
 
 

แผนการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 256๖   

แบบรายงานการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2566 
ประเด็นที่ 3 สุขภาพกลุ่มวัย   

หัวข้อ  การยกระดับบริการผู้สูงอายุ 
จังหวัดจันทบุรี วันที่ 20 - 22 มิถุนายน 2566 เขตสุขภาพที่ 6 รอบท่ี 2/2566 

 
1.หน่วยงานที่รับผิดชอบ (กรม/กอง/ศูนย์วิชาการ)   

หน่วยงานผู้รับผิดชอบหลัก: กรมอนามัย กรมการแพทย์ 
หน่วยงานผู้รับผิดชอบร่วม: กรมสุขภาพจิต 
 

2. วิเคราะห์สถานการณ์ในพื้นที่  
จังหวัดจันทบุรีมีผู้สูงอายุ ร้อยละ 20.20 (ผู้สูงอายุ 108,311 คน จากประชากรทั้งหมด 536,144 คน) 

ส่วนมากเป็นผู้สูงอายุตอนต้น ร้อยละ 55.16 สัดส่วนประชากรผู้สูงอายุมากกว่าระดับเขต ร้อยละ 17.03 และมากกว่า
ระดับประเทศ ร้อยละ 19.21 อ าเภอที่มีผู้สูงอายุมากสุดคือ อ าเภอแหลมสิงห์ ร้อยละ 25.21 รองลงมาคือ อ าเภอท่า
ใหม่ ร้อยละ 22.73 และอ าเภอมะขาม ร้อยละ 22.24 ตามล าดับ การคัดกรองประเมินความสามารถในการประกอบ
กิจวัตรประจ าวัน (Barthel Activities of Daily Living : ADL) ปีงบประมาณ 2566  คัดกรอง ร้อยละ 80.23 (ผู้สูงอายุ
ที ่       คัดกรอง ADL 78,372 คน จากทั้งหมด 97,686 คน)  พบผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตัวเองได้ดี (กลุ่มติดสังคม) ร้อย
ละ 97.81ช่วยเหลือตนเองได้บ้าง (กลุ่มติดบ้าน) ร้อยละ 1.56 และช่วยเหลือตนเองได้น้อยหรือไม่ได้เลย (กลุ่มติดเตียง) 
ร้อยละ 0.63 มีชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 51 คะแนนขึ้นไป เป้าหมาย 1 ชมรม/ ต าบล จ านวน 72 ชมรม จากชมรม
ทั้งหมด 95 ชมรม และมีชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 71 คะแนนขึ้นไป เป้าหมาย 5 ชมรม/ จังหวัด จ านวน 47 ชมรม  

การคัดกรองผู้สูงอายุ 9 ด้าน ได้แก่ ด้านการมองเห็น  คัดกรองได้ร้อยละ 82.02 พบความผิดปกติ ร้อยละ 
5.38ด้านการกลั้นปัสสาวะ คัดกรองได้ร้อยละ 81.76 พบความผิดปกติ ร้อยละ 1.70 ด้านการได้ยิน คัดกรองได้ร้อยละ 
70.41พบความผิดปกติ ร้อยละ 0.49 ด้านการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน คัดกรองได้ร้อยละ 86.61 พบความผิดปกติ 
ร้อยละ 3.64ด้านความคิดความจ า คัดกรองได้ร้อยละ 82.85 พบความผิดปกติ ร้อยละ 1.16 ภาวะซึมเศร้า (2Q) คัด
กรองได้ร้อยละ 85.98 พบความผิดปกติ ร้อยละ 3.30 ด้านการเคลื่อนไหว คัดกรองได้ร้อยละ 84.15 พบความผิดปกติ 
ร้อยละ 2.68 ด้านสุขภาพช่องปาก คัดกรองได้ร้อยละ 85.12 พบความผิดปกติ ร้อยละ 2.70 ภาวะขาดสารอาหาร คัด
กรองได้ร้อยละ 79.75 พบความผิดปกติ ร้อยละ 0.89 

