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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 
เป้าประสงค์ที่ 1 ระบบบริการสุขภาพมีความเป็นมิตรกับวัยรุ่น 
ตัวช้ีวัด    

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย  ผลลัพธ์ 
1. ร้อยละความพึงพอใจของวัยรุ่นที่ได้รับบริการสุขภาพที่เป็นมิตร  ปี 2564 ไม่น้อยกว่า ร้อยละ 80  

 
กรมอนามัย จัดท า Template ส าหรับ
โรงพยาบาลภายใต้มาตรฐาน YFHS ผ่านระบบ 
QR- code โดยเริ่มด าเนินการไตรมาสที่ 2 

2. ร้อยละของโรงพยาบาลสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
(รพศ. รพท. รพช.) ผ่านเกณฑ์มาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตรส าหรับ
วัยรุ่นและเยาวชน   

ปี 2564 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90  
(จ านวนรพ.สังกัดสป.สธ.ทั้งหมด 875 แห่ง) 

ปี 2562 ร้อยละ 90.17 
(จ านวนรพ.ที่ผ่านเกณฑ์ฯ 789 แห่ง) 
 

3. มีโรงพยาบาลนอกสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นต้นแบบ 
ในการจัดบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ที่ด าเนินการตามมาตรฐานบริการ
สุขภาพที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน  

ปี 2564 อย่างน้อย 10 แห่ง ปี 2562 รพ.สังกัดส านักการแพทย์ 4 แห่ง  
รพ.กลาง  รพ.ตากสิน รพ.เจริญกรุงประชารักษ์  
รพ.สิรินธร ได้มีการพัฒนาการด าเนินงาน 
ตามมาตรฐาน YFHS ฉบับบูรณาการ และ 
จะขอประเมินรับรองตามมาตรฐาน YFHS  
ฉบับปรับปรุงในปี 2563 - 2564 

 
 
 
 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 1 พัฒนาระบบบริการให้ค าปรึกษาและบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ที่ได้มาตรฐาน (พ.ร.บ.มาตรา 7 (2) ) ในการดูแล ช่วยเหลือ ส่งต่อ และป้องกันการตั้งครรภ์้้ า
รวมถึงบริการให้การปรึกษาทางเลือก การยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย บนพื้นฐานของข้อมูลเชิงประจักษ์ และโดยที่วัยรุ่นมีส่วนร่วมในการพัฒนา 
1. โครงการส่งเสริมการจัดบริการ
สุขภาพที่เป็นมิตรและพัฒนาภาคี
เครือข่ายอนามัยการเจริญพันธุ์ใน
วัยรุ่นและเยาวชน 
   1.1 พัฒนาแนวทางการก ากับ
ติดตามโรงพยาบาลตามมาตรฐาน 
YFHS ส าหรับศูนย์อนามัยและ
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด  
ในการขับเคลื่อนการด าเนินงานตาม
พระราชบัญญัติการปูองกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
พ.ศ. 2559 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
-พัฒนาร่างมาตรฐานบริการสุขภาพที่
เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชนฉบับ
ปรับปรุง 2562 และการติดตามการ
ด าเนินงานโรงพยาบาล 
ในการจัดบริการตามมาตรฐานฯ 
 
 
 
 
 
 
 
 

-นโยบายการด าเนินงานของโรงพยาบาล
บางแห่งไม่ชัดเจน 
-ขาดการประสานงานกับภาคีเครือข่าย
ในการด าเนินงาน  
-ขาดเจ้าภาพและผู้รับผิดชอบหลักคลินิก
วัยรุ่นที่ชัดเจน 
-โรงพยาบาลที่ได้รับการรับรองตาม
มาตรฐานฯแล้ว ครบ 3 ปี ยังไม่ขอรับ
การประเมินซ้ า เพื่อความต่อเนื่องยั่งยืน
เกิดจากการมีบุคลากรไม่เพียงพอ และ
ขาดการสนับสนุนการด าเนินงาน 
อย่างต่อเนื่อง 

-ประชุมชี้แจงนโยบาย 
การด าเนินงานให้กับ 
ศูนย์อนามัยเพ่ือน าไปถ่ายทอด
ในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบ 
-พัฒนาศักยภาพทีมผู้ประเมิน
ระดับเขตและจังหวัด 
ตามมาตรฐาน YFHS  
ฉบับปรับปรุง 2562 
-พัฒนาศักยภาพของผู้ให้บริการ
ที่เป็นมิตรตามมาตรฐานฯ  
ฉบับปรับปรุง 2562 
 
 
 
 
 
 

ส านักอนามัย          
การเจริญพันธุ์   
กรมอนามัย 
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   1.2 พัฒนาโรงพยาบาลสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ให้ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน YFHS  
   1.3 พัฒนาศูนย์อนามัยที่ 1-12 
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 
(สสม.) ศูนย์พัฒนาอนามัย 
กลุ่มชาติพันธุ์ ฯ (ศอช.) และจังหวัด
ให้มีการก ากับติดตามการจัดบริการ
สุขภาพที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและ
เยาวชนตามมาตรฐาน YFHS  
เพ่ือการด าเนินงานให้มีความต่อเนื่อง
และยั่งยืน ภายใต้ยุทธศาสตร์การ
ปูองกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่นระดับชาติ พ.ศ.2560 -2569 
ตามพ.ร.บ.การปูองกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
พ.ศ.2559 

-โรงพยาบาลสังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้รับการ
รับรองตามมาตรฐาน YFHS  
(ฉบับบูรณาการ) 789 แห่ง  
(ร้อยละสะสมตั้งแต่ปี 55-62  
ร้อยละ 90.17) 
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2. โครงการพัฒนาระบบการให้การ
ปรึกษา/ช่วยเหลือ/ส่งต่อ/ รับเรื่อง
ร้องเรียนในผู้หญิงที่ตั้งครรภ์ไม่พร้อม
ผ่านสายด่วน 1663 และแฟนเพจ 
1663  

มีจ านวนผู้รับบริการทั้งหมดผ่าน 
สายด่วน 1663 ปี 62 (ถึง 31 ต.ค.62) 
ทั้งสิ้น 26,595 คน  

- ผู้รับบริการที่อายุต่ ากว่า 20 ปี 
6,880 คน 

- จ านวนผู้รับบริการอายุต่ ากว่า 
20 ปี ที่ตั้งครรภ์แล้ว 4,489 คน 

การตัดสินใจผู้รับบริการอายุต่ ากว่า 20 
ที่ตั้งครรภ์แล้ว (เท่าท่ีมีบันทึกการ
ตัดสินใจ) 
- ยุติการตั้งครรภ์ 2,767 คน 
- ตั้งครรภ์ต่อ 247 คน 
- ยังไม่ตัดสินใจ 224 ตน 
- ให้บริการไม่ทราบการตัดสินใจ 

141 คน 

  มูลนิธิเข้าถึงเอดส์ 
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3. บริการวางแผนครอบครัวและ
อนามัยการเจริญพันธุ์แบบผสมผสาน 
   3.1 จัดบริการ One Stop 
Services ให้ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร 
ให้การปรึกษา และให้บริการอนามัย
การเจริญพันธุ์ รวมทั้งบริการยุติการ
ตั้งครรภ์ที่เป็นมิตรและปลอดภัย 
   3.2 ส่งต่อวัยรุ่นที่ประสบปัญหา 
การตั้งครรภ์ ไปยังหน่วยงาน 
ที่เก่ียวข้องเพ่ือให้การช่วยเหลือ 
   3.3 พัฒนาบุคลากร ให้มีทักษะ 
ในการให้การปรึกษา และให้บริการ
กับกลุ่มวัยรุ่น 
 

-ให้ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร ให้การปรึกษา 
และให้บริการการยุติการตั้งครรภ์ 
ที่เป็นมิตรและปลอดภัยแก่วัยรุ่น  
รวมจ านวน 3,424 คน รวมทั้งให้บริการ
คุมก าเนิดหลังบริการยุติการตั้งครรภ์ 
ทุกราย และแจกเอกสารความรู้เกี่ยวกับ
การคุมก าเนิด 
-จัดบริการอนามัยการเจริญพันธุ์และ
บริการคุมก าเนิด  
-ให้บริการคุมก าเนิดฝังยาคุมก าเนิด  
1 หลอด และ 2 หลอด ที่คลินิก  
เวชกรรม สวท เชียงราย เชียงใหม่ 
ขอนแก่น หาดใหญ่ บางเขน และดินแดง 
จ านวน 168 คน  
- คลินิกเวชกรรม สวท ดินแดง บางเขน 
หาดใหญ่ เชียงใหม่ และเชียงราย ได้ขึ้น
ทะเบียนเป็นหน่วยบริการร่วมให้บริการ
สาธารณสุขท่ีให้บริการคุมก าเนิดกึ่งถาวร
ด้วยยาฝังคุมก าเนิดหรือห่วงอนามัย 

- การที่วัยรุ่นไม่คุมก าเนิด และใช้ยา
คุมก าเนิดฉุกเฉิน เป็นสาเหตุการ
ตั้งครรภ์มากที่สุด 
- วัยรุ่นส่วนใหญ่ไม่ทราบว่ามีหน่วย
ให้บริการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย 
ทั้งภาครัฐและเอกชน 
- การให้ข้อมูลข่าวสารเรื่องการจัด 
บริการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย  
ให้วัยรุ่นรับทราบยังน้อย 
- วัยรุ่นวิตกกังวลว่าจะโดนตีตราว่าเป็น
คนไม่ดีในการเข้ารับบริการยุติการ
ตั้งครรภ์  
- วัยรุ่นหลายรายที่ตัดสินใจมารับบริการ
ช้า จึงไม่สามารถให้บริการได้ 
- ขาดสื่อให้ความรู้เรื่องการคุมก าเนิด 
ส่วนใหญ่นิยมใช้ยาคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
 

-ให้ข้อมูลหน่วยบริการที่
สามารถให้บริการได้อย่าง
ปลอดภัยและเป็นมิตร 
-สนับสนุนให้เกิดการปูองกัน
การตั้งครรภ์และการบริการให้
ค าปรึกษา 

 สมาคมวางแผน
ครอบครัว                
แห่งประเทศไทย 
ในพระราชูปถัมภ์
สมเด็จพระศรีนค
รินทราบรมราช
ชนนี (สวท)  
โดยคลินิก 
เวชกรรม สวท 
ทั่วประเทศ 10 
แห่ง คือ              
กรุงเทพมหานคร 
3 แห่ง  (ดินแดง 
บางเขนและ 
ปิ่นเกล้า) 
 ภาคใต้ 2 
แห่ง (จังหวัด
ภูเก็ตและสงขลา) 
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และให้บริการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย
ด้วยยา Medabon หรือกระบอกดูด
สุญญากาศ ภายใต้ระบบหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ    
-ร่วมงานกับเครือข่ายในพ้ืนที่ในการให้
ความรู้ด้านอนามัยการเจริญพันธุ์ และ
ร่วมด าเนนิกิจกรรมต่างๆ กับภาคี
เครือข่ายหน่วยงานทั้งภาครัฐและ 
ภาคประชาชน ในการให้ความรู้และ
พัฒนาแกนน าเยาวชน ด้านอนามัย 
การเจริญพันธุ์ ด้านสุขภาวะทางเพศ  
และอนามัยเจริญพันธุ์วัยรุ่น  
-มีระบบการช่วยเหลือดูแลส่งต่อสตรี
ตั้งครรภ์ไม่พร้อม  
-พัฒนาคุณภาพการบริการของคลินิก 
สวท อย่างต่อเนื่อง โดยมีการจัดอบรม
การคุมก าเนิดท่ีมีประสิทธิผล ให้แก่
บุคลากรทางการแพทย์ 
 

