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ค ำน ำ 
 
 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล เป็นหน่วยงำนที่ท ำหน้ำที่ด้ำนกำรบริหำรจัดกำรในกำรน ำ
นโยบำยด้ำนสุขภำพของรัฐบำลและกระทรวงสำธำรณสุขมำบูรณำกำรกับปัญหำสุขภำพของพ้ืนที่ก ำหนด
เป็นแผนยุทธศำสตร์ด้ำนสุขภำพจังหวัดสตูล โดยกำรมีส่วนร่วมของทุกภำคส่วนในจังหวัด และถ่ำยถอดแผน
ไปสู่กำรปฏิบัติในระดับพ้ืนที่ให้เป็นรูปธรรม รวมทั้งท ำหน้ำที่ในกำรควบคุม ก ำกับ ให้กำรด ำเนินงำนด้ำน
สุขภำพในทุกระดับเป็นไปตำมเป้ำหมำย  
  เอกสำรสรุปผลกำรด ำเนินงำนด้ำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลเล่มนี้ ได้รวบรวมผลกำรด ำเนินงำน
ประเด็นกำรตรวจรำชกำร 9 ประเด็น และตัวชี้วัดส ำคัญ ตำมแนวทำงกำรตรวจรำชกำรกระทรวง
สำธำรณสุขและนิเทศงำน เขตสุขภำพที่ 12 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล หวังเป็นอย่ำงยิ่งว่ำจะเป็น
ประโยชน์ต่อคณะผู้ตรวจรำชกำรและนิเทศงำนกระทรวงสำธำรณสุข ผู้รับกำรตรวจรำชกำรและรับนิเทศ
งำน รวมถึงผู้สนใจทุกท่ำน หำกมีข้อผิดพลำดประกำรใด คณะผู้จัดท ำเอกสำรขอน้อมรับไว้ทุกประกำร 
 
 
         ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 
         กรกฎำคม 2567 
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บทสรุปผู้บริหำร 

กำรด ำเนินงำนด้ำนสำธำรณสุขของจังหวัดสตูล ภำยใต้ยุทธศำสตร์ชำติ 20 ปี (พ.ศ. 2561-2580) 
เพ่ือให้บรรลุวิสัยทัศน์ “ประเทศไทยมีควำมมั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน เป็นประเทศที่พัฒนำแล้ว ด้วยกำรพัฒนำ
ตำมหลักปรัชญำของเศรษฐกิจพอเพียง” โดยมีแผนยุทธศำสตร์ชำติระยะ 20 ปี (ด้ำนสำธำรณสุข)  
พ.ศ.2560 - 2579 เป็นแนวทำงในกำรด ำเนินงำน และในปี พ.ศ. 2567 กระทรวงสำธำรณสุขมีภำรกิจ 
ในกำรดูแลสุขภำพประชำขนคนไทยทั้งประเทศ ด้วยกำรยกระดับ 30 บำท เพ่ือคุณภำพชีวิตที่ดีของ
ประชำชน ภำยใต้นโยบำย 5+5 เร่งรัดพัฒนำ สำนต่อ ซึ่งมุ่งเน้น 10 ประเด็น โดยส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตูล ได้ขับเคลื่อนภำรกิจในกำรดูแลสุขภำพประชำชนในพ้ืนที่ทั้งหมด 7 อ ำเภอ (36 ต ำบล, 280 
หมู่บ้ำน, 108,265  หลังคำเรือน) ด้วยกำรบูรณำกำรงำนร่วมกับองค์กำรต่ำงๆ ภำยใต้สังคมพหุวัฒนธรรม 
ซึ่งประชำกรส่วนใหญ่นับถือศำสนำอิสลำม คิดเป็นร้อยละ 76.77 มีศำสนำสถำนส่วนใหญ่เป็นมัสยิด คิดเป็น
ร้อยละ 74.84  มีองค์กำรบริหำรส่วนจังหวัด จ ำนวน 1 แห่ง มีเทศบำล จ ำนวน 7 แห่ง และมีองค์กำร
บริหำรส่วนต ำบล จ ำนวน 34 แห่ง และองค์กำรเพ่ือกำรศึกษำ วิทยำศำสตร์ และวัฒนธรรมแห่ง
สหประชำชำติ  (United Nations Educational, Scientific and Cultural Organization: UNESCO)  
ได้ประกำศให้อุทยำนธรณีสตูล เป็นแหล่งอุทยำนธรณีโลก เป็นประเทศที่ 36 ของโลก ประเทศที่ 5 ของ
อำเซียน และเป็นแห่งแรกของประเทศไทย จึงส่งผลให้จังหวัดสตูลมีโครงสร้ำงเศรษฐกิจส่วนใหญ่เป็นภำค
บริกำรด้ำนกำรท่องเที่ยว คิดเป็นร้อยละ 52.10 และมีทรัพยำกรด้ำนสำธำรณสุข ประกอบด้วยสถำนบริกำร
สำธำรณสุขภำครัฐ ประเภทโรงพยำบำลทั่วไป จ ำนวน 1 แห่ง มีจ ำนวนเตียงทั้งหมด 300 เตียง โรงพยำบำล
ชุมชน จ ำนวน 6 แห่ง มีจ ำนวนเตียงทั้งหมด 334 เตียง รวมมีจ ำนวนเตียงทั้งหมด 634 เตียง คิดเป็นอัตรำ 
1 เตียง ต่อประชำกร 514 คน และมีโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล จ ำนวน 55 แห่ง ซึ่งอยู่ในสังกัด
กระทรวงสำธำรณสุข จ ำนวน 52 แห่ง สังกัดองค์กำรบริหำรส่วนจังหวัดสตูล จ ำนวน 3 แห่ง และสถำน
บริกำรในเรือนจ ำจังหวัดสตูล จ ำนวน 1 แห่ง รวมทั้งมีศูนย์สุขภำพชุมชน จ ำนวน 4 แห่ง และมีสถำนบริกำร
สำธำรณสุขภำคเอกชน ประเภทเวชกรรม เวชกรรมเฉพำะทำง ทันตกรรม กำรพยำบำลและผดุงครรภ์ 
แพทย์แผนไทย กำรประกอบโรคศิลปะ เทคนิคกำรแพทย์ กำยภำพ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร และร้ำนยำ จ ำนวน 
171 แห่ง ส่วนบุคลำกรด้ำนกำรแพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร นักวิชำกำรสำธำรณสุข(ทันตสำธำรณสุข)  
เจ้ำพนักงำนทันตสำธำรณสุข นักวิชำกำรสำธำรณสุข และเจ้ำพนักงำนสำธำรณสุขชุมชน มีอัตรำต่ ำกว่ำ
กรอบอัตรำก ำลัง ซึ่งปัจจัยควำมพร้อมทั้งภำครัฐและเอกชนในจังหวัดสตูล แสดงถึงโอกำสและศักยภำพ 
ในกำรขับเคลื่อนภำรกิจกำรดูแลสุขภำพให้กับประชำชนทั้งหมด 325,781 คน ซึ่งเป็นเพศชำย จ ำนวน 
162,231 คน คิดเป็นร้อยละ 49.80 และเป็นเพศหญิง จ ำนวน 163,550 คน คิดเป็นร้อยละ 50.20 โดยเป็น
วัยเด็ก (0-14 ปี) ร้อยละ 20.98 วัยแรงงำน (15-59 ปี) ร้อยละ 64.42 และวัยสูงอำยุ (60 ปีขึ้นไป) ร้อยละ 
14.60 โดยที่อัตรำกำรเกิดมีแนวโน้มลดลง ส่วนอัตรำกำรตำยมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น  ส่งผลให้อัตรำเพ่ิมตำม
ธรรมชำติอยู่ในระดับต่ ำมำก และมีสำเหตุกำรตำยมำจำกกลุ่มโรคที่มีอำกำร อำกำรแสดงและสิ่งผิดปกติที่
พบจำกกำรตรวจทำงคลินิกและตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรที่มิได้มีรหัสระบุไว้ โรคระบบไหลเวียนโลหิต  
โรคระบบประสำท ตำมล ำดับ ซึ่งจ ำแนกตำมรำยโรค พบว่ำ เป็นโรคหลอดเลือดในสมอง โรคหัวใจขำดเลือด 
และโรคปอดบวม ตำมล ำดับ และมีอัตรำป่วยด้วยโรคติดต่อที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ พบว่ำ เป็นโรค
ปอดอักเสบ โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 และโรคไข้หวัดใหญ่ ตำมล ำดับ ซึ่งโรคส่วนใหญ่มักพบกำร
ระบำดในฤดูฝน พ้ืนที่ป่ำเขำที่อุดมสมบูรณ์ และชุมชนหนำแน่น คือ อ ำเภอมะนัง อ ำเภอควนโดน อ ำเภอ 
ท่ำแพ และอ ำเภอเมืองสตูล ประกอบกับมีสถำนกำรณ์ อัตรำพ่ึงพิงทำงอำยุของประชำชนเป็น 55.23  
โดยจ ำแนกเป็นอัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยเด็กเป็น 32.56 และอัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยสูงอำยุเป็น 22.66 



 

 

และมีอำยุคำดเฉลี่ยของประชำชนเป็น 78.66 ปี โดยเพศหญิงมีอำยุคำดเฉลี่ยมำกกว่ำเพศชำย 5.82 ปี  
(เพศหญิง 81.61 ปี, เพศชำย 75.79 ปี) และอำยุคำดเฉลี่ยของกำรมีสุขภำพดีของประชำชนเป็น 71.19 ปี 
โดยเพศหญิงมีอำยุคำดเฉลี่ยของกำรมีสุขภำพดีมำกกว่ำเพศชำย 3.36 ปี (เพศหญิง 72.42 ปี, เพศชำย 
69.06 ปี)  นั่นคือ มีระยะเวลำของกำรมีปัญหำสุขภำพของประชำชนเฉลี่ย 7.39 ปี โดยเพศหญิงมีระยะเวลำ
ของกำรมีปัญหำสุขภำพเฉลี่ยมำกกว่ำเพศชำย 2.46 ปี (เพศหญิง 9.19 ปี, เพศชำย 6.73 ปี) จึงกล่ำวได้ว่ำ 
สภำวะทำงสุขภำพของประชำชนในจังหวัดสตูลมีควำมหลำกหลำย อันเนื่องมำจำกพฤติกรรมส่วนบุคคล 
กำรเปลี่ยนแปลงทำงทำงสังคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดล้อม   

ด้วยเหตุนี้ ส ำนักงำนสำธำรณสุขจึงได้ด ำเนินงำนเพ่ือแก้ไขปัญหำและพัฒนำงำนด้ำนสำธำรณสุข 
รวมทั้งเพ่ือให้สอดคล้องกับนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุข และอยู่ภำยใต้ยุทธศำสตร์ส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตูลสู่ดุลยภำพด้ำนสุขภำพของจังหวัดสตูล ด้วยวิสัยทัศน์ “ระบบสุขภำพเป็นเลิศ โดยกำรมีส่วนร่วม
ของภำคีเครือข่ำย สู่เป้ำหมำยสุขภำวะคนสตูล ภำยในปี พ.ศ. 2570” ตำมค่ำนิยม SATUN คือ SMART 
(ฉลำด หลักแหลม) ACHIEVEMENT (บรรลุผลส ำเร็จ ส ำเร็จลุล่วง) TEAM WORK (ท ำงำนเป็นทีม สำมัคคี) 
UTILITY (เป็นประโยชน์ ) และ NETWORK (เครือข่ำยทุกภำคส่วน) ซึ่ งมี เป้ำประสงค์หลัก 5 ด้ำน                 
คือ ประชำชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภำพดี มีระบบบริกำรสุขภำพที่ได้มำตรฐำน ประชำชนได้รับกำรคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพ และอนำมัยสิ่งแวดล้อม รวมทั้งหน่วยบริกำรเป็นองค์กรสมรรถนะสูง และ
ภำคีเครือข่ำยทุกภำคส่วนมีส่วนร่วม โดยได้มีกำรถ่ำยทอดนโยบำยและตัวชี้วัดสู่พ้ืนที่พร้อมระบบกำร
ควบคุม ก ำกับ ติดตำม และประเมินผลโดยคณะกรรมกำรประสำนงำนระดับจังหวัดและคณะกรรมกำร
บริหำรส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล และมอบหมำยรองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล จ ำนวน 4 
คน รับผิดชอบดูแลแต่ละอ ำเภอ พร้อมกับกำรนิเทศผสมผสำนระดับอ ำเภอปีละ 2 ครั้ง และมีระบบมุ่งเน้น
ผลงำนด้วยกำรก ำหนดตัวชี้วัดระดับอ ำเภอ ด้วยกำรท ำหนังสือบันทึกควำมร่ วมมือระหว่ำงนำยแพทย์
สำธำรณสุขจังหวัดสตูลกับคณะกรรมกำรประสำนงำนสำธำรณสุขระดับอ ำเภอ เพ่ือผลักดันงำนด้ำน
สำธำรณสุข สู่ระบบสุขภำพท่ีพึงประสงค์ในอนำคต ซึ่งปรำกฏผลกำรด ำเนินงำนดังนี้ 

ประเด็นที่ 1 โครงกำรพระรำชด ำริฯ/เฉลิมพระเกียรติ/ ที่เกี่ยวเนื่องกับพระบรมวงศำนุวงศ์ 
ภำยใต้โครงกำรรำชทัณฑ์ปันสุข ท ำควำมดี เพื่อชำติ ศำสน์ กษัตริย์ โดยมีกำรด ำเนินกำรเครือข่ำยรำชทัณฑ์
ปันสุข ที่สำมำรถจัดบริกำรสำธำรณสุข ครบทั้ง 6 ด้ำน ด้วยระบบกำรคัดกรอง รักษำ ส่งต่อทั้งในเรือนจ ำ
และหลังจำกกลับสู่ภูมิล ำเนำโดยเครือข่ำยระบบบริกำรสำธำรณสุขทุกระดับถึงชุมชน ซึ่งสำมำรถจัดบริกำร
รักษำพยำบำล จ ำนวน 5,047 ครั้ง  พร้อมทั้งส่งเสริมป้องกันโรค  ด้วยกำรคัดกรองโรคเบำหวำน ได้ร้อยละ 
76.50 พบว่ำ มีกลุ่มเสี่ยงโรคเบำหวำน ร้อยละ 1.27 และคัดกรองโรคควำมดันโลหิตสูง ได้ร้อยละ 81.57 
พบว่ำ มีกลุ่มเสี่ยงโรคควำมดันโลหิตสูง ร้อยละ 2.79 และคัดกรอง HIV, ซิฟิลิส, HCV (ผู้ต้องขังแรกรับ)  
ได้ร้อยละ 100 ได้รับกำรรักษำ ร้อยละ 100 โดยประกอบด้วยมีเชื้อ HIV ร้อยละ 1.37 มีเชื้อซิฟิลิส ร้อยละ 
2.56 มีเชื้อ HCV ร้อยละ 1.83 รวมทั้งให้บริกำรวัคซีน ประเภทวัคซีน Covid-19 กลุ่ม 608 ร้อยละ 100 
วัคซีนไข้หวัดใหญ่ กลุ่ม 608 ร้อยละ 100 และวัคซีนหัด ส ำหรับกลุ่มอำยุ 20 – 40 ปี ร้อยละ 61.09 และ
อยู่ระหว่ำงรอสนับสนุนวัคซีน MR จำกส ำนักงำนป้องกันและควบคุมโรคที่ 12 พร้อมทั้งได้คัดกรองวัณโรค 
ผู้ต้องขังรำยใหม่ ร้อยละ 100 โดยกลุ่มผิดปกติได้รับกำรวินิจฉัยและรักษำ ร้อยละ 100 และผู้ต้องขังรำยเก่ำ 
ร้อยละ 100 โดยกลุ่มผิดปกติได้รับกำรวินิจฉัยและรักษำ ร้อยละ 100 พร้อมทั้งส่งเสริมสุขภำพจิต ด้วยกำร
บริกำรคัดกรอง PMHQ-Thai พบว่ำ ผิดปกติ ร้อยละ 20.42  ได้รับกำรบ ำบัดโดยนักจิตวิทยำ ร้อยละ 100 
และบริกำรตรวจรักษำ Telepsychiatry ร้อยละ 23.53 รวมทั้งจัดบริกำรฟ้ืนฟูสมรรถภำพ ร้อยละ 100 
และกำรส่งต่อเพ่ือกำรรักษำ โดยกำรส่งต่อทั่วไป ร้อยละ 100 และส่งต่อฉุกเฉินผ่ำนช่องทำงด่วน ส ำหรับรับ
และส่งผู้ป่วยกรณีฉุกเฉินตลอด 24 ชั่วโมง ร้อยละ 100  พร้อมทั้งมีห้องพิเศษ (ห้องรำชทัณฑ์ปันสุข) 



 

 

ส ำหรับผู้ต้องขังป่วยที่จ ำเป็นต้องนอนโรงพยำบำล โดยจัดไว้ที่ตึกสิรินธร โรงพยำบำลสตูล และมีกำร
ตรวจสอบสิทธิให้กับผู้ต้องขัง ร้อยละ 100 

ประเด็นที่ 2 สุขภำพจิตและยำเสพติด  เครือข่ำย MCH BOARD จังหวัดสตูล มีระบบกำรดูแล 
หญิงตั้งครรภ์ติดสำรเสพติด ร้อยละ 100 และได้เปิดมินิธัญญำรักษ์ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดอย่ำง 
ครบวงจร ณ โรงพยำบำลท่ำแพ เมื่อวันที่ 1 ธันวำคม พ.ศ.2566 ซึ่งมีอัตรำครองเตียง ร้อยละ 69.59 รวมทั้ง
เปิดหอผู้ป่วยจิตเวชในโรงพยำบำลสตูล เมื่อวันที่ 1 มิถุนำยน พ.ศ.2565 มีเตียงผู้ป่วย 10 เตียง อัตรำครองเตียง 
ร้อยละ 51.15 และมีกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติดในโรงพยำบำลชุมชนครอบคลุม ร้อยละ 100 โดยผู้ป่วย
ยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพ ต่อเนื่องจนถึงกำรติดตำม 
(Retention Rate) ร้อยละ 69.46 มีอัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ 4.91 ต่อแสนประชำกร ส่วนใหญ่มีสำเหตุ
จำกควำมตั้งใจ ปัญหำกำรใช้ยำเสพติดและประสบปัญหำชีวิต ตำมล ำดับ และมีผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่
กลับมำท ำร้ำยตัวเองซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี ร้อยละ 87.01 รวมทั้งผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำในกำร
ติดตำม 6 เดือน ร้อยละ 79.76 

ประเด็นที่ 4 ลดแออัด ลดรอคอย ลดป่วย ลดตำย โดยกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและ
เครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ  ร้อยละ 93.54 และอ ำเภอสุขภำพดีผ่ำนเกณฑ์กำรประเมิน UCCARE  
ร้อยละ 100 มี Catchment Area น ำร่องกำรด ำเนินงำน และ Healthy package เข้ำถึงบริกำรส่งเสริม
สุขภำพและป้องกันโรค ทุกอ ำเภอ รวมทั้ง อสม. มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐมภูมิขั้นพ้ืนฐำน 
โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อยละ 67.24 ประกอบกับสำมำรถตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วย
โรคเบำหวำนได้ ร้อยละ 79.29 และสำมำรถตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคควำมดันโลหิตสูง
ได้ ร้อยละ 87.02 โดยมีผู้ป่วยควำมดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับควำมดันโลหิตได้ดี ร้อยละ 53.70 และ 
มีผู้ป่วยเบำหวำนที่ควบคุมระดับน้ ำตำลในเลือดได้ดี ร้อยละ 30.21 
 ประเด็นที่ 5 สถำนชีวำภิบำล ได้ด ำเนินกำรจัดตั้งกุฏิชีวำภิบำล จ ำนวน 1 แห่ง คือ กุฏิชีวำภิบำล  
ณ วัดชนำธิปเฉลิม อ ำเภอเมืองสตูล และก ำลังด ำเนินกำรขยำยพ้ืนที่ในจัดตั้งสถำนชีวำภิบำลในจังหวัด 
โดยมีเป้ำหมำยจัดตั้งกุฏิชีวำภิบำล ณ วัดทุ่งนำงแก้ว อ ำเภอละงู จัดตั้งปอเนำะชีวำภิบำลที่ต ำบลแหลมสน 
อ ำเภอละงู , ต ำบลบ้ำนทุ่ง อ ำเภอเมืองสตูล และอ ำเภอควนโดน และจัดตั้งสถำนชีวำภิบำลที่อ ำเภอมะนัง 
จังหวัดสตูล อีกทั้งได้เปิดศูนย์ชีวำภิบำล จ ำนวน 1 แห่ง คือ ศูนย์ชีวำภิบำลโรงพยำบำลสตูล เมื่อวันที่ 27 
ธันวำคม 2566 เพ่ือเป็นศูนย์กลำงในกำรดูแลสุขภำพที่เชื่อมต่อจำกสถำนบริกำรสู่ชุมชน รวมทั้ง
โรงพยำบำลที่มีคลินิกผู้สูงอำยุผ่ำนเกณฑ์คุณภำพกำรบริกำร ร้อยละ 100 และโรงพยำบำลมีบริกำร 
Hospital at home/ Home ward ร้อยละ 100 

ประเด็นที่ 6 ดิจิทัลสุขภำพ (One ID Card Smart Hospital) โรงพยำบำลสังกัด สป.สธ.เป็น  
รพ.อัจฉริยะ (Smart Hospital) ระดับทองขึ้นไป ร้อยละ 28.57 ซึ่งในกำรยกระดับให้ครอบคลุม
โรงพยำบำลทุกแห่ง ได้ด ำเนินกำรจัดตั้งกลุ่มงำนสุขภำพดิจิทัลในโรงพยำบำลทุกแห่ง ร้อยละ 100 โดยมี
คณะกรรมกำรขับเคลื่อนด้ำนดิจิทัลสุขภำพระดับจังหวัด พร้อมจัดระบบ Telemedicine กับผู้ป่วย 
ปรับปรุงเอกสำรให้มีควำมสอดคล้องกับระบบควำมมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ และประเมินตำมมำตรฐำน 
HAIT LV1 รพ.อัจฉริยะ EMS และ ISO27000 และมีระบบคิวออนไลน์ ให้ประชำชนเข้ำถึงแพลตฟอร์ม 
“หมอพร้อม” รวมทั้งยกระดับ Cyber Security โดยกำรจัดซื้ออุปกรณ์ป้องกันกำรโจมตีทำงไซเบอร์ 
Firewall และควบคุมกำรเข้ำออกระบบโรงพยำบำลตำมมำตรฐำน จัดให้มีบริกำร Home Service ระบบ
ส่งยำทำงไปรษณีย์ ระบบส่งยำที่บ้ำน Health Rider รับยำที่ร้ำนยำใกล้บ้ำน เจำะเลือดใกล้บ้ำน และ
บุคลำกรในสังกัดส ำนักงำนสำธำรณสุขมี Provider ID ร้อยละ 100 รวมทั้งประชำสัมพันธ์ให้ประชำชน
รับทรำบถึงประโยชน์ของ แอพพลิเคชั่น “หมอพร้อม” และเชิญชวนยืนยันตัวตน Health ID โดยประชำขน



 

 

ลงทะเบียน Health ID ร้อยละ 33 และโรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล PHR และส่งต่อข้อมูล
ผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ ร้อยละ 100 รวมทั้งโรงพยำบำลได้ยื่นขอรับรอง HAIT ร้อยละ 42.86 และ
สำมำรถใหบ้ริกำรกำรแพทยท์ำงไกล (Telemedicine) จ ำนวน 1,351 ครั้ง คิดเป็นร้อยละ 38.60 
          ประเด็นที่ 7 ส่งเสริมกำรมีบุตร โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคลินิก
ส่งเสริมกำรมีบุตร ร้อยละ 100 ไม่มีมำรดำตำย มีทำรกแรกเกิดอำยุมำกกว่ำหรือเท่ำกับ 28 วัน 1.65 ต่อ
กำรเกิดมีชีพแสนคน และทำรกแรกเกิดได้รับกำรคัดกรองโรคหำยำก (IEM 40 โรค) ร้อยละ 99.78  

ประเด็นที่ 8 เศรษฐกิจสุขภำพ โดยมีพ้ืนที่ หมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน อ ำเภอควนโดน เป็น Healthy 
Cities MODELs แล ะ  Wellness Nuad Thai (Nuad Thai Premium)/ Wellness Spa (Thai World 
Class Spa) ได้รับกำรรับรอง ร้อยละ 133.33  Wellness Hotel (GREEN Health Hotel)  / Wellness 
Restaurant (San Plus Restaurant) ได้รับกำรรับรอง  ร้อยละ 242.85  รวมทั้งศูนย์เวลเนส (Wellness 
Center)/ แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ไดรับกำรยกระดับแบบมีส่วนร่วม และสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำ
กำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์ทำงเลือก และสมุนไพรให้มีคุณค่ำและมูลค่ำสูง ร้อยละ 100 และผลิตภัณฑ์
สุขภำพที่ได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 100 

ประเด็นที่ 9 Area based (National Level) โดยหน่วยงำนในสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
สำธำรณสุข ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินของกำรตรวจสอบรำยงำนกำรเงิน  (หมวดสินทรัพย์ - พัสดุ) ร้อยละ 
88.74 และ Area based ประเด็นไข้เลือดออก ได้มีกำรสนับสนุนสำรทำกันยุงให้กับโรงพยำบำลทุกแห่ง  
ส ำหรับให้ผู้ป่วยสงสัยน ำไปใช้เป็นระยะเวลำ 5 วัน และประสำนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในกำร 
พ่นหมอกควันตำมมำตรกำร 3-3-1 พร้อมประชำสัมพันธ์และสื่อสำรกำรใช้ยำกลุ่ม NSAIDs ในผู้ป่วยสงสัย 
และขอควำมร่วมมือร้ำนยำระมัดระวังกำรจ่ำยยำประเภท NSAIDs และ Steroids ในผู้ป่วยไข้ไม่ทรำบ
สำเหตุหรือผู้ป่วยสงสัย รวมทั้งขอควำมร่วมมือสถำนศึกษำด ำเนินกำรก ำจัดแหล่งเพำะพันธุ์ยุงลำยทั้งภำยใน 
และบริเวณโดยรอบโรงเรียนอย่ำงต่อเนื่องทุกสัปดำห์ตลอดทั้งปี 

ดังนั้น กำรพัฒนำและแก้ไขปัญหำด้ำนสำธำรณสุข และยกระดับมำตรฐำนกำรบริกำรด้ำน
สำธำรณสุข ด้วยกำรบูรณำกำรงำนร่วมกับทุกภำคส่วน ทั้งภำครัฐ ภำคเอกชน และภำคประชำสังคม ด้วย
รูปแบบกำรพัฒนำที่สร้ำงสรรค์ โดยอำศัยกำรขับเคลื่อนด้วยหลักกำรบริกำรสำธำรณแนวใหม่บูรณำกำรกับ
กำรบริหำรจัดกำรภำครัฐแนวใหม่ ภำยใต้กำรบริหำรองค์กำร กำรบริหำรทรัพยำกรมนุษย์ และกำร
บริหำรงำนคลังที่สมดุล พร้อมกับลดควำมซับซ้อนและควำมล่ำช้ำของระบบรำชกำรทุกระดับ มุ่งเน้น
ประโยชน์สูงสุดของผู้รับบริกำรหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียเป็นล ำดับแรก รวมทั้งกำรเสริมพลังและให้อ ำนำจแก่
ประชำชนและบุคลำกรผู้ปฏิบัติงำนในกำรร่วมวำงแผน กำรด ำเนินงำน และกำรประเมินผลกำรด ำเนินงำน
ทุกระดับ สู่ควำมส ำเร็จในกำรตอบสนองควำมต้องกำรของประชำชน และก้ำวสู่เมืองยั่งยืน ด้วยนวัตกรรม
สุขภำพและเทคโนโลยีสีเขียว สนับสนุนเมืองอุทยำนธรณีโลก ภำยใต้ปรัชญำเศรษฐกิจพอเพียง สู่เป้ำหมำย
สูงสุดขององค์กำรสหประชำชำติ “ชุมชนยั่งยืน เมืองยั่งยืน และโลกยั่งยืน” สืบไป 

 
        ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 
                                                                        กรกฎำคม 2567 
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ข้อมูลทั่วไป 
 

ประวัติจังหวัดสตูล 
  ประวัติควำมเป็นมำของจังหวัดสตูลในสมัยก่อนกรุงศรีอยุธยำและในสมัยกรุงศรีอยุธยำไม่ปรำกฏ
หลักฐำนกล่ำวไว้ ณ ที่ใด สันนิษฐำนว่ำในสมัยนั้น ไม่มีเมืองสตูล คงมีแต่หมู่บ้ำนเล็ก ๆ กระจัดกระจำยอยู่
ตำมที่รำบชำยฝั่งทะเล  
 ในสมัยต้นกรุงรัตนโกสินทร์ “สตูล” เป็นเพียงต ำบลหนึ่งอยู่ในเขตเมืองไทรบุรี ฉะนั้นประวัติควำม
เป็นมำของจังหวัดสตูลจึงเกี่ยวข้องกับเรื่องรำวของเมืองไทรบุรีดังปรำกฏในหนังสือพระรำชพงศำวดำร        
กรุงรัตนโกสินทร์ รัชกำลที่ 2 ว่ำ "ตำมเนื้อควำมที่ปรำกฏดังกล่ำวมำแล้ว ท ำให้เห็นว่ำในเวลำนั้นพวกเมืองไทร
เห็นจะแตกแยกกันเป็นสองพวก คือ พวกเจ้ำพระยำไทรปะแงรันพวกหนึ่งและพวกพระยำอภัยนุรำชคงจะ     
นบน้อมฝำกตัวกับเมืองนครศรีธรรมรำช โดยเฉพำะเมื่อพระยำอภัยนุรำชได้มำเป็นผู้ว่ำรำชกำรเมืองสตูล ซึ่ง
เขตแดนติดต่อกับเมืองนครศรีธรรมรำช พวกเมืองสตูลคงจะมำฟังบังคับบัญชำสนิทสนมข้ำงเมือง
นครศรีธรรมรำชมำกกว่ำเมืองไทร แต่พระยำอภัยนุรำชว่ำรำชกำรเมืองสตูลได้เพียง 2 ปี ก็ถึงแก่อนิจกรรม   
จึงไม่มีผู้ใดจะได้ว่ำรำชกำรเมืองสตูล  ต่อมำในชั้นนั้นหำได้พบจดหมำยเหตุไม่แต่พิเครำะห์ควำมตำมเหตุกำรณ์
ที่เกิดขึ้นภำยหลังเข้ำใจว่ำเชื้อพระวงศ์ของพระอภัยนุรำช (ปัศนู) คงจะได้ว่ำรำชกำรเมืองสตูลและฟังบังคับ
บัญชำ สนิทสนมกับเมืองนครศรีธรรมรำช อย่ำงครั้งพระยำอภัยนุรำชหรือยิ่งกว่ำนั้น "  
 เรื่องเก่ียวกับเมืองสตูล ยังปรำกฏในหนังสือพงศำวดำรเมืองสงขลำ แต่ข้อควำมที่ปรำกฏบำงตอน
เกี่ยวกับชื่อผู้ว่ำรำชกำรเมืองสตูล ไม่ตรงกับพระรำชพงศำวดำรกรุงรัตนโกสินทร์ รัชกำลที่ 3 ประวัติเกี่ยวกับ
เมืองสตูล ในกำรจัดรูปแบบกำรปกครองเมืองตำมระบอบมณฑลเทศำภิบำลว่ำ ในปี พ.ศ. 2440 ทรงพระกรุณำ
โปรดเกล้ำฯ ให้รักษำเมืองไทรบุรี เมืองปลิส และเมืองสตูลเป็นมณฑลเทศำภิบำล เรียกว่ำ "มณฑลไทรบุรี"    
โปรดเกล้ำฯ ให้เจ้ำพระยำไทรบุรีรำมภักดี เจ้ำพระยำไทรบุรี (อับดุลฮำมิต) เป็นข้ำรำชกำรเทศำภิบำลมณฑล
ไทรบุรี เมืองสตูลได้แยกจำกเมืองไทรบุรีอย่ำงเด็ดขำดตำมหนังสือสัญญำไทยกับอังกฤษ เรื่องปักปันเขตแดน
ระหว่ำงไทยกับสหพันธรัฐมำลำยู ซึ่งลงนำมกันที่กรุงเทพฯ เมื่อวันที่ 10 มีนำคม ร.ศ.127 (พ.ศ. 2452) จำก
หนังสือสัญญำนี้ยังผลให้ไทรบุรีและปลิสตกเป็นของอังกฤษ ส่วนสตูลคงเป็นของไทยสืบมำจนถึงปัจจุบัน เมื่อ 
ปักปันเขตแดนเสร็จแล้ว ได้มีพระรำชโองกำรโปรดให้“เมืองสตูล” เป็นเมืองจัตวำรวมอยู่ในมณฑลภูเก็ต เมื่อ
วันที่ 6 สิงหำคม ร.ศ.128 (พ.ศ. 2453) ในปีพุทธศักรำช 2475 ประเทศไทยเปลี่ยนแปลงกำรปกครองเป็น
ระบอบประชำธิปไตย เมืองสตูล ก็มีฐำนะยกเป็นจังหวัดหนึ่งอยู่ในรำชอำณำจักรไทยสืบต่อมำจนถึงกระทั่งทุก
วันนี้ 
 ค ำว่ำ "สตูล"  มำจำกค ำภำษำมำลำยูว่ำ "สโตย" 
แปลว่ำกระท้อน อันเป็นผลไม้ชนิดหนึ่งที่ขึ้นอยู่ชุกชุมในท้องที่
เมืองนี้ซึ่งต่อมำได้รับกำรตั้งสมญำนำมเป็นภำษำมำลำยูว่ำ   
"นครสโตยม ำบังสกำรำ (Negeri Setoi Mumbang Segara) " 
หรือแปลเป็นภำษำไทยว่ำ สตูล เมืองแห่งพระสมุทรเทวำ  
ค ำขวัญจังหวัด : “สตูล สงบ สะอำด ธรรมชำติบริสุทธิ์”  

 รูปพระสมุทรเทวำสถิตอยู่บนแท่นหินกลำงทะเลเบื้องหลังมีรัศมี พระอำทิตย์อัสดง พระสมุทรเทวำ 
คือ เทวดำผู้ปกป้องรักษำมหำสมุทร บัลลังค์หิน คือ วิมำนทองเทวดำพระอำทิตย์อัสดง คือ ฝั่งทะเลตะวันตก 
หรอืมหำสมุทรอินเดีย 

 

ภำพที่ 1 ตรำประจ ำจังหวัด 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ที่ตั้งและอำณำเขต 
  จังหวัดสตูล เป็นจังหวัดสุดเขตแดนใต้ของประเทศไทยทำงชำยฝั่งทะเลอันดำมัน ซึ่งเป็นชำยฝั่ง
ทะเลทำงด้ำนตะวันตก อยู่ห่ำงจำกกรุงเทพมหำนคร โดยเส้นทำงรถยนต์ 973 กิโลเมตร  มีเนื้อที่ประมำณ 
2,807.522 ตำรำงกิโลเมตร หรือเท่ำกับ 1,754,701 ไร่ พ้ืนที่ส่วนที่เป็นเกำะประมำณ 105 เกำะ มีชำยฝั่ง
ทะเลยำว 144.80 กิโลเมตร  
 

 ทิศเหนือ ติดอ ำเภอรัตภูมิ จังหวัดสงขลำ  และ อ ำเภอป่ำบอน จังหวัดพัทลุง และ 
  อ ำเภอปะเหลียน  จังหวัดตรัง 
 ทิศใต้ ติดรัฐเปอร์ลิส ประเทศมำเลเซีย   
 ทิศตะวันออก ติดอ ำเภอสะเดำ จังหวัดสงขลำ และรัฐเปอร์ลิส ประเทศมำเลเซีย   
 ทิศตะวันตก ติดทะเลอันดำมัน มหำสมุทรอินเดีย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 2 ต้นไม้ประจ ำจังหวัด (หมำกพูลตั๊กแตน) และดอกไม้ประจ ำจังหวัด (ดอกกำหลง) 

ภำพที่ 3 แผนที่จังหวัดสตูล 



 

 

สภำพทำงเศรษฐกิจ       
 รำยได้ประชำกรโดยทั่วไปของจังหวัดสตูล ขึ้นอยู่กับผลผลิตภำคบริกำรด้ำนกำรท่องเที่ยว            
เป็นหลัก และรองลงมำเป็นผลผลิตทำงกำรเกษตรและกำรค้ำจำกกำรท ำสวนยำงพำรำ ปำล์มน้ ำมัน กำรท ำนำ 
และกำรท ำสวนผลไม้ ฯลฯ จำกตัวเลขผลิตภัณฑ์มวลรวมของ ส ำนักงำนคณะกรรมกำรพัฒนำกำรเศรษฐกิจ
และสังคมแห่งชำติ ในปี พ.ศ.2564 ประชำกรมีรำยได้เฉลี่ยต่อคน/ปี เท่ำกับ 113,481 บำท เป็นล ำดับที่ 38 
ของประเทศ  
 โครงสร้ำงเศรษฐกิจจังหวัดสตูล จำกส ำนักงำนคลังจังหวัดสตูลพบว่ำเศรษฐกิจของจังหวัดสตูลมี
สัดส่วนขึ้นอยู่กับสำขำผลผลิตภำคบริกำรร้อยละ 52.1รองลงมำสำขำเกษตรกรรม  มีสัดส่วนร้อยละ 36.4  
และสำขำกำรผลิตภำคอุตสำหกรรม มีสัดส่วนร้อยละ 11.5    
  

สภำพกำรท่องเที่ยว    
 จังหวัดสตูล มีลักษณะภูมิศำสตร์เป็นภูเขำสูงทำงทิศเหนือและทิศตะวันออก ค่อยลำดเอียงลงสู่
ทะเลทำงตะวันตกของจังหวัด เป็นแหล่งชุมชนโบรำณ ปรำกฏหลักฐำนชัดเจนทั้งหลักฐำนด้ำนโบรำณคดี 
และหลักฐำนที่แสดงถึงกำรสืบทอดทำงประเพณีและวัฒนธรรมมำแต่ยุคก่อนกำรค้นพบหลักฐำนทำงด้ำน
ธรณีวิทยำในจังหวัดสตูล อำทิ เช่น ชั้นหินในมหำยุคพำลีโอโซอิก (Paieozoic Era) ที่ถือว่ำเก่ำแก่ที่สุด     
ในประเทศไทยตั้งแต่ยุคแคมเบรียน (Cambrain Period) นั่นคือ “กลุ่มหินตะรุเตำ ( Tarutao Group)” 
เป็นต้นมำ รวมถึงกำรค้นพบซำกดึกดำบรรพ์โบรำณ (Fossil) ต่ำงๆ อำทิ เช่น ซำกดึกด ำบรรพ์ของแมงดำ
ทะเลโบรำณ (Trilobite) และหอยโบรำณ หินสำหร่ำยทะเลสีแดง (Stromatolite) ซำกปลำหมึกทะเล
โบรำณ ซำกแกรปโตไลต์ ซำกเทนทำคิวไลต์ ซำกไครนอยด์ หรือพลับพลึงทะเล และซำกปะกำรังโบรำณ
เหล่ำนี้นับเป็นหลักฐำนทำงธรณีวิทยำ ที่สำมำรถบ่งชี้ได้ว่ำจังหวัดสตูลนี้มีวิวัฒนำกำรมำตั้งแต่อดีต หรือว่ำ  
500 ล้ำนปีก่อน นอกจำกนี้กำรค้นพบซำกดึกด ำบรรพ์ ขำกรรไกรและแผ่นฟันกรำมล่ำงของช้ำงโบรำณ
สกุลสเตโกดอน แผ่นฟันกรำมของช้ำงโบรำณเอลิฟำส กรำมแรดโบรำณ เขำกวำง บริเวณถ้ ำเลสเตโกดอน 
(หรือถ้ ำวังกล้วย)  บ่งบอกอำยุประมำณ 1.8 - 0.01 ล้ำนปีก่อน เป็นต้น กำรค้นพบหลักฐำนส ำคัญเหล่ำนี้  
ถือได้ว่ำจังหวัดสตูลเป็นพ้ืนที่ที่มีควำมส ำคัญและมีควำมโดดเด่นทั้งทำงด้ำนธรณีวิทยำ ด้ำนซำกดึกด ำบรรพ์ 
และด้ำนแหล่งเรียนรู้ และจังหวัดสตูลได้ประกำศกำรจัดตั้งอุทยำนธรณีระดับจังหวัดขึ้นเมื่อวันที่  14 
สิงหำคม พ.ศ 2557 แล้ว ในชื่ออุทยำนธรณีสตูล (Satun Geopark) ซึ่งมีพ้ืนที่ครอบคลุมทั้งหมด 4 อ ำเภอ 
ได้แก่ อ ำเภอทุ่งหว้ำ อ ำเภอมะนัง อ ำเภอละงู อ ำเภอเมืองสตูล(เฉพำะเขตอุทยำนตะรุเตำ) และมีแหล่ง
ทั้งหมด 72 แหล่ง ซึ่งประกอบด้วย แหล่งธรณีซำกดึกด ำบรรพ์ แหล่งธรรมชำติ แหล่งโบรำณคดี และวิถีชีวิต 
วัฒนธรรม ภูมิปัญญำท้องถิ่น อำคำรเก่ำ ฯลฯ สำมำรถเป็นแหล่งท่องเที่ยว แหล่งเรียนรู้ แหล่งศึกษำวิจัย 
 

สถำนที่ท่องเที่ยว 
อ ำเภอเมืองสตูล   พิพิธภัณฑ์สถำนแห่งชำติคฤหำสน์กูเด็น อุทยำนแห่งชำติตะรุเตำ ถ้ ำลอดปูยู สันหลังมังกร 
 ขำว สันหลังมังกรแดง  เกำะกลำง  เกำะไข่ เกำะหินงำม เกำะอำดัง-รำวี เกำะหลีเป๊ะ ซึ่งมี 
 ปะกำรังใต้ทะเลที่สวยงำม 
อ ำเภอควนโดน   อุทยำนแห่งชำติทะเลบัน น้ ำตกยำโรย น้ ำตกโตนปลิว น้ ำตกจิ้งหรีด ถ้ ำโตนดิน 
อ ำเภอละงู      อุทยำนแห่งชำติหมู่เกำะเภตรำ น้ ำตกวังสำยทอง ถ้ ำเจ็ดคด บ้ำนบ่อเจ็ดลูก หำดปำกบำรำ    
 เกำะบุโหลน 
อ ำเภอทุ่งหว้ำ    น้ ำตกธำรปลิว  หำดรำไว  ถ้ ำเลสเตโกดอน   ถ้ ำวังกลำง 
อ ำเภอควนกำหลง น้ ำตกปำหนัน  น้ ำตกธำรำสวรรค์   บ่อน้ ำร้อนบ้ำนโตน 
อ ำเภอมะนัง ถ้ ำภูผำเพชร  ถ้ ำธำรลอด 



 

 

ช่วงที่เหมำะแก่กำรเดินทำงไปอุทยำนแห่งชำติตะรุเตำ เดือน ธันวำคม-เมษำยน จังหวัดสตูล ได้ก่อสร้ำง
ถนนบนเกำะจำกท่ำเรือตะโล๊ะวำวสู่อ่ำวพันเตมะละกำ นักท่องเที่ยวสำมำรถเดินทำงมำยังเกำะเส้นทำงใหม่
ได้ตลอดทั้งป ีโดยมำลงเรือที่ท่ำเรือต ำมะลัง  และท่ำเรือปำกบำรำ   
 

กำรนับถือศำสนำ    
 

  นับถือศำสนำพุทธ       ร้อยละ  23.02   
  นับถือศำสนำอิสลำม  ร้อยละ    76.77      
  นับถือศำสนำอ่ืน ๆ  ร้อยละ     0.21 

 

ศำสนสถำน  
 

 วัด       41 แห่ง 
 ส ำนักสงฆ์          33 แห่ง 
       มัสยิด        238 แห่ง 
    โบสถ์คริสต์         3 แห่ง 
    ศำลเจ้ำ  3 แห่ง 
 ที่มำ :  ส ำนักงำนวัฒนธรรมจังหวัดสตลู   (ข้อมูล ณ ธันวำคม 2566) 
 

กำรปกครอง    
  จังหวัดสตูลแบ่งเขตกำรปกครองออกเป็น 7 อ ำเภอ 36 ต ำบล 280 หมู่บ้ำน 1 องค์กำรบริหำร
ส่วนจังหวัด 1 เทศบำลเมือง  6 เทศบำลต ำบล  และ 34  องค์กำรบริหำรส่วนต ำบล 
 ในเขตเทศบำลเมือง  มีทั้งหมด 17 ชุมชน  คือ   ชุมชนหัวทำง  ชุมชนทุ่งเฉลิมสุขตะวันออก     
ชุมชนทุ่งเฉลิมสุขตะวันตก  ชุมชนวัดชนำธิปเฉลิม ชุมชนศำลำกันตง ชุมชนคลองเส็นเต็น ชุมชนโคกพยอม       
ชุมชนท่ำไม้ไผ่ ชุมชนม้ำขำว ชุมชนซอยปลำเค็ม  ชุมชนหลังโรงพัก ชุมชนปำนชูร ำลึก ชุมชนสันตยำรำม    
ชุมชนเทศบำล 4 ชุมชนสี่แยกคอกเป็ด ชุมชนท่ำนำยเนำว์ และชุมชนหลังห้องสมุด 

ตำรำงท่ี 1 เขตกำรปกครอง จังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2566 

ล ำดับ อ ำเภอ ต ำบล หมู่บ้ำน หลังคำเรือน 
อบต. เทศบำล 

กลำง เล็ก เมือง ต ำบล 
1 เมืองสตลู 12 72 40,247 10 1 1 3 
2 ควนโดน 4 31 8,091 4 - - 1 
3 ควนกำหลง 3 32 12,102 3 - - - 
4 ท่ำแพ 4 31 8,921 4 - - - 
5 ละง ู 6 61 24,339 6 - - 1 
6 ทุ่งหว้ำ 5 35 8,090 5 - - 1 
7 มะนัง 2 19 6,475 2 - - - 

รวม 36 280 108,265 33 1 1 6 
ที่มำ :   ส ำนักงำนปกครองส่วนท้องถิ่นจังหวัด และ ส ำนักงำนบริหำรกำรทะเบยีนภำค 9 สำขำ จ.สตูล  (ข้อมูล ณ 31 ธันวำคม 2566) 
 

 



 

 

ตำรำงท่ี 2 จ ำนวนประชำกร จ ำแนกตำมทะเบียนบ้ำนและสิทธิประกันสุขภำพถ้วนหน้ำ จังหวัดสตูล 

ล ำดับ อ ำเภอ 
จ ำนวนประชำกร(คน)                  

ทะเบียนรำษฎร์ UC HDC Type 1+3 
1 เมืองสตูล 115,224 93,402 82,370 
2 ควนโดน 27,526 18,986 22,858 
3 ควนกำหลง 35,726 26,057 28,637 
4 ท่ำแพ 29,851 23,045 24,395 
5 ละงู 74,108 56,017 61,265 
6 ทุ่งหว้ำ 24,633 19,372 19,894 
7 มะนัง 18,713 15,238 16,233 

รวม 325,781 252,117 255,652 
ที่มำ : ข้อมูล ปชก.ทะเบียนรำษฎร ์ณ 30 มิถุนำยน 2566 
        ขอ้มูล ปชก.UC ณ 31 ธันวำคม 2566 
        ขอ้มูล ปชก.HDC ณ 31 ธันวำคม 2566 

 

ตำรำงท่ี 3 จ ำนวนประชำกรกลำงปี จ ำแนกตำมกลุ่มอำยุ จังหวัดสตูล (ณ 30 มิ.ย. 66) 

กลุ่มอำยุ 
(ปี) 

ชำย หญิง รวม 
จ ำนวน(คน) ร้อยละ จ ำนวน(คน) ร้อยละ จ ำนวน(คน) ร้อยละ 

0 – 4 9,732 2.99 8,957 2.75 18,689 5.74 
5 – 9 12,393 3.80 11,547 3.54 23,940 7.35 

10 – 14 13,279 4.08 12,435 3.82 25,714 7.89 
15 – 19 12,596 3.87 12,117 3.72 24,713 7.59 
20 – 24 11,928 3.66 11,270 3.46 23,198 7.12 
25 – 29 12,683 3.89 11,971 3.67 24,654 7.57 
30 – 34 12,542 3.85 12,138 3.73 24,680 7.58 
35 – 39 12,495 3.84 12,237 3.76 24,732 7.59 
40 – 44 12,160 3.73 11,854 3.64 24,014 7.37 
45 – 49 11,168 3.43 11,679 3.58 22,847 7.01 
50 – 54 10,515 3.23 11,290 3.47 21,805 6.69 
55 – 59 9,177 2.82 10,054 3.09 19,231 5.90 
60 – 64 7,457 2.29 8,353 2.56 15,810 4.85 
65 – 69 5,120 1.57 6,085 1.87 11,205 3.44 
70 – 74 4,001 1.23 4,708 1.45 8,709 2.67 
75 – 79 2,190 0.67 2,641 0.81 4,831 1.48 

80+ 2,795 0.86 4,214 1.29 7,009 2.15 
รวม 162,231 49.80 163,550 50.20 325,781 100 

ที่มำ :  ส ำนักงำนบริหำรกำรทะเบยีนภำค 9 สำขำ จ.สตูล     
 



 

 

ภำพที่ 4 ปิรำมิดประชำกร จ ำแนกตำมกลุ่มอำยุและเพศ จังหวัดสตูล (ณ 31 ธ.ค. 66) 

ตำรำงท่ี 4 ร้อยละสัดส่วนประชำกร จังหวัดสตูล จ ำแนกตำมกลุ่มอำยุ ปี พ.ศ.2564-2566 

กลุ่มอำยุ(ปี) 
2564 2565 2566 

ประเทศ สตูล ประเทศ สตูล ประเทศ สตูล 
เด็ก (0-14 ปี) 16.10 22.12 16.05 21.64 15.75 20.98 
วัยแรงงำน  (15-59 ปี) 65.32 64.30 64.74 64.35 64.80 64.42 
วัยสูงอำยุ (60 ปีขึ้นไป) 18.58 13.59 19.21 14.01 19.45 14.60 

  

ตำรำงท่ี 5 อัตรำส่วนพ่ึงพิงทำงอำยุ อัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยเด็ก และอัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยสูงอำยุ 
จังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2564-2566 

กลุ่มอำยุ 
ปี 2564 ปี 2565 ปี 2566 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
อัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุ 114,821 55.53 115,819 55.39 115,907 55.23 
อัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยเด็ก 74,449 34.40 70,294 33.62 68,343 32.56 
อัตรำส่วนพึ่งพิงทำงอำยุวัยสูงอำยุ 40,372 21.13 45,525 21.77 47,564 22.66 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
  
  
 
 
  
 
 โครงสร้ำงประชำกรตำมกลุ่มอำยุและเพศ พบว่ำ เพศชำยและเพศหญิงมีสัดส่วนใกล้เคียงกัน           
โดยเพศชำยจ ำนวนน้อยกว่ำเพศหญิงเล็กน้อย เพศชำย ร้อยละ 49.80 และเพศหญิง ร้อยละ 50.20 
ประชำกรวัยเด็ก (0-14 ปี) มีแนวโน้มลดลงทุกปี โดยในปี พ.ศ.2566 มีประชำกรวัยเด็กร้อยละ 20.98 
ประชำกรวัยแรงงำน (15-59 ปี) มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นเล็กน้อย ร้อยละ 64.42 ในขณะที่ประชำกรสูงอำยุและ
อัตรำส่วนพึ่งพิงมีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้นทุกปี โดยมีประชำกรอำยุมำกกว่ำ 60 ปี ร้อยละ 14.60 และมีอัตรำส่วน
ร้อยละ 22.66  
 



 

 

ทรัพยำกรสำธำรณสุข       
 จังหวัดสตูลมีสถำนบริกำรสำธำรณสุขของภำครัฐ  คือ โรงพยำบำลทั่วไป  โรงพยำบำลชุมชน  
โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล  และศูนย์สุขภำพชุมชน จังหวัดสตูลไม่มีโรงพยำบำลเอกชน แต่มีสถำน
บริกำรที่ให้บริกำรในคลินิกเวชกรรม  ทันตกรรม  และร้ำนขำยยำ 
 

ตำรำงท่ี 6 จ ำนวนสถำนบริกำรสำธำรณสุขของรัฐ จ ำแนกรำยอ ำเภอ ปี พ.ศ.2566 

อ ำเภอ รพท./ 
เตียง 

รพช./ 
เตียง 

อัตรำส่วน รพ.สต. ศูนย์
สุขภำพ
ชุมชน 

สถำน
บริกำรใน
เรือนจ ำ เตียง : ประชำกร ขนำดใหญ ่ ทั่วไป อบจ. 

เมืองสตูล 1/300 - 1 : 385 
2 

(รพ.สต.คลองขุด, 

รพ.สต.ฉลุง) 
16 - 

2 
(ศสม.พิมำน, 
ศรีพิมำน) 

1 

ควนโดน - 1/34 1 : 722 1 
(รพ.สต.ควนโดน) 3 - - - 

ควนกำหลง - 1/36 1 : 993 - 7 - - - 

ท่ำแพ - 1/66 1 : 453 - 5 - 
1 

(ศสช.ต ำบล
ท่ำแพ) 

- 

ละงู - 1/136 1 : 545 1 
(รพ.สต.ปำกน้ ำ) 8 1 

1 
(ศสช.ต ำบล

ก ำแพง) 
- 

ทุ่งหว้ำ - 1/30 1 : 822 - 6 1 - - 
มะนัง - 1/32 1 : 585 - 3 1 - - 

รวม 1/300 6/334 1 : 514 4 48 3 4 1 
 

ตำรำงท่ี 7 จ ำนวนสถำนบริกำรสำธำรณสุขภำคเอกชน ปี พ.ศ.2566 

อ ำเภอ เวชกรรม 
เวชกรรม
เฉพำะ
ทำง 

ทันต 
กรรม 

กำร
พยำบำล 
และผดุง
ครรภ์ 

แพทย์
แผนไทย 

กำร
ประกอบ 

โรค
ศิลปะ 

เทคนิค
กำร 

แพทย์ 

กำย 
ภำพ 

สห
คลินิก 

ผลิตภัณฑ์
สมุนไพร 

ร้ำน                 
ขำยยำ รวม 

เมืองสตูล 13 20 7 3 4 1 2 0 1 7 31 89 

ควนโดน 1 0 2 2 0 0 0 1 0 0 3 9 
ควน
กำหลง 

1 0 2 2 0 0 0 0 0 0 7 12 

ท่ำแพ 0 0 0 3 1 1 0 0 0 0 4 9 
ละงู 9 4 5 4 1 0 2 0 0 2 13 40 
ทุ่งหว้ำ 1 0 0 4 0 0 0 0 0 0 3 7 
มะนัง 1 0 0 3 0 0 0 0 0 0 1 5 

รวม 26 24 16 21 6 2 4 1 1 9 61 171 
ที่มำ :  ข้อมูลจำกกลุ่มงำนคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสำธำรณสุข สสจ.สตูล  (ขอ้มูล ณ มิถุนำยน 2567)



 

 

ตำรำงท่ี 8 จ ำนวนบุคลำกรสำธำรณสุขของรัฐ จังหวัดสตูล  ปี พ.ศ.2566 

 
ที่มำ : ระบบสำรสนเทศเพื่อกำรบริหำรจัดกำรบุคลำกรสำธำรณสุข (hrops) ณ มิถุนำยน 2567 
หมำยเหต ุ- ข้อมูลไม่นับรวมข้ำรำชกำรที่ลำศึกษำต่อ 
             - นับรวมผู้บริหำรแลว้ทุกหนว่ยงำน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

อ ำเภอ 

ต ำแหน่งสำยงำนและกรอบอัตรำก ำลัง 

นำยแพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร 
พยำบำล
วิชำชีพ 

นวก./จพ.ทันตฯ 
นวก./จพ.
สำธำรณสุข 

กรอบ 
FTE 

มีจริง 
กรอบ 
FTE 

มีจริง 
กรอบ 
FTE 

มีจริง 
กรอบ 
FTE 

มีจริง 
กรอบ 
FTE 

มีจริง 
กรอบ 
FTE 

มีจริง 

เมืองสตูล 90 63 17 12 38 35 394 361 19 4 164 146 
ควนโดน 5 5 3 3 6 6 50 67 4 2 32 28 
ควนกำหลง 6 7 4 3 5 5 56 74 5 5 49 35 
ท่ำแพ 5 7 4 4 5 5 48 68 4 2 33 28 
ละงู 41 24 9 7 14 9 126 121 11 3 61 47 
ทุ่งหว้ำ 5 5 3 3 5 5 49 61 4 3 38 20 
มะนัง 5 4 3 3 4 3 47 39 4 2 29 26 

รวม 157 115 43 35 77 68 770 791 51 21 406 330 



 

 

สถิติชีพและสถำนะสุขภำพ 

ตำรำงท่ี 9 อำยุคำดเฉลี่ย (LE) และอำยุคำดเฉลี่ยของกำรมีสุขภำพดี (HALE) ประชำกรจังหวัดสตูล                     
ปี พ.ศ. 2562 - 2566 

ปี พ.ศ. 
อำยุคำดเฉลี่ย (LE) 

อำยุคำดเฉลี่ยของกำรมี
สุขภำพดี (HALE) 

LE-HALE 

ชำย หญิง ทั้งชำย
หญิง ชำย หญิง ทั้งชำย

หญิง ชำย หญิง ทั้งชำย
หญิง 

2562 77.16 82.67 79.90 70.27 73.23 72.32 6.89 9.44 7.58 
2563 77.87 83.31 80.59 70.88 73.64 72.85 7.00 9.66 7.75 
2564 75.35 81.56 78.41 68.87 72.42 71.19 6.48 9.14 7.21 
2565 74.61 80.42 77.48 68.28 71.74 70.56 6.33 8.68 6.92 
2566 75.79 81.61 78.66 69.06 72.42 71.27 6.73 9.19 7.39 

ที่มำ : http://www.health.nu.ac.th/vital/life_ex.htm      
 

 

ภำพที่ 5 อำยุคำดเฉลี่ยของกำรมีสุขภำพดี (HALE) ประชำกรจังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2562 - 2566 
 
 

ข้อมูลประชำกร      
ที่มำ : ระบบสถิติทำงทะเบียน กรมกำรปกครอง      
แหล่งที่มำ : hhttp://stat.dopa.go.th/stat/statnew/upstat_age_disp.php ข้อมูล ณ 31 ธันวำคม 2566 
Download ข้อมูล ณ 30 มกรำคม 2567      
ข้อมูลกำรตำย      
ที่มำ : จำกฐำนข้อมูลทะเบียนรำษฎร์ มรณบัตร กรมกำรปกครอง ข้อมูล ตั้งแต่ 1 มกรำคม - 31 ธันวำคม ของปีที่ประมวลผล  
download Data ผ่ำน FTP ของ สนย. กระทรวงสำธำรณสุข      
วันที่ Download 30 มกรำคม 2567  
ผู้วิเครำะห์  
นำยเกษม ไปรฮูยัน งำนข้อมูล กลุ่มงำนพัฒนำยุทธศำสตร์สำธำรณสุข  สสจ.สตูล Update by  ยุทธศำสตร์ SATUN 
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ตำรำงท่ี 10 ข้อมูลสถิติชีพ จังหวัดสตูล พ.ศ. 2562 – 2566 

ปี พ.ศ. ประชำกร เด็กเกิด 
(จ ำนวน/อัตรำ) 

ตำยท้ังหมด 
(จ ำนวน/อัตรำ) 

อัตรำเพิ่มตำม
ธรรมชำติ 

มำรดำตำย 
(จ ำนวน/อัตรำ) 

ทำรกตำย 
(จ ำนวน/อัตรำ) 

2562 322,756 
3,558 
/11.02 

(ต่อพันประชำกร) 

1,620 
/5.02 

(ต่อพันประชำกร) 

0.60 
(ต่อร้อย) 

1 
/28.11 

(ต่อแสนเกิดมีชีพ) 

21 
/5.90 

(ต่อพันเกิดมีชีพ) 

2563 324,058 
3,509 
/10.83 

(ต่อพันประชำกร) 

1,606 
/4.96 

(ต่อพันประชำกร) 

0.59 
(ต่อร้อย) 

3 
/85.49 

(ต่อแสนเกิดมีชีพ) 

17 
/4.84 

(ต่อพันเกิดมีชีพ) 

2564 324,391 
3,162 
/9.75 

(ต่อพันประชำกร) 

1,958 
/6.04 

(ต่อพันประชำกร) 

0.37 
(ต่อร้อย) 

3 
/94.88 

(ต่อแสนเกิดมีชีพ) 

9 
/2.85 

(ต่อพันเกิดมีชีพ) 

2565 324,898 
2,950 
/8.46 

(ต่อพันประชำกร) 

2,107 
/6.49 

(ต่อพันประชำกร) 

0.20 
(ต่อร้อย) 

2 
/67.80 

(ต่อแสนเกิดมีชีพ) 

9 
/3.05 

(ต่อพันเกิดมีชีพ) 

2566 325,781 
2,922 
/8.97 

(ต่อพันประชำกร) 

1,957 
/6.01 

(ต่อพันประชำกร) 

0.30 
(ต่อร้อย) 

0 
16 

/5.48 
(ต่อพันเกิดมีชีพ) 

ที่มำ :  - รำยงำนเกิดจำกสูติบัตร ตำยจำก มรณบัตร จำกทะเบยีนรำษฎร์  กระทรวงมหำดไทย 
          - รำยงำนกำรตำยของมำรดำและเกิดไร้ชีพ (ก.-2) งำนส่งเสริมฯ 
          - ประชำกร จำกส ำนกับริหำรกำรทะเบียน จ.สตูล   (ณ 30 มิถุนำยน 2566) 
 

สถิติชีพที่เป็นตัวบ่งชี้สถำนะด้ำนสุขภำพที่ส ำคัญ ในช่วงปี พ.ศ.2562 - 2566 ของจังหวัดสตูล 
พบว่ำ อัตรำเกิดมีแนวโน้มลดลงอย่ำงเห็นได้ชัด โดยในปี พ.ศ.2565 มีอัตรำเกิดลดลงมำกที่สุด และในปี 
พ.ศ.2566 มีอัตรำเกิดเพ่ิมขึ้นเล็กน้อย เป็นอัตรำ 8.97 ต่อพันประชำกร ในขณะที่อัตรำตำยมีแนวโน้ม
เพ่ิมข้ึน ส่งผลให้อัตรำเพ่ิมตำมธรรมชำติอยู่ในระดับต่ ำมำก ในปี พ.ศ.2566 อัตรำเพิ่มร้อยละ 0.30 

อัตรำทำรกตำย มีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้น โดยในปี พ.ศ.2566 มีอัตรำ 5.48 ต่อพันกำรเกิดมีชีพ และ
อัตรำมำรดำตำย ในปี พ.ศ.2566 ไม่พบมำรดำเสียชีวิต 
 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

ตำรำงท่ี 11 จ ำนวนและอัตรำตำยต่อแสนประชำกรตำมกลุ่มสำเหตุกำรตำย 10 กลุ่มโรคแรก จังหวัดสตูล 
พ.ศ.2564 - 2566 

ที่มำ :      - ขอ้มูลจำกกลุ่มงำนขอ้มูลขำ่วสำรสุขภำพ สนย. Web ftp://healthdata.moph.go.th  
             - ประชำกรกลำงปี พ.ศ.2564-2566 จำกส ำนักบริหำรกำรทะเบียน ภำค 9 จ.สตูล กรมกำรปกครอง 
 

จำกตำรำงปี พ.ศ.2567 ข้อมูล ณ 30 เมษำยน 2567 สำเหตุกำรตำยของประชำกรจ ำแนกตำมกลุ่ม
โรคสูงสุด 3 อันดับแรก คือ อำกำร อำกำรแสดงและสิ่งผิดปกติที่พบจำกกำรตรวจทำงคลินิกและตรวจทำง
ห้องปฏิบัติกำรที่มิได้มีรหัสระบุไว้ คิดเป็นอัตรำ 47.27 ต่อแสนประชำกร โรคระบบไหลเวียนโลหิต คิดเป็น
อัตรำ 33.15 ต่อแสนประชำกร และโรคระบบประสำท คิดเป็นอัตรำ 26.71 ต่อแสนประชำกร ตำมล ำดับ 
 
 

 

 

 

 

 

 

อันดับ ชื่อโรค 

พ.ศ.2565 พ.ศ.2566 
พ.ศ.2567 

(30 เม.ย. 67) 

จ ำนวน 
อัตรำต่อ

แสน 
ประชำกร 

จ ำนวน 
อัตรำต่อ

แสน 
ประชำกร 

จ ำนวน 
อัตรำต่อ

แสน 
ประชำกร 

1. อำกำร อำกำรแสดงและสิ่งผิดปกติที่พบจำก
กำรตรวจทำง คลินิกและตรวจทำง
ห้องปฏิบัติกำรที่มิได้มีรหัสระบุไว้ 

488 150.2 406 124.62 154 47.27 

2. โรคระบบไหลเวียนโลหิต 358 110.19 341 104.67 108 33.15 
3. โรคระบบประสำท 333 102.49 251 77.05 87 26.71 
4. มะเร็งทุกชนิด 198 60.94 229 70.29 83 25.48 
5. โรคของทำงเดินระบบหำยใจ 120 36.93 151 46.35 53 16.27 
6. สำเหตุภำยนอกของกำรป่วยและ

กำรตำย 
135 41.55 104 31.92 32 9.82 

7. โรคติดเชื้อและปรสิต   124 38.17 87 26.71 32 9.82 
8. โรคของระบบสืบพันธุ์และทำงเดิน

ปัสสำวะ 
58 17.85 80 24.56 31 9.52 

9. โรคของต่อมไร้ท่อ โภชนำกำรและ 
เมตะบอลิซึม 

88 27.09 98 30.08 17 5.22 

10. โรคระบบย่อยอำหำร 29 8.93 34 10.44 16 4.91 

ftp://healthdata.moph.go.th/


 

 

ตำรำงท่ี 12 จ ำนวนและอัตรำตำยต่อแสนประชำกรจ ำแนกตำมโรคสำเหตุกำรตำย 10 โรคแรก จังหวัดสตูล          
พ.ศ.2564 - 2566 

ที่มำ :      - ขอ้มูลจำกกลุ่มงำนขอ้มูลขำ่วสำรสุขภำพ สนย. Web ftp://healthdata.moph.go.th  
             - ประชำกรกลำงปี พ.ศ.2564-2566 จำกส ำนักบริหำรกำรทะเบียน ภำค 9 จ.สตูล กรมกำรปกครอง 
 

จำกตำรำงปี พ.ศ.2567 ข้อมูล ณ 30 เมษำยน 2567  สำเหตุกำรตำยของประชำกรจ ำแนกตำม
รำยโรคสูงสุด 3 อันดับแรก คือ โรคหลอดเลือดในสมอง คิดเป็นอัตรำ 14.43 ต่อแสนประชำกร โรคปอด
บวม คิดเป็นอัตรำ 10.13 ต่อแสนประชำกร และโรคหัวใจขำดเลือด คิดเป็นอัตรำ 7.98 ต่อแสนประชำกร 
ตำมล ำดับ 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

อันดับ ชื่อโรค 

พ.ศ.2565 พ.ศ.2566 
พ.ศ.2567 

(30 เม.ย.67) 
อัตรำต่อ

แสน 
ประชำกร 

จ ำนวน 
อัตรำต่อ

แสน 
ประชำกร 

อัตรำต่อ
แสน 

ประชำกร 
จ ำนวน 

อัตรำต่อ
แสน 

ประชำกร 
1. โรคหลอดเลือดในสมอง 138 42.47 124 38.06 47 14.43 
2. ปอดบวม 67 20.62 93 28.55 33 10.13 
3. โรคหัวใจขำดเลือด 107 32.93 100 30.7 26 7.98 
4. ควำมดันโลหิตสูง  64 19.7 66 20.26 23 7.06 
5. โลหิตเป็นพิษ  76 23.39 57 17.5 22 6.75 
6. เนื้องอกร้ำยที่หลอดคอ หลอดลม

ใหญ่และปอด  
33 10.16 45 13.81 17 5.22 

7. โรคของทำงเดินหำยใจส่วนล่ำง
เรื้อรัง 

41 12.62 39 11.97 15 4.6 

8. เบำหวำน  77 23.7 88 27.01 12 3.68 
9. เนื้องอกร้ำยที่ตับและท่อน้ ำดีในตับ   31 9.54 36 11.05 12 3.68 
10. อุบัติเหตุกำรขนส่ง 58 17.85 32 9.82 11 3.38 

ftp://healthdata.moph.go.th/


 

 

ตำรำงท่ี 13 อัตรำป่วยของผู้มำรับบริกำรในโรงพยำบำลแผนกผู้ป่วยนอก 10 อันดับแรก                     
จ ำแนกตำมสำเหตุป่วย 21 กลุ่มโรค พ.ศ.2564 – 2566 

อันดับ 
พ.ศ.2565 พ.ศ.2566 พ.ศ.2567 (ณ 20 มิ.ย. 67) 

สำเหตุกำรป่วย จ ำนวน/อัตรำ 
:พันปชก. 

