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บทคัดย่อ 
การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือประเมินแผนยกระดบัความมัน่คงและความเป็นเลิศดา้นควบคุมโรคของประเทศ  

พ.ศ. 2563 - 2565 ฉบบัปรับปรุง รวมทั้งวิเคราะห์ปัจจยัความส าเร็จและปัญหาอุปสรรค เพื่อจดัท าขอ้เสนอแนวทางในการจดัท า
แผนในระยะต่อไป ท าการศึกษาในรูปแบบการวิจยัแบบผสมผสาน โดยเก็บขอ้มูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ประชากรและ
กลุ่มตวัอย่างเลือกแบบเจาะจง ประกอบดว้ย ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งกบัแผนยกระดบัฯ ของกรมควบคุมโรค จาก 44 หน่วยงาน และ
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั 76 จงัหวดั ผลการศึกษาพบว่า ภาพรวมการด าเนินงานทุกดา้นอยู่ในระดับมาก มิติดา้นผลลพัธ์  
มีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด เท่ากบั 3.93 และมิติดา้นบริบท มีค่าเฉล่ียน้อยท่ีสุดเท่ากบั 3.61 ปัจจยัท่ีมีผลต่อความส าเร็จของแผนยกระดบัฯ  
คือ การก าหนดประเด็นความมัน่คงดา้นสุขภาพไวใ้นยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี และผูบ้ริหารให้ความส าคญัและน าแผนยกระดบัฯ  
มาเป็นกรอบการพิจารณาจดัสรรงบประมาณประจ าปี ในส่วนของปัญหาอุปสรรคสะทอ้นถึงเน้ือหาของแผนท่ีขาดความสมบรูณ์ 
ไม่ชัดเจนในหลายมิติ ขาดกลไกในการน าแผนไปสู่การปฏิบัติและการก ากับติดตามผล ท าให้บางประเด็นไม่ได้น าไปสู่  
การปฏิบติัท่ีชดัเจนและเป็นรูปธรรม รวมถึงการส่ือสารยงัไม่ไปถึงผูป้ฏิบติังานและเครือข่ายดา้นป้องกนัควบคุมโรคในระดบั
พ้ืนท่ี ขอ้เสนอคือ น าบทเรียนและช่องว่างจากการพฒันามาใชเ้พ่ือเป็นกรอบในการจดัท าแผนระยะถดัไป รวมถึงใชก้ฎหมาย
ด้านการป้องกันโรคและภยัสุขภาพ เป็นกลไกส าคญัในบูรณาการความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายท่ีเก่ียวข้องทั้งภาครัฐและ
ภาคเอกชน ส าหรับจัดท าแผนในระยะต่อไป ควรก าหนดเป้าหมายของแผนให้มีความชัดเจน สามารถวดัผลส าเร็จได ้และ  
ควรก าหนดให้มีกลไกการขบัเคล่ือน ติดตามและประเมินผลลพัธ์ของแผนอยา่งชดัเจนเพื่อให้เกิดการปฏิบติัอยา่งเป็นรูปธรรม 

ค าส าคัญ: การประเมินผล, แผนยกระดบัความมัน่คงและความเป็นเลิศดา้นควบคุมโรค 
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Abstract 
This study aimed to evaluate the revised National Health Security and Excellence Plan 2020-2022, as well as analyze 

the success factors and obstacles to develop proposals for the plan in the next phase. The study was conducted in a mixed -
method research format, collecting both quantitative and qualitative data. The population and sample were purposively 
selected, consisting of those involved in the plan of the Department of Disease Control from 44 agencies and 76 provincial 
public health offices. The results of the study found that the overall performance in all aspects was at a high level.  
The outcome dimension had the highest mean score of 3.93, and the context dimension had the lowest mean score of 3.61. 
Factors affecting the success of the plan were the definition of health security issues in the 20 -year national strategy, and 
executives gave importance to and used the plan as a framework for considering annual budget allocation. In terms of 
obstacles, the plan’s content lacked completeness and clarity in many dimensions, lacked mechanisms for implementing the 
plan and monitoring results, resulting in some issues not leading to clear and tangible implementation, and communication did 
not reach operators and networks for disease prevention and control at the local level. The proposal is to use lessons learned 
and gaps from the development as a framework for the plan in the next phase, including the use of laws on disease prevention 
and health hazards. It is an important mechanism for integrating cooperation  with relevant networks in both the public and 
private sectors. For the preparation of the plan in the next phase, the plan's objectives should be clearly defined, the succ ess 
can be measured, and there should be a clear mechanism for driving, monitoring a nd evaluating the results of the plan to 
ensure tangible implementation. 

Keywords: Evaluation, Plan to enhance stability and excellence in disease control  

บทน า 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ได้จัดท า

แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุม
โรคของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 ซ่ึงเป็นแผนการลงทุน
ด้านสุขภาพระยะยาวและได้รับความเห็นชอบตามมติ 
ท่ีประชุมคณะรัฐมนตรีเม่ือวนัท่ี 12 มกราคม 2559 โดยมี
เป้าประสงค์หลกัคือ การสร้างและพฒันาระบบป้องกัน
ควบคุมโรคและภยัสุขภาพของประเทศท่ีมีประสิทธิภาพ
และได้มาตรฐานประกอบด้วย 3  แผนงานหลักได้แก่  
(1) แผนงานพฒันาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมัน่คงของ
ประเทศ (2) แผนงานพฒันาศูนยค์วามเป็นเลิศดา้นป้องกนั
ควบคุมโรคและภยัสุขภาพ และ (3) แผนงานสนับสนุน 
การพฒันาระบบป้องกันควบคุมโรคและภยัสุขภาพของ
ประเทศ(1)และเม่ือด าเนินการตามแผนยกระดบัความมัน่คง
และความเป็นเลิศดา้นควบคุมโรคเป็นเวลา 1 ปี 6 เดือนซ่ึง
ถือว่าเป็นระยะคร่ึงแผน (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2562)  
ได้มีการติดตามประเมินผลความก้าวหน้าของการ
ด าเนินงานตามแผนฯ พบว่า สามารถด าเนินการให้บรรลุ  

 
ตามเ ป้าหมายของแผนฯ ได้เพียงบางส่วน (2) จึ งได้
ด าเนินการปรับปรุงเป้าหมาย แนวทางการด าเนินงานของ
แผนฯและปรับรายการลงทุนบางรายการให้มีความ
สอดคลอ้งกบัยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี และแผนแม่บท
ภายใตยุ้ทธศาสตร์ชาติและแผนปฏิรูปประเทศ เพื่อให้แผน
ยกระดับฯ มีความสอดคล้องกับบริบทปัจจุบันสามารถ
ตอบสนองต่อสภาพปัญหาและความตอ้งการดา้นสุขภาพ 
โดยมุ่งเนน้ให้ประชาชนไดรั้บการป้องกนัควบคุมโรคและ
ภยัสุขภาพในระดับมาตรฐานสากล ซ่ึงมีความสอดคลอ้ง
และเป็นไปในทิศทางเดียวกบัเป้าหมายในยุทธศาสตร์ชาติ 
ท่ีตอ้งการให้ประเทศมีระบบการป้องกนัควบคุมโรคและ
ภยัสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ  

การประเมินผลลพัธ์การด าเนินงานตามแผนกลยทุธ์
ขององคก์รเป็นส่ิงส าคญั(3)โดยผลการประเมินจะก่อให้เกิด
ประโยชน์ในการพฒันาและปรับปรุงการจัดท าแผนใน
อนาคต และในปี พ.ศ.2565  การด าเนินงานของแผน
ยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรค 
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ของประเทศ พ.ศ. 2563 - 2565 ฉบบัปรับปรุง ไดด้ าเนินการ
จนถึงช่วงส้ินสุดแผนแล้ว จึงควรประเมินผลว่าสามารถ
บรรลุเป้าหมายตามท่ีก าหนดไวข้องแผนไดห้รือไม่ รวมถึง
วิเคราะห์ปัญหา อุปสรรคและปัจจยัความส าเร็จท่ีเกิดขึ้น 
เป็นอยา่งไร และหาแนวทางในการปรับปรุงและพฒันาการ
ด าเนินงานในระยะถดัไปให้มีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้นและ 
มีผลสัมฤทธ์ิบรรลุตามวตัถุประสงคแ์ละเป้าหมายท่ีก าหนด
ไวต้่อไป ดงันั้น จึงน าการประเมินผลตามรูปแบบการประเมิน
ของสตฟัเฟิลบีม (CIPP Model)(4)มาใช้ในการประเมินผล
การด าเนินงานแผนยกระดบัความมัน่คงและความเป็นเลิศ
ดา้นควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2563 - 2565 ฉบบัปรับปรุง 
เพ่ือให้ได้ข้อมูลพ้ืนฐานท่ีส าคญัในการปรับรูปแบบการ
จดัท าและขบัเคล่ือนแผนในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบัภารกิจของ
กรมควบคุมโรคให้มีประสิทธิภาพในระยะต่อไป 

