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ส�วนที่

1
โครงการสำคัญเพ�่อขับเคลื่อน

งานป�องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ

ป�งบประมาณ พ.ศ. 2564





	 ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ	20	ปี	ด้านสาธารณสุข	แผนแม่บท	และพันธสัญญา
กับนานาชาติ	 ในการก�าจัด	 กวาดล้าง	 โรคและภัยสุขภาพที่ส�าคัญ	 เป้าหมายการ
พัฒนาที่ยั่งยืน	 (Sustainable	 Development	 Goals:	 SDGs)	 และกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ	พ.ศ.	2548	กรมควบคุมโรค	ได้ด�าเนนิงานตามภารกจิตามกฎหมาย	
ที่เก่ียวข้องพัฒนาระบบเฝ้าระวัง	 มาตรการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
อย่างต่อเน่ือง	ส่งผลให้การป้องกนัควบคุมโรคประสบผลส�าเรจ็ในหลายปีทีผ่่านมา	
และด้วยนโยบายเร่งด่วนของรัฐบาล	 ที่ให้ประเทศไทยมีความมั่นคงด้านสุขภาพ	
ยกระดับคณุภาพชวีติของประชาชน	และในปี	2564	กรมควบคมุโรคจะขบัเคลือ่นงาน	
ส�าคัญ	ดังนี้	

 1. โครงการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคตามแนวพระราชดำาริ และ
โครงการเฉลิมพระเกียรติฯ เพื่อสืบสาน	 รักษา	 ต่อยอด	 ให้เกิดประโยชน์สูงสุด 
ต่อประชาชน	ได้แก่	

	 	 1.1	 โครงการควบคุมโรคหนอนพยาธิในนักเรียนและเยาวชนในถิน่
ทรุกนัดารและพืน้ทีแ่ผนภฟู้าพฒันาตามพระราชด�าร	ิ สมเดจ็พระกนษิฐาธริาชเจ้า	 
กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ	สยามบรมราชกุมารี

	 	 1.2	 โครงการรณรงค์ก�าจดัปัญหาโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�า้ดี

เพื่อขับเคลื่อนงำนป้องกันควบคุมโรค

และภัยสุขภำพ ปีงบประมำณ พ.ศ. 2564

โครงการสำาคัญ
ส่วนที่ 1
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ถวายเป็นพระราชกุศลฯ

	 	 1.3	 โครงการเฝ้าระวังป้องกนัควบคมุและก�าจดัโรคไข้มาลาเรยีในพืน้ท่ี
โครงการพัฒนาเด็กและเยาวชนในถิ่นทุรกันดาร	 ตามพระราชด�าริ	 สมเด็จ 
พระกนิษฐาธิราชเจ้า	กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ	สยามบรมราชกุมารี

	 	 1.4	 โครงการ	“สัตว์ปลอดโรค	คนปลอดภัย	จากโรคพิษสุนัขบ้า”	

	 	 1.5	 โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	“ท�าความดี	 เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์”	 
ในการเพิ่มคุณภาพชีวิตแก่ผู้ต้องขังที่ติดเชื้อเอชไอวีด้วยการป้องกันวัณโรค

 2. โครงการขบัเคล่ือนงานป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพ ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2564	 เพื่อแก้ไขปัญหาที่มีความเร่งด่วน	 โดยสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ	
แผนแม่บทฯ	และนโยบายรัฐบาล	ได้แก่

	 	 2.1	 การยกระดบัคณุภาพชวีติประชาชนผ่านกลไกอาสาสมคัรสาธารณสขุ	
ประจ�าหมูบ้่าน	(อสม.)	และคณะกรรมการพัฒนาคณุภาพชีวิตระดบัพืน้ท่ี	ให้สามารถ	
ด�าเนนิงานป้องกนัควบคุมโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อเรือ้รงั	ในครอบครวั	ชุมชน	และ	
หมูบ้่าน	เพ่ือน�าไปสูก่ารปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม	ลดความเสีย่งต่อการเกิดโรคแทรกซ้อน	
และลดการสูญเสียทางเศรษฐกิจได้อย่างคุ้มค่า

	 	 2.2	 การด�าเนนิงานเพือ่สนบัสนนุการยตุกิารใช้สารเคมทีางการเกษตร	ทีม่ี
อันตรายสูง	 3	 ชนิด	 ในส่วนของกรมควบคุมโรค	 ได้ด�าเนินการเฝ้าระวังสุขภาพ
ประชาชนด้านสารเคมทีางการเกษตร	โดยหน่วยบรกิารสขุภาพ	(คลนิกิเกษตรกร)	
ทีใ่ห้บรกิารทัง้เชงิรบัและเชงิรกุตามมาตรฐานการจดับรกิารอาชวีอนามัยและเวชกรรม	
สิ่งแวดล้อม	ซึ่งปัจจุบันคลินิกเกษตรกรดังกล่าวมีทั้งสิ้น	 9,806	แห่ง	ทั่วประเทศ	
โดยการเฝา้ระวังที่มีการปฎบิัติอยา่งการตรวจการตรวจเลือดเพื่อคดักรองสุขภาพ
เกษตรกร	 หากพบว่าผิดปกติ	 จะให้ค�าแนะน�าการใช้สารเคมีทางการเกษตรแก่
เกษตรกรทนัท	ี นอกจากนีย้งัมกีารให้ความรูแ้ก่เกษตรกร	 ด้วยมาตรการ	 "อ่าน	 ใส่	
ถอด	ทิ้ง"	เพื่อเสริมสร้างพฤติกรรมทางสุขภาพที่เหมาะสม

	 	 2.3	 บูรณาการงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพกับโครงการ
ราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	ด้วยหัวใจ	โดยในส่วนของกรมควบคุมโรค	ด�าเนินการ
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จัดท�าแนวทางการอบรมอาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�า	 (อสรจ.)	 เพื่อให้	 อสรจ. 
มีความรู้	 ความเข้าใจ	 เฝ้าระวัง	 คัดกรองสุขภาพเบื้องต้น	 ดูแลช่วยเหลือและ 
ถ่ายทอดความรู้	 เรื่องการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อและภัยสุขภาพท่ี 
เป็นปัญหาส�าคัญ	รวมถึงการเฝ้าระวัง	ควบคุมการระบาดของโรคหัด	 โรควัณโรค	
โรคเอดส์	 และโรคไข้หวัดใหญ่	 ตลอดจนดูแลสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อสุขภาพและ
สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมในกลุ่มผู้ต้องขังในเรือนจ�า

	 	 2.4	 การขับเคลื่อนการด�าเนินงานภายใต้พระราชบัญญัติควบคุมโรค
จากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	 2562	 โดยกรมควบคุมโรค
ด�าเนินการสื่อสารและสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับการด�าเนินงานและการบังคับใช้
กฎหมายของพนักงานเจ้าหน้าที่ตามกฎหมายภายใต้	พ.ร.บ.	ควบคุมโรคจากการ
ประกอบอาชพีฯ	และการพฒันาศกัยภาพพนกังานเจ้าหน้าทีต่าม	พ.ร.บ.	ควบคมุโรค
จากการประกอบอาชีพฯ	

	 	 2.5	 การรณรงค์ให้วัคซีนโรคหัด	ในเด็กอายุ	1	-	12	ปี	ที่มีประวัติได้รับ
วคัซีนโรคหดัไม่ครบถ้วนตามเกณฑ์	และผูใ้หญ่กลุม่เสีย่งอาย	ุ20	-	40	ปี	ท่ีอยูร่วมกนั	
เป็นกลุ่มก้อน	ได้แก่	เรอืนจ�า	และค่ายทหารทัว่ประเทศ	รวมถงึบคุลากรทางการแพทย์	
และพืน้ท่ีทีม่จี�านวนโรงงาน	แรงงานต่างด้าวจ�านวนมาก	ได้แก่	ชลบุร	ีสมทุรปราการ	
ปทุมธานี	 ระยอง	 เชียงใหม่	 สุราษฎร์ธานี	 สงขลา	 พระนครศรีอยุธยา	 นครปฐม	
นนทบุรี	 และกรุงเทพมหานคร	 เพื่อลดอุบัติการณ์ของผู ้ป่วยยืนยันโรคหัด 
ไม่เกิน	1	รายต่อประชากรล้านคน	และไม่พบการแพร่เชื้อภายในประเทศ

	 	 2.6	 การป้องกันควบคมุโรคไม่ตดิต่อ	 (โรคเบาหวาน	 โรคความดนัโลหติสงู	
และปัจจยัเส่ียง)	โดยมุง่เน้นการลดสิง่แวดล้อมทีเ่สีย่ง	เพิม่สิง่แวดล้อมและสนิค้าที่
เป็นมิตร	ในกลุ่มเสี่ยง	กลุ่มสงสัยป่วย	และกลุ่มป่วย

 3. โครงการเร่งรัดตามแผนกำาจัด กวาดล้าง โรคและภัยสุขภาพ

	 	 3.1	 โครงการเร่งรัดพัฒนาระบบเฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 ควบคุมโรคและ 
ภัยสุขภาพ	 ให้ได้ตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ	 โดยพัฒนาสมรรถนะด้านการ
ป้องกันควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่และสมรรถนะด้านการป้องกันควบคุมโรค 
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และภัยสุขภาพ	 การเฝ้าระวังตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติและตอบสนองต่อโรค 
และภัยสุขภาพด้านต่าง	 ๆ	 อย่างต่อเนื่อง	 และมุ่งเน้นการเพิ่มสมรรถนะท่ีอยู่ใน 
ระดับต�่ากว่า	 4	 ให้สูงขึ้น	 และคงสมรรถนะที่อยู่ในระดับ	 4	 ขึ้นไปให้เข้มแข็ง 
มากยิ่งขึ้น	เพื่อเพิ่มขีดความสามารถในการจัดการปัญหาสาธารณสุขของประเทศ
ได้อย่างยั่งยืน	

	 	 3.2	 การเร่งรัดก�าจดัโรคไข้มาลาเรยี	วณัโรค	และยตุปัิญหาเอดส์	จนไม่เป็น
ปัญหาสาธารณสุข	 โดยเตรียมเข้าสู ่การก�าจัดโรคมาลาเรียในประเทศไทยให ้
หมดไปภายในปี	พ.ศ.	2567	เร่งรัดจัดการกบัปัญหาวัณโรค	โดยการคดักรองเชิงรกุ 
ในกลุ่มเส่ียงเป้าหมาย	และน�าเข้าสูก่ารรกัษา	เน้นผูป่้วยเป็นศนูย์กลาง	พฒันาห้อง
ปฏิบัติการวัณโรคส�าหรับการตรวจรักษาวัณโรคดื้อยา	 ยุติปัญหาเอดส์และโรค
ตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์	ด้วยกระบวนการ	Reach-Recruit-Test-Treat-Retain	และ
เร่งรัดการลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ

	 	 3.3	 โครงการเร่งรดัพฒันาเครอืข่ายในการเฝ้าระวงั	ป้องกนัควบคมุโรค	
และภัยสุขภาพผ่านกลไกระดับชุมชนที่เอื้อต่อการมีสุขภาวะที่ดี	โดยด�าเนินการ

	 	 	 •	 ป้องกันควบคุมโรคมือเท้าปาก	 ซึ่งด�าเนินการต่อเนื่องจาก 
	 	 	 	 ปี	 2563	 และขยายให้ครอบคลุมกลุ่มเป้าหมายในโรงเรียน 
	 	 	 	 อนุบาลและศูนย์เด็กเล็กทั้งภาครัฐและเอกชน

	 	 	 •	 รักษาระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนทุกชนิดในกลุ่ม 
	 	 	 	 เด็กปฐมวัย	

	 	 	 •	 ก�าจัดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี	จากแม่สู่ลูก

	 	 	 •	 พัฒนาข้อมลูและระบบสือ่สารความเสีย่งเรือ่งโรคและภัยสขุภาพ	 
	 	 	 	 ผ่านช่องทางที่เหมาะสม

	 	 	 •	 เฝ้าระวัง	ป้องกันการระบาดโรคอาหารเป็นพิษในโรงเรียน

	 	 	 •	 เสริมสร้างทักษะเพื่อป้องกันเด็กจมน�้าเชิงบูรณาการ	 โดย 
	 	 	 	 ร่วมกับภาคีเครือข่ายมีการด�าเนินงานป้องกันเด็กจมน�้าอย่าง 
	 	 	 	 ต่อเนื่อง

14 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



	 	 	 •	 บูรณาการการควบคุมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ใน 
	 	 	 	 กลุ่มวัยรุ่น	ในโรงเรียนสังกัด	สพม.	จ�านวน	1,636	แห่ง

	 	 	 •	 เฝ้าระวัง	ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม	และการบริการลดเลิกยาสูบ 
	 	 	 	 ของเยาวชนเชิงรุกทั้งในชุมชนและสถานศึกษา

	 	 	 •	 พัฒนาทักษะชีวิต	 เพื่อลดพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศสัมพันธ	์ 
	 	 	 	 โดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายเพื่อยุติปัญหาเอดส ์
	 	 	 	 ในกลุ่มวัยรุ่นและเยาวชน

	 	 	 •	 เสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคในวัยแรงงานกลุ่มเสี่ยง

	 	 	 •	 สนับสนุนการด�าเนินงานเฝ้าระวงั	 ป้องกัน	ควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
	 	 	 	 และการบาดเจ็บในกลุ่มวัยแรงงาน	 เพื่อให้ประชาชนได้รับ 
	 	 	 	 บริการเพ่ือการป้องกันและควบคุมโรคความดันโลหิตสูง 
	 	 	 	 โรคเบาหวาน	และโรคหัวใจ	จากระบบบริการที่มีประสิทธิภาพ 

	 	 	 	 และเหมาะสม	
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ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



ส�วนที่

2
แผนงาน/โครงการเฉลิมพระเกียรติฯ 

และโครงการตามพระราชดำร�ฯ 

และโครงการสำคัญ

ป�งบประมาณ พ.ศ. 2564



ส�วนที่

2
แผนงาน/โครงการเฉลิมพระเกียรติฯ 

และโครงการตามพระราชดำร�ฯ 

และโครงการสำคัญ

ป�งบประมาณ พ.ศ. 2564





1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	 35	 จังหวัด	 (52	 เรือนจ�า)	 และเรือนจ�าอื่นตามข้อบ่งชี้	 (เรือนจ�า 
	 	 เป้าหมายอ้างอิงตามคณะกรรมการโครงการราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	 
	 	 เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์)
  เรอืนจำาเป้าหมายระยะที ่1 จ�านวน	24	แห่ง	และทัณฑสถานโรงพยาบาล 
	 	 ราชทัณฑ์
  เรือนจำาเป้าหมายระยะที่ 2	จ�านวน	27	แห่ง	
	 	 •	 ภาคเหนือ		ได้แก่	เชียงใหม่	เชียงราย	แม่ฮ่องสอน	น่าน
	 	 •	 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ	 ได้แก่	 บึงกาฬ	 นครพนม	 ขอนแก่น	 
	 	 	 นครราชสีมา	บุรีรัมย์	สุรินทร์	ศรีสะเกษ	นครราชสีมา
	 	 •	 ภาคกลาง	 ได้แก่	 พิษณุโลก	 ปทุมธานี	 สุโขทัย	 เพชรบูรณ์	 นนทบุร ี
	 	 	 นครปฐม	สมุทรปราการ	กรุงเทพมหานคร
	 	 •	 ภาคตะวันออก	ได้แก่	สระแก้ว	ปราจีน	ชลบุรี	ระยอง
	 	 •	 ภาคตะวันตก	ได้แก่	ตาก	ประจวบคีรีขันธ์	กาญจนบุรี	ราชบุรี
	 	 •	 ภาคใต้	ได้แก่	กระบี่	นครศรีธรรมราช	ชุมพร	นราธิวาส	สตูล	สงขลา 
	 	 	 ยะลา	สุราษฎร์ธานี
 1.2 ประชากร:
	 	 ผู ้ต ้องขัง	 และเจ้าหน้าที่เรือนจ�าภายใต้โครงการราชทัณฑ์ปันสุข 
	 	 ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์

สนับสนุนกำรเฝ้ำระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคท่ีส�ำคัญในเรือนจ�ำ 

ภำยใต้แผนปฏิบัติกำรโครงกำรรำชทัณฑ์ปันสุข ท�ำควำมดี เพ่ือชำติ 

ศำสน์ กษัตริย์

โครงการ

19แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



 เป้ำหมำย ประจ�ำปี 2564

	 จ�านวนกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับบริการเฝ้าระวัง	 ป้องกันควบคุมโรคภายใต้
โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์		567,993	ราย

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 บรูณาการความร่วมมอืกบัเครอืข่ายในการด�าเนนิงานป้องกนั	ควบคมุโรค 
	 	 ภายใต้โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์
	 2.2	 ตรวจคัดกรองโรคติดต่อส�าคัญในเรือนจ�า
	 	 2.2.1	 คัดกรองค้นหาวัณโรคด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอกในผู้ต้องขัง 
	 	 	 รายใหม่และรายเก่า
	 	 2.2.2	 คัดกรองผู้ต้องขังแรกรับ	 ระหว่างและก่อนปล่อยตัว	 เพื่อค้นหา 
	 	 	 และเข้าสู่กระบวนการรักษาเพื่อตัดวงจรการแพร่ระบาดของ 
	 	 	 โรคเอดส์	ซิฟิลิส	และไวรัสตับอักเสบ	ซี
	 2.3	 การป้องกันควบคุมโรคในเรือนจ�าโดยการสนับสนุนการให้วัคซีนป้องกัน 
	 	 โรคไข้หวัดใหญ่และหัด
	 	 2.3.1	 สนับสนุนการให้วัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่แก่เจ้าหน้าท่ี	 และ	 
	 	 	 ผู้ต้องขัง
	 	 2.3.2	 รณรงค์ให้วัคซีนป้องกันโรคหัดในผู้ต้องขังรายใหม่และเจ้าหน้าท่ี	 
	 	 	 อายุ	20	-	40	ปี
	 2.4	 พัฒนาระบบเฝ้าระวัง	 ป้องกันควบคุมโรค	 และสอบสวนโรคและ 
	 	 ภัยสุขภาพที่ส�าคัญในเรือนจ�าได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	 2.5	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการเฝ้าระวัง	 ป้องกันควบคุมโรค	 ภายใต ้
	 	 โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์

20 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ประสานความร่วมมือกับเครือข่ายและจัดท�าแผนบูรณาการเฝ้าระวัง	 
	 	 ป้องกัน	 ควบคุมโรคระดับจังหวัด	 ภายใต้โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	 
	 	 ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	กษัตริย์
	 4.2	 จัดระบบการให้บริการตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวี	ซิฟิลิส	ไวรัสตับ 
	 	 อักเสบ	ซี	โดย
	 	 4.2.1	 ให้ค�าปรึกษาและความรู้เกี่ยวกับ	 เอชไอวี	 ซิฟิลิส	 ไวรัสตับ 
	 	 	 อักเสบ	 ซี	 เพื่อการตรวจหาเช้ือเอดส์ด ้วยความสมัครใจ	 
	 	 	 และสนับสนุนอุปกรณ์ในการป้องกันโรค	 เช่น	 ถุงยางอนามัย	 
	 	 	 สารหล่อลื่น	ฯลฯ
	 	 4.2.2	 จัดหาแหล่งทุนสนับสนุนชุดตรวจคัดกรองเอชไอวี	 ซิฟิลิส	 ไวรัส 
	 	 	 ตับอักเสบ	ซี	และอุปกรณ์	เพื่อด�าเนินการในเรือนจ�าเป้าหมาย

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนผู้ได้รับการคัดกรองเอชไอวี	 ซิฟิลิส	 
	 และไวรัสตับอักเสบ	ซี	

2.	อัตราผู ้ต้องขังรายใหม่ได้รับการคัดกรอง 
	 ค้นหาวัณโรคด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	

3.	จ�านวนผู้ได้รับบริการวัคซีนป้องกัน
	 โรคไข้หวัดใหญ่	

4.	จ�านวนผู ้ต ้องขังรายใหม่และเจ้าหน้าที่	 
	 อายุ	20	-	40	ปี	ได้รับบริการวัคซีนป้องกัน 
	 โรคหัดและหัดเยอรมัน	

	 12,500	 12,500	 12,500	 12,500
	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)

	 90	 90	 90	 90
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 30,000	 70,000	 -
	 	 (ราย)	 	(ราย)	

	 -	 50,000	 -	 -
	 	 (ราย)	 		

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.3	 จัดระบบการให้บริการคัดกรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในเรือนจ�าด้วยการ 
	 	 ถ่ายภาพรังสีทรวงอก
	 	 4.3.1	 โรงพยาบาลสนบัสนนุการตรวจวนิจิฉยัวณัโรค	ในกรณท่ีีภาพถ่าย 
	 	 	 รังสีทรวงอกผิดปกติเข้าได้กับวัณโรค
	 4.4	 ส�ารวจกลุม่เป้าหมายและรณรงค์ให้วคัซีนป้องกนัโรคไข้หวดัใหญ่และหดั 
	 	 ในเรือนจ�า	
	 	 4.4.1	 รณรงค์ให้วคัซนีป้องกนัโรคไข้หวดัใหญ่	ในผูต้้องขงัและเจ้าหน้าที่ 
	 	 	 เรือนจ�า
	 	 4.4.2	 รณรงค์ให้วคัซนีป้องกันโรคหัดและหัดเยอรมนัในผูต้้องขังรายใหม่ 
	 	 	 และเจ้าหน้าที	่อาย	ุ20	-	40	ปี	ในเรอืนจ�าและทัณฑสถานทกุแห่ง 
	 	 	 ทั่วประเทศ
	 4.5	 ชี้แจงแนวทางการด�าเนินงานการพัฒนาระบบเฝ้าระวัง	 การคัดกรอง	 
	 	 การสอบสวนโรคและภัยสุขภาพที่ส�าคัญในเรือนจ�าและการประเมินผล 
	 	 การด�าเนินงานโครงการฯ	จากรายงานโรคในหน่วยงานระดับพื้นที่
	 4.6	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลและสถานพยาบาล 
	 	 เรือนจ�าให้สามารถด�าเนินการเฝ้าระวังป้องกัน	และคัดกรอง	โรคติดต่อ/ 
	 	 โรคไม่ติดต่อที่ส�าคัญในเรือนจ�า	
	 4.7	 สนับสนุนให้มีการพัฒนาศักยภาพด้านการเฝ้าระวังป้องกัน	 ควบคุมโรค 
	 	 ติดต่อและโรคไม่ติดต่อท่ีส�าคัญ	 ให้กับอาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ�า	 
	 	 (อสรจ.)
	 4.8	 ก�ากบั	ตดิตาม	และบริหารจดัการการรายงานผลการด�าเนนิงานการเฝ้าระวงั	 
	 	 ป้องกันควบคุมโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อส�าคัญในเรือนจ�า
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย	
	 	 5.1.1	 เอกสารการคัดกรองอาการสงสัยวัณโรคในผู้ต้องขัง
	 	 5.1.2	 สือ่ในการเรยีนรู้อเิลก็ทรอนิกส์ให้กบับุคลากรในการท�างานวณัโรค 
	 	 	 ผ่านช่องทางออนไลน์	
	 	 5.1.3	 คู่มือการปฏิบัติงานการคัดกรองโรคเอชไอวี	 ซิฟิลิส	 ไวรัสตับ 
	 	 	 อักเสบ	ซี	ในเรือนจ�า
	 	 5.1.4	 หลักสูตรอาสาสมัครเรือนจ�า	 (อสรจ.)	 รายวิชา	 “การเฝ้าระวัง 
	 	 	 ป้องกัน	ควบคุม	โรคติดต่อและภัยสุขภาพที่เป็นปัญหาส�าคัญ”
	 	 5.1.5	 การพัฒนาศักยภาพบุคลากร	 ด้านการเฝ้าระวัง	 การคัดกรอง	 
	 	 	 การสอบสวนโรคและภัยสุขภาพที่ส�าคัญในเรือนจ�า
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย	
	 	 5.2.1	 ชุดตรวจคัดกรองเอชไอวี	ซิฟิลิส	ไวรัสตับอักเสบ	ซี	
	 	 5.2.2	 ชุดน�้ายาตรวจวิเคราะห์หาเชื้อวัณโรคดื้อต่อยา	 Rifampicin	 
	 	 	 (Cartridge	Xpert	MTB/RIF)	ตามเงื่อนไขของกองทุนโลก	(GF)
	 	 5.2.3	 ยารักษาวัณโรคในผู้ต้องขังป่วยที่ไร้สิทธิ์การรักษา	
	 	 5.2.4	 วัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่	
	 	 5.2.5	 วัคซีนป้องกันโรคหัดและหัดเยอรมัน

•	 เอกสารประกอบสิ่งสนับสนุนการด�าเนินงาน
	 shorturl.at/hnvM5
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ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์จักรรัฐ		พิทยาวงศ์อานนท์	
	 	 	 ผู้อ�านวยการส�านักงานเลขานุการคณะกรรมการโครงการพระราชด�าริฯ	
	 	 	 กรมควบคุมโรค
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3091
	 	 	 E-mail:	c.pittayawonganon@gmail.com	
	 6.2	 นางสาวภูษณิศา	ฉลาดเลิศ
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3091
	 	 	 E-mail:	sordpc.ddc@gmail.com

24 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 
1.1.1	 โรงเรียนในพื้นที่ตามแผนการพัฒนานักเรียนและเยาวชน 

ในถิ่นทุรกันดาร	จ�านวน	914	โรงเรียน	55	จังหวัด	
1.1.2		ชุมชนในพื้นที่แผนภูฟ้าพัฒนา	จ�านวน	61	ชุมชน	ในจังหวัดน่าน		

 1.2 ประชากร: 
	 	 นักเรียนและประชาชนทุกคนในพื้นที่เป้าหมาย

 เป้ำหมำยลดโรค ประจ�ำปี 2564

1.	 โรงเรียนและชุมชนในโครงการตามพระราชด�าริฯ	มีการด�าเนินกิจกรรม
ควบคุมป้องกันโรคหนอนพยาธิ	ร้อยละ	80

2.	 อัตราการติดเชื้อหนอนพยาธิในนักเรียนและเยาวชนในภาพรวมท้ัง
ประเทศ	ให้ต�่ากว่าร้อยละ	5	

2. มำตรกำรส�ำคัญ

2.1	 ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของชุมชนและหน่วยงานให้มีการบูรณาการงาน
ร่วมกัน	เพื่อแก้ไขปัญหาอย่างเป็นระบบ

ป้องกันควบคุมโรคหนอนพยำธิ (โครงกำรควบคุมโรคหนอน

พยำธิในนักเรียนและเยำวชน ในพื้นท่ีถิ่นทุรกันดำรและพื้นที่แผน 

ภูฟ้ำพัฒนำ ตำมพระรำชด�ำริ สมเด็จพระกนิษฐำธิรำชเจ้ำ  

กรมสมเด็จพระเทพรัตนรำชสุดำฯ สยำมบรมรำชกุมำรี)

แผนงาน

25แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

2.2	 พฒันาความรอบรู้ด้านสขุภาพ	ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสขุภาพ	และจดัท�า
สื่อให้สอดคล้องกับบริบทพื้นที่

2.3	 ขับเคลื่อนการพัฒนาสิ่งแวดล้อมและสิ่งปฏิกูลในชุมชนให้ได้มาตรฐาน	
2.4	 การตรวจคัดกรองและรักษาหนอนพยาธิในทุกโรงเรียนและนักเรียน						

ทุกคนอย่างน้อย	1	ครั้งต่อปีการศึกษา	และให้การรักษา
2.5	 สร้างและพฒันางานวิจยัและนวัตกรรมการเฝ้าระวงั	ป้องกนั	ควบคมุโรค

หนอนพยาธิ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ประสานความร่วมมอืกบัเครอืข่ายการด�าเนนิงานในพืน้ทีเ่ป้าหมาย	และ 
	 	 ส่งเสรมิการมส่ีวนร่วมของชมุชนให้มกีารบรูณาการงานร่วมกนั	เพือ่แก้ไข 
	 	 ปัญหาหนอนพยาธิอย่างเป็นระบบ		

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของโรงเรียนและชุมชนในโครงการ 
	 ตามพระราชด�าริฯ	 มีการด�าเนินกิจกรรม 
	 ควบคุมป้องกันโรคหนอนพยาธิ	

2.	จ�านวนผู้ได้รับการตรวจคัดกรองและรักษา 
	 หนอนพยาธิในทุกโรงเรียนและนักเรียน 
	 ทุกคนอย่างน้อย	1	ครั้งต่อปีการศึกษาและ 
	 ให้การรักษาโรคหนอนพยาธิ	90,000	ราย

	 -	 30	 50	 80

	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 30,000	 20,000	 40,000

	 	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

26 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.2	 จดัหาแหล่งทนุจากหน่วยงานภายในพืน้ที	่เช่น	ส�านกังานจงัหวดั	องค์การ 
	 	 บริหารส่วนจังหวัด	เป็นต้น	
	 4.3	 สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ	ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ	 และจัดท�า 
	 	 สื่อให้สอดคล้องกับบริบทพื้นที่
	 4.4	 สนับสนุน/มีส่วนร่วมในการพัฒนาส่ิงแวดล้อมและส่ิงปฏิกูลในชุมชน 
	 	 ให้ได้มาตรฐาน	 ร่วมกับภาคีเครือข่ายการด�าเนินงานในพื้นท่ีและศูนย์ 
	 	 วิชาการเขตที่เกี่ยวข้องอย่างจริงจังต่อเนื่อง
	 4.5	 ร่วมตรวจคัดกรองและรักษาหนอนพยาธิในทุกโรงเรียนและนักเรียน 
	 	 ทุกคนอย่างน้อย	1	ครั้งต่อปีการศึกษา	และให้การรักษา
	 4.6	 น�านวตักรรมการตรวจคัดกรอง	JK	-	Parasite	trap	และวนิจิฉยัโรคพยาธิ 
	 	 ใบไม้ตับด้วยปัญญาประดิษฐ์ไปใช้ในพื้นที่

5. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

5.1	 สร้างทมี	อบรมและฟ้ืนฟทูมีพนกังานจลุทศันกรในพืน้ที	่1-2	ทมี/จงัหวดั
5.2	 คัดกรองรักษาโรคหนอนพยาธิในโรงเรียน/ชุมชน	ทุกแห่ง	914	โรงเรียน
5.3	 สร้างความรอบรู ้สุขภาพโรคหนอนพยาธิให้กับนักเรียน/อาจารย์ใน

โรงเรียน	และประชาชนในชุมชน	ทุกแห่ง	914	โรงเรียน

6. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

6.1	 สิ่งสนับสนุนทางวิชาการ	ได้แก่	
6.1.1	 E-book	สือ่	โปสเตอร์	คู่มอื	การ์ตนูความรูเ้กีย่วกบัโรคหนอนพยาธิ	

และชดุนทิรรศการ	โดยดาวน์โหลดได้ท่ี	https://ddc.moph.go.th/
6.1.2	 คูม่อืการอบรมพนกังานจลุทศันกร	เพือ่การตรวจหาโรคหนอนพยาธิ	

และโรคพยาธิใบไม้ตับ

27แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



7. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

		 7.1	นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป	กรมควบคุมโรค
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3160	 Email:	iamsiri@gmail.com

6. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

6.1.3	 ต�ารา	 เอกสารประกอบการเรียนการสอน	 เพื่อใช้ในการอบรม
พนักงานจุลทัศนกร

6.2	 สนับสนุนการฝึกอบรม	ประกอบด้วย
6.2.1	 อบรมพนักงานจุลทัศนกร	 เพื่อการตรวจหาโรคหนอนพยาธ	ิ					

และโรคพยาธิใบไม้ตับ	และสัตว์รังโรค
6.3	 สนับสนุนด้านอื่นๆ	ประกอบด้วย

6.3.1	 อุปกรณ์ทางการแพทย์/วัสดุวิทยาศาสตร์ในการคัดกรองโรค	
หนอนพยาธิ	และโรคพยาธิใบไม้ตับ	

6.3.2	 ยารักษาพยาธิใบไม้ตับ	 และพยาธิอื่นท่ีตรวจพบ	 ผ่านส�านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด	
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ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 29	จังหวัด	ประกอบด้วย
	 	 1.1.1	 ภาคเหนือ		ได้แก่	เชียงใหม่	เชียงราย	แม่ฮ่องสอน	น่าน	ล�าปาง	 
	 	 	 ล�าพูน	แพร่	พะเยา
	 	 1.1.2	 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ	 ได้แก่	 เลย	 หนองบัวล�าภู	 หนองคาย	 
	 	 	 บึงกาฬ	 อุดรธานี	 สกลนคร	 นครพนม	 มุกดาหาร	 กาฬสินธุ ์	 
	 	 	 มหาสารคาม	 ขอนแก่น	 ชัยภูมิ	 นครราชสีมา	 บุรีรัมย์	 สุรินทร	์ 
	 	 	 ศรีสะเกษ	ร้อยเอ็ด	ยโสธร	อ�านาจเจริญ	อุบลราชธานี	
	 	 1.1.3	 ภาคตะวันออก	ได้แก่	สระแก้ว
 1.2 ประชากร:

1.2.1	 ประชาชนอาย	ุ15	ปีขึน้ไป	มปีระวตัเิสีย่งในการตดิพยาธใิบไม้ตบั	
ได้รับการคัดกรองพยาธิใบไม้ในตับ

1.2.2	 ประชาชนอายุ	40	ปีขึ้นไป	มีประวัติเสี่ยงเคยรักษาพยาธิใบไม้ตับ	
มีญาติสายตรงเป็นมะเร็งท่อน�้าดี	 ได้รับการส่งต่อเพื่อคัดกรอง
มะเร็งท่อน�้าดีด้วยอัลตร้าซาวด์

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

1.	 การคัดกรองพยาธิใบไม้ตับด้วยวิธีตรวจอุจจาระ	 จ�านวน	 94,100	 ราย	
941	ต�าบล

2.	 การคดักรองมะเรง็ท่อน�า้ด	ีด้วยการตรวจอลัตร้าซาวด์	จ�านวน	58,000	ราย
3.	 การรักษาผู้ป่วยมะเร็งท่อน�้าดี	โดยการผ่าตัด	จ�านวน	1,500	ราย

ป้องกันควบคุมโรคพยำธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้�ำดี (โครงกำร

รณรงค์ก�ำจัดปัญหำโรคพยำธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้�ำดี ถวำยเป็น 

พระรำชกุศลฯ)

