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คำนํา

สำนักรังสีและเครื�องมือแพทย์
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์



BRMD POLICY

นโยบายผู้บรหิาร

นายธรรมรัตน์ บุญสูง
ผู้อาํนวยการสํานักรังสีและเครื�องมือแพทย์
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VISION

2



STRATEGIC
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MISSION

01. วิจยัและพฒันาองค์ความรู ้เทคโนโลยแีละนวตักรรม
ทางการแพทย์และสาธารณสขุด้านรงัสแีละ
เครื่องมอืแพทย์

02.
กำหนดมาตรฐานวธิกีารทดสอบและสอบเทียบทาง

การแพทย์และสาธารณสุขด้านรังสีและเครื่องมือแพทย์
และกำกับดูแลเครื่องกำเนิดรังสีเอกซ์ทางการแพทย์ให้
เป็นไปตามพระราชบญัญติัพลังงานนวิเคลียรเ์พื�อสนัติ

03.
พัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการทางการ
แพทย์และสาธารณสุขด้านรังสีและเครื่อง
มือแพทย์ 

04.เป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิงทางการแพทย์และ
สาธารณสุขด้านรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์

05. เฝ้าระวัง ประเมิน และสื่อสารความเสี่ยง 
ภัยสขุภาพทางรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์
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จุดเน้น
สำนกัรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์

5



IDENTITY
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BEST SERVICES
บริการเป�นเลิศ

REGULATOR
กำหนดมาตรฐาน กํากับดแูล

MORAL

ซื่อสตัย ์สจุรติ ตรวจสอบได้

DISCOCERY
/DEVELOPMENT
ใฝ่เรยีนรู ้มุง่พฒันา

ค่านยิม
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จัดเตรียมข้อมูลจัดทำ
กลยุทธ์

มอบหมายผู้รับผิดชอบ
ดำเนนิการ

ดำเนินการตามแผนกลยุทธ์

จัดทำวิสัยทัศน์ พันธกิจ
ยุทธ์ศาสตร์ 

สื่อสารและถ่ายทอด
แผนกลยุทธ์

จัดทำตัวชี้วัดกลยุทธ์
สรส.

แปลงแผนสู่การปฏิบติัการ สรส.

จัดทําเล่มกลยุทธ ์สรส.

ดำเนินการติดตาม
กำกับ และประเมนิผล

ขั้นตอนการจดัทํากลยุทธ์
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ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 2 กำกับ ติดตามสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสี
เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ เพื่อควบคุมให้การใช้งานเกิดความปลอดภัย

ตามมาตรฐานสากล

เป้าประสงค์ :  สถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสีเพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ ดำเนินการยื่นแจ้ง 
                         ครอบครองใช้เครื่องกำเนิดรังสีเพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ตามกฎหมาย เพื่อ 
                         ควบคุมใหก้ารใชง้านปลอดภัยเป�นไปตามมาตรฐาน

กลยุทธ์ 2.1   บูรณาการในการจัดทำฐานข้อมูลกลางของหน่วยงานและเครื่องกำเนิดรังสีเพื่อการวินิจฉัย 
                       ทางการแพทย์ทั่วประเทศ  
กลยุทธ์ 2.2  พัฒนาระบบการยื�นแจง้โดยใชร้ะบบอิเล็กทรอนกิส์
กลยุทธ์ 2.3  จัดทําแผนตรวจติดตามการต่อสถานะใบแจง้ครองครองเครื�องกําเนดิรงัสเีอกซท์างการแพทย์

ตัวชี้วัดเป้าประสงค์ :  ร้อยละ 100 ของสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสีเพื่อการวินิจฉัยทาง
                                   การแพทย์ดําเนนิการยื�นแจง้ครอบครองฯ ตามกฎหมาย

กลยุทธ์ สรส.
2569-2572

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 1 เป�นศูนยก์ลางด้านรงัสทีางการแพทยแ์ละเครื�องมอืแพทย์

เป้าประสงค์ :  ขยายศักยภาพในการตรวจสอบคุณภาพและความปลอดภัยด้านรังสีทางการแพทย์
                         และเครื่องมอืแพทย ์สูก่ารเป�นศูนยเ์ครื�องมอืแพทยร์ะดบัชาติ

กลยุทธ์ 1.1   ขยายการให้บริการและสนับสนุนผู้ประกอบการให้สามารถผลิตและได้รับการรับรอง 
                      คุณภาพและความปลอดภัย
กลยุทธ์ 1.2  สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้ประกอบการให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสีทางการแพทย์และ
                      เครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและความปลอดภัย 

ตัวชี้วัดเป้าประสงค์ : จำนวนผูป้ระกอบการหรอืจาํนวนผลิตภัณฑ์ที�ใหบ้รกิารเพิ�มขึ�น

ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 3 เป็นผู้นำในการพัฒนาเทคโนโลยี นวัตกรรม 
ด้านรงัสทีางการแพทย ์และเครื�องมอืแพทยร์ะดับสากล

เป้าประสงค์ :  องค์ความรู้  ผลงานวิจัย และนวัตกรรมที่สามารถตอบสนองความต้องการด้านรังสี
                        ทางการแพทย์และเครื�องมอืแพทย์

กลยุทธ์ 3.2  เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย นวัตกรรม ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์
                       ในระดับอาเซยีน

กลยุทธ์ 3.1   จัดตั�ง BRMD SANDBOX นกัวจิยัดา้นรงัสทีางการแพทยแ์ละเครื�องมอืแพทยข์องประเทศ

ตัวชี้วัดเป้าประสงค์ :  มีงานวิจัย/นวัตกรรม/องค์ความรู้  ที่มีการเผยแพร่ และนำไปใช้ในระดับชาติหรือ
                                     นานาชาติ อยา่งนอ้ยป�ละ 5 เรื�อง
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KPIKPIKPI
เป็นศูนย์กลางด้านรังสีทางการแพทย์
และเครื่องมอืแพทย์

ตัวชี้วัด 1.1.1   จำนวนการให้บริการหรือจำนวนผู้ประกอบการ 
                        เพิ่มขึ�นอยา่งนอ้ย 2 รายการต่อป�
ตัวชี้วัด 1.1.2  จำนวนขอบข่ายที่ให้บริการและได้รับการรับรอง
                       เพิ่มขึ�นอยา่งนอ้ย 2 รายการต่อป�

ตัวชี้วัด 1.2.1   จำนวนห้องปฏิบัติการทดสอบคุณภาพและความ 
                        ปลอดภัยด้านรังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์ 
                        เดิมธำรงไว้ตามมาตรฐานสากลร้อยละ 100 

ตัวชี้วัด 1.2.2  จำนวนห้องปฏิบัติการทดสอบคุณภาพและความ  
                        ปลอดภัยด้านรังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์ 
                        ที่ขยายขอบข่ายเข้าสู่กระบวนการเพื่อการรับรองตาม 
                        มาตรฐานสากลร้อยละ 100 

กลยุทธ์ 1.1  ขยายการให้บริการและสนับสนุน
                       ผู้ประกอบการให้สามารถผลิตและได้
                       รับการรบัรองคณุภาพและความปลอดภัย

กลยุทธ์ 1.2  สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้ประกอบการ 
                        ให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสีทางการแพทย์
                        และเครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและความปลอดภัย 

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 1ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 1  ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1 
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KPIKPIKPI
กำกับ ติดตามสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสี
เอกซ์ทางการแพทย์เพื่อควบคุมให้การใช้งานเกิด
ความปลอดภัยตามมาตรฐานสากล

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 2ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 2  ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 2 

ตัวชี้วัด 2.1.1  มีฐานข้อมูลสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสี
                       เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ และทบทวนฐานข้อมูลทุกปี 

กลยุทธ์ 2.1  บูรณาการในการจัดทำฐานข้อมูลกลาง 
                        ของหน่วยงานและเครื่องกำเนิดรังสี
                        เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ทั่วประเทศ 

ตัวชี้วัด 2.2.1   หน่วยงานที่ยื่นแจ้งผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์
                        ร้อยละ 100 

กลยุทธ์ 2.2  พัฒนาระบบการยื่นแจ้งโดยใช้ระบบ 
                         อิเล็กทรอนกิส์

ตัวชี�วดั 2.3.1 รอ้ยละของหน่วยงานที�ไดร้บัการติดตามและต่อสถานะ
ใบแจ้งครอบครองตามแผนรอ้ยละ 95

กลยุทธ์ 2.3 จัดทำแผนตรวจติดตามการต่อสถานะ
ใบแจ้งครองครองเครื�องกําเนดิรงัสเีอ็กซท์างการแพทย์
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KPIKPIKPI
เป็นผู้นำในการพัฒนาเทคโนโลยีพัฒนา
นวัตกรรมด้านรังสี ทางการแพทย์
และเครื่องมอืแพทย์

ตัวชี้วัด 3.1.1  จำนวนงานวิจัย นวัตกรรมที่ได้จากความร่วมมือ
                       ของหน่วยงานที่เข้าร่วมใน BRMD sandbox 
                       5 เรื่องต่อป�

ตัวชี้วัด 3.2.1  จำนวนความร่วมมือระหว่างสำนักรังสีและ
                       เครื่องมือแพทย์กับหน่วยงานในประเทศ และหรือ 
                       ต่างประเทศ 3 แหง่ต่อป�

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 3ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 3  ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 3 

กลยุทธ์ 3.1  จัดตั้ง BRMD Sandbox นักวิจัยด้านรังสี 
                        ทางการแพทย์และเครื�องมอืแพทยข์องประเทศ

กลยุทธ์ 3.2  เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย นวัตกรรม  
                         ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์ 
                         ในระดับอาเซยีน
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นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข

ขับเคลื�อนนโยบายกระทรวงสาธารณสขุ พ.ศ. 2569

แผนกลยุทธก์รมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์

นโยบายและแผนยุทธศาสตรด้์านพลังงานนวิเคลียร์

นโยบายคุณภาพของสาํนกัรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์

SWOT ANALYSIS

ยุทธศาสตร์เครื่องมือแพทย์ของประเทศ 

ยุทธศาสตรช์าติ 20 ป� (พ.ศ. 2561 - 2580)

ข้อมูลนาํเขา้
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แผนยุทธศาสตร์แผนยุทธศาสตร์
ของประเทศ/ กระทรวง/ กรมของประเทศ/ กระทรวง/ กรม
แผนยุทธศาสตร์
ของประเทศ/ กระทรวง/ กรม



