
ตัวชี้วัดที่ 1.5 จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินพัฒนาเป็นเมืองสุขภาพดีร้อยละ 20 (จำนวน 16 แห่ง)  รอบ 5 เดือนแรก 

 

ตัวชี้วัดที่ 1.5 ระดับความสำเร็จของการดำเนินงานอนามัยสิ่งแวดล้อม 

ตัวช้ีวัด : จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี (จำนวน 16 แห่ง) 
 

1. วิเคราะห์ตัวชี้วัดจากการดำเนินงาน ในปี 2568 ประกอบด้วย หัวข้อดังนี้      
1.1 บทวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวช้ีวัด (0.5)   

- ผลผลิต/ผลลัพธ์ระดับ C (Comparisons) การเปรียบเทียบ 

 การพัฒนาเมืองสุขภาพดีเป็นกลยุทธ์สำคัญของกองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพกรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข ในการส่งเสริมสุขภาพประชาชนอย่างยั่งยืน ผ่านการมีส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) 
ซึ่งเขตสุขภาพที่ 7 ประกอบด้วย 4 จังหวัด ได้แก่ กาฬสินธุ์ ขอนแก่น มหาสารคาม และร้อยเอ็ด ผลการดำเนินงาน
ที่ผ่านมาตั้งแต่ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ถึงปัจจุบันมีความก้าวหน้าอย่างต่อเนื่องตลอดช่วง 3 ปีที่ผ่านมา โดยมี
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) เข้าร่วมการพัฒนาและประเมินตนเองเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญ แสดงถึงการให้
ความสำคัญด้านนโยบายสาธารณะเพ่ือสร้างสิ่งแวดล้อม สถานที่ และสุขภาพของประชาชนที่เอ้ือต่อการขับเคลื่อนสู่
สังคมสุขภาวะอย่างยั่งยืน 

 ผลการการขับเคลื่อนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพดีในระดับประเทศ  ประจำปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2568 พบว่า เขตสุขภาพท่ี 7 มีจำนวน อปท. ผ่านการรับรอง 25 แห่ง ซึ่งอยู่ในระดับปานกลาง เป็นอันดับที่ 8
เมื่อเปรียบเทียบกับ 12 เขตสุขภาพท่ัวประเทศ โดยแบ่งเป็นระดับพ้ืนฐาน 12 แห่ง ระดับดี 9 แห่ง และระดับดีมาก 
4 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 6 ของจำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ผ่านการรับรองทั่วประเทศ รวม 422 แห่ง       
เมื่อวิเคราะห์จุดแข็งของการดำเนินงาน เขตสุขภาพที่ 7 พบว่า มีสมดุลในการพัฒนาที่ยั ่งยืน พิจารณาจากการ
กระจายตัวขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ผ่านการรับรองเป็นเมืองสุขภาพดี ในทุกระดับตั้งแต่พื้นฐาน ดี และ      
ดีมาก แต่ยังค้นพบว่ามีประเด็นที่สามารถผลักดันและขยายจำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้พัฒนาสู่การเป็น
เมืองสุขภาพดีเพ่ิมขึ้นได้อีก เมื่อเปรียบเทียบกับเขตอ่ืน ๆ เช่น เขตสุขภาพที ่10 (ผลการดำเนินงาน 104 แห่ง) และ
เขตสุขภาพที ่9 (ผลการดำเนินงาน 68 แห่ง) รายละเอียดดังแสดงในภาพที่ 1 

 

 

 

 

 
 