การจัดท าแผนการดูแลส่งเสริมสุขภาพ Wellness Plan โดยการประเมินปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพ 6 องค์ประกอบ
ของผู้สูงอายุที่มี ADL ตั้งแต่ 12 คะแนนขึ้นไป เป้าหมายการจัดท าแผนร้อยละ 50 ของผู้สูงอายุที่มีปัจจัยเสี่ยงตั้งแต่       
1 ประเด็นขึ้นไป เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้ดีขึ้น ซึ่งจังหวัดจันทบุรี ได้จัดท าแผนการดูแลส่งเสริมสุขภาพ Wellness 
Plan จ านวน 1,233 คน จากจ านวนที่ต้องจัดท าแผนทั้งหมด 1,168 คน โดยอ าเภอที่มีการจัดท าแผนสูงสุดและบรรลุ
เป้าหมาย ได้แก่ อ าเภอท่าใหม่ จ านวน 346 คน  

การคัดกรองซึมเศร้า (2Q Plus) ในผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง จ านวน 1,497 คน (เป้าหมาย 1,717 คน) คิดเป็น            
ร้อยละ 87.19 โดยอ าเภอที่มีผลคัดกรองซึมเศร้า (2Q Plus) สูงสุด คือ อ าเภอสอยดาวและอ าเภอนายายอาม (ร้อยละ 
96.20) รองลงมา คือ อ าเภอขลุง อ าเภอมะขาม และอ าเภอเมืองจันทบุรี (ร้อยละ 91.50 , 90.22 และ 89.57 
ตามล าดับ) พบผู้สูงอายุเสี่ยงซึมเศร้า จ านวน 175 คน คิดเป็นร้อยละ 11.69 โดยผู้ สูงอายุที่มีความเสี่ยงได้รับการ
ประเมินต่อด้วยแบบประเมินซึมเศร้า 9Q จ านวน 151 คน คิดเป็นร้อยละ 86.29 พบผู้สูงอายุซึมเศร้า จ านวน 10 คน 
คิดเป็นร้อยละ 6.62 (ข้อมูลจาก HDC หมวดส่งเสริมป้องกันปัญหาสุขภาพจิต วันที่ 8 มิถุนายน 2566)  

การด าเนินงานต าบลที่มีระบบส่งเสริมสุขภาพดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ผ่านเกณฑ์ ในปี 
2566 ร้อยละ 100 (มีต าบลได้รับรองซ้ าในปี 66 (Re-Accreditation) จ านวน 11 แห่ง) Care Manager ที่ผ่านการ



 
 

แผนการตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 256๖   

อบรมหลักสูตรฯ ขึ้นทะเบียนในโปรแกรม 3C จ านวน 158 คน และมีผู้ดูแลผู้สูงอายุ (Care Giver) ที่ผ่านการอบรม
หลักสูตรฯ ขึ้นทะเบียนในโปรแกรม 3C จ านวน 952 คน จันทบุรี มีกองทุนต าบลทั้งหมด 82 แห่ง มี อปท. ที่สมัครเข้า
ร่วมโครงการ Long Term Care 56 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 68.29 (ไม่เข้าร่วม 26 แห่ง) สปสช. มีการด าเนินงาน โอนงบ
โครงการ Long Term Care ใน อปท.ทั้งหมด 7 แห่ง (สิทธิ UC) การด าเนินงานการจัดท าแผนการดูแลผู้สุขภาพรายบุคคล 
(Care Plan) ที่เข้าร่วมโครงการ Long Term Care ระบบโปรแกรม 3C ยอดสะสม ปี 2561 - 2566 จ านวน 1,516 
ฉบับ (ผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง ยอดสะสม 1,592 ราย) คิดเป็นร้อยละ 95.23  

ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า/ผลการด าเนินงาน 
1.จัดท าแผน 
ส่งเสริมสุขภาพ
Wellness 
Plan 

ระดับกรม 
- ส านักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย ชี้แจงตัวชี้วัดที่
เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ค่าเป้าหมาย แนวทางการ
ด าเนินงาน Wellness plan ให้กับศูนย์อนามัย  
เมื่อวันที่ 5 มกราคม 2566  
- กรมอนามัยจัดท าคู่มือการใช้งานแผนส่งเสริม
สุขภาพดี (wellness plan) ส านักอนามัยผู้สูงอายุ 
 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- ประชุมเชิงปฏิบัติการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 
ชะลอ ชรา ชีวายืนยาว (Wellness Plan) จังหวัด
จันทบุรี ปี 2566 
- ขับเคลื่อนด าเนินงานชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ 
(Age - friendly Communities) 
- ส่งเสริมและสนับสนุนการด าเนินงานคลินิก
ผู้สูงอายุในโรงพยาบาลทุกระดับ   
- ส่งเสริมและสนับสนุนการใช้งานระบบข้อมูล 
Blue Book App., 3C และ Health Temple 
 

ระดับกรม 
- ศูนย์อนามัยที่ 6 จัดประชุมพัฒนาศักยภาพทักษะ
บุคลากรในการด าเนินงานจัดท าแผนส่งเสริมสุขภาพ
ดี Wellness Plan และชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 
กรมอนามัย ปี 2566 โดยมีการชี้แจงการส่งเสริม
สุขภาพดี ชะลอชรา ชีวายืนยาว, การใช้งาน
แอปพลิเคชั่น BLUEBOOK การประเมินความเสี่ยง
ด้านสุขภาพ 6 องค์ประกอบ และการจัดท าแผน
ส่งเสริมสุขภาพ Wellness Plan ด้วย google form 
ที่ทางศูนย์อนามัยจัดท าขึ้น เพ่ือสรุปผลและคืนข้อมูล
ให้กับจังหวัด ระบบออนไลน์ เมื่อวันที่ 17 มกราคม
2566 มีผู้เข้าร่วมประชุม 380 คน      
ระดับจังหวัด 
- กลุ่มเป้าหมายได้รับการอบรมการท าแผนส่งเสริม
สุขภาพดี (Wellness plan) ได้แก่ บุคลากร
สาธารณสุข/ภาคีเครือข่าย 60 คน และ ชมรม
ผู้สูงอายุ 2 ชมรม/อ าเภอ  
- ผู้สูงอายุพบความเสี่ยงด้านสุขภาพอย่างน้อย 1 
ประเด็น จ านวน 2,335 คน ได้รับการจัดท าแผน
ส่งเสริมสุขภาพดี (Wellness Plan) 1,233 คน คิด
เป็นร้อยละ 52.8 (เป้าหมายร้อยละ 50) นอกจากนี้ 
ผู้สูงอายุกลุ่มปกติ ยังได้รับการจัดท าแผนส่งเสริม
สุขภาพดี เพ่ือเป็นการส่งเสริมสุขภาพประจ าวัน 
- เทศบาลต าบลเกาะขวาง อ.เมือง ด าเนินการชุมชน
ที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ เป็นตัวแทนเขตสุขภาพที่ 6 
น าเสนอขอพิจารณารับรองฯ ระบบออนไลน์ ทั้ง 8 
องค์ประกอบจากคณะกรรมการรับรองชุมชนที่เป็น
มิตรกับผู้สูงอายุและผู้พิการ (ค าสั่งกรมอนามัยที่ 
534/2566) ณ วันที่ 19 มิ.ย.2566 
- จัดตั้งคลินิกผู้สูงอายุในโรงพยาบาลทุกระดับ 
จ านวน 12 แห่ง ร้อยละ 100 
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ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า/ผลการด าเนินงาน 
2. ร้อยละของ
ผู้สูงอายุและผู้ที่
มีภาวะพ่ึงพิง
ได้รับการดูแล
ตาม Care 
Plan 

