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ผมเชือ่ในความสามารถของประชาชนว�าเขามีศักยภาพ  โดยเฉพาะ อบต.-เทศบาล
ที่เข�มแขง็ เดิินหน�าได�จรงิในการผลกัดันแนวคิดชาวบ�านดูแลสขุภาพตัวเอง 

ซึง่ท�องถิน่เป�นกญุแจสาํคัญในการปฏิวัติระบบสขุภาพยุคใหม� แต�ป�จจุบันกช็กัเย�อ
กนัส�วนกลางยังไม�ยอมปล�อย แต�ผมคิดว�า เวลานี้ไม�ใช�เวลาที่จะมาแย�งกนั 

จุดสาํคัญคือการร�วมสร�างความสามารถของท�องถิน่ในการดูแลสขุภาพตนเอง
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Primary Care Governance Landscape in 49 Provinces
after October 1, 2022



แต�....
เราให�ความสาํคญักบั 

"การประเมนิความพร�อม" 
มากกว�า 

"การเตรยีมความพร�อม"



อบจ. มคีวามพร�อมและเข�มแขง็

อบจ. ไม�มคีวามพร�อมและอ�อนแอ
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 ทีเ่กีย่วข�องอุ�ยอ�ายเชือ่งช�า
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Four Possible Scenarios of Post-decentralization
Primary Care Governance landscape



ฉากทศัน�ทีเ่ป�นไปได� (Most Likely Scenario) 
=

" มอืใหม�หดัขบั + รฐัราชการทีอุ่�ยอ�าย "



วนันีร้าชการส�วนกลางพร�อมเป�น "พีเ่ลีย้ง" แล�วหรอืยงั

พจิารณาจาก 
โครงสร�างองค�กร

+
งบประมาณ กลไกการบรหิาร ภาวะผู�นาํ บคุลากร

+ + +



การกระจายอาํนาจให�แก�ท�องถิน่ 
= 

การปฏริปูภาครฐัและการเปลีย่น Mindset การพฒันา



ทีผ่�านมาเราไปคดิแทนเขา คดิว�าเราเป�นนกัวชิาการ เป�นหมอ เป�นพยาบาล
เป�นสาธารณสขุ เราไปคดิว�าชาวบ�านไม�รู� 

เมือ่เรารู�อยู�คนเดยีว เราจงึเหนือ่ยอย�างทกุวนันี ้เมือ่ไม�เชือ่ว�าชาวบ�านทาํได�
ไม�ยอมรบัเขา เรากต็�องมาจดับรกิารเอง แล�วกท็าํกนัไม�ไหว

ดงันัน้ จดุสาํคญัตรงนี ้คอื ภาครฐัต�องเปลีย่นวธิคีดิ ต�องคดิกลบัด�าน
กลบับทบาทระหว�างรฐักบัประชาชนเสยีใหม�
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คดิใหม� ทาํใหม� วจิยัแบบใหม�

Research to Policy Prototyping AABR 
(Agency-Area-based Research)



พืน้ที ่อบจ. ทีเ่ป�นพืน้ทีเ่ป�าหมาย



Six Building Blocks of 
a Health System

การบรกิาร กาํลงัคน ระบบข�อมลู
สขุภาพ

ยา เวชภณัฑ�
และเทคโนโลยี การเงนิ ภาวะผู�นาํและ

ธรรมาภบิาล

เทคโนโลยีและนวัตกรรมข�อมูล เช�น Cloud Computing, ERP, API  เป�นต�น

แนวคดิการจดัการทีแ่ตกต�างจากเดมิ เช�น Area-based management/budgeting, Contract management, 
ระบบ CUP/Super-CUP เป�นต�น



ตวัอย�างสิง่ทีก่าํลงัดาํเนนิการ: เทคโนโลยี
ยกระดับระบบฐานข�อมูล รพ.สต. ก�อนการถ�ายโอนด�วยระบบ PCC on Cloud ซึง่
พฒันาขึน้โดย HealthTeams สาํนักงานปลดักระทรวงสาธารณสขุ
หลกัการ

ลดภาระการคีย�ข�อมูล (ลดปรากฏการณ� "หมอหน�าจอ")
สร�างระบบ Health Data Highway ระหว�าง สธ. กบั อบจ.
สอดคล�องกฎหมาย PDPA
รองรบั Telemedicine Technology
สร�าง Data Dashboard สาํหรบัผู�บรหิารองค�กรในการตัดสนิใจ

การบรกิาร ระบบข�อมลู
สขุภาพ การเงนิ ภาวะผู�นาํและ

ธรรมาภบิาล



ตวัอย�างสิง่ทีก่าํลงัดาํเนนิการ: Management
วางระบบและแนวทางการดาํเนนิงานของ "คณะกรรมการสขุภาพระดบั
พืน้ที ่(กสพ.)" ของ อบจ. ในพืน้ทีก่รณศีกึษา
กาํหนดโครงสร�าง กสพ. ทีต่อบโจทย�ระบบสขุภาพปฐมภมูใินภาพรวม
และบรบิทระดบัพืน้ที่
อน ุกสพ. เชงิระบบ

อน ุกสพ. ด�านวชิาการ
อน ุกสพ. ด�านหลกัประกนัสขุภาพ (Super-CUP)
อน ุกสพ. ด�านการพฒันาคณุภาพชวีติระดบัพืน้ที ่(Super-พชอ.)

อน ุกสพ. เฉพาะพืน้ที ่เช�น
อน ุกสพ. ด�านการแพทย�แผนไทย
อน ุกสพ. ด�านการท�องเทีย่วเชงิสขุภาพ (Medical Tourism)



ตวัอย�างสิง่ทีก่าํลงัดาํเนนิการ: ประเดน็อืน่ ๆ 

แนวทางการพฒันาต�อยอด
ระบบสขุภาพปฐมภมู ิ

(ทัง้ฝ��ง Public Health และ Health Service)

รปูแบบและโครงสร�างการบรหิาร รพ.สต.
ในระดบัพืน้ทีต่ํา่กว�าระดบัจงัหวดั 

(อาํเภอ, กลุ�มอาํเภอ)

การวางแผนโครงสร�างอตัรากาํลงั
รพ.สต. ให�ทนัสมยัและสอดคล�อง

สภาพความเป�นจรงิของตลาดแรงงาน



มแีต�คนบ�าเท�านัน้ทีท่าํสิง่เดมิซํา้ ๆ
แต�กลบัหวงัผลลพัธ�ทีแ่ตกต�าง 

Insanity is doing the same
thing over and over again and

expecting different results.
Albert Einstein (1879-1955)


