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รายงานการวิเคราะห์สถานการณ์ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะของบุคลากร  
ศูนย์อนามัยที่ 6 ภายใต้การพัฒนาทรัพยากรในศตวรรษที่ 21 

 
 รายงานการวิเคราะห์สถานการณ์ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะของบุคลากร ศูนย์อนามัยที่ 6 ภายใต้
การพัฒนาทรัพยากรบุคคลในศตวรรษที่ 21 นี้เป็นส่วนหนึ่งในการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคลของศูนย์
อนามัยที่  6 โดยคณะกรรมการบริหารทรัพยากรบุคคล  (Chief Human Resource Office : CHRO)           
งานยุทธศาสตร์หน่วยงานและเจ้าหน้าที่หน่วยงาน เพ่ือจัดท าแผนพัฒนาตามกรอบสั่งสมประสบการณ์ 
(Career path) 
1. สถานการณ์ประชากรโลกและประชากรประเทศไทย 
 ภายใต้บริบทของสังคมโลก และประเทศไทยที่มีการเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา ทั้งเศรษฐกิจ การเมือง 
สังคม และเทคโนโลยี ที่ส่งผลต่อการบริหารจัดการขององค์กรต่างๆ รวมถึงความรู้ ทักษะ และสมรรถนะของ
บุคลากรในองค์กรด้วย 

1.1 สถานการณ์ก าลังคนของโลก 
 สถานการณ์ประชากรของโลกมีแนวโน้มเพ่ิมจ านวนมากขึ้นในช่วงเวลา 80 ปี จากปี พ.ศ. 2493 ถึง 
พ.ศ. 2573 จ านวนประชากรโลกมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นจาก 2.5 พันล้านคนเป็น 8.1 พันล้านคน หรือเพ่ิมข้ึนกว่า 3 
เท่าตัว จากสถานการณ์ประชากรนี้ประชากรที่ เ พ่ิมขึ้นจะเป็นการสะท้อนถึงแรงงาน หรือก า ลังคน 
(Manpower) ที่จะเข้ามาสู่ระบบเศรษฐกิจ ในขณะที่หลายประเทศที่มีการเพ่ิมของประชากร แต่ขณะเดียวกัน
เมื่อพิจารณาโครงสร้างอายุ กลับก าลังเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging Society) โดยเฉพาะในยุโรป อเมริกาเหนือ 
จีน ญี่ปุ่น หรือไทย ที่มีค่ามัธยฐานอายุ มากกว่า 30 ปี แสดงให้เห็นว่าในอนาคตอาจเกิดภาวะการขาดแคลน
แรงงานจากความแตกต่างของแต่ละช่วงอายุในกลุ่มแรงงาน ซึ่งองค์กรหนึ่งๆจะประกอบไปด้วยกลุ่มแรงงาน
หลายช่วงอายุรวมทั้งในตลาดแรงงาน กลุ่มที่จะลดน้อยลง เป็นกลุ่มของ Baby Boomer และ Generation X 
ซึ่งจะถูกแทนที่ด้วยกลุ่มของ Generation Y และ M ดังนั้น องค์กรส่วนใหญ่ในปัจจุบันจึงให้ความส าคัญ กับ
การพัฒนาศักยภาพของคนหรือการเตรียมคนให้มีความพร้อมที่จะขึ้นมาทดแทนผู้ที่อยู่ในวัยใกล้เกษียณ ท าให้
เกิดการพัฒนาความรู้และทักษะที่จ าเป็นให้กับคนรุ่นถัดไปในการบริหารทรัพยากรบุคคลจ าเป็นจะต้อง
วิเคราะห์พฤติกรรมและมองหาแรงจูงใจหลักของแต่ละช่วงอายุ ซึ่งทุกช่วงอายุล้วนมีจุดแข็งและจุดด้อยต่างกัน 
น าไปสู่การให้ความส าคัญ ในการวางแผนยุทธศาสตร์ด้านการบริหารทรัพยากรบุคคล พร้อมทั้งข้ันตอนส าหรับ 
การด าเนินงานขององค์กรส่วนใหญ่ทั่วโลก 

