
วนัที ่๘ เมษายน ๒๕๖๔ เวลา ๑๓.๓๐ – ๑๖.๐๐ น.

ผา่นระบบการประชุมออนไลน ์(ZOOM Meeting)

ประชุมชี้แจงท ำควำมเข้ำใจตอ่ข้อถกแถลง

สมัชชำสุขภำพแห่งชำติ คร้ังที่ ๑๔
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กรอบและแนวทาง จัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครัง้ที่ 14 พ.ศ. 2564 

1. ปรับและบูรณาการการด าเนนิการทัง้ขาขึน้และขาเคลือ่น ของสมชัชา
สขุภาพแหง่ชาติ ร่วมกับสมัชชาสขุภาพเฉพาะประเด็นและสมัชชา
สขุภาพจังหวัด

2. เตรยีมประเด็นทางวชิาการของสมัชชาสขุภาพแหง่ชาตพิรอ้มกัน 2 ปี

3. ใหค้วามส าคัญกับการน ามตแิละการขบัเคลือ่นมตเิขา้สูก่ารแลกเปลีย่น
ในเวทสีมัชชาสขุภาพแหง่ชาติ

4. เปิดใหป้ระชาชนทีส่นใจสมัครเขา้ร่วมสมัชชาสขุภาพแหง่ชาต ิ               
ใหก้วา้งขวางขึน้ ตามมาตรา ๔๔ วรรคหนึง่ และทบทวนสมาชกิสมัชชา
ฯ จากบุคคล หรอืผูแ้ทนองคก์ร ตามมาตรา ๔๔ วรรคสอง ใหช้ดัเจน
สอดคลอ้งกับระเบยีบวาระมากขึน้ (มติ คจ.สช. ๑/๒๕๖๔ วันที่ ๑๙ กุมภาพันธ์ ๒๕๖๔)
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หลักการและคุณค่าพืน้ฐาน ๔ ประการ

1. เป็นกระบวนการพัฒนานโยบายสาธารณะ
เพือ่สุขภาพแบบมส่ีวนร่วม (Participatory 
Healthy Public Policy Process) 

2. เป็นกระบวนการพัฒนาประชาธิปไตยแบบ
มส่ีวนร่วม (Participatory Democracy Development) 

3. เป็นการเสรมิสรา้งความเขม้แข็งของ
สงัคม (Social Empowerment) โดยอาศัยพลัง 
๓ ภาคส่วนทีเ่ชือ่มโยงกัน คอื พลังทาง
ปัญญา พลังทางสังคม และพลังรัฐ/
การเมอืง 

4. เป็นกระบวนการเรยีนรูร้่วมกันจากการ
ปฏิบัต ิ(Interactive Learning Through Action) 

• ...คอื เครือ่งมอืพัฒนา
นโยบายสาธารณะเพือ่
สุขภาพทีเ่นน้การมี
สว่นร่วม 

• เกดิขึน้ตามเจตนารมณ์
ของพระราชบัญญัติ
สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.
๒๕๕๐ 

• เป็นแนวทางใหม่ของ
การพัฒนานโยบาย
สาธารณะตามระบอบ
ประชาธิปไตยแบบมี
ส่วนร่วม 

https://www.nationalhealth.or.th/gettoknow-samatcha

• แบ่งเป็น ๓ ประเภทคอื ๑) 
สมัชชาสุขภาพแห่งชาต ิ๒) 
สมัชชาสุขภาพเฉพาะพืน้ที่
และ ๓) สมัชชาสุขภาพเฉพาะ
ประเด็น 

• พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาตไิด ้
ก าหนดใหม้กีารจัดสมัชชา
สุขภาพแห่งชาตเิป็นประจ าทุก
ปี อย่างนอ้ยปีละ ๑ ครัง้ 

• ใหส้นับสนุนการจัดสมัชชา
สุขภาพเฉพาะพืน้ทีแ่ละ
สมัชชาสุขภาพเฉพาะประเด็น 
ตาม หลักเกณฑท์ี ่คสช. 
ก าหนด  

• ประชาชนอาจรวมตัวกันจัด
สมัชชาสุขภาพกันเองก็ได ้
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กระบวนการนโยบายสาธารณะ
แบบมีส่วนร่วมบนพ้ืนฐานทางปัญญา 

(Participatory Public Policy Process 
based on Wisdom)

4PW
• ใช้ข้อมูล ข้อเท็จจริง ประสบการณ์และองค์ความรู้

ของฝ่ายต่างๆที่เกีย่วข้อง
• พูดคุยแลกเปลี่ยนกันอย่างสนัตวิิธ ี มีกติกาและมี

เทคนิควิธีการ

• จุดหมายใหญ่คือการอยู่ร่วมกนัอยา่งสนัตสิุข ด้วย
กระบวนการมีส่วนร่วม 

• ให้ความส าคัญต่อสุขภาพมาประกอบการก าหนด
และตัดสินใจทางนโยบายทุกดา้น 

“ทุกนโยบายห่วงใยสขุภาพ” 
(Health in all Policies)

นโยบายสาธารณะ (Public Policy)

• หมายถึง “ทิศทางหรือแนวทางท่ีสังคม
โดยรวมเห็นว่า หรือเชื่อว่า ควรจะด าเนินการ
ไปในทิศทางนั้น” 

• การสร้างนโยบายสาธารณะเป็นหน่ึงในองค์ประกอบส าคัญ
ของการสร้างเสริมสุขภาพท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพท้ังด้าน
บวกและลบ 

• ไม่จ าเป็นต้องเป็นนโยบายของรัฐเท่าน้ัน แต่เกิดจากภาค
ประชาชน ภาคเอกชน ชุมชนและสังคมก็ได้

• หัวใจส าคัญไม่ได้อยู่ท่ีลายลักษณ์อักษร ทางการ แต่อยู่ท่ี 
“กระบวนการ” ท่ีต้องเกิดจากการมีส่วนร่วมของทุกฝ่ายท่ี
เก่ียวข้อง 

• นโยบายสาธารณะท่ีดีต้องเป็น “นโยบาย
สาธารณะแบบมีส่วนร่วม”

https://infocenter.nationalhealth.or.th/node/119

กระบวนการนโยบายสาธารณะ (Public Policy 
Process) ในอุดมคติ

ประกอบด้วยกุศล 3 ประการ คือ 

1. เป็นกระบวนการทางปัญญา 
ใช้หลักฐานข้อเท็จจริงที่ผ่านการวิเคราะห์ สังเคราะห์มาอย่างดี
จนเป็น “ความรู้” เป็นการสร้างนโยบายที่อยู่บนฐานของความรู้ 

2. เป็นกระบวนการทางสังคม 
นโยบายจะกระทบสังคมทั้งหมดอย่างรุนแรง ผู้มีส่วนได้เสียและ
สังคม ควรเข้ามามีบทบาทร่วมเรียนรู้ ร่วมก าหนดนโยบาย เป็น
กระบวนการเปิดเผยโปร่งใส 

