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/รายชื่อผู้ไม่เข้าประชุม... 

รายงานการประชมุ คปสอ.ม.สุไหงโก-ลก 
ประจำเดอืน สงิหาคม 2569 

วนัพฤหสับด ีที ่10 กนัยายน พ.ศ. 2569  เวลา 09.00 น. 
ณ หอ้งประชมุทับทิมสยาม ชัน้ 4 อาคารเฉลิมพระเกยีรต ิ51 พรรษา โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
รายชือ่ผูเ้ขา้ประชมุ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. นายวุฒิชัย  ดิลกธราดล ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 
2. นางเพ็ญนภา  มะหะหมัด 
3. นายเอกนันท์   มะหะหมัด 

หัวหน้ากลุ่มงานการพยาบาลชุมชน 
หัวหน้างานควบคุมโรคและระบาดวิทยา 

4. นางซูซานา   พงศ์เลขา                 
5. นางสุวลักษณ์ หวังผลพัฒนศิริ 
6. นางสาวอาซูรา  เบ็ญจุฬามาศ                      

หัวหน้าศูนย์แพทย์ใกล้ใจ 1 
หัวหน้างานอาชีวเวชกรรม 
รักษาการหัวหน้างานระบบบริการปฐมภูมิฯ 

7. นางสาวธิคณา  ทวีรัตน์ 
8. นางนูรอยนี  อูมา                     

นักวิเคราห์นโยบายและแผน 
นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

9. นายทรงฤทธิ์ จันทร์แดง  นักสาธารณสุขชำนาญการ 
10. นายฮุสนัน เจ๊ะอารง     
11. นางสาวนีตา  ดือราแม  
12. นางสาวรอฮายู  ยูโซ๊ะ               

นักสาธารณสุขชำนาญการ 
นักวิชาการสาธารณสุชชำนาญการ 
นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

13. นางสาวนูรฮูดา  อาซัน                           หัวหน้างานส่งเสริมสุขภาพและฟ้ืนฟู 

14. นางสาวนูรซารีน หะยียูโซะ นักวิเคราะห์ข้อมูล 
15. นางสากีนะ กือจิ นักสาธารณสุขชำนาญการ 
16. นางสาวนูรอาซีกีน บือราเฮง 
17. นางสาวรอกีเยาะ  มะดาโอ๊ะ 

นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 
นักวิชาการสาธารณสุข  

18. นายอาแว   ยูไฮ      นักวิชาการสาธารณสุข 
19. นางสาวอาดีลาห์  เจ๊ะอาแว นักวิชาการสาธารณสุข 
20. นางสาวรสริน  ตันเหมนายู  
21. นายสันติกร พรหมพูล     
                         

เจ้าพนักงานธุรการ 
นักวิชาการโสตทัศนศึกษา 
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/กำหนดบุคลากร... 

รายชือ่ผู้ไมเ่ขา้ประชมุ 
1. นายเกษมสันต์   วนวนากร                   ติดราชการ 
2. นายฟารุค   พิริยศาสน์                        ติดราชการ 
3. นางสาววารุณี  จันทร์ธิกา                     ติดราชการ 
4. นางสาวนูร์ฟาติน  หะยียูโซะ                  ติดราชการ 
5. นางจิราวรรณ  ศุลกะนุเคราะห์           ติดราชการ 
6. นางสาวพาสนา  เนินทราย                    ติดราชการ 
7. นางสาวสมศิริ   วนัสบดีวงศ์                  ติดราชการ 
8. นายสมชาย    กิตติโชควัฒนา              ติดราชการ 
9. นางอัญญานี   โกสิยาภรณ์    ติดราชการ 
10. นางสาวอรทัย   ดอนโครตจันทร์    ติดราชการ 
11. นางอุมาพร   จินดาเพ็ชร    ติดราชการ 
12. นายสันต์ พรมสร                                ติดราชการ 
13. นางนูรือมา ลูเด็ง                                ติดราชการ 
14. นางสาวอรุณวาตี   สิทธิเส็ม    ติดราชการ 
15.  นายมูหามัดอายุ   ซำเซ็ง                      ติดราชการ 
16. นางสาวอารีซะห์   เบญจมามาศ              ติดราชการ 