1.2 บริบทที่ส่งผลต่อก าลังคนและสถานการณ์ก าลังคนของประเทศไทย 
 ประเทศไทย 4.0 
 ประเทศไทยมีการพัฒนารูปแบบทางเศรษฐกิจอย่างต่อเนื่อง จนในปัจจุบันมีการเปลี่ยนผ่านไปสู่ 
“ประเทศไทย 4.0” ที่มุ่งเน้นเศรษฐกิจที่ขับเคลื่อนด้วยนวัตกรรม “Value-Based Economy” คือ เปลี่ยน
จากการท าปริมาณมากแต่ได้ผลน้อย เป็นการท าปริมาณน้อยแต่ได้ผลมาก กระทรวงสาธารณสุขมีบทบาทต่อ
โมเดลประเทศไทย 4.0 ในการเปลี่ยนกลไก (Growth Engines) การขับเคลื่อนประเทศ ดังนี้  
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 1) สร้างความเป็นธรรมและลดความเหลื่อมล้ าในสังคม (Inclusive Growth Engine) ด้านโอกาสใน
การเข้าถึงข้อมูลและบริการด้านสุขภาพ นอกจากนี้ ยังรวมถึงการบูรณาการกับกระทรวงที่เกี่ยวข้องในการดูแล
ผู้สูงอายุ และการรองรับสังคมผู้สูงอายุในอนาคต โดยกระทรวงสาธารณสุขมีบทบาทอย่างมากในการรวมพลัง
องค์กรด้านนี้ของประเทศ ทั้งด้านการวิจัย การพัฒนาด้านสังคม  
 2) สร้างความเข้มแข็งทางเศรษฐกิจและแข่งขันได้อย่างยั่งยืน (Competitive Growth Engine) โดย
ประกาศนโยบายให้กระทรวงสาธารณสุขจะเป็นแกนหลักได้ เช่น ศูนย์กลางทางการแพทย์ (Medical Hub)  
 3) การเติบโตที่เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมเพ่ือการพัฒนาอย่างยั่งยืน (Green Growth Engine) 
 ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี 
 คณะกรรมการจัดท ายุทธศาสตร์ชาติได้ยกร่างกรอบยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) 
โดยก าหนดวิสัยทัศน์ “ประเทศไทยมีความม่ันคง มั่งค่ัง ยั่งยืน เป็นประเทศพัฒนาแล้ว ด้วยการพัฒนาตามหลัก
ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง”หรือคติพจน์ประจ าชาติ “มั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน” โดยมีกรอบแนวทางการขับ
เคลื่อนที่เกี่ยวข้องกับก าลังคน ดังนี้ 
 - ยุทธศาสตร์การพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพคน ได้แก่ 1) การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีวิตให้
สนับสนุนการเจริญเติบโตของประเทศ 2) การยกระดับคุณภาพการศึกษาและการเรียนรู้ให้มีคุณภาพเท่าเทียม
และทั่วถึง 3) การปลูกฝังระเบียบวินัย คุณธรรม จริยธรรมค่านิยมที่พึงประสงค์ 4) การสร้างเสริมให้คนมีสุข
ภาวะที่ดี และ 5) การสร้างความอยู่ดีมีสุขของครอบครัวไทยเสริมสร้างบทบาทของสถาบันครอบครัวในการบ่ม
เพาะจิตใจให้เข้มแข็ง 
 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 12 
 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 – 2564) ได้จัดท าขึ้นในช่วงเวลาของ
การปฏิรูปประเทศท่ามกลางสถานการณ์โลกที่เปลี่ยนแปลง อย่างรวดเร็ว เชื่อมโยงและใกล้ชิดกันมากขึ้นโดย
ได้น้อมน าหลัก “ปรัชญาของเศรษฐกิจ พอเพียง” มาเป็น ปรัชญาน าทางในการพัฒนาประเทศ มีเป้าหมายการ
พัฒนาที่ยั่งยืน (Sustainable Development Goals : SDGs) รวมทั้งการปรับโครงสร้างประเทศไทย ไปสู่ 
ประเทศไทย 4.0 
 - จุดเน้นและประเด็นพัฒนาหลัก 
 1) การพัฒนานวัตกรรมและการน ามาใช้เป็นปัจจัยขับเคลื่อนการพัฒนาในทุกมิติ  
 2) การเตรียมความพร้อมของประเทศในด้านการพัฒนาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี และนวัตกรรม 
โดยการสนับสนุนการวิจัยพัฒนา  
 3) การเตรียมพร้อมด้านก าลังคนและการเสริมสร้างศักยภาพของประชากรในทุกช่วงวัย โดยมุ่งเน้น
การพัฒนาคนในทุกมิติและในทุกช่วงวัยให้เป็นทุนมนุษย์ที่มีศักยภาพสูง ภายใต้เงื่อนไขการเปลี่ยนแปลง ได้แก่ 
การเปลี่ยนแปลงไปสู่โครงสร้างประชากรสังคมสูงวัยสมบูรณ์ จ านวนประชากรวัยแรงงานลดลงต่อเนื่อง และ
เกิดการขาดแคลนแรงงาน ผลิตภาพแรงงานต่ า แรงงานมีปัญหาทั้งในเรื่องความรู้ ทักษะ และทัศนคติที่ไม่ตรง
กับความต้องการของตลาดงาน 
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 4) การสร้างความเป็นธรรมและลดความเหลื่อมล้ า โดยมุ่งเน้นการยกระดับคุณภาพบริการทางสังคม
ให้ทั่วถึง โดยเฉพาะอย่างยิ่งด้านการศึกษาและสาธารณสุข  
 5) การบริหารจัดการในภาครัฐ การป้องกันการทุจริตประพฤติมิชอบและการสร้างธรรมาภิบาลใน
สังคมไทย  
 ยุทธศาสตร์ส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (ก.พ.) ระยะ 20 ปี 
 ส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน (ก.พ.) ได้จัดท ายุทธศาสตร์ระยะเวลา 20 ปี (พ.ศ. 2560 
– 2579) เพ่ือสนับสนุนวิสัยทัศน์และยุทธศาสตร์ชาติ ด้วยการผลักดันและพัฒนาให้ภาคราชการของประเทศมี
คุณธรรมปลอดทุจริตเป็นราชการที่สร้างและส่งเสริมนวัตกรรมและมีประสิทธิภาพ สามารถตอบสนองต่อความ
ต้องการของประชาชนและเป็นที่เชื่อถือของนานาชาติ โดยการปรับเปลี่ยนระบบและวิธีการบริหารทรัพยากร
บุคคล รวมทั้งกฎหมาย ระเบียบ ขั้นตอน หลักเกณฑ์ เพ่ือให้แต่ละส่วนราชการได้มาและรักษาไว้ซึ่งคนดี        
คนเก่ง ที่มีจิตสาธารณะอย่างเหมาะสม โดยก าหนดกลยุทธ์การเปลี่ยนแปลงระบบบริหารทรัพยากรบุคคลภาค
ราชการ ดังนี้ 
 1. กลยุทธ์การปรับปรุงระบบการสรรหาเพ่ือให้ส่วนราชการเป็นองค์กรทางเลือกแรกของ คนดีคนเก่ง 
(First Choice Civil Service) 
 2. กลยุทธ์การกระจายอ านาจและเสริมสร้างประสิทธิภาพการบริหารทรัพยากรบุคคลของส่วน
ราชการ (Department focused HR Platform) 
 3. กลยุทธ์การเสริมสร้างเกียรติภูมิและคุณภาพข้าราชการ (Civil Service of Integrity & Passion) 
 4. กลยุทธ์การเพิ่มประสิทธิภาพการพัฒนานโยบายทรัพยากรบุคคลภาครัฐ (Smart HR Policy) 
 การขับเคลื่อนระบบราชการการรองรับประเทศไทย 4.0  
 ในยุค Digital Globalization เทคโนโลยีเป็นปัจจัยส าคัญในการขับเคลื่อนการพัฒนาอย่ายั่งยืน 
ความก้าวหน้าด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ การแข่งขันเพ่ือดึงดูดการลงทุน การเปลี่ยนแปลงของโครงสร้าง
ประชากร และความไร้พรมแดน เพ่ือก้าวสู่ภาครัฐ 4.0 ตามท่ีประเทศไทยได้ประกาศยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี ให้
ภาครัฐต้องปรับตัวให้เข้ากับการด าเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจและสังคมในยุคดิจิทัล (Digital) การปฏิรูประบบ
ราชการ เพ่ือรองรับประเทศไทย 4.0 ระบบราชการจะต้องท างานโดยหยึดหลักธรรมาภิบาลเพ่ือประโยชน์สุข
ของประชาชน (Better Government, Happier Citizens) การพัฒนาการปฏิบัติงานให้เป็นไปในลักษณะ
ภาครัฐอัจฉริยะ (Smart and High Performance Government) 
 
2. การพัฒนาทรัพยากรบุคคลภาครัฐในศตวรรษที่ 21  
 โลกของเราได้เข้าสู่ศตวรรษที่ 21 ที่มาพร้อมกับการเปลี่ยนแปลงอันเกิดจากความก้าวหน้าของ
เทคโนโลยีด้านดิจิทัล ซึ่งเป็นแรงกดดันทาให้เกิดการปฏิวัติด้านดิจิทัล (Digital Digital Revolution) และการ
พลิกโฉมองค์กร (Organizational Transformation) ทาให้ระบบราชการไทยต้องพร้อมรับมือกับการ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าว ต้องมีการพัฒนานโยบาย กฎและระเบียบต่าง ๆ ให้มีความสอดคล้องและส่งเสริมการ
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ปฏิบัติงานภาครัฐให้มีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลสูงสุด รวมทั้งต้องพัฒนาศักยภาพของกาลังคนภาครัฐ
ให้สอดคล้องและรองรับการเปลี่ยนแปลงและความท้าทายต่าง ๆ ที่เกิดข้ึน 
 2.1 7 สมรรถนะภาครัฐในศตวรรษที่ 21 
 จากรายงานการวิจัยได้ให้ข้อเสนอแนะในการปรับสมรรถนะหลักส าหรับผู้บริหารระดับสูงภาครัฐของ
ไทยในศตวรรษท่ี 21ซึ่งประกอบด้วย 7 สมรรถนะ ดังนี้ 
 1. การตัดสินใจบนสถานการณ์ที่ไม่ชัดเจนและซับซ้อน ภาครัฐของไทยจะต้องสามารถตัดสินใจได้
อย่างรวดเร็ว รอบคอบ และชาญฉลาด โดยจะต้องอาศัยการวิเคราะห์สถานการณ์ได้อย่างละเอียดทั้งจะต้อง
สามารถเชื่อมโยงสถานการณ์ต่าง ๆ ได้เป็นอย่างดี และต้องมีการประเมินความเสี่ยงอยู่ตลอดเวลา 
 2. การยืดหยุ่นและปรับตัวต่อสถานการณ์ เนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ฉับพลัน และ
ตลอดเวลา จึงเป็นความท้าทายส าหรับภาครัฐของไทยเป็นอย่างมาก ตัวอย่างการระบาดของโรค Covid – 19 
ที่แพร่กระจายไปทั่วโลก 
 3. การประสานงานสัมพันธ์กับหน่วยงานทุกภาคส่วนและสื่อสารกับคนทุกช่วงวัย เตรียมความพร้อมที่
จะปรับรูปแบบการทางานของตัวเองและของหน่วยงาน โดยสร้างการมีส่วนร่วมในการทางานของทุกภาคส่วน 
ทุกชนชั้น และทุกวัย เพ่ือให้เกิดการทางานที่เชื่อมโยงกันทางความคิดและประสบการณ์ที่แตกต่าง 
 4. การสร้างศรัทธาและความเชื่อมั่นด้วยความซื่อสัตย์และมีจริยธรรม การบริหารงานภาครัฐมี
เป้าหมายหลักเพ่ือให้ประชาชนทุกคนได้รับประโยชน์สูงสุดและเท่าเทียมกัน ขณะที่ประชาชนก็คาดหวังให้รัฐ
มุ่งม่ันปฏิบัติงานราชการอย่างเป็นธรรม รวดเร็ว โปร่งใส และตรวจสอบได้ 
 5. การเรียนรู้และใฝ่รู้อย่างต่อเนื่อง ภาครัฐของไทยจึงต้องมีความตระหนักรู้และมีความตื่นตัวอยู่
ตลอดเวลา รวมทั้งต้องเปิดใจที่จะเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นรอบตัวอย่างไม่หยุดนิ่ง มีความกระหายที่จะเรียน
รู้อยู่ตลอดเวลา 
 6. การบริหารจัดการภารกิจในปัจจุบันโดยค านึงถึงผลกระทบในระยะยาว ภาครัฐของไทยจะต้อง
สามารถวิเคราะห์ผลกระทบต่าง ๆ จากการปฏิบัติงานในระยะสั้นควบคู่ไปกับการเตรียมความพร้อมในการ
พัฒนาประเทศระยะยาว และต้องสามารถคาดการณ์สิ่งที่อาจจะเกิดข้ึนในอนาคตด้วย 
 7. การให้อ านาจผู้ อ่ืน การให้อ านาจและการพัฒนาผู้ ใต้บั งคับบัญชา (Empowering and 
Developing Others) เป็นสมรรถนะสาคัญในการบริหารคนของผู้บริหารระดับสูง ส่งผลต่อการมีส่วนร่วมใน
การรับรู้และขับเคลื่อนนโยบายของประเทศ 
 บริบทของการบริหารราชการในศตวรรษที่ 21 ที่เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว าให้สานักงาน ก.พ. ได้
ศึกษาเพ่ือปรับปรุงสมรรถนะหลัก เพ่ือให้คุณสมบัติของผู้ที่จะได้เลื่อนให้ด ารงตาแหน่งประเภทบริหาร
เหมาะสมกับการบริหารจัดการภาครัฐในโลกยุคดิจิทัล สรุปสมรรถนะใหม่กับสมรรถนะที่ใช้อยู่ในปัจจุบันตาม
ตารางต่อไปนี้ 
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ตารางที่ 1 แสดงสมรรถนะหลักส าหรับนักบริหารระดับสูงของภาครัฐไทย 