สำเหตุกำรป่วย จ ำนวน/อัตรำ 
:พันปชก. สำเหตุกำรป่วย จ ำนวน/อัตรำ 

:พันปชก. 
1. ควำมดันโลหติสูงที่

ไม่มสีำเหตุน ำ 
86,386 
/266.30 

ควำมดันโลหติสูงที่
ไม่มสีำเหตุน ำ 

76,635 
/235.87 

ควำมดันโลหิตสูง
ที่ไม่มสีำเหตุน ำ 

60,949 
/187.09 

2. กำรตดิเช้ือของ
ทำงเดินหำยใจ
ส่วนบนแบบ
เฉียบพลันอื่น ๆ  

47,150 
/145.35 

กำรตดิเช้ือของ
ทำงเดินหำยใจ
ส่วนบนแบบ
เฉียบพลันอื่น ๆ  

60,193 
/185.27 

 เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 42,478 
/130.39 

3. เบำหวำน 45,490 
/140.23 

เบำหวำน 42,521 
/130.87 

กำรติดเช้ือของ
ทำงเดินหำยใจ
ส่วนบนแบบ
เฉียบพลันอื่น ๆ 

42,418 
/130.20 

4. เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 43,172 
/133.09 

เนื้อเยื่อผิดปกต ิ 38,635 
/118.91 

เบำหวำน 40,311 
/123.73 

5. ฟันผ ุ 38,895 
/119.90 

คออักเสบเฉยีบพลนั
และต่อมทอนซิล
อักเสบเฉียบพลัน 

34,758 
/106.98 

ควำมผิดปกติอื่น 
ๆ ของฟันและ
โครงสร้ำง 

31,228 
/95.86 

6. ควำมผิดปกติอื่น ๆ  
ของฟันและ
โครงสรำ้ง 

33,180 
/102.28 

ฟันผ ุ 34,148 
/105.10 

ฟันผุ 28,933 
/88.81 

7. กำรบำดเจบ็ระบุเฉพำะ
อื่น ๆ  , ไม่ระบุเฉพำะ
และหลำยบริเวณใน
ร่ำงกำย 

22,763 
/70.17 

ควำมผิดปกติอื่น ๆ  
ของฟันและ
โครงสรำ้ง 

30,813 
/94.84 

พยำธิสภำพของ
หลังส่วนอ่ืน ๆ 

21,552 
/66.15 

8. โรคอื่น ๆ  ของ
หลอดอำหำร 
กระเพำะและดโูอ
เดนมั 

15,995 
/49.31 

กำรบำดเจ็บระบุ
เฉพำะอืน่ ๆ  , ไมร่ะบุ
เฉพำะและหลำย
บริเวณในร่ำงกำย 

19,892 
/61.23 

กำรบำดเจ็บระบุ
เฉพำะอื่น ๆ , ไม่
ระบุเฉพำะและ
หลำยบริเวณใน
ร่ำงกำย 

17,392 
/53.39 

9. พยำธิสภำพของ
หลังส่วนอื่น ๆ  

15,849 /48.86 พยำธิสภำพของหลัง
ส่วนอื่น ๆ  

14,125 
/43.48 

 โรคอื่น ๆ ของ
ผิวหนังและ
เนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง 

12,764 
/39.18 

10. โรคอื่น ๆ  ของ
ผิวหนังและ
เนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง 

15,447     
/47.62 

โรคอื่น ๆ  ของหลอด
อำหำร กระเพำะและ
ดูโอเดนัม 

13,918 
/42.84 

ปวดท้องและปวด
อุ้งเชิงกรำน 

12,115 
/37.19 

ที่มำ : จำก HDC-Report43 แฟ้ม (บัญชจี ำแนกโรค 21 กลุ่มโรค รง.504)   
 

 จำกตำรำงสำเหตุกำรป่วยของผู้ป่วยนอกสูงสุด 3 อันดับแรกทั้ง 3 ปี คือ ควำมดันโลหิตสูงที่ไม่มี
สำเหตุน ำ ในปี พ.ศ.2567 ข้อมูล ณ 20 มิถุนำยน 2567 คิดเป็นอัตรำ 187.09 ต่อพันประชำกร อันดับ
รองลงมำ คือ โรคเนื้อเยื่อผิดปกติ คิดเป็นอัตรำ 130.39 และ โรคกำรติดเชื้อของทำงเดินหำยใจส่วนบน
แบบเฉียบพลันอื่นๆ คิดเป็นอัตรำ 130.20 ต่อพันประชำกร ตำมล ำดับ 



 

 

ตำรำงท่ี 14 จ ำนวนและอัตรำป่วยของผู้ป่วยใน 10 อันดับแรก  พ.ศ.2564 – 2566 

อันดับ 

พ.ศ.2565 พ.ศ.2566 พ.ศ.2567 (ณ 20 มิ.ย. 67) 

สำเหตุกำรป่วย 
จ ำนวน/
อัตรำพัน:

ปชก. 
สำเหตุกำรป่วย 

จ ำนวน/
อัตรำพัน:

ปชก. 
สำเหตุกำรป่วย 

จ ำนวน/
อัตรำพัน:

ปชก. 
1. ปอดบวม 1,664 

/5.13 
ปอดบวม 2,667 

/8.19 
ปอดบวม 1,653 

/5.07 
2. กำ รดู แ ลมำ รดำอื่ น ๆที่ มี

ปัญหำเกี่ยวกับทำรกในครรภ์ 
และถุงน้ ำคร่ ำ และปัญหำที่
อำจจะเกิดได้ในระยะคลอด 

1,606 
/4.96 

กำรดูแลมำรดำอื่นๆที่มีปัญหำ
เกี่ยวกบัทำรกในครรภ์ และถุง
น้ ำคร่ ำ และปัญหำที่อำจจะ
เกิดได้ในระยะคลอด 

1,439 
/4.42 

โรคหลอดลมอักเสบ ถุงลม
โป่งพองและปอดชนิดอุด
กั้นแบบเรื้อรังอื่น 

974 
/2.99 

3. ภำวะแทรกซ้อนอ่ืน ๆ
ของกำรตั้งครรภ์และกำร
คลอด 

1.402 
/4.33 

โรคหลอดลมอักเสบ                   
ถุงลมโป่งพองและปอด
ชนิดอุดกั้นแบบเรื้อรังอื่น 

1,319 
/4.05 

กำรดูแลมำรดำอื่น ๆ ที่มปีัญหำ
เกี่ยวกบัทำรกในครรภ์ และถุง
น้ ำคร่ ำ และปัญหำที่อำจจะเกิด
ได้ในระยะคลอด 

905 
/2.78 

4. โรคหลอดลมอักเสบ ถุง
ลมโป่งพองและปอดชนิด
อุดกั้นแบบเรื้อรังอื่น 

1,102 
/3.40 

ภำวะแทรกซ้อนอ่ืน ๆของ
กำรตั้งครรภ์และกำร
คลอด 

1,249 
/3.83 

ภำวะแทรกซ้อนอ่ืน ๆ
ของกำรตั้งครรภ์ และ
กำรคลอด 

851 
/2.61 

5. โรคอักเสบติดเชื้อของ
ผิวหนังและนื้อเยื่อใต้
ผิวหนัง 

892 
/2.75 

ต้อกระจกและควำม
ผิดปกติของเลนส์อื่น  ๆ

823 
/2.53 

ต้อกระจกและควำม
ผิดปกติของเลนส์อ่ืน ๆ 

703 
/2.16 

6. กำรบำดเจ็บระบุเฉพำะ
อื่นๆ , ไม่ระบุเฉพำะและ
หลำยบริเวณในร่ำงกำย 

804 
/2.48 

เนื้อสมองตำย 822 
/2.52 

กำรบำดเจ็บระบุเฉพำะอื่น 
ๆ , ไม่ระบุเฉพำะและ
หลำยบริเวณในร่ำงกำย 

648 
/1.99 

7. โรคอ่ืน ๆ ของระบบ
ทำงเดินปัสสำวะ 

732 
/2.26 

โรคหืด 821 
/2.52 

กำรบำดเจ็บภำยใน
กระโหลกศีรษะ 

602 
/1.85 

8. หลอดลมอักเสบ
เฉียบพลันและหลอดลม
เล็กอักเสบเฉียบพลัน 

635 
/1.96 

โรคอักเสบติดเชื้อของ
ผิวหนังและนื้อเยื่อใต้
ผิวหนัง 

814 
/2.50 

เนื้อสมองตำย 591 
/1.81 

9. โรคหืด 592 
/1.83 

หลอดลมอักเสบเฉียบพลัน
และหลอดลมเล็กอักเสบ
เฉียบพลัน 

805 
/2.47 

โรคหืด 578 
/1.77 

10. หัวใจล้มเหลว 534 
/1.65 

ต้อกระจกและควำม
ผิดปกติของเลนส์อืน่ ๆ  

556 
/1.72 

หลอดลมอักเสบเฉียบพลัน
และหลอดลมเล็กอักเสบ
เฉียบพลัน 

578 
/1.77 

ที่มำ : จำก HDC-Report43 แฟ้ม 
 จำกตำรำงสำเหตุกำรป่วยของผู้ป่วยในสูงสุด 3 อันดับแรกทั้ง 3 ปี คือ โรคปอดบวม ในปี พ.ศ.
2567 ข้อมูล ณ วันที่ 20 มิถุนำยน 2567 คิดเป็นอัตรำป่วย 5.07 ต่อพันประชำกร รองลงมำคือ โรค
หลอดลมอักเสบ ถุงลมโป่งพองและปอดชนิดอุดกั้นแบบเรื้อรังอ่ืน อัตรำป่วย 2.99 ต่อพันประชำกร  และ
สำเหตุกำรป่วยอันดับ 3 คือ กำรดูแลมำรดำอ่ืน ๆ ที่มีปัญหำเกี่ยวกับทำรกในครรภ์ และถุงน้ ำคร่ ำและ
ปัญหำที่อำจจะเกิดได้ในระยะคลอด อัตรำป่วย 2.78 ต่อพันประชำกร 
 

 



 

 

หมำยเหตุ    โรงพยำบำลสตูล (ระดับ A) ค่ำ CMI เกณฑ์อ้ำงอิง 1.2 
 โรงพยำบำลละงู (ระดับ S+)) ค่ำ CMI เกณฑ์อ้ำงอิง 0.6 
               โรงพยำบำลควนโดน, ควนกำหลง, ท่ำแพ, ทุ่งหว้ำ (ระดับ F2) ค่ำ CMI เกณฑ์อ้ำงอิง 0.6  
 โรงพยำบำลมะนัง (ระดับ S) ค่ำ CMI เกณฑ์อ้ำงอิง 0.6 
 

ตำรำงท่ี 16 อัตรำครองเตียง ผู้ป่วยใน รวมทุกสิทธิ ปีงบประมำณ พ.ศ. 2564 - 2566 

โรงพยำบำล 
จ ำนวน
เตียง 

(ปี 66) 

จ ำนวนผู้ป่วยใน รวมวันนอนผู้ป่วยใน อัตรำครองเตียง 
ปีงบ 
64 

ปีงบ 
65 

ปีงบ 
66 

ปีงบ  
64 

ปีงบ 
65 

ปีงบ 
66 

ปีงบ 
64 

ปีงบ 
65 

ปีงบ 
66 

รพท.สตลู (A) 345 19,114 35,724 23,496 85,425 252,851 94,492 97.93 288.64 75.04 
รพช.ควนโดน (S) 31 1,649 3,543 2,496 6,027 22,524 6,888 53.27 199.06 60.87 
รพช.ควนกำหลง
(S)  

37 2,071 2,042 2,270 6,345 8,465 6,605 39.51 52.71 48.91 

รพช.ท่ำแพ (S)      30 2,024 3,755 2,171 8,560 23,408 6,212 73.29 213.77 56.73 
รพช.ละง ู(S+)         93 4,439 8,157 6,333 14,088 46,124 22,549 55.83 135.88 66.43 
รพช.ทุ่งหว้ำ (S) 33 1,682 2,255 2,269 4,748 11,098 6,107 39.42 100.39 52.97 
รพช.มะนัง (S)      32 1,761 2,944 2,026 5,813 21,172 6,187 49.77 193.35 75.04 

ที่มำ : http://cmi.healtharea.net/site/index ปี พ.ศ.2564 - 2566 
หมำยเหตุ ข้อมูลจ ำนวนเตียงของโรงพยำบำลมะนัง ในกำรคิดอัตรำครองเตียงยังคงใช้ Active Bed 
 
 
 

ตำรำงท่ี 15 ข้อมูล CMI (Case Mix Index ของผู้ป่วยในรวมทุกสิทธิ และค่ำ Sum Adj.RW ของแต่ละ
ระดับสถำนบริกำรตำม Service Plan ของ ปี พ.ศ.2564 – 2566 

หน่วย
บริกำร 

จ ำนวนผู้ป่วยใน Sum Adj.Rw CMI 
ปีงบ 
2564 

ปีงบ 
2565 

ปีงบ 
2566 

ปีงบ  
2564 

ปีงบ 
2565 

ปีงบ
2566 

ปีงบ 
2564 

ปีงบ 
2565 

ปีงบ 
2566 

รพท.สตลู          
(A) 

19,114 35,724 23,496 23,313.40 35,047.90 30,089.8  1.22 0.98 1.28 

รพช.ควนโดน     
(S) 

1,649 3,543 2,496 1,053.58 2,241.10 1,432.5 0.64 0.63 0.57 

รพช.ควน
กำหลง  (S) 

2,071 2,042 2,270 1,125.73 1,184.04 1,202.94 0.54 0.58 0.53 

รพช.ท่ำแพ   
(S) 

2,024 3,755 2,171 1,230.24 2,141.44 1,639.14 0.58 0.57 0.76 

รพช.ละง ู         
(S+) 

4,439 8,157 6,333 3,047.99 5,502.86 4,973.67 0.69 0.67 0.79 

รพช.ทุ่งหว้ำ       
(S) 

1,682 2,255 2,269 894.08 1,240.20 1,132.8 0.53 0.55 0.50 

รพช.มะนัง         
(S) 

1,761 2,944 2,026 1,018.50 1,771.68 1,094.55 0.58 0.60 0.54 



 

 

สถำนกำรณ์ทำงระบำดวิทยำ 

 

สถำนกำรณโ์รคที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ จังหวัดสตูล พ.ศ. 2567  
จำกข้อมูลกำรเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ Digital 506 จำกสถำนบริกำรในพ้ืนที่จังหวัดสตูล พบว่ำ

โรคที่มีควำมส ำคัญและต้องเร่งด ำเนินกำรติดตำมปัญหำ ป้องกัน และควบคุมโรค ในปี พ.ศ.2567 (ข้อมูล
ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม - 31 พฤษภำคม 2567) โรคที่สูงกว่ำค่ำมัธยฐำนในช่วงเวลำเดียวกัน ได้แก่ 
Pneumonia Influenza /D.H.F /Hand foot and mouth /Chickenpox /Food Poisoning 
Leptospirosis และ Scrub Typhus โรคติดต่อที่มีอัตรำป่วยสูงสุด 3 อันดับแรก ได้แก่ Pneumonia  
มีอัตรำป่วยสูงสุด 189.05 ต่อประชำกรแสนคน รองลงมำ ได้แก่ Covid 2019 มีอัตรำป่วย 141.41 ต่อ
ประชำกรแสนคน และโรค Influenza มีอัตรำป่วย 79.00 ต่อประชำกรแสนคน ตำมล ำดับ (รำยละเอียด
ตำรำงที่ 17) 
 

ตำรำงท่ี 17 จ ำนวนป่วย อัตรำป่วย จ ำนวนตำย อัตรำตำย  อัตรำป่วยตำย โรคที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำด
วิทยำ ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม - 31 พฤษภำคม 2567 

ล ำดับ โรค 
ป่วย  
(รำย) 

อัตรำ
ป่วย  

ตำย    
(รำย) 

อัตรำ 
ป่วยตำย 

มัธยฐำน 5 
ปีย้อนหลัง 

อ ำเภอที่มีอัตรำ
ป่วยสูงสุด 

1 Pneumonia   615 189.05 0.00 0.00 84.67 มะนัง.ควนโดน 

2 Covid 2019 460 141.41 0.00 0.00 287.73 มะนัง,ท่ำแพ   

3 Influenza  257 79.00 0.00 0.00 13.72 
เมืองสตูล, 
ควนโดน 

4 D.H.F  86 26.44 0.00 0.00 5.55 มะนัง,ท่ำแพ 

5 Chickenpox 85 26.13 0.00 0.00 25.65 มะนัง,ทุ่งหว้ำ 

6 Hand foot and 
mouth  

55 16.91 0.00 0.00 11.99 มะนัง, 
ควนกำหลง 

7 Food Poisoning  54 16.60 0.00 0.00 11.99 มะนัง, 
ควนกำหลง 

8 Leptospirosis  40 12.30 0.00 0.00 2.47 ควนโดน,ละงู 

9 Scrub Typhus  9 2.77 0.00 0.00 0.32 มะนัง,เมืองสตูล 

10 Malaria  1 0.31 0.00 0.00 1.23 ทุ่งหว้ำ 
ที่มำ : รำยงำนข้อมูลกำรเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ Digital 506 ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 
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โรค

มัธยฐำน 5 ปีย้อนหลัง อัตรำป่วย ปี 2567

ภำพที่ 6 อัตรำป่วยด้วยโรคที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ 10 อันดับ จังหวัดสตูล 

 
รำยละเอียดกำรวิเครำะห์สถำนกำรณ์ทำงระบำดวิทยำที่เป็นปัญหำ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ที่มำ : รำยงำนขอ้มูลกำรเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ Digital 506 ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 

 
 
ตำรำงท่ี 18 จ ำนวนป่วย อัตรำป่วย โรคที่ต้องเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ 5 อันดับ ปี พ.ศ. 2565 – 2567 
 

ปี 2565 ปี 2566 ปี 2567 

โรค จ ำนวน อัตรำ โรค จ ำนวน อัตรำ โรค จ ำนวน อัตรำ 

Covid 2019 5,165 1,593.65 Pneumonia   1,347 414.08 Pneumonia   615 189.05 
Acute 
Diarrhea 

3,791 1,169.71 Covid 2019 936 287.73 Covid 2019 460 141.41 

Pneumonia   1,048 323.36 Influenza  823 252.99 Influenza  257 79.00 

HFM 414 127.74 D.H.F  647 198.89 D.H.F  86 26.44 

Influenza 320 98.74 HFM 297 91.30 Chickenpox 85 26.13 
ที่มำ : รำยงำนขอ้มูลกำรเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ Digital 506 ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 

  
 
 
 
  

อัตรำต่อแสนประชำกร 



 

 

 

ยทุธศาสตร์ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัสตูล 

  



 

 

แผนยุทธศำสตร์ด้ำนสขุภำพจังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2566 – 2570 
 

วิสัยทัศน์ (Vision) 
  ระบบสุขภำพเป็นเลิศ โดยกำรมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำย สู่เป้ำหมำยสุขภำวะคนสตูล ภำยใน               
ปี พ.ศ.2570 
พันธกิจ (Mission) 
  1. จัดท ำแผนยุทธศำสตร์ด้ำนสุขภำพในเขตพ้ืนที่จังหวัด 
 2. ด ำเนินกำรและให้บริกำรด้ำนกำรแพทย์และกำรสำธำรณสุขsในเขตพ้ืนที่จังหวัด 
 3. ก ำกับ ดูแล ประเมินผล และสนับสนุนกำรปฏิบัติงำนของหน่วยงำนสำธำรณสุข ในเขตพ้ืนที่
จังหวัดเพ่ือให้กำรปฏิบัติงำนเป็นไปตำมกฎหมำย มีกำรบริกำรสุขภำพที่มีคุณภำพและ มีกำรคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้ำนสุขภำพ 
 4. ส่งเสริม สนับสนุน และประสำนงำนเกี่ยวกับงำนสำธำรณสุขในเขตพ้ืนที่จังหวัด ให้เป็นไปตำม
นโยบำยของกระทรวง 
 5. พัฒนำระบบสำรสนเทศ งำนสุขศึกษำ และกำรสื่อสำรสำธำรณะด้ำนสุขภำพ ในเขตพ้ืนที่จังหวัด 
 6. ปฏิบัติงำนร่วมกับหรือสนับสนุนกำรปฏิบัติงำนของหน่วยงำนอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือที่ได้รับ
มอบหมำย 
ค่ำนิยม 
  S : SMART (ฉลำด หลักแหลม) 
  A : ACHIEVEMENT (บรรลุผลส ำเร็จ ส ำเร็จลุล่วง) 
  T : TEAM WORK (ท ำงำนเป็นทีม สำมัคคี) 
  U : UTILITY (เป็นประโยชน์) 
  N : NETWORK (เครือข่ำยทุกภำคส่วน) 
เป้ำประสงค์หลัก (Goal) 
  1. ประชำชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภำพดี  
 2. มีระบบบริกำรสุขภำพที่ได้มำตรฐำน  
 3. ประชำชนได้รับกำรคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพ และอนำมัยสิ่งแวดล้อม  
 4. หน่วยบริกำรเป็นองค์กรสมรรถนะสูง 
 5. ภำคีเครือข่ำยทุกภำคส่วนมีส่วนร่วม 
ประเด็นยุทธศำสตร์ และตัวชี้วัดหลัก 
  ประเด็นยุทธศำสตร์ 1 พัฒนำระบบสร้ำงเสริมสุขภำพป้องกันควบคุมโรค ประกอบด้วยตัวชี้วัด
หลัก 3 ตัว ดังนี้ 

1.1 อัตรำป่วยด้วยโรคที่เป็นปัญหำสุขภำพท่ีส ำคัญของพ้ืนที่ลดลง 
1.1.1 ร้อยละของเด็ก 12 ปี ฟันดีไม่มีผุ (CAVITY FREE) 
1.1.2 ร้อยละของเด็กปฐมวัยสูงดีสมส่วน 
1.1.3 ร้อยละของผู้สูงอำยุไม่มีภำวะพ่ึงพิง 
1.1.4 อัตรำป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกลดลงไม่น้อยกว่ำ ร้อยละ 20 ของค่ำมัธยฐำน 
        ย้อนหลัง 5 ปี 
1.1.5 อัตรำควำมส ำเร็จของกำรรักษำผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่ 



 

 

1.1.6 ร้อยละของผู้ป่วยโรคเบำหวำนที่สำมำรถคุมระดับน้ ำตำลได้ดี 
1.1.7 ร้อยละของผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิตสูงสำมำรถคุมระดับควำมดันโลหิตได้ดี 
1.1.8 ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดที่ผ่ำนกำรบ ำบัดรักษำได้รับกำรติดตำม 
1.1.9 อัตรำกำรป่วยตำยด้วยโรคหัวใจและหลอดเลือด 
1.1.10 อัตรำกำรป่วยตำยด้วยโรคหลอดเลือดสมอง 
1.1.11 อัตรำป่วยโรคมะเร็งเต้ำนม 
1.1.12 อัตรำป่วยโรคมะเร็งปำกมดลูก 

1.2 ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน คบส. 
   1.2.1 ระดับควำมส ำเร็จของกำรตรวจเฝ้ำระวังสถำนประกอบกำรผลิตภัณฑ์สุขภำพ  

        สถำนพยำบำล และสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ 
1.2.2 ระดับควำมส ำเร็จของกำรบริหำรจัดกำรระบบยำ (Drug system management)   
        ในเครือข่ำยระบบสุขภำพปฐมภูมิ 

1.3 ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน อวล. 
1.3.1 ร้อยละ 35 ของสถำนที่จ ำหน่ำยอำหำรผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน CLEAN FOOD GOOD      
       TASTE 

  ประเด็นยุทธศำสตร์ 2 พัฒนำระบบบริกำรสุขภำพเป็นเลิศ ประกอบด้วยตัวชี้วัดหลัก จ ำนวน                 
2 ตัว ดังนี้ 

2.1 ระดับควำมพึงพอใจของผู้รับบริกำร 
   2.1.1 ระดับควำมพึงพอใจของผู้ป่วยใน 
    2.1.2 ระดับควำมพึงพอใจของผู้ป่วยนอก 

2.2 ร้อยละของสถำนบริกำรผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน 
   2.2.1 รพช.ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน HA และมำตรฐำนอื่นๆท่ีเกี่ยวข้อง 
    2.2.2 สสจ./สสอ. ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน PMQA 
    2.2.3 รพ.สต. มำตรฐำนหน่วยบริกำรปฐมภูมิสุขภำพ 
    2.2.4 รพช. ผ่ำนมำตรฐำน Green & Clean  
   2.2.5 ควำมส ำเร็จกำรด ำเนินกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือกจังหวัดสตูล 
    2.2.6 ควำมส ำเร็จกำรส่งเสริมและพัฒนำกำรแพทย์แผนไทย แพทย์ทำงเลือก ผลิตภัณฑ์ 

        สุขภำพ สมุนไพรกัญชำ และ Wellness Center 
  ประเด็นยุทธศำสตร์ 3 พัฒนำระบบบริหำรจัดกำร ประกอบด้วยตัวชี้วัดหลัก จ ำนวน 6 ตัว ดังนี้ 

3.1 ระดับควำมส ำเร็จกำรด ำเนินงำน EOC 
3.2 ระดับควำมส ำเร็จกำรประเมินงำนดิจิทัลด้ำนสุขภำพ 
3.3 ร้อยละของหน่วยงำนที่ผ่ำนกำรประเมินเกณฑ์ ITA 
3.4 ระดับควำมส ำเร็จในกำรพัฒนำกำรจัดกำรควำมรู้ 
3.5 ระดับควำมส ำเร็จในกำรน ำดัชนีควำมสุขมำปรับใช้ 
3.6 ร้อยละของหน่วยบริกำรที่มีภำวะวิกฤติทำงกำรเงิน 

  ประเด็นยุทธศำสตร์ 4 พัฒนำส่งเสริมและสนับสนุนภำคีเครือข่ำยในกำรสร้ำงเสริมสุขภำพ 
ประกอบด้วยตัวชี้วัดหลัก จ ำนวน 1 ตัว ดังนี้ 

4.1 ร้อยละของอ ำเภอที่ผ่ำนเกณฑ์กำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ 



 

 

กลยุทธ์ 
1. พัฒนำระบบกำรส่งเสริมสุขภำพเชิงรุก 

 2. พัฒนำระบบกำรป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภำพ 
 3. พัฒนำระบบบริกำรดูแลผู้สูงอำยุและผู้ป่วยติดบ้ำนติดเตียง 
 4. พัฒนำระบบกำรคุ้มครองผู้บริโภค และอนำมัยสิ่งแวดล้อม 
  5. พัฒนำโครงกำรพระรำชด ำริและโครงกำรเฉลิมพระเกียรติ 
 6. พัฒนำหน่วยงำนด้ำนสำธำรณสุขทุกระดับให้ได้มำตรฐำนตำมเกณฑ์ 
 7. ส่งเสริมกำรบูรณำกำรด ำเนินงำนด้ำนสำธำรณสุขในระดับจังหวัด อ ำเภอ และต ำบล 
  8. ส่งเสริมและพัฒนำกำรแพทย์แผนไทย แพทย์ทำงเลือก ผลิตภัณฑ์สุขภำพ สมุนไพรกัญชำ และ 
              Wellness Center 
 9. พัฒนำระบบเทคโนโลยีสำรสนเทศด้ำนกำรบริกำรสุขภำพ 
  10. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรภำวะฉุกเฉินและตอบโต้ภัยสุขภำพ 
  11. พัฒนำระบบดิจิทัลด้ำนสุขภำพ 
  12. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรโดยยึดหลักธรรมำภิบำลและควำมโปร่งใส 
  13. ส่งเสริมนวัตกรรมและพัฒนำวิชำกำรของหน่วยงำน 
  14. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรด้ำนสุขภำพ 
  15. พัฒนำระบบบริหำรกำรเงินที่มีประสิทธิภำพ 
  16. ส่งเสริมและสนับสนุนภำคีเครือข่ำยในกำรสร้ำงเสริมสุขภำพ 
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ตำรำงท่ี 19 สรุปกลยุทธ์และตัวชี้วัดหลักตำมประเด็นยุทธศำสตร์ทั้ง 4 ด้ำน 
ประเด็น

ยุทธศำสตร์ 
กลยุทธ์ ตัวช้ีวัดหลัก 

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ 1  
พัฒนำระบบสร้ำง
เสริมสุขภำพ
ป้องกันควบคุมโรค 

1. พัฒนำระบบกำรส่งเสริมสุขภำพ
เชิงรุก 
2. พัฒนำระบบกำรป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภำพ 
3. พัฒนำระบบบริกำรดูแลผู้สูงอำยุ
และผู้ป่วยติดบ้ำนติดเตียง 
4. พัฒนำระบบกำรคุ้มครองผู้บริโภค 
และอนำมัยสิ่งแวดล้อม 
 

1. อัตรำป่วยด้วยโรคที่เป็นปัญหำสุขภำพท่ี
ส ำคัญของพ้ืนที่ลดลง 
    1.1 ร้อยละของเด็ก 12 ปี ฟันดีไม่มีผุ 
(CAVITY FREE) 
    1.2 ร้อยละของเด็กปฐมวัยสูงดีสมส่วน 
    1.3 ร้อยละของผู้สูงอำยุไม่มีภำวะพ่ึงพิง 
    1.4 อัตรำป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกลดลง
ไม่น้อยกว่ำ ร้อยละ 20 ของค่ำมัธยฐำน
ย้อนหลัง 5 ปี 
     1.5 อัตรำควำมส ำเร็จของกำรรักษำ
ผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่ 
     1.6 ร้อยละของผู้ป่วยโรคเบำหวำนที่
สำมำรถคุมระดับน้ ำตำลได้ดี 
     1.7 ร้อยละของผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิต
สูงสำมำรถคุมระดับควำมดันโลหิตได้ดี 
     1.8 ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดที่ผ่ำน
กำรบ ำบัดรักษำได้รับกำรติดตำม 
     1.9 อัตรำกำรป่วยตำยด้วยโรคหัวใจและ
หลอดเลือด 
     1.10 อัตรำกำรป่วยตำยด้วยโรคหลอด
เลือดสมอง 
     1.11 อัตรำป่วยโรคมะเร็งเต้ำนม 
     1.12 อัตรำป่วยโรคมะเร็งปำกมดลูก 
2. ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน คบส. 
     2.1 ระดับควำมส ำเร็จของกำรตรวจเฝ้ำ
ระวังสถำนประกอบกำรผลิตภัณฑ์สุขภำพ 
สถำนพยำบำล และสถำนประกอบกำรเพ่ือ
สุขภำพ 
     2.2 ระดับควำมส ำเร็จของกำรบริหำร
จัดกำรระบบยำ (Drug system management) 
ในเครือข่ำยระบบสุขภำพปฐมภูมิ 
3. ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน อวล.  
     3.1 ร้อยละ 35 ของสถำนที่จ ำหน่ำย
อำหำรผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน CLEAN FOOD 
GOOD TASTE 



 

 

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ 

กลยุทธ์ ตัวช้ีวัดหลัก 

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ 2  
พัฒนำระบบ
บริกำรสุขภำพเป็น
เลิศ 

1. พัฒนำโครงกำรพระรำชด ำริและ
โครงกำรเฉลิมพระเกียรติ 
2. พัฒนำหน่วยงำนด้ำนสำธำรณสุข
ทุกระดับให้ได้มำตรฐำนตำมเกณฑ์ 
3. ส่งเสริมกำรบูรณำกำรด ำเนินงำน
ด้ำนสำธำรณสุขในระดับจังหวัด 
อ ำเภอ และต ำบล 
4. ส่งเสริมและพัฒนำกำรแพทย์แผน
ไทย แพทย์ทำงเลือก ผลิตภัณฑ์
สุขภำพ สมุนไพรกัญชำ และ 
Wellness Center 
5. พัฒนำระบบเทคโนโลยีสำรสนเทศ
ด้ำนกำรบริกำรสุขภำพ 
 

1. ระดับควำมพึงพอใจของผู้รับบริกำร 
    1.1 ระดับควำมพึงพอใจของผู้ป่วยใน 
    1.2 ระดับควำมพึงพอใจของผู้ป่วยนอก 
2. ร้อยละของสถำนบริกำรผ่ำนเกณฑ์
มำตรฐำน 
     2.1 รพช.ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน HA และ
มำตรฐำนอ่ืนๆที่เก่ียวข้อง 
     2.2 สสจ./สสอ. ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำน 
PMQA 
     2.3 รพ.สต. มำตรฐำนหน่วยบริกำรปฐม
ภูมิสุขภำพ 
     2.4 รพช. ผ่ำนมำตรฐำน Green & Clean  
     2.5 ควำมส ำเร็จกำรด ำเนินกำรแพทย์
แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือกจังหวัดสตูล 
      2.6 ควำมส ำเร็จกำรส่งเสริมและพัฒนำ
กำรแพทย์แผนไทย แพทย์ทำงเลือก 
ผลิตภัณฑ์สุขภำพ สมุนไพรกัญชำ และ 
Wellness Center 

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ 3  
พัฒนำระบบ
บริหำรจัดกำร 

1. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรภำวะ
ฉุกเฉินและตอบโต้ภัยสุขภำพ 
2. พัฒนำระบบดิจิทัลด้ำนสุขภำพ 
3. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรโดยยึด
หลักธรรมำภิบำลและควำมโปร่งใส 
4. ส่งเสริมนวัตกรรมและพัฒนำ
วิชำกำรของหน่วยงำน 
5. พัฒนำระบบบริหำรจัดกำรด้ำน
สุขภำพ 
6. พัฒนำระบบบริหำรกำรเงินที่มี
ประสิทธิภำพ 

1. ระดับควำมส ำเร็จกำรด ำเนินงำน EOC 
2. ระดับควำมส ำเร็จกำรประเมินงำนดิจิทัล
ด้ำนสุขภำพ 
3. ร้อยละของหน่วยงำนที่ผ่ำนกำรประเมิน
เกณฑ์ ITA 
4. ระดับควำมส ำเร็จในกำรพัฒนำกำรจัดกำร
ควำมรู้ 
5. ระดับควำมส ำเร็จในกำรน ำดัชนีควำมสุข
มำปรับใช้ 
6. ร้อยละของหน่วยบริกำรที่มีภำวะวิกฤติ
ทำงกำรเงิน  

ประเด็น
ยุทธศำสตร์ 4  
พัฒนำส่งเสริมและ
สนับสนุนภำคี
เครือข่ำยในกำร
สร้ำงเสริมสุขภำพ 

1. ส่งเสริมและสนับสนุนภำคี
เครือข่ำยในกำรสร้ำงเสริมสุขภำพ 

1. ร้อยละของอ ำเภอที่ผ่ำนเกณฑ์กำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ 

 



 

 

กำรถ่ำยทอดนโยบำยและตัวชี้วัดสู่พื้นที่ 
  ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล โดยนำยแพทย์ชัยรัตน์ ล ำโป นำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล        
ได้ก ำหนดแผนยุทธศำสตร์สำธำรณสุข จังหวัดสตูล ระยะ 5 ปี (ปีงบประมำณ พ.ศ.2566 – 2570) โดย
มุ่งเน้นแผนยุทธศำสตร์สำธำรณสุข ที่รองรับกำรเปลี่ยนแปลงทั้งปัจจัยภำยในและปัจจัยภำยนอก ระบบ
สำธำรณสุขที่พึงประสงค์ในอนำคต ปัญหำด้ำนสำธำรณสุขและปัจจัยเสี่ยงส ำคัญของจังหวัดที่จะเกิดขึ้นใน
อนำคต ภำยใต้วิสัยทัศน์ ระบบสุขภำพเป็นเลิศ โดยกำรมีส่วนร่วมของภำคีเครือข่ำย สู่เป้ำหมำยสุขภำวะคน
สตูล ภำยในปี พ.ศ.2570 โดยในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 ได้มีกำรทบทวนนโยบำยและแผนยุทธศำสตร์
ระดับจังหวัด เมื่อวันที่ 25 - 26 กันยำยน 2566 ในกำรประชุมเชิงปฏิบัติกำรทบทวนแผนยุทธศำสตร์ด้ำน
สำธำรณสุข 5 ปี และแผนปฏิบัติกำรพัฒนำระบบสุขภำพประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 พร้อมทั้งมีกำร
มอบโล่ประกำศเกียรติคุณแก่อ ำเภอที่มีกำรด ำเนินงำนขับเคลื่อนด้ำนสำธำรณสุขดีเด่น จ ำนวน 3 อันดับ 
โดยมีผู้บริหำร เจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอ 
โรงพยำบำลทุกแห่ง เข้ำร่วมประชุมโดยพร้อมเพรียงกัน ณ เดอะโคโค่แกรนด์ ปำกบำรำ อ ำเภอละงู จังหวัด
สตูล 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภำพที่ 8 กำรประชุมเชิงปฏิบัติกำรทบทวนแผนยุทธศำสตร์ด้ำนสำธำรณสุข 5 ปี และแผนปฏิบัติกำรฯ 



 

 

  โดยหลังจำกที่ทำงกลุ่มงำนพัฒนำยุทธศำสตร์สำธำรณสุข ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลได้
ด ำเนินกำรรวบรวมและจัดท ำแผนยุทธศำสตร์ด้ำนสำธำรณสุข 5 ปี และแผนปฏิบัติกำรพัฒนำระบบสุขภำพ
ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 เรียบร้อยแล้วนั้น นำยแพทย์ชัยรัตน์ ล ำโป นำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัด
สตูล จึงได้ก ำหนดให้รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล และผู้ช่วยนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล 
รวมถึงกลุ่มงำนต่ำงๆ ของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ลงพ้ืนที่ถ่ำยทอดนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุข 
ประเด็นยุทธศำสตร์สุขภำพ และตัวชี้วัดระดับพ้ืนที่ ในระหว่ำงวันที่ 12 – 15 ธันวำคม พ.ศ.2566 ในทุก
อ ำเภอ เพ่ือให้หน่วยงำนทุกระดับสำมำรถน ำไปจัดแผนปฏิบัติกำรได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ สอดคล้องกับ
นโยบำย และด ำเนินงำนตำมยุทธศำสตร์ในทิศทำงเดียวกัน เพ่ือบรรลุตำมเป้ำประสงค์ ตำมแผนกำร
ถ่ำยทอดดังแสดงในตำรำง 
 
ตำรำงท่ี 20 แผนกำรถ่ำยทอดนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุขประเด็นยุทธศำสตร์สุขภำพจังหวัดสตูล และ
ตัวชี้วัดระดับพ้ืนที่ ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 

วัน เดือน ปี 
ช่วงเช้ำ 

(08.30 – 12.00 น.) 
ช่วงบ่ำย 

(13.00 – 16.30 น.) 
ผู้ร่วมถ่ำยทอดแผนฯ 

12 ธันวำคม 
2566  

คปสอ.ควนโดน 
ณ ห้องประชุม รพ.ควนโดน 

คปสอ.ควนกำหลง 
ณ ห้องประชุม รพ.กำหลง 

นพ.สสจ. 
รอง นพ.สสจ. 
ผช.นพ.สสจ. 

หัวหน้ำกลุ่มงำนทุกท่ำน 
กลุ่มงำนพัฒนำยุทธศำสตร์ 
รวมทั้งสิ้น จ ำนวน 26 ท่ำน 

13 ธันวำคม 
2566 

คปสอ.ท่ำแพ 
ณ ห้องประชุม รพ.ท่ำแพ 

คปสอ.มะนัง 
ณ ห้องประชุม รพ.มะนัง 

14 ธันวำคม 
2566 

คปสอ.ละงู 
ณ ห้องประชุม รพ.ละงู 

คปสอ.ทุ่งหว้ำ 
ณ ห้องประชุม รพ.ทุ่งหว้ำ 

15 ธันวำคม 
2566 

คปสอ.เมือง 
ณ ห้องประชุม รพ.สตูล 

 

 
ตำรำงท่ี 21 ก ำหนดกำรกิจกรรมแผนกำรถ่ำยทอดนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุขประเด็นยุทธศำสตร์
สุขภำพจังหวัดสตูล และตัวชี้วัดระดับพ้ืนที่ ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 

ก ำหนดกำรกิจกรรม เวลำที่ใช้ 
- ประธำน คปสอ. กล่ำวต้อนรับ และแนะน ำคณะ คปสอ. 5- 10 นำที 
- นำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัด/รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัด กล่ำวเปิดกิจกรรม 
และแนะน ำคณะจำกส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 

10 - 15 นำที 

- คณะจำกส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ร่วมน ำเสนอ ประกอบด้วย 3 ประเด็น 
ดังนี้ 
 1. นโยบำยกระทรวงสำธำรณสุข ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 และนโยบำยของ
ท่ำนผู้ว่ำรำชกำรจังหวัดสตูล โดย นำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัด/รองนำยแพทย์
สำธำรณสุขจังหวัด (10 – 15 นำที) 
 2. แผนยุทธศำสตร์ด้ำนสุขภำพจังหวัดสตูล ปี พ.ศ. 2566 – 2570 โดย กลุ่ม
งำนพัฒนำยุทธศำสตร์สำธำรณสุข (5 – 10 นำที) 

2 ชั่วโมง 



 

 

ก ำหนดกำรกิจกรรม เวลำที่ใช้ 
 3. ตัวชี้วัดกำรประเมินผลงำนตำมค ำรับรองกำรปฏิบัติรำชกำร (MOU) ระดับ  
คปสอ. ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 โดย หัวหน้ำกลุ่มงำนของส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตูล (ตัวชี้วัดละ 3 – 5 นำที) 
- สรุปผลกำรถ่ำยทอดฯ และร่วมแลกเปลี่ยนแนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ/ข้อเสนอแนะ  
โดย คณะจำกส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล และ คปสอ. 

15 - 30 นำที 

- ปิดกำรประชุม  

 
 

ภำพที่ 9 แผนกำรถ่ำยทอดนโยบำยกระทรวงสำธำรณสุขฯ และตัวชี้วัดระดับพ้ืนที่ ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 



 

 

กำรควบคุม ก ำกับ ติดตำม และประเมินผล  
  กำรควบคุม ก ำกับ ติดตำม ผลกำรด ำเนินงำนตำมนโยบำยส ำคัญ ยุทธศำสตร์สำธำรณสุข ประเด็น
ปัญหำส ำคัญในที่ประชุมคณะกรรมกำรประสำนงำนสำธำรณสุขระดับจังหวัด และในที่ประชุมคณะ
กรรมกำรบริหำร ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 
  นอกจำกนั้นในกำรด ำเนินงำนสำธำรณสุขในระดับอ ำเภอ ก ำหนดให้ด ำเนินกำรนิเทศผสมผสำน           
ในพ้ืนที่แต่ละอ ำเภอปีละ 2 ครั้ง ซึ่งได้มีกำรด ำเนินกำรแบ่งโซนรับผิดชอบดูแลของรองนำยแพทย์
สำธำรณสุขจังหวัดสตูล ในกำรขับเคลื่อนงำนกำรด ำเนินงำนของอ ำเภอต่ำงๆ ดังนี้ 
  1) นำยแพทย์ถนัด อำวำรุลหัก นำยแพทย์เชี่ยวชำญ (ด้ำนเวชกรรมป้องกัน) รองนำยแพทย์
สำธำรณสุขจังหวัดสตูล รับผิดชอบดูแลกำรด ำเนินงำนขับเคลื่อนงำนด้ำนสำธำรณสุขในพ้ืนที่อ ำเภอควนโดน 
  2) นำยเอกพล เหมรำ รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล (ด้ำนส่งเสริมพัฒนำ) รับผิดชอบดูแล
กำรด ำเนินงำนขับเคลื่อนงำนด้ำนสำธำรณสุขในพ้ืนที่อ ำเภอเมืองสตูล และอ ำเภอท่ำแพ 
  3) นำยเสรี พงศ์นฤเดช รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล (ด้ำนบริหำร) รับผิดชอบดูแลกำร
ด ำเนินงำนขับเคลื่อนงำนด้ำนสำธำรณสุขในพ้ืนที่อ ำเภอควนกำหลง และอ ำเภอมะนัง 
  4) นำยภำษิต พิศำลสุทธิกุล รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล (ด้ำนเภสัชสำธำรณสุข) 
รับผิดชอบดูแลกำรด ำเนินงำนขับเคลื่อนงำนด้ำนสำธำรณสุขในพ้ืนที่อ ำเภอทุ่งหว้ำ และอ ำเภอละงู 
 

 

ภำพที่ 10 โครงสร้ำงกำรบริหำรงำน ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 
 

  ส ำหรับกำรประเมินผลกำรด ำเนินงำนตำมเป้ำหมำยและตัวชี้วัดในกำรพัฒนำสำธำรณสุข หลังจำก
สิ้นสุดปีงบประมำณ จะมีกำรด ำเนินกำรประเมินผลกำรด ำเนินงำนตำมเป้ำหมำยและตัวชี้วัด ในระดับ
อ ำเภอ เพ่ือใช้เป็นข้อมูลในกำรพัฒนำงำนสำธำรณสุขในแต่ละอ ำเภอ รวมถึงมีกำรจัดอันดับอ ำเภอที่มีกำร
ด ำเนินงำนด้ำนสำธำรณสุขดีเด่น พร้อมทั้งมีกำรมอบโล่ประกำศเกียรติคุณ เพ่ือเป็นขวัญก ำลังใจในกำร
ขับเคลื่อนงำนด้ำนสำธำรณสุขต่อไป 
  



 

 

ตัวชี้วัดระดับ คปสอ.(MOU) 
 

 เกณฑ์ตัวชี้วัดระดับ คปสอ.(MOU) เป็นกำรจัดท ำบันทึกข้อตกลงควำมร่วมมือระหว่ำงส ำนักงำน
สำธำรณสุขจังหวัดสตูล โดยนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล กับผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำล , สำธำรณสุข
อ ำเภอทุกแห่ง ในรูปแบบคณะกรรมกำรประสำนงำนสำธำรณสุขระดับอ ำเภอ (คปสอ.) และเรียกเกณฑ์
ตัวชี้วัดนี้ว่ำ เกณฑ์กำรประเมินตัวชี้วัด ระดับ คปสอ.(MOU) ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล มีเกณฑ์
ตัวชี้วัดทั้งหมด 26 ตัว และตัวชี้วัดของผู้บริหำร จ ำนวน 5 ตัวชี้วัด ประกอบด้วยตัวชี้วัดข้อที่ 1, 3 , 12 , 16 
และข้อที่ 18 มีคะแนนถ่วงน้ ำหนัก 18 คะแนน และมีเกณฑ์ระดับคะแนน 1-5 ระดับ คะแนนที่ได้ไม่เกิน 90 
คะแนน ซึ่งน้ ำหนักของตัวชี้วัดแต่ละตัวขึ้นอยู่กับควำมส ำคัญและปัญหำสุขภำพ กำรประเมินผลกำร
ด ำเนินงำนรำยไตรมำสที่ 3 รอบ 8 เดือน พบว่ำ ตัวชี้วัดผ่ำนเกณฑ์ทั้งหมด 20 ตัวชี้วัด ไม่ผ่ำนเกณฑ์ 5 
ตัวชี้วัด โดยตัวชี้วัดของผู้บริหำรที่ไม่ผ่ำนเกณฑ์ จ ำนวน 1 ตัวชี้วัด คือ ตัวชี้วัดที่ 1 ร้อยละของหญิงที่สิ้นสุด
กำรตั้งครรภ์ในเขตรับผิดชอบ มีภำวะโลหิตจำงขณะตั้งครรภ์ 
 
ตำรำงท่ี 22 เกณฑ์กำรประเมินตัวชี้วัดระดับ คปสอ. จังหวัดสตูล ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 

ล ำ 
ดับ 

ตัวชี้วัด 
น้ ำหนัก
ตัวชี้วัด 

เกณฑ์กำรให้คะแนน ผลกำรนิเทศงำนระดับจังหวัด 

1 2 3 4 5 ผลงำน 
ระดับ

คะแนน 
ผ่ำน 

ไม่
ผ่ำน 

1 ร้อยละของหญิงท่ีสิ้นสุดกำรตั้งครรภ์ในเขต
รับผิดชอบ มีภำวะโลหิตจำงขณะตั้งครรภ ์

0.5 19 18 17 16 15 21.62 1   

2 ร้อยละเด็กอำยุครบ 12 เดือนในเขตรับผดิชอบ               
มีภำวะโลหติจำง 

0.5 21 20 19 18 17 20.50 2   

3 ร้อยละของชมรมผูสู้งอำยุผ่ำนเกณฑ์คุณภำพ               
ระดับดีขึ้นไป        

0.5 40 50 60 70 80 100 5   

4 ระดับควำมส ำเร็จของกำรขับเคลือ่นกำรด ำเนินงำน
ต ำบลมหัศจรรย ์1,000 วัน สู่ 2,500 วัน 

0.5 1 2 3 4 5 5 5   

5 ร้อยละของเด็กอำย ุ12 ปี ฟันดีไมม่ีผุ                      
(Cavity Free) 

0.5 60 65 70 75 80 83.42 5   

6 อัตรำควำมส ำเร็จกำรรักษำผู้ป่วยวัณโรคปอดรำยใหม ่ 0.5 65 70 75 80 85 95.65 5   
7 อัตรำควำมครอบคลมุกำรขึ้นทะเบียนผู้ป่วยวณัโรค

รำยใหม่และกลับเป็นซ้ ำ 
0.5 65 70 75 80 85 34.12 1   

8 ร้อยละของหญิงไทยอำย ุ11-20 ป ีได้รับวคัซีน HPV 1 75 80 85 90 95 116.97 5   
9 ร้อยละผู้ป่วยโรคเบำหวำนท่ีควบคมุระดบัน้ ำตำลไดด้ ี 1 7 9 11 13 15 30.21 5   
10 ร้อยละผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิตสูงที่ควบคุมควำมดัน

โลหิตไดด้ ี 
1 5 10 15 20 25 53.70 5   

11 ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยลดลงกว่ำปีที่ผ่ำนมำ 0.5 7 9 11 13 15 47.11 5   
12 ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินอำหำรปลอดภัย

จังหวัด 
1 1 2 3 4 5 5 5   

13 ระดับควำมส ำเร็จในกำรด ำเนินงำนอ ำเภอใช้ยำ
อย่ำงสมเหตุผล ( RDU Province ) 

0.5 1 2 3 4 5 5 5   

14 ร้อยละของประชำชนท่ีมำรับบริกำรในระดบัปฐมภมูิ
ได้รับกำรรักษำด้วยกำรแพทย์แผนไทยและ
กำรแพทย์ทำงเลือก  

0.5 20 25 30 35 40 60.47 5   



 

 

ล ำ 
ดับ 

ตัวชี้วัด 
น้ ำหนัก
ตัวชี้วัด 

เกณฑ์กำรให้คะแนน ผลกำรนิเทศงำนระดับจังหวัด 

1 2 3 4 5 ผลงำน 
ระดับ

คะแนน 
ผ่ำน 

ไม่
ผ่ำน 

15 ร้อยละของผู้ป่วยที่มีกำรวินิจฉยัระยะ
ประคับประคอง (Palliative care) ที่ได้รับกำร
รักษำด้วยยำกญัชำทำงกำรแพทย ์ 

0.5 1 2 3 4 5 4.43 4   

16 ระดับควำมส ำเร็จของ คปสอ. ที่สำมำรถพัฒนำ
อนำมัยสิ่งแวดล้อมได้ตำมเกณฑ์ GREEN & CLEAN  
Hospital - ร้อยละของ รพ.ที่พัฒนำอนำมัย
สิ่งแวดล้อม ได้ตำมเกณฑ์ GREEN & CLEAN 
HOSPITAL Challenge ระดบัดีเยี่ยม - ร้อยละของ 
รพ.สต.ผ่ำนเกณฑ ์ GREEN & CLEAN Sub – 
District Health Promoting Hospital (GCSh) 
ระดับดีเยี่ยม เพิ่มขึ้นร้อยละ 10 

1 1 2 3 4 5 5 5   

17 ร้อยละสถำนที่จ ำหน่ำยอำหำรผ่ำนเกณฑม์ำตรฐำนตำม
กฎหมำยก ำหนด 

0.5 1 2 3 4 5 5 5   

18 ระดับควำมส ำเร็จของกำรจัดกำรควำมรู้(KM) ใน
องค์กร  

1 1 2 3 4 5 5 5   

19 ร้อยละของอ ำเภอผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตที่มีคณุภำพ : อย่ำงน้อย 2 ประเด็นต่อ
อ ำเภอ  

1 1 2 3 4 5 5 5   

20 ร้อยละของหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วย
บริกำรปฐมภูม ิ(PCU/NPCU) ด ำเนินงำนผ่ำนเกณฑ์
คุณภำพที่ก ำหนด  

0.5 1 2 3 4 5 5 5   

21 ระดับควำมส ำเร็จของกำรด ำเนินงำน HA IT ใน
โรงพยำบำล 

1 1 2 3 4 5 5 5   

22 ร้อยละกำรเบิกจำ่ยเงินงบประมำณ 1 60 65 70 75 80 80.34 5   
23 ร้อยละของหน่วยงำนผ่ำนกำรประเมินควำมโปร่งใส 

ITA 
0.5 40 50 60 70 84 86.67 5   

24 ร้อยละของหน่วยงำนสังกัดส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตลูผำ่นเกณฑ ์ กำรตรวจสอบและ
ประเมินผลระบบกำรควบคมุภำยใน 

0.5 70 75 80 85 90 88.74 4   

25 หน่วยบริกำรมีศูนย์จดัเก็บรำยได้ผำ่นเกณฑ์กำร
ประเมินศูนย์จัดเก็บรำยได้คุณภำพ 

0.5 1 2 3 4 5 5 5   

26 ร้อยละของกำรเบิกจ่ำยงบค่ำเสื่อมของเครือข่ำย
โรงพยำบำล 

          

- งบประมำณปี 2566 สัดส่วนร้อยละ 100 0.5 75 80 85 90 95 99.30 5   

 - งบประมำณปี 2567 สัดส่วนร้อยละ 50 0.5 30 40 50 60 70 - -   
 รวม  18          

 

 



 

 

ตัวชี้วัด KPI ของกระทรวงสำธำรณสุข 54 ตวั ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 
ยุทธศำสตร์ควำมเป็นเลิศ 4 ด้ำน (Excellence) มี 14 แผนงำน 35 โครงกำร 54 ตัวชี้วัด 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

1) อัตรำส่วนกำรตำยมำรดำไทยต่อกำรเกิดมีชีพแสนคน ไม่เกิน 17 ไม่มี
มำรดำ
เสียชีวิต 

  

2) ร้อยละของเด็กปฐมวัยมีพัฒนำกำรสมวัย ร้อยละ86 ร้อยละ
89.40 

  

3) เด็กไทยมีระดับสติปัญญำเฉลี่ยไม่ต่ ำกว่ำ 103 (วัดผลปี 70) 
ตัวชี้วัด Proxy : ร้อยละของเด็กปฐมวัยที่ได้รับกำรคัดกรองแล้ว
พบว่ำมีพัฒนำกำรล่ำช้ำแล้วได้รับกำรกระตุ้นพัฒนำกำรด้วย 
TEDA4I หรือเครื่องมือมำตรฐำนอื่นจนมีพัฒนำกำรสมวัย 

ร้อยละ 15 ร้อยละ 
10 

  

4) อัตรำกำรคลอดมีชีพในหญิง อำยุ 15-19 ปี ต่อจ ำนวนประชำกร
หญิงอำยุ 15-19 ปี 1,000 คน 

ไม่เกิน 21 7.54   

5) ร้อยละของผู้สูงอำยุไม่มีภำวะพ่ึงพิง ≥ร้อยละ 
96.75 

ร้อยละ
97.30 

  

6) ร้อยละของผู้สูงอำยุที่ได้รับกำรคัดกรอง พบว่ำเสี่ยงต่อกำรเกิด
ภำวะสมองเสื่อมและได้รับกำรดูแลรักษำในคลินิกผู้สูงอำยุ 

 

 6.1)  ร้อยละของผู้สูงอำยุที่ได้รับกำรคัดกรอง พบว่ำเสี่ยงต่อกำร
เกิดภำวะสมองเสื่อมและได้รับกำรดูแลรักษำในคลินิกผู้สูงอำยุ 

≥ร้อยละ 
50 

ร้อยละ
88.11 

  

    6.2) ร้อยละของผู้สูงอำยุที่ได้รับกำรคัดกรอง พบว่ำเสี่ยงต่อกำร
เกิดภำวะหกล้มและได้รับกำรดูแลรักษำในคลินิกผู้สูงอำยุ 

≥ร้อยละ 
60 

ร้อยละ
93.70 

  

7) ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีคลินิกผู้สูงอำยุ ผ่ำนเกณฑ์คุณภำพกำร
ให้บริกำร 

≥ร้อยละ 
50 

ร้อยละ
100 

  

8) อัตรำควำมรอบรู้ด้ำนสุขภำพของประชำชน (เป้ำหมำย 9 เดือน) ร้อยละ 75 รอ
ประมวล 

ผล 

  

9) ร้อยละของอ ำเภอผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินกำรพัฒนำคุณภำพชีวิต
ที่มีคุณภำพ 

ร้อยละ 87 ร้อยละ
100 

  

10) ระดับควำมส ำเร็จของกำรพัฒนำระบบกำรแพทย์ฉุกเฉินและ
กำรจัดกำรภำวะฉุกเฉินด้ำนกำรแพทย์ และสำธำรณสุข
(Emergency Care System and Public Health Emergency 
Management) 

ร้อยละ 70 ร้อยละ 
100 

  

11) ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วย
โรคเบำหวำน และ/หรือควำมดันโลหิตสูง 

 

    11.1) ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วย 
  โรคเบำหวำน 

≥ร้อยละ
72 

ร้อยละ
79.29 

  
 
 



 

 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

  11.2) ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรค
  ควำมดันโลหิตสูง 

≥ร้อยละ 
85 

ร้อยละ
87.02 

  

12) ร้อยละของจังหวัดต้นแบบกำรด ำเนินงำนตำม พ.ร.บ.ควบคุม
โรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกสิ่งแวดล้อม พ.ศ.2562 

ร้อยละ 60 ด ำเนินกำรครบ
ตำมมำตรกำร 

3 ข้อ 

  

13) ร้อยละผลิตภัณฑ์สุขภำพได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 60 ร้อยละ
100 

  

14) ร้อยละสถำนทีจ่ ำหน่ำยอำหำรผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำนตำม
กฎหมำยก ำหนด 

ร้อยละ 35 ร้อยละ
49.45 

  

15) ร้อยละของโรงพยำบำลที่พัฒนำอนำมัยสิ่งแวดล้อมได้ตำม
เกณฑ์ GREEN & CLEAN Hospital Challenge (ระดับมำตรฐำน
ขึ้นไป) 

ร้อยละ 60 ร้อยละ
100 

(7 แห่ง) 

  

16) จ ำนวนกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วย
บริกำรปฐมภูมิ ตำมพระรำชบัญญัติระบบสุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ.2562 
(2,750 หน่วย) จ.สตูล (A 29 แห่ง-B ไม่ผ่ำน 0)+C เป้ำหมำยใหม่) 

ร้อยละ 43 ร้อยละ 
93.54 

 

  

17) ร้อยละของชุมชนมีกำรด ำเนินกำรจัดกำรสุขภำพท่ีเหมำะสม
ให้กับประชำชน 

ร้อยละ 71 ร้อยละ
76.36 

  

18) อัตรำตำยของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง และได้รับกำรรักษำ
ใน Stroke Unit 

 

     18.1) อัตรำตำยของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (Stroke : I60-I69) <ร้อยละ 7 ร้อยละ
4.29 

  

     18.2) ร้อยละผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง (I60-I69) ที่มีอำกำร
ไม่เกิน 72 ชั่วโมง ได้รับกำรรักษำใน Stroke Unit 

>ร้อยละ 
80 

ร้อยละ 
92.91 

  

19) อัตรำควำมส ำเร็จกำรรักษำผู้ป่วยวัณโรคปอดรำยใหม่ ร้อยละ 88 ร้อยละ 
95.65 

  

20) อัตรำควำมครอบคลุมกำรขึ้นทะเบียนของผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่
และกลับเป็นซ้ ำ 

ร้อยละ 85 ร้อยละ 
34.12 

  

21) ร้อยละของจังหวัดที่ผ่ำนตำมเกณฑ์พัฒนำสู่จังหวัดใช้ยำอย่ำง
สมเหตุผล (RDU province) ที่ก ำหนด (อย่ำงน้อยร้อยละ 50 ของ
จังหวัดทั้งหมด) 

>ร้อยละ
50 

ระดับควำม 
ส ำเรจ็ระดับ 

5 

  

22) อุบัติกำรณ์ผู้ป่วยติดเชื้อดื้อยำในกระแสเลือด (ตรวจรำชกำร  
รอบที่ 2 ใช้ข้อมูล ม.ค.–มิ.ย. 67 เทียบกับปีปฏิทิน 65 (ม.ค.-ธ.ค.65) 

 รอ
ประมวลผล 
30 มิ.ย.67 

  

23) อัตรำตำยทำรกแรกเกิดอำยุน้อยกว่ำหรือเท่ำกับ 28 วนั  
(ต่อ 1,000 ทำรกแรกเกิดมีชีพ) 

< 3.40  
ต่อพันกำร
เกิดมีชีพ 

1.65 
ต่อพันกำร
เกิดมีชีพ 

  

24) ร้อยละกำรให้กำรดูแลตำมแผนกำรดูแลล่วงหน้ำ (Advance   
 Care Planning) ในผู้ป่วยประคับประคองอย่ำงมีคุณภำพ 

