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คำนำ 
 
 

รายงานประจำป 2565 ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ฉบับนี้  จัดทำข้ึน              

โดยการรวบรวม เรียบเรียง และวิเคราะหผลการดำเนินงาน ตามโครงสรางแผนงานโครงการ                 

ดานสาธารณสุข ในรอบป 2565 ท้ังในดานความกาวหนา ปญหา อุปสรรค พรอมท้ังแนวทางการ

ดำเนินงานแกไขปญหา เพ่ือเปนการเผยแพรกิจกรรมการดำเนินงานแกผูสนใจและหนวยงานท่ีเก่ียวของ 

และเปนแนวทางในการพัฒนางานสาธารณสุข 
 

 อนึ่ง ในการจัดทำรายงาน ประจำป 2565 สำเร็จลุลวงไดดวยดีจากความรวมมือของเจาหนาท่ี

สาธารณสุขทุกทานในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส จึงขอขอบคุณไว ณ ท่ีนี้ดวยและหวังวา

รายงานฉบับนี้ คงเปนประโยชนสำหรับผูสนใจ หากมีขอบกพรองประการใด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส ยินดีนอมรับเพ่ือปรับปรุงแกไขใหดียิ่งข้ึนในครั้งตอไป 

 

 

                                         กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

                         สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
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รายชื่อผูบริหารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
 

 

1. นายชัยวัฒน  พัฒนาพิศาลศักดิ์  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

2. นายสถาพร  สินเจริญกิจ  นายแพทยเชี่ยวชาญ (ดานเวชกรรมปองกัน) 

3. นางวรรณา  เหมือนกู   นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ดานบริการทางวิชาการ) 

    รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

4. นางรอยัน  หะยีมะเย็ง   นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ดานสงเสริมพัฒนา) 

     รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

5. นายอดุล บินยูโซะ   เภสัชกรเชี่ยวชาญ 

    รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

    และหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข 

6. นายคมสัน  ทองไกร   นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 

     รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

7. นางนูลีฮะ  แวสแลแม   หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ 

8. นางสุขุมา  นิลรัตน   หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ   

9. นางสมบูรณ  บุญยะรัตน  หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิต และยาเสพติด 

10. นายทรรศิน  ลีวัฒนากร  หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข 

11. นางอภิญญา  กอเด็ม   หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุข 

12. นายสฤษดิ์  อุดแกว   หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป 

13. นายแวปา  วันฮุสเซ็นต  หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย 

14. นางพีรวรรณ  ชีวัยยะ   หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 

15. นางสาวนิตยา  นิลรัตน  หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

16. นายนิวัติ  พรหมวิง   หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล 

17. นางสาวสุนิสา  นวนนก  หัวหนากลุมกฎหมาย 

18. นางการัมบีบี  แซลีมา   หัวหนาฝายตรวจสอบและควบคุมภายใน 

19. นางวรลักษณ  โชติบัณฑ  หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ 

20. นายจรูญศักดิ์  เวทมาหะ  หัวหนาฝายเทคโนโลยีสารสนเทศและประชาสัมพันธ 

21. นางมนทกาญจน  ทองจินดา  หัวหนางานเลขานุการ 

 
 



รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   
   

สารบัญ       

เร่ือง                                                หนา 
 

สวนที่ 1 ขอมูลพ้ืนฐาน          

  1.1 ขอมูลท่ัวไปจังหวัดนราธิวาส                                2 

    1.1.1 ประวัติการปกครอง                                                                      2

 1.1.2 สภาพภูมิศาสตร                                                                          3

 1.1.3 พ้ืนท่ี ประชากร ศาสนา และภาษา                                                    3

 1.1.4 สัญลักษณจังหวัด                                                                  4

 1.1.5 ตนไมประจำจังหวัด                                                                     4

 1.1.6 ดอกไมประจำจังหวัด                                                                    4

 1.1.7 สถานท่ีทองเท่ียวท่ีสำคัญ                                                                5

 1.1.8 สภาพสังคม วัฒนธรรม และขนบธรรมเนียมประเพณี                               5     

 1.1.9 ลักษณะการปกครองและการบริหาร                                            9    

1.2 ขอมูลทรัพยากรสาธารณสุข                                  11

 1.2.1 สถานพยาบาลสาธารณสุขภาครัฐและเอกชน                               11

 1.2.2 อัตรากำลังดานสาธารณสุขในภาครัฐและเอกชน                               16

 1.2.3 จำนวนผูปวยนอก ผูปวยใน และอัตราครองเตียง                               19 

1.3 ขอมูลประชากร                                                               21  

1.4 ขอมูลสถิติชีพและสถานะสุขภาพ                                          24

 1.4.1 สถิติชีพ                                                                                   24

 1.4.2 สถานะสุขภาพ                                                                   26 
      

สวนที่ 2 วิสัยทัศน พันธกจิ ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงคและกลยุทธ 

  2.1 วิสัยทัศน                           29 

    2.2 พันธกิจ                 30 

       2.3 คานิยมหลัก                  31                                             

  2.4 ประเด็นยุทธศาสตร                  31

     2.5 เปาประสงค                      31

     2.6 กลยุทธ                         32             

  2.7 แผนยุทธศาสตรสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส            33
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  1.2 การเบิกเงินงบประมาณใหทันตามชวงเวลาท่ีกำหนด              38 
      

  2. กลุมงานสงเสริมสุขภาพ                                 40

           2.1 การสงเสริมสุขภาพอนามัยแมและเด็ก                                          40

   2.2 การสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย                                                    48

    2.3 การสงเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนและวัยรุน             54
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   2.5 การสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ                                                               63 
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แบบบูรณาการ 
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  5.3 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ                                                           122 

  5.4 การดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต                                        125
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  7.1 การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดำเนินงานของหนวยงาน ITA       145   
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  8.7 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19)                                                   191                         
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รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   
   

                           สารบัญตาราง     

ตาราง                           หนา 
ตารางท่ี 1 การแบงเขตการปกครองในจังหวัดนราธิวาส               11 

ตารางท่ี 2 สถานบริการสาธารณสุขภาครัฐท่ีจัดบริการดานสุขภาพในจังหวัดนราธิวาส           12 

ตารางท่ี 3  สถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดนราธิวาส           13 

ตารางท่ี 4  สถานท่ีจำหนายยา จำแนกรายประเภทใบอนุญาต จังหวัดนราธิวาส                           14 

ตารางท่ี 5  สถานพยาบาลจังหวัดนราธิวาส แยกประเภท                                                       15 

ตารางท่ี 6  อัตราสวนระหวางบุคลากรสาธารณสุขภาครัฐตอประชากรในจังหวัดนราธิวาส               16 

ตารางท่ี 7 จำนวนบุคลากรในสำนักงานสาธารณสุขอำเภอและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล      17 

แยกรายอำเภอ  

ตารางท่ี 8 จำนวนบุคลากรสาธารณสุขของโรงพยาบาลภาครัฐในจังหวัดนราธิวาส                        18  

ตารางท่ี 9 จำนวนการสูญเสียบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขภาครัฐในจังหวัดนราธิวาส       19 

ตารางท่ี 10 สรุปผูปวยนอก-ใน ปงบประมาณ 2565 (ตุลาคม 2564-กันยายน 2565)                      20 

และอัตราครองเตียงของโรงพยาบาลในจังหวัด 

ตารางท่ี 11 จำนวนประชากรในจังหวัดนราธิวาส ตามทะเบียนราษฎร              21 

ตารางท่ี 12 จำนวนและรอยละของประชากรจำแนกตามกลุมอายุในจังหวัดนราธิวาส                        22                   

(เฉพาะผูมีสัญชาติไทย) 

ตารางท่ี 13 จำนวนและอัตราการเกิด การตาย การเพ่ิม ปงบประมาณ 2565             24 

ตารางท่ี 14 เปรียบเทียบอัตราการเกิด อัตราตาย และอัตราเพ่ิม ยอนหลัง 5 ป                             25 

ตารางท่ี 15 สาเหตุการตาย 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส                                                    26 

ตารางท่ี 16  สาเหตุการปวยของผูปวยนอกตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส                  27           

ตารางท่ี 17   สาเหตุการปวยของผูปวยในตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส                     28   

ตารางท่ี 18  ผลการจัดซ้ือจัดจางเพ่ือใหการลงนามสัญญาไดทันตามชวงเวลาท่ีกำหนดของหนวยงาน 37    

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

ตารางท่ี 19  การจดัสรรงบประมาณรายจายประจำป 2565 ในภาพรวม                      39 

ตารางท่ี 20   ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ปงบประมาณ 2565                                   43 

ตารางท่ี 21     ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็กท่ีผานเกณฑ ปงบประมาณ 2565 (ตอ)              44 

ตารางท่ี 22    ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ป 2565  จำแนกรายอำเภอ                          45 

ตารางท่ี 23   ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ปงบประมาณ 2565 (ตอ)                              46 

ตารางท่ี 24   สถานการณการเฝาระวังและดูแลเด็กปฐมวัยจังหวัดนราธิวาส ยอนหลัง 3 ป             50 

 



รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   
   

สารบัญตาราง 

ตาราง                           หนา 
 

ตารางท่ี 25  ผลการดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กอายุ 0-5 ป ไตรมาสท่ี 2                51 

 จำแนกรายอำเภอ 

ตารางท่ี 26   ผลการคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ 9, 18, 30,42 และ 60  เดือน จำแนกรายอำเภอ    52 

ตารางท่ี 27   รอยละของเด็กวัยเรียน (อายุ 6-14 ป) สูงดีสมสวน ตั้งแตปงบประมาณ 2562–2565   55 

ตารางท่ี 28  ผลการดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กวัยเรียนอายุ 6-14 ป                    56 

 จังหวัดนราธิวาส จำแนกรายอำเภอ ป 2565 

ตารางท่ี 29  ผลการคัดกรองสขุภาพ (BMI) ประชาชนวัยทำงานอายุ 18-59 ป                          60 

 ในจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

ตารางท่ี 30  ผลการคัดกรองสุขภาพ (รอบเอวปกติ) ประชาชนวัยทำงานอายุ 18-59 ป                           61 

 ในจังหวัดนราธวิาส ป 2565 

ตารางท่ี 31  ผลการเฝาระวังสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข ป 2562 - 2565                         62 

 ในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

ตารางท่ี 32   ผลการดำเนินงานตำบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว              65 

                 (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ จังหวัดนราธิวาส (≥รอยละ 98) 

ตารางท่ี 33    ผลการดำเนินงานตำบล Long  term  Care และทรัพยากรท่ีเก่ียวของ ป 2565           66 

ตารางท่ี 34   ผลการประเมินพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค จังหวัดนราธิวาส ป 2565                   67 

ตารางท่ี 35  ผลการดำเนินงานการคัดกรองผูสูงอายุภาวะสมองเสื่อม ปงบประมาณ 2565            68 

ตารางท่ี 36  ผลการดำเนินงานการคัดกรองผูสูงอายุภาวะหกลม ปงบประมาณ 2565                  69      

ตารางท่ี 37   การใชกัญชาเพ่ือการแพทยในจังหวัดนราธิวาส ป 2565                                     72 

ตารางท่ี 38  จำนวนคลินิกกัญชาทางการแพทย                                                              73 

ตารางท่ี 39  จำนวนผูปวยท่ีมารับบริการ                                                                      74 

ตารางท่ี 40  อัตราการเขารับบริการกัญชาทางการแพทยของผูปวย Palliative care                   75 

ตารางท่ี 41  ผลการดำเนินงานเฝาระวังและจัดการปญหาโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ                     77                           

ท่ีผิดกฎหมายประจำป 2561 – 2565 แยกตามประเภทผลิตภัณฑสุขภาพ                    

จำนวนผลิตภัณฑสุขภาพท่ีตรวจสอบ จำนวนผลิตภัณฑท่ีโฆษณาฝาฝนกฎหมาย           

และจำนวนโฆษณาท่ีไดรับการจัดการ 
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สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   
   

สารบัญตาราง 
 

ตาราง                           หนา 
 

ตารางท่ี 42   ผลการตรวจสอบผลิตภัณฑสุขภาพท่ีนำเขา ณ ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก           79 

                 และดานอาหารและยาตากใบ  

ตารางท่ี 43  ประเภทผลิตภัณฑสุขภาพและมูลคาในการนำเขา ณ ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก    80 

 ป 2565 

ตารางท่ี 44  จำนวนครั้งในการตรวจสอบเฝาระวังการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพ                    80 

 ณ ดานอาหารและยา จำนวนครั้งท่ีพบการลักลอบนำเขา และจำนวนครั้งท่ีผลิตภัณฑ

สุขภาพลักลอบไดรับการจัดการ 

ตารางท่ี 45  ผลตรวจวิเคราะหคุณภาพเบื้องตนและผลตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ             81 

                ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก – ตากใบ ป 2561 -2565 

ตารางท่ี 46  ผลการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการแยกตามประเภทผลิตภัณฑ                      81 

                    ดานอาหารและยา สุไหงโก-ลก ป 2565   

ตารางท่ี 47  การดำเนินงานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยป 2565 รายโรงพยาบาล                     83 

ตารางท่ี 48  ภาวะวิกฤติทางการเงินของหนวยบริการ 7 ระดับ                                                 85 

ตารางท่ี 49  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2560                                      86 

ตารางท่ี 50  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2561                                      87 

ตารางท่ี 51  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2562                                      88 

ตารางท่ี 52  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2563                                      89 

ตารางท่ี 53  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2564                                      90 

ตารางท่ี 54  สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2565                                      91 

ตารางท่ี 55  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2560     93 

ตารางท่ี 56  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2561     94 

ตารางท่ี 57  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2562     95 

ตารางท่ี 58  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2563     96 

ตารางท่ี 59  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2564     97 

ตารางท่ี 60  คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 3/2565     98 

ตารางท่ี 61  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2560                                                99 

ตารางท่ี 62  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2560                                           100 

ตารางท่ี 63  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2561                                               101 
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ตารางท่ี 64  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2561                                            102 

ตารางท่ี 65  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2562                                               103 

ตารางท่ี 66  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2562                                            104 

ตารางท่ี 67  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2563                                               105 

ตารางท่ี 68  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2563                                            106 

ตารางท่ี 69  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2564                                               107 

ตารางท่ี 70  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2564                                            108 

ตารางท่ี 71  เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2565                                               109 

ตารางท่ี 72  เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2565                                            110 

ตารางท่ี 73  ตนทุนการใหบริการผูปวยนอกและผูปวยใน แบบ Quick Method                       111 

ตารางท่ี 74  รอยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีคุณภาพผานการรับรอง HA ข้ัน 3113 

ตารางท่ี 75  ผลการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ไดรับการประเมิน Re –accredit   114 

ตารางท่ี 76  ระดับความสำเร็จพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ไดรับการประเมิน Re –accredit   116 

ตารางท่ี 77  ผลการดำเนินงานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 23 สาขา ในปงบประมาณ 2565   119    

ตารางท่ี 78   ผลการดำเนินงานการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ                                     123 

ตารางท่ี 79  รายงานแสดงจำนวนตำบลจัดการคุณภาพชีวิต“ตำบลวิถีชีวิตใหม ปลอดภัยจากโควิด 19”         126 

ตารางท่ี 80  ผลการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) แยกรายอำเภอ   129 

ตารางท่ี 81   ผลการดำเนินงานการสงตอภายในจังหวัด ป 2565                                          131 

ตารางท่ี 82  การดำเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพเด็ก 0-2 ป จังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 136 

ตารางท่ี 83 เด็กอายุ 3 – 5 ป ไดรับบริการทันตกรรม ป 2565 จังหวัดนราธิวาส                     137 

ตารางท่ี 84  เด็กอายุ 6-12 ป ไดรับบริการทันตกรรมจังหวัดนราธิวาส  ปงบประมาณ 2565        138 

ตารางท่ี 85  ผูสูงอายุไดรับบริการใสฟนเทียมรายสถานบริการ ป 2565 จังหวัดนราธิวาส            139 

ตารางท่ี 86  อัตราการเกิดโรคฟนผุเด็ก 3 ป (ฟนน้ำนมผุ) แยกเปนรายอำเภอ                         140 

ตารางท่ี 87  อัตราการเกิดโรคฟนผุในเด็ก อายุ 12  ป (ฟนแทผุ) แยกเปนรายอำเภอ                 141 

ตารางท่ี 88  เด็กอายุ 12 ปมีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) จังหวัดนราธิวาส                               142 

ปงบประมาณ 2562-2564 แยกเปนรายอำเภอ 

ตารางท่ี 89  รอยละผูสูงอายุมีฟนคูสบ 4 คูข้ึนไปและรอยละผูสูงอายุมีฟนแทใชงาน 20 ซ่ี           143 

 และ 4 คูสบ ป 2563-2565 แยกเปนรายอำเภอ 
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ตารางท่ี 90   การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสของหนวยงาน (ITA)                               146 

ตารางท่ี 91  เปรียบเทียบผลการประเมิน ITA ของหนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุข          147      

จังหวัดนราธิวาส ตั้งแตปงบประมาณ พ.ศ. 2561 – ปงบประมาณ พ.ศ. 2564 

ตารางท่ี 92  ผลการประเมิน ITA ของหนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส     148 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2565  

ตารางท่ี 93  อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออก จังหวัดนราธิวาส ป 2560-2565                          154 

ตารางท่ี 94  อัตราปวยตายดวยโรคไขเลือดออก จังหวัดนราธิวาส ป 2560-2565                     155 

ตารางท่ี 95  อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออก จังหวัดนราธิวาส จำแนกรายอำเภอ ป 2560-2565    155 

ตารางท่ี 96  การจดัประชุมคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดนราธิวาส ภายใต                           159 

 พรบ.โรคติดตอ พ.ศ.2558 ปงบประมาณ 2565 

ตารางท่ี 97  จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาสป 2563                                           168 

ตารางท่ี 98  จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาสป 2564                                           169 

ตารางท่ี 99  จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาสป 2565                                           170 

ตารางท่ี 100  จำนวนปวยและอัตราปวยดวยโรคไขมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565                175 

 แยกรายอำเภอ 

ตารางท่ี 101  จำนวนกลุมบานแพรเชื้อมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565                              176 

ตารางท่ี 102  สถานการณผูปวยโรคเรื้อนจำแนกรายอำเภอ                                                    178 

ตารางท่ี 103    ขอมูลผลการดำเนินงานความครอบคลุมการใหวัคซีนโปลิโอรายอำเภอป 2565         182  

  และยอนหลัง 3 ป 

ตารางท่ี 104  รายงานสรุปผลการดำเนินงานความครอบคลุมของการไดรับวัคซีน                       189                                

ในเด็กกลุมเปาหมาย ในภาพรวมประเทศ ประจำปงบประมาณ 2565  

ตารางท่ี 105  จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวีและผูปวยเอดส ยังคงมีชีวิตอยู และเสียชีวิต                     195                      

จำแนกรายโรงพยาบาล ตั้งแต ป 2561-2565 

ตารางท่ี 106  จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวี Positive รายใหม จำแนกรายโรงพยาบาล                      196 

  ตั้งแต ป 2561-2565 

ตารางท่ี 107  จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวีไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัส ณ ปจจุบัน                     198 

  และสามารถกดปริมาณไวรัส ลงได <= 1,000 copies/ml แยกรายรพ.                 

  ป 2562-2565 
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ตารางท่ี 108  ผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซ้ำท่ีข้ึนทะเบียน ป 2565 จำแนกรายโรงพยาบาล  202  

ตารางท่ี 109   จำนวนผูปวยวัณโรคดื้อยาหลายขนานจังหวัดนราธิวาส ท่ีข้ึนทะเบียนรักษา             203 

   ป 2562-2565 

ตารางท่ี 110   ผลการรักษาผูปวยวัณโรคทุกประเภทจำแนกรายโรงพยาบาล จังหวัดนราธิวาส        205 

ตารางท่ี 111   ผลการดำเนินงานควบคุมวัณโรค จังหวัดนราธิวาส ป 2559 – 2565                     206 

ตารางท่ี 112   ผลการรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหม จำแนกรายโรงพยาบาล ไตรมาส 1/65         207 

ตารางท่ี 113  จำนวนผูปวยวัณโรครายใหมและผูปวยท่ีเคยไดรับการรักษาวัณโรคมากอน             208 

ไดรับการทดสอบ ความไวตอยาวัณโรค (DST) แยกรายโรงพยาบาล  

ของจังหวัดนราธิวาส ป พ.ศ. 2565 

ตารางท่ี 114  ผลการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม            213 

 ในโรงพยาบาลท่ัวไป มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับดีข้ึนไป 

ปงบประมาณ 2565 

ตารางท่ี 115  โรงพยาบาลขอรับการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม        213

สิ่งแวดลอมใน ระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป ปงบประมาณ 2565 

ตารางท่ี 116  โรงพยาบาลขอรับการ Re-accredit มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัย              213 

  และเวชกรรมสิ่งแวดลอม ปงบประมาณ 2565 

ตารางท่ี 117  โรงพยาบาลท่ีอยูในการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัย                      214 

  และเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

ตารางท่ี 118  ผลการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมใน         214

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ปงบประมาณ 2565 

ตารางท่ี 119  ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน          220   

ระดับจังหวัด จำนวน 4 แหง 

ตารางท่ี 120  ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน           221   

ระดับเขต จำนวน 1 แหง 

ตารางท่ี 121  ผลการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมองคกรปกครองสวนทองถ่ิน       224 

 จังหวัดนราธิวาส 

ตารางท่ี 122   ผลการประเมิน GREEN &CLEAN Hospitalจังหวัดนราธวิาส ปงบประมาณ 2565     228 
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ตารางท่ี 123  ผลการดำเนินงานพัฒนารานอาหาร/แผงลอยจำหนายอาหารตามเกณฑมาตรฐาน      231       

อาหารสะอาด รสชาติอรอย (Clean Food Good Taste)  

ตารางท่ี 124  ผลการดำเนินการตามแผนการตรวจสอบภายใน ประจำป 2565                          234 

ตารางท่ี 125  ผลการดำเนินการตามแผนการควบคุมภายในและการบริหารความเสี่ยง                 236 

ตารางท่ี 126  รายงานผลการประเมิน 5 มิติ (EIA) เปรียบเทียบปงบประมาณ 2564 – 2565          237 

ตารางท่ี 127  ผลการดำเนินงาน ปงบประมาณ 2565 และยอนหลัง 5 ป                                 240 

ตารางท่ี 128  จำนวนผูปวยนอกท่ีไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีได        241 

 มาตรฐาน เดือนตุลาคม 2564 – กันยายน 2565 

ตารางท่ี 129  มูลคาการใชยาสมุนไพร                                                                         242 

ตารางท่ี 130  ผลการดำเนินงานตามแผนกำลังคน ป 2565                                                 249 

ตารางท่ี 131  ขอมูลจำนวนและอัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป               252     

เปรียบเทียบปงบประมาณ 2564 และ 2565 

ตารางท่ี 132    การคัดกรองมะเร็งเตานม จ.นราธิวาส ป 2564-2565                                       256 

ตารางท่ี 133  ผลการดำเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก                                                   257 

ตารางท่ี 134  ผลการดำเนินงาน PAP Smear                                                                258 

ตารางท่ี 135  ผลการดำเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งลำไส                                                  259 

ตารางท่ี 136  การลดระยะเวลารอคอย จ.นราธิวาส                                                         260 

ตารางท่ี 137   ขอมูลจำนวนและอัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน เปรียบเทียบ                                 271 

ปงบประมาณ 2564 และ 2565 

ตารางท่ี 138  ผลการดำเนินงานระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน ป 2562-2565                          275 
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สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   
   

สารบัญรูป 
   

แผนภูมิ                หนา 
 

แผนภูมิท่ี 1   ปรามิดประชากรในจังหวัดนราธิวาส ป 2564                                                      23 

แผนภูมิท่ี 2  อัตราเกิด อัตราตาย และอัตราเพ่ิม จังหวัดนราธิวาส  ป พ.ศ. 2561-2565               25 

แผนภูมิท่ี 3   รอยละฟนผุของเด็กอายุ 3 ป 12 ป และรอยละผูสูงอายุมีฟนใชงาน 4 คูสบข้ึนไป          65 

           ป 2560–2564 จังหวัดนราธิวาส      

แผนภูมิท่ี 4  อัตราปวยตอประชากรแสนคน ดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอายุจังหวัดนราธิวาส 152 

แผนภูมิท่ี 5  จำนวนผูปวยดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอาชีพ จังหวัดนราธิวาส                   152 

แผนภูมิท่ี 6  จำนวนผูปวยดวยโรคไขเลือดออก จำแนกรายเดือน จังหวัดนราธิวาส                    153 

แผนภูมิท่ี 7 อัตราปวยตอประชากรแสนคน ดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอำเภอ                 153 

จังหวัดนราธิวาส 

แผนภูมิท่ี 8   จำนวนปวยดวยโรคไขมาลาเรีย ป 2565 เปรียบเทียบคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป        174 

แผนภูมิท่ี 9   อัตราปวยดวยโรคไขมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565 แยกรายอำเภอ                176 

แผนภูมิท่ี 10  ขอมูลอัตราปวยดวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัดเยอรมัน CRS ในประเทศไทย   184 

แผนภูมิท่ี 11  ขอมูลอัตราปวยดวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัดเยอรมัน CRS                      185 

จำแนกตามชวงอายุ ป 2565 ของจังหวัดนราธิวาส 

แผนภูมิท่ี 12  จำนวนเปาหมายกับจำนวนผูรับวัคซีนวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน                      186 

และเสนกราฟแสดงรอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน  

ในเด็กอายุครบ 1 ป (MMR1) ป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

แผนภูมิท่ี 13  จำนวนเปาหมายกับจำนวนผูรับวัคซีนวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน                      187 

และเสนกราฟแสดงรอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน  

ในเด็กอายุครบ 3 ป (MMR2) ป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

แผนภูมิท่ี 14  ความสัมพันธระหวางรอยละความครอบคลุม MMR1, MMR2                             187 

            กับจำนวนผูปวยโรคหัด ป 2565 

แผนภูมิท่ี 15  จำนวนปวยดวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จำแนกรายอำเภอ                         192 

แผนภูมิท่ี 16  จำนวนปวยดวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จำแนกตามเพศ                            193 
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1.1 ขอมูลทัว่ไปจังหวัดนราธิวาส 

 1.1.1 ประวัติการปกครอง 

 นราธิวาสเดิมชื่อ “มะนาลอ”เปนหมูบานข้ึนอยูกับเมืองสายบุรี ตอมาไดมีการเปลี่ยนแปลง

โอนไปข้ึนอยูกับเมืองระแงะ ซ่ึงเปนเมืองหนึ่งในการปกครอง 7 หัวเมือง โดยมีประวัติศาสตรของจังหวัด

นราธิวาส ดังนี้  

 ในสมัยพระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟาจุฬาโลกมหาราช (พ.ศ. 2325-2353) ไดแบงเขตการ

ปกครองบริเวณชายแดนภาคใต ออกเปน 7 หัวเมือง คือ เมืองปตตานี เมืองหนองจิกเมืองยะลาเมืองรามัน 

เมืองระแงะ เมืองสายบุรี และเมืองยะหริ่ง โดยมีเจาเมืองเปนผูปกครองใน ป พ.ศ.2444 (ร.ศ.120) รัชสมัย

พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกลาเจาอยูหัว ไดเปลี่ยนแปลงการปกครองมาเปนแบบมณฑลเทศาภิบาล 

และใหหัวเมืองท้ัง 7 หัวเมือง อยูในความปกครองของเทศาภิบาล เม่ือป 2449 (ร.ศ.125) พระบาทสมเด็จ

พระจุลจอมเกลาเจาอยูหัว ไดโปรดเกลาฯ ใหยุบหัวเมืองท้ัง 7 เหลือแคเพียง 4 หัวเมือง และใหข้ึนอยูกับ

มณฑลปตตานี คือ  

  1. เมืองปตตานี ประกอบดวยหนองจิกยะหริ่งและปตตานี 

 2. เมืองยะลา    ประกอบดวย รามัน และยะลา 

  3. เมืองสายบุรี   

 4. เมืองระแงะ 
 

 สำหรับหัวเมืองประเทศราช 4 เมือง ไดแก กลันตัน ตรังกานู ไทรบุรี (เคดาห) และเปอรลิศ

อังกฤษเขายึดครอง ในป พ.ศ. 2452 (ค.ศ.1909) หมูบานมะนาลอ ซ่ึงข้ึนกับเมืองระแงะ มีความเจริญและ

เปนชุมชนท่ีหนาแนนมากกวาตัวเมืองระแงะ ตอมาพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกลาเจาอยูหัว รัชกาลท่ี 6 

ไดเสด็จพระราชดำเนินมาเยี่ยมราษฎรภาคใต เม่ือ พ.ศ. 2458 และทรงมีพระราชดำริใหยายศาลาวาการเมือง

ระแงะ มาต้ังอยูบานมะนาลอ และไดพระราชทานชื่อเมืองวา “เมืองนราธวิาส” คำวา “นราธิวาส” มาจาก

คำสนธิ ระหวาง นร+อธิวาส ซ่ึงแปลวา ท่ีอยูของคนดี 

 ในป พ.ศ. 2476 ไดมีการตราพระราชบัญญัติวาดวย ระเบียบบริหารแหงราชอาณาจักรสยาม 

“เมืองนราธิวาส” จึงไดรับการจัดตั้งเปน “จังหวัดนราธิวาส” มาจนถึงปจจุบัน 
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 1.1.2 สภาพภูมิศาสตร 

 1) ท่ีตั้งและอาณาเขต 

 จังหวัดนราธิวาส เปนจังหวัดชายแดน ตั้งอยูบนฝงทะเลดานตะวันออกของแหลมมลายู หาง

จากกรุงเทพมหานคร โดยทางรถยนต 1,149 กิโลเมตร และทางรถไฟ 1,116 กิโลเมตร 

  ทิศเหนือ จดจังหวัดปตตานี และอาวไทย  

  ทิศตะวันออก จดประเทศมาเลเซีย 

  ทิศใต  จดอาวไทย และประเทศมาเลเซีย 

  ทิศตะวันตก จดจังหวัดยะลา 

 2) ภูมิประเทศ 

 พ้ืนท่ีของจังหวัดนราธิวาสเปนปาและภูเขาประมาณ 2 ใน 3 ของพ้ืนท่ีท้ังหมด มีภูเขา

หนาแนนแถบทิศตะวันตกเฉียงใตจดเทือกเขาสันกาลาคีรี ซ่ึงเปนแนวก้ันพรมแดนไทย-มาเลเซีย ลักษณะ

ของพ้ืนท่ีมีความลาดเอียงจากทิศตะวันตกไปสูทิศตะวันออก พ้ืนท่ีราบสวนใหญอยูบริเวณติดกับอาวไทย

และเปนท่ีราบลุมบริเวณแมน้ำ 4 สาย คือ แมน้ำสายบุรี แมน้ำบางนรา แมน้ำตากใบ และปลายแมน้ำโก-ลก      

มีพ้ืนท่ีเปนพรุจำนวนประมาณ 361,860 ไร  

 3) ภูมิอากาศ 

 ลักษณะอากาศเปนแบบมรสุมเขตรอน แบงฤดูกาลออกเปน 2 ฤดู ไดแก 

  (1) ฤดูฝน แบงเปน 2 ชวง ไดแก ชวงท่ีรับลมมรสุมตะวันตกเฉียงใต ซ่ึงพัดเอาความชื้น

จากทะเลอันดามัน และมหาสมุทรอินเดียเขามา ทำ  ใหมีฝนตกชุกในเดือนพฤษภาคมถึงเดือนตุลาคม     

อีกชวงหนึ่ง คือ ชวงท่ีรับลมมรสุมตะวันออกเฉียงเหนือ ซ่ึงพัดเอาความชื้นจากอาวไทยเขามา ทำใหมีฝน

ตกชุกในเดือนพฤศจิกายนถึงเดือนมกราคม   

 (2) ฤดูรอน อยูระหวางเดือนกุมภาพันธถึงเดือนเมษายน เนื่องจากไดรับลมตะวันออก  

เฉียงใตซ่ึงเปนลมรอนท่ีพัดมาจากทะเลจีนใต ทำใหอากาศโดยท่ัวไปรอนและชื้น 
 

 1.1.3 พ้ืนท่ี ประชากร ศาสนาและภาษา 

 จังหวัดนราธิวาส มีพ้ืนท่ีท้ังหมด 4,475.43 ตารางกิโลเมตร มีประชากรจากการสำรวจของท่ี

ทำการปกครองจังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 มิถุนายน 2565 จำนวน 811,712 คน จำแนกเปนเพศชาย 

401,474 คน เพศหญิง 410,238 คน รายละเอียดดังตาราง 
 ประชากรจังหวัดนราธิวาส ประชากรใชภาษาพูดหลากหลายเพราะมีหลายกลุมมาตั้งถ่ินฐาน

ในจังหวัดนราธิวาสท่ีมาจากภาคกลางก็จะใชภาษาไทยมาตรฐานหากมาจากจังหวัดอ่ืนๆ ในภาคใตจะมี

สำเนียงพูดหลายสำเนียงเชนสำเนียงภาษาไทยใตตอนบนภาษาไทยใตตอนลางและยังมีภาษาพูดและ

สำเนียงท่ีแปลกไปจากภาษาไทยภาคใตในจังหวัดอ่ืนๆมากเปนพิเศษ คือ สำเนียงภาษาเจะเห พูดกันมา



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 
4 

    

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส    หนา 4 

นานและมีอยูในกลุมคนไทยพุทธดั้งเดิมของจังหวัดนราธิวาสเปนเอกลักษณประจำถ่ินของอำเภอตากใบ

สำหรับคนไทยท่ีนับถือศาสนาอิสลามจะใชภาษาซ่ึงเรียกวา “ภาษามลายูถ่ิน” หรือเรียกวา “ภาษายาวี” 

ในชีวิตประจำวันคลายคลึงกับภาษามลายูในประเทศมาเลเซียอินโดนีเซียและบรูไน มีมัสยิด 677 แหง วัด 

80 แหง สำนักสงฆ 15 แหง โบสถคริสต 4 แหง และศาลเจา 4 แหง 

 

1.1.4 สัญลักษณจังหวัด 

รูปเรือใบแลนกางใบ หมายถึง ท่ีตั้งอยูริมทะเลมีการคาขายการประมงและการ

ติดตอกับประเทศเพ่ือนบานใกลเคียง 

ในเรือมีรูปชางเผือกประดับเครื่องคชาภรณอยูในวงกลม หมายถึง ชางสำคัญ 

คูบุญของพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวชื่อวา“พระศรีนรารัฐราชกิริณี” 
 

  1.1.5 ตนไมประจำจังหวัด 

คือ ตะเคียนชันตาแมว (Balanocarpusheimit King) เปนไมมงคลประจำ     

จังหวัดนราธิวาส พบมากบนภูเขาสูงในปาเขตจังหวัดนราธิวาส เปนไมยืน           

ตนขนาดใหญเนื้อไมใชในการกอสรางอาคารบานเรือนเชนทำเสารอดตง ข่ือใชตอ

เรือทำหมอนรองรางรถไฟเครื่องแตงบานเสาเข่ือนทำเรือใบเรือสำเภาเดินทะเล  

เสากระโดงเรือชันของไมชนิดนี้มีราคาสูงใชผสมน้ำมันทาไมและน้ำมันชักเงาอยางดี

ลักษณะเปนไมยืนตนสูง 30-40 เมตร เรือนยอดเปนพุมลำตนเปลาตรงเปลือกสีน้ำตาลเขมลอนเปนสะเก็ด

มีชันสีขาวใบเดี่ยวเรียงสลับแผนใบรูปใบหอกหรือรูปดาบปลายแหลมโคนสอบดอกสีขาวกลิ่นหอมออกเปน

ชอตามงามใบและปลายก่ิงออกดอกชวงเดือนเมษายน-มิถุนายน 
 

  1.1.6 ดอกไมประจำจังหวัด 

คือ ดอกบานบุรีเหลือง (Allamandacathartica) ตนเปนพุมโคนลำตนแข็ง 

ปลายก่ิงออนโคงดอกสีเหลืองสดออกเปนชอลักษณะท่ัวไปเปนไมเถาเล็ก ยาว

กวางปลายแหลมดอกคลายดอกผักบุงสีมวงสีเหลืองหรือสีแสดตามพันธุกลิ่นหอม

ออนออกดอกตลอดป  

 

  1.1.7 สถานท่ีทองเท่ียวท่ีสำคัญ 

  1) พระตำหนักทักษิณราชนิเวศน ตั้งอยูชายทะเลบริเวณเขาตันหยง ตำบลกะลุวอเหนือ 

อำเภอเมืองนราธิวาส ตามทางหลวงสายอำเภอเมืองนราธิวาส - ตากใบ  

  2) พระพุทธทักษิณม่ิงมงคล เปนพระพุทธรูปปางปฐมเทศนาประทับนั่งกลางแจงท่ี

ขนาดใหญท่ีสุดในภาคใต ประดิษฐาน ณ วัดเขากงมงคลมิตรประดิษฐาราม ตำบลลำภู อำเภอเมือง

นราธิวาส หางจากศาลากลางจังหวัดไปตามถนนสายนราธิวาส อำเภอระแงะ ประมาณ 9 กิโลเมตร  
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  3) หาดนราทัศน ตั้งอยูในเขตเทศบาลเมืองนราธิวาส หางจากศาลากลางจังหวัด 2 

กิโลเมตร เปนหาดเกิดข้ึนเองตามธรรมชาติ ยาวประมาณ 4-5 กิโลเมตร มีทรายขาวละเอียดสลับกับทิวสน

เปนแนวยาว 

 4) มัสยิดกลางประจำจังหวัดนราธิวาส อยูหางจากศาลากลางจังหวัดนราธิวาส 2 กิโลเมตร 

เปนมัสยิดกลางท่ีกอสรางไดสมบูรณแบบและงามสงาแหงหนึ่ง 

   5) น้ำตกมีหลายแหง คือ 

  - น้ำตกปาโจ       ตั้งอยูในเขตอำเภอบาเจาะ 

  - น้ำตกสิรินธร ตั้งอยูท่ีตำบลโละจูด อำเภอแวง 

 - น้ำตกฉัตรวาริน   ตั้งอยูท่ีตำบลโตะเด็ง อำเภอสุไหงปาดี 

 - น้ำตกซีโป    ตั้งอยูท่ีตำบลเฉลิม อำเภอระแงะ 

  6) ปาพรุโตะแดง เปนปาพรุที่สมบูรณที่สุดของประเทศไทยมีพื้นท่ีประมาณ 209,900 

ไร ครอบคลุมพ้ืนท่ี 3 อำเภอ คือ อำเภอตากใบ อำเภอสุไหงปาดี และอำเภอสุไหงโก-ลก อยูหางจาก

อำเภอสุไหงโก-ลก ประมาณ 10 กิโลเมตร ปาพรุโตะแดงเปนปาท่ีอุดมสมบูรณดวยสัตวปามากกวา 200 

ชนิด ซ่ึงมีหลายชนิดท่ีหายากไดแก แมวปาหัวแบน เสือไฟ กระรอกบินแกมแดงฯลฯนอกจากนี้ยังมีพรรณไม

อีกกวา 400 ชนิด 

     7) เขตรักษาพันธุสัตวปาฮาลา-บาลา ตั้งอยูบริเวณทิวเขาสันกาลาคีรี อันเปนแนว

ชายแดนไทย-มาเลเซีย มีพ้ืนท่ีรับผิดชอบประมาณ 270,725 ไร ประกอบดวยผืนปาดงดิบท่ีสมบูรณ 2 สวน คือ 

ปาฮาลา ในเขตอำเภอเบตง จังหวัดยะลา อำเภอจะแนะ จังหวัดนราธิวาส และปาบาลา ในเขตอำเภอแวง 

อำเภอ สุคิริน จังหวัดนราธิวาส ชวงเดือนท่ีเหมาะแกการมาทองเท่ียวศึกษาธรรมชาติท่ีเขตรักษาพันธุสัตว

ปาฮาลาบาลา คือ ตั้งแตปลายเดือนกุมภาพันธจนถึงเดือนกันยายนซ่ึงจะมีฝนตกไมมาก  

  1.1.8 สภาพสังคม วัฒนธรรม และขนบธรรมเนียมประเพณี 

    1) สังคม ในจังหวัดนราธิวาส มีสังคมแบงออกไดตามภาษาและศาสนา แบงเปน 3 รูปแบบ คือ 

  1. สังคมชุมชนท่ีพูดภาษามลายูถ่ินและนับถือศาสนาอิสลาม 

  2. สังคมชุมชนท่ีพูดภาษาไทยและนับถือศาสนาพุทธ 

  3. สังคมชุมชนท่ีพูดภาษาจีนและนับถือศาสนาอ่ืน เชน พุทธ และคริสต 

 สังคมชุมชนท่ีพูดภาษามลายูถ่ินและนับถือศาสนาอิสลามนั้นมักตั้งบานเรือนอยูเปนกลุมไม

ปะปนกับชุมชนท่ีนับถือศาสนาอ่ืนอยูเปนหมูบานๆ ประกอบอาชีพดวยกันในชุมชนเดียวกันสวนนอยท่ี

ปะปนกันถาจำเปนก็อยูปะปนกันบางการนับถือศาสนาตางคนตางปฏิบัติศาสนกิจของตนไปไมเบียดเบียน

กันอยูดวยกันโดยสันติมีบางท่ีไมลงรอยกันในเรื่องศาสนาแตเปนเรื่องเล็กนอยปจจุบันผูท่ีพูดภาษามลายูถ่ิน

ก็สามารถพูดภาษาไทยไดเปนสวนใหญเพราะการศึกษาสูงข้ึนกวางออกไปตามความเจริญของทองถ่ินและ

ความจำเปนท่ีตองประกอบอาชีพสัมพันธกันสำหรับชาวพุทธท่ีพูดภาษาไทยก็สามารถพูดภาษามลายูถ่ินได



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 
4 

    

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส    หนา 6 

นับเปนวัฒนาการดานวัฒนธรรมแหงยุคโลกาภิวัตตรูปแบบของชุมชนมักเกิดข้ึนโดยถือศาสนาสถานเปน

จุดศูนยกลางเชนวัดมัสยิดหรือสุเหราเพราะตองอาศัยคนท่ีรวมกันเขาเปนชุมชนท่ีสนับสนุนค้ำจุนชาวไทย

ท่ีนับถือศาสนาพุทธมีวัฒนธรรมขนบธรรมเนียมและประเพณีมีลักษณะท่ีคลายคลึงกันและไมแตกตางไป

จากจังหวัดอ่ืนๆ เชน การแตงกายการข้ึนบานใหมวันสงกรานตการบวชนาควันออกพรรษาประเพณี              

เดือนสิบ (วันสารทไทย) และประเพณีวันลอยกระทงชาวไทยท่ีนับถือศาสนาคริสตก็จะมีวัฒนธรรม

ขนบธรรมเนียมและประเพณีท่ีมีลักษณะท่ีคลายคลึงกันกับจังหวัดอ่ืนๆ สำหรับชาวไทยท่ีนับถือศาสนา

อิสลามจะมีความแตกตางไปบาง 

  2) วัฒนธรรม ชาวนราธิวาส ปจจุบันแตงกายกันตามลัทธิศาสนาท่ีตนนับถือผูท่ีนับถือ

ศาสนาอิสลามก็แตงกายแบบท่ีนิยมของชาวมุสลิม โดยท่ัวไปผูท่ีนับถือศาสนาพุทธก็แตงกายตามแบบของ

ชาวไทยท่ีนิยม ชาวพุทธไมไดนิยมเครื่องแตงกายแบบชาวฮินดูหรือชาวอินเดียอันเปนแหลงของศาสนา

พุทธโดยชาวพุทธในชนบทจะแตงกายแบบไทยแทตามสบายหากอาศัยอยูในเมืองจะแตงกายแบบสากล

หรือตามท่ีทางราชการไทยบัญญัตินิยมคอนขางไปทางยุโรปในจังหวัดนราธิวาสมีผูนับถือศาสนาอ่ืนๆ เชน

คริสตฮินดูจำนวนนอยชาวชนบทตามคำกลาวขางตนท่ีวาแตงกายตามสบายนั้นเพราะภาคใตมีลักษณะ

ภูมิอากาศแบงออกเปน 2 ฤดู คือ ฤดูรอนกับฤดูฝนเทานั้นไมมีฤดูหนาว ชาวชนบทท่ีเรียกวาชาวบานนั้น

สวนมากประกอบอาชีพเกษตรกรรมเรื่องการสวมเสื้อมีความจำเปนนอยสิ้นเปลืองจึงไมใครสวมเสื้อเวนแต

ผูหญิงผูชายจะนุงโสรงหรือกางเกงขาสั้นโพกหัวหรือคลุมหัวทำไรทำนาทำสวนหรือหาปลา ถาเขาเมืองหรือ

เขาสังคมก็จะแตงกายเรียบรอยตามความนิยมของสังคมในทองถ่ินนั้นสำหรับชาวมุสลิมผูคงแกเรียนในทาง

ศาสนามักนิยมแบบชาวอาหรับก็มีอยูจำนวนมากซ่ึงจะพบเห็นอยูท่ัวไปในยุคโลกาภิวัตตนี้การแตงกายของ

คนรุนใหมมักวิวัฒนาการไปตามรูปแบบของชาวยุโรปมากโดยเฉพาะบุคคลท่ีประกอบอาชีพรับราชการ

ธุรกิจหรือรัฐวิสาหกิจตางๆ 

  3) ขนบธรรมเนียมและประเพณี 

  1. ประเพณีของชาวไทยท่ีนับถือศาสนาพุทธ 

  1.1 ประเพณีชิงเปรต การชิงเปรตเปนประเพณีเนื่องในเทศกาลเดือนสิบของชาวไทย

ท่ีนับถือศาสนาพุทธ โดยมีการจัดท่ีวัดทุกแหง ในวันแรม 14 ค่ำ หรือ 15 ค่ำ เดือน 10 โดยทำรานจัด

สำรับอาหารคาวหวานไปวางเพ่ืออุทิศสวนกุศลไปใหเปรตชน (ปูยาตายายและบรรพบุรุษท่ีลวงลับไปแลว) 

รานท่ีวางอาหาร เรียกวา รานเปรตสรางไวกลางวัดยกเสาสูง 4 เสาบางเสาเดียวบาง และนิยมจัดทำราน

เปรต 2 ราน โดยแบงออกเปนรานเสาสูงสำหรับคนหนุมท่ีมีกำลังวังชาในการปนปายสวนอีกรานเปนเสา

เตี้ยสูงประมาณสะเอวสำหรับใหเด็กและผูหญิงไดแยงชิงเพ่ือความสนุกสนานบนรานเปรตจะมีสายสิญจน

วงลอมไวรอบและตอยาวไปจนถึงท่ีพระสงฆนั่งประกอบพิธีกรรมเม่ือทำพิธีเสร็จแลวจะมีผูตีระฆังให

สัญญาณบรรดา ผูมารวมทำบุญก็จะเขาไปรุมแยงสิ่งของอาหารคาวหวานท่ีอยูบนรานเปรตอยาง

สนุกสนานซ่ึงเรียกกันวาชิงเปรต 
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 1.2 ประเพณีบังกุลบัว การบังกุลบัว คือ การทำบุญระลึกถึงญาติท่ีลวงลับไปแลว

และนำกระดูกมาบรรจุไวในบัว (ท่ีบรรจุอัฐิ) ประจำหมูบานในแตละวัดหรือบัวประจำตระกูลมีข้ึนระหวาง

เดือน 5 แรม 1 ค่ำ ของทุกปเปนตนไปถือเปนการชุมนุมญาติของแตละหมูบานตำบลโดยเม่ือถึงวันบังกุล

บัวญาติพ่ีนองลูกหลานท่ีไปประกอบอาชีพหรือไปอยูตางถ่ินจะพรอมใจกันกลับบานเพ่ือทำบุญในวันนี้และ

จะมีการทำความสะอาดตกแตงบัวบางท่ีเรียกประเพณีนี้วาทำบุญรดน้ำบัว 

 1.3 ประเพณีลาซัง ลาซังเปนประเพณีประจำปของชาวไทยพุทธแถวอำเภอตากใบ

จะเรียกวา ลมซังกินขนมจีนประเพณีเกิดข้ึนเนื่องจากความเชื่อเรื่องท่ีนาเรื่องแมโพสพโดยเชื่อวาถาจัดทำ

พิธีนี้แลวจะทำใหนาขาวปตอไปนั้นงอกงามใหผลผลิตสูงเพราะชาวนารูคุณเจาท่ีนาและแมโพสพหลังจากท่ี

เก็บเก่ียวขาวเสร็จแลวผูนำชุมชนก็จะกำหนดวันลมซังพรอมนิมนตพระจากวัดใกลๆ 3-5 รูปเพ่ือทำพิธีทาง

ศาสนาหลังเสร็จพิธีแลวชาวบานจะนำขนมจีนมาถวายพระเม่ือพระฉันเสร็จเรียบรอยแลวผูมารวมงานก็จะ

รวมรับประทานอาหาร คือ ขนมจีนรวมกันในภาคบายจะมีกิจกรรมการละเลนตางๆ เปนการสนุกสนาน

เชนชักคะเยอแยชิงรูชนวัว (ปจจุบันไมคอยจดัแลว) ตีไกเลนไพเลนลูกกอเจาะ (ลูกเตา) เลนโปในบางตำบล

ของอำเภอตากใบ เชน พรอน เกาะสะทอน โฆษิตจะจัดเปนเทศกาลประจำปมีภาพยนตรหนังตะลุงและ

การแสดงอ่ืนๆ ในภาคกลางคืนดวย 

 1.4 ประเพณีลากพระ ลากพระหรือชักพระจะกระทำกันหลังจากวันมหาปวารณา

หรือวันออกพรรษา 1 วัน คือ ตรงกับวันแรม 1 ค่ำ เดือน 11 พุทธศาสนิกชนจะพรอมใจกันอาราธนา

พระพุทธรูปข้ึนประดิษฐานบนบุษบกท่ีวางอยูเหนือรถหรือลอเลื่อนแลวแหแหนชักลากไปตามถนน ซ่ึงจะ

ไปรวมกัน ณ จุดท่ีนัดหมายอาจจะเปนวัดใดวัดหนึ่งหรือสถานท่ีท่ีผูจัดงานกำหนดไว รถหรือลอเลื่อนนั้น

ชาวบานมักเรียกวาเรือพระปกติจะตกแตงเปนรูปเรือโดยใชคนลากเชือกเปน 2 สายเม่ือเรือพระแตละลำ

เดินทางไปถึงจุดนัดหมายก็จะมีพิธีกรรมและกิจกรรมโดยชาวบานจะนำอาหารถวายพระสงฆท่ีมาพรอมกับ

เรือพระหรือพระสงฆท่ีชาวบานนิมนตมาเพ่ือรวมงานลากพระเพ่ือพระฉันเสร็จเรียบรอยแลวชาวบานก็จะ

รวมกันรับประทานอาหารและรวมกิจกรรมเพ่ือความสนุกสนานและความสามัคคีกิจกรรมท่ีจัดในงาน

ประเพณีลากพระไดแกการประกวดเรือพระการแขงขันตีโพนหรือกลองใหญการแขงขันซัดตมและการ

แขงขันกีฬาพ้ืนบาน 

 1.5 ประเพณีกินวาน หมายถึง การไหววานใหเพ่ือนบานมาชวยกันลงแรงทำงาน

อยางใดอยางหนึ่งเพ่ือใหงานหนักหรืองานเรงดวนสำเร็จลุลวงทันการโดยผูท่ีรวมลงแรงไมคิดคาแรงงาน

บางอยางอาจผลัดเปลี่ยนชวยกันทำเปนบานๆ ไปเชนเดียวกับทางภาคกลางท่ีเรียกวาลงแขกการไหววาน

ใชวิธีบอกกลาวกันดวยวาจาผูไหววานอาจจะไปบอกดวยตนเองหรือมอบหมายใหคนอ่ืนไปบอกแทนจึง

เรียกการไหววานนี้วาออกปากและถือเปนประเพณีท่ีเจาภาพจะตองเลี้ยงอาหารผูมารวมลงแรงผูท่ีไปรวม

จึงมักใชคำวาไปกินวานปจจุบันประเพณีนี้กำลังสูญหายไปเนื่องจากมีเครื่องจักรกลมาทำหนาท่ีแทนแรงคน

จึงหลงเหลืออยูในกลุมเครือญาติเพ่ือนสนิทกลุมเล็กหรือในกลุมคนยากจนท่ีไมมีกำลังท่ีจะจัดซ้ือเครื่องมือกล 
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  2. ประเพณีชองชาวไทยมุสลิม 

 2.1 มาแกปูโละ “มาแกปูโละ” เปนภาษาทองถ่ินแปลวา“กินเหนียว” ประเพณีการกิน

เหนียวของชาวไทยท่ีนับถือศาสนาอิสลามจะใชในหลายโอกาสเชนแตงงานและเขาสุหนัตคำวา “กินเหนียว” มิใชวา

เจาของจะบริการอาหารเฉพาะขาวเหนียวเทานั้นแตเปนการเลี้ยงอาหารธรรมดาท่ัวไปนั่นเอง 

 2.2 การเขาสุหนัต เปนหลักการของศาสนาอิสลามอันเก่ียวเนื่องกับเรื่องความสะอาด

คือการขลิบผิวหนังหุมสวนปลายอวัยวะเพศชายหรือเรียกตามภาษาทองถ่ินวา “มาโซะยาวี” ซ่ึงจะทำแก

เด็กชายท่ีมีอายุระหวาง 2-10 ป สวนการจัดเลี้ยงอาหารในวันเขาสุหนัตถือวาเปนประเพณีอยางหนึ่ง 

 2.3 วันฮารีรายอ มีอยู 2 วัน คือ 

 2.3.1 วันอิฏิลฟตรี หรือท่ีเรียกวา วันฮารีรายอปอซอเปนวันเฉลิมฉลองเนื่องจากการ

สิ้นสุดการถือศีลอดในเดือนรอมฎอนเปนการกลับเขาสูสภาพเดิมคือสภาพท่ีไมตองอดอาหารไมตองอดน้ำฯลฯอีก

ตอไปซ่ึงตรงกับวันท่ีหนึ่งของเดือนเซาวาลเปนเดือนท่ี 10 ทางจันทรคติและทางราชการกำหนดใหเปน

วันหยดุราชการใน 5 จังหวัดชายแดนภาคใต ไดแก จังหวัดนราธิวาส ปตตานี ยะลา สงขลา และจังหวัดสตูล 

 2.3.2 วันอิฎิลอัตฮา หรือท่ีเรียกวาวันฮารีรายอหัจญี หมายถึง วันเฉลิมฉลอง

เนื่องในวันเชือดสัตวพลีเปนทานบริจาคอาหารแกคนยากจนและประชาชนท่ัวไปตรงกับวันท่ี 10 ของเดือน

ซุลอิจญะเปนเวลาเดียวกับการประกอบพิธีฮัจญ ณ นครเมกกะ ของมุสลิมท่ัวโลกดังนั้นชาวไทยมุสลิมจึง

นิยมเรียกวันตรุษนี้วา วันอีดใหญหรือวันรายอหัจญีและทางราชการกำหนดใหเปนวันหยุดราชการใน 5 

จังหวัดชายแดนภาคใต ไดแก จังหวัดนราธิวาส ปตตานี ยะลา สงขลา และจังหวัดสตูล 

 2.4 วันเมาลิด เมาลิดเปนภาษาอาหรับแปลวาเกิดท่ีเกิดหรือวันเกิดซ่ึง หมายถึง วัน

สมภพของนบีมูฮัมหมัดตรงกับวันท่ี 12 ของเดือนรอบีอุลอาวาลหรือเดือนท่ี 3 ตามปฏิทินอาหรับวันเมาลิด

นอกจากจะเปนวันเฉลิมฉลองเนื่องในวันสมภพของนบีมูฮัมหมัด (ซ.ล) แลวยังเปนการรำลึกถึงวันท่ีทานลี้ภัย

จากนครเมกกะไปสูนครมาดีนะหและเปนวันมรณกรรมของทานอีกดวยซ่ึงตรงกันท้ังสามวันกิจกรรมตางๆ ใน

วันเมาลิดไดแกการอัญเชิญคัมภีรอันกุรอาน การแสดงปาฐกถาธรรมการแสดงนิทรรศการการเลี้ยงอาหารฯลฯ 

 2.5 วันอาซูรอ อาซูรอเปนภาษาอาหรับ หมายถึง วันท่ี 10 ของเดือนมุฮัรรอนซ่ึงเปน

เดือนทางศักราชอิสลามในสมัยทานนบีนุฮไดเกิดน้ำทวมใหญยังความเสียหายแกทรัพยสินไรนาของ

ประชาชนท่ัวไปทำใหเกิดการขาดอาหารบริโภคจึงประกาศใหผูท่ีมีสิ่งของท่ีเหลือพอจะรับประทานไดให

เอามากองรวมกันเนื่องจากตางคนตางมีของคนละอยางไมเหมือนกันทานนบีนุฮใหเอาของเหลานั้นมากวน

เขาดวยกันสาวกของทานก็ไดรับประทานอาหารโดยท่ัวกันและเหมือนกันในสมัยทานนบีมูฮัมหมัด (ศ็อล) 

ไดเกิดเหตุการณทำนองเดียวกันขณะท่ีกองทหารของทานกลับจากการรบท่ีบาดัรปรากฏวาทหารมีอาหาร

ไมพอกินทานนบีมูฮัมหมัด (ศ็อล) จึงใชวิธีการของทานนบีนุฮ โดยใหทุกคนเอาขาวของท่ีรับประทานไดมากวน

เขาดวยกันแลวแบงกันรับประทานในหมูทหาร 
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 1.1.9 ลักษณะการปกครองและการบริหาร 

  1) การแบงเขตการปกครองจังหวัดนราธิวาส แบงเขตการปกครอง เปน 13 อำเภอ 77

ตำบล 72 อบต. 589 หมูบาน รายละเอียดดังตาราง 

  2) ราชการบริหารสวนทองถ่ิน ประกอบดวย 

 1. รูปแบบองคการบริหารสวนจงัหวัด จำนวน 1 แหง 

 2. รูปแบบเทศบาล จำนวน 16 แหง แยกเปน 

 2.1 เทศบาลเมือง 3 แหง คือ 

  2.1.1 เทศบาลเมืองนราธิวาส            2.2.2 เทศบาลเมืองสุไหงโก-ลก         

 2.1.3 เทศบาลเมืองตากใบ 

 2.2 เทศบาลตำบล 13 แหง คือ 

  2.2.1 เทศบาลตำบลกะลุวอเหนือ  2.2.2 เทศบาลตำบลยี่งอ 

 2.2.3 เทศบาลตำบลบาเจาะ  2.2.4 เทศบาลตำบลตนไทร 

 2.2.5 เทศบาลตำบลตันหยงมัส 2.2.6 เทศบาลตำบลมะรือโบตก 

 2.2.7 เทศบาลตำบลรือเสาะ 2.2.8 เทศบาลตำบลศรีสาคร 

 2.2.9 เทศบาลตำบลปะลุรู 2.2.10 เทศบาลตำบลแวง 

 2.2.11 เทศบาลตำบลบูเกะตา 2.2.12 เทศบาลตำบลสุคิริน 

 2.2.13 เทศบาลตำบลปาเสมัส 

 3. รูปแบบองคการบริหารสวนตำบล จำนวน 72 แหง คือ 

  3.1 เขตอำเภอเมืองนราธิวาส 

 3.1.1 อบต.โคกเคียน 3.1.2 อบต.ลำภู   

 3.1.3 อบต.กะลุวอ 3.1.4 อบต.มะนังตายอ 

 3.1.5 อบต.บางปอ 

 3.2 เขตอำเภอยี่งอ 

 3.2.1 อบต.ยี่งอ 3.2.2 อบต.ตะปอเยาะ 

 3.2.3 อบต.ลุโบะบือซา 3.2.4 อบต.ละหาร 

 3.2.5 อบต.ลุโบะบายะ 3.2.6 อบต.จอเบาะ 

 3.3 เขตอำเภอบาเจาะ 

 3.3.1 อบต.บาเจาะ  3.3.2 อบต.ลุโบะสาวอ 

 3.3.3 อบต.บาเระเหนือ 3.3.4 อบต.บาเระใต 

 3.3.5 อบต.ปะลุกาสาเมาะ 3.3.6 อบต.กาเยาะมาตี 
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 3.4 เขตอำเภอรือเสาะ 

  3.4.1 อบต.สาวอ 3.4.2 อบต.สุวารี 

 3.4.3 อบต.โคกสะตอ 3.4.4 อบต.สามัคคี 

 3.4.5 อบต.บาตง 3.4.6 อบต.ลาโละ 

 3.4.7 อบต.รือเสาะ 3.4.8 อบต.รือเสาะออก 

 3.4.9 อบต.เรียง 

 3.5 เขตอำเภอศรีสาคร 

  3.5.1 อบต.ศรีสาคร 3.5.2 อบต.ซากอ 

 3.5.3 อบต.ศรีบรรบต 3.5.4 อบต.ตะมะยูง 

 3.5.5 อบต.เชิงคีรี 3.5.6 อบต.กาหลง 

 3.6 เขตอำเภอจะแนะ 

 3.6.1 อบต.จะแนะ 3.6.2 อบต.ผดุงมาตร 

 3.6.3 อบต.ดุซงญอ 3.6.4 อบต.ชางเผือก 

 3.7 เขตอำเภอเจาะไอรอง 

 3.7.1 อบต.มะรือโบออก 3.7.2 อบต.บูกิต 

 3.7.3 อบต.จวบ 

 3.8 เขตอำเภอระแงะ 

 3.8.1 อบต.ตันหยงมัส 3.8.2 อบต.บาโงสะโต 

 3.8.3 อบต.ตันหยงลิมอ 3.8.4 อบต.มะรือโบตก 

 3.8.5 อบต.กาลิซา 3.8.6 อบต.เฉลิม 

 3.8.7 อบต.บองอ 

 3.9 เขตอำเภอแวง 

 3.9.1 อบต.แมดง 3.9.2 อบต.แวง 

 3.9.3 อบต.กายูคละ 3.9.4 อบต.โละจูด 

 3.9.5 อบต.ฆอเลาะ 3.9.6 อบต.เอราวัณ 

 3.10 เขตอำเภอสุคิริน 

 3.10.1 อบต.สุคิริน 3.10.2 อบต.เกียร 

 3.10.3 อบต.ภูเขาทอง 3.10.4 อบต.มาโมง 

 3.10.5 อบต.รมไทร 

 3.11 เขตอำเภอสุไหงปาดี 

 3.11.1 อบต.ปะลุรู 3.11.2 อบต.สากอ 
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 3.11.3 อบต.โตะเด็ง 3.11.4 อบต.กาวะ 

 3.11.5 อบต.สุไหงปาดี 3.11.6 อบต.ริโก 

 3.12 เขตอำเภอสุไหงโก-ลก 

 3.12.1 อบต.มูโนะ 3.12.2 อบต.ปูโยะ 

 3.13 เขตอำเภอตากใบ 

  3.13.1 อบต.ศาลาใหม 3.13.2 อบต.พรอน 

 3.13.3 อบต.นานาค 3.13.4 อบต.ไพรวัน 

 3.13.5 อบต.บางขุนทอง 3.13.6 อบต.โฆษิต 

 3.13.7 อบต.เกาะสะทอน 

ตารางท่ี 1 การแบงเขตการปกครองในจังหวัดนราธิวาส 

อำเภอ ตำบล (แหง) หมูบาน (หมู) อบจ. (แหง) อบต. (แหง) เทศบาล (แหง) อปท. (แหง) 

เมือง 7 63 1 5 2 7 

ระแงะ 7 61 - 7 2 9 

สุไหงโก-ลก 4 19 - 2 2 4 

ตากใบ 8 52 - 7 1 8 

รือเสาะ 9 72 - 9 1 10 

สุไหงปาด ี 6 50 - 6 1 7 

แวง 6 46 - 6 2 8 

บาเจาะ 6 46 - 6 2 8 

ยี่งอ 6 40 - 6 1 7 

เจาะไอรอง 3 33 - 3 0 3 

ศรีสาคร 6 35 - 6 1 7 

จะแนะ 4 31 - 4 0 4 

สุคิริน 5 41 - 5 1 6 

รวม 77 589 1 72 16 88 

ท่ีมา : ท่ีทำการปกครองจังหวัดนราธิวาส  

หมายเหตุ : ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 

1.2 ขอมูลทรัพยากรสาธารณสุข 

 1.2.1 สถานพยาบาลสาธารณสุขภาครัฐและเอกชน  

  ภาครัฐจงัหวัดนราธิวาส มีโรงพยาบาลท่ัวไป 2 แหง คือ โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร และโรงพยาบาล 

สุไหงโก-ลก สวนโรงพยาบาลชุมชน ท้ังหมด 11 แหง จำนวนเตียงตามกรอบท้ังหมด 1,317 เตียง และเปนจำนวน                   

เตียงเปดใหบริการจริง 1,317 เตียง สำหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล มีท้ังหมด 111 แหง รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 2 สถานบริการสาธารณสุขภาครัฐท่ีจัดบริการดานสุขภาพในจังหวัดนราธิวาส 

โรงพยาบาล 
จำนวนเตียง 

รพ.สต. นคม. ศทบ. ศสม. 
ตามกรอบ เปดใหบริการจริง 

นราธิวาสราชนครินทร 

สุไหงโก-ลก 

ระแงะ 

ตากใบ 

รือเสาะ 

สุไหงปาด ี

แวง 

บาเจาะ 

ยี่งอฯ 

เจาะไอรอง 

ศรีสาคร 

จะแนะ 

สุคิริน 

407 

212 

120 

102 

82 

46 

43 

68 

60 

34 

42 

66 

35 

407 

212 

120 

102 

82 

46 

43 

68 

60 

34 

42 

66 

35 

11 

4 

13 

11 

15 

7 

11 

7 

6 

5 

7 

5 

9 

1 

- 

1 

- 

1 

1 

1 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

1 

1 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

3 

2 

- 

- 

1 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

รวมท้ังจังหวัด 1,317 1,317 111 5 2 6 

ท่ีมา: ขอมูล จาก http://hdc.ntwo.moph.go.th  ณ 30 กันยายน 2564 

หมายเหตุ:   นคม. ยอมาจาก  หนวยควบคุมโรคติดตอนำโดยแมลง 

 ศทบ. ยอมาจาก ศูนยบริการสาธารณสุขเทศบาล 

 ศสม. ยอมาจาก  ศูนยสุขภาพชุมชนเมือง 

สถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดนราธิวาส  

 รานขายยา 112 แหง สถานท่ีผลิตอาหาร จำนวน 180 แหง สถานท่ีนำเขาอาหาร จำนวน 15 แหง 

สถานพยาบาล จำนวน 119 แหง นวดเพ่ือสุขภาพ จำนวน 22 แหง นวดเพ่ือเสริมความงาม จำนวน 1 แหง 

สปา จำนวน 1 แหง รวมท้ังหมด 445 แหง รายละเอียดดังตาราง 

 สถานท่ีจำหนายยา จำแนกรายประเภทใบอนุญาต จังหวัดนราธิวาส แผนปจจุบัน (ขย.1) 

จำนวน 92 แหง แผนปจจุบัน (ขย. 2) จำนวน 16 แหง แผนโบราณ (ยบ.) จำนวน 3 แหง บรรจุเสร็จ                

สำหรับสัตว (ขย.3) จำนวน 1 แหง รวมท้ังหมด 112 แหง รายละเอียดดังตาราง 

 สถานพยาบาลจังหวัดนราธิวาส แยกประเภท ดังนี้ เวชกรรม จำนวน 28 แหง เวชกรรมเฉพาะทาง 

จำนวน 28 แหง เวชกรรมความงาม จำนวน 5 แหง ทันตกรรม จำนวน 20 แหง สหคลินิก จำนวน 5 แหง เทคนิค

การแพทย จำนวน 4 แหง การพยาบาลและการผดุงครรภ จำนวน 16 แหง การแพทยแผนไทย จำนวน 7 แหง 

การแพทยแผนไทยประยุกต จำนวน 1 แหง กายภาพบำบดั จำนวน 2 แหง การประกอบโรคศิลปะสาขา

การแพทยแผนจนี จำนวน 3 แหง รวมท้ังหมด 119 แหง รายละเอียดดงัตาราง
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ตารางท่ี 3 สถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดนราธิวาส  

ท่ีมา: ทำเนียบสถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพ ป 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ขอมูล ณ วันท่ี 1 พฤศจิกายน 2565) 

อำเภอ 
รานขายยา 

(แหง) 

สถานท่ีประกอบการดานอาหาร (แหง) สถานประกอบการเพ่ือสุขภาพ (แหง) 
รวมท้ังหมด

(แหง) สถานท่ีผลิตอาหาร สถานท่ีนำเขาอาหาร สถานพยาบาล นวดเพ่ือสุขภาพ 
นวดเพ่ือเสริม

ความงาม 
สปา 

1. เมือง 32 40 4 46 12 0 0 134 

2. สุไหงโก-ลก 26 30 9 31 9 0 1 106 

3. ระแงะ 6 13 0 7 0 0 0 26 

4. ตากใบ 7 21 1 3 1 1 0 34 

5. รือเสาะ 6 5 0 8 0 0 0 19 

6. สุไหงปาด ี 6 7 0 3 0 0 0 16 

7. แวง 7 11 0 5 0 0 0 23 

8. บาเจาะ 7 8 0 6 0 0 0 21 

9. ยี่งอ 6 9 1 3 0 0 0 19 

10. เจาะไอรอง 2 11 0 2 0 0 0 15 

11. ศรีสาคร 4 9 0 4 0 0 0 17 

12. จะแนะ 2 5 0 0 0 0 0 7 

13. สุคิริน 1 6 0 1 0 0 0 8 

รวม 112 180 15 119 22 1 1 445 
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ตารางท่ี 4 สถานท่ีจำหนายยา จำแนกรายประเภทใบอนุญาต จังหวัดนราธิวาส  

อำเภอ 
จำนวนสถานท่ีจำหนายยา (รานขายา) จังหวัดนราธิวาส (แหง) รวมท้ังหมด 

แผนปจจุบัน (ขย. 1) แผนปจจบัุน (ขย. 2) แผนโบราณ (ยบ.) บรรจุเสร็จสำหรับสัตว (ขย.3) 

1. เมือง 28 2 1 1 32 

2. สุไหงโก-ลก 22 3 1 0 26 

3. ระแงะ 5 1 0 0 6 

4. ตากใบ 6 1 0 0 7 

5. รือเสาะ 5 1 0 0 6 

6. สุไหงปาด ี 3 3 0 0 6 

7. แวง 5 2 0 0 7 

8. บาเจาะ 6 1 0 0 7 

9. ยี่งอ 5 0 1 0 6 

10. เจาะไอรอง 2 0 0 0 2 

11. ศรีสาคร 3 1 0 0 4 

12. จะแนะ 2 0 0 0 2 

13. สุคิริน 0 1 0 0 1 

รวม 92 16 3 1 112 

ท่ีมา: ทำเนียบสถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพ ป 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ขอมูล ณ วันท่ี 1 พฤศจิกายน 2565) 
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ตารางท่ี 5 สถานพยาบาลจังหวัดนราธิวาส แยกประเภท 
 

 

อำเภอ เวชกรรม 
เวชกรรม 

เฉพาะทาง 

เวชกรรม 

ความงาม 
ทันตกรรม สหคลินิก 

เทคนิค

การแพทย 

การ

พยาบาล

และการ

ผดุงครรภ 

การแพทย

แผนไทย 

การแพทย

แผนไทย

ประยุกต 

กายภาพ 

บำบดั 

การประกอบ

โรคศิลปะ

สาขา

การแพทย         

แผนจีน 

 

 

รวม 

1. เมือง 6 18 3 8 4 2 0 3 1 0 1 46 

2. สุไหงโก-ลก 6 10 2 7 1 2 1 1 0 0 1 31 

3. ระแงะ 4 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 7 

4. ตากใบ 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 

5. รือเสาะ 1 0 0 2 0 0 5 0 0 0 0 8 

6. สุไหงปาดี 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 3 

7. แวง 4 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 5 

8. บาเจาะ 1 0 0 0 0 0 4 1 0 0 0 6 

9. ย่ีงอ 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 3 

10. เจาะไอรอง 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2 

11. ศรีสาคร 2 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 4 

12. จะแนะ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

13. สุคิริน 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 

รวม 28 28 5 20 5 4 16 7 1 2 3 119 

ท่ีมา: ทำเนียบสถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพและบริการสุขภาพ ป 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ขอมูล ณ วันท่ี 1 พฤศจิกายน 2565) 



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส หนา 16 

1.2.2 อัตรากำลังดานสาธารณสุขในภาครัฐและเอกชน 

 อัตรากำลังดานสาธารณสุขในภาครัฐ จังหวัดนราธิวาสปงบประมาณ 2565 พบวาอัตราสวนตอ

ประชากรของบุคลากร เทากับ 1 ตอ 178 เม่ือเปรียบเทียบกับปงบประมาณ 2564 วิชาชีพท่ีมีอัตราสวนตอ

ประชากรเพ่ิมข้ึน ไดแก ทันตแพทย พยาบาลวิชาชีพ พยาบาลเทคนิค สวนวิชาชีพท่ีมีอัตราสวนตอประชากร

ลดลง ไดแก แพทย เภสัชกร และอ่ืนๆ (นวก./จนท./จพ.) เม่ือเทียบกับปงบประมาณ 2564 รายละเอียดดัง

ตาราง 
  

ตารางท่ี 6 อัตราสวนระหวางบุคลากรสาธารณสุขภาครัฐตอประชากรในจังหวัดนราธิวาส 

บุคลากร 

กระทรวงสาธารณสขุ อ่ืนๆ 

รวม 

ทั้งหมด 

อัตราสวน 

1 : 

ประชากร 
สสจ สสอ. รพท. รพช. รวม 

รพ. 

กัลยาฯ 

คณะ 

พยา 

บาล

ศาสตร 

ท.

เมือง 

ท.          

สุไหง

โก-ลก 

เรือน 

จำ 

แพทย 2 - 121 105 228 2 - - - - 221 1: 3,694 

ทันตแพทย 2 - 17 34 53 - - - - - 49 1: 16,663 

เภสัชกร 9 - 46 69 124 3 - - - - 121 1: 6748 

พยาบาล

วิชาชีพ 

10 346 755 761 1,872 30 34 6 2 1 1,920 1:425 

พยาบาล

เทคนิค 

- - 2 - 2 - - - - 1 4 1: 

204,133 

อ่ืนๆ(นวก./

จนท./จพ.) 

105 404 791 942 2,296 6 12 1 4 - 2,259 1:361 

รวมท้ัง

จังหวัด 
128 750 1,738 1,894 4,521 41 46 7 6 2 4,577 1: 178 

ท่ีมา : โปรแกรม hrops ณ 1 กันยายน 2565 
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สำหรับเจาหนาท่ีสาธารณสุขประจำโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 111 แหง มี

เจาหนาท่ี ท้ังหมด 671 คน อัตราสวนเจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลตอประชากรเขต

รับผิดชอบในภาพรวมเทากับ 1 ตอ 1,219 มีคาเฉลี่ยเจาหนาท่ีตอโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลเทากับ 

6.05 คน โดยอำเภอบาเจาะมีคาเฉลี่ยสูงสุดเทากับ 8.00 และอำเภอสุคิริน มีคาเฉลี่ยต่ำสุด เทากับ 4.67 

รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 7 จำนวนบุคลากรในสำนักงานสาธารณสุขอำเภอและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลแยกรายอำเภอ 

สสอ. 

เจาหนาท่ี 

ใน สสอ. 

(คน) 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

จำนวน เจาหนาท่ี คาเฉลี่ย ประชากร อัตรา จนท.รพ.สต. 

(แหง) (คน) จนท./รพ.สต. เขตรับผิดชอบ 1 คน ตอประชากร 

เมือง 9 11 84 7.64 126,758   1: 1646 

ระแงะ 6 13 75 5.77 94,314   1: 1258 

สุไหงโก-ลก 5 4 30 7.50 78,355   1:2449 

ตากใบ 7 11 66 6.00 74,399   1:1162 

รือเสาะ 7 15 73 4.87 74,679   1:1037 

สุไหงปาดี 9 7 41 5.86 55,428   1:1386 

แวง 6 11 55 5.00 54,439   1:892 

บาเจาะ 9 7 56 8.00 56,190   1:1041 

ยี่งอ 5 6 45 7.50 47,468   1:989 

เจาะไอรอง 6 5 31 6.20 41,248   1:1289 

ศรีสาคร 4 7 43 6.14 42,078   1:979 

จะแนะ 8 5 30 6.00 39,786   1:1326 

สุคิริน 7 9 42 4.67 26,570   1:699 

รวมท้ังจังหวัด 88 111 671 6.05 811,712   1:1219 

ท่ีมา : โปรแกรม hrops ณ 1 กันยายน  2565 
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 จังหวัดนราธิวาส มีบุคลากรสาธารณสุขท่ีเปนขาราชการท้ังหมด 2,435 คน แยกราย

โรงพยาบาล ท้ังโรงพยาบาลท่ัวไปและโรงพยาบาลชุมชน แยกประเภท แพทย 217 คน ทันตแพทย 51 

คน เภสัชกร 110 คน พยาบาลวิชาชีพ 1,500 คน พยาบาลเทคนิค 2 คน ขาราชการอ่ืนๆ 537 คน

พนักงานราชการ 116 คน พนักงานกระทรวง 913 คน ลูกจางประจำ 156 คน ลูกจางชั่วคราว 25 คน 

รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 8 จำนวนบุคลากรสาธารณสุขของโรงพยาบาลภาครฐัในจังหวัดนราธิวาส   

โรงพยาบาล แพทย 
ทันต 

แพทย 
เภสัชกร 

พยาบาล 

วิชาชีพ 

พยาบาล 

เทคนิค 

ขาราชการ 

อื่น  ๆ

รวม 

ขาราชการ 

พนักงาน

ราชการ 

พนักงาน

กระทรวง 

 

ลูกจางป

ระจำ 

 

 

ลูกจาง 

ช่ัวคราว 

 

นราธิวาสฯ 82 11 29 451 2 138 713 45 270 42 4 

สุไหงโก-ลก 43 6 17 286 - 77 429 28 164 34 4 

รวม รพท. 125 17 46 737 2 215 1142 73 434 76 8 

ระแงะ 15 5 8 111 - 37 176 6 85 7 1 

ตากใบ 14 3 8 64 - 26 115 4 37 12 2 

รือเสาะ 12 5 7 83 - 35 142 3 51 5 3 

สุไหงปาด ี 7 3 6 71 - 30 117 3 34 6 - 

แวง 8 4 6 62 - 24 104 3 38 7 1 

บาเจาะ 8 2 6 81 - 28 125 2 47 7 6 

ยี่งอฯ 7 3 5 71 - 32 118 7 37 - - 

เจาะไอรอง 5 3 4 59 - 29 100 5 35 14 2 

ศรีสาคร 7 3 5 56 - 24 95 3 41 6 2 

จะแนะ 4 1 5 63 - 30 103 4 54 7 0 

สุคิริน 5 2 4 42 - 27 80 3 20 9 - 

รวม รพช. 92 34 64 763 0 322 1293 43 479 80 17 

รวมท้ัง

จังหวัด 

217 51 110 1,500 2 537 2,435 116 913 156 25 

ท่ีมา : โปรแกรม hrops ณ 1 กันยายน 2565 
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การสูญเสียบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ปงบประมาณ 2565 พบวา สูญเสียแพทย รอยละ                

3.19 ทันตแพทย รอยละ 1.92 เภสัชกร รอยละ 0 และพยาบาลวิชาชีพ รอยละ 0.53 รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 9 จำนวนการสูญเสียบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขภาครัฐในจังหวัดนราธิวาส  

ท่ีมา : โปรแกรม hrops ณ 1 กันยายน  2565 

 

1.2.3 จำนวนผูปวยนอก ผูปวยใน และอัตราครองเตียง  

 จำนวนผูใชบริการผูปวยนอกปงบประมาณ 2565 (ตุลาคม 2564-กันยายน 2565) รพท .มี

ผู ใชบริการ จำนวน 166,702 คน  602,256 ครั้ง และใน รพช. มีผู ใชบริการ จำนวน  399,410 คน 

1,294,285 ครั้ง เม่ือเทียบกับปท่ีผานมา พบวา จำนวนผูใชบริการผูปวยนอก และจำนวนครั้งในการใช

บริการ ในรพท. และรพช. ลดลง  

 สำหรับจำนวนผูใชบริการผูปวยใน ปงบประมาณ 2565 (ตุลาคม 2564-กันยายน 2565) ในรพท.  

มีผูใชบริการ จำนวน 39,239 คน 235,299 วัน และในรพช. มีผูใชบริการ 55,377 คน 319,169 วัน เม่ือ

เทียบกับปท่ีผานมา พบวา จำนวนผูใชบริการผูปวยใน ในรพท. จำนวนคนและวันนอนลดลง ในรพช. 

จำนวนคนลดลง แต วันนอนเพ่ิมข้ึน สวนอัตราครองเตียง รพท. เฉลี่ย รอยละ 105.59 และรพช. เฉลี่ย 

รอยละ 125.80 รายละเอียดดังตาราง 
 

อำเภอ 
แพทย ทันตแพทย เภสัชกร พยาบาลวิชาชีพ 

จำนวน สูญเสยี รอยละ จำนวน สูญเสยี รอยละ จำนวน สูญเสยี รอยละ จำนวน สูญเสยี รอยละ 

เมือง 84 3 3.57 13 - - 37 - - 501 4 0.79 

ระแงะ 15 - - 5 - - 8 - - 153 - - 

สุไหงโก-ลก 43 3 6.52 6 - - 17 - - 304 1 0.32 

ตากใบ 14 - - 3 - - 8 - - 100 1 0.99 

รือเสาะ 12 - - 5 - - 7 - - 112 - - 

สุไหงปาด ี 7 - - 3 - - 6 - - 94 - - 

แวง 8 - - 4 - - 6 - - 89 2 2.19 

บาเจาะ 8 - - 2 1 25 6 - - 114 1 0.86 

ยี่งอ 7 - - 3 - - 5 - - 98 - - 

เจาะไอรอง 5 - - 3 - - 4 - - 78 - - 

ศรีสาคร 7 - - 3 - - 5 - - 73 - - 

จะแนะ 4 1 20 1 - - 5 - - 76 1 1.29 

สุคิริน 5 - - 2 - - 4 - - 55 - - 

รวม 219 7 3.19 51 1 1.92 118 - - 1,847 10 0.53 
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ตารางท่ี 10 สรุปผูปวยนอก-ใน ปงบประมาณ 2565 (ตุลาคม 2564-กันยายน 2565) และอัตราครอง

เตียงของ โรงพยาบาลในจังหวัด 

ท่ีมา: ขอมูล จาก http://hdc.ntwo.moph.go.th  ณ 20 กันยายน 2565 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

โรงพยาบาล 

ผูปวยนอก ผูปวยใน อัตราครองเตียง 

ป 2564 ป 2565 ป  2564 ป 2565 รอยละ 

คน ครั้ง คน ครั้ง คน ครั้ง คน ครั้ง ป 2564 ป 2565 

นราธิวาสฯ 128,236 439,475 101,453 336,778 31,161 180,610 26,740 172,795 121.58 116.32 

สุไหงโก-ลก 63,925 302,925 65,249 265,478 14,938 95,955 12,499 62,504 124.00 85.01 

ระแงะ 59,054 191,406 67,399 192,869 11,403 58,950 11,858 69,262 134.59 158.13 

ตากใบ 46,674 175,728 54,435 189,974 6,835 29,902 5,221 36,561 80.32 101.78 

รือเสาะ 48,061 157,941 44,826 139,301 6,937 21,942 5,682 21,500 73.31 71.83 

สุไหงปาดี 29,611 120,821 32,619 115,487 3,278 13,822 2,941 16,842 82.32 100.31 

แวง 30,001 138,473 29,320 119,705 3,211 12,857 2,647 12,005 81.92 76.49 

บาเจาะ 37,522 135,165 36,366 126,585 5,751 26,334 5,875 42,291 106.10 170.39 

ยี่งอฯ 33,732 112,997 37,032 105,087 5,966 27,078 5,717 34,080 123.64 155.62 

เจาะไอรอง 23,452 76,441 25,952 73,182 3,238 12,651 4,239 24,400 101.94 196.62 

ศรีสาคร 27,831 96,094 29,796 90,194 4,101 15,527 5,796 34,352 101.29 224.08 

จะแนะ 21,133 71,397 22,037 69,011 3,479 15,070 3,012 15,132 62.56 62.81 

สุคิริน 18,511 71,944 19,628 72,890 2,249 7,968 2,389 12,744 62.37 99.76 

รวมทั้งจังหวัด 567,743 2,090,807 566,112 1,896,541 102,547 518,666 94,616 554,468 107.90 116.30 

รพท. 

รพช. 