  เริ่มประชุม เวลา 09.00 น. โดย นายแพทย์วุฒิชัย ดิลกธราดล ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 
เป็นประธานดำเนินการตามระเบียบวาระการประชุม ดังนี้ 

วาระกอ่นการประชมุ 
- ไม่มี 

ระเบยีบวาระที ่๑ เรือ่งทีป่ระธานแจง้ให้ทีป่ระชมุทราบ 
1. ประธานแจ้งทีป่ระชมุทราบ 

1.1 ขอบคุณคณะกรรมการและบุคลากรทุกคนที่ร่วมปฏิบัติงานและสนับสนุนการดำเนินงานด้าน
สาธารณสุขที่ผ่านมา  

1.2 กำหนดจัดงานเลี้ยงเกษียณโรงพยาบาลสุไหงโก-ลก ในวันที่ 30 กันยายน 2569 ขอเชิญบุคลากร
ที่เก่ียวข้อง บุคลากรจากสสอ. และรพ.สต.เข้าร่วมงาน ณ โรงแรมเก็นติ้ง อำเภอสุไหงโก-ลก จังหวัดนราธิวาส 

2. เรื่องจากการประชุม กวป. โดย นายแพทย์วุฒิชัย ดิลกธราดล ผู้อำนวยการโรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 
 2.1 ข้อสั่งการจากการประชุม กวป. 
      2.1.1 มอบกลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์สาธารณสุข แจ้ง คปสอ. ทุกอำเภอ เตรียมความพร้อมการ
รับเสด็จฯ สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ในพื้นที่จังหวัด
นราธิวาส ในระหว่างวันที่ 15–18 กันยายน 2569 ภายในวันที่ 2 กันยายน 2569 

    2.1.2 มอบกลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ ประสานโรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์ 
เพ่ือกำหนดวันลงติดตามการเปิด Slot ให้บริการโรงพยาบาลชุมชน 

    2.1.3 มอบกลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ ดำเนินการ 
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/ตัวชี้วัดที่ 6... 

- กำหนดบุคลากรในกลุ่มงาน Monitor ตามมาตรการ 3–3–1 ใน คปสอ. ที่เปิด EOC ไข้เลือดออก 
เพ่ือกำกับติดตามแบบ Real-time จนกว่าสถานการณ์เข้าสู่ภาวะปกติ / ปิด EOC ไข้เลือดออก 

- ประสาน คปสอ.บาเจาะ ดำเนินการถอดบทเรียนปัจจัยแห่งความสำเร็จ ความครอบคลุมวัคซีน 
MMR2 ของตำบลบาเจาะ พร้อมนำเสนอในการประชุม คปสอ. ครั้งถัดไป 

    2.1.4 มอบกลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ สุขภาพจิตและยาเสพติด ดำเนินการ 
- ประสาน คปสอ. ทุกอำเภอ พร้อมทั้งจัดทำแผนการคัดกรองกลุ่มเป้าหมาย HT/DM แผนการจัดซื้อ

อุปกรณ์ให้แล้วเสร็จภายในไตรมาสแรก ปีงบประมาณ พ.ศ. 2570 
- ยกร่างโครงการคัดกรองมะเร็งลำไส้ (Fit test) จังหวัดนราธิวาส ปีงบประมาณ พ.ศ. 2570 เพื่อขอ 

งบกองทุนองค์การบริหารส่วนจังหวัดนราธิวาส 
- ประสานโรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร์ ร่วมกับโรงพยาบาลที่เกี่ยวข้อง ดำเนินการซ้อมแผน  

การลำเลียงในอาคาร เส้นทางเคลื่อนย้าย และความพร้อมของทีมแพทย์เฉพาะทาง สำหรับเตรียมความพร้อม
การรับเสด็จฯ สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ในพื้นที่
จังหวัดนราธิวาส ในระหว่างวันที่ 15–18 กันยายน 2569  

    2.1.5 มอบกลุ่มงานสุขภาพดิจิทัล นำเสนอข้อมูลสรุปการแจ้งข้อมูลไม่ถูกต้อง (PHR Mask) จังหวัด
นราธิวาส ในการประชุม กวป. ครั้งต่อไป 

