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วิสยัทัศน์ : ภายในทศวรรษต่อไป คนไทยทุกคนจะมีสุขภาพแข็งแรงเพ่ิมขึ้นเพ่ือสร้างความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจของประเทศท้ังทางตรงและทางอ้อมอย่างยั่งยืน (ข้อสรุป ในสว่นท่ีเกี่ยวข้องกับกรมควบคุมโรค วนัเสาร์ท่ี 10 พ.ย. 
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ผลกระทบระดับ
ชาติ 10 ปี

1. อายุคาดเฉลี่ยเมื่อแรกเกิด ไม่น้อยกว่า 80 ปี
2. อายุคาดเฉลี่ยของการมีสุขภาพดี ไม่น้อยกว่า 70 ปี

62

ผลลัพธ์ 3-5 ปี

ผลลัพธ์ 1-2 ปี

กระบวนการ

ประสิทธิภาพ

19

19

17

5

เด็ก สตรี
1. อัตราตาย
มารดาไม่เกิน 18
ต่อการเกิดมีชีพ
แสนคน
2. อัตราตาย
ทารก ไม่เกิน 15
ต่อการเกิดมีชีพ
พันคน

เด็กปฐมวัย
1. อัตราตายเด็กต ่ากว่า 5 ปี ไม่เกิน 10 ต่อการเกิดมีชีพพันคน
2. ระดับค่าเฉลี ยเชาว์ปัญญาของเด็กไม่ต ่ากว่าระดับ 100
3. ร้อยละของเด็กที มีความฉลาดทางอารมณ์ไม่ต ่ากว่า
เกณฑ์มาตรฐาน มากกว่า 70

4. อัตราการเสียชีวิตจากการจมน้้า ไม่เกิน 10 ต่อการเกิดมี
ชีพแสนคน  ( Joint KPI )
5. อัตราการป่วยด้วยโรคหัด ไม่เกิน 0.5 ต่อแสนประชากร

เดก็วัยรุ่น วัยเรียน
1. อัตรามารดาอายุ 15-19 ปี ไม่เกิน 50 ต่อพันประชากร
2. เด็กวัยรุ่นเป็นเด็กอ้วน ไม่เกินร้อยละ 15
3. อัตราการก่อคดีความรุนแรงในเด็กวัยรุ่น ลดลงร้อยละ 10
4. จ่านวนวัยรุ่น ผู้เสพ ผู้ติดยาและสารเสพติดลดลง ร้อยละ 50
5. ผู้สบูบุหรี่วัยรุ่น อายุ 15-18 ปี ไมเ่กนิรอ้ยละ 10
6. ความชุกของผูบ้ริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในประชากร 15-19 

ปี ไม่เกนิร้อยละ 12.7 

วัยท้างาน
1. จ้านวนผู้ติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่ ลดลงร้อยละ 67 
2. อัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน ไม่เกิน 13 ต่อประชากรแสน
คน
3. อัตราตายจากโรคหลอดเลือดหัวใจ ไม่เกิน 15 ต่อประชากร
แสนคน
4. สัดส่วนของผู้ป่วยมะเร็งเต้านม และ มะเร็งปากมดลูกระยะที  1 

และ 2 ไม่น้อยกว่าร้อยละ 60
 

ผู้สูงอายุ ผู้พิการ
1. ร้อยละของผู้
สูงอายุที่เป็นโรค
ส ม อ ง เ สื่ อ ม          
ไม่เกิน 10

1. ร้อยละของภาวะตกเลือดหลังคลอด ไม่เกิน 5
2. ร้อยละของภาวะขาดออกซิเจนระหว่างคลอด ไม่เกิน 5
3. ร้อยละของหญิงต้ังครรภ์ได้รับการฝากครรภ์ครั้งแรกก่อน 12 สัปดาห์ไม่น้อยกว่า 60
4. ร้อยละของเด็กมีส่วนสูงระดับดีและรูปร่างสมส่วน ไม่น้อยกว่า 70
5. ร้อยละของเด็กอายุ 1 ปี ที่ได้รับวัคซีนป้องกันโรคหัด ไม่น้อยกว่า 95
6. ร้อยละของเด็กและเยาวชนอายุ 15-24 ปี ที่มีการป้องกันตนเองโดยใช้ถุงยางอนามัยเม่ือมี

