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ประเด็นข่าว หมายเหตุ 

          นโยบาย   

สถานการณ์ชายแดน ไทย – กัมพูชา 
    สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (มติชน, hfocus, thailandplus) 
     - นพ.เอกชัย เพียรศรีวัชรา รองปลัด สธ. กล่าวถึงการดูแลด้านการแพทย์ฯ กรณีสถานการณ์ชายแดน ไทย - กัมพูชา ว่า 
ภาพรวมรพ.ในพื้นที่เสี่ยง 7 จังหวัด ยังปิดให้บริการ 12 แห่งเท่าเดิม ส่วน รพ.สต. กลับมาให้บริการได้ 4 แห่ง เหลือปิดบริการ 
207 แห่ง ย้ายผู้ป่วยในไปยังรพ.ในพื้นที่ปลอดภัยเพิ่มขึ้นเป็น 742 ราย ศูนย์พักพิงจำนวน 996 จุด มีผู้เข้าพักรวม 263 ,285 คน 
เป็นกลุ่มเปราะบาง 69,884 คน มีการส่งต่อผู้พักพิงไปรักษาในรพ.สะสม 710 ราย การดูแลสุขภาพปชช.ในศูนย์พักพิง ยังเฝ้า
ระวังควบคุมโรคและอนามัยสิ่งแวดล้อม ควบคู่การดูแลสุขภาพจิตเชิงรุก โดยคัดกรองปชช.แล้ว 156,371 ราย พบเครียดสูงสะสม 
1,328 ราย และเสี่ยงทำร้ายตนเองสะสม 169 ราย บุคลากรทางการแพทย์ 6,947 ราย พบเครียดสูงสะสม 412 ราย เสี่ยงทำร้าย
ตนเองสะสม 140 ราย รวมถึง สธ. มอบสิทธิพิเศษให้ทายาทบุคลากรด่านหน้าทุกหน่วยงาน ที่เสียชีวิต ทุพพลภาพ ได้รับบาดเจ็บ 
เข้ารับการพิจารณาให้ศึกษาในโครงการ 9 หมอ ของสถาบันพระบรมราชชนกเป็นกรณีพิเศษ โดยให้ สสจ.7 จังหวัดสำรวจและส่ง
รายชื่อมายังกองสาธารณสุขฉุกเฉิน สป.สธ. ภายในวันท่ี 19 ธันวาคม 2568  
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (เดลินิวส์, มติชน, today-realnews, pptv, gdpbusiness) 
      - นพ.มณเฑียร คณาสวัสดิ์ อธิบดีกรม คร. เผย กรมฯดำเนินมาตรการเชิงรุกในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรค
ไข้เลือดออก เพื่อลดความเสี่ยงการเจ็บป่วยและป้องกันการระบาดในกลุ่มประชาชน โดยเฉพาะเด็ก ผู้สูงอายุ และกลุ่มเปราะบาง
ที่พักอาศัยในศูนย์พักพิงช่ัวคราว พร้อมขอความร่วมมือจากปชช.ในการดูแลสุขภาพและร่วมกันลดความเสี่ยงการเกิดโรคติดตอ่นำ
โดยแมลง เพื่อสร้างสภาพแวดล้อมท่ีปลอดภัยสำหรับทุกคน 
     ส ื ่อท ี ่นำเสนอ :  เว ็บไซต ์ (กรมประชาส ัมพ ันธ์ , ผจก. , เ เนวหน้า , อปท.น ิวส์ , wealthplustoday, lensnews21, 
siambusinessnews, bluechipthai, newswit, thailand4, thaipr, thaitabloid, thematsterth, mcot, thebetter) 
     - พญ.อัมพร เบญจพลพิทักษ์ อธิบดีกรมอนามัย เผย กรมฯห่วงสุขภาพประชาชนในศูนย์พักพิงชายแดนไทย -กัมพูชา 
เนื่องจากพบปัญหาคลอรีนในน้ำใช้ไม่ได้ตามเกณฑ์มาตรฐาน และการขาดแคลนสบู่ล้างมือ อาจเสี่ยงโรคระบบทางเดินอาหาร  
โดยส่งทีม SEhRT ลงพื้นที่ให้ความรู้ และเร่งจัดหาคลอรีนและสบู่ล้างมือให้เพียงพอ รวมถึงแนะนำการบริจาคอาหารอย่าง
ปลอดภัย 
      สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ กรุงเทพธุรกิจ 
      - พญ.อัมพร เบญจพลพิทักษ์ อธิบดีกรมอนามัย เผย ขณะนี้มีผู้เข้าพักในศูนย์พักพิงเขตสุขภาพที่ 9 รวม 98 ,687 คน โดยมี
กลุ่มเปราะบางที่ต้องเฝ้าระวังเป็นพิเศษ ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ จำนวน 127 คน และ เด็กเล็ก (ปฐมวัย) จำนวน 6 ,593 คน จึงเร่ง
กำหนดแนวทางคัดกรองและดูแลสุขภาพอย่างเข้มข้น โดยใช้หลักการ Triage (การแบ่งระดับความเสี่ยง) เพื่อจัดระบบส่งต่อ
ผู้ป่วยอย่างทันท่วงที ป้องกันอันตรายด้านสุขภาพที่อาจเกิดขึ้น พร้อมตั้งเป้าหมายให้แนวทางนี้ช่วยให้ศูนย์พักพิงทุกแห่งสามารถ
ดูแลกลุ่มเปราะบางได้อย่างเป็นระบบ ลดความเสี่ยงการเสียชีวิตและภาวะแทรกซ้อน  
      สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ thaipbs 
      - เสนอรายงาน สถานการณ์การปะทะกันระหว่างกองทัพไทยและกัมพูชาที่บริเวณชายแดน อ.กันทรลักษ์ จ.ศรีสะเกษ  
พบบรรยากาศที่ศูนย์อพยพเต็มไปด้วยความเครียด โดยเฉพาะกลุ่มผู้ที่สูญเสียบ้านเรือนและสมาชิก ครอบครัวจากการโจมตี  
ทางทีมจิตแพทย์จาก รพ.กันทรลักษ์ ได้เร่งประเมินและให้การดูแลชาวบ้านอย่างใกล้ชิด เพื่อบรรเทาภาวะเครียดสะสมที่เกดิขึ้น

