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1. คณะกรรมการและวตัถุประสงค์มูลนิธิ 
 

1.1 คณะกรรมการมูลนิธิ 
๑. ศ.ดร  ฟรังซวั นอสเทน    ประธานกรรมการ 
๒. นายทิพย ์ ฤาชยัตระกูล  รองประธานกรรมการและเลขานุการ 
๓. นางสาววรรณี ฤทธ์ิวงษากุล      เหรัญญิก 
๔. ศ.ดร  นิโคลสั ฟิลลิป จอห์น เดย ์  กรรมการ 
๕. นพ. จิรพงศ ์อุทยัศิลป์                กรรมการ (ลาออกเม่ือวนัท่ี 30 เมษายน พ.ศ. 2564) 
๖. นางสาวลดัดา ขจีชีวา    กรรมการ 
๗. นางสาวดาราพร ยวุพนัธ์ุ                                กรรมการ (กรรมการใหม่) 

 

1.2 วตัถุประสงค์ของมูลนิธิ 
๑. เพื่อสร้างเสริมงานบริการดา้นสาธารณสุขและสุขภาพของประชาชนตามแนวชายแดน 

 ๒. เพื่อส่งเสริมและการประสานงานด้านการศึกษาวิจยั พฒันาวิชาการงานสาธารณสุขและสุขภาพ     
ประชาชนตามแนวชายแดน 

 ๓. เพื่อพฒันาบุคลากรดา้นสาธารณสุขและสุขภาพชายแดนภายใตค้วามร่วมมือกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
๔. เพื่อส่งเสริมใหผู้ด้อ้ยโอกาสมีความรู้ดา้นสาธารณสุขและดูแลสุขภาพตนเองอยา่งย ัง่ยนื 

 ๕. ไม่ด าเนินการเก่ียวขอ้งกบัการเมืองแต่ประการใด 
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II. รายงานกิจกรรม 

สถานการณ์ที่เกิดขึน้ในปี 2564 
ปัญหาส าคญัที่สดุในปี 2564 คือการแพร่ระบาดไปทัว่โลกของโรคโควิด-19 ซึง่ได้เปลีย่นแปลงชีวิตของทกุคนไมท่างใดก็ทางหนึง่
อยา่งไมต้่องสงสยั การปิดประเทศของไทยเร่ิมอยา่งเป็นทางการเมื่อสิน้สดุเดือนมีนาคม 2564 และได้มีการขยายการปิดประเทศ
ออกเป็นระยะๆ การปิดพรมแดนและความเข้มงวดในการเคลือ่นย้ายแรงงานเป็นผลให้จดักิจกรรมได้น้อยกวา่ทีว่างแผนไว้  
สถานการณ์โควิด-19 ถกูขบัเคลือ่นโดยเชือ้ไวรัส เดลต้ากลายพนัธุ์และอตัราการฉีดวคัซีนต า่  จึงน าไปสูผ่ลกระทบที่ร้ายแรงตอ่
ประชาชนตามแนวชายแดน   ประเทศไทยชว่งนัน้อยูท่า่มกลางคลืน่ใหญ่ของการระบาดโควดิ -19 ลกูแรก ท าให้มีคนตายจ านวน
มากและการใช้ระเบยีบการปิดเมอืงอยา่งเข้มงวด โดยเฉพาะอยา่งยิ่งกบัคนตา่งชาติ ท าให้เกิดผลกระทบอยา่งรุนแรงตอ่กลุม่คน
เปราะบางผู้ ด้อยโอกาสที่อยูห่า่งไกล  เนื่องจากขาดข้อมลูและไมม่วีคัซีนสนบัสนุนในพืน้ท่ีชนบท 
 

  
 

พืน้ท่ีจงัหวดัตากก็เป็นเช่นเดียวกบัหลายพืน้ท่ีตามแนวชายแดนตะวนัตกทีย่งัคงเป็นโซนสแีดงเข้ม  เป็นพืน้ท่ีที่ใช้กฏระเบียบแบบ
ความเข้มงวดสงูสดุ ทัง้ยงัขยายเวลาตอ่ไปเร่ือยๆ  สถานการณ์นีไ้ด้สร้างผลกระทบตอ่กิจกรรมของมลูนิธิสขุภาพชายแดนในปี 2564 
เป็นอยา่งมาก  ดงันี ้ 

1) การปิดพรมแดนไทย-พมา่ เนื่องจากโควิด19 แพร่ระบาด  และยงัทวีความรุนแรงขึน้เมื่อเกิดการปฏิวตัิรัฐประหารหลงัจาก
การเลอืกตัง้ในพมา่เมื่อวนัท่ี 1 กมุภาพนัธ์ 2564 

2) ความเข้มงวดในการเคลือ่นย้ายแรงงานตา่งด้าวและชอ่งวา่งที่แตกตา่งกนัมากในการให้บริการทางสขุภาพของคนกลุ่มนี ้
3) การกระจายวคัซีนโควิดทีช้่ามากทัง้ในหมูค่นไทยและแรงงานตา่งด้าว 
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2.1 โครงการ- การขยายเวลาโครงการเฝ้าระวังมาลาเรียตามแนวชายแดนตะวันออก ตะวันตกและ
ภาคใต้ของประเทศไทย 
มลูนิธิเดอะบอเดอร์แลนด์ เฮลท์ (BHF) ได้รับทนุสว่นหนึง่ภายใต้การจดัการของหนว่ยวจิยัมาลาเรียโชโกล ( SMRU )ซึง่เป็นศนูย์
ปฏิบตัิการหลกัของโครงการ  ทนุนีเ้ป็นการสนบัสนนุจากมลูนิธิธานินทร์ เทวี เจียรวานนท์ (DTCF) มีระยะเวลาท างานสองปีคร่ึง 
โครงการนีเ้คยอยูภ่ายใต้การสนบัสนนุของ DT Families Foundation ผา่นกองทนุโลกที่มีส านกังานองค์การสหประชาชาติเพื่อการ
สนบัสนนุโครงการ (UNOPS)ร่วมมือกบักระทรวงสาธารณสขุแหง่ประเทศไทย   และองค์กรชมุชนในท้องถ่ินร่วมกนัท างานเพื่อ
ก าจดัมาลาเรียในพืน้ท่ีที่มีการแพร่ระบาดสงูตามแนวชายแดนประเทศไทย  
 