วัตถุประสงค์ 
1. เพ่ือประเมินผลแผนยกระดับความมั่นคงและ

ความเป็นเลิศ ด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2563 - 
2565 ฉบบัปรับปรุง 

2. เพื่อศึกษาปัจจยัความส าเร็จ ปัญหา อุปสรรคของ
การด าเนินงานตามแผนยกระดับความมั่นคงและความ 
เป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2563 - 2565 
ฉบบัปรับปรุง 

3. เพื่อเสนอแนวทางในการปรับรูปแบบการจดัท า
และขับเคล่ือนแผนในส่วนท่ีเ ก่ียวข้องกับภารกิจของ 
กรมควบคุมโรคให้มีประสิทธิภาพ 

วัสดุและวิธีการศึกษา 
การศึกษาคร้ังน้ี ใช้วิธีการแบบผสมผสาน (Mixed 

Method Research) ประกอบด้วยการวิจัยเชิงปริมาณ 
(Quanti ta t ive Research )  และการวิจัย เ ชิงคุณภาพ 
Qualitative Research) โดยประยกุตใ์ชรู้ปแบบการประเมิน
ของสตฟัเฟิลบีม (CIPP Model)(4)  จากแหล่งขอ้มูล 2 ส่วน 
ดงัน้ี  

1. ขอ้มูลทุติยภูมิ จากขอ้มูลจากรายงานสรุปผลการ
ด าเนินงานรายปีของกรมควบคุมโรค ตั้งแต่ ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2563 - พ.ศ. 2565 ระบบบริหารจดัการเชิงยทุธศาสตร์ 

(ESMS) และรายงานประจ าปีของกรมควบคุมโรค รวมถึง
เอกสารและขอ้ส่ังการท่ีเก่ียวขอ้งในช่วงเวลาดงักล่าว 

2 .  แหล่ งข้อมูลปฐมภู มิ  รวบรวมข้อมูลจาก  
1) แบบสอบถามความคิดเห็นจากบุคลากรกรมควบคุมโรค
ท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งในการจดัท าและขบัเคล่ือนแผนยกระดบัฯ 
และผูมี้ส่วนได้ส่วนเสียในการได้รับประโยชน์จากแผน
ยกระดบัฯ จากผูรั้บผิดชอบงานป้องกนั ควบคุมโรค และ
ภยัสุขภาพ ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั จ านวน 76 จงัหวดั 
2) การสนทนากลุ่ม (Focus Group) จากผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้ง
ในการรับผิดชอบตามตัวช้ีวัดตามแผนยกระดับฯ และ 
3) การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-Depth Interview) ผูบ้ริหาร 
กรมควบคุมโรคท่ีท่ีมีบทบาทส าคัญในการขับเคล่ือน 
แผนยกระดบัฯ  

ประชากรในการศึกษา คือ บุคลากรกรมควบคุมโรค
ท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งในการจดัท าและขบัเคล่ือนแผนยกระดบัฯ  
ตั้งแต่เร่ิมกระบวนการในการทบทวน และการน าแผนไปสู่
การปฏิบติัจนส้ินสุดแผนฯ ในปี 2565 ทั้งหมด 44 หน่วยงาน 
และผูรั้บผิดชอบงานป้องกันควบคุมโรคและภยัสุขภาพ
ของส านกังานสาธารณสุขจงัหวดั จ านวน 76 จงัหวดั 

การคัดเลือกลุ่ มตัวอย่าง คัดเลือกจากผู ้มี ส่วน
เก่ียวขอ้งในการจดัท าและขบัเคล่ือนแผนยกระดบัฯ  ตั้งแต่
เร่ิมกระบวนการในการทบทวน และการน าแผนไปสู่การ
ปฏิบัติจนส้ินสุดแผน ฯ ในปี 2565  และยินดีเข้าร่วม
การศึกษา ดงัน้ี 

1.1 วิธีเชิงปริมาณ ประกอบดว้ย 2 กลุ่มหลกั โดย 
มีเกณฑก์ารคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี   

กลุ่มท่ี  1  จากบุคลากรกรมควบคุมโรคท่ีมี 
ส่วนเก่ียวขอ้งในการจดัท าและขบัเคล่ือนแผนยกระดับฯ  
จากหน่วยงานส่วนกลาง จ านวน 32 หน่วยงาน และส่วน
ภูมิภาค จ านวน 12 หน่วยงาน รวมทั้งส้ิน 44 หน่วยงาน  
ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified sampling)  
แยกตามหน่วยงาน โดยเกณฑก์ารคดัเขา้ คือ 1) มีระยะเวลา
ปฏิบัติงานในหน่วยงาน มาอย่างน้อย 3 ปี 2) ปฏิบัติงาน
เก่ียวข้องกับ 3 แผนงาน หรือแผนงานใดแผนงานหน่ึง 
ภายใตแ้ผนยกระดบัฯ  และ 3) ยินดีเขา้ร่วมการศึกษา  
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กลุ่มท่ี 2 จากผูรั้บผิดชอบงานป้องกนัควบคุมโรค
และภยัสุขภาพของส านักงานสาธารณสุขจงัหวดั จ านวน 
76  จังหวัด ใช้วิ ธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบสะดวก 
(convenience sampling) และยินดีเขา้ร่วมการศึกษา  

1.2 วิธีเชิงคุณภาพ ใชวิ้ธีการเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบ
เจาะจง (Purposive Sampling) ประกอบดว้ย 2 กลุ่มหลกั 

โดยมีเกณฑก์ารคดัเขา้ ดงัน้ี 
กลุ่มท่ี 1 ผูบ้ริหารกรมควบคุมโรคท่ีมีบทบาท

ส าคัญในการขับเคล่ือนแผนยกระดับฯ  จ านวน 3 คน 
ประกอบดว้ย รองอธิบดีกรมควบคุมโรค จ านวน 2 คน และ
ผู ้ทรงคุณวุฒิกรมควบคุมโรค จ านวน 1  คน และยินดี 
เขา้ร่วมการศึกษา 

กลุ่มท่ี 2 ผูป้ฏิบติัหนา้ท่ีในหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ
ตัวช้ีวัดภายใต้แผนยกระดับฯ จ านวน 32  คน จาก 16 
ตวัช้ีวดั ตวัช้ีวดัละ 2 คน ประกอบดว้ย ตวัช้ีวดัตามแผนงาน
พัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ 
จ านวน 8 คน แผนงานพฒันาศูนยค์วามเป็นเลิศดา้นการ
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ จ านวน 16 คน และ
แผนงานสนับสนุนการพฒันาระบบป้องกันควบคุมโรค
และภยัสุขภาพของประเทศ จ านวน 8 คน และยินดีเขา้ร่วม
การศึกษา 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบดว้ย  

1) แบบประเมินการบรรลุคา่เป้าหมาย โดยปรับปรุง
เกณฑ์การพิจารณาระดบัคะแนนผลสัมฤทธ์ิของส านกังาน
สภาพฒันาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ มีเกณฑ์การ
ประเมินผล ดงัน้ี 1) บรรลุค่าเป้าหมาย หมายถึง สามารถ
ด าเนินการได้ตามค่าเป้าหมายตัวช้ีวดัท่ีก าหนดในแผนฯ  
2) ไม่บรรลุค่าเป้าหมาย หมายถึง ไม่สามารถด าเนินการได้
ตามค่าเป้าหมายตัวช้ีวดัท่ีก าหนดในแผนฯ และ 3) ไม่มี
รายงาน หมายถึง ไม่ได้ถูกจัดเก็บและรายงานผลตวัช้ีวดั
ตามท่ีก าหนดในแผนฯ 

2) แบบสอบถามความคิดเห็นตามแนวทางตาม
รูปแบบ CIPP Model ท่ีผูป้ระเมินพฒันาขึ้น ประกอบดว้ย 
4 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป ส่วนท่ี 2 ความคิดเห็น
เก่ียวกบัการด าเนินงานตามแผนยกระดบัฯ เป็นค าถามแบบ
ส ารวจรายการ (Checklist) แบ่งเป็น 5 ระดบัความคิดเห็น  

