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ระบบการจัดเก็บขอมลูประชากรและขอมูลการตายของประเทศไทย 
 
  

ความเปนมา 
    
 ขอมูลประชากรและขอมูลการตายของประเทศไทยที่รายงานอยูในสถิติสาธารณสุข โดยสํานัก
นโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุขนั้น เปนขอมูลที่ไดมาจากการประมวลผลที่จัดเก็บมาจาก
หนวยงานอื่น ซึ่งมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 
 

1. ขอมูลประชากร 
ขอมูลประชากรที่ถูกนํามารายงานในสถิติสาธารณสุขนั้นไดมาจากแหลงขอมูลใหญ 2 แหลง คือ  

ขอมูลสํามะโนประชากร และ ขอมูลทะเบียนราษฎร 
       

    1.1 ขอมูลสํามะโนประชากร 
    ประเทศไทยไดดําเนินการสํามะโนประชากร (Population Census) มาทั้งหมด 10 ครั้ง โดย

ในครั้งแรกเมื่อป พ.ศ. 2452 และครั้งที่ 10 ในป พ.ศ. 2543 หนวยงานที่รับผิดชอบในการทําสํามะโน
ประชากรครั้งที่ 1-5 คือ กระทรวงมหาดไทย และตอมาเมื่อมีการจัดตั้งสํานักงานสถิติแหงชาติ ซึ่งเปน
หนวยงานในสังกัดสํานักนายกรัฐมนตรีในขณะนั้นขึ้นมา การทําสํามะโนประชากรจึงเปลี่ยนมาเปนหนาที่
รับผิดชอบของสํานักงานสถิติแหงชาติมาจนถึงปจจุบัน  

 
      รายละเอียดของการสํารวจสํามะโนประชากรทั่วประเทศ ตั้งแตครั้งแรกจนถึงครั้งสุดทาย ซึ่ง

ประกาศใชเปนรายงานทางราชการ ตามครั้งที่ วันที่ทําการสํารวจ ชื่อของการสํารวจและสวนราชการที่
รับผิดชอบ ไดแสดงไวในตารางที่ 1  

 
ตารางที่ 1 รายละเอียดของการสํารวจสํามะโนประชากรทั่วประเทศ ตั้งแตครั้งแรกจนถึงปจจุบัน 

 
ครั้งท่ี 

 
วันท่ีทําการสํารวจ 

 
ช่ือการสํารวจ 

 
หนวยงานราชการที่รับผิดชอบ 

 

