
รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล 
ครั้งท่ี 2/๒๕๖7 

วันท่ี 2 เมษายน 2567 
เวลา 13.00 น. ณ หองประชุมนครี ช้ัน 2 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสตูล 

รายช่ือผูมาประชุม   
1. นพ.ชัยรัตน ลำโป นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูล ประธานกรรมการ 
2. นพ.ถนัด อาวารุลหัก  นายแพทยเชี่ยวชาญ (ดานเวชกรรมปองกัน) 

รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูล 
รองประธานกรรมการ 

3. พญ.วันทนา ไทรงาม ผูอำนวยการโรงพยาบาลสตูล กรรมการ 
4. นายเอกพล เหมรา นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ดานสงเสริมพัฒนา) 

รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูล 
กรรมการ 

5. นายภาษิต พิศาลสุทธิกุล เภสัชกรเชี่ยวชาญ (ดานเภสัชสาธารณสุข) 
รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูล 

กรรมการ 

6. นพ.ธนวัฒน สุวัฒนกุล ผูอำนวยการโรงพยาบาลทุงหวา  กรรมการ 

7. นพ.พันธุเชษฐ บุญชวย ผูอำนวยการโรงพยาบาลทาแพ กรรมการ 

8. พญ.นันทิกานต อุบล ผูอำนวยการโรงพยาบาลควนกาหลง  กรรมการ 

9. พญ.อมรรัตน พันธคีร ี ผูอำนวยการโรงพยาบาลมะนัง กรรมการ 

10. นางนิตยา ลิ่มวิริยะกุล พยาบาลวิชาชีพชำนาญการพิเศษ 
(แทนผูอำนวยการโรงพยาบาลละงู) 

กรรมการ 

11. นายภูวนาถ ภัทราภินันท สาธารณสุขอำเภอเมืองสตูล กรรมการ 
12. นายอาวุธ โพธิ์แกว สาธารณสุขอำเภอทาแพ กรรมการ 

13. นายเจนฤทธิ์ รอเกต ุ สาธารณสุขอำเภอละงู กรรมการ 

14. นายสมชาย เรืองแกว สาธารณสุขอำเภอควนกาหลง กรรมการ 

15. นายพิทักษ หวังชัย สาธารณสุขอำเภอมะนัง กรรมการ 
16. นายดำรงค คงแกว ผูอำนวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบลน้ำผุด กรรมการ 
17. นายปรัชญา เสียมไหม นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

(แทนสาธารณสุขอำเภอทุงหวา) 
กรรมการ 

18. นายเฟาซี ดำยูโซะ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 
(แทนสาธารณสุขอำเภอควนโดน) 

กรรมการ 

19. นางอรนุช นรารักษ หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ กรรมการ 

20. นางสุขมาลย พัฒนาศิร ิ หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภคฯ กรรมการ 

21. นายสุทธิมาศ บินสอาด หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ กรรมการ 

22. นางปวีณา เหมรา หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ กรรมการ 

23. น.ส.วันทิพย อุทยางกูร หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป กรรมการ 

24. น.ส.อรอุษา สุวรรณมณี หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยฯ กรรมการ 

25. นายอัครเดช ยาแบโด หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล กรรมการ 

26. ทพ.ศุภเดช สุกใส หัวหนากลุมงานทันตสาธารณสุข กรรมการ 

27. นายประพันธ ดวยกาแด หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ กรรมการ 

28. นายยุทธพงศ ตันทเสนีย หัวหนากลุมกฎหมาย กรรมการ 

/29. นาย…. 
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เริ่มประชุม เวลา 13.00 น. 

โดยนายแพทยชัยรัตน ลำโป นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูลเปนประธาน 
ระเบียบวาระท่ี 1 1.1 เรื่องประธานแจงท่ีประชุมทราบ 
  1.1.1 การบริหารคาเส่ือมระดับเขต ปงบประมาณ พ.ศ.2567 
ประธาน เนื่องจากคาเสื่อมจาก สปสช. อยูในระหวางดำเนินการ และผูตรวจราชการฯ  
เขตสุขภาพท่ี 12 มีนโยบายใหดำเนินการไปกอน รพ.สตูล จึงโอนเงินบำรุงของ รพ.สตูล มาให  
สสจ.สตูล ในการบริหารจัดการคาเสื่อมตามที่เขตฯ อนุมัติ ซึ่งงบคาเสื่อมระดับเขตฯ ที่ไดรับเปนเงิน
จำนวนท้ังสิ้น 3,036,500 บาท รายละเอียด ดังนี้  
 1. Hand Function training set จำนวน 1 เครื่อง เปนเงิน 150,000 บาท จัดสรรให รพ.ทาแพ 
 2. Syringe driver จำนวน 6 เครื่อง เปนเงิน 120,000 บาท จัดสรรใหโรงพยาบาลชุมชนทุกแหง 
 3. EKG 6 lead จำนวน 7 เครื่อง เปนเงิน 59,500 บาท จัดสรรให รพ.ทุกแหง   
 4. เครื่องวัดความดัน afib จำนวน 112 เครื่อง เปนเงิน 210,000 บาท จัดสรรให รพ.สต.ทุกแหง 
 5. Hemoglobinometer จำนวน 27 เครื่อง เปนเงิน 540,000 บาท จัดสรรให รพ.สต. 
  6. Mobile Ultrasound จำนวน 5 เครื่อง เปนเงิน 1,000,000 บาท จัดสรรให รพ.ชุมชน 
 7. Colonoscopy จำนวน 1 เครื่อง เปนเงิน 957,000 บาท จัดสรรให รพ.ละงู 

29. นายสุขสันติ์ มรรคาเขต หัวหนางานสื่อสารและประชาสัมพันธองคกร กรรมการ 
30. นางเบญจวรรณ ใจเย็น พยาบาลวิชาชีพชำนาญการการ 

(แทนหัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพ) 
กรรมการ 

31. นายสุประพล บินดำมะหงง นักวิชาการสาธารสุขชำนาญการ 
(แทนหัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมฯ) 

