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ประเด็นสําคัญ

สปสช. มีการออกแบบบรèการสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคยึดหลักคิดแบบ service based และมีการ
จ�ายเงèนตามผลงานบรèการรายบุคคลเป�นหลัก ซึ่งมีข�อจํากัด คือ ไม�เชื่อมโยงกับผลลัพธ�ทางสุขภาพของ
บรèการ และ ยังไม�มีการบรèหารจัดการระบบที่เข�มข�น และจรèงจังสําหรับการสนับสนุนประชาชนให�รับผิดชอบ
ต�อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของแต�ละคนให�ดีขê้น

การบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค เปนงานที่ตองไดรับการบูรณาการใหมีการจัดบริการอยาง
ครอบคลุม ทั้งการปองกันโรคระดับปฐมภูมิ (primary prevention) การปองกันไมใหประชากรปวยเปนโรค
โดยเนนมาตราการที่ประชากรเปนหลัก ระดับทุติยภูมิ (secondary  prevention) ตรวจพบโรคไดในระยะเเรก
และใหการรักษาไดอยางทันทวงที ระดับตติยภูมิ (tertiary prevention) ปองกันไมใหผูที่ปวยเปนโรคมีภาวะ
แทรกซอนรุนแรง หรือ พิการและการฟนฟูสภาพของผูพิการทั้ง ทางรางกาย จิตใจ และสังคม โดยมีการ
ทำงานรวมกันหลายภาคสวน ทั้ง  สปสช. กระทรวงสาธารณสุข สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม
สุขภาพ มหาวิทยาลัย นักวิชาการ ผูใหบริการสุขภาพ องคกรปกครองสวนทองถิ่น และประชาชน 

จêงมีข�อเสนอให� 
(ก)  สปสช. ออกแบบระบบการเบิกจ�ายด�านการสร�างเสรèมสุขภาพที่เน�นผลลัพธ�ทางสุขภาพและการปรับ
เปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชน โดยมีการติดตามวัดผลอย�างต�อเนื่อง 
(ข) สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห�งชาติ  จัดเวทีสมัชชาสุขภาพเฉพาะประเด็นเรë่องการสร�างเสรèมสุข
ภาพและป�องกันโรคด�วยการมีส�วนร�วมของผู�มีส�วนได�ส�วนเสียทุกฝ�ายเป�นประจําอย�างต�อเนื่องเพ÷่อให�เกิด
การบูรณาการการสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคของประเทศไทยอย�างเป�นรูปธรรม 
(ค) ทุกฝ�ายสนับสนุนการดําเนินงานสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคในระดับพ÷้นที่ เช�น การดําเนินงาน
ภายใต�กองทุนสุขภาพตําบลให�เข�ามามีส�วนร�วมในการสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคเพ÷่อสร�างสุขภาวะ
ที่ดีให�กับประชาชนในระดับพ÷้นที่

ประเทศไทยกำลังประสบความทาทายในการเปลี่ยนแปลงรูปแบบของโรคจากโรคติดตอเปนโรคไมติดตอ 
ซึ่งโรคไมติดตอหลายโรคสามารถปองกันได 

รัฐบาลจัดสรรงบประมาณสำหรับชุดสิทธิประโยชนบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสำหรับประชาชน
ไทยทุกคน  โดยสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) เปนผูบริหารจัดการ แตยังไมครอบคลุม
บุคคลที่ไมใชคนไทย อยางไรก็ตาม สถานการณโรคระบาดโควิด 19  รัฐบาลไทยตระหนักถึงการปองกัน
โรคในกลุมที่ไมใชคนไทย ดังนั้น รัฐบาลควรพิจารณาการ เพิ่มความครอบคลุมของบริการสรางเสริม
สุขภาพ และปองกันโรคใหแกคนทุกคนบนแผนดินไทย โดยพิจารณาความเปนไปไดเชิงงบประมาณในการ
ขยายความครอบคลุมในกลุมที่ไมใชคนไทยและจัดลำดับความสำคัญของบริการดังกลาว เชน  มุงเนนการ
จัดบริการปองกันโรคสำหรับโรคระบาดและโรคติดตอกอนเปนลำดับแรก

การสรางเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคในประเทศไทย 
Health Promotion & Disease Prevention, P&P
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สถานการณการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
ในบริบทของหลักประกันสุขภาพถวนหนา การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสามารถแบงได เปน 2 แนวทาง1 
คือการจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค รายบุคคล เชน การคัดกรองโรค การใหวัคซีน เปนตน เเละการ
จัดกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่มุงเปาไปที่ คนกลุมใหญ เชน การสงเสริมการไมสูบบุหรี่ การออก
กำลังกาย การลดการบริโภคน้ำตาล  เปนตน  ทั้งนี้ ประเทศไทยมี สามหนวยงานหลัก ที่มีบทบาทรวมกันในการให
ทุนสนับสนุนบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ไดเเก

กองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) มีบทบาทในการทำงานรวมกับ
ภาคีเครือขายเพื่อจัดกิจกรรมสงเสริมใหประชาชนมีพฤติกรรมสรางเสริมสุข
ภาพ2 นอกจากนี้ยังมีองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) ที่มีบทบาทหนาที่สำคัญ
ในการจัดการงบประมาณและดูแลการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคในพื้นที่

กระทรวงสาธารณสุข  ซึ่งมีบทบาทหลักในการพัฒนานโยบายดานสุขภาพ และจัด
บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคภายใตยุทธศาสตรชาติ 

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ      เปนหนวยงานหลักในการจัดสรรงบประมาณ
สำหรับบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสำหรับคนไทยทุกคน

สิทธิสวัสดิการรักษา
พยาบาลขาราชการ 

สิทธิหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ 

สิทธิประกันสังคม

นโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนาในป พ.ศ. 2545
สงผลใหประชาชนไทยทุกคนไดรับ “ความครอบคลุม” 
ผานสิทธิหลักประกันสุขภาพภาครัฐทั้งสามสิทธิ   
ไดเเก สิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาลขาราชการ 
สิทธิประกันสังคม  และสิทธิหลักประกันสุขภาพแหงสิทธิประกันสังคม  และสิทธิหลักประกันสุขภาพแหง
ชาติ  โดยทั้งสามสิทธิมีชุดสิทธิประโยชนดานบริการ
รักษาพยาบาลที่จำเปนคลายคลึงกัน แตบริการสราง
เสริมสุขภาพ และปองกันโรคของทั้งสามสิทธิ
มีความแตกตางกัน 

ครอบคลุมการตรวจสุขภาพประจำป 
และวัคซีนปองกันโรคบางรายการ3 

ครอบคลุมการตรวจสุขภาพประจำป 
และการฉีดวัคซีนตามสถานการณ
การระบาดของโรคที่กำหนด4

ครอบคลุมการสรางเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคที่จำเปน5 

ทั้งนี้ เอกสารฉบับนี้จะมุงเนนประเด็นความทาทายที่เกี่ยวของกับการจัดสรรงบประมาณดาน
การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคของ สปสช. ซึ่งเปนประเด็นที่ถูกหยิบยกมาอภิปรายในการประชุม

ระดับชาติดานหลักประกันสุขภาพถวนหนาของประเทศไทย พ.ศ. 2566: 
ทบทวนอดีต และแถลงการณ สูอนาคต ซึ่งจัดขึ้นในวันที่ 12-13 ธันวาคม พ.ศ. 2566

ทั้งนี้ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ไดรับการจัดสรรงบประมาณสำหรับบริการสราง
เสริมสุขภาพและปองกันโรคสำหรับประชาชนไทยทุกคน (รวมทุกสิทธิ)6  และไดการจัดตั้งกองทุน
สุขภาพตำบล โดยสมทบเงินรวมกับองคกรปกครองสวนทองถิ่น เพื่อสงเสริมการจัดบริการ
สาธารณสุขและกิจกรรมสาธารณสุขในพื้นที่ รวมถึงการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค7 
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   สปสช. ไดจัดทำงบประมาณขาขึ้นสำหรับบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซึ่งเพิ่มขึ้นจาก  175  บาทตอ
คนตอป ในป พ.ศ. 2545 เปน 463 บาทตอคนตอป ในปพ.ศ. 2565  (ภาพที่ 2) คิดเปนรอยละ 12.1 ของงบเหมาจาย
รายหัวของกองทุนหลักประกันสุขภาพแหงชาติในปพ.ศ.25659 อยางไรก็ตามสัดสวนดังกลาวยังต่ำกวารอยละ201,10  

ตามที่มีความพยายามกำหนดไวตั้งแตเริ่มตนการสรางหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

ภาพที่ 2: อัตราบรèการทางการแพทย�เหมาจ�ายรายหัว จําแนกตามประเภทบรèการ ป�งบประมาณพ.ศ. 2546-2565 
ที่มา: รายงานประจําป� สปสช. ป�พ.ศ. 25659

ภาพที่ 1: รายจ�ายดําเนินงานด�านสุขภาพและรายจ�ายด�านการป�องกันโรค ป�พ.ศ. 2537-2564
ที่มา: บัญชีรายจ�ายสุขภาพแห�งชาติ8