แผนงาน

29แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

 	 2.1	 จัดระบบสุขาภิบาล	บริหารจัดการสิ่งปฏิกูลเพื่อตัดวงจรพยาธิ	โดยจัดให ้
	 	 มีบ่อบ�าบัดสิ่งปฏิกูล	ในทุกพื้นที่ผ่านเทศบาล/อบต.
	 2.2	 จัดการเรียนการสอนในโรงเรียน	และสนับสนุนให้มีการสร้างความรอบรู ้
	 	 ด้านสุขภาพ	 (Health	 Literacy)	 โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้าดี 
	 	 ในเด็ก	เยาวชน	และประชาชน	
	 2.3	 คัดกรองพยาธิใบไม้ตับในประชาชนอายุ	 15	ปีขึ้นไป	 เมื่อพบผู้ติดพยาธ ิ
	 	 ให้รักษาและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ	 และต้องท�าการตรวจ 
	 	 มูลสัตว์เลี้ยงในบ้าน	 สุนัข/แมว	 หากตรวจพบไข่พยาธิใบไม้ตับต้องให ้
	 	 การรักษาโดยสัตวแพทย์ในพื้นที่
	 2.4	 คดักรองมะเร็งท่อน�า้ดีในประชาชนอายุ	40	ปีข้ึนไปด้วยเคร่ืองอลัตร้าซาวด์
	 2.5	 บรหิารจดัการส่งต่อผูส้งสยัมะเรง็ท่อน�า้ดเีข้าสูก่ระบวนการวนิจิฉยัรกัษา 
	 	 อย่างเป็นระบบ
	 2.6	 รณรงค์อาหารปลอดภัย	ปลาปลอดพยาธิ	อย่างต่อเนื่องในพื้นที่	ผ่านทุก 
	 	 ช่องทางการสื่อสารตามบริบทพื้นที่	
	 2.7	 มีระบบการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยจากโรงพยาบาลสู่ชุมชน	 มีหมอครอบครัว 
	 	 เข้าไปดแูลประคบัประคองด้วยการแพทย์ผสมผสาน	ทัง้แพทย์แผนปัจจบุนั	 
	 	 และแพทย์ทางเลือก
	 2.8	 รายงานการด�าเนนิงานผ่านฐานข้อมลู	ตามระบบงานเฝ้าระวงัทางระบาดวทิยา	 
	 	 รง.506	หรือ	OV-CCA	ในระบบ	HDC
	 2.9	 พัฒนานวัตกรรม	 อาทิ	 การตรวจพยาธิใบไม้ตับด้วยวิธีการใหม่	 พัฒนา 
	 	 ระบบการส่งต่อผู้ป่วย	 ต�าบลจัดการสุขภาพ	 ฯลฯ	 พัฒนาบุคลากรทาง 
	 	 การแพทย์ในการคัดกรองพยาธิ	คัดกรอง	รักษามะเร็งท่อน�้าดี	เพื่อน�าไป 
	 	 ใช้ในการปรบัปรงุการแก้ไขปัญหาพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�า้ดต่ีอไป
	 2.10	ส�ารวจฟาร์มปลาในพื้นที่จังหวัดเสี่ยงสูง	เพื่อตรวจหาพยาธิใบไม้ตับ
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

4.1	 วิเคราะห์และจัดท�าแผนการบริหารจัดการสนับสนุน	การคัดกรองพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้าดีทั้งในประชาชนและสัตว์รังโรค	

4.2	 จัดการเรียนการสอนในโรงเรียน	 และสนับสนุนสร้างความรอบรู้ด้าน
สุขภาพ	 (Health	Literacy)	 โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้าดีให้กับ
เครือข่าย/โรงเรียน/ชุมชน	ผ่านสื่อบุคคล	อาทิ	ครู	อสม.	ผู้น�าชุมชน	และ					
สื่ออิเลคทรอนิกส์อย่างต่อเนื่อง

4.3	 ประสานน�าประเด็นการบริหารจัดการสิ่งปฏิกูลเข้าสู ่การประชุม									
คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด	 (คสจ.)	 เพื่อส่งเสริมสนับสนุนให้มี					
การบรหิารจดัการสิง่ปฏกิลูในระดบัจงัหวดัอย่างเป็นระบบ	ผ่านเทศบาล	
อบต.	บังคับใช้อย่างเป็นรูปธรรม	ตามบริบทของพื้นที่

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนผู้ได้รับการคัดกรองพยาธิใบไม้ตับ				
ด้วยวิธีตรวจอุจจาระ	จ�านวน	94,100	ราย

2.	จ�านวนประชาชนอายุ	 40	 ปีขึ้นไป	 ได้รับ				
การตรวจอุจาระ	 มีประวัติเคยกินปลาดิบ	
เคยรักษาพยาธิใบไม้ตับ	 มีญาติสายตรง			
เป็นมะเร็งท่อน�้าดี	 ได้รับการคัดกรองมะเร็ง
ท่อน�า้ดี	ด้วยอลัตร้าซาวด์	จ�านวน	58,000	ราย

3.	ร้อยละ	100	ของต�าบลเส่ียงทีม่กีารด�าเนนิการ	
ป้องกันและควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อน�้าดี

4.	ร ้อยละของโรงเรียนในพ้ืนที่ด�าเนินการ									
มีจัดการเรียนการสอนและการเสริมสร้าง
ความรอบรู้ด้านสุขภาพ	(Health	Literacy)	
ประเดน็โรคพยาธิใบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�า้ดี

	 500	 14,500	 56,500	 94,100
	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)

	 500	 11,600	 34,800	 58,000
	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)

	 5	 180	 560	 941
	 (ต�าบล)	 (ต�าบล)	 (ต�าบล)	 (ต�าบล)

	 1	 7	 18	 29
	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

4.4	 การตรวจคัดกรองพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้าดี	โดย
4.4.1	 คัดกรองในประชาชนอายุ	 15	 ปีข้ึนไป	 จ�านวน	 100	 คน/ต�าบล				

หากมีอัตราการติดเชื้อ	 มากกว่าร้อยละ	 5	 ด�าเนินการให้ครบ					
905	 คน/ต�าบล	 ถ้าอัตราการติดเช้ือน้อยกว่าร้อยละ	 5	 ไม่ต้อง
ด�าเนนิการตรวจคดักรองเพิม่	ให้ด�าเนินการในมาตรการอืน่ต่อไป	

4.4.2		ถ้าพบผู้ติดพยาธิใบไม้ตับอายุ	 40	 ปี	 ขึ้นไป	 ให้ส่งต่อเพื่อเข้ารับ			
การตรวจคัดกรองมะเร็งท่อน�้าดีด้วยการอัลตราซาวด์	ถ้าผิดปกติ
ส่งต่อเข้าสู่กระบวนการรักษาต่อไป

4.4.3	 รายงานในระบบรายงานของกระทรวงสาธารณสขุ/ระบบฐานข้อมลู		
Isan	Cohort	

4.5		สนับสนนุส่งเสรมิให้มกีารตรวจมลูสตัว์เลีย้งในบ้าน	สนุขั/แมว	หากตรวจ
พบไข่พยาธิใบไม้ตับต้องให้การรักษาโดยสัตวแพทย์ในพื้นที่

4.6		มรีะบบการรับ-ส่งต่อผูป่้วยจากโรงพยาบาลสูชุ่มชนมหีมอครอบครวัเข้าไป
ดแูลประคับประคองด้วยการแพทย์ผสมผสาน	ทัง้แพทย์แผนปัจจบุนั	และ
แพทย์ทางเลือก

4.7		สร้างและพัฒนานวัตกรรมในการด�าเนินงานในการปรับปรุงการแก้ไข
ปัญหาพยาธใิบไม้ตับและมะเรง็ท่อน�า้ดรีะดับพืน้ที	่น�านวตักรรมการตรวจ
คัดกรองและวินิจฉัยโรคพยาธิใบไม้ตับด้วยปัญญาประดิษฐ์ไปใช้ในพ้ืนที่
และการใช้ไลน์แอฟพลิเคชั่นในการคัดกรองพยาธิใบไม้ตับ

4.8		ตดิตามร่วมแก้ไขปัญหาและรายงานความก้าวหน้าในการด�าเนนิงานและ
การใช้จ่ายงบประมาณทุกไตรมาส

5. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

5.1	 พืน้ท่ีมอัีตราการติดเชือ้พยาธใิบไม้ตับร้อยละ	10	ขึน้ไป	มกีารจดัเวทรีะดม
ความคิดเหน็ร่วมกันแก้ไขปัญหาทีเ่หมาะกบับรบิทชุมชน	หาแหล่งทุนเพือ่
สนับสนุนการด�าเนินการตามแผนงานเพื่อแก้ไขปัญหาอย่างเป็นระบบ
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6. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

6.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย	
6.1.1	 สื่อ	 โปสเตอร์	 คู ่มือ	 ชุดนิทรรศการ	 โดยดาวน์โหลดได้ที่										

http://thaigcd.ddc.moph.go.th
6.2	 สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพบุคลากร	ประกอบด้วย

6.2.1	 อบรมพนักงานจุลทศันกร	เพือ่การตรวจหาพยาธใิบไม้ตบั/หนอนพยาธิ	
6.3	 สนับสนุนด้านอื่นๆ	ประกอบด้วย	

6.3.1	 อุปกรณ์ทางการแพทย์	 วัสดุวิทยาศาสตร์ในการคัดกรองพยาธิ
ใบไม้ตับ	

6.3.2	 ยารักษาพยาธิใบไม้ตับ	 และพยาธิอื่นที่ตรวจพบผ่านส�านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด 

5. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำนระดับพ้ืนท่ี ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

5.2	 มีการออกข้อบัญญัติในการจัดการสิ่งปฏิกูล/ระบบบ�าบัดสิ่งปฏิกูล								
และบงัคบัใช้อย่างเป็นรปูธรรม	ตามบรบิทของพืน้ที	่อย่างน้อยร้อยละ	10	
ในพื้นที่ด�าเนินงานตั้งแต่ปี	2559-2564	

5.3	 มีการจัดการเรียนการสอนในโรงเรียน	และสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ	
(Health	literacy)	โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้าดี	ในเด็ก/เยาวชน	
และประชาชนในทุกพื้นที่การด�าเนินงาน		

5.4	 มีการคัดกรองพยาธิใบไม้ตับและคัดกรองมะเร็งท่อน�้าดีตามเป้าหมายที่
วางไว้	ตดิตามผูต้ดิเชือ้ซ�า้กบัส�านกังานป้องกนัควบคมุโรคทีร่บัผดิชอบใน
พื้นที่ด�าเนินงาน

7. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

		 7.1	นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป	กรมควบคุมโรค
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3160	 Email:	iamsiri@gmail.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่เสี่ยง: 
	 	 สถานศึกษาในพ้ืนที่แผนพัฒนาเด็กและเยาวชนในถ่ินทุรกันดาร	 ตาม 
พระราชด�าริ	 สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า	 กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ	 
สยามบรมราชกุมารี	ใน	51	จังหวัด	จ�านวน	160	แห่ง	ในพื้นที่แพร่เชื้อมาลาเรีย	
(A1	และ	A2)	และ	374	แห่ง	ในพื้นที่เฝ้าระวังการกลับมาแพร่เชื้อ	(B1)

 1.2 ประชากร: 
	 	 1.2.1	 นักเรียนในสถานศึกษาของโครงการ	กพด.
	 	 1.2.2	 ประชาชนทีอ่าศัยในพ้ืนทีใ่กล้เคยีงสถานศกึษาของโครงการ	กพด.
	 	 1.2.3	 ครูในสถานศึกษาของโครงการ	กพด.
	 	 1.2.4	 เจ้าหน้าที่และผู้แทนหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการด�าเนินงาน

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564  

 อัตราป่วยโรคไข้มาลาเรียต่อพันประชากรของผู้ป่วยรายใหม่ต�่ากว่า	 0.24 
ต่อพันประชากร	(นักเรียน)

เฝ้ำระวงัป้องกนัควบคุมและก�ำจดัโรคไข้มำลำเรียในพืน้ท่ีโครงกำร

พัฒนำเด็กและเยำวชนในถิ่นทุรกันดำร ตำมพระรำชด�ำริ  

สมเด็จพระกนิษฐำธิรำชเจ้ำ กรมสมเด็จพระเทพรัตนรำชสุดำฯ  

สยำมบรมรำชกุมำรี

โครงการ
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2. มำตรกำรส�ำคัญ 

 2.1	 ในพื้นที่แพร่เชื้อ	A	ด�าเนินกิจกรรมจ�าเพาะ	ดังนี้

	 	 2.1.1	 ส�ารวจความชกุของการมเีชือ้มาลาเรยีในกลุม่นกัเรยีนและชมุชน 

	 	 	 โดยรอบโรงเรียนเพ่ือให้การรักษาที่มีคุณภาพอย่างรวดเร็ว	 ลด 

	 	 	 การป่วยและก�าจัดการแพร่เชื้อในชุมชน	 รวมทั้งเน้นติดตาม 

	 	 	 การกินยาให้ครบถ้วน

	 	 2.1.2	 ส�ารวจความรู้การรับรู้และการปฏิบัติตนด้านโรคไข้มาลาเรีย 

	 	 	 เพ่ือน�าไปวางแผนและด�าเนินการเสริมสร้างความรู ้และเน้น 

	 	 	 การปฏิบัติตนให้มีพฤติกรรมที่ดี

	 	 2.1.3	 จัดมาลาเรียคลินิกเคลื่อนที่หรือหน่วยตรวจเคลื่อนที่	 เข้าตรวจ 

	 	 	 รักษามาลาเรียในโรงเรียนพร้อมทั้งให้บริการชุมชนใกล้เคียง 

	 	 	 เพื่อค้นหาผู้ป่วยที่มีเชื้อแต่ไม่แสดงอาการ	 น�าไปสู่การรักษา 

	 	 	 ก่อนที่จะแพร่กระจายเชื้อในโรงเรียนและชุมชน

	 	 2.1.4	 จัดกิจกรรมรณรงค์หรืออื่น	 ๆ	 ท่ีมุ่งกระตุ้นเตือนให้นักเรียนและ 

	 	 	 ชุมชนรับรู้ปัญหาของการแพร่เชื้อมาลาเรียในพื้นที่	และให้น�าไป 

	 	 	 สู่การก�าจัดมาลาเรียจากชุมชน

	 2.2	 ในทุกลักษณะพื้นที่

	 	 2.2.1	 ให้ความรูเ้พือ่น�าไปสูก่ารเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมด้านการป้องกนั 

	 	 	 และดูแลตนเองจากโรคไข้มาลาเรีย

	 	 2.2.2	 ให้ข้อมูลสถานที่ตรวจรักษาโรคไข้มาลาเรีย
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 วางแผนกิจกรรมร่วมกับสถานศึกษา	 และหน่วยงานเครือข่ายในพื้นที่ 
	 	 เฝ้าระวัง	 ควบคุมและป้องกันโรคในโรงเรียน	 ก�าหนดแนวทาง	 วางแผน 
	 	 ติดตามการด�าเนินงานโครงการ	และก�าหนดนโยบายร่วมกัน
	 4.2	 ประสานงานสถานศึกษาและหน่วยงานเครือข่ายในพื้นที่	 เช่น	 โรงเรียน	 
	 	 นายอ�าเภอ	 องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	 ส�านักงานสาธารณสุขอ�าเภอ	 
	 	 และแกนน�าชุมชน	เพื่อชี้แจงแนวทางการด�าเนินงานโครงการฯ
	 4.3	 ส�ารวจความรู้	 การรับรู้	 และพฤติกรรมของนักเรียนและชุมชน	 (KAP	 
	 	 survey)	ในพื้นที่	A1&A2
	 4.4	 เจาะเลือดส�ารวจจ�านวนผู้ติดเชื้อมาลาเรีย	 เพื่อตรวจหาเช้ือมาลาเรีย 
	 	 ในกลุม่นกัเรยีน	ครู	และประชาชนในชุมชนท่ีตัง้บรเิวณโรงเรยีน	พร้อมท้ัง 
	 	 ให้การรักษาในวันเดียวกัน	 (ท�าพร้อมการส�ารวจความรู้	 การรับรู้และ 
	 	 พฤติกรรม)	ในพื้นที่	A1&A2
	 4.5	 จัดมาลาเรียคลินิกเข้าให้บริการเฝ้าระวังโรคไข้มาลาเรียในโรงเรียนและ 
	 	 ชมุชน	(ให้พจิารณาตามสถานการณ์การแพร่เชือ้มาลาเรยี	หากไม่มนีกัเรยีน 
	 	 พบเชือ้นานแล้วควรลดความถีก่ารเจาะลง	หรือเจาะเฉพาะกลุม่เสีย่ง	หรือ 
	 	 ไม่ต้องเจาะ	ดูแนวทางตาม	Zone	ตารางที่	2	แนวทางการด�าเนินงานฯ)

ตัวชี้วัด

1.	กลุ่มเป้าหมายมีระดับความรู้	 และทัศนคต ิ
	 เรื่องการป้องกันควบคุมและเฝ้าระวังโรค 
	 ไข้มาลาเรีย	(ได้คะแนนร้อยละ	80	ขึ้นไป)

2.	กลุม่เป้าหมายมพีฤติกรรมท่ีดใีนการป้องกนั 
	 โรคไข้มาลาเรยี	(ได้คะแนนร้อยละ	80	ขึน้ไป)	

	 80	 -	 -	 80
	 (ร้อยละ)	 	 	 (ร้อยละ)

	 80	 -	 -	 80
	 (ร้อยละ)	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.6	 จดักจิกรรมให้ความรูเ้พือ่ส่งเสรมิการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการป้องกนั 
	 	 โรคไข้มาลาเรีย	 (และโรคหนอนพยาธิ)	 ร่วมกับสถานศึกษา	 หน่วยงาน 
	 	 เครอืข่าย	และชุมชน
	 4.7	 จัดรณรงค์โรคไข้มาลาเรีย	 (นิทรรศการ	 เจาะเลือด	 ให้สุขศึกษา	 สาธิต 
	 	 การชุบและใช้มุ้งชุบสารเคมี	การป้องกันโรค)	ในพื้นที่	A1
	 4.8	 ส่งเสริมการป้องกันตนเองจากโรคไข้มาลาเรียตามมาตรการที่เหมาะสม		 
	 	 เช่น	 การนอนในมุ้ง	 การชุบมุ้งด้วยสารเคมี	 การใช้มุ้งชุบสารเคมี	 และ 
	 	 มาตรการอื่น	ๆ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 แนวทางการด�าเนินงานการเฝ้าระวัง	ป้องกัน	ควบคุมและก�าจัด 
	 	 	 โรคไข้มาลาเรยีในพืน้ทีโ่ครงการพฒันาเด็กและเยาวชนในถ่ินทุรกนัดาร 
	 	 	 ตามพระราชด�าริ	สมเด็จพระกนษิฐาธิราชเจ้า	กรมสมเดจ็พระเทพ 
	 	 	 รัตนราชสุดาฯ	สยามบรมราชกุมารี	ปีงบประมาณ	2564
	 	 5.1.2	 แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู ้เรื่องโรคไข้มาลาเรียช้ัน 
	 	 	 ประถมศึกษา	ปีที่	1-6
	 	 5.1.3	 สื่อโปสเตอร์ส�าหรับเด็ก	เรื่องการป้องกันโรคไข้มาลาเรีย
	 	 5.1.4	 สื่อการ์ตูนแอนิเมชันเรื่อง	อสม.น้อยมาลาเรีย
	 	 5.1.5		 รายชื่อสถานศึกษาในโครงการ	กพด.

ดาวน์โหลดเอกสารได้ที่	https://bit.ly/Malaria_2
หรือ	QR	code

	 5.2	 สนับสนุนงบประมาณประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 งบประมาณกรมควบคุมโรค	ผ่านส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 5.3	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.3.1	 การให้ค�าปรึกษา
	 	 5.3.2	 การเผยแพร่ผลการด�าเนินงานผ่านสื่อโซเชียลมีเดีย

FB:	https://web.facebook.com/thaibvbd
Health	Education	for	Malaria:สขุศกึษาโรคไข้มาลาเรยี

FB	https://web.facebook.com/Thailand-Malaria-
Elimination-1621088641290923/?_rdc=1&_rdr
Thailand	Malaria	Elimination

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

 
	 6.1	 แพทย์หญงิชวีนนัท์	เลศิพิรยิสวุฒัน์	ผูอ้�านวยการกองโรคตดิต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3145	 E-mail:	cheewananl@gmail.com
	 6.2	 ดร.รุ่งระวี	ทิพย์มนตรี	 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3107		 E-mail:	rtipmontree@gmail.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
	 	 เกณฑ์ก�าหนดพืน้ทีเ่สีย่ง	อ้างองิจากสถานการณ์โรคพษิสนุขับ้า	ย้อนหลงั	
3	ปี	(ปี	พ.ศ.	2561	-	2563)	ดังนี้
  1.1.1 พืน้ทีเ่สีย่งสูง (สแีดง) เป็นพ้ืนท่ีท่ีพบผู้เสยีชีวติด้วยโรคพิษสนุขับ้า	 
	 	 	 หรือพบสัตว์พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้ามีการกระจายตัวมากกว่า 
	 	 	 ร้อยละ	50	ของจ�านวนอ�าเภอทั้งหมด	ในจังหวัดนั้น	ๆ
  1.1.2 พื้นที่เสี่ยง (สีเหลือง)	 เป็นพื้นที่ในระดับอ�าเภอที่มีการพบเชื้อ 
	 	 	 โรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์	อย่างน้อย	1	ตัวอย่าง	
  1.1.3 พืน้ทีเ่ฝ้าระวงั (สฟ้ีา) เป็นพ้ืนทีใ่นระดบัอ�าเภอทีไ่ม่พบผูเ้สยีชวีติ 
	 	 	 ด้วยโรคพิษสุนัขบ้า	และไม่พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์
 1.2 ประชากร:	ประชาชนทุกคน
  1.2.1 กลุม่เสีย่ง หมายถงึ	ผูสั้มผสัสตัว์ทีต่รวจพบเชือ้พษิสนุขับ้าทกุราย	 
	 	 	 หรือ	ผู้ถูกสุนัข-แมว	สัตว์เลี้ยงลูกด้วยน�้านมกัดข่วน	ได้รับการฉีด 
	 	 	 วัคซีนป้องกันโรคตามแนวทางที่ก�าหนด
	 	 	 1)	 กลุ่มที่เสี่ยงสูงต่อการติดเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า	 ได้แก่	 ผู้สัมผัส 
	 	 	 	 สัตว์ที่ตรวจพบเชื้อพิษสุนัขบ้าทุกราย
	 	 	 2)	 กลุม่ทีเ่สีย่งต่อการติดเชือ้โรคพษิสนุขับ้า	ได้แก่	ผูถ้กูสนุขั-แมว	 
	 	 	 	 สัตว์เลี้ยงลูกด้วยน�้านมกัดข่วน

ป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้ำ

แผนงาน
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 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ไม่พบผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า
	 2.	 จ�านวนอ�าเภอเสี่ยงที่ด�าเนินการตามมาตรการเฝ้าระวังป้องกันควบคุม 
	 	 โรคพิษสุนัขบ้าในคน	440	อ�าเภอ

1. เป้ำหมำย (ต่อ)

  1.2.2 บุคลากรกลุ่มเสี่ยง	 โดยองค์การอนามัยโลกได้ก�าหนดให้มีการ 
	 	 	 พจิารณา	ฉดีวคัซนีป้องกนัโรคพษิสนัุขบ้าให้กลุม่คนทีม่อีตัราเสีย่ง 
	 	 	 ต่อการติดเชื้อพิษสุนัขบ้า	ดังนี้
	 	 	 1)	 ผู้ปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการวิจัยเช้ือโรคพิษสุนัขบ้า	 หรือ 
	 	 	 	 เจ้าหน้าที่ชันสูตรโรคพิษสุนัขบ้า
	 	 	 2)	 สัตวแพทย์
	 	 	 3)	 อาสาสมัคร	 ผู ้ที่มีส่วนร่วมในการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า 
	 	 	 	 ในภาคสนาม
	 	 	 4)	 บุคลากรในสถานบริการสาธารณสุข	

2. มำตรกำรส�ำคัญ

 
	 2.1	 จัดท�าโครงการสัตว์ปลอดโรค	 คนปลอดภัยจากโรคพิษสุนัขบ้า	 ตาม 
	 	 พระปณธิานศาสตราจารย์	ดร.สมเดจ็เจ้าฟ้าฯ	กรมพระศรสีวางควฒันวร 
	 	 ขัตติยราชนารี	ให้ครอบคลุมทุกกิจกรรมตามระดับความเสี่ยงของพื้นที่	
	 2.2	 ติดตามสถานการณ์โรคในสัตว์อย่างใกล้ชิด
	 2.3	 ด�าเนินมาตรการสอบสวนและควบคุมโรคทั้งในคนและสัตว์	 เมื่อพบ 
	 	 รายงานสัตว์พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า	หรือพบผู้เสียชีวิต	(มาตรการ	1-2-3)	 
	 	 ดังนี้	
	 	 2.3.1	 กรณีสัตว์พบเชื้อพิษสุนัขบ้า
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2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 	 	 1)	 ตรวจสอบข้อมลูรายงานสตัว์พบเชือ้พษิสนุขับ้าจ�านวน	1	ตวั	 
	 	 	 	 (ข้อมลูจาก	www.thairabies.netหรือ	เครอืข่ายด้านปศสุตัว์ 
	 	 	 	 ในพื้นที่)
	 	 	 2)	 สอบสวนควบคุมโรคร่วมกัน	 ท้ังหน่วยงานด้านปศุสัตว ์
	 	 	 	 ด้านสาธารณสขุ	องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	และหน่วยงาน
	 	 	 	 ทีเ่กีย่วข้อง	ประชุมเร่งรัดการควบคมุป้องกันโรคในพืน้ท่ีระดบั 
	 	 	 	 ต�าบล	 (กรณีพบสัตว์ติดเช้ือตัวท่ี	 2	 ในระยะเวลา	 3	 เดือน 
	 	 	 	 เป็นบ่งชี้ว่ายังไม่สามารถควบคุมการระบาดได้	 ควรขยาย 
	 	 	 	 ขอบเขตควบคมุโรคเป็นระดับอ�าเภอ)	สือ่สารความเสีย่งและ 
	 	 	 	 ประชาสัมพันธ์อย่างกว้างขวาง	 ติดตามผู้สัมผัสโรคมารับ 
	 	 	 	 วัคซีนภายใน	2	วัน
	 	 	 3)	 ประสานงานให้มีการฉีดวัคซีนสุนัขกับแมวรอบจุดเกิดเหต	ุ 
	 	 	 	 ในรัศมีอย่างน้อย	5	กิโลเมตร	(ตามกฎหมาย)
	 	 2.3.2	 กรณีพบผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า	 (ตามเกณฑ์การวินิจฉัย 
	 	 	 โรคพษิสนุขับ้าในคน	ของกองระบาดวทิยา	กระทรวงสาธารณสขุ)
	 	 	 1)	 ตรวจสอบข้อมลูรายงานผูเ้สยีชวีติ	รายงานของห้องปฏบิตักิาร	 
	 	 	 	 หรอื	รายงานการสอบสวนโรคจากกองระบาดวทิยา	แจ้งข่าว 
	 	 	 	 ให้ผู้บริหารระดับจังหวัดทราบ
	 	 	 2)	 สอบสวนควบคุมโรคร่วมกัน	 ท้ังหน่วยงานด้านปศุสัตว	์ 
	 	 	 	 ด้านสาธารณสขุ	องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	และหน่วยงาน 
	 	 	 	 ที่เกี่ยวข้อง	 ประชุมเร่งรัดมาตรการควบคุมป้องกันโรคให้ 
	 	 	 	 ครอบคลุมทุกพื้นที่	 (จากสถิติพื้นที่ที่พบผู้เสียชีวิตจะพบ 
	 	 	 	 รายงานสัตว์เป็นโรคพิษสุนัขบ้ากระจายตัวมากกว่าร้อยละ	 
	 	 	 	 50	 ของอ�าเภอในจังหวัดนั้น)	 เน้นการสื่อสารความเสี่ยง 
	 	 	 	 และประชาสมัพนัธ์อย่างกว้างขวาง	ตดิตามผูสั้มผสัโรคมารบั 
	 	 	 	 วัคซีนภายใน	2	วัน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 	 	 3)	 ประสานงานให้มีการฉีดวัคซีนสุนัขกับแมวรอบจุดเกิดเหต	ุ 
	 	 	 	 ในรัศมีอย่างน้อย	5	กิโลเมตร	(ตามกฎหมาย)
	 2.4	 เร่งติดตามผู้สัมผัสโดย	อสม.
	 2.5	 สนับสนุนวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า	แบบป้องกันโรคล่วงหน้า	 (PrEP)	 
	 	 ให้แก่บุคลากรกลุ่มเสี่ยงในพื้นที่
	 2.6	 สร้างความรอบรู้เรื่องการป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่ประชาชน	
	 2.7	 สนับสนุนส่งเสริมการกระตุ้นภูมิคุ้มกันในสัตว์ผ่านการพัฒนามาตรฐาน 
	 	 ระบบลกูโซ่ความเยน็	(cold	chain)	ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	ร่วมกบั	 
	 	 หน่วยงานปศุสัตว์	และหน่วยงานภาคีในพื้นที่
	 2.8	 ประเมินหรือรับรองพื้นที่ปลอดโรค	 (พื้นที่น�าร่อง/พื้นที่ต้นแบบปลอด 
	 	 โรคพิษสุนัขบ้า)

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 จัดท�าแผนการป้องกันควบคุมโรค	เพื่อรับมือเมื่อมีโรค
	 	 4.1.1	 พ้ืนทีเ่สีย่งสงู	(สแีดง):	ก�ากบั	ติดตามให้มกีารจดัท�าแผนทกุอ�าเภอ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า

2.	จ�านวนของพื้นท่ีที่พบโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ 
	 มีการด�าเนินการตามมาตรการการเฝ้าระวัง	 
	 ป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในคน

	 0	 0	 0	 0	
	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)	

	 -	 -	 -	 440	
	 	 	 	 (อ�าเภอ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.1.2	 พื้นที่เสี่ยง	 (สีเหลือง):	 ก�ากับ	 ติดตามให้อ�าเภอท่ีพบโรคในสัตว ์
	 	 	 มีการจัดท�าแผนแบบบูรณาการ
	 	 4.1.3	 พื้นที่เฝ้าระวัง	(สีฟ้า):	ก�ากับ	ติดตามให้อ�าเภอที่ไม่พบโรคในสัตว์	 
	 	 	 จัดท�าแผนพัฒนาพื้นที่ปลอดโรค
	 4.2	 ติดตามสถานการณ์โรคในสัตว์อย่างใกล้ชิด
	 	 4.2.1	 ติดตามสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าจาก	 thairabies.net	 หรือ	 
	 	 	 ข้อมูลจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
	 	 4.2.2	 ติดตามจ�านวนเบิกจ่ายวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในคนของ 
	 	 	 สถานบริการในพื้นที่รับผิดชอบ
	 	 4.2.3	 วิเคราะห์สถานการณ์เพื่อชี้เป้าพื้นที่เสี่ยง	และพื้นที่พร้อมรับรอง 
	 	 	 ปลอดโรคพิษสุนัขบ้า
	 4.3	 สนับสนุนวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า	แบบป้องกันโรคล่วงหน้า	 (PrEP)	 
	 	 ให้แก่บุคลากรกลุ่มเสี่ยงในพื้นที่
	 	 4.3.1	 ก�ากับ	 ติดตาม	 การให้วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าแบบป้องกัน 
	 	 	 โรคล่วงหน้า	(PrEP)
	 4.4	 สร้างความรอบรู้ให้แก่ประชาชน	 ด้วยการสื่อสารการตลาดเพื่อสังคม	 
	 	 (Social	Marketing)	โรคพิษสุนัขบ้า
	 	 4.4.1	 จัดท�าสือ่ภาษาท้องถิน่	ให้หน่วยงาน	สถานบรกิาร	และสถานศกึษา 
	 	 	 ในพืน้ทีร่บัผดิชอบ	โดยมปีระเดน็สือ่สาร	(Key	massage)	ทีเ่หมาะสม 
	 	 	 กับกลุ่มเป้าหมาย	 เกี่ยวกับความรุนแรงของโรค	 การป้องกัน 
	 	 	 การถูกกัด	 โดยใช้หลัก	 5	 ย	 การดูแลตนเองภายหลังถูกกัด 
	 	 	 โดยการ	“ล้างแผล	ใส่ยา	หาหมอ	และฉีดวัคซีนตามนัดทุกครั้ง” 
	 	 	 มาพบแพทย์โดยเร็วหลังถูกกัด	ข่วน	ไม่ช�าแหละหรือน�าเนื้อสัตว ์
	 	 	 ติดโรคมารับประทาน
	 	 4.4.2	 ร่วมรณรงค์กิจกรรมป้องกันโรคพิษสุนัขบ้ากับท้องถ่ินจังหวัด	 
	 	 	 ปศุสัตว์จังหวัด	และเครือข่ายอื่น	ๆ
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.5	 ควบคุมโรค	(มาตรการ	1-2-3)	เมื่อพบคน	1	คน	หรือ	สัตว์	เสียชีวิตด้วย 
	 	 โรคพิษสุนัขบ้า	1	ตัว
	 	 4.5.1	 สสจ.	 ปศุสัตว์จังหวัด	ปศข./สคร.	 เทศบาล/อบต.	 สอบสวนโรค 
	 	 	 ร่วมกับหน่วยงานในพื้นที่
	 	 4.5.2	 ประชุมและมีข้อสั่งการเพื่อป้องกันควบคุมโรค
	 	 4.5.3	 สนับสนุน/ก�ากับ/ติดตามผลการรับวัคซีนของผู้สัมผัสโรคทุก 
	 	 	 เหตุการณ์
	 	 4.5.4	 จัดท�ารายงานผลการรับวัคซีนระดับจังหวัด	 (Rabies	 2)	 เสนอ 
	 	 	 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องทุกเดือน
	 	 4.5.5	 ติดตามและประเมินผลการบริการวัคซีนป้องกันโรคฯ	 ของ 
	 	 	 สถานบริการในพื้นที่รับผิดชอบ
	 4.6	 เร่งติดตามผู้สัมผัสโดย	อสม.
	 	 4.6.1	 พืน้ทีท่ีย่งัมโีรคพษิสนุขับ้าในสตัว์	ให้	อสม.	ส�ารวจทกุสปัดาห์	เช่น	 
	 	 	 ร่วมกับการส�ารวจลูกน�้ายุงลาย
	 4.7	 สนับสนุนการกระตุ้นภูมิคุ้มกันในสัตว์ผ่านการพัฒนามาตรฐานระบบ 
	 	 ลูกโซ่ความเย็น	(cold	chain)	ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
	 	 4.7.1	 สสจ.	ประชมุชีแ้จงวตัถปุระสงค์และวธีิการพฒันามาตรฐานระบบ 
	 	 	 ลูกโซ่ความเย็น
	 	 4.7.2	 คัดเลือกเทศบาล/อบต.ที่จะเข้าร่วมพัฒนา
	 	 4.7.3	 ประเมินส่วนขาด	และวางแผนพัฒนาตามเกณฑ์มาตรฐานให้แก่	 
	 	 	 เทศบาล/อบต.	เป้าหมาย
	 	 4.7.4	 ถ่ายทอดความรูม้าตรฐานระบบลกูโซ่ความเยน็ฯ	ให้แก่ผูเ้กีย่วข้อง	 
	 	 	 เช่น	ปศุสตัว์จังหวดั	ปศุสตัว์อ�าเภอ	เทศบาล/อบต.	และอาสาสมัคร 
	 	 	 ปศุสัตว์
	 	 4.7.5	 ให้ค�าแนะน�าถึงวิธีที่ถูกต้องเพื่อการปรับปรุง
	 	 4.7.6	 ตรวจประเมิน	รับรองมาตรฐาน
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.8	 ประเมินหรือรับรองพื้นที่ปลอดโรค
	 	 4.8.1	 สสจ.	คัดเลือกอ�าเภอที่มีความพร้อมต่อการสร้างพื้นที่ปลอดโรค
	 	 4.8.2	 ประชุมชี้แจงขั้นตอนการสร้างพื้นที่ปลอดโรค
	 	 4.8.3	 สร้างข้อตกลงร่วมกันระหว่างหน่วยงานในพื้นที่
	 	 4.8.4	 วิเคราะห์ช่องว่างการด�าเนินงานให้ตรงเกณฑ์ฯ
	 	 4.8.5	 แต่งต้ังคณะกรรมการสร้างพืน้ท่ีปลอดโรค	และคณะท�างานรบัรอง 
	 	 	 พื้นที่ปลอดโรค
	 	 4.8.6	 ประชมุคณะกรรมการสร้างพืน้ทีป่ลอดโรค	และคณะท�างานรบัรอง 
	 	 	 พื้นที่ปลอดโรค	เพื่อวางแผนปิดช่องว่าง
	 	 4.8.7	 ทุกหน่วยงานด�าเนินงานสร้างพื้นที่ปลอดโรค	 เพื่อปิดช่องว่าง 
	 	 	 และให้พื้นที่ไม่มีผู้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้าอย่างยั่งยืน	 โดยม	ี 
	 	 	 สคร.	คอยให้ค�าแนะน�า	และติดตามเพือ่ให้ด�าเนนิงานถึงเป้าหมาย
	 	 4.8.8	 จังหวัดประเมินพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้าตามเกณฑ์
	 	 4.8.9	 ส�าหรับพื้นที่ที่พร้อมประกาศเป็นเขตปลอดโรค	 (ไม่มีผู้เสียชีวิต 
	 	 	 ด้วยโรคพิษสนุขับ้าร่วมกับไม่พบโรคพษิสนุขับ้าในสตัว์	อย่างน้อย	 
	 	 	 2	ปี)	ให้ด�าเนินการตามขั้นตอนประกาศพื้นที่ปลอดโรค
	 	 4.8.10	ประกาศพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้า

