลยของก�รทำให้เด็กเกิดน้อย ซ่�งห�กมองเฉพ�ะ
แรงง�นในระบบที�มีอยู่ร�ว ๑๐ ล้�นคน ท้ังธิุรกิจร�ยใหญ่ไปจนถ่งร�ยเล็ก  
พบว่�กลุ่มแรงง�นส่วนใหญ่ไม่ได้ทำง�นอยู่ในถิ�นกำเนิดของตนเอง แต่เป็น 
แรงง�นย้�ยถิ�นฐ�นเข้�ม�ในจุดต่�งๆ ขณะเดียวกันภ�ระง�นยังเป็นส่วนที� 
สร้�งคว�มเครียด ซ่�งทั้งหมดนี้ล้วนเป็นปัจจัยที�ทำให้เด็กเกิดน้อยลง
  “บ�งครอบครัว พ่อไปท�ง แม่ไปท�ง ทำง�นอยู่คนละที� หรือเวล�ทำง�น
ไม่ตรงกัน ก็ไม่ได้เอื้อให้เกิดก�รเจริญพันธิุ์ ฉะนั้นต้องยอมรับว่�แม้ภ�คเอกชน
จะเป็นตัวขับเคลื�อนให้เกิดร�ยได้ท�งเศรษ์ฐกิจ แต่ก็ตกเป็นจำเลยที�ทำให้เด็ก
เกิดน้อยด้วย อย่�งไรก็ต�ม ต้องบอกว่�เร�ยังมีจำเลยชั้นดี คือภ�คเอกชน 
หล�ยองค์กรที�มีม�ตรก�รช่วยกระตุ้นให้พนักง�นมีบุตร ไม่ว่�จะเป็นก�รให ้
วันล�หยุดเพิ�ม มีมุมนมแม่ หรือหล�ยองค์กรก็เริ�มนำเทคโนโลยีเข้�ม�ใช้  
ช่วยให้พนักง�นเครียดน้อยลง ส่วนน้ีคือตัวอย่�งของภ�คเอกชนที�ได้นำร่อง  
และส�ม�รถนำเอ�สิ�งดีๆ เหล่�น้ีไปขย�ยผลเพื�อแก้ปัญห�ร่วมกันต่อไป” 
ดร.สัมพันธิ์ ระบุ
  ในฐ�นะบทบ�ทของประธิ�น คจ.สช. เข�ยืนยนัว่� เรัื�องของ	“เดก็ัเกัดิน้อย” 
จิะเปิ่็นห่นึ�งในวารัะของ	 “สมัชชาสุขภาพแห่่งชาติิ”	 ในช่วง	๒	ปิ่ีนี� 
อย่างแน่นอน	แล้ะขณะนี�กั็กัำล้ังอย่่รัะห่ว่างกัารัปิ่รัะชุม	รัวบรัวมข้อม่ล้	 
เพื�อนำไปิ่ส่่กัรัะบวนกัารัพัฒนาข้อเสนอเชิงนโยบาย	ที�จิะนำทุกัภาคส่วน
เข้ามาดำเนินกัารัในเรัื�องนี�รั่วมกััน	 เพรัาะปิ่ัญห่านี�จิำเปิ่็นจิะติ้องเรั่งห่า

ดรั.สัมพันธ์	ศิล้ปิ่นาฎ
ประธิ�นกรรมก�รจัดสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ (คจ.สช.)
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แนวทางแกั้ไขให่้ได้ภายใน	๓-๕	ปิ่ี
  ท้ังหมดน้ีจง่เป็นตัวสะท้อนว่� โจทย์ก�รแก้ไขปัญห�ด้�นประช�กร คงไม่ใช่ 
ก�รเพิ�มจำนวนในเชิง “ปริม�ณ” เพียงอย่�งเดียว แต่ก�รยกระดับในเรื�อง 
“คุณภ�พ” ก็เป็นคว�มท้�ท�ย และที�สำคัญคือเรื�องนี้เป็นปัญห�เชิงโครงสร้�ง 
ต้องอ�ศัยก�รส�นพลังและก�รแก้ไขด้วย ‘ระบบ’ 
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เ กั า ะ ติ ิด  คุ ส ช .

‘นพ.ชลน่าน’ น่ั่�งหัว่โต๊๊ะ ถก คสช.
แต่๊งต่๊�ง ‘นพ.สุุเทุพ เพชรมิากั’ 
เป็็นั่เลขาธิกิัาร คสุช. คนใหม่ิ

และคว�มคืบหน้�ก�รเตรียมก�รจัด
สมัชช�สุขภ�พเมืองพัทย� ครั้งที� ๒
  นพ.ชลน่�น เปิดเผยในก�รประชุม 
คสช. ครั้งแรกว่� มีคว�มยินดีเป็น
อย่�งยิ�งที�ในวันน้ีได้เข้�ร่วมประชุม  
คสช. ซ่�งเป็นกลไกที�มีบทบ�ทสำคัญ 
ในก�รกำหนดยุทธิศ�สตร์ นโยบ�ยด้�น 
สุขภ�พของประเทศ รวมทั้งสร้�งก�ร 
มีส่วนร่วมของทุกภ�คส่วนในก�ร
ดำเนินง�นด้�นสุขภ�พทั้งในระดับ
ประเทศและพื้นที� ต�มเจตน�รมณ์ของ 
พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐  
โดยขณะนี้ก็กำลังอยู่ในช่วงเปลี�ยนผ่�น 
ของทีมเลข�ธิิก�ร และคณะกรรมก�ร 
สุขภ�พแห่งช�ติชุดใหม่ที�จะเข้�ม�ร่วม 
ทำหน้�ที� ส�นง�นต่อจ�กคณะกรรมก�ร 
ชุดเก่�ที�จะหมดว�ระลงใน ธิ.ค. ปีนี้
   นพ.ชลน่�น กล่�วว่� เพื�อให้ก�ร 
บูรณ�ก�รภ�รกิจด้�นสุขภ�พมีคว�ม 
ชดัเจนม�กยิ�งข่น้ ขณะนีร้ฐับ�ลมแีนวคดิ 
ที�จะผลักดันให้มีก�รแต่งตั้ง “คณะ 
กัรัรัมกัารัพฒันารัะบบสขุภาพแห่่งชาติ”ิ 
ซ่�งมีน�ยกรัฐมนตรี เป็นประธิ�น เพื�อ 

	 	ปิ่รัะเดิมนัดแรักัของกัารัปิ่รัะชุม 
คณะกัรัรัมกัารัสขุภาพแห่่งชาติ	ิ(คสช.) 
ห่ลั้งจิากัมีกัารัแติ่งติั�งคณะรััฐมนติรัี	
(ครัม.)	อย่างเปิ่็นทางกัารั	ซ่ึ�งติรังกัับ
กัารัปิ่รัะชุมครัั�งที�	๕/๒๕๖๖	เมื�อวันที�	
๑๘	กั.ย.	๒๕๖๖	
  ก�รประชมุในครัง้นี ้ได้รบัเกยีรตจิ�ก 
นพ.ชล้น่าน	ศรัีแกั้ว รมว.ส�ธิ�รณสุข 
(สธิ.) ในฐ�นะรองประธิ�น คสช. โดย 
ตำแหน่ง เดินท�งม�ทำหน้�ที� เป ็น
ประธิ�นก�รประชุมด้วยตัวเอง
  มติที�น่�สนใจและสำคัญจ�กวงถก 
คสช. ก็คือ ที�ประชุมได้มีมติเห็นชอบให้ 
นพ.สุเทพ	 เพชรัมากั เป็นเลข�ธิิก�ร  
คสช. คนใหม่ ต�มผลก�รคัดเลือกของ 
คณะกรรมก�รบริห�ร (คบ.) สำนักง�น 
คณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ (สช.) 
ที�มี	นพ.วิชัย	โชควิวัฒน เป็นประธิ�น
  นอกจ�กนี้ ที�ประชุมยังได้มีมติเห็น
ชอบแผนก�รดำเนินง�น แผนก�รเงิน
และงบประม�ณประจำปี งบประม�ณ  
๒๕๖๗ ของ สช. รวมทั้งรับทร�บถ่ง 
ผลก�รสรรห�กรรมก�รใน คสช. ชุดใหม่ 

ร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข และผู ้
ตรวจร�ชก�รฯ เขตสุขภ�พที� ๖ โดยใน
อดีตเคยดำรงตำแหน่งสำคัญม�กม�ย  
ไม่ว่�จะเป็น ผู้อำนวยก�รโรงพย�บ�ล 
ชุมชนหล�ยแห่ง, ข้�ร�ชก�รก�รเมือง 
ในตำแหน่งเลข�นุก�ร รมว.สธิ. ใน
ยุคของ ศ.นพ.รัชตะ รัชตะน�วิน เป็น 
รัฐมนตรี, รองอธิิบดีกรมควบคุมโรค, 
ผู้ตรวจร�ชก�รเขต ๖ และเขต ๑๒ 
รวมท้ังยงัมส่ีวนในคณะทำง�นสนบัสนนุ 
วชิ�ก�รรัฐมนตรียคุ นพ.มงคล ณ สงขล� 
รมว.สธิ. ที�ร่วมผลกัดนัและตดิต�มคว�ม 
ก้�วหน้�ของ พ.ร.บ.สุขภ�พแห่งช�ติฯ 
ด้วย
    นพ.ปิ่รัะทีปิ่	ธนกัจิิเจิรัญิ	เลข�ธิิก�ร  
คสช. กล่�วว่� ก�รประชุมวนัน้ีซ่�งถอืเป็น 

