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นายสมัย ศิริทองถาวร
รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต

นายจุมภฏ พรมสีดา
รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต

นายชิโนรส  ลี้สวัสดิ์
รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต

ผู้บริหารกรมสุขภาพจิต

นายเกียรติภูมิ วงศ์รจิต
อธิบดีกรมสุขภาพจิต
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 1 นายเกียรติภูม ิ วงศ์รจิต อธิบดีกรมÿุขภาพจิต
    ผู้บริĀารÿูงÿุด
    Chief Executive Officer : CEO

 2 นายชิโนรÿ ลี้ÿวัÿดิ์ รองอธิบดีกรมÿุขภาพจิต
    ผู้บริĀารด้านการเปลี่ยนแปลง
    Chief Change Officer : CCO
    ผู้บริĀารด้านเทคโนโลยีÿารÿนเทศระดับÿูง
    Chief Information Officer : CIO

 3 นายÿมัย ศิริทองถาวร รองอธิบดีกรมÿุขภาพจิต
    ผู้บริĀารด้านการเงินการคลัง
    Chief Financial Officer : CFO

 4 นายจุมภฏ พรมÿีดา รองอธิบดีกรมÿุขภาพจิต
    ผู้บริĀารด้านทรัพยากรบุคคล
    Chief Human Resource Officer : CHRO
    ผู้บริĀารด้านการจัดการความรู้
    Chief Knowledge Officer : CKO
    ผู้บริĀารด้านการเÿริมÿร้างบทบาทĀญิงชาย
    Chief Gender Equity Officer : CGEO
    ĀัวĀน้ากลุ่มคุ้มครองจริยธรรม (ITA)

 5 นางÿุดา วงศ์ÿวัÿดิ์ ผู้อ�านวยการกองÿ่งเÿริมและพัฒนาÿุขภาพจิต
 
 6 นางพันธุ์นภา กิตติรัตนไพบูลย์ ผู้อ�านวยการÿ�านักวิชาการÿุขภาพจิต

 7 นายประกอบ วงศ์ผลวัต เลขานุการกรม

 8 นางÿาวชุตินันท ์ ศรีÿมุดไทย ผู้อ�านวยการกองบริĀารการคลัง

 9 นางนวลนารถ คุ้มรอด ผู้อ�านวยการกองบริĀารทรัพยากรบุคคล

 ล�าดับ ชื่อ - ÿกุล ต�าแĀน่ง
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 10 นางÿาüเบ็ญจมาÿ พฤกþ์กานนท ์ ผู้อ�านüยการกองยุทธýาÿตร์และแผนงาน

 11 นายบุรินทร์ ÿุรอรุณÿัมฤทธิ์ ผู้อ�านüยการกองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิต

 12 นางÿาüอลิÿา อุดมüีรเกþม ผู้อ�านüยการกลุ่มพัฒนาระบบบริĀาร

 13 นางÿาüอรอนงค์ มĀุตติการ ĀัüĀน้ากลุ่มตรüจÿอบภายใน

 14 นายเทอดýักดิ์ เดชคง ผู้อ�านüยการÿ�านักงานüิเทýÿัมพันธ์

 15 นายทüีýักดิ์ ÿิริรัตน์เรขา ผู้อ�านüยการÿ�านักเทคโนโลยีÿารÿนเทý

 16 นางÿาüเนตรชนก บัüเล็ก ผู้อ�านüยการÿ�านักงานโครงการ 
    TO BE NUMBER ONE

 17 นายธรณินทร ์ กองÿุข ผู้อ�านüยการÿถาบันจิตเüชýาÿตร์ÿมเด็จเจ้าพระยา

 18 นายýิริýักดิ ์ ธิติดิลกรัตน์ ผู้อ�านüยการโรงพยาบาลýรีธัญญา

 19 นางนพüรรณ ýรีüงค์พานิช (รก.) ผู้อ�านüยการโรงพยาบาลยุüประÿาทไüทโยปถัมภ์

 20 นางมธุรดา ÿุüรรณโพธิ์ ผู้อ�านüยการÿถาบันราชานุกูล

 21 นางÿาüดุþฎี จึงýิรกุลüิทย์ ผู้อ�านüยการÿถาบันÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่น
    ราชนครินทร์

 22 นายýรุตพันธุ์ จักรพันธุ์ ณ อยุธยา ผู้อ�านüยการÿถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

 23 นางÿาüบุญýิร ิ จันýิริมงคล ผู้อ�านüยการโรงพยาบาลÿüนÿราญรมย์

 24 นางÿุüรรณี เรืองเดช ผู้อ�านüยการโรงพยาบาลÿüนปรุง

 25 นายธิติพันธ ์ ธานีรัตน์ ผู้อ�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชÿงขลาราชนครินทร์

 ล�าดับ ชื่อ - ÿกุล ต�าแĀน่ง
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 26 นายณัฐกร จ�าปาทĂง ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชขĂนแก่น
    ราชนครินทร์

 27 นายกิตต์กüี โพธิ์โน ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชนครราชÿีมา
    ราชนครินทร์

 28 นางÿาüĀทัยชนน ี บุญเจริญ ผู้Ă�านüยการÿถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์

 29 นายประภาÿ Ăุครานันท ์ ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลพระýรีมĀาโพธิ์

 30 นายมงคล ýิริเทพทüี ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชนครÿüรรค์
    ราชนครินทร์

 31 นายภาณุ คูüุฒยากร ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชพิþณุโลก

 32 นางÿาüจุāาพันธุ์ เĀมกูล ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชÿระแก้ü
    ราชนครินทร์

 33 นายโกýล üราĂัýüปติ (รก.) ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชนครพนม
    ราชนครินทร์

 34 นายĂาทิตย์ เล่าÿุĂังกูร ผู้Ă�านüยการโรงพยาบาลจิตเüชเลยราชนครินทร์

 35 นายýักรินทร์ แก้üเă้า ผู้Ă�านüยการÿถาบันÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่น
    ภาคตะüันĂĂกเฉียงเĀนืĂ

 36 นางÿาüจิตติมา แกล้üทนง ผู้Ă�านüยการÿถาบันÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่นภาคใต้

 37 ü่าที่ร้Ăยโทโฆþิต กัลยา ผู้Ă�านüยการýูนย์ÿุขภาพจิตที่ 1

 38 นายชูพงþ์ ÿังข์ผลิพันธ์ ผู้Ă�านüยการýูนย์ÿุขภาพจิตที่ 2

 39 นางÿาüÿุร ิ Ăุปมนต ์ ผู้Ă�านüยการýูนย์ÿุขภาพจิตที่ 3

 40 นางÿาüพนาüัลย ์ จ้างประเÿริฐ ผู้Ă�านüยการýูนย์ÿุขภาพจิตที่ 4

 ล�าดับ ชื่อ - ÿกุล ต�าแĀน่ง
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 41 นางสาวรัชวัลย์ บุญโฉม ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 5

 42 นางเดือนเพ็ญ ชาญณรงค์ (รก.) ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 6

 43 นางสาวจุฑามาศ วรรณศิลป์ (รก.) ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 7

 44 นางสาวสิริพร พุทธิพรโอภาส (รก.) ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 8

 45 นางนาตยา ทฤษฎิคุณ ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 9

 46 นางสาวศิริลักษณ ์ แก้วเกียรติพงษ์ ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 10

 47 นายนิตย์ ทองเพชรศรี ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 11

 48 นายนพพร ตันติรังสี (รก.) ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 12

 49 นางวิรัลพัชร กิตติธะระพันธุ์ ผู้อ�านวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 13 (กทม.)

 ล�าดับ ชื่อ - ÿกุล ต�าแĀน่ง
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ส่วนที่ 1
ข้อมูลภาพรวมของกรมสุขภาพจิต
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รัฐธรรมนูญแĀ่งราชอาณาจักรไทย มาตรา 65 ก�าĀนดใĀ้รัฐพึงจัดใĀ้มียุทธýาÿตร์ชาติเป็นเป้าĀมาย 
การพัฒนาประเทýอย่างยั่งยืน ตามĀลักธรรมาภิบาลเพื่อใช้เป็นกรอบในการจัดท�าแผนต่าง ๆ ใĀ้ÿอดคล้องและ 
บูรณาการกันเพื่อใĀ้เกิดเป็นพลังผลักดันร่üมกันไปÿู่เป้าĀมายดังกล่าü โดยใĀ้เป็นไปตามที่ก�าĀนดในกฎĀมาย 
ü่าด้üยการจัดท�ายุทธýาÿตร์ชาติ และต่อมาได้มีการตราพระราชบัญญัติการจัดท�ายุทธýาÿตร์ชาติ พ.ý. 2560  
มีผลใช้บังคับเมื่อüันที่ 1 ÿิงĀาคม 2560 โดยก�าĀนดใĀ้มีการแต่งตั้งคณะกรรมการจัดท�ายุทธýาÿตร์ชาติ รüม 6 
คณะ อนัประกอบด้üยคณะกรรมการจดัท�ายทุธýาÿตร์ชาตด้ิานคüามมัน่คง คณะกรรมการจดัท�ายทุธýาÿตร์ชาติ
ด้านการÿร้างคüามÿามารถในการแข่งขัน คณะกรรมการจัดท�ายุทธýาÿตร์ชาติด้านการพัฒนาและเÿริมÿร้าง
ýกัยภาพทรพัยากรมนþุย์ คณะกรรมการจดัท�ายทุธýาÿตร์ชาตด้ิานการÿร้างโอกาÿและคüามเÿมอภาคทางÿงัคม
คณะกรรมการจัดท�ายุทธýาÿตร์ชาติด้านการÿร้างการเติบโตบนคุณภาพชีüิตที่เป็นมิตรต่อÿิ่งแüดล้อมและ 
คณะกรรมการจดัท�ายทุธýาÿตร์ชาตด้ิานการปรับÿมดลุและพฒันาระบบการบรĀิารจดัการภาครฐั เพือ่รบัผดิชอบ
ในการจัดท�าร่างยุทธýาÿตร์ชาติ ก�าĀนดüิธีการการมีÿ่üนร่üมของประชาชนในการจัดท�าร่างยุทธýาÿตร์ชาติ  
ในการติดตาม การตรüจÿอบ และการประเมินผล รüมทั้งก�าĀนดมาตรการÿ่งเÿริมและÿนับÿนุนใĀ้ประชาชน  
ทุกภาคÿ่üนด�าเนินการใĀ้ÿอดคล้องกับยุทธýาÿตร์ชาติ 

ยุทธýาÿตร์ชาติ 20 ปี (พ.ý. 2561 - 2580) จึงเป็นยุทธýาÿตร์ชาติฉบับแรกของประเทýไทยตาม
รัฐธรรมนูญแĀ่งราชอาณาจักรไทย โดยประกอบด้üย 6 ยุทธýาÿตร์ ได้แก่ 1) ยุทธýาÿตร์ชาติด้านคüามมั่นคง  
2) ยุทธýาÿตร์ชาติด้านการÿร้างคüามÿามารถในการแข่งขัน 3) ยุทธýาÿตร์ชาติด้านการพัฒนาและเÿริมÿร้าง
ýักยภาพทรัพยากรมนุþย์ 4) ยุทธýาÿตร์ชาติด้านการÿร้างโอกาÿและคüามเÿมอภาคทางÿังคม 5) ยุทธýาÿตร์
ชาตด้ิานการÿร้างการเตบิโตบนคณุภาพชüีติทีเ่ป็นมติรต่อÿิง่แüดล้อม และ 6) ยทุธýาÿตร์ชาตด้ิานการปรบัÿมดลุ
และพัฒนาระบบการบริĀารจัดการภาครัฐ ซึ่งจะต้องน�าไปÿู่การปฏิบัติเพื่อใĀ้ประเทýไทยบรรลุüิÿัยทัýน์ 
“ประเทýไทย มีคüามมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน เป็นประเทýพัฒนาแล้ü ด้üยการพัฒนาตามĀลักปรัชญาของเýรþฐกิจ
พอเพียง” โดยมีเป้าĀมายการพัฒนาประเทý คือ ประเทýชาติมั่นคง ประชาชนมีคüามÿุข เýรþฐกิจพัฒนาอย่าง
ต่อเนื่อง ÿังคมเป็นธรรม ฐานทรัพยากรธรรมชาติยั่งยืน โดยยกระดับýักยภาพของประเทýในĀลากĀลายมิติ 
พัฒนาคนในทุกมิติและในทุกช่üงüัยใĀ้เป็นคนดี เก่ง และมีคุณภาพ ÿร้างโอกาÿและคüามเÿมอภาคทางÿังคม 
ÿร้างการเตบิโตบนคณุภาพชüีติทีเ่ป็นมติรกบัÿิง่แüดล้อม และมภีาครฐัของประชาชนเพือ่ประชาชนและประโยชน์
ÿ่üนรüม 
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เป้าหมายการพัฒนาประเทศภาพรวม
 “ประเทýชาติมั่นคง ประชาชนมีคüามÿุข เýรþฐกิจพัฒนาอย่างต่อเนื่อง ÿังคมเป็นรูปธรรม  

ฐานทรัพยากรธรรมชาติยั่งยืน” โดยยกระดับýักยภาพของประเทýในĀลากĀลายมิติ พัฒนาคนในทุกมิติและ 
ทุกช่üงüัยใĀ้เป็นคนดี เก่ง และมีคุณภาพ ÿร้างโอกาÿและคüามเÿมอภาคทางÿังคม ÿร้างการเติบโตบนคุณภาพ
ชีüิตที่เป็นมิตรกับÿิ่งแüดล้อม และมีภาครัฐของประชาชนเพื่อประชาชนและประโยชน์ÿ่üนรüม

 ยุทธýาÿตร์ที่ 2 ด้านการÿร้างขีด 
คüามÿามารถในการแข่งขัน

เน้นการยกระดับýักยภาพใน
ĀลากĀลายมิติ คüบคู่กับการ
ขยายโอกาÿของประเทýไทย 
ในเüทีโลก 

 ยุทธýาÿตร์ที่ 5 ด้านการÿร้าง 
การเติบโตบนคุณภาพชีüิต
ที่เป็นมิตรกับÿิ่งแüดล้อม

ค�านึงถึงคüามยั่งยืนของฐาน
ทรัพยากรธรรมชาติและ 
ÿิ่งแüดล้อม ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ของประชาชน ใĀ้เป็นมิตร 
ต่อÿิ่งแüดล้อม เกิดผลลัพธ์ต่อ
คüามยั่งยืน

 ยุทธýาÿตร์ที่ 3 ด้านพัฒนาและ 
เÿริมÿร้างทรัพยากรมนุþย์

คนไทยในอนาคต มีคüามพร้อม
ทั้งกาย ใจ ÿติปัญญา มีทักþะ 
ที่จ�าเป็นในýตüรรþที่ 21  
มีทักþะÿื่อÿารภาþาอังกฤþและ
ภาþาที่ 3 และมีคุณธรรม

  ยุทธýาÿตร์ที่ 6 ด้านการ
ปรับÿมดุล และพัฒนาระบบ

การบริĀารภาครัฐ
การปรับเปลี่ยนภาครัฐ ยึดĀลัก 
“ภาครัฐของประชาชน 
เพื่อประชาชนและประโยชน์ 
ÿ่üนรüม”

ยุทธýาÿตร์ที่ 1 
ด้านคüามมั่นคง

เพือ่บรĀิารจดัการÿภาüะแüดล้อม
ของประเทýใĀ้มีคüามมั่นคง 
ปลอดภัย และมีคüามÿงบ
เรียบร้อยในทุกระดับและทุกมิติ

 ยุทธýาÿตร์ที่ 4 ด้านการÿร้าง 
โอกาÿและคüามเÿมอภาค

ทางÿังคม
ÿร้างคüามเป็นธรรม และลดคüาม
เĀลื่อมล�้าในทุกมิติ กระจาย
ýนูย์กลางคüามเจรญิทางเýรþฐกจิ
และÿังคม เพิ่มโอกาÿใĀ้ทุก 
ภาคÿ่üนเข้ามาเป็นก�าลังของการ
พัฒนาประเทýในทุกระดับ



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256310   

¯«��̀ >นยุ9:Jาสตร�กระ9รIงสา:าร5สุข�ประจ�าปีง<ประมา5�พ«J«�¯²³°��
ภายbต�`>นยุ9:Jาสตร�-าติ�ระยะ�¯­�ปี6�านสา:าร5สุข�¥พ«J«�¯²³­�ª�¯²´¶¦

แผนยุทธýาÿตร์กระทรüงÿาธารณÿุข ประจ�าปีงบประมาณ พ.ý. 2563 ภายใต้แผนยุทธýาÿตร์ชาติ 
ระยะ 20 ปี (ด้านÿาธารณÿขุ) ถอืเป็นกรอบแนüทางในการขบัเคลือ่นนโยบายÿูก่ารปฏบิตัขิองĀน่üยงานในÿงักดั
กระทรüงÿาธารณÿุข ทั้งในÿ่üนกลางและÿ่üนภูมิภาคใĀ้บรรลุเป้าĀมาย ประชาชนÿุขภาพดี เจ้าĀน้าที่ม ี
คüามÿุข ระบบÿุขภาพยั่งยืน อันจะน�าพาประเทýไปÿู่คüามมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน ซึ่งแผนยุทธýาÿตร์กระทรüง
ÿาธารณÿุข ได้จัดท�าข้ึนโดยใช้กระบüนการมีÿ่üนร่üมจากผู้ท่ีมีÿ่üนเกี่ยüข้อง ทั้งÿ่üนกลางและÿ่üนภูมิภาค 
รüมถึงภาคีเครือข่าย โดยüางกรอบแนüคิดใĀ้มีคüามเชื่อมโยงกับแผนยุทธýาÿตร์ชาติ ระยะ 20 ปี แผนปฏิรูป
ประเทýด้านÿาธารณÿุข แผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคมแĀ่งชาติ ฉบับที่ 12 ประเทýไทย 4.0 นโยบายรัฐบาล 
การปฏริปูด้านÿาธารณÿขุ ปรชัญาเýรþฐกจิพอเพยีง แผนพฒันาÿขุภาพแĀ่งชาต ิฉบบัที ่12 แผนยทุธýาÿตร์ชาติ  
ระยะ 20 ปี (ด้านÿาธารณÿุข) ซึ่งแบ่งออกเป็น 4 ระยะ และในแต่ละระยะมีจุดเน้นแตกต่างกันไป โดยในระยะ 
5 ปีแรก (พ.ý. 2560 – 2564) คือการมุ่งปฏิรูประบบÿุขภาพ เน้นปรับเปลี่ยนโครงÿร้างระบบบริĀารจัดการที่ยัง
เป็นอุปÿรรคต่อการพัฒนา รüมถึงการüางพื้นฐานระบบÿุขภาพใĀม่ โดยมียุทธýาÿตร์คüามเป็นเลิý 4 ด้าน คือ 
1) ด้านÿ่งเÿริมÿุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิý (Promotion, Prevention & Protection 
Excellence) 2) ด้านบริการเป็นเลิý (Service Excellence) 3) ด้านบุคลากรเป็นเลิý (People Excellence) 
และ 4) บริĀารเป็นเลิýด้üยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) ประกอบด้üย 15 แผนงาน 41 โครงการ 
และ 67 ตัüชี้üัด เพื่อใĀ้เกิดประÿิทธิภาพและประÿิทธิผลภายใต้งบประมาณและทรัพยากรที่มีอยู่ใĀ้เกิดคüาม 
คุม้ค่ามากทีÿ่ดุ รüมท้ังได้ก�าĀนดแนüทางการถ่ายทอดยทุธýาÿตร์และตüัชีü้ดั ÿร้างคüามเข้าใจแก่ผูป้ฏบิตังิานใน
ทุกระดับในการขับเคลื่อนยุทธýาÿตร์ไปÿู่การปฏิบัติอย่างแท้จริง และมีการติดตามประเมินผลที่ÿะดüก รüดเร็ü
เพื่อลดขั้นตอนในการปฏิบัติงาน

แผนงาน โครงการ ตัüชี้üัดภายใต้แผนปฏิบัติราชการ ประจ�าปีงบประมาณ พ.ý. 2563 ของกระทรüง
ÿาธารณÿุข
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3.  ความเชื่อมโยงในการด�าเนินงานสุขภาพจิตระหว่างยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บท  
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข  
แผนพัฒนาสุขภาพจิตแห่งชาติ และแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2561 - 2565)  
ของกรมสุขภาพจิตในวาระแรก ระยะ 3 ปี (พ.ศ. 2563 - 2565)

แผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี (พ.ý. 2561 - 2565) ของกรมÿุขภาพจิต ในช่üงแผนพัฒนาเýรþฐกิจและ
ÿังคมแĀ่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ý. 2560 - 2564) ได้จัดท�าภายใต้กระบüนการมีÿ่üนร่üมจากĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง 
และผู้มีÿ่üนได้ÿ่üนเÿีย โดยใช้ข้อมูลเชิงประจักþ์ (Evidence - based) ที่ผ่านการüิเคราะĀ์และÿังเคราะĀ ์
อย่างเป็นระบบ โดยยึดเป้าĀมายและแนüทางยุทธýาÿตร์ชาติ 20 ปี (พ.ý. 2561 - 2580) แผนแม่บทภายใต้
ยุทธýาÿตร์ชาติ แผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคมแĀ่งชาติฉบับที่ 12 (พ.ý. 2560 - 2564) ยุทธýาÿตร์ชาติระยะ 
20 ปี ด้านÿาธารณÿุข ตลอดจนแผนยุทธýาÿตร์กระทรüงÿาธารณÿุข เป็นĀลักÿ�าคัญในการจัดท�าแผนฯ ฉบับนี้ 
เพื่อใĀ้เกิดคüามÿอดคล้องเชื่อมโยงในการพัฒนางานÿุขภาพจิต ตั้งแต่ระดับประเทý ระดับĀน่üยงาน และระดับ
พื้นที่ 



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256312   

ข�Oม[GภาพรIมกรมสุขภาพจิต�`>นป1ิ<Sติรา-การระยะ�²�ปี�(พ.ศ. 2561 - 2565)�
ขOงกรมสุขภาพจิต�bนIาระ`รก�ระยะ�°�ปี�(พ.ศ. 2563 - 2565)��
bน-�Iง`>นพS4นา_JรK2กิจ`GะสSง'ม`M�ง-าติ�,<S<9Wg�®¯�(พ.ศ. 2560 - 2564)�
`Gะนaย<ายกรมสุขภาพจิต�ประจ�าปี�¯²³­���¯²³®�

®«� IิสSย9SJน�กรมสุขภาพจิต
เป็นองค์กรĀลักด้านÿุขภาพจิต ด้üยระบบÿุขภาพจิตดิจิทัล เพื่อประชาชนÿุขภาพจิตดี และเจ้าĀน้าที่มี

คüามÿุข 
¯«� _ป
าประสง'�ขOงIิสSย9SJน�กรมสุขภาพจิต�_มYgOสิhน`>นQ�®¯

1. งานÿุขภาพจิตของประเทýไทยก้าüĀน้าÿู่การเป็น Mental Health 4.0
2. ประชาชนมีÿุขภาพจิตดี มีÿติปัญญาดี มีคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต 
3.  บุคลากรกรมÿุขภาพจิตมีคüามÿุข 

°«� ตSI-WhIS6`Gะ'�า_ป
าMมายขOงIิสSย9SJน�กรมสุขภาพจิต�_มYgOสิhน`>นQ�®¯
1.  เด็กไทยมีระดับÿติปัญญาเฉลี่ย ไม่ต�่ากü่า 100 
2.  ร้อยละ 80 ของเด็กไทยมีคüามฉลาดทางอารมณ์อยู่ในเกณฑ์ปกติขึ้นไป 
3.  อัตราการฆ่าตัüตายÿ�าเร็จ ไม่เกิน 6.3 ต่อประชากรแÿนคน 
4.  ร้อยละ 85 ของคนไทยมีÿุขภาพจิตดี 
5.  บุคลากรในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตมีค่าเฉลี่ยคüามÿุขไม่น้อยกü่า 67 

±«� จุ6ยYน9างยุ9:Jาสตร�ขOงกรมสุขภาพจิต
1. เป็นผู้พัฒนางานÿุขภาพจิตของประเทýใĀ้ก้าüĀน้า เป็นผู้น�าในระดับอาเซียน โดยมีบทบาทเป็น 

Regulator และ Policy Advocacy 
2.  เป็นýูนย์กลางการเรียนรู้งานÿุขภาพจิตในระดับภูมิภาคอาเซียน 
3.  เป็นองค์กรที่ใช้ข้อมูลทางüิชาการและĀลักฐานเชิงประจักþ์ เพื่อการพัฒนางานÿุขภาพจิต 

²«� พSน:กิจกรมสุขภาพจิต�
1.  ÿร้างการมีÿ่üนร่üมเพื่อใĀ้ประชาชนในทุกกลุ่มüัย ÿามารถดูแลÿุขภาพจิตของตนเอง
2.  ÿนับÿนุนการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตครอบคลุมทุกมิติในทุกระดับ 
3.  พัฒนากลไกการด�าเนินงานÿุขภาพจิตเพื่อก�าĀนดทิýทางงานÿุขภาพจิตของประเทý 

³«� '�านิยมกรมสุขภาพจิต�
 M Mind (Service Mind, Public Mind)  Āัüใจบริการ
 E Efficiency, Effectiveness, Equity ประÿิทธิภาพ ประÿิทธิผล เÿมอภาค
 N Network ÿัมพันธ์เครือข่าย
 T Teamwork ท�างานเป็นทีม
 A Accountability โปร่งใÿ ตรüจÿอบได้
 L Learning (Personal, Team, Organization) เรียนรู้อย่างต่อเนื่อง



13   

 ตัวชี้วัดเป้าประÿงค์ ค่าเป้าĀมายปี 2565
ปฐมวัย 
	 l ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่ได้รับการคัดกรองแล้วพบว่ามีพัฒนาการล่าช้า ร้อยละ 35
  แล้วได้รับการกระตุ้นพัฒนาการด้วยเครื่องมือมาตรฐาน จนมีพัฒนาการÿมวัย  
วัยเรียน
 l ร้อยละของเด็กวัยเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�่ากว่ามาตรฐาน  ร้อยละ 90
  ปัญĀาการเรียนรู้ ออทิÿติก และปัญĀาพฤติกรรม - อารมณ์ 
  ได้รับการดูแลช่วยเĀลือจนดีขึ้น 
วัยรุ่น 
 l ร้อยละของวัยรุ่นกลุ่มเÿี่ยงที่มีปัญĀาพฤติกรรม - อารมณ์  ร้อยละ 95 
  ได้รับการดูแลช่วยเĀลือจนดีขึ้น  
วัยท�างาน
 l ร้อยละของประชาชนวัยท�างานมีÿุขภาพจิตดี ร้อยละ 85
วัยÿูงอายุ 
 l ร้อยละของผู้ÿูงอายุมีÿุขภาพจิตดี ร้อยละ 85

7. กลไกส�าคัญ : 3R
Reload : คนรุ่นใĀม่ (Attitude / Potential / Digital Literacy / Happy)
   วิธีการท�างานใĀม่ (Value base / ท�าน้อยได้มาก)
   งานใĀม่ (EMS : Environment , Modernization , Smart service) 
   เทคโนโลยีใĀม่ (Convenience Hospital Service/ Artificial Intelligence : AI)
Reconnect : NETWORK  SELF (กระทรวง ÿธ.)
    WORLD (ระดับชาติ, นานาชาติ)
    FUTURE (Online platform / Public Private Partnership : PPP) 
Reboom : Rebranding DMH (Casual Logo)
   Social Marketing (Marketing Model DMH)
   De-stigmatization (Mental Health Literacy) 
   Mental Health Service (3C : Continuous care / Comprehensive / Collaboration) 

8. ประเด็นยุทธศาสตร์
ประเด็นยุทธศาÿตร์ที่ 1 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต ป้องกันและควบคุมปัจจัยที่ก่อใĀ้เกิดปัญĀาÿุขภาพจิต 

ตลอดช่วงชีวิต
เป้าประÿงค์ 1.1 ประชาชนทุกกลุ่มวัยได้รับการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต ป้องกันและควบคุมปัจจัยที่ก่อใĀ้

เกิดปัญĀาÿุขภาพจิต



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256314   

 กลยุทธ์/ แนวทางการด�าเนินงาน ภายใต้ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1

1. จัดบริการÿ่งเÿริมและกระตุ้นพัฒนาการเด็ก 0-5 ปี
 แก่เด็กÿงÿัยพัฒนาการล่าช้า
2.  ขยายผลการวินิจฉัยเด็กป่วยโรคกลุ่มออทิÿติกด้วยเครื่องมือ 
 Thai Diagnostic Autism Scale : TDAS ในĀน่วยบริการ
 ÿังกัดกระทรวงÿาธารณÿุข
3. ขับเคลื่อนการพัฒนาระดับÿติปัญญาเด็กไทยระดับจังĀวัด 
 ผ่านกลไกคณะกรรมการปฐมวัยประจ�าจังĀวัด 
 และÿนับÿนุนการใช้มาตรฐานเด็กปฐมวัยแĀ่งชาติ
4. ขยายผลเงินอุดĀนุนเด็กแรกเกิดทุกคนภายในปี 2564 
 โดยÿนับÿนุนข้อมูลทางวิชาการผ่านงานวิจัยอย่างเป็นรูปธรรม
5. พัฒนาเทคโนโลยีการเลี้ยงดูเด็กไทยในยุค 4.0 ตามĀลักการ 
 “เด็กไทย คิดเป็น คิดดี คิดใĀ้ : CPR” (Creation, Positive, 
 Response to Society)

1. พัฒนาเครื่องมือประเมินระดับทักþะชีวิตเด็กและเยาวชนไทย 
2. ทบทวน/พัฒนา/ปรับปรุง/ประเมินผลโปรแกรมการÿ่งเÿริม 

 ป้องกันปัญĀาความรุนแรงในเยาวชน ครอบครัว และโรงเรียน  
 เช่น โปรแกรมพัฒนาทักþะชีวิตเยาวชนในยุคดิจิทัล 
 โปรแกรมป้องกันการกลั่นแกล้งรังแก โปรแกรมฝึกทักþะ 

 การปรับพฤติกรรมวัยรุ่นÿ�าĀรับครู โปรแกรมการเลี้ยงด ู
 ลูกĀลานวัยรุ่นโดยไม่ใช้ความรุนแรง ใĀ้เป็นโปรแกรมที่ม ี
 Āลักฐานเชิงประจักþ์รองรับ
3. พัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลเพื่อÿ่งเÿริมป้องกันปัญĀาความรุนแรง 

 ในเยาวชน ครอบครัวและโรงเรียน ร่วมกับเครือข่ายทางÿังคม 
 และชุมชน
4. พัฒนาระบบการดูแลเยาวชนและครอบครัวกลุ่มเÿี่ยงÿูง 

 ต่อการก่อความรุนแรงตั้งแต่ระยะแรกเริ่ม 
5. ขับเคลื่อนนโยบายÿาธารณะและเÿริมÿร้างความรอบรู ้

 ด้านÿุขภาพจิตแก่เด็ก เยาวชน และÿังคมไทยเพื่อป้องกันและ 
 แก้ไขปัญĀาความรุนแรงของเด็กและเยาวชนในÿังคมไทย

1. บูรณาการความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายเพื่อใĀ้เกิด 
 การเÿริมÿร้างÿัมพันธภาพภายในครอบครัว
2. พัฒนาองค์ความรู้และเทคโนโลยีงานÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและ 

 ป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตวัยท�างานในยุคดิจิทัล

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

1.1.1 พัฒนาเด็กและเยาวชนเพื่อเป็น  
 คนไทย 4.0 (IQ/EQ/CPR)

1.1.2 ป้องกันและแก้ไขปัญĀา
 ความรุนแรงของเด็ก 

 และเยาวชนในÿังคมไทย

1.1.3 เÿริมÿร้างÿุขภาพจิตที่ดี
 แก่คนวัยท�างาน 
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 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

1.1.4 ÿร้างรูปแบบบริการÿุขภาพจิต
 ÿ�าĀรับผู้ÿูงอายุ ติดÿังคม 
 ติดบ้าน ติดเตียง

1.1.5 บรูณาการงานÿ่งเÿรมิÿขุภาพจติ
 และป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต
 เข้ากับระบบÿุขภาพปฐมภูม ิ

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรและเครือข่ายอื่น ๆ ที่เป็นกลไก 
 ในการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต
4. เÿริมÿร้างพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์ใĀ้แก่ประชาชน 

 วัยท�างาน
5.  ÿ่งเÿริมใĀ้ประชาชนวัยท�างานมีความÿุขผ่านการด�าเนินงาน 

 ภายใต้โปรแกรมÿร้างÿุขวัยท�างานในชุมชนและโปรแกรม 
 ÿร้างÿุขวัยท�างานในÿถานประกอบการ
1. พัฒนาความรู้เพื่อใช้ในการปฏิบัติงาน (Know-how) 
 ด้านÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุ เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงไปÿู่
 การเป็นÿังคมผู้ÿูงอายุ 
2. พัฒนาเทคโนโลยี/องค์ความรู้ด้านการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต 

 และป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุด้วยĀลัก 3S (Strong,  
 Security, Social) คือ โปรแกรมการดูแลด้านÿังคมจิตใจ 
 ผู้ÿูงอายุป่วยเรื้อรัง ติดบ้าน ติดเตียง โปรแกรมเÿริมÿร้าง 
 พลังใจญาติผู้ดูแลผู้ÿูงอายุ โปรแกรมÿร้างÿุข 5 มิติในผู้ÿูงอายุ 
3. ก�าĀนดมาตรฐานการจัดบริการดูแลด้านÿุขภาพจิตผู้ÿูงอาย ุ

 ในศูนย์ดูแลผู้ÿูงอายุที่รับผิดชอบโดยองค์กรปกครอง 
 ÿ่วนท้องถิ่น (อปท.) ใĀ้ÿามารถจัดบริการตามมาตรฐาน 
 เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการของผู้ÿูงอายุ 
4. พัฒนาศักยภาพทีมÿุขภาพชุมชนตามรูปแบบการด�าเนินงาน 

 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต และตาม 
 โปรแกรมการดูแลทางÿังคมจิตใจผู้ÿูงอายุป่วยเรื้อรัง ติดบ้าน  
 ติดเตียง
1. บูรณาการงานÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต  

 เข้ากับแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของคณะกรรมการพัฒนา 
 คุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ (พชอ.)/คณะกรรมการพัฒนา 
 คุณภาพชีวิตระดับเขต (พชข.) 
2. บูรณาการงานÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต 

 ระĀว่างศูนย์ÿุขภาพจิต กับงานจิตเวชชุมชนในโรงพยาบาล 
 จิตเวช เพื่อร่วมผลักดันงานÿุขภาพจิตชุมชนในพื้นที่
3. ÿนับÿนุนใĀ้Āน่วยบริการÿุขภาพปฐมภูมิ มีการพัฒนาระบบ 

 การดูแล การจัดบริการด้านÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกัน 
 ปัญĀาÿุขภาพจิตÿ�าĀรับประชาชนทั่วไปĀรือกลุ่มเÿี่ยงต่อการ 
 เกิดปัญĀาÿุขภาพจิตĀรือโรคทางจิตเวช โดยร่วมกับเครือข่าย 
 ในชุมชนที่เกี่ยวข้อง



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256316   

ประเด็นยุทธศาÿตร์ที่ 2 พัฒนาคุณภาพระบบบริการและวิชาการÿุขภาพจิตและจิตเวช
เป้าประÿงค์ 2.1 ประชาชนได้รับการดูแลและเข้าถึงบริการÿุขภาพจิตที่มีคุณภาพ ทั้งในภาüะปกติและ

ภาüะüิกฤต

 ตัวชี้วัดเป้าประÿงค์ ค่าเป้าĀมายปี 2565
l ร้อยละของผู้ป่üยจิตเüช เข้าถึงบริการÿุขภาพจิตที่ได้มาตรฐาน 
 -  โรคจิตเภท (Schizophrenia)  ร้อยละ 85
 -  โรคซึมเýร้า (Depression)  ร้อยละ 74
 -  โรคออทิÿติก (Autistic Spectrum Disorder : ASD)  ร้อยละ 65
 -  โรคÿมาธิÿั้น (Attention Deficit Hyperactive Disorder : ADHD)  ร้อยละ 30

l ร้อยละของผู้ป่üยโรคจิตเภทได้รับการรักþาต่อเนื่องภายใน 6 เดือน ร้อยละ 70

l ร้อยละของผู้ป่üยจิตเüชยาเÿพติดที่บ�าบัดครบตามเกณฑ์ของแต่ละระบบ ร้อยละ 60
 และได้รับการติดตามดูแลต่อเนื่อง 1 ปี (Retention Rate)  

l ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัüตายไม่กลับมาท�าร้ายตัüเองซ�้าในระยะเüลา 1 ปี  ร้อยละ 90

l ร้อยละของผู้ประÿบภาüะüิกฤตที่มีปัญĀาÿุขภาพจิตได้รับการเยียüยาจิตใจ ร้อยละ 85
 ตามมาตรฐานกรมÿุขภาพจิต

1. พัฒนาýักยภาพและเÿริมÿร้างคüามร่üมมือกับภาคีเครือข่าย  
 ทั้งภาครัฐและเอกชน ในด้านÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกัน
 ปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชใĀ้ÿอดคล้องกับการขับเคลื่อน 

 งานÿุขภาพจิตไปÿู่ÿุขภาพจิต 4.0 
2. ÿนับÿนุนใĀ้เครือข่ายที่เกี่ยüข้องทุกภาคÿ่üนมีการเฝ้าระüัง 

 และป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต 
3. พัฒนาระบบติดตาม การเÿริมพลัง (Coaching, Mentoring,  

 Regulate) เพื่อพัฒนาคุณภาพบริการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต/ 
 ป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต และพัฒนาฐานข้อมูลด้านการ 
 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต 
4. จัดท�าข้อเÿนอเชิงนโยบายด้านÿุขภาพจิตที่ÿามารถผลักดัน
 ใĀ้เป็นนโยบายÿาธารณะในพื้นที่

1.1.6 ÿร้างการมีÿ่üนร่üมในงาน
 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต และป้องกัน
 ปัญĀาÿุขภาพจิตประชาชน
 ทุกกลุ่มüัย

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน
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 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

กลยุทธ์/แนวทางการด�าเนินงาน ภายใต้ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2

2.1.1 บูรณาการระบบบริการ
 ÿุขภาพจิต เข้ากับระบบบริการ
 ÿุขภาพในÿถานบริการ
 ÿาธารณÿุขทุกระดับ 
 (Service Plan)

1. พัฒนาขีดคüามÿามารถและมาตรฐานบริการÿุขภาพจิต
 และจิตเüชในÿถานบริการÿาธารณÿุขทุกระดับ ใĀ้มี 
 “การจัดบริการตามมาตรฐาน” ในโรงพยาบาลýูนย์ 
 โรงพยาบาลทั่üไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาล
 ÿ่งเÿริมÿุขภาพต�าบล ตามล�าดับ เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการที่
 เĀมาะÿม การดูแลต่อเนื่อง และลดอัตราการกลับมาป่üยซ�า้
 ในกลุ่มโรคและปัญĀาทางจิตเüชที่ÿ�าคัญ (โรคจิตเภท/ 
 โรคซึมเýร้า/ ออทิÿติก/ÿมาธิÿั้น/ โรคติดÿุรา/ ผู้พยายาม
 ฆ่าตัüตาย/ ผู้ติดยาเÿพติดที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต/ ผู้ประÿบ
 ภาüะüิกฤตที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต) 
2. จัดท�าฐานข้อมูลและÿ�ารüจการใĀ้บริการÿุขภาพจิตในระดับ 

 ปฐมภูมิ (Primary Care Cluster)
3.  üางแผนการพัฒนาýักยภาพบุคลากรในการใĀ้บริการ
 ÿุขภาพจิตในระดับปฐมภูมิ (Primary Care Cluster)
4.  บริĀารจัดการเชิงระบบในการใĀ้บริการÿุขภาพจิตในระดับ 

 ปฐมภูมิ (Primary Care Cluster) ใĀ้มีประÿิทธิภาพ
5.  พัฒนางานüิจัยที่เกี่ยüข้องกับการบ�าบัดรักþาผู้ป่üยจิตเüชด้üย
 แพทย์แผนไทย เช่น การใช้น�้ามันกัญชาเพื่อรักþาอาการ
 ข้างเคียงจากยาทางจิตเüช 
 (EPS : Extrapyramidal side effect) 
6. ขับเคลื่อน ผลักดันและบังคับใช้กฎĀมายÿุขภาพจิต
 และมาตรการทางกฎĀมายอย่างเป็นระบบ และเป็นรูปธรรม
 โดยÿนับÿนุนใĀ้เกิดระบบการตัดÿินใจในการบ�าบัดรักþา
 โดยการมีÿ่üนร่üมของผู้ป่üยจิตเüชและผู้รับดูแลผู้ป่üยจิตเüช 
 (Caregiver) 
7.  พัฒนาระบบการÿ่งต่อ รักþา และดูแลผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิต 

 และจิตเüชตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต พ.ý.2551 
 และที่แก้ไขเพิ่มเติมฉบับที่ 2 พ.ý.2562
8.  เÿริมÿร้างกลไกการมีÿ่üนร่üมของชุมชนในการเฝ้าระüัง 
 ÿ่งเÿริม ป้องกัน และฟื้นฟูÿุขภาพจิตของประชาชน 
 เพื่อใĀ้ÿังคมปลอดภัย โดยใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต 
 พ.ý.2551 และที่แก้ไขเพิ่มเติม ฉบับที่ 2 พ.ý.2562 
 เป็นเครื่องมือในการด�าเนินงาน



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256318   

 กลยุทธ ์ แนวทางการด�าเนินงาน
2.1.2 พัฒนาระบบการฟื้นฟู 

 ÿมรรถภาพผูม้ปัีญĀาÿขุภาพจติ
 และจิตเüช

1. พัฒนาระบบการฟื้นฟูÿมรรถภาพผู้ป่üยจิตเüชด้üยแนüคิด 
การคืนÿู่ÿุขภาüะ (Recovery Model) ทั้งการฟื้นฟู
ÿมรรถภาพทางÿังคมและการฟื้นฟูÿมรรถภาพทางอาชีพ 
และพัฒนามาตรฐานการฟื้นฟูÿมรรถภาพผู้ป่üยจิตเüชระดับ
ประเทý รüมถึงจัดท�า Recovery Master Plan โดยขยายผล
ในĀน่üยบริการจิตเüชทุกแĀ่ง

2. ÿร้างภาพลักþณ์เชิงบüก เพื่อแÿดงผลลัพธ์การใĀ้บริการแก ่
ผู้ป่üยจิตเüชที่ได้รับการฟื้นฟูÿมรรถภาพแล้ü

3. ผลักดัน/ÿนับÿนุนใĀ้เกิดระบบเพื่อนช่üยเพื่อน (Peer 
Support Specialist) เพื่อÿนับÿนุนการฟื้นฟูÿุขภาüะ

4. พัฒนาระบบภาคีเครือข่ายภาครัฐและเอกชนเพื่อการ 
ด�ารงชีüิตอิÿระ/การได้รับการจ้างงานของคนพิการทางจิตใจ
Āรือพฤติกรรม

5. จัดท�าแนüทางการÿร้างกิจกรรมการดูแลÿู่การท�างานได้  
(Job Coach) ของคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม ÿ�าĀรับ 
ผู้ดูแลคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม พร้อมüางระบบ 
การจ้างงาน โดยใช้แนüทางฯ ดังกล่าü

6. ÿนับÿนุนใĀ้โรงพยาบาลจิตเüช พัฒนาระบบÿนับÿนุนอาชีพ
ÿ�าĀรับผู้พิการทางÿติปัญญา และออทิÿติก ผ่านกระบüนการ 
Job Coach

7. บูรณาการระบบÿนับÿนุนอาชีพร่üมกับĀน่üยงานราชการ 
และเอกชน ที่เกี่ยüข้องกับการจ้างงานผู้พิการ



19   

เป้าประÿงค์ 2.2 Āน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต มีคüามเชี่ยüชาญทางการบริการและüิชาการ 
ด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช

 ตัวชี้วัดเป้าประÿงค์ ค่าเป้าĀมายปี 2565
จ�านüนĀน่üยบริการจิตเüชมีบริการเฉพาะทางÿุขภาพจิตและจิตเüช  20 แĀ่ง
(Super Specialist Service) ที่มีคุณภาพมาตรฐาน

กลยุทธ์/แนวทางการด�าเนินงาน ภายใต้ประเด็นยุทธศาÿตร์ที่ 2

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน
2.2.1 พัฒนาĀน่üยบริการจิตเüช
 ใĀ้เป็น Smart Hospital

2.2.2 พัฒนาÿู่คüามเป็นเลิý
 เฉพาะทาง ด้านÿุขภาพจิต
 และจิตเüช 

1. จัดท�ามาตรฐานโรงพยาบาลจิตเüช 4.0 Smart Hospital 
 ÿ�าĀรับใช้เป็นแนüทางในการพัฒนาĀน่üยบริการจิตเüช
 เพื่อก้าüÿู่การเป็น Smart Hospital ที่ÿอดคล้องกับเกณฑ์
 ของกระทรüงÿาธารณÿุข
2. ปรับโฉมĀน่üยบริการจิตเüชใĀ้มีคüามเป็นมิตร และมีลักþณะ 
 Smart Hospital โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลในการใĀ้บริการ
 อย่างรüดเร็üและครบüงจรเพื่อรองรับการเป็นประเทýไทย
 ยุค 4.0
3. พัฒนาระบบการใĀ้บริการเพื่อลดคüามแออัด ลดระยะเüลา
 รอคอยตามĀลักการ EMS (Environment, Modernization, 
 Smart service) เช่น ระบบคิüอัตโนมัติ ระบบการÿ่งต่อผู้ป่üย
 ออนไลน์ การเชื่อมโยงข้อมูล จุดบริการทุกแผนกทางระบบ
 ออนไลน์ การใช้Āุ่นยนต์ในการจัดยาและเก็บยาเพื่อคüาม
 แม่นย�า การใช้บัตรประชาชนแทนบัตรผู้ป่üย 
4. พัฒนานüัตกรรมในการบ�าบัดรักþาทางÿุขภาพจิตและจิตเüช
 ด้üย Artificial Intelligence (AI)
1. พัฒนาýักยภาพด้านการบริการ ด้านüิชาการ ด้านการüิจัย
 และพัฒนานüัตกรรมใĀ้แก่Āน่üยบริการจิตเüชทุกแĀ่ง 
 เพื่อยกระดับÿู่คüามเป็นเลิýและÿร้างคüามเข้มแข็งใĀ้กับ
 ระบบÿุขภาพจิต 
2. พัฒนาระบบÿารÿนเทýด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชที่เชื่อมต่อ 

 ระĀü่างĀน่üยงาน 
3. ธ�ารงรักþาคุณภาพมาตรฐานของงานบริการ/üิชาการด้าน 

 ÿุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง ตามมาตรฐานการรับรองคุณภาพ 
 ÿถานพยาบาล (Hospital Accreditation : HA) 



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256320   

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

4. พัฒนาขีดความÿามารถและมาตรฐานบริการของĀน่วยบริการ 
 จิตเวชทุกแĀ่งใĀ้ÿามารถ “จัดบริการตามมาตรฐาน 3S :  
 Super Specialist Service” ทั้งในระดับ Standard และ 
 ระดับ High Standard ÿ�าĀรับดูแลกลุ่มผู้ป่วยยุ่งยาก ซับซ้อน  
 ตามบริบทโรงพยาบาลจิตเวช
5. พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเÿี่ยงÿูงต่อการ 

 ก่อความรุนแรง (Serious Mental Illness with High Risk  
 to Violence: SMI-V) ที่เชื่อมโยงกับเขตÿุขภาพ 
6. ÿ่งเÿริมใĀ้เกิดการÿร้างนวัตกรรม/องค์ความรู้ด้านÿุขภาพจิต 

 ที่เĀมาะÿมกับบริบทÿังคมไทย เพื่อพัฒนาระบบบริการ 
 ป้องกันและแก้ไขปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเวชของประเทศ  
 รวมทั้งÿนับÿนุนใĀ้เกิดการประเมินเทคโนโลยีด้านÿุขภาพ  
 (Health Technology Assessment : HTA) ในนวัตกรรม 
 และองค์ความรู้ดังกล่าว
1. ÿนับÿนุนใĀ้เกิดการด�าเนินโครงการกับทางเอกชน (NGO)  

 ด้านÿุขภาพจิต (Public Private Partnership : PPP)  
 ทั้งในและต่างประเทศ 
2.  ยกระดับความร่วมมือเชิงนโยบายด้านÿุขภาพจิตกับเครือข่าย 

 ÿุขภาพจิตนานาชาติที่มีอยู่เดิม และÿร้างความร่วมมือกับ 
 เครือข่ายÿุขภาพจิตนานาชาติใĀม่
3. เชื่อมโยงเครือข่ายวิชาการÿุขภาพจิตนานาชาติและบูรณาการ 

 ความร่วมมือด้านวิชาการกับต่างประเทศ
4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในด้านการถ่ายทอดองค์ความรู ้

 วิชาการÿุขภาพจิตในระดับนานาชาติ 
5. พัฒนามาตรฐาน/Āลักÿูตร/องค์ความรู้และนวัตกรรมด้าน 

 ÿุขภาพจิตโดยใช้กระบวนการวิจัย การจัดการความรู้  
 ระบาดวิทยาÿุขภาพจิต และเทคโนโลยีดิจิทัลมาเป็นกรอบ 
 แนวคิดในการด�าเนินงานÿู่เครือข่ายวิชาการÿุขภาพจิต 
 อย่างเĀมาะÿม

2.2.3 พัฒนาความร่วมมือกับภาค ี
 เครือข่ายในการแลกเปลี่ยน 
 เรียนรู้และถ่ายทอดวิชาการ 
 ด้านÿุขภาพจิตใĀ้ก้าวĀน้า 
 เป็นÿุขภาพจิต 4.0
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ประเด็นยุทธศาÿตร์ที่ 3 ÿร้างความตระĀนักและความเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต
เป้าประÿงค์ 3.1 ประชาชนมีความตระĀนักและมีความเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต

 ตัวชี้วัดเป้าประÿงค์ ค่าเป้าĀมายปี 2565
ร้อยละของประชาชนที่มีความตระĀนักและเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต ร้อยละ 45

กลยุทธ์/แนวทางการด�าเนินงาน ภายใต้ประเด็นยุทธศาÿตร์ที่ 3

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน
3.1.1  เÿริมÿร้างความรอบรู้และ 

 พฤติกรรมÿุขภาพจิต 
 ที่พึงประÿงค์แก่ประชาชน  
 (Mental Health Literacy)

 
3.1.2 ÿนับÿนุนใĀ้ครอบครัว/ชุมชน  

 ยอมรับและใĀ้โอกาÿกับผู้ที่อยู ่
 กับปัญĀาÿุขภาพจิต

1. พัฒนาองค์ความรู้ÿ่งเÿริมการดูแลÿุขภาพจิตตามประเด็น 
 ÿุขภาพจิต (Key Message) ด้วยตนเองÿ�าĀรับประชาชน 
 ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล ผ่านช่องทางที่ทันÿมัยและเข้าถึงง่าย  
 เช่น ออนไลน์ โซเชียลมีเดีย และพัฒนาองค์ความรู้ÿุขภาพจิต 
 ในรูปแบบ Digital Transformation ในการเÿริมÿร้าง 
 ความรอบรู้และพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์ใĀ้เป็น  
 Mental Health Literacy
2. พัฒนากระบวนการÿื่อÿารÿุขภาพจิตที่มีประÿิทธิภาพ  

 โดยÿร้างช่องทางการÿื่อÿารความรู้ÿุขภาพจิตที่เĀมาะÿม 
 กับการใช้งานในปัจจุบัน และพัฒนากลไกการÿื่อÿารเชิงรุก 
 ต่อÿถานการณ์ที่ÿังคมใĀ้ความÿนใจและในภาวะวิกฤต
3.  ÿ่งเÿริมใĀ้แกนน�านักจัดการการเรียนรู้ในระดับโรงพยาบาล 

 ÿ่งเÿริมÿุขภาพต�าบล (รพ.ÿต.) และเครือข่ายเพื่อÿร้าง 
 ความรอบรู้ÿุขภาพจิตชุมชนในระดับอ�าเภอ ÿามารถ 
 เÿริมÿร้างความรอบรู้และพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค ์
 ใĀ้แก่ประชาชนในพื้นที่ได้
4. พัฒนาโปรแกรมการเÿริมÿร้างความรอบรู้และพฤติกรรม 

 ÿุขภาพจิต และพัฒนาเครื่องมือในการประเมินความรอบรู ้
 ด้านÿุขภาพจิตของประชาชน
1. บูรณาการการท�างานร่วมกับองค์กรอื่น /ÿื่อÿารความรู้ 
 ความเข้าใจและทัศนคติที่ดีต่อผู้ที่อยู่กับปัญĀาÿุขภาพจิต 
2. ÿนับÿนุนใĀ้ครอบครัว ชุมชน ÿังคมยอมรับ/ใĀ้โอกาÿผู้ที่อยู ่

 กับปัญĀาÿุขภาพจิตได้เข้ามามีÿ่วนร่วมในวิถีชีวิต การท�างาน  
 และกิจกรรมต่างๆ ตามศักยภาพ 
3. รณรงค์ÿร้างกระแÿเพื่อใĀ้ความรู้ ความเข้าใจ ลดการตีตรา  

 และการเลือกปฏิบัติต่อผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเวช 
 (Stigma & Discrimination)
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 ตัวชี้วัดเป้าประÿงค์ ค่าเป้าĀมายปี 2565
ผลการประเมินระดับคุณธรรมและคüามโปร่งใÿในการด�าเนินงานของกรมÿุขภาพจิต 90 คะแนน
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 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

 กลยุทธ์ แนวทางการด�าเนินงาน

4.1.1 พัฒนาระบบข้อมูลÿารÿนเทý 
 ด้านÿุขภาพจิตใĀ้ÿอดคล้อง 
 กับการเปลี่ยนแปลงในยุค 
 ดิจิทัล (Digital  
 Transformation) 

1. จัดท�าแผนพัฒนาดิจิทัลกรมÿุขภาพจิต เพื่อก�าĀนดทิýทาง 
 การพัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลที่ÿอดคล้องและตอบÿนอง  
 กับประเทýไทย 4.0 และการเปลี่ยนแปลงในยุคดิจิทัล  
 ที่ต้องใช้เทคโนโลยีมาเปลี่ยนแปลงรูปแบบการด�าเนินงาน  
 เพื่อใĀ้ÿอดคล้องกับยุคÿมัยที่เปลี่ยนไปอย่างรüดเร็ü  
 (Digital Transformation) 
2. พัฒนาระบบข้อมูลÿารÿนเทýด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช 

 โดยบูรณาการใĀ้เป็นระบบเดียü และÿามารถเชื่อมโยง 
 แลกเปลี่ยนกันได้อย่างไร้รอยต่อระĀü่างĀน่üยงาน 
 ในกรมÿุขภาพจิตและĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง
3. เชื่อมโยงโครงข่ายÿื่อÿารระĀü่างĀน่üยบริการจิตเüช 

 ทั้ง 20 แĀ่งด้üยโครงข่ายÿารÿนเทýภาครัฐ  
 (Government Information Network : GIN)
4. ÿร้างคüามมั่นคงปลอดภัยทางดิจิทัลตามมาตรฐานÿากล  

 โดยการเพิ่มประÿิทธิภาพอุปกรณ์ ระบบ ก�าĀนดแนüปฏิบัต ิ
 ในการรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยทางÿารÿนเทý  
 และพัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีÿารÿนเทý  
 ใĀ้ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน

4. ÿร้างคüามตระĀนักและคüามรู้ คüามเข้าใจในเรื่องÿุขภาพจิต 
 และปัญĀาÿุขภาพจิตที่ทุกคนในÿังคมมีÿ่üนร่üมรับผิดชอบ  
 (Awareness) และเฝ้าระüัง (Surveillance) ในกลุ่มปกติ  
 กลุ่มเÿี่ยง กลุ่มป่üย
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4.1.2 พัฒนาทรัพยากรบุคคลใĀ้มี 

 ทักþะที่ĀลากĀลาย  
 (Multitasking) เพื่อรองรับ 
 ระบบราชการ 4.0 และ 
 ประเทýไทย 4.0

4.1.3 พัฒนาระบบการÿร้างคüามÿุข 
 ของบุคลากรกรมÿุขภาพจิต

4.1.4 พัฒนาระบบการบริĀาร 
 องค์การกรมÿุขภาพจิต 
 ใĀ้มีคุณภาพ ตามเกณฑ์ 
 คุณภาพการบริĀารจัดการ 
 ภาครัฐÿู่ระบบราชการ 4.0 
 

1.  มีแผนยุทธýาÿตร์การพัฒนาทรัพยากรบุคคลกรมÿุขภาพจิต 
 ที่ÿนับÿนุนการขับเคลื่อนงานตามยุทธýาÿตร์ÿุขภาพจิต  
 และรองรับยุค Digital Transformation ระบบราชการ 4.0  
 และประเทýไทย 4.0
2. üางแนüทางในการพัฒนาÿมรรถนะบุคลากรแบบใĀม ่

 เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต ที่มุ่งเน้นใĀ้บุคลากร 
 กรมÿุขภาพจิตเป็นคนดี มีýักยภาพÿูงทางüิชาการ ท�างาน 
 แบบ Multitasking 
3. ปรับเปลี่ยนแนüคิด (People’s Mindset) ของบุคลากร ใĀ้ 
 “คิดเป็น Creative คิดดี Positive คิดใĀ้ Social  

 Responsibility” ผ่านการปลูกฝัง และÿ่งเÿริมค่านิยมองค์กร 
 กรมÿุขภาพจิต “MENTAL” ในบุคลากร
4. พัฒนาผู้บริĀารรุ่นใĀม่และบุคลากรกลุ่มผู้มีýักยภาพÿูงใĀ้เป็น 

 ผู้น�า การเปลี่ยนแปลงที่มีคüามรู้ในเชิงÿĀüิทยาการ ท�างานได้ 
 ĀลากĀลาย และÿื่อÿารอย่างÿร้างÿรรค์ 
5.  ÿ่งเÿริมคุณธรรมจริยธรรมและการมีจิตÿาธารณะ
6.  พัฒนาคุณภาพชีüิตและเÿริมÿร้างบรรยากาýใĀ้เกิดคüาม 

 ผูกพันเพื่อใĀ้บุคลากรกรมÿุขภาพจิตมีคüามรัก ÿามัคคี  
 เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่ต่อกัน
ÿ่งเÿริมใĀ้ทุกĀน่üยงานมีการด�าเนินการขับเคลื่อนองค์กร
แĀ่งคüามÿุขตามกระบüนการขับเคลื่อน 5 ขั้นตอน ได้แก่
1.  การประเมินคüามÿุขบุคลากร (Happinometer) และ
 ÿุขภาüะองค์กร (Happy Public Organization Index : HPI)
2.  การüิเคราะĀ์และแปลผลการประเมินคüามÿุขบุคลากร และ 

 ÿุขภาüะองค์กร 
3.  การจัดท�าแผนขับเคลื่อนองค์กรแĀ่งคüามÿุข
4.  การด�าเนินงานตามแผนขับเคลื่อนองค์กรแĀ่งคüามÿุข
5.  มีคüามก้าüĀน้าของการขับเคลื่อนองค์กรแĀ่งคüามÿุข
 ที่เป็นรูปธรรม
1. เÿริมÿร้างระบบการน�าองค์การและการก�ากับดูแลองค์การที่มี 

 ประÿิทธิภาพและยั่งยืน ด้üยĀลักธรรมาภิบาล โดยค�านึงถึง 
 ผลกระทบและคüามรับผิดชอบต่อÿังคม
2. พัฒนาระบบการüางแผนและการบริĀารยุทธýาÿตร์  

 ที่ÿร้างนüัตกรรมเพื่อตอบÿนองคüามต้องการ คüามท้าทาย  
 การเปลี่ยนแปลง และเพิ่มขีดคüามÿามารถในการแข่งขัน 
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4.1.5 พัฒนาคุณภาพระบบและ 
 กระบวนการ การประเมิน 

 คุณธรรมความโปร่งใÿใน 
 Āน่วยงานกรมÿุขภาพจิต

3. พัฒนาระบบเรียนรู้รับฟังความต้องการ ความคาดĀวัง 
 ข้อคิดเĀ็น ข้อร้องเรียนของผู้รับบริการและผู้มีÿ่วนได้ÿ่วนเÿีย  

 ที่ÿามารถตอบÿนองความต้องการเฉพาะกลุ่มได้อย่างรวดเร็ว  
 ทันÿมัย
4. พัฒนาระบบข้อมูลและÿารÿนเทศการด�าเนินงานในรูปแบบ 

 ดิจิทัลที่มีประÿิทธิภาพ และการใช้ข้อมูลเพื่อการพัฒนาและ 
 ปรับปรุงองค์การกรมÿุขภาพจิต
5. พัฒนาระบบการบริĀารทรัพยากรบุคคลที่มีประÿิทธิภาพ 

 มีวัฒนธรรมการท�างานที่ดี เป็นองค์การแĀ่งการเรียนรู้
6. พัฒนาระบบและนวัตกรรมการด�าเนินงาน ที่ÿร้างคุณค่า 

 ในการใĀ้บริการแก่ประชาชนและเพิ่มขีดความÿามารถ 
 ในการแข่งขัน
7. ยกระดับผลการด�าเนินงานของกรมฯ โดยการเทียบระดับ 

 (Benchmarking) และปรับปรุงคุณภาพของระบบงาน 
 อย่างต่อเนื่อง
1. จัดท�าแผนปฏิบัติการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตประพฤติ 

 มิชอบ ทั้งในระดับกรมและระดับĀน่วยงาน 
2. จัดท�าคู่มือการปฏิบัติงานตามมาตรฐานวิชาชีพ/ จรรยาบรรณ 

 วิชาชีพ/ จรรยาบรรณข้าราชการ
3. ÿ่งเÿริมคุณธรรมจริยธรรมโดยÿร้างความรอบรู้เรื่องจริยธรรม  

 คุณธรรมÿู่การมีจิตÿาธารณะ
4. พัฒนาบุคลากรของกรมÿุขภาพจิตใĀ้เป็นคนดีและม ี

 ศักยภาพÿูง เป็นต้นแบบของคนดี มีความรัก ความÿามัคคี  
 เอื้อเฟื้อช่วยเĀลือในการท�างานและการท�าÿาธารณประโยชน ์
 ในÿังคม 
5. พัฒนาช่องทางการเข้าถึงข้อมูลข่าวÿารด้านการป้องกัน 

 ปราบปรามการทุจริตประพฤติมิชอบผ่านเทคโนโลยีและ 
 ระบบดิจิทัล ÿ�าĀรับบุคลากรทั้งภายในและภายนอกÿังกัด 
 กรมÿุขภาพจิต
6. ÿนับÿนุนใĀ้มีระบบพัฒนาบุคลากรใĀ้มีคุณธรรม จริยธรรม  

 และความโปร่งใÿ ในการด�าเนินงานที่มีประÿิทธิภาพ
7. พัฒนาระบบการติดตามประเมินผลÿัมฤทธิ์การป้องกันการ 

 ทุจริตและระบบธรรมาภิบาลใĀ้มีคุณภาพ
8. พัฒนาการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใÿในการท�างาน
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4.1.6 พัฒนาการบริĀารการเงิน 

 การคลังใĀ้มีประÿิทธิภาพ 
1. ÿื่อÿารซักซ้อมท�าคüามเข้าใจและÿนับÿนุนใĀ้Āน่üยงาน 

 ในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต ปฏิบัติตามเกณฑ์การประเมินผล 
 การปฏิบัติงานด้านบัญชีของÿ่üนราชการ  
 ประกอบด้üย 4 เรื่อง ดังนี้
 1. คüามถูกต้อง
 2. คüามโปร่งใÿ
 3. คüามรับผิดชอบ
 4. คüามมีประÿิทธิภาพ
2. ติดตามผลการด�าเนินการตามเกณฑ์การประเมินผล 

 การปฏิบัติงานด้านบัญชีของÿ่üนราชการ
3. พัฒนาระบบการปฏิบัติงานด้านการเงินการคลังในภาพรüม 

 ของกรมÿุขภาพจิตใĀ้มีประÿิทธิภาพ เพื่อน�าไปÿู่การขอรับ 
 รางüัลองค์กรที่มีคüามเป็นเลิýในการบริĀารจัดการ 
 ด้านการเงินการคลัง
4. พัฒนาระบบการจัดÿรรเงินใĀ้กับĀน่üยบริการจิตเüชใĀ้ม ี

 รายได้เพียงพอกับค่าใช้จ่าย รüมทั้งพัฒนาการบริĀารระบบ 
 บัญชีใĀ้ได้มาตรฐาน
5. ก�าĀนดมาตรการติดตาม คüบคุมก�ากับประÿิทธิภาพ 

 ทางการเงินของĀน่üยบริการจิตเüชด้üยเครื่องมือ  
 “เกณฑ์ประÿิทธิภาพทางการเงิน” (7 Plus Efficiency  
 Score) Āรือเครื่องมืออื่นตามบริบทที่เĀมาะÿม เพื่อช่üยแก้ไข 
 ปัญĀาĀน่üยบริการจิตเüชที่ประÿบภาüะüิกฤตทางการเงิน  
 Āรือมีคüามเÿี่ยงทางการเงินได้อย่างมีประÿิทธิภาพ 
6. ÿนับÿนุนใĀ้เกิดการพัฒนา “การจัดกลุ่มโรคร่üมผู้ป่üยใน 

 จิตเüช” (Thai Mental Health Casemix Classification : 
 TMHCC) เพื่อใช้เป็นเครื่องมือในการจ่ายเงิน Āรือเพิ่มüงเงิน 
 งบประมาณÿิทธิประโยชน์ของผู้ป่üยในจิตเüชใĀ้เพียงพอ 
 ต่อการบ�าบัดรักþาที่มีคุณภาพและ มีประÿิทธิภาพ
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10. แผนการฟื้นฟูจิตใจในสถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
 (COVID-19) ปี 2563 - 2564 (Combat 4th Wave of COVID-19 Plan : C4) 

  (ฉบับปรับปรุง กันยายน 2563)

วิสัยทัศน์ : 
ประชาชน ครอบครัว และชุมชนมีความเข้มแข็งทางจิตใจ ปลอดภัยจากผลกระทบด้านÿุขภาพจิตใน

ÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19)

วัตถุประสงค์ 
1. ลดผลกระทบด้านÿุขภาพจิตของประชาชนจากÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ 

โคโรนา 2019 (COVID-19) 
2.  เพิ่มศักยภาพทางจิตใจในระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชนใĀ้มีภูมิคุ้มกันทางใจ

ตัวชี้วัดและค่าเป้าหมายของแผนฯ
1. อัตราการฆ่าตัวตายไม่เกิน 8.0 ต่อประชากรแÿนคน
2. ร้อยละ 80 ของประชาชนกลุ่มเÿี่ยงใน 4 ประเด็น (StB SuD : Stress ผู้มีภาวะเครียด, Burnout  

ผูม้ภีาวะเĀนือ่ยล้าĀมดไฟ, Suicide ผูม้คีวามเÿีย่งต่อการฆ่าตวัตาย, Depression ผูมี้ภาวะซมึเศร้า) เข้าถงึบริการ
ÿุขภาพจิต

3. ร้อยละ 80 ของประชาชนที่ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ 
โคโรนา 2019 (COVID-19) มีความเข้มแข็งทางใจ

4. ร้อยละ 100 ของผูไ้ด้รบัผลกระทบจากภาวะวกิฤตÿขุภาพจติทีเ่กิดจากการระบาดของโรคติดเชือ้ไวรÿั 
โคโรนา 2019 (COVID-19) ได้รับการเยียวยาจิตใจตามมาตรฐานกรมÿุขภาพจิต 

กลยุทธ์
1. บูรณาการÿ่งเÿริม ป้องกันÿุขภาพจิตเชิงรุกและควบคุมปัจจัยที่ก่อใĀ้เกิดปัญĀาÿุขภาพจิตใน

ÿถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19): Mental Health Promotion Prevention 
and Protection Excellence

2. พัฒนาคุณภาพระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเวชในÿถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ 
โคโรนา 2019 (COVID-19): Mental Health Service Excellence

3. พัฒนาระบบการÿื่อÿารความเÿี่ยงด้านÿุขภาพจิต และÿร้างความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต : Mental 
Health Risk Communication and Mental Health Literacy

4. พัฒนาบุคลากรเพื่อเพิ่มศักยภาพการปฏิบัติงาน ในÿถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ 
โคโรนา 2019 (COVID-19) : People Excellence

5. พฒันาระบบÿงัเคราะĀ์ข้อมลูÿารÿนเทศ เพือ่จดัท�าข้อเÿนอเชงินโยบายด้านÿขุภาพจติ ในÿถานการณ์
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19)

6. พัฒนาและติดตั้งวัคซีนใจใĀ้บุคคล ครอบครัว ชุมชนเพ่ือเตรียมความพร้อมÿู ่ชีวิตวิถีใĀม่  
(New Normal)



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256328   
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การฟื้นฟูจิตใจในÿถานการณ์การระบาด

ของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19)  
ที่มีแนüโน้มจะมีคüามต่อเนื่องยาüนาน มุ่งเน้น 
การลดผลกระทบทางÿุขภาพจิตของบุคลากร
ÿาธารณÿุขและประชาชน และเพิ่มýักยภาพ 
ทางจิตใจในระดับบุคคล ครอบครัü ชุมชนใĀ้มี
ภูมิคุ้มกันทางใจ ดังนี้

ระดับบุคคล 
1) การบูรณาการงานÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต

ตามกลุ ่มüัย ในประเด็น คüามรอบรู ้ด ้าน 
ÿุขภาพจิต (Mental Health Literacy) การปรับ
üธิคิีดเข้าÿูช่üีติüถิใีĀม่ “New Normal Mindset” 
การเü้นระยะĀ่างทางÿังคม “กายĀ่างแต่ใจĀ่üง” 
(Social Distancing but Still Connect)  
และแนüทางการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมใĀ้ÿอดรบั
กับชีüิตüิถีใĀม่ (New Normal) 

2) การเฝ้าระüงัและป้องกนัปัญĀาÿขุภาพจติในกลุม่เÿีย่งทีไ่ด้รบัผลกระทบจากÿถานการณ์ การระบาด
ของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้แก่ 

 2.1) บุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุข
 2.2)  ผู้ป่üยโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) และญาติ
 2.3)  ผู้ถูกกักตัü (Quarantine)
 2.4)  ผู้เปราะบางทางÿังคม เช่น ผู้ที่มีคüามบกพร่องทางÿติปัญญาĀรือทางจิต คนพิการ ผู้ป่üย 

โรคเรื้อรัง ผู้มีปัญĀาทางเýรþฐกิจอย่างรุนแรง นักโทþ เป็นต้น

โดย (1) การÿ�ารüจÿภาพปัญĀาด้านÿุขภาพจิต ใน 4 ประเด็น (StB SuD : Stress ผู้มีภาüะเครียด,  
Burnout ผู้มีภาüะเĀนื่อยล้าĀมดไฟ, Suicide ผู้มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย, Depression ผู้มีภาüะซึมเýร้า) 
(2) การคัดกรองÿุขภาพจิตเชิงรุก (Active Screening) โดยอาÿาÿมัครÿาธารณÿุขประจ�าĀมู่บ้านเข้าเยี่ยม  
แต่ละบ้านเพือ่ประเมนิคดักรองÿขุภาพจิตเบือ้งต้น ตลอดจนมีการคดักรองปัญĀาÿขุภาพจติทางโทรýพัท์/ออนไลน์ 
โดยĀน่üยงานกรมÿขุภาพจิต (โรงพยาบาล/ÿถาบนั/ýนูย์ÿขุภาพจติ) และÿ�าĀรบัประชาชนทัü่ไปÿามารถประเมนิ
ÿุขภาพจิตเบื้องต้นด้üยตนเอง รüมทั้งคัดกรองปัญĀาโรคจิตเüชได้ผ่าน Application Mental Health  
Check up (3) การเฝ้าระüังปัญĀาÿุขภาพจิตเชิงรุก (Active Surveillance) (4) การใĀ้ค�าปรึกþาใน 2 กลุ่ม คือ 
การใĀ้ค�าปรึกþาเชิงรุก (Active Counseling) และการใĀ้ค�าปรึกþาในที่ตั้ง (In-house Counseling) รüมทั้ง 
ลดการตีตราในÿังคม (De-Stigmatization) ซึ่งด�าเนินการโดยอาýัยคüามร่üมมือของบุคลากรÿาธารณÿุข 
ทุกระดับ ตลอดจนอาÿาÿมัครÿาธารณÿุขประจ�าĀมู่บ้านและเครือข่ายภาคประชาชนในชุมชน
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3) การดูแลรักþาผู้ที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต ที่เกิดข้ึนจากผลกระทบของการระบาดของโรคติดเช้ือไüรัÿ
โคโรนา 2019 (COVID-19) ใน 4 ประเด็น (StB SuD : Stress ผู้มีภาüะเครียด, Burnout ผู้มีภาüะเĀนื่อยล้า 
Āมดไฟ, Suicide ผู้มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย, Depression ผู้มีภาüะซึมเýร้า) รüมทั้ง ผู้ติดÿุราและ 
ÿารเÿพติด ที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต โดยมีมาตรการด�าเนินงาน (Intervention) ÿ�าĀรับดูแลภาüะเครียด และภาüะ
เĀนื่อยล้าĀมดไฟ ตลอดจนคู่มือแนüทางการรักþา (Clinical Guideline) ÿ�าĀรับผู้มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย 
(Suicide) และโรคซมึเýร้า (Depression) รüมทัง้การจดัระบบบรกิารÿขุภาพจติและจติเüชใĀ้ÿอดรบักบัชüีติüถิใีĀม่  
(Service Excellence for New Normal)

4) การฟื้นฟูจิตใจผู้ที่มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิต (Re-integration) ในระดับบุคคล ครอบครัü ชุมชน  
โดยมุ่งเน้นการใช้ “üัคซีนใจ” ใĀ้ประชาชนมีýักยภาพเต็มเปี่ยมด้üยพลัง มีคüามเข้มแข็งทางใจ (Resilience)  
โดยใช้Āลักการของ “อึด ฮึด ÿู้” อึด : I am รู้ü่าตนเองเป็นอย่างไร ผ่านüิกฤตอะไรมาบ้าง ฮึด : I have รู้ü่าตนเอง
มีýักยภาพอะไร ÿามารถค้นĀาแĀล่งข้อมูล เพื่อพัฒนาทักþะดูแลตัüเองต่อไป ÿู้ : I can ÿร้างÿิ่งดีๆ ใĀ้เกิดขึ้นได้ 
พร้อมเข้าÿู่ชีüิตüิถีใĀม่ (New Normal)

ระดับครอบครัว มุ่งเน้นการÿร้างคüามเข้มแข็งทางจิตใจในระดับครอบครัü “üัคซีนครอบครัü” และ 
เพิ่มýักยภาพของครอบครัü ผ่าน 3 พลังÿ�าคัญ คือ

พลังบüก ครอบครัüที่มองบüก มองเĀ็นทางออกในทุกปัญĀา แม้ในภาüะüิกฤต เมื่อเĀ็นทางออกแล้ü
ครอบครัüต้องอาýัยพลังยืดĀยุ่น

พลังยืดĀยุ่น เพื่อใĀ้ÿามารถปรับเปลี่ยนบทบาท ท�าĀน้าที่ทดแทนกัน ช่üยกันแบ่งเบาภาระที่เกิดขึ้นและ
น�าไปÿู่พลังร่üมมือ

พลังร่üมมือ ท�าใĀ้ครอบครัüปรองดอง เป็นน�้าĀนึ่งใจเดียüกันในการฟันฝ่าอุปÿรรค 

ระดบัชมุชน/องค์กร มุง่เน้นการÿร้างภมูคิุม้กนัในระดบัชมุชน/องค์กร เพือ่ใĀ้คนในชมุชน/องค์กรร่üมมือ
ร่üมใจกนัรบัมอืและก้าüผ่านüกิฤตการแพร่ระบาดไปด้üยกนัอย่างเข้มแขง็ โดยการจะท�าใĀ้เกดิภมูคิุม้กัน ในชมุชน
ได้นั้นท�าได้ด้üยการÿร้าง “üัคซีนใจในชุมชน: 4 ÿร้าง 2 ใช้” ประกอบด้üย 1) ÿร้างชุมชนที่รู้ÿึกปลอดภัย (Sense 
of Safe) ด้üยการÿือ่ÿารใĀ้ประชาชนมคีüามรูแ้ละüธิใีนการดูแลตüัเองทีถ่กูต้องร่üมกบัการก�าĀนดมาตรการเพือ่
คüามปลอดภัยใĀ้กับประชาชนในชุมชน 2) ÿร้างชุมชนที่ÿงบ (Calm) โดยÿื่อÿารใĀ้ประชาชนรับรู้ÿถานการณ์
การแพร่ระบาดทีช่ดัเจน อย่างÿม�า่เÿมอ คüบคู่ไปกบัÿ่งเÿริมใĀ้ประชาชนมคีüามรูใ้นการดแูลจัดการคüามเครยีด 
ลดคüามกังüลของตนเอง 3) ÿร้างชุมชนที่มีคüามĀüัง (Hope) ด้üยการฟื้นฟูโครงÿร้างและบริการพื้นฐานที่มีใน
ชมุชนใĀ้ÿามารถกลบัมาใĀ้บรกิารประชาชนได้โดยเรü็ ร่üมไปกบัการจดัใĀ้มÿีüÿัดกิารด้านการเงนิและอาชพีเพือ่
ช่üยเĀลือประชาชนในชุมชน 4) ÿร้างชุมชนที่เข้าใจ เĀ็นใจและใĀ้โอกาÿ (De-stigmatization) ด้üยการÿื่อÿาร
ท�าคüามเข้าใจเกี่ยüกับโรคระบาด ลดการรังเกียจ และใĀ้โอกาÿผู้ที่Āายป่üยกลับมามีÿ่üนร่üมในการช่üยเĀลือ 
ผู้อื่นในชุมชน นอกจากน้ีการÿร้างüัคซีนในชุมชน จ�าเป็นต้องใช้พลังที่มีในชุมชนได้แก่ 1) ใช้ýักยภาพชุมชน 
(Efficacy) ระดมทรัพยากรที่มีในชุมชน รüมถึงดึงการมีÿ่üนร่üมของคนในชุมชนมาร่üมกันแก้ปัญĀาในชุมชน  
2) ใช้ÿายÿัมพันธ์ในชุมชน (Connectedness) ตั้งแต่ผู้น�าชุมชน ปราชญ์ชาüบ้าน เพื่อนบ้าน รüมถึงÿมาชิกใน
ครอบครัüมาร่üมกันดูแลช่üยเĀลือซึ่งกันและกัน

