
แบบติดตาม ปค.5  ส่วนงานย่อย

ประเภทความเส่ียง : ด้านการปฏิบัติงาน (Operation : O)

 (3)  (3)  (4)  (5)  (6)  (7)  (8)  (9)

ภารกิจตามกฎหมายท่ีจัดต้ัง

หน่วยงานของรัฐหรือภารกิจ

ตามแผนการด าเนินการ / 

ภารกิจอ่ืนๆ ท่ีส าคัญ

วัตถุประสงค์ การควบคุมภายในท่ีมีอยู่ ความเส่ียงท่ียังมีอยู่ การปรับปรุง

การควบคุมภายใน

หน่วยงาน

ท่ีรับผิดชอบ/

ก าหนดเสร็จ

สถานะด าเนินการ วิธีการติดตามและสรุปผล

การประเมิน/ข้อคิดเห็น

O1 ภารกิจ/กระบวนงานวิชาการ

O1.2 การจัดการศึกษา วิจัย 

ด้านสุขภาพจิตและจิตเวช (แก่

ผู้เข้าอบรมตามหลักสูตร) : 

การจัดฝึกอบรมหลักสูตร 

แพทย์ประจ าบ้าน สาขาเวช

ศาสตร์ป้องกัน (สุขภาพจิต

ชุมชน)

การจัดฝึกอบรมหลักสูตร 

แพทย์ประจ าบ้าน สาขา

เวชศาสตร์ป้องกัน 

(สุขภาพจิตชุมชน) ให้ได้

ตามเป้าประสงค์

มีการติดตามทุกคร้ังในการประชุม

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขา

เวชศาสตร์ป้องกัน (สุขภาพจิตชุมชน) โดย

เสนอเป็นวาระเร่ืองสืบเน่ืองท่ี 3.1 การ

ติดตามผลการฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้าน 

ช้ันปีท่ี 3 

(พ.ศ.2564-2566) ช้ันปีท่ี 2

 (พ.ศ.2565-2567) และ ช้ันปีท่ี 1

 (พ.ศ.2566-2568) เป็นวาระหลัก

จ านวนผู้สมัครเข้ารับการ

ฝึกอบรมหลักสูตร แพทย์

ประจ าบ้าน สาขาเวช

ศาสตร์ป้องกัน 

(สุขภาพจิตชุมชน) มี

จ านวนลดลง

1. มีแผนจัดกิจกรรมวิชาการ Open House เวชศาสตร์

ป้องกัน (สุขภาพจิตชุมชน) 

2. ประชาสัมพันธ์หลักสูตรผ่านรูปแบบหนังสือราชการไป

ยังโรงเรียนแพทย์และ สสจ. ท่ัวประเทศ

3. มีแผนประสัมพันธ์หลักสูตรผ่าน Social Media ของ

กรมสุขภาพจิตและของสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจ า

บ้านฯ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจฝึกอบรมและ

สถาบันฝึกอบรมแพทย์

ประจ าบ้าน

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. จัดกิจกรรมวิชาการ Open House เปิดบ้านเวชศาสตร์ป้องกัน แขนงสุขภาพจิตชุมชน  เม่ือวันท่ี 17 มกราคม 2568 ผ่านระบบออนไลน์ ณ กรม

สุขภาพจิต 

2. ประชาสัมพันธ์หลักสูตรผ่านรูปแบบหนังสือราชการไปยังโรงเรียนแพทย์และ สสจ. ท่ัวประเทศ ผ่าน E-mail 

3. ประสัมพันธ์หลักสูตรผ่าน Social Media ผ่านแอปพลิเคช่ัน TikTok และ Facebook ของกรมสุขภาพจิต และสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้านฯ กลุ่ม

ไลน์แพทย์ อว / วว ท่ีเก่ียวข้อง เร่ือง เรียนดีไหมแพทย์สุขภาพจิตชุมชน , แพทย์สุขภาพจิตชุมชนต้องท าอะไรบ้าง จ านวน 4 คลิป 

4. ประชาสัมพันธ์และจัดกิจกรรมวิชาการ Topreview & Elective ระหว่างวันท่ี 8-11 เมษายน 2568  ให้กับแพทย์และนักศึกษาแพทย์ท่ีสนใจเข้าร่วม

ศึกษาดูงานในหลักสูตรฯ  

สรุปผลการประเมิน

1. มีผู้สมัครเข้ารับการฝึกอบรมหลักสูตร แพทย์ประจ าบ้าน สาขาเวชศาสตร์ป้องกัน แขนงสุขภาพจิตชุมชน เพ่ิมข้ึน

