
รายงานการประชุมคณะกรรมการวางแผนและประเมินผล 
ครั้งท่ี 1 /2564 

วันท่ี  28 มกราคม 2564 
ณ หองประชุมนครี  ช้ัน 2  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสตูล 

------------------------------------------------------- 
รายช่ือคณะกรรมการผูมาประชุม 
1. นพสมบัติ ผดุงวิทยวัฒนา  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสตูล    ประธาน 
2. นางโสภิดา ตั้งวรางกูร   เภสัชกรเชี่ยวชาญ(ผช.นพ.สสจ.สตูล) 
3. นายเสรี พงศนฤเดช   นวก.สาธารณสุขชํานาญการพิเศษ(ผช.นพ.สสจ.สตูล) 
4. นายเอกพล  เหมรา   นักวิเคราะหนโยบายฯชํานาญการพิเศษ(ผช.นพ.สสจ.สตูล) 
5. นายวรายุส วรรณวิไล   นวก.สาธารณสุขชํานาญการพิเศษ(ผช.นพ.สสจ.สตูล) 
6. นพ.สุพล เจริญวิกกัย   ผูอํานวยการโรงพยาบาลควนโดน 
7. นพ.ปวิตร  วณิชชานนท  ผูอํานวยการโรงพยาบาลละงู 
8. นพ.พันธุเชษฐ  บุญชวย         ผูอํานวยการโรงพยาบาลทาแพ 
9. นางศุภร  ถ่ินแกว   แทน ผูอํานวยการโรงพยาบาลควนกาหลง 
10 พญ.อมรรัตน มุขวัลย            ผูอํานวยการโรงพยาบาลมะนัง 
11 นางพวงษา  วิลาสินี   หัวหนากลุมงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 
12 นายสุทธิมาศ  บินสะอาด  แทน หัวหนากลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ 
13 นายภาษิต พิศาลสุทธิกุล  หัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
14 นายสุประพล บินตํามะหงง  แทน หัวหนากลุมงานอนามัยสิ่งแวดลอมฯ      
15 นางอรนุช นรารักษ            หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ 
16 นายประพันธ  ดวยกาแด  หัวหนากลุมงานประกันสุขภาพฯ 
18 นางฉัตรพิไล เจียระนัย  หัวหนากลุมงานสงเสริมสุขภาพฯ 
19 นางสุขมาลย  พัฒนศิริ           หัวหนากลุมงานการแพทยแผนไทยฯ 
20 นส.กัญญวรา วิลามาศ  หัวหนากลุมงานทันตฯ 
21 นส.อัญคนาย  พูลสวัสดิ์  แทน หัวหนากลุมงานบริหารท่ัวไป 
22 นายยุทธพงษ ตันทเสนีย  หัวหนากลุมงานนิติการฯ 
23 นายสุขสันต  มรรคาเขต   หัวหนากลุมงานสื่อสารประชาสัมพันธองคกร 
24 นางชาริยา มาราสา   รก.หัวหนางานตรวจสอบภายในฯ 
25 นายภูวนาท ภัทราภินันท  สาธารณสุขอําเภอเมือง                       
26 นายอนวัช ประทีปอนันต           สาธารณสุขอําเภอทาแพ 
27 นายสมชาย เรืองแกว   สาธารณสุขอําเภอทุงหวา 
28 นายอาวุธ  โพธิ์แกว   สาธารณสุขอําเภอควนโดน 
29 นายอดินันท  กาเดร   รก.สาธารณสุขอําเภอควนกาหลง 
30 นายเจนฤทธิ์ รอเกตุ   รก.สาธารณสุขอําเภอละงู 
31 นายภูรณ โตะประดู   สาธารณสุขอําเภอมะนัง 
32 นายอารัญย  มัจฉา   ผอ.รพ.สต.ปากน้ํา  
33 นายธีระยุทธ  เกียรติธนภษิูต  รก.หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรฯ         เลขาการ 
34 นายจักรพงศ   แหลทองคํา  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ      ผูชวยเลขานุการ 
รายช่ือผูเขารวมประชุม 
1. นางอัญชรีย  สายพัทลุง   นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
2. นางปวีณา เหมรา   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
3. นายประณต มหาวิจิตร  นักวิชาการคอมพิวเตอรปฏิบัติการ 
4. นายมะรอฟ  เจะสือแม  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
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รายช่ือคณะกรรมการผูไมมาประชุม     
1. พญ.นันทิกานต  อุบล   ติดราชการ 
2. นายเกษม ไปรฮูยัน   ติดราชการ 
 

เปดการประชุม     เวลา  09.30 น. 

กอนระเบียบวาระการประชุม   

     1.พระบรมราโชวาท ของพระบาทสมเด็จพระบรมชนกาธิเบศร มหาภูมิพลอดุลยเดชมหาราช  

บรมนาถบพิตร 
 

ระเบียบวาระท่ี 1  เรื่องท่ีประธานแจงท่ีประชุมทราบ 
1.1 การตรวจราชการกรณีปกติ รอบท่ี 1  ประจําป 2564 จังหวัดสตูลระหวางวันท่ี 4 – 

5 ก.พ. 2564 เปนการตรวจราชการแบบออนไลน ผูเก่ียวของจะประสานกับทุกภาคสวน ในการรับการตรวจ
ราชการตอไป จะมีการลงพ้ืนท่ี อําเภอละงู กับอําเภอทุงหวา ใหเตรียมการใหพรอมรับการตรวจราชการ
ดังกลาวตอไปดวย 

1.2 ขอใหทุกทานติดตามขอมูลขาวสารเก่ียวกับสถานการณ COVID-19 จะมีการฉีดวัคซีนเข็ม 

แรกของประเทศในวันท่ี 14 ก.พ. 2654 
1.3 เรื่องจากท่ีประชุมคณะกรมการจังหวัดฯ 

- มีหัวหนาสวนราชการยายมารับตําแหนงใหมหลายทาน และนายกเทศมนตรีเทศบาล 
เมืองสตูล จะหมดวาระรอประกาศจาก กกต.อยางเปนทางการในวันท่ี  1 ก.พ. 2564 

- วาระกอนการประชุม “โครงการสาวไทยแกมแดง” ซ่ึงไดรับการสนับสนุนโฟเลตสําหรับ 
แจกจายใหกับหญิงวัยเจริญพันธุเปาหมาย 12,000 คนท้ังจังหวัด โดยแจกผานนายอําเภอทุกแหงแลว ขอให
เจาหนาท่ีในพ้ืนท่ีชวยกันแจกจายใหกระจายครอบคลุมเปาหมายทุกคนดวย ใหรับประทานกอนการตั้งครรภ  
3 เดือน โครงการนี้เปนโครงการเฉลิมพระเกียรติฯนํารองไปแลวท่ี สอน.นิคมพัฒนา อําเภอม 30ะนัง เม่ือวันท่ี 30 2 
พ.ย. 2563 เพ่ือลดการพิการแตกําเนิด  ลดภาวะซีดในหญิงตั้งครรภ  
มติท่ีประชุม  - รับทราบ 
 

ระเบียบวาระท่ี  2  รับรองรายงานการประชุมครั้งท่ีแลว 
มติท่ีประชุม  รับรองโดยไมมีการแกไข 
 

ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่องจากการประชุม 
  3.1  การดําเนินงานอนามัยแมและเด็ก 
กลุมงานสงเสริมสุขภาพฯ  - เรื่องมารดาและทารก ณ วันท่ี 26 มกราคม 2564 จังหวัดสตูลมีมารดาตาย 1 
ราย วินิจฉัยเบื้องตน HEELP Syndrome ฝากครรภท่ีคลินิกเอกชน มีประวัติใชยาเสพติด ไมเปดเผยตัว
คณะกรรมการ MCH Board ไดมีการประชุม Conference case นี้ไปแลว และจะรอการ Conference เพ่ือ
หาสาเหตุการตายระดับเขต ซ่ึงศูนยอนามัยฯยังไมไดกําหนดวันประชุม 

- หญิงตั้งครรภ ไดรับการดูแลครบ 5 ครั้ง ตามเกณฑไมนอยกวา 75% ไตรมาส 1/2564 
ผลงานจังหวัดสตูลเทากับ 83.20% ผลงานต่ําท่ีสุดท่ีอําเภอควนโดน 69.49% 

- หญิงหลังคลอดไดรับการดูแลครบ 3 ครั้ง ตามเกณฑไมนอยกวา 75% ไตรมาส 
1/2564  ผลงานจังหวัดสตูลเทากับ 84.53% ผลงานต่ําท่ีสุดอําเภอทุงหวา 67.21%  
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- หญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะเสี่ยง ณ วันท่ี 22 มกราคม 2564 รวม 105 ราย อําเภอเมือง  

31 ราย  อําเภอละงู 23 ราย อําเภอทุงหวา  18  ราย อําเภอควนโดน 17 ราย อําเภอควนกาหลง 8 ราย 
อําเภอทาแพ 5 ราย และอําเภอมะนัง 3 ราย สวนใหญ GDM  54 ราย PIH  13 ราย Thyroid  12 ราย  
CHT  8 ราย  และอ่ืน ๆ  18  ราย 

- เคสเฝาระวัง จํานวน 5 ราย อําเภอเมือง  3 ราย  

1. อายุ 25 ป G2P1A0 GA 32 Wks Hx.ผาตัดลิ้นหัวใจ เม่ืออายุ 5 ป รักษาหาย 

แลว ปจจุบัน ANC รพ.สต.คลองขุด แพทยนัดท่ี รพ.สตูล เม่ือวันท่ี 7 มกราคม 2564 อาการท่ัวไปปกติ 

2. อายุ 25 ป G2P1A0 ซีด Hct 23% เสพยาบาไมฝากครรภตามนัด ใหกํานันพามา  

ANC ท่ี รพ.สงจิตแพทยเพ่ือบําบัดยา นัด U/S Anomaly วันท่ี 27 มกราคม 2564 (ม.5 คลองขุด) 

3. อายุ 24 ป G2P0 GA12 Wks Maijor Thalassemia  ตัดมามแลว ตองไดรับ 

เลือดตลอด แพทยแนะนํายุติการตั้งครรภ ยังไมตัดสินใจ refer ไปมอ. แพทยสงสัยลิ้นหัวใจรั่ว (ม.6 เจะบิลัง) 
- อําเภอทุงหวา  2 ราย 

1. อายุ 31 ป G1P0 GA19 Wks โรคหัวใจแตกําเนิด ANC มอ. อาการท่ัวไปปกติ 

2. อายุ 20 ป G2P1A0  กลับจากมาเลเซีย กักตัว ตรวจ Lab  2 ครั้ง ไมพบเชื้อ สูบใบ 

จาก 2 – 3 มวน/วัน  ฝากทอง รพ.ทุงหวา 1 ครั้ง  Hct 27.2%  แพทยกําหนดคลอด 22 มดราคม 2564 
ไมยอดมาตามนัด ตามหาไมเจอ 

- ความกาวหนาโครงการ 9 ยาง เพ่ือสรางลูก ตามเปาหมาย 50% จากยอดเด็กเกิดมีชีพ  
ป 2562 ยอดผูสมัคร จํานวน 1,069  ราย จากเปาหมาย 1,779 ราย เปนอันดับ 3 ของเขต 12  

- การใช Application “SAVE MOM”  เพ่ือประเมินความเสี่ยงของมารดา, ผลการ 
ลงทะเบียน SAVE MOM  ณ วันท่ี  26 มกราคม 2564  เสี่ยงตํ่า 232 ราย เสี่ยงสูงง 99 ราย เสี่ยงสูงมาก 
11 ราย คลอด 97 ราย รวม 439 ราย 

- เด็กปฐมวัย 
1. รอยละของเด็กแรกเกิด -5 ป มีพัฒนาการสมวัยไมนอยกวา 85% จังหวัดสตูล 

ผลงาน 96.45%  
    2. รอยละของเด็กแรกเกิด –5ป สูงดีสมสวนไมนอยกวา 62% จังหวัดสตูล ผลงาน  
53.64% (ระดับเขต 61.61%) 
    3. รอยละของเด็กแรกเกิด -5 ป เตี้ยไมเกิน 10% จังหวัดสตูล ผลงาน 13.04% (จาก 
work load 18.53% ระดับเขต 14.92%)  
  - เด็กอายุ 6 เดือน – 5 ป ไดรับยาน้ําเสริมธาตุเหล็ก ไตรมาส 1/2564 ภาพรวมจังหวัด 
ผลงาน 83.42% อําเภอมะนังสูงท่ีสุด 96.41% รอลงมาคือ อําเภอทุงหวา 85.19% อําเภอละงู 84.64% 
ตามลําดับ 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
  3.2  ระบบบริการปฐมภูมิ( 3 หมอ)/พชอ. 
กลุมงานพัฒนาคุณภาพฯ  - 1 นโยบายของ รมว. และปลัดกระทรวงฯ คนไทยทุกครอบครัว มีหมอประจําตัว 
3 คน เปาหมายครอบคลุม 100%   ผลการดําเนินงานคนไทยทุกครอบครัว มีหมอประจําตัว 3 คน  บันทึก
ขอมูล 72,761 ครัวเรือน คิดเปน 95.51% ผูสูงอายุท้ังหมด 40,403 คน ติดสังคม 37,749 คน ติดบาน 
2,124 คน ติดเตียง 530 คน 
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2. รอยละ 40 ของประชาชนคนไทยท้ังหมดในพ้ืนท่ีมีหมอประจําตัว 3 คน   ผลการ 

ดําเนินงานประชาชนคนไทยท้ังหมดในพ้ืนท่ีมีหมอประจําตัว 3 คน  66.83%  ผานเกณฑ 
3. รอยละ 40 ของการตั้งหนวยบริการปฐมภูมิและลงเครือขายปฐมภูมิมีการข้ึน 

ทะเบียนตาม พ.ร.บ. ระบบสุขภาพปฐมภูมิ พ.ศ.2562  ผลการดําเนินงานจัดตั้งหนวยบริการปฐมภูมิฯ 
71.42% ผานเกณฑ 

4. รอยละ รพ.สต.ผานเกณฑประเมิน 5 ดาว และ Reaccreditation ผานเกณฑ 
เปาหมายรอยละ 75   ผลการดําเนินงาน รพ.สต.ผานเกณฑการพัฒนาคุณภาพระดับ 5 ดาว 100%  
(55 แหง) 