ภาพที่ 1 จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ที่ผา่นการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี ประจำปี 2568 แยกรายเขตสุขภาพ 
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ผลผลิต/ผลลัพธ์ระดับ T (Trends) แนวโน้ม 
 สถานการณ์ภาพรวมผลการดำเนินงานเมืองสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 7 ระยะ 3 ปี ที่ผ่านมา (ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2566-2568) แสดงให้เห็นถึงแนวโน้มการเติบโตและขยายผลอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะในปีงบประมาณ พ.ศ. 
2567 ที่มีจำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นผ่านการรับรองเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยสำคัญ  
 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 มี อปท. ผ่านการรับรอง 8 แห่ง ประกอบด้วย ระดับดีมาก 5 แห่ง ระดับดี      
1 แห่ง และระดับพื้นฐาน 1 แห่ง สถานะปัจจุบันหมดอายุการรับรองแล้ว 6 แห่ง (ข้อมูล ณ วันที่ 30 กันยายน 
2568) และ อปท.เมืองสุขภาพดีรายเดิมของปี 2566 ขอประเมินซ้ำแล้ว 2 แห่ง ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567  
 ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 มี อปท. ผ่านการรับรอง 18 แห่ง เพิ่มขึ้นจากปี 2566 จำนวน 10 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 125 ซึ่งเป็นความสำเร็จอย่างก้าวกระโดดในปีที่ 2 ที่มีการดำเนินงานขับเคลื่อนองค์กรท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพ
ดี ผ่านกลยุทธ์สำคัญคือการ Coaching พ่ีเลี้ยงระดับจังหวัด ได้แก่ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ประกอบด้วย กลุ่ม
งานอนามัยสิ่งแวดล้อมและอาชีวอนามัย กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ และงานสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยมีการ
ชี้แจงพื้นที่เป้าหมายและแนวทางการขับเคลื่อนการดำเนินงานร่วมกัน จุดที่ควรพิจารณาถึงผลลัพธ์ความสำเร็จการ
ดำเนินงานในปี 2567 คือ 2 จังหวัด ที่มีผลการดำเนินงาน ได้แก่ จังหวัดกาฬสินธุ์และจังหวัดขอนแก่น ซึ่งมีองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี จังหวัดละ 7 แห่ง  เท่ากัน แต่จังหวัดกาฬสินธุ์สามารถผลักดัน 
อปท. สู่การเป็นเมืองสุขภาพดีในระดับดีมาก (ระดับสูงที่สุดตามมาตรฐานกรมอนามัย)     ได้ถึง 3 แห่ง ภายใต้
มาตรการสำคัญท่ีศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ในฐานะพ่ีเลี้ยงระดับเขตสุขภาพดำเนินการเหมือนกันในทุกพ้ืนที่ คือ 1) 
การจัดประชุมคณะกรรมการประเมินเมืองสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 7 ผ่านระบบออนไลน์ในช่วงก่อนการประเมิน
รับรอง อปท. เพ่ือทำความเข้าใจถึงแนวทางในการลงพ้ืนที่ประเมินรับรองตามมาตรฐานประเมินเมืองสุขภาพดี เขต
สุขภาพที่ 7 ร่วมกัน 2) การจัดประชุมเตรียมความพร้อมให้กับ อปท. ที่ขอเข้ารับการประเมินรับรองเป็นเมือง
สุขภาพดีประจำปี 2567 ผ่านการประชุมชี้แจงแนวทางการเตรียมความพร้อมรองรับการประเมินตามมาตรฐาน
ประเมินเมืองสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 7 ผ่านระบบออนไลน์ และ 3) การเชิญ อปท.          ที่ขอเข้ารับการประเมิน
รับรองเป็นเมืองสุขภาพดีประจำปี 2567 เข้านำเสนอผลงานด้วยตนเอง ณ ห้องประชุมของสำนักงานสาธารณสุข
