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  7. มิติทางด้านนโยบายรัฐบาล / ระบบราชการ (Government)  
   7.1 นโยบายของรัฐบาลมีความต้องการส่งเสริมภาพลักษณ์ในการป้องกัน 

และปราบปรามการทุจริตให้เป็นที่ยอมรับทั้งในและนอกประเทศ และให้ความส าคัญต่อการป้องกัน  
และแก้ไขปัญหาการทุจริต โดยอาศัยการปฏิรูปและบูรณาการการท างานในทุกภาคส่วนปฏิบัติมาตรการ
และกลไกการป้องกันการทุจริตที่มีการพัฒนารูปแบบให้มีความสอดคล้องกับบริบทสภาพปัญหา 
ของการทุจริตที่เกิดขึ้น 

   7.2 พัฒนากลไกและกระบวนงานด้านการป้องกันการทุจริตของประเทศไทย 
ให้มีความเข้มแข็งและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยวิเคราะห์และบูรณาการระบบการประเมินด้านคุณธรรม
และความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ เพื่อเชื่อมโยงกับแนวทางการยกระดับคะแนน 
ดัชนีการรับรู้การทุจริต (Corruption Perceptions Index : CPI) ของประเทศไทย เป็นไปตามมติคณะรัฐมนตรี 
เมื่อวันที่  4 มกราคม 2565 ที่ ให้หน่วยงานภาครัฐให้ความร่วมมือและเข้าร่วมการประเมิน ITA  
ในปี งบประมาณ พ.ศ. 2565-2570 ตามแนวทางการประเมินและเครื่ องมือการประเมิน ITA  
ที่ส านักงาน ป.ป.ช. ก าหนด ทั้งนี้ กระทรวงสาธารณสุขได้ให้ความส าคัญในประเด็นดังกล่าว จึงก าหนดให ้
การประเมินด้านคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ เป็นตัวชี้วัดภายใต้ 
แผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) ยุทธศาสตร์ที่ 4 ด้านบริหารเป็นเลิศด้วยธรรมาภิบาล 
(Governance Excellence) และนโยบายมุ่งเน้นด้านธรรมาภิบาลในแต่ละปี  

   7.3 นโยบายรัฐบาลเปลี่ยนแปลงประเทศไปสู่สังคม Digital ภายใต้โมเดลไทยแลนด์ 4.0 
และส่งเสริมให้ทุกส่วนราชการ สร้างวัฒนธรรมการเปิดเผยข้อมูลภายใต้รัฐบาลอิเล็กทรอนิกส์   
และกระทรวงสาธารณสุขรับนโยบายดังกล่าว ขับเคลื่อนให้กระทรวงสาธารณสุขเป็นหน่วยงานที่ส่งเสริม
ให้หน่วยงานในสังกัดมีวัฒนธรรมการเปิดเผยข้อมูลตามที่กฎหมายก าหนด 

   7.4 แผนการปฏิรูปประเทศด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติ
มิชอบ (ฉบับปรับปรุง) ตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 8 ธันวาคม 2563 ก าหนดเป้าหมายประเทศไทย
มีการทุจริตและประพฤติมิชอบลดลง และหน่วยงานภาครัฐมีวัฒนธรรมและพฤติกรรมซื่อสัตย์สุจริต 
และแผนการปฏิรูปประเทศฯ ดังกล่าวให้ความส าคัญกับการด าเนินกิจกรรมที่จะส่งผลให้เกิด 
การเปลี่ยนแปลงต่อประชาชนอย่างมีนัยส าคัญ (Big Rock) เพื่อให้การปฏิรูปประเทศมีผลสัมฤทธิ์ 
อย่างเป็นรูปธรรมภายใต้ระยะเวลาการด าเนินการปฏิรูปประเทศที่ยังคงเหลืออยู่ตามรัฐธรรมนูญ 
แห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ที่ก าหนดว่าการปฏิรูปประเทศคาดหวังว่าจะบบรรลุผล 
ในระยะเวลา 5 ปี โดยมีกิจกรรมปฏิรูปที่ส าคัญ คือ กิจกรรมปฏิรูปที่ 1 ส่งเสริมการมีส่วนร่วม  
ของภาคประชาชนในการต่อต้านการทุจริต กิจกรรมปฏิรูปที่ 2 การพัฒนาการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร  
และระบบคุ้มครองผู้แจ้งเบาะแสการทุจริตที่มีประสิทธิภาพ กิจกรรมปฏิรูปที่ 3 พัฒนากระบวนการ
ยุติธรรมที่รวดเร็ว โปร่งใส ไม่เลือกปฏิบัติ ในการด าเนินคดีทุจริตทั้งภาครัฐและเอกชน กิจกรรมปฏิรูปที่ 4 
พัฒนาระบบราชการไทยให้โปร่งใส ไร้ผลประโยชน์ และกิจกรรมปฏิรูปที่ 5 พัฒนามาตรการสกัดกั้น 
การทุจริตเชิงนโยบายในการด าเนินโครงการขนาดใหญ่  
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  ส าหรับสภาพแวดล้อมภายนอกที่เป็น “อุปสรรค” ของการป้องกันและปราบปราม 
การทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข มีดังน้ี 
  1. มิติทางการเมือง (Political) 
   - มาตรการป้องกันการทุจริตในกระบวนการเข้าสู่อ านาจรัฐหรือการเลือกตั้ง ยังขาด
การบังคับใช้อย่างจริงจัง ส่งผลให้ได้นักการเมืองที่มุ่งเข้ามาหาผลประโยชน์ให้กับตนเองและพวกพ้อง 
  2. มิติทางเศรษฐกิจ (Economic) 
   2.1 ประเทศไทยเป็นประเทศเปิดเสรีทางการค้า ท าให้เผชิญกับปัญหาที่ตามมา 
กับธุรกิจประเภทกิจการข้ามชาติ ซึ่งบางครั้งเข้ามาด้วยอิทธิพลก่อให้เกิดปัญหาการทุจริตในส่วนต่าง  ๆ 
เกิดปัญหาอาชญากรรมข้ามชาติ เกิดปัญหาการฟอกเงิน ฯลฯ ตามมาอย่างต่อเนื่อง นอกจากนี้ นโยบาย
การด าเนินงานทางการค้าที่ผูกขาดตลาดและกีดกันทางการค้าทั้งภายในและภายนอกประเทศ ส่งผลให้ 
ภาคธุรกิจเอกชนมีค่านิยมในการให้สินบนกับเจ้าหน้าที่ของรัฐเพื่อมุ่งหวังให้อ านวยความสะดวก  
กับตนเอง และเกิดปัญหาอาชญากรรมปกขาวในภาคธุรกิจเกิดการทุจริตใหญ่  ๆ และการให้เล็ก ๆ  
เช่น ส่วยรายวัน กลายเป็นเรื่องแลกเปลี่ยนระหว่างผู้ให้กับผู้รับ  
   2.2 สภาวการณ์ทางเศรษฐกิจที่ถดถอย ค่าครองชีพสูง เจ้าหน้าที่ของรัฐมีระบบคิด 
ที่เปลี่ยนแปลงไป ท าการทุจริตโดยการหาโอกาสจากช่องโหว่จากการปฏิบัติงานเพ่ือกระท าการทุจริต 
  3. มิติทางสังคม (Social)  
   บริบทสังคมไทยที่ยังไม่เอื้อต่อการปฏิรูป พัฒนา และเปลี่ยนแปลงกระบวนทัศน์ 
ในการท างานด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริต เนื่องจากสังคมไทยมีวัฒนธรรมยอมรับ  
ระบบอุปถัมภ์ เครือญาติ พวกพ้อง รอมชอม และประชาชนยังขาดค่านิยมร่วมในการร่วมต้านทุจริต 
และมีระบบคิดที่เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตัวมากกว่าประโยชน์ส่วนรวม ประโยชนส์าธารณะ หรือประโยชน์
ของชาติบ้านเมือง 
  4. มิติทางเทคโนโลยี (Technology) 
   การด าเนินธุรกรรมทางธุรกิจในปัจจุบันได้มีการพัฒนาโดยน าเทคโนโลยีเข้ามา 
เป็นเครื่องมือในรูปแบบไซเบอร์ เกิดการบิดเบือนและใช้ช่องทางในการทุจริต เช่น ระบบบริหารการเงิน
การคลังภาครัฐแบบอิเล็กทรอนิกส์ (GFMIS) ระบบการช าระเงินแบบอิเล็กทรอนิกส์แห่งชาติ (National 
e-payment Master Plan) ด้วยการจ่ายเงิน การรับเงิน และการน าส่งเงินของหน่วยงานภาครัฐ  
และหน่วยงานภาครัฐกับภาคเอกชนผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ (KTB Corporate Online, EDC,  
QR Code) ระบบบริหารจัดการวัคซีน COVID-19 และระบบหมอพร้อม Chatbot ฯลฯ เป็นต้น 
  5. มิติทางกฎหมาย (Legal)  
   5.1 กระบวนการทางกฎหมายที่มีขั้นตอนซ้ าซ้อนและมากเกินความจ าเป็น ก่อให้เกิด
ความล่าช้าในการด าเนินคดี และขาดการบังคับใช้กฎหมายที่มีประสิทธิภาพ รวดเร็ว เด็ดขาด  
การท างานยังคงยึดติดกับกับขั้นตอนทางกฎหมายที่ยากต่อการปฏิบัติ  
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   5.2 (ร่าง) พระราชบัญญัติว่าด้วยความผิดเกี่ยวกับการขัดกันระหว่างประโยชน์ 
ส่วนบุคคลกับประโยชน์ส่วนรวม พ.ศ. .... ไม่สามารถบังคับใช้ได้ เนื่องจาก (ร่าง) พระราชบัญญัติฉบับนี้ 
มีเจตนารมณ์เพื่อแนะน าตักเตือนให้เจ้าหน้าที่ของรัฐและบุคคลในครอบครัวระมัดระวังการกระท า 
ที่ระบุว่าเป็นการขัดกันแห่งผลประโยชน์ ได้แก่ การที่ตนเองและบุคคลในครอบครัวมีปฏิสัมพันธ์ 
กับคู่สัญญาหรือคู่สัมปทานของรัฐในลักษณะต่าง ๆ เกินขอบเขตที่เหมาะสม อันเป็นการเสี่ยง 
ต่อการใช้อ านาจดุลยพินิจที่ได้รับจากรัฐตามหน้าที่และอ านาจต่อผู้มีส่วนได้เสียอย่างไม่เป็นธรรม  
และป้องปรามการใช้อ านาจรัฐเพื่อแสวงหาประโยชนืให้กับตนเองและพวกพ้องอันเป็นเหตุน าไปสู่  
การทุจริตและประพฤติมิชอบ ตลอดจนป้องกันการเรียกรับและการให้ของขวัญอันอาจเป็นเหตุ  
ให้มีการพัฒนาไปสู่การเรียกรับสินบน รวมถึงมีมาตรการบรรเทาความเสียหายต่อรัฐจากการแสวงหา
ประโยชน์โดยมิชอบ และกระท าการทุจริตของเจ้าหน้าที่ของรัฐ จึงเป็นเหตุให้ขาดการบังคับใช้กฎหมาย
ที่มีประสิทธิภาพ 
  6. มิติทางด้านต่างประเทศ (International) ต่างประเทศไม่เชื่อถือต่อความโปร่งใส 
และการบริหารงานภาครัฐไทย ซึ่งภาครัฐไทยยังขาดการด าเนินการตามพันธกรณีที่ตกลงตามอนุสัญญา
สหประชาชาติว่าด้วยการต่อต้านการทุจริต ค.ศ. 2003 (United Nations Convention against 
Corruption : UNCAC) 
  7. มิติทางด้านนโยบายรัฐบาล / ระบบราชการ (G – Government)  
   เกิดการทุจริตในภาครัฐอย่างต่อเนื่อง จนประชาชนมีทัศนคติในแง่ลบกับเจ้าหน้าที่
ของรัฐ จึงเป็นอุปสรรคต่อการสร้างความร่วมมือในการป้องกันการทุจริตกับประชาชน  อีกทั้งประชาชน
ยังมองว่าหน่วยงานของรัฐไม่มีความจริงใจต่อการแก้ไขปัญหาทุจริต เป็นเพียงแต่ท าตามข้อตกลง 
ตัวชี้วัด ท าแบบลูบหน้าปะจมูก ขาดความต่อเนื่อง และยังพบว่าบางหน่วยงานสร้างเอกสารหลักฐาน
ขึ้นมาเพื่อให้ผ่านตัวช้ีวัดเท่านั้น 
 