พ.ศ. 2561 - 2580
ยุทศาสตรช์าติ 20 ป�

ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

ที่มา : ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ. 2561-2580 (ฉบับประกาศราชกิจจานุเบกษา) 
https://emenscr.nesdc.go.th/planlevel3/view_five_year.htmlid=63e9b891728aa67344ffdc41

15
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ด้านสาธารณสุข (พ.ศ. 2560- 2579) 
แผนยุทธศาสตรช์าติระยะ 20 ป�

ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

ที่มา : กองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ
https://spd.moph.go.th/20-year-national-strategy-public-health/

ยุทศาสตรช์าติความเป�นเลิศ 4 ดา้น
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แผนผังเชื่อมโยงยุทธศาสตร์ชาติ
20 ปี แผนพัฒนา ฯ ฉบับที่ 13 
ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

ที่มา : แผนกลยุทธ ์กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์พ.ศ. 2566-2570
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นโยบาย
30 บาท รักษาทุกที่ และฟอกไตฟรี 
 ได้ทกุแหง่

ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวง
สาธารณสุข

เครื่องยนต์ทางเศรษฐกิจใหม่ 
ของประเทศ ด้วยการแพทย์
มูลค่าสงู

รอบรู้  เพื่ออยู่อย่างมี
คุณภาพชวีติ

หมอไม่ล้า ประชาชนไม่รอ
เชื่อมต่อทกุบรกิารผา่นเทคโนโลยี

ขวัญกําลังใจบุคลากร

1

2

3

4

5
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นโยบาย
รัฐมนตรีช่วย
ว่าการกระทรวง
สาธารณสุข

ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

อสม. “บูสต์ อสม. สู่ผู้ช่วย
สาธารณสุขยกระดับเพื่อสวัสดิการ
ที่ยั �งยนื”

ปราบปราม “ปราบปราม โปร่งใส
ปลอดภัย เพื�อสขุภาพคนไทยทกุมติิ”

แรงงาน “เร่งรัดให้แรงงานต่าง
ชาติ/ต่างด้าวซื้อประกันสุขภาพ
ลดภาระประเทศ”

1

2

3
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นโยบาย
กระทรวง
สาธารณสุข

ขับเคลื�อน

บุคลากรมีขวัญ กำลังใจ 
และมีคณุภาพชวีติการทํางานที�ดี

ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

เพิ่มประสิทธิภาพ
ระบบบริการสขุภาพ

สร้างสุขภาพดีทุกช่วงวัย
คนไทยแข็งแรง

เพิ่มขีดความสามารถ
นวัตกรรมทางการแพทย์และ
สาธารณสุข ดิจิทัลสุขภาพ
ระบบข้อมูลสขุภาพอัจฉรยิะ

เพิ่มมูลค่าเชงิเศรษฐกิจสขุภาพ

1

2

3

4

5
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แผนยุทธศาสตร์แผนยุทธศาสตร์
กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย์
แผนยุทธศาสตร์
กรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์



แผนกลยุทธ์กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ประจำป� พ.ศ. 2566-2570
ยุทธศาสตรข์องประเทศ/กระทรวง/กรม

ที่มา : แผนกลยุทธ ์กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์พ.ศ. 2566-2570, หนา้ 12
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7 นโยบายสำคัญ
ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

ดร.นายแพทยส์ราวุฒ ิบุญสขุ อธิบดกีรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์ดร.นายแพทยส์ราวุฒ ิบุญสขุ อธิบดกีรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์  ดร.นายแพทย์สราวุฒิ บุญสุข อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ได้มอบนโยบายกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยประกอบด้วย 

3 นโยบายเร่งด่วนและ 7 นโยบายสาํคัญ
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นโยบายและแผนยุทธศาสตร์
ด้านพลังงานนวิเคลียร์

BRMD



นโยบายและแผน
ยุทธศาสตร์ด้าน
พลังงานนวิเคลียร์

นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านพลังงานนิวเคลียร์ของประเทศ
พ.ศ. 2560-2569 หน้า 38-43

แผนปฏิบัติราชการ ของสำนักงานปรมาณูเพื่อสันติ(ปส.) ระยะ 5 ปี 
        พ.ศ. 2566-2570 หน้า 8

แผนปฏิบัติการด้านการพัฒนาพลังงานนิวเคลียร์ของประเทศ ระยะที่ 2 
        พ.ศ. 2566-2570 หน้า 33
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นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนา
ด้านพลังงานนวิเคลียร์

นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพฒันาด้านพลังงานนิวเคลียร์
ของประเทศ (ปี 2560-2569)

4 ยุทธศาสตร์

1. ความร่วมมอืระหวา่งประเทศด้านพลังงานนิวเคลียร์

2. การกำกับดแูลความปลอดภยัจากพลังงานนิวเคลียร์

3. การผลิตและพัฒนากำลังคนและโครงสร้างพื้นฐาน
    ด้านพลังงานนิวเคลียร์

4. การใช้พลังงานนิวเคลียรเ์พื�อการพฒันาประเทศ
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นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านพลังงานนิวเคลียร์
ของประเทศ (พ.ศ. 2560-2569)

ยุทธศาสตร์ที่ 1  ความร่วมมอืระหวา่งประเทศดา้นพลังงานนวิเคลียร์

กลยุทธ์ที่ 1.1  ส่งเสริมและสนับสนุนความร่วมมือด้านพลังงานนิวเคลียร์ 
                     ในภูมิภาคอาเซียน นานาประเทศ และองค์การระหว่าง 
                     ประเทศ
กลยุทธ์ที่ 1.2  ส่งเสริมให้ประเทศไทยมีบทบาทสำคัญในทบวงการ 
                     พลังงานปรมาณรูะหวา่งประเทศ

ความร่วมมอืกลุ่มมาตรวทิยาทางรงัสกัีบทบวงการพลังงานงานปรมาณูระหวา่งประเทศในฐานะหอ้งปฏิบติัการสมาชกิ
Asia and the Pacific Regional ALARA network (ARAN) ตามที่ได้รับมอบหมายจาก IAEA และร่วมส่ง
ข้อมูลในโครงการ Strengthening National Capabilities on Technical Services Providers in
Occupational Radiation in Asia and the Pacific Region in compliance with the
International Basic Safety Standards (GSR Part 3), OSL

ยุทธศาสตร์ที่ 2 การกำกบัดแูลความปลอดภยัพลังงานนวิเคลียร์

กลยุทธ์ที่ 2.1  บังคับใช้กฎหมาย ระเบียบ มาตรการ แนวทาง โครงสร้าง  
                     หลักการบริหารและมาตรฐาน การกำากับดูแลความ
                     ปลอดภัยจากการใชพ้ลังงานนวิเคลียรอ์ยา่งมปีระสิทธผิล

กลยุทธ์ที่ 2.2  พัฒนาศักยภาพกำากับดูแลความปลอดภัย และระบบ
                      เฝ้าระวงัภยัด้านนิวเคลียร ์และรงัสีตามมาตรฐานสากล

การแจ้งครอบครองหรอืใชเ้ครื�องกําเนิดรงัสเีอกซท์างการแพทย์
การตรวจสอบคุณภาพเครื�องเอกซเรยว์นิิจฉัย
การตรวจสอบคุณภาพเครื�องรงัสรีกัษา
การตรวจประเมินการได้รบัรงัสปีระจาํตัวบุคคล (OSL)
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นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านพลังงานนิวเคลียร์
ของประเทศ (พ.ศ. 2560-2569)

ยุทธศาสตร์ที่ 3  การผลิตและพัฒนากำลังคนและโครงสร้างพื้นฐาน 
                         ด้านพลังงานนวิเคลียร์

กลยุทธ์ที่ 3.1  ผลิตและพฒันาบุคลากรดา้นพลังงานนวิเคลียร์

กลยุทธ์ที่ 3.2 พัฒนาโครงสร้างพื้นฐานและระบบสนับสนุนการวิจัย
                     และพัฒนากจิการด้านพลังงานนวิเคลียร์

พัฒนาบุคลากรด้านรงัสแีละเครื�องมอืแพทย ์โดยสง่เสรมิงานวจิยัด้านรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์
ให้ความรว่มมอืกับมหาวทิยาลัยในการฝ�กอบรม ดงูานเครื�องมอืแพทย์
การจัดทําค่าปรมิาณรงัสอ้ีางอิงจากการถ่ายภาพรงัสวีนิิจฉัยเครื�องเอกซเรยด์ิจติอล (DRLS)

ยุทธศาสตร์ที่ 4  การใช้พลังงานนวิเคลียร์เพื�อการพฒันาประเทศ

กลยุทธ์ที่ 4.1  ส่งเสริมการใช้พลังงานนิวเคลียร์เพื่อสนับสนุนการ 
                     พัฒนาประเทศอย่างยั�งยืน

กลยุทธ์ที่ 4.2  สร้างความตระหนักและเผยแพร่ความรู้ด้าน
                      พลังงานนวิเคลียร์

จัดทําและเผยแพรคู่่มอืมาตรฐานปฏิบติังานและความปลอดภัยด้านรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์
การจัดทำและอบรมหลักสูตรการป้องกันอันตรายจากเครื่องกำเนิดรังสีเอกซ์ทางการแพทย์ให้กับบุคลากรที่ปฏิบัติงาน
ด้านรงัสี
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ยุทธศาสตร์เครื่องมือแพทย์
ของประเทศ 



ความเชื่อมโยงงานเครื่องมือแพทย์
กับยุทธศาสตรช์าติ

ที่มา : แผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข (พ.ศ. 2560 - 2579) ฉบับปรับปรุง ครั้งที่ 2 (พ.ศ. 2561) 
         กองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ 30



ยุทธศาสตร์เครื่องมือแพทย์ของประเทศ 

ความเชื่อมโยงงานเครื�องมอืแพทยก์บัยุทธศาสตร์กระทรวง

ยุทธศาสตรค์วามเป�นเลิศ 4 ดา้น (EXCELLENCES)

ที่มา : แผนพับ แผนยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ภายใต้แผนยุทธศาสตร์ ระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข   
         และคำรบัรองปฏิบติัราชการ พ.ศ. 2562 แก้ไข ณ วนัที� 19 พ.ย. 61 กองยุทธศาสตรแ์ละแผนงาน สาํนกังานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ 31



นโยบายคุณภาพ
ของสำนักรังสี
และเครื่องมอืแพทย์

32



SWOT ANALYSIS



วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: Structure/Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ StyleStrangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style))

วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)

โครงสร้าง (Structure)

