
ข้อสั่งการประชุมกรมสุขภาพจิต ครั้งที่ 8/2568 
วันอังคารที่ 9 กันยายน 2568 เวลา 10.00 น. เป็นต้นไป 

ณ ห้องประชุมดั่งใจ โรงแรม AVANI Ao Nang Cliff Krabi Resort จังหวัดกระบี่ 
 

ประธาน  นายแพทย์กิตติศักดิ์  อักษรวงศ์  อธิบดีกรมสุขภาพจิต 

ที ่ ประเด็น ข้อสั่งการ หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
1. ลงพื ้นที ่ตรวจเยี ่ยมและเสริม

พลังเครือข่าย 
-  ขอให ้ผ ู ้อำนวยการสถาบ ัน/โรงพยาบาล/ศ ูนย์
สุขภาพจิตในพื้นที ่ ที ่มีศูนย์เด็กเล็ก ในถิ่นทุรกันดาร 
ดำเนินการลงพื้นที่ตรวจเยี่ยมเสริมพลัง ขอให้พิจารณา
ความปลอดภัยและเหมาะสม  และให้ท ีม Sat เด็ก
พิจารณาและกำหนดจุดลงพื ้นที ่ โรงเร ียนตระเวน
ชายแดนในถิ่นทุรกันดาน เพ่ือให้อธิบดีกรมสุขภาพจิตลง
พ้ืนที่ตรวจเยี่ยมเสริมพลังใจต่อไป 

 
 
 
 
- คณะกรรมการพัฒนางาน 
  สุขภาพจิตและจิตเวชเด็ก 
  และวัยรุ่น (Sat เด็ก) 

2. ทวนถ้อยแถลงของ 
นายกรัฐมนตรีต่อรัฐสภา 

- ทวนถ้อยแถลงของนายกรัฐมนตรีต่อรัฐสภา นำข้อมูล
เสนออธิบดีกรมสุขภาพจิตทราบต่อไป และสรุปงาน 
ท ี ่ เ ก ี ่ ยวข ้อ งก ับกระทรวง  โดย เฉพาะเก ี ่ ย วกับ 
กรมสุขภาพจิต 

- รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต  
  (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) 
  และกองยุทธศาสตร์และ 
  แผนงาน  

3. ประเด็นที่มุ่งเน้นและทิศทาง
ของกรมสุขภาพจิต 

- ประเด็นยาเสพติดยังคงอยู่ และให้ความสำคัญเพิ่มขึ้น
ในเรื่องเด็ก ให้ดำเนินการเตรียมการในส่วนนี้ รวมถึง
ทิศทางการของกรมสุขภาพจิตต่อไป 
- ดำเนินการประเมินทุกไตรมาสที่กรมสุขภาพจิตวาง
กรอบประเด ็น ไว ้  เม ื ่ อดำ เน ินการ เสร ็ จส ิ ้ น ให้  
คณะที่ปรึกษาและคณะผู้บริหารพิจารณาอีกครั้ง และ 
นำข้อเสนอแนะของที ่ประชุมเพื่อนำไปสู ่การกำหนด
ทิศทางและแนวทางการดำเนินงานในลำดับต่อไป 

- กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  
  และผู้เกี่ยวข้อง 
 
- รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต  
  (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) 
  และกองยุทธศาสตร์และ 
  แผนงาน   
 

 
งานราชการผู้บริหาร กลุ่มงานรายงานและประสานราชการ สำนักงานเลขานุการกรม 

ผู้บันทึกข้อสั่งการ 
เลขานุการกรม สำนักงานเลขานุการกรม 

ผู้ตรวจข้อสั่งการ 



รายงานการประชุมกรมสุขภาพจิต 
 ครั้งที ่8/2568 

วันอังคารที ่9 กันยายน 2568 
ณ ห้องประชุมดั่งใจ โรงแรม AVANI Ao Nang Cliff Krabi Resort จังหวัดกระบี่ 

และในรูปแบบการประชุมทางไกลออนไลน์ ผ่านโปรแกรม Cisco Webex 
..................................... 