กรรมการ 

32. นายประดิษฐ รัตนประพันธ นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ กรรมการและ
ผูชวยเลขานุการ 

   
ผูเขารวมประชุม   
1. พญ.สุดารัตน นาคบรรพต นายแพทยชำนาญการพิเศษ  
2. นพ.อดิศักดิ์ ชุมขวัญ นายแพทยชำนาญการพิเศษ  
3. น.ส.นวพรรณ ศุขมณี นายแพทยชำนาญการพิเศษ  
4. นายอิสมาแอล เตบสัน นักวิชาการคอมพิวเตอรชำนาญการ   
5. นายประณต มหาวิจิตร นักวิชาการคอมพิวเตอรชำนาญการ  
6. นายพีรพล สอนอำไพ นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ  
7. น.ส.กันยารัตน ศิริชา  นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการ  
8. นายณัฐสิทธิ์ สองเมือง  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
9. น.ส.ปาลิตา ศรีริภาพ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  
10. น.ส.อัญคนาย พูลสวัสดิ ์ หัวหนางานการเงินและบัญชชีำนาญการ  
   
ผูไมเขารวมการประชุม   
1. นายเสรี พงศนฤเดช นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ(ดานบริหาร) ลาปวย 
2. นายธีระยุทธ เกียรติธนภูษิต นักวิเคราะหนโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ ลา 

/แนวทาง…. 
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 แนวทางในการบริหารจัดการ คือ รายการท่ี 7 ใหดำเนินการโอนงบในรายการ Colonoscopy ให 
รพ.ละงู ดำเนินการจัดซื้อจัดจาง สำหรับรายการที่ 1 – 6 ใหดำเนินการจัดซื้อจัดจางที่ สสจ.สตูล เม่ือ
ดำเนินการแลวเสรจ็ จะสงมอบไปใหโรงพยาบาล/ รพ.สต. ตามเปาหมายท่ีกำหนด 
  1.1.2 เตรียมความพรอม Kick off บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกท่ี 
ประธาน  ใหทุกหนวยบริการเตรียมความพรอม Kick off บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกท่ี 
โดยจังหวัดสตูลจะดำเนินการ Kick off บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกที่ ในวันที่ 1 พ.ค. 2567  
โดยมี ผอ.รพ.สตูล เปนประธาน, ผชช.ว. เปนรองประธาน และหัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ 
เปนเลขานุการ ในคำสั่งแตงตั้งคณะกรรมการในการขับเคลื่อนประเด็นนี้ โดยวันท่ี 4 - 5 เม.ย. 2567 
จังหวัดนราธิวาสดำเนินการ Kick off บัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกที ่ ซึ ่ง นพ.ณรงค สายวงศ  
ท่ีปรึกษารัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขลงพ้ืนท่ีมาติดตามการดำเนินงาน มอบหมาย ผชช.ว และ
ผูเกี่ยวของลงพื้นที่ติดตามคณะที่ปรึกษารัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขเพื่อนำมาดำเนินการใน
จังหวัดสตูลใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน 
 1.2 เรื่องรองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูลแจงท่ีประชุมทราบ 
  1.2.1 ผลการคัดเลือกศูนยเรียนรูสาธารณสุขชายแดนฯ 
รองประธาน จังหวัดสตูลไดรับการคัดเลือกเปนสถานท่ีตั้งศูนยเรียนรูสาธารณสุขชายแดนฯ โดย
ดำเนินการจัดตั้งศูนยการเรียนรูใน รพ.สตูล โดยมีสถานท่ีฝกอบรม 2 แหง คือ รพ.สต.บานเกาะหลีเปะ 
และ รพ.ควนโดน โดยเน น เร ื ่องนักท องเท ี ่ยวปลอดภ ัย ประกอบไปด วย 1) Safety food  
2) การควบคุมโรค 3) โรคพิษสุนัขบา 4) แพทยอาสาประจำ รพ.สต.บานเกาะหลีเปะ 5) การ Refer  
6) การเขาถึงบริการของกลุ มชาติพันธ ุ  อุรักลาโวย โดยไดรับงบประมาณสนับสนุนจากกระทรวง
สาธารณสุข จำนวน 1,000,000 บาท  
 1.3 เรื่องผูอำนวยการโรงพยาบาลสตูลแจงท่ีประชุมทราบ 
ผอ.รพ.สตูล  รพ.สตูลจัดกิจกรรมดานสุขภาพเนื่องในวันขาราชการพลเรือน โดยจัดกิจกรรม 
คัดกรองมะเร็ง ไดแก มะเร็งตับ, มะเร็งปากมดลูก และมะเร็งลำไสใหญ ในวันที่ 1 - 5 เม.ย. 2567 
ตั ้งแต  เวลา 09.00 น. – 12.00 น. ณ ห องประช ุมแก วโกเมน รพ.สต ูล จ ึงขอเช ิญชวนและ
ประชาสัมพันธใหเจาหนาท่ีและประชาชนเขารวมในกิจกรรมคัดกรองมะเร็งดังกลาว 
มติท่ีประชุม รับทราบ 

 

ระเบียบวาระท่ี 2 รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ีแลว 
 2.1 รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ี 3/2566 
เลขานุการ ท่ีประชุมพิจารณาแลวใหแกไขรายงานการประชุม ดังนี ้
 (1) ระเบียบวาระท่ี 3.4 การบริหารกำลังคน  
      หนาท่ี 7 บรรทัดท่ี 29 แกไขขอความจาก “เฉลี่ยให” เปน “เกลี่ยให”  
  หนาท่ี 8 บรรทัดท่ี 16 แกไขขอความจาก “เลื่อนข้ัน” เปน “เลื่อนข้ึน” 
  บรรทัดที่ 35 แกไขขอความจาก “ตำแหนงนวก.สธ./พยาบาลวิชาชีพ สามารถสมัคร
เขารับการได” เปน “ตำแหนงนวก.สธ./พยาบาลวิชาชีพ ไมสามารถสมัครได” 
  บรรทัดท่ี 37 แกไขขอความจาก “ปจจุบัน สป. ยังไมอนุมัติให กพ. ดำเนินการ” เปน 
“ปจจุบัน กพ. ยังไมอนุมัติให สป. ดำเนินการ” 
 (2) ระเบียบวาระท่ี 5.3.1 หลักเกณฑและเง่ือนไขแพทย Intern  
  หนาท่ี 18 บรรทัดท่ี 29 แกไขขอความจาก “แยกวาเดิม” เปน “นอยกวาเดิม” 
มติท่ีประชุม ท่ีประชุมพิจารณาแลว รับรองรายงานการประชุมตามท่ีไดมีการเสนอขอแกไข 