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ในปี 2569 เน้นการประชาสัมพันธ์เชิงรุกร่วมกับส านักความรอบรู้สุขภาพจิต โดยการร่วมทีมไปจัดกิจกรรมกับกลุ่มเป้าหมายของหลักสูตร  เช่น  

นักศึกษาแพทย์ 

2. ประชาสัมพันธ์หลักสูตร  Elective เพ่ือให้ นิสิต/นักศึกษา แพทย์ท่ีสนใจเข้าร่วมศึกษาดูงาน

3. จัดเวทีประขุมร่วมกับสหพันธ์นิสิตนักศึกษาแพทย์แห่งประเทศไทย

O1.3 การจัดการศึกษา วิจัย 

ด้านสุขภาพจิตและจิตเวช (แก่

ผู้เข้าอบรมตามหลักสูตร) : 

การจัดฝึกอบรมหลักสูตร การ

ฝึกอบรมด้านสุขภาพจิตและจิต

เวช

การจัดฝึกอบรมหลักสูตร 

การฝึกอบรมด้าน

สุขภาพจิตและจิตเวช  ให้

ได้ตามเป้าประสงค์

มีการจัดประชุมความร่วมมือหลักสูตร

สุขภาพจิตและจิตเวชระหว่างประเทศไทย

และสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว

 วัตถุประสงค์เพ่ือแลกเปล่ียนแนวทางการ

ฝึกอบรมและพัฒนาระบบหลักสูตร

สุขภาพจิตและจิตเวชร่วมกัน โดยผู้บริหาร

กรมสุขภาพจิตและผู้ท่ีเก่ียวข้องกับการ

จัดการฝึกอบรมฯ ท้ัง 2 ประเทศ

สถาบันฝึกอบรมแพทย์

ประจ าบ้านฯ ยังไม่ได้รับ

การรับรองให้จัดการ

การฝึกอบรมแพทย์วิเทศ

1. มีการจัดประชุมติดตามอย่างต่อเน่ืองโดยผู้บริหารกรม

สุขภาพจิตและผู้ท่ีเก่ียวข้องกับการจัดการฝึกอบรมฯ ท้ัง 

2 ประเทศ

2. พัฒนาหลักสูตรสุขภาพจิตและจิตเวชระหว่างประเทศ

ไทยและสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาวร่วมกัน

ระหว่าง 2 ประเทศ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจฝึกอบรมและ

สถาบันฝึกอบรมแพทย์

ประจ าบ้าน

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. มีการท างานในรูปแบบคณะกรรมการบริหารหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์เฉพาะด้านจิตเวชศาสตร์จากสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาขนลาว 

2. มีการจัดประชุมติดตามอย่างต่อเน่ืองในรูปแบบคณะกรรมการ  ท้ัง 2 ประเทศ

3. มีการพัฒนาหลักสูตรสุขภาพจิตและจิตเวชระหว่างประเทศไทยและสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาวร่วมกันระหว่าง 2 ประเทศ 

สรุปผลการประเมิน

1. มีหลักสูตรสุขภาพจิตและจิตเวชระหว่างประเทศไทยและสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว โดยผู้รับผิดชอบหลัก คือ สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จ