ผู้มาประชุม  
1. นายกิตติศักดิ์  อักษรวงศ์  อธิบดีกรมสุขภาพจิต   ประธาน 
2. นายจุมภฏ  พรมสีดา  รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต 
3. นายศิริศักดิ์  ธิติดิลกรัตน์  รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต 
4. นางณิชาภา  สวัสดิกานนท์  รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต 
5. หม่อมหลวงสมชาย  จักรพันธุ์   ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต  
6. นายเกียรติภูมิ  วงศ์รจิต   ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต  
7. นายวชิระ  เพ็งจันทร์  ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต  
8. นางพรรณพิมล วิปุลากร   ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต  
9. นายบุญชัย  นวมงคลวัฒนา  ที่ปรึกษากองส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต   
10. นายพงศ์เกษม ไข่มุกด์   ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต 
11. นายกฤษฎา  สวนสมภาค  ผู้เชี่ยวชาญด้านกฎหมาย และการบริการการเงิน การคลัง 
12. นายปองพล  ชุษณะโชติ  แทน ผู้อำนวยการกองส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต 
13. นายบุรินทร์  สุรอรุณสัมฤทธิ์  ผู้อำนวยการสำนักวิชาการสุขภาพจิต 
14. นางสาวเบ็ญจมาส พฤกษ์กานนท์  ผู้อำนวยการสำนักงานเลขานุการคณะกรรมการสุขภาพจิตแห่งชาต ิ
15. นายทวีศักดิ์  สิริรัตน์เรขา  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์   
      และปฏิบัติหน้าที่ผู้อำนวยการสำนักเทคโนโลยีสารสนเทศ 
16. นางสาวสุภาวดี เพ็ชร์สว่าง  เลขานุการกรม 
17. นายชัยณรงค ์ บุรินทร์กุล  ผู้อำนวยการกองบริหารทรัพยากรบุคคล 
18. นางพัชมณ  ล้อมสุขา   ผู้อำนวยการกองบริหารการคลัง 
19. นางสาวดุษฎ ี จึงศิรกุลวิทย์        ผู้อำนวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต 
20. ดร.วรตม์  โชติพิทยสุนนท์  ผู้อำนวยการสำนักความรอบรู้สุขภาพจิต  
21. นางสาวอลิสา อุดมวีรเกษม  ผู้อำนวยการกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
22. นางพรทิพย์  ดำรงปัทมา  ผู้อำนวยการกลุ่มพัฒนาระบบบริหาร  
23. นางสาวสมจิตต ์ ขันธครุธ   รักษาการในตำแหน่ง หัวหน้ากลุ่มตรวจสอบภายใน 
24. นางสาวเนตรชนก บัวเล็ก   ผู้อำนวยการสำนักงานโครงการ TO BE NUMBER ONE 
25. นางมธุรดา  สุวรรณโพธิ์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลศรีธัญญา 
26. นางนพวรรณ ศรีวงค์พานิช  ผู้อำนวยการสถาบันราชานุกูล 
27. นายศรุตพันธุ์ จักรพันธุ์ ณ อยุธยา ผู้อำนวยการสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา  
28. นายณัฐกร  จำปาทอง  ผู้อำนวยการสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์  
29. นายพรรธนภ ตัณฑ์ศุภศิริ  ผู้อำนวยการสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์ 
30. นายมงคล  ศิริเทพทวี  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์ 
32. นายกิตต์กวี  โพธิ์โน   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสวนปรุง  
33. นายธิติพันธ์  ธานีรัตน์   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
33. นายอาทิตย์  เล่าสุอังกูร  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์ 
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34. นางสาวจิตติมา แกล้วทนง  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรค์ราชนครินทร์ 
35. นายนพพร  ตันติรังสี   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ 
36. นางสาวจุฬาพันธุ์ เหมกูล   รักษาการในตำแหน่ง ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชเลยราชนครินทร์ 
37. นายโกศล  วราอัศวปติ  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์ 
38. นายศักรินทร ์ แก้วเฮ้า   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชนครพนมราชนครินทร์ 
39. นายนครินทร์ ชุนงาม   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์ 
40. นายภาณ ุ  คูวุฒยากร  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลจิตเวชพิษณุโลก 
41. นางสาวหทัยชนนี บุญเจริญ  ผู้อำนวยการสถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ 
42. นายชาญณรงค ์ ชัยอุดมสม  ผู้อำนวยการสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น 
      ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
43. นางสาวคัคนางค์ วาณิชย์เจริญ  ผู้อำนวยการสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นภาคใต้ 
44. ว่าที่ร้อยโทโฆษิต กัลยา   ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑ 
45. นายชูพงษ์  สังข์ผลิพันธ์  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ ๒ 
46. นางเดือนเพ็ญ ชาญณรงค์  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 3 
47. นางสาวพนาวัลย ์ จ้างประเสริฐ  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 4      
48. นางสาวรัชวัลย ์ บุญโฉม   ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ ๕  
49. นางภัทรานิษฐ์ ทองตันไตรย์  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 6 
50. นางสาวจุฑามาศ วรรณศิลป์  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 7    
51. นางสิริพร  พุทธิพรโอภาส  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 8    
52. นายนิตย ์  ทองเพชรศรี  ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 9      
53. นางเบญจพร อ่อนสนิท  แทน ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑๐ 
54. นางกรรณิการ์ หนูสอน   ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 11 
55. นางสาวสุร ิ  อุปมนต์   ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ 12  
56. นายพงศกร  เล็งดี   ผู้อำนวยการศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑๓   
 