192,161 

375,582 

742,400 

1,348,407 

166,702 

399,410 

602,256 

1,294,285 

46,099 

56,448 

276,565 

242,101 

39,239 

55,377 

235,299

319,169 

122.41 

95.03 

105.59 

125.80 
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1.3 ขอมูลประชากร 

  จังหวัดนราธิวาส มีประชากรจากทะเบียนราษฎร ณ วันท่ี 30 มิถุนายน 2565 จำนวน 811,712 

คน อำเภอท่ีมีประชากรมากท่ีสุด คือ อำเภอเมือง จำนวน 126,758 คน อำเภอท่ีมีประชากรนอยท่ีสุด คือ 

อำเภอสุคิริน จำนวน 26,570 คน รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 11 จำนวนประชากร จังหวัดนราธิวาส ตามทะเบียนราษฎร  

อำเภอ ทะเบียนราษฎร (30 มิถุนายน 2565) 
ชาย หญิง รวม 

เมือง 63,243 63,515 126,758 
ระแงะ 46,346 47,968 94,314 
สุไหงโก-ลก 37,435 40,920 78,355 
ตากใบ 36,531 37,868 74,399 
รือเสาะ 37,149 37,530 74,679 
สุไหงปาดี 27,319 28,109 55,428 
แวง 26,786 27,653 54,439 
บาเจาะ 27,617 28,573 56,190 
ยี่งอ 23,388 24,080 47,468 
เจาะไอรอง 20,589 20,659 41,248 
ศรีสาคร 21,345 20,733 42,078 
จะแนะ 20,215 19,571 39,786 
สุคิริน 13,511 13,059 26,570 

รวม 401,474 410,238 811,712 

ท่ีมา: สำนักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง ป 2565 ขอมูล ณ วันท่ี 30 มิถุนายน 2565 
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ตารางท่ี 12 จำนวนและรอยละของประชากรจำแนกตามกลุมอายุในจงัหวัดนราธิวาส (เฉพาะผูมีสัญชาติไทย) 

กลุมอายุ (ป) ชาย รอยละ หญิง รอยละ รวม รอยละ 

0-4 31,426 3.87 29,615 3.65 61,041 7.52 

5-9 34,380 4.24 33,030 4.07 67,410 8.30 

10-14 35,571 4.38 33,522 4.13 69,093 8.51 

15-19 33,943 4.18 31,954 3.94 65,897 8.12 

20-24 34,363 4.23 31,744 3.91 66,107 8.14 

25-29 34,199 4.21 33,003 4.07 67,202 8.28 

30-34 32,286 3.98 31,568 3.89 63,854 7.87 

35-39 30,379 3.74 29,916 3.69 60,295 7.43 

40-44 26,167 3.22 26,843 3.31 53,010 6.53 

45-49 23,260 2.87 25,701 3.17 48,961 6.03 

50-54 22,089 2.72 24,510 3.02 46,599 5.74 

55-59 20,062 2.47 23,271 2.87 43,333 5.34 

60-64 14,010 1.73 16,819 2.07 30,829 3.80 

65-69 10,360 1.28 12,749 1.57 23,109 2.85 

70-74 8,088 1.00 10,076 1.24 18,164 2.24 

75-79 4,276 0.53 5,646 0.70 9,922 1.22 

80-84 3,041 0.37 4,676 0.58 7,717 0.95 

85 ปข้ึนไป 3,574 0.44 5,595 0.69 9,169 1.13 

รวมท้ัง 

จังหวัด 
401,474 49.46 410,238 50.54 811,712 100.00 

ท่ีมา: ขอมูลทะเบยีนราษฎรจากสำนักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง   

หมายเหตุ: ขอมูล ณ วันท่ี 30 มิถุนายน 2565 
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แผนภูมิท่ี 1 ปรมิดประชากรในจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

 
 

ท่ีมา: ขอมูลทะเบียนราษฎร สำนักบริหารการทะเบียนกรมการปกครอง   

หมายเหตุ: ขอมูล ณ วันท่ี 30 มิถุนายน 2565 
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1.4 ขอมูลสถิติชีพและสถานะสุขภาพ 

  1.4.1 สถิติชีพ         

 ในปงบประมาณ 2565 มีเด็กเกิดใหม จำนวน 8,368 คน คิดเปนอัตราการเกิด 10.31 ตอ

ประชากรพันคน และมีจำนวนคนตาย 5,066 คน คิดเปนอัตราการตาย 6.24 ตอประชากรพันคน จำนวน

การเพ่ิมประชากร จำนวน 3,302 คน คิดเปนรอยละ 0.41  

 

ตารางท่ี 13 จำนวนและอัตราการเกิด การตาย การเพ่ิม ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ การเกิด การตาย การเพ่ิม 
จำนวน อัตรา จำนวน อัตรา จำนวน อัตรา 

เมือง 2,990 23.59 836 6.60 2,154 1.70 
สุไหงโก-ลก 1,777 22.68 465 5.93 1,312 1.67 
ระแงะ 601 6.37 582 6.17 19 0.02 
ตากใบ 384 5.16 503 6.76 -119 -0.16 
รือเสาะ 524 7.02 453 6.07 71 0.10 
สุไหงปาดี 146 2.63 390 7.04 -244 -0.44 
แวง 148 2.72 306 5.62 -158 -0.29 
บาเจาะ 413 7.35 385 6.85 28 0.05 
ยี่งอ 329 6.93 345 7.27 -16 -0.03 
เจาะไอรอง 223 5.41 252 6.11 -29 -0.07 
ศรีสาคร 379 9.01 239 5.68 140 0.33 
จะแนะ 299 7.52 175 4.40 124 0.31 
สุคิริน 155 5.83 135 5.08 20 0.08 
รวม 8,368 10.31 5,066 6.24 3,302 0.41 

ท่ีมา : รายงานการเกิด-ตาย ปงบประมาณ 2565 จากกองยุทธศาสตรและแผนงาน  

(https://deathbirthrepo.dcs.moph.go.th) 

หมายเหตุ : 1. อัตราเกิด  =  อัตราตอพันของประชากรกลางป 
 2. อัตราตาย =  อัตราตอพันของประชากรกลางป 

 3. อัตราเพ่ิม  =  อัตรารอยละของประชากรกลางป 
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แผนภูมิท่ี 2 แสดงอัตราเกิด อัตราตาย และอัตราเพ่ิม จังหวัดนราธิวาส  ป พ.ศ. 2561-2565 
 

 
 

  ตารางท่ี 14  เปรียบเทียบอัตราการเกิด อัตราตาย และอัตราเพ่ิม ยอนหลัง 5 ป 

อัตรา ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

เกิด 15.93 14.01 14.38 13.16 10.31 

ตาย 5.75 5.77 5.83 6.20 6.24 

เพ่ิม 1.02 0.82 0.85 0.70 0.41 

ท่ีมา : รายงานการเกิดและตาย ปงบประมาณ 2561-2565 จากกองยุทธศาสตรและแผนงาน 

(https://deathbirthrepo.dcs.moph.go.th) 
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  1.4.2 สถานะสุขภาพ 

 สาเหตุการตาย 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส พบวา อันดับ 1 โรคเสื่อมระบบประสาท 

จำนวน 952 คน คิดเปนอัตราตาย 117.28 ตอแสนประชากร อันดับ 2 ความดันโลหิตสูง จำนวน 379 คน 

คิดเปนอัตราตาย 46.69 ตอแสนประชากร อันดับ 3 โรคเบาหวาน 227 คน คิดเปนอัตราตาย 27.97 ตอ

แสนประชากร ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 15 สาเหตุการตาย 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส 

อันดับ ช่ือโรค 
จำนวน

(ราย) 

อัตราตอปชก. 

แสนคน 

1 โรคเสื่อมระบบประสาท 952 117.28 

2 ความดันโลหิตสูง 379 46.69 

3 เบาหวาน 227 27.97 

4 เนื้องอกราย 206 25.38 

5 ปอดบวม 159 19.59 

6 การติดเชื้อในกระแสเลือด 140 17.25 

7 เลือดออกในสมอง 135 16.63 

8 โรคหัวใจขาดเลือดเรื้อรัง 113 13.92 

9 โรคหดื 105 12.94 

10 ไตวาย 79 9.73 

ท่ีมา: รายงานการตายจากสำนักนโยบายและแผนยุทธศาสตร ปงบประมาณ 2565 

หมายเหตุ: ขอมูล ณ วันท่ี 1 ต.ค. 2564 –30 ก.ย. 2565 
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2) ภาวะการเจ็บปวยของประชาชน 

 สาเหตุการปวยของผูปวยนอกตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส พบวา สาเหตุ

การปวยของผูปวยนอกสูงสุด คือ ความดันโลหิตสูงท่ีไมมีสาเหตุนำ มีอัตราปวยเทากับ 16,269.44 ตอ

ประชากรแสนคน รองลงมา คือ การติดเชื้อของทางเดินหายใจสวนบนแบบเฉียบพลันอ่ืนๆ มีอัตราปวย 

14,886.81 ตอประชากรแสนคน และเบาหวาน อัตราปวย 7,151.43 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ 

รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 16 สาเหตุการปวยของผูปวยนอกตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส 

ลำดับ ช่ือกลุมโรค รวม 
 อัตรา/ปชก.

แสนคน 

1 ความดันโลหิตสูงท่ีไมมีสาเหตุนำ 132,061 16,269.44 

2 การติดเชื้อของทางเดินหายใจสวนบนแบบเฉียบพลันอ่ืนๆ 120,838 14,886.81 

3 เบาหวาน 58,049 7,151.43 

4 ความผิดปกติทางพฤติกรรมและจิตประสาทท่ีเกิดจากการใชวัตถุ

ออกฤทธิ์ตอจิตประสาทอ่ืนๆ 

53,514 6,592.73 

5 ฟนผ ุ 46,284 5,702.02 

6 เนื้อเยื่อผิดปกติ 42,098 5,186.32 

7 ความผิดปกติอ่ืนๆ ของฟนและโครงสราง 31,977 3,939.45 

8 โรคอ่ืนๆ ของหลอดอาหาร กระเพาะและดูโอเดนัม 25,794 3,177.73 

9 การบาดเจ็บระบุเฉพาะอ่ืนๆ, ไมระบุเฉพาะและหลายบริเวณ 

ในรางกาย 

22,048 2,716.23 

10 โรคอ่ืนๆ ของผิวหนังและเนื้อเยื่อใตผิวหนัง 21,858 2,692.83 

ท่ีมา: ระบบรายงานมาตรฐาน HDC ปงบประมาณ 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
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 สาเหตุการปวยของผูปวยในตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส พบวา สาเหตุการ

ปวยของผูปวยในสูงสุด คือ ปอดบวม มีอัตราปวย 1,678.80 ตอประชากรแสนคน รองลงมาคือ การติดเชื้อ

ของทางเดินหายใจสวนบนแบบเฉียบพลันอ่ืนๆ อัตราปวย 591.22 ตอประชากรแสนคน และหลอดลม

อักเสบเฉียบพลันและหลอดลมเล็กอักเสบเฉียบพลัน อัตราปวย 508.55 ตอประชากรแสนคน รายละเอียด

ดังตาราง 
 

ตารางท่ี 17 สาเหตุการปวยของผูปวยในตามกลุมโรค 10 อันดับแรก จังหวัดนราธิวาส  

อันดับ ช่ือโรค 
จำนวน

(ราย) 

อัตราตอปชก. 

แสนคน 

1 ปอดบวม 13,627 1,678.80 

2 การติดเชื้อของทางเดินหายใจสวนบนแบบเฉียบพลันอ่ืนๆ 4,799 591.22 

3 หลอดลมอักเสบเฉียบพลันและหลอดลมเล็กอักเสบเฉียบพลัน 4,128 508.55 

4 การดูแลมารดาอ่ืนๆ ท่ีมีปญหาเก่ียวกับทารกในครรภ และถุง

น้ำคร่ำ และปญหาท่ีอาจจะเกิดไดในระยะคลอด 

2,738 337.31 

5 ภาวะแทรกซอนอ่ืนๆ ของการตั้งครรภ และการคลอด 2,673 329.30 

6 ภาวะแทรกซอนท่ีสวนใหญพบในระยะหลังคลอด และภาวะ

ทางสูติกรรมอ่ืนๆ ท่ีมิไดระบุรายละเอียด 

2,192 270.05 

7 โรคหลอดลมอักเสบ ถุงลมโปงพองและปอดชนิดอุดก้ันแบบ

เรื้อรังอ่ืน 

1,385 170.63 

8 ภาวะอ่ืน ๆ ในระยะปริกำเนิด 1,312 161.63 

9 หัวใจลมเหลว 1,309 161.26 

10 เบาหวาน 942 116.05 

ท่ีมา : ระบบรายงาน HDC ปงบประมาณ 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
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สวนท่ี 2 วิสัยทัศน พันธกิจ ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงคและกลยุทธ 
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2.1 วิสัยทัศน (Vision) 
        “เครือขายสุขภาพนราธิวาสเขมแข็ง ระบบสุขภาพย่ังยืน ประชาชนสุขภาพดี เจาหนาท่ีมีความสุข” 

 ตามนิยามของวิสัยทัศนเพ่ือเปนเข็มมุงในการพัฒนา ดังนี้ 

 1) เครือขายสุขภาพนราธิวาสเขมแข็ง หมายถึง เครือขายสุขภาพ ทั้งในและนอกกระทรวง

สาธารณสุข มีการบูรณาการพัฒนาระบบสุขภาพรวมกัน เพื่อสงเสริมการพัฒนางานสาธารณสุขในพื้นที่ได

อยางมีประสิทธิภาพ ประกอบดวย 

      - เครือขายในชุมชน เปนกำลังสำคัญในการรวมคิด รวมวางแผน รวมดำเนินงาน ตลอดจนรวม

สรางนวัตกรรม และเปนแกนนำหลักในการสรางกติกาชุมชนเพ่ือดูแลสุขภาพประชาชน 

- องคกรปกครองสวนทองถิ่นมีสวนรวมในการสนับสนุนงบประมาณ การดูแลสุขภาพประชาชน

รวมกับชุมชน  

 2) ระบบสุขภาพท่ีย่ังยืน หมายถึง ระบบสุขภาพมีการพัฒนายกระดับใหดีข้ึนอยางตอเนื่อง ดังนี้  

- สถานบริการสุขภาพในทุกระดับมีคุณภาพ ไดมาตรฐานตามท่ีกำหนดอยางตอเนื่อง 

- มีการสรางสรรค นวัตกรรม รูปแบบการจัดบริการสุขภาพที่สามารถแกปญหาทางสุขภาพของ

ประชาชนไดทุกกลุมเปาหมาย  

- ผูรับบริการเชื่อมั่นและไววางใจในระบบบริการสุขภาพที่มีระบบบริการที่เปนมิตร ไรรอยตอมี

ความสุขระหวางรอรับบริการ 

- หนวยงานสาธารณสุขภาครัฐมีการพัฒนา เตรียมความพรอมทั้งบุคลากร งบประมาณ วัสดุ

อุปกรณทางการแพทยที่มีศักยภาพพรอมบริการ รวมถึงระบบขอมูลเทคโนโลยีสารสนเทศการบริการ และมี

การบริหารจัดการท่ีเปนธรรมและเทาเทียมกันตามระดับบริการ 

- หนวยงานมีระบบบริหารจัดการภายในที่คลองตัว โปรงใสเปนไปตามหลักธรรมาภิบาล ยึดม่ัน

ในหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง มีวัฒนธรรมองคกร บุคลากรเปนแบบอยางทางสุขภาพ 

- ชุมชนมีสวนรวมในการจัดการสุขภาพระดับชุมชนท่ีมีประสิทธิภาพ สามารถดูแล เฝาระวัง และ

จัดการภาวะเสี่ยงสุขภาพเบื้องตนของชุมชนไดตามสภาพและบริบทพ้ืนท่ี 

- ระบบการจัดการสุขภาพในชุมชนมีความเขมแข็ง มีประสิทธิภาพ ประชาชนพึ่งตนเองทาง

สุขภาพได  

 3) ประชาชนสุขภาพด ีหมายถึง ประชาชนมีลักษณะสถานะทางสุขภาพ ดังนี้ 

- ประชาชนชาวนราธิวาส มีการดูแลสุขภาพตนเองไดอยางเหมาะสม มีความรูและทัศนคติท่ีดีตอ

ระบบสุขภาพ นำไปสูการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองลดอัตราปวยตายดวยโรคเรื้อรัง ลดอัตราการเจ็บปวย

และเสียชีวิตดวยอุบัติเหตุ ลดปญหาจากภัยสุขภาพตางๆ ลงจากเดิม 
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- การเจ็บปวยและตายดวยโรคและภาวะแทรกซอนทางสุขภาพของประชาชนแตละกลุมวัยลดลง

หรือไมเปนปญหาในทุกพ้ืนท่ี กลาวคือ การลดปญหามารดาตาย ทารกคลอดกอนกำหนดลดลง  

- ประชาชนไดรับบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคอยางเสมอภาค ครอบคลุม และเทาเทียม

กันในทุกพื้นที่ มีความครอบคลุมการไดรับวัคซีนเพิ่มข้ึน ประชาชนมีความพรอมและไดรับการดูแลปองกันภัย

จากโรคอุบัติใหมอยางทันตอเหตุการณ 

- ประชาชนกลุมวัยผูสูงอายุไดรับการดูแลสงเสริมสุขภาพใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีตามบริบท และอยู

ในสิ่งแวดลอมท่ีเหมาะสม  

 4) เจาหนาท่ีมีความสุข หมายถึง  

      - บุคลากรสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดรับการพัฒนาใหมีทักษะและมีความเชี่ยวชาญ พรอม

บริการในทุกสถานการณ ทีมสนับสนุนมีความเปนมืออาชีพในการจัดการ 

 - บุคลากรสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มีความสุขในการใชชีวิต และใหบริการประชาชน 
 

2.2 พันธกิจ (Mission) 
              1. เสริมสรางศักยภาพและความรวมมือของภาคีเครือขายในการจัดการดานสุขภาพทุกภาคสวน

ใหมีความเขมแข็งสุขภาพใหเกิดการบูรณาการในทุกภาคสวน 

    2. พัฒนาระบบการบริการของเครือขายสุขภาพทุกระดับ ใหมีคุณภาพและมาตรฐานอยางตอเนื่อง  

 3. พัฒนาระบบการบริหารจัดการดานสุขภาพใหมีประสิทธิภาพ ดวยระบบธรรมมาภิบาล  

   4. พัฒนาระบบขอมูลเทคโนโลยีสารสนเทศดานสุขภาพและระบบการเชื่อมโยงขอมูลขาวสารให

มีประสิทธิภาพ  
 5. สงเสริมใหประชาชนมีสุขภาวะที่สมบูรณ ดวยพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองไดอยางเหมาะสม 

ตามบริบทของสังคม 

 6. ปองกันและควบคุมโรคและภัยสุขภาพ รวมทั้งการจัดการสิ่งแวดลอมที่ใหมีคุณภาพและเอ้ือ

ตอการมีสุขภาพดีของของประชาชน 

 7. สงเสริมและพัฒนาบุคลากรดานสุขภาพ ใหมีสมรรถนะสูง มีขวัญกำลังใจท่ีดีมีความสุข พรอม

ตอการจัดบริการสุขภาพ 
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2.3 คานิยมหลัก 
 SSJMOPH 

 S   : Service mind & Spirit    หมายถึง   เต็มใจใหบริการ 

 S   : Standardization            หมายถึง  ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน 

 J   : Justice       หมายถึง  บริหารงานอยางท่ียงธรรม 

 M  : Mastery         หมายถึง  เปนนายตนเอง 

 O  : Originality        หมายถึง  เรงสรางสิ่งใหม 

 P  : People Centered        หมายถึง  ใสใจประชาชน 

     H  : Humility         หมายถึง  ถอมตน ออนนอม 
 

2.4 ประเด็นยุทธศาสตร (Strategic Issue)  
 SI.1 พัฒนาระบบการบริการใหมีคุณภาพไดมาตรฐาน โดยบูรณาการภาคีเครือขายทุกภาคสวน 

           SI.2 สงเสริมสุขภาพและปองกันโรคใหคนนราธิวาสทุกกลุมวัยใหมีสุขภาวะตามบริบทของพ้ืนท่ี 

           SI.3 พัฒนาระบบบสารสนเทศดานสุขภาพ การจัดการความรู และระบบการเชื่อมโยงขอมูล

ขาวสารใหมีประสิทธิภาพ          

           SI.4 พัฒนาระบบบริหารจัดการกำลังคนดานสาธารณสุขใหมีประสิทธิภาพ  

           SI.5 พัฒนาระบบการบริหารจัดการดานสุขภาพใหมีประสิทธิภาพ ดวยระบบธรรมมาภิบาล 
 

2.5 เปาประสงค 
 1. ระบบบริการและสรางเสริมสุขภาพในเครือขายมีคุณภาพมาตรฐานเดียวกัน และมีการ

เชือ่มโยงการบริการแบบไรรอยตอ ประชาชนสามารถเขาถึงไดอยางเหมาะสมและเทาเทียม 

 2. ประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมในการดูแลตนเองและครอบครัวใหมีสุขภาพดี 

 3. ประชาชนทุกกลุมวัย เจ็บปวยและตายดวยโรคและภัยทางสุขภาพท่ีลดลง 

 4. ประชาชนกลุมวัยผูสูงอายุไดรับการดูแลสงเสริมสุขภาพใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีตามบริบท และ

อยูในสิ่งแวดลอมท่ีเหมาะสม 

 5. ประชาชนมีความพรอมและไดรับการดูแลปองกันภัยจากโรคอุบัติใหมอยางทันตอเหตุการณ 

 6. มุงเนนการพัฒนาการสาธารณสุขใหเติบโตสูสังคมดิจิทัล ใชประโยชนจากระบบดิจิทัลรองรับ

การใหบริการสุขภาพ และการพัฒนาการบริหารจัดการ 

 7. ระบบขอมูลสารสนเทศดานสุขภาพมีความครบถวน ถูกตอง ทันเวลา สามารถเชื่อมโยงท้ัง

ระบบอยางตอเนื่องและประชาชนเขาถึงได 

 8. บุคลากรดานสุขภาพไดรับการพัฒนาใหมีสมรรถนะสูง และมีความสุข เอ้ือตอการจัดบริการสุขภาพ 
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 9. มีระบบการบริหารจัดการเพ่ือสรรหาและพัฒนาบุคลากรทางการแพทยในทุกระดับอยางเพียงพอ 

รองรับการพัฒนาการบริการสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพ  

            10. จังหวัดนราธิวาส มีการจัดการในรูปแบบพ้ืนท่ี (Model 555) มีการพัฒนานำไปปฏิบัต ิและ

ควบคุม กำกับ ประเมินผล (M&E) อยางตอเนื่อง           

            11. พัฒนาระบบบริหารจัดการดานการเงินและบัญชีหนวยบริการใหมีประสิทธิภาพ  

            12. หนวยงานไดรับการพัฒนาใหผานเกณฑคุณภาพและมีการปฏิบัติตามหลักธรรมาภิบาล ทุกระดับ 
 

2.6 กลยุทธ (Strategy) 
1. เพิ่มขีดความสามารถของระบบบริการสุขภาพจังหวัดนราธิวาส ใหประชาชนสามารถเขาถึง

บริการไดอยางสะดวก เหมาะสม 

            2. ขับเคลื่อนการดำเนินงานระบบบริการสุขภาพ (Service plan) ใหสอดคลองกับนโยบายทุกระดับ 

            3. พัฒนาระบบริการการจัดบริการของเครือขายสุขภาพจังหวัดนราธิวาส ใหมีคุณภาพได

มาตรฐาน โดยใชการจัดการระบบขอมูลดิจิทัล 

            4. พัฒนาระบบการสรางเสริมสุขภาพ วินิจฉัยรักษา ควบคุมปองกันโรค ใหมีประสิทธิภาพโดย

การมีสวนรวมกับภาคีเครือขายสุขภาพ 

            5. เสริมสรางความรอบรูดานสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม เพ่ือลดปจจัยเสี่ยง 

ดานสุขภาพประชาชนทุกกลุมวัย   

            6. สรางเสริม ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ประชาชนทุกกลุมวัย เนนกลุมมารดา ทารก 

กลุมวัยเด็ก 0-5 ป โดยใชมาตรการเชิงรุก 

 7. พัฒนารูปแบบในการสงเสริม ดูแล และแกไขปญหาสุขภาพ กลุมวัยสูงอายุ 

 8. พัฒนาระบบขอมูลสารสนเทศใหเปนเอกภาพและการเชื่อมโยงทุกระดับ มุงเนนการพัฒนา

คลังขอมูลสุขภาพระดับจังหวัด ใหสามารถเขาถึงไดสะดวก รวดเร็ว มีมาตรฐานความปลอดภัย 

  9. พัฒนางานสารสนเทศใหมีประสิทธิภาพตอบสนองตอความตองการดานนโยบาย 

           10. พัฒนาและสงเสริมระบบการแลกเปลี่ยนองคความรูและการเขาถึงขอมูลดานสุขภาพ 

 11. การวางแผนกำลังคน (HRP) อยางมีสวนรวม ในการวางแผนและจัดสรรบุคลากรอยางเหมาะสม  

            12. การบริหารจัดการดานกำลังคน (HRM) อยางมีประสิทธิภาพเพ่ือเสริมสรางขวัญกำลังใจ   

            13. การพัฒนากำลังคน (HRD) ใหมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน รองรับการพัฒนาการองคกร 

สูความเปนเลิศ 
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 14. การพัฒนาระบบบริหารเพ่ือการจัดการระบบสุขภาพจังหวัดนราธิวาส 

 15. บูรณาการการบริหารงบประมาณดานสุขภาพ เพ่ิมความคลองตัวและประสิทธิภาพในการ

บริหารจัดการดานการเงินการคลังจังหวัดนราธิวาส 

 16. พัฒนาคุณภาพหนวยบริหารและหนวยบริการมีดวยหลักธรรมาภิบาลทุกระดับ 

 

2.7 แผนยุทธศาสตรสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
 

 
 

  

ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 จังหวัดนราธิวาสไดกำหนดประเด็นเข็มมุงการพัฒนาโดยใชรูปแบบของ 

House Model “5 5 8” หมายถึง 5 กลุมโรค 5 ระบบสงเสริม (PP) และ 8 สนับสนุน อันเปนเครื่องมือในการ

กำหนดทิศทางการดำเนินงาน เปนเครื่องมือในการกำหนดประเด็นการปฏิบัติงานและติดตามประเมินผล

ประกอบดวย                                                    

  

 

แผนยุทธศาสตรสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส
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 5 กลุมโรค ที่เปนปญหาสำคัญของจังหวัดนราธิวาส และสนองตอบตอนโยบายการพัฒนาดาน

สาธารณสุข ทุกระดับ ไดแก  

  1) ชราธิวาส (Brain Mental Bone Teeth Eye&ENT Cardio Cancer) 

  2) พัฒนา IMC (IMC Ward, Rehab Program , Refer Back) 

  3) Newborn 

  4) Trauma 

                     5) Sepsis   

 6 ระบบการสงเสริมสุขภาพ ปองกันและควบคุมโรค (Prevention & Promotion) กลุมโรคท่ี

สำคัญ หรือประเด็นการพัฒนาท่ีสอดคลองนโยบายทุกระดับ คือ  

  1) พัฒนาบริการปฐมภูมิ (Self monitoring & Health coach) 

  2) Maternal Death 

  3) โรคติดตอ โรคอุบัติใหม TB โรคนำโดยแมลง  

4) วัคซีน EPI และพัฒนาการเด็ก 

  5) สมุนไพร กัญชา กัญชง ทางการแพทย  
 

 8 สนับสนุน คือ ระบบการทำงานท่ีจะสนับสนุนและขับเคลื่อนยุทธศาสตรการพัฒนาสุขภาพ

จังหวัดนราธิวาส ใหนำไปสูรูปแบบการดำเนินงานท่ีมีประสิทธิภาพ คือ  

1) ประเด็นการพัฒนาอภิบาลระบบ นำทีมโดยผูบริหาร (COO) ดูแลภาพรวมการดำเนินงาน

ขององคกร  

2) ประเด็นการขับเคลื ่อนระบบการสงตอแบบไรรอยตอ (Seamless Refer) นำทีมโดย

ผูบริหาร(CSO)ในการขับเคลื่อนทีมผูรับผิดชอบงานดานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ ระดับจังหวัด  

3) ประเด็นการสงเสริมความรอบรู ดานสุขภาพ (Health Literacy) นำทีมโดยผู บริหาร

(CPPO) ในการขับเคลื่อนทีมผูรับผิดชอบงานดานสงเสริมสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรค และคุมครองผูบริโภค 

ระดับจังหวัดไปพรอมกับการพัฒนา 

4) ประเด็นการพัฒนาขับเคลื ่อนการจัดทำระบบระเบียนสุขภาพสวนบุคคล (Personal 

Health Record) ซึ่งนำทีมโดยผูบริหาร (CIO) ในการขับเคลื่อนทีมผูรับผิดชอบดานเทคโนโลยีสารสนเทศ  

เขตสุขภาพ  
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5) ประเด็นการบริหารการเง ินการคลัง (Financial) นำทีมโดยผู บริหาร(CFO) ในการ

ขับเคลื่อนทีมผูรับผิดชอบดานการเงินการคลัง ระดับจังหวัด 

6) ประเด็นการบริหารกำลังคนดานสุขภาพ (Human Management) นำทีมโดยผูบริหาร 

(CHRO) ในการขับเคลื่อนทีมผูรับผิดชอบดานการบริหารทรัพยากรบุคคล ระดับจังหวัด 

7) ประเด็นการพัฒนาองคความรูดานสุขภาพ นำทีมโดยผูบริหาร (CKO) ในการขับเคลื่อนทีม

ผูรับผิดชอบดานการพัฒนาองคความรู 

8) ประเด็นการพัฒนาเครือขายบริการสุขภาพ นำทีมโดยผูบริหาร (CNO) ในการขับเคลื่อน

เครือขายสุขภาพในระดับอำเภอ 
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สวนที่ 3 ผลการดำเนินงานตามกรอบแผนยุทธศาสตรขององคกรจังหวัดนราธิวาส 
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1. กลุมงานบริหารท่ัวไป 
 

 1.1 การจัดซ้ือจัดจางเพ่ือใหการลงนามในสัญญาไดทันตามชวงเวลาท่ีกำหนด 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

  สำหรับนโยบายของสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ใหดำเนินการจัดซ้ือจัดจางใหแลวเสร็จ

พรอมกอหนี้ผูกพันในสัญญา ท้ังนี้ จะลงนามในสัญญาไดตอเม่ือ ไดรับการโอนงบประมาณรายจายจากสำนักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข จึงทำใหสวนราชการตองกระตือรือรน และเรงรัดในการจัดซ้ือ จัดจางใหทันภายใน

ระยะเวลาท่ีกำหนด แตผลการดำเนินการในภาพรวมจังหวัดนราธิวาส ลงนามในสัญญาไดตามท่ีกำหนด 
 

2. การบริหารจัดการ 

 การดำเนินการจัดซ้ือจัดจางงบลงทุน สำหรับปงบประมาณ 2565 ไดดำเนินการตามนโยบาย

ของสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ตามพระราชบัญญัติการจัดซ้ือจัดจางและการบริหารพัสดุภาครัฐ 

พ.ศ. 2560 และระเบียบกระทรวงการคลังวาดวยการจัดซ้ือจัดจางและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 

ใหมีการเตรียมจัดหาพัสดุ แตจะกอหนี้ผูกพัน (ลงนามในสัญญา) ไดตอเม่ือพระราชบัญญัติงบประมาณ

รายจายประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 มีผลบังคับใชและสำนักงบประมาณไดจัดสรรงบประมาณให  

สวนราชการ และหนวยงานแลว 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 จังหวัดนราธิวาส ไดรับงบประมาณรายจายประจำป 2565 งบลงทุน ซ่ึงประกอบดวยครุภัณฑ ท่ีดิน 

และสิ่งกอสราง ตั้งแตเดือนตุลาคม 2564–กันยายน 2565 ไดจัดซ้ือจัดจางงบลงทุนและสามารถลงนามในสัญญาได

ทันตามท่ีกำหนดในภาพรวมของจังหวัดนราธิวาส สามารถลงนามในสัญญา ไดทัน รอยละ 100 รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 18 ผลการจัดซ้ือจัดจางเพ่ือใหการลงนามสัญญาไดทันตามชวงเวลาท่ีกำหนดของหนวยงาน       

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

ท่ี หนวยงาน จำนวน 
จำนวน

สัญญา 

ลงนามในสญัญา

จำนวน

(โครงการ) 

 

รอยละ          

ในการลงนาม 

1. 

 

 

 

สสจ.นราธิวาส 

 

กอสรางงบประมาณ 65 

4,512,500.00 บาท                 

11 11 100 

ครุภณัฑงบประมาณ 65 

14,657,120.40 บาท 

20 20 100 

ครุภณัฑงบเงินกูโควิด 65 

53,367,220.00 บาท 

12 12 100 

 รวม 72,536,840.40 บาท 43 43  

ท่ีมา: ทะเบียนคุมสัญญาจัดซ้ือจัดจางของหนวยงาน ป 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส  
 

 สำหรับการดำเนินการจัดซ้ือจัดจางของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส รายการ

ครุภัณฑ ท่ีดิน และสิ่งกอสรางมี จำนวน 43 สัญญา เปนเงินท้ังสิ้น 72,536,840.40 บาท (เจ็ดสิบสองลาน

หาแสนสามหม่ืนหกพันแปดรอยสี่สิบบาทสี่สิบสตางค) เบิกจายเปนเงินท้ังสิ้น 67,389,340.40 บาท (หกสิบเจ็ด

ลานสามแสนแปดหม่ืนเกาพันสามรอยสี่สิบบาทสี่สิบสตางค) รายการดังตอไปนี้ 

 1. รายการครุภัณฑงบประมาณ 2565 ท่ีไดดำเนินการจัดซ้ือเปนเงิน 14,657,120.40 บาท (สิบสี่

ลานหกแสนหาหม่ืนเจ็ดพันหนึ่งรอยยี่สิบบาทสี่สิบสตางค) สามารถดำเนินการเบิกจายเปนเงิน 14,657,120.40 

บาท (สิบสี่ลานหกแสนหาหม่ืนเจ็ดพันหนึ่งรอยยี่สิบบาทสี่สิบสตางค) คิดเปนรอยละ 100 

 2. รายการครุภัณฑงบเงินกูโควิด 2565 ท่ีไดดำเนินการจัดซ้ือเปนเงิน 53,367,220.00 บาท (หา

สิบสามลานสามแสนหกหม่ืนเจ็ดพันสองรอยยี่สิบบาทถวน) ไดดำเนินการเบิกจายไปแลวเปนเงิน 

48,219,720.00 บาท (สี่สิบแปดลานสองแสนหนึ่งหม่ืนเกาพันเจ็ดรอยยี่สิบบาทถวน) คิดเปนรอยละ 90.35 ยัง

ไมไดเบิกจายเปนเงิน 5,147,500.00 บาท (หาลานหนึ่งแสนสี่หม่ืนเจ็ดพันหารอยบาทถวน) คิดเปนรอยละ 

9.65 ซ่ึงสามารถเบิกจายไดถึงเดือนธันวาคม พ.ศ.2565  

  3. รายการท่ีดิน และสิ่งกอสรางไดดำเนินการจัดจางเปนเงิน 4,512,500.00 บาท (สี่ลานหา

แสนหนึ่งหม่ืนสองพันหารอยบาทถวน) สามารถดำเนินการเบิกจายเปนเงิน 4,512,500.00 บาท (สี่ลานหา

แสนหนึ่งหม่ืนสองพันหารอยบาทถวน) คิดเปนรอยละ 100  
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4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 4.1 การเบิกจายไมเปนไปตามแผนท่ีกำหนดไว 

 4.2 รายการครุภัณฑงบเงินกูโควิดท่ียังไมสงมอบเนื่องจากมีการขอขยายสัญญาซ้ือขาย

เนื่องจากผูประกอบการไมสามารถสงมอบสินคาไดตามกำหนดสาเหตุจากสถานการณโควิด 2019 และ

สามารถเบิกจายไดถึงเดือนธันวาคม พ.ศ.2565   
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 ติดตามเรงรัดการดำเนินการของผูประกอบการใหสงมอบไดทันตามระยะเวลาท่ีกำหนดไว 

เพ่ือใหการเบิกจายเงินรวดเร็วยิ่งข้ึน 
 

 1.2 การเบิกเงินงบประมาณใหทันตามชวงเวลาท่ีกำหนด 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดรับจัดสรรงบประมาณรายจายประจำป 2565 

ไดรับมารอบ 6 เดือนแรกยังเปนรูปแบบเดิมกอนเขาระบบ New Gfmis Thai และรอบหลังรอบละ 3 เดือน โดย  

ดูจากผลการเบิกจายในแตละไตรมาส ซ่ึงในไตรมาศท่ี 3 การเบิกจายต่ำกวาเปาไปรอยละ 0.05 สงผลใหไดรับ

จัดสรรเงินงบประมาณงบพ้ืนฐานมาแครอยละ 50 ของเงินงบประมาณท่ีควรจะไดรับ ทำใหไมเพียงพอในการ

เบิกจายคาใชจายพ้ืนฐานท่ีมีรายการคางอยู แตสำหรับไตรมาสท่ี 4 ผลการเบิกจายไดตามเปาหมาย ทำใหไดรับ

เงินมาครบถวน แตถึงอยางไรก็ตามก็ยังไมเพียงพอ ซ่ึงงบประมาณท่ีไดรับจัดสรรแบงออกเปน 4 หมวด คือ      

งบดำเนินงาน งบลงทุน งบเงินอุดหนนุ และงบรายจายอ่ืน   
 

2. การบริหารจัดการ 

1. เสนอใบแจงจัดสรรงบประมาณตอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 

2. แจงกลุมงาน/ฝายท่ีเก่ียวของในการจัดสรรงบประมาณ 

3. จัดทำทะเบียนคุมเงินประจำงวดท่ีไดรับจัดสรร 

4. จัดทำทะเบียนคุมเงินงบประมาณท่ีไดรับจัดสรร 

5. จัดทำหนังสือแจงการจัดสรรงบประมาณ งบลงทุนหนวยงานในสังกัดเพ่ือดำเนินการกอหนี้

ผูกพันและเบิกจายเงินตอไป 

6. เรงรัดและติดตามการเบิกจายเงินงบประมาณ หนวยงานในสงักัดท่ีไดรับจัดสรรทุกประจำเดือน 
  

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลลัพธท่ีตองการ (ตามกระบวนงาน) 

  รอยละ 100 
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 3.2 ผลลัพธตอบตัวชี้วัด 

 จากผลการดำเนินงานขางตน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดรับจัดสรรงบประมาณ

รายจายประจำป 2565 ในภาพรวม ท้ังสิ้น 155,986,876.40 บาท ผลการเบิกจายได 155,986,876.40 บาท       

คิดเปนรอยละ 100 ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

ตารางท่ี 19 การจัดสรรงบประมาณรายจายประจำป 2565 ในภาพรวม 

งบรายจาย ไดรับ เบิกจาย คงเหลอื รอยละการเบิก 

งบดำเนินงาน 113,722,556.00 113,722,556.00 0.00  100.00  

งบลงทุน 40,236,420.40 40,236,420.40 0.00  100.00  

งบเงินอุดหนุน 1,715,900.00 1,715,900.00 0.00  100.00  

งบรายจายอ่ืน 312,000.00 312,000.00 0.00  100.00  

รวมเปนเงิน     55,986,876.40   155,986,876.40  0.00     100.00  

ท่ีมา: รายงานสถานะการเบิกจายงบประมาณตามคารหัสงบประมาณ NFMA46 (New Gfmis Thai) 

4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 ปญหา 

 1. มีเงินสนับสนุนงบประมาณเปนคาใชจายพ้ืนฐานจัดสรรนอยสงผลใหจัดสรรเงินยากและการ

เบิกจายเงินงบประมาณคอนขางลาชา 

 2. การจัดสรรเงินเพ่ือดำเนินงานตามโครงการลาชา สงผลใหไมสามารถเบิกจายเงินได 

3. เม่ือจัดสรรงบใหแลวมักจะไมใชจายใหเปนไปตามท่ีกำหนด มาเบิกจายเงินในชวงเดือน

กรกฎาคม-กันยายน ของทุกปโดยเฉพาะโครงการท่ีสนับสนุนงบประมาณใหหนวยงานยอยดำเนินการ 

 4. เงินงบประมาณสนับสนุนคาใชจายพ้ืนฐานรวมถึงคาสาธารณูปโภค จัดสรรมาคอนขางนอย 

ไมเพียงพอในการใชจาย 

 ขอเสนอแนะ 

 1. เม่ือไดรับจัดสรรเงินขอใหรีบดำเนินการการเบิกจายเงินใหไดตามท่ีกำหนด 

 2. ผูรับผิดชอบงานท่ีไดรบัจัดสรรเงินงบประมาณ ขอใหแจงเปนลายลักษณอักษรใหกับผูไดรับ

จัดสรรดวยทุกครั้ง รวมถึงเรงรัดติดตามการใชจายเงิน 

 3. การเบิกจายเงินตองเบิกจายใหถูกตองตรงระเบียบและประเภทของเงินท่ีไดรับ 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 1. ออกมาตรการเรงรัดการเบิกจายเงินงบประมาณ 

 2. สรุปการเบิกจายเงินงบประมาณรายไตรมาส 

 3. มีการจัดทำคำสั่งแตงตั้งผูมีหนาท่ีเรงรัดติดตามการเบิกจายเงินงบประมาณอยางชัดเจน 
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2. กลุมงานสงเสริมสุขภาพ 

 2.1 การสงเสริมสุขภาพอนามัยแมและเด็ก 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

       การอนามัยแมและเด็กเปนบริการสุขภาพพ้ืนฐานท่ีสำคัญเปนการพัฒนาคุณภาพประชากร 

ซ่ึงเริ่มตั้งแตการดูแลครรภมารดา เพ่ือใหการตั้งครรภและการคลอดมีคุณภาพ มารดาและทารกปลอดภัย 

ปราศจากภาวะแทรกซอน การท่ีแมและทารกจะปลอดภัยจากการตั้งครรภและการคลอดนั้น ข้ึนอยูกับ

การดูแลสุขภาพและคุณภาพบริการท่ีไดรับ ปญหาสุขภาพสตรีและเด็กในจังหวัดนราธิวาส ยังมีปญหาใน

หลายประการ โดยพบวา ในป 2565 มีปญหามารดาเสียชีวิต จำนวน 7 ราย คิดเปนอัตรา 65.78 ตอแสน

การเกิดมีชีพ (เปาหมายไมเกิน 17 ตอแสนการเกิดมีชีพ) พบใน 7 อำเภอๆ ละ 1 ราย คือ อำเภอจะแนะ 

รือเสาะ เจาะไอรอง เมือง  สุไหงปาดี สุไหงโกลก และอำเภอตากใบ  เกิดจากสาเหตุท่ีปองกันได จำนวน 3 

ราย คิดเปนรอยละ 42.85 โดยเกิดจาก Sepsis รวมกับ DM รวมกับ Liver abscess , Pre eclampsia 

with severe feature และ PPH สาเหตุท่ีปองกันไมได จำนวน 4 ราย คิดเปนรอยละ 57.14 โดยเกิดจาก 

Pulmonary embolism, Diabetic Ketoacidosis(DKA) รวมกับ COVID –19, sepsis รวมกับ COVID -

19,  CA Breast 

                 ในป 2565 มีปญหาทารกแรกเกิด – 28 วัน เสียชีวิต จำนวน 58 ราย คิดเปนอัตรา 5.45 

ตอพันการเกิดมีชีพ(เปาหมายไมเกิน ≤ ตอพันการเกิดมีชีพ) พบวา 5 อันดับโรคท่ีเสียชีวิตมีดังนี้ ELBW 

with SRDS จำนวน 23 ราย, MAS จำนวน 10 ราย,Sepsis จำนวน 5 ราย, BA จำนวน 5 ราย, และมี

ความผิดปกติทางพันธุกรรม จำนวน 5 ราย คิดเปนรอยละ 39.66, 17.24, 8.62, 8.62, 8.62 ตามลำดับ

นอกจากนี้ระบบบริการในโรงพยาบาลบางแหงยังมีการจัดการดานความเสี่ยงเม่ือมีภาวะเสี่ยงฉุกเฉิน ท่ียัง

ขาดประสิทธิภาพ ซ่ึงจะสงผลตอความปลอดภัยของมารดาและทารกในครรภ โดยการพัฒนาในจุดท่ี

สำคัญอยางเปนรูปธรรม สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มีความตระหนักในการพัฒนาสถาน

บริการทุกระดับใหไดมาตรฐาน ท้ังทักษะของบุคลากร การจัดการดูแล หญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะเสี่ยง ระบบ

การสงตอ รวมท้ังการสงเสริมความคิด ความตระหนักในการดูแลสุขภาพตนเองของมารดาและชุมชนโดย

การมีสวนรวมบูรณาการจากทุกภาคสวนอยางยั่งยืนตอไป    
               

2. การบริหารจัดการ 

 2.1 ระดับจังหวัด 

               1. การประเมินและฟนฟูความรูเก่ียวกับการชวยฟนคืนชีพ ท้ังภาควิชาการและภาคปฏิบัติ  

               2. ปรับ Guideline และ ทบทวน Indication ตางๆ เชน ปองกันการติดเชื้อจากโรคโควิด–19 

แนวทางการดูแลหญิงตั้งครรภท่ีเปนเบาหวาน 
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               3. ปรับปรุงแนวทางการเยีย่มหลังคลอด Home health care  

               4. พัฒนาแนวทางการสงขอมูลการติดตามเยี่ยมผูปวยของโรงพยาบาลใหกับพ้ืนท่ี เชน การสง

ขอมูลทางไลนทันทีท่ีผูปวยออกจากโรงพยาบาล 

               5. จัดประชุม Dead Case Conference ท้ังมารดาและทารก 

               6. จัดประชุมคณะกรรมการ MCH Board 

               7. การจัดตั้งคณะกรรมการ EMC และการซอมแผน EMC  

               8. ปรับปรุงแกไขระบบ Seamless   Refer 

               9. นิเทศเสริมพลังในแผนกฝากครรภ หองคลอด หลังคลอดและการดูแลตอเนื่องของผูปวย  

สูติกรรม 

   2.2 ระดับอำเภอ 

              1. จัดประชุม MCH Board ระดับอำเภอ โดยกำหนดใหมีการประชุมทุก 3 เดือน  

              2. รพช.นิเทศติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานอนามัยแมและเด็กของ รพ.สต.ทุกแหงใน

เขตรับผิดชอบโดยผานทางไลน  

              3. ประชุม Dead Case Conference ทุกราย 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็กท่ีผานเกณฑ ปงบประมาณ 2565 

 3.1.1 อัตราฝากครรภครั้งแรกกอน 12 สัปดาหจากรายงาน HDC ภาพรวมท้ังจังหวัด 

ครอบคลุมรอยละ 85.32 (เปาหมาย ≥75) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา ทุกอำเภอผานเกณฑ เปาหมายท่ี

กำหนด รายละเอียดดังตาราง 

3.1.2 อัตรากอนคลอด 5 ครั้ง ภาพรวมจังหวัด รอยละ 79.32 (เปาหมาย≥75) เม่ือจำแนก

รายอำเภอ พบวา มี 3 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอเมืองนราธิวาส, สุคิริน และอำเภอสุไหงปาดี 

เทากับรอยละ 72.34, 74.29 และรอยละ 69.88 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

     3.1.3 อัตราการดูแลหลังคลอดครบ 3 ครั้ง ภาพรวมจังหวัด รอยละ 83.76 (เปาหมาย

≥75) เม่ือจำแนกรายอำเภอ พบวา มี 1 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอรือเสาะ คิดเปนรอยละ 71.57 

รายละเอียดดังตาราง 

     3.1.4 อัตราการตกเลือดหลังคลอด ภาพรวมจังหวัด รอยละ 0.90 (เปาหมาย รอยละ 5) 

เม่ือจำแนกรายอำเภอ พบวา ผานเกณฑทุกอำเภอ สำหรับรอยละของการช็อกจากการตกเลือดหลังคลอด 

พบรอยละ 6.65 (เปาหมาย รอยละ 0) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มี 3 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอ

เมือง ตากใบ, แวง รายละเอียดดังตาราง 
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      3.1.5 อัตราทารกแรกเกิดขาดออกซิเจน (BA) ในนาที ท่ี 1 ภาพรวมจังหวัด มีอัตรา 17. 

85 ตอพันการเกิดมีชีพ (เปาหมาย ≤25) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มี 1 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอ

เมืองนราธิวาส ตอพันการเกิดมีชีพ สำหรับ BA ในนาที ท่ี 5 มีอัตรา 9.02 ตอพันการเกิดมีชีพ ซ่ึงผานเกณฑ 

(เปาหมาย ≤10) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวามีเพียง 2 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คืออำเภอเมืองนราธิวาสและ 

บาเจาะ คิดเปนอัตรา 14.78, 12.00 ตอพันการเกิดมีชีพ รายละเอียดดังตาราง 

           3.1.6 อัตราทารกตายปริกำเนิด ภาพรวมท้ังจังหวัด มีทารกตายปริกำเนิด คิดเปนอัตรา

เทากับ 4.23 ตอพันการคลอด (เปาหมาย ≤ 9) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มี 4 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ 

อำเภอยี่งอ, เจาะไอรอง, แวง และสุไหงปาดี คิดเปนอัตรา 23.56, 18.38, 15.23 และอัตรา 11.83 ตอพันการ

คลอด ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

     3.1.7 อัตราทารกตาย 1 วัน – 1 ป ภาพรวมท้ังจังหวัด มีอัตราทารกตาย คิดเปนอัตรา 6.11 

ตอพันการเกิดมีชีพ (เปาหมาย ≤15) เม่ือจำแนกรายอำเภอ พบวา มี 2 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอยี่งอ 

และอำเภอแวง คิดเปนอัตรา 26.18, และ25.38 ตอพันการเกิดมีชีพ ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

     3.1.8 สำหรับอัตราภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กในหญิงตั้งครรภ พบวา ภาวะ

โลหิตจางท่ีพบเม่ือฝากครรภครั้งแรกภาพรวมเทากับรอยละ 15.84 (เปาหมาย ≤16) เม่ือจำแนกเปนราย

อำเภอ พบวา มี 6 อำเภอ ท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอตากใบ, จะแนะ สุไหงโก-ลก, ศรีสาคร, ยี่งอ และอำเภอ

เมืองเทากับรอยละ 26.08, 25.94, 20.79, 20.00, 19.18 และรอยละ 17.71 ตามลำดับ   

3.2 ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็กท่ีไมผานเกณฑ ปงบประมาณ 2565 

  3.2.1 อัตราสวนการตายของมารดา ภาพรวมท้ังจังหวัด มีมารดาตายท้ังหมด 7 ราย           

คิดเปนอัตราเทากับ 65.79 ตอแสนการเกิดมีชีพ (เปาหมาย ≤ไมเกิน17) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มี 7 

อำเภอ ท่ีไมผานเกณฑ คือ อำเภอเมืองนราธิวาส, ตากใบ, สุไหงโกลก, เจาะไอรอง, สุไหงปาดี, จะแนะ และ

อำเภอรือเสาะ คิดเปนอัตรา 26.39, 203.67, 41.20, 367.65, 591.72, 268.10 และ 148.37 ตอแสน    

การเกิดมีชีพ รายละเอียดดังตาราง 

   3.2.2 อัตราทารกตาย 1-28 วัน ภาพรวมท้ังจังหวัด มีทารกตาย 1-28 วัน คิดเปนอัตรา 

5.45 ตอพันการเกิดมีชีพ (เปาหมาย ≤ 3.6) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มี 3 อำเภอท่ีไมผานเกณฑ คือ 

อำเภอเมืองนราธิวาส, สุไหงปาดี และอำเภอแวง คิดเปนอัตราเทากับ 12.40, 5.92 และอัตรา 5.08 ตอพัน

การเกิดมีชีพ รายละเอียดดังตาราง 

    3.2.3 อัตราทารกแรกเกิดน้ำหนักนอยกวา 2,500 กรัม (LBW) จากรายงาน HDC 

ภาพรวมจังหวัดเทากับรอยละ 8.33 (เปาหมาย ≤7) เม่ือจำแนกรายอำเภอ พบวา มีเพียง 2 อำเภอท่ีผาน

เกณฑ คือ อำเภอยี่งอ และอำเภอระแงะ คิดเปนรอยละ 6.87, และ 6.75 ตามลำดับ รายละเอียดดัง

ตาราง 
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   3.2.4 ภาวะซีดใกลคลอด ผลการดำเนินงานภาพรวมท้ังจังหวัด เทากับรอยละ 22.09 ซ่ึงไม

ผานเกณฑ (เปาหมาย≤12) เม่ือพิจารณารายอำเภอ พบวา มี 4 อำเภอท่ีผานเกณฑ คือ อำเภอจะแนะ, สุคิริน 

และอำเภอเจาะไอรอง คิดเปนรอยละ 10.61, 7.81 และ รอยละ 6.32 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 20  ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ 

ฝากครรภครั้งแรกกอน 12 

สัปดาห 

(เปาหมาย ≥รอยละ75) 

ดูแลกอนคลอด 5 ครั้ง 

(เปาหมาย≥รอยละ75) 

ดูแลหลังคลอด 3 ครั้ง 

(เปาหมาย≥รอยละ75) 

ฐาน ผลงาน รอยละ ฐาน ผลงาน รอยละ ฐาน ผลงาน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 570 457 80.18 564 408 72.34 626 476 76.04 

ตากใบ 673 582 86.48 658 532 80.85 711 658 92.55 

บาเจาะ 493 448 90.87 483 427 88.41 513 469 91.42 

ยี่งอ 402 347 86.32 386 318 82.38 411 363 88.32 

ระแงะ 723 628 86.86 706 589 83.43 769 707 91.94 

รือเสาะ 703 635 90.33 690 561 81.3 714 511 71.57 

ศรีสาคร 401 330 82.29 395 309 78.23 410 352 85.85 

แวง 386 320 82.9 385 297 77.14 409 343 83.86 

สคิุริน 215 182 84.65 210 156 74.29 211 181 85.78 

สุไหงโก-ลก 309 258 83.5 306 238 77.78 309 240 77.67 

สุไหงปาดี 446 341 76.46 425 297 69.88 444 341 76.8 

จะแนะ 329 282 85.71 326 252 77.3 323 245 75.85 

เจาะไอรอง 460 403 87.61 443 357 80.59 444 386 86.94 

รวม 6,110 5,213 85.32 5,977 4,741 79.32 6,294 5,272 83.76 

ท่ีมา: รายงาน HDC จังหวัดนราธิวาส ป 2565, ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 21  ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็กท่ีผานเกณฑ ปงบประมาณ 2565 (ตอ) 

อำเภอ 

ซีดครั้งท่ี 1 

(เปาหมาย ≤รอยละ 16) 

ซีดใกลคลอด 

(เปาหมาย≤รอยละ 12) 

ตกเลือดหลังคลอด 

(เปาหมาย รอยละ 5) 

ช็อกจากภาวะตกเลือด 

(เปาหมาย รอยละ 0) 

ฐาน ผลงาน รอยละ ฐาน ผลงาน รอยละ ฐาน ผลงาน รอยละ ฐาน ผลงาน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 1,061 190 17.91 4,214 1016 24.11 4,214 17 0.40 17 3 0.51 

ตากใบ 1,095 231 21.10 490 78 15.92 490 10 2.04 10 1 0.10 

บาเจาะ 701 49 6.99 503 81 16.10 503 5 0.99 5 0 0.00 

ยี่งอ 622 163 26.21 377 110 29.18 377 6 1.59 6 0 0.00 

ระแงะ 1,153 86 7.46 680 84 12.35 680 1 0.15 1 0 0.00 

รือเสาะ 969 142 14.65 680 102 15.00 680 15 2.21 15 2 0.30 

ศรีสาคร 503 62 12.33 446 140 31.39 446 2 0.45 2 0 0.00 

แวง 494 53 10.73 196 38 19.39 196 1 0.51 1 1 0.01 

สุคิริน 484 97 20.04 192 15 7.81 192 6 3.13 6 0 0.00 

สุไหงโก-ลก 671 92 13.71 2,336 514 22.00 2,336 8 0.34 8 0 0.00 

สุไหงปาดี 688 138 20.06 167 35 20.96 167 1 0.60 1 0 0.00 

จะแนะ 545 137 25.14 377 40 10.61 377 13 3.45 13 0 0.00 

เจาะไอรอง 577 74 12.82 253 16 6.32 253 10 3.95 10 0 0.00 

รวม 9,563 1,514 15.8 10,605 2,343 22.09 10,605 95 0.90 95 7 6.65 

ท่ีมา: รายงาน HDC จังหวัดนราธิวาส ป 2565, รายงานเฝาระวังอนามัยแมและเด็กแผนกหองคลอด ป 2565  

  สสจ.นราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 22 ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ป 2565  จำแนกรายอำเภอ  

อำเภอ 

แมตาย 

(เปาหมาย ≤ไมเกิน17) 

ทารกแรกเกิดขาด

ออกซิเจน 

(เปาหมาย ≤25) 

เด็กแรกคลอดน้ำหนัก 

นอยกวา 2,500 กรัม 

(เปาหมาย ≤7) 

ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 3,789 1 26.39 3789 108 28.50 764 60 7.85 

สุไหงโก-ลก 2,427 1 41.20 2427 47 19.37 397 31 7.81 

ระแงะ 723 0 0.00 723 4 5.53 741 50 6.75 

ตากใบ 491 1 203.67 491 2 4.07 648 53 8.18 

รือเสาะ 674 1 148.37 674 11 16.32 622 60 9.65 

สุไหงปาดี 169 1 591.72 169 0 0.00 261 27 10.34 

แวง 197 0 0.00 197 1 5.08 381 40 10.5 

บาเจาะ 500 0 0.00 500 6 12.00 572 47 8.22 

ยี่งอ 382 0 0.00 382 5 13.09 393 27 6.87 

เจาะไอรอง 272 1 367.65 272 1 3.68 402 33 8.21 

ศรีสาคร 447 0 0.00 447 2 4.47 343 30 8.75 

จะแนะ 373 1 268.10 373 3 8.04 357 34 9.52 

สุคิริน 196 0 0.00 196 1 5.10 157 11 7.01 

รวม 10,640 7 65.79 10640 191 17.95 6,038 503 8.33 

ท่ีมา:  รายงานเฝาระวังอนามัยแมและเด็กแผนกหองคลอดป 2565 สสจ.นราธิวาส                                                    

ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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 ตารางท่ี 23  ผลการดำเนินงานอนามัยแมและเด็ก ปงบประมาณ 2565 (ตอ) 

อำเภอ 

ทารกตายปริกำเนิด 

(เปาหมาย ≤9) 

ทารกตาย 1-28 วัน 

(เปาหมาย ≤ 3.6) 

ทารกตาย 1 วัน -1 ป 

(เปาหมาย ≤15) 

ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน อัตรา 

เมืองนราธิวาส 3,789 5 1.32 3,789 8 12.40 3,789 9 2.38 

ตากใบ 491 1 2.04 491 1 0.00 491 1 2.04 

บาเจาะ 500 4 8.00 500 6 0.00 500 6 12.00 

ยี่งอ 382 9 23.56 382 9 2.62 382 10 26.18 

ระแงะ 723 4 5.53 723 4 0.00 723 4 5.53 

รือเสาะ 674 4 5.93 674 6 1.48 674 10 14.84 

ศรีสาคร 447 4 8.95 447 5 0.00 447 5 11.19 

แวง 197 3 15.23 197 3 5.08 197 5 25.38 

สุคิริน 196 1 5.10 196 1 0.00 196 2 10.20 

สุไหงโก-ลก 2,427 1 0.41 2,427 3 2.06 2,427 4 1.65 

สุไหงปาดี 169 2 11.83 169 2 5.92 169 2 11.83 

จะแนะ 373 2 5.36 373 5 2.68 373 5 13.40 

เจาะไอรอง 272 5 18.38 272 5 0.00 272 2 7.35 

รวม 10,640 45 4.23 10,640 58 5.45 10,640 65 6.11 

ท่ีมา:  รายงานเฝาระวังอนามัยแมและเด็กแผนกฝากครรภและแผนกหองคลอด ป 2565 สสจ.นราธิวาส, 

         ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหาอุปสรรค ขอเสนอแนะ 

1.ปญหามารดาเสียชีวิต ป 2565 จำนวน 7 ราย 

คิดเปนอัตรา 65.78 ตอแสนการเกิดมีชีพ 

สาเหตขุองปญหา 

- แพทยท่ีดูแลขาดประสบการณในการวินิจฉัยโรค 

 

 

 

 

-แพทยจบใหมไมปฏิบัติตาม CPG    

 

 

 

 

 

-การสงตอขอมูลหญิงหลังคลอดจาก รพท/รพช.ให

พ้ืนท่ีมีความลาชา (เกิน 7วัน) 

 

 

 

- ควรมีการปฐมนิเทศแพทยจบใหมและแนะนำการ

ใช CPG อยางเครงครัด 

-นิเทศเสริมพลังแผนกหลังคลอด (ระบบวางแผน

จำหนาย) และการดูแลตอเนื่องของผูปวยสูติกรรม 

(home health care) 

- แพทยท่ีดูแลหญิงตั้งครรภเสี่ยง จะตองใช CPG

ทางสูติกรรมอยางเครงครัด โดยมีสูติแพทยและ

อายุแพทยเปนพ่ีเลี้ยง 

- ทบทวน Conference Near Miss ทางสูติกรรม 

- ทบทวนระบบ Consult ของแพทยรพช.           

กับสูติแพทยและอายุรแพทย 

-กรณีท่ีเปน case ของ รพ.สตท่ีคลอดใน รพช. ให

ผูรับผิดชอบสงตอขอมูลหญิงหลังคลอดจาก รพช.

ใหพ้ืนท่ีภายใน 1 วันหลังจำหนาย 

กรณีท่ีเปน case ไมสมัครใจรักษา ใหแจงพ้ืนท่ี

รับผิดชอบทันทีและผูรับผิดชอบงานเยี่ยมหลัง

คลอดภายใน 1 วัน 
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2.ปญหาทารกแรกเกิด-28 วันตาย เกินเกณฑ  

5.45 ตอพันการเกิดมีชีพ (เปา ≤3.6 ตอพันการ

เกิดมีชีพ) 

สาเหตุของปญหา 

- การให  Health Literacy ท่ีไมจริงจัง ทำใหหญิง

ตั้งครรภไมตระหนัก 

- ระบบ ANC ไมไดคุณภาพ 

 

 

 

 

-เนนการให Health Literacy ท่ีจริงจัง 

-การคัดกรองหญิงครรภเสี่ยงในพ้ืนท่ี : ทุกสถาน

บริการท่ีใหบรกิารฝากครรภมีการคัดกรองโรคเสี่ยง

ทางอายุรกรรม และคัดกรองการคลอดกอนกำหนด

และดำเนินการรักษาตอตามแนวทางเพ่ือปองกัน 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 1. การประชุม กำกับ ติดตามงาน MCH Board ทุกระดับ  

 2. กำกับ ติดตาม ระบบ EMC  

 3. ประเมินการให Health Literacy ในกลุมหญิงตั้งครรภเสี่ยง 

 4. การปรับปรุงแกไขระบบ Seamless Refer   

 5. Conference Case Near Miss 

 6. Conference MMR/NMR 

 7. ประเมินมาตรฐาน HNA งาน MCH  

 8. นิเทศเสริมพลังในแผนกฝากครรภ หองคลอด หลังคลอดและการดูแลตอเนื่องของผูปวย

สูติกรรม 
 

 2.2 การสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา   

    การสงเสริมภาวะโภชนาการและพัฒนาการตามวัยในเด็กปฐมวัย การเลี้ยงดูเด็กภายใต

สิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการเจริญเติบโต  เปนปจจัยสำคัญท่ีสงผลตอดานพัฒนาการ และสติปญญาของเด็ก 

จากรายงานการเฝาระวังการเจริญเติบโตของจังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 พบวา เด็กมีสวนสูง

ระดับดีและรูปรางสมสวน รอยละ 56.69  (เปาหมาย ≥ รอยละ 64)  มีภาวะเต้ีย รอยละ 14.92 

(เปาหมาย ≤ รอยละ 10)  มีภาวะผอม รอยละ 6.54 (เปาหมาย ≤ รอยละ 5) มีภาวะอวน รอยละ 2.84 

(เปาหมาย ≤ รอยละ 10) ดานพัฒนาการ  ปงบประมาณ 2565 พบวาเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน

ท่ีไดรับการคัดกรองพัฒนาการ รอยละ 89.12 (เปาหมาย ≥ รอยละ 90) พบสงสัยพัฒนาการลาชา รอยละ 
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22.60 (เปาหมาย ≥ รอยละ 20) ติดตามไดหลังกระตุนภายใน 30 วัน รอยละ 87.70 (เปาหมาย ≥ รอยละ 90) 

มีพัฒนาการสมวัย รอยละ 86.25 (เปาหมาย ≥ รอยละ 85)   

    จะเห็นไดวาการดำเนินงานดานโภชนาการและพัฒนาการในเด็กปฐมวัย ยังคงเปนปญหาท่ี

ตองเฝาระวังและแกไขปญหาอยางตอเนื่อง ถึงแมวาการดำเนินงานในบางตัวชี้วัดผานตามเกณฑเปาหมาย 

ท่ีกำหนด แตสวนใหญยังพบปญหาในดานการเฝาระวังการเจริญเติบโต เด็กท่ีมีภาวะผอม เตี้ยเกินกวา

เกณฑ การคัดกรองพัฒนาการ รวมท้ังการติดตามเด็กท่ีพบสงสัยพัฒนาการลาชายังไมผานตามเกณฑ

เปาหมายท่ีกำหนด เพ่ือสงเสริมใหเด็กปฐมวัยจังหวัดนราธิวาส มีพัฒนาการสมวัยเพ่ิมข้ึน มีระดับ

สติปญญาตามเกณฑ  โภชนาการสูงดีสมสวนตามวัย และอยูในสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการเรียนรูและพัฒนา

ตอไป 

                สำหรับ เปาหมายตามตัวชี้วัดในป 2565 

      1. เด็กอายุ 0-5 ป มีภาวะโภชนาการตามเกณฑ คือ มีสวนสูงระดับดีและรูปรางสมสวน          

ไมนอยกวารอยละ 64 

                2. เด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน มีพัฒนาการสมวัย ไมนอยกวารอยละ 85 
 

2. การบริหารจัดการ  

 2.1 ระดับจังหวัด        

       1. ชี้แจงนโยบายและแนวทางการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย ใหแกเจาหนาท่ี

สาธารณสุขท่ีรับผิดชอบของ รพ./สสอ. 

                2. สนับสนุนการดำเนินงาน และกำกับติดตามผลการดำเนินงานอยางตอเนื่อง 

                3. การประสานความรวมมือในการแกไขปญหา โดยการนำเสนอขอมูลพัฒนาการและ

โภชนาการของเด็กปฐมวัยในการประชุมคณะอนุกรรมการเด็กปฐมวัยระดับจังหวัด โดยมีผูวาราชการ

จังหวัดเปนประธาน พรอมท้ังรวมกันหาแนวทางแกไขปญหา และเสนอขอคิดเห็น 

 2.2  ระดับอำเภอ/ตำบล 

                 1. เฝาระวังภาวะโภชนาการเด็กทุกคน ทุก 3 เดือน วิเคราะหพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ

แจงผลแกผูปกครองทุกครั้ง เพ่ือใหผูปกครองมีสวนรวมในการเฝาระวัง และแกไข ทุพโภชนาการ รวมท้ังสงเสริม

และกระตุนพัฒนาการใหเด็กมีพัฒนาการตามวัย  

                  2. ดำเนินการแกไขปญหาภาวะโภชนาการ โดยการวิเคราะหพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  

หาสาเหตุการขาดสารอาหารรายบุคคล  ใหคำแนะนำ / คำปรึกษาแกผูปกครอง เชน การจัดอาหารม้ือ

หลักใหมีคุณคาทางโภชนาการและปริมาณเหมาะสม เพียงพอสำหรับเด็ก การหลีกเลี่ยงขนมกรุบกรอบ 

การจัดสรรนมจืดใหเด็กท่ีมีน้ำหนักนอยกวาเกณฑ  การดูแลสุขลักษณะและสุขภาพของเด็ก ฯลฯ ใหการ

รักษาเด็กตามสภาวะสุขภาพ หรือโรคท่ีเก่ียวของ 
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                   3. ประสานหนวยงานท่ีเก่ียวของระดับตำบล อำเภอ เพ่ือรวมจัดทำแผนบูรณาการในการ

แกไขปญหาดานพัฒนาการและภาวะทุพโภชนาการของเด็กปฐมวัย 
 

3. ผลการดำเนินงาน  

 3.1 ผลการดำเนินงานในป 2565 และยอนหลัง 3 ป 

ตารางท่ี 24 สถานการณการเฝาระวังและดูแลเด็กปฐมวัยจังหวัดนราธิวาส ยอนหลัง 3 ป 

ตัวช้ีวัด/เปาหมาย ป 2562  ป 2563 ป 2564 ป 2565 

1.เด็กไดรับการเฝาระวัง 

การเจริญเติบโต  (≥รอยละ 90) 

76.43 79.97 77.79 85.21 

2.เด็กมีสวนสูงดีรูปรางสมสวน  

(≥รอยละ 60) 

50.80 56.64 55.17 56.69 

3.เด็กอายุ 9,18,30, 42 และ 60  เดือน  

ไดรับการประเมินพัฒนาการ 

(≥รอยละ 90) 

89.87 86.11 69.65 89.12 

4.เด็กอายุ 9,18,30, 42 และ 60 เดือน 

พบสงสัยพัฒนาการลาชา  

(≥รอยละ 20) 

31.22 29.59 27.04 22.60 

5.เด็กท่ีพบสงสัยพัฒนาการลาชาไดรับ

การติดตามภายใน 30 วัน 

   (≥รอยละ 90) 

90.13 89.11 83.57 87.70 

6.เด็กอายุ 9,18,30, 42 และ 60 เดือน 

พัฒนาการสมวัย  

(≥รอยละ 85) 

96.12 96.15 66.14 86.25 

7. การประเมินมาตรฐานสถานพัฒนาเด็ก

ปฐมวัยแหงชาติ 

- ระดับดี  

คะแนน 69.57  

ขอปรับปรุง  

2 ขอ 

ระดับดี  

คะแนน  

93.10  

ขอปรับปรุง  

2 ขอ 

ระดับดี  

คะแนน  

97.86  

ขอปรับปรุง  

1 ขอ 

 3.2 ผลการดำเนินงานเฝาระวังและแกไขปญหาภาวะทุพโภชนาการในเด็กปฐมวัย การเฝา

ระวังการเจริญเติบโต ในป 2565 จากรายงาน Health Data Center ความครอบคลุมรอยละ 85.21 ของ

จำนวนเด็กอายุ 0-5 ปท้ังหมด (เปาหมาย ≥ รอยละ 90) พบเด็กมีสวนสูงระดับดีและรูปรางสมสวน                   

รอยละ 56.69 (เปาหมาย ≥ รอยละ 64) พบ 3 อำเภอท่ีผานตามเกณฑเปาหมาย คือ อำเภอ สุไหงปาดี, 
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แวง และตากใบ คิดเปนรอยละ 73.71, 65.52 และ 65.34 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

              3.3 ผลการคัดกรองพัฒนาการในเด็กอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน ดวยเครื่องมือ 

DSPM จากรายงาน Health Data Center คัดกรองครอบคลุมรอยละ 89.12 ของจำนวนกลุมเปาหมาย 

(เปาหมาย ≥ รอยละ 90) มี 5 อำเภอท่ีไมผานตามเกณฑเปาหมาย คือ อำเภอศรสีาคร, บาเจาะ, รือเสาะ, 

สุไหงปาดี และสุคิริน  คิดเปนรอยละ 87.85, 86.75, 84.10, 82.78 และ 71.72 ตามลำดับ เด็กท่ีพบ

สงสัยพัฒนาการลาชา รอยละ 22.60 (เปาหมาย ≥ รอยละ 20) มี 5 อำเภอท่ีไมผานตามเกณฑเปาหมาย 

คือ อำเภอยี่งอ, สุไหงโก-ลก, สุคิริน, แวง และสุไหงปาดี  คิดเปนรอยละ 19.51, 18.38, 17.20, 17.08 

และ 15.49 ตามลำดับ เด็กท่ีพบสงสัยพัฒนาการลาชาไดรับการติดตามกระตุนพัฒนาการภายใน 30 วัน 

รอยละ 87.70 (เปาหมาย ≥ รอยละ 90) พบ 6 อำเภอท่ีผานตามเปาหมาย คือ อำเภอเจาะไอรอง,       

จะแนะ, สุไหงโก-ลก, ระแงะ, ตากใบ และรือเสาะ คิดเปนรอยละ 95.73, 94.31, 94.12, 93.43, 93.17 

และ 91.03 ตามลำดับ เด็กท่ีมีพัฒนาการสมวัย รอยละ 86.25  (เปาหมาย ≥รอยละ 85)  มี 5 อำเภอท่ีไม

ผานตามเกณฑเปาหมาย คือ อำเภอบาเจาะ, ศรีสาคร, รือเสาะ, สุไหงปาดี และสุคิริน คิดเปนรอยละ 

83.66, 83.29, 81.65, 81.02 และ 65.04 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 25 ผลการดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กอายุ 0-5 ป ไตรมาสท่ี 2 จำแนกรายอำเภอ 

อำเภอ 
จำนวนเด็ก  

0-5 ปท้ังหมด 

จำนวนเด็ก  

0-5 ปท่ีเฝาระวัง 

รอยละ สวนสูงระดับดีและ

รูปรางสมสวน 

รอยละ 

เมืองนราธิวาส 

สุไหงโก-ลก 

ระแงะ 

ตากใบ 

รือเสาะ 

สุไหงปาด ี

แวง 

บาเจาะ 

ยี่งอ 

เจาะไอรอง 

ศรีสาคร 

จะแนะ 

สุคิริน 

7,872 

3,778 

5,536 

5,614 

5,406 

3,147 

3,168 

4,199 

3,032 

2,770 

3,267 

2,368 

1,545 

6,319 

3,452 

5,266 

4,414 

4,473 

2,488 

2,955 

3,916 

2,356 

2,643 

2,722 

1,766 

1,284 

80.27 

91.37 

95.12 

78.62 

82.74 

79.06 

93.28 

93.26 

77.70 

95.42 

83.32 

74.58 

83.11 

3,541 

2,012 

2,997 

2,884 

2,614 

1,834 

1,936 

2,088 

1,207 

1,372 

880 

1,009 

601 

56.04 

58.29 

56.91 

65.34 

58.44 

73.71 

65.52 

53.32 

51.23 

51.91 

32.33 

57.13 

46.81 

รวมท้ังจังหวัด 51,702 44,054 85.21 24,975 56.69 

ท่ีมา:  รายงาน Health Data Center ; สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส,                                       

ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 26  ผลการคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ 9, 18, 30,42 และ 60  เดือน จำแนกรายอำเภอ 

 

ลำดับ 

ท่ี 

 

อำเภอ 

รอยละเด็กท่ี

ไดรับการ 

คัดกรอง 

พัฒนาการ 

รอยละเด็กท่ีพบ

สงสัยพัฒนาการ

ลาชา 

รอยละเด็กท่ีไดรับ

การติดตามภายใน 

30 วัน 

รอยละเด็กท่ีมี

พัฒนาการสมวัย 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

เมืองนราธิวาส 

สุไหงโก-ลก 

ระแงะ 

ตากใบ 

รือเสาะ 

สุไหงปาดี 

แวง 

บาเจาะ 

ยี่งอ 

เจาะไอรอง 

ศรีสาคร 

จะแนะ 

สุคิริน 

90.20 

91.05 

92.18 

93.56 

84.10 

82.78 

90.64 

86.75 

90.91 

93.48 

87.85 

93.19 

71.72 

22.80 

18.38 

21.45 

26.99 

28.73 

15.49 

17.08 

21.14 

19.51 

27.16 

24.20 

24.64 

17.20 

79.53 

94.12 

93.43 

93.17 

91.03 

87.35 

82.22 

87.24 

85.65 

95.73 

79.05 

94.31 

47.13 

85.84 

89.93 

90.73 

91.48 

81.65 

81.02 

86.02 

83.66 

87.57 

91.76 

83.29 

91.74 

65.04 

รวมท้ังจังหวัด 89.12 22.60 87.70 86.25 

ท่ีมา : รายงาน Health Data Center ; สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส,                                  

ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหาอุปสรรค ขอเสนอแนะ 

1. เด็กมีภาวะโลหิตจาง ประชุมคณะทำงานท่ีเก่ียวของ โดยมีนโยบายของเขต

สุขภาพท่ี 12 ในการผลักดันการดำเนินการคัดกรองภาวะ

โลหิตจางในเด็ก 6-12 เดือน และสนับสนุนการจายยาน้ำ

เสรมิธาตุเหล็กใหกับเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป 

2. เจาหนาท่ีสาธารณสุขบางสวนท่ี

รับผิดชอบงานพัฒนาการ ประเมิน

พัฒนาการดวยคูมือ DSPM ไมถูกตองตาม

มาตรฐานท่ีกำหนด 

2.1 จังหวัดและอำเภอกำกับติดตามการประเมิน

พัฒนาการใหดำเนินการตามมาตรฐาน และมีการติดตาม

อยางตอเนื่อง 

2.2 จัดประชุมเชิงปฏิบตัิการพัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ี

ผูรับผิดชอบงานพัฒนาการในสถานบริการทุกระดับ 

3. ไมมีการจดักิจกรรมโรงเรียนพอแมใน

คลินิกสุขภาพเด็กดี และไมมีการ

ประเมินผลการสอน รวมท้ังการนำสื่อมาใช

ในการจัดกิจกรรมโรงเรียนพอแมยังนอยอยู 

3.1 ทางสโมสรโรตารี่รวมกับศูนยอนามัยท่ี 12 จัดใหมี

การพัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ีในการจัดกิจกรรมโรงเรียน

พอแมในคลินิกสุขภาพเด็กดี และใหมีการดำเนินงานอยาง

ตอเนื่อง 

3.2 เนนการสรางความรอบรูดานสุขภาพในโรงเรียน    

พอแม โดยใหผูปกครองมีความรูความเขาใจ เพ่ือสามารถ

ตัดสินใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมท่ีถูกตองตอไป 

 

 5. โอกาสพัฒนาตอไป  

    5.1 สงเสริมการดำเนินงานคัดกรองภาวะโลหิตจางในเด็ก 6-12 เดือน และติดตามการจาย

ยาน้ำเสริมธาตุเหล็กใหกับเด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป ในทุกอำเภอ 

    5.2 สงเสริม/สนับสนุนทีมระดับโรงพยาบาลและอำเภอเปนแกนนำในการพัฒนาทักษะใน

การคัดกรองพัฒนาการ และการติดตามเชิงรุกในชุมชน 

    5.3 เยี่ยมเสริมพลังการดำเนินงานคลินิกสุขภาพเด็กดีในรพ.ทุกแหง รวมกับทีมนิเทศงาน

อนามัยแมและเด็ก และนิเทศตรวจราชการระดับจังหวัด พรอมท้ังใหคำแนะนำในการดำเนินงาน 
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 2.3 การสงเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนและวัยรุน 
 

 กลุมวัยเรียน 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

      เด็กวัยเรียน หมายถึง เด็กท่ีมีอายุ 6 -14 ป เด็กวัยนี้จะเจริญเติบโตและมีพัฒนาการทาง

รางกายและจิตใจ รวมท้ังการเรียนรูอันเปนพ้ืนฐานสำคัญท่ีจะนำไปสูชีวิตท่ีมีคุณภาพในอนาคต ดังนั้น

อาหารจึงเปนสิ่งสำคัญ เพราะถาเด็กในวัยนี้ไดรับอาหารไมเพียงพอหรือไมเหมาะสม จะสงผลทำใหเด็ก

รางกายแคระแกรน สติปญญาทึบ ไมมีความพรอมในการเรียน ประสิทธิภาพการเรียนรูและการทำงานต่ำ 

จากการดำเนินงาน เฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กวัยเรียน ต้ังแตปงบประมาณ 2562 – 2564 พบวา 

เด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน มีแนวโนมดีข้ึนจากรอยละ 54.86 ในป 2562 เปนรอยละ 59.15 ในป 2563 แต

ยังต่ำกวาเปาหมายท่ีกำหนด (>รอยละ 66) และผลการดำเนินงานในป 2564 เด็กวัยเรียนสูงดีสมสวน 

เพียงรอยละ 38.64 เนื่องจากสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ท่ีมีการระบาดท่ัวประเทศไทย รวมถึงจังหวัดนราธิวาส ทำใหโรงเรียนไมสามารถเปดการเรียนการสอน

แบบ On Site ในภาคเรียนท่ี 1 ปการศึกษา 2564 (เดือนพฤษภาคม – กันยายน 2564) ไมครอบคลุมทุก

โรงเรียน จึงมีการบันทึกขอมูลภาวะโภชนาการของเด็กนักเรียนในโรงเรียนท่ีเปดการเรียนการสอนแบบ 

On Site เทานั้น ทำใหมีผลการดำเนินงานนอยมากเม่ือเทียบกับจำนวนเด็กวัยเรียนอายุ 6-14 ป ปจจัยท่ี

สงผลใหเด็กวัยเรียนมีภาวะสูงดี สมสวนต่ำกวาเปาหมาย เนื่องจากเด็กวัยเรียนมีภาวะเต้ีย ภาวะผอม  

และภาวะอวน (เริ่มอวนและอวน) ซ่ึงเกิดจากรูปแบบการบริโภคอาหารท่ีเปลี่ยนแปลงไป บริโภคอาหารท่ี

มีพลังงานสูงและเสนใยนอย รวมถึงขาดการออกกำลังกายอยางตอเนื่อง  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

  

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                                  หนา 55 

 

 

ตารางท่ี 27  รอยละของเด็กวัยเรียน (อายุ 6-14 ป) สูงดีสมสวน ตั้งแตปงบประมาณ 2562–2565  

อำเภอ 
ปงบประมาณ 

2562 2563 2564 2565 

เมืองนราธิวาส 52.37 59.44 38.06 45.82 

สุไหงโก-ลก 51.78 62.71 48.86 52.70 

ระแงะ 56.08 54.35 52.33 52.82 

ตากใบ 64.07 63.25 28.93 55.73 

รือเสาะ 62.65 61.13 28.57 45.04 

สุไหงปาดี 55.68 61.10 47.06 51.78 

แวง 62.56 62.02 35.43 54.53 

บาเจาะ 45.90 48.00 17.68 40.24 

ยี่งอ 51.46 71.23 41.72 40.54 

เจาะไอรอง 53.55 59.86 32.20 48.10 

ศรีสาคร 30.38 56.91 15.53 19.98 

จะแนะ 47.82 55.95 50.00 40.45 

สุคิริน 58.36 60.02 20.00 46.61 

รวม 54.86 59.15 38.64 48.97 

ท่ีมา: รายงาน HDC สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส   

2. การบริหารจัดการ  

      ในปงบประมาณ 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดจัดทำโครงการสงเสริมสุขภาพ

เด็กวัยเรียนวัยรุน มีความรอบรูดานสุขภาพ จังหวัดนราธิวาส  เพ่ือสงเสริมใหกลุมวัยเรียนวัยรุนในจังหวัด

นราธิวาส  มีสุขภาพท่ีดี มีความรอบรูดานสุขภาพและมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค โดยมีกิจกรรมการ

ดำเนินงานตามโครงการฯ ดังนี้ 

 1. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพครูผูรับผิดชอบการประเมินตนเองตามเกณฑ

มาตรฐานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ 

 2. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพครูในการใชโปรแกรม Kid Diary ใหครูในโรงเรียน

พระราชดำริฯ 

 3. ประชุมชี้แจงการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพกลุมวัยเรียนวัยรุนแกบุคลากรสาธารณสุข 

ผานระบบออนไลน 

 4. เยี่ยมติดตามการดำเนินงานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ 
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3. ผลการดำเนินงาน 

      การดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กวัยเรียน (อายุ 6 – 14 ป) ในป 2565 พบวา เด็ก         

วัยเรียน (อายุ 6 – 14 ป) มีภาวะโภชนาการสมวัย คือ สูงดีสมสวน เพียงรอยละ 48.97 ไมบรรลุตามเปาหมายท่ี

กำหนด (ไมนอยกวารอยละ 66) และผลการดำเนินงานจำแนกรายอำเภอ พบวา ทุกอำเภอมีผลการดำเนินงาน   

ต่ำกวาเปาหมายท่ีกำหนดไวเชนเดียวกัน  เนื่องจากเด็กวัยเรียนมีปญหาทุพโภชนาการในเรื่องของภาวะผอม            

(รอยละ 6.93) และภาวะเต้ีย (รอยละ 16.44) ซ่ึงสูงกวาเปาหมายท่ีกำหนดไวไมเกินรอยละ 5 และภาวะอวน 

