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Primary Health Care-
From Alma-Ata to Astana Declaration

1978 Alma Ata Declaration
• Health a fundamental human rights
• Primary Health Care
• Equity
• Appropriate Technology
• Inter-sectoral Development
• Community Participation
• Health for All in 2000

2018 Astana Declaration
(1) Make bold political choices for 

health across all sectors; 
(2) Build sustainable primary health 

care; 
(3) Empower individuals and 

communities;
(4) Align stakeholder support to 

national policies, strategies and 
plans.



PHC is a whole-of-society approach to health that aims: 
to ensure the highest possible level of health and wellbeing, and their equitable distribution,
by focusing on people´s needs and preferences (as individuals, families, and communities),
as early as possible along the continuum from health promotion and disease prevention to treatment, rehabilitation and 
palliative care,  and as close as feasible to people’s everyday environment. 

The component of Primary Health Care: PHC



ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี - ประชาชนอายุยืนยาว- การเจบ็ป่วยเรื;อรังเพิ?มขึ;น
- การดูแลแยกส่วนซับซ้อน เฉพาะทาง

สร้างความเข้มแขง็ปฐมภูม…ิเวชศาสตร์ครอบครัวประสานงานในแนวราบ
ดูแลแต่แรก เบ็ดเสร็จ ผสมผสาน ต่อเนื?อง เป็นองค์รวม

ที#มา: การคาดประมาณประชากรของประเทศไทย พ.ศ. 2553-2583.สศช(ภาพจาก prachachat.net: ความท้าทายตวัเลขผู้สงูอายไุทย)



ก้าวต่อไป การทาํงนเพื=อพฒันา ระบบสุขภาพปฐมภูม ิทศวรรษหน้า  

ที#มาภาพ: สพช. สูช่มุชนสขุภาพดี.2558 

ü การทาํงานประสานแนวราบ

ü บรูณาการ

ü ดแูลต่อเนื7อง 

ü เป็นองค์รวม

ü สู่ ชุมชนสุภาพด ี



ก้าวต่อไป เพื=อพฒันา ระบบสุขภาพปฐมภูม ิ  ทศวรรษหน้า  

รวมพลัง:  ประสานกาํลังทกุภาคส่วน 

บรูณาการ: บรูณาการทาํงานลดความซํ :าซ้อน

ผสมผสาน: ส่งเสริม ป้องกัน รักษา ฟื:นฟู ประคับประคอง

เป็นองค์รวม: ประกอบด้วยศาสตร์และศลิป์ เชืJอมโยงระดบั

บุคคลสู่สังคมสิJงแวดล้อม

ชุมชนเข้มแขง็: ประชาชนมีส่วนร่วม 
ที#มาภาพ: สพช. สูช่มุชนสขุภาพดี.2558 



คกก.พฒันาคุณภาพชีวติระดบัอาํเภอ คกก.พฒันาคุณภาพชีวติระดบัเขต(กทม.)

ร่าง พรบ.ระบบสุขภาพปฐมภูมิ

ขึ #นทะเบียนหน่วยบริการ

หน่วยบริการปฐมภมูิ

สธ
กทม./พทัยา

รพ.กลาโหม

เอกชนอปท.

รพ.ทบวง.

สังกัดอื:น

ระบบข้อมลูสขุภาพ

กลบัมาหาประชาชน

กลไกการเงิน

ดงึงบจาก 3 กองทนุ

คณุภาพและมาตรฐาน 

หมวด 3 (ม.23-28)

สทิธิบุคคล

แพทย์ประจาํตัว/ครอบครัว

บญัชีรายชื:อบุคคล

เครือข่ายรับส่งต่อ

แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว 

&ทมีสหวชิาชีพ
ผลิต พฒันา

ส่งเสริมและสร้างเสริมให้ประชาชนและครอบครัวมีศักยภาพและมีความรู้ในการจัดการสุขภาพของตนเอง 

(Health Literacy &Self Health Management)

จัดบริการประชาชนและครอบครัวตามหลักเวชศาสตร์ครอบครัว

ม.29

ม.14
ม.16

ม.20

ม.16
ม.19

คณะกรรมการระบบสุขภาพปฐมภมู ิ



เจตนารมณ์ของระเบียบสานักนายกรัฐมนตรี

ว่าด้วยการพฒันาคุณภาพชีวติระดบัพืKนที= พ.ศ.2561

เพื$อให้เกดิการขับเคลื$อนและพฒันาคุณภาพชีวติของประชาชนในระดบั
พื @นที$ เป็นไปในทศิทาง ยุทธศาสตร์ และเป้าหมาย อย่างเป็นระบบและมี
ประสิทธิภาพ โดยมีการบรูณาการร่วมกันระหว่างหน่วยงานของรัฐ ภาคเอกชน 
และภาคประชาชน อย่างเป็นองค์รวม รวมทั @งมุ่งเน้นให้เกดิการมีส่วนร่วมของทกุ
ภาคส่วนในพื @นที$ที$มีประชาชนเป็นศูนย์กลาง เสริมสร้างความเป็นผู้นําและเจ้าของ 
ร่วมกันในการพฒันาและแก้ไขปัญหาที$เกดิขึ @นในพื @นที$ ตลอดจนสร้างเสริมให้ 
บุคคล ครอบครัว และชุมชน มีสุขภาวะทางกาย จติ และสังคมเพื$อคุณภาพชีวติ ที$
ดแีละเกดิความยั$งยืนสืบไป



ระบบสุขภาพปฐมภูม…ิ..ประเทศไทย…..

