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บทคัดยอ 
มาลาเรียเปนโรคที่เปนปญหาที่สําคัญของโลก โดยเฉพาะใน

เขตเมืองรอน การศึกษาคร้ังนี้จึงมีวัตถุประสงคเพ่ือหาการติดเชื้อโรค
มาลาเรีย และวิเคราะหพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรียในจังหวัดสุรินทร 
เปนการศึกษาเชิงพรรณนาเก็บขอมูลยอนหลัง (Retrospective 
descriptive study) ระหวางป พ.ศ. 2549-2553 ประกอบดวย 1) 
ขอมูลลักษณะทั่วไปจังหวัดสุรินทร ขอมูลดานภูมิศาสตร 2) ผูปวยโรค
มาลาเรีย 5 ป ยอนหลัง วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมทางคอมพิวเตอร
และการประยุกตใชสารสนเทศภูมิศาสตร ผลการศึกษาพบวา ระหวาง
ป พ.ศ. 2549-2553 มีผูปวยทั้งหมด 816 ราย เชื้อมาลาเรียที่ตรวจพบ
คือชนิด Plasmodium vivax 70.36% รองลงมาคือ P. falciparum 
27.66% และพบการติดเชื้อรวม 1.98%  ตามลําดับ พบมากในเพศ
ชาย 91.79% กลุมอาย ุ31-40 ป (26.10%) มีการติดเชื้อมากที่สุด พบ
มากในอาชีพเกษตรกรรม 58.95% ป พ.ศ. 2549 พบผูปวยมากที่สุด 
คือ 266 ราย การติดเชื้อมีรายงานทุกเดือน พบการติดเชื้อทุกอําเภอ 
โดยอําเภอที่พบมากที่สุดคือ สังขะ 41.42% มี 5 หมูบานที่พบผูปวย
โรคมาลาเรียซํ้าทั้ง 5 ป เมื่อวิเคราะหพ้ืนที่เสี่ยงตอมาลาเรีย จังหวัด
สุรินทร มีพ้ืนที่เสี่ยงมาก 1,373.840 ตารางกิโลเมตร อําเภอสังขะ มี
พ้ืนที่เสี่ยงมากที่สุด 430.87 ตารางกิโลเมตร รายงานการศึกษานี้ 
ชี้ใหเห็นวาจังหวัดสุรินทรเปนพ้ืนที่เสี่ยงสูงตอโรคมาลาเรียเปนอยาง
มาก จําเปนจะตองมีการเฝาระวังอยูตอดเวลา พรอมกับการใหความรู
ในการปองกันแกประชาชนอยางตอเนื่อง  

 
คําสําคัญ: การติดเชื้อ มาลาเรีย สุรินทร พ้ืนที่เสี่ยง 
 

Abstract 
 Malaria is a major problem of the world 
especially in tropical areas. This study was aimed to 
determine the malaria infection and analysis for risk area in 
Surin province. Retrospective descriptive study was 
constructed and general, geographical, and malaria 
infection data were collected from 2006-2010. Statistical 
data were analyzed by computer program and Geographic 
information system. The result shows that 816 malarial 
infections were found and indentified to Plasmodium vivax 
87.69% and P. falciparum 12.31%, and mixed infection 
1.98%, respectively. By person characteristics, man 91.79%, 
31-40 year olds, agriculture 58.95%, were a majority group 
of infection. Malaria infections were found yearly and 

monthly, year 2006 (266 cases) was a highly infection. By 
place, all of 15 districts were found in the malarial infection 
and highly in Sang Ka districts (41.42%) and 5 villages were 
found re-current infection during 2006-2010. Risk areas for 
malaria in Surin province found the high risk areas included 
1,373.840 Km2 and Sang Ka districts had a high risk area 
approximately 430.87 Km2. This study suggested that Surin 
province is a high risk area for malaria, therefore active 
surveillance is still concerned and health education is 
required.           
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1. บทนํา  
มาลาเรียเปนปญหาทางสาธารณสุขของโลก โดยเฉพาะ