แก้ ปัญห�ในเชิงโครงสร้�งที�ถูกตั้ ง 
ข้อสังเกตว่�ไม่เป็นเอกภ�พ โดยคณะ 
กรรมก�รชดุดงักล่�วจะทำหน้�ที�พฒัน� 
ขบัเคลื�อนระบบสขุภ�พ รวมถ่งบูรณ�ก�ร 
ทกุกระทรวงที�เกี�ยวข้องม�ทำง�นร่วมกัน 
ในขณะที� คสช. ก็จะยังคงเดินหน้�
ทำง�นด้�นพัฒน�และขับเคลื� อน
นโยบ�ยด้�นสุขภ�พคู่ขน�นและหนุน
ช่วยกัน
  ก�รประชมุ คสช. ในครัง้นีที้�ประชมุ 
มีมติเห็นชอบให้ นพ.สุเทพ	เพชรัมากั 
ดำรงตำแหน่งเลข�ธิิก�ร คสช. แทน  
นพ.ปิ่รัะทีปิ่	 ธนกัิจิเจิรัิญ ที�กำลังจะ 
หมดว�ระก�รทำง�นในวันที� ๒๐ ก.ย. 
๒๕๖๖ และหลังจ�กนี้ จะมีก�รเสนอ 
มต ิคสช. ต่อน�ยกรฐัมนตรเีพื�อพจิ�รณ� 
ลงน�มในคำสั�งแต่งตั้งต่อไป โดยใน 
ระหว่�งนี้มี นายเอ็นน่	 ซ่ื�อสุวรัรัณ  
กรรมก�รบริห�รสำนักง�นคณะกรรมก�ร 
สุขภ�พแห่งช�ติ (คบ.) ทำหน้�ที�รักษ์�
ก�รแทนเลข�ธิิก�รฯ ไปก่อน
  ในส่วนของ นพ.สุเทพ	 เพชรัมากั	
ปัจจุบันดำรงตำแหน่งหัวหน้�ผู้ตรวจ 

ครั้งส่งท้�ยในฐ�นะเลข�ธิิก�ร คสช.  
อย�กขอขอบคุณกรรมก�รทุกภ�คส่วน 
ที� ได้ให้ก�รสนับสนุนในก�รดำเนิน
ภ�รกิจส�นพลังสร้�งสังคมสุขภ�วะดี 
ร่วมกนัตลอด ๔ ปีที�ผ่�นม� และเห็นว่� 
นพ.สุเทพ เพชรม�ก ที�จะรับหน้�ที�เป็น 
เลข�ธิิก�ร คสช. คนใหม่ เป็นแพทย ์
ชนบทที�มีคว�มรู ้ คว�มส�ม�รถ มี
ประสบก�รณ์ด้�นก�รบริห�รระดับ
สูงทั้งภ�ยในกระทรวงส�ธิ�รณสุข
และเคยเป็นข้�ร�ชก�รก�รเมืองใน 
ตำแหน่งเลข�นุก�ร รมว.สธิ.ม�ก่อน จง่ 
เป็นผู้มีคว�มเหม�ะสมในก�รรับไม้ต่อ
เป็นเลข�ธิิก�ร คสช. คนต่อไปอย่�งม�ก
  ขณะเดียวกัน ที�ประชุม คสช. ยังได้ 
เห็นชอบแผนก�รดำเนินง�น แผนก�ร 
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เงนิและงบประม�ณประจำปี งบประม�ณ 
๒๕๖๗ ของ สช. และได้รบัทร�บผลก�ร 
สรรห�กรรมก�รใน คสช. ชุดใหม่ หรือ
ชุดที� ๕ ในกลุ่มต่�งๆ ประกอบด้วย  
กลุ่มผู้แทนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น 
จำนวน ๔ คน กลุ่มผู้ทรงคุณวุฒิด้�น
ต่�งๆ จำนวน ๖ คน และกลุ่มผู้แทน
องค์กรภ�คเอกชนที�ไม่แสวงห�กำไรฯ 
จำนวน ๑๓ คน  ซ่�ง คสช.ชดุใหม่นีจ้ะเข้� 
ทำหน้�ที�ต่อจ�ก คสช. ชุดปัจจุบัน เริ�ม 
ตัง้แต่วันที� ๗ ธิ.ค. ๒๕๖๖ - ๖ ธิ.ค. ๒๕๗๐
  ด้�น นายปิ่รัเมศวรั์	 งามพิเชษฐ์	
น�ยกเมืองพัทย� ในฐ�นะประธิ�น 
กรรมก�รสนับสนุนก�รจัดและขบัเคลื�อน 
มติสมัชช�สุขภ�พเมืองพทัย� (คจ.สพ.) 
ที� คสช. แต่งตั้ง กล่�วว่� ในส่วนของ 
เมืองพัทย� ได้เสนอคว�มคืบหน้�ก�ร 
เตรยีมก�รจดัสมชัช�สขุภ�พเมอืงพทัย� 
ครั้งที� ๒ ได้มีก�รเตรียมประเด็นเพื�อ 
พฒัน�เป็นระเบียบว�ระสมัชช�ฯ จำนวน 

๓ ประเด็น ประกอบด้วย ๑. ธิรรมนูญ
สขุภ�พเมอืงพทัย� ๒. ธิรรมนญูสขุภ�พ 
กลุ่มอ�ชีพ และ ๓. ธิรรมนูญสุขภ�พ 
เก�ะล้�น โดยล่�สุดในส่วนของ ‘ธิรรมนูญ 
สุขภ�พชุมชนเก�ะล้�น’ ได้ประก�ศใช้
ไปแล้วเมื�อวันที� ๖ ก.ย. ๒๕๖๖
  “เก�ะล้�น ถือเป็นพื้นที�ท่องเที�ยวที� 
มคีว�มสำคัญกบัเมอืงพทัย� แต่ก็ต�มม� 
ด้วยผลกระทบในด้�นต่�งๆ จ�กกิจกรรม 
ก�รท่องเที�ยวที�เกดิข่น้ ดงันัน้ก�รที�ชมุชน 
ร่วมกันประก�ศใช้ธิรรมนูญสุขภ�พฯ 
จะมีส่วนในก�รเข้�ม�ช่วยพัฒน�ให ้
เก�ะล้�น กล�ยเป็นพ้ืนที�ท่องเที�ยวที� 
มคีว�มยั�งยนื ควบคูไ่ปกบัก�รสร้�งสมดุล 
ในคุณภ�พชีวิตที�ดีของประช�ชน และ
จะเป็นแนวท�งในก�รทำง�น สร้�งก�ร
มีส่วนร่วม ที�ขย�ยผลก�รขับเคลื�อน 
เป็นต้นแบบสูก่�รยกร่�งธิรรมนูญสุขภ�พ 
เมืองพัทย� และธิรรมนูญสุขภ�พกลุ่ม
อ�ชีพได้ต่อไป” น�ยปรเมศวร์ กล่�ว 
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เรัื�อง สุภ�ภรณ์ ดำรงพันธิ์

เ ร่ื่� อ ง เ ล่ า จ า กั พื้่� น ที่่�เ ร่ื่� อ ง เ ล่ า จ า กั พื้่� น ที่่�

กขป็.เขต๊พ้ื้�นั่ท่ี่� ๖
เดิินั่หัน้ั่าข่บเคล้ื่�อนั่
‘วาระอาหารปลอดภััย’
ส่่การป็ฏิิบ่ติ๊

ของเชื้อแบคทีเรียประจำถิ�น (Normal 
flora) 
  ในส่วนของก�รปนเป้�อนในอ�ห�ร 
ภ�พรวมของประเทศพบว่� ส�รเคมีที�
พบในอ�ห�รส่วนใหญ่ คือ ฟอร์ม�ลิน  
ร้อยละ ๓๑ รองลงม�คือ ย�ฆ่่�แมลง 
ร้อยละ ๒๕ และส�รโพล�ร์ในน้ำมัน 
ทอดซ้ำ (ร้อยละ ๑๙) และเมื�อพิจ�รณ� 
ก�รปนเป้�อนเชือ้โคลิฟอร์มแบคทเีรยีใน 
กลุ่มตัวอย่�งอ�ห�รของสถ�นประกอบ
กิจก�รด้�นอ�ห�ร พบว่� เขตสุขภ�พที� 
๖ ปนเป้�อนม�กที�สุด ที�ร้อยละ ๓๘.๙๖ 
ในส่วนของก�รปลอมปนส�รเคมีใน
ตัวอย่�งอ�ห�รสุ ่มตรวจ จ�กสถ�น 
ประกอบกิจก�รอ�ห�ร พบว่� เขต
สุขภ�พที� ๖ พบก�รปลอมปนร้อยละ 
๓.๐๒ เป็นอันดับที� ๕ ของพ้ืนที�เขต
สุขภ�พทั�วประเทศ
  จ�กข้อมลูเหล่�น้ี จำเป็นต้องให้คว�ม 
สำคัญและตระหนักถ่งคว�มปลอดภัย
ในอ�ห�รและน้ำบริโภค เนื�องจ�กเป็น
ปัจจัยที�ส่งผลต่อเนื�องไปถ่งคุณภ�พ
ชีวิตของประช�ชนทุกคน ทุกวัย และ 