เพศสัมพันธ์ครั้งล่าสุด ร้อยละ 58  
7. ร้อยละของเด็กที มีพัฒนาการไม่สมวัยได้รับการดูแล/กระตุ้นพัฒนาการ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80
8. ร้อยละของเด็กปฐมวัยมีปัญหาฟันน่้านมผุลดลง ไม่เกิน 37

1. ร้อยละของสตรีที มีการตรวจเต้านมด้วยตนเอง ไม่น้อยกว่า 
90
2. ร้อยละของสตรีที ได้รับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก ไม่
น้อยกว่า 90

3. ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวานท่ีควบคุมระดับน้้าตาล
ในเลือดได้ดี ไม่น้อยกว่า 40

6. ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวานที มีภาวะแทรกซ้อนได้รับการดูแลรักษา 
เท่ากับ 100
7. ร้อยละของผู้สูงอายุ ผู้พิการที ได้รับการพัฒนาทักษะทางกาย

และใจ ไม่น้อยกว่า 80

1. ร้อยละของผู้ป่วย DM HT ที่มีการปรับ
พฤติกรรม 3 อ 2 ส  ไม่น้อยกว่า 50

2. ร้อยละของผู้ป่วย DM HT ที ลดลงในรพศ./
รพท .ไม่น้อยกว่า 30

3.  ร้อยละของจ่ านวนผู้ป่ วยกลุ่ มโรค CMI 
เพิ มข้ึนในรพศ./รพท. ไม่น้อยกว่า 30

4. ร้อยละของการลดเวลาให้บริการผู้ป่วย
นอก ไม่น้อยกว่า 30

 

ระบบบรกิาร
1. ร้อยละของห้องคลอดคุณภาพ ไม่น้อยกว่า 70
2. ร้อยละของ ANC คุณภาพ ไม่น้อยกว่า 70
3. ร้อยละของ WCC คุณภาพ ไม่น้อยกว่า 70
4. รอ้ยละของ ศนูย์เด็กเล็กคณุภาพ ไมน่อ้ยกว่า 70
5. ร้อยละของ Psychosocial Clinic คุณภาพ (รวมศูนย์พึ งได้) ไม่น้อยกว่า 70
6. ร้อยละของคลินิกผู้สูงอายุ ผูพ้ิการคุณภาพ ไม่น้อยกว่า 70
7. รอ้ยละของ NCD คลนิกิคณุภาพ ไม่นอ้ยกว่า 70 (กรม คร. เปน็หลักก้าหนดมาตรตรฐานคลินกิ
คณุภาพ)
8. ร้อยละของบริการผู้ป่วยนอกด้านการแพทย์แผนไทยเพิ มข้ึน ไม่น้อยกว่า 20
9. ร้อยละอ่าเภอที มีระบบช่วยเหลือนักเรียนที เชื อมกับโรงพยาบาลชุมชนอย่างมีคุณภาพ ไม่น้อยกว่า 50
10.  ร้อยละของคลินกิวัณโรคคณุภาพไม่นอ้ยกว่า 70

การมีส่วนร่วมของภาคประชาชน
1. ร้อยละของ อสม. ที ได้รับการพัฒนาศักยภาพ ไม่น้อยกว่า 
80
2. ร้อยละของอ้าเภอท่ีมี DHS ท่ีเช่ือมโยงระบบบริการ
ปฐมภูมิกับชุมชน และ ท้องถ่ินอย่างมีคุณภาพ ไม่น้อยกว่า 
50 (กรม คร. รวม KPI “อ าเภอควบคุมโรคเข้มแข็งแบบ
ยั่งยืน” กับ 18องค์ประกอบของ HDS )

สิ่งแวดล้อมท่ีเอื้อต่อการด้าเนินงาน
1. ร้อยละของสถานบริการสุขภาพปลอดบุหร่ี เท่ากับ 100
2. ร้อยละของโรงเรียนปลอดน้่าหวาน ไม่น้อยกว่า50
3. ร้อยละของผู้ประกอบการ อาหาร OTOP ที ได้รับ Primary 

GMP ไม่น้อยกว่า 50
4.  สน.NCD ช่วย เพิ่ม KPI ให้เช่ือมโยงกับ “อัตรา

เสียชีวิตจากการจมน้้าฯ เช่น สื่อสารความเสี่ยง ?? ......”