ระดับกรม 
1.อบรมฟ้ืนฟูผู้จัดการระบบการดูแลผู้สูงอายุระยะ
ยาว Care Manager เขตสุขภาพท่ี 6 
2.พัฒนาการปรับปรุงหลักสูตร Care Manager 
เพ่ือรองรับการอบรม Care Manager ของ รพ.สต.
ที่จะถ่ายโอนไป อปท.และในพ้ืนที่ขาดแคลน 
3.ปรับปรุงพัฒนาระบบโปรแกรม 3 C 
4.ส านักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย มีการประชุม
ปรับปรุงหลักสูตร Care Manager และจัดอบรม 
Care Manager 2 รุ่น ในปี 2566 วันที่ 1-3 
กุมภาพันธ์ 2566 
5.ส านักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย มีแผนการจัด
อบรม Care Manager 2 รุ่น ระบบออนไลน์ ฝึก
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตนเอง เก็บ Case จัดท า Care 
Plan 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- โครงการขับเคลื่อนการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุและผู้
ที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน จังหวัดจันทบุรี  ปี 2566 
- สนับสนุนและส่งเสริมการพัฒนาศักยภาพและ
สมรรถนะของ CM CG และ CC 

ระดับกรม 
1.มีการจัดอบรมฟ้ืนฟูฯ ระหว่างวันที่ 13 – 15 
ธันวาคม 2565 มีผู้เข้าร่วมประชุมระบบออนไลน์ 
จ านวน 260 คน และได้รับหน่วย CNEU 19 หนว่ย  
2.ประชุมเชิงปฏิบัติการ พัฒนาปรับปรุงคู่มือแนว
ทางการฝึกอบรมหลักสูตร Care Manager ยุคใหม่ 
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
ระหว่างวันที่ 1 – 3 กุมภาพันธ์ 2566 ณ โรงแรม
เดอะ วินเทจ โฮเทล เขาใหญ่ จังหวัดนครราชสีมา 
- ประสานงานข้อมูลการจัดท า Care plan ของ 
สปสช. คืนข้อมูลให้กับพ้ืนที่ เพ่ือติดตามการจัดท า 
Care plan ให้กับผู้สูงอายุและผู้ที่มีภาวะพ่ึงพิง 
ได้รับการดูแลและสิ่งสนับสนุนตามสิทธิ์ประโยชน์ 
- ส านักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย มีแผนการจัด
อบรม Care Manager 2 รุ่น ระบบออนไลน์ การฝึก
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ เก็บ Case จัดท า Care Plan 
รุ่นที่ 1 วันที่ 20 มี.ค.- 3 เม.ย.66 จ านวน 39 คน 
รุ่นที่ 2 วันที่ 21 เม.ย. 2566 – 9 พ.ค.66 จ านวน 
399 คน (ระบบออนไลน์) 
ระดับจังหวัด 
- ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากร
สาธารณสุขในพ้ืนที่น าร่องด้านการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ผสมผสาน 
Intermediate Care มีผู้เข้าร่วมประชุมเป็นบุคลากร
สาธารณสุข (สสอ./รพสต./อปท.) / CC/CG ในพ้ืนที่
น าร่อง 4 แห่ง (ต.เกาะขวาง คลองนารายณ์ วังใหม่ 
และบางกะจะ) จ านวน 40 คน 23 มีนาคม 2566 
- การอบรม Care Manager รุ่น 1 มีผู้เข้ารับการ
อบรม จ านวน 5 คน 
- การอบรม Care Manager รุ่น 2 มีผู้เข้ารับการ
อบรม จ านวน 22 คน 
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ปัญหา/สาเหตุ แผน/กิจกรรมการแก้ไขปัญหา ความก้าวหน้า/ผลการด าเนินงาน 
3.จ านวนชมรม
ผู้สูงอายุที่
ด าเนินการด้าน
สุขภาพ 
(เป้าหมาย 1 
ชมรม/ต าบล) 