	 	ในพื�นที�เขติสุขภาพที�	๖		ปิ่รัะกัอบ 
ด้วยจิงัห่วดัชล้บุรั	ีรัะยอง	ฉะเชงิเทรัา 
จิันทบุรัี	 ติรัาด	 ปิ่รัาจิีนบุรัี	 สรัะแกั้ว	
แล้ะสมุทรัปิ่รัากัารั	 จิัดเปิ่็นพื�นที�ที�มี 
ความห่ล้ากัห่ล้าย	แล้ะมีกัารัพัฒนา 
ด้านเศรัษฐกิัจิ	 อุติสาห่กัรัรัม	 แล้ะ
เกัษติรักัรัรัม	ด้วยปัิ่จิจัิยเห่ล่้านี�	ส่งผล้ 
ให่้มีปิ่รัะชากัรัอย่่อย่างห่นาแน่น	
เกิัดความติ้องกัารัด้านปิ่ัจิจิัยกัารั
ดำรังชีวิติมากั	 อาทิ	 น�ำสะอาดเพื�อ 
กัารัอปุิ่โภคแล้ะบรัโิภค	รัวมทั�งอาห่ารั 
เพื�อกัารับรัิโภค	
  อย่�งไรก็ต�ม จ�กร�ยง�นประจำปี 
๒๕๖๕ เฝ้�ระวังก�รส่งเสริมสุขภ�พ
และอน�มัยสิ�งแวดล้อม จัดทำโดย 
กรมอน�มัย กระทรวงส�ธิ�รณสุข พบว่� 
ในพื้นที�เขตสุขภ�พที� ๖ น้ำดื�มเพื�อก�ร 
บรโิภคที�ไม่ผ่�นเกณฑ์ิคณุภ�พนำ้บริโภค 
มีก�รปนเป้�อนท�งชีวภ�พม�กที�สุดที�
ร้อยละ ๗๒.๓ รองลงม�คอื ก�รปนเป้�อน 
ด้�นก�ยภ�พ ร้อยละ ๑๖.๙ และด้�น
เคมี ร้อยละ ๘.๔ โดยก�รปนเป้�อนท�ง 
ชวีภ�พ ที�พบส่วนใหญ่ คอื ก�รปนเป้�อน 

ทุกส�ข�อ�ชีพ รวมทั้งวิช�ชีพหมอ 
พย�บ�ล เพร�ะเป็นผู้ที�มีภ�รกิจรักษ์� 
ชีวิตประช�ชนที�เจ็บป่วย จ่งพย�ย�ม
สร้�งก�รมีส่ วนร่วมกับหน่วยง�น 
ทุกภ�คส่วน เพื�อให้เกิดก�รขับเคลื�อน
ว�ระอ�ห�รปลอดภัย
  โดยคณะกรรมก�รเขตสุขภ�พเพื�อ 
ประช�ชนเขตพ้ืนที� ๖ ได้กำหนดให ้
ประเดน็อ�ห�รปลอดภยั เป็นว�ระเร่งด่วน 
ประจำปีงบประม�ณ พ.ศ. ๒๕๖๖ 
โดยมีเป้�หม�ยส�นพลังภ�คีนโยบ�ย 
“กระทรวง-หน่วยง�น-เขต” จ�กก�ร 
บรูณ�ก�รขับเคลื�อนว�ระอ�ห�รปลอดภัย 
ว�งเป้�หม�ย ๓ ปี ผลกัดนัให้เกดิรปูธิรรม 
ระดบัพ้ืนที� ดำเนินก�ร วนัที� ๒๖  เมษ์�ยน 
๒๕๖๖ ด้วยคว�มร่วมมอืจ�กกระทรวง 
ส�ธิ�รณสุข เขตสุขภ�พที� ๖ มูลนิธิิเพื�อ 
ผู้บริโภค  มูลนิธิิชีววิถี  มูลนิธิิกสิกรรม 
ธิรรมช�ต ิอ�ส�สมคัรส�ธิ�รณสขุประจำ 
หมู่บ้�น  ภ�คีเครือข่�ยภ�คตะวันออก 
ร่วมด้วยสำนักง�นคณะกรรมก�รสุขภ�พ 
แห่งช�ติ (สช.) กรรมก�รเขตสุขภ�พ
แห่งช�ติ และประธิ�นคณะกรรมก�ร

ดำเนินก�รสภ�องค์กรชุมชน ในครั้งที�
ผ่�นม�
  นายปิ่รัะชา	 เติรัตัิน์ ประธิ�นคณะ 
กรรมก�รเขตสุขภ�พเพื�อประช�ชน (กขป.) 
เขตพ้ืนที� ๖ แลกเปลี�ยนคว�มสำคัญ 
ในแต่ละเขตสุขภ�พเพื�อประช�ชน 
กำหนดให้คณะกรรมก�รเขตสุขภ�พ
เพื�อประช�ชนร่วมรับผิดชอบในก�ร
ดูแล ประส�นง�น และสนับสนุนให้มี 
ก�รบูรณ�ก�รเกี�ยวกับระบบสุขภ�พ
ในพ้ืนที� ดังปร�กฏิบนปัจจัยพ้ืนฐ�น
คว�มจำเป็นของมนุษ์ย์ คำว่� “อโรคย� 
ปร�ม�ล�ภ�” เป็นเหตุและปัจจัยเก้ือกลู 
ระหว่�งกัน จะทำอย่�งไรให้ประช�ชน 
เข้�ม�มีส่วนร่วมขับเคลื�อนว�ระอ�ห�ร
ปลอดภัย ติดต�ม เฝ้�ระวัง และเชื�อม 
ข้อมูล องค์คว�มรู ้ต่อไปยังพ้ืนที�ให้
มีประโยชน์สูงสุดนั�นคือคว�มมุ่งหวัง
ต�มภ�รกิจ กขป. เพร�ะมีคว�มหม�ย
เพื�อประช�ชน 
  ขณะที� นพ.สเุทพ	เพชรัมากั หวัหน้� 
ผู้ตรวจร�ชก�รกระทรวงส�ธิ�รณสุข  

(สธิ.) เขตสุขภ�พที� 6 กล่�วว่� องค ์
ประกอบของ กขป. มีคว�มหล�กหล�ย 
จ�กทุกภ�คส่วนของเขตสุขภ�พ โดย 
กระทรวงส�ธิ�รณสุขมีนโยบ�ยคว�ม 
ปลอดภัยด้�นอ�ห�รด้วยก�รบริห�ร 
จัดก�รในด้�นคว�มปลอดภัยให้มี
ประสทิธิิภ�พแบบครบวงจร เพื�อให้เกดิ 
คว�มตระหนักถ่งพิษ์ภัยของอ�ห�รที� 
ปนเป้�อน จ�กสถ�นก�รณ์ดังกล่�วต้องนำ 
ข้อมลูม�แลกเปลี�ยน ชีป้ระเด็นร่วมเพื�อ 
ให้เกิดคว�มร่วมมือ ๘ จังหวัดในพื้นที� 
เขต ๖ รวมถ่งก�รขย�ยผลเพื�อนำไปสู่
ก�รปฏิิบัติในระดับพื้นที�
  นอกจ�กน้ี ก�รขับเคลื�อนง�นในเขต 
สุขภ�พเพื�อประช�ชน ยังมีก�รพัฒน� 
กลไกและขับเคลื�อนคว�มรู้เพื�อสร้�ง
เครือข่�ยแจ้งเตือนคว�มปลอดภัย
ด้�นอ�ห�ร โดยจะมีก�รขย�ยพื้นที�ให้
ครอบคลุมทุกจังหวัด ในปี ๒๕๖๗ จ�ก 
คว�มร่วมมือมูลนิธิิชีววิถี Thai-PAN  
มูลนิธิิเพื�อผู้บริโภค (มพบ.) สำนักง�น 
คณะกรรมก�รอ�ห�รและย� (อย.) รพ.สต. 

เครือข่�ย อสม. ในจังหวดั และเครือข่�ย 
คุ้มครองผู้บริโภคเข้�ร่วม จ�ก ๗ อำเภอ 
ในจังหวัดชลบุรี ซ่�งมีก�รดำเนินก�ร
เมื�อวันที� ๒๒ – ๒๓ กันย�ยน ๒๕๖๖ 
ที�ผ่�นม�
  อีกท้ังมีเป้�หม�ยในก�รพัฒน� 
นโยบ�ยส�ธิ�รณะระดบัพ้ืนที�จงัหวดัใน 
หล�ยพื้นที� เช่น สมัชช�สุขภ�พจังหวัด 
ระยอง ขับเคลื�อนประเด็นคว�มมั�นคง 
ท�งอ�ห�รในพื้นที� EEC และสมัชช� 
สขุภ�พจังหวดัตร�ด ขบัเคลื�อนประเด็น 
ก�รสร้�งคว�มมั�นคงท�งอ�ห�รและย� 
(สมนุไพรท้องถิ�น) ทศิท�งดังกล่�วนบัเป็น 
ก�รขับเคลื�อนยุทธิศ�สตร์เสริมสร้�ง
คว�มเข้มแข็งของพ้ืนที� ซ่�งจำเป็นต้อง 
อ�ศัยก�รมีส่วนร่วมทุกภ�คส่วนท้ัง
ภ�ครัฐ ภ�ควิช�ก�ร ภ�คประช�สังคม 
ให้เป็นคว�มเป็นเจ้�ของร่วม ในก�ร
ขับเคลื�อนง�นเพื�อจัดก�รสุขภ�พใน 
ทกุมติ ิ อนัจะเป็นก�รพัฒน�ระบบสขุภ�พ 
แห่งช�ติให้เป็นไปต�มเป้�หม�ยและ
เกิดก�รพัฒน�ที�ยั�งยืน 
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แ กั ะ รื่ อ ย โ ล กั