- 

ประจำวันที่ 17 ธันวาคม 2568 
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พบหัวหน้าครอบครัวเผชิญความเครียดสูง กังวลหนี้สินค้าง สูญเสียทรัพย์สินสำหรับประกอบอาชีพ และไม่มีงานทำเพราะต้อง
อาศัยในศูนย์อพยพ ซึ่งหากการปะทะยืดเยื้อออกไปจะเป็นปัจจัยสำคัญที่ทำให้ความเครียดทวีคูณ 
      สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ thecoverage 
      - สปสช. ยืนยันการดูแลผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายที่ได้รับผลกระทบจากเหตุการณ์ความไม่สงบในพื้นที่ชายแดน
ไทย–กัมพูชา สามารถเข้ารับบริการล้างไต - ฟอกเลือดได้อย่างต่อเนื่อง โดยไม่ต้องสำรองจ่าย ตามสิทธิการรักษาของแต่ละคน 
พร้อมย้ำขอผู้ป่วยอย่าหยุดฟอกไตเอง หากมีอุปสรรคให้รีบติดต่อหน่วยงานตามสิทธิการรักษา เพื่อประสานบริการให้ทันตามนัด 
      สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ กรมประชาสัมพันธ์ 
      - สนง.หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 10 จัดทำโปรแกรมคลินิกฟอกไตทั้ง 5 จังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อดูแลผู้ป่วยท่ี
ต้องฟอกไต ให้ได้รับความสะดวกและปลอดภัย โดยมีหนังสือแจ้งไปที่หน่วยบริการให้ตรวจรักษาดูแลสุขภาพปชช. และไม่ต้อง
เป็นกังวลเรื่องการยืนยันตัวตนของผู้รับบริการ และร่วมกับ อปท. ใน เรื่องอาหาร เรื่องการจัดรถนำส่งผู้ป่วยฟอกไตจากศูนย์พัก
พิงไปสถานพยาบาล รวมถึงผู้ป่วยสามารถโทรประสานสายด่วนสปสช. 1330 เพื่อขอทราบข้อมูลเตียงว่างเพื่อเข้ารับรักษา   
เศรษฐกิจสุขภาพ/การแพทย์ขั้นสุง 
     1.ต้ังคลินิก Precision Medicine  
     สื่อที่นำเสนอ : นสพ. ไทยรัฐ เว็บไซต์ (โพสต์ทูเดย์, hfocus, thecoverage, thaitodaynews) 
     -  นพ.ธนินทร์ เวชชาภินันท์ รองอธิบดีกรมการแพทย์ เผย สธ.มีนโยบายขับเคลื่อนนโยบายเครื่องยนต์ทางเศรษฐกิจใหม่ด้วย 
การแพทย์มูลค่าสูง มีมาตรการเพิ่มการเข้าถึงการแพทย์แม่นยำ โดยจัดตั้งคลินิกการแพทย์แม่นยำจังหวัดละ 1 แห่ง พร้อมมี 
Mr./Ms.Genetics เป็นผู้ประสานงาน และมีสถาบันวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์เป็นผู้ขับเคลื่อนหลักบูรณาการ
ข้อมูลพันธุกรรม (DNA) สภาพแวดล้อมและวิถีชีวิต เพื่อวางแผนการป้องกัน วินิจฉัยและรักษาโรคที่จำเพาะต่อบุคคล ซึ่งจะช่วย
ให้การรักษามีความตรงจุดลดผลข้างเคียง และเพิ่มโอกาสหายจากโรคได้ โดยเฉพาะในกลุ่มโรคมะเร็งและโรคหายาก 
    2. ยกระดับมาตรฐานโรงแรมในสมุย 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (กรมประชาสัมพันธ์, thailandplus, hfocus)      
     - กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ จัดการประชุมประชาสัมพันธ์และแลกเปลี่ยนเรยีนรู้ เพื่อการเฝ้าระวังตัวเรือดและเชื้อก่อโรคใน
โรงแรมด้วย 3C:Clean bed, Clean air และ Clean food ของ รร.ในพื้นที่อำเภอเกาะสมุย จ.สุราษฎร์ธานี ปีงบประมาณ พ.ศ. 
2569 พร้อมมอบประกาศนียบัตรให้กับโรงแรมที่ผ่านตามเกณฑ์กำหนดทั้ง 3 ด้าน ของโครงการ จำนวน 58 แห่ง เพื่อยกระดับ
มาตรฐานความปลอดภัยและสุขอนามยัในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวอย่างจริงจังและต่อเนื่อง ช่วยส่งเสริมภาพลักษณ์ของโรงแรม
สร้างความมั่นใจให้กับนักท่องเที่ยว ช่วยกระตุ้นเศรษฐกิจของประเทศไทย 

 

          ข่าวเผยแพร่และข่าวอื่น ๆ  

สธ.เดินหน้าป้ัน ‘Super CG’ 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (ฐานเศรษฐกิจ, hfocus) 
     -นายพัฒนา พร้อมพัฒน์ รมว.สธ. เปิดการประชุมออนไลน์พัฒนาศักยภาพ ผู้ดูแลผู้สูงอายุ (Caregiver) สู่การเป็น "Super 
CG" โดยมีผู้เข้าร่วมกว่า 10,000 คน มุ่งเน้นเพิ่มทักษะความเชี่ยวชาญในการดูแลผู้ที่มีภาวะพึ่งพิง ภาวะสมองเสื่อม และผู้ป่วย
ระยะท้าย ให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพถึงบ้าน กรมอนามัย ช้ีปัจจุบันมี Caregiver กว่า 1.2 แสนคน แต่ยังไม่เพียงพอต่อการเข้าสู่
สังคมสูงวัยที่มีความซับซ้อนด้านสุขภาพมากขึ้น โครงการนี้ช่วยลดภาระบุคลากรทางการแพทย์ ลดภาวะแทรกซ้อนของผู้ป่วย 
และ สร้างงานสร้างรายได้ ให้คนในชุมชน เป้าหมายคือการสร้างระบบ Long Term Care ที่เข้มแข็ง เพื่อรองรับสังคมสูงวัยของ
ประเทศไทยอย่างยั่งยืน 

- 

หมอสุภัทรยื่นลาออก 
     สื ่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (มติชน, ไทยรัฐ, กท.ธุรกิจ, แนวหน้า, ประชาชาติ, ผจก., hfocus, thestandard, theactive, 
thaipbs,  thecoverage, thebangkokinsight) เพจชมรมแพทย์ชนบท, หมออนามัยขี้mouth, สมาพันธ์แพทย์ฯ 

- 
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     -นพ.สุภัทร ฮาสุวรรณกิจ ผอ.รพ.สะบ้าย้อย จ.สงขลา และประธานชมรมแพทย์ชนบท ยื่นหนังสือลาออกกับทางปลัด สธ. 
คาดจะอนุมัติตามขั้นตอนทางราชการได้ภายในวันที่ 18 ธ.ค. หลังจากลาออกจะลงสมัคร ส.ส.สงขลา เขต 2 หาดใหญ่ อู่ตะเภา 
กับพรรคประชาชน 
     ด้าน นพ.สมฤกษ์ จึงสมาน ปลัด สธ. เผย ทราบเรื่องแล้วแต่ยังไม่เห็นหนังสือ หากไม่มีปัญหาข้อผูกพันต่างๆ ก็น่าจะอนุมัติได้ 
ทาง สสจ. จะพิจารณาตามขั้นตอนทางราชการต่อไป 
     สื่อที่นำเสนอ : เพจหมอเอก Ekkapob Pianpises 
     -เรื่องนี้มี Key word ที่บอกใบให้มาตามกันต่อ ได้แก่ พรรคประชาชน (พรรคก้าวไกล), ชมรมแพทย์ชนบท (ขอย้ำวา่ชมรมนี้
ไม่ได้เป็นตัวแทนของแพทย์ที่ทำงานในชนบทแต่อย่างใด), สปสช., ทุจริตจัดซื้อ ATK, แพทย์ชนบทบุกกรุง, thecoverage สำนัก
ข่าวในสังกัด สปสช. สรุปว่าไม่น่าจะได้เห็นการปฏิรูป สปสช. โดยพรรคประชาชนแล้ว ไหนว่าจะแก้ที่โครงสร้าง ไหนว่ามีเราไม่มี
เทา เพราะเทาไม่ใช่แค่เรื่องสแกมเมอร์ แต่ยังมีกลุ่มก้อนอิทธิพล ผลประโยชน์ในแวดวงสาธารณสุขที่ส้มไม่เคยแตะ ไม่จริง ส้ม
ไม่ใช่เครือข่ายอะไรแบบนั้นหรอกมั๊ง 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ spacebar 
     -การลาออกของข้าราชการเพื่อมาลงสมัคร ส.ส. เป็นเรื่องธรรมดา มีมาทุกยุคทุกสมัย น่าจะเป็นเรื่องที่น่าช่ืนชมยินดีเสียด้วย
ซ้ำ ที่ชาวสงขลาจะได้คนเก่งคนทำงาน มาอาสาทำการเมืองให้ดีกว่าที่เป็นอยู่ในปัจจุบัน ส่วนคดีความสมัยรับราชการก็แยก
ต่างหาก เพราะมีขั้นมีตอนโปร่งใส ไม่มีมากลั่นแกล้งกันอย่างแน่นอน 
ประชุม ASEAN Health Cluster 2: AHC2  
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ thaitodaynews 
     - นายแพทย์มณเฑียร คณาสวัสดิ์ อธิบดีกรม คร. ประธานกลุ่มความร่วมมือด้านสุขภาพอาเซียนกลุ่มที่ 2 (ASEAN Health 
Cluster 2: AHC2) เปิดประชุม "10th ASEAN Health Cluster 2 Meeting" ระหว่างวันท่ี 16 – 18 ธ.ค. 2568 ณ รร.เซนทารา 
ริเวอร์ไซด์ เชียงใหม่ พร้อมเผย ปีนี้ประเทศไทยมุ่งผลักดัน 3 วาระหลัก เพื่อเสริมสร้ างความเข้มแข็งด้านสุขภาพของอาเซียน 
ได้แก่1. ศูนย์ ACPHEED for Response and Risk Communication เน้นเรื่องการขับเคลื่อนการจัดตั้งศูนย์ฯ การจัดทำแผน
ยุทธ์ศาสตร์การดำเนินงาน และการเชื่อมโยงการทำงานของศูนย์ ACPHEED ทั้งสามศูนย์ 2. การป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ 
(Infection Prevention and Control: IPC) มุ่งเน้นการเสริมสร้างการดำเนินงานด้านการป้องกันการติดเชื้อในรพ.ของประเทศ
สมาชิกอาเซียน และสานความร่วมมือกับสหรัฐฯ ในฐานะ Co-chair ของเครือข่าย IPC ร่วมกับประเทศไทย และ3. เครือข่ายนัก
ระบาดวิทยาภาคสนาม (Field Epidemiology Training Network: FETN) รวมถึง การหารือแผนสุขภาพระยะ 5 ปีฉบับใหม่ 
(พ.ศ. 2569 – 2573) เพื่อกำหนดทิศทางการพัฒนาระบบสุขภาพอาเซียนให้แข็งแกร่ง ยืดหยุ่น และพร้อมรับมือกับวิกฤตสุขภาพ
ในอนาคตอย่างเป็นระบบ 