2.2 สถานการณ์โรคอุจจาระร่วงอำเภอสุไหงโก-ลก (26 กรกฎาคม 2569 - 22 สิงหาคม 2569) 
ยังคงเป็นโรคท่ีมีอัตราป่วยสูงอย่างต่อเนื่องเป็นประจำทุกเดือน โดยมีตัวเลขสะสมอยู่ท่ี 83 ราย 

2.3 สถานการณ์โรคปอดอักเสบอำเภอสุไหงโก-ลก (26 กรกฎาคม 2569 - 22 สิงหาคม 2569)  
โดยมีตัวเลขสะสมอยู่ท่ี 35 ราย 

2.4 สถานการณ์โรคไข้หวัดใหญ่อำเภอสุไหงโก-ลก (26 กรกฎาคม 2569 - 22 สิงหาคม 2569)  
โดยมีตัวเลขสะสมอยู่ท่ี 32 ราย 

2.5 สถานการณ์โรคไข้เลือดออกอำเภอสุไหงโก-ลก (26 กรกฎาคม 2569 - 22 สิงหาคม 2569) 
โดยมีตัวเลขสะสมอยู่ท่ี 1 ราย ซึ่งยังไม่มียอดเสียชีวิต  

2.6 การประชุม คปสอ.ม.สุไหงโก-ลก ประจำปี 2569 ที่ผ่านมา ดำเนินการทันเวลา และส่งรายงานได้
ตามกำหนด 

2.7 ความครอบคลุมการได้รับวัคซีน MMR2 ในเด็กอายุครบ 2 ปี อำเภอสุไหงโก-ลก 
 - ตัวชี้วัดความครอบคลุมการได้รับวัคซีน MMR2 ของอำเภออยู่ที่ร้อยละ 61 โดยในช่วง 1 เดือนที่ผ่าน
มาเพ่ิมข้ึน 4 ราย และอยู่ในอันดับที่ 3 ของจังหวัด 

2.8 ผลการดำเนินงานฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่อำเภอสุไหงโก-ลก อยู่ที่ร้อยละ 70.94 อยู่ใน
ลำดับที่ 2 ของจังหวัด ปัจจุบันยังมีวัคซีนคงเหลือ และเปิดให้ประชาชนทั่วไปสามารถเข้ารับบริการได้ ทั้งนี้จะมี
การสำรวจและรวบรวมรายชื่อผู้ประสงค์รับวัคซีนเพ่ิมเติมในช่วงปลายเดือนกันยายนนี้ 
 2.9 การให้บริการวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ แก่บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขอำเภอสุไหงโก-ลก 
อยู่ที่ร้อยละ 100 

2.10 ติดตามสรุปผลการตรวจราชการ กรณีปกติ รอบที่ 2 ปีงบประมาณ 2569 ระบบสุขภาพปฐมภูมิ 
จังหวัดนราธิวาส ทีย่ังไม่ผ่าน คือ 

ตัวชี้วัดที่ 3 ร้อยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุ่มสงสัย DM อยู่ที่ร้อยละ 56.13 (เป้าหมาย ร้อยละ 70) 
โดยอำเภอสุไหงโก-ลก ผลงานอยู่ที่ร้อยละ 80.16 

ตัวชี้วัดที่ 5 ร้อยละความครอบคลุมของวัคซีน MMR2 ในเด็กอายุครบ 2 ปี อยู่ที่ร้อยละ 50.22 
(เป้าหมาย ร้อยละ 95) โดยอำเภอสุไหงโก-ลก ผลงานอยู่ที่ร้อยละ 61.08 
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/3.2 ผลการตรวจ... 