จังหวัดทุกแห่ง ยกเว้นจังหวัดร้อยเอ็ดที่มี อปท. ขอรับการประเมินเพียง 1 แห่ง จึงเป็นการ     ลงพื้นที่ประเมิน
รับรอง ณ ที่ตั้งของ อปท. จากมาตรการสำคัญดังกล่าว ส่งผลให้ผลลัพธ์การดำเนินงานขับเคลื่อนองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพดี (เฉพาะเป้าหมายระดับเทศบาล) ของเขตสุขภาพท่ี 7 สูงที่สุด (18 แห่ง) ในระยะ 3 ปี ที่
ผ่านมา (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 - 2568) รายละเอียดดังแสดงในภาพที่ 2 
 ต่อมาในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 มี อปท. ผ่านการรับรอง 25 แห่ง หากพิจารณาถึงร้อยละความสำเร็จจะ
พบว่าเพิ่มขึ้นอย่างก้าวกระโดด กว่าร้อยละ 39 จากปีที่ผ่านมา เมื่อพิจารณาเฉพาะเป้าหมายระดับเทศบาล พบว่า 
เขตสุขภาพที่ 7 ดำเนินการได้เพียง 10 แห่ง ซึ่งไม่เป็นไปตามค่าเป้าหมายของการขับเคลื่อนจำนวนองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นพัฒนาเป็นเมืองสุขภาพดี จำนวน 16 แห่ง ซึ่งเป้าหมายแบ่งเป็น เมืองสุขภาพดีรายใหม่ 13 แห่ง       
เมืองสุขภาพดีรายเดิม ยกระดับ (Re-certification) 3 แห่ง แม้ว่าศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น จะใช้กลยุทธ์การสร้าง
ทีมพ่ีเลี้ยงในระดับพ้ืนที่ โดยการเข้าร่วมพัฒนาศักยภาพผู้ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีในรูปแบบ Onsite ซึ่งจัดขึ้น
โดยกรมอนามัย จำนวน 1 ครั้ง และศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น นำมาขยายผลต่ออีก จำนวน 4 ครั้ง ให้ครอบคลุมกับ
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คณะกรรมการฯ ตามคำสั่งของทุกจังหวัด ผ่านการจัดประชุมชี้แจงแนวทางการประเมินรับรองมาตรฐานเมือง
สุขภาพดีของคณะกรรมการระดับจังหวัด ประจำปีงบประมาณ 2568 เพื่อชี้แจงแนวทางการประเมินรับรองตาม
มาตรฐานเมืองสุขภาพดี ประจำปี 2568 พัฒนาศักยภาพคณะกรรมการผู้ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีระดับจังหวัด 
(Coaching) ทุกจังหวัด และหารือแผนการประเมินรับรองมาตรฐานเมืองสุขภาพดีให้กับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
ในรูปแบบ Onsite แต่ยังคงพบว่าเป้าหมายระดับเทศบาล แต่ยังคงพบว่าผลลัพธ์การดำเนินงานขับเคลื่อนองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น (เฉพาะเป้าหมายระดับเทศบาล) ของเขตสุขภาพที่ 7 ดำเนินการได้เพียง 10 แห่ง จาก อปท. 
ระดับเทศบาล ที่สมัคร เข้าร่วมโครงการเมืองสุขภาพดีจำนวน 92 แห่ง จาก อปท. ทั้งหมดในเขตสุขภาพท่ี 7 จำนวน 
718 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 12.81 โดยในจำนวนนี้มี 41 แห่ง ที่ได้ดำเนินการประเมินตนเอง คิดเป็นร้อยละ 44.57 
และผ่านการประเมินรับรองเพียง จำนวน 10 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 10.87 โดยปัจจัยหลักท่ีทำให้จำนวน อปท.สมัคร
เข้าร่วมโครงการผ่านระบบเมืองสุขภาพดีจำนวนมากนั้น เป็นเพราะองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสามารถนำผลการ
ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี ปีงบประมาณ 2568 ไปประกอบการประเมิน LPA ด้านที่ 4 การบริการสาธารณะ ใน
ตัวชี้วัด องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี ซึ่งมีระยะรับรองได้ 3 ปีงบประมาณ (ปี 2569 - 
2571) โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้ 