จุดแข็ง จุดอ่อน

S1 มีจุดหมาย/เป้าหมายที่จะนำพาองค์กรไปในทิศทาง

เดียวกัน 

S2 มีการประเมิน ติดตาม กลยุทธ์อย่างต่อเนื่อง 

S3 ล้อไปตามกลยุทธ์กรมและตามบริบทของหน้าที่

รับผิดชอบ 

S4 มีการจัดทำกลยุทธ์ร่วมกันทำให้ได้กลยุทธ์ที่

ครอบคลุมทุกหน่วยงาน 

กลยุทธ์ (Strategy)

S1 แบ่งกลุ่ม/งานครอบคลุมตามภารกิิจของหน่วยงาน 

S2 โครงสร้างแบ่งกันชัดเจนระหว่าง รังสีีวินิจฉัย 

รังสี รักษา คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า รังสีบุคคล งานกำกับฯ

เครื่องมือแพทย์ (กายภาพ, ชีวภาพ, เคมี) 

S3 มีบุคลากรหลากหลาย เช่่น นักฟิสิิกส์รังสี เคมี

ชีวภาพ เพ่ืื่อดำเนินการครอบคลุมทั้งโครงสร้างของรังสี

และเครื่องมือแพทย์ 

S4 เป็นหน่วยงานที่กำกับดูแลมาตรฐานด้านรังสี 

W1 งานของสำนักฯ ยังไม่่อยู่ในโครงสร้างหลักตาม กฤษฎีกา

คือ งานกำกัับฯ 

W2 ปริมาณงานกัับบุุคลากรไม่่สมดุล คนไม่่เหมาะสม กับภาระ

งานที่ควรรัับผิิดชอบ (นักวิทยาศาสตร์์ การแพทย์จบเคมี ทำงาน

ด้านกายภาพ) 

W3 สั่งานไม่่เป็นลำดัับขั้นตอนตามโครงสร้างทำให้้ ทำงานไม่่

ราบรื่น ตามที่ควรจะเป็น 

W4 อบรม/ศึกษาต่่อของบุคลากร/การอนุมัติของผู้บริหารไม่ตรง

ตามงาน/ความเชี่ยวชาญในด้านนั้นของแต่ละบุคคล 

W5 กลุ่มงานเครื่องมือแพทย์มีการแบ่งแยกออกเป็น 3 ห้อง

ปฏิบัติการ สถานท่ีี่ เครื่องมือ แต่มีทรัพยากร และ บุคคลากรไม่่

เพียงพอต่อภาระงาน 

S1 แบ่งกลุ่ม/งานครอบคลุมตามภารกิจของหน่วยงาน

S2 โครงสร้างแบ่งกันชัดเจนระหว่าง รังสีวินิจฉัย 

รังสีรักษา คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า รังสีบุคคล งานกำกับฯ

เครื่องมือแพทย์ (กายภาพ, ชีวภาพ, เคมี)

S3 มีบุคลากรหลากหลาย เช่น นักฟิสิกส์รังสี เคมี

ชีวภาพ เพื่อดำเนินการครอบคลุมทั้งโครงสร้างของรังสี

และเครื่องมือแพทย์

S4 เป็นหนวยงานท่ีกํากับดูแลมาตรฐานดานรังสี

จุดแข็ง จุดอ่อน
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วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: Structure/Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ StyleStrangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style))

วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)

ระบบ (System)

S1 มีระบบการดำเนินงานเป็นรูปแบบที่ชัดเจน

ปฏิบัติงานตามระบบคุณภาพ (ISO) สำหรับงาน

ทดสอบ/สอบเทียบ 

S2 แต่ละกลุ่ม/งาน มีการนำเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้ 

มีทักษะทางด้านดิจิทัล ลดการใช้กำลังคน และความ

ผิดพลาดจากมนุษย์ 

S3 มีการใช้เทคโนโลยีมาช่วยในระบบสนับสนุน เช่น

ระบบ DPIS ประเมิินผลการปฏิบัติงาน เพ่ืื่อลดขั้นตอน 

และลดจำนวนเอกสาร 

S4 มีระบบติดตามโครงการตามตัวชี้วัดโดยใช้้

เทคโนโลยีดิจิทัล 

S5 มีระบบการจองห้องประชุมโดยใช้เทคโนโลยี 

สมัยใหม่ 

S6 มีระบบรับส่งตัวอย่างเพื่อตรวจวิเคราะห์  

(iLab Plus) ช่วยดำเนินงานสื่อสาร หรือให้บริการ

ลูกค้าแบบ e-service 

W1 มีระบบการดำเนินงานล่าช้ามีการใช้เอกสาร และมีีขั้นตอน

ค่อนข้างมากสำหรับงานด้านสนับสนุน 

W2 การจ้างเหมาบริการบุคคลจะจ้างเป็นปีต่อปีทำให้ต้องสอนงาน

ทุกครั้งเมื่อมีการจ้างเหมาใหม่ (staff) (เราไม่สามารควบคุมได้-

ปัจจัยภายนอก ด้านกฎหมาย) 

W3 ระบบการจ่ายเงินจ้างเหมาบริการบุคคล 

มีความล่าช้า (ปัจจัยภายนอก + ภายใน) 

W4 ระบบการเดินเอกสารล่าช้า ทำให้การรับข้อมูล ตกหล่น เช่น

หนังสือหมดเขตลงทะเบียนก่อน วันที่ ได้รับหนังสือ 

W5 ยังไม่มีีระบบที่สามารถดำเนินงานด้านระบบ คุณภาพ เช่น

คลัง SOP ของสำนัก ปัจจุบันยัง ทำในรูปแบบเอกสารบุคลากร

ในองค์กรบางคนไม่่ สามารถเข้าถึงได้ 

ทักษะ (Skill)

S1 มีความชำนาญเฉพาะด้าน เช่น ด้านรังสีและ

เครื่องมือแพทย์ 

S2 มีทักษะด้านคอมพิวเตอร์ เขียนโปรแกรม 

กราฟฟิก Chat GPT 

S3 บุคลากรสามารถทำงานเป็นทีมได้ดี ทั้งในกลุ่ม

ฝ่าย และในสำนักฯ 

S4 มีทรัพยากรในการพัฒนาบุคลากร 

W1 การถ่ายทอดงานจากบุคลากรไม่มี ซึ่งทำให้ส่งต่องาน

เกิดความคลาดเคลื่อน ไม่ตรงตามความต้องการ 

W2 บุคลากรขาดการสื่อสารที่ดีในองค์กร 

W3 บุคลากรขาดทักษะภาษาอังกฤษ ทำให้ทำงานติดต่อกับ

ต่างประเทศ เช่น WHO IAEA ได้ไม่เต็มที่ 

W4 ขาดทักษะด้านเทคโนโลยีสมัยใหม่ด้านการแพทย์ 

ทำให้ไม่สามารถใช้เครื่องมือทางการแพทย์ได้อย่างเชี่ยวชาญ 

W5 ขาดความละเอียดรอบครอบ ทำให้ผู้รับบริการขาดความ

เชื่อมั่นในองค์กร 

W6 ไม่มีความเข้าใจในเรื่องการวางแผนกลยุทธ์ 

W7 บุคลากรหนึ่งคนมีความรู้ที่ไม่หลากหลาย 

จุดแข็ง จุดอ่อน

จุดแข็ง จุดอ่อน
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บุคลากร (Staff)

รูปแบบ (Style)

S1 การทำงานเป็นกันเองทำให้เมื่อมีปัญหา กล้าที่จะ

เปิดเผยปัญหาให้กับผู้บังคับบัญชาทราบ 

S2 ทุกคนพร้อมให้คำปริกษาช่วยหลือกัน 

S3 มีการทำงานเป็นทีม เช่น ในการตรวจสอบ 

โรงพยาบาลใหญ่ ๆ จะมีการช่วยเหลือกันในการ

ตรวจ เพื่อให้งานเสร็จตามระยะเวลาที่กำหนด 

S4 มีการถ่ายทอดความรู้ ประสบการณ์ให้กับ ผู้ร่วม

งานโดยการจัดกิจกรรม KM 

S5 มีการทำงานเป็นทีม เช่น ในการตรวจสอบ 

โรงพยาบาลใหญ่ ๆ จะมีการช่วยเหลือกันในการตรวจ

เพื่อให้งานเสร็จตามระยะเวลาที่กำหนด 

วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: Structure/Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ StyleStrangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style))

วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)

S1 บุคลกรมีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติงาน

เฉพาะด้าน 

S2 ความตั้งใจทุ่มเทให้งาน 

S3 การทำงานต่าง generation ทำให้มีความคิด 

หลากหลาย 

S4 มีความสามัคคี ทำให้ทำงานเป็นทีม 

S5 มีการแบ่งงานเป็นกลุ่มชัดเจนตามโครงสร้างสำนักฯ

S6 มีการจ้างเหมาบริการบุคคลเพื่อปฏิบัติหน้าที่กับ

ภาระงานที่มากขึ้น 

W1 บุคลากรไม่เพีียงพอในช่วงที่มีีปริมาณงานมาก 

W2 บุคลากรได้ทำงานไม่ตรงกับวุฒิที่จบมา ทำให้ใช้ ความรู้ในการ

ทำงานไม่เต็มที่ ไม่เติบโตตามที่ควรจะ เป็น ย้ายไปจุดแข็งของ style

การทำงาน 

W3 การอบรมของบุคลากรยังขาดการวิเคราะห์เรื่อง ความจำเป็นใน

การอบรม 

W4 บุคลากรหนึ่งคน ได้รับภาระหน้าที่เกินกำลัง 

W5 ไม่ลงมือปฏิบัติ เช่น สั่งอย่างเดียว 

W6 ไม่เปิดรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืื่น/ ยึดตัวเองเป็นหลัก 

W7 ไม่มีการพัฒนาเรียนรู้ตนเอง ไม่่หาเหตุผลด้วย ตนเอง เชื่อรุ่นพ่ีี่ 

W8 เจ้าหน้าที่ในกลุ่มงานนั้น ๆ จะเชี่ยวชาญด้าน เดียว ไม่รู้จักงานก

ลุ่มอ่ืื่น 

W9 ยังไม่มีการวางแผนเส้นทางการเติบโต เช่น ตำแหน่งผู้อำนวยการ

หรือผู้เชี่ยวชาญ 

จุดแข็ง จุดอ่อน

W1 สั่งงานเร่งด่วน ทำให้คุณภาพของงานไม่มีีดีพอ หรืออาจทำให้

ได้ข้อมูลที่ไม่ครอบคลุม 

W2 มักมอบหมายงานให้กับผู้ที่ทำงานส่งเป็นประจำ โดยไม่่มี

การกระจายให้บุคคลอื่น ๆ (มอบหมายให้ เป็นไปตามข้อตกลงฯ) 

