




เขตหนองจอก
ธรรมนูญสุขภาพ

พ.ศ. 2568



ธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก พ.ศ. 2568

บรรณาธิการอำ�นวยการ 	:	 กรุงเทพมหานคร

	 	 สำ�นักงานเขตหนองจอก

	 	 สำ�นักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.)

กองบรรณาธิการ 	 :	 ศูนย์วิชาการสุขภาวะเขตเมือง มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต

                              		 สำ�นักนโยบายสาธารณะเขตเมือง (สช.ม.)

                               		 สำ�นักสนับสนุนการพัฒนาระบบสุขภาพ (สำ�นัก 7) สสส.	

                             	 	 ฝ่ายพัฒนาชุมชนและสวัสดิการสังคม สำ�นักงานเขตหนองจอก 

	 	 ศูนย์บริการสาธารณสุข 44 ลำ�ผักชี

เขียน/เรียบเรียง            : 	วัลลภ สุวรรณดี

	 	 กิตติคุณ  แสงนิล

	 	 อุษา ศรีไชยา

จัดทำ�โดย        	 : 	สำ�นักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.)

สนับสนุนการจัดพิมพ์ 	 :	 สำ�นักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.)

พิมพ์ครั้งที่ 1 	 :	 เมษายน 2569  จำ�นวน 500 เล่ม

พิมพ์ที่	 :	 ชุมนุมสหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทย จำ�กัด



3ธรรมนูญสุขภาพ เขตหนองจอก พ.ศ. 2568 ก

	 พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 หมวด 5 ก�ำหนดให้ม ี

“ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ” เพื่อเป็นกรอบและแนวทางในการ

ก�ำหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์ และการด�ำเนินงานด้านสุขภาพของประเทศ  โดย

ระบุให้ภาคีในระดับพื้นที่สามารถจัดท�ำ “ธรรมนูญสุขภาพพื้นที่” เพื่อเป็นเครื่อง

มอืและกลไกก�ำกบัดแูลสขุภาวะของประชาชนโดยการมส่ีวนร่วมของทกุภาคส่วน 

ทัง้ประชาชน องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ หน่วยงานภาครฐั ภาควชิาการ/วชิาชพี 

ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม ภายใต้ศักยภาพและบริบทของพ้ืนท่ีบนหลัก

การการมีส่วนร่วมและการพึ่งตนเอง ประกอบกับการประกาศใช้ “ธรรมนูญ

สุขภาพกรุงเทพมหานคร” ในปี 2563 ภายใต้แนวคิดส�ำคัญ คือ การส่งเสริม

กระบวนการมีส่วนร่วม การกระจายอ�ำนาจ ความเป็นธรรมในระบบสุขภาพ การ

ลดความเหลื่อมล�้ำในด้านต่าง ๆ และการสร้างสภาพแวดล้อมที่ดี โดยมุ่งหวังให้

เกดิสขุภาพในทกุมติ ิทัง้กาย จติ ปัญญา และสงัคม แก่ประชาชนในกรงุเทพมหานคร

ทุกกลุ่มวัย และประกาศคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง ธรรมนูญว่าด้วย

ระบบสขุภาพแห่งชาต ิฉบบัที ่3 พ.ศ. 2565  ซึง่มกีรอบแนวคดิทีมุ่ง่สูร่ะบบสขุภาพ

ที่เป็นธรรม ไม่ทิ้งใครไว้ข้างหลัง และช่วยพลิกฟื้นประเทศไทย

	 “ธรรมนญูสขุภาพเขตหนองจอก”  จงึจดัท�ำข้ึนเพ่ือเป็นเจตจ�ำนง ข้อตกลง 

และพันธะร่วมกันของภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วนในเขตบางซื่อ ทั้งชุมชน ประชา

สงัคม ภาคเอกชน และหน่วยราชการต่าง ๆ  ทีมุ่ง่หวงัให้เป็นแนวทางในการปฏบิตัิ

เพื่อน�ำไปสู่สุขภาวะที่ดีของชุมชน ที่สอดคล้องกับ

ธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก

ค�ำประกาศธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก
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	 	 ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ. 2561 - 2580 ที่มีเป้าหมายการพัฒนาประเทศ

ให้มั่นคง ประชาชนมีความสุข เศรษฐกิจพัฒนาอย่างต่อเนื่อง สังคมเป็นธรรม  

ฐานทรัพยากรธรรมชาติยั่งยืน

	 	 มติสมัชชากรุงเทพมหานคร ครั้งที่ 4 พ.ศ. 2567 ประกาศให้ม ี

การขบัเคล่ือนธรรมนญูสขุภาพเขตให้ครบ 50 เขต ภายในปี พ.ศ. 2569 ซึง่จะเป็น

ทิศทางส�ำคัญในการพัฒนาระบบสุขภาพพื้นที่

	 	 วิสัยทัศน์กรุงเทพมหานคร: ที่มุ่งสู่การเป็น “กรุงเทพฯ เมืองน่าอยู่

ส�ำหรับทุกคน” ในปี ขับเคลื่อนผ่าน นโยบายกรุงเทพฯ 9 ดี คือ ปลอดภัยดี  

เดินทางดี สุขภาพดี มหานครกระชับ สร้างสรรค์ดี สิ่งแวดล้อมดี บริหารจัดการดี 

เรียนดี โครงสร้างดี และเศรษฐกิจดี

	 	 วิสัยทัศน์เขตหนองจอก “เขตหนองจอก เป็นเมืองเกษตรกรรม น่าอยู่

อย่างยั่งยืน”

	 ธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก ได้รับความเห็นชอบโดยฉันทมต ิ

ในการประชุม สมัชชาสุขภาพเขตหนองจอก เมื่อวันที่ 28 ตุลาคม พ.ศ. 2568  

จึงขอประกาศใช้ธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก ตามท้ายประกาศนี้ เพ่ือให้ผู้ที่

เกี่ยวข้องจากทุกภาคส่วนน�ำไปใช้ประโยชน์ต่อไป 

					    	 ประกาศ ณ วันที่ 28 ตุลาคม พ.ศ. 2568	

						     ผู้อ�ำนวยการเขตหนองจอก

ข
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ข้อมูลทั่วไป

	 เขตหนองจอกเป็นเขตการปกครองทีม่พีืน้ทีม่ากทีส่ดุของกรงุเทพมหานคร 

ครอบคลุมเน้ือที่ประมาณ 236.261 ตารางกิโลเมตร ลักษณะภูมิประเทศ 

เป็นท่ีราบลุ่ม มีเครือข่ายคลองหนาแน่น โดยคลองส�ำคัญท่ีเป็น เอกลักษณ์  

ได้แก่ คลองสิบ คลองสิบสองและแนวคลองแสนแสบด้านตะวันตก คลองเหล่านี้

เป็นทั้งทางสัญจรในอดีต แหล่งน�้ำเพื่อการเกษตร จึงสะท้อนให้เห็นว่าภูมิทัศน ์

และวถิชีวีติของผูค้นในพืน้ท่ีมคีวามผกูพนักบัน�ำ้และเกษตรกรรมมาอย่างต่อเนือ่ง 

โดยช่ือ “หนองจอก” มทีีม่าจากการทีพ่ืน้ทีเ่ดมิเป็นหนองน�ำ้ มพีชืน�ำ้ชนดิ “จอก” 

ขึ้นอยู่หนาแน่น ชุมชนดั้งเดิมมีวิถีเกษตรกรรมเป็นหลัก โดยเฉพาะการท�ำนาข้าว 

และปลูกพืชตามฤดูกาล เมื่อโครงสร้างการปกครองท้องถิ่นปรับเปลี่ยนเป็น 

รปูแบบ “เขต–แขวง” หนองจอกจงึกลายเป็นหนึง่ใน 50 เขตของกรงุเทพมหานคร 

และยังคงเป็นเขตที่มีพื้นที่เกษตรกรรมขนาดใหญ่ที่สุดของเมือง

การปกครองและอาณาเขต

	 หนองจอกตัง้อยูท่างตะวนัออกเฉยีงเหนอืของ กรงุเทพมหานคร มอีาณาเขต

ติดต่อกับจังหวัด ปทุมธานีทางเหนือ จังหวัดฉะเชิงเทราทางตะวันออก  

เขตลาดกระบังทางใต้และเขตมีนบุรีกับเขต คลองสามวา ทางตะวันตกเขต

หนองจอก แบ่งการปกครองย่อยออกเป็น 8 แขวง ได้แก่ 1) กระทุ่มราย  

2) หนองจอก 3) คลองสิบ4) คลองสิบสอง 5) โคกแฝด 6) คู้ฝั่งเหนือ 7) ล�ำผักชี 

8) ล�ำต้อยติ่ง แขวงต่าง ๆ สะท้อนลักษณะ “เมือง–ชนบทผสมผสาน”  

โดยบางพื้นที่มีการขยายตัวของชุมชนเมืองตามแนวถนนหลัก และศูนย์ราชการ 

ขณะที่อีกหลายพื้นที่ยังคงสภาพนาข้าว สวน และบ่อเลี้ยงสัตว์น�้ำ
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ประชากรและชุมชน

	 ปัจจุบัน เขตหนองจอกมีประชากรรวมประมาณ 184,772 คน (ข้อมูล  
ณ 17 เมษายน 2567) โดยมีจ�ำนวนครัวเรือนหลายหมื่นครัวเรือน ภายในเขต 
มีชุมชนที่ขึ้นทะเบียนกับกรุงเทพมหานครจ�ำนวน 99 ชุมชน กระจายอยู่ใน 
ทุกแขวง แขวงโคกแฝดถือเป็นพื้นที่ที่มีชุมชนย่อยมากที่สุดสังคมในพื้นที่  
มีลักษณะ พหุวัฒนธรรม โดยเฉพาะชุมชนมุสลิมซ่ึงมีการต้ังมัสยิดกระจายตัว
มากกว่า 40 แห่งทั่วเขต แสดงให้เห็นถึง ความหลากหลายทางวัฒนธรรมและ 
การอยู่ร่วมกันอย่างกลมกลืนระหว่างกลุ่มประชากรต่างศาสนา

ลักษณะทางกายภาพและการใช้ที่ดิน

	 ภูมิประเทศโดยท่ัวไปเป็นท่ีราบลุ่ม มีระดับต�่ำกว่าพื้นที่ใจกลางกรุงเทพฯ 

จึงเหมาะแก ่การท�ำการเกษตรและการเป ็นพ้ืนที่ รับน�้ ำตามธรรมชาติ  

ลกัษณะดนิส่วนใหญ่เป็นดนิร่วนและดนิร่วนปนทราย เหมาะส�ำหรบัการเพาะปลกู 

เขตหนองจอกยังคงมีสัดส่วนพื้นท่ีเกษตรกรรมสูงที่สุดเขตหนึ่งของกรุงเทพฯ  

แม้จะเริ่มมีการใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อที่อยู ่อาศัยและพาณิชยกรรมเพิ่มขึ้น  

โดยเฉพาะในแนวถนนสายหลัก และบริเวณตลาดหนองจอก ปัจจุบันพบการ 

ขยายตวัของโครงการบ้านจัดสรรและธุรกจิขนาดเลก็ แต่ยงัคงรกัษามติิชนบทเมอืง

ควบคู่กันไป

ภูมิหลังทางประวัติศาสตร์

	 เขตหนองจอกมีรากเหง้ามายาวนาน โดยเดิมเป็นอ�ำเภอที่จัดต้ังขึ้น 

ในสมัยรัชกาลที่ 5 (พ.ศ. 2440) เป็นพื้นที่ใช ้รองรับการต้ังถิ่นฐานของ 

ชาวไทยมุสลิมจากภาคใต้ โดยมีคลองแสนแสบ และคลองต่าง ๆ เป็นเส้นทาง

อพยพและตั้งถิ่นฐาน ท�ำให้หนองจอกกลายเป็น “ดินแดนแห่งชุมชนมุสลิม  

ในเมืองหลวง” ตลอดประวัติศาสตร์ หนองจอกเคยขึ้นกับเมืองมีนบุรี จากนั้น 

ถูกโอนไปยังฉะเชิงเทรา และในที่สุดก็กลับมาข้ึนกับจังหวัดพระนคร ก่อนจะ 

กลายเป็นหนึ่งในเขตของกรุงเทพมหานคร อย่างเป็นทางการในปี พ.ศ. 2515
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ที่มาของธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก

	 ธรรมนูญสุขภาพ คือ คู่มือร่วมของคนในชุมชน ที่ทุกภาคส่วนช่วยกัน

ออกแบบ เพื่อให้เขตหนองจอกของเราน่าอยู่ สุขภาพดี และปลอดภัยส�ำหรับ 

ทกุคน ข้อเสนอเชงินโยบายเพือ่การพัฒนาร่างธรรมนญูสุขภาพ “เขตหนองจอก” 

