
สรุปการประชุมช้ีแจงการดำเนินงานอนามัยแมและเด็กรอบ 6 เดือนหลัง  

ผานระบบการประชุมออนไลน (Cisco webex) 

วันท่ี 21  พฤษภาคม 2563 ณ หองประชุมสำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

ประธานการประชุม นายแพทยเอกชัย เพียรศรีวัชรา ผูอำนวยการสำนักสงเสริมสุขภาพ 

 

วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 
วาระท่ี 1   
เรื่องท่ีประธานแจงใหท่ี
ประชุมทราบ 
 

วัตถุประสงคการประชุม  
1.1ชี้แจงแผนการขับเคลื่อนการดำเนินงานกลุมอนามัยแมและเด็กในชวง 6 
เดือนหลัง 
1.2 ติดตามความกาวหนาระบบเฝาระวังการตายมารดา 
 

มติท่ีประชุม 
ท่ีประชุมทราบ 

วาระท่ี 2  เรื่องท่ีเสนอใหท่ี
ประชุมทราบ (แผนการ
ดำเนินงานอนามัยแมและ
เด็กรอบ 6 เดือนหลัง) 
 

2.1 การเตรียมรับรองการยุติการถายทอดเช้ือเอชไอวีและเช้ือซิฟลิสจากแม
สูลูกตอเนื่อง ครั้งท่ี 2 (Validation of Maintenance of EMTCT of 
HIV/Syphilis) 

− ความครอบคลุมการสงรายงานการดำเนินงานการปองกันการ
ถายทอดเชื้อเอชไอวีจากแมสูลูก Program PHIMS ไมเปนไปตาม
เปาหมายในเขตบริการสุขภาพท่ี 1 4 6 8 12 และ กทม. 

− มีบางโรงพยาบาลท่ียังไมสงแบบรายงานการติดเชื้อเอชไอวีรายใหมฯ 

− ศูนยอนามัยท่ีตองการทราบผลการดำเนินงานท่ีผานมาสามารถ
ตรวจสอบขอมูลไดท่ี Program PHIMS และสามารถประสานความ
ชวยเหลือดานเทคนิคไดท่ี สำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 4437 
คุณแทนเพชร ไพรสงบ 

 

มติท่ีประชุม 

− ศูนยอนามัยเรงดำเนินการติดตามความครอบคลุม
การสงรายงานการดำเนินงานการปองกันการ
ถายทอดเชื้อเอชไอวีจากแมสูลูก Program 
PHIMS  

− ศูนยอนามัยเรงติดตามใหโรงพยาบาลรายงานการ
ติดเชื้อเอชไอวีรายใหมและ/หรือการเสียชีวิตจาก
การติดเชื้อเอชไอวีในเด็กอายุต่ำกวา 18 เดือน 
ดังนี้ 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 
 

โรงพยาบาลท่ียังไมสงแบบรายงานการติดเช้ือเอชไอวีรายใหมฯ 

เขต โรงพยาบาล ACC 
No. 

เขต โรงพยาบาล ACC 
No. 

1 

รพ.แมแตง  
รพ.แพร 
รพ.นาน 

292 
281 

241 
8 

รพ.อุดรธานี 
รพ.นาหวา  
รพ.สกลนคร  
รพ.น้ำโสม  
รพ.นครพนม 
รพ.สกลนคร 

244/275 
248  
258 
278 
279 
306 

6 

รพ.ชลบุรี 
รพ.บางละมุง  
รพ.ระยอง 

รพ. 
พระปกเกลา  

270 
243 

294 

298 

9 
รพ.มหาราช
นครราชสีมา 

264 

11 
รพ.กระบี่ 302 

 
 2.2 การเตรียมความพรอมระบบบริการการคัดกรองทารกกลุมอาการดาวน 

การดำเนินงานป 2563 

− หนวยบริการตองใหบริการตามประเภทและขอบเขตของบริการ
สาธารณสุข (ฉบับท่ี 10) พ.ศ.  2559  

 
 

มติท่ีประชุม 

− ทุกจังหวัดตองจัดทำรายละเอียดการจดัระบบ
บริการเพ่ือรองรับการขยายการคัดกรองดาวนใน
หญิงตั้งครรภทุกราย 

 
 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 

− กรมอนามัยใหการสนบัสนุน 
 ภาพพลิก จำนวน 800 ชุด  
 คูมือฝกอบรมการใหการปรึกษาทางพันธุศาสตรกลุมอาการ

ดาวน จำนวน 100 เลม 

− ปงบประมาณ 2564 สปสช. ขยายการดำเนินงานการตรวจคัดกรอง
ดาวนทุกกลุมอายุ เพ่ือการดำเนินงานท่ีมีประสิทธิภาพและลดปญหา
การรองเรียนในการใหบริการ พ้ืนท่ีตองวางแผนการบริหารจัดการ
การใหบริการ และหากพ้ืนท่ีใด/รพ. ท่ีไมสามารถดำเนินการได ตอง
วางแผนการสงตอเพ่ือใหบริการตามสิทธิท่ี สปสช. กำหนด 