ดิ่แลื่ ‘เด็กัทุ่�เกิัดมิาแล้ว’
ใหัส้มบ่รณ์์ ท่ี่�งกายใจ
สำาค่ญพื้อๆ ก่บการเรง่เกิดิ

ว่�กว่�เด็กคนหน่�งจะฝ่�ฟันโตข่้นม�
เป็นผู้ใหญ่ที�สมบูรณ์ พวกเข�ต้องผ่�น 
อะไรบ้�ง
•		เกิัดมาสมบ่รัณ์แติ่กั็มีเห่ติุให่้เสีย
ชีวิติกั่อนวัยอันควรั	:	เปิ่่ดสาเห่ตุิ
ห่ล้ักักัารัเสียชีวิติของเด็กั
  ข้อมูลจ�กองค์ก�รอน�มัยโลก 
(WHO) พบว่�ในภ�พรวมระดับโลก 
สำหรบัโรคตดิเชือ้ รวมถ่งโรคปอดบวม 
ท้องร่วง และม�ล�เรีย รวมถ่งภ�วะ 
แทรกซ้อนของก�รคลอดก่อนกำหนด 
ภ�วะข�ดอ�ก�ศห�ยใจจ�กก�รคลอด 
ก�รบ�ดเจ็บ และคว�มผิดปกติแต ่
กำเนิด ยังคงเป็นส�เหตุหลักของก�ร
เสียชีวิตในเด็กอ�ยุต�ำกว่� ๕ ปี โดย 
ส�เหตุเหล่�นี้ส�ม�รถป้องกันได้ หรือ 
รกัษ์�ได้ห�กส�ม�รถเข้�ถ่งโรงพย�บ�ล 
สถ�นพย�บ�ล หรือระบบสุขอน�มัย  
ที� เหม�ะสมทั้งร�ค�และคุณภ�พ๓ 

ในขณะที�ประเทศมห�อำน�จอย่�ง
สหรัฐอเมริก�พบ ๕ ส�เหตุหลักก�ร
เสียชีวิตในเด็กอ�ยุระหว่�ง ๑-๑๘ ปี 
พ.ศ. ๒๕๖๔ ที�น่�สนใจคือ อุบัติเหตุ
ก�รจร�จร มะเร็ง ก�รห�ยใจไม่ออก  
ส�รพิษ์ และอ�วุธิป้น ในขณะที�ประเทศ 
ไทยพบส�เหตุก�รเสียชีวิตใน ๗ วัน
แรกของท�รกเกิดจ�กก�รคลอดก่อน 

	 	เห่ติุกัารัณ์เด็กัวัย	๑๔	ปิ่ี	กัรัาดยิง 
ที�ห่้างสรัรัพสินค้าสยามพารัากัอน 
เมื�อวนัที�	๒	ตุิล้าคม	ที�ผ่านมา	เป็ิ่นภาพ 
สะท้อนห่ล้ายปัิ่ญห่าเชิงโครังสร้ัาง 
ที�มส่ีวนปัิ่�นให้่เด็กัคนห่นึ�งกัล้ายเป็ิ่น 
ผ้่ก่ัอเห่ติจุินมผ้่ีเสยีชวีติิ		ทั�งนี�ผ้่เขยีน 
ขอแสดงความเสยีใจิไปิ่ยงัครัอบครัวั 
ผ่้เสียชีวิติ๑ ทุกัท่านมา	ณ	ที�นี�ด้วย	 
แล้ะจิากัเห่ติกุัารัณ์นี�อาจิจิะถึงเวล้า 
ที�เรัาจิะพ่ดคุยกัันอย่างจิรัิงจิังถึง 
นโยบายห่รัือโครังสรั้างสังคม	 ว่า 
จิดุไห่นที�ควรัซ่่อมเพื�อให้่สงัคมไทย 
สรั้างเด็กัที�เกิัดมาแล้้วให้่มีชีวิติ 
สมบ่รัณ์ทั�งกัายใจิ	เปิ่็นทรััพยากัรั 
มนษุย์ที�มคีณุภาพของปิ่รัะเทศแล้ะ 
ของโล้กั	
  เมื�อบวกสถ�นก�รณ์ดังกล่�วกับ 
สถ�นก�รณ์สังคมสูงวัยของประเทศ 
ไทย ซ่�งอัตร�ก�รเกิดของเด็กลดลง
อย่�งต่อเนื�อง ๓ ปีซ้อน และใน พ.ศ.  
๒๕๖๕ มีเด็กเกิดเพียง ๕ แสนกว่�ร�ย 
จ�กเป้�หม�ย ๗ แสนร�ย สวนท�งกับ 
จำนวนผู้สูงอ�ยุที�มีกว่� ๑๙% ของ 
ประช�กรทั้งหมดหรือกว่� ๑๒ ล้�นคน 
ในปี พ.ศ. ๒๕๖๖๒  ดังนั้นจ่งพบว่�เกิด 
น้อย สูงวัยม�ก และวัยกำลังโตก็ยัง 
เผชญิหล�ยปัญห� ผูเ้ขยีนชวนสำรวจ 

เรัื�อง	ฝรั�งแช่อิ�ม

กำหนด ภ�วะข�ดออกซิเจนของท�รก 
แรกเกิด  (birth asphyxia) และก�ร 
บ�ดเจ็บ (trauma) รองลงม�คือ ก�ร 
เสียชวีติจ�กก�รบ�ดเจ็บท้ังอุบัติเหตุ 
จร�จรและจ�กคว�มรนุแรงในครอบครวั๕

•		เด็กักัับสถานกัารัณ์สุขภาพจิิติ 
อกีัห่นึ�งปัิ่ญห่าสำคญัที�ต้ิองติรัะห่นกัั 
แล้ะแกั้ไขอย่างจิรัิงจิัง
  ข้อมูลจ�ก WHO ประม�ณก�รว่� 
โรคจิตเวชกว่�คร่�งเริ�มแสดงอ�ก�ร
ตั้งแต่อ�ยุ ๑๔ ปี และเป็นส�เหตุของ 
ปัญห�สุขภ�พลำดับ ๒ ในเด็กและ 
วยัรุน่ตอนต้นอ�ยุ ๕-๑๔ ปีทั�วโลก๖ และ 
จ�กก�รสำรวจภ�วะสุขภ�พนักเรียน 
ทั�วโลกในส่วนของประเทศไทยเมื�อ 
พ.ศ. ๒๕๖๔ (๒๐๒๑ Global School- 
based Student Health Survey) พบว่� 
ร้อยละ ๑๗.๖ ของวัยรุน่อ�ย ุ๑๓-๑๗ ปี 
มีคว�มคิดที�จะฆ่่�ตัวต�ย ๗

  ห�กพิจ�รณ�สถิติสำคัญทั้งใน 
ระดับโลกและประเทศไทยที�ผ่�นม� 
จะเห็นว่�ไม่ง่�ยเลยที�เด็กคนหน่�งที� 
เกดิม�สมบรูณ์ จะเติบโตม�เป็นผูใ้หญ่ 
ที�สมบรูณ์ท้ังก�ยใจของประเทศ เพร�ะ 
จำเป็นต้องปรับโครงสร้�ง อุดช่องโหว่ 
ซ่อมระบบของประเทศอีกหล�ยระบบ 
ด้วยกัน แต่ทั้งนี้หน่วยง�นรัฐหล�ย 

หน่วยง�น ภ�คีเอกชนและภ�คประช� 
สังคมก็ยังคงร่วมด้วยช่วยกันแก้ไข 
ปัญห�น้ีอย่�งไม่ย ่อท้อ หรือก�ร 
ขับเคลื�อนผ่�นว�ระระดับช�ติอย่�ง
สมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ เช่น (ร่�ง) 
มติระบบสุขภ�วะท�งจิตเพื�อสังคม 
ไทยไร้คว�มรุนแรง” หน่�งในมติสมัชช� 
สขุภ�พแห่งช�ติ ครัง้ที� ๑๖ เตรียมเข้�สู่ 
ก�รรับรองร่วมกันปล�ยปีน้ี มุง่เป้�ลด 
คว�มรนุแรง สร้�งสังคมที�คนมีคว�มสขุ 
เน้นมิติก�รส่งเสริมป้องกันสุขภ�พจิต
ตั้งแต่ต้นท�ง ผ่�นกลไกคว�มร่วมมือ
ตั้งแต่ระดับช�ติ-ท้องถิ�น-บ้�น๘ 