/ระเบียบ…. 
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ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่องและติดตาม 
 3.1 โครงการพระราชดำร/ิโครงการเฉลิมพระเกียรติฯ 

 3.1.1 โครงการราชทัณฑปนสุข ทำความดี เพ่ือชาติ ศาสน กษัตริย 
นายพีรพล สอนอำไพ กลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ  ในวันท่ี 16 ก.พ. 2567 ท่ีผานมา ไดจัดประชุม
คณะกรรมการพัฒนาระบบสุขภาพผู ต องขังในเร ือนจำ ซึ ่งมติที ่ประชุมใหดำเนินการแตงตั้ง
คณะกรรมการเพ่ิมเติม ซ่ึง สสจ.สตูล ในฐานะเลขานุการ ไดดำเนินการจัดทำคำสั่งเปนท่ีเรียบรอยแลว  
ประธาน มอบให รอง นพ.สสจ.(เภสัชสาธารณสุข) ทบทวนหนาที่ตามคำสั่งใหม และตรวจสอบ
วาดำเนินการไดครบถวนแลวหรือไม หากยังไมดำเนินการใหเรงรีบดำเนินการ เพื่อรวบรวมและนำเสนอ
ผลการดำเนินการตอไป ซึ่งปลัดกระทรวงสาธารณสุขใหทุกจังหวัดดำเนินการจัดสรรยูนิตทันตกรรมแก
เรือนจำ โดยจังหวัดสตูลไดดำเนินการเรียบรอยแลว 
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
 3.2 การเบิกจายงบประมาณ 
หัวหนาการเงินและบัญชี การเบิกจายงบประมาณของสสจ.สตูล ป 2567  
 งบดำเนินงาน 1) งบสำนักปลัดกระทรวงสาธารณสุข ไดร ับงบประมาณจัดสรร ทั ้งสิ้น 
25,370,443 บาท เบ ิกจ าย 17,882,089.96 บาท ร อยละการเบ ิกจ าย เท าก ับ 69.70   
2) งบเบิกแทนกัน ไดรับงบประมาณจัดสรร ทั้งสิ ้น 313,320 บาท  เบิกจาย 161,693.33 บาท  
รอยละการเบิกจาย เทากับ 51.61 รวมงบดำเนินงานทั้งสิ้น 25,683,760 บาท รอยละการเบิกจาย 
เทากับ 69.47  
 งบลงทุน (สิ่งกอสราง) ไดรับจัดสรร 3 รายการ ไดแก 1) บานพักราชการ รพ.สต.บานตันหยงกลงิ 
งบประมาณ 1,020,924 บาท ดำเนินการเบิกจายครบถวน 100% 2) อาคารฟนฟูสภาพ (ระดับปฐมภูมิ) 
รพ.มะนัง งบประมาณ 1,243,350 บาท ดำเนินการเบิกจายครบถวน 100% 3) อาคารผูปวยนอก-
อุบัติเหตุ โรงพยาบาลละงู งบกันเงินป 2566 จำนวน 29,532,500 บาท งบจัดสรรป 2567 
จำนวน 11,764,400 บาท ยังไมไดดำเนินการเบิกจาย แตผูกพันงบครบถวน 100%  
 งบคาเสื่อม ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ท้ังจังหวัดสตูล มีรายการท่ียังไมดำเนินการครบ 100% 
จำนวน 3 รายการ ไดแก 1) รายการปรับปรุงหองฉุกเฉิน ของ รพ.สต.บานวังประจัน 2) ประตูรั้วพรอม
ปายชื่อของ รพ.สต.บานวังประจัน 3) รายการปรับปรุงระบบปองกันฟาผาของ รพ.มะนัง 
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
 3.3 สถานการณโรคติดตอท่ีสำคัญ 
หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ สรุปเหตุการณกรณีผูปวยเขาขายโรคสครับไทฟส เสียชีวิต ผูหญิง 
อายุ 28 ป อาศัยอยูใน อ.ควนกาหลง จ.สตูล ปฏิเสธโรคประจำตัว มีประวัติดื ่มน้ำกระทอมผสม
น้ำอัดลม และยาแกไอ ปฏิเสธการใชสารเสพติดอ่ืนๆ โดยมีอาการปวดศีรษะ ตนคอ เอว และขา เดินเซ 
พูดจาสับสน กระสับกระสาย เอะอะโวยวายเปนบางครั้ง มีจ้ำเขียวบริเวณขา 2-3 จ้ำ ขนาด 1 นิ้ว 
ญาตินำผูปวยเขารับบริการ รพ.ควนกาหลง แพทยวินิจฉัย Delirium, unspecified refer รพ.สตูล 
ผูปวยเสียชีวิต ณ รพ.สตูล แพทยวินิจฉัยสครับไทฟส  สงยืนยันโรคสครับไทฟส ดวยวิธี PCR ผลไมพบ
เชื้อ จากผลตรวจพบเชื้อ Klebsiella Pneumoniae มากที่สุด ผลการสอบสวนพบวาผูปวยเสียชีวิต
จากภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดท่ีมีภาวะช็อค รวมกับภาวะเลือดออกในสมอง   
  