 ภาคเหนือ  
3 แห่ง  
(จังหวัดเชียงใหม่ 
เชียงรายและ
ล าปาง) 
 ภาค
ตะวันออก 
เฉียงเหนือ  
2 แห่ง  
(จังหวัดขอนแก่น
และ
อุบลราชธานี) 
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4. โครงการพัฒนาเครือข่ายบริการ
ตามทางเลือกที่ปลอดภัยและเป็น
มิตรส าหรับวัยรุ่นและผู้หญิงที่
ตั้งครรภ์ไม่พร้อม  
   4.1 จัดการประชุมสามัญประจ าปี
เครือข่ายอาสา RSA และการประชุม
วิชาการเครือข่ายอาสา RSA   
รายภูมิภาค 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
4.1 จัดการประชุมสามัญประจ าปี
เครือข่ายอาสา RSA (Referral system 
for Safe Abortion) ประจ าปี 2562 
เมื่อวันที่ 14 – 15 พฤศจิกายน 2561  
ณ โรงแรมแอมบาสซาเดอร์ 
กรุงเทพมหานคร และจัดการประชุม
เครือข่ายอาสาส่งต่อยุติการตั้งครรภ์ 
ที่ปลอดภัย (RSA) ทั้ง 4 ภูมิภาค ดังนี้ 
- ภาคใต้ วันที่ 21 – 22 มกราคม 2562 
ณ โรงแรมหรรษา เจบี อ าเภอหาดใหญ่ 
จังหวัดสงขลา 
- ภาคเหนือ วันที่ 25 – 26 เมษายน 
2562 ณ โรงแรมศรีวิไล สุโขทัย รีสอร์ท 
แอนด์ สปา อ าเภอเมือง จังหวัดสุโขทัย 
 

เนื่องจากการประชุมฯ ก าหนดให้
ผู้เข้าร่วมเบิกค่าใช้จ่ายในการเข้าร่วม
ประชุมจากหน่วยงานต้นสังกัด ส่งผลให้
ผู้ปฏิบัติงาน/เจ้าหน้าที่ในบางหน่วยงาน
ไม่สามารถเข้าร่วมประชุมได้ 

-ก าหนดให้มีแผนการประชุม
สามัญประจ าปีเครือข่ายอาสา 
RSA และการประชุมเครือข่าย
อาสา RSA รายภูมิภาค  
ในปี 2563  
-สนับสนุนค่าใช้จ่ายในการ 
เข้าร่วมประชุมในบางรายการ
ให้กับผู้เข้าร่วมประชุมต่อไป 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
กรมอนามัย 
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   4.2 จัดส่งสมาชิกในเครือข่ายอาสา 
RSA เข้ารับการพัฒนาศักยภาพ   
เพ่ือน าไปพัฒนาบริการที่เก่ียวข้อง 

- ภาคอีสาน วันที่ 14 – 15 สิงหาคม 
2562 ณ โรงแรมริเวอร์ ซิตี้ มุกดาหาร 
อ าเภอเมือง จังหวัดมุกดาหาร 
- ภาคกลาง – ตะวันออก วันที่ 29 – 30 
สิงหาคม 2562 ณ โรงแรมเดอะ ไซมีส 
โฮเทล พัทยาเหนือ จังหวัดชลบุรี 
4.2 จัดส่งสมาชิกในเครือข่ายอาสา RSA 
เข้ารับการพัฒนาศักยภาพ เพ่ือน าไป
พัฒนาบริการที่เก่ียวข้อง ได้แก่  
- การประชุมระดับชาติสุขภาวะทางเพศ 
ครั้งที่ 3 การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นจาก
ยุทธศาสตร์สู่การปฏิบัติที่ยั่งยืน ระหว่าง
วันที่ 28 – 30 มกราคม 2562  
ณ โรงแรมเซ็นทรา บาย เซ็นทารา  
ศูนย์ราชการและคอนเวนชันเซ็นเตอร์ 
แจ้งวัฒนะ จังหวัดนนทบุรี  
จ านวน 3 คน 
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- การประชุมเชิงปฏิบัติการทักษะการใช้
สื่อโซเชียลมีเดีย ในวันที่ 22 – 23
พฤษภาคม 2562 ณ ห้องประชุมสานใจ 
2 ชั้น 6 ส านักงานคณะกรรมการ
สุขภาพแห่งชาติ กระทรวงสาธารณสุข 
จ านวน 22 คน 

5. โครงการยุติการตั้งครรภ์ที่
ปลอดภัยทางการแพทย์ด้วยยาใน
ระบบบริการสุขภาพ  
   5.1 การขึ้นทะเบียนการใช้ยายุติ
การตั้งครรภ์ 
   5.2 สนับสนุนยายุติการตั้งครรภ์ให้
หน่วยบริการ 
   5.3 ระบบรายงานการยุติการ
ตั้งครรภ์โดยการใช้ยา 

5.1 หน่วยบริการการขึ้นทะเบียนการใช้
ยายุติการตั้งครรภ์ จ านวน 122 แห่ง 
(ข้อมูล ณ วันที่ 31 สิงหาคม 2562) 
5.2 ปีงบประมาณ 2562 ด าเนินการ
กระจายยาให้กับหน่วยบริการที่ข้ึน
ทะเบียนและให้บริการยุติฯ  
จ านวน 108 แห่ง กระจายยาจ านวน 
10,123 กล่อง โดยมีอัตราการกระจายยา  
เฉลี่ยรวม 29 กล่องต่อเดือน  
อัตราเบิกยาสูงสุด 840 กล่องต่อเดือน 
และเบิกยาต่ าสุด 1 กล่องต่อเดือน  
(ข้อมูล ณ วันที่ 30 มิถุนายน 2562)  
 

ยา Medabon® ขาดช่วง เนื่องจาก 
การเปลี่ยนผ่านระบบบริหารจัดการยา  
ท าให้หน่วยบริการไม่สามารถจัดบริการ
ยุติการตั้งครรภ์ได้อย่างไม่เต็มที่  
บางหน่วยบริการมีความจ าเป็นต้องหยุด
ให้บริการชั่วคราว เนื่องจากรอปรับการ
กระจายยาในช่วงถัดไป 
- หน่วยบริการบางแห่งยังไม่สามารถข้ึน

ทะเบียนการใช้ยาได้ เนื่องจากยังไม่เคย

ผ่านการอบรมการใช้ยายุติการตั้งครรภ์

จากกรมอนามัย 

ปัจจุบันจ านวนสต๊อกยาในคลัง
ของส านักอนามัยการเจริญพันธุ์ 
หมดแล้ว และก าลังอยู่ในช่วง
เปลี่ยนผ่านระบบการบริหาร 
จัดยาใหม่ตั้งแต่ปีงบประมาณ 
2563 เป็นต้นไป โดยเป็นการ
กระจายยาโดยองค์การ 
เภสัชกรรม 
- เร่งรัดโรงพยาบาลราชวิถี และ
องค์การเภสัชกรรม ในการ
ด าเนินการจัดซื้อยาในระยะ
ถัดไป และจัดท าแนวทางการ
บริหารจัดการยาให้ชัดเจน 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
กรมอนามัย 
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5.3 การรายงานการยุติการตั้งครรภ์ด้วย
ยาในช่วงปี 2558 – 2562 ข้อมูล ณ 
สิงหาคม 2562 จ านวนทั้งสิ้น 19,822 
ราย โดยมีแนวโน้มการให้บริการยุติการ
ตั้งครรภ์ที่ปลอดภัยเพ่ิมสูงขึ้น 
อย่างต่อเนื่อง 

- ด าเนินการจัดอบรม เรื่อง 
นวัตกรรมการยุติการตั้งครรภ์ที่
ปลอดภัยด้วยวิธี MA และ 
MVA ให้ครอบคลุมหน่วย
บริการมากขึ้น 

6. มีสายด่วนให้ค าปรึกษาปัญหา
สุขภาพจิต 1323 และให้ค าปรึกษา
ออนไลน์ผ่าน Facebook สายด่วน
สุขภาพจิต 1323 
 
 

- ให้การปรึกษาทางโทรศัพท์ทั้งสิ้น  
87,605 ครั้ง โดยผู้รับบริการเป็นกลุ่ม
วัยรุ่น อายุ 15 – 21 ปี จ านวน  
11,907 คน   
- การขอรับการปรึกษาเรื่องปัญหา 
การตั้งครรภ์ไม่พร้อมมีจ านวนทั้งหมด 
123 ครั้ง และเป็นวัยรุ่นโทรมาปรึกษา
ในปัญหาการตั้งครรภ์ไม่พร้อม 
จ านวน 29 ครั้ง 
- ให้ค าปรึกษาออนไลน์ผ่าน Facebook  
28,737 ครั้ง และขอปรึกษาในปัญหา
การตั้งครรภ์ไม่พร้อมจ านวน 75 ครั้ง 

1. ปริมาณรับสายมีน้อย เนื่องจากมี
จ านวนผู้รับบริการต้องการขอรับบริการ
มากกว่าผู้ให้บริการ  
2. ร้อยละ 10 ของสายที่โทรเข้ามา  
มีสายที่ไม่ใช่บริการ เป็นผู้ปุวยที่มีอาการ
ทางจิตเวชและวัยรุ่นที่ คึกคะนอง  
อยากลอง โทรก่อกวน   

1. ให้บริการสายด่วนปรึกษา
ปัญหาสุขภาพจิต 1323 ฟรี  
24 ชั่วโมงอย่างต่อเนื่อง 
2. พัฒนาช่องทางให้บริการ 
chat bot เพ่ือรองรับปริมาณ
การเข้าบริการที่เพ่ิมมากข้ึน 
3. พัฒนา AI ประเมินภาวะ
ซึมเศร้าด้วยเสียง เพื่อให้การ
ช่วยเหลือได้รวดเร็วมากยิ่งขึ้น 

กรมสุขภาพจิต 
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7. โครงการพัฒนาระบบบริการ 
ศูนย์พ่ึงได้ 
    7.1 สนับสนุนงบประมาณในการ
ขับเคลื่อนและพัฒนาระบบบริการ
ช่วยเหลือผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ที่ประสบปัญหาการตั้งครรภ์ 
ไม่พึงประสงค์ ให้กับ สสจ. รพศ./
รพท.และรพช. 
    7.2 การรวบรวมสถิติข้อมูลเด็ก
และผู้หญิงที่ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์
ที่มารับบริการที่ศูนย์พ่ึงได้ 

 
 
7.1 สนับสนุนงบประมาณในการ
ขับเคลื่อนและพัฒนาระบบบริการ
ช่วยเหลือผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ที่ประสบปัญหาการตั้งครรภ์ 
ไม่พึงประสงค์ ให้กับ สสจ.  รพศ./รพท.
และรพช.เป็นจ านวนเงิน โดยก าหนดให้
ด าเนินกิจกรรมดังนี้ 
1 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดจ านวน 
76 แห่ง 
กิจกรรมหลัก 
1 จัดประชุมคณะกรรมการศูนย์พึ่งได้
ของจังหวัดอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 
2 ก ากับและติดตามการน าเข้าข้อมูลใน
ระบบรายงานผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ท่ีเข้ารับบริการ
กับศูนย์พ่ึงได้เพ่ือให้ระบบรายงานมี
ความครบถ้วน ถูกต้อง เป็นปัจจุบัน 