โครงการนี ้ทางมลูนิธิฯ มีบทบาทหลกัๆ บางสว่นด้านการสนบัสนนุการอบรมเชิงเทคนิคให้กบัองค์กรเครือขา่ยพนัธมติร โดยร่วมมือ
กบัส านกังานสาธารณสขุประจ าจงัหวดัตาก ซึง่รับผิดชอบโดยตรงในการปฏิบตัิงานเฝา้ระวงัผู้ ป่วยมาลาเรียและรายงานเคส  ทาง
มลูนิธิฯยงัสนบัสนนุงานของศนูย์วิจยัมาลาเรียโชโกลในการตดิตามความก้าวหน้าและบริหารจดัการโครงการตา่งๆขององค์กร
พนัธมิตร รวมถงึการจดัการด้านทรัพยากรบคุคลด้วย  ความส าเร็จด้านตา่งๆของโครงการในปี 2564 ตัง้แตเ่ดือนมกราคม ถงึเดือน
มิถนุายน สรุปได้วา่มลูนิธิฯ ขบัเคลือ่นงานได้ไมม่ากนกั เนื่องจากเจ้าหน้าที่สาธารณสขุซึง่เป็นพนัธมิตรหลกัต้องท างานหนกัในการ
ติดตามเคสโควิด19เพื่อตรวจเชือ้และคดักรองดงันัน้จึงเกิดความลา่ช้าในการท ากิจกรรมบางสว่นด้านการติดตามเคสมาลาเรีย
เนื่องจากขาดแคลนเจ้าหน้าที่  ซึง่เป็นสาเหตทุีเ่ข้าใจได้และเกิดขึน้ในชว่งที่การระบาดเกิดขึน้ทัว่โลก อยา่งไรก็ตามเพื่อให้กิจกรรม
ตา่งๆได้ด าเนินตอ่ไปจงึได้มีการบรูณาการกิจกรรมทีต้่องท าในชมุชนของทัง้การติดตามมาลาเรียและโควิด19ให้ด าเนินการไป
พร้อมกนัเมื่อมีการลงชมุชนทกุครัง้ 
 

2.1.1 มูลนิธิฯ และศูนย์วิจัยมาลาเรีย โชโกล  การสนับสนุนเชิงเทคนิคและการตดิตามงาน 
• การสอบสวนโรคและการตดิตามงานทบทวนการประชุมเชิงปฏิบัติการ 

มลุนิธิฯ ได้ร่วมกบัศนูย์ควบคมุโรคที่มีแมลงเป็นพาหะแมส่อด(VBDC) จดังานฝึกอบรมชมุชนเพื่อการสร้างศกัยภาพในการ
สอบสวนโรค รายงาน และเพิม่ทกัษะในการใช้ Google Map ระบใุนแผนท่ีในวนัท่ี 15 และ 16 มีนาคม 2564 

 

การอบรมมกีารบรรยายเป็นการทบทวนการสอบสวนโรค การท างานกลุม่ การรายงานและสรุปเพือ่เติมข้อมลูที่หายไปเพื่อ
เพิ่มเนือ้หาในรายงาน  การอบรมนีย้งัเก่ียวข้องกบัการปฏิบตัิตามแนวยทุธสาสตร์ 1-3-7 ซึง่ต้องการรายละเอียดและความ
แมน่ย าถกูต้องของข้อมลูให้ครบสมบรูณ์ตามแนวทางการสอบสวนโรค  นอกจากนัน้การใช้กเูกิล้แมพยงัเป็นเคร่ืองมือที่มี
ประสทิธิภาพมากในการระบแุผนท่ีเคส สิง่ส าคญัในการอบรมครัง้นีค้ือการสาธิตจากเจ้าหน้าทีว่ิเคราะห์ข้อมลู ท่ีมาจาก
ศนูย์ภมูิภาคด้านโรคจากแมลง จงัหวดัพษิณโุลก รวมถึงการใช้โปรแกรม pivot table ในเอกเซลเพื่อวิเคราะห์ข้อมลูดิบ
จ านวนมากๆในแตล่ะหน้าให้สรุปมาเป็นตารางตวัเลขโดยอตัโนมตัิที่ผู้ เข้าร่วมสนใจเรียนมาก 
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• การอบรมเชิงเทคนิคเกี่ยวกับการหาข้อบกพร่องของ G6PD  
มลูนิธิฯได้จดัการอบรมการคดักรอง G6PD ในวนัท่ี 31 มีนาคม 2564  ให้กบัเจ้าหน้าที่รัฐในระบบสขุภาพภาคสว่นตา่งๆ 
เป็นการสนบัสนนุเชิงเทคนคิของโครงการก าจดัมาลาเรียโดยการฝึกใช้ biosensor device คดักรอง G6PD  ผู้ เข้าร่วม 30 
คนประกอบด้วยเจ้าหน้าที่จากศนูย์ควบคมุโรคโดยแมลงแมส่อดและหนว่ยยอ่ยรวม 5 อ าเภอในจงัหวดัตาก รวมทัง้
เจ้าหน้าที่สาธารณสขุ และเจ้าหน้าที่เทคนิคจากโรงพยาบาลอุ้มผางมาเข้าร่วมด้วย   

 

ในการอบรมมีการแจกส าเนาเอกสารคูม่ือและเอกสารประกอบการบรรยาย วิดิโอขัน้ตอนในการใช้เคร่ืองมือ และการเข้าถงึ
ทางอินเอร์เนต link online ดงันัน้ผู้ เข้าร่วมอบรมจะสามารถทบทวนและน าความรู้ไปใช้ในการคดักรอง G6PD และฝึกใช้ 
biosensor device อยา่งมีประสทิธิภาพได้ตลอดเวลาที่ต้องการ            

  
  