- 

ยกระดับมาตรฐานคุณภาพบริการทางรังสีการแพทย์ 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ thailandplus 
     - ดร.นพ.สราวุฒิ บุญสุข อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เปิด คก.อบรมผู้ตรวจประเมินใหม่ตามมาตรฐานระบบคุณภาพ
การบริการทางรังสีการแพทย์ ด้านรังสีวินิจฉัยและรังสีร่วมรักษา กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2568 เพื่อสร้างผู้ตรวจประเมินใหม่ 
และสื่อสารมาตรฐานระบบคุณภาพการบริการทางรังสีการแพทย์ นำไปประยุกต์ใช้ในการตรวจประเมินได้อย่างถูกต้อง  
ตามแนวทางมาตรฐานระบบคุณภาพการบริการทางรังสีการแพทย์ ด้านรังสีวินิจฉัยและรังสีร่วมรักษา กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 
2568 เพื่อใช้ตรวจประเมินระบบคุณภาพห้องปฏิบัติการทางรังสีการแพทย์ ให้เหมาะสมกับบริบทของประเทศ และเกิดระบบการ
ประกันคุณภาพท่ีมีประสิทธิภาพ  

 

ส่งเสริมการเข้าถึงผลิตภัณฑ์ทางเลือกสุขภาพ 
     ส ื ่อท ี ่นำเสนอ : เว ็บไซต ์  ( เดล ิน ิวส์ ,mcot, insiderthailand, abcthailandnews, luxurynews360, sumnakkhao, 
powerbkknews, hellobangkoknews, vipthailandnews, mylovemylifestyle, goodlifestory, okthailandnews, 
innewsbangkok, anewsthailand, daybydaythailand, medicalfocusth)      
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     - ภญ.สุภัทรา บุญเสริม เลขาธิการ อย.เผย อย.ร่วมกับสถาบันโภชนาการ ม.มหิดล และห้างค้าปลีก 6 บริษัท ร่วมลงนามใน
บันทึกความเข้าใจการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์และส่งเสริมการเข้าถึงผลิตภัณฑ์อาหารที่ได้รับการรับรองสัญลักษณ์โภชนาการ 
“ทางเลือกสุขภาพ” เพื่อลดความเสี่ยงจากโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) และยกระดับสุขภาพท่ีดีให้แก่ประชาชนอย่างยั่งยืน 
ปลุกกระแส “กินดี ชีวิตเปลี่ยน”      
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (กรมประชาสัมพันธ์, ประชาชาติธุรกิจ,  INN, mcot, thailandplus)      
     - ภญ.สุภัทรา บุญเสริม เลขาธิการ อย. ประกาศความพร้อมจัดงานใหญ่แห่งปี “งานมหกรรมผลิตภัณฑ์ทางเลือกสุขภาพ” 
(Healthier Choice Expo) ระหว่างวันที่ 19-21 ธันวาคม 2568 ณ อิมแพ็ค เอ็กซิบิชั่น ฮอลล์ 8 เมืองทองธานี ร่วมผนึกกำลัง
ภาคีเครือข่ายสุขภาพและผู้ประกอบการส่งเสริมการบริโภคอาหาร “ลดหวาน ลดมัน ลดเค็ม” มุ่งเป้าลดสถิติผู้ป่วยโรคไมต่ิดต่อ
เรื้อรัง (NCDs) ที่เป็นปัญหาสำคัญในประเทศไทย 

 

เปิดรับสมัครรางวัล อย. ควอลิตี้ อวอร์ด ปี 2569 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (medicalfocusth, thailandplus)      
     - ภญ.สุภัทรา บุญเสริม เลขาธิการ อย. เชิญชวนผู้ประกอบการผลิตภัณฑ์สุขภาพทั่วประเทศสมัครเข้ารับการคัดเลือกเพื่อรับ
รางวัล“อย. ควอลิตี้ อวอร์ด” ประจำปี 2569 ซึ่งเป็นรางวัลแห่งคุณภาพและความเป็นเลิศด้านมาตรฐานความปลอดภัยของ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพื่อเชิดชูเกียรติผู้ประกอบการที่มีการพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง ดำเนินธุรกิจอย่างรับผิดชอบ และให้
ความสำคัญกับการคุ้มครองผู้บริโภค โดยเปิดรับสมัครตั้งแต่บัดนี้ – 31 มกราคม 2569 

 

เปิดบ้านต้อนรับนักเรียน “อย.น้อย” 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (mcot, thailandplus)      
     - ภก.เลิศชาย เลิศวุฒิ รองเลขาธิการ อย. มอบโอวาทและกล่าวต้อนรับนักเรียน “อย.น้อย” โรงเรียนสตรีวิทยา 2 ในพระ
ราชูปถัมภ์ฯ เข้าร่วมกิจกรรม “FDA Open House” เรียนรู ้กระบวนการทำงานคุ ้มครองผู ้บริโภค เพื ่อสร้างความรอบรู้  
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพสู่เยาวชนและกระจายสู่สังคมอย่างถูกต้องและยั่งยืน 

 