 
 นอกจากสมรรถนะทั้ง 7 แล้วภาครัฐของไทยต้องมีในศตวรรษที่ 21 โดยมีมติคณะรัฐมนตรี 26 
กันยายน 2560 ก าหนดให้มีทักษะเพ่ิมเติมด้านดิจิตอลให้สอดคล้องกับการปรับเปลี่ยนภาครัฐเป็นรัฐบาลดิจิทัล 
และควรมีทักษะภาษาต่างประเทศขั้นพ้ืนฐานที่สามารถติดต่อสื่อสารเบื้องต้นได้ด้วย 
 2.2 ทักษะแห่งโลกอนาคตในโลกหลัง COVID-19 
 สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 ท าให้องค์กรต้องรับมือกับสภาพการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไปอย่าง
สิ้นเชิงเปลี่ยนรูปแบบการทางานจากส านักงาน เป็นการทางานที่บ้านหรือนอกสถานที่ ส่งผลให้มีการนา
เทคโนโลยีมาใช้เป็นเครื่องมือติดต่อสื่อสารกันเพ่ิมขึ้นอย่างเห็นได้ชัด ภารกิจงานบางส่วนก็ถูกปรับเปลี่ยนให้
สอดคล้องกับสถานการณ์ที่เกิดขึ้น การเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ท าให้ค าว่า “New Normal” ท าให้บุคลากรใน
องค์กรจ าเป็นต้องพัฒนาทักษะใหม่ ๆ ที่จะตอบโจทย์โลกในอนาคตยุคหลังโควิด -19 โดยบริษัทที่ปรึกษา 
Mckinsey ได้จัดทารายงาน “To emerge emerge stronger from the COVID-19 crisis, companies 
should start reskilling their workforces now” เพ่ือแนะแนวทางที่จะช่วยให้องค์กรพัฒนาบุคลากรให้มี
ทักษะที่จาเป็นต่อการปฏิบัติงานในอนาคต ซึ่งแบ่งออกเป็น 4 กลุ่มทักษะ ได้แก่ 
 1.ทักษะด้านดิจิทัล (Digital Skills) ขยายขีดความสามารถในการด าเนินงานภายใต้สภาพแวดล้อม
การท างานแบบดิจิทัลอย่างเต็มรูปแบบ บุคลากรก็มีความจ าเป็นที่จะต้องเรียนรู้และเข้าใจพ้ืนฐานเกี่ยวกับ
เทคโนโลยี การใช้ข้อมูล และการประมวลผลมากขึ้นเช่นกัน 
  2. ทักษะการใช้ความคิดขั้นสูง (Higher Cognitive Skills) พัฒนาทักษะการใช้ความคิด เพ่ือให้
พนักงานสามารถตอบสนองต่อความจ าเป็นในการคิดเชิงออกแบบ และความคิดเชิงนวัตกรรมในการท างาน
การท างานนอกสถานที่ส่งผลให้บุคลากรมีความเป็นอิสระในการท างานมากขึ้น องค์กรจึงจ าเป็นต้องพัฒนา
บุคลากรให้มีทักษะการคิดเชิงเหตุผล (Critical Thinking) และทักษะการบริหารจัดการงานที่ดี (Project 
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Management) และเตรียมความพร้อมเพ่ือรับมือกับความเปลี่ยนแปลงของสภาพแวดล้อมและรูปแบบการ
ท างาน โดยพัฒนาทักษะการใช้ความคิดด้านต่าง ๆ ของบุคลากร เช่น ทักษะด้านความคิดสร้างสรรค์ 
(Creativity)ทักษะด้านความคิดเชิงนวัตกรรม (Innovation) ทักษะด้านการคิดแก้ปัญหา (Problem Solving) 
เป็นต้น 
 3. ทักษะทางด้านสังคมและอารมณ์ (Social and Emotional Skills) เสริมสร้างทักษะด้านการเข้า
สังคมและอารมณ์เพ่ือให้เกิดความร่วมมือที่มีประสิทธิภาพ  
 4. ทักษะในการปรับตัวและยืดหยุ่น (Adaptability and Resilience Skills) การเสริมสร้างทักษะ
ด้านการปรับตัวและความยืดหยุ่นของบุคลากร องค์กรจะต้องสนับสนุนให้บุคลากรสร้างความตระหนักรู้ใน
ตัวเอง (Self-Awareness) ความมั่นใจในตัวเอง (Self-Confidence) และความสามารถในการพ่ึงพาและ
รับผิดชอบชีวิตตัวเอง (Self-Reliance) เพ่ือให้บุคลากรได้เรียนรู้ประสบการณ์ใหม่ ๆ และองค์กรจะต้องช่วย
บุคลากรในการพัฒนาทักษะด้านการบริหารจัดการเวลา การจัดการกับอุปสรรคปัญหาต่าง ๆ (Agrawal, et 
al., 2020) 
 