ตัวชี้วัดที่ 6 หน่วยบริการปฐมภูมิและเครือข่ายผ่านเกณฑ์คุณภาพมาตรฐานตาม พรบ. ปฐมภูมิ 2562 
โดยมีหัวข้อย่อย เชิงปริมาณ ดังนี้  
 ตัวชี้วัดที่ 6.1 เด็กอายุ 0-5 ปี ในพื้นที่รับผิดชอบของหน่วยบริการ ได้รับการคัดกรองพัฒนาการ 
ผลงานอยู่ที่ร้อยละ 78.29 (เป้าหมาย ร้อยละ 90) 
หัวหน้างานส่งเสริม : ในปีงบประมาณ 2570 งานส่งเสริมสุขภาพฯได้จัดทำแผนปฏิบัติการเชิงรุกคัดกรอง
พัฒนาการเด็กปฐมวัยอายุ 0-5 ปี ทุกหน่วยบริการเขตอำเภอสุไหงโก-ลก 
 ตัวชี้วัดที่ 6.2 เด็กอายุต่ำกว่า 1 ปี ในพื้นที่รับผิดชอบของหน่วยบริการได้รีบวัคซีนครบ  ผลงานอยู่ที่
ร้อยละ 29.74 (เปา้หมาย ร้อยละ 90) 
 ตัวชี้วัดที่ 6.3 ประชากรอายุมากกว่า 35 ปีขึ ้นไป ในพื้นที่รับผิดชอบของหน่วยบริการได้รับ การ 
คัดกรองโรคเบาหวาน ผลงานอยู่ที่ร้อยละ 73.95 (เปา้หมาย ร้อยละ 90) 
 ตัวชี้วัดที่ 6.5 ผู้ป่วยเบาหวานในหน่วยบริการควบคุมระดับน้ำตาลในเลือดได้ ผลงานอยู่ที ่ร้อยละ 
23.88 (เปา้หมาย ร้อยละ 40) 
 ตัวชี้วัดที่ 6.6 อัตราส่วนจำนวนครั้งของประชาชนที่เข้ารับบริการในหน่วยบริการเทียบกับโรงพยาบาล
แม่ข่าย ผลงานอยู่ที่ร้อยละ 37.97 (เป้าหมาย ร้อยละ 50) 

มติที่ประชุม    รับทราบ   

ระเบยีบวาระที ่๒ รบัรองรายงานการประชมุ 
 มตทิีป่ระชมุ   รับรองรายงานการประชุม ประจำเดือนกรกฎาคม 2569 วันที่ 17 สิงหาคม 2569 

ระเบยีบวาระที ่๓ เรือ่งติดตาม/สบืเนือ่ง (ตดิตามปัญหาสาธารณสขุในพื้นที่) 
 โดยคณุเอกนนัท ์ มะหะหมดั หวัหนา้งานควบคุมโรคและระบาดวทิยา ดังนี ้

3.1 ผลการดำเนินงานคัดกรองมะเร็งปากมดลูก HPV DNA Test อำเภอสุไหงโก-ลก ปี 2569 
- ผลงานสะสมอยู่ที่ ร้อยละ 40.33 (จำนวน 3,390 ราย) อยู่ในลำดับที่ 3 ของจังหวัด ผ่านเป้าหมาย

ที่จังหวัดกำหนดไว้ที่ ร้อยละ 35 โดยปี 2569 ดำเนินการคัดกรองได้ประมาณ 1,487 ราย 
- ผลการดำเนินงานจำแนกรายหน่วยบริการ พบว่ามีปัญหาความไม่สอดคล้องกันของข้อมูลระหว่าง 

Google Sheet กับระบบฐานข้อมูลที่บันทึกผ่าน KTB ดังนี้ 
 1. โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก ผลงานที่บันทึกผ่าน Google Sheet อยู่ที่ 169 ราย ที ่โดยผลงาน

ที่บันทึกผ่านระบบ KTB อยู่ที่ 145 ราย 
 2. รพ.สต.ปาเสมัส ผลงานที่บันทึกผ่าน Google Sheet อยู่ที่ 339 ราย ที ่โดยผลงานที่บันทึก

ผ่านระบบ KTB อยู่ที่ 324 ราย 
 3. รพ.สต.มูโนะ ผลงานที่บันทึกผ่าน Google Sheet อยู่ที่ 86 ราย ที ่โดยผลงานที่บันทึกผ่าน

ระบบ KTB อยู่ที่ 81 ราย 
 4. รพ.สต.ปูโยะ ผลงานที่บันทึกผ่าน Google Sheet อยู่ที่ 95 ราย ที ่โดยผลงานที่บันทึกผ่าน