งานประชุมวิชาการระดับชาติด้านหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า พ.ศ. 2568 
    สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (กรุงเทพธุรกิจ) 
     -การเสวนา "SAFE Health Financing and the Way Forward: การเงินการคลังเพื่อระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า
และทิศทางสู่อนาคต" จัดขึ้นเมื่อวันท่ี 12 ธันวาคม 2568 ที่ผ่านมา ในการประชุมวิชาการระดับชาติด้านหลักประกันสุขภาพถ้วน
หน้า (National UHC Conference : NUC) พ.ศ. 2568 ระหว่างวันที่ 11 - 13 ธ.ค. 2568 โดยความร่วมมือ 17 องค์กรด้าน
สุขภาพและสาธารณสขุร่วมกันจัดขึ้นเพื่อให้ทุกภาคสว่นท่ีเกี่ยวข้องในระบบสาธารณสขุของประเทศ ได้มีส่วนร่วมในการเสนอและ
ขับเคลื่อนยกระดับระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าในประเทศไทย 
      สธ. และ สปสช. เสนอให้ปรับปรุงกลไกการจ่ายเงินกองทุนเพื่อลดการบริการเกินจำเป็น และพิจารณาแยกงบเงินเดือน
ข้าราชการออกจากกองทุนบัตรทอง สสส. ชูแนวคิด "พันธมิตรระบบสุขภาพ" เน้นคืนข้อมูลสุขภาพสู่ท้องถิ่นเพื่อสร้างระบบ
ป้องกันและลดพฤติกรรมเสี่ยง ซึ่งจะช่วยลดค่าใช้จ่ายแฝงในระยะยาว คชส. สนับสนุนการทำ Living Will (หนังสือแสดงเจตนา
ล่วงหน้า) เพื่อลดค่าใช้จ่ายรักษายื้อชีวิตในช่วงท้ายที่มีสัดส่วนสูงถึงครึ่งหนึ่งของค่ารักษาทั้งชีวิต สรพ. และ UHosNet ย้ำการใช้
ทรัพยากรอย่างคุ้มค่าผ่าน มาตรฐาน HA และการเชื่อมโยงข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ เพื่อลดความซ้ำซ้อนของการรักษา ทุกภาคส่วน
เห็นพ้องว่าต้องสร้างความเป็นธรรมให้กลุ่มเปราะบางเข้าถึงบริการได้อย่างเท่าเทียม เพื่อให้ระบบสุขภาพไทยมั่นคงและไม่ทิ้งใคร
ไว้ข้างหลัง 
    สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thecoverage) 
     -สรุปข้อเสนอจาก 8 เวทีเสวนาในการประชุมวิชาการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ยืนยันว่า ระบบบัตรทองไม่ล่มสลาย แต่
ต้องปรับโครงสร้างเพื่อความยั่งยืนดังนี้: ลดบริการคุณค่าต่ำ (Low-value care): ตัดงบประมาณกับบริการที่ไม่จำเป็น เพื่อเพิ่ม
โอกาสเข้าถึงการรักษาที่สำคัญกว่า   ขับเคลื่อนด้วย Big Data & AI: ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลขั้นสูงตรวจสอบการเบิกจ่าย ลดความ
ซ้ำซ้อน และปรับการจัดสรรงบให้สะท้อนต้นทุนจริงแต่ละพื้นที่    ลงทุนการดูแลระยะกลาง (Intermediate Care): เน้นฟื้นฟู
สมรรถภาพก่อนถึงระยะพึ ่งพิง (Long Term Care) เพื ่อลดภาระงบประมาณระยะยาว   เสริมแกร่งระบบปฐมภูมิ: เพิ่ม

- 
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งบประมาณให้หน่วยบริการใกล้บ้าน และปรับระบบการร่วมจ่ายที่ไม่ผลักภาระให้ประชาชน    นวัตกรรมและธรรมาภิบาล: ใช้
บัญชีนวัตกรรมไทยและ AI ช่วยลดภาระบุคลากร พร้อมบูรณาการ 3 กองทุนสุขภาพเพื่อลดความเหลื่อมล้ำ ทุกภาคส่วนย้ำว่า
ต้องมอง "รายจ่ายสุขภาพเป็นการลงทุนในมนุษย์" โดยยึดหลัก SAFE เพื่อระบบที่มั่นคงในทศวรรษหน้า 
     สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thecoverage) 
     - เวทีระดมสมองหารือประเด็น Extra Billing (การเรียกเก็บเงินส่วนต่าง) ในระบบบัตรทอง ซึ่งเกิดจากงบชดเชยไม่เพียงพอ
ต่อต้นทุนจริง โดยเฉพาะกรณี ยานอกบัญชียาหลักฯ ท่ีจำเป็นต่อชีวิต แต่โรงพยาบาลต้องแบกรับภาระเอง  
     นพ.สนั่น วิสุทธิศักดิ์ชัย ที่ปรึกษาผู้อำนวยการโรงพยาบาลศิริราช เสนอรูปแบบ "แชร์จ่ายส่วนต่าง" โดยให้โรงพยาบาลรับส่ง
ต่อ, โรงพยาบาลต้นทาง และ สปสช. ร่วมกันแบ่งเบาภาระงบประมาณ เพื่อไม่ให้ตกเป็นภาระของผู้ป่วย  
       นายนิมิตร์ เทียนอุดม ผู้ประสานงานกลุ่มคนรักหลักประกันสุขภาพ ย้ำว่าการเก็บส่วนต่างผิดกติกา แต่พร้อมจับมือกับ
โรงพยาบาลเพื่อร่วมต่อรองงบประมาณจากรัฐบาลให้เพียงพอต่อการจัดบริการที่มีคุณภาพ  
       พญ.สุพัตรา ศรีวณิชชากร นายกสมาคมแพทย์เวชปฏิบัติทั่วไป/เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย หนุนการลงทุนใน
ระบบปฐมภูมิ และแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว เพื่อช่วยลดภาระงบประมาณในระดับโรงพยาบาลใหญ่  และสร้างความมั่นคง
ทางการเงิน    
       พญ.ลลิตยา กองคำ รองเลขาธิการ สปสช. กล่าวว่า  ประเด็นต่างๆ ทั้งจากผู้ให้บริการ และผู้รับบริการ สปสช. จะรับไปเพื่อ
เร่งพัฒนากลไกบริหารจัดการปรับปรุงระบบเบิกจ่ายให้รวดเร็วและเป็นธรรมต่อหน่วยบริการมากขึ้น  ซึ่งคงต้องวางแผนการ
ทำงานร่วมกันกับทุกฝ่าย  
      สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thecoverage) 
     -เวทีวิชาการภายใต้หัวข้อ SAFE financing: การเงินการคลังเพื่อระบบสุขภาพไทยในยุคแห่งการเปลี่ยนแปลง ระดม
ความเห็นแก้ปัญหา งบประมาณสุขภาพตึงตัว จากจำนวนคนวัยทำงานที่ลดลงสวนทางกับผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้น โดยสรุปแนวทาง
สำคัญได้ดังนี้  1.เน้นงานป้องกัน (P&P): รณรงค์ให้ประชาชนดูแลสุขภาพและตรวจคัดกรองโรคแต่เนิ่นๆ เพื่อชะลอการเจ็บป่วย
หนักในช่วงสูงวัย ซึ่งจะช่วยลดภาระงบประมาณรักษาพยาบาลได้อย่างมหาศาล   2.หนุนการดูแลระยะท้าย (Palliative Care): 
ขยายการดูแลแบบประคับประคองแทนการใช้เทคโนโลยีราคาแพงยื้อชีวิตในระยะที่ไม่เกิดประโยชน์ ช่วยให้จากไปอย่างสงบและ
ลดค่าใช้จ่ายที่มักสูงถึง 90% ในช่วง 2 เดือนสุดท้ายของชีวิต   3.ปฏิรูปการจัดเก็บภาษี: เพิ่มประสิทธิภาพการเก็บภาษีให้
ครอบคลุมแรงงานนอกระบบ และจัดสรรงบจากภาคส่วนที่จำเป็นน้อยกว่ามาเติมในระบบสุขภาพ รวมถึงหาช่องทางภาษีอื่น
นอกเหนือจากภาษีเงินได้  4.ปรับพฤติกรรมลดความเสี่ยง: ลดปัจจัยทำลายสุขภาพ เช่น สุรา และอุบัติเหตุ ซึ ่งสร้างภาระ
ค่าใช้จ่ายในการดูแลผู้พิการตลอดชีวิตมากกว่ากลุ่มผู้สูงอายุท่ีสุขภาพดี 
จี้ปฏิรูป สปสช. หว่ันงบสะดุดหลังยุบสภา      
     สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (hfocus) 
     -พญ.รัชริน เบญจวงศ์เสถียร ผู้แทนองค์กรแพทย์ชมรม รพศ./รพท. ทวงถามความชัดเจนหลัง "ยุบสภา" ว่าใครจะเป็น
เจ้าภาพดูแลความต่อเนื่องของงบสุขภาพประชาชน ชี้โรงพยาบาลรัฐเผชิญ วิกฤตสภาพคล่อง จากต้นทุนค่ายา เวชภัณฑ์ และ
ค่าแรงท่ีเพิ่มสูงขึ้น แต่อัตราจ่ายจาก สปสช. ยังคงเดิมและมีแนวโน้มลดลงเมื่องบหมด เน้นย้ำต้องปฏิรูปบอร์ด สปสช. และกลไก
การตัดสินใจเพื่อให้เสียงของผู้ให้บริการด่านหน้ามีความหมายมากขึ้น หากไม่แก้ไขจะส่งผลกระทบสะสม ทั้งหนี้สินโรงพยาบาล 
ความเหนื่อยล้าของบุคลากร และอาจลามไปถึงการ จำกัดการรักษาหรือเลื่อนผ่าตัด คำร้องเรียนนี้มุ่งหวังการสร้างเสถียรภาพและ
ความยั่งยืนให้ระบบบัตรทอง เพื่อไม่ให้ความเปราะบางของงบประมาณส่งผลกระทบโดยตรงต่อการดูแลประชาชน 
      สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thecoverage) 
     -นพ.สุวิทย์ วิบุลผลประเสริฐ บอร์ดควบคุมคุณภาพฯ สปสช. ยืนยันว่าระบบบัตรทองเดินหน้าต่อได้แม้มีการยุบสภา โดย
นโยบายฟอกไตฟรีไม่ได้ทำให้งบฯ บานปลาย เนื่องจากมีระบบคัดกรองที่เหมาะสมและผู้ป่วยบางส่วนเลือกการรักษาแบบ
ประคับประคอง ท่านระบุว่า "งบประมาณเพียงพอและเหลือเฟือ" หากหน่วยบริการบริหารจัดการอย่างมีประสิทธิภาพ โดยสถิติปี 
2560–2568 สปสช. จ่ายค่าบริการผู้ป่วยในเฉลี่ย 8,530 บาท ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่ตกลงกันไว้ "วาทกรรมโรงพยาบาลเจ๊ง" ไม่เป็น
ความจริงในหลายกรณี หากโรงพยาบาลสามารถควบคุมค่าใช้จ่ายและบริหารรายรับ -รายจ่ายได้สมดุล หัวใจสำคัญคือการลด 