• การประชุมเชิงปฏิบตัิการการคัดกรองมาลาเรียและการรักษาโรคตามพืน้ที่แนวชายแดน 

มลูนิธิฯและทีมติดตามและประเมินผล จากหนว่ยวจิยัมาลาเรีย โชโกล ได้ให้การอบรม 2 วนัในพืน้ที่หา่งไกลในอ าเภออุ้ม
ผางซึง่การอบรมครัง้นีจ้ดัขึน้โดยแผนกสาธารณสขุโรงพยาบาลอุ้มผาง โดยมีวตัถปุระสงค์ในการอบรมเจ้าหน้าที่
สาธารณสขุชมุชน ให้สามารถใช้ RDT อยา่งถกูต้องตามขัน้ตอนและการอา่นผลที่แมน่ย า ทัง้ยงัมกีารท าสไลด์ส าหรับเคสที่
มีผลบวกและมีการรือ้ฟืน้ความรู้เก่ียวกบัมาลาเรียให้กบัผู้ เข้าร่วมด้วย  
 
ในการประชมุเชิงปฏิบตักิารครัง้นี ้เปิดโอกาสให้เจ้าหน้าที่มาลาเรียประจ าตามศนูย์ยอ่ยตา่งๆในเขตหา่งไกลและเจ้าหน้าที่
ด้านสขุภาพ ทัง้หมดราว 30 คน ได้แลกเปลีย่นประสบการณ์เฉพาะของตนจากพืน้ท่ีตา่งๆ รวมทัง้ได้รือ้ฟืน้ความรู้ และ
ทกัษะในการสอบโรค และรักษามาลาเรีย   นอกจากนัน้ทีมผู้ ฝึกอบรมยงัได้เตรียมสไลด์ความรู้เป็นชดุๆ ส าหรับผู้ เข้าร่วม
ทกุคนเพื่อน าเคร่ืองมือและความรู้ที่เป็นประโยชน์ไปใช้ในพืน้ท่ีของตน  การอบรมครัง้นีจ้ดัขึน้ราวปลายเดือนเมษายน 
2564 
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2.1.2 มูลนิธิฯ และศูนย์วิจัยมาลาเรียโชโกล : การคดักรองมาลาเรียและการรักษา 

ด้านการคดักรอง และรักษามาลาเรียร่วมกบัเจ้าหน้าที่ด้านสขุภาพในเขตอ าเภออุ้มผาง จงัหวดัตาก  ทางมลูนิธิฯ และศนูย์วิจยั
มาลาเรียโชโกลได้ถกูเชิญให้เข้าร่วมการตรวจเยี่ยมชมุชน และท างานร่วมกบัโรงพยาบาลอุ้ผาง หนว่ยควบคมุโรคจากแมลง อุ้ม
ผางและเจ้าหน้าที่สาธารณสขุชมุชนประจ าอ าเออุ้มผาง  ในการลงพืน้ท่ีที่ต าบลบ้านแมจ่นัทร์  อ าเภออุ้มผาง ทกุฝ่ายได้ร่วมกนั
คดักรองโรคมาลาเรียและแจกอปุกรณ์ตา่งๆ   ในพืน้ท่ีต าบลบ้านแมจ่นัทร์ยงัคงมีศนูย์บริการสขุภาพข้ามชายแดนและรักษา
มาลาเรีย ซึง่สนบัสนนุโดยเจ้าหน้าที่สขุภาพประจ าชมุชนและองค์กรเอกชนจากทัง้สองประเทศคือไทยและพมา่ โดยเฉพาะ
อยา่งยิ่งการอบรมครัง้นีท้ี่สนบัสนนุโดยหนว่ยควบคมุโรคจากแมลง อุ้มผาง รวมถึงศนูย์สขุภาพไทยที่เป็นดา่นหน้าในการ
ควบคมุมาลาเรีย เป็นศนูย์กลางให้กบัพีน้ท่ีหา่งไกลตา่งๆ 

  
  

  
  

2.1.3 ส านักงานสาธารณสุขตาก:   การมีส่วนร่วมของชุมชนและการตดิตามมาลาเรีย 

ภายใต้หลกัการมีสว่นร่วมชองชมุชน สนง สาธารณสขุจงัหวดัตากได้จดักิจกรรมตา่งๆให้กบัชมุชน เช่นการอบรมเชิงปฏิบตัิการ
ให้กบัอาสาสมคัรสขุภาพชมุชนในพืน้ท่ีเสีย่งสงู  นิทรรศการการปอ้งกนัการแพร่ระบาดของโรค การแลกเปลีย่นความรู้ตา่งๆที่
ศนูย์เรียนรู้แรงงานตา่งด้าว  เวทแีลกเปลีย่นความรู้ด้านการควบคมุมาลาเรีย การคดักรองผู้ติดเชือ้มาลาเรียและการติดตามการ
รักษา   ซึง่กิจกรรมตา่งๆเหลา่นีเ้ป็นประโยชน์ตอ่ประชากร 4164 คนในพืน้ท่ีเปา้หมายเป็นอยา่งมาก 
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2.2 โครงการ - การสร้างเสริมศักยภาพด้านสุขภาพให้คนชายขอบและคนไร้สัญชาติในจังหวัดตาก 
ประเทศไทย ในประเดน็ด้านสุขภาวะทางเพศและความจ าเป็นด้านการอนามัยเจริญพันธ์ุ 
โครงการนีม้วีตัถปุระสงค์เฉพาะ คือ 1) สนบัสนนุเครือขา่ยและประสานงานด้านสขุภาวะทางเพศและการอนามยัเจริญพนัธุ์ ของผู้มี
สว่นได้เสยีในเขตอ าเภอพบพระและแมร่ะมาด จงัหวดัตาก  2) สร้างศกัยภาพให้กบัเจ้าหน้าที่ดแูลสขุภาพในชมุชนและขยาย
กิจกรรมเชิงรุกเก่ียวกบัสขุภาวะทางเพศและการอนามยัเจริญพนัธุ์ 3) สร้างระบบเฝา้ระวงัด้านสขุภาวะและภาวะอนามยัเจริญพนัธุ์ 
รวมไปถึงในภาวะฉกุเฉินด้วย 
 