เจ้าพระยา 

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ไม่พบความเส่ียง

รายงานการติดตามประเมินผลการควบคุมภายใน

หน่วยงาน ส านักวิชาการสุขภาพจิต

ส าหรับระยะเวลาการด าเนินงานส้ินสุด ตุลาคม พ.ศ. 2567 ถึง กันยายน พ.ศ. 2568



ภารกิจตามกฎหมายท่ีจัดต้ัง

หน่วยงานของรัฐหรือภารกิจ

ตามแผนการด าเนินการ / 

ภารกิจอ่ืนๆ ท่ีส าคัญ

วัตถุประสงค์ การควบคุมภายในท่ีมีอยู่ ความเส่ียงท่ียังมีอยู่ การปรับปรุง

การควบคุมภายใน

หน่วยงาน

ท่ีรับผิดชอบ/

ก าหนดเสร็จ

สถานะด าเนินการ วิธีการติดตามและสรุปผล

การประเมิน/ข้อคิดเห็น

O1.5 การแลกเปล่ียนความ

ร่วมมือด้านวิชาการระหว่าง

กรมสุขภาพจิตกับประเทศท่ีมี 

MOU, เครือข่าย ASEAN, อ่ืน ๆ

เพ่ือสร้างความเข้มแข็ง

ทางวิชาการ หาความเป็น

เลิศในการแลกเปล่ียน

เรียนรู้ และธ ารงรักษา

ความสัมพันธ์และความ

ร่วมมือทางวิชาการ 

ซ่ึงหน่วยงานท้ังไทยและ

ประเทศเครือข่าย

ต่างมีความเด่นของงาน

ในด้านท่ีต่างกันไป

มีการประสานงานกับผู้ประสานของมณฑล

น้ัน ๆ ทางอีเมล โทรศัพท์ เพ่ือก าหนดแผน

โครงการท่ีชัดเจนและเหมาะสมกับท้ังสอง

ฝ่าย

การแลกเปล่ียนความ

ร่วมมือ

ไม่เป็นไปตามแผนท่ี

ก าหนดไว้ ต้องมีการปรับ

แผน

มีแผนประชาสัมพันธ์ผู้ประสานของมณฑลต่าง ๆ ให้

ทราบถึงแผนการเดินทางไปเยือนล่วงหน้ามากกว่า 3 

เดือน เพ่ือให้สะดวกต่อการเตรียมการด้านต่าง ๆ โดย

ประชาสัมพันธ์ผ่านทางอีเมล ทุกต้นปีงบประมาณ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจวิเทศสัมพันธ์

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

O วิธีการติดตาม 

1. ตรวจสอบแผนการประชาสัมพันธ์และรายงานผลการเดินทางไปเยือน

สรุปผลการประเมิน

1. ไม่เป็นไปตามแผน เน่ืองจากหน่วยงานคู่ร่วมมือไม่พร้อม ติดภารกิจอ่ืน

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. จัดท า timeline ร่วมก่อนปีงบประมาณ

2. ท า MOA/ข้อตกลงรองรับความล่าช้า

O1.6 โครงการพัฒนาบุคลากร 

ณ ต่างประเทศช่ัวคราว

เพ่ือพัฒนาบุคลากร 

ณ ต่างประเทศ ส าหรับ

งานสุขภาพจิตและจิตเวช

ของไทย สร้างเครือข่าย

กับนานาชาติท้ังในด้าน

ประชุม/อบรม/ศึกษา

ดูงาน

มีการปรับแผนล่วงหน้าถึงส านักงบประมาณ

ให้แล้วเสร็จก่อนเดินทาง 1 เดือน

โครงการเร่งด่วนท่ีเป็น

วาระพิเศษต้องเดินทางไป

ราชการ ณ ต่างประเทศ 

ซ่ึงเป็นโครงการนอกแผน

งบประมาณประจ าปี ท า

ให้ยังคงมีการปรับแผน

กระช้ันชิด ส่งผลต่อการ

เบิกจ่ายงบประมาณล่าช้า

1. มีแผนประชาสัมพันธ์ หน่วยงานในสังกัดกรม

สุขภาพจิตทบทวนการขอความเห็นชอบการเดินทางไป

ราชการต่างประเทศช่ัวคราว 

2. กรณีเป็นโครงการท่ีไม่ได้รับมอบหมายจากกรม

สุขภาพจิต จะมีหนังสือตอบกลับเพ่ือปฏิเสธ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจวิเทศสัมพันธ์

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. ตรวจสอบเอกสารการอนุมัติและการเดินทาง

สรุปผลการประเมิน

1. การด าเนินโครงการเป็นไปตามข้ันตอนท่ีก าหนด

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

    -

1. มีการอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มี

ความรู้และทักษะการประเมินผลตอบแทน 

(Return on Investment : ROI) กระทบ

ทางเศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต โดยจัดอบรม

ให้ความรู้อย่างต่อเน่ือง

บุคลากรส านักวิชาการฯ 

ขาดแรงจูงใจในการน า

ความรู้ด้านการประเมิน

ความคุ้มค่าคุ้มทุนไปใช้

ประโยชน์

สนับสนุนและกระตุ้นให้แต่ละกลุ่มงานท้ังงานวิชาการ

และงานสนับสนุนประเมิน ROI และ SROI ในโครงการท่ี

รับผิดชอบ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจจัดการองค์

ความรู้และนวัตกรรม

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

มีการสนับสนุน และสร้างแรงจูงใจให้บุคลากรกลุ่มงานต่างๆ ของส านักวิชาการสุขภาพจิต เข้าร่วมแลกเปล่ียนความรู้และประสบการณ์ในโครงการอบรมท่ี