- 
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Low-Value Care หรือการรักษาท่ีเกินความจำเป็นและมีราคาสูง เช่น การตรวจ CT-Scan หรือใช้เลนส์ตาราคาแพงที่ให้ผลลัพธ์
ไม่ต่างจากมาตรฐาน ย้ำให้ทุกภาคส่วน ตั้งแต่แพทย์ไปจนถึงฝ่ายการเมือง ต้องมีจิตสำนึกเรื่องความยั่งยืนของระบบ และไม่ใช้เงิน
ในอนาคตของลูกหลานไปกับบริการที่ไม่มีความจำเป็น ความรู้เท่าทันของประชาชนและจริยธรรมของผู้ให้บริการ คือปัจจัยหลักที่
จะช่วยให้กองทุนสุขภาพของประเทศมั่นคงในระยะยาว 
รพ.พิชัยรีโนเวทคลินิกผู้สูงอายุ 
     สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thecoverage) 
     - นพ.เศรษฐวิชช์ ศิริวัฒน์ ผอ.รพ.พิชัย จ.อุตรดิตถ์ เผยแผนปรับปรุงพ้ืนท่ีอาคารเก่าเป็นคลินิกผูสู้งอายุและ NCDs ในปี 2569 
ชูแนวคิด "บริการจุดเดียวจบ" (One Stop Service) เพื่อลดการเคลื่อนย้ายและเพิ่มความสะดวกแก่ผู้สูงอายุท่ีมีสัดส่วนกว่า 25% 
เตรียมบูรณาการ ทีมสหวิชาชีพ ทั้งแพทย์แผนไทย กายภาพ ทันตกรรม และการประเมินสิทธิคนพิการไว้ในจุดเดียว เดินหนา้ลด
ความแออัดด้วยระบบ Telemedicine และ Health Rider มุ่งเป้าครอบคลุม รพ.สต. ทั้ง 13 แห่งทั่วอำเภอภายในปี 2569 
โรงพยาบาลเน้นย้ำดูแลผู้ป่วยสิทธิบัตรทองเป็นหลัก โดยไม่มีนโยบายเรียกเก็บค่าบริการเพิ่มเติม แม้งบประมาณจะมีความล่าช้า
บ้าง 

- 

‘จีโนมิกส์ ไทยแลนด์’ เดิมพันอนาคตวงการแพทย์ไทย 
     สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (โพสต์ทูเดย์) 
     -นพ.ศุภกิจ ศิริลักษณ์ ผอ.สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (สวรส.)  กล่าวว่า "จีโนมิกส์ ไทยแลนด์" คือการสร้างฐานข้อมูลรหัส
พันธุกรรมของคนไทย เพื่อพัฒนาการแพทย์แม่นยำที่สามารถวินิจฉัยและรักษาโรคได้ตรงจุด เหมาะสมกับลักษณะทางพันธุกรรม
ของคนไทยโดยเฉพาะ  มุ่งเน้นการถอดรหัสพันธุกรรมใน 5 กลุ่มโรคสำคัญ ได้แก่ โรคหายาก, มะเร็ง, โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง, โรคติด
เชื้อ และการแพ้ยา เพื่อช่วยให้การวินิจฉัยรวดเร็วและวางแผนการรักษาได้อย่างมีประสิทธิภาพ โครงการได้สร้างประโยชน์ที่เป็น
รูปธรรมแล้ว โดยนำไปสู่การบรรจุสิทธิการตรวจยีนคัดกรองมะเร็งเต้านมในกลุ่มเสี่ยงภายใต้ สปสช. และคาดว่าจะขยายไปสู่การ
ตรวจ "มะเร็งลำไส้" เพิ่มเติม  แผนในอนาคตจะขยายการตรวจเพิ่มอีก 2 แสนราย พัฒนาเทคโนโลยีให้หลากหลาย และริเริ่ม
โครงการนำร่องตรวจคัดกรองในเด็กแรกเกิดเพื่อป้องกันโรคร้ายแรงตั้งแต่เนิ่นๆ 

- 

ตรวจจับเครือข่ายยาเขียวเหลือง       
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (ผจก., INN, thailandplus)      
     - บก.ปคบ. ร่วมกับ อย. เฝ้าระวังการลักลอบจำหน่ายยาผิดกฎหมาย เปิดปฏิบัติการทลายเครือข่ายจำหน่ายยาเขียวเหลือง 
ยาแก้ไอ ตัดวงจรน้ำกระท่อมมอมเมาเยาวชน ในพื้นที่ จ.ชลบุรี จ.สมุทรปราการ จ.สิงห์บุรี และกรุงเทพมหานคร ตรวจค้น 10 จุด 
ยึดของกลางกว่า 300 รายการ มูลค่ากว่า 20 ล้านบาท เบื้องต้นจับกุมผู้ต้องหาที่ไม่ใช่เภสัชกร 1 ราย ส่วนผู้ร่วมการกระทำ
ความผิดที่เหลืออยู่ระหว่างรอผลตรวจของกลางจากกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ แล้วเรียกมาแจ้งข้อกล่าวหาเพิ่มเติม 