 จากกระบวนการทบทวนสภาพแวดล้อมของภารกิจด้านการป้องกันและปราบปราม 
การทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข ด้วยการใช้เทคนิค SWOT Analysis ซึ่งเป็นเครื่องมือในการวิเคราะห์
สภาพแวดล้อมที่มีผลต่อการป้องกันและปราบปรามการทุจริต ประกอบไปด้วยการวิเคราะห์สภาพแวดล้อม
ภายในและการวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายนอก โดยวิเคราะห์จุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส อุปสรรค (Strength 
Weakness Opportunity and Threat Analysis : SWOT Analysis) เพื่ อกรองและพิ จารณาตั วแปร 
ที่มีผลกระทบต่อประสิทธิภาพและความส าเร็จในการด าเนินการตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
ส าหรับการวิเคราะห์สภาพแวดล้อมภายใน (จุดแข็งและจุดอ่อน) ได้น าหลักการ McKinsey’s 7S Model 
มาใช้ เป็นกรอบในการก าหนดตัวแปรที่ เกี่ ยวข้อง  ส่ วนการวิ เคราะห์สภาพแวดล้อมภายนอก  
(โอกาสและอุปสรรค) ได้วิเคราะห์โดยน าหลักการ PEST+ Model มาใช้เป็นกรอบในการก าหนดตัวแปร 
ที่เกี่ยวข้องในการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของกระทรวงสาธารณสุขในระยะ 5 ปี ข้างหน้า  
(พ.ศ. 2566-2570) 
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 ข้อมูลที่ได้เป็นข้อมูลของสภาพแวดล้อมของกระทรวงสาธารณสุขและบริบทของสังคมไทย
โดยรวม ซึ่งเป็นข้อมูลที่มีส่วนส าคัญซึ่งช่วยชี้น าทิศทางของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ว่าควรน ากลยุทธ์ 
ไปใช้ในทิศทางใด มีจุดแข็งหรือโอกาสอันใดบ้างที่ควรจะน ามาเป็นปัจจัยเสริมพลังใน กลยุทธ์  
มีจุดอ่อนหรืออุปสรรคใดบ้างที่ กลยุทธ์ควรเข้าไปจัดการแก้ไขเพื่อป้องกันการด าเนินกลยุทธ์ต่าง ๆ  
อย่างไร้ประสิทธิภาพ เมื่อพิจารณาจากผลการทบทวนสภาพแวดล้อมของภารกิจด้านการป้องกัน
และปราบปรามการทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข จุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส และอุปสรรคดังที่กล่าวแล้ว
ข้างต้น พบว่าประเด็นที่ เป็นจุดร่วมของตัวแปร SWOT ที่ส าคัญคือ การบูรณาการความร่วมมือ 
จากทุกภาคส่วนของกระทรวงสาธารณสุขในการร่วมกันแก้ไขปัญหาการทุจริตในกระทรวงสาธารณสุข  
ดังนั้น การที่แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวง
สาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ได้ตระหนักถึงผลสะท้อนความร่วมมือของทุกภาคส่วน 
ของกระทรวงสาธารณสุข ในการด าเนินการด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของชาติด้วยแล้ว 
ยังจะช่วยชี้น าทิศทางของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ให้สามารถตอบสนองต่อทุกจุดตัวแปร SWOT  
Analysis ได้ และอาจเกิดเป็นทิศทางหรือแนวโน้มในการสร้างวัฒนธรรมการป้องกันและปราบปราม 
การทุจริตของกระทรวงสาธารณสุขขึ้นในอนาคต ซึ่งเป็นสิ่งที่ควรมุ่งหวังสูงสุดในการป้องกัน 
และปราบปรามการทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข และประเทศไทยต่อไป 
 
3.4 การฉายภาพอนาคต 

  การฉายภาพอนาคตของการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข  
เป็นการประเมินความเป็นไปได้ของสถานการณ์ในอนาคตของกระทรวงสาธารณสุข ที่เกี่ยวข้องกับ 
การป้องกันและปราบปรามการทุจริตให้เห็นภาพในมิติด้านต่าง ๆ เพื่อเป็นแนวทางในการก าหนดแผนปฏิบัติ
ราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒  
(พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ให้มีความสอดคล้องแผนระดับที่  1 และแผนระดับที่  2 อันประกอบด้วย  
ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ. 2561-2580 แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ประเด็นที่ 21 การต่อต้านการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ แผนการปฏิรูปประเทศ ประเด็นที่ 21 ด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 13 (พ.ศ. 2566-2570)  
หมุดหมายที่  13 ไทยมีภาครัฐที่ทันสมัยมีประสิทธิภาพ และตอบโจทย์ประชาชน และนโยบาย 
และแผนระดับชาติว่าด้วยความมั่นคงแห่งชาติ รวมทั้งแผนระดับที่ 3 ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ แผนปฏิบัติการ 
ด้านการต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) และยุทธศาสตร์ 
ด้านมาตรฐานทางจริยธรรมและการส่งเสริมจริยธรรมภาครัฐ (พ.ศ. 2565-2570) ทั้งนี้ สามารถจัดกลุ่ม 
มิติประเภทความเสี่ยงการทุจริตได ้3 ประเภท ดังนี ้
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 3.4.1. ภาพอนาคตของบุคลากรและสังคมกระทรวงสาธารณสุข 
   ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า บุคลากรและสังคมกระทรวงสาธารณสุขจะมีความรู้ 
และเท่าทันต่อการเปลี่ยนแปลงของโลก รวมทั้งมีจิตพอเพียงอันเกิดจากการปลูกฝังหลักปรัชญา  
ของเศรษฐกิจพอเพียงมาอย่างต่อเนื่อง ดังนั้น  บุคลากรและสังคมกระทรวงสาธารณสุขจะตื่นตัว 
ต่อการทุจริต ให้ความสนใจข่าวสารและตระหนักถึงผลกระทบของการทุจริตต่อประเทศมากขึ้น  
มีการแสดงออกซึ่งการต่อต้านการทุจริตทั้งในชีวิตประจ าวันและการแสดงออกผ่านสื่อสาธารณะ 
และสื่อสังคมออนไลน์ต่าง ๆ บุคลากรและสังคมกระทรวงสาธารณสุข จะได้รับกระบวนการกล่อมเกลา
ทางสังคมว่าการทุจริตถือเป็นพฤติกรรมที่นอกจากจะผิดกฎหมายและท าให้เกิดความเสียหาย 
ต่อประเทศแล้ว ยังเป็นพฤติกรรมที่สังคมยอมรับไม่ได้ ประชาชนจะมีวิธีคิดที่ท าให้สามารถแยกแยะ
ระหว่างผลประโยชน์ส่วนตนกับผลประโยชน์ส่วนรวมได้ วัฒนธรรมทางสังคมจะหล่อหลอมให้บุคลากร
และสังคมกระทรวงสาธารณสุขจะไม่กระท าการทุจริต เนื่องจากมีความละอายต่อตนเองและสังคม  
และไม่ยอมให้ผู้อื่นกระท าการทุจริตอันส่งผลให้เกิดความเสียหายต่อสังคมส่วนรวมด้วย และจะเกิด 
การรวมกลุ่มกันทางบุคลากรและสังคมกระทรวงสาธารณสุข เพื่อก่อให้เกิดสภาวะการลงโทษทางสังคม
ต่อการกระท าการทุจริต 
 3.4.2 ภาพอนาคตของการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการดําเนินงาน 
ของหน่วยงาน 
   เมื่อ 5 ปีที่ผ่านมากระทรวงสาธารณสุข มีค่าคะแนนเฉลี่ยการประเมินคุณธรรม 
และความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เท่ากับร้อยละ 81.92
ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า กระทรวงสาธารณสุข จะมีค่าคะแนนการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส 
ในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในระดับสูงมาก หรือระดับ AA  
(85-100 คะแนน) ในภาพรวมทั้งการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงาน 
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ของหน่วยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค (MOPH Integrity 
and Transparency Assessment : MOPH ITA) และการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ ตามที่ส านักงาน ป.ป.ช. ก าหนด สะท้อนให้เห็นถึงเป้าหมาย  
“กระทรวงสาธารณสุข ปลอดจากการทุจริตและประพฤติมิชอบ” ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  3.4.3 ภาพอนาคตของการป้องกันการทุจริต  
    ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า การทุจริตน่าจะทวีความรุนแรง ซับซ้อน และยากแก่ 
การตรวจสอบมากยิ่งขึ้น อันเนื่องมาจากเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัยและก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว 
ของสังคมโลกและพลวัตของการทุจริตที่ผู้กระท าการทุจริตหาช่องทางการทุจริต การเปลี่ยนแปลง 
ด้านเทคโนโลยี โดยเฉพาะเทคโนโลยีใหม่ ๆ ที่เกิดขึ้นมา เพื่อแทนที่สิ่งเดิมหรือ Disruptive technology 
อาทิ คริปโทเคอร์เรนซี และปัญญาประดิษฐ์ นับเป็นช่องทางใหม่ที่เอื้อให้เกิดการทุจริตทางด้านการเงิน 
มีผลกระทบในวงกว้างและยากต่อการสกัดกั้น ยากแก่การตรวจสอบมากยิ่งขึ้น แต่สภาวะทางสังคม 
ที่ตื่นตัวต่อต้านและตรวจสอบการทุจริตมากยิ่งขึ้น จึงอาจจะท าให้แนวโน้มการทุจริตลดลงส่งผลให้
กระบวนการป้องกันการทุจริตยิ่งทวีความส าคัญ โดยต้องพัฒนากระบวนการและรูปแบบของการป้องกัน 
การทุจริตของกระทรวงสาธารณสุขให้เท่าทันต่อพลวัตของการทุจริต เพื่อให้สามารถระงับยับยั้ง  
การทุจริตได้อย่างเท่าทันไม่ก่อให้เกิดความเสียหายต่อประเทศ ดังนั้น แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) จึงมุ่งเน้น 
การพัฒนากลไกและกระบวนการป้องกันการทุจริตให้มีความเข้มแข็งและมีประสิทธิภาพ เป็นการป้องกัน 
การทุจริตเชิงรุกเพื่อให้เท่าทันต่อพลวัตของการทุจริต และก าหนดมาตรการส าคัญในการป้องกันการทุจริต 
ให้หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด 
 3.4.4 ภาพอนาคตของการปราบปรามการทุจริต 
   ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า กลไกและกระบวนการปราบปรามการทุจริตจะมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น กฎหมายจะมีความทันสมัย การบังคับใช้กฎหมายและการด าเนินคดีน่าจะมีประสิทธิภาพและรวดเร็ว 
ดังนั้น แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) จึงมุ่งเน้นการส่งเสริมการปรับปรุงกระบวนการและกลไกที่เกี่ยวข้อง 
ในการปราบปรามการทุจริตอย่างต่อเนื่องให้มีความรวดเร็วและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น รวมทั้งการปรับปรุง 
กฎหมาย ระเบียบ ประกาศ และมาตรการที่เกี่ยวข้อง เพื่อสนับสนุนให้การบังคับใช้กฎหมายมีประสิทธิภาพ 
มากยิ่งขึ้น และมุ่งท าให้ผู้กระท าความผิดได้รับการลงโทษทางวินัยอย่างรวดเร็วและเป็นรูปธรรม เพื่อให้เกิด
ความเกรงกลัวต่อการทุจริตด้วย 
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 3.4.5 ภาพอนาคตของการกระบวนการนโยบายการปฏิบัติราชการ 
   ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า กระบวนการนโยบายการปฏิบัติราชการมีความโปร่งใส  
ยึดหลักธรรมาภิบาลในการบริหารงาน เกิดประโยชน์ต่อส่วนรวม ประชาชน ประเทศชาติ  เนื่องจาก
สภาวะทางสังคมและประชาชนในอนาคต จะให้ความสนใจและจับตามองการทุจริตในระดับนโยบาย
มากยิ่งขึ้น มีกลไกการตรวจสอบการด าเนินนโยบายของรัฐที่เข้มข้นมากขึ้น 
  3.4.6 ภาพอนาคตเจตจํานงของผู้บริหารทั้งข้าราชการการเมืองและข้าราชการประจํา
    ในอนาคต 5 ปีข้างหน้า บุคลากรกระทรวงสาธารณสุขทุกคนจะแสดงเจตจ านง
ต่อต้านการทุจริตอย่างเข้มข้น และผู้บริหารจะต้องบริหารกระทรวงสาธารณสุขให้เป็นไปตามเจตจ านง
ในการต่อต้านการทุจริต และปฏิบัติงานอย่างเป็นรูปธรรมและขยายผลกลับไปสู่ประชาชน ประชาชน 
จะให้ความสนใจในการตรวจสอบรัฐบาล นักการเมือง และข้าราชการประจ าในการด าเนินการ  
ตามเจตจ านงในการต่อต้านการทุจริตมากขึ้น เป็นแรงกดดันให้รัฐบาล นักการเมือง และข้าราชการ
ประจ าต้องบริหารประเทศ บริหารกระทรวงสาธารณสุขอย่างสุจริตและโปร่งใส  
  จากการวิเคราะห์สภาพแวดล้อมและการฉายภาพอนาคตของกระทรวงสาธารณสุข 
ในการป้องกันและปราบปรามการทุจริตข้างต้น แม้ว่าจะแสดงให้เห็นว่าสถานการณ์ที่เกี่ยวข้อง  
กับการทุจริตในประเทศไทยจะเป็นไปในทิศทางที่ดีขึ้น อย่างไรก็ตามการทุจริตนั้นย่อมมีวิวัฒนาการ  
ที่มีความซับซ้อนและตรวจสอบได้ยากมากขึ้น ในขณะที่เทคโนโลยีและการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ของโลก
และสังคมไทยก่อให้เกิดช่องทางในการทุจริตที่มากขึ้น พร้อม ๆ กับการใช้เทคโนโลยีและนวัตกรรม 
ในการป้องกันและปราบปรามจะมีประสิทธิภาพเช่นเดียวกัน ดังนั้น แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
จึงมุ่งเน้นการปฏิรูปและพัฒนาให้ครอบคลุมทุกด้านของพลวัตของการทุจริตในกระทรวงสาธารณสุข  
ในทุกด้าน โดยเริ่มพื้นฐานจากจิตใจ จิตส านึก และระบบคิด (Mind set) เป็นส าคัญ เพื่อให้การทุจริต 
ในกระทรวงสาธารณสุขไม่สามารถเกิดขึ้นได้ และ / หรือมีปริมาณลดน้อยลงไป ท าให้สังคมกระทรวง
สาธารณสุขเป็นสังคมแห่งการต่อต้านการทุจริต และได้รับการยอมรับจากทุกส่วนราชการ ตามเป้าหมาย 
ของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข  
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ที่ว่า “กระทรวงสาธารณสุข ปลอดจากการทุจริตและประพฤติมิชอบ”  
ดังแผนภาพที่ 10 
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แผนปฏิบัติราชการ
ด้านการป้องกัน 

ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ 

กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ 

(พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)

บุคลากรและสังคม
กระทรวงสาธารณสุข

มีความตื่นตัว
และไม่ทนต่อการทุจริต

ทุกรูปแบบ
ผลการประเมินคุณธรรม

และความโปร่งใส
ในการด าเนินงาน
ของทุกหน่วยงาน

ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
อยู่ในระดับสูงมาก

มาตรการ / กลไก
ในการป้องกันการทุจริต

มีประสิทธิภาพ และเท่าทัน
ต่อสถานการณ์ทุจริต

กลไกและกระบวนการ
ปราบปรามการทุจริต

มีความรวดเร็ว 
มีประสิทธิภาพ
และทรงพลัง

กระบวนการนโยบายการปฏิบัติ
ราชการมีความโปร่งใส 
ยึดหลักธรรมาภิบาล

ในการบริหารงาน เกิดประโยชน์
ต่อส่วนรวม ประชาชน 

และประเทศชาติ

เจตจ านงของผู้บริหาร
ทั้งข้าราชการการเมือง
และข้าราชการประจ า 

ในการต่อต้านการทุจริต
ด ารงอยู่อย่างยั่งยืน

 
 กระทรวงสาธารณสุข ปลอดจากการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที่ 10 ภาพอนาคตของการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของกระทรวงสาธารณสุข  
   พ.ศ. 2566-2570  

 

บุคลากร 

กระทรวงสาธารณสุข  

มีระบบคิดที่สามารถแยกแยะ

ระหว่างผลประโยชน์ส่วนตน 

กับผลประโยชนส์่วนรวมได ้

 

บุคลากร 

กระทรวงสาธารณสุข 

เกิดความละอายในการกระท า 

การทุจริต และไม่ยอมให้ผู้อ่ืน

กระท าการทุจริต 

 

สังคม 

กระทรวงสาธารณสุข  

เกิดสภาวะการลงโทษทางสังคม 

กดดัน และไม่ยอมรบั

พฤติกรรมการทุจริต 
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สาระส าคัญของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน  
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข  
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
 
4.1 สาระส าคัญของแผนปฏิบตัริาชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
 กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 

  แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ  
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) สอดคล้องและถ่ายทอดเป้าหมายทั้งระดับ
ภาพรวมและระดับแผนย่อย รวมถึงแนวทางการพัฒนาจากแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ  
ประเด็นที่ 21 การต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ (พ.ศ. 2561-2580) ไปสู่การปฏิบัติในระดับ
โครงการ สอดคล้องกับแผนการปฏิรูปประเทศ (ฉบับปรับปรุง) ประเด็นที่ 21 ด้านการป้องกัน 
และปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ ในระดับวัตถุประสงค์และเป้าหมายในภาพรวม 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 13 (พ.ศ. 2566-2570) นโยบายและแผนระดับชาติ 
ว่าด้วยความมั่นคงแห่งชาต ิแผนปฏิบัติการต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) 
และยุทธศาสตร์ด้านมาตรฐานทางจริยธรรมและการส่งเสริมจริยธรรมภาครัฐ (พ.ศ. 2565-2570)  
เป็นหลัก มีสาระส าคัญดังน้ี 
 

 4.1.1  วัตถุประสงค์ 
   แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ  
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้หน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกแห่งและที่ เกี่ยวข้อง ใช้เป็นเครื่องมือในการแปลงแนวทาง 
และขับเคลื่อนงานด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบของกระทรวงสาธารณสุข  
จากแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ประเด็นที่ 21 การต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ  
 
 

ส่วนที ่๔  
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(พ.ศ. 2561-2580) แผนการปฏิรูปประเทศ (ฉบับปรับปรุง) ประเด็นที่ 21 ด้านการป้องกัน 
และปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 13  
(พ.ศ. 2566-2570) นโยบายและแผนระดับชาติว่าด้วยความมั่นคงแห่งชาติ  และแผนปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) สู่การปฏิบัติในระดับโครงการ / 
กิจกรรมให้บรรลุผลส าเร็จตามเป้าหมายของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม 
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) และยุทธศาสตร์ 
ด้านมาตรฐานทางจริยธรรมและการส่งเสริมจริยธรรมภาครัฐ (พ.ศ. 2565-2570) ภายในกรอบระยะเวลา
ที่ก าหนด  
   ในอนาคต 5 ปีข้ างหน้า (พ.ศ. 2566-2570) มุ่ งหวังให้กระทรวงสาธารณสุข  
เกิดวัฒนธรรมสุจริต มีกลไกการป้องกันการทุจริตและระบบบริหารจัดการตามหลักธรรมาภิบาล 
ที่มีประสิทธิภาพ มีกลไกการปราบปรามการทุจริต การบังคับใช้กฎหมายให้มีความรวดเร็ว เป็นธรรม 
และทรงพลัง ตลอดจนการเป็นแบบอย่างที่ดีด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตของหน่วยงานภายนอก 
ยั่งยืนด้วยการน้อมน าหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงมาใช้ในการบริหารราชการและการด าเนินชีวิต  
น ามาตรการ Three Pronged measures (มาตรการหอก 3 แฉก : LPL) มาใช้ในการป้องกันการทุจริต 
ประกอบด้วย (1) บังคับใช้กฎหมาย (Law enforcement) โดยการบังคับใช้กฎหมาย กฎ ระเบียบ  
ก าหนดมาตรการลงโทษผู้กระท าผิดอย่างเด็ดขาด รวดเร็วและเป็นธรรม (2) ป้องกันการทุจริต (Prevention) 
โดยการปรับปรุงกฎ ระเบียบ และปิดช่องโหว่ สร้างและยกระดับคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงาน
ของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขให้มีประสิทธิภาพและเข้มแข็ง และสร้างกลไกเครือข่าย 
การบริหารงานที่โปร่งใส ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม ในการเฝ้าระวัง แจ้งเบาะแส และสร้างความเข้มแข็ง 
ของกลไกการตรวจสอบและร่วมกันต่อต้านการทุจริตทุกรูปแบบ (3) ความรอบรู้สู้โกง (Literacy)  
ด้วยการให้องค์ความรู้ที่ เท่าทันต่อการทุจริต ปลูกและปลุกจิตส านึก ปรับฐานความคิดที่ตัวบุคคล 
ให้สามารถแยกแยะผลประโยชน์ส่วนตัวออกจากผลประโยชน์ส่วนรวมออกจากกันได้โดยอัตโนมัติ   
มีความรอบรู้ต่อสถานการณ์การทุจริตที่เปลี่ยนแปลงไป  
 
 4.1.2  ภาพรวมเป้าหมาย ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย และแผนย่อย 

   เป้าหมาย 
   กระทรวงสาธารณสุข ปลอดจากการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
   ตัวชี้วัด 
   1. ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์การประเมิน ITA 
   2. ร้อยละของหน่วยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์ 
การประเมิน ITA  
   3. จ านวนข้อร้องเรียนเจ้าหน้าที่รัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขกระท าการทุจริต 
หรือประพฤติมิชอบลดลง 
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  ค่าเป้าหมาย 
   ปี พ.ศ. 2566-2570 การประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงาน 
ของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข และจ านวนข้อร้องเรียนเจ้าหน้าที่รัฐในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขกระท าการทุจริตหรือประพฤติมิชอบลดลง ดังตัวชี้วัดและค่าเป้าหมาย 
 

ตัวชี้วดั ค่าเปา้หมาย 
ปี 2566 ปี 2567 ปี 2568 ปี 2569 ปี 2570 

ร้อยละของหน่วยงานในสังกัด
กระทรวงสาธารณสุขผ่านเกณฑ์ 
การประเมิน ITA 

92 94 94 94 95 

ร้อยละของหน่วยงานในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขผ่านเกณฑ ์
การประเมิน ITA 

92 94 94 94 95 

จ านวนข้อร้องเรียนเจ้าหน้าที่รัฐ
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
กระท าการทุจริตหรือประพฤติ
มิชอบลดลง 

5 10 15 20 25 

 
   แผนย่อย 
   1. แผนย่อยที่ 1 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึก ให้มีพฤติกรรมซื่อสัตย์สุจริต 
   2. แผนย่อยที่ 2 การป้องกันการทุจริต 
   3. แผนย่อยที่ 3 เสริมสร้างประสิทธิภาพในการปราบปรามการทุจริต 
 
 4.1.3  แผนย่อยที่ 1 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึก ให้มีพฤติกรรมซื่อสัตย์สุจริต 
   แผนย่อยนี้ มุ่งเน้นการสร้างจิตส านึกการเป็นเจ้าหน้าที่ของรัฐที่ดี น้อมน าหลักปรัชญา
ของเศรษฐกิจพอเพียงมาปรับใช้กับบุคลากรกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ ให้สามารถแยกแยะ
ผลประโยชน์ส่วนตัวและผลประโยชน์ส่วนรวมออกจากกันได้อย่างอัตโนมัติ การไม่ให้ไม่รับสินบน  
มีความละอายต่อการกระท าความผิด ไม่ละเลย ไม่เพิกเฉย และไม่อดทนต่อการทุจริตทุกรูปแบบ  
สร้างวัฒนธรรมต่อต้านการทุจริต โดยแปลงหลักสูตรต้านทุจริตศึกษาที่คณะรัฐมนตรีให้ความเห็นชอบ 
ไปด าเนินการ 
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  กลยุทธ์ 
  กลยุทธที่ 1 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกให้ยึดถือผลประโยชน์ของประเทศชาติเหนือกว่า
     ประโยชน์ส่วนตนในการผลิตบุคลากรของสถาบันการศึกษาในสังกัด 
     กระทรวงสาธารณสุข 
  กลยุทธที่ 2 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกให้ยึดถือผลประโยชน์ของประเทศชาติเหนือกว่า
     ประโยชน์ส่วนตนในบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข 
  กลยุทธที่ 3 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกในการน าจริยธรรม และค่านิยม MOPH  
     เป็นรากฐานในการสร้างวัฒนธรรมการต่อต้านการทุจริต 
  กลยุทธที่ 4 สร้างเครือข่ายบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข เพื่อป้องกันและหยุดยั้ง 
     การทุจริต 
 