5. รอยละ 75 ของอําเภอผานเกณฑการประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพ 
ผลการดําเนินงานอําเภอผานเกณฑการประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพ  คิดเปน 100%  

6. จํานวน อสม.ท่ีไดรับการพัฒนาศักยภาพเปน อสม.หมอประจําบาน  ผลการ 
ดําเนินงานผูปวยกลุมเปาหมายไดรับการดูแลจาก อสม.หมอประจําบานมีคุณภาพชีวิตท่ีดี 1,372 คน 
คิดเปน 70% 

- รายละเอียดผลการดําเนินงานตาง ๆสามารถดาวนโหลดไดจาก website ของสสจ.สตูล 
ประธาน           - การทํางานใหปรับเปน population base ไมวาเรื่องอะไรขอใหดูขอมูลเปนรายบุคคล
เพราะปจจุบันสามารถใชเทคโนโลยีชวยในการทํางานและมีจํานวนบุคลากรเพียงพอท่ีจะดําเนินการตามตัวชี้วัด
ตาง ๆ ได 
สสอ.ควนโดน    - พชอ.ของอําเภอควนโดนปนี้  ยังรอนายอําเภอเพ่ือจัดประชุมกรรมการ สวนการดําเนินการ
การกําจัดขยะได ขยายจํานวนหมูบานท่ีจะดําเนินการไดมากกวาเปาหมาย สําหรับปญหาบุหรี่ ไดขยายลงสู
พ้ืนท่ี โดยทําเปน OTOP ของ รพ.สต.ยานซ่ือในการแกปญหายาเสพติดและบุหรี่ 
ประธาน            - ฝากทุกอําเภอไดขับเคลื่อนประเด็นปญหาของพชอ.ในพ้ืนท่ีตอไป 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
      3.3  กัญชาทางการแพทย 
กลุมงานคุมครองฯ  – กัญชาทางการแพทย เปนการขับเคลื่อนรวมกันกับงานแพทยแผนไทยและโรงพยาบาล 
ซ่ึงไดมีการประชุมคณะกรรมการพัฒนาการใชกัญชาทางการแพทยจังหวัดสตูล เม่ือวันท่ี 5 มกราคม 2564 
ท่ีผานมาและไดนําเสนอขอมูลตอคณะกรรมการพัฒนาการใชกัญชาการแพทยของเขต 12 เม่ือวันท่ี 21 
มกราคม 2564 ดังนี้ 
                      1. จํานวนบุคลากรท่ีผานการอบรม รวม 48 คน แยกเปน แพทย  8 คน เภสัชกร 8 คน  
พยาบาล 3 คน แพทยแผนไทย 28 คน ทันตแพทย 1 คน ครอบคลุมทุกโรงพยาบาลแตไมครอบคลุมทุกสาขา
อาชีพของบุคลากรทางการแพทย 
                      2. สถานบริการท่ีไดรับใบอนุญาตจําหนายยาเสพติดใหโทษประเภท 5 เฉพาะกัญชา 
 จํานวน 6 แหง คือ รพ.สตูล รพ.ละงู รพ.ทุงหวา รพ.ควนโดน รพ.มะนงั คลินิกหมอสมวงศการแพทยแผนไทย 
(เปาหมาย มีการจัดคลินิกกัญชาแบบบรูณาการในรพ.สังกัดสป.รอยละ 50) 
                      3.ใบอนุญาต ผลิตยาเสพติดใหโทษประเภท 5 (กัญชา) 2 แหง คือ รพ.สต.บานเขาแดง 
รวมกับวิสาหกิจชุมชนเพ่ือเศรษฐกิจทางเลือกจังหวัดสตูล อําเภอทุงหวา และรพ.สต.ทุงนุยรวมกับวิสาหกิจ
ชุมชนบานโตนปาหนัน อําเภอควนกาหลง 
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     4. สถานบริการท่ีเปดใหบริการ คลินิกกัญชาทางการแพทย 2 แหง คือ รพ.สตูล ทุก
วันพุธสัปดาหท่ี 2 และ 4 เวลา 13.00 – 16.30 น.  ณ ตึกผูปวยนอก และรพ.ละงู  ทุกวันจันทรสัปดาหท่ี 2 
และ 4 เวลา 13.00 – 16.30 น. ณ คลินิกการแพทยแผนไทย 
     5. จํานวนผูเขารับการบริการในคลินิกกัญชาทางการแพทยของ รพ.สตูล จํานวน 132 คน 
เขาเกณฑรักษา 109 คน รพ.ละงู จํานวน 16 คน เขาเกณฑรักษา 3 คน  
     6. แผนการเปดใหบริการคลินิกกัญชาทางการแพทย และคลินิกใหคําปรึกษา ป 2564 
  - ขยายบริการเพ่ิม 2 แหง คือ รพ.ทุงหวา และรพ.ควนกาหลง 
  - รพ.ทาแพ  รพ.ควนโดน รพ.มะนัง เปดคลินิกใหคําปรึกษา(ม.ค.2564)  
  - สสจ.สตูล จัดศึกษาดูงานท่ี รพ.สตูล (ก.พ.64) 
  - รพ.สตูล ขยายบริการเพ่ิมทุกวันพุธ และเพ่ิมชนิดยาสารสกัดกัญชาแผนปจจุบันให
เหมาะสม 
  - สสจ.สตูลเพ่ิมประชาสัมพันธเชิงรุกใหอสม.ชวยคัดกรอง ผูปวยในชุมชนท่ีเขาเกณฑ 
ผาน QR Code 
  - ปญหาอุปสรรค คือ มีการประชาสัมพันธนอย เกิดสถานการณ COVID-19 บุคลากรท่ี

ผานการอบรมไมครบทุกรพ. ยาแผนไทยท่ีไดรับสนับสนุนมีอายุการใชงานสั้น 
กลุมงานการแพทยแผนไทย - ขอแจงกิจกรรมเก่ียวกับกัญชาทางการแพทยในสัปดาหนี้ มี 2 กิจกรรม 
คือ บายวันนี้มีการดูงานท่ี รพ.สตูล เวลา 13.00 – 16.30 น. ณ คลินิกกัญชาทางการแพทย 2 คลินิก วันท่ี 
29 มกราคม 2564 มีการประชุม Zoom meeting เชิญทีม Intermediate care และคลินิกกัญชาทุก รพ.
เขารวมประชุม โดยมี พญ.ซัลมา มาลินี และนพ.วิโรจน โยมเมือง เปนวิทยากร  

- การจัดอบรมหลักสูตรผูใชยาแพทยแผนไทย จะจัดอบรมใหมวันท่ี 8 – 12 ก.พ. 2564 
การตออายุประมาณเดือน พ.ค. 2564 สําหรับยาแผนปจจุบันใหรอความคืบหนาจากกรมการแพทยอีกครั้ง 

- ขณะนี้ท่ีอําเภอทุงหวา ไดเพาะเมล็ดกัญชาแลว ประมาณวันที 8 – 9 ก.พ. 2564 จ30ะ 

เอาตนกลากัญชาลงปลูกในถุง  สวนท่ีปาหนันกําลังเตรียมดินและน้ํา 
ประธาน    – ในวันท่ี 14 ก.พ. 2564 จะมีการฉีดวัคซีน COVID-19 เข็มแรก และจะมีการเปดสุขศาลาท่ี