เพื่อสุขภาวะเมืองที่สมดุล ปลอดภัย และมีส่วนร่วม บนฐานภูมิสังคมท่ีโดดเด่น 

“ชนบทในเมืองใหญ่” มีเครือข่ายล�ำคลอง เกษตรกรรม วิถีชีวิตเรียบง่าย และ

ความหลากหลายทางวัฒนธรรม เพื่อยก ระดับสุขภาวะ กาย – ใจ – สังคม –  

สิ่งแวดล้อมอย่างยั่งยืน

	 สมัชชาสุขภาพเขตหนองจอก พ.ศ. 2568 ได้พิจารณารายงานข้อเสนอ 

เชิงนโยบาย เพื่อการพัฒนา ร่างธรรมนูญสุขภาพ “เขตหนองจอก” และข้อเสนอ

จากกระบวนการประชุมเชิงปฏิบัติการร่วมกับส�ำนักงาน เขตหนองจอก  

ศูนย์วิชาการสุขภาวะเขตเมือง มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต พร้อมทั้งข้อคิดเห็น 

จากหน่วยบริการ สาธารณสุข สถานศึกษา ผู้น�ำชุมชน และภาคีเครือข่ายในพื้นที่ 

เพ่ือใช้เป็นฐานข้อมูลประกอบการจัดท�ำ  และทบทวนร่างธรรมนูญสุขภาพ 

เขตหนองจอก ได้เปิดเวทีมีส่วนร่วม รับฟังสถานการณ์ ปัญหา และวิสัยทัศน ์ 

จากประชาชนอย่างกว้างขวางเพื่อน�ำไปสู่ร่างธรรมนูญสุขภาพที่ยึดโยงบริบท 

พื้นที่จริง รับทราบว่าหนองจอก มีพื้นที่กว ้างที่สุดของกรุงเทพมหานคร  

มีประชากรราวหนึ่งแสนแปดหมื่นคน ความหนาแน่นต�่ำ  วิถีเกษตร และระบบ 

คูคลองยังคงส�ำคัญ ชุมชนชาวไทยมุสลิมอยู ่ร ่วมกับศาสนาและชาติพันธุ ์ 

ทีห่ลากหลาย มสีถานท่ี ส�ำคญัด้านศาสนา การศกึษา และกฬีา (ศนูย์บรหิารกจิการ

ศาสนาอิสลามแห่งชาติ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยี มหานคร บางกอกอารีนา)  

ตลอดจนโครงข่ายถนน–คลองท่ีเช่ือมชุมชนจ�ำนวนมาก กังวลว่า การเข้าถึง 

บริการ สุขภาพของกลุ ่มเปราะบางยังมีข้อจ�ำกัด ภาระโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง 

และปัญหาสุขภาพจิตเพิ่มขึ้น พื้นที่สีเขียว และลานกิจกรรมยังไม่เพียงพอ  
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ปัญหาขยะและคุณภาพน�้ำในคลอง ปลอดภัยบนถนนและจุดเสี่ยงไฟ ส่องสว่าง 

ยังต้องเร่งแก้ไข เด็กบางส่วนหลุดจากระบบการศึกษา แรงงานนอกระบบ 

ขาดโอกาสพัฒนาอาชีพ และสวัสดิการที่เหมาะสม ขณะที่ตลาดรองรับสินค้า  

และอาหารปลอดภัยยังจ�ำกัด เห็นว่า การแก้ปัญหา ควรใช้กลไกบูรณาการ  

“บ้าน–วดั/มสัยดิ–โรงเรยีน–ชุมชน–หน่วยงานรฐั” พฒันาช่องทางสือ่สารสองทาง

และฐานข้อมลูร่วม เชือ่มบรกิารปฐมภมูแิละสขุภาพจติ ขบัเคลือ่นกจิกรรมชมุชน

ด้วยทนุวฒันธรรม กฬีา ศลิปะ พร้อมยกระดบัพืน้ทีส่าธารณะและความปลอดภยั

ทางถนนควบคู่กัน ตระหนักถึงความจ�ำเป็นของคณะท�ำงานท่ีโปร่งใส เข้มแข็ง  

มีพี่เลี้ยงช่วยออกแบบโครงการและเข้าถึงแหล่งทุน การติดตามประเมินผล 

ต่อเนื่อง และการสื่อสาร สาธารณะที่เข้าใจง่าย เพ่ือให้ธรรมนูญสุขภาพเป็น 

กรอบร่วมในการพัฒนาทุกมิติอย่างยั่งยืน

	 ธรรมนูญสุขภาพเป็นเครื่องมือหนึ่งที่ถูกก�ำหนดข้ึนภายใต้พระราชบัญญัติ

สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 โดยการใช้พื้นฐานทางกฎหมายและนโยบาย

สาธารณะ ซึ่งระบุให้ทุกภาคส่วนในสังคมมีส่วนร่วมในการพัฒนาสุขภาพ 

และก�ำหนดนโยบายเชิงสุขภาพร่วมกัน โดยมีเวทีสมัชชาสุขภาพทั้งระดับชาติ 

และระดับ พื้นที่เป็นกลไกรองรับกรุงเทพมหานคร (กทม.) ร่วมกับหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้อง เช่น ส�ำนักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.), ส�ำนักงาน 

กองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.), ส�ำนักงานหลักประกันสุขภาพ 

แห่งชาติ (สปสช.), พอช., และมหาวิทยาลัยราชภัฏกลุ่มรัตนโกสินทร์ ใช้กลไก 

“ธรรมนูญสุขภาพระดับเขต” เป็นพื้นที่น�ำร่องหลายเขตใน กทม. เพื่อสร้าง 

แนวปฏิบัติร่วมกันของชุมชนและหน่วยงานราชการในพื้นที่ 

	 ความจ�ำเป็นและจุดเริ่มต้นในพื้นที่เขตหนองจอก ได้เริ่มมีการด�ำเนินการ

ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อปรับปรุงร่างธรรมนูญสุขภาพระดับเขตหนองจอก  

เ ม่ือวันที่  10 กันยายน 2568 โดยมีผู ้อ�ำนวยการเขตหนองจอกเป ็น 

ผู้มอบหมายงาน เชื่อมโยงกับการขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพในเขตอื่นๆ 
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	 กระบวนการมีส่วนร่วมและการสร้างฉันทามติการจัดท�ำธรรมนูญสุขภาพ

ในเขตหนองจอก ยึดหลักการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน ได้แก่ ประชาชน  

ชุมชน ตัวแทนภาควิชาการ หน่วยงานสาธารณสุข หน่วยงานเขต และภาคีอื่น ๆ 

เพ่ือให้เกิดการรับรู้ปัญหาร่วม และตกลงทิศทางการแก้ไขร่วมกันใช้เครื่องมือ  

เช่นเวทีสมัชชาสุขภาพระดับเขต/เวทีรับฟังความเห็น/ประชาพิจารณ์/ร่างและ

ปรับปรุงร่วมกัน เพื่อให้ธรรมนูญสุขภาพสะท้อน “สิ่งที่ชุมชนต้องการจริง” และ 

“ปัญหาในพื้นที่” ไม่ใช่แค่สิ่งที่คิดโดยหน่วยงานจากบนลงล่าง

	 ประโยชน์ท่ีคาดหวังเป็นกรอบแนวทาง ที่ช่วยให้การใช้ทรัพยากรต่าง ๆ 

เช่น งบประมาณจากกองทุน หลักประกันสุขภาพกรุงเทพมหานคร ถูกน�ำไปใช้ 

ได้ตรงกับปัญหาในพื้นที่ เช่น ช่วยให้หน่วยงานราชการ และภาคประชาชน 

มีแนวทางร่วมกันว่าควรด�ำเนินการเรื่องอะไร และ ใครเป็นผู ้รับผิดชอบ  

เพิ่มโอกาสในการแก้ไขปัญหาสุขภาพเบื้องต้น ปรับปรุงสิ่งแวดล้อม ส่งเสริม 

สุขภาพจิต และลดความเหลื่อมล�้ำด้านสุขภาพ

การยกร่างและแก้ไขธรรมนูญสุขภาพ

 	 1.	 จัดตั้ งคณะท�ำงานการยกร ่างและแก ้ ไขธรรมนูญสุขภาพเขต  

ประกอบด้วยบุคคล ดังต่อไปนี้ 

	 	 1.1	 ผู้แทนกกลุ่มหน่วยงานภาครัฐ เช่น ส�ำนักงานเขต สถานีต�ำรวจ 

ส�ำนักงานพัฒนาสังคม และความมั่นคงของมนุษย์กรุงเทพมหานคร กองทุน 

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช) ส�ำนักงานกองทุน สนับสนุนการสร้างเสริม 

สุขภาพ (สสส.) ส�ำนักงานพัฒนาสังคม กรุงเทพมหานคร ฝ่ายโยธาและ 

สิ่งแวดล้อม

	 	 1.2 	ผู้แทนกลุ่มองค์กรภาคประชาชนและชุมชน เช่น ตัวแทนผู้น�ำ 

ชุมชนและประธานชุมชน เครือข่ายผู้น�ำชุมชน ที่ครอบคลุมมากกว่าร้อยละ 80 

ของพื้นที่ อาสาสมัครสาธารณสุข (อสส.) กลุ่มผู้สูงอายุ และเยาวชนในชุมชน  

กลุ่มผู้พิการและผู้ดูแล กลุ่มแรงงานข้ามชาติและคนไร้บ้าน 
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	 	 1.3	 ผู ้แทนกลุ่มองค์ภาคเอกชนและธุรกิจ เช่น ผู ้แทนตลาดและ

ศูนย์การค้า ผู้ประกอบธุรกิจ ขนาดเล็ก ผู้แทนจากคอนโดมิเนียมและอาคาร

พาณิชย์

	 	 1.4	 ผู ้แทนกลุ ่มสถาบันการศึกษาและองค์กรไม่แสวงหาผลก�ำไร  

เช่น ตัวแทนสถาบันการศึกษา ตัวแทนจากองค์กรพัฒนาเอกชน (NGO) ที่ท�ำงาน

ด้านด้านสุขภาพและสังคม ตัวแทนจากชุมชน ที่มีปัญหาเฉพาะด้าน

	 	 1.5	 ผู้แทนกลุ่มประชาชนท่ัวไป เช่น ตัวแทนจากกลุ่มผู้มีรายได้น้อย 

ตัวแทนจากพื้นที่ที่มี ความหนาแน่นสูง ประธานและผู้แทนชุมชนในเขตพื้นที่

 	 2.	 ด�ำเนนิการยกร่างหรอืแก้ไขธรรมนญูสุขภาพ โดยใช้กระบวนการสมชัชา

สุขภาพ เฉพาะพื้นที่เขต ประกอบด้วยขั้นตอนดังต่อไปนี้ 

 	 	 2.1	 ขั้นตอนการสร้างระบบกลไกยกร่างหรือแก้ไขธรรมนูญสุขภาพ 

 	 	 2.2	 ขั้นตอนการยกร่างหรือร่างฉบับปรับปรุงธรรมนูญสุขภาพ  

ปี พ.ศ. 2568

 	 	 2.3	 ขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็นของผู้มีส่วนเกี่ยวข้องหรือการท�ำ

ประชาพิจารณ์ 

 	 	 2.4	 ขั้นตอนการประกาศใช้และการขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพ 

 	 3.	 การใช้ธรรมนูญสุขภาพมาเป็นเครื่องมือในการก�ำหนดมาตรการ 

ทางสังคม โดยธรรมนูญสุขภาพฉบับนี้ ประกอบด้วย 9 หมวด ได้แก่ 1) การมี 

ส่วนร่วมของทุกภาคส่วน 2) การรักษาสุขภาพ ส่งเสริม ป้องกันและฟื้นฟ ู

สุขภาพ 3) การพัฒนาสิ่งแวดล้อม 4) การพัฒนาสังคมและวัฒนธรรม  

5) ความปลอดภยัในชีวติและทรัพย์สนิ 6) ด้านอบัุตเิหตแุละจราจร 7) ความมัง่คง 

ทางอาหาร 8) การพัฒนาแรงงานนอกระบบ 9) การขับเคลื่อนธรรมนูญ 

สุขภาพเขต
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สถานการณ์ด้านสุขภาวะในพื้นที่เขตหนองจอก

	 สืบเนื่องจากการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือรวบรวมและวิเคราะห์

สถานการณ์ด้านสุขภาวะในพื้นที่ เขตหนองจอก กรุงเทพมหานคร ซึ่งจัดขึ้น ณ 

ส�ำนักงานเขตหนองจอก โดยความร่วมมือกับศูนย์วิชาการสุขภาวะเขตเมือง 

มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต ศูนย์ฯ ได้ชี้แจงถึงที่มาและความส�ำคัญของการจัดท�ำ 