เก่ียวข้องกับเศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต ดังน้ี 

1. โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาวิชาการด้านสุขภาพจิตและจิตเวชสู่หลักฐานเชิงประจักษ์ เพ่ือสร้างมูลค่างานสุขภาพจิต ปีงบประมาณ 2568 โดย

เป็นเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้/เผยแพร่ โครงการประเมิน ROI/SROI/โครงการประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพ และมีการรวบรวมโครงการเพ่ิมเติมเพ่ือสนับสนุน

การด าเนินงานตามหมวดหมู่ แบ่งเป็น 4 ระยะ

- ระยะท่ี 1 ระหว่างวันท่ี 27 - 29 พฤศจิกายน 2567 ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว อาคาร 1 ช้ัน 1 กรมสุขภาพจิต และผ่าน

ระบบออนไลน์

- ระยะท่ี 2 ระหว่างวันท่ี 23 - 24 มกราคม 2568 ณ โรงแรม ทีเค.พาเลซ แอนด์ คอนเวนช่ัน กรุงเทพฯ   

- ระยะท่ี 3 ระหว่างวันท่ี 29-30 พฤษภาคม 2568 ณ โรงแรมไมด้า ดอนเมือง แอร์พอร์ต กรุงเทพฯ  

- ระยะท่ี 4 ระหว่างวันท่ี 15-17 กรกฎาคม 2568 ณ โรงแรมทีเค.พาเลซ แอนด์ คอนเวนช่ัน กรุงเทพฯ 

สรุปผลการประเมิน

1. รายงานสรุปผลโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาวิชาการด้านสุขภาพจิตและจิตเวชสู่หลักฐานเชิงประจักษ์ เพ่ือสร้างมูลค่างานสุขภาพจิต 

ปีงบประมาณ 2568 ผลจากการจัดประชุมฯ ท้ัง 4 ระยะ มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้/เผยแพร่ โครงการเก่ียวกับการประเมิน ROI และ SROI  โดยมีโครงการ

ประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพ ROI และ SROI และโครงการประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพ การประเมินต้นทุน -ผลลัพธ์/อรรถประโยชน์ (Cost-Utility 

Analysis: CUA), ต้นทุน–ประสิทธิผล (Cost-Effectiveness Analysis: CEA) จ านวนรวม 5 เร่ือง

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ควรมีท่ีปรึกษาท่ีมีความเช่ียวชาญด้านการประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต 

2. ควรมีการจัดระบบนิเวศน์และการสร้างแรงจูงใจ ท่ีเอ้ือต่อการประเมินเศรษฐศาสตร์ในหน้างานท่ีท า เช่น ทรัพยากร งบประมาณ เวลา และรางวัล

O1.7 การพัฒนาระบบ

เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต

***ความเส่ียงคงเหลือจากปี 

2567***

วัตถุประสงค์: เพ่ือให้มี

ระบบประเมินคุณค่า 

ความคุ้มค่า คุ้มทุน เชิง

เศรษฐศาสตร์ของ

ผลิตภัณฑ์และบริการของ

กรมสุขภาพจิต



ภารกิจตามกฎหมายท่ีจัดต้ัง

หน่วยงานของรัฐหรือภารกิจ

ตามแผนการด าเนินการ / 

ภารกิจอ่ืนๆ ท่ีส าคัญ

วัตถุประสงค์ การควบคุมภายในท่ีมีอยู่ ความเส่ียงท่ียังมีอยู่ การปรับปรุง

การควบคุมภายใน

หน่วยงาน

ท่ีรับผิดชอบ/

ก าหนดเสร็จ

สถานะด าเนินการ วิธีการติดตามและสรุปผล

การประเมิน/ข้อคิดเห็น

2. มีการจัดท าฐานข้อมูลเครือข่ายผู้ผ่าน

การอบรม และผู้ประเมินผลกระทบทาง

เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิตในงานสุขภาพจิต

และจิตเวชเพ่ือเป็นต้นแบบในการด าเนินงาน

เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต

เป็นเร่ืองใหม่ และมี

กระบวนการประเมินท่ีมี

หลากหลาย ซ่ึงฐานข้อมูล

เครือข่าย อาจยัง่ไม่

เพียงพอต่อการเป็น

ต้นแบบในการด าเนินงาน

1. จัดท าฐานข้อมูลต้นแบบนวัตกรรม/เทคโนโลยี/

ชุดสิทธิประโยชน์ เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต ให้ครอบคลุม