 



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256330   
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ตามท่ีอธิบดีกรมÿุขภาพจิต (นายแพทย์เกียรติภูมิ üงý์รจิต) ได้แÿดงคüามมุ่งĀมายและเจตนารมณ ์
ในการพัฒนางานÿุขภาพจิตตั้งแต่ปีงบประมาณ 2562 ต่อเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน ซึ่งทุกĀน่üยงานในÿังกัด 
กรมÿุขภาพจิตได้ร่üมกันขับเคลื่อนและด�าเนินงานตามเจตนารมณ์ฯ ได้เป็นอย่างดี โดยเจตนารมณ์ดังกล่าüยัง
ÿอดคล้องกับนโยบายการด�าเนินงานด้านÿาธารณÿุขของนายอนุทิน ชาญüีรกูล รองนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรี
ü่าการกระทรüงÿาธารณÿขุ เพือ่น�าไปÿูเ่ป้าĀมายĀลกั คอื “ลดรายจ่าย เพิม่รายได้ ร่างกายแขง็แรง ท�าใĀ้เýรþฐกิจ
ของประเทýแข็งแรง” ประกอบกับการที่กรมÿุขภาพจิตเป็นกรมüิชาการที่มีภารกิจĀลัก คือ 1) การดูแลระบบ
บริการÿุขภาพจิตของประเทýไทย 2) การพัฒนาเทคโนโลยีÿุขภาพจิตใĀ้เท่าทันต่อเĀตุการณ์ และ 3) การเป็น
ผูน้�าด้านÿขุภาพจติในระดบันานาชาต ิซึง่เจตนารมณ์ฯ ดังกล่าüกจ็ะช่üยผลกัดนัใĀ้การด�าเนนิงานในแต่ละภารกจิ 
มีคüามชัดเจนมากยิ่งขึ้น และเพื่อใĀ้Āน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต ÿามารถขับเคลื่อนการด�าเนินงานต่าง ๆ 
ตามเจตนารมณ์ได้อย่างต่อเนื่อง รüดเร็ü และเป็นรูปธรรม ภายใต้แนüคิดการท�างานใĀ้ดี เด่น ดัง คือ ต้องท�า 
เป็นคนแรก (The First) ต้องเป็นÿิ่งที่ดีที่ÿุด (The Best) และต้องมีคüามแตกต่าง (The Different) อธิบดีกรม
ÿุขภาพจิต (นายแพทย์เกียรติภูมิ üงý์รจิต) จึงได้มอบนโยบายการพัฒนางานÿุขภาพจิต ประจ�าปีงบประมาณ 
2563 ดังนี้

1. ÿ่งเÿริม ÿนับÿนุนงานด้านÿุขภาพจิตตามพระราชด�ารัÿ, พระราชด�าริของพระบาทÿมเด็จ
พระเจ้าอยู่Āัว และพระบรมวงศานุวงศ์ทุกพระองค์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งโครงการ TO BE NUMBER ONE 

 ขอใĀ้ทุกĀน่üยงานใĀ้คüามÿ�าคัญกับการด�าเนินโครงการ TO BE NUMBER ONE อย่างต่อเนื่อง  
พร้อมทั้งบูรณาการ โครงการด้านÿุขภาพจิตต่าง ๆ เข้าไปในระบบÿาธารณÿุข ทั้งงานด้านÿุขภาพตามแนü 
พระราชด�าร ิ/ เทดิพระเกยีรต ิĀรอืเป็นงานประจ�า เช่น การด�าเนนิงานÿขุภาพจติในโรงพยาบาลเฉลมิพระเกียรติ 
Āรือในโรงพยาบาลÿมเด็จพระยุพราช เป็นต้น ซึ่งÿอดคล้องกับนโยบายในข้อที่ 2

2. ร่วมมือร่วมใจกับกระทรวงÿาธารณÿุขในการพัฒนางานÿุขภาพจิตโดยใช้ข้อคิด “Health is  
life : Mental Health is happy life” คือ การบูรณาการงานÿุขภาพจิตกับระบบÿุขภาพกาย

 บูรณาการงานÿุขภาพจิตเด็กปฐมวัยกับโรงพยาบาลÿมเด็จพระยุพราช : มุ่งเน้นเรื่องพัฒนาการ 
เด็กปฐมüัย แนüทางการเตรียมครอบครัü (Family) และบทบาทพ่อแม่ (Parenting) 

 บรูณาการงานÿขุภาพจติกบัโรงพยาบาลเฉลมิพระเกยีรต ิ: มุง่เน้นเรือ่งเýรþฐกจิพอเพยีง ตามแนü 
พระราชด�าริพระบาทÿมเด็จพระบรมชนกาธิเบýร มĀาภูมิพลอดุลยเดชมĀาราชบรมนาถบพิตร (รัชกาลที่ 9)  
การพัฒนาÿิ่งแüดล้อม การพัฒนาชุมชนใĀ้ÿามารถดูแลตัüเองได้

 บูรณาการงานÿุขภาพจิตกับÿถานบริการÿาธารณÿุขทุกระดับ : มุ่งเน้นเรื่องการออกแบบระบบ
การเชื่อมโยงระĀü่างÿถานบริการในÿังกัดÿ�านักงานปลัดกระทรüงÿาธารณÿุขที่มี “การจัดบริการÿุขภาพจิต 
ตามมาตรฐาน” และĀน่üยบริการจิตเüชที่มี “การจัดบริการÿุขภาพจิตตามมาตรฐานÿูงÿุด” รüมทั้งพัฒนาคู่มือ
แนüปฏิบัติทางคลินิก (Clinical practice guidelines - CPGs Manual) ที่ก�าĀนดกลุ่มโรค และก�าĀนดประเภท
ผู้ป่üยที่ÿามารถรับการรักþาในพื้นที่ได้ไม่เกิน 7 üัน
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3. พฒันาคนรุน่ใĀม่ใĀ้เป็นคนไทย 4.0 โดยเฉพาะเดก็และเยาวชน ใĀ้เป็นคนทีม่คีวามคดิÿร้างÿรรค์ 
(Creation) คิดเชิงบวก (Positive) และคิดท�าประโยชน์ช่วยเĀลือผู้อื่นและÿังคม (Response to Society) 
คือ “คิดดี คิดใĀ้ คิดเป็น เป็นÿุข : CPR” โดยมุ่งเน้นการพัฒนาและขับเคลื่อนแนüคิด CPR อย่างต่อเนื่อง 
เพื่อใĀ้เกิดการตระĀนักรู้ในüงกü้าง รüมทั้งพัฒนาýักยภาพบุคลากรกรมÿุขภาพจิตใĀ้มี CPR ด้üย

 คดิÿร้างÿรรค์ (Creation) มุง่เน้นในกลุม่ผูบ้รĀิารกรมÿขุภาพจติ ผ่าน“โครงการนฤมติ คดิÿร้างÿรรค์
ของกรมÿุขภาพจิต” โดยใช้กระบüนการของการÿร้างคüามคิดÿร้างÿรรค์ คือ การคิดเชิงระบบ (System 
Thinking) และใช้ข้อจ�ากัดของเüลาเป็นตัüช่üยใĀ้เกิดคüามคิดÿร้างÿรรค์ได้ดียิ่งขึ้น 

 คิดเชิงบวก (Positive) มุ่งเน้นการฝึกใĀ้บุคลากรกรมÿุขภาพจิตมีคüามคิดเชิงบüก (Positive 
Thinking) และมีพฤติกรรมเชิงบüก (Positive Behavior) คือ มีพฤติกรรมที่เĀมาะÿม ÿุภาพ อ่อนโยน นอบน้อม
ถ่อมตน 

 คิดท�าประโยชน์ช่วยเĀลือผู้อื่นและÿังคม (Response to Society) มุ่งเน้นการพัฒนาเครื่องมือ 
ในการประเมิน “Social Moral Intelligence Quotient (SMIQ)” ซึ่งประกอบด้üย

	m Social Activity : การมปีฏÿิมัพนัธ์กบับคุคลต่างๆ พดูคยุ เÿüนา การคบเพือ่น การเข้าร่üมกจิกรรม
ทางÿังคมต่าง ๆ การอยู่ในÿังคมโดยที่ไม่มีใครรังเกียจ และไม่กลัüการเข้าÿังคม 

 m	Social Commitment : การดแูลĀมูบ้่าน การดแูลชมุชน มกีารยอมรบัและยดึถอืตามกฎ ระเบยีบ 
ของÿังคม / ชุมชน

 m	Social Development : การพัฒนาÿังคม ÿามารถท�าใĀ้บ้านเมือง และคนในÿังคมดีขึ้น  
เจริญขึ้น ร�า่รüยขึ้น เป็นคนคุณภาพ 4.0

4. พัฒนาระบบบริการใĀ้มีมาตรฐานและมาตรฐานÿูงตามแนวทาง Service Plan ของกระทรวง
ÿาธารณÿุข Āน่วยบริการจิตเวชจะต้องลดความแออัด ลดระยะเวลาการรอคอย ตามĀลักการ EMS และเป็น 
Smart Hospital 

 การพัฒนามาตรฐานและมาตรฐานÿูง : ก�าĀนดเกณฑ์ “การจัดบริการตามมาตรฐาน” ÿ�าĀรับ 
ÿถานบริการÿาธารณÿุขทุกระดับ ได้แก่ 1) โรงพยาบาลÿ่งเÿริมÿุขภาพต�าบล (รพ.ÿต.) ต้องมีการคัดกรอง 
ÿุขภาพจิตเบื้องต้น มีบริการÿ่งเÿริมป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิต และมีการดูแลÿุขภาพจิตต่อเนื่องในชุมชน  
2) โรงพยาบาลชุมชน (รพช.) ต้องมีคลินิกÿุขภาพจิต มีการติดตามอย่างต่อเนื่อง (Follow Up) มีการดูแลรักþา
โรคทางÿุขภาพจิตและจิตเüชในชุมชน 3) ระดับโรงพยาบาลทั่üไป (รพท.) ต้องมีคลินิกจิตเüช มีการดูแลรักþา 
โรคทางจิตเüชได้ 10 โรค มีคลินิกเด็กปฐมüัย Āรือคลินิกนิติจิตเüช Āรือคลินิกผู้ÿูงอายุ Āรือต้องมีพยาบาลจิตเüช
เด็กและüัยรุ่น และก�าĀนดเกณฑ์ “การจัดบริการตามมาตรฐานÿูง”ÿ�าĀรับ Āน่üยบริการจิตเüชใĀ้ชัดเจน

 การพัฒนาĀน่วยบริการจิตเวชใĀ้เป็น Smart Hospital ตามĀลักการ EMS 
 E – Environment : ÿร้างÿิ่งแüดล้อม และบรรยากาýในĀน่üยบริการจิตเüชใĀ้น่าอยู่ และÿüยงาม
 M – Modernization : พัฒนาĀน่üยบริการจติเüชใĀ้มคีüามทนัÿมยั โดยมĀีน่üยงานต้นแบบใĀ้ýกึþา

ดูงาน เช่น ÿถาบันจิตเüชýาÿตร์ÿมเด็จเจ้าพระยา โรงพยาบาลýรีธัญญา ÿถาบันÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่น 
ราชนครินทร์ และโรงพยาบาลยุüประÿาทไüทโยปถัมภ์



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256332   

 S – Service : พัฒนาระบบบริการจิตเüชเป็น Convenience Service คือ ประชาชนได้รับบริการที่
รüดเรü็ ÿะดüกÿบาย ÿามารถรบัยาจติเüชทีร้่านยา Āรอืÿ่งยาผ่านทางไปรþณย์ี/ระบบขนÿ่งต่าง ๆ  ใช้ระบบดจิิทลั
ต่าง ๆ  ทีก่รมÿขุภาพจติพฒันาขึน้ในการใĀ้บริการประชาชน ตลอดจนÿร้างพฤตกิรรมบรกิาร (Service Behavior) 
ใĀ้เกิดแก่บุคลากรในÿถานบริการจิตเüช

5. พัฒนาบุคลากรของกรมÿุขภาพจิตใĀ้เป็นคนมีศักยภาพÿูงแบบ Multitasking โดยมุ่งเน้น 
การจัดท�าเกณฑ์ÿมรรถนะพื้นฐานของบุคลากรที่มี Multitasking คือ บุคลากรĀนึ่งคนมีทักþะĀลายอย่าง  
โดยเฉพาะเรื่องที่ÿ�าคัญ/จ�าเป็น เช่น มีทักþะทางด้านเทคโนโลยีดิจิทัล (Digital skill) มีคüามÿามารถในการÿร้าง
งานüิชาการต้ังแต่ระดับต้นจนถึงระดับÿูงได้ มีคüามÿามารถในการแก้ไขปัญĀาได้อย่างเĀมาะÿม พร้อมทั้งใĀ้มี
คüามรัก คüามÿามัคคี เอื้อเฟื้อช่üยเĀลือในการท�างานซึ่งกันและกัน และช่üยเĀลือคนในÿังคม

6. พัฒนาความร่วมมือกับภาคีเครือข่าย ทั้งภาครัฐ
และเอกชน รวมทั้งต่างประเทศเพ่ือขับเคลื่อนงานÿุขภาพจิต
ของประเทศไทยใĀ้ก้าวĀน้าเป็นÿุขภาพจิต 4.0 

 - มุ่งเน้นการพัฒนากรมÿุขภาพจิตไปÿู่การเป็น
ศนูย์กลางในการเรยีนรูง้านÿขุภาพจติ (Training center and 
Learning Center) ระดับภูมิภาคอาเซียน ตามเป้าĀมายของ
รัฐมนตรีช่üยü่าการกระทรüงÿาธารณÿุข (นายÿาธิต ปิตุเตชะ)

 -  เร่งด�าเนินการจัดตั้งศูนย์ความร่วมมือองค์การ
อนามัยโลก (WHO Collaborating Center : WHOCC) 
ระĀü่างกรมÿุขภาพจิตและองค์การอนามัยโลกภูมิภาคเอเชีย
ตะüันออกเฉียงใต้ (WHO-SEARO)

 -  ใĀ้คüามÿ�าคญัการจดัประชมุวชิาการนานาชาติ
ร่วมกบั “World Psychiatric Association Congress 2020 
(WPA)” ที่จะจัดขึ้นในช่üงเดือนตุลาคม 2563 ณ ไบเทค บางนา 
กรงุเทพฯ เพือ่เป็นการขยายเครอืข่ายงานÿขุภาพจติใĀ้กü้างขüาง
ยิง่ขึน้ รüมทัง้เป็นการเปิดĀน้างานใĀม่ๆ จากเครอืข่ายทัง้ในและ
ต่างประเทý เช่น คนไร้บ้าน บ้านพกัฉกุเฉนิ กรมราชทณัฑ์ เป็นต้น

นโยบายการพัฒนางานÿุขภาพจิตท้ังĀมดนี้ จะเป็นจริง
และบรรลเุป้าĀมายได้จ�าเป็นต้องได้รบัการÿนับÿนนุและร่üมมอื 
ร่üมใจ จากบุคลากรกรมÿุขภาพจิต และเครือข่ายทุกภาคÿ่üน 
ซึ่งผมĀüังเป็นอย่างยิ่งü่าจะได้รับÿิ่งนี้จากทุกท่าน เพื่อผลที่เกิด
เป็นคüามภาคภูมิใจร่üมกัน คือ “ประชาชนÿุขภาพจิตดี และ
เจ้าĀน้าที่มีความÿุข”
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ทั้งนี้ประเทýไทยได้ประÿบกับÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ตั้งแต่เดือนมกราคม 2563 อธิบดีกรมÿุขภาพจิต (นายแพทย์เกียรติภูมิ üงý์รจิต) จึงได้ประกาýนโยบายเร่งด่üน 
ใĀ้ประชาชน รüมทั้งเจ้าĀน้าที่ที่เกี่ยüข้องเตรียมพร้อมรับมือกับÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ 
ไüรัÿโคโรนา 2019 ดังนี้

m การบูรณาการงานÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตตามกลุ่มüัย ในประเด็น คüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต (Mental 
Health Literacy) การปรับüิธีคิดเข้าÿู่ชีüิตüิถีใĀม่ “New Normal Mindset” การเü้นระยะĀ่างทางÿังคม  
“กายĀ่างแต่ใจĀ่üง” (Social Distancing but Still Connect) และแนüทางการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใĀ ้
ÿอดรับกับชีüิตüิถีใĀม่ (New Normal)

m การเฝ้าระüังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตในกลุ่มเÿี่ยงที่ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์การระบาด
ของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้แก่ 

 1) บุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุข
 2)  ผู้ป่üยโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) และญาติ
 3)  ผู้ถูกกักตัü (Quarantine)
 4)  ผู้เปราะบางทางÿังคม เช่น ผู้ที่มี

คüามบกพร่องทางÿตปัิญญาĀรอืทางจติ คนพกิาร 
ผู ้ป่üย โรคเรื้อรังผู ้มีปัญĀาทางเýรþฐกิจอย่าง
รุนแรง นักโทþ เป็นต้น

m การดูแลรักþาผู้ที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต 
ที่เกิดขึ้นจากผลกระทบของการระบาดของโรค 
ติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (COVID-19) ใน 4 
ประเด็น (StB SuD : Stress ผู้มีภาüะเครียด,  
Burnout ผู้มีภาüะเĀนื่อยล้าĀมดไฟ, Suicide ผู้มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย, Depression ผู้มีภาüะซึมเýร้า) 
รüมทั้ง ผู้ติดÿุราและÿารเÿพติดที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต

m การฟื้นฟูจิตใจผู้ที่มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิต (Re-integration) ในระดับบุคคล ครอบครัü ชุมชน  
โดยมุ่งเน้นการใช้ “üัคซีนใจ” ใĀ้ประชาชนมีýักยภาพเต็มเปี่ยมด้üยพลัง มีคüามเข้มแข็งทางใจ (Resilience)  
โดยใช้Āลักการของ “อึด ฮึด ÿู้”

m มุ่งเน้นการÿร้างคüามเข้มแข็งทางจิตใจในระดับครอบครัü “üัคซีนครอบครัü” และเพิ่มýักยภาพของ 
ครอบครัü ผ่าน 3 พลังÿ�าคัญ คือ “พลังบüก พลังยืดĀยุ่น พลังร่üมมือ”

m มุ่งเน้นการÿร้างภูมิคุ้มกันในระดับชุมชน/องค์กร เพื่อใĀ้คนในชุมชน/องค์กรร่üมมือร่üมใจกันรับมือ
และก้าüผ่านüกิฤตการแพร่ระบาดไปด้üยกนัอย่างเข้มแขง็ โดยการจะท�าใĀ้เกิดภมูคิุม้กนั ในชมุชนได้นัน้ท�าได้ด้üย
การÿร้าง “üัคซีนใจในชุมชน: 4 ÿร้าง 2 ใช้” 
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®¯«� ภารกิจตาม9Wgก0Mมายก�าMน6ขOงกรมสุขภาพจิต

ตามมาตรา 8 ฉ ในกฎกระทรüงแบ่งÿ่üนราชการ กรมÿขุภาพจติ กระทรüงÿาธารณÿขุ พ.ý. 2560 ก�าĀนด
ใĀ้กรมÿุขภาพจิตมีอ�านาจĀน้าที่ ดังนี้

 1) ด�าเนนิการและพฒันาระบบและกลไกการด�าเนนิงานตามกฎĀมายü่าด้üยÿขุภาพจติและกฎĀมายอ่ืน 
ที่เกี่ยüข้อง 

 2) จัดท�าและพัฒนานโยบายและยุทธýาÿตร์ด้านÿุขภาพจิตระดับประเทý

 3) ýึกþา üิเคราะĀ์ üิจัย และพัฒนาองค์คüามรู้และเทคโนโลยีด้านการÿ่งเÿริม ป้องกัน บ�าบัดรักþา 
และฟื้นฟูÿมรรถภาพด้านÿุขภาพจิตของประชาชน 

 4) ก�าĀนดและพัฒนาคุณภาพมาตรฐานในการÿ่งเÿริม ป้องกัน บ�าบัดรักþา และฟื้นฟู ÿมรรถภาพ 
ด้านÿุขภาพจิตของประชาชน 

 5)  ถ่ายทอดองค์คüามรู้และเทคโนโลยีด้านÿุขภาพจิตใĀ้แก่Āน่üยงานอื่นที่เกี่ยüข้องท้ังภาครัฐ 
ภาคเอกชน และประชาชน ตลอดจนประเมินการใช้องค์คüามรู้และเทคโนโลยีอย่างเĀมาะÿม มีประÿิทธิภาพ 
และคุ้มค่า

 6)  พัฒนาระบบเฝ้าระüังโรคและปัญĀาด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช ตลอดจนÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต และ
ป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตของประชาชน 

 7)  ÿ่งเÿริม ÿนับÿนุน และประÿานการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช เพื่อใĀ้ประชาชน 
เข้าถึงบริการได้อย่างทั่üถึง เท่าเทียม และเป็นธรรม 

 8) จัดใĀ้มีบริการเพื่อรองรับการÿ่งต่อผู้ป่üยด้านÿุขภาพจิตที่มีปัญĀารุนแรง ยุ่งยาก และ ซับซ้อน 

 9) จดัใĀ้มกีารเพิม่พนูคüามรูแ้ละทกัþะการปฏบิตังิานด้านÿขุภาพจติและจติเüชแก่บคุลากรทางการแพทย์ 
และÿาธารณÿุข รüมทั้งบุคลากรอื่นของภาครัฐและภาคเอกชน 

 10) ÿ่งเÿริม ป้องกัน บ�าบัดรักþา และฟื้นฟูÿมรรถภาพผู้ป่üยÿารเÿพติดที่มีโรคจิตเüชร่üม 

 11) ประÿานคüามร่üมมอืทางüชิาการด้านÿขุภาพจติกบัองค์กรทีเ่กีย่üข้องท้ังในประเทýและ ต่างประเทý

 12) ปฏิบัติการอื่นใดตามที่กฎĀมายก�าĀนดใĀ้เป็นĀน้าที่และอ�านาจของกรมĀรือตามที่ รัฐมนตรีĀรือ
คณะรัฐมนตรีมอบĀมาย
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ข้อมูลพื้นฐานของหน่วยงาน 

1. โครงสร้างกรมสุขภาพจิต



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256336   
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2. อัตราก�าลังและจ�านวนบุคลากรที่ปฏิบัติงานจริง
 ข้อมูลอัตราก�าลังต้นปีงบประมาณ พ.ý. 2564 (ข้อมูล ณ üันที่ 1 ตุลาคม 2563) กรมÿุขภาพจิต 

มีกรอบอัตราก�าลังทั้งÿิ้น 7,902 ต�าแĀน่ง โดยมีผู้ปฏิบัติจริง จ�านüน 6,921 อัตรา จ�าแนกเป็นข้าราชการ  
ลกูจ้างประจ�า พนกังานราชการ พนกังานกระทรüงÿาธารณÿขุและลกูจ้างชัü่คราü แÿดงการจ�าแนกรายละเอยีด 
ดังตาราง 1-3 

ตารางที่ 1  แÿดงÿัดÿ่üนจ�านüนบุคลากรตามกรอบอัตราก�าลังเปรียบเทียบกับจ�านüนที่ปฏิบัติจริง

ตารางที่ 2  แÿดงจ�านüนข้าราชการที่ปฏิบัติงานจริงในกรมÿุขภาพจิต ประจ�าปีงบประมาณ 2563 
  จ�าแนกออกเป็นประเภทและระดับ

 ประเภท ระดับ จ�านวน ร้อยละ
1) ประเภททั่วไป ปฏิบัติงาน 73 2.13
   ช�านาญงาน 278 8.11
   อาüุโÿ 8 0.23
  รวม  359 10.48
2) ประเภทวิชาการ ปฏิบัติการ 1,204 35.14
   ช�านาญการ 1,460 42.62
   ช�านาญการพิเýþ 330 9.63
   เชี่ยüชาญ 62 1.81
   ทรงคุณüุฒิ 7 0.20
  รวม  3,063 89.40

 ประเภทบุคลากร กรอบอัตราก�าลัง จ�านวนผู้ปฏิบัติงานจริง ร้อยละของ
  จ�านวน ร้อยละ จ�านวน ร้อยละ ผู้ปฏิบัติงานจริง
  (อัตรา) (จ�านüนตาม (อัตรา) (จ�านüนตาม เปรียบเทียบกับ
   กรอบอัตราก�าลัง)  กรอบอัตราก�าลัง) กรอบอัตราก�าลัง
ข้าราชการ 3,799 48.08 3,426 49.50 90.18
ลูกจ้างประจ�า 577 7.30 577 8.34 100
พนักงานราชการ 960 12.15 829 11.98 86.35
พนักงานกระทรüง 

2,203 27.88 1,931 27.90 87.65ÿาธารณÿุข
ลูกจ้างชั่üคราü 363 4.59 158 2.28 43.53

 รวมทั้งหมด 7,902 100 6,921 100 
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 ประเภท ระดับ จ�านวน ร้อยละ
3) ประเภทอ�านวยการ ระดับต้น 14 0.41
    ระดับÿูง 13 0.38
   รวม  27 0.79
4)  ประเภทบริĀาร ระดับต้น 3 0.09
    ระดับÿูง 1 0.03
   รวม  4 0.12
   รวมทั้งĀมด  3,426 100

* ต�าแĀน่งอ่ืน ๆ คือ ต�าแĀน่งในÿายงานอื่นที่ไม่ใช่ÿายงานĀลักในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต รüม 42 ÿายงาน เช่น üิชาการÿถิติ
üิทยาýาÿตร์การแพทย์ นิติการ และ จัดการงานทั่üไป เป็นต้น จึงไม่ได้มีการจัดล�าดับการน�าเÿนอในตาราง

 

ตาราง9Wg�°  แÿดงจ�านüนกรอบอตัราก�าลงัข้าราชการ และจ�านüนข้าราชการทีป่ฏิบตังิานจริงในกรมÿขุภาพจติ 
ประจ�าปีงบประมาณ พ.ý. 2564 (ข้อมูล ณ üันที่ 1 ตุลาคม 2563) เรียงล�าดับตามจ�านüนกรอบ
อัตราก�าลังจากมากไปน้อย

 ล�าดับ  จ�านวนกรอบ จ�านวน ร้อยละของจ�านวน
 ที่ ต�าแĀน่ง อัตราก�าลัง ข้าราชการ ข้าราชการที่ปฏิบัติจริง
   ข้าราชการ ที่ปฏิบัติงานจริง เปรียบเทียบกับ
     กรอบอัตราก�าลัง
 1. พยาบาลüิชาชีพ 1,992 1,875 94.13
 2. นายแพทย์ 241 206 85.48
 3. นักüิชาการÿาธารณÿุข 207 193 93.24
 4. นักจิตüิทยา/จิตüิทยาคลินิก 194 (44/150) 109 (1/108) 56.19
 5. เภÿัชกร 126 117 92.86
 6. นักÿังคมÿงเคราะĀ์ 90 79 87.78
 7. นักกิจกรรมบ�าบัด 44 36 81.82
 8. ทันตแพทย์ 35 32 91.43
 9. นกัüชิาการýกึþา/üชิาการýกึþาพเิýþ 31 (1/30) 26 (0/26) 83.87
 10. พยาบาลเทคนิค 29 29 100
 11. นักเüชýาÿตร์การÿื่อคüามĀมาย 9 6 66.67
 * ต�าแĀน่งอื่น ๆ 801 718 89.64
  รวมทั้งÿิ้น 3,799 3,426 90.18
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 ล�าดับ สายงาน *จ�านวนข้าราชการที่ปฎิบัติจริง  การเปลี่ยนแปลงจ�านวน การ
 ที่  (ปีงบประมาณ) ข้าราชการ เปลี่ยน
   ช่วงแผนฯ 11 - 12 ในช่วงแผนฯ 11 - 12  แปลง
    (ปี 2559 - 2563) โดยรวม 
   ปี ปี ปี ปี ปี ปี ปี ปี ปี การ  
   2559 2560 2561 2562 2563 2559- 2560- 2561- 2562- เปลี่ยน
        2560 2561 2562 2563 แปลง
            จากปี
            2559
            ถึง 2563
 1. üิชาการÿาธารณÿุข 59 62 61 65 193 3 -1 4 128 134
 2. พยาบาลüิชาชีพ 1,784 1,759 1,829 1,847 1,875 -25 70 18 28 91
 3. เภÿัชกรรม 84 84 82 84 117 0 -2 2 33 33
 4. แพทย์  193 204 211 214 206 11 7 3 -8 13
 5. ทันตแพทย์ 28 30 30 31 32 2 0 1 1 4
 6. กิจกรรมบ�าบัด 34 35 34 36 36 1 -1 2 0 2
 7. เüชýาÿตร์การÿื่อ 4 5 5 6 6 1 0 1 0 2
  คüามĀมาย
 8. üิชาการýึกþา/ 27 27 30 29 26 0 3 -1 -3 -1
  üิชาการýึกþาพิเýþ
 9. จิตüิทยา/ 116 112 113 114 109 -4 1 1 -5 -7
  จิตüิทยาคลินิก
 10. ÿังคมÿงเคราะĀ์ 88 88 84 79 79 0 -4 -5 0 -9
 11. พยาบาลเทคนิค 61 48 43 36 29 -13 -5 -7 -7 -32
 ** ต�าแĀน่งอื่น ๆ 629 623 590 573 718 -6 -33 -17 145 89
  รวมทั้งสิ้น 3,107 3,077 3,112 3,114 3,426 -30 35 2 312 319

ตารางที่ 4 แÿดงการเปลี่ยนแปลง เพ่ิมขึ้น (+) Āรือ ลดลง (-) ของ * จ�านüนข้าราชการท่ีปฏิบัติงานจริง
ในกรมÿุขภาพจิตย้อนĀลัง 5 ปี จ�าแนกตามÿายงาน ในช่üงแผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคม 
แĀ่งชาติ ฉบับที่ 11 - 12 (เรียงล�าดับจากการเปลี่ยนแปลงมากไปน้อย)

* จ�านüนข้าราชการที่ปฏิบัติงานจริงในกรมÿุขภาพจิต Āมายถึง จ�านüนข้าราชการตามกรอบอัตราก�าลัง –ต�าแĀน่งü่าง
** ต�าแĀน่งอืน่ ๆ  คอื ต�าแĀน่งในÿายงานอืน่ทีไ่ม่ใช่ÿายงานĀลกัในÿงักดักรมÿขุภาพจติ รüม 42 ÿายงาน üชิาการÿถติ ิüทิยาýาÿตร์

การแพทย์ นิติการ และ จัดการงานทั่üไป เป็นต้น จึงไม่ได้มีการจัดล�าดับการน�าเÿนอในตาราง
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จากข้อมูลตารางที่ 4 แÿดงข้อมูลการเปลี่ยนแปลงจ�านüนข้าราชการ โดยüิเคราะĀ์แนüโน้มการ
เปลี่ยนแปลงของจ�านüนข้าราชการในÿายงานต่าง ๆ พิจารณาจากตัüเลขย้อนĀลังไป 5 ปี และใช้ตัüเลข
ปีงบประมาณ พ.ý. 2559 เป็นพืน้ฐานในการüเิคราะĀ์ จะพบü่าระĀü่างปีงบประมาณ พ.ý. 2559 – 2563 จ�านüน
ผู้ปฏิบัติงานมีการเพิ่มขึ้นและลดลง โดยมีÿายงานที่มีการเปลี่ยนแปลงจ�านüนผู้ปฏิบัติงาน ลดลง มากที่ÿุด คือ 
ต�าแĀน่งพยาบาลเทคนิค (32 อัตรา) รองลงมาคือ ÿายงานÿังคมÿงเคราะĀ์ (9 อัตรา) และจิตüิทยา/จิตüิทยา
คลนิิก (7 อตัรา) ÿายงานทีม่กีารเปลีย่นแปลงจ�านüนผู้ปฏบิติังาน เพิม่ขึน้ มากทีÿุ่ด คอื ÿายงานüชิาการÿาธารณÿขุ 
(134 อัตรา) รองลงมาคือ ÿายงานพยาบาลüิชาชีพ (91 อัตรา) ต�าแĀน่งอื่น ๆ ต�าแĀน่งในÿายงานอื่นท่ีไม่ใช ่
ÿายงานĀลักในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต รüม 42 ÿายงาน (89 อัตรา) ÿายงานเภÿัชกรรม (33 อัตรา) ÿายงานแพทย์ 
(13 อัตรา) ÿายงานทันตแพทย์ (4 อัตรา) และÿายงานกิจกรรมบ�าบัด ÿายงานเüชýาÿตร์การÿื่อคüามĀมาย  
(ÿายงานละ 2 อัตรา) ทั้งนี้ ÿรุปได้ü่าการเปลี่ยนแปลงจ�านüนข้าราชการที่ปฏิบัติงานจริง ตั้งแต่ปีงบประมาณ 
2559-2563 ในภาพรüม 5 ปี มีจ�านüนเพิ่มขึ้น 319 อัตรา

โดยในปีงบประมาณ 2563 พบü่า มีการเปลี่ยนแปลงจ�านüนข้าราชการเพิ่มขึ้นกü่าปกติ เนื่องจากมีมติ
คณะรฐัมนตร ีเมือ่üนัที ่15 เมþายน 2563 อนมุตัใิĀ้เพิม่อตัราข้าราชการตัง้ใĀม่ และมาตรการเพิม่ÿทิธปิระโยชน์
อืน่ ๆ  ÿ�าĀรบับคุลากรกระทรüงÿาธารณÿขุ รองรบัภาüะฉุกเฉนิในÿถานการณ์ระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรÿัโคโรนา 
2019 โดยกรมÿุขภาพจิต ได้รับการจัดÿรรอัตราข้าราชการตั้งใĀม่ เพื่อบรรจุบุคลากรในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต 
(พนกังานราชการ พนกังานกระทรüงÿาธารณÿขุ Āรือลกูจ้างชัü่คราü) ทีป่ฏบิตังิานในÿถานการณ์ดงักล่าü จ�านüน 
14 ÿายงาน รüมทั้งÿิ้น 449 อัตรา ประกอบด้üย กลุ่มที่ 1 บุคลากรที่บริการÿถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อ
ไüรัÿโคโรนา 2019 โดยตรง จ�านüน 7 ต�าแĀน่ง (เภÿัชกร พยาบาลüิชาชีพ นักเทคนิคการแพทย์ นักüิทยาýาÿตร ์
การแพทย์ นักüิชาการÿาธารณÿุข เจ้าพนักงานÿาธารณÿุข และเจ้าพนักงานเภÿัชกรรม) รüมจ�านüน 253 อัตรา 
(ได้รับการบรรจุเข้ารับราชการแล้ü จ�านüน 245 อัตรา) และกลุ่ม 2 กลุ่มบุคลากรที่ÿนับÿนุนการใĀ้บริการ
ÿถานการณ์ระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา 2019 (นักจิตüิทยาคลินิก นักจิตüิทยา นักกายภาพบ�าบัด  
นักโภชนาการ นักเทคโนโลยีÿารÿนเทý นักüิชาการคอมพิüเตอร์ และโภชนากร) รüมจ�านüน 196 อัตรา (ได้รับ
การบรรจุเข้ารับราชการแล้ü จ�านüน 181 อัตรา)
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การเปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 – 2563 กรมÿุขภาพจิต จ�าแนก
ตามĀมวดรายจ่าย 5 Āมวด พบว่า 

1. ภาพรวม งบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 – 2563 มีแนวโน้มได้รับงบประมาณ
เพิ่มขึ้นและลดลง โดยปี 2562 ได้รับ 3,216 ล้านบาท เพิ่มขึ้นจากปี 2561 จ�านวน 58 ล้านบาท ปี 2563 ได้รับ 
3,115 ล้านบาท ลดลงจากปี 2562 จ�านวน -101 ล้านบาท (คิดเป็นร้อยละ 1.84 และร้อยละ -3.14) ตามล�าดับ 

2. งบบุคลากร มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี โดยปี 2562 เพิ่มขึ้นจากปี 2561 จ�านวน 39 ล้านบาท และ 
ในปี 2563 เพิ่มขึ้นจากปี 2562 จ�านวน 12 ล้านบาท (คิดเป็นร้อยละ 2.12 และร้อยละ 0.64) ตามล�าดับ

3. งบด�าเนินงาน มีแนวโน้มลดลงทุกปี โดยในปี 2562 ลดลงจากปี 2561 จ�านวน -14 ล้านบาท และ
ในปี 2563 ลดลงจากปี 2562 จ�านวน -131 ล้านบาท (คิดเป็นร้อยละ -1.67 และร้อยละ -15.92) ตามล�าดับ

4. งบลงทุน มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี โดยปี 2562 เพิ่มขึ้นจากปี 2561 จ�านวน 51 ล้านบาท และปี 2563 
เพิ่มขึ้นจากปี 2562 เป็นจ�านวน 10 ล้านบาท (คิดเป็นร้อยละ 11.54 และร้อยละ 2.03) ตามล�าดับ

5. งบเงินอุดหนุน มีแนวโน้มลดลงและคงที่ โดยในปี 2562 ลดลงจากปี 2561 จ�านวน - 6 ล้านบาท  
(คิดเป็นร้อยละ -33.33) และในปี 2563 คงที่เท่ากับปี 2562 

6. งบรายจ่ายอื่น มีแนวโน้มลดลงและเพิ่มขึ้น โดยในปี 2562 ลดลงจากปี 2561 จ�านวน -12 ล้านบาท 
และในปี 2563 ได้รับเพิ่มขึ้น จากปี 2562 จ�านวน 8 ล้านบาท (คิดเป็นร้อยละ -50.00 และร้อยละ 66.67)  
ตามล�าดับ

3. งบประมาณรายจ่ายประจ�าปี 
 1) การเปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 - 2563

ภาพที่ 1 แÿดงการเปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 – 2563 
  กรมÿุขภาพจิต จ�าแนกตามĀมวดรายจ่าย



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256342   

 ล�าดับ Āน่วยงาน ปี 2562 ร้อยละ ปี 2563 ร้อยละ เพิ่ม/ลด
 1 ÿ�านักงานปลัดกระทรวงÿาธารณÿุข 112,910.47 83.40 111,456.62 81.93 -1,453.85
 2 กรมการแพทย์ 8,065.34 5.96 7,832.92 5.76 -232.42
 3 กรมควบคุมโรค 4,035.51 2.98 4,184.61 3.08 149.10
 4 กรมÿุขภาพจิต 3,216.92 2.38 3,115.49 2.29 -101.42
 5 ÿถาบันพระบรมราชชนก* - - 2,353.15 1.73 -
 6 กรมอนามัย 2,009.14 1.48 2,018.37 1.48 9.23
 7 ÿ�านกังานĀลกัประกนัÿขุภาพแĀ่งชาต ิ 1,344.81 0.99 1,411.90 1.04 67.09
 8 กรมวิทยาศาÿตร์การแพทย์ 1,408.90 1.04 1,304.32 0.96 -104.58
 9 กรมÿนับÿนุนบริการÿุขภาพ 837.42 0.62 814.84 0.60 -22.58
 10 ÿ�านกังานคณะกรรมการอาĀารและยา 890.27 0.66 815.53 0.60 -74.74
 11 กรมการแพทย์แผนไทยและ 277.56 0.21 385.98 0.28 108.42
  การแพทย์ทางเลือก 
 12 ÿถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแĀ่งชาต ิ 185.87 0.14 116.56 0.09 -69.31
 13 ÿถาบันวิจัยระบบÿาธารณÿุข 93.08 0.07 83.71 0.06 -9.38
 14 ÿถาบันรับรองคุณภาพÿถานพยาบาล  52.87 0.04 68.55 0.05 15.68
  (องค์การมĀาชน) 
 15 ÿถาบนัวคัซนีแĀ่งชาต ิ(องค์การมĀาชน) 52.97 0.04 43.26 0.03 -9.70
 16 โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมĀาชน) 7.53 0.01 27.44 0.02 19.91
  รวมกระทรวงÿาธารณÿุข 135,388.66 100 136,033.26 100 644.60

 2)  การเปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 – 2563 รวมกระทรวง
ÿาธารณÿุข Āน่วยงานในก�ากับและองค์การมĀาชน

ตาราง9Wg�²  เปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 – 2563

ĀมายเĀตุ : * ปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ÿถาบันพระบรมราชชนกรวมอยู่ในÿ�านักงานปลัดกระทรวงÿาธารณÿุข 
และแยกĀน่วยงานออกมาในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563
ที่มา : เอกÿารงบประมาณ ฉบับที่ 3 งบประมาณรายจ่าย ประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562-2563

การเปรียบเทียบงบประมาณรายจ่ายประจ�าปี 2562 และประจ�าปี 2563 ระĀว่างกรมÿุขภาพจิต กับ
Āน่วยงานอื่นในÿังกัดกระทรวงÿาธารณÿุข ได้รับงบประมาณคิดเป็นล�าดับที่ 4 โดยในปี 2562 เท่ากับ 3,216.92 
ล้านบาท และปี 2563 เท่ากับ 3,115.49 ล้านบาท งบประมาณที่ได้รับกับภาพรวมของกระทรวงÿาธารณÿุขมี
แนวโน้มคงที่ เมื่อวิเคราะĀ์เปรียบเทียบร้อยละ โดยในปี 2562 และ ปี 2563 เท่ากับ 2.38 และ 2.29 ตามล�าดับ



ส่วนที่ 2
ผลการปฏิบัติราชการของ

กรมสุขภาพจิต



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256344   

ส�Iน9Wg�¯ >G$ารป1VบS7Vรา-$าร%Oง$รมLZ%Bา@+V7
>Gการป1ิ<Sติรา-การตามตSI-WhIS6การประ_มินส�Iนรา-การตามมาตรการ
ปรS<ปรุงประสิ9:ิภาพbนการป1ิ<Sติรา-การ ประ+lาปีงบประมาณ 2563

	 กรมÿุขภาพจิต	 มีผลการปฏิบัติราชการตามตัวชี้วัดการประเมินÿ่วนราชการตามมาตรการปรับปรุง
ประÿิทธิภาพในการปฏิบัติราชการ	ประจ�าปีงบประมาณ	2563	ตั้งแต่วันที่	1	ตุลาคม	2562	ถึงวันที่	30	กันยายน	
2563	ที	่97.74	คะแนน	ซึง่เทยีบกบัเกณฑ์การประเมนิระดบัÿ่วนราชการแล้ว	กรมÿขุภาพจติ	อยูใ่นระดบัคณุภาพ

ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัด

ผลการด�าเนินงาน

ผลการด�าเนินงาน

เป้าĀมาย

เป้าĀมาย

น�้าĀนัก
20

น�้าĀนัก
20

คะแนนที่ได้
100

คะแนนที่ได้
100

คะแนนถ่วงน�้าĀนัก
20

คะแนนถ่วงน�้าĀนัก
20

1.	 ร้อยละของผู้ป่วยจิตเวช	ยาเÿพติด	 
กลุ่มเÿี่ยงก่อความรุนแรงได้รับการประเมิน
บ�าบัดรักþาและติดตามดูแลช่วยเĀลือ 
ตามระดับความรุนแรงอย่างต่อเนื่อง	1	ปี

2.	 จ�านวนโรงพยาบาลจิตเวช	ที่ได้รับการ
พัฒนา	ÿู่การเป็น	Smart	Hospital

	 ขั้นต�า่	 มาตรฐาน	 ขั้นÿูง
 (50) (75) (100)
	 ร้อยละ	 ร้อยละ	 ร้อยละ
	 45	 50	 55  

	 ขั้นต�่า	 มาตรฐาน	 ขั้นÿูง
 (50) (75) (100)
	15	แĀ่ง	 16	แĀ่ง	 ร้อยละ	80	ของผู้รับบริการ 
	 	 	 แผนกผู้ป่วยนอกใน 
	 	 	 รพ.จิตเวช	16	แĀ่ง	มีความ 
	 	 	 พึงพอใจต่อการบริการ 

ร้อยละ	79.43

-	 โรงพยาบาลจิตเวชที่ได้รับการพัฒนา 
ÿู่การเป็น	Smart	Hospital	จ�านวน	19	แĀ่ง

-	 ผู้รับบริการแผนกผู้ป่วยนอก	ใน	รพ.จิตเวช	 
ทั้ง	19	แĀ่ง	มีความพึงพอใจต่อการบริการ	 
ด้วยระบบเทคโนโลยีดิจิทัล	ร้อยละ	93.64
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ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัด

ผลการด�าเนินงาน

ผลการด�าเนินงาน

ผลการด�าเนินงาน

เป้าĀมาย

เป้าĀมาย

เป้าĀมาย

น�้าĀนัก
20

น�้าĀนัก
10

น�้าĀนัก
10

น�้าĀนัก
20

คะแนนที่ได้
100

คะแนนที่ได้
77.35

คะแนนที่ได้
100

คะแนนถ่วงน�า้Āนัก
20

คะแนนถ่วงน�า้Āนัก
7.74

คะแนนถ่วงน�้าĀนัก
10

คะแนนถ่วงน�้าĀนัก
17.74

3.	 ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่ได้รับการคัดกรอง	
แล้วพบว่ามีพัฒนาการล่าช้า	แล้วได้รับการ 
กระตุ้น	พัฒนาการด้วย	TEDA4I	หรือ 
เครื่องมือมาตรฐานอื่น

	 ขั้นต�่า	 มาตรฐาน	 ขั้นÿูง
 (50) (75) (100)
	 ร้อยละ	 ร้อยละ	 ร้อยละ
	 55	 60	 65  

	 ขั้นต�า่	 มาตรฐาน	 ขั้นÿูง
 (50) (75) (100)
	 ร้อยละ	 ร้อยละ	 ร้อยละ 
	 55	 60	 60.47	

	 ขั้นต�่า	 มาตรฐาน	 ขั้นÿูง
 (50) (75) (100)
	 ร้อยละ	 ร้อยละ	 ร้อยละ 
	 94	 94.50	 95	

ร้อยละ	66.87

ร้อยละ	60.47

ร้อยละ	97.26

4.	 การเข้าถึงบริการของผู้พยายามฆ่าตัวตาย

	 4.1	 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัวตาย 
	 เข้าถึงบริการ

	 4.2	 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัวตาย 
	 ไม่กลับมาท�าร้ายตัวเองซ�า้	 
	 ในระยะเวลา	1	ปี



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563±6   

ตัวชี้วัด

ผลการด�าเนินงาน

เป้าĀมาย

น�้าĀนัก
20

คะแนนที่ได้
100

คะแนนถ่วงน�้าĀนัก
20

5.	 คüามÿ�าเร็จของการพัฒนาระบบทางไกล
ด้านจิตเüช	Tele-psychiatry

ขั้นต�่า	(50)
มีบริการ	Tele-psychiatry ในĀน่üย
บริการจิตเüช	13	แĀ่ง

มาตรฐาน (75)
มีบริการ	Tele-psychiatry	ผ่านช่องทาง/รปูแบบต่างๆ	
ที่เĀมาะÿมกับบริบทของพื้นที่	ระĀü่างคู่เครือข่าย	
รพ.จิตเüช	กับเครือข่ายบริการÿุขภาพ	(รพý.Āรือ	
รพท.	Āรือ	รพช.)	4	ภาค	ภาคละ	1	แĀ่ง

ขั้นÿูง (100)
ผลการประเมินประÿิทธิภาพของระบบและข้อเÿนอ
แนüทางการพัฒนา/ปรับปรุงประÿิทธิภาพของระบบ

1)	 Āน่üยบริการจิตเüช	 14	 แĀ่ง	 มีบริการ	 Tele-psychiatry	 
ผ่านช่องทางต่างๆ	 ได้แก่	 Session	 Call/	 Line	 VDO/	 
Hangout	/	Skyte	/	Program	App	OOCA	

2)	 มีบริการ	Tele-psychiatry	คู่เครือข่าย	รüม	4	ภาค	6	แĀ่ง	 
นับเป็นคู่เครือข่าย	 21	 คู่	 รพ.จิตเüชกับเครือข่ายÿุขภาพ 
ครบทั้ง	4	ภาค

3)		 ผลการประเมินประÿิทธิภาพของระบบ	 Tele-psychiatry	
ร้อยละ	 89.79	 คüามพึงพอใจโดยรüมของผู ้รับบริการ	
Tele-psychiatry	ในระดับมากถึงมากที่ÿุด	ร้อยละ	89.79

4)	 มีข้อเÿนอแนüทางการพัฒนา/ปรับปรุงประÿิทธิภาพของ
ระบบ	Tele-psychiatry	

ข้อเÿนอแนะของผู้ใช้บริการ
	 -	 คüรใĀ้มีการบริการ	Tele-psychiatry	ต่อเนื่อง	และเพิ่มช่องทางในการนัดĀมายเüลาล่üงĀน้าได้
	 -		 คüรใĀ้มีการพัฒนา	 Application	 Āรือโปรแกรมที่ใช้ได้ง่ายเป็นมาตรฐานเดียüกันและมีคüามมั่นคงปลอดภัยÿูงในการ 

	 เช่ือมต่อÿญัญาณและไม่มค่ีาใช้จ่าย	เนือ่งจากผูใ้ช้บรกิารและพ้ืนทีข่องเครอืข่ายบรกิารมข้ีอจ�ากดัในการใช้ÿญัญาณ	Internet	
	 -		 มีแนüทางมาตรฐาน	 /กฎĀมายที่รองรับการใĀ้บริการ	 Tele-psychiatry	 ในระดับประเทýและคุ้มครองÿิทธิทั้งผู้ใĀ้บริการ 

	 และผู้ใช้บริการÿามารถเรียกเก็บค่าบริการในÿิทธิค่ารักþาได้เĀมือนกับบริการอื่นๆ
แนüทางการพัฒนา/ปรับปรุง
	 -		 มีแนüทางมาตรฐาน/กฎĀมายที่รองรับการใĀ้บริการ	 Tele-psychiatry	 ในระดับประเทýและคุ้มครองÿิทธิทั้งผู้รับบริการ 

	 และผู้ใĀ้บริการ	
	 -		 ขยายระบบการใĀ้บริการ	 Tele-psychiatry	 ใĀ้ครอบคลุมกลุ่มเป้าĀมายอื่นๆ	 ได้แก่	 กลุ่มผู้ป่üยนอก	 (เก่า)	 ใĀ้ครอบคลุม 

	 ทุกĀน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต
	 -		 พัฒนา	Application	Āรือโปรแกรมที่ÿามารถใĀ้บริการ	Tele-psychiatry	ที่ง่ายÿะดüก	ÿามารถยืนยันตัüตน	มีระบบการ 

	 บนัทกึข้อมลูและมคีüามมัน่คงปลอดภยัของข้อมลูเป็นไปตามมาตรฐานการใĀ้บรกิาร	การแพทย์ทางไกลและมาตรฐานüชิาชพี	
	 -		 มีĀน่üยงาน	 PM	 ที่เป็นĀน่üยงานกลางของกรมÿุขภาพจิตในการท�าĀน้าที่รับผิดชอบติดตามประเมินการใĀ้บริการ	 

	 Tele-psychiatry	Āน่üยงานในÿังกัดกรมฯ	อย่างต่อเนื่อง

คะแนนรวม		 97.74*
ÿรุปผลการประเมินระดับÿ่วนราชการ	 ระดับคุณภาพ
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ผลการการปฏิบัติราชการตามค�ารับรองการปฏิบัติราชการ 
(Performance Agreement : PA)

	 กรมÿุขภาพจิต	มีผลการปฏิบัติราชการตามค�ารับรองการปฏิบัติราชการระดับกระทรüง	(Performance	
Agreement	:	PA)	ประจ�าปีงบประมาณ	พ.ý.	2563	รอบ	12	เดือน	(1	ตุลาคม	2562	–	30	กันยายน	2563)	 
เป็นไปตามเป้าĀมายทุกตัüชี้üัด	คิดเป็นร้อยละคüามÿ�าเร็จตามเป้าĀมายตัüชี้üัดร้อยละ	100

	ล�าดับ	 ตัวชี้วัด	 เป้าหมาย	 ผลการด�าเนินงาน	 แหล่งข้อมูล	
	 	 	 	 	 รอบ	12	เดือน	

*	คะแนนการประเมินตนเอง	ตามรายงานผลในระบบ	e	-	SAR	ของÿ�านักงาน	ก.พ.ร.	ณ	üันที่	21	ตุลาคม	2563
ĀมายเĀตุ	:	เกณฑ์การประเมินระดับÿ่üนราชการ
 n	 ระดับคุณภาพ	มีคะแนนผลการด�าเนินงานอยู่ระĀü่าง	90.00	-	100.00	คะแนน
 n	 ระดับมาตรฐาน
	 	 -	 มาตรฐานขั้นÿูง	มีคะแนนผลการด�าเนินงานอยู่ระĀü่าง	75.00	-	89.99	คะแนน
	 	 -	 มาตรฐานขั้นต้น	มีคะแนนผลการด�าเนินงานอยู่ระĀü่าง	60.00	-	74.99	คะแนน
 n	 ระดับต้องปรับปรุง	มีคะแนนผลการด�าเนินงานต�่ากü่า	60.00	คะแนน

	 1	 ร้อยละของเด็กปฐมüัยที่ได้รับการ
คัดกรองแล้üพบü่ามีพัฒนาการ
ล่าช้า	แล้üได้รับการกระตุ้น 
พัฒนาการด้üย	TEDA4I	Āรือ
เครื่องมือมาตรฐานอื่น

	 2	 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัüตาย
เข้าถึงบริการ

	 3	 ร้อยละของผู้ป่üยจิตเüช	ยาเÿพติด
	 	 กลุ่มเÿี่ยงก่อคüามรุนแรง	ได้รับ

การประเมินบ�าบัดรักþา	และ
ติดตามดูแลช่üยเĀลือตามระดับ
คüามรุนแรง	อย่างต่อเนื่อง	1	ปี

	 4	 ร้อยละของโรงพยาบาลจิตเüชใน
ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	ได้รับการ
พัฒนาÿู่การเป็น	Smart	Hospital

ร้อยละ	60

ร้อยละ	60

ร้อยละ	60

1)	ร้อยละ	80	ของโรง
พยาบาลจิตเüชในÿังกัด
กรมÿุขภาพจิต	มีการ
ด�าเนินงาน	ดังนี้
-	มีระบบนัดĀมายและ
จองคิüผ่านระบบกลาง	
กรมÿุขภาพจิต	(Smile	
Contect)

ร้อยละ	66.87

ร้อยละ	60.47

ร้อยละ	79.43

1)	ร้อยละ	95	ของ 
โรงพยาบาลจิตเüชในÿังกัด
กรมÿุขภาพจิต	(19	จาก
20	แĀ่ง)	มีการด�าเนินงาน	 
ดังนี้
-	มีระบบนัดĀมายและ 
จองคิüผ่านระบบกลาง 
กรมÿุขภาพจิต	(Smile	 
Contect)	จ�านüน	19	แĀ่ง	
คิดเป็น	ร้อยละ	95

HDC	กระทรüงÿาธารณÿุข	
ข้อมูล	ณ	üันที่	30	
กันยายน	2563

แบบรายงาน	รง506S	
จากĀน่üยบริการ
ÿาธารณÿุข	ข้อมูล	ณ	üันที่	
30	กันยายน	2563

ระบบรายงาน	บÿต.	ข้อมูล	
ณ	üันที่	30	กันยายน	2563

ÿ�านักเทคโนโลยีÿารÿนเทý
ข้อมูล	ณ	üันที่	30	
กันยายน	2563



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256348   

	ล�าดับ	 ตัวชี้วัด	 เป้าĀมาย	 ผลการด�าเนินงาน	 แĀล่งข้อมูล	
	 	 	 	 	 รอบ	12	เดือน	

-	มีการติดตั้งและใช้งาน
ระบบ	Tele-Psychiatry
2)	ร้อยละ	80	ของ 
โรงพยาบาลจิตเวชใน
ÿังกัดกรมÿุขภาพจิตได้
รับการพัฒนา	ÿู่การเป็น	
Smart	Hospita

ร้อยละ	80

-	มีการติดตั้งและใช้งาน
ระบบ	Tele-Psychiatry	
จ�านวน	20	แĀ่ง	
คิดเป็น	ร้อยละ	100	
2)	ร้อยละ	95	ของโรง
พยาบาลจิตเวชในÿังกัด
กรมÿุขภาพจิตได้รับการ
พัฒนา	ÿู่การเป็น	Smart	
Hospital	(19	จาก	20	แĀ่ง)

ร้อยละ	100	 5	 ร้อยละของÿถาบัน/โรงพยาบาล
จิตเวชในÿังกัด	กรมÿุขภาพจิตมี
การจัดตั้งคลินิกใĀ้ค�าปรึกþาการ
ใช้กัญชาทางการแพทย์

-	แบบรายงานติดตามผล	
การด�าเนินงาน	“คลินิก	
ใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชา
ทางการแพทย์ใน 
โรงพยาบาลจิตเวชÿังกัด
กรมÿุขภาพจิต”	
ข้อมูล	ณ	วันที่	30	
กันยายน	2563

>Gการ6�า_นินงานตSI-WhIS6ภายbต�`>นการA��นA[จิตbจbนส8านการ5�การระ<า6
ขOงaร'ติ6_-YhOcIรSส�a'aรนา�¯­®¶ ¥ÀÌÓÆÁª®¶¦ 
ปี�¯²³°�ª�¯²³± ¥ระDะ 3 _6YO;`ร$¦

ตSI-WhIS69Wg�®	 ร้อยละของการเฝ้าระวังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตด้านการค้นĀาคัดกรองเชิงรุก	 (Active	
Screening)	ÿ�าĀรบักลุม่เÿีย่งใน	4	ประเดน็	(StB	SuD	:	Stress,	Burnout,	Suicide,	Depression)

	 ตัวชี้วัดด�าเนินงาน	ตามเป้าĀมายในระยะที่	1	คัดกรองใน	4	กลุ่มเÿี่ยง	คือ	1.	กลุ่มบุคลากรทางการแพทย์
และÿาธารณÿขุ	2.	ผูป่้วย	โรคตดิเชือ้ไวรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)	และญาต	ิ3.	กลุม่ผูถ้กูกกัตวั	4.	ผูเ้ปราะบาง 
ทางÿังคม	โดยมีผลการด�าเนินงานแยกตามกลุ่มเÿี่ยง	ดังนี้	

	 1.	 กลุม่บคุลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿขุทีเ่กีย่วข้องดแูล/คดักรองผูป่้วยตดิเชือ้ไวรÿัโคโรนา	2019	
และได้รับการเฝ้าระวังและป้องกันในเขตÿุขภาพ	 จ�านวน	 738,436	 คน	 จากบุคลากรทางการแพทย์ทั้งĀมด 
ที่เกี่ยวข้องกับการดูแล/	คัดกรองผู้ป่วยติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	ในเขตÿุขภาพทั้งĀมด	จ�านวน	835,777	คน	 
ซึ่งมีผลการด�าเนินงาน	ดังนี้	

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 ร้อยละ	40.11	 ร้อยละ	46.58	 ร้อยละ	88.35
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	 2.	 ผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	(COVID	2019)	และญาติ	พบว่า	มีผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	
2019	 (COVID-19)	 และÿมาชิกในครอบครัวที่ได้รับการเฝ้าระวังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตในเขตÿุขภาพ	
จ�านวน	47,451	คน	จากทั้งĀมด	50,283	คน	ซึ่งมีผลการด�าเนินงาน	ดังนี้	

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 ร้อยละ	55.12	 ร้อยละ	62.12	 ร้อยละ	94.37

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 ร้อยละ	92.28	 ร้อยละ	94.64	 ร้อยละ	95.07

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 ร้อยละ	32.40	 ร้อยละ	53.73	 ร้อยละ	81.99

	 3.		ผูถ้กูกักตวั	พบว่า	มผีูถ้กูกกัตวัท่ีได้รบัการเฝ้าระวงัและป้องกันปัญĀาÿขุภาพจิตในเขตÿขุภาพ	จ�านวน	
763,393	คน	จากจ�านวนผู้กักตัวในเขตÿุขภาพ	ทั้งĀมด	802,957	คน	แยกผลการด�าเนินงาน	เป็น	3	เดือน	ดังนี้

	 4.	 ผูเ้ปราะบางทางÿงัคม	พบว่า	มผีูเ้ปราะทางÿงัคมทีไ่ด้รบัการเฝ้าระวงัและป้องกนัปัญĀาÿขุภาพจติใน
เขตÿุขภาพ	จ�านวน	2,080,881	คน	จากจ�านวนผู้เปราะบางทางÿังคมทั้งĀมดในเขตÿุขภาพ	2,538,040	คน

ตัวชี้วัดที่ 2	 ร้อยละของประชาชนที่มีความเข้มแข็งทางใจในÿถานการณ์	COVID-19

	 เป็นตัวชี้วัดที่วัดการเÿริมÿร้างความเข้มแข็งทางใจของประชาชนไทยกลุ่มเป้าĀมายที่มีอายุ	 25-60	 ปี	 
ที่อาศัยในเขตÿุขภาพที่	 1-12	 และกรุงเทพมĀานคร	 ในการปรับตัวและฟื้นคืนกลับÿู่ภาวะปกติภายĀลังที่พบ
เĀตุการณ์วิกฤตĀรือÿถานการณ์ที่ท�าใĀ้เกิดความยากล�าบากในชีวิต	 การÿ่งเÿริมใĀ้บุคคลมีความเข้มแข็งทางใจ
จะช่วยใĀ้ÿามารถใช้วิกฤตเป็นโอกาÿ	ยกระดับความคิด	จิตใจ	มีพลังในการด�าเนินชีวิต	ประกอบไปด้วย	3	ด้าน	
คือ	1.	ด้านความทนทานทางอารมณ	์ (อึด)	2.	ด้านก�าลังใจ	 (ฮึด)	และ	3.	ด้านการจัดการกับปัญĀา	 (ÿู้)	 โดยมี
ประชาชนที่ได้รับการประเมินความเข้มแข็งทางใจ	 (RQ)	 และมีคะแนนอยู่ในเกณฑ์ปกติถึงÿูงกว่าเกณฑ์ปกติใน
พื้นที่เป้าĀมาย	จ�านวน	4,363	คน	จากจ�านวนประชาชนที่ได้รับการประเมินความเข้มแข็งทางใจÿถานการณ์ใน
พื้นที่เป้าĀมาย	ทั้งĀมด	4,909	คน	ซึ่งมีผลการด�าเนินงาน	ดังนี้	

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 -	 -	 ร้อยละ	88.88



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 25635­   

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 87.8	 84.8	 79.8

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 98.3	 93.8	 96.2

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 98.3	 93.8	 96.2

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้อยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 83.3	 81.3	 83.5

ตSI-WhIS69Wg�° 	 ร้อยละของประชาชนที่มีพฤติกรรมด�าเนินชีวิตวิถีใĀม่	(New	Normal)	ในการป้องกันโรคติดเชื้อ
ไวรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)

	 เป็นการÿ�ารวจการรบัรูแ้ละภาวะÿขุภาพจติของประชาชนไทย	จากการระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรÿั	โคโรนา	
2019	(COVID-19)	โดยการตอบแบบÿอบถามออนไลน์ด้วย	Google	Form	และเข้าถงึด้วย	QR	Code	โดยÿ�ารวจ	
3	 ครั้ง	 (มิ.ย.-ÿ.ค.63)	 จากตัวแทนระดับประเทศ	 โดยมีศูนย์ÿุขภาพจิต	 1-13	 เป็นผู้ประÿานĀน่วยงานในพื้นที ่
เพือ่การเกบ็ข้อมลู	ข้อบ่งชี	้ตามตวัชีว้ดัก�าĀนด	จ�านวนผลของการเกบ็ข้อมลูจากกลุม่บคุลากรÿาธารณÿขุ	ก�าĀนด
เก็บจ�านวน	695	คน	จ�านวนที่เก็บได้ทั้ง	3	ครั้ง	จ�านวน	658,	513,	และ	526	คน	ตามล�าดับ	และผลของการเก็บ
ข้อมูลจากตัวแทนประชาชนชาวไทย	ก�าĀนดเก็บ	จ�านวน	708	คน	จ�านวนที่เก็บได้ทั้ง	3	ครั้ง	จ�านวน	580,	534	
และ	638	คน	ตามล�าดับ	โดยมีผลการด�าเนินงาน	ดังนี้
	 (1)	 การÿวมĀน้ากากอนามัย/Āน้ากากผ้า	แบ่งเป็น
		 	 1.1	 ÿวมĀน้ากากอนามยั/	Āน้ากากผ้า	ตลอดเวลาท�างาน	/ทีม่บีคุคลอืน่อยูด้่วย	พบว่า	กลุม่บคุลากร
ทางการแพทย	์พบว่า	

	 	 1.2	 ÿวมĀน้ากากอนามัย/	Āน้ากากผ้าทุกครั้งเมื่อออกจากบ้าน/	อยู่ในที่ชุมชน

	 (2)	 การเว้นระยะĀ่างทางÿังคม	แบ่งเป็น
	 	 2.1	 Āลีกเลี่ยงการพูดคุยใกล้ชิดกับผู้อื่นควรอยู่Ā่างผู้อื่นในระยะ	2	เมตร	

	 	 2.2	 Āลีกเลี่ยงเข้าร่วมชุมนุม	รวมตัวกัน	กิจกรรมที่มีคนเยอะ	มากกว่า	50	คน	ขึ้นไป	ใĀ้เว้นระยะ
Ā่างระĀว่างบุคคล	เช่น	งานบุญ	งานแต่งงาน	งานบวช
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	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้Ăยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 72.2	 60.7	 65.5

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 ร้Ăยละ	80
	 ผลการด�าเนินงาน	 98.3	 94.0	 95.0

	 เดือน	 มิ.ย.	 ก.ค.	 ÿ.ค.
	 เป้าĀมาย	 -	 -	 พื้นที่เป้าĀมาย
	 	 	 	 -Ăย่างน้Ăย	77	ชุมชน
	 	 	 	 -Ăย่างน้Ăย	77	Ăงค์กร
	 ผลการด�าเนินงาน	 -	 -	 77	ชุมชน
	 	 	 	 77	Ăงค์กร

	 	 2.3	 ใช้เวลาในที่ÿาธารณะเพื่ĂการĂุปโภค	 บริโภค	 ÿันทนาการ	 และกิจกรรมที่จ�าเป็นใĀ้ÿั้นที่ÿุด	 
เช่น	ตลาด	Ā้างÿรรพÿินค้า	ÿนามกีāา	

	 (3)	 ภาวะÿุขภาพจิตขĂงประชาชนในการปรับตัวเข้าÿู่ชีวิตวิถีใĀม่	(New	Normal)	Ăย่างÿมดุล	

ตัวชี้วัดที่ 4		 จ�านวนชุมชน/Ăงค์กรต้นแบบที่มีภูมิคุ้มกันทางใจภายใต้ÿถานการณ	์COVID-19

	 เป็นการด�าเนินงานที่คัดเลืĂกพื้นที่ด�าเนินงานÿร้างวัคซีนใจเพื่Ăÿร้างภูมิคุ้มกันในชุมชน/Ăงค์กรภายใต้
ÿถานการณ์การระบาดขĂง	COVID-19	โดยการขับเคลื่ĂนขĂงศูนย์ÿุขภาพจิตทั้ง	13	แĀ่ง	ÿื่Ăÿารท�าความเข้าใจ
กบัเครĂืข่ายในชมุชนและĂงค์กรในพืน้ที	่เพืĂ่คดัเลĂืกชมุชน/Ăงค์กร	เข้าร่วมการด�าเนนิงานวคัซนีใจในชมุชน	และ
ÿนับÿนุนใĀ้เครืĂข่ายในพื้นที่ได้รับการพัฒนาĂงค์ความรู้เรื่Ăงการปฐมพยาบาลทางใจ	(PFA	COVID-19)	เพื่Ăน�า
ไปใช้ดูแลจิตใจประชาชนในพื้นที่	ซึ่งมีผลการด�าเนินงาน	ในเป้าĀมายระยะที่	1	มีชุมชนต้นแบบที่มีภูมิคุ้มกันทาง
ใจภายใต้ÿถานการณ์	COVID-19	จ�านวน	77	ชุมชน	และมีĂงค์กรต้นแบบที่มีภูมิคุ้มกันทางใจภายใต้ÿถานการณ	์
COVID-19	จ�านวน	77	Ăงค์กร	ดังตารางต่Ăไปนี้	



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256352   
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ขOงกรมสุขภาพจิต

	 กรมÿุขภาพจิตมีผลการด�าเนินงานโครงการภายใต้ÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿ 
โคโรนา	2019	(COVID-19)	และโครงการที่ÿ�าคัญ	ประจ�าปีงบประมาณ	พ.ý.	2563	ประกอบด้üย	33	โครงการ	 
รายละเอียด	ดังนี้

โครงการภายใต้ÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)
	 1.		โครงการเฝ้าระüังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตด้üยการคัดกรองเชิงรุก	(Active	Screening)
	 2.		การด�าเนินงาน	MCATT	ภายใต้ÿถานการณ์	COVID-19
	 3.		โครงการผลติÿือ่	และเผยแพร่ประชาÿมัพนัธ์	เพือ่ขบัเคลือ่นแผนฟ้ืนฟจูติใจในÿถานการณ์การระบาด

ของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)
	 4.		โครงการเÿริมÿร้างพลังใจผู้ได้รับผลกระทบทางจิตใจในÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ

ไüรัÿโคโรนา	2019

ยุทธศาÿตร์ที่	1	ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต	ป้องกันและควบคุมปัจจัยที่ก่อใĀ้เกิดปัญĀาÿุขภาพจิตตลอดช่วงชีวิต
	 1.		โครงการ	ราชทัณฑ์	ปันÿุข	ท�าคüามดี	เพื่อชาติ	ýาÿน	์กþัตริย์
	 2.		โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญĀายาเÿพติด	TO	BE	NUMBER	ONE	
	 3.		โครงการเÿริมÿร้างพัฒนาการเด็กล่าช้า
	 4.		โครงการÿร้างเÿริมÿุขภาพจิตเด็กไทยüัยเรียน
	 5.		โครงการเÿริมÿร้างทักþะชีüิตและป้องกันพฤติกรรมเÿี่ยงของüัยรุ่น
	 6.		โครงการเÿริมÿร้างพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์ในüัยท�างาน
	 7.		โครงการÿร้างÿุขภาüะทางใจเพื่อเป็นผู้ÿูงüัยที่มีคุณค่าและคüามÿุข
	 8.		โครงการพัฒนาÿุขภาพจิตÿ�าĀรับผู้ÿูงอายุไทย
	 9.		โครงการขับเคลื่อนการดูแลÿุขภาพจิตทุกกลุ่มüัยในระบบบริการปฐมภูมิ

ยุทธศาÿตร์ที่	2	พัฒนาคุณภาพระบบบริการและวิชาการÿุขภาพจิตและจิตเวช
	 1.		โครงการพัฒนาคุณภาพระบบบริการผู้ป่üยจิตเüชรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อน
	 2.		โครงการพัฒนาระบบบริการüิกฤตÿุขภาพจิตของประเทýไทย
	 3.		โครงการแก้ไขปัญĀาüิกฤตÿุขภาพจิตในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต้
	 4.		โครงการพฒันาคณุภาพระบบการดแูลผูป่้üยจติเüชทีม่คีüามเÿีย่งÿงูต่อการก่อคüามรนุแรงในÿงัคม
	 5.		โครงการเพิ่มประÿิทธิภาพการดูแลผู้ป่üยโรคจิตเภท	
	 6.		โครงการพัฒนาระบบการดูแลผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	 

พ.ý.	2551
	 7.		โครงการÿร้างคüามเข้มแข็งของเครือข่ายผู้พิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม
	 8.		โครงการเพิ่มการเข้าถึงบริการของผู้ท�าร้ายตนเองและเฝ้าระüังป้องกันการกลับมาท�าร้ายตนเองซ�า้
	 9.		โครงการเพิ่มประÿิทธิภาพการดูแลผู้ป่üยโรคซึมเýร้า
	 10.		โครงการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชเด็กและüัยรุ่นในเขตÿุขภาพ
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	 11.		โครงการทýüรรþแĀ่งการดูแลเด็กÿมาธิÿั้น
	 12.		โครงการขับเคลื่อนนโยบายกัญชาทางการแพทย์	กรมÿุขภาพจิต

ยุทธศาÿตร์ที	่3	ÿร้างความตระĀนักและความเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต
	 1.	 โครงการเÿริมÿร้างคüามรอบรู้และพัฒนาพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์แก่ประชาชน	ปี	2563	

ยุทธศาÿตร์ที่	4	พัฒนาระบบการบริĀารจัดการใĀ้มีประÿิทธิภาพและมีธรรมาภิบาล
	 1.	 โครงการ	“Creative	Thinking	with	Scenario	Planning	and	Blue	Ocean	Shift	Strategy”	
	 2.		โครงการการพัฒนาไปÿู่การเป็น	Smart	Hospital	ของĀน่üยบริการจิตเüช
	 3.		โครงการÿ่งเÿรมิคณุธรรมจริยธรรมและใĀ้คüามรูก้ฎĀมายทีเ่กีย่üข้องเพือ่การปฏบิตัĀิน้าทีร่าชการ

ที่มีประÿิทธิภาพ
	 4.		โครงการอบรมพัฒนาแผนดิจิทัลĀน่üยงานÿังกัดกรมÿุขภาพจิต
	 5.		โครงการอบรมพัฒนาระบบคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร	์(Cyber	Security)
	 6.		โครงการพัฒนาทักþะด้านดิจิทัลÿ�าĀรับบุคลากรภาครัฐเพื่อการปรับเปลี่ยนเป็นรัฐบาลดิจิทัล
	 7.		โครงการเÿริมÿร้างคüามÿุขบุคลากรเพื่อการพัฒนาไปÿู่การเป็นองค์กรแĀ่งคüามÿุข	 

(Happy	Organization)

โครงการภายใต้สถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19)
1. โครงการเฝ้าระวงัและป้องกนัปัญหาสขุภาพจติด้วยการคัดกรองเชงิรกุ (Active Screening)
หลักการและความจ�าเป็น

	 ประเทýไทยประÿบกับÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüร้ÿโคโรนา	2019	 (COVID-19)	 ตั้งแต ่
เดือนมกราคม	 2563	 จากการระบาดที่ยาüนานÿ่งผลต่อเýรþฐกิจ	 ท�าใĀ้ประชาชนเกิดคüามเครียด	 üิตกกังüล	 
เกิดปัญĀาทางÿุขภาพจิตและเจ็บป่üยด้üยโรคทางจิตเüชเพิ่มขึ้น	 บุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุข	 
เกิดภาüะเĀนื่อยล้าทางอารมณ์	 Āมดไฟ	 ÿ่งผลกระทบใĀ้เกิดปัญĀาทางÿุขภาพจิตตามมาĀรือเกิดการเจ็บป่üย 
ทางจติเüชได้	Āนึง่ในมาตรการตอบโต้การเข้าÿูค่ลืน่ลกูที	่4	ภายใต้	“แผนการฟ้ืนฟจูติใจในÿถานการณ์การระบาด
ของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)	ปี	2563	-	2564	(Combat	4th	Wave	of	COVID-19	Plan	:	C4)	
ได้แก่	การค้นĀากลุม่เÿีย่งและการช่üยเĀลอืเบือ้งต้นเป็นกระบüนการทีÿ่�าคญั	ในการช่üยลดผลกระทบต่อÿุขภาพจติ 
ในระยะยาü	 การคัดกรองÿุขภาพจิตเชิงรุก	 (Active	 Screening)	 โดยอาýัยคüามร่üมมือจากทุกĀน่üยงานเป็น
กลยทุธ์ทีก่รมÿขุภาพจติใช้ในการตอบÿนองต่อÿถานการณ์üกิฤตนี	้เพ่ือใĀ้ประชาชนกลุม่เÿีย่งได้รบัการช่üยเĀลอื
อย่างทนัท่üงท	ีüตัถปุระÿงค์Āลกั	เพือ่ลดผลกระทบด้านÿขุภาพจติของประชาชนจากÿถานการณ์การระบาดของ	
COVID-19	ประชาชนกลุม่เÿีย่งใน	4	ประเดน็	(Stress,	Burnout,	Suicide,	Depression)	เข้าถงึบรกิารÿขุภาพจติ	
เครื่องมือที่ใช้	 ประกอบด้üย	 แบบประเมินคüามเครียด	 ST-5	 แบบคัดกรองภาüะซึมเýร้า	 2Q	 แบบประเมิน 
ซึมเýร้า	9Q	แบบคัดกรองคüามเÿี่ยงการฆ่าตัüตาย	โดยüิธีการเก็บข้อมูลจาก	1.	แบบประเมิน	Online	:	ÿ่งใĀ้
เครือข่ายในพื้นที่/กลุ่มเป้าĀมายโดยตรง	2.	ประÿานข้อมูลผ่านเครือข่ายในพื้นที	่เช่น	ÿÿจ./Āน่üยงานในพื้นที่/
เครือข่ายÿื่อมüลชน/EOC	จังĀüัด	3.	ข้อมูลจากทีม		MCATT	:	ในระดับพื้นที่	4.	Line	bot/ระบบของโรงพยาบาล
จิตเüช	5.	ลงพื้นที่เก็บข้อมูลในชุมชนโดยตรง