ระบบ KTB อยู่ที่ 74 ราย 
 5. รพ.สต.บ้านกวาลอซีรา ผลงานที่บันทึกผ่าน Googlesheet อยู่ที่ 98 ราย ที่ โดยผลงานที่

บันทึกผ่านระบบ KTB อยู่ที่ 48 ราย 
 6. ศูนย์แพทย์ใกล้ใจ 1 ผลงานที่บันทึกผ่าน Googlesheet อยู่ที่ 147 ราย ที่ โดยผลงานที่

บันทึกผ่านระบบ KTB อยู่ที่ 119 ราย 
 7. ศูนย์แพทย์ใกล้ใจ 2 ผลงานที่บันทึกผ่าน Googlesheet อยู่ที่ 106 ราย ที่ โดยผลงานที่

บันทึกผ่านระบบ KTB อยู่ที่ 84 ราย 
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/การดำเนินงาน... 

3.2 ผลการตรวจคดักรองมะเรง็ลำไสใ้หญ่และลำไส้ตรงด้วยวิธี FIT Test อำเภอสุไหงโก-ลก ปี 2569 
- ผลงานอยู่ที่ ร้อยละ 29.99 อยู่ในลำดับสุดท้ายของจังหวัด ยังต่ำกว่าเป้าหมายของจังหวัดที่กำหนดไว้ 

ร้อยละ 50 โดยปี 2569 ดำเนินการคัดกรองได้ประมาณ 443 ราย 
- ผลการดำเนินงานจำแนกรายหน่วยบริการ ดังนี้ 

1. โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก ผลงานอยู่ที่ 173 ราย  
 2. รพ.สต.ปาเสมัส ผลงานอยู่ที่ 0 ราย 
 3. รพ.สต.มูโนะ ผลงานอยู่ที่ 31 ราย 
 4. รพ.สต.ปูโยะ ผลงานอยู่ที่ 0 ราย 
 5. รพ.สต.บ้านกวาลอซีรา ผลงานอยู่ที่ 2 ราย 
 6. ศูนย์แพทย์ใกล้ใจ 1 ผลงานอยู่ที่ 131 ราย 
 7. ศูนย์แพทย์ใกล้ใจ 2 ผลงานอยู่ที่ 106 ราย 
3.3 ผลการตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี อำเภอสุไหงโก-ลก ปี 2569 
- ปี 2568 อำเภอสุไหงโก-ลก มีเป้าหมายคัดกรอง 2,607 คน ดำเนินการได้มากกว่าร้อยละ 71.43 

ของเป้าหมาย ผลงานปี 2568 คัดกรอง HBV ได้ 2,560 คน (ร้อยละ 98.20) และ คัดกรอง HCV ได้ 2,125 
คน (ร้อยละ 81.52) 

- ปี 2569 กำหนดเป้าหมายคัดกรอง 4,142 คน จากประชากรกลุ่มเกิดก่อนปี 2535  
จำนวนประมาณ 39,315 คน 

- ผลการดำเนินงานปัจจุบัน คัดกรอง HBV ได้ 3,246 คน และ คัดกรอง HCV ได้ 3,215 คน คิดเป็น
ร้อยละ 70 ของเป้าหมาย 

- พบผู้มีผลบวก HBV จำนวน 30 ราย เข้ารับการรักษาแล้ว 24 ราย และยังไม่ได้เข้ารับการรักษา 6 ราย 
- พบผู้มีผลบวก HCV จำนวน 6 ราย และเข้ารับการรักษาครบทั้ง 6 ราย 

รพ.สต. : ประชาชนที่มีผลการตรวจผิดปกติและยังไม่เข้าสู่ระบบการรักษา โดยพบว่าบางรายมีข้อจำกัดด้าน
เศรษฐกิจ การเดินทาง ไม่มีผู้ดูแล หรือมีภาระทางครอบครัว ทำให้ไม่สามารถเดินทางมารับบริการที่โรงพยาบาลได้ 
ประธาน : เสนอให้หน่วยบริการร่วมกันติดตามเชิงรุก เช่น การเยี่ยมบ้าน การประสานทีมหมอครอบครัว
บุคลากรสาธารณสุข และประสานแพทย์เพื ่อพิจารณาแนวทางการรักษาที ่เหมาะสมกับผู ้ป่วยแต่ละราย  
เพ่ือไม่ให้ผู้ป่วยหลุดจากระบบการรักษา 