ย่ิงข้ึน

2. จัดท าฐานข้อมูลผู้เช่ียวชาญด้านเศรษฐศาสตร์สุขภาพ

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจจัดการองค์

ความรู้และนวัตกรรม

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. ได้มีการรวบรวมนวัตกรรม/เทคโนโลยีท่ีเก่ียวข้องกับการประเมิน ROI และ SROI และ การประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพจากการด าเนินโครงการประชุม

เชิงปฏิบัติการพัฒนาวิชาการด้านสุขภาพจิตและจิตเวชสู่หลักฐานเชิงประจักษ์ เพ่ือสร้างมูลค่างานสุขภาพจิต ปีงบประมาณ 2568  ท้ัง 4 ระยะ  เพ่ือเป็น

ต้นแบบเพ่ิมเติมในฐานข้อมูล

สรุปผลการประเมิน

ในช่วงปีงบประมาณ 2568 มีการรวบรวมนวัตกรรม/เทคโนโลยีท่ีเก่ียวข้องกับการประเมิน ROI และ SROI และ การประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพเพ่ิมเติม 

จ านวน 5 เร่ือง  ได้แก่ 

1. การประเมินผลตอบแทนทางสังคมของโครงการ School Health HERO  ของสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์

2. การวิเคราะห์ต้นทุนต่ าสุดของโปรแกรมการส่งเสริมพัฒนาการเด็กกลุ่มบกพร่องทางสติปัญญาและพัฒนาการวัยเด็กวัยแรกเกิด - 5 ปี ในรูปแบบการสอน

แนะแบบออนไลน์และต่อหน้า ของสถาบันราชานุกูล

3. การประเมินต้นทุนและผลลัพธ์ของการใช้ยา Paliperidone LAI ในผู้ป่วยโรคจิตเภท ท่ีมีการใช้สารเสพติด และมีความเส่ียงสูงต่อการก่อความรุนแรง  

ของโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์

4.  การประเมินต้นทุนและผลลัพธ์ของการจัดสายยายูนิตโด๊สเพ่ือส่งเสริมความร่วมมือในการใช้ยาผู้ป่วยนอก  ของโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราช

นครินทร์

5. การประเมินผลทางเศรษฐศาสตร์ด้วยวิธีวิเคราะห์ ต้นทุน–ประสิทธิผลของเคร่ืองตรวจวัดความเครียดสะสมและสุขภาพหลอดเลือด (biofeedback) 

กรณีศึกษาพนักงานในสถานประกอบการแห่งหน่ึงในจังหวัดชลบุรี  ของศูนย์สุขภาพจิตท่ี 6

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ตามท่ีปีงบประมาณ 2569-2570 กรมสุขภาพจิตมีการปรับตัวช้ีวัดตามแผนปฏิบัติราชการระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2566 - 2570) ของกรมสุขภาพจิต ระยะคร่ึง

แผนฯ พ.ศ. 2569 - 2570 ซ่ึงมีการปรับการประเมินเศรษฐศาสตร์สุขภาพนอกเหนือจาก ROI และ SROI จึงอาจมีการช้ีแจงบุคลากรให้มีการส่งผลงานเพ่ือ