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 การสนับสนุนทางวิชาการ	 เช่น	 มาตรฐานระบบลูกโซ่ความเย็น	 (Cold	 
	 	 chain)	ส�าหรับ	อปท.	คู่มือ/แนวทางการสร้างพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้า 
	 	 ในคน	ระดับอ�าเภอ	แนวทางเวชปฏิบัติโรคพิษสุนัขบ้า	แนวทางการเก็บ 
	 	 ตัวอย่างส่งตรวจหาเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า	 สื่อความรู้ต่าง	 ๆ	 เก่ียวกับโรค 
	 	 พิษสุนัขบ้า	 แนวทางการด�าเนินงานป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า	 
	 	 แนวทางการค้นหาติดตามผู้สัมผัสโรค	ส�าหรับ	อสม.
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 5.2	 การสนับสนุนงบประมาณ	เช่น	วคัซนีป้องกนัโรคพษิสนุขับ้าเพือ่ฉดีป้องกนั 
	 	 โรคล่วงหน้าส�าหรับอาสาสมัครและบุคลากรกลุ่มเสี่ยง	 (ตามเกณฑ์ของ 
	 	 กรมควบคุมโรค)	
	 5.3	 การสนับสนุนด้านอื่น	ๆ
	 	 5.3.1	 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรในพื้นท่ี	 เช่น	 การอบรมแนวทาง 
	 	 	 เวชปฏบิตัโิรคพษิสนุขับ้าส�าหรบัแพทย์	และบคุลากรสาธารณสขุ	
	 	 5.3.2	 การลงเยี่ยมพื้นที่	เพื่อเสริมพลัง	ให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา 
	 	 	 โดยทีมผู้ทรงคุณวุฒิกรมควบคุมโรค	 การตรวจบูรณาการโดย 
	 	 	 ผู้ตรวจราชการส�านักนายกรัฐมนตรี

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3160	 Email:	iamsiri@gmail.com
	 6.2	 นางรัตนา	ธีระวัฒน์		 นกัวชิาการสาธาณสขุช�านาญการพเิศษ		
	 	 	 เบอร์โทรศพัท์		02	590	3177-8			E-mail:	jib_rattanat@yahoo.com
	 6.3	 สัตวแพทย์หญิงอรพิรุฬห์	ยุรชัย	 นายสัตวแพทย์ช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศพัท์		02	590	3177-8		 E-mail:	dek_vet_ka@hotmail.com

46 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



1. เป้ำหมำย

 1.1	 ผู้ใหญ่อายุ	20-40	ปี
	 	 1.1.1	 กลุ่มผู้ต้องขัง	กลุ่มทหารเกณฑ์	กลุ่มบุคลากรทางการแพทย์และ 
	 	 	 สาธารณสุขทั่วประเทศ
	 	 1.1.2	 กลุ่มผู้ใช้แรงงานในจังหวัดที่เสี่ยงสูง
	 1.2	 เด็กก่อนวัยเรียนและเด็กวัยเรียน	 ภายใต้ระบบงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกัน 
	 	 โรคปกติ

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 เพ่ิมและรักษาระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนโรคหัดครบตาม 
	 	 เกณฑ์
	 2.2	 เร่งรัดการเฝ้าระวังโรคและการตรวจยืนยันทางห้องปฏิบัติการ
	 2.3	 เสริมสร้างความเข้มแข็งของการสอบสวนและควบคุมโรค
	 2.4	 รณรงค์ให้วัคซีนโรคหัด
	 2.5	 ตอบโต้การระบาดอย่างเต็มที่

โรคหัดและหัดเยอรมัน (Measles and Rubella)

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

	 ลดอุบัติการณ์การเกิดโรคหัดและหัดเยอรมันในประเทศ	 (ผู้ติดเช้ือภายใน
ประเทศ	0	ราย)

ควบคุมโรคที่ป้องกันด้วยวัคซีน

แผนงาน

47แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



3. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 3.1	 รณรงค์ให้วัคซีนโรคหัดและหัดเยอรมันตามแนวทางการรณรงค์ฯ	 ของ 
	 	 กรมควบคุมโรค	 ในผู้ใหญ่	 กลุ่มเสี่ยงอายุ	 20-40	 ปี	 ที่อยู่รวมกันเป็น 
	 	 กลุ่มก้อน	ได้แก่	กลุ่มผู้ต้องขังรายใหม่ในเรือนจ�าและทัณฑสถานทุกแห่ง
	 	 ทั่วประเทศ	ภายใต้โครงการราชทัณฑ์ปันสุข	ท�าความดี	เพื่อชาติ	ศาสน์	 
	 	 กษัตริย์	 กลุ ่มทหารเกณฑ์ผลัดที่	 2/2564	 และผลัดที่	 1/2565	 ใน 
	 	 ค่ายทหารทกุแห่งทัว่ประเทศ	กลุม่บคุลากรทางการแพทย์และสาธารณสขุ 
	 	 ทั่วประเทศ	และกลุ่มแรงงานในพื้นที่จังหวัดที่มีความเสี่ยงสูง
	 3.2	 ขบัเคลือ่นและติดตามให้มกีารให้บรกิารวัคซนีรวมป้องกันโรคหัด-คางทมู- 
	 	 หัดเยอรมัน	 ครั้งท่ี	 2	 โดยการปรับเปลี่ยนก�าหนดการรับวัคซีนจากเดิม 
	 	 ได้รับตอนอายุ	2	ปี	6	เดือน	เป็นให้ได้รับตอนอายุ	1	ปี	6	เดือน
	 3.3	 ติดตามประเมินผลและตรวจสอบความครอบคลุมการได้รับวัคซีนตาม 
	 	 กลุ่มอายุในพื้นที่	 พร้อมทั้งติดตามเด็กกลุ่มเป้าหมายให้ได้รับวัคซีน 
	 	 ครบถ้วนตามเกณฑ์	 ตรวจสอบประวัติการรับวัคซีน	 และติดตามให้ 
	 	 วัคซีนในกลุ่มเด็กที่ได้รับวัคซีนไม่ครบตามเกณฑ์ในนักเรียนชั้น	ป.1	
	 3.4	 เร่งรัดการเฝ้าระวังโรค	ให้มีการรายงานผู้ป่วยไข้ออกผื่นหรือผู้ป่วยสงสัย 
	 	 โรคหัดหรือหัดเยอรมัน	 ไม่น้อยกว่า	 2	 รายต่อประชากรแสนคนต่อป ี
	 	 (รายจังหวัด)	 และเก็บตัวอย่างส่งตรวจยืนยันทางห้องปฏิบัติการตาม 
	 	 แนวทางการก�าจัดโรคหัดและหัดเยอรมันของกรมควบคุมโรค
	 3.5	 สอบสวนโรคเฉพาะรายในผู้ป่วยไข้ออกผื่นหรือผู้ป่วยสงสัยโรคหัดหรือ 
	 	 หัดเยอรมัน	ภายใน	48	ชั่วโมงหลังจากพบผู้ป่วย	ไม่น้อยกว่าร้อยละ	80	 
	 	 ของจ�านวนผู้ป่วย	 และด�าเนินการให้วัคซีนเพื่อควบคุมการระบาดให้ 
	 	 แล้วเสร็จภายใน	 72	 ชั่วโมงหลังพบผู้ป่วยสงสัยโรคหัดหรือหัดเยอรมัน 
	 	 รายแรก	ตามแนวทางการก�าจัดโรคหัดของกรมควบคุมโรค

48 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



1. เป้ำหมำย

	 1.1	 ประชากรอายุต�่ากว่า	15	ปีทั่วประเทศ

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 รักษาระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนโปลิโอครบตามเกณฑ์
	 2.2	 เฝ้าระวังผู้ป่วยอาการอัมพาตกล้ามเนื้ออ่อนปวกเปียกอย่างเฉียบพลัน	 
	 	 (acute	flaccid	paralysis:	AFP)	
	 2.3	 สอบสวนและควบคุมโรคให้ทันเวลา
	 2.4	 เตรียมความพร้อมรองรับสถานการณ์ที่อาจมีการระบาดของโรคโปลิโอ	
	 2.5	 รณรงค์ให้วัคซีนโรคโปลิโอในพื้นที่เสี่ยง

3. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 3.1	 รณรงค์ให้วัคซีนโรคโปลิโอเสริมในพื้นที่เสี่ยงตามแนวทางการรณรงค์ฯ	 
	 	 ของกรมควบคมุโรค	ได้แก่	พืน้ทีจ่งัหวัดชายแดนภาคใต้ตอนล่าง	(จงัหวดั 
	 	 ปัตตานี	ยะลา	นราธิวาส	และ	4	อ�าเภอของจังหวัดสงขลา)	เนื่องจากพบ 
	 	 ปัญหาการให้วัคซนีในระบบปกตแิละความครอบคลมุการได้รบัวคัซนีต�า่	
		 	 และพื้นที่ชายแดนติดประเทศเมียนมาร์	 (จังหวัดแม่ฮ่องสอน	 ตาก	
	 	 กาญจนบุรี	 และราชบุรี)	 เนื่องจากเคยพบการระบาดของโรคโปลิโอ 
	 	 ในฝั่งตรงข้ามกับชายแดนไทยและอาจมีการน�าเช้ือเข้ามาแพร่ระบาด 
	 	 ในประเทศไทยได้	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

 ไม่มผีูป่้วยโรคโปลโิอเพือ่การรกัษาสถานะของการเป็นประเทศปลอดโรคโปลโิอ
อย่างต่อเนื่อง

โรคโปลิโอ (Poliomyelitis)

49แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



1. เป้ำหมำย

	 1.1	 ประชาชนทุกกลุ่มวัย

3. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 3.2	 ติดตามประเมินผลและตรวจสอบความครอบคลุมการได้รับวัคซีนตาม 
	 	 กลุ่มอายุในพื้นที่	 และติดตามเด็กกลุ่มเป้าหมายให้ได้รับวัคซีนครบถ้วน 
	 	 ตามเกณฑ์
	 3.3	 เร่งรัดการเฝ้าระวังโรค	 ให้มีการรายงานผู้ป่วยอาการอัมพาตกล้ามเนื้อ 
	 	 อ่อนปวกเปียกอย่างเฉียบพลัน	 (acute	 flaccid	 paralysis:	 AFP) 
	 	 ไม่น้อยกว่า	2	รายต่อประชากรแสนคนที่อายุต�่ากว่า	15	ปี	(รายจังหวัด)	 
	 	 และเก็บตัวอย่างส่งตรวจยืนยันทางห้องปฏิบัติการ	 ตามแนวทาง 
	 	 การกวาดล้างโรคโปลิโอของกรมควบคุมโรค
	 3.4	 ด�าเนินการสอบสวนโรคเฉพาะรายในผู้ป่วย	 AFP	 ภายใน	 48	 ช่ัวโมง 
	 	 หลังจากพบผู้ป่วยไม่น้อยกว่า	ร้อยละ	80	ของจ�านวนผู้ป่วย	
	 3.5	 ประเมนิความเสีย่งและซ้อมแผนในจงัหวดัเสีย่งสงูเพือ่เตรยีมความพร้อม 
	 	 รองรับสถานการณ์ที่อาจมีการระบาดของโรคโปลิโอ	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

	 ผู้ป่วยยืนยันไม่เกิน	0.015	ต่อประชากรหนึ่งแสนคน	(ประมาณ	10	ราย)

โรคคอตีบ (Diphtheria)

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 เร่งรัดและรักษาระดับความครอบคลุมการได้รับวัคซีนที่มีส่วนประกอบ 
	 	 ของโรคคอตีบในประชากรกลุ่มเป้าหมาย
	 2.2	 เฝ้าระวัง	สอบสวน	และควบคุมโรค

50 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ตรวจสอบความครอบคลมุการได้รบัวคัซนีในพืน้ที	่และตดิตามการได้รบั 
	 	 วัคซนีในกลุม่เป้าหมาย	ได้แก่	หญงิต้ังครรภ์	เดก็ปฐมวยั	เดก็นกัเรยีน	และ 
	 	 ในผูใ้หญ่ทีต้่องกระตุน้ภมูคิุม้กันทกุ	10	ปี	ให้ได้รบัวคัซีนทีม่ส่ีวนประกอบ 
	 	 ของโรคคอตีบครบถ้วนตามเกณฑ์
	 4.2	 รายงานผู้ป่วยตามระบบเฝ้าระวงัโรคทางด้านระบาดวทิยา	โดยสอบสวน 
	 	 โรคภายใน	 24	 ชั่วโมง	 นับจากวันรับแจ้งข่าวการระบาด	 เพื่อยืนยัน 
	 	 การวินิจฉัย	 หาเชื้อก่อโรค	 ค้นหาผู้สัมผัสใกล้ชิด	 หาสาเหตุการระบาด	 
	 	 ด�าเนินการควบคุมโรค	 และป้องกันการระบาดในครั้งต่อไป	 ให้ศึกษา 
	 	 รายละเอียดเพิ่มเติมได้ตามแนวทางการด�าเนินงานป้องกัน	 ควบคุมและ 
	 	 รักษาโรคคอตีบของกรมควบคุมโรค

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละความครอบคลุมการได้รับวัคซีนขั้น 
	 พืน้ฐานและรณรงค์ให้วคัซีนในกลุม่เป้าหมาย	 
	 (ยกเว้น	MMR1	และ	MMR2	≥	ร้อยละ	95	 
	 และวคัซนีในนกัเรยีน	≥	ร้อยละ	95	เป็นราย 
	 โรงเรียน)

2.	อตัราการรายงานผู้ป่วยไข้ออกผืน่หรอืผู้ป่วย 
	 สงสัยโรคหัดหรือหัดเยอรมันเพื่อเฝ้าระวัง 
	 โรคหัดหรือหัดเยอรมัน

3.	อัตราการรายงานผู ้ป ่วยอาการอัมพาต 
	 กล้ามเนื้ออ่อนปวกเปียกอย่างเฉียบพลัน	 
	 (AFP)	เพื่อเฝ้าระวังโรคโปลิโอ

	 ≥	90	 ≥	90	 ≥	90	 ≥	90
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

>	2	
รายต่อประชากรแสนคนต่อปี	(รายจังหวัด)

>	2	
รายต่อประชากรแสนคนต่อปี	(รายจังหวัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 ต�าราวัคซนีและการสร้างเสรมิภมูคุ้ิมกนัโรค	มาตรฐานการด�าเนนิงาน 
	 	 	 สร้างเสริมภมูคุ้ิมกันโรคแนวทางการป้องกันควบคมุโรคฯ	แนวทาง 
	 	 	 การรณรงค์ให้วัคซีน	ฯลฯ
	 	 5.1.2	 สื่อเผยแพร่สื่อต้นแบบ
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 วคัซนีส�าหรบัควบคมุการระบาดของโรคและวัคซีนส�าหรบัการรณรงค์ 
	 	 5.2.2	 อุปกรณ์ในระบบลูกโซ่ความเย็นบางรายการ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญงิสชุาดา	เจยีมศริ	ิ									ผูอ้�านวยการกองโรคป้องกนัด้วยวคัซนี
	 	 	 เบอร์โทรศพัท์	0	2590	3196-9	 E-mail:	bregreta@hotmail.com
	 6.2	 นายแพทย์ชนินันท์	สนธิไชย	 หัวหน้ากลุ่มงาน
	 	 	 เบอร์โทรศพัท์	0	2590	3196-9	 E-mail:	chaninan33@yahoo.com
	 6.3	 นายเลิศฤทธิ์	ลีลาธร	 ผู้ประสานงาน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3196-9	 E-mail:	Lerdrit_Lee@hotmail.com

กลุ�มโรคติดต�อ (Communicable Disease: CD)

กลุ�มโรคไม�ติดต�อเร�้อรัง และกลุ�มป�จจัยเสี่ยงจากพฤติกรรมสุขภาพ
(Non-Communicable Disease: NCD)

กลุ�มโรคจากการบาดเจ็บ (Injury)

การพัฒนางานเชิงระบบ (System Development)

กลุ�มโรคจากการประกอบอาชีพและสิ�งแวดล�อม
(Occupational and Environmental Disease: Env-Occ) 

ส�วนที่

3
แผนงานโรคและภัยสุขภาพ 

และการพัฒนางานเชิงระบบ 

ประจำป�งบประมาณ พ.ศ. 2564
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กลุ�มโรคติดต�อ (Communicable Disease: CD)

กลุ�มโรคไม�ติดต�อเร�้อรัง และกลุ�มป�จจัยเสี่ยงจากพฤติกรรมสุขภาพ
(Non-Communicable Disease: NCD)

กลุ�มโรคจากการบาดเจ็บ (Injury)

การพัฒนางานเชิงระบบ (System Development)

กลุ�มโรคจากการประกอบอาชีพและสิ�งแวดล�อม
(Occupational and Environmental Disease: Env-Occ) 

ส�วนที่

3
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กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่เสี่ยงตำ่า:	 อ�าเภอที่ไม่มีข้อบ่งชี้ทางระบาดวิทยาโรคเรื้อน	 แต่ยังมี 
	 	 ผู้ป่วยโรคเรื้อนก�าลังรักษา	 หรือมีผู้ป่วยในระยะเฝ้าระวังโรคเรื้อน	 โดย 
	 	 ผูป่้วยโรคเรือ้นประเภทเชือ้น้อย	(Paucibacillary:	PB)	ระยะเฝ้าระวงั	3	ปี	 
	 	 และประเภทเชื้อมาก	 (Multibaciillary:	MB)	 ระยะเฝ้าระวัง	 5	 ปี	 ซ่ึง 
	 	 เริม่นับจากวนัทีผู้่ป่วยโรคเรือ้นรบัประทานยา	Multidrug	therapy:	MDT	 
	 	 ครบถ้วนตามเกณฑ์มาตรฐาน
 1.2 พื้นที่เสี่ยงสูง:	 อ�าเภอเป้าหมายที่มีข้อบ่งช้ีทางระบาดวิทยาโรคเรื้อน	 
	 	 จ�านวน	115	อ�าเภอ	ใน	44	จงัหวดั	(Download	ได้ที	่http://thaileprosy. 
	 	 ddc.moph.go.th/site/area.html)	เกณฑ์ก�าหนดอ�าเภอท่ีมข้ีอบ่งช้ีทาง 
	 	 ระบาดวิทยาโรคเรื้อนใช้ข้อมูลผู้ป่วยโรคเรื้อนรายใหม่ย้อนหลัง	 10	 ปี	 
	 	 (พ.ศ.	2553	-	2562)	ดังนี้	
	 	 1.2.1	 พบผู้ป่วยรายใหม่ทุกปีติดต่อกันในรอบ	10	ปีหรือ
	 	 1.2.2	 พบผู้ป่วยรายใหม่ทีเ่ป็นเดก็	(อายุต�า่กว่า	15	ปี)	ในรอบ	10	ปีหรอื
	 	 1.2.3	 พบผู้ป่วยรายใหม่ที่มียอดรวมตั้งแต่	7	รายขึ้นไป	ในรอบ	10	ปี
 1.3 ประชากร:
	 	 1.3.1	 ผู้ป่วยโรคเรื้อน	 หมายถึง	 ผู้ที่ได้รับการตรวจวินิจฉัยยืนยันและ 
	 	 	 ขึ้นทะเบียนรักษาโรคเรื้อนตามมาตรฐาน
	 	 1.3.2	 ผู้สัมผัสโรคร่วมบ้าน	(Household	contact)	หมายถึง		ผูท้ีอ่าศยั	 
	 	 	 หรือเคยพักอาศัยอยู ่ร ่วมชายคาเดียวกันกับผู้ป่วยโรคเรื้อน 
	 	 	 เป็นระยะเวลาตั้งแต่	6	เดือนขึ้นไป	ก่อนผู้ป่วยจะได้รับการรักษา

ป้องกันควบคุมโรคเรื้อน

แผนงาน
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1. เป้ำหมำย (ต่อ)

	 	 1.3.3	 ผู้สัมผัสโรคที่เป็นเพื่อนบ้าน	 (Neighboring	 contact)	หมายถึง 
	 	 	 ผูท้ีพ่กัอาศัยอยูใ่นบ้านรอบ	ๆ 	บ้านผูป่้วยโรคเรือ้นในรศัม	ี20	เมตร	 
	 	 	 เป็นระยะเวลาตั้งแต่	6	เดือนขึ้นไป	ก่อนผู้ป่วยจะได้รับการรักษา
	 	 1.3.4	 ผู้สัมผัสโรคที่มีกิจกรรมทางสังคมร่วมกัน	 (Social	 contact)	 
	 	 	 หมายถงึ	ผูท้ีม่กีารไปมาหาสู่หรือท�ากจิกรรมร่วมกบัผูป่้วยโรคเรือ้น 
	 	 	 ประเภทเชื้อมาก	(Multibaciillary:	MB)	อย่างน้อย	3	ชั่วโมง/วัน	 
	 	 	 ไม่ต้องติดต่อกนั	เป็นเวลาอย่างน้อย	3	วนั/สัปดาห์	เป็นระยะเวลา 
	 	 	 ตั้งแต่	6	เดือนขึ้นไป	ก่อนผู้ป่วยจะได้รับการรักษา

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 เร่งรัดค้นหาผู้ป่วยโรคเร้ือนในพ้ืนที่ที่มีข้อบ่งช้ีทางระบาดวิทยาและใน 
	 	 ผู้สัมผัสโรค
	 	 2.1.1	 เพิ่มประสิทธิภาพการตรวจคัดกรองโรคเรื้อนในกลุ่มผู้สัมผัสโรค 
	 	 	 ร่วมบ้านให้ครอบคลุมตามเกณฑ์ที่ก�าหนด
	 	 2.1.2	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขเพื่อลดความล่าช้าในการ 
	 	 	 วินิจฉัยและรักษาผู้ป่วยโรคเรื้อน
	 	 2.1.3	 พัฒนาเครือข่ายให้เกิดความร่วมมือระหว่างหน่วยงานภาครัฐ	 
	 	 	 และองค์กรเอกชน	(Non-government	organization)	ในการ 
	 	 	 จัดระบบเฝ้าระวัง	 ป้องกันและควบคุมโรคเรื้อนในประชากร 
	 	 	 ข้ามชาติ

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ผู้ป่วยโรคเรื้อนรายใหม่	มากกว่าหรือเท่ากับ	98	ราย	
	 2.	 ผู้ป่วยโรคเรือ้นรายใหม่ทีม่คีวามพกิารระดบั	2	(ความพกิารทีม่องเหน็ได้)	 
	 	 ไม่เกิน	20	ราย
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กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 	 2.1.4	 ด�าเนินการและสนับสนุนกิจกรรมสร้างความตระหนักเรื่อง 
	 	 	 โรคเรื้อนแก่ประชาชนและบุคลากรสาธารณสุขที่เก่ียวข้อง	 
	 	 	 อย่างเข้มข้นและสม�า่เสมอ	(อาทิ	นวัตกรรม	Application	LINE@)
	 	 2.1.5	 นเิทศ	ติดตาม	ประเมนิผลการด�าเนนิงานควบคมุโรคเรือ้นในพ้ืนท่ี 
	 	 	 รับผิดชอบพัฒนาสถานบริการเช่ียวชาญโรคเรื้อนอย่างเข้มข้น 
	 	 	 และสม�า่เสมอ	เพือ่เพิม่คุณภาพระบบบรกิารตรวจคดักรอง	วนิจิฉยั	 
	 	 	 รักษา	และฟื้นฟูสภาพผู้ป่วยโรคเรื้อน
	 2.2	 พัฒนาสุขภาวะผู้ประสบปัญหาจากโรคเรื้อน
	 	 2.2.1	 สนับสนุนการด�าเนินกิจกรรมการพัฒนาสุขภาวะ
	 	 	 1)	 สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพผู้ประสบปัญหาจากโรคเรื้อน
	 	 	 2)	 สนบัสนนุการลดการตตีราของชมุชนต่อผูป้ระสบปัญหาจาก 
	 	 	 	 โรคเรื้อน
	 	 	 3)	 สนับสนุนการจัดตั้งเครือข่ายจิตอาสา
	 	 	 4)	 สนับสนุนการบูรณาการนิคมเพื่อให้ผู ้ประสบปัญหาจาก 
	 	 	 	 โรคเรื้อนมีส่วนร่วมกับชุมชนและสิ่งแวดล้อม
	 	 2.2.2	 นิเทศ	ติดตาม	ประเมนิผล	การด�าเนนิงานพฒันาสขุภาวะผูป้ระสบ 
	 	 	 ปัญหาจากโรคเรื้อนของ	สคร.	สปคม.
	 	 2.2.3	 ด�าเนนิงานทีเ่กีย่วข้องกับการยกเลกิกฎหมายทีม่กีารเลอืกปฏิบตั ิ
	 	 	 ต่อผู้ประสบปัญหาจากโรคเรื้อน
	 	 2.2.4	 ประเมินสุขภาวะของผู้ประสบปัญหาจากโรคเรื้อน
	 	 2.2.5	 สรุปบทเรียนการพัฒนาสุขภาวะ
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

ร้อยละของผู้ป่วยโรคเรื้อนรายใหม่มีค่าเฉลี่ย
ระยะเวลาตัง้แต่เริม่มีอาการของโรคเรือ้นจนได้
รบัการวนิจิฉยัและรกัษาโรคเรือ้นตามมาตรฐาน	
(SOS)	ไม่เกิน	12	เดือน

	 ≥50	 ≥50	 ≥50	 ≥50
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 สร้างความตระหนักเรื่องโรคเรื้อนท้ังอ�าเภอเป้าหมายฯ	 โดยการจัด 
	 	 กจิกรรมรณรงค์ประชาสมัพนัธ์ความรูโ้รคเรือ้นผ่านช่องทางต่าง	ๆ 	ทีเ่หมาะสม 
	 	 ตามบริบทของพื้นที่
	 4.2	 ค้นหาผู้ป่วยโรคเรื้อนรายใหม่โดยตรวจคัดกรองโรคเรื้อนในกลุ่มผู้สัมผัส 
	 	 โรค	 (Close	 contact)	 คือ	 ผู้สัมผัสโรคร่วมบ้าน	 เพื่อนบ้าน	 และผู้ท่ีมี 
	 	 กิจกรรมทางสังคมร่วมกันโดยเฉพาะผู้สัมผัสโรคร่วมบ้านที่ต้องได้รับ 
	 	 การตรวจ	คัดกรองโรคเรื้อนปีละ	 1	ครั้ง	 ต่อเนื่องเป็นระยะเวลา	 10	ปี		 
	 	 เมือ่พบผูม้อีาการสงสยัโรคเรือ้นให้ส่งต่อไปรบัการตรวจวนิจิฉยัและรกัษา 
	 	 โรคเรื้อนโดยเร็วที่สุด
	 4.3	 กรณีพบผู้ป่วยเด็กรายใหม่ในรอบ	 10	 ปี	 ให้ส�ารวจหมู่บ้านแบบเร็ว	 
	 	 (Rapid	Village	Survey:	RVS)	ตามเกณฑ์ที่ก�าหนด
	 4.4	 กรณพีบผูป่้วยใหม่ทีเ่ป็นเด็กและมคีวามพกิารระดบั	2	ให้เร่งค้นหาสาเหต ุ
	 	 ของความล่าช้า	(Cause	of	delay)	และด�าเนินการแก้ไข	รวมทั้งค้นหา 
	 	 ผู้ป่วยโรคเร้ือนรายใหม่ในกลุ่มผู้สัมผัสโรค	 โดยเร็วที่สุดหลังได้รับการ 
	 	 รายงาน
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วยแนวทางการตรวจคัดกรองโรคเรื้อน 
	 	 สือ่ความรูเ้กีย่วกบัโรคเรือ้น	(Download	ได้ทีh่ttp://thaileprosy.ddc. 
	 	 moph.go.th/site/book.html)
	 5.2	 สนับสนุนการอบรมบุคลากรในพื้นที่	 เพ่ือลดความล่าช้าในการวินิจฉัย 
	 	 และรักษาโรคเรื้อน	 รวมทั้งวิธีการก�าหนดพ้ืนท่ีเป้าหมายเพ่ือด�าเนินงาน 
	 	 ควบคุมป้องกันโรคเรื้อน
	 5.3	 เครือ่งมอื	และรปูแบบการตรวจคดักรองผูส้มัผสัโรคร่วมบ้าน	ได้แก่	Skin	 
	 	 application/Line	application/ชุดความรู้พื้นฐานการตรวจ	คัดกรอง 
	 	 โรคเรื้อนในผู้สัมผัสโรคร่วมบ้านส�าหรับผู้ปฏิบัติงานโรคเรื้อน	ผ่านระบบ	 
	 	 Online
	 5.4	 สนับสนุน	 ยา	 Multidrug	 therapy	 (MDT)	 เวชภัณฑ์ที่ไม่ใช่ยา 
	 	 (กายอุปกรณ์)	รองเท้าส�าหรับผู้พิการ
	 5.5	 เยี่ยมเสริมพลัง	ให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหาการด�าเนินงานโรคเรื้อน 
	 	 ในพื้นที่โดยผู้เชี่ยวชาญ	กรมควบคุมโรค

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์กฤษฎา	หาญบรรเจิด	ผูอ้�านวยการสถาบนัราชประชาสมาสยั
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	385	9135-7	ต่อ	1007	 	
	 	 	 Email:	iamkrisada@yahoo.com
				6.2		 นายบุญเชิด		กลัดพ่วง	 หัวหน้ากลุ่มควบคุมโรคเรื้อน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	588	3723	ต่อ	110,	111	
	 	 	 Email:	bkladphuang@gmail.com
	 6.3	 นายวิสุทธ์	แซ่ลิ้ม	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	588	3720-4	 Email:	w_saelim1972@yahoo.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัด
  พืน้ทีเ่สีย่ง คอื	จงัหวดัทีม่อีตัราป่วยต่อแสนประชากรด้วยโรคอาหารเป็นพษิ	
สงูกว่าอตัราป่วยของประเทศ	5	ปีตดิต่อกนั	(ตัง้แต่	ปี	2558-2562)	โดยในปี	2564	
มีทั้งหมด	18	จังหวัด	ได้แก่	เชียงใหม่	ล�าพูน	แม่ฮ่องสอน	แพร่	พิษณุโลก	จันทบุรี	
ปราจีนบุรี	ตราด	ขอนแก่น	มหาสารคาม	ร้อยเอ็ด	นครพนม	หนองคาย	บุรีรัมย์	
อุบลราชธานี	อ�านาจเจริญ	มุกดาหาร	และศรีสะเกษ	
 1.2 ประชากร:	ประชาชนทุกกลุ่มวัย
  กลุ่มเสี่ยง	ได้แก่	ประชาชนที่มีอายุ	15-24	ปี	และมากกว่า	65	ปี	ซึ่งการ
ระบาดของโรคเกดิขึน้ได้ในช่วงทีม่กีารรวมกลุม่ท�ากจิกรรมของคนจ�านวนมากและ
รับประทานอาหารร่วมกัน	หากอาหาร	น�้า	และน�้าแข็งปนเปื้อนหรือไม่มีคุณภาพ	
การปรงุประกอบอาหารขาดสขุลกัษณะ	และการสขุาภบิาลทีถ่กูต้องตามมาตรฐาน	
พฤติกรรมการบริโภคที่ไม่ถูกหลักอนามัย	 จึงท�าให้เกิดการแพร่กระจายของโรค
ติดต่อทางอาหารและน�้าได้	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

1.	 ร้อยละ	 90	 ของจังหวัดเสี่ยง	 มีการขับเคลื่อนงานเฝ้าระวัง	 ป้องกันโรค
ตดิต่อทางอาหารและน�า้	(คิดเป็น	16	จังหวดั	จากท้ังหมด	18	จงัหวดัเสีย่ง)

2.		 ร้อยละ	70	ของจังหวัดเสี่ยง	ที่มีการขับเคลื่อนงานเฝ้าระวัง	ป้องกันโรค
ติดต่อทางอาหารและน�้า	 มีจ�านวนผู้ป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษลดลง		
จากปีที่ผ่านมา