2.2.1 การอบรมน าร่องให้กับเจ้าหน้าที่ดูแลสุขภาพในชุมชนและทีมปฎบิัตกิารเชิงรุก 
การอบรมใช้หลกัสตูรตดิตามและประเมินผลที่พฒันาขึน้มา เป็นการอบรมน าร่องที่จดัขึน้ในเดือนมิถนุายน 2564   จากกระบวนการ
ติดตามผลพบวา่ผู้เข้ารับการอบรมมีความคุ้นชินกบัอปุกรณ์ ในการอบรมยงัได้รับความคดิเห็นทัง้จากทัง้ผู้อบรม และผู้ เข้ารับการ
อบรมให้พฒันาบทเรียนขึน้อกีในอนาคต ซึง่การอบรมที่ให้มกีารฝึกปฏิบตัิด้วยนัน้มคีวามส าคญัตอ่การเสริมสร้างความรู้ที่จะน าไป 
ใช้ในการให้บริการเชิงรุกด้วย                       
 

ในการอบรมครัง้นีจ้ดัเสร็จสิน้สมบรูณ์ได้เนื่องจากมกีารผอ่นปรนให้สามารถเดินทางได้ เจ้าหน้าที่สขุภาพชมุชนในแตล่ะอ าเภอจงึ
สามารถเข้าร่วมการอบรมได้ (จากแผนเดิมคือการน าเจ้าหน้าทีส่ขุภาพชมุชนจากสองอ าเภอมาเข้าร่วมอบรมพร้อมกนั แตย่งัไม่
สามารถเดินทางข้ามอ าเภอได้  จึงมีการอบรมแยกกนั )   การอบรมเชิงปฏิบตัิการครัง้นีด้ าเนินไปด้วยดีรวมทัง้เป็นการเรียนรู้ของทีม
วิทยากรด้วย เนื่องจากระดบัการศกึษามีผลตอ่ความเข้าใจเนือ้หาเชิงลกึ  และวิธีการน าเสนอท่ีจะกระตุ้นให้เจ้าหน้าที่สขุภาพชมุชน
มีความกระตือรือล้นท่ีจะท างานบริการในชมุชน ถงึแม้วา่บางคนจะไมส่ามารถอา่นหนงัสอืได้เลย                                                                                                                                                                                             
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   
2.2.2   การน าร่องกิจกรรมเชิงรุกด้านสุขภาวะทางเพศและการอนามัยเจริญพนัธ์ุ  
กิจกรรมเชิงรุกนีต้้องใข้การเตรียมการมากมายและหลายด้านทัง้เร่ืองทัว่ไปและการมีสว่นร่วมของชมุชน  ความลา่ช้าเกิดจากการ
ประกาศห้ามเดินทางที่มีความเข้มงวดมาก     ทัง้การขออนญุาตจากทางสาธารณสขุระดบัอ าเภอ และจงัหวดัให้กบัทีมปฏิบตัิการ 
เชิงรุกใช้เวลานาน  สว่นการจดัการภายในต้องใช้การจดัการขนสง่ การจดัเตรียมวสัดอุปุกรณ์   ข้อมลูและการสนบัสนนุด้านเทคนิค
ในการเก็บข้อมลูผู้ ป่วยและการตดิตามผล 

 

ทีมปฏิบตัิการเชิงรุกจากมลูนิธิฯ ในอ าเภอแมร่ะมาดเร่ิมกิจกรรมในเดือนกมุภาพนัธ์ 2564 จ านวน 2 พืน้ท่ี อีก 2 พืน้ท่ีซึง่อยูท่ี่อ าเภอ
พบพระเร่ิมกิจกรรมในเดือนมีนาคม 2564  เนื่องจากปัญหาความลา่ช้ากิจกรรมน าร่องจึงมเีวลาน้อยลงโดยจะสิน้สุดลงราวปลาย
เดือนมิถนุายน หรือต้นเดือนกรกฎาคม 2564  ปัญหาที่พบคือการจดัการด้านโลจิสตกิ การสขุาภิบาลตา่งๆ ห้องสขุา ยงัไมเ่พียงพอ
ในพืน้ท่ีเปา้หมาย รวมทัง้พืน้ทีท างานมีจ ากดั ปัญหาตา่งๆเหลา่นีเ้ป็นสิง่ที่คาดเดาได้ในการท างานน าร่อง การวางแผนจดัการใหม่
ให้สอดคล้องกนัจะสามารถแก้ไขปัญหาได้ 

 

การปิดดา่นพรมแดนและมาตรการท่ีเข้มงวดของโควิดเป็นสาเหตหุลกัที่ท าให้จ านวนคนท้องลดลงแตม่ีความต้องการในการ
วางแผนครอบครัวมากขึน้  ทัง้นีท้ าให้เกิดประเด็นด้านการจดัการวางแผนด าเนินกิจกรรมเนื่องจากจ านวนผู้หญิงที่ต้องการฝังยา
คมุก าเนิดมีมากกวา่จ านวนเคร่ืองมือท าหมนัท่ีเตรียมไป ซึง่ประเดน็ตา่งๆเหลา่นีไ้ด้ถกูน าไปหารือระหวา่งทีมปฏิบตัิการ 
เชิงรุก กบัเจ้าหน้าที่ปฏิบตักิารท่ีสนบัสนนุการท างานเพื่อแก้ไขตอ่ไป 
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2.2.3 การอบรมเพื่อขยายกิจกรรมเชิงรุก 