(เริ่มอวนและอวน) รอยละ 10.63 สูงกวาเปาหมายท่ีกำหนดไวไมเกินรอยละ 10 รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 28 ผลการดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการในเด็กวัยเรียนอายุ 6-14 ป จังหวัดนราธิวาส     

              จำแนกรายอำเภอ ป 2565 

อำเภอ 

ชั่งน้ำหนัก/

วัดสวนสูง 

(คน) 

 สูงดี  

สมสวน   

(คน) 

รอยละ 
ผอม 

(คน) 
รอยละ 

เร่ิมอวน

และอวน

(คน) 

รอยละ เต้ีย(คน) รอยละ 

เมืองนราธิวาส 3,579 1,640 45.82 237 6.62 426 11.9 654 18.27 

สุไหงโก-ลก 6,647 3,503 52.70 301 4.53 830 12.49 1066 16.04 

ระแงะ 6,829 3,607 52.82 502 7.35 691 10.12 869 12.73 

ตากใบ 6,820 3,801 55.73 512 7.51 566 8.3 624 9.15 

รือเสาะ 6,236 2,809 45.04 413 6.62 726 11.64 1407 22.56 

สุไหงปาด ี 3,986 2,064 51.78 375 9.41 297 7.45 471 11.82 

แวง 4,293 2,341 54.53 283 6.59 371 8.64 507 11.81 

บาเจาะ 2,865 1,153 40.24 240 8.38 358 12.5 599 20.91 

ยี่งอ 2,674 1,084 40.54 215 8.04 295 11.03 630 23.56 

เจาะไอรอง 2,052 987 48.10 148 7.21 175 8.53 353 17.2 

ศรีสาคร 801 160 19.98 50 6.24 204 25.47 297 37.08 

จะแนะ 2,094 847 40.45 123 5.87 223 10.65 532 25.41 

สุคิริน 2,510 1,170 46.61 163 6.49 299 11.91 437 17.41 

รวม 51,386 25,166 48.97 3562 6.93 5461 10.63 8446 16.44 

ท่ีมา: รายงาน HDC สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เทอม 1 ปการศึกษา 2565 ขอมูล ณ วันท่ี 20 ตุลาคม 2565   
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหา ขอเสนอแนะ 

1. การบันทึกขอมูลใน HDC มีความครอบคลุมต่ำ

กวาเปาหมายจำนวนเด็กนักเรียน เนื่องจากไมได

บันทึกขอมูลภายในระยะเวลาท่ีกำหนด  

1. การติดตามการดำเนินงานผานไลนกลุมวยัเรียน  

2. จัดสงสื่อแนวทางการดำเนินงานตางๆ ใหกับ

สถานบริการทุกระดับ 

3. ลงเยี่ยมสำรวจการดำเนินงานในโรงเรียนอยาง

ตอเนื่องและครอบคลุมทุกกิจกรรม 

2. โรงเรียนขาดแกนนำสขุภาพนักเรียน ทำใหการ

ดูแลสุขภาพนักเรียนไมตอเนื่อง และปญหา

สุขภาพ/สิ่งแวดลอมในโรงเรียนไมไดรับการแกไข 

สรางเครือขายในการดูแลสุขภาพนักเรียน โดยสราง

แกนนำหรือผูนำดานสงเสริมสุขภาพนักเรียนอยาง

ตอเนื่อง เพ่ือใหเด็กสามารถดูแลสุขภาพตนเองและ

เพ่ือนๆ ในโรงเรียนอยางยั่งยืน 

 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 การดำเนินงานเฝาระวังภาวะโภชนาการของเด็กวัยเรียนเปนไปอยางมีคุณภาพ และเติบโต

เต็มศักยภาพ เจาหนาท่ีสาธารณสุขจะตองประสานความรวมมือในการดำเนินงานดานสุขภาพกับโรงเรียน

อยางตอเนื่อง โดยเฉพาะการขับเคลื่อนการดำเนินงานโรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ ซ่ึงเปนแนวคิดท่ี

ครอบคลุมกิจกรรมดานสุขภาพทุกดานไมวาสุขภาพ สิ่งแวดลอม และความรวมมือระหวางชุมชนและ

โรงเรียน ตลอดจนภาคีเครือขายโดยเฉพาะองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ในการสงเสริมการจำหนายอาหาร

ท่ีมีคุณคาทางโภชนาการบริเวณรอบรั้วโรงเรียน และสรางความตระหนักแกผูปกครองในการเฝาระวัง

ภาวะอวนของบุตรหลานไดอยางมีประสิทธิภาพตอไป   
 

 2.4 การสงเสริมสุขภาพในวัยทำงาน 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

จากการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพประชาชนวัยทำงาน ในจังหวัดนราธิวาส ตั้งแตป 2562-

2565 พบวา ผลการดำเนินงานคัดกรองภาวะอวนโดยการชั่วน้ำหนัก/วัดสวนสูง ของประชาชนกลุมวัยทำงาน 

อายุ 18 - 59 ป ในพ้ืนท่ีจังหวัดนราธิวาส ป 2565 พบวา ประชาชน อายุ 18 - 59 ป มีดัชนีมวลกายปกติ 

(18.5 - 22.9 กิโลกรัมตอตารางเมตร) รอยละ 40.37, 40.03, 39.9, 37.42 และ 38.39 ตามลำดับ คาเปาหมาย  

≥รอยละ 51 สวนเสนรอบเอวเริ่มจัดเก็บ ป 2565 พบวา ปกติ (เสนรอบเอวชาย ไมเกิน 90 ซม. และหญิงไม

เกิน 80 ซม.) รอยละ 46.78 คาเปาหมาย ≥รอยละ 51 ซ่ึงสาเหตุของปญหาดัชนีมวลกายปกตินอยกวาเกณฑ

ท่ีกำหนด รวมท้ังรอบเอวเกินสวนใหญเกิดจากการขาดการออกกำลังกาย การ
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รับประทานอาหารไมถูกตอง ซ่ึงผลเสียจากปญหาน้ำหนักเกิน อวนและอวนลงพุง ทำใหเกิดโรคเรื้อรังตางๆ 

เชน เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง หลอดเลือดหัวใจ หลอดเลือดสมอง และมะเร็ง ซ่ึง

แนวทางท่ีสำคัญท่ีจะลดปญหาดังกลาว คือ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  
 

2. การบริหารจัดการ 

2.1 ระดับจังหวัด ไดดำเนินการขับเคลื่อนการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพในวัยทำงาน       

โดยดำเนินการ ดังนี้คือ 

     1) ไดจัดทำโครงการ “สุขภาพดี มีความสุข” ในจังหวัดนราธิวาส ประจำป 2565 โดยมี

วัตถุประสงคเพ่ือเพ่ิมศักยภาพบุคคลท่ีรับผิดชอบคลินิกไรพุงในสถานบริการ โดยมีกิจกรรมการพัฒนาและ

สรางเสริมศักยภาพคนไทยกลุมวัยทำงาน กลุมเปาหมาย ไดแก เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานของโรงพยาบาล 

สาธารณสุขอำเภอ และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลทุกแหง จำนวน 137 คน   

  2) จัดประชุมการดำเนินงานคลินิกไรพุง (DPAC) ในสถานบริการ ประจำป 2565 โดยมี

วัตถุประสงคเพ่ือเพ่ิมศักยภาพบุคคลท่ีรับผิดชอบคลินิกไรพุงในสถานบริการ กิจกรรมการพัฒนาและ               

สรางเสริมศักยภาพคนไทยกลุมวัยทำงาน กลุมเปาหมาย ไดแก เจาหนาผูรับผิดชอบงานคลินิกไรพุง (DPAC) ใน

สถานบริการ จำนวน 2 รุน รุนท่ี 1 จำนวน 70 คน ณ โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร และรุนท่ี 2 จำนวน 67 

คน ณ หองประชุมพระบารมี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส โดยมีวิทยากรจากศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา  

     3) สงเสริมสนับสนุน และประชาสัมพันธใหบุคลากรในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข องคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน ประชาชนท่ัวไป ของจังหวัดนราธิวาส รวมกันออกกำลังกาย และรวมลงทะเบียนกิจกรรม 

10 ลานครอบครัวไทย ออกกำลังกายเพ่ือสุขภาพเฉลิมพระเกียรติ เนื่องในโอกาสมหามงคลพระราชพิธีบรม

ราชาภิเษก และกาวทาใจ Season 4 ผลการลงทะเบียนของจังหวัดนราธิวาส จำนวน 66,558 คน ซ่ึงผลการ

ดำเนินงานการลงทะเบียน กาวทาใจ Season 4 ไดมากท่ีสุดเปนอันดับ 1 ของเขตสุขภาพท่ี 12 

     4) จัดเก็บขอมูลการสุมสำรวจพฤติกรรมสุขภาพประชาชนวัยทำงาน ผาน App mobile 

application Health for You (H4U) สมุดสุขภาพประชาชน ของกระทรวงสาธารณสุข ในกลุมอายุ 25-59 

ป รายละเอียดขอมูลพฤติกรรมสุขภาพ ประกอบดวย พฤติกรรมการกินผัก การดื่มหวาน การปรุงเค็ม       

การนอน กิจกรรมทางกาย และพฤติกรรมเนือยนิ่ง ปละ 1 ครั้ง (ระหวางเดือนมกราคม – พฤษภาคม) 

   5) การเฝาระวังภาวะโภชนาการ โดยการชั่งน้ำหนักและวัดสวนสูง พรอมวัดรอบเอวใน

กลุมบุคลากรของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส รวมท้ังสงเสริมและสนับสนุนใหบุคลากร

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มีการจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคอวนลงพุง ดวย

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพแบบสมัครใจ ดวยการออกกำลังกาย  
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 2.2 ระดับอำเภอ 

      1) มีการเฝาระวังภาวะโภชนาการ โดยการชั่งน้ำหนักและวัดสวนสูง พรอมวัดรอบเอว

ในกลุมประชาชนวัยทำงาน อายุ 18-59 ป 

     2) สนับสนุนและจูงใจใหประชาชนวัยทำงานกลุมอายุ 25-59 ป บันทึกขอมูลพฤติกรรม

สุขภาพ ผาน mobile application Health for You (H4U) 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

3.1 ผลการคัดกรองสุขภาพประชาชนวัยทำงาน อายุ 18-59 ป ในจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

พบวา ประชาชนวัยทำงาน อายุ 18-59 ป ไดรับการชั่งน้ำหนัก วัดสวนสูง จำนวน 184,067 คน จากจำนวน

ท้ังสิ้น 380,145 คน ครอบคลุมรอยละ 48.42 พบดัชนีมวลกายปกติ ปกติ (BMI : Body  Mass Index                        

>=18.5 ถึง <22.9) จำนวน 70,670 คน รอยละ 38.39 ต่ำกวาเกณฑ (คาเปาหมาย ≥รอยละ 51) อำเภอ             

ท่ีมี BMI ปกติ สูงสุด 3 อันดับแรก คือ อำเภอยี่งอ รือเสาะ และอำเภอบาเจาะ รอยละ 45.68, 44.12 และ 39.39 

ตามลำดบั ต่ำสุด คือ อำเภอตากใบ รอยละ 34.17 รายละเอียดดังตาราง     

สวนรอบเอว พบวา จำนวนประชาชนวัยทำงาน อายุ 18-59 ป ท่ีไดรับการวัดรอบเอว จำนวน 

176,673 คน จากจำนวนท้ังสิ้น 380,145 คน ครอบคลุมรอยละ 46.48 มีรอบเอวปกติ จำนวน 82,648 คน 

คิดเปนรอยละ 46.78 (คาเปาหมาย ≥รอยละ 51) อำเภอท่ีมีรอบเอวปกติสูงสุด 3 อันดับแรก คือ อำเภอ

ศรีสาคร ระแงะ และอำเภอแวง รอยละ 60.70, 52.17 และ 50.03 ตามลำดับ ต่ำสุด อำเภอสุไหงโก-ลก    

รอยละ 40.94 รายละเอียดดังตาราง  
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ตารางท่ี 29 ผลการคัดกรองสุขภาพ (BMI) ประชาชนวัยทำงานอาย ุ18-59 ป ในจังหวัดนราธวิาส ป 2565 

อำเภอ 

ประชากรในเขต

ผูรับผิดชอบอายุ 

18-59 ป 

ชั่งน้ำหนกั วัด

สวนสูง (BMI) 

รอยละความ

ครอบคลุม 

BMI 

ปกติ BMI >= 18.5 

ถึง <22.9  
รอยละ 

เมืองนราธิวาส 59,060 28,465 48.20 11,046 38.81 

สุไหงโก-ลก 33,351 16,369 49.08 6,069 37.08 

ระแงะ 42,391 21,683 51.15 8,008 36.93 

ตากใบ 35,338 17,721 50.15 6,055 34.17 

รือเสาะ 38,178 16,902 44.27 7,458 44.12 

สุไหงปาดี 28,056 13,673 48.73 4,812 35.19 

แวง 24,751 12,512 50.55 4,724 37.76 

บาเจาะ 25,214 12,204 48.40 4,807 39.39 

ยี่งอ 22,090 11,654 52.76 5,324 45.68 

เจาะไอรอง 19,276 9,026 46.83 3,270 36.23 

ศรีสาคร 20,965 9,586 45.72 3,716 38.76 

จะแนะ 19,864 8,731 43.95 3,386 38.78 

สุคิริน 11,611 5,541 47.72 1,995 36.00 

รวม 380,145 184,067 48.42 70,670 38.39 

ท่ีมา:  รายงาน HDC  ณ  30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 30 ผลการคัดกรองสุขภาพ (รอบเอวปกติ) ประชาชนวัยทำงานอายุ 18-59 ป ในจังหวัดนราธิวาส                 

ป 2565 

อำเภอ 
ประชากรอายุ 

18-59 ป 

ประชากรอายุ     

18-59 ป ท่ีวัด

รอบเอวและ

สวนสูง (BMI) 

ความ

ครอบคลุม 

รอยละ 

ประชากรอายุ 

18-59 ป รอบเอว

ปกติ 

รอยละ 

เมืองนราธิวาส 59,060 28,002 47.41 12,547 44.81 

สุไหงโกลก 33,351 16,090 48.24 6,587 40.94 

ระแงะ 42,391 19,750 46.59 10,304 52.17 

ตากใบ 35,338 17,307 48.98 7,744 44.74 

รือเสาะ 38,178 16,350 42.83 7,586 46.40 

สุไหงปาดี 28,056 13,321 47.48 6,343 47.62 

แวง 24,751 11,611 46.91 5,809 50.03 

บาเจาะ 25,214 11,960 47.43 5,610 46.91 

ยี่งอ 22,090 10,780 48.80 4,597 42.64 

เจาะไอรอง 19,276 8,652 44.88 3,798 43.90 

ศรีสาคร 20,965 8,993 42.90 5,459 60.70 

จะแนะ 19,864 8,625 43.42 3,964 45.96 

สุคิริน 11,611 5,232 45.06 2,300 43.96 

รวม 380,145 176,673 46.48 82,648 46.78 

ท่ีมา:  รายงาน HDC ณ 30 กันยายน 2565 
 

3.2 ผลการเฝาระวังสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส ประจำป 2562-2565  พบวา บุคลากรไดรับการประเมินดัชนีมวลกาย คิดเปน 99.46, 79.63, 

76.00 และ 83.33 ตามลำดับ มีดัชนีมวลกายปกติ คิดเปนรอยละ 33.70, 38.00, 24.00 และ 32.18 ซ่ึง 

ไมผานเกณฑ (คาเปาหมาย ≥รอยละ 51) บุคลากรท่ีไดรับการวัดความดันโลหิต คิดเปนรอยละ 45.41, 

77.25, 98.85 และ 100.00 สวนบุคลากรท่ีมีความดันโลหิต >140/90 mmHg คิดเปนรอยละ 11.90, 

7.53, 4.57 และ 4.02 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

 

 



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

  

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                                  หนา 62 

 

 

ตารางท่ี 31 ผลการเฝาระวังสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข ป 2562 - 2565 ในสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดนราธิวาส 

 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ 

บุคลากรท้ังหมด 185 - 189 - 175 - 174 - 

บุคลากรท่ีไดรับการ

ประเมินดัชนีมวลกาย 

184 99.46 150 79.37 133 76.00 145 83.33 

มี ดั ช นี ม ว ล ก า ย ป ก ติ  

(เกณฑรอยละ ≥51) 

62 33.70 57 38.00 42 24.00 56 32.18 

รอบเอวปกติ (เกณฑ           

รอยละ ≥51) 

102 54.76 55 36.67 51 29.14 96 55.17 

บุคลากรท่ีไดรับการ          

วัดความดันโลหิต 

84 45.41 146 77.25 173 98.85 145 83.33 

บุคลากรท่ีมีความดันโลหิต  

> 140/90 mmHg 

10 11.90 11 7.53 8 4.57 7 4.02 

ท่ีมา : รายงานเฝาระวังสุขภาพของบุคลากรสาธารณสุข ณ 30 กันยายน 2565   

 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหา ขอเสนอแนะ 

- ประชาชนขาดความตระหนักในการดูแล

สุขภาพของตนเอง เชน การด่ืมหวาน ปรุงเค็ม 

และการออกกำลังกาย  

- สรางความรอบรูดานสุขภาพแกประชาชน และสราง

ความตระหนักใหกับกลุมเปาหมายในพ้ืนท่ี โดยใหความรู

กับผูมารับบริการ ณ จุดตรวจโรค NCD ในสถานบริการ 

- การดำเนิ น งานส งเสริมสุ ขภาพในกลุ ม                  

วัยทำงานยังขาดการบูรณาการ 

- ใชแนวทางในการดำเนินงานเชิงบูรณาการกลุมวัย

ทำงาน รวมกับกลุมงานท่ีเก่ียวของ ไดแก กลุมงานปองกัน

ควบคุมโรคไมติดตอ , ตำบลจัดการสุขภาพ , หมูบาน

ปรับเปลี่ยนพฤตกิรรม, งานบุหรี่/สุรา และงาน DPAC 
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5. โอกาสพัฒนาตอไป 

5.1 ติดตามการสมัครลงทะเบียนกาวทาใจ Season 5 โดยมีเปาหมายของจังหวัดนราธิวาส               

ป 2566 จำนวน 85,078 คน  

5.2 ติดตามการเก็บขอมูลพฤติกรรมท่ีพึงประสงค (H4U+) โดยมีเปาหมายของจังหวัดนราธิวาส 

ป 2565 จำนวน 4,287 คน 

                 5.3 ติดตามการลงทะเบยีนสถานบริการสาธารณสุข เขารวมกิจกรรม สาสุข อุนใจ เพ่ือ

ยกระดับเปนองคกรรอบรูดานสุขภาพ (HLO) 

5.4 ประเมินความรอบรูและติดตามความกาวหนาของการประเมินองคกรรอบรูดานสุขภาพ 

5.5 ประเมินรับรองมาตรฐาน คลินิกไรพุงคุณภาพ (DPAC Quality) ป 2565 

5.6 คัดเลือกชุมชนนำรองรอบรูสุขภาพภายใตวิถีชีวิตใหม  
         

 2.5 การสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

จังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565  มีจำนวนผูสูงอายุจากรายงาน HDC 79,526 คน                

คิดเปนรอยละ 12.27 ไดรับการคัดกรองสุขภาพ 69,309 คน  คิดเปนรอยละ 87.15 โดยจำแนกเปนผูสูงอายุ

กลุมท่ี 1 (ติดสังคม) จำนวน 67,812 คน รอยละ 97.84 กลุมท่ี 2 (ติดบาน) จำนวน 1,231 คน รอยละ 1.78 

และกลุมท่ี 3 (ติดเตียง) จำนวน 266 คน คิดเปนรอยละ 0.38 จึงมีผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงและตองการความ

ชวยเหลือในการดำเนินกิจวัตรประจำวันพ้ืนฐาน คือ ผูสูงอายุกลุมติดบานและติดเตียง รอยละ 2.16  
 

2. การบริหารจัดการ 

เพ่ือใหการสงเสริมสุขภาพและจัดบริการดูแลสุขภาพผูสูงอายุใหมีคุณภาพ/ประสิทธิภาพ และ

มีแนวทางปฏิบัติงานท่ีชัดเจน ไดกำหนดแนวทางดำเนินการ  ดังนี ้

2.1 ระดับจังหวัด 

      2.1.1 ชี้แจงแนวทางการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ และชี้แจงการดำเนินงานคลินิก

ชราธิวาสสะดวก 

 2.1.2 ขับเคลื่อนการดำเนินงานตามนโยบายชราธิวาส ของนายแพทยสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส และขับเคลือ่นการดำเนินงานปฏิรูปเขตสุขภาพท่ี 12 (Big rock ผูสูงอายุ) 

 2.1.3 จัดทำโครงการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ “ชราธิวาส” จังหวัดนราธิวาส ป 2565 และ

โครงการมหกรรมชราธิวาส ป 2565 

 2.1.4 นิเทศติดตามการดำเนินงานผูสูงอายุ ติดตามการดำเนินงาน Long Term Care คลินิก

ชราธิวาสสะดวก และเยี่ยมชมรมผูสูงอายุ โดยแจงตัวชี้วัดและกลวิธีการดำเนินงาน 
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การจัดเก็บขอมูล การรายงานผลการดำเนินงาน ติดตามการดำเนินงานกองทุนตำบลในการสนับสนุนการ

ดำเนินงาน LTC  

 2.1.5 ติดตามเยี่ยมเสริมพลังการขับเคลื่อนการจัดทำแผนการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ

รายบุคคล และเยี่ยมเสริมพลังชมรมผูสูงอายุนำรองการขับเคลื่อนสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุใหมีการจัดทำ

แผนการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุรายบุคคลในชุมชน (Individual Wellness Plan) โดยใชหลักความรอบรู

ดานสุขภาพ (Health Literacy) ณ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลลำภู อำเภอเมือง จังหวัดนราธิวาส 

 2.1.6 รวบรวม วิเคราะหขอมูล และสรุปผลการดำเนินงาน 
 

2.2 ระดับอำเภอ/ตำบล/หนวยบริการ 

 2.2.1 ชี้แจงแนวทางการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ ใหผูรับผิดชอบงานผูสูงอายุใน

ระดับตำบลรับทราบ 

 2.2.2 จัดทำแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุระดับตำบล เพ่ือเสนอกองทุนสุขภาพตำบล/หรือ

สนับสนุนงบประมาณของหนวยงาน รวมท้ังการจัดทำแผนการดูแลผูสูงอายุเปนรายบุคคล (Care Plan) และให

การดูแลผูสูงอายุตามแผนฯ ในพ้ืนท่ีการดำเนินงาน ตำบล Long Term Care ป 2559-2565 

 2.2.3 ปฏิบัติงานตามเปาหมาย แนวทางและมาตรฐานการดำเนินงานผูสูงอายุ ตลอดจน

พัฒนาฐานขอมูลท่ีเก่ียวของใหถูกตองและเปนปจจุบัน 

 2.2.4 ประเมินผูสูงอายุตามความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำวัน โดยจำแนก

ผูสูงอายุเปน 3 กลุม ปละ 4 ครั้ง ตามแบบประเมิน ADL (Barthel Activities of Daily Living) ตามระดับ

การพ่ึงพา การคัดกรองผูสูงอายุ 10 เรื่อง หรือ BMTEC (ความดันโลหิตสูง, เบาหวาน, CVD, สุขภาพชองปาก, 

สมองเสื่อม AMT, ซึมเศรา 2Q, ขอเขา, ภาวะหกลม, ADL และ BMI) โดยมุงเนนเรื่องการคัดกรองภาวะหก

ลม การคัดกรองสมองเสื่อม และการคัดกรองพฤติกรรมสุขภาพพึงประสงค (ตั้งแตอายุ 60 ปข้ึนไป) ผาน 

Blue book application และกลุมพระสงฆ ผาน Google form ของกรมอนามัย 

 2.2.5 จัดบริการและดูแลผูสูงอายุท้ังดานรางกายและจิตใจ รวมท้ังเปนพ่ีเลี้ยงและหรือทำ

หนาท่ี Care manager ใหกับผูดูแลผูสูงอายุ (Care giver) และอาสาสมัครบริบาลทองถ่ิน เพ่ือดูแลผูสูอายุใน

ชุมชนอยางมีคุณภาพชีวิตท่ีดี 

 2.2.6 เปดใหบริการคลินิกชราธิวาสสะดวกในหนวยบริการทุกแหง  

  2.2.7 ประสานการดำเนินงาน วิเคราะหและติดตามผลการดำเนินงานตามแบบรายงานท่ี

กำหนดเปนรายเดือน รายไตรมาส และทุก 6 เดือน 
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3. ผลการดำเนินงาน 

   3.1 การดำเนินงานตำบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long 

Term Care) ในชุมชน จงัหวัดนราธิวาส มีท้ังหมด 13 อำเภอ 77 ตำบล 88 องคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

      ในป 2565 ตำบลท่ีเขารวมโครงการกองทุนการดูแลระยะยาว Long Term Care ของ

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 50 ตำบล จาก 77 ตำบล คิดเปนรอยละ 64.94 และพบวา มี 5 

อำเภอท่ีดำเนินการได รอยละ 100 ไดแก อำเภอเมือง, แวง, เจาะไอรอง, จะแนะ และอำเภอสุคิริน สำหรับ

ตำบลท่ีผานการประเมินตำบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term Care) ใน

ชุมชนผานเกณฑมาตรฐานของกรมอนามัย 6 องคประกอบ มี 73 ตำบล คิดเปนรอยละ 94.81 แตยังต่ำกวา

เปาหมายท่ีกำหนด ≥ รอยละ 98 รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 32 ผลการดำเนินงานตำบลท่ีมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว  

               (Long Term Care) ในชุมชนผานเกณฑ จังหวัดนราธิวาส (≥รอยละ 98) 

อำเภอ 
จำนวน

ประชากร 

จำนวน

ผูสูงอายุ 
รอยละ 

ตำบล

ท้ังหมด 

เขารวม

กองทุน 

LTC 

รอยละ 
ผาน

ประเมิน 

 

รอยละ 

เมืองนราธิวาส 100,029 13,877 13.87 7 7 100.00 7 100.00 

สุไหงโก-ลก 55,914 7,312 13.08 4 2 50.00 4 100.00 

ระแงะ 72,452 9,256 12.78 7 4 57.14 7 100.00 

ตากใบ 61,522 7,590 12.34 8 3 37.50 7 87.50 

รือเสาะ 64,037 6,833 10.67 9 4 44.44 8 88.89 

สุไหงปาดี 47,338 6,047 12.77 6 3 50.00 4 66.67 

แวง 41,956 5,232 12.47 6 6 100.00 6 100.00 

บาเจาะ 45,175 5,716 12.65 6 3 50.00 6 100.00 

ยี่งอ 38,346 5,340 13.93 6 3 50.00 6 100.00 

เจาะไอรอง 33,016 3,502 10.61 3 3 100.00 3 100.00 

ศรีสาคร 35,351 3,240 9.17 6 3 50.00 6 100.00 

จะแนะ 32,809 3,188 9.72 4 4 100.00 4 100.00 

สุคิริน 20,361 2,393 11.75 5 5 100.00 5 100.00 

รวม 648,306 79,526 12.27 77 50 64.94 73 94.81 

ท่ีมา: รายงาน HDC และรายงานผลการดำเนินงาน LTC จากโปรแกรม 3C ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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   3.2 ผลการดำเนินงานตำบล Long Term Care และทรัพยากรท่ีเก่ียวของ ป 2565 โดยมีการ

จัดทำ Care Plan ผูท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท่ีเขารวมโครงการ LTC โดยไดจัดทำและดูแลตาม Care Plan มีจำนวน 

1,304 คน คิดเปนรอยละ 93.68 จากผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท่ีเขารวมโครงการ LTC ท้ังหมด 1,392 คน ซ่ึงมี

อัตราสวนของ CG : ผูสูงอายุ 1: 2 โดยเปาหมาย CG 1 คน : ผูสูงอายุ 5-10 คน รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 33  ผลการดำเนินงานตำบล Long  term  Care และทรัพยากรท่ีเก่ียวของ ป 2565 

อำเภอ 

จำนวน

ตำบล

ท้ังหมด 

จำนวน 

สถาน

บริการ 

จำนวน CM 
จำนวน 

CG 

ผูท่ีมีภาวะ

พ่ึงพิงเขารวม

โครงการ LTC 

สัดสวน 

CG:

ผูสูงอายุ 

จำนวน 

Care 

Plan 

รอยละ บริหาร ปฏิบัติ  

งาน 

ขาด 

เมือง 7 15 3 13 1 91 200 1 : 2 180 96.97 

สุไหงโก-ลก 4 7 1 4 2 26 161 1 : 6 157 87.23 

ระแงะ 7 14 1 10 5 30 63 1 : 2 59 44.44 

ตากใบ 8 12 - 8 4 28 145 1 : 5 138 56.1 

รือเสาะ 9 17 - 12 4 30 46 1 : 2 32 100 

สุไหงปาดี 6 8 1 4 4 13 35 1 : 2 35 100 

แวง 6 12 - 12 - 77 107 1 : 3 100 100 

บาเจาะ 6 8 - 8 - 52 113 1 : 2 99 82.14 

ยี่งอ 6 7 1 7 - 33 123 1 : 3 123 100 

เจาะไอรอง 3 6 - 6 - 60 156 1 : 2 156 100 

ศรีสาคร 6 8 - 8 - 46 109 1 : 2 106 41.67 

จะแนะ 4 6 - 6 - 42 97 1 : 2 86 100 

สุคิริน 5 10 - 10 - 33 37 1 : 1 33 84.21 

รวม 77 130 7 108 20 561 1392 1 : 2 1304 84.08 

ท่ีมา:  รายงาน การจัดทำ  Care Plan จากโปรแกรม 3C กรมอนามัย, รายงาน Care manager ,         

Care giver และ Care plan จังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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 3.3 การประเมินพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ  

      3.3.1 ผลการประเมินพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคของผูสูงอายุ โดยภาพรวม พบวา 

ผูสูงอายุไดรับการประเมินพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค จำนวน 11,744 คน คิดเปนรอยละ 100 (เปาหมาย 

10 % ของประชากรสงูอายุท้ังหมด = 7,953 คน) มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงคท้ัง 8 ขอจำนวน 9,513 คน 

คิดเปนรอยละ 81 (เปาหมาย ≥รอยละ 50) โดยทุกอำเภอมีผลการดำเนินงาน รายละเอียดดังตาราง  
 

ตารางท่ี 34 ผลการประเมินพฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค จังหวัดนราธิวาส ป 2565 

อำเภอ 

จำนวน

ผูสูงอายุ

ท้ังหมด 

เปาหมาย 10% 

ของประชากร

สูงอายุ 

ไดรับ 

การประเมิน

คัดกรอง 

รอยละ 

มีพฤติกรรม

สุขภาพท่ี          

พึงประสงค 

รอยละ 

1.เมือง 13,877 1,388 1,783 100 1,478 82.89 

2.สุไหงโก-ลก 7,312 731 561 76.74 389 69.34 

3.ระแงะ 9,256 926 2,361 100 1,601 67.81 

4.ตากใบ 7,590 759 753 99.21 663 88.05 

5.รือเสาะ 6,833 683 2,032 100 1,781 87.65 

6.สุไหงปาดี 6,047 605 706 100 605 85.69 

7.แวง 5,232 523 557 100 376 67.50 

8.บาเจาะ 5,716 572 807 100 680 84.26 

9.ยี่งอ 5,340 534 805 100 692 85.96 

10.เจาะไอรอง 3,502 350 363 100 354 97.52 

11.ศรีสาคร 3,240 324 378 100 328 86.77 

12.จะแนะ 3,188 319 251 78.68 220 87.65 

13.สุคิริน 2,393 239 387 100 346 89.41 

รวม 79,526 7,953 11,744 100 9,513 81.00 

ท่ีมา: ขอมูลจากโปรแกรม Blue book ณ วันท่ี 17 กรกฎาคม 2565 
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 3.3 ผลการดำเนินงานผูสูงอายุคุณภาพ   

 3.3.1 ผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรองภาวะหกลม จำนวนท้ังหมด 54,007 คน จากจำนวน

ผูสูงอายุท้ังหมด 79,526 คน คิดเปนรอยละ 67.91 พบวา ปกติ รอยละ 99.73 และผิดปกติ รอยละ 0.27 

ซ่ึงพบมากท่ีสุด อำเภอแวง คิดเปนรอยละ 1.09 และผูสูงอายุท่ีพบวาเสี่ยง ไดรับการรักษา จำนวน 141 

คน คิดเปนรอยละ 97.92 รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 35 ผลการดำเนินงานการคัดกรองผูสูงอายุภาวะสมองเสื่อม ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ คัดกรอง รอยละ ปกติ รอยละ ผิดปกติ รอยละ 
ไดรับ

การดูแล 
รอยละ 

1. เมือง 9,013 64.95 9,008 99.94 5 0.06 5 100.00 

2.สุไหงโก-ลก 5,139 70.28 5,139 100.00  0 -  -   -  

3.ระแงะ 7,460 80.60 7,443 99.77 17 0.23 17 100.00 

4.ตากใบ 5,508 72.57 5,496 99.78 12 0.22 12 100.00 

5.รือเสาะ 4,163 60.92 4,159 99.90 4 0.10 4 100.00 

6.สุไหงปาดี 4,444 73.49 4,428 99.64 16 0.36 16 100.00 

7.แวง 3,941 75.32 3,898 98.91 43 1.09 41 95.35 

8.บาเจาะ 3,341 58.45 3,340 99.97 1 0.03 1 100.00 

9.ยี่งอ 3,035 56.84 3,018 99.44 17 0.56 17 100.00 

10.เจาะไอรอง 2,348 67.05 2,348 100.00 0 - - - 

11.ศรีสาคร 2,557 78.92 2,540 99.34 17 0.66 16 94.12 

12.จะแนะ 2,742 86.01 2,737 99.82 5 0.18 5 100.00 

13.สุคิริน 1,167 48.77 1,160 99.40 7 0.60 7 100.00 

รวม 54,007 67.91 53,863 99.73 144 0.27 141 97.92 

 ท่ีมา: ขอมูลจาก HDC และรายงานคลินิกผูสูงอายุ  ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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 3.3.2 ผูสูงอายุท่ีผานการคัดกรองภาวะหกลม จำนวนท้ังหมด 68,797 คน จากจำนวน

ผูสูงอายุท้ังหมด 79,526 คน คิดเปนรอยละ 86.51 พบวา ปกติ รอยละ 98.21 และผิดปกติ รอยละ 1.79

ซ่ึงพบมากท่ีสุด อำเภอคศรีสาคร คิดเปนรอยละ 5.76 และผูสูงอายุท่ีพบวาเสี่ยง ไดรับการรักษา จำนวน 

974 คน คิดเปนรอยละ 78.93 รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 36 ผลการดำเนินงานการคัดกรองผูสูงอายุภาวะหกลม ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ คัดกรอง รอยละ ปกติ รอยละ ผิดปกติ รอยละ 
ไดรับ

การดูแล 
รอยละ 

1. เมือง 10,861 78.27 10,812 99.55 49 0.45 43 87.76 

2.สุไหงโก-ลก 6,866 93.90 6,687 97.39 179 2.61 149 83.24 

3.ระแงะ 8,475 91.56 8,362 98.67 113 1.33 110 97.35 

4.ตากใบ 7,050 92.89 6,798 96.43 252 3.57 167 66.27 

5.รือเสาะ 5,640 82.54 5,622 99.68 18 0.32 16 88.89 

6.สุไหงปาดี 4,858 80.34 4,806 98.93 52 1.07 48 92.31 

7.แวง 4,420 84.48 4,292 97.10 128 2.90 95 74.22 

8.บาเจาะ 5,019 87.81 5,000 99.62 19 0.38 19 100.00 

9.ยี่งอ 4,603 86.20 4,496 97.68 107 2.32 106 99.07 

10.เจาะไอรอง 3,136 89.55 3,134 99.94 2 0.06 2 100.00 

11.ศรีสาคร 3,021 93.24 2,847 94.24 174 5.76 121 69.54 

12.จะแนะ 2,754 86.39 2,649 96.19 105 3.81 65 61.90 

13.สุคิริน 2,094 87.51 2,058 98.28 36 1.72 33 91.67 

รวม 68,797 86.51 67,563 98.21 1,234 1.79 974 78.93 

 ท่ีมา: ขอมูลจาก HDC และรายงานคลินิกผูสูงอายุ  ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค และ แนวทางแกไข 

ปญหาอุปสรรค แนวทางแกไข 

1. องคกรปกครองสวนทองถ่ินยังไมสมัครเขารวม

โครงการกองทุนการดูแลระยะยาว Long Term 

Care ของสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ  

- ประสาน สปสช.เขตสุขภาพท่ี 12 เพ่ือลงพ้ืนท่ี

รวมกับ สสจ.นราธิวาส เพ่ือใหคำแนะนำ/ชี้แจง

ใหกับองคกรปกครองสวนทองถ่ิน เก่ียวกับข้ันตอน

การสมัครพรอมท้ังประโยชนท่ีจะไดหากเขารวม

โครงการฯ  

2. สถานบริการท่ี อปท.เขารวมโครงการ มี Care 

manager ไมครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี และ Care 

manager มีการเปลี่ยนผูรับผิดชอบงาน การยาย

งาน ลาออก 

ใหดำเนนิการยืม Care manager ขางเคียง และ

สะทอนปญหาใหทางศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา จัด

อบรม CM ใหมในป 2566 

3. Care manager จัดทำ Care Plan ยังไม

ครอบคลุมผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิงท้ังหมด 

ประสานงานทางโทรศัพทและไลนแอพพลิเคชั่น 

เพ่ือกระตุนให CM ดำเนินการจัดทำ Care Plan 

ในผูสูงอายุท่ีภาวะพ่ึงพิงใหครอบคลุมมากท่ีสุด 

 

4. ความเขมแข็งชมรมผูสูงอายุคุณภาพ (การจัด

กิจกรรมสงเสริมสุขภาพ และการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรม) ยังไมตอเนื่อง 

ชี้แจง ทำความเขาใจกับอำเภอ ในการเก็บขอมูล 

ตัวชี้วัด/ฐานขอมูลชมรมผูสูงอายุท่ีเปนปจจุบนั 

5. การดำเนินงานคลินิกผูสูงอายุของโรงพยาบาล 

ยังไมดำเนินการแบบ One Stop Service   

สสจ.ชี้แจงตัวชีว้ัด  เกณฑของการดำเนินงานคลินิก

ผูสูงอายุ หรือ คลินิกชราธิวาสสะดวก เพ่ือ

แลกเปลี่ยนการดำเนินงานคลินิกผูสูงอายุระหวาง

เจาหนาท่ีรับผิดชอบงานระดับ รพ. เพ่ือให

ดำเนินงานในคลินิกผูสูงอายุในรูปแบบ One Stop 

Service และตอเนื่องอยางมีคุณภาพ 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 ขับเคลื่อนใหตำบลมีระบบการสงเสริมสุขภาพดูแลผูสูงอายุระยะยาว (Long Term 

Care) ในชุมชนผานเกณฑ ตาม 6 องคประกอบ และมีการประเมินตนเองเบื้องตน แลวทีมจังหวัดลง

ประเมินซ้ำ 

 5.2 ขับเคลื่อนการสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพ (Health Literacy) ผาน Individual 

Wellness Plan ในชมรมผูสูงอายุ เนน 6 กิจกรรม คือ กิจกรรมดานการเคลื่อนไหว/
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ดานโภชนาการ/การดูแลสมองดี/ สุขภาพชองปาก/ความสุขของผูสูงอายุ และสิ่งแวดลอมท่ีปลอดภัย

สำหรับผูสูงอายุ ตามแผนการสงเสริมสุขภาพดี“สุขเพียงพอ ชะลอชีวา ชีวายืนยาว” และมีการประเมิน

ชมรมผูสูงอายุคุณภาพ (ดานสุขภาพ) ตามเกณฑ 2565 กรมอนามัย ในชมรมผูสูงอายุทุกอำเภอ 

 5.3 ลงพ้ืนท่ีขับเคลื่อนการสมัครเขารวมโครงการระบบการดูแลระยะยาวดานสาธารณสุข

สำหรับผูสูงอายุท่ีมีภาวะพ่ึงพิง (LTC) ในอำเภอท่ีองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ยังไมสมัครเขารวมโครงการฯ 

และเยี่ยมพบปะ ทำความเขาใจกับผูบริหาร องคกรปกครองสวนทองถ่ิน สาธารณสุขอำเภอ และ

เจาหนาท่ีๆเก่ียวของ โดยรวมกับนายชัยยุทธ หลักเมือง หัวหนางาน (สนับสนุนเครือขายระบบบริการ) จาก

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ เขต 12 สงขลา ณ อำเภอตางๆ ภายในจังหวัดนราธิวาส 

   5.4 ทำแผนงาน/โครงการ เพ่ือขับเคลื่อนงานผูสูงอายุ (ชราธิวาส) ในทุกมิติ 

 5.5 ใหโรงพยาบาลทุกแหง ดำเนินการประเมินตนเองเก่ียวกับศักยภาพของการดำเนินงาน

คลินิกผูสูงอายุ (คลินิกชราธิวาสสะดวก) และผูรับผิดชอบงานระดับจังหวัดลงพ้ืนท่ีประเมินซ้ำ เพ่ือพัฒนา

หรือเพ่ิมศักยภาพใหดีข้ึนตอไป รวมท้ังมีการดำเนินการแบบ One Stop Service และตอเนื่องตอไป 
 

3. กลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข 
 

 3.1 รอยละของหนวยบริการสาธารณสุขท่ีมีการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย

แบบบูรณาการ 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 ตามนโยบายรัฐบาลและกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือพัฒนาการใชประโยชนกัญชาทาง

การแพทยโดยใหเครือขายบริการไดจัดทำแผนพัฒนาระบบบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย รวมท้ังการ

พัฒนาดานวิชาการ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสจึงตอบสนองนโยบายรัฐบาลและกระทรวง

สาธารณสุข เรื่องการเขาถึงกัญชาทางการแพทย โดยมุงเนนใหประชาชนมีความรูและเขาถึงกัญชาทาง

การแพทยไดอยางท่ัวถึง และปลอดภัย โดยมีการจัดตั้งคลินิกใหบริการกัญชาทางการแพทย เพ่ือใหมีการ

ใชประโยชนจากกัญชาทางการแพทยใหเกิดประโยชนสูงสุดเปนไปตามหลักวิชาการและกฎหมายรวมท้ัง

ปองกันไมใหมีการรั่วไหลไปใชกัญชาในทางท่ีผิด โดยจังหวัดนราธิวาส มีการจัดตั้งคลินิกกัญชาทาง

การแพทย 13 แหง ทุกโรงพยาบาล รวมถึงมีการเปดใหบริการอยางนอย 1 วันตอสัปดาหเพ่ือเพ่ิมการ

เขาถึงของประชาชน ท้ังนี้สวนใหญตำรับยาท่ีใชเปนตำรับกัญชาแพทยแผนไทย เนื่องจากแพทยแผน

ปจจุบันผูสั่งใชกัญชาสวนใหญยังไมผานการอบรมและยังไมไดรับใบอนุญาตใหสั่งใชตำรับกัญชาทาง

การแพทยได 
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 โดยสถานการณการใชกัญชาเพ่ือการแพทยในจังหวัดนราธิวาส ป 2565 มีการเก็บขอมูล

ตั้งแตตุลาคม 2564 – กันยายน 2565 นั้น โดยมีผูปวยมารับบริการคลินิกกัญชาทางการแพทยท้ังหมด 

148 คน โดยเปนตำรับแผนปจจุบัน 26 คน และตำรับแผนไทย 95 คน 
 

ตารางท่ี 37 การใชกัญชาเพ่ือการแพทยในจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

โรงพยาบาล จำนวนคนไขท่ีมา  

รับบริการ (คน) 

จำนวนตำรับท่ีใช (คน) 

ตำรับแพทยแผนปจจุบัน ตำรับแพทยแผนไทย 

นราธิวาสราชนครินทร 19 10 9 

สุไหงโก-ลก 46 11 32 

ตากใบ 18 5 13 

บาเจาะ 5 0 2 

ระแงะ 22 0 2 

รือเสาะ 7 0 7 

ศรีสาคร 8 0 8 

แวง 7 0 7 

สุคิริน 5 0 3 

สุไหงปาดี 5 0 5 

จะแนะ 2 0 2 

เจาะไอรอง 4 0 3 

ยี่งอ 0 0 2 

รวม 148 26 95 

ท่ีมา: ขอมูลรายงานการจัดตั้งคลินิกกัญชาทางการแพทยจังหวัดนราธิวาส  
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2. การบริหารจัดการ 

 กำหนดใหแพทย เภสัชกร ทันตแพทย พยาบาลกลุมเปาหมาย อบรมการใชกัญชาทางการแพทย

และสอบใหไดประกาศนียบัตร ดำเนินการจัดตั้งคลินิกกัญชาทางการแพทย (Cannabis Clinic) รวมถึง

พัฒนาระบบการจัดเก็บขอมูลการใหบริการกัญชาทางการแพทย รวมท้ังมีการเพ่ิมวันทำการคลินิกกัญชา

ทางการแพทยของหนวยบริการในโรงพยาบาลและเปดทำการคลินิก 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

ตารางท่ี 38 จำนวนคลินิกกัญชาทางการแพทย 

รพ. 
ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1.รพ.นราธิวาสฯ 1 1 100 1 1 100 

2.สุไหงโก-ลก 1 1 100 1 1 100 

3.ระแงะ 1 1 100 1 1 100 

4.ตากใบ 1 1 100 1 1 100 

5.รือเสาะ 1 1 100 1 1 100 

6.สุไหงปาดี 1 1 100 1 1 100 

7.แวง 1 1 100 1 1 100 

8.บาเจาะ 1 1 100 1 1 100 

9.ยี่งอ 1 1 100 1 1 100 

10.เจาะไอรอง 1 1 100 1 1 100 

11.ศรีสาคร 1 1 100 1 1 100 

12.จะแนะ 1 1 100 1 1 100 

13.สุคิริน 1 1 100 1 1 100 

รวมท้ังหมด 13 13 100.0 13 13 100.0 

ท่ีมา: ขอมูลรายงานการจัดตั้งคลินิกกัญชาทางการแพทยจังหวัดนราธิวาส  
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ตารางท่ี 39 จำนวนผูปวยท่ีมารับบริการ 

โรงพยาบาล เวลาเปดใหบริการ จำนวนคนไขท่ีมารับบริการ (คน) 

นราธิวาสราชนครินทร ทุกวันศุกร 

เวลา 8.30-12.00น. 

11 

สุไหงโก-ลก ทุกวันพฤหัสบดี 

เวลา 08.30-16.30น. 

46 

ตากใบ ทุกวันพฤหัสบดี 

เวลา 13.30-16.30น. 

18 

บาเจาะ ทุกวันอังคาร 

เวลา 13.30 - 16.30 น. 

5 

ระแงะ วันพฤหัสและศุกร 

เวลา 13.30-16.30 น. 

22 

รือเสาะ ทุกวันพุธ และศุกร 

13.30 น เปนตนไป 

7 

ศรีสาคร ทุกวันพุธ 

เวลา 08.30-16.00น. 

8 

แวง ทุกวันพฤหััสบดี 

เวลา 13.00-16.30 น. 

7 

สุคิริน ทุกวันพฤหัสบดี 

เวลา 08.30-16.30 น. 

5 

สุไหงปาดี ทุกวันพุธ 

เวลา 08.30-12.00น. 

5 

จะแนะ ทุกวันอังคาร 

เวลา 13.30-16.00 น 

2 

เจาะไอรอง ทุกวันพุธ ศูกร 

เวลา 13.30-16.30 น. 

4 

ยี่งอ ทุกวันจันทร 

เวลา 08.30-12.00 น. 

0 

รวม 140 
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ตารางท่ี 40 อัตราการเขารับบริการกัญชาทางการแพทยของผูปวย Palliative care 

โรงพยาบาล เปาคนไข 

Palliative Care 

จำนวนคนไข 

Palliative care 

ท่ีมารับบริการ 

(แผนปจจุบัน) 

จำนวนคนไข 

Palliative care 

ท่ีมารับบริการ 

(แผนไทย) 

อัตราการ   

เขารับบริการ 

(%) 

นราธิวาสราชนครินทร 37 1 2 8.11 

สุไหงโก-ลก 48 0 3 6.25 

ตากใบ 54 4 0 7.41 

บาเจาะ 9 0 0 0.00 

ระแงะ 40 0 0 0.00 

รือเสาะ 11 0 0 0.00 

ศรีสาคร 11 0 0 0.00 

แวง 22 0 0 0.00 

สุคิริน 13 0 2 15.38 

สุไหงปาดี 36 1 0 2.78 

จะแนะ 9 0 1 11.11 

เจาะไอรอง 12 0 2 16.67 

ยี่งอ 13 0 0 0.00 

รวม 315 6 10 5.08 

 

4. ปญหาและอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 เนื่องจากสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 สงผลทำใหการใชบริการของคลินิกกัญชานั้น

ไมสามารถทำไดอยางเต็มท่ี เจาหนาท่ีปฏิบัติงานสวนใหญมีภาระงานดานการจัดการโควิด ท้ังภาระงาน              

ณ จุดฉีด และงานรายงานท่ีมากข้ึน รวมถึงการประชาสัมพันธท่ีไมท่ัวถึงเนื่องจากพ้ืนท่ีสื่อ ณ ปจจุบนัสวนใหญ

นั้นจะเปนเรื่องโรคโควิด-19 รวมท้ังยังขาดความไมม่ันใจของแพทยในการสั่งใชยาและผูมารับบริการท่ีคลินิก

กัญชาในโรงพยาบาลยังมีคอนขางนอย ประชาชนขาดความรูความเขาใจในการใชประโยชนจากกัญชาท้ังดาน

การรักษาโรคและดานเศรษฐกิจ 
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5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 สือ่สารประชาสัมพันธ เชิงรุกสรางความรู ความเขาใจ การใชผลิตภัณฑกัญชาทางการแพทย

ปลอดภัยท้ังโดย Application และการจัดกิจกรรม รวมถึงคนหาผูปวยเชิงรุกจากกลุมผูปวยท่ีมีขอบงชี้

ไดแก กลุม Palliative care ท้ัง OPD IPD และชุมชนเพ่ือใหผูปวยไดเขาถึงบริการคลินิกกัญชาทาง

การแพทยเพ่ิมข้ึน ท้ังนี้ควรประเมินคุณภาพชีวิตของผูมารับบริการกัญชาทางการแพทยท้ังแผนปจจุบัน

และแผนไทย พัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ีและ อสม. รวมถึงการประชาสัมพันธ โดยการอบรมเจาหนาท่ี   

อสม.ในการสำรวจและคัดกรองผูปวยในกลุม  palliative care กลุมคนไขมะเร็ง ท่ีจำเปนตองใชกัญชา

ทางการแพทย 
 

 3.2 รอยละของโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีผิดกฎหมายไดรับการจัดการ รอยละ 100 
 

1. สถานการณปญหา 

 ในปงบประมาณ 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดตรวจสอบเฝาระวังโฆษณา

ผลิตภัณฑสุขภาพท่ีโออวดสรรพคุณเกินจริง ทางสื่อวิทยุ และสื่อออนไลนตางๆ พบวาการโฆษณา

ผลิตภัณฑสุขภาพท่ี ฝาฝนกฎหมายทางคลื่นวิทยุมีจำนวนลดลง ท้ังนี้เนื่องจากมีการประสานความรวมมือ

กับผูประกอบการสถานีวิทยุในพ้ืนท่ี  การบูรณาการการทำงานรวมกับสำนักงานคณะกรรมการอาหารและ

ยา และสำนักงาน กสทช. และการดำเนินการตามกฎหมายอยางจริงจัง สวนโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพทาง

สื่อออนไลนตางๆ พบวามีการโฆษณาท่ีผิดกฎหมายเพ่ิมข้ึนจำนวนมาก โดยเฉพาะทางเฟซบุคและแอพลิ

เคชั่นติ๊กตอก ซ่ึงสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยาไดพัฒนาการตรวจสอบและระงับการโฆษณาให

รวดเร็วข้ึน ดวยวิธีตางๆ เชน  การรายงานปญหาผานระบบแพลตฟอรมออนไลนไปยังเจาของแพลตฟอรม 

Facebook, Instagram, Youtobe, Shoopee, Lazada, Line การป ระสาน งาน กั บกองบั ง คั บ การ

ปราบปรามการกระทำผิดเก่ียวกับการคุมครองผูบริโภค เพ่ือจัดการกับผลิตภัณฑสุขภาพท่ีผิดกฎหมายท่ี

โฆษณาทางสื่อออนไลน ความรวมมือกับกระทรวงดิจิทัลฯ ในการแจงเตือนขาวปลอมออนไลนเก่ียวกับ

ผลิตภัณฑสุขภาพ 
 

2. การดำเนินงาน 

 2.1 เฝาระวังโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีโออวดสรรพคุณเกินจริงทางสื่อวิทยุ และสื่อ

ออนไลนตางๆ หากตรวจสอบพบโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีฝาฝนกฎหมาย จะดำเนินแจงตักเตือน 

รายงานปญหาไปยังเจาของแพลตฟอรม (Report page) พูดคุยทำความเขาใจ และระงับการโฆษณา

ผลิตภัณฑสุขภาพ หากไมไดรับความรวมมือจะดำเนินการตามกฎหมาย 

 2.2 บูรณาการการทำงานเฝาระวังโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพและการบังคับใชกฎหมาย 

รวมกับสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา และสำนักงาน กสทช.   
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 2.3 ขยายเครือขายในการเฝาระวังโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพในกลุมนักเรียน อย.นอย และ 

อสม. เครือขายคุมครองผูบริโภคภาคประชาชนในพ้ืนท่ี เพ่ือเปนเครือขายในการเฝาระวังและแจงขอมูล

การโฆษณาเกินจริงมายังสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

  2.4 รับเรื่องรองเรียนเก่ียวกับการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพทางสื่อตางๆ 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

ตารางท่ี 41 ผลการดำเนินงานเฝาระวังและจัดการปญหาโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีผิดกฎหมายประจำป 

2561 – 2565 แยกตามประเภทผลิตภัณฑสุขภาพ จำนวนผลิตภัณฑสุขภาพท่ีตรวจสอบ 

จำนวนผลิตภัณฑท่ีโฆษณาฝาฝนกฎหมาย และจำนวนโฆษณาท่ีไดรับการจัดการ 

ป 

ยา อาหาร เคร่ืองสำอาง สมุนไพร รวม รอยละของ

โฆษณาท่ีไดรับการ

จัดการ ตรวจ พบ ตรวจ พบ ตรวจ พบ ตรวจ พบ ตรวจ พบ จัดการ 

2561 4 0 31 1 1 0 - - 36 1 1 100 

2562 5 4 6 4 5 0 - - 16 8 8 100 

2563 47 5 31 12 27 4 - - 105 21 21 100 

2564 3 0 2 1 3 0 - - 8 1 1 100 

2565 10 2 12 7 11 1 12 6 45 16 16 100 

 

 จากตาราง ป 2565 ตรวจสอบโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพทางเฟซบุค จำนวน 45 ครั้ง พบ

การโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีเขาขายผิดกฎหมาย จำนวน  16 ครั้ง ดังนี้ 

 3.1 ตรวจสอบการโฆษณาผลิตภัณฑยา จำนวน 10 ผลิตภัณฑ พบการโฆษณาท่ีฝาฝน

กฎหมาย จำนวน 2 ผลิตภัณฑ ดำเนินการรายงานปญหาโฆษณาทางเฟซบุค (Report page) จำนวน 2 

ผลิตภัณฑ  ไดแก โฆษณาสมุนไพรอันวา และยาลดน้ำหนักแบบเรงดวน  

 3.2 ตรวจสอบการโฆษณาผลิตภัณฑอาหาร จำนวน 12 ผลิตภัณฑ พบการโฆษณาท่ีฝาฝน

กฎหมาย จำนวน 7 ผลิตภัณฑ ดำเนินการรายงานปญหาโฆษณาทางเฟซบุค (Report page) จำนวน 7 

ผลิตภัณฑ  ไดแก โฆษณากาแฟลิโซ โกโก Meeya กาแฟลดน้ำหนักฟุตตี้มิกซ น้ำมังคุดนาโนแซน เจลลี่

ชวยใหนอนหลับ LD Protein และกาแฟกระทอม  
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 3.3 ตรวจสอบการโฆษณาผลิตภัณฑเครื่องสำอาง จำนวน 11 ผลิตภัณฑ พบการโฆษณาท่ี

ฝาฝนกฎหมาย จำนวน 1 ผลิตภัณฑ ดำเนินการรายงานปญหาโฆษณาทางเฟซบุค (Report page) 

จำนวน 1 ผลิตภัณฑ  ไดแก โฆษณาโลชั่นสือปุก 

 3.4 ตรวจสอบการโฆษณาผลิตภัณฑสมุนไพร จำนวน 12 ผลิตภัณฑ พบการโฆษณาท่ีฝาฝน

กฎหมาย จำนวน 6 ผลิตภัณฑ ดำเนินการรายงานปญหาโฆษณาทางเฟซบุค (Report page) จำนวน 6 

ผลิตภัณฑ ไดแก สมุนไพรแนแนะ อูบะมาจง ผงกาแจกานิง Hana Herb สมุนไพรเวาะกานิง และน้ำมัน

สตรีมามา 

 นอกจากนี้ยังมีโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพทางสื่อวิทยุท่ีสำนักงาน กสทช.สงมาใหตรวจสอบ              

ไดดำเนินการระงับการโฆษณาและเปรียบเทียบปรับ จำนวน 1 ผลิตภัณฑ ไดแก โฆษณาผลิตภัณฑ

สมุนไพรน้ำมันยาปอก และจัดการเรื่องรองเรียนเก่ียวกับการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ จำนวน 3 ราย 

ไดแก โฆษณา น้ำมังคุดนาโนแซนทางเฟซบุค โฆษณาผลิตภัณฑอาหารมาเลเซียทางเฟซบุค และโฆษณา

รักษาโรคตา ภูมิแพ ทางเฟซบุค และแอพลิเคชั่นติ๊กตอก  
 

4. ปญหาอุปสรรคในการดำเนนิงาน 

 4.1 โฆษณาทางสื่อออนไลนมีหลายชองทางและหลากหลายรูปแบบ 

 

5. ขอเสนอแนะ  

 - 
 

 3.3 การควบคุมกำกับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพ ณ ดานอาหารและยา 
 

1. สถานการณปญหา 

 เนื่องจากจังหวัดนราธิวาสมีพรมแดนตดิตอกับประเทศมาเลเซีย มีดานพรมแดนถาวรจำนวน 

3 แหง คือ ดานพรมแดนสุไหงโก-ลก ดานพรมแดนตากใบ และดานพรมแดนบูเกะตา ตั้งแตเดือน

พฤศจิกายน 2564 จังหวัดนราธิวาสอนุญาตใหรถสินคาเขาออกท้ัง 3  ชองทาง และตั้งแตเดือนพฤษภาคม 

2565 ไดอนุญาตใหประชาชนเดินทางเขาออกไดท้ัง 3 ชองทาง ถึงแมจะอนุญาตใหประชาชนและรถ

สินคาเขาออกไดทุกดาน แตผลิตภัณฑสุขภาพสวนใหญจะเขาทางดานพรมแดนสุไหงโก-ลก  
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2. การดำเนินงาน 

 2.1 ดำเนินการตรวจสอบการนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีนำเขาทางดานพรมแดนสุไหงโก-ลก 

และดานพรมแดนตากใบ ดานพรมแดนบูเกะตา 

 2.2 ดำเนินการเฝาระวังการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพ ณ ดานพรมแดนสุไหงโก-ลก 

และดานพรมแดนตากใบ ดานพรมแดนบูเกะตา โดยบูรณาการการทำงานรวมกับหนวยงานตางๆ ประจำ

ชองทางเขาออกประเทศ  

 2.3 เก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพนำเขา ตรวจวิเคราะหเบื้องตนและสงตรวจทางหองปฏิบัติการ 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

    3.1 การตรวจสอบการนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพ 
 

ตารางท่ี 42  ผลการตรวจสอบผลิตภัณฑสุขภาพท่ีนำเขา ณ ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก  

                และดานอาหารและยาตากใบ  

ป 

ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก ดานอาหารและยาตากใบ 

จำนวนใบ

ขนสินคา 

(ชุด) 

จำนวน

ผลิตภัณฑ 

(รายการ) 

มูลคา   

(ลานบาท) 

จำนวนใบ

ขนสินคา 

(ชุด) 

จำนวน

ผลิตภัณฑ 

(รายการ) 

มูลคา   

(ลานบาท) 

2561 190 575 88.425 200 249 220.717 

2562 151 523 51.980 159 243 13.660 

2563 358 741 53.567 80 141 7.921 

2564 297 999 58.948 - - - 

2565 306 663 78.403 - - - 
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ตารางท่ี 43 ประเภทผลิตภัณฑสุขภาพและมูลคาในการนำเขา ณ ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก ป 2565 

ลำดับท่ี ผลิตภัณฑ มูลคา (ลานบาท) 

1 ขนมปงอบกรอบ 21.89 

2 ครีมเทียมขนหวาน 20.743 

3 แปงสาลี 20.736 

4 ปลาหมึกกลวยแชเย็น 8.302 

5 บะหม่ีก่ึงสำเร็จรูป 2.365 

6 มันฝรั่งทอดกรอบ 0.844 

7 ผลิตภัณฑเสริมอาหาร 0.684 

8 ขนมเยลลี ่ 0.520 

9 ปลาหมึกกระดองแชเย็น 0.502 

10 หอยเชลลแชเย็น 0.138 

11 ปูมาแชเย็น 0.024 

12 แมงดาจานแชเย็น 0.009 

 รวม 76.757 

  

   3.2 การตรวจสอบเฝาระวังการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพ 

 

ตารางท่ี 44 จำนวนครั้งในการตรวจสอบเฝาระวังการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพ ณ ดานอาหารและยา   

              จำนวนครั้งท่ีพบการลักลอบนำเขา และจำนวนครั้งท่ีผลิตภัณฑสุขภาพลักลอบไดรับการ

จัดการ 

ป ตรวจ (ครั้ง) 
พบการลักลอบ

(ครั้ง) 

ไดรับการจดัการ 

(ครั้ง) 

รอยละของผลิตภัณฑ

สุขภาพท่ีลักลอบนำเขา

ไดรับการจัดการ 

2561 54 0 - - 

2562 44 5 5 100 

2563 26 2 2 100 

2564 7 0 - - 

2565 7 0 - - 
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 ไดประสานความรวมมือกับดานศุลกากรในการตรวจสอบการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑ

สุขภาพท่ีไมปลอดภัย โดยไดตรวจยึดผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไมปลอดภัยจำนวน 4 รายการ ไดแก กาแฟ Kopi 

Jantan Tradisional กาแฟ Kopi Panggung AL-Ambiak ยา KAPSUL MUJARAB และยาลูกกลอน 

Majun Mutiara 

 3.3 การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพเพ่ือตรวจวิเคราะหคุณภาพ 

ตารางท่ี 45 ผลตรวจวิเคราะหคุณภาพเบื้องตนและผลตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ    

               ดานอาหารและยาสุไหงโก-ลก – ตากใบ ป 2561 -2565 

*ปลาหมึกกระดองแชเย็น, หอยเชลลแชเย็น พบฟอรมาลนิ 

**หอยเชลลแชเย็น พบฟอรมาลิน 

ตารางท่ี 46 ผลการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการแยกตามประเภทผลิตภัณฑดานอาหารและยา     

                สุไหงโก-ลก ป 2565   

ปงบประมาณ 
ตรวจเบ้ืองตนโดยการใช  test kit ตรวจทางหองปฏบัิติการ 

ตรวจ พบ ตรวจ พบคาเกินมาตรฐาน 

2561 30 0 2 0 

2562 43 0 4 0 

2563 21 0 15 0 

2564 7 0 13 0 

2565 42 2* 16 1** 

ลำดับ ผลิตภัณฑ 
จำนวน 

(ตัวอยาง) 
รายการวิเคราะห 

ผลวิเคราะห 

ผาน ไมผาน 

1 ปลาหมึกกลวยแชเย็น 6 Inorganic arsenic, Cadmium 6 0 

2 ปลาหมึกกระดองแชเย็น 3 Inorganic arsenic, Cadmium 

Formalin 

2 

1 

0 

0 

3 หอยเชลลแชเย็น 3 Inorganic  arsenic, Cadmium 

Formalin 

2 

0 

0 

1 

4 แมงดาจานแชเย็น 1 Inorganic  arsenic, Cadmium 1 0 

5 แปงสาลี 3 Sulphur  dioxide 3 0 

 รวม 16  15 1 
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4. ปญหาอุปสรรค 

 4.1 ผูประกอบการนำเขารายยอย ขาดความรูในการนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีถูกตองตาม

กฎหมาย 

 4.2 ผูบริโภคในพ้ืนท่ีนิยมบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพท่ีมาจากประเทศเพ่ือนบานทำใหมีการ

ลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพเขามาทางชองทางตางๆ จำนวนมาก 
 

5. ขอเสนอแนะ 

           5.1 ประสานความรวมมือกับหนวยงานศุลกากรผลักดันใหผูประกอบการรายยอยดำเนินการ

ขออนุญาตนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพใหถูกตอง และเฝาระวังการลักลอบนำเขาผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไม

ปลอดภัย 
 

 3.4 โรงพยาบาลอาหารปลอดภัย 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 การดำเนินการโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย เปนนโยบายกระทรวงสาธารณสุขกระทรวง

สาธารณสุขเริ่มดำเนินการตั้งแตป 2560 โดยเห็นความสำคัญของการบริโภคอาหารท่ีสะอาดและปลอดภัย  

ไมมีสารเคมีอันตรายตกคาง จึงสงเสริมและสนับสนุนเพ่ือมุงหวังใหผูรับบริการภายในโรงพยาบาลได

บริโภคอาหารท่ีสะอาด ลดอัตราการเจ็บปวยจากการบริโภค เนนบริหารจัดการควบคุม ตรวจสอบการ

ดำเนินงานทุกกระบวนการใหมีประสิทธิภาพ และบูรณาการรวมกับทุกภาคสวน มีกลยุทธ 3 กลยุทธ   

ไดแก  กลยุทธท่ี 1  การสื่อสารและความมีสวนรวม กลยุทธท่ี 2 สรางสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอการจัดซ้ือจัดจาง  

กลยุทธท่ี 3  การควบคุมมาตรฐาน  แนวทางดำเนินการในโรงพยาบาล แบงได 10 ดาน คือ 1. กำหนดนโยบาย 

2. มีคณะทำงานและแผนงาน 3. การประกาศนโยบายและสื่อสารกับหนวยงานรวม  4. แผนงานรวมกับ

หนวยงานรวมในพ้ืนท่ี 5. เมนูอาหารลวงหนาและหมุนเวียน มีเมนูชูสุขภาพ ใชวัตถุดิบปลอดภัยในพ้ืนท่ี  

6. ระบบจัดซ้ือจัดจาง 7. ตรวจสอบคุณภาพวัตถุดิบ 8. ตรวจคุณภาพประจำป 9. สถานประกอบการ

อาหารผูปวย รานอาหาร ไดมาตรฐาน 10. จัดพ้ืนท่ีจำหนายสินคาเกษตรและแปรรูปปลอดภัยในโรงพยาบาล 

 เปาหมายการดำเนินงานเขตสุขภาพท่ี 12 ในป 2563 ไดกำหนดใหมีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน 

รอยละ 30 (4 แหง) ผลการดำเนินการจังหวัดนราธิวาสมีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน 8 แหง คิดเปนรอยละ 61 

ในป 2564 ไดกำหนดใหมีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน รอยละ 35 (5 แหง) ผลการดำเนินการจังหวัดนราธิวาส  

มีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน 9 แหง คิดเปนรอยละ 69 ในป 2565 ไดกำหนดใหมีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน               

รอยละ 40 (6 แหง) ผลการดำเนินการจังหวัดนราธิวาสมีโรงพยาบาลผานมาตรฐาน 12 แหง คิดเปนรอยละ 92 

แนวโนมสถานการณการผานมาตรฐาน มีแนวโนมท่ีผานมากข้ึน 
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2. การบริหารจัดการ 

 1. ชี้แจงแนวทางดำเนินการแกกลุมเปาหมาย คือ โรงพยาบาลทุกแหงในจังหวัดนราธิวาส 

โดยการดำเนินการดังกลาวมีความสอดคลองกับแนวทางของเขตสุขภาพท่ี 12 

 2. ตรวจสารปนเปอนในอาหารซ่ึงเปนวัตถุดิบนำเขาในโรงพยาบาล เพ่ือเปนการตรวจสอบ

การดำเนินการของโรงพยาบาลและแหลงผลิตในจังหวัดนราธิวาส โดยรถหนวยตรวจสอบเคลื่อนท่ีเพ่ือ

ความปลอดภัยดานอาหาร จำนวน 2 ครั้ง (ใชชุดทดสอบอยางงาย) 

 3. คณะกรรมการพัฒนาและตรวจรับรองโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยลงพ้ืนท่ีตรวจประเมิน

ตามเกณฑโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยท้ัง 13 รพ. พรอมท้ังใหคำแนะนำเพ่ิมเติม โดยรวมกับกลุมงาน

อนามัยสิ่งแวดลอมและชีวอนามัย เนื่องจากเกณฑโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยเปนสวนหนึ่งในการตรวจ

ประเมินตามเกณฑ Green and Clean Hospital ในระดับดีมาก Plus  

3. ผลการดำเนินการ 

 จากผลการประเมินโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยโดยคณะกรรมการพัฒนาและตรวจรับรอง

โรงพยาบาลอาหารปลอดภัย ป 2565 โรงพยาบาลผานมาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย จำนวน ท้ังสิ้น 

12 แหง จากจำนวนท้ังสิ้น 13 แหง คิดเปนรอยละ 92 

ตารางท่ี 47 การดำเนินงานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยป 2565 รายโรงพยาบาล 

ลำดับ โรงพยาบาล ผลการประเมิน หมายเหตุ 

1 นราธิวาสราชนครินทร ผาน  

2 ยี่งอ ผาน  

3 บาเจาะ ผาน  

4 รือเสาะ ผาน  

5 ศรีสาคร ผาน  

6 ระแงะ ผาน  

7 จะแนะ ผาน  

8 เจาะไอรอง ผาน  

9 สุไหงปาด ี ไมผาน   

19 ตากใบ ผาน  

11 สุไหงโก-ลก ผาน  

12 แวง ผาน  

13 สุคิริน ผาน  

สรุปผาน 12 คิดเปนรอยละ 92.31 

ท่ีมา:  ผลการตรวจประเมินประจำป กลุมงานคุมครองผูบรโิภคและเภสัชสาธารณสุข  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส ; กรกฎาคม 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 1. แหลงปลูกผลิตวัตถุดิบไมตอเนื่อง ขาดวัตถุดิบเขาโรงพยาบาลทำใหซ้ือจากตลาดสด                

ซ่ึงอาจสงผลตอคุณภาพของวัตถุดิบท่ีมีสารปนเปอนเปนท่ีอันตรายตอผูบริโภคได ควรดำเนินการทำ

เครือขายพัฒนาแหลงวัตถุดิบปลอดภัยรวมกับหนวยงานเกษตร เพ่ือสนับสนุนแหลงวัตถุดิบปลอดภัย       

ในพ้ืนท่ีใหมีจำนวนมากข้ึนและสามารถนำสงผักผานระบบจัดซ้ือจัดจางโรงพยาบาลได 

 2. แหลงปลูกยังขาดมาตรฐานวัตถุปลอดภภัยในบางชนิด เชน GAP เกษตรอินทรีย เปนตน 

 3. ไมมีบุคลากรดานโภชนาการ ไดแก โรงพยาบาลสุไหงปาดี ควรผลักดันการดำเนินงานผาน

ผูบริหารโรงพยาบาล 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 การพัฒนาเครือขายแหลงวัตถุดิบปลอดภัยรวมกับหนวยงานในพ้ืนท่ี เชน สำนักงานเกษตร

อำเภอ โรงพยาบาล และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตำบล เปนตน เพ่ือสรางมาตรฐานความ

ปลอดภัย ท่ียั่งยืนและเปนสวนหนึ่งของเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย ซ่ึงเปนสวนสำคัญท่ี

ทำใหเกิดความปลอดภัยและสงเสริมเศรษฐกิจในพ้ืนท่ี 
 

4. กลุมงานประกันสุขภาพ 
 

 4.1 ประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง  
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 การดำเนินงานพัฒนาประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง ของหนวยบริการจังหวัด

นราธิวาส จะเห็นไดวา หนวยบริการท่ีมีภาวะวิกฤตทางการเงินระดับ 7 อยูไตรมาส 4 ป 2561 เพียง 1 แหง 

เทานั้น คือ โรงพยาบาลจะแนะ ปจจุบันไมมีหนวยบริการท่ีมีภาวะวิกฤตทางการเงินระดับ 7 หากแยกเปน

รายเดือน ในป 2564 จะพบภาวะวิกฤตระดับ 7 ในเดือน กรกฎาคม 2564 จำนวน 1 แหง คือ โรงพยาบาล           

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา  

2. การบริหารจัดการ 

 2.1. ควบคุม กำกับ การจัดทำแผนรายรับ รายจาย เปนแบบสมดุลหรือเกินดุล 

 2.2. ควบคุม กำกับ ติดตาม การใชแผนประมาณการรายได รายจาย (Planfin) อยางเครงครัด 

 2.3. มีการจัดระบบพ่ีเลี้ยงในการพัฒนาคุณภาพการบันทึกบัญชี 
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3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 สถานการณการเงินการคลังของหนวยบริการ  

 หนวยบริการของจังหวัดนราธิวาส ตั้งแตป 2560 ถึง ป 2565 พบโรงพยาบาลท่ีมีภาวะวิกฤต

ทางการเงินระดับ 7  เพียง 1 แหง ในป 2561 คือ โรงพยาบาลจะแนะ 
  

ตารางท่ี 48 ภาวะวิกฤติทางการเงินของหนวยบริการ 7 ระดับ 

โรงพยาบาล ป 2560 ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

1.นราธิวาสฯ 1 0 3 0 0 0 

2.สไุหงโก-ลก 1 0 1 0 0 0 

3.ตากใบ 1 0 0 0 1 0 

4.บาเจาะ 1 1 3 0 0 0 

5.ระแงะ 0 0 1 1 0 0 

6.รือเสาะ 0 0 1 1 1 0 

7.ศรีสาคร 1 3 3 2 3 0 

8.แวง 0 0 1 2 2 0 

9.สคิุริน 1 1 1 0 1 0 

10.สุไหงปาดี 1 0 1 1 2 0 

11.จะแนะ 0 7 0 0 1 0 

12.เจาะไอรอง 1 3 3 3 2 0 

13.ยี่งอฯ 3 2 2 4 2 0 
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ตารางท่ี 49 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2560 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive 

lndex 

Rish 

Scoring 

นราธิวาสราชนครนิทร 1.46 1.36 0.95 82,851,406.24 40,234,867.92 1 0 0 1 

สุไหงโก-ลก 2.14 2.01 1.65 89,179,223.26  -26,666,897.50 0 1 0 1 

ระแงะ 3.02 2.89 2.60 38,677,261.89 13,366,650.23 0 0 0 0 

ตากใบ 2.54 2.43 2.21 60,038,143.44  -3,793,824.40 0 1 0 1 

รือเสาะ 3.29 3.18 2.77 70,289,109.77 432,118.00 0 0 0 0 

สุไหงปาดี 1.51 1.00 0.77 9,579,881.52 6,433,239.67 1 0 0 1 

แวง 3.31 3.07 2.81 24,458,060.01 979,707.23 0 0 0 0 

บาเจาะ 2.87 2.76 2.29 25,851,802.63  -211,225.32 0 1 0 1 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรตฯิ 1.24 1.07 0.93 4,298,644.54  -11,606,498.94 1 1 1 3 

เจาะไอรอง 1.28 1.13 1.02 3,659,011.04 2,563,300.45 1 0 0 1 

ศรีสาคร 1.58 1.45 1.14 10,756,931.09  -5,746,553.36 0 1 0 1 

จะแนะ 2.18 1.38 1.05 6,871,034.67 2,215,635.63 0 0 0 0 

สุคิริน 3.11 2.36 1.73 29,765,449.44  -6,613,493.43 0 1 0 1 

 ท่ีมา: http://hfo60.cfo.in.th 

 

http://hfo60.cfo.in.th/
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ตารางท่ี 50 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2561 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive 

lndex 

Rish 

Scoring 

นราธิวาสราชนครนิทร 1.66 1.52 1.22    115,616,862.98         3,344,056.31  0 0 0 0 

สุไหงโก-ลก 2.32 2.14 1.84    105,858,693.60       17,130,996.20  0 0 0 0 

ระแงะ 3.32 3.12 2.88      46,065,646.63         2,019,290.47  0 0 0 0 

ตากใบ 3.58 3.3 3.05      59,698,677.31         3,897,433.78  0 0 0 0 

รือเสาะ 3.8 3.65 3.33      73,258,121.17         6,741,227.44  0 0 0 0 

สุไหงปาดี 1.87 1.62 1.41      13,760,267.72         1,079,445.41  0 0 0 0 

แวง 2.15 1.97 1.67      17,376,911.14         4,096,054.57  0 0 0 0 

บาเจาะ 1.55 1.44 0.99      10,321,695.04  -      2,091,324.81  0 1 0 1 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรตฯิ 1.44 1.26 1.16       8,076,365.22  -      9,633,838.41  1 1 0 2 

เจาะไอรอง 1.17 1 0.78       2,359,592.29  -      1,221,172.34  2 1 0 3 

ศรีสาคร 1.19 1.03 0.7       3,429,366.51  -      3,441,623.44  2 1 0 3 

จะแนะ 0.95 0.7 0.51 -       967,962.97  -      2,833,106.24  3 2 2 7 

สคิุริน 2.19 1.95 1.49      11,368,374.05  -    12,565,282.30  0 1 0 1 

 ท่ีมา: http://hfo61.cfo.in.th 
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ตารางท่ี 51 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2562 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive 

lndex 

Rish 

Scoring 

นราธิวาสราชนครนิทร 1.42 1.35 0.74   110,806,671.12  - 12,948,648.41  2 1 0 3 

สุไหงโก-ลก 2.36 2.18 1.6   110,545,605.19  -     957,917.92  0 1 0 1 

ระแงะ 2.54 2.43 2.22     45,798,745.88  -   5,613,533.96  0 1 0 1 

ตากใบ 2.12 1.94 1.76     37,064,913.31      9,788,485.63  0 0 0 0 

รือเสาะ 3.09 2.96 2.79     57,470,346.78  -   7,704,762.95  0 1 0 1 

สไุหงปาดี 1.82 1.64 1.42     13,463,834.15  -   2,811,063.37  0 1 0 1 

แวง 1.94 1.73 1.4     13,792,995.63  -   3,854,041.56  0 1 0 1 

บาเจาะ 1.22 1.06 0.58       3,699,346.00  -   6,190,491.85  2 1 0 3 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 1.38 1.18 1.08       7,156,322.45  -   9,328,838.06  1 1 0 2 

เจาะไอรอง 1.26 1.09 0.69       3,499,468.60  -   3,507,034.76  2 1 0 3 

ศรีสาคร 1.2 1.04 0.74       3,785,198.13  -     340,753.60  2 1 0 3 

จะแนะ 1.72 1.13 0.81       9,324,931.33      8,577,403.14  0 0 0 0 

สุคิริน 2.09 1.92 1.65     18,460,136.07      3,897,246.41  0 0 0 0 

 ท่ีมา: http://hfo62.cfo.in.th 

 

http://hfo62.cfo.in.th/
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ตารางท่ี 52 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2563 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive 

lndex 

Rish 

Scoring 

นราธิวาสราชนครินทร 2.26 2.11 1.63  181,546,048.35   35,484,153.06  0 0 0 0 

สุไหงโก-ลก 2.75 2.5 2.26  127,264,245.51   14,620,098.31  0 0 0 0 

ระแงะ 3.78 3.4 3.2    36,733,031.60  -  6,290,290.27  0 1 0 1 

ตากใบ 2.88 2.4 1.82    24,088,969.38   26,275,978.99  0 0 0 0 

รือเสาะ 2.86 2.75 2.56    56,874,478.33  -  7,633,054.88  0 1 0 1 

สุไหงปาดี 1.6 1.44 1.29    10,486,790.56  -  4,665,940.83  0 1 0 1 

แวง 1.35 1.01 0.89     5,165,290.83  -  7,156,043.23  1 1 0 2 

บาเจาะ 1.57 1.37 1.07     9,975,797.83     4,504,259.89  0 0 0 0 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 0.88 0.69 0.58 -   2,904,526.45   57,686,881.99  3 1 0 4 

เจาะไอรอง 1.23 0.98 0.8     3,004,641.20  -  2,946,495.37  2 1 0 3 

ศรีสาคร 1.22 1.08 0.99     4,264,166.58  -  3,661,761.37  1 1 0 2 

จะแนะ 1.64 1.23 1.16    10,390,634.49     1,716,085.38  0 0 0 0 

สุคิริน 2.96 2.78 2.43    24,165,807.55   10,384,119.19  0 0 0 0 

 ท่ีมา: http://hfo63.cfo.in.th 

 

http://hfo63.cfo.in.th/
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ตารางท่ี 53 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2564 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive 

lndex 

Rish 

Scoring 

นราธิวาสราชนครนิทร 2.03      1.85 1.13 281,887,491.01 55,277,652.01 0 0 0 0 

สุไหงโก-ลก 4.31 4.03 2.12 219,178,690.48 48,084,165.02 0 0 0 0 

ระแงะ 4.09 3.93 1.15 108,862,894.46 63,575,816.67 0 0 0 0 

ตากใบ 2.02 1.74 0.77 33,003,388.63 5,271,494.62 1 0 0 1 

รือเสาะ 3.07 2.91 2.63 58,982,615.48 -7,512,273.79 0 1 0 1 

สุไหงปาดี 1.19 1.09 0.83 5,727,078.62 -8,995,890.24 1 1 0 2 

แวง 1.43 1.15 0.62 8,921,430.15 5,114,817.80 2 0 0 2 

บาเจาะ 2.11 1.95 0.88 22,970,792.78 10,175,243.11 0 0 0 0 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 1.47 1.37 0.62 14,639,288.42 11,024,682.55 2 0 0 2 

เจาะไอรอง 1.40 1.15 0.66 5,864,135.37 1,549,421.64 2 0 0 2 

ศรีสาคร 1.41 1.29 0.77 8,644,626.63 -276,074.71 2 1 0 3 

จะแนะ 1.77 1.43 0.37 13,117,262.79 649,841.72 1 0 0 1 

สุคิริน 3.08 2.79 1.83 26,326,639.60 -6,180,494.03 0 1 0 1 

 ท่ีมา: http://hfo64.cfo.in.th 
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ตารางท่ี 54 สถานะทางการเงินของหนวยบริการ ไตรมาส 4/2565 

หนวยบริการ CR QR Cash NWC NI+Depleciation 
Liquid 

Index 

Status 

lndex 

Survive Rish 

Scoring lndex 

นราธิวาสราชนครินทร 4.51 4.28 3.11 474,600,176.66 83,845,335.67 0 0 0 0 

สุไหงโก-ลก 7.18 6.79 5.06 282,320,811.56 84,772,378.35 0 0 0 0 

ระแงะ 7.51 7.34 7.03 223,855,404.56 105,558,388.56 0 0 0 0 

ตากใบ 4.43 4.1 3.48 89,417,041.95 47,870,314.37 0 0 0 0 

รือเสาะ 4.6 4.41 3.42 96,762,497.14 36,262,316.61 0 0 0 0 

สุไหงปาด ี 5.34 5.09 3.43 54,422,239.96 43,473,376.21 0 0 0 0 

แวง 2.49 2.29 1.88 28,114,350.27 13,979,696.15 0 0 0 0 

บาเจาะ 4.14 3.93 3.27 61,320,380.29 37,306,352.86 0 0 0 0 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 3.93 3.79 2.3 71,961,743.48 49,837,965.77 0 0 0 0 

เจาะไอรอง 4.77 4.38 3.88 48,250,765.16 35,518,974.14 0 0 0 0 

ศรีสาคร 2.24 2.06 1.75 27,576,228.24 11,266,772.65 0 0 0 0 

จะแนะ 3.7 3.21 2.31 36,497,701.37  26,655,097.66  0 0 0 0 

สุคิริน 4.73 4.63 3.47  70,894,735.77  33,905,705.50  0 0 0 0 

 ท่ีมา: http://hfo65.moph.go.th 



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

  

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                                  หนา 92 

 

 

 



    รายงานผลการดำเนินงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                                 หนา 93 

 

3.2 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว (7 Plus Efficiency Score)

 การวัดประสิทธิภาพการบริหารการเงิน เริ่มใชในปงบประมาณ 2560 ประกอบดวย 7 หัวขอ ดังนี้ 

 1. ประสิทธิภาพในการดำเนินงาน (Operating Margin) 

 2. อัตราผลตอบแทนจากสนิทรัพย (Return on Asset) 

 3. ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการชำระหนี้การคากลุมบริการ (Average payment Period) 

 4. ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้ (Average Collection Period) สปสช. 