ป้องกันควบคุมโรคติดต่อทำงอำหำรและน้�ำ

แผนงาน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

 2.1	 พัฒนาเครือข่ายและระบบบริหารจัดการเพื่อให้เกิดการขับเคลื่อนงาน 
	 	 อย่างบูรณาการร่วมกับเครือข่าย	 ผ่านกลไกการด�าเนินงานในพื้นที่	 เช่น 
	 	 คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นท่ี	 คณะกรรมการโรคติดต่อ 
	 	 จังหวัด	คณะกรรมการอาหารปลอดภัยจังหวัด/อ�าเภอ	สภาผู้น�าชุมชนฯ
	 2.2	 พัฒนาวิชาการและศักยภาพเครือข่าย	 สนับสนุนข้อมูลวิชาการ	 คู่มือ	 
	 	 แนวทาง	 สื่อ	 และมาตรการป้องกันโรคติดต่อทางอาหารและน�้าแก่ 
	 	 เครือข่าย	 พร้อมทั้งรณรงค์สื่อสารประชาสัมพันธ์แก่ประชาชนหรือ 
	 	 กลุ่มเสี่ยงในพื้นที่
	 2.3	 เสริมสร้างความเข้มแข็งการจัดการภาวะฉุกเฉินโดยจัดท�าแนวทาง/ 
	 	 แผนปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินโรคติดต่อทางอาหารและน�้า	 และ 
	 	 เมื่อเกิดการระบาดต้องด�าเนินการตอบโต้	 สอบสวนหาแหล่งแพร่เชื้อ 
	 	 และควบคุมโดยเร็ว	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละจังหวัดเสี่ยงที่มีการขับเคลื่อนงาน 
	 เฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 ควบคุมโรคติดต่อทาง 
	 อาหารและน�้า

2.	หน่วยงานระดบัเขตมีแผนปฏิบตักิารตอบโต้ 
	 ภาวะฉุกเฉิน	โรคติดต่อทางอาหารและน�้า

	 -	 50	 70	 90
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 1
	 	 	 	 (แผน/เขต)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

 4.1	 พัฒนาฐานข้อมูลเฝ้าระวังโรคระดับจังหวัดอย่างเป็นระบบ	
	 4.2	 วิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาโรคติดต่อทางอาหารและน�้าในพื้นที่
	 4.3	 ประสานความร่วมมือเครือข่าย	 และบูรณาการด�าเนินงานในพื้นท่ี	 เช่น	 
	 	 เทศบาล	สสอ.	รพ.	รพ.สต.	
	 4.4	 พัฒนากลไกการขับเคลื่อนงานเฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 โรคติดต่อทางอาหาร 
	 	 และน�้าอย่างบูรณาการกับเครือข่ายที่มี	 เช่น	 คณะกรรมการพัฒนา 
	 	 คุณภาพชีวิตระดับพื้นที่	คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด	คณะกรรมการ 
	 	 อาหารปลอดภัยจังหวัด/อ�าเภอ	 สภาผู้น�าชุมชนฯ	 ชมรมผู้ประกอบการ	 
	 	 เป็นต้น
	 4.5	 จัดท�าแผนงาน	โครงการ	เพื่อการด�าเนินงานเฝ้าระวัง	ป้องกันโรคติดต่อ 
	 	 ทางอาหารและน�้า
	 4.6	 รณรงค์	ประชาสัมพันธ์	มาตรการ	“สุก	ร้อน	สะอาด”	แก่ประชาชนหรือ 
	 	 กลุ่มเป้าหมาย
	 4.7	 พัฒนาศักยภาพบคุลากรเครอืข่าย	เช่น	สสอ.	รพ.สต.	อปท.	คร	ูผูน้�าชมุชน 
	 	 ผู้ประกอบการ
	 4.8	 ร่วมจัดท�าแผนปฏบิติัการตอบโต้ภาวะฉุกเฉนิโรคตดิต่อทางอาหารและน�า้ 
	 	 กับหน่วยงานระดับเขต	 รวมทั้งกรณีหากเกิดการระบาดของโรคติดต่อ 
	 	 ทางอาหารและน�้า	 ต้องด�าเนินการตอบโต้	 สอบสวนหาแหล่งแพร่เช้ือ 
	 	 ส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ	 ประสานหน่วยงานที่เก่ียวข้อง	 ด�าเนินการ 
	 	 ควบคุมโดยเร็ว	 พร้อมทั้งท�าลายเชื้อและปรับปรุงสภาพแวดล้อมที่เป็น 
	 	 สาเหตุของการเกิดโรค	เพื่อป้องกันการระบาดซ�้า
	 4.9	 แจ้งเตือนประชาชนในจังหวัด	 ตามแนวทางการส่ือสารความเสี่ยงใน 
	 	 ภาวะฉุกเฉิน	(หากจ�าเป็น)
	 4.10	ก�ากับ	ติดตาม	และประเมินผลการด�าเนินงานตามแผนงาน	โครงการ
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มอื/แนวทาง/มาตรการ	เฝ้าระวงั	ป้องกนั	ควบคุมโรคตดิต่อทาง 
	 	 	 อาหารและน�้า	
	 	 5.1.2	 สือ่ประชาสมัพันธ์การป้องกนั	ควบคมุโรคตดิต่อทางอาหารและน�า้	 
	 	 	 เช่น	โปสเตอร์	แผ่นพับ	Infographic	เป็นต้น
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 ยาและเวชภณัฑ์ทีมิ่ใช่ยา	เช่น	ผงน�า้ตาลเกลอืแร่	ยา	Norfloxacin	 
	 	 	 และคลอรีนเม็ด	2.5	g	เป็นต้น
	 	 5.2.2	 การลงเยี่ยมพื้นที่และประชุมเยี่ยมเสริมพลังร่วมกับกรมอนามัย	 
	 	 	 ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	ส�านักงานปลัดกระทรวง 
	 	 	 สาธารณสขุ	และกรมวทิยาศาสตร์การแพทย์	เพือ่ทราบกระบวนการ	 
	 	 	 ด�าเนนิงาน	ปัญหาอปุสรรค	สิง่ท่ีต้องการสนบัสนนุ	และให้ข้อแนะน�า	 
	 	 	 ในการพัฒนางาน	

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3160	 E-mail:	iamsiri@yahoo.com
	 6.2	 นางสาวศิริวลัยย์	มณีศรีเดช	 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ		
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3187	 E-mail:	fwd2020@ddc.mail.go.th
	 6.3	 นางสาวไอรินลดา	วิศิษฎ์พรกุล	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ		
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์:	02	590	3187	 E-mail:	fwd2020@ddc.mail.go.th
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
  พืน้ทีเ่สีย่ง จ�านวน	16	จงัหวดั	ในภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื	7	จงัหวดั	ได้แก่	
ศรสีะเกษ	กาฬสนิธุ	์เลย	สริุนทร์	มหาสารคาม	ยโสธร	นครราชสมีา	ภาคใต้	8	จงัหวดั	
ได้แก่	ระนอง	พงังา	นครศรีธรรมราช	ตรงั	ยะลา	พทัลงุ	กระบ่ี	สงขลา	และภาคเหนอื	
1	จังหวัด	ได้แก่	น่าน
 1.2 ประชากร:	ประชาชนทุกกลุ่มวัย
  กลุ่มเสี่ยง กลุ่มวัยท�างาน	อายุ	25-65	ปี	โดยเฉพาะอาชีพเกษตรกรและ
รับจ้าง	และประชาชนทั่วไปที่อยู่ในพื้นที่น�้าท่วมขัง

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 เฝ้าระวัง	 และชี้เป้าเตือนภัยพ้ืนที่เสี่ยง	 โดยการวิเคราะห์สถานการณ ์
	 	 และประเมินความเสี่ยง

 เป้ำหมำยกำรลดโรค  ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ลดอัตราป่วยด้วยโรคเลปโตสไปโรสิสไม่เกินค่ามัธยฐาน	 5	 ปีย้อนหลัง 
	 	 3.51	ต่อแสนประชากร
	 2.	 ลดอตัราป่วยตายด้วยโรคเลปโตสไปโรสสิไม่เกนิค่ามธัยฐาน	5	ปีย้อนหลงั 
	 	 ร้อยละ	1.45

ป้องกันควบคุมโรคเลปโตสไปโรสิส

แผนงาน

64 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.2	 สือ่สารความเสีย่งเชงิรกุทัง้ในภาวะปกต	ิและภาวะน�า้ท่วมในทุกจงัหวดัเสีย่ง
	 2.3	 ตลาดสดที่ไม่ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน	 ให้มีการปรับปรุงสุขาภิบาล	 และ 
	 	 สิ่งแวดล้อมทุกแห่ง
	 2.4	 โรงพยาบาลในจงัหวดัด�าเนนิการเชงิรกุ	โดยการรูเ้รว็	วนิจิฉยัเรว็	เพือ่ป้องกัน 
	 	 การเสียชีวิตจากโรคเลปโตสไปโรสิส
	 2.5	 เร่งรัดการควบคุมโรคในพื้นท่ีระบาดโดยอ�าเภอมีการจัดท�าแผนป้องกัน 
	 	 ควบคุมโรคเลปโตสไปโรสิส	

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 การป้องกันโรค
	 	 4.1.1	 วิเคราะห์สถานการณ์ความเสีย่งและสภาพปัญหาของพืน้ที	่ชีเ้ป้า 
	 	 	 อ�าเภอเสี่ยงที่พบผู้ป่วยจ�านวนมาก	 และวางแผนการด�าเนินงาน 
	 	 	 ป้องกันควบคุมโรคในอ�าเภอเสี่ยง

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของโรงพยาบาลในจังหวัดได้รับ 
	 การถ่ายทอดแนวทางการด�าเนินงานฯ	

2.	จ�านวนอ�าเภอเสี่ยงในจังหวัดเสี่ยงมีการ 
	 จดัท�าแผนป้องกนัควบคมุโรคเลปโตสไปโรสสิ	 
	 อย่างน้อย	3	อ�าเภอ/จังหวัดเสี่ยง

	 -	 -	 -	 70	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 3	 	 -	-
  (อ�าเภอ/

	 	 จังหวัดเสี่ยง)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

65แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.1.2	 ส�ารวจความรู้ประชาชนเกี่ยวกับการป้องกันโรคเลปโตสไปโรสิส 
	 	 	 ในอ�าเภอเสี่ยง
	 	 4.1.3	 จดัท�าสือ่ประชาสัมพนัธ์สนับสนนุให้หน่วยงาน	สถานพยาบาล	คลนิกิ	 
	 	 	 ร้านขายยา	และสถานศึกษามีการสื่อสารความเสี่ยง
	 	 4.1.4	 จัดกิจกรรมรณรงค์สื่อสารความเสี่ยงให้แก่ประชาชนก่อนและ 
	 	 	 ระหว่างฤดูฝน
	 	 4.1.5	 สสจ.	 ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควบคุม	 ก�ากับ	 ดูแล 
	 	 	 การประกอบกิจการตลาด	 และสถานที่จ�าหน่ายอาหารในพื้นที ่
	 	 	 ท่ีรบัผดิชอบ	 ให้มกีารจดัการถกูหลกัสขุาภบิาลผ่านเกณฑ์มาตรฐาน 
	 	 	 ที่ก�าหนด
	 4.2	 ตรวจจับและควบคุมโรค
	 	 4.2.1	 ถ่ายทอดแนวทางการตรวจคัดกรองและวินิจฉัยโรคแก่บุคลากร 
	 	 	 ทางการแพทย์และสาธารณสขุให้แก่	โรงพยาบาล	คลนิกิ	ในพืน้ที ่
	 	 	 ที่รับผิดชอบ
	 	 4.2.2	 เสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังและตรวจคัดกรอง 
	 	 	 ผู้ป่วยในโรงพยาบาล	
	 	 4.2.3	 รวบรวม	 วิเคราะห์ข้อมูลของผู ้ป่วยและผู้เสียชีวิตในจังหวัด	 
	 	 	 พร้อมทั้งคืนข้อมูลให้แก่ชุมชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
	 	 4.2.4	 ก�ากับ	ติดตาม	ประเมินผลการใช้แนวทางการตรวจคัดกรองฯ
	 	 4.2.5	 สสจ.	 ในจังหวัดเสี่ยงผลักดัน	 สนับสนุน	 และร่วมด�าเนินงานกับ	 
	 	 	 สสอ.	 ในการวิเคราะห์	 สถานการณ์	ปัจจัยเสี่ยง	 และจัดท�าแผน 
	 	 	 ป้องกันควบคุมโรคเลปโตสไปโรสิสระดับอ�าเภอ
	 	 4.2.6	 สสจ.	ร่วมกบั	สสอ.	และหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง	เช่น	ปศสุตัว์อ�าเภอ	 
	 	 	 ท�าสอบสวนหาสาเหตุของการตดิเชือ้	กรณพีบผูป่้วยเป็นกลุ่มก้อน 
	 	 	 หรอืผูเ้สยีชวิีต	เพือ่ป้องกนัการระบาดในพืน้ที	่พร้อมทัง้คนืข้อมลู
	 	 	 สู่ชุมชน

66 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	คู่มือวิชาการโรคเลปโตสไปโรสิสและแผ่นพับ/ใบปลิวเกี่ยวกับ 
	 	 	 	 โรคเลปโตสไปโรสิส
	 	 5.1.2	 แนวทางการตรวจคัดกรองและวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิส 
	 	 	 	 (Thai-Lepto	Score)
	 5.2	 สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพ	 ได้แก่	 ฝึกอบรมบุคลากรในพื้นที่ใน 
	 	 การเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ	 ให้ค�าปรึกษา 
	 	 แก่เจ้าหน้าที่และประชาชนได้อย่างถูกต้อง

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3160	 E-mail:	iamsiri@yahoo.com
	 6.2	 นางรัตนา	ธีระวัฒน์		 กองโรคติดต่อทั่วไป		
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์0	2590	3176			 E-mail:	jib_rattanat@yahoo.com
	 6.3	 สัตวแพทย์หญิงวิมวิการ์		ศักดิ์ชัยนานนท์	
	 	 	 กองโรคติดต่อทั่วไป	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท	์0	2590	3178	 E-mail:	juju_muche@hotmail.com

67แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
 1.2 พื้นที่เสี่ยง	ได้แก่
	 	 1.2.1	 ประเทศแถบตะวันออกกลาง	 ได้แก่	 ประเทศซาอุดิอาระเบีย 
	 	 	 	 (โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง:	MERS)			
	 	 1.2.2		สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก	(โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา)
	 	 1.2.3		ประเทศจนี	อนิเดยี	ไต้หวนั	ไนจเีรยี	เวยีดนาม	ฟิลปิปินส์	เม็กซโิก	 
	 	 	 	 สหรัฐอเมริกา	ยูเครน	บัลแกเรีย	สาธารณรัฐเช็ก	เยอรมนี	ฮังการี	 
	 	 	 	 อิสราเอล	 โปแลนด์	 โรมาเนีย	 ซาอุดิอาระเบีย	 สโลวาเกีย	 และ 
	 	 	 	 แอฟริกาใต้	(โรคไข้หวัดนก)
	 	 1.2.4	 จังหวัดที่เป็นแหล่งท่องเที่ยว	 และมีท่าอากาศยานนานาชาติ 
	 	 	 	 (โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา	 2019)	 และประเทศที่มีรายงานการ 
	 	 	 	 ระบาดของโรค	(ณ	22	มถินุายน	2563	ประเทศท่ีมจี�านวนผูป่้วยสงู 
	 	 	 	 5	อนัดบัแรก	ได้แก่	ประเทศสหรฐัอเมรกิา	บราซลิ	รสัเซยี	อนิเดยี	 
	 	 	 	 และ	สหราชอาณาจักร	ในทวีปเอเชีย	ได้แก่	อินโดนีเซีย	สิงคโปร์	 
	 	 	 	 ฟิลิปปินส์	และมาเลเซีย)
 1.3 ประชากร: 
  กลุ่มเสี่ยง	ผู้เดินทางเข้า	-	ออก	จากประเทศที่มีการแพร่ระบาดของโรค	

ป้องกันควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่

แผนงาน

68 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 ติดตามสถานการณ์	 และประเมินความเสี่ยงโรคติดต่ออุบัติใหม่	 และ 
	 	 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	อย่างต่อเนื่อง
	 2.2	 พัฒนาระบบการเตรียมความพร้อมของหน่วยงานท่ัวประเทศ	 และ 
	 	 การตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่ออุบัติใหม่	 และโรคติดเช้ือไวรัส 
	 	 โคโรนา	2019	ให้มีประสิทธิภาพ
	 2.3	 พัฒนาระบบการบริหารจัดการในภาวะฉุกเฉิน	 ด้านโรคติดต่ออุบัติใหม่	 
	 	 และโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	ให้เป็นไปตามมาตรฐานสากล

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 เหตุการณ์โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่สามารถควบคุมไม่ให้เกิด	 Generation 
	 	 ที่	2	ร้อยละ	100	
	 2.	 หน่วยงานเครือข่ายมีแผนรองรับการระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่และ 
	 	 โรคติดต่ออันตราย	อย่างน้อยร้อยละ	80

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

ร้อยละของหน่วยงานเครือข่ายมีการติดตาม
สถานการณ์	 และประเมินความเสี่ยงของโรค
ติดต่ออุบัติใหม่	 และโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	
2019	อย่างต่อเนื่อง

ร้อยละของหน่วยงานเครอืข่ายมรีะบบการเตรยีม
ความพร้อมในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรค
ติดต่ออุบัติใหม่	 และโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	
2019	ที่มีประสิทธิภาพ

	 -	 -	 -	 80	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 80	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

69แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 

	 4.1	 จงัหวดัจดัท�าแผนปฏิบตักิารด้านโรคตดิต่ออบุตัใิหม่	และโรคตดิเชือ้ไวรัส 
	 	 โคโรนา	2019	น�าไปสู่การปฏิบัติจัดท�าการประเมินความเสี่ยงในพื้นที่
	 4.2	 จัดระบบการบริหารจัดการในภาวะฉุกเฉิน	ด้านโรคติดต่ออุบัติใหม่	และ 
	 	 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	ให้เป็นไปตามมาตรฐานสากล
	 4.3	 ตดิตามข้อมลูและข่าวสารเกีย่วกบัโรคตดิต่ออบุตัใิหม่	และโรคตดิเชือ้ไวรสั 
	 	 โคโรนา	2019	ทั้งภายในและต่างประเทศอย่างต่อเนื่อง	
	 4.4	 เตรียมความพร้อมการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่ออุบัติใหม่	 และ 
	 	 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	 2019	 ให้มีประสิทธิภาพ	 เช่น	 มีการส�ารองยา 
	 	 อุปกรณ์ป้องกนัร่างกายส่วนบคุคล	(PPE)	เจลแอลกอฮอลล์	ถุงมอื	เป็นต้น	 
	 	 รวมทัง้การซ้อมแผน
	 4.5	 ประสานกับโรงพยาบาลระดับจังหวัดให้มีการคัดกรองผู้ป่วย	 เตรียม 
	 	 ความพร้อมห้องแยก	(negative	pressure	room)	และจดัท�าป้าย/สือ่สาร 
	 	 ประชาสัมพันธ์อาการส�าคัญโรคติดต่ออุบัติใหม่ท่ีต้องเฝ้าระวัง	 ส�าหรับ 
	 	 ประชาชน	
	 4.6	 จดัระบบเฝ้าระวงัตดิตามผูเ้ดนิทางทีก่ลบัมาจากพธิฮีจัญ์/อมุเราะห์	หรอื 
	 	 กลุ่มเสี่ยงอื่น	ๆ	ตามสถานการณ์ของโลกตามเกณฑ์ที่ก�าหนด
	 4.7	 ประชาสัมพันธ์และส่ือสารความเสี่ยงการป้องกันตนเองให้กับประชาชน	 
	 	 หากจ�าเป็นต้องเดินทางไปในพื้นที่เสี่ยง
	 4.8	 สนับสนุนข้อมูล	ด�าเนินการสอบสวน	และควบคุมโรคในพื้นที่

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนบัสนนุทางวชิาการ	ได้แก่	คูม่อื	แนวทาง	สือ่ความรูเ้รือ่งโรคตดิต่ออบุตัใิหม่
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 อปุกรณ์การแพทย์	และเวชภณัฑ์ยา	ได้แก่	ยาต้านไวรัสโอเซลทามเิวียร์
	 	 5.2.2	 อปุกรณ์ป้องกนัร่างกายส่วนบคุคล	หน้ากาก	N95	หน้ากากอนามยั	 
	 	 	 	 เจลแอลกอฮอล์	
	 	 5.2.3	 การเยี่ยมพื้นที่	เพื่อเสริมพลัง	ให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา

70 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3160	 E-mail:	iamsiri@yahoo.com
	 6.2	นางนพรัตน์	มงคลางกูร		 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3191	 E-mail:	noparatm@gmail.com
	 6.3	นางมนัญญา	ประเสริฐสุข	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		02-590-3191	 E-mail:	mananya_T@hotmail.com

71แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
 1.2 กลุ่มเป้าหมาย:	ประชาชนทั่วไป
  กลุม่เสีย่ง ได้แก่	1)	หญงิตัง้ครรภ์	อายคุรรภ์มากกว่า	4	เดอืน	2)	เดก็อายุ	 
	 	 6	 เดือน-2	ปี	 3)	ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง	 7	กลุ่มโรค	คือ	 โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง	 
	 	 หอบหืด	 หัวใจ	 หลอดเลือดสมอง	 ไตวาย	 เบาหวาน	 และผู้ป่วยมะเร็ง 
	 	 ที่ได้รับเคมีบ�าบัด	 4)	 ผู้สูงอายุ	 มากกว่า	 65	 ปี	 5)	 ผู้พิการทางสมองที ่
	 	 ช่วยเหลือตนเองไม่ได้	 6)	 โรคธาลัสซีเมีย	 และผู้ท่ีมีภูมิคุ้มกันบกพร่อง 
	 	 (รวมผู้ติดเชื้อ	 HIV	 ที่มีอาการ)	 และ7)	 โรคอ้วน	 น�้าหนักตัวมากกว่า 
	 	 100	กก.	หรือค่าดัชนมีวลกาย	(BMI)	มากกว่า	35	กโิลกรมัต่อตารางเมตร 
	 	 นักเรียนชั้น	ป.1-ป.6	ทหาร	นักโทษในเรือนจ�า	

2. มำตรกำรส�ำคัญ

 2.1	 พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคไข้หวดัใหญ่	โดยอาศยัความร่วมมอืแบบบรูณาการ 
	 	 กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ผู้ป่วยด้วยโรคไข้หวัดใหญ่	ลดลงกว่าปีที่ผ่านมาอย่างน้อย	ร้อยละ	20
	 2.	 ผู้เสียชีวิตด้วยโรคไข้หวัดใหญ่	ลดลงกว่าปีที่ผ่านมาอย่างน้อย	ร้อยละ	30

ป้องกันควบคุมโรคไข้หวัดใหญ่

แผนงาน

72 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.2	 พัฒนาระบบบริหารจัดการวัคซีน	 เพื่อให้กลุ ่มเป้าหมายได้รับวัคซีน 
	 	 ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาลอย่างครอบคลุม	และทั่วถึง
	 2.3	 สร้างความรอบรูด้้านสขุภาพให้ประชาชนมพีฤตกิรรมการป้องกนัตนเอง	 
	 	 เพื่อลดการติดเชื้อโรคไข้หวัดใหญ่อย่างถูกต้องเหมาะสม

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 

	 4.1	 วิเคราะห์สถานการณ์โรคไข้หวัดใหญ่ทั้งในพื้นที่และต่างประเทศ
	 4.2	 ด�าเนินการเฝ้าระวัง	 และตรวจจับการระบาดอย่างใกล้ชิด	 หากพบมี 
	 	 การระบาดเป็นกลุ่มก้อนในโรงเรียน	ค่ายทหาร	เรือนจ�า	ฯลฯ
	 4.3	 เสริมสร้างความเข้มแข็งระบบรายงานเหตุการณ์ผิดปกติในโรงเรียน 
	 	 ค่ายทหาร	เรอืนจ�า	ฯลฯ	โดยประสานงานร่วมกบังานสาธารณสขุในพืน้ที่
	 4.4	 จัดท�าแผนตอบสนองต่อสถานการณ์	 กรณีเกิดการระบาดในวงกว้าง	 
	 	 ร่วมกับโรงเรียน	ค่ายทหาร	เรือนจ�า	เช่น	แผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน	หรือ 
	 	 แผนบริหารความต่อเนื่อง

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564         

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้หวัดใหญ่ลดลง 
	 กว่าปีที่ผ่านมา

2.	จ�านวนเครือข่ายท่ีเข้าร่วมด�าเนินการลด 
	 การป่วยและการเสียชวิีตด้วยโรคไข้หวัดใหญ่	

	 -	 -	 -	 20
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 >	3	
    (เครือข่ายต่อ

	 	 	 	 จังหวัด)	

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

73แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.5	 ด�าเนนิการส�ารวจ	และกระจายวคัซนีให้กลุม่เสีย่งในพืน้ทีอ่ย่างเหมาะสม
	 4.6	 ก�ากับติดตามการให้วัคซีนไข้หวัดใหญ่ให้แล้วเสร็จภายใน	45	วัน
	 4.7	 ด�าเนินการติดตามและประเมินผลความครอบคลุมของวัคซีนในพื้นที่ 
	 	 ให้ได้มากกว่าหรือเท่ากับร้อยละ	90	และติดตามกรณีมีภาวะแทรกซ้อน 
	 	 จากการได้รับวัคซีนใน	7	กลุ่มเสี่ยง
	 4.8	 ส�ารองยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา	เช่น	ยาต้านไวรัสโอเซลทามิเวียร์
	 4.9	 ร่วมด�าเนนิการสอบสวนและควบคุมโรคในระดบัจงัหวดั/อ�าเภอ	กรณเีกดิ 
	 	 การระบาดเป็นกลุ่มก้อน
	 4.10	ให้ค�าแนะน�าป้องกันควบคุมโรคไข้หวัดใหญ่ให้กับกลุ่มเสี่ยงในพื้นที่เสี่ยง

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนบัสนุนทางวชิาการ	ได้แก่	คู่มอื	แนวทาง	สือ่ความรู	้เรือ่งโรคไข้หวดัใหญ่
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 อปุกรณ์การแพทย์	และเวชภัณฑ์ยา	เช่น	ยาต้านไวรสัโอเซลทามเิวยีร์
	 	 5.2.2	 อุปกรณ์ป้องกนัร่างกายส่วนบคุคล	ได้แก่	หน้ากาก	N95	หน้ากาก 
	 	 	 	 อนามัย	แอลกอฮอล์เจล

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3160	 E-mail:	iamsiri@yahoo.com
	 6.2	 นางนพรัตน์	มงคลางกูร	 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ		
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3191	 E-mail:	noparatm@gmail.com
	 6.3	 นางมนัญญา	ประเสริฐสุข	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท	์	02-590-3191	 E-mail:	mananya_T@hotmail.com

74 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
 1.2 พืน้ทีเ่สีย่ง จังหวัดที่มีจ�านวนผู้ป่วยด้วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	 2019	 
	 	 สงูสุด	9	อนัดับของประเทศไทย	ได้แก่	กรงุเทพมหานคร	นนทบุร	ีเชียงใหม่	 
	 	 ภูเก็ต	ชลบุรี	ยะลา	นราธิวาส	ปัตตานี	และสงขลา 
 1.3 กลุม่เป้าหมาย:	กลุม่เดก็อาย	ุ0-20	ปี	ทีอ่ยูใ่นสถานศกึษา	ได้แก่	ศนูย์พฒันา	 
	 	 เดก็เลก็	โรงเรยีนระดบัปฐมวยั	โรงเรยีนระดบัประถมศกึษา	และโรงเรยีน 
	 	 ระดับมัธยมศึกษา

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 อัตราป่วยโรคมือเท้าปากในเด็กอายุต�่ากว่า	 5	 ปีลดลง	 เมื่อเทียบกับ 
	 	 ค่ามัธยฐานย้อนหลัง	5	ปี	ลดลงร้อยละ	5
	 2.	 อัตราป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ในเด็กอายุต�่ากว่า	 5	 ปีลดลงเมื่อเทียบกับ 
	 	 ค่ามัธยฐานย้อนหลัง	5	ปี	ลดลงร้อยละ	10
	 3.	 ไม่มีผู้เสียชีวิตด้วยไข้เอนเทอโรไวรัสในเด็กอายุต�่ากว่า	5	ปี
	 4.	 ไม่มีผู้เสียชีวิตด้วยโรคโควิด	19	ในเด็กอายุ	0-20	ปี

ป้องกันควบคุมโรคติดต่อในเด็กและโรคโควิด 19 ในสถำนศึกษำ

แผนงาน

75แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

2.1	 ผลักดันนโยบาย	 มาตรการ	 และสร้างกลไกความร่วมมือเครือข่ายใน					
การเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อ	และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา	
โดยจัดท�าแนวทาง/แผนปฏิบัติการด�าเนินงานแบบบูรณาการระหว่าง	
ภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องในระดับพื้นที่อย่างเป็นรูปธรรม

2.2	 พัฒนาวิชาการและนวัตกรรมสนับสนุนการด�าเนินงานเฝ้าระวังป้องกัน
ควบคุมโรคติดต่อและโรคโควิด	 19	 	 ในสถานศึกษา	 	 พร้อมท้ังรณรงค	์	
เผยแพร่	 และประชาสัมพันธ์องค์ความรู้	 หรือการแจ้งเตือนก่อนฤดูกาล
ระบาด	ผ่านช่องทางต่าง	ๆ	ให้กับภาคีเครือข่ายในพื้นที่

2.3	 การเฝ้าระวังป้องกันโรคล่วงหน้าและควบคุมการระบาดของโรคติดต่อ
และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา	โดยการติดตาม	วิเคราะห์สถานการณ์
ทางระบาดวิทยาในพืน้ที	่และมรีะบบ/แนวทางปฏบิตัเิมือ่เกดิการระบาด
ของโรคติดต่อและโรคโควดิ	19	ในสถานศกึษาร่วมกบัเครอืข่ายทีเ่กีย่วข้อง
ในพื้นที่ให้สามารถด�าเนินงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564          

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของเครอืข่ายทีด่�าเนนิการตามแนวทาง/	 
	 มาตรฐานด้านการป้องกันควบคุมโรคติดต่อ	 
	 และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา
	 หมายเหตุ:	 เครือข่าย	ได้แก่	สสจ.	
	 	 	 	 ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก	โรงเรียน
	 	 	 	 อนุบาล	ทีม	Merit	Maker	
	 	 	 	 (เป็นทีมสหสาขา	ได้แก่	สสจ.		
	 	 	 	 รพศ./รพท.	รพช.	รพ.สต.	
	 	 	 	 อปท.	สพฐ.	ปภ.	อสม.	แกนน�า
	 	 	 	 ชุมชน)

	 -	 -	 -	 80
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

76 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 

4.1	ขับเคลื่อนนโยบาย/	มาตรการ/	เป้าหมาย/	แนวทางการป้องกันควบคุม
โรคติดต่อ	และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา	สู่การปฏิบัติระดับพื้นที่

4.2	 จัดท�าแผนปฏิบัติการบูรณาการการด�าเนินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุม
โรคติดต่อ	และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษาระดับจังหวัด/	อ�าเภอ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)          

ตัวชี้วัด

2.	ร้อยละขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ม ี
	 แผนงาน/	โครงการด้านการป้องกันควบคุม 
	 โรคติดต่อและโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา
	 หมายเหตุ:	ร้อยละขององค์กรปกครอง 
	 	 	 ส่วนท้องถิ่นที่มีศูนย์พัฒนา
	 	 	 เด็กเล็กในสังกัด	(6,477	แห่ง)

	 -	 -	 -	 60
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

3.	ร้อยละของจังหวัดที่มีการพัฒนาศักยภาพ 
	 แกนน�าสุขภาพด้านการเฝ้าระวังป้องกัน 
	 ควบคุมโรคโรคติดต่อและโรคโควิด	 19	 
	 ในสถานศึกษา	ระดับพื้นที่

4.	จ�านวนเครือข่ายเป้าหมายที่ได ้รับการ 
	 สนับสนุนการด�าเนินงานเฝ้าระวังป้องกัน 
	 ควบคุมโรคติดต ่อและโรคโควิด 	 19	 
	 ในสถานศึกษา

5.	จ�านวนเครือข่ายท่ีได้รับการติดตามและ 
	 ประเมินผลการด�าเนินงานเชิงรุกด้านการ 
	 ป้องกันควบคุมโรคติดต่อและโรคโควิด	 19	 
	 ในสถานศึกษาระดับพื้นที่

	 -	 -	 -	 70
	 	 	 	 (ร้อยละ)

 - - - 77
	 	 	 	 (จังหวัด)

 - - - 77
	 	 	 	 (จังหวัด)

77แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

4.3	 ขับเคลื่อนการด�าเนินงานป้องกันควบคุมโรคติดต่อและโรคโควิด	 19	 ใน
สถานศึกษาสูแ่ผนงาน/โครงการขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	โดยผ่าน
เทศบัญญัติ/ข้อบัญญัติงบประมาณรายจ่ายประจ�าปี

4.4	 ขับเคลื่อนมาตรการศูนย์เด็กเล็กและโรงเรียนอนุบาลปลอดโรคภายใต้
มาตรฐานสถานพัฒนาเด็กปฐมวัยแห่งชาติ	พ.ศ.	2562

4.5		ขับเคลื่อนรูปแบบการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในเด็กระดับชุมชน	
4.6	 สร้างการมีส่วนร่วมในชุมชนพร้อมทั้งสนับสนุนและส่งเสริมให้เกิดกลุ่ม

แกนน�า	เช่น	แกนน�าสขุภาพครอบครวั	ผูน้�าชมุชน	อาสาสมคัรสาธารณสขุ	
ชมรม/สมาคมผู้ปกครอง	 เป็นต้น	 เพ่ือขับเคล่ือนการด�าเนินงานป้องกัน
ควบคุมโรคติดต่อและโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา

4.7		นิเทศ/ติดตามและประเมินผลการด�าเนินงานป้องกันควบคุมโรคติดต่อ
และโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา

4.8		พัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายการด�าเนินงานป้องกันควบคุมโรคติดต่อ
และโรคโควดิ	19	ในสถานศึกษาระดับพืน้ท่ีโดยยดึหลกั	Health	Literacy

4.9		ประเมนิผลการด�าเนินงานตามมาตรฐานสถานพัฒนาเดก็ปฐมวัยแห่งชาติ	
ด้านการป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ/	มาตรฐานศนูย์เดก็เลก็โรงเรยีนอนบุาล
คุณภาพปลอดโรค	และรายงานผลการประเมินผ่านระบบฐานข้อมูล

4.10	รณรงค์	 เผยแพร่	 และประชาสัมพันธ์องค์ความรู้เรื่องโรคติดต่อและโรค
โควดิ	19	ในสถานศกึษา	หรือการแจง้เตือนก่อนฤดกูาลระบาด		ผ่านช่อง
ทางต่าง	ๆ	ให้กับภาคีเครือข่ายในพื้นที่

