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เพ่ืออนุวัตตาม มาตรา ๔๖ และมาตรา ๔๗ แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ คณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติได้จัดท าธรรมนูญว่า

ด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๒ โดยก าหนดหลักการมีส่วนร่วม การ

เปิดช่องทางรับฟังความคิดเห็นจากทุกภาคส่วน ใช้ข้อมูลวิชาการและการ

จัดการความรู้เป็นฐานส าคัญ เพ่ือให้ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ 

สะท้อนเจตนารมณ์และเป็นพันธะร่วมกันของสังคม  ให้สังคมสามารถ

น าไปใช้เป็นฐานอ้างอิง ในการก าหนดทิศทางและเป้าหมายของระบบ

สุขภาพในอนาคต ท้ังนี้ ภาคีเครือข่ายระดับพื้นท่ีสามารถจัดท าธรรมนูญว่า

ด้วยระบบสุขภาพเฉพาะพ้ืนที่ของตน โดยต้องไม่ขัดหรือแย้งกับธรรมนูญว่า

ด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ คณะกรรมการจัดท าธรรมนูญสุขภาพต าบลดอน

ฉิมพลี อ าเภอบางน้ าเปรี้ยว จังหวัดฉะเชิงเทรา และภาคีเครือข่าย แกนน า

ชุมชน แกนน าท้องถิ่น และผู้เกี่ยวข้อง จึงก าหนดข้อตกลงไว้ดังนี้ 

ข้อ ๑ ธรรมนูญนี้เรียกว่า “ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

พ.ศ. ๒๕๕7” 

ข้อ 2 นิยามศัพท์ 

 “สุขภาพ” หมายความว่า ภาวะของมนุษย์ท่ีสมบูรณ์ท้ังทางกาย ทางจิต 

ทางปัญญา และทางสังคม เช่ือมโยงกันเป็นองค์รวมอย่างสมดุล 

“ปัญญา” หมายความว่า ความรู้ทั่ว รู้เท่าทันและความเข้าใจอย่างแยก

ได้ในเหตุผลแห่งความดีความช่ัว ความมีประโยชน์และความมีโทษ ซึ่ง

น าไปสู่ความมีจิตอันดีงามและเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ 

“หน่วยงานของรัฐ” หมายความว่า ราชการส่วนกลาง ราชการส่วน

ภูมิภาค ราชการส่วนท้องถิ่นรัฐวิสาหกิจ องค์กรควบคุมการประกอบวิชาชีพ 

องค์การมหาชนและหน่วยงานอื่นของรัฐ 
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“คุณธรรม” หมายความว่า คุณงามความดี ท่ีวิญญูชนพึงส านึกในจิตใจ

ของตน ในเรื่องความจริง ความดี ความงาม และใช้เป็นหลักในการด าเนิน

ชีวิต  

“จริยธรรม” หมายความว่า แนวทางแห่งความประพฤติท่ียึดหลัก

คุณธรรม 

“มนุษยธรรม” หมายความว่า ธรรมของคน ธรรมที่มนุษย์พึงมีต่อกัน มี

เมตตากรุณา เป็นต้น 

“เศรษฐกิจพอเพียง” หมายความว่า แนวการด ารงอยู่ และปฏิบัติตนของ

ประชาชนในทุกระดับตั้งแต่ระดับครอบครัว ระดับชุมชน จนถึงระดับรัฐ ท้ัง

ในการพัฒนาและบริหารประเทศให้ด าเนินไปในทางสายกลาง โดยเฉพาะ

การพัฒนาเศรษฐกิจ เพ่ือให้ก้าวทันต่อโลกยุคโลกาภิวัตน์ ความพอเพียง

หมายถึง ความพอประมาณ ความมีเหตุผล รวมถึงความจ าเป็นที่จะต้องมี

ระบบภูมิคุ้มกันในตัวท่ีดีพอสมควรต่อการมีผลกระทบใดๆ อันเกิดจากการ

เปลี่ยนแปลงทั้งภายนอกและภายใน ท้ังนี้ จะต้องอาศัยความรอบรู้ ความ

รอบคอบ และความระมัดระวังอย่างยิ่งในการน าวิชาการต่างๆ มาใช้ในการ

วางแผนและการด าเนินการทุกขั้นตอน และขณะเดียวกันจะต้องเสริมสร้าง

พ้ืนฐานจิตใจของคนในชาติโดยเฉพาะเจ้าหน้าท่ีของรัฐ นักทฤษฏีและนัก

ธุรกิจในทุกระดับให้มีจิตส านึกในคุณธรรม ความซื่อสัตย์และให้มีความรอบรู้

ท่ีเหมาะสม ด าเนินชีวิตด้วยความอดทน ความเพียร มีสติ ปัญญา และความ

รอบคอบเพ่ือให้สมดุล และพร้อมต่อการรองรับการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว

และกว้างขวางทั้งด้านวัตถุ สังคม สิ่งแวดล้อม และวัฒนธรรมจากโลก

ภายนอกได้เป็นอย่างดี 

“ธรรมาภิบาล” หมายความว่า คุณลักษณะของการบริหารหรือการ

ปกครองเพ่ือให้เกิดประโยชน์สุขแก่ประชาชน เกิดผลสัมฤทธิ์ต่อภารกิจ มี

คุณภาพและเกิดความคุ้มค่า ไม่มีขั้นตอนการปฏิบัติงานเกินความจ าเป็น มี

การปรับปรุงภารกิจให้ทันต่อสถานการณ์ ประชาชนได้รับการอ านวยความ

สะดวก ตอบสนองความต้องการของประชาชน และมีการประเมินผลการ

ปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอการด าเนินการตามหลักธรรมาภิบาล ต้องยึดหลักการมี