สาธารณภัย/ฉุกเฉิน
1. ร้อยละของอ้าเภอท่ีมีทีม DMAT, MCATT, SRRT
คุณภาพ เท่ากับ 80
2. ร้อยละของ ER EMS คุณภาพ ไม่น้อยกว่า 70

การเงินการคลัง
1. ต้นทุนค่ายาผู้ป่วยนอกเฉลี่ยลดลงร้อยละ 10
2. ต้นทุนค่าสืบค้นทางคลินิกในผู้ป่วยนอกเฉลี่ยลดลงร้อยละ 10

ระบบข้อมูล
1. ร้อยละของจังหวัดท่ีมี Data Center เท่ากับ 100
2. ร้อยละของระบบข้อมูลยาในสถานบริการท่ีมีคุณภาพ เท่ากับ 100

บุคลากร
1. สัดส่วนของงบบุคลากรต่องบประมาณท้ังหมด          
ไม่มากกว่า 50

1. อัตราป่วยตาย
ด้วยโรควัณโรค
น้อยกว่าร้อยละ 5



1. สถานการณ์ปัญหา

ปัจจุบันประเทศไทยมีการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์มากเป็นล าดับ 3 ของทวีปเอเชีย   

รองจากญี่ปุ่นและเกาหลี



รายจ่ายของรฐัและสังคม คดิเป็น 2 เท่าของรายได้ภาษสีรรพสามติในแต่ละปี

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ท าให้เกิดผลเสียทางเศรษฐกิจมากกว่ารายได้ของรัฐ

ท่ีมา : ศูนย์วิจัยปัญหาสุรา
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Thailand Alc. Consumption per Capita Year 
1961 – 2004 (พ.ศ. 2504 – 2547) 

การบรโิภคแอลกอฮอล์ตัง้แต่ 1961 - 2004
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0.26 lpa/capita 8.47 lpa/capita       
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สถิตกิารบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตั้งแต่ปี 1961-2004 
สถิติเพิ่มขึน้เรื่อยๆ



DALYs from risk factor in male, 
2009 compared to 2004, Thailand



ที่มา :การส ารวจพฤติกรรมการสูบบุหรี่และการด่ืมสุราของประชากร พ.ศ. 2554
ส านักงานสถิติแห่งชาติ

เปรียบเทียบอัตราการดื่มสุราของประชากรอายุ 15 ปีขึ้นไป
ที่ดื่มสุรา จ าแนกตามเพศ พ.ศ. 2544 - 2554



0

20

40

60

80

               ต            

33

17.5

35.7

15.5 17.3
25.1

73

57.4

74.4
63.8

44.1

65.5

52.5

36.8

54.7

38.9
30.4

45.3

   

      

ห         

ร้อยละของผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ใน 12 เดือน 
จ าแนกตามภาค

ที่มา :การส ารวจพฤติกรรมการสูบบุหรี่และการด่ืมสุราของประชากร พ.ศ. 2554
ส านักงานสถิติแห่งชาติ



ร้อยละของผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ใน 12 เดือน 
จ าแนกตามกลุ่มอายุ
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ที่มา :การส ารวจพฤติกรรมการสูบบุหรี่และการด่ืมสุราของประชากร พ.ศ. 2554
ส านักงานสถิติแห่งชาติ
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ปริมาณการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เฉลี่ยต่อประชากร 
15 ปขีึ้นไป (หน่วย ลิตรของเครื่องด่ืมแอลกอฮอล์)

พ.ศ. 2531-2549
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ที่มา: กรมสรรพสามิต 



กราฟแสดงประเภทเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่นยิมดื่ม

จากรายงานสถานการณ์สุราประจ าป ีพ.ศ.2553, ศูนยว์ิจยัปัญหาสุรา



2.เป้าหมายผลลัพธ์ 3 – 5 ปี

ความชุกของผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในประชากร 15-19 ปี 
ไม่เกินร้อยละ 12.7

ตามนโยบายนายแพทย์ประดิษฐ  สินธวณรงค์ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข



1. เพื่อควบคุมและลดปริมาณการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์โดยรวมของประเทศ

2. เพื่อป้องกันและลดจ านวนนักดื่มหน้าใหม่
3. เพื่อสนับสนุนและกระตุ้นให้เกิดการด าเนินงานของ

คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัด

3. วัตถุประสงค์



4. พื้นทีเ่ป้าหมาย

จังหวัดที่มีข้อบ่งชี้ ดังนี้
1. จังหวัดที่มีความชุกของผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

ในประชากรผู้ใหญ่เกิน ร้อยละ 28.5 จ านวน 54 
จังหวัด

2. จังหวัดที่มีความชุกของนักดื่มหน้าใหม่อายุ 15 – 19 
ปี  เกินร้อยละ 12.7 จ านวน 35 จังหวัด

3. จังหวัดที่มีการกระท าผิดกฎหมายควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์

ที่มา : รายงานสถานการณ์การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ รายงานจังหวัด พ.ศ. 2550 

ทุกจังหวัด ???