1.การจัดสรรงบประมาณเป็น 2 งวด ท า
ให้เกิดความยุ่งยากกับการบริหาร
งบประมาณในส่วนภูมิภาค 
2.การไม่น างบประมาณไปใช้ตามเกณฑ์
ที่ก าหนด 
 

สนับสนุนงบประมาณ ในการ
ขับเคลื่อนและพัฒนาระบบ
บริการช่วยเหลือผู้ถูกกระท า
ความรุนแรงและผู้ที่ประสบ
ปัญหาการตั้งครรภ์ไม่พึง
ประสงค์ ให้กับ สสจ.  รพศ./
รพท.และรพช. ปี 2563 

กองบริหาร 
การสาธารณสุข 
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กิจกรรมรอง 
1 พัฒนาศักยภาพบุคลากรศูนย์พึ่งได้ใน
โรงพยาบาลชุมชนในด้านต่างๆดังนี้ 
-การให้การปรึกษาเพ่ือฟ้ืนฟูอ านาจและ
ศักยภาพ 
-การใช้โปรแกรมระบบรายงานการ
ช่วยเหลือผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ของศูนย์พึ่งได้ 
-การจัดการ case รายกรณี (case 
conference) 
-การคัดกรองและส่งต่อกรณีกระท า
รุนแรงและท้องไม่พร้อม 
2 ให้ความรู้ รพสต. ผู้น าชุมชนและ 
ภาคประชาชน เรื่องความรุนแรง  
การประเมินคัดกรอง และการส่งต่อ 
3 พัฒนาศักยภาพผู้รับผิดชอบงาน 
ศูนย์พ่ึงได้ โดยสนับสนุนเป็นค่าใช้จ่ายใน
การเดินทางไปราชการให้กับบุคลากร
ผู้เข้าร่วมประชุมและผู้ที่เป็น
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

คณะกรรมการ/คณะท างานตามกิจกรรม
การปูองกันและแก้ไขปัญหาความรุนแรง
ในเด็กและสตรีที่เก่ียวข้อง 
2 โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป
จ านวน 116 แห่ง  
กิจกรรมหลัก 
1.ประชุมคณะกรรมการศูนย์พ่ึงได้ 
อย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง 
2.จัดท า case conference  
จ านวน 2-5 ราย/ปี 
3.พัฒนาระบบรายงานข้อมูลการ
ให้บริการศูนย์พ่ึงได้ การลงข้อมูลใน
ระบบรายงานผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ที่ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ที่เข้ารับบริการ
ในศูนย์พ่ึงได้ของโรงพยาบาลศูนย์/
โรงพยาบาลทั่วไปให้มีความครบถ้วน 
ถูกต้อง เป็นปัจจุบัน 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กิจกรรมรอง 
1 พัฒนาระบบการให้บริการศูนย์พ่ึงได้
ให้มีคุณภาพมาตรฐาน 
2.พัฒนาศักยภาพบุคลากรในด้านต่างๆ
ดังนี้ 
-ให้ความรู้บุคลากรในโรงพยาบาล 
ทุกหน่วยเรื่องการประเมินคัดกรอง
ผู้ถูกกระท าความรุนแรงและตั้งครรภ์ 
ไม่พึงประสงค์ 
-ทบทวนแนวทางปฏิบัติงานให้เป็นไป
ตามมาตรฐานการด าเนินงานศูนย์พ่ึงได้ 
3 ประชุมคณะกรรมการศูนย์พ่ึงได้ 
อย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง 
4.จัดท า case conference จ านวน 
2-5 ราย/ปี 
5.พัฒนาระบบรายงานข้อมูลการ
ให้บริการศูนย์พ่ึงได้ การลงข้อมูลใน
ระบบรายงานผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ที่ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ที่เข้ารับบริการ
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

ในศูนย์พ่ึงได้ของโรงพยาบาลศูนย์/
โรงพยาบาลทั่วไปให้มีความครบถ้วน 
ถูกต้อง เป็นปัจจุบัน 
6.พัฒนาศักยภาพผู้รับผิดชอบงาน 
ศูนย์พ่ึงได้ของโรงพยาบาล  
โดยสนับสนุนเป็นค่าใช้จ่ายในการ
เดินทางไปราชการ  
3.โรงพยาบาลชุมชน จ านวน 780 
แห่ง 
กิจกรรมหลัก 
1. ประชุมคณะกรรมการศูนย์พ่ึงได้ 
อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 
2.จัดท า case conference จ านวน  
1-2 ราย/ปี 
3.พัฒนาระบบรายงานข้อมูลการ
ให้บริการศูนย์พ่ึงได้ การลงข้อมูลใน
ระบบรายงานผู้ที่ถูกกระท ารุนแรงและ 
ผู้ที่ตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ที่เข้ารับบริการ
ในศูนย์พ่ึงได้ของโรงพยาบาลชุมชนให้มี
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

ความครบถ้วน ถูกต้อง เป็นปัจจุบัน 
กิจกรรมรอง 
1 พัฒนาระบบการให้บริการศูนย์พ่ึงได้
ให้มีคุณภาพมาตรฐาน 
2.พัฒนาศักยภาพบุคลากรในด้านต่างๆ
ดังนี้ 
-ให้ความรู้บุคลากรในโรงพยาบาล 
ทุกหน่วยเรื่องการประเมินคัดกรอง
ผู้ถูกกระท าความรุนแรงและตั้งครรภ์ 
ไม่พึงประสงค์ 
-ให้ความรู้ รพ.สต. และภาคประชาชน 
เรื่องความรุนแรง การประเมินคัดกรอง 
และการส่งต่อ 
7.2 เริ่มเก็บข้อมูลปี 2559-ปัจจุบัน 
ปีงบประมาณ 2559 3,464 ราย 
ปีงบประมาณ 2560 5,126 ราย 
ปีงบประมาณ 2561 4,552 ราย 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

8. พัฒนาบริการสุขภาพที่เป็นมิตร
ส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน ในสถาน
บริการนอกสังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
-โครงการส่งเสริมการจัดบริการ
สุขภาพที่เป็นมิตรและพัฒนาภาคี
เครือข่ายอนามัยการเจริญพันธุ์ใน
วัยรุ่นและเยาวชน 
 

 
 
 
 
-ร่วมประเมินและรับรองคุณภาพ
มาตรฐานบริการสุขภาพที่เป็นมิตร
ส าหรับเด็กและเยาวชนในสถานควบคุม 
น าร่อง 4 แห่ง ได้แก่ 1) ศูนย์ฝึกและ
อบรมเด็กและเยาวชนหญิงบ้านปรานี  
2) ศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน
ชายบ้านกรุณา 3) ศูนย์ฝึกและอบรมเด็ก
และเยาวชนเขต 8 สุราษฏร์ธานี และ  
4) ศูนย์แรกรับเด็กและเยาวชนชายบ้าน
เมตตา ร่วมกับกรมพินิจและคุ้มครอง
เด็กและเยาวชน กระทรวงยุติธรรม 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
ร่วมพัฒนาคุณภาพของ 
สถานควบคุมให้มีการจัดบริการ
สุขภาพส าหรับเด็กและเยาวชน
ตามมาตรฐานฯให้ครอบคลุม 

 
 
 
 
- ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์ 
- กรมพินิจและ
คุ้มครองเด็กและ
เยาวชน 
กระทรวงยุติธรรม 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

โครงการ/กิจกรรมเพิ่มเติม 
1. โครงการพัฒนาศักยภาพบุคลากร
ด้านการให้การปรึกษาวัยรุ่น 
 

- อบรมหลักสูตรการให้การปรึกษาวัยรุ่น
ระบบ E-Learning บน
www.thaiteentraining.com โดยมี 
ผู้เข้าอบรม 26,847 คน และมีผู้ส าเร็จ
หลักสูตรการให้การปรึกษาวัยรุ่นรุ่นที่ 4 
ซึ่งเป็นสหวิชาชีพจ านวน 37 คน และ 
มีผู้เรียนส าเร็จหลักสูตรทั้งหมดที่ผ่านมา
จ านวน 175 คน 
- การติดตามผู้เรียนส าเร็จหลักสูตร
พัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการให้การ
ปรึกษาวัยรุ่นเป็นเวลา 1 เดือน พบว่า
ผู้เรียนส าเร็จหลักสูตร มีความรู้และ
ทักษะการให้การปรึกษาวัยรุ่นอย่าง
เหมาะสมท าให้วัยรุ่นมารับบริการอย่าง
ต่อเนื่อง 
 
 
 

-ผู้ใช้งานลืมรหัสการเข้าใช้งานระบบ 
เป็นจ านวนมากต้องโทรปรึกษาการ 
เข้าระบบจากเจ้าหน้าที่บ่อยครั้ง 
-ยังไม่ได้ด าเนินการติดตามการให้ 
การปรึกษาผู้เรียนส าเร็จหลักสูตร 
-งบประมาณมีจ ากัดเนื่องจากการอบรม
เป็นรูปแบบการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม
แลกเปลี่ยนประสบการณ์และฝึก 
ปฏิบัติจริง จึงไม่สามารถจัดอบรม 
ผู้เข้าอบรมได้จ านวนมาก 

-จัดเจ้าหน้าที่ให้ค าแนะน า
ปรึกษาและแก้ไขปัญหาเพื่อให้
ผู้เรียนเข้าระบบเรียนรู้ได้
ต่อเนื่อง 
-ควรมีการวางแผนติดตามการ
ด าเนินงานด้านการให้ 
การปรึกษาวัยรุ่นของผู้เรียน
ส าเร็จหลักสูตร 
-ควรมีการจัดอบรมต่อเนื่อง 
เพ่ือให้ผู้ให้การปรึกษาบริการ
วัยรุ่นได้อย่างเป็นมิตรและ
เข้าถึงบริการ 

-สถาบัน
สุขภาพจิตเด็ก
และวัยรุ่น 
ราชนครินทร์  
กรมสุขภาพจิต 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. จัดบริการสุขภาพที่เป็นมิตร
ส าหรับวัยรุ่นและเยาวชนที่ได้
มาตรฐาน 
 

การจัดตั้งคลินิกวัยรุ่นของโรงพยาบาล     
ในสังกัดส านักการแพทย์ที่มีบริการ 
ผู้ปุวยใน  
-   มีการด าเนินงาน 4 โรงพยาบาล คือ  

โรงพยาบาลกลาง  
    โรงพยาบาลตากสิน โรงพยาบาล

เจริญกรุงประชารักษ์ และ
โรงพยาบาลสิรินธร 

-   ใหบ้ริการวัยรุ่นและเยาวชนอายุ 10 – 
24 ปี  

มีบริการเก่ียวกับปัญหา 7 ด้าน ดังนี้ 
1. ปัญหาพฤติกรรมทางเพศ 
2. ปัญหายาเสพติด 
3. ปัญหาความรุนแรง 
4. ปัญหาครอบครัว 
5. ปัญหาความเครียดจากเพศภาวะ 
6. ปัญหาด้านการเรียน 