 5. ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้ (Average Collection Period) กรมบัญชีกลาง 

 6. ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้ (Average Collection Period) ประกันสังคม 

 7. การบริหารสินคาคงคลัง (Inventory Management)  

 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว หนวยบริการตองผานเกณฑ

ประเมินมากกวา 4 ตัว จะถือวาผานเกณฑ คือ ตองอยูท่ีระดับ B ข้ึนไป ไตรมาส 4/2560 พบวามี

โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ จำนวน 6 แหง ไดแก โรงพยาบาลระแงะ, ตากใบ, แวง, ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 

80 พรรษา, เจาะไอรอง และสุคิริน  คิดเปนรอยละ 46.15 

ตารางท่ี 55 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2560 
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นราธิวาสราชนครินทร 0 0 0 1 1 1 1 B- 

สุไหงโก-ลก 0 0 0 1 1 1 1 B- 

ระแงะ 0 1 0 1 1 1 1 B 

ตากใบ 1 1 0 1 1 1 1 A- 

รือเสาะ 0 0 0 1 1 1 1 B- 

สุไหงปาด ี 0 0 0 1 1 0 1 C 

แวง 1 0 0 1 1 1 1 B 

บาเจาะ  0 0 0 1 1 1 1 B- 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 1 0 0 1 1 1 1 B 

เจาะไอรอง 0 1 0 1 1 1 1 B 

ศรีสาคร 1 0 0 1 1 0 1 B- 

จะแนะ 0 0 0 1 1 1 1 B- 

สุคิริน 1 0 0 1 1 1 1 B 

ท่ีมา: http://hfo60.cfo.in.th  
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 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ในไตรมาส 4/2561 พบวา

โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ มีจำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก และระแงะ คิดเปนรอยละ 

15.38 

ตารางท่ี 56 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2561 
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นราธิวาสราชนครนิทร 0 0 0 1 1 0 1 C 

สุไหงโก-ลก 1 1 0 1 1 0 1 B 

ระแงะ 1 0 1 1 1 0 1 B 

ตากใบ 1 0 1 1 0 0 1 B- 

รือเสาะ 1 1 0 1 0 0 1 B- 

สุไหงปาดี 0 0 1 1 0 0 1 C 

แวง 0 1 0 1 1 0 1 B- 

บาเจาะ 1 0 0 0 0 0 1 C- 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 0 0 0 1 1 0 0 C- 

เจาะไอรอง 0 0 1 1 0 0 1 C 

ศรีสาคร 0 0 1 1 0 0 1 C 

จะแนะ 0 0 1 1 1 0 1 B- 

สุคิริน 0 0 0 1 0 0 0 D 

ท่ีมา: http://hfo61.cfo.in.th   
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 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ในไตรมาส 4/2562 พบวา 

โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ มีจำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร คิดเปนรอยละ 

7.69 

ตารางท่ี 57 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2562 

หนวยบริการ 
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นราธิวาสราชนครนิทร 1 0 1 1 1 0 1 B 

สุไหงโก-ลก 0 0 0 1 0 0 1 C- 

ระแงะ 0 0 1 1 1 0 1 B- 

ตากใบ 1 1 0 1 1 0 0 B- 

รือเสาะ 0 0 0 1 1 0 1 C 

สุไหงปาดี 0 0 0 1 1 0 1 C 

แวง 0 0 0 1 1 0 1 C 

บาเจาะ 0 0 1 1 0 0 1 C 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 0 0 0 1 1 0 0 C- 

เจาะไอรอง 1 0 1 1 0 0 1 B- 

ศรีสาคร 0 0 1 1 1 0 1 B- 

จะแนะ 1 1 0 1 1 0 0 B- 

สุคิริน 1 1 0 1 1 0 0 B- 

ท่ีมา: http://hfo62.cfo.in.th   
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 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ในไตรมาส 4/2563 พบวา 

โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ มีจำนวน 5 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร, สุไหงโก-ลก, ตากใบ, 

บาเจาะ และสุคิริน คิดเปนรอยละ 38.46 

ตารางท่ี 58 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2563 

หนวยบริการ 
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นราธิวาสราชนครนิทร 1 1 1 1 1 0 1 A- 

สุไหงโก-ลก 1 1 1 1 0 0 1 B 

ระแงะ 0    0 1 0 1 0 1 C 

ตากใบ 1 1 1 1 0 0 1 B 

รือเสาะ 0 0 1 1 1 0 1 B- 

สุไหงปาดี 0 0 1 1 0 0 1 C 

แวง 0 0 1 1 1 0 0 C 

บาเจาะ 1 1 1 1 0 0 1 B 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 1 1 1 0 1 0 0 B- 

เจาะไอรอง 0 0 1 1 0 0 0 C- 

ศรีสาคร 0 0 1 1 1 0 0 C 

จะแนะ 0 0 1 1 0 0 0 C- 

สุคิริน 1 1 1 1 1 0 0 B 

ท่ีมา: http://hfo63.cfo.in.th   
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 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ในไตรมาส 4/2564 พบวา 

ไมมีโรงพยาบาลท่ีผานเกณฑประเมิน  

ตารางท่ี 59 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ไตรมาส 4/2564 
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นราธิวาสราชนครนิทร 0 0 0 1 1 0 1 C 

สุไหงโก-ลก 0 0 1 0 0 0 1 C- 

ระแงะ 1 1 0 0 0 0 1 C 

ตากใบ 0 0 1 0 0 0 1 C- 

รือเสาะ 0 0 0 1 0 0 1 C- 

สุไหงปาดี 0 0 0 1 0 0 1 C- 

แวง 0 0 1 0 0 0 0 D 

บาเจาะ 0 0 0 1 0 0 1 C- 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 0 0 0 0 0 0 0 F 

เจาะไอรอง 0 0 1 1 0 0 0 C- 

ศรีสาคร 0 0 1 0 0 0 1 C- 

จะแนะ 0 0 1 0 1 0 0 C- 

สุคิริน 0 0 0 0 1 0 0 D 

ท่ีมา: http://hfo64.cfo.in.th   
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 การประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว ในไตรมาส 3/2565 พบวา 

โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ มีจำนวน 4 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก, ระแงะ, เจาะไอรอง และยี่งอ

เฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา คิดเปนรอยละ 30.76 

ตารางท่ี 60 คะแนนประเมินประสิทธิภาพในการดำเนินงานโดยใชดัชนี 7 ตัว   ไตรมาส 3/2565 
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นราธิวาสราชนครนิทร 0 0 1 1 1 0 1 B- 

สุไหงโก-ลก 1 1 1 0 0 1 1 B 

ระแงะ 1 1 1 1 1 0 1 A- 

ตากใบ 0 0 0 1 0 0 1 C- 

รือเสาะ 0 0 0 1 0 0 0 D 

สุไหงปาดี 1 1 0 0 0 0 1 C 

แวง 0 1 0 1 1 0 1 B- 

บาเจาะ 1 1 0 1 0 0 1 B- 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 1 0 0 1 1 1 1 B 

เจาะไอรอง 1 1 1 1 1 0 0 B 

ศรีสาคร 0 0 0 1 0 0 1 C- 

จะแนะ 1 1 0 0 1 0 0 C 

สุคิริน 1 1 0 0 0 1 0 C 

ท่ีมา: http:// hfo65.moph.go.th 
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3.3 แผนประมาณการายได คาใชจาย (Planfin)  

การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2560 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 
 

 ดานรายได ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ -1.26 ผาน

เกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 7 

แหง คือ โรงพยาบาลระแงะ, สุไหงปาดี, แวง, บาเจาะ, ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ, เจาะไอรอง และสุคิริน 

คิดเปน  รอยละ 53.85 
 

ตารางท่ี 61 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2560 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครินทร 902,653,723.20 971,456,231.06 68,802,507.86 7.62 

สุไหงโก-ลก 515,709,354.44 484,389,099.58 -31,320,254.86 -6.07 

ระแงะ 235,926,500.00 234,627,071.53 -1,299,428.47 -0.55 

ตากใบ 202,841,100.00 187,158,276.08 -15,682,823.92 -7.73 

รือเสาะ 208,036,366.72 188,896,085.80 -19,140,280.92 -9.20 

สุไหงปาดี 143,568,000.00 141,083,010.43 -2,484,989.57 -1.73 

แวง 148,483,135.93 142,413,118.66 -6,070,017.27 -4.09 

บาเจาะ 144,503,651.35 148,765,592.55 4,261,941.20 2.95 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 139,945,058.56 136,265,303.73 -3,679,754.83 -2.63 

เจาะไอรอง 110,244,586.20 105,997,131.85 -4,247,454.35 -3.85 

ศรีสาคร 123,670,820.63 116,793,254.25 -6,877,566.38 -5.56 

จะแนะ 136,800,332.83 117,825,093.32 -18,975,239.51 -13.87 

สุคิริน 94,382,295.59 92,079,453.32 -2,302,842.27 -2.44 

รวม 3,106,764,925.45 3,067,748,722.16 -39,016,203.29 -1.26 

ท่ีมา: http://hfo60.cfo.in.th 
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 ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 3.27 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาล พบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

5 แหง คือ โรงพยาบาลนราธวิาสฯ, สุไหงโก-ลก, รือเสาะ, สุไหงปาดี และแวง คิดเปนรอยละ 38.46 
 

ตารางท่ี 62 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2560 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 882,743,883.05 905,916,334.62 23,172,451.57 2.63 

สุไหงโก-ลก 481,794,021.82 487,761,359.56 5,967,337.74 1.24 

ระแงะ 206,421,737.70 216,940,323.98 10,518,586.28 5.10 

ตากใบ 165,116,301.00 187,152,694.48 22,036,393.48 13.35 

รือเสาะ 186,056,405.06 184,528,841.37 -1,527,563.69 -0.82 

สุไหงปาดี 134,819,826.97 138,404,918.91 3,585,091.94 2.66 

แวง 142,921,756.47 137,375,712.88 -5,546,043.59 -3.88 

บาเจาะ 139,410,140.04 146,532,539.12 7,122,399.08 5.11 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรตฯิ 124,931,922.82 139,713,104.83 14,781,182.01 11.83 

เจาะไอรอง 106,187,943.64 98,660,175.15 -7,527,768.49 -7.09 

ศรีสาคร 114,169,070.98 120,278,014.08 6,108,943.10 5.35 

จะแนะ 112,258,530.57 119,315,589.67 7,057,059.10 6.29 

สุคิริน 84,212,022.40 92,577,629.53 8,365,607.13 9.93 

รวม 2,881,043,562.52 2,975,157,238.18 94,113,675.66 3.27 

ท่ีมา: http://hfo60.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 101 

 

การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2561 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 

ดานรายได ในภาพรวมรายไดจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ -0.67 ผานเกณฑ         

(ไมเกินรอยละ ± 5)  เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 6 แหง คือ 

โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก, แวง, บาเจาะ, ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ, เจาะไอรอง และจะแนะ คิดเปน            

รอยละ 46.15 
 

ตารางท่ี 63 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2561 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 849,011,247.69 968,031,812.93 119,020,565.24 14.02 

สไุหงโก-ลก 525,632,233.01 504,531,449.01 -21,100,784.00 -4.01 

ระแงะ 259,530,000.00 236,456,117.99 -23,073,882.01 -8.89 

ตากใบ 209,310,222.86 192,378,954.69 -16,931,268.17 -8.09 

รือเสาะ 235,959,158.60 194,282,383.24 -41,676,775.36 -17.66 

สุไหงปาดี 148,019,070.45 139,768,637.75 -8,250,432.70 -5.57 

แวง 158,443,977.40 156,730,154.81 -1,713,822.59 -1.08 

บาเจาะ 156,308,294.31 153,961,690.34 -2,346,603.97 -1.50 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 149,493,458.53 142,770,377.17 -6,723,081.36 -4.50 

เจาะไอรอง 113,135,807.84 116,147,101.14 3,011,293.30 2.66 

ศรีสาคร 121,489,208.69 111,845,493.90 -9,643,714.79 -7.94 

จะแนะ 114,192,319.28 115,245,739.99 1,053,420.71 0.92 

สุคิริน 102,770,489.88 90,152,939.08 -12,617,550.80 -12.28 

รวม 3,143,295,488.54 3,122,302,852.04 -20,992,636.50 -0.67 

ท่ีมา: http://hfo61.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 102 

 

 ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 0.82 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

10  แหง คือ โรงพยาบาลนราธิวาสฯ, สุไหงโก-ลก, ระแงะ, ตากใบ, รือเสาะ, แวง, บาเจาะ, เจาะไอรอง,        

ศรีสาคร และสุคิริน คิดเปนรอยละ 76.92 
 

ตารางท่ี 64 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2561 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 842,093,420.00 872,352,959.05 30,259,539.05 3.59 

สุไหงโก-ลก 501,807,211.61 485,305,681.34 -16,501,530.27 -3.29 

ระแงะ 223,057,638.30 227,898,908.40 4,841,270.10 2.17 

ตากใบ 189,079,600.00 183,046,825.76 -6,032,774.24 -3.19 

รือเสาะ 175,093,570.46 182,648,796.28 7,555,225.82 4.31 

สุไหงปาดี 122,321,492.00 135,354,218.77 13,032,726.77 10.65 

แวง 149,734,693.17 147,545,854.05 -2,188,839.12 -1.46 

บาเจาะ 150,688,874.08 152,122,613.05 1,433,738.97 0.95 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 149,481,576.19 140,993,658.12 -8,487,918.07 -5.68 

เจาะไอรอง 113,038,866.05 110,408,246.20 -2,630,619.85 -2.33 

ศรีสาคร 116,834,256.70 112,732,537.57 -4,101,719.13 -3.51 

จะแนะ 110,572,500.84 118,496,434.26 7,923,933.42 7.17 

สุคิริน 100,003,277.02 98,912,042.33 -1,091,234.69 -1.09 

รวม 2,943,806,976.42 2,967,818,775.18 24,011,798.76 0.82 

ท่ีมา: http://hfo61.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 103 

 

การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2562 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 

 ดานรายได ในภาพรวมรายไดจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 0.37 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5)  เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

8 แหง คือ สุไหงโก-ลก, ระแงะ, สุไหงปาดี, บาเจาะ, เจาะไอรอง, ศรีสาคร, จะแนะ และสุคิริน คิดเปน

รอยละ 61.54 
 

ตารางท่ี 65 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2562 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 907,888,626.97  968,757,325.26  60,868,698.29  6.70 

สุไหงโก-ลก 532,340,142.38 524,631,691.05 -7,708,451.33  -1.45 

ระแงะ     251,935,116.45      245,399,876.84  -6,535,239.61  -2.59 

ตากใบ     198,197,920.00      214,197,942.59  16,000,022.59  8.07 

รือเสาะ     205,158,384.76      181,363,348.09  -23,795,036.67  -11.60 

สุไหงปาดี     143,963,655.74      139,192,517.15  -4,771,138.59  -3.31 

แวง     169,744,125.00      158,150,085.80  -11,594,039.20  -6.83 

บาเจาะ     160,152,969.42      158,679,219.59  -1,473,749.83  -0.92 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ     164,214,667.77      149,880,317.72  -14,334,350.05  -8.73 

เจาะไอรอง     124,507,982.49      125,072,499.51  564,517.02  0.45 

ศรีสาคร     120,883,883.12      120,147,431.79  -736,451.33  -0.61 

จะแนะ     129,305,532.84      134,249,709.30  4,944,176.46  3.82 

สุคิริน       98,531,544.97        98,963,167.72  431,622.75  0.44 

รวม  3,206,824,551.91   3,218,685,132.41  11,860,580.50  0.37 

ท่ีมา: http://hfo62.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 104 

 

ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 1.79 ผาน

เกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 12  

แหง คิดเปนรอยละ 92.31 ยกเวน โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา ไมผานเกณฑมีผลตาง

ของแผนและผลอยูท่ี รอยละ  26.38 เนื่องจากมีการปรับแผนรอบครึ่งปต่ำไป ในสวนของเงินเดือนและ

คาจางประจำ  
 

ตารางท่ี 66 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2562 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 905,581,404.47  924,538,068.58  18,956,664.11  2.09  

สุไหงโก-ลก 505,628,676.88 513,599,981.50 7,971,304.62  1.58  

ระแงะ 244,506,320.00  243,131,337.40  -1,374,982.60  -0.56  

ตากใบ 192,076,000.00   196,594,356.13  4,518,356.13  2.35  

รือเสาะ   193,761,170.10  184,359,804.82  -9,401,365.28  -4.85  

สุไหงปาดี   138,730,535.07  138,241,508.31  -489,026.76  -0.35  

แวง    159,776,238.21  156,547,312.23  -3,228,925.98  -2.02  

บาเจาะ    152,617,980.90  159,238,233.15  6,620,252.25  4.34  

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 119,988,012.85  151,645,036.31  31,657,023.46  26.38  

เจาะไอรอง   118,705,237.40  120,621,679.13  1,916,441.73  1.61  

ศรีสาคร    116,322,863.76  117,367,000.75  1,044,136.99  0.90  

จะแนะ   126,515,627.36  125,349,520.40  -1,166,106.96  -0.92  

สุคิริน     93,083,377.16  91,029,606.24  -2,053,770.92  -2.21  

รวม 3,067,293,444.16  3,122,263,444.95  54,970,000.79  1.79  

ท่ีมา: http://hfo62.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 105 

 

การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2563 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 

 ดานรายได ในภาพรวมรายไดจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 0.71 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5)  เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

10 แหง คือ นราธิวาสฯ, สุไหงโก-ลก, ระแงะ, ตากใบ, สุไหงปาดี, บาเจาะ, เจาะไอรอง, ศรีสาคร,      

จะแนะ และสุคิริน คิดเปนรอยละ 76.92 
 

ตารางท่ี 67 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2563 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 1,009,830,855.42 1,047,097,595.95 37,266,740.53 3.69 

สุไหงโก-ลก 581,390,315.49 585,034,372.69 3,644,057.20 0.63 

ระแงะ 252,629,667.48 254,145,750.11 1,516,082.63 0.60 

ตากใบ 229,045,000.00 233,217,118.93 4,172,118.93 1.82 

รือเสาะ 196,100,649.76 218,799,146.77 22,698,497.01 11.57 

สุไหงปาดี 150,219,293.71 148,705,602.40 -1,513,691.31 -1.01 

แวง 169,445,400.05 159,320,213.08 -10,125,186.97 -5.98 

บาเจาะ 171,528,562.12 166,627,036.06 -4,901,526.06 -2.86 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 249,476,548.51 228,829,208.43 -20,647,340.08 -8.28 

เจาะไอรอง 129,601,401.46 124,885,671.22 -4,715,730.24 -3.64 

ศรีสาคร 125,770,908.79 122,197,723.40 -3,573,185.39 -2.84 

จะแนะ 133,046,056.67 136,267,989.03 3,221,932.36 2.42 

สุคิริน 105,243,509.22 103,162,109.14 -2,081,400.08 -1.98 

รวม 3,503,328,168.68 3,528,289,537.21 24,961,368.53 0.71 

ท่ีมา: http://hfo63.cfo.in.th 
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สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 106 

 

 ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ -0.21 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

12 แหง คิดเปนรอยละ 92.31 ยกเวน โรงพยาบาลรือเสาะ ไมผานเกณฑมีผลตางของแผนและผลอยูท่ี 

รอยละ  12.58 เนื่องจากมีการปรับแผนรอบครึ่งปต่ำไป ในสวนของตนทุนวัสดุทันตกรรม, เงินเดือน

และคาจางประจำ,  คาใชสอย, คาเสื่อมราคาและคาตัดจำหนาย และ คาใชจายอ่ืน  
 

ตารางท่ี 68 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2563 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 943,885,517.26  928,525,088.78  -15,360,428.48  -1.63  

สุไหงโก-ลก 534,462,417.21  524,824,450.41  -9,637,966.80  -1.80  

ระแงะ 249,038,000.00  252,665,845.20  3,627,845.20  1.46  

ตากใบ 197,907,800.00  196,155,789.25  -1,752,010.75  -0.89  

รือเสาะ 193,705,587.88  218,069,507.84  24,363,919.96  12.58  

สุไหงปาดี 144,750,336.87  151,042,015.22  6,291,678.35  4.35  

แวง 161,979,374.81  162,475,414.85  496,040.04  0.31  

บาเจาะ 162,426,798.73  155,670,011.09  -6,756,787.64  -4.16  

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 166,903,641.90  160,293,613.74  -6,610,028.16  -3.96  

เจาะไอรอง 122,687,591.40  120,126,305.19  -2,561,286.21  -2.09  

ศรสีาคร 124,378,201.74  123,639,834.30  -738,367.44  -0.59  

จะแนะ 128,578,745.05  129,561,053.67  982,308.62  0.76  

สุคิริน 93,277,165.75  94,046,172.64  769,006.89  0.82  

รวม 3,223,981,178.60  3,217,095,102.18  -6,886,076.42  -0.21  

ท่ีมา: http://hfo63.cfo.in.th 
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การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2564 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 

ดานรายได ในภาพรวมรายไดจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 13.24  ไม

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5)  เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 

7 แหง คือ โรงพยาบาลรือเสาะ, สุไหงปาดี, แวง, เจาะไอรอง, ศรีสาคร, จะแนะ และสุคิริน คิดเปนรอย

ละ 53.85 
 

ตารางท่ี 69 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2564 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 1,011,332,347.65  1,216,263,652.73  204,931,305.08  20.26  

สุไหงโก-ลก 575,666,440.91  680,728,812.59  105,062,371.68  18.25  

ระแงะ 265,368,222.52   348,403,596.60  83,035,374.08  31.29  

ตากใบ      206,980,940.77       230,696,818.23  23,715,877.46    11.46  

รือเสาะ      210,002,239.20       200,941,574.16  - 9,060,665.04  - 4.31  

สุไหงปาดี      159,854,861.40       155,739,486.69  - 4,115,374.71  - 2.57  

แวง      170,198,432.71       174,593,813.15  4,395,380.44  2.58  

บาเจาะ      173,272,170.22       184,226,170.79  10,954,000.57     6.32  

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ      166,288,009.58       190,335,042.26  24,047,032.68  14.46  

เจาะไอรอง      131,072,568.16       134,948,463.23  3,875,895.07  2.96  

ศรีสาคร      132,576,481.48       138,836,555.30  6,260,073.82  4.72  

จะแนะ      139,571,558.21       144,432,370.37  4,860,812.16  3.48  

สุคิริน      104,345,436.21       102,638,715.78  - 1,706,720.43  - 1.64  

รวม 3,446,529,709.02  3,902,785,071.88  456,255,362.86  13.24  

ท่ีมา: http://hfo64.cfo.in.th 
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 ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ 7.08 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 7 

แหง คือ โรงพยาบาลรือเสาะ, สุไหงปาดี, แวง, บาเจาะ, เจาะไอรอง, ศรีสาคร และสุคิริน คิดเปน     

รอยละ 53.85  
 

ตารางท่ี 70 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2564 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครนิทร 964,018,567.60  1,079,918,166.39  115,899,598.79  12.02  

สุไหงโก-ลก 542,384,025.49  574,383,633.18  31,999,607.69  5.90  

ระแงะ 251,835,441.51  276,572,767.70  24,737,326.19  9.82  

ตากใบ 194,089,850.00  213,706,350.90  19,616,500.90  10.11  

รือเสาะ 199,160,310.32  200,547,399.21  1,387,088.89  0.70  

สุไหงปาดี 158,690,628.98  157,086,798.81  - 1,603,830.17  - 1.01  

แวง 162,253,062.38  165,620,934.30  3,367,871.92  2.08  

บาเจาะ 162,598,878.72  165,967,058.10  3,368,179.38  2.07  

ยี่งอเฉลมิพระเกียรติฯ 152,303,570.27  165,298,354.88  12,994,784.61  8.53  

เจาะไอรอง 126,518,892.68  127,816,433.21  1,297,540.53  1.03  

ศรีสาคร 130,386,760.58  133,967,827.34  3,581,066.76  2.75  

จะแนะ 128,913,273.27  141,143,415.12  12,230,141.85  9.49  

สคิุริน 100,508,904.05  103,246,067.70  2,737,163.65  2.72  

รวม 3,273,662,165.85  3,505,275,206.84  231,613,040.99  7.08  

ท่ีมา: http://hfo64.cfo.in.th 
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การเปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2565 (ไมรวมรายไดงบลงทุนและ รายไดอ่ืน (ระบบ

บันทึกอัตโนมัติ) , (คาเส่ือมราคา และคาใชจายอ่ืน (ระบบบันทึกอัตโนมัติ)) 

 ดานรายได ในภาพรวมรายไดจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ -8.20  

ไมผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5)  เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มี

จำนวน 4 แหง คือ โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร, แวง, ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา และ        

ศรีสาคร คิดเปนรอยละ 30.76 
 

ตารางท่ี 71 เปรียบเทียบแผนประมาณการรายได ป 2565 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ รายได ผลตาง รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครินทร 1,428,828,005.95 1,359,972,513.53 -68,855,492.42 -4.82 

สุไหงโก-ลก 889,035,623.47 766,676,346.01 -122,359,277.46 -13.76 

ระแงะ 493,473,000.00 461,919,163.11 -31,553,836.89 -6.39 

ตากใบ 368,548,600.00 303,584,283.09 -64,964,316.91 -17.63 

รือเสาะ 340,723,038.46 265,544,200.00 -75,178,838.46 -22.06 

สุไหงปาดี 250,028,115.03 223,259,657.61 -26,768,457.42 -10.71 

แวง 199,336,659.11 194,312,009.50 -5,024,649.61 -2.52 

บาเจาะ 246,575,365.08 219,605,082.55 -26,970,282.53 -10.94 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ 245,714,996.81 251,651,167.01 5,936,170.20 2.42 

เจาะไอรอง 169,757,821.12 186,116,304.77 16,358,483.65 9.64 

ศรีสาคร 164,500,119.87 163,265,429.26 -1,234,690.61 -0.75 

จะแนะ 235,624,067.35 196,234,529.18 -39,389,538.17 -16.72 

สุคิริน 139,389,909.65 155,500,265.23 16,110,355.58 11.56 

รวม 5,171,535,321.90 4,747,640,950.85 -423,894,371.05 -8.20 

ท่ีมา: http:// hfo65.moph.go.th 
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 ดานคาใชจาย ในภาพรวมจังหวัดนราธิวาสมีผลตางของแผนและผลอยูท่ีรอยละ -1.41 

ผานเกณฑ (ไมเกินรอยละ ± 5) เม่ือแยกเปนรายโรงพยาบาลพบวา โรงพยาบาลผานเกณฑ มีจำนวน 9 

แหง คือ โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร, สุไหงโก-ลก, ตากใบ, รือเสาะ, สุไหงปาดี, แวง, บาเจาะ,        

เจาะไอรอง และจะแนะ คิดเปนรอยละ 69.23  
 

ตารางท่ี 72 เปรียบเทียบแผนประมาณการคาใชจาย ป 2565 

โรงพยาบาล แผนประมาณการ คาใชจาย ผลตาง 
รอยละ

ของแผน 

นราธิวาสราชนครินทร   1,166,077,296.14    1,160,212,215.24  -5,865,080.90 -0.50 

สุไหงโก-ลก     658,634,916.29      632,460,105.48  -26,174,810.81 -3.97 

ระแงะ     376,177,051.42      346,662,824.87  -29,514,226.55 -7.85 

ตากใบ     249,176,248.00      244,574,227.35  -4,602,020.65 -1.85 

รือเสาะ     235,110,117.28      224,924,228.74  -10,185,888.54 -4.33 

สุไหงปาด ี     171,872,312.00      177,344,240.20  5,471,928.20 3.18 

แวง     176,797,441.62      176,765,758.16  -31,683.46 -0.02 

บาเจาะ     167,687,433.07      175,424,575.04  7,737,141.97 4.61 

ยี่งอเฉลิมพระเกียรติฯ     197,666,281.29      186,920,195.00  -10,746,086.29 -5.44 

เจาะไอรอง     147,462,392.62      143,052,832.30  -4,409,560.32 -2.99 

ศรีสาคร     139,167,550.28      147,650,076.19  8,482,525.91 6.10 

จะแนะ     165,795,209.81      163,220,201.44  -2,575,008.37 -1.55 

สุคิริน       99,385,399.51      116,119,024.11  16,733,624.60 16.84 

รวม  3,951,009,649.33   3,895,330,504.12  -55,679,145.21 -1.41 

ท่ีมา : http:// hfo65.moph.go.th 
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3.4 ตนทุนบริการ (Unit Cost) 

 ตนทุนการใหบริการผูปวยนอกและผูปวยใน แบบ Quick method เม่ือวิเคราะหขอมูล

ตนทุนผูปวยใน ในภาพรวมจังหวัด พบวา ในป 2565  ผานเกณฑ 3 แหง คือ โรงพยาบาลระแงะ, บา

เจาะ และศรีสาคร คิดเปนรอยละ 23.08  
 

ตารางท่ี 73 ตนทุนการใหบริการผูปวยนอกและผูปวยใน แบบ Quick Method  

หนวยบริการ 

ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565(Q3/65) 

ผป.

นอก 
ผป.ใน ผล 

ผป.

นอก 
ผป.ใน ผล 

ผป.

นอก 
ผป.ใน ผล 

ผป.

นอก 
ผป.ใน ผล 

นราธวิาสราช

นครินทร 
ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน 

สุไหงโก-ลก ผาน ผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน 

ระแงะ ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ผาน ผาน 

ตากใบ ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน 

รือเสาะ ผาน ผาน ผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน 

สุไหงปาดี ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน 

แวง ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน 

บาเจาะ ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน 

ยี่งอเฉลิม

พระเกียรติฯ 
ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน 

เจาะไอรอง ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน 

ศรีสาคร ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน ผาน 

จะแนะ ผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน 

สุคิริน ผาน ผาน ผาน ผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ไมผาน ผาน ไมผาน ไมผาน 

รวมผล 8 3 3 9 2 1 8 5 3 8 4 3 

คิดเปน        

รอยละ 
61.54 23.08 23.08 69.23 15.39 7.69 61.54 38.47 23.08 61.54 30.76 23.08 

ท่ีมา: http://hfo.cfo.in.th 
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4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 4.1. ปญหาจากสถานการณโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงทำใหการดำเนินงานไมเปนไป

ตามแผนท่ีกำหนด การติดตามและการดำเนินงานนพ้ืนท่ีไมสามารถดำเนินไปไดอยางตอเนื่องตามปกต ิ

  4.2. นักบัญชียังขาดทักษะในการบันทึกบัญชี  
   

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

  5.1 การพัฒนาคุณภาพบัญชีของโรงพยาบาลทุกแหง ใหไดตามมาตรฐานนโยบายบัญชี 

 5.2 พัฒนงาโปรแกรมจัดเก็บรายไดของหนวยบริการใหเชื่อมโยงกับระบบบัญชี 

5. กลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

 5.1 การพัฒนาและรักษามาตรฐาน HA 

1. สภาพปญหาและวิเคราะหสถานการณ งานคุณภาพ HA   

 การพัฒนาระบบบริการ สรพ.ไดพัฒนากลไกการกระตุนการพัฒนาคุณภาพสถานพยาบาล

โดยใชเครือขายเชิงพ้ืนท่ีทำงานแบบเพ่ือนชวยเพ่ือน ไดแก Quality Learning network รวมท้ังรวมมือกับ

ศูนยความรวมมือเพ่ือการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล HACC (Hospital Accreditation Collaborating 

Center) โดยมีเครือขายครอบคลุม 76 จังหวัด ครบ 12 เขตบริการ 

      ป 2565 จึงมีจุดเนนการทำงานรวมกับเครือขายท่ีสำคัญ ไดแก  

1. เพ่ิมความเขมแข็งของพ่ีเลี้ยงเครือขาย ผูจัดการศูนยคุณภาพ และท่ีปรึกษาพ้ืนท่ี 

2. เพ่ิมการประสานความรวมมือของทุกภาคสวนในการกระตุนและสงเสริมพัฒนา

คุณภาพสถานพยาบาล ใหมากยิ่งข้ึน 

      ป 2565 มีจุดมุงเนนการทำงานรวมกับเครือขายท่ีสำคัญ ไดแก 

1. นำเทคโนโลยีมาชวยในการเสริมองคความรูในพ้ืนท่ีใหเขาถึงองคความรูแนวคิดในการ

พัฒนาคุณภาพท่ีสำคัญ รวมท้ังนโยบายท่ีสำคัญในการพัฒนาคุณภาพ 

2. เพ่ิมการเขารวมกระบวนการ HA ในกลุมรพ.เอกชน และกลุมท่ีมีความเฉพาะท่ีสมัครใจ 
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ตารางท่ี 74 รอยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขมีคุณภาพผานการรับรอง HA ข้ัน 3 

รพ. เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

นราธิวาส ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 99.16 

ตากใบ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 96 

บาเจาะ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 95 

ยี่งอฯ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 98 

ระแงะ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 98 

รือเสาะ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 96 

ศรีสาคร ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 95 

แวง ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 96 

สุคิริน ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 97 

สุไหงโก-ลก ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 98 

สุไหงปาดี ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน รอ Re-accredit 

ป 65 (RE2) 

96 

จะแนะ ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน รอ Re-accredit 

ป 65 (RE2) 

95 

เจาะไอรอง ผานการรับรองข้ัน 3 ผาน 95 
 

ป 2565 ผาน 13  แหง รอ Re-accredit  2 แหง  (RE2) ป 66 
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ตารางท่ี 75 ผลการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ไดรับการประเมิน Re –accredit  

    KPI คาเปาหมาย ผลการดำเนินงาน เกณฑการประเมิน 

ระดับความสำเร็จใน

การพัฒนาคุณภาพของ

โรงพยาบาล ไดรับการ

ประเมิน Re –accredit 

ระดบั 5  1 คะแนน คือ                     

1.โรงพยาบาลชุมชนใน

สังกัดสำนักงาน

ปลัดกระทรวง

สาธารณสุขท่ีมีผลการ

รับรองข้ัน 3 + 

Reaccredit + 3e อยู

ระหวางตออายุ + 

โรงพยาบาลท่ีผลการ

รับรองขอประเมินซ้ำแต

ใบรับรองหมดอายุ (R1e, 

R2e R3e เปนตน) แตอยู

ระหวางตออายุสง

รายงานแลวภายใน 3 

เดือน 

2 คะแนน คือ                   

1. มีแผนการจัดเตรียม

ความพรอมของ

สถานพยาบาลในการ

ดูแลท้ังในสถานพยาบาล

และนอกสถานพยาบาล 

2.มีคำสั่งจัดตั้ง

คณะทำงานคุณภาพใน

โรงพยาบาล 

3 คะแนน คือ               

1.มีการจัดประกวด

ผลงานคุณภาพสงผลงาน
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เขารวมประกวดงาน

คุณภาพ 

2.มีขอสรุปความเสี่ยง

ทุกๆ 3 เดือนมีการสง

ขอมูลมายังจังหวัด 

4 คะแนน คือ                    

1.มีการลงตรวจเยี่ยม

หนวยงานบริการทุก 3 – 

6 เดือน 

2.มีการจัดบันทึกรายงาน

การประชุมเปนลาย

ลักษณอักษร 

5 คะแนน คือ                        

1.มีการสรุปผลการ

ดำเนินงานเพ่ือการแกไข

ปญหาท่ีผานเกณฑ

มาตรฐานผานการรับรอง 

HA ข้ัน3 + Reaccredit 

+ 3e อยูระหวางตออายุ 

+ โรงพยาบาลท่ีผลการ

รับรองขอประเมินซ้ำแต

ใบรับรองหมดอายุ (R1e, 

R2e R3e เปนตน) 

2.ผลงานไดรับการ

คัดเลือกเขาประกวดได

รางวัลรับจังหวัด ,เขต 
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ตารางท่ี 76 ระดับความสำเร็จพัฒนาคุณภาพของโรงพยาบาล ไดรับการประเมิน Re –accredit  

รพ. คาเปาหมาย ผลการดำเนินงาน 

นราธิวาสฯ ระดับ 5 ระดับ 5 

ตากใบ ระดับ 5 ระดับ 5 

บาเจาะ ระดับ 5 ระดับ 4.5 

ยี่งอฯ ระดับ 5 ระดับ 5 

ระแงะ ระดับ 5 ระดับ 5 

รือเสาะ ระดับ 5 ระดับ 5 

ศรีสาคร ระดบั 5 ระดับ 4.5 

แวง ระดับ 5 ระดับ 5 

สุคิริน ระดับ 5 ระดบั 4 

สุไหงโก-ลก ระดับ 5 ระดับ 4.5 

สุไหงปาดี ระดับ 5 ระดับ 4 

จะแนะ ระดับ 5 ระดับ 4 

เจาะไอรอง ระดับ 5 ระดับ 4.5 
 

แนวทางการแกปญหา/การพัฒนา ป 2566 จัดกิจกรรมท่ีเปน การใหระดับคะแนนเพ่ือสะดวกและ

รวดเร็วตอการประเมินผล 

 1. สรางการติดตามและการประเมินผล แตยังพบวามีความแตกตางเชนกัน ในเรื่อง

จุดมุงหมาย และการนำผลไปใชประโยชน ตลอดจนขอบเขต ของการติดตามและประเมินผล ซ่ึงถา

กลาวโดยภาพรวมแลว ความแตกตางท่ี สำคัญ คือ การติดตามมีขอบเขตแคบกวาการประเมินผล 

 2. สรางแนวทางในดานของผูรับผิดชอบการติดตามโครงการ มักเปนเจาหนาท่ีใน 

หนวยงานของโครงการนั้นๆ ท่ีคอย “กำกับ” ใหงานเปนไปตามกรอบของแผนท่ีกำหนดไว สวนการ 

ประเมินโครงการอาจใชเจาหนาท่ีในหนวยงานของโครงการทำการ “ตัดสิน” ความกาวหนาของการ 

ดำเนินงาน เพ่ือปรับปรุงการ ดำเนินงาน และโดยท่ัวไปนิยมใชเจาหนาท่ีประเมินผลจากหนวยงาน 

ภายนอก “ตัดสิน” ความสำเร็จของโครงการ นอกจากนี้การติดตามและประเมินโครงการยังมีสวน ท่ี

เก่ียวของกันในดานชวงเวลาปฏิบัติ, วิธีการและผูใชประโยชน 

 3. เนนประสิทธิภาพมากกวาประสิทธิผล 
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 4. การติดตามโครงการ เปนกระบวนการเก็บรวบรวมขอมูลเก่ียวกับโครงการในดาน 

ปจจัย นำเขา การดำเนินงาน และผลการดำเนินงาน โดยใชแผนเปนกรอบอางอิง เพ่ือเปนขอมูล

ยอนกลับ สำหรับการกับ ทบทวน แกไข และปองกันปญหาขณะดำเนินโครงการ สวนการประเมิน

โครงการเปน กระบวนการตัดสินคุณคาของโครงการในดานปจจัยนำเขา การดำเนินงานและผลของ

โครงการ โดย เปรียบเทียบกับเกณฑ/มาตรฐาน เพ่ือเปนสารสนเทศสำหรับการปรับปรุงการดำเนินงาน 

สรุปผลการดำเนินงาน 

 5. ศึกษาสภาพจริงเชิงประจักษดวยหลักฐานตางๆ และดวยการซักถามขอมูลมากกวารับ

ฟงเพียงการบรรยายสรุป  

 6. ผูประเมินไมควรแสดงบทบาทผูแทนหนวยงานของตน หรือสวมบทบาทผูนิเทศสอน

งาน แตควรหลอมรวมเปนหนึ่งเดียวกับคณะทางานติดตามประเมินผลระดับเขต ซ่ึงมีบทบาทตางจาก

สายงานของกรม/สวนกลาง  

 7. สรางแรงบันดาลใจตัวเองใหมีใจรักกับงานท่ีตนปฏิบัติ สงผลใหการดำเนินงานดีข้ึน

ตามเปาหมายท่ีวาไว 
 

 5.2 การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
 

1. สถานการณปญหา  

 การพัฒนาระบบบริการ (Service Plan) 23 สาขาภาพรวมจังหวัดนราธิวาส สำนักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายในการจัดทำแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพในรูปแบบ เครือขาย

บริการแทนการขยายโรงพยาบาลเปนรายแหง และเห็นวาการจัดทำแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

(Service achievement Plan) จะตองผสมผสานงานสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟูสภาพเขา

ดวยกัน ท้ังระดับ Primary Care Secondary Care และ Tertiary Care รวมท้ังการบริหารจัดการ

ตางๆ โดยเนนท่ีการพัฒนาขีดความสามารถของระบบบริการท่ีเปนปญหา ไดแก โรคหัวใจและหลอด

เลือด โรคมะเร็ง ทารกแรกเกิด อุบัติเหตุ จิตเวช   สูติกรรมและนรีเวชกรรม ศัลยกรรม อายุรกรรม 

กุมารเวชกรรม ทันตกรรมและศัลยกรรมกระดูก ตา ไต Primary Care  และ Holistic Care ยาเสพติด 

โรคไมติดตอเรื้อรัง แผนไทยและการแพทยผสมผสาน การใชยาอยางสมเหตุผล การดูแล

ประคับประคอง และในป 2565 ปรับเปลี่ยนหลายสาขา ไดเพ่ิมเติมอีก 4 สาขารวมเปน 23 สาขา ซ่ึง

แผนท่ีกำหนดจะเปนแผนแมบทท่ีใหใชในระยะเวลาป 2560-2565 โดยการดำเนินการพัฒนาตาม

แนวทางดังกลาวนั้น เครือขายสุขภาพ แตละเขตพ้ืนท่ี ไดมีการแตงตั้งคณะทำงานในระดับเขต 
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กำหนดใหแตละจังหวัดในเขตทำหนาท่ีเปนผูรับผิดชอบหลักในแตละสาขาเพ่ือการพัฒนาในภาพรวม

รวมกันท้ังเขต 

 สำหรับจังหวัดนราธิวาส ไดรับหลักการและแนวคิดการพัฒนาระบบบริการสุขภาพมา

ดำเนินการท้ัง 12 สาขาตั้งแตป 2556 เปนตนมา และในป 2560-65 ไดพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

เปน 23 สาขา โดยมีเปาหมายการดำเนินงานในการพัฒนา 83 ตัวชี้วัด สามารถดำเนินงานผานท้ังสิ้น 

68 ตัวชี้วัด คิดเปนรอยละ 75.6 และแตสาขาสามารถพัฒนาตัวชี้วัดผานเกณฑรอยละ 70 จำนวน 7 

สาขา คิดเปนรอยละ 70.2 ไดแกสาขาอุบัติเหตุ หัวใจและหลอดเลือด สาขาโรคไมติดตอ สาขาจิตเวช 

สาขาศัลยกรรม สาขาตา สาขาแพทยแผนไทยและทางเลือก นอกจากนี้ยังพบวาหลายสาขายังไม

เชื่อมโยงถึงหนวยบริการปฐมภูมิ ชุมชน และระดับอำเภอ อีกท้ังยังมีสวนขาดในดานการพัฒนา

บุคลากร สถานท่ี ครุภัณฑ ระบบสารสนเทศ และเทคโนโลยีทางการแพทย ขาดระบบฐานขอมูลในการ

กำกับ ติดตามประเมินผลการพัฒนา Service plan ซ่ึงสวนขาดดังกลาว ตองอาศัยความรวมมือ รวม

ใจ และการบริหาร จัดการของผูบริหารและใชกลไก พบส.อยางจริงจัง  

 ในป 2561 -65 พบวา สาขาไต ยังคัดกรองไมเปนไปตามเปาหมายท่ีวางไว สาขามะเร็ง 

เรื่องลดระยะเวลาการรอคอย ผาตัด เคมีบำบัด รังสีรักษา มะเร็ง 5 อันดับแรก มะเร็งปอด มะเร็งตับ 

มะเร็ง เตานม มะเร็งปากมดลูก และมะเร็งลำไส ยังไมเปนไปตามเกณฑ สาขาโรคไมติดตอ พบวาการ

คัดกรองโรคเบาหวาน/โรคความดันโลหิตสูง ยังไมถึงเปาหมาย คือ รอยละ 90 สาขาสุขภาพชองปาก 

(ทันตกรรม) อัตราการใชบริการสุขภาพชองปากของประชาชนในพ้ืนท่ีรวมทุกสิทธิ์ยังไมถึงเกณฑ สวน

สาขาแพทยแผนไทยฯ รอยละของผูปวยนอกไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน

ท่ีไดมาตรฐาน ยังไมถึงเกณฑ   

 ดังนั้น เพ่ือใหแตละสาขามีการขับเคลื่อนการดำเนินงานอยางตอเนื่องและพัฒนาระบบ

บริการดังกลาว อยางมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ตามเปาหมายท่ีวางไว จึงไดจัดทำโครงการ

ขับเคลื่อนการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 23 สาขา จังหวัดนราธิวาสข้ึน โดยมุงหวังใหหนวยงาน

บริการแตละระดับสามารถจัดบริการท่ีครอบคลุม ท้ังดานสาธารณสุข การปองกันโรค การ

รักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ ไดอยางมีคุณภาพมาตรฐาน ประชาชนสามารถเขาถึงบริการได

อยางท่ังถึงเทาเทียม ลดความเหลื่อมล้ำ บรรลุตามเปาหมายท่ีวางไว คือ ลดอัตราปวย ลดอัตราตาย ลด

ความแออัด ลดระยะเวลารอคอย เกิดประโยชนตอประชาชนและประเทศอยางสูงสุด 
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2. กิจกรรม/โครงการท่ีดำเนินการในปงบประมาณ 2565 

     กิจกรรมท่ีดำเนินคือ การติดตามการดำเนินงานเพ่ือเตรียมขอมูลใหคณะตรวจราชการ 2 

ครั้ง (ไมไดใชงบประมาณ) ประกอบกับมีการระบาดของโรคอุบัติใหม คือ ไวรัสโคโรนา 2019 จึงตอง

จัดสรรใหงบประมาณในสวนนี้กอน 
 

ตารางท่ี 77 ผลการดำเนินงานการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ 23 สาขา ในปงบประมาณ 2565        

ลำดับ ช่ือโรงพยาบาล สาขาท่ีไมผาน คะแนนท่ีได ผานเกณฑ 70 

(คะแนนเต็ม 110) 

1 

 

นราธิวาสราชนครนิทร - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขามะเร็ง 

- สาขา RDU 

73.6 คะแนน 

2 สุไหงโก – ลก - สาขาไต 

- สาขา NCD 

- สาขา RDU 

- สาขาทันตกรรม 

76.6 คะแนน 

 

 

 

3 ระแงะ - สาขาหัวใจ 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาไต 

- สาขาชองปาก 

- สาขามะเร็ง 

80.4 คะแนน 

4 ตากใบ - สาขามะเร็ง 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขา RDU 

- สาขาทันตกรรม 

 

 

 

85.3 คะแนน 
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5 รือเสาะ - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขา RDU 

- สาขาจิตเวช 

81.8 คะแนน 

 

 

 

 

6 สุไหงปาดี - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาจิตเวช 

- สาขาทันตกรรม 

86.6 คะแนน 

7 แวง - สาขาไต 

- สาขามะเร็ง 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขาโรคไมติดตอ 

85.7 คะแนน 

 

 

 

8 บาเจาะ - สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาไต 

- สาขาRDU 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขาแพทยแผนไทยฯ 

85.8 คะแนน 

9 ยี่งอฯ - สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาไต 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขายาเสพติด 

80.3 คะแนน 

10 เจาะไอรอง - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขา RDU 

- สาขาแพทยแผนไทย 

- สาขาทันตกรรม 

 

 

88.7 คะแนน 
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ท่ีมา: รายงานสรุปผลการดำเนินงานผูตรวจราชการ ก.ย 65 ,  

4. ปญหาอุปสรรคในการดำเนินงานท่ีผานมา 

1. เม่ือมีการเปลี่ยนแปลงนโยบายบุคลากรท่ีเก่ียวของยังขาดความเขาใจในบางประเด็น

ของการดำเนินงานเพ่ือใหเปนไปตามนโยบาย ทำใหการวางแผนการดำเนินงานอาจไมสามารถทำได

อยางถูกตองเหมาะสม 

    2. การขาดอัตรากำลังโดยเฉพาะแพทยเฉพาะทางในบางชวง เชน สูติแพทย, กุมารแพทย 

    3. ในบางสาขา เชน มะเร็ง พบวาสตรีกลุมเปาหมายบางสวนไปตรวจเองกับคลินิกเอกชน

หรือโรงพยาบาลอ่ืนๆในตางจังหวัดทำใหขาดความครอบคลุมของการคัดกรอง/ตรวจรักษา เนื่องจาก

ไมไดรับผลการตรวจรักษา 

    4. การมีสวนรวมขององคกรสวนทองถ่ินยังไมครอบคลุมทุกพ้ืนท่ีหางไกลขาดโอกาสใน

การเขาถึงระบบบริการทางการแพทย เชน ระบบ EMS 
 

5. ขอเสนอแนะ 

 1. ควรมีการสนับสนุนงบประมาณในการพัฒนาตาม Service Plan ท่ีชัดเจนในภาพรวม

จังหวัดเพ่ือใหการจัดทำแผนงานโครงการสามารถดำเนินการรวมในภาพรวมจังหวัดไดจริง 

          2. สนับสนุนการสรางเครือขายความรวมมือ เนนการทำงานเปนทีมเผยแพรเครือขายการ

ดูแลผูปวย ตาม Service Plan แตละสาขา 

 3. พัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ีในการใหบริการจัดการขอมูลใหทันสมัยแบบ One stop 

service  เปนตน 

11 ศรีสาคร - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาทันตกรรม 

- สาขาRDU 

76.7 คะแนน 

 

 

 

12 จะแนะ - สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขาไต 

- สาขาตา 

- สาขาทันตกรรม 

78.6 คะแนน 

 

 

 

13 สุคิริน - สาขาไต 

- สาขาโรคไมติดตอ 

- สาขายาเสพติด 

76.8 คะแนน 
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 5.3 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 
 

 รอยละ 75 ของอำเภอผานเกณฑการประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพและ

ดูแลกลุมเปราะบาง 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา  

  จังหวัดนราธิวาส ประกอบดวยอำเภอท้ังสิ้น 13 อำเภอ ซ่ึงไดมีการขับเคลื่อนงานตาม 

นโยบายคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) โดยการมีสวนรวมของทุกภาคสวน 

เพ่ือใหเกิดการขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตในระดับพ้ืนท่ีท่ีอยูใกลชิดกับประชาชน เกิดการบูรณา

การเปาหมาย ทิศทาง และยทุธศาสตรรวมกันระหวางหนวยงานของรัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน

อยางเปนองครวม โดยมีพ้ืนท่ีเปนฐานและประชาชนเปนศูนยกลาง ท้ังนี้มีอำเภอท่ีดำเนินการนำรองมา

ตั้งแตป 2559 คือ อำเภอตากใบ และในป 2560 คือ อำเภอบาเจาะ และสุไหงปาดี ตามลำดับ และใน

ปงบประมาณ 2563 มีคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ท่ีมีคุณภาพครอบคลุมท้ัง 

13 อำเภอ คิดเปนรอยละ 100 โดยมีการสนับสนุนงบประมาณขับเคลื่อนงานท้ังจากสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส และสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) ท้ังนี้ ในการ

พัฒนา พชอ.บางพ้ืนท่ียังขาดความตอเนื่อง เพราะมีการเปลี่ยนประธาน (นายอำเภอ) และประเด็น

สุขภาพในแตละอำเภอประกอบกับสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) ทำใหการดำเนินงานตามแผนท่ีกำหนดขาดความตอเนื่อง 
 

2. การบริหารจัดการ 

  2.1 แตงตั้งคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

  2.2 ทุกอำเภอมีการคัดเลือกประเด็นสำคัญๆตามบริบทพ้ืนทีเก่ียวกับการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตอยางนอย 2 ประเด็น และประเด็น COVID-19 

  2.3 ทุกอำเภอมีการกำหนดเปาหมายการดูแลกลุมเปราะบางตามบริบทของพ้ืนท่ี (ผู

พิการ ผูสูงอายุ IMC และผูไดรับผลกระทบจาก COVID-19) 

  2.4 ทุกอำเภอมีการดำเนินการตามแผนบันทึกผลการดำเนินงานในโปรแกรม CL-

UCCARE และประเมินตนเองตามแบบการประเมิน UCCARE 

  2.5 จังหวัดติดตามเยี่ยมเสริมพลัง พชอ.ในพ้ืนท่ี 
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3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการดำเนินงาน ในป 2565 พบวา ทุกอำเภอ (13 อำเภอ) ผานเกณฑการประเมิน     

รอยละ 100 Ffp ไดมีวิเคราะหคัดเลือกประเด็นปญหา และจัดทำแผน เพ่ือแกไข อยางนอยอำเภอละ 

2 ประเด็น และประเด็น COVID-19 รวมท้ังครอบคลุมกลุมเปราะบาง ครบทุกอำเภอ และมีการ

ประเมิน UC CARE ผานเกณฑทุกอำเภอ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 78 ผลการดำเนินงานการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

อำเภอ 
คำสั่ง การประชุม 

ประเด็นปญหา 
ม ี ไมม ี ม ี ไมม ี

1.เมืองนราธิวาส /  / 
 

- การดูแลผูสูงอายุตดิบาน ตดิเตยีง (กลุมเปราะบาง) 

- การจัดการขยะ 

- การแกไขปญหา COVID-19 

2.สุไหงโก-ลก /  /  - ตลาดสะอาด ปลอดภยั 

- ลดหวานมันเค็ม 

- การดูแลผูสูงอายุตดิบาน ตดิเตยีง (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 

3.ระแงะ /  /  - การดูแลผูพิการ ผูสูงอายุ(กลุมเปราะบาง) 

-การจัดการขยะ 

- การแกไขปญหา COVID-19 

4.ตากใบ 

  

/  /  - การจัดการขยะ 

- ผักปลอดสารพิษ 

- การดูแลผูพิการ (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 

5.รือเสาะ /  /  - ความปลอดภยับนทองถนน 

- การดูแลผูสูงอายุตดิเตียงและผูดอยโอกาส (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 
 

6.สุไหงปาด ี /  /  - การดูแลผูปวยตดิเตยีงและผูพิการ (กลุมเปราะบาง) 

- อาหารปลอดภัย 

- การแกไขปญหา COVID-19 
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7.แวง /  /  - สุขภาพจิต (กลุมเปราะบาง) 

- สงเสรมิการทองเท่ียวเชิงเกษตร 

- การแกไขปญหา COVID-19 

8.บาเจาะ /  /  - การปองกันการพิการตั้งแตกำเนิด 

- การขับเคลื่อนงานตั้งครรภคณุภาพในวัยรุน เพ่ือปองกันและแกไข

การตั้งครรภในวัยรุน 

- การดูแลผูพิการ (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 

9.ยี่งอ /  /  - การดูแลผูดอยโอกาสผูปวยติดเตยีง (กลุมเปราะบาง) 

- การจัดการขยะ 

- การแกไขปญหา COVID-19 

10.เจาะไอรอง /  /  - การดูแลผูดอยโอกาส ผูปวยติดเตียง (กลุมเปราะบาง) 

- การจัดระเบียบตลาด 

- การแกไขปญหา COVID-19 

11.ศรีสาคร /  /  - การดูแลผูดอยโอกาส ผูปวยติดเตียง (กลุมเปราะบาง) 

- ความปลอดภยับนทองถนน 

- การแกไขปญหา COVID-19 

12.จะแนะ /  /  - การสงเสริมสุขภาพผูนำศาสนาและพัฒนาศาสนสถานใหมี

คุณภาพและผานเกณฑมาตรฐานท่ีกำหนด 

- การดูแลผูสูงอายุ ตดิบาน ติดเตยีง (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 

13.สุคิริน /  /  - การจัดการขยะ 

- สุขภาพจิต (กลุมเปราะบาง) 

- การแกไขปญหา COVID-19 

ท่ีมา: รายงานผลการดำเนินงาน พชอ. จังหวัดนราธิวาส 30 เมษายน 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ  

 ปญหาอุปสรรค 

 - ยังไมมีการประเมินผลลัพธในการดำเนินงานอยางเปนรูปธรรม 

 ขอเสนอแนะ 

 - ใหทุกอำเภอ มีการกำหนดตัวชี้สำหรับแตละประเด็นปญหาอยางชัดเจน และมีการ

ประเมินผลลัพธการดำเนินงานอยางเปนรูปธรรม 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

            - มีพ้ืนท่ี พชอ. นำรอง ใหอำเภออ่ืนๆ ไดแลกเปลี่ยนเรียนรู เชน อำเภอตากใบ,  บาเจาะ และ 

สุไหงโก-ลก 
 

 5.4 การดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวิต 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา  

 จังหวัดนราธิวาส ประกอบดวย 13 อำเภอ 77 ตำบล 15 เทศบาล และ 589 หมูบาน 

สำนักงาน สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดกำหนดเปาหมายในการพัฒนาชุมชนสรางสุขโดย

กระบวนการตำบลจัดการคุณภาพชีวิตเปนกลไกการขับเคลื่อน พชอ. รวม 77 ตำบล ซ่ึงเปนตำบล

จัดการคุณภาพชีวิต คือ ตำบลท่ีมีการจัดการระบบสุขภาพของคนในชุมชน เพ่ือใหชุมชนมีความ

เขมแข็งสามารถจัดการปญหาและเปนเจาของระบบสุขภาพไดดวยตนเอง ภายใตการสนับสนุนการใช

เทคโนโลยี บุคลากร งบประมาณ  ทรัพยากร และภูมิปญญาท่ีมีอยูในชุมชนหรือจากแหลงอ่ืนๆ มาจัด

กระบวนงานการสรางความรูความเขาใจ และสรางการมีสวนรวมตลอดจนสรางความรวมมือระหวาง

สาขาจากทุกภาคสวนในตำบล อาทิเชน  เทศบาล องคการบริหารสวนตำบลภาคประชาชน  เจาหนาท่ี

สาธารณสุข เพ่ือจัดทำแผนสุขภาพตำบลท่ีมีความสัมพันธในหลายมิติ นำสูการพัฒนาบทบาทภาค

ประชาชน และกอใหเกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรูท่ีเปนนวัตกรรม ท้ังในดานนวัตกรรมกระบวนการและ

นวัตกรรมผลผลิตอันจะสงผลใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนในระยะยาว 
 

2. การบริหารจัดการ 

 2.1 รับนโยบายจากสำนักงานสนับสนุนบริการสุขภาพ เขต 12 จังหวัดสงขลา 

 2.2 ประชุมชีแ้จงตัวชี้วัดแกผูรับผิดชอบงานสุขภาพภาคประชาชน 

 2.3 จัดอบรมเจาหนาท่ีและอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน 
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2.4 ตรวจสอบและติดตามการบันทึกขอมูลตำบลจัดการสุขภาพ ทางเว็บไซต www.thaiphc.net 

2.5 สรุปผลและสงขอมูลยอนกลับใหทุกอำเภอไดดำเนินการในสวนขาดและวิเคราะหผลการ

ดำเนินงาน 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการประเมินตำบลจัดการคุณภาพชีวิต ป 2565 ไดผานเกณฑการประเมิน จำนวน 70 

ตำบล คิดเปนรอยละ 98.70 โดยผลการประเมินผานตามเกณฑตัวชี้วัด คือ ตำบลท่ีบันทึกผลการ

ดำเนินงาน “ตำบลวิถีชีวิตใหม ปลอดภัยจากโควิด 19” คิดเปนรอยละ 100 (เปาหมาย รอยละ 70) 

รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 79 รายงานแสดงจำนวนตำบลจัดการคุณภาพชีวิต“ตำบลวิถีชีวิตใหม ปลอดภัยจากโควดิ 19” ป 2565 

อำเภอ จำนวนตำบลท้ังหมด ตำบลท่ีผานเกณฑ (จำนวน) 

เมือง 7 7 

สุไหงโก-ลก 4 4 

ระแงะ 7 7 

ตากใบ 8 8 

รือเสาะ 9 8 

สุไหงปาดี 6 6 

แวง 6 6 

บาเจาะ 6 6 

ยี่งอ 6 6 

เจาะไอรอง 3 3 

ศรีสาคร 6 6 

จะแนะ 4 4 

สุคิริน 5 5 

รวม 77 ตำบล 70 

รอยละ  98.70 

ท่ีมา: รายงานผลการดำเนินงานตำบลจัดการคุณภาพชีวติ ประจำป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

(www.thaiphc.net)  

 

http://www.thaiphc.net/
http://www.thaiphc.net/
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ  

 ปญหาอุปสรรค 

 1. ไมมีงบประมาณสนับสนุนในการดำเนินงาน  

 2. การดำเนินงานสวนใหญหนวยงานสาธารณสุขเปนผูดำเนินการ  

 3. การสนับสนนุสื่อในการดำเนินงานไมพอเพียง  

 ขอเสนอแนะ 

 1. แตงตั้งคณะกรรมการประเมินระดับอำเภอ และจังหวัด 

 2. ใชงบประมาณจากกองทุนตำบลมาใชในการดำเนินงาน 

 3. สำนักงานสนับสนุนบริการ เขต 12 จังหวัดสงขลา ควรติดตามการดำเนินการตำบล

จัดการคุณภาพชีวิตเปนระยะ ๆ รวมกับจังหวัด และเพ่ือทราบปญหาท่ีแทจริง 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 1. กอใหเกิดการประสานงานท่ีดีกับทองถ่ินในหลายภาคี เชน อบต. อสม. ผูนำทองถ่ิน เปนตน 

 2. ชุมชนสามารถจัดการสุขภาพได โดยการคืนขอมูลสุขภาพใหกับพ้ืนท่ี 
 

 5.5 งานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) 
 

1. สถานการณและสภาพปจจุบัน 

 สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ไดกำหนดนโยบายการพัฒนาคุณภาพการบริหาร

จัดการองคกร ประจำปงบประมาณ พ.ศ.2564 โดยนำเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) มาใชเปนเครื่องมือในการขับเคลื่อนการพัฒนาองคกร ซ่ึงในป พ.ศ.2564 ไดกำหนดเปน

ตัวชี้วัดระดับความสำเร็จของการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐของสวนราชการในสังกัด

สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขตามแผนยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป (ดานสาธารณสุข) ยุทธศาสตรท่ี 

4 บริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) แผนงานท่ี 11 การพัฒนาระบบธรร

มาภิบาลและองคกรคุณภาพ โครงการท่ี 39 โครงการพัฒนาองคกรคุณภาพ ตัวชี้วัดท่ี 63 ระดับ

ความสำเร็จของการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการของสวนราชการในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข และไดกำหนดเปนตัวชี้วัดในคำรับรองการปฏิบัติราชการ (Performance Agreement) 

ของผูตรวจกระทรวงสาธารณสุข มีเปาหมายการดำเนินการระยะ 5 ป กำหนดการดำเนินการภาค

บังคับปละ 2 หมวด ในระยะ 3 ป โดยในประจำปงบประมาณ พ.ศ.2565 กำหนดการดำเนินการภาค

บังคับ ครอบคลุมในทุกหมวด ใหมีการดำเนินการในสำนักงานสาธารณสุขอำเภอและสำนักงาน
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สาธารณสุขจังหวัด มีเปาหมายระดับความสำเร็จของการดำเนินการในระดับสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัด และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอในภาพรวมประเทศ คิดเปนรอยละ 100 
 

2. การบริหารจัดการ 

 2.1 จัดทำโครงการสงเสริมการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) ของ

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565  

 2.2 จัดทำแผนการดำเนินงานพัฒนาองคกรตามเกณฑคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA)  ในปงบประมาณ 2565 

 2.3 จัดประชุมเชิงปฏิบั ติการดำเนินการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) เพ่ือจัดทำแผนการพัฒนาองคกรของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสและหนวยงานใน

สังกัด 

 2.4 เรงรัดการนำเขาขอมูลการดำเนินการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) ในระดับสำนักงานสาธารณสุขอำเภอตามระยะเวลาท่ีกำหนด  

 2.5 ตรวจสอบระบบฐานขอมูลการดำเนินการพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ 

(PMQA) ครอบคลุมทุกหมวด ใหครบถวนและถูกตอง 

 2.6 ควบคุม กำกับ ติดตามและประเมินผลการดำเนินงานของระดับอำเภอ 

3. ผลการดำเนินการ 

 - ระดับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสและระดับสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ มี              

ผลการดำเนินการ ยอนหลัง 3 ป ตั้งแตป 2563 จนถึงปจจุบัน คิดเปนรอยละ 79.90, รอยละ 100 และ               

รอยละ 100 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง ดังตอไปนี้ 
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ตารางท่ี 80 ผลการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) แยกรายอำเภอ 

คปสอ. 
ป 2563 ป 2564 ป 2565 

ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน อัตรา ฐาน ผลงาน อัตรา 

1.เมืองนราธิวาส 5 3.5 70 5 5 100 5 5 100 

2.สุไหงโก-ลก 5 5 100 5 5 100 5 5 100 

3.ระแงะ 5 3.025 60.50 5 5 100 5 5 100 

4.ตากใบ 5 4 80 5 5 100 5 5 100 

5.รือเสาะ 5 3.875 77.50 5 5 100 5 5 100 

6.สุไหงปาดี 5 4 80.00 5 5 100 5 5 100 

7.แวง 5 4.3 86.00 5 5 100 5 5 100 

8.บาเจาะ 5 2.325 46.50 5 5 100 5 5 100 

9.ยี่งอ 5 3 60.00 5 5 100 5 5 100 

10.เจาะไอรอง 5 5 100 5 5 100 5 5 100 

11.ศรสีาคร 5 5 100 5 5 100 5 5 100 

12.จะแนะ 5 4.375 87.50 5 5 100 5 5 100 

13.สุคิริน 5 3.525 70.50 5 5 100 5 5 100 

14.สสจ.นราธิวาส 5 5 100 5 5 100 5 5 100 

รวมท้ังหมด 70 55.93 79.90 70 70.00 100 70 70.00 100 

ท่ีมา: การรวบรวมขอมูลของ สสจ.นราธิวาส ป 2563 และ ป 2564 และ http://pmqa.moph.go.th     

ป 2565 

 

4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ความเรงรีบจากระยะเวลาท่ีกระชั้นชิด ทำใหการทำความเขาใจในการดำเนินงาน

ของ PMQA การเตรียมขอมูลตางๆ ไมดีเทาท่ีควร ทำใหการลงขอมูลในฟอรมตางๆ ไมครบถวน

สมบูรณ 

 4.2 ภาระงานท่ีตองเรงดวนในชวงเวลาท่ีตองดำเนินการทำ PMQA 

 4.3 ขาดผูเชี่ยวชาญ/ทีมพ่ีเลี้ยงในการตรวจสอบความถูกตอง สมบูรณของขอมูล 
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5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 พัฒนาศักยภาพบุคลากรท้ังในระดับจังหวัดและระดับอำเภอในการการพัฒนา

คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ (PMQA) ใหมีความรู ความเขาใจท่ีถูกตอง 

 5.2 จัดตั้งทีมพ่ีเลี้ยงนิเทศติดตามระดับจังหวัดและระดับอำเภอในการตรวจสอบเอกสาร 

PMQA ในแตละแบบฟอรมใหมีความถูกตอง ครบถวนสมบูรณ 
 

 5.6 งานพัฒนาระบบสงตอ 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 ตามท่ีกระทรวงสาธารณสุขไดมีแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) โดย

มุงเนนพัฒนาระบบบริการทุกระดับตั้งแตระดับปฐมภูมิ ระดับทุติยภูมิ ระดับตติยภูมิ รวมถึงการพัฒนา

ความเชี่ยวชาญระดับสูง การสรางระบบเครือขายบริการท่ีเชื่อมโยงกันในระดับจังหวัดและภายในเขต

สุขภาพ โดยมีกรอบแนวคิด คือ 1) เครือขายบริการไรรอยตอ (Seamless Health Service Network) 

2) แนวคิดการพัฒนาเครือขายบริหารระดับจังหวัด (Province Health Service Network) 3) การจัด

ใหมีโรงพยาบาลรับผูปวยสงตอ (Referral Hospital cascade) เพ่ือใชทรัพยากรในเครือขายท่ีมีจำกัด

ใหมีประสิทธิภาพสูงสุด หลีกเลี่ยงการลงทุนซ้ำซอนและขจัดสภาพการแขงขัน ทามกลางทรัพยากรท่ีมี

อยูอยางจำกัด รวมถึงการจัดบริการดูแลรักษาพยาบาลผูปวยยังมีศักยภาพท่ีไมเทาเทียมกัน ในแตละเขต

สุขภาพ  การสงตอผูปวยไปดูแลรักษาพยาบาลในสถานบริการท่ีมีศักยภาพสูงกวาและมีการสงตอผูปวย

ออกนอกเขตสุขภาพของตนเองมีแนวโนมเพ่ิมสูงข้ึนในแตละป จึงจำเปนท่ีจะตองมีการพัฒนาระบบ

บริการสุขภาพสาขาตางๆ ในแตละเขตสุขภาพ และพัฒนาระบบสงตอใหมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึนอยาง

ตอเนื่อง 

 ในการดำเนินการท่ีผานมา กระทรวงสาธารณสุข ไดมีการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

ทางดานการดูแลรักษาท่ีตองใชความเชี่ยวชาญระดับสูง 4 สาขา ไดแก โรคหัวใจ โรคมะเร็ง อุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน และทารกแรกเกิด การพัฒนาศักยภาพ โครงสรางพ้ืนฐานท่ีจำเปน รวมท้ังการใชทรัพยากรอยาง

คุมคาดวยการพัฒนาความรวมมือในการดูแลสุขภาพอยางเปนระบบ เพ่ือใหประชาชนสามารถเขาบริการ

ไดอยางท่ัวถึง ทัดเทียม และเบ็ดเสร็จภายในเครือขาย 

 ผลการดำเนินงานป 2565 การสงตอภายในจังหวัด 713 ราย การสงตอภายในเขต 

6,854 ราย การสงตอนอกเขต 156 ราย รวมสงตอท้ังหมด 7,723 ราย ไมมีการถูกปฏิเสธ ในทุกระดับ 

ภาพรวมการสงตอพบวาแนวโนม การสงตอนอกเขตสุขภาพ 4 สาขา ไดแก โรคหัวใจ โรคมะเร็ง 

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน และทารกแรกเกิด เพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 40 
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ตารางท่ี 81  ผลการดำเนินงานการสงตอภายในจังหวัด ป 2565 

Service 

Plan 

สาขา 

สงตอผูปวยนอกเขตสขุภาพ 

(ไตรมาส 1) 

สงตอผูปวยนอกเขตสขุภาพ  

(ไตรมาส 2) 

สงตอผูปวยนอกเขตสขุภาพ  

(ไตรมาส 3) 

สงตอผูปวยนอกเขตสขุภาพ  

(ไตรมาส 4) 

ปงบประมาณ 

2564 

(1 ต.ค. 63 –  

31 ธ.ค. 63) 

ปงบประมาณ 

2565 

(1 ต.ค. 64 –  

31 ธ.ค. 64) 

ปงบประมาณ 

2564 

(1 ม.ค. 64 -  

31 มี.ค. 64) 

ปงบประมาณ 

2565 

(1 ม.ค. 65 -  

31 มี.ค. 65) 

ปงบประมาณ 

2564 

(1 เม.ย. 64 -  

30 มิ.ย. 64) 

ปงบประมาณ 

2565 

(1 เม.ย.65 - 

30 มิ.ย. 65) 

ปงบประมาณ 

2564 

(1 ก.ค. 64 -  

30 ก.ย. 64) 

ปงบประมาณ 

2565 

(1 ก.ค.65 – 

30 ก.ย. 65) 

โรคหัวใจ

(รหัส I20 

– I 25)  

10 5 4 3 3 8 1 4 

โรคมะเร็ง 

(รหัส C 

และ D) 

10 13 5 4 3 4 2 15 

อุบัติเหตุ

และฉุกเฉิน 

(รหัส V01 

- Y98 ) 

1 0 1 0 0 0 0 0 

ทารกแรก

เกิด (รหัส

วินิจฉัยที่

เด็กอายุ

นอยกวา

หรือ

เทากับ 

28 วัน 

เทียบกับ

วันเกิด

แฟม 

PERSON) 

0 0 0 0 0 0 0 0 

รวม 21 18 10 7 6 12 3 19 
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ผลการดำเนินงาน (ขอมูลใชขอมูล ตั้งแต 1 ตุลาคม 2564 - 30 กันยายน 2565) 

 

ระยะเวลา 

จำนวน (ราย)  

หมายเหตุ 
หัวใจ มะเร็ง 

อุบัติเหตุ

ฉุกเฉิน 

ทารก        

แรกเกิด 
รวม 

1 ต.ค.63 - 30 ก.ย.64 18 20 2 0 40 
เพ่ิมข้ึนเปนรอยละ 40 

 1 ต.ค.64 - 31 ก.ย.65 20 36 0 0 56 

สูตรคำนวณตัวชี้วัด (A-B)/B x 100 (ขอมูลการประสานงานจากโรงพยาบาลท่ัวไป ณ วันท่ี 30/09/65) 
 

2. การบริหารจัดการ  

 การพัฒนาระบบสงตอ บริหารจัดการภายใตคณะกรรมการพัฒนาระบบสงตอจังหวัด

นราธิวาส มีการขับเคลื่อน โดยใชยุทธศาสตรดังนี ้

2.1 การพัฒนาระบบงานและการเชื่อมโยงบริการการสงตอผูปวย ระหวาง โรงพยาบาล รพ.

สต. รวมท้ังการจัดระบบ Fast track และ/หรือ Network ตางๆ ไดแก Trauma Network, Newborn 

Network ฯลฯ รวมท้ังการวางระบบ Case Manager ในกลุมโรคเรื้อรัง ใน รพท. รพช. และรพ.สต.

เพ่ือนำไปสูการจดับริการแบบไรรอยตอภายในเขต ภายในจังหวัด  และลดความแออัดในโรงพยาบาล  

2.2 พัฒนาศักยภาพบุคลากร โดยจัดใหมี Referal Audit/Referal conference ในกลุม

โรคท่ีพบปญหาขณะสงตอ โดยจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู หรือ KM ปละ 2 ครั้ง รวมกับการจัดประชุม 

คณะกรรมการพัฒนาระบบสงตอ มีการนำเสนอปญหาและขอเสนอแนะ ซ่ึงจะนำไปสูกระบวนการ จัด

อบรมและใหคำปรึกษาเฉพาะดาน ในหัวขอท่ีเปนปญหา  

2.3 พัฒนาระบบขอมูลและระบบประสานการสงตอโดยการจัดทำแนวทางการสงตอ

ผูปวย จัดทำทำเนียบแพทยผูเชี่ยวชาญแตสาขาในระดับเครือขาย เพ่ือความสะดวกในการประสานการ

สงตอเปนรายป 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

   ปงบประมาณ 2565 ทางจังหวัดนราธิวาส ไดมีการวางแผนในการจัดประชุมระบบการสง

ตอในทุกสาขาของ Service Plan เพ่ือแลกเปลี่ยนขอมูลดานวิชาการและประเด็นปญหาท่ีพบ อีกท้ังยัง

สรางความเขาใจและความรวมมือไปในทิศทางเดียวกัน  
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ  

 4.1 ปญหาอุปสรรค 

 4.1.1 ขาดแคลนอัตรากำลังในศูนยสงตอ ไมมีการจัดตั้งศูนยประสานการสงตอ ท่ีแยก

กรอบและอัตรากำลังท่ีชัดเจน เพ่ิมภาระงานใหผูรับผิดชอบ 

 4.1.2 โปรแกรม Thai Refer ตอบสนองกับการปฏิบัติงานจริงไดนอย ยังไมมีการขยาย 

ลงไปสู โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

4.1.3 พยาบาลท่ีเปนผูจัดการรายกรณีเก่ียวกับดูแลผูปวยติดเชื้อในกระเสโลหิต (sepsis) 

มีนอย และไมเคยผานการอบรมเฉพาะทาง ทำใหการบริหารจัดการการดูแลผูปวยท้ังหมดยังไม

ครอบคลุม 

4.1.4 แพทยมีการหมุนเวียนตลอด และบางรายไมมีความเชียวชาญในการดูแลผูปวยติด

เชื้อในกระเสโลหิต (sepsis) ทำใหการดูแลผูปวยท้ังหมดยังถูกตองตาม protocol 

4.1.5 ผูปวยหรือญาติตองการไปรักษานอกเขต 

 4.2 แนวทางแกไข 

 4.2.1 ผูบริหารควรใหความสำคัญในการดำเนินงานของศูนยประสานการสงตอผูปวย

อยางเปนรูปธรรม โดยการสนับสนุนอัตรากำลังและงบประมาณในการดำเนินงาน 

 4.2.2 ควรปรับปรุงโปรแกรม Thai Refer ใหสมบูรณยิ่งข้ึน ขยายลงไปสู โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบล 

 4.2.3 ควรเพ่ิมอัตรากำลังพยาบาลท่ีดูแลผูปวยติดเชื้อในกระแสเลือด (sepsis) และมีการ

อบรมเพ่ิมศักยภาพบุคลากรดวย 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 กำหนดการพัฒนาระบบสงตอ ผาน ชองทาง ระบบ Service Plan รายสาขา ซ่ึงมี

สวนชวยในการพัฒนาระบบสงตอ ท้ังดานการจัดทำแผนงาน การพัฒนาบุคลากร และการวางแผนงบ

ลงทุน 

5.2 พัฒนาระบบเฝาระวัง การจัดการระบบสงตอ ท้ังโดยกระทรวง และโดยเขตเครือขาย

บริการ เพ่ือขับเคลื่อนงานพัฒนาระบบสงตอ และแกไขปญหาอุปสรรคท่ีเกิดข้ึน อยางตอเนื่อง  

5.3 ทำใหการสงตอผูปวยนอกเขตสุขภาพลดลง 

5.4 การดำเนินการเชื่อมโยงฐานขอมูลสงตอ สามารถนำมาวิเคราะหขอมูลเชิงลึกได  

5.5 ทีมงานเครือขายท่ีเขมแข็งภายในเขตสุขภาพ 

5.6 ประชาชนจะไดการรักษาท่ีมีประสิทธิภาพเพ่ิมข้ึน 
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6. กลุมงานทันตสาธารณสุข 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 สถานการณทันตสุขภาพในเด็กกลุมอายุ 3 ป และ12 ป ของจังหวัดนราธิวาส ตั้งแต                 

ป 2561-2565 พบวาเด็กอายุ 3 ป มีอัตราโรคฟนผุ รอยละ 64.53,61.47,51.39, 53.58 และ 39.31 

สวนในเด็กอายุ  12 ป  พบวามีอัตราโรคฟ นผ ุ ร อยละ 60.91,59.53,34.57, 41.40และ 39.84 

ตามลำดับ สวนปญหาท่ีสำคัญในผูสูงอายุของจังหวัดนราธิวาส คือโรคปริทันตและ โรคเหงือกอักเสบ 

เปนสาเหตุทำใหมีการสูญเสียฟนสำหรับใชบดเค้ียวอาหารซ่ึงเปนปจจัยหลักในการดำรงชีวิต และ

สถานการณทันตสุขภาพในกลุมผูสูงอายุตั้งแตป 2561-2565 พบวาผูสูงอายุมีฟนใชงาน 4 คูสบข้ึนไป 

รอยละ 66.29, 64.29 ,57.88,36.74 และ 36.85 ตามลำดับ รายละเอียดดังแผนภูมิ  
 

แผนภูมิท่ี 3 รอยละฟนผุของเด็กอายุ 3 ป 12 ป และรอยละผูสูงอายุมีฟนใชงาน 4 คูสบข้ึนไป 

ป 2561– 2565 จังหวัดนราธิวาส 
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เด็กอายุ 3 ปฟนผุ

เด็กอายุ 12 ปฟนผุ

ผูสูงอายุมีฟนใชงาน 4คูสบ

ท่ีมา: การสำรวจสุขภาพชองปากตามกลุมวัยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ป 2561-2565) 

     : ป 2564 http://hdcservice.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 
 

http://hdc/
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2. การบริหารจัดการ 

 สุขภาพชองปากเปนองคประกอบหนึ่งของสุขภาพพึงประสงค ท่ีสงผลกระทบตอการมี 

สุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดี เพราะปากคือประตูสูสุขภาพ ปญหาสุขภาพชองปากจะสงผลกระทบตอ

ระบบอ่ืนๆของรางกาย โรคฟนผุเปนปญหาท่ีพบมากในทุกชวงวัยหากประชาชนสามารถดูแลตัวเองได

อยางถูกตองจะสรางสุขนิสัยในการดูแลสุขภาพชองปากดวยตนเองอยางมีประสิทธิภาพ ปองกันการ

เกิดโรคในชองปากและเพ่ิมคุณภาพชีวิตใหกับประชาชนในทุกกลุมวัยตลอดชวงชีวิตเนื่องจากปญหา

โรคฟนผุเปนปญหาสุขภาพในระดับตนๆของจังหวัดนราธิวาส ดังนั้นเพ่ือใหเกิดการพัฒนาและ

เปลี่ยนแปลงไปในทางท่ีดีข้ึน การแกไขปญหาจึงไดมีการกำหนดในแผนยุทธศาสตร เพ่ือสงผลใหบรรลุ

เปาประสงค คือประชาชนไดรับบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพสามารถลดอัตราปวยตายดวยโรคและภัย

สุขภาพลงการขับเคลื่อนปญหาโรคฟนผุในจังหวัดนราธิวาส จะมุงเนนในการพัฒนาสงเสริม ปองกัน

สุขภาพชองปากของประชาชนตามกลุมวัย ใหเปนงานประจำท่ีทันตบุคลากร และบุคลากรสาธารณสุข

ตองปฏิบัติและใหความสำคัญ แตการปูพรมโดยใหความสำคัญของทุกกลุมวัยท่ีมีสัดสวนเทาๆ กัน 

เหมือนกันเปนการแกไขปญหาท่ีปลายเหตุ ดังนั้นกลุมเปาหมายท่ีควรเนนควรจะเปนวัยเด็ก คือ วัย 0 - 

12 ป เพ่ือใหเด็กเล็ก และเด็กโต รวมถึงวัยผูสูงอายุ ควรไดรับการดูแล และเขาถึงบริการสรางเสริม

ปองกันโรคในชองปาก และมีคุณภาพชีวิตท่ีดี จึงมีมาตรการท่ีสำคัญ ประกอบดวย “ตรวจ ฝกทักษะ 

ความรู อาหาร และบริการ” 

มาตรการสำคัญ 

 1. การตรวจสุขภาพชองปากและประเมินความเสี่ยง ( oral health screening and  risk   

assessment) 

 2. การฝกทักษะการแปรงฟนดวยยาสีฟนท่ีมีฟลูออไรด (assessment and training  of tooth 

brushing skill) 

 3. การสื่อสารความรู (oral health education and communication)  

 4. การบริโภคอาหารท่ีดีตอสุขภาพชองปาก ( diet for oral health) 

      5. การใหบริการทันตกรรม (oral health services) 
 

ผลการดำเนินงาน 

 ผลผลิต 

 6.1 การสงเสริมทันตสุขภาพในเด็ก 0-2 ป 

 การฝกทักษะพอแม/ผูดูแลเด็กทำความสะอาดชองปากเด็ก โดยวิธีลงมือปฏิบัติ (hands 

on)มีวัตถุประสงค เพ่ือกำจัดคราบจุลินทรีย ออกจากตัวฟน อยางสม่ำเสมอทุกวัน เนื่องจากคราบ
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จุลินทรีย เปนสาเหตุของการเกิดโรคในชองปาก บุคลากรสาธารณสุขจึงควรใหคำแนะนำและสอนพ

อแม/ผู ดูแลเด็กทำความสะอาดชองปากเด็ก โดยใหเริ่มทำความสะอาดชองปากของเด็กตั้งแตแรกเกิด

วันละ 2 ครั้ง เชาและเย็นในชวงอาบน้ำให เด็ก ใช ผ าสะอาดชุบน้ำตมสุกเช็ดกระพุงแกม เพดาน                  

สันเหงือก ลิ้น เพ่ือใหชองปากสะอาดและคุนเคยกับการทำความสะอาดในชองปากผลการดำเนินงานใน

ภาพรวมของจังหวัดดำเนินการตรวจสุขภาพชองปากไดรอยละ  55.60 และอำเภอท่ีดำเนินการไดนอยไมถึงรอยละ 50 

คือ บาเจาะ รือเสาะ ศรีสาคร  และเจาะไอรอง สวนการเคลือบ/การทาฟลูออไรดเฉพาะท่ี เปนปจจัยเสริม

เพ่ือปองกันการเกิดโรคฟนผุในฟนน้ำนมของเด็กปฐมวัยและในเด็กทีมีความเสี่ยงตอการเกิดโรคฟนผุ 

การดำเนินงานดังกลาวในภาพรวมของจังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 ดำเนินการไดรอยละ 

47.53 และอำเภอท่ีดำเนินการไดนอยไมถึง  รอยละ 50 คือ บาเจาะ, ยี่งอ,รือเสาะ, ศรีสาคร และเจาะไอรอง 

รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 82 การดำเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพเด็ก 0-2 ป จังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ 

ผูปกครองไดรับการฝกแปรงฟนแบบ 

ลงมือปฏิบัติ ไดรับการทาฟลูออไรดวานิช 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 4,452 2,763 62.06 4,452 2,323 52.18 

2.สุไหงโก-ลก 2,104 1,182 56.18 1,654 1,114 52.95 

3.ระแงะ 3,240 2,321 71.64 3,234 2,069 63.86 

4.ตากใบ 3,426 2,310 67.43 2,104 1,940 56.63 

5.รอืเสาะ 3,234 1,326 41 1,588 1,082 33.46 

6.สุไหงปาดี 1,588 1,022 64.36 2,065 881 55.48 

7.แวง 1,829 1,334 72.94 2,526 1,302 71.19 

8.บาเจาะ 2,526 1,022 40.46 3,240 741 29.33 

9.ยี่งอ 1,771 958 54.09 3,426 658 37.15 

10.เจาะไอรอง 1,654 560 33.86 838 386 23.34 

11.ศรสีาคร 2,065 603 29.2 1,829 543 26.3 

12.จะแนะ 1,442 834 57.84 1,442 774 53.68 

13.สุคิริน 838 540 64.44 1,771 525 62.65 

รวม 30,169 16,775 55.6 30,169 14,338 47.53 

ท่ีมา:http://hdc service.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 
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 6.2 การดำเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพในเด็ก 3-5 ป 

เด็กปฐมวัย และเด็กกอนวัยเรียนเปนวัยท่ีฟนน้ำนมกำลังทยอยข้ึน และจะข้ึนครบ 20 ซ่ี

ในชวงอายุ 2 ป – 2 ปครึ่ง ผูปกครอง/ผูดูแลจำเปนตองใหความสำคัญในการดูแลเปนพิเศษ เนื่องจาก

เด็กยังไมสามารถท่ีจะดูแลตัวเอง ได และเม่ือเด็กไดเขาสูสถาบันการศึกษา (ศพด./รร.อนุบาล) การดูแล

สุขภาพทุกๆดานของเด็กรวมถึงสุขภาพชองปาก ชวงเวลาหนึ่งก็อยูในความดูแลของบุคลากรผูดูแลเด็ก

และครูอนุบาล ซ่ึงผูเก่ียวของกับเด็กทุกฝายตองรวมดวยชวยกันสกัดก้ันและยับยั้งการเกิดโรคฟนผุโดย

จัดใหมีการแปรงฟนหลงัรับประทานอาหารกลางวันและตรวจความสะอาดของชองปากในเด็กทุกๆ คน 

สำหรับในสวนบุคลากรสาธารณสุขและทันตบุคลากรก็เปนสวนหนึ่งท่ีตองชวยสนับสนุนและสงเสริม

การดูแลสุขภาพชองปากของเด็กวัยนี้ ดังนั้นในป 2565 เปาหมายของจังหวัดนราธิวาส กำหนดใหเด็ก 

3-5 ปไดรับการเคลือบฟลูออไรด ไมนอยกวารอยละ 30 ซ่ึงผลงานในภาพรวมรอยละ 56.52 และในปนี้

อำเภอท่ีไมผานเกณฑเปาหมาย คือ อำเภอบาเจาะ รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 83 เด็กอายุ 3 – 5 ป ไดรับบริการทันตกรรม ป 2565 จังหวัดนราธิวาส  

อำเภอ เด็กอายุ 3 – 5 ป ไดรบัการเคลือบ/ทาฟลูออไรด 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 4,150 2,447 58.96 

2.สุไหงโก-ลก 2,020 1,406 69.6 

3.ระแงะ 2,912 2,406 82.62 

4.ตากใบ 2,897 1,998 68.97 

5.รือเสาะ 2,730 949 34.76 

6.สุไหงปาดี 1,891 979 51.77 

7.แวง 1,688 1,284 76.07 

8.บาเจาะ 2,133 318 14.91 

9.ยี่งอ 1,567 782 49.9 

10.เจาะไอรอง 1,463 648 44.29 

11.ศรีสาคร 1,523 809 53.12 

12.จะแนะ 1,263 735 58.19 

13.สคิุรนิ 861 555 64.46 

รวม 27,098 15,316 56.52 

ท่ีมา: http://hdc service.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 
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  6.3 การดำเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพเด็กวัยเรียน 

 เด็กอายุ 6-12 ป ไดรับบริการทันตกรรม เปนกิจกรรมทีจังหวัดนราธิวาส ไดมอบหมายให

สถานบริการดำเนินการเพ่ือใหกลุมเปาหมายไดมีโอกาสเขาถึงบริการเพ่ิมข้ึนท้ังในดานการสงเสริม 

ปองกัน และรักษา เปาหมายการดำเนินงานของจังหวัดนราธิวาสในป 2565 กำหนดไวรอยละ 30 ผลการ

ดำเนินงานในภาพรวมของจังหวัด คือ รอยละ 42.36 ซ่ึงดำเนินการไดบรรลุเปาหมายท่ีกำหนดไว สวน

อำเภอท่ีไมไดตามเปาหมาย คือ อำเภอบาเจาะ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 84 เด็กอายุ 6-12 ป ไดรับบริการทันตกรรมจังหวัดนราธิวาส  ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ เด็กอายุ 6-12 ป ไดรับบริการทันตกรรม 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 11,093 4,159 37.49 

2.สุไหงโก-ลก 6,120 3,662 59.84 

3.ระแงะ 8,185 2,917 35.64 

4.ตากใบ 7,342 3,746 51.02 

5.รือเสาะ 7,297 3,246 44.48 

6.สุไหงปาดี 5,606 2,681 47.82 

7.แวง 4,822 2,930 60.76 

8.บาเจาะ 5,543 1,007 18.17 

9.ยี่งอ 4,060 1,808 44.53 

10.เจาะไอรอง 4,121 1,306 31.69 

11.ศรีสาคร 4,272 1,297 30.36 

12.จะแนะ 3,863 1,432 37.07 

13.สุคิริน 2,527 1,518 60.07 

รวม 74,851 31,709 42.36 

ท่ีมา: http://hdc service.moph.go.th ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 
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  6.4 การดำเนินงานสงเสริมทันตสุขภาพผูสูงอายุ 

 การดำเนินงานฟนเทียมพระราชทานจังหวัดนราธิวาส ไดดำเนินงานฟนเทียมพระราชทาน 

มาตั้งแตป 2548 โดยใหบริการใสฟนเทียมแกผูสูงอายุท่ีมีปญหาเก่ียวกับการสูญเสียฟนในชองปากตั้งแต 

16 ซ่ีงข้ึนไป โดยใสฟนเทียมฐานอคิริค ในปงบประมาณ 2565 จังหวัดนราธิวาส กำหนดเปาหมายในการ

บริการใสฟนเทียมแกกลุมกอนวัยสูงอายุ และผูสูงอายุ จำนวน 705 ราย ตามอัตราทันตแพทย ท่ี

ปฏิบัติงานในรายสถานบริการ โดยทันตแพทย 1 คนตองใหบริการฟนเทียมแกกลุมเปาหมาย 15 ราย ผล

การดำเนินงานในภาพจังหวัดไดใสฟนเทียม จำนวน 839 ราย สวนอำเภอท่ีดำเนินงานไมไดตามเปาหมาย 

คือ เมืองนราธิวาส รือเสาะ ระแงะ แวง จะแนะ และสคิุริน รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 85 ผูสูงอายุไดรับบริการใสฟนเทียมรายสถานบริการ ป 2565 จังหวัดนราธิวาส  

อำเภอ/หนวยบริการ ผูสูงอายุไดรับบริการใสฟนเทียม (ราย) 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส/รพ.นราธิวาสราชนครนิทร 135 129 95.55 

2.สุไหงโก-ลก/รพ.สุไหงโก - ลก 105 133 100.00 

3.ระแงะ/รพ.ระแงะ 60 99 100.00 

4.ตากใบ/รพ.ตากใบ 30 67 100.00 

5.รือเสาะ/รพ.รือเสาะ 75 24 32.00 

6.สุไหงปาดี/รพ.สุไหงปาดี 45 70 100.00 

7.แวง/รพ.แวง 60 58 96.66 

8.บาเจาะ/รพ.บาเจาะ 30 63 100.00 

9.ยี่งอ/รพ.ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ80พรรษา 45 45 100.00 

10.เจาะไอรอง/รพเจาะไอรอง 30 48 100.00 

11.ศรีสาคร/รพ.ศรีสาคร 45 64 100.00 

12.จะแนะ/รพ.จะแนะ 15 13 86.66 

13.สุคิริน/รพ.สุคิริน 30 26 86.66 

รวม 705 839 100.00 

ท่ีมา: รายงานโครงการฟนเทียมพระราชทานกรมอนามัย (เวปไซดรวมคืนรอยยิ้มแกผูสูงวัย) ป 2565 
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 ผลลัพธ 

 อัตราการเกิดโรคฟนผุเด็กอายุ 3 ป ลดลงรอยละ 3 ตอป 

 เด็กกอนวัยเรียนอายุ 3 ป ซ่ึงเด็กกลุมนี้จำเปนตองไดรับการสงเสริมปองกันเพ่ือไมใหเกิด

ฟนผุเปนรู การใหความสำคัญกับการดูแลสุขภาพชองปากต้ังแตชวงปฐมวัยจึงมีความสำคัญ และลด

โอกาสเกิดฟนถาวรผุได โดยสิ่งสำคัญท่ีตองเนนย้ำเพ่ิมเติมคือ พฤติกรรมสุขภาพชองปากท่ีพึงประสงค

ไดแก การแปรงฟนอยางมีคุณภาพ และพฤติกรรมการบริโภคนม แมวาเด็กสวนใหญจะแปรงฟนตอน

เชากอนมาโรงเรียน แตพบวาผูปกครองของเด็กอายุ 3 ป ปลอยใหเด็กแปรงฟนดวยตนเอง พฤติกรรม

การดื่มนมเด็กอายุ 3 ป จะดื่มนมหวานและนมเปรี้ยวเม่ืออยูท่ีบาน  ใชขวดนมเม่ืออยูท่ีบาน ซ่ึงเปน

พฤติกรรมท่ีเพ่ิมความเสี่ยงตอการเกิดฟนผุ สำหรับอัตราการเกิดโรคฟนผุเด็กอายุ 3 ป ของจังหวัด

นราธิวาสมีแนวโนมลดลง และในป 2564 ลดลงรอยละ 14.27 รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 86 อัตราการเกิดโรคฟนผุเด็ก 3 ป (ฟนน้ำนมผ)ุ แยกเปนรายอำเภอ 

 

คปสอ. 

