
ผลงานด้านวิชาการและการวิจัย 

กลุ่ม/งาน กลุ่มอนามัยแม่และเด็ก  

ชื่อ-นามสกุล : นางสาวธัญลักษณ์ ทองหล่อ 

ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุข 

ชื่อผลงานวิชาการ/งานวิจัย : ผลการด าเนินงานอนามัยแม่และเด็กปีงบประมาณ 2562 

จากข้อมูลรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสุขเกี่ยวกับสถานการณ์งานอนามัยแม่และเด็กปี 2562  
พบว่า มารดาตายจ านวนทั้งสิ้น 113 ราย คิดเป็นอัตราส่วนการตายมารดาเท่ากับ 20.3 ต่อการเกิดมีชีพแสนคน 
หญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับการดูแลก่อนคลอด 5 ครั้ง ตามเกณฑ์คุณภาพ ร้อยละ 82.06 ของหญิงหลังคลอดได้รับ
การดูแลครบ 3 ครั้งตามเกณฑ์ ร้อยละ 68.63 ภาวะโลหิตจางในหญิงตั้งครรภ์ ร้อยละ 16.33 หญิงตั้งครรภ์
ได้รับการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อนหรือเท่ากับ 12 สัปดาห์ ร้อยละ 81.9 หญิงตั้งครรภ์ได้รับไตรเฟอร์ดีน ร้อยละ 
74.62 หญิงตั้งครรภ์ที่วินิจฉัยว่าติดเชื้อซิฟิลิส ร้อยละ 0.26 อัตราทารกแรกเกิดน้ าหนักน้อย  (Low Birth 
Weight Rate) เท่ากับ 9.89 ทารกแรกเกิดน้ าหนักน้อยกว่า 2,500 กรัม ร้อยละ 7.54 อัตราการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่อย่างเดียว 6 เดือน ร้อยละ 57.86 (HDC, 30 ก.ย. 2561)   

ซึ่งล้วนแต่ส่งผลต่อการเติบโต พัฒนาการของทารกตั้งแต่เริ่มปฏิสนธิในครรภ์มารดาจนถึงอายุ 2 ปี เป็น
ช่วงที่โครงสร้างสมองมีการพัฒนาสูงสุดทั้งการสร้างเซลล์สมอง และการเชื่อมโยงระหว่างเซลล์สมองเกิดเป็นโครงข่าย
เส้นใยประสาทนับล้าน เป็นผลให้เพ่ิมประสิทธิภาพการสื่อสารระหว่างเซลล์สมอง ท าให้เด็กมีความสามารถในการ
เรียนรู้จดจ า อีกท้ังยังเป็นช่วงของการสร้างอวัยวะต่างๆ ส่งผลต่อระบบภูมิต้านทานโรค ระบบเผาผลาญ ระบบ
ทางเดินอาหาร ของร่างกายให้สมบูรณ์จึงจ าเป็นต้องมีการดูแลส่งเสริมสุขภาพหญิงตั้งครรภ์ เพ่ือให้การตั้งครรภ์
และการคลอดมีคุณภาพ มารดาและทารกปลอดภัย ต่อเนื่องถึงการให้การดูแลเด็กปฐมวัยก้าวแรกของการ
ส่งเสริมพัฒนาการให้ทารกเติบโตอย่างมีคุณภาพ คือการดูแลให้ทารกได้รับสารอาหารที่ดีที่สุดคือ  นมแม่ ซึ่ง
องค์การอนามัยโลกได้แนะน าว่า ควรให้ทารกได้กินนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน และหลังจากนั้นกินนมแม่ควบคู่
กับอาหารตามวัยจนถึง 2 ปีหรือนานกว่านั้น  

ส่วนปัจจัยที่เป็นสาเหตุของปัญหาด้านสุขภาวะของแม่และเด็ก ได้แก่การเข้าถึงบริการและคุณภาพ

บริการ ที่ไม่เป็นไปตามมาตรฐานหรือแนวทางปฏิบัติ โดยเฉพาะในเรื่องการตายมารดาและทารก ซึ่งเป็น

ปัญหาระดับชาติและนานาชาติ ที่จ าเป็นต้องได้รับการพัฒนา เพื่อแก้ปัญหาอนามัยแม่และเด็ก กรมอนามัย   

จึงได้จัดท าโครงการส่งเสริมการเกิดอย่างมีคุณภาพ เพ่ือพัฒนาการทางกาย สมอง และสังคม โดยถือว่าบริการ