4.11	จัดให้มีบริการให้ความรู้	 ค�าปรึกษาด้านการเฝ้าระวังป้องกันควบคุม						
โรคติดต่อและโรคโควิด	19	ในสถานศึกษาแก่ผู้ปกครอง/	ผู้ดูแลเด็กที่พา
เด็กมารับวัคซีนในคลินิกสุขภาพเด็กดี	 ศูนย์รับเลี้ยงเด็กในโรงพยาบาล	
(Day	care)	และคลินิก	ANC

4.12	เฝ้าระวัง	 ติดตาม	 วิเคราะห์สถานการณ์ทางระบาดวิทยา	 และแนวโน้ม
ของการแพร่ระบาดของโรคติดต่อและโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา	

4.13	ซักซ้อมท�าความเข้าใจกับเครือข่ายที่เกี่ยวข้องในพื้นที่ในการด�าเนินงาน/	
สอบสวนโรคเมือ่เกดิการระบาดของโรคตดิต่อและโรคโควดิ	19	ในสถานศึกษา

78 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

4.14	ประสานความร่วมมือเครือข่ายที่เกี่ยวข้องในพื้นที่ให้มีการแจ้งเตือน					
การระบาด	เพื่อควบคุมไม่ให้มีการระบาดในวงกว้าง	

4.15		มรีะบบประสานงานหรอืการส่งต่อผูป่้วย	ในกรณทีีพ่บนักเรยีน/บคุลากร	
เจ็บป่วยหรือสงสัยติดเชื้อโควิด	19	ที่เกิดขึ้นในสถานศึกษา	โดยต้องเป็น
สถานพยาบาลที่สามารถตรวจหาเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	ได้

4.16	เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขในพื้นที่ลงสอบสวนและควบคุมโรค	 พร้อมทั้งให้			
ค�าแนะน�าแก่ครูผู้ดูแลเด็ก	ผู้ปกครอง	และชุมชน

4.17	รายงานเหตุการณ์ระบาดของโรคติดต่อในเด็กและโรคโควิด	 19	 
ในสถานศึกษา	ผ่านโปรแกรมตรวจสอบการระบาดของส�านกัระบาดวทิยา	
กรมควบคมุโรค	หรอืรายงานมายงัทมีตระหนกัรูส้ถานการณ์	(Situation	
Awareness	Team:	SAT)	กรมควบคุมโรค

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 คลังสื่อต้นแบบ	 :	 เว็บไซต์ศูนย์เด็กเล็กโรงเรียนอนุบาล

คุณภาพปลอดโรค
	 http://pcdc.ddc.moph.go.th/contents/more/

informations
-	 แนวทางการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในศูนย์เด็กเล็กและโรงเรียน

อนุบาล
-	 แนวทางการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในเด็ก	 ส�าหรับอาสา

สมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน	(อสม.)	
-	 ภาพพลิกโรคติดต่อที่ส�าคัญในเด็ก	
-	 แนวทางปฏบิตัคิดักรองนกัเรยีนในสถานศกึษา	เพือ่เฝ้าระวงัป้องกนั

การแพร่ระบาดของโรคโควิด	19

79แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

-	 แนวทางปฏบิตัคัิดกรองครแูละบคุลากรในสถานศกึษา	เพือ่เฝ้าระวงั
ป้องกันการแพร่ระบาดของโรคโควิด	19

-	 แนวทางปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วยยืนยันโรคโควิด	19	ในสถานศึกษา
-	 แนวทางปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วยด้วยโรคระบบทางเดินหายใจเป็นกลุ่ม

ก้อน	(Cluster)	ในสถานศึกษา

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3160	 E-mail:	iamsiri@yahoo.com
	 6.2	 นางสมนึก	เลิศสุโภชวณิชย์		 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		02	590	3183	 E-mail:	pcdc2020@ddc.mail.go.th
	 6.3	 นางสาวณัฐทิชา	หงส์สามสิบหก	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		02	590	3183		 E-mail:	pcdc2020@ddc.mail.go.th

80 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร	ได้แก่
  1.1.1 พื้นที่เสี่ยงต่อการเกิดโรคไข้เลือดออกและโรคติดเช้ือไวรัสซิกา 
    ส่วนใหญ่เป็นพืน้ทีเ่ขตเมอืงในทกุภาคของประเทศไทย	เนือ่งจาก 
	 	 	 	 มีการเคลื่อนย้ายของประชากรสูง	
  1.1.2 พื้นท่ีเสี่ยงต่อการเกิดโรคไข้ปวดข้อยุงลาย เดิมพบผู้ป่วยสูง 
	 	 	 	 เฉพาะในพื้นที่จังหวัดทางภาคใต้	 แต่ในช่วงปีท่ีผ่านมาพบ 
	 	 	 	 มีรายงานผู้ป่วยสูงขึ้นในเขตเมืองและพบผู้ป่วยสูงสุดในพ้ืนท่ี 
	 	 	 	 ภาคกลางกระจายหลายจังหวัด
 1.2 ประชากร:	ทุกกลุ่มวัย
  กลุ่มเสี่ยง ได้แก่	
  1.2.1 โรคไข้เลือดออกและโรคไข้ปวดข้อยงุลาย:	ทุกกลุม่วยั	โดยเฉพาะ 
	 	 	 	 กลุ่มที่มีปัจจัยเสี่ยงต่อการมีอาการรุนแรงและเสียชีวิต	 เช่น	 ผู้ม ี
	 	 	 	 ภาวะอ้วน	โรคประจ�าตัวเรื้อรัง
  1.2.2 โรคติดเชื้อไวรัสซิกา:	 หญิงต้ังครรภ์ซึ่งเสี่ยงต่อการถ่ายทอด 
	 	 	 	 เชื้อไวรัสซิกาสู่ทารก

เฝ้ำระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อน�ำโดยยุงลำย

แผนงาน
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 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 อัตราป่วยโรคไข้เลือดออกน้อยกว่าค่ามัธยฐาน	5	ปี	ย้อนหลัง	(ปี	2559- 
	 	 2563)	ร้อยละ	10
	 2.	 อัตราป่วยตายด้วยโรคไข้เลือดออกไม่เกินร้อยละ	0.10
	 3.	 จ�านวนผู้ป่วยโรคไข้ปวดข้อยุงลายลดลงร้อยละ	50	จากปี	2563
	 4.	 ความครอบคลุมของการติดตามหญิงตั้งครรภ์ที่ติดเช้ือไวรัสซิกาและ 
	 	 ผลการคลอดร้อยละ	100
	 5.	 อ�าเภอเสี่ยงสูงมีค่าดัชนีลูกน�้ายุงลายได้ตามเกณฑ์ที่ก�าหนดร้อยละ	80

2. มำตรกำรส�ำคัญ

 2.1	 ยกระดับความเข้มแขง็ของระบบเฝ้าระวังโรค	และการจดัการภาวะฉกุเฉนิ 
	 	 ของโรคติดต่อน�าโดยยุงลาย
	 2.2	 ขับเคลื่อนภาคีเครือข่ายและประชาชนให้มีความเป็นเจ้าของร่วม 
	 	 รับผิดชอบ	ในการจัดการสิ่งแวดล้อมเพื่อควบคุมพาหะน�าโรค
	 2.3	 เสริมสร้างความรู้	 ความเข้าใจ	 ให้ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ	 
	 	 (Health	Literacy)	เพื่อการป้องกันตนเองจากโรคติดต่อน�าโดยยุงลาย
	 2.4	 เพ่ิมความเข้มแข็งของระบบการวินิจฉัยโรค	 การดูแลรักษาพยาบาล 
	 	 ส่งต่อผู้ป่วย	 และติดตามผลการรักษาในทุกระดับให้ได้ตามแนวทาง 
	 	 การรักษา
	 2.5	 พัฒนาและสนับสนุนงานวิจัยและนวัตกรรมเพื่อน�ามาประยุกต์ใช	้										 
	 	 ในการป้องกันควบคุมโรค
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละอ�าเภอเสี่ยงสูงมีค่าดัชนีลูกน�้ายุงลาย			 
	 ได้ตามเกณฑ์ที่ก�าหนด
	 •	 โรงเรือน	HI	<	5	และ
	 •	 โรงเรียน	CI	=	0	และ
	 •	 โรงพยาบาล	CI	=	0	และ
	 •	 โรงธรรม	หรือ	โรงแรม	หรือ	โรงงาน	
	 	 หรือ	สถานที่ราชการ	CI	<	5

2.	ร้อยละของจงัหวดัมกีารวเิคราะห์	และประเมนิ 
	 สถานการณ์ก่อนและระหว่างฤดูกาลระบาด 
	 ของโรคไข้เลอืดออกและโรคไข้ปวดข้อยงุลาย

3.	ร้อยละของอ�าเภอเส่ียงมีแผนปฏิบัติการ 
	 หรือแนวทางควบคุมโรคและตอบโต้ภาวะ 
	 ฉุกเฉินเพื่อรองรับสถานการณ์การระบาด 
	 โรคไข้เลือดออก

4.	ร้อยละของอ�าเภอที่มีการขับเคลื่อนการม ี
	 ส่วนร่วมของชุมชนเพื่อจัดการส่ิงแวดล้อม 
	 และท�าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย

5.	ร้อยละของประชาชนกลุ่มเป้าหมายท่ีสามารถ 
	 เข้าถึง	เข้าใจ	ประเมนิ	ปรบัใช้	และบอกต่อข้อมลู 
	 สขุภาพด้านการป้องกนัโรคตดิต่อน�าโดยยงุลาย

6.	ร ้อยละของจังหวัดมีอัตราป่วยตายด้วย 
	 โรคไข้เลือดออกไม่เกิน	ร้อยละ	0.10

	 -	 80	 80	 80
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 70	 70	 -
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 80	 -	 -	 -
	 (ร้อยละ)	

	 -	 -	 -	 40
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 60
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 60
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

 4.1	 วิเคราะห์สถานการณ์โรคไข้เลือดออกและโรคไข้ปวดข้อยุงลายและ 
	 	 ประเมนิสถานการณ์โรคไข้เลอืดออกและโรคไข้ปวดข้อยงุลายก่อนฤดกูาล 
	 	 ระบาด	(ม.ค.-มี.ค.	64)	และระหว่างฤดูกาลระบาด	(เม.ย.-มิ.ย.	64)
	 4.2	 น�าผลการวิเคราะห์และประเมินสถานการณ์โรคไปจัดท�าแผนปฏิบัติการ 
	 	 หรือแนวทางควบคุมโรคและตอบโต้ภาวะฉุกเฉินเพื่อรองรับสถานการณ ์
	 	 การระบาดโรคไข้เลือดออกระดับอ�าเภอ
	 4.3	 ขับเคลื่อนการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการจัดการสิ่งแวดล้อม 
	 	 เพื่อควบคุมพาหะน�าโรค
	 4.4	 พฒันาศักยภาพภาคีเครอืข่าย	และการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกนั 
	 	 ควบคุมโรคติดต่อน�าโดยยุงลาย
	 4.5	 สนับสนุนการจัดการสิ่งแวดล้อมและท�าลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายใน 
	 	 ทุกพื้นที่	 โดยเฉพาะอ�าเภอเสี่ยงสูงต่อการระบาดของโรคติดต่อน�าโดย 
	 	 ยุงลาย	ให้ได้ตามเกณฑ์ที่ก�าหนด	ได้แก่	
	 	 •	 โรงเรือน	HI	<	5	และ
	 	 •	 โรงเรียน	CI	=	0	และ
	 	 •	 โรงพยาบาล	CI	=	0	และ
	 	 •	 โรงธรรม	หรือ	โรงแรม	หรือ	โรงงาน	หรือ	สถานที่ราชการ	CI	<	5
	 4.6	 สร้างกลไกในการสื่อสาร	key	message	ไปยังกลุ่มเป้าหมาย	และเลือก	 
	 	 key	message	ที่เฉพาะกับสภาพปัญหาของพื้นที่
	 4.7	 เสริมสร้างความรู	้ ความเข้าใจ	 ให้ประชาชนกลุ่มเป้าหมายมีความรอบรู ้
	 	 ทางสุขภาพ	 (Health	 Literacy)	 เพื่อการป้องกันตนเองจากโรคติดต่อ 
	 	 น�าโดยยุงลาย
	 4.8	 ส่งเสรมิการใช้แนวทางในการวนิจิฉยัผูป่้วยโรคไข้เลอืดออก	โรคไข้ปวดข้อ 
	 	 ยุงลาย	และโรคติดเชื้อไวรัสซิกาตาม	Clinical	Practice	Guideline
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย

	 	 5.1.1	 รายงานพยากรณ์โรคไข้เลือดออกปี	2564	
	 	 	 	 ดาวน์โหลดได้ที่	QR	code	

	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ได้แก่โปรแกรมทันระบาด
	 	 และ	Application	อสม.	ออนไลน์
	 	 โดยดาวน์โหลดเอกสารต่าง	ๆ	ได้ที่	QR	code	

	 	 5.1.2	 รายชื่อผู้เขี่ยวชาญโรคไข้เลือดออกรายเขต
	 	 5.1.3	 แนวทางการวินิจฉัยการรักษาไข้เดงกีและไข้เลือดออกเดงกี 
	 	 	 	 ในผู้ใหญ่	2558
	 	 5.1.4	 ค�าแนะน�าส�าหรับการรักษาไข้เลือดออก
	 	 5.1.5	 ชุมชนปราบยุง	ส�านักโรคติดต่อน�าโดยแมลง	เมษายน	2561
	 	 5.1.6	 แนวทางการส�ารวจลูกน�้ายุงลาย
	 	 5.1.7	 100	วิธีปราบยุงลาย

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

 6.1	 แพทย์หญิงชีวนันท์		เลิศพิริยสุวัฒน์
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3145	 E-mail:	cheewananl@gmail.com
	 6.2	 นายแพทย์อภิญญา	นิรมิตสันติพงศ์
	 	 	 รองผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศพัท์	02	590	3039	 E-mail:	yayamednote@yahoo.co.th
	 6.3	 ดร.สุภาวดี	พวงสมบัติ
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มโรคติดต่อน�าโดยยุงลาย
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3108	 E-mail:	jiabk@yahoo.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
 1.2 พื้นที่เสี่ยง: 
  1.2.1 โรคสครบัไทฟัส พบมากภาคเหนอื	และภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื	 
	 	 	 	 ท่ีมีอัตราป่วยสูง	 จ�านวน	 10	 จังหวัด	 ได้แก่	 แม่ฮ่องสอน	 น่าน	 
	 	 	 	 เชียงราย	 ตาก	 ชัยภูมิ	 เชียงใหม่	 พังงา	 ศรีสะเกษ	 สุราษฎร์ธานี	 
	 	 	 	 และร้อยเอ็ด
  1.2.2 โรคลชิมาเนยี พบประปรายในภาคเหนอืตอนบน	และภาคใต้ตอนล่าง
 1.3 ประชากรกลุ่มเสี่ยง: 
  1.3.1 โรคสครับไทฟัส	พบในผู้ที่มีอาชีพเกษตรกรรม	ระบาดในช่วงต้น 
	 	 	 	 ฤดูฝน	(เดือนพฤษภาคมและเดือนมิถุนายน-ตุลาคม)
  1.3.2 โรคลิชมาเนีย การติดเชื้อในประเทศส่วนใหญ่พบในผู้มีภาวะ 
	 	 	 	 อิมมูนต�่า	 เช่น	 ผู้ที่มีโรค	 HIV	 ร่วมด้วยผู้มีภาวะพิการ	 และใน 
	 	 	 	 กลุ่มผู้ที่เดินทางไปอาศัย/ท�างานในประเทศแพร่โรค

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 อัตราป่วยโรคสครับไทฟัสน้อยกว่าค่ามัธยฐานย้อนหลัง	5	ปี
	 2.	 อัตราป่วยตายของผู้ป่วยโรคสครัปไทฟัสน้อยกว่าร้อยละ	0.1
	 3.	 คงอบุตักิารณ์พบผูป่้วย	visceral	leishmaniaรายใหม่	ให้ต�า่กว่า	1:	10,000	 
	 	 ในหน่วยพื้นที่ระดับอ�าเภอ

ป้องกันควบคุมโรคติดต่อน�ำโดยแมลงอื่น ๆ

(สครับไทฟัสและลิชมำเนีย)

แผนงาน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

 2.1	 พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคโรคสครับไทฟัส
	 2.2	 พัฒนาบุคลากรและห้องปฏิบัติการเพื่อตรวจยืนยันการพบเชื้อ
	 2.3	 พัฒนากลไกแนวทางการสื่อสารความเสี่ยงถึงกลุ่มประชากรเสี่ยง
	 2.4	 การติดตามเฝ้าระวังโรคลิชมาเนีย	 และด�าเนินการเชิงรุกเมื่อพบมีการ 
	 	 รายงานผู้พบเชื้อรายใหม่

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ด�าเนินการสอบสวนการเสียชีวิตจากโรคสครับไทฟัสทุกราย
	 4.2	 ด�าเนินการเชิงรุก	เมื่อมีรายงานการพบผู้ป่วยลิชมาเนียรายใหม่

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละความส�าเร็จของการพัฒนาระบบ 
	 เฝ้าระวังตามผลการประเมินระบบเฝ้าระวัง 
	 ทางระบาดวิทยาโรคสครับไทฟัส

2.	ร้อยละของรายงานการสอบสวนโรคผู้ป่วย 
	 เสียชีวิตจากโรคสครับไทฟัส

3.	ร้อยละของพื้นที่ที่ด�าเนินการเชิงรุกเมือ่ม ี
	 การรายงานพบผู้ป่วยลิชมาเนยีรายใหม่

	 30	 60	 100	 -
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 	

	 100	 100	 100	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 100	 100	 100	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
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ม.ค.- มี.ค. 
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เม.ย.- มิ.ย. 
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ก.ค.- ก.ย. 
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 การสนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 หนังสือเรื่อง	ริ้นฝอยทรายและโรคลิชมาเนีย
	 	 5.1.2	 คู่มือการปฏิบัติงานโรคลิชมาเนีย

	 5.2	 การสนับสนุนด้านอื่น	 ๆ	 รับตรวจยืนยันการติดเชื้อโรคลิชมาเนียใน 
	 	 คนและยุง

	 	 5.1.3	 หนังสือชุดความรู ้แมลงน�าโรคและแมลงมีพิษดาวน์โหลด 
	 	 	 	 เอกสารได้ที่	QR	Code	ด้านล่าง	หัวข้อโรคติดต่อน�าโดยแมลง	
	 	 	 	 อื่น	ๆ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงชีวนันท์	เลิศพิริยสุวัฒน์	
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3145			 E-mail:	cheewananl@gmail.com
	 6.2	นางสาวศันสนีย์	โรจนพนัส
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มโรคติดต่อน�าโดยแมลงอื่น	ๆ	และตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3271	 E-mail:	srojanapanus@yahoo.com
	 6.3	นางธนพร	ตู้ทอง
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3271	 E-mail:	tanaporn18@ymail.com

88 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
 1.2 พื้นที่เสี่ยง ได้แก่
	 	 1.2.1	 พ้ืนทีแ่พร่โรคเท้าช้างเดิมทีผ่่านการประเมนิและได้รับการประกาศ 
	 	 	 	 การก�าจัดไปแล้ว	จ�านวน	357	กลุ่มบ้าน	 ใน	11	จังหวัด	 ได้แก่	 
	 	 	 	 แม่ฮ่องสอน	 เชียงใหม่	 ล�าพูน	 ตาก	 ราชบุรี	 กาญจนบุรี	 ระนอง	 
	 	 	 	 สุราษฎร์ธานี	นครศรีธรรมราช	กระบี่	และนราธิวาส
	 	 1.2.2	 พื้นที่ที่มีผู้พิการจากโรคเท้าช้าง	จ�านวน		6	จังหวัด	ได้แก่	ชุมพร	 
	 	 	 	 สุราษฎร์ธานี	นครศรีธรรมราช	พัทลุง	ปัตตานี	และนราธิวาส
	 	 1.2.3	 พืน้ทีท่ีม่คีนต่างด้าวจากประเทศแพร่โรคเท้าช้าง	(ส่วนใหญ่มาจาก	 
	 	 	 	 ประเทศพม่า)	5	จังหวดัทีม่ต่ีางด้าวสงู	ได้แก่	เชียงใหม่	สมทุรสาคร	 
	 	 	 	 สุราษฎร์ธานี		ภูเก็ต	และ	กรุงเทพมหานคร
 1.3 ประชากร:	ทุกกลุ่มวัย	
  กลุ่มเสี่ยง	 ได้แก่	ประชากรในพื้นที่แพร่โรคเดิม	ผู้พิการจากโรคเท้าช้าง	 
	 	 	 	 	 และคนไทยที่อาศัยอยู ่ร ่วมกับกลุ ่มคนต่างด้าวที่มาจาก 
	 	 	 	 	 ประเทศแพร่โรค	(ส่วนใหญ่มาจากประเทศพม่า)

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 รักษาระดับการแพร่โรคเท้าช้าง	 ให้อยู่ในเกณฑ์การก�าจัดโรคเท้าช้าง	 ตาม 
พันธะสัญญาระดับโลก	ต�่ากว่าร้อยละ	1

ป้องกันควบคุมโรคเท้ำช้ำง

แผนงาน

89แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 •	 เฝ้าระวังโรคเท้าช้างในคน	ยุงพาหะ	และแมวรังโรค
	 •	 ลดอัตราการพบโรคเท้าช้างในกลุ่มคนต่างด้าวที่มาจากประเทศแพร่โรค
	 •	 ลดความทุกข์ทรมานของผู้ปรากฏอาการโรคเท้าช้าง

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

		 4.1	 เฝ้าระวังเชื้อในคน	ยุงพาหะ	และแมวรังโรคเฉพาะพื้นที่การติดเชื้อชนิด	 
  B. malayi	 โดยด�าเนินการในพ้ืนท่ีแพร่โรคเดิม	 และพื้นที่ท่ีมีพม่าสูง 
	 	 5	อันดับแรก	(ใช้ข้อมูลจากการตรวจสุขภาพแรงงานต่างด้าวปี	2561)
	 4.2	 จ่ายยากลุ่มแก่คนต่างด้าวที่มาจากประเทศแพร่โรคในระบบการตรวจ 
	 	 ประกันสุขภาพของแรงงานต่างด้าว	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	อัตราการแพร่เชื้อในยุงพาหะของโรคเท้าช้าง			

2.	อัตราการพบไมโครฟิลาเรียในแมวรังโรค
	 เท้าช้าง	ชนิด	Brugiamalayi 

3.	ความครอบคลุมของการจ่ายยากลุ่ม	ใน 
	 ต่างด้าวที่มาจากประเทศแพร่โรคเท้าช้าง

4.	อัตราการพบอาการอักเสบเฉียบพลันจาก 
	 การติดเชื้อจุลินทรีย์อื่น	ๆ	ในผู้ปรากฏ 
	 ความพิการจากโรคเท้าช้าง	

	 <1	 <1	 <1	 <1
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 <1	 <1	 <1	 <1
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 >80	 >80	 >80	 >80
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 <	5	 <	5	 <	5	 <	5
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
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ม.ค.- มี.ค. 
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เม.ย.- มิ.ย. 
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ก.ค.- ก.ย. 
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90 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.3	 ให้การดูแลรักษาผู้ปรากฏอาการโรคเท้าช้าง	 และประเมินสถานบริการ 
	 	 สาธารณสุขที่ให้การดูแลรักษาผู้พิการจากโรคเท้าช้างทุก	 2-3	 ปี	 ตาม 
	 	 แนวทางขององค์การอนามัยโลก
	 4.4	 พัฒนาศกัยภาพบคุลากรทางการแพทย์และสาธารณสขุ	รวมทัง้เครอืข่าย 
	 	 การด�าเนินงาน	 พร้อมกับเจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ	 ในการตรวจวินิจฉัย 
	 	 และให้ค�าปรกึษาโรคเท้าช้าง	เพือ่การเฝ้าระวัง	ป้องกนัควบคมุโรคในพืน้ที่
	 4.5	 ติดตามการด�าเนินงานลดอัตราโรคเท้าช้างในกลุ่มคนต่างด้าวที่มาจาก 
	 	 ประเทศแพร่โรค
	 4.6	 ติดตามการดูแลรักษาผู้ปรากฏอาการโรคเท้าช้างเพื่อป้องกันการติดเชื้อ 
	 	 จุลินทรีย์อื่น	ๆ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 แนวทางการคดักรองโรคในแรงงานต่างด้าว	ในศนูย์บรกิารเบ็ดเสรจ็
	 	 5.1.2	 Guideline	Migrant	 2019	 การเฝ้าระวังโรคเท้าช้างในแรงงาน 
	 	 	 	 ต่างด้าว
	 	 5.1.3	 คู่มือการดูแลรักษาผู้ปรากฏอาการโรคเท้าช้าง

	 	 5.1.4	 ความรู้เรื่องโรคเท้าช้าง	ดาวน์โหลดเอกสารได้ที่	
	 	 	 	 QR	Code	ด้านล่าง
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 ยา	Diethylcarbamazine	citrate	(DEC)	
	 	 	 	 •	 ส�าหรับคนไทยที่พบจากการส�ารวจเฝ้าระวังระยะหลังการ 
	 	 	 	 	 ประกาศการก�าจัดโรค	หรือกรณีอื่น	ๆ
	 	 	 	 •	 ส�าหรับจ่ายยากลุ่มต่างด้าว	 (พม่า)	ในกลุ่มผู้ติดตามแรงงาน 
	 	 	 	 	 ต่างด้าว	 (ผู้ขึ้นทะเบียนในระบบตรวจและประกันสุขภาพ	 
	 	 	 	 	 ผ่าน	OSS	มงีบประมาณทีไ่ด้รบัจากส�านกังานปลดักระทรวง 
	 	 	 	 	 สาธารณสขุ	ในการจดัหายา	DEC	ในการตรวจ/ประกันสขุภาพ 
	 	 	 	 	 และติดตามการรักษา)
	 	 5.2.2	 ชุดตรวจแอนติเจนและแอนติบอดีชนิดตรวจเร็ว	 ในการส�ารวจ 
	 	 	 	 เฝ้าระวงัระยะหลังการประกาศการก�าจดั	ในการสอบสวน/ค้นหา 
	 	 	 	 ผู้ติดเชื้อเพิ่มเติมเมื่อมีการพบผู้ป่วยรายใหม่
	 	 5.2.3	 ตรวจยืนยันชนิดเชื้อพยาธิโรคเท้าช้าง
	 	 5.2.4	 ชุดอุปกรณ์ที่จ�าเป็นส�าหรับดูแลผู้ปรากฏอาการโรคเท้าช้าง

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงชีวนันท์	เลิศพิริยสุวัฒน์
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3145		 E-mail:	cheewananl@gmail.com
	 6.2	นางสาวศันสนีย์	โรจนพนัส
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มโรคติดต่อน�าโดยแมลงอื่น	ๆ	และตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3271	 E-mail:	srojanapanus@yahoo.com
	 6.3	นางธนพร	ตู้ทอง
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3271	 E-mail:	tanaporn18@ymail.com
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กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	 ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร	 ได้แก่	 พื้นท่ีท่ีมีการแพร่เช้ือ 
	 	 จ�านวน	1,382	หมู่บ้าน	334	ต�าบล	90	อ�าเภอ	ใน	43	จังหวัด	โดยพื้นที ่
	 	 แพร่เช้ือส่วนใหญ่อยู่ตามแนวชายแดน	 พบมากที่	 จังหวัดตาก	 ยะลา	 
	 	 กาญจนบุรี	 แม่ฮ่องสอน	 และศรีสะเกษ	 ช่วงที่มีการแพร่เชื้อสูงจะพบ 
	 	 มผีูป่้วยมาก	ในเดือนพฤษภาคม-มถินุายน	และเดอืนพฤศจกิายน-ธนัวาคม	 
	 	 ของทุกปี
 1.2 ประชากร: ทุกกลุ่มวัย	 ซึ่งกลุ่มเสี่ยง	 ได้แก่	 ทุกกลุ่มอายุท่ีอยู่ในพื้นท่ี 
	 	 แพร่เชื้อหรือผู้ที่เข้าไปในแหล่งแพร่เช้ือมาลาเรีย	 ส่วนใหญ่พบในชาย 
	 	 วัยท�างาน	อาชีพท�าสวนยาง	เกษตรกร	และอาชีพท�าเกี่ยวกับป่า

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 อตัราป่วยด้วยไข้มาลาเรยีต่อประชากรพนัคน	(ประชากรกลางปี)	ไม่เกิน	0.22
	 2.	 อัตราตายด้วยไข้มาลาเรียต่อประชากรแสนคนไม่เกิน	0.02
	 3.	 อ�าเภอและเขต	 กทม.	 หยุดการแพร่เช้ือโรคไข้มาลาเรียอย่างน้อย	 1	 ปี	 
	 	 จ�านวน	928	อ�าเภอ	และเขต	กทม.

เร่งรัดก�ำจัดโรคไข้มำลำเรีย

แผนงาน

93แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 เพิม่ประสทิธภิาพการเฝ้าระวงั	ตอบโต้	และป้องกันการกลบัมาแพร่เช้ือใหม่	 
	 	 แบบบูรณการระดับชุมชนโดยใช้	mobile	application	
	 2.2	 เร่งรัดการค้นหาผู้ติดเชื้อเพื่อก�าจัดแหล่งแพร่เชื้อและเชื้อมาลาเรียดื้อยา
	 2.3	 เพิ่มการป้องกันการแพร่กระจายเชื้อมาลาเรีย	โดยการเฝ้าระวัง	ควบคุม 
	 	 ยุงพาหะ	และการป้องกันตนเอง	ในประชากรเป้าหมาย
	 2.4	 เพิ่มประสิทธิภาพการก�ากับติดตาม	และประเมินผล

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนอ�าเภอหยุดการแพร่เชื้อ
	 โรคไข้มาลาเรียอย่างน้อย	1	ปี

2.	จ�านวนกลุ่มบ้านแพร่เชื้อปีปัจจุบัน
	 โรคไข้มาลาเรียลดลง	(A1	-	Active	Foci)

3.	ร้อยละของการรายงานผู้ป่วย	ภายใน	1	วัน
				ร้อยละของการสอบสวนโรค	ภายใน	3	วัน
				ร้อยละของการควบคุมโรค	ภายใน	7	วัน

4.	ร้อยละของผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรียที่ไม่มีภาวะ
				แทรกซ้อนได้รับการติดตามผลการรักษา
	 ครบถ้วน	(FU)

	 -	 -	 -	 928
	 	 	 	 (อ�าเภอ)

	 -	 -	 -	 0
	 	 	 	 (กลุ่มบ้าน)

	 -	 70	 90	 90	
	 	 85		 95	 95
	 	 70	 90	 90

	 -	 40	 60	 60
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

94 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 พัฒนาศักยภาพผูร้บัผดิชอบแผนงานเร่งรดัก�าจดัโรคไข้มาลาเรยีระดบัเขต	 
	 	 จังหวัด	ทีมสหวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง	
	 4.2	 น�าข้อมลูจากระบบมาลาเรยีออนไลน์มาวเิคราะห์	วางแผนการด�าเนนิงาน	 
	 	 และติดตามประเมินผลการด�าเนินงานผ่านเวทีคณะกรรมการโรคติดต่อ 
	 	 ระดับจังหวัด
	 4.3	 บริหารเวชภัณฑ์ทัง้ยาและไม่ใช่ยา	วสัดอุปุกรณ์	สารเคม	ีส�าหรบัการควบคมุ 
	 	 ยุงพาหะ	และการป้องกันตนเอง	เพื่อตอบโต้สถานการณ์ได้อย่างรวดเร็ว 
	 	 และมีประสิทธิภาพ
	 4.4	 ด�าเนินการรายงานแจ้งเตือน-สอบสวนโรค-ตอบโต้ตามมาตรการ	 1-3-7	 
	 	 ตดิตามการกนิยาและผลการผลรักษาของผูป่้วยให้ครบทกุราย	จดัท�าทะเบยีน 
	 	 แหล่งแพร่เชือ้มาลาเรยี	โดยใช้การรายงานข้อมลูผ่าน	mobile	application
	 4.5	 พฒันาศนูย์อ้างองิทางห้องปฏบิตักิารโรคตดิต่อน�าโดยแมลงสูค่วามเป็นเลศิ	 
	 	 และด�าเนินการก�ากับติดตามการเก็บสิ่งส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการเพื่อ 
	 	 ควบคุมคุณภาพการตรวจวินิจฉัย	
	 4.6	 ให้บริการตรวจรักษาตามแนวทางการวินิจฉัยและรักษาโรคไข้มาลาเรีย	 
	 	 ด�าเนินการควบคุมคุณภาพ	การตรวจวินิจฉัยตามมาตรฐาน
	 4.7	 ค้นหาผูป่้วยเชงิรุกให้ครอบคลมุทกุกลุม่เสีย่งในพืน้ทีแ่พร่เช้ือรวมทัง้กลุม่ 
	 	 ประชากรเคลื่อนย้ายที่เข้ามาในพื้นที่	 ควบคุมยุงพาหะในแหล่งแพร่เชื้อ 
	 	 โดยใช้มุง้ชบุด้วยสารเคม	ีหรอืแจกมุง้ชบุสารเคม	ีหรอืพ่นเคมฤีทธิต์กค้าง 
	 	 ให้ครอบคลมุทกุหลงัคาเรอืน	สนบัสนนุวสัดุอปุกรณ์ในการป้องกนัตนเอง 
	 	 ให้เพียงพอและครอบคลุมแบบบูรณาการกับหน่วยงานเครือข่าย	

95แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 ยุทธศาสตร์ก�าจัดโรคไข้มาลาเรีย	 พ.ศ.	 2560-2569	 และแผน 
	 	 	 	 ปฏิบัติการฯ	พ.ศ.	2560-2564	
	 	 5.1.2	 คู ่มือการก�าจัดโรคไข้มาลาเรียส�าหรับเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 
	 	 	 	 ระดับอ�าเภอและต�าบล
	 	 5.1.3	 แนวทางเวชปฏบิตัใินการรกัษาผูป่้วยโรคไข้มาลาเรยีประเทศไทย	 
	 	 	 	 พ.ศ.	2562
	 	 5.1.4	 แนวทางการท�างานเพื่อก�าจัดโรคไข้มาลาเรียส�าหรับองค์กร 
	 	 	 	 ปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่าย

	 5.2	 สนับสนุนงบประมาณประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 โครงการกองทุนโลก	 ผ่านส�านักงานป้องกันควบคุมโรคและ 
	 	 	 	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	
	 	 5.2.2	 กองทุนหลักประกันสุขภาพท้องถิ่น	ภายใต้	สปสช.
	 5.3	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.3.1	 ขับเคลื่อนการด�าเนินงานระดับพื้นท่ีผ ่านการท�างานของ 
	 	 	 	 คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด	 ตามพระราชบัญญัติควบคุม 
	 	 	 	 โรคติดต่อ	พ.ศ.	2558	ร่วมกับหน่วยงานเครือข่ายในพื้นที่	