ได้แก่ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยท่ีสุด  
มีทั้งหมด 3 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นบริบท ดา้นปัจจยัน าเขา้ และ
ดา้นกระบวนการ รวมจ านวน 21 ขอ้ ส่วนท่ี 3 ความคิดเห็น
เก่ียวกับผลลัพธ์ของการด าเนินงานตามแผนยกระดับฯ   
ขอ้ค าถามแบบส ารวจรายการ (Checklist) แบ่งเป็น 5 ระดบั
ความคิดเห็น ได้แก่ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย และ 
น้อยท่ีสุด ตามประเด็นแผนงานหลกั 3 แผนงาน รวมจ านวน 
17 ข้อ ส่วนท่ี 4 ข้อเสนอแนะต่อการพัฒนาโครงสร้าง
พ้ืนฐานในการยกระดับการป้องกัน และควบคุมโรคของ
ประเทศให้มีประสิทธิภาพ เพื่อรับมือต่อการระบาดของ 
โรคอุบติัใหม่ อุบติัซ ้าในอนาคต จ านวน 1 ขอ้ 

ส าหรับการแปลผลการวิเคราะห์ข้อมูลส าหรับ 
การแปลผลการวิเคราะห์ขอ้มูล พิจารณาค่าเฉล่ียเทียบกบั
เกณฑ์การแปลผล โดยใช้เกณฑ์คะแนนดังน้ี ระดับมาก
ท่ีสุด คะแนนอยู่ในช่วง 4.51 - 5.00 ระดบัมาก คะแนนอยู่
ในช่วง 3.51 - 4.50 ระดับปานกลาง คะแนนอยู่ในช่วง  
2.51 - 3.50 ระดบัน้อย คะแนนอยู่ในช่วง 1.51 - 2.50 และ
ระดบันอ้ยท่ีสุด คะแนนอยูใ่นช่วง 1.00 - 1.50 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บขอ้มูลในศึกษาคร้ังน้ีไดรั้บ
การตรวจสอบโดยผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน และไดท้ าการทดสอบ
ความยากง่ายของแบบสอบถามกบักลุ่มตวัอยา่งก่อนน าไป
เก็บขอ้มูลจริง ซ่ึงมีค่า Cronbach’s alphas  เท่ากบั 0.96 

  3) แนวค าถามการสัมภาษณ์และการสนทนากลุ่ม 
ส าหรับผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งในการจดัท าและขบัเคล่ือนแผน
ยกระดบัฯ ครอบคลุมความคิดเห็นเก่ียวกบั ปัจจยัความส าเร็จ 
ปัญหา และอุปสรรคของการด าเนินงาน รวมถึงขอ้เสนอ
แนวทางในการปรับรูปแบบและพฒันาแผนยกระดบัความ
มั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศใน
อนาคต โดยประยุกต์รูปแบบตามแนวทาง CIPP Model 
ของ Daniel Stufflebeam 

การวิเคราะห์ข้อมูล ขอ้มูลเชิงปริมาณใชวิ้ธีการหา
ค่าความถ่ี (Frequency) ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย 
(Mean) ส าหรับขอ้มูลเชิงคุณภาพใชวิ้ธีการวิเคราะห์เน้ือหา 
(Content analysis) ตามแนวทาง CIPP Model ของ Daniel 
Stufflebeam น ามาสรุปผลเชิงประเด็น 
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ข้อพจิารณาด้านจริยธรรม 
 ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูวิ้จัยตระหนักดีว่าการเขียน

ผลการวิจยัตอ้งค านึงถึงภาพลกัษณ์ของหน่วยงานในสังกดั
กรมควบคุมโรค ดังนั้นการวิเคราะห์และน าเสนอข้อมูล
ผูวิ้จยัจะน าเสนอเป็นภาพรวม และจะไม่ถูกน าไปอา้งเป็น
รายบุคคล ไม่ว่ากรณีใด ๆ ไม่มีข้อมูลท่ีเขา้ถึงขอ้มูลส่วน
บุคคลของผูใ้ห้ขอ้มูลและหน่วยงานยอ่ยในกรมควบคุมโรค 

ผลการศึกษา 
ผลการศึกษาในคร้ังน้ี ได้แสดงผลการวิเคราะห์

ขอ้มูลจากเคร่ืองมือในการศึกษาทั้ง 3 ส่วน แบ่งการน าเสนอ
ตามวตัถุประสงคข์องการศึกษา ดงัน้ี  

1. ผลการประเมินความคิดเห็นต่อแผนยกระดับ
ความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 ตามแนวทาง CIPP 
Model ดังนี ้

1) ด้านบริบท (Context Evaluation) พบว่า  
ผลการประเมินภาพรวมอยู่ในระดบัมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 
3.61 ข้อค าถามความคิดเห็นท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด ได้แก่ 
ผูบ้ริหารกรมฯ/ ผูบ้ริหารหน่วยงาน เห็นความส าคญั และ
ให้การสนับสนุนในการด าเนินงานตามแผนยกระดับฯ  
มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.92 และหน่วยงานส่วนกลางเปิดโอกาส
ให้แลกเปล่ียน แสดงความคิดเห็นเก่ียวกบัแผนยกระดบัฯ 
ค่าเฉล่ียเท่ากับ 3.68 และโครงการ/ กิจกรรม/ รายการ 
ท่ีบรรจุในแผนยกระดบัฯ ไดรั้บการสนบัสนุนงบประมาณ
อย่างเหมาะสม และสอดคล้องตามสถานการณ์ ค่าเฉล่ีย
เท่ากับ 3.64 ตามล าดับ ในส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ พบว่า 
เห็นว่าแผนยกระดับฯ มีการทบทวนให้ความสอดคล้อง
ของแผนยทุธศาสตร์ชาติ แผนแม่บทภายใตย้ทุธศาสตร์ชาติ
และแผนอื่นๆ ท่ีเก่ียวขอ้งช่วยให้เกิดการพฒันาโครงสร้าง
พ้ืนฐานในการรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขแบบ
ครบวงจร วางระบบการบูรณาการฐานขอ้มูลการเฝ้าระวงั 
ท่ีรวดเร็วและทันต่อสถานการณ์ท าให้มีข้อมูลท่ีความ
ถูกตอ้ง ส าหรับในส่วนของความสอดคลอ้งของสาระส าคญั
ของแผนยกระดับฯ เห็นว่า แผนยกระดับฯ ยงัขาดความ
สมบูรณ์ เป้าหมาย กิจกรรมท่ีการด าเนินงานบางส่วน 
ยงัไม่มีความสอดคลอ้งและไม่สามารถส่งผลต่อการบรรลุ