• เมืองสุขภาพดีระดับทอง ได้คะแนน LPA  5 คะแนน 
• เมืองสุขภาพดีระดับเงิน ได้คะแนน LPA  4 คะแนน 
• เมืองสุขภาพดีระดับทองแดง ได้คะแนน LPA  3 คะแนน 
• ประเมินตนเอง ได้คะแนน LPA  2 คะแนน 
• สมัครเข้าร่วมโครงการเมืองสุขภาพดี ได้คะแนน LPA  1 คะแนน 

 เมื่อวิเคราะห์ระดับการให้คะแนน พบว่า เพียงสมัครและประเมินตนเองผ่านระบบเมืองสุขภาพดี โดยไม่
ต้องแนบเอกสารหลักฐานใดๆ เพียงบันทึกข้อมูลการประเมินตนเองตามเมนูต่างๆ ให้ทันตามระยะเวลาที่กรม
อนามัยกำหนด อปท.ก็สามารถบันทึกเอกสาร/หลักฐานขอรับการประเมิน LPA ได้มากถึง 2 คะแนน โดยไม่ต้อง
ดำเนินการปรับปรุงตามช่องว่างที่ปรากฏตามผลการประเมินตนเองในระบบ เพื่อรับการประเมินรับรองจาก
คณะกรรมการประเมินเมืองสุขภาพดี ประเด็นท้าทายสำคัญนี้  จึงเป็นสิ่งที่ต้องดำเนินการแก้ไขอย่างเร่งด่วนเชิง
นโยบายระดับกรมอนามัย และกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น ในการร่วมกันปรับปรุงการให้คะแนนตัวชี้วัด
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขับเคลื่อนเป็นเมืองสุขภาพดี ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ให้มีความเข้มงวดขึ้นเชิง
คุณภาพ โดยเฉพาะการแนบเอกสารหลักฐานตั้งแต่ขั้นตอนการประเมินตนเอง เพื่อให้ทีมพี่เลี้ยงได้ร่วมกันวิเคราะห์
ช่องว่างในพื้นที่ผ่านฐานข้อมูลในระบบเมืองสุขภาพดีในภาพรวม และวางแผนการขับเคลื่อนท้องถิ่นสู่เมืองสุขภาพดี
ได้ตรงกับความต้องการของพ้ืนที่  
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ภาพที่ 2 จำนวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ผ่านการประเมินรับรองเป็นเมืองสุขภาพดีเขตสุขภาพท่ี 7  
ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 - 2568 แยกรายจังหวัด 

- ผลผลิต/ผลลัพธ์ระดับ Le (Level) ผลการดำเนินการในปัจจุบัน 
 ผลการดำเนินงานประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 พบว่ามีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในเขตสุขภาพที่ 7 
สมัครเข้าร่วมเมืองสุขภาพดี 271 แห่ง แบ่งเป็นเทศบาล 93 แห่ง อบต. 178 แห่งจาก อปท. ทั้งหมดในเขตสุขภาพที่ 
7 จำนวน 718 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 38 
 เมื่อพิจารณาแยกรายจังหวัดพบว่า จังหวัดกาฬสินธุ์มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สมัครเข้าร่วมโครงการ 
40 แห่งจากท้องถิ่นทั้งหมด 151 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 26 แบ่งเป็นเทศบาล 26 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 66 อบต.        
14 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 34 มีการประเมินตนเอง 20 แห่ง แบ่งเป็นเทศบาล 14 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 70 อบต. 6 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 30 และมีการส่งเอกสารแต่ละตัวชี้วัดในระบบจำนวน 6 แห่ง คิดเป็น ร้อยละ 30 ของ อทป.จังหวัด
กาฬสินธุ์ที่มีการประเมินตนเอง 
 จังหวัดขอนแก่น มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สมัครเข้าร่วมโครงการ 105 แห่งจากท้องถิ่นทั้งหมด 225 
แห่ง คิดเป็นร้อยละ 47 แบ่งเป็นเทศบาล 39 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 37 อบต. 66 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 63 มีการ
ประเมินตนเอง 33 แห่ง แบ่งเป็นเทศบาล 22 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 67 อบต. 11 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 33 และมีการ
ส่งเอกสารแต่ละตัวชี้วัดในระบบจำนวน 4 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 12 ของ อทป.จังหวัดขอนแก่นที่มีการประเมินตนเอง 
 จังหวัดมหาสารคามมีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สมัครเข้าร่วมโครงการ 71 แห่ง มีการ จากท้องถิ่น
ทั้งหมด 143 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 47 แบ่งเป็นเทศบาล 7 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 10 อบต. 64 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 90 
ประเมินตนเอง 31 แห่ง แบ่งเป็นเทศบาล 5 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 16 อบต. 26 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 84 และมีการส่ง
เอกสารแต่ละตัวชี้วัดในระบบจำนวน 14 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 45 ของ อทป.จังหวัดมหาสารคามที่มีการประเมิน
ตนเอง 
 จังหวัดร้อยเอ็ดมีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สมัครเข้าร่วมโครงการ 55 แห่งจากท้องถิ่นท้ังหมด 203 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 27 แบ่งเป็นเทศบาล 21 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 38 อบต. 34 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 62 มีการประเมิน
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ตนเอง 15 แห่ง แบ่งเป็นเทศบาล 0 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 0 อบต. 1 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 100 และมีการส่งเอกสารแต่
ละตัวชี้วัดในระบบจำนวน 1 แห่งคิดเป็นร้อยละ 7 ของ อทป.จังหวัดร้อยเอ็ด ที่มีการประเมินตนเอง รายละเอียดดัง
แสดงในภาพที่ 3 