รวบรวมในฐานข้อมูลให้มีความครอบคลุมมากย่ิงข้ึน

O1.7 การพัฒนาระบบ

เศรษฐศาสตร์สุขภาพจิต

***ความเส่ียงคงเหลือจากปี 

2567***

วัตถุประสงค์: เพ่ือให้มี

ระบบประเมินคุณค่า 

ความคุ้มค่า คุ้มทุน เชิง

เศรษฐศาสตร์ของ

ผลิตภัณฑ์และบริการของ

กรมสุขภาพจิต



ภารกิจตามกฎหมายท่ีจัดต้ัง

หน่วยงานของรัฐหรือภารกิจ

ตามแผนการด าเนินการ / 

ภารกิจอ่ืนๆ ท่ีส าคัญ

วัตถุประสงค์ การควบคุมภายในท่ีมีอยู่ ความเส่ียงท่ียังมีอยู่ การปรับปรุง

การควบคุมภายใน

หน่วยงาน

ท่ีรับผิดชอบ/

ก าหนดเสร็จ

สถานะด าเนินการ วิธีการติดตามและสรุปผล

การประเมิน/ข้อคิดเห็น

O1.9 การพัฒนาระบบวิจัย 

นวัตกรรม วิทยาศาสตร์ 

เทคโนโลยีสุขภาพจิต

วัตถุประสงค์: เพ่ือให้มี

การผลักดันงานวิจัย องค์

ความรู้ นวัตกรรม และ

เทคโนโลยีสุขภาพจิตของ

หน่วยงานสังกัดกรม

สุขภาพจิตน าไปใช้

ประโยชน์ให้เกิดผลลัพธ์

และผลกระทบตาม

เป้าหมาย

1) ประชาสัมพันธ์เวทีน าเสนอผลงานวิจัย

ต่าง ๆ ประจ าปีอย่างต่อเน่ือง

2) ร่วมจัดเวทีประชุมวิชาการนานาชาติ

สุขภาพจิตประจ าปีของกรมสุขภาพจิต

3) ประชุมพัฒนาศักยภาพนักวิจัยให้จัดท า

นิพนธ์ต้นฉบับเพ่ือการตีพิมพ์

4) ประชุมนิเทศ ติดตาม และรายงาน

ผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์ ไม่ต่อเน่ือง

5) ประชุมรายงานผู้บริหารกรมสุขภาพจิต

ในท่ีประชุมกรมสุขภาพจิต/คณะกรรมการ

ขับเคล่ือนงานวิจัย

ผลผลิต-เทคโนโลยี-

ผลงานสุขภาพจิตจาก

โครงการวิจัยท่ีเสร็จแล้ว

ของหน่วยงานสังกัดกรม

สุขภาพจิตน าไปใช้

ประโยชน์ให้เกิดผลลัพธ์

และผลกระทบตาม

เป้าหมาย ยังท าได้ใน

สัดส่วนท่ีน้อยมาก

1. เพ่ิมความเข้มข้นของการติดตามและรายงานต่อ

ผู้บริหารกรมสุขภาพจิตและหน่วยงานเจ้าของผลงาน

2. ด าเนินการจัดเวทีน าเสนอผลงานของกรมสุขภาพจิต

เองโดยเชิญกลุ่มเป้าหมายและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเข้า

ร่วมงานเอง

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจพัฒนา

มาตรฐานการศึกษาวิจัย

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. ประสานทีมนักวิจัยท่ีแจ้งความประสงค์น าเสนอผลงานวิจัย อย่างไม่เป็นทางการ เช่น ทางโทรศัพท์ line 

2. ติดตามการน าผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์ โดยท าหนังสือราชการ

3. ทีมนักวิจัยรายงานเข้าระบบ NRIIS ตามข้อตกลงของค ารับรอง

สรุปผลการประเมิน

1. มีผลงานกรมสุขภาพจิตท่ีได้รับจัดสรรทุนวิจัย ววน. 2564-2567 จ านวน 5 เร่ือง โดยเข้าร่วมการน าเสนอในเวทีในประชุมวิชาการ เช่น มหกรรมการวิจัย

แห่งชาติ ประชุมวิชาการสุขภาพจิตนานาชาติ ประชุมวิชาการกระทรวงสาธารณสุข เป็นต้น

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ทีมนักวิจัยยังไม่มีรูปแบบ/กิจกรรมการน าผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์ให้เกิดผลลัพธ์ต่อเน่ืองอย่างน้อย 5 ปี ในรูปแบบท่ีหลากหลาย

6) ประชุมติดตามอย่างเข้มข้นกับทีม

นักวิจัยและกรรมการขับเคล่ือนงานวิจัย

กรม โดยเฉพาะงบประมาณท่ีได้รับจาก

กองทุนส่งเสริม ววน. ให้เป็นไปตาม พรบ. 

