
การพฒันาศูนย์พึงได้ OSCC 
และระบบข้อมูล

สาํนักบริหารหารสาธารณสุข

สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข



หัวข้อบรรยาย

1.การพฒันาศูนย์พึ�งได้ ความเป็นมา สถานการณ์ความรุนแรงในปี 2558

2.แนวคิดการดแูลเดก็และสตรีที�ถกูกระทาํรุนแรง

3.การพฒันาระบบข้อมูลเดก็และสตรี

4.การใช้ประโยชน์จากระบบข้อมูล

5.การดาํเนินงานในปี 2559



ชีวติเป็นสิ�งมหศัจรรย์
แม้ในภาวะยากลาํบาก
กส็ามารถเตบิโตได้



1.ความเป็นมาการพฒันาศูนย์พึงได้
ของกระทรวงสาธารณสุข



มตคิรม. 29 มิ.ย. 2542

1.ให้รพ.จัดบริการ One Stop OSCC 

ให้เดก็และสตรี
2.เดือน พ.ย. รณณรงค์ยุตคิวามรุนแรง

2542

-จดัทาํคู่ มือการทาํงาน OSCC

-พฒันารพศ./รพท.นําร่อง 20 รพ.

2544 2547

-ร่วมกับกพม. จดัทาํโครงการเฉลิมพระเกียรตฯิ
ขยาย OSCC ทุกรพศ./รพท. 94 แห่ง
และรพ.อื�น รวม 104 แห่ง
-ระบบข้อมูลรายงาน OSCC

-จดัทาํฐานข้อมูลรายบุคคล
-ร่วมกับ UNICEF ม.ขอนแก่น 
ม.มหดิลขยาย OSCC 

ใน 6 จงัหวัดประสบภยัสึนามิ

-ทดลองนําร่องรูปแบบ 
OSCC ในรพช. 5 แห่ง
-งบประมาณสนับสนุน 
ภายใต้แผนงานค้ามนุษย์

2549 2550

-เปลี�ยนชื�อ OSCC

เป็น”ศูนย์พึ�งได้”
-ปรับปรุงคู่มือ

2548



-ร่วมกับ มสช. ม.จุฬา พฒันา
ระบบคัดกรองเดก็กลุ่มเสี�ยง
และให้การช่วยเหลือโดยทาํ
Case Conference

ใน จ.ระยอง, จ.ชุมพร

-ร่วมกับ พม., ศธ., กสธ., สตช., 
รง. จดัทาํ”ศูนย์ช่วยเหลือสังคม”
4 กลุ่มเป้าหมาย ท้องไม่พร้อม, 
แรงงานเดก็, ค้ามนุษย์ , เดก็สตรี 
ถูกกระทาํรุนแรง
-ระบบรายงาน “OSCC ศูนย์
ช่วยเหลือสังคม”

2556

2558

-ร่วมมือกับองค์กรPath

จดัทาํรูปแบบบริการให้
คาํปรึกษาทางเลือก สตรีถูก
กระทาํรุนแรงและท้องไม่
พร้อมใน 5 รพ.นําร่อง
-พฒันา ศูนย์พึ�งได้ ใน 4 จว.
ภาคใต้

-ทดลองนําร่องรูปแบบ 
OSCC ใน รพ.สต.
-เป็น Joint KPI

ระหว่าง 3 กระทรวง ได้แก่
 กพม. กยธ.และกสธ.

2552 2553



ลาํดบัขั&นของการพฒันาศูนย์พึงได้
• ระยะที� 1 หารูปแบบการทาํงาน

• พฒันาระบบงานในโรงพยาบาล
• การประสานกับสหวิชาชีพนอกโรงพยาบาล

• ระยะที� 2 ขยายงานไปยัง โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั�วไป ทั =งประเทศ

• ระยะที� 3 พัฒนารูปแบบ ในโรงพยาบาลชุมชน และเครือข่ายหน่วยบริการทั =งจังหวัด
• พฒันาระบบงานในโรงพยาบาลชุมชน
• พฒันาเครือข่ายงานทั =งจงัหวัดทางด้านสาธารณสุข

• ระยะที� 4 เชื�อมโยงการทาํงานระหว่างกระทรวง พม., สธ., สตช., รง., ศธ., มท.
• เชื�อมโยงเครือข่ายการทาํงาน
• งาน 4 ประเดน็หลัก ท้องไม่พร้อม, แรงงานเดก็, ค้ามนุษย์, ความรุนแรงในเดก็และสตรี

• ระยะที� 5 ขยายงานไปสู่รพ.สต.
• พฒันารูปแบบการทาํงานในรพ.สต.
• พฒันาระบบการทาํงานเชิงรุกคัดกรองเด็กกลุ่มเสี�ยง



A5 หนา 60 หน้า
ตุลาคม 2546

10,000 เล่ม

A4 หนา 73 หน้า
ตุลาคม 2549

1,000 เล่ม

A4 หนา 86 หน้า
ตุลาคม 2550

15,000 เล่ม

A4 หนา178 หน้า
2554
1,000 เล่ม

A4 หนา 132 หน้า
กนัยายน 2552

800 เล่ม
มกราคม 2556

3,500 เล่ม

พฒันาการของแนวทางปฏบิตัเิพื�อชว่ยเหลอื

เด็กและสตรที ี�กกูกระทาํรนุแรง



นโยบาย มาตรการแนวทางปฏิบัติที่เกี่ยวข�องกับระบบงาน
คุ�มครองเด็ก สตรี และครอบครัวในป!จจุบัน
1. กฎหมายระหว'างประเทศ ได�แก' 
       1.1 อนุสัญญาว'าด�วยสิทธิเด็ก มีหลักการ 4 ข�อ คือ 
             -สิทธิการมีชีวิตรอด   
             -สิทธิที่จะได�รับการพัฒนา 
             -สิทธิในการมีส'วนร'วมและแสดงความคิดเห็น และ
             -ห�ามการเลือกปฏิบัติต'อเด็ก
       1.2 อนุสัญญาว'าด�วยการขจัดการเลือกปฏิบัติต'อสตรี
2. กฎหมายภายในประเทศ ได�แก' 
    1. รัฐธรรมนูญแห'งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 
         - มาตรา 4 เรื่องเคารพศักดิ์ศรีในความเป:นมนุษย<
         - มาตรา 30 เรื่องความเสมอภาคหญิงชาย 