ผู้ไม่มาประชุม 
1. นายวิวัฒน์  ยถาภูธานนท์  ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต  
2. นายสุวัฒน์  มหัตนิรันดร์กุล  ที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต 
3. นายสรายุทธ์   บุญชัยพานิชวัฒนา  ผู้อํานวยการสถาบันบําบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติด 
      แห่งชาติบรมราชชนนี 
4. นายวรภัคธรณ์   ก้องเปสลาพันธ์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน 
5. นายอภิศักดิ์  วิทยานุกูลลักษณ์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์เชียงใหม่ 
6. นายกนก  อุตวิชัย   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์สงขลา 
7. นางนริศรา  งามขจรวิวัฒน์  ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์ปัตตานี 
8. นายชาญชัย  ธงพานิช   ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์ขอนแก่น 
9. นายเคารพ  วัฒนยา   รักษาการในตำแหน่ง ผู้อำนวยการโรงพยาบาลธัญญารักษ์อุดรธานี 
10. นายวีรพล   อุณหรัศมี  ผู้อำนวยการศูนย์แพทย์เฉพาะทาง 
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ผู้เข้าร่วมประชุม  
1. นางวิมลรัตน ์  วันเพ็ญ   ที่ปรึกษากองส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต 
2. นายภาวัต  อรุณเพ็ชร  โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์ 
3. นางสาวภัทรพร ปานดี   สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นภาคใต้ 
4. นางสาวกวิตา  พวงมาลัย  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ สำนักความรอบรู้สุขภาพจิต 
5. ดร.นรกมล  ทองเปลี่ยน  นักประชาสัมพันธ์ชำนาญการ สำนักความรอบรู้สุขภาพจิต 
6. นายธีรพันธ ์  ภูมิชัย   นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ สำนักงานเลขานุการกรม 
7. นางสาวระวีวรรณ เพชรชูช่วย  นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ สำนักงานเลขานุการกรม 
8. นางสาวสุท์ธนสิน ี ชูวงศ์ณพิบูล  นักจัดการงานทั่วไป  สำนักงานเลขานุการกรม 
 
เริ่มประชุมเวลา 10.00 น. 

 เมื่อครบองค์ประชุมแล้ว ประธานได้กล่าวเปิดประชุม และดำเนินการประชุมตามระเบียบวาระดังต่อไปนี้ 
 

ระเบียบวาระท่ี ๑ เรื่องประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
 เรื่องท่ี 1 ลงพ้ืนที่ตรวจเยี่ยมและเสริมพลังเครือข่าย 
 อธิบดีกรมสุขภาพจิต พร้อมด้วยรองอธิบดีกรมสุขภาพจิตและทีมผู้บริหารกรมสุขภาพจิต เขตสุขภาพที่ 1 
ลงพื้นที ่ตรวจเยี ่ยมและเสริมพลังเครือข่าย โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยในพื้นที ่ทุรกันดาร  
ตามพระราชดำริ ฯ สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้ากรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี  
เมื่อวันที่ 4 กันยายน 2568 ณ โรงเรียนตระเวนชายแดนบ้านตุน อำเภอแม่ลาน้อย จังหวัดแม่ฮ่องสอน  
ซึ่งจะดำเนินการอย่างต่อเนื่อง ขอให้ผู้อำนวยการสถาบัน/โรงพยาบาล/ศูนย์สุขภาพจิตในพื้นที่ ที่มศีูนย์เด็กเล็ก  
ในถิ ่นทุรกันดาร ดำเนินการลงพื ้นที่ตรวจเยี ่ยมเสริมพลัง ขอให้พิจารณาความปลอดภัยและเหมาะสม 
มอบ คณะกรรมการพัฒนางานสุขภาพจิตและจิตเวชเด็กและวัยรุ่น (Sat เด็ก) พิจารณาและกำหนดจุดลงพ้ืนที่
โรงเรียนตระเวนชายแดนในถิ่นทุรกันดาน เพ่ือให้อธิบดีกรมสุขภาพจิตลงพื้นท่ีตรวจเยี่ยมเสริมพลังใจต่อไป  
 ที่ประชุม  1. รับทราบ 
     2. มอบ คณะกรรมการพัฒนางานสุขภาพจิตและจิตเวชเด็กและวัยรุ่น (Sat เด็ก) 
 