− ศูนยอนามัยตองการใหสวนกลางดำเนินการจัดอบรม/ชี้แจงเรื่องการ
สงรายงาน และแนวทางการดำเนินงานอีกครั้ง 

การดำเนินงานป 2564 

− เตรียมความพรอมการตรวจกรองในหญิงตั้งครรภทุกอายุ ทุกสิทธิ์ 

− สำนักสงเสริมสุขภาพ จัดสงรายละเอียดรอบการ
สงรายงาน และแนวทางการดำเนินงานอีกครั้ง 
 

− เขต 11 และ 12 เรงวางแผนดำเนินการใหจังหวัด
ท่ียังไมมีความพรอมในการดำเนินงานในการสงตอ
เพ่ือรับบริการในพ้ืนท่ี และประสาน MCH Board 
ในการบริหารจัดการระบบบริการใหสอดคลองกับ
การขยายกลุมเปาหมายการใหบริการคัดกรองฯ 
ของ สปสช. 

ส่ิงท่ีศูนยอนามัยดำเนินการตอ 

− การชี้แจงทำความเขาใจกับสำนักงานสาธารณสุข
จังหวัด 

− การสงเสริม/สนับสนุนการจัดระบบบริการ 

− การสงขอมูลผลการดำเนินงานตามแบบรายงาน
ขอมูลโครงการปองกันการเกิดทารกกลุมอาการ
ดาวนกรมอนามัยทุกไตรมาสผานชองทาง Line 
DOH งานดาวนซินโดรม 

 
 2.3 การขับเคล่ือนงาน พ.ร.บ.ควบคุมการสงเสริมการตลาดอาหารสำหรับ

ทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 

− โปรแกรมการออกบัตรพนักงานเจาหนาท่ีฯ สามารถเริ่มใชงานได
ภายในเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2563 
 

มติท่ีประชุม 

− ศูนยอนามัยติดตามการออกบัตรแตงตั้งพนักงาน
เจาหนาท่ีตามประกาศกระทรวงท่ีออกตาม 
พ.ร.บ. และการลงนามของผูวาราชการจังหวัดใน 

 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 

− ติดตามผลการดำเนินงานระบบเฝาระวัง พ.ร.บ. 
 ศูนยอนามัยติดตามเฝาระวังเชิงรุกไตรมาสละ 1 ครั้ง 
 จังหวัดติดตามเฝาระวังเชิงรุกปละ 2 ครั้ง 
 ศูนยอนามัยและจังหวัดตองรายงานผลการเฝาระวังมายังกรม

อนามัยทุก 6 เดือน ผานเว็บไซตพ.ร.บ. 
http://milkcode.anamai.moph.go.th 

 

พ้ืนท่ีรับผิดชอบ ใหแลวเสร็จภายในเดือนมิถุนายน 
2563 

− ในพ้ืนท่ีท่ีมีปญหาเรื่องการติดตามผลการ
ดำเนินงานระบบเฝาระวัง พ.ร.บ.เชิงรุก สามารถ
ติดตามพรอมกับการตรวจราชการฯ ได 

 

 2.3.1 แนวทางการบริจาคนมผงในชวงสถานการณ COVID – 19 ดาน
บทบาทของบุคลากรสาธารณสุข 

 เปนผูประสานกับผูบริจาคท่ีเปนประชาชน องคกร หรือ
หนวยงานท่ัวไปท่ีมีความประสงคจะบริจาคนมผงและนม
สำหรับเด็กใหกับกลุมแมหรือครอบครัว 

 คัดกรองกลุมแมหรือครอบครัวท่ีมีความจำเปนท่ีตองการใชนม
ผงและนมสำหรับเด็กโดยใหปฏิบัติตามแนวทางของกรมอนามัย 
เรื่องการบริจาคนมผงและนมสำหรับเด็กในชวงสถานการณแพร
ระบาดของ COVID - 19 

 สามารถดาวนโหลดแนวทางไดท่ีเว็บไซตกรมอนามัย 
 กระทรวงสาธารณสุขทำหนังสือชี้แจงแนวทางการบริจาคนมผง

ภายใตสถานการณ COVID-19 ถึง  สสจ. , กรมสงเสริมการ
ปกครองทองถ่ิน กระทรวงหมาดไทย, กระทรวงพัฒนาสังคม
และความม่ันคงของมนุษย,สภากาชาดไทย, สำนักอนามัย 
กรุงเทพมหานคร 
 

มติท่ีประชุม 

− ศูนยอนามัยตองหากลไกการคัดกรองแม หรือ
ชี้แจง วางแผนการใหนมผงแกแมท่ีมีความจำเปน
เทานั้น เพ่ือไมใหกระทบกับการเลี้ยงลูกดวยนม
แม 

− สรางกลไกการบริการนมไมใหกระทบกับการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม หาแนวทางการสำรวจขอมูลการ
บริจาคนมสูตร 1 ของประชาชนแกมูลนิธิและการ
สงมอบนมสูตร 1 ของมูลนิธิแกแม เนื่องจาก
มูลนิธิยังไมเขาใจถึงหลักเกณฑการรับและการ
บริจาคตาม พรบ. 