นโยบาย มาตรการแนวทางปฏิบัติที่เกี่ยวข�องกับระบบงานคุ�มครองเด็ก 
สตรี และครอบครัวในป!จจบุัน (ต'อ)

2. มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 29 มิถุนายน พ.ศ.2542

3. พ.ร.บ.คุ�มครองเด็ก พ.ศ.2546
4. พ.ร.บ. แก�ไขเพิ่มเติมประมวลกฎหมายพิธีพิจารณาความอาญา (ฉบับที่ 20 :   

4 กันยายน พ.ศ.2542)
5. พ.ร.บ.คุ�มครองผู�ถูกกระทําด�วยความรุนแรงในครอบครัว พ.ศ. 2550
6. พ.ร.บ. ปGองกันและปราบปรามการค�ามนุษย< พ.ศ.2551 

7. พ.ร.บ. ศาลเยาวชนและครอบครัว พ.ศ. 2553  ฯลฯ
8. พ.ร.บ. สุขภาพจิต พ.ศ. 2551



กฎหมายใหม่

� พ.ร.บ.ความเท่าเทียมระหวา่งเพศ พ.ศ. 2558
� พ.ร.บ. การป้องกนัและแกไ้ขปัญหาการตั�งครรภใ์นวยัรุ่น พ.ศ. 2559



การให้บริการศูนย์พึ�งได้ระดับจังหวัด

ระดบัจังหวดั

ศูนย์พึ�งได้

รพศ. / รพท. (1669) ตํารวจ (191)
พม.(1300)

โรงพยาบาลชุมชนทกุแห่ง ตํารวจ(191)
พม.(1300)

หน่วยบริการปฐมภมูิ/สอ. ตํารวจ(191)
พม.(1300)

ระดบัตําบล

ระดบัอําเภอ

ประสานงาน

1. ทางตรง

2. ทางอ้อม

ผู้เสียหาย
แจ้งเหตุ

อสม./อบต./จนท.รัฐและพลเมืองดี
โทรศัพท์
วิทยุ/โทรทัศน์
กล่องรับเรื�องร้องทุกข์ของตาํรวจ

หนังสือร้องเรียน

ส.ส. รัฐมนตรี

ระดับหมู่บ้าน สถานีอนามัยตาํบลประสานงาน

OSCC ระดับหมู่บ้านได้แก่  ....
ผู้นําชุมชน,เพื�อนบ้าน,กล่องรับเรื�องราวร้องทุกข์ในหมู่บ้าน (บ้าน ผญบ./กาํนัน)

ประสานงาน

ผู้เสียหายแจ้งเหตุ

ประสานงาน

ผู้เสียหายแจ้งเหตุ

ประสานงาน



ใช่

การดแูลช่วยเหลอืผูป้่วยที�ถูกกระทาํรนุแรงทางร่างกาย/จติใจ/เพศ

โรงพยาบาล………………………
เดก็/สตรทีี�ถูก

  กระทาํรนุแรง

ER/OPD/IPD

 ประเมินเบื)องตน้ 

ประเมินปัญหาและความตอ้งการ

กรณเีป็นเดก็ รายงานตาม 

พรบ.คุม้ครองเดก็ทุกราย

ทางร่างกย ทางจติใจ ทางเพศ ทางสงัคม

ปรึกษาแพทย์

เฉพาะทาง

ใหก้ารรกัษา

ใหก้ารปรึกษา

กรึกษาจติแพทย/์

นกัจติ/นกัสงัคมฯ

ข่มขืน < 72 ชม.

ยาป้องกนัฯ

ใหก้ารปรึกษา

ใหก้ารปรึกษาโดย

นกัสงัคมสงเคราะห์

ประชมุทีมสหวิชาชีพ

ไม่



ประชมุสหวิชาชีพ

ประเมินความเสี�ยงการถูกทาํรา้ยซํ)า

ใหก้ารปรึกษา

ประสานหน่วยงานภายนอก

ร่วมใหค้วามช่วยเหลอื

จาํหน่าย

ประเมินความพรอ้ม

กลบัสู่สงัคม

ไม่

ใช่

ไม่

ใช่



สถานการณ์ความรุนแรงในเดก็และสตรีในปี 2558





จํานวนผู�มารับบริการในศูนย<พึ่งได� 
จําแนกตามสถานะเด็กและสตรี

ปL
จํานวนเด็กที่ถูก
กระทํารุนแรง 

(ราย)

จํานวนสตรี
ที่ถูกกระทํา

รุนแรง (ราย)

จํานวนเด็กและ
สตรี (รวม)

เฉลี่ยการถูก
ทําร�าย

2555 9,703 10,869 20,572 56  ราย/วัน

2556 19,229 12,637 31,866 87  ราย/วัน

2557 6,333 7,666 13,999 38  ราย/วัน *

2558 10,712 13,265 23,977 66 ราย/วัน

หมายเหตุ : *   เนื่องจากในปLงบประมาณ 2557 มีการใช�โปรแกรม OSCC Application ควบคู' ทําให�สถิติ
   ในปLงบประมาณ 2557 มีความคลาดเคลื่อนและมีจํานวนตัวเลขต่ํากว'าปรกติ