 เรื่องท่ี 2 ประเด็นด้านสุขภาพจิตและยาเสพติด 
 ประเด็นยาเสพติดได้ดำเนินการวางโครงสร้างและพัฒนาระบบความเชื่อมโยง พร้อมทั้งบุคลากร
เป็นไปตามลำดับขั้นตอนเพื่อการรองรับ และในส่วนงานด้านสุขภาพจิตเป็นงานหลักของกรมสุขภาพจิต  
ต้องให้ความสำคัญกับงานด้านเด็กและวัยรุ่น ฆ่าตัวตาย เป็นต้น ซ่ึงต้องดำเนินการพัฒนาต่อไป 
 ที่ประชุม  รับทราบ 
 
 เรื่องท่ี 3 การลงนามบันทึกข้อตกลงร่วมกับหน่วยงานขององค์การปกครองส่วนท้องถิ่น 
 การลงนามบันทึกข้อตกลงร่วมกับหน่วยงานขององค์การปกครองส่วนท้องถิ่นทั้ง 7 จังหวัดภาคใต้ 
มี 558 แห่ง ที่มีการเชื่อมโยงกับกรมอนามัย และกรมควบคุมโรค ขอให้เกี่ยวข้องดำเนินการต่อเนื่องในเขต 
ทุกเขตและผนึกเครือข่ายในพ้ืนที่ ให้เป็นประโยชน์ต่อศูนย์เด็กเล็ก 
 ที่ประชุม  รับทราบ 
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 เรื่องท่ี 4 ทวนถ้อยแถลงของนายกรัฐมนตรีต่อรัฐสภา 
 มอบ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) และกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ทวน
ถ้อยแถลงของนายกรัฐมนตรีต่อรัฐสภา นำข้อมูลเสนออธิบดีกรมสุขภาพจิตทราบต่อไป และสรุปงาน 
ที่เก่ียวข้องกับกระทรวง โดยเฉพาะเกี่ยวกับกรมสุขภาพจิต  
 ที่ประชุม  1. รับทราบ 
    2. มอบ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) และกองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
 