	 	 5.1.5	 สื่อสุขศึกษาเรื่องโรคไข้มาลาเรียผ่านโครงการกองทุนโลก 
	 	 	 	 ในพื้นที่แพร่เชื้อ	 และการให้ค�าปรึกษาทางวิชาการผ่าน 
	 	 	 	 ส�านักโรคติดต่อน�าโดยแมลง	โดยกลุ่มมาลาเรีย
	 	 	 	 ดาวน์โหลดเอกสารได้ที่	QR	code						

96 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 5.3.2	 สนบัสนนุวสัดอุปุกรณ์	เช่น	ชดุตรวจหาเชือ้มาลาเรยีอย่างรวดเร็ว	 
	 	 	 	 (RDT)	ให้กับ	รพ.สต.	มาลาเรียคลินิก	มาลาเรียชุมชน
	 	 5.3.3	 ยารักษาโรคไข้มาลาเรียให้กับสถานบริการสาธารณสุขทุกแห่ง	
	 	 5.3.4	 จัดหา/สนับสนุนสารเคมีในการชุบมุ้งและพ่นสารทาป้องกันยุง

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงชีวนันท์	เลิศพิริยสุวัฒน์
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3145	 E-mail:	cheewananl@gmail.com
	 6.2	 แพทย์หญิงดารินทร์	อารีย์โชคชัย
	 	 	 รองผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อน�าโดยแมลง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3398	 E-mail:	rinfetp@gmail.com
	 6.3	ดร.ประยุทธ	สุดาทิพย์	 หัวหน้ากลุ่มมาลาเรีย
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3106	 E-mail:	psudathip@gmail.com

97แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดทั่วประเทศ
 1.2 ประชากร:	ประชากรหลักที่เสี่ยงต่อวัณโรค	(key	populations	for	TB)
	 	 1.2.1	 กลุ่มผู้สัมผัสวัณโรค	(contacts	of	TB	case)
	 	 	 	 •	 ผู้สัมผัสวัณโรคร่วมบ้าน	(household	contact)	และผู้สัมผัส 
	 	 	 	 	 ใกล้ชิด	(close	contact)
	 	 1.2.2	 กลุม่ผูป่้วยมโีรคหรือภาวะเสีย่งต่อวณัโรค	(clinical	risk	groups)
	 	 	 	 •	 ผู้ติดเชื้อเอชไอวี	
	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน�้าตาลไม่ได้	 ท่ีมีค่าประกอบ 
	 	 	 	 	 ด้วย	HbA1C	≥	7	FBS	≥	140	
	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยไตวายเรื้อรัง	(CKD)		
	 	 	 	 •	 ผู้ป่วยปอดอุดกั้นเรื้อรัง	(COPD)	
	 	 	 	 •	 กลุ่มผู้ป่วยมีโรคหรือภาวะเส่ียงอื่น	 ๆ	 เช่น	 ผู้ป่วยโรคพิษสุรา 
	 	 	 	 	 เรื้อรัง	(Alcoholism)	
	 	 	 	 •	 โรคปอดจากฝุ่นหิน	(Silicosis)		เป็นต้น
	 	 1.2.3	 ประชากรเสี่ยงต่อวัณโรค	(risk	populations)
	 	 	 	 •	 ผู้ต้องขังในเรือนจ�า
	 	 	 	 •	 บุคลากรสาธารณสุขและเจ้าหน้าที่ทุกระดับในสถานพยาบาล 
	 	 	 	 	 ที่จัดบริการผู้ป่วย	
	 	 	 	 •	 แรงงานข้ามชาติ
	 	 	 	 •	 กลุ่มประชากรเสี่ยงอื่น	ๆ 	เช่น	ผู้อาศัยในชุมชนแออัดเขตเมือง	 
	 	 	 	 	 ผู้เร่ร่อนไร้ที่อยู่	เป็นต้น

ป้องกันควบคุมวัณโรค

แผนงาน

98 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 การค้นหาเชิงรุกในประชากรหลักที่เสี่ยงต่อวัณโรค	 (key	populations	 
	 	 for	TB)
	 2.2	 การดูแลผู้ป่วยวัณโรคโดยให้ผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	 (patient	 centred	 
	 	 care:	PCC)	
	 2.3	 รักษาการติดเชื้อวัณโรคระยะแฝง	ในกลุ่มเด็กอายุ	0-18	ปี	ที่เป็นผู้สัมผัส 
	 	 วัณโรคร่วมบ้านและผู้ติดเชื้อเอชไอวี	
	 2.4	 การส่งตรวจและมีผลทดสอบความไวต่อยาของเชื้อวัณโรค	 (drug	 
	 	 susceptibility	 testing:	 DST)	 โดยเฉพาะอย่างยิ่งกลุ่มผู้ป่วยเสี่ยงสูง 
	 	 ที่จะเป็นวัณโรคดื้อยาหลายขนาน

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 ลดอุบัติการณ์วัณโรค	น้อยกว่า	144	ต่อแสนประชากร

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	อัตราความครอบคลุมของการขึ้นทะเบียน 
	 รักษาผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ�้า

2.	อัตราขาดการรักษาและเสียชีวิตของผู้ป่วย
	 วัณโรคปอดรายใหม่	(นับรวมกัน)

	 25	 45	 65	 85
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 	 	 	 ≤10
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

99แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 วิเคราะห์สถานการณ์วัณโรคเพ่ือน�าไปสู่การแก้ไขปัญหาการด�าเนินงาน 
	 	 วัณโรค
	 4.2	 คัดกรองค้นหาผู้ป่วยวัณโรคในประชากรหลักท่ีเสี่ยงต่อวัณโรค	 (key	 
	 	 population)	 โดยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก	 หากภาพรังสีทรวงอก 
	 	 ผดิปกตเิข้าได้กบัวณัโรค	เกบ็เสมหะส่งตรวจวนิฉิยัด้วย	AFB	smear	และ	 
	 	 Xpert	MTB/RIF
	 4.3	 ขึ้นทะเบียนรักษาผู้ป่วยวัณโรคทุกรายท่ีตรวจวินิจฉัยเป็นวัณโรคท้ัง 
	 	 การตรวจวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการและ/หรือภาพรังสีทรวงอก	 อาการ	 
	 	 เข้าได้กับวัณโรค
	 4.4	 รักษาด้วยระบบยามาตรฐาน	ตามแนวทางการควบคุมวัณโรคแห่งชาติ
	 4.5	 เพิ่มประสิทธิภาพการรักษาโดยการดูแลผู ้ป่วยวัณโรคให้ผู ้ป่วยเป็น 
	 	 ศูนย์กลาง	(patient	centred	care:	PCC)	เช่น	สนับสนุนให้มีผู้จัดการ 
	 	 ผู้ป่วยวัณโรครายบุคคล	 (TB	Case	Manager)	 ให้ค�าปรึกษาและก�ากับ 
	 	 การกินยาทุกราย	 (DOT)	 ประเมินภาวะสุขภาพ	 ประเมินปัญหาการ 
	 	 แพ้ยา	ปัญหาด้านสังคมเศรษฐกิจ	และพร้อมให้การช่วยเหลือสนับสนุน 
	 	 ทันที
	 4.6	 ตรวจคดักรองค้นหาวณัโรคในผูส้มัผสัร่วมบ้านโดยให้จดัท�าทะเบยีนหรอื 
	 	 บัญชีผู้สัมผัสร่วมบ้านเมื่อพบผู้ป่วยวัณโรค	 และติดตามตรวจคัดกรอง 
	 	 ค้นหาวัณโรคทุกราย	
	 4.7	 ทดสอบการติดเชื้อวัณโรคระยะแฝงในผู้สัมผัสวัณโรคร่วมบ้านและ 
	 	 ผู้ติดเชื้อเอชไอวี
	 4.8	 เร่งรัดการรักษาการติดเชือ้วณัโรคระยะแฝงในกลุม่เด็กอาย	ุ0-18	ปี	ท่ีเป็น 
	 	 ผู้สัมผัสวัณโรคร่วมบ้านและผู้ติดเชื้อเอชไอวี
	 4.9	 เก็บเสมหะส่งตรวจทดสอบความไวต่อยาของเชื้อวัณโรค	 (DST)	 ในกลุ่ม 
	 	 ผู้ป่วยเสี่ยงสูงที่จะเป็นวัณโรคดื้อยาหลายขนาน	ได้แก่
	 	 4.9.1	 ผู้ป่วยที่มีประวัติสัมผัสกับผู้ป่วย	MDR-TB	 โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 
	 	 	 	 ผู้สัมผัสร่วมบ้าน

100 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.9.2	 ผู้ป่วยเก่าที่เคยรักษาวัณโรคมาก่อน	 (previously	 treated	 
	 	 	 	 patients)	
	 	 4.9.3	 ผู้ป่วยที่ก�าลังรักษาด้วยสูตรยาส�าหรับผู้ป่วยใหม่หรือด้วยสูตร 
	 	 	 	 ยารักษาซ�้า	 เมื่อรักษาไปแล้วปรากฏว่าผลเสมหะเมื่อสิ้นสุด 
	 	 	 	 ระยะเข้มข้น	(เดือนที่	2-3)	ยังเป็นบวกอยู่
	 	 4.9.4	 กลุ่มผู้ป่วยรายใหม่	(new	patients)	ที่เป็น	key	populations
	 4.10	สถานบริการสาธารณสุขทุกแห่งทั้งภาครัฐและเอกชนท่ีให้บริการรักษา 
	 	 วัณโรคขึ้นทะเบียนรักษาผู้ป่วยทุกราย	 ในโปรแกรมสารสนเทศวัณโรค 
	 	 ระดับประเทศ	(NTIP)

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มือ	 เอกสารทางวิชาการ	 เช่น	 แนวทางการควบคุมวัณโรค 
	 	 	 	 ประเทศไทย	พ.ศ.	2561	มาตรฐานการประเมนิโรงพยาบาล	(QTB)		 
	 	 	 	 คู่มอืการประเมนิคุณภาพการป้องกนัและรกัษาวณัโรคในเรอืนจ�า	 
	 	 	 	 (QTBP)	
	 	 5.1.2	 พัฒนาศกัยภาพเจ้าหน้าทีบุ่คลากรในด�าเนนิงานวณัโรค	เช่น	ในการ 
	 	 	 	 บริหารจัดการผู้ป่วยวัณโรคด้ือยาค้นหาและการติดเชื้อวัณโรค 
	 	 	 	 ในระยะแฝง	 (LTBI)	 การใช้ประโยชน์จากข้อมูลวัณโรคการดูแล 
	 	 	 	 รักษาผู้ป่วยวัณโรคดื้อยาหลายขนานด้วยสูตรยาใหม่
	 	 5.1.3	 สื่ออิเล็กทรอนิกส์การเรียนรู้วัณโรคผ่านช่องทางออนไลน์
	 5.2	 สนบัสนุนงบประมาณ	ประกอบด้วยกองทุนโลกในพืน้ท่ีความชุกวณัโรคสูง	 
	 	 จ�านวน	24	จังหวัด	
	 5.3	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ
	 	 5.3.1	 ยาวัณโรคในผู้ป่วยไร้สิทธิ์

101แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 5.3.2	 อาหารเพาะเลีย้งเชือ้ส�าหรบัทดสอบความไวต่อยาของเชือ้วัณโรค	 
	 	 	 	 (DST)
	 	 5.3.3	 ตรวจหาการตดิเชือ้ระยะแฝงด้วยวธิ	ีInterferon-gamma	release	 
	 	 	 	 assay	(IGRA)	ตามเงื่อนไขกองทุนโลก
	 	 5.3.4	 ชุดน�้ายาตรวจวิเคราะห์ต่อยา	 Rifampicin	 (Cartridge	 Xpert	 
	 	 	 	 MTB/RIF)	ตามเงื่อนไขกองทุนโลก

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงผลิน	กมลวัทน์		 ผู้อ�านวยการกองวัณโรค	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	212	2279	 E-mail:	phalin1@hotmail.com
	 6.2	ดร.วิลาวรรณ	สมทรง
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มยุทธศาสตร์และพัฒนาองค์กร
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02-211-2138	ต่อ	1246
	 	 	 E-mail:	swillwan@yahoo.com,	E-mail:	jivbtb@gmail.com

102 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
         พื้นที่เสี่ยงสูง	 จ�านวน	 32	 จังหวัด	 ได้แก่	 กรุงเทพมหานคร	 เชียงราย	 
	 	 เชยีงใหม่	แม่ฮ่องสอน	นนทบรุ	ีปทมุธาน	ีชลบุร	ีสมทุรปราการ	สมทุรสาคร	 
	 	 ระยอง	ตาก	ตราด	พิษณุโลก	นครสวรรค์	พระนครศรีอยุธยา	นครปฐม	 
	 	 นครราชสีมา	กาฬสินธุ์	ขอนแก่น	อุบลราชธานี	อุดรธานี	ภูเก็ต	สงขลา	 
	 	 นครศรีธรรมราช	สุราษฎร์ธานี	ระนอง	ตรัง	พัทลุง	สตูล	ยะลา	ปัตตานี	 
	 	 และนราธิวาส
 1.2 ประชากร:	 กลุ่มเยาวชนอายุ	 15-24	 ปี	 กลุ่มประชากรหลัก	 ได้แก่ 
	 	 ชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย	 สาวประเภทสอง	 พนักงานบริการชาย	 
	 	 พนกังานบริการหญิง	ผูใ้ช้ยาด้วยวธิฉีดีคูข่องกลุม่ประชากรหลกั	คูผ่ลเลอืด 
	 	 ต่างคู่ของหญิงตั้งครรภ์ผู้ต้องขัง	และแรงงานข้ามชาติ

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ลดการติดเชื้อเอชไอวีรายใหม่	(ไม่ติด)
	 	 1.1	 ความชกุของการตดิเชือ้ในหญงิรบับรกิารฝากครรภ์อาย	ุ15-24	 ปี	ลดลง	 
	 	 	 เหลือน้อยกว่า/เท่ากับ	0.27
	 	 1.2	 อัตราป่วยโรคหนองในในกลุ่มอายุ	15-24	ปีลดลง	เหลือ	52.05	ต่อ 
	 	 	 ประชากรแสนราย
	 	 1.3	 อัตราป่วยโรคซิฟิลิสในกลุ่มอายุ	 15-24	 ปีลดลง	 เหลือ	 31.20	 ต่อ 
	 	 	 ประชากรแสนราย

ป้องกันและควบคุมเอชไอวี/เอดส์

แผนงาน

103แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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2. มำตรกำรส�ำคัญ

 2.1	 พัฒนาเร่งรดัและบรูณาการงานป้องกนัในกลุม่ประชากรหลกัและประชากร 
	 	 ทั่วไป	
	 2.2	 พฒันาระบบบริการ	การวนิิจฉยัรกัษา	และตดิตามให้ได้คณุภาพมาตรฐาน
	 2.3	 เร่งรัดการลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ	 และจัดการสภาพแวดล้อมให้ 
	 	 เอื้อต่อการด�าเนินงาน	
	 2.4	 พฒันากลไกระบบสนบัสนนุด้านการบรหิารจดัการด้านข้อมลู	และการวจิยั 
	 	 ด้านเอดส์

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของผู้ติดเชื้อ	HIV	ที่ได้วินิจฉัยว่า						 
	 ติดเชื้อฯ	แล้วได้รับการรักษาด้วยยาต้านไวรัส 
	 (90	ที่	2)

2.	ร้อยละของจ�านวนผู้ต้องขังที่ได้รับการตรวจ
	 ค้นหา	HIV	ซิฟิลิส	และ	Hepatitis	C

	 -	 40	 70	 90
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 30	 60	 100
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 2.	 ลดการเสียชีวิตของผู้ติดเชื้อลง	(ไม่ตาย)
	 	 2.1	 จ�านวนผู ้ติดเชื้อฯ	 ในระบบบริการท่ีเสียชีวิตลดลงเหลือไม่เกิน 
	 	 	 9,300	ราย

104 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ลดการติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์
	 	 4.1.1	 เพิ่มจุดกระจายถุงยางอนามัยและสารหล่อลื่นในชุมชนและ 
	 	 	 	 โรงเรียน	 เพิ่มช ่องทางในการกระจายถุงยางอนามัยและ 
	 	 	 	 สารหล่อลื่นในชุมชน
	 	 4.1.2	 ส�ารวจและประมาณการความต้องการและจัดหาถุงยางอนามัย 
	 	 	 	 ให้เพียงพอกับความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย
	 	 4.1.3	 เสริมสร้างพฤติกรรมการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวี/เอดส์และ 
	 	 	 	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย	 โดยเร่งรัดเพ่ิมขยายผล 
	 	 	 	 การเรยีนการสอนเพือ่สร้างทกัษะและเสรมิสร้างพฤตกิรรมทีป่ลอดภยั	 
	 	 	 	 ได้แก่	หลกัสตูรเพศศกึษารอบด้านตัง้แต่ช้ันประถมศกึษา	 มธัยมต้น	 
	 	 	 	 หลกัสตูรพ่อแม่คยุกับลกูเร่ืองเพศศึกษา	และกระบวนการการสือ่สาร 
	 	 	 	 เพือ่เสรมิสร้างพฤติกรรมการป้องกนัการตดิเชือ้เอชไอว/ีเอดส์และ 
	 	 	 	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์	(หลักสูตรที่	สอวพ.	ได้พัฒนาขึ้น)
	 	 4.1.4	 จดัท�าสือ่และเพิม่ช่องทางการสือ่สารเพือ่ปรบัเปลีย่นภาพลกัษณ์ 
	 	 	 	 ถุงยางและสร้างความต้องการการใช้ถุงยางอนามยัในวงกว้าง	เช่น 
	 	 	 	 ทางสื่อสังคมออนไลน์
	 4.2	 เร่งรัดให้ผู้ติดเชื้อฯได้กินยาต้านไวรัสเพิ่มขึ้น
	 	 4.2.1	 เพิม่การเข้าสูร่ะบบบรกิาร	(Recruit)	ของผูท้ีม่พีฤตกิรรมเสีย่งต่อ 
	 	 	 	 การติดเชือ้	HIV	และ	STIs	ในชุมชน	โดยใช้กลไกเอดส์ระดบัจงัหวดั 
	 	 	 	 ในการส่งเสริมสนับสนุนให้ทีมสหวิชาชีพในหน่วยบริการ	พัฒนา 
	 	 	 	 ระบบบรกิารรักษาทีเ่ชือ่มโยงกบับรกิารการเข้าถงึบรกิารป้องกนั 
	 	 	 	 (Reach)	ในชมุชน	น�าผูต้ดิเชือ้เข้าสูร่ะบบบรกิารและกนิยาต้านฯ	 
	 	 	 	 โดยเร็ว	และท�าให้ผู้ที่มีพฤติกรรมเสี่ยงที่ยังไม่ติดเชื้อฯ	ตระหนัก 
	 	 	 	 และเปลีย่นพฤตกิรรมมาป้องกันตนเอง	รวมท้ังเข้ารบัการตรวจเลอืด 
	 	 	 	 ทกุ	6	เดือน
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.2.2	 สนบัสนนุให้มกีารขยายการจดับรกิารให้ยาต้านไวรสัเพือ่การป้องกัน 
	 	 	 	 ก่อนการสัมผัสเชื้อ	(PrEP)	ในพื้นที่
	 	 4.2.3	 ส่งเสริมให้กลุ่มประชากรหลักและกลุ่มประชากรที่มีความเสี่ยง	 
	 	 	 	 มาตรวจเลือดโดยให้แกนน�าองค์กรต่าง	ๆ	เช่น	อสม.	อาสาสมัคร 
	 	 	 	 หรือแกนน�าภาคประชาสังคมให้ความรู้ประเมินพฤติกรรมเสี่ยง	 
	 	 	 	 ตนเอง	 สร้างความตระหนักพฤติกรรมเสี่ยงและชักชวนให  ้
	 	 	 	 กลุ่มเป้าหมายไปตรวจเลือดที่หน่วยบริการ
	 	 4.2.4	 สนับสนุนให้องค์กรชุมชนกระตุ้นให้ผู้ติดเช้ือฯท่ีรู้ผลการติดเช้ือฯ	 
	 	 	 	 แล้วได้เข้ารบัการรกัษาและได้กนิยาต้านไวรสัโดยเรว็	รวมท้ังเตอืน 
	 	 	 	 ให้กินยาต้านไวรัสอย่างสม�่าเสมอ
	 	 4.2.5	 บูรณาการงานร่วมกับลดการป่วยด้วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
	 	 4.2.6	 ติดตามความก้าวหน้าการด�าเนนิงานจากระบบรายงาน	และการลง 
	 	 	 	 เยี่ยมหน่วยบริการในพื้นที่ทุกไตรมาส
	 	 4.2.7	 สนับสนุนให้หน่วยบริการสาธารณสุขติดตามผู้ติดเชื้อเอชไอวี 
	 	 	 	 ที่อยู่ในระบบบริการกินยาต้านไวรัสให้ครบ	จัดบริการรักษาด้วย 
	 	 	 	 ยาต้านไวรัสแบบเร็วRapid	 หรือ	 Same	 day	 ART	 โดยให้เริ่ม 
	 	 	 	 ยาต้านไวรสัภายใน	3-5	วนั	และเพิม่คณุภาพรกัษาเพือ่กดปรมิาณ 
	 	 	 	 ไวรัสในกระแสเลอืดให้ได้	จัดท�าบันทึกข้อมลูผูติ้ดเช้ือท่ีกินยาต้านฯ 
	 	 	 	 และการตรวจปริมาณไวรัสในกระแสเลือดในโปรแกรม	 NAP	 
	 	 	 	 และตรวจสอบการบันทึกข้อมูลให้มีคุณภาพ	 ครบถ้วน	 ถูกต้อง	 
	 	 	 	 ทันเวลา	จัดบริการให้ยาต้านไวรัสเพื่อการป้องกันก่อนการสัมผัส 
	 	 	 	 เชื้อ	(PrEP)	กรณีที่มีความพร้อม
	 4.3	 ลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ
	 	 4.3.1	 รณรงค์จัดหาและใช้สือ่	ในการสือ่สารสาธารณะผ่านช่องทางต่าง	ๆ  
	 	 	 	 ให้เกิดความเข้าใจที่ถูกต้องและสร้างความเข้มแข็งให้กับผู้ป่วย 
	 	 	 	 เอดส์และผู้ติดเชื้อฯ
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.3.2	 สร้างสถานที่ท�างานให้เป็นพื้นที่/องค์กรที่แสดงถึงความห่วงใย 
	 	 	 	 ใส่ใจและป้องกันเอดส์	 โดยการส่งเสริมกิจกรรมลดการเลือก 
	 	 	 	 ปฏบิตัริะดับองค์กร	ปรบัทศันคตบุิคลากรให้มคีวามรูค้วามเข้าใจว่า 
	 	 	 	 ผู้ติดเชื้อฯ	สามารถท�างานร่วมกันได้
	 	 4.3.3	 ส�ารวจสถานการณ์และอบรมบคุลากรผูใ้ห้บรกิารในระบบบรกิาร 
	 	 	 	 สขุภาพตามหลกัสตูรและแนวทางทีก่องโรคเอดส์ฯ	กรมควบคุมโรค	 
	 	 	 	 สนับสนุน
	 	 4.3.4	 สนบัสนนุให้หน่วยบรกิารสาธารณสุขปรบัทศันคตคินท�างาน	บคุลากร	 
	 	 	 	 ผู้ให้บริการทุกระดับ	 ให้มีความรู้ความเข้าใจท่ีถูกต้องเกี่ยวกับ 
	 	 	 	 เอชไอวี/เอดส์	 และเพศภาวะ	 หรือกลุ่มเป้าหมายเฉพาะโดยใช้ 
	 	 	 	 หลักสูตรออนไลน์	 (S&D	E-learning)	เพื่อน�าไปสู่ที่การไม่ตีตรา 
	 	 	 	 ผูร้บับรกิารและให้บรกิารด้วยความเสมอภาค	สร้างสถานทีท่�างาน 
	 	 	 	 ห่วงใยใส่ใจป้องกันเอดส์และปรับทัศนคติผู้ติดเชื้อให้เห็นคุณค่า 
	 	 	 	 ตัวเอง

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มือ/แนวทางทีส่่งให้หน่วยบริการสาธารณสขุของชุมชน/โรงเรยีน 
	 	 	 	 เพื่อให้ความรู้แก่ประชาชนทั่วไปและเยาวชน	 ได้แก่	 คู่มือการ 
	 	 	 	 จัดกิจกรรมกลุ่มย่อยทักษะการต่อรองการใช้ถุงยางอนามัยและ 
	 	 	 	 ลดพฤติกรรมเสี่ยง	คู่มือส�าหรับเยาวชน	ความรู้เกี่ยวกับเอชไอวี/ 
	 	 	 	 เอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์	และคู่มือสื่อสารความเสี่ยง
	 	 5.1.2	 คู่มือการส�ารวจสถานการณ์การตีตราและเลือกปฏิบัติในระบบ 
	 	 	 	 บริการสุขภาพ
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 5.1.3	 คู่มือ/แนวทางที่ส่งให้หน่วยบริการสาธารณสุข	 เพื่อให้ความรู้แก ่
	 	 	 	 บุคลากรทางการแพทย์	ได้แก่	แนวทางการตรวจรักษาและป้องกนั 
	 	 	 	 การติดเชื้อเอชไอวีประเทศไทยปี	 2560	 แนวการการให้บริการ 
	 	 	 	 เพื่อเริ่มยาต้านไวรัสในทุกระดับ	CD4	คู่มือสร้างเสริมความรอบรู ้
	 	 	 	 ด้านเอชไอวี	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์	 และไวรัสตับอักเสบ 
	 	 	 	 ยุทธศาสตร์ด้านถุงยางอนามัย	 (พ.ศ.	 2563-2573)	 ภายใต ้
	 	 	 	 ยทุธศาสตร์ชาติว่าด้วยการยุติปัญหาเอดส์	 พ.ศ.	 2560-2573	 
	 	 	 	 คู่มอืการปรับปรงุคุณภาพข้อมลูในระบบสารสนเทศการให้บริการ 
	 	 	 	 ผูติ้ดเชือ้เอชไอวผีูป่้วยเอดส์แห่งชาต	ิคูม่อืมาตรฐานการจดับรกิาร 
	 	 	 	 ด้านเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ในชมุชนเพือ่ยตุปัิญหา 
	 	 	 	 เอดส์และแนวทางการจัดบริการด้านเอชไอวีและโรคติดต่อ 
	 	 	 	 ทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนของอาสาสมคัรองค์กรภาคประชาสงัคม 
	 	 	 	 เพื่อยุติปัญหาเอดส์
	 5.2	 สนับสนุนด้านการพัฒนาเครือข่ายประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 พัฒนาศักยภาพหน่วยบรกิารในการจดับริการ	Same	day	ART
	 	 5.2.2	 พัฒนาศักยภาพการใช้ข้อมูลเพื่อปรับปรุงบริการติดตามผู้ติดเชื้อ 
	 	 	 	 ที่	Loss	to	FU
	 	 5.2.3	 การอบรมหลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัครองค์กร 
	 	 	 	 ภาคประชาสงัคมในการจดับรกิารด้านเอชไอวแีละโรคตดิต่อทาง 
	 	 	 	 เพศสัมพันธ์ในชุมชนเพื่อยุติปัญหาเอดส์
	 	 5.2.4	 อบรมหลกัสตูรลดการตตีราและเลอืกปฏบิตัใินระบบบรกิารสขุภาพ 
	 	 	 	 หลักสูตร	3	x	4	E-learning
	 5.3	 การสนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.3.1	 ถุงยางอนามัยและสารหล่อลื่น
	 	 5.3.2	 สื่อความรู้โรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์สามารถเข้าถึง 
	 	 	 	 สือ่โดยผ่านช่องทาง	www.aidssti.ddc.moph.go.th/buddys- 
	 	 	 	 tation.org/Fan	Page
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงหรรษา	รักษาคม
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3323	 E-mail:	han.dpc3@gmail.com
	 6.2	 แพทย์หญิงมณฑินี	วสันติอุปโภคากร
	 	 	 ผู้จัดการแผนงานโรคไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3241	
	 	 	 E-mail:	month_v@yahoo.co.th,	E-mail:	dr.monthinee@gmail.com
	 6.3	นางพรทิพย์	เข็มเงิน								 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ					
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3828	-	9	E-mail:	itimpornt@yahoo.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:
	 	 1.1.1	 พื้นที่	 31	 จังหวัด	 ในโครงการก�าจัดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	 บี	 จาก 
	 	 	 	 แม่สู่ลูก	ได้แก่	เชียงใหม่	พิษณุโลก	นครสวรรค์	นนทบุรี	ปทุมธานี	 
	 	 	 	 ศรสีะเกษ	ยโสธร	ราชบรุ	ีประจวบครีขีนัธ์	สมทุรสงคราม	กาญจนบรุี	 
	 	 	 	 เพชรบุรี	 สุพรรณบุรี	 ฉะเชิงเทรา	 ระยอง	 ปราจีนบุรี	 ขอนแก่น	 
	 	 	 	 กาฬสนิธุ	์มกุดาหาร	อ�านาจเจรญิ	มหาสารคาม	ร้อยเอด็	อดุรธานี	 
	 	 	 	 สุรินทร์	อุบลราชธานี	มุกดาหาร	อ�านาจเจริญ	นครศรีธรรมราช	 
	 	 	 	 และสงขลา
	 	 1.1.2	 การตรวจคัดกรองหาการติดเช้ือไวรัสตับอักเสบ	 บี	 และ	 ซี	 ใน 
	 	 	 	 สถานพยาบาลของรัฐที่ร่วมกิจกรรม	77	จังหวัดทั่วประเทศ
	 	 1.1.3	 การตรวจคดักรองหาการติดเชือ้ไวรสัตบัอกัเสบ	ซ	ีในพืน้ทีอ่งค์กร 
	 	 	 	 ปกครองส่วนท้องถิ่นที่ร่วมโครงการ
 1.2 ประชากรกลุ่มเสี่ยง:
	 	 1.2.1	 การก�าจัดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี	จากแม่สู่ลูก	ได้แก่
	 	 	 	 •	 หญิงตั้งครรภ์ทุกรายที่มาฝากครรภ์ที่โรงพยาบาล
	 	 	 	 •	 ทารกที่คลอดจากมารดาที่ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี
	 	 1.2.2	 การตรวจคัดกรองหาการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี	ได้แก่
	 	 	 	 •	 ผู้ที่เกิดก่อนปี	พ.ศ.	2535
	 	 	 	 •	 ผูท่ี้เป็นผูติ้ดเชือ้เอชไอว/ีเอดส์	ชายรกัชาย	และพนกังานบรกิาร 
	 	 	 	 	 ทางเพศ

ป้องกันและควบคุมโรคไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี

แผนงาน

110 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย (ต่อ)

	 	 	 	 •	 ผู้ที่มีประวัติใช้เข็มและกระบอกฉีดยาร่วมกับผู้อื่น
	 	 	 	 •	 ผู้ต้องขังหรือผู้เคยมีประวัติต้องขัง
	 	 	 	 •	 ผูท้ีเ่คยได้รบัเลอืดและ/หรือรบับรจิาคอวยัวะก่อนปี	พ.ศ.	2535
	 	 	 	 •	 ผู้ที่เคยสักผิวหนังเจาะผิวหนังหรืออวัยวะต่าง	 ๆ	 ในสถาน 
	 	 	 	 	 ประกอบการที่ไม่ใช่สถานพยาบาล
	 	 	 	 •	 ผู้ที่มีภาวะไตวายเรื้อรังที่จ�าเป็นต้องได้รับการฟอกไต	
	 	 	 	 	 (Hemodialysis)	เป็นประจ�า
	 	 	 	 •	 ผู้ที่มีค่าเอนไซม์ของตับผิดปกติ
	 	 	 	 •	 ผู้ที่เคยรับการรักษาจากผู้ที่ไม่ใช่บุคลากรทางการแพทย์และ 
	 	 	 	 	 สาธารณสุข	เช่น	ฉีดยาท�าฟันหรือหัตถการอื่น	ๆ
	 	 	 	 •	 ผู ้ที่เป็นคู่สมรสหรือผู้ที่มีเพศสัมพันธ์กับผู้ป่วยโรคไวรัสตับ 
	 	 	 	 •	 ผู้ที่เคยมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ใช้ถุงยางอนามัย
	 	 	 	 •	 มีคนในครอบครัว	 เช่น	 คู ่สมรสบิดามารดาเป็นผู ้ป่วยโรค 
	 	 	 	 	 ไวรัสตับอักเสบ	บี	หรือ	ซี

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ร้อยละของการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี	รายใหม่	ในเด็กอายุต�่ากว่า	5	ป ี
	 	 ลดลง	<ร้อยละ	0.1
	 2.	 ร้อยละความชุกของการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ	ซี	 ในกลุ่มประชาชนทั่วไป 
	 	 ลดลง	ร้อยละ	10	จากปี	2563

111แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 ส่งเสริมการป้องกันและควบคุมโรคไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี
	 2.2	 เพิม่การเข้าถงึการตรวจคดักรองและดูแลรกัษาผูป่้วยโรคไวรสัตบัอกัเสบ	 
	 	 บี	และ	ซี	
	 2.3	 พัฒนาระบบข้อมูลโรคไวรัสตับอักเสบ	 บี	 และ	 ซี	 เพื่อการเฝ้าระวังโรค 
	 	 และติดตามประเมินผลการด�าเนินงาน

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 การก�าจัดการถ่ายทอดเชื้อ	HBV	จากแม่สู่ลูก	(HB-PMTCT	)
	 	 4.1.1	 เร่งรดัการตรวจคัดกรองและดูแลรกัษา	HBV	หญงิตัง้ครรภ์ทกุราย
	 	 4.1.2	 ส่งเสริมให้ทารกแรกเกิดจากมารดาที่ติดเชื้อไวรัสตับอักเสบ 
	 	 	 	 ให้ได้รับ	HBIG	และวัคซีนครบ
	 	 4.1.3	 ส่งเสริมให้หญิงตั้งครรภ์ที่ติดเชื้อ	 HBV	 และมีปริมาณไวรัส 
	 	 	 	 ตับอักเสบ	บี	สูงได้รับยาต้านไวรัสฯ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนประชากรกลุ่มเสี่ยง	*ได้รับการตรวจ 
	 คัดกรองโรคไวรัสตับอักเสบ	ซี

ประชากรกลุ่มเสี่ยง*	=	 กลุ่มประชาชนทั่วไป	20,000	คน	กลุ่ม	PWID	5,400	คน	ผู้ต้องขัง	60,000	คน	