ประเภทของผู�ถูกกระทํา

44.68 %
55.32 %

เด็ก

สตรี



ประเภทของการกระทําความรุนแรงในเด็ก

22.92 %

62.55 %

5.92 %
6.25 % 2.37 % ทางกาย

ทางเพศ

ทางจิตใจ

การละเลยทอดทิ้ง



จําแนกตามลกัษณะการกระทําความรุนแรงทางเพศในเดก็
ประเภท ปีงบประมาณ 2558

ทางเพศ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
� มกีารสัมผสัร่างกาย

1. กระทาํชําเรา
    - สอดใส่ทางช่องคลอด
    - สอดใส่ทางทวารหนัก
    - Oral (ร่วมเพศทางปาก)
    - ใช้วตัถุอื7นๆร่วมด้วย
2. อนาจาร
3. อื7นๆ

� ไม่มกีารสัมผสัร่างกาย
1. ให้เดก็แสดงหรือดูภาพ/วดีโีอลามก
2. การให้เดก็เปิดเผยของสงวน
3. การเปิดเผยของสงวนให้เดก็ดู
4. อื7นๆ

6,029

4,478
112
99
45

798
420

9
9

11
48



ประเภทของการกระทํารุนแรงในสตรี

67.18 %

22.56 %

6.75 %
2.93 %

0.58 % ทางกาย

ทางเพศ

ทางจิตใจ

การละเลยทอดทิ้ง

ล'อลวง/บังคับแสวง
ประโยชน< 



จาํแนกตามลกัษณะการกระทาํความรุนแรงทางเพศในสตรี

ประเภท ปีงบประมาณ 2558
ทางเพศ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
�มีการสัมผสัร่างกาย

1. กระทําชําเรา
    - สอดใส่ทางช่องคลอด
    - สอดใส่ทางทวารหนัก
    - Oral (ร่วมเพศทางปาก)
    - ใช้วตัถุอื7นๆร่วมด้วย
2. อนาจาร
3. อื7นๆ

1,766

1,387
43
28
8

156
74



ผู�กระทํารุนแรงในเด็ก

0.00

5.00

10.00

15.00

20.00

25.00

30.00

35.00

40.00

5.14
3.13 3.53

1.35 1.77

6.02

35.82

8.34

1.44

8.01

2.65
0.61 1.60

8.64
11.93

ร�อยละ



ผู�กระทํารุนแรงในสตรี

0.00

10.00

20.00

30.00

40.00 36.63

21.96

5.90

0.18 1.19 0.97 0.96 0.14
2.65

5.39 4.43
0.97 0.13 0.16 0.21

4.78

13.35

ร�อยละ



สาเหตุของการกระทํารุนแรงในเด็ก

19.59 %

9.10 %

52.84 %

3.78 %

1.91 %
4.53 %

8.25 %

ใช�สารกระตุ�น

สัมพันธภาพในครอบครัว

สภาพแวดล�อม

ป!ญหาเศรษฐกิจ

ป!ญหาสุขภาพกาย

ป!ญหาสุขภาพจิต

อื่นๆ



สาเหตุของการกระทํารุนแรงในสตรี

21.08 %

40.09 %

17.13 %

10.49 %

3.24 %
3.35 % 4.63 %

ใช�สารกระตุ�น

สัมพันธภาพใน
ครอบครัว
สภาพแวดล�อม

ป!ญหาเศรษฐกิจ

ป!ญหาสุขภาพกาย



ระดบัของการรบัรูค้วามรนุแรงในครอบครวัระดบัของการรบัรูค้วามรนุแรงในครอบครวั

Level 5

Level 4

Level 3

Level 2

Level 1 OSCC

กระบวนการยตุธิรรม

โรงเรยีน

ชุมชน

ผูก้ระทาํ/เหยื�อ



อุบัติการณ�ความรุนแรงที่เรารับรู�เปรียบเสมือน
ยอดภูเขาน้ําแข็งที่โผล%พ�นน้ําในมหาสมุทร



2.แนวคดิการดูแลเดก็และสตรีทีถูกกระทาํรุนแรง



ชีวติเดก็ มหัศจรรย์
ในภาวะไม่น่าจะเติบโตได้

แต่กส็ามารถผลดิอกทีสวยงาม
อย่าท้อทีจะช่วยเหลอื



แนวคดิเรืองความรุนแรงในครอบครัว



ระดบัการป้องกนัความรุนแรงต่อเดก็และสตรี

การป้องกันระดับ 1 

ก่อนเกดิ

การป้องกันระดับ 2 

เมื�อเกดิความรุนแรงแล้ว

การป้องกันระดับ 3 

ป้องกันการเกดิซํ =า



Cycle of Violence 



ผลกระทบทางสุขภาพจากความรุนแรงทีผู้หญงิได้รับ

ความรุนแรง
ต่อผู้หญิง

ไม่ถึงแก่ชีวติ

ถึงแก่ชีวติ

ผลกระทบต่อสุขภาพ
ทางกาย
-การติดเชื&อกามโรค, ติดเชื&อเอดส์
-การติดเชื&อในระบบสืบพนัธุ์
-เกิดปัญหาเรื&อรังในระบบสืบพนัธุ์
-บาดแผลจากการถูกทําร้าย
-การตั&งครรภ์ไม่พงึประสงค์
-การตกเลือดและแท้ง
-การถูกบังคบัให้ติดแอลกอฮอล์และยาเสพติด
-การพกิารบางส่วนของร่างกายหรือส่วนใหญ่