อนามัยแม่และเด็กเป็นบริการสุขภาพขั้นพ้ืนฐานที่ส าคัญในการพัฒนาคุณภาพชีวิตประชากร โดยเริ่มตั้งแต่การ

ดูแลครรภ์เพ่ือให้การตั้งครรภ์และการคลอดมีคุณภาพ ส่งเสริมการเกิดอย่างมีคุณภาพ ส่งผลให้มารดาและ

ทารกปลอดภัย ปราศจากภาวะแทรกซ้อน มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ต่อเนื่อง ส่งเสริมให้มารดาสามารถเลี้ยงดู

และให้การดูแลเด็กปฐมวัย พร้อมทั้งส่งเสริมให้ลูกมีการเจริญเติบโตและพัฒนาการสมวัยอย่างองค์รวม มี



สุขภาพทางกาย อารมณ์ สังคมและสติปัญญา รวมถึงชุมชนมีส่วนร่วมในการพัฒนาคุณภาพบริการของ

โรงพยาบาล เพื่อให้เกิดความยั่งยืนในการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง 

ผลการด าเนินงานเกี่ยวกับงานอนามัยแม่และเด็กปีงบประมาณ 2562 มีดังนี้  

1. สัมมนาวิชาการอนามัยแม่และเด็กและการประชุมวิชาการสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็กระดับนานาชาติ         
ครั้งที่ 11   ภายใต้หัวข้อ “ มหัศจรรย์ 1,000 วัน แรกของชีวิต เพ่ือเป้าหมายการพัฒนาอย่างยั่งยืน โดยมีสมุด
บันทึกสุขภาพแม่และเด็กเป็นเครื่องมือส าหรับครอบครัว” จัดขึ้นระหว่างวันที่ 12-14 ธันวาคม ซึ่งในปีนี้
กระทรวงสาธารณสุข ประเทศไทยเป็นเจ้าภาพร่วมกับคณะกรรมการสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็กระหว่าง
ประเทศ โดยในปีนี้กระทรวงสาธารณสุขโดยกรมอนามัย ในฐานะหน่วยงานหลักที่ส่งเสริมการใช้สมุดบันทึก
สุขภาพแม่และเด็ก ได้ร่วมกับเครือข่ายประเทศต่างๆ ประกาศรับรอง “ปฏิญญากรุงเทพว่าด้วยสมุดบันทึก
สุขภาพแม่และเด็ก” ซึ่งเป็นเครื่องมือส าหรับครอบครัวในการส่งเสริมความมหัศจรรย์ของ 1000 วันแรกแห่ง
ชีวิตต่อไป 
2. ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ MCH Board ระดับประเทศ เพื่อลดการตายมารดา  

ประธานในการประชุม นายแพทย์ศุภกิจ ศิริลักษณ์ มีการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้ MCH Board 
ระดับประเทศ เพ่ือลดการตายมารดา โดยมีรายงานการผลการเฝ้าระวังการตายมารดา ปี 2561 การสรุป
สาเหตุการตายมารดาและการลงรหัส ICD การอภิปรายการสืบสวนการตายมารดาเป็นรายเขต เพ่ือเรียนรู้และ
วิเคราะห์เรื่องบริบท ข้อจ ากัด การให้บริการงานอนามัยแม่และเด็กและงานป้องกันการตายมารดาในพ้ืนที่ 
รวมถึงการหาข้อเสนอแนะ แนวทางการแก้ปัญหาจากผู้เชี่ยวชาญ พร้อมทั้งหาแนวทางในการด าเนินงาน
พัฒนางานอนามัยแม่และเด็กต่อไป 
3. การประชุมปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายระดับจังหวัด เพื่อลดระดับการตายมารดา  

มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้รูปแบบและกระบวนการพัฒนาเครือข่ายบริการสุขภาพระดับจังหวัด การ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้กระบวนการด าเนินงานระดับเครือข่ายเพ่ือลดการตายมารดา และการแบ่งกลุ่มแลกเปลี่ยน

เรียนรู้มาตรฐานระหว่างศูนย์อนามัยและจังหวัดเพ่ือค้นหาจุดแข็งและโอกาสพัฒนาเพ่ือยกระดับการพัฒนา

ผ่านมาตรฐานเครือข่ายบริการสุขภาพระดับจังหวัด  

4. การประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนาศักยภาพผู้ให้การปรึกษาทางพันธุศาสตร์เพื่อป้องการเกิดทารกกลุ่ม
อาการดาวน์ (ครู ก.)  