 
 

ภาพที่ 3 สถานะ การสมัคร ประเมินตนเอง และประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี เขตสุขภาพที่ 7  
แยกรายจังหวัด ประจำปี 2568 

 เมื่อพิจารณาเฉพาะเป้าหมายเทศบาลจะพบว่า มี อปท. 51 แห่ง ที่ได้ดำเนินการประเมินตนเอง คิดเป็นร้อย
ละ 55 จากทั้งเทศบาลทั้งหมด 93 แห่งที่สมัครเข้าร่วมโครงการ และผ่านการประเมินรับรองเพียง จำนวน 10 แห่ง 
คิดเป็นร้อยละ 18 โดย อปท. ผ่านการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีระดับดีมาก จำนวน 4 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 40 
ผ่านการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีระดับดี จำนวน 4 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 40 และผ่านการประเมินรับรองเมือง
สุขภาพดีระดับพ้ืนฐาน จำนวน 2 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 20 
 จากการวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในเขตสุขภาพที่ 7 จำนวน 99 แห่ง
พบว่า ส่วนใหญ่ประเมินตนเองตามเกณฑ์มาตรฐานเมืองสุขภาพดี อยู่ในระดับพื้นฐาน ร้อยละ 45 รองลงมาเป็นไม่
ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 40, ระดับดีมาก ร้อยละ 10 และระดับดี ร้อยละ 5 เมื่อผ่านการปะเมินรับรองเป็นเมืองสุขภาพดี
พบว่า อปท. ส่วนใหญ่ผ่านเกณฑ์อยู่ในระดับพ้ืนฐานจำนวน 12 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 48 ระดับดี จำนวน 9 แห่ง คิด
เป็นร้อยละ 36 และระดับดีมาก จำนวน 4 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 16 โดยประเด็นที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น      
ส่วนใหญ่ไม่ผ่านเกณฑ์ในระดับพื้นฐาน ได้แก่ สถานศึกษา ตลาด และสถานที่จำหน่ายอาหาร โดยผ่านเกณฑ์เพียง 
ร้อยละ 12 20 และ 40  ตามลำดับ สำหรับประเด็นที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่ ไม่ผ่านเกณฑ์ในระดบัดี 
ได้แก่ ประเด็นประเด็นสถานศึกษา ตลาด และสิ่งปฏิกูล โดยผ่านเกณฑ์เพียง ร้อยละ 4 20 และ 24 ตามลำดับ และ
ประเด็นที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่ไม่ผ่านเกณฑ์ในระดับดีมาก ได้แก่ สถานศึกษา ไม่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 
100 สิ่งปฏิกูล และคุณภาพน้ำบริโภค ผ่านเกณฑ์เพียง ร้อยละ 4 เท่ากันทั้ง 2 ประเดน็  
 จากผลการวิเคราะห์รายตัวชี้วัดดังกล่าว สามารถสังเคราะห์ได้ว่าการที่ อปท.ไม่สามารถดำเนินการผ่านการ
ประเมินรับรองในตัวชี้วัดสถานศึกษาได้นั้น ไม่ได้เป็นเพราะไม่ได้รับความสนใจหรือขาดความตระหนักในการส่งเสริม
ให้สถานศึกษาก้าวเข้าสู่โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) แต่มีสาเหตุหลักมาจากการที่
ระยะเวลาในการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี ไม่สอดคล้องกับช่วงที่โรงเรียนมีการเปิดทำการเรียนการสอน จึงไม่
สามารถจัดกิจกรรมที่สอดรับกับมาตรฐานดังกล่าวเพ่ือขอรับการประเมินรับรองผ่านในตัวชี้วัดนี้ได้ ในปีงบประมาณ
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เดียวกัน แต่สามารถสนับสนุน ส่งเสริมให้โรงเรียนในสังกัด อปท. ดำเนินการตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
ระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) เมื่อขอรับการประเมินตามกรอบระยะเวลาของคณะกรรมการ โรงเรียนและ อปท. 
สามารถนำผลการประเมินมายื่นขอรับการประเมินซ้ำได้ในปีงบประมาณ ถัดปีที่มีการประเมินเมืองสุขภาพดี  
 สำหรับตัวชี้วัดที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่ไม่ผ่านเกณฑ์ในระดับพื้นฐาน ดี และดีมาก ล้วน
แล้วแต่เป็นองค์ประกอบด้านสิ่งแวดล้อม ได้แก่ สิ่งปฏิกูล และคุณภาพน้ำบริโภค และประเด็นด้านสถานที่ที่เอื้อต่อ
การมีสุขภาพดี ได้แก่ ตลาด และสถานที่จำหน่ายอาหาร ซึ ่งผู ้ร ับผิดชอบประเด็นงานต่างๆเหล่านี้ ในระดับ        
ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ควรบูรณาการการดำเนินงานในพื้นที่เป้าหมายร่วมกันกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด
และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ เสริมหนุน อปท.ที่สนใจสมัครขอรับการประเมินเมืองสุขภาพดีในปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2569 ในส่วนที่ยังต้องได้รับการเติมเต็มไม่ว่าจะเป็น การอบรมพัฒนาศักยภาพการจัดการสิ่งปฏิกูลที่ถูกต้อง
ตามหลักสุขาภิบาล หรือการพัฒนาศักยภาพผู้ดูแลคุณภาพน้ำบริโภค และการตรวจติดตาม เฝ้าระวังการจัดการ
ตลาด และสถานที่จำหน่ายอาหาร ให้เป็นไปตามมาตรฐาน SAN หรือ SAN Plus ต่อไป 

