
ผลผลิตตามตัวชี้วัด 3.24 ร้อยละของเด็กที่มีความต้องการพิเศษได้รับการส่งเสริมสุขภาพช่องปาก      
ในศูนย์การศึกษาพิเศษ รอบ 5 เดือนหลัง หน่วยงานศูนย์ทันตสาธารณสุขระหว่างประเทศ 

ข้อ 4.1 ระบบบันทึกข้อมูลสุขภาพเด็กพิเศษ จำนวน 1 ระบบ (0.5) 

ระบบฐานข้อมูลสุขภาพเด็กที่มีความต้องการพิเศษภายใต้โครงการนี้ หมายถึง ระบบฐานข้อมูลที่มี
การบันทึกข้อมูลการคัดกรองสุขภาพเด็กที่มีความต้องการพิเศษ 7 ด้าน นำร่องในศูนย์การศึกษาพิเศษ ผ่าน
ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่ชื่อว่า CAPER และมีการแสดงผลการคัดกรองสุขภาพในภาพรวม (Dashboard) 
ที่เผยแพร่ต่อบุคคลภายนอกและภาคีเครือข่ายเพื่อการส่งเสริมสุขภาพเด็กที่มีความต้องการพิเศษและการ
ติดตามผลการดำเนินงาน ครูสามารถเข้ากรอกข้อมูลได้จากลิงก์ https://caper.sks.go.th/students และ
ภาคีเครือข่ายสามารถติดตามการคคัดกรองสุขภาพภาพรวมได้จากลิงก ์https://health-staging.sks.go.th/ 

https://caper.sks.go.th/students
https://health-staging.sks.go.th/


 



 

ข้อ 4.2 ร้อยละศูนย์การศึกษาพิเศษที่ดำเนินกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพช่องปากหลังจากได้รับการพัฒนา
ศักยภาพตามโครงการฯ (0.5) 

คะแนน 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 

ร้อยละ(แห่ง) <50 50-59 60-69 70-79 ≥80 

ผลผลิต     95.0 

 
ข้อ 5.1 ร้อยละของเด็กที่มีความต้องการพิเศษได้รับการส่งเสริมสุขภาพ (1.0) 

คะแนน 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0 

ร้อยละ(คน) <50 50-59 60-69 70-79 ≥80 

ผลผลิต     80.0 

 

ข้อม 4.2 และ 5.1 วัดผลโดยใช้แบบสอบถามและข้อมูลการเข้าร่วมระบบสาสุขอุ่นใจ ชาเลนจ์ 
2569 กองส่งเสริมความรอบรู้และสื่อสารสุขภาพ กรมอนามัย ในภารกิจ “ฟันดีเริ่มที่ศูนย์การศึกษาพิเศษ” 
เรียกดูข้อมูล พบว่า ครูจากศูนย์การศึกษาพิเศษจำนวน 36 หน่วยงาน จาก 38 หน่วยงาน ส่งเสริมสุขภาพ

ช่องปากผ่านกิจกรรมที่จัดโดยศูนย์การศึกษาพิเศษ อย่างน้อย 1 รูปแบบ ได้แก่ การฝึกแปรงฟันทุกวัน การ

เตรียมความพร้อมเด็กก่อนการบริการทางทันตกรรม การให้ความรู้ผู้ปกครองเรื่องการดูแลสุขภาพช่องปากเด็ก

ที่มีความต้องการพิเศษ และการบริการทางทันตกรรม  



จากฐานข้อมูลสำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ เด็กที่มีความต้องการพิเศษในการดูแลของศูนย์
การศึกษาพิเศษที่เข้าร่วมการอบรมพัฒนาศักยภาพตามโครงการ ทั้งหมดจำนวน 12,234 พบว่า ได้รับการ

ส่งเสริมสุขภาพช่องปากผ่านกิจกรรมที่จัดโดยศูนย์การศึกษาพิเศษ อย่างน้อย 1 รูปแบบ จำนวน 9,900 คน 

คิดเป็น ร้อยละ 80  

ลิงกส์าสุขอุ่นใจ https://sasukoonchai.anamai.moph.go.th/sasuk_export.php 

ลิงกข์้อมูลจากกลุ่ม "ฟันดีเริ่มที่ศูนย์การศึกษาพิเศษ"  

https://line.me/ti/g2/1c_egrznZjpDzY8P2i5sQOAFFj3A839xnEZHbQ?utm_source=invitation&
utm_medium=link_copy&utm_campaign=default 

ปัญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน  
1. การส่งเสริมศูนย์การศึกษาพิเศษและเครือข่ายในจังหวัดให้มีระบบดูแลสุขภาพช่องปากให้ยั่งยืนมี

ความยากลำบาก ส่วนหนึ่งเกิดจากคำนำหน้า “ศูนย์” แทน “โรงเรียน” ทำให้ไม่เป็นที่รู้จัก ทั้งที่มี
บทบาทดูแลเด็กที่มีความบกพร่องรุนแรงสูงที่สุด  

2. จำนวนเด็กที่มีความต้องการพิเศษจำนนวนมากรับการบริการทางการศึกษาที่บ้าน ทำให้การส่งเสริม
สุขภาพทำได้ยาก ต้องการความร่วมมือจากภาคีในการเพิ่มการเข้าถึงในกลุ่มเด็กที่รับบริการที่บ้าน
มากขึ้น 

ข้อเสนอแนะแนวแก้ไข 
1. ส่งเสริมให้ศูนย์การศึกษาพิเศษทำให้มีตัวตนในสายตาของภาคีเครือข่ายทางสุขภาพ โดยเน้นนการ

ประสานหาเครือข่ายเชิงรุก เพื่อวางแผนระดับจังหวัด สสจ. อาจขอสนับสนนุนงบประมาณภายนอก 
อย่างต่อเนื่อง เช่น อปท. และกาชาด  

2. สร้างระบบดูแลเด็กปรับบ้านในระดับจังหวัด 
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