ความชุกของนักดื่มอายุ 15 ปีขึ้นไป



ความชุกของนักดื่มอายุ 15-19 ปี



5. กลุ่มเป้าหมาย

1. พนักงานเจ้าหน้าที่ตามกฎหมาย
2. เยาวชนในสถานศึกษา
3. เครือข่ายการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เช่น 

เครือข่ายองค์กรงดเหล้า  ผู้พิพากษา อัยการ



6. มาตรการ/กิจกรรมด าเนินงาน 
ปีงบประมาณ 2556



1. มาตรการการให้ความรู้ (เพียงมาตรการเดียว) มีผลเล็กน้อยในการจัดการปัญหา 
แต่ก็ยังจ าเป็นเพราะ ประชาชนต้องรับรู้และเข้าใจปัญหาจากการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์

2. การบังคับใช้กฎหมายดื่มแล้วขับที่จริงจังและเข้มงวด จะลดจ านวนอุบัติเหตุ

3. การเพิ่มความหนาแน่นของสถานที่จ าหน่ายสุรา มีความสัมพันธ์กับการเพิ่ม
ปริมาณของเยาวชนในการบริโภคสุรา

4. ประชาชนมีก าลังซื้อสูงขึ้น( ราคาลด หรือรายได้เพิ่ม) ผลคือประชาชนบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากขึ้น การก าหนดราคาขั้นต่ า จะลดการบริโภคลง

5. การพัฒนา

• องค์กรให้พร้อมทั้งความรู้วิชาการ ด้านการจัดการ

• กฎหมาย

• การสร้างความตระหนัก สร้างความร่วมมือระดับชุมชน

การจัดการปัญหาจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

ที่มา: ยุทธศาสตร์โลกในการจัดการปญัหาการบริโภคเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์



เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการ

1. ยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติ

2. ยุทธศาสตร์โลกในการจัดการปัญหาจากการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์

3. ยุทธศาสตร์สุขภาพดีวิถีชีวิตไทย

4. ยุทธศาสตร์การด าเนินงานของกรมควบคุมโรค



กลุ่มมาตรการนโยบายแอลกอฮอล์
ของประเทศไทย

กลุ่ม มาตรการหลัก ระดับความเขม้แข็ง

เน้ือหา การน าไป
ปฏิบัติ

1. ภาษีและราคา - ภาษีสรรพสามิต ภาษีศุลกากร 
ภาษีเฉพาะ

++ +++

2. ควบคุมการเข้าถึง - อายุขั้นต่ า 20 ปี
- วัน เวลา สถานที่ขาย
- ใบอนุญาตขายสุรา

++++
+++
+

+
+
+

3. ปรับบริบทของการดื่ม - พื้นที่ห้ามดื่ม
- เทศกาลปลอดเหล้า

+++
++

++
+++

4. ควบคุมดื่มแล้วขับ - เพดานแอลกอฮอล์ในเลือด
- การจัดการ การลงโทษ

+++
++

+
+

5. ควบคุมการตลาด - Partial ban ++ ++

6. ให้การศึกษา รณรงค์ - การรณรงค์ + +++

7. คัดกรองและบ าบัดรักษา - การรักษา + +

ที่มา: ศูนย์วิจัยปัญหาสุรา



มาตรการใดได้ผล

ได้ผลดีมาก ได้ผลดี ได้ผลน้อย ไม่ได้ผล ท าให้ปญัหา
แย่ลง

• ภาษี
• ร้านขายเหล้า
เป็นของรัฐ
• ห้ามขายให้
เด็ก

• สุ่มตรวจลม
หายใจ
• จ ากัดความ
หนาแนน่
• ห้ามโฆษณา
เด็ดขาด

• บ าบัดคนติด
สุรา
• กิจกรรม
ทดแทนการด่ืม
เหล้า
• จัดหารถ
ทดแทน

• การรณรงค์
• การให้ความรู้
• การให้
อุตสาหกรรม
สุราควบคุม
ตนเอง

• การสอนให้ดื่ม
อย่างรับผิดชอบ

สีแดง = มาตรการท่ีต้องท า ส่งผลต่อการควบคุมสูงมากคุ้มค่า 

สีน้ าเงิน = มาตรการท่ีควรท า ส่งผลต่อการควบคุมมากแต่ใช้เงินมาก

ที่มา: ยุทธศาสตร์โลกในการจัดการปญัหาการบริโภคเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์



