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การประชุมในวนัน้ี  
ถอืเป็นการวางกรอบเน้ือหา 

พฒันาประเดน็ท่ีมีความพร้อม 
ท่ีจะเตรียมข้ึนรูปสูร่่างระเบยีบวาระ

สมัชชาสขุภาพแห่งชาติ  
คร้ังท่ี ๑๐ ต่อไป

วางกรอบเนื้อหา พัฒนาประเด็น 
เตรียม “ขึ้นรูป” วาระสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ ๑๐ 

วนัที ่๑๗ พฤษภาคมทีผ่่านมา มกีารประชมุทีส่�าคญั
และต้องติดตามอย่างใกล้ชิด น่ันคือ การประชุมเชิง
ปฏิบัติการร่วมกับหน่วยงาน/องค์กรเครือข่าย 
ผูเ้สนอประเดน็นโยบายเข้าสูส่มชัชาแห่งชาต ิครัง้ที ่๑๐ 
พ.ศ.๒๕๖๐ หรือ NHA10 ที่มี นพ.ประสิทธิ์ชัย 
ม่ังจิตร ประธานอนุกรรมการวิชาการ ภายใต้กลไก 
คณะกรรมการจดัสมชัชาสขุภาพแห่งชาต ิเป็นประธาน 

“การประชุมในวันนี้ ถือเป็นการวางกรอบเนื้อหา พัฒนา
ประเดน็ทีม่คีวามพร้อมทีจ่ะเตรยีมขึน้รปูสู่ร่างระเบยีบวาระสมชัชา
สขุภาพแห่งชาติ ครัง้ที ่๑๐ ต่อไป” นพ.ประสทิธิชั์ย กล่าว 

การระดมความคิดเหน็จากผู้เสนอประเดน็และผู้มส่ีวนได้ส่วน
เสยีครัง้นี ้มทีัง้สิน้ ๗ ประเด็น โดยผูเ้ข้าร่วมกว่า ๑๐๐ ชวิีต ได้ร่วม
อภปิรายตามห้องย่อยต่างๆ ประกอบด้วย ๑.การส่งเสรมิให้สถาน
ประกอบการกิจการด้านอาหารก�าหนดเมนูทางเลือกมาตรฐาน 
๒.ความรู้เท่าทันด้านสุขภาพ ๓.การพัฒนาพื้นที่สาธารณะเพื่อ 
สุขภาวะและการพัฒนาเมืองอย่างยั่งยืน ๔.การจัดการสภาพ
แวดล้อมรอบตัวเด็ก ๒๔ ช่ัวโมง หรือสนามเด็กเล่นสร้าง 
ปัญญา ๕.การบาดเจ็บทางสมองของนักมวยเด็ก ๖.นโยบาย 
การส่งเสริมให้คนไทยทุกช่วงวัยมีกิจกรรมทางกายเพิ่มข้ึน และ 
๗.การจัดการขยะ 



 “ความพร้อมในแต่ละประเดน็ย่อมขึน้อยูก่บัมติทีเ่หน็
พ้องกันอย่างเป็นเอกฉันท์ ซ่ึงจะท�าให้ประเด็นเหล่านั้น
พฒันาจนกลายเป็นข้อเสนอเชงินโยบายได้” 

ผศ.ดร.ทพ.วรีะศกัดิ ์ พทุธาศร ี รองเลขาธกิารคณะ
กรรมการสขุภาพแห่งชาต ิย�า้หลกัคดิส�าคญั ก่อนชีแ้จงกรอบ
การระดมสมองต่อทีป่ระชมุ โดยแบ่งออกเป็น ๔ เรือ่งหลัก 
ได้แก่ ๑.แสดงความห่วงใยในเรื่องสุขภาพ ๒.พร้อมที่จะ 
รบัผดิชอบต่อผลกระทบทางสขุภาพทีอ่าจเกดิจากนโยบายนัน้ 
๓.มุง่สร้างเสรมิสิง่แวดล้อมท้ังทางสงัคมและกายภาพท่ีเอือ้ 

ต่อการมชีีวติสขุภาพทีด่ ี และ ๔.มุง่ให้ประชาชนมทีางเลอืก
และสามารถเข้าถงึทางเลือกทีก่่อให้เกดิสุขภาพดไีด้

“เราต้องการสนบัสนนุในทกุประเดน็ทีส่ามารถพฒันา
เป็นนโยบายสาธารณะได้ พร้อมกับจัดเครื่องมือในการ
พัฒนานโยบายที่เหมาะสม และไม่ยึดติดกับช่วงเวลาการ
ท�างาน โดยรูปแบบการท�างานในยุทธศาสตร์สามเหลี่ยม
เขยือ้นภเูขาจะสังเคราะห์ให้ประเดน็มคีวามพร้อมสูก่ารร่าง
เป็นระเบียบวาระประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติต่อไป” 
ผศ.ดร.ทพ.วรีะศกัดิ ์ระบ ุ
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ผศ.ดร.ทพ.วีระศกัด์ิ พุทธาศรี 
รองเลขาธกิารคณะกรรมการ

สขุภาพแห่งชาติ 

การตายด้วยโรคภยัไข้เจบ็ 
คือ การตายตามธรรมชาต ิ

เราควรสนับสนุนองค์ความรู้น้ี 
ให้กบัผูท่ี้เกีย่วข้อง

ท้ังญาตแิละต�ารวจท่ีต้อง 
รับแจ้งเหตุ

 
เมือ่วนัที ่๑๑ พฤษภาคม ทีผ่่านมา ได้มี การประชมุคณะกรรมการทีป่รกึษาการ

ส่งเสรมิการใช้สทิธิและหน้าทีด้่านสุขภาพ ครัง้ที ่๒/๒๕๖๐ เพือ่ขบัเคลือ่นการท�างาน
ในประเดน็ส�าคญั โดยเฉพาะแนวทางการขบัเคลือ่นสทิธแิละหน้าทีด้่านสขุภาพที่
สอดคล้องกบัรัฐธรรมนญูแห่งราชอาณาจกัรไทย