 

http://milkcode.anamai.moph.go.th/


วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 
 2.4 การขับเคล่ือนการใชแอพพลิเคช่ัน 9 ยางเพ่ือสรางลูก และ Save 

mom 

− 9 ยางเพ่ือสรางลูก 
 เดือนเมษายน 2563 เปดตัว LINE@9yangth โดยมีเปาหมาย

การลงทะเบียนรวม 300,000 หรือ รอยละ 50 ของยอดเด็กเกิด
มีชีพ ป 2562 

 สนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ ไดแก โปสเตอร เอกสารตั้งโตะ 
VDO วิธีการสมัคร คลิปจากInfluencer, Music Video  

 Facebook Live ผาน เพจ 9 ยางเพ่ือสรางลูก ทุกวัน พุธ เวลา 
12.30 -13.00 น.    

− Save mom 
 ขยายพ้ืนท่ีนำรองเปน 17 จังหวัดในป 2563 และเพ่ิมจำนวน

กลุมเปาหมายใหครอบคลุมท่ัวประเทศในป 2564 
 สรางความเชื่อมโยงของแอปพลิเคชั่นระหวางสถานพยาบาลและ

ความเสี่ยงของหญิงตั้งครรภ 
 วิเคราะหความเสี่ยงของการตั้งครรภในเรื่องแนวโนม

ระดับประเทศและแนวโนมของแตละพ้ืนท่ี 
 วิเคราะหการเฝาระวังและบริหารจัดการหญิงตั้งครรภเสี่ยงสูง

รายบุคคล 
 เสนอใหผลักดันการใชงาน save mom ในเชิงนโยบายโดย

บูรณาการกับการรับเงินอุดหนุนสำหรับทารกแรกเกิดเพ่ือเพ่ิม
ความครอบคลุมการใชงาน 

 

มติท่ีประชุม 

− สำนักสงเสริมสุขภาพจัดทำหนังสือขยายพ้ืนท่ีการ
ดำเนินงานโปรแกรม Save mom  

− เพ่ิมหนารายงานความเสี่ยงแตละระดับในหนาผลการ
ดำเนินงานของจังหวัดเพ่ือการบริหารจัดการความ
เสี่ยงรายบุคคล 

− จังหวัดนำรองเรงดำเนินการโปรแกรม Save mom 

− การประเมินความพรอมในการใหบริการ Save mom 
2 ใหดำเนินการใน รพช ทุกแหงในจังหวัดนำรอง 

− เรงคนหาหญิงตั้งครรภลงทะเบียนโดย อสม. ซ่ึง อสม.
ไดรับการอบรมการใชงานโปรแกรม Save mom จาก
กรมสนับสนุนบริการเพ่ือสุขภาพแลว 

 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 
 2.5 การบริหารจัดการสมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก ป 2563 

 จัดพิมพ 800,000  เลม และจัดสรรตามยอดเด็กเกิดมีชีพ
โดยแบงเปน 2 งวด งวดละ 400,000 เลม 

 กรณีสมุดหมดระหวางป  

• สวนภูมิภาค ใหทำขอมูลการใชและความตองการ
สมุดฯสงไปยังศูนยอนามัย และศูนยอนามัย
รวบรวมขอมูลการใชและความตองการสมุดและ
ทำการจัดสรรใหกอน หากยังไมเพียงพอ ใหแจง
มายังสำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย  

• หนวยบริการในพ้ืนท่ี กทม.ใหรายงานไปท่ี สสม.
และสสม.รวบรวมขอมูลการใชและความตองการ
สมุดและทำการจัดสรรใหกอน หากยังไมเพียงพอ 
ใหแจงมายังสำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย  

• กรมอนามัยรวบรวบขอมูลจัดทำแผนจัดสรรสมุด
บันทึกสุขภาพป 2564 ตอไป 

มติท่ีประชุม 

− ศูนยอนามัยติดตามแผนการกระจายสมุดบันทึก
สุขภาพแมและเด็กรายจังหวัดและจัดสงมายัง
สำนักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย 

 