1. ควบคุมปริมาณการบริโภคของสังคม

2. ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และควบคุมความชุกของผู้บริโภค

3. ลดความเสี่ยงของการบรโิภค

4. จ ากัดและลดความรุนแรงของปัญหา

จุดเน้นการด าเนินงาน



จุดเน้น มาตรการหลัก มาตรการรอง มาตรการสนับสนุน

1. ควบคุมปริมาณการ
บริโภคของสังคม

• ภาษีและราคา
• ควบคุมการเข้าถึง

• ควบคุมการโฆษณา
• มาตรการระดับชุมชน
• การปราบปราม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์
นอกระบบภาษี

• การรณรงค์สาธารณะ

2. ป้องกันนักดื่มหน้า
ใหม่และควบคุมความ
ชุกของผู้บริโภค

• ควบคุมการโฆษณา
• ภาษีและราคา
• ควบคุมการเข้าถึง

• การให้ความรู้
• การดัดแปลงบริบทและ
เง่ือนไขการดื่ม

• การรู้เท่าทันกลยุทธ์
การตลาดของเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์
• การรณรงค์สาธารณะ

3. ลดความเสี่ยงของ
การบริโภค

• ควบคุมพฤติกรรมขับขี่
ขณะมึนเมา
• การดัดแปลงบริบทและ
เง่ือนไขการดื่ม
• ภาษีและราคา
• ควบคุมการเข้าถึง

• มาตรการระดับชุมชน
• ความร่วมมือของ
ผู้ประกอบการ

• การปรับทัศนคติของ
สังคมต่อความมึนเมาและ
ผลกระทบ
• การรณรงค์สาธารณะ

4. จ ากัดและลดความ
รุนแรงของปัญหา

• การคัดกรองและ
บ าบัดรักษา
• ภาษีและราคา
• ควบคุมการเข้าถึง

• ระบบบริการสุขภาพ
• มาตรการระดับชุมชน

• การรณรงค์สาธารณะ

มาตรการที่มีผลต่อการบรรลุเป้าหมาย



    ั  ิ      ่          ั  ิ     /ศู  /์ ขต จั   ัด

 ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ

1.  ร่า กฎหมายควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์ให้สอดคล้อ กับ
สถานการณ์ และในทา ปฏ บตั 

155,500 1. สนับสนุนการด าเน นการขอ 
คณะกรรมการควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์จั หวัด ในพื้นที่รับผ ดชอบ

1.  จัดประชุมคณะกรรมการควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์จั หวัด 
(จั หวัดละ 40,500 บาท*)

 บประมาณ 
สสส.

2  ชี้แจ เจตนารมณ์และแนวทา การ
ปฏ บัต ตามกฎหมายแก่พนัก าน
เจ้าหน้าที่และผู้ที่เกี่ยวข้อ 

1,600,000 2. เป็นว ทยากรให้ความรู้ในพื้นที่
รับผ ดชอบ 

2. สื่อสาร ประชาสัมพันธ์สร้า 
ความเข้าใจกฎหมายควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ในพื้นที่
รับผ ดชอบ

3.  อบรมพัฒนาศักยภาพขอ พนัก าน
เจ้าหน้าที่ในการบั คับใช้กฎหมาย
ควบคุมเคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์

1,388,480 3. คัดเลือกพนัก านเข้าร่วมอบรมฯ 
และต ดตามการด าเน น านขอ พนัก าน
เจ้าหน้าที่
4. ร่วมกับจั หวัดในการต ดตามการ
ด าเน น านขอ พนัก านเจ้าหน้าที่ใน
พื้นที่ 
5. จัดการอบรมพนัก านเจ้าหน้าที่
เพ ่มเต มตามความต้อ การขอ พื้นที่