อัตราการเกิดโรคฟนผุเด็กอายุ 3 ป ป2561- 2565 

ป 2561 

รอยละ 

ป 2562 

รอยละ 

ป 2563 

รอยละ 

ป 2564 

รอยละ 

ป 2565 

รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 65.38 54.73 44.09 38.24 29.33 

2.สุไหงโก-ลก 60.88 44.11 27.69 32.19 25.10 

3.ระแงะ 62.77 57.99 51.69 52.17 41.3 

4.ตากใบ 62.59 67.09 41.39 45.15 29.15 

5.รือเสาะ 62.50 59.77 67.41 73.30 31.1 

6.สุไหงปาด ี 69.63 75.64 58.63 50.94 41.12 

7.แวง 58.98 55.66 42.21 43.92 20.55 

8.บาเจาะ 60.00 64.14 61.26 69.05 59.32 

9.ยี่งอ 79.61 76.68 64.47 79.23 59.74 

10.เจาะไอรอง 75.53 68.75 71.43 69.73 46.10 

11.ศรีสาคร 67.32 83.58 60.96 72.28 69.23 

12.จะแนะ 55.10 65.09 54.49 70.05 36.99 

13.สุคิริน 69.74 64.05 67.47 64.77 43.88 

รวมท้ังหมด 64.53 61.47 51.98  53.58 39.31 

ท่ีมา: การสำรวจสุขภาพชองปากตามกลุมวัยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ป 2561-2565) 

     : ป 2565http://hdcservice.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 ก.ย.2565 
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อัตราการเกิดโรคฟนผุเด็กอายุ 12 ป  

 ปจจัยท่ีมีผลโดยตรงตอโรคฟนผุ และสภาวะเหงือกอักเสบในเด็กวัยเรียนอายุ 12 ป คือ

พฤติกรรมการแปรงฟน  พฤติกรรมการดื่มน้ำอัดลมและน้ำหวาน การกินลูกอม และการกินขนมกรุบกรอบ 

การรับรูและการรับบริการดานสุขภาพ สถานบริการภาครัฐยังคงเปนสถานบริการหลักในการไปรับบริการ

ในเด็กอายุ 12 ป การทำงานดานทันตสาธารณสุขในกลุมวัยเรียน ควรตองขยายการทำงานใหครอบคลุม

กลุมเด็กมัธยมศึกษาตอนตนเพ่ิมมากข้ึน และเนนการสงเสริมการแปรงฟนคุณภาพโดยเฉพาะเนน

ประสิทธิภาพของกิจกรรมแปรงฟนหลังอาหารกลางวัน และสงเสริมการจัดการสิ่งแวดลอมในการเอ้ือใหเกิด

พฤติกรรมดูแลสุขภาพชองปากและพฤติกรรมบริโภคท่ีดีท้ังในโรงเรียนและชุมชน จากการดำเนินงาน

สงเสริมสุขภาพชองปากตามกลุมอายุ ในกลุมเด็กประถมศึกษา จะพบวาอัตราการเกิดโรคฟนผุในเด็ก 12 ป 

ป 2565 ในภาพรวมของจังหวัดคือรอยละ 39.84 ลดลงจากป 2564 รอยละ 1.56 รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 87 อัตราการเกิดโรคฟนผใุนเด็ก อายุ 12  ป (ฟนแทผ)ุ แยกเปนรายอำเภอ 

ท่ีมา: การสำรวจสุขภาพชองปากตามกลุมวัยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (ป 2561-2565) 

      : ป 2565http://hdcservice.moph.go.th  ณ วันท่ี 7ก.ย.2565 

 

คปสอ. 

อัตราการเกิดโรคฟนผุในเด็กประถมศึกษา 12 ป  ป 2561-2565 

ป 2561 

รอยละ 

ป 2562 

รอยละ 

ป 2563 

รอยละ 

ป 2564 

รอยละ 

ป 2565 

รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 65.31 69.59 51.37 44.75 42.47 

2.สุไหงโก-ลก 48.20 53.51 13.54 20.26 35.80 

3.ระแงะ 57.91 67.65 15.36 27.73 44.07 

4.ตากใบ 49.49 61.13 36.67 51.84 29.29 

5.รือเสาะ 54.92 53.27 34.96 46.88 47.28 

6.สุไหงปาด ี 62.03 45.65 45.88 45.85 44.07 

7.แวง 45.16 46.08 16.36 23.68 25.35 

8.บาเจาะ 56.60 55.78 41.52 45.36 60.53 

9.ยี่งอ 77.08 81.69 28.35 39.48 65.57 

10.เจาะไอรอง 72.90 69.23 59.46 50.51 84.62 

11.ศรีสาคร 76.51 46.63 26.00 66.67 68.49 

12.จะแนะ 74.34 70.29 46.78 45.64 52.11 

13.สุคิริน 51.24  49.19 37.79 45.22 48.70 

รวมท้ังหมด 60.91 59.53 34.11 41.40 39.84 

http://hdc/
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อัตราเด็กอายุ 12 ป ฟนดีไมมีผุ (cavity free)  

จากการตรวจสุขภาพชองปากในเด็กอายุ 12 ป ของจังหวัดนราธิวาส จำนวน 11,713 คน ใน

ป 2565 (hdc service.) เด็กไดรับการตรวจฟน จำนวน2,839 คน พบวามีเด็กจำนวน 1,919 คน ท่ีมี

ฟนดีไมมีผุ (Cavity Free)   คิดเปนรอยละ 67.59 ไมผานเกณฑ (เกณฑ รอยละ 82) รายละเอียดดัง

ตาราง 
 

ตารางท่ี 88 เด็กอายุ 12 ปมีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free)   จังหวัดนราธิวาส  ปงบประมาณ 2562-2564 

แยกเปนรายอำเภอ 

อำเภอ 

ปงบประมาณ 2563 ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 

จำนวน

เด็ก 12 

ปท่ีไดรับ

การตรวจ

สุขภาพ

ชองปาก

(คน) 

จำนวน

เด็ก 12 

ปฟนดีไม

มีผุ 

(คน) 

 

รอยละ 

จำนวน

เด็ก 12 

ปท่ีไดรับ

การตรวจ

สุขภาพ

ชองปาก

(คน) 

จำนวน

เด็ก 12 

ปฟนดีไม

มีผุ 

(คน) 

 

รอยละ 

จำนวน

เด็ก 12 

ปท่ีไดรับ

การตรวจ

สุขภาพ

ชองปาก

(คน) 

จำนวน

เด็ก 12 

ปฟนดีไม

มีผุ 

(คน) 

 

รอยละ 

เมือง 874 592 67.73 619 453 73.18 445 307 68.99 

สุไหงโก-ลก 687 601 87.48 701 577 82.31 486 332 68.31 

ระแงะ 1,035 954 92.17 779 602 77.28 59 34 57.63 

ตากใบ 840 720 85.71 733 462 63.03 519 435 83.82 

รือเสาะ 778 666 85.6 642 415 64.64 313 205 65.5 

สุไหงปาดี 728 532 73.08 554 340 61.37 177 115 64.97 

แวง 593 509 85.83 532 416 78.2 359 269 74.93 

บาเจาะ 737 487 66.08 496 302 60.89 38 17 44.74 

ยี่งอ 642 569 88.63 271 198 73.06 61 22 36.07 

เจาะไอรอง 481 276 57.38 396 242 61.11 13 4 30.77 

ศรีสาคร 627 491 78.31 471 171 36.31 73 25 34.25 

จะแนะ 590 425 72.03 287 211 73.52 142 69 48.59 

สุคิริน 344 308 89.53 272 180 66.18 154 85 55.19 

รวม 8,956 7,130 79.61 6,753 4,569 67.66 2,839 1,919 67.59 

ท่ีมา: การสำรวจสุขภาพชองปากตามกลุมวัยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส( ป 2563-2565) 

      :ป 2565http://hdcservice.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 

http://hdc/
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3.2.4 ผูสูงอายุมีฟนคูสบ 4 คูสบ และผูสูงอายุมีฟนแทใชงาน 20 ซ่ีและ 4 คูสบ 

 สถานการณในชองปากของกลุมผูสูงอายุในป 2565 อัตราการมีฟนคูสบ 4 คูสบ (การสบ 

แทสบแท แทสบเทียม เทียมสบเทียม) คือรอยละ 35.29 สาเหตุคือ 1) ยังมีผูสูงอายุอีกจำนวนมากท่ีขาด

โอกาส ในการใสฟนเทียม 2) การทำฟนเทียมตองทำหลายvisit 3) ผูใหบริการตองเปนทันตแพทยเทานั้น  

 สำหรับผูสูงอายุมีฟนแทใชงาน 20 ซ่ีและ 4 คูสบในภาพรวมของจังหวัด ในป 2565 

คือรอยละ 10.02 ลดลงจากปที่ผานมารอยละ 2.97 การแกไขปญหาที่สำคัญ คือควรจะสงเสริม

ทันตสุขภาพในกลุมวัยรุนและวัยทำงานเพ่ือจะสงผลใหมีฟนอยูจนถึงวัยผูสูงอายุ ผลการดำเนินงาน

แยกรายสถานบริการ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 89 รอยละผูสูงอายุมีฟนคูสบ 4 คูข้ึนไปและรอยละผูสูงอายุมีฟนแทใชงาน 20 ซ่ีและ 4 คูสบ 

ป 2563-2565 แยกเปนรายอำเภอ 

 

คปสอ. 

รอยละการมีฟนคูสบ 4 คูขึ้นไปในผูสูงอายุ รอยละผูสูงอายุมีฟนแทใชงาน 20 ซ่ีและ 

4 คูสบ 

ป 2563 

รอยละ 

ป 2564 

รอยละ 

ป 2565 

รอยละ 

ป 2563 

รอยละ 

ป 2564 

รอยละ 

ป 2565 

รอยละ 

1.เมืองนราธิวาส 35.98 57.54 68.3 18.33 23.07 15.02 

2.สุไหงโก-ลก 51.5 46.64 48.19 24.02 40.98 24.89 

3.ระแงะ 13.67 31.58 11.25 3.90 4.25 2.77 

4.ตากใบ 12.77 8.45 40.61 4.26 2.11 19.25 

5.รอืเสาะ 67.09 7.55 15.72 3.56 4.19 7.13 

6.สุไหงปาด ี 50.34 36.41 30.85 35.72 4.24 5.61 

7.แวง 20.35 39.01 27.87 5.79 13 6.89 

8.บาเจาะ 27.34 37.97 30.57 10.13 21.45 8.68 

9.ยี่งอ 47.49 57.60 58.53 26.01 0.89 15.24 

10.เจาะไอรอง 48.62 60.44 24.76 9.4 8.03 0.00 

11.ศรีสาคร 3.77 0.28 8.92 0.69 0 0.26 

12.จะแนะ 45.09 40.69 48.47 4.46 3.90 1.69 

13.สคุิริน 9.75 5.11 12.63 2.27 4.36 3.81 

รวมท้ังหมด 36.74 36.85 35.29 15.29 12.99 10.02 

ท่ีมา : การสำรวจสภาวะทันตสุขภาพชองปากตามกลุมวัย 2562-2565 

       : ป 2565http://hdcservice.moph.go.th  ณ วันท่ี 7 พ.ย.2565 
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4. ปญหาอุปสรรค   

     1. ทันตบุคลากรขาดการติดตามขอมูล ขาดทักษะในการวิเคราะหขอมูลและการนำขอมูล

ไปใชประโยชน 

     2. CUP MANAGER ไมไดดำเนินงานเต็มรูปแบบ ดำเนินการเพียงแกไขปญหาเฉพาะหนา  

     3. การดำเนินงานทันตสาธารณสุขมุงเนนผลงานเชิงปริมาณมากกวาเชิงคุณภาพ ขาดการ

กระตุนติดตามกิจกรรมอยางตอเนื่อง 

     4. การบริหารจัดการขอมูลยังไมมีคุณภาพ 

    5. การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา COVID-19 
 

5. ขอเสนอแนะและโอกาสพัฒนา 

 1. การดำเนินงานสงเสริม ปองกัน รักษาทางทันตสุขภาพ ควรใหบริการตรวจรักษาใน

กลุมเด็ก ท่ี มีฟน ข้ึนมาในชองปากซ่ีแรก จนถึงเด็กวัยประถมศึกษา แบบ  Complete Case มี  

Treatment Plan ในชองปากเด็กแตละคน เพ่ือวางแผนการรักษาใหครอบคลุมทุกปญหาตามเกณฑ

มาตรฐานทันตสุขภาพ เพ่ือปองกันการสูญเสียฟนน้ำนมกอนฟนแทข้ึนและลดการสูญเสียฟนแทเพ่ือ

สรางเสริมสุขภาพชองปากท่ีดีในเด็กอายุ 12 ป ใหมีฟนดีไมมีผุ 

 2. กำหนดนโยบายหรือมาตรการใหไปในแนวทางเดียวกัน โดยเฉพาะการใชสื่อในการ

สรางกระแสหลักใหมากข้ึน เพ่ือเพ่ิมบทบาทและใหตระหนักถึงความสำคัญของการดูแลสุขภาพชองปาก 

 3. เนนการดำเนินงานในกลุมเปาหมายหลักคือเด็กเล็กเพ่ือจะไดเฝาระวังตั้งแตแรกเริ่ม

และลดตัวชี้วัดในกลุมวัยอ่ืนๆ 

 4. เพ่ิมบริการเชิงรุกในดานการสงเสริมปองกัน ใหความรูในชุมชนมากข้ึน 

 5. การสรางกระแสใหประชาชนใหความสำคัญและดูแลสุขภาพชองปากตนเอง (Self 

Care) และดูแลคนในครอบครัวได 
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7. กลุมกฎหมาย 
 

 7.1 การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสในการดำเนินงานของหนวยงาน (ITA) 

1.  สถานการณและสภาพปญหา 

      ตามยุทธศาสตรชาติ วาดวยการปองกันและปราบปรามการทุจริต ระยะท่ี 3 (พ.ศ. 2560 

- 2564) ขยายระยะเวลาการใชตอไปจนถึงวันท่ี 30 กันยายน 2565 ตามมติการประชุมคณะกรรมการ

ปองกันและปราบปรามการทุจริตแหงชาติ ครั้งท่ี 1/2563 เม่ือวันท่ี 2 มกราคม 2563 ไดกำหนด

วิสัยทัศนวา “ประเทศไทยมีความม่ันคง ม่ังค่ัง ยั่งยืน เปนประเทศพัฒนาแลว ดวยการพัฒนาตามหลัก

ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง” และแผนแมบทการปองกัน ปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบ 

กระทรวงสาธารณสุข ระยะ 5 ป (พ.ศ. 2560 - 2564) ท่ีขยายระยะเวลาใชจนถึงวันท่ี 30 กันยายน 

2565 ไดกำหนดวิสัยทัศนวา “กระทรวงสาธารณสุขใสสะอาด รวมตานทุจริต” เพ่ือสรางวัฒนธรรม

ตอตานการทุจริต ยกระดับธรรมาภิบาลในการบริหารจัดการแบบบูรณาการ ปฏิรูปกระบวนการ

ปองกันและปราบปรามการทุจริตท้ังระบบใหมีประสิทธิภาพ และยกระดับมาตรฐานจริยธรรม 

คุณธรรม และความโปรงใส ของกระทรวงสาธารณสุขในทุกมิติ โดยหนวยงานทุกแหง ในสังกัด

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดเขารวมประเมิน ITA มาเปนปท่ี 5 แลว 

2. การบริหารจดัการ (แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ท่ีดำเนินงานในป 2565 ) 

      2.1 กระทรวงสาธารณสุข ไดกำหนดตัวชี้วัดท่ี 53 รอยละของหนวยงานในสังกัดสำนักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุขผานเกณฑการประเมิน ITA (รอยละ 92) โดยกำหนดการประเมินหนวยงาน

เปาหมาย จากการตอบแบบสำรวจใชหลักฐานเชิงประจักษ แบบวัดการเปดเผยขอมูลสาธารณะ 

(MOPH Open Data Integrity and Transparency Assessment : MOIT)  ซ่ึ งกลุมเปาหมายใน

จังหวัดนราธิวาส ประกอบดวย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน 

และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทุกแหง รวมท้ังสิ้น 27 หนวยงาน 

      2.2  กลุมกฎหมาย ไดจัดทำแผนปฏิบัติการปองกันปราบปรามการทุจริตประพฤติมิชอบ 

ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2565 ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เพ่ือเปนกรอบแนวทาง       

การดำเนินงาน ซ่ึงไดดำเนินการจัดโครงการอบรมวินัยความรับผิดทางละเมิดของเจาหนาท่ีรัฐและ         

การปองกันผลประโยชนทับซอน ภายใตหลักสูตรตานทุจริตศึกษา เพ่ือพัฒนากลไกในการเสริมสราง       

การรักษาวินัย คุณธรรม จริยธรรม สรางจติสำนึกและคานิยมในการปฏบิัติราชการใหมีคุณธรรมและให

เจาหนาท่ีปฏิบัติงานใหถูกตองตามกฎระเบียบ รวมถึงเพ่ือใหผูเขาอบรมไดมีความรูและเขาใจแนวทาง

ปฏิบตัิเก่ียวกับความรับผิดทางละเมิดของเจาหนาท่ีรัฐ โดยใชงบประมาณแผนงานบูรณาการตอตาน      
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การทุจริตและประพฤติมิชอบ โครงการประเมินคุณธรรมและความโปรงใส รหัสงบประมาณ 

(2100257092000000) กิจกรรมเสริมสรางพฤติกรรม จริยธรรม และตอตานการทุจริต รหัสกิจกรรม 

(21002xxxxQ2832) 
 

3.  ผลการดำเนินงาน 

      3.1 จากการประเมินคุณธรรมและความโปรงใสของหนวยงาน (ITA) โดยใชแบบสำรวจ

หลักฐานเชิงประจักษ แบบวัดการเปดเผยขอมูลสาธารณะ (MOPH Open Data Integrity and 

Transparency Assessment : MOIT)  ในปงบประมาณ พ.ศ.2565 หนวยงานในสังกัดสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ผานเกณฑการประเมินรอยละ 92 จำนวน 22 แหง คิดเปนรอยละ 81.48     

ไมผานเกณฑ จำนวน 5 แหง คิดเปนรอยละ 18.52 
 

ตารางท่ี 90 การประเมินคุณธรรมและความโปรงใสของหนวยงาน (ITA) 

หนวยงาน 
เปาหมาย 

(รอยละ) 

ผลงาน 

(รอยละ) 
หมายเหตุ 

1. สสจ.นราธวิาส 92 100.00  

2. รพท. นราธิวาสราชนครินทร 92 100.00  

3. รพท. สุไหงโก-ลก 92 100.00  

4. รพช. ระแงะ 92 100.00  

5. รพช. ตากใบ 92 100.00  

6. รพช. รือเสาะ 92 100.00  

7. รพช. สุไหงปาดี 92 100.00  

8. รพช. แวง 92 100.00  

9. รพช. บาเจาะ 92 100.00  

10. รพช. ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา 92 100.00  

11. รพช. เจาะไอรอง 92 100.00  

12. รพช. ศรีสาคร 92 100.00  

13. รพช. จะแนะ 92 100.00  

14. รพช. สุคิริน 92 100.00  

15. สสอ. เมืองนราธิวาส 92 100.00  

16. สสอ. สุไหงโก-ลก 92 95.65  



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 147 

 

หนวยงาน 
เปาหมาย 

(รอยละ) 

ผลงาน 

(รอยละ) 
หมายเหตุ 

17. สสอ. ระแงะ 92 100.00  

18. สสอ. ตากใบ 92 100.00  

19. สสอ. รือเสาะ 92 25.65 ไมผานเกณฑ 

20. สสอ. สุไหงปาดี 92 73.91 ไมผานเกณฑ 

21. สสอ. แวง 92 76.52 ไมผานเกณฑ 

22. สสอ. บาเจาะ 92 6.52 ไมผานเกณฑ 

23. สสอ. ยี่งอ 92 100.00  

24. สสอ. เจาะไอรอง 92 100.00  

25. สสอ. ศรีสาคร 92 100.00  

26. สสอ. จะแนะ 92 100.00  

27. สสอ. สุคิริน 92 63.48 ไมผานเกณฑ 

คะแนนเฉล่ีย 92 90.43  

 

ตารางท่ี 91 เปรยีบเทียบผลการประเมิน ITA ของหนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

ตั้งแตปงบประมาณ พ.ศ. 2561 – ปงบประมาณ พ.ศ. 2564  

 

 

ผลการประเมิน 

ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2561 

ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2562 

ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2563 

ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2564 

จำนวน 

(แหง) 

รอยละ จำนวน 

(แหง) 

รอยละ จำนวน 

(แหง) 

รอยละ จำนวน 

(แหง) 

รอยละ 

ผานเกณฑ รอยละ 90 14 51.85 22 81.48 23 85.19 15 55.56 

ไมผานเกณฑ 13 48.14 5  18.51 4 14.81 12 44.44 
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ตารางท่ี 92 ผลการประเมิน ITA ของหนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวดันราธิวาส  

ปงบประมาณ พ.ศ. 2565  

 

ผลการประเมิน 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2565 

จำนวน (แหง) รอยละ 

ผานเกณฑ รอยละ 92 22 81.48 

ไมผานเกณฑ 5 18.52 

 

 4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ผูบริหารของหนวยงานในสังกัดบางแหง ไมใหความสำคัญในเรื่องการประเมิน

คุณธรรมและความโปรงใส ทำใหขาดการควบคุม กำกับ และติดตามผลการดำเนินการตามระยะเวลาท่ี

กำหนดไว  

 4.2 ผูรับผิดชอบงาน ITA ของหนวยงานไมสามารถสื่อสารภายในองคกรเพ่ือเก็บขอมูล

และเอกสารหลักฐานท่ีเก่ียวของมาตอบแบบประเมินได  

5.  โอกาสพัฒนาตอไป 

      ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ผูรับผิดชอบงานการประเมิน ITA ของสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดนราธิวาส โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทุกแหง ตอง     

เขารวมโครงการอบรมใหความรูการประเมิน ITA ของหนวยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข ราชการบริหารสวนภูมิภาค ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 สำหรับเขตสุขภาพท่ี 4 , 6 

และ 12 ระหวางวันท่ี 7 – 8 พฤศจิกายน 2565 ผานสื่ออิเล็กทรอนิกส (โปรแกรม Cisco Webex 

Meeting) เพ่ือเปนการเตรียมความพรอม และเสริมสรางความรูความเขาใจใหกับผูรับผิดชอบงาน ITA 

ของทุกหนวยงาน และกลุมกฎหมาย ผูรับผิดชอบงานการประเมิน ITA ไดวางแผนในการกำกับติดตาม 

และนิเทศงานหนวยรับตรวจในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 เพ่ือใหหนวยงานผานการประเมิน ITA            

รอยละ 92 ในทุกหนวยรับตรวจ 
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8.กลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

 8.1 การดำเนินงานเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคไขเลือดออก  

1. สถานการณปญหาและสภาพปญหา 

 สถานการณโรคไขเลือดออกของจังหวัดนราธิวาส ตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม 2564 – 31 

ธันวาคม 2564 พบผูปวยโรคไขเลือดออก 72 ราย ราย คิดเปนอัตราปวย 8.95 ตอประชากรแสนคน 

ไมมีผูปวยเสียชีวิต ผูปวยสวนใหญอยูในชวงอายุ 10-14 ป อัตราปวย 17.75 ตอประชากรแสนคน ,

รองลงมาอายุ 65 ปข้ึนไป อัตราปวย 11.83 ตอประชากรแสนคน และอายุ 35-44 ป อัตราปวย 11.1 

ตอประชากรแสนคน อาชีพท่ีมีจำนวนปวยมากท่ีสุด ไดแกอาชีพนักเรียน จำนวน 29 ราย ,รองลงมา 

รับจาง จำนวน 21 ราย และในปกครอง จำนวน 9ราย และจากรายงานผลการดำเนินงานตามโครงการ

อาสาทำกิจกรรมปราบยุงลายจังหวัดนราธิวาส พบวาจากการสำรวจหลังคาเรือน คา HI รอยละ 9.10 ,

การสำรวจมัสยิด/วัด พบลูกน้ำ รอยละ 14.60 การสำรวจโรงเรียน พบลูกน้ำรอยละ 14.60 พบวา และ

สถานท่ีอ่ืนๆ รอยละ 14.70 ผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัดผลลัพธ อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออก 8.95 

ตอประชากรแสนคน ไมเกินคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป โดยคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป เทากับ 137.80 

ตอประชากรแสนคน อัตราปวยลดลงจากคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป รอยละ 93.51 อัตราปวยตายดวย

โรคไขเลือดออก รอยละ 0 เปาหมายท่ีตั้งไวไมเกิน รอยละ 0.10  
 

2. การบริหารจัดการ 

  ดำเนินการแจงแผนการดำเนินงานเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรค ปงบประมาณ 2565 ไป

ยังหนวยงานท่ีเก่ียวของ พรอมสนับสนุนวัสดุ อุปกรณในการควบคุมโรคไปยังพ้ืนท่ีระบาด 
 

เปาหมายป 2565  

• อัตราปวยไขเลือดออก นอยกวารอยละ 15 ของ มัธยฐาน 5 ป ยอนหลัง (2560-2564) 

• ลดอัตราปวยตายโรคไขเลือดออก ในกลุมอายุ 15 ปข้ึนไป นอยกวา รอยละ 0.10 

มาตรการสำคัญ 

1. ยกระดับความเขมแข็งของระบบเฝาระวังโรคและการจัดการภาวะฉุกเฉินของ

โรคติดตอนำโดยยุงลาย 

2. ขับเคลื่อนการมีสวนรวมของเครอืขายและประชาชน ในการควบคุมพาหะนำโรค 

3. พัฒนานักเรียนใหมีความรูทางสุขภาพ (Health Literacy) ดานการปองกันตนเอง

จากโรคติดตอนำโดยยุงลาย (กรณีสถานการณ COVID-19 ดีข้ึน จนสามารถเขาดำเนินการในโรงเรียนได)  
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4. เพ่ิมความเขมแข็งระบบวินิจฉัย/รักษา/ติดตาม/สงตอ 

5. การติดตาม ประเมินผล ผาน Application Tanrabad 

6. พัฒนาและสนับสนนุงานวิจัย/นวัตกรรม/เทคโนโลยี 

กิจกรรมท่ีสำคัญ 

1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการเฝาระวังโรค  

2. ผลักดัน และขับเคลื่อนการมีสวนรวมของเครือขายและประชาชน 

3. พัฒนา และสงตอมาตรฐาน / คูมือ / แนวทาง 

4. สำรวจทำลายแหลงเพาะพันธุลูกน้ำยุงลาย ดวยโปรแกรมทันระบาด และ App. อสม.ออนไลน 

5. พัฒนาและสงเสริมความรอบรูดานสุขภาพใหประชาชน (HL) 

6. สงเสริมและถายทอดแนวทาง CPG 

7. สงเสริมการจัดทำผลงานวชิาการท่ีสามารถนำไปประยุกตใชในการปองกันควบคุมโรคได 

พ้ืนท่ีเปาหมาย 

 อำเภอระบาดซ้ำซากและอำเภอเมือง 

สถานท่ีเปาหมาย 

 7ร. : โรงเรือน, โรงพยาบาล, โรงเรียน, โรงธรรม, โรงแรม, โรงงาน, สถานท่ีราชการ 

กลุมเปาหมาย 

 ไขเลือดออก และโรคไขปวดขอยุงลาย : ทุกกลุมวัย โดยเฉพาะกลุมท่ีมีภาวะเสี่ยงสูง 

โรคติดเชื้อไวรัสซิกา: หญิงตั้งครรภ ทารกศีรษะเลก็ 

 

3. ผลการดำเนินงาน 

 จากการดำเนินงานโครงการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอนำโดยแมลง ป 2565 

พบวาสถานการณโรคไขเลือดออกของจังหวัดนราธิวาส ระหวางวันท่ี 1 มกราคม 2565 ถึงวันท่ี 30 

กันยายน 2565 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดรับรายงานผูปวยโรคไขเลือดออก จำนวน

ท้ังสิ้น 347 ราย คิดเปนอัตราปวย 43.15 ตอประชากรแสนคน ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต 

 พบผูปวยเพศชายมากกวาเพศหญิง โดยพบเพศชาย188 ราย เพศหญิง 159 ราย 

อัตราสวนเพศชาย ตอ เพศหญิง เทากับ 1.18 : 1 

 กลุมอายุท่ีพบสูงสุดคือกลุมอายุ 10 - 14  ป คิดเปนอัตราปวย 87.29 ตอประชากรแสน

คน รองลงมาคือ กลุมอาย ุ5 - 9  ป, 15 -  24  ป, 25 - 34  ป, 35 - 44 ป, 45 - 54  ป, 0 - 4  ป, 55 -  64 
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ป, 65  ป ข้ึนไป อัตราปวยเทากับ 60.53,59.7,51.84,32.39,28.82, 23.31, 16.48 และ 14.79  ตอ

ประชากรแสนคน ตามลำดับ รายละเอียดดังแผนภูมิ 

อาชีพท่ีมีจำนวนผูปวยสูงสุดคือนักเรียน จำนวนผูปวยเทากับ 156 ราย รองลงมาคือ อาชีพ

รับจาง, อาชีพงานบาน, อาชีพเกษตร, อาชีพนปค., อาชีพทหาร/ตำรวจ, อาชีพคาขาย, อาชีพครู, 

อาชีพบุคคลากรสาธารณสุข, อาชีพราชการ, อาชีพอาชีพพิเศษ, อาชีพอ่ืนๆ, อาชีพนักบวช, อาชีพเลี้ยง

สัตว , อาชีพประมง, จำนวนผูปวยเทากับ  74,30,24,16,16,10,7,6,6,1,1,0,0,0, ราย ตามลำดับ

รายละเอียดดังแผนภูมิ 

พบผูปวยสูงสุดในเดือน กันยายนจำนวนผูปวย เทากับ 90 ราย จำนวนผูปวยเดือนกันยายน

มากกวาเดือนสิงหาคม จำนวนผูปวยเดือนกันยายน เทากับ 90 สวนเดือนสิงหาคม เทากับ 76 ราย 

โดยมีรายงานผูปวยเดือนมกราคม 9 ราย กุมภาพันธ 5 ราย มีนาคม 3 ราย เมษายน 11 ราย 

พฤษภาคม 17 ราย มิถุนายน 61 ราย กรกฎาคม 75 ราย สิงหาคม 76 ราย กันยายน 90 ราย

รายละเอียดดังแผนภูมิ 

พบผูปวยในเขตเทศบาลเทากับ 80 ราย ในเขตองคการบริหารตำบลเทากับ 267 ราย และไม

ทราบเขต เทากับ 0 ราย พบผูปวยในเขตองคการบริหารสวนตำบลมากกวาในเขตเทศบาล โดยจำนวน

ผูปวยในเขตองคการบริหารสวนตำบล เทากับรอยละ 76.95 สวนผูปวยในเขตเทศบาล เทากับรอยละ 

23.05 

ผูปวยเขารับการรักษาท่ี โรงพยาบาลท่ัวไป  เทากับ 69 ราย  โรงพยาบาลชุมชน  เทากับ 278 ราย  

อำเภอท่ีมีอัตราปวยตอประชากรแสนคนสูงสุดคืออำเภอยี่งอ อัตราปวยเทากับ 143.50 ตอ

ประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอเจาะไอรอง, อำเภอบาเจาะ, อำเภอสุไหงปาดี อำเภอสุไหงโก-ลก, 

อำเภอแวง, อำเภอระแงะ, อำเภอรือเสาะ, อำเภอเมืองนราธิวาส, อำเภอศรีสาคร, อำเภอสุคิริน, 

อำเภอตากใบ, อำเภอ  จะแนะ, อัตราปวยเทากับ 122.85 , 76.26 , 63.1 , 49.48 , 47.78 , 32.21 , 

20.5 , 18.24 , 17.31 , 11.33 , 9.57 , 5.14 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ รายละเอียดดังแผนภูมิ 

สำหรับขอมูลการสำรวจลูกน้ำยุงลาย กำจัดแหลงเพาะพันธุยุงลาย ขอมูลเดือนกันยายน 2565 พบวา 

คาดัชนีลูกน้ำยุงลายในบาน/ชุมชน รอยละ 5.8, ศาสนสถาน รอยละ 6.4, โรงเรียน รอยละ 7.0, รพ/

รพ.สต. รอยละ 6.4, สถานท่ีอ่ืนๆ รอยละ 9.8 จากขอมูลดัชนีลูกน้ำยุงลาย พบวาเกินคาเปาหมายท่ี

กำหนดไว ซ่ึงเปนปจจัยเสี่ยงท่ีจะทำใหเกิดการระบาดได 
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แผนภูมิท่ี 4 อัตราปวยตอประชากรแสนคน ดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอายุจังหวัดนราธิวาส 

 

 

แผนภูมิท่ี 5 จำนวนผูปวยดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอาชีพ จังหวัดนราธิวาส 
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แผนภูมิท่ี 6 จำนวนผูปวยดวยโรคไขเลือดออก จำแนกรายเดือน จังหวัดนราธิวาส 

 

แผนภูมิท่ี 7 อัตราปวยตอประชากรแสนคน ดวยโรคไขเลือดออก จำแนกตามอำเภอ จังหวัดนราธิวาส 

 

ท่ีมา: ขอมูลการเฝาระวังโรคจังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 93 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออก จังหวัดนราธวิาส ป 2560-2565 

ป พ.ศ ตัวชี้วัดเปาหมายการลดโรค 

ขอมูล 

ผลงาน 
อัตราปวย 

คา        

มัธยฐาน 

2560 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมนอย

กวารอยละ 16 ของคามัธยฐาน ป  2560 

พ.ศ.2555–2559 

137.80 157.41 อัตราปวยลดลง  

รอยละ12.46 

2561 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมนอย

กวารอยละ 10 ของคามัธยฐาน      ป 2561 

พ.ศ.2556–2560 

53.93 157.41 อัตราปวยลดลง  

รอยละ65.74 

2562 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมเกินคา

ค ามั ธยฐานยอนหลั ง 5 ป  (พ .ศ .2557 – 

2561) 

259.53 137.8 อัตราป วย เพ่ิ ม ข้ึน  รอยละ 

1000 

2563 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมเกินคา

ค ามั ธยฐานยอนหลั ง 5 ป  (พ .ศ .2558 – 

2562) 

72.75 137.8 อัตราปวยลดลง  

รอยละ 47.21 

2564 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมเกินคา

ค ามั ธยฐานยอนหลั ง 5 ป  (พ .ศ .2559 – 

2563) 

8.95 137.8 อัตราปวยลดลง  

รอยละ 93.51 

2565 อัตราปวยดวยโรคไขเลือดออกลดลงไมเกินคา

ค ามั ธยฐานยอนหลั ง 5 ป  (พ .ศ .2560 – 

2564) 

43.15 72.75 อัตราปวยลดลง  

รอยละ 40.69 

ท่ีมา : ขอมูลการเฝาระวังโรคจังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 94 อัตราปวยตายดวยโรคไขเลือดออก จังหวัดนราธิวาส ป 2560-2565 

ตัวชี้วัด 
ผลงาน 

ป 2560 ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

อัตราปวยตายดวยโรค

ไขเลือดออก ไมเกินรอยละ 0.1 

0.38 0.13 0.5 0.12 0 0 

ท่ีมา: ขอมูลการเฝาระวังโรคจังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 

ตารางท่ี 95 อัตราปวยดวยโรคไขเลอืดออก จังหวัดนราธิวาส จำแนกรายอำเภอ ป 2560-2565 

ลำดับ อำเภอ 
อัตราปวยตอประชากรแสนคน 

ป 2560 ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

1 

เมือง

นราธิวาส 321.5 73.3 458.3 171.3 2.4 18.24 

2 ตากใบ 63.8 36.1 113.5 41.0 15.0 9.57 

3 บาเจาะ 133.5 55.6 223.3 69.0 39.9 76.26 

4 ยี่งอ 141.6 56.6 325.6 126.4 12.9 143.5 

5 ระแงะ 138.1 53.3 325.3 79.5 1.1 32.21 

6 รือเสาะ 98.9 73.8 272.0 62.9 4.1 20.5 

7 ศรีสาคร 50.6 22.8 108.8 42.0 2.5 17.31 

8 แวง 67.2 70.9 101.1 31.2 11.0 47.78 

9 สุคิริน 164.9 38.3 200.2 11.3 0.0 11.33 

10 สุไหงโก-ลก 62.8 48.7 143.4 20.3 8.9 49.48 

11 สุไหงปาดี 149.0 60.3 319.0 38.6 8.8 63.1 

12 จะแนะ 97.2 10.5 177.4 51.4 5.1 5.14 

13 เจาะไอรอง 104.4 47.2 326.8 66.3 12.3 122.85 

  จังหวัด 137.8 53.9 259.5 72.8 8.95 43.15 

ท่ีมา : ขอมูลการเฝาระวังโรคจังหวัดนราธิวาส ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

4.1  การดำเนินงานตามโครงการอาสาทำกิจกรรมปราบยุงลายท่ีไมตอเนื่อง 

4.2  การดำเนินงานพัฒนานักเรียนใหมีความรูทางสุขภาพ (Health Literacy) ดานการ

ปองกันตนเองจากโรคติดตอนำโดยยุงลาย เนื่องจากกรณีสถานการณ COVID-19 ทำใหไมสามารถเขา

ดำเนินการในโรงเรียนได 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 ประเมินระบบเฝาระวังโรคและการจัดการภาวะฉุกเฉินของโรคติดตอนำโดยยุงลาย 

 5.2 ผลักดันใหมีการใชกระบวนการจัดการพาหนะนำโรคแบบผสมผสาน (IVM) ในการ

จัดทำแผนงานปองกันและควบคุมยุงลาย 

 5.3 พัฒนานักเรียนใหมีความรูทางสุขภาพ (Health Literacy) ดานการปองกันตนเองจาก

โรคติดตอนำโดยยุงลาย (กรณีสถานการณ COVID-19 ดีข้ึน จนสามารถเขาดำเนินการในโรงเรียนได)  

 5.4 พัฒนาความเขมแข็งของระบบการรักษาและสงตอ 

 5.5 การติดตาม ประเมินผล การปองกัน ควบคุมโรค ผาน Application Tanrabad 
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 8.2 การดำเนินงานขับเคล่ือนพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.2558 

1. สถานการณปญหาและสภาพปญหา 

  ดวยพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.2558 ซ่ึงมีผลบังคับใชเม่ือวันท่ี 6 มีนาคม 2559 นับ

จนถึงปจจุบัน ในบทบัญญัติของกฎหมายไดกำหนดบทบาทอำนาจหนาท่ีใหแกหลายหนวยงานท่ี

เก่ียวของไดมีสวนรวมในการดำเนินงานขับเคลื่อนพระราชบัญญัติดังกลาวใหเกิดผลเปนรูปธรรม 

จังหวัดนราธิวาสมีการแตงตั้งคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดนราธิวาส ฉบับแรกตามคำสั่งจังหวัด

นราธิวาส ท่ี 4642/2559 ลงวันท่ี 6 ธันวาคม 2559 และฉบับท่ีสองตามคำสั่งจังหวัดนราธิวาส ท่ี 

4880/2562 ลงวันท่ี 23 ธันวาคม 2562 โดยมีผูวาราชการจังหวัดนราธิวาส เปนประธานกรรมการ 

คณะกรรมการ ประกอบดวย ปลัดจังหวัด , ประชาสัมพันธจังหวัด , ปศุสัตวจังหวัด , หัวหนาสำนักงาน

ปองกันและบรรเทาสาธารณภัยจังหวัด ,ผูอำนวยการสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 12 จังหวัดสงขลา 

,นายกองคการบริหารสวนจังหวัด , นายกเทศมนตรีเมืองนราธิวาส , นายกองคการบริหารสวนตำบล 

โคกเคียน,ผูอำนวยการโรงพยาบาลตากใบ ,ผูอำนวยการโรงพยาบาลแวง , ผูอำนวยการโรงพยาบาล          

สุไหงโก-ลก , สาธารณสุขอำเภอสุไหงโก-ลก ,สาธารณสุขอำเภอเมืองนราธิวาส , เจาพนักงานควบคุม

โรคติดตอประจำดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศตากใบ , เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอประจำ

ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศสุไหงโก-ลก ,เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอประจำดานควบคุม

โรคติดตอระหวางประเทศบูเกะตา , เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอประจำดานควบคุมโรคติดตอ

ระหวางประเทศทาอากาศยานนราธิวาส ,นายดานศุลกากรสุไหงโก-ลก บูเกะตา ตากใบ , ผูอำนวยการ

ทาอากาศยานนราธิวาส , ผูอำนวยการโรงพยาบาลกัลยาณิวัฒนาการุณย , หัวหนาหมวดพยาบาล 

กองรอยกองบังคับการและบริการ กองพันทหารราบท่ี 9 รักษา พระองคกรมทหารราบท่ี 3 กองพล

นาวิกโยธิน หนวยบัญชาการนาวิกโยธิน โดยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เปนกรรมการและ

เลขานุการ นายแพทยเชี่ยวชาญ(ดานเวชกรรมปองกัน)และหัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

กรรมการและผูชวยเลขานุการ โดยมีอำนาจหนาท่ี ดังนี้ 

• ดำเนินการตามนโยบาย ระบบ และแนวทางปฏิบัติในการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุม

โรคติดตอ ท่ีคณะกรรมการกำหนด 

• จัดทำแผนปฏิบัติการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตออันตราย โรคติดตอท่ีตองเฝา

ระวัง หรือโรคระบาดในเขตพ้ืนท่ีจังหวดั 

• รายงานสถานการณโรคติดตอหรือโรคท่ียังไมทราบสาเหตุท่ีอาจเปนโรคระบาดซ่ึงเกิดข้ึนใน

เขตพ้ืนท่ีจังหวัดตออธิบดีกรมควบคุมโรค 
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• สนับสนุน สงเสริม ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงานของหนวยงานท่ีเก่ียวของภายใน

จังหวัดแลวรายงานตอคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติ 

• แตงตั้งคณะทำงานประจำชองทางเขาออกตามมาตรา 23 ในกรณีท่ีจังหวัดนั้นมีดานควบคุม

โรคติดตอระหวางประเทศ 

• เรียกใหบุคคลใดๆ มาใหขอเท็จจริงหรือแสดงความคิดเห็น หรือใหจัดสงขอมูลหรือเอกสาร

ใดๆ ท่ีจำเปนหรือขอคิดเห็นมาเพ่ือใชประกอบการพิจารณา 

• ดำเนินการอ่ืนใดท่ีเก่ียวกับการควบคุมโรคติดตอตามท่ีคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติหรือ

ผูวาราชการจังหวัดมอบหมาย หรือตามท่ีบัญญัติไวในพระราชบัญญัตินี้  
 

2. การบริหารจัดการ 

การดำเนินงานท่ีสำคัญของจังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 ไดแก  

- จัดประชุมคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดอยางสม่ำเสมอ อยางนอยปละ 2 ครั้ง และ

เสนอรายงานการประชุมคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติทราบ ผานอธิบดีกรมควบคุมโรคในฐาน

เลขานุการคณะกรรมการฯทุกครั้ง 

- จัดทำแผนปฏิบัติการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตออันตราย โรคติดตอที่ตองเฝา

ระวังหรือโรคระบาดในเขตพื้นที่จังหวัดนราธิวาส ตามปญหาบริบทพื้นที่ โดยผานความเห็นชอบของ

คณะกรรมการโรคติดตอจังหวัด ซ่ึงมีสวนรวมของหนวยงานเครือขายตั้งแตการจัดทำแผนปฏิบัติการฯ 

และการดำเนินงานตามมาตรการท่ีกำหนดในแผน 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 ไดมีการจัดประชุมคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัด เพ่ือจัดทำแผนและมาตรการตางๆใน

การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอ โดยเฉพาะอยางยิ่งในชวงภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กรณี

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ไดมีการจัดประชุมเพื่อพิจารณาแนวทาง และมาตรการตางๆ รวมถึง

การออกคำสั่งในสถานการณฉุกเฉิน เพื่อปองกันการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

โดยในปงบประมาณ 2565 ไดดำเนินการจัดประชุมเพื่อพิจารณามาตรการตางๆ จำนวน 24 ครั้ง 

รายละเอียดตาราง  
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ตารางท่ี 96 การจัดประชุมคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดนราธวิาส ภายใต พรบ.โรคติดตอ พ.ศ.2558    

ปงบประมาณ 2565 

ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

1  43/2564  21 ต.ค.64 1.มาตรการการควบคุมปองกันการแพรระบาด COVID-19 (VUCA-T) 

2.มาตรการทางสังคมและกฎหมาย 

3.การเปดจุดผานแดนถาวรเพ่ือขนสงสินคา ภายใตมาตรการปองกัน 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

4.มาตรการของผูโดยสารท่ีเดินทางดวยขบวนรถไฟ (นายสถานีรถไฟ

ตันหยงมัส) 

5.เพ่ิมสถานท่ีกักกันตัว/ดานตรวจ-จุดสกัด/เปด-ปดสถานท่ีเสี่ยง  
2  44/2564  1 พ.ย.64 1.มาตรการประชาสัมพันธการฉีดวัคซีนปองกันโควิด-19 เชิงรุก 

2.การเปดการเรียนการสอนของสถานศึกษาในรูปแบบ On site 

3.เพ่ิมสถานท่ีกักกันตัว/CI 

4.การขออนุญาตจัดอบรมเพ่ือเตรียมความพรอมบุคลากรในการ

เลือกตั้งสมาชิกสภาองคการบริหารสวนตำบลและนายกองคการบริหาร

สวนตำบล  
3  45/2564  12 พ.ย.64 1.การเปดการเรียนการสอนของ ในรูปแบบ On-Site 

2.มาตรการงานประเพณีลอยกระทงประจำป 2564 

3.ปดโรงพยาบาลสนามมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร 

(โรงพยาบาลสนาม 5)    

4.ขอปรับลดพ้ืนท่ีโรงพยาบาลสนาม ณ อาคารศูนยฝกอาชีพ

พระราชทานจังหวัดนราธิวาส อ.ระแงะ 

5.ขอปดโรงพยาบาลสนามอาคารหอประชุมโรงเรียนรมเกลา อ.ยี่งอ         

จ.นราธิวาส  
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

4  46/2564  15 พ.ย.64 1.มาตรการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมารแพรระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 

  
5  47/2564  26 พ.ย.64 1.แนวทางการตรวจสุขภาพและประกันสุขภาพการทำงานของคนตาง

ดาว ตามมติครม. เม่ือวันท่ี 28 ก.ย 64 

2.การบริหารจัดการวัคซีน Moderna ของสภากาชาดไทย 

3.การยกเวนคาใชจายในการดำเนินการขยายเขตระบบจำหนายไฟฟา 

และติดตั้งหมอแปลงเชาของศูนยอำนวยการปองกันและปราบปรามยา

เสพติดจังหวัดนราธิวาส 

4.แนวทางปฏิบัติสำหรับคนไทย (ยกเวนคน 4 จังหวัดชายแดนใต) ท่ี

เดินทางมาจากประเทศมาเลเซีย เขามายังจังหวัดนราธิวาส ผานดานสุ

ไหงโก ลก และดานอ่ืนๆ 

5.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ On-

site ในวันท่ี 1 ธันวาคม 2564 

6.ผลการพิจารณาการเปด ภาคเรียนท่ี 2 รูปแบบOn-site 

7.ขอปด/ยกเลิกสถานท่ีกักกัน (LQ) , ปดรพ.สนาม 

  
6  48/2564  1 ธ.ค.64 1.มาตรการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมารแพรระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 

  
7  49/2564  3 ธ.ค.64 1.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ On-

site ในวันท่ี 7 ธันวาคม 2564 

2.ข้ันตอนการจัดงานวันรับปริญญา วันท่ี 27 – 31 มกราคม 2564 

3.การขอยกเลิก/ปด LQ , CI , รพ.สนาม 
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

8  50/2564  13 ธ.ค.64 1.รายงานความกาวหนา เรื่องการเปดเมืองมาตรฐาน SHA 

SHA+COVID free setting 

2.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ On-

site 

3.การขอยกเลิก/ปด LQ , CI , รพ.สนาม 

  
9  51/2564  17 ธ.ค.64 1.รายงานความกาวหนา เรื่องการเปดเมืองมาตรฐาน SHA 

SHA+COVID free setting 

2.การขออนญุาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564ในรูปแบบ On-

site 

3.เรื่อง พิจารณาจำนวนนักศึกษารับปริญญา 1000 คน 

4.ขออนุญาตจัดสอบคัดเลือกนักเรียนเขาคาย 1 สอวน.ปการศึกษา 

2564 

5.อำเภอตากใบ ขอปดสถานท่ีกักกัน จำนวน 22 แหง  
10  52/2564  24 ธ.ค.64 1.ผลการดำเนินการเปดโรงเรียน 

2.การขออนญุาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ         

On-site- 

3.ขออนุญาตจัดกิจกรรมปใหม 2 กิจกรรม ประกอบดวย      

3.1 จัดกิจกรรม Nara Festival “สวนหรรษา ประชาสุขสันต” 30 

ธันวาคม 2564-1 มกราคม 2565  

3.2 จัดกิจกรรมทำบุญตักบาตรเนื่องในวนัข้ึนปใหม 1 มกราคม 2565 

4.ขออนุญาตเปดพ้ืนท่ีลานนกเงือกในชวงกิจกรรมทำบุญตักบาตร วันท่ี 

1มกราคม 2565 เวลา 08.00-00-10.00น. 

5.อำเภอสุคิริน ขออนุมัติจัดตั้งศูนยพักคอย (CI) เพ่ิม 2 แหง  

6.อำเภอยี่งอ ขอยกเลิก CI  จำนวน 2 แหง 
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

11 53/2564  30 ธ.ค.64 1.การขอสนับสนุนงบประมาณ(งบยับยัง้ฯ)จัดซ้ือ ATK เพ่ือการปองกัน

และเฝาระวังการแพรระบาดของ COVID-19 

2.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 

ในรูปแบบ On-site 

3.ขออนุญาตจัดกิจกรรมสวดมนตขามป 

4.ขอเพ่ิมจำนวนเตียง (ยอนหลัง) ของผูกักกัน อบต.โคกเคียน 

  
12  1/2565  7 ม.ค.65 1.การขออนญุาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ On-

site  

2.เกณฑความครอบคลุมวัคซีน เพ่ือเอ้ือการเปดเรียนแบบ On-site 

3.ขอเปลี่ยนแปลงวันสอบคัดเลือกนักเรียนเขาคาย 1 สอวน. ประจำป

การศึกษา 2564 

4.ขอเสนอเปดสถานประกอบการ ตลาดน้ำยะกัง ขนม 100 ป 

5.ขอปด CI โรงเรียนบานตาบา  

6.ขอปดโรงพยาบาลสนาม(กรณีโรงแรม) โรงแรมปารคสัน 

  
13  2/2565  8 ม.ค.65 1.มาตรการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมารแพรระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019  
14  3/2565 20-ม.ค.-65 1.แผนการฉีดวัคซีนเดือนกุมภาพันธ 2565 

2.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ        

On-site 

3.ขออนุญาตจัดสอบแขงขันและขอใชโรงเรียนในจังหวัดนราธิวาสเปน

สนามสอบแขงขันเพ่ือบรรจุและแตงตั้งบุคคลเขารับเปนขาราชการครู

และบคุลากรทางการศึกษา 

4.ขอปดสถานท่ีแยกกักผูปวย (COVID-19) ในชุมชน(Community 

Isolation) และขอคืนพ้ืนท่ีโรงยิมสวนสาธารณะเฉลิมพระเกียรติ 6 

รอบพระชนมพรรษา  
15  4/2565  22 ม.ค.65 มาตรการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมการแพรระบาดของโรคติดเชื้อ
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

ไวรัสโคโรนา 2019   
16  5/2565  2ก.พ.65 1.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ        

On-site 

2.ขอแกไขเพ่ิมเติมมาตรการเฝาระวังและปองกันการแพรระบาดของ

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

(COVID-19) ในการสอบแขงขันเพ่ือบรรจุและแตงตั้งบุคคลเขารับ

ราชการเปนขาราชการครูและบุคลากรทางการศึกษาตำแหนงครูผูชวย 

สงักัดสำนักงานคณะกรรมการศึกษาข้ันพ้ืนฐาน ป 2565 จังหวัด

นราธิวาส 

3.การกักกันบุคคลท่ีเดินทางกลับจากประเทศมาเลเซีย 

4.ขอปดศูนยแยกกักตัว Community Isolation (CI) โรงเรียนบาน

เจาะไอรอง อำเภอเจาะไอรอง จังหวัดนราธิวาส 

5.ขอปดสถานท่ีกักกัน Local Quarantine (LQ) โรงเรียนพิทักษวิทยา

กูมุง ตำบลชางเผือก อำเภอจะแนะ จังหวัดนราธิวาส 

6.ขออนุญาตเปดหาดนราทัศนและลานประติมากรรมนกเงือก 

7.ขออนุญาตเปดแหลงทองเท่ียวในอุทยาน แหงชาติบูโด-สุไหงปาดี  
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

17  6/2565  11 ก.พ.65 1.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ On-

site 

2.ปรับเกณฑการเปดสถานศึกษาแบบ On-siteจังหวัดนราธิวาส 

3.การขออนุญาตใชสถานศึกษาหนวยงานการศึกษาเปนสนามสอบ

วัดผลประเมินผลระดับชาติหรือการสอบอ่ืนๆ จัดการทดสอบทาง

การศึกษาประจำปการศึกษา 2564 โดยใชพ้ืนท่ีสถานศึกษาในจังหวัด

นราธิวาส 

4.ขออนุญาตปรับเปลี่ยนโรงพยาบาลสนามอุนไอรัก 

เปนศูนยแยกกักตัว Community Isolate (CI) 

5.เสนอโครงการยับยั้งการแพรระบาดโรคติดเชื้อไวรัส 

โคโรนา 2019 (COVID-19) โดยการคนหาผูปวยท่ีมี 

ประสิทธิภาพและรวดเร็วดวยชุดตรวจ Antigen 

Test Kit (ATK) จังหวัดนราธิวาส 

6.ขอความเห็นชอบขอแตงต้ังอนุกรรมการกลั่นกรอง กรณี ขอเปด

สถานท่ีสถานประกอบการท่ีถูกสั่งปดตามคำสั่งจังหวัดนราธิวาส 

  
18  7/2565  7 มี.ค.65 1.การขออนุญาตเปดภาคเรียนท่ี 2ปการศึกษา 2564 ในรูปแบบ   On-

site 

2.เกณฑในการกลั่นกรองเปดเรียนแบบon site จังหวัดนราธิวาส 

3.โครงการยับยั้งการแพรระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยการ

คนหาผูปวยท่ีมีประสิทธิภาพและรวดเร็วดวยชุดตรวจ Antigen Test 

Kit (ATK) จังหวัดนราธิวาส 

4.โครงการจัดหาน้ำยาฆาเชื้อไวรัสเพ่ือปองกันและควบคุมการแพร

ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

5.ขอความเห็นชอบสถานท่ีกักกันรองรับชาวไทยเดินทางจากประเทศ

มาเลเซีย และใชงบยับยั้งในการดำเนินการฯ  
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ลำดับ ครั้งท่ี วันท่ี พิจารณา 

19  8/2565 23-มี.ค.-65 1.ขอยกเลิกสถานท่ีแยกกักตัวผูปวยโควิด-19 ในชุมชน (CI) และ

ปรับเปลี่ยนสถานท่ีกักกันอ.สุไหงปาดี 

2.ขออนุญาตเปดดานพรมแดนระหวางไทย-มาเลเซีย (ดานสุไหงโก-ลก) 

เพ่ือเปดรับนักทองเท่ียว 

3.โปรแกรมการจัดการsettingตางๆ ไดแก โรงเรียน ศาสนสถาน ตลาด 

สาธารณสถาน ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ เปนตน 

  
20  9/2565  7เม.ย.65 1.แนวทางและมาตรการรณรงคเพ่ือสืบสานคุณคาทางวัฒนธรรม เนื่อง

ในประเพณีสงกรานต 2565 

2.ขออนุมัติปดศูนยแยกกักผูปวย COVID-19 ในชุมชน (Community 

Isolation) ณ ศูนยพักพิงรวมใจอุนไอรัก 

3.การขออนุญาตเปดภาคเรียนในรูปแบบ On-site ปการศึกษา 2564 

  
21  10/2565  30 เม.ย.65 1.คำสั่งศูนยบริหารสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโร

นา 2019 (โควิด 19) 

2.การ เต รี ย ม ความพ ร อม  Alternative State Quarantine (AQ) 

3.ขออนุญาตจัดงานประเพณีวันฮารีรายอ ฮ.ศ.1443 

  
22  11/2565  1 มิ.ย.65 1.การขอยกเลิกสถานท่ีกักกัน สำหรับรองรับผูสัมผัสเสี่ยงสูง

ภายในประเทศ  
23  12/2565  27 มิ.ย.65 1.การผอนคลายมาตรการในพ้ืนท่ีจังหวัดนราธิวาส 

ตามขอกำหนด ฉบับท่ี 46 

24  13/2565  8 ก.ย.65 1.มาตรการดานสาธารณสุขในการควบคุมการแพรระบาด COVID-19 

ในการจัดงานของดีเมืองนรา 

2.การแตงต้ัง วาระการดำรงตำแหนง และการพนจากตำแหนงของ

กรรมการโรคติดตอจังหวัด เนื่องจากครบวาระการตำแหนง 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 จากมติที่ประชุมคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัด ไดมีขอสั่งการ ประกาศ และคำสั่งจังหวัด 

ในมาตรการตางๆ จำนวนมาก แตไมมีขอมูลยอนกลับในเรื่องของการปฏิบัติตามขอสั่งการ ประกาศ 

และคำสั่งจังหวัด  
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

1. จัดทำแผนพัฒนาบุคลากรเพ่ือใหมีสมรรถนะในการรองรับและตอบโตภาวะฉุกเฉิน และ

เพ่ือจัดตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ  

2. จัดทำคำสั่งจังหวัดเพ่ือแตงตั้งคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดเปนวาระท่ี 3     

3. ดำเนินงานตามคำสั่ง/ขอสั่งการคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติ 

4. พิจารณาแผนงานและมาตรการตางๆ ในการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอ           

โรคระบาด โรคท่ีตองเฝาระวัง และโรคติดตออันตราย ของจงัหวัดนราธิวาส 
 

 8.3 โรคเทาชาง 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 โรคเทาชางไดรับการประกาศจากองคการอนามัยโลกใหประสบผลสำเร็จในการกำจัดไป

แลวตั้งแตเดือนกันยายน พ.ศ. 2560 แตสภาพแวดลอมบางแหงในจังหวัดนราธิวาสยังคงเหมาะสมตอ

การเปนแหลงเพาะพันธุของยุงเสือ คือ ปาพรุโตะแดง และพรุบาเจาะ ซ่ึงเปนแหลงเพาะพันธุของยุง

พาหะโรคเทาชางขนาดใหญท่ีครอบคลุมพ้ืนท่ีแพรโรคเดิม 7 อำเภอ 22 ตำบล 87 หมูบาน ดังนี้ อำเภอ

ยี่งอ 2 ตำบล 6 หมูบาน, อำเภอบาเจาะ 2 ตำบล 3 หมูบาน, อำเภอเมืองนราธิวาส 2 ตำบล 9 หมูบาน

, อำเภอตากใบ 5 ตำบล 16 หมูบาน, อำเภอเจาะไอรอง 3 ตำบล 16 หมูบาน, อำเภอสุไหงปาดี 5 

ตำบล 25 หมูบาน และอำเภอสุไหงโก-ลก 2 ตำบล 12 หมูบาน ดังนั้น มาตรการหลังจากการประกาศ

การกำจัด  โรคเทาชางไปแลวจึงจำเปนจะตองมีการเฝาระวังท้ังในคน แมว และยุงพาหะ เพ่ือปองกัน

ไมใหมีการกลับมาระบาดใหมของโรคเทาชาง โดยรักษาระดับการกำจัดโรคใหอัตราการแพรโรคเทาชาง 

ไมเกินรอยละ 1 จึงไดมีการกำหนดมาตรการในการดำเนินงาน คือ  

1) การเฝาระวังโรคดวยการเจาะโลหิตคน เจาะ/ฉีดยาควบคุมรังโรคในแมว และจับยุง เพ่ือ

นำมาตรวจหาพยาธิโรคเทาชางในระยะติดตอและหาอัตราการติดเชื้อ อัตราการแพรเชื้อในยุง 
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 2) ลดความทุกขทรมานของผูปรากฏอาการโรคเทาชาง โดยมีการติดตามกำกับการดำเนินงาน

ใหการดูแลรักษาผูปรากฏอาการโรคเทาชางรวมกับโรงพยาบาลสงเสริมประจำตำบลท่ีมีผูปวยในเขต

รับผิดชอบ   

 จังหวัดนราธิวาสพบมีการแพรเชื้อพยาธิโรคเทาชางชนิด Brugia malayi พบพ้ืนท่ีท่ีมีการ

ระบาดของโรคจำนวน 6 อำเภอ คือ อำเภอเมือง, อำเภอสุไหงโก-ลก, อำเภอระแงะ, อำเภอตากใบ, 

อำเภอสุไหงปาดี และอำเภอเจาะไอรอง พบผูปวยจำนวน 26 ราย คิดเปนอัตราปวย 3.20 ตอ

ประชากรแสนคน 
 

2. การบรหิารจัดการ  

  กิจกรรมท่ี 1 ตรวจโลหิตในประชาชน  

  กิจกรรมท่ี 2 ตรวจเจาะโลหิตในแมว  

  กิจกรรมท่ี 3 นิเทศ ติดตาม ประเมินผลการดำเนินงานของแตละคปสอ.  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการดำเนินงานตรวจโลหิตในประชาชน ตรวจท้ังหมด 4,351 คน พบเชื้อ จำนวน 2 

ราย คิดเปนรอยละ 0.05  ผลการตรวจโลหิตในแมว ตรวจท้ังหมด 5 ตัว พบเชื้อ Brugia spp. จำนวน 

4 ตัว, เชื้อ D. immitis จำนวน 1 ตัว และเชื้อ D. repens จำนวน 1 ตัว 
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ตารางท่ี 97 จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาส ป 2563 

อำเภอ 
จำนวน

หมูบาน 
หมูท่ี ตำบล 

จำนวนผูปวย 

(คน) 

ประเภทเช้ือ 

M L E 

เมือง 3 หมู ม.1 กะลุวอ 1 - - 1 

  ม.4 มะนังตายอ 1 - - 1 

  ม.6 โคกศิลา 1 1 - - 

สุไหงโก-ลก 2 หมู ม.3 ปูโยะ 5 4 - 1 

  ม.4 ปูโยะ 8 7 - 1 

ระแงะ 1 หมู ม.7 เฉลิม 1 - - 1 

ตากใบ 4 หมู ม.1 บางขุนทอง 2 1 - 1 

  ม.2 บางขุนทอง 1 - - 1 

  ม.2 พรอน 2 - - 2 

  ม.6 ไพรวัน 1 - - 1 

สุไหงปาด ี 10 หมู ม.3 สุไหงปาด ี 2 - - 2 

  ม.6 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.7 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.9 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.11 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.12 สุไหงปาด ี 4 2 - 2 

  ม.13 สไุหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.5 ตาเซะเหนือ 3 3 - - 

  ม.8 สุไหงปาด ี 1 1 - - 

  ม.10 ปาเย 2 2 - - 

อำเภอเจาะไอรอง 1 หมู ม.4 มะรือโบออก 1 - - 1 

รวม 6 อำเภอ 21 หมู 21 หมู 12 ตำบล 41 21 - 20 

 

ท่ีมา: กลุมงานควบคุมโรคติดตอ สำนักงานสาธารณสขุจังหวัดนราธิวาส 
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ตารางท่ี 98 จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาส ป 2564 

อำเภอ จำนวนหมูบาน หมูท่ี ตำบล 
จำนวนผูปวย 

(คน) 

ประเภทเชื้อ 

M L E 

เมือง 2 หมู ม.1 กะลุวอ 1 - - 1 

  ม.4 มะนังตายอ 1 - - 1 

สุไหงโก-ลก 2 หมู ม.3 ปูโยะ 1 - - 1 

  ม.4 ปูโยะ 8 7 - 1 

ระแงะ 1 หมู ม.7 เฉลิม 1 - - 1 

ตากใบ 4 หมู ม.1 บางขุนทอง 1 - - 1 

  ม.2 บางขุนทอง 1 - - 1 

  ม.2 พรอน 2 - - 2 

  ม.6 ไพรวัน 1 - - 1 

สุไหงปาด ี 10 หมู ม.3 สุไหงปาด ี 2 - - 2 

  ม.6 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.7 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.9 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.11 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.12 สุไหงปาด ี 2 - - 2 

  ม.13 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.8 สุไหงปาด ี 1 1 - - 

  ม.11 สุไหงปาด ี 1 1 - - 

  ม.12 สุไหงปาด ี 2 2 - - 

อำเภอเจาะไอรอง 1 หมู ม.4 มะรือโบออก 1 - - 1 

รวม 6 อำเภอ 20 หมู 20 หมู 9 ตำบล 31 11 0 20 

ท่ีมา: กลุมงานควบคุมโรคตดิตอ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
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ตารางท่ี 99 จำนวนผูปวยโรคเทาชางจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

อำเภอ จำนวนหมูบาน หมูท่ี ตำบล 
จำนวนผูปวย 

(คน) 

ประเภทเชื้อ 

M L E 

เมอืง 2 หมู ม.1 กะลุวอ 1 - - 1 

  ม.4 มะนังตายอ 1 - - 1 

สุไหงโก-ลก 2 หมู ม.3 ปูโยะ 1 - - 1 

  ม.4 ปูโยะ 3 2 - 1 

ระแงะ 1 หมู ม.7 เฉลิม 1 - - 1 

ตากใบ 4 หมู ม.1 บางขุนทอง 2 - - 2 

  ม.3 บางขุนทอง 2 2 - - 

  ม.5 บางขุนทอง 2 2 - - 

  ม.6 ไพรวัน 1 - - 1 

สุไหงปาด ี 7 หมู ม.3 สุไหงปาด ี 3 - - 3 

  ม.5 สไุหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.7 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.9 สุไหงปาด ี 1 - - 1 

  ม.11 สุไหงปาด ี 1 1 - - 

  ม.12 สุไหงปาด ี 3 - - 3 

  ม.6 ปะลุร ู 1 - - 1 

เจาะไอรอง 1 หมู ม.2 มะรือโบออก 1 - - 1 

รวม 6 อำเภอ 17 หมู 20 หมู 9 ตำบล 26 7 0 19 
 

ท่ีมา: กลุมงานควบคุมโรคติดตอ สำนักงานสาธารณสุขจังหวดันราธวิาส 

หมายเหตุ :  M (Microfilaria) คือ ผูท่ีพบเชื้อไมโครฟลาเรีย 

L (Lymphadenitis) คือ ผูท่ีมีตอมน้ำเหลืองอักเสบ 

E (Elephantiasis) คือ ผูท่ีมีอวัยวะบวมโต 

 

 

 

http://haamor.com/th/%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B8%99%E0%B9%89%E0%B8%B3%E0%B9%80%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B1%E0%B8%81%E0%B9%80%E0%B8%AA%E0%B8%9A/
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4. ปญหาอุปสรรค/ ขอเสนอแนะ 

 ปญหา 

 1. เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานขาดความรูเรื่องโรคเทาชาง 

 2. เนื่องจากการวินิจฉัยโรคเทาชางตองอาศัยการเจาะโลหิตเพ่ือการวินิจฉัยจึงทำให 

 ขอเสนอแนะ 

 1. ควรมีการฟนฟูความรูเรื่องโรคเทาชางแกเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงาน  

 2. สวนกลางควรจัดทำคูมือแนวทางการดำเนินงานโรคเทาชางสำหรับเจาหนาท่ี เพ่ือใหการ

ดำเนินงานเปนไปในทางเดียวกัน 

  

 8.4 งานกำจัดโรคไขมาลาเรีย  

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 องคการอนามัยโลก กำหนดใหป พ.ศ. 2559-2573 เปนวาระแหงการมุงสูการกำจัดโรค

ไขมาลาเรีย ของโลก โดยมีเปาหมายจะกำจัดมาลาเรียใน 35 ประเทศ และลดอัตราการปวยลงใหได

รอยละ 90 ท่ัวโลก ดวยการยกระดับการทำงานจากการควบคุมโรค(Control) นำไปสูการกำจัดโรคไข

มาลาเรีย (Elimination) ประเทศไทยเปนสมาชิกขององคการอนามัยโลกพรอมกับประเทศสมาชิกใน

ภูมิภาพเอเชียแปซิฟกอีก 18 ประเทศ ไดรวมลงนามขอตกลงในการผลักดันนโยบายในการกำจัดโรคไข

มาลาเรีย (Malaria Elimination Program) สำหรับประเทศไทย กระทรวงสาธารณสุข โดยกรม

ควบคุมโรค มีเปาหมายจะประกาศใหประเทศไทยปลอดจากโรคไขมาลาเรีย ในป พ.ศ. 2567  

 ตั้งแตป 2560-ปจจุบัน พบวาประเทศไทย มีรายงานอัตราปวยนอยกวา 1 ตอพัน

ประชากร ซ่ึงองคการอนามัยโลก ไดสนับสนุนและสงเสริมใหประเทศท่ีมีอัตราปวยนอยกวา 1 ตอ

ประชากรพันคน ใหดำเนินนโยบายการกำจัดโรคไขมาลาเรีย กรมควบคุมโรค จึงไดปรับนโยบายจาก

การควบคุมโรค เปนการกำจัดโรคไขมาลาเรีย ตามนโยบายขององคการอนามัยโลก ตั้งแตป 2560 เปน

ตนมา ท้ังนี้ องคการอนามัยโลก ไดรายงานเชื้อมาลาเรียชนิดฟลซิปารัมดื้อตอยารักษาหลายขนานใน

พ้ืนท่ีภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต ประกอบกับประเทศไทย ยังมีการอพยพเคลื่อนยายขามพรมแดน

ของประชากรในภูมิภาคนี้ สงผลใหเชื้อมาลาเรียท่ีดื้อตอยารักษาแพรกระจายเปนวงกวาง ทำใหการ

กำจัดโรคยุงยากมากข้ึน กรมควบคุมโรค จึงไดรวมมือกับกลุมประเทศภูมิภาคลุมแมน้ำโขง คือ กัมพูชา 

พมา ลาว และเวียดนาม ดำเนินงานโครงการการกำจัดเชื้อมาลาเรียดื้อยาผสมอนุพันธุอารติมิซินิน

ภูมิภาคลุมน้ำโขง (The Regional Artermisin Initiative 3 Eliminate,RAI3E) โดยการสนับสนุน
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งบประมาณในการกำจัดโรคไขมาลาเรีย ใหจังหวัดท่ียังมีรายงานผูปวย โรคไขมาลาเรีย ระยะเวลา

ดำเนินโครงการ 3 ป (2564-2566)  
 

2. การบริหารจัดการ  

  ระดับจังหวัด 

  1. ติดตามและวิเคราะหสถานการณโรคทุกเดือนผานเว็บไซต 

http://www.naradusis.net และมาลาเรียออนไลน http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10  

 2. สนับสนุนชุดตรวจหาเชื้อมาลาเรียสำเร็จรูป เวชภัณฑยา อุปกรณปองกันตนเอง แก

โรงพยาบาลชุมชน,รพสต. และมาลาเรียคลินิกชุมชน 

 3. นิเทศติดตามผลการดำเนินงานหนวยมาลาเรียชุมชน, โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบล และติดตามการแจกอุปกรณปองกันยุง เชน มุงชุบสารเคมีชนิดออกฤทธิ์คงคางยาวนานและมุง

คลุมเปลชุบสารเคมีแกกลุมเปาหมาย 

 4. รายงานสถานการณโรคไขมาลาเรียในกลุมไลนทุกสัปดาห และแจงเตือนตามมาตรการ 

1-3-7 

 5. สรุปรายงานผลการดำเนินงานและการเบิกจายแกกองโรคติดตอนำโดยแมลงทุกเดือน

และทุกไตรมาส 
 

ระดับอำเภอ 

     1. ติดตามและวิเคราะหสถานการณโรคทุกเดือนผานเว็บไซต http://www.naradusis.net                

และมาลาเรียออนไลน http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10  

     2. ควบคุม กำกับ ติดตามผลการใหบริการตรวจรักษามาลาเรียหนวยมาลาเรียชุมชนชน 

ท้ัง 12 แหง  

   3. ใหบริการตรวจหาเชื้อมาลาเรียโดยใชชุดตรวจหาเชื้อสำเร็จรูป Rapid Diagnostic 

Test, RDT และจายยารักษาผูปวยมาลาเรียแยกตามชนิดเชื้อ 

   4. คนหาผูปวยเชิงรับและเชิงรุกในพ้ืนท่ีรวมกับหนวยควบคุมโรคติดตอนำโดยแมลงใน

พ้ืนท่ี 

   5. คนหาผูปวยเชิงรุกปละ 2 ครั้ง ในกลุมบานท่ีเปนพ้ืนท่ีแพรเชื้อทุกหลังคาเรือน 

  6. ควบคุม กำกับและติดตามผลการแจกมุงฯแกกลุมเปาหมาย 

 

 

http://www.naradusis.net/
http://www.naradusis.net/
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  3. ผลการดำเนินงาน 

 ขอมูลจากมาลาเรียออนไลน ขอมูลตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม- 30 กันยายน 2565 ประเทศ

ไทย มีรายงานพบผูปวยดวยโรคไขมาลาเรีย 3,424 ราย จังหวัดท่ีมีรายงานพบผูปวยสูงสุด คือ จังหวัด

ตาก(1,712 ราย), แมฮองสอน (560 ราย), กาญจนบุรี (315 ราย), ประจวบคีรีขันธ (222 ราย และ

ราชบุรี(133 ราย) ตามลำดับ  ชนิดเชื้อท่ีพบสวนใหญ คือ ไวแว็กซ (P.vivax) 3,136 ราย, ฟลซิปารัม

(P.falciparum) 112 ราย, โนวไซ (P.Knowlesi) 124 ราย, เชื้อผสม 24 ราย, ไมทราบเชื้อ 17 ราย 

และชนิดเชื้อมาลาเรียอี (P.malarie) 11 ราย 

 สถานการณมาลาเรียเขตบริการสุขภาพท่ี 12 จังหวัดท่ีมีรายงานผูปวยสูงสุด คือ จังหวัด

ยะลา 52 ราย สงขลา 25 ราย, นราธิวาส 17 ราย,สตูล 7 ราย, ปตตานี 4 ราย, ตรัง 2 ราย ตามลำดับ 

สวนจังหวัดพัทลุงไมมีรายงานปวย 

 จังหวัดนราธิวาส มีรายงานพบผูปวยดวยโรคไขมาลาเรีย 17 ราย อัตราปวยเทากับ 0.02 

ตอพันประชากร ไมมีรายงานเสียชีวิต เปรียบเทียบกับคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป พบวาสถานการณมี

แนวโนมเพ่ิมข้ึนตั้งแตเดือนกันยายน ซ่ึงเปนชวงฤดูการระบาดของโรคไขมาลาเรีย รายละเอียดดัง

แผนภูมิ ชนิดเชื้อท่ีพบสวนใหญเปนชนิดเชื้อไวแว็กซ (P.vivax) รอยละ 76.47 (13 ราย) และชนิดเชื้อ

ฟลซิปารัม (P.falciparum) รอยละ 11.76 (2 ราย) และชนิดเชื้อโนวไซ(P.Knowlesi) รอยละ 11.76(2 

ราย) อำเภอท่ีมีรายงานปวย 7 อำเภอ คือ อำเภอสุคิริน 6 ราย, รือเสาะ 3 ราย, ศรีสาคร 2 ราย, แวง 

2 ราย, สุไหงปาดี 2 ราย จะแนะ 1 ราย และสุไหงโก-ลก 1 ราย รายละเอียดดังตาราง กลุมบานท่ีเปน

พ้ืนท่ีแพรเชื้อ 7 กลุมบาน (ปท่ีผานมา 9 กลุมบาน) รายละเอียดดังตาราง 

 สำหรับตัวชี้วัดรอยละของการดำเนินงานตามมาตรการ 1-3-7 ดังนี้ รอยละของการ

รายงานผูปวย ภายใน 24 ชั่วโมง รอยละ 88.23 (เปาหมาย รอยละ 95), รอยละของการสอบสวนโรค 

ภายใน 3 วัน รอยละ 100 (เปาหมาย รอยละ 100) และรอยละของการตอบโตและควบคุมโรค ภายใน 

7 วัน รอยละ 100 (เปาหมาย รอยละ 100) 
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แผนภมิูท่ี 8  แสดงจำนวนปวยดวยโรคไขมาลาเรีย ป 2565 เปรียบเทียบคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป 

(Median) 

 

ท่ีมา: http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10 ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 100 จำนวนปวยและอัตราปวยดวยโรคไขมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565 แยกรายอำเภอ 

ท่ี 
อำเภอ 

จำนวน 

ประชากร 

จำนวน 

ปวย 

อัตราปวย 

ตอพันประชากร 

จำนวน 

ตาย 

อัตรา 

ปวยตาย 

1 
เมือง

นราธิวาส 
126,758 0 0.00 0 0 

2 ระแงะ 94,314 0 0.00 0 0 

3 สุไหงโก-ลก 78,355 1 0.13 0 0 

4 ตากใบ 74,399 0 0.00 0 0 

5 รือเสาะ 74,679 3 0.40 0 0 

6 สุไหงปาดี 55,428 2 0.36 0 0 

7 แวง 54,439 2 0.37 0 0 

8 บาเจาะ 56,190 0 0.00 0 0 

9 ยี่งอ 47,468 0 0.00 0 0 

10 เจาะไอรอง 41,248   0.00 0 0 

11 ศรีสาคร 42,078 2 0.48 0 0 

12 จะแนะ 39,786 1 0.25 0 0 

13 สุคิริน 26,570 6 2.26 0 0 

รวม 811,712 17 0.02 0 0 

ท่ีมา: http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10 ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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ตารางท่ี 101 จำนวนกลุมบานแพรเชื้อมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565  

ท่ี ช่ือกลุมบาน พ้ืนท่ีแพร

เช้ือ 

จำนวนประชากร

(คน) 

จำนวนหลังคาเรือน

(หลัง) 

1 บานไอรโซ ม.5 ต.ชางเผอืก อ.จะแนะ A2 718 158 

2 บานน้ำใส ม.3 ต.เกียร อ.สุคิริน A2 610 150 

3 บานไอรจาดา ม.8 ต.โคกสะตอ             

อ.รือเสาะ 

A1 540 89 

4 บานกาหลง ม.1 ต.กาหลง อ.ศรีสาคร A2 695 186 

5 บานยาเดะ ม.2 ต.มาโมง อ.สุคิริน A2 870 128 

6 บานราษฎรประสาน ม.9 ต.สุคิริน         

อ.สุคิริน 

A1 458 122 

7 บานบลูกายาอิง ม.2 ต.รมไทร อ.สุคิริน A2 615 136 

ท่ีมา: http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10 ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 

 

แผนภมิูท่ี 9 อัตราปวยดวยโรคไขมาลาเรีย จังหวัดนราธิวาส ป 2565 แยกรายอำเภอ 

 

 

ท่ีมา: http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10 ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 
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4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

    4.1 ปญหา/อุปสรรค - 

 ยังมีรายงานพบผูปวยในพ้ืนท่ีแพรเชื้อต่ำ (A2) เนื่องจากยังมีการเคลื่อนยายประชากร

จากการประกอบอาชีพเปนหลัก 

    4.2 โอกาสพัฒนา 

 รูปแบบการบริหารจัดการการควบคุมโรค โดยการเพ่ิมพูนความรู ทักษะ และอุปกรณให

อาสาสมัครในพ้ืนท่ีมีความรูในกำจัดโรคไขมาลาเรีย สงผลใหพ้ืนท่ีสามารถแกไขปญหาไดเอง หากมีการ

กลับมาแพรเชื้อมาลาเรียซ้ำหลังจากประกาศเปนจังหวัดปลอดมาลาเรีย  

 

 8.5 งานควบคุมโรคเรื้อน 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 จังหวัดนราธิวาสมีผูปวยโรคเรื้อนท่ีกำลังรักษา ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 จำนวน 26 

คน อัตราความชุกของโรคเรื้อน (Prevalence rate; PR) เทากับ 0.33 ตอประชากร 10,000 คน 

จำแนกตามกลุมรักษา เปนผูปวยประเภทเชื้อมาก (Multibacillary leprosy: MB) จำนวน 24 ราย 

(รอยละ 92.31) และเชื้อนอย (Paucibacillary leprosy: PB) จำนวน 2 ราย (รอยละ 7.69) โดย

อำเภอท่ีมีอัตราความชุก 1 คน ตอประชากร 10,000 คน มาท่ีสุด 3 อำเภอแรก คือ อำเภอจะแนะ 

(0.76/ประชากร 10,000 คน) อำเภอเจาะไอรอง (0.73/ประชากร 10,000 คน) และอำเภอศรีสาคร 

(0.72/ประชากร 10,000 คน)  

 ผูปวยโรคเรื้อนรายใหมท่ีคนพบระหวางป พ.ศ. 2565 (1 มกราคม – 30 กันยายน 2565) 

จำนวน 13 ราย เพศชาย 5 ราย (รอยละ 38.46) เพศหญิง 8 ราย (รอยละ 61.54 ) จำแนกตามกลุมการ

รักษา ผูปวยประเภทเชื้อมาก MB จำนวน 11 ราย (รอยละ 84.62 ) ประเภทเชื้อนอย PB จำนวน 2 ราย 

(รอยละ 15.38) รายละเอียด ดังนี้ 
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ตารางท่ี 102 สถานการณผูปวยโรคเรื้อนจำแนกรายอำเภอ  

อำเภอ ผูปวยในทะเบียน

รักษาท้ังหมด 

อัตราความชุกตอ 

10,000 ปชก. 