2. ยุทธศาสตร์ก าลังคน และสถานการณ์ก าลังคนด้านสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข กรมอนามัย และศูนย์
อนามัยที่ 6 
 2.1 สถานการณ์แนวโน้มก าลังคนด้านสาธารณสุข 
 แม้ว่ากระทรวงสาธารณสุขได้ด าเนินการวางแผนและพัฒนาก าลังคนด้านสุขภาพ และได้ด าเนินการ
แก้ปัญหามาอย่างต่อเนื่อง กล่าวโดยสรุปได้ดังนี้ 
 1. การขาดแคลนก าลังคน การเปลี่ยนแปลงต่างๆ ส่งผลกระทบต่อความต้องการก าลังคนที่เพ่ิมขึ้น 
เช่น นโยบายการประกันสุขภาพถ้วนหน้า นโยบายการ รับยาต้านไวรัสเอดส์ของผู้ป่วยเอดส์ทุกคน อุบัติการณ์
ของโรค SARS ปัจจุบันมีการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ซึ่งปัจจัยเหล่านี้ท าให้
เกิดความต้องการก าลังคน ซึ่งมีจ านวนจ ากัด ส่งผลให้เกิดความขาดแคลนมากยิ่งข้ึน 
 2. การกระจายก าลังคนที่ไม่เป็นธรรม แม้จะมีนโยบายเพ่ิมการผลิต และการใช้มาตรการต่างๆ เพ่ือ
เพ่ิมก าลังคนด้านสุขภาพเข้าไปสู่ชนบทเพ่ือการกระจายอย่างเป็นธรรมแต่ปัญหาด้านความไม่สมดุลของการ
กระจายก าลังคน 
 3. ความไม่เหมาะสมของสิ่งแวดล้อมในการท างานและระบบการสนับสนุน แม้มีการใช้มาตรการต่างๆ 
เพ่ือจูงใจบุคลากรในการท างาน 
 4. การขาดกลไกการผลักดันเชิงนโยบาย การพัฒนาระบบก าลังคนที่ผ่านมาขาดความต่อเนื่อง 
 5. การขาดความเชื่อมโยงระหว่างการวางแผนก าลังคนและการผลิตการขาดแคลนความเชื่อมโยง
ระหว่างสถาบันการผลิตและระบบสาธารณสุขนั้นส่งผลต่อการผลิตที่ไม่สอดคล้องกับความต้องการของระบบ
สุขภาพทั้งด้านปริมาณและคุณภาพ และส่งผลต่อปัญหาการขาดแคลนในบางวิชาชีพ 
 เมื่อพิจารณาความต้องการก าลังคนในรายงานการวิจัยเกี่ยวกับความต้องการก าลังคนด้านสุขภาพของ
ประเทศ ชี้ให้เห็นว่าก าลังคนด้านสุขภาพในวิชาชีพต่างๆ มีข้ึน เนื่องจากรัฐมีนโยบายเพิ่มการผลิตอย่างต่อเนื่อง 
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จากการคาดการณว์ิชาชีพสาธารณสุข จากการคาดประมาณก าลังคนที่ต้องการในปี 2569 เท่ากับ 60,607 คน 
ในขณะที่ก าลังคนที่จะมีในปี 2569 เท่ากับ 128,729 – 142,997 คน วิชาชีพแพทย์ ทันตแพทย์ กายภาพบ าบัด 
และแพทย์แผนไทย/แผนไทยประยุกต์ จะมีต้องการในปี 2569 เท่ากับ 38,236 – 46,946 คน ในขณะที่
ก าลังคนที่จะมีในปี 2569 เท่ากับ 63,065 คน วิชาชีพทันตแพทย์ จากการคาดประมาณก าลังคนที่ต้องการในปี 
2569 เท่ากับ 16,457-20,546 คน ในขณะที่ก าลังคนที่จะมีในปี 2569 เท่ากับ 17,415 -18,675 คน พบว่ามี
การผลิตก าลังคนมากเกินความต้องการของประเทศ และวิชาชีพพยาบาล เภสัชกร เทคนิคการแพทย์ และสัตว
แพทย์ มีความต้องการในปี 2569 เท่ากับ 194,205-237,870 คน ในขณะที่ก าลังคนที่จะมีในปี 2569 เท่ากับ 
180,9921-193,048 ซึ่งความต้องการก าลังคนต่ ากว่าในสัดส่วนที่ไม่มากนัก ดังนั้น นโยบายการผลิตบุคลากร
เหล่านี้เพิ่มจากอัตราการผลิตรวมในปัจจุบัน อาจจะไม่มีความจ าเป็นแต่สามารถใช้การบริหารจัดการ เช่น การ
เพ่ิมผลิตภาพ หรือใช้มาตราการลดอัตราการสูญเสียของบุคลากร ก็จะสามารถจัดการความขาดแคลนได้                
(ฑิณกร, 2560)  
 2.2 ยุทธศาสตร์ก าลังคนด้านสุขภาพ ระยะ 20 ปี กระทรวงสาธารณสุข 
 กระทรวงสาธารณสุขได้ท าการวิเคราะห์เหตุการณ์และแนวโน้มด้านสาธารณสุขที่จะเกิดขึ้นในอนาคต 
(Future events and driving forces) และน ากรอบแนวคิดประเทศไทย 4.0 สร้างเศรษฐกิจใหม่ ก้าวข้ามกับ
ดักรายได้ปานกลาง เป้าหมายการพัฒนาที่ยั่งยืน (Sustainable Development Goals – SDGs by 2030)
กรอบข้อตกลงอาเซียน 2558 ประเด็นปฏิรูปคณะรักษาความสงบแห่งชาติ 11 ด้านนโยบายรัฐบาล 10 ข้อ    
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2559 ยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 - 2579) การบูรณา
การระดับชาติ การปฏิรูปประเทศไทย ด้านสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อมร่ างแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม
แห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 - 2564) มาใช้ในการก าหนดนโยบายทิศทาง เป้าหมาย ยุทธศาสตร์และ
วางแผนในระยะยาวในด้านสาธารณสุข เพ่ือให้บรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว้ส าหรับอนาคตทั้งนี้กระทรวงสาธารณสุข
ยังได้ก าหนดยุทธศาสตร์ ที่จะพัฒนาความเป็นเลิศ   4 ด้าน อันประกอบด้วย 16 แผนงาน 48 โครงการคือ 
 1) Prevention& Promotion Excellence (ส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคเป็นเลิศ) 
 2) Service Excellence (บริการเป็นเลิศ) 
 3) People Excellence (บุคลากรเป็นเลิศ) 
 4) Governance Excellence (บริหารจัดการเป็นเลิศ) 
 ในด้านยุทธศาสตร์ก าลังคน ภายใต้ People Excellence (บุคลากรเป็นเลิศ) โดยมีเป้าประสงค์คือ 
“คนดี มีคุณค่า มีความสุข” มี 4 แผนงาน 12 โครงการ  
 1. แผนการวางแผนความต้องการอัตราก าลังคน (HRH Strategy and Organization) 
  1.1 โครงการคาดการณ์และวิเคราะห์อัตราก าลังบุคลากรทั้งในระดับมหภาคและจุลภาค 
  1.2 โครงการจัดท าแผนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติงานและติดตามประเมินผลด้านก าลังคน 
  1.3 โครงการส่งเสริมการมีส่วนร่วมในการวางแผนก าลังคน 
 2. แผนการผลิตและพัฒนาก าลังคน (HRH Development) 
  2.1 โครงการผลิตก าลังคนด้านสุขภาพ 
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  2.2 โครงการพัฒนาทักษะ Hard Skill และ Soft Skill 
  2.3 โครงการพัฒนาบุคลากรสาธารณสุขด้าน Talent Management 
 3. การพัฒนาประสิทธิภาพระบบบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ (HRH Management) 
  3.1 โครงการบริหารจัดการก าลังคน 
  3.2 โครงการสร้างขวัญและแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 
  3.3 โครงการบริหารผลการปฏิบัติงาน (Performance Management System) 
 4. การพัฒนาเครือข่ายภาคประชาชนและภาคประชาสังคมด้านสุขภาพ (HRH network) 
  4.1 โครงการพัฒนาเครือข่าย อสม. และ อปท. 
  4.2 โครงการเสริมสร้างความเข้มแข็งต าบลจัดการสุขภาพด้วยตนเอง 
  4.3 โครงการพัฒนาภาคีเครือข่าย 
 2.2 สถานการณ์ก าลังคนของศูนย์อนามัยที่ 6 
 ศูนย์อนามัยที่ 6 มีจ านวนบุคลากรทั้งสิ้น 118 คน (ชาย 34 คน ร้อยละ 28.81 , หญิง 84 คน ร้อยละ 
71.19) ประกอบด้วยข้าราชการ 91 คน (ร้อยละ 77.12) พนักงานราชการ 12 คน (ร้อยละ 10.17) 
ลูกจ้างประจ า 10 คน (ร้อยละ 8.47) และจ้างเหมาบริการ 5 คน (ร้อยละ 4.24) ดังภาพที่ 1 