    7. ปัญหาความประพฤติ 
 

การด าเนินงานร่วมกับเครือข่ายภาครัฐ
และภาคเอกชนควรมีการนัดหมาย 
ที่ยืดหยุ่น เนื่องจากแต่ละหน่วยงาน 
มีภารกิจที่รับผิดชอบอยู่เป็นจ านวนมาก 
 

โรงพยาบาลสังกัดส านัก
การแพทย์ที่มีคลินิกวัยรุ่น  
4 โรงพยาบาล ด าเนินงาน
ต่อเนื่อง และในปี 2563 
จะเปิดคลินิกวัยรุ่นเพ่ิมขึ้น  
1 โรงพยาบาล 

ส านักการแพทย์ 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 2  พัฒนาศักยภาพทีมสหวิชาชีพภายใต้สถานบริการตาม พ.ร.บ.มาตรา 7 (2) ให้มีความเข้าใจและมีทัศนคติในเชิงบวกต่อเรื่องเพศภาวะและเพศวิถีของวัยรุ่น  
ทั้งการให้ค าปรึกษาและการให้บริการด้านสาธารณสุข 
1. โครงการอบรมให้บริการฝังยา
คุมก าเนิด ส าหรับพยาบาล 

 ส่วนกลางจัดอบรม จ านวน 1 รุ่น 
ณ โรงพยาบาลศิริราช วันที่ 11 -15 
มี.ค. 62 มีผู้ผ่านการอบรม 27 คน 

 สนับสนุนให้ส่วนภูมิภาคจัดอบรม 
จ านวน 5 รุ่น  

- รุ่นที่ 1 ณ ศูนย์อนามัยที่ 10 
อุบลราชธานีวันที่ 25 – 29 มี.ค. 62  
ผู้ผ่านการอบรม 28 คน 
- รุ่นที่ 2 ณ จังหวัดเชียงราย 
วันที่ 4 – 6 มี.ค. 62 ผู้ผ่านการอบรม
20 คน 
- รุ่นที่ 3 ณ จังหวัดพิษณุโลก 
วันที่ 15 – 17 พ.ค. 62 ผู้ผ่านการ
อบรม 21 คน 
- รุ่นที่ 4 ณ จังหวัดอุตรดิตถ์ 
วันที่ 22 – 24 พ.ค. 62ผู้ผ่านการอบรม 
17 คน 

- ส่วนกลางขยายจ านวนผู้เข้ารับ 
การอบรมท าได้น้อยเนื่องจากจะต้องมี
การฝึกปฏิบัติการฝังยาคุมก าเนิดใน
ผู้รับบริการจริงอย่างน้อยคนละ 5 ราย/
ผู้เข้ารับการอบรม 1 คน ท าให้มี
ข้อจ ากัดในเรื่องจ านวน case และ
งบประมาณในการจัดซื้อเวชภัณฑ์
คุมก าเนิดกึ่งถาวรที่มีราคาสูง 

 ส่วนภูมิภาค 
- มีผู้สนใจเข้ารับอบรมจ านวนมาก   
แต่การจัดอบรมรับได้จ านวนจ ากัด 
- การเตรียมcaseในพ้ืนที่ส าหรับ 
ฝึกปฏิบัติไม่เพียงพอต่อจ านวนผู้เข้ารับ
การอบรม 
- เวชภัณฑ์คุมก าเนิดกึ่งถาวรที่มีราคาสูง 
- งบประมาณการจัดอบรม 

สนับสนุนหลักสูตรการจัดอบรม
ให้พ้ืนที่ที่มีความต้องการ 
จัดอบรมพัฒนาศักยภาพ
บุคลากร 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์   
กรมอนามัย 
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- รุ่นที่ 5 ณ ศูนย์อนามัยที่ 9 
นครราชสีมา วันที่  12 – 14 มิ.ย. 62 
ผู้ผ่านการอบรม 23 คน 

 

 

2. โครงการพัฒนาคุณภาพบริการ
หน่วยบริการเพื่อลดการตีตราและ
เลือกปฏิบัติ 
- โครงการพัฒนาความร่วมมือในการ
พัฒนาคุณภาพบริการเพื่อส่งเสริม
สถานบริการสุขภาพที่ปราศจากการ
ตีตราและเลือกปฏิบัติต่อผู้มีเชื้อ 
เอชไอวีและกลุ่มประชากรหลัก 

1) ปี 2561 มีโรงพยาบาลเข้าร่วม
โครงการ ฯ จ านวน 50 แห่งในพื้นที่  
16 จังหวัด  
  ปี 2562 มีโรงพยาบาลเข้าร่วม
ด าเนินงานโครงการ ฯ จ านวน 110 แห่ง 
ใน 72 จังหวัด  
การด าเนินงานที่ส าคัญประกอบด้วย  
2 ส่วน ได้แก่ 1) การพัฒนาเครื่องมือ 
และระบบการติดตามสถานการณ์ 
การตีตราและเลือกปฏิบัติในระบบ
บริการสุขภาพ  
2) การพัฒนาชุดการด าเนินงานเพื่อ
ส่งเสริมสถานบริการสุขภาพที่ปราศจาก
การตีตราและเลือกปฏิบัติ โดยการอบรม
บุคลากรแบบมีส่วนร่วม 

1. บางจังหวัดไม่สามารถหาโรงพยาบาล

ที่สนใจเข้าร่วมโครงการฯ ได้ 

2. ส่วนกลางไม่สามารถลงไปสนับสนุน

วิชาการให้กับโรงพยาบาลทั้งหมดได้ 

 

1. 1.ส่งเสริมให้เขตขยายการ
ด าเนินงาน S&D-CQI ในพ้ืนที่เอง 
โดยใช้ต้นทุนจากท่ีมีอยู่ในจังหวัด 
เช่น ทีมวิทยากรในปี 2563  
2.สนับสนุนเครื่องมือ ได้แก่  
คู่มือการจัดอบรม แนวปฏิบัติ  
สื่อประกอบการอบรมให้กับพ้ืนที่ 

2. 3.สร้างทีมโค๊ชระดับพ้ืนที่ ได้แก่ 
สคร. สสจ. ทีมโรงพยาบาลที่มี
ประสบการณ์ด้าน QI/HA และ 
S&D เพ่ือช่วยสนับสนุนการ
ด าเนินงานให้กับโรงพยาบาล 

3. ที่สนใจเพิ่มจากท่ีส านักฯ ก าหนด 

กองโรคเอดส์และ
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์  
กรมควบคุมโรค 
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เพ่ือสร้างความเข้าใจเรื่องการตีตราและ 
เลือกปฏิบัติในสถานบริการสุขภาพ  
การฟังเสียงสะท้อนผู้รับบริการ และ 
น ารูปแบบการตีตราและเลือกปฏิบัติ
เชื่อมโยงกับการพัฒนาคุณภาพบริการ  
 

3. พัฒนาศักยภาพบุคลากร
ผู้ปฏิบัติงานด้านการให้ค าปรึกษา
ทางเลือกท้องไม่พร้อมและเครือข่าย
การส่งต่อ    
   3.1 การผลิตวิทยากร หลักสูตร
การอบรมให้ค าปรึกษาทางเลือก 
แบบเสริมพลังแก่ผู้ให้ค าปรึกษา 
ผู้ท้องไม่พร้อม (Option 
Counseling Training) 
 
 
 
 

 
 
 
 
3.1 วิทยากรจัดกระบวนการอบรม
หลักสูตรปรึกษาทางเลือกเพ่ือสานพลัง
เครือข่ายทางสังคมในการช่วยเหลือเด็ก
และผู้หญิงที่ท้องไม่พร้อมจ านวน 16 คน 
ซึ่งเป็นบุคลากรผู้ปฏิบัติงานจาหน่วยงาน
ภาครัฐและประชาสังคม 
 
 
 

 
 
 
 

- 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
สิ้นสุดโครงการ 
 
 
 
 
 
 
 
 

มูลนิธิสร้างความ
เข้าใจเรื่อง
สุขภาพผู้หญิง 
(สคส.) 
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  3.2  การพัฒนาศักยภาพบุคลากร
ผู้ปฏิบัติงานด้านการให้ค าปรึกษา 
 

3.2 คู่มือการจัดอบรมปรึกษาทางเลือก
ท้องไม่พร้อม ที่รวบรวมจาก
ประสบการณ์จัดฝึกอบรมของมูลนิธิ
สร้างความเข้าใจเรื่องสุขภาพผู้หญิง  
ที่เน้นการเสริมศักยภาพและเสริมพลัง
คนท างานช่วยเหลือและดูแลผู้หญิง 
ที่ทอ้งไม่พร้อม 
 

- สิ้นสุดโครงการ 
 

4. สนับสนุนงบประมาณภายใต้
กิจกรรมการปูองกันและแก้ไขปัญหา
ความรุนแรงในเด็กและสตรี ให้กับ
สสจ.และรพศ./รพท.ในการคัดเลือก
บุคลากรที่ปฏิบัติงานศูนย์พ่ึงได้ 
ของรพศ./รพท. และรพช.ไปอบรม
หลักสูตรการให้การปรึกษาแบบ 
Empowering จังหวัดละ 2 คนต่อปี 

การอบรมการปรึกษาเพ่ือฟ้ืนฟูอ านาจ
และศักยภาพแนวสตรีนิยม (Feminist 
Empowering Counseling) ส าหรับ
บุคลากรศูนย์พ่ึงได้ จัดโดยศูนย์ผู้หญิง
เพ่ือสันติภาพและความยุติธรรม 
(ศูนย์บ้านดิน) บ้านใหม่ ต.สันโปุง  
อ.แม่ริม จ.เชียงใหม่ โดยจัดสรร
งบประมาณ เพื่อคัดเลือก รพช./รพศ./
รพท. เข้าอบรมโดยใช้งบประมาณ
จัดสรรเรื่องพัฒนาศักยภาพบุคลากรเข้า
รับการอบรม ปี 2562 มีทั้งหมด 5 รุ่น 

-  กองบริหาร 
การสาธารณสุข 
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รุ่นที่ 1 วันที่ 16-22 มถิุนายน 2562 
รุ่นที่ 2 วันที่ 30 มิ.ย.62-6 ก.ค.62 
รุ่นที่ 3 วันที่ 4-10 ส.ค.62 
รุ่นที่ 4 วันที่ 4-10 ส.ค.62 
รุ่นที่ 5 วันที่ 18-24 ส.ค.62  
รวมผู้เข้าอบรมทั้งหมดจ านวน 114 คน 
 



25 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 
เป้าประสงค์ที่ 2 วัยรุ่นเข้าถึงบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่เป็นมิตร 
ตัวช้ีวัด  

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย  ผลลัพธ์ 
2.1  ร้อยละของวัยรุ่นที่เข้าถึงบริการสุขภาพที่เป็นมิตร ปี 2564 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 

 
อยู่ระหว่างการด าเนินการ 

2.2  ร้อยละของการตั้งครรภ์ซ้ าในหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี ปี 2562 ไม่เกินร้อยละ 14.5 
 

ปี 2562 
ร้อยละ 14.43 (ข้อมูลจากระบบ HDC ณ 18 พ.ย. 2562)  
 

2.3  ร้อยละของหญิงอายุน้อยกว่า 20 ปี หลังคลอดหรือ
หลังแท้งที่ได้รับการคุมก าเนิดด้วยวิธีกึ่งถาวร 