เกาะบูโหลนดวย สําหรับกัญชาขอใหดูวาจะเริ่มปลูกกันวันไหน เมนูอาหารจากกัญชาเปนอยางไรบาง 
กลุมงานคุมครองฯ  – กัญชาท่ีจะนํามาประกอบอาหาร จะตองเปนสวนตน ใบ ของกัญชาท่ีไดรับอนุญาตการ
ปลูก ไมใชตนท่ีไมทราบท่ีมาท่ีไป ซ่ึงวิสาหกิจชุมชน 2 แหง ท่ีขออนุญาตปลูกกัญชาของสตูล หากจะใชเปน
เมนูอาหารดวย จะตองแกไขโครงการและรายงานใหสํานักงานอาหารและยาทราบดวย ซ่ึงทาง อย.จะทํา
ระเบียบและชองทางการรายงานแจงใหทราบตอไป 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 

   3.4  สถานการณโควิด-19 

กลุมงานควบคุมโรคฯ - สถานการณ  COVID-19 ท่ัวโลก ณ ปจจุบันมีผูปวย 100,280,252 ราย 

เสียชีวิต 2,149,387 ราย อัตราการเสียชีวิต 2.1% ใชเวลา 391 วัน นับตั้งแตพบผูปวยรายแรก
สหรัฐอเมริกา เปนประเทศท่ีพบผูปวยและผูเสียชีวิตสูงท่ีสุด ประเทศท่ีพบผูปวยรองลงมาคือ อินเดีย บราซิล 
และรัสเซีย ตามลําดับ เม่ือจําแนกตามภูมิภาค พบวาโซนอเมริกาเหนือมีผูติดเชื้อรายใหมมากท่ีสุด 29.43% 
รองลงมาคือ ยโุรป 29.10% และเอเชีย 22.64% ตามลําดับ ในทวีปเอเชีย พบวา อินเดีย เปนประเทศท่ีพบ 
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ผูปวยมากท่ีสุด 10,677,710 ราย ท่ีนาสนใจคือ ประเทศมาเลเซีย ซ่ึงขณะนี้อยูในชวงขาข้ึนพบผูปวย 
2,000 – 4,000 รายตอวัน รัฐเซอรลังงอฮ พบผูติดเชื้อสูงสุด 900 – 1,200 คนตอวัน เปน Cluster 
โรงงานผลิตถุงมือ เปนกลุมแรงงานตางดาว รองลงมาคือ กัวลารลัมเปอร สําหรับประเทศไทยพบผูติดเชื้อราย
ใหม 959 ราย ติดเชื้อในประเทศ 937 ราย ติดเชื้อในประเทศ 12,250 ราย ตรวจคัดกรองเชิงรุก 5,532 
ราย หายปวยแลว 10,892 ราย เสียชีวิตสะสม 75 คน  ผูปวยรักษาอยู 3,679 ราย สําหรับระลอกใหม
ตั้งแต 15 ธ.ค. 2563 – 26 มกราคม 2564 มีผูปวยยืนยันสะสม 10,409 ราย เปนผูปวยรายใหม 4,255 
ราย คนหาเชิงรุกในชุมชน 5,532 ราย หายปวยแลว 6,952 ราย เสียชีวิตสะสม 15 คน รักษาตัวอยู 3,442 
รายวันนี้มีรายงานชีวิตเพ่ิม 2 ราย เปนชายชาวอังกฤษ และหญิงชาวสมุทรสาคร จากระบบเฝาระวังพบวา
ผูปวยใหมรายวันคอนขางคงท่ี แตผูปวยจากการคนหาเชิงรุกในชุมชน ยังมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน ผูติดเชื้ออายุเฉลี่ย 
34 ป อายุนอยสุด 3 เดือน อายุมากท่ีสุด 95 ป สวนใหญอายุระหวาง 20 - 39 ป(58%) เปนวัยทํางานและ
สวนใหญเปนผูติดเชื้อไมมีอาการ   

- ขอมูล ARI และ Pneumonia เขต 12 ARI  จํานวน 3 ราย Pneumonia 7 ราย ใน 
สวนจังหวัดสตูล ARI ท่ีสงตรวจ Swab 30 ราย Pneumonia 19 ราย (ขอมูล ณ 1 – 26 ม.ค. 64 ) 

- จํานวนผูติดเชื้อทีทํางาน ในสถานพยาบาล HCW ตั้งแต 15 ธ.ค. 64 – 25 ม.ค. 64  
มีท้ังหมด 25 ราย ใน 10 จังหวัด โดย กทม.มีบุคลากรทางการแพทยติดเชื้อมากท่ีสุด 11 ราย รองลงมาคือ 
ชลบุรี 3 ราย สมุทรสาคร นนทบุรี และสมุทรสาคร จังหวัดละ 2 ราย ตามลําดับ จําแนกตามอาชีพ พบวา 
พยาบาลติดเชื้อมากท่ีสุด  7 ราย (28%) รองลงมาคือ แพทยและผูชวยพยาบาล อาชีพละ 4 ราย (16%) 
ลําดับ 

- จํานวนสงตัวอยางตรวจหาเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ของจังหวัดสตูลสงตรวจรวม  
967  ราย ไมพบเชื้อ 956 ราย พบเชื้อ 3 ราย  รอผล 6 ราย 

- การเฝาระวังในกลุมเสี่ยงตาง ๆ ขอมูล ณ 26 ม.ค.2564 
-ผูเดินทางมาจากมาเลเซีย  406 ราย(รอผล 2 ราย) 
-แรงงานตางดาว   340 ราย 
-พ้ืนท่ีเฝาระวัง   108  ราย (พบเชื้อ 2 ราย) 
-สัมผัสผูปวยยืนยันติดเชื้อ    62    ราย (พบเชื้อ 1 ราย) 
-ปอดอักเสบ/คลินิกทางเดินหายใจ   49    ราย (รอผล 4 ราย) 

     - รายงานบุคคลท่ีเดินทางจากพ้ืนท่ีสถานการณเฝาระวัง รวม 2,979 ราย  เฝาระวัง 379 
ราย ครบเกณฑเฝาระวัง 2,600 ราย swab 108 ราย LQ คงเหลือ 10 คน (อําเภอเมือง 3 คน ควนกาหลง 
2 คน ทุงหวา 2 คน) 
     - กรณีผูพนโทษจากมาเลเซียผานดานวังประจันในวันท่ี 27 ม.ค. 2564 
  - จังหวัดสตูล ลงทะเบียน  4 คน 
  - จังหวัดสงขลา ลงทะเบียน 3 คน 
  - จังหวัดยะลา ลงทะเบียน 1 คน 
  - จังหวัดปตตานี ลงทะเบียน 1 คน 
  - จังหวัดเชียงราย ลงทะเบียน 1 คน 
 หมายเหตุ ลงทะเบียน 12 คน แตอีก 2 คน (ตรัง ,สตูล) ไมไดมาจากสถานกักกัน 
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- กลุมเปาหมายการใหวัคซีน COVID-19  ในประเทศไทยมี 3 ระยะ 