ระดับกรม 
- ประชุมชี้แจงนโยบายและการด าเนินงานชมรม
ผู้สูงอายุ ต าบล LTC ปี 2566 
 
 
 
 
ระดับจังหวัด 
- ประชุมชี้แจงแนวทางการขับเคลื่อนงานส่งเสริม
สุขภาพกลุ่มวัยสูงอายุ ปี 2566 โดยบูรณาการ
ร่วมกับการขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่ม
วัย เมื่อวันที่ 24 พฤศจิกายน 2565 
- สนับสนุนกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพในชมรม
ผู้สูงอายุให้ผ่านเกณฑ์ชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 
-  ลงพ้ืนทีเ่ยี่ยมเสริมพลังการด าเนินงานชมรม
ผู้สูงอายุ โดยบูรณาการร่วมกับการขับเคลื่อนงาน
ส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่มวัย งานทันตสาธารณสุข งาน
อนามัยสิ่งแวดล้อม งานควบคุมโรคติดต่อ และงาน
ควบคุมป้องกันโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง อ าเภอละ 1 ชมรม 
ดังนี้ อ.โป่งน้ าร้อน (ชมรมผู้สูงอายุบ้านโป่งน้ าร้อน) 
อ.มะขาม (ชมรมผู้สูงอายุต าบลท่าหลวง) อ.ขลุง 
(โรงเรียนผู้สูงอายุเทศบาลเมืองขลุง) อ.แหลมสิงห์ 
(ชมรมผู้สูงอายุต าบลบางสระเก้า) อ.เมือง (ชมรม
ผู้สูงอายุบ้านเสม็ดงาม) อ.คิชฌกูฎ (ชมรมผู้สูงอายุ
ต าบลตะเคียนทอง) อ.นายายอาม (ชมรมผู้สูงอายุ
ต าบลกระแจะ) อ.แก่งหางแมว (ชมรมผู้สูงอายุต าบล
เขาวงกต) อ.ท่าใหม่ (ชมรมผู้สูงอายุไผ่ล้อม) และ อ.
สอยดาว (ชมรมผู้สูงอายุต าบลสะตอน) 
- โครงการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายสุขภาพและ
ผู้สูงอายุในชุมชนเพ่ือส่งเสริมการดูแลหญิงตั้งครรภ์
และพัฒนาการเด็กไทย งบประมาณจากสมาคม
แม่บ้านสาธารณสุข อบรมผู้สูงอายุให้สามารถตรวจ
และส่งเสริมพัฒนาการเด็ก 

ระดับกรม 
- ศูนย์อนามัยที่ 6 จัดประชุมพัฒนาศักยภาพทักษะ
บุคลากรในการด าเนินงานชมรมผู้สูงอายุด้านสุขภาพ 
กรมอนามัย ปี 2566 ชี้แจงเป้าหมายการ
ด าเนินงาน และการประเมินชมรมผู้สูงอายุด้าน
สุขภาพ ด้วย google form ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 6 
 