อปท. ตั้งแต่ขนาดเล็ก (อบต. หรือ งบประมาณน้อย)  2.ขนาดกลาง (เทศบาลตำบล) 3.ขนาดใหญ่ (เทศบาล
เมือง) 
 1.3 มีมาตรการขับเคลื่อนตัวช้ีวัด (0.5)  
1. มาตรการด้านการสร้างความเข้าใจและการมีส่วนร่วม 

1.1 การประชาสัมพันธ์และสร้างการรับรู้ โดยการประชาสัมพันธ์และส่งเสริมให้ อปท. เข้าประชุมชี้แจงเกณฑ์
มาตรฐานเมืองสุขภาพดี ประจำปีงบประมาณ 2569 ผ่านระบบออนไลน์ซึ่งจัดขึ้นโดยกรมอนามัย เพื่อสร้างความ
เข้าใจเกี่ยวกับวัตถุประสงค์ ตัวชี้วัด และประโยชน์ที่จะได้รับ 

1.2 เผยแพร่และส่งต่อ สื่อประชาสัมพันธ์ที ่เข้าใจง่าย เช่น คู่มือ คลิปวิดีโอ อินโฟกราฟิก แสดงตัวอย่าง
ความสำเร็จของ อปท. ต้นแบบ 

1.3 จัดเวทีแลกเปลี ่ยนเรียนรู ้ระหว่าง อปท. “เมืองสุขภาพดีรุ ่นพี ่ช่วยเมืองสุขภาพดีรุ ่นน้อง” เพื ่อสร้าง
บรรยากาศการเรียนรู้และแรงบันดาลใจ ในการพัฒนาเครือข่าย อปท. เมืองสุขภาพดีในระดับจังหวัดและระดับเขต 
2. มาตรการด้านการพัฒนาศักยภาพ 