ธรรมนูญสุขภาพระดับเขต การประชุมได้เปิดเวทีให้ภาคีเครือข่าย หน่วยงาน 

ทีเ่ก่ียวข้อง และประชาชนในพืน้ทีร่่วมสะท้อนสถานการณ์ปัจจุบนั ปัญหาเร่งด่วน 

ความต้องการของชุมชน และวสิยัทัศน์ร่วมเกีย่วกบัภาพอนาคตของเขตหนองจอก

ในมิติต่าง ๆ อันเป็นข้อมูลส�ำคัญในการพัฒนาร่างธรรมนูญสุขภาพที่สอดคล้อง 

กับบริบทของพื้นที่อย่างแท้จริง จากกระบวนการดังกล่าว สามารถสรุปประเด็น

สถานการณ์ส�ำคัญของเขตหนองจอกในด้านต่าง ๆ ได้ดังรายละเอียดในตาราง 

ต่อไปนี้

สถานการณ์ด้านต่างๆ ปัญหาหลักที่พบในชุมชน

ด้านสังคม 1.	ความเหลื่อมล�้ำในการเข้าถึงข้อมูลข่าวสารและ
โอกาสในการพัฒนา โดยเฉพาะกลุ่มเปราะบาง

2.	ความแตกต่างทางวฒันธรรมและศาสนาในชมุชน
ที่ยังขาดกิจกรรมเชื่อมโยงกันอย่างต่อเนื่อง

3.	กลุ่มผู้สูงอายุ เด็ก ผู้พิการ ขาดพื้นที่หรือกิจกรรม
ที่ออกแบบมาเฉพาะกลุ่ม

4.	ขาดเวทีกลางท่ีเปิดโอกาสให้ประชาชนทุกกลุ่ม 
มีส่วนร่วมในการตัดสินใจ

5.	ผู ้น�ำชุมชนและอาสาสมัครยังขาดทักษะการ
ประสานงาน การสือ่สาร และความรู้ด้านสขุภาวะ

6.	 เยาวชนบางส่วนมีพฤติกรรมเสี่ยงจากการไม่มี
พื้นที่สร้างสรรค์และกิจกรรมทางเลือก
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สถานการณ์ด้านต่างๆ ปัญหาหลักที่พบในชุมชน

ด้านเศรษฐกิจ 1.	แรงงานนอกระบบมีจ�ำนวนมากและยังขาด 
หลักประกันทางสังคมอย่างเพียงพอ

2.	ขาดโอกาสในการพัฒนาทักษะอาชีพที่สอดคล้อง
กับตลาดแรงงานในปัจจุบัน โดยเฉพาะอาชีพ 
ด้านดิจิทัล อีคอมเมิร์ซ และการขายออนไลน์

3.	รายได้จากเกษตรกรรมในพื้นที่ยังผันผวนและ
พึ่งพาเกษตรแบบดั้งเดิมซึ่งมีต้นทุนสูง

4.	ผู ้สูงอายุในชุมชนจ�ำนวนหนึ่งยังต ้องท�ำงาน 
หาเลี้ยงชีพแต่ไม่ได้รับการสนับสนุนด้านอาชีพ
อย่างเหมาะสม

5.	กลุ ่มเยาวชนมีโอกาสในการเรียนรู ้หรือฝ ึก 
อาชีพน้อย ท�ำให้เข้าสู่ตลาดแรงงานอย่างไม่มี
ประสิทธิภาพ
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สถานการณ์ด้านต่างๆ ปัญหาหลักที่พบในชุมชน

ด้านสุขภาพ 1.	ประชาชนบางกลุ่ม โดยเฉพาะผู้สูงอายุ ผู้พิการ  
ผู้ป่วยติดเตียง ยังเข้าถึงบริการสุขภาพได้ยาก

2.	ศูนย์บริการสุขภาพระดับชุมชนยังไม่สามารถ 
ลดภาระการเดินทางไปโรงพยาบาลหลักได  ้
อย่างแท้จริง

3.	ระบบนัดหมายและรับยายังล่าช้า ขาดกลไก
สนับสนุนในกลุ่มเปราะบาง

4.	ขาดการจัดการปัญหาโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) 
อย ่างเป ็นระบบ เช ่น เบาหวาน ความดัน  
หลอดเลือดหัวใจ

5.	ยังไม่มีระบบเฝ้าระวังสุขภาพจิตเชิงรุก และ
สถานการณ์การฆ่าตัวตายหรือภาวะซึมเศร้า 
พบในบางกลุ่ม

6.	ปัญหาสุขภาพจิตของวัยรุ่นและผู้สูงอายุเพิ่มขึ้น 
แต่ไม่มีหน่วยบริการเฉพาะทางในพื้นที่

7. กลุ่มแรงงานนอกระบบยังขาดการตรวจสุขภาพ
เป็นประจ�ำ และขาดสวัสดิการด้านสุขภาพ

8.	พฤติกรรมสุขภาพของประชาชนบางกลุ ่ม 
ยังเสี่ยง เช่น การบริโภคอาหารหวาน มัน เค็ม  
การไม่ออกก�ำลังกาย

9.	อสม. และอาสาสมัครดูแลสุขภาพในชุมชน 
ขาดการเสริมทักษะเฉพาะด้าน เช่น สุขภาพจิต 
การดูแลผู้ป่วยพิเศษ



ธรรมนูญสุขภาพ เขตหนองจอก พ.ศ. 256810

สถานการณ์ด้านต่างๆ ปัญหาหลักที่พบในชุมชน

10.	ระบบข้อมูลสุขภาพของชุมชนยังไม่มีความ 
เชื่อมโยงและการใช้ประโยชน์เพื่อวางแผน

11.	ผู ้ป ่วยติดเตียงในบางชุมชนขาดการฟื ้นฟู 
ที่ต่อเนื่องและขาดอุปกรณ์จ�ำเป็น

12.	เด็กพิเศษและผู้มีภาวะพึ่งพิงไม่มีระบบติดตาม
สุขภาพหรือการพัฒนาแบบรายบุคคล

13.	ชุมชนบางแห่งไม่มีพื้นที่ออกก�ำลังกายหรือ
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่สม�่ำเสมอ

14.	การรณรงค์ด้านสุขภาพส่วนใหญ่ยังเป็นแบบ 
ช่วงสั้น ขาดความต่อเนื่อง

15.	การใช้ยาและสมนุไพรบางชนดิไม่มข้ีอมลูรองรบั
และไม่มีการติดตามผลกระทบ

ด้านสิ่งแวดล้อม 1.	จดุลกัลอบทิง้ขยะในพืน้ทีร่กร้างมจี�ำนวนมากและ
ไม่ได้รับการจัดการอย่างยั่งยืน

2.	การจัดเก็บขยะไม่เป็นรอบเวลาและไม่เพียงพอ 
โดยเฉพาะในพื้นที่ชุมชนแออัด

3.	ชาวบ้านยังไม่แยกขยะต้ังแต่ต้นทาง ท�ำให้เกิด
ภาระในการจัดการ

4.	พื้ นที่ สี เขี ย ว ไม ่ เ พี ย งพอต ่ อก า รพั กผ ่ อน  
ออกก�ำลังกาย หรือท�ำกิจกรรมสาธารณะ

5.	ฝุ ่ น  PM2 .5  และการ เผาขยะกลางแจ ้ ง 
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพประชาชน

6.	พื้นที่ว่างรกร้างไม่ได้ถูกใช้ประโยชน์หรือได้รับ 
การดูแล
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สถานการณ์ด้านต่างๆ ปัญหาหลักที่พบในชุมชน

7.	สิง่แวดล้อมทางน�ำ้ในคลองและแหล่งน�ำ้ในพืน้ทีม่ี
คุณภาพต�่ำ ขาดการบ�ำรุงรักษา

8.	ผักตบชวาและวัชพืชในคลองยังไม่ได้รับการ
จัดการหรือแปรรูป

9.	 ไม่มีระบบเฝ้าระวังสิ่งแวดล้อมหรือฐานข้อมูล 
ด้านสิ่งแวดล้อมแบบทันสมัย

ด้านการศึกษา 1.	ความเหลื่อมล�้ำในการเข้าถึงการศึกษายังคงมี 
ในกลุ่มเปราะบาง

2.	 เด็กบางกลุ ่มหลุดออกจากระบบการศึกษา  
โดยเฉพาะกลุ่มแรงงานข้ามชาติ เด็กพิเศษ

3.	 โรงเรยีนขาดหลกัสตูรทกัษะชวีติและทกัษะอาชพี
ที่ตอบโจทย์ท้องถิ่น

4.	ขาดพื้นท่ีเรียนรู้นอกห้องเรียน เช่น พิพิธภัณฑ์ 
ท้องถิ่น แหล่งเรียนรู้ชุมชน

5.	นักเรียนขาดแรงจูงใจในการเรียนรู ้ เนื่องจาก
บริบททางครอบครัวและสภาพแวดล้อม

6.	ยังไม ่มีหลักสูตรส ่งเสริมสุขภาวะครบวงจร 
ในโรงเรียน

7.	 เด็กบางกลุ ่มมีภาวะซึมเศร้า ความเครียดสูง  
แต่ขาดระบบดูแลในโรงเรียน

8.	ขาดกจิกรรมเรยีนรูข้้ามวยัหรอืเชือ่มโยงครอบครวั
กับโรงเรียน
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ศักยภาพและต้นทุน

	 ปัจจุบันส�ำนักงานเขตหนองจอก มีต้นทุนในการบริหารจัดการ 4 ด้าน  
ได้แก่ ด้านการบริหารจัดการ ด้านภาคเอกชน ด้านภาคประชาสังคม และ 
ด้านภาคองค์กรวิชาการ

ด้านการบริหารจัดการ

	 ส�ำนักงานเขตหนองจอก มีโครงสร้างการบริหารที่ครอบคลุมหลายมิต ิ 
มบีทบาทส�ำคญัในการ ประสานงานกบัหน่วยงานภายนอกและชมุชน โดยเฉพาะ
อย่างยิง่ในพ้ืนทีท่ีม่คีวามซบัซ้อนทางวฒันธรรม และเชือ้ชาต ิอย่างกลุม่ชาวมสุลมิ
ที่มีจ�ำนวนมาก การท�ำงานเชิงบูรณาการจึงจ�ำเป็นต้องอาศัยความเข้าใจ บริบท
ทางศาสนา วิถีชีวิตจากประชาชน อย่างไรก็ตามเขตหนองจอกยังประสบปัญหา
ด้านทรัพยากรบุคลากร ท่ีจ�ำกัด ข้อมูลด้านสุขภาพที่ยังไม่เป็นระบบ ซึ่งส่งผล 
ต่อการให้บริการประชาชนอย่างท่ัวถึง การพัฒนาระบบฐานข้อมูลสุขภาพ 
เชิงพื้นที่ การใช้เทคโนโลยีสนับสนุนงานบริการ และการเสริมสร้างกลไกติดตาม
กลุ่มเปราะบาง จึงเป็นสิ่งจ�ำเป็นต่อการยกระดับการบริหารสุขภาพ ในระดับเขต 
ให้สอดรับกับบริบทท้องถิ่น

ด้านภาคเอกชน

	 แม้เขตหนองจอกจะไม่มศีนูย์กลางการค้าขนาดใหญ่เทยีบเท่ากบัเขตชัน้ใน 
แต่มีเครือข่ายภาคเอกชน ท้องถิ่นที่เข้มแข็ง ทั้งผู ้ประกอบการตลาดชุมชน  
กลุ ่ม SME วิสาหกิจชุมชน ร้านอาหารฮาลาล และกลุ่มค้าขายตามแนว 
ถนนสุวินทวงศ์ ซึ่งมีศักยภาพในการเป็นพันธมิตรกับภาครัฐในการสนับสนุน 
สุขภาวะ เช่น การเป็นจุดจ�ำหน่ายอาหารสุขภาพ การรณรงค์ไม่ขายบุหรี่-สุรา 
ในพืน้ทีใ่กล้โรงเรยีน และการร่วมจดักจิกรรม CSR เพ่ือส่งเสริมสุขภาพประชาชน 
นอกจากนี้ เขตหนองจอกยังมีศูนย์กีฬาขนาดใหญ่ เช่น บางกอกอารีนา 
ที่สามารถเป็นฐานส่งเสริมกิจกรรมทางกายและงานรณรงค์สุขภาพในระดับเขต 
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และแนวทาง “ภาคเอกชนเพื่อสุขภาวะ” จึงสามารถต่อยอดได้อย่างเป็นรูปธรรม
หากมีเวทีเชื่อมประสานอย่างต่อเนื่อง