>ร้อยละ 
70 

ร้อยละ 
59.15 

  



 

 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

25) ร้อยละของจ ำนวนผู้ป่วยที่มีกำรวินิจฉัยโรคหลอดเลือดสมอง 
อัมพฤกษ์ อัมพำตระยะกลำง (Intermediate Care) ที่ได้รับกำร
ดูแลด้วยกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก (Community 
base) 

ร้อยละ 10 ร้อยละ
11.80 

  

26) ร้อยละของประชำชนที่มำรับบริกำรในระดับปฐมภูมิได้รับกำร
รักษำด้วยกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก 

ร้อยละ 40 ร้อยละ
60.47 

  

27) ร้อยละของผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำในกำรติดตำม 6 เดือน
(รอบ 9 เดือน) 

ร้อยละ 40 ร้อยละ 
79.76 

  

28) อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่
กลับมำท ำร้ำยตัวเองซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี 

 

     28.1) อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ(ต่อประชำกรแสนคน) ≤ 8.0 ต่อ
ประชำกร
แสนคน 

4.91 ต่อ
ประชำกร
แสนคน 

  

    28.2) ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่กลับมำท ำร้ำยตัวเอง 
             ซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี 

ร้อยละ 90 ร้อยละ 
87.01 

  

29) อัตรำตำยผู้ป่วยติดเชื้อในกระแสเลือดแบบรุนแรงชนิด 
community-acquired 

<ร้อยละ
26 

ร้อยละ 
36 

  

30) อัตรำตำยของผู้ป่วยโรคกล้ำมเนื้อหัวใจตำยเฉียบพลันชนิด 
STEMI และกำรให้กำรรักษำตำมมำตรฐำนเวลำที่ก ำหนด 

 

    30.1) อัตรำตำยของผู้ป่วยโรคกล้ำมเนื้อหัวใจตำยเฉียบพลัน   
ชนิด STEMI 

< ร้อยละ 9 ร้อยละ 
6.58 

  

   30.2) ร้อยละของกำรให้กำรรักษำผู้ป่วย STEMI ได้ตำม
มำตรฐำนเวลำที่ก ำหนด 

 

          30.2.1) ร้อยละของผู้ป่วย STEMI ที่ได้รับยำละลำยลิ่ม
   เลือดได้ตำมมำตรฐำนเวลำที่ก ำหนด 

≥ร้อยละ 
60 

ร้อยละ 
100 

  

          30.2.2) ร้อยละของผู้ป่วย STEMI ที่ได้รับกำรท ำ  
   Primary PCI ได้ตำมมำตรฐำนเวลำที่ก ำหนด 

≥ร้อยละ 
70 

ร้อยละ 
70.84 

  

31) ร้อยละของผู้ที่ได้รับกำรคัดกรองมะเร็ง  
    31.1) ร้อยละของผู้ป่วยที่ได้รับกำรคัดกรองมะเร็งปำกมดลูก >ร้อยละ 

60 
ร้อยละ 
30.37 

  

    31.2) ร้อยละของผู้ที่มีผลผิดปกติ (มะเร็งปำกมดลูก)ได้รับกำร
  ส่องกล้อง Colposcopy 

>ร้อยละ 
70 

ร้อยละ 
100 

  

   31.3) ร้อยละของผู้ป่วยที่ได้รับกำรคัดกรองมะเร็งล ำไส้ใหญ่และ
  ไส้ตรง 

> ร้อยละ 
50 

ร้อยละ 
51.05 

  

   31.4) ร้อยละของผู้ที่มีผลผิดปกติ (มะเร็งล ำไส้ใหญ่ และไส้ 
 ผิดปกติ) ได้รับกำรส่องกล้อง Colonoscopy 

> ร้อยละ 
50 

ร้อยละ 
25.41 

  



 

 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

32) ร้อยละผู้ป่วยไตเรื้อรัง stage 5 รำยใหม่ ลดลงน้อยกว่ำร้อยละ 
10 จำกปีงบประมำณก่อนหน้ำ  

<ร้อยละ 
10 

ร้อยละ 
2.21 

  

33) อัตรำส่วนของจ ำนวนผู้ยินยอมบริจำคอวัยวะจำกผู้ป่วยสมอง
ตำยต่อจ ำนวนผู้ป่วยเสียชีวิตในโรงพยำบำล (โรงพยำบำล A, S)
อัตรำส่วนเพิ่มขึ้นร้อยละ 20 จำกอัตรำส่วนของจ ำนวนผู้บริจำค
อวัยวะสมองตำยที่ได้รับกำรผ่ำตัดน ำอวัยวะออก ต่อจ ำนวนผู้ป่วย 
เสียชีวิตในโรงพยำบำล ปี 2566ของแต่ละเขตสุขภำพ 

เพ่ิมข้ึน 
ร้อยละ 20 

0   

34) ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดเข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำได้รับ
กำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพต่อเนื่องจนถึงกำรติดตำม (Retention Rate) 

  ร้อยละ 
62 

ร้อยละ 
69.46 

  

35) ร้อยละของผู้ป่วย Intermediate care * ได้รับกำรบริบำลฟ้ืน
สภำพและติดตำมจนครบ 6 เดือน หรือจน Barthel index =20 
ก่อนครบ 6 เดือน 

 

  35.1) ร้อยละของ ผู้ป่วย Intermediate care* ได้รับกำร
บริบำลฟ้ืนสภำพระยะกลำงและติดตำมจนครบ 6 เดือน หรือจน 
Barthel index = 20 ก่อนครบ 6 เดือน 

>ร้อยละ 
85 

ร้อยละ 
84.93 

 

  

   35.2) ร้อยละของผู้ป่วย Intermediate care (ผู้ป่วยใน) มีค่ำ
คะแนน Barthel index เพ่ิมขึ้นอย่ำงน้อย 2 คะแนน เมื่อได้รับ
กำรบริบำลฟ้ืนสภำพระยะกลำงในหอผู้ป่วยIMC ward/bed 

>ร้อยละ 
60 

ร้อยละ 
71.43 

  

    35.3) ร้อยละของผู้ป่วย Intermediate care (ผู้ป่วยนอก) 
ได้รับกำรบริบำลฟ้ืนสภำพระยะกลำง จ ำนวนมำกกว่ำหรือเท่ำกับ 
6 ครั้ง ภำยในระยะเวลำ 6 เดือน 

>ร้อยละ 
50 

ร้อยละ 
41.30 

  

36. ระดับควำมส ำเร็จของกำรจัดบริกำรคลินิกกัญชำทำง
กำรแพทย์ 

 

 36.1 ร้อยละของผู้ป่วยที่มีกำรวินิจฉัยระยะประคับประคอง 
  (Palliative care) ทีไ่ด้รับกำรรักษำด้วยยำกัญชำทำง
  กำรแพทย์ 

ร้อยละ 5 ร้อยละ 
4.43 

  

 36.2 ร้อยละของผู้ป่วยทั้งหมดที่ได้รับกำรรักษำด้วยยำกัญชำ
  ทำงกำรแพทย์เพ่ิมขึ้นร้อยละ 60 

ร้อยละ 60 ร้อยละ 
167.14 

  

 36.3 จ ำนวนงำนวิจัยและกำรจัดกำรควำมรู้ด้ำนกัญชำทำง 
  กำรแพทย์ของหน่วยงำนในสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข 
  (อย่ำงน้อยกรมฯละ 2 เรื่องๆ ละ 2 ครั้ง 

 2เรื่องๆ
ละ 2 ครั้ง 

0   
 

 
37) อัตรำกำรเสียชีวิตของผู้ป่วยวิกฤตฉุกเฉิน (triage level 1) 
ภำยใน 24 ชั่วโมงในโรงพยำบำลระดับ A, S, M1 (ทั้งที่ ER และ 
Admit) 

<ร้อยละ 
10 

ร้อยละ 
7.9 

  

38) ร้อยละของประชำกรเข้ำถึงบริกำรกำรแพทย์ฉุกเฉิน >ร้อยละ 
27 

ร้อยละ
32.97 

  



 

 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

39) อัตรำกำรเสียชีวิตในผู้ป่วยบำดเจ็บที่สมอง (traumatic brain 
injury mortality) 

<ร้อยละ 
5 

ร้อยละ 
50 

  

40) ร้อยละผู้ป่วยในพระบรมรำชำนุเครำะห์ และพระรำชำนุ
เครำะห์ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพ 

≥ร้อยละ 
70 

ร้อยละ
100 

  

41) Wellness Nuad Thai (Nuad Thai Premium) / 
Wellness Spa (Thai World Class Spa) / Wellness Hotel 
(GREEN Health Hotel) / Wellness Restaurant (San Plus 
Restaurant) ได้รับกำรรับรอง 

เขต 12  
64 แห่ง 

20 แห่ง   

42) ร้อยละของศูนย์เวลเนส (Wellness Center) / แหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้รับกำรยกระดับแบบมีส่วนร่วม และ 
สร้ำงสรรคด์้ำนภูมิปัญญำกำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์ทำงเลือก
และสมุนไพร ให้มีคุณค่ำและมูลค่ำสูงเพิ่มข้ึน 700 แห่ง 

10 แห่ง ร้อยละ
100 

10 แห่ง  
 

  

43) ร้อยละของเขตสุขภำพท่ีมีกำรบริหำรจัดกำรก ำลังคนที่มี
ประสิทธิภำพ (ต ำแหน่งว่ำงเป้ำหมำยคงเหลือไม่เกินร้อยละ 4) 

ร้อยละ 4 ร้อยละ
3.98 

  

44) หน่วยงำนที่เป็นองค์กรแห่งควำมสุขที่มีคุณภำพ (ระดับ
จังหวัด/ เขตสุขภำพ/กรม) 

 

 44.1) หน่วยงำนที่เป็นองค์กรแห่งควำมสุขที่มีคุณภำพระดับ
  จังหวัด 

จังหวัดละ 
1 แห่ง 

0   

45) ร้อยละของหน่วยงำนในสังกัดกระทรวงสำธำรณสุขผ่ำนเกณฑ์
กำรประเมิน ITA 

ร้อยละ 94 ร้อยละ 
86.67 

  

46) ร้อยละของส่วนรำชกำรและหน่วยงำนสังกัดกระทรวง
สำธำรณสุขผ่ำนเกณฑ์กำรตรวจสอบและประเมินผลระบบกำร
ควบคุมภำยใน 

ร้อยละ 84 ร้อยละ 
88.74 

  

47) ร้อยละควำมส ำเร็จของส่วนรำชกำรในสังกัดส ำนักงำน
ปลัดกระทรวงสำธำรณสุข ที่ด ำเนินกำรพัฒนำคุณภำพกำรบริหำร         
จัดกำรภำครัฐ (PMQA) ผ่ำนกำรประเมินตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด
(ส่วนกลำงและส่วนภูมิภำค) 

ร้อยละ 75 ร้อยละ
100 

(7 แห่ง) 

  

48) ร้อยละของโรงพยำบำลสังกัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคุณภำพ
 มำตรฐำนผ่ำนกำรรับรอง HA ขั้น 3 

 

  48.1) ร้อยละของโรงพยำบำลศูนย์ โรงพยำบำลทั่วไปสังกัด
  ส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคุณภำพมำตรฐำน
  ผ่ำนกำรรับรอง HA ขั้น 3 

ร้อยละ 
100 

ร้อยละ
100 

(1 แห่ง) 

  

    48.2) ร้อยละของโรงพยำบำลสังกัดกรมกำรแพทย์กรม 
  ควบคุมโรค และกรมสุขภำพจิตมีคุณภำพมำตรฐำนผ่ำน
  กำรรับรอง HA ขั้น 3 
 

ร้อยละ 
100 

- - - 



 

 

ชื่อตัวชี้วัด 
เกณฑ์

เป้ำหมำย 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
ผลกำรประเมิน 
ผ่ำน ไม่ผ่ำน 

    48.3) ร้อยละของโรงพยำบำลชุมชนมีคุณภำพมำตรฐำนผ่ำน 
  กำรรับรอง HA ขั้น 3 

ร้อยละ 92 ร้อยละ
100 

(6 แห่ง) 

  

49) ร้อยละของสถำนบริกำรสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
สำธำรณสุขที่ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินตำมนโยบำย EMS 
(Environment, Modernization and Smart Service) 

 

 49.1 ร้อยละของสถำนบริกำรสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
  สำธำรณสุขที่ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินขั้นพ้ืนฐำน  
  (The must) 

 

  49.1.1 ร้อยละของสถำนบริกำร ระดับ รพศ./รพท. ที่
   ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินฯขั้นพ้ืนฐำน (The must) 

ร้อยละ 80 ร้อยละ
100 

(1 แห่ง) 

  

  49.1.2  ร้อยละของสถำนบริกำร ระดับ รพช. ที่ผ่ำน 
   เกณฑ์กำรประเมินฯขั้นพ้ืนฐำน(The must) 

ร้อยละ 80 ร้อยละ
100 

(6 แห่ง) 

  

 49.2  ร้อยละของสถำนบริกำรสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
  สำธำรณสุขที่ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินขั้นสูง (The best) 

 

  49.2.1  ร้อยละของสถำนบริกำร ระดับ รพศ./รพท. ที่ 
   ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินฯขั้นสูง(The best) 

ร้อยละ 30 0   

  49.2.2  ร้อยละของสถำนบริกำร ระดับ รพช. ที่ผ่ำน 
   เกณฑ์กำรประเมินฯขั้นสูง(The best) 

ร้อยละ 10 ร้อยละ
100 

(6 แห่ง) 

  

50) จังหวัดที่มีบรกิำรกำรแพทย์ทำงไกลตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด >3,500
ครั้ง/ปี 

1,351 
ครั้ง 

  

51) ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HA IT >ร้อยละ 
10 

ร้อยละ 
42.86 

  

52) ควำมแตกต่ำงกำรใช้สิทธิ เมื่อไปใช้บริกำรผู้ป่วยในของผู้มีสิทธิ
 ในระบบหลักประกันสุขภำพถ้วนหน้ำ (compliance rate)  

<ร้อยละ1.5 
ไม่เกิน 

112,800 
ครั้ง 

- - - 

53) ร้อยละของหน่วยบริกำรที่ประสบภำวะวิกฤตทำงกำรเงิน  
    53.1) ร้อยละของหน่วยบริกำรที่ประสบภำวะวิกฤตทำงกำรเงิน 
  (ระดับ 7) 

<ร้อยละ 
2 

0   

   53.2) ร้อยละของหน่วยบริกำรที่ประสบภำวะวิกฤตทำงกำรเงิน 
  (ระดับ 6) 

<ร้อยละ 
4 

0   

54) จ ำนวนนวัตกรรมหรือเทคโนโลยีสุขภำพที่คิดค้นใหม่หรือท่ี
 พัฒนำต่อยอดจ ำนวนนวัตกรรมหรือเทคโนโลยีสุขภำพที่ คิดค้น
 ใหม่หรือท่ี พัฒนำต่อยอด (ระดับกรม) 

>17 เรื่อง - - - 



 

 

 

 

 

 

ประเดน็การตรวจราชการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 รอบท่ี 1 

ประเดน็ท่ี 1 โครงการพระราชด าริฯ/เฉลิมพระเกียรติ/ ท่ีเก่ียวเน่ืองกบัพระบรมวงศา
นุวงศ ์

  



 

 

ประเด็นที่ 1 โครงกำรพระรำชด ำริฯ/เฉลิมพระเกียรติ/ ที่เกี่ยวเนื่องกับพระบรมวงศำนุวงศ์ 
 

หัวข้อ : โครงกำรรำชทัณฑ์ปันสุข ท ำควำม ดี เพื่อชำติ ศำสน์ กษัตริย์ 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นที่ 1 โครงกำรพระรำชด ำริฯ 
   ให้ เ พ่ิมคัดกรองผู้ป่วยรำยเก่ำให้ ครอบคลุม
ทั้งหมดและกำรเฝ้ำระวังโรคติดต่อที่สำมำรถ
เกิดขึ้นได้ในเรือนจ ำเนื่องจำกควำมแออัดของ
เรือนจ ำ ซึ่งในกำรดูแลเรือนจ ำให้ท ำเหมือนกำร
ดูแลเช่นเดียวกับ รพ.สต.ซึ่งต้องคิดให้ครบทุกส่วน 
ทั้งระบบรวมถึงแผนที่ต้องท ำ 
   ส ำหรับผู้ต้องขังต้องรับยำต่อเนื่องหลังจำกออก
จำกเรือนจ ำให้ประสำน อสม. เมื่อน ำยำมำให้
ผู้ป่วยทำนจนครบ 

1. รพ.แม่ข่ำยได้ด ำเนินกำรคัดกรองโรควัณโรค 
โดยกำร CXR ส ำหรับผู้ต้องขังในเรือนจ ำจังหวัด
สตูล ทุกวันศุกร์ของสัปดำห์  ผลกำรคัดกรอง
กลุ่มเป้ำหมำยผู้ต้องขังรำยเก่ำ/รำยใหม่ ครอบคลุม 
ร้อยละ 100 
2. กำรส่งต่อผู้ป่วยวัณโรค กรณีผู้ป่วยอยู่นอกพ้ืนที่
อ ำเภอเมืองสตูล เรือนจ ำแจ้ง TB clinic และ สสจ.
สตูลเพ่ือส่งต่อข้อมูลไปยัง รพ.ที่ผู้ป่วยแจ้งเข้ำรับ
กำรรักษำต่อเนื่อง 
3. รพ.สต มีกำรพัฒนำระบบกำรประสำนควำม
ร่วมมือของภำคีเครือข่ำยทั้งภำครัฐและเอกชน 
โดยมีช่องทำงกำรสื่อสำรระหว่ำงผู้ป่วย ญำติผู้ดูแล
ผู้ป่วยผสำนหน่วยงำนต่ำงๆ ที่เกี่ยวข้อง ในกำร
ติดตำมดูแลผู้ป่วยอย่ำงต่อเนื่องแบบองค์รวม 
4. กำรดูแลสุขภำพด้วยกำรคัดกรองโรคติดต่อด้วย
แบบคัดกรองแต่ละโรค เช่น วัณโรค /โรคโควิด/
ประเมินซึมเศร้ำ+ควำมเครียด/กำรตรวจหำเชื้อ
เอชไอวี+ซิฟิลิส (บำงรำย) 
5. ให้บริกำรติดตำมกระตุ้นกำรมำรับยำอย่ำง
ต่อเนื่อง หำกไม่สะดวกมำรับยำเอง ประสำนงำน
เครือข่ำยสุขภำพรับยำแทน 

 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.1 มีเครือข่ำยรำชทัณฑ์ปันสุขทุกจังหวัด 

1.2 กำรจัดบริกำรสำธำรณสุข ครบทั้ง 6 ด้ำน (รักษำพยำบำล, ส่งเสริมป้องกันโรค, ส่งเสริม 
     สุขภำพจิต,ฟ้ืนฟูสมรรถภำพ, ส่งต่อเพ่ือรักษำ ตรวจสอบสิทธิกำรรักษำ) 
1.3 กำรคัดกรองค้นหำวัณโรคผู้ต้องขังในเรือนจ ำ 
  1.3.1 ผู้ต้องขังแรกรับได้รับกำรคัดกรอง TB ด้วยกำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 100 
  1.3.2 ผู้ต้องขังรำยเก่ำได้รับกำรคัดกรอง TB ด้วยกำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 90 

 

 
 



 

 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
เรือนจ ำจังหวัดสตูลมีผู้ต้องขังรวมทั้งสิ้นจ ำนวน 1,141 คน ผู้ต้องขังชำยจ ำนวน 1,014 คน ผู้ต้องขัง

หญิงจ ำนวน 127 คน มีอำสำสมัครเรือนจ ำ (อสรจ.) จ ำนวน 31 คน (ชำย 26 คน/หญิง 5 คน) อัตรำ 1: 37  
(ข้อมูล ณ พ.ค. 67)  ได้รับกำรอบรมและฟ้ืนฟู 2 ครั้ง/ปี โดยจัดอบรมครั้งที่ 1 เดือนมกรำคม 2567 และมี
แผนจัดอบรมครั้งที่ 2 เดือนมิถุนำยน 2567  มีพยำบำลประจ ำสถำนบริกำรในเรือนจ ำ จ ำนวน 3 คน เป็น
พยำบำลวิชำชีพ 2 คน และพยำบำลเทคนิค 1 คน นักจิตวิทยำ จ ำนวน 2 คน โดยโรงพยำบำลสตูลเป็น 
แม่ข่ำยในกำรจัดบริกำรด้ำนสำธำรณสุข ใช้โปรแกรม Hos-xp PCU เชื่อมต่อข้อมูลจำกสถำนพยำบำล
เรือนจ ำ รวมถึงกำรสนับสนุนยำโรคเรื้อรังและเวชภัณฑ์ มีกำรแต่งตั้งคณะท ำงำนเพ่ือพัฒนำระบบบริกำร
ผู้ต้องขังในเรือนจ ำ กำรเจ็บป่วยที่เป็นปัญหำทำงสำธำรณสุข 5 อันดับ ได้แก่ ไข้หวัด เหงือกและฟัน  
โรคผิวหนัง ปวดเมื่อยกล้ำมเนื้อ และโรคระบบทำงเดินอำหำร ตำมล ำดับ (ข้อมูลจำกสถำนพยำบำลเรือนจ ำ 
ณ เดือนพฤษภำคม 2567) 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 1. เครือข่ำยรำชทัณฑ์ปันสุข : จังหวัดสตูลมีค ำสั่งแต่งตั้งคณะท ำงำนเพ่ือพัฒนำเรือนจ ำแบบ
บูรณำกำรทุกภำคส่วนโดยมีผู้ว่ำรำชกำรจังหวัดสตูลเป็นประธำน ได้มอบให้คณะท ำงำนเพ่ือพัฒนำระบบ
บริกำรสุขภำพผู้ต้องขังในเรือนจ ำจังหวัดสตูล ประชุมติดตำมกำรด ำเนินงำนเป็นรำยไตรมำส ส ำหรับ
ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จัดประชุมเครือข่ำย 2 ครั้ง ติดตำมผลกำรด ำเนินงำน ตำม Gantt  Chart และ
รำยงำน สธ.รจ. 101 ทุกเดือนตำมมำตรฐำน 
 2. กำรจัดบริกำรสำธำรณสุข ครบทั้ง 6 ด้ำน : 

2.1 ด้ำนกำรตรวจรักษำพยำบำล 
  2.1.1 กำรให้บริกำรรักษำพยำบำลในเรือนจ ำ 

ตำรำงท่ี 23 กำรจัดบริกำรด้ำนกำรตรวจรักษำพยำบำล ทันตกรรมและ สุขภำพจิต ปี พ.ศ.2567 

กำรบริกำร ระยะเวลำ จ ำนวนผู้รับบริกำร จ ำนวนได้รับกำรรักษำ หมำยเหตุ 

1. ตรวจโรคทั่วไป/โรค
เรื้อรัง แพทย์ FM 

1 ครั้ง/สัปดำห์ 
(วันอังคำร เช้ำ) 

372 รำย 372 รำย  
คิดเป็นร้อยละ 100  

 

2. ให้บริกำรตรวจ
รักษำตำมเวชปฏิบัติ 
(พยำบำล) 

ทุกวัน 4,433 รำย 4,433 รำย  
คิดเป็นร้อยละ 100 

 

3. บริกำรทันตกรรม  1 ครั้ง/เดือน 
(วันศุกร์ ที ่4 ของ

เดือน) 

190 รำย 170 รำย  
คิดเป็นร้อยละ 80 

บริกำรถอนฟัน 

4. ให้บริกำรตรวจ
รักษำ/ให้ค ำปรึกษำ
ทำง Video 
conference 

เมื่อมี case 52 รำย 52 รำย  
คิดเป็นร้อยละ 100 

เป็นผู้ป่วยจิตเวช
ทั้งหมด 

หมำยเหตุ : เม่ือเดือน พ.ค.67 จังหวัดสตูล ได้ส่งมอบยูนิตท ำฟัน จ ำนวน 1 ยูนิต ในกับสถำนพยำบำลเรือนจ ำจังหวัดสตูล เพ่ือกำรพัฒนำระบบบริกำร 

ที่มำ : ข้อมูลจำกรำยงำน สธรจ. 101/กลุ่มงำนทันตกรรมสำธำรณสุข สสจ.สตูล ณ ต.ค.66 - พ.ค. 67 



 

 

2.2 ด้ำนบริกำรพื้นฐำนงำนส่งเสริมสุขภำพ และป้องกันโรค 
      2.2.1 ส่งเสริมป้องกันโรค NCD ในเรือนจ ำสตูล 

ตำรำงท่ี 24 กำรคัดกรองโรคเบำหวำนและโรคควำมดันโลหิตสูงในเรือนจ ำจังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2567 

โรค NCD 
เป้ำหมำย 35 ปี 
(ณ พ.ค. 67) 

คัดกรอง กลุ่มปกติ กลุ่มเสี่ยง 
กลุ่มป่วย 
(รำยใหม่) 

โรคเบำหวำน 515 394 385 9 5 

โรคควำมดันโลหิตสูง 483 394 369 25 11 

หมำยเหตุ : มีแผนกำรคัดกรอง ในเดือนมิถุนำยน 2567 
ที่มำ : ข้อมูลจำกสถำนพยำบำลเรือนจ ำจังหวัดสตูล ณ ต.ค.66 – พ.ค.67 
 

  2.2.2 ส่งเสริมป้องกันโรค(HIV/ซิฟิลิส/HCV) 
 

ตำรำงท่ี 25 ผลกำรคัดกรองโรค HIV/ซิฟิลิส/HCV ในเรือนจ ำจังหวัดสตูล ปี พ.ศ. 2567 

วัน/เดือน/ปี หน่วยบริกำร จ ำนวน 
ผลกำรตรวจ Positive 

HIV VDRL HCV 
11 ต .ค. 66 เรือนจ ำ 159 2 4 2 
20 ต .ค. 66 เรือนจ ำ 65 2 2 - 
16 พ .ย. 67 เรือนจ ำ 90 1 2 3 
21 พ .ย. 67 เรือนจ ำ 108 3 2 2 
19 ม .ค. 67 เรือนจ ำ 84 - 3 4 
22 ม .ค. 67 เรือนจ ำ 114 3 6 3 
22 ก .พ. 67 เรือนจ ำ 103 - 2 2 
22 มี .ค. 67 เรือนจ ำ 73 1 2 1 
19 เม .ย. 67 เรือนจ ำ 82 1 1 2 
23 พ .ค. 67 เรือนจ ำ 215 2 4 1 

รวม ต .ค. 66 - พ .ค. 67 1,093 15 28 20 
ที่มำ : ข้อมูลจำกกลุ่มงำนควบคุมโรคติดต่อ สสจ.สตูล ณ ต.ค.66 – พ.ค.67 

 

 

 

 

  



 

 

  2.2.3 ส่งเสริมป้องกันโรค (ควำมครอบคลุมวัคซีน) 

ตำรำงท่ี 26 ผลกำรฉีดวัคซีนในเรือนจ ำจงัหวัดสตูล ปี พ.ศ. 2567 

วัคซีน กลุ่มเป้ำหมำย ผู้ได้รับวัคซีน ร้อยละ หมำยเหตุ 

วัคซีนโควิด 19 เข็มกระตุ้น  
กลุ่ม 608   99 99 100 

MR ระหว่ำง
รอสนับสนุน
วัคซีนจำก 
สคร.12 

วัคซีนไข้หวัดใหญ่  กลุ่ม 608  
99 99 100 

วัคซีนป้องกันหัด                     
กลุ่มอำยุ 20-40 ปี  

699 427 61.09 

หมำยเหต ุ: ด ำเนินกำรฉีดวัคซีน ไข้หวดัใหญ่ในกลุ่ม 608 จ ำนวน 99 รำย ในชว่งเดือน ต.ค.66-ม.ค.67 และมีแผนฉีดให้ผู้ต้องขังและเจ้ำหน้ำที่
ทุกรำย ในเดือน ก.ค.2567 ได้รับกำรสนับสนุนจำก สปสช. 
ที่มำ : ข้อมูลจำกรำยงำน สธรจ. 101 ณ พ.ค. 67 

 
   2.2.4 กำรคัดกรองวัณโรค (TB) 

ตำรำงท่ี 27 ผลกำรคัดกรองวัณโรคผู้ต้องขังเรือนจ ำจังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2567 

ผู้ต้องขัง เป้ำหมำย 
กำรคัด
กรอง  
X-ray 

ร้อยละ 
X-ray 
ผิดปกติ 

วินิจฉัยโรค 
ได้รับกำร

รักษำ 

ผู้ต้องขังรำยใหม่ 774 774 100 76 8 8 

ผู้ต้องขังรำยเก่ำ 589 589 100 62 1 1 

รวม 1,363 1,363  138 9 9 
ที่มำ : ข้อมูลจำกสรุปรำยงำนรำชทัณฑ์ปันสุข สคร.12 ณ วันที่ 12 มิ.ย. 67 
 

สรุปผลกำรคัดกรอง TB ผู้ต้องขัง 
  1. ผู้ต้องขังแรกรับได้รับกำรคัดกรองวัณโรคด้วยกำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 100 
  2. ผู้ต้องขังรำยเก่ำได้รับกำรคัดกรองวัณโรคด้วยกำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 100 
   * เรือนจ ำจังหวัดสตูล ท ำเรื่องยืม รถ port mobile x-ray จำกโรงพยำบำลสตูล  
มีเจ้ำหน้ำที่ X-ray จำกโรงพยำบำลสตูล เข้ำ Chest X-ray ที่เรือนจ ำจังหวัดสตูล ทุกวันศุกร์ของสัปดำห์
และมีเครื่อง X-ray โดยระบบ AI ในกำรอ่ำนฟิล์ม ภำยในปีงบประมำณ พ.ศ.2568 
 

 
 

 
 
 

 



 

 

2.3 ด้ำนส่งเสริมสุขภำพจิต 

ตำรำงท่ี 28 ผลกำรคัดกรอง PMHQ-Thai ในเรือนจ ำจังหวัดสตูล ปี พ.ศ. 2567 

กำรบริกำร กลุ่มเป้ำหมำย ผิดปกติ 
ได้รับกำรบ ำบัด
(นักจิตวิทยำ) 

บริกำรตรวจรักษำ  
Telepsychiatry หมำยเหตุ 

คัดกรอง PMHQ-
Thai 

1,082 221 221 
(ร้อยละ 100) 

52  

ที่มำ : สถำนพยำบำลเรือนจ ำจังหวัดสตูล ณ ต.ค.66-พ.ค.67 
 

 2.4 ด้ำนกำรฟ้ืนฟูสมรรถภำพ  
กำรจัดบริกำร Rehabilitation : จัดบริกำรโดยนักกำยภำพบ ำบัดจำกโรงพยำบำลสตูล เดือนละ 1 

ครั้ง เมื่อมี case 

ตำรำงท่ี 29 กำรจัดบริกำรฟ้ืนฟูสภำพในเรือนจ ำจังหวัดสตูล ปี พ.ศ. 2567  

กำรบริกำร จ ำนวนผู้ป่วย ได้รับกำรรักษำ ร้อยละ หมำยเหตุ 

บริกำรฟื้นฟูสภำพ 33 33 100 กลุ่ม Low back 
pain 

ที่มำ : สถำนพยำบำลเรือนจ ำจังหวัดสตูล ณ ต.ค.66-พ.ค.67 

 2.5 ด้ำนกำรส่งต่อเพ่ือกำรรักษำ  
จัดระบบช่องทำงด่วน รับ-ส่ง กรณีฉุกเฉิน 24 ชั่วโมง มีห้องพิเศษ (ห้องรำชทัณฑ์ปันสุข) ส ำหรับ

ผู้ต้องขังป่วยที่จ ำเป็นต้องนอนโรงพยำบำล โดยจัดไว้ที่ตึกสิรินธร จ ำนวน 1 ห้อง (ชำย) 

ตำรำงท่ี 30 กำรจัดระบบส่งต่อ 
กำรบริกำร จ ำนวนผู้ป่วย ได้รับกำรรักษำ ร้อยละ หมำยเหตุ 

ส่งต่อฉุกเฉิน 13 13 100  
ส่งต่อท่ัวไป 78 78 100  

หมำยเหตุ : กำรรักษำต่อเนื่องยังคงมีปัญหำเร่ืองกำรเข้ำถึงฐำนข้อมูล PHR เนื่องจำกผู้ต้องขังไม่มีบัตรประชำชนหรือโทรศัพท์ที่ใช้ในกำรยืนยัน
ตัวตนและเข้ำถึงข้อมูล 
ที่มำ : สถำนพยำบำลเรือนจ ำจังหวัดสตูล ณ ต.ค.66-พ.ค.67 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 2.6 ตรวจสอบสิทธิประกันสุขภำพ : จัดระบบกำรตรวจสอบสิทธิได้ทุกคนคิดเป็นร้อยละ 100 
 

 
 
 
 
 

 

 

 
 
 
 
4. มำตรกำรและแนวทำงกำรด ำเนินงำน 

ปัญหำ/สำเหตุ แผน/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
กำรรักษำต่อเนื่องยังคงมีปัญหำเรื่องกำรเข้ำถึง
ฐำนข้อมูล PHR เนื่องจำกผู้ต้องขังไม่มีบัตร
ประชำชนหรือโทรศัพท์ที่ใช้ในกำรยืนยันตัวตนและ
เข้ำถึงข้อมูล 

อยู่ระหว่ำงประสำนงำนผู้รับผิดชอบหมอพร้อม 
station 

 
5. สรุปประเด็นส ำคัญท่ีเป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบ
ควำมส ำเร็จ (Key Risk Area / Key Risk Factor) ซึ่งได้จำกกำรวินิจฉัย ประมวล วิเครำะห์ สังเครำะห์
จำกกำรตรวจติดตำม 

กำรประสำนงำนเป็นสิ่งส ำคัญในกำรด ำเนินงำนให้ได้ตำมเป้ำหมำยและไปในทิศทำงเดียวกันและ 
ที่ส ำคัญของกำรด ำเนินงำน คือ เครือข่ำยนั้นจะต้องมีกำรวำงแผนร่วมกันเพื่อกำรบูรณำกำรงำน 
 
6. ข้อเสนอแนะเพื่อกำรพัฒนำงำน 

กำรทบทวนมำตรฐำนต่ำงๆ เพ่ือบูรณำกำรงำนไม่ควรแยกส่วนและควรเป็นมำตรฐำนเดียวกันทุก
กระทรวง กรม และกอง 
 
 
 ผู้รำยงำน นำยพีรพล สอนอ ำไพ 
   ต ำแหน่ง นักวิเครำะห์นโยบำยช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนพัฒนำยุทธศำสตร์สำธำรณสุข 
   โทรศัพท ์07 4732 341-2 ต่อ 207 
   อีเมล plansatun91@gmail.com 
    

ภำพที่ 11 ระบบกำรตรวจสอบสิทธิของผู้ต้องขังในเริอนจ ำจังหวัดสตูล 



 

 

 

ประเดน็ท่ี 2 สุขภาพจิตและยาเสพติด 

  



 

 

ประเด็นที่ 2 สุขภำพจิตและยำเสพตดิ 
 

หัวข้อ : มินิธญัญำรักษ์ 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นที่ 2 สุขภำพจิตและยำเสพติด 
ให้ศึกษำรำยละเอียดกฎกระทรวงเรื่องกำร
ก ำหนดปริมำณยำเสพติดให้โทษเมื่อวันที่ 9 
ก.พ. 2567 และให้วิเครำะห์ พ้ืนที่หมู่ที่ 1-4 
อ ำเภอที่พบหญิงตั้งครรภ์ติดยำเสพติดกลุ่ม
หลักอยู่ที่ไหน เสพก่อนท้องหรือท้องแล้วเสพ 
ตำมควำมเชื่อเพ่ือวำงแผนกำรดูแลให้ตรวจ
ตำมสำเหตุ 

จำกกำรวิเครำะห์พ้ืนที่ในอ ำเภอควนกำหลง พบว่ำเคสที่
ตั้งครรภ์ที่ใช้สำรเสพติด ในปีงบประมำณ 2567 พบว่ำ
ส่วนใหญ่จะกระจัดกระจำยอยู่ทุกต ำบล ต ำบลทุ่งนุ้ย 1 
รำย อุใดเจริญ 1 รำย และต ำบล  ควนกำหลง 1 รำย  
ซึ่งทุกรำยที่มีกำรใช้สำรเสพติด มำจำกครอบครัวที่สำมีใช้
สำรเสพติดทุกรำยมีและได้มีกำรใช้สำรเสพติดก่อนกำร
ตั้งครรภ์ ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลได้ปรับแนว
ทำงกำรคัดกรอง/กำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้สำรเสพติดให้
เหมำะสมส ำหรับจังหวัดสตูล ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 
จังหวัดสตูลมีหญิงตั้งครรภ์ติดสำรเสพติด ทั้งหมด 59 รำย 
คลอดแล้ว 51 รำย ยังตั้งครรภ์อยู่ 8 รำย ทุกคนเข้ำสู่
ระบบกำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้สำรเสพติดตำมแนวทำงที่
ก ำหนด ซึ่งทีมเครือข่ำย MCH BOARD ระดับจังหวัด  
โดยมีมำตรกำรส ำคัญในกำรด ำเนินงำนดูแลมำรดำติด 
สำรเสพติด ดังนี้ 
1. นัดเข้ำรับบริกำรแบบ One Stop service ทั้งในคลินิก 
ANC, คลินิกจิตเวชสำรเสพติด และคลินิกสังคมสงเครำะห์ 
2. ก ำหนดกลุ่ ม เสี่ ย งที่ ต้ อ ง ได้ รั บกำรตรวจ  Urine 
Substance ทั้งใน ANC,  LR และ PP 
3. แนวทำงกำรส่งมำรดำหลังคลอดเข้ำสู่กระบวนกำร
บ ำบัดในคลินิกยำเสพติด 
4. แนวทำงกำรส่งต่อเพ่ือติดตำมเยี่ยมหลังคลอด และกำร
วำงแผนคุมก ำเนิด 
5. แนวทำงกำรดูแลทำรกที่คลอดจำกมำรดำติดสำร 
เสพติด 

 
 
 
 
 
 
 



 

 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.1 มินิธัญญำรักษ์ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดอย่ำงครบวงจรทุกจังหวัด ร้อยละ 100 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
จัดตั้งศูนย์มินิธัญญำรักษ์ โรงพยำบำลท่ำแพ จังหวัดสตูล Quick Win 100 วัน 

ตำรำงท่ี 31 จัดตั้งศูนย์มินิธัญญำรักษ์ โรงพยำบำลท่ำแพ จังหวัดสตูล 
รอบ 30 วัน รอบ 60 วัน รอบ 90 วัน รอบ 100 วัน 

ส ำรวจควำมพร้อมและ 
ชี้เป้ำโรงพยำบำลท่ำแพ
อ ำเภอท่ำแพ จังหวัดสตูล 
เ ป็ น  มิ นิ ธั ญ ญ ำ รั ก ษ์
โ ร ง พ ย ำ บ ำ ล ท่ ำ แ พ 
จังหวัดสตูล 
1. รวบรวมข้อมูลระดับ
เขต 
2. ท ำค ำสั่งแต่งตั้ง
คณะท ำงำน 
3. ประชุมทีมย่อย 12 
ต.ค. 66 
4. วิเครำะห์ข้อมูล 
5. ร่ำงแนวทำงกำร
ด ำเนินงำน 

1. ส่งบุคลำกรผู้ปฏิบัติงำน
เข้ำอบรมโครงกำรฟ้ืนฟู
สมรรถภำพผู้ติดยำเสพติด 
“มินิธัญญำรักษ”์ 
2. ลงประเมินควำม 
ก้ำวหน้ำ 
3. น ำเสนอควำมก้ำวหน้ำ 
4. วิเครำะห์ส่วนขำด 
5. ส่งผลประเมินกับรพช.
ที่ยังมีปัญหำ 
 

เตรียมควำมพร้อม
บุคลำกร สถำนที่ในกำร
เปิดมินิธัญญำรักษ์ขนำด 
30 เตียงเพ่ือรองรับผู้ป่วย
ยำเสพติดแบบครบวงจร 

พิธีเปิดมินิธัญญำรักษ์ 
1 ธันวำคม 2566 

 
3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 

มินิธัญญำรักษ์ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดอย่ำงครบวงจร บ ำบัด รักษำ และติดตำม จังหวัด
สตูลมีมินิธัญญำรักษ์ จ ำนวน 1 แห่ง คือ มินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ ได้รับกำรติดตำมและประเมิน 
รับรองคุณภำพมำตรฐำนเป็นไปตำมเกณฑ์ที่กระทรวงสำธำรณสุขก ำหนด จำกทำงธัญญำรักษ์ปัตตำนี เมื่อ
วันที่ 8 มีนำคม 2567 คิดเป็นร้อยละ 100 รับผู้ป่วยทั้งหมดจ ำนวน 163 รำยจ ำหน่ำยทั้งหมด 112 รำย 
(ร้อยละ68.71) อัตรำกำรครองเตียง 6 เดือน 9 เดือน 12 เดือน (มินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพมีอัตรำ
กำรครองเตียง 9 เดือน ร้อยละ 69.59) 

 

ตำรำงท่ี 32 อัตรำกำรครองเตียงของมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 
จ ำนวนแผนกำรจัดต้ังเตียง 

จ ำนวนผู้ป่วยท่ีเข้ำรับบริกำร(คน) 
ผู้ป่วย ยอด

สะสม 
ผู้ป่วยท่ี
จ ำหน่ำย 

จ ำนวน
ผู้ป่วยใน 

จ ำนวน
วันนอน
สะสม 

อัตรำ
ครอง
เตียง ACC IMC LTC ยำเสพติด จิตเวช 

5 5 22 97 66 163 112 163 5,349 69.59 

ที่มำ : มินิธัญญำรักษ์ โรงพยำบำลท่ำแพ ข้อมูลตั้งแต่วันที ่2 ธันวำคม 2566 - 5 มิถุนำยน 2567 (นับตั้งแต่วันเปิดท ำกำร) 
 



 

 

ตำรำงท่ี 33 จ ำนวนผู้ป่วยในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 
อ ำเภอ จ ำนวนผู้ป่วยใน (รำย) 

ท่ำแพ 65 
เมืองสตูล 45 
ควนกำหลง 23 
ละง ู 7 
ควนโดน 7 
ทุ่งหว้ำ 6 
มะนัง 4 
นอกเขต 6 

รวม 163 
ที่มำ : มินิธัญญำรักษ์ โรงพยำบำลท่ำแพ ข้อมูลตั้งแต่วันที่ 2 ธันวำคม 2566 - 5 มิถุนำยน 2567 

 
ตำรำงท่ี 34 จ ำนวนผู้ป่วยรับใหม่/จ ำหน่ำย รำยเดือนในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 

เดือน ผู้ป่วยรับใหม่ ผู้ป่วยจ ำหน่ำย หมำยเหตุ 
ธันวำคม 2566 44 20  
มกรำคม 2567 25 19  
กุมภำพันธ์ 2567 10 9  
มีนำคม 2567 21 24  
เมษำยน 2567 31 13  
พฤษภำคม 2567 29 27  
มิถุนำยน 2567 (วันที่ 1-5) 3 0  

รวม 163 112  
ที่มำ : มินิธัญญำรักษ์ โรงพยำบำลท่ำแพ ข้อมูลตั้งแต่วันที่ 2 ธันวำคม 2566 - 5 มิถุนำยน 2567 

 
ตำรำงท่ี 35 จ ำนวนผู้ป่วยบ ำบัดครบตำมเกณฑ์ในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 

ระยะกำรบ ำบัด 

กำรบ ำบัดตำมระยะในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 
(ไตรมำส 2 : 1 ตุลำคม 2566 - 30 มิถุนำยน 2567) 

จ ำหน่ำย
ทั้งหมด 

ครบโปรแกรม ร้อยละ 
ไม่ครบ

โปรแกรม 
ร้อยละ 

Acute care 163 144 88.34 10 6.13 
IMC 119 90 75.63 11 9.24 
LTC 89 41 46.06 20 22.47 

 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 36 กำรดูแลหลังกำรจ ำหน่ำยในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 

สำเหตุกำรจ ำหน่ำย จ ำนวน(รำย) กำรดูแลหลังกำรจ ำหน่ำย 

ครบตำมเกณฑ์ 41 1. ครบ 90 วัน ส่งเข้ำศูนย์ฟ้ืนฟูฯ อบต.เพ่ือช่วยเหลือด้ำนต่ำงๆ 
เช่น กำรประกอบอำชีพ กำรศึกษำต่อ ฯลฯ 
2. รพ.ติดตำม หลังจ ำหน่ำยออกจำก รพ. ตำมเกณฑ์ 1 ปี 
ระยะเวลำกำรติดตำม 2 สัปดำห์ 1,2,3,4,6,9 และ 12 เดือน 
*กรณีตรวจไม่พบสำรเสพติด ตรวจตำมเกณฑ์ 
*กรณตีรวจพบสำรเสพติด ให้ติดตำม ทุก 1 สัปดำห์  
ถ้ำตรวจพบสำรเสพติดซ้ ำกัน 2 ครั้ง น ำเข้ำระบบกำรรักษำใหม่ 
3. ติดตำมครบ/ไม่ครบจ ำหน่ำยออกจำก บสต.หยุดเสพหรือเสพซ้ ำ 

ปรับแผนกำรรักษำ 47 1. เข้ำระบบ ผู้ป่วยนอก Matrix program 
2. บ ำบัดต่อครบ 120 วัน 
3. แจ้งศูนย์ฟื้นฟูฯ ติดตำมดูแล เพ่ือช่วยเหลือไปก่อน 

**ไม่สมัครใจรับ
กำรรักษำ 

16 1. ไม่สะดวกบ ำบัด เหตุผล ท ำงำนต่ำงจังหวัด ฯลฯ 

หลบหนี 11 1. ประสำน อบต.ผู้น ำชุมชน ในกำรดูแลเพ่ือไม่ให้ก่อควำมรุนแรง 
2. กรณี ต้องกำรบ ำบัดรักษำให้ส่งกลับมำ มินิธัญญำรักษ์ 

**ไม่สมัครใจรับกำรรักษำ กลุ่มนี้หลุดออกจำกระบบกำรติดตำม *อยู่ระหว่ำงหำแนวทำง* 
 
4. ข้อเสนอแนะ/โอกำสพัฒนำ/กำรขอสนับสนุนจำกส่วนกลำง   

ขยำยระบบบริกำรเพ่ิมขึ้นในด้วยกำรรับผู้ป่วยเพศหญิงและผู้ป่วยในกลุ่ม LGBT  ต่อไปเพ่ือให้
ผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดได้รับกำรบ ำบัดรักษำอย่ำงทั่วถึง    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : จิตเวชและยำเสพติด 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.2 หอผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดคุณภำพในโรงพยำบำลศูนย์ โรงพยำบำลทั่วไป  
(เป้ำหมำย 1 แห่ง/จังหวัด) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
สถำนกำรณ์ผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดในโรงพยำบำลสตูล ช่วงปี พ.ศ.2564 – 2566 พบว่ำ                    

มีผู้ป่วยจิตเวชเข้ำมำรับบริกำรแบบผู้ป่วยนอก จ ำนวน 397, 410 และ 408 รำย ตำมล ำดับ และผู้ติดยำ 
เสพติดที่มีอำกำรทำงจิตเข้ำรับกำรบ ำบัด จ ำนวน 469, 332 และ 364 รำย ตำมล ำดับ โดยผู้ป่วยกลุ่มนี้
ไม่ได้รับกำรรักษำอำจก่อให้เกิดพฤติกรรมรุนแรง ก้ำวร้ำว เช่น อำละวำด ท ำร้ำยตนเองและผู้อ่ืน ท ำให้คน
ในพ้ืนที่มีหวำดระแวงและไม่ปลอดภัย ปัจจุบันมี พ.ร.บ.สุขภำพจิต พ.ศ.2564 ในกำรควบคุมผู้ที่มีอำกำร
ทำงจิต เพ่ือเข้ำสู่ระบบบ ำบัดรักษำ ให้อำกำรทุเลำและสำมำรถใช้ชีวิตอยู่ในชุมชนได้อย่ำงปกติสุข 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 37 ผลกำรจัดตั้งหอผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติด 

โรงพยำบำลทั่วไป 
ผู้รับบริกำร

ทั้งหมด 
(สีส้ม+สีแดง) 

อัตรำกำรครอง
เตียง (ร้อยละ) 

จ ำนวน
เตียงจำก

(เดิม) 

จ ำนวน
เตียง 

(ปัจจุบัน) 
ร้อยละ 

โรงพยำบำลสตูล 81 51.15 5 10 100 
 

 
หอผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติด โรงพยำบำลสตูล เปิดหอผู้ป่วยวันที่ 15 มิถุนำยน 2565 หอผู้ป่วย

รักษ์ใจ(ผู้ป่วยชำย) เป็น corner หอผู้ป่วยอำยุรกรรมชำย (ผู้ป่วยหญิง 4 เตียง) อำยุเฉลี่ย 20-40 ปี  
มีอัตรำก ำลัง มีพยำบำลวิชำชีพ 5 คน ผู้ช่วยเหลือคนไข้ 5 คน มี รปภ. 1 คน มีเตียงผู้ป่วย 10 เตียง อัตรำ
ครองเตียง ร้อยละ 51.15 ประเภทผู้ป่วย เน้น SMI-V โดยใช้เกณฑ์ จำกกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติด ดูแล
ผู้ป่วยในกลุ่มสีส้ม จ ำนวน 28 รำย และดูและผู้ป่วยในกลุ่มสีแดง จ ำนวน 53 รำย (ข้อมูล ณ วันที่ 1 ตุลำคม 
– 31 พฤษภำคม 2567) 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.3 โรงพยำบำลชุมชนมีกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติด ร้อยละ100 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
สถำนกำรณ์ผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดในโรงพยำบำลชุมชนจังหวัดสตูล ช่วงปี พ.ศ.2564 – 2566 

พบว่ำ มีผู้ป่วยจิตเวชเข้ำมำรับบริกำรแบบผู้ป่วยนอก จ ำนวน 1,411, 1,528 และ 1,788 รำย ตำมล ำดับ 
และผูต้ิดยำเสพติดทีมี่อำกำรทำงจิตเข้ำบ ำบัด จ ำนวน 465, 490 และ 606 รำย ตำมล ำดับ โดยผู้ป่วยกลุ่มนี้
หำกไม่ได้รับกำรรักษำอำจก่อให้เกิดพฤติกรรมรุนแรง ก้ำวร้ำว เช่น อำละวำด ท ำร้ำยตนเองและผู้ อ่ืน ท ำให้
คนในพื้นที่มีควำมหวำดระแวงและไม่ปลอดภัย ปัจจุบันมี พ.ร.บ. สุขภำพจิต พ.ศ.2564 ในกำรควบคุมผู้ที่มี
อำกำรทำงจิต เพ่ือเข้ำสู่ระบบบ ำบัดรักษำให้อำกำรทุเลำและสำมำรถใช้ชีวิตอยู่ในชุมชนได้อย่ำงปกติสุข  

จังหวัดสตูล จึงก ำหนดจัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติดในโรงพยำบำลชุมชนขึ้นทั้ง 6 อ ำเภอ 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 38 กำรด ำเนินกำรจัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวชในโรงพยำบำลชุมชน 

โรงพยำบำลชุมชน 
จัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวช
ตรวจรำชกำรรอบท่ี1 

ร้อยละ 
จัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวช
ตรวจรำชกำรรอบท่ี2 

ร้อยละ 

โรงพยำบำลละงู  

83.33 

 

100 

โรงพยำบำลควนกำหลง   
โรงพยำบำลท่ำแพ   
โรงพยำบำลควนโดน   
โรงพยำบำลมะนัง -  
โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ   

 
ผลกำรประเมินกำรจัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติด ในโรงพยำบำลชุมชน จ ำนวน 6 แห่ง มีกำร

จัดตั้งครบทั้ง 6 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 100 โดยมีโรงพยำบำลชุมชน จ ำนวน 6 แห่ง จัดตั้งเมื่อ ปี พ.ศ.2566 
ซึ่งต้องมีกำรติดตำมเงื่อนไขที่ต้องปรับปรุง เช่น ด้ำนสถำนที่ กำรแยกสถำนที่จัดตั้งกลุ่มงำนให้ชัดเจน 
ด้ำนบุคลำกรมีแผนกำรส่งบุคลำกรอบรม เฉพำะทำงจิตเวช/ยำเสพติด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : ผู้ป่วยยำเสพติด 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.4 ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดเข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพต่อเนื่อง
จนถึงกำรติดตำม (Retention Rate) ร้อยละ 62 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
ข้อมูลผู้เข้ำรับกำรบ ำบัด รักษำยำเสพติดในพื้นที่จังหวัดหวัดสตูล พบว่ำ ผู้เข้ำรับกำรบ ำบัดยำเสพติด 

ในช่วงเดือนตุลำคม 2566 – เดือนมิถุนำยน 2567 (ที่มำ : ฐำนข้อมูลระบบรำยงำนยำเสพติด :  
http://antidrugnew.moph.go.th) จังหวัดสตูล มีผู้ เข้ำบ ำบัดทั้งหมด 232 รำย ผู้ เข้ำรับกำรบ ำบัด  
โดยสมัครใจบ ำบัด จ ำนวน 230 รำย (ร้อยละ 99.13) รำย ศำลส่งบ ำบัด 2 รำย (ร้อยละ 0.86) ชวงอำยุที่
เข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำยำเสพติด พบว่ำ ส่วนใหญ่ มีอำยุระหว่ำง 30-34 ปี จ ำนวน 146 รำย (ร้อยละ 
22.22) รองลงมำช่วงอำยุ 18-24 ปี จ ำนวน 134 รำย (ร้อยละ 20.40) ช่วงอำยุ 25-29 ปี จ ำนวน 124 รำย  
(ร้อยละ 18.87) ช่วงอำยุ >39 ปี จ ำนวน 103 รำย (ร้อยละ 15.68) ช่วงอำยุ 35-39 ปี จ ำนวน 93 รำย 
(ร้อยละ 14.16) และช่วงอำยุ 12-17 ปี จ ำนวน 57 รำย (ร้อยละ 8.68) ตำมล ำดับ ประกอบอำชีพรับจ้ำง 
จ ำนวน 281 รำย (ร้อยละ 42.77) รองลงมำ อำชีพกำรเกษตร จ ำนวน 214 รำย (ร้อยละ 32.57) ว่ำงงำน 
จ ำนวน 65 รำย (ร้อยละ 9.89) นักเรียน/นักศึกษำ จ ำนวน 33 รำย (ร้อยละ 5.02) ประกอบอำชีพอ่ืนๆ 
จ ำนวน 25 รำย (ร้อยละ 3.81) อำชีพกำรค้ำขำย จ ำนวน 18 รำย (ร้อยละ 2.74) ผู้ใช้แรงงำน จ ำนวน 12 
รำย (ร้อยละ 1.83) อำชีพไม่ระบุ จ ำนวน 6 รำย (ร้อยละ 0.91) และอำชีพพนักงำนบริษัทเอกชน จ ำนวน 3 
รำย (ร้อยละ 0.46) ยำเสพติดหลักที่ใช้ ส่วนใหญ่ยำบ้ำ จ ำนวน 632 รำย (ร้อยละ 96.19) รองลงมำ กัญชำ 
จ ำนวน 15 รำย (ร้อยละ 2.28) และกระท่อม จ ำนวน 7 รำย (ร้อยละ 1.07) ไม่ระบุจ ำนวน 2 รำย (ร้อยละ 
0.30) กำรจ ำแนกตำมผู้ป่วย ส่วนใหญ่เป็นผู้เสพ จ ำนวน 215 รำย (ร้อยละ 32.72) รองลงมำผู้ติด จ ำนวน 
434 รำย (ร้อยละ 66.06) และผู้ใช้ จ ำนวน 8 รำย (ร้อยละ 1.22) ตำมล ำดับ   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 

ตำรำงท่ี 39 ร้อยละของผู้ติดยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพอย่ำง
ต่อเนื่อง จนถึงกำรติดตำม (Retention Rate) ปีงบประมำณ พ.ศ.2563 - 2566 

อ ำเภอ 

ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพ
อย่ำงต่อเนื่องจนถึงกำรติดตำม (Retention Rate) 

ปีงบฯ 2563 ปีงบฯ 2564 ปีงบฯ 2565 ปีงบฯ 2566 

เป้ำหมำย :  
ร้อยละ 50 

เป้ำหมำย :  
ร้อยละ 55 

เป้ำหมำย :  
ร้อยละ58 

(Retention Rateระบบ
สมัครใจ) 

เป้ำหมำย :  
ร้อยละ60 

(Retention Rateระบบ
สมัครใจ) 

เมืองสตูล 67.94 (356/524) 70 (21/30) 100 (20/20) 83.67 (41/49) 
ควนโดน 92.65 (63/68) 100 (17/17) 83.33 (30/36) 88.24 (15/17) 
ควนกำหลง 66.67 (20/30) 23.08 (3/13) 0 (0/30) 77.78 (21/27) 
ท่ำแพ 86.14 (143/166) 93.62 (44/47) 92.5 (37/40) 97.01 (65/67) 
ละงู 67.94 (27/36) 44.44 (4/9) 60 (6/10) 97.5 (39/40) 
ทุ่งหว้ำ 58.33 (28/48) 0 (0/0) 0 (0/1) 86.79 (46/53) 
มะนัง 73.60 (145/197) 100 (25/25) 92.86 (13/14) 0 (0/4) 

รวม 
73.15 

(782/1,069) 
80.85 

(114/141) 
70.20  

(106/151) 
88.33  

(227/257) 
ที่มำ : ฐำนข้อมูลระบบรำยงำนยำเสพติด  http://antidrugnew.moph.go.th 
 
ตำรำงท่ี 40 ร้อยละของผู้ติดยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพ 
จ ำแนกรำยอ ำเภอ ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน  
(ข้อมูล ณ  13 มิถุนำยน 2567) 

อ ำเภอ 
จ ำหน่ำย
ทั้งหมด  

ครบ
โปรแกรม 

ไม่ครบ
โปรแกรม 

ติดตำมดูแล 
ร้อยละ/
อัตรำ 

ร้อยละของผู้ป่วยยำ
เสพติดเข้ำสู่
กระบวนกำร
บ ำบัดรักษำ ได้รับกำร
ดูแลอย่ำงมีคุณภำพ
ต่อเนื่องจนถึงกำร
ติดตำม (Retention 
Rate) ร้อยละ 62 

เมืองสตูล 16 10 6 7 43.75 
ควนโดน 60 60 0 31 51.67 
ควนกำหลง 3 3 0 2 66.67 
ท่ำแพ 102 94 8 84 82.35 
ละงู 19 19 0 17 89.47 
ทุ่งหว้ำ 34 27 7 24 70.59 
มะนัง 55 4 1 1 20 

รวม 289 217 22 166 69.46 
 

ที่มำ : ฐำนข้อมูลระบบรำยงำนยำเสพติด  http://antidrugnew.moph.go.th (วันที่ 13 มิ.ย. 2567) 



 

 

ตำรำงท่ี 41 จ ำนวนผู้ติดยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำในสถำนบ ำบัด 

อ ำเภอ 
ผู้ป่วยนอก 
(OPD) ใน

สถำนพยำบำล 

ผู้ป่วยใน 
ระยะบ ำบัดใน
สถำนพยำบำล 

ผู้ป่วยใน  
ระยะฟื้นฟู

สมรรถภำพใน
สถำนพยำบำล 

ฟื้นฟู
สมรรถภำพใน
ชุมชน (CBTx) 

สถำนฟ้ืนฟู
สมรรถภำพในภำคี

เครือข่ำย 
(กองร้อยอสจ.) 

เมืองสตูล 12 1 0 0 19 
ควนโดน 21 0 0 0 1 
ควนกำหลง 2 0 0 0 1 
ท่ำแพ 12 28 61 0 0 
ละงู 13 0 0 0 0 
ทุ่งหว้ำ 6 0 0 0 0 
มะนัง 2 0 0 0 0 

รวม 68 29 61 0 21 
ที่มำ : ฐำนข้อมูลระบบรำยงำนยำเสพติด  http://antidrugnew.moph.go.th (วันที่ 19 มิ.ย. 2567)    

 
ตำรำงท่ี 42 จ ำนวนผู้ติดยำเสพติดที่เข้ำสู่กระบวนกำรบ ำบัดรักษำ สิ้นสุดกำรติดตำม 

 

อ ำเภอ 
อยู่ระหว่ำง

ติดตำม 

สิ้นสุดกำรติดตำมแล้ว 
ครบตำมเกณฑ์ ไม่ครบตำมเกณฑ์ 

ไม่เสพ เสพซ้ ำ เสพซ้ ำ 
ติดตำม
ไม่ได้ 

ถูกจับ เสียชีวิต 

เมืองสตูล 143 59 0 0 22 0 0 
ควนโดน 14 22 7 1 0 1 0 
ควนกำหลง 10 2 0 0 0 0 0 
ท่ำแพ 88 85 6 13 1 1 0 
ละงู 0 0 0 0 0 0 0 
ทุ่งหว้ำ 26 18 0 0 0 0 0 
มะนัง 16 31 0 0 0 2 0 

รวม 297 217 13 14 23 4 0 
ที่มำ : ฐำนข้อมูลระบบรำยงำนยำเสพติด  http://antidrugnew.moph.go.th (วันที่ 19 มิ.ย. 2567)    

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ระบบบริกำรด้ำนกำรบ ำบัดรักษำผู้ป่วยยำเสพติดของจังหวัดสตูล มีแนวทำงกำรด ำเนินงำน ดังนี้ 
3.1 กิจกรรมส่งเสริม ป้องกัน เฝ้ำระวังปัญหำยำเสพติด TO BE NUNBER ONE  ในโรงเรียน ชุมชน 

สถำนประกอบกำร เรือนจ ำจังหวัดสตูล ส ำนักงำนคุมประพฤติจังหวัดสตูล สถำนพินิจและคุ้มครองเด็กและ
เยำวชนจังหวัดสตูล  

3.2 มีกำรบูรณำกำรกำรขยำยเครือข่ำย TO BE NUMBER ONE กับกำรบ ำบัดรักษำยำเสพติด  
กำรป้องกันนักสูบหน้ำใหม่และกำรไม่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

3.3 ประชุมเครือข่ำยก ำหนดแนวทำงกำรด ำเนินงำนของศูนย์ฟ้ืนฟูสภำพทำงสังคมในจังหวัดสตูล
โดยใช้เวทีจังหวัด 

3.4 ประสำนในระดับอ ำเภอเพ่ือพัฒนำศักยภำพผู้ใช้ระบบ บสต.ให้สำมำรถเข้ำใช้งำนได้ และส่ง
รำยชื่อศูนย์คัดกรอง และรำยชื่อไปยังกระทรวงเพ่ือเปิดกำรเข้ำถึงในกำรคีย์ บสต.   