ส่วนร่วม หลักความโปร่งใส หลักความ 

รับผิดชอบและตรวจสอบได้ หลักประสิทธิภาพและประสิทธิผล และหลักนิติ

ธรรม 
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“การสร้างเสริมสุขภาพ” หมายความว่า การกระท าท่ีมุ่งส่งเสริมและ

สนับสนุนให้บุคคลมี 

สุขภาวะทางกาย จิต ปัญญาและสังคม โดยสนับสนุนพฤติกรรมบุคคลและ

การจัดการสิ่งแวดล้อมและ 

สภาพแวดล้อม เพ่ือส่งเสริมสุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดีของบุคคล ครอบครัว 

ชุมชน และสังคม 

“นโยบายสาธารณะ” หมายความว่า ทิศทางหรือแนวทางท่ีสังคม

โดยรวมเห็นว่า หรือเชื่อว่า 

ควรจะด าเนินการไปในทิศทางนั้น รวมถึงนโยบายท่ีเขียนเป็นลายลักษณ์

อักษรท่ีก าหนดมาจากรัฐด้วย 

“การมีส่วนร่วม” หมายความว่า การที่ประชาชนมีส่วนร่วมในกิจกรรม

ใดๆในลักษณะของ 

การร่วมรับรู้ข้อมูลข่าวสาร ร่วมคิด ร่วมวางแผน ร่วมตัดสินใจ ร่วม

ด าเนินการ ร่วมรับประโยชน์ 

ร่วมติดตามประเมินผลและตรวจสอบ   

“สุขภาพทางเพศ” หมายความว่า สุขภาพท่ีหมายรวมไปถึงการมี

ทัศนคติท่ีดีต่อความสัมพันธ์ 

ทางเพศ เพศภาวะ และมีความเคารพต่อวิถีชีวิตทางเพศท่ีแตกต่างของบุคคล 

เพ่ือเป็นพื้นฐานต่อการ 

มีประสบการณ์ทางเพศที่ปลอดภัยและมีความพึงพอใจ ปราศจากการถูก

บังคับ การเลือกปฏิบัติและ 

ความรุนแรง  

“เพศภาวะ” หมายความว่า ภาวะความเป็นหญิง เป็นชาย ท่ีไม่ได้

ก าหนดโดยระบบชีววิทยา 

แต่ก าหนดโดยปัจจัยทางวัฒนธรรม สังคมและอื่นๆ ท าให้สังคมเกิดความ

คาดหวังต่อความเป็นหญิง 

และชายในแง่มุมเฉพาะต่างๆและมีส่วนก าหนดความเช่ือ ทัศนคติ รวมทั้ง

ประเพณีปฏิบัติต่างๆ 

ท่ีกลายเป็นบรรทัดฐานของสังคมในเรื่องของความเป็นหญิงเป็นชาย เพศ

ภาวะเป็นสิ่งท่ีแตกต่างกันไป 

ในแต่ละวัฒนธรรม และเปลี่ยนแปลงไปตามกาลเวลา 
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“อนามัยการเจริญพันธุ์” หมายความว่า สุขภาพท่ีเกี่ยวกับกระบวนการ

และการท าหน้าที่ของ 

ระบบการเจริญพันธุ์ของมนุษย์ตลอดช่วงชีวิต 

“การป้องกันโรค” หมายความว่า การกระท าหรืองดกระท าบางสิ่ง

บางอย่างเพ่ือไม่ให้เกิด 

การเจ็บป่วยหรือเป็นโรคและการป้องกันไม่ให้กลับเป็นซ้ าในกรณีท่ีหายจาก

การเจ็บป่วยหรือเป็น 

โรคแล้ว สามารถแบ่งออกได้เป็น ๓ ระดับ คือ การป้องกันก่อนการเกิดโรค

หรือก่อนการเจ็บป่วย การ 

ป้องกันโรคในระยะท่ีเกิดโรคหรือเจ็บป่วยข้ึนแล้ว และการป้องกันโรคและ

ฟ้ืนฟูสภาพเม่ือหายจากการ 

เจ็บป่วยแล้ว 

“การควบคุมโรค” หมายความว่า การควบคุมโรคระบาด โรคไม่ติดต่อ 

โรคติดต่อ โรคติดต่อ 

อันตรายต่างๆ รวมทัง้โรคท่ีเกิดจากการปนเปื้อนของสารต่างๆ ในสิ่งแวดล้อม

และอาหาร และโรคอื่นๆ 

ท่ีสามารถลดความสูญเสียสุขภาพ ชีวิตและทรัพยากรได้หากมีการตรวจพบ

แต่เนิ่นๆ 

“การป้องกันและการควบคุมปัจจัยท่ีคุกคามสุขภาพ” หมายความว่า การ

จัดการกับปัจจัยต่างๆ 

ท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ ได้แก่ สิ่งแวดล้อมทางกายภาพและชีวภาพ เช้ือ