 2.6 ผลการดำเนินงานการรายงานมารดาตายผานระบบ CE online 

− ปญหาการบันทึกขอมูลไมสมบูรณ บันทึกขอมูล CE online ไมได 

− ไมไดใชแบบฟอรมรายงานการตายมารดา (CE-62)  

− ไมมีการลงสรุปตามกลุมโรคตามการจำแนกกลุมโรค WHO 

− สรุปสาเหตุการตายมารดาไมชัดเจน เชน ใช clinical diagnosis 

− ยังไมมีผลสรุป หรือแจงวาไมทราบสาเหตุ  โดยแจงใหรอผลจากการ
conference 

มติท่ีประชุม 

− สำนักสงเสริมสุขสุขภาพปรับความเสถียรของ
โปรแกรมการบันทึก CE online 

− การปรับระบบ CE online 
 เพ่ิม Drop down list “ตายท่ีบาน” ในชอง

สถานท่ีท่ีเสียชีวิต 
 
 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 

− ยังมีการระบุชื่อแพทย พยาบาล ในรายงาน 

− ระยะเวลาในการรายงานการตายมารดาไมเปนไปตามเง่ือนไขท่ี
กำหนด 

 การบันทึก Hct ใหปดเลขทศนิยมเปน
จำนวนเต็ม 

 อาการท่ีมา รพ. เพ่ิม Bullet   อ่ืนๆ
(ระบุ)....... 

 กรณีหญิงตั้งครรภยังไมคลอด ใหเพ่ิม Drop 
down list “ไมคลอด” ในขอมูลการคลอด
หรือแทง หากเลือกไมคลอดไมตองใสขอมูล
ขอนี้ 

 การเลือกสาเหตุการตายมารดาเลือกระบุได
เพียง 1 สาเหตุหลักท่ีกอใหเกิดการตาย
เทานั้น 

 
 2.7 นำเสนอสถานการณ  ปญหา และมาตรการ เพ่ือลดการตายมารดาเชต   

7 ขอนแกน, เขต 10 อุบลราชธานี และ เขต 12 ถอดบทเรียน 
ประเด็นแลกเปล่ียนเรียนรู 

− ระบบ Direct consult (one Province one 
labor room) ศูนยอนามัยท่ี 12 : สูติแพทยเวร
ประจำวันของ รพท.ตองทำการสอบถาม
สถานการณรายวันกับ รพช. และพรอมให
คำปรึกษาตลอดเวลาในเวรนั้นๆ โดยผานชอง
ทางการสื่อสารตางๆเชน Line/ Phone  เปนตน  

− มาตรการ Previous C/S ศูนยอนามัยท่ี 10 :  
U/S กอนผาตัดคลอดทุกราย และ C/S ในเวรเชา
เทานั้น 

 



วาระการประชุม ประเด็นการประชุม มติท่ีประชุม 

− แนะนำการใช Robson classification ในการ
วิเคราะหขอบงชี้ในการผาตัดคลอดเพ่ือการ
แกปญหาไดอยางชัดเจนและตรงจุด 

วาระท่ี 3 เรื่องอ่ืนๆ (ถามี) 
 

การดำเนินงาน Syphilis 
 ผลการดำเนินงาน 3 ปยอนหลังมีแนวโนมการติดเชื้อจากแมสูลูกมากข้ึน 

โดยอัตราปวยโรคซิฟลิสแตกำเนิดของประเทศไทย ประจำปงบประมาณ 
2562 สูงสุด 10 อันดับแรก ไดแกจังหวัด ระยอง จันทบุรี ฉะเชิงเทรา  
สมุทรปราการ ศรีสะเกษ ขอนแกน รอยเอ็ด พิษณุโลก ชัยภูมิ และ
ประจวบคีรีขันธ 

 หญิงต้ังครรภมารับการฝากครรภชา ทำใหไดรับการรักษาไมทันกอน
คลอด   

 ศูนยอนามัย หนวยบริการสาธารณสุข อสม. ตองเรงรัดใหสตรีมีครรภเม่ือ
ทราบวาตนเองตั้งครรภควรเขารับการฝากครรภโดยเร็ว (กอนอายุครรภ 
12 สัปดาห) โดยจะไดรับการตรวจคัดกรองซิฟลิสในหญิงตั้งครรภ 2 ครั้ง 
คือ ตั้งแตท่ีฝากครรภครั้งแรก และ ระหวางอายุครรภ 28-32 สัปดาห 
หากตรวจพบจะไดรักษาตั้งแตเริ่มตนจะชวยลดการถายทอดเชื้อไปยัง
ทารกในครรภได  

 

 

กลุมอนามัยแมและเด็ก สำนักสงเสริมสุขภาพ 

นางวรรณชนก ล้ิมจำรูญ บันทึกและสรุปประชุม 

แพทยหญิงพิมลพรรณ ตางวิวัฒน ตรวจรายงานการประชุม 