3. เป็น กระบวนการทางศีลธรรม 
เป็นไปเพื่อความถูกต้องดีงามและประโยชน์สุขของคนทั้งหมด 
ไม่แฝงเร้นเพื่อประโยชน์เฉพาะตนเฉพาะกลุ่ม
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ประเด็นหลกั (Theme) หมายถงึ  ใจความส าคัญของสมัชชาสุขภาพแหง่ชาตทิีก่ าหนดขึน้ เพือ่ใชเ้ป็นกรอบการ
ท างานดา้นการขับเคลือ่นสังคมใหม้คีวามตืน่ตัว ตระหนักในเรื่องสุขภาพ อันน าไปสูก่ารหนุนเสรมิใหเ้กดิการพัฒนาและ

ขับเคลือ่นนโยบายสาธารณะ รวมทัง้เพือ่ใชเ้ป็นกรอบในการออกแบบกจิกรรมต่างๆในการประชุมสมัชชาสุขภาพแหง่ชาติ

หมวดประเด็นยอ่ย (Subtheme) หมายถงึ เน ือ้หาย่อยทีจั่ดเป็นองคป์ระกอบทีส่ าคญัและสอดคลอ้งกับ
ประเด็นหลักของการประชุมสมชัชาสุขภาพแหง่ชาต ิก าหนดขึน้เพือ่ใชเ้ป็นกรอบในการพัฒนาขอ้เสนอนโยบายสาธารณะ

แบบมสี่วนร่วม 

ขอ้ถกแถลง (Point for discussion) หมายถงึ ค าถามส าคัญทางยุทธศาสตรท์ีก่ าหนดทศิทางของ
นโยบายสาธารณะ ในแตล่ะหมวดประเด็นย่อย จัดท าข ึน้เพือ่ใชเ้ป็นโจทยร่์วมใหภ้าคเีครอืขา่ยใชแ้ลกเปลีย่นความเหน็ เพือ่

พัฒนาเป็นร่างมต ิขอ้ถกแถลงนีจ้ะมเีอกสารประกอบทีส่ัน้และกระชับดว้ยกไ็ด ้ทัง้น ีเ้พือ่ขยายความ แสดงแนวคดิและขอ้มลู

พืน้ฐานโดยย่อ

• ใช้ประเด็นหลัก และหมวดประเด็นยอ่ยที่ก าหนดไวล้่วงหนา้แลว้เป็น
กรอบแนวคิด

• สช. ส่งข้อถกแถลง (=ประเด็น/ค าถามชวนคิด) ให้สมาชิกสมัชชาฯ ภาคี
เครือข่ายและผู้สนใจ ร่วมคิดค าตอบ เน้นการเคลื่อนไหวสังคม การ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกันของพลเมืองตื่นรู้ (เมย.๖๔)

• สมาชิกสมัชชาฯ  ภาคีเครือข่ายและผูส้นใจ เขียนความเหน็ตอ่ข้อถกแถลง
ส่งกลับมายัง สช. ผ่านทางกเูกิลฟอร์ม เสริมด้วยอีเมลหรือการอภปิราย
หากจ าเป็น 

• คณะท างานพัฒนาข้อเสนอนโยบายสาธารณะฯประมวลความเห็นต่อขอ้
ถกแถลง วิเคราะห์สังเคราะห์ใหเ้ป็นชุดเอกสาร#1 ของสมัชชาฯ แล้ว
ส่งกลับไปใหส้มาชิกฯ มีโอกาสพิจารณารายละเอียด

• คณะท างานฯ ด าเนินการกับชุดเอกสารและความเหน็ของสมาชิกสมัชชา
ฯ อีก 2 รอบ จนได้ “เอกสารหารือ”ของสมัชชาสุขภาพแห่งชาติคร้ังที ่
๑๔ (ธค.๖๔) เพ่ือใช้พิจารณาลงฉันทมติตอ่ไป
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ประเด็นหลัก (พ.ศ. ๒๕๖๓-๒๕๖๔)
“พลังพลเมืองตื่นรู้...สู้วิกฤตสขุภาพ”

หมวดประเด็นย่อย ข้อถกแถลง (สมัชชาฯ ๑๔)
วิกฤตสุขภาพจากโรคอุบัติใหม่ *มติสมัชชาสุขภาพที่ ๑๓.๒

ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมกับวกิฤตสุขภาพ “การสร้างเสริมสุขภาวะสิ่งแวดล้อมที่ยั่งยนืกับวิกฤตโควิด ๑๙”

ปัจจัย ๔ ในภาวะวิกฤต *มติสมัชชาสุขภาพที่ ๑๓.๑

วิกฤตสุขภาพของกลุ่มคน “การคุ้มครองการเข้าถึงบริการสุขภาพในภาวะวิกฤตอย่างเป็น
ธรรม”

วิกฤตสุขภาพกับสงัคมออนไลน์ “การจัดการการสื่อสารอย่างมีส่วนร่วมในสถานการณ์วิกฤต
สุขภาพ”

สมัชชาฯ ๑๔ (NHA 14)…..
การจัดท าฉันทมตเิรื่องใหมแ่ละส าคญั

(ปรับปรุง 7 เมย 2564)



ประชุมพัฒนา
หมวดประเด็นย่อย
๙-๑๕ ม.ีค. ๖๔

(ร่าง) ปฎทินิการพฒันาขอ้เสนอนโยบายสาธารณะ และพนัธสญัญาต่อทศิทางนโยบาย
สมชัชาสุขภาพแหง่ชาต ิคร ัง้ที ่๑๔ พ.ศ. ๒๕๖๔

เวทีรับฟังเอกสาร #2
/ กิจกรรมกลุ่มเพ่ือขยายเครือข่ายและ

สร้างพันธสัญญา (ออนไลน์และออนไซต)์
๒๐ ส.ค.– ๑๕ พ.ย. ๖๔

เวทีชีแ้จง
สมาชิก+ภาคี (ออนไลน์)

๘ เม.ย. ๖๔
สมชัชาสุขภาพ
แห่งชาตคิร ัง้ท ี่๑๔

๑๕-๑๖ ธ.ค. ๖๔

ก.ค. ส.ค ก.ย ต.ค พ.ย ธ.ค

อนุกก.บริหารฯ + อนุกก.
วิชาการเห็นชอบ 
”เอกสารหารือ”
๓๐ พ.ย.๖๔

ปิดรับความเห็น
ต่อเอกสาร #2
๑๕ พ.ย. ๖๔

คทง. รวบรวมความเห็นเพ่ือพัฒนาข้อเสนอนโยบายสาธารณะ จัดท าเป็นชุดเอกสาร #1, #2 และ “เอกสารหารือ”
(เอกสารหลัก + มติ + แผนที่ทางเดิน)

ม.ิย.ม.ีค

(ณ 25 ม.ีค. 2564 เวลา 16:00 น.)