ผูปวยราย

ใหมป 65 

ผูปวยรายใหมท่ีเปนเด็ก 

(อายุต่ำกวา 18 ป) 

เมือง 3 0.24 1 0 

ตากใบ 4 0.54 3 0 

บาเจาะ 0 0 0 0 

ยี่งอ 1 0.21 0 0 

ระแงะ 4 0.43 3 0 

รือเสาะ 0 0 0 0 

ศรีสาคร 3 0.72 1 0 

แวง 2 0.37 1 0 

สุคิริน 1 0.38 1 1 

สุไหงโก-ลก 1 0.13 1 0 

สุไหงปาดี 1 0.18 0 0 

จะแนะ 3 0.76 1 0 

เจาะไอรอง 3 0.73 1 0 

รวม 26 0.33 13 1 

ท่ีมา: รายงานผูปวยโรคเรื้อนในทะเบียนรักษาและรายงานข้ึนทะเบียนผูปวยโรคเรื้อนรายใหม ป 2565 

(ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565) 

 

2. การบริหารจัดการ 

 กิจกรรมท่ี 1 จัดสัปดาหรณรงคราชประชาสมาสัย โดยมีกิจกรรม ดังนี้คือ 

 - การใหบริการตรวจผิวหนังแกประชาชนท่ัวไปและตรวจรางกายผูสงสัย 

 - ใหสุขศึกษาแกประชาชนท่ัวไป 

 - การประชาสัมพันธความรูเรื่องโรคเรื้อน ผานสื่อตางๆ 

 กิจกรรมท่ี 2 กิจกรรมตรวจคัดกรองผูสัมผัสโรครวมบานผูปวยโรคเรื้อน 

  กิจกรรมท่ี 3 นิเทศ ติดตาม ประเมินผลการดำเนินงานของแตละคปสอ.  
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3. ผลการดำเนินงาน 

 1. จัดสัปดาหรณรงคราชประชาสมาสัย วันท่ี 10 สิงหาคม 2565 ณ ศูนยศึกษาการ

พัฒนาพิกุลทองอันเนื่องมาจากพระราชดำริ อำเภอเมือง จังหวัดนราธิวาส มีผูเขารวมโครงการ 476 

คน โดยมีกิจกรรม การใหบริการตรวจผิวหนังแกประชาชนท่ัวไปและตรวจรางกายผูสงสัย จำนวน 147 

ราย กิจกรรมตรวจสุขภาพผูสูงอายุ ตำนวน 177 คน ใหสุขศึกษาแกประชาชนท่ัวไป จำนวน 16 คน 

คณะทำงานภาคีเครือขายจิตอาสา จำนวน 136 ราย พบผูปวยรายใหม จำนวน 5 ราย  

  2. การนิเทศติดตาม ดังนี้ 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสรวมกับสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 12 สงขลา

นิเทศติดตามการดำเนินงานโรคเรื้อนประจำป โดยกิจกรรมนิเทศ ประกอบดวย 

  2.1 ชี้แจงกิจกรรมการดำเนินงานโรคเรื้อน ปงบประมาณ 2565 

2.2 การสอนแนะและฝกปฏิบัติเจาหนาท่ี ในการตรวจรางกาย หลักการวินิจฉัยโรค

เรื้อนเบื้องตน การใหสุขศึกษาปองกันความพิการและฟนฟูสภาพผูปวยโรคเรื้อน  

 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหา 

 1. พ้ืนท่ีท่ีมีผูปวยโรคเรื้อนจำนวนนอย เจาหนาท่ีมักขาดความชำนาญในการตรวจคัด

กรอง ผูปวย 

 2. การดำเนินงานเชิงรุกในบางพ้ืนท่ีทำไดไมเต็มท่ี 

ขอเสนอแนะ 

 1. ควรมีการฟนฟูความรูเจาหนาท่ีเรื่องโรคเรื้อนของผูรับผิดชอบงาน 

 2.ระดับเขต/สวนกลาง ควรมีคูมือแนวทางการดำเนินงานโรคเรื้อนใหครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี 

ในแตละจังหวัด 

 3. เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานระดับอำเภอ/ตำบล ควรมีการจัดทำแผนงาน/กิจกรรม/การ

ดำเนินงานคนหา คัดกรองและการตรวจผูสัมผัสโรครวมบาน เชิงรุก มากข้ึน พรอมท้ังมีการสรุปผลการ

ดำเนินงานสงจังหวัดทุกเดือน 

 4. ควรเนนการประชาสัมพันธใหมากข้ึนเพ่ือใหประชาชนเขาถึงขอมูลดานสุขภาพไดมาก

ข้ึน เชน หอกระจายขาว เสียงตามสาย ไวนิลประชาสัมพันธ โปสเตอร 
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5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 1. ระดับจังหวัด/อำเภอ/ตำบล ดำเนินกิจกรรมคนหาผูปวยรายใหม การติดตามการรักษา 

และการตรวจคัดกรองผูสัมผัสโรครวมบานผูปวยทุกรายอยางตอเนื่อง 

   2. ระดับอำเภอควรมีการนิเทศติดตามการดำเนินงานในพ้ืนท่ีอยางตอเนื่องอยางนอย       

ปละ 2 ครั้ง 

   3. ระดับจังหวัด อำเภอ และตำบล ควรมีการดำเนินงานประชาสัมพันธในรูปแบบตางๆ เชน 

วิทยุ ไวนิล โปสเตอร อยางตอเนื่อง และเขาถึงประชาชน 
 

 8.6 การสรางเสริมภูมิคุมกันโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน 

 สถานการณโรคท่ีตองกำจัดและกวาดลางตามพันธะสัญญานานาชาต ิ

1. สถานการณโรคโปลิโอ (Poliomyelitis)  

 โรคโปลิโอเปนโรคติดตอท่ีกอใหเกิดการสูญเสียชีวิต และความพิการแกผูปวยเด็กท่ัวโลก

ในอดีตมาแลว เปนจำนวนมาก นานาประเทศจึงไดลงนามรับรองปฏิญญาวาดวยความอยูรอด การ

ปกปองคุมครองและการพัฒนาเด็กในป พ.ศ. 2531 โดยไดต้ังเปาหมายประการหนึ่งวา จะกวาดลาง

โปลิโอใหหมดไปจากโลกในป พ.ศ. 2543 สำหรับประเทศไทยเริ่มแผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค

พรอมกับเริ่มตนการใหวัคซีนปองกันโรคโปลิโอ ชนิดรับประทาน (OPV) ซ่ึงเปนหนึ่งในวัคซีนพ้ืนฐาน 

ตั้งแตป พ.ศ. 2520 และไดดำเนินการตาม Eradication and Endgame Strategic Plan 2013-2018 

เพ่ือนำสูฉากสุดทายของการกวาดลางโรคโปลิโอ จนประสบผลสำเร็จ เปนอยางดีในการปรับเปลี่ยนการ

ใชวัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทานแบบสามสายพันธุ (tOPV) เปนแบบสอง สายพันธุ (bOPV) 

และเริ่มนำวัคซีนปองกันโรคโปลิโอ ชนิดฉีด (IPV) มาใชในเด็กอายุ 4 เดือน จำนวน 1 เข็ม ในป พ.ศ.

2558 และเก็บกลับทำลายวัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทานแบบสามสายพันธุ (tOPV) ท่ัว

ประเทศ ในเดือนเมษายน ป พ.ศ.2559 จากนั้นเปนตนมาไดมีการเฝาระวังเชื้อโรคโปลิโอในคนซ่ึงอาจ

เกิดจากการกลายพันธุ ของเชื้อโรคโปลิโอสายพันธุวัคซีน หรือหากพบผูปวยจากตางประเทศนำเชื้อโรค

โปลิโอเขามาในประเทศไทย และการเฝาระวังเชื้อโรคโปลิโอในสิ่งแวดลอม ควบคูไปกับการดำเนินงาน

ตามมาตรการกวาดลางโปลิโออยางเขมขนและ ตอเนื่อง เพ่ือรักษาสถานการณปลอดโรคโปลิโอดังนี้  

 1. รักษาระดับความครอบคลุมการไดรับวัคซีนโปลิโอ (OPV3 ครั้ง และ IPV1 ครั้ง) ใน

เด็กอายุ 1 ป ไมนอยกวารอยละ 90 รายตำบล  

 2. การรณรงคใหวัคซีนโปลิโอเปนมาตรการเสริมในพ้ืนท่ีเสี่ยง  
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 อยางไรก็ตาม เนื่องจากลักษณะท่ีตั้งหลายอำเภอของจังหวัดนราธิวาส ติดประเทศเพ่ือน

บานและมีชาวตางชาติเดินทางเขาออกตามแนวชายแดนจำนวนมาก จึงมีความเสี่ยงท่ีจะนำเชื้อเขาสู

ประเทศไทยได การวิเคราะหขอมูลจากHDC ยอนหลัง 3 ป ตั้งแตปงบประมาณ 2562 – 2564 รอยละ

ความครอบคลุมการไดรับวัคซีนโปลิโอรอยละ 79.45, 76.23, 67.68 ตามลำดับ สำหรับปงบประมาณ 

2565 ไดรอยละ 64.16 ซึ่งไมผานเกณฑรอยละ 90 แตมีตำบลจำนวน 21 ตำบล ใน 8 อำเภอ ผาน

เกณฑรอยละ 90 คือ 1.อำเภอระแงะ จำนวน 5 ตำบล ไดแก ตำบลตันหยงลมิอ ตำบลบองอ ตำบลกา

ลิซา ตำบลบาโงสะโต และตำบลเฉลิม 2.อำเภอตากใบ จำนวน 4 ตำบล ไดแก ตำบลไพรวัน ตำบล

ศาลาใหม ตำบลบางขุนทอง และตำบลเกาะสะทอน 3. อำเภอสุไหงโก-ลก จำนวน 3 ตำบล ไดแก 

ตำบลปาเสมัส ตำบลมูโนะ และตำบลปูโยะ 4.อำเภอจะแนะ จำนวน 3 ตำบล ไดแก ตำบลดุซงญอ 

ตำบลผดุงมาตร และตำบลชางเผือก  

5.อำเภอสุไหงปาดี จำนวน 2 ตำบล ไดแก ตำบลกาวะ และตำบลโตะเด็ง 6.อำเภอแวง จำนวน 2 

ตำบล ไดแก ตำบลแมดง และตำบลเอราวัณ 7.อำเภอยี่งอ จำนวน 1 ตำบล ไดแก ตำบลลุโบะบือซา 

และ 8.อำเภอสุคิริน จำนวน 1 ตำบล ไดแก ตำบลภูเขาทอง 
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ตารางท่ี 103   ขอมูลผลการดำเนินงานความครอบคลุมการใหวัคซีนโปลิโอรายอำเภอป 2565 และ

ยอนหลัง 3 ป 

อำเภอ 
2565 2564 2563 2562 

B A % B A % B A % B A % 

1.เมืองนราฯ 1,169 713 61.0 1,404 987 70.3 1,264 974 77.1 1,325 948 71.6 

2.สุไหงโกลก 516 465 90.1 655 584 89.2 654 611 93.4 719 636 88.5 

3.ระแงะ 749 636 84.9 1,062 756 71.2 984 820 83.3 990 753 76.1 

4.ตากใบ 834 677 81.2 1,038 812 78.2 1,006 783 77.8 974 813 83.5 

5.รือเสาะ 784 330 42.1 1,021 493 48.3 937 573 61.2 878 598 68.1 

6.สุไหงปาดี 437 276 63.2 443 305 68.9 473 392 82.9 568 393 69.2 

7.แวง 488 351 71.9 531 433 81.5 523 461 88.2 575 511 88.9 

8.บาเจาะ 610 285 46.7 738 493 66.8 749 500 66.8 728 488 67 

9.ยี่งอ 489 384 78.5 526 408 77.6 488 428 87.7 577 514 89.1 

10.เจาะไอรอง 420 197 46.9 501 265 52.9 477 292 61.2 466 220 47.2 

11.ศรีสาคร 534 107 20.4 574 249 43.4 596 245 41.1 508 178 35 

12.จะแนะ 342 304 88.9 409 312 76.3 394 377 95.7 439 375 85.4 

13.สุคิริน 195 130 66.7 278 224 80.6 303 287 94.7 291 248 85.2 

ท่ีมา:  https://nwt.hdc.moph.go.th ประมวลผลขอมูล ณ วันท่ี 9 พฤศจกิายน 2565 

B หมายถึง จำนวนเด็กอายุครบ 1 ป ท่ีอาศัยอยูจริงในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด ในงวดท่ีรายงาน จาก

แฟม Person ตามมาตรฐานโครงสราง 43 แฟม (สถานะ ‰การอยูอาศัย Type area = 1, 3) 

A หมายถึง จำนวนเด็กอายุครบ 1 ป ท่ีไดรับวัคซีนโปลิโอ3 

ท่ีมา:  https://nwt.hdc.moph.go.th ประมวลผลขอมูล ณ วันท่ี 9 พฤศจิกายน 2565  
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สถานการณโรคหัด  

 สถานการณโรคหัด ในประเทศไทย ขอมูลเฝาระวังโรค สำนักงานระบาดวิทยา กรมควบคุม

โรค กระทรวงสาธารณสุข พบผูปวยโรคหัดจำนวน  165 ราย พบผูปวยรายแรกวันท่ี 1ม.ค.2565 

ผูปวยรายสุดทายวันท่ี 3 พ.ย. 65 จาก 45 จังหวัด คิดเปนอัตราปวย 0.25 ตอแสนประชากร เสียชีวิต 

0 ราย อัตราสวน เพศชายตอเพศหญิง 1: 0.96 กลุมอายุท่ีพบมากท่ีสุด 3 อันดับ คือ 0-4 ป (รอยละ 

46.06), 15-24 ป (รอยละ 17.58), 35-44 ป (รอยละ 8.48) เปนสัญชาติเปนไทยรอยละ 95.2 อ่ืนๆ

รอยละ 4.2 กัมพูชารอยละ 0.6 อาชีพสวนใหญ ไมทราบอาชีพ/ในปกครองรอยละ 58.2 นักเรียน       

รอยละ 19.4 รับจางรอยละ 15.2 จังหวัดท่ีมีอัตราปวยตอแสนประชากรสูงสุด 5 อันดับแรก คือ ภาคท่ี

มีอัตราปวยสูงสุดตามลำดับ คือ 

• ภาคกลาง พบมากในกลุมอายุ 15-24 ป (14ราย), 35-44 ป (12 ราย), 6-8 เดือน (8 ราย) 

• ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบมากในกลุมอายุ9-11 เดือน (5 ราย), 6-8 เดือน (4 ราย), 2 ป 

(4 ราย) 

• ภาคเหนือ พบมากในกลุมอายุ 15-24 ป (10ราย), 25-34 ป (3 ราย), 3 ป (2 ราย) 

• ภาคใต พบมากในกลุมอายุ 1 ป (9 ราย), 9-11เดือน (6 ราย), 2 ป (4 ราย)  

 สถานการณโรคหัดในภาคใต ขอมูลระหวางวันท่ี 1 มกราคม–30 กันยายน 2565 พบ

ผูปวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัดเยอรมัน ทารกท่ีติดเชื้อหัดเยอรมันแตกำเนิด (congenital 

rubella syndrome; CRS) จำนวน 39 ราย เปนเพศชาย 19 ราย(รอยละ 48.72) เปนเพศหญิง 20 

ราย (รอยละ 51.28) พบอัตราปวยในกลุมอายุ 0–4 ป จำนวน 24 ราย, กลุมอายุ 25-34 ป จำนวน 6 

ราย, กลุมอายุ 35-44 ป จำนวน 4 ราย, กลุมอายุ 15-24 ป จำนวน 2 ราย, กลุมอายุ 5–9 ป, กลุมอายุ 

10-14 ป, กลุมอายุ 45-54 ป กลุมอายุละ 1 ราย จังหวัดท่ีพบอัตราปวยมากท่ีสุด 5 อันดับแรก ไดแก 

จังหวัดยะลา (11.27 ตอลานประชากร), จังหวัดนราธิวาส (8.72 ตอลานประชากร), จังหวัดปตตานี 

(8.36 ตอลานประชากร), จังหวัดสตูล (6.22 ตอลานประชากร), จังหวัดสงขลา (3.49 ตอลาน

ประชากร) ตามลำดับ  
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แผนภูมิท่ี 10  แสดงขอมูลอัตราปวยดวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัดเยอรมัน CRS ในประเทศไทย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา:  https://apps-doe.moph.go.th/measles ณ วันท่ี 10 พฤศจิกายน 2565 

 

 สถานการณโรคหัดจากการรายงานใน web Measles Online Database พบวาจังหวัด

นราธิวาส ตั้งแตวันท่ี  1 มกราคม – 30 กันยายน 2565 พบผูปวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัด

เยอรมัน จำนวนท้ังสิ้น 7 ราย คิดเปน 8.72 ตอลานประชากร พบในเพศชาย 4 ราย (รอยละ 57.14) 

พบในเพศหญิง 3 ราย (รอยละ 42.86) พบในกลุมเด็กอายุ 0 – 4 ปมากท่ีสุด จำนวน 6 ราย พบมี

ผูปวยในอำเภอเจาะไอรอง จำนวน 2 ราย, อำเภอศรีสาคร จำนวน 2 ราย, อำเภอสุไหงปาดี จำนวน 1 

ราย และอำเภอสุไหงโก-ลก จำนวน 1 ราย พบในกลุมอายุ 25 – 34 ป ท่ีอำเภอจะแนะ จำนวน 1 ราย  
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แผนภูมิท่ี 11 ขอมูลอัตราปวยดวยไขออกผื่นหรือสงสัยหัด สงสัยหัดเยอรมัน CRS จำแนกตามชวงอายุ 

ป 2565 ของจังหวัดนราธิวาส 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา: https://apps-doe.moph.go.th/measles ณ วันท่ี 10 พฤศจิกายน 2565 

 

 แตอยางไรก็ตามความครอบคลุมการใหวัคซีนหัด -คางทูม -หัดเยอรมัน (MMR1) 

ปงบประมาณ 2565 ของจังหวัดนราธิวาส ไดเพียงรอยละ 67.88 ยังต่ำกวามาตรฐานของประเทศท่ี

รอยละ 95 และเปนลำดับท่ี 6 ของเขตสุขภาพท่ี 12 โดยความครอบคลุมการไดรับวัคซีนหัด-คางทูม-

หัดเยอรมัน (MMR1) สูงสุด 3 ลำดับแรกของจังหวัดนราธิวาส ไดแก 1. อำเภอจะแนะ รอยละ 91.52, 

2. อำเภอสุไหงโก-ลก รอยละ 89.30 และ 3. อำเภอระแงะ รอยละ 85.24 อำเภอท่ีมีความครอบคลุม

การใหวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน (MMR1) นอยท่ีสุด ไดแก อำเภอศรีสาคร รอยละ 30.70 

รายละเอียดดังแผนภูมิ 
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แผนภูมิท่ี 12 จำนวนเปาหมายกับจำนวนผูรับวัคซีนวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมันและเสนกราฟแสดง

รอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน ในเด็กอายุครบ 1 ป  (MMR1) ป 2565 

จังหวัดนราธิวาส 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความครอบคลุมการใหวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน(MMR2) ปงบประมาณ 2565 ไดเพียง 

รอยละ 49.48 ยังต่ำกวามาตรฐานของประเทศท่ีรอยละ 95 และเปนลำดับท่ี 6 ของเขตสุขภาพท่ี 12 

โดยความครอบคลุมการไดรับวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน (MMR2) สูงสุด 3 ลำดับแรกของจังหวัด

นราธิวาส ไดแก 1. อำเภอจะแนะ รอยละ 83.45, 2. อำเภอระแงะ รอยละ 78.47 และ3. อำเภอแวง 

รอยละ 74.55 อำเภอท่ีมีความครอบคลุมการใหวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน (MMR1) นอยท่ีสุด 

ไดแก อำเภอศรีสาคร รอยละ 27.92 รายละเอียดดังแผนภูมิ 
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แสดงความสัมพันธระหวางรอยละความครอบคลุม

MMR1,MMR2   กับจํานวนผูปวยสงสัยโรคหัด ป 2565
MMR1 MMR2 จํานวนผูปวย

แผนภูมิท่ี 13 จำนวนเปาหมายกับจำนวนผูรับวัคซีนวัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมันและเสนกราฟแสดง 

รอยละความครอบคลุมการไดรับวคัซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน ในเด็กอายุครบ 3 ป 

(MMR2) ป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

 

แผนภูมิท่ี 14 ความสัมพันธระหวางรอยละความครอบคลุม MMR1, MMR2 กับจำนวนผูปวยโรคหัด   

                 ป 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา: https://nwt.hdc.moph.go.th ขอมูล ณ วันท่ี 30 ตุลาคม 2565  
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 จากการติดตามและวิเคราะหสถานการณโรคติดตออ่ืนๆท่ีปองกันไดดวยวัคซีน จากระบบ

สารสนเทศโรคท่ีตองเฝาระวัง จังหวัดนราธิวาส ในปท่ีผานมา (พ.ศ.2562-2564) และในปงบประมาณ 

2565 ลาสุด ขอมูล ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565 ไดแก  

 1) โรคเยื่อหุมสมองอักเสบ (Encephalitis) ตั้งแตป พ.ศ.2555, 2559, 2560, 2561 พบ

ผูปวย(ราย) 2 , 4 , 19, 5  ตามลำดับ ไมมีผูเสียชีวิต สำหรับในปพ.ศ. 2562 - 2563 ไมพบผูปวย ป 

2564 พบผูปวย 6 ราย คิดเปนอัตราปวย 0.75 ตอแสนประชากร ในป2565 พบผูปวย 1 รายในอำเภอ

เมืองนราธิวาส และความครอบคลุมของการไดรับวัคซีน ไขสมองอักเสบเจอีในเด็กอายุครบ 2 ป : 

จังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2562 – 2564 คือ รอยละ 82.94, 82.82, 78.08 ตามลำดับ ในป 

2565 รอยละ 65.96 

 2) โรคไอกรน ในจังหวัดนราธิวาส ปพ.ศ. 2560 -2563 มีจำนวนผูปวย(ราย) 1, 8, 6, 2 

ตามลำดับ ไมพบผูเสียชีวิต สำหรับในปพ.ศ. 2564 ไมพบผูปวยโรคไอกรน และในป 2565 พบผูปวย 1 

ราย ในอำเภอบาเจาะ อยูในกลุมอายุ 45 – 49 ป 

 3) โรคคอตีบ ในปพ.ศ. 2560 – 2561 ไมพบผูปวย ในปพ.ศ.2562 พบผูปวย 1 รายท่ี

อำเภอสุไหงปาดี เปนเด็กอายตุ่ำกวา 15 ป และไมพบผูปวยในปพ.ศ.2563 - 2565 

 4) โรคบาดทะยัก ยอนหลัง 3 ป ตั้งแตพ.ศ. 2560 -2562 พบผูปวยและตายในปพ.ศ. 

2561 ท่ีอำเภอรือเสาะ 1 ราย และไมพบผูปวยในปพ.ศ.2563 -2565 

 ขอมูลความครอบคลุมการไดรับวัคซีนรวมคอตีบ-ไอกรน-บาดทะยัก(DTP3) ในป 2565 

ได รอยละ 64.37 ต่ำกวาเกณฑเปาหมายท่ีรอยละ 90 ขอมูลยอนหลัง 3 ปตั้งแตปงบประมาณ 2562 – 

2564 คือ 78.63,74.57 และ 67.41 ตามลำดับ แตไมมีรายงานพบผูปวยในจังหวัดนราธิวาสในป 2565 

 2. การบรหิารจัดการ (แผนงาน/โครงการ/กิจกรรม ท่ีดำเนินงานในป2565) 

 1. กำจัดและกวาดลางโรคตามพันธะสัญญานานาชาติ 

2. การดำเนินงานการใหบริการวัคซีนพ้ืนฐานของกลุมวัย 

 - กอนวัยเรียน ( 0 - 5 ป)  

ความครอบคลุมการไดรับวัคซีนทุกชนิดในกลุมเปาหมาย ดังนี้ 

1) เด็กอายุครบ 1 ป ไดรับวัคซีน BCG, HB1, DTP-HB3/DTP-HB3-Hib3, 

OPV3, IPV และ MMR1 

2) เด็กอายุครบ 2 ป ไดรับวัคซีน DTP4, OPV4 และ JE  

3) เด็กอายุครบ 3 ป ไดรับวัคซีน MMR2 และ JE 

4) เด็กอายุครบ 5 ป ไดรับวัคซีน DTP5 และ OPV5 
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 - วัยเรียน (6 – 12 ป) วัคซีน dT และวัคซีน หัด-หัดเยอรมัน 

5)  ผูใหญท่ีมีอายุครบ 20,30,40,50,60 ป ไดรับวัคซีน dT 

6) นักศึกษาทางการแพทยและสาธารณสุขไดรับวัคซีน หัด-หัดเยอรมัน 

วัคซีนไวรัสตับอักเสบบี 

7) หญิงตั้งครรภ ไดรับวัคซีนdT และวัคซีนไขหวัดใหญ 

 3. รณรงคใหวัคซีนไขหวัดใหญ มีความครอบคลมุการไดรับวัคซีนรอยละ84 ผานเกณฑรอยละ 80 

3. ผลการดำเนินงาน 

  ตารางท่ี 104  รายงานสรุปผลการดำเนินงานความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนในเด็กกลุมเปาหมาย

ในภาพรวมประเทศ ประจำปงบประมาณ 2565  

ตัวช้ีวัด ผลการดำเนินงาน ปงบประมาณ 2565 

รอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนของเด็กอายุครบ 1 ป 

- BCG       98.27 

- HB1   98.16 

- DTP1  87.72 

- HB3  76.71 

- DTP-HB3-Hib3 67.41 

- OPV3 68.91 

- IPV 79.33 

- MMR1 71.20 

รอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนของเด็กอายุครบ 2 ป 

- DTP4   50.92 

- JE  65.96 

- OPV4 50.82 

รอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนของเด็กอายุครบ 3 ป 

- JE 49.63 

- MMR2 57.11 

รอยละความครอบคลุมการไดรับวัคซีนของเด็กอายุครบ 5 ป 

- DTP5   51.57 

- OPV5 51.39 

ท่ีมา:  https://nwt.hdc.moph.go.th ขอมูล ณ วันท่ี 10 พฤศจิกายน 2565     
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ขอมูลความครอบคลุมการไดรับวัคซีนจากHDC เด็กกลุมเปาหมายไดรับวัคซีนครบอายุตามเกณฑ ดังนี้ 

  เด็กอายุครบ 1 ป ท่ีไดรับวัคซีน BCG, HB1, DTP-HB3, OPV3, IPV ไมมีอำเภอใดผาน

เกณฑรอยละ 90 คาเฉลี่ยจังหวัดนราธิวาส รอยละ 58.92 

 เด็กอายุครบ 2 ป ท่ีไดรับวัคซีน DTP4, OPV4 และ JE ยังไมมีอำเภอใดผานเกณฑรอยละ 

90คาเฉลี่ยจังหวัดนราธิวาส รอยละ 47.37 

  เด็กอายุครบ 3 ป ท่ีไดรับวัคซีน JE ยังไมมีอำเภอใดผานเกณฑรอยละ 90 คาเฉลี่ยจังหวัด

นราธิวาส รอยละ 41.64 

 เด็กอายุครบ 5 ป ท่ีไดรับวัคซีน DTP5และ OPV5 ยังไมมีอำเภอใดผานเกณฑรอยละ 90 

คาเฉลี่ยจังหวัดนราธิวาส รอยละ 47.92 
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ  

 1. การบันทึกขอมูลของสถานบริการ (ในระบบฐานขอมูลมาตรฐาน 43แฟม ของ

กระทรวงสาธารณสุข) ยังประมวลผลไดไมครบถวนและไมถูกตอง อาจจะเกิดจากเม่ือสงออกขอมูลแลว

หรือไมมีการตรวจสอบความครบถวน ถูกตองในการบันทึกขอมูลการใหบริการวัคซีน  

 2. สถานบริการบางแหงไมมีการตรวจสอบความถูกตองของรหัสวัคซีนใหตรงกับรหัส

วัคซีนท่ีใชในปจจุบัน  

 3. เด็กในกลุมเปาหมายมีการยายท่ีอยูอาศัย ทำใหขอมูลการไดรับวัคซีนไมถูกนำมา

บันทึกในระบบขอมูล  

 4. เด็กในกลุมเปาหมายบางสวนรับบริการวัคซีนจากสถานบริการมากกวา 1 แหง ตาม

ความสะดวกของ ผูปกครอง ทำใหขอมูลการไดรับวัคซีนบางสวนไมถูกนำมาบันทึกในระบบขอมูล  

 5. ความครอบคลุมในระบบฐานขอมูล 43 แฟม สวนใหญเปนขอมูลการใหบริการวัคซีน

ในสถานบริการของรัฐ ภายใตสังกัดกระทรวงสาธารณสุข โดยมีขอมูลจากสถานบริการอ่ืนๆ นอยมาก 

เชน โรงพยาบาลรัฐนอกสังกัดกระทรวง สาธารณสุข โรงพยาบาลเอกชน คลินิก เปนตน  

 6. ผูรับผิดชอบงานมีการเปลี่ยนแปลงบอยไมสามารถติดตามผูรับบริการไดอยางตอเนื่อง 

 7. ขาดการนิเทศติดตามงานอยางตอเนื่อง 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

1. พัฒนาการกำกับติดตามการดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยใชระบบ 3 Node 

ดูแลสนับสนุน พัฒนาการดำเนินงานและเรงรัดความครอบคลุมการใหบริการฯ 

2. นิเทศติดตามมาตรฐานการดำเนินงานและเรงรัดความครอบคลุมการใหบริการฯ ควร

เรงรัดการติดตามกลุมเปาหมายมารับบริการอยางตอเนื่อง 
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3. ตรวจสอบความถูกตองของการบันทึกขอมูลกอนการสงออก 

4. ผลักดันใหเกิดการรวมมือกับภาคีเครือขายใหบริการเชิงรุก เนนสถานศึกษา   

5. กระตุนการประชาสัมพันธ ใหความรูเรื่องวัคซีนตั้งแตการฝากครรภ  

6. ตรวจสอบประวัติการรับวัคซีนเปนรายครอบครัวเพ่ือใหบริการวัคซีนแบบครบทุกวัย 
 

 8.7 โรคตดิเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) 

 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) เปนตระกูลของไวรัสท่ีกอใหอาการปวยตั้งแต

โรคไขหวัดธรรมดาไปจนถึงโรคท่ีมีความรุนแรงมาก เชน โรคระบบทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 

(MERS-CoV) และโรคระบบทางเดินหายใจเฉียบพลันรุนแรง (SARS-CoV) เปนตน ซ่ึงเปนสายพันธุใหม

ท่ีไมเคยพบมากอนในมนุษยกอใหเกิดอาการปวยระบบทางเดินหายใจในคน และสามารถแพรเชื้อจาก

คนสูคนได โดยเชื้อไวรัสนี้พบครั้งแรกในการระบาดในเมืองอูฮ่ัน มณฑลหูเปย สาธารณรัฐประชาชนจีน 

ในชวงปลายป 2019 และแพรไปท่ัวโลกอยางรวดเร็ว องคการอนามัยโลกจึงไดประกาศใหโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 เปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวางประเทศ (Public Health Emergency 

of International Concern) และใหทุกประเภทเรงรัดการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรค เนื่องจาก

การแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เกิดข้ึนอยางกวางขวางในหลายประเทศท่ัวโลก และ

สามารถแพรกระจายจากคนสูคน ผานการไอ จาม สัมผัสโดยตรงกับสารคัดหลั่งของผูติดเชื้อ เชน 

น้ำมูก น้ำลาย เปนตน สำหรับประเทศไทยประกาศใหโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เปนโรคติดตอ

อันตราย พ.ศ. 2558 และนายกรัฐมนตรีไดประกาศสถานการณฉุกเฉินตามพระราชกำหนดการบริหาร

ราชการในสถานการณฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ประกาศขอกำหนดตามความในมาตรา 9 แหงพระราช

กำหนดการบริหารราชการในสถานการณฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ออกขอกำหนดและขอปฏิบัติแกสวน

ราชการท่ีเก่ียวของ เพ่ือใหสามารถแกไขสถานการณฉุกเฉินยุติลงไดโดยเร็วและปองกันมิใหเกิดเหตุ

รายแรงข้ึน 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 สถานการณ โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จากองคการอนามัยโลก ณ  วัน ท่ี  7 

พฤศจิกายน 2565 พบวา ท่ัวโลกมีผูติดเชื้อยืนยันรวมจำนวน 629,370,889 ราย เสียชีวิตจำนวน 

6,578,245 ราย โดยประเทศท่ี มีผูติดเชื้อ 5 อันดับแรก ดังนี้  ประเทศสหรัฐอเมริกาจำนวน 

96,206,427 ราย, ประเทศอินเดียจำนวน 44,661,516 ราย, ประเทศฝรั่งเศส จำนวน 35,872,242 

ราย, เยอรมัน จำนวน 35,823,771 ราย และประเทศบราซิล จำนวน 34,839,337 ราย สำหรับ

ประเทศไทยพบผูติดเชื้อยืนยันจำนวน 2,471,772 ราย เสียชีวิตจำนวน 11,297 ราย  
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2. การบริหารจัดการ  

  จังหวัดนราธิวาสไดปดศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (Emergency Operation Center) 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา วันท่ี 2 ตุลาคม 2565 เพ่ือใหสอดคลองกับการประกาศโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 

2019 เปนโรคติดตอท่ีตองเฝาระวัง และปรับการรายงานโรคใหโรงพยาบาลท่ีพบผูปวยรายงานเขา

ระบบ API (Application Programming Interface)  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 จากการดำเนินงานปองกันโรคติดเชื้อวัสโคโรนา 2019 พบวา ป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

พบผูปวย จำนวน 7,933 ราย เสียชีวิต จำนวน 25 ราย อำเภอท่ีพบผูปวยมากท่ีสุด คือ อำเภอเมือง 

จำนวน 2,400 ราย (คิดเปนอัตราปวยตาย เทากับ 1893.37) รองลงมา คืออำเภอสุไหงโก-ลก และ

อำเภอระแงะ จำนวน 830 ราย และ 793 ราย (คิดเปนอัตราปวย เทากับ 1059.28 และ 840.81) 

ตามลำดับ พบในเพศหญิงมากกวาเพศชาย คิดเปนสัดสวนเทากับ 1.146 : 1 กลุมอายุท่ีพบมากท่ีสุด 

คือ กลุมอายุ 31 – 40 ป จำนวน 1726 ราย รองลงมาคือกลุมอายุ 21 – 30 ป และ กลุมอายุ 60 ปข้ึน

ไป จำนวน 1426, 1264 ตามลำดับ 

  

แผนภูมิท่ี 15 จำนวนปวยดวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จำแนกรายอำเภอ 
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แผนภูมิท่ี 16 แสดงจำนวนปวยดวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จำแนกตามเพศ 

  
 

 

 

 

แผนภูมิท่ี 17 จำนวนปวยดวยโรคตดิเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จำแนกตามกลุมอายุ 

 

 
 



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 194 

 

4. ปญหาอุปสรรค/ ขอเสนอแนะ 

 ปญหา 

 1. การดำเนินการตามมาตรการ DMHTTA ยังไมครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี ควรสงเสริมใหเกิด

การดำเนินการตามมาตรการอยางเครงครัด 

 2. การประสานงานเพ่ือดำเนินการปองกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ระหวางสวน

ราชการท่ีเก่ียวของยังขาดความตอเนื่องและไมเปนไปในแนวทางเดียวกัน 

 3. ความครอบคลุมของการฉีดวัคซีนในประชาชนยังต่ำ เนื่องจากประชาชนยังปฏิเสธการ

ฉีดวัคซีน การขาดความม่ันใจในวัคซีนวาฉีดแลวจะปลอดภัยไมเกิดอาการแพวัคซีนตามหลัง 

 

 8.8 โรคเอดส 
 

1.สถานการณและสภาพปญหา 

  สถานการณการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี/ผูปวยเอดส จากระบบบริการขอมูล

สารสนเทศการใหบริการผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส ตามระบบหลักประกันสุขภาพ (โปรแกรม NAP Web 

Reports)  ในป 2565  มีผูปวยข้ึนทะเบียนรักษาสะสม จำนวน 3,992 ราย เปนเพศชาย จำนวน 

2,481 ราย เพศหญิง จำนวน 1,511 ราย เสียชีวิตสะสม จำนวน 1,918 ราย เปนเพศชาย 1,380 ราย 

เพศหญิง 538 ราย  โดยในป 2565 คงเหลือผูติดเชื้อเอชไอวีและผูปวยเอดส ท่ีมีชีวิต ณ 30 กันยายน 

2565 จำนวน 2,074 ราย  เปนเพศชาย 1,088 ราย เพศหญิง 986 ราย เสียชีวิต 27 ราย ในป 2565 

มีผูปวยรายใหม จำนวน 96 ราย  เปนเพศชาย 72 ราย เพศหญิง 24 ราย  

 กลุมอายุ ถาพิจาณาตามกลุมวัยในผูปวยสะสม พบวา ผูติดเชื้อเอชไอวี ผูปวยเอดสสวน

ใหญอยูในกลุมวัยแรงงานและวัยเจริญพันธ อายุ 25-49 ป (2,400 ราย) คิดเปนรอยละ 60.12 

รองลงมา  ชวงอายุ 50 ป ข้ึนไป (1,429 ราย) รอยละ 35.80 กลุมวัยรุน อายุ 20-24 ป (91 ราย)    

รอยละ 2.27 อายุ 15-19 ป (43 ราย) รอยละ 1.08 กลุมวัยเด็ก อายุ 10-14 ป (15 ราย) รอยละ 0.37 

อายุ 5-9 ป (9 ราย)  รอยละ 0.23 อายุ 1-4 ป (3 ราย) รอยละ 0.08 อายุ <1 ป (2 ราย) รอยละ 0.05 

 ปจจัยเส่ียง  ผูติดเชื้อเอชไอวีรายใหมท่ีมารับบริการในสถานบริการจังหวัดนราธิวาสใน  

ป 2565 ขอมูล ณ 30 กันยายน 2565 จำนวน 96 ราย สวนใหญมีปจจัยเสี่ยงจากการมีเพศสัมพันธ

สูงสุด (83 ราย) รอยละ 86.46 รองลงมา เปนยาเสพติดชนิดฉีด (11 ราย) รอยละ 11.46 มีโอกาส

กระจายเชื้อจากแมสูลูก (1 ราย) รอยละ 1.04 สัมผัสเลือดหรือสารคัดหลั่งท่ีกอใหเกิดการติดเชื้อ (1 

ราย) รอยละ 1.04 รายละเอียดดังแผนภูมิ 
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แผนภูมิท่ี 18 รอยละผูปวยเอดสจำแนกตามปจจัยเสี่ยง จังหวัดนราธิวาส (ณ วันท่ี 30 กันยายน  2565)                                                   

 
ท่ีมา : บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT  

 

ตารางท่ี 105 จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวีและผูปวยเอดส ยังคงมีชีวิตอยู และเสียชีวิต จำแนกรายโรงพยาบาล ตั้งแต ป 2561-2565 

โรงพยาบาล 
ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

มีชีวิต ตาย มีชีวิต ตาย มีชีวิต ตาย มีชีวิต ตาย มีชีวิต ตาย 

1.นราธิวาสฯ 569 17 585 16 600 11 599 12 604 8 

2.สไุหงโก-ลก 620 25 600 18 602 18 595 6 548 2 

3.ระแงะ 188 5 190 3 191 4 185 2 179 1 

4.ตากใบ 123 4 113 3 112 3 116 2 107 3 

5.รือเสาะ 91 2 80 5 84 4 90 1 82 0 

6.สุไหงปาด ี 124 7 110 9 105 3 103 3 84 6 

7.แวง 136 7 141 4 137 4 137 1 124 2 

8.บาเจาะ 106 2 95 5 94 3 91 2 86 1 

9.ยี่งอ 53 0 50 3 52 1 50 2 54 1 

10.เจาะไอรอง 92 5 76 2 81 2 78 0 71 0 

11.ศรีสาคร 34 0 34 0 34 0 38 0 30 2 

12.จะแนะ 43 1 37 5 37 1 39 0 35 0 

13.สุคิริน 65 2 69 1 71 0 75 0 70 1 

รวม 2,244 77 2,180 74 2,200 54 2,196 31 2,074 27 

 ท่ีมา: บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเช้ือเอชไอวี NAP WEP REPORT ขอมูล ณ 30 กันยายน  2565 
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ตารางท่ี 106 จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวี Positive รายใหม จำแนกรายโรงพยาบาล ตั้งแต ป 2561-2565 

โรงพยาบาล 

ป2561 ป2562 ป2563 ป2564 ป2565 

ตรวจ Positive ตรวจ 
Positiv

e 
ตรวจ Positive ตรวจ Positive ตรวจ Positive 

1.นราธิวาสฯ 1095 39 1,459 41 1,719 39 989 30 375 31 

2.สุไหงโก-ลก 534 26 930 22 1,093 28 809 16 912 13 

3.ระแงะ 189 5 165 5 162 5 114 3 77 11 

4.ตากใบ 52 12 43 4 29 3 512 10 407 6 

5.รือเสาะ 6 4 144 6 282 8 5 5 3 3 

6.สุไหงปาดี 330 8 536 5 476 5 75 1 755 7 

7.แวง 129 12 121 9 115 2 133 5 209 10 

8.บาเจาะ 8 5 68 2 20 2 3 1 5 4 

9.ยี่งอ 46 2 34 1 32 2 24 3 96 5 

10.เจาะไอรอง 61 6 232 4 144 5 36 1 9 1 

11.ศรีสาคร 57 1 143 3 69 2 2 2 10 2 

12.จะแนะ 52 0 61 2 63 1 2 1 2 1 

13.สุคิริน 248 1 133 4 92 2 345 2 242 2 

รวม 2,807 121 4,069 108 4,296 104 3,049 80 3,102 96 

ท่ีมา: บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT  ขอมูล ณ 30 กันยายน 2565 
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แผนภูมิท่ี 19 จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวี ท่ีมีผลการตรวจ Positive จำแนกรายป ตั้งแต ป 2560-2565 

 

ท่ีมา: บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT ขอมูล ณ  30 กันยายน 2565 
 

แผนภูมิท่ี 20 ผลการดำเนินงานตามมาตรการ RRTTR จ.นราธิวาส ป 2565 (เปาหมาย 95:95:95)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 ท่ีมา:  บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT 

          ขอมูล ณ 30 กันยายน  2565 

กดเชื้อไวรัสได VL<=1000  

79.87 % 

ผูท่ีมีเชื้อเอชไอวีไดรับการ

รักษาดวยยาตาน  79.31 % 

 

รูสถานะติดเชื้อเอชไอวี 

68.34 % 
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ตารางท่ี 107 จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวีไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัส ณ ปจจุบัน และสามารถกด

ปริมาณไวรัส  ลงได <= 1,000 copies/ml แยกรายโรงพยาบาล ป 2565 

โรงพยาบาล 

จำนวนผูติดเชื้อเอชไอวี 

ไดรับ

วินิจฉัย 

(คน) 

รับยา

ตอเนื่อง 

(คน) 

รอยละ 

การตรวจ 

VL 

(คน) 

สามารถกดไวรัส  

<=1,000 

copies/ml (คน) 

รอยละ 

1.นราธิวาสฯ 604 490 81.13 367 352 58.28 

2.สุไหงโก-ลก 548 444 81.02 410 404 73.72 

3.ระแงะ 179 155 86.59 135 127 70.94 

4.ตากใบ 107 77 7.96 71 62 68.35 

5.รือเสาะ 82 58 70.73 19 19 57.94 

6.สไุหงปาดี 84 62 73.80 59 59 70.24 

7.แวง 124 84 67.74 72 69 55.64 

8.บาเจาะ 86 71 82.55 61 57 66.27 

9.ยี่งอ 54 44 81.13 36 35 64.81 

10.เจาะไอรอง 71 58 81.48 56 52 69.50 

11.ศรีสาคร 30 26 86.66 19 16 73.23 

12.จะแนะ 35 21 60.00 15 13 43.33 

13.สุคิริน 70 58 82.85 51 49 70.00 

จังหวัดนราธิวาส 2,074 1,645 79.31 1,371 1,314 79.87 

ท่ีมา: บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT   

        ขอมูล ณ  30 กันยายน  2565 
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แผนภูมิท่ี 21  รอยละผูติดเชื้อเอชไอวีไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัส ณ ปจจุบัน และสามารถกด

ปริมาณ ไวรัสลงได <= 1,000 copies/ml แยกรายโรงพยาบาล ป 2565 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา: บริการขอมูลสารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อเอชไอวี NAP WEP REPORT   

       ขอมูล ณ  30 กันยายน  2565 

 

2. การบริหารจัดการ  

 2.1 โครงการยุติปญหาวัณโรคและเอดสดวยชุดบริการ RRTTPR (Stop TB and AIDS 

through RRTTPR year 2021 – 2023 : STAR 2021-2023) ป 2565 จังหวัดนราธิวาส 

- ประชุมเชิงปฏิบัติการติดตามระบบบริการใหคำปรึกษาและตรวจหาการติดเชื้อเอช

ไอวีในเรือนจำคัดกรองในกลุมผูตองขังในเรือนจำ 

   2.2 โครงการติดตามและประเมินผลการดำเนินงานขององคกรพัฒนาเอกชนดานเอดสใน

จังหวัดนราธิวาส 

  - ประชุมคณะทำงาน เตรียมความพรอมในเรื่องติดตามประเมินผลการดำเนินงานใน

แตละองคกร ,มีแบบสอบถาม,สัมภาษณในการติดตามองคกรในจังหวัดนราธิวาส 

  - ลงพ้ืนท่ีติดตามการดำเนินงานตามโครงการของแตละองคกรในพ้ืนท่ีจังหวัด

นราธิวาส 

- ประชุมสรุปผลการติดตามประเมินผลการดำเนินงานโครงการของทุกองคกรและ

พัฒนาศักยภาพโครงการ ในปงบประมาณ 2566  



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 200 

 

3. ผลการดำเนินงาน  

 ผลการดำเนินงาน การดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี/ผูปวยเอดส จากระบบบริการขอมูล

สารสนเทศ การใหบริการผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส ตามระบบหลักประกันสุขภาพ (โปรแกรม NAP Web 

Reports) ตามเปาหมาย 95:95:95 การเขาถึงการปองกันและการรูสถานะการติดเชื้อ รอยละ 68.34 

ผูท่ีมีเชื้อเอชไอวีไดรับการรักษาดวยยาตาน รอยละ 79.31 ระดับการกด VL<=1000 รอยละ 79.87 

ซ่ึงต่ำกวาเปาหมายท่ีกำหนด 
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

  ขอมูลระบบการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี/ผูปวยเอดส จากระบบบริการขอมูลสารสนเทศ

การใหบริการผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส ตามระบบหลักประกันสุขภาพ (โปรแกรม NAP Web Reports) ตาม

ระบบหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ไมสามารถดูขอมูลในไตรมาสท่ีกำหนด  ลาชากวาท่ีกำหนด 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

1. ควรมีการประชุมทีมงานดูแลผูติดเชื้อ อยางตอเนื่อง ซ่ึงประกอบดวย แพทย พยาบาล 

เภสัชกร Lab เปนตน เพ่ือวางแผนการดำเนินงาน และรวมกันแกไขปญหาท่ีเกิดข้ึนกับผูปวยเปนรายคน 

2. ผูรับผิดชอบงานของโรงพยาบาล/คลินิก ควรมีการจัดทำทะเบียน และนำขอมูล

สถานการณ การใหบริการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีและผูปวยเอดส  มาวิเคราะห เพ่ือหาสาเหตุ 

แกปญหาและเฝาระวังสถานการณเชิงรุกใหเพ่ิมข้ึน รวมท้ังควรทำ VCT เชิงรุกมากข้ึน เพ่ือใหผูติดเชื้อ

เอชไอวีและผูปวยเอดส เขาถึงบริการรับยาตานไวรัสเอดสโดยเร็ว             

3. ควรมีการพัฒนาศักยภาพแกนนำเครือขายผูติดเชื้อเอชไอวี ใหเปนศูนยองครวมครอบ

คลุมทุกอำเภอ ปจจุบันมีศูนยองครวม ในจังหวัดนราธิวาส ท้ังหมด 10 กลุม คือ คือ (1) โรงพยาบาล

นราธิวาสราชนครินทร (2) โรงพยาบาลระแงะ (3) โรงพยาบาลศรีสาคร (4) โรงพยาบาลรือเสาะ (5) 

โรงพยาบาลเจาะไอรอง (6) โรงพยาบาลสุไหงปาดี (7) โรงพยาบาลสุคิริน (8) โรงพยาบาลบาเจาะ (9) 

โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา (10) โรงพยาบาลจะแนะ เพ่ือชวยติดตาม และให

คำปรึกษาเพ่ือนสมาชิก  

4. ควรจัดใหมีการประชุมเครือขายผูติดเชื้อระดับจังหวัดและเจาหนาท่ีระดับอำเภอ 

โรงพยาบาล เพ่ือติดตามความกาวหนา ผลการดำเนินงาน และปญหาอุปสรรคอยางตอเนื่อง 

5. ควรมีการเยี่ยมเครือขายเพ่ือใหกำลังใจและรับทราบปญหาอุปสรรค รวมท้ังเชิดชู

เกียรติ โดยการใหรางวัล หรือเกียรติบัตร แกเครือขายท่ีทำงานดีเดน โดยผูบริหาร 

 



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 201 

 

 8.9 งานควบคุมวัณโรค   
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 จังหวัดนราธิวาส มีผูปวยวัณโรครวมทุกประเภท ข้ึนทะเบียนรักษา ปละกวา 500 ราย 

กลาวคือ ตั้งแต ป 2562 - 2565 มีจำนวนผูปวย 710, 715, 578 และ 649 ราย ตามลำดับ 

 ในป 2565 มีผูปวยข้ึนทะเบียนรักษารวมทุกประเภท ท้ังหมด 649 ราย เปนผูปวยราย

ใหม เสมหะ พบเชื้อ จำนวน 483 ราย คิดเปนรอยละ 74.43 เสมหะไมพบเชื้อ จำนวน 91 ราย รอยละ 

14.02 วัณโรค นอกปอด จำนวน 40 ราย คิดเปนรอยละ 6.16 และผูปวยกลับเปนซ้ำเสมหะพบเชื้อ 

จำนวน 28 ราย รอยละ 4.31 เสมหะไมพบเชื้อ จำนวน 4 ราย รอยละ 0.62 และผูปวยวัณโรค        

นอกปอด จำนวน 3 ราย รอยละ 0.46 โดยพบผูปวยรายใหมและกลับเปนซ้ำ มากท่ีสุด ท่ีโรงพยาบาล

นราธิวาสราชนครินทร จำนวน 157 ราย คิดเปนรอยละ 24.19 รองลงมา คือ โรงพยาบาลระแงะ 

จำนวน 101 ราย รอยละ 15.56 และโรงพยาบาลท่ีมีผูปวยนอยท่ีสุด คือ โรงพยาบาลจะแนะ และ

โรงพยาบาลสุคิริน จำนวน 15 ราย รอยละ 2.31  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 202 

 

ตารางท่ี 108 ผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซ้ำท่ีข้ึนทะเบียน ป 2565 จำแนกรายโรงพยาบาล  
 

ท่ีมา: โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

โรงพยาบาล 

ใหม (New) กลับเปนซ้ำ (Relapse) 
รวมผูปวยใหมและ

กลับเปนซ้ำ 
เสมหะ 

พบเช้ือ 

เสมหะ  

ไมพบเช้ือ 

วัณโรค

นอกปอด 

เสมหะ 

พบเช้ือ 

เสมหะ    

ไมพบเช้ือ 

วัณโรค 

นอกปอด 

นราธวิาสฯ 137 11 3 6 0 0 157 

สุไหงโก-ลก 62 3 7 3 0 1 76 

ระแงะ 62 29 5 3 1 1 101 

ตากใบ 44 1 5 4 0 0 54 

รือเสาะ 8 15 0 2 1 0 26 

สุไหงปาดี 19 6 4 2 0 0 31 

แวง 25 12 5 1 0 1 44 

บาเจาะ 21 5 2 3 1 0 32 

ยี่งอฯ 41 3 4 0 0 0 48 

เจาะไอรอง 21 2 1 2 0 0 26 

ศรีสาคร 19 1 2 1 0 0 24 

จะแนะ 13 1 1 0 0 0 15 

สุคิริน 11 2 0 1 1 0 15 

รวม 483 91 40 28 4 3 649 
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แผนภูมิท่ี 22  จำนวนผูปวยวณัโรครายใหมและกลับเปนซ้ำท่ีข้ึนทะเบียนจังหวัดนราธิวาส ป 2565 

 
ท่ีมา : โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 

 

 

ตารางท่ี 109 จำนวนผูปวยวัณโรคดื้อยาหลายขนานจังหวัดนราธิวาส ท่ีข้ึนทะเบียนรักษา ป 2562-2565 

 

 

 

 

 

ปงบประมาณ ประเภทผูปวย รวม 

New Relapse TAD Fail 

สูตร 1 

Fail 

สูตร 2 

2562 0 0 0 0 0 0 

2563 1 0 0 0 0 1 

2564 1 2 0 0 0 3 

2565 1 2 0 0 0 3 
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2. การบริหารจัดการ         

        2.1  ติดตามและวิเคราะหสถานการณโรคทุกไตรมาสผานโปรแกรม NTIP 

  2.2  ติดตามการจัดกิจกรรมรณรงควันวัณโรคโลก และสนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ 

  2.3  เรงรัดติดตามการดำเนินการคนหาผูปวยรายใหม  

  2.4  จัดกิจกรรมรณรงคคนหาและคัดกรองวัณโรค ในเรือนจำจังหวัดนราธิวาส 

  2.5 ประชุมติดตามการดำเนินงานวัณโรคระดับจังหวัด (Dot Meeting ) และสรุป 

ติดตาม สาเหตุการเสียชีวิตของผูปวยวัณโรคระหวางการรับรักษา (Dead Case Conference) ผาน

ระบบทางไกล VDO Conference 

  2.6  นิเทศ ติดตาม การดำเนินงานวัณโรค ป 2565  

  2.7 การกำกับติดตามจากระบบรายงาน NTIP และไลนกลุมผูปฏิบัติ 

3. ผลการดำเนินงาน 

 การรักษาผูปวยวัณโรคทุกประเภท  ป 2565  มีอัตราการรักษาสำเร็จ รอยละ.30.25 .

(เปาหมายมากกวาหรือเทากับรอยละ 88)เนื่องจากยังไมครบรอบการประเมินผลการรักษา 

โรงพยาบาลท่ีมีอัตราสำเร็จของการรักษาสูง คือ โรงพยาบาลจะแนะ,สุคิริน และศรีสาคร คิดเปน              

รอยละ 46.67,.46.15 และ45.83 ตามลำดับ.โรงพยาบาลท่ีมีอัตราสำเร็จของการรักษาต่ำสุด คือ               

โรงพยาบาลรือเสาะ มีอัตราผลสำเร็จของการรักษาเพียงรอยละ 20.00  

 อัตราการเสียชีวิต พบผูปวยเสียชีวิต จำนวน 32 ราย คิดเปนรอยละ 5.64 เนื่องจาก

ผูปวยมีโรคประจำตัวและโรคแทรกซอน ผูสูงอายุ มีเชื้อเอชไอวีรวมดวยไมยอมรักษา อุบัติเหตุ 

โรงพยาบาลท่ีมีผูปวยเสียชีวิตสูงสดุ คือ โรงพยาบาระแงะรอยละ 17.17 

 อัตราการขาดยา พบผูปวยวัณโรคขาดยา จำนวน 19 ราย รอยละ 2.98.โรงพยาบาลท่ีมี

การขาดยาของผูปวยวัณโรคสูงสุด คือ โรงพยาบาลนราธิวาสฯ รอยละ 15.29 
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ตารางท่ี  110  ผลการรักษาผูปวยวัณโรคทุกประเภทจำแนกรายโรงพยาบาล จังหวัดนราธิวาส ป 2565 

โรง 

พยาบาล 

จำนวน

ประเมิน 

ผลการรักษาผูปวยวัณโรคทุกประเภท 

รักษาสำเร็จ ลมเหลว เสียชีวิต ขาดยา โอนออก ไมสามารถประเมินได 

จำนวน % จำนวน % จำนวน % จำนวน % จำนว

น 

% 
จำนวน % 

นราธิวาสฯ 157 36 22.93 0 0.00 24 15.29 11 7.01 7 4.46 79 50.32 

สุไหงโก-ลก 72 29 40.28 1 1.39 4 5.56 2 2.78 0 0.00 36 50.00 

ระแงะ 99 17 17.17 4 4.04 6 6.06 1 1.01 1 1.01 70 70.71  

ตากใบ 54 19 35.19 0 0.00 1 1.85 1 1.85 0 0.00 33 61.11 

รือเสาะ 25 5 20.00 0 0.00 1 4.00 1 4.00 0 0.00 18 72.00 

สุไหงปาดี 31 11 35.48 0 0.00 1 3.23 0 0.00 3 9.68 16 51.61 

แวง 44 9 20.45 0 0.00 0 0.00 0 0.00 3 6.82 32 72.73 

บาเจาะ 31 14 45.16 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 17 58.84 

ยี่งอฯ 47 21 44.68 0 0.00 5 10.64 0 0.00 0 0.00 21 44.68 

เจาะไอรอง 26 8 30.77 0 0.00 1 3.85 0 0.00 0 0.00 17 65.38 

ศรีสาคร 24 11 45.83 0 0.00 0 0.00 2 8.33 1 4.17 10 41.67 

จะแนะ 15 7 46.67 0 0.00 0 0.00 1 6.67 0 0.00 7 46.67 

สุคิริน 13 6 46.15 0 0.00 0 0.00 0 0.00 1 15.38 5 38.45 

รวม 638 193 30.25 5 0.78 43 6.74 19 2.98 17 2.66 361 56.58 

ท่ีมา : โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 

 

 ผลการดำเนินงานตั้งแตป 2562 - 2565 พบวา อัตราการรักษาสำเร็จ ผานเกณฑท่ี

กำหนด  (> 85) แตในป 2565 อัตรารักษาสำเร็จ รอยละ 30.25 เนื่องจากยังไมครบรอบการประเมิน

ผลการรักษา  

 อัตราการขาดยาของผูปวยวัณโรค ป 2562 – 2565  มีแนวโนมลดลงและเพ่ิมข้ึน คือ 

รอยละ5.63, 4.43, 4.74 และ 2.98 ตามลำดับ  

 อัตราการเสียชีวิตของผูปวยวัณโรคป 2562 – 2565  มีแนวโนมลดลงและเพ่ิมข้ึน คือ 

รอยละ 5.92, 6.00, 6.32 และ 6.74 รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 111  แสดงผลการดำเนินงานควบคุมวัณโรค จังหวัดนราธิวาส ป 2559 – 2565 

ปท่ี

ประเมิน 

จำนวนผูปวย

ท่ีประเมิน 

รักษา

สำเร็จ 
รอยละ ขาดยา รอยละ เสียชีวิต รอยละ 

2562 710 591 83.24 40 5.63 42 5.92 

2563 715 579 82.71 31 4.43 42 6.00 

2564 570 479 84.04 27 4.74 36 6.32 

2565 638 193 30.25 19 2.98 43 6.74 

ท่ีมา: โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 
 

แผนภูมิท่ี 23 อัตรารักษาสำเร็จ ป 2562 – 2565 

 

 

 

                           

 

 

 

     

 

ท่ีมา: โปรแกรมNTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 

แผนภูมิท่ี 24 อัตราการขาดยา และเสียชีวิต ป  2562 – 2565 

 

 

                         

 

 

 

 

           

ท่ีมา: โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 
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ผลการรักษาผูปวยวัณโรครายใหม  ไตรมาส 1/65 (1 ตุลาคม – ธันวาคม 2564).มีอัตรา

ความสำเร็จการรักษา รอยละ 76.3 อัตราการเสียชีวิต รอยละ 11.3 อัตราการขาดยา รอยละ 7.2 

รายละเอียดดังตาราง 

 

ตารางท่ี 112  ผลการรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหม จำแนกรายโรงพยาบาล ไตรมาส 1/65 

โรงพยาบาล 

จำนวนผลการรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหม 

รักษาสำเร็จ กำลังรักษา ลมเหลว เสียชีวิต ขาดยา โอนออก 

จำนวน % จำนวน % จำนวน จำนวน % จำนวน % จำนวน จำนวน % 

นราธิวาสฯ 13 54.2 1 4.2 0 0.00 6 25.0 4 16.7 0 0.00 

สุไหงโก-ลก 11 91.7 0 0.00 0 0.00 0 0.00 1 8.3 0 0.00 

ระแงะ 8 57.1 0 0.00 3 21.4 2 14.3 2 14.3 0 0.00 

ตากใบ 3 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

รือเสาะ 3 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

สุไหงปาด ี 5 83.3 0 0.00 0 0.00 1 16.7 0 0.00 1 7.69 

แวง 4 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

บาเจาะ 7 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

ยี่งอฯ 7 77.8 0 0.00 0 0.00 2 22.2 0 0.00 0 0.00 

เจาะไอรอง 1 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

ศรีสาคร 5 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

จะแนะ 6 75.00 1 12.5 0 0.00 0 0.00 1 12.5 0 0.00 

สุคิริน 1 100.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

รวม 74 76.3 2 2.1 3 3.1 11 11.3 7 7.2 1 0.79 

ท่ีมา: โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 
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ตารางท่ี 113 จำนวนผูปวยวัณโรครายใหมและผูปวยท่ีเคยไดรับการรักษาวัณโรคมากอนไดรับการทดสอบความไวตอ

ยาวัณโรค (DST) แยกรายโรงพยาบาล ของจังหวัดนราธิวาส ป พ.ศ. 2565 

โรงพยาล ประเภท TB07 สงเพาะ

เชื้อ 

รอยละการ

สงเพาะเชื้อ 

ผลการสงตรวจ 

DST 

รอยละผลการ

ตรวจ DST 

RR-

TB 

MDR

-TB 

Pre XDR-

TB 

นราธิวาสฯ NEW 151 133 88.08 128 96.24 0 0 0 

Previously 20 15 75.00 13 86.67 0 1 0 

สุไหงโก-ลก NEW 72 66 91.67 59 89.39 0 0 0 

Previously 22 9 40.91 6 66.67 2 0 0 

ระแงะ NEW 96 29 30.21 28 96.55 0 0 0 

Previously 12 8 66.67 8 100.00 0 0 0 

ตากใบ 

 

NEW 50 37 74.00 37 100.00 0 0 0 

Previously 6 4 66.67 4 100.00 0 0 0 

รอืเสาะ 

 

NEW 23 4 17.39 4 100.00 0 0 0 

Previously 9 2 22.22 2 100.00 0 0 0 

สไุหงปาด ี

 

NEW 29 10 34.48 9 90.00 0 0 0 

Previously 3 0 0.00 0 0.00 0 0 0 

แวง NEW 42 22 52.38 20 90.91 0 0 0 

Previously 2 1 50.00 1 100.00 0 0 0 

บาเจาะ NEW 28 18 64.28 12 66.67 0 0 0 

Previously 4 3 75.00 3 100.00 0 0 0 

ยี่งอฯ NEW 48 33 68.75 23 69.70 0 0 0 

Previously 1 0 0.00 0 0.00 0 0 0 

เจาะไอรอง NEW 24 18 75.00 18 100.00 0 0 0 

Previously 4 3 75.00 3 75.00 0 0 0 

ศรีสาคร NEW 23 6 26.09 6 100.00 0 0 0 

Previously 2 0 0.00 0 0.00 0 0 0 

จะแนะ NEW 15 3 20.00 3 100.00 0 0 0 

Previously 4 0 0.00 0 0.00 0 0 0 

สุคิริน NEW 13 11 84.62 9 81.82 0 0 0 

Previously 4 2 50.00 1 50.00 1 0 0 

สสจ. NEW 614 390 63.52 356 91.28 0 1 0 

Previously 93 47 50.54 41 87.23 3 1 0 

ท่ีมา: โปรแกรม NTIP (ณ 30 ก.ย. 65) 
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 จากตาราง พบวา ในป 2565 จำนวนผูปวยวัณโรครายใหมและผูปวยท่ีเคยไดรับการ

รักษาวัณโรคมากอนไดรับการทดทดสอบความไวตอยาวัณโรค (DST) ของจังหวัดนราธิวาส รอยละ 

63.52 แตยังไมถึงคาเปาหมาย รอยละ 80 ของผูปวยท่ีเคยไดรับการรักษาวัณโรคมากอนไดรับการ

ทดสอบความไวตอยาวัณโรค (DST) ดังนั้น จังหวัดตองเพ่ิมมาตรการการดำเนินงานทางหองปฏิบัติการ 

และเพ่ิมองคความรูแกบุคลากรในการสงทดสอบความไวตอยาวัณโรค (DST)  
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 การบันทึกขอมูลผูปวยผานระบบโปรแกรม NTIP ยังไมครบถวนและทันเวลา 

 4.2 กรณีผูปวยขาดการรักษา เนนระบบสงตอผูปวย การกำกับการรับประทานยาโดยมีพ่ี

เลี้ยง (DOT) และการเยี่ยมติดตามผูปวยอยางตอเนื่องครบตามเกณฑ  รวมท้ังประชุมทีมงาน 

conference case เพ่ือรวมกันชวยกันแกไขปญหา 

 4.3 Determinants ตอการตาย : ผูสูงอายุ โรครวม(HIV,DM) การขาดยา และสาเหตุ 

Delayed  diagnosis ควรมีการทำ Dead Case Conference ในรายท่ีเสียชีวิตทุกราย เพ่ือหาสาเหตุ

และแนวทาง ในการแกไขปญหาอยางตอเนื่อง 

 4.4 การบริหารจัดการวัณโรคดื้อยายังทำไดไมครอบคลุมตามกระบวนการ 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 ใหโรงพยาบาลทุกแหงดำเนินงานตามมาตรการของกระทรวง 

 5.2 การสงขอมูลผูปวยผานระบบโปรแกรม NTIP และผลการคัดกรองวัณโรคในกลุม

เสี่ยงควรใหโรงพยาบาลคียขอมูล Real time 

 5.3 นิเทศติดตามการดำเนินงานอยางตอเนื่องทุกระดับ 

 5.4 สนับสนุนใหองคการบริหารสวนตำบล มีสวนรวมในการดำเนินงานกับโรงพยาบาล

และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ซ่ึงองคกรบริหารสวนทองถ่ิน อาจจะยังไมไดใหความสำคัญกับ

งาน วัณโรคอยางแทจริง โดยเฉพาะการมีสวนรวมอยางจริงจังในการปฏิบัติงาน เรื่องการดูแลรักษา

ผูปวยในชมุชน คงตองใชความพยายามอยางมาก และใชระยะเวลาอีกยาว 
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9. กลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย 
 

 9.1 การดำเนินงานมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดลอม 

ในสถานบริการสาธารณสุข 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมจัดวาเปนการบริการทางดาน

การแพทยและสาธารณสุขท่ีเนนการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคโดยมีประชากรกลุมวยัแรงงานเปน

กลุมเปาหมายหลักซ่ึงปจจุบันนี้มีจำนวนกวา 32 ลานคนโดยการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมจำเปนตองมีการพัฒนาคุณภาพอยางตอเนื่อง โดยมีกระบวนการประเมินความเสี่ยงในการ

ทำงานของบุคลากรในโรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล และนำขอมูลท่ีไดมาวางแผน

ในการจัดบริการสุขภาพใหแกบุคลากรไดอยางเหมาะสม ตลอดจนสามารถควบคุมและจัดการความ

เสี่ยงท่ีเกิดข้ึนได 

 กรมควบคุมโรค  โดยศูนยพัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่ งแวดลอม  จังหวัด

สมุทรปราการ จึงมีภารกิจในการกำหนดและพัฒนามาตรฐานและรูปแบบการดำเนินงานเฝาระวัง 

ปองกัน และการควบคุมโรคและภัยท่ีคุกคามสุขภาพจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม ถายทอด

องคความรูรวมท้ังการสนับสนุน พัฒนาเครือขายใหสามารถดำเนินงาน เฝาระวัง ปองกัน และการ

ควบคุมโรคและภัยท่ีคุกคามสุขภาพจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม แกกลุมเปาหมายไดอยางมี

คุณภาพ โดยมีเครือขายท่ีสำคัญในการสนับสนุนการจัดบริการอาชีวอนามัยไดแก สำนักงานปองกัน

ควบคุมโรค เปนหนวยงานวิชาการพ่ีเลี้ยงใหกับ โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบล รวมท้ังโรงพยาบาลนอกสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และ

โรงพยาบาลเอกชนในพ้ืนท่ีระดับเขต โดยมีการดำเนินงานรวมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดมาอยาง

ตอเนื่อง 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดตระหนักถึงความสำคัญและคุณประโยชน

ดังกลาวขางตน จึงไดจัดทำ “การประเมินรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล” ซ่ึงจากผลการดำเนินงานของ

ปงบประมาณ 2560 - 2562 มีอายุการรับรอง 3 ป และปงบประมาณ 2563 เปนตนไปมีอายุการ

รับรอง 2 ป พบวาโรงพยาบาล จำนวนท้ังสิ้น 13 แหง ผานการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอ

นามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล จำนวน 13 แหง รอยละ 100 ซ่ึงผานการรับรอง

มาตรฐานฯ ระดับดีมาก จำนวน 2 แหง ระดับดี จำนวน 2 แหง และระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป จำนวน 
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9 แหง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล จำนวนท้ังสิ้น 111 แหง ผานการรับรองมาตรฐานการ

จัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ระดับเริ่มตน

พัฒนาข้ึนไป จำนวน 1 แหง รอยละ 0.9 
 

2. การบริหารจัดการ 

 2.1 วัตถุประสงค 

เพ่ือพัฒนาสถานบริการสาธารณสุขใหสะอาด ปลอดโรคและปลอดภัย ผานการรับรอง

มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริม

สขุภาพตำบลตามแนวทางท่ีกำหนด 

 2.2  เปาหมายตามตัวช้ีวัด 

     1. โรงพยาบาลท่ัวไป จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทรแล

โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับดีข้ึนไป 

     2. โรงพยาบาลชุมชน จำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลระแงะ มีการดำเนินงานตาม

มาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป  

 3. โรงพยาบาลท่ีขอรับการ Re-accredit จำนวน  8 แห ง ไดแก  โรงพยาบาล             

สุไหงโก-ลก โรงพยาบาลรือเสาะ โรงพยาบาลสุไหงปาดี โรงพยาบาลแวง โรงพยาบาลบาเจาะ 

โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา โรงพยาบาลศรีสาคร และโรงพยาบาลจะแนะ 

      4. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผาน

ระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป รอยละ 20  

 2.3 กลวิธีการดำเนินงาน 

  2.3.1 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดประชุมชี้แจงแนวทางการดำเนินงานแก  

โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลทุกแหงในจังหวัดนราธิวาส 

  2.3.2 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดและคณะทีมประเมินฯ สนับสนุนองคความรู 

ในการดำเนินงาน แกผูรับผิดชอบงานอาชีวอนามัยใน โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตำบลเพ่ือเผยแพรสูการปฏิบัติ 

  2.3.3 โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลประเมินตนเองผานระบบ

ออนไลน และจัดทำแผนการพัฒนาพรอมขอรับการประเมินและการ Re-accredit จากคณะทีม

ประเมินฯ 
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  2.3.4 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดและคณะทีมประเมินฯ ออกนิเทศติดตามพรอมให 

การสนับสนุนการดำเนินงานมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมใน

โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

  2.3.5 โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลท่ีขอรับการประเมินและ 

การ Re-accredit แนบเอกสารผานระบบออนไลน 

  2.3.6 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดและคณะทีมประเมินฯ ตรวจเอกสาร สอบทวน 

และรับรองผลการดำเนินงานมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมใน

โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

  2.3.7 สรุปและรายงานผลการดำเนินงานใหผูบริหารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส และสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 12 สงขลาทราบตอไป 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลลัพธท่ีตองการ (ตามกระบวนงาน) 

 โรงพยาบาลท่ัวไป จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทรผานการ

รับรองมาตรฐานฯ ระดับเริ่มตนพัฒนา และโรงพยาบาลสุไหงโก-ลกผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับดี 

โรงพยาบาลชุมชนดำเนินการขอรับการประเมิน จำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลระแงะ ผานการ

รับรองมาตรฐานฯ ระดับเริ่มตนพัฒนา โรงพยาบาลดำเนินการขอรับการ Re-accredit ผานการ Re-

accredit ระดับดีมาก จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลรือเสาะ และโรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 

80 พรรษา ระดับดี จำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก ระดับเริ่มตนพัฒนา จำนวน 5 แหง 

ไดแก โรงพยาบาลสุไหงปาดี โรงพยาบาลแวง โรงพยาบาลบาเจาะ โรงพยาบาลศรีสาคร และโรงพยาบาลจะแนะ 

โรงพยาบาลท่ีอยูในการรับรองมาตรฐาน จำนวน 4 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร 

โรงพยาบาลตากใบ โรงพยาบาลเจาะไอรอง และโรงพยาบาลสุคิริน และ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลท่ี

ผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับดี จำนวน 3 แหง ไดแก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลบานกวาลอซีรา 

อำเภอสุไหงโก-ลก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลโละจูด อำเภอแวง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล

บานตำเสา อำเภอแวง ผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับเริ่มตนพัฒนา จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบลบานบางปอ อำเภอเมือง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลบาตง อำเภอรือเสาะ 

รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 114 ผลการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมใน

โรงพยาบาลท่ัวไป มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับดีข้ึนไป ปงบประมาณ 2565 

ลำดั

บ 
อำเภอ โรงพยาบาล 

คะแนนแตละองคประกอบ (1-5) % สถานะการ

จัดบริการฯ 

ปท่ีผาน

การรับรอง 1 2 3 4 5 

1 เมือง นราธิวาส 

ราชนครินทร 

85.19 80 29.63 36.11 4.17 เริ่มตน

พัฒนา 

ป 2564 

2 สุไหงโก-ลก สุไหงโก-ลก 81.48 80 81.48 69.44 62.50 ดี ป 2565 

 

ตารางท่ี 115 โรงพยาบาลขอรับการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมใน ระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป ปงบประมาณ 2565 

ลำดับ อำเภอ โรงพยาบาล 
คะแนนแตละองคประกอบ (1-5) % สถานะการ

จัดบริการฯ 

ปท่ีผาน

การรับรอง 1 2 3 4 5 

1 ระแงะ ระแงะ 70.83 70 0 0 0 เริ่มตนพัฒนา ป 2565 

 

ตารางท่ี 116 โรงพยาบาลขอรับการ Re-accredit มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอม ปงบประมาณ 2565 

ลำดั

บ 
อำเภอ โรงพยาบาล 

คะแนนแตละองคประกอบ (1-5) % สถานะการ

จัดบริการฯ 

ปท่ีผาน

การรับรอง 1 2 3 4 5 

1 สไุหงโก-ลก สุไหงโก-ลก 81.48 80 81.48 69.44 62.50 ดี ป 2565 

2 รือเสาะ รือเสาะ 91.67 90 74.07 66.67 66.67 ดีมาก ป 2565 

3 สไุหงปาดี สุไหงปาดี 70.83 70 25.93 0 13.33 เริ่มตนพัฒนา ป 2565 

4 แวง แวง 83.33 70 0 0 0 เริ่มตนพัฒนา ป 2565 

5 บาเจาะ บาเจาะ 70.83 70 55.56 0 40 เริ่มตนพัฒนา ป 2565 

6 ยี่งอ ยี่งอเฉลิมพระ

เกียรติ 80 

พรรษา  

79.17 76.67 77.78 60 60 ดีมาก ป 2565 

7 ศรีสาคร ศรีสาคร 75 70 25.93 16.67 0 เริ่มตนพัฒนา ป 2565 

8 จะแนะ จะแนะ 83.33 80 70.37 0 53.33 ดี ป 2565 
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ตารางท่ี 117 โรงพยาบาลท่ีอยูในการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอม 

ลำดั

บ 
อำเภอ โรงพยาบาล 

คะแนนแตละองคประกอบ (1-5) % สถานะการ

จัดบริการฯ 

ปท่ีผาน

การรับรอง 1 2 3 4 5 

1 เมือง นราธิวาสราช

นครินทร 

85.19 80 29.63 36.11 4.17 เริ่มตนพัฒนา ป 2564 

2 ตากใบ ตากใบ 79.17 90 70.37 46.67 53.33 ดี ป 2564 

3 เจาะไอรอง เจาะไอรอง 70.83 70.00 7.41 23.33 53.33 เริ่มตนพัฒนา ป 2564 

4 สุคิริน สุคิริน 75 76.67 0 0 0 เริ่มตนพัฒนา ป 2562 

 

ตารางท่ี 118 ผลการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมใน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ปงบประมาณ 2565 

ลำ

ดับ 
อำเภอ 

โรงพยาบาล

สงเสริมสขุภาพ

ตำบล 

คะแนนแตละองคประกอบ (1-5) % 
สถานะการ

จัดบริการฯ 

ปท่ีผาน

การรับรอง 
1 2 3 4 5 

1 เมือง บานบางปอ 53.33 6.67 50 0 0 เริ่มตน

พัฒนา 

ป 2564 

2 สุไหงโก-ลก บานกวาลอซีรา 60 60 50 33.33 25 ดี ป 2565 

3 รือเสาะ บาตง 53.33 6.67 50 0 0 เริ่มตน

พัฒนา 

ป 2565 

4 แวง โละจดู 53.33 66.67 50 40 33.33 ดี ป 2565 

5 แวง บานตำเสา 53.33 53.33 50 33.33 33.33 ดี ป 2565 

หมายเหตุ: การผานมาตรฐานระดับตางๆ มีอายุการรับรอง 3 ป (ณ ป 2560) 

              การผานมาตรฐานระดับตางๆ มีอายุการรับรอง 2 ป (ณ ป 2563) 
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รพศ./รพท. 