/สถานการณ…. 
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 สถานการณโรคท่ีตองเฝาระวังทางดานระบาดวิทยา ป 2567 จังหวัดสตูล ตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม 
2567 – 31 มีนาคม 2567 10 อันดับโรค ไดแก  
 1. โรคปอดบวม ผูปวย 443 ราย อัตราปวย 136.18 ตอแสนประชากร  
 2. โรคไขหวัดใหญ ผูปวย 222 ราย อัตราปวย 68.24 ตอแสนประชากร 
 3. โรคโควิด–19 ผูปวย 147 ราย อัตราปวย 45.19 ตอแสนประชากร 
 4. โรคไขเลือดออก ผูปวย 69 ราย อัตราปวย 21.21 ตอแสนประชากร 
 5. โรคอีสุกอีใส ผูปวย 53 ราย อัตราปวย 16.29 ตอแสนประชากร 
 6. โรคมือเทาปาก ผูปวย 49 ราย อัตราปวย 15.06 ตอแสนประชากร 
 7. โรคไขฉ่ีหนู ผูปวย 27 ราย อัตราปวย 8.30 ตอแสนประชากร 
 8. โรคอาหารเปนพิษ ผูปวย 22 ราย อัตราปวย 6.76 ตอแสนประชากร 
 9. โรคไขรากสาดใหญ (Scrub Typhus) ผูปวย 9 ราย อัตราปวย 2.77 ตอแสนประชากร 
 10. โรคมาลาเรีย ผูปวย 2 ราย อัตราปวย 0.61 ตอแสนประชากร 
 สถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ป 2567 จังหวัดสตูล ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม 2567 – 
31 มีนาคม 2567 ยังคงเปนปญหาท่ีสำคัญตอเนื่องจากป 2566 มีท้ังหมด 5 โรค ไดแก 
 1. โรคซิฟลิส ผูปวย 23 ราย กลุมอายุที่มีจำนวนปวยสูงสุด คือ อายุ 20-29 ป อำเภอที่มีอัตรา
ปวยสูงสุด คือ อำเภอทาแพ, มะนัง, ทุงหวา และอำเภอเมืองสตูล 
 2. โรคหนองใน ผูปวย 12 ราย กลุมอายุที่มีจำนวนปวยสูงสุด คือ อายุ 15-19 ป อำเภอที่มี
อัตราปวยสูงสุด คือ อำเภอทาแพ, ทุงหวาและอำเภอเมืองสตูล 
 3. โรคไวรัสตับอักเสบชนิดบี ผูปวย 12 ราย กลุมอายุที่มีจำนวนปวยสูงสุด คือ อายุ 40-49 ป 
อำเภอท่ีมีอัตราปวยสูงสุด คือ อำเภอมะนัง, ทาแพ, ละงู และอำเภอเมืองสตูล 
 4. โรคหนองในเทียม ผูปวย 5 ราย กลุมอายุท่ีมีจำนวนปวยสูงสุด คือ อายุ 30-39 ป อำเภอท่ีมี
อัตราปวยสูงสุด คือ อำเภอควนกาหลงและอำเภอเมืองสตูล 
 5. โรคแผลริมออน ผูปวย 2 ราย กลุมอายุท่ีมีจำนวนปวยสูงสุด คือ อายุ 60 ป ข้ึนไป อำเภอท่ีมี
อัตราปวยสูงสุด คือ อำเภอเมืองสตูลและอำเภอควนกาหลง 
 สถานการณโรคไขเล ือดออก จังหวัดสตูล ป 2567 ขอมูล ณ ว ันที ่ 31 มีนาคม 2567  
พบผูปวยไขเลือดออก จำนวน 69 ราย เพศชาย 35 คน เพศหญิง 34 คน โดยอำเภอท่ีมีอัตราปวย
สูงสุด คือ อำเภอมะนัง แนวโนมสถานการณของโรคสูงกวาปท่ีแลวในชวงเวลาเดียวกัน  
 ผลการสุมประเมินการดำเนินงานควบคุมโรคไขเลือดออกตาม มาตรการ 3-3-1 ในพื้นที่ 5 
อำเภอ พบวา 1) ไดรับแจงภายใน 3 ชั ่วโมง รอยละ 100 2) ควบคุมโรคที ่พบภายใน 3 ชั ่วโมง  
รอยละ 100 3) ควบคุมโรคในรัศมี 100 เมตร ภายใน 1 วัน รอยละ 100 ปญหาอุปสรรค คือ 
บานเลขที่ไมตรงกับที่แจงใน OPD card เบอรติดตอไมเปนปจจุบัน สงผลใหพนหมอกควันผิดบาน 
ขอเสนอแนะในการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก คือ 1) เนนการสื่อสารประชาสัมพันธ 2) กำจัด
ลูกน้ำบานผูปวย 3) จายยาทากันยุง 100% ท่ีรพ. 4) ประเมินการควบคุมโรคในรัศมี 100 เมตร และ
ไดการสนับสนุนทรัพยากรท่ีใชในการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออกกระจายใหแก รพ./สสอ./รพ.สต.  
 สถานการณโรค Covid - 19 จังหว ัดสตูล ป  2567 ขอมูล ณ ว ันที ่  31 มีนาคม 2567  
พบผูปวยโรค Covid – 19 จำนวน 147 ราย เพศชาย 78 คน เพศหญิง 69 คน โดยอำเภอท่ีมีอัตรา
สงูสุด คือ อำเภอเมืองสตูล  
 สถานการณโรคฉ่ีหนูจังหวัดสตูล ป 2567 ขอมูล ณ วันท่ี 31 มีนาคม 2567 พบผูปวยโรคฉ่ีหนู 
จำนวน 27 ราย เพศชาย 20 คน เพศหญิง 7 คน โดยอำเภอที ่มีอัตราสูงสุด คือ อำเภอมะนัง  