1 1 เมษายน 2452 การสํารวจสํามะโนครัว พ.ศ. 2452 กระทรวงมหาดไทย 

2 1 เมษายน 2462 การสํารวจสํามะโนครัว พ.ศ. 2462 กระทรวงมหาดไทย 

3 
 

15 กรกฎาคม 2472 
 

การสํารวจสํามะโนครัว พ.ศ. 2472 กระทรวงมหาดไทย 

4 
 

23 พฤษภาคม 2480 
 

การสํารวจสํามะโนครัว พ.ศ. 2480 กระทรวงมหาดไทย 

5 25 เมษายน 2490  การสํารวจสํามะโนครัว พ.ศ. 2490 กระทรวงมหาดไทย 

6 
 

25 เมษายน 2503 
 

สํามะโนประชากรแหงประเทศไทย 
พ.ศ. 2503 

สํานักงานสถิติกลาง สํานักงาน
สภาพัฒนาการเศรษฐกิจแหงชาติ 

7 
 

1 เมษายน 2513 สํามะโนประชากรและเคหะ  
พ.ศ. 2513 

สํานักงานสถิติแหงชาติ  
สํานักนายกรัฐมนตร ี

8 
 

1 เมษายน 2523 สํามะโนประชากรและเคหะ  
พ.ศ. 2523 

สํานักงานสถิติแหงชาติ  
สํานักนายกรัฐมนตร ี

9 1 เมษายน 2533 สํามะโนประชากรและเคหะ  
พ.ศ. 2533 

สํานักงานสถิติแหงชาติ  
สํานักนายกรัฐมนตร ี

10 1 เมษายน 2543 สํามะโนประชากรและเคหะ  
พ.ศ. 2543 

สํานักงานสถิติแหงชาติ  
สํานักนายกรัฐมนตร ี

 
ท่ีมา : กระทรวงมหาดไทยและสํานักงานสถิติแหงชาติ กระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 
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     1.2 ขอมูลทะเบียนราษฎร 
              การจดทะเบียนประชากรของประเทศไทย เปนงาน “ทะเบียนราษฎร” ซึ่งเริ่มมีมาพรอมกับการ
จดทะเบียนคนเกิด คนตาย และคนยายถิ่น ตั้งแต ป พ.ศ. 2460 มีการตรา “พระราชบัญญัติการตรวจสอบ
บัญชีสํามะโนครัว และการจดทะเบียนคนเกิด คนตาย คนยายตําบล พุทธศักราช 2460” ตาม
พระราชบัญญัติฉบับนี้ แตละครัวเรือนจะมีรายการบุคคลเพิ่มเขามาโดยการแจงเกิดและการยายเขา มี
รายการบุคคลที่คัดออกไปจากสํามะโนครัว โดยการแจงตายและการยายออก จํานวนราษฎรในแตละ
ครัวเรือน เมื่อนํามารวมกันแลวจะไดยอดรวมประชากรของหมูบาน ตําบล อําเภอ จังหวัด และทั่วทั้ง
ประเทศตามลําดับขึ้นมา ประเทศไทยไดใชจํานวนประชากรของหนวยการปกครองตางๆที่ไดจากทะเบียน
ราษฎรนี้เปน “จํานวนประชากรที่เปนทางการ” ตลอดมาจนถึงปจจุบัน และจากอดีตที่ผานมา ไดมีการตรา
พระราชบัญญัติเกี่ยวกับการจดทะเบียนชีพและทะเบียนราษฎรออกมาใชทั้งหมด 11 ฉบับ โดยในฉบับ
สุดทายคือ “พระราชบัญญัติการทะเบียนราษฎร พ.ศ. 2534” ซึ่งในมาตรา 45 ของพระราชบัญญัติฉบับนี้
ไดกําหนดวิธีการรวบรวมจํานวนประชากรทั้งประเทศไวดังนี้ 
 
 

มาตรา 45   
 

ใหผูอํานวยการทะเบียนกลางรวบรวมรายงานยอด 
จํานวนราษฎรทั่วราชอาณาจักรที่มีอยูในวันที่ 31 ธันวาคม ของปที่ลวงมา  

และ ประกาศในราชกิจจานุเบกษาภายในเดือนมีนาคมของทุกป 
 

การประกาศยอดจํานวนราษฎรตามความในวรรคหนึ่ง ใหเปนไป 
ตามระเบียบที่ผูอํานวยการทะเบียนกลางกําหนด 

 
    และเมื่อพิจารณาขอมูลในทะเบียนราษฎร ก็จะพบวาขอมูลการเกิดถือเปนขอมูลเบ้ืองตนใน

การจัดทําทะเบียนราษฎร ซึ่งในปจจุบันสํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย 
และ กระทรวงสาธารณสุข ไดรวมกันจัดเก็บขอมูลการเกิดของประชากรไทยไว ซึ่งมีขั้นตอนตางๆ ดังใน
รูปที่ 1 

 
    จากที่กลาวมาขางตนในประเด็นขอมูลสํามะโนประชากร หากพิจารณาถึงความแตกตาง

ระหวางการทําสํามะโนประชากรและการทะเบียนราษฎร ก็จะพบไดวา มีความแตกตางกันทั้งในดาน
วัตถุประสงค วิธีการเก็บขอมูล ขอมูลที่ได การนําเสนอขอมูล และประโยชนที่ไดจากขอมูล ดังในตารางที่ 2   

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  3 

รูปท่ี 1 ขั้นตอนการดําเนินงานขอมูลการเกิดในประเทศไทย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ท่ีมา : สถิติสาธารณสุข พ.ศ. 2546, กระทรวงสาธารณสุข  
 

หนังสือรับรองการเกดิ  
โดยเจาหนาทีส่าธารณสุข  

(แพทย, พยาบาล) 
 
ตอนที่ 1 สงไปที่สาํนักทะเบยีนอําเภอ/ทองถิน่ 
ตอนที่ 2 เก็บไวทีส่ถานพยาบาล 

การเกดิในสถานพยาบาล การเกดินอกสถานพยาบาล 

ใบรับแจงการเกิด โดยเจาหนาทีท่ะเบียนในพื้นที่
(ผูใหญบาน, เจาหนาที่สถานีอนามัย) 