ประเทศในเขตรอน เปนปญหามานานหลายสิบป มาลาเรียเกิดจากการ
ติดเชื้อโปรโตซัวในจีนัส Plasmodium ชนิดที่สามารถทําใหเกิดโรคใน
คนได ไดแก Plasmodium falciparum, P. malariae, P. vivax 
และ P. ovale และในจํานวนนี้ P. falciparum เปนเชื้อที่อันตราย
ที่สุดเพราะทําใหเกิดอาการไขมาลาเรียขึ้นสมองคนไขอาจตายได[1] ใน
ปจจุบันโรคมาลาเรียยังคงเปนปญหาสําคัญของประเทศไทยถึงแมวาได
มีการดําเนินงานควบคุมโรคนี้จนประสบความสําเร็จในระดับหนึ่ง 
จํานวนผูปวยมาลาเรียในประเทศไทยไดลดลงเกือบ 3 ใน 4 กลาวคือ 
ในป พ.ศ. 2541 พบผูปวยมาลาเรีย 125,000 ราย และลดลงเปน 
35,600 รายในป พ.ศ. 2550 [2] ทําใหดูเหมือนวาโรคมาลาเรียไมใช
ปญหาใหญของประเทศอีกตอไป แตโดยความจริงแลว โรคมาลาเรีย
ยังคงเปนปญหาที่สําคัญอยางยิ่งทั้งของประเทศไทยเองและประเทศ
เพ่ือนบานแถบลุมน้ําโขงทั้งนี้เพราะความรุนแรงของโรคโดยเฉพาะ
สภาวะการดื้อยาของเชื้อมาลาเรียชนิด P. falciparum มิไดลดลงตาม
จํานวนผูปวยแตกลับทวีความรุนแรงมากขึ้น  

จังหวัดสุรินทรมีอาณาเขตติดตอกับประเทศกัมพูชา และมี
สภาพภูมิประเทศ ภูมิอากาศและสิ่งแวดลอมทางธรรมชาติและทาง
สังคมที่เอ้ือตอการแพรระบาดของเชื้อมาลาเรีย หากมีการระบาดของ
โรคมาลาเรีย จะทําเกิดการสูญเสียทางดานการรักษา เศรษฐกิจและ
การเสียแรงงานในการทํางาน  ดังนั้น การทราบสถานการณของโรค
และพ้ืนที่เสี่ยง จะเกิดประโยชนตอหนวยงานที่เก่ียวของในการหา
มาตรการวางแผนควบคุมตอไป 
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2. วัตถุประสงค  
รายงานการศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพ่ือหาการติดเชื้อโรค

มาลาเรีย และพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรียในจังหวัดสุรินทรระหวางป 

พ.ศ. 2549-2553 

 