-ระยะท่ี 1  เม่ือวัคซีนมีจํากัด (ก.พ. –เม.ย. 64 )จะดําเนินการในพ้ืนท่ีท่ีมีการระบาด 
 ฉีดบุคคลท่ีมีภาวะเสี่ยง  มีโรคประจําตัวอายุ 60 ปข้ึนไป เจาหนาท่ีท่ีมีโอกาสสัมผัสโรค บุคลากรทาง
การแพทยและดานหนาท้ังภาครัฐและเอกชน 
 

-ระยะท่ี 2 เม่ือมีวัคซีนมากข้ึน (พ.ค. – ธ.ค.64) จะขยายพ้ืนท่ีครอบคลุมท้ังประเทศ 
เพ่ิมผูประกอบการอาชีพทองเท่ียวและผูเดินทางไปตางประเทศ 

-ระยะท่ี 3 เม่ือมีวัคซีนเพียงพอ (ม.ค.65 เปนตนไป) เปาหมายคือ ประชาชนท่ัวไป 
 - กลุมเปาหมายท่ีรับบริการฉีดวัคซีน COVID-19 ภาครัฐจังหวัดสตูล 

  - บุคลากรทางการแพทยของรัฐ 2,537 คน 
  - อสม./อสต.  5,085 คน 
  - ผูมีอายุ 60 ป ข้ึนไป 38,408 คน 
  - ผูมีโรคประจําตัวอายุตั้งแต 18 -60 ป รวม 6,482 คน 
  - เจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของกับการควบคุมโรค COVID-19 รวม 511 คน รวมท้ังสิ้น 53,023 

คน 
ประธาน - การประเมินจากขอมูลระบาดวิทยา อาจจะพบผูปวยมากหรือนอยก็อาจจะเปนได แตอยานิ่ง
นอนใจ ข้ึนอยูกับการจัดการกําจัดแหลงแพรเชื้อดวย 
รพ.สตูล - ขอทราบเรื่อง การสุม ARI และปอดบวม วาเปนการสุมเฉพาะรพ.สตูลหรือจากทุกรพ.ใน
จังหวัด เนื่องจากผลงานยังนอย 
ประธาน - ในภาพรวมตองทําทุกรพ. เปนการเฝาระวังโดยใชการ Swab ในกลุมเสี่ยงสูง และสุมตรวจ
จากน้ําลายในกลุมเสี่ยงต่ํา โดยเนนเรื่อง ประหยัด พิจารณาการสุมเปนราย ๆ โดยดูจากประวัติและความเสี่ยง 
รพ.สตูล - ขอใหทุกรพช.ชวยสุมดวย เนื่องจากผลงานของจังหวัดยังนอยเปาหมาย 10 รายตอวัน โดย
รพ.สตูลจะสุมทุกวัน และปอดบวมสุมทุกสัปดาห 
กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ - ขอเพ่ิมเติมจาก ผอ.รพ.สตูล เรื่อง การสุมตรวจ ARI และปอดบวม หากจะ
ใหทุกรพช.สงผลงาน งานระบาดวิทยาตองกําหนดสัดสวนใหแตละรพช.สงขอมูลก่ีรายตอวัน สําหรับเรื่องแผนท่ี 
IT ของกรมกําลังปรับพ้ืนท่ีใหม 
ประธาน - การสงทีมเจาหนาท่ีไปชวยท่ีรพ.สนามของสมุทรสาคร รพ.สตูลจะสงทีมไปชวยดวยใชหรือไม 
กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ - ขณะนี้มีของรพ.สตูล 1 ทีม และจะมีทีมของสสจ.อีก 1 – 2 ทีม เดินทาง
ในชวงวันท่ี 15 – 19 ก.พ. 2564 โดยมีทีม Active Surveillance  1 ทีม และทีม CDCU  1 ทีม จะหารือ
กับกลุมทรัพยากรบุคคล เพ่ือสงชื่อไปใหเขตชวงบายวันนี้ 
นายเอกพล เหมรา - สืบเนื่องจากจะมีผูถูกปลอยตัวจากสถานท่ีกักกันจากประเทศมาเลเซีย ซ่ึงในรอบนี้จะ 
ผช.นพ.สสจ.สตูล มีผูลงทะเบียนเดินทางเขาทางดานวังประจัน 12 คน ผลการตรวจกอนกลับ 5 วัน ไมพบ
เชื้อทุกคน 

- คณะกรรมการงบยับยั้งฯ ขอปภ.และคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดสตูล  ใหขอใชงบ 
จากอบจ.สตูล เพ่ือสนับสนุนงบประมาณใหกับ รพ.ทาแพ  และรพ.ทุงหวา  ในการเตรียมการจัดตั้งรพ.สนาม 
จํานวน 1,200,000 บาท โดยขอใหท้ัง 2 รพ.เสนอความตองการวัสดุงานบานงานครัว วัสดุทางการแพทย
ตางๆ ขอสนับสนุนไปยังอบจ.สตูล ซ่ึงอบจ.สตูลจะดําเนินการจัดซ้ือให ขณะนี้ไดทําหนังสือขอสนับสนุนไปยัง
อบจ.สตูลแลว 
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นายวรายุส วรรณวิไล - เรื่อง LQ ท่ีอําเภอละงู ไดหารือกับทางผูเก่ียวของแลว มีแนวโนมวาจะใชบานพัก 
ผช.นพ.สสจ.สตูล คนงานของบริษัทเกียรติเจริญชัย โดยทางอบต.กําแพง จะดําเนินการติดตั้งระบบ
สาธารณูปโภค และวัสดุอุปกรณตาง ๆ ซ่ึงจะไดหารือกับปลัดจังหวัดสตูล และนําเสนอตอท่ีประชุม
คณะกรรมการควบคุมโรคติดตอจังหวัดสตูลตอไป 
ประธาน - จะเดินทางไปตรวจเยี่ยมในชวงบายวันนี้ และเชิญผูชวยวรายุส รวมเดินทางไปดวย 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
   3.5  สุขภาพดี วิถีใหม สถานประกอบการผานเกณฑมาตรฐาน (ตลาดสดนาซ้ือ, 
Street food Good health) 
กลุมงานอนามัยส่ิงแวดลอม - เปาหมายตลาดสดนาซ้ือ คือตลาดนัดครูเทพ ต.ปาลมพัฒนา อ.มะนัง  
จ.สตูล ซ่ึงผลการประเมินตนเองอยูในเกณฑพ้ืนฐาน สามารถยกระดับไประดับดี  มีแผนการอบรมผูสัมผัส
อาหารในเดือน มีนาคม 2564  ซ่ึงเปนเกณฑยกระดับเปนดี และดีมาก  โดยทีมจากศูนยอนามัยท่ี 12 ยะลา 
จะลงมาเยี่ยมเสริมพลังในวันท่ี 4 ก.พ. 2564   