๑ https://www.thairath.co.th/news/politic/2730234 
๒ https://www.dop.go.th/th/statistics_side?content=1&sub=2 , https://www.dcy.go.th/
public/mainWeb/file_download/1686102604925-826861114.pdf , https://www.komchad-
luek.net/quality-life/540747 
๓ https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/levels-and-trends-in-child-under-5-
mortality-in-2020
๔ https://edition.cnn.com/2023/03/29/health/us-children-gun-deaths-dg/index.html 
๕ https://www.thaihealth.or.th/ปร�กฏิก�รณ์โรยไม่รู้บ�น/
๖ ร�ยง�นสรุปก�รเสริมสร้�งคว�มเข้มแข็งให้ระบบและบริก�รสนับสนุนท�งจิตใจและจิตสังคม
สำหรับเด็กและวัยรุ่นในเอเชียตะวันออกและแปซิฟิก | ร�ยง�นฉบับประเทศไทย ดำเนินก�ร
ศ่กษ์�ปี 2565, UNICEF
๗ ร�ยง�นสรุปก�รเสริมสร้�งคว�มเข้มแข็งให้ระบบและบริก�รสนับสนุนท�งจิตใจและจิตสังคม
สำหรับเด็กและวัยรุ่นในเอเชียตะวันออกและแปซิฟิก | ร�ยง�นฉบับประเทศไทย ดำเนินก�ร
ศ่กษ์�ปี 2565, UNICEF
๘ https://www.samatcha.org/site/news/76fd5982-201a-4d83-977d-27a76406d966/
detail 
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ใ ห้้ รื่ ะ บ บ ส ุข ภ า พื้ เ ล่ า เ ร่ื่� อ ง

รายงานั่สถานั่การณ์์
ระบบสุุขภัาพไทุยก่บธิรรมินูญ
วา่ด้วยระบบสุุขภัาพแหง่ชาติั
ฉบ่บท่ี่� ๓ พื้.ศ. ๒๕๖๕

ก�รคุม้ครองผูบ้รโิภคด้�นสขุภ�พ และ 
IHPP ในเรื�องสุขภ�วะของแรงง�นนอก 
ระบบกรณีผู้ให้บริก�รส�ธิ�รณะใน 
กรุงเทพมห�นคร เพื�อให้ได้เห็นถ่ง 
สถ�นก�รณ์ในเบื้องต้นของประเด็น 
เหล่�น้ี ซ่�งเป็นประเดน็ที�มกี�รกล่�วไว้ 
ในธิรรมนูญว่�ด้วยระบบสุขภ�พแห่ง
ช�ติ ฉบับที� ๓ พ.ศ. ๒๕๖๕
  นอกจ�กนี้ เมื�อวันที� ๒๗ กันย�ยน 
๒๕๖๖ ที�ผ่�นม� สช. จดัประชมุห�รอืกบั 
ผูท้รงคณุวฒุ ิได้แก่ นพ.วชิยั	โชคววิฒัน 
นพ.ณรังศั กัดิ� 	 อั งคะสุ วพล้า 
นพ.ววิฒัน์	 โรัจินพิทยากัรั	 นพ.สวุทิย์ 
วบิลุ้ผล้ปิ่รัะเสรัฐิ	นพ.ศภุกัจิิ	 ศิรัลิ้กััษณ์ 
ผศ.ดรั.ภญ.	นิยดา	เกัียรัติิยิ�งอังศุล้ี 
นพ.ปิ่รัะทีปิ่	ธนกัจิิเจิรัญิ	นพ.สเุทพ 
เพชรัมากั และนกัวชิ�ก�รจ�กกระทรวง 
ส�ธิ�รณสุขและ HITAP ได ้แก ่
น.ส.นาฏอนงค์	 เจิรัญิสนัติสิขุ	แล้ะ 
นางนรัรัณ	วงศ์พัวพันธุ์
  เพื�อให้ได้ม�ซ่�งข้อเสนอแนะต่อ 
ประโยชน์และแนวท�งในก�รติดต�ม 
และจัดทำร�ยง�นสถ�นก�รณ์ระบบ 
สุขภ�พไทยที�จะนำธิรรมนูญว่�ด้วย 
ระบบสุขภ�พแห่งช�ติ ฉบับที�  ๓ 
พ.ศ. ๒๕๖๕ ม�อ้�งอิง
  ก�รประชุมในครั้งนี้ ได้ข้อสรุปว่� 
“ในกัารัติิดติามแล้ะจิัดทำรัายงาน 

  เมื�อกล่�วถ่ง “ธรัรัมน่ญว่าด้วย 
รัะบบสุขภาพแห่่งชาติิ	 ฉบับที�	 ๓ 
พ.ศ.	๒๕๖๕” ซ่�งปัจจบุนัได้ผ่�นคว�ม 
เหน็ชอบจ�กคณะรัฐมนตร ี(ครม.) โดย 
สภ�ผู้แทนร�ษ์ฎรและวุฒิสภ�ได้ 
มีมติรับทร�บ ตลอดจนได้ประก�ศใน 
ร�ชกิจจ�นุเบกษ์�เป็นที� เ รียบร้อย
แล้วนั้น 
  สถ�นะหน่�งซ่�งมีก�รระบุไว้ชัดเจน 
ในธิรรมนูญฯ ฉบับที� ๓ นี้ คือ ใช้เปิ่็น 
ข้อม่ล้อ้างอิงรัะบบสุขภาพที�พึง 
ปิ่รัะสงค์ของไทย โดยใช้ในก�รศก่ษ์� 
และติดต�มสถ�นก�รณ์ระบบสุขภ�พ 
ไทย ซ่�งเป็นไปต�มม�ตร� ๒๕(๕) 
และ ม�ตร� ๒๗ (๓) แห่ง พ.ร.บ. 
สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ที�ระบุ 
ให้มกี�รกำหนดหลักเกณฑ์ิและวิธิกี�ร 
ในก�รตดิต�มและประเมนิผลเกี�ยวกับ 
ระบบสขุภ�พแห่งช�ต ิ และก�รสำรวจ 
ศ่กษ์�และวเิคร�ะห์ข้อมลูต่�งๆ รวมทัง้ 
สถ�นก�รณ์ของระบบสุขภ�พเพื�อ 
จัดทำเป็นร�ยง�นและใช้ประโยชน์
ในก�รดำเนินง�นที�เกี�ยวข้อง
    สช. จง่ได้เริ�มห�รอืและมกี�รทำง�น 
นำร่องกับภ�คีวิช�ก�ร ได้แก่ คณะ 
เภสชัศ�สตร์ จฬุ�ลงกรณ์มห�วิทย�ลัย 
และ มูลนิธิิวิทย�ลัยก�รคุ ้มครอง 
ผู้บริโภคด้�นย�และสุขภ�พ ในเรื�อง 

เรัื�อง ศิริธิร อรไชย

สถานกัารัณ์รัะบบสขุภาพไทยที�จิะนำ 
ธรัรัมน่ญว่าด้วยรัะบบสุขภาพแห่่งชาติิ 
ฉบับที�	๓	พ.ศ.	๒๕๖๕	มาอ้างอิงนั�น 
ต้ิองมีกัารัจิัดทำติัวชี�วัดที� เป็ิ่นที� 
ยอมรัับ	 ทั�งติัวชี�วัดรัะบบสุขภาพ 
ติามห่มวดต่ิางๆ	 แล้ะติวัชี�วดัรัะบบ 
สขุภาพที�เปิ่็นธรัรัมติามเปิ่้าห่มาย 
ของธรัรัมน่ญฯ	 ฉบับที�	 ๓	 โดยให่้ 
มีกัารัรัายงานสถานกัารัณ์รัะบบ 
สขุภาพไทยอย่างต่ิอเนื�องเป็ิ่นปิ่รัะจิำ 
แล้ะเกัิดข้อเสนอเชิงนโยบายเพื�อ 
เสนอต่ิอคณะกัรัรัมกัารัสุขภาพแห่่ง 
ชาติ	ิคณะรััฐมนติรัี	 ห่รัือห่น่วยงาน 
องค์กัรัที�เกีั�ยวข้องเพื�อนำไปิ่ใช้
ปิ่รัะโยชน์ในกัารัเปิ่ล้ี�ยนแปิ่ล้งเชิง 
นโยบายได้จิรัิง	 ดังนั�น	 ติ้องอาศัย 
กัารัทำงานร่ัวมกัับภาคีที�ห่ล้ากัห่ล้าย 
ซ่ึ�งสิ�งสำคัญคือต้ิองให้่ภาคีเห็่น
ปิ่รัะโยชน์แล้ะรั่้สึกัเปิ่็นเจิ้าของ
รั่วมกััน”
  ก ร ะ บ ว น ก � ร จั ด ท ำ ร � ย ง � น
สถ�นก�รณ์ระบบสุขภ�พไทยนี ้
แม้จะเป็นช่วงเริ�มต้น แต่ถือเป็นง�นที� 
สำคัญซ่�งต้องอ�ศัยก�รมีส่วนร่วม 
ของหล�กหล�ยหน่วยง�น เพื�อให้ระบบ 
สุขภ�พไทยเกิดก�รปรับ เปลี�ยน และ 
มุง่สูเ่ป้�หม�ย “ระบบสขุภ�พที�เป็นธิรรม” 
ต�มที�ทุกคนต้องก�รได้จริง 
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สุช. ก่บการสน่ั่บสนุั่นั่
นั่โยบาย ‘สุถานช่วาภิับาล’
ของกระที่รวงสาธารณ์สุข 

R i g h t   t o   H e a l t h
เรัื�อง พิสิษ์ฐ์ ศรีอัคคโภคิน

คือ สถ�นที�สำหรับดูแลผู้ป่วยแบบ 
ประคับประคอง ดูแลผู้สูงอ�ยุ ดูแล
ผู้ป่วยแบบ Long term care (LTC) 
โดยเป็นก�รดูแลเพื�อเพิ�มคุณภ�พ
ชีวิตและช่วยลดค่�ใช้จ่�ยในก�ร 
เดนิท�ง ลดก�รรอคอยในโรงพย�บ�ล 
  จ�กนโยบ�ยดังกล่�วส่งผลให้ 
องค์คว�มรู้ที�เกี�ยวกับ “ก�รดูแลแบบ 
ประคบัประคอง” ทวคีว�มสำคญัม�กข่น้  
เนื�องจ�กเป็นองค์คว�มรูท้�งก�รแพทย์ 