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 25635±   
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	 จ�านüนประชาชนทัง้Āมดทีไ่ด้รบัการประเมนิ/คดักรองÿขุภาพจติ	จ�านüนทัง้ÿิน้	4,975,228	คน	(ÿะÿมรüม
ตัง้แต่üนัที	่17	เมþายน	-	21	กนัยายน	2563)	แบ่งเป็นกลุม่เป้าĀมาย	ดงันี	้กลุม่เปราะบางทางÿงัคม	ประชาชนทัü่ไป	
ผู้ถูกกักกัน	 ผู้ติดเช้ือ	ญาติผู้ติดเช้ือและผู้ถูกกักกัน	 บุคลากรÿาธารณÿุข	 อÿม.	 พบคüามเครียดÿูง	 ร้อยละ	 2.52	 
เÿีย่งซมึเýร้า	ร้อยละ	3.6	ซมึเýร้ารนุแรง	ร้อยละ	0.10	เÿีย่งฆ่าตüัตาย	ร้อยละ	0.13	มภีาüะĀมดไฟ	ร้อยละ	2.80	
จากผลการประเมิน/คัดกรองปัญĀาÿุขภาพจิต	 ÿรุปบริการÿุขภาพจิตที่ประชาชนได้รับ	 ดังนี้	 ประชาชนได้รับ 
ÿขุภาพจติýกึþา	2,638,890	คน	ใĀ้ค�าปรกึþาผ่าน	Line@	350,525	คน	ใĀ้การปฐมพยาบาลทางใจ	562,539	คน	
ตดิตามเยีย่มบ้าน/ÿถานทีก่กัตüั	302,832	คน	ใĀ้ค�าปรกึþาผ่านÿายด่üนÿขุภาพจติ	1323	จ�านüน	42,754	คน	ใĀ้
ค�าปรกึþา	(บคุคล	กลุม่	ครอบครüั)	344,358	คน	ÿ่งต่อพบแพทย์	2,094	คน	จติบ�าบดั	1,392	คน	(ข้อมลู	ณ	üนัที่	
21	ก.ย.	2563)

¯«�การ6�า_นินงาน�ÊÀ¾ÑÑ�ภายbต�ส8านการ5��ÀÌÓÆÁª®¶
	 ภายใต้ÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	 2019	
(COVID-19)	ทมีช่üยเĀลอืเยยีüยาจติใจผูป้ระÿบภาüะüกิฤต	Āรอืทมี	MCATT	
มีบทบาทเป็นทีมด่านĀน้าที่ปฏิบัติงานช่üยเĀลือทางด้านจิตใจแก่ประชาชน 
ทีไ่ด้รับผลกระทบจากÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรัÿโคโรนา	2019	
(COVID-19)	โดยมกีารด�าเนนิการครอบคลุมทัง้มติÿ่ิงเÿริม	ป้องกนั	บ�าบดัรกัþา	
และฟื้นฟูจิตใจ	 ในกลุ่มเÿี่ยงต่างๆ	 ได้แก่	 ผู้ป่üยโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	 2019	
(COVID-19)	 และÿมาชิกในครอบครัü	 ผู้ถูกกักตัü	 (Quarantine)	 ผู้เปราะบาง
ทางÿังคม	และบุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุข	โดย

	 1.		พัฒนาแนüทาง/คู่มือในการปฏิบัติงานเพื่อใช้เป็นแนüทางการดูแลÿุขภาพจิตประชาชน	 เช่น	 คู่มือ 
การปฏิบัติงานทีมช่üยเĀลือเยียüยาจิตใจทุกระดับ	(MCATT	COVID-19)	แนüทางการฟื้นฟูจิตใจในÿถานการณ์
การระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรÿัโคโรนา	2019	
(COVID-19)	 (Combat	 4th	 Wave	 of	
COVID-19	 :	 C4)	 แนüทางการดูแลด้าน
ÿังคมจิตใจในÿถานพยาบาลและชุมชน	
แนüทางการปฏบิตังิานของกรมÿขุภาพจิต	
ในการดูแลจิตใจใน	State	Quarantine	
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	 2.	 เฝ้าระüงั	ค้นĀาประเมนิ	คดักรองปัญĀาÿขุภาพจติ	และตดิตามกลุม่เÿีย่ง	โดยการประเมนิÿขุภาพจติ
เชิงรุก	 (Active	Screening)	กลุ่มเÿี่ยง	ได้แก	่ผู้ป่üยโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)	และÿมาชิกใน
ครอบครัü	 ผู้ถูกกักตัü	 (Quarantine)	 ผู้เปราะบางทางÿังคม	 และบุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุขใน	 
4	ประเด็นปัญĀา	ได้แก	่ภาüะเครียด	(Stress)	ภาüะเĀนื่อยล้าĀมดไฟ	(Burnout)	คüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย	
(Suicide)	และภาüะซึมเýร้า	(Depress)	ทั้งผ่านทางระบบออนไลน์	โทรýัพท์	Āรือผ่าน	Application	ต่างๆ	และ
ระบบปกติ	 เพื่อใĀ้ประชาชนและผู้มีคüามเÿี่ยงต่อปัญĀาÿุขภาพจิตÿามารถประเมินตนเองและเข้าถึงบริการได้
อย่างรüดเร็ü	ได้รับคüามช่üยเĀลือทางÿังคม	จิตใจ	เช่น	การปฐมพยาบาลทางใจ	การใĀ้ÿุขภาพจิตýึกþา	การใĀ้
ค�าปรกึþารายบคุคล	กลุม่	ครอบครüั	เป็นต้น	และได้รบัการตดิตามต่อเนือ่งจนĀมดคüามเÿีย่งต่อปัญĀาÿขุภาพจิต

  l	 MCATT	กบัการดแูลÿขุภาพจติในÿถานทีก่กักันโรคแĀ่งรฐั	Āรอื	ÿถานท่ีกกักนัโรคซึง่ทางราชการ	
ก�าĀนด	(Quarantine)	ในปี	2563	มีการด�าเนินงานดังนี้

   พืน้ท่ีกกักนัโรคแĀ่งรฐั	(State	Quarantine)	โดยคüามร่üมมอืระĀü่างกระทรüงกลาโĀม	กระทรüง
การต่างประเทý	และกระทรüงÿาธารณÿขุ	State	Quarantine	แĀ่งแรกในประเทýไทย	เกดิขึน้เมือ่รฐับาลตดัÿนิใจ 
เริ่มต้นภารกิจ	 “บินไปรับคนไทยจากเมืองอู่ฮั่นกลับบ้าน”	 มาพัก	ณ	 อาคารรับรองทĀารเรือÿัตĀีบ	 และมีทีม	
MCATT	จากÿถาบันจิตเüชýาÿตร์ÿมเด็จเจ้าพระยาและทีม	
MCATT	 โรงพยาบาลอาภากรเกียรติüงý์	 ฐานทัพเรือÿัตĀีบ	
ร่üมดูแลÿุขภาพจิตผู้เข้าพัก	ผลการด�าเนินการมีผู้เข้าพัก 
ทั้งÿิ้น	4	รุ่น	จ�านวน	417	คน	พบผู้เข้าพัก	มีความเครียด	
และเÿีย่งต่อภาวะซมึเศร้า	จ�านวน	27	คน	ÿ่งพบจติแพทย์	
จ�านวน	7	คน
	 จากนัน้	รฐับาลไทยมนีโยบายในการจดัตัง้พ้ืนท่ีกกักนั
โรคแĀ่งรัฐระดับจังĀüัด	 (Local	 Quarantine)	 ÿ�าĀรับ 
ผู้เดินทางข้ามจังĀüัด	

	 โดยกระทรüงÿาธารณÿุขร่üมกับกระทรüงมĀาดไทย	 จัดเป็น	 Local	 Quarantine	 ในต่างจังĀüัด	 
ภายใต้คณะกรรมการโรคตดิต่อระดบัจงัĀüดั	ทีม่ผีูü่้าราชการจงัĀüดัเป็นประธาน	และจดัใĀ้ม	ีState	Quarantine	
เพื่อÿังเกตอาการของผู้ที่เดินทางกลับจากต่างประเทศเป็นเวลาไม่น้อยกว่า	 14	 วัน ซึ่งตั้งอยู่ในพื้นที่ 
เขตÿุขภาพที่	 6	 และกรุงเทพมĀานคร	 โดยกระทรüงÿาธารณÿุขมอบĀมายใĀ้กรมÿุขภาพจิต	 เข้าร่üมดูแล 
ด้านจิตใจแก่ผู ้กักกันตัüใน	 State	 Quarantine	 ซึ่งได้เข้าร่üมปฏิบัติงานดูแลจิตใจแก่ผู ้กักกันตัüตั้งแต ่
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ข�Oม[Gการ�Ïâãâï�bน�ÐñÞñâ�ÎòÞïÞëñæëâ�_ขตสุขภาพ9Wg�³ (ข้อมูล ณ วันที่ 27 ต.ค.63)

	 จ�านüน	 จ�านüน	 เพý	 ÿถานที	่Refer
	 ผู้กักตัü	 การ	 ชาย	 Āญิง	 รพ.	 รพ.	 รพ.	 รพ.	 รพ.	 ÿถาบัน
	 	 Refer	 	 	 ชลบุรี	 บางละมุง	 บางบ่อ	 แĀลม	 üัดญาณ	 จิตเüชýาÿตร์
	 	 	 	 	 	 	 	 ฉบัง	 ÿังüราราม	 ÿมเด็จเจ้าพระยา
	 35,479	 44	คน	 23	คน	 21	คน	 17	คน	 14	คน	 3	คน	 1	คน	 1	คน	 8	คน
	 คน	 (0.16%)	 (52.27%)	 (47.72%)	 (38.63%)	 (31.81%)	 (6.81%)	 (2.27%)	 (2.27%)	 (18.18%)

	 จ�านüนผู้กักตัü	 จ�านüนการ	Refer	 เพý	 ÿถานที	่Refer
	 ชาย	 Āญิง	 ÿถาบันจิตเüชýาÿตร์	 รพ.ýรีธัญญา
	 	 	 ÿมเด็จเจ้าพระยา
	 29,381	คน	 26	คน	 11	คน	 15	คน	 23	คน	 3	คน
	 	 (0.09%)	 (42.31%)	 (57.69%)	 (88.46%)	 (11.53%)

เดือนเมþายน	2563	เป็นต้นมา	การด�าเนินงานที่ผ่านมาพบปัญĀาÿุขภาพจิต	 
ผู้กักกันตัü	 มีอาการนอนไม่Āลับ	 ไม่ชอบอยู่Ā้องแคบๆ	 ไม่ชอบอยู่คนเดียü	 
อีกทั้งไม่ÿามารถออกนอกĀ้องได้	 เกิดคüามüิตกกังüล	 และคüามเครียด	 
บางรายมีประüัติโรคจิตเüชที่ขาดการรักþา	บางรายมีประüัติดื่มÿุราและ
ใช้ÿารเÿพติด	และผู้ตั้งครรภ์ที่มีปัญĀาÿุขภาพ

	 ระĀü่างการเข้าพัก	 Āากพบü่าผู้กักกันตัüมีคüามเครียดมาก	 
เÿี่ยงต่อภาüะซึมเýร้า	 ฆ่าตัüตาย	 Āรือมีประüัติป่üยทางจิตเüชเดิม	 
ขาดการรักþา	เอะอะอาละüาด	คüบคุมตนเองไม่ได	้อาจเป็นอันตราย
ต่อตนเองและผู้อื่น	 Āรือมีประüัติดื่มÿุรา/ใช้ÿารเÿพติด	 Hazardous	
drinker	Harmful	drinker	ประÿาทĀลอน	จะมรีะบบการประÿานและ
ÿ่งต่อใน	State	Quarantine	โดยก�าĀนดโรงพยาบาลคูป่ฏบิตักิารประจ�า
โรงแรม	
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	 และจากÿถานการณ์ทĀารอียิปต์ที่เข้ามาประเทýไทยและตรüจพบü่ามีเชื้อไüรัÿโคโรนา	 2019	 ในเขต
อ�าเภอเมือง	จังĀüัดระยอง	 เมื่อüันที	่ 13	กรกฎาคม	2563	นั้น	 เĀตุการณ์ดังกล่าüÿ่งผลกระทบด้านÿุขภาพจิต 
กับประชาชนจังĀüัดระยองใĀ้เกิดคüามเครียด	 และÿูญเÿียทางเýรþฐกิจในพื้นที่	 กรมÿุขภาพจิตร่üมกับทีม	
MCATT	 ในพื้นที่จังĀüัดระยองในการลงพื้นที่เพื่อด�าเนินการÿ่งเÿริมป้องกันและเยยีüยาจติใจประชาชนทีไ่ด้รับ 
ผลกระทบจากเĀตกุารณ์ดงักล่าüในระยะยาü	อกีทัง้เป็นการÿร้างคüามเชือ่มัน่ÿ่งเÿรมิพฤตกิรรมเชงิบüก	ลดพฤตกิรรม
เชิงลบในเรื่องการเข้าใจและเĀ็นใจไม่รังเกียจกัน	 ลดการตีตราในÿังคม	 (De-stigmatization)	 ณ	 Passione	
Shopping	Destination	เซ็นทรัลระยอง	ตลาดÿดÿตาร์	เกาะเÿม็ด	และโรงพยาบาลระยอง

ผลการประเมินสุขภาพจิต ยอดสะสม ระหว่างวันที่ 17-20 กรกฎาคม 2563
(จ�านüนทั้งĀมด	954	ราย)

l	 การประเมินคüามเครียด	(ST-5)	 มีคüามเครียดอยู่ในระดับÿูง	89	ราย	(9.33%)
l	 ประเมินคüามเÿี่ยงภาüะซึมเýร้า	(2Q)	 มีคüามเÿี่ยงต่อภาüะซึมเýร้า	307	ราย	(32.18%)
l	 การประเมินภาüะซึมเýร้า	(9Q)	 มีอาการซึมเýร้าทั้งĀมด	164	ราย	(17.19%)	
	 	 มีภาüะซึมเýร้าระดับรุนแรงทั้งĀมด	8	ราย	(4.88%)
l	 ประเมินภาüะเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย	(8Q)	 มคีüามเÿีย่งต่อการฆ่าตüัตายทัง้Āมด	62	ราย	(6.50%)
l	 ไม่มีภาüะเÿี่ยงปัญĀาÿุขภาพจิต	332	ราย	(34.80%)
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°«�� a'รงการ>GิตสYgO�`Gะ_>ย`พร�ประ-าสSมพSน:��_พYgOขS<_'GYgOน`>นA��นA[จิตbจ
� bนส8านการ5�การระ<า6ขOงaร'ติ6_-YhOcIรSสa'aรนา�¯­®¶�¥ÀÌÓÆÁª®¶¦
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 จากÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 ในประเทศไทย	 
กรมÿุขภาพจิต	มีบทบาทภารกิจในการÿร้างความเข้มแข็งทางจิตใจของประชาชน	ÿร้างภูมิคุ้มกันทางใจÿ�าĀรับ
ครอบครัวและชุมชนใĀ้ปลอดภัยจากผลกระทบด้านÿุขภาพจิต	 โครงการผลิตÿื่อและเผยแพร่ประชาÿัมพันธ	์ 
เป็นโครงการภายใต้ยุทธศาÿตร์	การพัฒนาระบบการÿื่อÿารความเÿี่ยงด้านÿุขภาพจิตและÿร้างความรอบรู้ด้าน
ÿขุภาพจติ:	Mental	Health	Risk	Communication	and	Mental	Health	Literacy	ซึง่เป็น	1	ใน	6	ยทุธศาÿตร์	
ในการขับเคลื่อน	 “แผนฟื้นฟูจิตใจในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 
ปี	2563	–	2564	(Combat	4th	Wave	of	COVID-19	Plan	:	C4)”	

>G>GV7¬>GGS@9�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 1.	 ÿื่อวิดีโอแคมเปญ,	 อนิเมชั่น,	 ÿื่อเÿียง,	 ป้ายภาพนิ่ง	 ฯลฯ	 เพื่อป้องกันปัญĀาทางÿุขภาพจิตและ 
เจ็บป่วยด้วยโรคทางจิตเวช	 ที่เกิดจากผลกระทบจากÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค	 COVID-19	 ได้แก่	 
ภาวะเครียด,ภาวะเĀนื่อยล้าĀมดไฟ,	 ผู้มีความเÿี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย	 และภาวะซึมเศร้า	 รวมทั้ง	 เพื่อการฟื้นฟ	ู
จติใจผูท้ีม่ปัีญĀาด้านÿขุภาพจิตในระดบับคุคล	ครอบครวั	ชมุชน	และเÿรมิÿร้างความเข้มแขง็ทางใจ	(Resilience)

	 2.	 ÿือ่และการเผยแพร่ÿือ่ทีม่ปีระÿทิธิภาพเข้าถงึกลุม่เป้าĀมาย	
ÿ่งผลช่วยเÿรมิความÿ�าเรจ็ของการ
ควบคุมอัตราการเÿียชีวิตจากการ
ฆ่าตัวตายใĀ้อยู่ในระดับต�่ากว่าการ
คาดการณ์	 และผลกระทบด้าน
ÿุขภาพจิตในระดับบุคคล	ครอบครัว	
และชุมชนลดลง
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คüามรู้เÿริมÿร้างพลังใจ	 üิธีปฏิบัติเพื่อช่üยคลายเครียด	
คู ่มือการดูแลทางÿังคมจิตใจÿ�าĀรับแพทย์	 พยาบาล	 
เจ้าĀน้าที่ÿาธารณÿุข	เปลี่ยนร้ายกลายเป็นด	ี2)	Āลักÿูตร
เÿริมÿร้างพลังใจ	 อึด	 ฮึด	 ÿู้	 3)	 üิดีทัýน์ประกอบแผน 
การÿอน	จ�านüน	6	เรื่อง	4)	MV	เพลงพลังใจ	อึด	ฮึด	ÿู้	 
5)	DVD	Āลักÿูตรเÿริมÿร้างพลังใจ	อึด	ฮึด	ÿู	้

		 ผลจากการที่Āน่üยงานทั้งภายในÿังกัดกรมฯ	 และ
ภายนอกกระทรüงÿาธารณÿุข	รüม	24	แĀ่ง	น�าĀลักÿูตร

เÿริมÿร้างพลังใจไปจัดกิจกรรมกับกลุ่มเป้าĀมายที่ĀลากĀลาย	เช่น	บุคลากรÿาธารณÿุข	ผู้ปกครอง	ผู้น�าĀมู่บ้าน	
พนักงานมĀาüิทยาลัย	อÿม.	พนักงานบริþัท	เป็นต้น	ในพื้นที่	13	เขตÿุขภาพ	รüมทั้งÿิ้นจ�านüน	556	คน	พบü่า
กลุ่มเป้าĀมายที่ผ่านการอบรมÿ่üนใĀญ่มีคüามพึงพอใจ	 ด้üยเพราะเนื้อĀามีคüามเข้าใจง่าย	 มีตัüอย่างที่มาจาก
ชüีติจรงิ	ซึง่ท�าใĀ้ได้ทบทüนตนเองและท�าใĀ้มพีลงัใจเพิม่ขึน้ได้	นอกจากนีผู้ใ้Ā้การเรยีนรูĀ้รอืผูใ้ช้	(User)	Āลกัÿตูร
ยังมีคüามพึงพอใจกับเนื้อĀา	เนื่องจากเป็นเนื้อĀาที่น่าÿนใจ	เข้าใจง่าย	มีการร้อยเรียงดี	และÿามารถน�าไปÿอน
ได้ง่าย

4. โครงการเสริมสร้างพลังใจผู้ได้รับผลกระทบทางจิตใจในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

หลักการและเหตุผล 
	 จากÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 ที่ÿ่งผลใĀ้ประชาชน 
ได้รับผลกระทบต่อการด�าเนินชีüิตทั้งของตนเอง	 ครอบครัü	 ชุมชน	 รüมทั้งองค์กรภาครัฐและเอกชนอย่างมาก	 
ซึ่งจากการüิเคราะĀ์ลักþณะของการระบาดตาม	Health	Footprint	of	Covid-19	(ข้อมูลจาก	Upwell	Health	
Collection,	 Home	 Health	 :	 Melbourne,	 Australia)	 การระบาดที่เกิดข้ึนอย่างต่อเนื่องและยาüนาน 
จะÿ่งผลกระทบต่อเýรþฐกิจ	 อีกทั้งท�าใĀ้ประชาชนเกิดปัญĀาทางÿุขภาพจิต	 เช่น	 คüามเครียด	 üิตกกังüล	 
ภาüะĀมดไฟ	และเจ็บป่üยด้üยโรคทางจิตเüช	เช่น	โรคซึมเýร้า	และการฆ่าตัüตาย	ฯลฯ	ได้มากขึ้น	นโยบายĀนึ่ง
ของกรมÿุขภาพจิตคือ	 การÿ่งเÿริมและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตระดับบุคคลในเชิงรุก	 ใĀ้ÿามารถรับมือกับ 
ผลกระทบในระยะคลื่นลูกที่	 4	 (4th	 Wave)	 ดังกล่าü	 จึงได้มอบĀมายใĀ้คณะท�างาน	 Resilience	 พัฒนา 
ชุดคüามรู้เÿริมÿร้างพลังใจขึ้น	 เพื่อใĀ้บุคลากรทั้งในและนอกÿังกัดกรมÿุขภาพจิตน�าไปใช้ประโยชน์ในการดูแล
ทางÿังคมจิตใจแก่ผู้ได้รับผลกระทบฯ	 และ/Āรือÿ่งเÿริมใĀ้เครือข่ายน�าไปจัดกิจกรรม/บริการเพื่อดูแลจิตใจ
ประชาชนกลุ่มเÿี่ยงที่ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์ดังกล่าüอย่างเĀมาะÿม	

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
	 องค์คüามรู้และÿื่อคüามรู้ในการเÿริมÿร้างพลังใจและ
การดูแลทางจิตÿังคมผู้ได้รับผลกระทบทางจิตใจ	ในÿถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	1)	ชุดคüามรู้
เÿริมÿร้างพลังใจที่ÿามารถเรียนรู้ด้üยตนเอง	 อาทิ	 คู่มือÿื่อÿาร
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MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 จากการด�าเนินงานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชของĀน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตที่ผ่านมา	 พบü่า	 
มีจ�านüนผู้ต้องขังที่เข้าถึงบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ประมาณ	 4,000	 ราย	 จากจ�านüนผู้ต้องขังทั่üประเทý 
ตามรายงานÿถิติผู้ต้องขังราชทัณฑ์ท่ัüประเทý	 ÿ�ารüจ	ณ	 üันที่	 1	 พฤýจิกายน	 2562	 จ�านüน	 365,384	 ราย	 
ซึ่งนับü่ามีจ�านüนน้อยมาก	 เมื่อพิจารณาถึงปัจจัยต่าง	 ๆที่ท�าใĀ้ผู้ต้องขังมีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ดังนั้น	 
เพื่อตอบÿนองพระราชด�าริในพระบาทÿมเด็จพระปรเมนทรรามาธิบดีýรีÿินทรมĀาüชิราลงกรณ	พระüชิรเกล้า
เจ้าอยูĀ่üั	กรมÿขุภาพจติ	โดยÿถาบนักลัยาณ์ราชนครนิทร์ซึง่เป็นĀน่üยงานĀลกัทีด่�าเนนิการพฒันาระบบบรกิาร
ÿุขภาพจิตและจิตเüชÿ�าĀรับผู้ต้องขังของประเทýไทย	จึงได้จัดท�าโครงการราชทัณฑ์ปันÿุข	ท�าคüามด	ีเพื่อชาติ	
ýาÿน์	 กþัตริย์:	 การพัฒนางานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ประจ�าปีงบประมาณ	 2563	 ขึ้น	 เพื่อüางแผน	 
และด�าเนินการพัฒนางานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชÿ�าĀรับผู้ต้องขังในเรือนจ�าทั่üประเทýใĀ้เป็นไปในทิýทาง
เดียüกันและยั่งยืน	 อันจะน�าไปÿู่การเข้าถึงบริการของผู้ต้องขังที่มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชได้อย่าง 
เท่าเทียมเช่นเดียüกับบุคคลอื่นตลอดไป
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ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
	 ผลผลิต 
	 ในปีงบประมาณ	 2563	 กรมÿุขภาพจิต	 โดยÿถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 ได้ด�าเนินโครงการราชทัณฑ์	 
ปันÿุข	 ท�าคüามดี	 เพื่อชาติ	 ýาÿน์	 กþัตริย์:	 การพัฒนางานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ซึ่งผลการด�าเนินงาน 
ÿามารถÿรุปได้ดังนี้	 ปัจจุบันมีเล่มแนüทางการใĀ้บริการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ÿ�าĀรับผู้ต้องขังในเรือนจ�าและ
ทัณฑÿถาน	ซึ่งเนื้อĀาประกอบด้üย	1)	การก�าĀนดบริการ/กิจกรรมด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	ÿ�าĀรับผู้ต้องขัง 
ในเรือนจ�า	2)	โปรแกรมเตรียมคüามพร้อมผู้ต้องขังจิตเüชก่อนปล่อย	3)	ระบบการÿ่งต่อผู้ต้องขังป่üยจิตเüช	และ	
4)	 การจัดเก็บและรายงานข้อมูลการใĀ้บริการÿุขภาพจิตและจิตเüชประจ�าเดือน	 นอกจากนี้ระดับคüามÿ�าเร็จ	 
ในการพัฒนาระบบ	Telepsychiatry	ของÿถาบัน/โรงพยาบาลในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	มีพร้อมใĀ้บริการร่üมกับ
เรอืนจ�า/ทณัฑÿถานทัü่ประเทý	11	แĀ่งจาก	14	แĀ่งทัü่ประเทý	ÿ่งผลใĀ้มจี�านüนผู้ต้องขงัจติเüชได้รบัการตรüจ
รักþาผ่านระบบ	Telepsychiatry	รüมทั้งÿิ้นจ�านüน	1,053	ราย	ซึ่งนับเป็นการเพิ่มช่องทางในการเข้าถึงบริการ
ÿ�าĀรับผู้ต้องขังจิตเüช	(ข้อมูล	ณ	üันที	่31	ตุลาคม	2563)	รüมทั้งÿถาบัน/โรงพยาบาลในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 
มีเตียงรองรับผู้ต้องขังป่üยจิตเüชแบบผู้ป่üยในทั่üประเทý	ครบทั้ง	14	แĀ่งทั่üประเทý

	 นอกจากนี้ÿถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ได้จัดท�าระบบฐานข้อมูลผู้ป่üยนิติจิตเüช	 (ผู้ต้องขังจิตเüช)	 
ซึ่งปัจจุบัน	 ได้จัดประชุมชี้แจงการใช้งานระบบฐานข้อมูลใĀ้แก่ผู้ปฏิบัติงานแล้ü	 และเริ่มทดลองใช้ในĀน่üยงาน
ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	ระยะเüลา	2	เดือน	(เดือนพฤýจิกายน	-	ธันüาคม	2563)	เพื่อน�าข้อมูลจากการทดลองใช้
มาปรับปรุงแก้ไขระบบฐานข้อมูลใĀ้มีประÿิทธิภาพต่อไป
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MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญĀายาเÿพติด	 (TO	 BE	 NUMBER	 ONE)	 ในทูลกระĀม่อมĀญิง 
อุบลรัตนราชกัญญา	ÿิริüัฒนาพรรณüดี	ด�าเนินงานต่อเนื่องมาตั้งแต่ปี	2545	โดยมีเป้าĀมายในการพัฒนาüัยรุ่น
และเยาüชน	 ใĀ้มีภูมิคุ้มกันทางด้านจิตใจ	 และเปิดโอกาÿใĀ้ผู้เÿพและผู้ติดยาเÿพติด	 เปิดเผยตัüเองเข้ารับการ
บ�าบดัรกัþา	ฟ้ืนฟ	ูโดยÿมคัรใจ	ภายใต้กจิกรรม	“ใครตดิยายกมอืขึน้”	โดยมยีทุธýาÿตร์และüธิกีารด�าเนนิโครงการ
ที่ยึดüัยรุ ่นและเยาüชนเป็นýูนย์กลางบนพื้นฐานการเข้าถึงÿาเĀตุของปัญĀา	 เข้าใจธรรมชาติ	 พฤติกรรม	 
และคüามต้องการของเยาüชน	üัยรุ่น	และกลุ่มเÿี่ยงอื่น	ๆ 	ทั้งüัยท�างานในÿถานประกอบการ	กลุ่มเÿี่ยง	กลุ่มเÿพ	
ในÿถานพินิจฯ	เรือนจ�า	และÿ�านักงานคุมประพฤติ	โดยมีกลยุทธ์ÿ�าคัญ	คือ	การใช้ÿโลแกน	“เป็นĀนึ่งโดยไม่พึ่ง
ยาเÿพติด”	ก่อใĀ้เกิดคüามท้าทาย	และจูงใจเยาüชนไม่ใĀ้ยุ่งกับยาเÿพติด	แต่มุ่งค้นĀาคüามเป็นĀนึ่งของตนเอง	
แนüคิด	 และกิจกรรมในโครงการเน้นการใĀ้โอกาÿมากกü่าการปราบปราม	 โดยเพิ่มโอกาÿใĀ้เยาüชนได้รับการ
พัฒนาและแÿดงคüามÿามารถที่ĀลากĀลาย	 ในลักþณะÿ่งเÿริมการแข่งกันท�าคüามดี	 เป็นÿิ่งจูงใจใĀ้เยาüชน 
อยากเข้าร่üมกิจกรรมอย่างต่อเนื่อง	การออกแบบกิจกรรมการเรียนรู้เป็นลักþณะ	Play	and	Learn	ใช้กิจกรรม
เป็นÿือ่ใĀ้เยาüชนได้เรยีนรูอ้ย่างมคีüามÿขุและÿนกุกบัการเรยีนรู	้โดยการประยกุต์กบัองค์คüามรูÿ้ขุภาพจติ	และ
มีแนüทาง	การด�าเนินงาน	โดย	ใช้üิธีบูรณาการ	คüามร่üมมือระĀü่างĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง	ทั้งภาครัฐและเอกชน
ในทุกระดับ	กิจกรรมในโครงการÿ่üนใĀญ่เป็นกิจกรรมที่มุ่งเน้นการใĀ้โอกาÿและทางเลือกแก่เด็กและเยาüชนที่
เท่าเทียมกัน	 เพื่อพัฒนาทักþะทางร่างกาย	 อารมณ์	 จิตใจ	 และÿังคม	 โดยใช้กระบüนการกลุ่ม	 เพื่อÿร้างการ
เปลี่ยนแปลงจาก“ภายใน”	 เช่น	 การค้นพบคüามÿามารถของตนเอง	 การนับถือ	 ภาคภูมิใจ	 และเĀ็นคุณค่าใน
ตนเอง	 ใĀ้เยาüชนเลือกท�ากิจกรรมที่ตนเองÿนใจและชื่นชอบ	 มีüิทยากรที่มีคüามเช่ียüชาญเฉพาะด้านและเป็น	
Idol	ของเยาüชน	ด้üยüิธี	การÿอน	และฝึกทักþะแบบไม่กดดัน	ซึ่งมีคüามเĀมาะÿมÿ�าĀรับกลุ่มเป้าĀมาย

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
 ผลผลิต
	 1.	 การรณรงค์เผยแพร่ประชาÿมัพนัธ์ผ่านÿือ่ÿิง่พมิพ์	üทิย	ุโทรทýัน์	ÿือ่ออนไลน์	และการจัดนทิรรýการ	
ต่อเนื่องตลอดทั้งปี
	 2.	 จดักจิกรรมรณรงค์ในพืน้ที	่และทลูกระĀม่อมĀญงิอุบลรตันราชกญัญา	ÿริüิฒันาพรรณüดเีÿดจ็เยีย่ม
ÿมาชิก	ในจังĀüัดภูมิภาค	18	จังĀüัด	
	 3.	 จัดประกüด	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 DANCERCISE	 เพื่อเปิดพื้นที่บüกใĀ้เยาüชนได้แÿดงออก	 
และเพื่อพัฒนาทักþะทางÿังคม	และคüามฉลาดทางอารมณ์	โดยผ่านกิจกรรม	มีทีมเข้าร่üมแข่งขันรüม	256	ทีม	
และมีเยาüชนเข้าร่üมกิจกรรม	ทั้งÿิ้น	4,251	คน
	 4.	 จัดประกüดเยาüชนต้นแบบเก่งและดี	 TO	 BE	 NUMBER	ONE	 (TO	 BE	 NUMBER	ONE	 IDOL)	 
มีเยาüชนผ่านการคัดเลือกเข้ารับการพัฒนาตามที่โครงการก�าĀนด	จ�านüน	40	คน	
		 5.	 พฒันาและÿนบัÿนนุการจดัตัง้ชมรม	TO	BE	NUMBER	ONE	ในÿถานýกึþา	ชมุชน	ÿถานประกอบการ 
ÿถานพินิจฯ	 เรือนจ�า/ทัณฑÿถาน	 และÿ�านักงานคุมประพฤติจังĀüัด	 เปิดโอกาÿใĀ้ÿมาชิกเข้าร่üมกิจกรรมของ
ชมรม	 เพื่อใช้เüลาü่างใĀ้เป็นประโยชน์	 เกิดคüามภาคภูมิใจ	 และมองเĀ็นคุณค่าของตนเอง	 ซึ่งมีการขยาย 
เครือข่ายเพ่ิมขึน้ในทกุประเภท	ในปี	2563	มจีงัĀüดัและชมรม	TO	BE	NUMBER	ONE	ประเภทต่าง	ๆ 	ทัü่ประเทý	
เข้าร่üมประกüดผลงาน	เพิ่มขึ้น	จาก	834	แĀ่ง	เป็น	867	แĀ่ง
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	 6.	 พัฒนาและÿนับÿนุนการจัดตั้ งและ 
ด�าเนินงานýูนย์เพื่อนใจ	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 
โดยในปี	2563	มีýูนย์เพื่อนใจ	TO	BE	NUMBER	ONE	
จ�านüน	9,850	แĀ่ง	
	 7.	 จัดบริการýูนย์เพื่อนใจ	TO	BE	NUMBER	
ONE	 ตามแนüคิด	 “ปรับทุกข์	 ÿร้างÿุข	 แก้ปัญĀา	
พัฒนา	EQ”	 ในĀ้างÿรรพÿินค้าเขตกรุงเทพมĀานคร
และปริมณฑล	4	แĀ่ง	ที่ýูนย์การค้าแฟชั่นไอÿ์แลนด	์
ฟิüเจอร์พาร์ค	 รังÿิต	 ซีคอนÿแคüร์	 และเดอะมอลล	์
บางแค	 โดยในปี	 2563	 มีผู้มาใช้บริการ	 รüมทั้งÿิ้น	
93,146	 คน	 เพิ่มขึ้นจากปี	 2562	 ร้อยละ	 7.32	 
(ปิดบริการช่üงเดือน	 มีนาคม–พฤþภาคม	 2563	
เนื่องจากÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ
ไüรัÿโคโรนา	(covid-19))
	 8.	 จดั	“ค่ายพฒันาÿมาชกิ	TO	BE	NUMBER	
ONE	ÿู่คüามเป็นĀนึ่ง”	Āรือ	“TO	BE	NUMBER	ONE	
CAMP”	รุ่นที่	23	มีเยาüชนเข้าร่üม	320	คน	(รุ่นที	่24	ยกเลิกเนื่องจากÿถานการณ์การแพร่ระบาดฯ	โคüิด-19)
	 9.	 ผลิตและพัฒนาÿื่อÿ�าĀรับเครือข่าย	แกนน�า	และÿมาชิก	TO	BE	NUMBER	ONE	ทั่üประเทýจ�านüน	
12	เรื่อง	
	 10.	จัดงานครบรอบ	18	ปี	มĀกรรมรüมพลÿมาชิก	TO	BE	NUMBER	ONE	โดยมีÿมาชิกและเครือข่าย
ร่üมงานประมาณ	15,000	คน
 ผลลัพธ์
	 1)	 มีจ�านüนÿมาชิก	TO	BE	NUMBER	ONE	ทั่üประเทý	29,284,888	คน	มีชมรม	TO	BE	NUMBER	
ONE	รüมทั้งÿิ้น	71,501	แĀ่ง	และมีýูนย์เพื่อนใจ	TO	BE	NUMBER	ONE	9,850	แĀ่ง
	 2)	 ผู้เข้าประกüด	TO	BE	NUMBER	ONE	IDOL	มีคüามÿ�าเร็จทั้งด้านผลการเรียน	และการเรียนต่อ
	 3)	 ÿมาชิกที่เข้ามาใช้บริการภายในýูนย์เพื่อนใจ	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 ในĀ้างÿรรพÿินค้า 
ทั้ง	4	แĀ่ง	มีพัฒนาการในการเรียนรู้	และพัฒนาตัüเองดีมากขึ้น
	 4)	 ÿมาชิกที่เข้าร่üมกิจกรรมค่ายพัฒนาÿมาชิก	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 
ÿู ่คüามเป็นĀนึ่ง	 มีพัฒนาการด้านอยู ่ร ่üมกันกับผู ้อื่น	 มีทัýนคติ	 üิธีการท�างาน	 
และบุคลิกภาพดีขึ้น	 ÿามารถน�าคüามรู้	 ทักþะ	 และÿมรรถนะที่ได้รับไปช่üยกิจกรรม
ÿาธารณประโยชน์
	 5)	 üัยรุ่นและเยาüชนที่เข้าร่üมโครงการ	TO	BE	NUMBER	ONE	มีคüามรู้
และทักþะในการเÿริมÿร้างภูมิคุ้มกันทางจิต	ร้อยละ	98.43



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 25636±   

m ป2มISย
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	 ผลการด�าเนินงานในปีงบประมาณ	 2561-2562	 พบü่า	 เด็กพัฒนาการล่าช้า	 (ทุกช่üงüัย)	 ได้รับการ 
กระตุ้นพัฒนาการร้อยละ	 34.70	 และร้อยละ	 41.03	 (ข้อมูล	ณ	 15	 ÿ.ค.	 62	 และ	 30	 ก.ย.	 62)	 ตามล�าดับ	 
ในปีงบประมาณ	2563	กรมÿุขภาพจิตจึงยังต้องเน้นคุณภาพการจัดระบบดูแลเด็กพัฒนาการล่าช้า	เพื่อติดตาม
ดูแลเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าอย่างต่อเนื่อง	

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
 ผลผลิต 
	 1.	 ร้อยละ	89.24	ของเครือข่าย	รพช.	(จ�านüน	713	แĀ่ง	
จากทั้งĀมด	 799	 แĀ่ง)	 มีระบบดูแลเด็กพัฒนาการล่าช้าตาม
แนüทางที่ก�าĀนด	(เป้าĀมายร้อยละ	75)	

	 2.	 ร้อยละ	91.44	ของเครือข่าย	ýบÿ.	รพช.	รพท.รพý.(จ�านüน	887	จากทั้งĀมด	970	แĀ่ง)	มีระบบ
ดูแลเด็กพัฒนาการล่าช้าตามแนüทางที่ก�าĀนด	

	 3.	 ร้อยละ	66.87	ของเด็กปฐมüัย	 (5	ช่üงอายุ)	 (จ�านüน	5,165	จากทั้งĀมด	7,724	คน)	ที่ได้รับการ 
คัดกรองแล้üพบü่ามีพัฒนาการล่าช้าแล้üได้รับการกระตุ้นพัฒนาการด้üย	 TEDA4I	 Āรือเครื่องมือมาตรฐานอื่น
เขต	1-12	(เป้าĀมายร้อยละ	65)	

	 4.	 ร้อยละ	51.98	เด็กปฐมüัย	(ทุกช่üงอายุ)	(จ�านüน	1,973	จากทั้งĀมด	3,796	คน)	ที่ได้รับการคัดกรอง
แล้üพบü่ามีพัฒนาการล่าช้าแล้üได้รับการกระตุ้นพัฒนาการด้üย	 TEDA4I	 Āรือเครื่องมือมาตรฐานอื่น	 เขต13	 
(เป้าĀมายร้อยละ	40)	

 ผลลัพธ์
	 1.	 ร้อยละ	98.80	ของเด็กปฐมüัยกลุ่มเÿี่ยง	(จ�านüน	120,263	จากทั้งĀมด	121,722	คน)	ที่ได้รับการ
คัดกรองแล้üพบü่าÿงÿัยล่าช้าแล้üได้รับการกระตุ้นจนมีพัฒนาการÿมüัย	เขต	1-12	(เป้าĀมายร้อยละ	80)

	 2.	 ร้อยละ	39.46	ของเด็กปฐมüัย	 (5	ช่üงอายุ)	 (จ�านüน	1,112	จากทั้งĀมด	2,818	คน)	ที่ได้รับการ 
คัดกรองแล้üพบü่ามีพัฒนาการล่าช้าแล้üได้รับการกระตุ้นจนมีพัฒนาการÿมüัย	เขต	1-12	(เป้าĀมายร้อยละ	30)

	 3.	 ร้อยละ	43.82	ของเด็กปฐมüัย	(ทุกช่üงอายุ)	(จ�านüน	287จากทั้งĀมด	655	คน)	ที่ได้รับการคัดกรอง
แล้üพบü่ามีพัฒนาการล่าช้า	 แล้üได้รับการกระตุ้นจนมีพัฒนาการÿมüัย	 เขต	 13	 (เป้าĀมายร้อยละ	 30)	 
ĀมายเĀต	ุ:	ข้อมูล	ณ	30	กันยายน	2563

	 4.	 การทดลองใช้คู่มือการเÿริมÿร้างอีคิüบุตรĀลานÿ�าĀรับผู้ÿูงüัย	 ในพื้นที่เป้าĀมายใน	 4	 เขตÿุขภาพ	
ได้แก่	เขตÿุขภาพที่	2	5	8	และ	11

	 5.	 ต้นร่างเทคโนโลยีการพัฒนาคüามคิดÿร้างÿรรค์ÿ�าĀรับเด็กไทยในýตüรรþที่	21	เพื่อพัฒนาเด็กไทย
ใĀ้มคีüามพร้อมทางด้านทกัþะคüามÿามารถและการเรยีนรูด้้านคüามคดิÿร้างÿรรค์และคüามรบัผดิชอบต่อÿงัคม
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	 6.	 ÿือ่ÿนบัÿนนุการดแูลÿุขภาพจติเดก็ในÿถานการณ์
การระบาดของโรคโคüิด-19	 ประกอบด้üย	 แผ่นพับอินโฟ
กราฟฟิกเรือ่ง	üธิดีแูลลกูในช่üงทีโ่คüดิ-19	ระบาด	และ	motion	
graphic	เรื่อง	“üิธีดูแลใจเจ้าตัüเล็กในüันที่โคüิด-19	ระบาด”	
และ	“3	กิจกรรมÿ�าĀรับเด็กในüันที่โคüิด-19	ระบาด”	เพื่อใช้
เผยแพร่ในกลุ่มพ่อแม่ผู ้ปกครอง	 บุคลากรÿาธารณÿุขและ
บุคลากรที่เกี่ยüข้อง	

m วยัเรียน
4. โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิตเด็กไทยวัยเรียน
หลักการและเหตุผล
		 จากผลการÿ�ารüจÿถานการณ์ระดับÿติปัญญาและคüามฉลาดทางอารมณ์เด็กนักเรียนชั้นประถมýึกþา 
ปีที่	1	ในปี	2559	โดยกรมÿุขภาพจิต	พบระดับÿติปัญญาเฉลี่ยเท่ากับ	98.23	ซึ่งต�่ากü่าค่ากลางมาตรฐานÿากล	
(IQ=100)	และเมื่อพิจารณาในภาพรüมของประเทý	พบü่า	ยังมีเด็กประถมýึกþาปีที่	1	ที่มี	IQ	ต�่ากü่าเกณฑ์ปกติ	
(IQ	<	90)	อยู่ถึง	ร้อยละ	31.81	(ไม่คüรเกิน	ร้อยละ	25)	และยังมีนักเรียนชั้นประถมýึกþาปีที่	1	ที่มีระดับÿติ
ปัญญาอยู่ในเกณฑ์บกพร่อง	 (IQ	 <	 70)	 อยู่ถึงร้อยละ	 5.8	 ซึ่งÿูงกü่ามาตรฐานÿากลคือไม่คüรเกิน	 ร้อยละ	 2	 
ในÿ่üนของผลการÿ�ารüจระดับคüามฉลาดทางอารมณ์	 พบü่า	 เด็กนักเรียนไทยอาย	ุ 6-11	 ปี	 มีคüามฉลาดทาง
อารมณ์อยู่ในเกณฑ์ปกติข้ึนไป	 ร้อยละ	 77	 นอกจากนี้ข้อมูลปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ์ที่ÿ�าคัญในเด็กüัยเรียน 
พบü่า	พฤติกรรมรังแกกัน	(bullying)	ในประเทýไทยมีÿัดÿ่üนที่ค่อนข้างÿูง	ซึ่งผลกระทบที่เกิดจากการรังแกกัน	
(bullying)	ÿ่งผลทั้งนักเรียนที่เป็นผู้รังแก	และนักเรียนที่เป็นเĀยื่อ	บุคคลที่อยู่รอบข้างเด็ก	เช่น	ครู	เพื่อน	พ่อแม่
ผู้ปกครอง	 โรงเรียน	 ÿังคม	 ก็อาจได้รับผลกระทบจากพฤติกรรมรังแกด้üย	 เช่น	 ปัญĀาอาชญากรรม	 และ 
การกระท�าที่ผิดกฎĀมาย	 (Robert,	 2000)	 จากÿถานการณ์ดังกล่าüข้างต้น	 กรมÿุขภาพจิตด�าเนินการÿร้าง 
คüามเข้มแข็งใĀ้กับระบบดูแลช่üยเĀลือนักเรียนที่มีปัญĀาพฤติกรรม	 อารมณ์	 การเรียนรู้	 ใĀ้เกิดคüามต่อเนื่อง	 
มีการเชื่อมต่อกันอย่างเป็นรูปธรรมระĀü่างระบบการดูแลช่üยเĀลือนักเรียนที่มีปัญĀาพฤติกรรม	 อารมณ์	 และ
การเรียนรู้ในโรงเรียนและระบบบริการÿาธารณÿุข	ตั้งแต่ปี	2560-2563	อย่างต่อเนื่อง	

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
		 1.	 ร้อยละ	95.86	ของ	ýบÿ.	 รพช.	 รพท.	และรพý.(927	แĀ่งจากทั้งĀมด	967	แĀ่ง)	ที่มีระบบดูแล 
ช่üยเĀลือเด็กüัยเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�่ากü่ามาตรฐาน	 ปัญĀาการเรียนรู้	 ออทิÿติก	 และปัญĀา
พฤติกรรม-อารมณ์ร่üมกับโรงเรียน	

	 2.	 ร้อยละ	59.82	ของโรงเรียนประถมýึกþาÿังกัด	ÿพฐ.และÿ�านักการýึกþา	กทม.	(15,812	แĀ่งจาก
ทั้งĀมด	26,434	แĀ่ง)	ที่มีระบบดูแลช่üยเĀลือเด็กüัยเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�า่กü่ามาตรฐาน	ปัญĀา
การเรียนรู	้ออทิÿติก	และปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ์	
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	 3.	 ร้อยละ	94.23	(126,325	คน	จาก	134,057	คน)	ของเด็กüัยเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�า่กü่า
มาตรฐาน	ปัญĀาการเรียนรู้	ออทิÿติก	และปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ์	ได้รับการดูแลช่üยเĀลือ	

	 4.	 ร้อยละ	92.66	ของนักเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�า่กü่ามาตรฐาน	ปัญĀาการเรียนรู้ออทิÿติก	
และปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ	์ได้รับการดูแลช่üยเĀลือจนดีขึ้น	(94,493	คน	จาก	101,982	คน	ได้รับการดูแล
ช่üยเĀลือและได้รับการประเมินซ�า้)

	 5.	 การขยายผลการใช้โปรแกรมการพัฒนา
ทักþะการคüบคุมตนเอง	 (self-control)	 เพื่อป้องกัน
พฤติกรรมการรังแกกัน	 (bullying)	 ในเด็กประถมýึกþา 
ปีที่	1-3	ใน	4	พื้นที่	ได้แก่	เขตÿุขภาพที	่3	6	7	และ	10	

	 6.	 ชุดโปรแกรมการพัฒนาทักþะการคüบคุม
ตนเอง	(self-control)	เพือ่ป้องกันพฤตกิรรมการรงัแกกนั	
(bullying)	ในเด็กประถมýึกþาปีที่	1-3	(ฉบับปรับปรุง)

m ISยรุ�น
²«� a'รงการ_สริมสร�าง9SกKะ-WIิต`Gะป
OงกSนพFติกรรม_สWgยงขOงISยรุ�น
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 นโยบายรัฐบาล	และแผนยุทธýาÿตร์การพัฒนาประเทýในช่üงแผนพัฒนาฯ	ฉบับที่	12	ใĀ้คüามÿ�าคัญ 
ในการพฒันาคนใĀ้มคีüามÿมบรูณ์ในทกุช่üงüยั	โดยกลุม่üยัเรยีนและüัยรุน่มเีป้าĀมายเพ่ิมทัง้ด้านคüามฉลาดทาง
ÿติปัญญา	 (IQ)	 และคüามฉลาดทางอารมณ์	 (EQ)	 พัฒนาทักþะการคิดüิเคราะĀ์อย่างเป็นระบบ	 มีคüามคิด
ÿร้างÿรรค์	 และมีทักþะการใช้ชีüิตเตรียมพร้อมก้าüÿู่üัยท�างานต่อไป	 กระทรüงÿาธารณÿุขจัดท�าแผน
ยทุธýาÿตร์ชาต	ิระยะ	20	ปี	(ด้านÿาธารณÿขุ)	โดยจดัท�าแผนยทุธýาÿตร์
การพัฒนาÿุขภาพüัยรุ่นไทย	 (พ.ý.2560-2564)	 ที่มีเป้าประÿงค์เพื่อใĀ้
üัยรุ่นมีทักþะชีüิตดี	 ลดพฤติกรรมเÿี่ยง	 ได้รับการดูแลและเข้าถึงบริการ
ÿุขภาพที่เป ็นมิตรกับüัยรุ ่น	 มีระบบÿนับÿนุนÿุขภาพที่ตอบÿนอง
ÿถานการณ์ได้ทันท่üงทีและเครือข่ายฯมีขีดคüามÿามารถในการดูแล
ÿุขภาพüัยรุ่น	 งานÿุขภาพจิตโรงเรียนüิถีใĀม่	 (new	 normal	 school	
mental	health)	เป็นการบูรณาการคüามร่üมมือระĀü่าง	ÿพฐ.โดยÿ�านัก
üิชาการและมาตรฐานการýึกþา	กับกรมÿุขภาพจิต	พัฒนาฐานข้อมูลและ
เü็บแอพพลิเคชั่นในการเฝ้าระüังและดูแลช่üยเĀลือนักเรียนที่มีปัญĀา
พฤติกรรม	อารมณ์	ÿังคม	โดยมี	UNICEF	เป็นผู้ÿนับÿนุนงบประมาณในการ
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พฒันา	และ	คณะüýิüกรรมýาÿตร์	ÿถาบนัเทคโนโลยพีระจอมเกล้า
เจ้าคุณทĀารลาดกระบัง	 เป็นผู ้พัฒนาเü็บแอพพลิเคชั่นในชื่อ	
Health	and	Educational	Reintegrating	Operation	(HERO)	
Database	 (ฐานข้อมูล	 HERO)	 เพื่อเฝ้าระüังและดูแลช่üยเĀลือ
นักเรียนที่มีปัญĀาพฤติกรรม	อารมณ์	ÿังคม

ผลลัพธ์/ผลผลิต 
	 1.	 นักเรียนมัธยมปีที	่1	ปีการýึกþา	2562	ได้เข้าÿู่ระบบ	
School	Health	HERO	จ�านüน	7,603	คน	นกัเรยีนทีเ่ฝ้าระüงัด้üย	
9S	แล้üพบคüามเÿี่ยง	1,685	คน	Āรือ	22.16%	จากนั้นประเมิน
ด้üย	 SDQ	พบเป็นกลุ่มเÿี่ยงĀรือมีปัญĀาจ�านüน	 241	 คน	 และ
นักเรียนได้รับการดูแลช่üยเĀลือจนดีขึ้น	75.93%
	 2.		พัฒนาคู่มือÿร้างÿรรค์พลังใจใĀ้üัยทีน
	 3.		พัฒนาแนüทางการเÿริมÿร้างคüามฉลาดทางÿังคม
	 4.		พัฒนาคู่มือการเÿริมÿร้างคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตüัยรุ่นในÿถานการณ์โคüิด-19

m	วยัท�างาน
6. โครงการเสริมสร้างพฤติกรรมสุขภาพจิตที่พึงประสงค์ในวัยท�างาน
หลักการและเหตุผล

	 ประชากรüัยท�างานเป็นกลุ่มที่มีÿัดÿ่üนจ�านüนประชากรมากที่ÿุด	ทั้งยังเป็นพลังÿ�าคัญในการขับเคลื่อน
ประเทý	แต่ในÿถานการณ์ปัจจุบันที่ต้องเผชิญกับปัญĀาการเปลี่ยนแปลงด้านประชากร	üัยท�างานต้องรับภาระ
ในการถูกพ่ึงพิงเพิ่มขึ้นจากเด็กและผู้ÿูงอายุ	 และพบü่าปัญĀาที่ÿ�าคัญของüัยท�างานในเรื่องการด�าเนินชีüิตและ
พฤติกรรมทางÿุขภาพที่ไม่เĀมาะÿม	ในÿ่üนของÿุขภาพจิต	จากÿถิติพบü่าประชากรüัยท�างานอาย	ุ22-59	ที่มา
ขอรับบริการÿายด่üนÿุขภาพจิต	1323	มากเป็นอันดับ	1	ได้แก่	เรื่อง	คüามเครียด	คüามüิตกกังüล	และยังพบü่า
üยัท�างานอาย	ุ30-39	ปี	มอีตัราการฆ่าตüัตายÿงูทีÿ่ดุ	ซึง่กลไกทีÿ่�าคญัประการĀนึง่ทีจ่ะช่üยใĀ้ประชากรüยัท�างาน
มีคüามพร้อมและมีýักยภาพในการดูแลตนเอง	 ครอบครัü	 และชุมชนได้ดี	 คือ	 การเÿริมÿร้างคüามรอบรู้ด้าน
ÿุขภาพทั้งด้านร่างกายและจิตใจ	 เพื่อใĀ้ประชากรüัยท�างาน	 มีคüามรู้คüามÿามารถในการดูแลÿุขภาพกายและ
ÿุขภาพจิตได้อย่างเĀมาะÿมทั้งต่อตนเองและผู้อื่น

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
		 1.	จ�านüนประชาชนüยัท�างานในพืน้ทีเ่ป้าĀมายได้รบัการÿ่งเÿรมิÿขุภาพจติและป้องกนัปัญĀาÿขุภาพจติ	
ในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา(COVID-19)	จ�านüนทั้งÿิ้น	72	พื้นที่จาก	53	จังĀüัด	ในเขต
ÿุขภาพที่	1-12	และ	2	เขตในกรุงเทพมĀานคร
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	 2.	 จ�านวนประชาชนวัยท�างานในพื้นท่ีเป้าĀมายได้รับการเÿริมÿร้างความเข้มแข็งทางใจ	 (RQ)	 
ในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา(COVID-19)	จ�านวนทั้งÿิ้น	59	จังĀวัด	70	อ�าเภอ	และ	3	
เขตในกรงุเทพฯ	ผลการประเมนิความเข้มแขง็ทางใจของประชาชนวยัท�างาน	จ�านวน	4,909	คน	พบว่า	มปีระชาชน
จ�านวน	4,363	คน	(ร้อยละ	88.88)	มีคะแนนอยู่ในเกณฑ์ปกติถึงÿูงกว่าเกณฑ์ปกติ

		 3.	 การบูรณาการงานÿุขภาพจิตร่วมกับกรมวิชาการอื่น	ดังนี้

	 	 3.1	 ข้อตกลงความร่วมมือด้านการÿ่งเÿริมÿุขภาพและป้องกันโรคแก่ผู ้ประกันตนในÿถาน 
ประกอบการระĀว่างÿ�านกังานประกนัÿงัคม	กรมÿวÿัดกิารและคุม้ครองแรงงาน	กรมการแพทย์	กรมควบคมุโรค	
กรมอนามัย	 กรมÿุขภาพจิต	 ÿมาคมโรงพยาบาลเอกชน	ÿภาอุตÿาĀกรรมแĀ่งประเทศไทย	และÿภาĀอการค้า
แĀ่งประเทศไทย	(ตั้งแต่ปี	2562-ปัจจุบัน)

	 	 3.2	 กรมควบคุมโรค	 และกรมอนามัย	 โครงการ	 “ÿถานประกอบการ/วิÿาĀกิจชุมชนปลอดโรค	
ปลอดภัย	กายใจเป็นÿุข”	(ตั้งแต่ปี	2556-ปัจจุบัน)	

	 	 3.3	 กรมอนามัย	 การพัฒนาแนวทางÿ่งเÿริมÿุขภาพและอนามัยÿิ่งแวดล้อมในÿถานประกอบการ	
10	Packages	ร่วมกับกรมอนามัย	(Package	2	จิตÿดใÿ	ใจเป็นÿุข)	(ตั้งแต่ป	ี2561-ปัจจุบัน)

	 	 3.4	 ÿภาองค์กรลูกจ้างแĀ่งประเทศไทย	 โครงการพัฒนาและÿร้างเÿริมÿุขภาวะคนท�างานในÿถาน
ประกอบการ	(คพÿก.)	(ตั้งแต่ปี	2562-ปัจจุบัน)

		 4.	 ÿื่อ/เทคโนโลยีเพื่อเÿริมÿร้างความเข้มแข็งทางใจในÿถานการณ์วิกฤตการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ
โคโรนา	 (COVID-19)	 โดยเผยแพร่ประชาชนโดยตรงและผ่านศูนย์ÿุขภาพจิตใน	 2	 รูปแบบ	 คือ	 1)	 Clip	 VDO	 
เพื่อเÿริมÿร้างความเข้มแข็งทางใจในÿถานการณ์วิกฤตโรคระบาดโควิด-19	จ�านวน	4	ตอน	2)	Āนังÿือแนวทาง
เÿริมÿร้างความเข้มแข็งทางใจในÿถานการณ์วิกฤตโรคระบาดโควิด-19	จ�านวน	6,000	เล่ม
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m	วยัสงูอาย ุภายใต้ โครงการการเสรมิสร้างสขุภาวะทางใจเพือ่เป็นผูส้งูวยั 
 ทีม่คีณุค่าและความสขุ
  โครงการพฒันาสขุภาพจิตส�าหรบัผูส้งูอายุไทย
7. โครงการสร้างสุขภาวะทางใจเพื่อเป็นผู้สูงวัยที่มีคุณค่าและความสุข
หลักการและเหตุผล

	 กองÿ่งเÿริมและพัฒนาÿุขภาพจิต	 ได้ด�าเนินโครงการเÿริมÿร้างÿุขภาüะทางใจเพื่อเป็นผู้ÿูงüัยที่มีคุณค่า
และคüามÿุข	 โดยมีเป้าĀมาย	 เพื่อขยายพื้นที่ด�าเนินการใĀ้ผู้ÿูงอายุกลุ่มติดÿังคมได้รับการเÿริมÿร้างทักþะและ	
มีคüามรอบรู้ในการÿร้างÿุขเพิ่มมากขึ้น	 ÿามารถดูแลÿุขภาพจิตตนเอง	 และใช้ýักยภาพในการช่üยเĀลือผู้อื่น	 
ในÿังคมได้	ขณะเดียüกันเพื่อใĀ้ผู้ÿูงอายุกลุ่มเÿี่ยงที่มีปัญĀาÿุขภาพ	(โรคเรื้อรัง	ติดบ้าน	ติดเตียง)	และญาติเข้าถึง
การดูแลช่üยเĀลือทางÿังคมจิตใจ	และการÿร้างพลังใจ	ผ่านการพัฒนาระบบกลไกการด�าเนินงานดูแลทางÿังคม
จิตใจที่มีคุณภาพ	

ผลผลิต/ผลลัพธ์ จากการด�าเนินงาน

	 1.	 มีชมรมผู้ÿูงอายุภายใต้การดูแลของโรงพยาบาล
ÿ่งเÿรมิÿขุภาพต�าบลในเขตÿขุภาพที	่ 1-12	 เข้าร่üมด�าเนนิการ 
ทั้งĀมด	 จ�านüน	 4,517	 แĀ่ง	 (จาก	 9,794	 แĀ่ง)	 คิดเป็น 
ร้อยละ	46.12	(ร้อยละ	50)	จากจ�านüนชมรมผูÿ้งูอายทุัง้Āมด
ภายใต้	รพ.ÿต.	ÿ�าĀรบัพืน้ทีก่รงุเทพมĀานครมชีมรมผูÿ้งูอายุ
ที่อยู่ภายใต้ýูนย์บริการÿาธารณÿุขเข้าร่üมด�าเนินการจ�านüน	32	แĀ่ง	(จาก68	แĀ่ง)	คิดเป็นร้อยละ	47.06	และ
มีจ�านüนผู้ÿูงอายุได้รับการเÿริมÿร้างÿุขภาüะทางใจ	 (กิจกรรมÿุข	 5	 มิติ)	 ทั้งĀมด	 606,667	 คน	 ĀมายเĀตุ	 :	
เนือ่งจากÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรÿัโคโรนา(COVID-19)	ท�าใĀ้ไม่ÿามารถด�าเนนิการตามเป้าĀมาย
ที่ก�าĀนดไü้

	 2.	 อ�าเภอท่ีมีระบบการดูแลทางÿังคมจิตใจผู้ÿูงอายุป่üยเรื้อรังที่ติดบ้านติดเตียง	 คิดเป็นร้อยละ	 21.23	
(ร้อยละ	40)	ĀมายเĀต	ุ:	เนือ่งจากÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรÿัโคโรนา(COVID-19)	ท�าใĀ้ไม่ÿามารถ
ด�าเนินการได้ตามเป้าĀมายที่ก�าĀนดไü้

	 3.	 การÿ่งเÿริมป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุ	 ในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	
(COVID-19)	 ครอบคลุมพื้นที่ทั้ง	 77	 จังĀüัด	 165	 พื้นที่	 จ�านüนประชาชนüัยÿูงอายุได้รับการคัดกรองคüาม 
üิตกกังüล	 จ�านüน	 12,155	 คน	 โดยมีคüามüิตกกังüลอยู่ในระดับÿูง	 จ�านüน	 593	 คน	 คิดเป็นร้อยละ	 4.88	 
พัฒนาÿื่อ	 และÿนับÿนุนÿื่อÿ�าĀรับเผยแพร่ใĀ้กับอÿม.	 Care	 giver	 และผู้ÿูงอายุในพื้นที่เป้าĀมาย	อÿม.	 และ	
Care	giver	ลงเยีย่มบ้านและคดักรองคüามกงัüลต่อไüรÿั	อบรมใĀ้คüามรูแ้ก่อาÿาÿมคัรÿาธารณÿขุประจ�าĀมูบ้่าน	
(อÿม.)	 และCare	 Giver	 โดยมีüัตถุประÿงค์เพื่อใĀ้อÿม.	 และ	 Care	 Giver	 มีทักþะในการคัดกรองโดยใช้แบบ 
คัดกรองคüามกังüลต่อไüรัÿ	COVID-19
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	 4.	 การพัฒนานวัตกรรมÿุขภาพจิต	 ได้แก่	 1.	 คู่มือฝึกอบรมการดูแลทางÿังคมจิตใจผู้ÿูงอายุป่วยเรื้อรัง 
ที่ติดบ้าน	 ติดเตียง	 2.	 โปรแกรมเÿริมÿร้างพลังใจญาติผู้ดูแลผู้ÿูงอายุ	 3.	 โปรแกรมเตรียมใจÿู่วัยผู้ÿูงอายุที่มี 
ความÿุขถึงแนวทางในการดูแลÿังคมและจิตใจผู้ÿูงอายุและผู้ดูแลผู้ÿูงอาย	ุ

	 5.	 นวัตกรรมÿุขภาพจิตในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	(COVID-19)	
	 	 5.1	 จดัท�า	Infographic	จ�านวน	3	เรือ่ง	ได้แก่	1)	ดแูลใจผูÿ้งูอายอุย่างไร	ไม่ใĀ้วติกกงัวลกับโควดิ-19	
โควิดกับผู้ÿูงอายุ	 อยู่อย่างไรไม่ใĀ้เครียด	 2)	 ชุมชนร่วมใจผู้ÿูงอายุไม่ล�าพัง	 3)	 จัดท�าและผลิตแนวทางการดูแล
ÿังคมจิตใจผู้ÿูงอายุในÿถานการณ์โควิด-19	ÿ�าĀรับผู้ดูแลผู้ÿูงอายุ/อาÿาÿมัครÿาธารณÿุข

	 	 5.2	 ผลิตÿื่อมัลติมีเดียเรื่อง	“ผู้ÿูงอายุปรับตัว	ปรับใจกับชีวิตวิถีใĀม่”	และ	เรื่อง	“ÿร้างพลังใจญาต	ิ
รับชีวิตวิถีใĀม่”

µ«� a'รงการพS4นาสุขภาพจิตส�าMรS<>[�ส[งOายุc9ย
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G

	 ประเทศไทย	 พบว่าผู้ป่วยÿมองเÿื่อมในชุมชน 
ที่ไม่ได้รับการวินิจฉัยÿูงถึงร้อยละ	 95	 และมากกว่า 
ร้อยละ	90	จะเกดิอาการ	BPSD	อาการ	BPSD	ทีพ่บบ่อย
ที่ÿุด	 คือ	 ความเฉยเมย	 ขาดความกระตือรือร ้น	 
ไม่แÿดงออกซึ่งอารมณ์	 (apathy)	 ความพลุ่งพล่าน
กระวนกระวายใจ	 (agitation)	 และอารมณ์ซึมเศร้า	
(depression)	 ซึ่งจะÿ่งผลถึงคุณภาพชีวิตของคนไข	้ 
ผู้ดูแล	และครอบครัว

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 1.	 ได้องค์ความรู	้และนวตักรรม	ÿขุภาพจิตและ
จิตเวชผู้ÿูงอาย	ุจ�านวน	5	เรื่อง
	 	 1.1	 เครื่องมือคัดกรองซึมเศร้าในผู้ÿูงอายุ 
ที่เĀมะÿมกับบริบทในพื้นที่	
	 	 1.2		 โปรแกรมกลุ ่มการดูแลแบบเกื้อกูล 
บนพื้นฐานของวัฒนธรรมไทย
	 	 1.3		 คู่มือการÿ่งเÿริมคุณภาพชีวิตแบบองค์รวม
	 	 1.4		 แบบวัดคุณภาพชีวิตของผู้ÿูงอายุที่มีภาวะÿมองเÿื่อม
	 	 1.5		 โปรแกรมกิจกรรมบ�าบัดÿ�าĀรับผู้ÿูงอายุที่มีภาวะÿมองเÿื่อม	ฉบับปรับปรุง
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	 2.		แนวทางการดูแลเฝ้าระวังภาวะÿมองเÿื่อม/ภาวะÿมองเÿื่อมที่มีปัญĀาพฤติกรรมและจิตใจ	(ทดลอง
ใช้ในจังĀวัดÿุราþฎร์ธานี)

	 3.		บุคลากรÿาธารณÿุขได้รับการพัฒนา	816	คน
	 	 3.1	 วิทยากรĀลักÿูตรการฝึกทักþะการดูแลผู้ÿูงวัยÿมองเÿ่ือมที่มีปัญĀาพฤติกรรมและจิตใจ	 
ÿ�าĀรับผู้ดูแล	จ�านวน	240	คน	(กรมÿุขภาพจิตจ�านวน	60	คน	/เขตÿุขภาพที	่11	จ�านวน	180	คน)	

	 	 3.2	 วิทยากรĀลักÿูตรฟื้นฟูการรู้คิดในผู้ÿูงวัยÿมองเÿื่อมที่มีปัญĀาพฤติกรรมและจิตใจ	 ÿ�าĀรับ 
ผู้ดูแล	จ�านวน	30	คน	(เขตÿุขภาพที่	11)	 	 	 	

	 	 3.3	 ผูผ่้านการอบรมการฝึกทกัþะการดแูลผูÿ้งูวยัÿมองเÿือ่มทีม่ปัีญĀาพฤตกิรรมและจติใจ	ÿ�าĀรบั
ผู้ดูแล	จ�านวน	546	คน	(care	manager	จ�านวน	265	คน,	care	giver	จ�านวน	281	คน)
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m	9กุกGุ�มISย
¶«� a'รงการขS<_'GYgOนการ6[`Gสุขภาพจิต9ุกกGุ�มISยbนระ<<<ริการป2มภ[มิ
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G

		 เนื่องจากจุดเริ่มต้นของโครงการมุ่งเน้นการดูแลจิตใจควบคู่ไปกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตประชาชน 
ในชุมชน	 ที่ตรงกับปัญĀาและความต้องการของชุมชนอย่างแท้จริง	 ในขณะที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿ
โคโรนา	 (COVID-19)	 การขับเคลื่อนโครงการนี้จึงมุ่งเน้นไปที่การÿร้างพลังของชุมชนเป็นฐานคิดÿ�าคัญ	 ควบคู่ 
ไปกบัการÿร้างวคัซนีใจในชมุชน	เพือ่ใĀ้ชมุชนมภีมูคิุม้กันทางใจ	พร้อมเผชญิและผ่านพ้นวกิฤตการแพร่ระบาดไปได้

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 ผลผลิต 
	 1.	 ได้กรอบการด�าเนินงานในการÿร้างวัคซีนใจเพื่อÿร้าง
ภมูคุ้ิมกนัในชุมชนทีใ่ช้ร่วมกนัของกรมÿขุภาพจติ

	 2.	 มแีนวทางการÿร้างวัคซนีใจเพือ่ÿร้างภมูคิุม้กันในชมุชน	
ÿู้ภัย	COVID-19	เผยแพร่ใĀ้กับเครือข่ายในชุมชนทั่วประเทศ

	 3.	 พัฒนาÿื่อเทคโนโลยีทั้งในรูปแบบ	 คู ่มือ	 แผ่นพับ	
Infographic	 และ	 Clip	 Video	 เรื่องวัคซีนใจในชุมชนÿ�าĀรับ 
เผยแพร่ใĀ้กับชุมชนทั่วประเทศ

	 4.	 มีนวัตกรรมที่เป็น	 Best	 practice	 การÿร้างวัคซีนใจในชุมชน	 
ÿามารถใช้เป็นต้นแบบในการด�าเนนิงานได้

 ผลลัพธ์ 
	 1.	 พฒันาชมุชน/องค์กรต้นแบบในการÿร้างวคัซีนใจเพือ่ÿร้างภมูคิุม้กนั
ในชุมชน/องค์กร	 ÿู้ภัย	 COVID-19	 โดยมีชุมชนต้นแบบจ�านวนทั้งÿิ้น	 84	 แĀ่ง 
ทั่วประเทศ	และมีองค์กรต้นแบบจ�านวน	78	แĀ่งทั่วประเทศ
	 2.	 ชุมชนมีภูมิคุ้มกันใจในชุมชน	ที่ÿามารถเผชิญกับÿถานการณ์วิกฤตในอนาคตได้
	 3.	 เกดิเครอืข่ายทีร่่วมด�าเนนิงานมกีารบรูณาการงานÿขุภาพจติเข้ากบัประเดน็ปัญĀาในพืน้ที	่และใช้ใน
การดูแลจิตใจประชาชนในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	(COVID-19)	
	 4.	 ประชาชนได้รับการดูแลÿุขภาพจิตภายใต้แนวคิดการÿร้างวัคซีนใจในชุมชน
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ยทุธศาสตร์ท่ี 2 พฒันาคณุภาพระบบบรกิารและวชิาการสขุภาพจติและจติเวช
1. โครงการพัฒนาคุณภาพระบบบริการผู้ป่วยจิตเวชรุนแรง ยุ่งยาก ซับซ้อน 
หลักการและเหตุผล
	 กรมÿขุภาพจติมนีโยบายในการพัฒนาระบบบริการÿขุภาพจติและจติเวชมาอย่างต่อเนือ่ง	เพือ่ใĀ้ประชาชน
ÿามารถเข้าถึงบริการและได้รับบริการที่เป็นธรรมมากขึ้น	 โดยปรับบทบาทใĀ้เป็น	 National	 Authority	 of	
Mental	Health	ภายใต้นโยบายในระดบัประเทศทีก่�าĀนดใĀ้มกีารปฏริปูระบบÿขุภาพ	อกีทัง้	ได้ด�าเนนิงานตาม
แนวเจตนารมณ์การพฒันางานของอธบิดกีรมÿขุภาพจติ	เรือ่งพัฒนาระบบบรกิารใĀ้มมีาตรฐานและมาตรฐานÿูง
ตามแนวทาง	Service	Plan	ของกระทรวงÿาธารณÿุข	โรงพยาบาลจะต้องลดความแออัด	และต้องลดระยะเวลา
รอคอย	 รวมทั้งต้องเร่งด�าเนินการเรื่อง	 Smart	 Hospital	 จากนโยบายดังกล่าว	 กรมÿุขภาพจิตใĀ้ความÿ�าคัญ 
ในการพัฒนาคุณภาพระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเวช	ระดับรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อน	เพื่อพัฒนาระบบบริการ
จิตเวชรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อน	ของĀน่วยบริการจิตเวช	ทั้งในจิตเวชเด็ก/วัยรุ่น	และผู้ใĀญ่	ใĀ้มีขีดความÿามารถ
ในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชอย่างมีมาตรฐาน	 มีคุณภาพ	 และตอบÿนองต่อความต้องการในเขตÿุขภาพ	นอกจากนี ้
ยังด�าเนินการพัฒนาÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเวชเพื่อมุ่งÿู่การเป็น	 smart	 hospital	 ด้วยการน�าเทคโนโลยี 
ด้านดิจิทัลมาใช้ในบริการด่านĀน้า	 อันจะÿ่งผลใĀ้เกิดการบริการที่มีคุณภาพและความรวดเร็ว	 ลดความแออัด	
ผู้รับบริการเกิดความพึงพอใจ	

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
 ผลผลิต 
	 1.	 แนวทางการพฒันาระบบบรกิาร	New	Normal	Psychiatric	service	(ปรบัจากแนวทางการประเมนิ
การพัฒนาบริการด่านĀน้าที่พึงประÿงค์	:	EMS)
	 2.	 แนวทางการพัฒนาคุณภาพระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเวช	ระดับเĀนือตติยภูม	ิÿ�าĀรับÿถาบัน/	
โรงพยาบาลÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	(ฉบับร่าง)

 ผลลัพธ์
	 1.	 Āน่วยบริการจิตเวช	 มีบริการเฉพาะทางÿุขภาพจิตและจิตเวช	 (Super	 Specialist	 Service)	 
ที่มีคุณภาพมาตรฐานในระดับ	1	จ�านวน	18	แĀ่ง
	 2.	 ผู้ป่วยที่เข้ารับบริการจิตเวชเฉพาะทางมีการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้น	ร้อยละ	77.85
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¯«� a'รงการพS4นาระ<<<ริการIิกFตสุขภาพจิตขOงประ_9Jc9ย
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 กรมÿุขภาพจิต	มีการด�าเนินการตามĀลัก	2P2R	การป้องกันและ
ลดผลกระทบ	 (Prevention	 and	Mitigation)	 การเตรียมความพร้อม	
(Preparedness)	การเผชิญเĀตุĀรือการรับมือ	(Response)	และการฟื้นฟ	ู
(Recovery)	 ซึ่งเมื่อเกิดเĀตุการณ์วิกฤตขึ้นทุกคร้ังจะมีผู้ได้รับผลกระทบ	 
ทั้งทางตรงและทางอ้อม	 ก่อใĀ้เกิดความÿูญเÿียทั้งด้านชีวิตและทรัพย์ÿิน	 
เกดิปฏกิริยิาทางจติใจทัง้รายบคุคลและรายกลุม่	ท�าใĀ้ประชาชนเกิดอาการชอ็ค 
ตืน่ตระĀนก	ตืน่กลวั	เÿยีใจ	โกรธ	เกดิภาวะเครยีดและÿ่งผลต่อจติใจ	ท�าใĀ้เกดิ
ปัญĀาÿุขภาพจิตทั้งในระยะÿั้นและระยะยาว	 และอาจเกิดความผิดปกติและ
โรคทางจิตเวช	 เช่น	 โรคเครียดĀลังเĀตุการณ์ÿะเทือนขวัญ	 (Post-Traumatic	
Stress	 Disorders:	 PTSD)	 ภาวะซึมเศร้า	 การฆ่าตัวตาย	 และการติดÿุรา/ÿารเÿพติดได้	 ซึ่งĀากได้รับการ 
ช่วยเĀลือและเยียวยาทางด้านจิตใจทันทีĀลังเĀตุการณ์อย่างถูกต้องตามĀลักวิชาการÿุขภาพจิต	 จะช่วยลด 
ความเÿี่ยงต่อการมีปัญĀาÿุขภาพจิตเรื้อรังĀรือเจ็บป่วยทางจิตเวชลงได้	 อีกทั้งการÿร้างภูมิคุ้มกันที่ดีโดยเน้น 
การเตรียมความพร้อมในการรับมือกับภัยพิบัติต่าง	 ๆ	 การÿร้างความเข้มแข็งทางใจต่อการรับรู้	 การปรับตัวกับ
ผลกระทบและความเปลีย่นแปลงทีจ่ะเกดิขึน้ในอนาคตจงึเป็นอกีÿิง่ÿ�าคญั	โดยได้มกีารพฒันาĀลกัÿตูรการÿร้าง
ความเข้มแข็งในชุมชนเพื่อรองรับÿถานการณ์วิกฤต	 (Community	 Resilience	 Enhancement	 in	 Crisis	
Readiness)	 รวมทั้งขับเคลื่อนการพัฒนาระบบบริการวิกฤตÿุขภาพจิตอย่างต่อเนื่อง	 เพื่อใĀ้เกิดระบบบริการ/
การบริĀารจัดการในภาวะวิกฤตใĀ้มีประÿิทธิภาพและมีความต่อเนื่องโดยมีความเชื่อมโยงบูรณาการทั้งระดับ
จังĀวัด	ระดับเขตและระดับประเทศ	