โดยทีป่ระชมุได้วางเป้าหมายการด�าเนนิการเป็น ๒ ระยะ ได้แก่ แผนระยะ 
๕ ปี (พ.ศ.๒๕๖๐ - ๒๕๖๔) มุง่เป้าหมายให้ประเด็นนโยบายสิทธด้ิานสุขภาพ 
เกิดการขับเคลื่อนแบบมีส่วนร่วมผ่านองค์กรยุทธศาสตร์ องค์กรวิชาชีพ และ 
ภาคเีครือข่ายวิชาการ จนส่งผลให้ประชาชนมคีวามรู ้เข้าใจ ปฏบิตัติามสิทธ ิเข้าถงึ
และได้รับการปฏบิตัติามสทิธแิละหน้าทีด้่านสขุภาพ

ส่วน แผนระยะสัน้ ๑ ปี (พ.ศ.๒๕๖๐) จะมุง่เน้นการขบัเคล่ือนสิทธด้ิานสุขภาพ 
๓ ประเด็นส�าคญั ได้แก่ ๑.การขบัเคลือ่นแนวปฏบิตัใินการใช้งานสือ่สงัคมออนไลน์ของ
ผู้ปฏิบตังิานด้านสขุภาพผ่านช่องทางการส่ือสารอย่างเป็นระบบ เพือ่ให้ผู้ทีเ่ก่ียวข้อง กลุ่ม 
ผูส้นใจ และประชาชนทัว่ไปรบัรู ้ เข้าใจ และน�าไปปฏบิตัอิย่างถกูต้อง รวมทัง้ให้ความส�าคญักบั 
การวางแนวทางการขบัเคลือ่นเพือ่เผยแพร่ข้อมลูความรูใ้ห้ครอบคลมุกลุ่มเป้าหมาย ทัง้บคุลากรด้าน
สขุภาพทกุสงักดั ทัง้ภาครัฐและเอกชน ตลอดจนบคุลากรทีป่ฏบิติังานด้านกฏหมายให้มากยิง่ขึน้ 

๒.ขับเคลือ่นการสร้างเสริมสขุภาวะในระยะสดุท้ายของชวีติและการแสดงเจตนาไม่ประสงค์
จะรบับรกิารสาธารณสขุทีเ่ป็นไปเพยีงเพือ่ยดืการตายในวาระสดุท้าย ตามมาตรา ๑๒ ของ 
พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.๒๕๕๐ โดยเผยแพร่ความรูใ้ห้ครอบคลมุกลุม่เป้าหมาย ทัง้ในส่วนของ
บคุลากรด้านสขุภาพทกุสงักัดในภาครฐัและเอกชน บคุลากรทีป่ฏิบตังิานด้านกฏหมาย โดยเฉพาะ
อย่างยิง่ในประเดน็การ “ลดทอนขัน้ตอนการแจ้งตาย” ซึง่อาจจะประสานไปยงัส�านกังานต�ารวจ
แห่งชาตใิห้ไม่ต้องมกีารชนัสูตรศพกรณผีูป่้วยทีมี่หนงัสอืรบัรองจากแพทย์ว่าประสงค์ทีจ่ะตายทีบ้่าน

“การตายด้วยโรคภัยไข้เจ็บคือ การตายตามธรรมชาติ เราควรสนับสนุนองค์ความรู้น้ีให ้
กบัผูท้ีเ่กีย่วข้องทัง้ญาตแิละต�ารวจทีต้่องรบัแจ้งเหต”ุ ศ.แสวง บญุเฉลิมวภิาส กรรมการกฤษฎีกา 
(คณะที ่๑๐)  กล่าว

๓.การขบัเคลือ่นสทิธด้ิานสขุภาพในกลุม่เปราะบาง ซึง่เป็นประเดน็ใหม่ทีมี่ความสอดคล้อง
กบัรฐัธรรมนญูแห่งราชอาณาจกัรไทย และกระแสการปฏริปูระบบสุขภาพและสถานการณ์ในระบบ
สุขภาพ ซึ่งส�านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.) จะวางแนวทางการขับเคลื่อนโดย 
การพฒันาประเดน็ร่วมทีส่่งผลกระทบในวงกว้าง บรูณาการกลไกการขบัเคล่ือนในระดบันโยบายและ
ยทุธศาสตร์ร่วมกนัจากภาคส่วนต่างๆ บนฐานคดิของยทุธศาสตร์สามเหล่ียมเขยือ้นภูเขา รวมถงึ 
การวเิคราะห์บนฐานข้อมลูและสถานการณ์ส�าคญั โดยทีป่ระชมุเหน็ว่า แรงงานต่างด้าว บางส่วนก็
เข้าข่ายผูท้ีต้่องการความช่วยเหลอื และมีข้อเสนอแนะให้ทบทวนองค์ความรูต่้างๆ ทัง้ในประเทศและ
ต่างประเทศ รวมถึงกฎหมายทีเ่ก่ียวข้องเพือ่ก�าหนดประเดน็การขบัเคลือ่นให้ชดัเจนยิง่ขึน้ และน�า
เสนอในการประชมุครัง้ต่อไปในวนัที ่๒๑ สงิหาคมนี ้ 