เป้าหมายของแผนงาน/ ประเด็นการพฒันาได้อย่างเป็น
รูปธรรม 

2) ด้านปัจจัยน าเข้า (Input Evaluation) พบว่า 
ผลการประเมินภาพรวมอยู่ในระดบัมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 
3.65 ปัจจัยน าเข้าด้านงบประมาณมีผลการประเมินท่ีมี
ค่าเฉล่ียสูงสุดเท่ากับ 3.70 รองลงมาเป็นผลการประเมิน
ดา้นปัจจยัน าเขา้ดา้นเทคโนโลยี มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.64 และ
ปัจจยัน าเขา้ดา้นบุคลากร มีค่าเฉล่ียน้อยท่ีสุดเท่ากบั 3.63  
ตามล าดบั ในส่วนของขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบว่า บุคลากรใน
หน่วยงานส่วนกลางรับทราบขอ้มูลเก่ียวกบัแผนยกระดบัฯ  
และมีส่วนร่วมในการปรับปรุง/ทบทวนแผนฯ มีการ
มอบหมายงานตามภารกิจของกลุ่มงาน นอกจากน้ีจากการ
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  
ในระลอกแรก รัฐบาลได้ให้ความส าคัญกับการเตรียม
โครงสร้างพ้ืนฐานส าคญัในรับมือการระบาดในระลอก
ถดัไป ส่งผลให้ไดรั้บสนับสนุนงบประมาณงบประมาณ 
จาก พ.ร.ก. เงินกูเ้พ่ือแกไ้ขปัญหาการระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในขณะท่ีดา้นขอ้มูลและ
ระบบสารสนเทศ เห็นว่าย ังไม่เ อ้ือต่อการปฏิบัติงาน 
เน่ืองจากขอ้มูลการด าเนินงานมีการจดัเก็บรวบรวมไวใ้น
แต่ละหน่วยงาน ไม่สามารถเช่ือมโยงขอ้มูลอย่างเป็นระบบ 
และข้อมูลอยู่ในรูปแบบ Excel  f i le  ท าให้ไม่ทราบ
ความกา้วหน้าการด าเนินงานในภาพรวม นอกจากน้ีขอ้มูล
จากเอกสารงบประมาณของกรมควบคุมโรค พบว่า 
ภาพรวมงบประมาณในการขับเคล่ือนแผนยกระดับฯ 
ทั้งส้ินจ านวน จ านวน 1,544.05 ลา้นบาท คิดเป็น ร้อยละ 
50.55 จากกรอบวงเงินของแผนจ านวน 3,054.37 ลา้นบาท 
และแผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคง 
ของประเทศ ไดรั้บสนบัสนุนงบประมาณงบประมาณมาก
ท่ีสุด จ านวน 772 .28  ล้านบาท คิดเป็นร้อยละ 50 .02 
รองลงมาเป็นแผนงานพฒันาศูนยค์วามเป็นเลิศดา้นป้องกนั
ควบคุมโรค และภยัสุขภาพได้รับสนับสนุนงบประมาณ 
จ านวน 747.42 ลา้นบาท คิดเป็นร้อยละ 48.40 ในขณะท่ี
แผนงานสนับสนุนการพฒันาระบบป้องกันควบคุมโรค
และภยัสุขภาพของประเทศ  ไดรั้บสนับสนุนงบประมาณ
จ านวน 24.35 ลา้นบาท คิดเป็นร้อยละ 1.58  
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3) ด้านกระบวนการ (Process Evaluation) 
พบว่า ผลการประเมินภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉล่ีย
ภาพรวมเท่ากบั 3.71  ผลการประเมินท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด 
คือผูบ้ริหารท่ีมีอ านาจในการพิจารณางบประมาณ/ แผนงาน/ 
โครงการ ไดใ้ช้แผนยกระดบัฯ เป็นกรอบในการพิจารณา
งบประมาณ รองลงมา คือ หน่วยงานใชป้ระโยชน์จากแผน
ยกระดบัฯ เป็นกรอบในการจดัท าค าของบประมาณรายจ่าย
ประจ าปี และหน่วยงานหลกัท่ีรับผิดชอบประเด็นตามแผน
ยกระดับฯ  มีการทบทวนและติดตามความก้าวหน้าของ
การด าเนินงานร่วมกบัผูเ้ก่ียวขอ้งตามล าดบั ส าหรับผลการ
ประเมินขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบว่า ผูบ้ริหารกรมควบคุมโรค
และหน่วยงานไดใ้ชแ้ผนยกระดบัฯ เป็นกรอบใชเ้ป็นกรอบ
ในการจดัท าค าของบประมาณประจ าปี รวมถึงใชเ้สนอของ
งบประมาณจากแหล่งงบประมาณอื่น ๆ เช่น เงินช่วยเหลือ
จากต่างประเทศเงินบ ารุง และ เงินกู้ภายใต้ พ.ร.ก.  กู้เงิน 
โควิด -  19  เ ป็นต้น  ในส่วนของการส่ือสารถ่ายทอด
สาระส าคญัของแผนไปยงัผูเ้ก่ียวขอ้ง พบว่ายงัมีขอ้จ ากัด
ผูป้ฏิบัติงานยงัไม่เข้าใจถึงสาระส าคญัของแผน ส าหรับ  
การก ากับและติดตามผลการด าเนินงานไม่ปรากฎกลไก
การก ากบัติดตามผลการด าเนินท่ีชดัเจน มีเพียงการติดตาม
การจัดสรรและการใช้จ่ายงบประมาณส าหรับลงทุน
โครงสร้างพ้ืนฐานโดยเฉพาะงบลงทุน 

4 )  ด้านผลลัพธ์ (Products  Evaluation )  
เป็นการประเมินผลลัพธ์ของการด าเนินงานท่ีเช่ือมโยง 
ไปยังผู ้มี ส่วนได้ส่วนเสียในการด าเนินงานด้านของ 
การป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพในระดบัพ้ืนท่ี พบว่า 
ผลการประเมินภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก มีค่าเฉล่ียภาพรวม 
เท่ากบั 3.99 แผนงานท่ีมีภาพรวมผลมากท่ีสุด คือ แผนงาน
การพฒันาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมัน่คงของประเทศ  
มีค่าเฉล่ีย เท่ากับ 4.06 ส่วนแผนงานท่ีมีผลการประเมิน 
นอ้ยท่ีสุด คือ แผนงานพฒันาศูนยค์วามเป็นเลิศดา้นป้องกนั
ควบคุมโรคและภยัสุขภาพ มีค่าเฉล่ีย เท่ากบั 3.95สอดคลอ้ง
กับข้อมูลเชิงคุณภาพ ท่ีเห็นว่าแผนยกระดับฯ  ประสบ
ความส าเร็จตามเป้าหมาย ในประเด็นการสร้างและพฒันา
ระบบป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพของประเทศท่ีมี
ประสิทธิภาพและไดม้าตรฐาน สะทอ้นไดจ้ากความสามารถ

ในการเฝ้าระวัง ตรวจจับตรวจจับสถานการณ์ผิดปกติ
ทางด้านสาธารณสุขและควบคุมการระบาดของของ  
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ไดอ้ย่างรวดเร็ว
ในระยะแรกของการระบาด รวมถึงระบบตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉินสามารถเปิดปฏิบติัการและจดัการภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุขได้อย่างรวดเร็ว สามารถควบคุมการระบาด 
ให้อยู่ในวงจ ากดั ลดอตัราการป่วยและการความเสียชีวิต
จากโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การรักษาประสิทธิภาพ
ของระบบเฝ้าระวงัในช่วงแรกยงัช่วยให้สามารถความ
เตรียมพร้อมของระบบสาธารณสุขของประเทศในทุกมิติ
รองรับการรับมือการระบาดในระลอกถดัมาไดเ้ป็นอยา่งดี  

ส าหรับข้อมูลผลการบรรลุค่าเป้าหมายของ
ตัวช้ีวดัตามแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศ 
ดา้นควบคุมโรคของประเทศ ฉบบัปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 
2565  จากรายงานสรุปผลการด าเนินงานประจ าปีของ 
กรมควบคุมโรค แผนงานดา้นการป้องกนัควบคุมโรคและ
ภยัสุขภาพ ระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2561 - 2565) ใน 3 แผนงาน
หลกั 15 ประเด็นพฒันา 33 ตวัช้ีวดั พบว่ามีตวัช้ีวดัท่ีบรรลุ
ตามเป้าหมาย จ านวน 20 ตัวช้ีวดั คิดเป็นร้อยละ 60.61 
ตัวช้ีวัดท่ีไม่บรรลุเป้าหมาย จ านวน 10 ตัวช้ีวัดคิดเป็น 
ร้อยละ 30.30 และตวัช้ีวดัท่ีไม่มีรายงาน จ านวน 3 ตวัช้ีวดั 
คิดเป็นร้อยละ 9.09 รายละเอียดดงัน้ี 

1 . แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความ
มั่นคงของประเทศ (P1: System) ประกอบดว้ย 10 ตวัช้ีวดั 
บรรลุค่าเป้าหมาย จ านวน 6  ตัวช้ีวัด (ร้อยละ 60.00)  
ไม่บรรลุเป้าหมาย จ านวน 1 ตวัช้ีวดั (ร้อยละ 10.00) และ
ไม่มีรายงาน จ านวน 3 ตวัช้ีวดั (ร้อยละ 30.00)  

2. แผนงานพฒันาศูนย์ความเป็นเลิศด้านควบคุมโรค
ของประเทศ (P2: Excellence) ประกอบดว้ย 13 ตวัช้ีวดั 
บรรลุค่าเป้าหมาย จ านวน 10 ตัวช้ีวัด (ร้อยละ 77.00)  
ไม่บรรลุเป้าหมาย จ านวน 3 ตวัช้ีวดั (ร้อยละ 23.00) 