โรค สารเคมี ภัยธรรมชาติ 

รวมทั้งระบบต่างๆในสังคมเพ่ือควบคุมปัจจัยดังกล่าว ให้มีผลเสียต่อสุขภาพ

น้อยท่ีสุด รวมทั้งการสร้าง 

ปัจจัยท่ีเอ้ือต่อการมีสุขภาพด้วย 

“การบริการสาธารณสุข” หมายความว่า การบริการต่างๆ อันเกี่ยวกับ

การสร้างเสริมสุขภาพ 

การป้องกันและควบคุมโรคและปัจจัยท่ีคุกคามสุขภาพ การตรวจวินิจฉัยและ

บ าบัดสภาวะความเจ็บป่วย 

และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
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“คุณภาพบริการสาธารณสุข” หมายความว่า คุณลักษณะของบริการ

สาธารณสุขท่ีอยู่บนพื้นฐาน 

ขององค์ความรู้ทั้งด้านมนุษย์ สังคม วิทยาศาสตร์ เทคโนโลยีและด้านอื่นๆ 

และพื้นฐานด้านคุณธรรม 

และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ ตอบสนองความต้องการและความคาดหวังของ

ประชาชนและสังคมได้อย่าง 

เหมาะสม 

“การบริการสาธารณสุขท่ีมีหัวใจของความเป็นมนุษย์” หมายความว่า 

การบริการสาธารณสุข 

ท่ีมีความเอื้ออาทร ความสมานฉันท์ระหว่างบุคลากรสาธารณสุขและ

ประชาชน โดยมุ่งประโยชน์สุขของ 

ประชาชน ครอบครัว ชุมชนและสังคม ตามจรรยาบรรณวิชาชีพโดยสุจริต 

ปราศจากการครอบง าของ 

ผลประโยชน์ทางธุรกิจ 

“การบริการสาธารณสุขปฐมภูมิ” หมายความว่า การบริการสาธารณสุข

ท่ีเน้นบริการบุคคล 

ครอบครัว และชมุชน มีความเข้มข้นในเชิงวิทยาการและเทคโนโลยีในระดับ

หนึ่ง มุ่งเน้นในมิติของ 

มนุษย์และสังคม เป็นบริการแบบผสมผสาน ท้ังการสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกัน

และควบคุมโรคและ 

ปัจจัยท่ีคุกคามสุขภาพ รักษาพยาบาล และฟื้นฟูสมรรถภาพ บริการเป็นองค์

รวม เช่ือมโยงใกล้ชิด 

ระหว่างผู้ให้บริการ สถานบริการ ชุมชนและครอบครัว มีความเชื่อมโยงกับ

ระบบบริการสาธารณสุข 

ระดับอื่นๆ และกับชุมชนเพ่ือส่งต่อความรับผิดชอบการให้บริการระหว่างกัน

และกันเป็นอย่างดี 

“การบริการสาธารณสุขท่ีมุ่งเน้นผลประโยชน์เชิงธุรกิจ” หมายความว่า 

การบริการสาธารณสุข 

ในลักษณะที่มุ่งหวังท าก าไรสูงสุดตามกลไกตลาด เพ่ือน าก าไรมาแบ่งกันใน

หมู่ผู้ประกอบธุรกิจ 
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เช่นเดียวกับการประกอบธุรกิจทั่วไป 

“ภูมิปัญญาท้องถิ่นด้านสุขภาพ” หมายความว่า องค์ความรู้ ความคิด 

ความเชื่อ และความ 

ช านาญในการดูแลสุขภาพโดยอาศัยความรู้ที่ได้สั่งสม ถ่ายทอด และพัฒนา

สืบต่อกันมาในท้องถิ่น 

ซึ่งรวมถึง การแพทย์แผนไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือก

อื่นๆ ท่ีประชาชนและชุมชน 

ใช้ในการดูแลสุขภาพอย่างสอดคล้องกับท้องถิ่นนั้นๆ ด้วย 

“การแพทย์แผนไทย” หมายความว่า การดูแลสุขภาพโดยอาศัยความรู้

หรือต าราการแพทย์ 

แบบไทยท่ีได้สั่งสม ถ่ายทอด และพัฒนาสืบต่อกันมา หรือตามการศึกษาจาก

สถานศึกษาท่ีรับรองโดย 

กฎหมายว่าด้วยการประกอบโรคศิลปะ ท้ังนี้ ให้ครอบคลุมการใช้เครื่องมือ

วิทยาศาสตร์การแพทย์ 

บางอย่างประกอบการวินิจฉัยและการบ าบัดโรคตามท่ีกฎหมายก าหนด 

  “การแพทย์พ้ืนบ้าน” หมายความว่า การดูแลสุขภาพโดยอาศัยความรู้ท่ี

ได้สั่งสม ถ่ายทอด และ 

พัฒนาสืบต่อกันมาซึ่งมีลักษณะเฉพาะท่ีสอดคล้องกับวัฒนธรรม จารีต 

ประเพณี และทรัพยากรของ 

ชุมชนท้องถิ่น และเป็นท่ียอมรับของชุมชนท้องถิ่นนั้น 

“การแพทย์ทางเลือกอ่ืนๆ” หมายความว่า การดูแลสุขภาพโดยอาศัย

ความรู้ทางการแพทย์ 

ท่ีนอกเหนือจากการแพทย์แผนปัจจุบัน การแพทย์แผนไทย และการแพทย์

พ้ืนบ้าน 

“ชุมชน” หมายความว่า กลุ่มประชาชนท่ีมีเอกลักษณ์เฉพาะอัน

เนื่องจากการมีผลประโยชน์ 

หรือมีค่านิยมร่วมกัน หรือมีปัญหาร่วมกัน หรืออาศัยอยู่ในอาณาเขตทาง

ภูมิศาสตร์เดียวกัน หรือ 

มีความสนใจและมีกิจกรรมในเรื่องใดเรื่องหนึ่งร่วมกัน  
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“ชุมชนท้องถิ่น” หมายความว่า ชุมชนท่ีอยู่ร่วมกันในพ้ืนที่หมู่บ้านหรือ