3.5 ระบบกำรดูแลผู้ป่วยยำเสพติดและจิตเวชโดยบูรณำกำรอย่ำงไร้รอยต่อ 
3.6 มินิธัญญำรักษ์ ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดอย่ำงครบวงจร 
 

4. มำตรกำร/แนวทำงด ำเนินงำน  
 กำรด ำเนินงำนยำเสพติดจังหวัดสตูล 

4.1 ติดตำมประสำนให้ศูนย์ฟ้ืนฟูสภำพทำงสังคมสมัครใช้งำน บสต.และข้ึนทะเบียนผ่ำนระบบ  
E-register ทุกแห่ง 
 4.2 ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดเข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำและติดตำมดูแลปี งบประมำณ 2567  
(Retention Rate)  เป้ำหมำย ร้อยละ 62 ผลงำน : ได้ร้อยละ 69.46 
 4.3 มินิธัญญำรักษ์ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติด (1 แห่ง โรงพยำบำลท่ำแพ 30 เตียง) IMC,LTC        
 เข้ำรับกำรบ ำบัด จ ำนวน 163 รำย คงอยู่ในสถำนพยำบำล 28 รำย 
 4.4 โรงพยำบำลชุมชน จัดตั้งกลุ่มงำนจิตเวชและยำเสพติด หรือมี หน่วยงำน รับผิดชอบในกำร
ดูแลบ ำบัดฟื้นฟูผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติด เป้ำหมำย : ร้อยละ 100 ผลงำน : ร้อยละ 100 (ครบทั้ง 7 แห่ง) 
  4.5 มีหอผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดคุณภำพในโรงพยำบำลศูนย์, โรงพยำบำลทั่วไป  
เป้ำหมำย ร้อยละ 70 ผลงำน : ร้อยละ 100 (โรงพยำบำลสตูล จ ำนวน 10 เตียง)        
  4.6 ขึ้นทะเบียนศูนย์ฟ้ืนฟูสภำพทำงสังคม ผ่ำนระบบ E-Register ของ สลบ. กระทรวงสำธำรณสุข 
(ครบทุกอ ำเภอ) 
  4.7 ส่งต่อผู้ป่วยในสถำนพยำบำลเข้ำรับกำรบ ำบัดในสถำนฟื้นฟูสมรรถภำพผู้ติดยำเสพติดกองร้อย
อสจ. (โควตำกำรจัดสรร จ.สตูล 38 รำย) 

4.8 จัดโครงกำรพัฒนำระบบบริหำรจัดกำรสนับสนุนกำรด ำเนินงำนยำเสพติด จังหวัดสตู ล
ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 ในกิจกรรม  
      - ประชุมเชิงปฏิบัติกำร กฎหมำยยำเสพติดใหม่ ในวันที่ 12 มกรำคม 2567 ในผู้รับผิดชอบงำน
ยำเสพติดของรพ. และ สสอ. และ เครือข่ำย(สถำนพินิจ,ศอ.ปส.อ.) จ ำนวน 50 คน 
           - ประชุมเชิงปฏิบัติกำรพัฒนำศักยภำพ ผู้รับผิดชอบงำนยำเสพติดจังหวัดสตูลในกำรบันทึก
ข้อมูลผ่ำนระบบ บสต. (จ ำนวน 2 รุ่นๆ ละ 65 คน) ในวันที่ 25-26 มกรำคม 2567  
   4.9 ด ำเนินกำรตำมนโยบำยผู้ว่ำรำชกำรจังหวัดสตูลและศูนย์อ ำนวยกำรป้องกันและปรำบปรำม 
ยำเสพติดจังหวัดสตูล มำตรกำรกวำดบ้ำนตัวเอง เพ่ือป้องกันไม่ให้บุคลำกรในสังกัดส่วนรำชกำรหน่วยงำน
เข้ำไปยุ่งเกี่ยวกับยำเสพติด โดยร่วมปฏิบัติหน้ำที่ตรวจหำสำรเสพติดในปัสสำวะแก่หน่วยงำนรำชกำร และ
หน่วยงำนเอกชนในจังหวัดสตูล 



 

 

 4.10 ด ำเนินกำรตำมนโยบำยศูนย์ปฏิบัติกำรติดตำมเร่งรัดกำรบ ำบัดรักษำ ฟ้ืนฟูสภำพทำงสังคม 
ป้องกัน และปรำบปรำมยำเสพติด 
 4.11 โครงกำรชุมชนบ ำบัดอย่ำงยั่งยืนในพ้ืนที่ แพร่ระบำดยำเสพติด ตำมนโยบำยเร่งด่วนของ
รัฐบำล 
 4.12 แต่งตั้งคณะกรรมกำรตรวจติดตำมกำรขอจัดตั้งสถำนฟ้ืนฟูสภำพผู้ติดยำเสพติด (เรือนจ ำ
จังหวัดสตูล, สถำนพินิจและคุ้มครองเด็กและเยำวชนจังหวัดสตูล) 
 
5. ปัญหำ อุปสรรค  
 5.1 ผู้ป่วยจิตเวชจำกยำเสพติดไม่สมัครใจบ ำบัด 
 5.2 กำรบ ำบัดผู้ป่วยแบบสมัครใจ ม113,ม114 ไม่สำมำรถจูงใจให้ผู้ป่วยรับกำรบ ำบัดได้ครบตำม
เกณฑ ์เนื่องจำกไม่มีมำตรกำรที่เข้มงวดเพ่ือที่จะให้ผู้ป่วยอยู่ในระบบกำรบ ำบัด 
 5.3 ผู้รับกำรบ ำบัดมำไม่ต่อเนื่องและไม่เห็นควำมส ำคัญของกำรบ ำบัด 

5.4 ขำดอำคำรสถำนรองรับกำรบ ำบัดรักษำในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ ส ำหรับผู้ป่วยเพศ
หญิงเนื่องจำกมีผู้ป่วยเพศหญิงที่ต้องกำรเข้ำรับกำรบ ำบัด 
 5.5 มินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ ไม่มีงบประมำณ และบุคลำกรไม่เพียงพอ  
 
6. โอกำสพัฒนำ 
 6.1 ให้มีกำรประชุมโดยใช้เวทีจังหวัด(ศอ.ปส.จ.)ในกำรประสำนงำน บูรณำกำรในกำรด ำเนินงำน
เพ่ือให้เป็นไปในแนวทำงเดียวกัน ตำมกฎหมำยก ำหนด  
 6.2 เขตสุขภำพที่ 12 จัดประชุมเพ่ือชี้แจงแนวทำงกำรเขียนประเมินตนเองของ HA ยำเสพติดใน
โรงพยำบำลทุกแห่ง  
 6.3 มีกำรด ำเนินกำรและก ำชับกำรขึ้นทะเบียนจัดตั้งศูนย์ฟ้ืนฟูสภำพทำงสังคมของสำขำในอ ำเภอ 
ผ่ำนระบบ E-register โดยใช้เวทีจังหวัด(ศอ.ปส.จ.) ในกำรประสำนงำนในกำรด ำเนินงำนเพ่ือให้เป็นไปใน
แนวทำงเดียวกัน ตำมค ำสั่งกำรจัดตั้ง 
 6.4 ทำงสลบ.ควรให้ทำงผู้ประสำนงำนระดับจังหวัดสำมำรถเข้ำถึงกำรบันทึกข้อมูลผู้ป่วยของพื้นที่
ในระบบ บสต. เพ่ือได้ทรำบปัญหำของพื้นที่เมื่อมีปัญหำทำงระบบและได้แก้ไขอย่ำงทันท่วงทีรวดเร็วโดยไม่
ต้องรอกำรด ำเนินกำรจำก Admin สลบ. 

6.5 มีกำรพัฒนำศักยภำพผู้ ใช้งำนระบบข้อมูล บสต.แก่บุคลำกรที่ใช้งำนในศูนย์คัดกรอง 
สถำนพยำบำล ศูนย์ฟ้ืนฟูสภำพ สถำนฟ้ืนฟูสมรรถภำพยำเสพติด ในทุกๆปี เพ่ือทรำบและแก้ไขปัญหำของ
ระบบข้อมูลกำรบันทึกผ่ำน บสต.  
          6.6 ฝึกอบรมเจ้ำหน้ำในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ ให้ครบเนื่องจำกยังมีเจ้ำหน้ำที่ที่ยังไม่ได้
รับกำรอบรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

7. สิ่งท่ีต้องกำรสนับสนุน 
7.1 ตึกส ำหรับผู้ป่วยหญิงที่ต้องกำรเข้ำรับกำรบ ำบัดในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพ 
7.2 ในมินิธัญญำรักษ์โรงพยำบำลท่ำแพต้องกำรก ำลังคนในกำรปฏิบัติงำน 
 
 
 
 
 

                       ผู้รำยงำน      นำงลัดดำวรรณ ยำแบโด 
  ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
  กลุ่มงำนควบคุมโรคไม่ติดต่อฯ 
  โทรศัพท์ 089-7320761 
  อีเมล jae4789@gmail.com 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : กำรฆ่ำตัวตำยและผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำ 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.5 อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ (ไม่เกิน 8.0 ต่อแสนประชำกร) 
 1.6 ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่กลับมำท ำร้ำยตัวเองซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี (ร้อยละ 90) 
 1.7 ร้อยละผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำในกำรติดตำม 6 เดือน (ร้อยละ 55) 
 
2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 สถำนกำรณ์กำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จจังหวัดสตูล ปีงบประมำณ พ.ศ.2563 (เกณฑ์ไม่เกิน 6.3 ต่อแสน
ประชำกร) พบว่ำ อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ เท่ำกับ 7.08 ต่อแสนประชำกร ปีงบประมำณ พ.ศ.2564 – 
2566 (เกณฑ์ไม่เกิน 8.0 ต่อแสนประชำกร) มีอัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ เท่ำกับ 9.15 , 8.64 , 5.24  
ต่อแสนประชำกร ตำมล ำดับ ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 (1 ตุลำคม 2566 - 31 พฤษภำคม 2567 พบว่ำ 
อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ จ ำนวน 16 คน คิดเป็น 4.91 ต่อแสนประชำกร 
 

ตำรำงท่ี 43 จ ำนวนผู้ฆ่ำตัวตำยส ำเร็จและอัตรำฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ 5 ปีย้อนหลัง 

ปีงบประมำณ 
เป้ำหมำยฆ่ำตัวตำย
ส ำเร็จไม่เกิน (คน) 

จ ำนวนฆ่ำตัวตำย
ส ำเร็จ (คน) 

อัตรำฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ 
 

2563 - - 7.08 
2564 20 23 9.15 
2565 27 30 8.64 
2566 25 17 5.24 
2567 

( 1 ต.ค.66 – 31 พ.ค.67) 
26 16 4.91 

 
3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำนตำมมำตรกำรส ำคัญ 
 3.5 อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ (ไม่เกิน 8.0 ต่อแสนประชำกร) 
 

ตำรำงท่ี 44 อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ (ไม่เกิน 8.0 ต่อแสนประชำกร) ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด อ ำเภอ ประชำกร 
ฆ่ำตัวตำย 

ส ำเร็จ 
อัตรำ 

เกณฑ์
เป้ำหมำยทั้งปี 

อัตรำกำรฆ่ำตัวตำย
ส ำเร็จ (ไม่เกิน 8.0 
ต่อแสนประชำกร) 

เมืองสตูล 115,224 3 2.60 9 
ควนโดน 27,526 1 3.63 2 
ควนกำหลง 35,726 1 2.80 2 
ท่ำแพ 29,851 2 6.70 2 
ละงู 74,108 6 8.10 5 
ทุ่งหว้ำ 24,633 2 8.12 1 
มะนัง 18,713 1 5.34 1 

รวม 325,781 16 4.91 22 
ที่มำ : จำกกำรบันทกึข้อมูลในโรงพยำบำลจังหวัดสตูล ข้อมูล 1 ตุลำคม 2566 – 31 พฤษภำคม 2567 

 



 

 

ปัญหำกำรฆ่ำตัวตำย พบว่ำ อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จภำพรวมทั้งจังหวัดสตูลในปีงบประมำณ 
พ.ศ.2567 (ไตรมำส 2/2567) เกณฑ์ไม่เกิน 8.0 ต่อแสนประชำกร จ ำนวน 16 รำย คิดเป็น 4.91 พบว่ำเป็น
เพศชำย 14 รำย เพศหญิง 2 รำย กลุ่มอำยุมำกที่สุด คือ วัยท ำงำน 13 รำย วัยผู้สูงอำยุ 3 รำย สถำนภำพ
คือ โสด 4 รำย มีคู่ 7 รำย แยกกันอยู่ 1 รำย หม้ำย 3 รำย ใช้วิธีกำรมำกที่สุด คือ ผูกคอ 14 รำย ใช้ปืน 1 
รำย ใช้สำรพิษ (น้ ำยำล้ำงห้องน้ ำ) 1 รำย มีโรคประจ ำตัว 2 รำย ติดสุรำ/ยำเสพติด 6 รำย ไม่มีโรค (โรคจิต 
โรคทำงกำย) 8 รำย ไม่มีประวัติกำรท ำร้ำยตนเอง 11 รำย ส่งสัญญำณที่จะมีกำรท ำร้ำยตนเอง 5 รำย 
สำเหตุ กำรฆ่ำตัวตำยซึ่งมีหลำยรำยที่มีหลำยปัญหำ คือ ปัญหำทำงเศรษฐกิจในครอบครัว 3 รำย ทะเลำะ
กับคน ใกล้ชิด 3 รำย ปัญหำที่มำจำกกำรเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังทำงกำย 2 รำย ปัญหำกำรใช้ยำเสพติด 6 
รำย ปัญหำน้อยใจถูกดุด่ำ 1 รำย มีควำมตั้งใจ 16 รำย ประสบปัญหำชีวิต 9 รำย 
 
 3.2 ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่กลับมำท ำร้ำยตัวเองซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี (>ร้อยละ 90) 
 

ตำรำงท่ี 45 ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่กลับไปท ำร้ำยตนเองซ้ ำภำยใน 1 ปี 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด อ ำเภอ 
ผู้พยำยำมฆ่ำ
ตัวตำย (ครั้ง) 

ผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำย อัตรำไม่กลับท ำ
ร้ำยซ้ ำ (ร้อยละ) ไม่ท ำร้ำยซ้ ำ ท ำร้ำยซ้ ำ 

ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำ
ตัวตำยไม่กลับไปท ำร้ำย
ตนเองซ้ ำ ภำยใน 1 ปี 
(>ร้อยละ 90)  

 

เมืองสตูล 58 52 6 89.66 
ควนโดน 8 8 0 100 
ควนกำหลง 9 7 2 77.77 
ท่ำแพ 23 15 8 65.21 
ละงู 36 33 3 91.66 
ทุ่งหว้ำ 14 13 1 92.86 
มะนัง 6 6 0 100 

รวม 154 134 20 87.01 
ที่มำ : จำกกำรบันทกึข้อมูลในโรงพยำบำลจังหวัดสตูล ข้อมูล 1 ตุลำคม 2566 – 31 พฤษภำคม 2567 

 
 จำกตำรำง พบว่ำ ผู้พยำยำมท ำร้ำยตนเองไม่กลับท ำร้ำยซ้ ำภำยใน 1 ปี ภำพรวมทั้งจังหวัดสตูล 
ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 (ไตรมำส 2/2567) ไม่กลับท ำร้ำยซ้ ำ 134 รำย คิดเป็น ร้อยละ 87.01 ทั้งหมดเป็น
เพศหญิง 123 รำย เพศชำย 30 รำย กลุ่มอำยุมำกที่สุด คือ วัยท ำงำน รองลงมำ คือ วัยรุ่น/นักศึกษำ 
สถำนภำพ โสด 107 รำย คู่ 39 รำย หย่ำ 8 รำย สถำนที่ก่อเหตุ คือ ในบ้ำน 121 รำย สถำนที่สำธำรณะ 33 
รำย วิธีกำรที่ใช้ก่อเหตุมำกที่สุด คือ กินยำเกินขนำด รองลงมำ คือ ผูกคอ ใช้ของมีคม และกินสำรเคมี  
กำรส่งสัญญำณบ่งบอกท่ีจะมีกำรท ำร้ำยตนเอง 5 รำย สำเหตุกำรท ำร้ำยตนเอง น้อยใจ ถูกดุด่ำ มีปัญหำกับ
คนใกล้ชิด ถูกนินทำว่ำร้ำยจนอับอำย มีปัญหำควำมรัก หึงหวง ต้องกำรเอำใจขอแล้วไม่ได้ ปัญหำสูญเสีย
สมำชิกในครอบครัว ปัญหำจำกกำรเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังทำงกำยทุกข์ทรมำนจำกกำร เจ็บป่วย รวมทั้ง
ปัญหำทำงเศรษฐกิจ และปัญหำหนี้สิน 
 
 
 
 
 



 

 

 3.3 ร้อยละผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำในกำรติดตำม 6 เดือน 

ตำรำงท่ี 46 ร้อยละผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำในกำรติดตำม 6 เดือน  

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด อ ำเภอ 

ผู้ป่วยที่ได้รับกำร
วินิจฉัย 

เป็นโรคซึมเศร้ำ 

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมี 
อำกำรทุเลำในกำร 
ติดตำม 6 เดือน 

ร้อยละ 

ร้อยละของผู้ป่วยโรค
ซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำ
ในกำรติดตำม 6 
เดือน (ร้อยละ 55) 

เมืองสตูล 466 422 90.55 
ควนโดน 114 102 89.57 
ควนกำหลง 55 55 100 
ท่ำแพ 33 29 87.88 
ละงู 430 259 68 
ทุ่งหว้ำ 141 115 81.56 
มะนัง 80 70 96.25 

รวม 1,319 1.052 79.76 
 
4. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

ปัญหำ/อุปสรรค แผน/กระบวนกำร/กำรแก้ไขปัญหำ 
1.ขำดกำรประชำสัมพันธ์ สัญญำณเตือนของกำร 
ฆ่ำตัวตำย และกำรช่วยเหลือเบื้องต้น ผู้ที่เสี่ยงและ 
ผู้ที่พยำยำมฆ่ำตัวตำยในภำพกว้ำง ระบบสื่อสำร 
มวลชน  
2. ไม่สำมำรถประมวลผลตำมตัวชี้วัดในระบบ 
HDC ได้ 
3. บุคลำกรที่ปฏิบัติงำนด้ำนจิตเวชไม่เพียงพอ และ
ไม่สอดคล้องกับภำระงำน (ไม่สำมำรถอบรมเฉพำะ 
ทำงต่ำงๆได้ ) ท ำให้ส่งผลต่อคุณภำพของงำนและ 
คุณภำพชีวิตของบุคลำกรที่ปฏิบัติงำน  
 

1. กำรเสริมทักษะให้แก่ อสม ประชำชนทั่วไป  
ให้เข้ำใจเกี่ยวกับ สัญญำณเตือนซึมเศร้ำ และฆ่ำตัว
ตำย ให้ควำมรู้ อสม.และชมรมผู้สูงอำยุ ในเรื่อง
กำรคัดกรอง ซึมเศร้ำในชุมชนซึ่งน ำไปสู่ปัญหำ 
สุขภำพจิต 
2. ขับเคลื่อน ผลักดันให้โรงพยำบำล รพ.สต. อสม. ประเมิน
สุขภำพจิตเบื้องต้น โดยใช้ Mental Health Check In  
3. ค้นหำสัญญำเตือน ซึมเศร้ำ และฆ่ำตัวตำย แก่
ผู้ดูแลผู้ป่วยซึมเศร้ำ ฆ่ำตัวตำย 
4. เพ่ิมควำมถี่ในกำรติดตำมเยี่ยมในผู้พยำยำม 
ฆ่ำตัวตำยซ้ ำ 
5. เพ่ิมช่องทำงกำรสื่อสำรให้ครอบครัวผู้พยำยำม 
ฆ่ำตัวตำย  
6. กำรบูรณำกำรกับกลุ่มวัยกลุ่มเสี่ยงเพ่ือประเมิน
คัดกรองสุขภำพจิต เพ่ิมกำรคัดกรองซึมเศร้ำใน 
กลุ่มผู้สูงอำยุ NCD ผู้ใช้สำรเสพติด สุรำ 
7. มีระบบกำรติดตำมผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยทุกรำย
หลังจำกจ ำหน่ำย 2 สัปดำห์ และติดตำมต่อเนื่อง 
เพ่ือประเมินอำกำรซ้ ำ และติดตำม 
8. ประสำนเจ้ำหน้ำที่ที่ดูแลระบบ HDC ในกำร
จัดกำรข้อมูลตัวชี้วัดที่ไม่สำมำรถประมวลผลได้ 



 

 

5. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
5.1 กรมสุขภำพจิตช่วยสร้ำงรูปแบบกำรประชำสัมพันธ์ ในรูปแบบต่ำงๆ เช่น สปอร์ตโฆษณำทำงยูทูป 

โทรทัศน์ สัญญำณเตือนของกำรฆ่ำตัวตำย สมำธิสั้น ออทิสติก 
5.2 เพ่ิมอัตรำก ำลังผู้ปฏิบัติงำนจิตเวชในระดับ รพท. และ รพช. เพ่ือคุณภำพของงำนและคุณภำพชีวิต 

ของบุคลำกร 
 
 
 
                                            ผู้รำยงำน      นำยสุทธิมำศ บินสอำด    
  ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำรพิเศษ 
  กลุ่มงำนควบคุมโรคไม่ติดต่อฯ 
  โทรศัพท์ 074 732 341-2 ต่อ 308 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 

 

ประเดน็ท่ี 4 ลดแออดั ลดรอคอย ลดป่วย ลดตาย 

  



 

 

ประเด็นที่ 4 ลดแออดั ลดรอคอย ลดป่วย ลดตำย 
 

หัวข้อ : ระบบสุขภำพปฐมภูม ิ
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.1 กำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิตำมพระรำชบัญญัติระบบ
สุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ.2562  
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
จังหวัดสตูล มี 7 อ ำเภอ มีโรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง โรงพยำบำลชุมชน 6 แห่ง รพ.สต./ศสม./PCU

จ ำนวน 59 แห่ง ก ำหนดแผนกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิ และเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ระยะ 10 ปี 
ตั้งแต่ปี  พ.ศ.2563-2572 เป้ำหมำยทั้งหมด 31 ทีม 12 Cluster ด ำเนินกำรขึ้นทะเบียนตำม พรบ. 
พ.ศ. 2562 รวมจ ำนวน 29 ทีม คิดเป็นร้อยละ 93.54  มีหน่วยบริกำรปฐมภูมิ (PCU) จ ำนวน 10 แห่ง 
เครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ (NPCU) จ ำนวน 19 แห่ง เมื่อจ ำแนกเป็นรำยอ ำเภอพบว่ำ มีกำรขึ้นทะเบียน
หน่วยบริกำรปฐมภูมิ และเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิเต็มพ้ืนที่ ร้อยละ100 ใน 6 อ ำเภอประกอบด้วย 
อ ำเภอควนโดน อ ำเภอควนกำหลง อ ำเภอละงู อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอทุ่งหว้ำ และ อ ำเภอมะนัง  ในส่วนของ
อ ำเภอเมืองสตูลที่เป็นที่ตั้งของโรงพยำบำลสตูล  มีเป้ำหมำยจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิ และเครือข่ำยหน่วย
บริกำรปฐมภูมิ จ ำนวน 11 ทีม ด ำเนินกำรขึ้นทะเบียน จ ำนวน 9 ทีม คิดเป็นร้อยละ 81.81 ก ำหนดแผน 10 ปี 
ขึ้นทะเบียนจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ครอบคลุมร้อยละ100 ทั้งจังหวัด 
ภำยในปี พ.ศ. 2569   

 
ตำรำงท่ี 47 แผนกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิระยะ 10 ปี พ.ศ. 2563 
-2572 

 
อ ำเภอ 

 
ประชำกร 

คน 
 

เป้ำ 
หมำย 
ทีม 

แผน/ผลงำนจัดต้ังจ ำนวนทีม 

ปี
2563 

ปี
2564 

ปี
2565 

ปี
2566 

ปี
2567 

ปี
2568 

ปี
2569 

ปี
2570 

ปี
2571 

ปี
2572 

รวม cluster 

เมืองสตลู 117,139 11 4 3 2 0 1 1 0 0 0 0 11 4 
ควนโดน 22,797 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 
ควนกำหลง 31,980 3 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 
ท่ำแพ 29,072 3 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 
ละง ู 75,935 8 5 3 0 0 0 0 0 0 0 0 8 3 
ทุ่งหว้ำ 23,692 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 
มะนัง 16,034 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 
รวม 316,649 31 20 7 2 0 1 1 0 0 0 0 31 12 

จ ำนวนทีมสะสม 20 27 29 29 30 31 0 0 0 0   

เปอร์เซ็นต์ควำมครอบคลุม 64.51
% 

87.10
% 

93.54
% 

93.54
% 

96.77
% 

100
% 

     100% 

ที่มำ : ข้อมูลส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 

 



 

 

ตำรำงท่ี 48 กำรจัดตั้งและข้ึนทะเบียนหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ จังหวัดสตูล 

อ ำเภอ 
เป้ำหมำย 

(ทีม) 
ผลงำน รวม 

(ทีม) 
ร้อยละ 

PCU NPCU 
เมืองสตูล 11 3 6 9 81.81 
ควนโดน 2 - 2 2 100 
ควนกำหลง 3 - 3 3 100 
ท่ำแพ 3 1 2 3 100 
ละงู 8 6 2 8 100 
ทุ่งหว้ำ 2 - 2 2 100 
มะนัง 2 - 2 2 100 

รวม 31 10 19 29 93.54 
ที่มำ : ข้อมูลจำกกำรขึ้นทะเบียนหนว่ยบริกำรปฐมภูมิ ส ำนักสนับสนุนระบบบรกิำรสุขภำพปฐมภูม ิณ วันที ่31 พฤษภำคม 2567 

 
3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
ตำรำงท่ี 49 กำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิตำมพระรำชบัญญัติระบบ
สุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ.2562 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์  

ผลกำรด ำเนินงำน  
(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 
ระดับประเทศ ผ่ำนเกณฑ์

ร้อยละ 43 / 

เขตสุขภำพ
ที่ 12 ร้อย

ละ 65 

เมืองสตูล 11 9 81.81 
42.32 55.14 - ควนโดน 2 2 100 

เขตสุขภำพที่ 12 ควนกำหลง 3 3 100 
53.02 56.31 77.74 ท่ำแพ 3 3 100 

จังหวัดสตูล ละงู 8 8 100 
87.10 93.54 93.54 ทุ่งหว้ำ 2 2 100 

 
มะนัง 2 2 100 

รวม 31 29 93.54 
ที่มำ : ข้อมูลจำกกำรขึ้นทะเบียนหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ส ำนักสนับสนุนระบบบริกำรสุขภำพปฐมภูมิ ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 
 

 กำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิตำมพระรำชบัญญัติระบบสุขภำพ
ปฐมภูมิ พ.ศ.2562 ของจังหวัดสตูล ด ำเนินงำนจัดตั้ง 29 หน่วย จำกเป้ำหมำย 31 หน่วย คิดเป็นร้อยละ 
93.54 ซ่ึงด ำเนนิกำรครบร้อยละ 100 ใน 6 อ ำเภอ และอ ำเภอเมืองสตูลด ำเนินกำรร้อยละ 81.81  
 

 
 
 
 
 
 



 

 

4. มำตรกำร/แนวทำงด ำเนินงำน  
จังหวัดสตูล มี รพ.สต.ถ่ำยโอนไปอยู่สังกัด อบจ.สตูล จ ำนวน 3 แห่ง เป็นแม่ข่ำย 2 แห่ง คือ สถำนี

อนำมัยเฉลิมพระเกียรตินวมินทรำชินีนิคมพัฒนำ อ.มะนัง (NPCU) และ รพ.สต.ห้วยไทร อ.ละงู (PCU) และ
เป็นลูกข่ำย 1 แห่ง คือ รพ.สต.ทุ่งบุหลัง อ.ทุ่งหว้ำ (NPCU) ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้มีกำรท ำ
บันทึกข้อตกลง (MOU) กำรด ำเนินงำนร่วมกันระหว่ำง สสจ.สตูล และ อบจ. ให้มีควำมเข้ำใจในหลักกำร
เดียวกัน โดยในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 มีกำรจัดท ำแผนให้แพทย์เวชศำสตร์ครอบครัวหรือแพทย์ที่ผ่ำน
กำรอบรมระยะสั้น ดูแลประชำชนทุกคนที่มีรำยชื่อในหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำร 
ปฐมภูมิที่ขึ้นทะเบียนตำมพรบ.พ.ศ.2562 จึงได้มีกำรทบทวนแผนจัดตั้ง PCU/NPCU โดยเปลี่ยนแปลงแก้ไข
ให้หน่วยบริกำรปฐมภูมิที่เป็นแม่ข่ำยเป็นหน่วยบริกำรปฐมภูมิในสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข ยกเว้น PCU 
รพ.สต.ห้วยไทร ซึ่งแม่ข่ำยยังคงสังกัด อบจ. ทั้งนี้มีแพทย์เวชศำสตร์ครอบครัวจำกโรงพยำบำลละงู เป็น
แพทย์ประจ ำทีม 

ในปี พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล ไม่มีกำรเปิดด ำเนินกำรขึ้นทะเบียนตำม พรบ. เนื่องจำกไม่มีแพทย์จบ
หลักสูตรเวชศำสตร์ครอบครัว ทั้งนี้ จังหวัดสตูลได้ก ำหนดแผนกำรเปิดด ำเนินกำรครอบคลุมร้อยละ100  
ทั้งจังหวัด ภำยในปี พ.ศ.2569 และจำกเกณฑ์ตัวชี้วัดร้อยละของกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและ
เครือข่ำยบริกำรปฐมภูมิตำม พ.ร.บ.ระบบสุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ. 2562 กระทรวงสำธำรณสุขที่ก ำหนดไว้  
ปี 2567 ผ่ำนเกณฑ์ร้อยละ 43 และระดับเขตสุขภำพที่ 12 ผ่ำนเกณฑ์ร้อยละ 65 เมื่อเปรียบเทียบกับผล
กำรด ำเนินงำนของจังหวัดสตูล พบว่ำสูงกว่ำ ระดับเขตสุขภำพ  ดังภำพที่ 12 
 
 

 

 

 

 

 

ในปี พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล ได้จัดท ำโครงกำรพัฒนำระบบสุขภำพกำรแพทย์ปฐมภูมิ จังหวัดสตูล 
 
 
 
 
 
ที่มำ : ข้อมูลจำกกำรสรุปผลกำรตรวจรำชกำรและนิเทศงำนกรณีปกติ รอบ 1 เขตสุขภำพที่ 12  ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 

 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 12 กำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ เขตสุขภำพที่ 12 



 

 

จังหวัดสตูลมีจ ำนวนแพทย์เวชศำสตร์ประจ ำครอบครัว ทั้งหมดรวม 29 คน ขึ้นทะเบียนเป็นแพทย์
ประจ ำทีมทั้ง 29 คน จบหลักสูตรแพทย์เวชศำสตร์ประจ ำครอบครัว (วว.) จ ำนวน 10 คน หลักสูตรอนุมัติ
บัตรเวชศำสตร์ครอบครัว (อว.) 4 คน หลักสูตรอบรมระยะสั้น เวชศำสตร์ครอบครัวของรำชวิทยำลัย ( SC) 
10 คน และ หลักสูตรพื้นฐำนเวชศำสตร์ครอบครัวส ำหรับแพทย์ปฐมภูมิ  (Basic Course) 4 คน ในปี 2567 
มีแพทย์ใบอนุญำตหมดอำยุ จ ำนวน 6 คน ได้ด ำเนินกำรส่งแพทย์เข้ำอบรมเพ่ือต่ออำยุใบอนุญำตและ
ทดแทนแพทย์ที่ย้ำย/ลำศึกษำต่อ/ลำออกและเกษียณ ในโครงกำรอบรมฟ้ืนฟูวิชำกำรส ำหรับแพทย์ผู้ผ่ำน
กำรฝึกอบรมระยะสั้น “เวชศำสตร์ครอบครัวส ำหรับแพทย์ปฏิบัติงำน ในคลินิกหมอครอบครัว ”  
ปี พ.ศ.2567 ของรำชวิทยำลัยเวชศำสตร์ครอบครัวและหลักสูตรพื้นฐำนเวชศำสตร์ครอบครัวส ำหรับแพทย์
ปฐมภูมิ (Basic Course) เขตสุขภำพท่ี 12 รวม 8 คน รำยละเอียด ดังตำรำง 
 
ตำรำงท่ี 50 ข้อมูลแพทย์เวชศำสตร์ประจ ำครอบครัว จังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2567 

 
อ ำเภอ 

จ ำนวนแพทย์ FM /หลักสูตรทีจ่บ(คน) จ ำนวนแพทย์ FM (คน) เตรียม
อบรม

ทดแทน ทั้งหมด วว. อว. SC BC 
ลำ

ศึกษำ
ต่อ 

ย้ำย ลำออก เกษียณ 
ใบอนุญำติ
หมดอำย ุ

เมืองสตลู 9 4 2 2 1 - 2 - 1 2 2 
ควนโดน 2 - - 1 1 - - - - - 1 
ควนกำหลง 3 - - 2 1 1 - - - - 1 
ท่ำแพ 3 - - 2 1 - - - - 2 2 
ละง ู 8 5 2 1 - - - - - 1 1 
ทุ่งหว้ำ 2 1 - 1 - - - 1 - 1 1 
มะนัง 2 - 1 1 - - - - - - - 

รวม 29 10 5 10 4 1 2 1 1 6 8 
ที่มำ : ข้อมูลจำกทะเบียนส ำรวจแพทย์เวชศำสตร์ครอบครัว ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ณ วันท่ี 31 พฤษภำคม 2567 
 

5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ 
5.1 กำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ปัจจัยหลัก คือ แพทย์ต้อง

ผ่ำนกำรอบรมเวชศำสตร์ครอบครัว จึงจะมีคุณสมบัติในกำรจัดตั้ง PCU/NPCU ตำม พรบ. พ.ศ.2562  
ซึ่งหำกไม่มีแพทย์ท ำให้ไม่สำมำรถจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิได ้

5.2 หน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ ที่ขึ้นทะเบียนแล้ว หำกแพทย์ประจ ำ
ทีมเกษียณ/ย้ำยหรือแพทย์อื่น (หมอคนที่ 3) ที่ผ่ำนกำรอบรมหลักสูตรระยะสั้น เกษียณ/ย้ำย/ลำศึกษำต่อ/
ใบอนุญำตหมดอำยุ อำจท ำให้สถำนภำพของหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิสิ้นสุดลง 
 5.3 รพ.สต.ถ่ำยโอนไปอยู่สังกัด อบจ. อำจมีผลกระทบต่อกำรขับเคลื่อนงำนตำมตัวชี้วัด 
 

6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
6.1 แพทย์เข้ำเรียนหรือเข้ำอบรมในหลักสูตรเวชศำสตร์ครอบครัวไม่เพียงพอต่อเป้ำหมำย  
6.2 กำรด ำเนินงำนจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ (PCU/NPCU) 

ขึ้นกับปัจจัยแพทย์ต้องผ่ำนกำรอบรมตำมหลักสูตรเวชศำสตร์ครอบครัวซึ่งแพทย์ประจ ำทีมส่วนใหญ่ผ่ำน
กำรอบรมระยะสั้น/หลักสูตรพ้ืนฐำน ไม่ได้อยู่ประจ ำมีกำรลำศึกษำต่อ/ ใบอนุญำตหมดอำยุ/ย้ำย หรือ
ลำออก ท ำให้ขำดแพทย์ประจ ำทีมหรือต้องหำแพทย์เข้ำอบรมใหม่เพ่ือทดแทน 
 



 

 

7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบกฎหมำย 
7.1 ผู้บริหำรสูงสุดทุกระดับ ควรสร้ำงแรงจูงใจให้แพทย์ทั่วไปอยำกเรียน FM  
7.2 เขตสุขภำพควรจัดให้มีหลักสูตรอบรมหลักสูตรระยะสั้น 2x2 ส ำหรับแพทย์เวชศำสตร์

ครอบครัวทุกปีและทบทวนระยะเวลำกำรอบรมไม่ให้ตรงกันกับช่วงที่แพทย์ติดภำรกิจ เช่น รับปริญญำ ฯลฯ 
7.3 มีนโยบำยให้แพทย์จบใหม่ผ่ำนกำรอบรมหลักสูตรเวชศำสตร์ครอบครัวทุกคน 

 
8. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  

จังหวัดสตูลมีผลกำรด ำเนินงำนกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิ และเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ 
ตำมพระรำชบัญญัติระบบสุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ.2562 ร้อยละ 93.54 (เป้ำหมำย 31 หน่วย ขึ้นทะเบียน 29
หน่วย) เป็นล ำดับที่ 1 ของเขตสุขภำพที่ 12 ในปี พ.ศ.2565-2567 โดยมีกำรขึ้นทะเบียนหน่วยบริกำรปฐมภูมิ 
และเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิ เต็มพ้ืนที่ ร้อยละ 100 ใน 6 อ ำเภอประกอบด้วยอ ำเภอควนโดน อ ำเภอ
ควนกำหลง อ ำเภอละงู อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอทุ่งหว้ำ และอ ำเภอมะนัง โดยมีแนวทำงกำรขับเคลื่อนงำน ดังนี้ 

8.1 จัดท ำ MOU ระหว่ำง นพ.สสจ.และผู้บริหำร คปสอ.ในกำรด ำเนินงำนกำรจัดตั้ง ทีมหมอ
ครอบครัว ตั้งแต่ ปี พ.ศ.2560 

8.2 ก ำหนดเป็นตัวชี้วัด PA และบรรจุเป็นวำระติดตำมควำมก้ำวหน้ำรำยงำนผลกำรด ำเนินงำน
ตัวชี้วัด ในกำรประชุมผู้บริหำร กวป.ประจ ำเดือนทุกเดือน (ปี พ.ศ.2564 - 2565) 

8.3 มีกำรทบทวนแผนกำรขึ้นทะเบียนหน่วยบริกำร PCU/NPCU ทุกปี 
8.4 มีกำรส ำรวจแพทย์ที่จบหลักสูตรเวชศำสตร์ครอบครัว และแพทย์ที่ผ่ำนกำรอบรมในทุกอ ำเภอ 

จัดท ำทะเบียนและจัดท ำแผนอบรมแพทย์เวชศำสตร์ครอบครัว BC/SC ทุกปี เพ่ือทดแทนแพทย์ที่เกษียณ/
ย้ำย/ลำออก หรือลำศึกษำต่อ  

8.5 ส ำรวจกำรขึ้นทะเบียน/กำรแก้ไข เปลี่ยนแปลงบุคลำกรทุกสหวิชำชีพใน PCU/NPCU ให้เป็น
ปัจจุบันทุกปี 

8.6 มีกำรจัดตั้งกลุ่มไลน์ แพทย์เวชศำสตร์ครอบครัว/ผจก.ทีมหมอครอบครัว/ ผู้รับผิดชอบงำน
ปฐมภูมิระดับอ ำเภอ/กลุ่ม PCC จังหวัดสตูล และ ไลน์กลุ่มคณะกรรมกำรปฐมภูมิจังหวัด มีกำรติดต่อ 
สื่อสำร ประสำนงำน ผ่ำนกลุ่มไลน์ อย่ำงต่อเนื่องสม่ ำเสมอ  

8.7 มีกำรสร้ำงสัมพันธภำพที่ดี ระหว่ำงผู้รับผิดชอบงำนระดับจังหวัด/อ ำเภอและโรงพยำบำล  
มีกำรประสำนงำนและติดตำมงำนอย่ำงต่อเนื่อง สม่ ำเสมอ โดยมีกำรประชุมจัดท ำแผนประจ ำปี ประชุม
ชี้แจงนโยบำย ประชุมเตรียมควำมพร้อมรับกำรตรวจรำชกำร ติดตำมนิเทศงำนผสมผสำน คปสอ. และ
ประชุมสรุปผลกำรด ำเนินงำน/ถอดบทเรียนประจ ำปี 

  

 ผู้รำยงำน นำงอัญชรีย์   สำยพัทลุง    
   ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนพัฒนำคุณภำพและรูปแบบบริกำร 
   โทรศัพท์ 06 5623 9164 

         อีเมล Ancharee.sai@gmail.com 
 
 



 

 

หัวข้อ : อ ำเภอสุขภำพดี 
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร  
ตัวชี้วัด  1.2 อ ำเภอสุขภำพดี 
      1.2.1 อ ำเภอสุขภำพดี กำรด ำเนินงำนพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ 
      1.2.2 มี Health Station ใน Catchment Area อ ำเภอละ 1 แห่ง 
      1.2.3 มี Healthy package เข้ำถึงบริกำรส่งเสริมสุขภำพและป้องกันโรค 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 จังหวัดสตูล โดยส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล มีกำรด ำเนินงำน อ ำเภอสุขภำพดีของจังหวัด
สตูล กำรบูรณำกำรงำนด้ำนต่ำงๆ ระดับปฐมภูมิ เน้นกลไกคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ 
ในประเด็นต่ำงๆ ได้ประเมินผลกำรด ำเนินงำนกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567          
โดย พชอ. ทุกอ ำเภอได้ด ำเนินกำรขับเคลื่อนงำนด้วยคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตอย่ำงต่อเนื่อง ตั้งแต่
ปี พ.ศ.2560 และด ำเนินกำรครอบคลุมทั้งจังหวัด โดยระดับควำมส ำเร็จของแต่ละอ ำเภอ ในปีงบประมำณ 
พ.ศ.2566 พบว่ำ ทั้ง 7 อ ำเภอ สำมำรถด ำเนินงำนขับเคลื่อนนโยบำยได้ตำมเป้ำหมำย ระดับ 3 ขึ้นไป 
ทุกแห่ง มีกำรประเมินตนเองตำมองค์ประกอบ UCCARE ผ่ำนระบบ CL UCCARE ครบทุกอ ำเภอ  
กำรด ำเนินงำนของอ ำเภอในกำรจัดประชุมของคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพชีวิต โดยส่วนใหญ่สำมำรถ
ด ำเนินกำรได้ตำม Small success โดยมีรำยละเอียดกำรพัฒนำฯ ดังนี้ 
 

ตำรำงท่ี 51 ร้อยละของอ ำเภอผ่ำนเกณฑ์กำรประเมิน UCCARE 
ผลกำรด ำเนินงำน ปีงบฯ 67 

(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 
ระดับกำรพัฒนำตำมเกณฑ์ประเมิน UCCARE 

อ ำเภอ 
เป้ำหมำยกำรประเมิน

ตนเอง  
ผลกำรประเมินตนเอง ร้อยละ/อัตรำ 

เมืองสตูล ระดับ 3 ระดับ 4 100 
ควนโดน ระดับ 3 ระดับ 3 100 
ควนกำหลง ระดับ 3 ระดับ 5 100 
ท่ำแพ ระดับ 3 ระดับ 3 100 
ละงู ระดับ 3 ระดับ 3 100 
ทุ่งหว้ำ ระดับ 3 ระดับ 4 100 
มะนัง ระดับ 3 ระดับ 4 100 

รวม ระดับ 3 ระดับ 4 100 
ที่มำ: ข้อมูลรำยงำนประเมินผล UCCARE จำกโปรแกรมระบบ CL UCCARE ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 

 
 
 
 
 
 



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้มีกำรจัดประชุมเชิงปฏิบัติกำรส่งเสริม

กำรพัฒนำกำรจัดรูปแบบบริกำรหน่วยบริกำร ปฐมภูมิ และเครือข่ำยหน่วยบริกำรปฐมภูมิแบบบูรณำกำร  
โดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลำง เมื่อวันที่ 24 มกรำคม 2567 ณ ห้องประชุมนครี ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล  
เพ่ือชี้แจงตัวชี้วัดกำรด ำเนินงำน งบประมำณที่ได้รับกำรสนับสนุนฯ เพื่อใช้ในกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำน
อ ำเภอๆ ละ 10,000 บำท และติดตำมควำมก้ำวหน้ำของกำรด ำเนินงำนขับเคลื่อนกำรพัฒนำฯ แต่ละอ ำเภอ
ตำมประเด็นปัญหำที่ใช้กำรขับเคลื่อนคุณภำพชีวิตของพื้นที่ อย่ำงน้อย จ ำนวน 2 ประเด็น กำรด ำเนินงำน
อ ำเภอสุขภำพดีจังหวัดสตูล มีกำรบูรณำกำรงำนตำมประเด็นต่ำงๆ โดยเน้นกลไกคณะกรรมกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอในกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำน และก ำหนด Health Package ในแต่ละประเด็น
ปัญหำ อีกทั้งก ำหนดให้มี Health Station ในพ้ืนที่ Catchment Area ทั้ง 7 อ ำเภอ โดยมีวัตถุประสงค์ 
เพ่ือให้ประชำชนได้รับบริกำรด้ำนสุขภำพ กำรนัดหมำยประชำชนในกำรตรวจคัดกรองสุขภำพ กำรนัดเจำะ
เลือด รับยำ และหรือกำรให้บริกำรอื่นๆ ซึ่งมีกำรแก้ไขปัญหำอย่ำงเป็นระบบ ด้วยกำรมีส่วนร่วมของเครือข่ำย
ทุกภำคส่วน ทั้งภำครัฐ เอกชน และชุมชน เพ่ือตอบสนองผลลัพธ์นโยบำยอ ำเภอสุขภำพดี และเพ่ือผลลัพธ์
ประชำชนมีสุขภำพดีเช่นกัน ดังรำยละเอียดตำรำง 

ตำรำงท่ี 52 ประเด็นปัญหำในกำรด ำเนินงำนของคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ ปี 2567   
 

 

อ ำเภอ 
ประเด็น 

กำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิต 

เป้ำหมำย ตัวช้ีวัดปีงบประมำณ 2567 

สรุปผล 
กำร

ประเมิน 
UCCARE 
รอบ 2 

Health 
Station 

Health Package 
ที่สอดคล้องกับประเด็น

ปัญหำ 
1. เมือง
สตูล 
(ผ่าน KPI  
4/4
ประเด็น) 

1. กำรจัดกำร
ขยะและ
สิ่งแวดล้อม 

12 ต ำบล 1. ร้อยละ 100 ของอปท.เข้ำร่วม
กิจกรรมกำรจัดกำรขยะในโครงกำร 
ขยะปันสุข 
(ผลงำน: 100 % (12ต ำบล)) 
2. อปท.มีแผนจิตอำสำท ำควำมสะอำด
สถำนที่สำธำรณะ และด ำเนินกำร
กิจกรรมตำมแผน 12 ครั้ง/ปี 
(ผลงำน: 100 % (13ครั้ง)) 
3. ร้อยละ 100 เกิดวัด มัสยิด โรงเรียน 
ต้นแบบด้ำนกำรจัดกำรขยะ อยำ่งน้อย
ต ำบลละ 1  แห่ง 
(ผลงำน: 100 % (12ต ำบล)) 
4. มีแผนงำนโครงกำรจัดกำรขยะ และ 
สิ่งแวดล้อมอยำ่งน้อย 1 โครงกำร  
(ผลงำน: 100 % (12ต ำบล)) 

4 (1.) 
Catchment 
Area PCU 
รพ.สต.ฉลุง 
(2.) 
Catchment 
Area PCU 
พิมำน 
(3.) 
Catchment 
Area PCU 
ศรีพิมำน  
 
 

1 . มี กิ จ ก ร รม ร ณร งค์ ก ำ ร
จัดกำรคัดแยกขยะ 
2 .มี  วั ด  มั ส ยิ ด  โ ร ง เ รี ยน 
ต้นแบบด้ำนกำรจัดกำรขยะ 
3.มีกำรสร้ำงจิตส ำนึกและกำร
สร้ ำ งสิ่ ง แวดล้ อมที่ ดี แล ะ
ปลอดภัย 

2. กำรป้องกัน
และลดอุบัติเหตุ
จำกกำรจรำจร
ทำงถนน 

12 ต ำบล 1. ร้อยละ 100 ประชำชนสวมหมวก
นิรภัยติดต่อรำชกำรในหน่วยงำน/
สถำนที่รำชกำร และในโรงเรียน 
(ผลงำน: 100 % (13ครั้ง)) 
2. ร้อยละ 100 เกิดโรงเรียนต้นแบบ 
ขับขี่ปลอดภยั 1 โรงเรียนในพื้นที่
อ ำเภอเมืองสตูล  
(ผลงำน: 100 % (6รร.)) 

3 1. รณรงคส์วมหมวกนริภัย
ติดต่อรำชกำรในหน่วยงำน/
สถำนท่ี 
รำชกำร และในโรงเรยีน 
2. รณรงค์ กระตุ้นสวมหมวก
นิรภัยในกำรขับข่ีช่วงเทศกำล 



 

 

3. กลุ่ม
เปรำะบำงทำง
สังคม/ด้อย
โอกำส 
 

12 ต ำบล 
- ผู้สูงอำย ุ(ติด
เตียง) 72 คน 
-IMC472คน 
-Palative 11 คน  
รวม 555 คน 

- ร้อยละ 100 ของกลุ่มเปรำะบำงทำง
สังคม/ด้อยโอกำสได้รับกำรดูแลจำกทีม
หมอครอบครัวและชุมชนอีกทั้งเข้ำถึง
บริกำรทำงกำรแพทย์มำกขึ้น 
(ผลงำน: 100 % (555 คน)) 

4 1. กลุ่มเปรำะบำง/ด้อยโอกำส 
ได้รับกำรช่วยเหลือจำกทีม 3 
หมอ และเครือข่ำยในพื้นที ่
2. มีเครือข่ำยในกำรดูแล/ส่ง
ต่อกลุ่มเปรำะบำง 

1. เมือง
สตูล 
(ต่อ) 

4. ยำเสพตดิ - เป้ำหมำย ปี 67 
จัดตั้งชุมชนล้อม
รักษ์ 1 แห่ง/
อ ำเภอ 
- บุคลำกรหนว่ย
รำชกำร อ ำเภอ
เมืองสตูล 
เป้ำหมำย 100 คน 

1. ร้อยละ 50 ของพื้นที่อ ำเภอเมือง
สตูลมีกำรจัดตั้งชุมชนล้อมรักษ์เพื่อแก้
ป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติดใน
พื้นที่ (ผลงำน: 100 % (2 แห่ง)) 
2. ร้อยละ 100 บุคลำกรในหน่วย
รำชกำรในพื้นที่อ ำเภอเมืองสตูลได้รับ
กำรตรวจสำรเสพติดในพื้นที่  
(ผลงำน:87 % (87 คน)) 

4  1. จัดกิจกรรมป้องกันและ
ปรำบปรำมและบ ำบัดในพื้นที ่
2. ดูแลติดตำมดูแล โดยทีม
หมอครอบครัว สหวิชำชีพ
และแกนน ำชุมชน 

2. ควนโดน 
(ผ่าน KPI  
5/5
ประเด็น) 

 

1. ผู้ด้อยโอกำส
ทำงสังคม 
(1.ผู้ป่วยติด
เตียง 2.กลุ่ม
ผู้ป่วยท่ีต้องกำร
ดูแลแบบ
ประคับประคอง  
3.กลุ่มผู้ป่วยท่ี
ต้องรับกำรฟื้นฟู
สภำพระยะ
กลำง) 

1.ผู้ด้อยโอกำส
ทำงสังคม  
- ผู้ป่วยติดเตียง 
33 คน 
-Paliative 1 คน 
-IMC 17 คน 
รวม 51 คน 
 

- ร้อยละ 100 ของผู้ป่วยติดเตียงได้รับ
กำรดูแลจำกทีมหมอครอบครัว และ
ชุมชน (ผลงำน: 100 % (33 คน))   
  

3 Catchm
ent 
Area 
NPCU  
รพ.สต.กุ
บังปะ
โหลด 
  

1.ทีมสหวิชำชีพ รพ. ร่วมกับ รพ.
สต.และภำคีเครือข่ำย ลงเยี่ยม
ปร ะ เ มิ น สภ ำ พ ปั ญ หำ  ค ว ำ ม
ต้องกำร ให้กำรช่วยเหลือมีกำร
ดูแลผ่ำน Care plan  
2. มีระบบให้ค ำปรึกษำ กำรดูแล
ตนเองที่บ้ำน จำก 3 หมอ ผ่ำน
ระบบ Line และTelemedicine 

- ร้อยละ 100 ผู้ป่วยที่ต้องได้รับกำร
ดูแลประคับประคอง ได้รับกำรเยี่ยม
ติดตำม (ผลงำน: 100 % (17 คน)) 

3 - ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนและดูแล
โดยหมอครอบครัว สหวิชำชีพ 
และแกนน ำสุขภำพ 
 - ร้อยละ 100 ของผู้ป่วย 

Intermediate care ได้รับกำรดูแล
ฟื้นฟูตั้งแต่โรงพยำบำลจนถึงระดับ
ชุมชน   (ผลงำน: 100 % (1คน)) 

3 

2. ยำเสพตดิ  
 
 

2.1 ชุมชนล้อม
รักษ์ 1แห่ง/อ ำเภอ 
2.2 ผู้ป่วยยำเสพ
ติดมีควำมสมคัร
ใจเข้ำรับกำร
บ ำบัดเป้ำหมำย 
10 คน 

- ร้อยละ 60 ของผู้ปว่ยยำเสพติดเข้ำสู่
กระบวนกำรบ ำบัดรักษำได้รับกำรดูแล
อย่ำงมีคุณภำพตอ่เนื่องจนถึงกำร
ติดตำม (Retention Rate)  
(ผลงำน:60% (6 คน)) 
- ร้อยละ 100 ของชุมชนในพื้นที่อ ำเภอ
ควนโดน มีกำรจัดตั้งกิจกรรมค่ำยบ ำบัด 
CBTx เพื่อป้องกันและแก้ไขปัญหำยำ
เสพติด (ผลงำน: 100 % (1 แห่ง)) 

3 - จัดกิจกรรมป้องกันแล
ปรำบปรำมยำเสพติดในพ้ืนท่ี
และมีกำรดูแล 
- ติดตำมดูแลโดยทีมหมอ
ครอบครัว สหวิชำชีพและ
แกนน ำชุมชน 

2.ควนโดน 
(ต่อ) 

3. อุบัติเหตุทำง
ถนน  
(ควำมปลอดภัย
ทำงถนน) 

3.1 รณรงค์สวม
หมวกนิรภยัใน
หน่วยงำนรัฐ  
เป้ำหมำย 100 คน 

- ร้อยละ 100 ของบุคลำกรใน
หน่วยงำนรำชกำรในพื้นที่อ ำเภอควน
โดนสวมหมวกนิรภยั 
(ผลงำน: 100 % (100 คน)) 

3  1. รณรงคส์วมหมวกนริภัยใน 
หน่วยงำนรัฐ 
2. มีกิจกรรมสร้ำงจติส ำนึกใน
สถำนศึกษำและประชำชนใน
พื้นที ่

4. อำหำร
ปลอดภัย 

4.1 สถำนที่จ ำหนำ่ย 
14 ร้ำน (ขึ้นทะเบียน
กับท้องถิ่น) 
4.2 ตัวอย่ำงอำหำร  
- รอบที่ 1 จ ำนวน 
131 ตัวอย่ำง 

- ร้อยละ 50 สถำนทีจ่ ำหนำ่ยในพื้นที่
อ ำเภอควนโดน ได้รับมำตรฐำน SAN 
(ผลงำน: 50 % (7 ร้ำน) 
- ร้อยละ 90 ของผลิตภัณฑ์สุขภำพใน
พื้นที่อ ำเภอควนโดนได้รับกำรตรวจสำร
ปนเปื้อน (ผลงำน:97.71%) 
▶รอบที่ 1 วันที่ 7 กุมภำพันธ์ 2567 

3 - กิจกรรมประชำสัมพันธ์เชญิ
ชวนร้ำนค้ำสถำนที่จ ำหน่ำย 
พัฒนำให้ผ่ำนมำตรฐำน
คุณภำพ และตรวจสำร
ปนเปื้อนในผลติสุขภำพใน
พื้นที ่



 

 

 

- รอบที่ 2 จ ำนวน 
15 ตัวอยำ่ง 

-ผลปกติ จ ำนวน 128 ตัวอย่ำง 
-พบสำรปน เปื้อน 3 ตัวอย่ำง 
▶รอบที่ 2 พฤษภำคม 2567 
อยู่ระหว่ำงรอผลกำรตรวจจำก
กรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ 

2.ควนโดน 
(ต่อ) 

5. พัฒนำรำยได้
ทำงกำรเกษตร
และกำร
ท่องเที่ยว 

5.1 พื้นที่อ ำเภอควน
โดนมีกำรขับเคลื่อน
พัฒนำรำยได ้
ทำงกำรเกษตรและ
กำรท่องเท่ียว 1แห่ง/
อ ำเภอ 

- ร้อยละ 100 ของพื้นที่อ ำเภอควนโนมี
สถำนที่ส่งเสริมในกำรจ ำหน่ำย
ผลิตภัณฑ์ทำงกำรเกษตรและกำร
ท่องเที่ยว (ผลงำน: 100 % (1 แห่ง)) 

3  1.มีกำรประชุม ท ำแผน ขับเคลื่อน
กำรพัฒนำรำยได้ทำงกำรเกษตร
และกำรท่องเท่ียวชุมชน 
2.ระดมทรัพยำกรจำกชุมชนและ
หน่วยงำนภำครัฐผลักดันตลำด
กลำงรองรับกำรจ ำหน่ำยผลิตภัณฑ์
ทำงกำรเกษตรและผลักดันให้เกิด
แหล่งท่องเที่ยวชุมชน 

3. ควน
กำหลง 
(ผ่าน KPI  
3/3
ประเด็น) 

1. อำหำร
ปลอดภัย(สร้ำง
ควำมมั่นคงทำง
อำหำร) 

ประชำชนในเขต
อ ำเภอควนกำหลง ( 
ทั้งหมด 3,100 
หลังคำเรือน) 
เป้ำหมำย 800  
หลังคำเรือน 

- ร้อยละ 20 ของครัวเรือนในเขตอ ำเภอ
ควนกำหลงได้ปลูกผักกินเอง 
(ผลงำน: 77.50 % (620หลังคำ
เรือน)) 
 

5 Catchm
ent Area  
NPCU  
รพ.สต.ทุ่ง
นุ้ยรพ.
สต.ทุ่งนุ้ย 
   

กินดี  
- บริโภคอำหำรที่ปลอดสำรพิษ 
อย่ำงน้อย 1 ชุมชนใน 1 อ ำเภอ 

2. ชุมชนล้อม
รักษ ์ 
(แก้ปัญหำยำ
เสพติด) 

ผู้ป่วย ผู้เสพ ยำเสพ
ติด ในเขตอ ำเภอ
ควนกำหลง (ทั้งหมด 
440 รำย) 
 

1. ร้อยละ 40 ของผู้ใช้ ผู้เสพ ผู้ติด ยำ
เสพติดในพื้นที่อ ำเภอควนกำหลงได้รับ
กำรบ ำบัดฟื้นฟูในชุมชนโดยชุมชน และ
กำรสนับสนุนจำกทุกภำคส่วน 
(ผลงำน: 80% (352 รำย) 

5 จิตดี  
- มีคลินิกวัคซีนใจในชุมชน หรือ
กำรแก้ไขปัญหำยำเสพติด อย่ำง
น้อย 1 ชุมชนในอ ำเภอ 

3. ขับขี่ปลอดภยั
วินัยจรำจร(กำร
ป้องกันกำรบำดเจ็บ
และเสียชีวิตจำก
อุบัติเหตุทำงถนน
ในกลุ่มเด็กและ
เยำวชน) 

- กลุ่มเด็กและเยำวชน
ในเขตอ ำเภอควน
กำหลง (8,365 คน) 
 

- กลุ่มเด็กและเยำวชนในเขตอ ำเภอควน
กำหลงเกิดอุบัติเหตุทำงถนนไม่เกิน 
ร้อยละ 5 
(ผลงำน:5% (418 คน)) 
 

5 สิ่งแวดล้อมปลอดภยั 
- อปท.มีกำรด ำเนินงำนสิ่งแวดล้อม
ปลอดภัยในหนว่ยงำน    

4. ทุ่งหว้ำ 
(ผ่าน KPI  
4/4 
ประเด็น) 

1. กำรดูแลกลุ่ม
เปรำะบำง 

1. ผู้สูงอำยุท่ีมี 
ADL≤ 11 จ ำนวน 
78 คน   
2. ผู้สูงอำยุ(ติด
เตียง)  31 คน/ผู้
พิกำร(ติดเตียง) 
15 คน  

1.ร้อยละ 80 ของผู้สูงอำย ุADL≤ 11 
ได้รับกำรคัดกรอง 9 ด้ำน 
(ผลงำน: 100 %(78คน)) 
2.ร้อยละ 100 ของผู้สูงอำยุ(ติดเตียง)/ผู้
พิกำร(ติดเตียง)  ได้รับกำรดูแล
ครอบคลุม ทั้ง 4 มิติ 
(ผลงำน: 100 %(46คน)) 
 

4 Catchm
ent 
Area 
NPCU 
รพ.สต.
ทุ่งดินลุ่ม 
 

1. ทีมสหวิชำชีพ รพ.ทุ่งหว้ำ ร่วมกับ
ทีม ทีมสหวิชำชีพ รพ.สต และภำคี
เครือข่ำย เยี่ยมประเมินช่วยเหลือให้
ผู้ รับบริกำรได้รับกำรดูแลอย่ำง
ครอบคลุมทุ กมิติ ปัญหำ ควำม
ต้องกำร ผ่ำนระบบกำรดูแลผ่ำน 
Careplan งบ สปสช ครอบคลุมทุก
พื้นที่ในอ ำเภอ 
2. ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนโดยทีมหมอ
ครอบครัวและให้ค ำปรึกษำ กำรดูแล
ต น เ อ ง ผ่ ำ น ร ะ บ บ  Line แ ล ะ 
Telemedicine จ ำ ก ที ม ห ม อ
ครอบครัว โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 

2. อำหำร
ปลอดภัย 

ตลำดสดเทศบำล
ทุ่งหว้ำ 
- ร้ำนแผงลอย 45 
ร้ำน 
-ตัวอย่ำงอำหำร 
45 ตัวอย่ำง 

1.ร้อยละ 100 ของร้ำนแผงลอยได้รับ
กำรตรวจสำรปนเปื้อนทั้ ง  5  ชนิด
(ผลงำน: 57.78 %(26 ร้ำน)) 
2.ร้อยละ 90 ของตัวอย่ำงอำหำรไม่พบ
สำรปนเปื้อน 
(ผลงำน: 57.78 %(26 ตัวอย่ำง)) 

4 1. สุ่มตรวจสำรปนเปื้อนในอำหำร 
2. รณรงค์ให้ผู้ประกอบกำรใช้
บรรจุภัณฑ์ อำหำรที่ปลอดภัย 
3. ให้ควำมรู้แก่ผู้ประกอบกำร
เกี่ยวกบั สุขำภิบำลอำหำร 
4. รณรงค์ให้ผู้ประกอบกำรปิดป้ำย
แสดงรำคำสินค้ำ 



 

 

 

3. ขยะและ
สิ่งแวดล้อม 

อปท.ในเขตพื้นท่ี
อ ำเภอทุ่งหว้ำ 
6 แห่ง 

1 .ร้อยละ 100 ของ อปท. เข้ ำร่ วม
โครงกำรธนำคำรขยะ 
(ผลงำน: 100 %(6 แห่ง)) 
 

4 กิจกรรมส่งเสริมกำรคัดแยกขยะ 
1. โครงกำร "หนึ่งบ้ำน หนึ่งถัง" 
2. โครงกำร "ธนำคำรขยะ" 
3. กิจกรรมรณรงค์ให้ควำมรู้
เกี่ยวกบักำรคัดแยกขยะ 
4. กำรประกวดผลงำนกำรคัดแยก
ขยะ 

4. ทุ่งหว้ำ 
(ต่อ) 

4. ป้องกันและ
แก้ไขปัญหำ 
ยำเสพตดิใน
เยำวชน 

4.1 พื้นที่  
อ.ทุ่งหว้ำ  
35 หมู่บ้ำน 
4.2 โรงเรียน 
ในพื้นที่อ ำเภอทุ่งหว้ำ 
25 แห่ง 

1. ร้อยละ 80 ของผู้น ำชุมชนได้เข้ำร่วม
กำรอบรมให้ควำมรู้ กำรมีส่วนร่วมสร้ำง
แกนน ำปอ้งกันยำเสพติด  
(ผลงำน: 100%(35 คน)) 
2. ร้อยละ 70 ของโรงเรียนจัดให้มี
กิจกรรมป้องกัน และแก้ไขยำเสพติด
(ผลงำน: 72%(18 แห่ง)) 
 

3  1. อบรมให้ควำมรู้แกนน ำนักเรียน 
ผู้น ำชุมชน ในต ำบลอ ำเภอทุ่งหว้ำ 
2. ทีม 3 หมอ ด ำเนินกำรคัดกรอง
ผู้ใช้ยำเสพติดและน ำสู่กระบวนกำร
รักษำอย่ำงเป็นระบบ 
3. ทีมจิตเวช ให้ค ำปรึกษำกำร
ดูแล/กำรช่วยเหลือในโรงเรียนและ
ชุมชน 
4. มี Guideline กระบวนกำรรักษำ
และส่งต่อทั้งในโรงเรียนและชุมชน 

5. ท่ำแพ 
(ผ่าน KPI  
4/5
ประเด็น) 

1. กำรดูแลกลุ่ม
เปรำะบำง 
(กลุ่มผู้พิกำร 
(ติดเตยีง) 
กลุ่มผูสู้งอำยุ
(ติดเตยีง) 
กลุ่ม IMC)  
 

1.1 กลุ่มผู้สูงอำยุ
(ติดเตยีง) 50 คน             
1.2 กลุ่มผู้พิกำร
(ติดเตยีง) 11 คน       
1.3 ผู้ป่วย 
Intermediate 
care 12 คน 
ทั้งหมด 73 คน 

1. ร้อยละ 100 ของผู้สูงอำยุติดเตียง
ได้รับกำรดูแลจำกทีมหมอครอบครัว 
และชุมชน (ผลงำน: 100%(50 คน)) 
2. ร้อยละ 100 ของผู้พกิำรติดเตียง
ได้รับกำรดูแลจำกทีมหมอครอบครัว 
และชุมชน (ผลงำน: 100%(11 คน)) 
3. ร้อยละ 100 ของผู้ปว่ย 
Intermediate care ได้รับกำรดูแล
ฟื้นฟูตั้งแต่โรงพยำบำลจนถึงระดับ
ชุมชน (ผลงำน: 100%(12 คน)) 

3 Catchm
ent 
Area 
PCU ท่ำ
แพ 
 

1. มีกำรจัดท ำทะเบยีนกลุ่ม
เปรำะบำง 
2. ก ำหนดบทบำทของภำคี
เครือข่ำยร่วมกันในกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตกลุ่มเปรำะบำงในพื้นที ่
3. กลุ่มเป้ำหมำยทุกคนได้รับกำร
เยี่ยมบ้ำนโดยทีมสหวิชำชีพ 
4. ประชำชนเข้ำถึงวัสดุ/อปุกรณ์
และครุภัณฑ์ทำงกำรแพทย์มำกขึ้น 

5. ท่ำแพ 
(ต่อ) 

2. กำรป้องกำร
อุบัติเหตุ     
ทำงถนน 

4 ต ำบล 
ในพื้นที่          

อ ำเภอท่ำแพ 

- ร้อยละ 100 ของกำรเสียชีวิตจำก
อุบัติเหตุจรำจรได้รับกำรสอบสวน
อุบัติเหตุทำงถนน 
(ผลงำน: 100% (ผู้เสียชีวิต 1 รำย)) 

3  1. เครือข่ำยทีมสอบสวนโรคลง
สอบสวนอุบัติเหตุทำงถนนทกุรำย 
เพื่อหำแนวทำงป้องกัน และแก้ไข
ปัญหำกำรเกิดอุบัติเหตุจรำจรใน
พื้นที่ 
2. มีแผนซ้อมอุบัติเหตุในพื้นที่ 