ด้านภาคประชาสังคม

	 เขตหนองจอกมีโครงสร้างชุมชนที่เข้มแข็ง โดยเฉพาะในพ้ืนท่ีชาวมุสลิม 
ซึ่งมีระบบมัสยิด คณะกรรมการ ชุมชน และกลุ่มเยาวชนจิตอาสาที่ท�ำงาน 
ร่วมกันอย่างใกล้ชิด ความสัมพันธ์ภายในครอบครัว และชุมชนยังคงเหนียวแน่น 
ซึง่เป็นทนุทางสงัคมทีโ่ดดเด่น กลุม่จติอาสา เช่น กลุม่ผูด้แูลผูส้งูอาย ุกลุม่เยาวชน 
น�ำสุขภาพ กลุ่มแม่บ้าน และศูนย์พัฒนาเด็กเล็กในมัสยิด ต่างมีบทบาทส�ำคัญ 
ในการสื่อสาร พัฒนา และดูแลกลุ่มเปราะบาง แต่ยังขาดการประสานงาน 
แบบบรูณาการและต่อเน่ือง เช่น การจดัเวทีสม�ำ่เสมอ การตดิตามหลงัจบกจิกรรม 
หรือการประเมินผลกระทบต่อสุขภาวะในชุมชน หากสามารถพัฒนาศักยภาพ 
แกนน�ำอย่างเป็นระบบและใช้เทคโนโลยี เช่น ระบบแจ้งปัญหาผ่านไลน์ OA  
หรือกลุ ่มเฟซบุ ๊กชุมชน ควบคู ่กับการถ่ายทอดองค์ความรู ้แบบเข้าใจง่าย 
ก็จะช่วยเสริมพลังให้ประชาสังคมเป็นก�ำลังหลักในระบบ สุขภาพของเขต

ด้านภาคองค์กรวิชาการ

	 เขตหนองจอกเป็นทีต่ัง้ของสถาบนัการศกึษา เช่น มหาวทิยาลัยเทคโนโลยี
มหานคร วิทยาลัย เทคโนโลยีบางกะปิ รวมถึงเครือข่ายนักวิจัยท้องถ่ินที่ม ี
ความเชี่ยวชาญด้านสิ่งแวดล้อม วิทยาศาสตร์ สุขภาพ และการพัฒนาเมือง  
การเชือ่มโยงความรูจ้ากองค์กรวิชาการเหล่าน้ีกบัภาคปฏบิตัใินพืน้ท่ียงัอยูใ่นระยะ 
เริ่มต้น แต่มีศักยภาพสูง หากสามารถก�ำหนดบทบาทของภาควิชาการให้เป็น 
ที่ปรึกษาเชิงพื้นที่ และจัดตั้ง เวทีวิชาการชุมชนร่วมกับแกนน�ำในชุมชน  
โรงเรียน และมัสยิด จะสามารถถ่ายทอดองค์ความรู้สู่การปฏิบัติ จริงได้ เช่น  
การประเมินผลกระทบสุขภาพ HIA การส�ำรวจสุขภาพจิตเด็ก การออกแบบ 
พื้นที่สีเขียวเพ่ือชุมชน และการวิจัยแบบมีส่วนร่วม ซึ่งจะช่วยพัฒนาองค์ความรู้ 
และแนวทางพัฒนาธรรมนูญสุขภาพที่มีความ ยืดหยุ ่น เหมาะสมกับพ้ืนที่

หนองจอกในระยะยาว
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 การพฒันาสขุภาวะของชมุชนต้องอาศยัการมส่ีวนร่วมของทกุภาคส่วน

อย่างแท้จริง ทั้งภาครัฐ ภาคประชาสังคม ภาคเอกชน และประชาชนในพื้นที่

	 2)	 ความร่วมมือที่ดีเกิดจากการสื่อสารท่ีชัดเจน ระบบการประสานงาน 

ที่ต่อเนื่อง และการมีตัวแทนหรือกลไกกลางที่เชื่อมโยงทุกภาคส่วนเข้าด้วยกัน

	 3)	 การมีส่วนร่วมควรครอบคลุมทุกช่วงวัย และมุ่งสร้างการมีส่วนร่วม 

อย่างต่อเนื่อง ไม่เฉพาะในช่วงวิกฤติหรือกิจกรรมเฉพาะ

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 เกิดกลไกความร่วมมือแบบบูรณาการระหว่างภาครัฐ เอกชน  

และประชาชน ผ่านตัวแทนชุมชนที่ได้รับการยอมรับ

	 2)	 มีเวทีสาธารณะส�ำหรับแลกเปลี่ยนข้อมูล ข่าวสาร และปัญหาสุขภาพ

ของพื้นที่อย่างต่อเนื่อง

	 3)	 เกิดชุมชนที่เข้มแข็ง มีความสามัคคี และสามารถร่วมตัดสินใจวางแผน

สุขภาพร่วมกันกับภาครัฐ

	 4)	 มีการเข้าร่วมของทุกกลุ่มอายุอย่างทั่วถึง โดยเฉพาะเยาวชนและ 

กลุ่มเปราะบาง

หมวดที่

1
การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน
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หมวดที่ 1 การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน

พันธกิจ

	 1)	 พัฒนาและส่งเสริมกลไกการมีส่วนร่วมของประชาชนทุกกลุ่มผ่านเวที
การมีส่วนร่วมที่ต่อเนื่องและหลากหลาย
	 2)	 สร้างระบบการสื่อสารสองทางที่ชัดเจน ระหว่างภาครัฐและชุมชนเพื่อ
การตอบสนองที่ทันต่อสถานการณ์
	 3)	 สนับสนุนการสร้างภาคีเครื อข่ายที่หลากหลาย เช่น บ้าน วัด มัสยิด 
โรงเรียน โรงพยาบาล และศูนย์บริการสาธารณสุข
	 4)	 ส่งเสริมบทบาทของผู้น�ำชุมชน อสส. และอาสาสมัครในทุกระดับให้
เป็นแกนน�ำในการเชื่อมโยงและขับเคลื่อนกิจกรรมสุขภาพ

เป้าประสงค์ที่ 1

	 ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของภาคประชาชนในกิจกรรมด้านสุขภาวะ 
อย่างต่อเนื่อง
	 กลยุทธ์
	 1)	 พัฒนาและจัดตั้งเวทีชุมชนประจ�ำเดือน เพื่อระดมปัญหาและ 
ร่วมวางแผนแก้ไขปัญหาในพื้นที่
	 2)	 จัดโครงการฝึกอบรมทักษะการมีส่วนร่วม การเขียนโครงการ และ 
การพัฒนาภาวะผู้น�ำชุมชน
	 กิจกรรมส�ำคัญ
	 1)	 จดัตัง้ “คณะกรรมการสขุภาพชมุชน” ในแต่ละพ้ืนทีย่่อยทีป่ระกอบด้วย
ตัวแทนทุกภาคส่วน
	 2)	 จัดกิจกรรมมหกรรมส่งเสริมสุขภาพประจ�ำปีโดยเช่ือมโยงโรงเรียน  
ศูนย์สุขภาพ วัด มัสยิด และเอกชนในพื้นที่
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 สนับสนุนช่องทางการส่ือสารและการประสานงานระหว่างชุมชนกับภาค

รัฐให้มีความหลากหลายและเข้าถึงง่าย

	 กลยุทธ์

	 1)	 พัฒนาช่องทางการสื่อสารและประสานงาน เช่น กลุ่มไลน์ชุมชน, วิทยุ

ชุมชน, ศูนย์ประสานสุขภาพต�ำบล

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 สนับสนนุให้เกดิการบันทกึข้อมลูสขุภาพของชมุชนผ่านระบบออนไลน์

ที่เข้าถึงง่ายและต่อเนื่อง

เป้าประสงค์ที่ 3

	 พัฒนาแนวทางการด�ำเนินงานร่วมกันของภาคส่วนต่างๆ เพื่อให้เกิด 

การขับเคลื่อนสุขภาวะร่วมกัน

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมการสร้าง “ตัวแทนชุมชน” เพื่อเชื่อมโยงกับหน่วยบริการ 

ภาครัฐ เช่น ศูนย์บริการสาธารณสุข 44

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 พัฒนาโครงการ “อาสาสมัครชุมชนสัมพันธ์” เพื่อสร้างเครือข่าย 

การดูแลกลุ่มเปราะบาง
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการเรียนรู้และสร้างศักยภาพให้แก่องค์กรชุมชนและแกนน�ำ

	 กลยุทธ์

	 1)	 จัดโครงการฝึกอบรมทักษะการมีส่วนร่วม การเขียนโครงการ และ 

การพัฒนาภาวะผู้น�ำชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 สนับสนุนการจัดตั้งเครือข่ายแกนน�ำเยาวชนและผู ้สูงวัยในชุมชน 

เพื่อท�ำงานเชิงรุกด้านสุขภาพ

เป้าประสงค์ที่ 5

	 ส่งเสริมเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ของชุมชนอย่างต่อเนื่อง

	 กลยุทธ์

	 1)	 พัฒนาและจัดตั้งเวทีชุมชนประจ�ำเดือน เพื่อระดมปัญหาและ 

ร่วมวางแผนแก้ไขปัญหาในพื้นที่

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 จัดเวทีรับฟังความคิดเห็นจากเยาวชนและกลุ ่มประชากรพิเศษ  

เพื่อรวมเสียงทุกกลุ่มเข้าสู่การก�ำหนดทิศทางสุขภาพ
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 สุขภาพเป็นสิทธิพื้นฐานที่ประชาชนทุกคนควรเข้าถึงอย่างเท่าเทียม 

และทั่วถึง

	 2)	 การรักษา ส่งเสริม ป้องกัน และฟื้นฟูสุขภาพต้องเป็นความร่วมมือ 

ของทุกภาคส่วน

	 3)	 การให้บริการสุขภาพต้องมีคุณภาพ เป็นมิตร ทันต่อเหตุการณ์และ 

เชื่อมโยงระหว่างหน่วยงาน

	 4)	 การส่งเสริมสุขภาพต้องมุ่งเน้นป้องกันก่อนเกิดโรค พัฒนาพฤติกรรม

สุขภาพ และเสริมสร้างภูมิคุ้มกันทางสังคม

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 ประชาชนในเขตหนองจอกสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพที่มีคุณภาพ 

รวดเร็ว และใกล้บ้าน

	 2)	 มีระบบนัดหมายและรับยาในศูนย์บริการสุขภาพย่อย ลดภาระ 

โรงพยาบาลหลัก

	 3)	 ชุมชนมีความรู้ในการดูแลตนเอง มีพฤติกรรมที่เหมาะสมและส่งเสริม 

สุขภาพอย่างต่อเนื่อง

	 4)	 กลุ ่มเปราะบาง เด็กพิเศษ ผู ้ป่วยติดเตียง ผู ้สูงอายุ และแรงงาน 

นอกระบบ ได้รับการดูแลอย่างทั่วถึง

หมวดที่

2 การรักษาสุขภาพ ส่งเสริม

ป้องกันและฟื้นฟูสุขภาพ 
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หมวดที่ 2 การรักษาสุขภาพ ส่งเสริม ป้องกัน และฟื้นฟูสุขภาพ

พันธกิจ

	 1)	 พฒันาระบบบรกิารสขุภาพให้เข้าถงึง่าย ลดความเหลือ่มล�ำ้ และมคีวาม

ต่อเนื่องในการดูแล

	 2)	 ส่งเสรมิให้ชมุชนมบีทบาทในการเฝ้าระวงั ป้องกนัโรค และจดักจิกรรม

สุขภาพร่วมกับภาคีเครือข่าย

	 3)	 สร้างความร่วมมือในการฟ้ืนฟสูขุภาพของกลุ่มเปราะบางและครอบครัว

	 4)	 เสริมสร้างพฤติกรรมสุขภาพและสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อสุขภาวะของทุก

ช่วงวัย

เป้าประสงค์ที่ 1

	 ส่งเสริมให้ประชาชนสามารถเข้าถึงกิจกรรมและบริการสุขภาพได  ้
อย่างทั่วถึง
	 กลยุทธ์
	 1)	 พัฒนาระบบบริการและเครือข่าย
	 2)	 ส่งเสริมให้หน่วยบริการระดับท้องถิ่นท�ำงานร่วมกันแบบบูรณาการ
	 กิจกรรมส�ำคัญ
	 1)	 โครงการ “รบัยาง่าย ใกล้บ้าน” นดัรบัยาทีศ่นูย์บรกิารสขุภาพใกล้บ้าน
ผ่านแอป/อสส.
	 2)	 มหกรรมสุขภาพชุมชน: จัดกิจกรรมสุขภาพประจ�ำปี รวมหน่วยงาน 
ทุกภาคส่วน
	 3)	 ตั้งระบบนัดหมายออนไลน์และรับยาที่ศูนย์บริการใกล้บ้าน
	 4)	 เพิ่มบุคลากรและปรับระบบให้บริการให้เร็วขึ้น
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 สนับสนุนการพัฒนาเครือข่ายสุขภาพระดับชุมชนให้สามารถท�ำงาน 