งบประมาณที่สปสช.ตั้งไวจะถูกจายเปนคาบริการสรางเสริมสุขภาพปองกันโรคดวย วิธีที่แตกตางกัน ประกอบดวย 

งบประมาณและรายจายดาน
การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค

1) การจายตามกิจกรรมการสรางเสริมสุขภาพปองกันโรคที่บริหารระดับประเทศ 
2) การจายตามโครงการบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่เปนปญหาในพื้นที่ระดับเขตหรือจังหวัดผานกองทุน
สุขภาพตำบลที่สนับสนุนใหองคกรปกครองสวนทองถิ่น องคกรในพื้นที่ และประชาชน จัดกระบวนการ หรือกิจกรรม
สรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคในพื้นที่11 

3) การจายตามบริการพื้นฐาน ซึ่งมีทั้งการจายแบบเหมาจายรายหัว และการจายตามบริการ (fee schedule) เพื่อ
กระตุนใหเกิดแรงจูงใจในการใหบริการมากขึ้น

คาใชจายเพื่อบริการปองกันโรคของประเทศไทยมี

แนวโนมเพิ่มขึ้น จาก 9,085.7 ลานบาท ในปพ.ศ. 

2537 เปน 62,974.9 ลานบาท ในปพ.ศ. 2564 

อยางไรก็ตาม สัดสวนของคาใชจายดังกลาวตอ

รายจายดำเนินการดานสุขภาพในชวงปพ.ศ

.2537-25648 มีความผันผวน โดยมีสัดสวนอยู

ระหวางรอยละ 5-13 ของรายจายดำเนินการ

ดานสุขภาพ

ดังภาพที่ 1
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ผลงานบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
บรèการพ÷้นฐาน จ�ายตามรายการบรèการ 

ผลงานบรèการสร�างเสรèมสุขภาพ และป�องกันโรคที่ดําเนินการในชุมชน

  ในปพ.ศ. 2565 สปสช. ไดประกาศเปาหมายของบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ที่จายดวย วิธี Fee schedule 
จำนวน 9 รายการ12 ดังตารางที่ 1 และไดเพิ่มจำนวนเปน 22 รายการในปพ.ศ. 256613 ผลงานการใหบริการของทั้ง 9 รายการ 
ในปพ.ศ. 2565 มีบริการที่เกินเปาหมายที่ตั้งไวจำนวน 4 รายการ ไดแก 1) การปองกันการยุติการตั้งครรภที่ไมปลอดภัย 
2) บริการคุมกำเนิดกึ่งถาวร (ใสหวง/ฝงยาคุม) ในหญิงอายุ 20 ปขึ้นไป กรณีหลังยุติการตั้งครรภ 3) การคัดกรองดาวน
ซินโดรมในหญิงตั้งครรภ และ 4) บริการฝากครรภ ในขณะที่อีก 5 รายการที่เหลือยังต่ำกวาเปาหมายที่ตั้งไว 

ตารางที่ 1: การเบิกจายตามรายการ Fee schedule สำหรับบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ปงบประมาณ พ.ศ. 2565

ที่มา:  สายงานบรèหารกองทุน และกลุ�มภารกิจกํากับติดตามประเมินผล สปสช. Web Report ระบบสารสนเทศ เพ÷่อการกํากับติดตาม ตรวจสอบ ประเมินผล12

หมายเหตุ: ข�อมูล ณ 30 กันยายน ป�พ.ศ. 2565 ประมวณผล ณ 15 มีนาคม ป�พ.ศ. 2566

สปสช.     ไดมีการจัดงบประมาณกองทุนหลัก
ประกันสุขภาพในระดับทองถิ่นหรือพื้นที่ 
(กองทุนสุขภาพตำบล)รวมกับเงินสมทบ
จากองคกรปกครองสวนทองถิ่น เพื่อสราง
หลักประกันสุขภาพใหแกบุคคลในพื้นที่โดย
สงเสริมกระบวนการมีสวนรวมตามความ
พรอม ความเหมาะสมและความตองการของ
ประชาชนในทองถิ่น โดยในป พ.ศ. 2565 มี
ผลงานการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
ในชุมชนผานกองทุนหลักประกันสุขภาพใน
ระดับทองถิ่นหรือพื้นที่รวมทั้งสิ้น 174,643 
โครงการและมีประชาชนที่คาดวาจะไดรับ
ประโยชนจากโครงการดังกลาวจำนวน 
44.2 ลานคน12 แสดงในภาพที่ 3