ปี 2562 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 
 

ปี 2562 
ร้อยละ 71.7 (ข้อมูลจากระบบ HDC ณ 18 พ.ย. 2562) 
 

2.4  จ านวนของวัยรุ่นที่มีภาวะแทรกซ้อนจากการยุติการ
ตั้งครรภ์ 

ปี 2564 จ านวนวัยรุ่นที่มี 
ภาวะแทรกซ้อนจากการยุติ 
การตั้งครรภ์ลดลงจากปี 2560 
ร้อยละ 50 

ปี 2560 จ านวน 21 ราย/ ปี 2562 จ านวน 5 ราย 
:  รายงานเฝูาระวังการแท้งประเทศไทย 2562 ส านักอนามัยการเจริญพันธุ์  
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (จากพ้ืนที่เข้าร่วมด าเนินการ 37 จังหวัด) 
 

2.5 ร้อยละของวัยรุ่นที่ตั้งครรภ์ต่อได้รับการฝากครรภ์
และการคลอดอย่างมีคุณภาพ  
  

ปี 2564 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 รอผลรายงานการส ารวจสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย พ.ศ.2562 

2.6 ร้อยละของวัยรุ่นที่คลอดได้รับการดูแลหลังคลอด  
6 สัปดาห์อย่างมีคุณภาพ 
 

ปี 2564 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 รอผลรายงานการส ารวจสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย พ.ศ.2562 
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ตัวช้ีวัด เป้าหมาย  ผลลัพธ์ 
2.7 ร้อยละของวัยรุ่นที่ใช้วิธีการคุมก าเนิดวิธีใดวิธีหนึ่ง 
ในการมีเพศสัมพันธ์ครั้งล่าสุด 

ปี 2564 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 ร้อยละของการคุมก าเนิดด้วยวิธีที่เชื่อถือได้เมื่อมีเพศสัมพันธ์ครั้งล่าสุด 
กับแฟนหรือคู่รัก 
- นักเรียน ม.5  เพศชายร้อยละ 80.25 เพศหญิงร้อยละ 80.45 
- นักเรียน ปวช.ชั้นปีที่ 2 เพศชายร้อยละ 79.75 เพศหญิงร้อยละ 77.02 
ที่มา: ส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 2561 
หมายเหตุ: วิธีคุมก าเนิดท่ีเชื่อถือได้ คือ ถุงยางอนามัย ยาเม็ด/ยาฉีดคุมก าเนิด 
และยาคุมก าเนิดฉุกเฉิน 
 

2.8 ความต้องการที่ยังไม่สัมฤทธิ์ส าหรับการคุมก าเนิดใน
วัยรุ่นอายุ 15-19 ปี 
 

ปี 2564 ไม่เกินร้อยละ 8 รอผลรายงานการส ารวจสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย พ.ศ.2562 
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กลยุทธ์ 1 จัดท าแนวทางปฏิบัติส าหรับสถานบริการสาธารณสุขแต่ละประเภท ตามมาตรา 7 ภายใต้ พ.ร.บ.การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 
ปรับปรุงมาตรฐานบริการสุขภาพ 
ที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน
ให้สอดคล้องตามมาตรฐานองค์การ
อนามัยโลก 

-(ร่าง)มาตรฐานบริการสุขภาพ 
ที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน 
(ฉบับปรับปรุง) 
 
 
 

ในระหว่างการพัฒนามาตรฐานฯ 
ฉบับปรับปรุง อาจมีการเว้นระยะ 
ในการด าเนินการพัฒนาโรงพยาบาล
เนื่องจากรอมาตรฐานฯ ฉบับปรับปรุง 

-ประชุมชี้แจงและขอความ
คิดเห็นจากผู้มีประสบการณ์
การประเมินรับรอง 
-ใช้มาตรฐานฯ ฉบับเดิม 
ในการพัฒนาโรงพยาบาล 
ที่ยังไม่ได้รับการรับรอง 
 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์   
กรมอนามัย 

กลยุทธ์ 2 เพิ่มสิทธิประโยชน์ในการเข้ารับบริการสุขภาพของวัยรุ่น 

1. โครงการปูองกันการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น 
   - สนับสนุนค่าบริการคุมก าเนิด
ชนิดกึ่งถาวร คือ 
  *ห่วงอนามัย ในอัตรา 800 บาท 
ต่อราย 
  *ฝังยาคุมก าเนิด ในอัตรา 2,500 
บาทต่อราย 
 
 

- บริการใส่ห่วงอนามัยจ านวน  
13 ราย 
- บริการฝังยาคุมก าเนิดจ านวน 
31,897 ราย 

- กลุ่มเปูาหมายบางส่วนยังเข้าไม่ถึง
บริการ 

ปรับอัตราการจ่ายค่าบริการ
ห่วงอนามัยและฝังยาคุมก าเนิด
จากจ่ายตามจริงไม่เกินอัตรา 
ที่ก าหนดเป็นเหมาจ่าย 
 
 

ส านักงานหลัก 
ประกันสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. โครงการปูองกันการยุติ 
การตั้งครรภ์ที่ไม่ปลอดภัย 
   - สนับสนุนค่าบริการปูองกัน 
การยุติการตั้งครรภ์ที่ไม่ปลอดภัย  
ในอัตรา ไม่เกิน 3,000 บาทต่อราย 

- บริการยุติการตั้งครรภ์จ านวน 
21,831 ราย 

- กลุ่มเปูาหมายบางส่วนยังเข้าไม่ถึง
บริการ 

-เพ่ิมการจ่ายยา Medabon  
ในบัญชียา จ.2 ตามระบบ VMI 
- การสนับสนุนบริการยุติ 
การตั้งครรภ์ที่ไม่ปลอดภัยใน
อัตราไม่เกิน 3,000 บาทต่อราย 

ส านักงานหลัก 
ประกันสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) 

3. เพ่ิมการเข้าถึงบริการคุมก าเนิด 
ทางเลือกเม่ือท้องไม่พร้อม โดยใช้สื่อ 
Social media 
 

ไม่ได้รับข้อมูลการด าเนินงาน   มูลนิธิแพธทูเฮลท์ 

กลยุทธ์ 3 ขยายสถานบริการที่เป็นมิตรส าหรับวัยรุ่นและเยาวชน ให้ครอบคลุมถึงภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคมและทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องกับวัยรุ่น 

1. โครงการพัฒนาเครือข่ายบริการ
ตามทางเลือกที่ปลอดภัยและ 
เป็นมิตร ส าหรับวัยรุ่นและผู้หญิง 
ที่ตั้งครรภ์ไม่พร้อม 
   1.1 แสวงหาหน่วยบริการและ
อาสา RSA เพ่ือปรึกษาส่งต่อ  
การกระจายยา และการให้บริการ 
ยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย 
  

 
 
 
 
1.1 หน่วยบริการที่ให้บริการยุติ 
การตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย จ านวน  
142 แห่ง โดยให้บริการยุติ 
การตั้งครรภ์ด้วยยา (MA) จ านวน  
108 แห่ง 

- ยา Medabon® ขาดช่วง เนื่องจาก
การเปลี่ยนผ่านระบบบริหารจัดการยา 
ท าให้หน่วยบริการไม่สามารถจัดบริการ
ยุติการตั้งครรภ์ได้อย่างไม่เต็มที่  
บางหน่วยบริการมีความจ าเป็นต้องหยุด
ให้บริการชั่วคราว เนื่องจากรอปรับ 
การกระจายยาในช่วงถัดไป 
 
 

- เร่งรัดโรงพยาบาลราชวิถี และ
องค์การเภสัชกรรม  
ในการด าเนินการจัดซื้อยา 
ในระยะถัดไป และมีการจัดท า
แนวทางการบริหารจัดการยา 
ให้ชัดเจน 
 
 
 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
กรมอนามัย 



29 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

   1.2 สนับสนุนให้เครือข่ายอาสา 
RSA ในระดับภูมิภาค ได้มีเวที
แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
การด าเนินงาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.2 ด าเนินการจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้
ประสบการณ์การด าเนินงาน 
ในระดับภูมิภาค 4 ภูมิภาค ดังนี้ 
- ภาคใต้ วันที่ 5 เมษายน 2562  
ณ โรงแรมทวินโลตัส อ าเภอเมือง 
จังหวัดนครศรีธรรมราช 
- ภาคเหนือ วันที่ 26 เมษายน 2562  
ณ โรงแรมศรีวิไล สุโขทัย รีสอร์ท 
แอนด์ สปา อ าเภอเมือง จังหวัดสุโขทัย 
- ภาคอีสาน วันที่ 16 – 17 พฤษภาคม 
2562 ณ โรงแรมสวนปุารีสอร์ท  
อ าเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
- ภาคกลาง – ตะวันออก วันที่ 31 
กรกฎาคม – 1 สิงหาคม 2562  
ณ โรงแรมเดอะ ไซมิส โฮเทล  
พัทยาเหนือ จังหวัดชลบุรี 
 
 
 

- หน่วยบริการบางแห่งยังไม่สามารถข้ึน
ทะเบียนการใช้ยาได้ เนื่องจากยังไม่เคย
ผ่านการอบรมการใช้ยายุติการตั้งครรภ์
จากการอนามัย 
- ขาดความต่อเนื่องในการส่งต่อบริการ 
เนื่องจากหน่วยบริการหยุดให้บริการ
เนื่องจากประเด็นทัศนคติของแพทย์
และ/หรือทีมสหวิชาชีพ  
แพทย์ลาศึกษาต่อ จึงไม่มีแพทย์ท่านอ่ืน
จัดบริการแทนได้ และแพทย์ผู้ให้บริการ
ย้ายหน่วยบริการ 
- ทัศนคติของแพทย์และทีมสหวิชาชีพ 
เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ท าให้ 
ยังไม่สามารถการจัดบริการยุติ 
การตั้งครรภ์ในหน่วยบริการทุกระดับ 
ทั้งระดับ รพศ. รพท. รพช. ได้ 
ในทุกพ้ืนที่ ซึ่งส่งผลต่อการเข้าถึงบริการ
ยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย 

- ประชาสัมพันธ์หลักสูตรและ
ด าเนินการจัดอบรมหลักสูตร 
เรื่อง นวัตกรรมการยุติ 
การตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย 
- ลงเยี่ยมหน่วยบริการเพื่อ 
สร้างความเข้าใจ และให้
ความส าคัญในการจัดบริการ 
ยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย 
ทางการแพทย์ อีกทั้งการ 
เพ่ิมแรงจูงใจในการจัดบริการ
อย่างต่อเนื่อง 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

   1.3 สนับสนุนผู้ประสานงาน
เครือข่ายอาสา RSA ภูมิภาค 
จัดการเยี่ยมหน่วยบริการใหม่และ
หน่วยบริการเดิม เพื่อชักชวน 
เข้าเป็นเครือข่ายส่งต่อบริการ  
สร้างขวัญก าลังใจ และช่วยแก้ไข
ปัญหาหน่วยบริการให้กับผู้ปฏิบัติ 
ในระดับพ้ืนที่ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1.3 ด าเนินงานเยี่ยมและศึกษาดูงาน
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น การปรึกษา 
ท้องไม่พร้อมและบริการที่ปลอดภัย  
ในหน่วยบริการใหม่และ 
หน่วยบริการเดิม เพ่ือชักชวน 
เข้าเป็นเครือข่ายส่งต่อบริการยุติ 
การตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย ได้แก่ 
- วันที่ 18 มีนาคม 2562 ณ  
หน่วยบริการในเขตจังหวัดสงขลา ดังนี้ 
    1. โรงพยาบาลสะบ้าย้อย  
    2. โรงพยาบาลสงขลา  
    3. คลินิกเวชกรรม สวท หาดใหญ่ 
- วันที่ 15 – 16 พฤษภาคม 2562  
ณ หน่วยบริการในเขตจังหวัด
นครศรีธรรมราช ดังนี้ 
    1. โรงพยาบาลค่ายวชิราวุธ   
    2. โรงพยาบาลมหาราช
นครศรีธรรมราช 
    3. โรงพยาบาลนครคริสเตียน  