 
ภาพที่ 1  แผนภาพแสดงจ านวนบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 
 จ านวนบุคลากรแยกตามประเภทกลุ่มงาน ศูนย์อนามัยที่ 6 มีจ านวนผู้อ านวยการ 1 คน และรอง
ผู้อ านวยการ 1 คน (ร้อยละ 1.96) กลุ่มโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 39 คน (ร้อยละ 33.05) กลุ่ม
ส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 32 คน (ร้อยละ 27.12) กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม จ านวน 10 คน (ร้อยละ 8.47) 
กลุ่มอ านวยการ จ านวน 20 คน (ร้อยละ 16.95) และกลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และพัฒนาก าลังคน จ านวน 
15 คน (ร้อยละ 12.71) ดังภาพที่ 2 
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 จ านวนบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 จ าแนกตามประเภทระดับ ประกอบด้วย สายงานอ านวยการ 
จ านวน 1 คน (ร้อยละ 0.85) สายงานวิชาการ แบ่งเป็น ระดับเชี่ยวชาญ 1 คน (ร้อยละ 0.85) ระดับช านาญ
การพิเศษ 10 คน (ร้อยละ 8.47) ระดับช านาญการ 28 คน (ร้อยละ 23.73) และระดับปฏิบัติการ 41 คน (ร้อย
ละ 34.75) สายงานทั่วไป แบ่งเป็น ระดับช านาญงาน จ านวน 5 คน (ร้อยละ 4.24) และระดับปฏิบัติงาน 5 คน 
(ร้อยละ 4.24) พนักงานราชการ 12 คน (ร้อยละ 10.17) ลูกจ้างประจ า 10 คน (ร้อยละ 8.47) และจ้างเหมา
บริการ 5 คน (ร้อยละ 4.24) ดังภาพที่ 3 
 

 
ภาพที่ 2  แผนภาพแสดงจ านวนบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 จ าแนกตามประเภทกลุ่มงาน 
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ภาพที่ 3  แผนภาพแสดงจ านวนบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 จ าแนกตามประเภทระดับ 
 จ านวนบุคลากรจ าแนกตามประเภทสายงาน แบ่งเป็น 2 ประเภท ได้แก่ ประเภทวิชาการ 83 คน ร้อย
ละ 70.34 และประเภทสนับสนุน 35 คน ร้อยละ 29.66 ดังภาพที่ 4 

 
ภาพที่ 4  แผนภาพแสดงจ านวนบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 จ าแนกตามประเภทสายงาน 
 
 ระดับการศึกษาของบุคลากรในศูนย์อนามัยที่ 6 แบ่งเป็น ปริญญาเอก 3 คน (ร้อยละ 2.54) ระดับ
ปริญญาโท 23 คน (ร้อยละ 19.49) ปริญญาตรี 79 คน (ร้อยละ 66.96) ระดับอนุปริญญา/ปวส. 10 คน (ร้อย
ละ 8.47) และระดับต่ ากว่าอนุปริญญา/ปวส. 3 คน (ร้อยละ 2.54) แสดงดังตารางที่ 1 
 



11 

 

ตารางที่ 1  แสดงระดับการศึกษาสูงสุดของบุคลากรศูนย์อนามัยที่ 6 

ประเภทท่ัวไป 

ระดับการศึกษา 

ปริญญาเอก ปริญญาโท ปริญญาตรี 
อนุปริญญา/ 

ปวส. 
ต่ ากว่า

อนุปริญญา/ปวส. 

ข้าราชการ 3 21 63 4 0 

พนักงานราชการ 0 2 9 1 0 

ลูกจ้างประจ า 0 0 5 3 2 

จ้างเหมาบริการ 0 0 2 2 1 

รวม (คน) 3 23 79 10 3 

ร้อยละ 2.54 19.49 66.96 8.47 2.54 

 จากสถานการณ์ก าลังคนของศูนย์อนามัยที่ 6 น าการวิเคราะห์ ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะ เพ่ือ
จัดท าแผนพัฒนาบุคคล ศูนย์อนามัยที่ 6 ต่อไป 

 
 การวิเคราะห์ ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะ เพื่อจัดท าแผนพัฒนาบุคคล ศูนย์อนามัยที่ 6  
 กลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และพัฒนาก าลังคน ได้ส ารวจแผนพัฒนารายบุคคลของบุคลากรศูนย์
อนามัยที่ 6 ในช่วงเดือนตุลาคม 2561 – กุมภาพันธ์ 2562 ปีงบประมาณ 2562 จ านวน 105 คน ประกอบด้วย
5 กลุ่มงาน ได้แก่ 1. กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ 2. กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม 3. กลุ่มโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพ 4. กลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และก าลังคน และ 5. กลุ่มอ านวยการ ซึ่ง แต่ละกลุ่มงานจะมี
ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะเฉพาะของแต่ละลักษณะงานตามหน้าที่และภารกิจที่แตกต่างกัน  
 แนวคิดเรื่องการก าหนดความรู้ความสามารถ ทักษะ และสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับต าแหน่งที่
ส านักงาน ก.พ. ใช้อ้างอิงจากทฤษฎีของศาสตราจารย์ ดร. เวิด แมคคลีแลนด์ (Dr. David C. McClelland) ที่
ได้แบ่งระดับที่มาของสมรรถนะของการประเมินและพัฒนาตามทฤษฎีภูเขาน้ าแข็ง (Iceberg Model) โดย
ส านักงาน ก.พ. แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 

1. ความรู้ คือ องค์ความรู้ต่างๆ ที่ใช้ในการปฏิบัติงานในต าแหน่ง/ลักษณะงาน ประกอบด้วย องค์
ความรู้ลักษณะบรรยายความ องค์ความรู้ลักษณะกระบวนการ และองค์ความรู้เชิงกลยุทธ์  

2. ทักษะ คือ การน าความรู้มาใช้ในการปฏิบัติงานจนเกิดความช านาญ คล่องแคล่วในแต่ละต าแหน่ง
และลักษณะงาน ที่พัฒนามาจากการสั่งสมประสบการณ์และการฝึกฝน สะท้อนมาจากการกระท าของแต่ละ
บุคคล  

3. สมรรถนะ คือ การรวมทั้งความรู้ ทักษะ บทบาทที่แสดงออกต่อสังคม โดยระดับของสมรรถณะ
เฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติอย่างน้อย 3 สมรรถนะ ให้เหมาะสมกับหน้าที่ และความรับผิดชอบของ
ต าแหน่งแต่ละประเภท (ส านักงาน ก.พ., 2553) 
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 จากการก าหนดความรู้ความสามารถ ทักษะ และสมรรถนะ ของส านักงาน ก.พ. กรมอนามัยได้
ก าหนดเกณฑ์ในการจัดท าแผนพัฒนารายบุคคลโดยแบ่งเป็น 3 ประเภท ได้แก่ 1) ประเภทความรู้ (K1 – K11) 
11 ด้าน 2) ประเภททักษะ (S1 – S11) 5 ด้าน และ 3) ประเภทสมรรถนะ (C1 – C24) 24 ด้าน รายละเอียด
ดังตารางที่ 1.1  
 

ตารางท่ี 1.1  การก าหนดเลขรหัสส าหรับรายละเอียดการจัดท าแผนพัฒนารายบุคคล 

ประเภท เลขรหัส ชื่อความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ 
ความรู้ K1 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับสตรี

และเด็กปฐมวัย(Cluster แม่และเด็ก) 
ความรู้ K2 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยเรียน

(Cluster วัยเรียน) 
ความรู้ K3 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยรุ่น

(Cluster วัยรุ่น) 
ความรู้ K4 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัย

ท างาน(Cluster วัยท างาน) 
ความรู้ K5 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัย

ผู้สูงอายุ(Cluster ผู้สูงอายุ) 
ความรู้ K6 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับกลุ่ม

อนามัยสิ่งแวดล้อม(Clusterอนามัย
สิ่งแวดล้อม) 

ความรู้ K7 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับ
กฎหมายสาธารณสุข(LAW) 

ความรู้ K8 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับ
ยุทธศาสตร์ก าลังคน(HR) 

ความรู้ K9 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับการบูร
ณาการจัดการความรู้ข้อมูลและเฝ้าระวัง 
(KM & IT & Surveillance) (KISS) 

ความรู้ K10 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับการ
คลังและงบประมาณ(FIN) 

ความรู้ K11 ความรู้อื่นๆ (โปรดระบุ) 
ทักษะ S1 การใชคอมพิวเตอร 
ทักษะ S2 การใชภาษาอังกฤษ 
ทักษะ S3 การค านวณ 
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ตารางท่ี 1.1  การก าหนดเลขรหัสส าหรับรายละเอียดการจัดท าแผนพัฒนารายบุคคล 