การอบรมได้มกีารวางแผนให้จดัแบบร่วมกนัทกุกลุม่ ( จดัสถานท่ีรวมกบัท่ีพกัให้ผู้ เข้ารับการอบรม  ) แตก่ารน าคนจ านวนมากให้มา
อยูร่วมกนัในการฝึกอบรมเป็นไปไมไ่ด้ภายใต้สถานการณ์ระบาดของโควิด    เจ้าหน้าที่สขุภาพชมุชนสว่นมากไมม่ีโทรศพัท์มือถือที่
เช่ือมตอ่อินเตอร์เนตได้  ดงันัน้การอบรมแบบทางไกลจงึไมส่ามารถท าได้  การอบรมที่ออกแบบมาให้เกิดการเรียนรู้แบบกลุม่ไม่
สามารถท าได้หากไมส่ามารถรวมกลุม่กนัภายใต้สถานการณ์โควดิ  แตเ่มื่อโควดิยงัแพร่ระบาดอยูก่ารเร่งท ากิจกรรมเชิงรุกจงึต้องมี
การปรับรูปแบบในการอบรมโดยการให้ความรู้ผา่นสือ่วิดิโอ  หลกัสตูรที่บนัทกึวิดิโอสามารถน าไปใช้อบรมกนัระหวา่งกลุม่เลก็ๆ ซึง่
ใช้ในระหวา่งออกพืน้ท่ีได้  ชดุความรู้ที่เป็นวิดิโอจงึน าไปสง่มอบให้กลุม่ที่ท าการลงพืน้ท่ี กลุม่เลก็ๆทกุกลุม่  อยา่งไรก็ตามการท าวิดิ
โอชดุความรู้นีต้้องใช้ทรัพยากรขององค์กนมากมายรวมถงึเจ้าหน้าที่ และวิทยากรอื่นๆด้วย  
 
ผลของการอบรมครัง้นีม้ีความก้าวหน้าที่ดี  จากจ านวนเจ้าหน้าทีส่ขุภาพชมุชน 68 คน จ านวนมากกวา่คร่ึงหรือใน 15 พืน้ท่ีได้รับ
การอบรมเรียบร้อยแล้ว 82/150 (54.7%).  การทดสอบก่อนการอบรม ได้ผล 1.6 และ 3.3 จากคะแนนเต็ม 4  เมื่ออบรมจบแล้ว  การ
ทดสอบความเช่ียวชาญในการตรวจสอบการตัง้ครรภ์ถกูจดัขึน้ในทกุพืน้ท่ี  มีเพียงเจ้าหน้าที่สขุภาพชมุชนจ านวนเลก็น้อยทีต้่องฝึก

ซ า้เนื่องจากท าผิดเลก็น้อยเช่นลมืล้างมือ และใช้เคร่ืองมือ
ตรวจสอบกลบัด้าน   ในการอบรมแบบครัง้นีท้ าให้ประสทิธิภาพใน
การอบรมแตกตา่งอยา่งมากจากแผนท่ีวางไว้เดมิ  แตก็่เป็นโอกาส
ให้กบัเจ้าหน้าที่ท่ีท าการอบรมได้ทราบถึงความเข้าใจ ระดบั
การศกึษา ความสนใจและภาษาของเจ้าหน้าที่สขุภาพชมุชนในแต่
ละพืน้ท่ี    
 
2.2.4 การขยายกิจกรรมเชิงรุก  

แผนการท างานเชิงรุกของทมีปฏิบตัิการจะเป็นการลงพืน้ท่ีท า
กิจกรรมด้านภาวะอนามยัเจริญพนัธุ์ ครัง้ละสองสปัดาห์ ใน 8 พืน้ท่ี
ในอ าเภอแมร่ะมาดและพบพระ   ในแตล่ะครัง้ที่ลงพืน้ท่ีจะมกีาร
ลงทะเบียนหญิงตัง้ครรภ์รายใหม ่  และคดักรองมาลาเรีย วณัโรค 
เอดส์ ซิฟิลสิต์ ไวรัส บี (  Hepatitis B )     โรคโลหิตจาง และท าอลั
ตราซาวด์เพื่อทราบอายคุรรภ์   นอกจากนัน้ยงัมกีารให้ข้อมลู
เก่ียวกบัเอม็ฟันด์ และการวางแผนในการคลอดซึง่ขึน้อยูก่บัอายุ
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ครรภ์และประวตัิการตัง้ครรภ์ครัง้ที่ผา่นมา  ในทกุพืน้ท่ีที่ลงเยีย่มจะ  มีการวางแผนครอบครัวและท าหมนัให้คนที่สมคัรใจด้วย                                                                                        
 
ในปี 2564 มีพืน้ท่ีท างาน 15 พืน้ท่ีจาก 16 พืน้ท่ีที่มีการด าเนินงานท ากิจกรรมเชิงรุก  แตล่ะพืน้ท่ีมีความยากแตกตา่งกนั เช่นพืน้ที่
ไกลเกินกวา่ที่ทีมงานจะไปถึง การปิดพืน้ท่ีเนื่องจากโควิด มีจ านวนผู้ เข้าร่วมกิจกรรมน้อยเกินไป  โดยรวมแล้ว มีการลงพืน้ท่ีทัง้หมด 
125 ครัง้ เป็นท่ีอ้เภอพบพระ 66 ครัง้และแมร่ะมาด 59 ครัง้                                                                                                                                                                                
  
  2.2.5 การประเมิน และตดิตามผลหลกัสตูรการอบรมเจ้าหน้าที่
สุขภาพชุมชน  
การประเมินและติดตามผลครัง้นี ้  เร่ิมจากการเตรียมการประเมิน
หลกัสตูร  บทเรียนที่จะท าการประเมิน   แนวทางในการพดูคยุกบั
ผู้ เข้าร่วมอบรมเพื่อให้ความคิดเหน็เก่ียวกบัหลกัสตูร  การสงัเกตการณ์
ประเมิน และท าแบบทดสอบเพื่อวดัประสทิธิภาพของเจ้าหน้าที่สขุภาพ
ชมุชน                                                                                                                                                                              
 