31 
 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

 
 
 
 
 
 
 
   1.4 จัดการแลกเปลี่ยนทาง
วิชาการในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับ 
การยุติการตั้งครรภ์ เสวนากรณี 
ศึกษาเพ่ือพัฒนาการบริหารจัดการ
ให้กับแพทย์และผู้ให้บริการสุขภาพ 

    4. โรงพยาบาลสมเด็จ 
พระยุพราชฉวาง 
    5. คลินิกเฉพาะทางเวชกรรม 
สูติศาสตร์ นรีเวชวิทยา หมอธานินทร์ 
- วันที่ 23 กรกฎาคม 2562  
ณ โรงพยาบาลศรีสังวาลย์  
จังหวัดแม่ฮ่องสอน  
1.4 การจัดการแลกเปลี่ยนทางวิชาการ
ในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับการยุติ 
การตั้งครรภ์นั้น ได้มีการพัฒนา
หลักสูตรการอบรม เรื่อง นวัตกรรม 
การยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย  
ระหว่างหน่วยงาน/เครือข่ายต่างๆ  
ที่เกี่ยวข้อง เพ่ือจัดอบรม 
ในปีงบประมาณ 2563 ต่อไป 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. การด าเนินงานพ้ืนที่ปฏิบัติการ
สร้างเสริมสุขภาวะทางเพศ ซึ่งมี
รูปแบบ “ศูนย์บริการที่เป็นมิตร” 
ในชุมชน โดยภาคประชาสังคม 
ที่ประสานความร่วมมือกับภาคส่วน
ต่างๆ ในทุกระดับ 

แนวทางการให้บริการที่เป็นมิตร 
แบบเสริมพลังแม่วัยรุ่น หน่วยงาน 
ภาคประชาสังคมร่วมกับหน่วยบริการ
ภาครัฐใน อ.สารภี จ.เชียงใหม่
จัดบริการช่วยเหลือครอบครัวแม่วัยรุ่น 
 

 พัฒนาแนวทางความร่วมมือ
หน่วยบริการภาครัฐและ 
ประชาสังคมเพ่ือสุขภาวะเด็ก 
เยาวชน และครอบครัวแม่วัยรุ่น 

มูลนิธิสร้างความ
เข้าใจเรื่องสุขภาพ
ผู้หญิง (สคส.) 
 

3. สร้างเครือข่ายหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ทั้งภาครัฐ เอกชนและ 
ร้านยา ผ่าน lovecarestation 

ไม่ได้รับข้อมูลการด าเนินงาน   มูลนิธิแพธทูเฮลท์ 

กลยุทธ์ 4 สนับสนุนและส่งเสริมให้สถานบริการสาธารณสุขมีและใช้เวชภัณฑ์วางแผนครอบครัวด้วยเทคโนโลยีที่หลากหลายทันกับปัญหา และครอบคลุมระบบประกันสุขภาพ
ทุกระบบ 
1. การจัดให้ค าปรึกษาที่หลากหลาย
ช่องทาง 
   1.1 ให้ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร 
เกี่ยวกับการวางแผนครอบครัว  
การคุมก าเนิด ผ่านสื่อบุคคล  
สื่อสิ่งพิมพ์ และสื่อสังคมออนไลน์  
ที่วัยรุ่นสามารถเข้าถึงได้อย่างสะดวก  
 

-จัดกิจกรรมเผยแพร่ความรู้สิทธิ
อนามัยการเจริญพันธุ์ เพศวิถีศึกษา 
การปูองกันการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ แจกจ่าย
ถุงยางอนามัย และสื่อแผ่นพับ  
โดยเจ้าหน้าที่สมาคมฯ ครูแกนน า  
แกนน าเยาวชน อาสาสมัครแกนน า 
ของโครงการต่าง ๆ  

-การสร้างความเข้มแข็งแก่แกนน า
เยาวชนในสถานศึกษา ต้องพัฒนา 
อย่างต่อเนื่อง เพราะแกนน ามีการ
ปรับเปลี่ยน เช่น ครูผู้รับผิดชอบ 
ย้ายโรงเรียน นักเรียน/นักศึกษา 
จบการศึกษา เป็นต้น 

- คัดเลือกครู/อาจารย์ที่มี 
จิตอาสา มีความเข้าใจนักศึกษา 
มาเข้าร่วมกิจกรรม 
อย่างต่อเนื่อง 
-สนับสนุนและส่งเสริมให้ครู
แกนน า และแกนน าเยาวชน 
จัดกิจกรรมเผยแพร่ความรู้ 
แก่กลุ่มเปูาหมาย 

สมาคมวางแผน
ครอบครัว   
แห่งประเทศไทย  
ในพระราชูปถัมภ์
สมเด็จพระศรีนคริน
ทราบรมราชชนนี 
(สวท)  
โดยคลินิกเวชกรรม 
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   1.2 ให้การปรึกษาและให้บริการ
คุมก าเนิด หลังการให้บริการยุติ 
การตั้งครรภ์แก่วัยรุ่น ด้วยวิธกีาร
คุมก าเนิดที่เหมาะสม และสอดคล้อง
ตามความต้องการของวัยรุ่น 

-เผยแพร่ความรู้ผ่านคลินิกเวชกรรม 
สวท ทั้ง 10 แห่ง จ านวน  
23,525 คน โดยเป็นเยาวชน  
จ านวน 7,758 คน 
-เผยแพร่ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร 
ด้านสิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์  
สุขภาวะทางเพศ ผ่านรายการวิทยุ  
4 รายการ 18 สถานี ผ่านสื่อออนไลน์ 
และสื่อสิ่งพิมพ์ต่าง ๆ  

 
 

สวท ทั่วประเทศ  
10 แห่ง 

2. ให้บริการคุมก าเนิดและวางแผน
ครอบครัวแก่ผู้รับบริการยุติ 
การตั้งครรภ์ ทุกราย ด้วยวิธีที่
หลากหลายและสอดคล้องกับ 
ความต้องการของผู้รับบริการ 

ให้บริการคุมก าเนิดและวางแผน
ครอบครัวแก่ผู้รับบริการยุติการ
ตั้งครรภ์ทุกราย ด้วยวิธีที่หลากหลาย 
เพ่ือเป็นทางเลือกให้กับผู้รับบริการยุติ
การตั้งครรภ์ด้วยความสมัครใจ โดยมี
เยาวชนเข้ารับบริการยาเม็ดคุมก าเนิด 
3,024 คน ยาฉีดคุมก าเนิด 1,173 คน  
ถุงยางอนามัย 3,398 คน และยาฝัง
คุมก าเนิด 111 คน 

วัยรุ่นมีความรู้ที่ถูกต้องในเรื่องการน า
ถุงยางอนามัยไปใช้ แต่ยังมีความเข้าใจ
ผิดในเรื่องการหลั่งภายนอก ว่าเป็นวิธีที่
ปูองกันการตั้งครรภ์ได้   

สวท ได้แนะน าวิธีการคุมก าเนิด
ด้วยวิธีที่หลากหลาย อาทิ  
ยาเม็ดคุมก าเนิด ยาฉีด
คุมก าเนิด และถุงยางอนามัย 
ที่นอกจากเป็นการคุมก าเนิด
และยังปูองกันโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์อีกด้วย 

สมาคมวางแผน
ครอบครัว  
แห่งประเทศไทยฯ 
(สวท)  
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3. การบริการคุมก าเนิดและวางแผน
ครอบครัวในกลุ่มท่ียุติการตั้งครรภ์ 
ตลอดจนให้บริการท าหมันชายฟรี 

ไม่ได้รับข้อมูลการด าเนินงาน 
 
 
 

  คลินิกชุมชนเวชกรรม
สมาคมพัฒนา
ประชากรชุมชน 

4. โครงการส่งเสริมและสนับสนุน
ถุงยางอนามัยและสารหล่อลื่นให้กับ
ประชากร 6 กลุ่ม  
   1. ผู้ให้บริการทางเพศ (ท้ังชาย
และหญิง)  
   2. กลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย 
   3. วัยรุ่น/เยาวชน ในสถานศึกษา 
(อายุ 12 - 24 ปี) 
   4. วัยรุ่น/เยาวชน นอก
สถานศึกษา (อายุ 12 - 24 ปี) 
   5. กลุ่มท่ีมีพฤติกรรมเสี่ยงและ  
ไม่เปิดเผยสถานะ    
   6. ผู้มารับบริการตรวจโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ 

- การประเมินยุทธศาสตร์ถุงยาง
อนามัย ฉบับ พ.ศ. 2558- 2562  
เป็นข้อมูลน าเข้าใช้ในการจัดท า
ยุทธศาสตร์ถุงยางอนามัย ฉบับใหม่ 
พ.ศ. 2563-2573    
-   ได้ผลคาดประมาณจ านวน 
ความต้องการถุงยางอนามัยที่ใช้ 
ในการปูองกันโรคติดต่อทาเพศสัมพันธ์
ในกลุ่มประชากรต่าง ๆ รวมถึง  
เพ่ือการวางแผนครอบครัวและช่องว่าง
ของจ านวนถุงยางอนามัยที่ต้องการใช้
ทั้งหมดในประเทศไทย 
-  ด าเนินการจัดซื้อถุงยางอนามัยและ
สารหล่อลื่นด้วยงบประมาณ 
22,616,000 บาท   

1. ทางพ้ืนที่ไม่สามารถเข้าสู่เว็บไซต์ 
เพ่ือท ารายงานการใช้ถุงยางอนามัยและ
สารหล่อลื่น (ตอ.100) ด้วยวิธี VMI 
(Vendor Managed Inventory) ได้  
ท าให้ข้อมูลจ านวนชิ้นของถุงยางอนามัย
และสารหล่อลื่น รวมถึงกลุ่มเปูาหมายได้
ไม่ครบในบางพ้ืนที่ 
2. การจัดซื้อถุงยางอนามัยและ 
สารหล่อลื่นในปีงบประมาณ 2562  
มีความล่าช้ากว่าก าหนด ท าให้การ
กระจายถุงยางอนามัยไปถึงพ้ืนที่ช้า 
3.กลุ่มเปูาหมายยังไม่สามารถเข้าถึง
ถุงยางอนามัยฟรีได้เท่าท่ีควร 
 