 

บุหร่ีไฟฟ้า 
     สื่อทีน่ำเสนอ : นสพ.ไทยรัฐ ,เว็บไซต์ (เดลินิวส์, hfocus) 
     -นพ.พงศ์เทพ วงศ์วัชรไพบูลย์ ผู้จัดการกองทุน สสส.ลงนามในบันทึกข้อตกลงความร่วมมือการป้องกันและแก้ไขปัญหาบุหรี่
ไฟฟ้า และปัจจัยเสี่ยงทางสุขภาพ ร่วมกับ ดร.เกศทิพย์ ศุภวานิช อธิบดีกรมส่งเสริมการเรียนรู้กรมส่งเสริมการเรียนรู้ (สกร.) 
กระทรวงศึกษาธิการ (ศธ.) โดยผลสำรวจสุขภาพประชาชนไทยปี 2567-2568 พบกลุ่มอายุ 15-29 ปี สูบบุหรี่ไฟฟ้าสูงถึง 69.4% 
รองลงมาคือกลุ่มอายุ 30-44 ปี อยู่ที่ 21.3% โดยกรุงเทพฯ เป็นพื้นที่ที่พบการใช้บุหรี่ไฟฟ้าในวัยรุ่นสูงที่สุด  ขณะที่ภาคใต้เป็น
พื้นที่ท่ีมีผู้สูบบุหรี่ และผู้ได้รับควันบุหรีม่ือสองในบ้านสูงท่ีสุด สสส.จึงร่วมกับ สกร.สร้างระบบคุ้มครองผู้เรยีนให้ปลอดภัยจากบหุรี่ 
ผ่านการขับเคลื่อน 3 ด้าน 1.จัดพื้นที่เรียนรู้ปลอดบุหรี่และบุหรี่ไฟฟ้า 2.เสริมทักษะรู้เท่าทันและ 3.รณรงค์ใช้ เทคโนโลยีเผยแพร่
สื่อสุขภาพสร้างการรับรู้อย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้ สสส.ยังได้ พัฒนาหลักสูตรและสื่อการเรียนรู้ สนับสนุนข้อมูลองค์ความรู้สื่อ
สร้างสรรค์ สำรวจข้อมูลพฤติกรรมการสูบบุหรี่ไฟฟ้าในกลุ่มผูเ้รียนนอกระบบ และจัดอบรมพัฒนาทักษะและให้ความรู้แก่ผู้บรหิาร 
ส่วนกลางและผู้บริหารสถานศึกษาในสังกัด สกร. 1,004 คน  
 
 

- 
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      สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (ผู้จัดการ, บ้านเมือง, thainews) 
     -นายสันติ ปิยะทัต รมต.ประจำสำนักนายกฯ หารือ สสส. เห็นพ้องจัดตั้ง "คณะกรรมการขับเคลื่อนมาตรการควบคุมและ
บังคับใช้กฎหมายเกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้า" เพื่อบูรณาการการทำงานร่วมกับภาคีเครือข่ายอย่างเป็นรูปธรรม รัฐบาลชูนโยบายเชิงรุก 
เน้น กวาดล้างและจับกุมบุหรี่ไฟฟ้าในทุกพื้นที่ โดยเฉพาะใน กรุงเทพฯ ซึ่งมีสัดส่วนการใช้งานสูงสุด มุ่งเป้ าปราบปรามการ ซื้อ
ขายผ่านออนไลน์ ซึ ่งเป็นช่องทางหลักที่ทำให้เด็กและเยาวชนเข้าถึงบุหรี ่ไฟฟ้าได้ง่าย เน้นการรณรงค์ สร้างภูมิคุ ้มกันใน
สถานศึกษา ให้ความรู้แก่ผู้ปกครองและเยาวชนถึงอันตราย เพื่อตัดวงจรการแพร่ระบาดอย่างเป็นระบบ มาตรการนี้มุ่งหวัง
ผลสัมฤทธ์ิที่ชัดเจนในการบังคับใช้กฎหมาย ควบคู่กับการสร้างสังคมไทยปลอดบุหรี่อย่างยั่งยืน 
     สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (thebetter) 
     -กระทรวงยุติธรรม ร่วมกับ กรมสอบสวนคดีพิเศษ (DSI) และกรมศุลกากร แถลงผลการตรวจยึดบุหรี่ไฟฟ้าชนิดใช้แล้วทิ้งที่
สำแดงเป็นสินค้าผ่านแดนรวม 7 ตู้คอนเทนเนอร์ พบของกลางจำนวน 46,260 ช้ิน มูลค่ากว่า 9.2 ล้านบาท ซึ่งเป็นสินค้าต้องห้าม
นำเข้าตาม พ.ร.บ. ศุลกากร และประกาศกระทรวงพาณิชย์ เจ้าหน้าที่เตรียมขยายผลสืบสวนหาตัวการใหญ่และผู้ สนับสนุนเพื่อ
ดำเนินคดีด้วยมาตรการพิเศษอย่างเด็ดขาด รัฐบาลย้ำความสำคัญในการกวาดล้างบุหรี่ไฟฟ้า เนื่องจากเป็นปัญหาที่ส่งผลกระทบ
รุนแรงต่อสุขภาพของ เด็กและเยาวชน การปฏิบัติการครั้งนี้เป็นการทำงานเชิงรุกเพื่อหยุดยั้งการแพร่ระบาด และขอความร่วมมือ
ประชาชนแจ้งเบาะแสการลักลอบจำหน่ายทันที 
ขับเคลื่อนอากาศสะอาดและฝุ่นPM2.5 
     สื่อทีน่ำเสนอ : นสพ.(ไทยรัฐ, เดลินิวส์)  , เว็บไซต์ (กรมประชาสัมพันธ์, hfocus, thaiPBS) 
     - สสส. ร่วมกับสภาลมหายใจกรุงเทพฯ แถลงจัดประชุมระดับชาติเรื่องมลพิษทางอากาศ PM2.5 ครั้งที่ 2 ในวันที่ 20-21 
ม.ค. 2569 ที่อิมแพ็ค ฟอรั่ม เมืองทองธานี ร่วมกันออกแบบกลไกการแก้ปัญหาฝุ่น PM2.5 อย่างเป็นระบบ เพื่อรับมือวิกฤตฝุ่นที่
รุนแรงที่สุดของปี  
       นพ.พงษ์เทพ วงศ์วัชรไพบูลย์ ผู้จัดการ สสส. ช้ี PM2.5 คือความเหลื่อมล้ำที่ทุกคนต้องหายใจเข้าไป และเสี่ยงมะเร็งปอดสูง
แม้ไม่สูบบุหรี่ โดยเฉพาะในภาคเหนือ นายวีระศักดิ์ โควสุรัตน์ ระบุธีมงานคือ "เปลี่ยนระบบ เชื่อมข้อมูล ขับเคลื่อนอากาศ
สะอาด" เพื่อทำความเข้าใจแหล่งกำเนิดฝุ่นที่ซับซ้อนและผลกระทบจาก PM1 ไปจนถึง PM0.1  ดร.เจน ชาญณรงค์ เน้นย้ำ
ความสำคัญของ พ.ร.บ. อากาศสะอาด ที่ต้องผลักดันให้รัฐบาลใหม่รับรองภายใน 60 วันหลังเลือกตั้ง มิฉะนั้นกฎหมายจะตกไป
และต้องเริ่มนับหนึ่งใหม่ เวทีนี้มุ่งหวังให้ภาคประชาสังคมเป็นตัวนำในการสร้างพันธสัญญาต่อพรรคการเมือง เพื่อคื นอากาศ
บริสุทธ์ิให้ลูกหลานและลดอัตราการตายจากมะเร็งปอดก่อนวัยอันควร 
     สื่อทีน่ำเสนอ : นสพ.(เดลินิวส์)   
     -เครือข่ายภาคประชาชนเรียกร้องให้พรรคการเมืองบรรจุ กฎหมายอากาศสะอาด เป็นนโยบายเร่งด่วน โดยต้องนำกลับมา
พิจารณาภายใน 30 วันหลังเปิดสภาเพื่อหยุดวิกฤตฝุ่นท่ีทำให้มีผู้ป่วยพุ่งสูงถึง 12 ล้านคน  ในพื้นที่ภาคเหนือ สมัชชาเครือข่ายป่า
ชุมชนเสนอแนวทาง "บริหารจัดการไฟ (Fire Management)" แทนการห้ามเผาเด็ดขาด โดยใช้แอปฯ FireD จัดระเบียบ "ไฟ
จำเป็น" เพื่อลดมลพิษอย่างมีส่วนร่วม พร้อมกันนี้ สสส. และ 100 ภาคี เตรียมจัดงาน Thailand National PM2.5 Forum ครั้ง
ที่ 2 (20-21 ม.ค. 69) ภายใต้แนวคิด "เปลี่ยนระบบ เชื่อมข้อมูล" เพื่อออกแบบกลไกแก้ปัญหาเชิงโครงสร้างอย่างยั่งยืน ไฮไลท์
สำคัญคือเวทีดีเบตจากพรรคการเมืองใหญ่ เพื่อร่วม "นับถอยหลัง พ.ร.บ. อากาศสะอาด" และสร้างพันธสัญญาในการคืนสิทธิการ
เข้าถึงอากาศบริสุทธ์ิให้แก่ประชาชนไทยทุกคน 
     สื่อทีน่ำเสนอ : นสพ.(เดลินิวส์)  เว็บไซต์ (เดลินิวส์) 
     -การยุบสภาส่งผลให้ ร่าง พ.ร.บ. อากาศสะอาด และ พ.ร.บ. PRTR (เปิดเผยข้อมูลมลพิษ) ต้องตกไปตามรัฐธรรมนูญ 
เนื่องจากพิจารณาไม่ทันวุฒิสภาและรอยต่อการเลือกตั้ง  ความล่าช้านี้ทำให้ไทยขาดเครื่องมือจัดการวิกฤต PM2.5 ในช่วงที่หนัก
ที่สุดของปี และระงับมาตรการคุ้มครองกลุ่มเปราะบางทางสุขภาพชั่วคราว ขณะที่ พ.ร.บ. โลกร้อน แม้ไม่ตก  แต่เสียโมเมนตัม 
เสี่ยงกระทบการรับมือมาตรการภาษีคาร์บอน CBAM ของยุโรปที่จะเริ่มเต็มรูปแบบในปี 2569 นักวิชาการชี้ว่ารอยต่อ 3-5 เดือน
นี้คือช่องว่างทางกฎหมายที่ทำให้ไทยเสียเปรียบด้านการค้าและเป้าหมาย Net Zero ในระยะยาว รัฐบาลใหม่ต้องเร่ง "ฟื้น
กฎหมาย" ภายใน 60 วันหลังเปิดสภา เพื่อพิสูจน์ความจริงใจในการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อมและเศรษฐกิจสีเขียวของประเทศ 