      นพ.ชลน่�น ศรแีก้ว รมว.ส�ธิ�รณสุข  
(สธิ.) ได้ประก�ศนโยบ�ยหลักของ สธิ. 
ภ�ยใต้แนวคิด ‘๓๐ บ�ท พลัส’ โดย 
ตัง้ใจที�จะให้มสีถ�นชีว�ภบิ�ล จงัหวัด 
ละ 1 แห่ง 
  จ�กคำแถลงนโยบ�ยดังกล่�ว 
อ�จกล่�วได้ว่�องค์คว�มรู้ในเรื�อง 
“ก�รดูแลแบบประคับประคอง” กำลัง
จะทวีคว�มสำคัญม�กข่้นเรื�อยๆ 
เนื�องจ�กนโยบ�ยนี้ สถ�นชวี�ภบิ�ล 

ที�ใช้สำหรับก�รดูแลผู้ สูงอ�ยุหรือ 
ผู้ป่วยระยะท้�ยในทุกกลุ่มอ�ก�ร 
เพื�อให้ผู้ป่วยและผู้สูงอ�ยุมีสุขภ�วะ 
ในระยะท้�ยของชีวิตที�ดี มีคุณภ�พ 
ชีวิตที�ดีต�มสภ�พและก�รดำเนิน 
โรคจนกว่�ผู้นั้นจะต�ย
  ดังนัน้ ก�รดูแลแบบประคบัประคอง 
จ่งเป็นสิ�งสำคัญในก�รสร้�งเสริม 
สุขภ�วะระยะท้�ยของชีวิตและก�ร
ต�ยดใีห้แก่ผูส้งูอ�ยหุรอืผูป่้วยระยะท้�ย

  นับตัง้แต่ พ.ร.บ. สขุภ�พแห่งช�ติ 
พ.ศ.๒๕๕๐ ประก�ศใช้บังคับเมื�อปี 
๒๕๕๐ สช. ได้สนับสนุนให้เกิดก�ร 
พัฒน�องค์คว�มรู้ในเรื�องก�รดูแล 
แบบประคับประคอง ก�รว�งแผน 
ก�รดูแลล่วงหน้� และก�รทำหนังสือ 
แสดงเจตน�ฯ ไม่ประสงค์จะรับบริก�ร 
ส�ธิ�รณสุขฯ ต�ม ม�ตร� ๑๒ แห่ง 
พ.ร.บ. สขุภ�พแห่งช�ติ พ.ศ. ๒๕๕๐ 
ผ่�นกระบวนก�รพัฒน�องค์คว�มรู้ 

ก�รสนับสนนุก�รทำตำร�ท�งวิช�ก�ร 
ก�รทำนิย�มปฏิิบัติก�ร ก�รจัดเวที 
บรรย�ยท�งวิช�ก�รเพื�อฝึกอบรม 
บุคล�กรด้�นสุขภ�พและให้คว�มรู้ 
แก่ประช�ชนทั�วไป ก�รเผยแพร่แนวคิด 
ก�รดแูลแบบประคับประคอง ก�รทำ 
E-learning หลักสูตรก�รดูแลแบบ 
ประคับประคอง ก�รว�งแผนก�รดูแล 
ล่วงหน้�และก�รทำหนังสือแสดง 
เจตน�ฯ ก�รจัดทำเอกส�รเผยแพร ่
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อย่�งต่อเนื�องและเสมอม� โดยมีก�ร 
สนบัสนุนงบประม�ณกว่� ๑๘ ล้�นบ�ท 
และจัดทำเอกส�รเผยแพร่ไปกว่� ๑ 
ล้�นฉบับ
     สช. เดนิหน้�สนบัสนนุนโยบ�ยของ สธิ. 
ในเรื�องสถ�นชีว�ภิบ�ลอย่�งต่อเนื�อง 
ท้ังน้ีเพื�อให้บุคล�กรด้�นสุขภ�พมี
คว�มรู้คว�มเข้�ใจในเรื�องดังกล่�ว 
และประชนไทยมีสุขภ�วะที�ดี ใน
ระยะท้�ยของชีวิตและต�ยดี 
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ความเช้�อมโยงการพ่ื้ฒนั่า
แลื่ะขับเคล่�อนนโยบายสุาธิารณะ
แบบม่ิสุ่วนรว่มิ
ระด่ิบ ‘ชาติั’ ก่บ ‘พ่�นทุ่�’

น โ ย บ า ย ส ร้ื่ า ง ไ ด้
เรัื�อง แคทรีย� ก�ร�ม

ต้องเกิดจ�กก�รมีส่วนร่วมของทุกฝ่�ย 
ที�เกี�ยวข้อง ดังนั้นระดับช�ติและพ้ืนที� 
จง่มีคว�มเชื�อมโยงกัน ตัง้แต่กระบวนก�ร 
พฒัน�นโยบ�ยฯ ไปจนถ่งก�รขับเคลื�อน 
รวมถ่งยังสนับสนุนนโยบ�ยส�ธิ�รณะ
ของประเทศที�เป็นของรัฐบ�ลอีกด้วย
  ถ�มว่�ก�รพัฒน�นโยบ�ยส�ธิ�รณะ 
ระดับช�ติร่วมกับระดับพ้ืนที�อย่�งไรน้ัน 

ติามแนวคิดเศรัษฐกัิจิ	BCG:	กัารัยกั 
รัะดับเศรัษฐกัิจิครััวเรัือน	(มติ ๑๕.๑) 
เมื�อจดักระบวนก�รคูข่น�นร่วมกนัม�จน 
มีข้อเสนอนโยบ�ย ก็มีก�รสนับสนุน 
ก�รขับเคลื�อนต่อในระยะถดัม� ไม่เพียง 
เฉพ�ะกรณีประเด็นมติสมัชช�สุขภ�พ 
แห่งช�ติที�พัฒน�ข่้นในช่วงระยะ ๒ ปีนี้ 
เท่�นั้นที�เชื�อมโยงระหว่�งช�ติกับพ้ืนที� 
ยงัมนีโยบายกัารัล้ดบริัโภคเกัลื้อแล้ะ 
โซ่เดยีมเพื�อล้ดโรัคไมต่ิดิติอ่	(NCDs) 
ร่วมกับกองโรคไม่ตดิต่อกรมควบคุมโรค 
 จัดทำโครงก�รเสริมสร้�งคว�มเข้มแข็ง 
เครือข่�ยระดับพ้ืนที� เ พื�อสนับสนุน 
ก�รป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อของ 
จงัหวดั ระยะถ่�ยโอนภ�รกิจโรงพย�บ�ล 
ส่งเสริมสุขภ�พตำบลให้กับองค์ก�ร 
บริห�รส่วนจังหวัด (อบจ.) ก็มีก�รเชื�อม 
และสนับสนุนก�รขับเคลื�อนโดยก�ร
พัฒน�คว�มรู้ พัฒน�ศักยภ�พในก�ร 
ทำแผนหรือโครงก�รในก�รป้องกัน 
ควบคุมโรคไม่ติดต่อ รวมถ่งจะจัดให้ 
มีก�รแลกเปลี�ยนก�รดำเนินง�นของ 
๘ จังหวัด ซ่�งประกอบด้วย เชียงร�ย 
ปร�จีน ร้อยเอ็ด ขอนแก่น หนองบัวลำภู 

  ห�กกล่�วถ่งคำว่� “นโยบ�ยส�ธิ�รณะ” 
หล�ยคนคงน่กถ่งนโยบ�ยจ�กรัฐสู่ 
ประช�ชนในพ้ืนที� แต่ “นโยบ�ยส�ธิ�รณะ 
แบบมีส่วนร่วม” หม�ยถ่ง ทิศท�งหรือ 
แนวท�งที�สังคมโดยรวมเห็นว่� หรือ 
เชื�อว่�ควรจะดำเนินก�รไปในทิศท�งนัน้ 
หัวใจสำคัญของนโยบ�ยส�ธิ�รณะ
แบบมีส่วนร่วมอยู่ที� “กระบวนก�ร” ที� 

เป็นแนวท�งก�รทำง�นโดย มีก�รจัด 
กระบวนก�รในก�รพัฒน�นโยบ�ยฯ 
คู่ขน�นกันท้ังระดับช�ติและระดับพ้ืนที� 
ในประเด็นเดียวกนั มกี�รกำหนดทิศท�ง 
ของประเด็นร่วมกัน แลกเปลี�ยนรับส่ง 
ข้อมูลซ่�งกันและกัน กำหนดนโยบ�ย
ระดับช�ติจ�กปัญห�ของพื้นที�
  โดย ๓ ประเด็นนี้ในปีนี้ก็ได้จับคู่กับ 
พ้ืนที� ดงันี ้ประเด็นระบบสขุภ�วะท�งจิต 
เพื�อสังคมไทยไร้คว�มรุนแรง มีจังหวัด 
เชียงใหม่ นครสวรรค์ และหนองบวัลำภู 
ประเด็นก�รส่งเสริมคว�มเข้มแข็ง
กลไกก�รบริห�รจัดก�รน้ำเชิงพ้ืนที� มี
จังหวัดเชียงใหม่ น่�น อุบลร�ชธิ�นี 
ยโสธิร สมุทรส�คร และสตูล สุดท้�ย 
ประเด็นก�รส่งเสริมก�รพัฒน�ประช�กร 
ให้ เกิดและเติบโตอย่�งมี คุณภ�พ  
มจีงัหวดัสรุนิทร์ ที�จดักระบวนก�รคูข่น�น 
กับระดับช�ติ นี�คือภ�พในก�รพัฒน�
นโยบ�ยร่วมกันระหว่�งระดับช�ติกับ
ระดับพื้นที�
	 	กัารัขับเคล้ื�อนนโยบายสาธารัณะ 
ชาติิเชื�อมโยงกัับรัะดับพื�นที�อย่างไรั	
ในปิ่รัะเด็นกัารัขจัิดความยากัจิน 