3. แน วคิ ด   ท ฤษฎี  ก รอบแ น วคิด ก ารวิ จั ย แ ละ

ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

การศึกษานี้เปนการเก็บขอมูลยอนหลังเพ่ือนํามาเรียบเรียง

สถานการณการติดเชื้อมาลาเรียในพ้ืนที่จังหวัดสุรินทร นอกจากนี้แลว

ยังวิเคราะหเชิงพ้ืนที่ที่มีการติดเชื้อซํ้าและรวมถึงการวิเคราะหหาพ้ืนที่

เสี่ยง ซ่ึงมีกรอบแนวคิดการวิจัยดังนี ้

 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

4. วิธีดําเนินงาน   
การวิ จัยค ร้ังนี้ เปนการศึกษาเชิ งพรรณนาเก็บขอมูล

ยอนหลัง (Retrospective descriptive study) ประกอบดวย 1) 
ขอมูลลักษณะทั่วไปจังหวัดสุ รินทร  ขอมูลลักษณะภูมิประเทศ 
ภูมิอากาศสิ่งแวดลอม จากองคการบริหารสวนจังหวัดสุรินทร [3]  และ
ขอมูลภาพถายดาวเทียมของจังหวัดสุรินทร จากสํานักงานเทคโนโลยี
อวกาศและภูมิสารสนเทศ [4] 2) ผูปวยโรคมาลาเรีย 5 ป ยอนหลัง 
ในชวงเวลาป พ.ศ. 2549-2553 ในพ้ืนที่จังหวัดสุรินทร ไดจากศูนย
ควบคุมโรคติดตอนําโดยแมลงที่ 5.3 จังหวัดสุรินทร กลุมปฏิบัติการ
ควบคุมโรคและตอบโตภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุข สํานักงาน
ปองกันและควบคุมโรคที่ 5 นครราชสีมา [5]  

วิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมทางคอมพิวเตอร ซ่ึงขอมูลที่
ไดเปนขอมูลเชิงพรรณนา ขอมูลที่ไดจะนํามารายงานเปนจํานวนผูปวย 
รอยละของการติดเชื้อตามตัวแปร เพศ อายุ สถานที่ ป และวิเคราะห
การติดเชื้อ เชิง พ้ืนที่และหาพ้ืนที่ เสี่ยงตอโรคมาลาเ รียโดยการ

ประยกุตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร กําหนดปจจัยที่มีผลตอการเกิด
โรคมาลาเรีย 5 ปจจัย ดังนี้ การใชประโยชนที่ดิน ความหนาแนนของ
จํานวนผูปวยตอตารางกิโลเมตร ป 2549-2553 ระยะการบินของยุงใน
หมูบานที่พบผูปวยป 2549-2553 ปริมาณน้ําฝนเฉลี่ย 5 ป (พ.ศ. 
2549-2553) และความชื้นสัมพัทธเฉลี่ย 5 ป (พ.ศ. 2549-2553) การ
แปลผลขอมูลพ้ืนที่เสี่ยงโรคมาลาเรีย แบงพ้ืนที่เสี่ยงออกเปน 3 ระดับ 
คือ พ้ืนที่เสี่ยงมาก พ้ืนที่เสี่ยงปานกลาง พ้ืนที่เสี่ยงนอย โดยใชคาเฉลี่ย 

(X ) ของชุดขอมูลเปนหลัก แลวนําคาการกระจายของขอมูล (SD) มา
กําหนดความกวางของแตละชวง สามารถแบงได ดังนี ้

1. พ้ืนที่เสี่ยงสูง มีคามากกวา X  + SD 

2. พ้ืนที่เสี่ยงปานกลาง มีคาอยูระหวาง 

X  - SD   ถึง   X  + SD 

3. พ้ืนที่เสี่ยงนอย มีคานอยกวา X  - SD 

วิเคราะหพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรีย โดยใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร 
ดวยวิธีการซอนทับขอมูล ของปจจัยทั้ง 5 ปจจัย ดังสมการ S = W1R1 
+ W2R2 + WnRn 
 

ระดับพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรีย 
ระดับพ้ืนที่เสี่ยง ระดับคะแนน 

พ้ืนที่เสี่ยงสูง 32.511 - 45 

พ้ืนที่เสี่ยงปานกลาง 22.678 - 32.510 

พ้ืนที่เสี่ยงนอย 16 - 22.677 

 

5. ผลการศึกษา/การทดลอง  
ขอมูลทั่วไปจังหวัดสุรินทร 
จั ง ห วั ด สุ ริ น ท ร  อ ยู ท า ง ต อ น ล า ง ข อ ง ภ า ค