เริ่มตนพัฒนา (ผานองคประกอบท่ี 1-2(รอยละ80)  ดี (ผานองคประกอบท่ี 1-3(รอยละ80),5(รอยละ60) 

ดีมาก (ผานองคประกอบท่ี 1-3(รอยละ80),5(รอยละ70) ดีเดน (ผานองคประกอบท่ี 1-5(รอยละ80) 

รพช. 

เริ่มตนพัฒนา (ผานองคประกอบท่ี 1-2(รอยละ70)  ด ี(ผานองคประกอบท่ี 1-3,5(รอยละ50)  

ดีมาก (ผานองคประกอบท่ี 1-3,5(รอยละ60)  ดีเดน (ผานองคประกอบท่ี 1-5(รอยละ70) 

รพ.สต. 

เริ่มตนพัฒนา (ผานองคประกอบท่ี 1,3(รอยละ50)  ดี (ผานองคประกอบท่ี 1-3(รอยละ50)  

ดีมาก (ผานองคประกอบท่ี 1-4(รอยละ50)  ดีเดน (ผานองคประกอบท่ี 1-4(รอยละ60),5(รอยละ50) 

 3.2 ผลลัพธตอบตัวช้ีวัด 

 1. โรงพยาบาลท่ัวไป จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทรและ

โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับดีข้ึนไป จากสรุปผลการ

ดำเนินงานพบวา โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทรผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับเริ่มตนพัฒนา

และโรงพยาบาลสุไหงโก-ลกผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับดี 

 2. โรงพยาบาลชุมชน จำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลระแงะ มีการดำเนินงานตาม

มาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับเริ่มตนพัฒนาข้ึนไป จากสรุปผลการดำเนินงานพบวา โรงพยาบาลระแงะ

ผานการรับรองมาตรฐานฯ ระดับเริ่มตนพัฒนา 

 3. โรงพยาบาลท่ีขอรับการ Re-accredit จำนวน 8 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก  

โรงพยาบาลรือเสาะ โรงพยาบาลสุไหงปาดี โรงพยาบาลแวง โรงพยาบาลบาเจาะ โรงพยาบาลยี่งอ 

เฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา โรงพยาบาลศรีสาคร และโรงพยาบาลจะแนะ จากสรุปผลการดำเนินงาน

พบวา โรงพยาบาลผานการ Re-accredit ระดับดีมาก จำนวน 2 แหง ไดแก โรงพยาบาลยี่งอเฉลิม 

พระเกียรติ 80 พรรษา และโรงพยาบาลรือเสาะ ระดับดี จำนวน 1 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 

ระดับเริ่มตนพัฒนา จำนวน 5 แหง ไดแก โรงพยาบาลสุไหงปาดี โรงพยาบาลแวง โรงพยาบาลบาเจาะ 

โรงพยาบาลศรีสาคร และโรงพยาบาลจะแนะ 

 4. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล) มีการดำเนินงานตามมาตรฐานท่ีกำหนดผานระดับ

เริ่มตนพัฒนาข้ึนไป รอยละ 20 จากสรุปผลการดำเนินงานพบวา โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

จำนวนท้ังสิ้น 111 แหง ผานการรับรองมาตรฐานฯ จำนวน 5 แหง คิดเปนรอยละ 4.5 
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4. ปญหาอุปสรรคและขอเสนอแนะ 

 4.1 ปญหาอุปสรรค 

4.1.1 โรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลขาดการรักษาสภาพตาม

มาตรฐานอยางตอเนื่อง ซ่ึงหลายแหงมักมีการปรับปรุงในชวงท่ีมีการประเมินเทานั้น 

4.1.2 ตองอาศัยความรวมมือจากทุกภาคสวน ทำใหเกิดความยุงยากไมประสบผล       

สมฤทธิอ์ยางมีประสิทธิภาพเทาท่ีควร 

4.1.3 ขาดอุปกรณและเครื่องมือในการประเมินความเสี่ยง 

4.1.4 ผูรับผิดชอบงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลขาดการรวบรวมขอมูล

อยางเปนระบบ 

4.1.5 ผูรับผิดชอบงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลไมเขาใจหลักเกณฑ 

ตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

4.1.6 ผูรับผิดชอบงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลไมดำเนินการแนบเอกสาร  

ทำใหไมผานการรับรองมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

 4.2 ขอเสนอแนะ 

  4.2.1 ผูรบัผิดชอบงานดำเนินการพัฒนาการประเมินความเสี่ยงตั้งแตตนปงบประมาณ และ

มีการติดตามผลเปนระยะเพ่ือรักษามาตรฐานอยางตอเนื่อง  

  4.2.2 การสื่อสารความเสี่ยงตอสิ่งคุกคามสุขภาพแกบุคลากรในแผนกตางๆ ควรให

ความสำคัญกับการจัดเก็บขอมูลไวในแผนก เชน การประเมินสิ่งคุกคาม ระดับความเสี่ยง ขอมูล 

ผลการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง ผลการตรวจวัดสภาพแวดลอมการทำงาน ฯลฯ 

  4.2.3 พิจารณาใหมีการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง เนน เจาหนาท่ีท่ีเปนกลุมเสี่ยง  

  4.2.4 ผูรับผิดชอบงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลไมเขาใจหลักเกณฑ 

ตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

  4.2.5 ผูรับผิดชอบงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลดำเนินการแนบเอกสาร 

การประเมินตามเกณฑมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม ทุกองคประกอบ

ของการขอรับการประเมินภายในระยะเวลาท่ีกำหนด 

  4.2.6 เจาหนาท่ีระดับจังหวัด ระดับอำเภอและระดับตำบลควรมีการดำเนินงานติดตาม

มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมในสถานบริการสาธารณสุขอยางตอเนื่องและ

พัฒนาตอยอดในระดับที่ดีขึ้นและประสานการดำเนินงานไปยังหนวยงานท่ีเก่ียวของแบบบูรณาการ

เพ่ิมข้ึน 
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5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลและโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบลท่ีดีมีคุณภาพทำใหบุคลากรและผูรับบริการไดอยูในสิ่งแวดลอมท่ีดี เอ้ือตอสุขภาพ 

ปลอดโรค และปลอดภัยไดเปนอยางดี ดังนั้นจึงควรมีการพัฒนาและสรางเครือขายในสถานบริการ

สาธารณสุขใหมีสวนรวมและความเขาใจในการดำเนินงานการประเมินความเสี่ยงและการเฝาระวัง

สุขภาพใหแกบุคลากรในหนวยงานตลอดจนพัฒนามาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมในสถานบริการสาธารณสุขในระดับท่ีดีข้ึนตอไป 
 

 9.2 การพัฒนาศาสนสถานสงเสริมสุขภาพ 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสไดดําเนินการสงเสริมและพัฒนากระบวนการมีสวน

รวมดานสุขภาพของประชาชนที่มุงเนนการพัฒนาและแกไขปญหาดานสุขภาพที่สอดคลอง เชื่อมโยง

กับวิถีชีวิตความเปนอยูขนบธรรมเนียมและวัฒนธรรม พัฒนาศาสนสถานที่มีอยูในพื้นที่ไดแก วัด 

มัสยิดและสถาบันศึกษาปอเนาะใหเปนศาสนสถานสงเสริมสุขภาพ เพ่ือเปนตนแบบดานการสงเสริม

สุขภาพและปองกันโรคแกชุมชน เริ่ม พัฒนาตั้งแตปพ.ศ. 2551 โดยมีการประเมินศาสนสถานสงเสริม

สุขภาพโดยใชเกณฑมาตรฐานของกรมอนามัย แบง ระดับเปนพ้ืนฐาน ดี ดีมาก ตอมาในป พ.ศ. 2556-

2557 ไดเพ่ิมศักยภาพศาสนสถานระดับดีมากใหเปนตนแบบดานการพัฒนาศาสนสถานในระดับ

จังหวัด โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือเปนแหลงรวบรวมความรู ภูมิปญญาพ้ืนบานดานสุขภาพของ ชุมชน 

และถายทอดกระบวนการพัฒนางานดานสุขภาพตามวิถีชุมชน ซ่ึงเพ่ิมเติมจากการดำเนินงานท้ัง 3 

ดานหลักท่ี ดำเนินการอยางตอเนื่องอยูแลว โดยพัฒนาใหมีศูนยรวมสำหรับการเรียนรู และพัฒนางาน

ดานสุขภาพท่ีเหมาะสมตามบริบทพ้ืนท่ี เรียกวา “ศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน” พัฒนาเปน

ศูนยเรียนรูท่ัวไป ตอมาป พ.ศ. 2558-2563 มีการเพ่ิมขยายกลุมเปาหมายการพัฒนาใหเกิดศูนยเรียนรู

ระบบ สุขภาพตามวิถีชุมชน เพ่ิมประเด็นการพัฒนาศาสนสถานเฉพาะตามบริบทชุมชน ผลพบวา มี

จำนวนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน จำนวน 53 แหง ซ่ึงเปนตนแบบดานการสงเสริมสุขภาพ

และปองกันโรคแกชุมชน ทั้งนี ้ป 2564 ถึงปจจุบัน ไดมีการพัฒนาเนนการประเมินผลลัพธดาน 

Output/Outcome การประเมินผลในกลุ มประชาชน (Population Base) ที ่อยู ในเขตสัปบุรุษ

ของศาสนสถานนั้นๆ ขับเคลื่อนผานคณะทํางานขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรมในหนวยบริการและ

ชุมชนทองถิ่น ในระดับเขต ระดับจังหวัด และระดับชุมชน มีการประเมินผลดานสุขภาพของ

ประชาชน และมีการเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกอนดําเนินการ และหลังดําเนินการ  
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2. การบริหารจัดการ 

 2.1 วัตถุประสงค 

  2.1.1 เพ่ือพัฒนายกระดับศาสนสถานในจังหวัดนราธิวาส ใหเปนศูนยเรียนรูระบบ

สุขภาพตามวิถีชุมชน 

  2.1.2 เพื ่อใหเกิดการประสานงานท่ีดีระหวางองคกรของรัฐและชุมชน และเปน

เครือขายสรางสุขภาพเพ่ือการพัฒนาท่ียั่งยืนโดยอาศัยการมีสวนรวมโดยใชวิถีชุมชน 

  2.1.3 เพ่ือสงเสริมใหศาสนสถานเปนสถานท่ีท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพอนามัยท่ีดีของ

ประชาชนท่ีมาใชบริการ 

 2.2 เปาหมายตามตัวช้ีวัด 

เปาหมายเปน 3 กลุมวยั 8 ตัวชี้วัด ซ่ึงมีรายละเอียดตัวชี้วัด (KPI Template) ดังนี้ 

1. กลุมประชาชนอายุ 15-60 ป 

บุหรี่ 

 1. ครอบครัวปลอดควันบุหรี่ เพ่ิมข้ึน25% 

 2. ผูสูบบุหรี่สามารถเลิกบุหรี่ เพ่ิมข้ึน 25% 

ออกกำลังกาย 

 1. ประชาชนมีพฤติกรรมทางกายท่ีพึงประสงค เพ่ิมข้ึน 25% 

2. กลุมประชาชนอายุ 35 ปข้ึนไป 

 1. จำนวนประชาชนท่ีมีสถานะทางสุขภาพสีแดงลดลง ลดลง 25 % 

 2. จำนวนประชาชนท่ีมีสถานะทางสขุภาพสีเขียวเพ่ิมข้ึน เพ่ิมข้ึน 25% 

3. กลุมประชาชนอายุ 60 ปข้ึนไป 

กลุมติดสังคม 

 1. ผูสูงอายุมีพฤติกรรมทางกายท่ีพึงประสงค เพ่ิมข้ึน 25% 

 2. ผูสูงอายุสามารถเลิกสูบบุหรี่ เพ่ิมข้ึน 25% 

กลุมติดบาน/ติดเตียง 

 1. ผูสูงอายุมีความสามารถในการดำเนินชีวิตประจำวัน (ADL<11) ลดลง 25 %
  

 2.3 กลวิธีการดำเนินงาน 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสไดดำเนินการสงเสริมและพัฒนากระบวนการมี

สวนรวมดานสุขภาพของประชาชนท่ีมุงเนนการพัฒนาและแกไขปญหาดานสุขภาพท่ีสอดคลอง 

เชื่อมโยงกับวิถีชีวิตความเปนอยูขนบธรรมเนียมและวัฒนธรรม โดยใชวิธีการพัฒนาภายใตวัฒนธรรม
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อันหลากหลายในพ้ืนท่ีลงสูการพัฒนางานท่ีสำคัญ คือ งานศาสนสถาน (ศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตาม

วิถีชุมชน) จากการการดำเนินงานตลอด 14 ปท่ีผานมาสูการเปลี่ยนแปลงระบบการประเมินผลลัพธ 

Output/Outcome ในป 2565 ซ่ึงมีการคัดเลือกศาสนสถานท่ีผานเกณฑศาสนสถานสงเสริมสุขภาพ 

ระดับดีมาก และอยูในพ้ืนท่ีโครงการตำบลม่ันคง ม่ังค่ัง ยั่งยืน ในจังหวัดชายแดนภาคใต ป 2565                  

เปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชนระดับจังหวัด ป 2565 จำนวน 4 แหง ดังนี้ 

1. วัดทรายทอง อำเภอรือเสาะ 

2. วัดเกษตรธิการาม อำเภอตากใบ 

3. วัดโฆษิต อำเภอเจาะตากใบ 

4. มัสยิดเราฎอตุลยันนะห  อำเภอระแงะ 

และศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับเขต ป 2565 จำนวน 1 แหง ไดแก วัดชลภูผาวนาราม 

อำเภอสุคิริน 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

  3.1 ผลลัพธท่ีตองการ (ตามกระบวนงาน) 

                     3.1.1 จัดทำคำสั่งคณะทำงานขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรมในหนวยบริการและ

ชุมชนทองถ่ิน จังหวัดนราธิวาส ท่ี 40/2565 ลงวันท่ี 1 มีนาคม 2565 โดยมีคณะทำงานจากกลุมงาน

สงเสริมสุขภาพ กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิตและยาเสพติด กลุมงานพัฒนาคุณภาพและ

รูปแบบบริการ และกลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย        

                3.1.2 ดำเนินการคัดเลือกเปาหมายในการดำเนินงานขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรม

ในหนวยบริการและชุมชนทองถ่ิน จังหวัดนราธิวาส โดยมีการคัดเลือกศาสนสถานท่ีผานเกณฑศาสน

สถานสงเสริมสุขภาพ ระดับดีมาก และอยูในพ้ืนท่ีโครงการตำบลม่ันคง ม่ังค่ัง ยั่งยืน ในจังหวัดชายแดน

ภาคใต ป 2565 เปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชนระดับจังหวัด ป 2565 จำนวน 4 แหง ดังนี้ 

 1. วัดทรายทอง อำเภอรือเสาะ 

 2. วัดเกษตรธิการาม อำเภอตากใบ 

 3. วัดโฆษิต อำเภอเจาะตากใบ 

 4. มัสยิดเราฎอตุลยันนะห  อำเภอระแงะ 

และศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับเขต ป 2565 จำนวน 1 แหง ไดแก วัดชลภูผาวนาราม 

อำเภอสุคิริน   
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                3.1.3 จัดทำแผนปฏิบัติการและแผนงบประมาณรายจายประจำป งบดำเนินงาน ภายใต               

การดำเนินงานขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรมและสงเสริมสุขภาพเด็กปฐมวัย 4 มิติ โดยจัดทำรวมกับ   

กลุมงานสงเสริมสุขภาพ สำนกังานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

                3.1.4 ประชุมการดำเนินงานขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรมในหนวยบริการและชุมชน

ทองถ่ิน ในวันท่ี 2 มีนาคม 2565 ณ หองประชุมพระบารมี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เพ่ือ

ชี้แจงการดำเนินงานและทำแผนปฏิบัติการและแผนงบประมาณรายจายประจำป 2565 โดยมี

กลุมเปาหมาย ไดแก ผูรับผิดชอบงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามัย งานสงเสริมสุขภาพวัย

ทำงาน งานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุและงานบุหรี่จากสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตำบลในเขตอำเภอ อำเภอรือเสาะ ตากใบ อำเภอระแงะ และผูรับผิดชอบงานดังกลาวจาก

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

     3.1.5 ดำเนินการโอนจัดสรรงบประมาณรายจ ายประจำป  งบเงินอุดหนุนตามแผน              

การดำเนินงานศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับจังหวัดและระดับเขต ป 2565 จำนวน 5 แหง 

              3.1.6 นิเทศ ติดตามการขับเคลื่อนสุขภาวะพหุวัฒนธรรมในหนวยบริการและชุมชนทองถ่ิน 

จังหวัดนราธิวาส  

 3.2 ผลลัพธตอบตัวช้ีวัด  

 3.2.1 ศาสนสถานพัฒนาเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับจังหวัด 

จำนวน 4 แหง พบวา ศาสนสถานพัฒนาเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชนทุกแหงอยูใน

ระหวางการดำเนินการพัฒนา ซ่ึงจำเปนตองใชระยะเวลาในการพัฒนาท่ีเปนรูปธรรมท่ีชัดเจน และการ

เบิกจายงบประมาณสามารถใชไดจนถึงปงบประมาณ 2566 รายละเอียดดังตาราง  

ตารางท่ี 119 ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับ

จังหวัด จำนวน 4 แหง 

อำเภอ 
ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน 

วัด มัสยิด ผลงาน 

รือเสาะ วัดทรายทอง - N/A 

ตากใบ 
วัดเกษตรธิการาม - N/A 

วัดโฆษิต - N/A 

ระแงะ - มัสยิดเราฎอตุลยันนะห   N/A 

รวมท้ังหมด 3 แหง 1 แหง N/A 

ท่ีมา:  รายงานการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานป 2565,  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
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3.2.2 ศาสนสถานพัฒนาเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับเขต 

จำนวน 1 แหง พบวา อยูในระหวางการดำเนินการพัฒนา ซ่ึงจำเปนตองใชระยะเวลาในการพัฒนาท่ี

เปนรูปธรรมท่ีชัดเจน และการเบิกจายงบประมาณสามารถใชไดจนถึงปงบประมาณ 2566 รายละเอียด

ดังตาราง 
 

ตารางท่ี 120 ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับเขต  

จำนวน 1 แหง 

อำเภอ 
ผลการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานใหเปนศูนยเรียนรูระบบสุขภาพตามวิถีชุมชน ระดับเขต 

วัด มัสยิด ผลงาน 

สุคิริน   วัดชลภูผาวนาราม  - N/A 

ท่ีมา:  รายงานการดำเนินงานพัฒนาศาสนสถานป 2565,  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

    4.1 ปญหาอุปสรรค 

         ขาดการติดตามการดำเนินงานพัฒนายกระดับศาสนสถานอยางตอเนื่องทั้งใน

ระดับตำบลและอำเภอ             

      4.2 ขอเสนอแนะ 

              เจาหนาที่ระดับจังหวัด ระดับอำเภอและระดับตำบลควรมีการดำเนินงานติดตาม           

การดำเนินการพัฒนาศาสนสถานสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่องและพัฒนาตอยอดในระดับท่ีดีขึ้นและ

ประสานการดำเนินงานไปยังหนวยงานท่ีเก่ียวของแบบบูรณาการเพ่ิมข้ึน 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

          โครงการนี้ไดรับการตอบรับจากชุมชนเปนอยางดี เนื่องจากเปนโครงการและกิจกรรม

ท่ีสอดคลองกับวิถีชุมชนโดยยึดหลักการทางศาสนา จึงเห็นสมควรพิจารณาใหความสำคัญในการสงเสริม

สนบัสนุนในดานการพัฒนาใหครอบคลุมทุกดานอยางตอเนื่องตอไป 
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 9.3 การพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยส่ิงแวดลอมองคกรปกครองสวนทองถิ่น  

(Environmental Health Accreditation: EHA)  
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 ตามท่ี กรมอนามัยรวมกับกรมสงเสริมองคกรปกครองสวนทองถ่ิน สนับสนุนในการพัฒนา

ศักยภาพบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ภายใตแผนยุทธศาสตรอนามัยสิ่งแวดลอมแหงชาติฉบับท่ี 3 

พ.ศ.2560–2564ยุทธศาสตรท่ี 3 สรางความเขมแข็งระบบบริหารจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม กำหนดใหมี

กิจกรรมการบูรณาการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมองคกรปกครองสวนทองถ่ิน

(Environmental Health Accreditation: EHA) ในแบบประเมินประสิทธิภาพขององคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน ปงบประมาณ 2560 ดานท่ี 4 ดานการบริการสาธารณะ หัวขอประเมินท่ี 2.2.6 และ 2.2.7 

จำนวนระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม ท่ีผานการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม 4 

ดาน จาก 9 ดาน ไดแก 1) การจัดการสุขาภิบาลอาหาร  2) การจัดการคุณภาพน้ำบริโภค และขอ 2.2.7 

ไดแก 3) การจัดการสิ่งปฏิกูล และ 4) การจัดการมูลฝอย ผลการดำเนินงานในป 2561 - 2564 พบวา 

เทศบาลผานการรับรองคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม  4 ดาน จาก 9 ดาน รอยละ 75.0, 93.7, 

87.5 และ 62.5 ตามลำดับ 
 

2. การบรหิารจัดการ 

 2.1 วัตถุประสงค : เพ่ือพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมขององคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน 

 2.2  เปาหมายตามตัวช้ีวัด : เทศบาลทุกระดับมีระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมได

มาตรฐาน ท้ัง 9 ดาน ไดแก 1)ดานการจัดการสุขาภิบาลอาหาร 2)ดานการจัดการคุณภาพน้ำบริโภค 3)

ดานการจัดการ สิ่งปฏิกูล 4)ดานการจัดการมูลฝอย 5) การรองรับภาวะฉุกเฉินและภัยพิบัติ 6) การ

จัดการเหตุรำคาญ 7) การจัดการกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ 8) การประเมินผลกระทบตอสุขภาพ 

และ 9) การบงัคับใชกฎหมาย รอยละ 50 

 2.3 กลวิธีการดำเนินงาน 

 2.3.1 ชี้แจงแนวทางการดำเนินงาน  การประเมินผล แกผู รับผิดชอบงานใน

โรงพยาบาล สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ และองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 2.3.2 ประชุมคณะกรรมการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมของ

องคกรปกครองสวนทองถ่ินจังหวัดนราธิวาส 
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 2.3.3 ผลักดันการพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมขององคกรปกครอง

สวนทองถ่ินในการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด (คสจ.) 

 2.3.4 ประเมินรับรองคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมองคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน ในระดับพ้ืนฐาน และประสานแจงศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา รวมประเมินรับรองฯ ในระดับ

เกียรติบัตร 

 2.3.5 สรุปผลการประเมิน และรายงานแกผูอำนวยการศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส และทองถ่ินจังหวัดนราธิวาส  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

  3.1 ผลลัพธ (ตามกระบวนงาน) 

  3.1.1 เทศบาลในจังหวัดนราธิวาส จำนวน 15 แหง สมัครเขารวมโครงการ จำนวน 

16 รอยละ 93.75 

  3.1.2 เทศบาลผานการรับรองคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม ท้ัง 9 ดาน 

จำนวน 13 แหง  คิดเปนรอยละ 81.25 รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 121 ผลการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมองคกรปกครองสวนทองถ่ิน จังหวัดนราธิวาส  

อำเภอ เทศบาล 

ประเด็นงานท่ีผานการประเมินรับรอง     ผานการ

รับรอง 

ขอ 86 

EHA100

1 – 

EHA400

3  

ผานการ

รับรอง 

ขอ 87 

EHA500

0 – 

EHA900

5 

 E
HA

 1
00

1 

 E
HA

 1
00

2 

 E
HA

 1
00

3 

 E
HA

 3
00

1 

 E
HA

 3
00

2 

 E
HA

 4
00

1 

EH
A 

40
02

 

EH
A 

40
03

 

EH
A 

50
00

 

EH
A 

60
00

 

EH
A 

70
00

 

EH
A 

90
02

 

เมือง 
นราธิวาส - -  - - - - - -  - - 1 1 

กะลุวอเหนือ - - - - -  - - - - - - 1 0 

สุไหง

โก-ลก 

สุไหงโก-ลก -  -   - - - - -  - 3 1 

ปาเสมัส - - - - -  - - - - - - 1 0 

ระแงะ 
ตันหยงมสั - - - - - -  - - - - - 1 0 

มะรือโบตก - - - - - - - - - - - - ไมสมัคร 

ตากใบ ตากใบ - - - - - - - - - -  - 0 1 

รือเสาะ รือเสาะ  - - - - -  - - - - - 2 0 

สุไหง

ปาด ี

ปะลุร ู  - - - - -  - - - - - 2 0 

แวง 
แวง - - - - - - -  - - - - 1 0 

บูเกะตา - - - - - - - - - - - - 0 0 

บาเจาะ 
บาเจาะ - - - - - -  -  - - - 1 1 

ตนไทร - - - - - - - - - - - - 0 0 

ยี่งอ ยี่งอ - - - - - -  - - - - - 1 0 

เจาะไอ

รอง 

- - - - - - - - - - - - - ไมมเีทศบาล 

ศรี

สาคร 

ศรีสาคร - - - - - - - - - - -  0 1 

จะแนะ - - - - - - - - - - - - - ไมมเีทศบาล 

สุคิริน สุคิริน - - - - - - - - - - - - 0 0 

หมายเหตุ :   =  ผานระดับพ้ืนฐาน          =  ผานระดับเกียรติบัตร    

ท่ีมา : กลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมและอาชีวอนามยั ผลการประเมินคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมฯ ป 2565 
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 3.2 ผลลัพธตอบตัวช้ีวัด 

      เทศบาลผานการรับรองคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม ท้ัง 9 ดาน จำนวน 13 

แหง คิดเปนรอยละ 81.25  
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ปญหาอุปสรรค 

  4.1.1 องคกรปกครองสวนทองถ่ินมีงบประมาณไมเพียงพอในการดำเนินงานเนื่องจาก

การพัฒนาดานอนามัยสิ่งแวดลอมในบางประเด็นใชงบประมาณสูง เชน ระบบการกำจัดขยะท่ีถูกหลัก

สุขาภิบาล (Sanitary Landfill) ระบบการจัดการสิ่งปฏิกูล การพัฒนาสวมสาธารณะตามเกณฑ

มาตรฐาน เปนตน อีกท้ังยังตองใชเวลา ในการจัดการระบบตางๆ ดังท่ีกลาวมาขางตน ทำใหไมผานการ

ประเมินตามเกณฑ 

 4.2 ขอเสนอแนะ 

  4.2.1 ควรมีการผลักดัน ประสานความรวมมือภาคีเครือขายท่ีเก่ียวของเพ่ือกระตุน

ระดับผูบริหารองคกรปกครองสวนทองถ่ินใหเห็นความสำคัญในการพัฒนาคุณภาพการจัดระบบบริการ

อนามัยสิ่งแวดลอม และเชื่อมโยงการดำเนินงานคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด (คสจ.) โดยใชเวที

ดังกลาวในการขับเคลื่อนงานและแกไขปญหาสิ่งแวดลอมและสุขภาพในพ้ืนท่ี 

  4.2.2 ควรมีการพัฒนาองคความรู ทักษะการดำเนินงาน และการประเมินผลสำหรับ

เจาหนาท่ีระดับโรงพยาบาล สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

โดยเฉพาะเจาหนาท่ีผูรับผิดชอบงานขององคกรปกครองสวนทองถ่ินอยางครอบคลุม 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 การจัดระบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมท่ีดีมีคุณภาพทำใหประชาชนไดอยูในสิ่งแวดลอมท่ีดี 

เอ้ือตอสุขภาพ ประชาชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ลดการเกิดโรคติดตอทางเดินอาหารและน้ำและโรคจาก

สิ่งแวดลอมได ดังนั้นจึงควรมีการพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมในองคกรปกครองสวน

ทองถ่ินอยางครอบคลุมทุกดานและขยายผลสูองคการบริหารสวนตำบลตอไป 
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             9.4 การพัฒนาส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาลตามมาตรฐาน GREEN &CLEAN HOSPITAL 
  

1. สถานการณและสภาพปญหา  

 กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายการปฏิบัติภายใตยุทธศาสตรความเปนเลิศดานสงเสริม

สุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PP&P Excellence) กำหนดใหมีการดำเนินงานเพ่ือ

ดูแลสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล ภายใต GREEN & CLAEN Hospital เพ่ือใหเกิดการพัฒนาอนามัย

สิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลไดอยางถูกตองตามหลักวิชาการและเปนมาตรฐานเดียวกัน ท้ังนี้หากกิจกรรม

ตางๆในโรงพยาบาล ไมมีการควบคุมดูแลตามมาตรฐานอาจกอใหเกิดผลกระทบตอสิ่งแวดลอมท้ัง

ทางตรงและทางออม เชน ขยะติดเชื้อ ขยะอันตราย ขยะท่ัวไป สิ่งปฏิกูล ระบบบำบัดน้ำเสีย การใช

พลังงาน และสารเคมีในกิจกรรมตางๆในหนวยงานท่ีเก่ียวของ รวมถึงการดูแลเรื่องความสะอาดของ

สถานบริการสุขภาพไมใหเปนแหลงแพรกระจายเชื้อโรคตางๆ สรางความม่ันใจตอใชบริการ 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดตระหนักถึงความสำคัญขางตน จึงดำเนินงานตาม

นโยบายดังกลาวโดยใชกลยุทธ CLEAN และกิจกรรม GREEN ซ่ึงเปนการบริหารจัดการสิ่งแวดลอมใน

โรงพยาบาลโดยใชหลักการสุขาภิบาลอยางยั่งยืนและเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม โดยไมสงผลกระทบตอชุมชน

โดยรอบ รวมถึงการเปนตนแบบดานการจัดการสิ่งแวดลอมแกผูมารับบริการเพ่ือขยายผลลงสูชุมชนและภาคี

เครือขาย และตอยอดไปยังโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล โดยนำรองอำเภอละ 1 แหง  ท้ังนี้จากผลการ

ดำเนินงาน ป 2564 พบวาโรงพยาบาลผานเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital ผานเกณฑระดับดีมาก

PLUS จำนวน 7 แหง คิดเปนรอยละ 53.85 ผานเกณฑระดับดีมาก จำนวน 5 แหง คิดเปนรอยละ 

38.46 ผานเกณฑระดับดี จำนวน 1 แหง คิดเปนรอยละ 7.69 
 

2. การบริหารจัดการ 

 2.1 วัตถุประสงค 

     เพ่ือสงเสริมใหโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีการพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมได

ตามเกณฑ GREEN&CLEAN Hospital  

 2.2 เปาหมายตามตัวช้ีวัด 

1) รอยละ 98 ของโรงพยาบาลผานเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital ระดับดีมากข้ึนไป 

2) รอยละ 60 ของโรงพยาบาลผานเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital ระดับดีมากPLUS 

 2.3 กลวิธีการดำเนินงาน 
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 2.3.1 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชี้แจงแนวทางการดำเนินงานเกณฑการประเมินผล                  

แกโรงพยาบาลเปาหมาย จำนวน 13 แหง และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ รับฟงแนวทางเพ่ือ

ถายทอดตอแกโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลทุกแหง จำนวน 111 แหง                                                           

 2.3.2 กำหนดกลุมเปาหมาย รอยละ 100 ของโรงพยาบาลมีการจัดทำแผนและ

ดำเนินการตามแนวทางท่ีกำหนด 

 2.3.3 ประชาสัมพันธ และจัดประกวดนวัตกรรม GREEN &CLEAN Hospital ระดับ

จังหวัด 

2.3.4 กำหนดใหโรงพยาบาลทุกแหงประเมินตนเองตามแบบประเมิน GREEN & CLEAN 

Hospital เดือนมกราคม 2565 และรพ.สต.ประเมินตนเองในระบบ online ตามเกณฑ GREEN & 

CLEAN Sub-district Health Promoting Hospital(GCsh) ป 2565 

2.3.5 คณะกรรมการระดับจังหวัดตรวจประเมินหนางาน ระหวางวันท่ี 17 มิถุนายน – 6 

กรกฎาคม 2565 

2.3.6 สรุปและรายงานผลการดำเนินงานใหผูบริหาร สสจ.และศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา

ทราบ 

2.3.7 มอบเกียรติบัตรการประกวดนวัตกรรม GREEN &CLEAN Hospital ระดับจังหวัด 

ในเวทีงานมหกรรมวชิาการ ป 2565 

2.3.8 มอบเกียรติบัตรรับรอง GREEN &CLAEN Hospital ในเวทีประชุมคณะกรรมการ

ประสานงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส (คปสจ.)  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลลัพธท่ีตองการ (ตามกระบวน) 

 3.1.1 ผลการประเมิน GREEN & CLEAN Hospital ระหวางวันท่ี  17 มิ ถุนายน – 6 

กรกฎาคม 2565 พบวาโรงพยาบาลผานเกณฑระดับดีมากPLUS จำนวน 9 แหง คิดเปนรอยละ 69.2 

ผานเกณฑระดับดีมาก จำนวน 4 แหง คิดเปนรอยละ 30.8 รายละเอียดดังตาราง   

 

 

 

 

 

 



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 228 

 

ตารางท่ี 122  ผลการประเมิน GREEN &CLEAN Hospitalจังหวัดนราธิวาส ปงบประมาณ 2565 

ลำดับ

ท่ี 
อำเภอ โรงพยาบาล 

ผลการประเมิน (ระดับ) 

ป 2563 ป 2564 ป 2565 

1 เมือง นราธิวาสราชนครินทร ดมีากPLUS ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

2 สุไหงโก-ลก สุไหงโก-ลก ดีมากPLUS ดมีากPLUS ดมีากPLUS 

3 ระแงะ ระแงะ ดมีาก ดีมาก ดีมากPLUS 

4 ตากใบ ตากใบ ดีมาก ดีมาก ดีมาก (แบบมีเง่ือนไข) 

5 รือเสาะ รือเสาะ ด ี ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

6 สุไหงปาดี สุไหงปาดี ดีมาก ดีมาก ดีมาก (แบบมีเง่ือนไข) 

7 แวง แวง ดีมาก ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

8 บาเจาะ บาเจาะ พ้ืนฐาน ดีมาก ดีมาก (แบบมีเง่ือนไข) 

9 ยี่งอ 
ยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 

80 พรรษา 
ดีมากPLUS ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

10 เจาะไอรอง เจาะไอรอง ดีมากPLUS ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

11 ศรีสาคร ศรสีาคร ด ี ด ี ดมีากPLUS 

12 จะแนะ จะแนะ ดีมากPLUS ดีมากPLUS ดีมากPLUS 

13 สุคิริน สุคิริน ดีมาก ดีมาก ดีมาก (แบบมีเง่ือนไข) 

 

ท่ีมา: สรปุผลการประเมิน GREEN & CLEAN Hospital จังหวดันราธวิาส (ขอมูล ณ วนัท่ี 8 สงิหาคม 2565) 

 

 3.2 ผลลัพธตอบตัวช้ีวัด 

      3.2.1 โรงพยาบาลผานเกณฑ GREEN &CLEAN Hospital ระดับดีมากข้ึนไป จำนวน13 

แหง คิดเปนรอยละ 100  

 3.2.2 โรงพยาบาลผานเกณฑ GREEN &CLEAN Hospital ระดับดีมากPLUS จำนวน 9 

แหง คิดเปนรอยละ 69.2 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

  4.1 ปญหาอุปสรรค 

   ปญหาเชิงการบริหาร เรื่องโครงสราง งบประมาณ ระยะเวลาในการปรับปรุง ซอมแซม 

เนื่องจากบางแหงตองปรับโครงสรางขนาดใหญ เชน ระบบบำบัดน้ำเสีย โรงครัว โรงพักขยะทุก

ประเภท และรถเก็บขนขยะติดเชื้อของแตละ คป.สอ. ซ่ึงใชงบประมาณสูงและใชระยะเวลาในการ

ดำเนินงานนานพอสมควร ทำใหระหวางการของบในการซอมแซม โรงพยาบาลสวนใหญไมมีแผนระยะ

สั้นในการปรับปรุงแกไขเพ่ือใหเปนไปตามมาตรฐาน รวมถึงความตอเนื่องในบำรุงรักษา และพัฒนาตอ

ยอดกิจกรรมหรือ ข้ันตอนท่ีเปนปญหาจนเกิดนวัตกรรมGREENดานนั้นๆ 

   4.2 ขอเสนอแนะ  

  4.2.1 กระบวนการพัฒนางาน GREEN & CLEAN Hospital ใหประสบผลสำเร็จนั้น ทีมนำ

ท้ัง 5 กิจกรรมมีสวนสำคัญในการผลักดันและพัฒนางาน และบูรณาการงานในแผนกตางๆท่ีเก่ียวของใน

โรงพยาบาล รวมถึงมีการประสานในระดับ คปสอ.และหนวยงานอ่ืนในชุมชน เชน องคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน โรงเรียน ศาสนสถาน ชุมชน เปนตน 

  4.2.2 ควรจัดทำแผนพัฒนาฯ รวมถึงปรับปรุงสวนขาดการดำเนินงานGREEN &CLEAN 

Hospital ปงบประมาณ 2565  
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

  5.1 เปนหนวยงานตนแบบในการสรางสิ่งแวดลอมเพ่ือเอ้ือตอการมีสุขภาพดี  

  5.2 พัฒนานวัตกรรม GREEN &CLEAN Hospital ในดานการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม 

เพ่ือขยายผลและพัฒนานวัตกรรมลงสูชุมชน มุงสูการเปน GREEN Community  
 

 9.5 การดำเนินงานสุขาภิบาลอาหาร  
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

  ในชวงทศวรรษท่ีผานมา ประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจและสังคมอยาง

มาก สงผลใหชีวิตความเปนอยูของประชาชนเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภคของ

ประชาชนท่ีนิยมบริโภคอาหารนอกบานมากข้ึน และมีการเพ่ิมข้ึนของสถานประกอบการดานอาหาร เพ่ือ

เอ้ืออำนวยใหผูบริโภคสามารถเลือกซ้ืออาหารไดสะดวก แตก็มีขอเสียคือหากอาหารท่ีจำหนายไมสะอาด              

ไมปลอดภัย หรือมีการปนเปอนก็อาจทำใหเกิดอันตรายจากโรคท่ีเกิดจากอาหารและน้ำเปนสื่อ แตใน

ปจจุบันกลับพบวาอาหารมีการปนเปอนของสิ่งท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพมากข้ึน ท้ังท่ีเปนเชื้อโรค สารเคมี 
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กอใหเกิดโรคท่ีมีอาหารเปนสื่อเพ่ิมมากข้ึน เชน อุจจาระรวง โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ และโรคมะเร็ง 

เปนตน มีอัตราปวยสูงสุด เทากับ 2,648.05 ตอประชากรแสนคน 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธ ิวาส ตระหน ักถ ึงความสำคัญดังกล าว จ ึงได 

ดำเนินงานสุขาภิบาลอาหารมาอยางตอเนื ่อง เพื ่อขับเคลื ่อนการพัฒนารานอาหารและแผงลอย

จำหนายใหผานเกณฑมาตรฐานอาหารสะอาด รสชาติอรอย (Clean Food Good Taste) ผลการ

ดำเนินงานในป 2560 - 2564 พบวา รานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหาร ผานเกณฑฯ  รอยละ 

60.27, 49.14, 52.28, 30.28 และ 28.03 ตามลำดับ 
 

2. การบริหารจัดการ 

 2. 1 วัตถุประสงค 

 เพ่ือพัฒนาสถานท่ีจำหนายอาหารและภาคีเครือขายใหผานเกณฑมาตรฐานอาหาร

สะอาด รสชาติอรอย (Clean Food Good Taste) ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะของสถานท่ีจำหนาย

อาหาร พ.ศ. 2561 

 2.2  เปาหมายตามตัวช้ีวัด 

 สถานท่ีจำหนายอาหารผานเกณฑมาตรฐานอาหารสะอาด รสชาติอรอย (Clean Food 

Good Taste) รอยละ 60 

 2.3 กลวิธีการดำเนินงาน 

 2.3.1 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแจงแนวทางการดำเนินงานแกสำนักงานสาธารณสุข

อำเภอ โรงพยาบาล สำนักงานเทศบาล และชมรมผูประกอบการคาอาหารในจังหวัดนราธิวาส 

 2.3.2 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด สนับสนุนองคความรู ในการดำเนินงาน แก

ผูรับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหารในสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาล สำนักงานเทศบาล และ

ชมรมผูประกอบการคาอาหารในจังหวัดนราธิวาส เพ่ือนำไปใชในการประเมินรับรองงานสุขาภิบาล

อาหาร 

 2.3.3 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดและคณะ ออกตรวจประเมินเชิงรุกพัฒนาสถานท่ี

จำหนายอาหารพรอมมอบปายรับรองมาตรฐาน (Clean Food Good Taste) 

 2.3.4 สรุปและรายงานผลการดำเนินงานใหผูบริหารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส และกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขตอไป  
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3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลลัพธท่ีตองการ (ตามกระบวนงาน) 

 3.1.1 ผลการดำเนินงานพัฒนารานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหารตามเกณฑ

มาตรฐานอาหารสะอาด รสชาติอรอย (Clean Food Good Taste) รานอาหารและแผงลอยจำหนาย

อาหาร เขารวม จำนวน 1,630 แหง ผานเกณฑมาตรฐานฯ จำนวน 677 แหง คิดเปนรอยละ 41.53 

รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 123 ผลการดำเนินงานพัฒนารานอาหาร/แผงลอยจำหนายอาหารตามเกณฑมาตรฐานอาหาร

สะอาด รสชาติอรอย (Clean Food Good Taste)  

ลำดับ อำเภอ 

ผลการดำเนินงานพัฒนาสถานท่ีจำหนายอาหารตาม

มาตรฐานอาหารสะอาด รสชาติอรอย 

เปา ผลงาน รอยละ 

1 เมือง 407 180 44.23 

2 สุไหงโก-ลก 185 86 46.48 

3 ระแงะ 117 15 12.82 

4 ตากใบ 171 85 49.70 

5 รือเสาะ 97 26 26.80 

6 สุไหงปาดี 52 21 40.38 

7 แวง 110 74 67.27 

8 บาเจาะ 74 17 22.97 

9 ยี่งอ 92 53 57.60 

10 เจาะไอรอง 48 17 35.41 

11 ศรีสาคร 83 35 42.16 

12 จะแนะ 90 49 54.44 

13 สุคิริน 104 19 18.26 

รวม 1,630 677 41.53 

ท่ีมา : รายงานการดำเนินงานรานอาหาร/แผงลอยจำหนายอาหาร ป 2565, สำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดนราธิวาส 
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 3.2 ผลลัพธตอบตัวช้ีวัด 

       รานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหารผานเกณฑมาตรฐานอาหารสะอาด รสชาติอรอย  

(Clean Food Good Taste) รอยละ 41.53 
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ปญหาอุปสรรค 

 4.1.1 ผูประกอบการไมใหความสำคัญกับมาตรฐาน (Clean Food Good Taste) 

และมีบางสวนท่ีไมมีความรู ความเขาใจ เกณฑมาตรฐานฯ รวมถึงเครือขายผูประกอบการยังไมเขมแข็ง  

ซ่ึงมีสวนสำคัญในการพัฒนารานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหารอยางเห็นไดชัด สงผลให

ผูประกอบการรานอาหาร/แผงลอยจำหนายอาหาร ไมตระหนักถึงความสำคัญในการปรับปรุงพัฒนา 

ใหผานมาตรฐานฯ 

 4.1.2 ผูบริหารระดับทองถ่ินไมไดกำหนดเปนนโยบายสำคัญขององคกรปกครองสวน

ทองถ่ิน (อปท.) ในการพัฒนารานอาหาร/แผงลอยจำหนายอาหาร 

 4.1.3 มีจำนวนรานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหารท่ีไมชัดเจน มีรานอาหารเปด

ใหม และปดปรับปรุงหลายแหง เนื่องจากในชวงเวลาป 2563 – 2564 และหวงตนป 2565 เกิด

สถานการณ การแพรกระจายเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ประเทศไทยมีมาตรการชัตดาวนประเทศ สงผล

ใหสถานประกอบการคาอาหารหลายแหงท้ังจังหวัด และสถานประกอบกิจการอ่ืนๆ ตองหยุดประกอบ

กิจการคาอาหารเปนเวลาหลายเดือน เพ่ือดำเนินการตามมาตรการดังกลาว 

 4.2 ขอเสนอแนะ 

 4.2.1 คปสอ.ควรกระตุนและสนับสนุนชมรมผูประกอบการคาอาหารและแผงลอย

จำหนายอาหารใหเขมแข็งอยางตอเนื่อง 

 4.2.2 คณะกรรมการความปลอดภัยดานอาหาร  ระดับอำเภอ (สสอ./รพ./เทศบาล) 

ควรมีการจัดตั้งงบประมาณเพ่ือดำเนินงานสุขาภิบาลอาหาร และติดตาม/ประเมินผลรานอาหารและ

แผงลอยจำหนายอาหาร อยางนอยปละ 2 ครั้ง รวมถึงควรถายทอดงานใหกับผูรับผิดชอบงานระดับ

ตำบล ตรวจประเมินในพ้ืนท่ีอยางตอเนื่อง และควรจัดทำโครงการระดับอำเภอโดยใหสอดคลองตาม

ตัวชี้วัดระดับองคกร 

 4.2.3 ผลักดันใหผูประกอบการรานอาหารและแผงลอยจำหนายอาหารเขารับการ

อบรมหลักสูตรผูประกอบกิจการและผูสัมผัสอาหารตามกฎกระทรวงสุขลักษณะของสถานท่ีจำหนาย

อาหาร พ.ศ.2561 ท้ังอบรมแบบ Online และ Onsite 
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5. โอกาสพัฒนา 

 5.1.1 กำหนดการบังคับใชกฎหมายทางดานงานสุขาภิบาลอาหารในระดับทองถ่ิน ตาม พรบ.                   

การสาธารณสุข พ.ศ.2535 (ฉบับแกไขเพ่ิมเติม) อยางเครงครัด 

 5.1.2 การอบรมหลักสูตรผูสัมผัสอาหาร และหลักสูตรผูประกอบการคาอาหาร ตาม

กฎกระทรวงสุขลักษณะของสถานท่ีจำหนายอาหาร พ.ศ.2561 

 5.1.3 การสรางความเขมแข็งของภาคีเครือขาย ไดแก ชมรมผูประกอบการคาอาหาร และ

องคกรปกครองสวนทองถ่ินอยางตอเนื่อง เพ่ือสรางความตระหนักในการพัฒนารานอาหารและแผงลอย

จำหนายอาหารใหผานเกณฑมาตรฐาน และขยายผลสูผูประกอบการอยางท่ัวถึงตอไป 
 

10. ฝายตรวจสอบและควบคุมภายใน 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข ไดกำหนดใหมีโครงการพัฒนา

ระบบการตรวจสอบภายใน การควบคุมภายในและบริหารความเสี่ยง แผนยุทธศาสตรระยะ 20 

ป  พ .ศ . 2560 ถึงพ .ศ . 2579 (ดานสาธารณสุข) และเปนตัวชี้ วัดของกระทรวงสาธารณสุข 

ปงบประมาณ 2565 ยุทธศาสตร บริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence) 

โครงการประเมินคุณธรรมความโปรงใส ตัวชี้วัดท่ี 3 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ฝายตรวจสอบและควบคุมภายใน จึงตองให

หนวยงาน   ในสังกัด มีการจัดวางระบบการควบคุมภายใน ตามหลักเกณฑกระทรวงการคลังวาดวย

มาตรฐานและหลักเกณฑปฏิบัติการควบคุมภายในสำหรับหนวยงานของรัฐ พ.ศ. 2561 และหลักเกณฑ

กระทรวงการคลัง   วาดวยมาตรฐานและหลักเกณฑปฏิบัติการตรวจสอบภายในสำหรับหนวยงานของ

รัฐ พ.ศ. 2561 เพ่ือให     การปฏิบัติงานดานการควบคุมภายในและตรวจสอบภายในของหนวยงานใน

สังกัด เปนไปตามมาตรฐานและจริยธรรม และพัฒนาแนวทางการตรวจสอบและการจัดวางระบบการ

ควบคุมภายใน ไดอยางมีประสิทธิภาพและไดรับการตรวจสอบอยางเปนรูปธรรมและสม่ำเสมอ 
 

2. การบริหารจัดการ  

 ในปงบประมาณ 2565 ฝายตรวจสอบและควบคุมภายใน ไดรับจัดสรรงบประมาณท่ี

เพียงพอตอการปฏิบัติงานตามแผนการปฏิบัติงานท่ีไดรับอนุมัติโครงการตามแผนงานปกติของ

หนวยงานแผนงานท่ี 11 การพัฒนาระบบธรรมาภิบาลและองคกรคุณภาพตามโครงการหลักของ

กระทรวง : โครงการประเมินคุณธรรม ความโปรงใส ประเด็นยุทธศาสตรของหนวยงานท่ี 4 บริหาร

เปนเลิศดวยระบบธรรมาภบิาล ดังโครงการตอไปนี้ 
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โครงการพัฒนาระบบการตรวจสอบภายใน การควบคุมภายใน ปงบประมาณ พ.ศ. 2565 ใชเงิน

งบประมาณในการดำเนินงานตามโครงการดังกลาว เปนเงิน 31,200.-บาท  โดยมีการจัดกิจกรรม

ในการดำเนินงานตงัตอไปนี ้

งานดานตรวจสอบภายใน  

 - ประชุมคณะกรรมการตรวจสอบภายในระดับจังหวัด 

 - ออกตรวจสอบภายในตามแผนปงบประมาณ 2565 

 - ติดตามกระบวนการจัดทำควบคุมภายในและการตรวจสอบภายในของหนวยงานในสังกัด 

และสรางความตระหนักใหบุคลากรในหนวยรับตรวจ แกไขขอเสนอแนะของผูตรวจสอบภายในทุกประเด็น 

งานควบคุมภายในและบริหารความเส่ียง 

    - มีการติดตามการจัดวางระบบการควบคุมภายในแก บุคลากร หนวยงานในสังกัดท่ียังไม

ผานเกณฑ รอยละ 90 

-  ประชุมซักซอม และทบทวนการจัดทำและวางระบบการควบคุมภายใน 

-  จัดทำคูมือการดำเนินงานใหเปนไปในแนวทางเดียวกันระดับจังหวัด 
 

10.1 ระบบการตรวจสอบภายใน 

 ผลการดำเนินงาน 

ตารางท่ี 124 ผลการดำเนินการตามแผนการตรวจสอบภายใน ประจำป 2565 

ท่ี ช่ือหนวยงาน 
จำนวนหนวย

รับตรวจ 

เปาหมาย 

ป 2565 

ผลการดำเนินการ

ตามแผน (แหง) 

ขอเสนอแนะ

ท้ังหมด 

1 สสจ.นราธิวาส 1 1 1 28 

2 รพ.ท่ัวไป 2 2 2 32 

3 รพ.ชุมชน 11 11 11 230 

4 สสอ. 13 13 13 83 

5 รพ.สต. 111 29 29 406 

 รวม 138 56 56 778 

คิดเปนรอยละ  100  
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 ผลผลิต 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เปนหนวยรับตรวจท่ีมีหนวยงานในสังกัดประกอบ

ไปดวย โรงพยาบาลท่ัวไป 2 แหง โรงพยาบาลชุมชน 11 แหง สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 13 แหง 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 111 แหง และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส รวมเปน        

138 แหง มีการจัดทำแผนการตรวจสอบภายในทุกป และมีคณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคี

เครือขายระดับจังหวัด ท่ีไดรับการแตงตั้งตามคำสั่งสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เพ่ือ

ปฏบิัติงานตรวจสอบภายใน ประกอบดวยผูมีความรูความเชี่ยวชาญดังนี้ 

- ดานการจัดวางระบบการควบคุมภายใน 

- ดานเงินบริจาค 

- ดานการเงิน 

- ดานพัสดุ 

- ดานบัญชีเกณฑคงคางและระบบ GFMIS 

- ดานทันตกรรม 

- ดานจัดเก็บรายไดคารักษาพยาบาลสิทธติางๆ 

- ดานการบริหารยาและเวชภัณฑท่ีมิใชยา 

- ดานวัสดุวิทยาศาสตรการแพทย 

 ผลลัพธ 

 ผลการดำเนินงานในปงบประมาณ 2565 คณะกรรมการตรวจสอบภายในระดับจังหวัด     

ไดดำเนินการตรวจสอบตามแผนการตรวจสอบ จากกลุมเปาหมาย 56 แหง สามารถตรวจสอบได 56 

แหง คิดเปนรอยละ 100 ของเปาหมาย และคิดเปนรอยละ 40.58 ของหนวยรับตรวจท้ังหมด ซ่ึงมี

ขอเสนอแนะท้ังหมด 778 ขอ ไดรับการแกไขตามขอเสนอแนะของคณะกรรมการตรวจสอบภายใน

ระดับจังหวัด จำนวน 410 ขอ คิดเปนรอยละ 52.70 
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 10.2 ระบบการควบคุมภายในและการบริหารความเส่ียง 

 

ตารางท่ี 125 ผลการดำเนินการตามแผนการควบคุมภายในและการบริหารความเสี่ยง 

        

ท่ี ชื่อหนวยบริการ 

ดาน 

การเงิน  

(รพท. 39 ขอ, 

รพช.31 ขอ) 

ดาน 

จัดเก็บรายได  

(รพท. 16 ขอ, 

รพช.15 ขอ) 

ดาน 

งบการเงิน 

(รพท. 28 ขอ, 

รพช.27 ขอ) 

ดานพัสดุ 

(รพท. 34 ขอ, 

รพช.23 ขอ) 

ดาน 

ควบคุมภายใน  

(รพท. 17 ขอ, 

รพช.17 ขอ) 

หมาย

เหตุ 

1. รพ.นราธิวาสฯ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ (รพท.) 

2. รพ.สุไหงโก-ลก ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ (รพท.) 

3. รพ.ระแงะ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

4. รพ.ตากใบ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

5. รพ.รือเสาะ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

6. รพ.สุไหงปาด ี ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

7. รพ.แวง ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

8. รพ.บาเจาะ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

9. รพ.ยีง่อฯ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

10. รพ.เจาะไอรอง ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

11. รพ.ศรสีาคร ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

12. รพ.จะแนะ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

13. รพ.สุคริิน ✓ ✓ ✓ ✓ ✓  

 

 ผลผลิต 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสและหนวยงานสังกัดมีการจัดวางระบบการควบคุม

ภายใน ครอบคลุมทุกแหง ประกอบไปดวย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 1 แหง โรงพยาบาล

ท่ัวไป 2 แหง โรงพยาบาลชุมชน 11 แหง สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 13 แหง โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตำบล 111 แหง และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส รวมเปน 138 แหง และ

โรงพยาบาลทุกแหงมีการนำสงขอมูล 5 มิติ ดวยอิเล็กทรอนิกส (Electronics Internal Audit : EIA) 

ครอบคลุมทุกหนวยบริการ ท้ัง 13 แหงดังนี้ 

 - มิติการเงิน  

 - มิติจัดเก็บรายได 
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 - มิติงบการเงิน  

 - มิติพัสดุ  

 - มิติควบคุมภายใน/บริหารความเสี่ยง 

 

 ผลลัพธ 

 ผลการดำเนินงานในปงบประมาณ 2565 หนวยงานในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

นราธิวาส มีการจัดวางระบบการควบคุมภายใน ครบท้ัง 13 แหง คิดเปนรอยละ 100 และมีการนำสง

ขอมูล  5 มิติ ดวยอิเล็กทรอนิกส (Electronics Internal Audit : EIA) ครอบคลุมทุกหนวยบริการ        

ท้ัง 13 แหง คิดเปนรอยละ 100 แตมีหนวยบริการท่ีผานเกณฑรอยละ 90 ทุกมิติ ท้ังหมด 6 แหง 

สำหรับหนวยบริการท่ีไมผานเกณฑ ตองดำเนินการจัดทำแผนพัฒนาองคกรตอไป 
 

ตารางท่ี 126 รายงานผลการประเมิน 5 มิติ (EIA) เปรียบเทียบปงบประมาณ 2564 - 2565 

ท่ี หนวยงาน 

คะแนนแตละมิติ (รอยละ) 

ดานการเงิน 
ดานการจัดเก็บ

รายได 

ดาน 

งบการเงิน 

ดาน 

บรหิารพัสดุ 

ดานควบคุม

ภายใน 

ป 64 ป 65 ป 64 ป 65 ป 64 ป 65 ป 64 ป 65 ป 64 ป 65 

1 รพ.นราธิวาสฯ 96 97.44 100.00 93.75 88.24 96.43 88.57 100.00 100.00 100.00 

2 รพ.สุไหงโก-ลก 94 97.44 100.00 87.50 100.00 100.00 87.88 100.00 100.00 100.00 

3 รพ.ระแงะ 94.44 96.77 100.00 100.00 96.43 100.00 100.00 95.65 94.44 94.12 

4 รพ.ตากใบ 100.00 96.77 100.00 93.33 94.44 96.15 95.65 91.30 100.00 88.24 

5 รพ.รือเสาะ 97.44 96.77 100.00 93.33 95.83 88.89 100.00 87.50 100.00 100.00 

6 รพ.สุไหงปาดี 82.05 96.77 100.00 93.33 95.83 96.15 66.67 90.91 94.44 82.35 

7 รพ.แวง 97.44 93.55 100.00 86.67 100.00 100.00 96.00 100.00 100.00 100.00 

8 รพ.บาเจาะ 97.44 96.77 100.00 93.33 92.00 92.59 100.00 75.00 94.44 100.00 

9 รพ.ยี่งอฯ 100.00 96.77 94.44 100.00 91.67 96.15 94.12 100.00 100.00 100.00 

10 รพ.เจาะไอรอง 94.87 100.00 100.00 100.00 96.15 100.00 100.00 100.00 96.43 100.00 

11 รพ.ศรีสาคร 89.74 96.77 100.00 100.00 92.00 100.00 92.00 100.00 94.44 100.00 

12 รพ.จะแนะ 94.74 96.77 100.00 93.33 91.30 92.59 100.00 100.00 100.00 100.00 

13 รพ.สุคิริน 97.44 90.32 100.00 100.00 96.30 96.30 100.00 85.00 100.00 58.82 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 จำนวนขอเสนอแนะ ยังไมไดรับการแกไขใหแลวเสร็จ ครบทุกขอ 

 4.2 บุคลากรยังขาดทักษะ ความรูความเขาใจเก่ียวกับกฎหมาย ระเบียบ ขอบังคับท่ีเก่ียวของ 

 4.3 การเปลี่ยนแปลงบุคลากรผูรับผิดชอบงาน ทำใหขาดความตอเนื่องในการปฏิบัติงาน 

 4.4 มีการจัดวางระบบการควบคุมภายใน แตยังไมครอบคลุมทุกสวนงานยอย 

 4.5 หนวยบริการยังไมเขาใจวิธีการดำเนินงาน และไดแนบเอกสารการนำสงขอมูลบาง

รายการ ไมครบถวน ไมถูกตองไมสอดคลองกัน เนื่องจากเกิดความเขาใจคลาดเคลื่อน 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

  5.1 กอนท่ีคณะกรรมการตรวจสอบจะลงตรวจในแตละพ้ืนท่ี ใหทีมอำเภอดำเนินการ

ตรวจสอบกอน และตองทำรายงานผลการตรวจสอบ รอบ 6 เดือน (โดยใชขอมูลของป 2564 – 

มีนาคม 2565) ของอำเภอนั้น รายงานใหคณะกรรมการตรวจสอบทราบ เพ่ือจะชี้ไดวาคณะกรรมการ

ตรวจสอบระดับจังหวัด จะลงตรวจสอบขอมูลเก่ียวกับเรื่องใด เปนสำคัญ 

  5.2 ทำหนังสือติดตามการปฏิบัติตามขอเสนอแนะของผูตรวจสอบภายใน เปนลายลักษณ

อักษร เปนระยะๆ เพ่ือใหขอเสนอแนะท้ังหมดไดรับการแกไข 

  5.2 จัดหลักสูตรการอบรมใหกับเจาหนาท่ีท่ีปฏิบัติงานดานการเงิน บัญชี และพัสดุ 

เนื่องจากบางแหงยังขาดความรูความเขาใจในเรื่อง ดังกลาว 
 

11. กลุมงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
 

 11.1 งานบริการแพทยแผนไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 กระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายใหหนวยบริการในสวนภูมิภาคสามารถจัดบริการการแพทย

แผนไทยและการแพทยผสมผสานไดอยางมีประสิทธิภาพ และสงเสริมใหประชาชนสามารถเขาถึงการ

บริการการแพทยแผนไทยและการใชยาสมุนไพรเพ่ิมมากข้ึน ท้ังนี้เพ่ือเปนการอนุรักษและสงเสริมภูมิ

ปญญาการแพทยแผนไทยของประเทศไทย สำหรับการเขาถึงบริการภาพรวมท้ังจังหวัดไมผานเกณฑได

รอยละ 18.77 (เกณฑรอยละ 20.5) แตเม่ือจำแนกเปนรายอำเภอพบวามี 6 อำเภอท่ียังไมผานเกณฑ 

ไดแก อำเภอสุไหงโก-ลก, เมือง, เจาะไอรอง, ยี่งอ, ระแงะและอำเภอแวง คิดเปนรอยละ 12.95 , 

14.49,14.66, 16.96, 17.27 และ 18.49 ตามลำดับ ในสวนของมูลคาการใชยาสมุนไพรมีการใชยาเพ่ิม

มากข้ึน รอยละ 51.99 (เกณฑรอยละ 2) ท้ังนี้เนื่องจากสถานการณการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 
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2019 ในจังหวัดนราธิวาส มีผูติดเชื้อลดลง สงผลใหการจัดบริการการแพทยแผนไทยและการแพทย

ผสมผสานเริ่มเปดใหบริการเพ่ิมข้ึน และมูลคาการใชยาสมุนไพรในจังหวัดนราธิวาส มีการใชเพ่ิมข้ึนเม่ือ

เทียบกับป 2564  
 

2. การบริหารจัดการ 

  การดำเนินงานโครงการสงเสริมการจัดบริการการแพทยแผนไทยและการใชยาสมุนไพร               

จังหวัดนราธิวาส ป 2565 กำหนดกิจกรรม ท้ังระดับจังหวัด ระดับอำเภอ โดยไดมีการระดมสมองเพ่ือ

วิเคราะหปญหาของแตละสถานบริการและปญหาในชุมชน ไดปญหาท่ีชัดเจนจึงมากำหนดกิจกรรม  

เพ่ือการแกปญหาและพัฒนา ในสวนของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดจัดทำโครงการ

สงเสริมการจัดบริการการแพทยแผนไทยและการใชยาสมุนไพร จังหวัดนราธิวาส ป 2565 กำหนด

กิจกรรมแกปญหาในภาพรวมดังนี้ 

 1. นโยบายโรงพยาบาลในจังหวัดซ้ือยาสมุนไพรจากแหลงผลิตโรงพยาบาลของรัฐในเขต

สุขภาพ 12 รอยละ 80 (สมุนไพรเปาหมาย 8 รายการ ไดแก ขม้ินชัน  เถาวัลยเปรียง  ฟาทะลายโจร  

มะขามแขก เพชรสังฆาต ยาธาตุอบเชย น้ำมันไพล ยาประคบ) 

  2. พัฒนานโยบายดานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกใหชัดเจน มีการ

ถายทอดนโยบายและประกาศใหทราบท่ัวกัน เพ่ือการถือปฏิบัติอยางเครงครัด มีการจัดประชุมคณะ

กรรม 

การการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) สาขาการแพทยแผนไทยและการแพทยผสมผสาน 

ทุกไตรมาสๆ ละ 1 ครั้งและมีการจัดตั้งไลนกลุมผูรับผิดชอบงาน และแจงขาวสารนโยบายทางไลนกลุม 

  3. เสริมสรางความรูและทักษะใหกับบุคลากรแพทยแผนไทยเพ่ือใหมีคุณภาพและ

มาตรฐาน โดย 

   - เขารวมประกวดพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนดานการแพทยแผนไทย  

  ระดับเขตสุขภาพท่ี 12 ประเภท รพท.ไดรางวัลชนะเลิศ ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 

ประเภท สสจ.ไดรางวัลชนะเลิศ ไดแก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

  4. เปดคลินิกกัญชาดานการแพทยแผนไทยใหบริการในระดับ รพ.ทุกแหง และในระดับ

รพ.สต.ท่ีมีแพทยแผนไทยทุกแหง  และมีการติดตามการเปดใหบริการและสั่งใชยารายไตรมาส โดย

จังหวัดนราธิวาสมีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตำบล จำนวน  111 แหง  มีแพทยแผนไทย 74  

แหง เปดใหบริการคลินิกกัญชาดานการแพทยแผนไทย 76 แหง คิดเปนรอยละ 103 (มีการเวียน

ใหบริการ) 
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   5. จัดอบรมสถานีฝกหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง เปนศูนยเรียนรูดานสมุนไพรและเปน

แหลงฝกอบรมจิตอาสาพระราชทาน 904 “ฐานฅนรักษสุขภาพ” มีผูเขารวมอบรมท้ังหมด 200 คน 

   6. นิเทศ ติดตามและพัฒนามาตรฐานโรงพยาบาลสงเสริมและสนับสนุนการแพทยแผน

ไทยและการแพทยผสมผสาน (รพ.สส.พท.) พรอมท้ังสรุปผลคะแนนสงไปยังกรมการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก ผลการประเมินหนวยบริการแพทยแผนไทยตามเกณฑ รพ.สส.พท. จำนวน

ท้ังหมด 91 แหง ในระดับโรงพยาบาล ท้ังหมด 13 แหง อยูในเกณฑดีเยี่ยม และระดับ รพ.สต. ท้ังหมด 

78 แหง อยูในเกณฑดีเยี่ยม 38 แหง, ดีมาก 21 แหง, ดี 17 แหง, ผานเกณฑมาตรฐาน 1 แหงและไม

ผานเกณฑมาตรฐาน 1 แหง ซ่ึงกำลังดำเนินการพัฒนาปรับปรุงอาคารสถานท่ีใหถูกตองตามเกณฑ

มาตรฐานรพ.สส.พท. 

 7. จัดการประกวดคัดเลือกและพิจารณารับรองหมอพ้ืนบานและรวบรวมภูมิปญญา

การแพทยแผนไทย ระดับจังหวัดนราธิวาส ประจำป 2565 จำนวน 5 ราย 

 8. ถายทอดและสงเสริมการจัดบริการดูแลผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ตามนโยบาย ”ชราธิวาส”  

 9. กิจกรรมอ่ืนๆ ไดแก 

 - จัดซุมเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระนั่งเกลาเจาอยูหัว พระมหาเจษฎาราชเจา                

“พระบิดาแหงการแพทยแผนไทย”เนื่องใน“วันภูมิปญญาการแพทยแผนไทยแหงชาติ”ประจำป

พุทธศักราช 2565 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 ผลการดำเนินงาน ป 2565 และยอนหลัง 5 ป พบวา รอยละของผูปวยนอกไดรับ

บริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีไดมาตรฐานตั้งแตป 2561-2565 มีแนวโนมเพ่ิมข้ึน

แตลดลงในป 2562-2563 เนื่องจากไมนับหัตถการสงเสริม ผลงานป 2564-2565 มีแนวโนมเพ่ิมข้ึน 

คิดเปนรอยละ 17.21 และ 18.77 ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 

ตารางท่ี 127 ผลการดำเนินงาน ปงบประมาณ 2565 และยอนหลัง 5 ป 

ตัวช้ีวัด/เปาหมาย 
ผลการดำเนินงานแตละปงบประมาณ (รอยละ) 

ป 2561 ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

รอยละของผูปวยนอกไดรับบริการ

การแพทยแผนไทยและการแพทย

ทางเลือกท่ีไดมาตรฐาน (รอยละ 20.5) 

22.68 18.28 18.13 17.21 18.77 

ท่ีมา: รายงานผลการดำเนินงานการแพทยแผนไทย ป 2561-2565 และ HDC ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565, 

กระทรวงสาธารณสขุ 
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 3.2 ผลการดำเนินงานการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ป 2565 

 3.2.1 รอยละผูปวยนอกท่ีไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีได

มาตรฐาน ปงบประมาณ 2565 ภาพรวมท้ังจังหวัดรอยละ 18.77 (เปาหมาย รอยละ 20.5) เม่ือจำแนก

รายอำเภอพบวา มีเพียง 7 อำเภอ ท่ีผานเกณฑ ไดแก อำเภอตากใบ, จะแนะ, ศรีสาคร, รือเสาะ,              

สุไหงปาดี, บาเจาะและอำเภอสุคิริน รอยละ 25.17, 24.64, 22.31, 21.58, 21.49, 21.43 และ 20.83 

ตามลำดับ รายละเอียดดังตาราง 
 

ตารางท่ี 128 จำนวนผูปวยนอกท่ีไดรับบริการการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกท่ีได

มาตรฐาน เดือนตุลาคม 2564 – กันยายน 2565 

ผูปวยนอกท่ีไดรับบริการการแพทยแผนไทย ปงบประมาณ 2565 

อำเภอ 

ปงบประมาณ 2565 หมายเหตุ 

ผูปวยนอกท้ังส้ิน

(ครั้ง) 

ผูปวยนอกท่ีไดรับบริการดาน

การแพทยแผนไทย (ครัง้) 
รอยละ  

1.เมืองนราธิวาส 239,005 34,633 14.49  

2.สุไหงโก-ลก 180,602 23,381 12.95  

3.ระแงะ 174,790 30,180 17.27  

4.ตากใบ 180,588 45,451 25.17  

5.รือเสาะ 135,360 29,206 21.58  

6.สุไหงปาดี 116,510 25,036 21.49  

7.แวง 103,249 19,094 18.49  

8.บาเจาะ 90,748 19,444 21.43  

9.ยี่งอ 96,748 16,409 16.96  

10.เจาะไอรอง 74,076 10,859 14.66  

11.ศรีสาคร 67,917 15,153 22.31  

12.จะแนะ 64,606 15,919 24.64  

13.สุคิรนิ 63,459 13,220 20.83  

รวม 1,587,658 297,985 18.77  

ท่ีมา: HDC ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565, กระทรวงสาธารณสุข 
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 3.2.2 มูลคาการใชยาสมุนไพรเพ่ิมข้ึน ภาพรวมท้ังจังหวัด รอยละ 51.99 (เปาหมาย     

รอยละ 2) เม่ือจำแนกรายอำเภอพบวา มีทุกอำเภอในจังหวัดนราธิวาส ท่ีผาน รายละเอียดดังตาราง 

 

ตารางท่ี 129 มูลคาการใชยาสมุนไพร  

ลำดับ อำเภอ 

มูลคาการใชยาสมุนไพร

ปงบประมาณ 2564 

(บาท) 

มูลคาการใชยาสมุนไพร

ปงบประมาณ 2565 

(บาท) 

มูลคาเพ่ิมข้ึนรอยละ 

1. เมืองนราธิวาส 694,142.30 2,010,954.05 189.70 

2. สไุหงโก-ลก 538,189.36 893,728.28 66.06 

3. ระแงะ 676,077.95 1,385,033.44 104.86 

4. ตากใบ 2,885,065.33 4,409,228.87 52.83 

5. รือเสาะ 1,183,496.86 1,563,043.22 32.07 

6. สุไหงปาดี 640,414.38 834,933.67 30.37 

7. แวง 448,116.97 501,121.54 11.83 

8. บาเจาะ 368,183.33 448,151.66 21.72 

9. ยี่งอ 330,968.51 592,422.89 79.00 

10. เจาะไอรอง 307,902.30 334,506.56 8.64 

11. ศรีสาคร 429,415.32 466,669.68 8.68 

12. จะแนะ 1,138,305.25 1,381,908.75 21.40 

13. สุคิริน 387,507.35 419,584.20 8.28 

รวม 10,027,785.21 15,241,286.81 51.99 

ท่ีมา:  HDC ณ วันท่ี 30 กันยายน 2565, กระทรวงสาธารณสุข 
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4. ผลงานเดน 

  4.1.ไดรับรางวัลชนะเลิศ ในการประกวดพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนดานการแพทยแผนไทย 

ระดับเขตสุขภาพท่ี 12 ประเภท รพท. ไดแก โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 

  4.1.ไดรับรางวัลชนะเลิศ ในการประกวดพ้ืนท่ีตนแบบดีเดนดานการแพทยแผนไทย 

ระดับเขตสุขภาพท่ี 12 ประเภท สสจ. ไดแก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 
 

5. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 5.1 บุคลากรทางการแพทยท่ีไมใชแพทยแผนไทยขาดองคความรูดานการแพทยแผนไทย 

 5.2 บุคลากรแพทยแผนไทยในโรงพยาบาลบางแหงมีไมเพียงพอตอการใหบริการ 
 

6. โอกาสพัฒนา 

6.1. เนนใหความรูเก่ียวกับสมุนไพรเบื้องตนท่ีปองกัน Covid-19 เชน ยาสมุนไพรฟาทะลายโจร 

การดื่มน้ำขิงผสมมะนาว เปนตน 

6.2. สงเสริมใหประชาชนปลูกสมุนไพรเบื้องตนเพ่ือใชในครัวเรือน 

  6.3 ควรมีการสนับสนุนใหมีตำแหนงบุคลากรดานการแพทยแผนไทยเพ่ือใหเพียงพอตอ

ความตองการของประชาชน 

 

12.ฝายเทคโนโลยีสารสนเทศและประชาสมัพันธ 
 

 12.1 การใชเทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือการจัดการขอมูลสุขภาพ 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 ฝายเทคโนโลยีสารสนเทศและประชาสัมพันธ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มี

บทบาทภารกิจในการดำเนินการตามยุทธศาสตร ป 2565 ประเด็นท่ี 2 พัฒนาระบบบสารสนเทศดาน

สุขภาพ การจัดการความรู และระบบการเชื่อมโยงขอมูลขาวสารใหมีประสิทธิภาพ  มีการพัฒนาระบบ

ขอมูลขาวสารใหมีมาตรฐานเพ่ือการบูรณาการงานภายในและภายนอกพัฒนาสงเสริมและสนับสนุน

การพัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศดานสุขภาพในเครือขายสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส

ใหสามารถตอบสนองความตองการของผูบริหารและผูปฏิบัติงานทุกระดับอยางมีประสิทธิภาพและ

ประสิทธิผล ซ่ึงในการพัฒนาและแกไขปญหาสาธารณสุขนั้นขอมูลท่ีมีประสิทธิภาพนับวามีความ

จำเปนอยางยิ่งในการนำไปวิเคราะหเพ่ือการวางแผนการดำเนินงานใหมีประสิทธิภาพสูงสุด ประกอบ
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กับในสังคมยุคใหมมีการใชขอมูลท่ีมาจากการใชเทคโนโลยีอยางแพรหลายและสงเสริมใหการทำงาน

สะดวกรวดเร็วและมีคุณภาพมากข้ึน 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดมีการนำเอาขอมูลท้ังจากทะเบียนรายงานตางๆ 

จากการประชาคม และจากการนำเอาโปรแกรมคอมพิวเตอรสำเร็จรูปตางๆ มาชวยในการจัดเก็บ

ประมวลผลแลวนำไปใชในการวางแผนดำเนินงาน การพัฒนาระบบริการดานสุขภาพ เชน โปรแกรม 

JHCIS สำหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล โปรแกรม HOSxP, HOSx PCU สำหรับโรงพยาบาล

และศูนยบริการสาธารณสุขในเขตเมือง เชื่อมโยงขอมูลสุขภาพเขาสูระบบคลังขอมูลสารสนเทศสุขภาพ

จังหวัดนราธิวาส (Health Data Center) แบบอัตโนมัติมาตั้งแตป 2556 มีการประมวลผลขอมูล

สุขภาพใชประโยชนในระบบการบริหารจัดการระบบริการสุขภาพของหนวยบริการของสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสใหประชาชนไดรับบริการท่ีมีคุณภาพ ไดมาตรฐานและสะดวกรวดเร็วเกิด

ความพึงพอใจสูงสุด 
 

2. การบริหารจัดการ 

 ในปงบประมาณ 2565 ฝายเทคโนโลยีสารสนเทศและประชาสัมพันธ ไดมีกิจกรรม

ติดตามการดำเนินงานระบบขอมูลสารสนเทศดานสุขภาพ (Health Data Center: HDC) ผานทาง

ระบบเทคโนโลยีการสื่อสารสมัยใหม ที่มีการติดตอสื่อสารแบบ Two-way communication ผาน

ระบบ Cisco Webex Meetings และไลนกลุ มของผู ด ูแลรับผิดชอบขอมูลในระดับอำเภอ กลุ ม 

IT@Man@sso@nara มีสมาชิกทั ้งสิ ้น จำนวน 85 คน ครอบคลุม 13 อำเภอ และไลนกลุ มไอที

โรงพยาบาล ict ssjnt มีสมาชิกทั้งสิ ้น จำนวน 60 คน ครอบคลุม 13 โรงพยาบาล กลุ มไลนของ            

รพ.สต. และกลุมไลน Health data center จังหวัด สมาชิกทั้งสิ้น จำนวน 219 คนนอกจากนี้ยังมี

ระบบควบคุมระยะไกล Remote Deaktop Application เพื่อแกไขปญหาใหกับสถานบริการที่มี

ปญหาโปรแกรมและขอมูลสุขภาพโดยมีวัตถุประสงค คือ 

 1. เพ่ือพัฒนาคุณภาพของขอมูลสารสนเทศสุขภาพใหมีคุณภาพตามเกณฑมาตรฐาน 

 2. เพ่ือใหมีการแลกเปลี่ยนขอมูลสุขภาพระหวางหนวยบริการสาธารณสุข ประชาชนและ

หนวยบริการสามารถเขาถึงขอมูลสารสนเทศสุขภาพ นำไปใชประโยชนในการบริหารจัดการบริการ

สุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพ และมีความปลอดภัยตามพระราชบัญญัติคุมครองขอมูลสวนบุคคล 

พ.ศ.2562 

 3. เพื่อรักษาความปลอดภัยของขอมูลสุขภาพอิเลคทรอนิคส ตามกฎหมายขอบังคับที่

เก่ียวของ  
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 เปาหมายตามตัวช้ีวัดท่ีตองการ 

 1. รอยละของหนวยบริการสาธารณสุขในสังกัดท่ีผานเกณฑคุณภาพขอมูลไมนอยกวารอยละ 80 

 2. ระดับความสำเร็จของการดำเนินงาน HIS Gateway  ไมนอยกวารอยละ 60 

 กลวิธีการดำเนินงาน 

 1. ติดตาม หนวยบริการท่ีคุณภาพขอมูลไมไดตามเกณฑคุณภาพขอมูล         

 2. พัฒนาทักษะของบุคลากรในหนวยบริการดานการจัดการขอมูลสขุภาพ            

 3. พัฒนาทักษะของบุคลากรในหนวยสนับสนุน (สสจ./สสอ./รพ.) ดานการใชขอมูล

สารสนเทศเพ่ือการติดตาม ควบคุมกำกับ วางแผนการจัดการบริการสุขภาพ          

 4. การตรวจราชการนิเทศงาน 4 ระดับ (สสอ., คปสอ., รพ., รพ.สต.) 