3. คัดเลือกพนัก านเข้าร่วมอบรมฯ 
และต ดตามการด าเน น านขอ 
พนัก านเจ้าหน้าที่
4. ต ดตามการด าเน น านขอ 
พนัก านเจ้าหน้าที่ในพื้นที่
5. จัดการอบรมพนัก านเจ้าหน้าที่
เพ ่มเต มตามความต้อ การ

กิจกรรมเน้นหนักการด าเนินงานควบคุม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ปี 2556



    ั  ิ      ่          ั  ิ     /ศู  /์ ขต จั   ัด

 ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ

4. เฝ้าระวั  รับเร่ือ ร้อ เรียนและออก
ตรวจการฝ่าฝืนกฎหมายควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ โดยเฉพาะในช่ว 
เทศกาลปีใหม่ ส กรานต์ และวันพระ
ให ่

459,720 6.  เฝ้าระวั  รับเร่ือ ร้อ เรียนและออก
ตรวจเตือน ประชาสัมพันธ์และ
ด าเน นการตามกฎหมาย ตามแผนขอ 
หน่วย าน

6. เฝ้าระวั  รับเร่ือ ร้อ เรียนและ
ออกตรวจการฝ่าฝืนกฎหมายควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ในพื้นที่

5. ต ดตามผลการด าเน น านควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ในภาพรวมขอ 
ประเทศ

500,000 7. ต ดตามผลการด าเน นการควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ขอ จั หวัดและ
ภาพรวมขอ เขต

7. ต ดตามผลการด าเน น านควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ในภาพรวม
ขอ พื้นที่รับผ ดชอบ

6. พัฒนาเครือข่ายเยาวชนในการเฝ้า
ระวั การฝ่าฝืนกฎหมายการควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์

975,100 8. จัดท าโคร การเพื่อพัฒนาและ
สนับสนุนเครือข่ายเยาวชนในการ ลด 
ละ เล กการบร โภคเคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์
ตามบร บทขอ พื้นที่ (โดยบูรณาการ
ร่วมกับ านอื่น)

8. ต ดตามการด าเน น านขอ 
เครือข่ายเยาวชนในพื้นที่รับผ ดชอบ

7. จัดท าสื่อต้นแบบเพื่อประชาสัมพันธ์
การปฏ บัต ตามกฎหมายเพื่อควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์

500,000 9. เผยแพร่ ประชาสัมพันธ์ข้อมูล 
ความรู้ เพื่อควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์ในพื้นที่

9. เผยแพร่ ประชาสัมพันธ์ข้อมูล 
ความรู้ เพื่อควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์ในพื้นที่

กิจกรรมเน้นหนักการด าเนินงานควบคุม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ปี 2556



    ั  ิ      ่          ั  ิ     /ศู  /์ ขต จั   ัด

 ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ  ิจ     บป    ณ

8. ต ดตามผลการพัฒนาอ าเภอต้นแบบ
ควบคุมเคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ 12 แห่ 

 บประมาณ 
สสส.

10. ศึกษารูปแบบและถอดบทเรียนการ
พัฒนาอ าเภอต้นแบบควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์ในพื้นที่ และขยายผล

10. น ารูปแบบการพัฒนาอ าเภอ
ต้นแบบควบคุมเคร่ือ ดื่ม
แอลกอฮอล์ไปขยายผลในพื้นที่

9. การจัดท าบันทึกข้อตกล ความ
ร่วมมือการจัดสถานที่ขอ เหล่าทัพให้
เป็นเขตปลอดเคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์
ตามกฎหมาย

 บประมาณ 
สสส.

11. ต ดตามผลการด าเน นการควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ภายหลั การจัดท า
บันทึกข้อตกล ความร่วมมือฯ ใน
ภาพรวมขอ เขต

11. ต ดตามผลการด าเน นการควบคุม
เคร่ือ ดื่มแอลกอฮอล์ภายหลั การ
จัดท าบันทึกข้อตกล ความร่วมมือฯ 
ขอ พื้นที่รับผ ดชอบ

12. สนับสนุนการจัดเทศกาล  านบุ  
ประเพณีปลอดเหล้าในพื้นที่

12. สนับสนุนการจัดเทศกาล  าน
บุ  ประเพณีปลอดเหล้าในพื้นที่

กิจกรรมเน้นหนักการด าเนินงานควบคุม
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ปี 2556



คงไม่มีใครอยากเห็นภาพเช่นนี้เกดิขึ้นในสังคม



ขอบคุณครับ



Q&A