 เรื่องท่ี 5 ประเด็นที่มุ่งเน้นและทิศทางของกรมสุขภาพจิต 
 ประเด็นยาเสพติดยังคงอยู่ และให้ความสำคัญเพิ่มขึ้นในเรื่องเด็ก มอบ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
และผู้เกี่ยวข้อง ดำเนินการเตรียมการในส่วนนี้ รวมถึงทิศทางการของกรมสุขภาพจิตต่อไป 
 ที่ประชุมให้ข้อเสนอแนะ 
 - กรมสุขภาพจิตมีภารกิจและการดำเนินงานจำนวนมาก แต่ในเชิงผลลัพธ์ยังไม่สามารถวัดผลได้อย่าง
ชัดเจน หากมีการดำเนินงานโดยไม่สามารถประเมินผลสัมฤทธิ์ได้อย่างเป็นรูปธรรม อาจส่งผลให้ไม่สามารถ 
ชี้วัดความสำเร็จของการดำเนินงานได้ ดังนั้น จึงจำเป็นต้องมีการทบทวนกระบวนการทำงาน โดยกำหนด
เป้าหมายให้ชัดเจน มีตัวชี้วัดที่เหมาะสม รวมถึงพิจารณาปรับปรุงกระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
ทั้งนี้ ควรมีการจัดลำดับความสำคัญของภารกิจภายใต้ข้อจำกัดของทรัพยากรที่มีอยู่ เพื่อให้การดำเนินงาน     
เกิดประสิทธิผลสูงสุด 
 - ภารกิจงานของกรมสุขภาพจิตเกี่ยวกับคน และผู้คน มีประเด็นสำคัญคือ ด้านจิตเวชยาเสพติดมุ่งเน้น 
การเฝ้าระวัง และต้องดำเนินการอย่างเป็นรูปธรรม สามารถผลักดันเรื่องคนไข้จิตเวชยาเสพติดได้ สิ่งที่เป็น
ความต้องการของสังคม ได้แก่ Tripple P, School Health Hero เป็นต้น ให้ดำเนินการอย่างต่อเนื่อง และ 
ในด้านการพัฒนาสามารถนำเทคโนโลยีต่าง ๆ สนับสนุนในการบริการสุขภาพจิตต่อไป 
 - กฎหมายสุขภาพจิต ในเชิงส่งเสริมป้องกัน และคุ้มครอง ประเด็น Excellent Center โรงพยาบาล
จิตเวชทุกแห่งควรมีการทบทวนและดำเนินการฟื้นฟูบทบาทให้มีความชัดเจนเป็นรูปธรรม เพื่อให้สามารถ
ขับเคลื ่อนภารกิจได้อย่างมีประสิทธิภาพ และการพัฒนาระบบ Digital Mental Health มีแนวโน้มเพ่ิม 
การประยุกต์ใช้ปัญญาประดิษฐ์ (AI) อย่างต่อเนื่อง ซึ่งจำเป็นต้องอาศัยการมีส่วนร่วมของบุคลากรรุ่นใหม่  
ในการขับเคลื่อนและพัฒนาเทคโนโลยีดังกล่าว เพ่ือนำมาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุด และเพ่ิมโอกาสในการเข้าถึง
บริการสุขภาพจิตผ่านระบบดิจิทัลได้อย่างครอบคลุมและมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
 ประธาน มอบ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) และกองยุทธศาสตร์และ
แผนงาน ดำเนินการประเมินทุกไตรมาสที่กรมสุขภาพจิตวางกรอบประเด็นไว้ เมื่อดำเนินการเสร็จสิ้นให้ 
คณะที่ปรึกษาและคณะผู้บริหารพิจารณาอีกครั้ง และนำข้อเสนอแนะของที่ประชุมเพื่อนำไปสู่การกำหนด
ทิศทางและแนวทางการดำเนินงานในลำดับต่อไป 
 ที่ประชุม  1. รับทราบ 
    2. มอบ รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
และผู้เกี่ยวข้อง 
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ระเบียบวาระที่ ๒ เรื่องรับรองรายงานการประชุมกรมสุขภาพจิต ครั้งที่ 7/25๖8 เม่ือวันที ่19 สิงหาคม 2568 
 เลขานุการกรม รายงานที่ประชุมว่าได้ส่งรายงานการประชุมกรมสุขภาพจิต ครั้งที่ 7/๒๕๖8 เมื่อวันที่ 
19 สิงหาคม 2568 ให้ผู้เข้าประชุมพิจารณาตามหนังสือ ที่ สธ ๐๘๐๑.๕/ว1732 ลงวันที่ 2 กันยายน 2568 
ทางระบบสารบรรณอิเล็กทรอนิกส์และทาง E-mail Address ขององค์ประชุมกรมสุขภาพจิตเรียบร้อยแล้ว 
โดยไม่มีการแก้ไข  

  มติ  ที่ประชุมรับรองรายงานการประชุมกรมสุขภาพจิต ครั้งที่ 7/2568 เมื่อวันที่ 19 สิงหาคม 2568  
 
ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องเสนอให้ที่ประชุมทราบ/เรื่องสืบเนื่อง 
 - ไม่มี – 
 