พ.คเม.ย

อนุกก.วิชาการ
เผยแพร่

ข้อถกแถลงรายเร่ือง
และแต่งต้ังคทง.
๓๑ มี.ค. ๖๔

เวทีรับฟังเอกสาร #1
/ กิจกรรมกลุ่มเพ่ือขยายเครือข่ายและ

สร้างพันธสัญญา (ออนไลน์และออนไซต)์
๑ มิ.ย. – ๓๑ ก.ค. ๖๔ 

อนุกก.วิชาการเห็นชอบ
ร่างเอกสาร #1
๒๐ พ.ค. ๖๔

ประชุม คทง.

ปิดรับความเห็น
ต่อข้อถกแถลง
๑๕ พ.ค. ๖๔

อนุกก.
วิชาการ
จัดท าข้อ
ถกแถลง

คจ.สช.ประกาศ
ร่างระเบียบวาระและ
เผยแพร่เอกสาร #1

๓๑ พ.ค. ๖๔

1 2 3 4

ตัง้แต่ ๓๐ พ.ย. 
อนุกก.บริหารฯ 
รับหน้าที่น า
กระบวนการ

เผยแพร่
”เอกสารหารือ”
๒ ธ.ค. ๖๔
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อนุกก.วิชาการเห็นชอบ
ร่างเอกสาร #2
๑๐ ส.ค. ๖๔

ปิดรับความเห็น
ต่อเอกสาร #1
๑ ส.ค. ๖๔

คจ.สช. เผยแพร่เอกสาร #2

+แต่งตัง้อนุกรรมการบริหาร
และด าเนินการประชุม

๑๙ ส.ค. ๖๔



ร่างข้อถกแถลง พลังพลเมืองต่ืนรู้... สู้วิกฤตสุขภาพ 

หมวดประเด็นย่อยที่ ๒ ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมกับวิกฤตสุขภาพ 

7

เรื่อง การสร้างเสริมสุขภาวะสิ่งแวดลอ้มที่ยัง่ยืนกับวิกฤตโควิด



ข้อถกแถลง
1. ท่านหรือองค์กรภาคีเครือข่ายของท่าน ได้รับผลกระทบเชิงบวกต่อสิ่งแวดล้อม

ในช่วงวิกฤตโควิด มีอะไรบ้าง
2. ท่านหรือองค์กรภาคเีครือข่ายของทา่น ได้รับผลกระทบเชิงลบตอ่สิ่งแวดล้อมในช่วง

วิกฤตโควิด มีอะไรบ้าง
3. ที่ผ่านมาท่านหรือองค์กรภาคเีครือข่ายของท่าน มีบทบาทในการพัฒนาประเทศและ

การจัดการสิ่งแวดล้อมของชุมชนในช่วงวิกฤตโควิด อย่างไร
4. ท่านหรือองค์กรภาคีเครือข่ายของท่านคิดว่า ข้อเสนอ/แนวทางการพัฒนาประเทศ

และการจัดการสิ่งแวดล้อมของชุมชนในช่วงวิกฤตโควิด ควรเป็นอย่างไร

8



หมวดประเด็นย่อยที่ ๔ วิกฤตสุขภาพของกลุ่มคน

9

เรื่อง การคุ้มครองการเข้าถึงบริการสุขภาพในภาวะวิกฤตอย่างเป็นธรรม

ร่างข้อถกแถลง พลังพลเมืองต่ืนรู้... สู้วิกฤตสุขภาพ 



การเข้าถึงระบบบริการสุขภาพในภาวะวิกฤต

ขอ้ทา้ทายส าคัญของระบบสาธารสขุไทย คอืการเขา้ถงึบรกิารสขุภาพ
อย่างเทา่เทยีมและเป็นธรรม  

WHO เสนอแนวคดิ “การเขา้ถงึบรกิารสุขภาพของประชาชน” ว่าเป็น
การใหบ้รกิารดูแลประชาชนเบือ้งตน้แบบปฐมภูม ิเพือ่ใหส้ามารถเขา้ถงึ
บรกิารสขุภาพในมติติ่างๆ 4 ดา้น ไดแ้ก่ 
❑ ดา้นภูมศิาสตร ์(Geographical) 
❑ ดา้นการเงนิ (Financial)
❑ ดา้นวัฒนธรรม (Cultural) 
❑ ดา้นหนา้ที ่(Functional)

การเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤต 1/3 10



การเข้าถึงระบบบริการสุขภาพในภาวะวิกฤต

ปัจจยัของการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพ

การเขา้ถงึบรกิารสขุภาพทีแ่ทจ้รงิมปัีจจัยทีเ่กีย่วขอ้ง 5 ประการ 
ประกอบดว้ย 
❑ ลักษณะของระบบการใหบ้รกิาร 
❑ ลักษณะของประชาชนผูร้ับบรกิาร 
❑ วัตถปุระสงคข์องการไปใชบ้รกิารสขุภาพ 
❑ ความพงึพอใจของผูใ้ชบ้รกิาร 
❑ นโยบายสาธารณสขุ

การเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤต 2/3 11



ความเป็นธรรมทางสุขภาพ

ความเป็นธรรมทางสุขภาพ (Equity in health) หมายถงึ การไม่มี
ชอ่งว่างเชงิระบบในประเด็นสขุภาพ หรอืไม่มปัีจจัยสงัคมก าหนดสขุภาพที่
ต่างกันอย่างเป็นระบบในกลุ่มคนทีม่สีถานะสงัคมต่างกัน

ความเป็นธรรมทางสุขภาพในชว่งวกิฤตสิุขภาพ ประเด็นทา้ทายที่
ส าคัญประการหนึง่คอืเรือ่งการเลอืกปฏบัิตสิ าหรับประชากรกลุ่มเปราะบาง
ทัง้จากสภาวะทางสขุภาพและการเขา้ถงึบรกิารดา้นสขุภาพ

การเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤต 3/3 12



สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของคนไทยในภาวะวิกฤต

หลกัประกนัสุขภาพภาครฐั
หลักประกันสขุภาพภาครัฐ 3 ระบบ
❑ ระบบสวัสดกิารขา้ราชการ
❑ ระบบประกันสงัคม
❑ ระบบหลักประกันสขุภาพแหง่ชาติ
(สถาบนัวจิยัเพือ่การพฒันาประเทศไทย, 2556) 

สถานการณแ์ละปญัหาการเขา้ถงึบรกิารสขุภาพของคนไทยในภาวะวกิฤต1/3

5

10

48

หน่วย: ลา้นคน

ขา้ราชการ ประกันสังคม UC
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สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของคนไทยในภาวะวิกฤต

ประเด็นส าคัญทีเ่ป็นขอ้ทา้ทายส าคัญของระบบสาธารณสุขไทยในเรือ่งสทิธทิางสุขภาพ คอื การเขา้ถงึ

บรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤต จากกรณีการแพรร่ะบาดของโรคโควดิ 19 ส่งผลต่อการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพของ

ประชาชนไทย ทัง้ในส่วนประชาชนทัว่ไป ประชากรกลุ่มเปราะบาง รวมถงึเด็ก คนพกิาร ผูสู้งอายุ คนดอ้ย

โอกาสในสังคม และกลุ่มคนทีม่คีวามจ าเพาะในเรือ่งสุขภาพกลุ่มต่างๆ โดยปัญหาการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพทีพ่บ

ในเบือ้งตน้ ไดแ้ก่ 

(1)ขอ้จ ากัดในการเขา้รับบรกิารทีโ่รงพยาบาล เนือ่งจากโรงพยาบาลหลายแห่งจ าเป็นตอ้งปิดบริการในการ

รักษาพยาบาลทัว่ไปเพือ่รองรับการแพร่ระบาดของโรคโควดิ 19 เชน่ ถกูเลือ่นการนัดพบแพทย ์การเขา้ถงึ

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ฯลฯ 

(2)ขอ้จ ากัดทีส่่งผลต่อการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพทีส่บืเนือ่งจากมาตรการของรัฐในการป้องกันการแพร่ระบาด

ของโรคโควดิ 19 เชน่ ขอ้จ ากัดดา้นการเดนิทาง 

(3)ขอ้จ ากัดในการเขา้ถงึบรกิารของกลุ่มเสีย่งทีไ่ม่ควรเดนิทางไปโรงพยาบาลดว้ยตนเอง 

(4)ขอ้จ ากัดในการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพในระบบประกันสังคม เชน่ การเก็บค่าตรวจโควดิก่อนผ่าตัด

สถานการณแ์ละปญัหาการเขา้ถงึบรกิารสขุภาพของคนไทยในภาวะวกิฤต2/3 14



สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของคนไทยในภาวะวิกฤต

ส านักงานขา้หลวงใหญ่สิทธมินุษยชนแห่งสหประชาชาติ (UNHCR) ไดจ้ัดท า แนวปฏบิตัใิน

สถานการณแ์พร่ระบาดของโรคโควดิ 19 (COVID-19 Guidance) โดยระบถุงึการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพ

ว่า

(1)กลยุทธด์า้นสุขภาพตอ้งไม่เนน้แต่เฉพาะมติทิางการแพทยข์องการแพร่ระบาดเทา่นัน้ แต่ควรครอบคลุมถงึ

มติสิทิธมินุษยชนและผลกระทบเฉพาะดา้นเพศสภาพของมาตรการต่างๆทีเ่ป็นส่วนหนึง่ของการด าเนินการ

ดา้นสาธารณสุข 

(2)ทกุคนควรไดร้ับการรักษาโดยไม่มกีารเลอืกปฏบิตั ิซึง่หมายความถงึการรับรองว่า จะไม่มใีครถกูปฏเิสธการ

รักษาเพราะไม่มเีงนิจ่าย หรอืเพราะมลทนิ (Stigma) บางอย่างทีท่ าใหไ้ม่ไดร้ับการรักษา

ส านักงานคณะกรรมการสทิธมินุษยชนแหง่ชาต ิ(2563)

สถานการณแ์ละปญัหาการเขา้ถงึบรกิารสขุภาพของคนไทยในภาวะวกิฤต3/3 15



สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของบุคคลที่ไม่มีสัญชาติไทย

ที่อยู่ในประเทศไทยในภาวะวิกฤต

บุคคลทีไ่ม่มีสญัชาตไิทยทีอ่ยู่ในประเทศไทย คาดการณ์ว่ามีจ านวน

ไม่นอ้ยกว่า 3 ลา้นคน โดยแบ่งไดเ้ป็น 3 กลุม่หลกั คอื 

(1)คนเขา้เมอืงถูกกฎหมาย ซึ่งประกอบดว้ย แรงงาน 3
สัญชาต ิ(เมียนมาร์  ลาว กัมพูชา)  (2,305,098 คน), แรงงาน

ตา่งชาตกิลุม่อื่นๆ (142,996 คน), ผูต้ดิตามแรงงานขา้มชาต/ิคน

ขา้มชาตอิื่นๆ และนักทอ่งเทีย่ว 

(2)ชนกลุม่นอ้ย ซี่งประกอบดว้ย ชนกลุ่มนอ้ยที่มีเลขประจ าตัว
ข ึน้ตน้ดว้ยเลข 6 และ 7 (168,705 คน), ผูไ้ม่มีสถานะทางทะเบียน

ที่มีเลขประจ าตัวข ึน้ตน้ดว้ยเลข 0-89 (310,458 คน) และ 0-00

(59,533 คน) และผูม้ีถ ิน่ทีอ่ยู่อาศยัถาวร (17,425 คน)

(3)บุคคลทีไ่มม่สีถานะทางกฎหมาย ประกอบดว้ย ผูไ้ม่มี
เอกสารทางทะเบียน, คนไรร้ัฐ (Stateless), ผูล้ีภ้ยั, และเด็กตดิ G 

(74,511 คน)

อดศิร เกดิมงคล. (2564). หลกัประกนัทางสุขภาพของคนทีไ่มม่ ี
สญัชาตไิทย

สถานการณแ์ละปญัหาของบคุคลท ีไ่มม่สีญัชาตไิทยในภาวะวกิฤต1/3

142,996

168,705

310,458

59,533

17,425 74,511

หน่วย: คน

เขา้เมอืงถูกกฎหมาย ชนกลุ่มนอ้ย (6,7) ผูไ้ม่มสีถานะทางทะเบยีน (0-89) 

ผูไ้ม่มสีถานะทางทะเบยีน (0-00) ผูม้ถี ิน่ทีอ่ยู่อาศัยถาวร บุคคลทีไ่ม่มสีถานะทางกฎหมาย
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สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของบุคคลที่ไม่มีสัญชาติไทย

ที่อยู่ในประเทศไทยในภาวะวิกฤต

รัฐไทยมกีารจัดระบบหลักประกันสุขภาพของคนทีไ่ม่มสัีญชาตไิทย ดังนี ้

(1) ประกนัสงัคม เป็นหลักประกันสุขภาพทีร่ัฐก าหนดใหแ้รงงานขา้มชาตกิลุ่ม MoU ตอ้งเขา้สู่

ระบบประกันสังคมระหว่างทีท่ างานอยู่ในประเทศไทย 

(2) ประกนัสขุภาพแรงงานต่างดา้ว เป็นหลักประกันทางสุขภาพที่รัฐก าหนดใหแ้รงงาน
ขา้มชาตทิีไ่ม่อยู่ในประกันสังคมและผูต้ดิตามตอ้งซือ้ประกันสุขภาพระหว่างที่ท างานอยู่ในประเทศ