 3. รณรงค์
ป้องกันและ
แก้ไขปัญหำยำ
เสพติด 

3.1 จัดตั้งศูนย์
ปฏิบัติกำรCBTx 
1 แห่ง/อ ำเภอ 

- ร้อยละ 100 ของชุมชนในพื้นที่อ ำเภอ
ท่ำแพ มีกำรจัดตั้งศูนย์ปฏิบัติกำรCBTx 
เพื่อป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติด 
(ผลงำน: 100 % (1 แห่ง)) 

4  -  ดูแล/ตดิตำมผู้ป่วยยำเสพ
ติด โดยทีมหมอครอบครัวสห
วิชำชีพและแกนน ำชุมชน
อย่ำงต่อเนื่อง 
 

3.2 1 กลุ่มผู้เข้ำร่วม
ชุมชนล้อมรักษ์  
(CBTx) อ ำเภอทำ่แพ 
จ ำนวน 239 คน 
- ต ำบลท่ำแพ 
205 คน 
- ต ำบลทำ่เรือ  
34 คน 

-ร้อยละ 80 มีกำรด ำเนินงำนด้ำนกำร
บ ำบัดรักษำและฟื้นฟูผู้ป่วยยำเสพติด 
โดยกำรมีส่วนร่วมของชุมชน (CBTx) 
ขับเคลื่อน “ชุมชนล้อมรักษ์และศำลำ
พักใจ” ในชุมชน อ ำเภอท่ำแพ จังหวัด
สตูล 
(ผลงำน: 10% (23คน)) 
อยู่ระหว่างด าเนินการ 

5. ท่ำแพ 
(ต่อ) 

3. รณรงค์
ป้องกันและ
แก้ไขปัญหำยำ
เสพติด (ต่อ) 

โรงเรียนในอ ำเภอ 
ท่ำแพ 28 แห่ง 

- ร้อยละ 80 มีกำรด ำเนินงำนรณรงค์
ป้องกันและแก้ไขปัญหำด้ำนยำสูบ และ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถำนศึกษำ 
อ ำเภอท่ำแพ จังหวัดสตูล 
(ผลงำน: 100 % (28แห่ง)) 

4  - รณรงค์ป้องกันและแก้ไขปัญหำ
ด้ำนยำสูบ และเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในสถำนศึกษำ โดยทีม
หมอครอบครัวและแกนน ำใน
ชุมชน 



 

 

 
 

4. กำรสร้ำง
เสริมสุขภำพเชิง
รุก เพื่อลดภำวะ
คลอดก่อน
ก ำหนด 

หญิงตั้งครรภ์ทุก
รำยในพื้นที ่

อ ำเภอท่ำแพ 233 
รำย 

- หญิงตั้งครรภ์ทุกรำยในพื้นทีอ่ ำเภอทำ่
แพคลอดครบก ำหนด  
(อำยุครรภ<์38-40สัปดำห์) 
(ผลงำน: 99.57 % (232 รำย)) 

3 - ประชำสัมพันธ์ผ่ำนเสียงตำมสำย
ที่ อบต.ทุกอบตในอ ำเภอทำ่แพ 
เกี่ยวกบักำรฝำกครรภ์ กำรปฏบิัติ
ตัว และหน่วยงำนที่คอยให้ควำม
ช่วยเหลือเมื่อมภีำวะเจ็บครรภ์
คลอด 

5. กำรจัดกำร
ขยะ 

ประชำชน 
อ ำเภอท่ำแพ 
6,208 คน 

- ร้อยละ 100 ของ อบต.ทุกแห่ง มกีำร
จัดท ำข้อบัญญัตกิำรจัดกำรขยะมูลฝอย
(ผลงำน: 100 % (4แห่ง)) 
- ร้อยละ 80ของประชำชนอ ำเภอท่ำแพ
มีกำรสมัครเป็นเครือข่ำยอำสำสมัคร
ท้องถิ่นรักษ์โลก 
(ผลงำน: 100 % (6,445 คน)) 

3 1. มีกำรจัดท ำขอ้บัญญัติกำร
จัดกำรขยะมูลฝอย 
2. ประชำชนเข้ำร่วมกิจกรรม"
อำสำสมัคร รักษ์โลก" 
3. ชุมชนมีพื้นที่คัดแยกขยะมี
วิธีกำรเก็บขนและน ำไปก ำจัดอย่ำง
ถูกต้องตำมหลักสุขำภิบำล 

6.ละง ู
(ผ่าน KPI  
5/5
ประเด็น) 

1. กำรป้องกัน
และลด 
อุบัติเหตุทำง
ถนน 

1.1 วิเครำะห์จุดเสี่ยง
และหำแนวทำง
ป้องกัน/ 
แก้ไขปัญหำจุดเสี่ยง
ในพื้นที่ 23 จุด 
1.2 ลดจ ำนวน
ผู้ได้รับบำดเจ็บและ
เสียชีวิตจำกอุบัติเหต ุ

1. ร้อยละ 100 ของจุดเส่ียงในพื้นที่
ได้รับกำรวิเครำะห์ และหำแนวทำง
ป้องกัน/แก้ไข 
(ผลงำน: 100 % (23จุดเสีย่ง)) 
ต้ำบลปำกน ้ำ 5 จุด, ต้ำบลก้ำแพง 5 จุด
, ต้ำบลน ้ำผุด 4 จุด, ต้ำบลละงู 3 จุด 
ต้ำบลเขำขำว 3 ชุด, ต้ำบลแหลมสน 3 
จุด) 

4 (1.) 
Catchment 
Area PCU 
ก ำแพง   
(2.) 
Catchme
nt Area 
PCU 
รพ.สต.
เขำขำว 

1. มีคณะท ำงำนวิเครำะห์จุดเสี่ยง
และหำแนวทำงป้องกัน/แก้ไข
ปัญหำจุดเสี่ยงในพื้นที ่
2. มีแผนป้องกันและแก้ปัญหำ
อุบัติเหตุในพื้นที่ 
3. มีทีมสอบสวนกำรเกิดอุบัติเหตุ
ทำงถนนในพื้นที่เพื่อเตรียมพร้อม
เผชิญเหตุทำงถนน 
4. กำรรณรงค์สวมหมวกนิรภยัใน
สถำนที่รำชกำร 

6. ละงู(ต่อ) 
 

2. กำรป้องกัน
และแก้ไข 
ปัญหำยำเสพ
ติดในเยำวชน 
และนักเรียน 

2.1 จ ำนวน 61 ชุมชน 
2.2 ผู้ใช้ยำเสพติด 
ปี 66 จ ำนวน 83 คน 
2.3 ผู้บ ำบัดรักษำ 
ในระบบ ปี พ.ศ.2566 
จ ำนวน 83 คน 
2.4 รณรงค์ให้ควำมรู้
เกี่ยวกับกำรป้องกัน
ยำเสพติดในโรงเรียน
และชุมชน 

1.ร้อยละ 80 ของผู้น ำชุมชนได้เข้ำร่วม
กำรอบรมให้ควำมรู้ กำรมีส่วนร่วมสร้ำง
แกนน ำปอ้งกันยำเสพติด 
(ผลงำน: 100 % (61ชุมชน)) 
2. ร้อยละ 80 ของกลุ่มผู้ใช้ยำเสพติด
ได้รับกำรคัดกรองในระดับเบื้องต้นที่
รพ.สต.(ผลงำน: 100 % (83คน)) 
3.ร้อยละ 100 ของกลุ่มบ ำบัดรักษำใน
ระบบได้รับกำรติดตำมในระบบ บสต.
(ผลงำน: 100 % (83คน)) 
4.ร้อยละ 50 ของชุมชน จัดให้มี
กิจกรรมป้องกันและ  
แก้ไขยำเสพติด(ผลงำน: 100 % 
(61ชุมชน)) 

3  1. อบรมให้ควำมรู้แกนน ำนักเรียน/
ผู้น ำชุมชน 
2. ทีม 3 หมอ ด ำเนินกำรคัดกรอง
ผู้ใช้ยำเสพติดและน ำสู่กระบวนกำร
รักษำ 
อย่ำงเป็นระบบ 
3. ทีม 3 หมอ ร่วมกับทีมจิตเวช  
ให้ ค ำ ป รึ กษ ำ / ก ำ รดู แ ล /ก ำ ร
ช่วยเหลือ 
4. มี Guideline กระบวนกำรรักษำ
และส่งต่อทั้งในโรงเรียนและชุมชน 

3. กำรจัดกำร
ขยะในชุมชน 

3.1 อบต.6 แห่ง/  
เทศบำล 1 แห่ง 
3.2 ครัวเรือน 
จ ำนวน 24,159 
ครัวเรือน 

1. ร้อยละ 100 ของ อปท.เข้ำร่วม
กิจกรรมกำรจัดกำรขยะในโครงกำรขยะ
ปันสุข 
(ผลงำน: 100 % (7 แห่ง)) 
2. ร้อยละ 100 ของครัวเรือนมีกำร
จัดท ำถังขยะเปยีกลดโรคร้อน(ผลงำน: 
100 % (22,312)) 
3. ร้อยละ 100 ของ อปท. มกีำร
รวบรวมและน ำส่งขยะอันตรำยไปยัง
แหล่งรวบรวมของ อบจ. เพือ่รอกำร
เก็บขนและน ำไปก ำจัดต่อไป 
(ผลงำน: 100 % (7 แห่ง)) 

3  1. อปท. ทุกแห่งในพื้นที่เข้ำร่วม
โครงกำร 
2. อปท.ทุกแห่งในพื้นที่มีกำรคัด
แยกขยะ 
3. ขยะอันตรำยในพื้นที่ได้รับกำร
เก็บขนและน ำไปก ำจัดอย่ำงถูกต้อง
ตำมหลักสุขำภิบำล 



 

 

 

4. กำรดูแลกลุ่ม
เปรำะบำง 
ผู้พิกำร ผู้ป่วย
ติดเตยีง 
ผู้สูงอำยุ และ
กลุ่มชำติพันธ์ุ 
มำนิ 

1. ผู้สูงอำยุ 
จ ำนวน  
10,320 คน 
2. ผู้พิกำร 
จ ำนวน 
2,139 คน 
3. ผู้ป่วยติดเตียง
จ ำนวน  90 คน 

1. ร้อยละ 87 ของผู้สูงอำยุได้รับ
กำรคัดกรอง 9 ด้ำน  
(ผลงำน: 90.51 % (9,341คน)) 
2.ร้อยละ 80 ของผู้พิกำร และ
ผู้ป่วยตดิเตียงไดร้ับกำรดแูล เยีย่ม
บ้ำน ได้รับอุปกรณ์ที่จ ำเป็นในกำร
ด ำรงชีวิต 
(ผลงำน: 100 % (2,229 คน)) 

4 1. กำรคัดครอง 9 ด้ำน ผ่ำน app 
smart อสม. 
2. กลุ่มเสี่ยงได้เข้ำรับกำรรักษำใน
คลินกิผู้สูงอำย ุ
3. ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนโดยทีม 3 
หมอ และสหวิชำชีพที่เกี่ยวข้อง 
4. บริกำรเจำะเลือด/จำ่ยยำที่บำ้น 
กรณีผู้ป่วยไม่สำมำรถไป รพ.ได้ 
5. มีกำรสนับสนุนอุปกรณ์ 
ที่เหมำะสมแกก่ลุ่มเปำ้หมำย 

5. กำรส่งเสริม
กำรท่องเที่ยว 

อบต.6 แห่ง/ 
เทศบำล 1 แห่ง 
 

- ร้อยละ 80 ของ อปท.ในพื้นที่
จัดท ำแผนกำรจัดงำนกำร
ท่องเที่ยวอ ำเภอละงู 
(ผลงำน: 85.71 % (6 แห่ง)) 

3  - อปท.จัดท ำแผนกำรจดังำน
เพื่อส่งเสริมกำรกำรท่องเที่ยว
ในพื้นที่อ ำเภอละงู 

7. มะนัง 
(ผ่าน KPI  
5/5 
ประเด็น) 

1. กลุ่ม
เปรำะบำงทำง
สังคม 

1.1 กลุ่มผู้ป่วยตดิ
บ้ำนติดเตียง 
จ ำนวน 23 รำย 

- ร้อยละ 100 กลุ่มผู้ป่วยติดเตียง 
ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนและมีคุณภำพ
ชีวิตที่ดีขึ้น 
(ผลงำน: 100 % (23 รำย)) 

4 Catchme
nt Area 
NPCUรพ.
สต.ปำล์ม
พัฒนำ  
 

1. ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนโดยทีม 3 หมอ 
และสหวิชำชีพที่เกี่ยวข้อง 
2. บริกำรเจำะเลือด/จ่ำยยำที่บ้ำน 
กรณีไม่สำมำรถเดินทำงไป
โรงพยำบำลได้ 
3. บริกำรคัดกรองและให้ค ำปรึกษำ
แก่ผู้ป่วยและ Care Giver 

1.2 กลุ่มผู้พิกำร  
ทั้งหมด 253 รำย               
กลุ่มเป้ำหมำย  
- ต ำบลนิคมพัฒนำ 
10 รำย  
- ต ำบลปำล์มพัฒนำ 
10 รำย 
รวม 20 รำย 

- ร้อยละ 100 ผู้พิกำร
กลุ่มเป้ำหมำยไดร้ับกำรเยี่ยมบำ้น
และดูแลให้มีคณุภำพชีวิตที่ดีขึ้น 
(ผลงำน: 100 % (20 รำย)) 
 

4 1.ได้รับกำรเยี่ยมบ้ำนโดยทีม 3 
หมอ และสหวิชำชีพที่เกี่ยวข้อง 
2. บริกำรเจำะเลือด/จำ่ยยำที่บำ้น
กรณีไม่สำมำรถไป รพ.ได ้
3. บริกำรคัดกรองและให้
ค ำปรึกษำแก่ผู้ป่วยและ Care 
Giver 
4. สนับสนุนอุปกรณ์ที่จ ำเป็นและ
เหมำะสมแกก่ลุ่มผู้พิกำร 

7. มะนัง 
(ต่อ) 
 

1. กลุ่ม
เปรำะบำงทำง
สังคม (ต่อ) 

1.3 กลุ่มผู้สูงอำยุ 
250 รำย (ทั้งหมด 
2,123 รำย) 

- ร้อยละ 90 ของผู้สูงอำยุได้รับกำร
คัดกรองสุขภำพประจ ำปี 
(ผลงำน: 90 % (225 รำย)) 
 

4  1. บริกำรคัดกรองและให้
ค ำปรึกษำ 
2. สนับสนุนกิจกรรมชมรมผู้สูงอำย ุ

1.4 กลุ่มชำติพันธุ์
มำนิ 32 รำย 

1.ร้อยละ 100 กลุ่มชำติพันธุ์มำน ิได้ท ำ
บัตรประชำชนและมีส ำเนำทะเบียน
บ้ำน(ผลงำน: 90 % (225 รำย)) 
2.ร้อยละ 100 กลุ่มชำติพันธุ์มำน ิ
เข้ำถึงระบบบริกำรสุขภำพ 
(ผลงำน: 90 % (225 รำย)) 

4 1. บริกำรท ำบัตรประชำชนและ
ส ำเนำทะเบียนบำ้น 
2. บริกำรคัดกรองและให้
ค ำปรึกษำด้ำนสุขภำพและด้ำน
อื่นๆ โดยทีม 3 หมอ และเครือข่ำย
ภำคส่วนที่เกีย่วขอ้งในพื้นที่                                                 

2. อุบัติเหต ุ 1. จุดเสี่ยงถนน พื้นที่ 
อ.มะนัง 3 จุด 
2.ท ำหมันสุนัขและ
แมวในพื้นที่ อ.มะนัง 
จ ำนวน 200 ตัว 

1.ร้อยละ 100ของจุดเสี่ยงกำรเกิด
อุบัติเหตุทำงถนนจำกกำรเฉีย่วชนกับ
สุนัขและแมวได้รับกำรแก้ไข 
(ผลงำน: 100 % (3 จุดเสีย่ง)) 
2.ร้อยละ 100 สุนัขและแมวในพื้นที่
ได้รับกำรท ำหมัน เพื่อลดปริมำณกำร
เกิดใหม่ 
(ผลงำน: 100 % (399 รำย)) 

4  1. มีแผนป้องกันและแก้ไขอุบัติเหตุ
บนท้องถนนของอ ำเภอมะนัง              
2. สุนัขและแมวในพื้นที่ได้รับกำร
ท ำหมัน จำกทีมปศุสัตวแ์ละ
เครือข่ำยที่เกี่ยวข้องในพื้นที ่



 

 

  
 พชอ.จังหวัดสตูล ผ่ำนตัวชี้วัดกำรขับเคลื่อนของประเด็นปัญหำพ้ืนที่ อย่ำงน้อย 2 ประเด็น 
ทุกอ ำเภอ โดยประเด็นที่ได้รับควำมสนใจ และได้รับกำรก ำหนดให้เป็นประเด็นกำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนของ 
พชอ.มำกที่สุด คือ ประเด็นยำเสพติด (ครบทั้ง 7 อ ำเภอ) ซึ่งเป็นประเด็นขับเคลื่อนร่วมกันในระดับจังหวัด และ
มีกำรน ำนโยบำยกำรแก้ไขปัญหำยำเสพติด CBTx “ชุมชนล้อมรักษ์” หรือ กำรปฏิบัติกำรขับเคลื่อนชุมชนเพ่ือ
ร่วมกันแก้ไขปัญหำยำเสพติด เข้ำสู่วำระของกำรขับเคลื่อนตัวชี้วัดตำมประเด็นยำเสพติดในระดับอ ำเภอ                     
โดยอ ำเภอเป้ำหมำยจังหวัดสตูล ได้แก่ 1. อ ำเภอควนโดน เปิดชุมชนล้อมรักษ์ฯ อย่ำงเป็นทำงกำร เมื่อวันที่                  
11 มิถุนำยน 2567 ณ ศูนย์ฟิตเนสประชำรัฐ บ้ำนห้วยคล้ำ หมู่ที่ 4 ต ำบลย่ำนซื่อ อ ำเภอควนโดน จังหวัดสตูล                
2. อ ำเภอควนกำหลง เกิดชุมชนล้อมรักษ์ ตั้งแต่ปี 2564-2566 จ ำนวน 4 ชุมชน ได้แก่ 1) ชุมชนบ้ำนโคกโดน                
หมู่ที่ 12 ต ำบลทุ่งนุ้ย 2) ชุมชนบ้ำนเกำะใหญ่ หมู่ที่ 7 ต ำบลทุ่งนุ้ย 3) ชุมชนบ้ำนซอย 8 หมู่ที่ 7 ต ำบล 
ควนกำหลง 4) ชุมชนบ้ำนผัง 1 หมู่ที่ 1 ต ำบลอุใดเจริญ และในปี 2567 มีกำรเปิดชุมชนล้อมรักษ์ฯ อย่ำงเป็น
ทำงกำรของชุมชนบ้ำนซอย 4 เมื่อวันที่ 10 มิถุนำยน 2567 ณ ศำลำอเนกประสงค์บ้ำนซอย 4 หมู่ที่ 4                    
ต ำบลควนกำหลง อ ำเภอควนกำหลง จังหวัดสตูล  3. อ ำเภอท่ำแพ (ต ำบลแป-ระและต ำบลท่ำเรือ) เปิดชุมชน
ล้อมรักษ์ฯ อย่ำงเป็นทำงกำร เมื่อวันที่ 18 ธันวำคม 2567 เวลำ 14.00 น.  ณ ศูนย์กำรเรียนรู้บ้ำนนำม่วงพัฒนำ 
(บ้ำนดำหล ำ) หมู่ที่ 8 ต ำบลท่ำแพ  อ ำเภอท่ำแพ จังหวัดสตูล (มีกำรแจ้งเปลี่ยนแปลงแผนด ำเนินกำร ปี 2567 
ใหม่ เดิมจำกพ้ืนที่ต ำบลท่ำแพเป็นต ำบลแป-ระ ในกำรประชุมของคณะกรรมกำร พชอ.ที่ผ่ำนมำ) ประเด็นที่เป็น
ปัญหำรองลงมำ คือ ประเด็นกำรดูแลกลุ่มเปรำะบำง (6 อ ำเภอ) ได้แก่ อ ำเภอเมืองสตูล อ ำเภอควนโดน                
อ ำเภอทุ่งหว้ำ อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอละงู และอ ำเภอมะนัง ประเด็นอุบัติเหตุ (6 อ ำเภอ) ได้แก่ อ ำเภอเมืองสตูล 
อ ำเภอควนโดน อ ำเภอควนกำหลง อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอละงู อ ำเภอมะนัง ประเด็นขยะและสิ่งแวดล้อม  
(4 อ ำเภอ) ได้แก่ อ ำเภอเมืองสตูล อ ำเภอทุ่งหว้ำ อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอละงู ประเด็นอำหำรปลอดภัย (4 อ ำเภอ) 
ได้แก่ อ ำเภอควนโดน อ ำเภอควนกำหลง อ ำเภอทุ่งหว้ำ และอ ำเภอมะนัง และมีประเด็นอื่นๆ ได้แก่ประเด็น                   

7. มะนัง 
(ต่อ) 

3. อำหำร
ปลอดภัย 

1. เกษตรกร
กลุ่มเป้ำหมำย 
จ ำนวน 200 คน 
2. ผลกำรตรวจ
สำรเคมีตกค้ำงใน
เลือดเกษตรกร
กลุ่มเป้ำหมำยมีควำม
เสี่ยงไม่เกิน รอ้ยละ 20 
3. จ ำนวนครัวเรือน
ปลูกผักปลอดสำรพษิ  
เพิ่มขึ้นอย่ำงน้อยปี
ละ 2 ครัวเรือน 

1. ร้อยละ 100 เกษตรกรเป้ำหมำย
ได้รับกำรตรวจสำรเคมีตกค้ำงในเลือด  
(ผลงำน: 57.50 % (115 คน)) 
2. ผลกำรตรวจสำรเคมีตกค้ำงในเลือด
เกษตรกรมีควำมเส่ียงไม่เกิน ร้อยละ 20 
(ผลงำน: 19.13 % (22 คน))                                                      
3. จ ำนวนครัวเรือนปลูกผกัปลอด
สำรพิษ เพิ่มขึ้นทกุปีอย่ำงน้อยปีละ 2 
ครัวเรือน 
(ผลงำน: 100 % (เพิ่ม 3 ครัวเรือน)) 

4  1. บริกำรตรวจสำรเคมีตกค้ำงใน
เลือด โดยทีม 3 หมอ และกำรให้
ค ำปรึกษำกำรดูแลสุขภำพจำก
ทีมสหวิชำชีพและเครือข่ำยชุมชนที่
เกี่ยวขอ้ง 
2. ให้ควำมรู้/ค ำแนะน ำ เกีย่วกบั
กำรบริโภคและกำรปลกูผักปลอด
สำรพิษ ให้แก่เกษตรกรโดย
ผู้เชี่ยวชำญด้ำนกำรเกษตร 

4. โรคฉี่หนู  
(Leptospirosis) 

- ประชำชนในพื้นที่
อ ำเภอมะนัง250 คน
(อำชีพเป็นไกด์น ำ
เท่ียว/ล่องแก่ง และ
อำชีพประมง
พื้นบ้ำน) 
 

1.ร้ อยละ 80 ประชำชนมีควำมรู้
เกี่ยวกับโรคฉี่หนูและกำรป้องกันกำรติด
เช้ือจำกโรคฉี่หนู  
(ผลงำน: 93.20 %(233 รำย)) 
2.ร้อยละ 80 ประชำชนสำมำรถปฏิบัติ
ตนในกำรป้องกันกำรติดเชื้อจำกโรค 
ฉี่หนู (ผลงำน: 95.60 % (239 รำย)) 

4 1. ให้ควำมรู้และแนวทำงปฏิบัติตัว 
แก่ประชำชนในกำรป้องกันและ 
ดูแลตนเองให้ปลอดภัยจำกโรคฉี่หนู 
2. บริกำรให้ค ำปรึกษำโดยทีม 3 หมอ 
และเครือข่ำยที่เกี่ยวข้องในพื้นที่ 

7. มะนัง 
(ต่อ) 

5. ยำเสพตดิ 5.1 ผู้ป่วยยำเสพติด
ที่มีควำมสมัครใจเข้ำ
รับกำรบ ำบัดรักษำ 
35 รำย 

- ร้อยละ 50 ของผู้ปว่ยยำเสพติดเข้ำสู่
กระบวนกำรบ ำบัดรักษำได้รับกำรดูแล
อย่ำงมีคุณภำพ 
(ผลงำน: 100 % (35 รำย)) 

4  - ดูแล/ติดตำมผู้เสพยำเสพติดที่
สมัครใจเข้ำรับกำรบ ำบัดรักษำ โดย
ทีมหมอครอบครัวสหวิชำชีพและ
แกนน ำชุมชนอย่ำงต่อเนื่อง 



 

 

โรคฉี่หนู ประเด็นครอบครัวอบอุ่นฯ ประเด็นพัฒนำรำยได้ทำงกำรเกษตรและกำรท่องเที่ยว ประเด็นส่งเสริมกำร
ท่องเที่ยว และประเด็นกำรสร้ำงเสริมสุขภำพเชิงรุกเพ่ือลดภำวะคลอดก่อนก ำหนด  โดยในแต่ละประเด็นจะมี
กำรก ำหนด KPI ของแต่ละประเด็น มี Health Station และมี Health Package ที่สอดคล้องกับประเด็นปัญหำ 
ซึ่งกำรบันทึกรำยงำนข้อมูลประเด็นของพ้ืนที่สำมำรถตรวจสอบควำมก้ำวหน้ำของผลกำรด ำเนินงำนได้ใน
โปรแกรมระบบ CL UCCARE  โดย พชอ.ทุกอ ำเภอมีกำรบันทึกข้อมูลได้อย่ำงครบถ้วนและสมบูรณ์ ดังภำพ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ที่มำ : จำกโปรแกรม CL UCCARE ณ วันที่ 31 พฤษภำคม 2567 
 

 
 

จำกภำพที่ 13 ประเด็นกำรขับเคลื่อนกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับพ้ืนที่ทุกแห่ง ผ่ำนเกณฑ์ตัวชี้วัด
อย่ำงน้อย 2 ประเด็นทุกอ ำเภอ อีกทั้งมีกำรน ำเข้ำประเด็นยำเสพติด ซึ่งเป็นนโยบำยและถูกก ำหนดเป็น
วำระแห่งชำติ ในกำรขับเคลื่อนภำรกิจ CBTx “ชุมชนล้อมรักษ์”เข้ำสู่วำระกำรประชุมทุกอ ำเภอ โดยมี
เป้ำหมำยในระดับจังหวัด คือ พชอ.ควนโดน พชอ.ควนกำหลง และ พชอ.ท่ำแพ โดยกำรด ำเนินงำน
ขับเคลื่อนของ พชอ. จังหวัดสตูล มีกำรประชุมของคณะกรรมกำร พชอ. และด ำเนินกิจกรรมตำม
แผนปฏิบัติกำรของพ้ืนที่ เพ่ือให้เกิดผลลัพธ์กำรด ำเนินงำนที่ยั่งยืนและต่อเนื่อง ด้วยควำมเข้มแข็ งและ               
กำรมุ่งท ำประโยชน์แก่ประชำชนของประธำนคณะกรรมกำร พชอ. ซึ่งเป็นผู้ผลักดันประเด็นปัญหำต่ำงๆ               
ให้เกิดกำรขับเคลื่อนในพ้ืนที่ โดยมีกำรแบ่งหน้ำที่บทบำทของแต่ละภำคส่วนไว้อย่ำงชัดเจนของ
คณะกรรมกำร พชอ. เพ่ือดูแลประชำชนในพื้นที่ให้มีคุณภำพชีวิตที่ดี และน ำไปสู่สภำวะอ ำเภอสุขภำพดีใน
พ้ืนที่นั้นๆ ด้วย  โดยส่งผลให้เกิดกำรขับเคลื่อนของกำรด ำเนินงำนสุขภำพดีในระดับอ ำเภอของจังหวัดสตูล 
โดยมีผลกำรด ำเนินงำนดังภำพแสดงต่อไปนี้ 

 
 
 
 
 

 

จังหวัด สตูล 

ภำพที่ 13 กำรตรวจสอบควำมครบถ้วนของข้อมูลในโปรแกรมระบบ CL UCCARE 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ที่มำ:  ข้อมูลรำยงำนจำกกรมอนำมัย ณ วันที่ 31 พฤษภำคม2567 

 
 

จำกภำพที่ 14 กำรด ำเนินงำนอ ำเภอสุขภำพดีไตรมำสที่ 1-3 พบว่ำ กำรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนของ
อ ำเภอสุขภำพดี ภำยใต้มำตรกำรด ำเนินกำรตำมเกณฑ์ 10 ข้อมีมำตรกำรต่อไปนี้ (1) มีกลไกกำรขับเคลื่อน
ระดับอ ำเภอ ประกอบด้วยเกณฑ์ ข้อที่ 1 ผ่ำนกำรประเมิน UCCARE และ ข้อที่ 2 มีกองทุนหลักประกัน
สุขภำพท้องถิ่น (ต้องผ่ำนทั้ง 2 ข้อ) มำตรกำรที่ 2 มีระบบบริกำรเฝ้ำระวังและคัดกรองสุขภำพเบื้องต้น 
ประกอบด้วยเกณฑ์ ข้อที่ 3 Health Station ข้อที่ 4 สุขศำลำ และข้อที่ 5 ทะเบียนคัดกรอง (ต้องผ่ำนอย่ำง
น้อย 1 ใน 3 ข้อ) มำตรกำรที่ 3 Healthy Package:กำรเข้ำถึงบริกำรส่งเสริมสุขภำพและป้องกันโรค 
ประกอบด้วยเกณฑ์ ข้อที่ 6 เมนูชูสุขภำพ (กินดี) ข้อที่ 7 คลินิกวัคซีนใจ (จิตดี) ข้อที่ 8 ก้ำวท้ำใจ (ลดเนือยนิ่ง) 
ข้อที่ 9 สิ่งแวดล้อมดี และข้อที่ 10 อ ำเภอรอบรู้ (สัมพันธภำพดี) (ต้องผ่ำน 3 ใน 5 ข้อ) โดยอ ำเภอมีกำร
ประเมินตนเองผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินอ ำเภอสุขภำพดีครบทุกอ ำเภอ ครบทั้ง 3 มำตรกำร (ร้อยละ 100) 

โดย พชอ.ทุกอ ำเภอสำมำรถด ำเนินกำรผ่ำนตำมเกณฑ์อ ำเภอสุขภำพดีทุกอ ำเภอ แบ่งเป็น                  
3 ระดับ 1.ระดับ Platinum (Gold) คือ ระดับดีมำก 2.ระดับ Premium (Silver) 3.ระดับ Standard (Bronze)   

โดยจังหวัดสตูล ได้รับกำรประเมินอ ำเภอสุขภำพดี ดังต่อไปนี้ ระดับ Platinum (Gold) จ ำนวน 5 
อ ำเภอ ได้แก่ อ ำเภอเมืองสตูล อ ำเภอควนโดน อ ำเภอควนกำหลง อ ำเภอทำ่แพ และอ ำเภอละงู ร้อยละ 71.43 
ระดับ Premium (Silver) จ ำนวน 2 อ ำเภอ ได้แก่ อ ำเภอทุ่งหว้ำ และอ ำเภอมะนัง  ร้อยละ 28.57 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 14 ผลกำรด ำเนินงำนอ ำเภอสุขภำพดี จังหวัดสตูล 



 

 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
 

ปัญหำ/สำเหตุ แผน/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
- เพ่ือให้เกิดความเข้มแข็ง ยั่งยืน และสามารถ
บูรณาการงานได้ทุกภาคส่วน ในการขับเคลื่อน
การด าเนินงานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ในจังหวัดสตูลอย่างต่อเนื่อง 
 
 

จัดท ำโครงกำรพัฒนำศักยภำพคณะกรรมกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตอ ำเภอ (พชอ.) ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 
โดยมีกิจกรรม ดังนี้         
     - ประชุมเชิงปฏิบัติกำรคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพ
ชีวิตระดับอ ำเภอ (พชอ.) กลุ่มเป้ำหมำยผู้รับผิดชอบงำน
ของ สสอ./รพ./สสจ./คณะกรรมกำรและคณะอนุกรรมกำร 
(พชอ.)/วิทยำกร จ ำนวน 65 คน เมื่อวันที่ 21 – 22 
มีนำคม 2567 เวลำ 08.30 น.- 16.30 น. ห้องประชุมนครี 
ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล อ ำเภอเมืองสตูล 
จังหวัดสตูล และรับกำรนิเทศเยี่ยมเสริมพลังจำก สคร. 
ที่ 12 จังหวัดสงขลำ 

 

5. สรุปประเด็นส ำคัญท่ีเป็นควำมเสี่ยงต่อกำรท ำให้กำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบ
ควำมส ำเร็จ (Key Risk Area / Key Risk Factor) ซึ่งได้จำกกำรวินิจฉัย ประมวล วิเครำะห์ สังเครำะห์
จำกกำรตรวจติดตำม 
 กำรรวบรวมข้อมูลตัวชี้วัดอ ำเภอสุขภำพดี ซึ่งประกอบไปด้วย 10 เกณฑ์ มีฐำนข้อมูลและโปรแกรม
ต่ำงๆ จำกหลำยแหล่ง ท ำให้เป็นอุปสรรคต่อกำรน ำข้อมูลมำวิเครำะห์ จึงจ ำเป็นต้องขอควำมร่วมมือจำก
ผู้เกี่ยวข้องในกำรตอบตัวชี้วัดดังกล่ำว 
 
6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

ปัญหำหรือสำเหตุปัจจัยท่ีท ำให้กำรด ำเนินงำน 
ไม่บรรลุวัตถุประสงค์ มำตรกำรในกำรด ำเนินงำนตอ่ไป 

1. ผู้รับผิดชอบงำน พชอ.ในระดับพ้ืนที่  มีกำร
เปลี่ยนแปลงบ่อยครั้ง เนื่องจำกกำรโยกย้ำย หรือ
สับเปลี่ยนงำน จึงต้องใช้ระยะเวลำในกำรสอนงำน
เ พ่ือ เ พ่ิมทักษะและสร้ ำงควำมเข้ำ ใจ ในกำร
ปฏิบัติ งำนดั งกล่ ำว ให้ เกิดควำมต่อ เนื่ องแก่
ผู้รับผิดชอบงำนคนใหม่ 

1.1 สร้ำงคู่มือและผังกำรด ำเนินงำนให้ชัดเจน 
เพ่ือให้ผู้ปฏิบัติงำน มีควำมเข้ำใจ และสำมำรถ
บันทึกข้อมูลในระบบ หรือโปรแกรมงำน และ
สำมำรถติดตำมผลกำรปฏิบัติ ง ำน ในระบบ
Dashboard ต่ำงๆ ที่เก่ียวข้องได้ 
1.2 จัดประชุมให้ควำมรู้ เพ่ือเพ่ิมทักษะและสร้ำง
ควำมเข้ำใจแก่ผู้ปฏิบัติงำนอย่ำงต่อเนื่อง อีกท้ังเป็น
กำรสร้ำงสัมพันธภำพที่ดีในกำรประสำนงำนแก่
ผู้ปฏิบัติงำนทุกระดับ 

2. งบประมำณจัดสรรเพื่อกำรขับเคลื่อนงำน พชอ.
ในระดับพ้ืนที่ (สสอ.) ไม่เพียงพอ 

2. ส่วนกลำงควรจัดสรรกำรเพ่ิมงบประมำณกำร
ประชุมและกำรด ำเนินกิจกรรมต่ำงๆเพ่ือขับเคลื่อน
กำรด ำเนินงำน พชอ.ในระดับพ้ืนที่ให้ เกิดควำม
คล่องตัวและเพียงพอในปีต่อๆไป 

 



 

 

7. นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
7.1 จังหวัดสตูล มีประเด็นกำรขับเคลื่อนกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับพื้นที่ผ่ำนเกณฑ์ตัวชี้วัดอย่ำง

น้อย 2 ประเด็นทุกอ ำเภอ และเกิดผลลัพธ์ชุมชนล้อมรักษ์ในกำรป้องกันและแก้ไขปัญหำยำเสพติด                         
8 แห่ง ใน 3 อ ำเภอเป้ำหมำยของจังหวัดสตูล 

7.2 จังหวัดสตูล มี Health Station ทุก Catchment Area เพ่ืออ ำนวยควำมสะดวกในกำรนัดหมำย 
ตรวจคัดกรองต่ำงๆ และ Package บริกำรเสริมต่ำงๆ เช่น กำรให้ค ำปรึกษำ กำรนัดเจำะเลือด รับยำ ในพ้ืนที่ 
เป็นกำรลดแออัด ลดกำรรอคอย ท ำให้ประชำชนเข้ำถึงบริกำรสุขภำพได้ง่ำยขึ้นครอบคลุมทั้ง 7 อ ำเภอ/แห่ง 

7.3 พชอ.จังหวัดสตูล มีโครงกำรที่สมัครขอรับรำงวัลคุณภำพแห่งชำติกำรป้องกันควบคุมโรคและ 
ภัยสุขภำพ โดยกลไกกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับพ้ืนที่ ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2565 ผ่ำนกำรประเมินและ
ได้รับรำงวัล ประเภทรำงวัลชมเชยได้รับเกียรติบัตรชื่นชมมุ่งมั่นพัฒนำตำมเกณฑ์ฯ จ ำนวน 1 โครงกำร คือ
“โครงกำรส่งเสริมอำหำรปลอดภัย โดยกลไกคณะกรรมกำรพัฒนำคุณภำพชีวิตระดับอ ำเภอ (พชอ.มะนัง) 
ปีงบประมำณ พ.ศ.2561 - 2565” 

  
 
 
 
 
 
 ผู้รำยงำน นำงสำวต่วนบีรนี ดำรำหมำนเศษ    
   ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนพัฒนำคุณภำพและรูปแบบบริกำร 
   โทรศัพท์ 06 5669 9391 
   อีเมล beeneegb@gmail.com 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : Smart อสม. 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร  
ตัวชี้วัด  1.3 อสม. มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐมภูมิขั้นพ้ืนฐำนโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อยละ 65 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ด ำเนินกำรส่งเสริมและพัฒนำศักยภำพอำสำสมัครสำธำรณสุข            
(อสม.) จ ำนวน 5,085 คน (ข้อมูลกำรรับเงินค่ำป่วยกำร ณ มิถุนำยน 2567) ร่วมกับหน่วยบริกำร
สำธำรณสุขระดับอ ำเภอ ต ำบล และชมรมอำสำสมัครสำธำรณสุขระดับจังหวัด ให้สำมำรถดูแล และมีส่วน
ร่วมในกำรจัดกำรสุขภำพของประชำชนในชุมชน ด้วยกำรเป็นผู้ถ่ำยทอดควำมรู้ด้ำนสุขภำพ จัดบริกำรปฐมภูมิ
ขั้นพ้ืนฐำน โดยใช้เทคโนโลยี และเชื่อมประสำนกับทีมหมอครอบครัว และหน่วยงำนต่ำงๆ ในชุมชน  
โดยก ำหนดให้ อสม. ใช้แอปพลิเคชันสมำร์ท อสม.ในกำรรำยงำนผลกำรปฏิบัติงำน ตั้งแต่ปีงบประมำณ 
พ.ศ.2565 จนถึงปัจจุบัน ได้แก่ กำรรำยงำนแบบ อสม.1 รำยงำนลูกน้ ำยุงลำย กำรคัดกรองสุขภำพผู้สูงอำยุ 
กำรติดตำมหญิงตั้งครรภ์ให้ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีน เป็นต้น และพบว่ำ มี อสม .ใช้งำนแอปพลิเคชัน 
สมำร์ท อสม. ในกำรรำยงำนผลกำรปฏิบัติงำนตำมแบบ อสม.1 จ ำนวน 5,085 คิดเป็นร้อยละ 100  
(ข้อมูล ณ มิถุนำยน 2567) และอสม.มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรปฐมภูมิโดยใช้เทคโนโลยีดิจัล ร้อยละ 
67.24 รำยละเอียดดังตำรำง 

ตำรำงท่ี 53 จ ำนวน อสม.รำยงำน (อสม.1) ผ่ำน แอปพลิเคชันสมำร์ท อสม. 

อ ำเภอ 

"อสม.ใช้แอปพลิเคชัน Smart อสม. เป็นเครื่องมือในกำรปฏิบัติงำนและรำยงำนผล" 

จ ำนวนโควตำ  
อสม.เชิงรุก 

จ ำนวน อสม. 
รำยงำน (อสม.1) ผ่ำน   

 แอปพลิเคชัน สมำร์ท อสม. 

 
ร้อยละ 

 

 
ค่ำน้ ำหนัก 

(คน) (คน) 40% 
เมืองสตูล 1,725 1,725 100 40.00 
ควนโดน 428 428 100 40.00 
ควนกำหลง 696 696 100 40.00 
ละงู 1,025 1,025 100 40.00 
ท่ำแพ 486 486 100 40.00 
ทุ่งหว้ำ 446 446 100 40.00 
มะนัง 279 279 100 40.00 

รวม 5,085 5,085 100 40.00 
ที่มำ : ข้อมูล ณ วันที่ 11 มิถุนำยน 2567 จำก thaiphc.net 
 

 จำกตำรำง พบว่ำ อสม.จังหวัดสตูล มีกำรรำยงำนผลกำรปฏิบัติงำน (อสม.1) ผ่ำนแอปพลิเคชัน 
สมำร์ท อสม. ครบถ้วน ร้อยละ 100 ในทุกอ ำเภอ 
 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 54 จ ำนวนหญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีนติดตำม โดย อสม. (ร้อยละ 65) 

อ ำเภอ 

ศักยภำพ อสม. ในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐมภูมิขั้นพื้นฐำนในชุมชน 

ค่ำเป้ำหมำย 
หญิงตั้งครรภ์ 

จ ำนวนหญิงตั้งครรภ์ 
ที่ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีน

ติดตำม โดย อสม. ร้อยละ 
 

ค่ำน้ ำหนัก 

(คน) (คน) 30% 
เมืองสตูล 2,210 70 3.17 0.95 
ควนโดน 257 67 26.07 7.82 
ควนกำหลง 334 8 2.40 0.72 
ละงู 1,252 142 11.34 3.40 
ท่ำแพ 301 86 28.57 8.57 
ทุ่งหว้ำ 283 77 27.21 8.16 
มะนัง 328 57 17.38 5.21 

รวม 4,965 507 10.21 3.06 
ที่มำ : ข้อมูล ณ วันที่ 11 มิถุนำยน 2567 จำก thaiphc.net 
 

 จำกตำรำง พบว่ำ อสม.จังหวัดสตูล มีกำรติดตำมหญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีน ร้อยละ 
10.21 ซึ่งผลกำรด ำเนินงำนในทุกอ ำเภอยังต่ ำกว่ำเกณฑ์ที่ก ำหนด  

ตำรำงท่ี 55 จ ำนวนผู้สูงอำยุที่ได้รับกำรคัดกรอง โดย อสม. (ร้อยละ 65) 

อ ำเภอ 

ศักยภำพ อสม. ในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐมภูมิขั้นพื้นฐำนในชุมชน 
ค่ำเป้ำหมำย 

ผู้สูงอำยุ 
จ ำนวนผู้สูงอำยุ 

ที่ได้รับกำรคัดกรอง  
 โดย อสม. 

 
ร้อยละ 

 
ค่ำน้ ำหนัก 

 (คน)   (คน)  30% 
เมืองสตูล 15,628 10,372 66.37 19.91 
ควนโดน 3,833 3,640 94.72 28.42 
ควนกำหลง 4,832 3,385 70.05 21.02 
ละงู 10,355 9,351 90.30 27.09 
ท่ำแพ 3,798 3,482 91.68 27.50 
ทุ่งหว้ำ 3,267 3,050 93.36 28.01 
มะนัง 2,204 2,115 95.96 24.17 

รวม 43,917 35,395 80.58 24.17 
ที่มำ : ข้อมูล ณ วันที่ 11 มิถุนำยน 2567 จำก thaiphc.net 
 

จำกตำรำง พบว่ำ อสม.จังหวัดสตูล มีกำรคัดกรองภำวะถดถอยสุขภำพผู้สูงอำยุ 9 ด้ำน  
ร้อยละ 80.58 และทุกอ ำเภอมีกำรด ำเนินงำนคัดกรองสูงกว่ำเกณฑ์ท่ีก ำหนด  



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 56 อสม. มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐมภูมิข้ันพื้นฐำนโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 
ผลกำรด ำเนินงำน  

(ข้อมูล ณ  11 มิถุนำยน 2567) 
อ ำเภอ ร้อยละ/อัตรำ 

อสม. มีศักยภำพในกำรจัดบริกำร
สุขภำพปฐมภูมิขั้นพ้ืนฐำนโดยใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล ร้อยละ 65 

เมืองสตูล  60.86 
ควนโดน  76.24 
ควนกำหลง  61.73 
ท่ำแพ  70.49 
ละงู  76.08 
ทุ่งหว้ำ  76.17 
มะนัง  74.00 

รวม 67.24 
ที่มำ :  ข้อมูล ณ วันที่ 11 มิถุนำยน 2567 จำก thaiphc.net 
 

 ในจังหวัดสตูล อสม. มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรปฐมภูมิโดยใช้เทคโนโลยีดิจัล ร้อยละ 67.24 
ซึ่งมีค่ำสูงกว่ำเกณฑ์ที่ก ำหนด และผลงำนที่ยังไม่ผ่ำนเกณฑ์ จ ำนวน 2 อ ำเภอ ได้แก่ อ ำเภอเมืองสตูล  
ร้อยละ  60.86 และอ ำเภอควนกำหลง ร้อยละ 61.73 
 
4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 

ในปี พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล ได้จัดกิจกรรมอบรมเชิงปฏิบัติกำรเพ่ือพัฒนำศักยภำพแกนน ำ อสม. 
ระดับต ำบล (หมอคนที่ 1) ในกำรขับเคลื่อนงำนระบบสุขภำพปฐมภูมิ จังหวัดสตูล เพ่ือพัฒนำควำมรู้และ
ทักษะที่จ ำเป็นในกำรปฏิบัติงำนของ อสม. ในกำรขับเคลื่อนในกำรจัดบริกำรปฐมภูมิขั้นพ้ืนฐำน และ
รำยงำนผลกำรปฏิบัติงำนผ่ำนแอปพลิเคชันสมำร์ท อสม. ได้แก่ กำรรำยงำนตำมแบบ อสม.1 กำรติดตำม
หญิงตั้งครรภ์ให้ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีน กำรคัดกรองสุขภำพผู้สูงอำยุ และกำรบันทึกสุขภำพของตนเอง 
และให้กลุ่มแกนน ำสำมำรถถ่ำยทอดให้แก่ อสม.ในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบได้ 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

ปัญหำ/สำเหตุ แผน/กิจกรรมกำรแก้ไขปัญหำ 
ควำมก้ำวหน้ำ/ 

ผลกำรด ำเนินงำน 
แอปพลิเคชันสมำร์ท อสม. เมนูกำร
ติดตำมหญิงตั้งครรภ์ที่ได้รับยำเม็ด
เสริมไอโอดีน เป็นกำรด ำเนินงำนใน
ปีแรก ซึ่งท ำให้ผลกำรด ำเนินงำนมี
ค่ำต่ ำกว่ำเป้ำหมำยที่ก ำหนด 

1. ประชำสัมพันธ์กำรด ำเนินงำน
ผ่ำนคณะกรรมกำรชมรมอสม.ทุก
ระดับ/เจ้ำหน้ำที่ผู้รับผิดชอบงำน  
อย่ำงต่อเนื่อง 
2. สร้ำงควำมเข้ำใจร่วมกันระหว่ำง 
อสม.และเจ้ำหน้ำที่ เนื่องจำกกำร
บันทึกข้อมูลจะต้องมีกำรใช้เลข
บัตรประชำชนของกลุ่มเป้ำหมำย 
และเจ้ำหน้ำที่จะต้องเพ่ิมข้อมูล
หญิงตั้งครรภ์ในระบบ 3 หมอ  
อสม.จึงจะสำมำรถรำยงำนผลได้   

อสม.จังหวัดสตูล มีกำร
ติดตำมหญิงตั้งครรภ์ที่
ได้รับยำเม็ดเสริมไอโอดีน 
ร้อยละ 10.21  

 
6. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  

6.1 จังหวัดสตูล จัดอบรมพัฒนำศักยภำพ อสม. เพ่ือยกระดับเป็น อสม.4.0 ตั้งแต่ปีงบประมำณ 
พ.ศ.2565 จนถึงปัจจุบัน และก ำหนดให้มีกำรสื่อสำรผ่ำนไลน์กลุ่ม อสม.4.0 อย่ำงต่อเนื่อง 

6.2 จังหวัดสตูล จัดท ำแนวทำงกำรเบิกค่ำป่วยกำร (Work flow) และชี้แจงผู้ที่เกี่ยวข้องทุกระดับ 
ส่งผลให้มีกำรเบิกจ่ำยค่ำป่วยกำรครบถ้วนในทุกเดือน จ ำนวน 5,085 คน 

6.3 อสม.จังหวัดสตูล ลงทะเบียนในแอปพลิเคชันสมำร์ท อสม. ครบถ้วน ร้อยละ 100 
 

 
 

 ผู้รำยงำน นำงสำวอนุสรำ เจ๊ะสัน    
   ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนพัฒนำคุณภำพและรูปแบบบริกำร 
   โทรศัพท์ 06 3081 0293 

         อีเมล chesun.anussara@gmail.com 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

หัวข้อ : เบำหวำนและควำมดันโลหิตสงู 
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร  
ตัวชี้วัด   1.4 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบำหวำนและโรคควำมดันโลหิตสูง 
   1.4.1 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบำหวำน (≥ร้อยละ72) 
  1.4.2 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคควำมดันโลหิตสูง  
    (≥ร้อยละ85)  
  1.5 ร้อยละของผู้ป่วยควำมดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับควำมดันโลหิตได้ดี (≥ร้อยละ 60) 

 1.6 ร้อยละของผู้ป่วยเบำหวำนที่ควบคุมระดับน้ ำตำลในเลือดได้ดี (≥ร้อยละ 40) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
ปี พ.ศ.2564 – 2567 จังหวัดสตูล ด ำเนินงำนป้องกันควบคุมโรคเบำหวำน โดยกำรคัดกรองใน

ประชำกรอำยุ 35 ปีขึ้นไป ร้อยละ 92.55 ,91.97 ,89.31 ,77.06 ตำมล ำดับ พบว่ำกลุ่มสงสัยป่วย ร้อยละ 
1.07 ,0.62 ,0.83 ,1.00 ตำมล ำดับ กลุ่มสงสัยป่วยได้รับกำรติดตำมเพ่ือยืนยันวินิจฉัยร้อยละ 70.69 , 91.86 
, 85.58 , 79.29 ตำมล ำดับ และผู้ป่วยโรคเบำหวำนทั้งหมดควบคุมระดับน้ ำตำลในเลือดได้ ร้อยละ 24.66 , 
22.34 , 26.65 ,30.21 ตำมล ำดับ  
  ส่วนกำรเฝ้ำระวังป้องกันโรคควำมดันโลหิตสูงในปี  พ.ศ.2564 – 2567 จังหวัดสตูล โดยกำร                 
คัดกรองในประชำกรอำยุ 35 ปีขึ้นไป ร้อยละ 93.11 , 92.51 , 89.98 , 75.55 ตำมล ำดับ พบกลุ่มสงสัยป่วย
ร้อยละ 4.76 , 4.13 , 5.20 , 6.71 ตำมล ำดับ กลุ่มสงสัยป่วยได้รับกำรติดตำมเพ่ือยืนยันวินิจฉัยร้อยละ 
87.67 , 98.36 , 98.76 ,  87.02 ตำมล ำดับ และผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิตสูงทั้ งหมดควบคุมระดับ                             
ควำมดันโลหิตได้ ร้อยละ 48.38 , 43.69 , 45.80 , 53.70 ตำมล ำดับ  

 จำกผลกำรด ำเนินงำนตั้งแต่ปีงบประมำณ พ.ศ.2564 – 2567 ประเด็นร้อยละผู้ป่วยโรคเบำหวำน
และโรคควำมดันโลหิตสูงควบคุมได้ พบว่ำยังไม่บรรลุผลตำมเป้ำหมำยที่ก ำหนด แต่แนวโน้มดีขึ้น 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
จังหวัดสตูลด ำเนินงำนป้องกันควบคุมโรคเบำหวำน ในปี พ.ศ.2567 โดยกำรคัดกรองในประชำกร

อำยุ 35 ปีขึ้นไป ร้อยละ 77.06 พบกลุ่มสงสัยป่วย ร้อยละ 1.00 กลุ่มสงสัยป่วยได้รับกำรติดตำมเพ่ือยืนยัน
วินิจฉัยร้อยละ 79.29 และผู้ป่วยโรคเบำหวำนทั้งหมดควบคุมระดับน้ ำตำลในเลือดได้ ร้อยละ 30.21  

กำรเฝ้ำระวังป้องกันโรคควำมดันโลหิตสูงในปี พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล โดยกำรคัดกรองในประชำกร
อำยุ 35 ปีขึ้นไป ร้อยละ 75.55 พบกลุ่มสงสัยป่วยร้อยละ 6.71 กลุ่มสงสัยป่วยได้รับกำรติดตำมเพ่ือยืนยัน
วินิจฉัยร้อยละ 87.02 และผู้ป่วยโรคควำมดันโลหิตสูงทั้งหมดควบคุมระดับควำมดันโลหิตได้ ร้อยละ 
53.70  
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 57 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคเบำหวำน 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์  

ผลกำรด ำเนินงำน ปีงบฯ 2567 
(ข้อมูล ณ  23 มิถุนำยน 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 
ระดับประเทศ รอบ 3 เดือน 

มำกกว่ำหรอื
เท่ำกับร้อยละ - 
รอบ 6 เดือน 
มำกกว่ำหรอื

เท่ำกับร้อยละ 35- 
รอบ 9 เดือน 
มำกกว่ำหรอื

เท่ำกับร้อยละ 55 
รอบ 12 เดือน 
มำกกว่ำหรอื

เท่ำกับร้อยละ 72 

เมืองสตูล 372 310 83.33 
63.9 70.65 68.45 ควนโดน 95 64 67.37 

เขตสุขภำพที่ 12 ควนกำหลง 27 27 100.00 
53.51 67.51 68.28 ท่ำแพ 158 120 75.95 

จังหวัดสตูล ละงู 120 106 88.33 
70.69 91.86 85.58 ทุ่งหว้ำ 124 82 66.13 
 มะนัง 31 26 83.87 

รวม 927 735 79.29 
  
 

ตำรำงท่ี 58 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัยป่วยโรคควำมดันโลหิตสูง 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์  

ผลกำรด ำเนินงำน ปีงบฯ 2567 
(ข้อมูล ณ  23 มิถุนำยน 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 
ระดับประเทศ รอบ 6 เดือน 

มำกกว่ำหรอื
เท่ำกับร้อยละ 60 

รอบ 9 เดือน 
มำกกว่ำหรอื

เท่ำกับร้อยละ 75 
รอบ 12 เดอืน 
มำกกว่ำหรอื

เท่ำกับร้อยละ 85 

เมืองสตูล 2,480 2,106 84.92 
75.72 91.35 90.63 ควนโดน 590 541 91.69 

เขตสุขภำพที่ 12 ควนกำหลง 250 250 100.00 
81.97 93.84 95.70 ท่ำแพ 462 433 93.72 

จังหวัดสตูล ละงู 740 635 85.81 
87.67 98.36 98.76 ทุ่งหว้ำ 467 369 79.01 

 
มะนัง 257 231 89.88 

รวม 5,246 4,565 87.02 
ที่มำ : จำก HDC-Report 43 แฟ้ม  

ผลกำรด ำเนินงำน พบว่ำ กำรด ำเนินงำนผ่ำนเป้ำหมำยที่วำงไว้เนื่องจำกมีกำรถอดบทเรียนกำร
ด ำเนินงำนในรอบปีที่ผ่ำนมำเพ่ือวิเครำะห์และวำงแผนกำรด ำเนินงำนในรอบปี พ.ศ. 2567 โดยมีกำรเตรียม
ควำมพร้อมตั้งแต่เครื่องมือ บุคลำกร แนวทำงกำร ด ำเนินงำน และกำรติดตำมผลงำนอย่ำงต่อเนื่ อง ทั้งนี้
ระบบกำรติดตำมกำรด ำเนินงำนโดยใช้โปรแกรม YALA NCD ALERT ยังสำมำรถให้กำรติดตำมผลกำร
ด ำเนินงำนได้รวดเร็วขึ้นส่งผลให้พ้ืนที่ติดตำมกลุ่มสงสัยป่วยเพ่ือยืนยันได้ภำยในระยะตำมเวลำที่ก ำหนด 
และต่อยอด โปรแกรม YALA NCD ALERT เพ่ือติดตำมกลุ่มป่วยโรคเบำหวำนที่ควบคุมไม่ได้(กำรชี้เป้ำ) 
โดยไม่ต้องเข้ำไปดึงข้อมูล Data Exchange 

 
 
 

ที่มำ : จำก HDC-Report 43 แฟ้ม  



 

 

4. กำรด ำเนินงำน/มำตรกำรส ำคัญ 
4.1 Service (ด้ำนบริกำร)  
     4.1.1 เพ่ิมกำรเข้ำถึงบริกำรกลุ่มสงสัยป่วยเพื่อติดตำมยืนยันวินิจฉัย โดยจัดให้ 2 รูปแบบ คือ  

       - นัดมำรับบริกำรเจำะเลือด,วัดควำมดันโลหิต ที่หน่วยบริกำรใกล้บ้ำน   
        - บริกำรเชิงรุกในชุมชน และที่บ้ำน ในรำยที่มีข้อจ ำกัดด้ำนกำรเข้ำถึงบริกำร  

     4.1.2 ติดตำมกลุ่มสงสัยป่วยที่เข้ำรับบริกำรที่คลินิกเอกชน เพ่ือยืนยันผลกำรตรวจ และน ำเข้ำ
สู่กระบวนกำรรักษำ  

     4.1.3 เพิ่มควำมครอบคลุมของกำรเจำะ HbA1C และกำรวัดควำมดันโลหิตในกลุ่มป่วย โดยให้
ผู้รับผิดชอบงำนระดับพื้นท่ีด ำเนินกำรแบบ One stop service ที่หน่วยบริกำร ลงชุมชน และบริกำรที่บ้ำน
กรณีมีข้อจ ำกัดด้ำนกำรเข้ำถึงบริกำร  

     4.1.4 กำรจัดกำรปัญหำรำยกรณี (Case management) ในรำยที่ควบคุมไม่ได้ 
     4.1.5 กรณีพบภำวะแทรกซ้อน ส่งพบแพทย์เฉพำะทำง เพ่ือเข้ำรับกำรบริกำร 

 4.2 System (ด้ำนระบบบริกำร) 
     4.2.1 ต่อยอดจำกโปรแกรม YALA NCD ALERT ในกำรติดตำมผลกำรด ำเนินงำนเรื่องติดตำม

กลุ่มสงสัยป่วยโดยเพ่ิมกำรชี้เป้ำกลุ่มที่ควบคุมระดับน้ ำตำลในเลือดไม่ได้ โดยกำรจัดกลุ่มเป็น 2 กลุ่ม 
(HbA1C >7 กับ HbA1C 7.00-7.99) 

     4.2.2 กลุ่มป่วยโรคเบำหวำนที่ควบคุมไม่ได้ HbA1C >7 คือ จ ำนวนทั้งหมดที่ควบคุมระดับ
น้ ำตำลในเลือดไม่ได้ 

     4.2.3 กลุ่มป่วยโรคเบำหวำนที่ควบคุมไม่ได้ HbA1C 7.00-7.99 คือ จ ำนวนทั้งหมดที่ควบคุม
ระดับน้ ำตำลในเลือดไม่ได้ ซึ่งเป็นกลุ่มที่มีโอกำสตรวจครั้งที่ 2 แล้ว HbA1C < 7 
 4.3 Structure (เครื่องมือและโครงสร้ำง)  

     4.3.1 จัดตั้งสถำนีสุขภำพ (Health Station) ในพ้ืนที่ที่เข้ำถึงบริกำรสถำนพยำบำลได้ยำกด้วย
ข้อจ ำกัดต่ำงๆ เช่น พ้ืนที่ห่ำงไกลจำกสถำนบริกำร กำรเดินทำงไม่สะดวก       

    4.3.2 ระบบกำร Consult Case รับยำที่ รพ.สต.และ Case ทีต่ิดตำมเยีย่มบ้ำนรำยที่มีข้อจ ำกัด
ด้ำนเข้ำถึงบริกำร โดยใช้ช่องทำง Telemedicine ไปยังโรงพยำบำลแม่ข่ำย  

    4.3.3 กำรบริกำรคลินิกโรคเรื้อรังแยกจำกกำรบริกำรโรคทั่วไป เพ่ือควำมสะดวกในกำรจัดกำร
ติดตำมรำยบุคคลและครอบคลุมทุกรำย 
 4.4 Stuff (ปัจจัยต่ำง)  

     4.4.1 กำรใช้ประโยชน์จำก Data Exchange โดยกำรประยุกต์ใช้ LINE Notify แจ้งเตือน 
ในกลุ่ม โดย System manager และ Case manager จังหวัดสตูล 

     4.4.2 กำรของบประมำณกองทุนต ำบลของแต่ละพ้ืนที่ในกำรจัดกิจกรรมโครงกำรตำมสภำพ
ปัญหำรำยพื้นท่ี 

     4.4.3 กำรจัดยำให้เพียงพอในรำยที่ส่งกลับรับยำที่โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลและ              
ลดระยะเวลำรอคอย และได้รับบริกำรใกล้บ้ำน 
 
 
 
 
 



 

 

5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
5.1 จัดให้มีกำรด ำเนินกำรสถำนีสุขภำพให้ครอบคลุมชุมชนที่มีข้อจ ำกัดในกำรเข้ำถึงกำรบริกำร

สุขภำพ เช่น ชุมชนที่ห่ำงไกลจำกหน่วยบริกำร  
5.2 พัฒนำโปรแกรม YALA NCD ALERT เพ่ือติดตำมผู้ป่วยขำดนัดและแจ้งเตือนผ่ำน LINE Notify 

และให้ติดตำมผู้ป่วยขำดนัดเข้ำรับบริกำร  
 
 
 
 
 
                                            ผู้รำยงำน      นำยสุทธิมำศ บินสอำด    
  ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำรพิเศษ 
  กลุ่มงำนควบคุมโรคไม่ติดต่อฯ 
  โทรศัพท์ 074 732 341-2 ต่อ 308 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

ประเดน็ท่ี 5 สถานชีวาภิบาล 

  



 

 

ประเด็นที่ 5 สถำนชีวำภิบำล 
 

หัวข้อ : สถำนชีวำภิบำล 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นที่ 5 สถำนชีวำภิบำล 
 ให้จัดตั้งสถำนชีวำภิบำลรองรับทั้งชำว
พุทธและชำวมุสลิม ในบริเวณชำวพุทธให้ท ำกุฏิ
ชีวำภิบำลพระคิลำนุปัฏฐำกโดยให้พระท ำหน้ำที่ 
ดูแลพระภิกษุป่วย ส่วนบริเวณชำวมุสลิมให้เพ่ิม
ปอเนำะในบริ เ วณที่ มี ผู้ สู งอำยุ เป็นปอเนำะ        
ชีวำภิบำลที่มีกำรสอนเรื่องสุขภำพ 

กุฏิชีวำภิบำล 
จังหวัดสตูลได้ด ำเนินกำรจัดตั้ งกุฏิชีวำภิบำล                      
ณ วัดชนำธิปเฉลิม อ ำเภอเมืองสตูล และก ำลัง
ด ำเนินกำรจัดตั้งกุฏิชีวำภิบำล ณ วัดทุ่งนำงแก้ว 
อ ำเภอละงู 
ปอเนำะชีวำภิบำล 
ก ำลังด ำเนินกำรจัดตั้งปอเนำะชีวำภิบำลที่ต ำบล
แหลมสน อ ำเภอละงู , ต ำบลบ้ำนทุ่ง อ ำเภอเมือง
สตูล และอ ำเภอควนโดน 
สถำนชีวำบำล 
ก ำลังด ำเนินกำรจัดตั้งสถำนชีวำภิบำลที่อ ำเภอ
มะนัง จังหวัดสตูล 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.1 ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีศูนย์ชีวำภิบำลในโรงพยำบำล (บูรณำกำร palliative, LTC,  
      elderly care) 
 1.2 ให้บริกำรในสถำนชีวำภิบำลจังหวัดละ 1 แห่ง (สถำนชีวำภิบำลในชุมชน/กุฎิชีวำภิบำล) 
 1.3 ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีคลินิกผู้สูงอำยุผ่ำนเกณฑ์คุณภำพกำรบริกำร (≥ร้อยละ 50) 
 1.4 Hospital at home/ Home ward จังหวัดละ 1 แห่ง (ร้อยละ 80) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 2.1 สถำนกำรณ์ประชำกรผู้สูงอำยุ 
 

ตำรำงท่ี 59 ข้อมูลประชำกรผู้สูงอำยุที่ผ่ำนกำรคัดกรองควำมสำมำรถในกำรประกอบกิจวัตรประจ ำวัน 
จ ำแนกรำยอ ำเภอ ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 