ต าบล 

“หมอพ้ืนบ้าน” หมายความว่า บุคคลซึ่งมีความรู้ความสามารถในการ

ดูแลสุขภาพโดยอาศัย 

ภูมิปัญญาการแพทย์พ้ืนบ้าน 

“ผู้บริโภค” หมายความว่า ผู้ซื้อหรือผู้ได้รับบริการหรือผู้ซึ่งได้รับการ

เสนอหรือการชักชวน 

เพ่ือให้ซื้อสินค้าหรือรับบริการจากผู้จัดให้มีซึ่งสินค้าหรือบริการหรือข้อมูล

ข่าวสาร อันน าไปสู่  

การบริโภค และหมายความรวมถึงผู้ใช้สินค้าหรือผู้ได้รับบริการโดยชอบ แม้

มิได้เป็นผู้เสียค่าตอบแทน 

ก็ตาม 

“การบริโภคท่ียั่งยืน” หมายความว่า การสนองตอบต่อความจ าเป็นของ

การบริโภคสินค้าและ 

บริการทั้งในปัจจุบันและในอนาคต ในวิถีทางท่ีท าให้เกิดความยั่งยืนทาง

เศรษฐกิจ สังคมและ 

สิ่งแวดล้อม  

“การสร้างความรู้ด้านสุขภาพ” หมายความว่า การสร้างความรู้จากการ

ปฏิบัติ การจัดการ 

ความรู้ การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ การสั่งสมความรู้และประสบการณ์ การ

ศึกษาวิจัย การสังเคราะห์ความรู้ 

และข้อมูล ท่ีเกี่ยวข้องกับสุขภาพและระบบสุขภาพ 

“การเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ” หมายความว่า การน าเสนอ

ข้อมูลท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ 

ท่ีหน่วยงานของรัฐและภาคส่วนต่างๆ จัดท าขึ้น เพ่ือเผยแพร่และสื่อสารกับ

ประชาชนด้วยรูปแบบและ 

ช่องทางต่างๆ 

“บุคลากรด้านสาธารณสุข ” หมายความว่า ผู้ให้บริการสาธารณสุขท่ีมี

กฎหมาย ระเบียบหรือ 

ข้อก าหนดรองรับ 
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“ก าลังคนด้านสุขภาพ” หมายความว่า บุคคลหรือกลุ่มคนท่ีมีบทบาทใน

ด้านการสร้างเสริม 

สุขภาพ การรักษาพยาบาล การป้องกันโรค และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ซึ่ง

รวมถึงบุคลากรด้าน 

สาธารณสุข ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสาธารณสุข บุคลากรสายสนับสนุน 

บุคลากรทางการแพทย์แผนไทย 

การแพทย์พ้ืนบ้านและการแพทย์ทางเลือก อาสาสมัครด้านสุขภาพต่างๆ 

แกนน าและเครือข่ายสุขภาพ 

ตลอดจนบุคคลต่างๆท่ีท าหน้าท่ีเกี่ยวข้องกับสุขภาพ 

  “ระบบการเงินการคลังด้านสุขภาพ” หมายความว่า การจัดการทาง

การเงินการคลัง โดยมี 

เป้าหมายเพ่ือให้ประชาชนมีสุขภาวะและหลักประกันการเข้าถึงบริการ

สาธารณสุขอย่างถ้วนหน้า และ 

อย่างมีประสิทธิภาพ 

“การเงินการคลังรวมหมู่” หมายความว่า การเงินการคลังท่ีประชาชน

ร่วมจ่ายเงินตามสัดส่วน 

ความสามารถในการจ่าย ตามหลักการเฉลี่ยทุกข์เฉลี่ยสุข โดยน าเงินท่ีเก็บ

ล่วงหน้ามาใช้จ่ายร่วมกัน 

เพ่ือจัดให้มีบริการสาธารณสุขท่ีจ าเป็นต่อสุขภาพและการด ารงชีวิตส าหรับ

ทุกคน 

 

หมวด ๑ 

ปรัชญาและแนวคดิหลักของระบบสขุภาพ 

 

ข้อ  3   ทุกภาคส่วนและประชาชน ในต าบลดอนฉิมพลี มีหน้าที่ร่วมกัน

ในการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบสุขภาพ จากแนวทางบริโภคนิยมไปสู่

แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง รวมทั้งการด าเนินชีวิตตามวิถีไทยมุสลิม 

ยึดหลักการ “แพทย์ตามแนวทางท่านศาสดา (ซล.)”  ส่วนไทยพุทธใช้

แนวทางวิถีพุทธ  เพ่ือสร้างความเข้มแข็งด้านสุขภาพทางกาย ทางจิต 

ปัญญาและสังคม 
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ข้อ 4 คนต าบลดอนฉิมพลี แสดงเจตนารมณ์ร่วมกัน ในเรื่อง “การให้

ความส าคัญด้านสุขภาพเทียบเท่าด้านการประกอบอาชีพและสังคม” 

 

 

 

 