ในการประชุมครั้งนี้ท าให้ผู้เข้าร่วมประชุมมีทักษะ ความรู้ ความเข้าใจในการปรึกษาทางพันธุศาสตร์ 
เพ่ือป้องกันการเกิดทารกกลุ่มอาการดาวน์ และมีความม่ันใจในการขยายต่อการจัดบริการการป้องกันการเกิด
ทารกกลุ่มอาการดาวน์ และมีการวางแผนเครือข่ายการด าเนินงานและขยายการด าเนินงานต่อในพ้ืนที่ และมี
แผนแนวทางการด าเนินงานและการก ากับติดตามในพ้ืนที่ โดยมีบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขจาก
ศูนย์อนามัยที่ 1 – 12 โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชน จ านวน 100 คน 
5. เยี่ยมเสริมพลังงานอนามัยแม่และเด็กเพื่อลดการตายมารดา ณ จังหวัดอุบลราชธานี  



นพ.ชัยพร พรหมสิงห์ ผู้ทรงคุณวุฒิ นพ.สราวุธ บุญสุข ผู้อ านวยการศูนย์อนามัยที่ 10 พร้อมคณะ ได้
ไปเยี่ยมเสริมพลังอนามัยแม่และเด็กเพ่ือเป็นขวัญก าลังใจแก่ผู้ปฏิบัติงาน ได้มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การ
ขับเคลื่อนงานเพ่ือลดการตายมารดา โดยมีประธานคณะกรรมการอนามัยแม่และเด็ก เครือข่าย รพช.พิบูลย์มัง
สาหาร คณะกรรมการบริหารและเจ้าหน้าที่ให้การต้อนรับ ผลจากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้พบว่า ปัจจัยส าคัญใน
การลดการตายมารดา ได้แก่ 1. ทีมน าผู้บริหารให้ความส าคัญและมีการก ากับติดตามผลการด าเนินงาน 2. การ
สร้างทีมงาน รพช. ที่เข้มแข็ง 3. การพัฒนาเครือข่ายทั้งแม่ข่าย-ลูกข่ายและมีความสัมพันธ์ทีดี 
6. การด าเนินงานขับเคลื่อนพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
พ.ศ. 2560 

6.1. กลไกคณะกรรมการควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
 คณะกรรมการควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กแต่งตั้ ง
คณะอนุกรรมการ ๔ คณะ และคณะท างาน 1 คณะ เพ่ือเป็นกลไกสนับสนุนการบังคับใช้พระราชบัญญัติฯ 
อย่างมีประสิทธิภาพ 
  
 

 

 

 

 

 

6.2 การจัดท าแผนขับเคลื่อนพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก 

พ.ศ. 2560 (พ.ศ. 2563-2565) 

เพ่ือเป็นการก าหนดทิศทางการท างานของทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องในการผลักดันให้กฎหมายมีผล

บังคับใช้อย่างมีประสิทธิภาพ คณะกรรมการควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กได้มี

มติ ให้มีการจัดท ายุทธศาสตร์ควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก ขึ้น โดย

คณะอนุกรรมการขับเคลื่อนนโยบายและยุทธศาสตร์เพื่อควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและ

เด็กเล็ก จัดกระบวนการและยก (ร่าง) แผนขับเคลื่อนพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหาร

ส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 (พ.ศ. 2563-2565) ประกอบด้วย ๓ ยุทธศาสตร์หลัก ได้แก่ 