/ซ่ึงตรวจ…. 
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ซึ่งตรวจพบเชื้อในสิ่งแวดลอมในดินและน้ำ การประสานขอความรวมมือจาก อปท. ในการเลี้ยงสัตวใน
บางพ้ืนท่ีสามารถลดปญหาในการกระจายของเชื้อเบื้องตนได 
ประธาน โรคไขรากสาดใหญ (Scrub Typhus) เสี่ยงสูงในประชาชนกลุมใด 
หัวหนากลุ มงานควบคุมโรคติดตอ  เสี ่ยงสูงในประชาชนที่ประกอบอาชีพเกษตรกร และเสี ่ยงใน
นักทองเที่ยวหากตั้งแคมปปงในพื้นที่ชื้นแฉะ และมีตัวหมัด ซึ่งหากตั้งแคมปในพื้นที่อำเภอมะนังมีความ
เสี่ยงในโรคฉ่ีหนูมากกวาโรคไขรากสาดใหญ (Scrub Typhus) 
ประธาน    ปญหาโรคไขเลือดออก ในกรณีบานเลขท่ีไมตรงกับที่แจงใน OPD card ทำใหพน
หมอกควันผิดบาน มอบใหสาธารณสุขอำเภอดำเนินการ และพื้นที่ที่มีการระบาดของโรคใหดำเนินการ
ควบคุมโรคในพ้ืนท่ีเพ่ือแกปญหาและปองกันโรคไมใหมีการระบาดมากข้ึน 
มติท่ีประชุม รับทราบ  
  
 3.4 การบริหารงานบุคคล 
หัวหนากลุมงานบริหารทรัพยากรบุคคล 1. การบริหารตำแหนงวาง ณ วันที่ 1 มีนาคม 2567  
มีจำนวนทั้งสิ้น 1,146 ตำแหนง เปนตำแหนงวาง 71 ตำแหนง บริหารระดับสป./เขต 28 ตำแหนง 
บริหารระดับ สสจ. 43 ตำแหนง คิดเปนรอยละ 3.76 ในตำแหนงวางบริหารระดับ สสจ. อยูใน
กระบวนการรับยาย/โอน 13 ตำแหนง บรรจุผูสอบแขงขัน 9 ตำแหนง บรรจุผู ไดรับการคัดเลือก  
1 ตำแหนง เลื่อนระดับเชี่ยวชาญ 1 ตำแหนง เกลี่ยตำแหนง 6 ตำแหนง ปรับปรุงตำแหนง 5 ตำแหนง 
ยุบตำแหนง 6 ตำแหนง  
 2. การดำเนินการคัดเลือกขาราชการเพื่อแตงตั้งใหดำรงตำแหนง (อยูระหวางดำเนินการ  
ณ 18 มี.ค. 2567) 

 ระดับเชี่ยวชาญ   
 - ผูอำนวยการโรงพยาบาลควนโดน (เกษียณ) ผูผานการคัดเลือกสงผลงานแลว (อยูระหวางแกไข
ผลงาน) 
 - ผูอำนวยการโรงพยาบาลมะนัง เลขวาง 

 ระดับชำนาญการพิเศษ  

  - พยาบาลวิชาชีพ จำนวน 2 ตำแหนง ไดแก รพ.ควนกาหลง รพ.มะนัง (นร 148 หัวหนากลุม
งาน/หัวหนางาน/หัวหนาทีมฯ) ประกาศผลผูผานการประเมินบุคคล 

  - ผอ.รพ.สต. จำนวน 3 ตำแหนง ไดแก รพ.สต.บานกุบังปะโหลด รพ.สต.บานผัง 34 และรพ.สต. 
นาทอน ประกาศผลผูผานการประเมินบุคคล 

 ระดับชำนาญการ  
       - ผอ.รพ.สต.บานผัง 50 (ลาออก) อยูระหวางเสนอเขตสุขภาพท่ี 12 เพ่ือเกลี่ยตำแหนงผูผานการ
คัดเลือก 
       - ผอ.รพ.สต.ตันหยงโป (ไปปฏิบัติงาน รพ.สต.ยานซื่อ) อยูระหวางเสนอเขตสุขภาพที่ 12 เพ่ือ
เกลี่ยตำแหนงผูผานการคัดเลือก 
 3. การบริหารตำแหนงพยาบาลวิชาชีพ มีทั ้งหมด 8 ตำแหนง ไดดำเนินการเสร็จสิ ้นแลว  
5 ตำแหนง รอเกลี่ยอีก 3 ตำแหนง ซึ่งทางเขตสุขภาพฯ แจงวา สป.กำหนดใหมีการเกลี่ยตำแหนงได 
เม่ือ ก.พ. ไดตรวจสอบการแตงตั้งพยาบาลวิชาชีพชำนาญการพิเศษเรียบรอยแลว 
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กรอบ/อัตรากำลังตำแหนงพยาบาลวิชาชีพ 