หมวด ๒ 

คณุลักษณะที่พงึประสงคแ์ละเปา้หมายของระบบสขุภาพ 

 

ข้อ 5  ระบบสุขภาพจะต้องอยู่บนพ้ืนฐานของหลักคุณธรรม จริยธรรม 

มนุษยธรรม ธรรมาภิบาล ความรู้และปัญญา 

ข้อ 6  ระบบสุขภาพจะต้องสอดคล้องกับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมชุมชน

ท้ังระดับท้องถิ่นและ ระดับประเทศ ยึดหลักการพัฒนาอย่างยั่งยืน ส่งเสริม

การช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่งกันและกัน   ส่งเสริมการพ่ึงตนเองและยึดแนว

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

ข้อ  7  ระบบสุขภาพจะต้องเกื้อหนุน ส่งเสริม และเอื้ออ านวยให้บรรลุ

เป้าหมายแห่งสิทธิและ หน้าที่ด้านสุขภาพทุกประการตาม พระราชบัญญัติ

สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 

ข้อ 8  เป้าหมายด้านสุขภาพของคนต าบลดอนฉิมพลี คือร่วมกัน

ป้องกันโรคและสร้างเสริมสุขภาพทุกครัวเรือนเม่ือเจ็บป่วยต้องได้รับการดูแล

ทันท่วงที 

ข้อ 9  กรอบเวลาเป้าหมายของธรรมนูญฉบับนี้ เป็นภาพรวมของระบบ

สุขภาพต าบลดอนฉิมพลี ตามธรรมนูญสุขภาพแห่งชาติฉบับ พ.ศ.2552     

 

หมวด ๓ 

การจดัใหม้หีลักประกนัและความคุม้ครองให้เกดิสุขภาวะ 
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ข้อ 10 จัดให้มีการป้องกันภัยจากการประกอบอาชีพและ เตรียมพร้อม

รับภัยพิบัติทางธรรมชาติและอุบัติเหตุร้ายแรงท่ีมีความเสี่ยงและคาดว่าจะเกิด

ในพื้นที่ต าบลดอนฉิมพลี โดยมีการซ้อมแผนรับภัยพิบัติฯบนโต๊ะปีละ  1  ครั้ง 

ข้อ  11 คนในต าบลดอนฉิมพลี ต้องได้รับการคุ้มครองหลักประกัน

สุขภาพท่ีครอบคลุมประชาชนทุกคน  โดยเฉพาะชุดสิทธิประโยชน์  ถือว่า

เป็นหน้าท่ีของประชาชน  เน้นประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปต้องได้รับการตรวจ

น้ าตาลในเลือดและวัดความดันโลหิต ปีละ  1  ครั้ง  รวมท้ัง  สตรีอายุ 30 – 

60 ปี ต้องได้รับการตรวจคัดกรองโรคมะเร็งปากมดลูกและสตรีอายุ  30  ปี

ขึ้นไปต้องได้รับการตรวจคัดกรองโรคมะเร็งเต้านม  ปีละ  1  ครั้งและ

เกษตรกรต้องได้รับการตรวจสารเคมีในกระแสเลือดปีละ 1 ครั้ง ผู้พิการ 

ผู้สูงอายุ และผู้ด้อยโอกาสในต าบลดอนฉิมพลีต้องได้รับการดูแลด้านสุขภาพ

และสวัสดิการทุกคน 

ข้อ  12 การสร้างหลักประกันและความคุ้มครองดังกล่าว ให้ด าเนินการ

ภายใต้การมีส่วนร่วมอย่างสมานฉันท์ เกื้อกูล เอ้ืออาทร จากทุกภาคส่วน  

โดยผ่านกองทุนสุขภาพต าบลดอนฉิมพลีแลองค์การบริหารส่วนต าบลดอน

ฉิมพลี 

 

หมวด ๔ 

การสรา้งเสรมิสุขภาพ  

 

ข้อ 13 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอนฉิมพลี

และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 มีการบริการด้านสาธารณสุข 

เชิงรุกตามแนวทางแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 อย่างต่อเนื่อง  

ข้อ 14 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 สนับสนุนให้มีการ

ติดตามประเมินผล และท าการวินิจฉัยปัญหาสุขภาพชุมชนชุมชนอย่าง

ต่อเนื่อง 

ข้อ 15 มีอบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ 

ดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ร่วมกับทุกภาคส่วน  

สร้างระบบเตือนภัยด้านสุขภาพ ท่ีประชาชนยอมรับ และน าไปใช้ได้จริง ใน
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พ้ืนที่ต าบลดอนฉิมพลี ได้แก่การจัดต้ังหมู่บ้านลดเส่ียง ลดโรค ,การปรับ

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร/ออกก าลังกาย , และสนับสนุนนโยบาย

สาธารณะ “คนดอนฉิมพลีร่วมใจกินแกงเลียง อย่างน้อยสัปดาห์ละ 2  วัน” 

อย่างต่อเนื่อง โดยก าหนดดังนี้ 

   1) อบต.โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17จัดการอบรม ต้องแกง

เลียงเป็นอาหารเลี้ยงส าหรับผู้เข้ารับการอบรม  

   2) โรงเรียนในพื้นที่ 10 แห่ง  ต้องแกงเลียงเป็นอาหารกลางวันเลี้ยง

นักเรียน สัปดาห์ละ  2  วัน 

ข้อ 16 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 สนับสนุนให้มีการ

พัฒนาความรู้แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน(อสม.) อย่างต่อเนื่อง  