- เปาหมาย Street food Good Health คือ ตลาดเย็น เย็น และตลาดนัดวันพุธ เทศบาล 
ตําบลกําแพง อําเภอละงู ไดมีการอบรมผูสัมผัสอาหาร ตามกฎกระทรวงฯ สําหรับแมคาใน Street food  
ท้ัง 2 แหง จํานวน 200 คน และวันท่ี  4 ก.พ. 2564 ศูนยอนามัยท่ี 12 จะลงมาเยี่ยมเสริมพลัง 
ประธาน - เรื่องนี้เปนเรื่องสําคัญ เปนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขอนามัยเพ่ือปองกันการติดเชื้อ เกิดโรค
ตาง ๆ ขอใหชวยกันดูแลและออกแบบการเฝาระวังในสถานประกอบการ สถานบันเทิง รานนวดตาง ๆ ซ่ึงจะ
สงผลตอสุขภาพดวย 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
   3.6  การพัฒนาคนดานสาธารณสุข (องคกรแหงความสุข) 
ประธาน           -  ฝากผูบริหารทุกระดับ ทุกหนวยงานขับเคลื่อนงานในองคกร โดยพิจารณาจากความสุข
ของผูใตบังคับบัญชาดวย ขอใหขับเคลื่อนใหบรรลุอยางสมดุล คนสําราญ งานสําเร็จ  โดยภาพรวมขอให
ชวยกันดูแลใหองคกรมีความสุขในทุก ๆ แหง 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
  3.7 การดําเนินงานควบคุมโรคความดันโลหิตสูง/เบาหวาน 
กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ - รอยละของประชากรอายุ 35 ปข้ึนไปท่ีไดรับการคัดกรองเบาหวานและ
ความดันโลหิตสูง เขต 12 ป 2564 ภาพรวมของจังหวัดสตูล เบาหวาน คัดกรองได 77.27%  ความดัน
โลหิตสูงคัดกรองได 78.28% อําเภอท่ีมีผลการคัดกรองเบาหวานสูงท่ีสุด คือ อําเภอควนกาหลง 93% 
รองลงมาคือ อําเภอเมืองสตูล 86.56% และอําเภอละงู 81.53% อําเภอท่ีผลงานนอยท่ีสุด คือ อําเภอควน
โดน 42.13% สวนอําเภอท่ีคัดกรองความดันโลหิตสูงสุดคือ อําเภอควนกาหลง 96.45%  อําเภอเมือง 
86.60% และอําเภอละงู 82.8%  ตามลําดับ อําเภอท่ีคัดกรองความดันโลหิตสูงนอยท่ีสุดคือ อําเภอควนโดน 
41.99% 

- รอยละของผูปวยเบาหวานรายใหมลดลง อําเภอท่ีมีผลงานดีท่ีสุด คือ อําเภอทาแพ 
78.31% นอยท่ีสุดคือ อําเภอควนกาหลง 26.04%  
     -  รอยละของผูปวยความดันโลหิตสูงรายใหมลดลง อําเภอท่ีมีผลงานดีท่ีสุดคือ อําเภอทาแพ 
65.13%  นอยท่ีสุดคือ อําเภอควนโดน 37.97%  
     - รอยละการตรวจติดตามกลุมสงสัยผูปวยโรคเบาหวาน ภาพรวมจังหวัดสตูล 8.91% 
อําเภอท่ีผลงานดีท่ีสุด คือ อําเภอควนกาหลง 16% สวนอําเภอท่ีมีผลงานนอยท่ีสุดคือ อําเภอทาแพ ผลงาน
อาจดีข้ึนเม่ือตรวจครั้งท่ี 2 
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      - รอยละการตรวจติดตามกลุมสงสัยปวยโรคความดันโลหิตสูงภาพรวมจังหวัดสตูล 
19.11% อําเภอท่ีมีผลงานดีท่ีสุด คือ อําเภอเมืองสตูล 38.66% อําเภอท่ีมีผลงานนอยท่ีสุด คืออําเภอทุงหวา 
2.08%  
ประธาน -ใหปรับแทงสีของกราฟผลงานท่ีผานเกณฑใหเปนสีเขียวและขอใหดูแลเรื่อง stroke โดยเปน 
primary Prevention เปนพิเศษ 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
  3.8  การดําเนินงานการเงินการคลัง 
กลุมงานประกันสุขภาพ  - ขอมูล ณ ธ.ค. 2563 ในป 2564 ไตรมาสแรก มีรพ.ท่ีอยูในวิกฤติระดับ 7 
จํานวน 1 แหง คือ รพ.มะนัง (ต.ค.2563) และระดับ 6  1 แหงคือ รพ.ละงู แตเม่ือเดือน พ.ย. – ธ.ค. 2563 
สถานการณเขาสูภาวะปกติ  โดยเหลือ รพ.มะนังท่ียังมีภาวะวิกฤติระดับ 1 เพียงแหงเดียว 

- ในไตรมาส 2 สถานการณนาเปนหวงท่ี CUP เมือง และ CUP มะนัง ซ่ึง CUP เมือง คาด 
วามีโอกาสจะวิกฤติระดับ 2 สวน CUP มะนังอาจถึงระดับ 4 ขอใหชวยดูแลควบคุมกํากับ และเครงครัดเรื่อง
คาใชจายเพ่ิมข้ึน โดยเฉพาะรพ.มะนัง  

- ประสิทธิภาพการดําเนินงาน ในสวนการเรียกเก็บเงินประกันสังคม คาดวานาจะดีตลอดป  
ขอขอบคุณประธาน ผอ.รพ.สตูล และผอ.รพช.ทุกแหง ท่ีใหความรวมมือในการทําขอมูลตั้งแตปลายป และขอ
ฝากในเรื่อง วัสดุคงคลัง  ของรพ.ควนโดน ท่ียังเกิน 2 เดือน การเรียกเก็บสิทธิขาราชการอีก 3 รพ. และการ
เรียกเก็บสิทธิ UC ของรพ.มะนัง หากเรงรัดอีกเล็กนอย ผลงานก็จะดีท้ังจังหวัด 

- รายได – รายจาย ณ ธ.ค. 2563 ในภาพรวมจังหวัดมีกําไร 131,641,814.95  บาท  
ท่ีนากังวลคือ ท่ี รพ.มะนัง ซ่ึงในเดือนท่ีผานมามีกําไร 7 ลานบาทเศษ แต ณ เดือน ธ.ค. 2563 ลดลงเหลือ
เพียง 4.5 ลานบาทเศษ มีโอกาสเสี่ยงท่ีจะประสบภาวะขาดทุนได ขอใหกํากับติดตามดวย 

- รายได ณ ธ.ค.2563 เทียบแผนรายได ในภาพรวมมีรายไดมากกวาท่ีประมาณการไว 
 แตขอกํากับเรื่อง การควบคุมคาใชจายใหเหมาะสม เนื่องจากรายไดท่ีเขามาอาจจะไมมากนัก 

- รายจาย ณ ธ.ค. 2563 เทียบแผนรายจาย รพ.ทาแพและรพ.ละงู ยังมีรายจายสูงกวา 
แผนรายจายเล็กนอย แตคาดวาไมนาจะมีปญหามากนัก 