 
ตอนที่ 1 สงไปที่สาํนักทะเบยีนอําเภอ/ทองถิน่ 
ตอนที่ 2 เก็บไว ณ ที่เกิดเพ่ือทําการตรวจสอบ 
 

สูติบัตร  
โดยเจาหนาทีท่ะเบียน 

(ตามกฎหมาย ตองแจงหลังจากการเกิดภายใน 15 วัน) 

ระบบเดมิ 
 
ตอนที่ 1 ใหแกผูแจง 
ตอนที่ 2 สํานักบริหารการทะเบียน กระทรวงมหาดไทย 
ตอนที่ 3 สํานักงานสาธารณสขุอําเภอ 

ระบบใหม 
(การจดัทาํทะเบียนราษฎรดวย 
ระบบคอมพิวเตอร พ.ศ.2538) 

 
สําเนาฉบับเดียวใหแกผูแจง ซึง่ขอมูลจะถูกสงไปสํานัก
บริหารการทะเบียนผานทางระบบอิเลคทรอนคิส 

ฐานขอมูลทะเบียนราษฎร กระทรวงมหาดไทย 
 
1. ขอมูลทีส่งมาจะถูกทําการตรวจสอบ 
2. บันทึกขอมูลจากสําเนาฉบับที่ 2 ในระบบเกา และทําการตรวจสอบ 

ฐานขอมูลสถติิการเกิด กระทรวงสาธารณสุข 
 
1. เริ่มป พ.ศ. 2538 
2. ฐานขอมูลสงผานมาจากฐานขอมูลทะเบียนราษฎร กระทรวงมหาดไทย 



  4 

 
ตารางที่ 2 ความแตกตางระหวางวิธีสํามะโน (Census) และวิธีการทะเบียน (Registration) 
 

สํามะโนประชากรและเคหะ ทะเบียนราษฎร 
1. วัตถุประสงค 
 
    สํ า ม ะ โนป ร ะช าก รแล ะ เ คหะจั ดทํ า ข้ึ น โดย มี
วัตถุประสงคที่จะเก็บรวบรวมขอมูล จํานวน และลักษณะ 
ของระชากรทุกคนในครัวเรือน และลักษณะของที่อยู
อาศัยของประชากรเหลานั้น โดยจัดทําทุก ๆ 10 ป เพ่ือ
ใชในการวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ
และใชกําหนดนโยบายในการบริหารและเพื่อสนอง 
ความตองการใชขอมูลในการวิ เคราะหวิจัยตางๆ 
ตลอดจนใชในการคาดประมาณจํานวนประชากรใน
อนาคต 
 

1. วัตถุประสงค 
 
     ทะเบียนราษฎรนั้ นเปนการจัดทําทะเบียนของ
ประชาชนตามกฎหมาย เพ่ือใชขอมูลในการบริหาร   
    ทะเบียนราษฎรนั้นเปนการจัดทําทะเบียนของ
ประชาชนตามกฎหมายเพื่อใชขอมูลในการบริหารการ
ปกครองทองถิ่นมากกวาจะใชประโยชนในการวางแผน
พัฒนาตาง ๆ เน่ืองจากมีรายละเอียดไมเพียงพอ 

2. วิธกีารเกบ็รวบรวมขอมูล 
 
    2.1 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลประชากรทั่ว ประเทศ 
ณ สถานที่อยูจริงในเวลาเดยีวกัน  
    2.2 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลจําแนกตาม “ครัวเรือน”
ซึ่งเปนหนวยทีใ่ชเปนพ้ืนฐานใน การสํารวจและการ
วางแผนตาง ๆ  
    2.3 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลโดยวิธีการสมัภาษณ 

2. วิธกีารเกบ็รวบรวมขอมูล 
 
     2.1 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลประชากรตามที่อยูที่
ปรากฏในทะเบยีนราษฎร  
    2.2 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลจําแนกตาม “บาน” 
หรือ “หลังคาเรอืน”  
    2.3 เปนการเก็บรวบรวมขอมูลจากทะเบียนราษฎร 
โดยประชากรมหีนาที่ไปแจง ณ สํานักงานทะเบียน
ทองถิ่นตามที่กฎหมายกําหนด 
 