W3 รู้เพียงข้อมูลเฉพาะกลุ่มงานของตนเอง ทำให้ เมื่อมีผู้รับ

บริการหรือบุคคลภายนอกสอบถามไม่ สามารถตอบคำถามงาน

เกี่ยวกับกลุ่มอื่น ๆ ได้ 

W4 ผู้บริหารขาดการสื่อสารต่อผู้ปฏิบัติงานในด้าน ต่าง ๆ 

ทำให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดข้อสงสัยในการ บริหารงาน 

จุดแข็ง จุดอ่อน
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วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายใน (7S McKinsey Model: Structure/Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ StyleStrangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style))

วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/
Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)

ค่านิยมร่วม (Shared Value) 

S1 เป็นมิตร, อัธยาศัยดี 

S2 ช่วยเหลือผู้อื่น 

S3 มีน้ำใจ, เป็นมิตรต่อผู้มาใช้บริการ 

S4 ทำงานเป็นทีม 

S5 มีความตรงต่อเวลา 

S6 มีจิตสาธารณะ 

S7 มีความรับผิดชอบในงาน 

S8 มีใจรักบริการ, ใฝ่เรียนรู้ 

S9 มีความคิด, มีความเก่่ง 

S10 มีการสร้างวิสัยทัศน์ภายในองค์กรขึ้นมาเพื่อให้ 

มีเป้าหมายในการทำงานไปในทางเดียวกัน 

S11 มีความรับผิดชอบในงาน 

W1 ยึดตามแบบแผนเดิม ไม่่ค่อยคิดค้นแนวทางใหม่ 

W2 คนละกลุ่มงานทำให้มองภาพรวมงานอื่นไม่ เข้าใจในบริบทงาน

ไม่เห็นอกเห็นใจงานอื่นๆ 

W3 ขาดการมีส่วนร่วมในการทำงานระหว่างกลุ่ม 

W4 การเลือกปฏิบัติกับผู้ร่วมงาน, มีทิฐิต่อเพื่อน ร่วมงาน 

W5 การสื่อสารในองค์กรไม่ดี ***หมายถึงระบบ (Systems) ใน

องค์กร 

W6 ไม่มีความรักองค์กร เนื่องจากไม่มีปลูกฝังให้เกิด ความเชื่อมั่น 

W7 ขาดความเป็นกลางในการปฏิบัติหน้าที่ จึงทำ ให้เกิดความ

เหลื่อมล้ำ 

W8 ทำงานแบบครอบครัว (ส่งผลให้มีความผ่อนปน ตามใจฉัน

ตามใจคนของฉัน) 

W9 ขี้อาย, ไม่กล้าแสดงออกขาดความเป็นผู้นำ จึงทำให้ไม่ได้

แสดงออกในสิ่งที่คิิด, ตามคนอื่น 

จุดแข็ง จุดอ่อน
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วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายนอก (PESTEL Analysis: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายนอก (PESTEL Analysis: Political/Political/
Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)
วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/
Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)

การเมือง (Political)

T1 การคอรัปชั่น ด้านการเมืองทำให้เกิดช่่องทางการทุจริต

ส่งผลให้เกิดอุปสรรคต่อการพัฒนากระบวนการดำเนินงาน 

เศรษฐกิจ (Economics) 
โอกาส 

O1 รัฐบาลมีการอัดฉีดเม็ดเงินหรือเศรษฐกิจมากขึ้น ส่งผลให้

ประชาชนมีโอกาส และมีอำนาจในการเข้าถึงการรักษา หรือ

การใช้จ่ายในทางการแพทย์มากขึ้น 

O2 รัฐบาลมีนโยบาย 30 บาท รักษาทุกที่ (โครงการมะเร็งครบ

วงจร) ทำใหมีเม็ดเงิินมาสนับสนุนสถานพยาบาลเก่ียวกับ

ทางด้าน CT MRI เพิ่มมากขึ้น 

ส่งผลให้สำนักต้องเตรียมตัวรับการให้บริการที่เพิ่มมากขึ้น 

(การให้บริการเพิ่มขึ้นประมาณเท่าตัว) 

O3 เศรษฐกิจโลกสู่ยุคดิจิตอล สามารถอบรม Online ได้ 

ช่วยลดค่าใช้จ่ายในการเดินทาง 

O4 โรงพยาบาลซื้อเครื่องมือแพทย์เพิ่มขึ้นเพิ่มโอกาสในการ

ขยายขอบข่ายงานบริการได้มากขึ้น เช่น เครื่องอัลตราซาวน์

และเพิ่มจำนวนการให้บริการ 

O5 มีการผลักดันให้โรงพยาบาลทำ JCI จึงทำให้โรงพยาบาล

ต้องได้รับมาตรฐานดังกล่าว จึงต้องรับการตรวจสอบ/ทดสอบ

เครื่องมือทางการแพทย์มากขึ้น และต้องเข้าต้องรับการตรวจ

อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

O6 โรงพยาบาลเอกชนที่ใช้มาตรฐาน JCI ต้องการรับการตรวจ

สอบ/ทดสอบเครื่องมือทางการแพทย์มากขึ้น และต้องเข้าต้อง

รับการตรวจอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

อุปสรรค 

T1 ค่าตอบแทนขั้นต่ำ ไม่สอดคล้อง กับค่่าครองชีพ 

ทำให้บุคลากรลาออก ไปทำงานเอกชน 

อุปสรรคโอกาส

O1 การเปลี่ยนแปลงคณะรัฐมนตรีทำให้นโยบาย 

เปลี่ยนส่งผลให้บุคลากรได้รับการพัฒนา (นโยบาย

medical Hub ทำให้สำนักฯ มีโอกาสตั้งศูนย์เครื่องมือ

แพทย์ระดับชาติ และรัฐบาลสนับสนุนการใช้ สมุนไพร

ทำให้สำนักฯ มีโอกาสได้จัดตั้งศูนย์ฉายรังสี สมุนไพร) 

O2 นโยบายผู้บริหารใหลดระยะเวลาการใหบริการ

ทำให้ลูกค้ามารับบริการมากขึ้น 

O3 ได้รับการสนับสนุนด้าน งบประมาณ คน เครื่องมือ

และขยายขอบข่ายการให้บริิการ 
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วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายนอก (PESTEL Analysis: วเิคราะห์องค์กร : ป�จจยัภายนอก (PESTEL Analysis: Political/Political/
Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)
วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/
Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)

สังคม (Social) 

โอกาส 

O1 ในยุคของสังคมผู้สูงอายุทำให้มีการพัฒนาเครื่องมือแพทย์

ได้มากขึ้น 

O2 การเพิ่มความตระหนักให้แก่ผู้รับบริการในการทดสอบ /

สอบเทียบเครื่องมือหรืออุปกรณ์ทางการแพทย์ 

O3 ผู้ใช้งาน/ ผู้รับบริการ ยังมีความเชื่อมั่นในข้อมูลการสื่อสาร

ขององค์กร 

O4 ยังมีผลิตภัณฑ์์ทางเครื่องมือแพทย์และรังสีที่ยังไม่มีการ

ทดสอบรับรองผล ดังน้ัน เรายังเปนหนวยงานท่ีรับผิดชอบ

มีโอกาสที่จะเติบโต 

O5 สังคมปัจจุบันเป็นสังคมออนไลน์ทำให้การสื่อสารได้อย่าง

รวดเร็วและหลากหลายช่องทาง 

O7 นโยบายด้านสาธารณสุขที่สนับสนุนการลงทุนในการ

ทดสอบ/สอบเทียบเครื่องมือแพทย์ เพื่อให้ตอบสนอง

สถานการณ์สภาวะฉุกเฉิน 

O8 การเพิ่มขึ้นของผู้ป่วยมะเร็งในปัจจุบันส่งผลให้มีการเพิ่ม

ขึ้นในการใช้อุปกรณ์เครื่องมือต่างๆ ในการรักษามะเร็ง (ในด้าน

เครื่องมือแพทย์) 

O9 ประชาชนในสังคมมักมีแนวโน้มที่ยอมรับ และเชื่อมั่นในผล

การตรวจวิเคราะห์ของหน่วยงานรัฐ 

O10 มีใช้บริษัทที่ให้บริการเหมือนกับทางสำนักมาเป็นคู่มิตร

เช่น ผู้แทนจำหน่ายเครื่องมือแพทย์ (บ.โปเมด โซลูชั่น,

บ.ช.แอดวานซ์) ภายในประเทศในการให้บริการทดสอบ/ 

สอบเทียบ (คิดเป็นคู่มิตรแทนโดยจัดทำโครงการร่วมกัน เช่น

การสอบเทียบเครื่องวัดแอลกอฮอล์ในช่วงเทศกาล) 

อุปสรรค 

T1 มีบุคคลที่สามเข้ามามีส่วนร่วมกับ ตลาดด้านรังสีทำให้

ลูกค้าลดลง (สำนักงานปรมาณูเพื่อสันติ, สถาบันเทคโนโลยี

นิวเคลียร์แห่งชาติ) 

T2 วิวัฒนาการและเทคโนโลยีมีการ เปลี่ยนแปลงรวดเร็ว 

ทำให้องค์กร ติดตามพััฒนาความรู้ไม่ทันการณ์ 
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เทคโนโลยี (Technology) 