2.1 พัฒนาศักยภาพการใช้งานเว็บไซต์เมืองสุขภาพดีให้แก่เจ้าหน้าที่ อปท. และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขจังหวัด 
พัฒนาทีมพ่ีเลี้ยง (Mentor) จากศูนย์อนามัยที่ 7 ประกอบด้วย ผู้เชี่ยวชาญจากกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม กลุ่มงานส่ง
เสริทมสุขภาพทุกวัย และกลุ่มสร้างความรอบรู้ฯ เพ่ือให้คำปรึกษาแบบเจาะลึกตามบริบทของแต่ละพ้ืนที่ 

2.2 จัดทำคลินิกให้คำปรึกษาออนไลน์ผ่านช่องทาง กลุ่มไลน์ “เครือข่ายเมืองสุขภาพดี เขต 7” อย่างต่อเนื่อง
และเปน็ประจำ 

2.3 การพัฒนาเครื่องมือสนับสนุน จัดทำคู่มือการดำเนินงานเมืองสุขภาพดีฉบับย่อที่เข้าใจง่าย พร้อมตัวอย่าง
การจัดเตรียมเอกสาร/หลักฐานผลการดำเนินงาน พร้อมทั้งรวบรวม Best Practice และตัวอย่างหลักฐานที่ดีจาก 
อปท. ที่ผ่านการรับรองแล้ว 
3. มาตรการด้านการสนับสนุนและติดตาม 
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3.1 การสนับสนุนของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด กำหนดให้มีการประชุมคณะกรรมการเมืองสุขภาพดีระดับ
จังหวัดอย่าง 1 ครั้ง ต่อปีงบประมาณ  

3.2 การติดตามและประเมินผล กำหนดระบบรายงานผลการดำเนินงานรายไตรมาสที่ชัดเจน ผ่านเว็บไซต์เมือง
สุขภาพดี https://healthycity.anamai.moph.go.th/dashboard/ ที่แสดงสถานะความก้าวหน้าของ อปท. แต่
ละแห่งแบบ Real-time ในเมนู “สถานการณ์ดำเนินงานเมืองสุขภาพดี” ลงพื้นที่เยี ่ยมเสริมพลังและติดตาม
ความก้าวหน้าของ อปท. โดยทีมงานศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ร่วมกับสสจ. อย่างน้อยปีงบประมาณละ 2 ครั้ง 
4. มาตรการด้านกลไกการประเมินรับรอง 

4.1 การจัดตั้งคณะกรรมการประเมินรับรอง 
ระดับจังหวัด : สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด แต่งตั้งคณะกรรมการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีระดับ

จังหวัดและสนับสนุนการดำเนินงานของ อปท. ที่สมัครเข้าร่วมโครงการ เป็นผู้บันทึกข้อมูลการประเมินรับรองใน
ระดับจังหวัด  

ระดับเขต : ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น แต่งตั้งตั้งคณะกรรมการประเมินรับรองเมืองสุขภาพดีระดับเขตฯ 
(ประกอบด้วยผู้แทนกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม ผู้แทนกลุ่มวัย และผู้แทนกลุ่ม สร้างความรอบรู้และลดปัจจัยเสี่ยงจาก
ภัยสุขภาพ) และเป็นผู้บันทึกข้อมูลรายงานผลตามระยะเวลาติดตามประเมินผลรายไตรมาส ยืนยันผลการประเมิน
รับรองเมืองสุขภาพดีในระดับเขต 

4.2 สนับสนุนให้ผู้ประเมินรับรองทั้งในระดับเขตและระดับจังหวัดได้รับการศักยภาพผู้ตรวจประเมินรับรองเมือง
สุขภาพดีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ประจำปี 2569 เพ่ือเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจในตัวชี้วัดและเกณฑ์การ
ประเมินที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน 