3. ขอมูลที่ได 
 
    เปนขอมูลแสดงลักษณะรายละเอียดของประชากร
ประกอบดวย ลักษณะทางประชากร ทางเศรษฐกิจ 
และสังคม และลักษณะในการอยูอาศัยของประชากร
เชน อายุ เพศ สถานภาพสมรส จํานวนบุตรเกิดรอด
การศึกษา การยายถิ่น ศาสนา สถานที่เกิด การมีงานทํา
อาชีพ อุตสาหกรรม สถานภาพการ ทํางาน ลักษณะที่อยู
อาศัย การเปนเจาของที่อยู อาศัยและที่ดิน มาตรฐาน
ความเปนอยูของประชากร เปนตน 
 

3. ขอมูลที่ได 
 
    ขอมูลจากทะเบียนราษฎร มีรายละเอียดเฉพาะ
เพศ และอายุ 

4. การนําเสนอขอมูล 
 
    สํามะโนประชากรสามารถเสนอผลไดในระดับทั่ว
ราชอาณาจักร ภาค จังหวัด อําเภอ และตําบล  
ในรายละเอียดในเรื่องตาง ๆ ตามที่ไดกลาวในขอ 3 
 

4. การนําเสนอขอมูล 
 
    ทะเบียนราษฎรไดออกรายงานผลแสดงจํานวน 
ประชากรในวันสิ้นปในระดับเดียวกับการทําสํามะโนแต
จําแนกตามเพศ และอายุเทานั้น 

5. ประโยชนที่ไดจากขอมลู 
 
    5.1 ขอมูลที่รวบรวมมีรายละเอียดในเรื่องตาง ๆ จึง
สามารถนําไปใชในการวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมของประเทศ  
    5.2 นําไปใชในการวิจัยตาง ๆ 
    5.3 ใชเปนประชากรฐานในการคาดประมาณประชากร
ในอนาคต ซึ่งใชในการวางแผนระยะยาวและขอมูลที่ได
จากการคาดประมาณนั้นจะใชเปนตัวคุมยอดจาํนวน
ประชากรที่ไดจากการสํารวจตางๆ ตามหลักวชิาการสถติิ
    5.4 บัญชรีายชื่อครัวเรือนและประชากรของประเทศที่
ไดจากการทําสาํมะโน นํามาใชเปนกรอบ ตัวอยางในการ
ทําสํารวจอ่ืน ๆ 
    5.5 ใชในการวางแผนหรือกําหนดนโยบายในระดับ
ทองถิ่น หรือแกไขปญหาทีส่าํคัญ ๆ ดวย 

5. ประโยชนที่ไดจากขอมลู 
 
    ใชขอมูลสํ าหรับการบริหาร  เชน  การเลือกตั้ ง  
การจัดตั้งเขตการปกครองใหม การเกณฑทหาร ฯลฯ ถา
หากจะนําไปใชในการวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจหรือ
สังคม ของประเทศ หรือนําไปใชในการวิจัยจะไมมี
รายละเอียดเพียงพอ 
 
 
 

 
ท่ีมา : สํานักงานสถิติแหงชาติ กระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 
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2. ขอมูลการตาย 
กอนป พ.ศ. 2359 ขอมูลการตายจากใบมรณบัตร (ทร.4) ซึ่งมีทั้งหมด 3 ตอนนั้น สําเนาตอนที่  

2 และ3 จะถูกสงแยกมายังสํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย และ กระทรวง
สาธารณสุข ซึ่งขอมูลทั้ง 2 สวน ถูกแยกกันประมวลผลและออกรายงาน สํานักบริหารการทะเบียนเสนอ
ขอมูลการตายโดยรวม แยกเพศชายและหญิง สวนกระทรวงสาธารณสุขจะมีการนําเสนอ โดยระบุสาเหตุ
การตายจําแนกตามกลุมอายุและเพศ 
 
 นับแตป พ.ศ. 2539 เปนตนมา ไดมีการปรับปรุงระบบและขั้นตอนการรายงานการตาย โดยใบ
มรณบัตรถูกปรับใหเหลือขอมูลเพียง 2 ตอน ซึ่งขอมูลตอนที่ 2 นี้จะถูกสงมายังสํานักบริหารการทะเบียน 
กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ใน 2 รูปแบบดังนี่ 