ประเภท เลขรหัส ชื่อความรู้/ทักษะ/สมรรถนะ 
ทักษะ S4 การจัดการขอมูล 
ทักษะ S5 ทักษะอ่ืนๆ (โปรดระบุ) 
สมรรถนะหลักก.พ. C1 การมงุผลสัมฤทธิ์ 
สมรรถนะหลักก.พ. C2 บริการที่ดี 
สมรรถนะหลักก.พ. C3 การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ 
สมรรถนะหลักก.พ. C4 การยึดมั่นในความถูกตองชอบธรรม และ

จริยธรรม 
สมรรถนะหลักก.พ. C5 การท างานเปนทีม 
สมรรถนะทางการบริหาร C6 สภาวะผูน า 
สมรรถนะทางการบริหาร C7 วิสัยทัศน 
สมรรถนะทางการบริหาร C8 การวางกลยุทธภาครัฐ 
สมรรถนะทางการบริหาร C9 ศักยภาพเพ่ือน าการปรับเปลี่ยน 
สมรรถนะทางการบริหาร C10 การควบคุมตนเอง 
สมรรถนะทางการบริหาร C11 การสอนงานและการมอบหมายงาน 
สมรรถนะหลักของกรมอนามัย C12 การวางแผนและการจัดการ 
สมรรถนะหลักของกรมอนามัย C13 การติดตามและประเมินผล 
สมรรถนะหลักของกรมอนามัย C14 การบริหารจัดการขอมูลสารสนเทศและความรู 
สมรรถนะหลักของกรมอนามัย C15 ความเขาใจผูอ่ืน 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C16 การวิจัยและพัฒนา 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C17 การสรางนวัตกรรม 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C18 การสรางสัมพันธภาพกับภาคีเครือขาย 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C19 การด าเนินการเชิงรุก 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C20 การท างานบนฐานความรู 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C21 การคิดวิเคราะห์ 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C22 ความยืดหยุนในการท างาน 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C23 การคนควาแสวงหาความรู้ 
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ C24 สมรรถนะอื่นๆ (โปรดระบุ) 

 
 
 
 



14 

 

การวิเคราะห์ความรู้ของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 
 การวิเคราะห์ความรู้ของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 เป็นการวิเคราะห์ในรายกลุ่มงาน เนื่องจากมี
ภารกิจหน้าที่แตกต่างกันท าให้ความรู้ที่ใช้ในการปฏิบัติงานแตกต่างกัน มีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
 จากการวิเคราะห์พบว่ากลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ มีบุคลากรในกลุ่มมีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะ
พัฒนา เกี่ยวกับงานส่งเสริมสุขภาพ โดยมี K3 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster 
วัยรุ่น), K4 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยท างาน) และ K5 ความรู้ที่
สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยผู้สูงอายุ) และมากที่สุดร้อยละ 21.05 รองลงมาคือ K1 
ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster แม่และเด็ก) ร้อยละ 15.79 K2 ความรู้ที่
สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยเรียน) ร้อยละ 10.53 และ K8 ความรู้ที่สนับสนุนการ
ด าเนินงานเกี่ยวกับยุทธศาสตร์ก าลังคน (HR) กับ K11 ความรู้อ่ืนๆ หลักสูตรผู้น าด้านส่งเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดล้อม   ร้อยละ 5.26 ดังภาพที่ 1 
 พบว่า กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อมมีบุคลากรในกลุ่มมีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา เกี่ยวกับงาน
พัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยมี K9 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับการบูรณาการจัดการความรู้
ข้อมูลและเฝ้าระวัง (KM & IT & Surveillance) (KISS) มากที่สุดร้อยละ 60.00 รองลงมาคือ K6 ความรู้ที่
สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม(Clusterอนามัยสิ่งแวดล้อม) ร้อยละ 20.00 และ        
K7 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับกฎหมายสาธารณสุข (LAW) ร้อยละ 20.00 ดังภาพที่ 2 
 พบว่า กลุ่มโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพมีบุคลากรในกลุ่มมีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา เกี่ยวกับ
งานส่งเสริมสุขภาพ งานพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม การบริหารจัดการเวชระเบียน กฎหมาย เป็นต้น โดยมี        
K4 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยท างาน) และ K5 ความรู้ที่สนับสนุนการ
ด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยผู้สูงอายุ) และมากที่สุดร้อยละ 15.79 รองลงมาคือ K2 ความรู้ที่
สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster วัยเรียน) ร้อยละ 10.53 และ K1 ความรู้ที่สนับสนุนการ
ด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน (Cluster แม่และเด็ก), K3 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับวัยท างาน 
(Cluster วัยรุ่น), K6 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับกลุ่มอนามัยสิ่งแวดล้อม (Cluster อนามัย
สิ่งแวดล้อม) กับ K11 ความรู้อ่ืนๆ ด้านกฎหมาย พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ 
พ.ศ.2560และระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560, 
วิธีการใช้ยาในห้องฉุกเฉินในโรงพยาบาล, การสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพผู้รับบริการโรคติดเชื้อ, การ
ดูแลผู้ป่วยภาวะซึมเศร้า, สถิติสาธารณสุขมาใช้ในงานวิชาการ และ การจัดระบบเวชระเบียนผู้ป่วยใน
โรงพยาบาล ร้อยละ 5.26 ดังภาพที่ 3 
 พบว่า กลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และก าลังคนมีบุคลากรในกลุ่มมีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา 
เกี่ยวกับแผนงาน โครงการ การพัฒนาบุคลากร และพัฒนาระบบและโปรแกรมต่างๆ  โดยมี K11 ความรู้อ่ืนๆ 
ด้านการใช้โปรแกรมมัลติมีเดีย, การพัฒนาเว็บไซต์ มากที่สุดร้อยละ 36.36 รองลงมาคือ K9 ความรู้ที่สนับสนุน
การด าเนินงานเกี่ยวกับการบูรณาการจัดการความรู้ข้อมูลและเฝ้าระวัง (KM & IT & Surveillance) (KISS) 
ร้อยละ 27.27 และ K8 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงานเกี่ยวกับยุทธศาสตร์ก าลังคน (HR), K11 ความรู้อ่ืนๆ 
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แนวคิด / หลักการความรอบรู้ด้านสุขภาพ, การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ และความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงาน
เกี่ยวกับแผนงาน ร้อยละ 9.09 ดังภาพที่ 4 
 พบว่า กลุ่มอ านวยการมีบุคลากรในกลุ่มมีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา เกี่ยวกับแผนงาน การ
บริหารจัดการการเงิน การคลัง พัสดุ และงานธุรการ เป็นต้น โดยมี K10 ความรู้ที่สนับสนุนการด าเนินงาน
เกี่ยวกับการคลังและงบประมาณ (FIN) และ K 11 ความรู้อ่ืนๆ ด้านระเบียบงานสารบรรณ, งานเจ้าหน้าที่ 
และงานธุรการ มากที่สุดร้อยละ 27.27 รองลงมาคือ K 11 ความรู้อ่ืนๆ ด้านการพัฒนาศักยภาพบุคลากรด้าน
การจัดท าบัญชี, ระเบียบพัสดุ, การประหยัดพลังงานไฟฟ้าและน้ ามันเชื้อเพลิง, ความรู้ในการใช้ระบบบ าเหน็จ
บ านาญในระบบ e-pention และ การจัดซื้อจัดจ้างโดยวิธีเฉพาะเจาะจงด้วยเงินงบประมาณ ร้อยละ 9.09       
ดังภาพที่ 5 
 

 
ภาพที่ 1  กราฟใยแมงมุมด้านความรู้ของบุคลากร กลุ่มพัฒนาการส่งเสริมสุขภาพ 
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15.00
20.00
25.00

K1 Cluster แม่และเด็ก

K2 Cluster วัยเรียน

K3 Cluster วัยรุ่น

K4 Cluster วัยท ำงำนK5 Cluster ผู้สูงอำยุ

K8 HR

K11 หลักสูตรผู้น ำด้ำน
ส่งเสริมสุขภำพและ…
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ภาพที่ 2  กราฟใยแมงมุมด้านความรู้ของบุคลากร กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม 
 

 
ภาพที่ 3  กราฟใยแมงมุมด้านความรู้ของบุคลากร กลุ่มพัฒนาอนามัยสิ่งแวดล้อม 
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40.00

60.00

K6 Clusterอนำมัย
สิ่งแวดล้อม

K7 LAW
K9 (KM & IT &
Surveillance)