3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (P3: Support) ประกอบดว้ย 
10 ตัวช้ีวดั บรรลุค่าเป้าหมาย จ านวน 4 ตัวช้ีวดั (ร้อยละ 
40.00) ไม่บรรลุเป้าหมาย จ านวน 6 ตวัช้ีวดั (ร้อยละ 60.00)  
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เม่ือพิจารณารายละเอียดตวัช้ีวดัไม่บรรลุผลส าเร็จ
จ านวน 10 ตัวช้ีวัด พบว่า เป็นตัวช้ีวัดเชิงคุณภาพท่ีไม่
สามารถวดัผลลพัธ์ท่ีเกิดจากด าเนินการของแผนยกระดบัฯ 
ในระยะ 3 ปี และไม่มีการก าหนดค่าเป้าหมายผลลพัธ์ของ
การด าเนินงานรายปี ในขณะท่ีพบว่ามีจ านวน 3 ตัวช้ีวดั 
ไม่ไดถู้กจดัเก็บขอ้มูลและรายงานผลตวัช้ีวดั เน่ืองจากไม่มี
รายละเอียดตวัช้ีวดั (KPI Template) และมีการปรับเปล่ียน
ไปใชต้วัช้ีวดัทดแทนระหว่างด าเนินการ นอกจากหน่วยงาน
ผู ้รับผิดชอบตัวช้ีวัดยงัเห็นว่าการด าเนินงานไม่บรรลุ
เป้าหมาย ส่วนหน่ึงเกิดจากขาดการสนบัสนุนเชิงนโยบาย
อย่างต่อเน่ืองและความไม่พร้อมของสถานท่ีด าเนินงานจึง
ส่งผลให้ไม่สามารถด าเนินการตามเป้าหมายท่ีก าหนด เช่น 
การจัดตั้ งศูนย์การอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรค
นานาชาติ ศูนยก์ารป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง เป็นตน้ 
รวมถึงไม่มีกลไกการก ากับติดตามและประเมินผลการ
ด าเนินงานในระดบักรมฯ 

2. ปัจจัยความส าเร็จ ปัญหา อุปสรรคของการ
ด า เนินงานตามแผนยกระดับความมั่นคงและความ 
เป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2563 - 2565 
ฉบับปรับปรุง กรมควบคุมโรค 

ปั จ จัยที่ มี ผล ต่อการความส า เ ร็ จ ต่อการ
ด าเนินงานตามแผนยกระดับความมั่นคงฯ  พบว่า การ
ก าหนดประเด็นความมั่นคงดา้นสุขภาพ (Global Health 
Security Agenda : GHSA) ไวใ้นยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี 
แผนแม่ท่ี 13 การสร้างเสริมคนไทยมีสุขภาวะท่ีดี ประเด็น
ยอ่ยท่ี 13.5 การพฒันาและสร้างระบบรับมือและปรับตวัตอ่
โรคอุบติัใหม่และโรคอุบติัซ ้ า ท าให้ไดรั้บพิจารณาจดัสรร
งบประมาณอย่างเพียงพอในการขับเคล่ือนแผนฯ และ
ผู ้บริหารให้ความส าคัญและน าแผนยกระดับฯ มาเป็น
กรอบการพิจารณาจดัสรรงบประมาณประจ าปี รวมถึงการ
มีพระราชบัญญติัโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เป็นกลไกส าคญั 
ในการขับเคล่ือนและบูรณาการงานด้านการป้องกัน
ควบคุมโรคร่วมกบัภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้งให้เห็นความส าคญั
ในการสนบัสนุนงบประมาณและขบัเคล่ือนการด าเนินงาน
ตามประเด็นการพฒันาตามแผนยกระดบัฯ 

ปัญหา อุปสรรคของการด าเนินงานตามแผน
ยกระดับความมั่นคง พบว่าเน้ือหาสาระส าคัญของแผน 

ยงัขาดความเช่ือมโยงและไม่ชัดเจนหลายประเด็น และ 
การรับรู้เก่ียวกบัความส าคญัและแนวทางการด าเนินงาน  
ยัง มีจ ากัด เ พียงผู ้เ ก่ียวข้องโดยตรงเท่านั้ น  ส่งผลให ้
การด าเนินการในหลายประเด็นไม่สามารถด าเนินการได้
ตามเป้าหมายท่ีก าหนด ส่วนหน่ึงเน่ืองจากการปรับภารกิจ
ไปรับมือกบัสถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) รวมถึงไม่มีกลไกในการน า
แผนแผนไปสู่การปฏิบัติ  และจากการก ากับติดตาม
ความก้าวหน้าของแผนพบว่าบางประเด็นพฒันาไม่ได้
น าไปสู่การด าเนินการ ในขณะท่ีกลุ่มผูรั้บผิดชอบงาน
ป้องกันควบคุมโรคและภัย สุขภาพของส านักงาน
สาธารณสุขจังหวดั (สสจ.) สะท้อนถึงการมีส่วนร่วมใน
กระบวนการจดัท ายกระดบัและส่ือสารแผนไปยงัเครือข่าย
ท่ีเก่ียวขอ้งเพ่ือใชบู้รณาการทรัพยากรในพ้ืนท่ียงัมีนอ้ย 

3. ข้อเสนอแนวทางในการปรับรูปแบบการจัดท า
และขับเคล่ือนแผนในส่วนที่เกี่ยวข้องกับภารกิจของกรม
ควบคุมโรคให้มีประสิทธิภาพในระยะถัดไป 

1) เ ร่งจัดท าแผนในระยะถัดไป โดยการ
ก าหนดเป้าหมายของแผนให้มีความชดัเจน สามารถวดัผล
ส าเร็จได ้และน าขอ้จ ากดัของการขบัเคล่ือนแผนยกระดบัฯ 
บทเรียนจากการรับมือการระบาดของโรคโควิด 19 รวมถึง
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 มาเป็นกลไกในการ
สร้างมีส่วนร่วมของภาคส่วนต่าง ๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน 
เน้นการพฒันาระบบป้องกนัควบคุมโรคท่ีมีประชาชนเป็น
ศูนยก์ลาง อาศยัความรู้ เทคโนโลยี และนวตักรรมเป็นแรง
ขับเคล่ือนเพื่อให้เกิดการบูรณาการทรัพยากรอย่างมี
ประสิทธิภาพ  

2) ควรจัดให้มีกลไกบูรณาการการระหว่าง
หน่วยงานทุกภาคส่วนในระดับประเทศ ภูมิภาค และ
จังหวดั ในด้านการเช่ือมโยงฐานข้อมูล ทรัพยากร และ
งบประมาณท่ีสามารถใช้ประโยชน์ร่วมกันได้อย่างเป็น
รูปธรรม เช่น ฐานข้อมูลการเฝ้าระวงัโรคในระดับพ้ืนท่ี 
และขอ้มูลการตรวจทางห้องปฏิบติัการเพื่อการควบคุมโรค 
เป็นต้น ในการเฝ้าระวังโรคท่ีมาจากสัตว์สู่คน รวมถึง
วิเคราะห์สายพนัธ์ุเช้ือโรคท่ีเป็นตน้เหตุของการระบาดคร้ัง
ใหม่ท่ีอาจเกิดขึ้นได ้ส าหรับเตรียมความพร้อมรับมือการ
ระบาดของโรคอุบติัใหม่ในอนาคต 
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3) ควรเพ่ิมช่องทางในการส่ือสารถ่ายทอด
แผนและน าไปสู่การปฏิบติัในทุกระดบัท่ีหลากหลายและ
เป็นรูปธรรมมากขึ้น เพ่ือให้เกิดความชดัเจนและสะดวกต่อ
การปฏิบัติงาน การประสานงาน และใช้อ้างอิงในการ
ปฏิบัติงานกับหน่วยงานท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งในการป้องกนั
ควบคุมโรคในทุกระดบั ( major stakeholder) 

4) ควรก าหนดให้มีคณะกรรมการขึ้นมาอย่าง
น้อย 2  คณะ โดยคณะท่ี  1  ท าหน้า ท่ีในการผลักดัน 
ขบัเคล่ือน ก ากับ ติดตาม ประเมินผลการด าเนินงานตาม
แผนในแต่ละประเด็นการพัฒนาในแต่ละด้านอย่าง
สม ่าเสมอ และคณะท่ี 2  ท าหน้าท่ีในการประเมินผลการ
ด าเนินการรวมถึงปัญหา อุปสรรคของการด าเนินงานใน
ระยะคร่ึงแผน และประเมินผลสัมฤทธ์ิของการขบัเคล่ือน
แผนฯ เม่ือส้ินสุดแผน น ารูปแบบขบัเคล่ือน ก ากบัติดตาม
ของแผนพัฒนาสมรรถนะกฎอนามัยระหว่างประเทศ 
(IHR- JEE) ท่ีตอ้งมีการทบทวนและจดัท าแผนปฏิบติัการ
ทุก 5 ปี และตอ้งรายงานต่อคณะกรรมการท่ีเก่ียวข้องใน
ระดบัประเทศ หรือคณะกรรมการ IHR JEEคณะอนุกรรมการ
ช่องทางเขา้ออกระหว่างประเทศ มาปรับใช้ในการจัดท า
และขบัเคล่ือนแผนฯ ในระดบัของกรมควบคุมโรคในระยะ
ถดัไป 