  - โรงพยาบาลควนโดน เกินกรอบอัตรา 11 ตำแหนง 

  - โรงพยาบาลควนกาหลง เกินกรอบอัตรา 12 ตำแหนง 

  - โรงพยาบาลทาแพ เกินกรอบอัตรา 12 ตำแหนง 

  - โรงพยาบาลละงู ขาดกรอบอัตรา 9 ตำแหนง  

  - โรงพยาบาลทุงหวา เกินกรอบอัตรา 5 ตำแหนง 

  - โรงพยาบาลมะนัง ขาดกรอบอัตรา 9 ตำแหนง  

  - สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสตูล กรอบปจจุบัน 10 ตำแหนง ปฏิบัติงานจริง 10 ตำแหนง  
หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขการยาย การโอนหรือการเลื่อนขาราชการ 
 ดวย ก.พ. ไดกำหนดหลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไขการยาย การโอน หรือการเลื่อนขาราชการ
พลเรือนสามัญเพ่ือแตงตั้งใหดำรงตำแหนงประเภทวิชาการ ตามหนังสือสำนักงานก.พ.ท่ี นร1006/ว5 
โดยใหยกเลิกหลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขการยาย การโอน หรือการเลื่อนขาราชการ พลเรือนสามัญ
เพื ่อแตงตั ้งใหดำรงตำแหนงประเภทวิชาการ ตามหนังสือสำนักงาน ก.พ. ที ่ นร 1006/ว14  
ดังนั ้น การใดที ่อยู ระหวางดำเนินการ ตามหนังสือสำนักงาน ก.พ. ที ่ นร 1006/ว14 กอนวันท่ี 
1 เม.ย. 2567 ใหดำเนินการตอไปจนกวาจะแลวเสร็จ หากยังไมไดเริ่มกระบวนการใดๆ ใหชะลอ 
การดำเนินการไวจนกวาจะกำหนดหลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไขฯ ตามหนังสือสำนักงาน ก.พ.ที่ นร 
1006/ว5 แลวเสร็จ 
ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยพนักงานกระทรวงสาธารณสุข 
 จากระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยพนักงานกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 5) พนักงาน
กระทรวงสาธารณสุขสามารถปรับเง่ือนไขการจายเงินเดือนโดยสามารถแบงจายเปน 2 รอบได  
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเพ่ือทราบ/พิจารณา 
 4.1 โรงพยาบาลท่ัวไป/โรงพยาบาลชุมชน 
       4.1.1 พิจารณาจัดสรรแพทยอาสาเกาะหลีเปะ 
ผอ.รพ.ทุงหวา จากการดำเนินงานแพทยอาสาที่ผานมา ในชวงแรกมีแพทยอาสาจำนวนมาก  
แตในภายหลังมีจำนวนลดลง ซ่ึงปญหาและอุปสรรค ไดแก แนวทางการดำเนินงานในแตละวัน 
ไมชัดเจน, คาเดินทาง, ความกังวลของแพทย, ระยะเวลาดำเนินงานนานเกินไป, แพทยอาสาที ่มี
ผูติดตาม สวนเรื่องอาคารสถานที่ ไดรับการแกไขเรียบรอยแลว เนื่องจากเปดอาคารใหม และในป 
2567 เพ่ิมการประชาสัมพันธโครงการแพทยอาสาในชวง High season ใหมากข้ึนโดยมีเปาหมายเปน
แพทยในจังหวัด รอยละ 50 และนอกจังหวัด รอยละ 50 สำหรับชวง Low season เปนแพทยใน
จังหวัด รอยละ 25 ที ่เหลือจะเปนแพทยนอกจังหวัด ในป 2566 มีกิจกรรมทันตกรรมสัญจร  
โดยทันตแพทยอาสา 16 คน ใหบริการในผูปวย 470 ราย และมีเปาหมายใหบริการทันตกรรมสัญจร
ในปนี ้3 ครั้ง  
ประธาน มอบหมายใหหัวหนากลุ มงานทันตสาธารณสุขซึ ่งเปนเลขาของคณะทำงาน 
ดำเนินการประชุมเพ่ือสรุปประเด็นตางๆ และให สสจ. ดำเนินการอยางไรบาง   
มติท่ีประชุม รับทราบ 
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 4.2 สาธารณสุขอำเภอ/โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล 
       4.2.1 พิจารณางบประมาณสนับสนุนโครงการประกวด สสอ./รพ.สต.ดเีดน 
สสอ.ทาแพ  ชมรมสาธารณสุขดำเนินการประกวด สสอ.และ รพ.สต.ดีเดนเปนประจำทุกป  
ในปนี้การประกวดระดับจังหวัดจะดำเนินการใหแลวเสร็จในเดือนพฤษภาคม ในระดับเขตสุขภาพ
ดำเนินการประกวดในเดือนมิถุนายน ในระดับภาคดำเนินการประกวดในเดือนกรกฎาคม และใน
ระดับประเทศดำเนินการประกวดในเดือนสิงหาคม โดยคณะกรรมการของชมรมระดับจังหวัด 
ไดคัดเลือก สสอ.และรพ.สต.ในการเขารวมประกวดสสอ./รพ.สต.ดีเดน ไดแก สสอ.ละงู และ รพ.สต.
บานกุบังปะโหลด โดยจะดำเนินการพัฒนาใหแลวเสร็จภายในพฤษภาคม และของบประมาณสนับสนุน
จาก สสจ. ในการพัฒนาแหงละ 200,000 บาท  
ประธาน การสนับสนุนงบประมาณในการพัฒนา สสอ./รพ.สต.ดีเดน สำหรับ สสอ.ละงู ให 
รพ.ละงู ดำเนินการสนับสนุนงบประมาณไปกอน และ รพ.สต.บานกุบังปะโหลด ใหดำเนินการพัฒนา
โดยใชงบประมาณของ รพ.สต.ไปกอน ทาง สสจ.สตูล จะดำเนินการจัดสรรงบประมาณใหในภายหลัง 
มติท่ีประชุม รับทราบ 
 
  4.2.2 การประกวดผลงานวิชาการ 
สสอ.ทาแพ การประกวดผลงานวิชาการของจังหวัดสตูลหากสามารถดำเนินการใหแลวเสร็จ
ภายในเดือนพฤษภาคมจะสามารถดำเนินการสงผลงานวิชาการตอยอดในเวทีการประกวดได 
หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ  กำหนดการประกวดผลงานวิชาการของจังหวัดสตูล ดำเนินการ
จัดการประกวดในเดือนพฤษภาคม 2567 
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
       4.2.3 การปรับแผนเงินบำรุง 
สสอ.ละงู     เนื่องจาก สสอ.ไดรับงบสนับสนุนในการพัฒนา สสอ. จำนวน 200,000 บาท ใน
วาระการประชุมครั้งท่ีแลวไดมอบหมายกลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ ในการปรบัแผนเงินบำรุงของสสอ. 
ใหมีความคลองตัวมากขึ้น เนื่องจาก สสอ.ละงู เพิ่งปรับแผนเงินบำรุง หลังจากนี้สามารถปรับแผนเงิน
บำรุงไดอีกหรือไม  
ประธาน    สามารถปรับแผนเงินบำรุงและรายงานการปรับแผนเงินบำรุงมาให สสจ.สตูล เพ่ือ
พิจารณาตอไป 
มติท่ีประชุม รับทราบ  
  