แนวทางการพัฒนาตามกลยุทธ์ 
กลยุทธที่ 1 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกให้ยึดถือผลประโยชน์ของประเทศชาติเหนือกว่าประโยชน์ส่วนตน
  ในการผลิตบุคลากรของสถาบันการศึกษาในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 พัฒนาระบบการเรียนการสอน โดยบรรจุหลักสูตรต้านทุจริตศึกษา

ที่คณะรัฐมนตรีให้ความเห็นชอบ เพื่อพัฒนาให้นักศึกษา 
ในสังกัดสถาบนัพระบรมราชชนก และผู้บริหาร สามารถแยกแยะ
ผลประโยชน์สว่นตัวและผลประโยชน์ส่วนรวมออกจากกันได้ 
อย่างอัตโนมัติ ตลอดจนปรับฐานความคิด (Mind set)  
ในการยึดถือประโยชน์ของประเทศชาติเหนือกว่าประโยชน์ส่วนตน  
มีความละอายต่อการกระท าความผิด ไม่ละเลย ไม่เพิกเฉย  
ไม่อดทนต่อการทุจริต และเขา้มามีส่วนร่วมในการต่อต้าน 
การทุจริตทุกรปูแบบ 
 

- สถาบัน 
พระบรมราชชนก  
- สถาบันการศกึษา 
ในสังกัดสถาบนั 
พระบรมราชชนก  
 

2 ส่งเสริมให้สถาบันการศึกษาในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก 
สร้างบรรยากาศสิ่งแวดล้อมทีส่่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม  
ให้เป็นองค์กรคุณธรรมต้นแบบ โดยการสร้างพื้นที่และสนบัสนุน
กิจกรรมส่งเสรมิคุณธรรม หรอืการท าความดี ทั้งการสร้าง 
หรือปรับปรุงพ้ืนที่กายภาพให้เอ้ือต่อการจัดกิจกรรม สร้างพื้นที่
สังคมให้เกิดขอ้ตกลงร่วมกัน ท าหน้าที่เป็นพลเมืองดี มีจิตส านึก 
ในความซื่อสัตย์สุจริต มีวินัย มีความรับผิดชอบต่อส่วนรวม  
มีระเบียบ และเคารพกฎหมาย 
 

- สถาบัน 
พระบรมราชชนก  
- สถาบันการศกึษา 
ในสังกัดสถาบนั 
พระบรมราชชนก  
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กลยุทธที่ 2 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกให้ยึดถือผลประโยชน์ของประเทศชาติเหนือกว่าประโยชน์ส่วนตน
  ในบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 พัฒนาหลักสูตรการฝึกอบรม “การเป็นข้าราชการที่ด ีครองตน 

ครองคน ครองงาน” ในโครงการอบรมปฐมนิเทศข้าราชการใหม่ 
โดยบรรจหุลักสูตรต้านทุจริตศึกษาที่คณะรฐัมนตร ี
ให้ความเห็นชอบ เพื่อให้ข้าราชการใหม่ ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข สามารถแยกแยะผลประโยชน์ส่วนตัว 
และผลประโยชน์ส่วนรวมออกจากกันได้อย่างอัตโนมัติ  
ตลอดจนปรับฐานความคิด (Mind set) ในการยึดถือประโยชน์ 
ของประเทศชาติเหนือกว่าประโยชน์ส่วนตน มีความละอาย 
ต่อการกระท าความผิด ไม่ละเลย ไม่เพิกเฉย ไม่อดทนต่อการทุจริต 
และเข้ามามีสว่นร่วมในการต่อต้านการทุจริตทุกรูปแบบ 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับรัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

2 ให้หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีหน้าที่ส่งเสรมิ
บุคลากรสาธารณสุขโดยปลูกและปลุกจิตส านึกความซื่อสัตย์สุจริต 
วินัยความรับผิดชอบ ยึดถือหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
การแยกเรื่องส่วนตัวออกจากต าแหน่งหน้าที่และยึดถือประโยชน์
ส่วนรวมของประเทศชาติเหนือกว่าประโยชน์ส่วนตัว ไม่กระท าการ 
อันเป็นการขัดกันระหว่างประโยชน์ส่วนตัวและประโยชน์ส่วนรวม 
โดยน าระบบเลข “ฐานสิบ” (Analog) และระบบเลข “ฐานสอง” 
(Digital) มาปรับใช้เป็นแนวคิดในการปฏิบัติงาน และคุณธรรม 
ที่ส าคัญของคนไทย 5 ประการ ประกอบด้วย พอเพียง วินัย สุจริต 
จิตอาสา กตัญญ ู
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากบัรฐัมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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กลยุทธที่ 3 ปลูกฝังวิธีคิด ปลุกจิตส านึกในการน าจริยธรรม และค่านิยม MOPH เป็นรากฐานในการสร้าง
  วัฒนธรรมการต่อต้านการทุจริต 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 ส่งเสริมให้บุคลากรกระทรวงสาธารณสุขทุกระดับ ปฏิบัติตาม 

- พระราชบัญญัติมาตรฐานทางจริยธรรม พ.ศ. 2562 
- ประมวลจริยธรรมข้าราชการพลเรือน  
- ข้อก าหนดจรยิธรรมของทุกส่วนราชการ  
- จรรยาวิชาชีพของทุกวิชาชีพ  
- คุณธรรมที่ส าคัญของคนไทย 5 ประการ ประกอบด้วย พอเพียง 
วินัย สุจริต จิตอาสา กตัญญ ู
- ค่านิยมของบคุลากรกระทรวงสาธารณสุข “MOPH” 
 

- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

2 ส่งเสริม ยกย่อง เชิดชูบุคคลที่ประพฤติตนเป็นแบบอย่าง 
ด้วยคุณธรรมที่ส าคัญ 5 ประการ ประกอบด้วย พอเพียง วินัย 
สุจริต จิตอาสา กตัญญู โดยการให้รางวัลเพื่อเป็นการยกย่อง 
ผลจากการประกอบคุณงามความดี เป็นตัวอย่างแก่บุคคลอื่น 
ในหน่วยงานได้ยึดถือเป็นแบบอย่าง สร้างแรงบันดาลใจ 
ให้กับคนอื่น  
 
 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

3 ส่งเสริม ยกย่อง เชิดชูหน่วยงาน / กลุ่มงาน ที่ประพฤติตน 
เป็นแบบอย่างด้วยคุณธรรมที่ส าคัญ 5 ประการ ประกอบด้วย 
พอเพียง วินัย สุจริต จิตอาสา กตัญญู โดยการให้รางวัล 
เพื่อเป็นการยกย่องผลจากการประกอบคุณงามความดี  
เป็นตัวอย่างแก่บุคคลอื่นในหน่วยงานได้ยึดถือเป็นแบบอย่าง  
สร้างแรงบันดาลใจให้กับคนอื่น  
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

4 พัฒนาบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข ให้เป็นคนด ีคนเก่ง คนกล้า 

มีคุณธรรม และมีความสุข บนฐานการด าเนินชีวิตตามหลักปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียง และวัฒนธรรมสุจริต 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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กลยุทธที่ 4 สร้างเครือข่ายบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข เพื่อป้องกันและหยุดยั้งการทุจริต 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
- ส่งเสริม สนับสนุน และให้ความรู้แก่เครือข่ายบุคลากรสาธารณสุข 

ถึงอันตรายที่เกิดจากการทุจริตและประพฤติมิชอบ ที่เป็นไปตาม
มาตรา 63 แห่งรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 
2560 ด้วยการให้ความรู้ ณ สถานที่จัดประชุม (On-site)  
หรือให้ความรูผ้่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ (Online)   
 
 
 
 
 
 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

 

หมายเหตุ 

  มาตรา 63 แห่งรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ระบุว่า  

รัฐต้องส่งเสริม สนับสนุน และให้ความรู้แก่ประชาชนถึงอันตรายที่ เกิดจากการทุจริต 

และประพฤติมิชอบทั้งในภาครัฐและภาคเอกชน และจัดให้มีมาตรการและกลไกที่มีประสิทธิภาพ 

เพื่อป้องกันและขจัดการทุจริตและประพฤติมิชอบดังกล่าวอย่าเข้มงวด รวมทั้งกลไก 

ในการส่งเสริมให้ประชาชนรวมตัวกันเพื่อมีส่วนร่วมในการรณรงค์ให้ความรู้ ต่อต้าน  

หรือชี้เบาะแส โดยได้รับความคุ้มครองจากรัฐตามที่กฎหมายบัญญัติ 
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 4.1.4  แผนย่อยที่ 2 การป้องกันการทุจริต 

  แผนย่อยนี้ มุ่งเน้นการขับเคลื่อนมาตรการป้องกันการทุจริต และให้ความส าคัญ 
กับการแก้ปัญหาเพื่อลดการกระท าผิดของบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข มีการประเมินคุณธรรม 
และความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (ส านักงาน ป.ป.ช. ก าหนด) และการประเมิน
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
ราชการบริหารส่วนภูมิภาค (ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข ก าหนด)  
การด าเนินงานตามแผนการปฏิรูปประเทศด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
(ฉบับปรับปรุง) ด าเนินกิจกรรมที่จะส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อประชาชนอย่างมีนัยส าคัญ  
พัฒนาระบบราชการไทยให้โปร่งใส ไร้ผลประโยชน์ พัฒนามาตรการสกัดกั้นการทุจริตเชิงนโยบาย 
ในการด าเนินโครงการขนาดใหญ่ ขับเคลื่อนโครงการความโปร่งใสในการก่อสร้างภาครัฐ จัดท า  
แผนบริหารความเสี่ยงการทุจริต และผลักดันมาตรการป้องกันการทุจริตตามมติคณะรัฐมนตรี ซึ่งถือเป็น
เรื่องส าคัญสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม และมีการก าหนดแผนการด าเนินงานที่ชัดเจน 
 
  กลยุทธ์ 
  กลยุทธ์ที่ 1 สร้างความตระหนักให้ผู้บริหารทุกระดับมีความพร้อมรับผิด (Accountability)
  กลยุทธที่ 2 ส่งเสริมการปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข ให้มีความใสสะอาด 
     ปราศจากพฤติกรรมที่ส่อไปในทางทุจริต และใช้ดุลยพินิจโดยชอบด้วยกฎหมาย 
  กลยุทธที่ 3 เพิ่มประสิทธิภาพกลไกการเสริมสร้างวินัยและระบบคุณธรรม 
 
แนวทางการพัฒนาตามกลยุทธ์ 
กลยุทธที่ 1 สร้างความตระหนักให้ผู้บริหารทุกระดับมีความพร้อมรับผิด (Accoutability) 
 
ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

1 ประกาศเจตจ านงของผู้บริหารในการต่อต้านการทุจริต  
และมีการสื่อสารจริยธรรมทีท่รงพลัง ที่แสดงออกถึงความโปร่งใส
ในการบริหารราชการและให้ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย สามารถตรวจสอบได ้

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

  - องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

2 มีการก ากับติดตามการด าเนินงานตามเจตจ านงของผู้บริหาร 
ในการต่อต้านการทุจริต 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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กลยุทธที่ 2 ส่งเสริมการปฏิบัติหน้าที่ของบุคลากรในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ให้มีความใสสะอาด 
  ปราศจากพฤติกรรมที่ส่อไปในทางทุจริต และใช้ดุลยพินจิโดยชอบด้วยกฎหมาย 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 เพิ่มประสิทธิภาพและยกระดับคุณธรรมและความโปร่งใส 

ในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ โดยเข้าร่วมการประเมิน
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ  
(Integrity and Transparency Assessment : ITA) ที่ส านักงาน 
ป.ป.ช. ก าหนด 
 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
 

2 เพิ่มประสิทธิภาพและยกระดับคุณธรรมและความโปร่งใส 
ในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค โดยเข้าร่วมการประเมิน
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค
(MOPH Integrity and Transparency Assessment : MOPH 
ITA) ที่ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข
ก าหนด  

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

3 พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศให้พร้อมต่อการประเมิน
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค  
(MOPH Integrity and Transparency Assessment : MOPH 
ITA) เพื่อให้การประเมินมีประสิทธิภาพ รวดเร็ว ทันตอ่สถานการณ ์
และสามารถน าข้อมูล MOIT ไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนาองค์กร
และการปฏิบัติงาน 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

3 พัฒนาความรู้บุคลากรกระทรวงสาธารณสุข ผู้ปฏิบัติงานด้านพัสดุ 
ให้มีความรู้ ความเข้าใจ มีทักษะการปฏิบัติงานระบบการบริหาร
พัสดุภาครัฐอย่างมืออาชีพ โปร่งใส และตรวจสอบได้ 

