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การวิเคราะห์องค์กร (SWOT) 

 

(1)​Strengths (จุดแข็ง) 
 

1.ผู้บริหารมีแนวทางในการดำเนินงานชัดเจนและมีภาวะการเป็นผู้นำสูงนำ

องค์กรไปสู่จุดหมายท่ีดี 

2.บุคลากรมีความรู้และความเช่ียวชาญในงานด้านการส่งเสริมและป้องกัน

ปัญหาสุขภาพจิต 

3.การกำหนดหน้าท่ีความรับผิดชอบของหน่วยงานชัดเจนและครอบคลุมการ

ดำเนินงานในพ้ืนท่ี มีการทำงานเป็นทีม บุคลากรความกระตือรือร้นและ

สนใจท่ีปรับปรุงกระบวนการทำงานอยู่เสมอ 

4.เคร่ืองมือและส่ือเทคโนโลยีท่ีทันสมัยพร้อมในการทำงานและสามารถเข้าถึง

ได้ง่ายมีการใช้โปรแกรมทางด้านเทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาช่วยทำให้เกิด

ประสิทธิภาพและความรวดเร็วในการทำงาน 

5.งบประมาณจัดสรรท่ีเพียงพอและท่ีเอ้ืออำนวยต่อการบริหารจัดการ 

6. มีการพัฒนามาตรฐานการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพจิต และป้องกัน

ปัญหาสุขภาพจิต ระดับ รพ.สต., รพช. 

 

 

 

(2)​Weaknesses (จุดอ่อน) 

1. ระบบบริหารคุณภาพยังไม่พัฒนาอย่างต่อเน่ือง (PMQA-DMH 4.0) 

2. บุคลากรยังขาดความรู้และทักษะทางด้านภาษาต่างประเทศ ทักษะทางด้านเทคโนโลยีดิจิตอล 

และความรู้ข้อกฎหมาย พรบ. ระเบียบการเงินการคลังและพัสดุ 

3. การพัฒนางานวิจัยค่อนข้างน้อยและการทำงานแก้ปัญหาตามตัวช้ีวัดซ่ึงไม่สอดคล้องกับปัญหา

ของพ้ืนท่ี 

4. ฐานข้อมูลสารสนเทศด้านส่งเสริมป้องกันปัญหาสุขภาพจิตของศูนย์สุขภาพจิตบางส่วน ยังไม่

เสถียร ไม่ครอบคลุม ไม่ได้ถูกนำไปใช้ประโยชน์ และไม่สามารถสะท้อนสถานการณ์ปัญหาด้าน

สุขภาพจิตหรือเป็นสารสนเทศท่ีสำคัญในการตัดสินใจเชิงนโยบายของผู้บริหารได้ 

5. ยังขาดการประเมินความคุ้มค่าคุ้มทุนของบริการสุขภาพจิต (Intervention)​ท่ีส่งมอบให้กับ

เครือข่ายและประชาชน 
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(3)​Opportunities (โอกาส) 

1.การพัฒนาทักษะภาษาต่างประเทศของสำนักวิชาการสุขภาพจิต กรมสุขภาพจิต 

เกิดการพัฒนาศักยภาพของบุคลากรในองค์กรและส่งผลต่อการพัฒนาความร่วมมือ 

แลกเปล่ียนเรียนรู้ และขยายผลการดำเนินงานส่งเสริมป้องกันปัญหาสุขภาพจิตร่วม

กับประเทศอ่ืนๆ  

2. การพัฒนาทักษะด้านวิจัยเชิงคุณภาพ และด้านระบาดวิทยา สามารถสะท้อน

สถานการณ์ปัญหาด้านสุขภาพจิตในพ้ืนท่ีได้ 

3.การพัฒนาทักษะด้านดิจิทัลและการนำเอาเทคโนโลยีมาใช้เพ่ือปรับปรุงข้ันตอน

หรือกระบวนการทำงานภายในให้มีประสิทธิภาพมากข้ึน การถ่ายทอดองค์ความรู้ 

การถอดบทเรียนการดำเนินงาน ผ่าน Social Media การสะท้อนปัญหาสุขภาพจิต

สู่สังคมทำได้รวดเร็ว เกิดความตระหนักด้านสุขภาพจิตมากข้ึน 

4. การพัฒนาโปรแกรมระบบฐานข้อมูลสุขภาพจิตท่ีมีมาตรฐาน (Mental Health 

Check In) และการจัดเก็บข้อมูลสารสนเทศท่ีทันสมัยและปลอดภัยสามารถสะท้อน

สถานการณ์ปัญหาด้านสุขภาพจิตหรือเป็นสารสนเทศท่ีสำคัญในการตัดสินใจเชิง

นโยบายของผู้บริหารได้ 

(4)​Threats (อุปสรรค) 

1.ทิศทางการดำเนินงานของ PM ไม่ชัดเจน  (การส่ือสาร/แนวทาง/การส่ือสารไม่อัพเดทกับ

คณะทำงาน) 

2.การเปล่ียนผู้รับผิดชอบงานใหม่ของพ้ืนท่ีทำให้การดำเนินงานขาดความต่อเน่ือง 

3. ประชาชนสามารถรับรู้ข่าวสารความรุนแรงในสังคมอย่างรวดเร็วยากแก่การควบคุม 

ทำให้เกิดปัญหาด้านสังคมและปัญหาสุขภาพจิตตามมา  

4. การเกิดภาวะวิกฤตทางใจท่ีได้รับผลกระทบด้านเศรษฐกิจ ยาเสพติดและความรุนแรง ส่ง

ผลให้ศูนย์สุขภาพจิตมีภารกิจเร่งด่วนในการช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤตเพ่ิม

ข้ึน 

5.การเร่งรัดการเบิกจ่ายงบประมาณจากกรมสุขภาพจิต ไม่สอดคล้องกับการปฏิบัติงานด้าน

ส่งเสริมป้องกันปัญหาสุขภาพจิตในพ้ืนท่ี 

6.รูปแบบของส่ือไม่ตรงตามความต้องการของพ้ืนท่ีและไม่ทันต่อสถานการณ์ 

7.Intervention ยังไม่สามารถแก้ปัญหาในพ้ืนท่ีได้ 

8. ปรับเปล่ียนระบบการถ่ายโอน 
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5.มีการบูรณาการงานสุขภาพจิตร่วมกับหน่วยงานอ่ืน เช่น ศูนย์วิชาการ และสำนัก

งานสาธารณสุขจังหวัดเขตสุขภาพท่ี 7 เป็นต้น ผ่านคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ

ระดับอำเภอ (พชอ.) และ 3 หมอ  

6. ความเข้มแข็งของเครือข่ายคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตและระบบปฐมภูมิ 

3 หมอ /PCU /ระดับอำเภอ/ ระดับจังหวัด/ ระดับเขตสุขภาพ  

7. คลังส่ือออนไลน์ และแผนการส่ือสารงานสุขภาพจิตตามประเด็นในพ้ืนท่ีผ่านช่อง

ทาง Social Media สามารถเข้าถึงง่ายสะดวกและรวดเร็ว 

 

 

 

 

 

 

 