4.3 จัดให้มีกลไกการอุทธรณ์สำหรับ อปท.ที่ไม่ผ่านการประเมินรับรอง หรือผลการประเมินไม่เป็นไปตาม
เป้าหมายของ อปท. โดยกำหนดระยะเวลา และช่องทางการยื่นเอกสารหลักฐาน ให้เป็นแนวทางเดียวกันทุกจังหวัด
ทั้งเขตสุขภาพที่ 7 
5. มาตรการด้านการบูรณาการและความยั่งยืน ส่งเสริมให้ อปท. บรรจุโครงการเมืองสุขภาพดีไว้ในแผนพัฒนา
ท้องถิ่นและจัดสรรงบประมาณรองรับ เชื่อมโยงการดำเนินงานเมืองสุขภาพดีกับนโยบายและยุทธศาสตร์ชาติด้าน
สุขภาพ 
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2.  มีแผนขับเคลื่อนการดําเนินงานตัวช้ีวัด (0.5) 

2.1 กิจกรรมที่อยู่ภายใต้โครงการที่ได้รับการอนุมัติ  
ชื่อโครงการ โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการจัดการและป้องกันสุขภาพจากมลพิษอากาศ การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ มลพิษสิ่งแวดล้อมสู่เมืองสุขภาพดี  
ปี 2569 

กิจกรรม 
ระยะเวลา หลักฐาน 

ต.ค.
68 

พ.ย.
68 

ธ.ค.
68 

ม.ค.
69 

ก.พ.
69 

มี.ค.
69 

เม.ย.
69 

พ.ค.
69 

มิ.ย.
69 

ก.ค.
69 

ส.ค.
69 

ก.ย.
69 

 

1. ประชาสัมพันธ์ อปท. เขต 7 
รับฟังการชี้แจงเกณฑ์ ปี 69  

            รายชื่อ อปท.ที่ตอบรับเข้าร่วม
ประชุมรับฟังการชี้แจงเกณฑ์ ปี 69 

2. ประชาสัมพันธ์ อปท. เขต 7 
สมัครและประเมินตนเอง 

            Infographic ประชาสัมพันธ์ 

3. ทบทวนคำสั่ง คกก.ประเมิน
เมืองสุขภาพดี ระดับเขตและ
จังหวัด 

            คำสั่ง คกก.ประเมินเมืองสุขภาพดี 
ระดับเขตและจังหวัด 

4. เข้ารับการประชุม Coaching 
คกก.ระดับจังหวัดและเขต 

            เกียรติบัตรผ่านการประชุม 
Coaching คกก.ระดับจังหวัดและ
เขต 

5. จัดประชุม Coaching คกก.
ระดับจังหวัด 4 แห่ง 

            รายงานการประชุมCoaching คกก.
ระดับจังหวัด 

6. จัดประชุม Coaching อปท.วิ
เคราะห์ Gaps จัดทำแผนและ

            รายงานการประชุมCoaching อปท. 
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กิจกรรม 
ระยะเวลา หลักฐาน 

ต.ค.
68 

พ.ย.
68 

ธ.ค.
68 

ม.ค.
69 

ก.พ.
69 

มี.ค.
69 

เม.ย.
69 

พ.ค.
69 

มิ.ย.
69 

ก.ค.
69 

ส.ค.
69 

ก.ย.
69 

 

ขับเคลื่อนเมืองสุขภาพด ีและ
เตรียมเอกสารขอรับการประเมิน  
7. ประชาสัมพันธ์ อปท. นำเข้า
เอกสารหลักฐาน 

            Infographic ประชาสัมพันธ์ 

8. ประสาน คกก. ระดับจังหวัด 
พิจารณาและตรวจสอบหลักฐาน 
ทั้ง 3 ระดับ 

            สถานะการดำเนินงานเมืองสุขภาพดี
จากเว็บไซต์เมืองสุขภาพดี 

9. คกก. ระดับเขต พิจารณาและ
ตรวจสอบหลักฐาน ระดับทอง 

            สถานะการดำเนินงานเมืองสุขภาพดี
จากเว็บไซต์เมืองสุขภาพดี 

10. คกก.ระดับกรม รับรองผลการ
ประเมินเมืองสุขภาพดี และจัดทํา
ประกาศกรมอนามัย 

            ประกาศกรมอนามัย เรื่อง ผลการ
ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี ปี 
2569 

11.เชิดชูเกียรติ อปท.ที่ผ่านการ
ประเมินรับรองเมืองสุขภาพดี 

            ภาพข่าวกิจกรรม 

 