ตะวันออกเฉียงเหนือ ของประเทศไทย หางจากกรุงเทพมหานคร 
ประมาณ 457 กิโลเมตร มีพ้ืนที่ทั้งสิ้น 8,124 ตารางกิโลเมตร คิดเปน
รอยละ 4.8 ของพ้ืนที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนอืทั้งหมด ทิศเหนือ ติดตอ
กับจังหวัดรอยเอ็ดและมหาสารคาม ทิศใต ติดตอกับราชอาณาจักร
กัมพูชา ทิศตะวันตก ติดตอกับจังหวัดบุรีรัมย ทิศตะวันออก ติดตอกับ
จังหวัดศรีสะเกษ  

ลักษณะภูมิประเทศบริเวณซ่ึงตอกับกับราชอาณาจักร
กัมพูชา มีปาทึบ และภูเขาสลับซับซอน ถัดจากบริเวณภูเขาจะเปนที่
ราบลุม ๆ ดอน ๆ ลักษณะลูกคลื่นลอนลาด บริเวณตอนกลางของ
จังหวัดจะเปนที่ราบลุมเปนสวนใหญ  มีที่ราบสูงอยูบางตอน ดานเหนือ
ของจังหวัด เปนที่ราบลุมแมน้ําไหลผาน  

ลักษณะภูมิอากาศ ฤดูกาล  มี 3 ฤดู ฤดูหนาว เร่ิมตั้งแต
กลางเดือนตุลาคม ถึงกลางเดือนกุมภาพันธ  ฤดูรอน เ ร่ิมตั้งแต
กลางเดือนกุมภาพันธ ถึงกลางเดือนพฤษภาคม ฤดูฝน เร่ิมตั้งแต
กลางเดือนพฤษภาคม ถึงกลางเดือนตุลาคม อุณหภูมิ สูงสุด 32.79  
องศาเซลเซียสต่ําสุด 22.88  องศาเซลเซียส  อุณหภูมิเฉลี่ย  27.84 
องศาเซลเซียส ปริมาณฝน 1,522 มิลลิเมตร 

การติดเชื้อ และการวิเคราะหหาพ้ืนที่เสี่ยง 

ขอมูลผูปวยโรคมาลาเรีย 

จ.สุรินทร 5 ปยอนหลัง 

2549-2553 

การศึกษาแบบยอนหลัง 
(Retrospective descriptive study) 

ขอมูลทั่วไปของ จ.

สุรินทร 

บุคคล เวลา สถานที่  
ประชากร อาชีพ 

ภูมิศาสตร ภูมิอากาศ 

ภาพถายดาวเทียม  
การติดเชื้อ  

เปนขอมูลสําหรับวางแผนหามาตรการในการ

ตัดสินใจแกปญหาโรคมาลาเรียใน จ.สุรินทร 
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การปกครอง แบงเขตการปกครองออกเปน 13 อําเภอ   4 
ก่ิงอําเภอ 158 ตําบล 2,098 หมูบาน ประชากรทั้งสิ้น 1,525,354 คน 
โดยมีสัดสวนชาย หญิง ใกลเคียงกัน และอยูในกําลังแรงงาน 798,707 
คน หรือคิดเปนรอยละ 52.4 ของประชากรรวม อัตราการวางงานรอย
ละ 0.3  

ประชากรรอยละ 93 อาศัยอยู ในเขตชนบท สวนใหญ
ประกอบอาชีพเกษตรกรรมเปนมีพ้ืนที่ทําการเกษตรรอยละ 69.99 
ของพ้ืนที่ทั้งจังหวัด และมีครัวเรือนเกษตรถึง 212,643 ครัวเรือน และ
ใชเวลาวางผลิตสินคาชุมชนตาม ภูมิปญหาทองถิ่น อันไดแก การทอผา
ไหม ซ่ึงมีเอกลักษณเฉพาะถิ่น เปนรายไดเสริม มีวิถีชีวิตที่เรียบงาย นับ
ถือศาสนาพุทธ ยึดถือขนบธรรมเนียมประเพณีที่สืบทอดจากบรรพบุรุษ 