ร่วมกับหน่วยบริการได้

	 กลยุทธ์

	 1)	 จัดอบรม อสส. และอาสาสมัครสุขภาพให้ท�ำงานเชิงรุก

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 การอบรมอสม.เชงิรกุ “จบัมอืดแูลชมุชน” สร้างทมีดแูลเชงิรกุในแต่ละ

พื้นที่ย่อย

เป้าประสงค์ที่ 3

	 ส่งเสริมการดูแลสุขภาพด้วยตนเองและการส่งเสริมสุขภาพเชิงรุก 

ในทุกช่วงวัย

	 กลยุทธ์

	 1)	 สร้างชุมชนสุขภาวะและการดูแลตนเอง

	 2)	 ส่งเสริมกิจกรรมสุขภาพในชีวิตประจ�ำวัน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “สุขภาพดี เริ่มที่บ้าน วัด โรงเรียน”: ส่งเสริมกิจกรรมเชิงรุก

ตามศาสนาและวัฒนธรรม

	 2)	 พัฒนาแหล่งออกก�ำลังกายชุมชนและกิจกรรมสัปดาห์สุขภาพ

	 3)	 กระตุ้นกิจกรรมสร้างสรรค์วัยรุ่น เช่น กีฬาและสื่อสร้างสรรค์

	 4)	 จัดอบรมและรณรงค์ให้ประชาชนมีความรู้ด้านการป้องกันโรค

	 5)	 พัฒนาอาสาสมัครสุขภาพชุมชนให้มีบทบาทเชิงรุก
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการดูแลสุขภาพกลุ่มเปราะบางอย่างเหมาะสมตามบริบท

	 กลยุทธ์

	 1)	 จัดการโรคส�ำคัญและฟื้นฟูสุขภาพกลุ่มเปราะบาง

	 2)	 ตั้งศูนย์ดูแลสุขภาพจิต กลุ่มผู้ป่วย NCDs ผู้พิการ และผู้สูงอายุ

	 3)	 สร้างระบบเชือ่มโยงระหว่างบ้าน โรงพยาบาล โรงเรยีน และศนูย์สขุภาพ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ศูนย์ฟื ้นฟูสุขภาพกลุ ่มเปราะบาง ให้บริการฟื ้นฟูผู ้ป่วยติดเตียง  

เด็กพิเศษ ผู้สูงอายุ ฯลฯ

	 2)	 เวทีชุมชนเรื่องสุขภาพจิตและยาเสพติด สร้างพ้ืนที่พูดคุย ฟัง และ 

ช่วยเหลือผู้มีปัญหา

เป้าประสงค์ที่ 5

	 พัฒนาความรู้ด้านสุขภาพของประชาชนให้สามารถประยุกต์ใช้ในชีวิต

ประจ�ำวันได้

	 กลยุทธ์	

	 1)	 สร้างชุมชนสุขภาวะและการดูแลตนเอง 

	 2)	 จัดอบรมและรณรงค์ให้ประชาชนมีความรู้เรื่องการป้องกันโรค

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “สุขภาพดีวัยท�ำงาน-แรงงานต่างด้าว” ตรวจสุขภาพและ 

จัดสวัสดิการพื้นฐาน

	 2)	 การอบรมชุมชนเรื่องโภชนาการตามวัฒนธรรม
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หมวดที่

3
การพัฒนาสิ่งแวดล้อม

หลักการส�ำคัญ

	 1)	 สิ่งแวดล้อมที่ดีคือรากฐานของสุขภาวะที่ยั่งยืนของชุมชน

	 2)	 การจดัการขยะ มลพษิ และทรพัยากรธรรมชาติต้องอาศัยความร่วมมอื

ระหว่างภาคประชาชน ภาครัฐ เอกชน และเจ้าของที่ดิน

	 3)	 ส่งเสริมการใช้ประโยชน์จากทรัพยากรในท้องถิ่นอย่างคุ้มค่า เช่น  

ผักตบชวา พื้นที่ว่างเปล่า ฯลฯ โดยไม่ส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม

	 4)	 สิง่แวดล้อมทีดี่ควรมกีระบวนการมส่ีวนร่วมของชมุชนต้ังแต่การวางแผน 

การจัดการ ไปจนถึงการติดตามผล

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 เขตหนองจอกมีระบบจัดการขยะและสิ่งปฏิกูลอย่างมีประสิทธิภาพ  

ไม่เกิดจุดลักลอบทิ้งขยะ

	 2)	 มพีืน้ท่ีสเีขียวและพืน้ท่ีสาธารณะเพิม่ขึน้อย่างต่อเนือ่งจากความร่วมมือ

ของเจ้าของที่ดินและชุมชน

	 3)	 ปริมาณฝุ่น PM2.5 ลดลงจากการเฝ้าระวังและความร่วมมือระหว่าง

พื้นที่

	 4)	 ทรัพยากรในชุมชน เช่น ผักตบชวา ถูกแปรรูปเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีมูลค่า

และสร้างอาชีพได้จริง

	 5)	 สิ่งแวดล้อมทางกายภาพเอื้อต่อการออกก�ำลังกาย พักผ่อน และด�ำรง

ชีวิตของทุกกลุ่มวัย



23ธรรมนูญสุขภาพ เขตหนองจอก พ.ศ. 2568

หมวดที่ 3 การพัฒนาสิ่งแวดล้อม

พันธกิจ

	 1)	 พัฒนาโครงสร้างพื้นฐานและบุคลากรด้านสิ่งแวดล้อมให้มีความพร้อม

และครอบคลุม

	 2)	 เสริมสร้างกลไกความร่วมมือในการเฝ้าระวังและจัดการส่ิงแวดล้อม

ระหว่างชุมชน เขต และเจ้าของที่ดิน

	 3)	 สนับสนุนการแปรรูปวัชพืชและทรัพยากรธรรมชาติในชุมชนให้เป็น

ผลิตภัณฑ์ที่มีมูลค่าทางเศรษฐกิจ

	 4)	 ส่งเสริมการสร้างพื้นท่ีสีเขียวในพื้นที่ว่าง และการปลูกต้นไม้โดยม ี

แรงจูงใจให้เจ้าของที่ดินเข้าร่วม

	 5)	 จดัตัง้ระบบการสือ่สาร แจ้งเตอืน และจัดเกบ็ข้อมลูส่ิงแวดล้อมร่วมกบั

ภาคีเครือข่าย
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เป้าประสงค์ที่ 1

	 ส่งเสริมการจัดการสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อสุขภาพร่วมกับชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 ยกระดับระบบการจัดการขยะอย่างมีส่วนร่วม

	 2)	 สร้างระบบการคัดแยกขยะในครัวเรือนและชุมชน พร้อมรอบเวลา 

การจัดเก็บที่ชัดเจน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “ชุมชนสะอาด ปลอดขยะ” ส่งเสริมการแยกขยะ การจัดเกบ็

เป็นรอบ พร้อมติดตามผ่านอาสาสมัครสิ่งแวดล้อม

	 2)	 โครงการต้นแบบ “สวนชุมชนปลอดภัย” พัฒนาสวนสาธารณะให้ใช้

งานได้จริง พร้อมอุปกรณ์กีฬาเบื้องต้น

	 3)	 ติดตั้งกล้องและระบบถ่ายภาพเพื่อบันทึกผู้กระท�ำความผิด พร้อม

ประชาสัมพันธ์ช่องทางร้องเรียน

	 4)	 พัฒนาพื้นที่สีเขียวและสวนสุขภาพ



25ธรรมนูญสุขภาพ เขตหนองจอก พ.ศ. 2568

เป้าประสงค์ที่ 2

	 สนับสนุนการเพิ่มพื้นที่สีเขียวในพื้นที่สาธารณะและชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 สร้างแรงจูงใจให้เจ้าของที่ดินดูแลพื้นที่รกร้าง

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “ดินดี สีเขียว” ปลูกต้นไม้ในพื้นที่รกร้างโดยได้รับสิทธิ

ประโยชน์จากภาครัฐ

	 2)	 โครงการปลูกต้นไม้ร่วมกับโรงเรียน วัด มัสยิด 

	 3)	 ปรับปรุงสวนสาธารณะให้ปลอดภัยและเหมาะกับทุกวัย

	 4)	 สนับสนุนให้เจ้าของที่ดินปลูกต้นไม้หรือท�ำพื้นที่สีเขียวแลกรับสิทธิ

ประโยชน์ เช่น การลดหย่อนภาษีที่ดิน

	 5)	 พัฒนาพื้นที่สีเขียวและสวนสุขภาพ

เป้าประสงค์ที่ 3

	 พัฒนาแนวทางหรือกิจกรรมที่ลดผลกระทบจากมลพิษทางอากาศ น�้ำ  

และขยะ

	 กลยุทธ์

	 1)	 ยกระดับระบบการจัดการขยะอย่างมีส่วนร่วม

	 2)	 บริหารจัดการฝุ่น PM2.5 แบบบูรณาการ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ติดตั้งกล้องบันทึกผู้ลักลอบทิ้งขยะ 

	 2)	 โครงการ “วัด/มัสยิด-โรงเรียน-ชุมชน ร่วมลดฝุ่น” สร้างเครือข่าย

ป้องกัน PM2.5 และเฝ้าระวังการเผาขยะ

	 3)	 จัดกิจกรรมรณรงค์งดเผาในที่โล่ง
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการใช้ภูมิป ัญญาท้องถิ่นหรือนวัตกรรมเพ่ือแก้ไขปัญหา 

สิ่งแวดล้อม

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมการใช้ประโยชน์จากทรัพยากรท้องถิ่นอย่างยั่งยืน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กจิกรรม “ผกัตบแปลงชวีติ” ตัง้กลุม่วสิาหกจิ/ชมรมแปรรูปผักตบชวา

เป็นเครื่องจักสานและผลิตภัณฑ์ต่าง ๆ

	 2)	 ตั้งกลุ่มวิสาหกิจชุมชนแปรรูปผักตบชวา และวัสดุเหลือใช้ในท้องถิ่น

	 3)	 จัดอบรมทักษะอาชีพและการตลาดส�ำหรับผลิตภัณฑ์ท้องถิ่น

เป้าประสงค์ที่ 5

	 ส่งเสริมการเฝ้าระวังสิ่งแวดล้อมและรายงานข้อมูลร่วมกับภาคีเครือข่าย

	 กลยุทธ์

	 1)	 บริหารจัดการฝุ่น PM2.5 แบบบูรณาการ

	 2)	 พัฒนาระบบสื่อสารและศูนย์ข้อมูลสิ่งแวดล้อม

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ติดตั้งเครื่องวัดฝุ่นในพื้นที่เสี่ยง

	 2)	 ศูนย์ข้อมูลสิ่งแวดล้อมเขตหนองจอก พัฒนาแอปหรือระบบฐานข้อมูล

สิ่งแวดล้อม ร่วมเก็บข้อมูลแบบมีส่วนร่วม
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 การพัฒนาสังคมและวัฒนธรรมท่ีดีทั้งในระดับบุคคล ครอบครัว และ

ชุมชน

	 2)	 การส่งเสริมสุขภาพจิต สัมมาชีพ กีฬา ศิลปะ และวัฒนธรรม เป็น 

เครื่องมือเชื่อมโยง ให้ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการพัฒนาชุมชน

	 3)	 การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน โดยเฉพาะเยาวชน ผู้สูงอายุ และ 

กลุ่มเปราะบาง คือหัวใจของการพัฒนาที่ยั่งยืน

	 4)	 การพัฒนาเศรษฐกิจในชุมชนควบคู่กับอัตลักษณ์ทางวัฒนธรรม 

สามารถสร้างรายได้ สร้างความภาคภูมิใจ และลดปัญหาสังคม

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 เขตหนองจอกเป็นชมุชนแห่งการมส่ีวนร่วม สงบ ปลอดภยั และเอือ้อาทร

	 2)	 ทุกกลุ่มวัย มีพื้นที่และกิจกรรมในการแสดงออก เรียนรู้ และพัฒนา

อาชีพ

	 3)	 วัฒนธรรมท้องถ่ินได้รับการสืบทอด ถ่ายทอด และพัฒนาอย่าง 

มีชีวิตชีวา

	 4)	 มีความร่วมมือระหว่างชุมชน มหาวิทยาลัย และองค์กรภายนอก 

ในการพัฒนาองค์ความรู้ วิจัย และการพัฒนาท้องถิ่น

	 5)	 ความสมัพนัธ์ระหว่างครอบครวั โรงเรยีน วดั/มสัยดิ และชมุชนเข้มแขง็

หมวดที่

4
การพัฒนาสังคมและวัฒนธรรม
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หมวดที่ 4 การพัฒนาสังคมและวัฒนธรรม