ส่งเสริมการน าผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์

7) จัดเตรียมผู้ปฏิบัติงานท่ีสนใจด าเนิน

วิชาการให้เป็นนักวิจัยของหน่วยงานโดย

การข้ึนทะเบียนบุคลากรด้านวิทยาศาสตร์ 

วิจัยและนวัตกรรมของกรมสุขภาพจิตเพ่ิม

มากข้ึน

8) จัดการลงนามความร่วมมือทีมนักวิจัย

กับหน่วยงานส่งเสริมการน าเทคโนโลยี

ผลงานวิจัยไปใช้ประโยชน์รูปแบบ

ด าเนินการต่าง ๆ

9) รายงานเข้าระบบข้อมูลสารสนเทศวิจัย

และนวัตกรรมแห่งชาติ (NRIIS) หรือระบบ

ของแหล่งทุนวิจัย

10) ส่งเสริมการฝึกอบรมท้ังภายในกรม

สุขภาพจิตด าเนินการและภายนอกองค์กร

อ่ืนด าเนินการ ในช่องทางอบรมแบบ 

onsite และ online มากข้ึน



ภารกิจตามกฎหมายท่ีจัดต้ัง

หน่วยงานของรัฐหรือภารกิจ

ตามแผนการด าเนินการ / 

ภารกิจอ่ืนๆ ท่ีส าคัญ

วัตถุประสงค์ การควบคุมภายในท่ีมีอยู่ ความเส่ียงท่ียังมีอยู่ การปรับปรุง

การควบคุมภายใน

หน่วยงาน

ท่ีรับผิดชอบ/

ก าหนดเสร็จ

สถานะด าเนินการ วิธีการติดตามและสรุปผล

การประเมิน/ข้อคิดเห็น

O2 ภารกิจ/กระบวนงานด้านบริหาร/สนับสนุน

O2.1 การจัดท าแผนปฏิบัติการ

ฯ และการรายงานผลตาม

แผนปฏิบัติการฯ

เพ่ือให้การจัดแผนปฏิบัติ

การฯ และการรายงานผล

มีความถูกต้อง ครบถ้วน 

สมบูรณ์ และทันเวลา

มีการก ากับติดตามการจัดท าแผนปฏิบัติ

การประจ าปี แต่ยังไม่ครอบคลุมทุกกลุ่มงาน

 1. มีการจัดท า

แผนปฏิบัติการประจ าปี

ไม่สอดคล้องกับแผนเงินท่ี

ได้รับ

 2. ผู้รับผิดชอบการจัดท า

แผนปฏิบัติการของบาง

กลุ่มงานยังขาดความรู้ 

ความเข้าใจเก่ียวกับการ

จัดท าแผนปฏิบัติการและ

การบันทึกข้อมูล

แผนปฏิบัติการใน

โปรแกรม BPM-DMH

1. ช้ีแจงรายละเอียดการจัดท าแผนปฏิบัติราชการ

ประจ าปีและการบันทึกข้อมูลแผนปฏิบัติการประจ าปีกับ

ผู้รับผิดชอบของกลุ่มงาน

2. ก ากับติดตามการจัดท าแผนปฏิบัติการ ประจ าปี ผ่าน

การประชุมส านักวิชาการสุขภาพจิต

หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ :

กลุ่มภารกิจแผนงานและ

บริหารงาน

ก าหนดวันแล้วเสร็จ : 

30 กันยายน 2568

 วิธีการติดตาม 

1. มีการช้ีแจงรายละเอียดการจัดท าแผนปฏิบัติราชการประจ าปีและการบันทึกข้อมูลฯ กับผู้รับผิดชอบของกลุ่มงานในการประชุมของหน่วยงาน

2. มีการก ากับติดตาม ผ่านการประชุมคณะกรรมการบริหารและประชุมส านักวิชาการสุขภาพจิต

สรุปผลการประเมิน

1. มีการจัดท าแผนปฏิบัติการประจ าปีตามงบประมาณสอดคล้องกับงบประมาณท่ีได้รับ

2. ผู้รับผิดชอบการจัดท าแผนปฏิบัติการมีความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับการจัดท าแผนฯ และการบันทึกข้อมูลแผนปฏิบัติการในโปรแกรม BPM-DMH

ข้อคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

1. ควรมีการติดตามแผนการด าเนินงานรายเดือน และรายไตรมาส

ลายมือช่ือ ...............................................................................

 =  ด าเนินการแล้วเสร็จ                                                      (นางสาวประภาศรี ปัญญาวชิรชัย)

P = ด าเนินการแล้วแต่ล่าช้ากว่าก าหนด ต าแหน่ง ประธานคณะกรรมการติดตามประเมินผลระบบบริหารความเส่ียง

X  =              ยังไม่ได้ด าเนินการ                         และการควบคุมภายใน ส านักวิชาการสุขภาพจิต

O =  อยู่ระหว่างด าเนินการ                 วันท่ี 30 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2568

สถานะด าเนินการ