การติดเชื้อมาลาเรียในจังหวัดสุรินทร 
ตามลักษณะบุคคล 
การติดเชื้อมาลาเรียระหวางป พ.ศ. 2549-2553 มีผูปวย

ทั้งหมด 816 ราย เชื้อมาลาเรียที่ตรวจพบคือชนิด Plasmodium 
falciparum 87.69% รองลงมาคือ P. vivax 12.31% ตามลําดับ พบ
มากในเพศชาย 749 (91.79%) หญิง 67 คน (8.21%) ตามลําดับ กลุม
อายุที่มีการติดเชื้อมาลาเรียมากที่สุด คือ 31-40 ป  (26.10%) 
รองลงมาคือ 41-50 ป (24.39%) ตามลําดับ กลุมอาชีพที่มีการติดเชื้อ
มาลาเรียมากที่สุด คือ เกษตรกรรม (58.95%) รองลงมาคือ ทหารและ
ตํารวจ (10.17%) และรับจาง (6.50%) ตามลําดับ (ตารางที่ 1)  

 
ตารางที่ 1 แสดงการติดเชื้อมาลาเรียในจังหวัดสุรินทรระหวางป 2549 
– 2553 จําแนกตามลักษณะบุคคล 

ลักษณะ 
จํานวนของการติด
เชื้อ 

% ของการติด
เชื้อ 

เพศ 

ชาย 749 91.79 

  หญิง 67 8.21 

อายุ 816 100.00 

1-10 18 2.21 

11-20 94 11.52 

21-30 188 23.04 

31-40 213 26.10 

41-50 199 24.39 

51-60 71 8.70 
  61+ 33 4.04 

อาชีพ 816 100.00 

เกษตรกรรม 481 58.95 

ขาราชการ 36 4.41 

รับจาง 53 6.50 

คาขาย 3 0.37 

งานบาน 9 1.10 

นักเรียน 58 7.11 

ทหาร ตํารวจ 83 10.17 

ครู 1 0.12 

อื่นๆ 40 4.90 

ไมทราบ 35 4.29 

นักเรียน 0 0.00 

  นักบวช 17 2.08 
 
ตามลักษณะเวลา 
ผูปวยทั้งหมดที่พบใน จ.สุรินทร ระหวางป 2549-2550 

จํานวน 816 ราย จําแนกตามปพบวา ป พ.ศ. 2549 พบผูปวยมากที่สุด 
คือ 266 ราย รองลงมา คือ 2551 จํานวน 191 ราย  2552 จํานวน 
172 ราย 2553 จํานวน 97 ราย และ 2550 จํานวน 90 ราย 
ตามลําดับ  เมื่อจําแนกตามเดือน จํานวนผูปวยจะมีลักษณะขึ้นๆลง 
และจะพบผูปวยเกือบทุกเดือน พบมากชวงเดือนมิถุนายน กรกฎาคม 
สิงหาคม และกันยายน (กราฟเสนที่ 1) 

 

 
 

กราฟเสนที่ 1 แสดงการเกิดโรคมาลาเรียในจังหวัดสุรินทรระหวางป 
2549 – 2553 จําแนกตามเดือน 

 
ตามลักษณะสถานที ่

 การติดเชื้อมาลาเรียระหวาง ป พ.ศ. 2549-2553 พบการ

ติดเชื้อทุกอําเภอ โดยอําเภอที่พบมากที่สุดคือ สังขะ (41.42%) 

รองลงมา คือ บัวเชด (29.17%) และกาบเชิง (51.07%) ตามลําดับ 

(แผนภูมิแทงที่ 1) หมูบานที่มีผูปวยโรคมาลาเรียจํานวน 191 หมูบาน 

หมูบานที่พบผูปวยโรคมาลาเรียซํ้าทั้ง 5 ป มี 5 หมูบาน คือ บานแน

งมุด ตําบลแนงมุด อําเภอกาบเชิง บานคะนา ตําบลตาตุม อําเภอสังขะ 

บานชบ ตําบลบานชบ อําเภอสังขะ บานจรัส ตําบลจรัส อําเภอบัวเชด 

บานตระเวง ตําบลจรัส อําเภอบัวเชด (ภาพที่ 1)  