1) เปนขอมูลอิเลคทรอนิคสผานทางระบบออนไลน จากสํานักทะเบียนทองถิ่น ที่ติดตั้ง
คอมพิวเตอรแลวมายังสวนกลาง  

2) เปนรูปแบบกระดาษ (สําเนาตอนที่ 2 ของใบมรณบัตร) จากสํานักทะเบียนทองถิ่นที่ยังไมได
ติดตั้งระบบคอมพิวเตอรออนไลน  

เพื่อทําการบันทึกขอมูลเหลานั้นที่สํานักทะเบียนอําเภอ/ทองถิ่น หลังจากนั้นขอมูลทั้งหมดจะถูก 
ตรวจสอบและลงรหัสสาเหตุการตาย ICD-9 ฐานขอมูลการตายทั้งหมดที่ถูกลงรหัส ICD-9 แลว จะถูก
ออนไลนมายังกระทรวงสาธารณสุข และมีการใหรหัสสาเหตุการตายดวย ICD-10 ที่กระทรวงสาธารณสุข 
ดังในรูปที่ 2 

 
 แมวาขอมูลการตาย จะมีการใหรหัสสาเหตุการตายที่สํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง 
กระทรวงมหาดไทยแลวก็ตาม สถิติการตายที่เสนอโดยทางสํานักบริหารการทะเบียน ยังคงเปนจํานวนคน
ตายโดยรวม แยกเปนเพศชายและหญิง ตามพื้นที่ แตไมมีการแยกเปนกลุมอายุ สวนสถิติการตายที่ถูก
ออนไลนมายังกระทรวงสาธารณสุขนั้น ภายหลังการประมวลผลก็จะถูกนําเสนอดวยสถิติการตายที่จําแนก
ตามสาเหตุการตาย อายุและเพศ ดังในหนังสือสถิติสาธารณสุข ที่จัดทําโดยสํานักนโยบายและยุทธ
ศาสตร กระทรวงสาธารณสุข 
 

จากที่กลาวมาขางตนในประเด็นขอมูลการตาย หากพิจารณาถึงความแตกตางของการจัดเก็บ
ขอมูลการตายระหวางสํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุขกับสํานักบริหารการทะเบียน 
กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย ก็จะพบไดวา มีความแตกตางกันทั้งในดานวิธีการเก็บขอมูล 
ลักษณะขอมูล เวลาในการตัดฐานขอมูล และสาเหตุการตาย ดังในตารางที่ 3   
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รูปท่ี 2 ขั้นตอนการดําเนินงานขอมูลการตายในประเทศไทย 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ท่ีมา : สถิติสาธารณสุข พ.ศ. 2546, กระทรวงสาธารณสุข  
 

หนังสือรับรองการตาย  
โดยเจาหนาทีส่าธารณสุข  

(แพทย, พยาบาล) 
 
ตอนที่ 1 สงไปที่สาํนักทะเบยีนอําเภอ/ทองถิน่ 
ตอนที่ 2 เก็บไวทีส่ถานพยาบาล 

ใบรับแจงการตาย โดยเจาหนาที่ทะเบยีนในพื้นที่
(ผูใหญบาน, เจาหนาที่สถานีอนามัย) 

 
ตอนที่ 1 สงไปที่สาํนักทะเบยีนอําเภอ/ทองถิน่ 
ตอนที่ 2 เก็บไว ณ ที่ตายเพ่ือทําการตรวจสอบ 
 

มรณบัตร  
โดยเจาหนาทีท่ะเบียน 

(ตามกฎหมาย ตองแจงหลังจากการตายภายใน 24 ช่ัวโมง) 

ระบบเดมิ 
 
ตอนที่ 1 ใหแกผูแจงเพ่ือใชในการจัดการศพ 
ตอนที่ 2 สํานักบริหารการทะเบียน กระทรวงมหาดไทย 
ตอนที่ 3 สํานักงานสาธารณสขุอําเภอ 

ระบบใหม 
(การจดัทาํทะเบียนราษฎรดวย 
ระบบคอมพิวเตอร พ.ศ.2538) 