มตทิีป่ระชมุ รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 4  เรื่องของหน่วยงาน 
1. กองสาธารณสุขเทศบาลเมืองสุไหงโก-ลก 
    - ไม่มี - 
2. ดา่นควบคุมโรคตดิตอ่ระหวา่งประเทศ 
     - ไม่มี -   
3. สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสไุหงโก-ลก 
     - ไม่มี -   
4. โรงพยาบาลสุไหงโก-ลก 
    โดยคุณเพญ็นภา มะหะหมัด  หวัหนา้กลุม่งานการพยาบาลชุมชน 

1. ตดิตามการดำเนนิงานระบบธนาคารอปุกรณ์การแพทย์ (My Med Bank)  
- ปัจจุบันมีประชาชนและญาติเข้ามาขอยืมอุปกรณ์เพ่ิมขึ้นหลังจากมีการประชาสัมพันธ์ระบบบริการ 
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- การดำเนินงานมีการลงทะเบียนการยืม–คืนอุปกรณ์ในระบบ ทำให้สามารถตรวจสอบสถานะอุปกรณ์
และประสานงานได้รวดเร็วขึ้น โดยมีการกำหนดหลักเกณฑ์ เช่น การวางเงินมัดจำสำหรับอุปกรณ์บางประเภท 

- อุปกรณ์โดยภาพรวมยังสามารถรองรับการให้บริการได้ แต่บางประเภท เช่น เตียงผู้ป่วย มีความ
ต้องการค่อนข้างสูง จึงต้องบริหารจัดการให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมายและพ้ืนที่รับผิดชอบ  

มตทิีป่ระชมุ รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 5 เรื่องเพื่อพิจารณา/เรื่องอื่นๆ 
5.1  ระบบดจิิทลัตดิตามการฉดีวคัซนีของเด็กในพืน้ที่ 
- มีการพัฒนาระบบ โดยมีการปรับปรุงการค้นหาข้อมูลจากเดิมที่ใช้เลข HN มาเป็นการใช้เลขประจำตัว

ประชาชนของเด็ก เพ่ือช่วยลดปัญหาข้อมูลซ้ำซ้อนและเพ่ิมความถูกต้องของข้อมูล 
- มีการพัฒนาระบบลงทะเบียนผ่านบัตรประชาชน รวมทั้งพัฒนา Line OA และ AI Chatbot สำหรับ

ให้ข้อมูลเกี่ยวกับวัคซีน สถานที่ให้บริการ วันและเวลาการฉีดวัคซีน โดยปรับปรุงจากเดิมให้สามารถตอบคำถาม
ได้ยืดหยุ่นมากขึ้น 

- ระบบดังกล่าวสามารถช่วยตรวจสอบเด็กที่ได้รับวัคซีนแล้วแต่ยังไม่มีการบันทึกข้อมูลในฐานข้อมูล 
และช่วยให้หน่วยบริการสามารถตรวจสอบว่าเด็กอยู่ในพื้นท่ีจริงหรือมีการย้ายเข้า–ย้ายออกได้อย่างรวดเร็ว 

- ระบบข้อมูลแบบ Real-Time ทำให้สามารถตรวจสอบและแก้ไขข้อมูลได้รวดเร็วกว่าข้อมูลจากระบบ 
HDC และคาดว่าจะช่วยเพิ่มความถูกต้องของฐานข้อมูลและเพ่ิมผลการดำเนินงานด้านวัคซีน 

- ปัจจุบันระบบมีความพร้อมในการใช้งาน แต่ยังต้องมีการอบรมผู้รับผิดชอบงานของแต่ละหน่วยบริการ 
ก่อนนำไปใช้งานจริง 

มติที่ประชุม รับทราบ 

ปดิประชมุ เวลา 12.00 น.  
 
            
             …………….….…………….…….                     …..………………….….……….…..…….……… 

 (นางสาวนูรอาซีกีน บือราเฮง)                (นายแพทย์วุฒิชัย ดิลกธราดล) 
            ผู้บันทึกรายงานการประชุม                ผู้ตรวจสอบ รายงานการประชุม     
 