โอกาส 

O1 เทคโนโลยีในการตรวจ/รักษาด้วยรังสีมีการพัฒนาอย่าง

มากมีผลใหเจาหนาท่ีตองเรียนรูพัฒนาตัวเอง

ยิ่งมากขึ้น เช่น Proton therapy, Cyber knife 

O2 เทคโนโลยีการสื่อสารทำให้ติดต่อกับต่างประเทศได้

สะดวกและง่ายมากขึ้น เพิ่มการสื่อสารให้กว้างขวางมากขึ้น

เช่น IAEA Coordinator ร่วมกัน 

O3 ทำใหสามารถสืบคนหาขอมูลตางๆ ไดงายมากข้ึน

โดยสามารถใช้ค้นหาได้ทั้งใน/นอกประเทศ 

O4 ยังไม่มีเทคโนโลยีใดมาใช้ทดแทนการตรวจเครื่องมือ

ทางรังสีและการตรวจวิเคราะห์เครื่องมือแพทย์ในห้อง

ปฏิบัติการและมีโอกาสทดแทนต่ำ (ยังไม่มีเทคโนโลยีมา

แทนคนได้) ทำให้สำนักฯ มีโอกาสให้บริการประชาชน และ

พัฒนาบุคลากรของสำนัก และไม่มีคู่แข่งที่ใช้เทคโนโลยีนี้ 

O5 มีการโจมตีทางไซเบอร์ (DDos Attack) ของระบบการ

จดแจ้งครอบครองเครื่องเอกซเรย์ทางการแพทย์ (One-

stop service) ข้อมูลในระบบสูญหาย โดยปัจจุบันไม่่มี

ระบบป้องกันการโจมตี ทำให้สำนักมีโอกาสในการพัฒนา

ระบบการป้องกันการถูกโจมตีทางไซเบอร์ รวมทั้งพัฒนา

บุคลากร และได้รับการจัดสรรงบประมาณ 

อุปสรรค 

T1 คู่แข่งมีเทคโนโลยีในการ ให้บริการที่ทันสมัยกว่า เช่น

สทน. และนากาเซ่ มีโอกาสใช้เทคโนโลยีที่ ทันสมัยกว่า

เนื่องจากเป็นบริษัท นำเข้าเครื่องเป็นภาคเอกชน มีโอกาส

ในการปรับเปลี่ยนได้รวดเร็ว กว่าภาครัฐ 

T2 เครื่องมือที่ใช้ในการตรวจสอบ/ ทดสอบนั้นมีความทัน

สมัยกว่าที่ใช้ใน ปัจจุบัน แต่เนื่องจากมีราคาค่อนข้างสูง

จึงทําใหยากกวาจะไดรับการจัดซ้ือจึงทําใหหนวยงาน

อาจมีเครื่องมือที่ไม่ทันสมัยต่อการใช้งาน 

T3 การพััฒนา Software Hardware มีการเปลี่ยนแปลง

ที่รวดเร็ว และติดลิขสิทธ์ (แพง) 
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โอกาส 

O1 ในยุคของสังคมผู้สูงอายุทำให้มีการพัฒนาเครื่องมือแพทย์

ได้มากขึ้น 

O2 การเพิ่มความตระหนักให้แก่่ผู้รับบริการในการทดสอบ /

สอบเทียบ เครื่องมือหรืออุปกรณ์ทางการแพทย์ 

O3 ผู้ใช้งาน/ ผู้รับบริการ ยังมีความเชื่อมั่นในข้อมูลการ

สื่อสารขององค์กร 

O4 ยังมีผลิตภัณฑ์์ทางเครื่องมือแพทย์และรังสีที่ยังไม่มีการ

ทดสอบรับรองผล ดังนั้นเรายังเป็นหน่วยงานที่รับผิดชอบมี

โอกาสที่จะเติบโต 

O5 สังคมปัจจุบันเป็นสังคมออนไลน์ทำให้การสื่อสารได้อย่าง

รวดเร็วและหลากหลายช่องทาง 

O6 นโยบายด้านสาธารณสุขที่สนับสนุนการลงทุนในการ

ทดสอบ/สอบเทียบเครื่องมือแพทย์เพื่อให้ตอบสนอง

สถานการณ์สภาวะฉุกเฉิน 

O7 การเพิ่มขึ้นของผู้ป่วยมะเร็งในปัจจุบันส่งผลให้มีการเพิ่ม

ขึ้นในการใช้อุุปกรณ์เครื่องมือต่างๆ ในการรักษามะเร็ง 

(ในด้านเครื่องมือแพทย์) 

O8 ประชาชนในสังคมมักมีแนวโน้มที่ยอมรับ และเชื่อมั่นใน

ผลการตรวจวิเคราะห์ของหน่วยงานรัฐ 

O9 มีใช้บริษัทที่ให้บริการเหมือนกับทางสำนักมาเป็นคู่มิิตร

เช่น ผู้แทนจำหน่ายเครื่องมือแพทย์ (บ.โปเมด โซลูชั่น,

บ.ช.แอดวานซ์) ภายในประเทศในการให้บริการทดสอบ/ 

สอบเทียบ (คิดเป็นคู่มิิตรแทนโดยจัดทำโครงการร่วมกัน เช่น

การสอบเทียบเคร่ืองวัด

แอลกอฮอล์ในช่วงเทศกาล) 

อุปสรรค 

T1 มีบุคคลที่สามเข้ามามีส่วนร่วมกัับ ตลาดด้านรังสีทำให้

ลูกค้าลดลง (สำนักงานปรมาณูเพื่อสันติ, สถาบันเทคโนโลยี

นิวเคลียร์แห่งชาติ) 

T2 การทุบตึก (ยศเส) ส่งผลให้ต้องหยุดทำการสอบเทียบ

เนื่องจากมี ผลกระทบต่อเครื่องมือ 

T3 ไฟฟ้าดับส่งผลต่อเครื่องทำความเย็นต่ออุปกรณ์สอบ

เทียบ และระบบ สำรองไฟไม่เพียงพอ 

T4 วิวัฒนาการและเทคโนโลยีมีการเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว

ทำให้องค์กร ติดตามพัฒนาความรู้ไม่ทันการณ์ 

T5 โรคระบาด ส่งผลต่อการทำงาน 

ทำให้การทำงานหยุดชะงัก หรือเกิิดการติดต่อหรือแพร่เชื้อ 

T6 สภาพแวดล้อมการจราจร ภายนอกรอบขององค์กร

ติดขัด ทําใหการออกตรวจ

เครื่องเอกซเรย์ ได้จำนวนไม่่เป็นไปตามแผน ทำให้บริการ

ล่าช้ากว่าที่ควรจะเป็น 

สิ่งแวดล้อม (Environmental) 
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กฎหมาย (Legal) 

โอกาส 

O1 การเปลี่ยนแปลงคณะรัฐมนตรีทำให้นโยบาย 

เปลี่ยนส่่งผลให้บุุคลากรได้รับการพัฒนา (นโยบาย medical

Hub ทำให้สำนักฯ มีโอกาสตั้งศูนย์ เครื่องมือแพทย์ระดัับชาติ

และรัฐบาลสนับสนุนการใช้ สมุนไพรทำให้สำนักฯ มีโอกาสได้

จัดตั้งศูนย์ฉายรังสี สมุนไพร) 

O2 การมีส่วนร่วม 
- เปิดโอกาสใหประชาชนมีสวนรวม เชน การทํา

ประชาพิจารณ์ พรบ. นิวเคลียร์เพื่อสันติ (ฉบับที่ 2) 

(พ.ศ. 2562) และกฎหมายอื่นดานเคร่ืองกําเนิดรังสี

ที่สำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์ดูแล 

- ส่งเสริมการมีสวนรวมในระดับประชาชนเพ่ือ
ตอบโจทย์ความต้องการของประชาชนและผู้รับบริการ

(ทดสอบ/สอบเทียบ) >> แสดงความต้องการ 

O3 กฎหมายเกี่ยวกับการควบคุมผู้บริโภคมีความเข้มงวด

มากขึ้น ทำให้แลปเกิดการพัฒนา เพื่อรองรับ กฎหมาย

บุคคลกรได้รับความรู้และขยายภารกิจของงานเพิ่มขึ้น เช่น

การทดสอบแป้งและโปรตีนในถุงมือ ทางการแพทย์ 

O4 นโยบายผู้บริหารให้ลดระยะเวลาการให้บริการทำให้

ลูกค้ามารับบริการมากขึ้น 

O5 การเกิดโรคอุบัติใหม่หรืออุบัติซ้ำ ทำให้สำนักฯ มีโอกาส

ในการพัฒนางานหรือวิจัย พัฒนาวิธีการตรวจอุปกรณ์

ทางการแพทย์ เช่น ชุด PPE การทดสอบหน้ากากอนามัย 

O6 การเมืองและกฎหมายระหว่างประเทศ ทำให้สินค้าไทย

ถูกกีดกัน จึงเป็นโอกาสของสำนักฯ ในการพัฒนาแลปให้

เป็นที่ยอมรับในระดับสากล เช่น ห้องปฏิบัติการด้านการ

ทดสอบแป้งและโปรตีนในถุง มือทางการแพทย์ 

O7 การยกระดับมาตรฐานห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย 

ให้สอดคล้องกับมาตรฐาน HA ทำให้ยกระดับ มาตรฐาน/

พัฒนาครอบคลุุมมาตรฐานทั้งประเทศ 

O8 ปรับปรุงแก้ไขกฎหมายพลังงานนิวเคลียร์เพื่อสันติ 

O9 ได้รับการสนับสนุนด้าน งบประมาณ คน เครื่องมือ

และขยายขอบข่่ายการให้บริการ 

อุปสรรค 

T1 มีการเปลี่ยนแปลงกฎหมายและมาตรฐาน 

ทำให้ต้องมีการปรับปรุง กระบวนการทวนสอบ/ตรวจสอบ

ความใช้ได้ของวิธีหรือเครื่องมือหรือสารเคมีใหม่ ทำให้เกิด

ความล่าช้า 

T2 การคอรัปชั่นด้านการเมือง ทำให้เกิดช่่องทางการ

ทุจริต ส่่งผลให้เกิดอุปสรรคต่อการพัฒนากระบวนการ

ดำเนินงาน 

T3 กระบวนการออกกฎหมายที่ล่าช้า ส่งผลต่อการปฏิิบัติ

งาน เช่น พรบ. นิวเคลียร์เพื่อสันติิ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2562)

และกฎหมายอ่ื่นด้านเครื่องกำเนิดรังสีที่ สำนักรังสีและ

เครื่องมือแพทย์ดูแล 

T4 กฎหมาย PDPA ต้องขอความยินยอมก่อนดำเนินการ

เป็นการเพิ่มขั้นตอนในการดำเนินงาน เช่น ข้อมูลผู้ป่วยที่

ต้องนํามาวิเคราะห dose ตองตัดขอมูลท่ีกระทบขอมูล

ส่่วนบุคคลออก 
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2. นวัตกรรมด้านรงัสแีละเครื�องมอืแพทย ์และแผนต่อยอดในอนาคต

1. แนวทางการพัฒนาความสามารถของบุคลากรของสาํนกัรงัสี
และเครื่องมอืแพทย์
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3. การพัฒนาการให้บริการของสำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์ 
เพื่อตอบสนองความต้องการผูร้บับรกิาร

4. เครือขา่ยความรว่มมอืของสาํนักรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์
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ภาพกิจกรรม



ภาพกิจกรรมภาพกิจกรรมภาพกิจกรรมภาพกิจกรรม

วนัที� 6-7 มกราคม 2568วนัที� 6-7 มกราคม 2568วนัที� 6-7 มกราคม 2568วนัที� 6-7 มกราคม 2568
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ภาพกิจกรรมภาพกิจกรรมภาพกิจกรรมภาพกิจกรรม

วนัที� 18-19 กันยายน 2569วนัที� 18-19 กันยายน 2569วนัที� 18-19 กันยายน 2569วนัที� 18-19 กันยายน 2569
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ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 2
พัฒนาขดีสมรรถนะบรกิาร

ด้านวทิยาศาสตร์
การแพทย์ที�สามารถ
ตอบสนองต่อป�ญหา

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 3
ยกระดับคณุภาพ

และศักยภาพหอ้งปฏิบติัการ
ตามมาตรฐานระดับประเทศ

และระดับสากล

วิสัยทัศน์ กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นองค์การชั้นนำด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข 
1 ใน 3 ของเอเชีย ภายในป� พ.ศ. 2570

ประเด็นยุทธ ์กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์

ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1 
สร้างความเป�นเลิศ
ด้านการวจิยัพฒันา

องค์ความรู้
และนวัตกรรม

ประเด็นยุทธ ์สรส.

ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1 
เป็นศูนย์กลางด้าน
รังสีทางการแพทย์
และเครื่องมอืแพทย์

ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 2 
กำกับ ติดตามสถานพยาบาลที�ใชเ้ครื�องกําเนิดรงัสี

เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ 
เพื่อควบคมุใหก้ารใชง้านเกิดความปลอดภัย

ตามมาตรฐานสากล

ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 3 
เป็นผู้นำในการพัฒนาเทคโนโลยี นวัตกรรม 

ด้านรังสีทางการแพทย์ 
และเครื่องมอืแพทยร์ะดบัสากล

กลยุทธ ์สรส.

KPI สรส.

กลยุทธ์ 1.1 ขยายการให้บริการ
และสนับสนุนผู้ประกอบการให้สามารถ
ผลิตและได้รับการรับรองคุณภาพและ
ความปลอดภัย

กลยุทธ์ 1.2 สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้
ประกอบการให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสี
ทางการแพทย์
และเครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและ
ความปลอดภัย

กลยุทธ ์2.1 บูรณาการในการจดัทําฐาน
ขอ้มูลกลางของหนว่ยงานและเครื�อง
กําเนดิรงัส ีเพื�อการวนิจิฉัยทางการ
แพทยทั์�วประเทศ 

กลยุทธ์ 2.2 พัฒนาระบบการยื่นแจ้งโดย
ใช้ระบบอิเล็กทรอนกิส์

กลยุทธ์ 2.3 จัดทำแผนตรวจติดตาม
การต่อสถานะใบแจ้งครองครอง
เครื่องกําเนิดรงัสเีอ็กซท์างการแพทย์

กลยุทธ์ 3.2 จัดตั้ง BRMD Sandbox 
นักวิจัยด้านรังสีทางการแพทย์
และเครื่องมอืแพทยข์องประเทศ

กลยุทธ์ 3.1 เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย
นวัตกรรม ด้านรังสีทางการแพทย์ และ
เครื่องมอืแพทยใ์นระดบัอาเซยีน

ตัวชี้วัด 1.1.1 จำนวนการให้บริการหรือ
จำนวนผู้ประกอบการ เพิ่มขึ้นอย่างน้อย 
2 รายการต่อป�
ตัวชี้วัด 1.1.2 จำนวนขอบข่ายที่ให้บริการ
และได้รับการรับรองเพิ่มขึ้นอย่างน้อย 
2 รายการต่อป�

ตัวชี้วัด 1.2.1 จำนวนห้องปฏิบัติการ
ทดสอบคุณภาพและความปลอดภัยด้าน
รังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์เดิม
ธำรงไวต้ามมาตรฐานสากลรอ้ยละ 100
ตัวชี้วัด 1.2.2 จำนวนห้องปฏิบัติการ
ทดสอบคุณภาพและความปลอดภัยด้าน
รังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์ที่
ขยายขอบข่ายเข้าสู่กระบวนการเพื่อการ
รับรองตามมาตรฐานสากลร้อยละ 100 

ตัวชี้วัด 2.1.1 มีฐานข้อมูลสถานพยาบาลที่
ใช้เครื�องกําเนิดรงัสี
เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ และทบทวน
ฐานข้อมูลทุกปี 

ตัวชี้วัด 2.2.1 หน่วยงานที่ยื่นแจ้งผ่าน
ระบบอิเล็กทรอนิกส์ร้อยละ 100 

ตัวชี้วัด 2.3.1 ร้อยละของหน่วยงานที่ได้รับ
การติดตามและต่อสถานะ
ใบแจ้งครอบครองตามแผนรอ้ยละ 95

ตัวชี�วดั 3.1.1 จาํนวนงานวจิยั นวตักรรม
ที�ไดจ้ากความรว่มมอืของหนว่ยงานที�เขา้
รว่มใน BRMD sandbox 5 เรื�องต่อป�

ตัวชี�วดั 3.2.1 จาํนวนความรว่มมอื
ระหวา่งสาํนกัรงัสแีละเครื�องมอืแพทย์
กับหน่วยงานในประเทศ และหรอืต่าง
ประเทศ 3 แหง่ต่อป�

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 5
สร้างเครอืขา่ย

และเพิ่มบทบาทในระดับ
นานาชาติ

ประเด็นเชงิกลยุทธที์� 4
ยกระดับองค์กรสู่ความเป็น

องค์กรสมรรถนะสงู
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แผนผังความเชื�อมโยง
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	กลุ่มพัฒนาคุณภาพและวิชาการ สำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์
	Contact:
	qm.radiation2025@gmail.com
	https://radiation.dmsc.moph.go.th/th/home
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	ขั้นตอนการจัดทำกลยุทธ์
	กลยุทธ์ สรส. 2569-2572
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1 เป็นศูนย์กลางด้านรังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์
	เป้าประสงค์ :  ขยายศักยภาพในการตรวจสอบคุณภาพและความปลอดภัยด้านรังสีทางการแพทย์                          และเครื่องมือแพทย์ สู่การเป็นศูนย์เครื่องมือแพทย์ระดับชาติ
	กลยุทธ์ 1.1   ขยายการให้บริการและสนับสนุนผู้ประกอบการให้สามารถผลิตและได้รับการรับรอง                        คุณภาพและความปลอดภัย
	กลยุทธ์ 1.2  สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้ประกอบการให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสีทางการแพทย์และ                       เครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและความปลอดภัย

	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 2 กำกับ ติดตามสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสี เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ เพื่อควบคุมให้การใช้งานเกิดความปลอดภัย ตามมาตรฐานสากล
	กลยุทธ์ 2.1   บูรณาการในการจัดทำฐานข้อมูลกลางของหน่วยงานและเครื่องกำเนิดรังสีเพื่อการวินิจฉัย                         ทางการแพทย์ทั่วประเทศ
	กลยุทธ์ 2.2  พัฒนาระบบการยื่นแจ้งโดยใช้ระบบอิเล็กทรอนิกส์
	กลยุทธ์ 2.3  จัดทำแผนตรวจติดตามการต่อสถานะใบแจ้งครองครองเครื่องกำเนิดรังสีเอกซ์ทางการแพทย์
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 3 เป็นผู้นำในการพัฒนาเทคโนโลยี นวัตกรรม  ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์ระดับสากล
	กลยุทธ์ 3.1   จัดตั้ง BRMD SANDBOX นักวิจัยด้านรังสีทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์ของประเทศ
	กลยุทธ์ 3.2  เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย นวัตกรรม ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์                        ในระดับอาเซียน



	KPI
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1
	เป็นศูนย์กลางด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์
	กลยุทธ์ 1.1  ขยายการให้บริการและสนับสนุน                        ผู้ประกอบการให้สามารถผลิตและได้                        รับการรับรองคุณภาพและความปลอดภัย
	กลยุทธ์ 1.2  สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้ประกอบการ                          ให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสีทางการแพทย์                         และเครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและความปลอดภัย




	KPI
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 2
	กำกับ ติดตามสถานพยาบาลที่ใช้เครื่องกำเนิดรังสีเอกซ์ทางการแพทย์เพื่อควบคุมให้การใช้งานเกิดความปลอดภัยตามมาตรฐานสากล
	กลยุทธ์ 2.1  บูรณาการในการจัดทำฐานข้อมูลกลาง                          ของหน่วยงานและเครื่องกำเนิดรังสี                         เพื่อการวินิจฉัยทางการแพทย์ทั่วประเทศ
	กลยุทธ์ 2.2  พัฒนาระบบการยื่นแจ้งโดยใช้ระบบ                           อิเล็กทรอนิกส์
	กลยุทธ์ 2.3 จัดทำแผนตรวจติดตามการต่อสถานะ ใบแจ้งครองครองเครื่องกำเนิดรังสีเอ็กซ์ทางการแพทย์


	KPI
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 3
	เป็นผู้นำในการพัฒนาเทคโนโลยีพัฒนา นวัตกรรมด้านรังสี ทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์
	กลยุทธ์ 3.1  จัดตั้ง BRMD Sandbox นักวิจัยด้านรังสี                          ทางการแพทย์และเครื่องมือแพทย์ของประเทศ
	กลยุทธ์ 3.2  เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย นวัตกรรม                            ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์                           ในระดับอาเซียน



	ข้อมูลนำเข้า
	SWOT ANALYSIS

	แผนยุทธศาสตร์ ของประเทศ/ กระทรวง/ กรม
	ยุทศาสตร์ชาติ 20 ปี
	พ.ศ. 2561 - 2580
	ยุทธศาสตร์ของประเทศ/กระทรวง/กรม

	แผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี
	ด้านสาธารณสุข (พ.ศ. 2560- 2579)
	ยุทธศาสตร์ของประเทศ/กระทรวง/กรม

	ยุทศาสตร์ชาติความเป็นเลิศ 4 ด้าน

	แผนผังเชื่อมโยงยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี แผนพัฒนา ฯ ฉบับที่ 13
	ยุทธศาสตร์ของประเทศ/กระทรวง/กรม

	นโยบาย
	รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข
	30 บาท รักษาทุกที่ และฟอกไตฟรี   ได้ทุกแห่ง
	รอบรู้ เพื่ออยู่อย่างมี คุณภาพชีวิต
	หมอไม่ล้า ประชาชนไม่รอ เชื่อมต่อทุกบริการผ่านเทคโนโลยี
	เครื่องยนต์ทางเศรษฐกิจใหม่  ของประเทศ ด้วยการแพทย์ มูลค่าสูง
	ขวัญกำลังใจบุคลากร