จากการประเมินตามประเด็นข้างต้นพบวา่  1) ควรใช้ภาษากระเหร่ียง
และภาษาพมา่ ทัง้ 2 ภาษาในการอบรม รวมทัง้การแปลเอกสารและ
เคร่ืองมือที่ใช้ในการอบรมต้องเป็น 3 ภาษาคือองักฤษ พมา่และกระเหร่ี
ยง  2) การอบรมต้องใช้การผสมกิจกรรมของการเรียนรู้แบบผู้ใหญ่ 
ผู้ เข้าร่วมจึงให้ความสนใจ       3) เจ้าหน้าทีใ่นทีมอบรมควรมคีวามรู้หลกัๆ คือเร่ืองการสร้างการมสีว่นร่วม การสร้างความตระหนกั
รู้ของชมุชน และการให้ค าปรึกษา      ซึง่ข้อมลูเหลา่นีจ้ะเป็นประโยชน์ในการปรับกระบวนการฝึกอบรมให้เหมาะสมกบั
กลุม่เปา้หมายที่เป็นอาสาสมคัรสขุภาพชมุชนตา่งด้าวตอ่ไป                                                                                                                                                                            
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
บทเรียนที่ได้ในปี  2564 
จดุแขง็ของการท างานคือความร่วมมือกนัภายในองค์กรระหวา่งแผนกตา่งๆ ที่น าทกัษะเฉพาะด้านมาใช้ เพื่อลดปัญหาตา่งๆ และ
การมีสว่นร่วมของชมุชนที่ท าให้ทีมท างานเชิงรุกท างานอยา่งมีประสทิธิภาพ    ในชว่งที่ท างานในสถานการณ์โควิดระบาด ทีมงาน
ปฏิบตัิการเชิงรุกมีทกัษะและศกัยภาพสงูในการลดช่องวา่งและปลดเง่ือนไขตา่งๆทีเ่กิดขึน้จากการปิดพรมแดน และมาตรการ
เข้มข้นในการเคลือ่นย้ายของคนตา่งด้าว                                                                                                                                                                                         
  
ในสว่นของอปุสรรคและความท้าทายในการแก้ไข  สามารถสรุปได้วา่การแพร่ระบาดของโควิด 19 ในประเทศไทยเป็นเหตวุิกฤติที่
สง่ผลตอ่การท างานกิจกรรมเชิงรุกอยา่งมาก ไมว่า่จะเป็นการประชมุ เวทีแลกเปลีย่นเรียนรู้ตา่งๆ ที่ทางภาครัฐขอร้องให้ชะลอไว้
ก่อน เนื่องจากข้อจ ากดัเร่ืองสถานท่ีและการก าหนดระยะหา่งในกรณีที่ต้องมีคนจ านวนมากมารวมกนั   แตท่างทีมงานได้พยายาม
ปรับเปลีย่นกลยทุธ์ด้วยการจดัให้มีการเยี่ยมเยยีนเป็นกลุม่เลก็ลงแตล่งพืน้ท่ีบอ่ยครัง้   จดัประชมุ ฝึกอบรมทกุครัง้ที่พอมีโอกาสจะ
ท าได้   สว่นพืน้ท่ีสาธารณที่ท ากิจกรรมน าร่องในพืน้ท่ีเปา้หมายเร่ืองแมแ่ละเด็ก นัน้แคบเกินไป เนือ่งจากต้องมีระยะหา่งของบคุคล
ตามมาตรการโควิด 19  การไมม่ีร่มเงาและหลงัคากนัแดดฝน  การจดัการปัญหาในสว่นนี ้ ทางฝ่ายบริหารจดัการจึงตกลงใจซือ้
เตนท์   มาใช้ในการขยายพืน้ท่ีบรการและการรอใช้บริการ          
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2.3    โครงการ- การรักษาวัณโรคให้กับคนต่างด้าว 
ผู้ ป่วยวณัโรคสามารถเข้าถึงการรักษาได้ตามปกติภายใต้โครงการนี ้ ความส าเร็จในการรักษาอยูท่ีป่ระมาณ 90 เปอร์เซ็นต์ แตก่าร
รักษาผู้ ป่วยวณัโรคที่อยูต่ามแนวชายแดนให้ประสบความส าเร็จแบบนี ้ ต้องผา่นอปุสรรคมากมาย เพื่อแก้ไขปัญหาเหลา่นี ้   ทาง
โครงการวณัโรคจึงมีเปา้หมายในการพฒันาช่องทางในการเข้าถงึเพื่อวิเคราะห์โรคและให้การรักษาแก่กลุม่ชมุชนผู้ เปราะบางที่
อาศยัอยูต่ามแนวชายแดน ไทย พมา่   ทางมลูนิธิฯได้สนบัสนนุศนูย์วิจยัมาลาเรียโชโกลในการจดัหาศนูย์การบริการแบบบรูณาการ
ที่ครอบคลมุทกุด้านเพื่อท าการรักษาผู้ ป่วยวณัโรค                                                                                                                                                                 
2.3.1 คลนิิกรักษาวัณโรค และหมู่บ้านผู้ป่วยวัณโรคที่ต้องใช้การรักษาระยะยาว 

ศนูย์รักษาวณัโรคตัง้อยูท่ี่อ าเภอแมร่ะมาด ประเทศไทย ( สร้างขึน้ในปี 2552 และ 2556 โดยศนูย์วิจยัมาลาเรียโชโกล โดยได้รับการ
สนบัสนนุจากหลายแหลง่ทนุ ศนูย์รักษาวณัโรคประกอบด้วยคลนิกิรักษาโรค และการดแูลผู้ ป่วย มีบริการจา่ยยาเป็นประจ าทกุวนั 
รวมถงึการตรวจหาเชือ้ HIV เพื่อช่วยเหลอืผู้ ป่วยซ้อน TB/HIV  มีการสง่ตวัผู้ ป่วยไปโรงพยาบาลเพือ่เข้ารับการรักษาโดยใช้ยาต้าน
ไวรัสหลายตวัร่วมกนั (ART -Antiretroviral therapy).  จดัหาทีพ่กัผู้ ป่วยในศนูย์รักษาวณัโรค หรือที่เรียกวา่หมูบ้่าน TB ให้ผู้ ป่วย
ได้รับการดแูลที่ดีมคีณุภาพ  โดยไมเ่สยีคา่ใช้จา่ยใดๆ พร้อมจดัสง่อาหารท่ีมีประโยชน์ซึง่จ าเป็นตอ่การฟืน้ฟรู่างกายของผู้ ป่วยเป็น
อยา่งมาก   
                                                                                                                                                                                                                              