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 กองบรĀิารระบบบรกิารÿขุภาพจติร่วมกบัĀน่วยงานในÿงักดักรมÿขุภาพจติ	ได้ด�าเนนิงานภายใต้โครงการ
พฒันาระบบบรกิารวกิฤตÿขุภาพจติของประเทศไทย	แต่เนือ่งจากเกดิÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไวรÿั
โคโรนา	2019	(COVD-19)	ตัง้แต่เดอืนมกราคม	2563	เป็นต้นมา	ÿ่งผลใĀ้ไม่ÿามารถด�าเนนิการทดลองใช้ในพืน้ที่
ตามแผนงานได้	จงึมกีารปรบัแผนการด�าเนินงานใĀ้ÿอดรบักบัÿถานการณ์ภายใต้แผนการฟ้ืนฟูจิตใจในÿถานการณ์
การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	(COVD	19)	ปี	2563	-	2564	(Combat	4:	Wave	of	COVD-19	
Plan	:	C4)	ควบคู่กับการด�าเนินงานวิกฤตÿุขภาพจิตอื่น	ๆ	ที่เกิดขึ้น	ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงานมีดังนี้
	 1.	 แนวทางการปฏิบัติงานภารกิจพระราชพิธี	
	 2.	 ฐานข้อมลูวกิฤตÿขุภาพจติ	และฐานข้อมลูภายใต้
ภารกิจพระราชพิธ	ี
	 3.	 ทบทวนและพัฒนาĀลกัÿตูรÿ�าĀรบัวทิยากร	และ
คู่มือผู้เข้าอบรม	 เรื่องการÿร้างความเข้มแข็งในชุมชน	 เพื่อ
รองรับÿถานการณ์วิกฤต	 (Community	 Resilience	
Enhancement	in	Crisis	Readiness)	ฉบับทดลองใช้	
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	 โดยมีการชี้แจง	 อบรมใĀ้ความรู้แก่ทีม	MCATT	 ในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตก่อนน�าĀลักÿูตรฯ	 ดังกล่าวไป
ทดลองใช้ในพื้นที่	 มีวัตถุประÿงค์เพื่อเÿริมÿร้างความเข้มแข็งและพัฒนาระบบการเตรียมความพร้อมของชุมชน
ในการรับมือกับภาวะวิกฤต	 เÿริมÿร้างความตระĀนักในการลดความเÿี่ยงตั้งแต่ก่อนเกิดภัย	 ขณะเกิดภัย	 
Āลังเกิดภัย	และการฟื้นคืนÿุขภาวะทางจิต	

	 ผลลพัธ์การด�าเนนิงานการช่วยเĀลอืเยยีวยาจติใจผูป้ระÿบภาวะวกิฤต	ข้อมลู	ณ	วนัที	่10	กนัยายน	2563	
มีÿถานการณ์วิกฤตเกิดขึ้น	จ�านวน	122	เĀตุการณ์

	 พบว่ามีผู้ประÿบภาวะวิกฤตที่มีความเÿี่ยงต่อปัญĀาÿุขภาพจิต	 ทั้งĀมดจ�านวน	 6,396	 ราย	 ได้รับ 
การเยียวยาจิตใจ	6,132	ราย	และพบผู้ประÿบภาวะวิกฤตที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต ทั้งĀมด จ�านวน 1,805 ราย  
ได้รับการเยียวยาจิตใจตามมาตรฐานกรมÿุขภาพจิต จ�านวน 1,746 ราย คิดเป็นร้อยละ 96.73
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รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256376   

°«� a'รงการ`ก�cขป��MาIิกFตสุขภาพจิตbนพYhน9WgจSงMIS6-าย`6นbต�
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 กรมÿุขภาพจิต	โดยโรงพยาบาลจิตเüชÿงขลาราชนครินทร์และýูนย์ÿุขภาพจิตที	่12	ได้ด�าเนินโครงการ
แก้ไขปัญĀาüิกฤตÿุขภาพจิตในชายแดนใต้	 มาตั้งแต่ปีงบประมาณ	 2551	 โดยได้ก�าĀนดยุทธýาÿตร์ในการ 
ด�าเนินงานเป็น	 4	 ยุทธýาÿตร์	 คือ	 ยุทธýาÿตร์ที่	 1	 การÿร้างเÿริมคüามเข้มแข็งทางจิตใจแก่ประชาชน	 
ยุทธýาÿตร์ที่	2	การพัฒนาýักยภาพของบุคลากรเครือข่ายในการดูแลเยียüยาจิตใจแก่ผู้ได้รับผลกระทบในพื้นที่	
ยุทธýาÿตร์ที่	3	พัฒนาคüามเชี่ยüชาญทางüิชาการ	การüิจัย	/นüัตกรรม/การจัดการคüามรู	้และยุทธýาÿตร์ที	่4	
การพัฒนาระบบรายงาน	 การเฝ้าระüังปัญĀาÿุขภาพจิตและการขับเคลื่อนยุทธýาÿตร	์ เพื่อใĀ้ประชาชนผู้ได้รับ
ผลกระทบที่เป็นกลุ่มเÿี่ยงได้รับการช่üยเĀลือเยียüยาจิตใจจากเครือข่ายผู้ดูแล	 รüมทั้งเพื่อเป็นการเÿริมÿร้าง 
คüามเข้มแข็งของจิตใจและคüามÿามารถ	 ในการปรับตัüเข้ากับüิกฤตของชีüิตทุกรูปแบบของประชาชนในพื้นที่
จังĀüัดชายแดนใต้ได้อย่างต่อเนื่องและมีประÿิทธิภาพ

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 1.	 ปรับปรุงระบบเฝ้าระüังปัญĀาÿุขภาพจิตÿ�าĀรับ 
ผู้ประÿบภัยพิบัติในภาüะüิกฤต	(CMS)

	 2.	 üางแผนเชื่อมโยงระบบเฝ้าระüังปัญĀาÿุขภาพจิต
ÿ�าĀรับผู้ประÿบภัยพิบัติในภาüะüิกฤต	 (CMS)	 กับฐานข้อมูล
ของýูนย์อ�านüยการบริĀารจังĀüัดชายแดนใต้และüางแผน
บันทึกข้อตกลง	(MOU)	ในปีงบประมาณ	2564

	 3.	 พัฒนาýักยภาพÿมองและคüามฉลาดทางอารมณ์	 โดยพัฒนาýักยภาพผู้ปกครองใน	 5	 โรงเรียน 
น�าร่อง	:	ผู้ปกครองมีคüามเข้าใจในการพัฒนาýักยภาพเด็กมากขึ้น	มีคüามยินดีใĀ้ลูกเข้าร่üมโครงการและเชื่อü่า
ลูกÿามารถพัฒนาคüามฉลาดได	้ 100%	และฝึกปฏิบัติทดลองใช	้ Intervention	ครูชั้น	ป.1	 ในโรงเรียนน�าร่อง	
ปรับปรุงและแก้ไขกิจกรรมใĀ้มีคüามเĀมาะÿมกับนักเรียนมากขึ้น	

	 4.	 ดูแลเยียüยาจิตใจเด็กที่ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์คüามไม่ÿงบในจังĀüัดชายแดนใต้	 มีการ
ปรบัปรงุและพฒันาเนือ้Āาในคูมื่อการดแูลเยยีüยาจติใจเดก็ทีไ่ด้รบัผลกระทบจากÿถานการณ์ชายแดนใต้ใĀ้พร้อม
ใช้งานและทันÿมัย

	 5.	 ฟื ้นฟูจิตใจĀลังüิกฤตการระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	 2019	 แก่บุคลากรÿาธารณÿุขที่ 
รับผิดชอบงานÿุขภาพจิตและĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง	ใĀ้มีคüามเข้าใจ	ÿามารถขับเคลื่อนงานฟื้นฟูจิตใจĀลังüิกฤต
การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	ได้	และเครือข่ายด�าเนินงานบูรณาการแผนการด�าเนินงานร่üมกัน 
ในระดับพื้นที่ดูแลช่üยเĀลือผลกระทบด้านÿุขภาพจิตของประชาชนจากÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือ
ไüรัÿโคโรนา	2019

	 6.	 พัฒนาýักยภาพทีมดูแลเยียüยาจิตใจด้üยĀลักÿูตรการปฐมพยาบาลทางใจฉบับออนไลน์	 ผู้เข้าร่üม 
มีคüามรู้และทักþะการปฐมพยาบาลทางใจ	และÿามารถเข้าถึงกระบüนการในการดูแลจิตใจเมื่อเกิดภาüะüิกฤต 
ได้ง่ายและรüดเร็üมากยิ่งขึ้น
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	 7.	 เÿริมÿร้างคüามเข้มแข็งทางใจของüัยรุ่นที่ได้รับผลกระทบจากเĀตุการณ์คüามไม่ÿงบในจังĀüัด
ชายแดนใต้	โดยการüิเคราะĀ์ÿถานการณ์การใช้คüามรุนแรงของüัยรุ่น	การพัฒนาโปรแกรมป้องกันคüามรุนแรง
ของüัยรุ่น	 และน�าโปรแกรมไปทดลองใช้	 จ�านüน	 2	 ครั้ง	 พบü่า	 üัยรุ่นฯ	 มีคüามเข้มแข็งทางใจอยู่ในระดับ 
ปานกลางร้อยละ	85.71	

	 8.	 ÿร้างชุมชนต้นแบบการด�าเนินงานÿุขภาพจิต	 โดยจัดท�าเนื้อĀาแนüทางการด�าเนินงานÿุขภาพจิต
ÿ�าĀรบั	ผูช่้üยเĀลอืในชมุชน	ตามบรบิทชายแดนใต้ภายใต้	HUGS	model	โดยได้พฒันาýกัยภาพแกนน�าในชมุชน	
10	ชุมชน	เพื่อเÿริมÿร้างคüามเข้มแข็งทางใจเด็กก�าพร้าจากÿถานการณ์ชายแดนใต	้

	 9.	 ฟ้ืนฟูเยยีüยาจติใจผู้พกิารและญาตผิูพ้กิารจากÿถานการณ์	คüามไม่ÿงบฯ	ผูพ้กิาร	200	คน	ผูต้ดิตาม/
ผู้ดูแลผู้พิการ	200	คน	โดยดูแลเยียüยาจิตใจของผู้พิการและดูแลผู้พิการจากÿถานการณ์คüามไม่ÿงบฯ	เยียüยา
และเพิ่มýักยภาพผู้พิการ	ฝึกปฏิบัติการปฐมพยาบาลทางใจตามĀลัก	3L

4. โครงการพฒันาคณุภาพระบบการดแูลผูป่้วยจิตเวชทีม่คีวามเสีย่งสงูต่อการก่อความรุนแรง
ในสังคม

หลักการและเหตุผล
	 จากÿถานการณ์ปัจจบุนัทีม่เีĀตกุารณ์ÿะเทอืนขüญั	คüามรนุแรงทีป่รากฏทางÿงัคมเกดิขึน้	ทัง้ในครอบครüั
Āรือกับประชาชนทั่üไป	 พบü่าผู้ก่อเĀตุÿ่üนĀนึ่งมีประüัติเป็นผู้ป่üยจิตเüชท่ีเคยเข้ารักþาในโรงพยาบาลจิตเüช 
มาก่อน	เมือ่กลบัไปอยูก่บัครอบครüัĀรอืชมุชนแล้üมปัีญĀาขาดการรกัþาต่อเนือ่ง	ขาดยา	ไม่ยอมรบัการเจบ็ป่üย	
Āรือใช้ÿุรา/ÿารเÿพติด	 จึงท�าใĀ้อาการก�าเริบ	 มีพฤติกรรมก้าüร้าü	 และอาจก่อคüามรุนแรงทั้งต่อตนเอง	 ผู้อื่น	
Āรอืทรพัย์ÿนิ	กรมÿขุภาพจติก�าĀนดนโยบายการแก้ปัญĀาคüามรนุแรงในผูป่้üยจติเüชเพือ่พฒันาระบบการดแูล
ผูป่้üยจติเüชทีม่คีüามเÿีย่งÿงูต่อการก่อคüามรนุแรง	ซึง่ยงัขาดฐานข้อมลูทีค่รอบคลมุ	เพือ่ป้องกันไม่ใĀ้ผูป่้üยจติเüช
กลุ่มเÿี่ยงÿูงขาดยา	และใĀ้เกิดการติดตามดูแลต่อเนื่องที่มีประÿิทธิภาพ	ไม่กลับมาป่üยซ�า้	ไม่ก่ออันตรายทั้งต่อ
ตนเองและผู้อื่น	Āรือก่อเĀตุคüามรุนแรงในครอบครัü	/ÿังคม	และ
มีระบบการดูแลอย่างใกล้ชิดเชื่อมโยงในเขตÿุขภาพ

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
 ผลผลิต
	 3.1	คูม่อืระบบการดแูลผูป่้üยจติเüชทีม่คีüามเÿีย่งÿงูต่อการ
ก่อคüามรุนแรง	(SMI-V)
	 3.2	ÿรุปถอดบทเรียนระบบบริการผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüาม
เÿี่ยงÿูงในการก่อคüามรุนแรง	(SMI-V)

 ผลลัพธ์
 ผูป่้üยจติเüชทีมี่คüามเÿีย่งÿงูต่อการก่อคüามรนุแรงไม่กลบัไป 
ก่อคดี/คüามรุนแรงซ�้า	ร้อยละ	99.12



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256378   

²«� a'รงการ_พิgมประสิ9:ิภาพการ6[`G>[�ป	Iยaร'จิต_ภ9�
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 กรมÿุขภาพจิตได้ตระĀนักถึงคüามÿ�าคัญของการเพิ่มการเข้าถึงบริการของ
โรคจิตเüชที่ÿ�าคัญ	 โรคจิตเภทจัดเป็นโรคเรื้อรังทางจิตเüชที่มีคüามผิดปกติเกี่ยüกับ
คüามคิดและอารมณ์รูปแบบĀนึ่ง	 ซึ่งติดอันดับ	 1	 ใน	 10	 ของโรคที่ท�าใĀ้เกิดภาüะ
ทุพพลภาพÿูงÿุด	 (YLD)	 ÿ่งผลต่อคüามพิการเรื้อรังและการเป็นภาระทางÿังคม	 
กองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิตจึงได้จัดท�าโครงการเพ่ิมประÿิทธิภาพการดูแล 
ผู้ป่üยโรคจิตเภทอย่างต่อเนื่องเพื่อพัฒนาระบบบริการผู้ป่üยโรคจิตเภทที่ครอบคลุม
การÿ่งเÿรมิป้องกนั	การคดักรอง	และการประเมนิคüามรนุแรงของอาการ	การบ�าบดั
รักþาที่มีประÿิทธิภาพ	 การติดตามเฝ้าระüังอย่างต่อเนื่อง	 üิเคราะĀ์ปัญĀาอุปÿรรค
ในการด�าเนินงาน	 และปรับกลยุทธ์ในการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบบริการผู้ป่üย
โรคจิตเภท	 ตลอดจนเÿริมÿร้างคüามเข้มแข็งของเครือข่ายในการด�าเนินงานพัฒนา
ระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชในเขตÿุขภาพ	

>G>GV7¬ >GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา; 
	 ในปีงบประมาณ	 2563	 กองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิตได้จัดท�าโครงการเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการ 
ผู้ป่üยโรคจิตเภท	 คüบคู่กับการด�าเนินงานงานÿุขภาพจิตและจิตเüชในคลินิกĀมอครอบครัü	 (PCU)	 โดยมีการ
ด�าเนินโครงการจัดท�าแผนการด�าเนินงานÿุขภาพจิตและจิตเüช	ตามแนüทาง	Six	Building	Block	of	Health	
System	 โครงการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชท่ีพึงประÿงค์	 (Service	 Plan)	 โครงการขับเคลื่อน
การพฒันาระบบบรกิารÿขุภาพจติและจติเüชในเขตÿขุภาพ	โครงการüางแผนการด�าเนินงานด้านการพฒันาระบบ
บรกิารÿขุภาพจติและจติเüชทีÿ่อดคล้องกบัÿภาพปัญĀาในเขตÿขุภาพประจ�าปี	2564	โครงการพฒันาระบบฐาน
ข้อมูลผู้ป่üยโรคจิตเภทร่üมกับýูนย์เทคโนโลยีÿารÿนเทý	ÿ�านักงานปลัดกระทรüงÿาธารณÿุข	 โครงการเพิ่มพูน
ýักยภาพเรื่องการคัดกรองและการüินิจฉัย	 การบ�าบัดเบื้องต้นในคลินิกแพทย์ปฐมภูมิ	 โครงการขยายผลการน�า	
Application	 โรคจิตไปใช้ในเครือข่าย	 อÿม./แกนน�าชุมชน	 และĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง	 3	 ภูมิภาค	 ทั้งนี้ 
ยงัด�าเนนิงานพฒันาแนüทางการดแูลตดิตามเฝ้าระüงัการกลบัเป็นซ�า้ในผูป่้üยโรคจติเภทมาอย่างต่อเนือ่ง	และยงั
เลง็เĀน็ถงึคüามÿ�าคญัของการด�าเนนิงานด้านÿขุภาพจติและจติเüชในเขตÿขุภาพ	เพือ่ขบัเคลือ่นการเข้าถงึบรกิาร
จึงได้จัดท�าโครงการพัฒนาแบบÿังเกตอาการด้านจิตใจ	 (Mind6)	 และแบบÿังเกตผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงต่อ
การก่อคüามรุนแรง	 (Mind7)	 ในรูปแบบÿื่อÿ�าĀรับประชาชน	 เป็นการพัฒนาเครื่องมือและÿื่อÿุขภาพจิตที ่

เข้าใจง่าย	ประชาชนÿามารถเข้าถึงได	้ ÿะดüกต่อการน�าไป
ใช้คัดกรองผู้ป่üยโรคจิตเüช	 และช่üยเพิ่มการเข้าถึงบริการ 
ผูป่้üยโรคจติเüชต่อไป	การด�าเนนิงานในปีงบประมาณ	2563	
ÿ่งผลใĀ้ผู้ป่üยโรคจิตเภทÿามารถเข้าถึงบริการÿุขภาพจิต
และจิตเüชที่มีคุณภาพได้มากถึง	 402,606	 ราย	 คิดเป็น 
ร้อยละ	91.45	ของผู้ป่üยโรคจิตเภททั้งĀมด	(ข้อมูล	ณ	31	
ÿิงĀาคม	2563	กองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิต)
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6.  โครงการพัฒนาระบบการดูแลผู้มีปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวช 
ตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551

หลักการและเหตุผล 
	 จากข้อมูลผลการด�าเนินงานของÿถานบ�าบัดรักþาตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	ประจ�าปี	
พ.ý.	2562	พบü่า	ผูป่้üยทีม่ารบับรกิารในÿถานบ�าบดัรกัþาเป็นผูป่้üยจติเüชรüมทัง้ÿิน้	1,735	ราย	โดยเป็นผูป่้üย
จิตเüชทั่üไปตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	จ�านüน	1,433	ราย	และเป็นผู้ป่üยนิติจิตเüช	(ผู้ป่üยคดี)	
จ�านüน	302	ราย	ดังนั้นเพื่อใĀ้ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชได้รับการคุ้มครองÿิทธิและได้รับการบ�าบัดรักþา
อย่างถกูต้องเĀมาะÿม	ลดอาการคüามผดิปกต	ิคüามรนุแรงท่ีอาจก่อใĀ้เกดิอนัตรายต่อชüีติ	ร่างกาย	Āรอืทรพัย์ÿิน
ของบุคคลนั้นและของผู้อื่นในÿังคม	 และเพิ่มประÿิทธิภาพในการดูแลผู้มีคüามผิดปกติทางจิต	 จึงจ�าเป็นต้อง 
ด�าเนินการÿื่อÿารคüามรู้คüามเข้าใจในพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	 พ.ý.	 2551	 ÿู่ÿังคม	 รüมทั้งพัฒนาแนüทาง 
ในการปฏิบัติต่อผู้มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 รüมถึงกฎĀมายอื่นๆที่เกี่ยüข้อง	 ใĀ้เป็นที่เข้าใจและเกิดผล
อันดีต่อผู้มีปัญĀาทางจิตและจิตเüช	และÿังคมทุกภาคÿ่üน

	 การด�าเนินงานขับเคลื่อนการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	 พ.ý.	 2551	 ในระดับพื้นที่ที่ผ่านมา	
(ปีงบประมาณ	 2560	 -	 2562)	 พบü่าปัญĀาĀลักในการด�าเนินงานของจังĀüัด	 คือ	 ขาดงบประมาณในการ 
จัดประชุมคณะอนุกรรมการประÿานงานเพื่อการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	 พ.ý.	 2551	 ระดับจังĀüัด	 
ซึง่การประชมุคณะอนกุรรมการฯ	เป็นกลไกÿ�าคญัในการÿนบัÿนนุและผลกัดนัการขบัเคลือ่นงานด้านÿขุภาพจติ	
รüมทั้งüางแผนถ่ายทอดแนüทางการด�าเนินงานการÿร้างเÿริม	 ป้องกัน	 รักþา	 ฟื้นฟู	 ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและ
ประÿานแก้ไขปัญĀาที่เกิดขึ้นจากการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551

	 ในปี	 2563	 กองยุทธýาÿตร์และแผนงาน	 จึงได้เน้นการถ่ายทอดองค์คüามรู้เกี่ยüกับพระราชบัญญัต ิ
ÿุขภาพจิตผ่านÿื่อในรูปแบบต่างๆ	 โดยเฉพาะ	Website	 Facebook	 Youtube	 และแผ่นพับ	 เพื่อÿร้างเÿริม	
ป้องกัน	 ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและแก้ไขปัญĀาที่เกิดขึ้น	 จากการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	 (ฉบับที่	 2)	
พ.ý.	 2562	 ซึ่งได้มีการปรับปรุงแก้ไขใĀ้ทันต่อÿถานการณ์และการปฏิบัติตามที่มีการประกาýใช้	 เมื่อüันที่	 16	
เมþายน	2562

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
	 1.	 เกิดระบบการดูแลผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชในเขตÿุขภาพ	ที่มีคüามเชื่อมโยงระĀü่างเครือข่าย	
ทั้งในและนอกระบบบริการÿาธารณÿุข	รüมทั้งเครือข่ายภาคประชาชน
	 2.	 ผู ้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชได้รับการดูแลในพื้นที่อย่างถูกต้อง	 เĀมาะÿม	 และทันท่üงท	ี 
อันจะเป็นการช่üยลดปัจจัยที่ก่อใĀ้เกิดปัญĀาคüามรุนแรงในÿังคม



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256380   

´«�a'รงการสร�าง'Iาม_ข�ม`ขfงขOง_'รYOข�าย>[�พิการ9างจิตbจMรYOพFติกรรม
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 ด้üยแผนพัฒนาคุณภาพชีüิตคนพิการแĀ่งชาต	ิ ฉบับที่	 5	 พ.ý.	 2560-2564	 เน้นÿ่งเÿริมการบูรณาการ
เครือข่ายและÿร้างการมีÿ่üนร่üมเพื่อพัฒนาคุณภาพชีüิตคนพิการอย่างยั่งยืน	 คนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม	
ÿ่üนĀนึ่งมีประÿิทธิภาพและÿามารถท�างานเลี้ยงชีพตนเองได้แต่ยังไม่มีงานท�าĀรือไม่ได้รับการจ้าง	 เนื่องจาก 
ถกูเลอืกปฏบิตั	ิขาดโอกาÿและÿทิธกิารเข้าถงึการได้รบัจ้างงาน	การมงีานท�าเป็นปัจจยัĀนึง่ทีม่ผีลต่อคณุภาพชüีติ
ของคนพิการ	 การมีงานท�าไม่เพียงแต่เป็นการตอบแทนทางการเงินแต่ยังมีคüามÿ�าคัญต่อการมีอัตลักþณ	์ 
ÿถานะทางÿังคม	 การตระĀนักรู้ในคุณค่าของตนเองและการมีÿ่üนร่üมกับกิจกรรมของชุมชนอย่างÿม�่าเÿมอ	 
ดังนั้นการเข้าถึงโปรแกรมการฟื้นฟูÿมรรถภาพทางจิตÿังคม	 รüมถึงการเข้าถึงโปรแกรมการจ้างงานจะท�าใĀ้ 
คนพกิารÿามารถมคีณุภาพชüีติทีด่ขีึน้	อนัÿ่งผลใĀ้คนพกิารฯ	ÿามารถกลบัไปท�าบทบาทĀน้าทีข่องตนเองในÿงัคม
ได้อย่างมýีกัดิý์รคีüามเป็นมนþุย์ด้üยภาคภมูใิจ	 ดงันัน้โรงพยาบาลýรีธญัญาซึง่ได้รบัมอบĀมายจากกรมÿขุภาพจติ 
ใĀ้เป็นผู ้ก�ากับดูแลĀลักในการดูแลฟื้นฟูคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมจนมีคุณภาพชีüิตที่ดีขึ้น	 จึงได้ 
ด�าเนนิการจดัโครงการÿร้างคüามเข้มแขง็ของเครอืข่ายคนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรมผ่านการพฒันาระบบการ
ฟ้ืนฟÿูมรรถภาพคนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรมÿูก่ารมงีานท�า	แบบมÿ่ีüนร่üมของภาคีเครอืข่ายทัง้ภาครฐัและ
เอกชน	Āน่üยด�าเนินการ	คือ	Āน่üยบริการจิตเüชผู้ใĀญ่	13	แĀ่ง

>G>GV7`Gะ>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
 ผลผลิต
	 1.	 น�าเÿนอเชิงนโยบายเรื่องการพัฒนาระบบการฟื้นฟู
ÿมรรถภาพÿู่การมีงานท�าของคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม
กับผู้บริĀารกระทรüงÿาธารณÿุข	 กระทรüงพัฒนาÿังคมและ 
คüามมัน่คงของมนþุย์	และกระทรüงมĀาดไทย	เพือ่ผลกัดนัใĀ้เกดิ
การจ้างงานคนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรมตามพระราชบญัญตัิ 
ÿ่งเÿริมและพัฒนาคุณภาพชีüิตคนพิการมาตรา	33	และ	35	

	 2.	 น�าเÿนอคüามต้องการ	คüามจ�าเป็นและประโยชน์ของ
การจ้างงานและการก�ากับติดตามการท�างานของคนพิการฯ	 กับ 
ผู้บริĀารของĀน่üยงานรัฐüิÿาĀกิจและÿถานประกอบการเอกชน
เพื่อเกิดคüามตระĀนักและเข้ามามีÿ่üนร่üมในการจ้างงาน 
คนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม	 ตามพระราชบัญญัติÿ่งเÿริม 
และพัฒนาคุณภาพชีüิตคนพิการมาตรา	33	และ	35	

	 3.	 อบรมเชงิปฏบิตักิารเพือ่พฒันาýกัยภาพของบุคลากร
ในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตและภาคีเครือข่ายบริการทั้งในและนอก
กระทรüงÿาธารณÿขุ	เพือ่ใĀ้มคีüามรูแ้ละทกัþะการเป็นผูด้แูลฟ้ืนฟÿูมรรถภาพคนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรม
ÿู่การมีงานท�า	รüมทั้งมีการพัฒนาระบบการจ้างงานคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมของภาคีเครือข่าย	
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	 4.	 อบรมใĀ้คüามรูแ้ละพฒันาทกัþะเพือ่เตรยีมคüามพร้อมและการปฏบิตัตินในการท�างานเพือ่ใĀ้ÿามารถ
ปฏิบัติงานได้จริงและรักþางานไü้ได้แก่คนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมและผู้ดูแล

	 5.		ตดิตามและประเมนิผลระบบการฟ้ืนฟÿูมรรถภาพÿูก่ารมีงานท�าของคนพกิารทางจิตใจĀรือพฤตกิรรม
ร่üมกับภาคีเครือข่าย

 ผลลัพธ์
	 1.	 ร้อยละ	100	ของบุคลากรกรมÿุขภาพจิตและภาคีเครือข่ายที่ดูแลคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม 
มีคüามรู้และทักþะในการฟื้นฟูคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมÿู่การมีงานท�า	(Job	Coach)	

	 2.	 ภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ	รัฐüิÿาĀกิจและÿถานประกอบการเอกชนเกิดคüามตระĀนักและเĀ็นคüาม
ÿ�าคัญ	 และเข้ามามีÿ่üนร่üมในการจ้างงานคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม	 เช่น	 โรงพยาบาลจิตเüชในÿังกัด 
กรมÿุขภาพจิต	 การไฟฟ้าฝ่ายผลิตแĀ่งประเทýไทย	 ธนาคารออมÿิน	 การประปานครĀลüง	 บริþัททีอาร์ซ	ี 
คอนÿตรัคชั่น	จ�ากัด	(มĀาชน)	บริþัทÿĀการüิýüกร	จ�ากัด	บริþัทโกลบอล	เจท	เอ็กซ์เพลÿ	(ไทยแลนด์)	จ�ากัด	
บรþิทัซพีอีอลล์	บรþิทัÿากลเบเüอเรด็จ์	จ�ากดั	เป็นต้น	นอกจากนีภ้าคเีครอืข่ายทัง้ในและนอกกระทรüงÿาธารณÿขุ
ยังยินดีรับคนพิการทางจิตใจในโครงการฯ	ที่ได้รับโคüต้าจ้างงานตามพระราชบัญญัติÿ่งเÿริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีüิตคนพิการมาตรา	 33	 และ	 35	 จากÿถานประกอบการเอกชน	 และรัฐüิÿĀากิจใĀ้ปฏิบัติงานในĀน่üยงาน 
ของตน	รüมทั้งใĀ้บุคลากรของเครือข่ายเป็นผู้ดูแลการท�างาน	(Job	Coach)	ของคนพิการฯ	Āน่üยงานในÿังกัด
กระทรüงÿาธารณÿุข	ประกอบด้üย	โรงพยาบาลจิตเüช	โรงพยาบาลýูนย	์โรงพยาบาลประจ�าจังĀüัด	ÿ�านักงาน
ÿาธารณÿุขจังĀüัด	 โรงพยาบาลชุมชนประจ�าอ�าเภอ	 โรงพยาบาลÿ่งเÿริมÿุขภาพประจ�าต�าบล	 ýูนย์บริการ
ÿาธารณÿุข	 ÿ่üนĀน่üยงานนอกÿังกัดกระทรüงÿาธารณÿุขประกอบด้üย	 โรงเรียน	 อบต.	 นิคมอุตÿาĀกรรม 
ÿร้างตนเองเขื่อนอุบลรัตน์

	 3.	 คนพิการทางจติใจและพฤตกิรรมมคุีณภาพชüีติทีดี่ขึน้และÿามารถเข้าถงึÿทิธ	ิมโีอกาÿได้รบัการฟ้ืนฟู
ÿมรรถภาพเพื่อท�างานได้/มีงานท�า	จ�านüน	398	คน	คิดเป็นร้อยละ	97.55	ของคนพิการฯ	ที่เข้าร่üมโครงการ
ทัง้Āมด	408	คน	แบ่งเป็น	ไม่ได้ท�างานทีก่่อใĀ้เกดิรายได้แต่ÿามารถช่üยเĀลอืตนเองในชüีติประจ�าüนัได้/ÿามารถ
ท�ากิจกรรมงานบ้านเพื่อแบ่งเบาภาระของครอบครัüได	้ จ�านüน	 231	 คน	 คิดเป็นร้อยละ	 56.61	 และมีงานท�า 
มีรายได้	จ�านüน	167	คน	คิดเป็นร้อยละ	40.93	(ได้รับการจ้างงานตาม	พ.ร.บ.ÿ่งเÿริมและพัฒนาคุณภาพชีüิต 
คนพิการ	ตามมาตรา	33	จ�านüน	52	คน	คิดเป็นร้อยละ	31.13	ตามมาตรา	35	จ�านüน	59	คน	คิดเป็นร้อยละ	
35.32	 ได้รับการจ้างงานตามปกต	ิจ�านüน	53	คน	คิดเป็นร้อยละ	31.73	ประกอบอาชีพอิÿระ	จ�านüน	3	คน	 
คิดเป็นร้อยละ	1.79	ของคนพิการที่มีงานท�า)

4.	 มรีปูแบบและระบบการฟ้ืนฟÿูมรรถภาพÿูก่ารมงีานท�า 
ของคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมที่เป็นมาตรฐานในการ 
ÿ่งเÿรมิคณุภาพชüีติคนพกิารของเครอืข่ายคนพกิารทางจติใจĀรอื
พฤติกรรม	 โดยมีทีมบุคลากรกระทรüงÿาธารณÿุขเป็นผู้ดูแลĀลัก	
(Job	Coach	)	
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	 การฆ่าตüัตาย	เป็นปัญĀาÿาธารณÿขุทีÿ่�าคญั	ปี	พ.ý.2561	ประเทýไทยมผีูท้ีฆ่่าตüัตายมากถงึ	4,137	คน	
Āรือ	เท่ากับ	6.32	ต่อประชากรแÿนคน	ในขณะที่	ปีงบประมาณ	2562	จากฐานข้อมูล	HDC	ประเทý	(ข้อมูล	 
9	 เดือน)	 มีผู้ท�าร้ายตนเองที่เข้าถึงบริการเพียง	 25,700	 คน	 ซึ่งเมื่อเทียบกับค่าประมาณคüามชุกที่ก�าĀนดไü	้ 
เท่ากับü่า	มีเพียงร้อยละ	47.80	ของผู้ท�าร้ายตนเองที่คüรเข้าถึงบริการ	ปัจจัยที่เกี่ยüข้องกับÿาเĀตุการฆ่าตัüตาย
ÿ�าเร็จ	จะมีปัจจัย	มากกü่า	1	ÿาเĀตุ	อาทิเช่น	ร้อยละ	30	ของผู้ที่เÿียชีüิตมีโรคประจ�าตัü	ร้อยละ	12	ป่üยเป็น
โรคจิต	และ	ร้อยละ	10	ป่üยด้üยโรคซึมเýร้า	ร้อยละ	11	เป็นผู้มีประüัติการกลับมาท�าร้ายตนเองซ�้าจนเÿียชีüิต	
ร้อยละ	27	มีปัญĀาการดื่มÿุรา	ร้อยละ	11	มีปัญĀาÿารเÿพติด	และ	ร้อยละ	20	ระบุü่าก�าลังมีปัญĀาเýรþฐกิจ
โครงการเพิ่มการเข้าถึงบริการของผู ้ท�าร้ายตนเองและเฝ้าระüังป้องกันการกลับมาท�าท�าร้ายตนเองซ�้า	 
มีüัตถุประÿงค์ใĀ้	 ระบบบริการÿาธารณÿุขมีบุคลากรทางการแพทย์และÿาธารณÿุขที่มีคüามพร้อมด้านคüามรู้
คüามÿามารถ	และทกัþะการใĀ้บรกิารผูท้ีเ่ÿีย่งต่อการฆ่าตüัตาย	บรูณาการองค์คüามรูท้างคลนิกิจากการใช้ระบบ
ฐานข้อมูลทางคลินิก	มาใช้เป็นฐานในการพัฒนาเทคโนโลยี
และรูปแบบบริการที่มีคุณภาพอย่างเป็นมาตรฐานเดียüกัน	
ÿ่งผลใĀ้ผู้ท�าร้ายตนเองจะยังได้รับการดูแลติดตามเฝ้าระüัง
จนปลอดภยั	ไม่ท�าร้ายตนเองซ�า้	กลบัมาฟ้ืนฟจูติใจทีเ่ข้มแขง็
เผชิญĀน้าและปรับตัüได้อย่างÿอดคล้องกลมกลืน
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 ผลผลิต
	 จากกรณีที่เกิดÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไüรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 ÿ่งผลใĀ้มีการ 
ปรับเปลี่ยนกิจกรรมภายในโครงการจากเดิม	จ�านüน	7	กิจกรรมย่อย	ปรับเป็น	9	กิจกรรมย่อย	รüมไปถึงกลุ่ม 
เป้าĀมาย	 จ�านüนครั้ง	 และÿถานที่การด�าเนินกิจกรรม	 เพื่อใĀ้ÿอดคล้องกับÿถานการณ์และการรับมือกับการ 
แพร่ระบาดฯ	โดยยงัคงใช้งบประมาณภายใต้ทีไ่ด้รบัจดัÿรรและระยะเüลาทีก่�าĀนด	ผลผลติทีไ่ด้จากการด�าเนนิงาน

	 1.		ร้อยละ	90.2	ของผูผ่้านการอบรม	มคีüามรู	้คüามมัน่ใจเพิม่มากขึน้	ต่อรปูแบบการดแูลจติใจประชาชน
ภายใต้ÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไüรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)

	 2.		ร้อยละ	85	ของบุคลากรในทีมĀมอครอบครัüที่เข้าร่üมในโครงการ	มีคüามมั่นใจในคüามรู้และทักþะ
ด้านการบ�าบัดด้üยโปรแกรมบ�าบัดโดยการแก้ไขปัญĀาได้

	 3.		ร้อยละ	 80	 ของĀน่üยบริการในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตที่ได้รับการÿนับÿนุนงบประมาณ	 มีการ 
ด�าเนินงานตามแผนกิจกรรมเพื่อการขับเคลื่อนการด�าเนินงานเพื่อป้องกันแก้ไขปัญĀาการฆ่าตัüตายในพื้นที ่
ตามเป้าĀมายที่ก�าĀนด

	 4.		ฐานข้อมลูตดิตามเฝ้าระüงัการฆ่าตüัตายภายĀลงัÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้	ไüรÿัโคโรนา	
2019	(COVID-19)	ระบบ	online	(รง	506	S	version	10)
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 ผลลัพธ์
	 1.	 ร้อยละ	96.76	ของผู้พยายามฆ่าตัüตายไม่กลับมา
ท�าร้ายตัüเองซ�้าในระยะเüลา	1	ป	ีณ	üันที	่7	กันยายน	2563
	 2.	 ร้อยละของผู้พยายามฆ่าตัüตาย	 (15	 ปี	 ขึ้นไป)	 
เข้าถึงบริการ	 ผลงานจ�านüน	 32,208	 คน	 	 (ค่าเป้าĀมายจาก 
คüามชกุ 48,990	คน)	คิดเป็นร้อยละ	60.03	ณ	üันที่	7	กันยายน	
2563

9.  โครงการเพิ่มประสิทธิภาพการดูแลผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
หลักการและเหตุผล
 ตามแผนยุทธýาÿตร์กรมÿุขภาพจิต	 ในช่üงแผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคมแĀ่งชาติฉบับที่	 12	 
(พ.ý.2560-2564)	 ในประเด็นยุทธýาÿตร์ที่	 2	 พัฒนาคุณภาพระบบบริการและüิชาการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 
โดยก�าĀนดค่าเป้าĀมาย	 ในปี	 พ.ý.	 2564	 ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าเข้าถึงบริการได้ร้อยละ	 71	 โดยโรงพยาบาล 
พระýรีมĀาโพธิ์เป็นĀน่üยงานในกรมÿุขภาพจิตที่รับผิดชอบบริĀารติดตามผลร่üมกับกองบริĀารระบบบริการ
ÿุขภาพจิต	 ซึ่งมีบทบาทĀน้าที่รับผิดชอบüางแผนและก�าĀนดแนüทางการด�าเนินงานที่จะเป็นการตอบÿนอง 
ตัüช้ีüัดในภาพรüมทั้งประเทý	 อ�านüยการและประÿานงานใĀ้เกิดการด�าเนินงานระĀü่างĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง	 
ทั้งในและนอกกรมÿุขภาพจิต	 มีการÿนับÿนุนด้านüิชาการ	 ÿร้างแรงจูงใจ	 และก�ากับติดตามการดูแลเฝ้าระüัง 
โรคซึมเýร้าในกลุ่มเÿี่ยงแก่ÿถานบริการÿาธารณÿุข	ด�าเนินการร่üมกับโรงพยาบาลจิตเüชในแต่ละพื้นที	่ติดตาม	
ก�ากบั	รüบรüมรายงานคüามก้าüĀน้า	จดัท�า	และÿ่งผลการด�าเนนิงานตามรอบระยะเüลาการรายงานตามเนือ้Āา
ของตัüชี้üัดในภาพรüม	 ซึ่งจากการด�าเนินงานที่ผ่านมาพบü่า	 อัตราการเข้าถึงบริการผู้ป่üยโรคซึมเýร้าระดับ
ประเทý	 ร้อยละ	68	 (ข้อมูล	ณ	 üันที่	 25	กันยายน	2562)	นั้น	 1.	บางพื้นที่ยังมีปัญĀาการเข้าถึงบริการไม่ถึง 
ร้อยละ	68	 (เป้าĀมายปี	63	 เมื่อÿิ้นÿุดแผนพัฒนาýก.ฉบับที่	 12)	ข้อมูลใน	13	 เขต	มีพื้นที่เข้าถึงบริการบรรลุ 
เป้าĀมาย	จ�านüน	36	จังĀüัด	คิดเป็นร้อยละ	46.75	พื้นที่ที่ยังไม่บรรลุเป้าĀมาย	จ�านüน	41	จังĀüัด	คิดเป็น 
ร้อยละ	 53.25	 	 2.	 แพทย์ยังไม่มั่นใจในการüินิจฉัย	 3.	 ประชาชนยังไม่ตระĀนัก	 คะแนน	 9Q	 มาก	 แต่ไม่ยอม 
มารับบริการ	 และ	 4.	 การบันทึกข้อมูลในโปรแกรมการคัดกรองผู้ป่üยโรคซึมเýร้า	 ไม่ÿามารถบอกคะแนนĀรือ
อาการ	บอกได้แค่ü่าได้รับการคัดกรอง

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน
	 -		 บุคลากรผู้เกี่ยüข้องในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 ทราบแนüทางการขับเคลื่อนนโยบายการด�าเนินงาน 
ด้านโรคซึมเýร้าของปีงบประมาณ	 2563	 และได้ร่üมüางแผนและก�าĀนดแนüทางการด�าเนินงานเพื่อเพิ่มการ 
เข้าถึงบริการของผู้ป่üยโรคซึมเýร้าในพื้นที่ที่รับผิดชอบได้
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	 -		 บุคลากรผู้เกี่ยüข้องในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตและ 
ในเครือข่ายที่เกี่ยüข้อง	 มีคüามรู้	 ทักþะและเทคนิคในการ 
เป็นüิทยากรการบ�าบัดทางคüามคิดและพฤติกรรมแบบกลุ่ม	
(Cognitive	 Behavioral	 Therapy	 Group)	 ÿามารถน�าไป
ถ่ายทอดแก่บคุลากรÿาธารณÿขุทีใ่Ā้การดแูล	และบ�าบดัüยัรุน่
ที่มีภาüะซึมเýร้าได้

	 -		 ได้ÿ่งเÿรมิใĀ้อาÿาÿมคัรÿาธารณÿขุประจ�าĀมูบ้่าน	
(อÿม.)	มีคüามรู้คüามเข้าใจในการใช้เทคโนโลยีคัดกรองภาüะ
ซมึเýร้าของประชาชนในชมุชน	รüมทัง้พฒันาýกัยภาพในการ
ใช้เทคโนโลยทีีเ่ป็นประโยชน์	ในการÿ่งเÿรมิ	เฝ้าระüงั	คดักรอง
ภาüะซึมเýร้าของประชาชนในชุมชนและได้ฝึกปฏิบัติได้จริง
ÿามารถที่จะน�าไปÿอนเผยแพร่	 ÿาธิตการใช้งานใĀ้กับกลุ่ม
ประชาชนได้

	 -		 ได้โครงข่ายการเข้าถงึบรกิารและการÿ่งต่อ	รüมทัง้ระบบเชือ่มโยงการปรกึþา	การÿ่งต่อÿ�าĀรบัผูป่้üย
โรคซึมเýร้าในชุมชน

	 -		 ได้โปรแกรมการบ�าบดัด้üยการเจรญิÿติตระĀนักรูค้üามคดิÿ�าĀรบัโรคซมึเýร้า	และĀลกัÿตูรการบ�าบดั
ด้üยการเจริญÿติตระĀนักรู้คüามคิดÿ�าĀรับโรคซึมเýร้า

®­«�a'รงการพS4นาระ<<<ริการสุขภาพจิต`Gะจิต_I-_6fก`GะISยรุ�นbน_ขตสุขภาพ
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 ปัญĀาÿขุภาพจติและจติเüชในเดก็และüยัรุน่เป็นปัญĀาÿ�าคญัทางÿาธารณÿขุทีท่ัü่โลกเริม่ใĀ้คüามÿ�าคญั
มากขึ้น	 เนื่องจากภาüะดังกล่าüเมื่อเกิดขึ้นแล้üจะÿ่งผลกระทบต่อตัüเด็ก	 ครอบครัü	 และÿังคม	 จากÿถิติการ 
เข้าถึงบริการของกลุ่มโรคทางจิตเüชเด็กและüัยรุ่นที่พบบ่อย	2	โรค	ได้แก่	ออทิซึมและÿมาธิÿั้น	พบü่ามีอัตราการ
เข้าถึงบริการค่อนข้างต�่า	 จึงมีคüามจ�าเป็นท่ีจะต้องพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชเด็กและüัยรุ่น 
เพื่อค้นĀาคัดกรองüินิจฉัยและบ�าบัดรักþาเด็กและüัยรุ่นกลุ่มเÿี่ยง	 เพื่อใĀ้ÿามารถเข้าถึงบริการในเขตÿุขภาพ 
ที่ตนเองอาýัยอยู่มีคüามต่อเนื่องในการบ�าบัดรักþา	 ได้รับการช่üยเĀลือตามมาตรฐานอย่างเĀมาะÿมจาก 
Āน่üยบรกิารทกุÿถานบรกิารของประเทýไทย	ซึง่จะÿ่งผลดต่ีอการบ�าบดัรกัþาและพฒันาการทางÿติปัญญา	ÿงัคม	
อารมณ์	จิตใจของเด็กต่อไป
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ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน 
	 มีการอบรมใĀ้คüามรู้และการฝึกทักþะแก่บุคลากร 
ÿĀüิชาชีพจากโรงพยาบาลเครือข่ายĀลักÿูตรทักþะการÿอน
ภาþาและการพดูเบือ้งต้นในเดก็ทีม่พีฒันาการทางภาþาและ
การพูดล่าช้าและการฝึกพูดเบื้องต้นและการปรับพฤติกรรม 
ผู้ป่üยออทิÿติก	การประชุมผู้รับผิดชอบงานพัฒนาระบบการ
จัดบริการÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่น	จากÿถาบัน/โรงพยาบาล
ÿังกัดกรมÿุขภาพจิตเพื่อÿรุปผลการด�าเนินงาน	 üิเคราะĀ์
ป ัญĀาและอุปÿรรค	 การรณรงค ์ üั นออทิÿติ ก โลก	 
จากÿถานการณ์การระบาดของโรคตดิเชือ้ไüรÿัโคโรนา	2019		
(COVID	 -19)	 มีการปรับแผนการด�าเนินงานผลิตÿื่อคู่มือ 
ÿ�าĀรับผู้ปกครองและบุคลากรÿาธารณÿุข	 เรื่องการแก้ไข 
การพูด	 การนิเทýติดตามเรื่องปัญĀาอุปÿรรคและการแก้ไข
เรื่องการลงข้อมูลค่าเข้าถึงบริการโรคออทิซึม	 มีผลลัพธ ์
การด�าเนินงาน	ดังนี้
	 -	 ร้อยละ	45	ของเดก็ออทÿิติกเข้าถึงบรกิารÿุขภาพจติ 
ที่ได้มาตรฐาน	ผลการด�าเนินงานร้อยละ	101.33	
	 -	 ร้อยละของจังĀüัดที่ผู้ป่üยออทิÿติก	 (ASD)	 เข้าถึง
บรกิารÿขุภาพจิตได้ตามเป้าĀมายร้อยละ	45	ผลการด�าเนนิงาน 
ร้อยละ	89.61
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®®«�a'รงการ9JIรรK`M�งการ6[`G_6fกสมา:ิสShน�
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G
	 โรคÿมาธิÿั้นเป็นโรคที่พบบ่อยในเด็กที่มีปัญĀาการเรียน	 เด็กที่เป็นโรคนี้อาจพบแอลดีร่üมด้üย	 และมี
โอกาÿที่จะเกิดปัญĀาพฤติกรรมและอารมณ์ที่ผิดปกติจนÿร้างปัญĀาใĀ้กับครอบครัü	 ชุมชน	 ÿังคมและ 
ประเทýชาตไิด้	โรคÿมาธÿิัน้ÿมัพนัธ์กบัการมพีฤตกิรรมเกเรในüยัรุน่	ซึง่น�าไปÿูปั่ญĀาÿารเÿพติด	ตัง้ครรภ์ไม่พร้อม	
พฤติกรรมก้าüร้าüรุนแรง	โดยเฉพาะอย่างยิ่งในรายที่ไม่ได้รับการรักþา	แม้จะเป็นโรคที่มีผลกระทบทางÿังคมÿูง	
แต่อัตราการเข้าถึงบริการของโรคÿมาธิÿั้นยังอยู่ในระดับต�่า	เนื่องจากการขาดแคลนบุคลากรด้านจิตเüชเด็กและ
üัยรุ่น	 ยาเพิ่มÿมาธิที่ต้องมีการคüบคุมการจ่ายยา	 ตราบาปและคüามเข้าใจคลาดเคลื่อนจากผู้ปกครองü่าเป็น
ลักþณะนิÿัยของเด็กเอง	 ระบบบริการที่มีขั้นตอนยุ่งยากต้องมารับบริการĀลายครั้งก่อนจะได้รับการüินิจฉัย	 
เĀล่านี้เป็นปัญĀาอุปÿรรคที่กรมÿุขภาพจิตได้แก้ไขมาโดยตลอด	

	 เพื่อใĀ้เด็กโรคÿมาธิÿั้นเข้าถึงบริการ	 ได้รับการดูแลช่üยเĀลือที่ถูกต้องเĀมาะÿม	 ซึ่งจะช่üยใĀ้เด็กมีผล
ÿัมฤทธิ์ทางการเรียนและคุณภาพชีüิตดีขึ้น	 มีระดับÿติปัญญาเพิ่มขึ้น	 ท�าใĀ้เด็กไทยมีค่าเฉลี่ยระดับÿติปัญญา 
ÿูงขึ้น	 กรมÿุขภาพจิต	 กระทรüงÿาธารณÿุข	 จึงได้จัดท�าแผนทýüรรþแĀ่งการดูแลเด็กÿมาธิÿั้น	 เพื่อพัฒนา 
ระบบงานÿ่งเÿริมป้องกันและดูแลรักþาเด็กÿมาธิÿั้นใĀ้มีประÿิทธิภาพ	 ลดคüามเĀลื่อมล�้าในการเข้าถึงบริการ	
ÿร้างการมÿ่ีüนร่üมของĀน่üยงานท่ีเกีย่üข้องกับการพัฒนาเดก็ทัง้ภาครฐัและประชาชนใĀ้เĀ็นถงึคüามÿ�าคญัและ
มีÿ่üนร่üมในการดูแลช่üยเĀลือเด็กÿมาธิÿั้น	เพื่อใĀ้เด็กไทยมีýักยภาพและเติบโตเป็นทรัพยากรบุคคลที่มีคุณค่า
ของประเทý	มีคüามพร้อมที่จะเป็นประชากรที่มีคุณภาพต่อไป

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 1.	 ร้อยละของผูป่้üยÿมาธÿิัน้	(ADHD)	ของ	13	
เขตÿุขภาพ	 เข้าถึงบริการÿุขภาพจิตเพิ่มขึ้นมากกü่า 
ร้อยละ	3	(ผ่านเกณฑ์)

	 2.	 มีอ�าเภอน�าร่องของเครือข่ายบริการผู้ป่üย
โรคÿมาธÿิัน้ใน	13	เขตÿขุภาพ	ทีÿ่ามารถเช่ือมโยงระบบ	
ÿ่งต่อ	 (ÿื่อÿารระĀü่าง	 รร.-รพ.	 ผ่านแอพพลิเคชั่น	
School	 Health	 Hero)	 ÿนับÿนุนการüินิจฉัยโรคในอ�าเภอต้นแบบ	 (จิตแพทย์พี่เลี้ยงĀรือคาราüานจิตเüชเด็ก)	
และÿามารถเป็น	Model	ต้นแบบเพื่อเตรียมขยายผลในอ�าเภออื่นๆ	ได้	

	 เขตÿุขภาพที่		 จังĀüัด	 อ�าเภอ 	 เขตÿุขภาพที	่	 จังĀüัด	 อ�าเภอ
	 1	 แม่ฮ่องÿอน	 เมือง
	 2	 เพชรบูรณ์	 Āล่มÿัก
	 3	 อุทัยธานี	 บ้านไร่
	 4	 นครนายก	 บ้านนา
	 5	 ÿุพรรณบุรี	 เมือง
	 6	 ระยอง	 üังจันทร์
	 7	 ร้อยเอ็ด	 อาจÿามารถ

	 8	 ÿกลนคร	 ÿü่างแดนดิน
	 9	 ชัยภูมิ	 Āนองบัüแดง
	 10	 ýรีÿะเกþ	 ขุนĀาญ
	 11	 พังงา	 ตะกั่üทุ่ง
	 12	 นราธิüาÿ	 ระแงะ
	 13	 กรุงเทพมĀานคร	 บางซื่อ
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12. โครงการขับเคลื่อนนโยบายกัญชาทางการแพทย์ กรมสุขภาพจิต
หลักการและเหตุผล
	 ตามมติคณะรัฐมนตรีและนโยบายÿ�าคัญของรัฐบาล	 กรมÿุขภาพจิตร่üมขับเคลื่อนนโยบายในการน�า 
กัญชามาใช้ประโยชน์ทางการแพทย์	 ภายใต้แนüคิด	 “การใช้กัญชาทางการแพทย์ใĀ้ปลอดภัย	 และไม่ป่üยจิต”	
โดยมอบĀมายใĀ้กองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิตเป็นĀน่üยงานĀลักในประÿานและด�าเนินงานกิจกรรม 
ÿ�าคัญต่าง	ๆ	ได้แก	่1)	คณะกรรมการการใช้กัญชาทางการแพทย	์กรมÿุขภาพจิต	2)	คณะกรรมการขับเคลื่อน
ประชาÿมัพนัธ์การใช้กญัชาเพือ่การแพทย์	3)	ÿนบัÿนุนการพฒันาระบบบรกิารคลนิกิกัญชาทางการแพทย์	ได้แก่	
คลินิกใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชาทางการแพทย์	 คลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย	 และคลินิกกัญชาทาง 
การแพทย์แบบผÿมผÿาน	โดยมĀีลกัฐานทางüชิาการระบüุ่าÿารÿกัดจากกญัชาอาจจะÿามารถรกัþาโรคทางจติเüช	
จึงเป็นที่มาของการขยายโอกาÿการเข้าถึงบริการกัญชาทางการแพทย์	 เพื่อใĀ้เป็นอีกทางเลือกĀนึ่งในการบ�าบัด
รักþาประชาชนที่มีปัญĀาÿุขภาพจิต	และ	4)	การüิจัยกัญชาทางการแพทย์

ผลผลิต/ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน 
	 1.	 ประชุมคณะกรรมการการใช้กัญชาทางการแพทย์	
กรมÿุขภาพจิต	 เพื่อติดตามคüามก้าüĀน้าของการด�าเนินงาน	
จ�านüน	5	ครั้ง	

	 2.	 ประชุมคณะกรรมการขับเคลื่อนประชาÿัมพันธ ์
การใช้กัญชาเพื่อการแพทย	์จ�านüน	13	ครั้ง	

	 3.	 ÿนับÿนุนการพัฒนาระบบบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์	 มีการพัฒนาýักยภาพบุคลากรและ
ÿนับÿนุนใĀ้เกิดการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์	โดยมีกิจกรรม/โครงการÿ�าคัญ	ดังนี้	

	 	 -		 โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนาแนüทางการจัดตั้งคลินิกใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชา
ทางการแพทย์ในÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเüชÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	üันที่	9–10	มกราคม	2563	ณ	โรงแรมไมด้า	
งามüงý์üาน	จังĀüัดนนทบุร	ี

	 	 -	 จัดท�าคู่มือแนüทางการจัดตั้งคลินิกใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชาทางการแพทย์โรงพยาบาลจิตเüช	
ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต

	 	 -		 โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการแนüทางการใช้ต�ารับยาแผนไทยท่ีมีกัญชาปรุงผÿมอยู่	 เพื่อการ
üิจัยในคลินิกกัญชาทางการแพทย์แผนไทย	 กรมÿุขภาพจิต	 และýึกþาดูงานคลินิกกัญชาทางการแพทย์และ 
การแพทย์พืน้บ้านไทย	üนัที	่2	มนีาคม	2563	ณ	Ā้องประชมุýาÿตราจารย์นายแพทย์ฝน	แÿงÿงิแก้ü	กรมÿขุภาพจติ 
และอาคารพิพิธภัณฑ์การÿาธารณÿุขและการแพทย์ไทย	กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 	 -		 พิธีลงนามบันทึกข้อตกลงคüามร่üมมือโครงการขับเคลื่อนการปลูกกัญชาเพื่อใช้ประโยชน์ทาง 
การแพทย์แผนไทยและÿนับÿนุนงานüิจัยด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 üันที่	 10	 มีนาคม	 2563	ณ	 Ā้องประชุม
ýาÿตราจารย์นายแพทย์ฝน	แÿงÿิงแก้ü	ชั้น	1	อาคาร	1	กรมÿุขภาพจิต	
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	 	 -		 การด�าเนินงานตามค�ารับรองการปฏิบัติราชการ	(PA	อธิบดีกรมÿุขภาพจิต)	และตามมาตรการ
ปรบัปรงุประÿทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ	ประจ�าปีงบประมาณ	พ.ý.2563	ตüัชีü้ดัล�าดบัที	่5	ร้อยละของÿถาบนั/
โรงพยาบาลจิตเüชในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตมีการจัดต้ังคลินิกใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชาทางการแพทย์	 (เป้าĀมาย
ร้อยละ	80)	ผลการด�าเนินงานมีการจัดตั้งคลินิกใĀ้ค�าปรึกþาฯ	14	แĀ่ง	คิดเป็นร้อยละ	100

	 	 -		 ผลการด�าเนินงานการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย์	กรมÿุขภาพจิต	ดังนี้	
	 	 	 1)	 คลินิกการใĀ้ค�าปรึกþาการใช้กัญชาทางการแพทย์ในโรงพยาบาลจิตเüช	 ÿังกัด 
กรมÿุขภาพจิต	จ�านüน	14	แĀ่ง	มีผู้รับบริการทั้งÿิ้น	1,108	คน	ÿ่üนใĀญ่ขอค�าปรึกþาในเรื่องผลิตภัณฑ์กัญชา
ทางการแพทย	์

	 	 	 2)		 คลนิกิกญัชาทางการแพทย์แผนไทย	มĀีน่üยงานน�าร่อง	10	แĀ่ง	มผีูผ่้านการคดักรองทัง้Āมด	
307	คน	มีผู้ได้รับยาýุขไÿยาýน์	จ�านüน	158	คน	ท�าลายพระÿุเมรุ	จ�านüน	24	คน	และน�้ามันกัญชาÿูตรอาจารย์
เดชา	จ�านüน	101	คน	

ย9ุ:Jาสตร�9Wg�°� �Lร�าง'Iาม7ระM;S$`Gะ'Iาม_%�าb+7�Oป��MาLZ%Bา@+V7
®«��a'รงการ_สริมสร�าง'IามรO<ร[�`GะพS4นาพFติกรรมสุขภาพจิต9WgพXงประสง'�`ก�ประ-า-น�

ปี�¯²³°�
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 การขับเคลื่อนแผนยุทธýาÿตร์กรมÿุขภาพจิต	 ในช่üงแผนฯ	 12	 ประเด็นยุทธýาÿตร์ที่	 3	 ÿร้างคüาม
ตระĀนักและคüามเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต	 ÿ่งเÿริมใĀ้ประชาชนมีคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต	 เพื่อใĀ้เลือก 
üิถีทางในการจัดการดูแลÿุขภาพจิตและคงรักþาÿุขภาพจิตที่ดีของตนเองรüมถึงช่üยเĀลือดูแลÿุขภาพจิตผู้อื่น 
ได้อย่างเĀมาะÿม	ได้ปรบัการด�าเนนิงานใĀ้ÿอดคล้องกบัÿถานการณ์การระบาดโคüดิ-19	โดยÿ่งเÿริมคüามรอบรู้
ด้านÿุขภาพจิตในÿถานการณ์การระบาดโคüิด-19	 เพื่อใĀ้ประชาชนเข้าถึงข้อมูลข่าüÿารและบริการÿุขภาพจิต	
ÿามารถน�าคüามรูท้ีไ่ด้มาดแูลÿขุภาพจติ	มพีลงัÿามารถปรบัตüัเข้าÿูช่üีติüถิใีĀม่	(New	Normal)	ได้แก่	1)	พฒันา
และÿนับÿนุนใĀ้เกิดการÿ่งเÿริมคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตและพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์ในเขตÿุขภาพ 
2)	พฒันาเทคโนโลยเีพือ่ÿ่งเÿรมิคüามรอบรูด้้านÿขุภาพจติประชาชนในÿถานการณ์	การระบาดโคüดิ-19	3)	พฒันา
แĀล่งคüามรู้	ข้อมูล	และแĀล่งบริการÿุขภาพจิตเพื่อÿ่งเÿริมคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตของประชาชน

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา; 
	 1.	 ร้อยละของประชาชนที่มีคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต	 ในÿถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ
ไüรัÿโคโรนา	2019	(COVID-19)	(คะแนนอยู่ในเกณฑ์ปานกลางถึงมากที่ÿุด)	คิดเป็นร้อยละ	96.55	(6,458	คน	
จาก	6,689	คน)	(เป้าĀมายร้อยละ	80)	

	 2.	 พื้นที่ได้รับการÿ่งเÿริมคüามรอบรู้ÿุขภาพจิตในÿถานการณ์การระบาดโคüิด-19	 ครอบคลุมท้ัง	 77	
จังĀüัด	/จ�านüน	82	แĀ่ง	
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	 3.		ÿื่อเÿียงเพื่อÿ่งเÿริมคüามรอบรู้ÿุขภาพจิตประชาชนในÿถานการณ์การระบาดโคüิด-19	 ได้แก	่ 
1)	ละครüิทยุไดอารี่น้องพร	จ�านüน	15	ตอน	2)	ÿารคดีชุดใจพร้อมไม่ยอมป่üย	จ�านüน	10	ตอน	

	 4.		ชดุเทคโนโลยเีพือ่ÿ่งเÿรมิคüามรอบรูÿ้ขุภาพจติประชาชนในÿถานการณ์การระบาดโคüดิ-19	จ�านüน	
7,700	ชุด	

	 5.		Web	 Site	 คลังÿุขภาพจิต	 (mhllibrary.com)	 ÿ�าĀรับเก็บรüบรüมและเผยแพร่ข้อมูลคüามรู้ 
ÿุขภาพจิต	 ซึ่งในปีงบประมาณ	 2563	 (เฟÿ1)	 ในประเด็นองค์คüามรู้ÿุขภาพจิตที่ÿ�าคัญ	 3	 ประเด็น	 คือ	 
1)	ÿุขภาพจิตในÿถานการณ์การระบาดโคüิด-19	2)	คüามเครียด	และ	3)	คüามÿุข	

	 6.		Āนงัÿอือเิลก็ทรอนกิÿ์	(E-book)	ในประเดน็ÿขุภาพจติในÿถานการณ์การระบาดโคüดิ-19	คüามเครยีด	
คüามÿุข	จ�านüน	30	เรื่อง	

	 7.		แบบประเมินÿุขภาพจิตออนไลน์	 ตรüจเช็คÿุขภาพใจ	 (MENTAL	 HEALTH	 CHECK	 IN)	 ÿ�าĀรับ
ประชาชนทัü่ไปÿามารถประเมนิÿขุภาพจติเบือ้งต้นด้üยตนเอง	พฒันาโดยýนูย์ÿขุภาพจติที	่1	-	13	กรมÿขุภาพจติ	
เป็นเครื่องมือประเมินÿุขภาพจิตเบื้องต้นและคัดกรองคüามเÿี่ยงต่อปัญĀาÿุขภาพจิต	 เพื่อช่üยใĀ้บุคลากร
ÿาธารณÿุข/	 อÿม./	 จิตอาÿา	 ใช้ประเมินÿุขภาพจิตประชาชน	 เพื่อค้นĀากลุ่มเÿี่ยงต่อปัญĀามาดูแลÿุขภาพจิต	
ตลอดจนประชาชนและผูม้คีüามเÿีย่งต่อปัญĀาÿขุภาพจติÿามารถประเมนิตนเอง	และเข้าถงึบรกิารได้อย่างรüดเรü็	
การประเมินประกอบไปด้üย	StB	SuD	คือ	S	:	Stress	(เครียด)	B	:	Burnout	(ภาüะĀมดไฟ)	S	:	Suicide	(เÿีย่ง 
ฆ่าตüัตาย)	D	:	Depression	(ซมึเýร้า)	โดยทราบผลการประเมนิทนัท	ีมคี�าแนะน�าในการปฏบิตัติüั	พร้อมมช่ีองทางการ
ขอรับการปรึกþาจากผู้เชี่ยüชาญทางออนไลน	์ จ�านüนผู้เข้าใช้ระบบ	436,656	 ราย	 เป็นเพýชาย	 ร้อยละ	 38.6	
เพýĀญิง	ร้อยละ	61.4	พบคüามเครียดÿูงร้อยละ	1.17	เÿี่ยงซึมเýร้า	ร้อยละ	5.05	ซึมเýร้ารุนแรง	ร้อยละ	1.74	
เÿี่ยงฆ่าตัüตาย	ร้อยละ	0.55	มีภาüะĀมดไฟ	ร้อยละ	0.33

(ĀมายเĀตุ	:	
ข้อมูล	ณ	üันที่	30	

ก.ย.	2563)
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	 ตามที่กรมÿุขภาพจิตได้ก�าĀนดüิÿัยทัýน์ในการเป็นองค์กรĀลัก
ด้านÿขุภาพจติ	เพือ่ประชาชนÿขุภาพจติด	ีมคีüามÿขุ	และก�าĀนดจดุยนื
ทางยุทธýาÿตร์ในการเป็นผู้ชี้น�าทิýทางงานÿุขภาพจิตของประเทý	 
เป็นýูนย์กลาง	 การเรียนรู้งานÿุขภาพจิตในระดับภูมิภาคอาเซียน	และ
เป็นองค์กรที่ใช้ข้อมูลทางüิชาการและĀลักฐานเชิงประจักþ์	 โดย 
กรมÿุขภาพจิตได้ÿนับÿนุนการเตรียมคüามพร้อมบุคลากรที่เป็นผู้น�า 
คลืน่ลกูใĀม่	ใĀ้มคีณุลกัþณะและÿมรรถนะ	ทีพ่งึประÿงค์	ÿามารถขบัเคลือ่นงานÿขุภาพจติใĀ้บรรลüุÿิยัทýัน์และ
เป็นไปตามจดุยนืทางยทุธýาÿตร์ทีก่�าĀนดไü้	ซึง่ได้มีการจดัอบรมพฒันาบคุลากรซึง่เป็นคลืน่ลกูใĀม่	(Blue	Ocean	
Ships:	BOS)	ในปีประมาณ	2561	และปีประมาณ	2562	มาอย่างต่อเนื่อง	รüมทั้งÿิ้น	2	รุ่น	
	 ในปีงบประมาณ	2563	กรมÿขุภาพจติได้ต่อยอดการพฒันาบุคลากรทีเ่ป็นผูน้�าคลืน่ลกูใĀม่ภายใต้โครงการ	
“Creative	Thinking	with	Scenario	Planning	and	Blue	Ocean	Shift	Strategy”	โดยมีüัตถุประÿงค์เพื่อ
ใĀ้ผู้เข้าประชมุจากรุน่	1	และ	รุน่	2	รüมถึงคลืน่ลกูใĀม่ในปี	2563	ได้เพิม่พนูคüามรูแ้ละทกัþะการใช้กระบüนการ
คิดüิเคราะĀ์และการคาดการณ์ÿถานการณ์ในอนาคตอย่างเป็นระบบ	 และร่üมกันออกแบบผลิตภัณฑ์/บริการ	
โดยใช้พื้นฐานจากต้นทุนที่มีอยู่เดิม	และน�ามาพัฒนาและปรับปรุงผลิตภัณฑ์/บริการนั้น	ๆ	เพื่อน�ากลับมาÿู่การ
ด�าเนนิงานในระบบปกต	ิโดยระĀü่างการประชมุได้มกีารประยกุต์ใช้ýาÿตร์การประชมุแบบ	Dialogue	&	Creative	
discussion	 เพื่อใĀ้ผู้เข้าประชุมมีจิตที่พร้อมเรียนรู้	 การใช้ÿติÿนทนา	 เพื่อท�าใĀ้การประชุมประÿบคüามÿ�าเร็จ 
ในเüลาที่จ�ากัด	โดยมีการด�าเนินการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการดังกล่าü	ไปเมื่อüันที่	1-3	มีนาคม	2563	ณ	โรงแรม
ไมด้า	งามüงý์üาน	จังĀüัดนนทบุรี

>G>GV7 ¬ >GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา;
	 บุคลากรในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 ซึ่งประกอบด้üยผู้อ�านüยการĀน่üยงาน	
จิตแพทย์และÿĀüิชาชีพ	เข้าร่üมประชุมจ�านüนรüม	30	คน	จาก	20	Āน่üยงาน
	 ทั้งนี้	 จากการร่üมกันüิเคราะĀ์แนüทางการÿร้างคุณค่า	 (Value	 Innovation)	 ในราคาและต้นทุนที ่
เĀมาะÿมกับผลิตภัณฑ์/บริการÿุขภาพจิต	ตามกระบüนการ	Blue	Ocean	Shift	ได้ผลผลิต	ดังนี้

 แนวทาง/กลยุทธ์ งานส่งเสริมป้องกัน (พัฒนาการเด็ก) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (NCD)
1.	มองไปยังอุตÿาĀกรรมทางเลือกอื่น	 Fun	Park	Smart	Kids	 ร้านยาใกล้ใจ	MI	ใกล้บ้าน
2.		มองไปยังกลยุทธ์อื่นในอุตÿาĀกรรมเดียüกัน	 Motto:	Āมอดูรอบรู้การเติบโต	 บริการÿ่งยิ้ม	ÿนทนาพาÿุข
3.		มองไปยังÿายโซ่Āรือกลุ่มของผู้ซื้อ	 ปั้นอนาคตชาติด้üยมือพ่อแม่		 MI	เพื่อนใจใกล้ตัü
	 	 (positive	parenting)	
4.		มองไปยังผลิตภัณฑ์และบริการเÿริม	 ÿมüัย	ใÿ่ใจ	ใกล้ชิด	 Inspiration	MI
5.		เปลี่ยนทิýทางอุตÿาĀกรรม	 เล่นÿนุก	ลูกÿมüัย	ไปกรมÿุขภาพจิต	 SMILE	to	SMART
6.		มีÿ่üนร่üมในการก�าĀนดแนüโน้ม	 Gen	ใĀม่	ÿมüัย	ไร้รอยต่อ	 Become	Active	Senior	Citizen
	 ภายนอกในอนาคต	
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2. โครงการการพัฒนาไปสู่การเป็น Smart Hospital ของหน่วยบริการจิตเวช
หลักการและเหตุผล 
	 กรมÿุขภาพจิตมีการด�าเนินงานพัฒนาระบบเทคโนโลยีÿารÿนเทýด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชใĀ้มี
ประÿทิธภิาพ	ประÿทิธผิล	ÿามารถด�าเนนิงานเชงิบรูณาการ	ซึง่เป็นÿ่üนÿ�าคญัในการÿนบัÿนนุการขบัเคลือ่นงาน
ตามยุทธýาÿตร์ÿุขภาพจิตและตอบÿนองนโยบายรัฐบาลในการใช้โมเดลการขับเคลื่อนประเทýด้üยนüัตกรรม	
Āรือ	 “ไทยแลนด์	 4.0”	 และใĀ้ÿอดรับกับยุทธýาÿตร์เทคโนโลยีÿารÿนเทýÿุขภาพกระทรüงÿาธารณÿุข	 
(2560-2569)	ในการปฏิรูปการÿาธารณÿุขไทยใĀ้ก้าüÿู่ยุค	Health	4.0

	 การพัฒนาไปÿู่การเป็น	Smart	Hospital	ของĀน่üยบริการจิตเüช	ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	มีการประยุกต์
ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล	ÿนับÿนุนการจัดบริการภายในĀน่üยบริการ	ลดขั้นตอนและอ�านüยคüามÿะดüก	ทั้งต่อผู้ใĀ้
และผู้รับบริการ		 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

ผลผลิต / ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน 
	 Āน่üยบริการจิตเüชทั้ง	 20	 แĀ่ง	 ÿามารถพัฒนาไปÿู่การเป็น	 Smart	 Hospital	 โดยมีการพัฒนาระบบ	
ดังนี้	
	 -		 การเชื่อมโยงข้อมูลจากบัตรประชาชนผ่านระบบ	Smart	Health	ID	และยกเลิกการใช้บัตรผู้ป่üย	
	 -		 ระบบ	Appointment	&	Queue	online	และยกเลิกการแจกบัตรคิü		 	 	 	
 -		 ระบบใบÿัง่ยาอเิลก็ทรอนกิÿ์	e-Prescription	และยกเลกิการใช้และการพมิพ์ออกใบÿัง่ยาทีเ่ป็นกระดาþ 
	 -		 ระบบการช�าระเงินแบบอิเล็กทรอนิกÿ์	e-Payment		 	 	 	 	 	
	 -		 ระบบดิจิทัลเพื่อตรüจÿอบÿิทธิÿüัÿดิการรักþาพยาบาลด้üยตนเอง	 	 	 	 	
	 -		 เทคโนโลยีĀุ่นยนต์	ปัญญาประดิþฐ	์เทคโนโลย	ีAR	VR	Āรือนüัตกรรมทางเทคโนโลยีอื่นๆ		 	
	 -		 การรักþาจิตเüชทางไกลด้üยระบบ	Tele-psychiatry	 	 	 	 	 	
	 -		 นัดĀมายและจองคิü	ผ่านระบบกลางกรมÿุขภาพจิต	(Smile	Connect)	 	 	 	
	 -		 ระบบดิจิทัลเพื่อประเมินคüามพึงพอใจของผู้รับบริการ



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 256392   

°«��a'รงการส�ง_สริม'ุ5:รรมจริย:รรม`GะbM�'Iามร[�ก0Mมาย9Wg_กWgยIข�Oง�
_พYgOการป1ิ<SติMน�า9Wgรา-การ9WgมWประสิ9:ิภาพ

MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 กลุม่คุ้มครองจรยิธรรมกรมÿขุภาพจติ	จดัโครงการเÿรมิÿร้างคüามเข้มแขง็ของกลไกการป้องกนัการทจุรติ
และระบบบริĀารจดัการตามĀลกัธรรมาภบิาลขึน้	เพือ่ใĀ้คüามรูค้üามเข้าใจในข้อกฎĀมายและกฎระเบยีบ	นโยบาย
และแนüปฏิบัติที่เกี่ยüข้องในการปฏิบัติĀน้าที่ราชการ	 ÿามารถใช้เป็นĀลักในการปฏิบัติงานได้อย่างถูกต้องตาม
รูปแบบขั้นตอนและüิธีการที่เป็นÿาระÿ�าคัญตามที่กฎĀมายก�าĀนดได้อย่างมีประÿิทธิภาพ	 ทั้งเป็นการป้องกัน
คüามเÿี่ยงในการด�าเนินงานของเจ้าĀน้าที่	 ลดคüามผิดพลาดและข้อร้องเรียนที่อาจเกิดขึ้นจากการปฏิบัติĀน้าที่
ดังกล่าüได้	 และÿร้างคüามรู้คüามเข้าใจเกี่ยüกับการประเมินคุณธรรมและคüามโปร่งใÿในการด�าเนินงานของ
Āน่üยงานภาครัฐ	(ITA)	กรมÿุขภาพจิต	และÿร้างทัýนคติที่ดีต่อการบริĀารงานของกรมÿุขภาพจิต	มีก�าĀนดจัด
ทั้งÿิ้น	จ�านüน	4	ครั้ง	โดยครั้งที่	1	ระĀü่างüันที่	11-12	กุมภาพันธ	์2563	ณ	โรงแรมเชียงใĀม่ฮิลล	์อ�าเภอเมือง	
จังĀüัดเชียงใĀม่	ครั้งที่	2	ระĀü่างüันที่	17	–	18	กุมภาพันธ	์2563	ณ	โรงแรมเจริญธานี	อ�าเภอเมือง	จังĀüัด
ขอนแก่น	ครั้งที่	3	ระĀü่างüันที่	24	–	25	กุมภาพันธ์	2563	ณ	โรงพยาบาลýรีธัญญา	อ�าเภอเมือง	จังĀüัดนนทบุรี	
ครั้งที่	4	ระĀü่างüันที่	2-3	เมþายน	2563	โดยการ	Web	Conference	จากกรมÿุขภาพจิต	ไปยังĀน่üยงานใน
ภาคใต้

>G>GV7¬>GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา; 
	 1.	 ผู ้ เข ้ารับการอบรมมีคüามรู ้คüามเข ้าใจในĀลัก
กฎĀมายในการปฏบิตัĀิน้าทีร่าชการเพิม่ขึน้	คดิเป็นร้อยละ	82.61

	 2.	 ผู ้เข ้ารับการอบรมมีคüามรู ้คüามเข้าใจเกี่ยüกับ 
การประเมินคุณธรรมและคüามโปร่งใÿในการด�าเนินงานของ
Āน่üยงานภาครัฐ	 (ITA)	 กรมÿุขภาพจิตเพิ่มขึ้น	 ไม่น้อยกü่า 
ร้อยละ	75.23

	 3.	 ผลการประเมินคุณธรรมและคüามโปร่งใÿในการ
ด�าเนินงานของĀน่üยงานภาครัฐ	 ( ITA)	 กรมÿุขภาพจิต	 
ในปีงบประมาณ	พ.ý.	2563	ในÿ่üนของแบบüัดการรับรู้ของผู้มี
ÿ่üนได้ÿ่üนเÿียภายใน	 ได้	 80.89	 คะแนน	 จากเดิมในปี	 2562	 
ได้	78.51	คะแนน	และแบบüดัการรบัรูผู้้มีÿ่üนได้ÿ่üนเÿยีภายนอก	
ได้	 89.59	 คะแนน	 จากเดิมในปี	 2562	 ได้	 79.32	 คะแนน	 
(ผลคะแนนจากÿ�านักงาน	ป.ป.ช.)