 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

4 ส่งเสริมและสร้างความโปร่งใสในการจัดซื้อจัดจ้างของหน่วยงาน
ภาครัฐ ตามพระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุ
ภาครัฐ พ.ศ. 2560 ระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อ
จัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 กฎกระทรวง  
และกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข้อง 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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5 ส่งเสริมการขับเคลื่อนความโปร่งใสในการกอ่สร้างภาครัฐ 
(Infrastructure Transparency Initiative : CoST)  
โดยการให้ความส าคัญกับเรื่องการเปิดเผยข้อมูล  
และการมีส่วนร่วมภาคประชาชนในการสร้างความโปร่งใส 
และตรวจสอบได้ ให้เป็นไปตามทีค่ณะกรรมการความร่วมมือ
ป้องกันการทุจริต (คณะกรรมการ ค.ป.ท.) ประกาศก าหนด 
ในราชกิจจานุเบกษา 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- หน่วยงานที่ได้รับการ
คัดเลือก 

6 ส่งเสริมการมีสว่นร่วมของภาคประชาชนและผู้ประกอบการ 
ในการป้องกันการทุจริตในการจัดซื้อจัดจ้างภาครัฐ  
มีการจัดท าข้อตกลงคุณธรรม (Integrity Pact)  
ให้เป็นไปตามที่คณะกรรมการความร่วมมือป้องกันการทุจริต 
(คณะกรรมการ ค.ป.ท.) ประกาศก าหนดในราชกิจจานุเบกษา 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- หน่วยงานที่ได้รับการ
คัดเลือก 
 

7 ส่งเสริมให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อประชาชนอย่างมีนัยส าคัญ 
ด้วยการพัฒนาระบบราชการไทยให้โปร่งใสไร้ผลประโยชน์  
โดยให้ผู้บริหารและทุกหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
ประกาศตนเป็นหน่วยงานที่เจ้าหน้าที่ของรัฐทุกคนไมร่ับของขวัญ
และของก านัลทุกชนิดจากการปฏิบัติหน้าที่ (No Gift Policy)  
  

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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8 ส่งเสริม สนับสนุน และขับเคลื่อนการประเมินความเสี่ยงการทุจริต  
เกณฑ์การประเมินเชิงคุณภาพ “มาตรการควบคุมความเสี่ยง 
การทุจริต” (Corruption Risk Control) ตามแนวทาง 
การประเมินความเสี่ยงการทุจริต (Corruption Risk Assessment) 
ที่ส านักงาน ป.ป.ท. ก าหนด 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
 

9 ขับเคลื่อนการด าเนินงาน 
- การเรี่ยไรของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
- การรับบริจาค  
โดยด าเนินการให้ถูกต้องเป็นไปตามกฎหมายก าหนด  
และต้องละเว้นการแสวงหาประโยชน์ส่วนตนและประโยชน์ 
ที่มิชอบ โดยอาศัยต าแหน่งหน้าที่และไม่กระท าการ 
อันเป็นการขัดกันระหว่างประโยชน์ส่วนตนและประโยชน์ส่วนรวม 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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10 ขับเคลื่อนและให้ความรู้แกห่น่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการภายในหน่วยงานที่เป็นไปตามกฎหมาย
ก าหนด  
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

11 ขับเคลื่อนมาตรการป้องกันการทุจริต การรบัสินบน 
ในกระบวนการเบิกจ่ายยาตามสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล
ข้าราชการ ตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 12 กันยายน 2560  
ที่ก าหนดหลักเกณฑ์การจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา 
11.1 ห้ามไม่ให้หน่วยงานที่ท าการจัดซื้อท าการหารายได้ 
ในลักษณะผลประโยชน์ต่างตอบแทนทุกประเภทจากบริษัทยา 
เข้ากองทุนสวัสดิการสถานพยาบาล 
11.2 ให้หน่วยงานที่ท าการจัดซื้อต้องค านึงถึงปัจจัยด้านต้นทุน 
(cost) มาตรฐาน (standard) ระยะเวลาในการส่งมอบ (time) 
การให้บริการ (service) และราคา (price) ประกอบการตัดสินใจ 
11.3 ให้หน่วยงานที่ท าการจัดซื้อก าหนดคุณสมบัติของบริษัทคู่ค้า
ใน TOR ให้บรษิัทคู่ค้าต้องปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ตามที่
กรมบัญชีกลางก าหนด มาตรา 176 และมีระบบอบรมเกณฑ์
จริยธรรมฯ แกพ่นักงาน โดยให้เป็นคะแนนบวกใน price 
performance 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
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 11.4 ให้หน่วยงานที่ท าการจัดซื้อใช้กลไกต่อรองราคา 
ตามที่คณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่งชาติก าหนด 
11.5 บังคับใช้เกณฑ์จริยธรรมการจัดซื้อจดัหาและการส่งเสริม
การขายยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาของหน่วยงานในสังกัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2564 ตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรือ่ง แนวปฏิบัติเกณฑ์จริยธรรมการจัดซื้อจัดหา 
และการส่งเสรมิการขายยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาของกระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ. 2564  
 

 

12 ผลักดันให้การขับเคลื่อนยุทธศาสตร์การส่งเสริมการใช้ยา 
อย่างสมเหตุสมผล (Rational Drug Use หรือ RDU)  
ในทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง 

- ส านักงาน
คณะกรรมการอาหาร
และยา 
- กองบริหาร 
การสาธารณสุข 
ส านักงาน
ปลัดกระทรวง 
สาธารณสุข 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

13 ส่งเสริม สร้างการรับรู้ สร้างความเข้าใจในกระบวนการขอรับบริการ 
ตามคู่มือประชาชน (พระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวก 
ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558) โดย 
13.1 มีการวิเคราะห์ความเสี่ยงในกระบวนการอนุมัติ อนุญาต  
เพื่อปิดโอกาสการเกิดการทุจริตในทุกกระบวนการ 
13.2 เพิ่มเติมข้อมูลช่องทางการร้องเรียนในคู่มือส าหรับประชาชน 
13.3 ปลูกฝังจติส านึกและการสร้างการรับรู้ให้กับประชาชน  
ให้มีค่านิยมเรื่องการรอคิวในการด าเนินการตามขั้นตอนของทาง
ราชการ และการไม่ให้สินบนเพื่อให้ได้รับบริการที่รวดเร็วขึ้น 
 

- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข 
ที่มีการให้บริการอนุมัติ 
อนุญาตตาม 
พระราชบญัญัติ 
การอ านวยความสะดวก
ในการพิจารณาอนุญาต
ของทางราชการ  
พ.ศ. 2558 
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14 ส่งเสริมนวัตกรรมในการป้องกันการทุจริตและต่อต้านการทุจริต 

ในสถานการณ ์Digital Disruption ผ่านเครือ่งมือต่าง ๆ  
อย่างถูกต้อง 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวง 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

15 เสริมสร้างความเข้มแข็งของกระบวนการควบคุมภายใน 
ของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขให้มีประสทิธิภาพ  
และน าผลการตรวจสอบภายในและการประเมินการควบคุมภายใน
ของหน่วยงานตรวจสอบมาปฏิบัติอย่างจริงจัง 
 

- กลุ่มตรวจสอบ
ภายในระดับกระทรวง
สาธารณสุข 
- กลุ่มตรวจสอบ
ภายในทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง 
สาธารณสุข 
 

16 ขับเคลื่อนมาตรการป้องกันความเสี่ยงเกี่ยวกับการทุจริต 
ในการบริหารจัดการงบประมาณโครงการกองทุนหลักประกัน
สุขภาพระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่ ตามมติคณะรัฐมนตร ี
เมื่อวันที่ 1 กนัยายน 2563  
 

ส านักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาต ิ
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
17  17.1 เสริมสรา้งระบบการรับเรื่องร้องเรียน / ร้องทุกข์  

อย่างมีประสิทธิภาพ 
17.2 เสริมสรา้งระบบการร้องเรียน / แจ้งเบาะแส  
เรื่องร้องเรียนการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ศูนย์บริหารจดัการ
เรื่องราวร้องทุกข์ 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
- ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 
 

18 เสริมสร้างการเคารพสิทธิมนษุยชนและจริยธรรมที่เป็นสากล 
ที่เคารพสิทธิมนุษยชนและศักด์ิศรีของผู้ปฏิบัติงาน เป็นไปตามมติ
คณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 21 เมษายน 2563 ที่เห็นชอบมาตรการ
ในการป้องกันและแก้ไขปญัหาการล่วงละเมิดหรือคุกคามทางเพศ
ในการท างาน และตามกฎ ก.พ. ว่าด้วยการกระท าการอันเป็นการ
ล่วงละเมิดหรือคุกคามทางเพศ พ.ศ. 2563  

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ส่วนราชการระดับ
กรมทุกกรม 
- หน่วยงานของรัฐ 
ในก ากับ 
รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข 
- องค์การมหาชน 
- รัฐวสิาหกิจ 
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

  - ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาค 
- ส านักงานเขตสุขภาพ 

 
 
กลยุทธที่ 3 เพิ่มประสิทธิภาพกลไกการเสริมสร้างวินัยและระบบคุณธรรม 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 เสริมสร้างความเข้มแข็งในการสร้างวินัยและระบบคุณธรรม 

แก่ข้าราชการพลเรือน พนักงานราชการ พนักงานกระทรวง
สาธารณสุข และลูกจ้างประจ า 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง
กับเรื่องการเสริมสร้าง
วินัยและระบบคุณธรรม 
 

2 การสรรหา คัดเลือก แต่งต้ัง โยกย้าย เลื่อนขัน้เงินเดือน  
เลื่อนระดับ ต้องด าเนินการตามรูปแบบขั้นตอนอันเป็นสาระส าคัญ
ที่กฎหมาย กฎ ระเบียบที่ก าหนด หรือหนังสือสั่งการ ให้ถูกต้อง 
โปร่งใส เป็นธรรม 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง
ระบบการบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

3 ส่งเสริมข้าราชการพลเรือน พนักงานราชการ พนักงานกระทรวง
สาธารณสุข และลูกจ้างประจ า ให้มีวินัย 

 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

4 ส่งเสริมให้มีการทบทวน (Refresh) การเสรมิสร้างและประเมิน
ผลการรักษาวนิัย ข้าราชการพลเรือน พนักงานราชการ พนักงาน
กระทรวงสาธารณสุข และลูกจ้างประจ า 
 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
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 4.1.5  แผนย่อยที่ 3 เสริมสร้างประสิทธิภาพในการปราบปรามการทุจริต 

  แผนย่อยนี้ มุ่งเน้นการปรับปรุงและพัฒนากลไกและกระบวนการต่าง ๆ ของการปราบปราม 
การทุจริตทั้งระบบให้สามารถด าเนินการได้อย่างรวดเร็ว มีประสิทธิภาพ กฎหมายมีความทันสมัย การบังคับ
ใช้กฎหมาย การสอบข้อเท็จจริง การด าเนินคดีมีประสิทธิภาพ เด็ดขาด รวดเร็ว และเป็นธรรม ท าให้ผู้กระท า
ความผิดได้รับการด าเนินคดีและลงโทษทั้งทางปกครอง วินัย อาญาอย่างรวดเร็วเป็นรูปธรรม เพื่อให้สังคม
กระทรวงสาธารณสุขเกรงกลัวต่อการทุจริต ควบคู่ไปกับพัฒนาและปรับปรุงระบบข้อมูลเรื่องร้องเรียน 
ให้เชื่อมโยงระหว่างศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต ศูนย์บริหารจัดการเรื่องราวร้องทุกข์ และศูนย์บริการ
ข้อมูลภาครัฐเพื่อประชาชน (Government Contact Center : GCC 1111) เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ 
ในการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียนและการด าเนินคด ี
  กลยุทธ์ 
  กลยุทธ์ที่ 1 เพิ่มประสิทธิภาพการปราบปรามการทุจริต 
  กลยุทธที่ 2 พัฒนาเครือข่ายและบูรณาการกระบวนการด้านการปราบปรามการทุจริต 
 
แนวทางการพัฒนาตามกลยุทธ์ 
กลยุทธ์ที่ 1 เพิ่มประสิทธิภาพการปราบปรามการทุจริต 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 การสืบสวนข้อร้องเรียนข้อกล่าวหาให้ด าเนินการ 

โดยองค์คณะสหวิชาการในกระบวนการปราบปรามการทุจริต 
อย่างเด็ดขาด รวดเร็ว และเป็นธรรม 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