ระดับจังหวัด 
- วิเคราะห์ ทบทวนสถานการณ์ คืนข้อมูล ให้กับ
ผู้รับผิดชอบงานระดับอ าเภอ ผ่านทางกลุ่มไลน์ และ
ท าหนังสือขอความร่วมมือพ้ืนที่ให้ประเมิน ชมรม
ผู้สูงอายุด้านสุขภาพ และสนับสนุนให้ผู้สูงอายุได้รับ
การประเมินการส่งเสริมสุขภาพดี พร้อมทั้งได้รับการ
จัดท าแผนส่งเสริมสุขภาพดีรายบุคคล (Individual 
Wellness Plan) ผ่าน Google from 
- จังหวัดจันทบุรีมี 76 ต าบล มีชมรมผู้สูงอายุ
ทั้งหมด 95 ชมรม ผ่านเกณฑ์ด้านสุขภาพ 51 
คะแนนขึ้นไป จ านวน 72 ชมรม ครอบคลุม 58 
ต าบล (เป้าหมาย 1 ชมรม/ ต าบล) คิดเป็นร้อยละ 
76.32 และมีชมรมผู้สูงอายุผ่านเกณฑ์ด้านสุขภาพ 
71-100 คะแนน (ระดับดีขึ้นไป)  จ านวน 47 
ชมรม 
- จากการลงพ้ืนที่ พบว่า ประธานและสมาชิกชมรมฯ มี
ความเข้มแข็ง ให้ความร่วมมือกิจกรรมของชมรมเป็น
อย่างดี การจัดกิจกรรมของชมรมจะเป็นไปตามความ
ต้องการของสมาชิก ท าให้ชมรมเกิดความยั่งยืน มีการ
ประเมิน wellness plan ให้กับสมาชิกในชมรม แต่ยัง
ไม่สามารถด าเนินการได้ครอบคลุมสมาชิกทั้งหมด มี
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่ร่วมคัดกรองสุขภาพ 9 
ด้านให้กับผู้สูงอายุ แต่ยังพบว่าส่วนใหญ่ยังขาดการ
เชื่อมโยงการส่งต่อผู้สูงอายุที่พบปัญหาเข้าสู่คลินิก
ผู้สูงอายุ 
 - กลุ่มเป้าหมาย ผู้สูงอายุจากชมรมผู้สูงอายุ 50 คน 
(ชมรมผู้สูงอายุ ทม.ขลุง, อบต.กระแจะ,อบต.วังใหม่) 
และ เด็กปฐมวัย 50 คน (ศพด.ทม.ขลุง, วัดคลอง
ลาว, หนองสีงา, วัดหนองแหวน) โดยจะจัดประชุม
ชี้แจงการด าเนินงานในวันที่ 27 มิถุนายน 2566  
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3.นวัตกรรมตัวอย่างที่ดี (ถ้ามี)   
- ไม่มี 
 

4.ข้อเสนอแนะของผู้นิเทศ 
 4.1 ส าหรับพื้นที่  
  - สนับสนุนการจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่องและเร่งรัดการประเมินชมรมผู้สูงอายุให้ผ่าน
เกณฑ์ด้านสุขภาพอย่างครอบคลุมทุกต าบล 

- กระตุ้นการติดตามประเมินโรคซึมเศร้า (9Q) ในผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงให้ครอบคลุม เพ่ือป้องกันปัญหาความเสี่ยง
ทางสุขภาพจิต โดยเฉพาะรายที่มีความเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย และถ่ายทอดองค์ความรู้การดูแลสุขภาพจิตเบื้องต้นแก่ 
care giver ในการน าไปใช้ติดตามดูแลผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยงได้อย่างมีคุณภาพ 
 4.2 ส าหรับส่วนกลาง  
  - สนับสนุนสื่อและพัฒนาองค์ความรู้ ให้ค าปรึกษาในการขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพจิตผู้สูงอายุ ให้สามารถ
ปรับตัวเข้ากับการเปลี่ยนแปลงในสถานการณ์ปัจจุบันได้อย่างเหมาะสม 
 
 

ผู้รายงาน : นางสาวลลิตา สุกแสงปัญญา 
ต าแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ 
วัน/เดือน/ปี : 20 มิถุนายน 2566 
โทรศัพท์ : 062 335 5505 
          

  ผู้รายงาน : นางจิตรลดา ทิมาบุตร 
  ต าแหน่ง :  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ  
               หัวหน้ากลุ่มงานยุทธศาสตร์และแผนงานสุขภาพจิต 
  โทรศัพท์ :  085 109 2637 