พันธกิจ

	 1)	 ส่งเสริมกิจกรรมทางสังคมและวัฒนธรรมที่เอื้อต่อสุขภาวะของคนทุก

ช่วงวัย

	 2)	 พัฒนาอาชีพชุมชนจากฐานวัฒนธรรม อัตลักษณ์ และภูมิปัญญาท้อง

ถิ่น

	 3)	 ปลูกฝังคุณธรรมและทักษะชีวิตให้แก่เยาวชนผ่านกิจกรรมสร้างสรรค์

	 4)	 พัฒนากลไกความร่วมมือระหว่างองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ชุมชน 

สถาบันการศึกษา และภาคีเครือข่าย

	 5)	 จดัให้มพีืน้ท่ีและอปุกรณ์รองรบักจิกรรมกีฬา การเรยีนรู ้และการพฒันา

ทักษะอาชีพ

เป้าประสงค์ที่ 1

	 สนับสนุนกิจกรรมที่เสริมสร้างความเข้มแข็งของครอบครัวและชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมกิจกรรมทางวัฒนธรรมและกีฬาเพื่อเชื่อมคนต่างวัย

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “กฬีาสร้างสขุ วยัเก๋า-วยัใส” จดักฬีาและนนัทนาการส�ำหรับ

ผู้สูงอายุและเยาวชน

	 2)	 ส่งเสรมิกจิกรรมสร้างความสมัพนัธ์ในครอบครวั และเวทเีรยีนรูร่้วมกนั

ของคนต่างรุ่น
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 ส่งเสริมการพัฒนาอาชีพและเศรษฐกิจชุมชนตามบริบท

	 กลยุทธ์

	 1)	 สร้างอาชีพบนฐานวัฒนธรรมและภูมิปัญญาชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “กลุ่มอาชีพพื้นถิ่น วิถีสุขภาพ” สนับสนุนกลุ่มหัตถกรรม 

เกษตร และผลิตภัณฑ์ปลอดภัย

	 2)	 กิจกรรม “อาหารปลอดภัย วิถีท้องถิ่น” จัดกิจกรรมรณรงค์สุขภาพ 

ผ่านอาหารพื้นบ้านและสุขนิสัย

	 3)	 พัฒนาทักษะและช่องทางตลาด โดยเชื่อมกับหน่วยงานสนับสนุน  

เช่น สปสช., สสส., ชุมชนเข้มแข็ง
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เป้าประสงค์ที่ 3

	 สร้างพื้นที่สร้างสรรค์ส�ำหรับเด็ก เยาวชน และผู้สูงอายุ

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมกิจกรรมทางวัฒนธรรมและกีฬาเพื่อเชื่อมคนต่างวัย

	 2)	 พัฒนาเยาวชนแบบองค์รวม

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “พื้นที่ปลอดภัยของทุกวัย” พัฒนาลานกีฬา มุมอ่านหนังสือ 

และพื้นที่เรียนรู้ส�ำหรับครอบครัว

	 2)	 กิจกรรม “เยาวชนพลังบวก” พัฒนาทักษะชีวิต จิตอาสา และทักษะ

อาชีพให้กับวัยรุ่น

	 3)	 ส่งเสริมการเรียนรู้ผ่านกิจกรรม เช่น กีฬา ศิลปะ อาชีพ เพื่อสร้าง

คุณธรรมและความมั่นใจ

	 4)	 จัดโครงการเตรียมความพร้อมด้านทักษะชีวิตและสัมมาชีพส�ำหรับ

เยาวชน 16–18 ปี
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 ส่งเสริมวัฒนธรรมท้องถิ่นและกิจกรรมที่เชื่อมโยงกับสุขภาวะ

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมกิจกรรมทางวัฒนธรรมและกีฬาเพื่อเชื่อมคนต่างวัย

	 2)	 สร้างอาชีพบนฐานวัฒนธรรมและภูมิปัญญาชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “กลุ่มอาชีพพื้นถิ่น วิถีสุขภาพ” สนับสนุนกลุ่มหัตถกรรม 

เกษตร และผลิตภัณฑ์ปลอดภัย

	 2)	 กิจกรรม “อาหารปลอดภัย วิถีท้องถิ่น”

	 3)	 เวทีสาธารณะแลกเปลี่ยนวัฒนธรรม

เป้าประสงค์ที่ 5

	 พัฒนาเครือข่ายความร่วมมือกับสถาบันการศึกษาและองค์กรภายนอก

	 กลยุทธ์

	 1)	 สร้างกลไกความร่วมมือและพัฒนาศักยภาพชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “เรยีนรูร่้วมกนั ปันปัญญา” เชือ่มมหาวทิยาลยักับชมุชนผ่าน

การฝึกอบรมและเวทีแลกเปลี่ยน

	 2)	 สนับสนุนการเขียนโครงการของชุมชนร่วมกับมหาวิทยาลัย

	 3)	 จัดเวทีแลกเปลี่ยนและอบรมผู้น�ำชุมชนและเยาวชน
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 ความปลอดภัยของชีวิตและทรัพย์สินคือพื้นฐานของการมีสุขภาวะ 

ทั้งกาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ

	 2)	 การจัดการปัญหาอาชญากรรม ยาเสพติด และอุบัติเหตุ ต้องอาศัย 

ความร่วมมือจากทุกภาคส่วน

	 3)	 การป้องกันส�ำคัญกว่าการแก้ไข การสร้าง “ภูมิคุ้มกันทางสังคม”  

ด้วยความรู้และโอกาส คือหัวใจของการพัฒนาอย่างยั่งยืน

	 4)	 ส่งเสริมความเข้าใจ เห็นใจ และการคืนคนดีสู่สังคม ผ่านกลไกดูแล 

กลุ่มเฝ้าระวัง กลุ่มเสี่ยง และกลุ่มเปราะบาง เพื่อลดโอกาสการกระท�ำผิดซ�้ำ 

และเสริมสร้างความปลอดภัยเชิงบวก

ภาพพึงประสงค์

	 1)	  เขตหนองจอกมีระบบเฝ้าระวังและป้องกันอาชญากรรมครอบคลุม 

ทุกพื้นที่ โดยประชาชนรู้สึกมั่นใจในความปลอดภัย

	 2)	 มีระบบบ�ำบัดและฟื้นฟูผู้ใช้สารเสพติดที่เข้าถึงง่าย ไม่ตีตราผู้ป่วย

	 3)	 ผู้พ้นโทษหรือผู้ท่ีเคยกระท�ำผิดได้รับโอกาสฟื้นฟูและประกอบอาชีพ 

ในสังคมอย่างมีศักดิ์ศรี

	 4)	 เยาวชนได้รับการดูแลป้องกันไม่ให้เข้าสู่วงจรเสพติดและอาชญากรรม

	 5)	 ชุมชนสามารถแจ้งเหตุ เตือนภัย และแก้ปัญหาได้ทันสถานการณ์  

ด้วยเครือข่ายและข้อมูลที่แม่นย�ำ

หมวดที่

5
ความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน
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หมวดที่ 5 ความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน

พันธกิจ

	 1)	 ติดตั้งระบบกล้องวงจรปิด (CCTV) และอุปกรณ์รักษาความปลอดภัย

ในพื้นที่เสี่ยง

	 2)	 ส่งเสริมการฟื้นฟูและสร้างอาชีพในพื้นที่ เช่น ตลาด ศูนย์แสดงสินค้า 

เพื่อรองรับผู้เคยกระท�ำผิดและกลุ่มเสี่ยงให้กลับสู่สังคมได้อย่างมีคุณค่า

	 3)	 พัฒนาแนวทางป้องกันยาเสพติดในโรงเรียน ชุมชน และครอบครัว 

โรงเรียนมีบทบาทปลูกฝังความเข้าใจและภูมิคุ้มกันแก่เด็กและเยาวชน

	 4)	 เสริมสร้างความรู้เกี่ยวกับกฎหมายและผลกระทบจากยาเสพติด  

แก่ประชาชนทุกกลุ่มวัย

	 5)	 จัดตั้งองค์กรกลางหรือศูนย์ประสานงานด้านความปลอดภัยในชุมชน

	 6)	 สนับสนุนระบบการบ�ำบัดและฟื้นฟูผู้ติดสารเสพติดอย่างเป็นระบบ
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เป้าประสงค์ที่ 1

	 สนับสนุนการมีส่วนร่วมของชุมชนในการเฝ้าระวังความปลอดภัย

	 กลยุทธ์

	 1)	 พัฒนาระบบเฝ้าระวังในพื้นที่เสี่ยง

	 2)	 จัดตั้งกลไกกลางในการประสานงาน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “กล้องทั่วเขต คนปลอดภัย” ติดตั้ง CCTV ครอบคลุมพื้นที่

เสี่ยง ร่วมกับภาคเอกชน/CSR

	 2)	 ศูนย์ประสานความปลอดภัย “ร่วมคิด ร่วมเฝ้า ร่วมแจ้ง” ต้ังศูนย์ 

ในชุมชนเพื่อรับแจ้งเหตุ รับฟัง และร่วมจัดการ

	 3)	 พัฒนาแผนผังความเสี่ยงร่วมกับชุมชน และประสานข้อมูลกับต�ำรวจ

เป้าประสงค์ที่ 2

	 พัฒนาระบบการสื่อสารและแจ้งเตือนในสถานการณ์ฉุกเฉินให้เหมาะสม

กับชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 พัฒนาระบบเฝ้าระวังในพื้นที่เสี่ยง

	 2)	 จัดตั้งกลไกกลางในการประสานงาน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ติดตั้ง CCTV และไฟส่องสว่างในจุดส�ำคัญ เช่น ตลาด โรงเรียน  

ชุมชนเสี่ยง

	 2)	 พัฒนาระบบฐานข้อมูลบุคคลเสี่ยง และแนวทางช่วยเหลือ
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เป้าประสงค์ที่ 3

	 ส่งเสรมิกจิกรรมส�ำหรบัเยาวชนกลุม่เสีย่งเพือ่ลดปัจจยัเสีย่งต่ออาชญากรรม

	 กลยุทธ์

	 1)	 ป้องกันและจัดการปัญหายาเสพติด

	 2)	 เสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และความตระหนักรู้

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “เด็กน�ำเด็ก”: ส่งเสริมผู้น�ำเยาวชนในการแนะแนว ป้องกัน 

และช่วยเพื่อนหลุดพ้นจากปัจจัยเสี่ยง

	 2)	 โครงการ “รู้ทันยาเสพติดทุกวัย” อบรมเยาวชน ผู้ปกครอง และครู 

เรื่องภัยสารเสพติด

	 3)	 อบรมเยาวชนเรื่องกฎหมายและการป้องกันตนเอง

	 4)	 จัดตั้งกลุ่มเฝ้าระวังยาเสพติดในโรงเรียน/ชุมชน
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 คืนคนดีสู่สังคมโดยสนับสนุนกลุ่มเฝ้าระวัง กลุ่มเสี่ยง และกลุ่มเปราะบาง 

สร้างโอกาสใหม่ผ่านกระบวนการฟื้นฟูทั้งด้านจิตใจ อาชีพ และสังคม

	 กลยุทธ์

	 1)	 ส่งเสริมการฟื้นฟูผู้กระท�ำผิดและสร้างอาชีพ

	 2)	 เสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และความตระหนักรู้

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “เปลี่ยนคนผิด เป็นคนดี” จัดอบรมอาชีพให้ผู ้พ้นโทษ  

และหาตลาดรองรับ

	 2)	 โครงการ “ใจดี ใจเย็น ใจเพื่อน” ส่งเสริมแนวคิดความเห็นใจและ 

ให้โอกาสผู้เคยกระท�ำผิดในชุมชน

	 3)	 จดัอบรมอาชพีและหาตลาดรองรบัส�ำหรับผู้พ้นโทษหรือผู้มคีวามเส่ียง

เป้าประสงค์ที่ 5

	 พัฒนาความร่วมมือระหว่างชุมชน หน่วยงานรัฐ และภาคีในพื้นที่

	 กลยุทธ์

	 1)	 จัดตั้งกลไกกลางในการประสานงาน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ตัง้ “ศนูย์ความปลอดภัยชมุชน” ทีท่�ำหน้าท่ีประสานงานระหว่างชมุชน-

หน่วยงานรัฐ

	 2)	 มีระบบฐานข้อมูลบุคคลเสี่ยง และแนวทางการติดตามช่วยเหลือ

	 3)	 บูรณาการภารกิจกับภาคเอกชน CSR ติดตั้ง CCTV

	 4)	 ประสานงานกับต�ำรวจ โรงเรียน และหน่วยงานรัฐ
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หมวดที่