ไทย 

(3) ประกนัสขุภาพคนต่างดา้ว เป็นหลักประกันทางสุขภาพทีร่ัฐจัดใหค้นขา้มชาติที่ไม่ใช่
แรงงานขา้มชาตแิละผูต้ดิตามสามารถซือ้ประกันไดร้ะหว่างทีอ่าศัยอยู่ในประเทศไทย 

(4) ประกนัสขุภาพบคุคลทีม่ปีญัหาสถานะและสทิธ ิเป็นหลักประกันสุขภาพที่รัฐจัด
ใหส้ าหรับกลุ่มชนกลุ่มนอ้ยและผูไ้ม่มสีถานะทางทะเบยีน 

สถานการณแ์ละปญัหาของบคุคลท ีไ่มม่สีญัชาตไิทยในภาวะวกิฤต2/3 17



สถานการณ์และปัญหาการเข้าถึงบริการสุขภาพของบุคคลที่ไม่มีสัญชาติไทย

ที่อยู่ในประเทศไทยในภาวะวิกฤต

ในสถานการณ์การระบาดของโรคโควดิ 19 พบว่า พบปัญหาการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพของบคุคลทีไ่มม่สีญัชาตไิทย

ทีอ่ยู่ในประเทศไทยในรูปแบบต่างๆ 

1. การเขา้ไมถ่งึขอ้มลูและความช่วยเหลอืทางสขุภาพ 

2. สภาพแวดลอ้มในการท างานและการใชช้วีติทีเ่สีย่งตดิเชือ้ ตกหล่นจากการคุม้ครองทางสงัคม เขา้ไม่

ถงึประกนัสงัคม ไมม่ปีระกนัสุขภาพ

3. การหลุดจากระบบหลกัประกนัสขุภาพ/การเขา้ถงึบรกิารสขุภาพ อนัเนือ่งจากการขาดสถานะบคุคล/

สถานะการจา้งงานของกลุม่แรงงานขา้มชาต ิ 

4. ปัญหาการเขา้ถงึบรกิารสขุภาพของบคุคลทีไ่มม่สีญัชาตไิทย

สถานการณแ์ละปญัหาของบคุคลท ีไ่มม่สีญัชาตไิทยในภาวะวกิฤต3/3 18



ข้อถกแถลง

การคุ้มครองการเข้าถึงบริการสุขภาพในภาวะวิกฤตอย่างเป็นธรรม

1. ในภาวะวกิฤต เช่น สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควดิ 19, ภัยธรรมชาต,ิ พบิัตภิัย 

ฯลฯ ท่านหรอืองคก์รภาคเีครอืข่ายของท่านพบปัญหาในการเขา้ถงึระบบบรกิารสุขภาพหรอืไม่ อย่างไร 

2. ในภาวะวกิฤต เช่น สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคโควดิ 19, ภัยธรรมชาต,ิ พบิัตภิัย 

ฯลฯ ท่านและบุคคลในครอบครัว องคก์ร หรอืชุมชนของท่าน พบปัญหากลุ่มคนทีม่คีวามเสีย่งทัง้ทีเ่ป็น

คนไทยและผูท้ีไ่ม่มสัีญชาตไิทยทีจ่ะเขา้ไม่ถงึบรกิารสุขภาพในหรอืไม่ ถา้ม ีไดแ้ก่คนกลุ่มใดบา้ง และ

แต่ละกลุ่มมคีวามเสีย่งในรูปแบบใดบา้ง 

3. ท่านคดิว่าทางเลอืกในการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤตเพือ่การคุม้ครองคนทุกกลุ่ม 

ควรเป็นอย่างไร

4. ท่านคดิว่าการเขา้ถงึบรกิารสุขภาพในภาวะวกิฤตเพือ่การคุม้ครองคนทุกกลุ่ม ควรครอบคลุม

ในเรือ่งใดบา้ง

ขอ้ถกแถลง 1/1 19



การจดัการการสือ่สารอยา่งมสีว่นรว่ม

ในสถานการณ์วกิฤตสขุภาพ
(Communication Management by Partnership in Health Crisis)

ขอ้ถกแถลงหมวดประเด็นยอ่ยที ่๕ : วกิฤตสขุภาพกบัสงัคมออนไลน์
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เคา้โครงเอกสารขอ้ถกแถลง 
• บทน า
• นยิาม

1) การสือ่สาร (Communication)
2) การจัดการการสือ่สาร (Communication Management)
3) นเิวศสือ่ (Media Ecosystem)

 ปฏสัิมพันธก์ับบคุคล  ปฏสัิมพันธก์ับเน้ือหา ชอ่งทางสือ่ เทคโนโลยกีารสือ่สาร  
 ปฏสัิมพันธก์ับระบบตา่งๆ 

• การสือ่สารในภาวะวกิฤต 
ระยะที ่1 ระยะกอ่นเกดิวกิฤต (Pre-Crisis) 
ระยะที ่2 ระยะเกดิวกิฤต (Crisis) 
ระยะที ่3 ระยะที ่3 ระยะหลังเกดิวกิฤต (Post-Crisis)

• ชดุค าถามขอ้ถกแถลง
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บทน า

ในภาวะวกิฤต ซึง่เป็นภาวะทีไ่มป่กต ิไมพ่งึประสงค ์และตอ้งการการ
แกไ้ข  การสือ่สารมคีวามส าคัญอยา่งยิง่ในการบรหิารจัดการใหภ้าวะดังกลา่วกลับคนืสูภ่าวะ
ปกต ิหรอืลดความสญูเสยีใหเ้หลอืนอ้ยทีส่ดุ ในเวลาอันรวดเร็ว  โดยวัตถุประสงคห์ลักใน
การบรหิารจัดการภาวะวกิฤต ม ี3 ประการ คอื 

(1) การป้องกนัการเกดิวกิฤต โดยตอ้งจัดท าแผนลว่งหนา้ เพือ่ชว่ยลดการเกดิความ
เสยีหาย ชว่ยใหม้กีารสือ่สารทีม่ปีระสทิธผิล 

(2) การก าจดัวกิฤตทีเ่กดิข ึน้น ัน้ใหห้มดไปโดยเร็วทีส่ดุ และการจ ากัดความ
เสยีหาย เพือ่ลดความสญูเสยีของชวีติและทรัพยส์นิ ลดการขัดขวางการด าเนนิงาน 

(3) การสรา้งความเชือ่ม ัน่ใหเ้กดิข ึน้อกีคร ัง้
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บทน า (ตอ่)