- งบคาเสื่อม ซ่ึงผูตรวจราชการฯเขต 12 ใหความสําคัญพิเศษ 2 เรื่อง คือ การใชจายงบ 
กองทุนตําบล ขอใหทุกแหงติดตามใหหนวยบริการสาธารณสุข ของบประมาณมาใชในโครงการสงเสริมปองกัน
โรคของแตละแหงดวย และเรื่องงบคาเสื่อมซ่ึงใชจายไปเพียง 66.37% ในป 2563 ขอใหเรงรัดดําเนินการ
ตามข้ันตอนเพราะขณะนี้อยูในลําดับสุดทายของเขตแลว 
ประธาน - ขอใหเรงรัดการเรียกเก็บสิทธิขาราชการและสิทธิบัตรทอง เพราะหากซํ้าจะมีคาปรับเพ่ิมข้ึน
เรื่อย ๆ สําหรับการติดตามงบคาเสื่อม ใหนําไปไวในวาระท่ี 3.9 การติดตามความกาวหนางบดําเนินงาน/งบ
ลงทุน โดยเพ่ิมงบคาเสื่อมในการประชุมครั้งตอไป 
มติท่ีประชุม - รับทราบ 
  3.9  ติดตามความกาวหนางบดําเนินงาน/งบลงทุน  
งานการเงิน       - การเบิกจายงบดําเนินงานของหนวยงาน ณ 26 ม.ค. 2564  
  - อําเภอเมือง เบิกจาย  80.89% 
  - อําเภอละงู  เบิกจาย  26.67% 
  - อําเภอควนกาหลง เบิกจาย  53.45% 
  - อําเภอควนโดน เบิกจาย  23.32% 
 



 ๑๐ 

 
  - อําเภอทุงหวา เบิกจาย  53.11% 
  - อําเภอทาแพ เบิกจาย  13.62% 
  - อําเภอมะนัง เบิกจาย  32.79% 
 ในภาพรวมจังหวัดเบิกจายได 41.23% ซ่ึงเปาหมาย ณ เดือน ม.ค. 2564 จะตองเบิกจายให
ได 66% และในเดือน มี.ค. 2564 จะตองเบิกจายใหได 98% ขอใหทุกแหงเรงรัดติดตามการเบิกจายให
เปนไปตามเปาหมายท่ีกําหนดดวย 

- จะติดตามเรื่องการสงแผนประมาณการคาใชจายงบกลางสําหรับการดําเนินงานเก่ียวกับ  
COVID-19  ยังขาดอีก 4 หนวยงานท่ียังไมสงขอมูล ขอใหเรงรัดดําเนินการสงขอมูลมาใหงานการเงินภายใน

วันนี้ดวย และหนวยงานท่ีเพ่ิงจะสงมาวันนี้อาจจะมีการปรับเปลี่ยนขอมูล ซ่ึงจะแจงใหทราบหากตองมีการ
แกไขขอมูลตอไป 
ประธาน  - การเบิกจายงบลงทุน และงบอ่ืน ๆ เปนอยางไร 
งานการเงิน  - ขณะนี้การเบิกจายงบประมาณ งบดําเนินงานรวมท้ังจังหวัดรวมถึงงบคาตอบแทนตาง 
ๆ อยูท่ี 59.68%  และมีเอกสารรอเบิกบางสวนท่ีการเงิน คาดวานาจะเปนไปตามเปาหมายมติ ครม. ซ่ึงใน 
ไตรมาสท่ี 2 จะตองเบิกจายใหได 59% ซ่ึงขณะนี้จังหวัดสตูล การเบิกจายเกินเปาแลว ในสวนงบลงทุนแยก
เปน 2 สวน คือ งบกันเหลื่อมป คงคางเบิกอยู 3 รายการ เปนไปตามสัญญา คาดวาตองขยายเวลาในบาง
รายการภายในเดือน มีนาคม 2564  และงบลงทุนของป 2564 ขณะนี้เบิกจายได 1.34% ซ่ึงคอนขางต่ํา
พอสมควร แตสามารถผูกพันไปได 42.18% และยังมีรายการครุภัณฑท่ียังรอทําสัญญาอยู คาดวาไมนาจะมี
ปญหาอะไร 
ประธาน  - งบสิ่งกอสราง โรงครัวของรพ.ละงู ดําเนินการถึงไหนแลว 
รพ.ละงู  - อยูระหวางกําหนดสเปค กําหนดราคากลาง และอยูในข้ันตอนประมาณการ คาดวาใน
วันท่ี 1 – 2  ก.พ. 2564 คงจะแลวเสร็จในเรื่องการกําหนดราคากลาง และรูปแบบรายการ หลังจากนั้นจะ
เสนอตอผูวาราราชการตอไป  สําหรับอาคารผูปวยในเปนงบผูกพัน อยูระหวางการกอสรางงวดท่ี 1 แตมีการ
แกไขสัญญา เรื่อง ฐานราก และจะมีเงินเหลือซ่ึงจะทําบอบําบัดน้ําเสียเพ่ิมเติม จะทําเรื่อง เปลี่ยนแบบการ
กอสรางใหผูวาราชการจังหวัดอนุมัติ คาดวาจะเบิกเงินงวดท่ี 1 ประมาณกลางเดือน ก.พ. 2564 
ประธาน  - ขอใหเรงรัดดําเนินการ เพราะจะมีผลตอการเบิกจายในภาพรวมของจังหวัดดวย และ
ขอเนนเรื่อง งบคาเสื่อมขอใหเรงรัดดวย เพราะผูตรวจราชการฯเขต 12  จะเนนและใหความสําคัญเปนพิเศษ 
มติท่ีประชุม - รับทราบ  

3.10 IT Transformation 
งาน ICT    - จะติดตามเรื่อง ขอมูลพ้ืนฐานประชากรเทียบกับทะเบียนราษฎร (Type 1+2) สวนตาง

จะตองไมมากเกินไป ขณะนี้มีอําเภอควนกาหลง ซ่ึงมีสวนตาง (6.68%) คอนขางมาก และอําเภอทุงหวา สวน
ตาง -2.81% ตั้งขอสงสัยวาเปนการบีบคนออกไปเปน Type area 2 จะมีผลทําใหมีสวนตางจากทะเบียน

ราษฎรคอนขางมาก 
- ขอมูลประชากร Type area 1+3 มีความซํ้าซอน อําเภอทาแพ จะมีประชากรซํ้าซอน 

มากท่ีสุด 14.06%  
- งบ QOF ป 2564 (เริ่ม 1 เม.ย.63 – 31 มี.ค. 64) สามารถเขาดูขอมูลเพ่ือกํากับ 

ติดตามไดท่ี https://gof.rh12.info และ https://data.stno.moph.go.th/gof64  ยังมีเวลา 3 เดือนในการ
บันทึกขอมูล ตัวชี้วัดท่ียังไมผานเกณฑในภาพรวมของจังหวัด ไดแก  
 

https://data.stno.moph.go.th/gof64


 ๑๑ 

 
1. การไดรับวัคซีน MMR1 เด็กอายุ 9 เดือน – 12 เดือน มากกวารอยละ 95 

(จังหวัดสตูล 91.86%) 

2. การไดรับวัคซีน MMR2 ของเด็กอายุ ≤3 ป มากกวารอยละ 95 (จังหวัดสตูล 

 91.04%) 
3. จํานวนการติดตามเยี่ยมบานผูปวยโรคหืดและโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังในระดับบริการ 

ปฐมภูมิ ตองไดรับการเยี่ยมบาน 2 ครั้ง และฉีดวัคซีน flu 1 เข็ม  ขณะนี้สามารถเยี่ยมบานไดแลว 1 – 2 ครั้ง 
วัคซีนจะมาในเดือน พ.ค. 2564 จะตองฉีดใหทัน เพราะ PPA จะสิ้นสุดเดือน ส.ค. 2564  