- 
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     สื่อทีน่ำเสนอ :  เว็บไซต์ (thaiPBS) 
     -กรุงเทพมหานคร ประกาศ 10 มาตรการรับมือ PM2.5 เช่น ขยายเขตมลพิษต่ำ (LEZ) ครอบคลุม 50 เขต, เข้มงวดควนัดำ
รถดีเซลไม่เกิน 20%, จัดทำห้องเรียนปลอดฝุ่น และโครงการ "รถคันนี้ลดฝุ่น" ตั้งเป้า 5 แสนคัน 
      ผู้เชี ่ยวชาญ เสนอ 4 แนวทางแก้ฝุ ่นเมือง ได้แก่ ยกระดับมาตรฐานน้ำมัน , เร่งใช้รถยนต์มาตรฐานยูโร 5-6, ปรับปรุง
การจราจรลดรถเข้าเมือง และเข้มงวดการตรวจสภาพรถเก่าที่ใช้งานมานาน กรมโรงงานฯ เตรียมบังคับใช้กฎหมายใหม่ ให้
โรงงานติดตั้งระบบ CEMS ตรวจวัดมลพิษจากปล่องแบบเรียลไทม์ และคุมเข้มค่าการปล่อยซัลเฟอร์และไนโตรเจนออกไซด์ สสส. 
และภาคี เตรียมจัดงาน Thailand National PM2.5 Forum #2 (20-21 ม.ค. 69) เพื่อเชื่อมโยงข้อมูลวิทยาศาสตร์และเสียง
ประชาชน สู่การเปลี่ยนระบบจัดการฝุ่นเชิงโครงสร้าง ข้อมูลเผยปี 2567 มีผู้ป่วยจากมลพิษอากาศสูงถึง 12 ล้านคน ย้ำความ
จำเป็นที่ต้องแก้ปัญหาข้ามหน่วยงานและข้ามพรมแดนเพื่อสุขภาวะที่ยั่งยืน 
คนกระนวนไร้พุง 
    สื่อทีน่ำเสนอ : เว็บไซต์ (hfocus) 
     -นพ.วิโรจน์ เลิศพงศ์พิพัฒน์ ผอ.รพ.สมเด็จพระยุพราชกระนวน เผยสถานการณ์ผู้ป่วยเบาหวานในอำเภอพุ่งสูงขึ้น 3 เท่าใน
รอบ 20 ปี จึงยกระดับโครงการ "คนกระนวนไร้พุง" เป็นวาระอำเภอ เพื่อแก้ปัญหาที่ต้นเหตุ   หัวใจสำคัญคือการใช้ แพทย์เวช
ศาสตร์ครอบครัว ทำงานเชิงรุกร่วมกับเครือข่ายชุมชนและ อสม. เน้นกลุ่มคนอ้วนเพื่อลดน้ำหนักก่อนป่วยเป็นโรคเรื้อรังรายใหม่ 
ชูผลสำเร็จจากแนวคิด ปรับพฤติกรรมเพื่อหยุดยา ซึ่งช่วยให้ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ทั่วประเทศกว่า 2.3 หมื่นคนหายขาดหรือ
คุมโรคได้โดยไม่ต้องใช้ยา ใช้เทคโนโลยีใกล้ตัวอย่าง "Line" เป็นช่องทางหลักในการสื่อสาร ให้คำแนะนำ และติดตามผล ช่วยลด
การเดินทางมาโรงพยาบาลและเพิ่มประสิทธิภาพการดูแล แม้จะลดรอบเอวเห็นผลใน 3 เดือน แต่ยังคงท้าทายเรื่อง ความ
ตระหนักรู้ ซึ่งต้องสื่อสารต่อเนื่องให้ประชาชนเห็นว่าความอ้วนคือภัยเงียบท่ีนำไปสู่โรคร้ายแรง 

 