พ้ืนที่เสี่ยงตอมาลาเรีย 
จังหวัดสุรินทร มีพ้ืนที่เสี่ยงมาก 1,373.840 ตาราง

กิโลเมตร คิดเปนรอยละ 16.91 ของพ้ืนที่ทั้งหมด พ้ืนที่เสี่ยงปานกลาง 
5,906.510 ตารางกิโลเมตร คิดเปนรอยละ 72.70 และพ้ืนที่เสี่ยงนอย 
843.720 คิดเปนรอยละ 10.39 เมื่อจําแนกเปนรายอําเภอพบวา 
อําเภอสังขะ มีพ้ืนที่เสี่ยงมาก มากที่สุด 430.87 ตารางกิโลเมตร คิด
เปนรอยละ 5.30 รองลงมาคือ อําเภอบัวเชด มีพ้ืนที่เสี่ยงมาก 339.37 
ตารางกิโลเมตร คิดเปนรอยละ 4.18 ตามลําดับ (ภาพที่ 2) 
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แผนภูมิแทงที่ 1 แสดงการเกิดโรคมาลาเรียในจังหวัดสุรินทร 

ระหวางป 2549 – 2553 จําแนกตามอําเภอ 

 

ภาพที่ 1 แผนที่จังหวัดสุรินทรที่มีการเกิดโรคมาลาเรียซํ้า  
ป 2549 – 2553 

 

6. การอภิปรายผล  
 มาลาเรียเปนโรคที่เปนปญหาที่สําคัญของโลกโดยเฉพาะใน
เขตเมืองรอน การศึกษาคร้ังนี้ไดรายงานวิจัยแรกที่ไดจัดทํารายงาน
สถานการณปจจุบันของโรคมาลาเรียที่เกิดขึ้นในจังหวัดสุรินทรตั้งแตป 
พ.ศ. 2549-2553 ซ่ึงจากการรวบรวมขอมูลมีผูปวยทั้งหมด 816 ราย 
หากเทียบกับพ้ืนที่ใกลเคียง เชน จังหวัดนครราชสีมาและบุรีรัมย นับได
วาจังหวัดสุรินทรมีการติดเชื้อที่สูงกวาจังหวัดทั้ง 2 นั้น [5] 
 

 
 

ภาพที่ 2 แผนที่แสดงพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรียของจังหวัดสุรินทร 
 

การติดเชื้อพบมากในเพศชาย อายุ 31-40 ป และกลุม
อาชีพเกษตรกรรม ลักษณะการติดเชื้อนี้มีความสําคัญเปนอยางยิ่ง 
เนื่องจากกลุมคนวัยแรงงานเมื่อเกิดการติดเชื้อขึ้นมาจะทําใหสูญเสีย
รายได และยังเสี่ยงตอการสูญเสียชีวิตดวย อันเนื่องจากผูปวยจํานวน
กวา 27.66% ที่ติดเชื้อมาลาเรียชนิด P. falciparum เพราะเชื้อ
มาลาเรียชนิดมีความอันตรายทําใหเกิดไขจับสั่นและขึ้นสมองได และ
ผูปวยมักจะเสียชีวิตตามมา [1]   

แนวโนมของการติดเชื้อมาลาเรียในจังหวัดสุ รินทรมี
ลักษณะขึ้นๆลงๆ พบมากในป พ.ศ. 2549 จากนั้นจํานวนการติดเชื้อ
ลดลง แตก็ยังมีรายงานการติดเชื้อทุกป และแตหากคิดเฉพาะปลาสุด
คือ 2553 ก็ไมสูงกวาระดับคาเกณฑที่ตั้งไวของกระทรวงสาธารณสุขที่
กําหนดไวที่อัตราการเกิดโรค 1 ตอ 1,000 [5]  