 4.3 หัวหนากลุมงาน 
       4.3.1 โครงการบัตรประชาชนใบเดียว/การสมัครหมอพรอม Station 
หัวหนากลุ มงานคุ มครองผู บริโภคฯ  การ Kick off นโยบายบัตรประชาชนใบเดียวรักษาทุกท่ี  
ทางกลุมงานไดรับมอบหมายใหเตรียมความพรอมของสถานประกอบการภาคเอกชน ไดแก คลินิกและ
รานขายยา ในการใหบริการดวยหมอพรอม Station โดยไดดำเนินการตั้งแตมีนาคม 2567 ในการ
ประชาสัมพันธ ปจจุบันรานขายยาและคลินิกเอกชนไดเขารวมแลวบางสวน จึงดำเนินการสงหนังสือถึง 
รพ.ทุกแหง ขอความรวมมือใหบุคลากรทางการแพทยที่ประกอบการสถานพยาบาลภาคเอกชนและ 
รานขายยาใหสมัครเขารวมหมอพรอม station เพ่ือประโยชนในการเชื ่อมตอขอมูลในการดูแล
ประชาชนตอไป โดยทางกลุมงานมีแผนออกปฏิบัติการลงพื้นท่ีในทุก รพ. เพื่ออำนวยความสะดวก 
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ในการสมัครเขาใชระบบสำหรับบุคลากรที่สนใจ และการเขาใชงานระบบหมอพรอม Station ตอง
ไดรับความยินยอมจากประชาชนซ่ึงไมถือเปนการละเมิดสทิธิของประชาชน 
ประธาน ดำเนินการใหรานขายยาและคลินิกเอกชนในพื ้นที ่สมัครเขารวมหมอพรอม 
Station ใหครอบคลุมมากที่สุด เพื่อใหขอมูลสามารถเชื่อมตอกัน ซึ่งสงผลตอการเขารับบริการของ
ประชาชนไดสะดวกมากข้ึน  
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
       4.3.2 การเตรียมความพรอมเพ่ือปองกันและลดอุบัติเหตุทางถนนและ

แนวทางการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอลในชวงเทศสงกรานต 
หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอ ดวยศูนยอำนวยการความปลอดภัยทางถนนจังหวัดสตูล ไดมี
คำสั่งแตงตั้งคณะกรรมการประจำศูนยปฏิบัติการปองกันและลดอุบัติเหตุทางถนนชวงเทศกาลสงกรานต  
ป 2567 จำนวน 2 คณะ  
แนวทางการเตรียมความพรอม 
 - ชวงดำเนินการ ระหวางวันท่ี 4-24 เม.ย. 2567  โดยแบงเปน 3 ชวง ไดแก ชวงกอนควบคุม
เขมขน 7 วัน ,ชวงควบคุมเขมขน 7 วัน ,ชวงหลังควบคุมเขมขน 7 วัน  
 - เปาหมาย จำนวนครั้งการเกิดอุบัติเหตุ การเกิดอุบัติเหตุใหญ จำนวนผูเสียชีวิต และจำนวน
ผูบาดเจ็บ (admit) ลดลงไมนอยกวารอยละ 5 เม่ือเทียบกับสถิติในชวงเทศกาลสงกรานต เฉลี่ย 3 ป
ยอนหลัง และจำนวนผูเสียชีวิตในพฤติกรรมเสี่ยงหลัก ลดลงไมนอยกวารอยละ 5 เม่ือเทียบกับสถิติ
ในชวงเทศกาลสงกรานตเฉลี่ย 3 ปยอนหลัง 
 - สสจ. นำขอมูลอุบัติเหตุทางถนนปท่ีผานมาวิเคราะห และรวบรวมขอมูลรายการสถานการณใน
แตวัน 
มาตรการดำเนินงานชวงเทศกาลสงกรานต ป 2567 
 - ดานการบริหารจัดการ เปด EOC ติดตาม และรายงานสถานการณทุกวัน Response ใน 
Event สำคัญ 
 - ดานการรักษาพยาบาล เตรียมความพรอมหนวยบริการทุกระดับ 
 - ดานขอมูล รพ. /หนวยงานสาธารณสุข สนับสนุนขอมูลในสวนท่ีเก่ียวของใหกับศูนยปฏิบัติการฯ 
ระดับจังหวัด  
 - ดานการปองกัน รวมบูรณาการ ศปถ.จังหวัด และสำรวจ/ตรวจจับรานคาท่ีกระทำผิด พรบ.
alcohol 
เหตุการณสำคัญและฉุกเฉิน ระดับกระทรวง 
 หากมีเหตุการณสำคัญและฉุกเฉินใหรายงาน DCIRs ภายใน 2 ชั่วโมง โดยรายงานเบื้องตนตอ
กองสาธารณสุขฉุกเฉิน ภายใน 30 นาที และรายงานเฝาระวัง ภายใน 6 ชั่วโมง โดยรายงานเบื้องตน
ตอกองสาธารณสุขฉุกเฉิน ภายใน 120 นาที 
5 มาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอลในชวงเทศกาลสงกรานต ป 2567 
 1. รณรงคประชาสัมพันธ กฎหมาย พ.ร.บ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล พ.ศ.2551 ในพ้ืนท่ี
อำเภอท่ีมีความเสี่ยงสูงสุด – เสี่ยงสูง 
 2. พ้ืนท่ีเลนน้ำสงกรานตปลอดภัย 
 3. ปองปรามพฤติกรรมเสี่ยงในชุมชน เพ่ิมจำนวนการตั้งดานชุมชนโดยเฉพาะบนถนนท่ีมีการ
เดินทางออกจากจุดเสี่ยง เพ่ิมความถ่ีการเรียกตรวจผูขับข่ียานพาหนะเพ่ิมข้ึน  