อ ำเภอ 
จ ำนวน 
ผู้สูงอำยุ 

คัดกรอง 
ADL 

ร้อยละ กลุ่ม 1 ร้อยละ กลุ่ม 2 ร้อยละ กลุ่ม 3 

เมืองสตูล 14,860 9,998 67.28 9,727 97.29 203 2.03 68 
ควนโดน 3,712 2,133 57.46 2,070 97.05 46 2.16 17 
ควนกำหลง 4,484 3,995 89.09 3,911 97.90 45 1.13 39 
ท่ำแพ 3,680 2,121 57.64 2,019 95.19 78 3.68 24 
ละงู 10,309 8,117 78.74 8,036 99.00 60 0.74 21 
ทุ่งหว้ำ 3,095 1,289 41.65 1,224 94.96 43 3.34 22 
มะนัง 2,255 1,171 51.93 1,132 96.67 34 2.90 5 

รวม 42,395 28,824 67.99 28,119 97.55 509 1.77 196 
ที่มำ : รำยงำนจำกระบบ HDC ณ วันที่ 30 พ.ค. 2567 
 

 ข้อมูลกำรประเมินศักยภำพตำมควำมสำมำรถในกำรประกอบกิจวัตรประจ ำวัน (Activities of 
Daily Living: ADL)  พบว่ำ ผู้สูงอำยุได้รับกำรคัดกรอง ADL จ ำนวน 28,824 คน คิดเป็นร้อยละ 67.99 
แบ่งเป็นผู้สูงอำยุกลุ่มที่ 1 (ติดสังคม) จ ำนวน 28,119 คน ร้อยละ 97.55 , ผู้สูงอำยุกลุ่มที่ 2 (ติดบ้ำน) 
จ ำนวน 509 คน ร้อยละ 1.77 และผู้สูงอำยุกลุ่มที่ 3 (ติดเตียง) จ ำนวน 196 คน ร้อยละ 0.68 โดยเมื่อ
จ ำแนกข้อมูลเป็นรำยอ ำเภอพบอ ำเภอที่มีผลกำรคัดกรอง ADL สูงที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ อ ำเภอ 
ควนกำหลง ร้อยละ 97.30 , อ ำเภอละงู ร้อยละ 78.74 และอ ำเภอเมืองสตูล ร้อยละ 67.28 

 2.2 สถำนกำรณ์กำรคัดกรองผู้สูงอำยุ 9 ด้ำน (Basic/Community Screen STEP1) 
 จังหวัดสตูลมีผู้สูงอำยุได้รับกำรคัดกรองผู้สูงอำยุครบ 9 ด้ำน จ ำนวน 34,348 คน จำกจ ำนวน
ผู้สูงอำยุ 42,395 คน คิดเป็นร้อยละ 81.02 โดยอ ำเภอที่มีผลกำรคัดกรองผู้สูงอำยุครบ 9 ด้ำนสูงที่สุด 
3 อันดับแรก ได้แก่ อ ำเภอทุ่งหว้ำ ร้อยละ 95.22 อ ำเภอควนกำหลง ร้อยละ 94.74 และอ ำเภอละงู ร้อยละ 
93.39 ในส่วนของประเด็นที่พบควำมผิดปกติมำกที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ มองเห็น ร้อยละ 10.60 , 
สุขภำพช่องปำก ร้อยละ 5.83  และกำรเคลื่อนไหว ร้อยละ 5.22 
 
 
 



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตัวช้ีวัด  3.1 ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีศูนย์ชีวำภิบำลในโรงพยำบำล (บูรณำกำร Palliative care, 
LTC, elderly care) 

ตำรำงท่ี 60 โรงพยำบำลที่มีศูนย์ชีวำภิบำลในโรงพยำบำลจังหวัดสตูล 
ผลกำรด ำเนินงำน ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567  

(ข้อมูล ณ วันที่ 11 มกรำคม 2567) 
หน่วยบริกำร ศูนย์ชีวำภิบำล 

โรงพยำบำลสตูล 1 
โรงพยำบำลควนโดน - 
โรงพยำบำลควนกำหลง - 
โรงพยำบำลท่ำแพ - 

โรงพยำบำลละงู - 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ - 

โรงพยำบำลมะนัง - 

รวม 1 
ที่มำ : รำยงำนจำกกลุ่มงำนส่งเสริมสุขภำพ 

  
 จังหวัดสตูล มีกำรจัดตั้งศูนย์ชีวำภิบำลจ ำนวน 1 แห่ง แต่งตั้งคณะกรรมกำรศูนย์ชีวำภิบำล 
โรงพยำบำลสตูล ลงนำมเมื่อวันที่ 25 ธันวำคม 2566 คือ ศูนย์ชีวำภิบำลโรงพยำบำลสตูล โดยเปิด 
ศูนย์ชีวำภิบำลโรงพยำบำลสตูล เมื่อวันที่ 27 ธันวำคม 2566 เพ่ือเป็นศูนย์กลำงในกำรดูแลสุขภำพที่
เชื่อมต่อจำกสถำนบริกำรสู่ชุมชนและมีแผนกำรด ำเนินงำนจัดตั้งศูนย์และสถำนชีวำภิบำลให้ครอบคลุมใน
ทุกอ ำเภอต่อไป 

ขั้นตอนกำรด ำเนินงำนเพื่อพัฒนำระบบบริกำรและก ำหนดหน้ำที่กำรบริกำรในศูนย์ชีวำภิบำล ดังนี้ 
  1. รับปรึกษำและวำงแผนจ ำหน่ำยผู้ป่วยทั้งในหอผู้ป่วย แผนกผู้ป่วยนอก และในชุมชน 

2. ประสำนทีมสหวิชำชีพศูนย์ชีวำภิบำลประเมินจัดกลุ่มผู้ป่วยตำม Criteria หรือ/และ    
    ควำมต้องกำรของผู้ป่วยและญำติ 
3. วำงแผนกำรดูแลล่วงหน้ำ ACP ในกลุ่มผู้ป่วย LTC และ Palliative care 
4. ประสำนศูนย์ COC ในกำรยืมอุปกรณ์ที่จ ำเป็น 
5. ส่งข้อมูลเพื่อกำรดูแลต่อเนื่อง 

  6. ติดตำมกำรดูแลผู้ป่วยต่อเนื่องในสถำนชีวำภิบำลและในชุมชน 
 พัฒนำระบบกำรบริกำรไร้รอยต่อ โดยเตรียมจัดประชุม ทบทวนกำรให้บริกำร ทั้งคลินิกผู้สูงอำยุ , 
IPD , OPD , ศูนย์ LTC , ศูนย์ COC , รพ.สต.ในชุมชน  
 ประสำนกำรร่วมมือและสนับสนุนให้มีกำรดูแลผู้ป่วยร่วมกันทุกภำคส่วน ได้แก่ แกนน ำชุมชน 
พระภิกษุ กรรมกำรอิสลำม เจ้ำหน้ำที่ อปท. (กองสำธำรณสุข/สวัสดิกำร/พมจ./ฯลฯ) โดยมุ่งเน้นกำรท ำงำน
ในรูปแบบพหุวัฒนธรรม และส่งต่อข้อมูลที่เกี่ยวข้องให้ สสจ.สตูล ซึ่งหน่วยงำนหลักในกำรให้ปรึกษำกำร
บริกำรของศูนย์ชีวำภิบำลและเป็นหน่วยงำนหลักในกำรดูแลสถำนชีวำภิบำล 



 

 

ภำพที่ 15 ขั้นตอนกำรให้บริกำรในศูนยช์ีวำภิบำล 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 3.2 ให้บริกำรในสถำนชีวำภิบำลจังหวัดละ 1 แห่ง (สถำนชีวำภิบำลในชุมชน/                  
กุฎิชีวำภิบำล) 
ตำรำงท่ี 61 สถำนชีวำภิบำลจังหวัดสตูล ปี พ.ศ.2567  

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 
ผลกำรด ำเนินงำน  

(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 

อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน 
ให้บริกำรในสถำนชีวำภิบำล
จังหวัดละ 1 แห่ง  
 
 

เมืองสตูล  1 ก ำลังด ำเนินกำร 
ควนโดน  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 
ควนกำหลง  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 
ท่ำแพ  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 
ละงู  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 
ทุ่งหว้ำ  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 
มะนัง  - อยู่ในระหว่ำงกำรส ำรวจ 

รวม 1 ก ำลังด ำเนินกำร 
ที่มำ : รำยงำนจำกกลุ่มงำนส่งเสริมสุขภำพ 
 

 กำรด ำเนินงำนจัดตั้ งสถำนชีวำภิบำล มีเป้ำหมำยจัดตั้ ง 1 แห่ง โดยจัดตั้ งกุฏิชีวำภิบำล                      
วัดชนำธิปเฉลิม ในปัจจุบันไม่มีพระอำพำธระยะท้ำยที่ admitted ในกุฏิชีวำภิบำล และมีพระอำพำธด้วย
โรคระยะท้ำย แต่อยู่ในกำรดูแลของญำติและระบบ LTC รวมถึงกำรเยี่ยมบ้ำนโดยแพทย์และทีมฯ จ ำนวน 1 
รูป 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 62 กำรประเมินสถำนชีวำภิบำล 

กิจกรรม 
ผลกำรด ำเนินงำน 

จ ำนวน 
(แห่ง) มี ไม่มี 

อยู่ระหว่ำง
ด ำเนินกำร 

1.ส ำรวจว่ำในพื้นที่ มีกำรด ำเนินงำนสถำนชีวำภิบำล 
  1.1 สถำนชีวำภิบำลในวัด    1 
  1.2 สถำนชีวำภิบำลในชุมชน   -  
2.สถำนที่ 
  2.1 มีสถำนที่ตั้งชัดเจนและมีช่องทำงให้มีสื่อสำรกำร
ประสำนงำนกับทุกภำคีเครือข่ำยที่เก่ียวข้อง 

  
 

 

  2.2 มีเตียงส ำหรับผู้ป่วย/ระบบกำรส่งต่อ     
  2.3 มีระบบกำรจัดกำรขยะติดเชื้อที่ถูกวิธี     
  2.4 มีระบบน้ ำประปำที่สำมำรถดื่มและใช้ได้ตลอดเวลำ     

3.มีผู้ปฏิบัติงำนที่ผ่ำนกำรพัฒนำและอบรมหลักสูตร 
  3.1 CG 70 ชม. ที่มีเนื้อหำ PC (กรมอนำมัย)     
  3.2 พระอำสำสมัครส่งเสริมสุขภำพประจ ำหลักสูตร 100 
ชม.(ประกอบด้วยพระ อสว.70 ชั่วโมงกรมอนำมัย อบรม
เพ่ิมพูนหลักสูตรพระบริบำลภิกษุไข้ 30 ชม.ของสถำบันพระ
บรมรำชชนก) 

    

  3.3 พระอำพำธระยะท้ำยส ำหรับพระคิลำนุปัฏฐำก 140 
ชม. (รพ.สงฆ์ กรมกำรแพทย์) 

    

  3.4 พระคิลำนุปฐำก 70 ชม. + 20 ชม.ของกรมอนำมัย     
4.ระบบข้อมูลผู้รับบริกำร 
  4.1 ระบบกำรจัดเก็บข้อมูลกำรดูแล/ส่งต่อ ของรับบริกำร
ทั้งกลุ่ม ITC และ PC อย่ำงเป็นระบบ 

    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

3.3 ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีคลินิกผู้สูงอำยุผ่ำนเกณฑ์คุณภำพกำรบริกำร ≥ร้อยละ 50 
 

จังหวัดสตูลมีโรงพยำบำลในสังกัดปลัดกระทรวงสำธำรณสุขทั้งหมด 7 โรงพยำบำล เปิดให้บริกำร
คลินิกผู้สูงอำยุจ ำนวน 7 แห่ง (ร้อยละ100) ด ำเนินงำนคลินิกผู้สูงอำยุ ตำมเกณฑ์ของกรมกำรแพทย์          
โดยทีมสหสำขำวิชำชีพ ครอบคลุมโรงพยำบำลทุกแห่ง ซึ่งได้ก ำหนดกำรให้บริกำรของคลินิกผู้สูงอำยุของ     
แต่ละโรงพยำบำล ดังตำรำง 

 
ตำรำงท่ี 63 วันให้บริกำรคลินิกผู้สูงอำยุ จังหวัดสตูล 

สถำนพยำบำล Kick off วันเปิดให้บริกำร 
ช่วงเวลำเปิด

ให้บริกำร 
โมบำยคลินิก 

โรงพยำบำลสตูล 2 มีนำคม 2565 วันอังคำร สัปดำห์ที่ 1 
และ3 ของเดือน 

08.30 – 12.00 น. ส ำรวจเป้ำ
ก ำหนด วัน 
เวลำ ตำม

บริบทในพื้นที่ 
โรงพยำบำลละงู 6 มกรำคม 2566 ทุกวันพฤหัสบดี 13.00 - 16.30 น. ขอโครงกำร

ก ำหนด วัน 
เวลำ ตำม

บริบทในพื้นที่ 
โรงพยำบำลควนโดน 14 มีนำคม 2566 ทุกวันอังคำร สัปดำห์ที่ 1 

และ 3 ของเดือน 
08.30 – 12.00 น. - 

โรงพยำบำล 
ควนกำหลง 

30 มีนำคม 2566 ทุกวันอังคำร สัปดำห์ที่ 2 13.00 – 16.30 น. ก ำหนด วัน 
เวลำ ตำม

บริบทในพื้นที่ 
โรงพยำบำลมะนัง 10 เมษำยน 2566 ทุกวันอังคำร สัปดำห์ที่ 4  13.00 – 16.30 น. - 
โรงพยำบำลท่ำแพ 27 เมษำยน 2566 ทุกวันพฤหัสบดี 13.00 - 16.30 น. - 
โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 25 เมษำยน 2566 ทุกวันอังคำร สัปดำห์ที่ 3 13.00 – 16.30 น. หมุนเวียนใน

ทุกหน่วย
บริกำร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 64 ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีกำรจัดตั้งคลินิกผู้สูงอำยุและคลินิกผู้สูงอำยุคุณภำพ แยกรำยอ ำเภอ 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน  
(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 

โรงพยำบำล เป้ำหมำย 
ผลกำรประเมิน
คลินิกคุณภำพ 

ระดับ 

ร้อยละของโรงพยำบำลที่มี
กำรจัดตั้งคลินิกผู้สูงอำยุและ
คลินิกผู้สูงอำยุคุณภำพ  

โรงพยำบำลสตูล 1 85 ดีมำก 
โรงพยำบำลควนโดน  1 81 ดี 
โรงพยำบำลควนกำหลง  1 71 ดี 
โรงพยำบำลท่ำแพ  1 81 ดี 
โรงพยำบำลละงู  1 85 ดีมำก 
โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ  1 74 ดี 
โรงพยำบำลมะนัง  1 71 ดี 

รวม 7 - - 
ที่มำ : แบบประเมินเกณฑ์กำรประเมินคลินิกผู้สูงอำยุคุณภำพ (กรมกำรแพทย์) 11 มกรำคม 2567 
 

 3.5 มีบริกำร Hospital at home/ Home ward จังหวัดละ 1 แห่ง ร้อยละ 80 
จังหวัดสตูล มีโรงพยำบำลทั้งหมด 7 แห่ง ประกอบด้วย รพท. 1 แห่ง รพช. 6 แห่งมีโรงพยำบำลที่

สมัครเข้ำรับกำรประเมินศักยภำพกำรดูผู้ป่วยในที่บ้ำน (Home ward) ส ำหรับหน่วยบริกำร ในปี พ.ศ.
2566-2567 และผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินศักยภำพกำรดูผู้ป่วยในที่บ้ำน (Home ward) ทั้ง 7 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 100 ทั้งนี้ ทุกโรงพยำบำล ได้ด ำเนินกำรจัดท ำแนวทำงกำรดูแลผู้ป่วยในที่บ้ำน (Home ward) 
ครอบคลุมทั้ง 7 แห่ง รำยละเอียดดังตำรำง 
ตำรำงท่ี 65 โรงพยำบำลที่มีบริกำร Hospital at home/ Home ward 

 
หน่วยบริกำร 

เข้ำรับกำรประเมินศักยภำพกำรดูผู้ป่วยในที่บ้ำน ผลกำรด ำเนินงำนกำร
ดูแลผู้ป่วยในที่บ้ำน 

(Home ward) 
(จ ำนวนรำย) 

ผ่ำนเกณฑ์ 
(แห่ง) 

แนวทำงกำรดูแลผู้ป่วย 
ในที่บ้ำน (Home ward) 

โรงพยำบำลสตูล  โรคไส้ติ่งอักเสบเฉียบพลัน ยังไม่มี Case 
โรงพยำบำลควนโดน  โรคเบำหวำน/ควำมดันโลหิตสูง ยังไม่มี Case 
โรงพยำบำลท่ำแพ  ผู้ป่วยระยะสุดท้ำย/ยำเสพติด ยังไม่มี Case 
โรงพยำบำลควนกำหลง  โรคแผลกดทับและพ้ืนที่กดทับ ยังไม่มี Case 
โรงพยำบำลละงู  โรคควำมดันโลหิตสูง/โรคแผลกดทับ โรคแผลกดทับ 7 รำย 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ  
โรคเบำหวำน/ควำมดันโลหิตสูง/ 
โรคแผลกดทับและพ้ืนที่กดทับ 

ยังไม่มี Case 

โรงพยำบำลมะนัง  
โรคติดเชื้อในทำงเดินปัสสำวะ/ 
โรคแผลกดทับและพ้ืนที่กดทับ/ 

โรคเบำหวำน/โรคควำมดันโลหิตสูง 

ยังไม่มี Case 

รวม 7  7 
ที่มำ : ส ำนกังำนสำธำรณสขุจังหวัดสตลู (ข้อมูล ณ วันที ่30 มิถุนำยน 2567) 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภำพที่ 16 แนวทำงกำรดูแลผู้ป่วย Home ward Appendicitis โรงพยำบำลสตูล 



 

 

4. มำตรกำร หรือแนวทำงกำรด ำเนินงำน 
4.1 ประชุมชี้แจงแนวทำงกำรด ำเนินงำนแก่ผู้เกี่ยวข้อง 

 4.2 ปรับสถำนที่ให้เหมำะสมกับกำรให้บริกำรทั้ง 3 สำขำ (Elderly, LTC, Palliative care) 
 4.3 พัฒนำศักยภำพทีมผู้ดูแล ให้สำมำรถปฏิบัติงำนไร้รอยต่อ 
 4.4 จัดหมุนเวียนทีมดูแลในชุมชน เช่น กำรเยี่ยมบ้ำน 
 4.5 ติดตำมกำรด ำเนินงำน เป็นรำยไตรมำส เพื่อให้ปรับแผนงำนให้สอดคล้อง ทันท่วงที 
 4.6 ประเมินผลกำรด ำเนินงำนประจ ำปี และพัฒนำระบบ 
 
5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะเพื่อกำรพัฒนำและแนวทำงแก้ไข 

5.1 พัฒนำระบบคัดกรองผู้ป่วยทั้งใน IPD OPD ชุมชน ให้เหมำะสมกับสำขำที่ต้องดูแล 
 5.2 พัฒนำแนวทำงปฏิบัติให้เกิดควำมเชื่อมโยงทั้ง 3 สำขำหลัก 
 5.3 พัฒนำระบบกำรส่งต่อและกำรใช้ Telemedicine ในกำรบริกำรผู้ป่วย 
 
 
  
 ผู้รำยงำน นำงฉัตรพิไล เจียระนัย    
  ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำรพิเศษ 
  กลุ่มงำนส่งเสริมสุขภำพ 
  โทรศัพท์ 074 732 341-2 ต่อ 306 

         
 

 ผู้รำยงำน นำงอัญชรีย์   สำยพัทลุง    
   ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนพัฒนำคุณภำพและรูปแบบบริกำร 
   โทรศัพท์ 06 5623 9164 
      อีเมล Ancharee.sai@gmail.com 

 
  

 
 

 
 
 
 
 
 
  



 

 

ประเดน็ท่ี 6 ดิจิทลัสุขภาพ (One ID Card Smart Hospital) 

  



 

 

ประเด็นที่ 6 ดิจิทัลสุขภำพ (One ID Card Smart Hospital) 
 

หัวข้อ : โรงพยำบำลอัจฉริยะ (Smart Hospital) 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นที่ 6 ดิจิทัลสุขภำพ 
 ให้วิเครำะห์หำกจะยกระดับโรงพยำบำล
อัจฉริยะ ทีมประเมินต้องบอกพ้ืนที่ให้ชัดเจนว่ำ
ต้องท ำอะไรบ้ำงเพ่ือให้ผ่ำนกำรประเมินในระดับที่
สูงขึ้น รวมถึงให้เร่งจัดตั้งกลุ่มงำนดิจิทัลให้ครบทุก
โรงพยำบำล 

1. จังหวัดสตูลได้ด ำเนินกำรจัดตั้งกลุ่มงำนสุขภำพ
ดิจิทัลแล้วทุกแห่งคิดเป็นร้อยละ 100  
2. จัดตั้ งคณะกรรมกำรขับเคลื่อนด้ำนดิจิทั ล
สุขภำพระดับจังหวัด 
3. ด ำเนินกำรจัดระบบและอบรมกำรใช้เครื่องมือ 
Telemedicine,TelePharmacy,Telepsychiatry 
อย่ำงน้อย 30 ครั้ง/เดือน 
4. ปรับปรุงเอกสำรให้มีควำมสอดคล้องกับระบบ
ควำมมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ในปัจจุบัน 
5. จัดประชุมชี้แจงให้โรงพยำบำลทุกแห่งรับทรำบ
ถึงแนวทำงกำรประเมิน 
6. ตรวจและประเมินตำมมำตรฐำน 
   - HAIT LV1         - รพ.อัจฉริยะ 
   - EMS                - ISO27000 
7. ก ำหนดให้มีระบบคิวออนไลน์ให้ประชำชน
เข้ำถึงผ่ำนแพลตฟอร์ม “หมอพร้อม” 
8. ยก ร ะดั บ  Cyber Security โ ด ยก ำ ห นด ให้
โรงพยำบำลทุกแห่งจัดซื้ออุปกรณ์ป้องกันกำรโจมตี
ทำงไซเบอร์ Firewall และควบคุมกำรเข้ำออก
ระบบโรงพยำบำลตำมมำตรฐำน 
9. ก ำหนดตัวชี้วัดหลักของโรงพยำบำลทุกแห่งที่มี
ควำมพร้อมยื่นขอรับประเมิน HAIT LV1 ยื่นขอรับ
ประเมินแล้ว 3 โรงพยำบำลได้แก่ โรงพยำบำลสตูล 
โรงพยำบำลควนโดน โรงพยำบำลท่ำแพ 
10. จัดให้มีบริกำร 
   - Home Service       - ระบบส่งยำทำงไปรษณีย์ 
   - ระบบส่งยำที่บ้ำน       - Health Rider 
   - รับยำที่ร้ำนยำใกล้บ้ำน - เจำะเลือดใกล้บ้ำน 
11. ก ำหนดบุ คลำกรทุ กหน่ วยงำนในสั งกั ด
ส ำนักงำนสำธำรณสุขมี Provider ID ร้อยละ 100 
 
 



 

 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
 12. ประชำสัม พันธ์ ให้ประชำชนรับทรำบถึ ง

ประโยชน์ของ แอพพลิเคชั่น “หมอพร้อม” และ
เชิญชวนยืนยันตัวตน Health ID โดยควำมร่วมมือ
จำกหน่วยบริกำรทุกแห่ งในสังกัดส ำนักงำน
สำธำรณสุขจังหวัดสตูล ลงทะเบียน Health ID 
ร้อยละ 33 ของประชำกรทั้งหมด 

 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.1 โรงพยำบำลสังกัด สป.สธ.เป็นรพ.อัจฉริยะ (Smart Hospital) ระดับทองขึ้นไป ร้อยละ 15 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 กระทรวงสำธำรณสุขได้ประกำศนโยบำยสำธำรณสุขประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 โดยมี
เป้ำหมำยเพ่ือลดช่องว่ำงบริกำรสำธำรณสุขและยกระดับโรงพยำบำลในสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
สำธำรณสุขให้เป็นโรงพยำบำลอัจฉริยะ โดยปรับเปลี่ยนกระบวนกำรให้บริกำร โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลมำ
ประยุกต์ใช้ร่วมกับระบบสำรสนเทศเดิม เพ่ือให้กำรบริกำรเป็นไปอย่ำงไร้รอยต่อ ลดระยะเวลำกำรรอคอย 
และลดภำระค่ำใช้จ่ำยของประชำชนในกำรเดินทำงมำรับบริกำร 

จังหวัดสตูลมีเป้ำหมำยกำรด ำเนินงำน ได้แก่ โรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง และโรงพยำบำลชุมชน 6 
แห่ง รวม 7 แห่ง ซึ่งโรงพยำบำลทุกแห่งได้ด ำเนินกำรประเมินตนเองครั้งที่ 2 ตำมเกณฑ์โรงพยำบำล
อัจฉริยะ พบว่ำ โรงพยำบำลทั้ง 7 แห่ง มีคะแนนมำกกว่ำ 800 คะแนน แต่เนื่องจำกกำรประเมินตนเอง 
ในหัวข้อที่จ ำเป็นทั้ง 4 ด้ำนยังไม่เป็นไปตำมเกณฑ์ มีเพียง 2 โรงพยำบำลที่ด ำเนินกำรผ่ำนเกณฑ์ระดับทอง
ขึ้นไป ได้แก่ โรงพยำบำลโรงพยำบำลทุ่งหว้ำ และ โรงพยำบำลควนโดน ซึ่งโรงพยำบำลยังไม่ผ่ำนเกณฑ์ด้ำน
จ ำเป็น อยู่ในระดับเงินอีก 5 แห่ง 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน  
ตำรำงท่ี 66 โรงพยำบำลสังกัด สป.สธ. เป็นโรงพยำบำลอัจฉริยะ (Smart Hospital) ระดับทองขึ้นไป 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน 
(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 

โรงพยำบำล เป้ำหมำย 
ผลงำน ร้อยละ/

อัตรำ เพชร ทอง เงิน 
โรงพยำบำลสังกัด 
สป.สธ. เป็น 
โรงพยำบำลอัจฉริยะ 
(Smart Hospital) 
ระดับทองขึ้นไป 
ร้อยละ 15 

โรงพยำบำลสตูล 1 0 0 1 100 
โรงพยำบำลควนโดน 1 1 0 0 100 

โรงพยำบำลควนกำหลง 1 0 0 1 100 

โรงพยำบำลท่ำแพ 1 0 0 1 100 

โรงพยำบำลละงู 1 0 0 1 100 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 1 1 0 0 100 

โรงพยำบำลมะนัง 1 0 0 1 100 

รวม 7 2 0 5 28.57 

ที่มำ : ผลกำรประเมินรพ.อัจฉริยะ จำก Looker Studio กระทรวงสำธำรณสุข 
 

 



 

 

4. มำตรกำร หรือแนวทำงกำรด ำเนินงำน 
4.1 แต่งตั้งคณะกรรมกำร ระดับจังหวัด และระดับโรงพยำบำลทุกแห่ง 
4.2 ประชุมชี้แจงและให้โรงพยำบำลทุกแห่งประเมินตนเองร่วมกันกับคณะกรรมกำรประเมิน 

โรงพยำบำลอัจฉริยะ 
4.3 เยี่ยมเสริมพลังทุก คปสอ. 
4.4 ถอดบทเรียนท ำแผนพัฒนำเพื่อก้ำวสู่ระดับเพชรในปีต่อไป 
4.5 จัดท ำแผนงบประมำณ ด้ำน Cyber Security ของโรงพยำบำลทุกแห่ง แยกเป็น 2 กลุ่มหลัก  

ใช้งบประมำณ และ ไม่ใช้งบประมำณ 
 
5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ  
 ประเด็นส ำคัญในกำรยกระดับบริกำรสุขภำพสู่ระบบดิจิทัลจ ำเป็นต้องอำศัยงบประมำณสนับสนุน
อย่ำงเพียงพอ เนื่องจำกอุปกรณ์หลักด้ำนควำมปลอดภัยไซเบอร์ (Cyber Security) มีควำมจ ำเป็นส ำหรับ
โรงพยำบำลทุกแห่งในจังหวัดสตูล เพ่ือป้องกันกำรโจมตีทำงไซเบอร์ที่อำจก่อให้เกิดควำมเสียหำยต่อข้อมูล
ผู้ป่วยและระบบบริกำรสุขภำพ และขำดหน่วยงำนรับรองควำมม่ันคงปลอดภัยของโรงพยำบำล 

 
6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

6.1 ทั้ง 7 โรงพยำบำลไม่มีอุปกรณ์ป้องกัน NGFW (Next Generation Firewall) 
 6.2 งบประมำณในกำรด ำเนินงำนด้ำนดิจิทัลสุขภำพไม่เพียงพอ 
 6.3 ระบบ Backup ตำมมำตรกำร 3-2-1 ยังไม่มีระบบจัดกำรที่มีประสิทธิภำพ 
 6.4 บุคลำกรด้ำน IT มีน้อยไม่สอดคล้องกับภำระงำน 
 
7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
 มีกำรจัดสรรงบพิเศษเพ่ือกำรลงทุนด้ำน CYBER SECURITY เพ่ือให้โรงพยำบำลทุกแห่งสำมำรถ
ป้องกันภัยคุกคำมต่อข้อมูลสุขภำพของประชำชนได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ 
 
8. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
 8.1 ระบบ Kios Telemedicine ที่สำมำรถท ำให้ผู้ป่วยเข้ำตรวจกับแพทย์รพ.แม่ข่ำย ผ่ำนระบบ 
Telemedicine ได้อย่ำงเสมือนห้องตรวจในโรงพยำบำล 
 8.2 รพ.ทุ่งหว้ำ น ำระบบ Vital Sign IOT ใช้ในระบบ IPD ลด Human Error ในกำรบันทึกข้อมูล 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล PHR และส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแบบ
อิเล็กทรอนิกส์   
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.2 โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล PHR และส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ 
ร้อยละ 100 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 กระทรวงสำธำรณสุข โดยคณะกรรมกำรขับเคลื่อนกำรพัฒนำระบบสุขภำพดิจิทัล  ได้ก ำหนด
นโยบำยในกำรขับเคลื่อนระบบสุขภำพดิจิทัลและก ำหนดกรอบแนวทำงกำรพัฒนำเทคโนโลยีดิจิทัล 
ขับเคลื่อนกำรพัฒนำระบบระเบียนสุขภำพอิเล็กทรอนิกส์ส่วนบุคคล (Personal Health Record : PHR) 
ต่อยอดจำกแพลตฟอร์มหมอพร้อม ในกำรเชื่อมโยงและแลกเปลี่ยนข้อมูลสุขภำพของประชำชน             
แบบไร้รอยต่อผ่ำนแพลตฟอร์มหมอพร้อม และเพ่ือประโยชน์ของประชำชนในกำรเข้ำถึงข้อมูลสุขภำพ         
ของตนเอง 

จังหวัดสตูลมีเป้ำหมำยกำรด ำเนินงำน ได้แก่ โรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง และโรงพยำบำลชุมชน           
6 แห่ง รวม 7 แห่ง ซึ่งเมื่อน ำข้อมูลมำวิเครำะห์พบว่ำ โรงพยำบำลทั้ง 7 แห่ง มีกำรส่งข้อมูลเข้ำระบบ PHR 
หมอพร้อม ร้อยละ 100 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 67 โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล PHR และส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 
ผลกำรด ำเนินงำน 

(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 
โรงพยำบำล เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 

โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. 
เชื่อมโยงข้อมูล PHR และส่งต่อ
ข้อมูลผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์  
ร้อยละ 100 
 

โรงพยำบำลสตูล 1 1 100 
โรงพยำบำลควนโดน 1 1 100 

โรงพยำบำลควนกำหลง 1 1 100 

โรงพยำบำลท่ำแพ 1 1 100 

โรงพยำบำลละงู 1 1 100 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 1 1 100 

โรงพยำบำลมะนัง 1 1 100 

รวม 7 7 100 

ที่มำ : https://phr1.moph.go.th/dashboard/ 
 

 
 
 
 
 
 
 



 

 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
4.1 ประชำสัมพันธ์ลงทะเบียน 

  - Health ID ส ำหรับประชำชน 
  - Provider ID บุคลำกรทำงกำรแพทย์ 
 4.2 เตรียมควำมพร้อมอุปกรณ์ Hardware ในกำรบริกำรที่จ ำเป็น 
 4.3 อบรมซ้อมแผนกำรบริกำร/Cyber Security User Awareness 
 4.4 เตรียมระบบ กำรจัดกำรส่งยำ/ไปรษณีย์/ร้ำนยำ 
 4.5 จัดท ำและซ้อมแผน BCP และ DRP 
 4.6 Backup ข้อมูลตำมมำตรกำร 3-2-1 
 4.7 สร้ำงมำตรฐำน HAIT, รพ.อัจฉริยะ, งบประมำณด้ำนดิจิทัลสุขภำพท่ีปีงบประมำณ 
 

5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ  
ระบบปฏิบัติกำรของโรงพยำบำลในจังหวัดสตูลที่ใช้นอกเหนือจำก HosXp คือ รพ.ควนโดน และ 

รพ.ท่ำแพ ใช้ระบบ Hospital Os ซึ่งเมื่อมีกำรแจ้งเปลี่ยนรหัสใน Mophic ทุกสัปดำห์ Admin รพ.จะต้อง
ท ำกำรเปลี่ยนรหัสและซิงค์ข้อมูลเพื่อให้ระบบอยู่ในสถำนะออนไลน์ 
  

6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ  
 6.1 ระบบปฏิบัติกำร Health Information System (HIS) ที่แตกต่ำงกัน 
  6.2 กำรเข้ำถึงกรณีข้อมูลคนไข้ท่ีไม่มี Smart Phone และบัตรประชำชน 

6.3 เจ้ำหน้ำที่ยังไม่เข้ำในในระบบกำรท ำงำนของ PHR หมอพร้อม 
6.4 กำรออกใบรับรองแพทย์ดิจิทัลค่อนข้ำงยำก 
6.5 กำรใช้ PHR ในสถำนพยำบำลนอก สป.สธ. ไม่สอดคล้องกับบริบท เช่น เรือนจ ำ 

 

7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
 ผู้บริหำรควรให้ควำมส ำคัญกับกำรเปิดเผยข้อมูลคนไข้ กับวิชำชีพต่ำงๆ และตอบสนองนโยบำยให้
บุคลำกรทำงกำรแพทย์เห็นควำมส ำคัญและใช้งำนอย่ำงเต็มประสิทธิภำพ เห็นคุณค่ำของกำรรักษำมำก่อน 
 

8. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
 ระบบกำรดูประวัติผู้ป่วย EMR VIEWER SATUN สอดรับ One ID Card Smart Hospital เพ่ือให้
บุคลำกรทำงกำรแพทย์ที่มีสิทธิ์รักษำผู้ป่วย เข้ำถึงข้อมูลผู้ป่วยก่อนรักษำ ไม่ว่ำจะอยู่ที่ใดในเขตสุขภำพที่ 12 
ประวัติผู้ป่วยจะถูกเชื่อมโยงเป็น One Region One Hospital 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : โรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT 
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร  
ตัวชี้วัด 1.3 รอ้ยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT ไมน่้อยกว่ำร้อยละ 10 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 กระทรวงสำธำรณสุขได้ประกำศนโยบำยสำธำรณสุข ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 มำตรกำร 
Cyber Security & PDPA ในวำระควำมก้ำวหน้ำกำรด ำเนินงำนของคณะอนุกรรมกำรขับเคลื่อนนโยบำย
กระทรวงสำธำรณสุข ด้ำนข้อมูลและเทคโนโลยีทำงกำรแพทย์และสำธำรณสุข โดยมีข้ อสั่งกำรให้
โรงพยำบำลทุกแห่งด ำเนินกำรตำมมำตรกำร โดยพิจำรณำขอรับรองระบบพัฒนำคุณภำพสถำนพยำบำล
ด้วยเทคโนโลยีดิจิทัล (HAIT) เพ่ือเป็นกำรจัดกำรควำมเสี่ยงและสร้ำงมำตรฐำนด้ำนกำรจัดกำรงบประมำณ 
บุคลำกร ควำมมั่นคงปลอดภัยไซเบอร์ และกำรคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล 
 จังหวัดสตูลมีเป้ำหมำยกำรด ำเนินงำน ได้แก่ โรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง และโรงพยำบำลชุมชน 6 
แห่ง รวม 7 แห่ง ซึ่งรพ.ที่ผ่ำนกำรประเมิน HAIT (Level 1) ได้แก่ รพ.ละงู แต่กำรรับรองหมดอำยุ จะต้อง
ด ำเนินกำรยื่นขอประเมินใหม่ในปีต่อไป และ รพ.ที่ได้ท ำกำรยื่นขอรับประเมินไปแล้วมีจ ำนวน 3 รพ. ได้แก่ 
รพท.สตูล รพช.ท่ำแพ และรพ.ควนโดน ซึ่งจะด ำเนินกำรรับประเมินในเดือนสิงหำคม คิดเป็นร้อยละ 42.86 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 68 ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 
ผลกำรด ำเนินงำน 

(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 
โรงพยำบำล เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 

ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่น
ขอรับรอง HAIT  

โรงพยำบำลสตูล 1 1 100 
โรงพยำบำลควนโดน 1 1 0.00 

โรงพยำบำลควนกำหลง 1 0 0.00 

โรงพยำบำลท่ำแพ 1 1 100 

โรงพยำบำลละงู 1 0 100 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 1 0 0.00 

โรงพยำบำลมะนัง 1 0 0.00 
รวม 7 3 42.86 

ที่มำ : น ำเสนอแผนสุขภำพดิจิทัลประจ ำปีงบประมำณ 2567 เขตสุขภำพที่ 12 
 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
 4.1 วำงแผนกำรจัดหำงบประมำณในกำรจัดซื้อครุภัณฑ์ด้ำนควำมปลอดภัยไซเบอร์ 
 4.2 ประเมินโดยทีม Internal Surveyor จำกเขตสุขภำพที่ 12  
 4.3 ก ำหนดให้เป็นตัวชี้วัดส ำคัญระดับจังหวัด และ คปสอ. 
 4.4 ถอดบทเรียนเพ่ือพัฒนำโรงพยำบำลทุกแห่งขั้นต่ ำ “ผ่ำนระดับ 1” เป็นตัวชี้วัดส ำคัญของจังหวัด 
 
 



 

 

5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ  
 ประเด็นด้ำนข้อจ ำกัดด้ำนงบประมำณและทรัพยำกรบุคคลในกำรบริหำรจัด Risk Management 
ในระบบที่เกี่ยวข้องกับดิจิทัลสุขภำพ ซึ่งอุปกรณ์ในกำรลองรับภัยคุกคำมต่ำงๆไม่สอดคล้องกับอุปกรณ์เดิม
ใน รพ.ที่มีอยู่ 
 

6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ  
6.1 งบประมำณในกำรด ำเนินงำนด้ำนดิจิทัลสุขภำพไม่เพียงพอ 
6.2 ขำดควำมเข้ำใจที่ถูกต้อง ในกำรพัฒนำตำมมำตรฐำน HAIT 
6.3 HAIT ถูกมองเป็นเรื่องของ IT ท ำให้ผู้เกี่ยวข้องอ่ืนๆ ละเลยในกำรปฏิบัติ 

 

7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
 ก ำหนด HAIT เป็นมำตรฐำนของโรงพยำบำลทุกแห่ง ขั้นต่ ำ Level 1 และ จัดหำงบประมำณ
เพ่ือยกระดับด้ำนควำมปลอดภัยของข้อมูล ควำมปลอดภัยของระบบล่มสลำย จัดผู้มีควำมรู้ควำมสำมำรถ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในระดับประเทศ เพ่ือให้ทุกโรงพยำบำลมีมำตรฐำนเดียวกัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : บริกำรกำรแพทย์ทำงไกล (Telemedicine) 
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.4 จังหวัดที่บริกำรกำรแพทย์ทำงไกลตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด (Telemedicine) ไม่น้อยกว่ำ 3,500 
ครั้ง/ปี 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 กระทรวงสำธำรณสุข ได้ด ำเนินกำรตำมนโยบำยและทิศทำงกำรด ำเนินงำนกระทรวงสำธำรณสุข 
ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2566 - 2568 ของปลัดกระทรวงสำธำรณสุข ประเด็นผลักดันกำรบริกำรทำง
กำรแพทย์และสำธำรณสุขสู่ยุคดิจิทัล และได้ก ำหนดเป็นตัวชี้วัด จังหวัดที่มีบริกำรกำรแพทย์ทำงไกลตำม
เกณฑ์ท่ีก ำหนด 

จังหวัดสตูลมีเป้ำหมำยกำรด ำเนินงำน ได้แก่ โรงพยำบำลทั่วไป 1 แห่ง และโรงพยำบำลชุมชน                    
6 แห่ง รวม 7 แห่ง ซึ่งโรงพยำบำลทุกแห่ง ได้มีกำรจัดให้มีบริกำร Telemedicine ให้กับประชำชน ซึ่งผล
กำรด ำเนินงำนในแต่ละอ ำเภอ ตำมล ำดับดังนี้ อ ำเภอท่ำแพ ร้อยละ 114.78 อ ำเภอทุ่งหว้ำ ร้อยละ 111.43       
อ ำเภอเมืองสตูล ร้อยละ 28.26 อ ำเภอควนโดน ร้อยละ 38.24 อ ำเภอละงู ร้อยละ 0.26 และ อ ำเภอมะนัง 
ร้อยละ 6.67 ภำพรวมผลกำรด ำเนินงำนจังหวัดสตูล คิดเป็นร้อยละ 38.60 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
 

ตำรำงท่ี 69 กำรบริกำรกำรแพทย์ทำงไกล (Telemedicine) 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 
ผลกำรด ำเนินงำน 

(ข้อมูล ณ  2 กรกฎำคม 2567) 
อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 

จังหวัดที่บริกำรกำรแพทย์
ทำงไกลตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด 
(Telemedicine) ไม่น้อยกว่ำ 
3,500 ครั้ง/ปี 

เมืองสตูล 1,210 342 28.26 
ควนโดน 340 130 38.24 
ควนกำหลง 340 155 45.59 
ท่ำแพ 345 396 114.78 
ละงู 775 2 0.26 
ทุ่งหว้ำ 280 312 111.43 
มะนัง 210 14 6.67 

รวม 3,500 1,351 38.60 
ที่มำ : HDC SERVICE กระทรวงสำธำรณสุข 
 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
 4.1 ขยำยบริกำร Telemedicine ไปยังคลินิกอ่ืนๆ 
 4.2 เปลี่ยนผ่ำนระบบจำก R12Network เป็นระบบ สอน.บัดดี้ และ หมอพร้อมสเตชั่น 
 4.3 นิเทศประเมินผลงำนระดับ คปสอ. 2 ครั้ง/ปี 
 4.4 จัดอบรม และพัฒนำบุคลำกร ให้สำมำรถใช้งำนเครื่องมืออย่ำงต่อเนื่อง 
 
 
 



 

 

5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ  
 5.1 ระบบส ำรองไม่สำมำรถท ำงำนได้เมื่อระบบหลักของ R12Network มีปัญหำ 
 5.2 ประชำชนขำดควำมม่ันใจในคุณภำพกำรตรวจ 
 5.3 ระบบจะต้องมีกำรแสดงตัว Authentication ของผู้ป่วยซึ่งจะต้องมีกำรบันทึกข้อมูลผู้ป่วยทั้ง 
2 ทำง 
 5.4 กำรท ำ Telemed ในเรือนจ ำแพทย์ไม่สำมำรถใช้ข้อมูล PHR จำกระบบส่วนกลำงได้ 
 

6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ  
6.1 บุคลำกรทำงกำรแพทย์ขำดควำมรู้ควำมเข้ำใจในระบบ กำรใช้ PHR สอน.บัดดี้ หมอพร้อม

สเตชั่น 
 6.2 ระบบอินเตอร์เน็ตในพ้ืนที่เกำะ ไม่สอดรับกับ bandwidth ขณะ Telemedicine 
 6.3 ระยะทำงในกำรเดินทำงไปโรงพยำบำลแม่ข่ำย มีระยะทำงไม่ไกลมำก 
 

7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
 7.1 ระบบหมอพร้อมควรมีระบบเกำะข้อมูลที่เป็น Realtime เช่นเดียวกับ R12Network เพ่ือจะ
ให้บริกำรข้อมูลส ำหรับผู้ท ำกำรรักษำได้แบบไร้รอยต่อ 
 7.2 กำรจัดอบรมให้เจ้ำหน้ำที่เห็นควำมส ำคัญของกำรใช้เครื่องมือจำกส่วนกลำง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ผู้รำยงำน     นำยประณต มหำวิจิตร 
       ต ำแหน่ง นักวิชำกำรคอมพิวเตอร์ช ำนำญกำร 
       กลุ่มงำนพัฒนำยุทธศำสตร์สำธำรณสุข 
       โทรศัพท์ 08 5893 4713 
           อีเมล pranot.maha@mophegp.mail.go.th 
 
 
 
 
 
 
 
 
  



 

 

ประเดน็ท่ี 7 ส่งเสริมการมีบุตร 

  



 

 

ประเด็นที่ 7 ส่งเสรมิกำรมีบุตร 
 

หัวข้อ : ส่งเสริมกำรมีบุตร 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นที่ 7 ส่งเสริมกำรมีบุตร 
 ให้ดูผลลัพธ์กำรด ำเนินงำนทั้ง IVF,ICSI 
จะต้องพิจำรณำว่ำท้องแล้วกี่รำย รวมถึงรวมถึง
ภำวะซีดที่เกิดขึ้นในหญิงตั้งครรภ์ว่ำปัญหำเกิด
จำกอะไร ให้ค้นหำสำเหตุของกำรเกิดโรค 

จังหวัดสตูลได้ขับเคลื่อนให้โรงพยำบำลทุกแห่งจัดตั้ง
คลินิกส่งเสริมกำรมีบุตรคุณภำพ เพ่ือเพ่ิมกำรเข้ำถึง
บริกำร ส ำหรับผู้ต้องกำรมีบุตร และเพ่ิมจ ำนวนกำร
เกิดที่มีคุณภำพ กำรด ำเนินงำนคลินิกส่งเสริมกำรมี
บุตร แบ่งระดับคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร ในจังหวัดสตูล
เป็น 2 ระดับดังนี้  
1. MD Level 1 เปิดบริกำร ทั้งหมด 5 แห่ง ได้แก่ รพ.
ทุ่งหว้ำ รพ.มะนัง รพ.ควนโดน รพ.ควนกำหลง และ
โรงพยำบำลท่ำแพ (ไม่มีสูติ -นรีแพทย์ )  บริกำร  
ให้ค ำแนะน ำปรึกษำเบื้องต้น กำรวำงแผนครอบครัว 
ประเมินและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกำรด ำเนินชีวิต 
เพ่ือเพ่ิมโอกำสกำรตั้งครรภ์และมีบุตร ซึ่งมีผู้มำรับ
บริกำร 9 คู่ 
2. MD Level 2 เปิดบริกำรในโรงพยำบำลสตูล และ
โรงพยำบำลละงู ให้บริกำร MD Level 1 และเพ่ิมกำร
ประเมินสำเหตุ สืบค้นเพ่ือหำสำเหตุภำวะมีบุตรยำก
เบื้องต้น รักษำโรคที่เป็นสำเหตุ กำรกระตุ้นไข่และ
เหนี่ยวน ำกำรตกไข่  และกำรฉีดอสุจิเข้ำโพรงมดลูก 
(IUI) โดยสูติ-นรีแพทย์ สูติแพทย์ พยำบำล และเทคนิค
กำรแพทย์ ผ่ำนกำรอบรม IUI ณ โรงพยำบำลหำดใหญ่  
พยำบำล Manager ผ่ำนกำรอบรมกำรพัฒนำศักยภำพ
ผู้ ให้บริกำรดูแล รักษำภำวะมีบุตรยำก ผลกำร
ด ำเนินงำน โรงพยำบำลละงู  3 คู่ (ให้ค ำปรึกษำ) 
โรงพยำบำลสตูล 19 คู่ (อยู่ในกระบวนกำรกระตุ้นไข่) 
และมีกำรส ำรวจค้นหำกลุ่มเป้ำหมำย คู่สมรสที่มีควำม
พร้อม เพ่ือเข้ำสู่ระบบบริกำรคลินิกส่งเสริมมีบุตร ใน 
รพ. MD Level 1 และ MD Level 2 จ ำนวน 648 คู่ 
โดยประชำสัมพันธ์ และค้นหำผ่ำน อสม. และผู้น ำ
ศำสนำ กำรด ำเนินกำร IUI อยู่ระหว่ำงกำรเตรียม
ควำมพร้อมในกำรจัดซื้อยำและครุภัณฑ์ Plane kick 
off  IUI ภำยในวัน ที่ 10 กรกฎำคม 2567 
 



 

 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
 กำรจัดกำรภำวะซีดในหญิงตั้งครรภ์ ในหญิงตั้งครรภ์

ให้ยำเสริมธำตุเหล็ก ในหญิงวัยเจริญพันธุ์แจกยำ
เม็ดโฟลิก แจกยำเม็ดโฟลิคในหญิงวัยเจริญพันธุ์ ที่มำ
จดทะเบียนที่อ ำเภอ มีกำรติดตำมกำรได้รับยำเสริม
ธำตุเหล็กจำกหมอคนที่1 และเน้นย้ ำกำรรับประทำน
ยำเสริมธำตุเหล็กในโรงเรียนพ่อแม่ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด  1.1 โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร (ร้อยละ 100)   

1.2 อัตรำส่วนกำรตำยมำรดำไทย (ไม่เกิน 17 ต่อกำรเกิดมีชีพแสนคน) 
1.3 อัตรำตำยทำรกแรกเกิดอำยุ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 28 วัน (ไม่เกิน 3.4 ต่อพันกำรแรกเกิดมีชีพ) 
1.4 ร้อยละของทำรกแรกเกิดได้รับกำรคัดกรองโรคหำยำก (IEM 40 โรค) ร้อยละ 95 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 

ปีงบประมำณ พ.ศ. 2563 - 2566 จังหวัดสตูลมีทำรกเกิดมีชีพ จ ำนวน 3,509, 3162 3,019 และ 
2,950 คน ตำมล ำดับ มีมำรดำตำยในขณะตั้งครรภ์ ระหว่ำงคลอด และหลังสิ้นสุดกำรตั้งครรภ์ไม่เกิน 42 วัน 
จ ำนวน 3, 2, 3 และ 0 คน ตำมล ำดับ คิดเป็นอัตรำ 85.49, 63.25, 99.37 และ 0 ต่อแสนกำรเกิดมีชีพ ตำมล ำดับ 
โดยมีสำเหตุกำรตำย ดังนี้ ปีงบประมำณ พ.ศ.2563 จำก มะเร็งเม็ดเลือดขำว (มำรดำมีประวัติติดยำเสพติด 
เสียชีวิตที่โรงพยำบำลควนกำหลง) จ ำนวน 1 รำย จำก HIV with sepsis (โรงพยำบำลละงูส่งต่อ เสียชีวิตที่
โรงพยำบำลหำดใหญ่) จ ำนวน 1 รำย และ จำกภำวะหัวใจล้มเหลว (Congestive Heart Failure) ร่วมกับ Sepsis 
(โรงพยำบำลควนโดน) จ ำนวน 1 รำย ปีงบประมำณ พ.ศ. 2564 จำก Fatty liver (มำรดำมีประวัติใช้สำรเสพติด) 
จ ำนวน 1 รำย และจำก Amniotic Fluid Embolism จ ำนวน 1 รำย ปีงบประมำณ พ.ศ. 2565 จำกโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนำ 2019  จ ำนวน 2 รำย และจำก Amniotic Fluid Embolism จ ำนวน 1 รำย ทั้งนี้ในปีงบประมำณ 
พ.ศ.2566 จังหวัดสตูลไม่มีมำรดำตำย   

ปีงบประมำณ พ.ศ. 2564-2566 มีหญิงตั้งครรภ์เสี่ยง จ ำนวน 112, 215 และ 188 คน ตำมล ำดับ 
ในปีงบประมำณ 2567 (ตุลำคม 2566 – พฤษภำคม 2567) จังหวัดสตูลมีหญิงตั้งครรภ์เสี่ยง จ ำนวน 175 
คน จ ำแนกเป็น GDMA1 GDMA2 และ Overt DM จ ำนวน 85 คน คิดเป็นร้อยละ 53.14  Thyroid จ ำนวน 
28 คน คิดเป็นร้อยละ 16.00  PIH ร้อยละ 5.71 จังหวัดสตูลได้ก ำหนดมำตรกำรให้หญิงตั้งครรภ์เสี่ยงต้อง
ได้รับกำรดูแลในคลินิกฝำกครรภ์ครรภ์เสี่ยง และได้รับกำรวำงแผนคลอด และมีสูติแพทย์เป็นเจ้ำของเคส
ตั้งแต่อำยุครรภ์ 36 สัปดำห์ รวมถึงมีกำรเยี่ยมหลังคลอดเพ่ือติดตำมคัดกรองภำวะเบำหวำน และควำม 
ดันโลหิตสูงในระยะหลังคลอดเพ่ือส่งต่อ NCD คลินิก 

จังหวัดสตูลมีกำรติดตำมประเมินกำรปฏิบัติตำมคู่มือแนวทำงกำรดูแลและส่งต่อหญิงตั้งครรภ์  
จำกกำรติดตำมผลกำรด ำเนินงำน ตั้งแต่เดือนตุลำคม 2566 - พฤษภำคม 2567 มีกำรส่งต่อจำกโรงพยำบำล
ชุมชนไปโรงพยำบำลสตูล จ ำนวน 69 คน มีอัตรำกำรกำรปฏิบัติตำมคู่มือแนวทำงกำรดูแลและส่งต่อหญิง
ตั้งครรภ์ก่อนกำรส่งต่อ ร้อยละ 80.60 (เป้ำหมำย ร้อยละ 100) ปัญหำที่พบของกำรไม่ปฏิบัติตำมคู่มือ 
แนวทำงกำรดูแลและส่งต่อหญิงตั้งครรภ์ คือ ไม่ปฏิบัติตำมแนวทำงกำรพยำบำล ร้อยละ 14.50 ไม่เตรียม
ควำมพร้อมของร่ำงกำยผู้รับบริกำร ร้อยละ 11.60 ไม่ปฏิบัติตำม Standing order ร้อยละ 4.35 ส่งต่อ
ล่ำช้ำ ร้อยละ 2.90 และ Delay diagnosis/ Miss diagnosis ร้อยละ 2.90  

 

 



 

 

ตำรำงท่ี 70 จ ำนวนมำรดำตำยจ ำแนกตำมสำเหตุ จังหวัดสตูล ปีงบประมำณ พ.ศ.2563 - 2566 
 สำเหตุกำรตำย จ ำนวน 

Indirect Cause 6 รำย HIV  with sepsis 1 
มะเร็งเม็ดเลือดขำว  1 
Fatty liver  1 
Congestive Heart failure with sepsis 1 
COVID-19 2 

Direct  cause 2 รำย Amniotic Fluid Embolism 2 
 รวม 8 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
ตัวช้ีวัด 3.1 โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร  

จังหวัดสตูลได้ขับเคลื่อนให้โรงพยำบำลทุกแห่งจัดตั้งคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตรคุณภำพ เพ่ือเพ่ิมกำร
เข้ำถึงบริกำร ส ำหรับผู้ต้องกำรมีบุตร และเพ่ิมจ ำนวนกำรเกิดที่มีคุณภำพ กำรด ำเนินงำนคลินิกส่งเสริมกำร
มีบุตร แบ่งระดับคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร ในจังหวัดสตูลเป็น 2 ระดับดังนี้  

- MD Level 1 เปิดบริกำร ทั้งหมด 5 แห่ง ได้แก่ รพ.ทุ่งหว้ำ รพ.มะนัง รพ.ควนโดน รพ.ควนกำหลง 
และโรงพยำบำลท่ำแพ (ไม่มีสูติ-นรีแพทย์) บริกำร ให้ค ำแนะน ำปรึกษำเบื้องต้น กำรวำงแผนครอบครัว 
ประเมินและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกำรด ำเนินชีวิต เพ่ือเพ่ิมโอกำสกำรตั้งครรภ์และมีบุตร ซึ่งมีผู้มำรับ
บริกำรดังตำรำง 

- MD Level 2 เปิดบริกำรในโรงพยำบำลสตูล และโรงพยำบำลละงู ให้บริกำร MD Level 1 และ
เพ่ิมกำรประเมินสำเหตุ สืบค้นเพ่ือหำสำเหตุภำวะ มีบุตรยำกเบื้องต้น รักษำโรคท่ีเป็นสำเหตุ กำรกระตุ้นไข่
และเหนี่ยวน ำกำรตกไข่ และกำรฉีดอสุจิเข้ำโพรงมดลูก (IUI : Intrauterine insemination) โดยสูติ-นรี
แพทย์ สูติแพทย์ พยำบำล และเทคนิคกำรแพทย์ ผ่ำนกำรอบรม IUI วันที่ 19 ม.ค. 67 ณ โรงพยำบำล
หำดใหญ่ พยำบำล Manager ผ่ำนกำรอบรมกำรพัฒนำศักยภำพผู้ให้บริกำรดูแล รักษำภำวะมีบุตรยำก  
ผลกำรด ำเนินงำนดังตำรำง 
 

ตำรำงท่ี 71 ผลกำรด ำเนินงำนคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร จังหวัดสตูล 

คลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร ระดับบริกำร 
จ ำนวนผู้รับบริกำร (คู่) 

ณ 31 พ.ค. 2567 
หมำยเหตุ 

โรงพยำบำลสตูล MD Level 2 19 อยู่ในกระบวนกำรกระตุ้นไข่ 
โรงพยำบำลละงู MD Level 2 3 ให้ค ำปรึกษำ 
โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ MD Level 1 1  
โรงพยำบำลควนกำหลง MD Level 1 2  
โรงพยำบำลท่ำแพ MD Level 1 2  
โรงพยำบำลควนโดน MD Level 1 3  
โรงพยำบำลมะนัง MD Level 1 1  

ที่มำ : รำยงำนกำรด ำเนินงำนคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร ณ วันที ่31 พ.ค. 2567 



 

 

 จังหวัดสตูลมีกำรส ำรวจค้นหำกลุ่มเป้ำหมำย คู่สมรสที่มีควำมพร้อม เพ่ือเข้ำสู่ระบบบริกำรคลินิก
ส่งเสริมมีบุตร ใน รพ. MD Level 1 และ MD Level 2 จ ำนวน 648 คู่ โดยประชำสัมพันธ์ และค้นหำผ่ำน 
อสม. และผู้น ำศำสนำ กำรด ำเนินกำร IUI อยู่ระหว่ำงกำรเตรียมควำมพร้อมในกำรจัดซื้อยำและครุภัณฑ์ 
Plane kick off  IUI ภำยในวัน ที่ 10 กรกฎำคม 2567 
 

ตำรำงท่ี 72 โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมีคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน  
(ข้อมูล ณ  31 พฤษภำคม 2567) 

โรงพยำบำล เป้ำหมำย ผลงำน 
ร้อยละ/
อัตรำ 

โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำน
ปลัดกระทรวงสำธำรณสุขมี
คลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร        
ร้อยละ 100  

โรงพยำบำลสตูล 1 1 100 
โรงพยำบำลควนโดน 1 1 100 
โรงพยำบำลควนกำหลง 1 1 100 
โรงพยำบำลท่ำแพ 1 1 100 

โรงพยำบำลละงู 1 1 100 

โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 1 1 100 

โรงพยำบำลมะนัง 1 1 100 

รวม 7 7 100 
 

3.2 อัตรำส่วนกำรตำยมำรดำไทย (ไม่เกิน 17 ต่อกำรเกิดมีชีพแสนคน) 
     จังหวัดสตูลไม่มีมำรดำเสียชีวิต  
 

ตำรำงท่ี 73 อัตรำส่วนกำรตำยมำรดำไทย(ต่อพันกำรเกิดมีชีพ) 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์ 

ผลกำรด ำเนินงำน 
(ตุลำคม 2566 – พฤษภำคม 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ มำรดำตำย อัตรำ 
ระดับประเทศ ไม่เกิน 17 

ต่อกำรเกิดมี
ชีพแสนคน 

เมืองสตูล 0 0 
36.9 29.5 25.86 ควนโดน 

เขต 12 ควนกำหลง 
67.06 37.94 23.57 ท่ำแพ 

จังหวัดสตูล ละงู 
62.48 99.50 0 ทุ่งหว้ำ 
(2 รำย) (3 รำย)  มะนัง 

 รวม 0 0 
   
 
 
 
 
 
 



 

 

3.3 อัตรำตำยทำรกแรกเกิดอำยุ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 28 วัน  
 ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จังหวัดสตูลมีทำรกแรกเกิดอำยุน้อยกว่ำหรือเท่ำกับ 28 วันตำย 
จ ำนวน 3 รำย คิดเป็น 1.65 ต่อพันกำรเกิดมีชีพ ทั้ง 3 รำย เป็น ทำรกคลอดก่อนก ำหนด รำยที่ 1 อำยุ
ครรภ์ 24 สัปดำห์ น้ ำหนัก 800 กรัม เสียชีวิตจำก Preterm with sepsis รำยที่ 2 อำยุครรภ์ 34 สัปดำห์ 
น้ ำหนัก 1,730 กรัม เสียชีวิตจำก Preterm with RDS with Acute Hemolytic anemia with PDA with 
CHF with DIC with ARDS และ รำยที่ 3 อำยุครรภ์ 29 สัปดำห์ น้ ำหนัก 1 ,800 กรัม เสียชีวิตจำก 
Preterm with Severe BA with Severe RDS with Sepsis with IVH gr 4   

 

ตำรำงท่ี 74 อัตรำตำยทำรกแรกเกิดอำยุ ≤ 28 วัน  

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์ 

ผลกำรด ำเนินงำน 
(ตุลำคม 2566 – พฤษภำคม 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เกิดมีชีพ ทำรกตำย อัตรำ 
ระดับประเทศ <3.40 

ต่อ 1000
กำรเกิด 
มีชีพ 

เมืองสตูล 1,369 3 2.19 
6.49 5.59 7.04 ควนโดน 40 0 0 

เขต 12 ควนกำหลง 51 0 0 
4.52 4.20 4.67 ท่ำแพ 6 0 0 

จังหวัดสตูล ละงู 274 0 0 
3.16 1.79 2.66 ทุ่งหว้ำ 43 0 0 

 มะนัง 37 0 0 
รวม 1,820 3 1.65 

ที่มำ: รำยงำนกิจกรรมสำธำรณสุข  ณ 31 พฤษ-คม 2567 
 

3.4 ร้อยละของทำรกแรกเกิดได้รับกำรคัดกรองโรคหำยำก ร้อยละ 95 
    จังหวัดสตูลมีกำรตรวจคัดกรองกลุ่มโรคพันธุกรรมเมตำบอลิก (Inborn Error of Metabolism: 

IEM) และ TSH จ ำนวน 1,816 คน มีควำมครอบคลุม TSH 99.78 % (เสียชีวิตก่อนเจำะ 1 รำย) ไม่พบรำย
ที่ผลกำรตรวจผิดปกติ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
 4.1 จัดประชุม MCH board เพ่ือออกมำตรกำรป้องกันกำรตำยของมำรดำ และขับเคลื่อนกำร
ด ำเนินงำนอนำมัยแม่และเด็กจังหวัดสตูล โดยมีมำตรกำรดังนี้ มำตรกำรดูแลส่งต่อหญิงตั้งครรภ์ที่มีภำวะ
เสี่ยง จัดระบบ Fast track, seamless refer เพ่ือลดระยะเวลำรอคอยกำรส่งต่อ มีแพทย์ MFM วินิจฉัย 
และให้ค ำปรึกษำ จัดประชุมเม่ือ วันที่ 20 พฤศจิกำยน 2566 

4.2 จัดประชุมคณะท ำงำนเร่งรัดและติดตำมงำนอนำมัยแม่และเด็ก ระดับจังหวัด เมื่อวันที่ 17 
เมษำยน 2567 

4.3 ติดตำม และประเมินกำรด ำเนินงำนกำรดูแลและส่งต่อหญิงตั้งครรภ์ 
- มีกำรส่งต่อหญิงหลังคลอดกลับพ้ืนที่พร้อมข้อมูลตำมแบบบันทึก One page และกำร 

ส่งทำง line group เพ่ือกำรเยี่ยมติดตำมดูแลหลังคลอดตำมเกณฑ์  
4.4 ปรับแนวทำงกำรคัดกรอง/กำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้สำรเสพติด ให้เหมำะสมส ำหรับจังหวัด

สตูล ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 จังหวัดสตูลมีหญิงตั้งครรภ์ติดสำรเสพติด ทั้งหมด 59 รำย คลอดแล้ว 51 
รำย ยังตั้งครรภ์อยู่ 8 รำย ทุกคนเข้ำสู่ระบบกำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่ใช้สำรเสพติดตำมแนวทำงที่ก ำหนด 