รายงานการติดเชื้อมาลาเรียพบทุกอําเภอของจังหวัด
สุรินทร โดยพบมากที่สุดคือ สังขะ รองลงมาคือ บัวเชด และกาบเชิง 
เมื่อดูลักษณะภูมิประเทศแลวจะพบวาพ้ืนที่ดังกลาวมีลักษณะเทือกเขา
ตามแนวชายแดนไทย-กัมพูชา มีสิ่งแวดลอมและสภาพภูมิอากาศ
เหมาะสําหรับการแพรขยายของยุงกนปลองที่เปนพาหะและรวมถึงการ
อพยพเดินทางระหวางประชาชน 2 ประเทศ การติดเชื้อมาลาเรียใน
หมูบานตางๆที่มีรายงานนั้น พบวาจํานวน 5 หมูบานที่พบผูปวยโรค
มาลาเรียซํ้าทั้ง 5 ป โดยพบทุกๆ ป 

เมื่อวิ เคราะหข อมูลดวยการประยุกตใชสารสนเทศ
ภูมิศาสตร (GIS) ซ่ึงการนําเคร่ืองมือนี้มาใชในหลายๆงานวิจัยเก่ียวกับ
การวิเคราะหหาพ้ืนที่เสี่ยงตอโรคมาลาเรีย โดยการนําปจจัยทางดาน
ภูมิศาสตร สิ่งแวดลอม พบวาพ้ืนที่เสี่ยงตอมาลาเรียของทั้งจังหวัด
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สุรินทรเปนวงกวางถึง 1,373.840 ตารางกิโลเมตร อําเภอสังขะ เปน
อําเภอทีพ้ื่นที่เสี่ยงสูง จํานวนพ้ืนที่ 430.87 ตารางกิโลเมตร จากขอมูล
นี้จําเปนอยางยิ่งที่หนวยงานที่เก่ียวของจะตองเรงหามาตรการตางๆมา
ควบคุมโรคโดยดวน  
 

7. สรุปและขอเสนอแนะ  
รายงานการศึกษานี้ ชี้ใหเห็นวาจังหวัดสุรินทรเปนพ้ืนที่

เสีย่งสูงตอโรคมาลาเรียเปนอยางมาก ควรศึกษาเก่ียวกับองคความรู 
ทัศนคติ และพฤติกรรมของประชาชนในพ้ืนที่ เพ่ิมเติม ตลอดจน
การศึกษาการดื้อของยา เชื้อมาลาเรียอ่ืนๆในสัตวปา พาหะนําโรค และ
มาตรการปองกันและควบคุมโดยประชาชนในพ้ืนที่มีสวนรวม ควบคูไป
กับการเฝาระวังเชงิรุกตลอดเวลาอยูตอดเวลา อีกทั้งยังตองใหสุขศึกษา
ความรูในการปองกันแกประชาชนอยางตอเนื่อง 
 

8. กิตติกรรมประกาศ  
คณะผูวิจัย ขอขอบพระคุณองคการบริหารสวนจังหวัด

สุรินทร สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร ศูนยควบคุมโรคติดตอนํา
โดยแมลงที่ 5.3 จังหวัดสุรินทร กลุมปฏิบัติการควบคุมโรคและตอบโต
ภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุข สํานักงานปองกันและควบคุมโรคที่ 5 
นครราชสีมา สํานักงานเทคโนโลยีอวกาศและภูมิสารสนเทศ ที่เอ้ือเฟอ
การเก็บขอมูลและใหขอมูลเปนอยางดี  การศึกษาวิ จัยนี้  ได รับ

งบประมาณสนับสนุนจากสํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช) 
ปงบประมาณ 2554  
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