ทางใจ
-ซึมเศร้า หวาดกลวั เครียดและเกบ็กด 
  มีความวติกกงัวล
-ขาดความเชือมันในตนเอง ประณามตนเอง
-สูญเสียความรู้สึกทางเพศ ไม่ตอบสนองทางเพศ
-เกดิการกนิผดิปกติ
-เกดิสภาพผดิปกตทิางบุคลกิภาพ ยํ&าคดิยํ&าทาํ
-ทุกข์ทรมานใจจนต้องใช้ยาเสพตดิ

-ฆ่าตัวตาย
-การฆาตกรรม
-การตายเพราะคลอด
  หรือจากการทําแท้ง
-การตายจากการเป็นเอดส์



แนวคดิเรืองการดูแลและคุ้มครองเดก็



แนวคดิพื	นฐานในการพฒันาการเด็ก

�ความตอ้งการของเดก็ 6 ดา้น

�ผูดู้แลหลกั Bonding กบัเดก็

�การพฒันาการเดก็ทางบคุลกิภาพ

�การคดิและการเรยีนรูข้องเดก็

�Child maltreatment 6 ประเภท



The Six Care Needs of Children – what all children have a right to
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1. Physical Care1. Physical Care

2. Psychological 
Care

2. Psychological 
Care

3. Emotional 
Care

3. Emotional 
Care

4. Cognitive 
Care

4. Cognitive 
Care

5. Social Care5. Social Care

6. Moral 
Care

6. Moral 
Care
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The Six Types of Child Abuse (W.H.O.)

CHILD 

ABUSE

CHILD 

ABUSE

1. Physical 

abuse

1. Physical 

abuse

2. 

Psychological

abuse

2. 

Psychological

abuse

3. 

Emotional 

abuse

3. 

Emotional 

abuse

4. Sexual 

abuse

4. Sexual 

abuse

5. Witnessing 
family 

violence

5. Witnessing 
family 

violence

6. 
Commercial

exploitation 

6. 
Commercial

exploitation 



ขั	นตอนของการนําแนวคดิมาใชง้าน
�การรับแจง้/การเกบ็รวบรวมขอ้มูล : มองหาขอ้มูลประเมินการ

คุม้ครองเดก็หรือการละเลยทอดทิ ง

�การวเิคราะห์ ขอ้มูล : ทาํ Genogram ใครบา้งที-เกี-ยวขอ้ง, ทาํ 
Time line ของเหตุการณ์, ประเมินความตอ้งการของเดก็ 6 ดา้น

�สรุปผล Child maltreatment 6 ประเภท มีหลกัฐานหรือไม่ 
สอดคลอ้งกบัทฤษฎีอยา่งไร หรือเป็นการละเลยทอดทิ ง 
(Neglect) 



ขั	นตอนของการนําแนวคดิมาใชง้าน
�จดัลาํดบัความสาํคญัของปญัหา / ความเรง่ด่วนของปญัหา
�สหวชิาชีพวางแผนการการใหก้ารช่วยเหลอื จดัทาํเป้าหมาย/

แผนเรง่ด่วนที)ตอ้งทาํ ภายใน 24 - 48 ชั )วโมง, แผน
ดาํเนินการภายในสปัดาห,์ แผนดาํเนินการในระยะ 1-3 

เดือน, แผนดาํเนินการระยะยาว1-3 ปี
�การจดัทาํเป้าหมาย/แผนตอ้งสอดคลอ้งกบัการพฒันาการเด็ก



การพฒันาโครงสร้างพื&นฐานรองรับการคุ้มครองเดก็
ด้าน หน่วยงานให้บริการ ทมีบุคคลากร

การแพทย์ การสาธารณสขุ รพ.สต./รพช./รพท./รพศ. ทีมสหวชิาชีพในรพ.(แพทย์สาขาตา่ง ๆ /
พยาบาล/พยาบาลจิตเวช/นกัสงัคม
สงเคราะห์/นกัจิตวทิยาฯลฯ)/อสม.

การสงัคมสงเคราะห์ บ้านพกัเดก็และครอบครัว นกัสงัคมสงเคราะห์/ พนกังานเจ้าหน้าที,
คุ้มครองเดก็

กระบวนการยตุธิรรม สถานีตํารวจภธูร/นครบาล
สํานกังานอยัการ
ศาลเดก็และเยาวชน

พนกังานสอบสวน (หญิง/ชาย)
อยัการ (ด้านคุ้มครองเดก็)
ผู้พิพากษาศาลคดีเดก็และเยาวชน

การชว่ยเหลือและฟื6นฟพูฒันา
เดก็ระยะยาว

ผู้ นําชมุชน(กํานนั,ผญบ.)
อปท.(อบต./เทศบาล)

นกัสงัคมสงเคราะห์/นกัพฒันาชมุชน/
อาสาสมคัรในชมุชน

กระบวนการสหวชิาชีพ



การพฒันาระบบการคุ้มครองเดก็
• การพัฒนาในสภาพตั =งรับ เมื,อเกิดการกระทํารุนแรงตอ่เดก็ ในสถานพยาบาล ทําให้สามารถ

ตรวจจบัและวิเคราะห์ได้ตั 6งแตค่รั 6งแรก ๆ ของการการทํา ให้เกิดการดแูลชว่ยเหลืออย่าง
เหมาะสมและสามารถให้การฟื6นฟใูห้เดก็พฒันาการได้อย่างสมวยั