	นโยบาย
	รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข
	อสม. “บูสต์ อสม. สู่ผู้ช่วยสาธารณสุขยกระดับเพื่อสวัสดิการที่ยั่งยืน”
	ปราบปราม “ปราบปราม โปร่งใส ปลอดภัย เพื่อสุขภาพคนไทยทุกมิติ”
	แรงงาน “เร่งรัดให้แรงงานต่างชาติ/ต่างด้าวซื้อประกันสุขภาพ ลดภาระประเทศ”
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	สร้างสุขภาพดีทุกช่วงวัย คนไทยแข็งแรง
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	นโยบายและแผนยุทธศาสตร์ด้านพลังงานนิวเคลียร์
	นโยบายและแผนยุทธศาสตร์ด้านพลังงานนิวเคลียร์
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	นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนา ด้านพลังงานนิวเคลียร์
	4 ยุทธศาสตร์

	นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านพลังงานนิวเคลียร์ ของประเทศ (พ.ศ. 2560-2569)
	กลยุทธ์ที่ 1.1  ส่งเสริมและสนับสนุนความร่วมมือด้านพลังงานนิวเคลียร์                       ในภูมิภาคอาเซียน นานาประเทศ และองค์การระหว่าง                       ประเทศ
	กลยุทธ์ที่ 1.2  ส่งเสริมให้ประเทศไทยมีบทบาทสำคัญในทบวงการ                       พลังงานปรมาณูระหว่างประเทศ
	ยุทธศาสตร์ที่ 1  ความร่วมมือระหว่างประเทศด้านพลังงานนิวเคลียร์
	ยุทธศาสตร์ที่ 2 การกำกับดูแลความปลอดภัยพลังงานนิวเคลียร์
	กลยุทธ์ที่ 2.1  บังคับใช้กฎหมาย ระเบียบ มาตรการ แนวทาง โครงสร้าง                        หลักการบริหารและมาตรฐาน การกำากับดูแลความ                      ปลอดภัยจากการใช้พลังงานนิวเคลียร์อย่างมีประสิทธิผล
	กลยุทธ์ที่ 2.2  พัฒนาศักยภาพกำากับดูแลความปลอดภัย และระบบ                       เฝ้าระวังภัยด้านนิวเคลียร์ และรังสีตามมาตรฐานสากล

	นโยบายและแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านพลังงานนิวเคลียร์ ของประเทศ (พ.ศ. 2560-2569)
	ยุทธศาสตร์ที่ 3  การผลิตและพัฒนากำลังคนและโครงสร้างพื้นฐาน                           ด้านพลังงานนิวเคลียร์
	กลยุทธ์ที่ 3.1  ผลิตและพัฒนาบุคลากรด้านพลังงานนิวเคลียร์
	กลยุทธ์ที่ 3.2 พัฒนาโครงสร้างพื้นฐานและระบบสนับสนุนการวิจัย                      และพัฒนากิจการด้านพลังงานนิวเคลียร์
	ยุทธศาสตร์ที่ 4  การใช้พลังงานนิวเคลียร์เพื่อการพัฒนาประเทศ
	กลยุทธ์ที่ 4.1  ส่งเสริมการใช้พลังงานนิวเคลียร์เพื่อสนับสนุนการ                       พัฒนาประเทศอย่างยั่งยืน
	กลยุทธ์ที่ 4.2  สร้างความตระหนักและเผยแพร่ความรู้ด้าน                       พลังงานนิวเคลียร์

	ยุทธศาสตร์เครื่องมือแพทย์ของประเทศ
	ความเชื่อมโยงงานเครื่องมือแพทย์กับยุทธศาสตร์ชาติ
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	นโยบายคุณภาพ ของสำนักรังสี และเครื่องมือแพทย์
	SWOT ANALYSIS
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/ Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)
	โครงสร้าง (Structure)
	W1 งานของสำนักฯ ยังไม่่อยู่ในโครงสร้างหลักตาม กฤษฎีกา คือ งานกำกัับฯ  W2 ปริมาณงานกัับบุุคลากรไม่่สมดุล คนไม่่เหมาะสม กับภาระงานที่ควรรัับผิิดชอบ (นักวิทยาศาสตร์์ การแพทย์จบเคมี ทำงานด้านกายภาพ)  W3 สั่งานไม่่เป็นลำดัับขั้นตอนตามโครงสร้างทำให้้ ทำงานไม่่ราบรื่น ตามที่ควรจะเป็น  W4 อบรม/ศึกษาต่่อของบุคลากร/การอนุมัติของผู้บริหารไม่ตรงตามงาน/ความเชี่ยวชาญในด้านนั้นของแต่ละบุคคล  W5 กลุ่มงานเครื่องมือแพทย์มีการแบ่งแยกออกเป็น 3 ห้องปฏิบัติการ สถานท่ีี่ เครื่องมือ แต่มีทรัพยากร และ บุคคลากรไม่่เพียงพอต่อภาระงาน
	S1 แบ่งกลุ่ม/งานครอบคลุมตามภารกิิจของหน่วยงาน  S2 โครงสร้างแบ่งกันชัดเจนระหว่าง รังสีีวินิจฉัย  รังสี รักษา คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า รังสีบุคคล งานกำกับฯ เครื่องมือแพทย์ (กายภาพ, ชีวภาพ, เคมี)  S3 มีบุคลากรหลากหลาย เช่่น นักฟิสิิกส์รังสี เคมี ชีวภาพ เพ่ืื่อดำเนินการครอบคลุมทั้งโครงสร้างของรังสี และเครื่องมือแพทย์  S4 เป็นหน่วยงานที่กำกับดูแลมาตรฐานด้านรังสี
	กลยุทธ์ (Strategy)

	S1 มีจุดหมาย/เป้าหมายที่จะนำพาองค์กรไปในทิศทาง เดียวกัน  S2 มีการประเมิน ติดตาม กลยุทธ์อย่างต่อเนื่อง  S3 ล้อไปตามกลยุทธ์กรมและตามบริบทของหน้าที่ รับผิดชอบ  S4 มีการจัดทำกลยุทธ์ร่วมกันทำให้ได้กลยุทธ์ที่ ครอบคลุมทุกหน่วยงาน
	S1 แบ่งกลุ่ม/งานครอบคลุมตามภารกิจของหน่วยงาน S2 โครงสร้างแบ่งกันชัดเจนระหว่าง รังสีวินิจฉัย  รังสีรักษา คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า รังสีบุคคล งานกำกับฯ เครื่องมือแพทย์ (กายภาพ, ชีวภาพ, เคมี) S3 มีบุคลากรหลากหลาย เช่น นักฟิสิกส์รังสี เคมี ชีวภาพ เพื่อดำเนินการครอบคลุมทั้งโครงสร้างของรังสี และเครื่องมือแพทย์ S4 เป็นหน่วยงานที่กำกับดูแลมาตรฐานด้านรังสี

	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/ Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)
	ระบบ (System)
	S1 มีระบบการดำเนินงานเป็นรูปแบบที่ชัดเจน ปฏิบัติงานตามระบบคุณภาพ (ISO) สำหรับงานทดสอบ/สอบเทียบ  S2 แต่ละกลุ่ม/งาน มีการนำเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้  มีทักษะทางด้านดิจิทัล ลดการใช้กำลังคน และความ ผิดพลาดจากมนุษย์  S3 มีการใช้เทคโนโลยีมาช่วยในระบบสนับสนุน เช่น ระบบ DPIS ประเมิินผลการปฏิบัติงาน เพ่ืื่อลดขั้นตอน  และลดจำนวนเอกสาร  S4 มีระบบติดตามโครงการตามตัวชี้วัดโดยใช้้ เทคโนโลยีดิจิทัล  S5 มีระบบการจองห้องประชุมโดยใช้เทคโนโลยี  สมัยใหม่  S6 มีระบบรับส่งตัวอย่างเพื่อตรวจวิเคราะห์   (iLab Plus) ช่วยดำเนินงานสื่อสาร หรือให้บริการ ลูกค้าแบบ e-service
	W1 มีระบบการดำเนินงานล่าช้ามีการใช้เอกสาร และมีีขั้นตอนค่อนข้างมากสำหรับงานด้านสนับสนุน  W2 การจ้างเหมาบริการบุคคลจะจ้างเป็นปีต่อปีทำให้ต้องสอนงานทุกครั้งเมื่อมีการจ้างเหมาใหม่ (staff) (เราไม่สามารควบคุมได้-ปัจจัยภายนอก ด้านกฎหมาย)  W3 ระบบการจ่ายเงินจ้างเหมาบริการบุคคล  มีความล่าช้า (ปัจจัยภายนอก + ภายใน)  W4 ระบบการเดินเอกสารล่าช้า ทำให้การรับข้อมูล ตกหล่น เช่น หนังสือหมดเขตลงทะเบียนก่อน วันที่ ได้รับหนังสือ  W5 ยังไม่มีีระบบที่สามารถดำเนินงานด้านระบบ คุณภาพ เช่น คลัง SOP ของสำนัก ปัจจุบันยัง ทำในรูปแบบเอกสารบุคลากร ในองค์กรบางคนไม่่ สามารถเข้าถึงได้

	ทักษะ (Skill)
	W1 การถ่ายทอดงานจากบุคลากรไม่มี ซึ่งทำให้ส่งต่องาน เกิดความคลาดเคลื่อน ไม่ตรงตามความต้องการ  W2 บุคลากรขาดการสื่อสารที่ดีในองค์กร  W3 บุคลากรขาดทักษะภาษาอังกฤษ ทำให้ทำงานติดต่อกับต่างประเทศ เช่น WHO IAEA ได้ไม่เต็มที่  W4 ขาดทักษะด้านเทคโนโลยีสมัยใหม่ด้านการแพทย์  ทำให้ไม่สามารถใช้เครื่องมือทางการแพทย์ได้อย่างเชี่ยวชาญ  W5 ขาดความละเอียดรอบครอบ ทำให้ผู้รับบริการขาดความเชื่อมั่นในองค์กร  W6 ไม่มีความเข้าใจในเรื่องการวางแผนกลยุทธ์  W7 บุคลากรหนึ่งคนมีความรู้ที่ไม่หลากหลาย
	S1 มีความชำนาญเฉพาะด้าน เช่น ด้านรังสีและ เครื่องมือแพทย์  S2 มีทักษะด้านคอมพิวเตอร์ เขียนโปรแกรม  กราฟฟิก Chat GPT  S3 บุคลากรสามารถทำงานเป็นทีมได้ดี ทั้งในกลุ่ม ฝ่าย และในสำนักฯ  S4 มีทรัพยากรในการพัฒนาบุคลากร