1.พัฒนาระบบรายงาน 
ความต้องการการใช้ถุงยาง
อนามัยให้มคีวามเสถียรสะดวก
ต่อพ้ืนที่ 
2.เตรียมการสืบราคาถุงยาง
อนามัยในปีงบประมาณที่จะมี
การจัดซื้อให้ครบถ้วนรอบด้าน 
3.พิจารณาให้มีแผนปฏิบัติการ
ที่มีนวัตกรรมใหม ่ๆ ที่ออกมา
โดยการมีส่วนร่วมจาก
ประชาชน  
4.เพิ่มช่องทางการเข้าถึงถุงยาง
อนามัยให้เหมาะสมกับ
กลุ่มเปูาหมาย เช่น ตามหอพัก
นักศึกษา สถานบันเทิงต่าง ๆ 

กองโรคเอดส์และ
โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์  
กรมควบคุมโรค 
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และได้มีการกระจายลงไปในพ้ืนที่ใน
งวดแรกลง โดยแบ่งเป็น  
ถุงยางอนามัย  
ขนาด 49  ม.ม.  
จ านวน   420,000  ชิ้น  
ขนาด 52  ม.ม.  
จ านวน  17,000,000 ชิ้น  
ขนาด 54  ม.ม.  
จ านวน 4,500,000  ชิ้น 
สารหล่อลื่น  
จ านวน 1,200,000  ชิ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 

และตามร้านสะดวกซ้ือ 
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กลยุทธ์ 5 ส่งเสริมความร่วมมือในการให้ความรู้ ให้ค าปรึกษา ให้ข้อมูลข่าวสารและความรู้เกี่ยวกับการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นแก่ผู้รับบริการ  
้ึ่งเป็นวัยรุ่นอย่างถูกต้อง ครบถ้วน เพียงพอ ผ่านช่องทางการสื่อสารที่หลากหลายและทันสมัย โดยรวมถึงการส่งเสริมบทบาทของร้านขายยาด้วย 
1. จัดอบรมให้ความรู้ ให้ค าปรึกษา 
ในชุมชน โรงเรียนและผู้ปกครอง
นักเรียน 

ไม่ได้รับข้อมูลการด าเนินงาน 

 

  มูลนิธิแพธทูเฮลท์ 

2. การด าเนินงานพ้ืนที่ปฏิบัติการ
สร้างเสริมสุขภาวะทางเพศ ที่มีการ
ท างานให้ความรู้ และค าปรึกษากับ
แกนน าเยาวชนและเยาวชน ผ่านการ
จัดกิจกรรม และผ่านสื่อหลากหลาย
รูปแบบ ทั้งออฟไลน์และออนไลน์ 

พ้ืนที่ต้นแบบเพ่ือสร้างการเรียนรู้ 
การท างานกับเยาวชนในประเด็นเรื่อง
สุขภาวะทางเพศ จ านวน 1 แห่ง คือ 
ต.ดอนแก้ว อ.สารภี จ.เชียงใหม่ 

- สิ้นสุดโครงการ มูลนิธิสร้างความ
เข้าใจเรื่องสุขภาพ
ผู้หญิง (สคส.) 
 
 

โครงการ/กิจกรรมเพิ่มเติม 
1. จัดอบรมให้ความรู้ ให้ค าปรึกษา 
ในชุมชน โรงเรียนและผู้ปกครอง
นักเรียน  
-โครงการเด็กวัยเรียนวัยรุ่นสูงดี 
สมส่วน แข็งแรงและฉลาด 
 

1.ผลิตคู่มือสร้างเสริมศักยภาพนักเรียน 
Strong Smart Smile เพ่ือให้ครู 
บุคลากร นักวิชาการ เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข ผู้รับผิดชอบงานส่งเสริม
สุขภาพในโรงเรียนหรือเจ้าหน้าที่ 
ที่เก่ียวข้องสามารถใช้คู่มือเป็นแนวทาง
ในการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและ

 1.ถอดบทเรียนการด าเนินงาน
ส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่นในพ้ืนที่ 
2.ยกระดับการพัฒนา 
ความรอบรู้ด้านสุขภาพในเด็ก
วัยเรียนวัยรุ่น ด้วยมาตรการ
โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 
 

ส านักส่งเสริมสุขภาพ 
กรมอนามัย 
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สร้างเสริมทักษะชีวิตในเด็กวัยเรียน
และวัยรุ่น ตามบริบทและสิ่งแวดล้อม
ของโรงเรียน ภายใต้กิจกรรม “Strong 
Smart Smile”    
2. สนับสนุนให้โรงเรียนกลุ่มเปูาหมาย 
(โรงเรียนประถมศึกษาขยายโอกาส
และโรงเรียนมัธยมศึกษา) น าคู่มือไปใช้ 
และติดตามการใช้ 
3.การพัฒนาและขยายผลการใช้คู่มือ
การเสริมสร้างศักยภาพนักเรียน 
Strong Smart Smile  
โดยจัดประชุมร่วมกับผู้เกี่ยวข้อง 
ประกอบด้วย นักวิชาการ 
จากส่วนกลาง ศอ.ที่ 1-12 สสม.   
ผู้บริหารโรงเรียน  ครู และ 
ผู้แทนสภาเด็กและเยาวชน 
แห่งประเทศไทย รวมจ านวน 70 คน 
เพ่ือจัดท าประเด็นขยายผลและ
พัฒนาการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพ
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วัยรุ่นในประเทศไทย 
4.พัฒนานวัตกรรมสุขภาพวัยรุ่น 
Strong  Smart  Smile รูปแบบสื่อ 
Animation เผยแพร่ผ่านช่องทาง
ออนไลน์ You tube เพ่ือให้เด็กวัยรุ่น
หรือผู้เกี่ยวข้องที่ปฏิบัติงานด้านเด็ก
วัยรุ่น ได้ศึกษาและใช้เป็นแนวทางใน
การปฏิบัติตนในชีวิตประจ าวัน  
ซึ่งเป็นแนวทางการส่งเสริมพฤติกรรม
ที่พึงประสงค์ของวัยรุ่นไทย ใน 1 วัน 
ภายใต้ชื่อส่งเสริมเด็กวัยรุ่น “สูงดีสม
ส่วน Strong Smart Smile By 
NEST” 

2. จัดให้บริการผ่านช่องทางออนไลน์ 
เช่น Application Line Facebook 
เว็บไซต์โรงพยาบาล และทาง
โทรศัพท์  
 
 

มีการจัดให้บริการผ่านช่องทาง
ออนไลน์ ในโรงพยาบาลสังกัดส านัก
การแพทย์ 

- ด าเนินการกิจกรรมต่อเนื่อง ส านักการแพทย์ 
กรุงเทพมหานคร 
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โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 6  ส่งเสริมและสนับสนุนให้มีการสร้างองค์ความรู้ นวัตกรรม และศึกษาวิจัยในการพัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ 
1. โครงการเฝูาระวังด้านอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
-รายงานการเฝูาระวังการแท้ง
ประเทศไทย และรายงานเฝูาระวัง
การตั้งครรภ์แม่วัยรุ่น พ.ศ. 2562 

- มีจังหวัดท่ีเข้าร่วมการเฝูาระวัง 
การต้ังครรภแ์ม่วัยรุ่น ปี พ.ศ.2562  
จ านวน 56 จังหวัด 
- มีจังหวัดท่ีเข้าร่วมการเฝูาระวัง 
การแท้งประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 
จ านวน 41 จังหวัด 
- จัดประชุมชี้แจงแนวทางการเก็บข้อมูล
ให้ศูนย์อนามัย ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด และโรงพยาบาลที่สมัครใจ   
เข้าร่วมโครงการ โดยก าหนดให้
ด าเนินการเก็บข้อมูลในช่วงเดือน
มีนาคม – พฤษภาคม 2562 และ 
บันทึกข้อมูลลงในระบบเฝูาระวังฯ 
จากนั้น ทางส านักอนามัยการเจริญพันธ์ุ
จะรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์และสรุปผล
การเฝูาระวังการแท้งประเทศไทยและ 
การต้ังครรภแ์ม่วัยรุ่น พ.ศ. 2562 
จ านวน 2 เรื่อง 

1. มีข้อมูลบางส่วนที่ไม่สอดคล้องกัน 
และข้อมูลมีค่าผิดปกติ (outlier) ท าให้
ต้องใช้เวลานานในการวิเคราะห์ข้อมูล
และต้องตัดข้อมูลส่วนนี้ออก 
2. ทีมวิทยากรติดภารกิจ ไม่สามารถ 
มาตามวันเวลาที่ผู้จัดประชุมก าหนด 
ท าให้การจัดอบรมเลื่อนออกไปมีผลต่อ
การจ่ายค่าตอบแทนจึงเกิดความล่าช้า 
ในการเบิกจ่ายงบประมาณ 

ด าเนินการกิจกรรมต่อเนื่อง ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์ 
กรมอนามัย 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. โครงการส่งเสริมให้วัยรุ่นเข้าถึง
บริการสุขภาพและอนามัย 
การเจริญพันธุ์ที่เป็นมิตร 
 

แนวทางการให้บริการที่เป็นมิตร 
แก่เด็ก เยาวชน พ้ืนที่ต้นแบบ  
ต.ดอนแก้ว อ.สารภี จ.เชียงใหม่ 

- สิ้นสุดโครงการ มูลนิธิสร้างความ
เข้าใจเรื่องสุขภาพ
ผู้หญิง (สคส.) 

กลยุทธ์ 7 สนับสนุนให้สถานศึกษา สถานประกอบกิจการ ชุมชน และทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง จัดให้มีระบบการส่งต่อให้นักเรียน/ลูกจ้างเข้าถึงบริการให้ค าปรึกษาและ 
บริการอนามัยการเจริญพันธุ์ 
1. โรงเรียนที่มีนักเรียนตั้งครรภ์
ประสานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
โดยตรง เช่น ศูนย์บริการสาธารณสุข, 
มูลนิธิแพธทูเฮลท์ 
 

ไม่ได้รับข้อมูลการด าเนินงาน   ส านักการศึกษา 
กทม. 