2 พัฒนาสมรรถนะและองค์ความรูใ้ห้แก่องคค์ณะสหวิชาการ 
ในกระบวนการปราบปรามการทุจริต 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงานใน
สังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

  ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

3 น ามาตรการการคุ้มครองพยาน และผู้อยูใ่นกระบวนการ
ปราบปรามการทุจริต ตามพระราชบัญญัติมาตรการ 
ของฝ่ายบริหารในการป้องกันและปราบปรามการทุจริต  
พ.ศ. 2551 และที่แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2559 
มาใช้อย่างเคร่งครัด 

 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

4 ด าเนินการตามมาตรา 136 แห่งพระราชบัญญัติประกอบ
รัฐธรรมนญูว่าด้วยการป้องกันและปราบปรามการทุจริต  
พ.ศ. 2561 ที่ระบุว่า เมื่อผู้บังคับบัญชาของเจ้าพนักงานของรัฐ 
มีค าสั่งให้ด าเนินการสอบสวนทางวินัยแก่เจ้าพนักงานของรัฐ 
ในความผิดฐานทุจริตต่อหน้าที่ ให้แจ้งให้คณะกรรมการ ป.ป.ช. 
ทราบภายในสามสิบวันนับแต่วันที่มีค าสั่ง เพื่อประโยชน์ 
ในการท าให้การปราบปรามการทุจริตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
และเกิดผลสัมฤทธิ ์
 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

5 ด าเนินการตาม ข้อ 8 แห่งระเบียบคณะกรรมการป้องกัน 
และปราบปรามการทุจริตแหง่ชาติ ว่าด้วยหลักเกณฑ์ วิธีการ 
และกรอบระยะเวลาด าเนินการและรายงานผลของหน่วยงาน 
ของรัฐที่มีหน้าที่และอ านาจเกี่ยวข้องกับการป้องกัน 
และปราบปรามการทุจริต พ.ศ. 2564 ที่ก าหนดให้หน่วยงาน 
ของรัฐรายงานผลการปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับเรื่องกล่าวหา  
 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
 ตามที่ได้รับมอบหมาย พร้อมข้อสังเกตต่อคณะกรรมการ ป.ป.ช. 

ภายในหกสิบวันนับแต่วันสิ้นปีงบประมาณของทุกปี  
หรือตามที่คณะกรรมการ ป.ป.ช. ก าหนด เพื่อประโยชน์ 
ในการท าให้การปราบปรามการทุจริตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
และเกิดผลสัมฤทธิ ์
 

ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

6 แจ้งเวียนพฤติการณ์ทางคดีให้ทุกหน่วยงานในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุขรับทราบ 

 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 

 

7 พัฒนาระบบสารสนเทศการด าเนินงานด้านการปราบปราม 
การทุจริตของหน่วยงานในสังกัด ให้มีประสิทธิภาพ ถูกต้อง 
ครบถ้วน และทันเวลาเป็นไปตามที่กฎหมายก าหนด 

 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงานใน
สังกัดกระทรวง
สาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง
กับเรื่องการเสริมสร้าง
วินัยและระบบ
คุณธรรม 

 

8 ปรับปรุงกระบวนการด าเนินงานในการปราบปรามการทุจริต 
ให้เป็นไปตามกฎหมายก าหนด (Service Level Agreement : 
SLA) และมีการสอบทาน 
 
 

- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
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ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 

  ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
 

9 พัฒนาและปรับปรุงระบบข้อมูลเรื่องร้องเรียนให้เชื่อมโยงระหว่าง
หน่วยงานต่อต้านการทุจริต และศูนย์บริการข้อมูลภาครัฐ 
เพื่อประชาชน (Government Contact Center : GCC 1111)  
เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการบริหารจัดการเรื่องร้องเรียน  
และด าเนินคด ี
 

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริต 
กระทรวงสาธารณสุข 
- ศูนย์บริหารจดัการ
เรื่องราวร้องทุกข์ 
กระทรวงสาธารณสุข  
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การจัดการเรื่อง
ร้องเรียน 
 

 
กลยทุธ์ที่ 2 พัฒนาเครือข่ายและบูรณาการกระบวนการด้านการปราบปรามการทุจรติ 
 

ล าดับ แนวทางการพฒันา หน่วยงานขบัเคลื่อน 
1 พัฒนาเครือข่ายความร่วมมือกับหน่วยงานทั้งภายใน ภายนอก

กระทรวงสาธารณสุข องค์กรภาคประชาสังคมด้านการต่อต้าน 
การทุจริต เพื่อสนับสนุนองค์ความรู้และข้อมูลในการปราบปราม 
การทุจริต  

- ศูนย์ปฏิบัติการ
ต่อต้าน 
การทุจริต กระทรวง
สาธารณสุข 
- กองบริหาร
ทรัพยากรบุคคล 
(กลุ่มเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม) 
- ทุกหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข  
ที่เกี่ยวข้องกับเรื่อง 
การเสริมสร้างวินัย
และระบบคุณธรรม 
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4.2  ผลที่ได้รับจากแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
  กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 

  1. ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ 
(Integrity and Transparency Assessment : ITA) มีคะแนนไม่ต่ ากว่าร้อยละ 95 เมื่อสิ้นสุดแผนปฏิบัติ
ราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒  
(พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  2. ผลการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ราชการบริหารส่วนภูมิภาค (MOPH Integrity and Transparency 
Assessment : MOPH ITA) มีคะแนนไม่ต่ ากว่าร้อยละ 95 เมื่อสิ้นสุดแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  3. จ านวนข้อร้องเรียนเจ้าหน้าที่รัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขกระท าการทุจริต 
หรือประพฤติมิชอบลดลง เมื่อสิ้นสุดแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  4. เกิดวัฒนธรรมสุจริต มีกลไกการป้องกันการทุจริต และระบบบริหารจัดการที่เป็นไป 
ตามหลักธรรมาภิบาลและมีประสิทธิภาพ   
 5. มีนวัตกรรมในการป้องกันการทุจริตและต่อต้านการทุจริตในสถานการณ์ Digital 
Disruption ผ่านเครื่องมือต่าง ๆ อย่างถูกต้อง 
 6. มีกลไกการปราบปรามการทุจริต การบังคับใช้กฎหมายให้มีความรวดเร็ว เป็นธรรม  
และทรงพลัง  
  7. เป็นแบบอย่างที่ดีและเป็นผู้น าการเปลี่ยนแปลงด้านการป้องกันและปราบปราม 
การทุจริตแก่หน่วยงานภายนอก 
  8. ยั่งยืนด้วยการน้อมน าหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงมาใช้ในการบริหารราชการ 
อย่างโปร่งใสและในการด าเนินชีวิตของบุคลากรกระทรวงสาธารณสุข 
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การขบัเคลื่อน การติดตามประเมินผล และการบริหารความเสี่ยง 
 
5.1 กลไกการขับเคลื่อนการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกันปราบปรามการทุจริต
 และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 

  แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวง
สาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) นี้ ได้กล่าวถึงความสอดคล้องและถ่ายทอดเป้าหมาย 
ทั้งระดับภาพรวมและระดับแผนย่อย รวมถึงแนวทางการพัฒนาจากแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ
ประเด็นที่ 21 การต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ (พ.ศ. 2561-2580) ไปสู่การปฏิบัติในระดับ
โครงการ สอดคล้องกับแผนการปฏิรูปประเทศด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
(ฉบับปรับปรุง) ในระดับวัตถุประสงค์และเป้าหมายในภาพรวม แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 
ฉบับที่ 13 (พ.ศ. 2566-2570) นโยบายและแผนระดับชาติว่าด้วยความมั่นคงแห่งชาติ แผนปฏิบัติการ
ต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) และยุทธศาสตร์ด้านมาตรฐาน 
ทางจริยธรรมและการส่งเสริมจริยธรรมภาครัฐ (พ.ศ. 2565-2570) เป็นหลัก ดังนั้น การก าหนดกลไก 
การขับเคลื่อนการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกันปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) จึงก าหนดขึ้นภายใต้หลักการ 
  1. การใช้กระบวนการการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน 
  2. ประสานพลังความร่วมมือจากทุกภาคส่วน เพื่อให้ได้ข้อเสนอในการด าเนินงานเชิงนโยบาย 
งบประมาณ และองค์ความรู้ด้านวิชาการ 
  3. จัดกระบวนการอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง ให้สอคคล้องกับเป้าหมาย ตัวชี้วัดที่ก าหนด 
ในแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกันปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข  
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ตลอดจนค านึงถึงความส าคัญเร่งด่วนของปัญหา 
 
 
 

ส่วนที่ ๕  
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  4. มีการรายงานผลการด าเนินแผนงาน / โครงการ ภายใต้แผนการปฏิบัติงานของหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ภายใต้แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกันปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) อย่างต่อเนื่อง 
  5. ใช้กลไกที่มีอยู่ให้มีประสิทธิภาพมากที่สุด ด้วยการปรับปรุงหรือปรับเปลี่ยนบทบาท 
หรือก าหนดกลไกการด าเนินงานใหม่เท่าที่จ าเป็น 
 
5.2 แนวทาง กรอบแนวคิด และรูปแบบการติดตามประเมินผลตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
 ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 

 5.2.1 แนวทางของวงจรการบริหาร PDCA 
 การติดตามและประเมินผล ถือเป็นกระบวนการที่ส าคัญยิ่งส าหรับการด าเนินงาน 
ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) การติดตามและประเมินผล ยึดแนวทางของวงจรการบริหาร PDCA 
หรือวงจร Deming (Deming Cycle) เนื่องจากกิจกรรมการติดตามและประเมินผลจะช่วยให้ 
ผู้ที่เกี่ยวข้องในห่วงโซ่แห่งการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ทราบถึงผลการด าเนินการ 
รวมถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นในระหว่างการด าเนินการ ซึ่งช่วยให้ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติสามารถ
ก าหนดแนวทางการแก้ไข ปรับปรุงแผนปฏิบัติการและวิธีการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการของหน่วยงาน  
ตามระยะเวลาได้อย่างมีประสิทธิภาพและตอบสนองต่อเป้าหมายของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่  ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
ได้อย่างตรงจุด อย่างกว้าง ๆ ไว้ 4 ด้าน ดังนี ้
 1. การวางแผน (Plan) 
  1.1 จัดท าแผนงาน / โครงการ ให้มีความครบถ้วน เช่น การก าหนดขั้นตอนการด าเนินงาน
ตามกิจกรรม การก าหนดตัวชี้วัดที่มีความชัดเจนและสามารถวัดผลได้ ควรเชื่อมโยงกับเป้าหมาย ตัวชี้วัด 
ค่าเป้าหมายรวม และแผนย่อยทั้ง 3 แผนย่อย ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
  1.2 จัดท าแผนงาน / โครงการ ให้มีความสมบูรณ์ เนื่องจากเป็นส่วนส าคัญในการสนับสนุน
การตรวจสอบและการติดตามผลการด าเนินงาน (Check) และการปรับปรุงการด าเนินงาน (Act) เพื่อการพัฒนา
ปรับปรุงการด าเนินงานได้ในล าดับถัดไป 
  1.3 สร้างการมีส่วนร่วมและตระหนักถึงเป้าหมายของความส าเร็จในการด าเนินการ 
ตามแผนงาน / โครงการ 
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  1.4 สร้างความเข้าใจถึงการด าเนินงานของแผนงาน / โครงการ นั้น ๆ เพื่อช่วยสร้าง
ความตระหนักถึงเป้าหมายและการด าเนินงานเชิงกลยุทธ์ โดยพิจารณาความสอดคล้องกับเป้าหมาย 
ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมายรวม และแผนย่อยทั้ง 3 แผนย่อย ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
 2. การปฏิบัติ (Do) 
  2.1 จัดล าดับความส าคัญของงานในกรณีที่มีภารกิจเร่งด่วนแทรกซ้อน ซึ่งส่งผล 
ต่อความสามารถในการด าเนินงานได้ทันตามแผนงาน / โครงการ ทั้งนี้ ควรค านึงถึงผลกระทบ 
ในทุกระดับที่อาจเกิดขึ้นจากความล่าช้าหรือไม่สามารถด าเนินการได้ส าเร็จตามเป้าหมาย 
  2.2 สื่อสาร ชี้แจง และสร้างความเข้าใจต่อบริบทของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่  ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
ต่อหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งระบผุู้รับผิดชอบหลัก 
 3. การตรวจสอบและติดตามผลการด าเนินงาน (Check) 
  3.1 จัดระบบ / รูปแบบ การติดตามประเมินผลการด าเนินโครงการที่ทันสถานการณ์  
และเป็นรูปแบบเดียวกัน เช่น การก าหนดตัวชี้วัดที่เป็นรูปธรรมในการวัดความก้าวหน้าของการด าเนินงาน 
และจัดท ารูปแบบของการรายงานผลการด าเนินงานให้มีความละเอียดและชัดเจนมากยิ่งขึ้น 
  3.2 ติดตามและประเมินผลการด าเนินงานโดยพิจารณาถึงผลกระทบที่อาจจะเกิดขึ้น 
จากความล่าช้าหรือไม่สามารถด าเนินโครงการได้บรรลุเป้าหมาย 
  3.3 จัดท าระบบการติดตามและประเมินผล โดยเน้นความรู้ความเข้าใจ และการตระหนัก 
ถึงความส าคัญของการติดตาม และรายงานผลโครงการของเจ้าหน้าที่หรือผู้รับผิดชอบโครงการ 
เป็นหลักส าคัญ 
  3.4 ชี้แจงหรือให้ความรู้เกี่ยวกับการติดตามและประเมินผลแก่เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน 
ที่เกี่ยวข้อง เพื่อสนับสนุนกลไกการมีส่วนร่วมในการรายงานผล 
 4. การปรับปรุงการด าเนินงาน (Act) 
  4.1 แจ้งปัญหาและระบุสาเหตุ พร้อมเสนอแนวทางในการแก้ไขและด าเนินการ ตลอดจน
ก าหนดเวลาที่คาดว่าจะแล้วเสร็จ หากแผนงาน / โครงการ ไม่สามารถด าเนินการได้แล้วเสร็จตามเป้าหมาย 
  4.2 สร้างกลไกสนับสนุนการด าเนินงานโครงการให้แล้วเสร็จตามก าหนดเวลา  
อาทิ การจัดประชุมอย่างต่อเนื่อง หรือรูปแบบรายงานน าเสนอที่สามารถเห็น Gap ของการปฏิบัติงาน 
  4.3 เสนอแนวทางเพื่อการปรับปรุงหรือทบทวนหรือแก้ไข เพื่อพิจารณาถึงผลกระทบ 
ที่อาจเกิดขึ้นต่อการด าเนินงานในภาพรวมของการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
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 กระบวนการติดตามและประเมินผล จึงเป็นกิจกรรมที่มีความส าคัญมากเนื่องจาก 
กระบวนการติดตามและประเมินผลตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) มีวัตถุประสงค์เพื่อรวบรวม 
และวิเคราะห์ข้อมูลทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ซึ่งข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์ จะช่วยให้
หน่วยงานที่รับผิดชอบในการด าเนินการตามแนวทางการพัฒนาตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
สามารถรับทราบผลการด าเนินการรวมถึงปัญหาและอุปสรรคของการด าเนินการเป็นระยะ รวมถึง  
สามารถวางแผนเพื่อปรับเปลี่ยนทิศทางการด าเนินการให้มีความเหมาะสมต่อทรัพยากร สภาพแวดล้อม
ในการด าเนินการ ตลอดจนปัจจัยอ่ืน ๆ ที่เปลี่ยนแปลงไปในระหว่างป ี