เสนอเร่งปรับโครงสร้างภาษีบุหร่ีให้มีอัตราเดียว 
      สื่อที่นำเสนอ : นสพ.(ฐานเศรษฐกิจ,)  เว็บไซต์ (เดลินิวส์, ) 
      - รศ. ดร. ภัทรกิตติ์ เนตินิยม นักวิชาการอิสระ สนับสนุนข้อเสนอกรมสรรพสามิตที่จะปรับโครงสร้างภาษีบุหรี่จาก 2 อัตรา 
เป็น อัตราเดียว (Uniform Tax Rate) โดยคาดว่าจะเสนอ ครม. ภายในเดือนธันวาคม 2568 นี้  ผลการศึกษาระบุว่าระบบ 2 
อัตราที่ใช้มาตั้งแต่ปี 2560 ไร้ประสิทธิภาพ ทำให้รัฐสูญรายได้รวมกว่า 7 หมื่นล้านบาท และกระทบเกษตรกรยาสูบอย่างหนัก 
ข้อมูลจาก WHO (2025) ยืนยันว่าระบบภาษีหลายอัตราเอื้อให้ตลาดยาสูบราคาถูกขยายตัว และเป็นอุปสรรคต่อการคุมกำเนิด
นักสูบหน้าใหม่ นักวิชาการโต้แย้งว่าบุหรี่เถื่อนไม่ได้เพิ่มขึ้นเพราะภาษีอัตราเดียว แต่เพิ่มขึ้นเพราะนโยบายที่ไม่ชัดเจน และ
โครงสร้างภาษีที่ซับซ้อนในอดีต เน้นย้ำให้รัฐบาลรักษาการเร่งตัดสินใจทันที ไม่ควรรอรัฐบาลใหม่ เพื่อรักษารายได้ของรัฐและ
ปกป้องสุขภาพประชาชนตามมาตรฐานสากล 

 

โรงงานปล่อยมลพิษ 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (ผู้จัดการ, sondhitalk) 
     - ชาวบ้านและผู้นำชุมชน ต.ปงป่าหวาย อ.เด่นชัย จ.แพร่ ร้องศูนย์ดำรงธรรมหลังโรงงานแปรรูปไม้ชีวมวลปล่อย ฝุ่น ควัน 
และกลิ่นเหม็น รุนแรงมานานนับปี โดยผู้ป่วยทางเดินหายใจบางรายถึงขั้นต้องหนีไปนอนเพิงพักในนาเพื่อเอาชีวิตรอด 
      แกนนำชาวบ้านระบุว่าโรงงานผิดคำมั่นสัญญาที่เคยแจ้งว่าจะทำเพียงจุดพักรถ แต่กลับติดตั้งเครื่องจักรบดและอบไม้โดย 
ไม่ได้ทำประชาพิจารณ์ และไม่ผ่านความเห็นชอบจากสภาเทศบาล จากการตรวจสอบเบื้องต้นพบว่าโรงงานตั้งอยู่ใกล้ชุมชนเพียง 
200 เมตร และอาจไม่มีใบอนุญาตประกอบกิจการ (รง.4) รวมถึงตั้งอยู่ในพ้ืนท่ีผังเมืองสำหรับเกษตรกรรมใกล้แม่น้ำยม ชาวบ้าน
ตั้งข้อสงสัยถึงธรรมาภิบาลของหน่วยงานรัฐที่เพิกเฉยต่อผลการตรวจสภาพแวดล้อม และเรียกร้องให้ตรวจสอบความถูกต้องทาง
กฎหมายของโรงงานทันที นายอำเภอเด่นชัยได้รับเรื่องและสั่งการให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องพร้อมเจ้าของกิจการเข้าชี้แจงต่อ
สาธารณะโดยเร่งด่วน เพื่อหาทางออกให้กลุ่มเปราะบางท่ีกำลังวิกฤต 

 

สารเคมีโรงงานน้ำแข็งร่ัวกลางดึก 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ (บ้านเมือง, ข่าวสด, news1live, innnews) 
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      -เกิดเหตุ สารแอมโมเนียรั่วไหล จากโรงน้ำแข็งใน อ.สามพราน จ.นครปฐม เมื่อกลางดึกวันท่ี 15 ธ.ค. ส่งกลิ่นฉุนรุนแรงและ
มีชาวบ้านได้รับบาดเจ็บ แน่นหน้าอก และเลือดกำเดาไหล รวม 9 ราย เจ้าหน้าที่สวมชุดป้องกันเข้าปิดวาล์วที่ชำรุดได้สำเร็จ 
พร้อมฉีดพ่นน้ำสกัดการฟุ้งกระจาย โดยใช้เวลากว่า 1 ช่ัวโมงจึงควบคุมสถานการณ์ได้ มีการอพยพประชาชนในรัศมี 1 กิโลเมตร 
จำนวน 110 ราย ไปพักพิงชั่วคราว ณ ศูนย์ช่วยเหลือวัดไร่ขิงเพื่อความปลอดภัย เจ้าของโรงงานยอมรับสาเหตุเกิดจาก วาล์ว
ชำรุด และพร้อมรับผิดชอบดูแลผู้ได้รับผลกระทบทั้งหมด ตำรวจ สภ.โพธิ์แก้ว เตรียมเข้าตรวจสอบพื้นที่ร่วมกับผู้เชี่ยวชาญใน 
เพื่อหาสาเหตุเชิงลึกและพิจารณาดำเนินคดีตามกฎหมายต่อไป 
ข่าวต่างประเทศ 
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ themasterth 
     - องค์กรไม่แสวงผลกำไร GARDP ประกาศว่า องค์การอาหารและยาสหรัฐฯ (FDA) อนุมัติ ยาปฏิชีวนะแบบรับประทานแบบ
ครั้งเดียวสำหรับรักษาโรคหนองในแบบไม่ซับซ้อน ภายใต้ช่ือ Nuzolvence เพื่อรับมือกับปัญหาเช้ือดื้อยาปฏิชีวนะท่ีมีจำนวนเพิ่ม
ขี้นเรื่อย ๆ ทั้งนี้ GARDP ได้ยื่นขอข้ึนทะเบียน Nuzolvence ในไทยเป็นท่ีเรียบร้อยแล้ว และเตรียมยื่นในแอฟริกาใต้ต้นปีหน้า 
     สื่อที่นำเสนอ : นสพ. ผจก. เว็บไซต์ (กรมประชาสัมพันธ์, กท.ธุรกิจ, ผจก., pptv, TNN, xinhuathai, news1live, )      
     -  นายโดนัลด์ ทรัมป์ ประธานาธิบดีสหรัฐฯ ประกาศให้เฟนทานิล เป็นอาวุธทำลายล้างสูง (weapon of mass destruction) 
ซึ่งเป็นการขยายอำนาจของรัฐบาลสหรัฐฯ ในการต่อสู้กับยาโอปิออยด์สังเคราะห์ชนิดนี้ท่ีเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตจากการใช้ยา
เกินขนาดปีละหลายหมื่นรายในสหรัฐฯ ซึ่งไม่เคยเกิดขึ้นมาก่อนสำหรับยาเสพติด และเป็นการยกระดับความเข้มข้นในการ
ปราบปรามแก๊งอาชญากรที่จะนำยาเสพติดเข้ามาในสหรัฐฯ  
     สื่อที่นำเสนอ : เว็บไซต์ theactive      
     - เสนอบทความ เมื่อความเหงาไม่โรแมนติกอีกต่อไป ภัยพิบัติทางใจที่รอวันแก้ไขอย่างจริงจัง ระบุ ปี 2018 รัฐบาลอังกฤษ
ประกาศสงครามกับความเหงาและตั้งรัฐมนตรีด้านนี้ขึ้นอย่างเป็นทางการ ปี2021 ญี่ปุ่นตั้งคณะทำงานเพื่อรับมือเรื่องความโดด
เดี่ยว (Minister of Loneliness) ล่าสุด ปี 2023 สหรัฐฯประกาศว่า ความเหงาเป็นวิกฤตสาธารณสุขระดับชาติ (A Public 
Health Epidemic) ซึ่งสถานการณ์ทั่วโลกกำลังสะท้อนว่า ความเหงา ได้ก้าวข้ามสถานะทางความรู้สึกส่วนบุคคลแล้ว แต่กำลัง
กลายเป็นปัญหาเชิงโครงสร้าง ซึ่งจำเป็นที่รัฐต้องมีนโยบายเข้ามารองรับอย่างจริงจัง ไม่เว้นแม้แต่ประเทศไทย 

 

 