โดยการอบรมฟ้ืนฟูความรู้ อสม. เดือนละ  1  ครั้ง 

ข้อ 17 อบต.เป็นหน่วยงานหลักในการสนับสนุนให้ชุมชน องค์กร ร่วม

เป็นภาคีเครือข่ายในการสร้างสุขภาพ โดยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ

ท่ีถูกต้อง ตามหลัก  3 อ. และวัดรอบเอวประชาชนอายุ  15 ปีขึ้นไป ปีละ  1  

ครั้ง 

ข้อ 18 อบต.ดอนฉิมพลี สนับสนุนให้ชุมชนมีการด าเนินงานด้าน

ครอบครัวอบอุ่น อย่างจริงจัง และต่อเนื่อง โดยจัดกิจกรรม อย่างน้อย ปีละ  1  

ครั้ง ตามแนวทางกระทรวงพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์  

 ข้อ 19อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ส่งเสริมให้หญิง

ต้ังครรภ์มาฝากครรภ์เม่ืออายุครรภ์น้อยกว่า  12  สัปดาห์ ส่งเสริมให้มีการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

 ข้อ 20 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ส่งเสริมเด็ก 0-5 ปี ต้อง

ได้การฉีดวัคซีนครบตามเกณฑ์ทุกคน 

 ข้อ 21 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 มีการรณรงค์ในโรงเรียน 10 แหง่ไมด่ืม่
น า้อดัลมและไมรั่บประทานขนมกรุบกรอบ 
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 ข้อ 22 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 มีการรณรงค์ในโรงเรียนมธัยม 1 แหง่

และโรงเรียนขยายโอกาส 4 แหง่เพื่อเป็นโรงเรียนที่ปลอดบหุร่ีและเคร่ืองดืมทีม่ีแอลกอฮอร ์

 ข้อ 23 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 มีการรณรงค์ลดอบุตัเิหตแุละตรวจขนั

เร่ืองเด็กแว้นในต าบลดอนฉิมพลี 

 

 

หมวด ๕ 

การปอ้งกนัและควบคุมโรคและปจัจยัที่คกุคามสขุภาพ 

 

ข้อ  24  ทุกครัวเรือนจะร่วมกันท าลายและควบคุมแหล่งเพาะพันธุ์

ยุงลาย ท้ังในและบริเวณบ้านของตนเอง เพ่ือให้บ้านปลอดลูกน้ ายุงลาย   

หากมีการตรวจพบลูกน้ ายินดีรับป้ายเตือน เพ่ือร่วมก าจัดลูกน้ าต่อไป 

ข้อ  25  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ต้องจัดด าเนินการให้

ทุกภาคส่วนร่วมจัดท าแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์ เพ่ือป้องกันและควบคุมโรค

และปัจจัยท่ีคุกคามสุขภาพแบบมีส่วนร่วม  และให้เช่ือมโยงและประสาน

สอดคล้องในทุกระดับ โดยมีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นกลไกหลัก ปีละ 

1 ครั้ง 

ข้อ 26 ให้ อบต.ดอนฉิมพลี ส่งเสริมให้ประชาชนมีการรวมตัวกันและมี

ส่วนร่วมในกระบวนการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ เพ่ือปกป้องสิทธิของ

ชุมชนจากการด าเนินตาม โครงการ หรือกิจกรรมท่ีจะด าเนินการในชุมชน 

และจัดให้มีกลไกการรับเรื่องราวร้องทุกข์จากประชาชนท่ีได้รับผลกระทบ 

และแก้ไขปัญหาได้ทันท่วงที 

ข้อ  27 ให้ทุกภาคส่วนมีหน้าท่ีในการรณรงค์ ให้ข้อมูลข่าวสาร และ

สร้างค่านิยมท่ีถูกต้องแก่ประชาชนอย่างต่อเนื่อง รวมทั้งส่งเสริมให้ชุมชนมี

ความเข้มแข็ง พ่ึงตนเองได้ มีภูมิคุม้กัน และสนับสนุนให้ชุมชนมีการ

เช่ือมโยงเป็นเครือข่ายเพ่ือการด าเนินชีวิต และมีพฤติกรรมสุขภาพท่ี

ปลอดภัยจากโรคและปัจจัยท่ีคุกคามสุขภาพอย่างรู้เท่าทัน 
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โดย อสม. ให้ความรู้หอกระจายข่าว/เสียงตามสาย อย่างน้อย  10  หมู่บ้าน 

หมวด ๖ 

การบรกิารสาธารณสขุและการควบคมุคณุภาพ 

 

ข้อ 28 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอนฉิมพลี

และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ส่งเสริมการบริการ

สาธารณสุขปฐมภูมิ เพ่ือให้บริการครอบคลุมประชากรอย่างทั่วถึง โดยสถาน

บริการสาธารณสุขปฐมภูมิต้องสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพและการ

ท างานเชิงรุกในการ ป้องกันและแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชนร่วมกับ

ท้องถิ่น ชุมชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง และเชื่อมต่อกับระบบบริการ