	 -	 -	 85,400
	 -	 	 (ราย)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

112 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.1.4	 ผลักดันให้มีระบบการตรวจคัดกรองและดูแลรักษา	HBV	 หญิง 
	 	 	 	 ตั้งครรภ์ใน	 ANC	 Clinic	 ทั้งภาครัฐและเอกชนโดยใช้กลไก 
	 	 	 	 MCH	Board
	 	 4.1.5	 จัดท�ากระบวนการท�างานระดับโรงพยาบาลบูรณาการร่วม	3	กรม	 
	 	 	 	 ได้แก่	กรมอนามัย	กรมควบคุมโรค	กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์	 
	 	 	 	 (Work	 flow)	 น�าไปใช้สื่อสารกับบุคลากรที่เกี่ยวข้อง	 และใช้ใน 
	 	 	 	 การปฏิบติังานเพือ่พัฒนาคณุภาพระบบบรกิารให้มปีระสทิธิภาพ
	 4.2	 ถ่ายทอดแนวทางการด�าเนินงานการก�าจดัการถ่ายทอดโรคไวรสัตับอักเสบ	 
	 	 บ	ีจากแม่สูล่กู	และแนวทางในการค้นหาและคดักรองโรคไวรสัตบัอกัเสบ 
	 	 ให้กับทุกโรงพยาบาล
	 4.3	 ส่งเสริมการเข้าถึงวัคซีนป้องกันโรคไวรัสตับอักเสบที่จ�าเป็น
	 4.4	 สือ่สารสาธารณะ	สร้างเสริมความรอบรู	้(	HBV-HL,	HCV-HL)	และร่วมจดั 
	 	 กิจกรรมตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี	เนื่องในสัปดาห์รณรงค ์
	 	 ตับอักเสบโลก
	 4.5	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขที่เกี่ยวข้องใน 
	 	 พื้นที่	ในการค้นหาและตรวจคัดกรองโรคไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี
	 4.6	 สนับสนนุการด�าเนินงานค้นหา	ตรวจคัดกรอง	และดแูลรกัษา	HBV	&	HCV	 
	 	 ในประชากรกลุ่มเป้าหมาย	
	 4.7	 ขยายผลโครงการตรวจคัดกรอง	HCV	โดยงบประมาณ	อปท.
	 4.8	 บันทึกข้อมูลการตรวจคัดกรองและดูแลรักษา	 HBV	 &	 HCV	 เพื่อเป็น 
	 	 จัดท�าฐานข้อมูล	(baseline)

113แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มอื/แนวทางทีส่่งให้หน่วยบริการสาธารณสขุของชุมขน/โรงเรียน 
	 	 	 	 เพื่อให้ความรู้แก่ประชาชนทั่วไปและเยาวชน
	 	 5.1.2	 คูม่อืสร้างเสรมิความรอบรูด้้านเอชไอว	ีโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ 
	 	 	 	 และไวรัสตับอักเสบ
	 	 5.1.3	 ยุทธศาสตร์ฯ	ที่เกี่ยวข้องในการด�าเนินงาน
	 	 5.1.4	 แนวทางการด�าเนินงานการก�าจดัการถ่ายทอดโรคไวรสัตบัอกัเสบ	 
	 	 	 	 บี	จากแม่สู่ลูก
	 	 5.1.5	 แนวทางในการค้นหาและคัดกรองโรคไวรัสตับอักเสบ
	 	 5.1.6	 แนวทางการก�าจัดโรคไวรัสตับอักเสบ	ซี	ประเทศไทย
	 	 5.1.7	 สื่อความรู้ทางวิชาการ	download	ผ่านช่องทาง	www.aidssti. 
	 	 	 	 ddc.moph.go.th/buddystation.org/Fan	Page
	 	 5.1.8	 สื่อความรู้เรื่องการป้องกันไวรัสตับอักเสบ	บี	จากแม่สู่ลูก
	 	 5.1.9	 สื่อความรู้เรื่องการค้นหาและตรวจคัดกรองโรคไวรัสตับอักเสบ
	 5.2	 สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพบุคลากรประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 อบรมบุคลากรในการด�าเนินงานตามแนวปฏิบัติในการก�าจัด 
	 	 	 	 เชื้อไวรัสตับอักเสบ	บี
	 	 5.2.2	 พฒันาศกัยภาพบคุลากรทางการแพทย์และสาธารณสขุตามแนวทาง 
	 	 	 	 การก�าจัดโรคไวรัสตับอักเสบ	ซี	ประเทศไทย
	 5.3	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ได้แก่	ยา	TDF	ชุดตรวจและอุปกรณ์ในการตรวจหา 
	 	 ไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี

114 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงหรรษา	รักษาคม
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3323	 E-mail:	han.dpc3@gmail.com
	 6.2	 แพทย์หญิงมณฑินี	วสันติอุปโภคากร
	 	 	 ผู้จัดการแผนงานโรคไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3241	
	 	 	 E-mail:	month_v@yahoo.co.th,	E-mail:	dr.monthinee@gmail.com
	 6.3	 ว่าที่ร้อยตรีหญิงจุฑารัตน์	ชูเอียด
	 	 	 ผู้ประสานงานแผนงานโรคไวรัสตับอักเสบ	บี	และ	ซี
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3216	 E-mail:tarat2531@gmail.com

115แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Com
m

unicable Disease: CD

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
        พื้นที่เสี่ยงสูง จ�านวน	 34	 จังหวัด	 ได้แก่	 กรุงเทพมหานคร	 เชียงราย	 
	 	 ระยอง	จันทบุรี	 เชียงใหม่	 สมุทรสาคร	ปราจีนบุรี	 สมุทรปราการ	น่าน	 
	 	 เพชรบุรี	 ลพบุรี	 พะเยา	 ศรีสะเกษ	 ล�าปาง	 บุรีรัมย์	 ประจวบคีรีขันธ์	 
	 	 ฉะเชิงเทรา	อุบลราชธานี	นครสวรรค์	มุกดาหาร	ชลบุรี	ล�าพูน	พิษณุโลก	 
	 	 ตราด	ภูเก็ต	สุราษฏร์ธานี	ยโสธร	สระบุรี	แพร่	สุรินทร์	ขอนแก่น	พัทลุง	 
	 	 กาญจนบุรี	และเลย
 1.2 ประชากร:	กลุ่มเยาวชนอายุ	15-24	ปี	กลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย	 
	 	 สาวประเภทสอง	พนักงานบริการชาย	คู่ของกลุ่มชายที่มีเพศสัมพันธ์กับ 
	 	 ชาย/สาวประเภทสอง	/พนักงานบริการชาย	และคู่ของหญิงตั้งครรภ์

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 อตัราป่วยโรคหนองในทกุกลุม่อาย	ุลดลงเหลอื	9.48	ต่อประชากรแสนราย
	 2.	 อัตราป่วยโรคซิฟิลสิในทกุกลุม่อาย	ุลดลงเหลอื	4.56	ต่อประชากรแสนราย
	 3.	 อตัราป่วยโรคซฟิิลสิในทารกแรกเกดิ	ลดลงเหลอื	74	ต่อการเกิดมชีีพแสนราย

ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อทำงเพศพันธ์

แผนงาน

116 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 พัฒนาเร่งรดัและบรูณาการงานป้องกนัในกลุม่ประชากรหลกัและประชากร 
	 	 ทั่วไป	(ตามที่ก�าหนด)
	 2.2	 พฒันาระบบบริการ	การวนิิจฉยัรักษา	และตดิตาม	ให้ได้คณุภาพมาตรฐาน
	 2.3	 พฒันากลไกระบบสนบัสนนุด้านการบรหิารจดัการด้านข้อมลู	และการวจิยั 
	 	 ด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 การก�าจัดซิฟิลิสแต่ก�าเนิด:	 ขับเคลื่อนจังหวัด	 Eliminate	 congenital	 
	 	 Syphilis	provincial
	 	 4.1.1	 บูรณาการ	STIs	กับHIV	ทุกระดับ	(กลไกและงาน)
	 	 4.1.2	 ร่วมพัฒนาทีม	verify	ข้อมูลและสอบสวนโรค	ระดับโรงพยาบาล	 
	 	 	 	 (รพศ./รพท.)	และสร้าง	Node	ระดับเขต
	 	 4.1.3	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการวินิจฉัยและรักษา	 Syphilis	 in	 
	 	 	 	 pregnancy	and	Congenital	Syphilis

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของกลุ่มประชากรหลักที่เข้าถึง 
	 บริการป้องกันโรคเอดส์และ	STIs	เชิงรุก	
	 ได้รับบริการคัดกรอง	STIs

2.	ร้อยละของหน่วยบริการที่จัดบริการ
	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ได้ตามมาตรฐาน

	 -	 30	 50	 70
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 80
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

		 	 4.1.4	 ขับเคลื่อนงานผ่าน	MCH	Board	ระดับจังหวัด	โดยใช้ทีม	ACC	 
	 	 	 	 เป็นทีมหลักและใช้กระบวนการงาน	ACC	ด�าเนินงานบูรณาการ 
	 	 	 	 กับ	HIV-MTCT	และ	HBV-MTCT
	 4.2	 การสร้างเสริมความรอบรู้	 STIs	 Literacy	ของกลุ่มเป้าหมายโดยเร่งรัด 
	 	 เพ่ิม	ขยายผล	การเรยีนการสอน	เพือ่สร้างทักษะและเสรมิสร้างพฤตกิรรม 
	 	 ที่ปลอดภัย
	 4.3	 รณรงค์การส่งเสริมการใช้ถุงยางอนามัยเพิ่มจุดกระจายถุงยางและท�า	 
	 	 Mapping	Condom	Point	ทั้งหมดเน้นในกลุ่มเป้าหมายอายุ	15-24	ปี	 
	 	 รณรงค์โดยใช้	mass	media	ส่งเสรมิให้ใช้ถุงยางอนามยัในงานการอนามยั 
	 	 เจริญพันธ์	และการกระจายถุงอนามัยออนไลน์
	 4.4	 การเร่งรัดคัดกรอง	STIs	ในประชากรกลุ่มเสี่ยงและผู้สัมผัส
	 	 4.4.1	 คัดกรองโรคซฟิิลสิและหนองในในสถานพยาบาลทีใ่ห้บรกิาร	PrEP	
	 	 4.4.2	 คัดกรองโรคซิฟิลิสและ	HIV	ใน	VCT	clinic
	 	 4.4.3	 คัดกรองโรคซิฟิลิสและหนองในในเรือนจ�า		
	 4.5	 สนับสนุนให้หน่วยบริการสาธารณสุข	 เพิ่มการจัดบริการหรือเพิ่มหน่วย 
	 	 ที่ให้บริการคัดกรองโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ได้ตามมาตรฐาน	
	 4.6	 จดัท�าแผนท่ี	(Mapping)	เพือ่ทราบจุดรวมตวัของกลุม่ประชากรหลกัและ 
	 	 กลุม่เยาวชนทีม่คีวามเสีย่งสงูและจัดระบบบรกิาร	STIs	ทีเ่ป็นมติรส�าหรับ 
	 	 เยาวชน	โดยเน้นการคัดกรอง	STIs	โดยเฉพาะหนองใน	ซิฟิลิส
	 4.7	 เพิ่ม	STIs	คลินิกต้นแบบในพื้นที่	High	burden	อย่างน้อย	1	แห่ง	ต่อ	 
	 	 สคร.	และให้มีคลินิก	STIs	อย่างน้อยจังหวัดละ	1	แห่ง
	 4.8	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรในสถานบริการทุกระดับ	 (สหวิชาชีพจากพื้นที่ 
	 	 ทีม่คีวามพร้อมและความต้องการ)	ได้แก่	STIs	Co/STIs	Management/ 
	 	 งานคัดกรอง	STIs	ใน	DIC/HIV-	PrEP	Cilnic	
	 4.9	 พัฒนาระบบบริการให้มีการใช้	PrEP	และถุงยางอนามัยในคลินิก	STD
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ) 

	 4.10	ร่วมจดัท�าบทบาททีช่ดัเจนของ	สสจ.	และ	รพ.	รวมทัง้จดัท�า	Flow	chart	 
	 	 การดูแลรักษา	STIs	ระดับ	รพ.
	 4.11	พัฒนาความเข้มแข็งของ	Center	Of	Excellence	(COE)
	 4.12	พฒันากลไกการบริหารจัดการแบบมส่ีวนร่วมเพือ่การยตุปัิญหาโรคตดิต่อ 
	 	 ทางเพศสัมพันธ์	 ในทุกระดับ	 (เขต/จังหวัด/อ�าเภอ	ชุมชน)	 โดยผลักดัน 
	 	 ขับเคลื่อนกลไก	 RAC	 ให้ครอบคลุมเรื่อง	 STIs	 จัดให้มีกลไกที่ชัดเจน 
	 	 ของ	STIs-Co	ในระดับ	สสจ./รพ.	และร่วมผลักดันเชิงนโยบายด้านสิทธิ 
	 	 ประโยชน์ให้ครอบคลุมทุกกลุ่มประชากร
	 4.13	ส่งเสริมการใช้ข้อมูลใน	 HIV	 Info	 HUB	 วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อวางแผน 
	 	 การด�าเนินงานในพื้นที่
	 4.14	พฒันาระบบการติดตามประเมนิผล	ติดตามความก้าวหน้าการด�าเนนิงาน 
	 	 จากระบบรายงานและการลงเยี่ยมหน่วยบริการในพื้นที่ทุกไตรมาส
	 4.15	พัฒนานวัตกรรม	 และงานวิจัยด้าน	 STIs	 เพื่อสนับสนุนการยุติปัญหา 
	 	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

5 สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มือ/แนวทางทีส่่งให้หน่วยบริการสาธารณสขุของชุมชน/โรงเรยีน 
	 	 	 	 เพื่อให้ความรู้แก่ประชาชนทั่วไปและเยาวชน	 ได้แก่	 คู่มือการ 
	 	 	 	 จัดกิจกรรมกลุ่มย่อยทักษะการต่อรองการใช้ถุงยางอนามัยและ 
	 	 	 	 ลดพฤติกรรมเสีย่ง	คูม่อืส�าหรบัเยาวชน	ความรูเ้กีย่วกบัโรคตดิต่อ 
	 	 	 	 ทางเพศสัมพันธ์	และคู่มือสื่อสารความเสี่ยง
	 	 5.1.2	 คู่มือ/แนวทางที่ส่งให้หน่วยบริการสาธารณสุขเพื่อให้ความรู ้
	 	 	 	 แก่บุคลากรทางการแพทย์	ได้แก่	มาตรฐานการจัดบริการดูแล
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5 สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 	 	 รกัษาโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์	แนวทางการดแูลรกัษาโรคตดิต่อ 
	 	 	 	 ทางเพศสัมพันธ์	 พ.ศ.	 2558	 คู่มือสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน	 
	 	 	 	 เอชไอว	ีโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์	และไวรัสตบัอกัเสบ	ยทุธศาสตร์ 
	 	 	 	 ด้านถุงยางอนามัย	(พ.ศ.	2563-2573)	ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติว่า 
	 	 	 	 ด้วยการยุติปัญหาเอดส์	 พ.ศ.	 2560-2573	 คู่มือมาตรฐานการ 
	 	 	 	 จัดบริการด้านเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน 
	 	 	 	 เพื่อยุติปัญหาเอดส์	 และแนวทางการจัดบริการด้านเอชไอวีและ 
	 	 	 	 โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนของอาสาสมัครองค์กร 
	 	 	 	 ภาคประชาสังคมเพื่อยุติปัญหาเอดส์
	 5.2	 สนับสนุนด้านการพัฒนาเครือข่ายประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 การอบรมหลักสูตรฝึกอบรมมาตรฐานอาสาสมัครองค์กรภาค 
	 	 	 	 ประชาสังคมในการจัดบริการด้านเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศ 
	 	 	 	 สัมพันธ์ในชุมชนเพื่อยุติปัญหาเอดส์
	 5.3	 การสนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.3.1	 ถุงยางอนามัยและสารหล่อลื่น
	 	 5.3.2	 สื่อความรู้โรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์สามารถเข้าถึง 
	 	 	 	 สือ่โดยผ่านช่องทาง	www.aidssti.ddc.moph.go.th/buddys- 
	 	 	 	 tation.org/Fan	Page
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	แพทย์หญิงหรรษา	รักษาคม
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3323	 E-mail:	han.dpc3@gmail.com
	 6.2	แพทย์หญิงรสพร	กิตติเยาวมาลย์		
			 	 	 ผู้จัดการแผนงานโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	08	1450	1066		 E-mail:	rossaphorn@gmail.com
	 6.3	นางสาวจิราวรรณ	สว่างสุข
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ					
	 	 	 เบอร์โทรศัพท	์0	2	590	3207		 E-mail:	jirawan.sawans@gmail.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	76	จังหวัด	และกรุงเทพมหานคร
 1.2 ประชากร:	 คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด	 คณะกรรมการโรคติดต่อ 
	 	 กรงุเทพมหานคร	คณะท�างานประจ�าช่องทางเข้าออกประเทศ	เจ้าพนกังาน 
	 	 ควบคมุโรคตดิต่อ	หน่วยปฏบิตักิารควบคมุโรคตดิต่อ	(CDCU)	หน่วยงาน 
	 	 ภาครัฐ	และภาคเอกชน

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

		 2.1	 พัฒนานโยบาย	ระบบ	หรือแนวทางปฏิบัติในการเฝ้าระวัง	ป้องกันและ 
	 	 ควบคุมโรคติดต่อผ่านกลไกคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ
	 2.2	 ขับเคลื่อนการด�าเนินงานของคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/กทม.
	 2.3	 จัดท�าแผนปฏิบัติการและแผนเผชิญเหตุ	COVID-19	ผ่านความเห็นชอบ 
	 	 ของคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/กทม.
	 2.4	 เตรียมความพร้อมหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อ	(CDCU)
	 2.5	 ใช้มาตรการทางกฎหมายร่วมกับมาตรการป้องกันควบคุมโรค

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 จ�านวนผู้ป่วยของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	 2019	 ทุกจังหวัดมีผู้ป่วยรายใหม่ 
ไม่เกิน	5	คนต่อประชากร	1	ล้านคน	ต่อวัน

ขับเคลื่อนกำรด�ำเนินงำนตำมพระรำชบัญญัติโรคติดต่อ 

พ.ศ. 2558

แผนการ
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

 การดำาเนินการระดับ ส่วนกลาง และเขต
	 1)	 จัดท�าข้อเสนอ	 นโยบาย	 ระบบ	 และแนวทางปฏิบัติในการด�าเนินงาน 
	 	 เฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 และควบคุมโรคติดต่อ	 เข้าท่ีประชุมคณะกรรมการ 
	 	 โรคติดต่อแห่งชาติ/คณะกรรมการด้านวิชาการตาม	 พ.ร.บ.	 โรคติดต่อ	 
	 	 พ.ศ.	2558
	 2)	 ประสาน	ถ่ายทอดนโยบาย	ระบบ	และแนวทางปฏบัิตกิารด�าเนนิการตาม 
	 	 มติคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติให้แก่คณะกรรมการโรคติดต่อ 
	 	 จังหวัด/คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร	 และหน่วยงานอื่น 
	 	 ที่เกี่ยวข้อง
	 3)	 สนบัสนนุการด�าเนนิการของคณะกรรมการโรคตดิต่อจังหวดั/คณะกรรมการ 
	 	 โรคตดิต่อกรุงเทพมหานคร/คณะท�างานประจ�าช่องทางเข้าออกประเทศ
	 4)	 จัดท�าคู่มือ/แนวทาง/ส่ือการเรียนรู้	 ให้คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/	 
	 	 คณะกรรมการโรคติดต่อกรงุเทพมหานคร	หรอืหน่วยงานอืน่	เพือ่สนบัสนนุ 
	 	 การด�าเนินการตาม	พ.ร.บ.	โรคติดต่อ	พ.ศ.	2558

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จังหวัดมีแผนปฏิบัติการและแผนเผชิญเหต	ุ 
	 เพื่อป ้องกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัส 
	 โคโรนา	2019	(โควดิ	19)	ทีผ่่านความเหน็ชอบ	 
	 ของคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและ 
	 คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร

2.	ร ้อยละของจังหวัดสามารถด�าเนินการ 
	 ตามนโยบาย	ระบบ	และแนวทางปฏิบัติฯ	ที่ 
	 คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติก�าหนด		 
	 (ร้อยละ	80)

	 80	 100	 -	 -
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 60	 -	 80
	 	 (ร้อยละ)	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

123แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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m

unicable Disease: CD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 5)	 พัฒนาระบบฐานข้อมูลเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ
	 6)	 เผยแพร่ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับนโยบาย	 ระบบ	 และแนวทางปฏิบัติใน 
	 	 การด�าเนนิงานเฝ้าระวงั	ป้องกนั	และควบคมุโรคตดิต่อ	พ.ร.บ.	โรคตดิต่อ	 
	 	 พ.ศ.	2558	ให้กับกลุ่มเป้าหมาย
	 7)	 ประสานงาน	 ติดตาม	 ตรวจสอบ	 และประเมินผลการด�าเนินการของ 
	 	 คณะกรรมการโรคตดิต่อจงัหวดั/	คณะกรรมการโรคตดิต่อกรงุเทพมหานคร 
	 	 เกีย่วกบัมติคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาต	ิและรายงานผลให้คณะกรรมการ 
	 	 โรคติดต่อแห่งชาติ	
	 8)	 สรปุผลและจัดท�าข้อเสนอการพัฒนาการด�าเนนิการตาม	พ.ร.บ.	โรคตดิต่อ	 
	 	 พ.ศ.	2558
 การดำาเนินการระดับพื้นที่ (จังหวัด/ กรุงเทพมหานคร)
	 •	 ทบทวน	นโยบาย	การวางระบบ	แนวทางปฏิบัติในการเฝ้าระวัง	ป้องกัน 
	 	 และควบคมุโรคตดิต่อทีผ่่านมตคิณะกรรมการโรคตดิต่อแห่งชาต	ิรวมทัง้ 
	 	 บทบาทหน้าที่ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ	พ.ศ.	2558
	 •	 ด�าเนินการตามนโยบาย	 การวางระบบ	 แนวทางปฏิบัติในการเฝ้าระวัง	 
	 	 ป้องกนัและควบคมุโรคตดิต่อทีผ่่านมตคิณะกรรมการโรคตดิต่อแห่งชาติ	 
	 	 โดยเสนอเข้าที่ประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/คณะกรรมการ 
	 	 โรคติดต่อกรุงเทพมหานคร	พิจารณาด�าเนินการในระดับพื้นที่
	 •	 พิจารณาแต่งตั้งคณะกรรมการประจ�าช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศ	 
	 	 ให้ครอบคลุม	 และสนับสนุนมีการด�าเนินการตามบทบาทหน้าที่ของ 
	 	 คณะกรรมการประจ�าช่องทางเข้าออก
	 •	 พิจารณาให้ความเหน็ในการแต่งต้ังหน่วยปฏบัิตกิารควบคมุโรคตดิต่อ	(CDCU)	 
	 	 ในทุกอ�าเภอหรือทุกเขต	 อย่างน้อยหนึ่งหน่วย	 และส่งเสริม	 สนับสนุน	 
	 	 ให้หน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อ	 (CDCU)	 ด�าเนินการเฝ้าระวัง	 
	 	 สอบสวนโรค	ป้องกัน	และควบคุมโรคติดต่ออันตราย	หรือโรคระบาดที ่
	 	 เกิดขึ้นในพื้นที่ได้

124 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1.	สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย	
	 	 5.1.1	 คู่มือ/แนวทาง	 การปฏิบัติงานตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ	 
	 	 	 	 พ.ศ.	2558
	 	 5.1.2	 หลักสูตรออนไลน์	(E-learning)	ส�าหรับเจ้าพนักงานควบคุมโรค 
	 	 	 	 ติดต่อ/หน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อ	(CDCU)
	 	 5.1.3	 แผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 และควบคุมโรคติดต่อ	 หรือ 
	 	 	 	 โรคระบาด	ฉบับที่	2	(พ.ศ.	2562	-	2564)
	 	 5.1.4	 สื่อเผยแพร่	เช่น	จดหมายข่าว	สื่อต่าง	ๆ
	 5.2	 ประสานการสนบัสนุนงบประมาณ	ส�าหรบัการประชุมของคณะกรรมการ 
	 	 โรคติดต่อจังหวัด/คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร	 และ 
	 	 การด�าเนินการที่เกี่ยวข้อง

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 •	 รวบรวม	 จัดท�าฐานข้อมูลเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อในระดับพื้นท่ี 
	 	 รับผิดชอบ
	 •	 ทบทวน	พจิารณา	จดัท�าแผนปฏบิตักิารเฝ้าระวงั	ป้องกัน	ควบคมุโรคตดิต่อ 
	 	 ในระดับพื้นที่อย่างเหมาะสม
	 •	 สนับสนุน	และพัฒนาความรู้	ทักษะ	ของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ 
	 	 ในระดับพื้นที่
	 •	 ตดิตามประเมนิผลการด�าเนนิการของหน่วยงานในระดบัพืน้ทีต่ามบทบาท 
	 	 หน้าที่	 และตามมติของคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ	 โดยรายงาน 
	 	 ผลการด�าเนินอย่างต่อเนื่อง	และสม�่าเสมอ

125แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3160	 E-mail:	iamsiri@gmail.com
	 6.2	 นางสุพินดา	ตีระรัตน์		 นกัวชิาการสาธารณสขุช�านาญการพเิศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3170			 E-mail:	cda2015@ddc.mail.go.th
	 6.3	 นายจิรวรรธ	ประมวลเจริญกิจ		 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3170			 E-mail:	cda2015@ddc.mail.go.th

126 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

1. เป้ำหมำย

 1.1. พื้นที่: 	ทุกจังหวัด
  พื้นที่เสี่ยง: จังหวัดทีม่กีารรายงานโรคการรายงานผูป่้วย	>100	รายต่อปี	 
	 	 ได้แก่	อุบลราชธานี	ศรีสะเกษ	มุกดาหาร	ยโสธร	ร้อยเอ็ด	อ�านาจเจริญ	 
	 	 บุรีรัมย์	กาฬสินธุ์	นครพนม	ชัยภูมิ	สุรินทร์	
	 	 (ข้อมูลจาก	รง506	ปี	2560-2562)
 1.2 ประชากร:	 ประชาชนกลุ่มเสี่ยงและผู้ป่วยเบาหวาน
  กลุ่มเสี่ยง	ได้แก่	กลุ่มวัยท�างาน	อายุตั้งแต่	45	ปีขึ้นไป	ประกอบอาชีพ 
	 	 เกษตรกร	และมีประวัติโรคเบาหวาน	

ป้องกันควบคุมโรคเมลิออยด์

แผนงาน

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 เน้นการรายงานการลงสอบสวนโรคในพ้ืนทีท่ี่มกีารรายงานโรค	อย่างน้อย	1	ราย
ต่ออ�าเภอ

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

		 2.1	 เฝ้าระวัง	 และชี้เป้าเตือนภัยพ้ืนที่เสี่ยง	 โดยการวิเคราะห์สถานการณ ์
	 	 และประเมินความเสี่ยง
	 2.2	 สื่อสารความเสี่ยงเชิงรุกทั้งในกลุ่มประชากรเป้าหมาย
	 2.3	 ส่งเสริมให้เกิดการรายงานโรคแบบมีประสิทธิภาพ

127แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.4	 การถ่ายทอดแนวทางการด�าเนนิการ	การรายงาน	และป้องกนัโรคเมลอิอยด์ 
		 2.5	 เร่งรัดการควบคุมโรคในพื้นที่ระบาด	โดยอ�าเภอมีการจัดท�าแผนป้องกัน 
	 	 ควบคุมโรคเมลิออยด์

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงที่มีการวิเคราะห์
	 สถานการณ์ความเสี่ยง	

2.	ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงมีการส�ารวจความรู ้
	 ของประชาชนหรือจัดกิจกรรมรณรงค์

3.	ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงที่มีการรายงานผู้ป่วย 
	 เข้าในระบบ

4.	จ�านวนรายงานท่ีมีการลงสอบสวนโรค
	 เบือ้งต้นในพื้นที่ที่มีการรายงานโรค

5.	ร้อยละของจังหวัดเสี่ยงที่มีการถ่ายทอด 
	 แนวทางการด�าเนินงาน	การรายงาน	และ
	 ป้องกันโรคเมลิออยด์	

	 -	 -	 -	 80
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 50	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 50	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 อย่างน้อย
	 	 	 	 1	(รายต่อ	
	 	 	 	 อ�าเภอ)

	 -	 -	 -	 80
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

 1) การป้องกันโรค
	 	 1.1)	 วิเคราะห์สถานการณ์ความเสี่ยงและสภาพปัญหาของพื้นที่	 ชี้เป้า 
	 	 	 	 อ�าเภอเสี่ยงที่พบผู้ป่วยจ�านวนมาก	 และวางแผนการด�าเนินงาน 
	 	 	 	 ป้องกันควบคุมโรคในอ�าเภอเสี่ยง
	 	 1.2)	 ส�ารวจความรู้ประชาชนเกี่ยวกับการป้องกันโรคเมลิออยด์

128 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคติดต่อ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 1.3)	 จัดท�าสื่อประชาสัมพันธ์เพื่อสื่อสารความเสี่ยงให้แก่	 หน่วยงาน	 
	 	 	 	 สถานพยาบาล	ประชาชนกลุ่มเสี่ยง	และผู้ป่วยเบาหวาน
	 	 1.4)	 พฒันาแนวทางการด�าเนนิงาน	วนิจิฉยั	รกัษา	รายงาน	และป้องกนั 
	 	 	 	 โรคเมลิออยด์
	 	 1.5)	 ส�านักงานป้องกนัควบคุมโรค	ส�านกังานสาธารณสขุจงัหวัด	ร่วมกับ 
	 	 	 	 โรงพยาบาลในด้านการส่งต่อข้อมลู	และการรายงานโรคเมลอิอยด์ 
	 	 	 	 เข้าสู่ระบบ
	 	 1.6)	 การพัฒนาศักยภาพในการติดตามผู้ป่วยและการรายงานโรคแก ่
	 	 	 	 เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง
 2) ตรวจจับและควบคุมโรค
	 	 2.1)	 ถ่ายทอดแนวทางแนวทางการด�าเนนิงาน	การรายงาน	และป้องกนั 
	 	 	 	 โรคเมลิออยด์	แก่บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข
	 	 2.2)	 เสรมิสร้างความเข้มแขง็ของระบบเฝ้าระวงัและตรวจคดักรองผูป่้วย 
	 	 	 	 ในโรงพยาบาล	
	 	 2.3)	 รวบรวม	วิเคราะห์ข้อมูลของผู้ป่วยและผู้เสียชีวิตในจังหวัด	
	 	 2.4)	 พัฒนาศักยภาพของการตรวจห้องปฏิบัติการ	เช่น	น�าวิธีการตรวจ 
	 	 	 	 พีซีอาร์มาใช้วินิจฉัยโรคเมลิออยด์	

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 คู่มือแนวทางการด�าเนินงาน	วินิจฉัย	รักษา	รายงาน	และป้องกัน 
	 	 	 	 โรคเมลิออยด์/สื่อความรู ้แก่ประชาชนกลุ ่มเสี่ยง	 เช่น	 ป้าย 
	 	 	 	 ประชาสัมพันธ์	แผ่นพับ
	 5.2	 สนับสนุนการพัฒนาศักยภาพ	 ได้แก่	 สื่ออบรมเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 
	 	 ด้านความรู้ดรคเมลิออยด์	 ฝึกอบรมบุคลากรในพื้นที่เสี่ยงในการให้ 
	 	 ค�าปรึกษาโรคเมลิออยด์
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	(ผู้อ�านวยการ)
	 	 	 กองโรคติดต่อทั่วไป	กรมควบคุมโรค
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		02	590	3160	 E-mail:	iamsiri@gmail.com
	 6.2	 นางรัตนา	ธีระวัฒน์			
	 	 	 กองโรคติดต่อทั่วไป								
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3176			 E-mail:	jib_rattanat@yahoo.com
	 6.3	 สัตวแพทย์หญิงรัตนพร	ตั้งวังวิวัฒน์	
	 	 	 กองโรคติดต่อทั่วไป								
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3178			 E-mail:	ratanaporn.tw@gmail.com
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1. เป้ำหมำย

 1. พืน้ที:่ ทกุจังหวดัและกรุงเทพมหานคร
  พืน้ทีเ่สีย่ง	ได้แก่
	 	 1)	 จังหวดัทีเ่ป็นแหล่งท่องเทีย่ว		
	 	 2)	 จังหวดัทีม่เีขตเมอืงทีม่ปีระชากรหนาแน่น	 และอาจมกีารจดักจิกรรม 
	 	 	 ขนาดใหญ่	เช่น	การแข่งจักรยาน	คอนเสร์ิต	เป็นต้น
							 3)	 จงัหวัดทีม่ท่ีาอากาศยานนานาชาต	ิ (โรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา	 2019)	 
	 	 	 และประเทศทีมี่รายงานการระบาดของโรคในกลุม่พืน้ทีเ่สีย่ง	(ณ	1	ต.ค.	 
	 	 	 2563)	 ประเทศที่มีจ�านวนผู้ป่วยสูงอันดับแรก	 ๆ	 ได้แก่	 ประเทศ 
	 	 	 สหรฐัอเมรกิา	 เบลเยีย่ม	 อาฟรกิาใต้	 อาเจนตนิา	 บราซลิ	 โคลมัเบีย	 
	 	 	 คลอสตาริกา	กรีซ	เอกวาดอร์	ฝร่ังเศส	อนิเดยี	อหิร่าน	อสิราเอล	อติาล	ี 
	 	 	 เนปาล	เนเธอแลนด์	เปรู	โรมาเนีย	รสัเซีย	สเปน	และ	ยเูครน	ในทวปี 
	 	 	 เอเชยี	ได้แก่	อนิโดนีเซยี	และฟิลปิปินส์)
 2. ประชากร: 
  กลุม่เสีย่ง ได้แก่	 ผูเ้ดนิทางเข้า	 -	 ออก	 จากประเทศทีม่กีารแพร่ระบาด 
	 	 ของโรค	 ผูท้ีอ่ยูใ่นประเทศและมส่ีวนร่วมในกิจกรรม	 หรอืกจิการทีม่กีาร 
	 	 รวมตัวของคนจ�านวนมาก

ป้องกันควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019

แผนงาน

131แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 เหตกุารณ์การระบาดโรคติดติดเชือ้ไวรัสโคโรนา	2019	สามารถควบคมุให้สงบได้ 
ภายใน	28	วนั	ร้อยละ 100
	 หน่วยงานเครือข่ายมีการเตรียมความพร้อมรับมือในการเฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 
และควบคมุโรค	ติดเชือ้ไวรสัโคโรนา	2019	ร้อยละ 100

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

		 2.1	 มาตรการเฝ้าระวงัติดตามสถานการณ์โรคท้ังใน	และต่างประเทศ	ประเมนิ 
	 	 ความเสี่ยงของโรคติดเชื้อไวรัส		โคโรนา	2019	อย่างต่อเนื่อง		
	 2.2	 พัฒนาระบบการเตรียมความพร้อมของหน่วยงานทั่วประเทศ	 และการ 
	 	 ตอบโต้ภาวะฉกุเฉนิด้านโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา	2019	ให้มปีระสทิธภิาพ
	 2.3	 พัฒนาระบบการบริหารจัดการในภาวะฉุกเฉิน	 ด้านโรคติดเชื้อไวรัส 
	 	 โคโรนา	2019	ให้เป็นไปมีประสิทธิภาพ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