นอกจากการรักษาด้วยการให้ยาแล้ว ยงัมีบริการให้ค าปรึกษาและบ าบดัทางจิตใจทีจ่ะชว่ยสนบัสนนุด้านสงัคมและเศรษฐกิจของ
ผู้ ป่วยซึง่อาจเป็นปัญหาให้การรักษาหยดุชะงกัได้  ผู้ ป่วยที่ต้องใช้ยาหลายขนิดร่วมกนั (TB, Multidrug-Resistant TB (MDR-

TB) )  และผู้ ป่วยที่เป็น  TB/HIV ที่รักษาตวัที่ศนูย์ได้ช่วยงานตา่งๆในศนูย์ เช่นท าสวน ทอผ้า ปักผ้า ตดัเสือ้  นอกจากนัน้ยงัจดัการ
ให้มีการเผยแพร่ความรู้ด้านสขุภาพแก่ผู้ ป่วยวณัโรค รวมทัง้การแลกเปลีย่นประสบการณ์ระหวา่งผู้ ป่วยวา่ท าอยา่งไรจึงข้ามผา่น
อาการตา่งๆที่เป็นผลข้างเคยีงจากยาและความยากล าบากระหวา่งที่พกัรักษาตวัที่ศนูย์ 

 
2.3.2 หน่วยเคลื่อนที่เพื่อคัดกรองวัณโรคเชิงรุก 

ข้อมลูจากคลนีิค SMRU/BHF พบวา่จ านวนผู้ ป่วยวณัโรคที่พบในกลุม่เปา้หมายทีเ่ป็นคนตา่งด้าว ลดลงราว 25เปอร์เซ็นต์ ในชว่ง
ต้นปี  2564 เมื่อเปรียบเทยีบกบัปี 2563 เนื่องจากชว่งโควิด 19 ระบาดคนตา่งด้าวสว่นใหญ่เดินทางได้ยากล าบาก  เพื่อจดัการกบั
การระบาดอยา่งยาวนานของสถานการณ์โควิด 19  ทางคลนีคิ SMRU/BHF จึงจดัรถ OPD  เคลือ่นท่ีไปให้บริการในชมุชน
เปา้หมายเป็นประจ าเพื่ออ านวยความสะดวกให้คนในชมุชนได้สามารถเข้าถงึหนว่ยบริการสขุภาพได้ง่ายขึน้    ดงันัน้ทางคลนีคิ 

SMRU/BHF  จึงมจีดุเร่ิมท าการตรวจและรักษาวณัโรคจากเคสท่ีตรวจพบในพืน้ท่ีเปา้หมายตามแนวชายแดน                                                                                                           

                                                                                                                                                                                               
 อยา่งไรก็ตาม เพื่อพฒันาการคดักรองเคสวณัโรคให้ดยีิ่งขึน้ ทางทีมเคลือ่นท่ีเพื่อคดักรองวณัโรคได้มียทุธศาสตร์ใหมใ่นการน า
เคร่ืองฉายเอกซเรย์ทรวงอกเคลือ่นท่ีไปในชมุชนด้วยเพื่อท าการเอกเรย์คนในชมุชนท่ีลงเยี่ยมได้เลย ด้วยความร่วมมือของเจ้าหน้าที่
ท้องถ่ิน หวัหน้าหมูบ้่าน ทีมชมุชนสมัพนัธ์และการมีสว่นร่วมของชมุชนและอสมในพืน้ท่ี ท าให้คลนีิค SMRU/BHF สามารถท าการ
คดักรองวณัโรคจากเคร่ืองเอกซเรย์เคลือ่นท่ีในเขตอ าเภอแมส่อดและแมร่ะมาด รวมกบับางพืน้ท่ีในอ าเภอพบพระ   ถึงแม้วา่ความถ่ี
ในการเยี่ยมชมุชนและการเข้าถงึหนว่ยบริการสขุภาพจะมจี ากดัเนื่องจากภาวะโควิด19แพร่ระบาด และการปิดชมุชนในพืน้ที่
เปา้หมาย                                                                                                                                                                                      
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2.4    กิจกรรมในชุมชน – การมีส่วนร่วมของชุมชน  
 

2.4.1 โครงการหมู่บ้านคู่ขนาน เครือข่ายสาธารณสุขชุมชนหมู่บ้านแนวชายแดน ไทย พม่า         
 แนวชายแดนไทย- พมา่ช่วงอ าเภอแมร่ะมาด ยาวประมาณ 97 กิโลเมตรมีเพยีงแมน่ า้เมยเป็นพรมแดนธรรมชาติ ซึง่ในฤดรู้อนคน
ในชมุชนสองฝ่ังทัง้ไทยและพมา่สามารถเดินข้ามไปมาโดยสะดวก การข้ามไปมาของคนสองฝ่ังน ามาซึง่การแพร่ระบาดของโรค
ระบาดตามแนวชายแดนด้วยเช่นกนั ไมว่า่จะเป็นไข้เลอืดออก มาลาเรีย วณัโรค รวมถึงโรคระบาดที่สามารถปอ้งกนัได้ด้วยการฉีด
วคัซีน ซึง่การระบาดของโรคนัน้เกิดจากการขาดการเฝา้ระวงัอยา่งทนัทว่งทีและขาดการปอ้งกนั 
 