	 4.	 กรมÿุขภาพจติ	มผีลคะแนนการประเมนิคณุธรรมและ
คüามโปร่งใÿในการด�าเนินงานของĀน่üยงานภาครัฐ	 (Integrity	
and	Transparency	Assessment	–	ITA)	91.14	คะแนน	จากเดิมในป	ี2562	86.91	คะแนน	(ผลคะแนน
จากÿ�านักงาน	ป.ป.ช.)
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4. โครงการอบรมพัฒนาแผนดิจิทัลหน่วยงานสังกัดกรมสุขภาพจิต
หลักการและเหตุผล 
	 ตามนโยบายเýรþฐกิจและÿังคมดิจิทัลของรัฐบาล	 ใĀ้Āน่üยงานภาครัฐจัดท�าแผนพัฒนาดิจิทัลเพื่อใĀ้ 
ก้าüทันต่อÿถานการณ์โลกดิจิทัลที่มีการเปลี่ยนแปลง	 กรมÿุขภาพจิตได้ด�าเนินงานพัฒนาระบบเทคโนโลยี
ÿารÿนเทýด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ใĀ้มีประÿิทธิภาพ	 ประÿิทธิผล	 และเป็นÿ่üนÿ�าคัญในการÿนับÿนุน	 
การขบัเคลือ่นงานตามยทุธýาÿตร์ÿขุภาพจติและตอบÿนองนโยบายรฐับาลในการใช้โมเดลการขบัเคลือ่นประเทý
ด้üยนüัตกรรม	 Āรือ	 “ไทยแลนด์	 4.0”	 และใĀ้ÿอดรับกับยุทธýาÿตร์เทคโนโลยีÿารÿนเทýÿุขภาพ	 กระทรüง
ÿาธารณÿุข	ÿ�านักเทคโนโลยีÿารÿนเทý	ได้จัดท�า	“แผนพัฒนาดิจิทัล	กรมÿุขภาพจิต	ฉบับที่	1”	(ปีงบประมาณ	
พ.ý.	 2562	 –	 2565)	 üิÿัยทัýน์	 ภายในปี	 2565	 กรมÿุขภาพจิตเป็นองค์กรดิจิทัล	 ด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	
ปีงบประมาณ	พ.ý.2563	 ก�าĀนดเป้าประÿงค์ยุทธýาÿตร์ใĀ้Āน่üยงาน	 ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 มีการด�าเนินงาน 
ตามแผนพัฒนาดิจิทัล	 กรมÿุขภาพจิต	 และเป้าĀมายเชิงกลยุทธ์	 ใĀ้Āน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 
มแีผนพฒันาดจิทัิลของĀน่üยงาน	ร้อยละ	80	จ�าเป็นต้องÿือ่ÿารแผนดงักล่าüฯใĀ้Āน่üยงานในÿงักดักรมÿขุภาพจติ	
ใช้เป็นแนüทางในการด�าเนินงาน	 	 พัฒนาระบบเทคโนโลยีÿารÿนเทýÿุขภาพจิตไปในทิýเดียüกัน	 และใĀ้เกิด 
การน�าไปปฏิบัติจริง	และท�าใĀ้องค์กรมีประÿิทธิภาพและพร้อมใĀ้บริการประชาชนมีÿุขภาพจิตที่ดี	

ผลผลิต / ผลลัพธ์ที่ได้จากการด�าเนินงาน 
	 1.	 Āน่üยงานในÿงักดักรมÿขุภาพจติด�าเนนิงานตามแผนพัฒนาดิจิทลั	กรมÿขุภาพจติ	ฉบบัที	่1	ในทýิทาง
เดียüกัน
	 2.	 Āน่üยงานในÿงักดักรมÿขุภาพจติพัฒนาแผนพฒันาดจิทิลัเป็นแนüทางในการด�าเนินงานพฒันาระบบ
เทคโนโลยีÿารÿนเทýÿุขภาพจิตÿู่การปฏิบัติจริง
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²«� a'รงการO<รมพS4นาระ<<'IามมSgน'งปGO6ภSยc._<Oร��¥Àößâï�Ðâàòïæñö¦
MGS$$าร`Gะ_M7Z>G 
	 ตามพระราชบัญญัติการรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์	 พ.ý.	 2562	 ก�าĀนดใĀ้Āน่üยงานภาครัฐ 
ด�าเนนิการก�าĀนดโครงÿร้างพืน้ฐานÿ�าคญัทางÿารÿนเทýของĀน่üยงานใĀ้เป็นมาตรฐานมแีนüทางปฏบิตัใินการ
รักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์	 พร้อมทั้งเฝ้าระüังภัยคุกคาม	 ตลอดจนแผนรับมือเพื่อกู้คืนระบบใĀ้กลับมา
ท�างานได้ตามปกต	ิตลอดจนใĀ้คüามร่üมมอืและประÿานงานกบัÿ�านกังานรักþาคüามมัน่คงปลอดภยัไซเบอร์ของ
ประเทýไทย	และตามแผนพฒันาดจิทิลั	กรมÿขุภาพจติ	ฉบบัที	่1	(ปีงบประมาณ	พ.ý.	2562	–	2565)	ยทุธýาÿตร์
ที่	3	ÿร้างคüามมั่นคงปลอดภัยทางดิจิทัลตามมาตรฐานÿากล	ใĀ้มีระบบรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์และ
พัฒนาคุณภาพระบบเทคโนโลยีÿารÿนเทýใĀ้ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน	 เพื่อเพิ่มประÿิทธิภาพระบบเทคโนโลยี
ÿารÿนเทýพร้อมทัง้ก�าĀนดแนüปฏบิตัใินการรกัþาคüามมัน่คงปลอดภัยไซเบอร์	ใĀ้เป็นไปตามกฎĀมายทีเ่กีย่üข้อง
โดยĀน่üยงานÿังกัดกรมÿุขภาพจิตใช้เป็นแนüทางในการด�าเนินงานระบบรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร ์
ไปในทิýทางเดียüกัน	ท�าใĀ้องค์กรเกิดประÿิทธิภาพ	พร้อมใĀ้บริการประชาชนใĀ้มีÿุขภาพจิตที่ดี

>G>GV7 ¬ >GGS@:�9Wgc6�+า$$าร6lา_;V;งา; 
	 1.		กรมÿุขภาพจิตมีโครงÿร้างพื้นฐานÿ�าคัญทางÿารÿนเทýที่เป็นมาตรฐาน	
	 2.		กรมÿุขภาพจิตมีแนüทางปฏิบัติในการรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร	์
	 3.		บุคลากรในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตมีคüามรู้คüามเข้าใจ	เกี่ยüกับการรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์
และน�าไปปฏิบัติใĀ้เกิดประโยชน์อย่างมีประÿิทธิภาพต่อĀน่üยงาน
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6. โครงการพฒันาทักษะด้านดจิทิลัส�าหรบับคุลากรภาครฐัเพือ่การปรบัเปลีย่นเป็นรฐับาลดจิทิลั
หลักการและเหตุผล
	 ในการประชุมเมื่อüันที่	 26	 กันยายน	 2560	 คณะรัฐมนตรีมีมติเĀ็นชอบแนüทางการพัฒนาทักþะด้าน
ดิจิทัลของข้าราชการและบุคลากรภาครัฐเพื่อการปรับเปลี่ยนเป็นรัฐบาลดิจิทัล	 ตามที่ÿ�านักงาน	 ก.พ.	 เÿนอ	 
โดยมีüัตถุประÿงค์เพ่ือใĀ้ภาครัฐมีก�าลังคนที่มีทักþะด้านดิจิทัลที่เĀมาะÿมที่จะเป็นกลไกขับเคลื่อนภารกิจที ่
ทนักบัการเปลีย่นแปลงด้านเทคโนโลย	ีมคีüามพร้อมทีจ่ะปฏบัิตงิานตามบทบาทและพฤตกิรรมทีค่าดĀüงัในบริบท
ของการปรับเปลี่ยนเป็นรัฐบาลดิจิทัล	และÿามารถน�าเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้ใĀ้เกิดประโยชน์ÿูงÿุด	

	 ÿ�าĀรบักรมÿขุภาพจติ	ได้ด�าเนนิการพฒันาทักþะด้านดจิทิลัของบคุลากรทกุกลุม่ประเภท	คอื	ข้าราชการ	
พนักงานราชการ	ลูกจ้างประจ�า	และพนักงานกระทรüงÿาธารณÿุข	โดยอาýัยกลไกการขับเคลื่อนงานตามแผน
ยทุธýาÿตร์	ผ่านระบบบรĀิารผลการปฏบิตังิานทีก่�าĀนดใĀ้ทกุĀน่üยงานด�าเนนิการพฒันาบคุลากรในĀน่üยงาน
ตามค�ารับรองการปฏิบัติราชการระĀü่างกรมÿุขภาพจิตกับĀน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตทุกĀน่üยงาน	 
โดยมตีüัชีü้ดัผลด�าเนนิการ	คอื	ร้อยละของบคุลากรในÿงักดักรมÿขุภาพจติได้รบัการพฒันาใĀ้มคีüามรู	้และทกัþะ	
ด้านการใช้ข้อมูล	ÿื่อ	และเทคโนโลยีดิจิทัล	(MIDL)	(เป้าĀมายร้อยละ	80)	นอกจากนี้ในทุกĀลักÿูตรการพัฒนา
บุคลากรที่ได้อนุมัติใĀ้ด�าเนินการ	 ได้มีการก�าĀนดใĀ้ทุกĀลักÿูตรมีเนื้อของการพัฒนาทักþะด้านดิจิทัลเป็น 
ÿ่üนĀนึ่งของĀลักÿูตรที่จัดด้üย	รüมทั้งการก�าĀนดĀลักÿูตรด้านดิจิทัลที่ก�าĀนดใĀ้บุคลากรต้องได้รับการพัฒนา
เพื่อใĀ้เกิดทักþะในการท�างานนอกÿ�านักงาน	(Work	Form	Home)	ÿามารถใĀ้บริการและปฏิบัติงานตามแผน
ได้อย่างต่อเนื่อง	ในช่üงที่เกิดüิกฤตการณ์การแพร่ระบาดของโรคโคโรนา	2019	(COVID-19)	

วัตถุประสงค์
	 1.		เพือ่เตรยีมคüามพร้อมแก่ผูเ้ข้ารบัการอบรมในการก้าüÿูก่ารพฒันาบรกิารด้านดจิทิลัท่ีมกีารบรูณาการ 
ระĀü่างĀน่üยงาน	ทั้งระดับĀน่üยงานย่อยไปจนถึงระดับกรมและกระทรüง
	 2.		เพือ่ÿร้างคüามตระĀนกัถงึบทบาทĀน้าทีใ่นการพฒันาตนเอง	พฒันางานและการท�างานร่üมกบัผูอ้ืน่
	 3.		เพื่อการÿร้างคüามเชื่อมโยงข้อมูล	บริการ	ไปจนถึงการด�าเนินงาน	เพื่อยกระดับประÿิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงานและการใĀ้บริการของรัฐ

ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น
	 1.		บุคลากรในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	ได้รับการพัฒนาทักþะด้านจิทัล	ร้อยละ	91
	 2.		ผู้ได้รับการพัฒนามีทักþะด้านจิทัลที่พร้อมการปรับเปลี่ยนเป็นรัฐบาลดิจิทัล	 ÿามารถปฏิบัติงาน 
และใĀ้บริการด้านดิจิทัลได้ในทุกระดับขององค์กร	ตั้งแต่Āน่üยงาน	กรม	และกระทรüง
	 3.		ผู้ได้รับการพัฒนาทราบถึงบทบาทĀน้าที่ของตนเองยอมรับการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง	 และ
ÿามารถท�างานกับผู้อื่นได้อย่างมีประÿิทธิภาพทั้งในภาüะปกติและภาüะüิกฤต
	 4.		ข้อมูลการใĀ้บริการต่าง	ๆ	มีการเชื่อมโยงทุกระดับÿามารถใช้ข้อมูลร่üมกันได้อย่างมีประÿิทธิภาพ
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การอบรมĀลักÿูตร	

การคิดเชิงออกแบบ	(Design	Thinking)	

เพื่อÿร้างÿรรค์งานและนวัตกรรม

การท�าวิจัยออนไลน์	

ด้วยการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีในยุค	4.0

อบรมĀลักÿูตรพัฒนาผู้น�า	
การปรับเปลี่ยนองค์กรÿู่การเป็นองค์กรดิจิทัล	(Digital	Transformation)
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7.  โครงการเสริมสร้างความสุขบุคลากรเพื่อการพัฒนาไปสู่การเป็นองค์กรแห่งความสุข 
(Happy Organization)

หลักการและเหตุผล
	 กรมÿุขภาพจิตได้ด�าเนินการวัดความÿุขของบุคลากรโดยใช้แบบÿ�ารวจคุณภาพชีวิต	 ความÿุขและ 
ความผูกพันในองค์กร	 เพื่อประเมินความÿุขบุคลากรกรมÿุขภาพจิต	 (Happinometer)	 และประเมินÿุขภาวะ
องค์กรภาครัฐ	 (Happy	Organization	 Public	 Index	 :	 HPI)	 จากผลการประเมินจะÿามารถวัดความÿุขของ
บคุลากรได้	 โดยมกีารจ�าแนกรายมติดิงันี	้มติÿิขุภาพด	ีมติผ่ิอนคลายด	ีมตินิ�า้ใจด	ีมติจิติวญิญาณด	ีมติคิรอบครวัด	ี 
มิติÿังคมดี	มิติใฝ่รู้ดี	มิติÿุขภาพเงินดี	และมิติการงานดี	กรมÿุขภาพจิตเล็งเĀ็นความÿ�าคัญของการปฏิรูประบบ
ใĀ้บรรลเุป้าĀมายในการพฒันาคนใĀ้เป็นคนดี	มคีณุค่าและมคีวามผาÿกุ	จงึได้ก�าĀนดใĀ้ทกุĀน่วยงานด�าเนนิการ
เÿรมิÿร้างความÿขุแก่บคุลากร	เพือ่พัฒนาĀน่วยงานใĀ้เป็นองค์กรแĀ่งความÿขุตามค�ารบัรองการปฏบิตัริาชการ
ระĀว่างกรมÿุขภาพจิตกับĀน่วยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตทุกĀน่วยงาน	โดยมีตัวชี้วัดผลด�าเนินการ	คือ	ระดับ
ความÿ�าเร็จของการพัฒนาไปÿู่การเป็นองค์กรแĀ่งความÿุข	 (Happy	Organization)	 ทั้งนี้ก�าĀนดเป้าĀมายว่า
กรมÿุขภาพจิตจะมีĀน่วยงานที่เป็นองค์กรแĀ่งความÿุขร้อยละ	80

ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น
	 1.		Āน่วยงานมีการขับเคลื่อนแผนปฏิบัติการเÿริมÿร้างความÿุขของบุคลากรไปÿู่การเป็นองค์กร 
แĀ่งความÿุข	ซึ่งผลด�าเนินการที่เกิดขึ้นพบว่า	มีĀน่วยงานที่เป็นองค์กรแĀ่งความÿุข	ร้อยละ	100	(ได้ด�าเนินการ
ตามระดับความÿ�าเร็จที่ก�าĀนด	ได้ครบทุกĀน่วยงาน	จ�านวน	47	Āน่วยงาน)	

	 2.		Āน่วยงานมีการเÿริมÿร้างความÿุข	 ดึงดูดและรักþาบุคลากรที่มีคุณภาพใĀ้คงอยู่กับองค์กร	 ซึ่งจะ 
ÿ่งผลใĀ้บุคลากรเพิ่มประÿิทธิภาพและประÿิทธิผลในการท�างานใĀ้บรรลุเป้าĀมายรวมขององค์กร	“ประชาชน
ÿุขภาพดี	 เจ้าĀน้าที่มีความÿุข	ระบบÿุขภาพยั่งยืน”	โดยมีการจัดกิจกรรมอย่างเป็นรูปธรรม	ใĀ้ทุกĀน่วยงานมี
การเÿนอผลงานโดดเด่น	1	เรื่อง	(Success	Story	Āรือ	Bright	Spot)
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	 3.		จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้	(Learn	&	Share)	เกี่ยวกับองค์กรแĀ่งความÿุข	มีการคัดเลือกผลงาน
ที่โดดเด่น	(Success	Story	Āรือ	Bright	Spot)	ได้แก่	โดยมีผลการคัดเลือก	ดังนี้
  ล�าดับที่	1	 ชื่อ	 ผลงาน	 “มีน�้าใจอารีย์	 องค์กรแĀ่งความÿุข”	 ของโรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่น 
ราชนครินทร์
  ล�าดับที่	2	 ชื่อ	ผลงาน	“องค์กรแĀ่งความÿุขคู่คุณธรรม”	ของÿถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์
  ล�าดับที่	3 
	 	 	 3.1		 ชื่อ	 ผลงาน	 “โครงการเÿริมÿร้างความÿุขทางการเงินของมนุþย์เงินเดือน	 :	 ตลาดนัด
กัลยาณ์”	ของÿถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	
  	 3.2		 ชือ่ผลงาน	“กจิกรรมเÿริมÿร้างความÿขุในรปูแบบ	New	Normal”		ของÿถาบนัÿขุภาพจติ 
เดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร์	
	 	 	 3.3		 ชือ่ผลงาน	“โครงการอบรมเชงิปฏบิตักิาร	การพฒันาบคุลากรจากภานในÿูก่ารพฒันาการ
ท�างานอย่างยั่งยืน”	ของโรงพยาบาลÿวนปรุง



ส่วนที่ 3
รายงานการเงิน



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563100   

ส�Iน9Wg�°��ราDงา;$าร_งV;
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	 ด้วยพระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ	พ.ศ.	2561	ก�าĀนดใĀ้Āน่วยงานของรัฐจัดท�าบัญชีและ
รายงานการเงินตามมาตรฐานการบัญชีภาครัฐและนโยบายการบัญชีภาครัฐ	 โดยรายงานการเงินประจ�า
ปีงบประมาณ	 ต้องประกอบด้วยงบแÿดงฐานะการเงิน	 และงบแÿดงผลการด�าเนินงานทางการเงินทั้งเงิน 
งบประมาณ	เงินนอกงบประมาณ	และเงินอื่นใด	รวมถึงการก่อĀนี้	ทั้งนี้ต้องเป็นไปตามĀลักเกณฑ์และวิธีการที่
กระทรวงการคลงัก�าĀนด	และน�าÿ่งรายงานการเงนิใĀ้ÿ�านกังานการตรวจเงนิแผ่นดินเพือ่ตรวจÿอบภายใน	90	วนั 
นับแต่วันÿิ้นปีงบประมาณ	

	 ปีงบประมาณ	พ.ศ.	 2563	 กรมÿุขภาพจิต	 จัดท�ารายงานการเงินตามมาตรฐานและนโยบาย	 การบัญช ี
ภาครัฐ	 โดยรวมรายการบัญชีที่เกิดขึ้นทั้งĀน่วยงานÿ่วนกลาง	และĀน่วยงานในÿ่วนภูมิภาค	จ�านวน	21	Āน่วย	
ซึ่งแต่ละĀน่วยเบิกจ่ายรับผิดชอบบริĀารจัดการเงินงบประมาณและเงินนอกงบประมาณ	 ที่ได้รับการจัดÿรร	 
โดยรายการบัญชีของĀน่วยเบิกจ่ายทุกแĀ่ง	 ได้น�ามาแÿดงรวมไว้ในงบการเงินฉบับนี้	 โดยมีกองบริĀารการคลัง
เป็นผู้รับผิดชอบในการเÿนอรายงานและจัดท�างบการเงินภาพรวมของกรมÿุขภาพจิต	

นaย<ายการ<S�-W9Wgส�า'S�
 วัÿดุคงเĀลือ	 บันทึกบัญชีโดยวิธีการตรวจนับเมื่อÿิ้นงวด	 และตีราคาวัÿดุคงเĀลือตามราคาทุนโดยวิธ ี
เข้าก่อนออกก่อน	(First	in	–	First	out	:	FIFO)

	 อาคาร	และอุปกรณ์
 m	 อาคารและÿิ่งปลูกÿร้าง	 รวมทั้งÿ่วนปรับปรุงอาคาร	 ทั้งอาคารและÿิ่งปลูกÿร้างท่ีกรมÿุขภาพจิตมี
กรรมÿทิธิแ์ละไม่มกีรรมÿทิธิ	์แต่กรมÿขุภาพจติได้ครอบครองและน�ามาใช้ประโยชน์ในการด�าเนนิงาน	แÿดงมลูค่า
ÿุทธิตามบัญชีที่เกิดจากราคาทุนĀักค่าเÿื่อมราคาÿะÿม	อาคารที่อยู่ระĀว่างการก่อÿร้างแÿดงตามราคาทุน

 m	 อุปกรณ์	 ได้แก่	 ครุภัณฑ์ประเภทต่างๆ	 รับรู้เป็นÿินทรัพย์เฉพาะรายการที่มีมูลค่าต่อĀน่วยตั้งแต	่ 
5,000	บาทขึ้นไป	แÿดงมูลค่าตามมูลค่าÿุทธิตามบัญชีที่เกิดจากราคาทุนĀักค่าเÿื่อมราคาÿะÿม

 m		ค่าเÿื่อมราคา	บันทึกเป็นค่าใช้จ่ายในงบแÿดงผลการด�าเนินงานทางการเงิน	ค�านวณโดย	วิธีเÿ้นตรง
ตามอายุการใช้งาน

	 -	 อาคารÿ�านักงาน		 อายุการใช้งาน	 25	 ปี
	 -		ครุภัณฑ์ÿ�านักงาน	 อายุการใช้งาน	 8	 ปี
	 -		ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์	 อายุการใช้งาน	 3	 ปี
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กรมÿุขภาพจิต

งบแสดงฐานะการเงิน
ณ วันที่ 30 กันยายน 2563

    	 	(Āน่วย	:	บาท)	

       

ÿินทรัพย์	 2563	 2562

 ÿินทรัพย์Āมุนเวียน    
	 	 เงินÿดและรายการเทียบเท่าเงินÿด	 808,944,433.22		 1,066,595,469.30	
	 	 ลูกĀนี้ระยะÿั้น	 535,067,196.67		 684,900,992.04	
	 	 ลูกĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะÿั้น	 	-	 -
	 	 เงินใĀ้กู้ยืมระยะÿั้น	 -	 -
	 	 เงินลงทุนระยะÿั้น	 23,266,445.73		 23,122,518.61	
	 	 ÿินค้าและวัÿดุคงเĀลือ	 130,796,100.05		 129,659,514.68	
	 	 ÿินทรัพย์Āมุนเวียนอื่น	 -	 33,386.60	
	 รวมÿินทรัพย์Āมุนเวียน	 1,498,074,175.67		 1,904,311,881.23	
      
 ÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียน    
	 	 ลูกĀนี้ระยะยาว	 -	 -
	 	 ลูกĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะยาว	 -	 -	
	 	 เงินใĀ้กู้ยืมระยะยาว	 -	 -	
	 	 เงินลงทุนระยะยาว	 -	 -	
	 	 ที่ดิน	อาคารและอุปกรณ์	(ÿุทธิ)	 3,487,370,718.01		 3,154,835,296.29	
	 	 ÿินทรัพย์โครงÿร้างพื้นฐาน	(ÿุทธิ)	 248,930.49		 262,219.89	
	 	 ÿินทรัพย์ไม่มีตัวตน	(ÿุทธิ)	 5,844,854.55		 2,079,777.99	
	 	 ÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียนอื่น	 -	 -	
 รวมÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียน	 3,493,464,503.05		 3,157,177,294.17	
	 รวมÿินทรัพย์	 4,991,538,678.72		 5,061,489,175.40	

ĀมายเĀตุ	ข้อมูลจากระบบ	GFMIS	ณ	วันที่	20	ตุลาคม	2563



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®­2   

กรมÿุขภาพจิต

ง<`ส6ง2านะการ_งิน
ณ IS;9Wg 3­ $S;DาD; 2563

	 	 	 	 	 	(Āน่วย	:	บาท)	

Āนี้ÿิน 2563	 2562
 Āนี้ÿินĀมุนเวียน    
	 	 เจ้าĀนี้ระยะÿั้น	 159,591,846.07		 94,778,170.38	
	 	 เจ้าĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะÿั้น	 	22,869.00	 22,869.00	
	 	 รายได้แผ่นดินรอน�าÿ่งคลัง	 -	 -	
	 	 เงินทดรองราชการรับจากคลังระยะÿั้น	 -	 -
	 	 เงินรับฝากระยะÿั้น	 54,303,130.31		 59,722,049.49
	 	 เงินกู้ระยะÿั้น	 -	 -	
	 	 Āนี้ÿินĀมุนเวียนอื่น	 1,132.00	 704,196.24	
	 รวมĀนี้ÿินĀมุนเวียน	 213,918,977.38		 155,227,285.11	
 
 Āนี้ÿินไม่Āมุนเวียน    
	 	 เจ้าĀนี้ระยะยาว	 -	 -
	 	 เงินทดรองราชการรับจากคลังระยะยาว	 15,430,000.00		 15,430,000.00	
	 	 เงินรับฝากระยะยาว	 -	 -	
	 	 เงินกู้ระยะยาว	 -	 -
	 	 รวมĀนี้ÿินไม่Āมุนเวียนอื่น	 37,223,876.84	 38,196,825.87	
	 รวมĀนี้ÿินไม่Āมุนเวียน	 52,653,876.84		 53,626,825.87	
รวมĀนี้ÿิน	 266,572,854.22		 208,854,110.98	
ÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 4,724,965,824.50		 4,852,635,064.42	
      
 ÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 	 	 	
	 	 ทุน	 2,760,626,763.11	 2,760,584,263.11	
	 	 รายได้ÿูง	(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่ายÿะÿม	 1,964,339,061.39		 2,092,050,801.31	

	 	 รวมÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 4,724,965,824.50		 4,852,635,064.42	
      
	 ĀมายเĀตุประกอบงบการเงินเป็นÿ่วนĀนึ่งของงบการเงินนี้	 	
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กรมสุขภาพจิต

งบแสดงผลการด�าเนินงานทางการเงิน
ส�าหรับปี สิ้นสุดวันที่ 30 กันยายน 2563

	 	 	 	 	 (Āน่วย	:	บาท)

   2563	 2562

รายได้
	 รายได้จากงบประมาณ	 4,299,424,077.87		 4,239,590,404.45	
	 รายได้จากเงินกู้และรายได้อื่นจากรัฐบาล	 -	 -	
	 รายได้จากการขายÿินค้าและบริการ	 2,497,014,234.65	 2,604,405,100.73	
	 รายได้จากการอุดĀนุนและบริจาค	 71,442,708.95	 52,164,539.55	
	 รายได้อื่น	 54,416,443.25	 43,402,341.74	
รวมรายได้	 6,922,297,464.72	 6,939,562,386.47	

       
ค่าใช้จ่าย

	 ค่าใช้จ่ายบุคลากร	 2,635,657,584.01	 2,609,690,038.62	
	 ค่าบ�าเĀน็จบ�านาญ	 746,996,767.46	 678,147,703.33	
	 ค่าตอบแทน	 339,494,532.32	 306,138,456.46	
	 ค่าใช้ÿอย	 44,871,078.28	 923,473,240.38	
	 ค่าวัÿดุ	 1,217,411,095.80	 1,083,072,782.89	
	 ค่าÿาธารณูปโภค	 139,109,227.41	 134,511,882.99	
	 ค่าเÿื่อมราคาและค่าตัดจ�าĀน่าย	 381,214,814.40	 346,821,430.60	
	 ค่าใช้จ่ายจากการอุดĀนุนและบริจาค	 7,963,750.00	 251,124.24	
	 ค่าใช้จ่ายอื่น	 733,500,135.16	 752,340,103.40	
รวมค่าใช้จ่าย	 7,046,218,984.84	 6,834,446,762.91
รายได้สูง/(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่ายก่อนต้นทุนทางการเงิน	 		 	 	

	 ต้นทุนทางการเงิน	 -	 -
รายได้สูง/(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่ายสุทธิ	 (123,921,520.12)	 105,115,623.56	

       
ĀมายเĀตุประกอบงบการเงินเป็นÿ่วนĀนึ่งของงบการเงินนี้
ĀมายเĀตุ	ข้อมูลจากระบบ	GFMIS	ณ	วันที	่20	ตุลาคม	2563



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563104   

¯«�รายงานการIิ_'ราะM�ง<การ_งิน_ปรWย<_9Wย<ปีง<ประมา5�พ«J«�¯²³°�กS<
ปีง<ประมา5�พ«J«�¯²³¯�กรมสุขภาพจิต

	 ต้ังแต่ปีงบประมาณ	 พ.ý.	 2551	 เป็นต้นมา	 กรมÿุขภาพจิตด�าเนินการด้านการเงินการคลังด้üยระบบ	
GFMIS	เพียงระบบเดียü	เพื่อใĀ้ได้ข้อมูลและรายงานการเงินที่ÿะท้อนใĀ้เĀ็นประÿิทธิภาพในการบริĀารจัดการ
ÿินทรัพย์Āรือทรัพยากรที่อยู่ในคüามครอบครองของĀน่üยงาน	 และใĀ้เป็นไปตามรูปแบบรายงานการเงินของ
Āน่üยงานภาครัฐตามมาตรฐานและนโยบายการบัญชีภาครัฐ	 รายงานการเงินÿ่üนนี้ใช้แĀล่งที่มาของข้อมูลจาก
ระบบบรĀิารการเงนิการคลงัภาครฐัด้üยระบบอเิลก็ทรอนกิÿ์	จากÿถาบนัเฉพาะทางพฒันาและถ่ายทอดüชิาการ
งานÿุขภาพจิตและจิตเüช	 จ�านüน	 8	 แĀ่ง	 โรงพยาบาลจิตเüชในการใĀ้บริการÿุขภาพจิตครอบคลุมทั่üประเทý	
จ�านüน	12	แĀ่ง	และýนูย์üิชาการในการÿ่งเÿรมิและÿนบัÿนนุการด�าเนนิด้านÿขุภาพจติชมุชนในพืน้ทีร่บัผดิชอบ
ครอบคลุมการแบ่งเขตของกระทรüงÿาธารณÿุข	จ�านüน	12	เขตของประเทý	

	 และจากการบนัทกึรายการบญัชใีนระบบ	GFMIS	ของĀน่üยงานในÿงักดักรมÿขุภาพจติ	จ�านüน	21	Āน่üย
เบิกจ่าย	ÿามารถüิเคราะĀ์งบการเงินเปรียบเทียบ	ปีงบประมาณ	พ.ý.	2563	กับปีงบประมาณ	พ.ý.	2562	ของ
ÿ่üนราชการกรมÿุขภาพจิต	ในภาพรüมการüิเคราะĀ์ทางการเงิน	ดังต่อไปนี้

	 1.	 การüิเคราะĀ์การย่อÿ่üนตามแนüดิ่ง	 (Common	 Size	 Analysis)	 จากอัตราย่อÿ่üนตามแนüดิ่ง 
จะเĀ็นได้ü่า	 กรมÿุขภาพจิตมีงบแÿดงฐานะการเงิน	 ซึ่งมีÿัดÿ่üนของเงินÿดและรายการเทียบเท่าเงินÿดต่อ
ÿินทรัพย์รüม	ลดลงจาก	21.1	%	ในปี	2562	เป็น	16.2	%	ในปี	2563	ÿัดÿ่üนของลูกĀนี้ระยะÿั้นต่อÿินทรัพย์
รüม	ลดลงจาก	13.5	%	ในป	ี2562	เป็น	10.7	%	ในป	ี2563	ÿัดÿ่üนที่ดิน	อาคาร	และอุปกรณ์	(ÿุทธิ)	ต่อÿินทรัพย์
รüม	 เพิ่มขึ้น	62.3	%	ในป	ี2562	 เป็น	69.9	%	ในปี	2563	ÿัดÿ่üนเจ้าĀนี้ระยะÿั้นต่อÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่üนทุน	 
เพิ่มขึ้นจาก	2.0	%	ในปี	2562	เป็น	3.4	%	ในปี	2563	ÿ�าĀรับงบแÿดงผลการด�าเนินงานทางการเงิน	ÿัดÿ่üน
ของรายได้จากงบประมาณต่อรายได้รüม	เพิ่มขึ้นจาก	61.1	%	ในปี	2562	เป็น	62.1	%	ในปี	2563	ÿัดÿ่üนของ
รายได้จากการขายÿินค้าและบริการ	 (รายได้ค่ารักþาพยาบาล)	 ต่อรายได้รüม	 ลดลงจาก	 37.5	%	 ในปี	 2562	 
เป็น	36.1	%	ในปี	2563	ÿัดÿ่üนค่าใช้จ่ายบุคลากร	ต่อรายได้รüม	เพิ่มขึ้นจาก	37.6	%	ในป	ี2562	เป็น	38.1	%	
ในปี	2563	ÿัดÿ่üนค่าตอบแทน	ต่อรายได้รüม	เพิ่มขึ้นจาก	4.4	%	ในปี	2562	เป็น	4.9	%	ในป	ี2563	ค่าใช้ÿอย	
ต่อรายได้รüม	 ลดลงจาก	 13.3	%	 ในปี	 2562	 เป็น	 12.2	%	 ในปี	 2563	 ค่าüัÿดุ	 ต่อรายได้รüม	 เพิ่มข้ึนจาก	 
15.6	%	ในปี	2562	เป็น	17.6	%	ในป	ี2563	และค่าÿาธารณูปโภค	ต่อรายได้รüม	เพิ่มขึ้นจาก	1.9	%	ในปี	2562	
เป็น	2.0	%	ในปี	2563	ÿัดÿ่üนของค่าเÿื่อมราคาและค่าตัดจ�าĀน่าย	ต่อรายได้รüม	เพิ่มขึ้นจาก	5.0	%	ในปี	2562	
เป็น	5.5	%	ในปี	2563

	 2.	 การüเิคราะĀ์ตามแนüโน้ม	(Trend	Analysis)	จากอตัราย่อÿ่üนตามแนüโน้ม/จ�าแนก	ตามรายได้และ
ค่าใช้จ่าย	จะเĀน็ได้ü่าในปีงบประมาณ	พ.ý.	2563	กรมÿขุภาพจติมรีายการในงบแÿดงฐานะการเงินทีเ่ป็น	เงนิÿด
และรายการเทียบเท่าเงินÿด	ลดลง	ลูกĀนี้ระยะÿั้น	ลดลง	ÿ�าĀรับ	อาคาร	(ÿุทธิ)	เพิ่มขึ้น	ครุภัณฑ์	(ÿุทธิ)	เพิ่มขึ้น	
และÿินทรัพย์ไม่มีตัüตน	 (ÿุทธิ)	 เพิ่มขึ้น	 ÿ�าĀรับรายการในงบแÿดงผลการด�าเนินงานทางการเงิน	 จะเĀ็นได้ü่า 
ในปีงบประมาณ	พ.ý.	 2563	 กรมÿุขภาพจิตมีรายได้จากงบประมาณเพ่ิมขึ้น	 รายได้	 ค่ารักþาพยาบาลลดลง	 
และมรีายได้จากการอดุĀนนุและบรจิาคเพิม่ขึน้	ค่าใช้จ่ายบคุลากรเพิม่ขึน้	ค่าใช้จ่ายบ�าเĀนจ็บ�านาญเพิม่ขึน้	และ
ค่าใช้จ่ายด�าเนินงานเพิ่มขึ้น	 และมีค่าเÿื่อมราคาและค่าตัดจ�าĀน่ายที่เพิ่มขึ้น	 ÿอดคล้องกับการที่กรมÿุขภาพจิต
มีÿินทรัพย์เพิ่มมากขึ้น	
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	 3.	 การวิเคราะĀ์อัตราÿ่วนทางการเงิน	(Ratio	Analysis)	จากÿภาพคล่องทางการเงิน	(Short	–	term	
Risk	or	Liquidity	Risk)	จะเĀ็นได้ว่า	กรมÿุขภาพจิต	มีÿภาพคล่อง	Current	Ratio	ลดลงจาก	12.27	ในปี	2562	
เป็น	7.00	ในปี	2563	และ	Quick	Ratio	ลดลงจาก	11.43	ในปี	2562	เป็น	6.39	ในปี	2563	ความÿามารถ 
ในการบริĀารÿินทรัพย์	โดยระยะเวลาเฉลี่ยในการเรียกเก็บĀนี้ลดลงจาก	112.85	วัน	ในป	ี2562	เป็น	103.45	
วัน	ในปี	2563	ÿ�าĀรับการบริĀารความเÿี่ยงระยะยาว	อัตราÿ่วนĀนี้ÿินรวมต่อÿินทรัพย์รวม	เพิ่มขึ้นจาก	4.13	
ในปี	2562	เป็น	5.34	ในป	ี2563	ÿรุป	ปีงบประมาณ	2563	กรมÿุขภาพจิตมีรายได้น้อยกว่าค่าใช้จ่าย	ภาพรวม
ฐานะการเงินมั่นคงถึงแม้ว่าอัตราÿ่วนเงินทุนĀมุนเวียนเร็วจะลดลงจากปี	 2562	 แต่ก็ยังมีความÿามารถในการ
ช�าระĀนี้ÿินĀมุนเวียนได้เป็นอย่างดี	 ÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียน	 เพิ่มขึ้นจาก	ปี	 2562	ซึ่งÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียนนี้จะ
ÿามารถก่อใĀ้เกดิรายได้ทีเ่พิม่ขึน้	ระยะเวลาเฉลีย่ในการเรยีกเกบ็Āนี	้ค่ารกัþาพยาบาลลดลงจากปี	2562	ประมาณ	
9	วัน	ÿ�าĀรับการบริĀารความเÿี่ยงระยะยาว	อัตราÿ่วนĀนี้ÿินรวมต่อÿินทรัพย์รวม	ปี	 2563	ÿูงกว่า	ปี	 2562	 
ข้อÿงัเกต	ในปีงบประมาณ	2563	กรมÿขุภาพจติมลีกูĀนี	้ค่ารกัþาพยาบาลคงเĀลอื	ลดลงจากปีงบประมาณ	2562	
ร้อยละ	2.8	 เมื่อเทียบกับรายได้ค่ารักþาพยาบาล	ปีงบประมาณ	2563	ลดลงจากปีงบประมาณ	2562	ร้อยละ	
1.4	 แÿดงถึงการเรียกเก็บĀนี้ค่ารักþาพยาบาล	 ได้เพิ่มขึ้น	 ซึ่งÿอดคล้องกับระยะเวลาเฉล่ียในการเรียกเก็บĀนี้ 
ค่ารักþาพยาบาลที่ลดลง	จากปี	2562	ประมาณ	9	วัน

ข้อเสนอแนะ	:	Āน่วยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	ควรด�าเนินการดังต่อไปนี้
	 		 1.	 บริĀารÿนิทรพัย์ถาวรĀรอืใช้ทรพัยากรของĀน่วยงานอย่างคุม้ค่า	ใĀ้เกดิรายได้และประโยชน์

ÿูงÿุด
	 		 2.	 ใĀ้ถือปฏิบัติตามมาตรการในการบริĀารĀนี้ค่ารักþาพยาบาล	 เพื่อเพิ่มประÿิทธิภาพในการ

ด�าเนินงาน	 โดยมีการเร่งรัดการเรียกเก็บĀนี้ค่ารักþาพยาบาล	 (เฉพาะĀน่วยงาน	 ÿถาบัน/ 
โรงพยาบาล)

	 		 3.	 ควบคุมค่าใช้จ่ายในการด�าเนินงานของĀน่วยงาน



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
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ª�การIิ_'ราะM�การย�Oส�Iนตาม`นI6ิgง�(Common Size Analysis)�กรมสุขภาพจิต

Iิ_'ราะM�ง<`ส6ง2านะการ_งิน
ณ IS;9Wg 3­ $S;DาD; 2563 `Gะ 2562

	 (พันบาท)	 อัตราย่อÿ่วนตามแนวดิ่ง	

	 2563	 2562	 2563	 2562

ÿินทรัพย์	 	 	 	 	
ÿินทรัพย์Āมุนเวียน      
เงินÿดและรายการเทียบเท่าเงินÿด	 808,944.4	 1,066,595.5	 16.2	 21.1	
ลูกĀนี้ระยะÿั้น	 	535,067.2	 684,901.0	 10.7	 13.5	
ลูกĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะÿั้น	 -	 -	 -	 -
เงินใĀ้กู้ยืมระยะÿั้น	 -	 -	 -	 -
เงินลงทุนระยะÿั้น	 	23,266.4	 23,122.5	 0.5	 0.5	
ÿินค้าและวัÿดุคงเĀลือ	 	130,796.1	 129,659.5	 2.6	 2.6
ÿินทรัพย์Āมุนเวียนอื่น	 -	 33.4	 -	 -
รวมÿินทรัพย์Āมุนเวียน	 1,498,074.2	 1,904,311.9	 30.0	 37.6	

ÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียน      
ลูกĀนี้ระยะยาว	 -	 -	 -	 -
ลูกĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะยาว	 	-	 -	 -	 -
เงินใĀ้กู้ยืมระยะยาว	 -	 -	 -	 -
เงินลงทุนระยะยาว	 -	 -	 -	 -	
ที่ดิน	อาคารและอุปกรณ	์(ÿุทธิ)	 3,487,370.7	 3,154,835.3	 69.9	 62.3	
ÿินทรัพย์โครงÿร้างพื้นฐาน	(ÿุทธิ)	 248.9	 262.2	 -	 -
ÿินทรัพย์ไม่มีตัวตน	(ÿุทธิ)	 	5,844.9	 2,079.8	 0.1	 -	
ÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียนอื่น	 	-	 -	 -	 -	
รวมÿินทรัพย์ไม่Āมุนเวียน	 3,493,464.5		 3,157,177.3	 70.0	 62.4	
รวมÿินทรัพย์	 4,991,538.7	 5,061,489.2	 100.0	 100.0	
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วิเคราะห์งบแสดงฐานะการเงิน
ณ วันที่ 30 กันยายน 2563 และ 2562

	 (พันบาท)	 อัตราย่อÿ่วนตามแนวดิ่ง	

	 2563	 2562	 2563	 2562

Āนี้ÿิน      
Āนี้ÿินĀมุนเวียน      
เจ้าĀนี้ระยะÿั้น	 159,591.8	 94,778.2	 3.4	 2.0	
เจ้าĀนี้เงินโอนและรายการอุดĀนุนระยะÿั้น	 22.9	 22.9	 -	 -	
รายได้แผ่นดินรอน�าÿ่งคลัง	 	-	 -	 -	 -	
เงินทดรองราชการรับจากคลังระยะÿั้น	 -	 -	 -	 -	
เงินรับฝากระยะÿั้น	 	54,303.1	 59,722.0	 1.1	 1.2	
เงินกู้ระยะÿั้น	 -	 -	 -	 -	
Āนี้ÿินĀมุนเวียนอื่น	 1.1	 704.2	 -	 -	
รวมĀนี้ÿินĀมุนเวียน	 213,919.0	 155,227.3	 4.5	 3.2	

Āนี้ÿินไม่Āมุนเวียน      
เจ้าĀนี้ระยะยาว	 -	 -	 -	 -	
เงินทดรองราชการรับจากคลังระยะยาว	 	15,430.0	 15,430.0	 0.3	 0.3	
เงินรับฝากระยะยาว	 -	 -	 -	 -	
เงินกู้ระยะยาว	 -	 -	 -	 -	
รวมĀนี้ÿินไม่Āมุนเวียนอื่น	 	37,223.9	 38,196.8	 0.8	 0.8	
รวมĀนี้ÿินไม่Āมุนเวียน	 	52,653.9	 53,626.8	 1.1	 1.1	
รวมĀนี้ÿิน		 	266,572.9	 208,854.1	 5.6	 4.3	
ÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 4,724,965.8	 4,852,635.1	 94.4	 95.7	

ÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 	 	 	 	 	
ทุน	 	2,760,626.8	 2,760,584.3	 58.4	 56.9	
รายได้ÿูง	(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่ายÿะÿม	 	1,964,339.1	 2,092,050.8	 41.6	 43.1	
รวมÿินทรัพย์ÿุทธิ/ÿ่วนทุน	 4,724,965.8	 4,852,635.1	 100.0	 100.0	
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Iิ_'ราะM�ง<`ส6ง>Gการ6�า_นินงาน9างการ_งิน
LlาMรSบปี LVh;LZ6IS;9Wg 3­ $S;DาD; 2563 `Gะ 2562

       
	 (พันบาท)	 อัตราย่อส่วนตามแนวดิ่ง

	 2563	 2562	 2563	 2562

รวมรายได้	 6,922,297.5	 6,939,562.4	 100	 100
รายได้จากการด�าเนินงาน	 	 	 	 	 	
รายได้จากรัฐบาล	 	 	 	 	 	
รายได้จากงบประมาณ	 4,299,424.1	 4,239,590.4	 62.1	 61.1	
รายได้จากเงินกู้และรายได้อื่นจากรัฐบาล	 -	 -	 -	 -	
รายได้จากการขายÿินค้าและบริการ	 2,497,014.2	 2,604,405.1	 36.1	 37.5	
รายได้จากการอุดĀนุนและบริจาค	 	71,442.7		 52,164.5	 1.0	 0.8	
รายได้อื่น	 	54,416.4	 43,402.3	 0.8	 0.6	
รวมรายได้	 6,922,297.5	 6,939,562.4	 100.0	 100.0

ค่าใช้จ่ายจากการด�าเนินงาน	 	 	 	 	 	
ค่าใช้จ่ายบุคลากร	 	2,635,657.6	 2,609,690.0	 38.1	 37.6	
ค่าบ�าเĀน็จบ�านาญ	 	746,996.8	 678,147.7	 10.8	 9.8	
ค่าตอบแทน	 	339,494.5	 306,138.5	 4.9	 4.4	
ค่าใช้ÿอย	 	844,871.1	 923,473.2	 12.2	 13.3	
ค่าวัÿดุ	 1,217,411.1	 1,083,072.8	 17.6	 15.6	
ค่าÿาธารณูปโภค	 	139,109.2	 134,511.9	 2.0	 1.9	
ค่าเÿื่อมราคาและค่าตัดจ�าĀน่าย	 	381,214.8	 346,821.4	 5.5	 5.0	
ค่าใช้จ่ายจากการอุดĀนุนและบริจาค	 	7,963.8	 251.1	 0.10	 -	
ค่าใช้จ่ายอื่น	 	733,500.1	 752,340.1	 10.6	 10.8	
รวมค่าใช้จ่ายจากการด�าเนินงาน	 7,046,219.0	 6,834,446.8	 101.8	 98.5	
รายได้สูง	(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่าย	 -	123,921.5	 105,115.6	 -1.8	 1.5
จากการด�าเนินงาน	 	
รายได้/ค่าใช้จ่ายที่ไม่เกิดจากการด�าเนินงาน	 	-	 -	 -	 -	
รายได้สงู	(ต�า่)	กว่าค่าใช้จ่ายจากกจิกรรมปกต	ิ -	123,921.5	 105,115.6	 -1.8	 1.5	
รายการพิเศษ	 -	 -	 -	 -
รายได้สูง	(ต�่า)	กว่าค่าใช้จ่ายก่อนรายการ	 -	123,921.5	 105,115.6	 -1.8	 1.5
รายได้แผ่นดิน
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- การวิเคราะห์ตามแนวโน้ม/จ�าแนกตามรายได้และค่าใช้จ่าย (Trend Analysis)

 

 



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563110   

ª�การIิ_'ราะM�OSตราส�Iน9างการ_งิน (Ratio Analysis)

	 ÿูตร	 ปี	2563	 ปี	2562
3.1	 การบริĀารÿภาพคล่อง
	 อัตราÿ่วนเงินทุนĀมุนเวียน	Current	Ratio	

  ÿินทรัพย์Āมุนเวียน  1,498,074,175.67 1,904,311,881.23
	 Āนี้ÿินĀมุนเวียน	 213,918,977.38	 155,227,285.11
	 	 =	7.00	 =	12.27

อัตราÿ่วนเงินทุนĀมุนเวียนเร็ว	Quick	Ratio	

 ÿินทรัพย์Āมุนเวียน	–	ÿินค้าและวัÿดุคงเĀลือ 1,498,074,175.67	-	130,796,100.05 1,904,311,881.23	-	129,659,514.68
	 Āนี้ÿินĀมุนเวียน	 213,918,977.38	 155,227,285.11
	 	 =	6.39	 11.43

3.2	 ความÿามารถในการบริĀารÿินทรัพย์
 ลูกĀนี้ถัวเฉลี่ย	

  ลูกĀนี้ต้นปี	+	ลูกĀนี้ปลายป ี 807,297,514.46	+	628,699,544.20 824,374,933.84	+	807,297,514.46
	 2	 2	 2
	 	 =	717,998,529.33	 =	815,836,224.15

อัตราการĀมุนของลูกĀนี	้(ครั้ง)	

 รายได้ค่ารักþาพยาบาล 2,496,128,627.40 2,604,405,100.73
	 ลูกĀนี้ถัวเฉลี่ย	 717,998,529.33	 815,836,224.15
	 	 =	3.48	 =	3.19

ระยะเวลาเฉลี่ยในการเรียกเก็บĀนี	้(วัน)

 360	วัน 360	วัน 360	วัน
	 อัตราการĀมุนของลูกĀนี้	 3.48	 3.19
	 	 =	103.45	วัน	 =	112.85	วัน

3.3	 การบริĀารความเÿี่ยงระยะยาว
 อัตราÿ่วนĀนี้ÿินต่อÿินทรัพย์รวม

 Āนี้ÿินรวม	x	100 266,572,854.22	x	100 208,854,110.98	x	100
	 ÿินทรัพย์รวม	 4,991,538,678.72	 5,061,306,492.49
	 	 =	5.34	 =	4.13



ส่วนที่ 4
โครงการส�าคัญ

ประจ�าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®®2   

ส�Iน9Wg�± a'รง$ารLlา'S�ประ+lาปีงบประมาณ @«J« 256±
`>นการA��นA[จิตbจbนส8านการ5�การระ<า6ขOงaร'ติ6_-YhOcIรSสa'aรนา�¯­®¶�
¥ÀÌÓÆÁª®¶¦�ปี�¯²³°�ª�¯²³±�¥ÀìêßÞñ�±ñå�ÔÞóâ�ìã�ÀÌÓÆÁª®¶�ÍéÞë�·�À±¦
®«� a'รงการA��นA[จิตbจMGSงภาIะIิกFต�bนส8านการ5�การระ<าะขOงaร'ติ6_-YhOcIรSสa'aรนา�� �
� ¯­®¶�¥ÀÌÓÆÁª®¶¦
	 ĀลักการและเĀตุผล
		 ในช่วงการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 นั้น	 กรมÿุขภาพจิตได้ตระĀนักถึง 
ผลกระทบด้านÿุขภาพจิตที่จะเกิดขึ้นจากการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	ที่ต่อเนื่องยาวนาน	และมี
แนวโน้มÿ่งผลใĀ้ประชาชนทุกกลุ ่มเกิดความเครียด	 วิตกกังวล	 และเกิดปัญĀาทางÿุขภาพจิตเพิ่มขึ้น	 
กรมÿุขภาพจิตได้จัดท�า	“แผนยุทธศาÿตร์ฟื้นฟูจิตใจในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	2019	
(COVID-19)	ปี	2563	-	2564	(The	Combat	4th	Wave	of	COVID-19	Strategic	Plan	:	C4	Plan)”	ÿ�าĀรับ
การด�าเนินงานด้านÿุขภาพจิตในĀน่วยงานทุกระดับ	 และได้มอบĀมายใĀ้ทีมปฏิบัติงานช่วยเĀลือเยียวยาจิตใจ 
ผู้ประÿบภาวะวิกฤต	(mental	health	crisis	and	treatment	team	:	MCATT)	ซึ่งได้รับความร่วมมือจากทีม	
MCATT	 ทุกระดับ	 โดยมีการเฝ้าระวังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตใน	 4	 ประเด็นĀลัก	 (St B	 Su	 D	 :	 Stress,	
Burnout,	Suicide,	Depression)	ในกลุ่มเÿี่ยงต่อปัญĀาÿุขภาพจิต	โดยมีการคัดกรองÿุขภาพจิตเชิงรุก	(Active	
Screening)	เพือ่ลดการตตีราในÿงัคม	(De-Stigmatization)	กรมÿขุภาพจติ	โดยกองบรĀิารระบบบรกิารÿขุภาพจิต 
ร่วมกับกองÿ่งเÿริมและพัฒนาÿุขภาพจิต	และĀน่วยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	จึงได้ด�าเนินโครงการการฟื้นฟู
จิตใจĀลังภาวะวิกฤต	 ในÿถานการณ์การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัÿโคโรนา	 2019	 (COVID-19)	 เพ่ือจัดระบบ
บริการการดแูลช่วยเĀลอื	เยยีวยาและฟ้ืนฟดู้านÿังคมจิตใจ	กลุม่เÿีย่งทีไ่ด้รบัผลกระทบจากÿถานการณ์	COVID-19	
ใĀ้ได้รับบริการการดูแลช่วยเĀลือ	เยียวยาและฟื้นฟูด้านÿังคมจิตใจ	และติดตามอย่างต่อเนื่องจนĀมดความเÿี่ยง
ต่อปัญĀาÿุขภาพจิตและÿามารถกลับไปด�าเนินชีวิตได้ตามปกติต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพ่ิมศักยภาพทางจิตใจใĀ้ประชาชนมีภูมิคุ ้มกันทางใจ	 พร้อมรับมือกับÿถานการณ์วิกฤตต่างๆ	 
ที่อาจเกิดขึ้นในอนาคต	และลดผลกระทบด้านÿุขภาพจิตของประชาชนและชุมชน	
	 2.		พัฒนาระบบเฝ้าระวังและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตในกลุ่มเÿี่ยงที่ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์	
COVID-19	ใĀ้เข้าถงึบรกิาร	ได้รบัการดแูลช่วยเĀลอื	เยยีวยาและฟ้ืนฟดู้านÿงัคมจติใจจนĀมดความเÿีย่งต่อปัญĀา
ÿุขภาพจิต	ÿามารถกลับไปด�าเนินชีวิตได้ตามปกติ
	 3.	 พัฒนาศักยภาพผู้ปฏิบัติงานด้านÿุขภาพจิตและทีม	 MCATT	 ในการปฏิบัติงานในÿถานการณ์	
COVID-19	และเครือข่ายในชุมชนในการเÿริมÿร้างความรู้	ความเข้าใจในการช่วยเĀลือและดูแลจิตใจประชาชน
ในÿถานการณ	์COVID-19
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 กลุม่เÿีย่งทีไ่ด้รบัผลกระทบจากÿถานการณ์	COVID-19	ได้รบับรกิารการดแูลช่วยเĀลือ	เยยีวยาและฟ้ืนฟู
ด้านÿังคมจิตใจ	และติดตามอย่างต่อเนื่องจนĀมดความเÿี่ยงต่อปัญĀาÿุขภาพจิตและÿามารถกลับไปด�าเนินชีวิต
ได้ตามปกติ
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ยุทธศาสตร์ที่ 1  ส่งเสริมสุขภาพจิต ป้องกันและควบคุมปัจจัยที่ก่อให้เกิดปัญหา 
สุขภาพจิตตลอดช่วงชีวิต

2. โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหายาเสพติด (TO BE NUMBER ONE)
	 ĀลักการและเĀตุผล
		 โครงการรณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญĀายาเÿพติด	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 ในทูลกระĀม่อมĀญิง 
อบุลรตันราชกัญญา	ÿริüิฒันาพรรณüด	ีเป็นโครงการทีด่�าเนนิงานด้านการป้องกนัปัญĀายาเÿพติดในกลุม่เยาüชน 
üัยรุ่น	 ในรูปแบบใĀม่ท่ีเข้าถึงจิตüิทยาüัยรุ่น	 ภายใต้ยุทธýาÿตร์แĀ่งชาติที่	 1	 คือ	 การปลุกพลังแผ่นดินและ 
การป้องกันปัญĀายาเÿพติด	
	 โครงการ	TO	BE	NUMBER	ONE	มีการพัฒนาคüามÿามารถที่เĀ็นเด่นชัดในเรื่องคüามกล้าพูด	กล้าคิด
กล้าแÿดงออก	มจีติอาÿา	มภีาüะผูน้�า	มกีารปรับเปลีย่นพฤติกรรมในทางทีด่	ีจดุแขง็ของโครงการ	TO	BE	NUMBER	
ONE	คอื	การบรูณาการคüามร่üมมอืระĀü่างĀน่üยงานทีเ่กีย่üข้อง	การÿนบัÿนนุจากภาคÿ่üนต่าง	ๆ 	ทีเ่ข้าใจและ
มองเĀ็นประโยชน์ที่จะเกิดกับเยาüชน	 การมียุทธýาÿตร์และüิธีการด�าเนินโครงการท่ียึดเยาüชนเป็นýูนย์กลาง	
บนพื้นฐานการเข้าถึงÿาเĀตุของปัญĀา	 เข้าใจธรรมชาติ	 พฤติกรรม	 และคüามต้องการของเยาüชนüัยรุ่นอย่าง
แท้จริง	ซึ่งจากผลการด�าเนินงานที่ผ่านมา	ท�าใĀ้โครงการ	TO	BE	NUMBER	ONE	เป็นโครงการรณรงค์ที่ประÿบ
คüามÿ�าเรจ็และÿร้างคณุภาพใĀ้แก่เยาüชนตลอดมา	แต่การรณรงค์ป้องกนัและแก้ไขปัญĀายาเÿพตดิ	ตามแนüทาง
ของโครงการ	TO	BE	NUMBER	ONE	ยังคงต้องด�าเนินการต่อไปอย่างต่อเนื่อง	เพื่อใĀ้ทันกับÿถานการณ์ปัญĀา
ยาเÿพติดและÿร้างกระแÿใĀ้กับเยาüชนกลุ่มเป้าĀมายที่เติบโตมาจากกลุ่มเด็กเข้าÿู่กลุ่มüัยรุ่น
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพื่อÿร้างกระแÿ	“การเป็นĀนึ่งโดยไม่พึ่งยาเÿพติด”ในกลุ่มüัยรุ่นและเยาüชนอย่างต่อเนื่อง	
	 2.		เพือ่ขยายบรกิารและกจิกรรมเÿรมิÿร้างภมูคิุม้กนัทางจติใĀ้ครอบคลมุ	กลุม่เป้าĀมายüยัรุน่และเยาüชน
	 3.	 เพ่ือจดับรกิารบ�าบดัรกัþาและฟ้ืนฟจูติใจเยาüชนÿมาชกิ“ใครตดิยายกมอืขึน้”	ตามแนüทางโครงการ 
TO	BE	NUMBER	ONE
	 4.		เพ่ือÿร้างการมÿ่ีüนร่üมของเยาüชน	üยัรุน่	ในการด�าเนนิกิจกรรมÿร้างÿรรค์ทีเ่ป็นประโยชน์ต่อตนเอง	
ชุมชน	ÿังคม	และประเทýชาติ
	 5.		เพื่อÿนับÿนุนและเพิ่มโอกาÿ	ใĀ้ผู้เÿพ	ผู้ติดยาเÿพติด	ในการกลับตัüเป็นคนดีของÿังคม
	 6.		เพื่อพัฒนาการด�าเนินงานด้านการป้องกันปัญĀายาเÿพติดในกลุ่มเยาüชนüัยรุ่น	 ÿ�าĀรับเครือข่าย
Āน่üยงาน	/องค์กรภาครัฐ/เอกชนและÿมาชิก	TO	BE	NUMBER	ONE	ทั่üประเทý	อย่างต่อเนื่องและยั่งยืน
	 7.		เพื่อÿร้างขüัญก�าลังใจแก่บุคลากรที่เกี่ยüข้องในการด�าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญĀายาเÿพติด
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.		กลุ่มüัยรุ่นและเยาüชนมีค่านิยม	“การเป็นĀนึ่งโดยไม่พึ่งยาเÿพติด”
	 2.		มีบริการและกิจกรรมเÿริมÿร้างภูมิคุ้มกันทางจิต	ใĀ้ครอบคลุม	กลุ่มเป้าĀมายüัยรุ่นและเยาüชน
	 3.		มีบริการบ�าบัดรักþาและฟื้นฟูจิตใจเยาüชนÿมาชิก	 “ใครติดยายกมือขึ้น”	 ตามแนüทางโครงการ	 
TO	BE	NUMBER	ONE
	 4.		กลุ่มüัยรุ่นและเยาüชนมีÿ่üนร่üมในการด�าเนินกิจกรรมÿร้างÿรรค์ที่เป็นประโยชน์ต่อตนเอง	 ชุมชน	
ÿังคม	และ	ประเทýชาติ
	 5.		ผู้เÿพ	ผู้ติดยาเÿพติดได้รับการÿนับÿนุน	และเพิ่มโอกาÿ	ใĀ้	ในการกลับตัüเป็นคนดีของÿังคม
	 6.	 เครือข่ายĀน่üยงาน/องค์กรภาครัฐ	 และเอกชน	 และเครือข่ายÿมาชิก	 TO	 BE	 NUMBER	 ONE	 
ทัü่ประเทýได้รับการพฒันาในการด�าเนนิงานด้านการป้องกนัปัญĀายาเÿพตดิในกลุม่üยัรุน่และเยาüชนอย่างต่อเนือ่ง
	 7.	 บุคลากรที่เกี่ยüข้องในการด�าเนินงานป้องกันและแก้ไขปัญĀาÿารเÿพติดมีขüัญและก�าลังใจ
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°«� a'รงการ_สริมสร�างพS4นาการ_6fกG�า-�า
 ĀลักการและเĀตุผล
	 เด็กเป็นทรัพยากรที่มีคุณค่ายิ่งต่อการพัฒนาประเทýในอนาคต	การท่ีเด็กจะเจริญเติบโตเป็นผู้ใĀญ่ที่มี
คุณภาพนั้น	 เด็กจะต้องมีพัฒนาการที่ÿมบูรณ์พร้อมทั้งด้านร่างกาย	 จิตใจ	 อารมณ์	 ÿังคม	 และ	 ÿติปัญญา	 
จึงมีคüามจ�าเป็นที่เด็กจะต้องได้รับการพัฒนาตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาและต่อเนื่องไปจนถึงüัยรุ่นโดยเฉพาะ
พฒันาการด้านÿตปัิญญาและคüามฉลาดทางอารมณ์	ซึง่มคีüามจ�าเป็นต่อการด�ารงชüีติทัง้ในปัจจบุนัและอนาคต	
กรมÿุขภาพจิตได้ตระĀนักถึงปัญĀาพัฒนาการของเด็กไทยที่เกิดขึ้นจึงได้ร่üมมือกับกรมอนามัย	นักüิชาการด้าน
พัฒนาการจากÿถาบันการýึกþา	 และĀน่üยงานภาครัฐที่ท�างานด้านเด็ก	 เพื่อüางแผนบูรณาการงานร่üมกันใน
การพัฒนาและแก้ไขปัญĀามาตั้งแต่ปีงบประมาณ	 2557	 และในปี	 2558	 กระทรüงÿาธารณÿุขได้ยกระดับเป็น
นโยบายที่ÿ�าคัญของกระทรüง	 ใĀ้ทุกĀน่üยงานที่เกี่ยüข้องด�าเนินงานภายใต้โครงการÿ่งเÿริมพัฒนาการเด็ก
เฉลิมพระเกียรติÿมเด็จพระเทพรัตน์ราชÿุดาฯ	 ÿยามบรมราชกุมารี	 เนื่องในโอกาÿฉลองพระชนมายุ	 5	 รอบ	 
2	เมþายน	2558	ซึ่งได้มีการด�าเนินงานต่อเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน	
	 ปีงบประมาณ	2564	กรมÿขุภาพจติ	ยงัต้องเน้นคณุภาพการจดัระบบดูแลเดก็พฒันาการล่าช้า	เพือ่ตดิตาม
ดแูลเดก็ทีม่พีฒันาการล่าช้าอย่างต่อเนือ่ง		เพิม่คณุภาพการเลีย้งด	ูการÿ่งเÿริม/กระตุน้พฒันาการเดก็ทีมี่พฒันาการ
ล่าช้า/เด็กกลุ่มเÿี่ยงต่อปัญĀาพัฒนาการท้ังกลุ่มที่เÿี่ยงด้านกายภาพและจิตใจและÿังคมแก่พ่อแม่	 ผู้ดูแล	 มีการ
ก�ากับ	 ติดตาม	ประเมินผลการด�าเนินงานบริการกระตุ้นพัฒนาการใĀ้ได้ตามมาตรฐานĀรือแนüทางที่ก�าĀนดไü้
การเพิ่มคุณภาพผู้ปฏิบัติงานใĀ้มีทักþะในการใช้เครื่องมือในการคัดกรอง	 ประเมินเพื่อÿ่งเÿริม/ช่üยเĀลือเด็ก	
ตลอดจนการใĀ้และค�าแนะน�าพ่อแม่/ผู้ดูแล	 เพื่อใĀ้เด็กพัฒนาการล่าช้า/เด็กกลุ่มเÿี่ยงฯ	 มีพัฒนาการตามüัย	 
ซึ่งจะท�าใĀ้เด็กกลุ่มนี้มีปัญĀาด้านการเรียนรู้ลดลงเมื่อเข้าÿู่üัยเรียน	 ตลอดจนÿ่งผลต่อการมีระดับÿติปัญญา 
ที่ไม่ต�่ากü่าค่ากลางมาตรฐานÿากล	 และมีคüามฉลาดทางอารมณ์อยู่ในเกณฑ์ปกติ	 จะได้เป็นก�าลังÿ�าคัญในการ
พัฒนาชาติไทยใĀ้มีคüามทัดเทียมกับอารยประเทýต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพื่อใĀ้เด็กปฐมüัยกลุ่มเÿี่ยงได้รับการติดตามกระตุ้นพัฒนาการและดูแลต่อเนื่อง
	 2.		เพื่อใĀ้เด็กพัฒนาการล่าช้าได้รับการกระตุ้นพัฒนาการจนมีพัฒนาการÿมüัย
	 3.		เพื่อใĀ้	รพช.	มีระบบดูแลช่üยเĀลือเด็กพัฒนาการล่าช้าที่มีคุณภาพตามแนüทางที่ก�าĀนด
	 4.		เพื่อใĀ้เด็กปฐมüัยได้รับการเÿริมÿร้างคüามฉลาดทางอารมณ	์“คิดเป็น	คิดด	ีคิดใĀ้”
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.		มีĀน่üยบริการÿาธารณÿุขที่มีระบบดูแลพัฒนาการเด็กล่าช้าเพื่อติดตามพัฒนาการเด็กกลุ่มเÿ่ียง/ 
เด็กพัฒนาการล่าช้าอย่างต่อเนื่องเพิ่มขึ้น
	 2.		เด็กปฐมüัยกลุ่มเÿี่ยง/พัฒนาการล่าช้าได้รับการดูแลจากÿถานบริการและครอบครัüอย่างถูกต้อง	
เĀมาะÿม	และต่อเนื่องเพิ่มขึ้น
	 3.		ýนูย์พฒันาเดก็เลก็/โรงเรยีนอนบุาล/ÿถานรบัเลีย้งเดก็มกีารเÿริมÿร้างคüามฉลาดทางอารมณ์	พฒันา
เด็กไทย	คิดเป็น	คิดดี	คิดใĀ้
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4. โครงการสร้างเสริมสุขภาพจิตเด็กไทยวัยเรียน
ĀลักการและเĀตุผล
	 จากข้อมลูทýิทางแผนพฒันาเýรþฐกจิและÿงัคมแĀ่งชาตฉิบบัที	่12	(พ.ý.	2560-2564)	ได้ใĀ้คüามÿ�าคญั
กับการพัฒนาýักยภาพคนในทุกช่üงüัยใĀ้ÿนับÿนุนการเจริญเติบโตของประเทý	 เน้นใĀ้มีการÿ่งเÿริมใĀ้เด็ก 
มีคüามรู้ÿอดรับกับทักþะในýตüรรþที	่ 21	ทั้งทักþะการเรียนรู้ในเชิงคิดüิเคราะĀ	์ ÿังเคราะĀ	์ ในเชิงÿร้างÿรรค	์
และต่อยอดไปÿูก่ารÿร้างนüตักรรมคüามรู	้ซึง่ทกัþะเĀล่านีม้คีüามÿ�าคญัÿ�าĀรบัการด�าเนนิชüิีตของเดก็	จะท�าใĀ้	
เด็กคิดเป็น	ท�าเป็น	แก้ปัญĀาเป็น	ใช้ชีüิตได้อย่างÿร้างÿรรค	์อีกทั้งยังเป็นการติดอาüุธใĀ้กับเด็กเพื่อป้องกันการ
เข้าไปพัüพันกับปัญĀาÿังคมต่างๆ	ไม่ü่าจะเป็น	ยาเÿพติด	การพนัน	และอาชญากรรมต่างๆ	
	 ผลการÿ�ารüจÿถานการณ์ระดับÿตปัิญญา	และคüามฉลาดทางอารมณ์เดก็นกัเรยีนชัน้ประถมýกึþาปีที	่1	
ในปี	2559	โดยกรมÿขุภาพจติ	พบระดับÿตปัิญญาเฉลีย่เท่ากับ	98.23	ซึง่ต�า่กü่าค่ากลางมาตรฐานÿากล	(IQ=100)	
และเมื่อพิจารณาในภาพรüมของประเทý	พบü่า	ยังมีเด็กประถมýึกþาปีที่	1	ที่มี	IQ	ต�่ากü่าเกณฑ์ปกติ	(IQ	<	90)	
อยู่ถึง	ร้อยละ	31.81	(ไม่คüรเกิน	ร้อยละ	25)	และยังมีนักเรียนชั้นประถมýึกþาปีที่	1	ที่มีระดับÿติปัญญาอยู่ใน
เกณฑ์บกพร่อง	(IQ	<	70)	อยู่ถึงร้อยละ	5.8	ซึ่งÿูงกü่ามาตรฐานÿากลคือไม่คüรเกินร้อยละ	2	ในÿ่üนของผลการ
ÿ�ารüจระดับคüามฉลาดทางอารมณ์	พบü่า	 เด็กนักเรียนไทยอายุ	6-11	ปี	มีคüามฉลาดทางอารมณ์อยู่ในเกณฑ์
ปกติขึ้นไป	ร้อยละ	77	
	 ตั้งแต่ปีงบประมาณ	 2560	 เป็นต้นมา	 กรมÿุขภาพจิตด�าเนินการÿร้างคüามเข้มแข็งใĀ้กับระบบดูแล 
ช่üยเĀลือนักเรียนที่มีปัญĀาพฤติกรรม	 อารมณ์	 การเรียนรู้	 ใĀ้เกิดคüามต่อเนื่อง	 มีการเชื่อมต่อกันอย่างเป็น 
รูปธรรมระĀü่างระบบการดูแลช่üยเĀลือนักเรียนที่มีปัญĀาปัญĀาพฤติกรรม	อารมณ์	และการเรียนรู้	ในโรงเรียน	
และระบบบริการÿาธารณÿุข	ปี	2562	มีโรงเรียนประถมýึกþาÿังกัด	ÿพฐ.ที่มีระบบดูแลช่üยเĀลือพฤติกรรม	 -	
อารมณ์ในเด็กüัยเรียน	 9,879	 แĀ่งจาก	 26,006	 แĀ่ง	 (ร้อยละ	 37.99)	 มีรพช.	 รพท.	 และรพý.ที่มีระบบดูแล 
ช่üยเĀลือพฤติกรรม	-	อารมณ์ในเด็กüัยเรียนร่üมกับโรงเรียนÿ่งเÿริมÿุขภาพ	828	แĀ่งจาก	895	แĀ่ง	 (ร้อยละ	
92.15)	 โดยร้อยละ	 75.56	 ของนักเรียนที่มีปัญĀาพฤติกรรม	 -	 อารมณ์ได้รับการดูแลช่üยเĀลือตามแนüทางที่
ก�าĀนด	และร้อยละ	85.52	นกัเรยีนทีม่ปัีญĀาพฤตกิรรม-อารมณ์ได้รบัการดแูลช่üยเĀลอืจนดขีึน้	ในปีงบประมาณ	
2564	 ยังมีการด�าเนินงานอย่างต่อเนื่อง	 โดยมุ่งเน้นการช่üยเĀลือเด็กกลุ่มเÿี่ยงที่ครูค้นพบอย่างต่อเนื่อง	 
เพื่อÿ่งเÿริมคุณภาพและýักยภาพของเด็กไทยอันเป็นทรัพยากรที่มีคุณค่าของประเทýชาติ	 ใĀ้มีคüามฉลาด 
ทั้งÿติปัญญาและอารมณ์อยู่ในเกณฑ์มาตรฐานÿากล	มีýักยภาพÿามารถแข่งขันกับนานาประเทýได	้
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อใĀ้เด็กüัยเรียนกลุ่มเÿี่ยงต่อระดับÿติปัญญาต�่ากü่ามาตรฐาน	 ปัญĀาการเรียนรู้	 ออทิÿติก	 และ
ปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ	์ได้รับการดูแลช่üยเĀลือ
	 2.	 เพือ่พฒันานüตักรรมเพือ่เพิม่ไอคüิ	/	พฒันาทกัþะด้านอารมณ์และÿงัคม	(EQ)	พฒันาเดก็ไทยคดิเป็น	
คิดดี	คิดใĀ้
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 เด็กนักเรียนกลุ่มเÿี่ยง/	มีปัญĀา	ได้รับการดูแลช่üยเĀลือครอบคลุมทุกด้าน
	 2.	 มีระบบการดูแลÿุขภาพจิตเด็กüัยเรียน	เชื่อมต่อกันระĀü่างÿาธารณÿุขกับโรงเรียน