อภิปรายผลการวิจัย 
1. ผลการการด าเนินการตามแผนยกระดับฯ โดยใช้ 

CIPP Model 
ด้านบริบท พิจารณาความรู้ความเขา้ใจ การผลกัดนั

เชิงนโยบาย และการมีส่วนร่วมในการทบทวนและจดัท า
แผนยกระดับฯ พบว่า ผลการประเมินในภาพรวมอยู่ใน
ระดับมาก มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 3.61 จากความเช่ือมโยงของ
แนวโนม้สถานการณ์ เป้าหมาย กลยทุธ์ท่ียงัไม่สอดคลอ้งกนั 
โดยการจดัท าแผนยกระดบัฯ ในขณะนั้นด าเนินการอยูบ่น
พ้ืนฐานของประสบการณ์การรับมือของโรคระบาดท่ีผ่าน 
ประกอบการการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนยงัมีน้อย 
ส่งผลในการผลกัดนัการด าเนินการผ่านโครงการ/กิจกรรม 
และมีผลกระทบต่อการได้รับสนับสนุนงบประมาณ และ
ความร่วมมือในการผลกัดนัการด าเนินงานของแผนฯ ตาม
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) ท่ีก าหนดให้หน่วยงานต้องให้ความส าคัญ 
กับผู ้รับบริการและผู ้มี ส่วนได้ส่วนเสีย การวางแผน 
เ ชิงยุทธศาสตร์ให้สอดคล้อง เ ช่ือมโยงกันสามารถ
ตรวจสอบการด าเนินงานว่าไดบ้รรลุตามเป้าหมายผลลพัธ์
ในมิติต่าง ๆ(7) และสอดคลอ้งกบัหลกัการจดัท าแผนกลยุทธ์  
ซ่ึงต้องก าหนดกลยุทธ์และเป้าหมายท่ีชัดเจนและน าไป
ปฏิบัติได้ (8,9)และถือเป็นการประเมินผลส าคัญท่ีช่วย
ตรวจสอบว่ากลยทุธ์และเป้าประสงคช์ดัเจน เหมาะสมและ
มีความเป็นไปได้หรือไม่ ตามหลักการประเมินโดยใช้ 
CIPP Model ซ่ึงจะเป็นประโยชน์ในการปรับปรุงแผน 
ให้สอดคลอ้งกบับริบทต่างๆ ไดเ้พ่ิมขึ้น(4) 

ด้านปัจจัยน าเข้า พิจารณาปัจจัยน าเข้า บุคลากร  
งบประมาณ และระบบเทคโนโลยี พบว่า มีผลการประเมิน
ในภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.65  โดยปัจจยั
ดา้นงบประมาณมีค่าเฉล่ียสูงสุด ไดแ้ก่ มีการก ากบัติดตาม
การใช้จ่ายงบประมาณตามเป้าหมายท่ีก าหนดหลกัเกณฑ์
และแนวทางการใชจ้่ายงบประมาณท่ีชดัเจน ดา้นเทคโนโลยี 
รายการท่ีเห็นว่าเหมาะสมสูงสุด คือ มีระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศของกรมฯ ช่วยให้มีฐานข้อมูลสนับสนุนการ
บริหารจดัการทรัพยากรของหน่วยงานให้บรรลุเป้าหมาย
ตามแผนยกระดบัฯ และดา้นบุคลากร คือ หน่วยงานมอบหมาย
บุคลากรให้ปฏิบัติงานในการขับเคล่ือนแผนยกระดับฯ 
โดยค านึงถึงความรู้ ความถนัด และประสบการณ์ ซ่ึงไม่
สอดคลอ้งกบัการวิจยัท่ีผ่านมา พบว่า หน่วยงานส่วนใหญ่
มีปัจจยัน าเขา้ไม่เพียงพอ ไดแ้ก่ บุคลากร งบประมาณและ
วสัดุอุปกรณ์(10) 

ด้านกระบวนการ พิจารณาการขบัเคล่ือนแผนไปสู่
การปฏิบติั พบว่า มีผลการประเมินอยูใ่นระดบัมาก ค่าเฉล่ีย
เท่ากบั 3.71 รายการท่ีเห็นว่าเหมาะสมสูงสุด คือ ผูบ้ริหาร
ใช้เป็นกรอบในการพิจารณาในการจัดสรรงบประมาณ 
รวมถึงใชเ้สนอของงบประมาณจากแหล่งงบประมาณอื่น ๆ  
เช่น เงินช่วยเหลือจากต่างประเทศ เงินบ ารุง และ เงินกู้
ภายใต้ พ.ร.ก. กู้เงินโควิด-19 เป็นต้น แสดงให้เห็นถึง 
การให้ความส าคญัของผูบ้ริหารในการวิเคราะห์บริบทของ
การเสนอของบประมาณรายจ่ายประจ าปีของหน่วยงาน 
ในสังกัดกรมควบคุมโรคให้สอดคล้องแผนยกระดับ  
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ความมัน่คงฯ เพ่ือให้แผนน าไปสู่การปฏิบติั ซ่ึงสอดคลอ้ง
กับหลักการบริหารจัดการแผนฯ ท่ีต้องวิเคราะห์ความ
สอดคลอ้งกบับริบทของแผนท่ีเก่ียวขอ้ง ก่อนตดัสินใจน า
แผนไปสู่การปฏิบัติ(4) และสอดคล้องกับการศึกษาของ 
นงคราญ สกุณาพงศ์(11) ท่ีพบว่าปัจจัยความส าเร็จของ
กระบวนการของการด าเนินงานในโครงการ คือ โครงการ
ตอ้งไดรั้บการสนบัสนุนจากผูบ้ริหารทกุระดบั ตั้งแต่ ระดบั
จังหวัด ระดับอ าเภอ รวมไปถึงระดับหัวหน้ากลุ่มงาน  
จึงจะท าให้แผนงานขบัเคล่ือนไปไดอ้ย่างต่อเน่ือง ส าหรับ
รายการท่ีเห็นว่าเหมาะสมน้อยท่ีสุด คือ การส่ือสารแผน
ยกระดบัฯ ช่วยให้หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งน าไปใชเ้ป็นกรอบ
ในการบูรณาการและขบัเคล่ือนการด าเนินงาน สะท้อน
มุมมองของบุคลากรท่ีตระหนักถึงความส าคัญของการ
ส่ือสารแผนไปถึงผูเ้ก่ียวข้องในทุกภาคส่วนเพื่อใช้เป็น
กรอบบูรณาการทรัพยากรในพ้ืนท่ี สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของประภาส อนันตา(12) ท่ีพบว่า ขั้นตอนการน าแผนไปสู่
การปฏิบัติ (Implementation) เป็นขั้นตอนการถ่ายทอด
ความรู้ความเข้าในแผนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการ 
แก่บุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งทุกฝ่าย เพราะคุณภาพ ประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลของงานย่อมขึ้นอยู่กับระดับของความรู้
ความเขา้ใจในแผน 

ด้านผลลัพธ์  ภาพรวมของความส าเร็จของการ
ด าเนินงานแผนยกระดบัฯ มีผลการประเมินภาพรวมอยูใ่น
ระดบัมาก ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.93 แผนงานท่ีมีผลการประเมิน
ความส าเร็จสูงสุด คือ แผนงานพฒันาและควบคุมโรค  
เ พ่ือความมั่นคงของประเทศมีความคิดเห็นเ ก่ียวกับ 
ผลลัพธ์สูงสุด ทั้งน้ีความส าเร็จในการสร้างและพฒันา
ระบบป้องกนัควบคุมโรคและภยัสุขภาพของประเทศท่ีมี
ประสิทธิภาพและไดม้าตรฐาน สะทอ้นไดจ้ากความสามารถ
ในการเฝ้าระวัง ตรวจจับตรวจจับสถานการณ์ผิดปกติ
ทางดา้นสาธารณสุข และควบคุมการระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ได้อย่างรวดเร็วใน
ระยะแรกของการระบาด รวมถึงระบบตอบโตภ้าวะฉุกเฉิน
สามารถเปิดปฏิบัติการและจัดการภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุขไดอ้ย่างรวดเร็ว สามารถควบคุมการระบาดให้
อยู่ในวงจ ากดั ลดอตัราการป่วยและการความเสียชีวิตจาก
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) อยา่งไรก็ตาม