ระเบียบวาระท่ี ๔ เรื่องเสนอให้ที่ประชุมพิจารณา 
 เรื่องที่ 1 การพัฒนาความเป็นเลิศด้านสุขภาพจิตและจิตเวช (Excellent Center in Mental 
Health & Psychiatry) 
 ผู้อำนวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต รายงานทีป่ระชุมดังนี้ 
 DMH Excellent Center แบ่งเป็น 7 มิติ ได้แก่ Service , R&D , Training , Referral , Information , 
Advocacy และ Reference เทียบกับหน้าที่และอำนาจ ในโรงพยาบาลจะมีบทหลัก คือ วิจัยและพัฒนา  
ในส่วนของกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต พัฒนาระบบงานเพื่อเชื่อมกับระบบอ่ืน 
 ความเชี ่ยวชาญด้านสุขภาพจิตที่ตอบโจทย์ความท้าทายของสังคมในอนาคต (New S-Curve of 
Mental Health)  
 1. ต่อยอดและยกระดับความเชี่ยวชาญเดิม ได้แก่ ด้านสุขภาพจิตวัยรุ่น (Adolescence MH ) เน้น 
Gender MH + Transitional Clinic,  ด ้านภ ัยพิบ ัติและวิกฤตส ุขภาพจ ิต (Crisis & Disaster MH) เน้น 
Climate Change & MH , ด้านความผิดปกติทางอารมณ์ (Mood Disorder), ด้านจิตเวชศาสตร์การเสพติด 
(Addiction Psychiatry) เน้นผู้ป่วยจิตเวชยาเสพติด SMI-V เน้น Dual Diagnosis , Early Intervention , 
Behavioral Addiction 
 2. เร ่งพ ัฒนาความเช ี ่ยวชาญใหม่ ได ้แก ่  ด ้านน ิติส ุขภาพจ ิต (Forensic Mental Health) ,  
ด้านสุขภาพจิตผู้สูงอายุ (Geriatric Mental Health), ด้านสุขภาวะทางจิต (Mental Health Wellness) ,  
ด้านพันธุศาสตร์สุขภาพจิต (Genetics for Mental Health) , ด้านความบกพร่องของพัฒนาการระบบ
ประสาท (Neurodevelopmental Disorders) 
 7 ประเด็นนโยบาย 13 ศูนย์ความเป็นเลิศ  
 1. สังคมไทยไร้ความรุนแรง - โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์ และสถาบันกัลยาณ์       
ราชนครินทร์  
 2. ยาและสารเสพติด – โรงพยาบาลสวนปรุง 
 3. สร้างสุข ลดเศร้า ลดฆ่าตัวตาย - โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์ และโรงพยาบาล 
พระศรีมหาโพธิ์ 
 4. วิกฤตสุขภาพจิต – โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ 
 5. ฟื้นคืนด้านจิตใจ – โรงพยาบาลศรีธัญญา และสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา 
 6. สุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น - หน่วยเด็ก 
 7. สุขภาพจิตสูงอายุ  - โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
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 ข้อเสนอประเด็นพัฒนาความเป็นเลิศรายหน่วยบริการ 2569 
 - จิตเวชศาสตร์การเสพติด - โรงพยาบาลสวนปรุง โรงพยาบาลจิตเวชนครพนมราชนครินทร์ 
โรงพยาบาลจิตเวชเลยราชนครินทร์ 
 - ฟื้นฟูสมรรถภาพทางจิตเวช + จิตเภท - โรงพยาบาลศรีธัญญา และโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรค์
ราชนครินทร์ 
 - นิติจิตเวชศาสตร์ - สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ 
 - ประสาทจิตเวชศาสตร์ + จิตเภท - สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา 
 - Geriatric Mental Health - โรงพยาบาลสวนสราญรมย์ 
 - Crisis & Disaster Mental Health - โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์ 
 - Suicide – โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์ 
 - Community MH + Violence - โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์ และโรงพยาบาล 
จิตเวชสระแก้วราชนครินทร์ 
 - Depression – โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์ 
 - ภาวะบกพร่องทางสติปัญญา (ID) - สถาบันราชานุกูล 
 - ออทิสติก (ASD) – โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์ 
 - พัฒนาการล่าช้า (DD) – สถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร์ 
 - ซึมเศร้าวัยรุ่น – สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์ 
 - ฆ่าตัวตายวัยรุ่น – สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 ที่ประชุมให้ข้อเสนอแนะ 
 - การบริหารจัดการไม่ควรแยกส่วนประเด็นที ่มีความเกี ่ยวข้องหรือใกล้เคียงกัน ซึ ่งสามารถใช้
ทรัพยากรร่วมกันได้  
  - ในส่วนของเกณฑ์ทั้ง 7 ข้อที่ควรมีการปรับปรุง ควรดำเนินการโดยอ้างอิงกรอบแนวทาง Strategic 
Action Plan (SAP) พร้อมทั้งผนวกความก้าวหน้าที่เกิดขึ้นในการดำเนินงานอย่างเป็นระบบ และการพัฒนา
แนวทางเช ื ่อมโยงกับกรอบแนวคิด 6 Building Blocks, Finance, Advanced & Tools Technology 
และ Data เห็นควรดำเนินการให้ชัดเจนมากขึ้น 
 ประธาน แจ้งที่ประชุม กรมสุขภาพจิตออกแบบความเป็นเลิศของหน่วยบริการ โดยผู้อำนวยการ 
กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต และทีมโรงพยาบาล ได้ดำเนินการอย่างมีประสิทธิภาพ ภายใต้กฎกระทรวง
แบ่งส่วนราชการของกรมสุขภาพจิต  
 มติ  ที่ประชุมรับทราบและเห็นชอบดำเนินการ 
 