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®®6   
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 แผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคมแĀ่งชาติ	 ฉบับที่	 12	 (พ.ý.2560-2564)	 มุ่งเน้นด้านการพัฒนาและ 
เÿริมÿร้างýักยภาพในทุกช่üงüัย	โดยในüัยรุ่นใĀ้คüามÿ�าคัญกับการปลูกฝังใĀ้เป็นคนด	ีมีüินัย	มีทักþะการเรียนรู้
ที่ÿอดรับกับการด�ารงชีüิตในýตüรรþที	่21	และมีทักþะการเตรียมคüามพร้อมที่จะเข้าÿู่üัยท�างาน	ซึ่งÿอดคล้อง
กับแผนแม่บทภายใต้ยุทธýาÿตร์ชาติ	(พ.ý.2561-2580)	มุ่งพัฒนาคนในทุกมิต	ิและในทุกช่üงüัยใĀ้เป็นคนด	ีเก่ง	
มีคุณภาพ	 มีÿุขภาüะที่ดี	 มีคุณธรรม	 มีระเบียบüินัย	 มีคüามรอบรู้	 และพร้อมÿ�าĀรับüิถีชีüิตในýตüรรþที่	 21	
กระทรüงÿาธารณÿุข	 ได้ก�าĀนดแผนยุทธýาÿตร์ด้านÿาธารณÿุข	 (พ.ý.2560-2564)	มีเป้าประÿงค	์ เพื่อพัฒนา
ÿุขภาพüัยรุ่นไทย	ใĀ้üัยรุ่นมีทักþะการใช้ชีüิตที่ด	ีลดคüามเÿี่ยงในด้านพฤติกรรม	และÿุขภาพ	ผลักดันใĀ้üัยรุ่น
ไทยได้รับการดูแลและเข้าถึงบริการด้านÿุขภาพ	 มีระบบÿนับÿนุนÿุขภาพท่ีÿามารถตอบÿนองÿถานการณ์ได้ 
ทันท่üงที	และมีเครือข่ายฯ	ที่มีขีดคüามÿามารถในการดูแลÿุขภาพüัยรุ่น	จากข้อมูลกระทรüงÿาธารณÿุข	พบü่า	 
ร้อยละ	51ของüัยรุ่นไทยเคยดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล	์อายุเฉลี่ยของการดื่มครั้งแรกคือ	13	ปี	üัยรุ่นที่เคยÿูบบุĀรี่
รüมแล้üมากกü่า	 100	 มüน	 มีประมาณร้อยละ	 30	 ด้านการบาดเจ็บรุนแรงที่ท�าใĀ้เกิดการเÿียชีüิตÿูงที่ÿุดใน 
üัยรุ่น	 คือ	 อุบัติเĀตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์	 นอกจากนี้อัตราการฆ่าตัüตายของüัยรุ่นที่มีจ�านüนมากขึ้น 
จากการรüบรüมข้อมูลจากกรมÿุขภาพจิต	และใบมรณบัตรจากกระทรüงมĀาดไทย	ในช่üง	3	ปีที่ผ่านมา	พบü่า	
üัยรุ่นไทยช่üงอายุ	10-19	ปี	มีอัตราคüามพยายามฆ่าตัüตายประมาณ	1,500	-	2,000	คน	โดยขณะที่อัตราการ
ฆ่าตัüตายÿ�าเร็จอยู่ที่ประมาณ	 140-160	 คน	 ซึ่งÿาเĀตุÿ�าคัญÿ่üนใĀญ่มาจากเรื่องÿัมพันธภาพ	 คüามน้อยใจ	 
การถูกต่อü่า	รองลงมาคือเรื่องโรคทางจิตเüช	และยาเÿพติดตามล�าดับ
	 กรมÿุขภาพจิต	 ได้ก�าĀนดนโยบายในการพัฒนาÿุขภาพจิตตามกลุ่มโดยในกลุ่มüัยรุ ่นเน้นการดูแล 
ช่üยเĀลือüัยรุ่นที่มีปัญĀาพฤติกรรมและอารมณ์ทั้งในและนอกระบบการýึกþา	เฝ้าระüัง	ป้องกัน	ดูแลช่üยเĀลือ	
และเยียüยาüัยรุ่น	 ที่มีพฤติกรรมเÿี่ยงต่าง	 ๆ	 พัฒนามาตรฐานการดูแลÿุขภาพจิตüัยรุ่นกลุ่มเÿี่ยงทั้งในทุกระดับ
โรงเรยีนและในชมุชน	ÿร้างคüามต่อเนือ่งในการพฒันานกัจดัทมีüยัรุน่	(Teen	Manager)	รüมทัง้ÿ่งเÿรมิใĀ้üยัรุน่
ÿามารถÿร้างทักþะชีüิตเพื่อเป็นภูมิคุ้มกันในการด�าเนินชีüิตได้อย่างเข้มแข็ง	
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพื่อเÿริมÿร้างทักþะชีüิตป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตและพฤติกรรมเÿี่ยงของüัยรุ่น	
		 2.		เพื่อลดปัญĀาพฤติกรรม-อารมณ์ในüัยรุ่นกลุ่มเÿี่ยง	
		 3.		เพื่อเพิ่มอัตราการเข้าถึงบริการจิตเüชüัยรุ่น
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 	เด็กüัยรุ่นกลุ่มเÿี่ยงได้รับการดูแลและเข้าถึงบริการÿุขภาพ
		 2.		บคุลากรในÿถานýกึþา	และÿถานบรกิารÿาธารณÿขุ	มคีüามÿามารถในการดแูลÿขุภาพüยัรุน่ในเขต
ÿุขภาพ
		 3.		มีระบบการดูแลเฝ้าระüังปัญĀาพฤติกรรมüัยรุ่นในระดับจังĀüัด
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6. โครงการเสริมสร้างสุขภาวะและสุขภาพจิตที่ดีแก่ประชาชนวัยท�างาน
 ĀลักการและเĀตุผล
		 จากรายงานการÿ�ารวจภาวะประชากร	 ในเดือนมิถุนายน	 2562	 ประชากรวัยท�างานอายุระĀว่าง	 
15-59	ปี	ประชากรวัยแรงงานมีจ�านวน	56.57	ล้านคน	เป็นผู้ที่อยู่ในวัยก�าลังแรงงาน	38.82	ล้านคน	และเป็น 
ผู้อยู่นอกก�าลังแรงงาน	17.75	ล้านคน	(ÿ�านักงานÿถิติแĀ่งชาติ,2562)	ด้านÿุขภาพ	ในวัยแรงงานมักเจ็บป่วยด้วย
โรคเร้ือรัง	 มีพฤติกรรมทางÿุขภาพที่ไม่เĀมาะÿมทั้งพฤติกรรมทางÿุขภาพกายและÿุขภาพจิต	 ซึ่งพฤติกรรม 
ÿุขภาพกาย	ได้แก	่การรับประทานอาĀารที่ไม่เĀมาะÿม	ไม่ออกก�าลังกาย	พักผ่อนไม่เพียงพอ	การÿูบบุĀรี่และ
การดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอล์	ในÿ่วนพฤตกิรรมÿขุภาพจติ	เช่น	ภาวะเครยีดและวิตกกงัวล	และจากรายงานจ�านวน
การฆ่าตัวตายของประเทศไทย	พบกลุ่มวัยท�างาน	อายุ	20-59	ปี	พบจ�านวนการฆ่าตัวตายÿูงที่ÿุดถึง	3,091	ราย	
(กรมÿุขภาพจิต,	2561)	การด�าเนินการขับเคลื่อนงานÿุขภาพจิตคนวัยท�างานผ่านโครงการโปรแกรมÿร้างÿุขวัย
ท�างานในชุมชนและโปรแกรมÿร้างÿุขวัยท�างานในÿถานประกอบการ	ครอบคลุมทุกเขตÿุขภาพ	โดยปี	2562	มี
พื้นที่ด�าเนินการ	ทั้งÿิ้น	294	อ�าเภอ/เขต	การบูรณาการ	ระดับกระทรวงภายใต้โครงการ	“ÿถานประกอบการ/
วิÿาĀกิจชุมชนปลอดโรคปลอดภัย	กายใจเป็นÿุข”	โดยÿถานประกอบการทุกแĀ่งที่ผ่านเกณฑ์การประเมินระดับ
ประเทศมีการจัดบริการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตใĀ้กับคนวัยท�างานตามเกณฑ์ที่ก�าĀนด	
คิดเป็นร้อยละ	 100	 ครอบคลุมจ�านวนคนวัยท�างาน	 594,930	 คน	 เมื่อเทียบผลก่อนและĀลังการด�าเนินการ 
โครงการฯ	พบว่า	พนักงานมีความÿุขเพิ่มขึ้น	พนักงานมีความเครียดลดลง	ความขัดแย้งในองค์กรลดลง	และเกิด
การดูแลÿุขภาพจิตใĀ้กับพนักงานในÿถานประกอบการอย่างเป็นรูปธรรม	 ท�าใĀ้พนักงานมีขวัญก�าลังใจในการ
ท�างานÿามารถเพิ่มผลผลิต	 คุณภาพ	ประÿิทธิภาพในการท�างานของพนักงานใĀ้แก่ÿถานประกอบการและเพิ่ม
ความÿามารถในการแข่งขันในตลาดได้มากยิ่งขึ้น	
	 ในปีงบประมาณ	2564	จึงมีความจ�าเป็นต้องด�าเนินการขับเคลื่อนงานÿุขภาพจิตวัยท�างานอย่างต่อเนื่อง	
เพื่อใĀ้คนวัยท�างานมีศักยภาพในการดูแลตนเองและครอบครัวได้ทั้งในด้านร่างกาย	 คือมีความรอบรู้	 ตระĀนัก
และเĀ็นความÿ�าคัญในการดูแลÿุขภาพและเลือกบริการด้านÿุขภาพที่เĀมาะÿมใĀ้กับตนเองและครอบครัวได	้
ด้านอารมณ์	 ÿามารถแÿดงออก	 จัดการกับอารมณ์	 ของตนเองได้อย่างเĀมาะÿมเพื่อลดความขัดแย้ง	 ลดความ
รุนแรงทั้งกับคนในครอบครัวและคนในÿังคมได้	 ด้านÿังคม	 มีความเอ้ือเฟื้อแบ่งปัน	 ท�าประโยชน์ใĀ้กับผู้อื่น	 
มจีติอาÿา	ท�าใĀ้รูÿ้กึมคีณุค่าของตนเองได้	และด้านจติใจ	ÿามารถคดิบวก	ÿร้างความÿขุใĀ้กบัตนเองได้จากภายใน
เพื่อใĀ้มีประชาชนวัยท�างานÿุขภาวะที่ดีพร้อมที่จะเป็นก�าลังÿ�าคัญในการพัฒนาประเทศ	 และเป็นไปตามมติ
ÿมชัชาครอบครวัระดบัชาต	ิประจ�าปี	2562	ในประเดน็ÿือ่ÿารในครอบครวัเชือ่มÿมัพนัธ์ทกุช่วงวยั	ภายใต้แนวคดิ	
“พื้นที่เรียนรู้เพื่อครอบครัวทุกช่วงวัย	:	ÿื่อÿารÿร้างÿรรค์	ÿร้างÿัมพันธ์ครอบครัวไทย”
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพือ่พฒันาและÿนบัÿนนุใĀ้เกดิการจดับรกิารÿ่งเÿรมิÿขุภาพจติและป้องกนัปัญĀาÿขุภาพจติวยัท�างาน
	 2.		เพื่อพัฒนาเทคโนโลยีด้านการÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตวัยท�างานที่เก่ียวข้อง
กับการเÿริมÿร้างÿุขภาวะที่ดีแก่ประชาชนวัยท�างาน
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 ประชาชนกลุ่มวัยท�างานในชุมชน	 ÿถานประกอบการ	 ÿามารถดูแลÿุขภาพจิตของตนเอง	 ÿมาชิกใน
ครอบครัว	ช่วยเĀลือผู้อื่น	และอยู่ในÿังคมได้อย่างปกติÿุข



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563118   

´«� a'รงการสร�างสุขภาIะ9างbจ_พYgO_ป�น>[�ส[งISย9WgมW'ุ5'�า`Gะ'Iามสุข
 ĀลักการและเĀตุผล
	 ประเทýไทยซึ่งมีจ�านüนผู้ÿูงอายุเพิ่มขึ้นอย่างรüดเร็ü	ปัจจุบันมีประชากรผู้ÿูงอายุที่มีอาย	ุ60	ปี	จ�านüน	
11.3	 ล้านคน	 คิดเป็นร้อยละ	 17.1	 ของประชากรทั้งĀมด	 และคาดü่าภายในปี	 พ.ý.2578	 จะมีถึงร้อยละ	 30	 
ของประชากรทั้งĀมด	 โดยพบü่าเพิ่มด้üยอัตราเฉลี่ยร้อยละ	4	ต่อป	ีขณะที่ผู้ที่มีอายุ	 80	ปีขึ้นไปเพิ่มด้üยอัตรา 
ÿูงกü่าร้อยละ	6	ต่อป	ีดังนั้นในอีก	20	ปีข้างĀน้าคาดü่าĀนึ่งในÿามของคนไทยจะเป็นผู้ÿูงอาย	ุโดยจะมีผู้ที่อายุ	
80	ปีขึ้นไปมากกü่า	3.5	ล้านคน	
	 กรมÿขุภาพจติซึง่มบีทบาทในการพฒันาÿขุภาพจติประชาชนทกุกลุม่üยัได้üางนโยบายก�าĀนดยทุธýาÿตร์
ในการด�าเนินงานพัฒนาÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุในประเด็นยุทธýาÿตร์ที่	 1	 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิตและป้องกันปัญĀา
ÿขุภาพจติประชาชน	ทกุกลุม่üยั	รüมทัง้ยทุธýาÿตร์ที	่3	ÿร้างคüามตระĀนกัและคüามเข้าใจต่อปัญĀาÿขุภาพจติ	
ในปี	 2564	 ได้พัฒนาระบบเฝ้าระüังภาüะÿมองเÿื่อมที่มีปัญĀาพฤติกรรมและจิตใจเพิ่มเข้ามา	 ซึ่งเป็นปัญĀาที่ 
ÿ่งผลกระทบĀนักต่อครอบครัü	 ผู้ดูแลและชุมชน	 ขณะเดียüกันการพัฒนาใĀ้มีการด�าเนินงานเÿริมÿร้างพลังใจ 
แก่ญาติผู้ดูแลผู้ÿูงอายุ	ในระบบผู้ดูแลระยะยาü	(Long	Term	Care)	เพื่อใĀ้เกิดคüามเข้าใจและÿร้างพลังใจกับ
ผู้ÿูงอายุและครอบครัüโดยเชื่อมโยงจากบ้านถึงÿถานบริการÿาธารณÿุข	และเพื่อรองรับÿังคมÿูงüัยและการเพิ่ม
ของประชากรผู้ÿูงอายุที่เพิ่มอย่างรüดเร็üนั้น	 จึงก�าĀนดพัฒนานüัตกรรมเทคโนโลยีด้านการเตรียมใจเข้าÿู่ÿูงüัย
ทีม่คีüามÿขุและพร้อมปรบัตüั	ซึง่จะÿ่งผลใĀ้เป็นผูÿ้งูüยัทีÿ่ามารถปรบัตüั	มคีüามÿขุ	มคีณุค่า	มÿีขุภาพทีแ่ขง็แรง	
ÿามารถดูแลตนเองและช่üยเĀลือตนเองและผู้อื่นในÿังคมได้อย่างยาüนานต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพื่อใĀ้ผู้ÿูงอายุกลุ่มติดÿังคม	มีคüามรอบรู้และมีทักþะในการÿร้างÿุข	การÿร้างคุณค่าในตนเอง
		 2.		เพือ่มรีะบบบรกิารดแูลทางÿงัคมจติใจ	การเฝ้าระüงัผูÿ้งูอายÿุมองเÿือ่มทีม่ปัีญĀาพฤติกรรมและจติใจ	
และการเÿริมพลังใจญาติผู้ดูแลในระบบการดูแลÿุขภาพผู้ÿูงอายุระยะยาü
		 3.		เพื่อพัฒนาýักยภาพผู้ดูแลผู้ÿูงอายุในด้านการดูแลÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุ
	 4.		เพื่อพัฒนานüัตกรรมเทคโนโลยีด้านÿุขภาพจิตผู้ÿูงอายุ
	 		 4.1		โปรแกรมเตรียมใจÿู่üัยÿูงอายุอย่างมีคüามÿุข	(Pre-Aging)
		 		 4.2		นüัตกรรมเพื่อÿ่งเÿริมคüามพึงพอใจในชีüิตของผู้ÿูงอายุ
	 		 4.3		นüัตกรรมเทคโนโลยีÿ�าĀรับญาติผู้ดูแล	(CPR-E:	Caregiver’	s	Psychosocial	Resilience	for	 
	 	 	 Elderly)	
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.		มีนüัตกรรมเทคโนโลยีเพื่อเตรียมพร้อมเข้าÿู่üัยÿูงอายุที่มีคüามÿุข	
	 2.		มีนüัตกรรมเทคโนโลยีที่เข้าถึงง่ายในการดูแลผู้ÿูงอายุและการดูแลÿุขภาพจิตตนเองของญาติผู้ดูแล
	 3.		ผู้ÿูงอายุและญาติในระบบดูแลระยะยาüเข้าถึงการบริการด้านÿุขภาพจิต	 ทั้งการเฝ้าระüังภาüะ 
ซึมเýร้า	ภาüะÿมองเÿื่อมที่มีปัญĀาพฤติกรรมอารมณ	์รüมทั้งมีทักþะในการเÿริมÿร้างพลังใจตนเอง	ÿ่งผลใĀ้มี
คüามÿุขและคุณภาพชีüิตดีขึ้น
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	 4.		ผูÿ้งูอายทุีต่ดิÿงัคมมคีวามรอบรูใ้นการÿร้างÿขุ	มคีวามÿขุ	รูÿ้กึมคีณุค่า	ÿามารถดแูลÿขุภาพจติตนเอง	
และใช้ศกัยภาพในการช่วยเĀลอืผูอ่ื้นได้ในÿงัคมได้	ขณะเดียวกนัผูÿ้งูอายุทีม่ภีาวะพ่ึงพงิได้รบัการเฝ้าระวงัปัญĀา
ÿุขภาพจิตและได้รับการดูแลทางÿังคมจิตใจทีมีคุณภาพและมาตรฐาน	
		 5.		ชมุชนเข้มแขง็และมบีคุลากรในชมุชนทีใ่Ā้การดแูลช่วยเĀลอืÿนบัÿนนุใĀ้ผูÿ้งูอายมุคีณุภาพชวีติทีด่มีี
ความÿุข

8. โครงการขับเคลื่อนการดูแลสุขภาพจิตทุกกลุ่มวัยในระบบสุขภาพปฐมภูมิ
 หลักการและเหตุผล
	 กระทรวงÿาธารณÿุขได้ก�าĀนดแผนยุทธศาÿตร์กระทรวงÿาธารณÿุขที่ÿอดรับกับแผนยุทธศาÿตร์ชาติ
ระยะ	20	ปี	(ด้านÿาธารณÿุข)	โดยมียุทธศาÿตร์ความเป็นเลิศ	4	ด้าน	ทั้งนี้	ด้านÿ่งเÿริมÿุขภาพ	ป้องกันโรค	และ
คุ้มครองผู้บริโภค	 (PP&P	 Excellence)	 เป็นĀนึ่งในยุทธศาÿตร์ความเป็นเลิศที่ใĀ้ความÿ�าคัญกับการÿ่งเÿริม 
ÿขุภาพ	และการป้องกนัปัญĀาÿขุภาพของประชาชนทุกช่วงวยัผ่านการใĀ้บรกิารในระดบัปฐมภมู	ิ(Primary	Care)	
กระทรวงÿาธารณÿุขจึงก�าĀนดเข็มมุ่งÿ�าคัญเพื่อÿอดรับกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน	 โดยการ 
ผลักดันใĀ้เกิด	กฎĀมายระเบียบÿ�านักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยเรื่องของ	“คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อ�าเภอ	 Āรือ	 พชอ.”	 ขึ้น	 เพื่อใĀ้การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนถูกก�าĀนดใĀ้เป็นĀนึ่งในประเด็นÿ�าคัญ 
ที่ทุกอ�าเภอทั่วประเทศต้องด�าเนินการอย่างเป็นรูปธรรม	 ภายใต้Āลักการประชารัฐที่ทุกภาคÿ่วนต้องเข้ามา 
มีÿ่วนร่วมในการพัฒนาคุณภาพชีวิตร่วมกัน
	 กรมÿุขภาพจิตจึงก�าĀนดยุทธศาÿตร์ที่	 1	 ÿ่งเÿริมÿุขภาพจิต	 และป้องกันปัญĀาÿุขภาพจิตประชาชน 
ทุกกลุ่มวัย	 เป็นยุทธศาÿตร์ÿ�าคัญที่มุ ่งÿ่งเÿริมใĀ้ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีคุณภาพชีวิตที่ดี	 จึงก�าĀนดกลไก 
การขบัเคลือ่นการด�าเนนิงานÿ�าคญัทีบ่รูณาการการด�าเนนิงานÿขุภาพจติเข้ากบันโยบายการพฒันาคุณภาพชวีติ
และคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	 ผ่านโครงการขับเคลื่อนการดูแลÿุขภาพจิตทุกกลุ่มวัยใน 
ระบบÿุขภาพปฐมภูมิ	 ประจ�าปีงบประมาณ	 2564	 โดยมุ่งĀวังใĀ้ประชาชนทุกช่วงวัยได้รับการพัฒนาศักยภาพ
และดูแลครอบคลุมทุกมิต	ิโดยเฉพาะอย่างยิ่งการดูแลจิตใจซึ่งถือเป็นĀัวใจÿ�าคัญอย่างยิ่งÿู่การมีคุณภาพชีวิตที่ด	ี
มกีารขบัเคลือ่นการด�าเนนิงานÿขุภาพจติ	ในชมุชนทีต่รงกบับรบิทชมุชน	เพือ่ใĀ้ประชาชนทกุกลุม่ÿามารถเข้าถงึ
องค์ความรู้ÿขุภาพจติได้	รวมถงึการพฒันาระบบการดูแลจติใจของประชาชนในระบบÿขุภาพปฐมภมู	ิเปิดโอกาÿ
ใĀ้เครอืข่ายแต่ละภาคÿ่วนได้มโีอกาÿแลกเปลีย่นเรยีนรูร่้วมกนั	และการประเมนิผลลัพธ์ทีเ่ป็นรปูธรรม	มเีป้าĀมาย	
คือ	 การที่ประชาชนมีความÿุข	 ÿามารถจัดการกับความเครียด	 เพื่อใĀ้เกิดการด�าเนินงานที่ครอบคลุมทั่วถึงทุก
พื้นที่ทั่วประเทศ	 ควบคู่ไปกับการพัฒนาระบบการด�าเนินงานด้านÿุขภาพจิตที่รองรับแนวทางและองค์ความรู้
ÿุขภาพจิตทุกกลุ่มวัยของกรมÿุขภาพจิต	 เพื่อใĀ้ประชาชนทุกกลุ่มวัยท่ัวทั้งประเทศ	 ได้รับการดูแลÿุขภาพจิตที่
เĀมาะÿม	นอกจากนัน้ยงัเกิดระบบการด�าเนนิงานÿขุภาพจติในระบบ	บริการปฐมภมูทิีเ่ป็นรปูธรรมซึง่เป็นรากฐาน
ÿ�าคัญของการด�าเนินงานÿุขภาพจิตในชุมชนของกรมÿุขภาพจิตต่อไป



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®2­   

 วัตถุประสงค์
	 1.	 เพื่อใĀ้ประชาชนมีความÿุข	มีคุณภาพชีวิตที่ด	ีÿามารถดูแลตนเองและผู้อื่นได้
	 2.	 เพื่อใĀ้เกิดการดูแลÿุขภาพจิตประชาชนทุกกลุ่มวัย	 ด้วยการบูรณาการงานÿุขภาพจิตเข้ากับระบบ
ÿุขภาพปฐมภูมิ
	 3.	 เพือ่ÿร้างการมÿ่ีวนร่วมและเกดิความร่วมมอืของภาคทีกุภาคÿ่วนท้ังภาครฐั	เอกชน	และภาคประชาÿงัคม 
ในการด�าเนินงานÿุขภาพจิต
	 4.	 เพื่อพัฒนาระบบการด�าเนินงานÿุขภาพจิตในระบบÿุขภาพปฐมภูมิ
	 5.	 เพื่อพัฒนาฐานข้อมูลÿุขภาพจิตของประเทศ
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 เกิดการพัฒนารูปแบบการด�าเนินงานÿุขภาพจิตในระบบÿุขภาพปฐมภูมิของประเทศ	 ที่บูรณาการ 
การด�าเนนิงานÿขุภาพจติทกุกลุม่วยัเข้ากบัประเดน็การพฒันาคณุภาพชวีติของคณะกรรมการพฒันาคณุภาพชวีติ
ระดับอ�าเภอ	 ในการร่วมกันดูแลÿุขภาพจิต	 และÿ่งเÿริมใĀ้ประชาชนในทุกอ�าเภอทั่วประเทศ	 ได้รับการดูแล 
ÿุขภาพจิตที่เĀมาะÿม	มีÿุขภาวะ	และคุณภาพชีวิตที่ดี	ÿามารถดูแลช่วยเĀลือพึ่งตนเองได้
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ยุทธศาสตร์ที่ 2 พัฒนาคุณภาพระบบบริการและวิชาการสุขภาพจิตและจิตเวช
9. โครงการราชทัณฑ์ปันสุขเพื่อพัฒนางานด้านสุขภาพจิตและจิตเวช
	 ĀลักการและเĀตุผล
	 พระบาทÿมเด็จพระปรเมนทรรามาธิบดีýรีÿินทรมĀาüชิราลงกรณ	 พระüชิรเกล้าเจ้าอยู่Āัü	 ทรงมี 
พระราชด�าริใĀ้มีการจัดตั้งโครงการราชทัณฑ์ปันÿุข	 ท�าคüามดี	 เพื่อชาติ	 ýาÿน์	 กþัตริย์	 เป็นโครงการที่มุ่งเน้น 
การพฒันาระบบบรกิารÿขุภาพในเรอืนจ�า	ใĀ้ผูต้้องขงัเข้าถงึบรกิารด้านÿขุภาพทัง้กายและจติได้ทดัเทยีมกบับคุคล
ภายนอก	เพือ่มุง่เน้นในการÿนบัÿนนุอปุกรณ์	เครือ่งมอืแพทย์	การจดับรกิารทางการแพทย์	ÿ�าĀรบัÿถานพยาบาล
ในเรอืนจ�าและทณัฑÿถาน	การใĀ้คüามรูด้้านÿขุภาพอนามยัทีจ่�าเป็นแก่ผูต้้องขงั	และการจดัท�าĀลกัÿตูรฝึกอบรม
อาÿาÿมัครÿาธารณÿุขในเรือนจ�า	 (อÿรจ.)	 โดยคüามร่üมมือจากทุกกระทรüง	 ในÿ่üนของกระทรüงÿาธารณÿุข
ต้องจัดทีมแพทย์	จิตแพทย์	ทันตแพทย์	และจักþุแพทย์	เข้าไปดูแลผู้ต้องขังในเรือนจ�าอย่างÿม�่าเÿมอในเขตพื้นที่
รับผิดชอบของแต่ละโรงพยาบาล	ÿ่üนเรือนจ�าในเขตกรุงเทพมĀานคร	กรมการแพทย์จะเป็นผู้รับผิดชอบ	
	 จากการด�าเนินงานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชของĀน่üยงานในÿังกัดกรมÿุขภาพจิตที่ผ่านมา	 พบü่า	 
มีจ�านüนผู้ต้องขังที่เข้าถึงบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ประมาณ	 4,000	 ราย	 จากจ�านüนผู้ต้องขังทั่üประเทý 
ตามรายงานÿถิติผู้ต้องราชทัณฑ์ทั่üประเทý	 ÿ�ารüจ	ณ	 üันที่	 1	 พฤýจิกายน	 2562	 จ�านüน	 365,384	 ราย	 
ซึ่งนับü่ามีจ�านüนน้อยมาก	 เมื่อพิจารณาถึงปัจจัยต่างๆที่ท�าใĀ้ผู้ต้องขังมีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ดังนั้น	 
เพื่อตอบÿนองพระราชด�าริในพระบาทÿมเด็จพระปรเมนทรรามาธิบดีýรีÿินทรมĀาüชิราลงกรณ	พระüชิรเกล้า
เจ้าอยูĀ่üั	กรมÿขุภาพจติ	โดยÿถาบนักลัยาณ์ราชนครนิทร์ซึง่เป็นĀน่üยงานĀลกัทีด่�าเนนิการพฒันาระบบบรกิาร
ÿุขภาพจิตและจิตเüชÿ�าĀรับผู้ต้องขังของประเทýไทย	 จึงได้จัดท�าโครงการราชทัณฑ์ปันÿุข	 ท�าคüามดีเพื่อชาติ	
ýาÿน์	 กþัตริย์:	 การพัฒนางานด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ประจ�าปีงบประมาณ	 ๒๕๖๓	 ขึ้น	 เพื่อüางแผนและ 
ด�าเนนิการพฒันางานด้านÿุขภาพจติและจติเüชÿ�าĀรบัผูต้้องขงัในเรือนจ�าทัü่ประเทý	ใĀ้	เป็นไปในทýิทางเดยีüกนั
และยั่งยืน	 อันจะน�าไปÿู่การเข้าถึงบริการของผู้ต้องขังที่มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชได้อย่างเท่าเทียม 
เช่นเดียüกับบุคคลอื่นตลอดไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบบริการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชในเรือนจ�าท่ัüประเทýใĀ้เป็นไปในทิýทางเดียüกัน
และยั่งยืน	
	 2.	 เพื่อใĀ้Āน่üยงานที่เก่ียüข้องกับการใĀ้บริการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชÿ�าĀรับผู้ต้องขังในเรือนจ�า 
มีแนüทางการใĀ้บริการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชที่เป็นไปในทิýทางเดียüกัน
	 3.		ผู้ต้องขังในเรือนจ�าทั่üประเทýÿามารถเข้าถึงบริการได้เท่าเทียมกับบุคคลทั่üไป
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 เพื่อÿร้างคüามร่üมมือระĀü่างเครือข่ายÿาธารณÿุข	 เครือข่ายในกระบüนการยุติธรรม	 และเครือข่าย 
ทางÿังคมในการด�าเนินงานด้านนิติÿุขภาพจิต
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 กรมÿุขภาพจิตได้ตระĀนักถึงคüามÿ�าคัญของการเพิ่มการเข้าถึงบริการของโรคจิต	ซึ่งพบü่าผู้ป่üยโรคจิต
เข้าถึงบริการเพิ่มขึ้น	 ร้อยละ	 67.80	 ในปีงบประมาณ	 2558	 ได้ขยายพื้นที่น�าร่อง	 1	 อ�าเภอ	 1	 จังĀüัด	 ใน	 1	 
เขตÿุขภาพ	 และเพื่อใĀ้การบริการผู้ป่üยโรคจิตมีประÿิทธิภาพ	 และเป็นไปอย่างต่อเนื่อง	 กรมÿุขภาพจิตจึงได้
üางแผนในการด�าเนินงานใĀ้ครอบคลุมทุกพื้นที่ในปีงบประมาณ	2559	–	2564	โดยจัดท�าโครงการเพิ่มคุณภาพ
ระบบบริการโรคจิตเüชที่ÿ�าคัญในระบบÿาธารณÿุข	 มุ่งเน้นการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช 
ในเขตÿขุภาพและเพิม่การเข้าถงึบรกิารผูป่้üยโรคจติทีค่รอบคลมุการÿ่งเÿรมิป้องกนั	การคดักรองและการประเมนิ
คüามรุนแรงของอาการ	 การบ�าบัดรักþาที่มีประÿิทธิภาพ	 การติดตามเฝ้าระüังอย่างต่อเนื่อง	 ป้องกันการกลับ 
เป็นซ�า้ท�าใĀ้กลุม่ประชาชนทัü่ไป	กลุม่เÿีย่งได้รบัการป้องกนัไม่ใĀ้ป่üย	และกลุม่ทีป่่üยใĀ้ได้รบับรกิารทีม่คีณุภาพ
ท�าใĀ้ประชาชนÿามารถเข้าถึงบริการเพิ่มมากขึ้นภายใต้การด�าเนินงานÿุขภาพจิตในเขตÿุขภาพของประเทý
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชของĀน่üยบริการในเขตÿุขภาพและกรุงเทพมĀานคร
	 2.	 เพ่ือใĀ้ผู ้ป่üยโรคจิตเภทเข้าถึงบริการเพิ่มมากขึ้น	 มีการดูแลต่อเนื่อง	 ไม่กลับเป็นซ�้า	 ป้องกัน 
คüามรุนแรง	และการฆ่าตัüตาย	
	 3.	 เพื่อพัฒนาýักยภาพบุคลากรÿาธารณÿุขของĀน่üยบริการ	 รพ.ÿต./รพช./รพท./รพý./รพจ.	 และ
กรุงเทพมĀานคร	ใĀ้ÿามารถบริการผู้ป่üยโรคจิตเภทที่มีประÿิทธิภาพ
	 4.	 เพื่อใĀ้เครือข่ายในชุมชนมีÿ่üนร่üมในการดูแลผู้ป่üยโรคจิตเภทใĀ้ได้รับการรักþาอย่างต่อเนื่อง	 
ไม่ขาดยา	เฝ้าระüังการกลับเป็นซ�า้
	 5.	 เพื่อพัฒนาระบบฐานข้อมูลการบริการผู้ป่üยโรคจิตเภทในเขตÿุขภาพ
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 ผู้ป่üยโรคจิตเภทเข้าถึงบริการเพิ่มมากขึ้น
	 2.	 ประชากรกลุ่มเÿี่ยงต่อการป่üยเป็นโรคจิตเภทที่อาýัยอยู่ในประเทýไทยทุกคน	 อายุ	 15	 ปีข้ึนไป	 
ได้รับการคัดกรองแนüโน้มการป่üยเป็นโรคจิตเภท	 ประเมินอาการโรคจิต	 การประเมินคüามเÿี่ยงต่อการมี
พฤติกรรมรุนแรงต่อตนเองและผู้อื่น	และถูกÿ่งต่อไปรับการüินิจฉัยโรคและบ�าบัดรักþา
	 3.	 ผูท้ีม่อีาการโรคจติเภทได้รบัการบ�าบดัรกัþาทีท่นัท่üงท	ีการบ�าบดัรกัþาทีค่รบตามมาตรฐานการบ�าบดั	
	 4.	 บคุลากรÿาธารณÿขุของĀน่üยบรกิารÿาธารณÿขุในเขตÿขุภาพและกรงุเทพมĀานครได้รบัการพัฒนา
ýักยภาพ
		 5.	 บุคลากรÿาธารณÿุขของĀน่üยบริการปฐมภูมิ	(PCC)	รพ.ÿต./รพช./รพý./รพจ.	ใĀ้การบริการผู้ป่üย
โรคจิตเภทที่มีประÿิทธิภาพ
	 6.	 มเีครอืข่ายÿขุภาพจิตทีม่ÿ่ีüนร่üมในการดแูลผูป่้üยโรคจติเภทใĀ้ได้รบัการรกัþาอย่างต่อเนือ่ง	 ไม่ขาดยา 
เฝ้าระüังการกลับเป็นซ�า้ทั่üประเทý
	 7.	 มีระบบฐานข้อมูลการบริการผู้ป่üยโรคจิตเภทที่เป็นทั้งÿ่üนของผู้รับบริการและผู้ใĀ้บริการ	 รüมทั้ง
เครือข่ายÿุขภาพจิตของประเทýไทย
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11. โครงการพัฒนาระบบดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่มีความเสี่ยงสูงต่อการก่อความรุนแรงในชุมชน
 ĀลักการและเĀตุผล
	 จากการÿ�ารüจระบาดüิทยาÿุขภาพจิตระดับชาติ	 ปี	 2551	 พบü่าคüามชุกของปัญĀาÿุขภาพจิตĀลัก 
มีถึงร้อยละ	 14	 ได้แก่	 โรคจิต	 โรคซึมเýร้า	 โรคÿุราและÿารเÿพติด	 และโรคüิตกกังüล	 โดยพบü่า	 โรคจิตเภท	
(schizophrenia)	 เป็นโรคจิตชนิดที่พบบ่อยที่ÿุด	และติดอันดับ	1	 ใน	10	ของโรคที่ท�าใĀ้เกิดภาüะทุพพลภาพ
ÿูงÿุด	(YLD)	ÿ่งผลต่อคüามพิการเรื้อรัง	การเป็นภาระทางÿังคมและคุณภาพชีüิตของผู้ป่üย	
	 กรมÿุขภาพจิตได้ตระĀนักถึงคüามÿ�าคัญและจ�าเป็นที่จะต้องมีระบบดูแล	 เฝ้าระüังติดตามผู้ป่üยจิตเüช
ที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรง	 (Serious	Mental	 Illness	With	 High	 Risk	 to	 Violence:	 SMI-V)	 
ซึ่งเป็นกลุ่มเÿี่ยงÿูงที่ต้องดูแลอย่างใกล้ชิดและต่อเนื่องตลอดช่üงชีüิตการเจ็บป่üย	 จึงได้จัดท�าโครงการพัฒนา
ระบบการดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรงในÿังคม	ตั้งแต่ปี	พ.ý.	2558	และด�าเนินการ
มาอย่างต่อเนื่อง	 โดยÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเüช	 ÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	 มีการคัดกรอง	 ค้นĀาผู้ป่üยกลุ่มเÿี่ยง	 
ลงทะเบยีน	ใĀ้การดแูลรกัþาและมกีารตดิตามดแูลอย่างเข้มข้น	ปัจจบุนั	(กรกฎาคม	2561)	มผีูป่้üย	SMI-V	จ�านüน	
11,054	 คน	 โดยเป็นผู้ป่üยกลุ่มโรคจิตเภท	พฤติกรรมแบบโรคจิตเภทและโรคĀลงผิด	 มากที่ÿุด	 รองลงมาเป็น 
กลุ่มโรคคüามผิดปกติทางอารมณ์และกลุ่มโรคคüามผิดปกติทางจิตและพฤติกรรมที่เกิดจากการใช้ÿารออกฤทธิ์
ต่อจิตประÿาท	 ÿ�าĀรับในปี	 2564	 เป็นการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüาม
รนุแรงทีเ่ชือ่มโยงกบัĀน่üยบรกิารในเขตÿขุภาพแบบไร้รอยต่อ	โดยมเีป้าĀมายÿ�าคญัคอืผูป่้üยได้รบัการรกัþา	ฟ้ืนฟู
ÿมรรถภาพ	 มีการติดตาม	 เฝ้าระüัง	 ในระบบอย่างต่อเนื่อง	 การเÿริมพลังครอบครัü	 ชุมชนใĀ้มีคüามเข้มแข็ง	 
เพื่อใĀ้ผู้ป่üยได้รับการรักþาอย่างต่อเนื่อง	 ไม่ก่อเĀตุคüามรุนแรงต่อตนเอง	ครอบครัüและÿังคม	และมีคุณภาพ
ชีüิตที่ดี	ชุมชน	ÿังคมมีคüามปลอดภัย
 วัตถุประÿงค์
	 1.		เพื่อพัฒนาระบบบริการผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรงใĀ้มีมาตรฐาน
	 2.		เพื่อÿนับÿนุนใĀ้Āน่üยบริการจิตเüชที่รับผิดชอบเขตÿุขภาพมีระบบการติดตาม	 เฝ้าระüัง	 และดูแล 
ผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรงอย่างต่อเนื่องในชุมชน
	 3.	 เพื่อเÿริมÿร้างคüามเข้มแข็งของเครือข่ายในการดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüาม
รุนแรง
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.		Āน่üยบริการจิตเüชÿามารถใĀ้บริการดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรง 
อย่างมีมาตรฐาน
	 2.		Āน่üยบริการจิตเüชที่รับผิดชอบเขตÿุขภาพมีระบบการติดตาม	 เฝ้าระüัง	 และดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มี
คüามเÿี่ยงÿูงต่อการก่อคüามรุนแรงอย่างต่อเนื่องในชุมชน
	 3.	 เครือข่ายมีคüามเข้มแข็งและÿามารถติดตาม	เฝ้าระüัง	และดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามเÿี่ยงÿูงต่อการ
ก่อคüามรุนแรงต่อเนื่องในชุมชน
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 กรมÿขุภาพจิตเป็นผูร้บัผดิชอบĀลกัในการดแูลÿขุภาพจติของประชาชน	และจดัระบบบรกิารÿ�าĀรบัดแูล
ผู้ป่üยจิตเüชท่ียุ่งยากซับซ้อน	 ที่ÿ่งต่อมารักþาเนื่องจากโรงพยาบาลในเขตÿุขภาพไม่ÿามารถใĀ้บริการได	้ 
มเีป้าĀมายเพือ่ใĀ้ผูป่้üยได้รบัการดแูลต่อเนือ่งตลอดช่üงชüีติของการเจบ็ป่üย	ÿามารถอยูร่่üมในÿงัคมได้	รüมทัง้
มคีณุภาพชüีติทีด่	ีผูป่้üยไม่กลบัมาป่üยซ�า้	ในขณะเดยีüกนัÿถาบนั/โรงพยาบาลในÿงักดักรมÿขุภาพจิตยงัได้มีการ
พัฒนาüิชาการด้านการบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ýึกþาüิจัย	 พัฒนานüัตกรรมเฉพาะโรค	 เฉพาะทาง	 ผลิต
บุคลากรด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชเพื่อใĀ้บริการในเขตÿุขภาพ	ก�าĀนดนโยบายที่เก่ียüข้องกับปัญĀาÿุขภาพจิต
และจิตเüชที่ÿ�าคัญในระดับประเทý	 ด้üยการพัฒนาýูนย์คüามเป็นเลิýด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	ท�าใĀ้ปัญĀา
ÿุขภาพจิตและผู้ป่üยจิตเüชระดับที่รุนแรง	 ยุ่งยากซับซ้อน	 ในระดับประเทýได้รับการดูแล	 และมีนüัตกรรมการ
รกัþาทีม่คีณุภาพ	ประÿิทธภิาพ	ผูป่้üยจติเüชÿามารถเข้าถงึบรกิารและได้รบัการบรกิารทีม่คีณุภาพ	อย่างไรกต็าม
ยังพบช่องü่างในการด�าเนินงานท่ีจ�าเป็นต้องได้รับการพัฒนา	 ในด้านขีดคüามÿามารถระบบบริการ	 เช่น	 ระบบ
การÿ่งต่อผู้ป่üยที่ยังมีคüามไม่ครอบคลุม	 ด้านบุคลากรที่ขาดแคลนบุคลากรด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 เช่น	
จิตแพทย์	ÿĀüิชาชีพเฉพาะทาง	ปัญĀาคüามแออัดในโรงพยาบาลจิตเüชในเมืองใĀญ	่นอกจากนี้	ในด้านÿถานที	่
มีการพัฒนาบริการด่านĀน้าของÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเüช	 ด้üยการปรับโฉมโรงพยาบาลจิตเüช	 ทั้งในด้าน 
ÿิ่งแüดล้อมเพื่อการรักþา	 และการน�าระบบดิจิทัลมาใช้ในระบบคิüตรüจรักþา	 เพื่อลดการรอคอย	 ก่อใĀ้เกิด 
คüามÿะดüก	รüดเรü็ของผูร้บับรกิารและลดคüามแออดั	กรมÿขุภาพจติ	จงึได้ด�าเนนิการโครงการพัฒนาคณุภาพ
ระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชระดับเĀนือตติยภูมิขึ้น	เพื่อใĀ้Āน่üยบริการจิตเüชในÿังกัดกรมÿุขภาพจิต	20	
แĀ่ง	มีการพัฒนาระบบบริการ	และüิชาการในการดูแลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüามรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อน	และระบบ
บริการเฉพาะทางทั้งในจิตเüชทั่üไปและจิตเüชเด็กและüัยรุ่นได้อย่างมีคุณภาพมาตรฐาน	และเชื่อมโยงกับระบบ
บริการÿุขภาพในเขตÿุขภาพ	12	เขต	และพื้นที่กรุงเทพมĀานคร	ในรูปแบบเครือข่ายบริการที่ไร้รอยต่อ	อันÿ่งผล
ใĀ้ผู้ป่üยจิตเüช	ญาติ/ผู้ดูแล	ได้รับบริการที่ดี	มีมาตรฐาน	อาการÿงบ	ปลอดภัย
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบบริการผู้ป่üยจิตเüชรุนแรง	 ยุ่งยากซับซ้อน	 ในÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเüช	 ใĀ้ 
เชื่อมโยงและตอบÿนองต่อคüามต้องการในเขตÿุขภาพ	
	 2.		เพื่อพัฒนา	ขีดคüามÿามารถ	และบริการเฉพาะทางÿ�าĀรับผู้ป่üยจิตเüชรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อนใĀ้มี
คุณภาพ	มาตรฐาน	
	 3.		เพือ่พฒันาýักยภาพบคุลากรใĀ้มÿีมรรถนะทัง้ทางด้านบรกิาร	üชิาการในการดูแลผูป่้üยจติเüชรนุแรง
ยุ่งยากซับซ้อน	
	 4.		เพื่อพัฒนาระบบบริการด่านĀน้าของÿถาบัน/โรงพยาบาลจิตเüช	 ใĀ้มีคุณภาพ	ประÿิทธิภาพ	 ผู้รับ
บริการมีคüามพึงพอใจ
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 Āน่üยบริการจิตเüชมีระบบบริการผู้ป่üยจิตเüชรุนแรง	 ยุ่งยาก	 ซับซ้อน	 ที่เชื่อมโยงและตอบÿนอง 
ต่อคüามต้องการในเขตÿุขภาพ	 	
	 2.	 บคุลากรในÿถาบนั/โรงพยาบาลจติเüช	มÿีมรรถนะและÿามารถใĀ้บรกิารผูป่้üยจติเüชรุนแรง	ยุง่ยาก	
ซับซ้อน	ได้ตามมาตรฐานบริการ
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13. โครงการพัฒนาระบบบริการวิกฤตสุขภาพจิตของประเทศ
	 ĀลักการและเĀตุผล
	 กรมÿุขภาพจิตได้รับมอบĀมายใĀ้ดูแลและพัฒนาระบบงานüิกฤตÿุขภาพจิตระดับประเทý	ท�าĀน้าที ่
ในการช่üยเĀลือ	 เยียüยา	 และฟื้นฟูด้านจิตใจผู้ประÿบÿาธารณภัยĀรือภัยพิบัติ	 และÿนับÿนุนการปฏิบัติงาน 
ในภาüะฉุกเฉิน	 ÿปฉ.6	 ÿüัÿดิการÿังคมและคüามมั่นคงของมนุþย์และ	 ÿปฉ.8	 การแพทย์และÿาธารณÿุข	 
พ.ý.	2558	จงึได้พฒันางานด้านüกิฤตÿขุภาพจติอย่างต่อเนือ่งตลอดมา	โดยเฉพาะการผลกัดนัใĀ้เกดิทมีช่üยเĀลอื
เยยีüยาจติใจผูป้ระÿบภาüะüกิฤต	(MCATT)	ทัง้ประเทý	รüมทัง้ได้เลง็เĀน็คüามÿ�าคญัของการÿร้างคüามเข้มแข็ง
ในระดับชุมชนต่อการรับรู้	 การปรับตัüกับผลกระทบเพื่อรับมือกับÿถานการณ์üิกฤต/ภัยพิบัต	ิจึงได้มีการพัฒนา
ทีม	 MCATT	 ระดับต�าบล	 ขณะเดียüกันได้มีการพัฒนาองค์คüามรู้คู่มือการปฏิบัติงานด้านüิกฤตÿุขภาพจิต 
อย่างต่อเนือ่งแก่เครอืข่ายทัง้ในและนอกกระทรüงÿาธารณÿขุ	 ดงันัน้เพ่ือใĀ้เกดิการขบัเคลือ่นงานüกิฤตÿขุภาพจติ 
อย่างเป็นระบบและเป็นรปูธรรมในปีงบประมาณ	2564	กรมÿขุภาพจติ	โดยโรงพยาบาลจติเüชÿงขลาราชนครินทร์
ร่üมกับกองบริĀารระบบบริการÿุขภาพจิตจึงได้ด�าเนินโครงการพัฒนาระบบบริการüิกฤตÿุขภาพจิตของ
ประเทýไทยขึ้นเพื่อใĀ้เกิดระบบบริการ/การบริĀารจัดการในภาüะüิกฤตใĀ้มีประÿิทธิภาพและมีคüามต่อเน่ือง
โดยมีคüามเชื่อมโยงบูรณาการทั้งระดับจังĀüัด	ระดับเขต	และระดับประเทý
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 พัฒนาระบบบริการ/การบริĀารจัดการในภาüะüิกฤตใĀ้มีประÿิทธิภาพและมีคüามต่อเนื่อง	 โดยมี
คüามเชื่อมโยงบูรณาการทั้งระดับจังĀüัด	เขตÿุขภาพ	และประเทý
	 2.	 พฒันาระบบการเตรยีมคüามพร้อมของชมุชนในการรบัมอืกบัภาüะüิกฤตและการฟ้ืนคนืÿขุภาüะทางจติ
	 3.		พัฒนาýักยภาพผู้ปฏิบัติงานทีม	MCATT	และเครือข่ายชุมชนในการด�าเนินงานüิกฤตÿุขภาพจิต
	 4.		พัฒนาองค์คüามรู้/การüิจัยด้านüิกฤตÿุขภาพจิตในการปฏิบัติงานทีม	MCATT	และเครือข่ายชุมชน
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.		เกิดภาคีเครือข่ายด้านüิกฤตÿุขภาพจิตและÿุขภาพจิตฉุกเฉินทั้งในและนอกระบบÿาธารณÿุข 
ที่เข้มแข็งในการช่üยเĀลือประชาชนผู้ประÿบภาüะüิกฤต
	 2.		เกิดการประÿานและพัฒนาภาคีเครือข่ายด้านüิกฤตÿุขภาพจิตที่เป็นระบบ
	 3.		เกดิการบรูณการงานด้านÿขุภาพจติด้านüกิฤตฉกุเฉนิและÿขุภาพกายเข้าด้üยกันทัง้üกิฤตระดบับคุคล	
(Individual	Crisis)	ÿังคม	(Social	Crisis)	ครอบครัü	(Family	Crisis)	และภัยพิบัต	ิ(Disaster)	
	 4.		มีĀลักÿูตรบูรณาการระบบการด�าเนินงานช่üยเĀลือเยียüยาจิตใจด้านüิกฤตÿุขภาพจิตและ 
ÿุขภาพกายÿ�าĀรับบุคลากรทั้งภาครัฐและเอกชน
	 5.		 เกดิแนüทางการพัฒนาคณุภาพระบบบรกิารด้านüกิฤตÿิขุภาพจิตÿ�าĀรบัเครอืข่ายÿาธารณÿขุทกุระดับ
	 6.		มีการจัดตั้งระบบเฝ้าระüังüิกฤตÿุขภาพจิตและÿุขภาพจิตฉุกเฉิน
	 7.		บุคลากรทุกภาคÿ่üนใน	 AHB	 มีการซ้อมแผนรับมือÿถานการณ์ภัยพิบัติด้านÿุขภาพจิตและมีการ 
บูรณาการแผนและซ้อมแผนระดับจังĀüัด	ระดับเขตและระดับประเทý
	 8.	 มีระบบ	Logistic	ที่พร้อมในการด�าเนินงานเมื่อเกิดÿถานการณ์üิกฤต
	 9.		มีระบบÿั่งการการรักþาคüามปลอดภัย	การÿื่อÿาร	ในการด�าเนินการช่üยเĀลือผู้ประÿบภาüะüิกฤต
ที่มีประÿิทธิภาพ
	 10.	มีระบบการÿื่อÿารข้อมูลอย่างรüดเร็üและถูกต้องในการดูแลตนเองเมื่อเกิดÿถานการณ์üิกฤต
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 กรมÿุขภาพจิตมอบĀมายใĀ้โรงพยาบาลจิตเüชÿงขลาราชนครินทร์รับผิดชอบเรื่องการป้องกันและแก้ไข
ปัญĀาคüามไม่ÿงบในจังĀüัดชายแดนภาคใต้	 เน้นการพัฒนางานüิชาการ	 งานüิจัย	 งานบริการ	และงานบริĀาร
จัดการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüชด้üยกระบüนการมีÿ่üนร่üมของเครือข่ายในการดูแลÿุขภาพจิตของประชาชน 
ในทุกกลุ่มüัย	 ทั้งในÿภาüะปกติและÿภาüะüิกฤต	 เน้นการเยียüยาด้านจิตใจผู้ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์
คüามไม่ÿงบในพื้นที่ชายแดนใต้โดยพัฒนาýักยภาพบุคลากรเครือข่ายใĀ้มีคüามÿามารถในการดูแลช่üยเĀลือ
เยยีüยาจติใจและเÿรมิÿร้างคüามเข้มแขง็ของจติใจของประชาชนผูไ้ด้รบัผลกระทบจากเĀตกุารณ์คüามไม่ÿงบได้	
การพัฒนาฐานข้อมูลด้านเฝ้าระüังปัญĀาÿุขภาพจิตÿ�าĀรับผู้ประÿบภัยพิบัติในภาüะüิกฤต	 จากÿถานการณ ์
คüามไม่ÿงบจังĀüัดชายแดนใต้ที่เกิดขึ้นอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ปี	พ.ý.	2547	ถึง	พ.ý.	2562	พบü่า	มีÿถานการณ์
คüามไม่ÿงบที่รุนแรง	เช่น	การลอบยิง	การลอบüางระเบิด	เกิดขึ้นจ�านüน	20,376	ครั้ง	มีผู้เÿียชีüิต	7,017	คน	
(เป็นเด็กและเยาüชนจ�านüน	238	คน)	ผู้บาดเจ็บ	13,673	คน	(เป็นเด็กและเยาüชนจ�านüน	1,151	คน)	ท�าใĀ้ 
เด็กพิการ	 36	 คน	 ก�าพร้าพ่อและĀรือแม่	 จ�านüน	 6,998	 คน	 โรงเรียนĀรือÿถานýึกþาถูกüางเพลิง	 360	 แĀ่ง	 
(ýนูย์เฝ้าระüงัÿถานการณ์ภาคใต้,	2560)	ÿ่งผลกระทบต่อÿภาüะÿขุภาพจติของประชาชนในพืน้ทีท่ัง้ทางตรงและ
ทางอ้อม	
	 ในปีงบประมาณ	 2562	 โรงพยาบาลจิตเüชÿงขลาราชนครินทร์ร่üมกับýูนย์ÿุขภาพจิตที่	 12	 ได้ด�าเนิน
โครงการแก้ไขปัญĀาÿุขภาพจิตในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต้	 โดยเÿริมÿร้างพลังÿุขภาพจิต	 ÿ�าĀรับผู้ได้รับ 
ผลกระทบจากÿถานการณ์คüามไม่ÿงบชายแดนใต้	 พัฒนาýักยภาพแบบบูรณาการในการดูแลผู้ป่üยและผู้ที่มี
ปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชด้üยระบบดิจิทัลเครือข่ายÿุขภาพที่	 12	 พัฒนาเครือข่ายในการจัดบริการดูแล 
เบื้องตันปัญĀาÿุขภาพจิตผู้ประÿบภาüะüิกฤตแบบองค์รüมและทบทüนระบบการÿ่งต่อ	 รüมถึงการÿ่งเÿริม 
ÿุขภาพจิตในกลุ่มประชาชนทั่üไปใĀ้เกิดคüามรู้และÿามารถจัดการÿุขภาพจิตตนเองเบื้องต้นได้โดยการเรียน
ออนไลน์	PFA	E-Learning	และการร่üมกันดูแลÿุขภาพจิตในรูปแบบของชุมชนโดยการมีÿ่üนร่üมของประชาชน	
โดยใช้รูปแบบของ	HUGS	Model	จากการทบทüนและจัดท�ายุทธýาÿตร์การแก้ปัญĀาÿุขภาพจิตในพื้นที่จังĀüัด
ชายแดนใต้ทีผ่่านมาโรงพยาบาลจติเüชÿงขลาราชนครนิทร์ร่üมกับýนูย์ÿขุภาพจติที	่12	ได้ก�าĀนดแนüทางในการ
ด�าเนินงาน	 ดังนี้	 1)	 ýึกþาปัญĀาÿุขภาพจิต	 2)	 ÿ่งเÿริม	 พัฒนาเชาü์ปัญญา	 และคüามฉลาดทางอารมณ	์ และ	 
3)	พัฒนาýักยภาพบุคลากร	เพื่อใĀ้ประชาชนได้รับการดูแลและเข้าถึงบริการÿุขภาพจิตที่มีคุณภาพ	ทั้งในภาüะ
ปกติและภาüะüิกฤต	ตามเป้าประÿงค์กรมÿุขภาพจิตต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อýึกþาปัญĀาÿุขภาพจิตของประชาชนในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต	้
		 2.	 เพ่ือÿ่งเÿริม	 พัฒนาเชาü์ปัญญาและคüามฉลาดทางอารมณ์เด็กท่ีได้รับผลกระทบจากÿถานการณ ์
คüามไม่ÿงบในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต้	
	 3.	 เพือ่พฒันาýกัยภาพบุคลากรเครอืข่ายใĀ้ÿามารถดแูลเยยีüยาจติใจผูไ้ด้รบัผลกระทบจากÿถานการณ์
คüามไม่ÿงบในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต้	และลงบันทึกข้อมูลในฐานข้อมูล	CMS	ได้อย่างมีประÿิทธิภาพ
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 ผู้ได้รับผลกระทบจากÿถานการณ์คüามไม่ÿงบในพื้นที่จังĀüัดชายแดนใต้	 เข้าถึงบริการÿุขภาพจิตที่มี
คุณภาพ
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15. โครงการพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพจิตครบวงจรด้วยกลไกทางกฎหมาย
 ĀลักการและเĀตุผล
		 กรมÿุขภาพจิตได้ด�าเนินงานในการพัฒนางานÿุขภาพจิตทั้งด้านการÿ่งเÿริม	 ป้องกัน	 รักþา	 และฟื้นฟู 
ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüช	 ซึ่งได้มีการพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 รüมทั้งได้ด�าเนินการ 
ตามบทบัญญัติในพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	โดยมีเป้าĀมายในการเพิ่มการเข้าถึงบริการบ�าบัดรักþา
ของผู้ป่üยจิตเüชทุกช่üงอายุ	 ปัจจุบันผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชมีแนüโน้มเพิ่มÿูงขึ้น	 ซึ่งเมื่อพิจารณาจาก
ข้อมูลผลการด�าเนินงานของÿถานบ�าบัดรักþาตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	ประจ�าปี	พ.ý.	2560	
พบü่า	ผูป่้üยทีม่ารบับรกิารในÿถานบ�าบดัรกัþาเป็นผูป่้üยจติเüชรüมทัง้ÿิน้	1,674	ราย	โดยเป็นผูป่้üยจติเüชทัü่ไป
ตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	จ�านüน	1,254	ราย	และเป็นผู้ป่üยนิติจิตเüช	(ผู้ป่üยคดี)	จ�านüน	420	
ราย	 ดังนั้น	 เพื่อใĀ้ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชได้รับการคุ้มครองÿิทธิและได้รับการบ�าบัดรักþาอย่างถูกต้อง	
และเพิ่มประÿิทธิภาพในการดูแลผู้มีคüามผิดปกติทางจิต	จึงจ�าเป็นต้องด�าเนินการÿื่อÿารคüามรู	้คüามเข้าใจใน
พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	ÿู่ÿังคม	รüมทั้งพัฒนาแนüทางในการปฏิบัติต่อผู้มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิต
และจิตเüช	 รüมถึงกฎĀมายอื่นๆ	ที่เกี่ยüข้องใĀ้เป็นที่เข้าใจและเกิดผลอันดีต่อผู้มีปัญĀาทางจิตและจิตเüช	และ
ÿังคม
	 การด�าเนินงานขับเคลื่อนการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	 2551	 ในระดับพื้นที่ท่ีผ่านมา 
พบü่าปัญĀาĀลักในการด�าเนินงานของจังĀüัด	 คือ	 ขาดงบประมาณในการจัดประชุมคณะอนุกรรมการ 
ประÿานงานเพื่อการบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	ระดับจังĀüัด	ทั้งนี้ตามค�าÿั่งคณะกรรมการ
ÿุขภาพจิตแĀ่งชาติ	 1/2559	 เรื่อง	 แต่งตั้งคณะอนุกรรมการประÿานงานเพื่อการบังคับใช้พระราชบัญญัติ 
ÿุขภาพจิต	 พ.ý.	 2551	 ระดับจังĀüัด	 ก�าĀนดใĀ้มีการประชุม	 2	 ครั้งต่อปี	 ซึ่งการประชุมคณะอนุกรรมการฯ	 
เป็นกลไกÿ�าคญัในการÿนบัÿนนุและผลกัดนัการขบัเคลือ่นงานด้านÿุขภาพจติ	รüมทัง้üางแผน	ถ่ายทอดแนüทาง
การด�าเนินงานการÿร้างเÿริม	ป้องกัน	รักþา	ฟื้นฟู	ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิต	และประÿาน	แก้ไขปัญĀาที่เกิดขึ้นจาก
การบังคับใช้พระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	จากคüามÿ�าคัญและปัญĀาดังกล่าüข้างต้น	กองยุทธýาÿตร์
และแผนงานจึงได้จัดท�าโครงการพัฒนาระบบการดูแลผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชตามพระราชบัญญัต ิ
ÿุขภาพจิต	 พ.ý.	 2551	 ขึ้น	 เพื่อเป็นการยกระดับคุณภาพในการดูแลบ�าบัดรักþาผู้มีปัญĀาทางÿุขภาพจิตและ
จิตเüชอย่างมีประÿิทธิภาพ	ต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 ผู้มีคüามผิดปกติทางจิต	 ได้รับการคุ้มครองÿิทธิและได้รับการดูแลอย่างครบüงจรเพ่ือลดอาการ 
คüามผิดปกติ	 คüามรุนแรงที่อาจก่อใĀ้เกิดอันตรายต่อชีüิต	 ร่างกาย	 Āรือทรัพย์ÿินของบุคคลน้ัน	 และของผู้อื่น 
ในÿังคม
	 2.	 เพื่อขับเคลื่อนการด�าเนินงานตามพระราชบัญญัติÿุขภาพจิต	พ.ý.	2551	ในระดับพื้นที่	
	 3.	 ผูมี้ปัญĀาÿขุภาพจิตและผูม้คีüามผดิปกตทิางจติได้รบัการเฝ้าระüงั	ตดิตามดแูลตามมาตรฐานโดยการ
มีÿ่üนร่üมของชุมชนและเครือข่ายที่เกี่ยüข้อง
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 เกิดระบบการดูแลผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชในเขตÿุขภาพ	ที่มีคüามเชื่อมโยงระĀü่างเครือข่าย
ทั้งในและนอกระบบบริการÿาธารณÿุข	รüมทั้งเครือข่ายภาคประชาชน	
	 2.	 ผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชได้รับการดูแลในพื้นที่อย่างถูกต้อง	 เĀมาะÿม	 และทันท่üงที	 อันจะ
เป็นการช่üยลดปัจจัยที่ก่อใĀ้เกิดปัญĀาคüามรุนแรงในÿังคม
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 การฆ่าตัüตาย	 นับเป็นการบาดเจ็บที่เป็นปัญĀาÿาธารณÿุขที่ÿ�าคัญของทั่üโลกรüมถึงประเทýไทยและ
ก�าลังมีแนüโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง	ป	ีพ.ý.2561	ปัญĀาการฆ่าตัüตายของประเทý	ยังคงมีจ�านüนผู้ที่เÿียชีüิต
จากการฆ่าตัüตายมากถึง	4,137	คน	Āรือ	เท่ากับ	6.32	ต่อประชากรแÿนคน	โดยผู้ที่ฆ่าตัüตายÿ�าเร็จ	ÿ่üนใĀญ่
ยังคงเป็นüัยท�างาน	อายุเฉลี่ย	44	ป	ีผู้ชายยังคงฆ่าตัüตายÿ�าเร็จ	(อัตรา	10.41	ต่อประชากรแÿนคน)	มากกü่า 
ผู้Āญิง	 (กรมยุทธýาÿตร์และแผนงาน,	 2561)	 นับเป็นคüามÿูญเÿียด้านทรัพยากรบุคคลที่ÿ�าคัญของประเทý	 
ในขณะที่ปีงบประมาณ	2561	จากฐานข้อมูล	HDC	ประเทý	มีผู้ท�าร้ายตนเองเพียง	22,845	คนที่เข้าถึงบริการ
ÿุขภาพ	และยังพบü่า	มากเกินกü่าครึ่งของผู้ท�าร้ายตนเองจะเป็นการท�าร้ายตนเองครั้งแรกและเÿียชีüิตในชุมชน
ก่อนมาถึงĀน่üยบริการ	 เม่ือüิเคราะĀ์ปัจจัยที่มาเก่ียüข้องกับการฆ่าตัüตาย	 ยังคงเกี่ยüข้องในมิติด้านบุคคล	
ครอบครüั	ชมุชนและÿงัคม	โดยเฉพาะในยคุÿงัคมออนไลน์	üถิชีüีติทีเ่ป็นไปด้üย	คüามเร่งรบี	และการท่ีประเทýไทย
ก้าüÿู่ÿังคมผู้ÿูงอายุอย่างเต็มตัü	 การฆ่าตัüตาย	 จึงไม่ใช่ปัจจัยท่ีมีÿาเĀตุมาจากการเจ็บป่üยด้üยโรค	 แต่เป็น
พฤติกรรมที่แÿดงใĀ้เĀ็นถึงคüามเกี่ยüพันธ์ของปัจจัยที่ĀลากĀลาย	 การแก้ไขปัญĀาจึงคüรมุ่งประเด็นใĀ้มี 
คüามครอบคลุม	คือ	การป้องกัน	จนถึงจุดที่มีการÿ่งต่อเข้าÿู่ระบบบริการ	รักþาและฟื้นฟูจิตใจในชุมชน	อีกทั้ง
ต้องเป็นการด�าเนินงานในยุทธýาÿตร์และคüามร่üมมือของทุกภาคÿ่üนร่üมมือและแก้ไขปัญĀาไปอย่างต่อเนื่อง
และจริงจัง	
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 ประชากรกลุ่มเÿี่ยงได้รับการเÿริมÿร้างคüามรอบรู้และเข้าใจถึงปัจจัยที่เกี่ยüข้องกับการเกิดปัญĀา
การฆ่าตัüตาย	 การปรับตัüเผชิญปัญĀาÿุขภาพจิต	 และมีทักþะในการประเมินตนเอง	 บุคคลใกล้ชิด	 และการ
ปฐมพยาบาลใจเบื้องต้นเมื่อพบเĀ็นถึงÿัญญาณเตือนของคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย	
	 2.	 บคุลากรÿาธารณÿขุมคีüามรูด้้านการบ�าบดัและการดแูลช่üยเĀลอืตามลกัþณะของปัญĀาท่ีเก่ียüข้อง
กับการฆ่าตัüตายได้อย่างถูกต้องเĀมาะÿม
	 3.	 ทีมĀมอครอบครัüและแพทย์มีคüามมั่นใจในการüินิจฉัย	 และการรักþา	 ÿอดคล้องไปกับปัญĀาของ 
ผู้ท�าร้ายตนเอง	 รüมไปถึงการมีคüามรู้ทักþะด้านการเยียüยาจิตใจและผู้ใกล้ชิดที่ได้รับผลจากการฆ่าตัüตายได้
อย่างถูกต้องเĀมาะÿม
	 4.	 แกนน�าชุมชน	ÿื่อมüลชน	ได้รับการถ่ายทอดคüามรู	้คüามเข้าใจและมีทักþะดูแลช่üยเĀลือเบื้องต้น
เมื่อตรüจพบÿัญญาณเตือนของผู้ที่มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย	
	 5.	 พฒันาĀน่üยบรกิารÿาธารณÿขุแต่ละระดบั	ใĀ้มรีะบบรกิารÿขุภาพตามมาตรฐานการด�าเนนิงานดแูล
รักþาและช่üยเĀลือผู้ที่ฆ่าตัüตายได้อย่างถูกต้อง
	 6.	 ÿนบัÿนนุใĀ้Āน่üยบรกิารÿาธารณÿขุระดบัจงัĀüดั	มทีมีงานเฝ้าระüงัÿอบÿüนระบาดüทิยาการฆ่าตüัตาย 
ที่มีประÿิทธิภาพ
	 7.	 มีระบบฐานข้อมูลด้านระบาดüิทยาที่บ่งบอกถึงลักþณะประชากรที่ฆ่าตัüตายทั้งที่เÿียชีüิตและไม ่
เÿียชีüิตระดับประเทýที่ทันÿมัยและถูกน�ามาใช้ในการก�าĀนดมาตรการการแก้ไขปัญĀาในพื้นที่ได้
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 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 ประชากรกลุ่มเÿี่ยง	 มีคüามรอบรู้ถึงปัจจัยที่เกี่ยüข้องกับการเกิดปัญĀาการฆ่าตัüตาย	 การปรับตัü
เผชิญปัญĀาÿุขภาพจิต	และมีทักþะในการประเมินตนเอง	บุคคลใกล้ชิด	ถึงÿัญญาณเตือนของคüามเÿี่ยงต่อการ
ฆ่าตัüตาย	ÿ่งผลใĀ้ผู้ท�าร้ายตนเองเข้าถึงระบบบริการได้อย่างมีประÿิทธิภาพ
	 2.	 บุคลากรÿาธารณÿุข	ÿามารถประยุกต์ใช้ชุดคüามรู้ด้านการบ�าบัดดูแลช่üยเĀลือตามĀลัก	3	ÿ	Plus	
ได้อย่างถูกต้องเĀมาะÿม
	 3.	 ทีมĀมอครอบครัüและแพทย์มีคüามมั่นใจในการüินิจฉัย	 และการรักþา	 ÿอดคล้องไปกับปัญĀาของ 
ผู้ท�าร้ายตนเอง	 รüมไปถึงการมีคüามรู้ทักþะด้านการเยียüยาจิตใจและผู้ใกล้ชิดที่ได้รับผลจากการฆ่าตัüตาย	 
ได้อย่างถูกต้องเĀมาะÿม
	 4.	 แกนน�าชุมชน	 ÿื่อมüลชน	 มีคüามรู้	 คüามเข้าใจและมีทักþะดูแลช่üยเĀลือเบื้องต้นเมื่อตรüจพบ 
ÿัญญาณเตือนของผู้ที่มีคüามเÿี่ยงต่อการฆ่าตัüตาย	
	 5.	 Āน่üยบรกิารÿาธารณÿขุในแต่ละระดบั	มรีะบบรกิารÿขุภาพตามมาตรฐานการด�าเนนิงานดแูลรกัþา
และช่üยเĀลือผู้ที่ฆ่าตัüตายได้อย่างถูกต้อง
	 6.	 Āน่üยบริการÿาธารณÿุขระดับจังĀüัด	 มีทีมงานเฝ้าระüังÿอบÿüนระบาดüิทยาการฆ่าตัüตายและ 
เอื้ออ�านüยต่อการน�ามาซึ่งข้อมูลที่ใช้ในการüางแผนงานแก้ไขปัญĀาการฆ่าตัüตายที่มีประÿิทธิภาพ
	 7.	 มีระบบฐานข้อมูลด้านระบาดüิทยาที่บ่งบอกถึงลักþณะประชากรที่ฆ่าตัüตายทั้งที่เÿียชีüิตและไม่ 
เÿียชีüิตในระดับประเทýที่ทันÿมัยและถูกน�ามาใช้ในการก�าĀนดมาตรการการแก้ไขปัญĀาในพื้นที่ได้



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®3­   

®´«� a'รงการ_พิgมประสิ9:ิภาพการ6[`G>[�ป	Iยaร'.Xม_Jร�า�
 ĀลักการและเĀตุผล
	 โรคซึมเýร้า	 เป็นอีกโรคที่พบได้บ่อยจากคüามผิดปกติทางจิต	 ที่พบได้ทั่üไปในประชาชนทุกเพýทุกüัย	 
จากการคาดการณ์ภาระของโรคทั่üโลก	ปี	2563	โรคซึมเýร้าจะก่อใĀ้เกิดคüามÿูญเÿียด้านÿุขภาพ	แก่ประชากร
โลกเป็นอันดับ	 2	 ในการýึกþาภาระทางÿุขภาพจากโรคและการบาดเจ็บของประชากรในปี	 2008	 พบü่า 
โรคซึมเýร้า	 (MDD)	 3.2%	 ของประชากรไทยซึ่งมีคนไทยป่üยเป็นโรคซึมเýร้าถึง	 1.5	 ล้านคน	 โรคซึมเýร้าเป็น
ภาüะผดิปกตทิีเ่กดิกบัร่างกายและจติใจทีÿ่่งผลกระทบต่อกจิกรรมประจ�าทกุüนัทกุด้าน	รüมทัง้	การกนิ	การนอน	
การท�างาน	ÿัมพันธภาพและคüามรู้ÿึกนึกคิดต่อตนเอง	จึงท�าใĀ้โรคซึมเýร้ากลายเป็นปัญĀาÿุขภาพจิตที่ÿ�าคัญ	
	 ตามแผนยุทธýาÿตร์กรมÿุขภาพจิต	 ในช่üงแผนพัฒนาเýรþฐกิจและÿังคมแĀ่งชาติฉบับที่	 12	 
(พ.ý.2560-2564)	 ในประเด็นยุทธýาÿตร์ที่	 2	 พัฒนาคุณภาพระบบบริการและüิชาการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 
โดยก�าĀนดค่าเป้าĀมาย	 ในปี	 พ.ý.	 2564	 ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าเข้าถึงบริการได้ร้อยละ	 71	 โดยโรงพยาบาล 
พระýรีมĀาโพธิ์เป็นĀน่üยงานในกรมÿุขภาพจิตที่รับผิดชอบ	 บริĀารติดตามผลร่üมกับกองบริĀารระบบบริการ
ÿขุภาพจติ	ซึง่มบีทบาทĀน้าทีค่üามรบัผิดชอบüางแผนและก�าĀนดแนüทางการด�าเนนิงานทีจ่ะเป็นการตอบÿนอง
ตัüช้ีüัดในภาพรüมทั้งประเทý	 อ�านüยการและประÿานงานใĀ้เกิดการด�าเนินงานระĀü่างĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง	
ทั้งในและนอกกรมÿุขภาพจิต	 มีการÿนับÿนุนด้านüิชาการ	 ÿร้างแรงจูงใจ	 และก�ากับติดตามการดูแลเฝ้าระüัง 
โรคซึมเýร้าในกลุ่มเÿี่ยงแก่ÿถานบริการÿาธารณÿุข	ด�าเนินการร่üมกับโรงพยาบาลจิตเüชในแต่ละพื้นที่	ติดตาม	
ก�ากบั	รüบรüมรายงานคüามก้าüĀน้า	จดัท�า	และÿ่งผลการด�าเนนิงานตามรอบระยะเüลาการ	รายงานตามเนือ้Āา
ของตัüชี้üัดในภาพรüม	
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อใĀ้ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าเข้าถึงบริการเพิ่มมากขึ้น
	 2.	 เพือ่ใĀ้ประชาชนกลุม่เÿีย่งอาย	ุ15	ปีขึน้ไป	ได้รบัการคดักรองแนüโน้มการป่üยเป็นโรคซมึเýร้า	ประเมนิ
อาการโรคซึมเýร้า	 การประเมินคüามเÿี่ยงต่อการมีพฤติกรรมรุนแรงต่อตนเองและผู้อื่น	 และถูกÿ่งต่อไปรับการ
üินิจฉัยโรคและบ�าบัดรักþา
	 3.	 เพือ่ใĀ้ผูท้ีม่อีาการโรคซึมเýร้าได้รบับรกิารบ�าบัดรกัþาทีท่นัท่üงท	ีการบ�าบดัรกัþาท่ีครบตามมาตรฐาน
การบ�าบัดต่อเนื่องจนอาการทุเลา	ไม่กลับเป็นซ�า้	และมีคุณภาพชีüิตที่ดี
	 4.	 เพือ่ใĀ้ผูป่้üยโรคซมึเýร้าทีไ่ด้รบับรกิารมคีüามปลอดภยั	ลดการฆ่าตüัตาย	ลดคüามรนุแรง	ไม่ได้รบัผล
ที่ไม่พึงประÿงค์จากการดูแลรักþาทั้งทางร่างกาย	จิตใจ	และÿังคม
	 5.	 	เพือ่พฒันาýกัยภาพบคุลากรÿาธารณÿขุของĀน่üยบริการ	รพ.ÿต./	รพช./	รพจ./	รพý.	ใĀ้การบรกิาร
ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าที่มีประÿิทธิภาพ
	 6.	 เพื่อใĀ้เครือข่ายÿุขภาพจิตมีÿ่üนร่üมในการดูแลผู้ป่üยโรคซึมเýร้าใĀ้ได้รับการรักþาอย่างต่อเนื่อง	 
ไม่ขาดยา	และเฝ้าระüังการกลับเป็นซ�า้
	 7.	 เพื่อใĀ้เกิดการเชื่อมฐานข้อมูลระบบการดูแลผู้ป่üยระĀü่างกรมÿุขภาพจิตและเครือข่ายÿุขภาพจิต
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	 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
		 1.	 ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าเข้าถึงบริการเพิ่มมากขึ้น	
	 2.	 ประชาชนกลุ่มเÿี่ยงอายุ	 15	 ปีขึ้นไป	 ได้รับการคัดกรองแนüโน้มการป่üยเป็นโรคซึมเýร้า	 ประเมิน
อาการโรคซึมเýร้า	 การประเมินคüามเÿี่ยงต่อการมีพฤติกรรมรุนแรงต่อตนเองและผู้อื่น	 และถูกÿ่งต่อไปรับการ
üินิจฉัยโรคและบ�าบัดรักþา
	 3.	 ผู้ที่มีอาการโรคซึมเýร้าได้รับบริการบ�าบัดรักþาที่ทันท่üงที	 การบ�าบัดรักþาที่ครบตามมาตรฐาน 
การบ�าบัดต่อเนื่อง	จนอาการทุเลา	ไม่กลับเป็นซ�า้	และมีคุณภาพชีüิตที่ดี
	 4.	 ผู้ป่üยโรคซึมเýร้าที่ได้รับบริการมีคüามปลอดภัย	ลดการฆ่าตัüตาย	ลดคüามรุนแรง	 ไม่ได้รับผลที่ไม่
พึงประÿงค์จากการดูแลรักþาทั้งทางร่างกาย	จิตใจ	และÿังคม
	 5.	 บุคลากรÿาธารณÿุขของĀน่üยบริการ	รพ.ÿต./	รพช./	รพจ./	รพý.	ใĀ้การบริการผู้ป่üยโรคซึมเýร้า
ที่มีประÿิทธิภาพ
	 6.	 เครอืข่ายÿขุภาพจติมÿ่ีüนร่üมในการดแูลผูป่้üยโรคซมึเýร้าใĀ้ได้รบัการรกัþาอย่างต่อเนือ่ง	ไม่ขาดยา	
และเฝ้าระüังการกลับเป็นซ�า้
	 7.	 ฐานข้อมูลระบบการดูแลผู้ป่üยระĀü่างกรมÿุขภาพจิตและเครือข่ายÿุขภาพจิตมีการเชื่อมโยงและ 
ใช้ประโยชน์ร่üมกัน