ยุทธศาสตร์ที่ 1  ขับเคลื่อนทางสังคม สื่อสารสาธารณะเพื่อควบคุมการส่งเสริมการตลาด

อาหาร  ส าหรับทารกและเด็กเล็ก 

ยุทธศาสตร์ที่ 2  พัฒนาระบบเฝ้าระวังการละเมิดและการบังคับใช้กฎหมาย  

คณะกรรมการควบคุมการ
ส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับ

ทารกและเด็กเลก็ 

คณะอนุกรรม
การวชิาการฯ 

คณะอนุกรรมกา
ร 

คณะอนุกรรมการ
ขับเคลื่อน 

นโยบายและคณะอนุกรรมการ 
ให้ความเห็นฯ 

คณะท างาน 
ตรวจสอบ
ข้อเท็จจริง

อธิบดีกรม
อนามัย



ยุทธศาสตร์ที่ 3  พัฒนาระบบบริหารจัดการการขับเคลื่อนกฎหมาย 

6.3 การจัดท าหลักเกณฑ์ แนวทางและคู่มือ 
 เพ่ือให้การตีความข้อกฎหมายเป็นไปตามเจตนารมณ์ของกฎหมาย และเป็นมาตรฐานในทาง
ปฏิบัติแก่พนักงานเจ้าหน้าที่ตามพระราชบัญญัติ จึงด าเนินการออกแนวทางและคู่มือ ดังนี้ 

1. แนวทางและเกณฑ์ในการพิจารณาความแตกต่างที่ชัดเจนของฉลากอาหารส าหรับทารกและ
ฉลากอาหารอื่นตามมาตรา 15  

2. แนวทางและเกณฑ์ในการพิจารณาความแตกต่างอย่างชัดเจนและสามารถมองเห็นหรือ
แยกแยะได้โดยง่ายของฉลากอาหารเสริมส าหรับทารก จากฉลากอาหารส าหรับทารกและฉลากอาหารอ่ืนตาม
มาตรา ๒๖ 

3. ค าชี้แจงเรื่องการสนับสนุนจัดประชุม อบรม หรือสัมมนาด้านวิชาการอาหารส าหรับทารกและ
เด็กเล็กตามมาตรา 21  
 นอกจากนี้ จัดท าคู่มือค าอธิบายเพิ่มเติมเพ่ือเป็นสื่อประกอบการสร้างการรับรู้และความเข้าใจแก่
ประชาชน และเป็นแนวทางในการด าเนินงานของพนักงานเจ้าหน้าที่ ดังนี้ 
 1. ค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 
2560เพ่ือเป็นสื่อประกอบการสร้างการรับรู้และความเข้าใจแก่ประชาชน 
 2. แนวทางคู่มือปฏิบัติงานส าหรับพนักงานเจ้าหน้าที่พระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 

6.4 การพัฒนาศักยภาพพนักงานเจ้าหน้าที่ 
  

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

พนักงานเจ้าหน้าที่ตามพระราชบัญญัติฯ มีอ านาจหน้าที่เฝ้าระวัง

และตรวจสอบกรณีมีเหตุสงสัยว่ามีการกระท าผิดพระราชบัญญัติฯ 

และเพ่ือให้พนักงานเจ้าหน้าที่และบุคลากรสาธารณสุขมีความรู้ มี

ทักษะ และสามารถปฏิบัติงานที่สอดคล้องกับข้อก าหนดใน

พระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารก

และเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ กรมอนามัยโดยส านักส่งเสริมสุขภาพ 

ศูนย์อนามัยเขต และสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมืองได้จัดการ

อบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือพัฒนาความรู้ ทักษะ และชี้แจงแนว

ทางการปฏิบัติงานของพนักงานเจ้าหน้าที่ที่ได้รับการแต่งตั้งตาม

กฎหมาย ซึ่งเป็นบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในระดับจังหวัด 

อ าเภอ และต าบล รวมทั้งบุคลากรสาธารณสุขอ่ืนที่เกี่ยวข้องกับการ

ดูแลแม่และเด็ก เช่น พยาบาลวิชาชีพ อาสาสมัครสาธารณสุข ฯลฯ 



6.5 การติดตามเฝ้าระวังการละเมิดพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและ
เด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ศูนย์อนามัยที่ 1-12 และสถาบันสุขภาวะเขตเมือง กรมอนามัยได้ด าเนินการติดตามเฝ้า
ระวังการละเมิดกฎหมายเชิงรุก โดยการลงพื้นที่ตรวจเยี่ยมการปฏิบัติตามพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ อย่างน้อย ๒ ครั้งต่อปี โดยครอบคลุมสถานที่
เป้าหมายที่มีความเสี่ยงที่จะเกิดการละเมิดกฎหมายได้บ่อย ได้แก่ เช่นห้างสรรพสินค้า ร้านสะดวกซ้ือ ร้านขาย
ส่ง ร้านขายยา โรงพยาบาลของรัฐและเอกชน โรงงานหรือสถานประกอบการ หรือการสุ่มส ารวจกิจกรรมที่พบ
บ่อยในพ้ืนที่ สรุปได้ดังนี้ 