 
สําเนาฉบับเดียวใหแกผูแจงเพ่ือใชในการจัดการศพ 
ซึ่งขอมูลจะถูกสงไปสํานักบรหิารการทะเบยีนผาน
ทางระบบอิเลคทรอนิคส 

ฐานขอมูลทะเบียนราษฎร กระทรวงมหาดไทย 
 
1. ขอมูลทีส่งมาจะถูกทําการตรวจสอบและลงรหสั ICD-9 
2. บันทึกขอมูลจากสําเนาฉบับที่ 2 ในระบบเกา และทําการตรวจสอบ ICD-9 

ฐานขอมูลสถติิการตาย กระทรวงสาธารณสุข 
 
1. เริ่มป พ.ศ. 2539 
2. ฐานขอมูลสงผานมาจากฐานขอมูลทะเบียนราษฎร กระทรวงมหาดไทย 
3. ใหรหสั ICD-10 ของสาเหตุการตาย 

การตายในสถานพยาบาล การตายนอกสถานพยาบาล 
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ตารางที่ 3 ความแตกตางของการจัดเก็บขอมูลการตายระหวางสํานักนโยบายและยุทธศาสตร  
กระทรวงสาธารณสุขกับสํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย 
 
 

สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักบริหารการทะเบียน 
1. วิธกีารเกบ็ขอมูล 
 
    รับขอมูลมาจากสํานักบริหารการทะเบียน กรมการ
ปกครอง กระทรวงมหาดไทย โดย 
    1.1 ระวางป พ.ศ.2534-2538 ใหรหัสดวยมือ แยก
ตามสาเหตุการตายในรายงานที่จังหวัดสงมาให ที่สํานัก
นโยบายและยุทธศาสตร และทําการลงบันทึกขอมูลใน
คอมพิวเตอร 
 

1. วิธกีารเกบ็ขอมูล 
 
     ไดจากการที่ประชาชนมาแจงจดทะเบียนการตายในป
น้ันๆ 

2. ลักษณะขอมูล 
 
    ขอมูลเปน Electronics file ตั้งแตป พ.ศ. 2539 
จนถึงปจจุบัน 

2. ลักษณะขอมูล 
 
     ขอมูลเปน Electronics file ตั้งแตป พ.ศ. 2538 
จนถึงปจจุบัน 
 

3. เวลาในการตัดฐานขอมลู 
 
    ประมาณปลายเดือนมีนาคมของทุกป 
 

3. เวลาในการตัดฐานขอมลู 
 
    ประมาณปลายเดือนมีนาคมของทุกป 
 

4. สาเหตกุารตาย 
 
   - การแยกสาเหตุการตายมี 2กรณี 
   4.1 ตามกลุมโรคกลุมอายุและเพศ 
   4.2 รายบุคคล (ไมออกรายงาน)  
 
   - โดยใชฐานขอมูลจาก 2 โครงการคือ  
 
    1) โครงการศึกษาสาเหตุการตาย 
        โคร งกา รศึ กษาสา เหตุ ก า รตายมี  2  ร ะย ะ 
ครอบคลุม 15 จังหวัด โดยเลือกทําการศึกษาจาก
ตัวแทนเขตละ 1 จังหวัด และ กรุงเทพฯ สวน จ.กระบี่ 
ระนองและพัทลุงขอเขามาร วมในโครงการฯ  ซึ่ ง
การศึกษาระยะที่  1  มี  5  จังหวัดคือ  นาน  ระนอง 
ขอนแกน นครศรีธรรมราช นครสวรรคและกรุงเทพฯ 4 
เขตคือ ดอนเมือง หลักสี่ บางเขนและสายไหม โดย
ขอมูลที่ไดจากการศึกษาในระยะที่ 1 น้ี พบวา ขอมูลที่
ทางสํานักนโยบายและยุทธศาสตร เม่ือเปรียบเทียบกับ
ขอมูลจากสํานักบริหารการทะเบียน กรมการปกครอง 
กระทรวงมหาดไทย มีความสอดคลองกันเพียงรอยละ 
25.5 เทานั้น 
 
    2) ฐานทะเบียนราษฎร 
 

4. สาเหตกุารตาย 
 
    ไมแยกสาเหตุการตาย 

 
ท่ีมา : สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข 