การพิจารณาบรรลุค่าเป้าหมายของแผนฯ เพียงอย่างเดียว
โดยไม่ค านึงถึงความสอดคลอ้งระหว่างประเด็นการพฒันา 
และกิจกรรมท่ีการด าเนินงานกับผลการด าเนินงานท่ี
ปรากฏ อาจน าไปสู่ความเขา้ใจเก่ียวกบัผลส าเร็จของแผน
ยกระดับฯ ท่ีคลาดเคล่ือนได้ จึงต้องพิจารณาข้อมูลด้าน
บริบท ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการ และผลผลิตดว้ย จึงจะได้
ข้อมูลท่ีรอบด้านมากขึ้ นเพ่ือการตัดสินใจเก่ียวกับการ
บริหารจดัการและโครงการ(13)  

ส าหรับการด า เนินงานตามตัว ช้ีวัดของแผน
ยกระดับฯ พบว่า บรรลุเป้าหมายตามตวัช้ีวดัท่ีก าหนดใน
แผนฯ จ านวน 20 ตวัช้ีวดั จาก 33 ตวัช้ีวดั คิดเป็นร้อยละ 
60.61 จากขอ้มูลดงักล่าวสะทอ้นให้เห็นว่า แผนยกระดบั
ความมัน่คงฯ สามารถน าไปปฏิบติัไดจ้ริงและบรรลุเป้าหมาย
ไดเ้พียงบางส่วน แมว่้าจะไดรั้บการสนบัสนุนจากผูบ้ริหาร
และไดรั้บการจดัสรรงบประมาณในการด าเนินงาน ในส่วน
ของการมีส่วนร่วมในการทบทวนจัดท าแผนจ ากัดอยู่
เฉพาะผูรั้บผิดชอบหลกั ขาดการมีส่วนร่วมจากผูป้ฏิบติัใน
ระดบัพ้ืนท่ี และการส่ือสารสาระส าคญัของแผนไปไม่ถึง
ผู ้ปฏิบัติงานในระดับพ้ืนท่ี ท าให้ส่งผลต่อการผลักดัน 
การบรรลุเป้าหมายของแผนฯ สอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยั
ท่ีผ่านมาพบว่า การเปิดโอกาสให้บุคลากรมีส่วนร่วมใน
การวางแผนมีความสัมพนัธ์กบัผลลพัธ์การด าเนินงานท่ีดี(1) 
อย่างไรก็ตามเม่ือพิจารณาตัวช้ีวดัท่ีไม่บรรลุผล จ านวน  
10 ตัวช้ีวัด และไม่มีรายงานตัวช้ีวัดจ านวน 3 ตัวช้ีวัด  
คิดเป็นร้อยละ 30.30 ในกรณีท่ีไม่บรรลุเป้าหมาย ส่วนหน่ึง
เน่ืองจากในเดือนธนัวาคม ปี พ.ศ. 2562 จนถึง ปี พ.ศ. 2565 
เป็นช่วงของการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ท าให้ตอ้งปรับลดความส าคญัของกิจกรรม
การด าเนินงานท่ีเป็นภารกิจสนับสนุนท่ีไม่กระทบกับ
ภารกิจส าคัญของหน่วยงาน และต้องระดมสรรพก าลัง 
ไปใช้ด าเนินการในภารกิจท่ีเก่ียวขอ้งกบัการแกไ้ขปัญหา
การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ท่ี เ ป็นภารกิจหลักของกรมคุมโรคตามการประกาศ 
การยกระดบัศูนยป์ฏิบติัการภาวะฉุกเฉิน (Activate EOC) 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของวรินทิพย ์ศรีกงพลี (5)เร่ือง การประเมินผล
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แผนยุทธศาสตร์สุขภาพจงัหวดัขอนแก่นระยะ 5 ปี (พ.ศ.
2561 - 2565) พบว่ามีตวัช้ีวดัท่ีผ่านเกณฑ์ลดลง เน่ืองจาก
ในเดือนธันวาคม ปี 2563 จนถึง ปี พ.ศ. 2565 เป็นช่วงของ
การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 
ซ่ึงส่งผลกระทบต่อการขบัเคล่ือนการด าเนินงานดา้นการ
ส่งเสริมสุขภาพ และการจดัการระบบบริการสุขภาพโดยท่ี
ด้านปัจจัยน าเข้าและกระบวนการไม่แตกต่างกัน และ 
ในกรณีท่ีไม่บรรลุค่าเป้าหมาย แต่มีการบริหารจดัการและ
ด าเนินการอย่างต่อเน่ือง สถานการณ์น้ีอาจสะทอ้นให้เห็น
ว่ากิจกรรมการด าเนินการไปแลว้ หรือด าเนินการอยู่อาจมี
ผลกระทบไม่เพียงพอต่อการบรรลุเป้าหมายจ าเป็นตอ้งเพ่ิม
หรือเลือกกิจกรรมท่ีต่างออกไปจากเดิม ควรพิจารณาบริบท 
ปัจจยัน าเขา้ กระบวนการ และผลผลิตท่ีจะส่งผลกระทบตอ่
การบรรลุเป้าหมาย และจ าเป็นตอ้งสนบัสนุนซ่ึงกนัและกนั 
ตามหลกัการความสัมพนัธ์เชิงเหตุผล (Causal Relationship 
: XYZ) ในการใชเ้ป็นแนวทางจดัท าโครงการ/การด าเนินงาน 
รวมทั้งติดตาม ตรวจสอบ และประเมินผลโครงการ/การ
ด าเนินงานให้ส่งผลต่อการบรรลุผลสัมฤทธ์ิตามเป้าหมาย
ของยทุธศาสตร์ชาติไดอ้ยา่งเป็นรูปธรรม(6)  

ปัญหาอุปสรรคและแนวทางพฒันาการด าเนินงาน 
ผลการศึกษาพบว่า ในภาพรวมสะทอ้นถึงเน้ือหา

สาระส าคญัของแผนยกระดบัฯ ท่ีขาดความสมบูรณ์ ไม่ชดัเจน
ในหลายประเด็น และขาดกลไกในการน าแผนไปสู่การ
ปฏิบัติและการก ากับติดตามผลท าให้บางประเด็นไม่ได้
น าไปสู่การปฏิบติัท่ีชดัเจนและเป็นรูปธรรม นอกจากน้ียงั
พบว่าการส่ือสารสาระส าคัญของแผน เป้าหมาย และ
ตัวช้ีวดัตามแผนยกระดับฯ ยงัไม่สามารถส่ือสารไปถึง
ผูป้ฏิบติังานและเครือข่ายผูป้ฏิบติังานดา้นป้องกนัควบคุมโรค
ในระดบัพ้ืนท่ี ท าให้เสียโอกาสในการเช่ือมประสานและ
การบูรณาการทรัพยากรให้มีประสิทธิภาพ สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของนงคราญ สกุณาพงศ์ (11) ท่ีพบว่าปัญหา
อุปสรรคของการด าเนินงานของแผนยุทธศาสตร์แบบ
บูรณาการ คือ การประสานงานในระดบัต่าง ๆ ไม่ไดมี้การ
วางแผนร่วมกนัตั้งแต่ตน้ ท าให้ตอ้งใชเ้วลาในการท าความ
เข้าใจในการท าแผนงาน กิจกรรม และแผนงบประมาณ 
และสอดคล้องกับผลการศึกษาของประภาส อนันตา (12)  
ท่ี เ สนอ รูปแบบการน าแผนยุทธศาสต ร์ไปปฏิบั ติ 

ท่ีมีประสิทธิภาพ ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน (PIES) ไดแ้ก่  
(1) ขั้นตอนการวางแผน (P-planning) (2) ขั้นตอนการน า
แผนไปปฏิบติั (I-implementation) (3) ขั้นตอนการติดตาม
ประเมินผล (E-evaluation) และ (4) ขั้นตอนปรับมาตรฐาน 
(S-standardization) ซ่ึงในขั้นตอนน้ีควรก าหนดให้มี
คณะท างานเพื่อติดตามผลการด าเนินงานหากพบว่าผลการ
ด าเนินงานต ่ากว่าเป้าหมายต้องพยายามปรับแผนการ
ด าเนินงานสามารถผลกัดนัเพ่ือให้บรรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว้
นอกจากน้ีหากพบว่าผลการด าเนินงานบรรลุเป้าหมายและ
พบว่าเป้าหมายท่ีตั้งไวต้  ่าตอ้งพยายามยกระดบัเกณฑ์หรือ
ระดบัเป้าหมายให้สูงขึ้น 