  

  

 
7. การด าเนินงานการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
7.1. มาตรฐานโรงพยาบาลสายสัมพันธ์แม่ลูก (BFHI) 
 ศูนย์อนามัยที่ 1-12 และสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมืองร่วมแลกเปลี่ยนผลการด าเนินงาน
มาตรฐานโรงพยาบาลสายสัมพันธ์แม่ลูก วิเคราะห์สถานการณ์ ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงาน และจัดท า
แนวปฏิบัติการประเมินมาตรฐานโรงพยาบาลสายสัมพันธ์แม่ลูก ออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ ห้องฝากครรภ์ ห้อง
คลอด ห้องหลังคลอด และคลินิกเด็กดี ภายหลังการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ มีการจัดตั้งคณะท างานเพ่ือทบทวน
เนื้อหาสาระส าคัญ ปรับปรุงมาตรฐานให้เป็นไปตาม BFHI Guidance 2018 ของ WHO 

7.2 ลงนามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือโครงการฝึกอบรมการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ 
 กรมอนามัยและคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ร่วมลงนามบันทึกข้อตกลงความ
ร่วมมือโครงการฝึกอบรม “หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่” เพ่ือพัฒนา
ศักยภาพพยาบาลที่ให้บริการด้านอนามัยแม่และเด็กมีความรู้ ความเข้าใจ มีทักษะที่ถูกต้อง เพียงพอในการ
ดูแล ช่วยเหลือแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างเหมาะสม อีกทั้งร่วมขับเคลื่อนการส่งเสริม 

ร้านขายยา 

ศูนย์อนามัยที่ 3 

ศูนย์อนามัยที่ 9 

ศูนย์อนามัยที่ 10 

ศูนย์อนามัยที่ 11 

ศูนย์อนามัยที่ 12 

สถานที่อืน่ๆ 
โรงงานอุตสาหกรรม  

ศูนย์เด็กเล็กสังกัด อปท. 

ศูนย์อนามัยที่ 1 

ศูนย์อนามัยที่ 4 

ศูนย์อนามัยที่ 5 

สถานพยาบาล 
โรงพยาบาลรัฐ โรงพยาบาลเอกชน 

คลินิกเอกชน ฯลฯ 

ศูนย์อนามัยที่ 3 

ศูนย์อนามัยที่ 5 

ศูนย์อนามัยที่ 7 

ศูนย์อนามัยที่ 9 

ศูนย์อนามัยที่ 10 

ร้านค้า 
ห้างสรรพสินค้า ซูเปอร์มาร์เก็ต 
ร้านสะดวกซื้อ ร้านค้าทั่วไป 

ศูนย์อนามัยที่ 1 

ศูนย์อนามัยที่ 2 

ศูนย์อนามัยที่ 3 

ศูนย์อนามัยที่ 8 

ศูนย์อนามัยที่ 10 

ศูนย์อนามัยที่ 12 



สนับสนุน และปกป้องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้แม่และครอบครัวสามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ส าเร็จ โดยกรม
อนามัยมีการก าหนดนโยบายเพ่ือสนับสนุนให้ทุกโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่ระดับ
โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป และโรงพยาบาลชุมชนจนถึงระดับ M2 มีพยาบาลที่ให้บริการด้านอนามัย
แม่และเด็กในคลินิกนมแม่หรือหน่วยบริการที่เกี่ยวข้อง เข้ารับการฝึกอบรมในหลักสูตรดังกล่าวฯ ด้วย 