2. พ้ืนที่ต้นแบบ กศน.อ าเภอแม่ออน  
สร้างเสริมสุขภาวะทางเพศ 
เป็นจุดบริการให้ค าปรึกษา/ประสาน
ส่งต่อกับหน่วยงานที่เก่ียวข้อง  
และจัดการเรียนการสอนเรื่อง 
สุขภาวะทางเพศ 
 
 

จุดบริการให้ค าปรึกษาและบริการ 
ด้านสุขภาวะทางเพศแก่เด็กและ
เยาวชนจ านวน 6 แห่งใน 6 ต าบล 
ของอ าเภอแม่ออน จ.เชียงใหม่ 
 
 
 

- การเสริมศักยภาพแม่วัยรุ่นและ
ครอบครัวเพ่ือสุขภาวะเด็กและ
เยาวชน ในต าบลออนกลาง 

มูลนิธิสร้างความ
เข้าใจเรื่องสุขภาพ
ผู้หญิง (สคส.) 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 8 ทบทวน ปรับปรุง แก้ไขกฎหมาย กฎ ระเบียบ และนโยบาย เพื่อเอ้ือให้วัยรุ่นเข้าถึงบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ 

ผลักดันกฎกระทรวงและจัดท า
แนวทางปฏิบัติให้สอดคล้องกับ
กฎกระทรวง 
 

ประกาศกฎกระทรวงก าหนดประเภท
ของสถานบริการและการด าเนินการ
ของสถานบริการ ในการปูองกันและ
แก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
พ.ศ. 2562 ในราชกิจจานุเบกษา  
เมื่อวันที่ 25 มกราคม  2562 
 

  กระทรวงสาธารณสุข 
 
 
 

 

กลยุทธ์ 9 ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของวัยรุ่น ในการออกแบบบริการติดตามและประเมินผลการให้บริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่เป็นมิตร 

โครงการพัฒนารูปแบบการสนับสนุน
บทบาทเยาวชนเพื่อติดตามการ
ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ภายใต้
พ.ร.บ.การปูองกันและแก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
หลักสูตร I D  

จัดอบรมหลักสูตร I D Sign  
เพ่ือพัฒนาศักยภาพเยาวชน  
ในเรื่องสิทธิมนุษยชน และ พ.ร.บ.
ปูองกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ 
ในวัยรุ่น 
1. เยาวชนจ านวน 480  คน 

เข้าร่วมผ่านการอบรม  
สามารถเป็นแกนน าวิทยากร
จ านวน  40  คน   

 ขาดความชัดเจนในระบบหน่วยงาน
ต่อการสนับสนุนเยาวชนในระดับ
จังหวัด อ าเภอ ต าบล 

 ทัศนคติ การยอมรับการท างานกับ
เยาวชน และการท างานเรื่อง
เพศศึกษา 

 กลไกการท างานกับเยาวชนภาครัฐ
เน้นการสั่งการ ขาดการมีส่วนร่วม
ของเยาวชนในบริบท และสภาพ

 สนับสนุนการท าข้อมูลวิจัย
โดยเยาวชนเพื่อศึกษา
สถานการณ์พ้ืนที่  
ระดับ ต าบล อ าเภอ 
จังหวัด ในเรื่องความรู้ 
ทักษะ การเข้าถึงบริการ
ด้านการปูองกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
 

มูลนิธิรักษ์ไทย 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. เยาวชนสามารถพัฒนารูปแบบ
การขยายผลความรู้ ที่ได้รับ 
ในรูปแบบ Peer to Peer  
จ านวน  1,393  คน   

3. มีระบบข้อมูลด าเนินงาน 
โดยแกนน าเยาวชน ข้อมูลเสียง
เยาวชน จ านวน  3,135  คน  
ใน  6  อ าเภอต่อสถานการณ์
ปัญหาและการติดตาม พ.ร.บ. 
ปูองกันและแก้ไขปัญหา 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
เกิดกลไกเยาวชนเครือข่ายเยาวชน
พิทกัษ์สิทธิและกลไกเยาวชน 
ที่ปรึกษาในระดับจังหวัดและ
ระดับอ าเภอ 

4. แกนน าเยาวชนสามารถเป็น
ตัวแทนกรรมการอนุกรรมการ
ปูองกันและการแก้ไข 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นเพ่ือเสนอ

ปัญหาที่แท้จริง ท าให้การท างานกับ
เยาวชนกระจุกมากกว่ากระจาย  
เช่น สภาเยาวชน 

 ศักยภาพการท างานกับเยาวชน  
เน้น ความเข้าใจวิถีเยาวชนที่มี 
ความแตกต่าง เช่น เยาวชนในเมือง 
ชนบท  ชาติพันธ์  เป็นต้น 

 การท างานบูรณาการระหว่าง
หน่วยงานขาดเจ้าภาพในการเชื่อม 
ที่ต่อเนื่องชัดเจนในเชิงรับ รุก และ
ยุทธศาสตร์   

   
 
 
 
  

 ส่งเสริมเยาวชนพัฒนา
รูปแบบการการท างาน
ปูองกันและแก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

 การเสนอผลการด าเนินงาน
ผ่านกลไกอนุกรรมการ
ปูองกันและแก้ไขปัญหา
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

 การร่วมท ายุทธศาสตร์ 
การด าเนินงานปูองกันและ
แก้ไขปัญหาตั้งครรภ์ 
ในวัยรุ่นจังหวัดเชียงใหม่ 

 การเชื่อมประสานแผนการ
ขยายผลหลักสูตร I D Sign 
พัฒนาศักยภาพเยาวชน 
ในเรื่องสิทธิมนุษยชน  
อนามัยการเจริญพันธุ์ 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

ความต้องการและสะท้อนเสียง
เยาวชนต่อการติดตาม พ.ร.บ.
ปูองกันและแก้ไขปัญหา 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

5. การจัดบริการของเยาวชน Peer 
Counselling ในระบบออนไลน์  
และบริการเชิงรุกเข้าถึงวัยรุ่นผ่าน
ออนไลน์ จ านวน 2,234  คน 

6. และการส่งต่อบริการวัยรุ่น 
ที่ประสบปัญหาการตั้งครรภ์และ
การวางแผนครอบครัว 
ให้ค าปรึกษาและส่งต่อบริการ
สะสมจ านวน  300  คน   
(เฉพาะ ปี  2562 ถึงปัจจุบัน)  
จ านวน 80 คน และส่งต่อบริการ 
จ านวน 20  คน  

 
 
 

พ.ร.บ.ปูองกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 

 สพม.34   
จ านวน 64 โรงเรียน และ
การท างานในเยาวชน 
นอกระบบ  (กศน)  
เยาวชนชาติพันธุ์ 

 การผลักดันให้เกิดประเด็น 
เชิงยุทธศาสตร์ พชอ. 
ในงานท้องในวัยรุ่น 
ในระดับอ าเภอ และอปท. 

 การส่งเสริมเยาวชน
จัดบริการให้ค าปรึกษา
ร่วมกับเจ้าหน้าที่  
Peer Counselling  
ในระบบออนไลน์   
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

โครงการ/กิจกรรมเพิ่มเติม 
- วัยรุ่นและเยาวชนมีส่วนร่วมใน
คณะกรรมการการด าเนินงานคลินิก
วัยรุ่นในโรงพยาบาลสังกัดส านัก
การแพทย์ 

มีการจัดตั้งคณะกรรมการที่มีผู้แทน
วัยรุ่นและเยาวชน ในโรงพยาบาล 
ในสังกัดส านักการแพทย์
กรุงเทพมหานคร ที่มีการด าเนินงาน
คลินิกวัยรุ่น 
 

- ด าเนินการกิจกรรมต่อเนื่อง ส านักการแพทย์ 
กรุงเทพมหานคร 
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ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 พัฒนาระบบบริการสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ที่มีคุณภาพและเป็นมิตร 
เป้าประสงค์ที่ 3 สถาบันอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ มีการผนวกการสอนเรื่องการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์ และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 
ตัวช้ีวัด   

ตัวช้ีวัด เป้าหมาย  ผลลัพธ์ 
ร้อยละของสถาบันอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ ที่มีการจัดการเรียน  
การสอน เรื่องการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์  
และกฎหมายที่เก่ียวข้อง 

ปี 2564 ร้อยละ 50 
 

อยู่ระหว่างการด าเนินการ 

 

โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 1 ผลักดันให้สถาบันอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ มีการผนวกการสอนเรื่องการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์ และกฎหมาย                
ที่เกี่ยวข้องในหลักสูตรระดับอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ   
1. ส ารวจสถาบันอุดมศึกษาที่เป็น
กลุ่มเปูาหมายในการด าเนินงาน 

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ก าลังรวบรวมข้อมูลจ านวน
สถาบันอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพที่มีการจัดการเรียน
การสอนเรื่องการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ สิทธิอนามัย     
การเจริญพันธุ์ และกฎหมายที่เก่ียวข้อง โดยประสานสถาบัน
พระบรมราชชนก และกระทรวงการอุดมศึกษาวิทยาศาสตร์ 
วิจัยและนวัตกรรม รวมทั้งร่วมมือกับหน่วยงานภาควิชาการ 
และภาคีเครือข่ายที่เก่ียวข้อง ในการพัฒนาหลักสูตรการเรียน
การสอนเรื่องอนามัยการเจริญพันธุ์ ส าหรับสถาบันอุดมศึกษา
ในปีงบประมาณ 2563 

- เริ่มด าเนินการ 
ปีงบประมาณ 2563 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์ 
กรมอนามัย 
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โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

2. สนับสนุนการจัดการเรียนการสอน
เรื่องการคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่ 
สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์ และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

 
 

- เริ่มด าเนินการ 
ปีงบประมาณ 2563 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
 

โครงการ/กิจกรรมเพิ่มเติม 
- การจัดการเรียนการสอนเรื่อง 
การคุมก าเนิดด้วยวิธีสมัยใหม่  
สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์และ
กฎหมายที่เกี่ยวข้องในสถาบัน 
อุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
ในพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร 

- ส านักวิชาการแพทย์ มหาวิทยาลัยแม่ฟูาหลวงจัดตั้งศูนย์
แพทยศาสตร์ศึกษา ร่วมกับโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์
และโรงพยาบาลกลาง ส านักการแพทย์ เพ่ือผลิตแพทย์ 
ในระดับชั้นคลินิก (ปีที่ 4-6)  
- สถาบันอุดมศึกษาด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานคร มีการจัดการเรียนการสอนเรื่องการคุมก าเนิด
ด้วยวิธีสมัยใหม่ สิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์และกฎหมาย 
ที่เก่ียวข้อง มีการเรียนการสอน ดังนี้  
1. สอนทฤษฎีเกี่ยวกับการคุมก าเนิดให้นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 4 
จ านวน 2 ชั่วโมง  
2. สอนเรื่องสิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์ และกฎหมาย 
ที่เก่ียวข้อง ให้นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 6 จ านวน 1 ชั่วโมง  
3. สอนภาคปฏิบัติเกี่ยวกับการคุมก าเนิดให้นักศึกษาแพทย์ 
ปีที่ 4,5,6 ในช่วงที่เรียนอยู่ในภาควิชาสูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา 

- ด าเนินการกิจกรรม
ต่อเนื่อง 

ส านักการแพทย์ 
กรุงเทพมหานคร 
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โครงการ/กิจกรรม ผลการด าเนินงาน ปัญหา/อุปสรรค การด าเนินงานต่อไป 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

กลยุทธ์ 2  เพิ่มช่องทางการเรียนรู้ให้กับนิสิต/นักศึกษาสามารถเรียนรู้ได้ด้วยตนเองอย่างถูกต้อง 

เพ่ิมช่องทางการเรียนรู้ผ่านสื่อออนไลน์  
เช่น เว็ปไซต์ 
http://teenact.moph.go.th 
http://rh.anamai.moph.go.th 
www.lovecarestation.com 
เป็นต้น 

- Facebook RSAthai  มีจ านวนผู้ติดตาม 5,944 คน 
                                   *ข้อมูล ณ วันที่ 27 พ.ย. 2562 
- Website RSAthai (Page view) มีจ านวนผู้เข้าชม  
108,954 ครั้ง (จากจ านวนผู้ใช้ที่ไม่ซ้ ากัน 41,146 คน) 
                              *ข้อมูล ณ วันที่ 1 ส.ค. 2562 
- Facebook Young Love รักเป็นปลอดภัย 
ด าเนินการตั้งแต่ส.ค. 2558 มีผู้ติดตามจ านวน 107,817 คน 
จ านวนผู้ถูกใจ 106,686 คน  *ข้อมูล ณ วันที่ 27 พ.ย. 2562 
 

 - เพ่ิมจ านวนผู้ติดตาม 
เพจเฟชบุ๊คและผู้เข้าชม
เว็บไซต์ให้มากข้ึน 
 

ส านักอนามัย 
การเจริญพันธุ์  
กรมอนามัย 
 

 
 