ข้อเสนอแนะ 
1) น าบทเรียนและช่องว่างการพฒันาจากการรับมือ

การระบาดใหญ่ท่ีผ่านมาเป็นกรอบในการจัดท าแผนใน
ระยะถดัไป โดยอาศยัเป้าหมายการพฒันาท่ีย ัง่ยืน (SDGs) 
การพัฒนาสมรรถนะตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ  
วาระความมั่นคงด้านสุขภาพโลก ซ่ึงเป็นส่วนหน่ึงของ
แผนแม่บทย่อยท่ี 13 ภายใตยุ้ทธศาสตร์ชาติ 20 ปี รวมถึง 
ใชก้ฎหมายดา้นการป้องกนัโรคและภยัสุขภาพ เป็นกลไก
ส าคัญในบูรณาการความร่วมมือในการขับเคล่ือนและ
จดัสรรทรัพยากร ทั้งดา้นบุคลากร งบประมาณ และวสัดุ 
อุปกรณ์ให้เพียงพอต่อการปฏิบติังานให้ครอบคลุมในทุก
พ้ืนท่ีและสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ปัญหา 

2) ควรมีกระบวนการสร้างการมีส่วนร่วมจากภาคี
เครือข่ายด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพและ 
ผูมี้ส่วนไดส่้วนเสีย (Stakeholders) ท่ีเป็นบุคคลภายนอกให้
มากขึ้ น ทั้ งภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม และ
ประชาชน ผ่านกระบวนการรับฟังความคิดเห็นท่ีมีต่อ 
แผน และน ามาปรับปรุงรายละเอียดของแผนให้เหมาะสม 
สอดคล้องกับสถานการณ์ และบทบาทภารกิจแต่ละภาค
ส่วน เพื่อเสริมหนุนให้สามารถขบัเคล่ือนไปสู่เป้าหมาย 
และทิศทางเดียวกนั 

3) วิเคราะห์ผลลพัธ์และผลกระทบของเป้าหมาย
และตวัช้ีวดัของแผนฯ ทั้งระยะส้ันและระยะยาวในมิติต่าง ๆ  
ของการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ตามหลัก
ความสัมพนัธ์เชิงเหตุและผล (Causal Relationship :XYZ) 
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ของการจดัท าแผนเพื่อขบัเคล่ือนยุทธศาสตร์ชาติ เพื่อให้
เกิดผลสัมฤทธ์ิอย่างเป็นรูปธรรม และควรมีกลไกการ
ขบัเคล่ือนการด าเนินงานอย่างชัดเจน ปรับรูปแบบ/ ช่อง
ทางการส่ือสาร และสร้างความรู้ความเขา้ใจในสาระส าคญั
ของแผนให้ถึงผูป้ฏิบติังานในทุกระดบั มีการก ากบัติดตาม 
และประเมินผลการด าเนินงานตามเป้าหมายของแผนอยา่ง
เป็นระบบและต่อเน่ือง 

กติติกรรมประกาศ 
ผลงานการศึกษาน้ีส าเร็จไดด้ว้ยความกรุณาความ

อนุเคราะห์ช่วยเหลือในการเก็บรวบรวมข้อมูล และ
ประสานงานเป็นอย่างดีจากผู ้บริหารกรมควบคุมโรค 
บุ คลากรกรมควบคุมโรคปฏิบั ติ ง าน ท่ี รับผิดชอบ 
การด าเนินงานตามตัวช้ีวดัและขบัเคล่ือนการด าเนินงาน
ตามแผนยกระดบัฯ ทั้งส่วนกลางและส่วนภูมิภาค รวมถึง
ผู ้รับผิดชอบงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
ระดบัจงัหวดั ท่ีร่วมตอบแบบสอบถาม ร่วมกระบวนการ
สนทนากลุ่ม การสัมภาษณ์เชิงลึก เพื่อให้การประเมินผล
แผนยกระดับฯ คร้ังน้ีได้ข้อมูลท่ีครบถ้วน ทั้งน้ีผูศึ้กษา
ขอขอบคุณคณะกรรมการประเมินผลแผนยกระดบัความ
มั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
ผูท้รงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค ผูเ้ช่ียวชาญ รศ.ดร.สุคนธา คงศีล 
ท่ีปรึกษาจากคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหิดล 
ท่ีให้ค  าปรึกษาทางวิชาการ ค าแนะน ารวมทั้งการสนบัสนุน
การด าเนินงานการศึกษามาโดยตลอด 

เอกสารอ้างองิ 
1. Department of Disease Control. Plan to enhance 

security and excellence in disease control of the 
country 2020 - 2022 Updated version [Internet]. 2020 
[cited 2023 Jul 20]. Available from: https://ddc.moph. 
go.th/uploads/publish/1025920200623062026.pdf 

2. Sub-committee evaluating the security enhancement 
plan and excellence in disease control of the country 
(2017 - 2021). Assessment report Plan to enhance 
security and excellence in disease control of the country 
(2017 - 2021). Nonthaburi: Strategy and Planning 
Division Department of Disease Control; 2018. 

3. Rungnoei  N ,  Yod thong  D,  Di t tabun jong  P , 
Sirikunwiwat J.  Evaluation of Strategic Plan 
Performance by CIPP Model based on “Being the 
Excellent Higher Education Institute in ASEAN” 
Vision. Journal of Boromarajonani of Nursing Surin. 
[Internet]. 2013 [cited 2024 Jun 1];12(1):62-77. 
Available from: https://he01.tci-thaijo.org/index.php/ 
bcnsurin/article/view/254235/173325. (in Thai) 

4. Daniel  L.  Stuff lebeam. The CIPP Model  for 
Evaluation. International Handbook of Educational 
Evaluation [Internet]. 2003 [cited 2024 May 3]. 
Available from: http://rszarf.ips.uw.edu.pl/ewalps/ 
teksty/cipp-model2003.pdf 

5. Srikongphlee V. Evaluation of Strategic Health 
Planning Khon Kaen Province for a period of 5 years 
2018-2022. Research and Development Health System 
Journal. [Internet]. 2024 [cited 2024 Jun 3];17(1) :59-71. 
Available from: https://he02.tci-thaijo. org/index.php/ 
RDHSJ/article/view/265089/182453 (in Thai) 

6. Office of  the National  Economic and Social 
Development Council. Manual for preparing level 3 
plans [Internet]. 2022 [cited 2024 Jun 30]. Available 
from: http://nscr.nesdc.go.th/planlevel3/ 

7. Office of the Public Sector Development Commission. 
Improving the quality of public sector management 
[Internet]. 2016 [cited 2024 Jun 30]. Available from: 
https://www.opdc.go.th/content/Nzc 

8. Karen E, Hinton A . Practical Guide to Strategic 
Planning in Higher Education. Ann Arbor: Society for 
College and University Planning; 2012. 

9. Abraham SC.  Strategic Planning: A Practical Guide 
for Competitive Success. Ohio: Thomson South-
Western; 2006. 

 
 
 
 



 

 

106 - 106 Journal of Medical and Public Health Region 4 2025; 15(3): 

10. Teerawatananont N, Evaluation of Public Health in 
Nakhon Ratchasima Province. Journal of Health 
Research and Development Nakhon Ratchasima 
provincial Public Health Office. [Internet]. 2020 [cited 
2024 May 28];6 (1) :90-107.  Available from: 
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/journalkorat/ 
article/view/247545/168160 (in Thai) 

11. Sakunaphong N. Evaluation Process on the Integrated 
Public Health Strategy Development Project, Phayao 
Province, for the year 2019 [Internet]. 2019 [cited 
2024 May 14]. Available from: http://203.209.96.243/ 
phealth/web/research/default/show?id=3&name  
(in Thai) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

12. Anunta P, Tonganake J. The effectiveness of home 
visit and training program in village health volunteers 
in Khwao, Selaphom, Roi Et. 2012. Journal of The 
Office DPC 7 Khon Kaen [Internet]. 2013 [cited 2024 
Jun 1];20(1):1-8. Available from: https://he01.tci-
thaijo.org/index.php/jdpc7kk/article/view/165987/120
051 (in Thai) 

13. Chaiyapak S, Khakhong B, Senkham S. Achievement 
Evaluation of Strategic Plan for Development Health 
Promotion and Environmental Health Systems, 
according to the National Health Development Plan, 
during the 12 th National Economic and Social 
Development Plan 2017-2021, half-term plan. Journal 
of Preventive Medicine Association of Thailand 
[Internet]. 2019 [cited 2024 Jun 1];9 (2):101-112. 
Available from: https://he01.tci-thaijo.org/index. 
php/JPMAT/article/view/217527/150806 (in Thai) 

 
 
 
 
 