4.5 One Province One labor จังหวัดสตูล แบ่งเป็น 2 Node คือ 1) Node สตูล รับผิดชอบ
อ ำเภอเมืองสตูล อ ำเภอท่ำแพ อ ำเภอควนโดน อ ำเภอควนกำหลง และ อ ำเภอมะนัง มีสูตินรีแพทย์ 4 คน 
กุมำรแพทย์ 3 คน 2) Node ละงู รับผิดชอบอ ำเภอละงู และอ ำเภอทุ่งหว้ำ มีสูติ -นรีแพทย์ 2 คน กุมำร
แพทย์ 1 คน (วันหยุด รำชกำรจะปรึกษำและส่งต่อรพ.สตูล) Round ward ก่อนเวลำ 10.00 น. เพ่ือ 
Active Refer หำกมี Case รับใหม่หลังเวลำ 10.00 น. ให้รำยงำนเคสทำงไลน์กลุ่ม One labor สตูล  
ทุกรำย เพ่ือให้สูติแพทย์โรงพยำบำลสตูลรับทรำบเคส  

4.6 ประเมินมำตรฐำนโรงพยำบำลอนำมัยแม่และเด็ก และเยี่ยมเสริมพลังกำรดูแลผู้คลอดภำวะ
วิกฤติในโรงพยำบำลชุมชน จ ำนวน 3 แห่ง ได้แก่ โรงพยำบำลท่ำแพ โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ และโรงพยำบำล
มะนัง (ปีงบประมำณ พ.ศ.2566 จ ำนวน 3 โรงพยำบำล ได้แก่ โรงพยำบำลละงู โรงพยำบำลควนกำหลง
และโรงพยำบำลควนโดน) ทั้งนี้ โรงพยำบำลสตูล ผ่ำนกำรประเมินโรงพยำบำลมำตรฐำนอนำมัยแม่และเด็ก 
จำกศูนย์อนำมัยแม่และเด็ก 12 ยะลำ (ประเมินเมื่อวันที่ 4 มีนำคม 2567) 

4.7 จัดประชุมเชิงปฏิบัติกำรพัฒนำสมรรถนะเจ้ำหน้ำที่เครือข่ำยจังหวัดสตูลเพ่ือลดภำวะวิกฤติทำง
สูติกรรม ให้แก่บุคลำกรที่ปฏิบัติงำนห้องคลอดและดูแลทำรกแรกเกิด โรงพยำบำลสตูลและโรงพยำบำล
ชุมชนในจังหวัดสตูล จ ำนวน 50 ณ โรงพยำบำลสตูล เมื่อวันที่ 14 มิถุนำยน 2567 และวันที่ 21 มิถุนำยน 
2567 
 

5. ปัญหำ/อุปสรรค 
 มีผู้เข้ำรับบริกำรในคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตรน้อย เนื่องจำกผู้รับบริกำรต้องเป็นผู้จ่ำยค่ำใช้จ่ำย
ส ำหรับยำกระตุ้นหรือเหนี่ยวน ำกำรตกไข่ ที่มีรำคำค่อนข้ำงสูง 
 
 
 ผู้รำยงำน นำงเบญจวรรณ ใจเย็น 
   ต ำแหน่ง พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร 
   กลุ่มงำนส่งเสริมสุขภำพ 
   โทรศัพท ์09 3665 3887 
       อีเมล Hprospho@gmail.com 



 

 

ประเดน็ท่ี 8 เศรษฐกิจสุขภาพ 

  



 

 

ประเด็นที่ 8 เศรษฐกิจสุขภำพ 
 

หัวข้อ : Healthy Cities MODELs 
1.ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด  1.1 ร้อยละของจังหวัดในเขตสุขภำพที่พัฒนำเป็น Healthy Cities MODELs (จังหวัดละ 1 แห่ง) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
           จังหวัดสตูล แบ่งกำรปกครองออกจำก 7 อ ำเภอ 36 ต ำบล 280 หมู่บ้ำน พ้ืนที่มีควำมเข้มแข็ง
หลำยพ้ืนที่ และจำกกำรประชุมคณะกรรมกำรขับเคลื่อนนโยบำยด้ำนเศรษฐกิจสุขภำพ ซึ่งประกอบด้วย  
รองนำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล (นำยภำษิต พิศำลสุทธิกุล เภสัชกรเชี่ยวชำญ) เป็นประธำน และกลุ่ม
งำนที่เกี่ยวข้องเป็นคณะกรรมกำรได้คัดเลือกพ้ืนที่ หมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน ต ำบลควนโดน อ ำเภอควนโดน 
จังหวัดสตูลที่มีควำมโดดเด่นในเรื่องควำมเข้มแข็งและศักยภำพของชุมชนเพ่ือส่งเสริม ให้เป็น Healthy 
Cities MODELs  จำกศักยภำพและองค์ประกอบควำมพรอมของชุมชน รวมทั้งมีกิจกรรมและกำรท ำงำนที่
ท ำให้เกิดควำมสุข และทุกกิจกรรมท ำให้มีกำรเชื่อมโยงไปสู่กิจกรรมกำรดูแลสุขภำพ ให้ก ำลังใจ ส่งเสริม
อำชีพสืบทอดภูมิปัญญำ ทองถิ่น และดูแลรักษำสิ่งแวดล้อมของชุมชนให้ยังคงสมบูรณ์ โดยมีเครือข่ำย
ภำครัฐที่เกี่ยวข้อง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และเครือข่ำยภำคประชำชน ช่วยกันดูแลคนในชุมชนทุก
กลุ่มใหม้ีคุณภำพชีวิตที่ดี ด ำรงชีวิต ในชุมชนและสังคมอย่ำงสันติสุขและยั่งยืน 
           ข้อมูลพ้ืนฐำนชุมชน ชุมชนหมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน ต ำบลควนโดน อ ำเภอควนโดน จังหวัดสตูล  
มีประชำกร 2,507 คน แบ่งเป็นเพศชำย 1,218 คนและเพศหญิง 1,289 คน มีผู้สูงอำยุ 421 คน คิดเป็น
ร้อยละ 16.79 แบ่งเป็นชำย 185 คน และหญิง 236 คน ค่ำเฉลี่ยอำยุของผู้สูงอำยุในชุมชน 70 ปี โดยแบ่ง
ตำมกลุ่มอำยุได้ ดังนี้ 
 

ตำรำงท่ี 75 จ ำนวนผู้สูงอำยุของชุมชนหมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน จังหวัดสตูล 
กลุ่มอำยุ รวม(คน) ชำย(คน) หญิง(คน) 

ผู้สูงอำยุ (อำยุ 60 - 64 ปี) 140 67 73 
ผู้สูงอำยุ (อำยุ 65 - 89 ปี) 274 114 160 
ผู้สูงอำยุ (อำยุ 90 ปีขึ้นไป) 7 4 3 

ที่มำ: ส านักทะเบียนราษฎร ์กระทรวงมหาดไทย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
ตำรำงท่ี 76 ร้อยละของจังหวัดในเขตสุขภำพที่พัฒนำเป็น Healthy Cities MODELs 

ผลส ำเร็จ/ตัวช้ีวัด 

ผลกำรด ำเนินงำน   
(ข้อมูล ณ  30 พฤษภำคม 2567) 

อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน 
ร้อยละ/
อัตรำ 

ร้อยละของจังหวัดในเขตสุขภำพที่พัฒนำเป็น 
Healthy Cities MODELs ร้อยละ 100 
(จังหวัดละ 1 แห่ง) 
 

เมืองสตูล 0 0 0 
ควนโดน 1 1 100 
ควนกำหลง 0 0 0 
ท่ำแพ 0 0 0 
ละงู 0 0 0 
ทุ่งหว้ำ 0 0 0 
มะนัง 0 0 0 

รวม 1 1 100 
 

 ผลกำรประเมินชุมชน เมื่อวันที่ 30 พฤษภำคม 2567 ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมินตำมเกณฑ์ Healthy 
Cities Models 
      3.1 ประเด็นกินดี  ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
 3.1.1 พฤติกรรมอำหำรปลอดภัย ชุมชนมีกำรส่งเสริมให้ครัวเรือนปลูกหรือบริโภคผักปลอดภัยใน
ครัวเรือน จ ำนวนครัวเรือนทั้งหมด 595 ครัวเรือน ปลูกผัก/บริโภคผักที่ปลอดภัย จ ำนวน 539 ครัวเรือน  
คิดเป็นร้อยละ 90.58  และมีกำรส่งเสริมเมนู ข้ำวย ำหัวข่ำ ซึ่งเป็นเมนูท้องถิ่นเพ่ือสุขภำพ/อำหำรกินเป็นยำ
และชุมชนมีกิจกรรมรณรงค์หรือส่งเสริมพฤติกรรมอำหำรปลอดภัยในครัวเรือน เช่น กำรส่งเสริมพฤติกรรม
กินร้อน ช้อนกลำง ล้ำงมือ หรือ กำรจัดกำรครัวให้ถูกสุขลักษณะและส่งเสริมกำรบริโภคเกลือไอโอดีน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 3.1.2 สถำนประกอบกำร (ถ้ำมี) ส่งเสริมอำหำรปลอดภัยและมีเมนูอำหำรเพ่ือสุขภำพ  สถำนที่จ ำหน่ำย
อำหำร ผ่ำนเกณฑ์มำตรฐำนสุขำภิบำลอำหำร : SAN ร้อยละ 50 และมีร้ำนอำหำรที่มีเมนูชูสุขภำพ อย่ำงน้อย 5 
ร้ำน และร้ำนเครื่องดื่ม Local brand หวำนน้อยอย่ำงน้อย 5 ร้ำน  
 

ภำพที่ 17 ประเด็นกินดี 



 

 

ตำรำงท่ี 77 ร้ำนอำหำรที่มีเมนูชูสุขภำพ 

ชื่อสถำนประกอบกำร ที่อยู่ เมนูอำหำร 

1. ฮำลำลโจ๊ก ตลำดนัดหน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน โจ๊กปลำกะพง 
2. นำงสำแอระ  หลีเส็น  
(ร้ำนข้ำวแกงร้อยหม้อ) 

435 หมู่ที่ 1 แกงเลียง 

3. ร้ำนเมี่ยงปลำเผำสำมพ่ีน้อง ตลำดนัดหน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน เมี่ยงปลำเผำ 

4. ชำเขำญี่ปุ่น หน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน มะม่วงสมูทตี้ สตรอเบอรี่สมูทตี้ 

5. ร้ำนผัดไทยควนโดน ตลำดควนโดน ผัดไทย 

 
ตำรำงท่ี 78 ร้ำนเครื่องดื่ม Local brand หวำนน้อย 

ชื่อสถำนประกอบกำร ที่อยู่ เมนูอำหำร 

1. ร้ำนชำมิกซ์ ข้ำงปั๊มซัสโก้ หมู่ที่ 1 น้ ำมะพร้ำวปั่น นมสด 

2. ร้ำนชำเขำญี่ปุ่น หน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน น้ ำส้มค้ัน 

3. ร้ำนชำริมทำง หน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน ชำร้อน 
4. ร้ำนก๊ะหย ำ ตลำดอบต.ควนโดน ชำ กำแฟ 

5. ร้ำนน้ ำชำก๊ะกูดำ หน้ำโรงเรียนอนุบำลควนโดน ชำ กำแฟ 
 
 3.1.3 มีมำตรกำรลดเกลือ ลดโซเดียม ชุมชนมีกำรจัดกำรข้อมูลสถำนกำรณ์โรคไม่ติดต่อ (DM HT 
CKD) ในชุมชน ให้ควำมรู้สร้ำงควำมตระหนักรู้แก่ชุมชนต่อควำมเสี่ยงจำกกำรบริโภคเกลือและโซเดียมและ
มีกำรประชุมเพ่ือปรับสูตรลดปริมำณเกลือโดยนักโภชนำกำร เมื่อวันที่ 2 พฤษภำคม 2567 เพ่ือน ำไปปรับ
ใช้ในชุมชน และก ำลังด ำเนินกำรสร้ำงมำตรกำรชุมชนอย่ำงมีส่วนร่วม เพ่ือป้องกันควำมเสี่ยงจำกกำรบริโภค
เกลือและโซเดียมมำกเกินไป 

     3.2 ประเด็นอยู่ดี ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
 2.1 ออกก ำลังกำยดี (ส่วนกลำง : กองกิจกรรมทำงกำย) ดึงข้อมูลจำก แอปพลิเคชัน “ก้ำวท้ำใจ”
 2.2 หุ่นดี/สัดส่วนดี ข้อมูลจำก HDC ประชำกรวัยท ำงำนอำยุ 19-59 ปี มีค่ำดัชนีมวลกำยปกติ จังหวัด
สตูล ในหน่วยบริกำร รพ.สต.ควนโดน อ ำเภอควนโดน ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 คิดเป็นร้อยละ 37.02 สูงขึ้น 
ร้อยละ 2.22 เมื่อเทียบกับปีที่แล้ว 
 2.3 พ้ืนที่สำธำรณะที่เอ้ือต่อสุขภำพดี 
                ตั้งอยู่ ณ โรงเรียนอนุบำลควนโดน หมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน ต ำบลควนโดน อ ำเภอควนโดน  
จังหวัดสตูล  
 
 
 
 



 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กิจกรรมที่เอื้อต่อสุขภำพดี 

มีกิจกรรมกำรออกก ำลังกำย “ร ำไม้พลอง” ที่หนองน้ ำตำย เวลำ 06.00 - 06.30 น.สนำมกีฬำของ
โรงเรียนอนุบำลควนโดน เป็นสถำนที่ในกำรจัดกิจกรรมกีฬำของเทศบำลต ำบลควนโดน 
 
 
 
 
 
 
 
 

 3.3 ประเด็นอำรมณ์ดี (สุขภำพจิตดี) ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
      3.1 ชุมชนวิถีชีวิต กิจกรรมที่เอ้ือต่อกำรมีสุขภำพจิตดี ชุมชนเข้ำร่วมด ำเนินกำร "เสริมสร้ำงวัคซีนใจ
ในชุมชน และชุมชนได้รับคะแนนจำกกำรประเมินแบบส ำรวจวัคซีนใจในชุมชน 19.14 คะแนน อยู่ในระดับ A  
    3.2 มีกำรประเมิน Mental Health Check in ในประชำชนอำยุ 18 ปี ขึ้นไป 

 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 18 ประเด็นอยู่ดี 

   

ภำพที่ 19 กิจกรรมออกก ำลังกำย 

ภำพที่ 20 กำรประเมิน Mental Check in 



 

 

ภำพที่ 21 ผลกำรประเมินฯ เขตสุขภำพจิตที่ 12 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภำพที่ 22 ประชำชนกลุ่มเสี่ยงจำก MHCI ได้รับกำรติดตำม 

 
   3.4 ประเด็นสติปัญญำดี ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
         3.4.1 มีแหล่งเรียนรู้กิจกรรม วัฒนธรรม ที่ส่งเสริมกำรสร้ำงภูมิปัญญำ ต่อยอดสร้ำงมูลค่ำ/คุณค่ำ 
แหล่งเรียนรู้ ได้แก่ 1) กลุ่มข้ำวซ้อมมือชุมชนควนโดนใน แหล่งเรียนรู้ในชุมชนในเรื่องกำรปลูกและสีข้ำว
ซ้อมมือ 2) ชุมชนมีหมอพ้ืนบ้ำนและปรำชญ์ชำวบ้ำน มีบทบำทในกำรส่งเสริมสุขภำพและกำรใช้ภูมิปัญญำ
ดูแลสุขภำพประชำชน 3) เนื่องจำกชุมชนมีอำชีพทำงกำรเกษตรเป็นอำชีพหลัก ส่วนใหญ่มีสวนผลไม้จะมี
กำรสำนโคระ “โคระ” ซึ่งเป็นภูมิปัญญำชำวบ้ำนที่สืบต่อกันใช้ห่อหรือสวมผลไม้จ ำพวกขนุนและจ ำปำดะ 
ป้องกันแมลงท ำให้ผลผลิตเน่ำเสียหำย และกลุ่มวิสำหกิจชุมชนกลุ่มกำแฟโบรำณชุมชนควนโดนใน ได้รับ
กำรส่งเสริมและได้รับอนุญำตผลิตภัณฑ์ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จ ำนวน 4 ผลิตภัณฑ์  

1. โกปี๊ 100 ปี กำแฟโบรำณควนโดนใน เลขสำรบบอำหำร 91-2-00167-6-0002 
2. กำแฟแท้ โรบัสต้ำคั่วสด 100% เลขสำรบบอำหำร 91-2-00167-6-0001  
3. กำแฟดริป ตรำโกปี๊ เลขสำรบบอำหำร 91-2-00167-6-0003  
4. ผงโอเลี้ยงพร้อมชง เลขสำรบบอำหำร 91-2-00167-6-0004 

 
 
 
 
 



 

 

ภำพที่ 23 กลุ่มข้ำวซ้อมมือควนโดนใน 

ภำพที่ 24 หมอพ้ืนบ้ำนและปรำชญ์ชำวบ้ำน 

ภำพที่ 25 ภูมิปัญญำชำวบ้ำนกำรสำน"โคระ" 

ภำพที่ 26 กำรคัดกรองพัฒนำกำรในเด็กตำมช่วงวัย ผ่ำนคู่มือ DSPM 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  3.4.2 เด็กในชุมชนได้รับกำรประเมินระดับเชำว์ปัญญำ (IQ) และได้รับกำรแก้ไขในกลุ่มที่มีควำมผิดปกต ิ
เด็กปฐมวัยได้รับกำรตรวจพัฒนำกำร เป้ำหมำย ม.1 ต ำบลควนโดน จ ำนวน 110 คน คัดกรองพัฒนำกำร
ครั้งที่หนึ่งแล้ว 83 คน  
           - พัฒนำกำรสมวัยครั้งแรก 64 คน  
           - สงสัยพัฒนำกำรล่ำช้ำ 19 คน   
     กำรคัดกรองพัฒนำกำรครั้งที่สองภำยใน 30 วัน พบว่ำ พัฒนำกำรสมวัยครั้งที่สอง จ ำนวน 19 คน  
คิดเป็นร้อยละ 95.87 เด็กสงสัยพัฒนำกำรล่ำช้ำ 1 คน อยู่ในระหว่ำงกำรติดตำม ภำยใน 30 วัน 
 
 
 
  
 
 
 
 



 

 

ภำพที่ 27 กำรคัดกรองผู้สูงอำยุ 9 ด้ำน 

 3.4.3 ชุมชนมีกำรประเมินสุขภำพผู้สูงอำยุ 9 ด้ำน ในชุมชนและผู้สูงอำยุที่มีควำมผิดปกติ
ได้รับกำรดูแลส่งต่อและได้รับกำรแก้ไขควำมผิดปกติ มีกำรประเมินสุขภำพทั้ง 9 ด้ำน  ผ่ำน App สมำร์ท       
อสม. โดยอสม.ในชุมชน และบันทึกผ่ำนระบบคลังข้อมูลสุขภำพ Health data center (HDC) 
         จำกกำรคัดกรองผ่ำน App สมำร์ท อสม. ผู้สูงอำยุ ม.1 ต ำบลควนโดน ทั้งหมด 351 
คน ได้รับกำรคัดกรอง 351 คน คิดเป็นร้อยละ 100 พบว่ำ ผู้สูงอำยุที่มีควำมเสี่ยงภำวะสมองเสื่อมด้ำน
ควำมคิดควำมจ ำ จ ำนวนทั้งหมด 24 คน คิดเป็นร้อยละ 6.83 และทุกรำยได้รับกำรประเมินภำวะสมอง
เสื่อมซ้ ำโดยใช้แบบประเมิน MMSE โดยเจ้ำหน้ำที่  และมีกำรจัดกิจกรรมกระตุ้นสมรรถภำพสมอง 
ในผู้สูงอำยุที่ไม่พบควำมเสี่ยง เช่น กิจกรรมในชมรมผู้สูงอำยุ เป็นต้น 
 
 
  
 
 
 
 
 
 3.5 ประเด็นสังคมดี ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
          3.5.1 มีมำตรกำร ลด ละ เลิก สุรำ  โดยกำรจัดกิจกรรมสร้ำงสรรค์ให้แก่เด็กและเยำวชน มีกิจกรรม
หรือเข้ำร่วมโครงกำรที่ส่งเสริมให้เกิดชุมชนปลอดเหล้ำ เช่น หมู่บ้ำนรักษำศีล 5 งำนบุญ งำนประเพณี  
งำนเทศกำล ปลอดเหล้ำ กำรตรวจร้ำนค้ำไม่ให้กระท ำผิดกฎหมำยควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และมีกำร
รณรงค์ประชำสัมพันธ์สร้ำงกำรรับรู้โทษ พิษภัย และผลกระทบจำกกำรดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   3.5.2 ชุมชนมีกำรดูแลผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิง เปรำะบำง ด้อยโอกำส โดยมีกำรด ำเนินงำน ดังนี้ 
         1) ผู้สูงอำยุและผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิงทุกคนในชุมชนได้รับกำรประเมินคัดกรองปัญหำสุขภำพขั้น
พ้ืนฐำนตำมชุดสิทธิประโยชน์ 
   2) ผู้สูงอำยุและผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิงที่ผ่ำนกำรประเมินคัดกรองและมีปัญหำ ด้ำนสุขภำพได้รับกำร
ดูแลและวำงแผนกำรส่งเสริมดูแลสุขภำพรำยบุคคล (Care Plan) 
   3) จัดระบบเฝ้ำระวังด้ำนส่งเสริมสุขภำพและอนำมัยสิ่งแวดล้อม ในเชิงป้องกันกำรดูแล
ผู้สูงอำยุและผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิงในระดับต ำบล 
   4) มี Care Manager/ทีมสหวิชำชีพ/หมอครอบครัว/Caregiver/อำสำสมัครบริบำลท้องถิ่น/
อำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน และแกนน ำผู้สูงอำยุลงเยี่ยม ผู้สูงอำยุและผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิงในชุมชน
ตำมแผนกำรส่งเสริมดูแลสุขภำพ รำยบุคคล (Care Plan) 
   5) มีกำรรำยงำนผลกำรประเมินตำมกลุ่มศักยภำพตำมควำมสำมำรถในกำรประกอบกิจวัตร
ประจ ำวัน (Barthel Activities of Daily Living : ADL) ของผู้สูงอำยุและผู้ที่มีภำวะพ่ึงพิง รอบ 12 เดือนที่
มีกำรเปลี่ยนแปลงในลักษณะของกำรเปลี่ยนกลุ่ม 
   6) มีคณะกรรมกำรบริหำรจัดกำรดูแลผู้สูงอำยุที่มีภำวะพ่ึงพิงในชุมชน หรือคณะอนุกรรมกำร
กองทุนต ำบลดูแลระยะยำว (Long Term Care) 
   7) มีระบบกำรบันทึกข้อมูลผ่ำนระบบโปรแกรม Long Term Care (3C) 
 
   



 

 

ภำพที่ 28 มำตรกำรลดอุบัติเหตุที่ก่อให้เกิดควำมสูญเสีย 

ภำพที่ 29 กำรจัดกำรน้ ำอุปโภค บริโภค ปลอดภัย 

  3.5.3 มีกิจกรรม ประเพณี วัฒนธรรม ที่ส่งเสริมควำมสัมพันธ์ในชุมชน 
         ชุมชนหมู่ที่ 1 มีกิจกรรม ประเพณี วัฒนธรรม ที่ส่งเสริมควำมสัมพันธ์ในชุมชน มีปฏิทิน 
กิจกรรมที่ส่งเสริมควำมสัมพันธ์ในชุมชนและประชำชนมีส่วนร่วมในกิจกรรมส่งเสริมควำมสัมพันธ์ของ
ชุมชน ได้แก่ กิจกรรมกำรถือศีลอด กำรละศีลอด กิจกรรมวันอีดิ้ลอัฎฮำ กิจกรรมเมำลิดนบี และกิจกรรม
ชุมชนสัมพันธ์ เป็นต้น ซึ่งทุกกิจกรรมจะก ำหนดในปฏิทินกำรจัดงำนของชุมชน 
  3.5.4 มีมำตรกำรลดอุบัติเหตุที่ก่อให้เกิดควำมสูญเสีย มีกำรส่งเสริมกำรสวมหมวกนิ รภัย 100%  
มีมำตรกำรป้องกันพฤติกรรม กำรดื่มไม่ขับ ในชุมชน และกำรจัดกำรสิ่งแวดล้อมและ แก้ไขจุดเสี่ยง  
ในชุมชนให้ปลอดภัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 3.6 ประเด็นสิ่งแวดล้อมดี ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
   3.6.1 มีกำรจัดกำรน้ ำอุปโภค บริโภค ปลอดภัย ชุมชนมีกำรด ำเนินกำรทุกข้อ ดังนี้ 
                1) มีกำรเฝ้ำระวังคุณภำพน้ ำประปำในชุมชนด้วยเครื่องมือภำคสนำมอย่ำงง่ำย 

               1.1  มีกำรเฝ้ำระวังคุณภำพน้ ำประปำในชุมชนด้วยเครื่องมือภำคสนำมอย่ำงง่ำย 
               1.2  มีกำรเฝ้ำระวังคุณภำพน้ ำประปำในชุมชนอย่ำงน้อย 3 จุด ได้แก่ บ้ำนที่อยู่บริเวณต้น
ท่อเมนประปำ  บริเวณกลำงเมนท่อประปำ และบริเวณปลำยท่อเมนประปำ 

                   1.3  มีกำรเฝ้ำระวังคุณภำพน้ ำประปำในชุมชนเป็นประจ ำทุกเดือน 
                2) มีกำรแจ้งผลกำรตรวจคุณภำพน้ ำประปำแก่ผู้รับผิดชอบดูแลระบบประปำ 
                3) มีกำรสื่อสำรข้อมูลคุณภำพน้ ำแก่ชุมชน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ภำพที่ 30 กำรจัดกำรขยะที่ดี 

ภำพที่ 31 กำรจัดกำรมลพิษทำงอำกำศในชุมชน 

  3.6.2 กำรจัดกำรขยะที่ดี ชุมชนโดยกำรน ำของเทศบำลต ำบลควนโดนมีกำรด ำเนินกำรคัดแยก และก ำจัด
ขยะแยกตำมประเภท ไม่มีกำรสะสมขยะตกค้ำงในชุมชน ไม่พบกำรทิ้งมูลฝอยที่เป็นพิษหรืออันตรำยจำกชุมชน
ปะปนไปกับมูลฝอยทั่วไป ไม่พบปัญหำกำรลักลอบทิ้งมูลฝอยติดเชื้อในชุมชน และไม่มีเรื่องร้องเรียนใดๆ ทั้งยัง
เป็นสถำนที่ศึกษำดูงำนในเรื่องกำรก ำจัดขยะทั้งระดับจังหวัดและระดับประเทศ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 3.6.3 ชุมชน ไม่สร้ำงมลพิษทำงอำกำศ (ฝุ่น ควัน PM2.5) ชุมชนมีกิจกรรมกำรเฝ้ำระวังคุณภำพอำกำศ 
และแจ้งเตือนเมื่อค่ำ PM 2.5 อยู่ในระดับที่เริ่มส่งผลกระทบต่อสุขภำพ มีกิจกรรมกำรป้องกัน ควบคุม หรือ
ปรับเปลี่ยนรูปแบบกิจกรรม เพ่ือลดมลพิษทำงอำกำศในชุมชนและควำมปลอดภัยต่อสุขภำพของประชำชนและ 
มีกำรสื่อสำร ประชำสัมพันธ์แก่ประชำชนและชุมชน เพ่ือจัดกำรควำมเสี่ยงที่จะเกิดขึ้นอย่ำงมีส่วนร่วม  
ดังรำยละเอียด   
  1) มีกำรให้ควำมรู้เรื่องกำรจัดกำรมลพิษทำงอำกำศอย่ำงเหมำะสม 
  2) Clean Energy “ขับเคลื่อนพลังงำนทดแทน” 
  3) กำรอนุรักษ์และพัฒนำพื้นที่สีเขียว 
  4) สื่อสำรประชำสัมพันธ์คุณภำพอำกำศ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 3.7 ประเด็นระบบบริกำรสุขภำพดี ผลกำรประเมิน : ผ่ำนเกณฑ์ 
   3.7.1 คนในชุมชนเข้ำถึงระบบบริกำรสุขภำพได้สะดวก (3 หมอ) ประชำกรทั้งหมดในพ้ืนที่ 1,838 
คน เข้ำถึงระบบบริกำร มีหมอ 3 คน ได้ร้อยละ 100  
  3.7.2 คนในชุมชนได้รับกำรคัดกรองภำวะเสี่ยงสุขภำพ ผู้สูงอำยุทั้งหมดในพ้ืนที่ 349 คน ได้รับกำร
คัดกรองภำวะถดถอย 9 ด้ำน ทั้ง 349 คน คิดเป็นร้อยละ 100 
 
สรุปผลกำรประเมิน ตัวชี้วัด  Healthy City MODELs (จังหวัดละ 1 แห่ง) ทั้ง 7D ผ่ำนเกณฑ์ 
 
4. มำตรกำร หรือแนวทำงกำรด ำเนินงำน 
 4.1 ประชุมผู้เกี่ยวข้องในชุมชนหมู่ที่ 1 บ้ำนควนโดน ต ำบลควนโดน อ ำเภอควนโดน จังหวัดสตูล  
 4.2 ชุมชนประเมินตนเอง  
 4.3 หน่วยงำนที่เกี่ยวข้องร่วมส่งเสริมชุมชนพัฒนำในประเด็นที่เกี่ยวข้อง  
 4.4 คณะกรรมกำรฯร่วมกับชุมชนประเมินผล  
     
5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ  

5.1 ควำมร่วมมือของภำคีเครือข่ำยและชุมชนส ำคัญที่สุด 
5.2 กำรขับเคลื่อนนโยบำยด้วยกำรมีคณะกรรมกำรขับเคลื่อนนโยบำยสู่กำรปฏิบัติ (จังหวัด/

อ ำเภอ/ชุมชน) 
 
6. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
 กำรจัดกำรขยะ (ZERO WASTE) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : Wellness Nuad Thai (Nuad Thai Premium) / Wellness Spa (Thai 
World Class Spa) / Wellness Hotel (GREEN Health Hotel) / Wellness 
Restaurant (San Plus Restaurant) ได้รับกำรรับรอง  
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.2 Wellness Nuad Thai (Nuad Thai Premium) / Wellness Spa (Thai World Class 
Spa) / Wellness Hotel (GREEN Health Hotel) / Wellness Restaurant (San Plus Restaurant) 
ได้รับกำรรับรอง ( ประเทศมำกกว่ำ 500 แห่ง ) (เขต 12 64 แห่ง) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ ตำม พ.ร.บ.สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ พ.ศ. 2559 ของจังหวัด
สตูล ข้อมูล ณ วันที่ 31 พฤษภำคม พ.ศ. 2567 มีจ ำนวนทั้งหมด 68 แห่ง  

ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้ผลักดันให้สถำนประกอบกำรฯ  
มีกำรพัฒนำยกระดับมำตรฐำนนวดไทยพรีเมี่ยม (Nuad Thai Premium) และ สถำนประกอบกำรสปำเพ่ือ
สุขภำพระดับสำกล (Thai World Class Spa Awards) โดยมีสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ คือ บันดำหยำ 
นวดเพ่ือสุขภำพ ผ่ำนกำรรับรองรำงวัลนวดไทยพรีเมี่ยม ตำมมติเห็นชอบจำกคณะกรรมกำรรับรองรำงวัล 
Thai World Class Spa และรำงวัลนวดไทยพรีเมี่ยม ครั้งที่ 1/2567 เมื่อวันที่ 22 มีนำคม 2567 โดยมี
ระยะเวลำกำรรับรองจ ำนวน 3 ปี ตั้งแต่วันที่ 22 มีนำคม 2567 ถึงวันที่ 21 มีนำคม 2570 นอกจำกนี้มีกำร
รับรองผลรำงวัลมำตรฐำนฯ ดังกล่ำว โดยคณะท ำงำนด้ำนกำรตรวจประเมินเพ่ือยกระดับคุณภำพมำตรฐำน
สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพสู่ระดับสำกลในส่วนภูมิภำค เมื่อวันที่ 15 พฤษภำคม 2567 ดังนี้ 

 
ตำรำงท่ี 79 สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพสู่ระดับสำกลในส่วนภูมิภำค 
ล ำดับ ชื่อสถำนประกอบกำร ผ่ำนเกณฑ์นวดไทยพรีเม่ียม ผ่ำนเกณฑ์ไทยเวิร์ดคลำสสปำ 

1 ชื่นชีวำ นวดเพ่ือสุขภำพ   
2 อำมันดำ สปำ   

 

 จังหวัดสตูล  มีสถำนที่จ ำหน่ำยอำหำรที่ขออนุญำตหรือหนังสือรับรองกำรแจ้งจำกท้องถิ่น จ ำนวน 
366 แห่ง ผ่ำนกำรประเมิน SAN (ระดับมำตรฐำน) จ ำนวน 181 แห่ง และยกระดับจำกระดับมำตรฐำน เป็น 
SAN PLUS (ระดับดีมำก) จ ำนวน 13 แห่ง 
 
3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 

3.1 สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเมินตนเอง ตำมแบบประเมินตนเองตำมเกณฑ์มำตรฐำน
รำงวัลนวดไทยพรีเมี่ยม (Nuad Thai Premium Awards , NTP AWARDS) หรือแบบประเมินตนเองเพ่ือ
เตรียมควำมพร้อมในกำรขอรับรองมำตรฐำน สถำนประกอบกำรสปำเพ่ือสุขภำพระดับสำกล (รำงวัล Thai 
World Class Spa) ตำมประเภทที่สถำนประกอบกำรฯ นั้นสมัครเข้ำร่วมประเมินมำตรฐำนฯ 

3.2 สสจ.สตูล ลงตรวจเยี่ยมสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ 2 ครั้ง เพ่ือแนะน ำแก้ไขจุดบกพร่อง 
รวมทั้งเตรียมควำมพร้อมของเอกสำร สถำนที่ บุคลำกรและกำรให้บริกำร เช่น ข้อก ำหนดของผู้ให้บริกำร 
กำรป้องกันและดูแลลูกค้ำที่มีพฤติกรรมที่ไม่เหมำะสม ข้อก ำหนดของผู้รับบริกำร หำกผู้ให้บริกำร 
มีพฤติกรรมที่ไม่เหมำะสม คู่มือป้องกันกำรคุกคำมทำงเพศในสถำนประกอบกำรนวดเพ่ือสุขภำพ ระบบกำร
จัดกำรกรณีฉุกเฉินในสถำนประกอบกำรนวดเพ่ือสุขภำพ บันทึกลูกค้ำ (Client consultation) ข้อแนะน ำ



 

 

หลังกำรนวด กำรช่วยชีวิตฉุกเฉิน เอกสำรตรวจสอบควำมพร้ อมใช้งำนถังดับเพลิง เป็นต้น ก่อน
คณะกรรมกำรจำกกรมสนับสนุนบริกำรสุขภำพจะลงตรวจประเมินจริง 

3.3 สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพด ำเนินกำรปรับปรุงแก้ไข ตำมค ำแนะน ำและข้อเสนอแนะจำก
สสจ.สตูล 

3.4. สสจ.สตูลร่วมมือกับวิทยำลัยชุมชนสตูล จัดกำรเรียนกำรสอนหลักสูตรด้ำนกำรบริกำรเพ่ือ
สุขภำพ เช่น นวดฝ่ำเท้ำเพ่ือสุขภำพ 60 ชั่วโมง นวดไทยเพ่ือสุขภำพ 150 ชั่วโมง โดยมีผู้ ให้บริกำรในสถำน
ประกอบกำรเพ่ือสุขภำพที่ยังไม่มีวุฒิบัตรครบทุกหลักสูตร เข้ำร่วมอบรมด้วย 

3.5 คณะท ำงำนด้ำนกำรตรวจประเมินเพ่ือยกระดับคุณภำพมำตรฐำนสถำนประกอบกำรเพ่ือ
สุขภำพสู่ระดับสำกลในส่วนภูมิภำค ลงตรวจประเมินสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ เพ่ือรับรองมำตรฐำน 
Nuad Thai Premium / Thai World Class Spa 

3.6 สสจ.สตูล ออกประเมินรับรองมำตรฐำน SAN Plus และ wellness hotel  
 

ตำรำงท่ี 80 สรุปผลกำรด ำเนินงำน wellness จังหวัดสตูล ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 

ประเภท wellness (Setting) 

ผลกำรด ำเนินงำนของจังหวัดสตูล 
เกณฑ์ สบส. 

1.นวดไทยพรีเม่ียม/ 
2.Thai world class spa 

เกณฑ์กรมอนำมัย 
1.GREEN HEALTH 
HOTEL/WELLNESS Hotel/ 
2.SAN Plus 

1.ที่พักนักท่องเที่ยว 
- นริศภูวิว รสีอร์ท   
- ซีซี รีสอร์ท   
- อำดังไอซ์แลนด์ รีสอร์ท   
- สตำรินทร์ รีสอร์ท   
2.ภัตตำคำร/ร้ำนอำหำร 
- ร้ำนอำหำรสตำรินทร์ แคทเทอริ่ง   
- ร้ำนอำหำรอิควำน   

- ร้ำนบลูคัพ   

- ร้ำนลำนข้ำว   

- ศูนย์อำหำร Big C   

- ศูนย์อำหำร Lotus    

- บันดำหยำ รีสอร์ท   

- บันดำหยำ วิลล่ำ   

- โมโจ   

- เดอะคลิฟ   

- ฟำร่ำ ส้มต ำ   

- บูโลคำซ่ำ   

 
 
 



 

 

ประเภท wellness (Setting) 

ผลกำรด ำเนินงำนของจังหวัดสตูล 
เกณฑ์ สบส. 

1.นวดไทยพรีเม่ียม/ 
2.Thai world class spa 

เกณฑ์กรมอนำมัย 
1.GREEN HEALTH 
HOTEL/WELLNESS Hotel/ 
2.SAN Plus 

3.สถำนประกอบกำรนวดเพื่อสุขภำพ 
- บันดำหยำ นวดเพ่ือสุขภำพ    

- ชื่นชีวำ นวดเพ่ือสุขภำพ   

- อำมันดำ สปำ   

4. สถำนประกอบกำรสปำเพื่อสุขภำพ 
- อำมันดำ สปำ   

รวม 3 แห่ง 4 รำงวัล 10 แห่ง 
 
4. มำตรกำร หรือแนวทำงกำรด ำเนินงำน 

4.1 ประชำสัมพันธ์และเชิญชวนสถำนประกอบกำรเป้ำหมำย สมัครเข้ำรับกำรประเมิน 
4.2 อบรมพัฒนำศักยภำพผู้ประกอบกำรเกี่ยวกับมำตรฐำน Nuad Thai Premium / Thai World 

Class Spa /กำรปฐมพยำบำลเบื้องต้น/กำรช่วยชีวิตฉุกเฉิน/กำร CPR เบื้องต้น/แนวทำงกำรดูแลลูกค้ำหรือ
ผู้ให้บริกำรที่มีพฤติกรรมที่ไม่เหมำะสม และควำมรู้เรื่องผลิตภัณฑ์และบริกำรที่เหมำะสม 

4.3 สถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพประเมินตนเองตำมแบบฟอร์ม 
4.4 สสจ.สตูล ลงตรวจประเมิน 2 ครั้ง เพื่อแนะน ำและแก้ไขจุดบกพร่อง ก่อนคณะท ำงำนด้ำนกำร

ตรวจประเมินเพ่ือยกระดับคุณภำพมำตรฐำนสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพสู่ระดับสำกลในส่วนภูมิภำค 
4.5 สสจ.สตูล โดยกลุ่มงำนอนำมัยสิ่งแวดล้อมและอำชีวอนำมัยจัดท ำตัวชี้วัด MOU ของ คปสอ. 

ให้ทุกอ ำเภอยกระดับสถำนที่จ ำหน่ำยอำหำรจำก SAN เป็น SAN PLUS อ ำเภอละ 1 แห่ง 
 
5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
            5.1 มำตรฐำนนวดไทยพรีเมี่ยมและไทยเวิร์ดคลำสสปำ เป็นมำตรฐำนสมัครใจขั้นสูงกว่ำมำตรฐำน
ตำมกฎหมำย สถำนประกอบกำรต้องมีอัตลักษณ์และเอกลักษณ์ที่ชัดเจนและเน้นกำรท ำเอกสำรต่ำงๆ 
ดังนั้นผู้ประกอบกำรต้องมีควำมพร้อมทั้งทำงด้ำนทุนทรัพย์และบุคลำกรที่มีควำมรู้ควำมเชี่ยวชำญ ท ำให้มี 
ผู้ประกอบกำรสนใจเข้ำรับรองมำตรฐำนน้อย หน่วยงำนเจ้ำของมำตรฐำนจะต้องประชำสัมพันธ์ให้ร้ำนที่ได้
มำตรฐำนกำรรับรองดังกล่ำวได้รับประโยชน์เพ่ือจูงใจให้ผู้ประกอบกำรรำยอ่ืนๆ พัฒนำสถำนประกอบกำร
ของตน   
            5.2 กำรประเมินมำตรฐำน SAN หรือ SAN PLUS มีเงื่อนไขว่ำต้องขออนุญำตหรือหนังสือรับรอง
กำรแจ้งและผู้ประกอบกำรและผู้สัมผัสอำหำรต้องผ่ำนกำรอบรมตำมหลักสูตรของกรมอนำมัย แต่เมื่อเวลำ
ผ่ำนไปผู้สัมผัสอำหำรอำจมีกำรลำออกและคนใหม่ไม่ได้ผ่ำนกำรอบรม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  

 6.1 กรมสนับสนุนบริกำรสุขภำพควรมีกำรด ำเนินกำรพัฒนำมำตรฐำนแก่สถำนประกอบกำร 
เพ่ือสุขภำพอย่ำงต่อเนื่องและประชำสัมพันธ์มำตรฐำนให้ผู้ประกอบกำรได้รับประโยชน์   

6.2 กำรประเมินรับรองระดับพ้ืนฐำน (SAN) เป็นอ ำนำจของท้องถิ่น จึงขอให้ส่วนกลำงประสำนกับ
ส่วนรำชกำรที่เกี่ยวข้องเช่นกรมกำรปกครองส่วนท้องถิ่น เพ่ือถ่ำยทอดลงสู่กำรปฏิบัติในสำยงำนท้องถิ่น 
(อปท.) ให้ชัดเจน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

หัวข้อ : จ ำนวนศูนยเ์วลเนส (Wellness Center)/แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้รับกำร
ยกระดับ แบบมสี่วนร่วม และสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำกำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์
ทำงเลือก และสมุนไพรให้มีคุณค่ำและมูลค่ำสูงกระทรวงสำธำรณสุข 
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด  1.3 จ ำนวนศูนย์เวลเนส (Wellness Center)/แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้รับกำรยกระดับแบบ
มีส่วนร่วม และสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำกำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์ทำงเลือก และสมุนไพรให้มีคุณค่ำ
และมูลค่ำสูงกระทรวงสำธำรณสุข (เป้ำหมำย 700 แห่ง ทั่วประเทศ) 
 
2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 

กำรด ำเนินงำนเพ่ือรับรองศูนย์เวลเนส (Wellness Center) หรือแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้รับ
กำรยกระดับแบบมีส่วนร่วม และสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำกำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์ทำงเลือก และ
สมุนไพรให้มีคุณค่ำและมูลค่ำสูงกระทรวงสำธำรณสุข เริ่มด ำเนินกำรน ำร่องเมื่อปี  พ.ศ.2565 และ 
ในปีงบประมำณ พ.ศ.2566 ที่ผ่ำนมำ มีกำรก ำหนดมำตรฐำนศูนย์เวลเนสส ำหรับสถำนประกอบกำร 5 
ประเภท ได้แก่ 1) ที่พักนักท่องเที่ยว (โรงแรมและรีสอร์ท) 2) สถำนที่จ ำหน่ำยอำหำร 3) สถำนประกอบกำร
นวดเพ่ือสุขภำพ 4) สถำนประกอบกำรสปำเพ่ือสุขภำพ และ 5) สถำนพยำบำล ท ำให้กำรด ำเนินงำน 
มีควำมชัดเจนมำกขึ้น 

   
3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลได้ส่งเสริมและร่วมพัฒนำด ำเนินงำนเพ่ือให้สถำนประกอบกำร
ได้รับกำรรับรองเป็นศูนย์เวลเนสให้กระจำยอยู่ในทุกอ ำเภอของจังหวัดสตูล มีเป้ำหมำยในปีงบประมำณ 
พ.ศ. 2567 รวมทั้งสิ้น 10 แห่ง โดยได้ด ำเนินกำรแล้วเสร็จและให้กำรรับรองแล้วรวม 10 แห่ง คิดเป็น 
ร้อยละ 100 ประกอบด้วย  

1) แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพภูมิปัญญำไทยและสมุนไพร จ ำนวน 2 แห่ง ได้แก่ ชุมชนท่องเที่ยว
บ้ำนโตนปำหนัน-บ่อน้ ำร้อน อ ำเภอควนกำหลง ได้รับกำรประเมินเป็น แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพภูมิปัญญำ
ไทยและสมุนไพร ระดับดีเยี่ยม ประจ ำปี พ.ศ. 2566 - 2567 และนำทอนโฮมสเตย์ ต ำบลนำทอน อ ำเภอ 
ทุ่งหว้ำ ได้รับกำรประเมินเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพภูมิปัญญำไทยและสมุนไพร ระดับดีมำก ประจ ำปี 
พ.ศ. 2567 - 2568  

2) ศูนย์เวลเนส จ ำนวน 8 แห่ง ประกอบด้วย ศูนย์เวลเนสประเภทสถำนที่จ ำหน่ำยอำหำร จ ำนวน 
5 แห่ง ได้แก่ 1) สตำรินทร์ คำเฟ่ แอนด์ บิสโทรว 2) ปำปำย่ำมัม ปำกบำรำ 3) ภูต้นน้ ำล่องแก่ง สตูล และ 
4) ร้ำนลำนข้ำว 5) ร้ำนบลูคัพ คอฟฟ่ี ศูนย์เวลเนสประเภทสถำนประกอบกำรนวดเพ่ือสุขภำพ จ ำนวน 1 
แห่ง คือ ชื่นชีวำ นวดเพ่ือสุขภำพ ศูนย์เวลเนสประเภทที่พักนักท่องเที่ยว จ ำนวน 1 แห่ง คือ นริศภูวิว  
รีสอร์ท และศูนย์เวลเนสประเภทสถำนพยำบำล จ ำนวน 1 แห่ง คือ ท่ำแพเวลเนสเซ็นเตอร์ โรงพยำบำล 
ท่ำแพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ตำรำงท่ี 81 จ ำนวนศูนย์เวลเนส (Wellness Center)/แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้รับกำรยกระดับแบบ
มีส่วนร่วมและสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำกำรแพทย์แผนไทยกำรแพทย์ทำงเลือก และสมุนไพรให้มีคุณค่ำ
และมูลค่ำสูง กระทรวงสำธำรณสุข 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์  

ผลกำรด ำเนินงำน 
(ข้อมูล ณ 10 มิถุนำยน 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน ร้อยละ/อัตรำ 
ระดับประเทศ 700 แห่งทั่ว

ประเทศ 
 

เป้ำหมำย
จังหวัดสตูล 

10 แห่ง 

เมืองสตูล 3 3 100 
0 30 539 ควนโดน 1 1 100 

เขตสุขภำพที่ 12 ควนกำหลง 1 1 100 
0 N/A N/A ท่ำแพ 1 1 100 

จังหวัดสตูล ละงู 2 2 100 
0 0 1 ทุ่งหว้ำ 1 1 100 

 
มะนัง 1 1 100 

รวม 10 10 100 
ที่มำ : ศูนย์เวลเนส รับรองโดยกรมกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก วันที่ 10 มิถุนำยน 2567 

 
4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 

4.1 จัดประชุมชี้แจงตัวชี้วัดที่เกี่ยวข้องกับกำรด ำเนินงำนศูนย์เวลเนส ประจ ำปีงบประมำณ  
พ.ศ. 2567 แก่เจ้ำหน้ำที่ผู้ปฏิบัติงำนในพ้ืนที่จังหวัดสตูล ในวันที่ 6 ธันวำคม 2567 ณ ส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตูล 

4.2 แจ้งประชำสัมพันธ์กำรประเมินแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพภูมิปัญญำไทยและสมุนไพรประจ ำ  
ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 แก่แหล่งท่องเที่ยวผ่ำนกำรรับรองโดยกรมกำรท่องเที่ยว หรือแหล่งท่องเที่ยวที่มี
ศักยภำพ 

4.3 คัดเลือกแหล่งท่องเที่ยวที่มีศักยภำพในพ้ืนที่จังหวัดสตูลร่วมกับส ำนักงำนกำรท่องเที่ยวและ
กีฬำจังหวัดสตูล เพ่ือเข้ำรับกำรประเมินเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพภูมิปัญญำไทยและสมุนไพรประจ ำ  
ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 

4.4 แจ้งประชำสัมพันธ์กำรประเมินศูนย์เวลเนสสถำนประกอบกำรทั้ง 5 ประเภทแก่หน่วยงำนที่
เกี่ยวข้อง อำทิ ชมรมผู้ประกอบกำรโรงแรม ชมรมผู้ประกอบกำรร้ำนอำหำร และผู้ประกอบกำรคลินิก
เอกชนหรือกำรสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ เป็นต้น 

4.5 ประสำนควำมร่วมมือกับหน่วยงำนที่เกี่ยวข้องเพ่ือด ำเนินกำรแบบบูรณำกำรขับเคลื่อนให้
สถำนประกอบกำรทุกประเภท เข้ำร่วมรับกำรรับรองมำตรฐำนศูนย์เวลเนส 

4.6 วำงแผนกำรประชุมคณะกรรมกำรผู้ประเมินรับรองมำตรฐำนศูนย์เวลเนสจังหวัดสตูล ประจ ำ  
ปีงบประมำณ พ.ศ. 2567 อย่ำงน้อย 1 ครั้ง 

4.7 กำรออกให้ควำมรู้ ท ำควำมเข้ำใจต่อเกณฑ์กำรรับรองศูนย์เวลเนสแก่สถำนประกอบกำร
ประเภทต่ำงๆ โดยพนักงำนเจ้ำหน้ำที่ระดับจังหวัด 

4.8 กำรออกประเมินสถำนประกอบกำรประเภทต่ำงๆ ที่ส่งข้อมูลขอรับกำรรับรองเป็นศูนย์เวลเนส
ในระบบอิเล็กทรอนิกส์ โดยพนักงำนเจ้ำหน้ำที่ระดับจังหวัดภำยหลังจำกได้รับข้อมูลไม่เกิน 3 สัปดำห์ 



 

 

Small Success (6 เดือน) ผลกำรด ำเนินงำน 
จังหวัด/เขตสุขภำพเข้ำร่วมรับฟังกำรชี้แจงแนว
ทำงกำรใช้ระบบในกำรตรวจประเมินและรับรอง
ศูนย์เวลเนส และกำรประเมินแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภำพภูมิปัญญำไทยและสมุนไพร 

ด ำเนินกำรแล้ว 
 

จังหวัด/เขตสุขภำพ ส่งผลกำรประเมินแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภำพฯ มำที่กรมกำรแพทย์แผน
ไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก 

ด ำเนินกำรแล้ว 

จังหวัดออกประเมินสถานประกอบการประเภท
ต่างๆ ที่ขอรับการรับรองเป็นศูนย์เวลเนส และ 
ได้ส่งผลการประเมินตนเองเข้ามาในระบบฯ พร้อม
ชี้แจงการด าเนินงานและจัดการเพิ่มเติม 

ด าเนินการแล้ว 

 

จังหวัดประเมินให้การรับรองสถานประกอบการ
ประเภทต่างๆ ที่ขอรับการรับรองเป็นศูนย์เวลเนส  
ที่ด าเนินการได้ตามมาตรฐานโดยกรมการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

ด าเนินการแล้ว  และมีนัดหมายติดตามข้อแก้ไข
เ พ่ิมเติมของสถานประกอบการที่ อยู่ ระหว่ าง
ด าเนินการแก้ไข ให้ได้รับการรับรองต่อไป 

 
5. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ 

5.1 กำรเปลี่ยนแปลงระบบกำรส่งแบบประเมินตนเองของสถำนประกอบกำรประเภทต่ำ งๆ  
ที่ขอรับกำรรับรองเป็นศูนย์เวลเนส ส่งผลต่อกำรด ำเนินกำรของผู้ประกอบกำร 
      5.2 กำรขำดกำรประชำสัมพันธ์กำรเข้ำรับกำรประเมินเป็นศูนย์เวลเนสจำกหน่วยงำนส่วนกลำง 
ส่งผลให้ผู้ประกอบกำรไม่ทรำบถึงมำตรฐำนดังกล่ำว และไม่เห็นประโยชน์ในกำรเข้ำร่วม 
 
6. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 

กำรก ำหนดเป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนเป็นเป้ำหมำยรวมระดับประเทศ ท ำให้ไม่ทรำบเป้ำหมำยชี้วัด
แน่ชัดในระดับเขตสุขภำพ และระดับจังหวัด ซึ่งส่งผลต่อกำรก ำหนดเป้ำหมำยในระดับจังหวัด   
 
7. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย 

7.1 กรมกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก ควรมีกำรจัดอบรมเกณฑ์กำรประเมิน
มำตรฐำนศูนย์เวลเนส (wellness center) ของสถำนประกอบกำรทุกประเภท รวมทั้งกำรใช้งำนระบบกำร
ส่งข้อมูลเพ่ือรับรองต่อพนักงำนเจ้ำหน้ำที่ระดับจังหวัด เพ่ือให้กำรตรวจประเมินรับรองเป็นไปในทิศทำง
เดียวกนั 

7.2 ควรมีกำรปรับปรุงหรือทบทวนเกณฑ์กำรประเมิน wellness center เนื่องจำกเกณฑ์กำร
ประเมินก ำหนดให้สถำนประกอบกำรต้องมีองค์ประกอบครบทุกข้อจึงจะผ่ำนกำรรับรองมำตรฐำน 
wellness center เมื่อสอบถำมข้อมูลเพ่ิมเติมกรมกำรแพทย์แผนไทยฯ แจ้งว่ำเกณฑ์ในบำงข้อสำมำรถใช้
แนวทำงอ่ืนๆ ในกำรประเมินรับรองได้ อำทิเช่น เกณฑ์ก ำหนดให้มีอุปกรณ์ช่วยชีวิตที่จ ำเป็น พร้อมใช้งำน 
และผู้ให้บริกำรสำมำรถใช้งำนได้ โดยต้องมีชุดปฐมพยำบำล มีเครื่องกระตุกหัวใจด้วยไฟฟ้ำ  หรือเครื่อง 



 

 

AED และมีเครื่องช่วยหำยใจชนิดมือบีบ (Ambu bag) โดยเกณฑ์ในข้อนี้นั้น หำกสถำนประกอบกำรมีแนว
ทำงกำรส่งต่อผู้ป่วยไปยังโรงพยำบำลได้ภำยใน 10 นำที สำมำรถอนุญำตได้ ขึ้นกับดุลพินิจของเจ้ำหน้ำที่ 
ดังนั้นข้อก ำหนดดังกล่ำวควรมีกำรระบุให้ชัดเจนว่ำสำมำรถด ำเนินกำรอย่ำงไร แบบมีลำยลักษณ์อักษร เพ่ือ
ลดกำรใช้ดุลพินิจของเจ้ำหน้ำที่ และสร้ำงมำตรฐำนเดียวกันทั้งประเทศ 

7.3 การมีการประชาสัมพันธ์ที่เกี่ยวข้องกับศูนย์เวลเนสของสถานประกอบการประเภทต่างๆ อย่าง
ต่อเนื่อง และการเพ่ิมสิทธิประโยชน์ของสถานประกอบการที่ผ่านการรับรองอาจส่งผลให้มีจ านวนสถาน
ประกอบการเข้าร่วมโครงการมากยิ่งขึ้น   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
        
                                                                                                                                          



 

 

หัวข้อ : ร้อยละผลิตภัณฑส์ุขภำพที่ได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต  
 

1. ประเด็นตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด 1.4 ร้อยละผลิตภัณฑ์สุขภำพที่ได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต (ร้อยละ 60) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
 ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จังหวัดสตูล มุ่งหวังที่จะส่งเสริมผู้ประกำรที่มีกำรผลิตสินค้ำอย่ำง
ต่อเนื่องและเป็นผู้ผลิตสินค้ำเกษตร หรือผลิตสินค้ำของดี ของฝำกของจังหวัดสตูล ได้แก่  
 1. จ ำปำดะซึ่งเป็นพืชอัตลักษณ์และสิ่งบ่งชี้ทำงภูมิศำสตร์ (GI) ประจ ำจังหวัดสตูล  
 2. ขนมผูกรักของฝำกจังหวัดสตูล เนื่องจำกมีควำมพิเศษของลักษณะกำรห่อเป็นรูปโบว์ ประกอบ
กับรสชำติและกลิ่นของไส้ที่มีควำมเป็นเอกลักษณ์ของเครื่องแกงเครื่องเทศใต้ จึงเป็นของฝำกที่ได้รับควำมนิยม 
 3. กำแฟ ซึ่งเป็นพืชเกษตรที่ปลูกโดยกลุ่มเกษตรกรในพื้นที่จังหวัดสตูล  

4. เครื่องแกงส้ม มีเอกลักษณ์ของเครื่องแกงเครื่องเทศใต้ 
            จึงได้เป็นผลิตภัณฑ์เป้ำหมำย 6 ผลิตภัณฑ์ ก ำหนดเป็นเป้ำหมำย Quick Win 100 วัน 2 
ผลิตภัณฑ์ ได้แก่ ขนมผูกรักและปอเปี๊ยะจิ๋วทอดไส้เห็ดที่พัฒนำต่อยอดมำจำกขนมผูกรักสูตรดั้งเดิม และที่
เหลืออีก 4 ผลิตภัณฑ์ ได้แก่ เครื่องแกงส้ม 1 รำยกำร เค้กจ ำปำดะ 2 รำยกำร กำแฟ 2 รำยกำร เป็น
ผลิตภัณฑ์ที่ผลิตจำกสถำนที่ผลิตแห่งใหม่ สถำนที่ผลิตยังไม่ได้รับใบอนุญำต ซึ่งจ ำเป็นต้องมีกำรวำงแผน
และได้รับควำมร่วมมือจำกหน่วยงำนภำคีเครือข่ำยในกำรร่วมส่งเสริมพัฒนำสถำนที่ผลิต กระบวนกำรผลิต 
ให้เป็นไปตำมหลักเกณฑ์วิธีกำรที่ดีในกำรผลิตอำหำร (GMP) ก่อนเข้ำสู่กระบวนกำรยื่นขอใบอนุญำต และ
เลขสำรบบอำหำร ในล ำดับถัดไป 
 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน 
ตำรำงท่ี 82 ร้อยละผลิตภัณฑ์สุขภำพท่ีได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต 

ข้อมูลย้อนหลัง 3 ปี 
เกณฑ์ 

ผลกำรด ำเนินงำน 
(ข้อมูล ณ 31 พฤษภำคม 2567) 

2564 2565 2566 อ ำเภอ เป้ำหมำย ผลงำน 
ร้อยละ/
อัตรำ 

ระดับประเทศ ร้อยละ 60 เมืองสตูล 2 2 100 

0 30 96.91 
ควนโดน 2 2 

6 (นอกแผน) 
100 

เขตสุขภำพที่ 12 ควนกำหลง 0 0 0 
0 N/A 100 ท่ำแพ 0 0 0 

จังหวัดสตูล 
ละงู 2 2 

12 (นอกแผน) 
100 

0 0 100 ทุ่งหว้ำ 0 0 0 

 
มะนัง 0 0 0 

รวม 
6 6 

18(นอกแผน) 
100 

ที่มำ : 1.แบบรำยงำนตวัชี้วัด กองส่งเสริมงำนคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพในส่วนภูมภิำคและท้องถิ่น และกองยุทธศำสตร์และ
แผนงำน ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  
2.รำยงำนผลกำรด ำเนินงำนกลุ่มงำนคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสำธำรณสุข ปีงบประมำณ พ.ศ.2566-2567 



 

 

 ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 จังหวัดสตูลขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนตัวชี้วัดร้อยละผลิตภัณฑ์
สุขภำพที่ได้รับกำรส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต โดยใช้วงจรบริหำรงำนคุณภำพ PDCA ที่ประกอบด้วย 4 
ขั้นตอน คือ กำรวำงแผน (Plan: P) กำรปฏิบัติตำมแผน (Do: D) กำรตรวจสอบ (Check: C) และ กำร
ปรับปรุงกำรด ำเนินกำร (Action: A) เพ่ือจัดกระบวนกำรท ำงำนอย่ำงเป็นระบบและพัฒนำกำรด ำเนินงำน
อย่ำงต่อเนื่อง โดยมีรำยละเอียด ดังนี้ 
          3.1 กำรวำงแผน (Plan: P) 
 ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลวำงแผนในกำรพัฒนำศักยภำพ
ให้กับผู้ประกอบกำรด้ำนกำรยื่นขออนุญำตผ่ำนระบบ SKYNET โดยจัดอบรมผู้ประกอบกำรเพ่ือฝึกปฏิบัติ 
ในงำนระบบจริง ณ ห้องปฏิบัติกำรคอมพิวเตอร์ โดยมีเจ้ำหน้ำที่ระดับอ ำเภอที่ผ่ำนกำรอบรมเป็นพ่ีเลี้ยง  
ในกำรฝึกปฏิบัติ พร้อมตั้งเป้ำพัฒนำสินค้ำเกษตรและของดีจังหวัดสตูล จำกผู้ผลิตที่มีกำรผลิตอย่ำงต่อเนื่อง 
เป็นที่รู้จัก และมีควำมพร้อมด้ำนงบประมำณ โดยยึดหลักจุดแข็งในกำรส่งเสริมพัฒนำของปีงบประมำณ 
พ.ศ.2566 คือกำรมีส่วนของภำคีเครือข่ำย กำรท ำงำนเชิงรุก กำรติดตำมกำรอย่ำงต่อเนื่อง โดยวำงแผนกำร
ท ำงำนผ่ำนหลัก 4M บุคคล (Man: M) งบประมำณ (Money: M) วัสดุสิ่งของหรือวัสดุอุปกรณ์ (Material: 
M) และกำรบริหำรจัดกำร (Management: M)   
 3.1.1 บุคคล (Man : M) 
  1. ผู้รับผิดชอบหลัก กลุ่มงำนคุ้มครองผู้บริ โภคและเภสัชสำธำรณสุข ส ำนักงำ น
สำธำรณสุขจังหวัดสตูล  
  2. ผู้รับผิดชอบรอง ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอ และ โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพประจ ำ
ต ำบลในเขตรับผิดชอบ 
  3. ภำคีเครือข่ำย ได้แก่ ศูนย์วิทยำศำสตร์กำรแพทย์ที่ 12/1 ตรัง ส ำนักงำนเกษตรจังหวัด
สตูล ส ำนักงำนมำตรฐำนผลิตภัณฑ์ชุมชน ส ำนักงำนอุตสำหกรรมชุมชน  
  4. ผู้ประสำนงำนในส่วนภูมิภำค กองส่งเสริมงำนคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพ
ในส่วนภูมิภำคและท้องถิ่น (กอง คบ.)  
  5. ผู้ประกอบกำรต้นแบบในกำรพัฒนำ บริษัท ไทย เซ้ำเทิร์น ฟู๊ด อินดัสตรี จ ำกัด และ 
บริษัท ฮำรอย ฟู๊ด จ ำกัด 
 3.1.2 งบประมำณ (Money: M) 
  1. งบประมำณจำกกำรด ำเนินงำนของส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 
  2. งบประมำณจำกศูนย์วิทยำศำสตร์กำรแพทย์ที่ 12/1 ตรัง ในกำรตรวจวิเครำะห์
ผลิตภัณฑ์ 
  3. งบประมำณจำกกอง คบ. ในกำรตรวจวิเครำะห์ผลิตภัณฑ์ 
 3.1.3 วัสดุอุปกรณ์ (Material: M) 
  1. ห้องปฏิบัติกำรคอมพิวเตอร์เพ่ือฝึกอบรมกำรใช้ระบบ SKYNET 
  2. อุปกรณ์และเครื่องเสียง เพ่ือใช้ในกำรจัดประชุมติดตำมกำรพัฒนำ ณ สถำนที่ผลิต 
  3. เครื่องคอมพิวเตอร์ อินเตอร์เน็ต พร้อมโปรแกรมพ้ืนฐำนในกำรเข้ำใช้งำนระบบ 
SKYNET โดยมีให้บริกำรทั้งในสถำนที่ ณ ศูนย์บริกำรผลิตภัณฑ์สุขภำพเบ็ดเสร็จ OSSC สตูล และ
คอมพิวเตอร์ขนำดเล็กที่สำมำรถขนย้ำยหรือพกพำได้เพ่ือให้บริกำรผู้ประกอบกำรนอกสถำนที่ 
 3.1.4 กำรบริหำรจัดกำร (Management: M) วำงแผนกำรขับเคลื่อนงำนหลัก PDCA 
 
 



 

 