ขอยกตัวอย่�งกระบวนก�รสมัชช�
สุขภ�พแห่งช�ติ ครั้งที� ๑๕ และ ๑๖ ซ่�ง
กรอบก�รจัดสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ 
ใน ๒ ครั้งนี้ ระบุไว้ข้อหน่�ง ว่� ให่้ 
บ่รัณากัารัในกัารัพัฒนานโยบาย 
(ขาขึ�น)	แล้ะ	ขับเคล้ื�อนเชงิรัะบบ	(ขา 
เคล้ื�อน)	รัวมทั�งเชื�อมกัารัขับเคล้ื�อน 
ร่ัวมกัับสมชัชาสขุภาพในพื�นที�	 จง่แปลง 

ศรีสะเกษ์ นครร�ชสีม� และสงขล�
  นอกจ�กน้ี ยงัมโีครังกัารัขบัเคล้ื�อน 
กัารัพัฒนารัะบบสรั้างเสรัิมสุขภาพ
ช่องปิ่ากัรัะดับปิ่ฐมภ่มิรัะยะเปิ่ล้ี�ยน 
ผ่านกัารัถ่ายโอนภารักัิจิ	รัพ.สติ.	ให่้ 
อบจิ. ซ่�งมีพ้ืนที�ต้นแบบ (Sandbox) ๔ 
จังหวัด ประกอบด้วย ร้อยเอ็ด  ก�ฬสินธิุ์ 
บุรีรัมย์ และสระบุรี โดยทั้งนโยบ�ย 
ก�รลดบริโภคเกลือและโซเดียมเพื�อ 
ลดโรคไม่ติดต่อ (NCDs) และโครงก�ร 
ขับเคลื�อนก�รพัฒน�ระบบสร้�งเสริม 
สขุภ�พช่องป�กระดบัปฐมภมูริะยะเปลี�ยน 
ผ่�นก�รถ่�ยโอนภ�รกิจ รพ.สต. ให้ อบจ. 
  นอกัจิากัเปิ่็นกัารัเชื�อมโยงกัารั 
ขับเคล้ื�อนรัะห่ว่างชาติิแล้ะพื�นที� 
แล้้วนั�น	 ยงัเป็ิ่นกัารัสนบัสนนุนโยบาย 
สาธารัณะของปิ่รัะเทศที�เป็ิ่นของ
รััฐบาล้อีกัด้วย
  ภ�พคว�มเชื�อมโยงก�รพัฒน�และ 
ขับเคลื�อนนโยบ�ยส�ธิ�รณะแบบมี 
ส่วนร่วมระหว่�งระดับช�ติกับพ้ืนที�มี
คว�มชัดเจนและเริ�มเป็นระบบม�กข่้น 
เรื�อยๆ และดำเนินก�รอย่�งต่อเนื�องและ 
พัฒน�ระบบก�รสนับสนุนกันต่อไป 
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อา่นั่
“ด่ิเดิย์” ไม่ใช่ “วน่ั่เผด็ิจศึก” (๑-๖)

ไดิใ้นั่ นิั่ต๊ยสารสานั่พื้ล่ื่ง ฉบ่บ ๑๕๑-๑๕๖

 ก�รยกพลข้่นบกที�ช�ยฝั�งเมือง 
นอร์มังดีครั้งนั้น แบ่งเป้�หม�ยเป็น ๕ 
เป้�หม�ย ห�ดโอม�ฮ�เป็น ๑ ใน ๕ 
เป้�หม�ยที�ฝ่�ยเยอรมันมีก�รต่อต้�น 
แข็งขันที�สุด ทำให ้กองทัพสหรัฐที� 
รับผิดชอบภ�รกิจน้ีสูญเสียม�กที�สุด 
มีภ�พทห�รต�ยเกลื�อนกล�ดหน่�งใน 
จำนวนนัน้นอนต�ยคว�ำหน้� มคีลื�นสแีดง 
จ�กเลือดทห�รจำนวนม�กเป้ของ 
ทห�รน�ยนั้นพ่นสีชื�อ “ไรอัน, เอส”
 “ไรอัน, เอส” เป็น ๑ ใน ๔ พี�น้อง 
ตระกูลไรอัน ทั้ง ๔ คนเป็นทห�รใน 
กองทัพสหรัฐ ส�มคนสละชีพไปแล้ว 
ในสงคร�ม รวมทั้ง ไรอัน, เอส
 ที�กระทรวงกล�โหมสหรัฐในกรุง
วอชิงตัน ดี.ซี. น�ยพลจอร์จ ม�ร์แชล 
ทร�บข้อมลูนี ้ และทร�บว่�ลูกช�ยตระกูล 
ไรอันหน่�งเดียวที�เหลือ คือ เจมส์ ไรอัน 
ร่วมอยู่ในหน่วยพลร่มกองพลที� ๑๐๑ 
ที�บุกนอร์มังดี น�ยพลม�ร์แชล อ่�น
จดหม�ยของอับร�ฮัม ลินคอล์น ถ่ง
ไลเดีย ป�ร์คเกอร์ บิกซ์บี แม่หม้�ย
ในบอสตัน ที�สูญเสียลูกช�ย ๕ คน  
จ�กก�ร “รับใช้” กองทัพรัฐบ�ล ใน 
สงคร�มกล�งเมือง แล้วออกคำสั�งให้นำ 
พลทห�ร เจมส์ ไรอัน กลับบ้�น
 ส�มวันหลงั ด-ีเดย์ ร้อยเอกมลิเลอร์ 
จ�กกองพนัจูโ่จมที� ๒ ที�ร่วมบุกนอร์มงัดี 
ได้รับคำสั�งให้ค้นห�และนำ พลทห�ร 
เจมส์ ไรอัน กลับบ้�นให้ได้ มิลเลอร์ 
เลือกทีมค้นห�จ�กกองร้อยของตน 
๗ คน ได้แก่ จ่�โฮว�ร์ธิ  สิบตรีไรเบน 
สบิตรีค�ป�ร์โซ พลทห�รเมลลิช พลทห�ร 
แจ็คสัน พลเสน�รักษ์์เวดและอัปแฮม 
ล่�มจ�กกองบัญช�ก�รหน่วยค้นห� 
มุ่งเป้�ที�เมืองเนวิลล์ พบหมู่ทห�รจ�ก 
กองพล ๑๐๑ เจ้�สังกดัของไรอนั สบิตรี 
ค�ป�ร์โซถกูพลแม่นป้นเยอรมนัเดด็ชพี 
พ ล แ ม่ น ป้ น ถู ก พ ล ท ห � ร แ จ็ ค สั น
สงัห�ร ทมีค้นห�พบผูท้ี�คดิว่�เป็นไรอัน 

 ภ�พยนตร์อีกเรื�องที�จะต้องกล่�ว
ถ่ง คือ เรื�อง “Saving Private Ryan” สร้�ง
โดย “พ่อมด” แห่ง   ฮอลลีวดู คอื สตีเวน 
สปีลเบร์ิก ผูส้ร้�งหนงัดงัๆ ที�ประทบัใจ 
ผูค้นทั�วโลกหล�ยเรื�อง เช่น “อีที มนุษ์ย์ 
ต่�งด�ว”
 ภ�พยนตร์ เรื�องนี้ออกฉ�ยเมื�อ 
พ.ศ. ๒๕๓๑ ในภ�ษ์�ไทย ตั้งชื�อเรื�องว่่� 
“ฝ่�สมรภูมินรก” ชื�อภ�ษ์�อังกฤษ์แปล 
ตรงตวัว่� “ก�รช่วยเหลือพลทห�รไรอัน” 
เป็นเรื�องแต่งทำนอง “นิย�ยอิงประวัติ 
ศ�สตร์” ฉ�กสำคัญคือฉ�กก�รบุกย่ด 
ช�ยห�ดโอม�ฮ�ในวันดี-เดย์ ที�กองทัพ
พันธิมิตรยกพลข่้นบกที�นอร์มังดี ของ 
ฝรั�งเศส

