
2. Advocacy/Intervention มีการกำหนดมาตรการและประเด็นความรู้ 
ที่ให้แก่ผู้รับบริการ (C)/ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย (SH) เพื่อการขับเคลื่อนการดำเนินงาน 

ตัวช้ีวัดที่ 1.8 ร้อยละเด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน  
 

2.1 มาตรการการขับเคลื่อนการส่งเสริมโภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัยท่ีสอดคล้องกับ PIRAB 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ที่เกี่ยวข้องกับตัวชี้วัดเด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน และส่วนสูง
เฉลี่ยที่อายุ 5 ปี และความรู้ที ่นำมาใช้ประกอบวิเคราะห์นั้น กลุ่มส่งเสริมโภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัย   
สำนักโภชนาการ จึงกำหนดมาตรการในขับเคลื่อนการดำเนินงานส่งเสริม เด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน           
โดยสอดคล้องกับกลยุทธ์ PIRAB ดังนี้  

กลยุทธ์ PIRAB ช่องว่างการดำเนินงาน (Gap) มาตรการการขับเคลื่อนงาน 

Partner 1.ขาดการสร้างความร่วมมือและการร่วม
ลงทุนของภาคีเครือข่ายที่เก่ียวข้องในตำบล 

2. ขาดการสื่อสาร/ถ่ายทอดนโยบายและ 
แนวทางการดำเนินงานส่งเสริม 
เด็กอายุ 0 – 5 ปี สูงดีสมส่วน สู่การปฏิบัต ิ 
ระดับพ้ืนที่ 

การสนับสนุนกลไกขับเคลื่อน 
การดำเนินงานและสร้างการมีส่วนร่วม 
ของภาคีเครือข่าย 

Invest 

Regulate 

Advocate ขาดการสร้างความรอบรู้สุขภาพด้าน 
การส่งเสริมการเจริญเติบโตและภาวะ
โภชนาการหญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร และ
เด็กอายุ 0 – 5 ปี ด้วยรูปแบบสื่อและ
ช่องทางการสื่อสารที่เข้าถึงทุกกลุ่มเป้าหมาย
ที่มีความแตกต่างกัน  

การพัฒนาศักยภาพบุคลากร/ภาคี
เครือข่าย และการสร้างความรอบรู้
สุขภาพด้านการส่งเสริมการเจรญิเติบโต 
และภาวะโภชนาการสตรีและเด็ก
ปฐมวัย 

Building Capacity บุคลากรสาธารณสุข (ANC,WCC)  
ครูพ่ีเลี้ยงเด็กในสถานพัฒนาเด็กปฐมวัย 
และบุคลากรองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
ขาดความรู้ ความเขา้ใจ และทักษะด้าน 
การส่งเสริมการเจริญเติบโตและภาวะ
โภชนาการหญิงตั้งครรภ์ หญิงให้นมบุตร 
และเด็กปฐมวัย  

 
 2.2 ประเด็นความรู้โภชนาการสตรีและเด็กปฐมวัยที่ให้แก้ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย  
 1) แนวทางการดำเนินงานมหัศจรรย์ 1,000 วัน สู่ 2,500 วัน  
 2) การยกระดับ Practice สู่ Best Practice ด้านการส่งเสริมสุขภาพสตรีและเด็กปฐมวัย ภายใต้กิจกรรมสำคัญ 
กิน กอด เล่น เล่า นอน เฝ้าดูฟัน 
 3) การส่งเสริมการเจริญเติบโตและโภชนาการเด็กปฐมวัยสำหรับการปฏิบัติงานในคลินิกเด็กสุขภาพดี (WCC)  
สถานพัฒนาเด็กปฐมวัย และการดูแลเด็กปฐมวัยในชุมชน  
 
 
 