ด้วยเหตดุงักลา่วข้างต้นทางมลูนิธิฯ  ได้ให้การสนบัสนนุและวางแผนการท างานร่วมกบัโรงพยาบาลแมร่ะมาดเพื่อขยายกิจกรรม
การฝึกอบรมให้กบัอาสาสมคัรดแูลสขุภาพชมุชน (CHVs ) ทัง้สองฝ่ังตามแนวชายแดน  กิจกรรมนีโ้รงพยาบาลแมร่ะมาดเป็นผู้จดั
ขึน้เพื่อตอบรับตามความต้องการด้านสาธารณสขุของชมุชน ซึง่ขณะนีม้ีอาสาสมคัรสาธารณสขุชมุชนหมูบ้่านคูข่นานราว 46 คน 
ในปี 2564 ได้มกีารจดัการอบรมให้กบัอาสาสมคัรในหมูบ้่านคูข่นาน 1 ครัง้ ให้แก่กลุม่เปา้หมายเป็นการอบรมเร่ืองสขุภาพทัว่ไป
และปัญหาสิง่แวดล้อมในชมุชน  การปอ้งกนัและควบคมุโรคโควดิ และฉีดวคัซีนให้กบัคนในชมุชน 

                                                                                                                                                                                         
 เนื่องจากภาวการณ์ระบาดของโควิด 19 ในปี 2564 จึงสามารถจดัการประชมุเชิงปฏิบตัิการได้เพยีงครัง้เดยีวที่ รพ แมร่ะมาด ใน
กลางเดือนธนัวาคม  ในการประชมุมีการทบทวนเร่ืองตา่งๆเก่ียวกบัประเด็นสขุภาพตามแนวชายแดน   การระบาดของโควดิ 19 
ตามแนวชายแดนไทย พมา่  การเผยแพร่ข่าวสารการปอ้งกนัโควิดกระจายออกไป ในขณะท่ีการเข้าถึงวคัซีนโควิดท าได้ยาก  การ
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ประชมุครัง้นีส้ร้างโอกาสให้กบัอาสาสมคัรดแูลสขุภาพชมุชน (CHVs ) ในการสร้างเครือขา่ยสขุภาพเพื่อการปอ้งกนัโควิดและ
รายงานจ านวนผู้ตดิเชือ้ด้วย                                                                                                                                                                                          

   
  

                                                                                                                                                                                         
2.4.2   การส่งเสริมงานรักษาสุขภาพและการประสานงาน                                      
 การลงพืน้ที่เยี่ยมเยอืนชุมชน  - อ าเภอแม่ระมาด  
กิจกรรมนีเ้ป็นการส ารวจข้อมลูสขุภาพและความต้องการวสัดอุปุกรณ์พืน้ฐานของครอบครัวในชมุชน  ในช่วงทีม่ีการระบาดของโค
วิด19 ทีมชมุชนสมัพนัธ์ร่วมกบัผู้น าชมุชน และเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ ได้ลงพืน้ท่ีเยียมเยือนครอบครัวที่ได้รับผลกระทบในชมุชน
ตา่งๆ   ในการเยียมทมีชมุชนสมัพนัธ์จะให้ข้อมลูเก่ียวกบัการปอ้งกนัโคโรนา่ไวรัส  รับฟังความคดิเห็นและความวติกกงัวลตอ่
ระเบียบกฎเกณฑ์ตา่งๆในภาวะโควิด  ซึง่นบัเป็นโอกาสที่ดใีนการสร้างความเข้าใจที่ถกูต้องตอ่ข้อมลูที่คนในชมุชนเข้าใจผิดอนั
เนื่องจากการได้รับขา่วสารท่ีผิดพลาด ทัง้ยงักระตุ้นให้คนในชมุชนเข้ารับวคัซีนโควิด เมื่อมีการฉีดวคัซีนในพืน้ท่ี 

ทีมชมุชนสมัพน์ัได้เข้าเยีย่มครอบครัวและชมุชน  30 ครัง้มีคนท่ีได้รับประโยชน์ราว 470 คนในระหวา่งปี 2564                                                                                                                                                                      

                                                                                                                                                                                               
การปรึกษาหารือร่วมกบัชุมชนเกี่ยวกับเร่ืองวัณโรคและการให้บริการด้านแม่และเด็ก- โรงพยาบาลแม่ระมาด 

จากเปา้หมายในการสร้างความเข้าใจและความสมัพนัธ์ที่ดีกบัชมุชน ทีมงานชมุชนสมัพนัธ์ของมลูนิธิฯ ได้เข้าร่วมหารือกบัชมุชน
และผู้มีสว่นได้เสยีระดบัตา่งๆ อยา่งสม า่เสมอ ไมว่า่จะเป็นเจ้าหน้าที่ระดบัอ าเภอ ต าบล ผู้ใหญ่บ้าน เจ้าหน้าที่สาธารณสขุ 
และอสม เพื่อประเมินความต้องการของชมุชน เรียนรู้ธรรมชาติของชมุชนในการร่วมมือกนัท ากิจกรรมเก่ียวกบัเร่ืองวณัโรค กิจกรรม
แมแ่ละเดก็ เพื่อให้มัน่ใจวา่คนตา่งด้าวที่อยูใ่นพืน้ท่ีนัน้ จะทราบเร่ืองการให้บริการด้านสขุภาพ และการสนบัสนนุให้เกิดความ
ร่วมมือกบัคนในชมุชนด้วย 

 
ภายใต้เปา้หมายในการท างานร่วมกนัท่ีชดัเจน มลูนิธิสขุภาพชายแดนและโรงพยาบาลแมร่ะมาด ร่วมกนัท าการออกเยี่ยมชมุชนท่ี
ต าบลคะเนจือ้ เพื่อให้ค าปรึกษากบัชมุชนในประเด็นเร่ืองการวางแผนในการกลบับ้านและการดแูลผู้ ป่วยที่อยูใ่นกระบวนการเลกิ
เหล้า เนื่องด้วยในกระบวนการเลกิเหล้า จะปฎิเสธไมไ่ด้วา่การมีสว่นร่วมของคนในชมุชนคือแรงผลกัดนัและการสร้างพลงัใจอยา่ง
มากให้กบัคนท่ีก าลงัจะเลกิเหล้าเมื่อเขาได้กลบัไปอยูร่่วมในชมุชน   กิจกรรมที่ตรวจเยีย่มชมุขนร่วมกนันีเ้ป็นสว่นหนึง่ของความ
พยายามที่จะสง่เสริมสขุภาพท่ีดใีห้กบัชมุชนตามแนวชายแดนไทย พมา่ 
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