การสือ่สารในยคุปัจจุบัน เป็นการสือ่สารทีไ่รพ้รมแดน  โดยนอกจากจะมกีารสือ่สาร

ผ่านสือ่ด ัง้เดมิ (Traditional Media) ซึง่ไดแ้ก่ โทรทัศน์ วิทยุกระจายเสยีง หรือสือ่
สิง่พมิพต์่างๆ แลว้ ผูค้นยังสามารถติดต่อสื่อสารกันไดอ้ย่างกวา้งขวาง รวดเร็ว และ
สะดวกสบาย ผ่านสือ่ใหม ่(New Media) บนเครอืขา่ยอนิเทอรเ์น็ต ซึง่ผูท้ ีม่เีครื่องมอืใน
การสือ่สาร เชน่ โทรศัพทเ์คลือ่นที ่คอมพวิเตอร ์แท็บเล็ต ต่างสามารถเป็นผูผ้ลติขอ้มูล
ขา่วสาร เพือ่สง่ไปยังผูรั้บสารเป้าหมายไดอ้ยา่งง่ายดาย ทัง้แบบตัวตอ่ตัว และสือ่สารกนั
เป็นกลุม่ผา่นสือ่สงัคมออนไลน ์(Social Media) 
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บทน า (ตอ่)
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 เป็นวิกฤตสุขภาพ  การสือ่สารในช่วง

ภาวะวกิฤต ถอืเป็นภาพสะทอ้นคุณภาพของสภาวะทางจิตของประชาชน ซึ่ง
คณุภาพของสภาวะทางจติทีแ่ตกตา่งกัน น าไปสูก่ารสง่ขอ้มลูขา่วสารทีแ่ตกตา่งกัน โดย
สภาวะทางจติม ี3 รูปแบบ คอื 

(1) สภาวะทีเ่กดิความตระหนก เป็นสภาวะทีส่ามารถรับข่าวสาร และเผยแพร่ได ้
ง่าย เนือ่งจากยังไมเ่ขา้ใจโรคอยา่งแทจ้รงิ 

(2) สภาวะการเรียนรู้ มพีฤตกิรรมป้องกันตนเองมากกว่าความกลัว สามารถใช ้

ชวีิตไดต้ามปกต ิและเรียนรูท้ ีจ่ะป้องกันตนเองอย่างเคร่งครัด รวมถึงส่งขอ้มลูทีเ่ป็น
ขอ้เท็จจรงิมากขึน้

(3) สภาวะการพฒันา คอื ภาวะทีเ่ริม่เขา้ใจว่า ภายใตภ้าวะวิกฤตโรคระบาด ทุก
คนจะตอ้งรอดพน้จากวกิฤตไปดว้ยกัน โดยมคีวามคดิทีจ่ะชว่ยเหลอืผูอ้ ืน่มากขึน้

สือ่สงัคมออนไลนเ์ป็นสือ่ทีป่ระชาชนใหค้วามส าคญั และรู้สกึไวว้างใจ หากสือ่สารดว้ย
ความเขา้ใจ สรา้งแรงบันดาลใจ ก็จะช่วยท าใหเ้กดิการเรียนรูไ้ด ้ส่งผลใหป้ระชาชนสามารถ
เลอืกรับขอ้มลูขา่วสารทีถู่กตอ้ง เหมาะสม และน่าเชือ่ถอื ชว่ยลดความตืน่ตระหนกลงได ้
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บทน า (ตอ่)
❖ ในภาวะวกิฤต จ าเป็นตอ้งมกีารจดัการการสือ่สารอยา่งเป็นระบบ โดยการมสี่วนร่วม

ของทกุฝ่ายทีเ่ก ีย่วขอ้ง ทีต่อ้งมภีาระหนา้ที ่มขีอ้ตกลง และมคีวามเป็นเจ า้ของร่วมกัน 
โดยตอ้งมีการวางแผนการสื่อสา รผ่านช่องทางที่เหมา ะสมกับช่ว งเวลาและ
กลุม่เป้าหมาย ทันตอ่เหตกุารณ์ และมคีวามถูกตอ้งเชือ่ถอืได ้

❖ การจดัการการสือ่สารในภาวะวกิฤตมคีวามส าคัญมาก เมือ่ตอ้งเผชญิความ
ไมแ่น่นอน และภัยคกุคาม หากไมส่ือ่สารใหเ้กดิความเขา้ใจทีถู่กตอ้ง ตรงกัน และ
ไมส่ามารถตา้นทานกระแสขา่วลวง ขา่วปลอมในสงัคมออนไลนไ์ด ้ขอ้มลูเหลา่นี้
อาจสง่ผลใหเ้กดิความไมม่ ัน่คงทางสงัคม (Social Destabilization) ท าให ้
ประชาชนสับสน ปฏบิัตตัิวไมถู่กตอ้ง เกดิเป็นค าถาม และไมเ่ชือ่มั่นตอ่ขอ้มลูขา่วสาร 
ขณะเดยีวกันดา้นผูก้ าหนดนโยบาย ก็ตอ้งการขอ้มลูทีถ่กูตอ้ง เพือ่จดัท านโยบาย
และมาตรการต่างๆ ในการบรหิารจัดการควบคมุการแพร่ระบาดใหไ้ดอ้ยา่งมี
ประสทิธภิาพ
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บทน า (ตอ่)
❖ การทีผู่ค้นทีอ่ยูใ่นนเิวศสือ่ (Media Ecosystem)  จะสามารถใชส้ือ่ไดอ้ยา่งปลอดภัย 

และไมไ่ดรั้บผลกระทบทางลบจากการสือ่สารทีเ่กดิขึน้ จ าเป็นจะตอ้งรูเ้ทา่ทนัสือ่ ขอ้มลู
ขา่วสาร และดจิทิลั (Media, Information and Digital Literacy: MIDL) ซึง่
เป็นสมรรถนะการสือ่สารดว้ยความสามารถในการเขา้ถงึ  วเิคราะห ์ ประเมนิ  และสือ่สาร
ขอ้มลูตา่ง ๆ ทีม่าในรูปแบบทีห่ลากหลาย รวมถงึการมคีวามเขา้ใจผลกระทบของขอ้มูล
ขา่วสารทีม่ตีอ่สังคม ตระหนักถงึความส าคัญ และรับผดิชอบตอ่ขอ้มลูขา่วสาร 

ทัง้นี ้การรูเ้ทา่ทนั ยงัเป็นกระบวนการสรา้งสรรคส์งัคม เพือ่ใหพ้ลเมอืงมทัีกษะใน
การตัง้ค าถาม วพิากษ์ วจิารณ์ สือ่สารอยา่งสรา้งสรรค ์พลเมอืงจะสามารถเปลีย่นรูปแบบ
ความสมัพนัธจ์ากผูถ้กูกระท า (Passive) ในฐานะผูร้บัสือ่ มาเป็นผูก้ระท า (Active) 
ทีส่ามารถเขา้ถงึ เขา้ใจ  สามารถสือ่สารอยา่งสรา้งสรรค ์และรูเ้ทา่ทันการใชส้ือ่ ขอ้มลู
ขา่วสาร และดจิทัิล ไดเ้ป็นอยา่งดี