6
ด้านอุบัติเหตุและจราจร

หลักการส�ำคัญ

	 1)	 การจราจรที่ปลอดภัยเป็นพื้นฐานส�ำคัญของการด�ำรงชีวิตท่ีมีคุณภาพ 

และมีผลต่อสุขภาวะของประชาชนทุกกลุ่มวัย

	 2)	 การลดอบุตัเิหตุบนท้องถนนต้องอาศัยการผสมผสานระหว่างการพฒันา

โครงสร้างพื้นฐาน การบังคับใช้กฎหมาย และการสร้างจิตส�ำนึกในหมู่ประชาชน

	 3)	 การพัฒนาระบบจราจรควรเป็นไปอย่างมีส่วนร่วมจากทุกพ้ืนที่ 

อย่างต่อเนื่อง

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 ถนนในเขตหนองจอกมีสภาพดี ปลอดภัย ไม่มีหลุมบ่อ

	 2)	 ระบบไฟส่องสว่างบนถนนเพยีงพอ ครอบคลมุพืน้ทีเ่สีย่งและทางเปลีย่ว

	 3)	 ประชาชนมีวินัยในการขับขี่ เคารพกฎจราจร และมีจิตส�ำนึกในการใช้

ถนนร่วมกัน

	 4)	 มีการบรูณาการระหว่างหน่วยงานเพือ่แก้ปัญหาจราจรอย่างเป็นระบบ

	 5)	 อุบัติเหตุจราจรลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญในทุกปี
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หมวดที่ 6 ด้านอุบัติเหตุและจราจร

พันธกิจ

	 1)	 พัฒนาโครงสร้างพื้นฐานด้านถนนให้ปลอดภัย ใช้งานได้ดีตลอดปี

	 2)	 เพิ่มระบบไฟฟ้าส่องสว่างในจุดเสี่ยง เพื่อป้องกันอุบัติเหตุและการก่อ

อาชญากรรม

	 3)	 ส่งเสริมความรู้ ความเข้าใจ และพฤติกรรมที่ดีในการใช้รถใช้ถนน

	 4)	 สร้างกลไกการประสานงานระหว่างหน่วยงานรัฐเพ่ือการอนุมัติ 

งบประมาณ และการแก้ปัญหาเร่งด่วน

	 5)	 เสรมิสร้างบทบาทของชมุชนในการเฝ้าระวงัและแจ้งเตือนภยัอบัุติเหตุ

เป้าประสงค์ที่ 1

	 สนับสนุนการปรับปรุงถนน ทางม้าลาย และแสงสว่างในพื้นที่เสี่ยง

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การพัฒนาโครงสร้างพื้นฐาน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “แผนท่ีถนนปลอดภัยหนองจอก” ส�ำรวจและท�ำแผนที ่

จุดเสี่ยง ร่วมกับประชาชนในพื้นที่

	 2)	 โครงการ “ไฟสว่าง ปลอดภัย ใกล้บ้าน” ติดไฟถนนในจุดเส่ียง  

โดยประสานกับเขตและ กฟน.

	 3)	 กิจกรรม “ซ่อมทันใจ ไร้อุบัติเหตุ” จัดทีมเคลื่อนที่เร็วเพื่อลงพื้นที่ซ่อม

จุดเสี่ยง
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 ส่งเสริมการให้ความรู้เรื่องความปลอดภัยบนท้องถนนในทุกกลุ่มวัย

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การสร้างจิตส�ำนึกผู้ใช้ถนน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “การใช้ถนน 7 วันอันตราย” ให้บ่อยขึ้น

	 2)	 กิจกรรม “ชุมชนร่วมใจ ขับขี่ปลอดภัย” อบรมและแจกหมวกนิรภัย/

ป้ายเตือนอุบัติเหตุ

	 3)	 สร้างสื่อ/คลิปให้ความรู้ในโรงเรียน ตลาด ชุมชน

เป้าประสงค์ที่ 3

	 พัฒนาระบบการแจ้งเหตุและช่วยเหลือฉุกเฉินร่วมกับหน่วยงานในพื้นที่

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การบูรณาการระหว่างหน่วยงาน

	 2)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 เวที “เขตปลอดภัย สร้างได้ด้วยกัน” ประชุมร่วมระหว่างเขต ต�ำรวจ 

ชุมชน ปีละ 2 ครั้ง เพื่อปรับปรุงแนวทางป้องกันอุบัติเหตุ

	 2)	 เปิดช่องทางแจ้งเหตุ/ซ่อมถนนด่วน (ผ่าน LINE กลุ่ม / แอปเขต)

	 3)	 เชื่อมโยงข้อมูลอุบัติเหตุระหว่างเขต โรงพยาบาล ต�ำรวจ และจิตอาสา
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการสร้างความร่วมมอืระหว่างชมุชนและภาครฐัในการแก้ปัญหา

อุบัติเหตุ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การบูรณาการระหว่างหน่วยงาน

	 2)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ตั้งคณะกรรมการร่วมเพื่ออนุมัติและจัดสรรงบประมาณในพื้นที่

	 2)	 ตั้งทีมเฝ้าระวังอุบัติเหตุระดับชุมชน/ถนนเส้นหลัก

	 3)	 เวที “เขตปลอดภัย สร้างได้ด้วยกัน”

เป้าประสงค์ที่ 5

	 ส่งเสริมการออกแบบพื้นที่สาธารณะให้ปลอดภัยส�ำหรับทุกคน

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การพัฒนาโครงสร้างพื้นฐาน

	 2)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “แผนที่ถนนปลอดภัยหนองจอก”

	 2)	 กิจกรรมร่วมวางผังและปรับภูมิทัศน์ทางเท้า ทางม้าลาย
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 ความมั่นคงทางอาหารเป็นรากฐานของสุขภาพและความอยู่ดีมีสุข 

ของประชาชน

	 2)	 อาหารต้องมีคุณภาพ ปลอดภัย และเข้าถึงได้ในราคาที่เหมาะสม

	 3)	 ชมุชนควรมคีวามสามารถในการผลติอาหารได้เองบางส่วนอย่างยัง่ยนื 

เพื่อลดการพึ่งพาภายนอก

	 4)	 การพัฒนาองค์ความรู ้ การกระจายอาหาร และความตระหนักรู ้

ของผู้บริโภค คือหัวใจของระบบอาหารที่เข้มแข็ง

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 ประชาชนในเขตหนองจอกสามารถเข้าถึงอาหารที่ปลอดภัย สดใหม่ 

และมีคุณค่าทางโภชนาการและมีราคาที่เหมาะสม

	 2)	 ส่งเสริมการปลูกผักสวนครัวและแปรรูปอาหารในครัวเรือน และมี 

ช่องทางจ�ำหน่ายที่ได้มาตรฐาน

	 3)	 ผู้ประกอบการผลิตและจ�ำหน่ายอาหารที่มีคุณภาพและมีจิตส�ำนึก 

ต่อสุขภาพผู้บริโภค และคุณธรรม

	 4)	 เด็ก เยาวชน และผู้ปกครองมีความรู้เท่าทันเร่ืองโภชนาการ อาหาร  

5 หมู่ และการอ่านฉลากอาหาร

	 5)	 มีตลาดและช่องทางขายสินค้าทั้งออฟไลน์-ออนไลน์ ที่ยุติธรรมและ 

เข้าถึงง่าย

หมวดที่

7
ความมั่งคงทางอาหาร
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หมวดที่ 7 ความมั่นคงทางอาหาร

พันธกิจ

	 1)	 ส่งเสริมความรู้เร่ืองอาหารปลอดภัย โภชนาการ และสุขภาพให้แก่

ประชาชนทุกกลุ่มวัย

	 2)	 พฒันาและสนบัสนนุการผลติอาหารปลอดภยัในระดับครวัเรอืน ชมุชน 

และผู้ประกอบการ

	 3)	 ลดการใช้สารเคมีในการผลิตอาหาร ทั้งด้านพืชและสัตว์

	 4)	 สร้างระบบจัดการอาหารในชุมชนแบบยั่งยืน (ผลิต-แปรรูป-กระจาย-

บริโภค)

	 5)	 ส่งเสริมการเข้าถึงอาหารสุขภาพในราคาที่ทุกคนสามารถซื้อได้

	 6)	 สร้างภาคีเครือข่ายความปลอดภัยทางอาหาร เพ่ือร่วมตรวจสอบ 

และส่งเสริมมาตรฐานการผลิต

เป้าประสงค์ที่ 1

	 สนับสนุนการปลูกพืชผักสวนครัวและบริโภคอาหารปลอดภัยในครัวเรือน

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การผลิตอาหารปลอดภัย

	 2)	 กลยุทธ์การสร้างความรู้และความตระหนักรู้

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “ครัวเรือนสุขภาพ ปลูกกิน ปลูกขาย” สนับสนุนอุปกรณ์ 

เมล็ดพันธุ์ และความรู้ส�ำหรับปลูกผัก ในครัวเรือน

	 2)	 ส่งเสริมเทคโนโลยี/นวัตกรรมการเพาะปลูกอัตโนมัติในครัวเรือนและ

ชุมชน
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 พัฒนาแหล่งเรียนรู้ด้านอาหารและโภชนาการในระดับชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การสร้างความรู้และความตระหนักรู้

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 จัดอบรมให้ผู้ปกครอง นักเรียน ผู้ประกอบการด้านอาหาร เรื่องอาหาร

ปลอดภัยและโภชนาการ

	 2)	 จัดอบรมผู้ประกอบการในชุมชน

	 3)	 กิจกรรม “อาหารฉลาด เล่นรู้เรื่อง” พัฒนาเกมหรือส่ือการเรียนรู ้

เรื่องสารอาหารปลอดภัยและโภชนาการส�ำหรับเด็กและครอบครัว

เป้าประสงค์ที่ 3

	 ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของโรงเรียนในการส่งเสริมโภชนาการเด็ก

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การสร้างความรู้และความตระหนักรู้

	 2)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชนและภาคี

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “พ่อแม่รู้ ลูกปลอดภัย” จัดอบรมผู้ปกครองเรื่องโภชนาการ

และอาหาร 5 หมู่ในโรงเรียน

	 2)	 สนับสนุนโครงการเรียนรู้โภชนาการในโรงเรียน
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการลดการใช้สารเคมีในภาคการเกษตร

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การผลิตอาหารปลอดภัย

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 สนบัสนนุเมลด็พนัธุ ์วสัดธุรรมชาต ิและเทคนคิการเพาะปลกูปลอดสาร

	 2)	 จัดเวทีความรู้เรื่องการเพาะปลูกปลอดสารพิษ

เป้าประสงค์ที่ 5

	 ส่งเสริมวิสาหกิจชุมชนหรือผู้ประกอบการอาหารเพื่อสุขภาพ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การแปรรูปและกระจายอาหารในท้องถิ่น

	 2)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชนและภาคี

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “แปรรปูสร้างอาชพี” สนบัสนนุกลุม่เกษตรกรแปรรปูวัตถดิุบ

ท้องถิ่น เช่น ผักดอง ขนมแห้ง น�้ำสมุนไพร

	 2)	 ส่งเสริมการประกวดอาหารสุขภาพ หรือการประกวดเมนูแปรรูปใน

ชุมชน
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เป้าประสงค์ที่ 6

	 ส่งเสริมการใช้สินค้าเกษตรจากชุมชนเพื่อสร้างรายได้และพึ่งพาตนเอง

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การแปรรูปและกระจายอาหารในท้องถิ่น

	 2)	 กลยุทธ์การลดต้นทุนอาหารสุขภาพ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ตลาด “กินดี มีสุข” จัดตลาดชุมชนเน้นอาหารสุขภาพ ราคาไม่แพง  

มีการคัดกรองคุณภาพ

	 2)	 สร้างช่องทางจ�ำหน่าย เช่น ตลาดสขุภาพ มมุขายในกจิกรรม/เวทชีมุชน

เป้าประสงค์ที่ 7

	 จัดตั้งเครือข่ายตรวจสอบสารเคมีในกระบวนการผลิต เพื่อความปลอดภัย

ของผู้บริโภค

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การมีส่วนร่วมของชุมชนและภาคี

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 เวที “หนองจอกโมเดล: อาหารปลอดภัยสร้างได้” ประชุมภาคีทุกปี 

เพื่อติดตามแผนและน�ำเสนอ รูปธรรมความส�ำเร็จ

	 2)	 ตั้งกลไกกลางผู้ประสานงานการรับ-กระจายอาหารปลอดภัย
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 แรงงานนอกระบบเป็นก�ำลังส�ำคัญของชุมชนและระบบเศรษฐกิจ 