- ตัวชี้วัดสวนกลาง ท่ียังไมผานเกณฑ 
1. รอยละของประชากรไทยอายุ 35 – 74 ป ไดรับการคัดกรองเบาหวาน โดยการ 

ตรวจวัดระดับน้ําตาลในเลือด มากกวารอยละ 90 (จังหวัดสตูล 80.06% ) 
2. รอยละของประชากรไทยอายุ 35 – 74 ป ไดรับการคัดกรองความดันโลหิตสูง  

มากกวารอยละ 90 (จังหวัดสตูล 81.75% ) 
3. รอยละสะสมความครอบคลุมการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกในสตรี 30 – 60  

ป ภายใน 5 ป มากกวารอยละ 80 (จังหวัดสตูล 29.14% )  
4. รอยละหญิงตั้งครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรก 12 สัปดาห มากกวารอยละ 80 

(จังหวัดสตูล 60.7%) 
5. รอยละการใชยาปฏิชีวนะอยางรับผิดชอบในผูปวยนอก Acute Diarrhea นอยกวา 

รอยละ 20 (จังหวัดสตูล 60.95%) 
6. รอยละผูปวยเบาหวานรายใหมจากการคัดกรองกลุมเสี่ยง (ปกอน) นอยกวา 

รอยละ 1.25 (จังหวัดสตูล 1.31%) 
รายละเอียดตาง ๆ สามารถติดตามควบคุมกํากับไดจาก web site ท่ีไดแจงไวขางตน 
กลุมงานควบคุมโรคไมติดตอฯ - สป.สช. ไดสงขอมูล Ashma , COPD มาเพ่ือใหแตละอําเภอไดตรวจสอบ
ขอมูลวาถูกตองหรือไม จะนัดผูรับผิดชอบ COPD มาหารือรวมกับ ICT เนื่องจากขอมูลจํานวนผูปวยใน HDC 
และขอมูลของ สป.สช.มีอยูไมตรงกัน 
งาน ICT - ขอมูล e-claim จะใชขอมูลจาก สป.สช.แตการเยี่ยมบานปฐมภูมิ ใชขอมูลจาก HDC สามารถ
หาผูปวยไดจริง และสะดวกข้ึน 
ประธาน - ขอใหทุกหนวยบริการ ชวยรับไปขับเคลื่อนงานตอไป และขอใหนําเรื่อง HNA Stroke มาใสใน
วาระกรประชุมทุกเดือน โดยอาจจะใสในวาระ 3.7 หรือ 3.10 ใหหารือกับฝายเลขานุการอีกครั้ง 
มติท่ีประชุม - รับทราบ  
  3.11  ธรรมาภิบาล 
กลุมงานนิติการ - ผลการดําเนินงาน ITA ไตรมาส 1 ป 2564 ใหทํา EB 1 – 5 จากท้ังหมด 24 EB 
เปาหมายท้ังป รอยละ 92 ในไตรมาสแรก จะวัดระดับความสําเร็จ ตั้งแตระดับ 1 – 5 ผลการดําเนินงานมีดังนี้  

  - ระดับ 5 มีท้ังหมด 5 แหง คือ สสจ.สตูล  สสอ.มะนัง   สสอ.ทุงหวา  รพ.สตูล และ 
รพ.ทุงหวา   

  - ระดับ 4  มี  4 แหง คือ  สสอ.ละงู  สสอ.ทาแพ  สสอ.เมืองสตูล  รพ.ละงู 
  - ระดับ 3  มี  2 แหง คือ รพ.ทาแพ  รพ.ควนโดน 
  - ระดับ 2  มี  1 แหง คือ สสอ.ควนกาหลง 
  - ระดับ 0  มี  3 แหง คือ สสอ.ควนโดน  รพ.ควนกาหลง  และรพ.มะนัง 



 ๑๒ 

 
  - สําหรับหนวยงานท่ีไมไดคะแนน พบวาเปนความผิดพลาดทางเทคนิคท่ีผูรับผิดชอบ 
ไมไดแนบ Link ในการดําเนินงานจึงไมสามารถตรวจสอบได แตสามารถปรับข้ึนไดทุกไตรมาส 
ประธาน - ขอใหชวยสนับสนุนหนวยงานท่ียังไมมีคะแนนใหดําเนินการใหถูกตอง เดือนหนาขอดูความ
คืบหนาอีกครั้ง 
มติท่ีประชุม - รับทราบ  
 

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเพ่ือทราบ 
กลุมงานยุทธศาสตรฯ - ขอแจงกําหนดการตรวจราชการกรณีปกติรอบท่ี 1/2564 ระหวางวันท่ี 4 – 5 
ก.พ. 2564 ดังนี้ 

- วันท่ี 4 ก.พ. 2564  - ประชุมรับฟงการสรุปผลการดําเนินงานของจังหวัดผานระบบ 
Zoom  ณ หองประชุมแกวโกเมน รพ.สตูล 
         เวลา 09.00 – 10.00 น. นําเสนอสถานการณ ปญหาสุขภาพแนวทางแกปญหาโดย
สสจ.สตูล 30 นาที และนําเสนอ Service plan โดย รพ.สตูล  30 นาที 
  เวลา 10.00 – 14.30 น. คณะท่ี 1 ผูตรวจราชการกระทรวงฯ เขต 12 ตรวจเยี่ยม 
คปสอ.ละงู  รพ.สต.ทุงไหม อําเภอละงู 
              คณะท่ี 2 สาธารณสุขนิเทศก เขต 12 ตรวจเยี่ยม คป.สอ.
ทุงหวา รพ.สต.ขอนคลาน อําเภอทุงหวา 
  เวลา 15.00 – 16.30 น. ตรวจเยี่ยมดานวังประจัน อําเภอควนโดน 

- วันท่ี 5 ก.พ. 2564   
    เวลา  09.00 - 12.00 น.  สรุปผลการตรวจราชการฯ รอบท่ี1/2564 ณ หอง 

ประชุมแกวโกเมน รพ.สตลู ผานระบบ Zoom 
ประธาน - ในรอบแรกจะเปนการติดตามกระบวนการ Intervention ใหม ๆ ขอใหเตรียมการใหพรอมรับ
การตรวจราชการในครั้งนี้ดวย 
มติท่ีประชุม - รับทราบ  
 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องพิจารณา 
                                   - 
 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องเสนอจากหนวยงานตาง ๆ  
6.1 เรื่องจาก รพท./รพช. 

   - 
 

6.2 เรื่องจาก สสอ./รพ.สต. 
   - 

 

    6.3  เรื่องจาก หน.กลุมงาน 
งานระบาดวิทยาฯ  - เรื่องกลุม ARI และ Pneumonia  ท่ีไปรักษาท่ีรพ.ขอมูลท่ีไดมาคอนขางนอย  
โดยทางกระทรวงไดทําหนังสือสั่งการ ใหแตละจังหวัดสุม กลุมเสี่ยง ARI 10 ราย/วัน และ Pneumonia  
10 ราย/สัปดาห หากตองการจํานวนมากกวานี้ จะตองให รพช.ชวยเก็บตัวอยางสงตรวจ และงานระบาดวิทยา
จะติดตามและสรุปผลงานแจงทานประธานทราบตอไป 
 
 
 