(KISS)
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10.00
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16.00

K1 Cluster แม่และเด็ก

K2 Cluster วัยเรียน

K3 Cluster วัยรุ่น

K4 Cluster วัยท ำงำน

K5 Cluster ผู้สูงอำยุ

K6 Clusterอนำมัยสิ่งแวดล้อม

K111 พระรำชบัญญัติกำรจัดซื้อ
จัดจ้ำงและกำรบริหำรพัสด…ุ

K112 กำรบริหำรคลังเวชภัณฑ์

K113 วิธีกำรใช้ยำในห้องฉุกเฉิน
ในโรงพยำบำล

K114 กำรสร้ำงเสริมควำมรอบรู้
ด้ำนสุขภำพผู้รับบริกำรโรคติด…

K115 กำรดูแลผู้ป่วยภำวะ
ซึมเศร้ำ

K116 สถิติสำธำรณสุขมำใชใ้น
งำนวิชำกำร

K117 กำรจัดระบบเวชระเบยีน
ผู้ป่วยในโรงพยำบำล
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ภาพที่ 4  กราฟใยแมงมุมด้านความรู้ของบุคลากร กลุ่มขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และก าลังคน 
 

 
ภาพที่ 5  กราฟใยแมงมุมด้านความรู้ของบุคลากร กลุ่มอ านวยการ 
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30.00

40.00
K8 HR

K9 KISS (KM, IT &
Surveilance)

K111 กำรใช้โปรแกรม
มัลติมีเดีย, กำรพัฒนำ

เว็บไซต์

K112 แนวคิด / หลักกำร
ควำมรอบรู้ด้ำนสุขภำพ

K113 กำรสื่อสำรที่มี
ประสิทธิภำพ

K114 ควำมรู้ที่สนับสนุน
กำรด ำเนินงำนเกี่ยวกับ

แผนงำน
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K10 กำรคลังและ
งบประมำณ (FIN)

K111 กำรพัฒนำศักยภำพ
บุคลำกรด้ำนกำรจัดท ำ…

K112 ระเบียบพัสดุ

K113 กำรประหยัด
พลังงำนไฟฟ้ำและน้ ำมัน…

K114 บ ำเหน็จบ ำนำญใน
ระบบ e-pention

K115 ระเบียบงำนสำร
บรรณ, งำนเจ้ำหน้ำที่ …

K116 จัดซ้ือจัดจ้ำงโดยวิธี
เฉพำะเจำะจงด้วยเงิน…
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การวิเคราะห์ทักษะของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 
 การวิเคราะห์ทักษะของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 เป็นการวิเคราะห์ในภาพรวมของศูนย์อนามัยที่ 
6  เนื่องจากการปฏิบัติงานภายใต้หน่วยงานด้านสุขภาพ มีภารกิจหน้าที่ที่ใกล้เคียงกันมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
 พบว่า บุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 มีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา ด้านทักษะ ด้าน S4 การ
จัดการข้อมูล มากที่สุด ร้อยละ 29.7 รองลงมาคือ S2 การใช้ภาษาอังกฤษ ร้อยละ 25.9 และ S1 การใช้
คอมพิวเตอร์ ร้อยละ 18.5 
 
การวิเคราะห์สมรรถนะของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 
 การวิเคราะห์สมรรถนะของบุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 เป็นการวิเคราะห์ในภาพรวมของศูนย์
อนามัยที่ 6 เนื่องจากการปฏิบัติงานภายใต้หน่วยงานด้านสุขภาพ มีภารกิจหน้าที่ที่ใกล้เคียงกันมีรายละเอียด
ดังต่อไปนี้ 
 พบว่า บุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 มีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา ด้านสมรรถนะ ด้าน C16  
การวิจัยและพัฒนา มากที่สุด ร้อยละ 14.2 รองลงมาคือ C3 การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ ร้อยละ 
10.7, C9 ศักยภาพเพ่ือน าการปรับเปลี่ยน, C12 การวางแผนและการจัดการ, C14 การบริหารจัดการข้อมูล
สารสนเทศและความรู้ และ C21 การคิดวิเคราะห์ ร้อยละ 10.7 
 

 
ภาพที่ 6  กราฟใยแมงมุมด้านทักษะของบุคลากร ศูนย์อนามัยที่ 6 
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S1 กำรใช้คอมพิวเตอร์

S2 กำรใช้ภำษำอังกฤษ

S3 กำรค ำนวณ

S4 กำรจัดกำรข้อมูล
S5 กำรสนับสนุนกำรด ำเนินงำน
ด้ำนอนำมัยสิ่งแวดล้อมในกำร
ตรวจวัดคุณภำพสิ่งแวดลอ้ม…

S5 กำรถอดบทเรียน

S5 ทักษะกำรน ำเสนองำน
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ภาพที่ 7  กราฟใยแมงมุมด้านสมรรถนะของบุคลากร ศูนย์อนามัยที่ 6 
 
บทสรุป 

ตามแผนพัฒนาดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคม ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 – 2579) มีเป้าหมายการ
พัฒนาภาครัฐให้เป็น “Smart Government for Citizens” โดย การสร้างรูปแบบการบริการประชาชน ผ่าน
ระบ บ ดิ จิ ทั ล ร ว ม ทั้ ง ส ร  ้ า ง วัฒนธรรมองค์กรภาครัฐให้เป็น “Digital Government” ในทุกส่วน
ราชการ ประกอบกับรัฐบาลยังได้จัดท าแผน พัฒนารัฐบาลดิจิทัลของประเทศไทย พ.ศ. 2560 – 2564 เพ่ือ
ยกระดับการ บริการภาครัฐให้ทันกับความต้องการ ของประชาชน ด้วยการน าเทคโนโลยี และอุปกรณ์ดิจิทัล
มาสนับสนุนการ ปฏิบัติงาน สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 – 2579) ที่ก าหนด
ยุทธศาสตร์การพัฒนา ประเทศให้สามารถรับมือกับการ เปลี่ยนแปลงในศตวรรษที่ 21 จากแผนพัฒนาใน
ระดับต่าง ๆ ดังกล่าว รัฐบาลได้ก าหนดแนวทางการ พัฒนาทักษะด้านดิจิทัลของข้าราชการ และบุคลากร
ภาครัฐเพ่ือการปรับเปลี่ยน เป็นรัฐบาลดิจิทัล (มติคณะรัฐมนตรี วันที่ 26 กันยายน 2560) โดยกระทรวง
สาธารณสุขได้ขับเคลื่อนองค์กรสู่ความเป็นเลิศตามยุทธศาสตร์ความเป็นเลิศ 4 ด้าน ได้แก่ 1) การส่งเสริม
สุขภาพและป้องกันโรคเป็นเลิศ (Prevention and Promotion Excellence) 2) การบริการเป็นเลิศ (Service 
Excellence) 3) บุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) และ 4) การบริหารเป็นเลิศด้วยหลักธรรมาภิบาล 
(Governance Excellence) ซึ่งส านักปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยกองบริหารทรัพยากรบุคคล มีภารกิจใน
การขับเคลื่อนและตอบสนองนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข ด้านบุคลากรเป็นเลิศ (People Excellence) 
ให้บรรลุเป้าหมายที่ก าหนดได้อย่างมีประสิทธิภาพ แนวโน้มการบริหารกำลังคนของประเทศไทยทั้งภาครัฐ และ

เอกชน และทิศทางนโยบายระดับชาติด้านก าลังคนทั้งแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2560 – 2579) 
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C1 กำรมุ่งผลสัมฤทธิ์