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®32   

®µ«� a'รงการ`ก�cขป��Mาสุขภาพจิต`Gะจิต_I-_6fก`GะISยรุ�น
 ĀลักการและเĀตุผล
	 กระทรüงÿาธารณÿุขเป็นĀน่üยงานในการขับเคลื่อนงานÿาธารณÿขุ	ซึง่ได้มกีารพฒันาระบบบริการดü้ย
การด�าเนินการจัดท�าแผนพัฒนาระบบบริการÿุขภาพ	(Service	Plan)	ปี	พ.ý.2561	–	2565	โดยมีเป้าĀมายใน
การลดอัตราป่üย	 ลดอัตราตาย	 ลดคüามแออัด	 และลดระยะเüลารอคอย	 กระบüนการด�าเนินงานคือüิเคราะĀ์
ÿ่üนขาดและüางแผนÿนับÿนุนเพื่อใĀ้มีýักยภาพในการด�าเนินการจัดบริการÿุขภาพใĀ้เป็นไปตามเป้าĀมายที่
ก�าĀนดภายในปี	 พ.ý.	 2565	 โดยมีÿาขาÿุขภาพจิตและจิตเüชเป็นÿาขาĀนึ่งที่เขตÿุขภาพจะต้องพัฒนาเพื่อใĀ้
ÿามารถจดับรกิารทีไ่ด้ตามมาตรฐานในเขตÿขุภาพ	ซึง่ครอบคลมุไปถงึการพฒันาบรกิารÿขุภาพจติและจติเüชเดก็
และüยัรุน่ทีน่บัü่าเป็นปัญĀาทีม่คีüามÿ�าคญัเนือ่งจากปัญĀาÿขุภาพจติและจติเüชในเดก็และüยัรุน่Āากเกิดขึน้แล้ü
จะÿ่งผลกระทบต่อการพัฒนาýักยภาพของเด็ก	 Āากไม่ได้รับการแก้ไขก็จะเกิดปัญĀาที่ÿ่งผลกระทบต่อเนื่อง
ยาüนานต่อýักยภาพในการเรียน	 คüามÿามารถในการพัฒนาตนเองของเด็กเพื่อใĀ้เป็นผู้ใĀญ่ที่มีคüามÿมบูรณ์
พร้อมทั้งกายและใจ	
	 ในปี	2562	ผลการด�าเนนิงาน	ร้อยละ	42.86	ของ	รพý./	รพท.	ระดบั	A	และ	S	มกีารจดับรกิารÿขุภาพจิต 
และจิตเüชเด็กที่มีคุณภาพตามมาตรฐาน	 ในระดับ1	 (üัดเฉพาะขีดคüามÿามารถ)	 และ	 ร้อยละ	 50	 ของ	 รพช.	
ระดับ	 M1/M2	 ในแต่ละเขตบริการÿุขภาพมีการจัดบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชเด็กและüัยรุ่น	 ที่มีคุณภาพ 
ตามมาตรฐานในระดับ	3	(üัดเฉพาะขีดคüามÿามารถ)	ข้อมูล	ณ	üันที่	2	ÿิงĀาคม	2562	การเข้าถึงบริการ	ASD	
(อาย	ุ2-5	ปี)	เท่ากับร้อยละ	61.06	และการเข้าถึงบริการ	ADHD	(อายุ	6-15ปี)	เท่ากับร้อยละ	19.18
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบบริการÿุขภาพจิตและจิตเüชเด็กและüัยรุ่นในเครือข่ายบริการÿุขภาพใĀ้มีคุณภาพ
ในการจัดบริการที่เĀมาะÿมในเขตÿุขภาพของตน
	 2.	 เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการโรคจิตเüชเด็กและüัยรุ่นในเขตÿุขภาพ
	 3.	 เพื่อใĀ้เด็กÿมาธิÿั้นได้รับการดูแล	 มีýักยภาพในการเรียนรู้ดีข้ึน	 และลดการเกิดพฤติกรรมก้าüร้าü
รุนแรง	(ทýüรรþÿมาธิÿั้น)	
	 4.	 เพือ่พฒันาองค์คüามรู	้เทคโนโลย	ีÿนบัÿนนุการใĀ้บรกิารประชาชนในĀน่üยบรกิารในเครอืข่ายบรกิาร
ÿุขภาพเพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการที่มีประÿิทธิภาพ	โดยเฉพาะในระดับโรงพยาบาลทั่üไปและโรงพยาบาลชุมชน
	 5.	 เพื่อพัฒนาýักยภาพของบุคลากรในĀน่üยงานกรมÿุขภาพจิตใĀ้มีýักยภาพในการเป็นผู้นิเทý	พี่เลี้ยง
และüิทยากรเกี่ยüกับการบริการÿุขภาพจิตใĀ้กับบุคลากรในเครือข่ายบริการÿุขภาพ	ได้อย่างมีประÿิทธิภาพ
	 6.	 เพื่อประเมินผล	 นิเทýติดตาม	 ใĀ้การดูแลช่üยเĀลือ	 แก้ไขปัญĀาและอุปÿรรคในการใĀ้บริการผู้มี
ปัญĀาÿุขภาพจิตและผู้ป่üยจิตเüชเด็กและüัยรุ่นในเครือข่ายบริการÿุขภาพ
	 7.	 เพื่อใĀ้ได้ฐานข้อมูลด้านจิตเüชเด็กและüัยรุ่นที่มีข้อมูลที่จ�าเป็นครบถ้üนและÿามารถน�าไปüางแผน
ก�าĀนดนโยบายได้อย่างถูกต้อง
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 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 บุคลากรที่รับผิดชอบการด�าเนินงานÿุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นมีความรู้ความÿามารถในการบริการ
ÿุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นในเครือข่ายบริการÿุขภาพที่มีประÿิทธิภาพ
	 2.	 ประชาชนทุกกลุ่มวัยที่มีปัญĀาด้านÿุขภาพจิตและจิตเวช	และจิตเวชอื่นๆ	ตามบริบทของพื้นที่ได้รับ
บริการดูแลช่วยเĀลือ	และเฝ้าระวังอย่างต่อเนื่อง
	 3.	 มรีะบบÿารÿนเทศการบรกิารผูป่้วยจติเวชในเครอืข่ายบรกิารÿขุภาพทีÿ่ามารถน�าไปใช้ประโยชน์และ
เชื่อมโยงกันได้อย่างเป็นระบบทั้งประเทศ



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®3±   

®¶«� a'รงการพS4นาระ<<การA��นA[สมรร8ภาพ'นพิการ9างจิตbจ
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 นโยบายของกระทรüงÿาธารณÿุข	 ที่มุ่งเน้นการÿร้างเÿริมÿุขภาพและคุณภาพชีüิตของประชากรไทย
ตลอดช่üงชีüิต	 จึงเกิดแนüทางในการก�าĀนดนโยบายด้üยกระบüนการมีÿ่üนร่üมของภาคีเครือข่ายในการดูแล
ÿุขภาพจิตของประชาชนในกลุ่มคนพิการ	 เน้นการÿร้างคüามเข้มแข็งของภาคีเครือข่ายคนพิการและการเข้าถึง
ÿิทธิ	 จากรายงานÿถานการณ์ด้านคนพิการในประเทýไทย	 กระทรüงพัฒนาÿังคมและคüามมั่นคงของมนุþย์ 
กรมÿ่งเÿริมและพัฒนาคุณภาพชีüิตคนพิการ	ณ	üันที่	30	มิถุนายน	2562	พบü่า	ปัจจุบันมีคนพิการที่จดทะเบียน
จ�านüน	2,038,929	คน	(ร้อยละ3.07)	ของประชากรทัü่ประเทýและเพิม่ขึน้	ปีละประมาณ	100,000	-	130,000	คน 
ซึ่งในจ�านüนคนพิการทั้งĀมดนี้มีคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม	 จ�านüน	 154,443	 คน	 (ร้อยละ	 7.57)	 
คนพกิารÿ่üนĀนึง่มปีระÿทิธภิาพและÿามารถท�างานเพือ่เลีย้งชพีตนเองได้	 แต่ยงัไม่มงีานท�าĀรอืได้รบัการจ้างงาน 
เพราะฉะนั้น	งานและการจ้างงาน	จึงเป็นÿิ่งÿ�าคัญในการÿร้างโอกาÿใĀ้กับคนพิการ	
	 โรงพยาบาลýรีธัญญาซึ่งได้รับมอบĀมายใĀ้รับผิดชอบในกลุ่มคüามพิการประเภทคüามพิการทางจิตใจ
Āรือพฤติกรรมจากกรมÿุขภาพจิต	 ที่มุ่งเน้นการดูแลฟื้นฟูคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม	ÿติปัญญาและการ 
เรียนรู้	 ออทิÿติก	 มีคุณภาพชีüิตที่ดีขึ้น	 ด้üยระบบการดูแลคนพิการที่บูรณาการร่üมกันในรูปแบบประชารัฐ
ÿนับÿนุนใĀ้เกิดการจ้างงานĀรือÿร้างรายได้ใĀ้แก่คนพิการผ่านระบบการÿนับÿนุนอาชีพ	 จึงเĀ็นü่าการด�าเนิน
โครงการพัฒนาระบบการฟื้นฟูÿมรรถภาพคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมÿู่การมีงานท�าของภาคีเครือข่ายทั้ง
ภาครัฐและเอกชน	เป็นÿิ่งจ�าเป็นในการที่จะÿ่งเÿริม	ÿนับÿนุนคนพิการเข้าถึงและใช้ประโยชน์จากÿิทธิคนพิการ
ได้อย่างเท่าเทียมและเป็นธรรม	มีรูปแบบการท�างานเพื่อคนพิการที่มีประÿิทธิภาพมากขึ้น	ÿ่งผลใĀ้คนพิการทาง
จิตใจĀรือพฤติกรรมมีคุณภาพชีüิตที่ดีขึ้น	 ÿามารถด�ารงชีüิตอิÿระได้	 (พึ่งพาตนเองได้/ท�างานได้/ได้รับการ 
จ้างงาน)	Āรืออยู่ร่üมในÿังคมได้อย่างมีýักดิ์ýรีคüามเป็นมนุþย์เทียบเท่าผู้อื่นในÿังคม
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบการฟื้นฟูÿมรรถภาพคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมÿู่การมีงานท�า
	 2.	 พัฒนาýักยภาพภาคีเครือข่ายภาครัฐและเอกชนเพื่อการด�ารงชีüิตอิÿระ/การมีงานท�าของคนพิการ
ทางจิตใจĀรือพฤติกรรม
	 3.	 เพือ่ใĀ้คนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรมในเขตÿขุภาพมกีารเข้าถงึและใช้ประโยชน์จากÿทิธคินพกิาร
ได้อย่างเท่าเทียมและเป็นธรรมÿามารถท�างานได้ในครอบครัü/ชุมชน	 ÿามารถพึ่งพาตนเองได้ไม่เป็นภาระของ
ครอบครัüและชุมชนÿ่งผลใĀ้มีระดับคุณภาพชีüิตที่ดีขึ้น
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 มีระบบการฟื้นฟูÿมรรถภาพคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรมÿู่การมีงานท�า
	 2.	 ภาคีเครือข่ายภาครัฐและเอกชนมีýักยภาพเข้มแข็งในการÿ่งเÿริมดูแลฟื้นฟูการด�ารงชีüิตอิÿระ/ 
การมีงานท�าของคนพิการทางจิตใจĀรือพฤติกรรม
	 3.	 คนพกิารทางจติใจĀรอืพฤตกิรรมมทีกัþะการท�างาน	ÿามารถท�างานได้ในครอบครüัและชมุชนเข้าถงึ
และใช้ประโยชน์จากÿิทธิคนพิการได้อย่างเท่าเทียมและเป็นธรรม	มีคุณภาพชีüิตที่ดี
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20. โครงการระบาดวิทยาสุขภาพจิต
 ĀลักการและเĀตุผล
	 ระบาดüิทยาÿุขภาพจิตเป็นเครื่องมือที่บอกถึงการกระจาย	ÿถานการณ์	ÿาเĀต	ุและปัจจัยเÿี่ยง	เพื่อเป็น
ประโยชน์ในการป้องกันและคüบคุมปัญĀา	 ĀรือเĀตุการณ์ที่เกี่ยüกับÿุขภาพจิตและจิตเüชในประชากรกลุ่ม 
เป้าĀมายนั้นๆ	น�าไปÿู่การเป็นข้อมูลที่ถูกต้อง	ใĀ้ขนาด	คüามรุนแรง	ล�าดับคüามÿ�าคัญ	และÿาเĀตุที่เกิดขึ้นของ
ปัญĀา	เพือ่ประกอบการตดัÿนิใจÿ�าĀรบัผูบ้รĀิารในการใĀ้นโยบาย	มาตรการÿ�าคญัÿ�าĀรบัพฒันางานÿขุภาพจติ
และจิตเüชต่อไป	 ซึ่งกิจกรรมĀลักĀรือการด�าเนินงานทางระบาดüิทยาÿุขภาพจิต	 ได้แก่	 การเฝ้าระüังที่เป็นการ
ติดตามรüบรüมข้อมูลปัญĀาĀรือเĀตุการณ์ที่เกิดขึ้นอยู่ตลอดเüลาเพื่อใĀ้ได้ลักþณะและการเปลี่ยนแปลง	 
ตรüจจบัÿิง่ผดิปกติทีอ่าจÿงูขึน้	Āรอืต�า่ลง	Āรอืคาดการณ์ü่าจะเกิดข้ึน	การÿอบÿüนเป็นการค้นĀาข้อเทจ็จรงิของ
ปัญĀาĀรือเĀตุการณ์ที่เกิดขึ้นเพื่อดูü่าเกิดจากอะไร	เพราะอะไร	เพื่อช่üยในการüางแผนคüบคุมป้องกัน	และการ
ýึกþาüิจัย	เพื่อทราบรายละเอียดของปัญĀาในลักþณะต่างๆ	ตามĀลักการýึกþาทางระบาดüิทยา	ทั้ง	3	กิจกรรม
ต้องใช้การรüบรüม	 เรียบเรียง	 น�าเÿนอผล	 และเผยแพร่	 ทั้งนี้โครงการนี้ÿอดคล้องกับแผนยุทธýาÿตร ์
กรมÿขุภาพจติในช่üงแผนพฒันาเýรþฐกิจและÿงัคมแĀ่งชาต	ิฉบบัที	่12	(พ.ý.	2560-2564)	ประเดน็ยทุธýาÿตร์
ที่	 2	 พัฒนาคุณภาพระบบบริการและüิชาการÿุขภาพจิตและจิตเüช	 เป้าประÿงค์	 2.2	 Āน่üยงานในÿังกัด 
กรมÿุขภาพจิตมีคüามเชี่ยüชาญทางการบริการและüิชาการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช	 กลยุทธ์ที่	 2.2.3	 พัฒนา
นüัตกรรม/องค์คüามรู้ที่เĀมาะÿมกับบริบทÿังคมไทยเพื่อป้องกันและแก้ไขปัญĀาÿุขภาพจิตและจิตเüชของ
ประเทý	แนüทางการด�าเนนิงาน	ข้อ	4	พฒันางานüจิยั/นüตักรรม/องค์คüามรูด้้านÿขุภาพจติใĀ้มคีณุภาพมาตรฐาน
ÿอดคล้องกับแผนแม่บทการüิจัยของกรมÿุขภาพจิต	 และเĀมาะÿมกับบริบทÿังคมไทย	 รüมทั้งÿอดคล้องกับ
นโยบายกรมÿขุภาพจติที	่2	การพฒันาคüามเป็นเลýิทางบรกิาร/üชิาการด้านÿขุภาพจิตและจติเüช	ข้อ	2.6	พฒันา
üิชาการด้านÿุขภาพจิตและจิตเüช
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 พฒันาระบบเฝ้าระüงัและÿอบÿüนÿขุภาพจติทีม่กีารรายงานเป็นปกตปิระจ�า	(passive	surveillance)	
และในÿถานการณ์üิกฤตÿุขภาพจิต	 (sentinel	 surveillance)	ที่ตอบÿนองต่อÿถานการณ์ที่มีผลต่อÿุขภาพจิต
อย่างมีประÿิทธิภาพ
	 2.	 พัฒนาระบบการÿ�ารüจทางระบาดüิทยาÿุขภาพจิต
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 มีองค์คüามรู้และนüัตกรรมÿุขภาพจิตและจิตเüชที่ÿ�าคัญที่ผ่านการทบทüนüรรณกรรมและงานüิจัย
ที่เกี่ยüข้อง	การทบทüนüรรณกรรมอย่างเป็นระบบ	การเฝ้าระüัง	การÿอบÿüน	และการÿ�ารüจทางระบาดüิทยา
ÿุขภาพจิต	อย่างน้อย	1	เรื่อง
	 2.	 มีรายงานรายไตรมาÿของÿถานการณ์และแนüโน้มทางระบาดüิทยาÿุขภาพจิตของโรคจิตเüชและ
ปัญĀาÿุขภาพจิตที่ÿ�าคัญจากฐานข้อมูลขนาดใĀญ่
	 3.	 ม	ี(ร่าง)	ระบบเฝ้าระüังและÿอบÿüนÿุขภาพจิตและโรคจิตเüชในÿถานการณ์üิกฤตÿุขภาพจิต
	 4.	 มีเครื่องมือที่พร้อมใช้ในการเก็บข้อมูลในÿถานการณ์üิกฤตÿุขภาพจิต	
	 5.	 มีเครือข่ายทางระบาดüิทยาÿุขภาพจิต	อย่างน้อย	40	คน
	 6.	 ม	ี 2	 โครงร่างüิจัย	 การÿ�ารüจระบาดüิทยาÿุขภาพจิตของคนไทย	และเด็ก/üัยรุ่นระดับชาติที่พร้อม 
น�าเÿนอขอÿนับÿนุนงบประมาณ
	 7.	 	ได้	1	ชุดข้อมูล	และรายงานคüามÿุขของคนไทย	ปี	2564



รายงานประจ�าปีกรมสุขภาพจิต
ปีงบประมาณ 2563®36   
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 โรคÿมาธÿิัน้เป็นโรคทีพ่บบ่อยในเดก็ทีม่ปัีญĀาการเรียน	เดก็ทีเ่ป็นโรคนีอ้าจพบแอลดร่ีüมด้üยและมโีอกาÿ
ที่จะเกิดปัญĀาพฤติกรรมและอารมณ์ที่ผิดปกติจนÿร้างปัญĀาใĀ้กับครอบครัü	ชุมชน	ÿังคม	และประเทýชาติได	้
จากการÿ�ารüจระบาดüทิยาของโรคÿมาธÿิัน้	ปี	2558	โดยกรมÿขุภาพจติพบโรคÿมาธÿิัน้ร้อยละ	5.47	การÿ�ารüจ
ÿุขภาพเด็กระดับชาติในประเทýÿĀรัฐอเมริกาในป	ีพ.ý.	2559	ซึ่งท�าในเด็กอาย	ุ2-17	ปี	มีเด็กที่ได้รับการüินิจฉัย
ü่าเป็นโรคÿมาธิÿั้น	ร้อยละ	8.4	โดยÿ่üนใĀญ่เป็นช่üงอายุ	12-17	ปี	มีอาการรุนแรงในระดับปานกลาง	ร้อยละ	
43.7	 และระดับรุนแรงร้อยละ	 14.5	 ประมาณ	 2	 ใน	 3	 มีโรคอื่นร่üม	 โดยเป็นปัญĀาพฤติกรรมร้อยละ	 51.5	 
üิตกกังüลร้อยละ	32.7	และโรคซึมเýร้าร้อยละ	16.8	นอกจากนี้	งานüิจัยในต่างประเทýยังพบü่ามีคüามÿัมพันธ์
กันระĀü่างค่าคะแนนระดับÿติปัญญาĀรือ	 IQ	 กับเด็กÿมาธิÿั้น	 คือ	 เด็กÿมาธิÿั้นจะมีค่า	 IQ	 ต�่าเมื่อเทียบกับ 
เด็กปกติ	และการýึกþาในเด็กอาย	ุ5-9	ป	ีพบü่ามีคüามÿัมพันธ์ระĀü่างโรคÿมาธิÿั้นที่เป็นประเภท	inattention	
subtype	กับค่า	IQ	
	 กรมÿุขภาพจิต	กระทรüงÿาธารณÿุข	ได้จัดท�าแผนทýüรรþแĀ่งการดูแลเด็กÿมาธิÿั้น	เพื่อพัฒนาระบบ
งานÿ่งเÿริมป้องกันและดูแลรักþาเด็กÿมาธิÿั้นใĀ้มีประÿิทธิภาพ	 ÿร้างการมีÿ่üนร่üมของĀน่üยงานที่เกี่ยüข้อง
กับการพัฒนาเด็ก	เพื่อใĀ้เด็กไทยมีýักยภาพและเติบโตเป็นประชากรที่มีคุณภาพต่อไป
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อเพิ่มการเข้าถึงบริการอย่างเป็นธรรมÿ�าĀรับเด็กÿมาธิÿั้น	(equitable	service	accessibility)
	 2.	 เพื่อใĀ้เด็กÿมาธิÿั้นได้รับการดูแลที่มีคุณภาพ	ผลÿัมฤทธิ์ทางการเรียนดีขึ้น	ลดปัญĀาพฤติกรรมและ
อารมณ์	คุณภาพชีüิตดีขึ้น	ด�ารงชีüิตอยู่ร่üมกับผู้อื่นในÿังคมได้อย่างมีคุณค่า
	 3.	 เพื่อพัฒนาระบบบริการในเขตÿุขภาพใĀ้มีประÿิทธิภาพในการดูแลเด็กÿมาธิÿั้น
	 4.	 เพื่อเพิ่มคüามรอบรู้ด้านÿุขภาพเรื่องโรคÿมาธิÿั้นแก่ประชาชนและภาคÿ่üนที่เกี่ยüข้อง
	 5.	 พัฒนาองค์คüามรู้	เทคโนโลยี	ในการÿนับÿนุนบริการโรคÿมาธิÿั้นในเขตÿุขภาพ	โดยเฉพาะในระดับ
โรงพยาบาลทั่üไปและโรงพยาบาลชุมชน
	 6.	 เพื่อพัฒนาýักยภาพของบุคลากรในĀน่üยงานกรมÿุขภาพจิตใĀ้มีýักยภาพในการเป็นผู้นิเทý	พี่เลี้ยง
และüิทยากรเกี่ยüกับการบริการÿุขภาพจิตใĀ้กับบุคลากรในเครือข่ายบริการÿุขภาพได้อย่างมีประÿิทธิภาพ
	 7.	 เพื่อประเมินผล	 นิเทýติดตาม	 ใĀ้การดูแลช่üยเĀลือ	 แก้ไขปัญĀาและอุปÿรรคในการใĀ้บริการผู้มี
ปัญĀาÿุขภาพจิตและผู้ป่üยจิตเüชเด็กและüัยรุ่นในเครือข่ายบริการÿุขภาพ
	 8.	 เพื่อใĀ้ได้ฐานข้อมูลด้านจิตเüชเด็กและüัยรุ่นที่มีข้อมูลที่จ�าเป็นครบถ้üนและÿามารถน�าไปüางแผน
ก�าĀนดนโยบายได้อย่างถูกต้อง
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 เด็กÿมาธิÿั้นเข้าถึงบริการเพิ่มขึ้น	เด็กอาการดีขึ้น	ใช้ชีüิตในÿังคมอย่างมีคุณค่า
	 2.	 ผู้ปกครองและครูÿามารถดูแลเด็กÿมาธิÿั้นได้อย่างเĀมาะÿม	ลดการเกิดปัญĀาพฤติกรรมในüัยรุ่น
	 3.	 บุคลากรที่รับผิดชอบการด�าเนินงานÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่นมีคüามรู้คüามÿามารถในการบริการ
ÿุขภาพจิตเด็กและüัยรุ่นในเครือข่ายบริการÿุขภาพที่มีประÿิทธิภาพ
	 4.	 มรีะบบÿารÿนเทýการบรกิารผูป่้üยจติเüชในเครอืข่ายบรกิารÿขุภาพทีÿ่ามารถน�าไปใช้ประโยชน์และ
เชื่อมโยงกันได้อย่างเป็นระบบทั้งประเทý
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 สร้างความตระหนักและความเข้าใจต่อปัญหาสุขภาพจิต
22. โครงการเสรมิสร้างความรอบรูแ้ละพฒันาพฤตกิรรมสขุภาพจติทีพ่งึประสงค์แก่ประชาชน 
 ĀลักการและเĀตุผล
	 จากผลการประเมินความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตประชาชนไทย	ปี	 2560	 พบว่าคนไทยมีความรอบรู้ด้าน
ÿุขภาพจิต	คิดเป็นร้อยละ	43.79	จึงจ�าเป็นต้องมีการÿ่งเÿริมความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตใĀ้มากขึ้น	โดยเฉพาะใน
ประเด็น	 เมื่อมีปัญĀาÿุขภาพจิต	ÿามารถรู้แĀล่งบริการ	 ร้อยละ	44.8	และประเด็นการĀาค�าแนะน�าจากแĀล่ง
ข้อมลูท่ีเชือ่ถอืได้เพยีงร้อยละ	43.7	ตลอดจนในด้านการรบัรูข้้อมลูข่าวÿาร	ประชาชนÿ่วนใĀญ่รูว่้าจะไปĀาแĀล่ง
ข้อมูลความรู้ÿุขภาพจิตได้จากที่โรงพยาบาลÿ่งเÿริมÿุขภาพต�าบล	Āรือโรงพยาบาลชุมชน	คิดเป็นร้อยละ	69.30	
แต่ในขณะเดียวกันมีประชาชนพียงร้อยละ	41.9	ที่รู้จักเบอร์ÿายด่วนÿุขภาพจิต	1323	ดังนั้นการมีแĀล่งความรู	้
ข้อมูล	 และแĀล่งบริการÿุขภาพจิตที่ถูกต้องตามĀลักวิชาการ	 มีข้อมูลความรู้ที่ได้รวบรวมอยู่ในแĀล่งเดียวกัน	 
จะท�าใĀ้เครอืข่ายและประชาชนเข้าถงึข้อมลูได้ง่าย	เพือ่น�าไปÿูก่ารตดัÿนิใจทีจ่ะปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมÿขุภาพจติ
ของตนเองได้	 รวมถึงการÿ่งเÿริมความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตและÿร้างความตระĀนักเพื่อลดอคติที่มีต่อผู้ป่วย 
ทางจติ/โรคทางจติเวช	ผ่านกจิกรรมและช่องทางต่างๆ	เช่น	ÿือ่Āลกั	ÿือ่ออนไลน์	ซึง่อยูใ่นวงกว้างใĀ้กบัประชาชน	
นอกจากนัน้	การเÿรมิÿร้างความรอบรูท้างÿขุภาพจติใĀ้กบัประชาชนในชมุชนนัน้จ�าเป็นต้องมเีครอืข่ายĀรอื	Gate	
keeper	 ที่เป็นตัวกลางเชื่อมโยงความรู้ÿุขภาพจิตจากกรมÿุขภาพจิตÿู่การÿื่อÿารใĀ้กับประชาชนในชุมชน 
ตามแต่ละช่วงวัยและบริบท	
	 กรมÿุขภาพจิตจึงได้จัดท�าโครงการเÿริมÿร้างความรอบรู้และพัฒนาพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์ 
แก่ประชาชน	โดยในป	ี2564	มีแนวทางการเÿริมÿร้างความรอบรู้และพัฒนาพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์
แก่ประชาชน	 ได้แก่	 1.	 การÿร้างช่องทางในการเข้าถึงความรู้	 ข้อมูล	 และแĀล่งบริการÿุขภาพจิตที่เข้าถึงง่าย	 
2.	การÿง่เÿรมิความรอบรูด้้านÿขุภาพจติและÿร้างความตระĀนกัเพือ่ลดอคตทิีม่ตีอ่ผูป่้วยทางจติ/โรคทางจติเวช	
3.	การÿ่งเÿริมความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตของประชาชน	ผ่านการจัดการในชุมชน	โดย	Gate	keeper	เพื่อใĀ้เกิด
การด�าเนนิงานทีค่รอบคลมุกบัองค์ประกอบของความรอบรู้ด้านÿขุภาพจติของประชาชน	ÿ่งผลใĀ้ประชาชนเกดิ
ความรอบรูด้้านÿขุภาพจติ	เกดิความตระĀนกัและเĀน็ความÿ�าคญัในเรือ่งÿขุภาพจิต	ÿามารถดแูลÿขุภาพจติของ
ตนเองและคนใกล้ชิดในเบื้องต้นได้	 และเกิดการยอมรับผู้ที่อยู่กับปัญĀาÿุขภาพจิตทั้งในระดับบุคคล	 ครอบครัว	
ชุมชน	และÿังคม
 วัตถุประÿงค์
		 1.	 เพื่อÿ่งเÿริมความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตและÿร้างความตระĀนักเพื่อลดอคติที่มีต่อผู้ป่วยทางจิต/ 
โรคทางจิตเวช	
	 2.	 เพื่อพัฒนาเครือข่ายĀรือ	 Gate	 Keepers	 ในการÿ่งเÿริมความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิตที่ÿอดคล้องกับ
บริบทชุมชน
		 3.	 เพื่อพัฒนาใĀ้ประชาชนมีพฤติกรรมÿุขภาพจิตที่พึงประÿงค์
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ปีงบประมาณ 2563®3µ   

 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 มีข้อมูลและองค์ความรู้ในเรื่องÿุขภาพจิตที่มีมาตรฐานและเป็นปัจจุบัน
	 2.	 มีระบบการจัดเก็บข้อมูล/องค์ความรู้ÿุขภาพจิตผ่านช่องทางออนไลน	์
	 3.	 มีคลังความรู้	ความรอบรู้ด้านÿุขภาพจิต	เพื่อตอบÿนองÿถานการณ์ทางÿังคม
	 4.	 ผลการด�าเนินงานรณรงค์ÿร้างความตระĀนักต่อÿุขภาพจิตและลดการตีตราผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิต
	 5.		เกดิระบบการเÿรมิÿร้างความรอบรูท้างÿขุภาพจติในชมุชนทีÿ่ามารถตอบÿนองต่อความต้องการของ
ประชาชนได้อย่างแท้จริง
	 6.	 ประชาชนได้รบัการเÿรมิÿร้างความรอบรูท้างÿขุภาพจติทีÿ่อดคล้องกบับรบิทความต้องการของชมุชน
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23. โครงการสื่อสารประชาสัมพันธ์ด้านสุขภาพจิต 
 ĀลักการและเĀตุผล
	 ตามแผนพัฒนาÿุขภาพจิตแĀ่งชาติ	ฉบับที่	1	(พ.ศ.	2561	–	2580)	ก�าĀนด	วิÿัยทัศน์	(Vision)	“คนไทย
มีปัญญา	 อารมณ์ดี	 และมีความÿุข	 อยู่ในÿังคมอย่างทรงคุณค่า”	 โดยมี	 พันธกิจ	 (Mission)	 คือ	 พัฒนาและ 
ขับเคลื่อนงานÿุขภาพจิตและจิตเวชใĀ้มีประÿิทธิภาพ	ลดปัจจัยเÿี่ยง	เพิ่มปัจจัยคุ้มครอง	ด้านÿุขภาพจิตÿ่งเÿริม
ใĀ้ประชาชนมีความตระĀนักและความเข้าใจต่อปัญĀาÿุขภาพจิต	 รวมทั้งÿร้างความเข้มแข็ง	 ของภาคีเครือข่าย	
ในการลดอคติต่อผู้มีปัญĀาÿุขภาพจิต	จากพันธกิจดังกล่าว	จ�าเป็นต้องใช้กลยุทธ	์และเครื่องมือด้าน	การÿื่อÿาร
ประชาÿัมพันธ์ขับเคลื่อนการด�าเนินงานÿู่เป้าĀมาย	 (Goals)	 คือ	 การÿ่งเÿริมใĀ้เด็กมีความฉลาดทางÿติปัญญา	
(IQ)	 มีความฉลาดทางอารมณ์	 (EQ)	 ครอบครัวมีความเข้มแข็ง	 และความอบอุ่น	 มีอัตราการฆ่าตัวตายลดลง	 
มีการบรูณาการการด�าเนินงานÿุขภาพจิต	ตามมาตรฐาน	ท�าใĀ้ประชาชนมีความÿุขและ	คุณภาพชีวิตที่ดี	 ทั้งนี้
เนื่องจากการÿื่อÿารและประชาÿัมพันธ์	 จะช่วยใĀ้เกิด	 การรับรู้	 เข้าใจ	 ยอมรับ	 และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม	 
รวมทั้งช่วยÿร้างความÿัมพันธ์อันดีกับÿาธารณชน	ท�าใĀ้มีทัศนคต	ิความเชื่อมั่น	Āรือมุมมองที่ดีต่อองค์กร	และ
ต่องานด้านÿุขภาพจิตอันจะÿ่งผลต่อการด�าเนินงานอย่างราบรื่นและน�าไปÿู่ความÿ�าเร็จตามเป้าĀมายได้ในที่ÿุด
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เÿริมÿร้างความรอบรู้ของประชาชนในการดูแลÿุขภาพจิตทันต่อÿภาพปัญĀา	 และทันต่อกระแÿ 
ความÿนใจของÿังคม	(Mental	Health	Literacy)
	 2.	 ปฏบิตักิารด้านข่าวÿารเพือ่ขบัเคลือ่นนโยบาย/	 ป้องกนั	 /ลดกระแÿ/ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมÿขุภาพจติ 
เชิงลบ
	 3.	 เÿริมÿร้างทัศนคติเชิงบวก	ต่องานÿุขภาพจิต	และจิตเวช
	 4.	 ÿร้างและพัฒนาเครือข่ายÿื่อÿารÿุขภาพจิต
 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 ประชาชนได้รบัการเÿรมิÿร้างความรอบรูใ้นการดแูลÿขุภาพจติทนัต่อÿภาพปัญĀา	และทนัต่อกระแÿ
ความÿนในของÿังคม	(Mental	Health	Literacy)	และมีทัศนคติเชิงบวกต่องานÿุขภาพจิตและจิตเวช
	 2.	 เครือข่ายงานÿื่อÿารÿุขภาพจิตได้รับการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง
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 ĀลักการและเĀตุผล
	 กรมÿุขภาพจิต	 พัฒนาระบบบริĀารจัดการข้อมูลด้านÿุขภาพจิตมาอย่างต่อเนื่อง	 เพ่ือใĀ้ทุกคนได้ใช้
ประโยชน์จากÿารÿนเทýด้านÿุขภาพจิตอย่างมีคุณภาพ	รüมถึงผลักดันการพัฒนาระบบÿารÿนเทýโรงพยาบาล	
(HIS)	ใĀ้ใช้มาตรฐานเดยีüกนัเพือ่รองรบัการเชือ่มโยงแลกเปลีย่นข้อมลูระĀü่างĀน่üยงาน	(HIE)	ตลอดจนÿามารถ
คนืข้อมลูÿ่üนบคุคล	(PHR)	กลบัไปใĀ้แก่ประชาชนได้อย่างรüดเรü็และปลอดภยั	ในปัจจบุนั	ประเทýไทยประกาý
ใช้พระราชบญัญตัคิุม้ครองข้อมลูÿ่üนบุคคล	พ.ý.	2562	และพระราชบญัญตักิารรกัþาคüามมัน่คงปลอดภยัไซเบอร์	
พ.ý.	 2562	 ซึ่งÿ่งผลใĀ้การด�าเนินงานเกี่ยüกับข้อมูลÿุขภาพÿ่üนบุคคลจ�าเป็นต้องปรับเปลี่ยนและเพ่ิม
ประÿิทธิภาพของระบบบริĀารจัดการ	 เพื่อใĀ้การปฏิบัติงานถูกต้องตามกฎĀมายและปลอดภัยท้ังต่อเจ้าĀน้าที ่
ผู้ปฏิบัติงานและผู้ใช้ประโยชน์จากข้อมูลÿารÿนเทýÿุขภาพ	ประกอบกับเทคโนโลยีดิจิทัลในปัจจุบัน	เปิดโอกาÿ
ใĀ้Āน่üยงานพัฒนาคุณภาพช่องทางการใĀ้บริการแก่ประชาชน	ทั้งด้านÿ่งเÿริม	ป้องกัน	บ�าบัดรักþา	และฟื้นฟู
ÿมรรถภาพ	ได้ÿะดüกในการเข้าถึงบริการ	และครอบคลุมทุกกลุ่มüัยมากยิ่งขึ้น	
	 ÿ�านกัเทคโนโลยÿีารÿนเทý	จงึเÿนอการด�าเนนิโครงการซ่ึงครอบคลมุด้าน	Cyber	Security	ด้านมาตรฐาน
ข้อมลูรองรบัการแลกเปลีย่นเชือ่มโยง	HL7-FHIR	ด้านการพัฒนาระบบงานคอมพüิเตอร์และ	Mobile	Application	
ด้านการพฒันาโรงพยาบาลÿู่คüามเป็น	Smart	Hospital	และปัจจยัÿ�าคญัทีจ่ะน�าไปÿูก่ารพฒันาýกัยภาพบุคลากร
ในÿายงานเทคโนโลย	ีเพือ่ÿนบัÿนนุการพฒันาคณุภาพบรกิารประชาชน	ใĀ้ประชาชนมคีüามรอบรูด้้านÿขุภาพจติ 
(Mental	Health	Literacy)	ที่เĀมาะÿมเฉพาะตัüบุคคล	และน�าไปÿู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม	ท�าใĀ้ÿุขภาพจิต
ดีได้อย่างเป็นรูปธรรมและยั่งยืน
 วัตถุประÿงค์
	 1.	 เพื่อพัฒนาระบบข้อมูลÿารÿนเทýÿุขภาพจิตใĀ้มีคüามมั่นคงปลอดภัย	ตามแนüทางพระราชบัญญัติ
การรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร	์พ.ý.	2562
	 2.	 เพื่อพัฒนาระบบÿารÿนเทýโรงพยาบาลใĀ้ใช้มาตรฐาน	 HL7-FHIR	 รองรับการแลกเปลี่ยนเชื่อมโยง
ข้อมูลได้
	 3.	 เพื่อพัฒนาระบบบริĀารจัดการ	Big	Data	และ	Data	Center	ในรูปแบบ	Dash	Board	ÿนับÿนุนการ
ตัดÿินใจระดับนโยบาย
	 4.	 เพื่อพัฒนาปัญญาประดิþฐ์	 (Artificial	 Intelligence)	 ช่üยในการüิเคราะĀ์	 üินิจฉัย	 และüิจัยด้าน
ÿุขภาพจิตและจิตเüช
	 5.	 เพื่อพัฒนาเทคโนโลยีÿ�าĀรับใĀ้บริการประชาชนได้อย่างมีคุณภาพ	รüดเร็ü	แม่นย�า	และปลอดภัย
	 6.	 เพือ่พฒันาเคร่ืองมอืÿ�าĀรบัประชาชน	ในการเข้าถึงบรกิารÿขุภาพจติได้ÿะดüก	รüดเรü็	และปลอดภยั
	 7.	 เพือ่ใĀ้ประชาชนมคีüามรอบรูด้้านÿขุภาพจติ	(Mental	Health	Literacy)	ทีเ่Āมาะÿมเฉพาะตüับคุคล	
น�าไปÿู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม	ท�าใĀ้ÿุขภาพจิตดี
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 ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	 กรมÿขุภาพจิตม	ีData	Center	ทีแ่ÿดงผลตüัชีü้ดัÿ�าคญั	ในรปูแบบ	Dash	Board	on	Mobile	Devices
	 2.	 Āน่üยงานในÿังกัดมีชุดข้อมูลมาตรฐาน	แลกเปลี่ยนกันได้อย่างไร้รอยต่อ
	 3.	 Āน่üยงานในÿังกัดมีการรักþาคüามมั่นคงปลอดภัยไซเบอร	์ตามเกณฑ์มาตรฐาน
	 4.	 ประชาชนÿามารถรับรู้ข้อมูลÿุขภาพÿ่üนบุคคลจากระบบ	PHR
	 5.	 โรงพยาบาลในÿังกัดทุกแĀ่ง	เป็น	Smart	Psychiatric	Hospital	ตามĀลักเกณฑ์ของกรมÿุขภาพจิต	
เพื่อการใĀ้บริการที่มีประÿิทธิภาพมากขึ้น
	 6.	 ýูนย์ÿุขภาพจิตในÿังกัดเป็น	 Smart	Mental	 Health	 Center	 ตามĀลักเกณฑ์ของกรมÿุขภาพจิต	
เพื่อการใĀ้บริการที่มีประÿิทธิภาพมากขึ้น



ภาคผนวก 1
สถานการณ์สุขภาพจิต/
ข้อมูลสถิติที่ส�ำคัญ
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ตำรำงที่ 6 จ�ำนüนเตียงจิตเüชที่เปิดใĀ้บริกำรจริงขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : เตียง

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 185 235 235
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจำ้พรąยำ 500 500 500
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 260 260 260
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 150 150 150
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 750 750 750
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 270 270 270
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 360 360 360
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 250 250 250
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 90 90 90
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 415 415 415
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย์ 480 480 480
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 200 200 200
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 60 60 60
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร ์ 94 94 94
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 120 120 120
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 92 92 92
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ - - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 12 12 12
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 24 24
   รüมกรมÿุขภาพจิต 4,288 4,362 4,362

 ล�าดับที่ รĀัÿ Āน่üยงาน ปีงบประมาณ
  ÿถานพยาบาล 2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201-1 แลą ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยใน แลą 
โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ่งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ ขĂปรĆบเพิ่มเตียง 
เป็น 235 เตียง เมื่ĂüĆนที่ 1 พฤþภำคม 2562



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563144   

ตำรำงที่ 7 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกจิตเüชที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563 
 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกจิตเüชที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต จำกปีงบปรąมำณ 2561 - 2563  
มีแนüโน้มเพิ่มขึ้นแลąลดลง ตำมล�ำดĆบ เนื่Ăงจำกกรมÿุขภำพจิตมีนโยบำยขยำยงำนด้ำนÿุขภำพจิต ใĀ้ครĂบคลุมจึงได้มีโครงกำร
พĆฒนำคุณภำพมำตรฐำนรąบบบริกำรÿุขภำพจิตในÿถำนบริกำรÿำธำรณÿุขทุกรąดĆบ Service Plan โดยÿถำนบริกำรทุกรąดĆบ  
ในกรąทรüงÿำธำรณÿุขÿำมำรถดูแลใĀ้บริกำรผู้ป่üยจิตเüช แลąใช้ พ.ร.บ. ÿุขภำพจิต พ.ý 2551 ได้Ăย่ำงมีปรąÿิทธิภำพ แลą  
ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำย  
กำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ 
 ในปีงบปรąมำณ 2563 Āน่üยงำนที่มีผู้ป่üยนĂกมำกที่ÿุด คืĂ โรงพยำบำลýรีธĆญญำ รĂงลงมำ คืĂ ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์
ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ แลąโรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ คิดเป็นร้Ăยลą 12.73, 12.62 แลą 8.82 ตำมล�ำดĆบ 
ĀมายเĀตุ : โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เริ่มเปิดใĀ้บริกำรเมื่ĂเดืĂนÿิงĀำคม 2561

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 65,401 69,684 69,769
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 139,043 142,238 136,310
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 45,465 38,243 30,239
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 46,029 50,467 39,392
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 126,994 134,538 137,514
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 80,587 82,344 81,102
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 92,557 100,682 95,335
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 95,774 97,030 94,215
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 37,270 38,407 29,794
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 66,905 67,851 62,240
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 71,427 67,012 62,857
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 76,104 69,106 59,945
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 56,016 43,574 32,684
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 41,729 41,085 37,470
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 35,528 37,104 34,069
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 28,823 42,926 24,380
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ 26,507 30,321 29,144
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 7,076 7,271 7,636
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ 10,194 10,297 11,790
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก 216 2,604 4,627
   รüมกรมÿุขภาพจิต 1,149,645 1,172,784 1,080,512
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ตำรำงที่ 8 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกใĀม่จิตเüชที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต
 ปีงบปรąมำณ 2561 – 2563 

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกใĀม่จิตเüชที่มำรĆบบริกำรในĀน่üยบริกำรÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต มีจ�ำนüนลดลง เนื่Ăงจำกกรมÿุขภำพจิต 
มีนโยบำยขยำยงำนด้ำนÿุขภำพจิต จึงได้มีโครงกำรพĆฒนำคุณภำพมำตรฐำน รąบบบริกำรÿุขภำพจิต ในÿถำนบริกำรÿำธำรณÿุข
ทุกรąดĆบ Service Plan โดยÿถำนบริกำรทุกรąดĆบในกรąทรüงÿำธำรณÿุข ÿำมำรถดูแลใĀ้บริกำรผู้ป่üยจิตเüช แลąใช้ พ.ร.บ. 
ÿุขภำพจิต พ.ý 2551 ได้Ăย่ำงมีปรąÿิทธิภำพ แลąในปีงบปรąมำณ 2563 เกิดÿถำนกำณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 
(โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ
 ในปีงบปรąมำณ 2563 ร้ĂยลąขĂงผูป่้üยนĂกใĀม่จติเüชทีม่ำรĆบบรกิำรมำกทีÿ่ดุ คĂื โรงพยำบำลจติเüชÿงขลำรำชนครนิทร์ 
รĂงลงมำ คืĂ โรงพยำบำลýรีธĆญญำ แลąโรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ คิดเป็นร้Ăยลą 17.32, 10.43 แลą 9.29 ตำมล�ำดĆบ 
ĀมายเĀตุ : โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เริ่มเปิดใĀ้บริกำรเมื่ĂเดืĂนÿิงĀำคม 2561

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 4,896 5,291 4,777
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 7,816 8,078 6,587
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 1,234 1,279 885
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ 1,925 1,959 1,062
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 8,140 9,105 8,226
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 3,044 3,212 2,594
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 6,681 7,979 7,325
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 5,879 5,989 6,022
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 3,364 3,051 2,285
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 6,854 6,886 6,276
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย์ 7,589 4,057 3,631
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 15,726 15,546 13,658
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 2,995 3,053 4,758
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 3,106 3,099 2,545
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 3,426 3,790 3,477
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 1,417 1,245 1,499
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร ์ 1,820 984 808
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 531 679 667
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต ้ 557 688 826
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก 150 974 936
   รüมกรมÿุขภาพจิต 87,150 86,944 78,844



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563146   

ตำรำงที่ 9 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกจิตเüชต่ĂüĆนที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต
 ปีงบปรąมำณ 2561 – 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยนĂกจิตเüชต่ĂüĆนที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้ม
ลดลง เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social 
distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ
 Āน่üยงำนที่ใĀ้บริกำรต่ĂüĆนมำกที่ÿุด คืĂ โรงพยำบำลýรีธĆญญำ รĂงลงมำ คืĂ ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ แลą 
โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ คิดเป็นร้Ăยลą 12.73, 12.62 แลą 8.82 ตำมล�ำดĆบ 
ĀมายเĀตุ : โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เริ่มเปิดใĀ้บริกำรเมื่ĂเดืĂนÿิงĀำคม 2561

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 268 288 288
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 570 588 563
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 186 158 125
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 189 209 163
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 520 556 568
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 330 340 335
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 379 416 394
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 393 401 389
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 153 159 123
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 274 280 257
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 293 277 260
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 312 286 248
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 230 180 135
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 171 170 155
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 146 153 141
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 118 177 101
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ 109 125 120
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 29 30 32
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ 42 43 49
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก 5 11 19
   รüมกรมÿุขภาพจิต 4,717 4,847 4,465



147   

ตำรำงที่ 10 จ�ำนüนผู้ป่üยในจิตเüชขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 – 2563

Āน่üยนับ : ครั้ง
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยในจิตเüชที่มำรĆบบริกำรขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง 
เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social 
distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ 
 ในปีงบปรąมำณ 2562 Āน่üยงำนที่มีผู้ป่üยในมำกที่ÿุด คืĂ โรงพยำบำลýรีธĆญญำ รĂงลงมำ คืĂ ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์
ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ แลąÿถำบĆนรำชำนุกูล ตำมล�ำดĆบ คิดเป็นร้Ăยลą 13.67, 10.92 แลą 10.44 ตำมล�ำดĆบ
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ แลąÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üย  
ในโรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร ์ 4,699 4,959 5,093
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 10,201 10,868 9,597
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 11,540 11,774 9,182
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ 2,465 2,790 2,553
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 13,353 12,975 12,021
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 7,112 6,952 5,935
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 5,827 7,468 8,003
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 5,979 6,597 5,843
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 2,023 2,105 2,158
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 9,951 9,707 7,583
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 6,969 6,512 5,859
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 4,222 4,400 4,167
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 2,597 2,322 1,456
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 1,913 1,910 1,555
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 4,573 4,321 3,942
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 2,182 1,518 2,193
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร ์ - - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 279 368 175
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต ้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 174 604
   รüมกรมÿุขภาพจิต 95,885  97,720   87,919



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563148   

ตำรำงที่ 11 จ�ำนüนผู้ป่üยในจิตเüชเฉลี่ยต่ĂüĆนขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 – 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผูป่้üยในจติเüชเฉล่ียต่ĂüĆนขĂงĀน่üยบรกิำรในÿĆงกĆดกรมÿขุภำพจติ ปีงบปรąมำณ 2563 มแีนüโน้มลดลง เนืĂ่งจำก
ÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing)  
ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ 
 Āน่üยงำนทีม่ผีูป่้üยในเฉลีย่ต่ĂüĆนมำกทีÿ่ดุ คĂื โรงพยำบำลýรธีĆญญำ รĂงลงมำ คĂื ÿถำบĆนจติเüชýำÿตร์ÿมเดจ็เจ้ำพรąยำ 
แลąโรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ ตำมล�ำดĆบ คิดเป็นร้Ăยลą 15.09, 12.22 แลą 10.93 ตำมล�ำดĆบ
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üย  
ในโรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 191 200 202
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 471 492 400
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 223 209 168
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 140 126 112
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 640 584 494
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 306 283 231
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 262 331 358
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 214 216 190
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 88 74 73
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 391 370 297
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 325 305 257
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 210 209 172
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 53 49 28
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 75 79 66
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 173 155 142
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 74 55 69
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ - - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 9 11 5
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 4 10
   รüมกรมÿุขภาพจิต 3,846 3,752 3,274
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ตำรำงที่ 12 ĂĆตรำกำรครĂงเตียงผู้ป่üยจิตเüช (Bed Occupancy Rate) ขĂงĀน่üยบริกำร
 ในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ร้อยละ
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 ĂĆตรำกำรครĂงเตียงผู้ป่üยจิตเüช (Bed Occupancy Rate) ขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ปีงบปรąมำณ 2563 
ซึ่งมีแนüโน้มลดลง ในภำพรüมคิดเป็นร้Ăยลą 75.05 เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำด โรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19)  
จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ แต่เมื่Ăแยก
Āน่üยงำนแล้ü พบüำ่ มบีำงĀนü่ยงำนยĆงĂยู่ในเกณฑ์ทีก่�ำĀนดไü้ ดĆงนี ้โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร,์ ÿถำบĆนกĆลยำณ์
รำชนครินทร์, โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์, โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์, โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร ์
 Āน่üยงำนที่มีĂĆตรำกำรครĂงเตียงมำกกüำ่ 100 ได้แก่ โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร ์
ĀมายเĀตุ : 1.  ตำมĀลĆกÿถิติÿำธำรณÿุข ใĀ้ĀลĆกกำรü่ำ กำรใช้ปรąโยชน์จำกเตียงผู้ป่üยในÿถำนบริกำรÿุขภำพเป็นตĆüบ่งชี้ถึง 
กำรใช้ทรĆพยำกรĂื่นๆในÿถำนบริกำรÿุขภำพü่ำมีคüำมคุ้มค่ำกĆบกำรลงทุนในภำพรüมĂย่ำงครำ่üๆได้
   -  คำ่ĂĆตรำกำรครĂงเตียงมำกกüำ่ 120 Āมำยถึง ผู้ป่üยมีเตียงไม่พĂ แĂĂĆด   
   -  คำ่ĂĆตรำกำรครĂงเตียงมำกกüำ่ 80 - 100 Āมำยถึง เĀมำąÿม   
  2.  ปีงบปรąมำณ 2562 ใช้จ�ำนüนเตียงที่ใĀ้บริกำรĂยู่จริง 
**โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เริ่มเปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562 จ�ำนüน 24 เตียง

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร ์ 103.34 *108.14 85.75
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 94.11 98.49 79.97
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 85.88 80.50 64.70
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ 93.52 84.07 74.42
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 85.30 77.93 65.82
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 113.51 104.85 85.50
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 72.79 92.07 99.32
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 85.57 86.43 76.15
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 98.09 81.78 81.16
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 94.32 89.07 71.57
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 67.72 63.54 53.51
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 104.94 104.58 86.21
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 88.44 82.29 47.35
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 80.12 83.95 69.98
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 143.97 129.34 118.29
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 80.52 60.14 75.46
 17 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 71.83 94.13 43.35
 18 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - **21.35 40.41
   รüมกรมÿุขภาพจิต 89.69 87.06 75.05



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563150   

ตำรำงที่ 13 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชที่รĆบไü้รĆกþำขĂงĀน่üยบริกำร ในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชที่รĆบไü้รĆกþำขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง  
เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social 
distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ 
 ในปีงบปรąมำณ 2563 Āน่üยงำนทีม่ผีูป่้üยจติเüชรĆบไü้มำกทีÿ่ดุ ได้แก่ ÿถำบĆนรำชำนกุลู รĂงลงมำ คĂื โรงพยำบำลýรธีĆญญำ 
แลą ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจำ้พรąยำ ตำมล�ำดĆบ คิดเป็นร้Ăยลą 15.81, 11.38 แลą 9.68 ตำมล�ำดĆบ
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üย  
ในโรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 2388 2,530 2,546
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 4,648 5,067 4,703
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 9,269 9,484 7,683
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 765 1,356 1,210
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 5,685 5,913 5,533
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 3,625 3,481 3,166
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 2,746 3,481 3,735
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 3,446 3,721 3,548
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 1,174 1,253 1,411
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 5,281 5,181 4,079
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 3,025 2,850 2,722
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 2,175 2,133 2,201
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 1,975 1,720 1,092
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 1,018 933 770
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 2,506 2,496 2,352
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 1,214 844 1,364
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์  -  - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 178 229 115
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้  -  - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก  -  100 379 
   รüมกรมÿุขภาพจิต 51,118 52,772 48,609
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ตำรำงที่ 14 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชจ�ำĀน่ำยขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชจ�ำĀน่ำยขĂงĀน่üยบริกำร ในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง  
เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social 
distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄในปีงบปรąมำณ 2563 
 Āน่üยงำนที่มีกำรจ�ำĀน่ำยผูป้่üยจิตเüชมำกทีÿุ่ด ได้แก่ ÿถำบĆนรำชำ นุกูล รĂงลงมำ คĂื โรงพยำบำลýรีธĆญญำ แลąÿถำบĆน
จิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจำ้พรąยำ ตำมล�ำดĆบ คิดเป็นร้Ăยลą 15.74, 11.47 แลą 9.98 ตำมล�ำดĆบ 
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üย  
ในโรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร ์ 2,193 2,516 2,535
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 4,568 5,049 4,824
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 9,148 9,314 7,607
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ 781 1,283 1,263
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 5,649 6,040 5,544
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 3,617 3,532 2,957
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 2,655 3,479 3,651
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 3,522 3,286 3,584
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 1,128 1,201 1,279
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 5,238 5,127 4,121
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 3,097 2,856 2,837
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 2,126 2,187 2,237
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 1,735 1,681 1,034
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 1,012 963 777
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 2,487 2,538 2,328
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 872 731 1,376
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร ์ - - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 185 230 126
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต ้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 89 367 
   รüมกรมÿุขภาพจิต 50,013 52,102 48,447



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563152   

ตำรำงที่ 15 จ�ำนüนüĆนนĂนเฉลี่ย (Average Length of Stay) ที่ผู้ป่üยรĆกþำĂยู่ในโรงพยำบำล
 ในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ปีงบปรąมำณ 2561 – 2563

Āน่üยนับ : üัน
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 เนื่ĂงจำกĀน่üยงำนบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิตใĀ้บริกำรผู้ป่üยในจิตเüชที่มีคüำมยุ่งยำกซĆบซ้Ăน
ĀมายเĀตุ : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ยĆงไม่เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üย 
ในโรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 32 29 31
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 37 37 32
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 8 7 7
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 66 35 26
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 41 37 33
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 32 30 29
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 32 32 35
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 22 24 20
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 23 22 17
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 27 27 27
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 39 38 35
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 36 36 29
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 9 8 8
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 26 30 31
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 25 23 22
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 31 28 20
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ - - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 12 10 14
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 22 20
   รüมกรมÿุขภาพจิต 28 26 25
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ตำรำงที่ 16 จ�ำนüนกำรรĆบผู้ป่üยนĂกจิตเüชเพื่ĂกำรตรüจรĆกþำต่ĂขĂงĀน่üยบริกำร
 ในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผูป่้üยจติเüชจำกĀน่üยงำนÿำธำรณÿขุĂืน่ๆ ทีÿ่่งมำรĆบบรกิำรกำรรĆกþำต่ĂในĀน่üยงำนบรกิำรÿĆงกĆดกรมÿขุภำพจิต 
ในปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำย 
กำรเü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ Āน่üยงำนÿĆงกĆดที่ใĀ้
บริกำรมำกที่ÿุด ได้แก่ โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ รĂงลงมำ คืĂ โรงพยำบำลýรีธĆญญำแลą ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์
ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ คิดเป็นร้Ăยลą 17.37, 14.79 แลą 11.78 ตำมล�ำดĆบ 

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร ์ 25,237 26,812 30,483
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 40,121 39,856 38,890
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 489 599 565
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ 14,472 35,082 16,040
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 54,930 66,245 48,842
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 52,795 55,825 57,350
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 11,697 10,683 9,290
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 6,849 6,497 6,353
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 22,754 26,312 20,609
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 30,421 29,872 13,567
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย์ 27,030 26,901 30,089
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 4,709 5,649 6,377
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 30,089 23,817 13,145
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 13,502 14,800 13,555
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 7,027 7,342 7,221
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 2,192 2,193 3,899
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร ์ 4,231 3,964 1,832
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 2,548 2,673 2,991
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต ้ 6,732 6,847 7,599
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 797 1,447
   รüมกรมÿุขภาพจิต 357,825 392,766 330,144



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563154   

ตำรำงที่ 17 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชÿ่งไปรĆกþำต่ĂĀน่üยงำนĂื่นขĂงĀน่üยบริกำรในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563 

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที ่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผูป่้üยจติเüชจำกĀน่üยงำนÿำธำรณÿขุĂืน่ๆ ทีÿ่่งมำรĆบบรกิำรกำรรĆกþำต่ĂในĀน่üยงำนบรกิำรÿĆงกĆดกรมÿขุภำพจติ
ปีงบปรąมำณ 2563 มีแนüโน้มลดลง เนื่Ăงจำกÿถำนกำรณ์กำรรąบำดโรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 (โคüิด-19) จึงมีนโยบำยกำร
เü้นรąยąĀ่ำงทำงÿĆงคม (Social distancing) ลดคüำมแĂĂĆด เพื่Ăป้ĂงกĆนกำรรąบำดขĂงโรคดĆงกล่ำüĄ 
 ปีงบปรąมำณ 2563 ร้ĂยลąขĂงผู้ป่üยจิตเüชที่รĆบรĆกþำต่Ăที่มำรĆบบริกำรในĀน่üยงำนÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิตมำกที่ÿุด คืĂ 
โรงพยำบำลจติเüชนครรำชÿมีำรำชนครนิทร์ รĂงลงมำ คĂื โรงพยำบำลจติเüชนครพนมรำชนครนิทร์แลąÿถำบĆนÿขุภำพจติเดก็แลą
üĆยรุ่นภำคใต้ คิดเป็นร้Ăยลą 70.71, 69.17 แลą 65.45 ตำมล�ำดĆบ

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 719 834 874
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 1,098 1,353 1,705
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 163 163 193
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 212 - -
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 111 130 110
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร ์ 150 133 183
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 90 105 135
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 13 21 1
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร ์ 18 9 16
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 235 208 245
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย ์ 275 244 281
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 3,021 1,812 931
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ 6 99 4
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 61 33 32
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 207 209 415
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 68 50 55
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ - - 147
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 1 11 3
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - - 1
   รüมกรมÿุขภาพจิต
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ตำรำงที่ 18 กำรใĀ้บริกำรผู้ป่üยจิตเüชฉุกเฉินขĂงĀน่üยงำนÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563
 จ�ำนüนผู้ป่üยจิตเüชขĂงĀน่üยงำนในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิตที่ÿ่งไปรĆกþำต่ĂĀน่üยงำนĂ่ืน ในปีงบปรąมำณ 2563 พบü่ำ  
มีจ�ำนüนลดลงจำกปีงบปรąมำณ 2563 โดย 
 โรงพยำบำลจิตเüชผู้ใĀญ่ ที่ÿ่งผู้ป่üยไปรĆกþำĀน่üยงำนĂื่นมำกที่ÿุด ได้แก่ ÿถำบĆนจิตเüชýำýตร์เจ้ำพรąยำแลąน้Ăยที่ÿุด 
ได้แก่ โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 
 โรงพยำบำลจิตเüชเด็ก ที่ÿ่งผู้ป่üยไปรĆกþำĀน่üยงำนĂื่นมำกที่ÿุดได้แก่ ÿถำบĆนรำชำนุกูลแลąน้Ăยที่ÿุด ได้แก่ ÿถำบĆน
พĆฒนำกำรเดก็รำชนครนิทร์ ÿ่üนโรงพยำบำลยüุปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์, โรงพยำบำลจติเüชขĂนแก่นรำชนครนิทร์ แลąÿถำบĆนÿขุภำพจติ 
เด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ไม่มีกำรÿ่งผู้ป่üยไปรĆกþำĀน่üยงำนĂื่น  
*โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก เปิดใĀ้บริกำรผู้ป่üยในตĆ้งแต่üĆนที่ 14 มกรำคม 2562

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร ์ 834 874 896
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 1,353 1,705 1,276
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 163 193 175
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ ์ - - -
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 130 110 119
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 133 183 126
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 105 135 165
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 21 1 -
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 9 16 55
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 208 245 174
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย์ 244 281 268
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 1,812 931 593
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร ์ 99 4 1
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 33 32 32
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 209 415 552
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 50 55 72
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร ์ - 147 65
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 11 3 2
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต ้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก - 1 44
   รüมกรมÿุขภาพจิต 5,414 5,331 4,615



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563156   

ตำรำงที่ 19 กำรใĀ้บริกำรผู้ป่üยจิตเüชฉุกเฉินขĂงĀน่üยงำนÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต 
 ปีงบปรąมำณ 2561 - 2563

Āน่üยนับ : ราย
 ล�าดับ รĀัÿÿถาน Āน่üยงาน  ปีงบประมาณ
 ที่ พยาบาล  2561 2562 2563

ที่มา : รำยงำน ÿจ.รง. 201 ÿ�ำนĆกเทคโนโลยีÿำรÿนเทý กรมÿุขภำพจิต ข้Ăมูล ณ 30 กĆนยำยน 2563  
 กำรใĀ้บริกำรผู้ป่üยฉุกเฉินขĂงĀน่üยงำนในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ในปีงบปรąมำณ 2563 พบü่ำโรงพยำบำลจิตเüชผู้ใĀญ่ 
ที่รĆบผู้ป่üยฉุกเฉินมำกที่ÿุด ได้แก่ ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจำ้พรąยำแลąน้Ăยที่ÿุด ได้แก่ โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก  
 โรงพยำบำลจิตเüชเดก็ ทีร่Ćบผูป่้üยฉกุเฉนิมำกทีÿ่ดุ ได้แก่ โรงพยำบำลยüุปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ แลąน้Ăยทีÿ่ดุ ได้แก่ ÿถำบĆน
ÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ ÿ่üน ÿถำบĆนรำชำนุกูล, ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์, ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์, ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ ไม่มีกำรรĆบผู้ป่üยฉุกเฉิน

 1 11597 ÿถำบĆนกĆลยำณ์รำชนครินทร์ 881 975 1,678
 2 12244 ÿถำบĆนจิตเüชýำÿตร์ÿมเด็จเจ้ำพรąยำ 7,753 6,985 7,167
 3 12246 ÿถำบĆนรำชำนุกูล 152 - -
 4 12251 โรงพยำบำลยุüปรąÿำทไüทโยปถĆมภ์ 272 380 300
 5 12260 โรงพยำบำลýรีธĆญญำ 6,660 7,461 5,685
 6 12268 โรงพยำบำลจิตเüชนครรำชÿีมำรำชนครินทร์ 3,120 3,581 2,992
 7 12269 โรงพยำบำลพรąýรีมĀำโพธิ์ 3,217 5,321 5,327
 8 12272 โรงพยำบำลจิตเüชขĂนแก่นรำชนครินทร์ 3,145 5,561 4,492
 9 12277 โรงพยำบำลจิตเüชนครพนมรำชนครินทร์ 1,105 1,207 1,218
 10 12280 โรงพยำบำลÿüนปรุง 2,341 2,130 3,466
 11 12289 โรงพยำบำลÿüนÿรำญรมย์ 5,853 5,563 5,797
 12 12290 โรงพยำบำลจิตเüชÿงขลำรำชนครินทร์ 1,381 1,528 1,522
 13 13775 ÿถำบĆนพĆฒนำกำรเด็กรำชนครินทร์ - - -
 14 14171 โรงพยำบำลจิตเüชนครÿüรรค์รำชนครินทร์ 3,001 3,086 1,654
 15 14644 โรงพยำบำลจิตเüชเลยรำชนครินทร์ 3,252 3,962 3,195
 16 14717 โรงพยำบำลจิตเüชÿรąแก้üรำชนครินทร์ 1,128 663 453
 17 14955 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์ 36 - -
 18 24746 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่น 52 50 69
   ภำคตąüĆนĂĂกเฉียงเĀนืĂ 
 19 40915 ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นภำคใต้ - - -
 20 41429 โรงพยำบำลจิตเüชพิþณุโลก 10 100 128
   รüมกรมÿุขภาพจิต 43,359 48,553 45,143
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 จำกกำรรüบรüมข้Ăมูลผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüำมเÿี่ยงÿูงต่Ăกำรก่Ăคüำมรุนแรง (SMI-V) ขĂงÿถำบĆน/ 
โรงพยำบำลจิตเüช ÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ซึ่งเริ่มด�ำเนินกำรคĆดกรĂงผู้ป่üยจิตเüชตำมค�ำนิยำมแลąเกณฑ์กำร 
คĆดกรĂงผู้ป่üย SMI-V (ปี 2559 แลą ปี 2561) พบü่ำ ผู้ป่üยจิตเüชที่ได้รĆบกำรคĆดกรĂงแลąลงทąเบียนเป็นผู้ป่üย 
SMI-V รąĀü่ำงเดืĂนตุลำคม 2557 ถึงเดืĂนมีนำคม 2563 มีจ�ำนüนทĆ้งÿิ้น 13,194 คน ÿ่üนใĀญ่เป็นเพýชำย 
จ�ำนüน 8,245 คน คิดเป็น ร้Ăยลą 62.49 เพýĀญิง จ�ำนüน 4,949 คน คิดเป็น ร้Ăยลą 37.51 ดĆงภำพที่ 4

ภำพที่ 2 แÿดงจ�ำนüนผู้ป่üย SMI-V แยกตำมเพý (N =13,194)

 เมื่Ăพิจำรณำผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüำมเÿี่ยงÿูงต่Ăกำรก่Ăคüำมรุนแรง (SMI-V) แยกตำมĂำยุ พบü่ำ ผู้ป่üย 
SMI-V พบมำกที่ÿุดในช่üงĂำยุ 26-45 ปี จ�ำนüน 6,977 คน คิดเป็นร้Ăยลą 52.89 รĂงลงมำคืĂช่üงĂำยุ  
46-59 ปี จ�ำนüน 3,079 คน คิดเป็นร้Ăยลą 23.34 แลąช่üงĂำยุ 18-25 ปี จ�ำนüน 1,600 คน คิดเป็นร้Ăยลą 
12.13 ตำมล�ำดĆบ รำยลąเĂียดดĆงภำพที่ 5

ภำพที่ 3  แÿดงจ�ำนüนผู้ป่üย SMI-V แยกตำมช่üงĂำยุ (N =13,192)

ที่มำ : กĂงบริĀำรรąบบบริกำรÿุขภำพจิต กรมÿุขภำพจิต (ตุลำคม 2557 ถึง มีนำคม 2563)

ที่มำ : กĂงบริĀำรรąบบบริกำรÿุขภำพจิต กรมÿุขภำพจิต (ตุลำคม 2557 ถึง มีนำคม 2563)

ĀมายเĀตุ : ไม่ได้รąบุĂำยุ จ�ำนüน 2 คน 



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563158   

 พิจำรณำผู ้ป่üยจิตเüชท่ีมีคüำมเÿี่ยงÿูงต่Ăกำรก่Ăคüำมรุนแรง (SMI-V) จ�ำแนกตำมลĆกþณąขĂง 
คüำมรุนแรง พบü่ำ ผู้ป่üยมีปรąüĆติท�ำร้ำยตĆüเĂงด้üยüิธีรุนแรงมุ่งĀüĆงใĀ้เÿียชีüิตมำกที่ÿุด จ�ำนüน 7,397 คน  
คดิเป็นร้Ăยลą 56.80 รĂงลงมำคĂื ผูป่้üยมปีรąüĆตทิ�ำร้ำยผูĂ้ืน่ด้üยüธิรีนุแรง/ก่ĂเĀตกุำรณ์รนุแรงในชมุชน จ�ำนüน 
3,880 คน คิดเป็น ร้Ăยลą 29.80 แลą เคยมีปรąüĆติก่ĂคดีĂำญำรุนแรง (ฆ่ำ พยำยำมฆำ่ ข่มขืน üำงเพลิง) จ�ำนüน 
781 คน คิดเป็นร้Ăยลą 6.00 รำยลąเĂียดดĆงตำรำงที่ 20

ตำรำงที่ 20  แÿดงจ�ำนüนผู้ป่üย SMI-V จ�ำแนกตำมลĆกþณąขĂงคüำมรุนแรง (N =13,022)

  ลักþณะของคüามรุนแรง จ�านüน (คน) ร้อยละ
 V1 มีปรąüĆติท�ำร้ำยตĆüเĂงด้üยüิธีรุนแรงมุ่งĀüĆงใĀ้เÿียชีüิต  7,397 56.80

 V2 มีปรąüĆติท�ำร้ำยผู้Ăื่นด้üยüิธีรุนแรง/ก่ĂเĀตุกำรณ์รุนแรงในชุมชน 3,880 29.80

 V3 มีĂำกำรĀลงผิด มีคüำมคิดท�ำร้ำยผู้Ăื่นใĀ้ถึงแก่ชีüิต 489 3.75
  ĀรĂืมุง่ร้ำยผูĂ่ื้นแบบเฉพำąเจำąจง เช่น รąบุชืĂ่บคุคลทีจ่ąมุง่ท�ำร้ำย 

 V4 เคยมีปรąüĆติก่ĂคดีĂำญำรุนแรง (ฆำ่ พยำยำมฆ่ำ ข่มขืน üำงเพลิง) 781 6.00

  ผู้ป่üยที่มีลักþณะคüามรุนแรงมากกü่า 1 ข้อขึ้นไป 475 3.65
 รüม  13,022 100

ที่มำ : กĂงบริĀำรรąบบบริกำรÿุขภำพจิต กรมÿุขภำพจิต (ตุลำคม 2557 ถึง มีนำคม 2563)
ĀมายเĀต ุ: ไม่ได้รąบุลĆกþณąขĂงคüำมรุนแรง จ�ำนüน 172 คน 

 เมื่Ăจ�ำแนกผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüำมเÿี่ยงÿูงต่Ăกำรก่Ăคüำมรุนแรง (SMI-V) ตำมเกณฑ์กำรüินิจฉĆย 
โรคทำงจิตเüช (ICD-10) พบü่ำ ผู้ป่üย SMI-V Ăยู่ในกลุ่มโรคที่ได้รĆบกำรüินิจฉĆยüำ่เป็น โรคจิตเภทแลąโรคĀลงผิด 
(F20-F29) มำกที่ÿุดจ�ำนüน 5,516 คน คิดเป็นร้Ăยลą 43.22 รĂงลงมำเป็นกลุ่มโรคคüำมผิดปกติทำงĂำรมณ์ 
(F30-F39) จ�ำนüน 3,874 คน คิดเป็นร้Ăยลą 30.36 แลąกลุ่มโรคคüำมผิดปกติทำงจิตแลąพฤติกรรมที่เกิดจำก
กำรใช้ÿำรĂĂกฤทธิ์ต่Ăจิตปรąÿำท (F10-F19) จ�ำนüน 2,213 คน คิดเป็นร้Ăยลą 17.34 ตำมล�ำดĆบ รำยลąเĂียด
ดĆงตำรำงที่ 21
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 รĀัÿโรค ชื่อกลุ่มโรค จ�านüน ร้อยละ
   (คน)
 F00-F09 คüำมผิดปกติทำงจิตแลąĂำกำรทำงจิตที่เกิดจำกโรคทำงกำย 331 2.59
 F10-F19 คüำมผิดปกติทำงจิตแลąพฤติกรรมที่เกิดจำกกำรใช้ÿำรĂĂกฤทธิ์ 2,213 17.34
  ต่Ăจิตปรąÿำท
 F20-F29 โรคจิตเภท พฤติกรรมแบบโรคจิตเภท แลąโรคĀลงผิด 5,516 43.22
 F30-F39 คüำมผิดปกติทำงĂำรมณ์  3,874 30.36
 F40-F49 โรคปรąÿำท คüำมผิดปกติที่ÿĆมพĆนธ์กĆบคüำมเครียด แลąโรคโซมำโตฟĂร์ม 439 3.44
 F50-F59 กลุ่มĂำกำรทำงพฤติกรรมที่พบร่üมกĆบคüำมผิดปกติทำงÿรีรüิทยำ 14 0.11
  แลąปัจจĆยทำงกำยภำพ
 F60-F69 คüำมผิดปกติทำงบุคลิกภำพแลąพฤติกรรมขĂงผู้ใĀญ่ 38 0.30
 F70-F79 ภำüąปัญญำĂ่Ăน  120 0.94
 F80-F89 คüำมผิดปกติขĂงพĆฒนำกำรทำงจิต 20 0.16
 F90-F98 คüำมผิดปกติทำงĂำรมณ์แลąพฤติกรรมที่มĆกเริ่มต้นในüĆยเด็กแลąüĆยรุ่น 31 0.24
 โรคĂื่นๆ คüำมผิดปกติทำงจิตที่ไม่รąบุรำยลąเĂียด 166 1.30
   รüม 12,762  100 

ตำรำงที่ 21 แÿดงจ�ำนüนผู้ป่üย SMI-V จ�ำแนกตำมกลุ่มโรค (N =12,762)

ที่มา : กĂงบริĀำรรąบบบริกำรÿุขภำพจิต กรมÿุขภำพจิต (ตุลำคม 2557 ถึง มีนำคม 2563)
ĀมายเĀตุ : ไม่ได้รąบุรĀĆÿกำรüินิจฉĆยโรค จ�ำนüน 432 คน 

 จ�านüนÿถิติบริการ จ�านüน  เพý  กลุ่มüัยรุ่น  
 ÿายด่üนปรึกþา ทั้งĀมด

 
ชาย Āญิง ไม่ระบุ*

 
อายุ 11-19 ปี

 ปัญĀาÿุขภาพจิต (ทุกกลุ่ม
 จ�านüน ร้อยละ จ�านüน ร้อยละ จ�านüน ร้อยละ จ�านüน ร้อยละ

 
 1323  บริกำร)   

จ�ำนüนÿถิติบริกำร 110,033 43,520 39.55 60,886 55.33 5,627 5.11 8,733 7.94
ÿำยด่üนปรึกþำ
ปัญĀำÿุขภำพจิต 
1323 

 ผลรüมทั้งĀมด 110,033 43,520 39.55 60,886 55.33 5,627 5.11 8,733 7.94

ตำรำงที่ 22 กำรใĀ้บริกำรÿำยด่üนปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 ขĂงกรมÿุขภำพจิต
 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563160   

 ล�าดับ จ�าแนกประเภทปัญĀา จ�านüน (ครั้ง) ร้อยละ
 1. ภำüąĂำรมณ์เครียดĀรืĂüิตกกĆงüล (โดยไม่มีภำüąซึมเýรำ้ร่üมด้üย)  3,088 37.29
  (stress or anxiety) 
 2. ปัญĀำĀรืĂÿำเĀตุกรąตุ้นที่เกี่ยüข้Ăง > ปัญĀำคüำมรĆก 2,640 31.88
 3. ภำüąĂำรมณ์เýร้ำ (จąมีĀรืĂไม่มีภำüąเครียดร่üมด้üยก็ได้)  1,112 13.43
  (depression or mixed anxiety depression)
 4. โรคจิตเüชที่ได้รĆบกำรüินิจฉĆย/รĆกþำแล้ü 984 11.88
  (known psychiatric disorders)
 5. ĂำกำรแลąĂำกำรแÿดง > พฤติกรรมเÿพติด เช่น เกม พนĆน 253 3.06
 6. ปัญĀำคüำมรĆก 85 1.03
 7. ปัญĀำครĂบครĆü 59 0.71
 8. ĂำกำรแลąĂำกำรแÿดง > พฤติกรรมก้ำüร้ำü/รุนแรง 28 0.34
 9. ĂำกำรแลąĂำกำรแÿดง > พฤติกรรมติดÿำรเÿพติด 22 0.27
 10 ปัญĀำเรื่Ăงเพý 10 0.12
   รüม 8,281 100

ตำรำงที่ 23 10 ĂĆนดĆบปัญĀำ ÿำยด่üนปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 (กลุ่มüĆยรุ่น 11-19 ปี)
 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563

 จ�านüนÿถิติบริการÿายด่üน
 ปีงบประมาณ 2563 

 ปรึกþาปัญĀาÿุขภาพจิต จ�านüนทั้งĀมด 
เพý

 
 1323 

  ชาย Āญิง ไม่ระบุ*
  (ทุกกลุ่มบริกำร) จ�านüน ร้อยละ จ�านüน ร้อยละ จ�านüน ร้อยละ 

จ�ำนüนÿถิติบริกำรÿำยด่üน  60,650 12,126 42.2 48,331 79.7 193 1.25
ปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323

 ผลรüมทั้งĀมด 60,650 12,126 42.2 48,331 79.7 193 1.25

ตำรำงที่ 24 กำรใĀ้บริกำรÿำยด่üนปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 (ปรึกþำข้Ăคüำมทำงเฟซบุ๊ค)
 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563
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 ล�าดับ จ�าแนกประเภทปัญĀา จ�านüน (ครั้ง) ร้อยละ
 1. ภำüąĂำรมณ์เครียดĀรืĂüิตกกĆงüล (โดยไม่มีภำüąซึมเýรำ้ร่üมด้üย)  20,549 43.32
  (stress or anxiety)
 2. ภำüąĂำรมณ์เýร้ำ (จąมีĀรืĂไม่มีภำüąเครียดร่üมด้üยก็ได้)  11,107 23.42
  (depression or mixed anxiety depression)
 3. ปัญĀำครĂบครĆü 4,716 9.94
 4. ปัญĀำคüำมรĆก  4,078 8.60
 5. โรคจิตเüชที่ได้รĆบกำรüินิจฉĆย/รĆกþำแล้ü 2,792 5.89
  (known psychiatric disorders)
 6. พฤติกรรมĀรืĂคüำมคิดĂยำกตำย/Ăยำกท�ำร้ำยตนเĂง  1,439 3.03
  (suicidal idea/attempt) 
 7. พฤติกรรมก้ำüร้ำü/รุนแรงĀรืĂต้Ăงกำรท�ำลำยÿิ่งขĂง/ท�ำร้ำยผู้Ăื่น 1,220 2.57
  (aggression/harm others)
 8. ปัญĀำกำรท�ำงำน 394 0.83
 9. ปัญĀำกำรเรียน 662 1.40
 10. ปัญĀำเรื่Ăงเพý  475 1.0
   รüม 47,432 100

ตำงรำงที่ 25 10 ĂĆนดĆบปัญĀำ ÿำยด่üนปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563

ที่มา : ÿถำบĆนÿุขภำพจิตเด็กแลąüĆยรุ่นรำชนครินทร์



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563162   

ภำพที่ 4 แÿดงกำรรĆบบริกำรปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 จ�ำแนกตำมปรąเภทปัญĀำ
 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563

 ล�าดับ จ�าแนกประเภทปัญĀา จ�านüน (ครั้ง) ร้อยละ
 1. โรคจิตเüชที่ได้รĆบกำรüินิจฉĆย/รĆกþำแล้ü  49,338 48.33
  (known psychiatric disorders)
 2. ภำüąĂำรมณ์เครียดĀรืĂüิตกกĆงüล 23,905 23.42
  (โดยไม่มีภำüąซึมเýรำ้ร่üมด้üย) (stress or anxiety)
 3. ปัญĀำครĂบครĆü 8,170 8.00
 4. ปัญĀำคüำมรĆก 7,538 7.38
 5. ภำüąĂำรมณ์เýร้ำ (จąมีĀรืĂไม่มีภำüąเครียดร่üมด้üยก็ได้) 5,999 5.88
  (depression or mixed anxiety depression)
 6. ปัญĀำเรื่Ăงเพý 2,782 2.73
 7. ปัญĀำกำรท�ำงำน 2,103 2.06
 8. พฤติกรรมĀรืĂคüำมคิดĂยำกตำย/Ăยำกท�ำร้ำยตนเĂง  1,007 0.99
  (suicidal idea/attempt) 
 9. ปัญĀำกำรเรียน  671 0.66  
 10. ปัญĀำเýรþฐกิจ  569 0.56
   รüม 102,082 100

ตำรำงที่ 26 10 ĂĆนดĆบปัญĀำ ÿำยด่üนปรึกþำปัญĀำÿุขภำพจิต 1323 (ภำพรüม)
 ปรąจ�ำปีงบปรąมำณ 2563



ภาคผนวก 2
สื่อและเทคโนโลยีสุขภาพจิต



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563164   

รายชื่อสื่อและเทคโนโลยีสุขภาพจิต ที่ผลิตในปีงบประมาณ 2562 
และปีงบประมำณ 2563

ในปีงบปรąมำณ 2562 กรมÿุขภำพจิตได้มีกำรทบทüนÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิตท่ีมีกำรใช้งำน 
ในปัจจุบĆนแลąÿำมำรถเผยแพร่ใĀ้Āน่üยงำนĂื่น ๆ ได้น�ำไปใช้ปรąโยชน์ได้ ซึ่งปรąกĂบด้üยĀน่üยงำนÿ่üนกลำง 
แลąĀน่üยงำนที่ด�ำเนินงำนบริกำรด้ำนÿุขภำพจิต ที่มีกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิต จ�ำนüน 63 รำยกำร 
ÿ่üนĀนึ่งขĂงÿื่Ăเทคโนโลยีÿุขภำพจิตที่ผลิตในปีงบปรąมำณ 2562 นี้ ÿำมำรถดูได้จำกตำรำงรำยชื่Ăÿื่Ăแลą
เทคโนโลยีÿุขภำพจิตขĂงĀน่üยงำนในÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต ที่ผลิตในปีงบปรąมำณ 2562

ในปีงบปรąมำณ 2563 กรมÿุขภำพจิตปรąกĂบด้üยĀน่üยงำนÿ่üนกลำง แลąĀน่üยงำนที่ด�ำเนินงำน
บริกำรด้ำนÿุขภำพจิต มีกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิต เพื่Ăใช้ด�ำเนินงำนด้ำนÿุขภำพ ป้ĂงกĆนปัญĀำ  
ด้ำนÿุขภำพจิต บ�ำบĆด ฟื้นฟู ÿมรรถภำพทำงจิตแลąÿนĆบÿนุนกำรด�ำเนินงำนÿุขภำพจิต เมื่Ăพิจำรณำตำมกลุ่ม
เป้ำĀมำยขĂงกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิต ปี 2563 พบü่ำ กลุ่มเป้ำĀมำยที่มีกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยี
ÿุขภำพจิตภำพมำกที่ÿุดคืĂ ทุกกลุ่มüĆย จ�ำนüน 319 รำยกำร คิดเป็นร้Ăยลą 72 รĂงลงมำคืĂ กลุ่มปฐมüĆย/ 
üĆยเรียน จ�ำนüน 64 รำยกำร คิดเป็นร้Ăยลą 14 กลุ่มüĆยท�ำงำน 30 รำยกำร คิดเป็นร้Ăยลą 7 กลุ่มüĆยรุ่น 23 
รำยกำร คิดเป็นร้Ăยลą 5 แลąกลุ่มÿูงĂำยุ 8 รำยกำร คิดเป็นร้Ăยลą 2 รำยลąเĂียดดĆงแผนภำพที่ 7 แÿดงกลุ่ม
เป้ำĀมำยขĂงกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิตในปีงบปรąมำณ 2563

ภำพที่ 5 แÿดงกลุ่มเป้ำĀมำยขĂงกำรผลิตÿื่Ăแลąเทคโนโลยีÿุขภำพจิตในปีงบปรąมำณ 2563

 กลุ่มเป้าĀมาย ปฐมüัย/üัยเรียน üัยรุ่น üัยท�างาน üัยÿูงอายุ ทุกกลุ่มüัย รüมจ�านüน
       (รายการ)
 จ�ำนüนÿื่Ăแลą 64 23 30 8 319 444
 เทคโนโลยี
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https://bit.ly/3lpZx8A

 

 

รายชื่อÿื่อและเทคโนโลยีÿุขภาพจิต ที่ผลิตในปีงบประมาณ 2562
 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
ปฐมüัย/ üัยเรียน 

 1 ÿมุดฉีก แบบปรąเมิน 
คüำมฉลำดทำงĂำรมณ์ 
เด็กĂำยุ 3-5 ปี ฉบĆบย่Ă 
ÿ�ำĀรĆบพ่Ăแม่ผู้ปกครĂง

 2. ÿมุดฉีก แบบบĆนทึก 
กำรเยี่ยมบ้ำน เพื่Ăÿ่งเÿริม 
Ăีคิüเด็กแรกเกิด-2 ปี

 3. คู่มืĂกำรเÿริมÿร้ำงĂีคิü 
เด็กปฐมüĆย (แรกเกิด-5 ปี)  
ÿ�ำĀรĆบ Ăÿม.