แต่ไม่ใช่ มิลเลอร์ ได้ข้อมูลว่�ไรอัน 
กำลังปกป้องสะพ�นสำคัญแห่งหน่�งใน
เมืองร�เมลล์  ที�ร�เมลล์ทห�รเสน�รักษ์์ 
เรดถูกซุ่มยิงเสียชีวิต มิลเลอร์จับทห�ร 
เยอรมนัได้อปัแฮมขอให้มลิเลอร์สงัห�ร 
แต่มิลเลอร์ตัดสินใจปล่อยไป สิบตรี 
ไรเบนรับไม่ได้ ขอแยกตัว จ�โฮร�วิช 
ไม่ยอม  มิลเลอร์เล่�คว�มหลังครั้งเป็น 
ครสูอนภ�ษ์�องักฤษ์เคยเจอสถ�นก�รณ์ 
ที�ห�ท�งออกไม่ได้ ไรเบนฟังแล้วยอม 
ร่วมรบต่อ ส�มวันหลังดี-เดย์ ร้อยเอก 
มิลเลอร์จ�กกองพันจู่โจมที� ๒ ที�ร่วมบุก 
นอร์มังดี ได้รับคำสั�งให้ค้นห�และนำ 
พลทห�รเจมส์ ไรอัน กลับบ้�นให้ได้ 
มลิเลอร์เลอืกทมีค้นห�จ�กกองร้อยของ 
ตน  ๗ คน ได้แก่ จ่�โฮว�ร์ธิ  สบิตรีไรเบน 
สบิตรีค�ป�ร์โซ พลทห�รเมลลิช พลทห�ร 
แจ็คสัน พลเสน�รักษ์์เวดและอัปแฮม 
ล่�มจ�กกองบัญช�ก�ร หน่วยค้นห� 
มุ่งเป้�ที�เมืองเนวิลล์พบหมู่ทห�รจ�ก
กองพล ๑๐๑ เจ้�สังกัดของไรอัน สิบตรี 
ค�ป� ร์ โซถู กพลแม่นป้น เยอรมัน 
เด็ดชีพ พลแม่นป้นถูกพลทห�รแจ็คสัน 
สังห�ร ทีมค้นห�พบผู้ที�คิดว่�เป็นไรอัน 
แต่ไม่ใช่มลิเลอร์ ได้ข้อมูลว่�ไรอนักำลงั 
ปกป้องสะพ�นสำคัญแห่งหน่�งในเมือง 
ร�เมลล์  ที�ร�เมลล์ทห�รเสน�รักษ์์เรด 
ถูกซุ ่มยิงเสียชีวิต มิลเลอร์จับทห�ร 
เยอรมนัได้ อปัแฮมขอให้มลิเลอร์สงัห�ร 
แต่มลิเลอร์ตัดสนิใจปล่อยไป   สบิตรี ไรเบน 
รับไม่ได้ขอแยกตัว จ�โฮร�วิชไม่ยอม 
มิลเลอร์เล่�คว�มหลังครั้งเป็นครูสอน 
ภ�ษ์�อังกฤษ์เคยเจอสถ�นก�รณ์ที�ห�
ท�งออกไม่ได้ ไรเบนฟังแล้วยอมร่วมรบต่อ
 หน่วยค้นห�พบไรอันที�ร�เมลล์ใน 
หน่วยพลร่มซ่�งกำลงัเตรยีมรบัก�รโจมตี 
จ�กเยอรมันเพื�อปกป้องสะพ�นสำคัญ 
ไรอันได้รับข่�วก�รเสียชีวิตของพี�น้อง 
เข�เศร้�แต่ไม่ต้องก�รออกจ�กหน้�ที�  
มลิเลอร์รวมหน่วยเข้�ร่วมรบ หน่วยพลร่ม 

เกือบทั้งหมดถูกสังห�ร รวมทั้งแจ็คสัน 
เมลลิซ และโฮว�ร์ธิ มิลเลอร์พย�ย�ม
ระเบิดสะพ�นแต่ถูกยิ ง โดยทห�ร
เยอรมันที�เข�ปล่อยให้รอดชีวิตไป
 ขณะที�กำลังจะถูกสังห�รท้ังหมด 
กองบินพี-๕๑ มัสแตงของอเมริกันก็บิน 
ผง�ดเหนอืฟ้� ทำล�ยกองรถถังของฝ่�ย 
เยอรมนัพนิ�ศ อปัแฮมที�กลวัจนลนล�น 
ออกจ�กที� ซ่อนยิงนักโทษ์เยอรมันที� 
ยิงมิลเลอร์ ปล่อยพวกที�เหลือให้หนีไป
 สบิตรไีรเบนกบัไรอนัอยู่กบัมลิเลอร์ 
ที�หลุดคำพูดสุดท้�ยว่� “เจมส์....รับ 
สิ�งนี้ไว้ รับมันไว้” ก่อนสิ้นใจ
 หนงัเรื�องนี ้ฉ�กที�สองเป็นฉ�กคว�ม 
รนุแรงของสงคร�มที�ฝ่�ยพนัธิมติรสญูเสยี 
อย่�งหนักที�ห�ดโอม�ฮ�    ในวันดี-เดย์ 
กนิเวล�ถ่ง ๒๗ น�ที แต่ฉ�กแรกเป็นฉ�ก 
ทห�รผ่�นศ่กชร�ไปเยือนสุส�นทห�ร 
อเมรกินัที�นอร์มงัดี    ฉ�กสุดท�้ยเป็นฉ�ก 
ทห�รผ่�นศก่คนนัน้ ซ่�งกค็อื เจมส์ ไรอนั 
และหลุมศพข้�งหน้�เป็นหลุมศพของ 
มิลเลอร์
 มิลเลอร์ แสดงโดย ทอม แฮงค์. 
ไรอนั แสดงโดย แมตต์ ด�มอน หนังเรื�องนี้ 
ประสบคว�มสำเร็จอย่�งม�ก รบัร�งวัล 
ม�กม�ย และทำร�ยได้ได้ดีม�ก เสียง
วิจ�รณ์ส่วนใหญ่ชื�นชม มีเสียงตำหนิ
บ้�งจ�กคว�มผิดพล�ดท�งเทคนิค
และข้อมูลร�ยละเอียดที�ปร�กฏิบนจอ
บ�งตอน
	 บทภาพยนติรั์เรัื�องนี�เขียนโดย 
โรัเบร์ิัติ	โรัดตัิ	ซ่ึ�งได้รับัแรังบันดาล้ใจิ 
จิากัห่นังสือ	D-Day	 :	June	6,	1944	 
The	Climatic	Battle	of	World	War	II 
โดยสติเีฟน	แอมโบรัส	ที�ภรัรัยาแนะนำ 
ให่้อ่าน	 ซ่ึ�งมีเรัื�องรัาวของครัอบครััว 
นิแล้นด์ส	(Nilands)	ที�ส่ญเสียล้่กัชาย 
ไปิ่สองคนในสงครัาม	ขณะที�คนที�สาม 
รัอดเพรัาะกัรัะทรัวงสงครัามดึงติัว
กัล้ับจิากันอรั์มังดี	

“ด่เดย์” ไม่ิใช่
“วนัเผด็จศึึกั”
(จบ)

เ ล่ า ใ ห้้ ล ึกั
เรัื�อง น�ยแพทย์วิชัย  โชควิวัฒน
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ร่จ้ก่สุมัิชชาสุุขภัาพ
๓ แบบ

คุ ล ิป ด่ ที่่� ต้ิ อ ง ดู
เรัื�อง สำนักง�นคณะกรรมก�รสุขภ�พแห่งช�ติ

  เดอืนตลุ�คม ย่�งเข้�สูช่่วงแห่งก�ร 
จัดสมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติ  ซ่�งในปี 
พ.ศ.๒๕๖๖ นับเป็นปีที� ๑๖ โดยใน 
ปีนี้ยังจะใช้ธิีมที�ต่อเนื�องจ�กปีที� ๑๕ 
  นั�นคอื	ความเป็ิ่นธรัรัมด้านสุขภาพ 
โอกัาสแล้ะความห่วัง	อนาคติ
ปิ่รัะเทศไทย โดยกำหนดให้มีก�ร 
จัดง�นข่้นในวันที� ๒๑-๒๒ ธิันว�คม 
๒๕๖๖
  สำหรบัง�นสมชัช�สขุภ�พแห่งช�ติ 
ครั้งที� ๑๖ มีระเบียบว�ระที�อยู่ระหว่�ง
ก�รพัฒน�ใน ๓ เรื�อง ได้แก่ ๑. ระบบ 
สุขภ�วะท�งจิตเพื�อสังคมไทยไร้ 
คว�มรุนแรง ๒. ก�รส่งเสริมคว�ม 
เข้มแข็งกลไกก�รบริห�รจัดก�รน้ำ 
เชิงพื้นที� ๓. แผนพัฒน�ประช�กรเพื�อ
ก�รพัฒน�ประเทศ ประเด็น แนวท�ง 
ก�รพัฒน�ประช�กรให้ เ กิดและ
เติบโตอย่�งมีคุณภ�พชีวิตที�ดี   
  “สมัชช�สุขภ�พ” คือ เครื�องมือ 
พฒัน�นโยบ�ย ส�ธิ�รณะเพื�อสขุภ�พ 
ที�เน้นก�รมีส่วนร่วม เกิดข้่น ต�ม 
เจตน�รมณ์ของพระร�ชบัญญัติ
สุขภ�พแห่งช�ติ พ.ศ.๒๕๕๐ ถือเป็น 
แนวท�งใหม่ของก�รพัฒน� นโยบ�ย
ส�ธิ�รณะต�มระบอบประช�ธิิปไตย
แบบมีส่วนร่วม
  สมัชช�สุขภ�พแบ่งออกเป็น ๓ 
ประเภท คอื ๑. สมชัช�สขุภ�พแห่งช�ติ 
๒. สมัชช�สุขภ�พเฉพ�ะพ้ืนที� และ 
๓. สมัชช�สุขภ�พเฉพ�ะประเด็น
  คลปิดทีี�ต้องดฉูบบันี ้พ�ทุกท่�นม� 
ทำคว�มเข้�ใจเกี�ยวกับกระบวนก�ร
สมัชช�สุขภ�พแห่งช�ติกันครับ 
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