
การขบัเคล่ือนเป็นองคก์รคณุธรรมต้นแบบ
กองวณัโรค กรมควบคมุโรค 



DDC Moral 

Good Governance
จริยธรรมนวตักรรมแห่งความยัง่ยืน

โดย กองวณัโรค กรมควบคมุโรค 

ภายใต้หวัข้อ ”การคดักรองวณัโรคในเรือนจ าเชิงรกุเพ่ือยติุวณัโรคของประเทศไทย ประจ าปี 
พ.ศ. 2568”



จริยธรรม 
(Ethics)

กองวณัโรค ไดป้ฏบิตังิานโดยมุง่เสรมิสรา้งระบบ
คุณธรรม บนพืน้ฐานความคดิการยดึถอืประโยชน์

ของประเทศชาตเิหนือกวา่ประโยชน์
สว่นตน ภายใตคุ้ณธรรมทีพ่งึประสงค ์
5 ประการ คอื “พอเพยีง วนิยั สจุรติ 

จติอาสา กตญัญ”ู
และ อตัลกัษณ์ของกรมควบคุมโรค 
“ซ่ือสตัย ์เสียสละ รบัผิดชอบ” 

จงึใหเ้จา้หน้าทีป่ฏบิตัหิน้าทีอ่ยา่งทุ่มเท แรงกาย 
แรงใจ เสยีสละ และ อุทศิตน
เพือ่ประโยชน์ของทางราชการ 

และสว่นรวม



 ในปี พ.ศ. 2562 พระบาทสมเดจ็พระปรเมนทรรามาธิบดีศรีสินทรมหาวชิราลงกรณ พระวชิรเกล้าเจ้าอยู่หวั ทรง
พระราชทาน
รถเอกซเรยเ์คลื่อนทีแ่บบภาพดจิทิลั (Mobile x-ray)  จ านวน 12 คนั

 โดยมเีป้าหมายเพือ่ “ยติุวณัโรคในเรือนจ า” (End TB in Prisons) จ านวน 143 แหง่ ทัว่ประเทศ 

 ตามค าประกาศสทิธผิูป่้วยทีส่ภาพยาบาลไดป้ระกาศไว ้วา่ผูป่้วยมสีทิธพิืน้ฐานทีจ่ะไดร้บับรกิารด้านสุขภาพตามทีบ่ญัญตัไิว้
ในรฐัธรรมนูญ คอื การไดร้บัการรกัษาโดยเทา่เทยีมและไมแ่บง่แยก

กองวณัโรค ได้ด าเนินการตรวจคดักรองวณั
โรคในเรือนจ า โดย “ไม่ตีตรา” ผู้ต้องขังเพราะถึงแม้
ผูต้อ้งขงัจะถูกควบคุมไวเ้พื่อเป็นการลงโทษ แต่ก็มสีทิธทิีจ่ะ
ไดม้ชีวีติอยู่ มทีี่พกัอาศยัและไดร้บัการปฏบิัตติามสทิธขิอง
มนุษยชนซึ่งเขามอียู่ และมสีทิธกิารเขา้ถงึสาธารณสุขเท่า
เทยีบกบับุคคลทัว่ไป

ท่ีมาและความส าคญั



การตรวจคดักรองรปูแบบเดิม การตรวจคดักรองรปูแบบใหม่

- ผูต้อ้งขงัทุกรายไดร้บัการคดักรองดว้ยการถ่ายภาพ
รงัสทีรวงอก (Chest X-ray ; CXR) ปีละ 1 ครัง้ 

- ผูต้อ้งขงัรายใหมไ่ดร้บัการคดักรองดว้ย CXR 
ทนัท ี
(ภายใน 1 เดอืน)

- วนิิจฉยัวณัโรคดว้ย AFB เป็นหลกั - วนิิจฉยัโรคโดยวธิทีางอณูชวีวทิยา (Molecular 
testing) 

- อ่านฟิลม์โดยแพทย์ - อ่านฟิลม์โดยไดใ้นเบือ้งตน้ไดด้ว้ย AI หากเขา้
ขา่ยสามารถสง่ตรวจเสมหะก่อนไดเ้ลย

- ผูต้อ้งขงัพน้โทษไดร้บัการคดักรองดว้ย Verbal 
screening

- ผูต้อ้งขงัก่อนพน้โทษไดร้บัการคดักรองทัง้ Verbal 
screening และ CXR 

นวตักรรม (Innovation)



 Digital health platform 

 MOU ระหวา่งกระทรวงสาธารณสขุและกระทรวงยุตธิรรม
 ปรบัปรุงการบนัทกึขอ้มลูการคดักรองผา่นระบบ NTIP 

plus

นวตักรรม (Innovation)



2560 25622561 2563 2564 -
2565 2566 2567 2568

ยุติวัณโรคในเรือนจ ำ 
สนับสนุนจำก GF เพ่ือ 

X-ray ในผู้ต้องขังทุกรำย

กำรสนับสนุนงบ
ประมำณจำก 

GF 70%
สปสช. 30% 

กองวัณโรคร่วมผลักดันกำร
สนับสนุนกำรคัดกรองและกำรตรวจ

วินิจฉัยจำก สปสช. (100%)

กำรสนับสนุน
งบประมำณ

จำกสปสช. 50% 

กำรสนับสนุน
งบประมำณจำก 
สปสช. 70% 
และมีโครงกำร

รำชทัณฑ์ปันสุขฯ

MOU ทั้ง 3 หน่วยงำน ได้แก่ กรมควบคุม
โรค กรมรำชทัณฑ์ และ สปสช. เพ่ือ

ผลักดันกำรด ำเนินงำนวัณโรคในเรือนจ ำ 

เร่งรัดคัดกรอง
วัณโรคด้วย CXR ในผู้ต้องขัง
• รำยใหม่ร้อยละ 100
• รำยเก่ำร้อยละ 90

 

เร่งรัดคัดกรองวัณโรคด้วย CXR
▪ รำยใหม่ร้อยละ 100
▪ รำยเก่ำร้อยละ 90

▪ รำยใหม่ CXR พร้อมทำนยำ 
ภำยใน 2 wk. ร้อยละ 50
นับจำกวันที่เข้ำเรือนจ ำ

2560

นโยบายและการสนับสนุนการคดักรองวณัโรคในเรอืนจ า

2562 2564-2565 2567

2561 2563 2566 2568

7



ผลการด าเนินงานการคดักรองวณั
โรค
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1.220%
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0.840% 0.820% 0.890%

ผูต้อ้งขงัทีไ่ดร้บัการคดักรอง

ผูต้อ้งขงัตรวจพบเชือ้วณัโรค

คดิเป็นรอ้ยละ (%)
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ปี พ.ศ.



ตรวจจบัเรว็
ตอบโต้ทนั
ป้องกนัได้
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