/4. บังคับ…. 
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 4. บังคับใชกฎหมาย 
 5. คัดกรองและบำบัดรักษาผูมีปญหาการดื่มสุรา 
     ระยะเวลาการดำเนินงาน 1-21 เมษายน 2567 โดยทาง สสจ.สตูล สงรายละเอียดการ
ดำเนินงานใหทางผูรับผิดชอบในแตละพ้ืนท่ีรับทราบเรียบรอยแลว 
การดำเนินการเพ่ือเตรียมความพรอมรับมือในชวงเทศการสงกรานต 
 1. เปด EOC ในระหวางวันท่ี 11-17 เมษายน 2567 
 2. Activate EOC 3 กลุมภารกิจ ไดแก 
            2.1 กลุมภารกิจดานขอมูลและยุทธศาสตร 
   - กลุมภารกิจตระหนักรูสถานการณ SAT 
     2.2 กลุมภารกิจดานปฏิบัติการ  
   - กลุมภารกิจปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค (JIT) 
   - กลุมภารกิจการเฝาระวังเชิงรุก (Active Surveillance) 
   - กลุมภารกิจตัดการและดูแลรักษาผูปวย (CM) 
   - กลุมภารกิจสื่อสารความเสี่ยง (RC) 
   - กลุมภารกิจชวยเหลือเยียวยาจิตใจผูประสบภาวะวิกฤต (MCATT) 
   - กลุมภารกิจดานควบคุมโรคระหวางประเทศ (PoE) 
   - กลุมภารกิจปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย (MERT) 
 3. กลุมภารกิจดานการสนับสนุน 
   - กลุมภารกิจสำรวจวัสดุ เวชภัณฑ และสงกำลังบำรุง (Logistics and Stockpiling) 
   - กลุมภารกิจกฎหมาย (Legal) 
   - กลุมภารกิจดานบริหารและธุรการ (Administration) 
   - กลุมภารกิจดานเทคโนโลยีดิจิทัล (IT support) 
   - กลุมภารกิจประสานงานและเลขานุการ (Liaison) 
ผอ.รพ.สตูล ปกติโรงพยาบาลสตูลสงรายงาน DCIRs ใหกระทรวงสาธารณสุขโดยตรง ตอง
รายงานใหแกทีม SHERT ดวยหรือไม 
ประธาน ใหโรงพยาบาลสตูลรายงาน DCIRs ทั้ง 2 ชองทางและมอบหมายให ผชช.ว เปน 
ICS ของ EOC เทศกาลสงกรานต โดยแตละกลุมภารกิจตองมีตัวแทนอยูประจำ เมื่อมีการประชุมดวน
ตองมีตัวแทนเขารวมทุกกลุมภารกิจ ดังนั้นแตละกลุมภารกิจตองทบทวนผูที ่สามารถปฏิบัติงานใน
ชวงเวลาของการเปด EOC ในปนี้ตองเฝาระวังเปนพิเศษเนื่องจากเปนชวงเทศกาลวันหยุดยาวตอเนื่อง  
3 เทศกาล ไดแก งานกาชาดจังหวัดสตูล, เทศกาลฮารีรายาอีดิ้ลฟตรี และเทศกาลสงกรานต   
มติท่ีประชุม รับทราบ 
  
        4.3.3 สถานการณการเงินการคลังของหนวยบริการ 
หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพ สถานการณการเงินการคลังจังหวัดสตูล ณ กุมภาพันธ 2567 
  1) Rick Scoring 
      สถานการณวิกฤตท่ีตองเฝาระวัง คือ รพ.ทาแพ ระดับ 4 เและ รพ.มะนัง ระดับ 5 
  2) Rick Scoring กุมภาพันธ 2567 
   - รพ.สตูล มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน 81,920,052.12 บาท 
   - รพ.ควนโดน มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน 56,236,108.05 บาท 

/- รพ. …. 
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   - รพ.ควนกาหลง มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน 26,294,048.42 บาท 
   - รพ.ทาแพ มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน -5,513,763.79 บาท 
   - รพ.ละงู มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน 37,513,763.79 บาท 
   - รพ.ทุงหวา มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน 9,528,271.02 บาท 
   - รพ.มะนัง มียอดเงินบำรุงคงเหลือ(หักหนี้แลว) เปนเงิน -10,839,297.32 บาท 
  3) 7 Plus Efficiency Score ณ กุมภาพันธ 2567 
   - รพ.สตูล Grade Plus ระดับ B- 
   - รพ.ควนโดน Grade Plus ระดับ C 
   - รพ.ควนกาหลง Grade Plus ระดับ B 
   - รพ.ทาแพ Grade Plus ระดับ B- 
   - รพ.ละงู Grade Plus ระดับ B- 
   - รพ.ทุงหวา Grade Plus ระดับ A- 
   - รพ.มะนัง Grade Plus ระดับ B- 
  4) รายได-รายจาย ณ กุมภาพันธ 2567 
   - รพ.สตูล สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน 22,515.552.84 บาท 
   - รพ.ควนโดน สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน -194,599.28 บาท 
   - รพ.ควนกาหลง สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน 411,065.11 บาท 
   - รพ.ทาแพ สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน 28,588.70 บาท 
   - รพ.ละงู สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน 5,751,441.32 บาท 
   - รพ.ทุงหวา สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน 6,448,540.13 บาท 
   - รพ.มะนัง สวนตางรายได-รายจาย เปนเงิน -1,351,799.83 บาท 
  5) รายไดจริงเทียบแผนรายได ณ กุมภาพันธ 2567 ประมาณการรายได ก.พ. = รอยละ 41.67 
       - รพ.สตูล รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -3.17 
   - รพ.ควนโดน รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -7.87 
   - รพ.ควนกาหลง รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -7.08 
   - รพ.ทาแพ รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 1.22 
   - รพ.ละงู รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 19.07 
   - รพ.ทุงหวา รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 17.23  
   - รพ.มะนัง รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -17.17 
  6) รายจายจริงเทียบแผนรายจาย ณ กุมภาพันธ 2567 ประมาณการรายจาย ก.พ. = รอยละ 
41.67 
   - รพ.สตูล รอยละรายไดเทียบแผนรายจาย เทากับ 0.86 
   - รพ.ควนโดน รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 7.47 
   - รพ.ควนกาหลง รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 4.57 
   - รพ.ทาแพ รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -9.86 
   - รพ.ละงู รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -14.45 
   - รพ.ทุงหวา รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ -4.18 
   - รพ.มะนัง รอยละรายไดเทียบแผนรายได เทากับ 6.09 
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