C2 บริกำรท่ีดี
C3 กำรสั่งสมควำมเช่ียวชำญใน…

C4 กำรยึดม่ันในควำมถูกต้องชอบ…

C5 กำรท ำงำนเป็นทีม

C6 สภำวะผู้น ำ

C7 วิสัยทัศน์

C8 กำรวำงกลยุทธ์ภำครัฐ

C9 ศักยภำพเพ่ือน ำกำรปรับเปลี่ยน

C10 กำรควบคุมตนเอง

C11 กำรสอนงำนและกำร…
C12 กำรวำงแผนและกำรจัดกำร

C13 กำรติดตำมและประเมินผล
C14 กำรบริหำรจัดกำรข้อมูล…

C15 ควำมเข้ำใจผู้อ่ืน

C16 กำรวิจัยและพัฒนำ

C17 กำรสร้ำงนวัตกรรม

C18 กำรสร้ำงสัมพันธภำพกับภำค…ี

C19 กำรด ำเนินกำรเชิงรุก

C20 กำรท ำงำนบนฐำนควำมรู้

C21 กำรคิดวิเครำะห์

C22 ควำมยืดหยุ่นในกำรท ำงำน

C23 กำรค้นคว้ำแสวงหำควำมรู้
C24 สั่งสมควำมรู้เกี่ยวกับกำร…
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แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560 – 2564) กรอบนโยบายโมเดลประเทศไทย 4.0 ทิศ
ทางการพัฒนาก าลังคนภาครัฐของส านักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน ระยะ 20 ปี สถานการณ์ก าลังคน ทิศ
ทางการปฏิรูประบบราชการของส านักงานพัฒนาระบบราชการ (ก.พ.ร.) 3) ทิศทางและนโยบายกระทรวงสาธารณสุข
ภายใต้แผนยุทธศาสตร์บริหารก าลังคน (People Excellence) ของแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสขุ) 
และ4) ยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ตามแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติในช่วง
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 พ.ศ. 2560 – 2564 รวมถึงสถานการณ์ก าลังคนของกรมอนามัย 
หลังจากนั้นจึงออกแบบกระบวนการจัดท ายุทธศาสตร์ก าลังคน กรมอนามัยในกรอบ 5 ปี (พ.ศ. 2560 – 2564) กรม
อนามัยตั้งเป้าหมายสูงสุด (Ultimate Goals) ของก าลังคนในการสนับสนุนภารกิจและยุทธศาสตร์ 

กรมอนามัย คือ “คนดี สร้างคุณค่า สร้างความสุข” โดยมีประเด็นยุทธศาสตร์การขับเคลื่อน 
(Strategic Issue) 4 ประเด็น 

1) ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 1 ปฏิรูประบบการวางแผน การบริหารและพัฒนาก าลังคน (HR Strategy 
and Organization) โดยยึดหลักการมีส่วนร่วม โปร่งใส และเป็นธรรม โดยมีเป้าประสงค์เพ่ือให้อัตราก าลัง
พอเพียงและมีสมรรถนะเหมาะสมสามารถขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ได้ 

2) ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 2 ยกระดับประสิทธิภาพ ประสิทธิผล ในการบริหารก าลังคน (Manpower 
Management) โดยมีเป้าประสงค์เพ่ือเพ่ิมบุคลากรที่มีสมรรถนะในการสร้างงานวิจัยและนวัตกรรม จน
สามารถเป็นนวัตกร (Researcher & Innovator) 

3) ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 ปฏิรูประบบบริหารผลการปฏิบัติงานกรมอนามัย (Performance 
Management System) โดยมีเป้าประสงค์เพ่ือให้มีระบบการบริหารผลปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพและ
อ านวยความเป็นธรรม 

4) ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 ปรับวัฒนธรรมการท างาน พัฒนาความสุขในชีวิตการท างาน (Core 
Value & Culture Change) โดยมีเป้าประสงค์เพ่ือเพ่ิมความสุขและดุลยภาพชีวิตการท างานให้บุคลากรมี
คุณธรรม จริยธรรม และเกิดความผูกพันต่อองค์กร 

โดยรวมการวิเคราะห์ ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะ เพ่ือจัดท าแผนพัฒนาบุคคล ศูนย์อนามัยที่ 6 ซึ่ง
แต่ละกลุ่มงานจะมีความรู้ ทักษะ และสมรรถนะเฉพาะของแต่ละลักษณะงานตามหน้าที่และภารกิจที่แตกต่าง
กันในด้านความรู้ของบุคลากรในสายงานCluster และบทบาทหน้าที่ซึ่งได้ใช้องค์ความรู้ที่ส าคัญและ
เฉพาะเจาะจงของงานที่จ าเป็นต่องาน เนื่องจากมีภารกิจหน้าที่แตกต่างกันท าให้ความรู้ที่ใช้ในการปฏิบัติงาน
แตกต่างกัน ในส่วนของด้านทักษะ พบว่า บุคลากรของศูนย์อนามัยที่ 6 มีหัวข้อ/ประเด็น/เรื่องที่จะพัฒนา 
ด้านทักษะ ด้าน S4 การจัดการข้อมูล มากที่สุด ร้อยละ 29.7 รองลงมาคือ S2 การใช้ภาษาอังกฤษ ร้อยละ 
25.9 และ S1 การใช้คอมพิวเตอร์ ร้อยละ 18.5เนื่องจากการปฏิบัติงานภายใต้หน่วยงานด้านสุขภาพ มีภารกิจ
หน้าที่ที่ใกล้เคียงกัน และด้านสมรรถนะพบว่าด้านสมรรถนะบุคลากรมีความต้องการพัฒนา C16 ด้านการวิจัย
และพัฒนา มากที่สุด ร้อยละ 14.2 รองลงมาคือ C3 การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ ร้อยละ 10.7 

ในอนาคตศูนย์อนามัยที่ 6 จะมีการสูญเสียบุคลากรเกษียณอายุราชการ ซึ่งเป็นส่วนส าคัญในการ
ขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ผู้รับผิดชอบงานบุคลากรให้เรียนรู้งานและจัดท าแผนสืบ
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ทอดต าแหน่งให้คนรุ่นหลังได้เตรียมความพร้อมในการเข้าสู่ต าแหน่ง (Career path) โดยให้บุคลากรได้เข้ารับ
การอบรมที่ส าคัญในการเพ่ิมพูนศักยภาพของบุคลากรในองค์กรอย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้มีประเด็นที่มุ่งเน้น
เสริมสร้างสมรรถนะ (Competency) ให้บุคลากร ในปี พ.ศ.2564 ส่งเสริมการบริหารทรัพยากรมนุษย์ใน
องค์กรให้มีประสิทธิภาพ โดยเน้นทักษะด้านความเข้าใจและใช้เทคโนโลยีดิจิทัล (Digital Literacy Skill Set) 
ทักษะด้าน เทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือยกระดับศักยภาพ องค์กร (Digital Technology Skill Set) และทักษะด้าน
การ ออกแบบกระบวนการและการให้บริการ  ด้วยระบบดิจิทัลเพ่ือการพัฒนาคุณภาพ  งานภาครัฐ         
(Digital Process and Service Design Skill Set) ให้ก้าวทันเทคโนโลยีและเท่าทันต่อการเปลี่ยนแปลง
สถานการณ์โลก 

 
ข้อเสนอแนะ 
 จากรายงานการวิเคราะห์นี้เพ่ือเป็นประโยชน์แก่องค์กรและผู้บริหาร เพ่ือเป็นข้อเสนอแนะส าหรับการ
บริหารงานทรัพยากรบุคคล โดยสามารถน าผลการวิเคราะห์ความรู้ ทักษะ และสมรรถนะที่บุคลากรศูนย์
อนามัยที่ 6 อยากจะพัฒนา ได้แก่ ความรู้ ที่ใช้ในการปฏิบัติงานแตกต่างกันตามภาระหน้าที่ของแต่ละกลุ่มงาน 
ทักษะ ได้แก่ ด้าน S4 การจัดการข้อมูล, S2การใช้ภาษาอังกฤษ และ S1 การใช้คอมพิวเตอร์ เนื่องจากการ
ปฏิบัติงานภายใต้หน่วยงานด้านสุขภาพ มีภารกิจหน้าที่ที่ใกล้เคียงกัน และสมรรถนะ ได้แก่ C16 ด้านการวิจัย
และพัฒนา, C3 การสั่งสมความเชี่ยวชาญในงานอาชีพ จากข้อสรุปข้างต้นงานพัฒนาบุคลากรจะน า                  
ไปด าเนินการจัดท าหลักสูตรแบบออนไลน์ เพ่ือให้ตรงกับความต้องการ และสถานการณ์การแพร่ระบาดของ
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ที่ไม่สามารถรวมกลุ่มหรือเดินทางในการอบรมได้ รวมถึงเป็นการ
พัฒนาทักษะทางด้านการใช้เทคโนโลยีในการติดต่อสื่อสาร หาความรู้เพ่ิมเติมอีกด้วย 