5.2.2  กรอบแนวคิดดัชนีชี้วัดความสมดุล หรือ Balanced Scorecard 
  กรอบแนวคิดในการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการ 

ด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
ได้น ากรอบแนวคิดดัชนีชี้วัดความสมดุล หรือ Balanced Scorecard ของ ของ Robert S. Kaplan and David  
P. Norton แต่เพื่อให้เหมาะสมกับบริบทของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกันปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) จึงต้องดัดแปลงเกณฑ์ชี้วัดดังกล่าว 
ซึ่งใช้กับภาคเอกชนให้เหมาะสมกับบริบทของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ซึ่งเป็นแผนปฏิบัติราชการ 
ที่ด าเนินการโดยภาครัฐ ประกอบไปด้วย 4 มิติที่ส าคัญ ได้แก่  

1. มิติด้านประสิทธิผลและความคุ้มค่า (Financial Perspective)  
2. มิติด้านผลกระทบต่อประชาชนที่จะได้รับการบริการจากภาครัฐที่มคีวามโปร่งใส 

    และปราศจากการทุจริต (Customer Perspective) 
3. มิติด้านประสิทธิภาพของกระบวนการปฏิบัติงาน (Internal Perspective 
4. มิติด้านการเรียนรู้และการเติบโต (Learning and Growth Perspective) 

   สามารถสรุปได้ดังนี ้
   1. มิติด้านประสิทธิผลและความคุ้มค่า (Financial Perspective) 
    หมายถึง มุมมองด้านความคุ้มค่าและเกิดประโยชน์สู งสุดในการด าเนินการ 
ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ให้บรรลุเป้าหมายและวัตถุประสงค์ตามงบประมาณที่ได้รับการจัดสรร 
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   2. มิติด้านผลกระทบต่อประชาชนที่จะได้รับการบริการจากภาครัฐที่มีความโปร่งใส 
และปราศจากการทุจริต (Customer Perspective) 
    หมายถึง การด าเนินการตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ตอบสนองต่อความต้องการสูงสุด
ต่อประชาชนที่จะได้รับการบริการจากภาครัฐที่มีความโปร่งใสและปราศจากการทุจริตได ้
   3. มิติด้านประสิทธิภาพของกระบวนการจัดการ (Internal Perspective)  
    หมายถึง กระบวนการจัดการซึ่ งถือว่าเป็นกิจกรรมภายในของการด าเนินการ 
ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข  
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ที่ด าเนินไปอย่างมีประสิทธิภาพมีความเหมาะสมทั้งเวลาและทรัพยากรที่ได้รับ 
มิติด้านการเรียนรู้และการเติบโต ( Learning and Growth Perspective) 
    หมายถึง การเรียนรู้และการเติบโตของหน่วยงานที่ด าเนินการตามแผนปฏิบัติราชการ 
ด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  
และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ซึ่งเป็นมิติที่สะท้อนถึงขีดความสามารถ / สมรรถนะ ในการปฏิบัติการเพื่อป้องกัน
และปราบปรามการทุจริตตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 

 5.2.3  รูปแบบการติดตามและประเมินผล 
   โดยรูปแบบการติดตามและประเมินผลตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม 
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ได้น าทฤษฎีเชิงระบบ 
(System Model) มาใช้เป็นรูปแบบในการติดตามและประเมิน  
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 จากรูปแบบการติดตามและประเมินผลดังกล่าวสามารถจ าแนกตัวชี้วัดในการประเมิน
ออกเป็น 3 ประเภท ได้แก่  
 1. ตัวชี้วัดประเภทสาเหตุ (Lead Indicator)  
  การประเมินปัจจัยน าเข้า ซึ่งหมายถึง ทรัพยากรที่น ามาใช้ในการด าเนินการ 
ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) อาทิ บุคลากร งบประมาณ เป็นต้น  
 2. ตัวชี้วัดกิจกรรม 
  การประเมินขั้นตอนการด าเนินงาน ตั้งแต่การเริ่มวางแผนการด าเนินงาน การเริ่ม
ด าเนินงานตามแผน ขั้นตอนระหว่างการด าเนินงาน และขั้นตอนหลังจากเสร็จสิ้นกระบวนการด าเนินงาน  
 3. ตัวชี้วัดประเภทผล (Lag Indicator)  
  การประเมินผลผลิตและผลลัพธ์ ซึ่งเป็นตัวช้ีวัดที่สามารถชี้ให้เห็นภาพของการบรรลุ
วัตถุประสงค ์
  โดยตัวชี้วัดทั้ง 3 ประเภท จะมีกรอบแนวคิดดัชนีชี้วัดความสมดุล หรือ Balanced 
Scorecard ทั้ ง  4 มิติ  เป็นประเด็นชี้น าการก าหนดตัวชี้ วัดในการติดตามและประเมินผล 
ตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) การด าเนินการติดตามและประเมินผลใน 2 ระดับ ประกอบด้วย  
  1. การประเมินภาพรวมของตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  2. การติดตามประเมินผลการด าเนินงานตามมาตรการ / โครงการ / กิจกรรม  
และแนวทางในการด าเนินงาน  

5.3 การติดตามและประเมินผลตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต 
 และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
  การติดตามและประเมินผลตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ได้ก าหนดกลไกการติดตาม
และประเมินผลของหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ดังนี ้
  1. ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข เป็นกลไกหลักในการด าเนินงาน 
ด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในระดับกระทรวง ที่รับผิดชอบการขับเคลื่อน
งานตามนโยบายรัฐบาล ยุทธศาสตร์ชาติ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ประเด็นที่ 21 การต่อต้าน 
การทุจริตและประพฤติมิชอบ แผนการปฏิรูปประเทศด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ (ฉบับปรับปรุง) แผนปฏิบัติการด้านการต่อต้านการทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2  
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(พ.ศ. 2566-2570) ยุทธศาสตร์ด้านมาตรฐานทางจริยธรรมและการส่งเสริมจริยธรรมภาครัฐ  
(พ.ศ. 2565-2570) และด าเนินการตามหน้าที่และอ านาจที่ก าหนดในกฎกระทรวงแบ่งส่วนราชการ  
ตามระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน พ.ศ. 2534 และที่แก้ไขเพิ่มเติม  
  2. กลุ่มงานจริยธรรม ของส่วนราชการระดับกรม เป็นกลไกการขับเคลื่อนการด าเนินงาน 
ด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในระดับกรม ที่เป็นไปตามมติคณะรัฐมนตรี 
เมื่อวันที่ 26 มกราคม 2564 ที่เห็นชอบในหลักการแนวทางการเพิ่มประสิทธิภาพการขับเคลื่อนงาน 
ด้านการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และการต่อต้านการทุจริตตามที่ส านักงาน ก.พ. เสนอ (ปัจจุบันอยู่ระหว่าง
การปรับบทบาทภารกิจ)  
  3. หน่วยงานของรัฐในก ากับรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข องค์การมหาชน  
และรัฐวิสาหกิจ เป็นกลไกการขับเคลื่อนการด าเนินงานด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ ในระดับหน่วยงานของรัฐในก ากับรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข องค์การมหาชน 
และรัฐวิสาหกิจ  
  4. ราชการบริหารส่วนภูมิภาค ประกอบด้วย ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลศูนย์ 
โรงพยาบาลทั่วไป ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ และโรงพยาบาลชุมชน เป็นกลไกการขับเคลื่อนการด าเนินงาน
ด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในระดับภูมิภาค 