นยิาม

1) การส ือ่สาร (Communication) หมายถึง กระบวนการถ่ายทอดข่าวสาร ขอ้มูล ความรู ้ประสบการณ ์ 
ความรูส้กึ ความคดิเห็น ความตอ้งการจากผูส้่งสาร โดยผ่านสื่อต่าง ๆ ที่อาจเป็นการพูด การเขียน การใช ้

สัญลักษณใ์ด ๆ  รวมถงึการกระท า หรอืกจิกรรมในหลายรูปแบบ  ไปยังผูรั้บสาร ซึง่อาจจะใชก้ระบวนการสือ่สารที่
แตกต่างกนัไปตามความเหมาะสม หรอืความจ าเป็นของตนเองและคู่ส ือ่สาร  โดยมวีัตถุประสงค์ใหเ้กดิการรับรู ้
ร่วมกนั และมปีฏกิริยิาตอบสนองต่อกนั ซึง่ทุกคนสามารถเป็นไดทั้ง้ผูส้่งสาร ผูรั้บสาร หรอืเป็นสือ่ได ้และ
ทุกการกระท าของผูส้่งสาร สามารถสือ่สารอย่างมคีวามหมายไดทั้ง้สิน้

2) การจดัการการสือ่สาร (Communication Management) หมายถึง การวางแผน การน าไปใช ้
การเฝ้าตดิตาม และการทบทวนการสือ่สารอย่างเป็นระบบ ทัง้ภายในองคก์ร และระหว่างองค์กร  โดยหมาย
รวมถึงองค์กร ทิศทางการกระจายของขอ้มูลข่าวสารที่เชื่อมโยงกับองค์กร ตลอดจนเครือข่าย และ
เทคโนโลยกีารสือ่สารดว้ย

3) นเิวศส ือ่ (Media Ecosystem) หมายถงึ ระบบการสือ่สารทีม่นุษยเ์ป็นศูนยก์ลางของระบบ แวดลอ้ม และมี
ปฏสิัมพันธก์บัหน่วยต่าง ๆ ซึง่ประกอบดว้ย (1)ปฏสิัมพันธก์บับุคคลอืน่ทีแ่ตกต่างกัน ไม่ว่าจะเป็นความแตกต่าง
ดา้นลักษณะทางประชากรศาสตร ์ความสนใจ และลักษณะอืน่ ๆ (2) ปฏสิัมพันธก์บัเนื้อหา ช่องทางสือ่ เทคโนโลยี
การสือ่สาร (3) ปฏสิัมพันธก์บัระบบต่าง ๆ ไดแ้ก ่ระบบเศรษฐกจิ ระบบการเมอืง ระบบกฎหมาย และการก ากบัดูแล 
รวมถงึระบบสังคม วัฒนธรรม และชุมชน ทัง้ชุมชนบนโลกทางกายภาพ และบนโลกออนไลน์
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การสือ่สารในภาวะวกิฤต 

ระยะที ่1
ระยะกอ่น
เกดิวกิฤต 

(Pre-Crisis) 

ระยะที ่2
ระยะเกดิวกิฤต 

(Crisis) 

ระยะที ่3 
ระยะหลงั     เกดิ

วกิฤต 
(Post-Crisis) 

• คาดการณ์ถึงสถานการณ์การสือ่สารที่จะเกิดขึน้ 
• ตัง้ทีมงานดา้นการสือ่สารในภาวะวิกฤต 
• เลอืกตัวแทนในการแถลงขา่วที่มีประสบการณ์

และฝึกฝนใหช้ านาญ  
• ตัง้ระบบตรวจสอบกระบวนการสื่อสาร และรับ

เรื่องรอ้งเรียน 
• ระบผุูท้ี่มีสว่นเกี่ยวขอ้งทั้งหมด  
• เตรียมขอ้มูล และขอ้ความในการสือ่สาร  

• สือ่สารใหเ้กดิความเชือ่ม่ัน และรับมือดว้ย
ความเขา้ใจ 

• ใหข้อ้มูลเกี่ยวกับความเสีย่งและการรับมือ 
• ศกึษา รับฟังเสยีงตอบรับ และแกไ้ขขอ้มลู

ที่ผดิพลาด  

• ประเมินสถานการณ์ที่เกิดขึน้ทั้งหมด
• ตรวจสอบขอ้ความหลัก (Key Message) 

และปรับเปลีย่นใหเ้หมาะสมกับสถานการณ์
และความตอ้งการของประชาชนที่
เปลีย่นแปลงไป  

• วิเคราะหเ์หตกุารณ์หลังจากสิน้สดุวกิฤต



1.1 ขอ้มูลข่าวสารในสถานการณ์วกิฤต

สขุภาพเรือ่งใด ทีท่า่น หรอืองคก์ร

ภาคเีครอืข่ายของทา่นตอ้งการ
มากทีส่ดุ กรุณาระบุ พรอ้มให ้

เหตุผลประกอบ

29



1.2 การน าเสนอขอ้มลูข่าวสารผา่นสือ่ในระหวา่ง

เกดิวกิฤตโควดิ-19 ไดใ้หข้อ้มลูแก ่ท่าน หรอื

องคก์ร ภาคเีครอืข่ายของท่าน ในเรือ่ง

อะไรบา้ง ทัง้เชงิบวกและเชงิลบ และน าขอ้มลู

ข่าวสารทีไ่ดรั้บไปปรับใชเ้พือ่รับมอืกับวกิฤต

สขุภาพหรอืไม ่อยา่งไร
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1.3 ในขณะเกดิวกิฤตสขุภาพ ท่าน หรอืองคก์ร 

ภาคเีครอืข่ายของท่านมกีารจัดการและ

ตรวจสอบความถกูตอ้งของขอ้มลูข่าวสาร
ทีไ่ดม้าจากแหล่งต่างๆ อยา่งไร 
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1.4 ทา่น หรอืองคก์ร ภาคเีครอืข่ายของท่าน 

ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารจากแหล่งใด 
ทัง้จากบคุคล และจากสือ่ประเภทอืน่ๆ
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1.5 เพือ่ใหส้ามารถรับมอืกับวกิฤตสขุภาพได ้
ท่าน หรอืองคก์ร ภาคเีครอืข่ายของท่าน
เห็นวา่ ควรมกีารปรับปรงุ แกไ้ข หรอืพัฒนา
ในเรือ่งใดบา้ง เกีย่วกับสือ่ ขอ้มลูข่าวสาร 
ผูส้ง่สาร หรอือืน่ๆ 
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2.1 ท่าน หรอืองคก์ร ภาคเีครอืข่ายของท่าน ไดม้กีารผลติสือ่ 