• การพัฒนาต่อไปให้มีการค้นหาเดก็กลุ่มเสี�ยง ก่อนเดก็ถูกกระทาํรุนแรง
• มีเครื,องมือคดักรองเดก็แยกเดก็ กลุม่ แดง (เสี,ยงมากควรชว่ยเหลือเร่งดว่น) เหลือง(เสี,ยงปานกลาง) 

เขียว(เดก็ปกต)ิ
• มีการวเิคราะห์ ทํา Case conference โดยสหวชิาชีพ ให้การชว่ยเหลือ ทางด้านสงัคม

สงเคราะห์/ ด้านการแพทย์การสาธารณสขุ ถ้าจําเป็นต้องใช้กระบวนการยตุธิรรมในการแทรกแทรง
ผู้ปกครอง ทําข้อตกลงโดยพนกังานเจ้าหน้าที,

• จดัทําคูม่ือการดําเนินงาน/ การอบรมการใช้เครื,องมือ/ ทฤษฎีขั 6นพื 6นฐานในการคุ้มครองเดก็

• พัฒนาการเชิงรุกยังต้องมีการพัฒนาขยายพื =นที�นําร่อง ให้เหน็กระบวนการให้ชดัเจนแล้ว
ปรับปรุงคูม่ือดําเนินการ



กระบวนการให้พรบ.คุ้มครองเดก็ให้มีประสิทธิภาพ

• การรวบรวมวเิคราะห์ปัญหาของการกระทาํรุนแรงในแต่ละพื =นที�  ในเชิงระบาดวทิยา 
(เวลา, สถานที�, บุคคล) แยกปัญหาตามช่วงวัยของเดก็ 0-3   อนุบาล, ประถมต้น, 
ประถมปลาย, มัทยมต้น, มัทยมปลาย , กลุ่มเดก็นอกระบบโรงเรียน เดก็ที�ทาํงานแล้ว

• จัดลาํดับความเร่งด่วนของปัญหา 

• จัดทาํแผนยุทธศาสตร์ ปฏบิัตกิารประจาํปี ของทุกหน่วยงานที�เกี�ยวข้อง เสนอต่อ
คณะกรรมการคุ้มครองเดก็ให้อนุมัตแิผน และงบประมาณสาํหรับการแก้ไขปัญหาทั =ง
เชิงรับ และเชิงรุก  

• การวางแผนให้ผสมผสานการใช้กฎหมายที�เกี�ยวข้องหลายฉบับให้ประสานกัน ได้แก่ 
พรบ.คุ้มครองเดก็, คาํสั� งคสช., พรบ.สื�อลามก



ระบบบรกิารคุม้ครองเดก็



การพฒันาระบบสุขภาพ 6 ดา้น (Building Blocks (WHO))

2.
กาํลังคน

1.ระบบ
บริการ

6.ภาวะผู้นํา
และธรรมภิบาล

3.ข้อมูล
ข่าวสาร

4.เทคโนโลยี

ทางการแพทย์

5.การเงนิ

การคลัง



ระบบบรกิารสขุภาพ WHO 6 BUILDING BLOCK

�1.ระบบบรกิาร service delivery

�2.กาํลงัคนดา้นสขุภาพ health work force

�3.ระบบขอ้มูลข่าวสาร information

�4.เทคโนโลยีทางการแพทย ์medical product and technologies

�5.ค่าใชจ้า่ยดา้นสขุภาพ finance

�6.ภาวะผูน้ําและธรรมาภบิาล leadership/governance



OVERALL GOALS/OUTCOMES

�ความเป็นธรรม

�การตอบสนองต่อความตอ้งการ

�การป้องกนัความเสี)ยงทางสงัคมและการเงนิ

�ประสทิธิภาพการบรกิาร



1.ระบบบริการ service delivery
ระดับ สธ. อปท. พม. ตาํรวจ ยธ. ศธ.

เขต รพศ. (OSCC) ตาํรวจภธูร
ภาค

จังหวัด รพท. (OSCC) อบจ. พมจ./บ้าน
พักฯ

ตาํรวจภธูร
จังหวัด

อัยการ
จังหวัด 
ยุตธิรรม
จังหวัด

เขตพื =นที�
การศึกษา

อาํเภอ รพช. (OSCC) ตาํรวจภธูร
อาํเภอ

โรงเรียน

ตาํบล/
เทศบาล

รพ.สต. อบต./
เทศบาล

ตาํรวจภธูร
ตาํบล

โรงเรียน

หมู่บ้าน/
ชุมชน

อสม. อพม./ศพค.



2.กาํลงัคนดา้นสุขภาพ health work force

ระดับ สธ. อปท. พม. ตาํรวจ อัยการ ศธ.

เขต แพทย์/พยาบาล/
นักสังคมฯ Case

manager

จังหวัด แพทย์/พยาบาล/
นักสังคมฯ
Case manager

นักสังคมฯ/
นักจติวทิยา
พนักงานเจ้าหน้าที�

ตาํรวจ/พนักงาน
สอบสวนหญิง

อัยการจังหวัด ครู

อาํเภอ แพทย์/พยาบาล
Case manager

ตาํรวจ/พนักงาน
สอบสวน

ครู

ตาํบล/
เทศบาล

พยาบาล/นวก.สธ. นักสังคมฯ/
นักพัฒนาชุมชน

ครู

หมู่บ้าน/
ชุมชน

อสม. อพม./ศพค.



3.ระบบขอ้มูลข่าวสาร information

ระดับ สธ. อปท. พม. ตาํรวจ อัยการ ศธ.