  ด้วยทฤษฎีและแนวทางข้างต้น จึงน ามาซึ่งการด าเนินการติดตามและประเมินผลใน 2 ระดับ 
คือ 1) การประเมินภาพรวมของตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติ 
มิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) และ 2) การติดตามประเมินผลการด าเนินงาน
ตามมาตรการ โครงการ กิจกรรม และแนวทางในการด าเนินงาน ดังนี ้
  1. การประเมินภาพรวมของตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) 
   เป็นการประเมินความส าเร็จของการด าเนินงานตามตัวชี้วัดในภาพรวมของแผนปฏิบัติราชการ 
ด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-
๒๕๗๐) โดยพิจารณาว่ามีความส าเร็จตามเป้าหมาย ตัวช้ีวัด แผนย่อยทั้ง 3 แผนย่อย มากน้อยเพียงใด  
มีปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานอย่างไร เพื่อให้สามารถก าหนดแนวทางการแก้ไขปรับปรุงวิธีการด าเนินงาน
ตามกรอบระยะเวลาได้อย่างมีประสิทธิภาพและตอบสนองต่อเป้าหมายของแผนปฏิบัติการด้านการต่อต้าน
การทุจริตและประพฤติมิชอบ ระยะที่ 2 (พ.ศ 2566-2570) ได้อย่างตรงจุด โดยการประเมินภาพรวมนั้น 
จะเป็นการประเมินเมื่อสิ้นสุดแผนฯ 
   ผู้รับผิดชอบ ได้แก่ ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข ท าหน้าที่ 
ในการติดตามความก้าวหน้าและประเมินผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) พร้อมทั้งให้ความเห็น 
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และข้อเสนอแนะส าหรับการพัฒนาแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติ 
มิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ในระยะต่อไป 
  2. การติดตามประเมินผลการด าเนินงานตามมาตรการ โครงการ กิจกรรม และแนวทาง 
ในการด าเนินงาน 
   เป็นการประเมินผลการด าเนินงานตามมาตรการ โครงการ กิจกรรม และแนวทางในการ
ด าเนินงานของทุกหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข เพื่อให้ทราบว่าการด าเนินงานเป็นไปตาม
วัตถุประสงค์และเป้าหมายของโครงการ มีการเบิกจ่ายงบประมาณเป็นไปตามแผนงาน โครงการ กิจกรรม 
หรือไม่ โดยประเมินผลการด าเนินงานโครงการเป็นรายไตรมาส หรือรอบ 6 เดือน และรอบ 12 เดือน 
   ผู้รับผิดชอบ ได้แก่ หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกหน่วยงานที่เป็นกลไก 
การขับเคลื่อนการด าเนินงานด้านการป้องกันและปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ ประเมินผล 
การด าเนินงานผ่านหน้าเว็บไซต์และระบบที่ส าคัญ ดังนี ้
   2.1 รายงานผลการด าเนินงานตามโครงการ กิจกรรม รายไตรมาส หรือรอบ 6 เดือน  
และรอบ 12 เดือน บนหน้าเว็บไซต์ของหน่วยงาน 
   2.2 รายงานผลการด าเนินงานตามมาตรการเป็นรายงานประจ าปี บนหน้าเว็บไซต์ 
ของหน่วยงาน 
   2.3 รายงานผลการด าเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ ของหน่วยงานในสังกัดกระทรวง-
สาธารณสุข เป็นรายงานประจ าปีบนหน้าเว็บไซต์ของหน่วยงาน 
   2.4 รายงานผลผ่านระบบตัวชี้วัด Health KPI กระทรวงสาธารณสุข 
   2.5 รายงานผลผ่านระบบข้อมูลงบประมาณผ่านระบบติดตามการบริหารยุทธศาสตร์ 
ด้านสุขภาพ (Strategic Management System : SMS) 
   2.6 รายงานผลการติดตามนโยบายที่ส าคัญ / นโยบายมุ่งเน้นของกระทรวงสาธารณสุข  
เปน็รายไตรมาส 
   2.7 รายงานผลผ่านระบบการติดตามและประมวลผลของศูนย์ประมวลข้อมูลส านักงาน 
ป.ป.ช. (Smart  e-Vision) 
   2.8 รายงานผลผ่านระบบรายงานข้อร้องเรียนเจ้าหน้าที่รัฐกระท าการทุจริตหรือ
ประพฤติมิชอบของส านักงาน ป.ป.ท. 
   2.9 รายงานผลการด าเนินงานในระบบ BB-EvMis ตัวชี้วัดเป้าหมายให้บริการกระทรวง 
ตามพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณของกระทรวงสาธารณสุข 
   2.10 รายงานผลการด าเนินงานในระบบ BB-EvMis ตัวชี้วัดเป้าหมายให้บริการ
หน่วยงาน ตามพระราชบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณของส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
   2.11 รายงานผลผ่านระบบติดตามประเมินผลแห่งชาติ (eMENSCR) เป็นรายไตรมาส  
และตามมาตรการที่ส าคัญที่จะส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อประชาชนอย่างมีนัยส าคัญ 
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5.4 การบริหารความเสี่ยงและการจัดการความเสี่ยง 
  การด าเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติ 
มิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) นั้น จะต้องค านึงถึงความเสี่ยงและภาวะ 
คุกคามที่จะกระทบต่อการด าเนินงานและความส าเร็จตามแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม 
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) รวมถึงผลกระทบ 
และโอกาสที่จะเกิดความเสี่ยง (Risk Impact & Risk Likelihood) เพื่อวิเคราะห์และก าหนดแนวทางการจัดการ
ความเสี่ยงที่สามารถควบคุมหรือบริหารจัดการความเสี่ยงได้อย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อให้มั่นใจว่าความเสี่ยงนั้น
จะไม่เกิดผลกระทบต่อความส าเร็จในการบรรลุเป้าหมายของแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปราม
การทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐) ซึ่งจากการวิเคราะห์
พบว่ามีความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้น และมีแนวทางการจัดการความเสี่ยง ดังนี้  
 
 

ความเสี่ยง แนวทางการจดัการความเสี่ยง 
1. ความเสี่ยงจากการน าแผนปฏิบัติราชการ 

ด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริต 
และประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-๒๕๗๐)  ไปปฏิบัติ
อย่างไม่เหมาะสม  
ไม่เข้าใจแผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน 
ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
กระทรวงสาธารณสุข ระยะที่ ๒ (พ.ศ. ๒๕๖๖-
๒๕๗๐)  อย่างถ่องแท้ หน่วยงานต่าง ๆ ไม่ให้
ความร่วมมือและบูรณาการของหน่วยงาน 
ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขอย่างจริงจัง 

1.1 ผู้บริหารของหน่วยงานในสังกัดกระทรวง
สาธารณสุข ต้องให้ความส าคัญกับปัญหา 
การทุจริตอย่างจริงจัง 

 1.2 การใช้กลไกขับเคลื่ อนอย่ างมีส่ วนร่ วม 
และบูรณาการโดยการประสานความร่วมมือ
จากทุกภาคส่วน 

 1.3 การสร้างความรู้ความเข้าใจกับหน่วยงานต่าง  ๆ
เพื่อร่วมขับเคลื่อนตามบทบาทหน้าที่หลัก 
ของหน่วยงานผ่ านกิจกรรมต่ าง ๆ เช่น  
การประชุมชี้แจง การประชาสัมพันธ์ในรูปแบบ
ที่หลากหลาย เพื่อสร้างความรู้ความเข้าใจ 
ในทิศทาง เป้าหมาย แนวทางการด าเนินงาน 
บทบาทหน้าที่และขอบเขตความรับผิดชอบ 
ของแต่ ละหน่ วยงาน ตลอดจนแนวทาง 
การท างานร่วมกัน 

 1.4 การติดตามความก้าวหน้าการด าเนินงาน  
รวมถึงการให้ค าปรึกษาในการแก้ไขปัญหา
อุ ปสรรค และประเมิ นผลความส าเร็ จ 
อย่างต่อเนื่อง 
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2. ความเสี่ยงจากการไม่ปฏิบัติตามแผนงาน / 
โครงการ  
เนื่ อ งมาจากผู้ รั บผิ ดชอบขาดความรู้ 
ที่จะผลักดันให้เกิดการปฏิบัติได้ ขาดส านึก
รับผิดชอบและหน่วยงานขาดกลไกการก ากับ
ติดตาม ดูแล การควบคุมภายในที่เหมาะสม 
 

2.1 ปรับปรุง ตรวจสอบการมอบหมายงาน
เจ้ าหน้าที่ ผู้ รับผิดชอบ และกระจาย 
การมอบหมายงานให้มีความเหมาะสม 

 2.2 จัดท าแผนงาน / โครงการ ที่มีกรอบเวลา 
และขั้นตอนการปฏิบัติงานที่ชัดเจน 

 2.3 พัฒนาช่องทางที่ หลากหลาย เพื่ อให้
ผู้รับผิดชอบแผนงาน / โครงการ สามารถ
สื่อสารปัญหาอุปสรรคกับผู้บังคับบัญชา
โดยสะดวกและทันกาล 

 2.4 มีระบบตรวจสอบ ติดตาม และรายงานผล
ต่อผู้บริหาร และระบบการรายงาน ซึ่งต้อง
ด าเนินการอย่างต่อเนื่อง 
 

3. ความเสี่ยงจากการเปลี่ยนแปลงอย่างพลิกผัน
เนื่องจากมีการพัฒนาอย่างรวดเร็วแบบ 
ก้าวกระโดดของวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี
น ามาซึ่ งโอกาสที่ เปิดกว้างในการป้องกัน 
การทุจริตรุนแรงขึ้น หากหน่วยงานต่อต้าน 
การทุจริต รวมทั้งภาคเครือข่ายไม่ เท่าทัน 
ต่อการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว 

3.1 เสริมสร้างความเข้มแข็งในเรื่องเทคโนโลยี
และนวัตกรรมใหม่ และสร้างความเชื่อมโยง
การแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารผ่านสื่อ
อิเล็กทรอนิกส์ ระหว่างหน่วยงานต่อต้าน
การทุ จ ริ ต  เพื่ อ ให้ ส ามารถสกั ดกั้ น 
การกระท าการทุจริตได้อย่างเท่าทัน 

 3.2 สร้างโอกาสในการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร 
ของภาคประชาชนโดยสะดวก เพื่อร่วม 
ท าหน้ าที่ เ ฝ้ าระวั งและแจ้ ง เบาะแส 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

4 ความเสี่ยงจากการเกิดภาวะวิกฤติมีโอกาส 
ที่จะส่งผลกระทบอย่างรุนแรงและกว้างขวาง 
น าไปสู่ความเสียหายที่เกิดขึ้นอย่างรวดเร็ว 
และรุนแรง กระทบต่อความส าเร็จของการ
ด าเนินงานตามปกติ และไม่สามารถด าเนินงาน
ได้บรรลุเป้าหมายตามกรอบระยะเวลาที่ตั้งไว้ 
เช่น การเกิดภัยพิบัติ  โรคติดต่ออุบัติ ใหม่ 
อย่างรุนแรงที่ เกิดขึ้นอย่างไม่คาดคิด ทั้งที่ 
เกิดจากภัยธรรมชาติและจากการกระท า 
ของมนุษย ์
 

4.1 ประ เมิ นความ เสี่ ย งและภั ยคุ กคาม 
ที่มีโอกาสเกิด และส่งผลกระทบอย่างรุนแรง 
ต่อการด าเนินงาน โดยทบทวนกิจกรรม 
กระบวนการท างาน รวมถึงระดับผลกระทบ
ของการขับเคลื่อนแผนงาน / โครงการ  
ในกรณีที่กิจกรรมกระบวนการท างาน
ดังกล่าวต้องหยุดชะงัก หากเกิดสภาวะ
วิกฤติห 
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  4.2 ก าหนดกลยุทธ์ หรือแนวทางในการสร้าง
ความต่อเนื่องของการปฏิบัติงาน เพื่อให้
มั่นใจได้ว่าแผนการด าเนินงานมีความพร้อม
ต่อสภาวะวิกฤติ และมีการปรับปรุงทบทวน
กลยุ ทธ์ หรื อแนวทางอย่ า งต่ อ เนื่ อ ง  
เพื่อให้มีความต่อเนื่อง เพื่อให้ เท่าทัน 
กับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น 

 4.3 พัฒนาระบบเฝ้าระวังการเกิดสภาวะวิกฤติ 
โดยมีการจัดเก็บและวิ เคราะหฺข้อมูล 
อย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง และให้เท่าทัน
ต่อสภาวะการเปลี่ยนแปลง 

 4.4 ก าหนดหน่วยงานและผู้รับผิดชอบบริหาร
ความพร้อมต่อสภาวะวิกฤติ มอบหมาย 
ให้มี การปฏิบัติ ตามภารกิจได้ อย่ างมี
ประสิทธิภาพ 
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ศนูยǙ์ฏǘิตักิารตอ่ตา้นการทจุรติ กระทรวงสาธารณสขุ



 
แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในราชการบริหารส่วนกลาง 

สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ตามประกาศสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

เรื่อง แนวทางการเผยแพร่ข้อมูลต่อสาธารณะผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงาน พ.ศ. 2561 
สำหรับหน่วยงานในราชการบริหารส่วนกลางสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 
 

แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 
ชื่อหน่วยงาน : ศูนย์ปฏิบัติการต่อต้านการทุจริต กระทรวงสาธารณสุข 
วัน/เดือน/ปี : 19 ตุลาคม 2565 
หัวข้อ: แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
 ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) และเอกสารที่เกี่ยวข้อง 

 
รายละเอียดข้อมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
 แผนปฏิบัติราชการด้านการป้องกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ กระทรวงสาธารณสุข 
 ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2566-2570) และเอกสารที่เกี่ยวข้อง 
 
Link ภายนอก: ไม่มี 
 
หมายเหตุ: ………………………………………………………………………………………………………………………………............ 
....................................................................................................................................................................................... 
....................................................................................... ...................................................................................... 

 

ผู้รับผิดชอบการให้ข้อมูล ผู้อนุมัติรับรอง 
สุชาฎา  วรินทร์เวช สุชาฎา  วรินทร์เวช 

(นางสาวสุชาฎา  วรินทรเ์วช) (นางสาวสุชาฎา  วรินทรเ์วช) 
ตำแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ ตำแหน่ง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ (หัวหน้า) 

วันท่ี  19  เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2565 วันท่ี  19  เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2565 
  

ผู้รับผิดชอบการนำข้อมูลขึ้นเผยแพร ่
พศวีร์  วชัรบุตร 

(นายพศวีร ์ วชัรบุตร) 
นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 

วันที่  19  เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2565 
  

 