เผยแพร ่หรอืสง่ต่อขอ้มลูข่าวสารเกีย่วกับวกิฤตสขุภาพไปยัง

กลุ่มเป้าหมายต่างๆ ดว้ยหรอืไม ่อยา่งไร 

2. ในฐานะผูผ้ลติ  ผูเ้ผยแพร่ หรอืผูส้ง่ต่อขอ้มลูขา่วสาร
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2.2 เพือ่ใหก้ารจัดการการสือ่สารในสถานการณ์วกิฤตสขุภาพ

เป็นไปอยา่งมปีระสทิธภิาพ เราในฐานะภาคเีครอืข่ายผูม้สีว่นรว่ม

ในการพัฒนา จะมขีอ้เสนอต่อตนเอง และภาคสว่นต่างๆ อยา่งไร 

2. ในฐานะผูผ้ลติ  ผูเ้ผยแพร่ หรอืผูส้ง่ต่อขอ้มลูขา่วสาร
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ประกาศหมวดประเด็นย่อย เพ่ือพัฒนาเป็นร่างระเบียบวาระการประชุม
ในสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๖๓-๒๕๖๔

(โดย คณะอนุกรรมการวิชาการ เมื่อวันที่ ๒๘ เมษายน ๒๕๖๓)

๑. วิกฤตสุขภาพจากโรคอุบัติใหม่
๒. ทรัพยากรธรรมชาติและ

ส่ิงแวดล้อมกับวิกฤตสุขภาพ
๓. ปัจจัย ๔ ในภาวะวิกฤต
๔. วิกฤตสุขภาพของกลุ่มคน
๕. วิกฤตสุขภาพกับสังคมออนไลน์

ประเด็นหลัก “พลังพลเมืองต่ืนรู้...สู้วิกฤตสุขภาพ”
(ก าหนดโดย คณะกรรมการจัดสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ เมื่อวันท่ี ๘ พฤษภาคม ๒๕๖๓) 

พลเมืองตื่นรู้ (active citizen) 
= พลเมืองของประเทศไทยมี
ความรับผิดชอบต่อสังคม
โดยรวม มีความตระหนักรู้และ
กระตือรือร้นที่จะเข้ามามีส่วน
ร่วมในภารกิจของประเทศ

วิกฤตสุขภาพ = ภาวะทางสุขภาพ
ทั้ง ๔ มิติที่ไม่อยู่ในภาวะปกติ อาจ
เกิดจากธรรมชาติหรือไม่ก็ได้ เป็น
เหตุการณ์ที่มีอยู่ในภาวะอันตราย 
ที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ 
เศรษฐกิจ สังคม หรือสิ่งแวดล้อม
โดยรวม ที่ควรต้องมีนโยบายหรือ
การตัดสินใจเพ่ือแก้ไขปัญหา
ภายในเวลาที่จ ากัด
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• ประเด็นหลกั (Theme)หมายถงึ  ใจความส าคัญของสมัชชาสุขภาพแหง่ชาตทิีก่ าหนดขึน้ เพือ่ใชเ้ป็นกรอบการท างานดา้น
การขับเคลือ่นสังคมใหม้คีวามตืน่ตัว ตระหนักในเรือ่งสุขภาพ อันน าไปสู่การหนุนเสรมิใหเ้กดิการพัฒนาและขับเคลือ่นนโยบาย
สาธารณะ รวมทัง้เพือ่ใชเ้ป็นกรอบในการออกแบบกจิกรรมต่างๆในการประชมุสมชัชาสุขภาพแหง่ชาติ

• หมวดประเด็นยอ่ย (Subtheme) หมายถงึ เนือ้หาย่อยทีจ่ัดเป็นองคป์ระกอบทีส่ าคัญและสอดคลอ้งกบัประเด็นหลักของ
การประชมุสมัชชาสุขภาพแหง่ชาต ิก าหนดขึน้เพือ่ใชเ้ป็นกรอบในการพัฒนาขอ้เสนอนโยบายสาธารณะแบบมสี่วนร่วม

• ขอ้เสนอ (Proposal) หมายถงึ ขอ้เสนอของนโยบายสาธารณะทีภ่าคเีครอืข่ายเหน็ควรน าเขา้สู่กระบวนการพจิารณาเพือ่
ก าหนดเป็น ร่าง ระเบยีบวาระการประชมุสมัชชาสุขภาพแหง่ชาติ

• ขอ้ถกแถลง (Point for discussion) หมายถงึ ค าถามส าคัญทางยุทธศาสตรท์ ีก่ าหนดทศิทางของนโยบายสาธารณะ ใน
แต่ละหมวดประเด็นย่อย จัดท าขึน้เพือ่ใชเ้ป็นโจทยร์่วมใหภ้าคเีครอืข่ายใชแ้ลกเปลีย่นความเหน็ เพือ่พัฒนาเป็นร่างมต ิขอ้ถก
แถลงนีจ้ะมเีอกสารประกอบทีสั่น้และกระชบัดว้ยก็ได ้ทัง้นีเ้พือ่ขยายความ แสดงแนวคดิและขอ้มูลพืน้ฐานโดยย่อ

• ร่าง ระเบยีบวาระ (Provisional agenda) หมายถงึ ชือ่ระเบยีบวาระการประชมุและเอกสารประกอบ ทีป่ระธาน คจ.สช.เป็น
ผูน้ าเสนอต่อทีป่ระชมุสมัชชาฯ เพือ่ทราบและรับรองใหเ้ป็นระเบยีบวาระอย่างเป็นทางการของการประชมุสมัชชาสุขภาพ
แหง่ชาตคิราวนัน้ ๆ   ในส่วนของระเบยีบวาระเพือ่พจิารณา จะตอ้งมเีอกสารประกอบการประชมุดังต่อไปนีอ้ย่างครบถว้น

1. เอกสารหลกั (Main document) เป็นขอ้สรุปความเป็นมาและสาระส าคญัของระเบียบวาระซึง่ทีป่ระชุมสมัชชาสขุภาพแหง่ชาตคิวร
ทราบ 

2.ร่างมติ (Draft resolution) เป็นร่างมตขิองระเบียบวาระทีจ่ะขอใหท้ีป่ระชมุสมัชชาสขุภาพแหง่ชาตพิจิารณาใหก้ารรบัรอง

3.แผนทีท่างเดนิ (Roadmap) เป็นสว่นขยายความเพิม่เตมิ เพ่ือใหท้ีป่ระชุมทราบว่าร่างมตเิหลา่นัน้พงึน าไปปฎบิัตอิย่างไรในฐานะ
นโยบายสาธารณะทีส่มัชชาสขุภาพแหง่ชาตใิหก้ารรบัรอง

ปรับปรุง 6 ก.ค. 2563
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