 เรื่องท่ี 2 การจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาส 
 รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต (นางณิชาภา สวัสดิกานนท์) รายงานความก้าวหน้าที ่ประชุมทราบ 
เรื่อง การจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาส จากมติท่ีประชุมคณะกรรมการยุทธศาสตร์ด้านการพัฒนาจังหวัด
ชายแดนใต้ (กพต.) ครั ้งที ่ 1/2567 เมื ่อวันที ่ 7 กุมภาพันธ์ 2567 เห็นชอบหลักการโครงการจัดตั้ง
โรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาส เพ่ือจัดตั้งโรงพยาบาลจิตเวชนราธิวาสในการให้บริการด้านสุขภาพจิตและจิตเวช
ที ่ม ีความรุนแรงยุ่ งยากซับซ้อน มีคุณภาพ มาตรฐาน และเพื ่อวางแผนพัฒนาอัตรากำลังบุคลากร  
ด้านสุขภาพจิตและจิตเวชในการให้บริการในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ ขนาดพ้ืนที่ 109 ไร่ แบบอาคาร 
(เดิม) Timeline ปีงบประมาณ พ.ศ.2568-2570 ดังนี้ 
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 - อาคารผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน 6 ชั้น 
 - อาคารสนับสนุนบริการ 5 ชั้น 
 - อาคารพักเจ้าหน้าที่ 7 ชั้น 96 ห้อง 
 ข้อมูลประกอบการะพิจารณาขอปรับ Timeline ในการดำเนินการ 
 1. ข้อมูลการดำเนินการเรื ่องการขอใช้ที่ดิน โดยศูนย์สุขภาพจิตที่ 12 ประสานสำนักงานที่ดิน 
เพ่ือดำเนินการรังวัดที่ดิน คาดว่าได้คิวภายในเดือนมีนาคม 2569 
 2. ข้อเสนอจากกองแบบแผน เสนอสร้างอาคารไม่สูง กระจายพื้นที่ใช้สอยให้เหมาะสม ออกแบบ  
ให้สอดคล้องกับวัฒนธรรมและบริบทของ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ ออกแบบระยะเวลา 1 ปี  
 3. ข้อเสนอและความต้องการของพื้นที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้  ปัจจุบันมีเตียงเขียว เหลือง ส้ม
เพียงพอ ต้องการเตียงผู้ป่วยจิตเวชวิกฤต (สีแดง) สูง ระยะแรกต้องการเตียงผู้ป่วยวิกฤต 60 เตียง ระยะต่อไป
ขอขยายเป็น 200 เตียง 
 ข้อเสนอ Timeline ใหม ่ที่ดินรังวัดภายในเดือนมิถุนายน 2569 แบบอาคารออกแบบ 1 ปี คาดแล้ว
เสร็จภายในเดือนกันยายน 2569 เสนอคำของบประมาณต่อไป  
 มติ  ที่ประชุมรับทราบและเห็นชอบดำเนินการ 
 
ระเบียบวาระท่ี ๕ เรื่องอ่ืน ๆ 
 - ไม่มี - 
 
 เมื่อไม่มีองค์ประชุมท่านใด เสนอเรื่องอื่นใดให้ที่ประชุมพิจารณาแล้ว ประธานฯ ได้กล่าวขอบคุณ    
และปิดการประชุม 
 
 

เลิกประชุมเวลา 11.57 น. 
 

 

 

       (นางสาวระวีวรรณ เพชรชูช่วย)        (นายธีรพันธ์  ภูมิชัย) 
         นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ                    นักจัดการงานทั่วไปชำนาญการ 
 ผู้จดรายงานการประชุม       ผู้จดรายงานการประชุม  
   
 
 
        (นางสาวสุภาวดี  เพ็ชร์สว่าง) 
                             เลขานุการกรม 
                                       ผู้จดรายงานการประชุม  