รพ.สต.คุณภาพ/

รพ.สต. ตดิดาว

PCC 

พชอ.

เน้นการทาํงาน….. ที#เกี#ยวเนื#องเชื#อมโยงกัน



บูรณาการระบบสุขภาพปฐมภูมิ
พชอ.

ขับเคลื(อนกระบวนการทํางานด้วยหลกัของ 
UCCARE

คณะกรรมการพฒันาคุณภาพชีวติระดบั

อาํเภอ( พชอ.) 21 คน

• ประเดน็ปัญหาคุณภาพชีวติ 2 ประเดน็

• เชื8อมสู่การบริการของ รพ.สต.ติดดาวและPCC

• ราชวทิยาลยั FM / สถาบนัหลกั / สถาบนัสมทบ

ü ผลิตแพทยเ์วชศาสตร์ครอบครัว

• ศูนยเ์รียนรู้เพื8อพฒันาระบบปฐมภูมิและ                             
เวชศาสตร์ครอบครัว (ศรร.) เขตละ 1 แห่ง

ü ผลิตสหวชิาชีพใน PCC

• ยกระดบัคุณภาพบริการปฐมภูมิ
• บุคลากรมีศกัยภาพเพิ8มขึPน
• ประชาชนไดรั้บบริการ “ทุกคน ทุกที8 ทุกอยา่ง                  

ทุกเวลาดว้ยเทคโนโลย”ี

• ภาวะผูน้าํและการสนบัสนุน
• ชุมชนมีส่วนร่วม
• บุคลากรมีศกัยภาพและความสุข
• ระบบบริการที8จาํเป็นเกิดประโยชนต่์อผูรั้บบริการ
และประชาชนทุกกลุ่มวยั

• เกิดการแกไ้ขปัญหาที8สาํคญัในพืPนที8ที8กระทบคุณภาพ
ชีวติ       OTOP àพชอ.

• เกิดบริการพืPนฐานของ รพ.สต.ที8ไดม้าตรฐานเพื8อ

พฒันาไปสู่ PCC เมื8อมีความพร้อมตามองคป์ระกอบ 

3S (staff / system + service / structure)

ประชาชน ชุมชน ได้รับประโยชน์และมีคุณภาพชีวติที(ดี

รพ.สต.คุณภาพ



คกก.พฒันาคณุภาพชีวิตระดบัเขต(กทม.)

การผลติและพฒันา ศักยภาพ

คณะกรรมการระบบสขุภาพปฐมภมิู 

คกก.พฒันาคณุภาพชีวิตระดบัอําเภอ 
ขึ #นทะเบียนหน่วยบริการ

หน่วยบริการปฐมภมูิ

สธ
กทม./พทัยา

รพ.กลาโหม

เอกชนอปท.

รพ.ทบวง.

สังกัดอื:น

ระบบข้อมลูสขุภาพ

กลบัมาหาประชาชน

กลไกการเงิน

ดงึงบจาก 3 กองทนุ

คณุภาพและมาตรฐาน 

หมวด 3 (ม.23-28)

สทิธิบุคคล

แพทย์ประจาํตัว/ครอบครัว

บญัชีรายชื:อบุคคล

เครือข่ายรับส่งต่อ

แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว 

&ทมีสหวชิาชีพ
ผลิต พฒันา

ส่งเสริมและสร้างเสริมให้ประชาชนและครอบครัวมีศักยภาพและมีความรู้ในการจัดการสุขภาพของตนเอง 

(Health Literacy &Self Health Management)

จัดบริการประชาชนและครอบครัวตามหลักเวชศาสตร์ครอบครัว

ม.29

ม.14
ม.16

ม.20

ม.16
ม.19



• สร้างความเข้มแขง็สนับสนุนทมีสหวชิาชีพ ในการทาํงานเวชศาสตร์ครอบครัว

•พฒันาศักยภาพด้านแพทย์ศาสตร์ศกึษาสาํหรับอาจารย์ รองรับการฝึกอบรมในพื @นที$

แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทมีสหวชิาชีพ



• เพิ$มการผลติแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว โดยรักษามาตรฐานวชิาชีพ

• สนับสนุนและพฒันางานวจิยัด้านเวชศาสตร์ครอบครัว 

•พฒันาศักยภาพระบบสขุภาพปฐมภมิู

o การทํางานส่งเสริม ป้องกัน 

o การดแูลรักษา ฟืHนฟโูรคเรื @อรัง ผู้พกิาร และผู้สูงอายุ

o เพิ$มศักยภาพประชาชนในการดแูลตนเอง

แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวและทมีสหวชิาชีพ



ความร่วมมือสหสาขาวชิาชีพ และ การประสานงานระหว่างภาคส่วนต่างๆ 

Multidisciplinary – Multisectoral Collaboration



From Individual to Social and Environmental factors 



สู่…..ชุมชนสุขภาพดี
üพฒันาระบบสุขภาพชุมชน เพืJอให้เกดิสุขภาวะของประชาชนในชุมชน

üโดยความร่วมมือของสมาชกิกลุ่มต่างๆในชุมชน เพืJอให้ชุมชนมีสุขภาพดทีกุมติิ

üโดยชุมชนเป็นเจ้าของและเป็นผู้ดาํเนินการ ร่วมกับการจดัการโดยท้องถิJนและ
หน่วยงานภาครัฐในพื :นทีJ

ที#มา: สพช. สูช่มุชนสขุภาพดี.2558 



รวมพลงั เชื+อมบริการบุคคล ครอบครัว กบัระบบสุขภาพชุมชน