 3.2 กำรปฏิบัติตำมแผน (Do: D) 
   3.2.1 ประชุมท ำแผนกำรด ำเนินงำนของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลและ
ผู้รับผิดชอบระดับอ ำเภอ เพ่ือก ำหนดกิจกรรมในโครงกำรพัฒนำงำนคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพ
จังหวัดสตูล ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2567 
   3.2.2 ประชุมชี้แจงแผนกำรด ำเนินงำนคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดสตูล ประจ ำปี
งบประมำณ พ.ศ.2567 ให้กับผู้รับผิดชอบงำนระดับอ ำเภอและผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง โดยมีผู้รับผิดชอบงำนเข้ำ
ร่วมประชุม ร้อยละ 100 ของเป้ำหมำย 
   3.2.3 ประชุมท ำแผนส่งเสริมผลิตภัณฑ์สุขภำพให้ได้รับอนุญำตร่วมกับภำคีเครือข่ำย
ภำครัฐและเอกชน ได้แผนส่งเสริมผลิตภัณฑ์สุขภำพให้ได้รับอนุญำต พ.ศ.2567 ร่วมกับภำคีเครือข่ำย และ
ได้รำยชื่อผลิตภัณฑ์เป้ำหมำย 6 รำยกำร โดยมีหน่วยงำนภำคีเครือข่ำยเข้ำร่วมร้อยละ 100 ของเป้ำหมำย 
   3.2.4 ประชุมเชิงปฏิบัติกำรพนักงำนเจ้ำหน้ำที่ตำม พ.ร.บ.ยำ อำหำร เครื่องส ำอำง 
สถำนพยำบำล และสถำนประกอบกำรเพ่ือสุขภำพ โดยผู้เข้ำร่วมอบรมมีคะแนนเฉลี่ยควำมรู้ เพ่ิมขึ้นจำก 
3.65 + 1.80 คะแนน เป็น 6.29 + 1.58 คะแนน (Mean+SD ; คะแนนเต็ม 10) 
   3.2.5 อบรมพัฒนำศักยภำพผู้ประกอบกำรผลิตภัณฑ์อำหำรและเจ้ำหน้ำที่  ด้ำน
หลักเกณฑ์วิธีกำรที่ดีในกำรผลิตอำหำร (GMP) กำรแสดงฉลำกอำหำร และกำรใช้ระบบ SKYNET โดยมี
ผู้ประกอบกำรเข้ำร่วมอบรมฯ ตำมเป้ำหมำยร้อยละ 100 และผู้ประกอบกลุ่มเป้ำหมำยสำมำรถสมัครเข้ำใช้
ระบบ SKYNET ได้ร้อยละ 100 
   3.2.6 ประชุมเชิงปฏิบัติกำรติดตำมกำรส่งเสริมพัฒนำผลิตภัณฑ์สุขภำพ 2 ครั้ ง  
ณ สถำนที่ผลิตกลุ่มเป้ำหมำยที่ยังด ำเนินกำรขออนุญำตไม่ส ำเร็จ โดยกำรเชิญผู้ประกอบกำรต้นแบบที่ได้รับ
รำงวัล อย.ควอลิตี้อวอร์ด ปีงบประมำณ พ.ศ.2567 และผู้ประกำรที่มีผลตรวจ GMP ร้อยละ 90 เป็น
วิทยำกรเพ่ือถ่ำยทอดประสบกำรณ์กำรพัฒนำสถำนที่ผลิตสู่มำตรฐำน GMP เพ่ือเป็นต้นแบบของกำรพัฒนำ 
พร้อมทั้งเชิญหน่วยงำนภำคีเครือข่ำยร่วมให้ควำมรู้ในมำตรฐำนที่เก่ียวข้อง เช่น ศูนย์วิทยำศำสตร์กำรแพทย์
ที่ 12/1 ตรัง ให้ควำมรู้ในเรื่องกำรผลิตอำหำรเพ่ือลดกำรปนเปื้อนสู่อำหำรที่ผลิต กำรยืดอำยุผลิตภัณฑ์  
กำรก ำหนดวันหมดอำยุของผลิตภัณฑ์ และส ำนักงำนเกษตรจังหวัดสตูล  ให้ควำมรู้ในเรื่องกำรจัดกำร
วัตถุดิบเหลือใช้เพื่อไปสู่กำรจัดกำรขยะให้เป็นศูนย์ 
 3.3 กำรตรวจสอบ (Check: C) 
   3.3.1 ผลกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี้วัดในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 ช่วงเดือนตุลำคม 2566 - 
เดือนพฤษภำคม 2567 พบว่ำ สำมำรถส่งเสริมผลิตภัณฑ์ให้ได้รับอนุญำตตำมแผน 6 รำยกำร จำกเป้ำหมำย 
6 รำยกำร คิดเป็นร้อยละ 100 และยังสำมำรถส่งเสริมให้ผลิตภัณฑ์ได้รับอนุญำตนอกแผน ซึ่งเป็นผลิตภัณฑ์
ที่ผลิตจำกสถำนที่ผลิตเป้ำหมำยอีก 18 รำยกำร รวม 23 ผลิตภัณฑ์ 
   3.3.2 ประมำณกำรรำยได้จำกกำรจ ำหน่ำยผลิตภัณฑ์ที่ได้รับกำรส่งเสริมตำมตัวชี้วัดทั้ ง
ตำมแผนและนอกแผนทั้งสิ้น 23 รำยงำน เป็นเงินประมำณ 3,360,000  บำท/ปี 
   3.3.3 ส่งขนมโรตีกรอบจิ๋ววิเครำะห์ข้อมูลโภชนำกำรทำงห้องปฏิบัติกำรเพ่ือเป็นข้อมูลใน
กำรจัดท ำฉลำกโภชนำกำร 
   3.3.4 ผู้ประกอบกำรเค้กจ ำปำดะ ร้ำนสโตยโดยเซน มีแผนกำรปรับปรุงสถำนที่ในช่วง
เดือนมถิุนำยนและคำดว่ำจะยื่นขออนุญำตได้ส ำเร็จในช่วงเดือนกรกฎำคม 2567 
 
 



 

 

 3.4 กำรปรับปรุงกำรด ำเนินกำร (Action: A) กำรก ำหนดเป้ำหมำยผลิตภัณฑ์ในปีงบประมำณ 
พ.ศ.2567 จำกสินค้ำเกษตรและของดีจังหวัดสตูล ได้รับควำมร่วมมือและเป็นที่สนใจของหน่วยงำนภำคี
เครือข่ำยประกอบกับกำรท ำงำนเชิงรุกโดยกำรอบรมผู้ประกอบกำรให้สำมำรถใช้งำนระบบ SKYNET จริง 
กำรลงพ้ืนที่เพ่ืออบรมติดตำมกำรพัฒนำโดยมีผู้ประกอบกำรต้นแบบถ่ำยทอดประสบกำรณ์ พร้อมมี
หน่วยงำนภำคีเครือข่ำยให้ควำมรู้และสนับสนุนงบประมำณ เป็นจุดแข็งที่ควรน ำมำใช้กับกำรด ำเนินงำน 
และควรปรับจ ำนวนเป้ำหมำยผลิตภัณฑ์ให้เพ่ิมขึ้นในปีงบประมำณถัดไป เนื่องจำกพบว่ำสถำนที่ผลิตที่
ส่งเสริมให้ผ่ำนเกณฑ์ GMP 1 แห่ง มีศักยภำพในกำรผลิตผลิตภัณฑ์ได้มำกกว่ำ 1 รำยกำร เช่น กลุ่ม
วิสำหกิจชุมชนกำรผลิตกำแฟพรีเมี่ยมกำแฟโรบัสต้ำสตูล มีศักยภำพในกำรผลิตกำแฟและยื่นขออนุญำตเลข
สำรบบอำหำร (เลข อย.) ได้มำกถึง 13 รำยกำร 
 

Small Success (6 เดือน และ 12 เดือน) ผลกำรด ำเนินงำน 
รอบ 6 เดือน ผลิตภัณฑ์สุขภำพท่ีได้รับกำร
ส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 30 

รอบ 6 เดือน ผลิตภัณฑ์สุขภำพท่ีได้รับกำรส่งเสริม
และได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 33.33 

รอบ 12 เดือน ผลิตภัณฑ์สุขภำพที่ได้รับกำร
ส่งเสริมและได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 60 

รอบ 8 เดือน ผลิตภัณฑ์สุขภำพท่ีได้รับกำรส่งเสริม
และได้รับกำรอนุญำต ร้อยละ 100 

 

4. ประเด็นส ำคัญท่ีเสี่ยงต่อกำรขับเคลื่อนนโยบำยหรือกำรด ำเนินงำนไม่ประสบควำมส ำเร็จ 
 4.1 เจตคติเชิงลบ กำรไม่เห็นคุณค่ำ ควำมส ำคัญของกำรขอรับเลขสำรบบอำหำร 
 4.2 กำรยื่นขอรับเลขสำรบบอำหำรผ่ำนระบบ SKYNET มีควำมยุ่งยำกส ำหรับผู้ประกอบกำร
บำงกลุ่ม  
 4.3 ค่ำค ำขอในกำรยื่นขอรับอนุญำต 
 

5. ปัญหำ อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
 เสนอให้มีกำรปรับลดขั้นตอนกำรยื่นเอกสำรเปิดสิทธิ์ส ำหรับผู้รับอนุญำตเพ่ืออ ำนวยควำม
สะดวกและควำมรวดเร็วในกำรยื่นค ำขอ 
 

6. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย  
 จำกกำรด ำเนินงำนตำมตัวชี้วัดในปีงบประมำณ พ.ศ.2566 - 2567 พบผู้ประกอบกำรมีปัญหำ
เรื่องกำรเข้ำใช้งำนระบบ SKYNET โดยส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลสำมำรถแก้ไขปัญหำเบื้องต้นใน
กำรช่วยเหลือและอ ำนวยควำมสะดวกให้กับผู้ประกอบ เช่น จัดสถำนที่พร้อมอุปกรณ์ในกำรยื่นค ำขอ  
แต่ด้วยขั้นตอนยืนยันตัวตนที่ค่อนข้ำงยุ่งยำก ตั้งแต่ สมัครเข้ำใช้ระบบ เปิดสิทธิ์ ส่งเอกสำร Master Data 
ก่อนถึงจะเริ่มกระบวนกำรยื่นค ำขอตรวจประเมินสถำนที่ ขอรับใบอนุญำต และขอรับเลขสำรบบในล ำดับ
ถัดไป ซึ่งต่ำงจำกระบบ SKYNET ของงำนยำ ที่สะดวกในกำรยื่นค ำขอมำกข้ึนเนื่องจำกหลังจำกสมัครเข้ำใช้
ระบบผู้ประกอบกำรสำมำรถยื่นค ำขอได้เลย ซึ่งถือเป็นกำรอ ำนวยควำมสะดวกและลดขั้นตอนลดเวลำไ ด้
จริง 
 
 
 
 
 
 



 

 

7. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
 7.1 กำรมีส่วนร่วมของหน่วยงำนหน่วยงำนภำคีเครือข่ำย 

7.2 มีกำรพัฒนำกำรท ำงำนอย่ำงต่อเนื่องและวำงแผนกำรด ำเนินงำนเป็นระบบโดยน ำหลัก POLC 
และ PDCA มำใช้ในกำรด ำเนินงำน  

7.3 ผู้รับผิดชอบงำนพัฒนำงำนประจ ำสู่งำนวิจัย เรื่อง ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงเจตคติกับควำมตั้งใจ
ต่อกำรยื่น ขอรับเลขสำรบบอำหำรของผู้ประกอบกำรผลิตภัณฑ์อำหำร ในอ ำเภอเมืองสตูล จังหวัดสตูล 
โดยสำมำรถน ำผลกำรศึกษำไปใช้วำงแผนกำรด ำเนินงำนแก้ไขปัญหำ พัฒนำ ส่งเสริม ให้กับผู้ประกอบกำร
ผลิตภัณฑ์อำหำรในจังหวัดสตูลให้ได้รับเลขสำรบบอำหำร และลดข้อเรื่องร้องเรียนด้ำนผลิตภัณฑ์อำหำร 

7.4 พัฒนำผู้ประกอบสู่กำรได้รับรำงวัล อย.ควอลิตี้อวอร์ด ในปีงบประมำณ พ.ศ.2567 และเป็น
ผู้ประกอบกำรต้นแบบให้กับผู้ประกอบกำรรำยอ่ืนๆ 

 
 

เส้นทำงท่องเที่ยวเชิงสุขภำพมูลค่ำสูงจังหวัดสตูล 
 ในเส้นทำงประกอบด้วยแหล่งธรรมชำติ สถำปัตยกรรมและภูมิปัญญำวิถีชีวิต ผนวกกับสถำน
ประกอบกำรท่องเที่ยวเชิงสุขภำพที่ได้มำตรฐำนและผลิตภัณฑ์สุขภำพของฝำก 
 
1.เส้นทำง (Route) “ใครไม่เป๊ะ…หลีเป๊ะ” (Trip 3 วัน 2 คืน) 

จำกจังหวัดสงขลำ มุ่งหน้ำสู่จังหวัดสตูล โดยรถยนต์หรือรถประจ ำทำง มุ่งหน้ำสู่ท่ำเทียบเรือปำก
บำรำ เพ่ือเตรียมลงเรือเร็วสปีดโบ๊ต (Speed Boat) ไปยังเกำะหลี หำกมีเวลำเหลือแนะน ำให้แวะนวดไทย 
นวดเท้ำ สปำหน้ำ สปำตัว ผ่อนคลำยที่ อำมันดำ สปำ ไม่ไกลจำกท่ำเรือ ซึ่งเป็นสถำนประกอบกำรเพ่ือ
สุขภำพที่ได้มำตรฐำนรำงวัลนวดไทยพรีเมี่ยม (Nuad Thai Premium) และมำตรฐำนรำงวัลสปำระดับ
สำกล (Thai World Class Spa) เมื่อเดินทำงถึงเกำะหลีเป๊ะแล้ว ก็เข้ำที่พัก เก็บพลังไว้ออกทริปด ำน้ ำในวัน
ถัดไป 

ตื่นเช้ำมำดูพระอำทิตย์ขึ้นที่หำด Sun Rise แล้วออกไปเล่นน้ ำให้สุด ถ่ำยภำพให้อ่ิม ด ำน้ ำดู
ปะกำรังเจ็ดสี พำยเรือให้เต็มที่ หรือจะขี่มอเตอร์ไซด์ส ำรวจเกำะหลีเป๊ะ จิบเครื่องดื่มในคำเฟ่ที่บรรยำกำศ
เกินบรรยำย ช้อปปิ้งที่ถนนคนเดิน ถ่ำยภำพอวดหุ่นในชุดว่ำยน้ ำตัวใหม่ที่เพ่ิงซื้อ ระหว่ำงวันแนะน ำให้ลอง
จิบน้ ำขิงอุ่นๆ ดื่มมะพร้ำวน้ ำหอมเย็นๆ พร้อมนวดเพ่ือสุขภำพผ่อนคลำยร่ำงกำยที่ บันดำหยำ นวดเพื่อ
สุขภำพ ที่ได้มำตรฐำนนวดไทยพรีเมี่ยม (Nuad Thai Premium) ในระหว่ำงนวดก็ส่งรูปไปอวดเพ่ือนๆ ที่
ไม่มำด้วยกันดู และส่งท้ำยวันด้วยกำรทำนอำหำรยำมเย็นที่ ร้ำนอำหำรบันดำหยำ ที่ได้รับมำตรฐำน SAN 
Plus จบอีกคืนด้วยควำมประทับใจไม่รู้ลืม พร้อมกับควำมตั้งใจที่ว่ำต้องกลับมำ สตูล มัลดีฟส์เมืองไทย ให้ได้
อีกแน่นอน เป็นอันจบเส้นทำงท่องเที่ยว 3 วัน 2 คืน สุดฟิน ก่อนกลับก็แวะกินอำหำรกลำงวันสุดแซ่บที่ร้ำน
ปำปำย่ำมัม ปำกบำรำ และซื้อของฝำกจำกจังหวัดสตูล เช่น เค้กหม้อแกงจ ำปำดะ เค้กไข่จ ำปำดะจำก
ร้ำนมะเจ๊ะ ควนโดน และกำแฟแท้โรบัสต้ำคั่วสด จำกกลุ่มวิสำหกิจชุมชนควนโดนใน ไปฝำกคนที่บ้ำน 

 
 
 
 
 



 

 

ภำพที่ 32 เส้นทำง (Route) “ใครไม่เป๊ะ…หลีเป๊ะ” 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. เส้นทำง (Route) “กินดี เที่ยวดี เพิ่มพลังดีๆ ที่สตูล” (One Day Trip) 

จำกจังหวัดสงขลำ มุ่งหน้ำสู่จังหวัดสตูลโดยรถยนต์ มีจุดแวะที่อ ำเภอควนกำหลง คือ ชุมชน
ท่องเที่ยวบ้ำนโตนปำหนัน - บ่อน้ ำร้อน ชุมชนท่องเที่ยวที่ได้รับมำตรฐำนแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภำพ 
ภูมิปัญญำไทยและสมุนไพร ระดับดีเยี่ยม จำกกรมกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก กระทรวง
สำธำรณสุข ที่แวดล้อมด้วยสวนผลไม้และสวนยำงพำรำ มีทั้งบ่อน้ ำแร่แบ่งชำย-หญิง และร้ำนค้ำบริกำร
นักท่องเที่ยว แช่น้ ำแร่ผ่อนคลำยเมื่อสดชื่นกันแล้ว เดินทำงต่อมุ่งหน้ำสู่ ย่ำนเมืองเก่ำสตูล ถนนสตูลธำนี - 
บุรีวำนิช ที่ตั้งของตึกแถวชิโนโปรตุกีส มัสยิดม ำบัง (มัสยิดกลำงจังหวัดสตูล) วัดชนำธิปเฉลิม (พระอำรำม
หลวง) ศำลเจ้ำโป้เจ้เก้ง และพิพิธภัณฑสถำนแห่งชำติคฤหำสก์กูเด็น แวะกินอำหำรพ้ืนเมืองอัตลักษณ์เมือง
สตูลที่ ร้ำนสตำรินทร์  ชิมเครื่องดื่มสุดชิคที่ ร้ำนบลูคัพ คอฟฟี่ เดินจนเมื่อยขอแนะน ำให้แวะ ชื่นชีวำ 
นวดเพื่อสุขภำพ ซึ่งตั้งอยู่บริ เวณใกล้ๆ เป็นสถำนที่นวดมำตรฐำนนวดไทยพรีเมี่ยม (Nuad Thai 
Premium) และศูนย์เวลเนส ประเภทนวดไทย ที่พร้อมให้บริกำรนวดตัว นวดเท้ำ อบตัว ประคบสมุนไพร 
ในบรรยำกำศสะอำด สุดผ่อนคลำย ก่อนกลับก็แวะซื้อของฝำกจำกจังหวัดสตูล เช่น เค้กหม้อแกงจ ำปำดะ 
เค้กไข่จ ำปำดะจำกร้ำนมะเจ๊ะ ควนโดน และกำแฟแท้โรบัสต้ำคั่วสด จำกกลุ่มวิสำหกิจชุมชนควนโดน
ใน ไปฝำกคนที่บ้ำน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ภำพที่ 33 เส้นทำง (Route) “กินดี เที่ยวดี เพิ่มพลังดีๆ ที่สตูล” (One Day Trip) 



 

 

 
 

ผู้รำยงำน นำงสุขมำลย์ พัฒนศิริ      
  ต ำแหน่ง เภสัชกรช ำนำญกำรพิเศษ 

นำงสุฑำภรณ์ รักษ์ศรีทอง    
ต ำแหน่ง เภสัชกรช ำนำญกำร 
นำงสำวเกตุอนิตย์สำ เส็นสมมำตร  
ต ำแหน่ง เภสัชกรช ำนำญกำร 
กลุ่มงำนคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสำธำรณสุข 
โทรศัพท์ 07 4732 566  
อีเมล satun_fda@yahoo.com 
 

นำงสำวอรอุษำ สุวรรณมณี  
ต ำแหน่ง เภสัชกรช ำนำญกำร 
นำยนิธิศ สุธำกุล   
ต ำแหน่ง เภสัชกรช ำนำญกำร 
กลุ่มงำนกำรแพทย์แผนไทยและกำรแพทย์ทำงเลือก
โทรศัพท์ 07 4711 071 ต่อ 104  
อีเมล panthai.satun@gmail.com 
 

นำยสุประพล บินต ำมะหงง        
ต ำแหน่ง นักวิชำกำรสำธำรณสุขช ำนำญกำร 
กลุ่มงำนอนำมัยสิ่งแวดล้อมและอำชีวอนำมัย 
โทรศัพท์ 07 4711 071 ต่อ 309 

  



 

 

 

ประเดน็ท่ี 9 Area based 

  



 

 

ประเด็นที่ 9 Area based 
 

หัวข้อ : หน่วยงำนในสังกดัส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุข ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมิน 
ของกำรตรวจสอบรำยงำนกำรเงิน (หมวดสินทรัพย์ – พัสดุ) 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็น area base : national level 
ให้ส่วนกลำงจัดหำโปรแกรมเดียวที่สำมำรถ
บันทึกและประมวลผลได้เพ่ือให้พ้ืนที่ลงข้อมูล 

ส ำนักงำนเขตสุขภำพที่ 12 ก ำลังด ำเนินกำรจัดซื้อ
โปรแกรมบริหำรทรัพย์สินฯ   

 
1. ประเด็นตรวจรำชกำร  
ตัวชี้วัด 1.1 หน่วยงำนในสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวงสำธำรณสุข ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมิน ร้อยละ 80 ของ
กำรตรวจสอบรำยงำนกำรเงิน (หมวดสินทรัพย์ - พัสดุ) 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
จำกรำยงำนผลกำรสอบบัญชี ส ำนักงำนกำรตรวจเงินแผ่นดิน ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ.2566  

ส ำนักงำนกำรตรวจเงินแผ่นดิน ไม่สำมำรถแสดงควำมเห็นต่อรำยงำนกำรเงินของหน่วยงำนได้ เนื่องจำกไม่
สำมำรถหำหลักฐำนกำรสอบบัญชีที่เหมำะสมอย่ำงเพียงพอของยอดคงเหลือรำยกำรที่มีนัยส ำคัญ และ 
มีผลกระทบต่อรำยงำนกำรเงิน ซึ่งยอดคงเหลือตำมบัญชีไม่ตรงกับยอดคงเหลือตำมรำยละเอียดประกอบ
รำยงำนกำรเงิน และไม่สำมำรถชี้แจงสำเหตุผลแตกต่ำงของรำยกำรได้  ดังนี้ 
ตำรำงท่ี 83 ผลกำรสอบบัญชี 
 

รำยกำรทำงบัญชี 
(ณ 30 กันยำยน 2566) 

ผลกำรสอบบัญชี 

ที่ดิน อำคำร และอุปกรณ์ - สุทธิ - กำรแสดงรำยกำรกระทบยอดมูลค่ำตำมบัญชีระหว่ำงต้นงวดถึง 
สิ้นงวด ไม่ตรงกับรำยละเอียดประกอบงบ ซึ่งเป็นผลต่ำงที่มี
นัยส ำคัญและมีผลต่องบกำรเงิน ท ำให้ไม่สำมำรถเปิดเผยในหมำย
เหตุประกอบงบกำรเงินให้เป็นไปตำมมำตรฐำนกำรบัญชีภำครัฐได้ 

 จำกผลกำรประเมินสถำนกำรณ์กำรตรวจสอบเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภำพรำยงำนกำรเงิน (หมวด
สินทรัพย์ - พัสดุ) ของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล และโรงพยำบำลในสังกัดส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัดสตูล พบว่ำ 
 2.1 กำรบันทึกรำยกำรหมวดสินทรัพย์ - พัสดุ ยังมีกำรบันทึกยกยอดไม่ครบถ้วน และมีกำร
บันทกึผิดหมวด/ผิดประเภทสินทรัพย์หลัก สินทรัพย์ย่อย และก ำหนดอำยุกำรใช้งำนไม่ถูกต้อง 
 2.2 เมื่อมีกำรจ ำหน่ำยพัสด ุบันทึกตัดจ ำหน่ำยออกจำกระบบบัญชี GFMIS ไม่ครบถ้วน 
 2.3 ทะเบียนคุมทรัพย์สินไม่สอดคล้องกับกำรบันทึกบัญชีสินทรัพย์ 
 2.4 กำรขอขึ้นทะเบียนกับธนำรักษ์พ้ืนที่ไม่ครบถ้วน /กรณีรื้อถอนไม่แจ้งให้ปรับปรุงรำยกำร
ทำงบัญชี 
 2.5 กำรจัดท ำรำยงำนตรวจนับพัสดุประจ ำปีไม่ครบถ้วนทุกรำยกำร 



 

 

3. กำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำน  
หน่วยบริกำรในสังกัดส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล จัดท ำรำยงำนทำงกำรเงินเสนอผู้บริหำรส่ง

กองเศรษฐกิจสุขภำพ และส่งส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล เพ่ือตรวจสอบควำมถูกต้องครบถ้วน เสนอ
ผู้บริหำร และน ำส่งในระบบ New GFMIS Thai ซึ่งจำกผลกำรประเมินสถำนกำรณ์ตรวจสอบเพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิภำพรำยงำนทำงกำรเงิน ( หมวดสินทรัพย์ - พัสดุ ) พบว่ำ  

3.1 กำรบันทึกบัญชีด้ำนสินทรัพย์ - พัสดุ มีบำงรำยกำรที่ไม่เป็นไปตำมมำตรฐำนกำรบัญชีภำครัฐ 
มีกำรบันทึกบัญชีที่ผิดหมวด ผิดประเภท ไม่แยกสินทรัพย์หลัก สินทรัพย์ย่อย  

3.2 กำรก ำหนดอำยุกำรใช้งำนของสินทรัพย์รำยตัวไม่เป็นไปตำมหลักเกณฑ์ฯ 
3.3 กำรจ ำหน่ำยพัสดุไม่ตัดจ ำหน่ำยออกจำกระบบบัญชี 
3.4 กำรตรวจสอบพัสดุประจ ำปีไม่ครบถ้วนทุกประเภท 

 

ตำรำงท่ี 84 ผลกำรประเมินรำยงำนกำรเงินฯ  (แบบประเมินฯ จ ำนวน 34 ข้อ) 
ล ำดับ หน่วยงำน ร้อยละที่มี หมำยเหตุ 

1 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล 95.83  
2 โรงพยำบำลสตูล 100  
3 โรงพยำบำลควนโดน 87.18  
4 โรงพยำบำลควนกำหลง 80.77  
5 โรงพยำบำลท่ำแพ 80.77  
6 โรงพยำบำลละงู 82.05  
7 โรงพยำบำลทุ่งหว้ำ 96.15  
8 โรงพยำบำลมะนัง 87.18  

ภำพรวมจังหวัดสตูล 88.74  
       ที่มำ : แบบประเมินรำยงำนกำรเงินฯ ณ 27 พ.ค. 2567 

 
ผลกำรตรวจสอบควำมถูกต้องของกำรบันทึกรำยกำรบัญชีหมวดสินทรัพย์ ควำมมีอยู่จริงกับยอด
คงเหลือในงบทดลองจำกระบบ GFMIS (หมวดสินทรัพย์-พัสดุ) 

จำกกำรตรวจรำชกำรและนิเทศงำน รอบที่ 1 ของส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล และหน่วยงำน
ในสังกัด ข้อมูลทรัพย์สิน ณ วันที่ 30 กันยำยน 2566 พบว่ำ มีควำมคลำดเคลื่อนเป็นเงิน 15.61 ล้ำนบำท  
ซึ่งกลุ่มงำนบริหำรทั่วไป (งำนกำรเงินและบัญชี และงำนพัสดุ) ได้ด ำเนินกำรตรวจสอบเพ่ือยืนยันข้อมูลและ
มีกำรบันทึกปรับปรุงข้อมูลให้ถูกต้อง ซึ่งข้อมูล ณ วันที่ 28 มิถุนำยน 2567 ยังคงเหลือควำมคลำดเคลื่อน
เป็นเงินทั้งสิ้น 2.7 ล้ำนบำท  (รำยกำรอำคำรและสิ่งปลูกสร้ำงครบ 100%  รำยกำรครุภัณฑ์คลำดเคลื่อน 
2.7 ล้ำนบำท)  ซึ่งอยู่ระหว่ำงด ำเนินกำรตรวจสอบให้ครบถ้วนต่อไปภำยในวันที่ 31 สิงหำคม 2567  

 
 
 
 
 
 



 

 

4. มำตรกำร/แนวทำงกำรด ำเนินงำน 
กลยุทธ์หรือมำตรกำร แผนงำน/โครงกำร ระยะเวลำ 

1. มีกำรรำยงำนผลกำรด ำเนินงำนจำกระบบ GFMIS เสนอ
ผู้บริหำรทรำบทุกเดือน 

2. มีกำรทบทวนค ำสั่งแต่งตั้งผู้รับผิดชอบตำมที่ระเบียบก ำหนด 
และมอบหมำยกำรปฏิบัติงำนอย่ำงชัดเจน 

3. มีกำรตรวจสอบควำมถูกต้อง กำรบันทึกรำยกำรบัญชี หมวด
สินทรัพย์  ระหว่ำงงำนพัสดุและงำนบัญชี ทุกเดือน 

4. มีกำรติดตำม  ก ำกับดูแล หน่วยบริกำรทุกแห่ง 
5. ตรวจสอบ และปรับปรุงรำยกำรที่มีควำมคลำดเคลื่อน

สินทรัพย์ในทะเบียนคุมทรัพย์สินและระบบบัญชี GFMIS ให้
ถูกต้องครบถ้วน 

ต.ค. 2566 - ก.ย. 2567 
 

ก.ค. 2567 
 

ต.ค. 2566 - ก.ย. 2567 
 

ก.ค. 2567 
ส.ค. 2567 

 
5. ข้อเสนอแนะ 

5.1 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด ขับเคลื่อนให้ทุกหน่วยงำนแต่งตั้งคณะกรรมกำรตรวจสอบพัสดุ 
เพ่ือตรวจสอบสินทรัพย์ให้ครบถ้วน และสำมำรถยืนยันควำมมีอยู่จริงของทรัพย์สิน จัดท ำทะเบียนคุม
ทรัพย์สินรำยตัวให้ครบถ้วนเป็นไปตำมที่กรมบัญชีกลำงก ำหนด 

5.2 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด ก ำกับ ติดตำม รำยกำรสินทรัพย์ที่มีกำรโอนระหว่ำงหน่วยงำน 
และรำยกำรสินทรัพย์ที่มีกำรจ ำหน่ำยในหน่วยงำนย่อย เพ่ือปรับปรุงรำยกำรให้ถูกต้อง 

5.3 ให้งำนบัญชีและงำนพัสดุ สอบทำนยืนยันยอดสินทรัพย์ทุกหมวดรำยกำรกับรำยงำนทำง 
กำรเงินให้ถูกต้องตรงกัน 

5.4 ให้น ำข้อมูลทรัพย์สินที่ซื้อจำกเงินนอกงบประมำณ (เงินบ ำรุง) หรือทรัพย์สินที่รับบริจำค 
บันทึกรำยกำรเข้ำสู่ระบบ New GFMIS Thai ให้ครบถ้วนทุกรำยกำร 
 
6. ปัญหำอุปสรรค 

เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบมีการเปลี่ยนแปลงบ่อย  ท าให้การส่งต่องานไม่ครบถ้วน 
 
7. ข้อเสนอแนะ 

7.1 เน้นย้ ำให้ผู้บริหำรทุกหน่วยงำนให้ควำมส ำคัญ 
7.2 ก ำหนดผู้รับผิดชอบให้ชัดเจนและมีกำรส่งมอบงำนให้เรียบร้อย  พร้อมทั้งให้มีกำรติดตำม  

ตรวจสอบอย่ำงสม่ ำเสมอ 
 
 
 ผู้รำยงำน นำงสำวชำริยำ มรรคำเขต 
   ต ำแหน่ง นักจัดกำรงำนทั่วไปช ำนำญกำร 
   งำนตรวจสอบภำยใน 
   โทรศัพท์ 08 3519 9599 
     



 

 

 

หัวข้อ : ไข้เลือดออก 
 

กำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงสำธำรณสุขในกำรตรวจ
รำชกำรกรณีปกติ เขตสุขภำพที่ 12 รอบท่ี 1 ประจ ำปีงบประมำณ 2567 
 

ข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะของผู้ตรวจรำชกำร ผลกำรด ำเนินกำรตำมข้อสั่งกำร/ข้อเสนอแนะ 
ประเด็นสถำนกำรณ์โรคระบำดในพื้นที่ 
 โรคไข้เลือดออกให้วิเครำะห์แหล่งเชื้อ
โรคมำจำกแหล่งใด กำรด ำเนินกำรของท้องถิ่น
เป็นอย่ำงไรมีเครื่องมือในกำรพ่นยำก ำจัดยุงลำย
เพียงพอหรือไม่ เภสัชกรควรให้ควำมรู้ในกำร
รับประทำนยำ ร้ำนขำยยำมีกำรซักประวัติที่
ชัดเจนและสังเกตสัญญำนผิดปกติของผู้ป่วยก่อน
กำรจ่ำยยำ ส ำหรับพ้ืนที่ระบำดควรเฝ้ำระวังกำร
เดินทำงของผู้ป่วย เฝ้ำระวังในพ้ืนที่โรงเรียน และ
กำรรักษำให้จ่ ำยยำกันยุงทันทีที่ผู้ป่วยเข้ำสู่
โรงพยำบำลรวมถึงรำยที่สงสัยว่ำมีประวัติเสี่ยงใน
พ้ืนที่ระบำดให้ทำยำกันยุงป้องกันที่โรงพยำบำล 
โดยเน้นที่ยำป้องกันได้นำน 12 ชั่วโมง ทำวันละ 
2 ครั้ง เมื่อผู้ป่วยออกจำกโรงพยำบำลเข้ำสู่ชุมชน
ให้จ่ำยยำกันยุงให้เพียงพอที่คำดว่ำเชื้อโรคจะ
หมด และให้ทำง สสอ. ประสำน อสม. ในพ้ืนที่ 
ส ำรวจในชุมชนว่ำบ้ำนใดบ้ำงที่มีผู้ป่วยออกจำก
โรงพยำบำลมำอยู่ที่บ้ำน ส ำหรับกำรพ่นยำควร
พ่นยำในช่วงอำกำศที่ไม่ร้อนเกินไป พ่นยำให้ถูก
วิธีรวมถึงกำรอธิบำยวิธีที่ถูกต้องในกำรพ่นยำ
ให้กับท้องถิ่นและมีกำรส ำรองเครื่องพ่นยำให้
เพียงพอ เพ่ือมีประสิทธิภำพในกำรก ำจัดยุงลำย 

1. ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูลมีกำรสนับสนุน
สำรทำกันยุงให้กับโรงพยำบำล ทั้ง 7 แห่ง  
2. มีหนังสือแจ้งเวียนจำกส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด
สตูลถึงโรงพยำบำลทุกแห่งด ำเนินกำรตำมนโยบำย
สำรทำกันยุง โดยน ำสำรทำกันยุงเข้ำบัญชีเวชภัณฑ์
โรงพยำบำล เพ่ือจ่ำยสำรทำกันยุงให้แก่ผู้ป่วยโรค
ไข้เลือดออก โรคติดเชื้อไวรัสซิกำ และโรคไข้ปวด 
ข้อยุงลำยที่แผนกผู้ป่วยนอก 
3. แพทย์เป็นผู้สั่งจ่ำยสำรทำกันยุงให้ผู้ป่วยที่ได้รับกำร
วินิฉัยด้วยโรคไข้เลือดออก ผู้ป่วยสงสัยน ำไปใช้เป็น
ระยะเวลำ 5 วัน 
4. สสจ.มีกำรประสำนกับ อปท.ในเรื่องกำรพ่นหมอก
ควันตำมมำตรกำร 3-3-1 เพ่ือควบคุมและเฝ้ำระวัง
โรคไข้เลือดออกในพื้นที่ พร้อมพ่นในรัศมี 100 เมตร 
5. ประชำสัมพันธ์และสื่อสำรกำรใช้ยำกลุ่ม NSAIDs. 
ในผู้ป่วยที่สงสัยอำกำรโรคไข้เลือดออก โดยแนะน ำให้
รับประทำนยำพำรำเซตำมอลเพ่ือลดไข้ ตำมปริมำณที่
เหมำะสม  
6. ขอควำมร่วมร้ำนยำโดยเภสัชกรระมัดระวังในกำร
จ่ำยยำประเภท NSAIDs และ Steroids ในผู้ป่วยไข้ไม่
ทรำบสำเหตุหรือผู้ป่วยสงสัยโรคไข้เลือดออก 
7. ขอควำมร่วมมือด ำเนินกำรตำมมำตรกำรป้องกัน 
ควบคุมโรคไข้เลือดออกในสถำนศึกษำ โดยจัดกำร
สิ่งแวดล้อมภำยในโรงเรียนในช่วงก่อนเปิดภำคเรียน 
และระหว่ำงภำคเรียน โดยให้ด ำเนินกำรก ำจัดแหล่ง
เพำะพันธุ์ยุงลำยทั้งภำยใน และบริเวณโดยรอบ
โรงเรียนอย่ำงต่อเนื่องทุกสัปดำห์ตลอดทั้งปี 

 
 
 
 
 
 



 

 

1. ประเด็นกำรตรวจรำชกำร 
ตัวชี้วัด โรคที่เป็นปัญหำของพ้ืนที่ โรคไข้เลือดออก 
 

2. วิเครำะห์สถำนกำรณ์ 
ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้รับรำยงำนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก ปี 2567 มีค่ำต่ ำกว่ำ 

ค่ำมัธยฐำน (Median) 5 ปี ย้อนหลัง (ปี 2562 – 2567) ในช่วงเวลำเดียวกัน 0.4 เท่ำ ข้อมูลระหว่ำงวันที่ 1 
มกรำคม – 31 พฤษภำคม 2567 พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ ำนวน 86 รำย คิดเป็นอัตรำป่วย 26.44 ต่อ
ประชำกรแสนคน อำชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ อำชีพนักเรียน และอำชีพรับจ้ำง รองลงมำ พบผู้ป่วยเพศชำย
มำกกว่ำเพศหญิง โดยมีผู้ป่วยเพศชำย 49 รำย และเพศหญิง 37 รำย อัตรำส่วนเพศหญิงต่อเพศชำย เท่ำกับ 
1 : 1.30 อ ำเภอที่มีอัตรำป่วยสูงสุดคือ อ ำเภอมะนัง อัตรำป่วย 171.49 ต่อแสนประชำกร รองลงมำ คือ 
อ ำเภอท่ำแพ อัตรำป่วย 47.01 ต่อแสนประชำกร และอ ำเภอควนกำหลง อัตรำป่วย 39.21 ต่อแสน
ประชำกร ตำมล ำดับ พบผู้ป่วยสูงสุดในเดือนมกรำคม โดยมีรำยงำนผู้ป่วย จ ำนวน 30 รำย เดือนกุมภำพันธ์ 
จ ำนวน 27 รำย เดือนมีนำคม จ ำนวน 9 รำย เดือนเมษำยน จ ำนวน 3 รำย เดือนพฤษภำคม จ ำนวน 17 
รำย ตำมล ำดับดังนั้น ข้อเสนอแนะในกำรควบคุมโรค โดยให้ควำมส ำคัญต่อผู้ป่วยทุกรำย แม้ว่ำเป็นรำยที่
สงสัย โดยต้องด ำเนินกำรควบคุมลูกน้ ำยุงลำย และยุงตัวเต็มวัยพร้อมกัน ในช่วงของกำรระบำดได้มีกำรใช้ 
Application เพ่ือค้นหำผู้ป่วยที่มีอำกำรเข้ำข่ำย เพ่ือเฝ้ำระวังอำกำรและควบคุมโรคในพ้ืนที่ มี ติดตำม
สถำนกำรณ์ระบำดอย่ำงต่อเนื่อง โดยเฉพำะกำรเตรียมควำมพร้อมรองรับกำรระบำดของทีมสอบสวนโรคใน
ระดับพ้ืนที่ ที่มีควำมเสี่ยงหรือเสี่ยงสูง 
 

ตำรำงท่ี 85 ผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกแยกรำยอ ำเภอ 

สถำนกำรณโรคไข้เลือดออกจังหวัดสตูล ปี 2567 

อ ำเภอ จ ำนวน เสียชีวิต อัตรำ 

เมืองสตูล 15 - 13.02 
ควนโดน 1 - 3.65 
ควนกำหลง 14 - 39.21 
ท่ำแพ 14 - 47.01 
ละงู 9 - 12.16 
ทุ่งหว้ำ 1 - 4.07 
มะนัง 32 - 171.49 

รวม 86 - 26.44 
ที่มำ : รำยงำนโรคที่ต้องระวังทำงระบำดวทิยำ Digital 506 
 

 
 
 
 
 
 



 

 

3. กำรด ำเนนิงำน/แผนกำรด ำเนินงำน/ผลกำรด ำเนินงำนตำมมำตรกำรส ำคัญ  
 3.1 รณรงค์จัดกิจกรรมจิตอาสาพระราชทาน ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ายุงลาย ทุกอ าเภอ 
 3.2 ติดตำมกำรด ำเนินงำนควบคุมโรคตำมมำตรกำร 3-3-1 ระหว่ำงหน่วยงำนองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น 
 3.3 จัดอบรมพัฒนำศักยภำพเจ้ำหน้ำที่ในกำรใช้เครื่องพ่นและดูแลเครื่องพ่นสำรเคมีเบื้องต้น 
 3.4 โรงพยำบำลด ำเนินตำมนโยบำยกำรจ่ำยสำรทำกันยุงให้ผู้ป่วย 
 3.5 โรงพยำบำล/รพ.สต จัดตั้ง Dengue corner 
 3.6 ประชำสัมพันธ์และสื่อสำรโรคไข้เลือดออกเพ่ือลดกำรเสียชีวิต 
 

4. ข้อเสนอแนะต่อนโยบำย/ต่อส่วนกลำง/ต่อผู้บริหำร/ต่อระเบียบ กฎหมำย 
โรงพยำบำลไม่มีกำรจัดซื้อสำรทำกันยุง แต่ปัจจุบันได้รับกำรสนับสนุนจำกหน่วยงำนภำยนอก       

เช่น อย. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งมีจ ำนวนเพียงพอในกำรบริกำรจัดกำร 
 
5. ผลงำนเด่น/นวัตกรรมที่สำมำรถเป็นแบบอย่ำง  
 5.1 จังหวัดสตูลมีกำรพัฒนำศักยภำพเครือข่ำย ในกำรใช้กำรดูแลรักษำ และซ่อมบ ำรุงเครื่องพ่น
สำรเคมีส ำหรับพนักงำนพ่นเคมี เพ่ือกำรเฝ้ำระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อน ำโดยแมลง เป้ำหมำย 100 คน 
 5.2 การใช้ Application ในการค้นหาและเฝ้าระวังผู้ป่วยสงสัยโรคไข้เลือดออก เพ่ือลดความ
รุนแรงของโรคการควบคุมโรคทันเวลา ลดการแพร่ระบาดโรคในพื้นที่ 
 
 

 
 ผู้รำยงำน นำยอับดุลเลำะห์ นำรอยี 
   ต ำแหน่ง เจ้ำพนักงำนสำธำรณสุขช ำนำญงำน 
   กลุ่มงำนควบคุมโรคติดต่อ 
   โทรศัพท์ 084 068 8106   
   อีเมล banana_rx@hotmail.com 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ผลงำนควำมภำคภูมิใจ 

1. รำงวัลมียอดวัคซีน HPV ยอดเยี่ยม อันดับ 5 ของประเทศ  

 วันที่ 13 ธันวำคม 2566 นำยแพทย์ชัยรัตน์ ล ำโป นำยแพทย์สำธำรณสุขจังหวัดสตูล รับโล่เกียรติคุณ  
จำกนำยแพทย์ชลน่ำน ศรีแก้ว รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุข ซึ่งจังหวัดสตูลได้รับโล่รำงวัลมียอดฉีด
วัคซีน HPV ยอดเยี่ยม อันดับ 5 ของประเทศ 
 

2. รำงวัลอสม.ดีเด่น ระดับภำคใต้ พ.ศ. 2567

 
นำงจิตติมำ ส่งข่ำว อสม.อ ำเภอทุ่งหว้ำ จังหวัดสตูลได้รับคัดเลือกเป็นอสม.ดีเด่น ระดับภำคใต้  

พ.ศ.2567 สำขำกำรคุ้มครองผู้บริโภคด้ำนสุขภำพ 



 

 

3. รำงวัลองค์กรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนอนำมัยส่ิงแวดล้อมดีเด่น ด้ำนกำรพัฒนำคุณภำพระบบบริกำร
อนำมัยสิ่งแวดล้อมองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (EHA) และกำรจัดกำรสุขำภิบำล 

 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้รับมอบเกียรติบัตรองค์กรขับเคลื่อนกำรด ำเนินงำนอนำมัย
สิ่งแวดล้อมดีเด่น ด้ำนกำรพัฒนำคุณภำพระบบบริกำรอนำมัยสิ่งแวดล้อมองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
(EHA) และ กำรจัดกำรสุขำภิบำลเมื่อวันที่ 30 มกรำคม 2567 ณ โรงแรมหำดใหญ่พำรำไดส์ แอนด์ รีสอร์ท  
อ.หำดใหญ่ จ.สงขลำ 
 
4. พิธีเชิดชูเกียรติสถำนประกอบกำรสำวไทยแก้มแดงต้นแบบ

 
พิธีเชิดชูเกียรติสถำนประกอบกำรสำวไทยแก้มแดงต้นแบบ โดย นำยสันติ  พร้อมพัฒน์ รัฐมนตรี

ช่วยว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุข เมื่อวันที่ 14 กุมภำพันธ์ 2567 ณ โรงแรม เบสท์ เวสเทิร์น พลัส แวนด้ำ 
แกรนด์ จังหวัด นนทบุรี 



 

 

5. รำงวัลชนะเลิศ แหล่งท่องเที่ยวที่เป็นมิตรกับสุขภำพและสิ่งแวดล้อม (GREEN Health Attraction) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 วันที่ 1-2 พฤษภำคม 2567 เกำะหลีเป๊ะ (อุทยำนแห่งชำติตะรุเตำ) ได้รับรำงวัลชนะเลิศ  
แหล่งท่องเที่ยวที่เป็นมิตรกับสุขภำพและสิ่งแวดล้อม (GREEN Health Attraction) จำกกรมอนำมัย 
กระทรวงสำธำรณสุข  
 

6. รำงวัลผลงำนเครือข่ำยโดดเด่นดีเยี่ยม Best of The Best 2024  

 วันที่ 14 มิถุนำยน 2567 ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสตูล ได้รับรำงวัลส ำนักงำนสำธำรณสุข
จังหวัด และเครือข่ำยที่มีผลงำนโดดเด่นในด้ำนกำรร่วมขับเคลื่อนสร้ำงควำมรอบรู้ด้ำนผลิตภัณฑ์สุขภำพใน
กลุ่มผู้สูงอำยุในชุมชน และโล่รำงวัลส ำหรับเครือข่ำยโรงเรียน อย.น้อย ที่มีผลงำนโดดเด่น (Best practice) 
ด้ำนควำมมีส่วนร่วมกับชุมชนร่วมกับเครือข่ำยโรงเรียนสตูลวิทยำ ณ รร.แกรนด์ริชมอนด์ สไตลิซ  
คอนเวนชั่น จ.นนทบุรี 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ภาคผนวก 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

 

ผลกำรด ำเนินงำนตำมค ำรับรองกำรปฏิบัติรำชกำรฯ (PA)  
ของผู้ตรวจรำชกำรกระทรวงฯ-สำธำรณสุขนิเทศก์  

รอบ 9 เดือน (ไตรมำส 3 : 1 ต.ค. 66 - 30 มิ.ย. 67) เขตสุขภำพที่ 12 จังหวัดสตูล 
 

นโยบำยมุ่งเน้นของ
กระทรวงสำธำรณสุข  

ปีงบประมำณ 
พ.ศ. 2567 

ตัวช้ีวัดที่ 
Small Success 

9 เดือน  
(ณ 30 มิ.ย.67) 

ผลกำรด ำเนินงำน 

1. โครงกำร
พระรำชด ำริ/เฉลิม
พระเกียรติ/ที่
เกี่ยวเนื่องกับพระ
บรมวงศำนุวงศ์ 

1. โครงกำร
รำชทัณฑ์ปันสุข  
ท ำควำมดี เพ่ือชำติ 
ศำสน์ กษัตริย์ 
- เครือข่ำยรำชทัณฑ์
ปันสุขฯ ต้นแบบ 
เขตสุขภำพละ 1 
เครือข่ำย 

- ประชุมจัดท ำแผน
ยุทธศำสตร์กำร
ด ำเนินงำนพัฒนำระบบ
บริกำรรักษำพยำบำล
ส ำหรับผู้ที่ถูกคุมขัง  
พ.ศ.2567-2570 ครั้งที่ 2 

มีกำรประชุมคณะกรรมกำรฯ 
วันที่ 16 กุมภำพันธ์ 2567 

- ลงพื้นที่ กำรก ำกับ 
ติดตำมประเมินผล กำร
พัฒนำระบบบริกำรใน
เรือนจ ำ 

มีกำรลงพ้ืนที่ ติดตำม 
ประเมินผล กำรจัดบริกำร
สำธำรณสุข ครบทั้ง 6 ด้ำน 

- ประเมินผลกำรใช้ 
Model เครือข่ำย
ต้นแบบกำรจัดบริกำร 

มีกำรใช้ Model เครือข่ำยเป็น
ต้นแบบกำรประเมิน 

- ประชุมเชิงปฏิบัติกำร
ปรับปรุงแนวทำงกำร
พัฒนำระบบบริกำร
สำธำรณสุขส ำหรับผู้ที่
ถูกคุมขัง ครั้งที่ 1 

มีกำรประชุมคณะท ำงำน ในกำร
ปฏิบัติกำรครบทุกด้ำน 

2. สุขภำพจิตและ 
ยำเสพติด 

2. มินิธัญญำรักษ์
ดูแลผู้ป่วยจิตเวช
และยำเสพติดอย่ำง
ครบวงจรทุกจังหวัด 

ร้อยละ 75 ของจังหวัดที่
เปิดมินิธัญญำรักษ์ได้รับ
กำรติดตำมและมีกำร
ประเมินรับรองคุณภำพ
มำตรฐำนเป็นไปตำม
เกณฑ์ที่กระทรวง
สำธำรณสุขก ำหนด 

จังหวัดสตูลมีมินิธัญญำรักษ์ 
จ ำนวน 1 แห่ง คือ มินิธัญญำ
รักษ์ท่ำแพ ได้รับกำรติดตำมและ
ประเมิน รับรองคุณภำพ
มำตรฐำนเป็นไปตำมเกณฑ์ที่
กระทรวงสำธำรณสุขก ำหนด 
จำกทำงธัญญำรักษ์ปัตตำนี เมื่อ
วันที่ 8 มีนำคม 2567 คิดเป็น
ร้อยละ 100 
 
 
 



 

 

นโยบำยมุ่งเน้นของ
กระทรวงสำธำรณสุข  

ปีงบประมำณ 
พ.ศ. 2567 

ตัวช้ีวัดที่ 
Small Success 

9 เดือน  
(ณ 30 มิ.ย.67) 

ผลกำรด ำเนินงำน 

3. กำรพัฒนำระบบ
กำรแพทย์ปฐมภูมิ 

3. กำรจัดตั้งหน่วย
บริกำรปฐมภูมิและ
เครือข่ำยหน่วยปฐมภูมิ
ตำมพระรำชบัญญัติ
ระบบสุขภำพปฐมภูม ิ
พ.ศ.2566 

เป้ำหมำย 31 หน่วย                       จังหวัดสตูล จัดตั้ง 29 หน่วย 

4. เศรษฐกิจสุขภำพ 4. จ ำนวน Healthy 
Cities Models 
อย่ำงน้อยจังหวัดละ 
1 แห่ง 

ร้อยละของจังหวัดใน 
เขตสุขภำพที่พัฒนำเป็น 
Healthy Cities 
MODELs ร้อยละ 75 
(จังหวัดละ 1 แห่ง) 

จังหวัดสตูล ด ำเนินงำน Healthy 
Cities MODELs พ้ืนที่หมู่ที่ 1 
บ้ำนควนโดน ต ำบลควนโดน 
อ ำเภอควนโดน จังหวัดสตูล 

5. นักท่องเที่ยว
ปลอดภัย 

5. จ ำนวนจังหวัดน ำ
ร่องพ้ืนที่ท่องเที่ยว
ปลอดโรคและภัย
สุขภำพที่ด ำเนินกำร
ตำมมำตรกำร
ขับเคลื่อนพ้ืนที่
ท่องเที่ยวปลอดโรค
และภัยสุขภำพ (13 
จังหวัด) 

สรุปผลกำรด ำเนินกำร
ตำมมำตรกำรขับเคลื่อน
พ้ืนที่ท่องเที่ยวปลอดโรค
และภัยสุขภำพ (รอบ 9 
เดือน) 

จังหวัดสตลู ได้ก ำหนดพื้นท่ีท่องเที่ยว
ปลอดโรคและภัยสุขภำพ คือเกำะหลี
เป๊ะ โดยเป็นพ้ืนท่ีปลอดโรคพิษสนุัข
บ้ำ และมีกำรยกระดับกำรบริกำรทำง
แพทย์ฉุกเฉินรวมทั้งระบสำธำรณสุข
ฉุกเฉินครอบคลมุทั้งทำงทะเลและ
ทำงอำกศยำน ผ่ำนระบบ Sky 
Doctor โดยมีกำรก ำหนดเส้นทำงกำร
บิน และอำสำฉุกเฉินทำงทะเลหรอื
อำสำฉุกเฉินชุมชน จ ำนวน 250 คน 
มีโรงแรมที่ผ่ำนมำตรฐำน Green 
Health Hotel จ ำนวน 1 แห่ง มทีี่
ท่องเที่ยวผ่ำนมำตรฐำน จ ำนวน 1 
แห่ง สถำนท่ีจ ำหน่ำยอำหำรผ่ำน
มำตรฐำน SAN Plus จ ำนวน 5 แห่ง 
สถำนท่ีจ ำหน่ำยอำหำร ผ่ำน
มำตรฐำน SAN (CFGT) ร้อยละ100 
(ร้ำนท่ีขออนุญำตถูกต้อง จ ำนวน 20 
แห่ง)และมีเมนูชูสุขภำพ จ ำนวน 5 
แห่ง                 

6. สถำนชีวำภิบำล 6. ให้บริกำรในสถำน
ชีวำภิบำล จังหวัดละ 
1 แห่ง 

ให้บริกำรในสถำนชีวำ- 
ภิบำลได้อย่ำงน้อยเขต
สุขภำพละ 3 แห่ง 

- มีสถำนชีวำภิบำล จ ำนวน 1 
แห่ง 
- มีคลินิกผู้สูงอำยุในโรงพยำบำล
ทุกระดับ จ ำนวน 7 แห่ง 

 
 



 

 

สรุปผลกำรด ำเนินงำนตำมแผนกำรตรวจรำชกำรและนิเทศงำน 
กรณีปกติ รอบที่ 2 จังหวัดสตูล 

 

ประเด็นที่ 1 โครงกำรพระรำชด ำริฯ/เฉลิมพระเกียรติ/ ที่เกี่ยวเนื่องกับพระบรมวงศำนุวงศ์                                   
     (โครงกำรรำชทัณฑ์ปันสุข ท ำควำม ดี เพื่อชำติ ศำสน์ กษัตริย์) 

 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.มีเครือข่ำยรำชทัณฑ์ปันสุขทุกจังหวัด ร้อยละ 60 1 แห่ง 

ร้อยละ 100 
ผ่ำน 

2.กำรจัดบริกำรสำธำรณสุข ครบทั้ง 6 ด้ำน ร้อยละ 100 ร้อยละ 100 ผ่ำน 
3.กำรคัดกรองค้นหำวัณโรคผู้ต้องขังในเรือนจ ำ  
3.1 ผู้ต้องขังแรกรับได้รับกำรคัดกรอง TB ด้วย
กำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 100 

774 รำย 774/774 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

3.2 ผู้ต้องขังรำยเก่ำได้รับกำรคัดกรอง TB ด้วย
กำรถ่ำยภำพรังสีทรวงอก ร้อยละ 90 

589 รำย 589/589 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 4 ตัวช้ีวัด  
 

ประเด็นที่ 2 สุขภำพจิตและยำเสพติด 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.มินิธัญญำรักษ์ดูแลผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติด
อย่ำงครบวงจรทุกจังหวัด 

 1 แห่ง 1/1 แห่ง ผ่ำน 

2.ร้อยละหอผู้ป่วยจิตเวชและยำเสพติดคุณภำพ
ในโรงพยำบำลศูนย์ โรงพยำบำลทั่วไป  

ร้อยละ 70 7/7 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

3.โรงพยำบำลชุมชนมีกลุ่มงำนจิตเวชและยำ
เสพติด 

ร้อยละ 100 6/6 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

4.ร้อยละของผู้ป่วยยำเสพติดเข้ำสู่กระบวนกำร
บำบัดรักษำ ได้รับกำรดูแลอย่ำงมีคุณภำพ
ต่อเนื่องจนถึงกำรติดตำม (Retention Rate) 

ร้อยละ 62 ร้อยละ 69.46 ผ่ำน 

5. อัตรำกำรฆ่ำตัวตำยส ำเร็จ  ไม่เกิน 8.0 ต่อ
แสนประชำกร 

4.91 ต่อแสน
ประชำกร 

ผ่ำน 

6. ร้อยละของผู้พยำยำมฆ่ำตัวตำยไม่กลับมำท ำ
ร้ำยตัวเองซ้ ำในระยะเวลำ 1 ปี 

ร้อยละ 90 ร้อยละ 87.01 ไม่ผ่ำน 

7. ร้อยละผู้ป่วยโรคซึมเศร้ำมีอำกำรทุเลำใน
กำรติดตำม 6 เดือน 

ร้อยละ 40 ร้อยละ 79.76 ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 7 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 6 ตัวช้ีวัด  
 
 



 

 

ประเด็นที่ 4 ลดแออัด ลดรอคอย ลดป่วย ลดตำย 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.จ ำนวนกำรจัดตั้งหน่วยบริกำรปฐมภูมิและ
เ ค รื อ ข่ ำ ย ห น่ ว ย บ ริ ก ำ ร ป ฐ ม ภู มิ ต ำ ม
พระรำชบัญญัติระบบสุขภำพปฐมภูมิ พ.ศ.
2562  

ร้อยละ 43 29/31 แห่ง 
ร้อยละ 93.54 

ผ่ำน 

2.อ ำเภอสุขภำพดี ร้อยละ 50 ร้อยละ 100 ผ่ำน 
3.อสม.มีศักยภำพในกำรจัดบริกำรสุขภำพปฐม
ภูมิข้ันพื้นฐำนโดยใช้เทคโนโลยดีิจิทัล  

ร้อยละ 65 ร้อยละ 67.24 ผ่ำน 

4.ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัยกลุ่ม
สงสัยป่วยโรคเบำหวำนและโรคควำมดันโลหิต
สูง 

 

  4.1 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัย
กลุ่มสงสัยป่วยโรคเบำหวำน  

≥ร้อยละ72 ร้อยละ 79.29 ผ่ำน 

  4.2 ร้อยละกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัย
กลุ่มสงสัยป่วยโรคควำมดันโลหิตสูง  

≥ร้อยละ85 ร้อยละ 87.02 ผ่ำน 

5.ร้อยละของผู้ป่วยควำมดันโลหิตสูงที่ควบคุม
ระดับควำมดันโลหิตได้ดี 

≥ ร้อยละ60 ร้อยละ 53.70 ไม่ผ่ำน 

6.ร้อยละของผู้ป่วยเบำหวำนที่ควบคุมระดับ
น้ ำตำลในเลือดได้ดี 

≥ ร้อยละ40 ร้อยละ 30.21 ไม่ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 6 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 4 ตัวช้ีวัด  
 
ประเด็นที่ 5 สถำนชีวำภิบำล 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีศูนย์ชีวำภิบำลใน
โรงพยำบำล (บูรณำกำร palliative, LTC,  
elderly care) 

1 แห่ง 7/7 แห่ง ผ่ำน 

2.ให้บริกำรในสถำนชีวำภิบำลจังหวัดละ 1 แห่ง  1 แห่ง 1 แห่ง ผ่ำน 
3.ร้อยละของโรงพยำบำลที่มีคลินิกผู้สูงอำยุ
ผ่ำนเกณฑ์คุณภำพกำรบริกำร 

≥ร้อยละ70 7/7 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

4.Hospital at home/ Home ward จังหวัด
ละ 1 แห่ง  

1 แห่ง 7/7 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 4 ตัวช้ีวัด  
 
 
 



 

 

ประเด็นที่ 6 ดิจิทัลสุขภำพ (One ID Card Smart Hospital) 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.โรงพยำบำลสังกัด สป.สธ.เป็นรพ.อัจฉริยะ 
(Smart Hospital)ระดับทองขึ้นไป ร้อยละ 15 

ร้อยละ 15 2/7 แห่ง 
ร้อยละ 28.57 

ผ่ำน 

2.โรงพยำบำลในสังกัด สป.สธ. เชื่อมโยงข้อมูล 
PHR และส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแบบอิเล็กทรอนิกส์ 
ภำยใน 12 เขตสุขภำพ  

ร้อยละ 100 7/7 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

3.ร้อยละของโรงพยำบำลที่ยื่นขอรับรอง HAIT 
ไม่น้อยกว่ำร้อยละ 10 

ไม่น้อยกว่ำร้อย
ละ 10 

3/7 แห่ง 
ร้อยละ 42.86 

ผ่ำน 

4.จังหวัดที่มีบริกำรกำรแพทย์ทำงไกลตำม
เกณฑ์ที่ก ำหนด 

ไม่น้อยกว่ำ3,500  
ครั้งต่อป ี

1,351 ครั้ง ไม่ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 3 ตัวช้ีวัด  
 
ประเด็นที่ 7 ส่งเสริมกำรมีบุตร 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.โรงพยำบำลสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
สำธำรณสุขมีคลินิกส่งเสริมกำรมีบุตร 

ร้อยละ 100 7/7 แห่ง ผ่ำน 

2.อัตรำส่วนกำรตำยมำรดำไทย  ไม่เกิน 17 ต่อกำร
เกิดมีชีพแสนคน 

0 ต่อกำรเกิดชีพ
แสนคน 

ผ่ำน 

3.อัตรำตำยทำรกแรกเกิดอำยุ ≤ 28 วัน ที่รอด
ออกมำน้ ำหนัก ≥ 500 กรัม)  

ไม่เกิน 3.6 ต่อกำร
เกิดมีชีพแสนคน 

1.65 ต่อกำรเกดิชีพ
แสนคน 

ผ่ำน 

4.ร้อยละของทำรกแรกเกิดได้รับกำรคัดกรอง
โรคหำยำก (IEM 40 โรค) 

ร้อยละ 95 ร้อยละ 99.78 ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 4 ตัวช้ีวัด ร้อยละ 100 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ประเด็นที่ 8 เศรษฐกิจสุขภำพ 

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร
ด ำเนิน 
งำน 

1.ร้อยละของจังหวัดในเขตสุขภำพที่พัฒนำเป็น 
Healthy Cities MODELs (จังหวัดละ 1 แห่ง) 

ร้อยละ 100 1 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

2. Wellness Nuad Thai (Nuad Thai 
Premium) / Wellness Spa (Thai World 
Class Spa) / Wellness Hotel (GREEN 
Health Hotel) / Wellness Restaurant (San 
Plus Restaurant) ได้รับกำรรับรอง 

Nuad Thai Premium & 
Thai World Class spa 

3 แห่ง 
Green Health hotel 2 แห่ง 

San Plus  
Restaurant 5 แห่ง 

Nuad Thai Premium &  
Thai World Class spa 

3 แห่ง 4 รำงวัล ร้อยละ133.33 
Green Health hotel 4 แห่ง 

ร้อยละ 200 
San Plus Restaurant 13 แห่ง 

ร้อยละ 260 

ผ่ำน 

3.จ ำนวนศูนยเวลเนส (Wellness Center)/ 
แหล่งทอ่งเทีย่วเชิงสุขภำพที่ไดรับกำรยกระดับ
แบบมสี่วนรวม และสร้ำงสรรค์ด้ำนภูมิปัญญำ
กำรแพทย์แผนไทย กำรแพทย์ทำงเลือก และ
สมุนไพรให้มีคุณค่ำและมูลค่ำสูง  

700 แห่งทั่ว
ประเทศ 

จังหวัดสตูล 10 
แห่ง 

10 แห่ง 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

4.ร้อยละผลิตภัณฑ์สุขภำพที่ได้รับกำรส่งเสริม
และได้รับกำรอนุญำต  

ร้อยละ 60 6/6 
ร้อยละ 100 

ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 4 ตัวช้ีวัด  
 
ประเด็นที ่9 Area based  

ประเด็น/ตัวช้ีวัด เป้ำหมำย ผลงำน 
ผลกำร

ด ำเนินงำน 
1.หน่วยงำนในสังกัดส ำนักงำนปลัดกระทรวง
สำธำรณสุข ผ่ำนเกณฑ์กำรประเมิน ของกำร
ตรวจสอบรำยงำนกำรเงิน (หมวดสินทรัพย์ - 
พัสดุ) 

ร้อยละ 80 ร้อยละ 
88.74 

ผ่ำน 

รวมตัวชี้วัด ทั้งหมด 1 ตัวช้ีวัด ผ่ำน 1 ตัวช้ีวัด  
 
รวมตัวชี้วัดทั้งหมด 34 ตัวช้ีวัด  
ผ่ำนทั้งหมด 30 ตัวช้ีวัด คิดเป็นร้อยละ 88.24 
ไม่ผ่ำนทั้งหมด 4 ตัวช้ีวัด คิดเป็นร้อยละ 11.76 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 

 

 

 

 

 