เขต ข้อมูลราย
คน

จังหวัด ข้อมูลราย
คน

ข้อมูลราย
คน

ข้อมูลราย
คน

อาํเภอ ข้อมูลราย
คน

ข้อมูลราย
คน

ตาํบล/
เทศบาล

หมู่บ้าน/
ชุมชน



4.เทคโนโลยทีางการแพทย ์MEDICAL PRODUCT AND TECHNOLOGIES

�แบบคดักรอง 

� เชิงรับ : สงสัยมกีารกระทาํรุนแรง

� เชิงรุก : คดัแยกเดก็กลุ่มเสี7ยง

�ยาป้องกนัการตัEงครรภ์/คุมกาํเนิด

�แนวทางการดูและคุ้มครองเดก็สําหรับหน่วยงาน/เจ้าหน้าที7ทุกระดบั

� การรับเรื7อง

� การแสวงหาข้อเทจ็จริง

� การวเิคราะห์และจดัลาํดบัความสําคัญของปัญหา

� การจดัทาํแผนการช่วยเหลอื/การคุ้มครอง/การตดิตามฟืE นฟู

� การดาํเนินการทางกฏหมาย

� เครื7องมอื ด้านการแพทย์ ด้านกระบวนการยุติธรรม ด้านการสงเคราะห์



5.ค่าใชจ้า่ยดา้นสขุภาพ FINANCE

�ดา้นการแพทย ์: ระบบประกนัสขุภาพ/ระบบประกนัสขุภาพต่างดา้ว

�ดา้นการสงัคมสงเคราะห ์: กองทนุคุม้ครองเด็ก

�ดา้นกระบวนการยตุธิรรม : กองทนุยตุธิรรม

�การช่วยเหลอืในชมุชน : อบต./เทศบาล เงนิสงเคราะหค์รอบครวั



6.ภาวะผูน้ําและธรรมาภบิาล LEADERSHIP/GOVERNANCE

�มีหน่วยงานนําในการรบัผิดชอบในแต่ละระดบั



การจัดทีมให้ความช่วยเหลอื

การจัดทมี
ให้ความ
ช่วยเหลือ

ความรู้

เครื�องมือ
การทาํงาน

ทกัษะ

การทาํงาน

-ความรู้พื 6นฐานทางทฤษฎี
-ความรู้เฉพาะด้านแตล่ะวชิีพ 
-ความรู้กระบวนการแตล่ะด้าน
ของหนว่ยงานให้ความ
ชว่ยเหลือ

-การหาข้อเท็จจริง 
-การวเิคราะห์ข้อมลูเหตกุารณ์ 
-การวางแผนชว่ยเหลือ 
-การให้การชว่ยเหลือ 
-การประสานงาน

-คู่มือ 
-แบบคัดกรอง 
-แนวทางการช่วยเหลือ 
-แนวทางการส่งต่อ

-คนประสานงาน (Case Manager)

-ด้านการแพทย์ 
-ด้านสังคม 
-ปกครอง 
-ด้านยุตธิรรม 
-ด้านการศึกษา



แต่ละครอบครัวนั=นแตกต่างกัน 
ท่านในฐานะสถาปนิกของครอบครัว

สามารถทาํให้สวยงามได้หลายรูปแบบ



3.การพฒันาระบบข้อมูลเดก็และสตรี



พฒันาการระบบข้อมูลของศูนย์พึ�งได้

• พ.ศ. 2543-2546 ยงัไม่ได้มรีะบบข้อมูลรวบรวม 

• พ.ศ. 2547-2550 เกบ็ข้อมูลเป็นแบบสรุป (secondary data) จากรพศ./รพท.

• พ.ศ. 2551 – 2558 เกบ็ข้อมูลรายบุคคล รายงานผ่าน web โปรแกรม OSCC

• พ.ศ. 2556- 2557 รัฐบาลกาํหนดให้ทํางานแบบบูรณาการร่วมกบั 5 กระทรวงหลกั ให้
รายงานผ่าน โปรแกรม ศูนย์ช่วยเหลอืสังคม 1300 หลงัปี 2557 หน่วยงานหลกักระทรวงพ.ม. 
ไม่ยนืยนัทีจะดาํเนินการโปรแกรมดงักล่าวต่อไป จึงได้ยกเลกิการดาํเนินการดงักล่าวโดยปริยาย

• พ.ศ. 2558 ปรับปรุงโปรแกรม OSCC เดมิ และดาํเนินการเกบ็ข้อมูลใหม่ปี 2559



ตั�งครรภไ์ม่พรอ้ม 
(คุณแม่วยัใส)

คา้มนุษย์

ความรุนแรง
ตอ่เด็กและสตรี 

ฯ

แรงงานเด็ก

เรง่รดั
ติดตาม
ผลและ
รายงาน

ผล 
จดัเก็บ
ขอ้มูล

การคุม้ครองพิทกัษส์ิทธิและ
การดาํเนินการตามกฎหมาย

ฟื� นฟูเยียวยา
ดา้นรา่งกาย จติใจ       

และสงัคม

การช่วยเหลืออื2นๆ 
ตามสภาพปัญหา

OSCC (One Stop Crisis Center) 1300 ศูนยช์่วยเหลือสงัคม

ถา้ทา่นประสบ
ปัญหา

หน่วยรบัเรื2องมากกว่ามากกว่า 21,614 หน่วย ทั 2วประเทศ ไดแ้ก่ พม. 324 หน่วย, สธ. 10,579 หน่วย, รง. 76 หน่วย, ยธ. 77 หน่วย, มท. 8,729 หน่วย, ศธ. 236 หน่วย, สตช. 1,465 หน่วย, กทม. 
127 หน่วย และเมืองพทัยา 1 หน่วย