	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/ Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)
	บุคลากร (Staff)
	S1 บุคลกรมีความรู้ความสามารถในการปฏิบัติงาน เฉพาะด้าน  S2 ความตั้งใจทุ่มเทให้งาน  S3 การทำงานต่าง generation ทำให้มีความคิด  หลากหลาย  S4 มีความสามัคคี ทำให้ทำงานเป็นทีม  S5 มีการแบ่งงานเป็นกลุ่มชัดเจนตามโครงสร้างสำนักฯ S6 มีการจ้างเหมาบริการบุคคลเพื่อปฏิบัติหน้าที่กับ ภาระงานที่มากขึ้น
	W1 บุคลากรไม่เพีียงพอในช่วงที่มีีปริมาณงานมาก  W2 บุคลากรได้ทำงานไม่ตรงกับวุฒิที่จบมา ทำให้ใช้ ความรู้ในการทำงานไม่เต็มที่ ไม่เติบโตตามที่ควรจะ เป็น ย้ายไปจุดแข็งของ style การทำงาน  W3 การอบรมของบุคลากรยังขาดการวิเคราะห์เรื่อง ความจำเป็นในการอบรม  W4 บุคลากรหนึ่งคน ได้รับภาระหน้าที่เกินกำลัง  W5 ไม่ลงมือปฏิบัติ เช่น สั่งอย่างเดียว  W6 ไม่เปิดรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืื่น/ ยึดตัวเองเป็นหลัก  W7 ไม่มีการพัฒนาเรียนรู้ตนเอง ไม่่หาเหตุผลด้วย ตนเอง เชื่อรุ่นพ่ีี่  W8 เจ้าหน้าที่ในกลุ่มงานนั้น ๆ จะเชี่ยวชาญด้าน เดียว ไม่รู้จักงานกลุ่มอ่ืื่น  W9 ยังไม่มีการวางแผนเส้นทางการเติบโต เช่น ตำแหน่งผู้อำนวยการหรือผู้เชี่ยวชาญ

	รูปแบบ (Style)
	W1 สั่งงานเร่งด่วน ทำให้คุณภาพของงานไม่มีีดีพอ หรืออาจทำให้ได้ข้อมูลที่ไม่ครอบคลุม  W2 มักมอบหมายงานให้กับผู้ที่ทำงานส่งเป็นประจำ โดยไม่่มีการกระจายให้บุคคลอื่น ๆ (มอบหมายให้ เป็นไปตามข้อตกลงฯ)  W3 รู้เพียงข้อมูลเฉพาะกลุ่มงานของตนเอง ทำให้ เมื่อมีผู้รับบริการหรือบุคคลภายนอกสอบถามไม่ สามารถตอบคำถามงานเกี่ยวกับกลุ่มอื่น ๆ ได้  W4 ผู้บริหารขาดการสื่อสารต่อผู้ปฏิบัติงานในด้าน ต่าง ๆ  ทำให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดข้อสงสัยในการ บริหารงาน
	S1 การทำงานเป็นกันเองทำให้เมื่อมีปัญหา กล้าที่จะเปิดเผยปัญหาให้กับผู้บังคับบัญชาทราบ  S2 ทุกคนพร้อมให้คำปริกษาช่วยหลือกัน  S3 มีการทำงานเป็นทีม เช่น ในการตรวจสอบ  โรงพยาบาลใหญ่ ๆ จะมีการช่วยเหลือกันในการ ตรวจ เพื่อให้งานเสร็จตามระยะเวลาที่กำหนด  S4 มีการถ่ายทอดความรู้ ประสบการณ์ให้กับ ผู้ร่วมงานโดยการจัดกิจกรรม KM  S5 มีการทำงานเป็นทีม เช่น ในการตรวจสอบ  โรงพยาบาลใหญ่ ๆ จะมีการช่วยเหลือกันในการตรวจ เพื่อให้งานเสร็จตามระยะเวลาที่กำหนด

	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายใน (7S McKinsey Model: Structure/ Strangy/ System/ Skill/ Staff/ Shared Value/ Style)
	ค่านิยมร่วม (Shared Value)
	W1 ยึดตามแบบแผนเดิม ไม่่ค่อยคิดค้นแนวทางใหม่  W2 คนละกลุ่มงานทำให้มองภาพรวมงานอื่นไม่ เข้าใจในบริบทงาน ไม่เห็นอกเห็นใจงานอื่นๆ  W3 ขาดการมีส่วนร่วมในการทำงานระหว่างกลุ่ม  W4 การเลือกปฏิบัติกับผู้ร่วมงาน, มีทิฐิต่อเพื่อน ร่วมงาน  W5 การสื่อสารในองค์กรไม่ดี ***หมายถึงระบบ (Systems) ในองค์กร  W6 ไม่มีความรักองค์กร เนื่องจากไม่มีปลูกฝังให้เกิด ความเชื่อมั่น  W7 ขาดความเป็นกลางในการปฏิบัติหน้าที่ จึงทำ ให้เกิดความเหลื่อมล้ำ  W8 ทำงานแบบครอบครัว (ส่งผลให้มีความผ่อนปน ตามใจฉัน ตามใจคนของฉัน)  W9 ขี้อาย, ไม่กล้าแสดงออกขาดความเป็นผู้นำ จึงทำให้ไม่ได้แสดงออกในสิ่งที่คิิด, ตามคนอื่น

	S1 เป็นมิตร, อัธยาศัยดี  S2 ช่วยเหลือผู้อื่น  S3 มีน้ำใจ, เป็นมิตรต่อผู้มาใช้บริการ  S4 ทำงานเป็นทีม  S5 มีความตรงต่อเวลา  S6 มีจิตสาธารณะ  S7 มีความรับผิดชอบในงาน  S8 มีใจรักบริการ, ใฝ่เรียนรู้  S9 มีความคิด, มีความเก่่ง  S10 มีการสร้างวิสัยทัศน์ภายในองค์กรขึ้นมาเพื่อให้  มีเป้าหมายในการทำงานไปในทางเดียวกัน  S11 มีความรับผิดชอบในงาน
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/ Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)
	การเมือง (Political)


	โอกาส
	อุปสรรค
	T1 การคอรัปชั่น ด้านการเมืองทำให้เกิดช่่องทางการทุจริต ส่งผลให้เกิดอุปสรรคต่อการพัฒนากระบวนการดำเนินงาน

	โอกาส
	เศรษฐกิจ (Economics)

	อุปสรรค
	T1 ค่าตอบแทนขั้นต่ำ ไม่สอดคล้อง กับค่่าครองชีพ  ทำให้บุคลากรลาออก ไปทำงานเอกชน
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/ Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)

	สังคม (Social)
	โอกาส
	อุปสรรค
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/ Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal)

	เทคโนโลยี (Technology)
	โอกาส
	อุปสรรค
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/ Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal

	สิ่งแวดล้อม (Environmental)
	โอกาส
	อุปสรรค
	วิเคราะห์องค์กร : ปัจจัยภายนอก (PESTEL Analysis: Political/ Economics/ Social/ Technology/ Environmental/ Legal

	กฎหมาย (Legal)
	โอกาส
	อุปสรรค
	ตอบโจทย์ความต้องการของประชาชนและผู้รับบริการ (ทดสอบ/สอบเทียบ) >> แสดงความต้องการ  O3 กฎหมายเกี่ยวกับการควบคุมผู้บริโภคมีความเข้มงวดมากขึ้น ทำให้แลปเกิดการพัฒนา เพื่อรองรับ กฎหมาย บุคคลกรได้รับความรู้และขยายภารกิจของงานเพิ่มขึ้น เช่น การทดสอบแป้งและโปรตีนในถุงมือ ทางการแพทย์  O4 นโยบายผู้บริหารให้ลดระยะเวลาการให้บริการทำให้ลูกค้ามารับบริการมากขึ้น  O5 การเกิดโรคอุบัติใหม่หรืออุบัติซ้ำ ทำให้สำนักฯ มีโอกาสในการพัฒนางานหรือวิจัย พัฒนาวิธีการตรวจอุปกรณ์ทางการแพทย์ เช่น ชุด PPE การทดสอบหน้ากากอนามัย  O6 การเมืองและกฎหมายระหว่างประเทศ ทำให้สินค้าไทยถูกกีดกัน จึงเป็นโอกาสของสำนักฯ ในการพัฒนาแลปให้เป็นที่ยอมรับในระดับสากล เช่น ห้องปฏิบัติการด้านการทดสอบแป้งและโปรตีนในถุง มือทางการแพทย์  O7 การยกระดับมาตรฐานห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย  ให้สอดคล้องกับมาตรฐาน HA ทำให้ยกระดับ มาตรฐาน/พัฒนาครอบคลุุมมาตรฐานทั้งประเทศ  O8 ปรับปรุงแก้ไขกฎหมายพลังงานนิวเคลียร์เพื่อสันติ  O9 ได้รับการสนับสนุนด้าน งบประมาณ คน เครื่องมือ และขยายขอบข่่ายการให้บริการ


	CONVERSATION MAP
	CONVERSATION MAP
	CONVERSATION MAP
	ภาพกิจกรรม
	แผนผังความเชื่อมโยง
	กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นองค์การชั้นนำด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข  1 ใน 3 ของเอเชีย ภายในปี พ.ศ. 2570
	ประเด็นเชิงกลยุทธ์ที่ 1  เป็นศูนย์กลางด้าน รังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์
	กลยุทธ์ 1.1 ขยายการให้บริการ และสนับสนุนผู้ประกอบการให้สามารถผลิตและได้รับการรับรองคุณภาพและความปลอดภัย
	กลยุทธ์ 1.2 สร้างความเชื่อมั่นให้แก่ผู้ประกอบการให้ใช้ผลิตภัณฑ์ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์ที่มีคุณภาพและความปลอดภัย
	กลยุทธ์ 2.2 พัฒนาระบบการยื่นแจ้งโดยใช้ระบบอิเล็กทรอนิกส์
	กลยุทธ์ 2.3 จัดทำแผนตรวจติดตาม การต่อสถานะใบแจ้งครองครอง เครื่องกำเนิดรังสีเอ็กซ์ทางการแพทย์
	KPI สรส.

	กลยุทธ์ 3.1 เพิ่มเครือข่ายงานวิจัย นวัตกรรม ด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์ในระดับอาเซียน
	กลยุทธ์ 3.2 จัดตั้ง BRMD Sandbox  นักวิจัยด้านรังสีทางการแพทย์ และเครื่องมือแพทย์ของประเทศ
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