7.3. รณรงค์ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในสัปดาห์นมแม่โลก (World Breastfeeding Week) 
 นานาประเทศได้ร่วมกันก าหนดให้ทุกวันที่ 1-7 สิงหาคมของทุกปีเป็นสัปดาห์นมแม่โลก หรือ 
World Breastfeeding Week โดยในปีนี้ กรมอนามัยร่วมกับภาคีเครือข่าย จัดกิจกรรมรณรงค์การส่งเสริม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแมภ่ายใต้แนวคิด “Empower Parents Enable breastfeeding เสริมพลังพ่อแม่ เพ่ือนม
แม่ยั่งยืน” เน้นย้ าให้ทุกคนในสังคมร่วมเป็นส่วนหนึ่งในการช่วยให้เด็กทุกคนได้กินนมแม่ได้ส าเร็จ กรมอนามัย
มีการก าหนดมาตรการและด าเนินงานเพ่ือปกป้อง ส่งเสริม และสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง
ด้วย 3 มาตรการส าคัญ ดังนี้  
 1. การปกป้องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยการขับเคลื่อนพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ เพ่ือปกป้องสิทธิและสุขภาพของเด็กทุกคนไม่ให้เสีย
โอกาสในการกินนมแม่ ผ่านการควบคุมวิธีการโฆษณาและการส่งเสริมการตลาดให้เหมาะสม มีแนวทางการขับ
เคลื่อนที่ส าคัญ คือ การจัดท าแผนขับเคลื่อน การวางระบบเฝ้าระวังทั้งเชิงรุกและเชิงรับ และการพิจารณา
เปรียบเทียบการกระท าผิด เพ่ือก าหนดทิศทางการด าเนินงานให้เป็นรูปธรรมที่ชัดเจน ทุกหน่วยงานสามารถ
ด าเนินการได้อย่างเป็นระบบและเกิดประโยชน์สูงสุด 
 2. การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยการสื่อสารสร้างความรู้ ความเข้าใจผ่านสื่อช่องทาง
ต่างๆ รวมถึงการพัฒนาระบบบริการสุขภาพให้ได้ตามมาตรฐานโรงพยาบาลสายสัมพันธ์แม่ลูก และการพัฒนา
ศักยภาพพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ เพ่ือให้มีทักษะความรู้ในการดูแล ให้ความช่วยเหลือ
และแก้ไขปัญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ ดังนั้น จึงมั่นใจได้ว่าแม่จะได้รับการเตรียมความพร้อม
ส าหรับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ตั้งแต่ตั้งครรภ์ จนกระท่ังคลอด และกลับไปสู่ในชุมชน 
 3. การสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยเข้าร่วมสนับสนุนด้านวิชาการเกี่ยวกับแนวทางการ
จัดตั้งมุมนมแม่ให้เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ ตามนโยบายการจัดตั้งมุมนมแม่ในสถานประกอบการของกรม
สวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน เพ่ือให้แม่ที่กลับไปท างานสามารถบีบเก็บน้ านมได้  รวมถึงขับเคลื่อนโครงการ
ภาคีร่วมใจส่งรักส่งนมจากอกแม่สู่ลูกในพ้ืนที่จังหวัดขอนแก่น ร้อยเอ็ด มหาสารคาม และกาฬสินธุ์ โดยเป็น
การเปิดรับนมแม่แช่แข็งจากท่ัวประเทศและจัดส่งให้กับลูกโดยไม่มีค่าใช้จ่าย 
8. โครงการ 9 ย่างเพื่อสร้างลูก ด้วยกรมอนามัยร่วมกับองค์การทุนเพ่ือเด็กแห่งสหประชาชาติ ประจ า
ประเทศไทย (UNICEF) ด าเนินงานโครงการ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก (Early Moments Matter on Mobile) ปี 
2562 โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อพัฒนานวัตกรรมการสื่อสารที่ท าให้พ่อแม่ ผู้ปกครองเด็กวัย 0-6 ปี สร้างการ
เริ่มตน้ที่ดีแก่ชีวิตเด็ก มีข้อมูลใหญ่ (Big data) ที่สามารถน ามาใช้เป็นข้อมูลสนับสนุนทางนโยบายและสร้าง
ระบบบริการความรู้      ให้หญิงตั้งครรภ์ พ่อแม่ ผู้เลี้ยงดูเด็กปฐมวัยช่วยส่งเสริมให้เด็กทุกคนสามารถพัฒนา



เต็มตามศักยภาพและ เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถของบุคลากรกรมอนามัยในการบริหารจัดการ “เครือข่ายการ
สื่อสารกับผู้ปกครอง” 
  งบประมาณโครงการ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก (Early Moments Matter on Mobile) ปี 2562 
สนับสนุนจากองค์การทุนเพ่ือเด็กแห่งสหประชาชาติ ประจ าประเทศไทย (UNICEF) จ านวนเงิน 1,000,000.- 
บาท โดยเบิกจ่ายงบประมาณเป็นรายงวด จ านวน 3 งวด ดังนี้  
 งวดที่ 1) เดือนเมษายน – มิถุนายน 2562  จ านวนเงิน 520,000.- บาท มีกิจกรรมดังนี้ 