บูรณาการช่วยเหลือในภาวะวิกฤติ การช่วยเหลือภายหลงัภาวะ
วิกฤติ

เชื2อมโยงระบบการใหบ้รกิาร แจง้เตือนถึงหน่วยงานผูร้บัผิดชอบ เมื2อผูป้ระสบปัญหายงัไม่ไดร้บับรกิารหรอืบรกิารล่าชา้ และปกป้องขอ้มูล
บุคคล โดยระบบสารสนเทศ ICT

ติดตาม 
ประเมินผล

โรงพยาบาล 
: ดแูลสุขภาพ

แจง้เตือน

แจง้ที2หน่วยรบัเรื2อง

Hot Line:1300

Website
www.osccthailand.go.th 

(อยูร่ะหวา่งพฒันาระบบ)

 แจง้
เตือน แจง้เตือน

 แจง้เตือน

ช่องทางการติดตอ่ปัญหา

สาํนกังาน
สวสัดิการและ

คุม้ครองแรงงาน 
: นาํเด็กออกจากสถาน
ประกอบการเพื2อสืบคน้

ขอ้เทจ็จรงิและดาํเนินการ
ตามกฎหมาย

สถานีตาํรวจ 
: รบัแจง้ความ 

สืบสวนหา
ขอ้เท็จจริง

หน่วยงาน พม.
:คุม้ครองสวสัดภิาพ 
จดัหาที2พกัชั 2วคราว

มากกว่า 20,000 หน่วย 
ทั 2วประเทศ

หน่วยงาน
อื2นๆ ทั�ง

ภาครฐัและ
เอกชน

(อยูร่ะหวา่งพฒันาระบบ) (อยูร่ะหวา่งพฒันาระบบ) (อยูร่ะหวา่งพฒันาระบบ)(อยูร่ะหวา่งพฒันาระบบ)

Mobile Application
www.osccthailand.go.th 

(อยู�ระหว�างพัฒนาระบบ)



ความจําเป็นในการรายงานระบบ OSCC
• การรายงานในระบบ 43 แฟ้มของกสธ. ไม่สามารถแยกการบาดเจบ็จากการถกูทาํร้ายออกจาก

บาดเจบ็ชนิดอื3น ๆ ได้

• หน่วยงานกสธ.มีเครือข่ายกวา้งขวางที3สุด ทาํใหก้ารรายงานนี� เป็นรายงานที3ครอบคลุมการบาดเจบ็
จากการถกูทาํร้าย มีขอ้มลูมากที3สุดเท่าที3มีอยูใ่นปัจจุบนั

• ประเทศไทยเป็นภาคีอนุสญัญาระหวา่งประเทศ หลายอนุสญัญา มีความจาํเป็นที3จะตอ้งรายงาน
สถานการณ์ของความรุนแรงต่อเดก็และสตรี การละเมิดสิทธิมนุษยช์น การคา้มนุษย์

• UN ประกาศเป้าหมายการพฒันา ช่วงแรก 2000-2015 Millinium Decade 
Goal (MDG) ช่วงที3สอง 2016-2030 Sustainable Development 
Goal (SDG) มีเป้าหมายและตวัชี�วดัเรื3องความรุนแรงที3ตอ้งติดตามรายงานของทุกประเทศ



4.การใช้ประโยชน์จากระบบข้อมูล
� ใช้เพือการติดตามช่วยเหลอืรายบุคคล จากแบบเกบ็ข้อมูลรายบุคคล

� ใช้เพือประเมินการให้บริการของสถานบริการ 

� จัดสรรงบประมาณ (งบประมาณขาขึ&นในการทําคาํขอ และขาลงของแต่ละปี)

� ใช้ในการจัดทํายุทธศาสตร์เกียวกบัความรุนแรงต่อเดก็และสตรี

� ใช้จัดทํารายงานสถานการณ์ของประเทศ ในการจัดทํารายงานตามอนุสัญญา
ต่าง ๆ 



ความก�าวหน�า
ทางเทคโนโลยี



พยายามอีกนิด
ชีวติน้อย ๆ ที�กาํลังเตบิโต

รอพวกเราอยู่



5.การดาํเนินงานในปี 2559-2560



แผนการดาํเนินงานในปี 2559

1. การขยายผลโครงการพฒันาแนวทางการปฏบิตังิานดา้นการคุม้ครองเด็กใน 4 
จงัหวดันํารอ่ง

2. การการปรบัปรุงโปรแกรมฐานขอ้มูลความรุนแรงในเด็ก สตรแีละบคุคลในครอบครวั
ของศูนยพ์ึ)งได ้โดยเพิ)มฐานขอ้มูลดา้นการช่วยเหลอืผูท้ี)ประสบปญัหาการตั	งครรภไ์ม่
พงึประสงค์

3. การประเมินระบบบรกิารศูนยพ์ึ)งไดใ้น รพศ./รพท.

4. การพฒันาแนวทางการประเมินอายุเด็กทางคดี



1. การขยายผลโครงการพฒันาแนวทางการปฏบิตังิานดา้นการคุม้ครองเด็กของหน่วยงานดา้น
สาธารณสขุ ใน 12 เขตบรกิารสขุภาพ
2. การจดัทาํแผนยุทธศาสตรบ์ูรณาการการจดัการปญัหาความรุนแรงในเด็ก สตรแีละบคุคลใน
ครอบครวั รวมทั	งปญัหาการตั	งครรภไ์ม่พงึประสงค์
3. โครงการพฒันาศกัยภาพบคุลากรในศูนยพ์ึ)งไดข้องโรงพยาบาลแม่ข่ายดา้นการใหก้าร
ปรกึษา การบาํบดัเยียวยาผูท้ี)ไดร้บัผลกระทบจากปญัหาความรุนแรง
4. การพฒันาบคุลากรดา้นการใชโ้ปรแกรมฯ