จ�ำเป็นต้องได้รับการพัฒนา และคุ้มครองอย่างทั่วถึง

	 2)	 การพัฒนาแรงงานนอกระบบต้องค�ำนึงถึงศักยภาพของแต่ละกลุ่ม  

และเปิดโอกาสให้เข้าถึง การศึกษา อาชีพ และสิทธิขั้นพื้นฐาน

	 3)	 ความรู้ด้านการเงิน อาชีพ การออม และเทคโนโลยีดิจิทัลเป็นหัวใจ 

ของการปรับตัวในโลกปัจจุบัน

	 4)	 การส่งเสรมิให้แรงงานนอกระบบสามารถเข้าสูร่ะบบท่ีได้รบัการรับรอง

จะช่วยลดความเสี่ยง และเพิ่มความมั่นคงในอนาคต

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 แรงงานนอกระบบในเขตหนองจอกสามารถเข้าถึงโอกาสทางการศกึษา 

การอบรมอาชีพ และช่องทางตลาดทั้งออนไซต์และออนไลน์

	 2)	 มีศูนย์รวมการเรียนรู้ ตลาด และจ�ำหน่ายสินค้าแรงงานนอกระบบ 

ในพื้นที่ส�ำคัญ 

	 3)	 แรงงานนอกระบบได้รับการส่งเสริมให้มีรายได้มั่นคง และสามารถ

วางแผนการเงินของตนเองได้

	 4)	 เยาวชนและแรงงานกลุ ่มเปราะบางได้รับการสนับสนุนให้พัฒนา

ศักยภาพและไม่ถูกทอดทิ้ง

หมวดที่

8
การพัฒนาแรงงานนอกระบบ
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หมวดที่ 8 การพัฒนาแรงงานนอกระบบ

พันธกิจ

	 1)	 จัดระบบการพัฒนาทักษะอาชีพใหม่และอาชีพหลักให้เหมาะสมกับ 

วิถีชีวิตและบริบทของพื้นที่

	 2)	 ส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวิตผ่านระบบออนไลน์ ออนไซต์ และกลุ่ม 

ฝึกอบรมในชุมชน

	 3)	 สนับสนุนให้แรงงานนอกระบบเข้าถึงแหล่งเงินทุนและเรียนรู้การออม 

การบริหารจัดการการเงิน

	 4)	 สร้างพื้นท่ีแสดงสินค้าและบริการของแรงงานนอกระบบที่สามารถ 

เข้าถึงกลุ่มเป้าหมายทั้งชาวไทยและนักท่องเที่ยว

	 5)	 สนับสนุนการจัดตั้งหน่วยงานกลางที่มีหน้าที่รวบรวม ตรวจสอบ  

และเชื่อมโยงข้อมูลของแรงงานนอกระบบ

เป้าประสงค์ที่ 1

	 สนับสนุนการพฒันาทักษะและอาชพีทีห่ลากหลายให้แก่แรงงานนอกระบบ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การเพิ่มโอกาสในการเรียนรู้และฝึกอาชีพ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “พัฒนาทักษะใหม่ สร้างรายได้ใหม่” เปิดอบรมทักษะ 

หลากหลาย 

	 2)	 พัฒนาหลักสูตรออนไลน์และออนไซต์ด้านอาชีพ ภาษา การขายของ

ออนไลน์ ฯลฯ

	 3)	 จัดตั้งกลุ่มฝึกอบรมในชุมชน เพื่อให้เข้าถึงได้ง่าย
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 ส่งเสริมการสร้างพื้นที่จ�ำหน่ายผลิตภัณฑ์แรงงานนอกระบบ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การส่งเสริมรายได้และตลาด

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “แรงงานนอกระบบโชว์ของ” จัดเวทีให้แรงงานนอกระบบ

จ�ำหน่ายสินค้า เช่น ที่บางกอกอารีน่า หรือตลาดสุขภาพ

	 2)	 สนับสนุนพ้ืนที่จ�ำหน่ายสินค้าฝีมือแรงงานนอกระบบ เช่น มุมแสดง

สินค้าที่บางกอกอารีน่า หน้าส�ำนักงานเขตหนองจอก

	 3)	 ส่งเสริมระบบขายออนไลน์/อีคอมเมิร์ซส�ำหรับแรงงานนอกระบบ

เป้าประสงค์ที่ 3

	 พัฒนาระบบฐานข้อมูลแรงงานเพื่อให้เกิดการเชื่อมโยงกับการสนับสนุน

ต่างๆ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การบูรณาการภาคีเครือข่าย

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 ศูนย์กลางข้อมูลแรงงานนอกระบบเขตหนองจอก ส�ำรวจ รวบรวม  

และติดตามแรงงานนอกระบบ เพื่อใช้ในการวางแผนนโยบาย

	 2)	 เชื่อมโยงกับหน่วยงานด้านแรงงาน การศึกษา และท้องถิ่นเพื่อจัดท�ำ

แผนร่วม

	 3)	 ประกวด “ดาวเด่น ค้นหาแรงงานนอกระบบ” สร้างแรงบันดาลใจให้

แรงงานมีเป้าหมายพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนับสนุนการเข้าถึงระบบการออมเงินหรือสวัสดิการในชุมชน

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การส่งเสริมการเงินและการออม

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “ออมง่าย รายได้มัน่คง” ฝึกอบรมและสนบัสนนุการออมเงนิ

และการใช้จ่ายอย่างมีวินัย

	 2)	 สร้างเครือข่ายที่ปรึกษาการเงินระดับชุมชน

เป้าประสงค์ที่ 5

	 ส่งเสรมิการเชือ่มโยงการท่องเทีย่วกบัภมูปัิญญาท้องถิน่และแรงงานในพืน้ที่

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การพัฒนาท่องเที่ยวเชิงชุมชน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “ท่องเท่ียววิถีหนองจอก”: เปิดบ้านชุมชนให้นักท่องเที่ยว

เรียนรู้/สัมผัสชีวิตท้องถิ่นผ่านแรงงานนอกระบบ

	 2)	 สนับสนนุให้แรงงานนอกระบบเข้าร่วมกจิกรรมท่องเทีย่ว เช่น งานแสดง 

ชิม ช้อป ชม
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หลักการส�ำคัญ

	 1)	 ธรรมนญูสขุภาพเขตเป็นเครือ่งมอืเชงินโยบายทีช่มุชน ภาคประชาสงัคม

มีส่วนร่วมในการก�ำหนดอนาคตด้านสุขภาวะของตนเอง

	 2)	 การขับเคลื่อนธรรมนูญต้องใช้กระบวนการมีส่วนร่วมที่แท้จริง สื่อสาร

อย่างเข้าใจง่าย และสอดคล้องกับวิถีชีวิตของประชาชน

	 3)	 ความต่อเนื่องและการมีพี่เลี้ยงหรือหน่วยสนับสนุนที่เข้มแข็งจะท�ำให้

การด�ำเนินงานเกิดผลจริง

	 4)	 มีการจัดต้ังคณะท�ำงานต้องมีความเหมาะสมทั้งด้านความสามารถ 

และจิตอาสา พร้อมขับเคลื่อนด้วยความเสียสละเพื่อประโยชน์ส่วนรวม

ภาพพึงประสงค์

	 1)	 ชุมชน ภาคประชาสังคมเขตหนองจอกสามารถเข้าถึง เข้าใจ และน�ำ

ธรรมนูญสุขภาพไปใช้จริงในชีวิตประจ�ำวันได้

	 2)	 มคีณะท�ำงานท่ีมคีวามมุ่งมัน่ โปร่งใส และได้รับการสนบัสนนุอย่างเป็น

ระบบ

	 3)	 ธรรมนูญสุขภาพกลายเป็นกลไกกลางในการพัฒนา ภาคประชาสังคม 

มิติ (สุขภาพ สังคม สิ่งแวดล้อม ฯลฯ)

	 4)	 เดก็ เยาวชน และประชาชนทัว่ไปมส่ีวนร่วมและตระหนกัถึงความส�ำคญั

ของธรรมนูญสุขภาพ

หมวดที่

9
การขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพเขต
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หมวดที่ 9 การขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพเขต

พันธกิจ

	 1)	 มีการพัฒนาระบบการสื่อสารท่ีเข้าถึงง่าย ครอบคลุมทุกกลุ่ม และ 

ไม่ซับซ้อน

	 2)	 มีการสนับสนุนการจัดตั้งคณะท�ำงาน/คณะกรรมการท่ีมีตัวแทนจาก

ทุกภาคส่วนในพื้นที่

	 3)	 มีการจัดท�ำระบบพี่เลี้ยง/ผู้ช่วยเหลือด้านเทคนิค เพ่ือให้ค�ำปรึกษา 

ในการเขียนโครงการและเข้าถึงแหล่งทุน

	 4)	 มกีารสร้างกลไกตดิตาม ประเมนิผล และปรับปรุงธรรมนญูอย่างต่อเนือ่ง

	 5)	 มกีารส่งเสรมิการเรยีนรูเ้รือ่งธรรมนญูในโรงเรยีน และสร้างผูน้�ำเยาวชน

ด้านสุขภาวะ

เป้าประสงค์ที่ 1

	 ส่งเสริมการรับรู ้และเข้าใจเกี่ยวกับธรรมนูญสุขภาพในหมู่ประชาชน  

ในเขตหนองจอก

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การสื่อสารสาธารณะ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 โครงการ “ธรรมนูญเข้าใจง่าย ใกล้ตัวทุกวัย” ผลิตส่ือภาพ-เสียง- 

อินโฟกราฟิก กระจายผ่านทุกช่องทาง

	 2)	 กิจกรรม “เปิดบ้านธรรมนูญ” จัดเวทีพบปะในชุมชน อธิบายธรรมนูญ 

และฟังเสียงประชาชน
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เป้าประสงค์ที่ 2

	 สนับสนุนการจัดตั้งคณะกรรมการขับเคลื่อนที่มีความหลากหลายของ 

ภาคส่วน

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การเสริมสร้างศักยภาพคณะท�ำงาน

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 อบรม “แกนน�ำธรรมนูญ” เสริมทักษะการบริหารจัดการ สื่อสาร  

และประสานงานแก่คณะกรรมการ

	 2)	 คดัเลอืกและสนบัสนนุ “แกนน�ำชมุชน” ท่ีมจิีตอาสาและความสามารถ

	 3)	 งาน “รวมพลธรรมนูญสุขภาพเขตหนองจอก” จัดเป็นประจ�ำทุกปี 

เพื่อติดตามผล สร้างแรงบันดาลใจ และเชิดชูผู้ท�ำดี

เป้าประสงค์ที่ 3

	 พฒันาและจดัหาพีเ่ลีย้งหรอืบคุลากรสนับสนนุให้ชมุชน ภาคประชาสังคม 

สามารถด�ำเนินงานได้

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การจัดตั้งระบบพี่เลี้ยง

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 กิจกรรม “พี่เลี้ยงร่วมทาง” จับคู ่พี่เลี้ยงกับกลุ ่มชุมชนที่ต้องการ

สนับสนุนด้านเทคนิค ในการของบประมาณ การสื่อสาร การจัดกิจกกรม ฯลฯ

	 2)	 จัดท�ำฐานข้อมูลพี่เลี้ยงในแต่ละเรื่อง (งบประมาณ การจัดกิจกรรม  

การติดตามผล)
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เป้าประสงค์ที่ 4

	 สนบัสนนุให้ชมุชนสามารถด�ำเนนิโครงการทีส่อดคล้องกบัธรรมนญูสขุภาพ

เขตหนองจอก

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การบริหารงบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 จัดท�ำคู่มือแหล่งทุนและวิธีขอรับงบประมาณอย่างเข้าใจง่าย

	 2)	 ตั้งหน่วยประสานงานกลางเพื่อสนับสนุนโครงการที่สอดคล้องกับ

ธรรมนูญ

เป้าประสงค์ที่ 5

	 สร้างพื้นที่และเวทีส�ำหรับเยาวชน ประชาชนในการมีส่วนร่วมกับ 

การขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพ

	 กลยุทธ์

	 1)	 กลยุทธ์การพัฒนาเยาวชนและเครือข่ายผู้น�ำรุ่นใหม่

	 กิจกรรมส�ำคัญ

	 1)	 พัฒนา “หลักสูตรเยาวชนธรรมนูญ” ร่วมกับโรงเรียน

	 2)	 จัดตั้ง “ชมรมเยาวชนสุขภาวะ” ในแต่ละแขวง

	 3)	 เวที “เยาวชนพูดเรื่องสุขภาวะ” เปิดเวทีให้เยาวชนแสดงออกและ 

เสนอแนวทางพัฒนาชุมชน
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ภาคผนวก
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บันทึก
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บันทึก
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