สาธารณสุขระดับอื่น โดยมีระบบการส่งต่อท่ีมีประสิทธิภาพ ตามมาตรฐาน

หน่วยบริการปฐมภูมิ 

ข้อ 29 ให้ อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ 

ดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 มีหน้าทีร่ับผิดชอบ

สนับสนุนการจัดบริการสาธารณสุขท่ีจ าเป็น เร่งด่วน กรณีเกิดภัยพิบัติตาม

ธรรมชาติหรือโรคภัยไข้เจ็บที่รุนแรง เช่น การระบาดของโรคอุบัติใหม่และ

หรือโรคอุบัติซ้ า  

ข้อ 30 ให้อบต.ดอนฉิมพลี และหรือกองทุนสุขภาพต าบลสนับสนุนให้มี

การพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขส าหรับประชากรกลุ่มเป้าหมายเฉพาะ 

และมขี้อจ ากัดในเข้าถึงการบริการสาธารณสุข ได้แก่ เด็ก เยาวชน สตรี ผู้

พิการหรือทุพพลภาพ ผู้สูงอายุ ผู้ด้อยโอกาสในสังคม อย่างเป็นระบบ ครบ

วงจร และมีประสิทธิภาพ  โดยผ่านกองทุนสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

ข้อ 31 ให้โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 พัฒนาระบบบริการ

สาธารณสุขท่ีมีหัวใจความเป็นมนุษย์อย่างเป็นรูปธรรม  โดยให้ความส าคัญ

กับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการจัดบริการสาธารณสุขในรูปแบบของ

อาสาสมัครอื่นๆ เช่นจิตอาสา โดยมุ่งเน้นบริการสาธารณสุขท่ีมุ่งประโยชน์

สาธารณะ 

ข้อ 32 ใอบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ 

ดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 สนับสนุนให้มีการ

รณรงค์ ให้ข้อมูลข่าวสาร และสร้างค่านิยมท่ีถูกต้องแก่ประชาชน และ
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บุคลากรด้านสาธารณสุขอย่างต่อเนื่อง เพ่ือสร้างความสัมพันธ์ท่ีดีบนพ้ืนฐาน

ความเข้าใจถึงข้อจ ากัดต่างๆ ของการบริการสาธารณสุข และความเป็นไป

ได้อันอาจเป็นเหตุให้เกิดเหตุไม่พึงประสงค์ รวมถึงความร่วมมือจากทุกภาค

ส่วนเพ่ือลดเหตุไม่พึงประสงค์และการเยียวยาปัญหาร่วมกันอย่างสมานฉันท์   

โดยผ่านคณะกรรมการที่ปรึกษาโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอน

ฉิมพลี 

ข้อ 33 ให้ อบต.ดอนฉิมพลี สนับสนุนคณะกรรมการพัฒนา

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี ให้มเีกณฑ์มาตรฐานของ

หน่วยบริการปฐมภูมิ  

 

 

หมวด ๗ 

การสง่เสรมิ สนบัสนนุ การใชแ้ละการพัฒนาภมูิปญัญาทอ้งถิน่ดา้นสขุภาพ 

การแพทยแ์ผนไทย 

การแพทยพ์ืน้บ้านและการแพทย์ทางเลอืกอืน่ๆ 

 

           ข้อ 34 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 และกองทุนสุขภาพ

ต าบล  ส่งเสริม สนับสนุน การใช้และการพัฒนาภูมิปัญญาท้องถิ่นด้าน

สุขภาพ การแพทย์แผนไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือกอื่นๆ  

           ข้อ 35 อบต.ดอนฉิมพลี และกองทุนสุขภาพต าบล  จัดสรร

งบประมาณสนับสนุนการพัฒนาภูมิปัญญาท้องถิ่นด้านสุขภาพ การแพทย์ 

แผนไทย การแพทย์พ้ืนบ้าน และการแพทย์ทางเลือกอื่นๆ อย่างพอเพียง เพ่ือ

การสร้างและจัดการความรู้อย่างเป็นระบบ ในการศึกษาวิจัย การผลิตและ

พัฒนาบุคลากร  

 

หมวด ๘ 

การคุม้ครองผูบ้รโิภค 
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ข้อ 36 จัดให้มีคณะกรรมการคุ้มครองผู้บริโภคระดับต าบล  โดย

เน้นหนักที่สุขภาพประชาชน  โดยให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและกองทุน

สุขภาพต าบล  สนับสนุนงบประมาณในการด าเนินงาน 

ข้อ 37 ร้านค้าในเขตต าบลดอนฉิมพลี ต้องเข้าร่วมเป็นสมาชิกชมรม

คุ้มครองผู้บริโภค เพ่ือการควบคุมดูแลตามข้อตกลงร่วมกัน เน้นการจ าหน่าย

สินค้าและบริการท่ีถูกต้องปลอดภัย ลด หรือหลีกเลี่ยงการจ าหน่ายสินค้า

ท าลายสุขภาพ  

ข้อ 38 เด็ก เยาวชน สตรี ผู้สูงอายุ ผู้พิการหรือทุพพลภาพ 

ผู้ด้อยโอกาสในสังคม ต้องได้รับความคุ้มครองเป็นพิเศษตามสิทธิท่ีกฎหมาย

บัญญัติ และต้องได้รับโอกาสในการพัฒนาทักษะชีวิต รู้เท่าทันสื่อ มีส่วนร่วม

ในการคุ้มครองผู้บริโภค ท้ังนี้การสื่อสารให้ข้อมูล ต้องมีความเหมาะสมตาม

วัย และสภาพของบุคคล เข้าถึงได้ง่าย เข้าใจง่าย และสามารถน าไปใช้

ประโยชน์ได้  โดยจัดท าโครงการแก้ไขปัญหาในกลุ่มดังกล่าว  ไม่น้อยกว่า  

1  โครงการ ตามแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์กองทุนสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

โดยใช้งบประมาณจากกองทุนสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

ข้อ 39 ให้ อบต.ดอนฉิมพลี ก าหนดนโยบาย และศึกษาความจ าเป็นใน

การออกข้อบัญญัติท้องถิ่น  เพ่ือเป็นกลไกในการคุ้มครองผู้บริโภค โดยใช้

หลักการของสมัชชาสุขภาพ 

 

หมวด ๙ 

การสรา้งและเผยแพรอ่งคค์วามรูด้า้นสุขภาพ 

 

ข้อ 40 ให้ อบต.ดอนฉิมพลี /โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิม

พระเกียรติ ฯ ดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 /

กองทุนสุขภาพต าบล มีบทบาทในการสร้างความรู้ด้านสุขภาพ และจัดสรร

งบประมาณอย่างเหมาะสมให้แก่กลุ่มองค์กรในพื้นที่ เพ่ือให้มีส่วนร่วมในการ

สร้าง การจัดการ การสื่อสารและการเผยแพร่ความรู้  โดยร่วมกับทุกภาค

ส่วนจัดงานมหกรรมสุขภาพ ปีละ  1  ครั้ง  

ข้อ 41  อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ 

ดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 เป็นแกนน าให้
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หน่วยงานของรัฐส่งเสริมสนับสนุนให้ภาคประชาชนมีความสามารถสร้าง 

จัดการความรู้ ด้านสุขภาพ และสนับสนุนให้เกิดช่องทางการเรียนรู้และการ

สื่อสารที่เหมาะสมและหลากหลายในชุมชน 

ข้อ 42 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 ส่งเสริม สนับสนุนให้

ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม และชุมชน มีส่วนร่วมลงทุน ในการสร้าง การ

จัดการ การสื่อสารและการเผยแพร่ความรู้ด้านสุขภาพ 

ข้อ 43 ให้ทุกครัวเรือนถือเป็นหน้าท่ีในการมีตัวแทนเข้าร่วมประชาคม

หมู่บ้านในแต่ละเดือน อย่างน้อยปีละ  5 ครั้ง 

ข้อ 44 อบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเฉลิมพระเกียรติ ฯ ดอน

ฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 สร้างระบบตรวจสอบ 

กลั่นกรอง และติดตามการสื่อสารและการเผยแพร่ความรู้ ด้านสุขภาพ โดย

เน้นการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน 

 

หมวด 10 

การสรา้งและพัฒนาบคุลากรดา้นสาธารณสุข 

 

ข้อ 45 อบต.ดอนฉิมพลี สนับสนุนระบบการผลิตท่ีให้ บุคคลจากชุมชน 

ท้องถิ่นต่างๆ ให้มีโอกาสเข้าศึกษาและพัฒนา เพ่ือกลับไปปฏิบัติหน้าที่เป็น

บุคลากรด้านสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

ท้องถิ่นของตนเอง  

 

หมวด 11  

การเงนิการคลงัดา้นสขุภาพ 

 

ข้อ 46 ให้ อบต.ดอนฉิมพลี สนับสนุนการด าเนินงานกองทุนสุขภาพ

ต าบลดอนฉิมพลี โดยการมีส่วนร่วมของหน่วยงานของรัฐ  และชุมชน เพ่ือ

สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพการป้องกันและควบคุมโรคและปัจจัยท่ี
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คุกคามสุขภาพ การฟื้นฟูสมรรถภาพ รวมทั้งสนับสนุนให้มีระบบการติดตาม 

ประเมินผลและการตรวจสอบเพ่ือให้เกิดการบริหารจัดการที่มีธรรมาภิบาล 

หมวดที ่12  

ส านกัธรรมนญูสขุภาพ 

 

ข้อ 47  ให้จัดต้ังส านักธรรมนูญสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี ณ ที่ท าการ

องค์การบริหารส่วนต าบลดอนฉิมพลี โดยอบต./โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลดอนฉิมพลีและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านคลอง 17 และ

คณะกรรมการธรรมนูญสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี ก ากับ ดูแล และขับเคลื่อน

ให้เป็นไปตามธรรมนูญสุขภาพโดยมีการแต่งตั้งคณะกรรมการธรรมนูญ

สุขภาพต าบลดอนฉิมพลี  

ข้อ 48 การบริหารจัดการโดยส านักธรรมนูญสุขภาพต าบลดอนฉิมพลี 

ให้เป็นไปตามระเบียบ ข้อบังคับของส านักธรรมนูญสุขภาพท่ีจะจัดท าขึ้น

ภายหลัง 

 

 

 

 

หมวดที ่13  

หมวดเฉพาะกาล 

 

ข้อ 49 การแก้ไขเพ่ิมเติมธรรมนูญสุขภาพฉบับนี้ให้ด าเนินการทบทวน

เม่ือด าเนินการไปแล้ว 1 ปี เพื่อให้สอดคล้องกับสถานการณ์ท่ีเปลี่ยนไป เพ่ือ

ประโยชน์แก่สุขภาพของประชาชนในเขตต าบลดอนฉิมพลี เป็นหลัก โดยให้ 

อบต.สนับสนุนงบประมาณในการทบทวนปรับปรุง แก้ไขทุกๆปี 

 

การประกาศใชใ้นวนัที ่  1 มนีาคม  2557 เปน็ตน้ไป  
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