44.212 
ลานคน

4,101.934 
ลานบาท

ภาพที่ 3: จำนวนประชากรกลุมเปาหมาย และงบประมาณที่ทองถิ่นดำเนินการเพื่อสรางเสริมสุขภาพ และปองกันโรค จำแนกตามกลุมเปาหมาย 
ปงบประมาณพ.ศ. 256512  ที่มา: กลุ�มภารกิจสนับสนุนการจัดหลักประกันสุขภาพในระดับท�องถิøน สปสช. ข�อมูล ณ 30 กันยายนป�พ.ศ. 2565
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ความทาทายของการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค

บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่ออกแบบดวยหลักคิดแบบ  service  based  
และจายเงินตามผลงานบริการรายบุคคล ยังไมเชื่อมโยงกับผลลัพธทางสุขภาพของ
บริการ และยังไมมีรูปแบบการจายเงินที่สรางแรงจูงใจใหประชาชนปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพใหดีขึ้น 

บริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคบางอยางยังทำไดต่ำกวาเปาหมายที่ตั้งไว 

งบประมาณดานการการสรางเสริมสุขภาพ    และปองกันโรคของ   สปสช. เปนงบประมาณ
ที่จัดตั้งขึ้นสำหรับคนไทยเทานั้น ยังขาดการจัดสรรงบประมาณสำหรับแรงงานตางดาว
ในประเทศไทย

หนวยงานในระดับพื้นที่จำเปนตองไดรับการพัฒนาศักยภาพ   และองคความรูหรืองาน
วิจัยสำหรับการจัดทำขอเสนอแนะเชิงนโยบายดานสรางเสริมสุขภาพ    และปองกันโรค
ที่ตอบโจทยกับปญหาในระดับพื้นที่

จำเปนตองมีระบบติดตามประเมินผลบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค
ที่จำเปน และเชื่อมโยงกับขอมูลการรักษา และการฟนฟู 

ประเทศไทยกำลังประสบความทาทายในการเปลี่ยนแปลงภาพแบบของโรคจากโรค
ติดตอ เปนโรคไมติดตอ   ซึ่งโรคไมติดตอหลายโรคสามารถปองกันไดโดยการปรับ
เปลี่ยนพฤติกรรมและการควบคุมปจจัยกำหนดสุขภาพ ในขณะที่คาใชจายเพื่อการ
ปองกันโรคในปพ.ศ. 2564 มีสัดสวนเพียงรอยละ 8.8 ของรายจายดำเนินการดาน
สุขภาพ(ไมรวมรายจายสุขภาพที่เกี่ยวของกับโควิด 19)8 ทั้งนี้ ยังไมมีการศึกษาที่
ระบุวาคาใชจายเพื่อการปองกันโรคที่เหมาะสมควรเปนเทาใด

กิจกรรมการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค มีความจำเปนตองมีการสื่อสาร
สาธารณะที่มีประสิทธิภาพที่สามารถสรางความตระหนักรูของประชาชนตอปญหา
สุขภาพและสิทธิประโยชนที่ควรไดรับและจำเปนอยางยิ่งในการสรางระบบ และบริหาร
จัดการระบบที่เขมขนและจริงจังเพื่อสนับสนุนประชาชนใหรับผิดชอบตอการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพใหดีขึ้น

1
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ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย

ประชาชน
คนไทยทุกคน

ตางชาติ/ตางดาว 
ที่อาศัยอยูใประเทศไทย

ปจจัยกำหนดสุขภาพเชิงสังคม และพาณิชย
(Social and Commercial  �
Determinants of Health) 

กลุมโรคหรืออาการ กลุมประชากร

โรคไมติดตอ

การดูเเลตัวเอง

โรคติดตอ

โรคระบาด

บริการสรางเสริมสุขภาพ 
เเละปองกันโรค

นโยบายหรือมาตรการควบคุม
ปจจัยกำหนดสุขภาพ

ผลลัพธทางสุขภาพ สุขภาวะใน
ระดับบุคคล เเละระดับประชากร

กิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ เเละปองกันโรคในระดับประชากร เเละการจัดการระดับพื้นที่

การปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม

ความครอบคลุมในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา

ความครอบคลุมบางสถาณการณ หรือบางรายการ

ภาพที่ 4: การจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

  การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคควรเชื่อมโยงกับการจัดบริการสุขภาพ และกิจกรรมในระดับประชากร หรือ  
การจัดการระดับพื้นที่ ที่สอดคลองกับนโยบายและมาตรการในการควบคุมปจจัยสังคมกำหนดสุขภาพ เพื่อสงผลตอ
การสรางสุขภาวะที่ดีของประชาชนในระดับบุคคลและระดับประชากรในสวนของบริการเพื่อสรางเสริมสุขภาพ 
และปองกันโรคซึ่งสามารถจำแนกเปนบริการสำหรับโรคไมติดตอ โรคติดตอ และโรคระบาดควรเปนบริการที่ครอบคลุม
ประชาชนทุกคนบนแผนดินไทย (ภาพที่4) โดยเฉพาะปองกันโรคติดตอและโรคระบาด เชน สถานการณโรคระบาด 
โควิด 19 ที่ผานมา (มกราคม พ.ศ. 2563 ถึง ตุลาคม พ.ศ. 2565)โควิด 19 ที่ผานมา (มกราคม พ.ศ. 2563 ถึง ตุลาคม พ.ศ. 2565)   ไดมีการขยายความครอบคลุมบริการสุขภาพให
แกประชาชนทุกคนทุกคนบนแผนดินไทยไมวาจะเปนคนไทยหรือไมใชคนไทย14    ดังนั้นจึงมีขอเสนอเเนะสำหรับการ
พัฒนาการดำเนินการสรางเสริมสุขภาพเเละปองกันโรคของประเทศไทย ดังนี้

รัฐบาลไทยควรพิจารณาเพิ่มความครอบคลุมของบริการสรางเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคใหแกคนทุกคนบนแผนดินไทยโดยพิจารณาความเปนไปได
เชิงงบประมาณในการขยายความครอบคลุมในกลุมที่ไมใชคนไทยและจัดลำดับ
ความสำคัญของบริการดังกลาว เชน มุงเนนการจัดบริการปองกันโรคสำหรับ
โรคระบาด(ดังเชนโรคระบาดโควิด19ที่ผานมา)และโรคติดตอกอนเปนลำดับแรก 

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติควรพิจารณา   ออกแบบระบบการเบิกจายเงิน
สำหรับบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคที่เนนการจายเงินตามผลลัพธทาง
สุขภาพ  เพื่อสงเสริมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชน โดยมีระบบติดตาม
ประเมินผลอยางตอเนื่อง และเชื่อมโยงขอมูลสุขภาพของประชาชนในทุกระดับและ
ทุกสังกัด ทั้งในระดับประเทศและระดับพื้นที่ 

1

2
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ขอเสนอแนะสำหรับการพัฒนาการดำเนินการสรางเสริมสุขภาพ 
และปองกันโรคของประเทศไทย (ตอ)

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติควรผลักดันและสนับสนุนใหองคกร
ปกครองสวนทองถิ่นที่ยังไมมีการดำเนินงานสรางเสริมสุขภาพและปองกัน
โรคภายใตกองทุนสุขภาพตำบล12     ใหเขามามีสวนรวมในการสรางเสริมสุขภาพ
และปองกันโรคเพื่อสรางสุขภาวะที่ดีใหกับประชาชนในระดับพื้นที่ 

3

หนวยงานทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน ภาควิชาการ องคกรปกครองสวนทองถิ่น และ
ภาคประชาชนรวมกันผลักดันการสรางสุขภาวะที่ดีของประชาชน โดยการจัดให  
การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคเปนวาระสำหรับสมัชชาสุขภาพเฉพาะ
ประเด็นรวมทั้งมีการสื่อสารสาธารณะอยางมีประสิทธิภาพเพื่อสรางความ
ตระหนักรูดานสุขภาพและสิทธิในการรับบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

4

ขอเสนอแนะเชิงวิชาการ

เอกสารอางอิง

• ศึกษาต�นทุนในการดําเนินงานสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคในระดับประเทศ และระดับพ÷้นที่ และต�นทุนการจัดบรèการ
ส�งเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคสําหรับคนทุกคนบนแผ�นดินไทย
• ศึกษาการความเป�นไปได�ของการเบิกจ�ายเงèนสําหรับบรèการสร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคแบบ outcome-based 
payment
• สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพการวèจัยในพ÷้นที่โดยการสนับสนุนงบประมาณในการดําเนินการวèจัยด�านการ
สร�างเสรèมสุขภาพและป�องกันโรคที่เฉพาะเจาะจงต�อบรèบทของพ÷้นที่ให�มากขê้น

1.   สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ. P&P health promotion & disease prevention การสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค. 2564  
   Available from:https://media.nhso.go.th/assets/portals/1/ebookcategory/128_64-2_P-P_Book-Thai/64-2_P-P_Book-Thai/#page 
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