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Provider 

National Health 
Authority 

Purchaser Regulator 

- สปสช. 
- สปส. 
- กรมบัญชีกลาง 
- ฯลฯ 

สป./กรม 
ส่วนกลาง 

ระดับประเทศ 



Provider Purchaser Regulator 

Regional Level 

ระดับเขต 

อปสข. คปสข.  



ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 

DHS. (รพ+สสอ) 

Provincial Level 

ระดับจังหวัด 

Purchaser Regulator Provider 



เขตสุขภาพ (1) 
• Service Plan 

–Share Resource : Financing, HR, Investment 

• ตัวอย่าง ปี 56 : การบริหารจัดการงบ P&P 

• Area Health Board 

–Delegation 

–Participation 

–Area Responsibility  
 



เขตสุขภาพ (2) 
• บทบาทของเขตสุขภาพ  

– วิเคราะห์สถานการณ ์

– จัดท าแผน  

– execute 

• Backup Office 
• ทีมสนับสนุน (ส่วนกลาง) 

– คณะท างาน “เครือข่ายเขตบริการสุขภาพ”  

• หัวหน้าผู้ตรวจราชการ ประธาน 

• สป. (สนย., สบรส., กลุ่มประกัน, บค, สบช.) 



บทบาท National Health Authority ใน 4 ระบบ 

1.ระบบบริการสุขภาพ (Health Service) 

2.ระบบส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion) 

3.ระบบควบคุมและป้องกันโรค (Disease Prevention & Control) 

4.ระบบคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพ  
(Health Consumer Protection)  



บทบาทของ National Health Authority ที่ต้องพัฒนา 

1. การก าหนดนโยบายยุทธศาสตร์กลางของประเทศ 
  บนข้อมูลและฐานความรู้  
2. การสร้างและจัดการความรู้ด้านสุขภาพ 
3. การประเมินนโยบายและเทคโนโลยีด้านสุขภาพ  
4. การก าหนดและรับรองมาตรฐานบริการต่าง ๆ  
5. การพัฒนาระบบกลไกการเฝ้าระวังโรคและภยัสุขภาพ ตอบโต้ภาวะ

ฉุกเฉิน 
6. การพัฒนากลไกด้านกฎหมายเพื่อเป็นเคร่ืองมือพฒันา 
   และดแูลสุขภาพประชาชน  



บทบาทของ National Health Authority ที่ต้องพัฒนา (ต่อ) 

7. การพัฒนางานสุขภาพโลกและความร่วมมือระหว่างประเทศ 
8. การก ากับดแูล ตดิตาม และประเมินผลของภาครัฐ ท้องถิ่น 
   และเอกชน  
9. การให้ข้อคดิเหน็ต่อระบบการเงนิการคลังด้านสุขภาพของ 
   ประเทศ  
10. การพัฒนาข้อมูลข่าวสารให้เป็นระบบเดยีว มีคุณภาพใช้ 
    งานได้  
11. การก าหนดนโยบายและจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ 
 



  ประเดน็ ผู้ตรวจราชการ 

1 การก าหนดนโยบายยทุธศาสตร์กลางของประเทศบนข้อมลูและฐานความรู้ นพ.สวุชั เซียศริิวฒันา 

2 การสร้างและจดัการความรู้ด้านสขุภาพ นพ.ธวชัชยั กมลธรรม 

3 การประเมินนโยบายและเทคโนโลยีด้านสขุภาพ นพ.สรุเชษฐ์ สถิตนิรามยั 

4 การก าหนดรับรองมาตรฐานบริการตา่งๆ นพ.วิศษิฐ์ ตัง้นภากร 

5 การพฒันาระบบกลไกการเฝ้าระวงัโรคและภยัสขุภาพ นพ.สวุรรณชยั วฒันายิ่งเจริญชยั 

6 การพฒันากลไกด้านกฎหมายเพ่ือเป็นเคร่ืองมือพฒันาและดแูลสขุภาพประชาชน นพ.ทรงยศ ชยัชนะ 

7 การพฒันางานสขุภาพโลกและความร่วมมือระหวา่งประเทศ นพ.สริุยะ วงศ์คงคาเทพ 

8 การก ากบัดแูล ตดิตามและประเมินผลของ ภาครัฐ ท้องถ่ินและเอกชน นพ.ค ารณ ไชยศริิ 

9 การให้ข้อคดิเห็นตอ่ระบบการเงินการคลงัด้านสขุภาพของประเทศ นพ.อ านวย กาจีนะ 

10 การพฒันาข้อมลูขา่วสารให้เป็นระบบเดียวมีคณุภาพใช้งานได้ นพ.อภิชยั มงคล 

11 การก าหนดนโยบายและจดัการก าลงัคนด้านสขุภาพ นพ.ทวีเกียรต ิบญุยไพศาลเจริญ 

12 เขตสขุภาพ นพ.จกัรกฤษณ์ ภมูิสวสัดิ ์



องคป์ระกอบของ 11 คณะ 

• ผู้ตรวจราชการ 

• สาธารณสขุนิเทศ 

• ผู้แทนกรม  

• ผู้ เช่ียวชาญ (ในและนอก กสธ.) 

• ทีมท่ีปรึกษา (ทีม อ.คณิศ) 

 



การพัฒนากระทรวงสาธารณสุข 
กลไกการด าเนินงาน 

• ระดับกระทรวง คณะกรรมการพฒันากระทรวงสาธารณสุข (CCO กสธ+CCO กรม, 
สนย. กพร. เลขา) 

– ตดิตามการท างานคณะย่อย 

– Wrap Up ข้อเสนอการปรับบทบาททัง้หมด 

– จัดท า Blue Print for Change และ Change Plan 

– ส่ือสารกับบุคลากรในองค์กร  

• National Health Authority (ส่วนกลาง) 

– 9 กรม (4 ระบบ) : CCO และทมี (กรม และ สป.) 

– 11 บทบาท : ผตร., สธน. , ผู้แทนกรม, ผู้เช่ียวชาญ,ทีมที่ปรึกษา 

• Regional Health (เครือข่ายเขตบริการสุขภาพ)  

– ผู้ตรวจราชการ : หน.ผู้ตรวจราชการและคณะ 

– ทีมบทบาทการสนับสนุนจากส่วนกลาง 



ผังก ากับงาน : การพัฒนากระทรวงสาธารณสุข 

มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. 

1. ได้ข้อเสนอ Blue Print for 
Change 

-11 บทบาทของ NHA กรม/ สป.  

-เขตสุขภาพ 

2. รับฟังความคิดเห็น  

-รับฟังภายในหน่วยงาน (กรม/เขต) 

-รับฟังภาพรวม 

3. จัดท า Action Plan for Change 

4. เตรียมด าเนินการ 

5. เริ่มด าเนินการ 



สวัสดี 

Thank you for your attention 