 5. เรงรัดการแลกเปลี่ยนขอมูลสุขภาพของหนวยบริการ            

 6. จัดทำระบบบริหารความเสี่ยงระบบขอมูลทุกหนวยบริการ 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 3.1 การจัดการฐานขอมูลสุขภาพในระดับอำเภอโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 

จำนวน111 แหง ศูนยบริการสาธารณสุขของเทศบาลเมืองนราธิวาส/ศูนยบริการสาธารณสุขเขตเมือง

ของโรงพยาบาลรือเสาะ จำนวน 2 แหง ใชโปรแกรมระบบงานโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลและ

ศูนยสุขภาพชุมชน (JHCIS) พัฒนาโดยศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศกระทรวงสาธารณสุขในการบันทึก

ขอมูลพ้ืนฐานและการใหบริการสาธารณสุข สวนโรงพยาบาล 13 แหง ใชโปรแกรมระบบงานฮอสเอกซ

พี (HOSxP) ศูนยบริการสาธารณสุขเขตเมืองของโรงพยาบาลท่ัวไป จำนวน 5 แหง ใชโปรแกรม

ระบบงานฮอสเอกซพีพีซียู (HOSxP-PCU) พัฒนาโดยบริษัทบางกอกเมดิคอลซอฟตแวร จำกัดรวม

หนวยบริการสาธารณสุขท้ังหมด 131 แหง มีการสงขอมูลการใหบริการอิเลคทรอนิคสตามโครงสราง

มาตรฐานขอมูลดานการแพทยและสุขภาพและการสงตอผูปวย ในรูปแบบ 43 แฟม (มาตรฐาน เวอรชั่น 

2.3 เม่ือสิงหาคม2560) เขาสูระบบคลังขอมูลดานการแพทยและสุขภาพ ของกระทรวงสาธารณสุข 

(Health Data Center : HDC On Cloud) มีการดึงขอมูลจาก Health Data Center : HDC On Cloud 

มายังสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส  และตรวจสอบความสมบูรณของขอมูลท้ังในระดับ จังหวัด 

ระดับอำเภอและระดับสถานบริการ และตรวจสอบขอมูลแยกเปนรายแฟมขอมูลดวยระบบ NIS 

(Narathiwat Information System) ท่ี  http://hdc.ntwo.moph.go.th/nis  ซ่ึ ง ใน ป  พ .ศ . 2564 

ผลงานคุณภาพขอมูลภาพรวมท้ังจังหวัดเฉลี่ย รอยละ 96.28 (ณ วันท่ี 17 พฤศจกิายน พ.ศ. 2565) 

 3.2 การดำเนินงานแลกเปลี่ยนขอมูลสุขภาพ ในการติดตั้ง HIS gateway สามารถ

ดำเนินการไดจำนวน 13 โรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 100.00 ของโรงพยาบาลท้ังหมด 13 แหง  และ
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การสงขอมูล สามารถดำเนินการไดจำนวน 11 โรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 84.62 ของโรงพยาบาล

ท้ังหมด 13 แหง  

 3.3 ระบบบริหารงานสวนหนา (Front Office System) และระบบสนับสนุน (ฺBacks Office 

System) สวนใหญเปนการใหบริการขอมูลขาวสารอิเลคทรอนิคสผานเครือขายอินเตอรเน็ทรายละเอียดดังนี้ 

 - การใหบรกิารระบบคลังขอมูลสุขภาพ (Health Data Center : HDC) จังหวัดนราธิวาส 

มีการจัดเก็บขอมูลสุขภาพอิเลกทรอนิกส ในรูปแบบโครงสรางมาตรฐานขอมูลดานการแพทยและ

สุขภาพในรูปแบบ 43 แฟม ของสำนกังานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสท่ี https://nwt.hdc.moph.go.th 

 - http://203.157.235.2/eoffice  ใหบริการสงหนังสือราชการอิเลคทรอนิคสระหวาง

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส และสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ/โรงพยาบาล ผาน Internet โดย

เปนการสงหนังสือราชการอิเลคทรอนิคส  
 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 - การดำเนินงานแลกเปลี่ยนขอมูลสุขภาพ ผานระบบ HIS gateway ของศูนยเทคโนโลยี

สารสนเทศและการสื่อสาร สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  การติดตั้ง HIS gateway สามารถ

ดำเนินการไดจำนวน 13 โรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 100.00 ของโรงพยาบาลท้ังหมด 13 แหง และ

การสงขอมูล สามารถดำเนินการไดจำนวน 11 โรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 84.62 ของโรงพยาบาล

ท้ังหมด 13 แหง เนื่องจากระบบสงขอมูลไมสนับสนุนฐานขอมูลชนิด postgreSQL database ของ

โรงพยาบาล 2 แหง 

 - ดานการตรวจสอบการบันทึกและปรับปรุงฐานขอมูลพ้ืนฐานโดยเฉพาะขอมูลประชากร

ปญหาการบันทึกขอมูลประเภทการอยูอาศัยของประชากรซ้ำซอน ประชากรท่ีไมถูกข้ึนทะเบียนเปนคน

ในเขตของหนวยบริการในจังหวัดแตมีท่ีอยูๆ ในจังหวัด ตามหนวยบันทึกและตามหนวยบริการท่ีพ้ืนท่ี

รับผิดชอบ และประชากรท่ีมีสัญชาติ ไมใชไทย แตไมระบุความเปนตางดาวเปนตน  
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 - สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสจะดำเนินการพัฒนาดานเทคโนโลยีสารสนเทศ

ใหกับหนวยงานท้ังในสำนักงานและเครือขายใหครบทุกมิติอยางตอเนื่อง เชน พัฒนาทักษะของ

บุคลากรดานการจัดการขอมูลสุขภาพ ปรับปรุงระบบคอมพิวเตอร Hardware Software และระบบ

เครือขายระบบ (LAN) ภายในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส  ใหไดมาตรฐานตามเกณฑคุณภาพ 

ขอมูลสานสนเทศมีความปลอดภัยตามพระราชบัญญัติคุมครองขอมูลสวนบุคคล พ.ศ.2562 รวมท้ังเรงรัด

http://hdc.ntwo.moph.go.th/
http://203.157.235.2/eoffice%20%20%E0%B9%83%E0%B8%AB%E0%B9%89%E0%B8%9A%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%AA%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%84%E0%B8%97%E0%B8%A3%E0%B8%AD%E0%B8%99%E0%B8%B4%E0%B8%84%E0%B8%AA%E0%B9%8C%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B9%88%E0%B8%B2%E0%B8%87
http://203.157.235.2/eoffice%20%20%E0%B9%83%E0%B8%AB%E0%B9%89%E0%B8%9A%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%AA%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B8%84%E0%B8%97%E0%B8%A3%E0%B8%AD%E0%B8%99%E0%B8%B4%E0%B8%84%E0%B8%AA%E0%B9%8C%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B9%88%E0%B8%B2%E0%B8%87
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การจัดตั้งศูนยขอมูลดิจิทัลสุขภาพตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือสนับสนุนหนวยงานดานสุขภาพ

ไดรับขอมูลท่ีมีคุณภาพนำไปใชประโยชนในการวางแผนจัดการระบบสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพตอไป 
 

13. กลุมงานทรัพยากรบุคคล  
 

 13.1 การบริหารและจัดการทรัพยากรบุคคล 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

- ดานอัตรากำลังของบุคลากรในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มีจำนวน

บุคลากรท้ังสิ้น 4,437 ราย ประกอบดวย ขาราชการ จำนวน 3,189 ราย ลูกจางประจำ จำนวน 131 ราย 

พนักงานราชการ จำนวน 163 คน พนักงานกระทรวงสาธารณสุข จำนวน 917 ราย ลูกจางชั่วคราว 

จำนวน 37 คน ดวยจังหวัดนราธิวาสประสบกับปญหาการขาดแคลนทรัพยากรบุคคล โดยในสวนของ

โรงพยาบาลทุกแหงขาดแคลนบุคลากรสายวิชาชีพสาขาท่ีสำคัญไดแกนักรังสีการแพทย เจาพนักงาน

ทันตสาธารณสุข เจาพนักงานเวชสถิติ แตวิชาชีพท่ีเกินกรอบอัตรากำลัง คือ พยาบาลวิชาชีพ แพทยแผน

ไทย/เจาพนักงานสาธารณสุข (อายุรเวท) และนักจิตวิทยา ในสวนของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ มี

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 111 แหง ขาดแคลนบุคลากรสายวิชาชีพสาขาท่ีสำคัญ ไดแก 

เจาพนักงานทันต-สาธารณสุข และแพทยแผนไทย/เจาพนักงานสาธารณสุข (อายุรเวท) 

 - ดำเนินการบรรจุและตั้งแตงบุคคลเขารับราชการ จำนวน 8 ตำแหนง 72 อัตรา ไดแก 

ตำแหนงนายแพทยปฏิบัติการ จำนวน 35 อัตรา ตำแหนงทันตแพทยปฏิบัติการ จำนวน 5 อัตรา ตำแหนง

พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ จำนวน 23 อัตรา ตำแหนงนักรังสีการแพทยปฏิบัติการ จำนวน 4 อัตรา 

ตำแหนงนักกายภาพบำบัดปฏิบัติการ จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงนักวิชาการสาธารณสุข จำนวน 1 อัตรา 

ตำแหนงนักวิชาการพัสดุปฏิบัติการ จำนวน 1 อัตรา และตำแหนงเจาพนักงานเภสัชกรรม จำนวน 1 อัตรา 

- ดำเนินการสรรหาพนักงานราชการ จำนวน 14 ตำแหนง 52 อัตรา ไดแก ตำแหนงเภสัชกร 

จำนวน 7 อัตรา ตำแหนงพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 20 อัตรา ตำแหนงแพทยแผนไทย จำนวน 1 อัตรา 

ตำแหนงนักเทคนิคการแพทย จำนวน 6 อัตรา ตำแหนงนักวิชาการสาธารณสุข จำนวน 8 อัตรา ตำแหนง

นักวิชาการคอมพิวเตอร จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงนักทรัพยากรบุคคล จำนวน 1 อัตรา ตำแหนง

นักวิชาการพัสดุ จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงนักวิเคราะหนโยบายและแผน จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงเจา

พนักงานเภสัชกรรม จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงนายชางเทคนิค จำนวน 1 อัตรา ตำแหนงเจาพนักงาน

ธุรการ 2 อัตรา ตำแหนงเจาพนักงานการเงินและบัญชี จำนวน 1 อัตรา และผูชวยพยาบาล จำนวน 1 

อัตรา 
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 - การจัดสรรนักเรียนทุนตำแหนงเพ่ือคัดเลือกเพ่ือบรรจุพนักงานกระทรวงสาธารณสุข

ลูกจางชั่วคราวรายเดือน และลูกจางเหมาบริการ (ท่ีจางดวยเงินทุกประเภท) ในป 2565 ในตำแหนง

ตางๆ ไดแก ตำแหนงพยาบาลวิชาชีพ จำนวน 5 อัตรา ตำแหนงนักวิชาการสาธารณสุข (ทันตสาธารณสุข) 

จำนวน 1 อัตรา เจาพนักงานเภสัชกรรม จำนวน 1 อัตรา และตำแหนงเจาพนักงานสาธารณสุข (เวชกิจ

ฉุกเฉิน) 1 อัตรา 
 

2. การบริหารจัดการ  

 - มีการบริหารจัดการ กระจายบุคลากร ในสวนของโรงพยาบาลชุมชนมีการใชฐานขอมูล 

กรอบโครงสรางอัตรากำลังมาเปนเกณฑในการจัดสรรอัตรากำลังลงสูพ้ืนท่ี เพ่ือความเหมาะสมตาม

บริบทของโรงพยาบาล และในสวนของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลใชสัดสวนประชากรมาเปน

เกณฑในการจัดสรรอัตรากำลังลงสูพ้ืนท่ี 

 - มีการวิเคราะหอัตรากำลังคนและวางแผนความตองการในอนาคต โดยทุก คปสอ.มีการ

วางแผนกรอบกำลังคนและมีการดำเนินงานตามแผน มุงเนนการวางแผนใหสอดคลองกับภารกิจเพ่ือให

เกิดความคุมคา เตรียมกำลังคนท้ังเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพสำหรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคต นำมา

เปนเครื่องมือชวยในการตัดสินใจในการบริหารทรัพยากรมนุษยตอไป 

 - ดำเนินการในโครงการพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานและการบริหารงานบุคคลดาน

สุขภาพในจังหวัดนราธิวาส ผานกิจกรรมการวัดและประเมินดัชนีความสุขของบุคลากรสาธารณสุข 

และการวิเคราะหกำลังคนดานสุขภาพ 

 - การบริหารจัดการใชดัชนีความสุขของคนทำงาน และ Core Value MOPH มีแนวทางในการ

ดำเนินงาน โดยนำคานิยม MOPH เปนกรอบในการวิเคราะหองคกร เพ่ือนำไปสูการพัฒนาหนวยงาน 

โดยกระทรวงสาธารณสุขใหความสำคัญในการสนับสนุนใหบุคลากรทุกระดับไดรับการพัฒนาคุณธรรม

จริยธรรม ท่ีเชื่อวาเปนการสงเสริม กอใหเกิดความสุข ท้ังยังเกิดประโยชนและความม่ันคงตอตนเอง 

ครอบครัว สังคมและประเทศชาติ และจะใช ดัชนีความสุขของคนทำงาน เปนเครื่องมือในการวัด

ความสุขของบุคลากร และองคกร เพ่ือนำไปสูการสรางเสริมความสุขใหบุคลากรในหนวยงานตอไปโดย

จังหวัดไดดำเนินการชี้แจงรายละเอียดและสื่อสารเก่ียวกับการใชดัชนีความสุขของคนทำงานและ Core 

Value “MOPH” ใหกับหนวยบริการทุกแหงผานทางวาระท่ีประชุม คปสจ. และเรียกผูรับผิดชอบงาน

เขารวมประชุมเพ่ือชี้แจงรายละเอียดในการดำเนินการอยางละเอียดเพ่ือใหเจาหนาท่ีแตละหนวยงาน

สามารถนำดัชนี ความสุขของคนทำงาน (Happy Work Life Index) และ Core Value “MOPH” ไปใชงาน

ไดอยางถูกตอง และเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 
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3. ผลการดำเนนิงาน 

ตารางท่ี 130 ผลการดำเนินงานตามแผนกำลังคน ป 2565 

ลำดับ

ท่ี 
ตัวช้ีวัด 

ผลการดำเนินงาน 

ป 2563 ป 2564 ป 2565 

1 มีแผนกำลังคนและดำเนินการตามแผน มี มี มี 

2 - มีการบริหารจัดการการกระจายบุคลากรในเขต/

จังหวัด 

√ √ √ 

3 - มีการใชทรัพยากรบุคคลรวมกัน √ √ √ 

4 - มีการใชกรอบตามโครงสรางอัตรากำลังท่ี สป. กำหนด 

ในการบริหารจัดการกำลังคน 

√ √ √ 

5 - มีการบริหารจัดการ Labour cost ท่ีเหมาะในเขต/

จังหวัด 

√ √ √ 

6 - มีการวิเคราะห อัตรากำลังคนและวางแผนความ

ตองการในอนาคต 

√ √ √ 

ท่ีมา: กลุมงานทรพัยากรบุคคล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส 

 

4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ปญหาอุปสรรค  

   4.1.1 การสูญเสียบุคลากร แพทยและทันตแพทยเฉพาะทาง เนื่องจากอัตราการยายและ

ลาออกมากกวาการไดรับจัดสรรทุนเรียนตอเฉพาะทางหรือการยายเขาซ่ึงมีผลกระทบตอการใหบริการ

ของหนวยบริการ 

  4.1.2 การจัดสรรตำแหนงท่ีใชในการบรรจุเปนขาราชการสายสนับสนุน มีจำนวนนอย มี

อัตราการแขงข้ันสูง 

   4.1.3 วิชาชีพรังสีการแพทยเปนวิชาชีพท่ีมีความขาดแคลนในพ้ืนท่ีจังหวัดนราธิวาส ซ่ึง

แมวาจะไดรับการจัดสรรตำแหนงให แตยังขาดบุคคลท่ีมีคุณสมบัติในการมาปฏิบัติงานในตำแหนง

ดังกลาว 
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 4.2 ขอเสนอแนะ 

   4.2.1 ดานอัตรากำลัง การจัดสรรแพทย และทันตแพทย ใหเพียงพอและสมดุล กับการ

ยายออกไปอยูในพ้ืนท่ีอ่ืน และการสรางแรงจูงใจท่ีแตกตางจากพ้ืนท่ีปกติ ใหสามารถดึงวิชาชีพท่ีขาด

แคลนจริงใหอยูในพ้ืนท่ี 

   4.2.2 การจัดสรรกรอบอัตรากำลังใหเพียงพอตอความตองการใชบริการในพ้ืนท่ี 

รวมถึงการพัฒนาศักยภาพของผูปฏิบัติงานใหมีความเปนมืออาชีพใน 

   4.2.3 สรางความรวมมือดานการผลิตดานกำลังคนโดยทำ MOU กับ วสส.ท่ัวประเทศ 

และวิทยาลัยเทคโนโลยีการแพทยกาญจนาภิเษกนนทบุรี เม่ือสำเร็จการศึกษากลับมาปฏิบัติงานใน

พ้ืนท่ีตามแผนความตองการบุคลากร (เฉพาะสายงานท่ีขาดแคลน) 

   4.2.4 มีการจัดสรรงบประมาณในการจางจากจังหวัดใหอำเภอ เพ่ือใชในการ

ดำเนินการจางบุคลากรดานสาธารณสุขท่ีจบมาในแตละป  

 

5. โอกาสพัฒนา 

 จัดใหมีระบบใหโควตานักเรียนทุนสาขาขาดแคลนตามกรอบโครงสรางอัตรากำลัง และ

การวางแผนเพ่ิมอัตรากำลังกรณีมีเปาหมายขยายบริการในอนาคตใหครอบคลุมอยางตอเนื่อง 
 

14. กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ สุขภาพจิต และยาเสพติด 
 

 14.1 งานควบคุมปองกันการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป  
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 กรมควบคุมโรค พบวาการจมน้ำเปนสาเหตุการเสียชีวิตอันดับ 1 ของเด็กไทยอายุต่ำกวา 

15 ป มาโดยตลอด ตั้งแตกอนท่ีกรมควบคุมโรคจะเริ่มดำเนินการเม่ือป 2549 มีเด็กจมน้ำเสียชีวิตเฉลี่ย

ปละ 1,500 คน มากกวาการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรถึง 2 เทา มากกวาไขเลือดออก 24 เทา ชวง 

10 ปท่ีผานมา (ป พ.ศ.2555 – 2564) มีการสูญเสียเด็กอายุต่ำกวา 15 ป จากการจมน้ำไปแลวถึง 7,794 คน 

เฉลี่ยปละ 779 คน หรือวันละ 2 คน    

 ป 2565 กระทรวงสาธารณสุข กำหนดตัวชี้วัดใหการเสียชีวิตจากการจมน้ำของเด็กอายุ

ต่ำกวา 15 ป ไมเกิน 3.1 ตอประชากรแสนคน เปาหมายการดำเนินงานปนี้ใหมีการจัดตั้ง “ทีมผูกอการดี 

(Merit Maker) ปองกันการจมน้ำ” เปาหมายในการจัดตั้งทีมใชเกณฑตามพ้ืนท่ีความเสี่ยง จังหวัดนราธิวาส

เปนพ้ืนท่ีเสี่ยงมาก (อัตราการเสียชีวิต 6.5 ตอประชากรแสนคน) ตองดำเนินการจัดตั้งใหมี “ทีมผูกอการดี” 

อยางนอย 62 ทีม   



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 251 

 

 จังหวัดนราธิวาส มีแนวโนมการเสียชีวิตจากการจมน้ำของเด็กอายุต่ำกวา 15 ป เพ่ิมข้ึน

ทุกป (ขอมูลตั้งแตป 2560 – 2565 รอยละ 7.30, 3.46, 4.95, 6.46, 6.47, 2.99) จำนวนเด็กเสียชีวิต

จากการจมน้ำสะสมตั้งแตป 2554 – 2565 จำนวน 116 คน เฉลี่ยเสียชีวิตปละ 11 คน ป 2565 มีเด็ก

อายุต่ำกวา 15 ป จมน้ำเสียชีวิต 7 คน คิดเปนอัตรา 3.48 ตอประชากรแสนคน ซ่ึงเกินเกณฑท่ี

กระทรวงสาธารณสุขกำหนด  
 

2. การบริหารจัดการ 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ไดขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกันการจมน้ำในเด็ก

อายุต่ำกวา 15 ป โดยบูรณาการกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ ไดสรางทีมครู ก ของจังหวัดนราธิวาส จำนวน 

4 คน เพ่ือเปนทีมขับเคลื่อนการดำเนินงานในจังหวัดตั้งแตป 2559 ปงบประมาณ 2565 ไดมีการขับเคลื่อน

ใหมีการจัดตั้งทีมผูกอการดีระดับทองแดง จำนวน 18 ทีม ใน 13 อำเภอ ขับเคลื่อนใหพ้ืนท่ีดำเนินการตามกล

ยุทธ “ผูกอการดี (MERIT MAKER) ปองกันการจมน้ำ” การใหความรูในศูนยพัฒนาเด็กเล็ก การเรียนการ

สอนหลักสูตรวายน้ำเพ่ือเอาชีวิตรอด การสอนเรื่องการปฐมพยาบาล ฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพ 

(CPR) ชวยคนจมน้ำ แกประชาชนท่ีมีอายตุั้งแต 12 ปข้ึนไป ดำเนินการสำรวจเด็กอายุต่ำกวา 2 ป ใหมีคอก

ก้ันเด็กพรอมใหคำแนะนำเรื่องการดูแลเด็ก และมีการสอบสวนการจมน้ำในเด็กทุกราย ท้ังเสียชีวิตและ                  

ไมเสียชีวิต โดยใชการรายงานจมน้ำผานระบบ Drowning Report และมีกิจกรรมท่ีดำเนินการ ดังนี ้ 

 1. ขับเคลื่อนใหมีการจัดตั้งทีมผูกอการดีระดับทองแดงเพ่ิมข้ึนอีก 4 ทีม รวมเปน 18 ทีม  

 2. ผลักดันใหมีการอบรมครู ก จำนวน 25 คน โครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนา

ศักยภาพเครือขายดานทักษะการเอาชีวิตรอดจากการจมน้ำ และการชวยฟนคืนชีพในชุมชนพ้ืนท่ี

จังหวัดนราธิวาส 

 3. ผลักดันใหพ้ืนท่ีเรียนหลักสูตรผูจัดการแผนงานปองกันการจมน้ำ ผานระบบ E-

Learning 

 4. ผลักดันใหประชาชนท่ีมีอายุตั้งแต 12 ปข้ึนไป มีความรูเรื่องการปฐมพยาบาล (CPR)          

ชวยคนจมน้ำ 
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการดำเนินงานปองกันการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป ป 2565 มีเด็กจมน้ำเสียชีวิต 7 

คน คิดเปนอัตรา 3.48 ตอประชากรแสนคน (ซ่ึงเกินเปาหมายตัวชี้วัดท่ีกระทรวงฯกำหนด คืออัตราการ

เสียชีวิตไมเกิน 3.1 ตอประชากรแสนคน) เปนเพศหญิง 1 คน เพศชาย 6 คน เสียชีวิตในบอขุด 2 คน 

คลอง 2 คน ทะเล 2 คน และฝายก้ันน้ำ 1 คน ท้ัง 7 เหตุการณ เกิดเหตุในชวงเวลา 10.00 – 20.20 น. 
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อำเภอตากใบ มีอัตราการเสียชีวิตสูงสุด 22.03 ตอประชากรแสนคน รองลงมาคืออำเภอบาเจาะ 

13.62 ตอประชากรแสนคน และอำเภอสุไหงโก-ลก 5.32 ตอประชากรแสนคน (ดังตาราง)   
 

ตารางท่ี  131 ขอมูลจำนวนและอัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป เปรียบเทียบ

ปงบประมาณ 2564 และ 2565 
 

อำเภอ ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 

จำนวน อัตรา จำนวน อัตรา 

1.เมืองนราธิวาส 2 6.54 0 0.00 

2.สุไหงโก-ลก 0 0.00 1 5.32 

3.ระแงะ 2 8.78 0 0.00 

4.ตากใบ 3 16.52 4 22.03 

5.รือเสาะ 0 0.00 0 0.00 

6.สุไหงปาดี 3 22.97 0 0.00 

7.แวง 1 7.83 0 0.00 

8.บาเจาะ 0 0.00 2 13.62 

9.ยี่งอ 0 0.00 0 0.00 

10.เจาะไอรอง 2 19.23 0 0.00 

11.ศรีสาคร 0 0.00 0 0.00 

12.จะแนะ 0 0.00 0 0.00 

13.สุคิริน 0 0.00 0 0.00 

รวม 13 6.47 7 3.48 
 

ที่มา: รายงานการสอบสวนจากอุบัติเหตุจมน้ำ ปงบประมาณ 2564 และ 2565 อัตรา: อัตราตอประชากรแสนคน          
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4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 ปญหาอุปสรรค 

 การขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกันการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป ในปงบประมาณ 

2565 เปนปท่ี 8 ของการดำเนินงาน ยังดำเนินการไดไมครอบคลุมในทุกตำบล เนื่องจากบางอำเภอไมได

กำหนดเปนปญหาของพ้ืนท่ี จึงไมไดบรรจุในแผนงาน/โครงการ ทำใหขาดงบประมาณในการดำเนนิการ  

 ขอเสนอแนะ 

 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส กำหนดนโยบายใหทุกอำเภอมีการจัดตั้ง “ทีม

ผูกอการดี (Merit Maker)” ปองกันการจมน้ำ ระดับทองแดงอยางนอยอำเภอละ 1 ทีม และไดมีอำเภอท่ี

ไดดำเนินการแลว 13 อำเภอ ซ่ึงครบทุกอำเภอแลว การดำเนินการใหไดผลดีจะตองขยายผลการ

ดำเนินการใหครอบคลุมทุกอำเภอ ตำบล และตองประเมินรับรองใหผานระดับเงิน ทอง เพชร ซ่ึงจะตอง

สรางเครือขายดำเนินการอยางตอเนื่องและยั่งยืน โดยใชงบประมาณของพ้ืนท่ีเอง 
 

5. โอกาสการพัฒนาตอไป 

 ผลักดันใหเกิดการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกันการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป ให

ครอบคลุมในทุกตำบล โดยการสนับสนุน คปสอ. ในการจัดตั้งทีมผูกอการดีระดับทองแดง และประเมิน

รับรองใหผานระดับเงิน ใหครอบคลุมทุกตำบล สนับสนุน คปสอ. ในการจัดใหมีสถานท่ีเลนน้ำปลอดภัย

ทุกอำเภอ สงเสริมและสนับสนุนใหพ้ืนท่ีเกิดการใชคอกก้ันเด็ก (Playpen) สอบสวนการจมน้ำในเด็กทุก

ราย ท้ังเสียชีวิตและไมเสียชีวิต โดยใชการรายงานจมน้ำผานระบบ Drowning Report 
 

  14.2 การดำเนินงานสงเสริมสุขภาพและปองกันควบคุมโรคมะเรง็จังหวัดนราธิวาส           
 

1. สภาพปญหา และวิเคราะหสถานการณ  

 ผลการดำเนินงานควบคุมปองกันโรคมะเรง็ในจังหวัดนราธิวาส ในป 2563, 2564, 2565  

มีการคัดกรองมะเร็งเตานม รอยละ 80.22, 75.84, 82.42 ตามลำดับ (เกณฑรอยละ 80) การคัดกรอง

มะเร็งปากมดลูก รอยละ 13.29, 17.90, 19.50 ตามลำดับ (เกณฑรอยละ 20) การคัดกรองมะเร็ง

ลำไสใหญ โดยใชชุดตรวจFit test ป 2563, 2564, 2565 เปาหมายรอยละ 10 ของประชากรอายุ 50-

70 ป รอยละ 80 ดำเนินการคัดกรอง รอยละ 97.08, 95.74, 96.88 ตามลำดับ 

       ในป 2565 จากขอมูล Thai Cancer Based  การรายงานผูปวยโรคมะเร็งรายใหม 

จำนวน 35 ราย โดยพบมะเร็งลำไสสูงสุด จำนวน 11 ราย มะเร็งท่ีพบมากในเพศหญิง คือ มะเร็ง         

เตานม 6 ราย ผูปวยมะเร็งไดรับการรักษาดวยการผาตัดและเคมีบำบัด รังสีรักษาภายในระยะเวลาท่ี
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กำหนด ( ต.ค.64 - มี.ค.65) รอยละ 63.63, 83.33, N/A ตามลำดับ ผูปวยไดรับการรักษาดวยรังสี

รักษา ผูปวยจะถูกสงตอไปโรงพยาบาลสงขลานครินทร ซึ่งไมไดรับสงคืนขอมูลกลับ 
 

2. กระบวนการแกปญหา 

  1. ใหความรูกลุมเปาหมาย เพ่ือปรับเปลี่ยนทัศนคติประชาชนในพ้ืนท่ี และเพ่ิมการออก

ใหบริการเชิงรุกในชุมชนมากข้ึน โดยเนนกลุมเปาหมายท่ีครอบครัวเปนมะเร็ง รวมท้ังการคัดกรอง

ผูปวยท่ีมารับการตรวจรักษาในรพ.ดวยโรคอ่ืนๆ 

    2. ประชุมคณะกรรมการ Service Plan สาขาโรคมะเร็ง เพ่ือการขับเคลื่อน ติดตามผล

การดำเนินงาน และรวมแกไขปญหาอุปสรรค 

 3. ทบทวนกระบวนการลงขอมูล TCB การคียขอมูลใหสมบูรณในรพท.ท้ังสองแหงและ

จัดตั้งทีมลงบันทึกขอมูลเพ่ือใหมีผูรับผิดชอบงานท่ีชัดเจน 

 4. มีการบูรณาการกับงานอ่ืนๆ ในการออกหนวยคัดกรอง การจัดนิทรรศการความรูเรื่อง

โรคมะเร็งการสอนและฝกการตรวจเตานมดวยตนเอง แก อสม.และกลุมเปาหมาย  

 5. จัดกิจกรรมรณรงคตรวจคัดกรองมะเร็งเตานม โดยเครื่องเอ็กซเรยเตานมเคลื่อนท่ีเฉลิม

พระเกียรติฯ รวมกับมูลนิธิกาญจนบารมี ระหวาง วันท่ี 27, 28, 29, 30 มิ.ย. และ 1 ก.ค. 65 
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3. เปาหมายการดำเนิน (small success) 

         ไตรมาส1 ไตรมาส2 ไตรมาส3 ไตรมาส4 

1..มีระบบการสงตอโดยใช 

Thai refer 100% 

2.มีการจัดตั้งทีมพัฒนาระบบ

บริการสาขามะเร็งจ.นราธิวาส 

เปนรูปธรรมตามแผนนโยบาย 

3.ทีมพัฒนาระบบบริการสาขา

มะเร็ง มีการวางแผนการ

ดำเนินงาน เปนรูปธรรม 

4.รพช./รพสต.มีแผนการ

ดำเนินงาน แผนพัฒนา และ

โครงการ 

5.จัดอบรมใหจนท.ผูเก่ียวของ

ในรพช./รพสต.ความรูเรื่อง

การตรวจคัดกรองมะเร็งปาก

มดลูกดวยวิธี HPV DNA test     

 6.รพช./รพสต.ดำเนินการ

จัดทำแผนโครงการเพ่ือจัดซื้อ

ชุดตรวจFit test 

  

 

1..มีระบบการสงตอโดยใช 

Thai refer 100% 

2.ลดระยะเวลาผาตัด 

≥รอยละ 75 

3.ลดระยะเวลารอคอยเคมี

บำบัด≥รอยละ75 

4.ลดระยะเวลารอคอยรังสี

รักษามะเร็ง 

≥รอยละ 60 

5.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ปากมดลูกดวยวิธีHPV DNA 

test≥รอยละ10 

6.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

เตานม≥รอยละ 40 

7.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ลำไสใหญและลำไสตรงดวย

Fit test ≥รอยละ 40 

 

1..มีระบบการสงตอโดยใช 

Thai refer 100% 

2.ลดระยะเวลาผาตัด 

≥รอยละ 75 

3.ลดระยะเวลารอคอยเคมี

บำบัด≥รอยละ75 

4.ลดระยะเวลารอคอยรังสี

รักษามะเร็ง 

≥รอยละ 60 

5.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ปากมดลูกดวยวิธีHPV DNA 

test ≥รอยละ15 

6.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

เตานม≥รอยละ 60 

7.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ลำไสใหญและลำใสตรง≥

รอยละ 60 

8.รอยละการตรวจยืนยัน

มะเร็งลำไสใหญและลำใส

ต ร งด ว ย ก ารส อ งก ล อ ง          

รอยละ 50 

 

1..มีระบบการสงตอโดยใช 

Thai refer 100% 

2.ลดระยะเวลาผาตัด 

≥รอยละ 75 

3.ลดระยะเวลารอคอยเคมี

บำบัด≥รอยละ75 

4.ลดระยะเวลารอคอยรังสี

รักษามะเร็ง 

≥รอยละ 60 

5.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ป าก ม ด ลู ก ด ว ย วิ ธี  HPV 

DNA test รอยละ 20  

6.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

เตานม รอยละ 80 

7.รอยละการคัดกรองมะเร็ง

ลำไสใหญและลำไสตรงดวย 

Fit test รอยละ 80 

8.รอยละการตรวจยืนยัน

มะเร็งลำใสใหญและลำใส

ต ร งด ว ย ก า รส อ งก ล อ ง            

รอยละ 100 
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3. ผลการดำเนินงาน/ความกาวหนา 

 3.1 การคัดกรองมะเร็งเตานม  

 ผลการดำเนินงานคัดกรองมะเร็งเตานม จ.นราธิวาส ป 2565 (ขอมูล ต.ค.64 - 5 พ.ค.65) มี

การตรวจคัดกรองมะเร็งเตานม จำนวน 98,145 ราย คิดเปนรอยละ 63.65  โดยอำเภอท่ีมีการคัดกรอง

ไดสูงสุด คือ อ.ระแงะ คิดเปนรอยละ 90.35 อำเภอท่ีมีการคัดกรองนอยท่ีสุด คือ อ.รือเสาะ คิดเปน

รอยละ 24.64 รายละเอียดดังตาราง  

ตารางท่ี  132   การคัดกรองมะเร็งเตานม จ.นราธิวาส ป 2564-2565 

อำเภอ 
ผลงาน 2564 ผลงานไตรมาส  ป 2565(ต.ค.64–30ต.ค.65) 

เปาหมาย ผลงาน รอยละ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 25,465 19,321 75.87 25,865 19,305 74.64 

ตากใบ 14,013 9,862 70.38 14,259 13,593 95.33 

บาเจาะ 9,791 8,865 90.54 10,027 8,747 87.23 

ยี่งอ 9,153 6,605 72.16 8,849 7,423 83.89 

ระแงะ 16,671 13,865 83.17 16,862 15,521 92.05 

รือเสาะ 14,872 5,834 39.23 14,927 6,268 41.99 

ศรีสาคร 7,505 5,085 67.75 7,673 6,022 78.48 

แวง 9,649 9,042 93.71 9,694 9,259 95.51 

สุคิริน 4,476 3,337 74.55 4,479 4,283 95.62 

สุไหงโก-ลก 14,644 13,337 91.07 14,535 13,502 92.89 

สุไหงปาดี 11,658 8,620 73.94 11,071 9,690 87.53 

จะแนะ 6,757 6,129 90.71 6,963 6,321 90.78 

เจาะไอรอง 7,396 5,492 74.26 7,453 5,884 78.95 

รวม 152,050 115,394 75.89 152,657 125,818 82.42 

 ท่ีมา: HDC  ณ 30 ตุลาคม 2565 

 กิจกรรมสำคัญประจำป 

 การรณรงคตรวจคัดกรองมะเร็งเตานม ป 2565 

มีการดำเนินโครงการกิจกรรมรณรงคตรวจคัดกรองมะเร็งเตานมโดยเครื่องเอ็กซเรย            

เตานมเคลื่อนท่ีเฉลิมพระเกียรติฯ รวมกับมูลนิธิกาญจนบารมี ระหวางวันท่ี 27, 28, 29, 30 มิ.ย.- 1 ก.ค.65   

ณ รพ.นราธิวาสราชนครินทร และรพ.สุไหงโก-ลก 
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 3.2 การคัดกรองมะเร็งปากมดลูก  

      ผลการดำเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก จ.นราธิวาส ป 2565 (ขอมูล ต.ค.64 - 30 

ต.ค.65) มีการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก รอยละ 21.26 โดยคัดกรองแบบ PAP Smear รอยละ 

19.50 และแบบ HPV DNA Test รอยละ 1.75 ซ่ึงในจังหวัดนราธิวาส ไดมีการเปดจุดตรวจคัดกรอง

มะเร็งปากมดลูกแบบ HPV DNA Test จำนวน 4 แหง คือ 

      1. โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร เริ่มเปดทำการตรวจ เดือนมีนาคม 2565 รวม

ดำเนินการตรวจไปแลว จำนวน 204 ราย  

           2. โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก อยูในชวงดำเนนิการขอรับการตรวจสอบจากรมวิทยาศาสตรการแพทย 

           3.iiโรงพยาบาลระแงะ อยูในชวงดำเนินการขอรับการตรวจสอบจากกรมวิทยาศาสตรการแพทย 

   4. โรงพยาบาลตากใบ เริ่มดำเนินการตรวจ 1 พ.ค. 65  

ตารางท่ี 133 ผลการดำเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก 

อำเภอ 
ผลงาน 2564 ผลงานไตรมาส  ป 2565(ต.ค.64–30ต.ค.

 เปาหมาย ผลงาน รอยละ เปาหมาย ผลงาน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 25,465 19,321 75.87 21,044 1,574 7.48 

ตากใบ 14,013 9,862 70.38 11,679 3,254 27.86 

บาเจาะ 9,791 8,865 90.54 8,126 2,679 32.97 

ยี่งอ 9,153 6,605 72.16 7,148 2,188 30.36 

ระแงะ 16,671 13,865 83.17 13,692 3,521 25.72 

รือเสาะ 14,872 5,834 39.23 12,207 1,120 9.18 

ศรีสาคร 7,505 5,085 67.75 6,375 773 12.13 

แวง 9,649 9,042 93.71 7,844 2,596 33.10 

สุคิริน 4,476 3,337 74.55 3,705 1,050 28.34 

สุไหงโก-ลก 14,644 13,337 91.07 11,708 1,144 9.77 

สุไหงปาดี 11,658 8,620 73.94 9,020 766 8.49 

จะแนะ 6,757 6,129 90.71 5,686 2,015 35.44 

เจาะไอรอง 7,396 5,492 74.26 6,059 1,559 25.73 

รวม 152,050 115,394 75.89 124,293 24,239 19.50 

การคัดกรองแบบ HPV DNA Test จำนวน 2,189 คน รอยละ1.75 

ท่ีมา: HDC  ณ 30 ตุลาคม 2565 
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ตารางท่ี 134 ผลการดำเนินงาน PAP Smear 

อำเภอ เปาหมาย คัดกรอง PAP Smear คัดกรองแบบ HPV DNA Test 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 1,417 186 13.12 195 13.76 

ตากใบ 3,040 62 2.03 0 0 

บาเจาะ 2,561 244 9.52 6 0.19 

ยี่งอ 2,175 29 1.33 0 0 

ระแงะ 3,278 105 3.20 0 0 

รือเสาะ 1,049 64 6.10 0 0 

ศรีสาคร 720 31 4.30 0 0 

แวง 2,587 63 2.43 0 0 

สคิุริน 1,016 446 43.89 3 0.29 

สุไหงโก-ลก 1,115 94 8.43 0 0 

สุไหงปาด ี 745 83 11.14 0 0 

จะแนะ 1,950 43 2.20 0 0 

เจาะไอรอง 1,556 85 5.46 0 0 

รวม 23,209 1,535 6.61 204 0.87 

   ท่ีมา: จาก HDC ณ วันท่ี 30 เมษายน 2565 
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   3.3 การตรวจคัดกรองมะเร็งลำไส 

  ผลการดำเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งลำไส ป 2565 เปาหมายประชากรอายุ 50 – 70 

ป จำนวน 122,361 ราย (สปสช.กำหนด) ดำเนินการตรวจคัดกรองโดยใชชุดตรวจ Fit Test  คา Cut 

off ท่ี 100 mg/ml จำนวน 12,793 ราย คัดกรองได 899 ราย คิดเปนรอยละ 7.02  
 

ตารางท่ี 135 ผลการดำเนินงานตรวจคัดกรองมะเร็งลำไส 

อำเภอ เปาหมาย 

อายุ 50–70 

ป 

เปาหมายFit test คัดกรองมะเร็งลำไสดวย  

Fit Test 

จำนวน รอยละ 

เมืองนราธิวาส 20,687 1,993 1 0.05 

ตากใบ 11,078 1,101 98 8.90 

บาเจาะ 7,884 826 290 35.10 

ยี่งอ 7,700 702 79 11.25 

ระแงะ 13,714 1,456 62 4.25 

รือเสาะ 11,142 1,058 0 0 

ศรีสาคร 5,799 533 128 24.01 

แวง 8,164 943 20 2.12 

สุคิริน 3,917 406 0 0 

สุไหงโก-ลก 11,741 1,509 220 14.57 

สุไหงปาดี 9,338 1,054 1 0.09 

จะแนะ 5,477 571 0 0 

เจาะไอรอง 5,720 641 0 0 

รวม 122,361 12,793 899 7.02 
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 3.4 การลดระยะเวลารอคอย ผาตัด เคมีบําบัด รังสีรักษา  
 

ตารางท่ี 136 การลดระยะเวลารอคอย จ.นราธิวาส  

ตัวช้ีวัด เปาหมาย 
ป 2565(ต.ค.64 - มี.ค.65) 

ผลงาน รอยละ 

รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวย

การผาตัดภายในระยะเวลา 4 สัปดาห 

> รอยละ 70 33/21 63.63 

รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวย

เคมีบำบัด ภายในระยะเวลา 6 สัปดาห 

> รอยละ 70 12/10 83.33 

รอยละของผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวย

รังสีรักษา ภายใน 6 สัปดาห 

> รอยละ 60 NA NA 

   

  ท่ีมา : TCB  ณ 31 มีนาคม 2565 

 

          - ผูปวยมะเร็งไดรับการรักษา ภายในระยะเวลาท่ีกำหนด ผูปวยไดรับการผาตัดภายหลัง

วินิจฉัยภายใน 4 สัปดาห รอยละ 63.63 และผูปวยไดรับการรักษาดวยเคมีบำบัด ภายใน 6 สัปดาห 

รอยละ 83.33 และผูปวยไดรับการรักษาดวยรังสีรักษา มีการสงตอไปยัง รพ.

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร แตไมมีการคืนขอมูลผูปวยกลับมา  
 

4. ปญหาอุปสรรค 

 1. ปญหาการลงบันทึกขอมูลผูปวยมะเร็งยังไมเปนปจจุบัน ไมครบถวน 

 2. ผูปวยท่ีสงตอไปรักษาดวยรังสีรักษา ท่ีรพ.มหาวิทยาลัยสงขลานครินทรไมมีการคืน

ขอมูลผูปวยกลับมาใหหนวยงานท่ีสงตรวจ  

 3. ปญหาระบบการประสานงาน การเชื่อมขอมูลผูปวยแตละแผนกใน รพ.ท่ัวไป 

 4. มีการดำเนินการคัดกรองมะเร็งนอย 
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5. ขอเสนอแนะ/แนวทางแกปญหา 

 1. กำหนดใหมีผูรับชอบงานหลักท่ีชัดเจน มีศูนยประสานงานเฉพาะสาขามะเร็งในรพ.

ท่ัวไป และมี จนท.ผูประสานงาน วัน เวลา ชัดเจน มีการมอบหมายผูบันทึกขอมูล ผูปวยมะเร็งแตละ

สาขาชัดเจน และใหเวลาแกเจาหนาท่ี ในการบันทึกขอมูลสัปดาหละ 1-2 วัน  

 2. รพ.ท่ัวไปประสานงานขอขอมูลผูปวยท่ีสงตอไปรักษาดวยรังสีรักษาท่ี                            

รพ.มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ทุกเดือนและนำขอมูลลงบันทึกในโปรแกรม TCB ใหเปนปจจุบัน 

 3. สถานบริการสาธารณสุขทุกระดับมีการประชาสัมพันธประสานความรวมมือผูนำชุมชน 

อสม. กลุมสตรีเรื่องความสำคัญ และจำเปนในการเขารับการตรวจคัดกรองโรคมะเร็งเตานม                   

มะเร็งปากมดลูกและ มะเร็งลำไสใหญ และลำใสตรง 

 4. ออกใหบริการเชิงรุกตรวจคัดกรองมะเร็งเตานมและมะเร็งปากมดลูกในชุมชนอยาง

ตอเนื่อง 
 

 14.3 การรณรงคปองกันและแกไขปญหายาเสพติด (TO BE NUMBER ONE) 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 จั งหวัดนราธิวาส ดำเนิ น โครงการรณ รงคป องกันและแก ไขปญหายาเสพติด                 

(TO BE NUMBER ONE) มาตั้งแตป 2546 จนถึงปจจุบัน โดยใหความสำคัญอันเนื่องดวยเปนโครงการ

ตามพระราชดำริอันเก่ียวเนื่องกับพระบรมวงศานุวงศ  

 ในปจจุบันปญหายาเสพติดยังคงเปนปญหาท่ีสำคัญและตองเรงรัดในการปองกันและ

แกไขปญหาอยางจริงจังและตอเนื่องโดยเฉพาะในกลุมเยาวชนซ่ึงเปนเปาหมายของผูคายาเสพติด จาก

ขอมูลศูนยอำนวยการปองกันและปราบปรามยาเสพติดจังหวัดนราธิวาส พบวามีเยาวชนเสพยาเสพติด

ถึงรอยละ 10 ของประชากรของจังหวัดนราธิวาส การนำเอายุทธศาสตรการปองกันและแกไขปญหา 

ยาเสพติดมาใชในการดูแลปองกันและแยงชิงกลุมเปาหมายเยาวชน อายุ 6 - 24 ป คืนมาสูสังคมจึง

เปนสิ่งท่ีสำคัญ  จังหวัดนราธิวาส นอมนำโครงการรณรงคปองกันและแกไขปญหายาเสพติด                  

TO BE NUMBER ONE ในทูลกระหมอมหญิงอุบลรัตนราชกัญญาสิริวัฒนาพรรณวดี องคประธาน

โครงการ มาเปนหลักในการขับเคลื่อนการปองกันและแกไขปญหายาเสพติดมาตั้งแตป พ.ศ. 2546 โดย

นำ โครงการ TO BE NUMBER ONE บูรณาการรวมกับภารกิจตางๆในการพัฒนาเด็กและเยาวชน เพ่ือ

ทำใหเยาวชนของจังหวัดนราธิวาส เกง ดี มีสุข เปนหนึ่งโดยไมพ่ึงยาเสพติด 
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2. การบริหารจัดการ 

 ภายใตการนำของผูวาราชการจังหวัดนราธิวาส ศูนยอำนวยการปองกันและปราบปราม

ยาเสพติดจังหวัดนราธิวาส (ศอ.ปส.จ.นธ.) และศูนยอำนวยการปองกันและปราบปรามยาเสพติด

อำเภอทุกแหง(ศอ.ปส.อ.)ดำเนินกิจกรรมแบบบูรณาการ รวมกันในทุกหนวยงานท่ีเก่ียวของ โดยมี 

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส เปนเลขานุการในการดำเนินงานสำหรับงบประมาณไดรับการ

สนับสนุนงบจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวดั และงบพัฒนาจังหวัด นับวาเปนหัวใจหลักสำคัญท่ีทำให

กิจกรรมประสบผลสำเร็จไดดวยดี สำหรับแผนงานโครงการรณรงคปองกันและแกไขปญหายาเสพติด    

(TO BE NUMBER ONE) ปงบประมาณ 2565 จังหวัดนราธิวาสไดดำเนินการดังนี้ 

2.1 ประชุมชี้แจงการดำเนินงาน TO BE NUMBER ONE ป 2565 

 2.2 เขารวมประกวดเยาวชนตนแบบเกงและดี TO BE NUMBER ONE  ระดับภาคใต จังหวัด

ภูเก็ต  

 2.3 เขารวมประกวด จังหวัด/ชมรม TO BE NUMBER ONE ระดับภาคใต 

 2.4 เขารวมกิจกรรมคาย TO BE NUMBER ONE CAMP รุนท่ี 25 - 26 กับกรมสุขภาพจิต  

 2.5 รวมประกวด TO BE NUMBER ONE dancercise 2022 

 2.6 จิตอาสา ทำดีดวยหัวใจ TO BE NUMBER ONE จัดกิจกรรมทุกเดือน 

 2.7 สรางแกนนำตนแบบดูแลชวยเหลือกลุมชราธิวาส เพ่ือใหเกิดคุณภาพชีวิตท่ีดี  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการดำเนินโครงการ TO BE NUMBER ONE ป 2565 ดังนี้ 

 3.1 มีสมาชิก ท้ังสิ้นจำนวน 244,003 คน คิดเปนรอยละ 93.3 จากประชากรท้ังหมดของ กลุม

อายุ 6 - 24 ป     

 3.2 มีชมรม จำนวน 477 ชมรม มีศูนยเพ่ือนใจ จำนวน 173 ศูนย คิดเปนรอยละ 36.3 

และมีการรายงานผลไปยังโครงการหลักทุกป ซ่ึงสามารถติดตามขอมูลผาน facebook และ ไลน TO 

BE NARA  

            3.3 เกิดอำเภอ TO BE NUMBER ONE ท้ัง 13 อำเภอ คิดเปน 100%  ซ่ึงทุกอำเภอ มี

ชมรม และศูนยเพ่ือนใจ มากกวา 2 ชมรม ข้ึนไป ซ่ึงมีจำนวนเพ่ิมข้ึนทุกป และครบทุกเซ็ตติ้ง  สงผลให

ปนี้ ไดสงประกวดระดับภาคใต จำนวน 2 อำเภอ คือ อำเภอจะแนะและอำเภอระแงะ และสามารถทำ

ใหอำเภอจะแนะผานการประกวดภาคใตเขาสูระดับประเทศในกลุมดีเดน 3 ปซอน 

  3.4 สามารถเปนวิทยากร / ถายทอดองคความรูใหกับจังหวัดอ่ืนๆ จำนวน 11 จังหวัด 

เปนภาคใต จำนวน 10 จังหวัด และ อุตรดิตถอีก 1 จังหวัด 
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  3.5 เปนวิทยากรภายในจังหวัด จำนวน 30 ครั้ง ตางจังหวัดในรปูแบบออนไลน จำนวน 10 ครั้ง  

 3.6 จังหวัดนราธิวาสสงประกวดระดับภาคใตไดถึง 18 ทีม และไดรับรางวัลพระราชทานท้ัง 11 

ทีม เพ่ือเขาสูการประกวดระดับประเทศ นับวาเปนความภาคภูมิใจของจังหวัดเลยทีเดียว 

กลุมตนแบบ จำนวน 7 ทีม ดังตอไปนี้  

  ประเภทจังหวัด TO BE NUMBER ONE สามารถรักษามาตรฐานพรอมเปนตนแบบเพชร          

ปท่ี 2 

  ประเภทสถานศึกษา จำนวน 2 ทีม ดังนี้ 

โรงเรียนสวนพระยาวิทยา อำเภอจะแนะ 

โรงเรียนราธวิาส อำเภอเมือง 

 

เปนตนแบบระดับเงิน 

เปนตนแบบระดับเงิน  

  ประเภทชุมชนภูมิภาค จำนวน 3 ทีม ดังนี ้          

ชุมชนผดุงมาตร อำเภอจะแนะ 

ชุมชนหัวกุญแจ อำเภอสุไหงโก-ลก 

ชุมชนเจาะไอรอง อ.เจาะไอรอง 

 

รักษามาตรฐานพรอมเปนตนแบบระดับทอง ปท่ี 3 

เปนตนแบบระดับเงิน  

เปนตนแบบระดับเงิน  

  ประเภทสถานพินิจและคุมครองเด็กและเยาวชน

จังหวัดนราธิวาส  

เปนตนแบบระดับเงิน  

 

กลุมดีเดน จำนวน 11 ทีม ดังตอไปนี้ 

  ประเภทอำเภอ จำนวน 2 ทีม ดังนี ้ 

อำเภอจะแนะ 

อำเภอระแงะ 

 

ผานระดับภาคใตเขาสูระดับประเทศ 

ประกวดระดับภาคใต  

  ประเภทสถานศึกษา จำนวน 4 ทีม ดังนี้  

โรงเรียนบานบูเกะตาโมง มิตรภาพ 128   อำเภอเจาะไอรอง  

โรงเรียนตันหยงมัส 

กศน.อำเภอสุไหงโก-ลก 

วิทยาลัยชุมชนนราธิวาส 

 

ผานระดับภาคใตเขาสูระดับประเทศ 
   
ประกวดระดับภาคใต ขอเปนกำลังใจดำเนิน

กิจกรรม TO BE NUMBER ONE ตอไป 

  ประเภทเรือนจำจังหวัดนราธิวาส ผานการประกวดระดับภาคใตเขาสู

ระดับประเทศ  

  ประเภทสถานประกอบการ 

บริษัท ศรีตรัง แอโกรอินดัสทรี จำกัด(มหาชน) 

ผานการประกวดระดับภาคใตเขาสู

ระดับประเทศ  
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  ประเภทสำนักงานคุมประพฤติจังหวัดนราธิวาส ประกวดระดับภาคใต ขอ 

  ประเภทชมุชน 

ชุมชนบานเจะเก 

ชุมชนบานบาโงดุดุง 

 

  ประกวดระดับภาคใต  

 

รางวัลพระราชทานระดับประเทศ จำนวน 11 รางวัล ดังตอไปนี้ 

1 ประเภทจังหวัด TO BE NUMBER ONE สามารถรักษามาตรฐานพรอมเปนตนแบบระดับ

เพชร       ปท่ี 2 

2. โรงเรียนราธิวาส อำเภอเมือง ตนแบบระดับเงิน  

3. โรงเรียนสวนพระยาวทิยา ตนแบบระดับเงิน  

4. ชุมชนหัวกุญแจอำเภอสุไหงโก-ลก ตนแบบระดับเงิน  

5. ประเภทสถานพินิจและคุมครองเด็กและ 

เยาวชนจังหวัดนราธิวาส 

ตนแบบระดับเงิน  

6.ชุมชนเจาะไอรอง อ.เจาะไอรอง ตนแบบระดับเงิน  

7.เรือนจำจังหวัดนราธิวาส ดีเดนระดบัประเทศ 

8.โรงเรียนบานบูเกะตาโมง มิตรภาพ 128    

อำเภอเจาะไอรอง  

ดีเดนระดบัประเทศ 

9.นางสุชาดา พันธนรา นายกเทศมนตรีเมือง            

สุไหงโก-ลก   

รางวัลพระราชทานบุคลากรดีเดน                    

TO BE NUMBER ONE ประเภทผูบริหาร ผูนำใน

ชุมชน 

10.นางหวานใจ เลอธนกุล หัวหนาสถานแรกรับ

เด็กและเยาวชน สถานพินิจและคุมครองเด็กและ

เยาวชนจังหวดันราธิวาส  

รางวลัพระราชทานบุคลากรดีเดน TO BE NUMBER ONE 

ในสังกัดกระทรวงยุติธรรม 

11.นางสาววัลภา มะเอียด รองผูอำนวยการ

โรงเรียนสวนพระยาวทิยา   

รางวลัพระราชทานบุคลากรดีเดน TO BE 

NUMBER ONE ประเภทผูบริหาร อาจารย               

ในสังกัดสถานศึกษา 
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1 2 1 2 1 2 3 1 2 3 5 6 7 8
11 11 11 13 11 11

2546 2548 2550 2552 2554 2556 2558 2560 2562 2564

ทีมผ่านการประกวดภาคใต้เข้าสู่ระดับประเทศ

ทีมผ่านการประกวดภาคใตเ้ขา้ส ู่ระดบัประเทศ

รวมประกวดนำเสนอผลงาน TO BE NUMBER ONE ระดับภาคใตและระดับประเทศทุกป  และ

ประสบความสำเร็จท่ีเดนชัดท่ีสุด กราฟ การสงประกวดและรางวัลระดับภาคและประเทศ เพ่ิมทุกป 

 

แผนภูมิท่ี 25 ขอมูลการประกวดภาคใต ป 2546-2565 

 

 

แผนภมิูท่ี 26 ทีมผานการประกวดภาคใตเขาสูระดับประเทศ 

 

 

 

 

1 2 1 2 1 2 3 1 2 3 5 6 7 8
11 11 13

17 17
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2546 2548 2550 2552 2554 2556 2558 2560 2562 2564

ทีมประกวดภาคใตป 2546 - 2565

ทีมประกวด
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แผนภมิูท่ี 27 จังหวัดและชมรม TO BE NUMBER ONE ไดรับพระราชทานรางวัล

ระดับประเทศ

 

 

ดานพัฒนานวัตกรรมและองคความรู 

มีนวัตกรรม จำนวน 5 เรื่อง สามาถตอยอดเปนองคความรู จำนวน 5 เรื่อง ดังนี้ 

1. การจัดการความรู ปาย Standy  เรื่อง จิตเวชจากการใชยายาเสพติด TO BE 

NUMBER ONE และ โรคสมองติดยา สามารถทำใหเปนสื่อ สรางตระหนักใหในโครงการใครติดยายกมือ

ข้ึน ในทุกอำเภอ  

2. คูมือการดำเนินงานยาเสพติด TO BE NUMBER ONE ตามบริบทใน 

พ้ืนท่ีจังหวัดนราธิวาส สงผลใหการขับเคลื่อนเปนไปในแนวทางเดียวกัน และชัดเจนมากข้ึน 

3. คูมือชราธิวาส TO BE NUMBER ONE โดยการสรางแกนนำ ตนแบบ ท่ีสามารถดูแล

ผูสูงอายุใหมีสุขภาพท่ีดี  เพ่ือใหดูแล คนสูงอายุในบานและบานขางเคียง และไดไปนำเสนอในเวที

การประชุมเขตสุขภาพท่ี 12 ทำใหหจังหวัดอ่ืนๆนำเปนแบบอยาง 

4. นวัตกรรมเปดมาตรการกวาดบานตนเอง ตรวจหาสารเสพติดเจาหนาท่ีรัฐ เพ่ือสราง

ความเชื่อม่ันใหกับประชาชนในการรวมแกไขปญหายาเสพติด 

5. เพลงอนาซีด “เราไมเคยท้ิงใครไวขางหลัง “ เราคือ พ่ีนองกัน TO BE NUMBER  

ONE  เพ่ือสรางใหเยาวชนรักกัน และไมท้ิงใครไวขางหลัง 
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ความสำเร็จในการประกวด TO BE NUMBER ONE ป 2564 

1. แกนนำ TO BE NUMBER ONE  

  - ไดรับคัดเลือกเปนนักเรียนทุนพระราชทานฯ จำนวน 7 คน  

  - ไดรับคัดเลือกเปนตัวแทนกลาวความรูสึกตอหนาพระพักตรใน แคมปฯ  ระดับประเทศ 

จำนวน 8 คน   

  - ไดศึกษา ตอในคณะท่ีตองการ  โดยใช Port Folio เขาศึกษาตอ จำนวน 300 คน  

  - และท่ีสำคัญแกนนำของเรา สามารถตอยอดไปจัดต้ังชมรม ในมหาวิทยาลัยราชภัฏยะลา 

และไดรับรางวัลท่ี 2 ระดบัประเทศ  

2. แกนนำ TO BE NUMBER ONE ชุมชนหัวกุญแจ จำนวน 3 คน และทีมงาน TO BE 

NUMBER ONE จังหวัด จำนวน 1 คน ไดรับพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณจังหวัด 

3. สามารถทำใหไดรับรางวัลพระราชทานการนำเสนอผลการดำเนินงานรณรงคปองกัน

และแกไขปญหายาเสพติด TO BE NUMBER ONE ระดับภาคใต จำนวน 11 รางวัล 

4. จากนวัตกรรมตอยอดองคความรูเม่ือปท่ีผานมาในโครงการพบกันครึ่งทาง TO BE 

NUMBER ONE เขตสุขภาพ ท่ี 12  ทำใหจังหวัดสงขลา ไดรับรางวัลชนะเลิศ และชมรมของจังหวัดสงขลา 

ได จำนวน 4ชมรม ในระดับประเทศ 

5. เปนจังหวัดเพชร จังหวัดเดียวในเขตสุขภาพท่ี 12 ของภาคใตเกิดศูนยเพ่ือนใจ

คุณภาพ และป 2565 ไดรับรางวัลพระราชทานสามารถรักษามาตรฐานตนแบบระดับเพชรปท่ี 2 

ระดับประเทศ  

6. จังหวัดนราธิวาสไดรับรางวัลพระราชทานโลรางวัลจำนวน 11 รางวัลระดับประเทศ 

7. มีบุคคล TO BE NUMBER ONE ดีเดนระดับประเทศ  11 คน  

8. จังหวัด สามารถ ทำให TO BE NUMBER ONE สรางอาชีพ ราน COFFEE  TO BE 

NUMBER ONE ท่ีไหนมีงาน รานเราพรอมออกงานทันที  

9. ชมรม TO BE NUMBER ONE จังหวัดรวมออกบทนิทรรศการในงานกาชาด 10 วัน 10 คืน 

10.  นายแพทยณรงค สายวงค  รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข พรอมดวยคณะ ติดตาม

การดำเนินงานในพ้ืนท่ีตนแบบดานการบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพติดจังหวัดนราธิวาส จังหวัดได

นำเสนอความสำเร็จการดำเนินงาน TO BE NUMBER ONE จังหวัดนราธิวาส ทำใหจังหวัดไดรับรางวัล

โลประกาศเกียรติคุณ แด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส ในการขับเคลื่อนการดำเนินงานพ้ืนท่ี

ตนแบบดานการบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพติด ตามประมวลกฎหมายยาเสพติด 2565 จาก

กระทรวงสาธารณสุข 



   รายงานผลการดำเนนิงานสาธารณสุข ประจำป 2565 

  

 

  

สำนักงานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส                                 หนา 268 

 

11. จังหวัดไดดำเนินการ TO BE NUMBER ONE ความตอเนื่อง 20 ป TO BE NUMBER ONE 

จังหวัดนราธิวาส ภายใต คอนเซป TO BE NUMBER ONE SMART THEME คือ รูดี คิดดี  ทำดี สื่อสารดี  คือ 

คิดดี รูปญหาราก แกปญหาทัน เพ่ือกาวสูทศวรรษท่ี 3 เปาหมายสมาชกิมีความสุขและมีคุณภาพชีวิตท่ีดี 
 

4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 4.1 ควรมีการบูรณาการทุกภาคสวนในเรื่องนโยบาย แผนงาน กิจกรรม งบประมาณ ใหมี

การเชื่อมโยงไปถึงระดับพ้ืนท่ีโดยผานผูประสานระดับอำเภอ (อำเภอ TO BE NUMBER ONE) 

 4.2 ควรมีการเพ่ิมการประชาสัมพันธรณรงคใหความรูสรางกระแสทุกกลุมเปาหมาย และ

จัดกิจกรรมการเสริมสรางภูมิคุมกันทางจิตใจใหแกเยาวชนโดยคำนึงถึงความตองการของสมาชิก 

รวมท้ังควรเพ่ิมการพัฒนาเครือขายหนวยงานเอกชนเขามามีสวนรวม โดยเฉพาะสถานประกอบการ 

 4.3 ควรดำเนินงานท้ัง 3 ยุทธศาสตรคือ ยุทธศาสตรการรณรงคปลุกจิตสำนึกและสราง

กระแสนิยมท่ีเอ้ือตอการปองกันและแกไขปญหาายาเสพติด ยุทธศาสตรการเสริมสรางภูมิคุมกันทาง

จิตใจใหแกเยาวชนยุทธศาสตรการสรางและพัฒนาเครือขายเพ่ือการปองกันและแกไขปญหายาเสพติด 

โดยคำนึงถึงวัตถุประสงคหลักของโครงการคือ เปนหนึ่งโดยไมพึงยาเสพติด เพ่ือท่ีจะทำใหปญหายาเสพ

ติดในกลุมเยาวชน ของจังหวัดนราธิวาส 
 

5. โอกาสพัฒนาตอไป 

 5.1 จังหวัดนราธิวาสมีสถานการณยาเสพติดมีแนวโนม มีปญหาพฤติกรรมของเยาวชนอยู

ในระดับท่ีตองดำเนินการแกไข ไดแก การสูบบุรี่ พฤติกรรมกาวราวรุนแรง จำเปนตองมีการสรางและ

พัฒนาทักษะชีวิตเด็กและเยาวชนโดยสรางความรูและประเมินความตองการในการจัดกิจกรรมแก

เยาวชน เพ่ือปองกันและแกไขปญหายาเสพติด 

 5.2 การขยายเครือขายชมรม TO BE NUMBER ONE นั้น ทำคอนขางยาก หากจะให

สำเร็จไดตองมีสัดสวนเยาวชนท่ีมากพอสมควร และตองไดรับการสนับสนุนจากหลายภาคสวน อยางไร

ก็ตามการจัดตั้งชมรมนั้น หากไดรับความรวมมือจาก พอแม ผูปกครอง ชุมชน โรงเรียน สังคม 

ตลอดจนเจาหนาท่ีจากหนวยงานราชการคอนขางดี จะไดผลชัดเจนในการลดปญหายาเสพติด 

 5.3 การพัฒนาศักยภาพการดำเนินงานในภาพรวมของจังหวัด TO BE NUMBER ONE 

ใหเขมแข็งควรดำเนินงาน อำเภอ TO BE NUMBER ONE รวมถึงการวางแผนจัดสรรงบประมาณแก

พ้ืนท่ีอำเภอ เพ่ือใหการสงเสริมการดำเนินงาน การประสานงาน ในพ้ืนท่ีมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
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 14.4 การดำเนินงานควบคุมปองกันอุบัติเหตุทางถนน  
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 อุบัติเหตุทางถนน ยังคงเปนสาเหตุสำคัญของการบาดเจ็บและเสียชีวิตของคนในจังหวัด

นราธิวาสทุกป จากรายงานขอมูล 19 สาเหตุ ปงบประมาณ 2565 มีผูบาดเจ็บจำนวน 7190 คน คิดเปนอัตรา 

892.80 ตอประชากรแสนคน มีผูเสียชีวิตจำนวน 119 คน คิดเปนอัตรา 14.57 ตอประชากรแสนคน (ยังไมเกิน

เปาหมายตัวชีว้ัดท่ีกระทรวงฯกำหนด คืออัตราตายไมเกิน 16.88 ตอประชากรแสนคน) อำเภอท่ีมีอัตราการเสียชีวิต

สูงสุด คือ อำเภอสุคิริน มีอัตราการเสียชีวิตสูงสุด 38.06 ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอบาเจาะ 

17.92 ตอประชากรแสนคน และอำเภอยี่ งอ 16.91 ตอประชากรแสนคน สาเหตุสวนใหญ เกิดจาก

รถจักรยานยนต อาชีพผูใชแรงงาน/รับจางท่ัวไป และนักเรียนนักศึกษา พฤติกรรมเสี่ยงขับรถเร็วเกินกวาท่ี

กฎหมายกำหนด และไมสวมหมวกนิรภัย 

 เม่ือเปรียบเทียบกับปงบประมาณ 2564 อัตราตายเพ่ิมข้ึนรอยละ 2.59 (ปงบประมาณ 2564 

ผูเสียชีวิตจำนวน 116 คน คิดเปนอัตรา 14.30 ตอประชากรแสนคน) และเม่ือเปรียบเทียบกับคามัธยฐาน            

ป 2560 – 2564 จำนวนผูเสียชีวิตลดลงรอยละ 12.5 (เกณฑกระทรวงฯ ใหลดลงรอยละ 5 จากคามัธยฐาน           

ป 2560 – 2564 คือ 136)   
  

2. การบริหารจัดการ 

 จังหวัดนราธิวาส ไดมีการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกันการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทาง

ถนนในระดับจังหวัด  โดยคณะกองเลขานุการศูนยอำนวยการความปลอดภัยทางถนน ไดมีการประชุม

รวมกันทุกสามเดือน และมีการประชุมคณะอนุกรรมการศูนยปฏิบัติการความปลอดภัยทางถนนระดับ

จังหวัด ดานการบังคับใชกฎหมายในทุกเดือน  มีการวิเคราะหขอมูลการบาดเจ็บและเสียชีวิตท้ังเชิง

ปริมาณและคุณภาพ รวมกับทีมสหสาขาท่ีเก่ียวของ และมีการสรางกลไกการดำเนินงาน D-RTI โดย

การบูรณาการรวมกับคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) และในสวนของสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส มีการขับเคลื่อนการดำเนินงานโดยคณะกรรมการการขับเคลื่อนการ

ดำเนินงานอุบัติเหตุและEMS ของจังหวัดนราธิวาสดำเนินงานตามมาตรการ 4 ดาน (ดานการจัดการขอมูล 

ดานการปองกันและการรักษา ดานการรกัษาและตอบสนองหลังเกิดเหตุ และดานการบริหารจัดการ) และ

มีการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกัน  การบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนเขาสูชุมชน และโรงเรียน

รวมกับขนสงจังหวัด และสำนักงานปองกันและบรรเทาสาธารณภัยจังหวัด ไดแก โครงการนักเรียนรุนใหม

มีใบขับข่ี ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2564 และโครงการสานพลังสรางมาตรการองคกรเพ่ือความปลอดภัย

ทางถนน จังหวัดนราธิวาส และโครงการพัฒนาอำเภอ ตำบล ขับข่ีรถจักรยานยนตปลอดภัย 
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3. ผลการดำเนินงาน 

 ผลการดำเนินงานการขับเคลื่อนงานปองกันการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน (D-RTI) ผาน

ระดับดี (Good) จำนวน 13 อำเภอ (อำเภอยี่งอ รือเสาะ ศรีสาคร จะแนะ แวง สุไหงโก-ลก สุไหงปาดี ตากใบ             

สุคิริน  บาเจาะ เมือง ระแงะ เจาะไอรอง) และในป พ.ศ. 2563 อำเภอรือเสาะ ไดรับการประเมินปองกันการ

บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ  ทางถนน (D-RTI) ใหผานระดับดีเยี่ยม (ADVANCED) มีการจัดตั้งดานชุมชน โดยบูรณา

การกับดานความม่ันคงในชวงเทศกาล (ปใหมและสงกรานต) และการเฝาระวัง 7 วันเขมขน ในทุกอำเภอ 

 ผลการดำเนินงานของการพัฒนา Trauma Admin Unit ในโรงพยาบาล S M1 จำนวน 2 แหง ได

ดำเนินงานมาตรการองคกร (รถพยาบาล) โดยผลักดันใหมีการทำประกันภัย รอยละ 95.55 จำกัด

ความเร็ว ติดตั้งกลองหนารถ รอยละ 88.88 ติดตั้งอุปกรณ GPS รอยละ 80.00 การรายงานขอมูล ไดพัฒนา

คุณภาพการรักษา  ตามแนวทาง Service Plan Trauma and Emergency และมีผูบาดเจ็บท่ีมีคา Ps>0.5 เสียชีวิต

ไมเกิน 4  

 ปงบประมาณ 2565 มีผูบาดเจ็บจำนวน 7190 คน คิดเปนอัตรา 892.80 ตอประชากรแสนคน มี

ผูเสียชีวิตจำนวน 119 คน คิดเปนอัตรา 14.57 ตอประชากรแสนคน (ยังไมเกินเปาหมายตัวชี้วัดท่ีกระทรวงฯ

กำหนด คือ อัตราตายไมเกิน 28.37 ตอประชากรแสนคน) อำเภอท่ีมีอัตราการเสียชีวิตสูงสุด คือ อำเภอสุคิริน มี

อัตราการเสียชีวิตสูงสุด 38.06 ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอบาเจาะ 17.92 ตอประชากรแสนคน 

และอำเภอยี่งอ 16.91  ตอประชากรแสนคน รายละเอียดดังตาราง 
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ตารางท่ี 137 ขอมูลจำนวนและอัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน เปรียบเทียบปงบประมาณ 2564 และ2565 

อำเภอ 
ปงบประมาณ 2564 ปงบประมาณ 2565 

จำนวน อัตรา จำนวน อัตรา 

1.เมืองนราธิวาส 24 18.86 22 14.66 

2.สุไหงโก-ลก 9 11.34 11 15.36 

3.ระแงะ 7 7.45 15 15.96 

4.ตากใบ 16 21.71 12 16.54 

5.รือเสาะ 14 18.97 10 13.45 

6.สุไหงปาดี 9 15.63 4 8.29 

7.แวง 11 20.05 4 7.40 

8.บาเจาะ 5 9.00 10 17.92 

9.ยี่งอ 10 21.31 8 16.91 

10.เจาะไอรอง 4 9.75 4 9.73 

11.ศรีสาคร 1 2.43 5 11.98 

12.จะแนะ 3 7.64 4 10.14 

13.สุคิริน 3 11.24 10 38.06 

รวม 116 14.30 119 14.57 
  

ท่ีมา: รายงาน One page ปงบประมาณ 2564 และปงบประมาณ 2565 

อัตรา: อัตราตอประชากรแสนคน 

 

4. ปญหา/ขอเสนอแนะ 

 ปญหาอุปสรรค 

  - การขับเคลื่อนการดำเนินงานอุบัติเหตุทางถนน ไดดำเนินการในคณะกรรมการในระดับจังหวัด 

สวนในระดับอำเภอ ยังดำเนินการไมครบทุกอำเภอ เนื่องจากบางอำเภอไมไดกำหนดเปนปญหาของพ้ืนท่ี และมีการ

ปรับเปลี่ยนผูบริหาร สงผลใหการประชุมของศูนยปฏิบัติการความปลอดภัยทางถนนระดับอำเภอ ขาดความตอเนื่อง 

และหากมีการขับเคลื่อนการดำเนินงานไปพรอมๆกันท้ังจังหวัด ผลการดำเนินงานนาจะมีประสิทธิภาพมากกวานี้ 

 ขอเสนอแนะ 

 - ควรผลักดันใหเกิดการขับเคลื่อนการดำเนินงานอุบัติเหตุทางถนนในคณะกรรมการระดับอำเภอใน

ทุกอำเภอ โดยมีการประชุมอยางสม่ำเสมอ และขับเคลื่อนการดำเนินงานไปพรอมๆกัน 
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5. โอกาสการพัฒนาตอไป 

 - ผลักดันใหเกิดการขับเคลื่อนการดำเนินงานอุบัติเหตุทางถนนในคณะกรรมการระดับอำเภอในทุก

อำเภอ ใหดำเนินการแกไขปญหาตามสภาพในแตละพ้ืนท่ี และใหดำเนินงานในเชิงรุกและเขาถึงกลุมเปาหมายมากข้ึน 

ท้ังในชุมชนและโรงเรียน โดยศูนยปฏิบัติการความปลอดภัยทางถนนระดับจังหวัด จะตองติดตามการดำเนินงานไป

พรอมๆ กันท้ังจังหวัด  
 

 14.5 งานระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน 
 

1. สถานการณและสภาพปญหา 

 จังหวัดนราธิวาสไดดำเนินงานตามระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน โดยมีการใหบริการใน           

ป 2565 (ต.ค.2564 – ก.ย.2565) จำนวน 11,911 ครั้ง ใหบริการ โดยหนวย FR จำนวน 7,064 ครั้ง           

คิดเปนรอยละ 59.30 ใหบริการโดยหนวยบริการระดับ BLS จำนวน 2,042 ครั้ง คิดเปนรอยละ 17.10 

ใหบริการโดยหนวยบริการระดับ ILS จำนวน 556 ครั้ง คิดเปนรอยละ 4.7 ใหบริการโดยหนวยบริการ

ระดับ ALS จำนวน 2,249 ครั้ง คิดเปนรอยละ 18.9 ชองทางขอความชวยเหลือ ผานหมายเลขสาย

ดวน 1669 จำนวน 4,788 ครั้ง คิดเปนรอยละ 40.20 หมายเลข 1669 ท่ีเปน Second Call จำนวน 

7,008 ครั้ง คิดเปนรอยละ 58.84 วิทยุสื่อสาร จำนวน 107 ครั้ง คิดเปนรอยละ 0.90 

 การขยายเครือขายการใหบริการ ปจจุบัน การจัดหนวยบริการระดับพ้ืนฐานของจังหวัด

นราธิวาส มีหนวยปฏิบัติการการแพทยฉุกเฉิน ในเครือขาย 151 หนวย ประกอบดวยหนวยบริการ

ระดับ ALS จำนวน 18 หนวย BLS จำนวน 65 หนวย (เอกชน 4 หนวย) และระดับ FR จำนวน 68 

หนวย (อปท. 62 หนวย/เอกชน 6 หนวย) ประกอบดวยบุคลากร จำนวน 2,441 คน จำแนกเปนแพทย 

EP 9 ราย, Paramedic 3 ราย, ALS 495 คน, A-EMT 37 คน, BLS 346 คน และ FR 1,551 คน 
 

2. การบริหารจัดการ   

  การบริหารจัดการ  งานในระบบบริการการแพทยฉุกเฉินใชการบริหารจัดการผาน

คณะกรรมการ EMS Board และขับเคลื่อน โดยใชยุทธศาสตรดังนี้ 

1. กำหนดนโยบายในการดำเนินงานใหมีระบบบริการการแพทยฉุกเฉินท่ีมีคุณภาพ และ

ครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี โดยเนนใหองคกรปกครองสวนทองถ่ิน สมัครเขารวมหนวยบริการการแพทย

ฉุกเฉิน เพ่ือรับสงผูปวยฉุกเฉิน  

2. ขับเคลื่อนทางสังคมและสื่อสาธารณะ  โดยการประชาสัมพันธหมายเลข 1669 ผานสื่อ

วิทยุทองถ่ินและเครือขายชุมชนทุก คปสอ. อยางตอเนื่อง   
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3. พัฒนาศักยภาพบุคลากรและชุมชน โดยการอบรมฟนฟูเจาหนาท่ีปฏิบัติการฉุกเฉิน        

เพ่ือยกระดับความรูข้ันพ้ืนฐาน ประชุมเชิงปฏิบัติการในกลุมบุคลากรองคกรปกครองสวนทองถ่ิน         

ซอมแผนอุบัติเหตุอุบัติภัย และสาธารณภัย ในพ้ืนท่ี 13 อำเภอ  อบรมการชวยฟนคืนชีพและการใช

เครื่องกระตุกหัวใจดวยไฟฟาแบบอัตโนมัติ ( AED ) ในท่ีสาธารณะ พรอมติดตั้งเครื่องกระตุกหัวใจดวย

ไฟฟาแบบอัตโนมัติ ( AED ) ในท่ีสาธารณะ ไดแก สนามบินนราธิวาส สถานีขนสงนราธิวาส สถานีขนสง

สุไหงโก-ลก และสถานีรถไฟ สุไหงโก-ลก ซ่ึงอำเภอสุไหงโก-ลก สามารถ ดำเนินการติดตั้งเพ่ิมเติม

จำนวน 28 จุด อำเภอรือเสาะ 15 จุด  

4.  พัฒนาระบบโดยการขับเคลื่อนในรูปแบบของคณะกรรมการ EMS Board มีการจัดตั้ง

คณะอนุกรรมการการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ จังหวัดนราธิวาส โดยมีผูวาราชการจังหวัด เปนประธาน        

จัดประชุมปละ 1 ครั้ง (ไดบูรณาการกับการประชุมของสำนักงานปองกันและบรรเทาสาธารณภัย) 

จัดตั้งคณะกรรมการดำเนินงาน ระบบบริการการแพทยฉุกเฉินจังหวัดนราธิวาส ระดับอำเภอและ

ระดับจังหวัดจัดประชุมทุก 3 เดือน เพ่ือขับเคลื่อนงานพัฒนาระบบ และ แกไขปญหาอุปสรรคท่ี

เกิดข้ึน  

5.  การสรางความเขมแข็งของระบบสนับสนุนยุทธศาสตร โดยการสนับสนุนวัสดุอุปกรณ      

ทุกระดับ ท้ังหนวยบริการสาธารณสุข ระดับ ALS ,BLS และ FR เพ่ือยกระดับตามมาตรฐานท่ีกำหนด 

พัฒนาระบบวิทยุสื่อสารในงาน EMS โดยจัดทำคำสั่งคณะกรรมการวิทยุสื่อสาร พรอมจัดประชุมเชิง

ปฏิบัติการ เพ่ือแกไขปญหาเก่ียวกับวิทยุสื่อสาร และมีการทดสอบความสมบูรณของระบบทุกวัน  
 

3. ผลการดำเนินงาน 

1. อัตราการเสียชีวิตผูเจ็บปวยวิกฤติฉุกเฉินภายใน 24 ชั่วโมง ใน รพ. A,S,M1 ข้ึนไป ป 2565 

(ต.ค.2564 – ก.ย.2565 ) มีผูปวยฉุกเฉินวิกฤติ 2,162 ราย เสียชีวิตภายใน 24 ชั่วโมง จำนวน 128 ราย 

คิดเปนรอยละ 5.92 ผานเกณฑท่ีกำหนด (เปาหมาย < รอยละ 12) 

2. สัดสวนผูปวยฉุกเฉินวิกฤติมาโดยระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน ป 2565 (ต.ค.2564 – ก.ย.2565)        

มีผูปวยฉุกเฉินวิกฤติ 17,020 ราย มาดวยระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน 1,835 ราย คิดเปนรอยละ 

10.78 ไมผานเกณฑ (เปาหมาย ≥รอยละ 60)  

3. รอยละ รพ. F2 ข้ึนไปผานเกณฑ ECS  คุณภาพ รอยละ 50 รายโรงพยาบาล ภาพรวม        

ท้ังจังหวัด ครอบคลุมรอยละ 100 ผานเกณฑท่ีกำหนด (เปาหมาย ≥รอยละ 70) 

4. อัตราการเสียชีวิตผูปวย severe Traumatic Brain injury ในโรงพยาบาลท่ัวไป ป 2565 

(ต.ค.2564 – ก.ย.2565 ) มีผูปวย 173 ราย เสียชีวิต จำนวน 65 ราย คิดเปนรอยละ 37.57 ผานเกณฑท่ี

กำหนด (เปาหมาย <รอยละ 40)  
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5. อัตราการเสียชีวิตผูบาดเจ็บท่ี PS≥0.5 ในโรงพยาบาลท่ัวไป ป 2565 (ต.ค.2564 – ก.ย.2565)       

มีผูปวย 2,142 ราย เสียชีวิต จำนวน 52 ราย คิดเปนรอยละ 2.43 ผานเกณฑท่ีกำหนด (เปาหมาย <รอยละ 4)  

6. สัดสวนผูปวยฉุกเฉินวิกฤติท่ีเริ่มไดรับปฏิบัติการฉุกเฉินภายใน 8 นาที ป 2565 (ต.ค.

2564 – ก.ย.2565 ) ท้ังหมด 436 ราย จากผูปวยฉุกเฉินวิกฤติ(สีแดง)ท่ีมาโรงพยาบาลท้ังหมด 769 ราย 

คิดเปนรอยละ 56.69 ไมผานเกณฑ (รอยละ 70)  

7. รอยละความครอบคลุมขององคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีมีบทบาทในการดำเนินงาน

การแพทยฉุกเฉินระดับทองถ่ินหรือพ้ืนท่ี รอยละ 75 จังหวัดนราธิวาส มีองคกรปกครองสวนทองถ่ินสมัคร

เขารวม จำนวน 62 แหง จาก 88 แหง คิดเปนรอยละ 70.45 เม่ือเปรียบเทียบรวมทุกหนวยในพ้ืนท่ีท่ีมี

บทบาท ในการดำเนินงาน (อปท., รพ., รพสต., ภาคเอกชน) จำนวน 77 ตำบล คิดเปนรอยละ 89.77 

(รอยละ 80) 

8. มีการสงเสริมพัฒนาใหมีอาสาฉุกเฉินชุมชนในการแจงเหตุ การปฐมพยาบาลและ           

การชวยชีวิตเบื้องตนใหแกผูเจ็บปวยฉุกเฉินวิกฤติท่ีเกิดข้ึนในชุมชน จำนวน 2,833 ราย รอยละ 0.38         

ไมผานเกณฑท่ีกำหนด (รอยละ 0.5) 

9. อัตราการแจงเหตุผานหมายเลข 1669 จำนวน 4,788 ครั้ง จากท้ังหมด 11,911 

ปฏิบัติการ คิดเปนรอยละ 40.20 ไมผานเกณฑท่ีกำหนด (รอยละ 80)  
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ตารางท่ี 138 ผลการดำเนินงานระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน ป 2562-2565   

ตัวช้ีวัด/เปาหมาย ป 2562 ป 2563 ป 2564 ป 2565 

- อัตราการเสียชวีิตผูเจ็บปวยวิกฤตฉุิกเฉินภายใน 24 ชั่วโมง 

ใน รพ. A,S,M1 ข้ึนไป รอยละ < 12 

11.68 11.98 11.68 5.92 

-  สัดสวนผูปวยฉุกเฉินวิกฤติมาโดยระบบบริการการแพทย

ฉุกเฉิน ≥รอยละ 60 

11.90 20.20 16.01 10.78 

- รอยละ รพ. F2 ข้ึนไปผานเกณฑ ECS คุณภาพ รอยละ 50  

รายโรงพยาบาล > รอยละ 70 

92.31   100 100 100 

- อัตราการเสียชีวิตผูปวย severe Traumatic Brain injury 

<รอยละ 40 

31.39 28.77 26.47 37.57 

- อัตราการเสียชีวิตผูบาดเจ็บท่ี PS≥0.5 aภาพรวมท้ังจังหวัด 

<รอยละ 4    (ป 60-63 PS≥0.75 < รอยละ 1) 

0.33 2.02 0.73 2.43 

- ผูปวยฉุกเฉินวิกฤติ (สีแดง) ท่ีเริ่มไดรับปฏิบัติการฉุกเฉิน

ภายใน 8 นาที รอยละ 70 

61.63 68.63 48.61 56.69 

- องคกรปกครองสวนทองถ่ินสมัครเขาหนวยบริการ

การแพทยฉุกเฉินครอบคลุมทุกพ้ืนท่ี รอยละ 90 

68.18    69.31 70.45 70.45 

 - องคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีมีบทบาทในการดำเนินงาน

การแพทยฉุกเฉินระดับทองถ่ินหรือพ้ืนท่ี รอยละ 75 

89.77 89.77 89.77 89.77 

 - การสงเสริมพัฒนาใหมีอาสาฉุกเฉินชุมชนในการแจงเหตุ 

การปฐมพยาบาลและการชวยชีวิตเบื้องตน รอยละ 0.5 

0.38      0.38      0.38      0.38      

- การแจงเหตุผานทางหมายเลขโทรศัพท1669 ครอบคลุม

จากจำนวนการแจงเหตุท้ังหมด รอยละ 80 

43.53 46.02 42.00 40.20 

ท่ีมา:  แบบรายงานระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน 
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4. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ  

ปญหาอุปสรรค ขอเสนอแนะ 

1.การใหบริการตามระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน       

มีผูขอใชบริการนอยเม่ือเทียบกับสัดสวนการเกิด

อุบัติเหตุในพ้ืนท่ี  

1.เพ่ิมการประชาสัมพันธการบริการการแพทย

ฉุกเฉินอยางตอเนื่อง ในทุกชองทาง ใหครอบคลุม

ทุกพ้ืนท่ี 

2.งบประมาณไดรับจัดสรรนอยลง ทำให

กระบวนการพัฒนาในภาพรวมของจังหวัดไมคลองตัว

เนื่องจากมีเรื่องใหมๆ เขามา ท่ีตองพัฒนาเจาหนาท่ี 

/ หนวยกูชีพกูภัย เชนการขยายเครือขายหนวยกูชีพสู 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน การอบรมฟนฟูศักยภาพ

เจาหนาท่ี การสนับสนุนแบบฟอรมเอกสาร               

แบบรายงาน 

2.ประชุมชีแ้จงขยายเครือขายหนวยกูชีพสูองคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน 

3.ขอสนับสนุนงบประมาณบางสวนจาก องคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน และ โรงพยาบาลในสังกัด 

4.ลดแบบฟอรมรายงานท่ีไมจำเปนลง 

 

5. โอกาสในการพัฒนา  

1. สงเสริมการมีสวนรวมจากองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ท้ังเรื่องการขอสนับสนุนงบประมาณ 

การดำเนินงานใหบริการระบบบริการการแพทยฉุกเฉิน การประชาสัมพันธ คัดเอาท เสยีงตามสาย 

2. การบูรณาการงานระบบบริการการแพทยฉุกเฉินกับสำนักงานปองกันและบรรเทาสาธารณภัย

จังหวัด บริษัทกลางประกันภัย ตำรวจ 

3. การพัฒนาระบบ Service Plan ในสาขาท่ีเก่ียวของกับการแพทยฉุกเฉิน ชวยเสริมสราง

แนวทาง การทำงาน การพัฒนางาน และ การจัดทำคูมือ ใหมีทิศทางไปในแนวทางเดียวกัน 

4. สงเสริมการจัดประชุมวิชาการ EMS Rally แขงขันทักษะดานการแพทยฉุกเฉินท่ี           

จุดเกิดเหตุ ท้ังในระดับเขต ระดับจังหวัด และระดับอำเภอ โดย มุงเนน การพัฒนาทักษะ กอนการเขา

รวมแขงขัน และการประเมินผลทักษะในการแขงขันครั้งท่ีผานมา เปรียบเทียบกับ รอบปจจุบัน 

5. การโอนยายศูนยรับแจงเหตุและสั่งการ ไปยังองคการบริหารสวนจังหวัดนราธิวาส ในป 2566 
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