 4. แผ่นพĆบ แนüทำงกำรพĆฒนำ
คüำมฉลำดทำงĂำรมณ ์
เด็กปฐมüĆย ÿ�ำĀรĆบĂำÿำÿมĆคร
ÿำธำรณÿุขปรąจ�ำĀมู่บำ้น 
(Ăÿม.)

 5. ชุดนิทำนเÿริมÿร้ำงĂีคิü  
เด็กĂำยุ 3-5 ปี 

ÿมุดฉีก

ÿมุดฉีก

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

ĀนĆงÿืĂ / 
นิทำน / 
เพลง

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

 
https://bit.ly/30JKyOE

 
https://bit.ly/3jJs0ph

 
https://bit.ly/3lpZx8A

 
https://bit.ly/3nv1mms

 

https://bit.ly/30MNJW2



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563166   

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 6. คู่มืĂเทคโนโลยีกำรเÿริมÿร้ำง 

ĂีคิüบุตรĀลำนÿ�ำĀรĆบผู้ÿูงüĆย

 7. คู่มืĂกำรใช้ยำในผู้ป่üย  
กลุ่มĂำกำรดำüน์  

  ÿ�ำĀรĆบบุคลำกรทำงกำรแพทย์

 8. คู่มืĂกำรใช้ยำในผู้ป่üย  
กลุ่มĂำกำรดำüน์

  ÿ�ำĀรĆบผู้ปกครĂง

 9. คู่มืĂจĆดกิจกรรมกำรพĆฒนำ 
เด็กไทยคิดเป็น คิดดี คิดใĀ้ 
ด้üยÿำยใยพĆนผูก

 10. เด็กไทย “คิดเป็น คิดดี คิดใĀ้”

 11. เล่มคู่มืĂปฏิบĆติÿ�ำĀรĆบกำร
ด�ำเนินกำรป้ĂงกĆนแลąจĆดกำร
กำรรĆงแกกĆนในโรงเรียน

คู่มืĂ

คู่มืĂ

คู๋มืĂ

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กลุ่มงำน
เภÿĆชกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำน
เภÿĆชกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนพĆฒนำ
ýĆกยภำพเครืĂข่ำย
เขตÿุขภำพ
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนพĆฒนำ
ýĆกยภำพเครืĂข่ำย
เขตÿุขภำพ
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์

 
https://bit.ly/3lmIuUM

https://shorturl.asia/JK0Em
 

https://shorturl.asia/a7kYi
 

https://shorturl.asia/9go1r
 

https://shorturl.asia/j4lSf

https://bit.ly/3jKgaeH
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 12. แนüทำงกำรดูแลเด็กชĂบ 

เล่นเกมĀรืĂติดĂินเทĂร์เน็ต

 13. ÿื่ĂÿำรĂย่ำงไร ? ...เมื่ĂลูกชĂบ
เล่นเกม

 14. จąรู้ได้Ăยำ่งไรü่ำลูกเป็น 
โรคซึมเýร้ำ

 15. Portable Hurdle Set D.I.Y

 16. ท�ำĂย่ำงไรเมื่ĂลูกโมโĀ

 17. เมื่Ăลูกท�ำผิด คüรลงโทþ
Ăย่ำงไร

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

Infographic

Infographic

Infographic

Infographic

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

 

 
https://bit.ly/2Id03sb

 
https://bit.ly/3lqxNAz

 

https://shorturl.asia/PkLC2
 

https://shorturl.asia/2KCDM

https://shorturl.asia/cV7yp

https://shorturl.asia/rzPNK



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563168   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

1�. ทำอยMาง�รเม่ือลูก�ม�ห "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/c/�yp 

1�. เม่ือลูกทำผิด ควรลง�ทuอยMาง�ร "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/rP)NK 

18. หนู�ป�วย�ข;ตามqดูกาล สมุน�พร
�ทยชMวยอะ�ร�ด;บ;าง 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/vA/r; 

1�. cามและชมวันละนิด j�กลูกคิด
เรื่องดี� 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/h)5n3 

20. �รคYึมเtร;า�นเด็ก ชุด
นิทรรtการ 

สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/ly<�� 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

1�. ทำอยMาง�รเม่ือลูก�ม�ห "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/c/�yp 

1�. เม่ือลูกทำผิด ควรลง�ทuอยMาง�ร "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/rP)NK 

18. หนู�ป�วย�ข;ตามqดูกาล สมุน�พร
�ทยชMวยอะ�ร�ด;บ;าง 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/vA/r; 

1�. cามและชมวันละนิด j�กลูกคิด
เรื่องดี� 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/h)5n3 

20. �รคYึมเtร;า�นเด็ก ชุด
นิทรรtการ 

สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/ly<�� 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

1�. ทำอยMาง�รเม่ือลูก�ม�ห "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/c/�yp 

1�. เม่ือลูกทำผิด ควรลง�ทuอยMาง�ร "n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/rP)NK 

18. หนู�ป�วย�ข;ตามqดูกาล สมุน�พร
�ทยชMวยอะ�ร�ด;บ;าง 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/vA/r; 

1�. cามและชมวันละนิด j�กลูกคิด
เรื่องดี� 

"n<o =r7phic สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/h)5n3 

20. �รคYึมเtร;า�นเด็ก ชุด
นิทรรtการ 

สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 

https://shortKrl.7si7/ly<�� 
ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 

แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

21. �รคสมาธิสั�น แผMนพับ สcาบันพัฒนาการเดก็
ราชนครินทรQ 
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24. แผMนพับเรื่องส่ือสารอยMาง�รเม่ือ
ลูกชอบเลMนเกม 

แผMนพับ 3 
ตอน 
 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/.PGo4 

25. ชุดนิทรรtการเรื่องเครียด�ด;
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 18. Āนูๆ ป่üยไข้ตำมฤดูกำล 

ÿมุนไพรไทยช่üยĂąไรได้บำ้ง

 19. ถำมแลąชมüĆนลąนิด ฝึกลูก 
คิดเรื่Ăงดีๆ

 20. โรคซึมเýร้ำในเด็ก

 21. โรคÿมำธิÿĆ้น

 22. โรคบกพร่Ăงทำงกำรเรียนรู้

 23. โรคเด็กÿมĂงพิกำร

Infographic

Infographic

ชุด
นิทรรýกำร

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

https://shorturl.asia/vAVre
 

https://shorturl.asia/hP5n3
 

https://shorturl.asia/lyf7D

https://shorturl.asia/kjAGv
 

https://shorturl.asia/pFwf5
 

https://shorturl.asia/ycBe2
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)

üัยรุ่น 

 24. แผ่นพĆบเรื่Ăงÿื่ĂÿำรĂย่ำงไร 
เมื่ĂลูกชĂบเล่นเกม

 25. ชุดนิทรรýกำรเรื่Ăงเครียดได้
คลำยเป็น เล่นเกมแต่พĂดี

แผ่นพĆบ  
3 ตĂน

ชุด
นิทรรýกำร

üĆยรุ่น

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

https://shorturl.asia/Uzqo4

https://shorturl.asia/bkVTh

 1. คู่มืĂÿร้ำงÿรรค์พลĆงใจใĀ้üĆยทีน

 2. รำยงำนüิจĆย เรื่ĂงกำรพĆฒนำ
แบบปรąเมินภำüąซึมเýร้ำ 
ในüĆยรุ่น

 3. คู่มืĂปฏิบĆติกำรดูแลüĆยรุ่นที่มี
ภำüąซึมเýร้ำ บุคลำกร
ÿำธำรณÿุขแลąกำรýึกþำ

คู่มืĂ

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

https://shorturl.asia/Rw4sZ
 

https://shorturl.asia/gW4bj
 

 https://shorturl.asia/YhwO3



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563170   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

วัยรุIน 
1. คูMมือสร;างสรรคQพลัง�จ�ห;วัยทีน คูMมือ กองสMงเสริมและพัฒนา

สุขภาพจิต 
www.sorporsor.com 

 
https://shortKrl.7si7/+w4sZ 

2. รายงานวิจัย เรื่องการพัฒนา
แบบประเมินภาวะYึมเtร;า�น
วัยรุMน 

หนังสือ สcาบันสุขภาพจิตเด็ก
และวัยรุMนราชนครินทรQ  

 
https://shortKrl.7si7/=W4bj 

3. คูMมือป\ิบัติการดูแลวัยรุMนที่มี
ภาวะYึมเtร;า บุคลากร
สาธารณสุขและการtึกuา 

หนังสือคูMมือ สcาบันสุขภาพจิตเด็ก
และวัยรุMนราชนครินทรQ  

 
https://shortKrl.7si7/2hwO3 

4. แนวทางการดูแลวัยรุMนที่มีภาวะ
Yึมเtร;า (�) ) 

หนังสือ 
คูMมือ 

สcาบันสุขภาพจิตเด็ก
และวัยรุMนราชนครินทรQ  

https://shortKrl.7si7/2bK<� 
5. แผMนพับเม่ือฉันเป£นYึมเtร;า แผMนพับ สcาบันสุขภาพจิตเด็ก

และวัยรุMนราชนครินทรQ  

 
https://shortKrl.7si7/Gox�- 
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(QR Code) 

�. แผMนพับความรู;เก่ียวกับเรื่อง
ภาวะYึมเtร;า�นวัยรุMน 

แผMนพับ �รงพยาบาลพระtรีมหา
�พธิ� 

 
https://Gr=o.p7=;.linA/4x.,+ 

�. แบบประเมินความฉลาดทาง 
อารมณQ (E*) ภาย�ต;�ครงการ
ระบบ ดูแลชMวยเหลือวัยรุMนที่มี
ป¢Zหา พqติกรรมอารมณQ�น
�รงเรียนคูM เครือขMาย On; 
!ospit7l On; ,chool 
(O!O,) เขตสุขภาพที่ � 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

http://7pps.mhc�.=o.th/;G/ 

วัยทำงาน 
�� �ปรแกรมสร;างสุขวัยทำงาน �น

ชุมชน 
คูMมือ กองสMงเสริมและพัฒนา

สุขภาพจิต 
www.sorporsor.com 

 
https://shortKrl.7si7/A:W<* 

2� �ปรแกรมสร;างสุขวัยทำงาน �น
สcานประกอบการ 
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     (QR Code)
 4. แนüทำงกำรดูแลüĆยรุ่น 

ที่มีภำüąซึมเýร้ำ (CPG)

 5. แผ่นพĆบเมื่ĂฉĆนเป็นซึมเýรำ้

 6. แผ่นพĆบคüำมรู้เกี่ยüกĆบเรื่Ăง
ภำüąซึมเýร้ำในüĆยรุ่น

 7. แบบปรąเมินคüำมฉลำดทำง 
Ăำรมณ์ (EQ) ภำยใต้โครงกำร
รąบบ ดูแลช่üยเĀลืĂüĆยรุ่นที่มี
ปัญĀำ พฤติกรรมĂำรมณ์ใน
โรงเรียนคู่ เครืĂขำ่ย One 
Hospital One School 
(OHOS) เขตÿุขภำพที่ 7

ĀนĆงÿืĂ
คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

แบบปรąเมิน
ĂĂนไลน์

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์

โรงพยำบำล 
พรąýรีมĀำโพธิ์

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 7

 
 https://shorturl.asia/YbufB

  

https://shorturl.asia/qox6T

https://qrgo.page.link/4xUSR
 

http://apps.mhc7.go.th/eq/

üัยท�างาน 
 1. โปรแกรมÿร้ำงÿุขüĆยท�ำงำน  

ในชุมชน
คู่มืĂ กĂงÿ่งเÿริมแลą

พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

 
https://shorturl.asia/kdWfQ
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 2. โปรแกรมÿรำ้งÿุขüĆยท�ำงำน  

ในÿถำนปรąกĂบกำร

 3. แผ่นพĆบเรื่Ăง “กำรÿ่งเÿริม
ÿĆมพĆนธภำพในครĂบครĆü”

 4. ÿื่ĂชุดĂำรมณ์ดี มีÿุข

 5. üิดีทĆýน์ เรื่Ăง “กำรÿ่งเÿริม
ÿĆมพĆนธภำพในครĂบครĆü” 

 6. ภำüąĀมดไฟขĂงüĆยท�ำงำน 
ใน กทม ÿ�ำรüจ 2562_part1

 7. ภำüąĀมดไฟขĂงüĆยท�ำงำน 
ใน กทม ÿ�ำรüจ 2562_part2

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

üิดีทĆýน์ / 
infographic

üิดีทĆýน์

Infographic

Infographic

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

 
https://shorturl.asia/tNkXm

 
https://shorturl.asia/BcEL3

https://shorturl.asia/ymJDf

 
https://shorturl.asia/H725E

  

https://qrgo.page.link/xABim
  

https://qrgo.page.link/vz98f



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563172   

 

 

 

 
https://shortKrl.7si7/%�c=�

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)

üัยÿูงอายุ 
 1. แนüทำงกำรด�ำเนินงำน 

ÿ่งเÿริมÿุขภำพจิตแลąป้ĂงกĆน
ปัญĀำÿุขภำพจิตในผู้ÿูงĂำยุ 
ÿ�ำĀรĆบ โรงพยำบำลชุมชน แลą
โรงพยำบำลÿ่งเÿริมÿุขภำพ
รąดĆบต�ำบล

 2. คู่มืĂฝึกĂบรมกำรดูแล 
ด้ำนÿĆงคมจิตใจผู้ÿูงĂำยุ 
ป่üยเรื้ĂรĆงที่ติดบำ้น ติดเตียง

 3. คู่มืĂฝึกĂบรมโปรแกรมเÿริม
ÿร้ำงพลĆงใจญำติผู้ดูแลผู้ÿูงĂำยุ

 4. แนüปฏิบĆติกำรเยี่ยมบ้ำน 
ตำมโปรแกรมÿร้ำงพลĆงใจญำติ 
ผู้ดูแลผู้ÿูงĂำยุ

 5. แผ่นพĆบเยี่ยมบ้ำนเพื่Ăดูแล
ÿĆงคม-จิตใจผู้ÿูงĂำยุ ÿ�ำĀรĆบ 
ผู้ดูแลผู้ÿูงĂำยุ

คู่มืĂ

คู่มืĂ

คู่มืĂ

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

  
https://shorturl.asia/ZK8DW

https://shorturl.asia/hCBSy
 

https://shorturl.asia/otO9h
 

https://shorturl.asia/LBcg9
 

https://shorturl.asia/2WQS3
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https://shortKrl.7si7/�0,rZ

 

 
https://shortKrl.7si7/v<m/E

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 6. แผ่นพĆบผู้ÿูงĂำยุมีคุณค่ำแลąมี

คüำมÿุข

 7. ชุดคüำมรู้กำรเยี่ยมบ้ำน 
เพื่ĂกำรดูแลÿĆงคมจิตใจ 
ผู้ÿูงĂำยุป่üยเรื้ĂรĆงที่ติดบ้ำน 
ติดเตียง ÿ�ำĀรĆบผู้ดูแลผู้ÿูงĂำยุ

 8. ภำพพลิกชุดÿื่Ăเยี่ยมบำ้น
โปรแกรมเÿริมÿร้ำงพลĆงใจญำติ
ผู้ดูแลผู้ÿูงĂำยุ

 9. ชุดเทคโนโลยี ÿร้ำงÿุข 5 มิติ 
ÿ�ำĀรĆบผู้ÿูงĂำยุ

 10. แผ่นพĆบเรื่Ăง 5 ÿุขในผู้ÿูงĂำยุ

แผ่นพĆบ

คู่มืĂ

ภำพพลิก

คู่มืĂ /  
üิดีทĆýน์ 

แผ่นพĆบ  
3 ตĂน

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

https://shorturl.asia/60SrZ

https://shorturl.asia/4VaOY

 
https://shorturl.asia/vfmVE

 
https://shorturl.asia/tblwa

 
https://shorturl.asia/j65VQ



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563174   

 
https://shortKrl.7si7/Gn+t:

 
https://bit.ly/34��A43 

 

 
https://shortKrl.7si7/-�Z*1

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)

ĀนĆงÿืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

VDO

Infographic

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

กĂงÿ่งเÿริมแลą
พĆฒนำÿุขภำพจิต
www.sorporsor.
com

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่นรำช
นครินทร์ 

ทุกกลุ่มüัย 
 1. นüĆตกรรมÿุขภำพจิตชุมชน  

บทเรียนกำรด�ำเนินกำรภำยใต้
รąบบÿุขภำพปฐมภูมิ

 2. แผ่นพĆบเครียดได้ คลำยเป็น 
เล่นเกมแต่พĂดี

 3. แผ่นพĆบยำรĆกþำโรค 
ภำüąซึมเýร้ำ

 4. คลิปüิดีโĂ ฉĆนมีĀมำด�ำตĆüĀนึ่ง 
มĆนชื่Ăü่ำซึมเýร้ำ  

 5. กำรใช้โปรแกรมบ�ำบĆด 
แบบเÿริมแรงจูงใจ

https://shorturl.asia/qnRtd

https://bit.ly/34D9k43
  

https://shorturl.asia/QL7tX
 

https://shorturl.asia/T9ZQX

https://shorturl.asia/bZOfQ



175   

 

https://shortKrl.7si7/h+cl�

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 6. กำรปรąคบÿมุนไพร

 7. ทำยนิÿĆยจำก 4 ตĆüĂĆกþร

 8. ĀนĆงÿืĂมำรู้จĆกแลąĀำüิธีรĆบมืĂ
กĆบภำüąซึมเýรำ้

  (ทุกกลุ่มüĆย)

 9. คู่มืĂแนüทำงกำรดูแลเฝ้ำรąüĆง
โรคซึมเýร้ำ

 10. แผ่นพĆบแนüทำงกำรจĆดกำร 
โรคซึมเýร้ำÿ�ำĀรĆบแพทย์ 
เüชปฏิบĆติทĆ่üไปในÿถำนบริกำร
รąดĆบปฐมภูมิแลąทุติยภูมิ

 11. แผ่นพĆบเรื่Ăงโรคไบโพลำร์  
(โรคĂำรมณ์ 2 ขĆ้ü)

ชุด
นิทรรýกำร

ชุด 
นิทรรýกำร

ĀนĆงÿืĂ

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ 3 
ตĂน

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

โรงพยำบำล 
พรąýรีมĀำโพธิ์

โรงพยำบำล 
พรąýรีมĀำโพธิ์

โรงพยำบำล 
พรąýรีมĀำโพธิ์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

 https://shorturl.asia/hRclD

https://shorturl.asia/ZGyrQ

https://qrgo.page.link/nf4dG

https://qrgo.page.link/5k8ds

 

https://qrgo.page.link/Jm1B3

 

https://shorturl.asia/eEv31



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563176   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

12. แผMนพับเรื่องความรู;ป¢Zหา
สุขภาพจิตจากแอลกอzอลQ 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/K%=N- 

13. แผMนพับเรื่องวิธีคลายเครียด
สำหรับประชาชน 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/�2i=y 

14. แผMนพับเรื่องสร;างสุข�นบ;าน แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/N,�2  

15. ชุดนิทรรtการเรื่อง�รคYึมเtร;า ชุด
นิทรรtการ 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/Ni,+P 

1�. �h;cA list ติดเกม 4ออน�ลนQ5 
ด;วยแบบทดสอบการติดเกม 
( A,-) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/i!WKO 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

12. แผMนพับเรื่องความรู;ป¢Zหา
สุขภาพจิตจากแอลกอzอลQ 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/K%=N- 

13. แผMนพับเรื่องวิธีคลายเครียด
สำหรับประชาชน 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/�2i=y 

14. แผMนพับเรื่องสร;างสุข�นบ;าน แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/N,�2  

15. ชุดนิทรรtการเรื่อง�รคYึมเtร;า ชุด
นิทรรtการ 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/Ni,+P 

1�. �h;cA list ติดเกม 4ออน�ลนQ5 
ด;วยแบบทดสอบการติดเกม 
( A,-) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/i!WKO 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

12. แผMนพับเรื่องความรู;ป¢Zหา
สุขภาพจิตจากแอลกอzอลQ 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/K%=N- 

13. แผMนพับเรื่องวิธีคลายเครียด
สำหรับประชาชน 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/�2i=y 

14. แผMนพับเรื่องสร;างสุข�นบ;าน แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/N,�2  

15. ชุดนิทรรtการเรื่อง�รคYึมเtร;า ชุด
นิทรรtการ 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/Ni,+P 

1�. �h;cA list ติดเกม 4ออน�ลนQ5 
ด;วยแบบทดสอบการติดเกม 
( A,-) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/i!WKO 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

12. แผMนพับเรื่องความรู;ป¢Zหา
สุขภาพจิตจากแอลกอzอลQ 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/K%=N- 

13. แผMนพับเรื่องวิธีคลายเครียด
สำหรับประชาชน 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/�2i=y 

14. แผMนพับเรื่องสร;างสุข�นบ;าน แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/N,�2  

15. ชุดนิทรรtการเรื่อง�รคYึมเtร;า ชุด
นิทรรtการ 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/Ni,+P 

1�. �h;cA list ติดเกม 4ออน�ลนQ5 
ด;วยแบบทดสอบการติดเกม 
( A,-) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/i!WKO 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

12. แผMนพับเรื่องความรู;ป¢Zหา
สุขภาพจิตจากแอลกอzอลQ 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/K%=N- 

13. แผMนพับเรื่องวิธีคลายเครียด
สำหรับประชาชน 

แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/�2i=y 

14. แผMนพับเรื่องสร;างสุข�นบ;าน แผMนพับ 3 
ตอน 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/N,�2  

15. ชุดนิทรรtการเรื่อง�รคYึมเtร;า ชุด
นิทรรtการ 

กลุMมงานสารนิเทtและ
ประชาสัมพันธQ 

 
https://shortKrl.7si7/Ni,+P 

1�. �h;cA list ติดเกม 4ออน�ลนQ5 
ด;วยแบบทดสอบการติดเกม 
( A,-) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/i!WKO 
ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 

แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

1�. -!E ,-+EN -!, AN� 
�"��"�.%-"E, *.E,-"ONA"+E  
(แบบประเมินจุดแข็งและจุดอMอน 
(,�*) (อยูMระหวMางพัฒนาและ
ทดสอบระบบ) 

แบบประเมิน
ออน�ลนQ 

tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

https://shortKrl.7si7/wh�1� 
18. 5 วิธีเป£นหนี��มMเครียด "n<o =r7phic tูนยQสุขภาพจิตที่ 10 

 
https://shortKrl.7si7/n !Zh 

1�. 10 วิธีเยียวยาจิต�จ ยามรัก
สิ�นสุด 

"n<o =r7phic tูนยQสุขภาพจิตที่ 10 

 
https://shortKrl.7si7/ -j�O 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 12. แผ่นพĆบเรื่Ăงคüำมรู้ปัญĀำ

ÿุขภำพจิตจำกแĂลกĂăĂล์

 13. แผ่นพĆบเรื่Ăงüิธีคลำยเครียด
ÿ�ำĀรĆบปรąชำชน

 14. แผ่นพĆบเรื่Ăงÿร้ำงÿุขในบำ้น

 15. ชุดนิทรรýกำรเรื่Ăงโรคซึมเýร้ำ

 16. Check list ติดเกม [ĂĂนไลน์] 
ด้üยแบบทดÿĂบกำรติดเกม 
(GAST)

 17. THE STRENGTHS AND 
DIFFICULTIES 
QUESTIONAIRE 

  (แบบปรąเมินจุดแข็งแลą 
จุดĂ่Ăน (SDQ) (Ăยู่รąĀü่ำง
พĆฒนำแลąทดÿĂบรąบบ)

แผ่นพĆบ  
3 ตĂน

แผ่นพĆบ  
3 ตĂน

แผ่นพĆบ  
3 ตĂน

ชุด 
นิทรรýกำร

แบบปรąเมิน
ĂĂนไลน์

แบบปรąเมิน
ĂĂนไลน์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 7

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 7

 

https://shorturl.asia/uLgNT

 
https://shorturl.asia/C2igy

 
https://shorturl.asia/NSDYG

 
https://shorturl.asia/NiSRz

 

https://shorturl.asia/iHWKO

https://shorturl.asia/wh71C
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https://shortKrl.7si7/n !Zh

 
https://shortKrl.7si7/ -j�O

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 18. 5 üิธีเป็นĀนี้ไม่เครียด

 19. 10 üิธีเยียüยำจิตใจ  
ยำมรĆกÿิ้นÿุด

Infographic

Infographic

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 10

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 10

https://shorturl.asia/nGHZh

https://shorturl.asia/GTjCO



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563178   

 
https://shortKrl.7si7/mPA;<

 
https://shortKrl.7si7/0G,tM

 
https://shortKrl.7si7/4obv�

 

 
https://shortKrl.7si7/32tAl 

รายชื่อÿื่อและเทคโนโลยีÿุขภาพจิต ที่ผลิตในปีงบประมาณ 2563
 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
ปฐมüัย/ üัยเรียน 

 1. คู่มืĂปรąเมินเพื่Ăช่üยเĀลืĂ 
เด็กปฐมüĆยที่มีปัญĀำ
พĆฒนำกำร (TEDA4I)

 2. คüำมรู้เรื่Ăงยำเมทิลเฟนิเดท 
(Methylphenidate)

 3. คüำมรู้เรื่Ăงยำโซเดียม 
üำลโพรเĂท (Sodium 
Valproate)

 4. กำรใช้ยำในผู้ป่üยกลุ่มĂำกำร
ดำüน์ที่มีภำüąไทรĂยด์ต�่ำ

 5. โลก (ลąเมิด) ĂĂนไลน ์
กĆบเด็กพิเýþ

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

infographic

แผ่นพĆบ

กลุ่มงำนพĆฒนำ
ýĆกยภำพเครืĂขำ่ย
เขตÿุขภำพ
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำน
เภÿĆชกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำน
เภÿĆชกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำน
เภÿĆชกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนเทคโนโลยี
ÿำรÿนเทý
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

 
https://shorturl.asia/mzkef

 

https://shorturl.asia/0qStM
 

https://shorturl.asia/4obvB
 

https://shorturl.asia/1CSs0
 

https://shorturl.asia/32tAl
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https://shortKrl.7si7/+��w�

 

 
https://shortKrl.7si7/<81s� 

https://shortKrl.7si7/hK�b�

https://shortKrl.7si7/W7p3

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 6. ĀนĆงÿืĂชุดนิทำนÿร้ำงเÿริม 

ÿุขภำพป้ĂงกĆน COVID-19 
เรื่Ăง มำล้ำงมืĂกĆนเถĂą

 7. ĀนĆงÿืĂชุดนิทำนÿร้ำงเÿริม 
ÿุขภำพป้ĂงกĆน COVID-19 
เรื่Ăง ĂำนีÿกĆบกĂลฟ์ÿู้โคüิด

 8. ĀนĆงÿืĂชุดนิทำนÿร้ำงเÿริม 
ÿุขภำพป้ĂงกĆน COVID-19 
เรื่Ăง เรำยĆงรĆกกĆนทุกüĆนจ๊ą

 9. กลเม็ดกำรเลี้ยงดูลูกรąĀü่ำง
กำรรąบำดขĂง COVID-19

 10. ÿุขภำพช่Ăงปำกในเด็กกลุ่ม
Ăำกำรดำüน์

 11. รำยกำรĂำĀำรแลกเปลี่ยน

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂ

infographic

แผ่นพĆบ

 แผ่นพĆบ

กลุ่มงำนเทคโนโลยี
ÿำรÿนเทý
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนเทคโนโลยี
ÿำรÿนเทý
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนเทคโนโลยี
ÿำรÿนเทý
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนเทคโนโลยี
ÿำรÿนเทý
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำนทĆนตกรรม
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

กลุ่มงำน
โภชนำกำร
ÿถำบĆนรำชำนุกูล

 https://shorturl.asia/RB9wC

 
https://shorturl.asia/nvRY5

 
https://shorturl.asia/f81s7

https://shorturl.asia/i1Mal
 

https://shorturl.asia/huFbB

https://shorturl.asia/Wap3t



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563180   

 
https://shortKrl.7si7/�jsEP

 
https://shortKrl.7si7/jw�/3

 

 
https://shortKrl.7si7//*E=i

 

 
https://shortKrl.7si7/n< sN

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 12. คู่มืĂปรĆบพฤติกรรมติดเกม 

ĀลĆก 3L

 13. ภำüąĂĂทิÿซึม

 14. กำรกรąตุ้นภำþำแลąกำรพูดใน
เด็กÿมĂงพิกำร

 15. 4 üิธีดูแลĂำรมณ์ จิตใจเด็กแลą
üĆยรุ่น ในช่üง Covid-19

 16. ชุดนิทรรýกำร Love to Live

 17. คู่มืĂปรąเมินเพื่Ăช่üยเĀลืĂ 
เด็กปฐมüĆยที่มีปัญĀำ
พĆฒนำกำร

เล่มคู่มืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

Infographic
/ชุด

นิทรรýกำร

ชุด 
นิทรรýกำร

- แผ่นพĆบ
- โปÿเตĂร์

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
รำชนครินทร์ 

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

  https://shorturl.asia/DjsEz

 
https://shorturl.asia/jw9V3

 
https://shorturl.asia/V1z0A

 
https://shorturl.asia/VQEgi

https://shorturl.asia/NohJM

 
https://shorturl.asia/nfGsN
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https://shortKrl.7si7/AxE��

 

 
https://shortKrl.7si7/*E/jm

https://shortKrl.7si7/52K:A

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
   

แบบปรąเมิน
ĂĂนไลน์

üิดิโĂ

üิดิโĂ

üิดิโĂ

แผ่นพĆบ 

แผ่นพĆบ 

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนพĆฒนำกำร
เด็กรำชนครินทร์

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
ภำคตąüĆนĂĂก 
เฉียงเĀนืĂ

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
ภำคตąüĆนĂĂก 
เฉียงเĀนืĂ

https://shorturl.asia/w2g7i

 
https://shorturl.asia/AxED7

 
https://shorturl.asia/yNl04

https://shorturl.asia/QEVjm

https://shorturl.asia/5YKdk
 

https://shorturl.asia/gvt3C

 18. แบบติดตำมภำüą 
ÿุขภำพจิตเด็ก

 19. คลินิกÿติบ�ำบĆด 

 20. ÿื่ĂกำรÿĂนกำรýึกþำพิเýþ
ĂĂนไลน์

 21. กำยภำพบ�ำบĆดĂĂนไลน์

 22. แผ่นพĆบโรคÿมำธิÿĆ้น 

 23. แผ่นพĆบโรคติดเกม 



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563182   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

21. กายภาพบำบัดออน�ลนQ วิดิ�อ สcาบันพัฒนาการเดก็ 
ราชนครินทรQ 

 
https://shortKrl.7si7/*E/jm 

22. แผMนพับ�รคสมาธิสั�น  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 
และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ  

https://shortKrl.7si7/52K:A 
23. แผMนพับ�รคติดเกม  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 

และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

 
https://shortKrl.7si7/=vt3� 

24. แผMนพับ�รคแอลดี  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 
และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

https://shortKrl.7si7/P0nA3 
25. แผMนพับ�รคออทิสติก แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 

และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

 
https://shortKrl.7si7/%hlE* 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

21. กายภาพบำบัดออน�ลนQ วิดิ�อ สcาบันพัฒนาการเดก็ 
ราชนครินทรQ 

 
https://shortKrl.7si7/*E/jm 

22. แผMนพับ�รคสมาธิสั�น  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 
และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ  

https://shortKrl.7si7/52K:A 
23. แผMนพับ�รคติดเกม  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 

และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

 
https://shortKrl.7si7/=vt3� 

24. แผMนพับ�รคแอลดี  แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 
และวัยรุMนภาคตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

https://shortKrl.7si7/P0nA3 
25. แผMนพับ�รคออทิสติก แผMนพับ  สcาบันสุขภาพจิตเด็ก 

และวัยรุMนภาคตะวันออก 
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40. แผMนพับสมาธิสั�น�กล;ตัวเด็กกวMาที่
คิด 

แผMนพับ รพ.จิตเวชเลย 
ราชนครินทรQ 

 
https://shortKrl.7si7/x2M2  

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

41. แผMนพับเลMนกับลูกงMายกวMาที่คิด แผMนพับ tูนยQสุขภาพจิตที่ 2 

 
https://shortKrl.7si7/rlK"� 

42. แผMนพับวิธีจัดการความเครียด�น
สcานการณQ�รค �O/"�-1� 
สำหรับผู;ปกครอง 

แผMนพับ tูนยQสุขภาพจิตที่ 2 

https://shortKrl.7si7/n�svP 

43. แผMนพับการดูแลจิต�จเด็กปฐมวัย
�นชMวง �O/"�-1� 

แผMนพับ tูนยQสุขภาพจิตที่ 2 

 
https://shortKrl.7si7/� 2�t 

44. ผล�ม; บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

https://shortKrl.7si7/A�np* 
45. กริยา บัตรภาพสMงเสริม

พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 
มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

  
https://shortKrl.7si7/bW�8x 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 36. โรคÿมำธิÿĆ้น 

 37. กำรÿื่ĂÿำรกĆบเด็กในภำüą 
COVID-19

 38. Āนูนิดแต่งตĆü

 39. Āนูแดงกินผลไม้

 40. แผ่นพĆบÿมำธิÿĆ้นใกล้ตĆüเด็ก 
กü่ำที่คิด

 41. แผ่นพĆบเล่นกĆบลูกงำ่ยกü่ำที่คิด

คลิปüิดิโĂ 

รำยกำรüิทยุ

นิทำนช่üย
เยียüยำ

นิทำนช่üย
เยียüยำ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

ÿถำบĆนÿุขภำพจิต
เด็กแลąüĆยรุ่น 
ภำคตąüĆนĂĂก 
เฉียงเĀนืĂ

กลุ่มงำนÿำรนิเทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
โรงพยำบำล 
ÿüนปรุง

โรงพยำบำล 
ยุüปรąÿำท 
ไüทโยปถĆมภ์

โรงพยำบำล 
ยุüปรąÿำท 
ไüทโยปถĆมภ์

รพ.จิตเüชเลย
รำชนครินทร์

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 2

https://shorturl.asia/E8zO

 
https://shorturl.asia/39x1q

https://shorturl.asia/OdQXo

https://shorturl.asia/o1N0K
 

https://shorturl.asia/x2MYG

https://shorturl.asia/rluI7
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https://shortKrl.7si7/� 2�t

  

 

 
https://shortKrl.7si7/r0c2j 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 42. แผ่นพĆบüิธีจĆดกำรคüำมเครียด

ในÿถำนกำรณ์โรค COVID-19 
ÿ�ำĀรĆบผู้ปกครĂง

 43. แผ่นพĆบกำรดูแลจิตใจเด็ก
ปฐมüĆยในช่üง COVID-19

 44. ผลไม้ บĆตรภำพÿ่งเÿริม
พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

 45. กริยำ บĆตรภำพÿ่งเÿริม
พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

 46. รูปร่ำงแลąขนำด บĆตรภำพ 
ÿ่งเÿริมพĆฒนำกำรเด็ก 
ทำงด้ำนภำþำ

 47. ÿĆตü์ บĆตรภำพÿ่งเÿริม
พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 2

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 2

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

 

https://shorturl.asia/nFsvz
 

https://shorturl.asia/FGY7t
 

https://shorturl.asia/A7npQ

  
https://shorturl.asia/bWD8x

https://shorturl.asia/LEGmJ

 
https://shorturl.asia/r0cYj



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563186   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

4�. รูปรMางและขนาด บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/%E mJ 

4�. สัตวQ บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/r0c2j 

48. ตัวอักuรภาuาอังกqu  
บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการเด็ก
ทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=Mxr) 

4�. วันและเดือน บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/"s�/� 

50. สี บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

https://shortKrl.7si7/1p3bs 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

4�. รูปรMางและขนาด บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/%E mJ 

4�. สัตวQ บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/r0c2j 

48. ตัวอักuรภาuาอังกqu  
บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการเด็ก
ทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=Mxr) 

4�. วันและเดือน บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/"s�/� 

50. สี บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

https://shortKrl.7si7/1p3bs 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

4�. รูปรMางและขนาด บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/%E mJ 

4�. สัตวQ บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/r0c2j 

48. ตัวอักuรภาuาอังกqu  
บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการเด็ก
ทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=Mxr) 

4�. วันและเดือน บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/"s�/� 

50. สี บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

https://shortKrl.7si7/1p3bs 
ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 

แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

51. ส่ิงของ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=A%vj 

52. ผัก บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/7A.b3 

53. สระและพยัZชนะ�ทย บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/2Nv.c 

54. อาชีพ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/5WG<+ 

55. แนวทางการกระตุ;นพัฒนาการ
เด็กพัฒนาการลMาช;าด;วย -E�A4" 

�ปสเตอรQ tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

 
https://shortKrl.7si7/,)/Kt 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

51. ส่ิงของ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=A%vj 

52. ผัก บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/7A.b3 

53. สระและพยัZชนะ�ทย บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/2Nv.c 

54. อาชีพ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/5WG<+ 

55. แนวทางการกระตุ;นพัฒนาการ
เด็กพัฒนาการลMาช;าด;วย -E�A4" 

�ปสเตอรQ tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

 
https://shortKrl.7si7/,)/Kt 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

51. ส่ิงของ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/=A%vj 

52. ผัก บัตรภาพสMงเสริมพัฒนาการ
เด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/7A.b3 

53. สระและพยัZชนะ�ทย บัตรภาพ
สMงเสริมพัฒนาการเด็กทางด;าน
ภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/2Nv.c 

54. อาชีพ บัตรภาพสMงเสริม
พัฒนาการเด็กทางด;านภาuา 

มัลติมีเดีย tูนยQสุขภาพจิตที่ 8 

 
https://shortKrl.7si7/5WG<+ 

55. แนวทางการกระตุ;นพัฒนาการ
เด็กพัฒนาการลMาช;าด;วย -E�A4" 

�ปสเตอรQ tูนยQสุขภาพจิตที่ � 

 
https://shortKrl.7si7/,)/Kt 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 48. ตĆüĂĆกþรภำþำĂĆงกฤþ  

บĆตรภำพÿ่งเÿริมพĆฒนำกำรเด็ก
ทำงด้ำนภำþำ

 49. üĆนแลąเดืĂน บĆตรภำพÿ่งเÿริม
พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

 50. ÿี บĆตรภำพÿ่งเÿริมพĆฒนำกำร
เด็กทำงด้ำนภำþำ

 51. ÿิ่งขĂง บĆตรภำพÿ่งเÿริม
พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

 52. ผĆก บĆตรภำพÿ่งเÿริมพĆฒนำกำร
เด็กทำงด้ำนภำþำ

 53. ÿรąแลąพยĆญชนąไทย  
บĆตรภำพÿ่งเÿริมพĆฒนำกำรเด็ก
ทำงด้ำนภำþำ

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

มĆลติมีเดีย

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

https://shorturl.asia/gMxrP

 
https://shorturl.asia/Is9V6

https://shorturl.asia/1p3bs

 
https://shorturl.asia/gALvj

 
https://shorturl.asia/aAUb3

https://shorturl.asia/YNvUc
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https://shortKrl.7si7/5WG<+

 
https://shortKrl.7si7/,)/Kt

 

 
https://Gr=o.p7=;.linA/�7KWx

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 54. Ăำชีพ บĆตรภำพÿ่งเÿริม

พĆฒนำกำรเด็กทำงด้ำนภำþำ

 55. แนüทำงกำรกรąตุ้น 
พĆฒนำกำรเด็ก 
พĆฒนำกำรล่ำช้ำด้üย TEDA4I

 56. ผลกรąทบต่Ăจิตใจเด็ก 
ในÿถำนกำรณ์ COVID-19

  (ภำþำมลำยู)

 57. ผลกรąทบต่Ăจิตใจเด็ก 
ในÿถำนกำรณ์ COVID-19

  (ภำþำไทย)

 58. ผลกรąทบต่Ăจิตใจเด็ก 
ในÿถำนกำรณ์ COVID-19

  (ภำþำมลำยู)

 59. เกมบĆนไดงู

มĆลติมีเดีย

โปÿเตĂร์

Infographic

คลิปเÿียง
ตำมÿำย

คลิปเÿียง
ตำมÿำย

Parabola

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 8

ýูนย์ÿุขภำพจิตที่ 9

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

https://shorturl.asia/5WqfR

 
https://shorturl.asia/SPVKt

https://shorturl.asia/Yq7J6

 
https://qrgo.page.link/tFZYE

 
https://qrgo.page.link/7auWx

 
https://qrgo.page.link/xVxvM
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 60. คิดเป็น (Creation : C)

 61. คิดดี (Positive : P)

 62. คิดใĀ้ (Response to  
Society : R)

 63. คู่มืĂกำรคĆดกรĂงÿุขภำพจิต 
เด็กüĆยเรียน

 64. 6 แนüทำงกำรดูแลใจเด็ก
นĆกเรียนในโรงเรียน

X-stand

X-stand

X-stand

ĀนĆงÿืĂ

โปÿเตĂร์

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

https://qrgo.page.link/rExBF

https://qrgo.page.link/xKjHb

 
https://qrgo.page.link/3SyGj

 

https://qrgo.page.link/wuyaU

 
https://qrgo.page.link/911oF
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https://shortKrl.7si7/1�*w)

 
https://shortKrl.7si7/Oxj;n

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
üัยรุ่น 

 1. คู่กำรจĆดกิจกรรมเÿริมÿร้ำง
ทĆกþąกำรด�ำรงชีüิตใน 
ýตüรรþที่ 21 ÿ�ำĀรĆบĂำÿำ
ÿมĆครแกนน�ำ ýูนย์เพื่Ăนใจ  
TO BE NUMBER ONE

 2.  ĀนĆงÿืĂĂงค์คüำมรู้เÿริมÿร้ำง
ภูมิคุ้มกĆนทำงจิตแลą ทĆกþą
กำรด�ำรงชีüิต ÿ�ำĀรĆบüĆยรุ่น
แลąเยำüชน

 3.  ĀนĆงÿืĂค�ำปรึกþำพรąรำชทำน
Ăงค์ปรąธำนโครงกำร TO BE 
NUMBER ONE

 4.  คู่มืĂกำรด�ำเนินงำนโครงกำร
รณรงค์ป้ĂงกĆนแลąแก้ไขปัญĀำ 
ยำเÿพติด TO BE NUMBER 
ONE ในทูลกรąĀม่ĂมĀญิง 
ĂุบลรĆตนรำชกĆญญำ   
ÿิริüĆฒนำพรรณüดี  
ฉบĆบปรĆบปรุง ปี 2560

 5. คู่มืĂกำรจĆดกิจกรรมพĆฒนำ
ทĆกþąขĂงเยำüชน เรื่Ăง  
“ฝึกคิดแก้ปัญĀำพĆฒนำ EQ” 
ÿ�ำĀรĆบĂำÿำÿมĆคร/แกนน�ำ
ýูนย์เพื่Ăนใจ TO BE NUMBER 
ONE

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

 
https://shorturl.asia/kqDTc

https://shorturl.asia/3MKts

 
https://shorturl.asia/071tZ

 
https://shorturl.asia/X9QwP

 
https://shorturl.asia/Oxjen
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https://shortKrl.7si7/Z3 �,

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 6. คู่มืĂกำรจĆดกิจกรรมพĆฒนำ

ทĆกþąขĂงเยำüชนเรื่Ăง  
“กำรป้ĂงกĆนแลąแก้ไขปัญĀำ
กำรมีเพýÿĆมพĆนธ์ก่ĂนüĆย 
ĂĆนคüรÿ�ำĀรĆบĂำÿำÿมĆคร/ 
แกนน�ำýูนย์เพื่Ăนใจ TO BE 
NUMBER ONE

 7. ÿĆ่งÿมĂงใĀ้เลิกเÿพ ด้üยÿติแลą
ชีüิตที่มีคุณค่ำ

 8. คู่มืĂกำรĂบรมĂำÿำÿมĆคร 
แกนน�ำýูนย์เพื่Ăนใจ TO BE 
NUMBER ONE ฉบĆบปรĆบปรุง 
ปี 2562

 9. กำรÿร้ำงüินĆยเชิงบüก

 10. ดูแลจิตใจกลุ่มเด็กแลąเยำüชน 
เมื่Ăผ่ำนเĀตุกำรณ์คüำมรุนแรง

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

ĀนĆงÿืĂ

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ

Infographic

Infographic

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

ÿ�ำนĆกงำนโครงกำร
TO BE NUMBER 
ONE

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

https://shorturl.asia/WtIPl

https://shorturl.asia/wa5H4

 
https://shorturl.asia/Z3GCS

 

https://bit.ly/344dvqV
 

https://bit.ly/3nOjgkl
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 11. ค�ำแนąน�ำÿ�ำĀรĆบผู้ใĀญ่ดูแล

เด็กแลąüĆยรุ่นที่มีคüำมเÿี่ยง
ภำüąเครียดĀลĆงเĀตุรุนแรง 
“ÿ�ำĀรĆบเด็กเล็ก”

 12. ค�ำแนąน�ำÿ�ำĀรĆบผู้ใĀญ่ดูแล
เด็กแลąüĆยรุ่นที่มีคüำมเÿี่ยง
ภำüąเครียดĀลĆงเĀตุรุนแรง 
“ÿ�ำĀรĆบüĆยรุ่น”

 13. กำรกลĆ่นแกล้ง/รĆงแก 
(Bullying) ในโรงเรียน ไม่ใช่
เรื่Ăงล้Ăเล่น

 14. “รูดĂล์ฟ” เจำ้กüำงเรนเดียร์
จมูกแดง ผู้ÿ่Ăงแÿงน�ำทำงใน
ค�่ำคืนคริÿต์มำÿ

 15. ปัญĀำกำรติดเกม ป้ĂงกĆนตĆ้งแต่
เริ่มต้น งำ่ยกüำ่กำรแก้ไข 
ในภำยĀลĆง

 16. ÿĂนเด็กĂย่ำงไร “โตไป 
ไม่คĂร์รĆปชĆน”

Infographic

Infographic

Infographic

Infographic

Infographic

Infographic

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

กลุ่มÿื่Ăÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüิชำกำร
ÿุขภำพจิต

https://bit.ly/317gLQn

https://bit.ly/3j0Iic7

https://bit.ly/350G1ZG

https://bit.ly/3duVGo0

https://bit.ly/3k3MI3e

https://bit.ly/350mgkJ
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https://shortKrl.7si7/rcnJj

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 17. คüำมจริงเกี่ยüกĆบกำรยิงกĆนใน

โรงเรียน Facts about school 
shooting

 18. คู่มืĂโปรแกรมทĆกþąชีüิต
ÿ�ำĀรĆบนĆกเรียนĂำชีüýึกþำ

 19. ดูแลใจลูกüĆยรุ่นใĀ้พร้ĂมรĆบมืĂ
กĆบไüรĆÿ COVID-19 ด้üย 5 ÿ.

 20. กำรÿื่Ăÿำรเมื่ĂขĆดแย้งกĆบüĆยรุ่น

 21. รำยกำรชีüิตนี้ยĆงมีĀüĆง ตĂน  
ทูบีนĆมเบĂร์üĆนป้ĂงกĆนปัญĀำ
ÿุขภำพจิตแลąÿำรเÿพติด 
ได้Ăย่ำงไร

 22. รำยกำรชีüิตนี้ยĆงมีĀüĆง  
ตĂน กำรช่üยเĀลืĂแบบเพื่Ăน
ช่üยเพื่Ăน

Infographic

ĀนĆงÿืĂคู่มืĂ 

Infographic

infographic

รำยกำร
โทรทĆýน์

รำยกำร
โทรทĆýน์

กลุม่ÿ่ืĂÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüชิำกำร
ÿขุภำพจติ

ÿถำบĆนÿขุภำพจติ
เดก็แลąüĆยรุน่ 
รำชนครนิทร์ 

ÿถำบĆนÿขุภำพจติ
เดก็แลąüĆยรุน่ 
รำชนครนิทร์ 

กลุม่งำนÿำรนเิทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
โรงพยำบำล 
ÿüนปรงุ

กลุม่งำนÿำรนเิทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
โรงพยำบำล 
ÿüนปรงุ

กลุม่งำนÿำรนเิทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์  
โรงพยำบำล 
ÿüนปรงุ

 https://bit.ly/3189qQh

 
https://bit.ly/36LDSn3

https://bit.ly/3lu9txM

 

https://shorturl.asia/rcnJj
 

https://shorturl.asia/DlCMX

https://shorturl.asia/PmTLd
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https://Gr=o.p7=;.linA/�*/jG

 
https://shortKrl.7si7/noj*G

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)

üัยท�างาน 

 23. พ่Ăแม่คüรท�ำĂย่ำงไรดี  
กลĆüลูกติด Social Media 

 1. แนüทำงกำรติดตำมผู้ป่üย
จิตเüชÿุรำ/ยำ/ÿำรเÿพติด 
(New Normal)

 2. แนüทำงกำรติดตำมดูแลต่Ă
เนื่Ăงผู้ป่üยจิตเüชÿุรำ/ยำ/    
ÿำเÿพติด (ฉบĆบทดลĂงใช้)

 3. แนüทำงกำรฟื้นฟูจิตใจ 
ในÿถำนกำรณ์กำรรąบำดขĂง
โรคติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 
(COVID-19) (Combat 4th 

Wave of COVID-19 : C4)

 4. คู่มืĂกำรปฏิบĆติงำน 
ทีมช่üยเĀลืĂเยียüยำจิตใจ 
ทุกรąดĆบ ผู้ปรąÿบภำüąüิกฤต
ในกรณีกำรรąบำดขĂงโรค 
ติดเชื้ĂไüรĆÿโคโรนำ 2019 
(COVID-19)

แผ่นพĆบ

คู่มืĂ

คู่มืĂ/
แนüทำง

คู่มืĂ

Infographic

กĂงบรĀิำรรąบบ
บรกิำรÿขุภำพจติ

กĂงบรĀิำรรąบบ
บรกิำรÿขุภำพจติ

กĂงบรĀิำรรąบบ
บรกิำรÿขุภำพจติ

กĂงบรĀิำรรąบบ
บรกิำรÿขุภำพจติ

คณąกรรมกำร 
ÿืĂ่ÿĆงคมĂĂนไลน์ 
โรงพยำบำล
พรąýรมีĀำโพธิ์

https://qrgo.page.link/FQVjq

 
https://shorturl.asia/nojQq

 
https://shorturl.asia/RAVra

 
https://shorturl.asia/m5EdF

https://shorturl.asia/ZnXWd
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https://Gr=o.p7=;.linA/J2h��

 
https://Gr=o.p7=;.linA/:KojJ

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 5. ÿร้ำงพลĆงใจไü้ดูแลผู้ป่üย 

ÿมĂงเÿื่Ăม

 6. ภำüąĀมดไฟ เติมได้ด้üย 4 ต

 7. ต้ำนเýร้ำ ตำ้นโคüิด 19

 8. คู่มืĂแนüทำงกำรด�ำเนินงำน 
กำรกรąจำยผู้ป่üยจิตเüชรĆบยำ
ที่ร้ำนขำยยำÿ�ำĀรĆบÿถำบĆน / 
โรงพยำบำลจิตเüชในÿĆงกĆด 
กรมÿุขภำพจิตแลąโรงพยำบำล
แม่ข่ำย

 9. คู่มืĂÿ�ำĀรĆบผู้ĂบรมĀลĆกÿูตร
เพิ่มÿมรรถนąเภÿĆชกรโครงกำร
กรąจำยผู้ป่üยจิตเüชรĆบยำที่
ร้ำนขำยยำÿ�ำĀรĆบÿถำบĆน / 
โรงพยำบำลแม่ข่ำย

 10. คู่มืĂกำรด�ำเนินงำนกำรรĆบยำ
จิตเüชทำงไปรþณีย์

Infographic

infographic

üีดีโĂ

คู่มืĂ

คู่มืĂ

คู่มืĂ

กลุม่ÿ่ืĂÿำรแลą
ปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
ÿ�ำนĆกüชิำกำร
ÿขุภำพจติ

กลุม่งำนÿำรนเิทý
แลąปรąชำÿĆมพĆนธ์ 
โรงพยำบำล 
ÿüนปรงุ

ýนูย์üิจĆยแลą 
ฝึกĂบรม ร่üมกĆบ
คณąกรรมกำร  
ÿืĂ่ÿĆงคมĂĂนไลน์ 
โรงพยำบำล
พรąýรมีĀำโพธิ์
โรงพยำบำล
จติเüชนครรำชÿมีำ
รำชนครนิทร์

โรงพยำบำล
จติเüชนครรำชÿมีำ
รำชนครนิทร์

โรงพยำบำล
จติเüชนครรำชÿมีำ
รำชนครนิทร์

 https://bit.ly/3iYcox6

 
https://shorturl.asia/T51IF

 

https://shorturl.asia/esKQp
 

https://qrgo.page.link/JYhB9

https://qrgo.page.link/dKojJ

 
https://qrgo.page.link/LyqUL
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https://Gr=o.p7=;.linA/�w;51

 
https://shortKrl.7si7/i�J+w

https://shortKrl.7si7/,mnlK

https://shortKrl.7si7/thv�

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 11. คู่มืĂกำรด�ำเนินงำนกำรพĆฒนำ

รąบบบริกำรกำรใช้กĆญชำ
ทำงกำรแพทย์ในโรงพยำบำล
จิตเüชนครรำชÿีมำ 
รำชนครินทร์

 12. แผ่นพĆบเรื่ĂงĂย่ำรĂใĀ้Āมดไฟ
ในกำรท�ำงำน

 13. แผ่นพĆบเทคนิคกำรคลำยเครียด

 14. แผ่นพĆบÿร้ำงพลĆงใจใĀ้ตนเĂง

 15. แผ่นพĆบครĂบครĆüÿร้ำงพลĆงใจÿู้
ไüรĆÿโคüิด COVID-19

 16. กำร์ดตรüจเช็คÿุขภำพทำงใจ 
mental health check in

คู่มืĂ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

แผ่นพĆบ

กำร์ด

โรงพยำบำล
จติเüชนครรำชÿมีำ
รำชนครนิทร์

รพ.จติเüชเลย
รำชนครนิทร์

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 2

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 2

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 2

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 2

https://qrgo.page.link/Dwe51
 

https://shorturl.asia/iBJRw
 

https://shorturl.asia/Smnlu

https://shorturl.asia/thv7i
 

https://shorturl.asia/4Pgz0

https://shorturl.asia/tHYAN



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563196   

 

 

 

 
 

 
https://bit.ly/3:<KZW8 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 17. ผลกำรด�ำเนินงำนüĆคซีน

ครĂบครĆü

 18. เช็คÿุขภำพใจ ในÿถำนกำรณ์ 
โคüิด-19

 19. 9 üิธีจĆดกำรคüำมเครียด  
(ภำþำพม่ำ)

 20. 5 ข้Ă ดูแลใจไม่ใĀ้Āมดไฟ 
ในกำรท�ำงำน

 21. แนüทำงกำรดูแลจิตใจภำüą
üิกฤต COVID-19 ÿ�ำĀรĆบ
บุคลำกรÿำธำรณÿุข  
เขตÿุขภำพที่ 11

 22. ÿำยด่üนÿุขภำพจิต (Hotline) 
ÿ�ำĀรĆบบุคลำกรทำงกำรแพทย์
แลąÿำธำรณÿุข

ชุด
นิทรรýกำร

แผ่นพĆบ

โปÿเตĂร์

ÿื่Ăüิทยุ
กรąจำยเÿียง

Infographic

Infographic

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 2

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 5

ýนูย์ÿุขภำพจติท่ี 5

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่10

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่11

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่11

 https://shorturl.asia/de7vx
 

0https://shorturl.asia/m1DTy

https://shorturl.asia/7sCSj
  

https://shorturl.asia/evctG
 

https://bit.ly/3nHp6Uf

https://bit.ly/3dfKZW8
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https://shortKrl.7si7/�< )7

 

 

 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 23. 10 üิธีคลำยเครียด 

ในกำรท�ำงำน

 24. กำรฝึกĀำยใจคลำยเครียด 
(ภำþำไทย)  

 25. กำรฝึกĀำยใจคลำยเครียด 
(ภำþำมลำยู)

 26. QR COACH โค้ชดูแลใจ

 27. QR COACH โค้ชดูแลใจ

 28. ÿร้ำงÿุขในบำ้น ÿำนรĆ้üใจ 
üĆยท�ำงำน 5 ข้Ăต้Ăงท�ำ  
8 ค�ำĀ้ำมใช้

VDO

VDO

VDO

โปÿเตĂร์

แผ่นพĆบ

X-stand

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่12

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่12

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่12

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่13

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่13

ýนูย์ÿุขภำพจติ 
ที ่13

 https://shorturl.asia/jNaxb

https://shorturl.asia/DfGPa
 

https://shorturl.asia/9M7Dk
 

https://qrgo.page.link/yL4zw
 

https://qrgo.page.link/gzv1o
 

https://qrgo.page.link/ZmuKH



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563198   

 

 

 

https://shortKrl.7si7/o4�i0

https://shortKrl.7si7/�Mtn*

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 29. ÿร้ำงÿุขüĆยท�ำงำน üĆยท�ำงำน 

ปรĆบตĆüได้ 6 Modules

 30. รąüĆง...ท�ำงำนมำกไป  
เÿี่ยงเครียด

X-stand

X-stand

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 13

 
https://qrgo.page.link/BkDFi

 
https://qrgo.page.link/ASgi8

üัยÿูงอายุ 

แผ่นพĆบ

ชดุ 
นทิรรýกำร

ÿืĂ่
ปรąชำÿĆมพĆนธ์
ในรปูแบบพĆด

รพ.จิตเüชเลย
รำชนครินทร์

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 2

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 5

 

https://shorturl.asia/IeiFY
 

https://shorturl.asia/o46i0
 

https://shorturl.asia/CMtnQ

 1. แผ่นพĆบภำüąÿมĂงเÿื่Ăม 
ในผู้ÿูงĂำยุ

 2. ผลกำรด�ำเนินงำนผู้ÿูงĂำยุ

 3. ÿื่Ăÿุขภำพจิต “ตรąĀนĆก  
ไม่ตรąĀนกเทคนิคกำรĀำยใจ
คลำยเครียด”
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 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
 4. กำรดูแลใจ ผู้ÿูงüĆยไม่ใĀ้üิตก

กĆงüลกĆบโรคโคüิด-19

 5. ดูแลใจผู้ÿูงüĆยไม่ใĀ้üิตกกĆงüล
กĆบโคüิด–19

 6. ดูแลใจผู้ÿูงüĆยĂย่ำงไร ไม่ใĀ้üิตก
กĆงüลกĆบโคüิด – 19 
(ภำþำมลำยู)

 7. ดูแลใจผู้ÿูงüĆยĂย่ำงไรไม่ใĀ้üิตก
กĆงüลกĆบโคüิด-19 
(ภำþำไทย)

 8. ดูแลใจผู้ÿูงüĆยĂย่ำงไรไม่ใĀ้üิตก
กĆงüลกĆบโคüิด-19 
(ภำþำมลำยู)

ÿื่Ăüิทยุ
กรąจำยเÿียง

Clip ĀนĆงÿĆ้น

Infographic

คลิปเÿียง
ตำมÿำย

คลิปเÿียง
ตำมÿำย

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 10

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 10

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

ýูนย์ÿุขภำพจิต 
ที่ 12

  https://shorturl.asia/7PpgV
  

https://shorturl.asia/1CsdZ

 
https://shorturl.asia/xU3EM

 
https://qrgo.page.link/znH2C

 
https://qrgo.page.link/BcjpS



รำDงำ;ประ+�ำปี$รมสZขภำพ+ิต
ปีงบประมาณ 2563200   

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

ทุ��ลุIมวัย 
1. �ปสเตอรQแบบสังเกตอาการด;าน

จิต�จสำหรับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูMบ;าน�น
รูปแบบส่ือสำหรับประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/v/817 

2. �ปสเตอรQแบบสังเกตผู;ป�วยจิตเวช
ที่มีความเส่ียงตMอ 
การกMอความรุนแรง สำหรับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูMบ;าน�นรูปแบบส่ือสำหรับ
ประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/ .2xy 

3. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตอาการ
ด;านจิต�จ ปรับปรุงป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/yiEWM 

4. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตผู;ป�วย
จิตเวชที่มีความเส่ียง 
ตMอการกMอความรุนแรง ปรับปรุง
ป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/s0n)7 

5. แนวทางการจัดบริการเพื่อ
รองรับผู;ป�วย�รคติดชื�อ�วรัส�ค�ร
นา 201� (�O/"�-1�) ของ
สcาบัน/�รงพยาบาล สังกัดกรม
สุขภาพจิต ฉบับที่ 1/225�3 

คูMมือ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

https://bit.ly/3ni�A5* 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

ทุ��ลุIมวัย 
1. �ปสเตอรQแบบสังเกตอาการด;าน

จิต�จสำหรับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูMบ;าน�น
รูปแบบส่ือสำหรับประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/v/817 

2. �ปสเตอรQแบบสังเกตผู;ป�วยจิตเวช
ที่มีความเส่ียงตMอ 
การกMอความรุนแรง สำหรับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูMบ;าน�นรูปแบบส่ือสำหรับ
ประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/ .2xy 

3. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตอาการ
ด;านจิต�จ ปรับปรุงป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/yiEWM 

4. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตผู;ป�วย
จิตเวชที่มีความเส่ียง 
ตMอการกMอความรุนแรง ปรับปรุง
ป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/s0n)7 

5. แนวทางการจัดบริการเพื่อ
รองรับผู;ป�วย�รคติดชื�อ�วรัส�ค�ร
นา 201� (�O/"�-1�) ของ
สcาบัน/�รงพยาบาล สังกัดกรม
สุขภาพจิต ฉบับที่ 1/225�3 

คูMมือ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

https://bit.ly/3ni�A5* 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

ทุ��ลุIมวัย 
1. �ปสเตอรQแบบสังเกตอาการด;าน

จิต�จสำหรับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูMบ;าน�น
รูปแบบส่ือสำหรับประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/v/817 

2. �ปสเตอรQแบบสังเกตผู;ป�วยจิตเวช
ที่มีความเส่ียงตMอ 
การกMอความรุนแรง สำหรับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูMบ;าน�นรูปแบบส่ือสำหรับ
ประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/ .2xy 

3. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตอาการ
ด;านจิต�จ ปรับปรุงป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/yiEWM 

4. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตผู;ป�วย
จิตเวชที่มีความเส่ียง 
ตMอการกMอความรุนแรง ปรับปรุง
ป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/s0n)7 

5. แนวทางการจัดบริการเพื่อ
รองรับผู;ป�วย�รคติดชื�อ�วรัส�ค�ร
นา 201� (�O/"�-1�) ของ
สcาบัน/�รงพยาบาล สังกัดกรม
สุขภาพจิต ฉบับที่ 1/225�3 

คูMมือ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

https://bit.ly/3ni�A5* 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

ทุ��ลุIมวัย 
1. �ปสเตอรQแบบสังเกตอาการด;าน

จิต�จสำหรับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูMบ;าน�น
รูปแบบส่ือสำหรับประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/v/817 

2. �ปสเตอรQแบบสังเกตผู;ป�วยจิตเวช
ที่มีความเส่ียงตMอ 
การกMอความรุนแรง สำหรับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูMบ;าน�นรูปแบบส่ือสำหรับ
ประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/ .2xy 

3. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตอาการ
ด;านจิต�จ ปรับปรุงป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/yiEWM 

4. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตผู;ป�วย
จิตเวชที่มีความเส่ียง 
ตMอการกMอความรุนแรง ปรับปรุง
ป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/s0n)7 

5. แนวทางการจัดบริการเพื่อ
รองรับผู;ป�วย�รคติดชื�อ�วรัส�ค�ร
นา 201� (�O/"�-1�) ของ
สcาบัน/�รงพยาบาล สังกัดกรม
สุขภาพจิต ฉบับที่ 1/225�3 

คูMมือ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

https://bit.ly/3ni�A5* 

ลำดับ รายชื่อสื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ หนIวยงานท่ีผลิต 
แหลIงสืบคTน 
(QR Code) 

ทุ��ลุIมวัย 
1. �ปสเตอรQแบบสังเกตอาการด;าน

จิต�จสำหรับอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมูMบ;าน�น
รูปแบบส่ือสำหรับประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/v/817 

2. �ปสเตอรQแบบสังเกตผู;ป�วยจิตเวช
ที่มีความเส่ียงตMอ 
การกMอความรุนแรง สำหรับ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำ
หมูMบ;าน�นรูปแบบส่ือสำหรับ
ประชาชน 

�ปสเตอรQ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/ .2xy 

3. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตอาการ
ด;านจิต�จ ปรับปรุงป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/yiEWM 

4. แอพพลิเคช่ัน: แบบสังเกตผู;ป�วย
จิตเวชที่มีความเส่ียง 
ตMอการกMอความรุนแรง ปรับปรุง
ป$ 25�3 

แอพพลิเคช่ัน กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

 
https://shortKrl.7si7/s0n)7 

5. แนวทางการจัดบริการเพื่อ
รองรับผู;ป�วย�รคติดชื�อ�วรัส�ค�ร
นา 201� (�O/"�-1�) ของ
สcาบัน/�รงพยาบาล สังกัดกรม
สุขภาพจิต ฉบับที่ 1/225�3 

คูMมือ กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต 

https://bit.ly/3ni�A5* 

 ล�าดับ รายชื่อÿื่อ/เทคโนโลย ี รูปแบบ Āน่üยงานที่ผลิต แĀล่งÿืบค้น
     (QR Code)
ทุกกลุ่มüัย

 1. โปÿเตĂร์แบบÿĆงเกตĂำกำร
ด้ำนจิตใจÿ�ำĀรĆบĂำÿำÿมĆคร
ÿำธำรณÿุขปรąจ�ำĀมู่บำ้นใน
รูปแบบÿื่Ăÿ�ำĀรĆบปรąชำชน

 2. โปÿเตĂร์แบบÿĆงเกต 
ผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüำมเÿี่ยงต่Ă
กำรก่Ăคüำมรุนแรง ÿ�ำĀรĆบ
ĂำÿำÿมĆครÿำธำรณÿุขปรąจ�ำ
Āมู่บ้ำนในรูปแบบÿื่Ăÿ�ำĀรĆบ
ปรąชำชน

 3. แĂพพลิเคชĆ่น: แบบÿĆงเกต
Ăำกำรด้ำนจิตใจ  
ปรĆบปรุงปี 2563

 4. แĂพพลิเคชĆ่น: แบบÿĆงเกต 
ผู้ป่üยจิตเüชที่มีคüำมเÿี่ยง 
ต่Ăกำรก่Ăคüำมรุนแรง 
ปรĆบปรุงปี 2563

 5. แนüทำงกำรจĆดบริกำรเพื่Ă
รĂงรĆบผู้ป่üยโรคติดชื้ĂไüรĆÿ
โคโรนำ 2019 (COVID-19) 
ขĂงÿถำบĆน/โรงพยำบำล  
ÿĆงกĆดกรมÿุขภำพจิต  
ฉบĆบที่ 1/22563

โปÿเตĂร์

โปÿเตĂร์

แĂพพลิเคชĆ่น

แĂพพลิเคชĆ่น

คู่มืĂ

กĂงบริĀำรรąบบ
บริกำรÿุขภำพจิต

กĂงบริĀำรรąบบ
บริกำรÿุขภำพจิต

กĂงบริĀำรรąบบ
บริกำรÿุขภำพจิต

กĂงบริĀำรรąบบ
บริกำรÿุขภำพจิต

กĂงบริĀำรรąบบ
บริกำรÿุขภำพจิต

 
https://shorturl.asia/vV8Xa

 

https://shorturl.asia/GUYxy
 

https://shorturl.asia/yiEWM
 

https://shorturl.asia/s0nPa

https://bit.ly/3ni6k5Q
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