1. จัดจ้างเหมาบริการบุคคล ต าแหน่ง ผู้จัดการโครงการ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ระหว่างเดือน
เมษายน - มิถุนายน ใช้งบประมาณจ านวน 75,000.- บาท   
  2. การประชาสัมพันธ์โครงการเพ่ือให้พ่อแม่ ผู้ปกครองที่มารับบริการในโรงพยาบาลรัฐ 
10,000 แห่ง สามารถลงทะเบียนรับบริการได้ ใช้งบประมาณจ านวน 427,125.- บาท 
  3. จัดนิทรรศการและกิจกรรมสัญจร ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ใช้งบประมาณจ านวน 17,875.- 
บาท 
 งวดที่ 2) เดือนกรกฎาคม – กันยายน 2562 จ านวนเงิน 310,000.- บาท มีกิจกรรมดังนี้ 

1. จัดจ้างเหมาบริการบุคคล ต าแหน่ง ผู้จัดการโครงการ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ระหว่างเดือน
กรกฎาคมถึงกันยายน 2562 ใช้งบประมาณจ านวน 75,000.- บาท   
  2. จัด Media Trip 9 ย่างเพ่ือสร้างลูก ใช้งบประมาณจ านวน 72,552.- บาท  
  3. วีดีโอประชาสัมพันธ์ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ใช้งบประมาณจ านวน 162,000.- บาท  
 งวดที่ 3) เดือนตุลาคม – ธันวาคม 2562  จ านวนเงิน 170,000.- บาท มีกิจกรรมดังนี้ 

1. จัดจ้างเหมาบริการบุคคล ต าแหน่ง ผู้จัดการโครงการ ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ระหว่างเดือน
เมษายน - มิถุนายน ใช้งบประมาณจ านวน 75,000.- บาท   
  2 . ประเมินการใช้งาน 9 ย่างเพ่ือสร้างลูก โดยผู้รับบริการ  8 0,000 .-  บาท 
  3. จัดนิทรรศการและกิจกรรมสัญจร ๙ ย่างเพ่ือสร้างลูก ใช้งบประมาณจ านวน 15,000.- 
บาท 
ผลการด าเนินงาน 

 
 
ผู้สมัครรับข่าวสารจากโครงการผ่าน Facebook เพจ 9 ย่างเพ่ือสร้างลูก 16,589 คน มีผู้กดถูกใจเพจ จ านวน 
39,966 คน และมีผู้กดติดตามเพจจ านวน 40,873 คน โดยผู้ที่สมัครรับข่าวสารส่วนใหญ่มีสถานะเป็นแม่



มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 76.89 รองลงมาเป็นพ่อ คิดเป็นร้อยละ 9.54 และมีสถานะเป็นเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขเป็นอันดับที่ 3 คิดเป็นร้อยละ 8.17 
ปัญหา/อุปสรรคฺ 

1. มีผู้ที่เข้ามาสมัครรับข้อมูลข่าวสารจ านวนหนึ่งที่ไม่สามารถสมัครได้ส าเร็จ 
2. จ านวนผู้สมัครรับข้อมูลข่าวสารยังไม่เป็นไปตามเป้าหมายที่คาดไว้ (ร้อยละ 10 ของจ านวนเด็ก

เกิดมีชีพของปี 2561 หรือประมาณ 100,000 คน) 
3. เจ้าหน้าที่สาธารณสุขบางแห่งยังไม่ทราบ ไม่เข้าใจถึงประโยชน์ของโครงการฯ 

แนวทางการแก้ไขปัญหา 
1. ประชาสัมพันธ์ถึงวิธีการสมัครและปรับระบบให้สามารถช่วยสมัครรับข้อมูลได้ง่ายขึ้น 
2. ประสานขอการสนับสนุน ความร่วมมือ ให้การประชาสัมพันธ์โครงการกับทั้งผู้ตรวจราชการเขต 

นายแพทย์สาธารณสุข โรงพยาบาลของรัฐ และเอกชน และหน่วยงานต่างๆที่เกี่ยวข้องกับการ
ดูแลสตรีและเด็ก 

 

ข้อมูลจาก 1. HDC กระทรวงสาธารณสุข (วันท่ี 30 ก.ย. 2561) 

             2. PHIMS Program กรมอนามัย 

             3. ระบบเฝ้าระวังการตายมารดา ส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

 

 