�  แผนการดาํเนินงาน ในปี 2560



5. โครงการประชมุวชิาการกา้วสูท่ศวรรษที) 2 ของศูนยพ์ึ)งได ้
6. การสนบัสนุนงบประมาณใหส้สจ./รพศ./รพท.และรพช.เพื)อขบัเคลื)อน
และสนบัสนุนการดาํเนินงานของศูนยพ์ึ)งได ้
7. การสนบัสนุนการจดักจิกรรมในช่วงเดอืนรณรงคเ์พื)อยตุคิวามรุนแรงต่อ
เด็กและสตรี

  

�แผนการดาํเนินงาน ในปี 2560(ต่อ)



ชีวติแมย้ากลาํบาก
สามารถกอ่ใหเ้กดิ

ผลผลติที)น่าชื)นชมได ้



เป้าหมาย Sustainable Development Goal (SDG)Sustainable Development Goal (SDG)Sustainable Development Goal (SDG)Sustainable Development Goal (SDG)

ปี 2016201620162016----2030203020302030

สาํนักบริหารการสาธารสุข

สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข



เป้าหมาย SDG SDG SDG SDG ทีเกียวข้องกบัความรุนแรง

เป้าประสงค์ ตวัชี =วัด
5.2 ขจดัความรุนแรงทกุรูปแบบที,มีตอ่ผู้หญิงและ
เดก็หญิงทั 6งในที,สาธารณะและที,รโหฐาน รวมถงึการค้า
มนษุย์ การกระทําทางเพศ และการแสวงประโยชน์ใน
รูปแบบอื,น

5.2.1 สดัสวนของผู้หญิงและเดก็หญิงที,เคยสมรสตั 6งแต่
อาย ุ15 ปีขึ 6นไป ได้รับความรุนแรงทางร่างกาย ทางเพศ 
หรือทางจิตใจโดยคูส่มรส ปัจจบุนั หรือคูส่มรสก่อนหน้า 
ในชว่งเวลาอยา่งน้อย 12 เดือนที,ผา่นมา จําแนกตาม
รูปแบบความรุนแรงและกลุม่อายุ

*คูส่มรส: ทั 6งที,จดทะเบียนสมรสและไมจ่ดทะเบียนสมรส แต่
รวมถงึการอยูร่่วมกนัแฉกเชน่สามี ภรรยาในรูปแบบอื,น 



เป้าประสงค์ ตัวชี =วัด
5.2.2 สดัสว่นของผู้หญิง และเดก็หญิงอายตุั 6งแต ่
15 ปีขึ 6นไป ได้รับความรุนแรงทางเพศโดยบคุคลอื,นที,
ไมใชคู่ส่มรสของตนเอง ในชว่งระยะเวลาอยา่งน้อย 
12 เดือนที,ผา่นมา จําแนกตามกลุม่อายแุละสถานที,
เกิดเหตุ
*คูส่มรส: ทั 6งที,จดทะเบียนสมรสและไมจ่ดทะเบียน
สมรส แตร่วมถงึการอยูร่่วมกนัแฉกเชน่สามี ภรรยาใน
รูปแบบอื,น



เป้าประสงค์ ตัวชี =วัด
5.6 สร้างหลกัประกนัวา่จะมีการเข้าถงึสขุภาพทางเพศ
และอนามยัเจริญพนัธุ์และสทิธิการเจริญพนัธุ์โดยถ้วน
หน้า ตามที,ตกลงในแผนปฏิบตักิารของการประชมุ
นานาชาตวิา่ด้วยประชากรและการพฒันา และ
แผนปฏิบตักิารปักกิ,งและเอกสารผลลพัธ์ของการประชมุ
ทบทวนเหลา่นั 6น

5.6.1 สดัสว่นของผู้หญิงที,มีอาย ุ15-49 ที,ทําการ
ตดัสนิใจทางด้านความสมัพนัธ์ทางเพศ การใช้การ
คมุกําเนิดและการดแูลสขุภาพการเจริญพนัธุ์ด้วยตนเอง

5.6.2 จํานวนประเทศที,กฎหมายและกฎระเบียบนั 6น
รับประกนัได้วา่ผู้หญิงที,มีอาย ุ15-49 ปี เข้าถงึการดแูล 
ข้อมลู และการศกึษาเกี,ยวกบัสขุภาพทางเพศและอนามยั
เจริญพนัธุ์



เป้าประสงค์ ตวัชี =วัด
11.7 จดัให้มีการเข้าถงึพื 6นที,สาธารณะสีเขียว ที,
ปลอดภยัครอบคลมุและเข้าถงึได้ โดยถ้วนหน้า 
โดยเฉพาะผู้หญิง เดก็ คนชรา และผู้ มีความบกพร่อง
ทางร่างกาย ภายในปี 2573

11.7.1. สดัสว่นของผู้หญิงที,ได้รับการคกุคามทาง
ร่างกายและเพศ จําแนกตามการกระทําผิด และ
สถานที,เกิดเหต ุ(ในชว่ง 12 เดือนที,ผา่นมา)

เป้าประสงค์ ตัวชี =วัด
16.2 ยตุกิารขม่เหง การใช้หาประโยชน์อยา่งไม่
ถกูต้อง การค้ามนษุย์ และความรุนแรงและการ
ทรมานทกุรูปแบบที,มีตอ่เดก็

16.2.1. ร้อยละของเดก็อาย ุ1-17 ปีที,ถกูทําร้าย
ร่างกายและ/ขม่เหงทางจิตใจโดยผู้ดแูลในเดือนที,ผา่น
มา



LEADING THE EFFORT TO IMPROVE QUALITY OF CARE !