ร้อยละของหน่วยงานเครือข่ายมีการเฝ้าระวัง
ติดตามสถานการณ์โรคทั้งใน	 และต่างประเทศ	
ประเมินความเสี่ยงของโรคติดเชื้อไวรัส		โคโรนา	
2019	อย่างต่อเนื่อง		

ร้อยละของหน่วยงานเครอืข่ายมีระบบการเตรยีม
ความพร้อมในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้าน 
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	ที่มีประสิทธิภาพ

	 -	 -	 -	 100
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 100
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 จังหวัดมีการเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์โรคท้ังใน	 และต่างประเทศ	 
	 	 พร้อมทั้งประเมินความเสี่ยงของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	 2019	 อย่าง 
	 	 ต่อเนื่อง		
	 4.2	 จังหวัดจัดท�าแผนเผชิญเหตุ	 หรือแผนปฏิบัติการด้านโรคติดเชื้อไวรัส 
	 	 โคโรนา	2019	น�าไปสู่การปฏิบัติ			
	 4.3	 จังหวดัจดัท�าแผนประคองกิจการ	(Business	Continuity	Plan	-	BCP)	 
	 	 โดยเฉพาะการระดมอัตราก�าลังคนวัสดุอุปกรณ์ที่จ�าเป็น	 รวมทั้ง 
	 	 งบประมาณเมื่อเกิดเหตุการระบาด					
	 4.4	 จังหวัดมีการทบทวนและจัดท�า	เกณฑ์การจัดตั้งศูนย์ปฎิบัติการตอบโต ้
	 	 ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	และมีการฝึกซ้อมแผน	 
	 	 เพื่อให้ระบบสามารถปฏิบัติการได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	 4.5	 จังหวัดมีการติดตามประเมินผลมาตรการหลักในการควบคุมโรค 
	 	 ในกิจกรรมและกิจการต่าง	 ๆ	 ที่มีการรวมตัวของคนจ�านวนมาก 
	 	 อย่างต่อเนื่อง	
	 4.6	 เตรียมความพร้อมการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา	 
	 	 2019	ให้มีประสิทธิภาพ	เช่น	มีการส�ารองยา,	อุปกรณ์ป้องกันร่างกาย 
	 	 ส่วนบุคคล	(PPE),		เจลแอลกอฮอลล์,	ถุงมือ	เป็นต้น		
	 4.7	 จังหวัดมีการประสานและจัดการให้มีสถานที่กักกันเพื่อรองรับกลุ่ม 
	 	 ผู้เดินทางที่กลับจากพื้นที่เสี่ยงในระดับพื้นที่
	 4.8	 ประสานกับโรงพยาบาลระดับจังหวัดให้มีการคัดกรองผู้ป่วย	 เตรียม 
	 	 ความพร้อมห้องแยก	 (negative	 pressure	 room)	 และจัดท�าป้าย/ 
	 	 สื่อสารประชาสัมพันธ์อาการส�าคัญของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	 2019 
	 	 ที่ต้องเฝ้าระวังส�าหรับประชาชน	
	 4.9	 จัดระบบเฝ้าระวงัติดตามผูเ้ดินทางทีก่ลบัมาจากต่างประเทศตามสถานการณ์ 
	 	 ของโลกกรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	ตามเกณฑ์ที่ก�าหนด
					4.10		ประชาสมัพนัธ์และสือ่สารความเสีย่งการป้องกนัตนเองให้กบัประชาชน	 
	 	 หากจ�าเป็นต้องเดินทางไปในพื้นที่เสี่ยง
	 4.11	 สนับสนุนข้อมูล	ด�าเนินการสอบสวน	และควบคุมโรคในพื้นที่
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 สนบัสนุนทางวชิาการ	ได้แก่	คู่มอื	แนวทาง	สือ่ความรูเ้รือ่งโรคตดิเชือ้ไวรสั 
	 	 โคโรนา	2019
	 5.2	 สนับสนุนด้านอื่น	ๆ	ประกอบด้วย
	 	 5.2.1	 อุปกรณ์การแพทย์	 และเวชภัณฑ์ยา	 ได้แก่	 ยาต้านไวรัสฟลา- 
	 	 	 	 วิพิราเวียร์
	 	 5.2.2	 อปุกรณ์ป้องกนัร่างกายส่วนบคุคล	หน้ากาก	N95	หน้ากากอนามยั	 
	 	 	 	 เจลแอลกอฮอล์	
	 	 5.2.3	 การลงเยี่ยมพื้นที่	เพื่อเสริมพลัง	ให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์โสภณ	เอี่ยมศิริถาวร	 	
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคติดต่อทั่วไป		
						 	 เบอร์โทรศัพท์		02	590	3160			 	
	 	 	 E-mail:	iamsiri@gmail.com
		 6.2	 นางนพรัตน์	มงคลางกูร			 	 	
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ
						 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3191/088	208	9186	
	 	 	 E-mail:	noparatm@gmail.com
		 6.3	 นางมนัญญา	ประเสริฐสุข	
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3191/081	923	8468	
	 	 	 E-mail:	mananya_t@hotmail.com
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กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัด	(ไม่รวมกรุงเทพมหานคร)	โรงพยาบาลสังกัดส�านักงาน 
	 	 ปลัดกระทรวงสาธารณสุข	จ�านวน	898	แห่ง	ประกอบด้วย	ศูนย์สุขภาพ 
	 	 ชุมชนเมือง	 โรงพยาบาลขนาดใหญ่	 (ระดับ	 A,	 S,	 M1)	 โรงพยาบาล 
	 	 ขนาดกลาง	(ระดับ	M2,	F1)	และโรงพยาบาลขนาดเล็ก	(ระดับ	F2,	F3)	
 1.2 ประชากร: 	ผู้มารับบริการในคลินิกโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง	ประกอบด้วย
	 	 1.2.1	 กลุ่มสงสัยป่วย:	 ผู้ที่มีภาวะความดันโลหิตสูงและภาวะน�้าตาล 
	 	 	 	 ในเลือดสูงที่ยังไม่ได้รับการวินิจฉัยโดยแพทย์
	 	 1.2.2	 กลุม่ป่วย:	ผูป่้วยเบาหวาน	ความดันโลหติสงู	ทัง้ทีม่แีละไม่มภีาวะ 
	 	 	 	 แทรกซ้อนจากเบาหวานหรือความดันโลหิตสูง

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 การพฒันาระบบบรกิาร:	โรงพยาบาลมกีารด�าเนนิงาน	NCD	Clinic	Plus	ผ่าน
เกณฑ์ในระดับดีขึ้นไป	ร้อยละ	75	การประเมินประกอบด้วย	2	ส่วน	ได้แก่
 ส่วนที่ 1	การประเมินกระบวนการพัฒนาคุณภาพ	 6	 องค์ประกอบ	 ได้แก	่
ทิศทางและนโยบาย	 ระบบสารสนเทศ	 การปรับระบบและกระบวนการบริการ	
ระบบสนับสนนุการจดัการตนเอง	ระบบสนบัสนนุการตดัสนิใจ	และการจดับรกิาร
เชื่อมโยงชุมชน

พัฒนำคุณภำพ NCD Clinic Plus 

แผนงาน
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 ส่วนที่ 2	การประเมินผลลัพธ์ตัวชี้วัดบริการ	 ประกอบด้วยตัวช้ีวัดครอบคลุม
โรค	DM,	HT,	CVD	และ	CKD	จ�านวน	12	ตัวชี้วัด	ได้แก่	
	 1.	 การตรวจติดตามกลุ ่มสงสัยป่วยเบาหวาน	 มากกว่าหรือเท่ากับ 
	 	 ร้อยละ	60		
	 2.	 ผู้ป่วยเบาหวานที่ได้รับการตรวจไขมัน	LDL	และมีค่า	LDL<100	mg/dl	 
	 	 มากกว่าหรือเท่ากับ	ร้อยละ	60		
	 3.		 ผู้ป่วยเบาหวานที่ควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดได้ดี	 มากกว่าหรือเท่ากับ	 
	 	 ร้อยละ	40		
	 4.	 ผู้ป่วยเบาหวานท่ีมคีวามดันโลหติน้อยกว่า	140/90	mmHg	มากกว่าหรอื 
	 	 เท่ากับ	ร้อยละ	60		
	 5.	 ผูป่้วยเบาหวานท่ีมภีาวะอ้วน	(BMI	≥25	กก./ตร.ม.)	ลดลงจากงบประมาณ 
	 	 ที่ผ่านมา	มากกว่าหรือเท่ากับ	ร้อยละ	10		
	 6.	 การเกิดภาวะแทรกซ้อนเฉียบพลันในผู้ป่วยเบาหวาน	 น้อยกว่าหรือ 
	 	 เท่ากับ	ร้อยละ	2		
	 7.	 ผู้ป่วยเบาหวานรายใหม่ลดลง	มากกว่าหรือเท่ากับ	ร้อยละ	5		
	 8.	 การตรวจติดตามกลุ่มสงสยัป่วยโรคความดนัโลหติสงู	มากกว่าหรอืเท่ากบั	 
	 	 ร้อยละ	60		
	 9.	 ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงท่ีควบคุมระดับความดันโลหิตได้ดี	 มากกว่าหรือ 
	 	 เท่ากับ	ร้อยละ	50		
	 10.	 ผู้ป่วยเบาหวาน	และหรอืความดันโลหติสงูทีไ่ด้รบัการค้นหาและคดักรอง 
	 	 โรคไตเรื้อรัง	มากกว่าหรือเท่ากับ	ร้อยละ	80		
	 11.	 ผู ้ป่วยเบาหวานและ/หรือความดันโลหิตสูงที่มี	 CVD	 Risk	 ≥	 20% 
	 	 ในช่วงไตรมาส	 1,	 2	 และมีผล	 CVD	 Risk	 ลดลงเป็น	 <	 20%	 ใน 
	 	 ไตรมาส	3,	4	มากกว่าหรือเท่ากับ	ร้อยละ	40		
	 12.	 ร้อยละของผู้ป่วยเบาหวาน	และ/หรือ	ความดันโลหิตสูง	ที่เป็น	CKD	3-4	 
	 	 ชะลอการลดลงของ	eGFR	ได้ตามเป้าหมาย	มากกว่าร้อยละ	50		
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2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 3.1	 ทบทวนผลการด�าเนินงานที่ผ่านมา	 วิเคราะห์โอกาสพัฒนาโดยใช้ 
	 	 แบบประเมิน	และจัดท�าแผนปฏิบัติการด�าเนินงานพัฒนาคุณภาพ	NCD	 
	 	 Clinic	Plus	ปี	2564
	 3.2	 พัฒนาศักยภาพส�าหรับบุคลากรและเครือข่าย	ด้านการป้องกัน	ควบคุม 
	 	 โรค	NCDs	4.0	ผ่านหลักสูตรการเพิ่มสมรรถนะการจัดการโรคเบาหวาน 
	 	 และความดันโลหิตสูง	ในรูปแบบออนไลน์	เพื่อให้เกิดการด�าเนินงานที่ม ี
	 	 ประสิทธิภาพใน	NCD	Clinic	
	 3.3	 พัฒนาทีมเครือข่ายชุมชนเพื่อร่วมสนับสนุนการลดเสี่ยงลดโรคไม่ติดต่อ 
	 	 เรื้อรัง	โดยให้ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการด�าเนินงานส่งเสริมสุขภาพให้ 
	 	 เกิดความยั่งยืน
	 3.4	 ก�ากับ	 ติดตาม	 ประเมินผลการด�าเนินงานป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
	 	 ใน	NCD	Clinic	Plus	ร่วมกันในเครือข่ายระดับพื้นที่

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

 4.1 ภาพรวมแผนงาน

 4.2 ระดับพื้นที่
  		 	 4.2.1	 มีจ�านวนโรงพยาบาลผ่านเกณฑ์ระดับดีข้ึนไปเพ่ิมข้ึน	 เมื่อเทียบ 
	 	 	 	 กับปีที่ผ่านมา	(ภาพรวมจังหวัด)	

ตัวชี้วัด

ร้อยละของโรงพยาบาลที่มีการด�าเนินงาน
NCD	Clinic	Plus	ผ่านเกณฑ์ในระดับดีขึ้นไป	

	 -	 -	 -	 75
	 	 	 	 (ร้อยละ)
	 	 	 	 (674	แห่ง)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 5.1	 รายงานผลการประเมนิตนเองตามแนวทางการพฒันา	NCD	Clinic	Plus	 
	 	 ทัง้กระบวนการพัฒนาคุณภาพ	และผลลัพธ์ตวัช้ีวดับรกิารจากโรงพยาบาล	 
  ทุกแห่ง
	 5.2	 โรงพยาบาล	 ทุกแห่ง	 สามารถยกระดับคุณภาพการด�าเนินงาน	 NCD	 
	 	 Clinic	Plus	ให้ได้มาตรฐานเพือ่เพิม่ความครอบคลมุ	การดูแลรกัษาผูป่้วย 
	 	 โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง	 โดยใช้กระบวนการพัฒนาคุณภาพ	 PMQA	 ใน	 6	 
	 	 องค์ประกอบ	 ได้แก่	 การก�าหนดทิศทางและนโยบาย	 การเช่ือมโยง 
	 	 ของข้อมลูและระบบสารสนเทศเพือ่การตัดสินใจและวางแผนการด�าเนนิงาน 
	 	 ป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อ	 การปรับระบบและกระบวนการบริการ 
	 	 ระบบสนับสนุนการจัดการตนเอง	 ระบบการสนับสนุนการตัดสินใจ	 
	 	 และการจัดบริการเชื่อมโยงชุมชน

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 6.1	 คู่มือการด�าเนินงานประเมินคุณภาพ	NCD	Clinic	Plus	ปี	2564	
	 6.2	 ระบบการรายงานผลการประเมินคุณภาพ	NCD	Clinic	Plus	Online
	 6.3	 หลกัสตูรการเพิม่สมรรถนะการจัดการโรคเบาหวานและความดนัโลหติสงู 
	 	 ในรูปแบบออนไลน์
	 6.4	 Infographic	 ความรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวาน	 ความดันโลหิตสูง	 และโรค 
	 	 ไม่ติดต่อเรื้อรังอื่น	ๆ	ในรูปแบบออนไลน์
	 6.5	 แนวทางส�าหรบัดแูลผูป่้วยโรคเบาหวานและโรคความดนัโลหติสงู	โดยใช้	 
	 	 สื่อวีดิทัศน์	(VDO	Clip)	และ	E-book
	 6.6	 รางวัลเชิดชูเกียรติ	ขวัญก�าลังใจผู้ปฏิบัติงานและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงศศิธร	ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	sasitth@gmail.com
	 6.2	 แพทย์หญิงจุรีพร	คงประเสริฐ	 รองผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	jurekong@gmail.com			
	 6.3	 นางสาวณัฐธิวรรณ	พันธ์มุง	
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มพัฒนาคุณภาพบริการ	กองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3867
	 	 	 E-mail:	nuttiwan2516@hotmail.com	
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 76	จังหวัด	(ไม่รวมกรุงเทพมหานคร)
 1.2 ประชากร: 
	 	 1.2.1	 ผู้ที่มีอายุ	15	ปีขึ้นไป		
	 	 1.2.2	 กลุม่สงสยัป่วย	(ผูท้ีม่อีาย	ุ35	ปีขึน้ไป	และมภีาวะความดนัโลหติสงู 
	 	 	 	 ที่ยังไม่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์
	 	 1.2.3	 ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ได้รับการวินิจฉัยและขึ้นทะเบียนรักษา

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 1.	 ความชุกของภาวะความดันโลหิตสูงในประชากรอายุ	15-70	ปี	น้อยกว่า 
	 	 ร้อยละ	16.05	(ปี	2568)
	 2.	 ค่าเฉล่ียปริมาณการบริโภคเกลือ/โซเดียมในประชากร	 น้อยกว่า	 2,285	 
	 	 มิลลิกรัมต่อวัน	(ปี	2568)
	 3.	 ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับความดันโลหิตได้ดี	 ไม่น้อยกว่า 
	 	 ร้อยละ	50

ป้องกันและควบคุมโรคควำมดันโลหิตสูง

แผนงาน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 ผลักดันให้มีการควบคุมปริมาณเกลือ/โซเดียมใน	3	กลุ่มผลิตภัณฑ์เสี่ยง	 
	 	 คอื	อาหารส�าเรจ็รูป	ขนมกรุบกรอบ	อาหารใส่ผงชรูส	เพือ่ลดการบรโิภคเกลือ 
	 	 โดยใช้การรณรงค์	(Salt	reduction	campaign)	
	 2.2	 เพิ่มการเข้าถึงการวัดความดันโลหิตในที่สาธารณะและชุมชนพร้อมทั้ง 
	 	 การบันทกึข้อมลูการตรวจวดัความดันโลหติ	โดยการมส่ีวนร่วมของ	อปท.	 
	 	 และ	อสม.	รวมทัง้เพิม่การเข้าถงึการวนิจิฉยัโรค	(Hypertension	detection)	 
	 	 และขึ้นทะเบียนรักษาในคลินิกความดันโลหิตสูงที่ได้มาตรฐาน
	 2.3	 พัฒนาการด�าเนินงาน	NCD	clinic	plus	เพื่อสร้างความตระหนักรู้	และ 
	 	 เพ่ิมการเข้าถึงการรักษาด้วยยารักษาความดันโลหิตสูงท่ีมีคุณภาพ	 
	 	 (Anti-hypertensive	 drugs	 accessibility)	 และด�าเนินงานเช่ือมโยง 
	 	 กับชุมชนเพื่อสร้างสิ่งแวดล้อมที่เป็นมิตรต่อสุขภาพลดโรคไม่ติดต่อ
	 2.4	 สร้างความเข้มแขง็ของชมุชน	 และกลไกระดบัชุมชน	 ผ่านการด�าเนนิงาน 
	 	 “ชุมชนวิถีใหม่	ห่างไกล	NCDs”	โดยชุมชน	อปท.	และ	รพ.สต.	เพื่อให ้
	 	 ชุมชนและประชาชนรู้ตัวเลขสถานะสุขภาพ	 และความเสี่ยงของตนเอง	 
	 	 มีข้อตกลงร่วมกันของชุมชน	 และมีแผนงาน/โครงการที่เกี่ยวของกับ 
	 	 การจัดการโรคไม่ติดต่อและปัจจัยเสี่ยง	ผ่านกองทุนต่าง	ๆ	ในต�าบล

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละของประชากรอายุ	35	ปีขึ้นไปที่ได้รับ 
	 การคัดกรองความดันโลหิตสูง

	 -	 -	 -	 >90
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 พัฒนาชุดข้อมูลปัจจัยเสี่ยง	 หรือเพิ่มคุณภาพ	 (ความครบถ้วน	 ถูกต้อง)	 
	 	 ของข้อมลูคัดกรองปัจจัยเสีย่งในระดับประชากรท่ีมอียู	่เพือ่เป็นฐานข้อมลู 
	 	 ส�าคัญในการจัดล�าดับความส�าคัญปัญหา	 และการติดตามประเมินผล 
	 	 ในชุมชน	และประเทศ
	 4.2	 เพิ่มการเข้าถึงการคัดกรอง	 และการจัดการผลการคัดกรองท่ีเหมาะสม	 
	 	 ผ่านช่องทาง	Hospital	BP	และ	Public	BP
	 4.3	 ชุมชนร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 (อปท.)	 และ	 รพ.สต.	 มีการ 
	 	 ด�าเนนิงาน	“ชมุชนวถิใีหม่	ห่างไกล	NCDs”	อย่างน้อยจงัหวดัละ	1	ชุมชน	 
	 	 และผ่านเกณฑ์อย่างน้อยร้อยละ	50	
	 4.4	 เพิม่ความรู้	ความตระหนัก	และทกัษะในการจดัการรายกรณ	ีและการจดั 
	 	 กระบวนการชุมชน	ของ	อสม.
	 4.5	 เพิม่การคดักรองผูท้ีม่อีาย	ุ35	 ปีขึน้ไปทีเ่ป็นกลุม่สงสยัป่วยความดนัโลหิตสงู 
	 	 ในพื้นที่รับผิดชอบได้รับการวัดความดันโลหิตที่บ้านและส่งพบแพทย ์
	 	 ให้ได้มากกว่าร้อยละ	60	ของผู้ได้รับการขึ้นทะเบียนฯ 

ตัวชี้วัด

2.	ร้อยละการคัดกรองผู้ที่มีอายุ	35	ปีขึ้นไปที ่
	 เป็นกลุ่มสงสัยป่วยความดันโลหิตสูงในพื้นที ่
	 รับผิดชอบได้รับการวัดความดันโลหิต
	 ที่บ้าน	(Home	BP)

4.	ร้อยละของผู้ป่วยความดันโลหิตสูงที่ควบคุม 
	 ระดับความดันโลหิตได้ดี

	 -	 >50	 >60	 >70
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 >	50
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.6	 ผู้ป่วยความดันโลหิตสูงได้รับการรักษาตามมาตรฐานและได้รับการปรับ 
	 	 เปลี่ยนพฤติกรรม
	 4.7	 ผู้ป่วยความดนัโลหติสงู	เบาหวาน	ทีข่ึน้ทะเบยีนได้รบัการประเมนิโอกาส 
	 	 เส่ียงต่อโรคหวัใจและหลอดเลอืด	(CVD	Risk)	ไม่น้อยกว่าร้อยละ	90	และ 
	 	 ในกรณีที่มีความเสี่ยงสูง	ให้ได้รับการจัดการอย่างเข้มข้นเร่งด่วน

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	 ประกอบด้วย	 หนังสือ	 คู ่มือ	 แนวทางให้กับ 
	 	 เครือข่ายสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง
	 5.2	 สนับสนุนการอบรมบุคลากรสาธารณสุขในพื้นท่ี	 ผู ้รับผิดชอบงาน 
	 	 โรคไม่ติดต่อ	 และเครือข่ายด้านการป้องกัน	 ควบคุมโรค	 NCDs	 4.0 
	 	 โดยเป็นหลักสูตร	 อสม.	 รวมถึงการวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์โรค	 
	 	 และแนวทางการบันทึกข้อมูลตรวจวัดความดันโลหิตของ	 อสม.	 ผ่าน 
	 	 แอพลิเคชั่น	
	 5.3	 สนับสนุนงบประมาณจากส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและ 
	 	 กรมควบคุมโรค	 เพ่ือพัฒนาระบบคัดกรอง	 บันทึกข้อมูลการตรวจวัด 
	 	 ความดันโลหิตในที่สาธารณะและชุมชน	 การข้ึนทะเบียนรักษาในคลินิก 
	 	 ความดันโลหิตสูงที่ได้มาตรฐาน	
	 5.4	 สนับสนุนให ้ เ กิดความร ่วมมือจากองค ์กรปกครองส ่วนท ้องถิ่น 
	 	 ในการด�าเนินงาน	“ชุมชนวิถีใหม่	ห่างไกล	NCDs”	อย่างน้อยจังหวัดละ 
	 	 1	ชุมชน	และผ่านเกณฑ์อย่างน้อยร้อยละ	50

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงศศิธร	ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	sasitth@gmail.com

143แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	76	จังหวัด	(ไม่รวมกรุงเทพมหานคร)
 1.2 ประชากร: 
	 	 1.2.1	 ผู้ทีม่อีาย	ุ35	ปีขึน้ไป	(ข้อมลูประชากรกลางปี	ณ	ก.ค.	62	จ�านวน	 
	 	 	 	 36,082,681	คน)
	 	 1.2.2	 กลุ่มเสี่ยงเบาหวาน	 (ผู้ที่มีอายุ	 35	 ปีข้ึนไป	 ท่ีได้รับการตรวจ 
	 	 	 	 ระดับน�า้ตาลโดยวธิ	ีFPG	100-125	หรอื	RPG	140-199	มก./ดล.)
	 	 1.2.3	 กลุ่มสงสัยป่วยเบาหวาน	(ผู้ที่มีอายุ	35	ปีขึ้นไป	ที่ได้รับการตรวจ 
	 	 	 	 ระดับน�้าตาลโดยวิธี	FCBG	หรือ	FPG	≥126	หรือ	RCBG	หรือ	 
	 	 	 	 RPG	≥200	มก./ดล.)	และยังไม่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์)	
	 	 1.2.4	 ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ได้รับการวินิจฉัยและขึ้นทะเบียนรักษา

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 1.	 ความชุกของน�้าตาลในเลือดสูง/โรคเบาหวานในประชากรอายุ	 15	 ป ี
	 	 ขึ้นไป	น้อยกว่าร้อยละ	6.9	(ปี	2568)
	 2.	 กลุม่สงสยัป่วยเบาหวานได้รับการติดตามโดยการตรวจ	FPG	เพือ่ยนืยนัว่า 
	 	 มีค่าระดับน�้าตาลในเลือดสูงจริง	และส่งต่อพบแพทย์เพื่อรับการวินิจฉัย	 
	 	 ร้อยละ	60

ป้องกันควบคุมโรคเบำหวำน

แผนงาน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 ขับเคลื่อนนโยบายและสร้างพันธมิตรความร่วมมือ	 ในการสร้างสินค้า 
	 	 และบริการที่เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม		
	 2.2	 ค้นหา	คัดกรองผู้ป่วยรายใหม่จากประชาชนอายุ	35	ปีขึ้นไป	กลุ่มเสี่ยง	 
	 	 และกลุ่มสงสัยป่วยต่อโรคเบาหวาน	 ให้ครอบคลุม	 เช่น	 กลุ่มวัยท�างาน 
	 	 ในสถานประกอบการ	ผูด้้อยโอกาส	คนยากจน	แรงงานนอกระบบ	เป็นต้น
	 2.3	 ดูแลรักษาผู้ป่วยเบาหวาน	 ลดภาวะแทรกซ้อน	 โดยเน้นการควบคุม 
	 	 ระดับน�้าตาลในเลือด	และมีการบันทึกข้อมูลอย่างเป็นระบบ	
	 2.4	 การวิเคราะห์ข้อมูลทั้งจากการเฝ้าระวัง	 การคัดกรอง	 การดูแลรักษา 
	 	 โรคแทรกซ้อน	รวมถงึการส�ารวจพฤติกรรมเส่ียงโรคไม่ติดต่อ	และน�าข้อมลู 
	 	 ไปใช้ประโยชน์	 โดยได้รับการสนับสนุนทางวิชาการจากหน่วยงาน 
	 	 ส่วนกลางและระดับเขต	
	 2.5	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขในการเฝ้าระวัง	 ควบคุมป้องกัน 
	 	 โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง	 ส�าหรับทีมสหวิชาชีพและทีมหมอครอบครัว	 รวมทั้ง	 
	 	 อสม.	การรณรงค์สร้างความตระหนัก	เพิ่มช่องทางการเข้าถึงสื่อสุขภาพ 
	 	 ให้ครอบคลุมในทุกกลุ่มเป้าหมาย	เพื่อให้เกิด	Health	Literacy	ในการ	 
	 	 ป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อ	เช่น	Application	สื่อออนไลน์	เป็นต้น
	 2.6	 ขับเคลื่อนการด�าเนินงานผ่าน	Service	Plan	NCDs

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

 3.1 ภาพรวมแผนงาน                                          

ตัวชี้วัด

3.1.1	 ร้อยละของประชากรอายุ	35	ปี	ขึ้นไป 
	 	 ที่ได้รับการคัดกรองเบาหวาน

	 -	 -	 -	 ≥90
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                     

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 การคัดกรองเบาหวาน	 จากระดับน�้าตาลในเลือดส�าหรับประชาชนอาย	ุ 
	 	 35	ปีขึ้นไป	ได้ไม่น้อยกว่า	ร้อยละ	90
	 4.2	 ผู้ป่วยเบาหวาน	ความดันโลหิตสูงที่ขึ้นทะเบียนได้รับการประเมินโอกาส 
	 	 เสี่ยงต่อโรคหัวใจและหลอดเลือด	 (CVD	 Risk)	 ไม่น้อยกว่าร้อยละ	 90	 
	 	 และในกรณีที่มีความเสี่ยงสูง	ให้ได้รับการจัดการอย่างเข้มข้นเร่งด่วน
	 4.3	 กลุ ่มสงสัยป่วยเบาหวานได้รับการติดตามโดยการตรวจ	 FPG	 เพื่อ 
	 	 ยืนยันว่ามีค่าระดับน�้าตาลในเลือดสูงจริง	 และส่งต่อพบแพทย์เพื่อรับ 
	 	 การวินิจฉัย	ร้อยละ	60

	 3.2	 ระดับพื้นที่                                 
	 	 3.2.1	 ร้อยละการตรวจติดตามกลุม่สงสยัป่วยโรคเบาหวาน	(รายจงัหวดั) 
	 	 3.2.2	 ร้อยละผูป่้วยโรคเบาหวานทีค่วบคมุระดบัน�า้ตาลได้ด	ี(รายจงัหวดั)

ตัวชี้วัด

3.1.2	 อัตราประชากรกลุ่มเสี่ยงเบาหวาน
	 	 ในพื้นที่รับผิดชอบของปีที่ผ่านมาได้รับ
	 	 การตรวจน�้าตาลซ�้า

3.1.3	 อัตราผู้ป่วยรายใหม่จากกลุ่มเสี่ยง
	 	 เบาหวาน

3.1.4	 ร้อยละผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ควบคุม 
	 	 ระดับน�้าตาลได้ดี

3.1.5	 ร้อยละการตรวจติดตามกลุ่มสงสัย
	 	 ป่วยโรคเบาหวาน

	 -	 -	 -	 ≥90
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 ≤1.85
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 ≥40
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 ≥60	
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

146 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 5.1	 คู่มือการด�าเนินงานประเมินคุณภาพ	NCD	Clinic	Plus	ปี	2564
	 5.2	 หลกัสตูรการเพ่ิมสมรรถนะการจัดการโรคเบาหวานและความดนัโลหติสงู 
	 	 ในรูปแบบออนไลน์
	 5.3	 Infographic	 ความรู้เกี่ยวกับโรคเบาหวาน	 ความดันโลหิตสูง	 และโรค 
	 	 ไม่ติดต่อเรื้อรังอื่น	ๆ	ในรูปแบบออนไลน์
	 5.4	 แนวทางส�าหรับดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง	โดยใช้สื่อ 
	 	 วิดีทัศน์	(VDO	Clip)	และ	E-book

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงศศิธร		ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3982	 เบอร์โทรสาร	0	2590	3973	
	 	 	 E-mail:	Sasitth@gmail.com
	 6.2	 แพทย์หญิงจุรีพร		คงประเสริฐ	 รองผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3963		 เบอร์โทรสาร	0	2590	3964	
	 	 	 E-mail:	jurekong@hotmail.com
	 6.3	 นางสาวณัฐธิวรรณ	พันธ์มุง	 หัวหน้ากลุ่มพัฒนาคุณภาพบริการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3867	 เบอร์โทรสาร	0	2590	3893	
	 	 	 E-mail:	nuttiwan2516@hotmail.com

147แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Non-Com
m

unicable Disease: NCD

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 	76	จังหวัด	และกรุงเทพมหานคร
 1.2 ประชากร:	 ประชาชนอายุ	 15	ปีขึ้นไปที่มารับบริการ	 ได้แก่	 1)	 คลินิก 
	 	 ผู้ป่วยนอก	 (OPD)	 เช่น	คลินิกโรคเรื้อรัง	จิตเวช	อายุรกรรม	ฝากครรภ์		 
	 	 2)	หอผู้ป่วยใน	(IPD)	และ	3)	แผนกฉุกเฉินและอุบัติเหตุ	(ER)

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 ขบัเคลือ่นกลไกการด�าเนนิงานควบคมุเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์	โดยกระตุน้ 
	 	 ให้เกิดการจดัประชมุคณะกรรมการควบคมุเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์จงัหวดั	 
	 	 ก�าหนดนโยบายหรือข้อสั่งการเพื่อควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์	 และ 
	 	 รายงานผลการด�าเนินงานในระบบฯ	ทุกไตรมาส
	 2.2	 สนับสนุนการคัดกรองและบ�าบัดรักษาผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์	 โดย 
	 	 สนับสนุนสถานบริการสาธารณสุขและชุมชนในการพัฒนาระบบบริการ 
	 	 การคัดกรอง	 บ�าบัด	 รักษา	 ส่งต่อ	 และติดตามช่วยเหลือผู้มีปัญหาการ 
	 	 ดืม่สุราส�าหรบัสถานบริการและชมุชน	และหน่วยงานเครอืข่ายทีเ่กีย่วข้อง	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 ลดปริมาณการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์:	การบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์
ต่อประชากรอายุ	15	ปีขึ้นไป	ไม่เกิน	6.54	ลิตรแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อคนต่อปี	

ควบคุมกำรบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

แผนงาน

148 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.3	 บังคับใช้กฎหมายและการท�าให้สิ่งแวดล้อมปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล	์ 
	 	 โดยร่วมกบัหน่วยปฏบิติัการด�าเนินการตรวจสอบการกระท�าความผิดตาม 
	 	 ที่ได้รับเรื่องร้องเรียน	 และแจ้งผลให้ผู้ร้องเรียนทราบ	 (ภายใน	 60	 วัน)	 
	 	 ผ่านระบบ	TAS	และรายงานผลการด�าเนินงานให้คณะกรรมการควบคุม 
	 	 เครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดทราบ
	 2.4	 สนับสนุนการด�าเนินงานสถานศึกษาปลอดเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์	 โดย 
	 	 ด�าเนนิงานพฒันาสถานศกึษาปลอดบหุร่ี-สรุา	ตามเกณฑ์ทีก่�าหนด	สนบัสนนุ 
	 	 และร่วมพัฒนาแกนน�าเยาวชน
	 2.5	 มาตรการการพัฒนาชุมชนเพื่อควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์	 ร่วมสร้าง 
	 	 ภาคีเครือข่ายป้องกันปัญหาสุราและยาสูบ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564                                    

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนจังหวัดที่มีการรายงานผลการ
	 ด�าเนินงานเข้ามาในระบบฯ	

2.	ประชากรอายุ	15	ปีขึ้นไปที่มารับบริการ
	 ในสถานพยาบาลได้รับการคัดกรองและ 
	 บ�าบัดรักษาผู้มีปัญหาการดื่มสุรา	
	 (แหล่งข้อมูล:	HDC	กระทรวงสาธารณสุข)	

3.	จ�านวนจังหวัดที่มีจัดการเรื่องร้องเรียน
	 ในระบบ	TAS	ภายใน	60	วัน	นับจาก
	 ได้รับเรื่อง	(จังหวัด)

	 76	 76	 76	 76
	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)

	 -	 35	 40	 45
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 40	 60	 70
	 	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)	 (จังหวัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

149แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Non-Com
m

unicable Disease: NCD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ผลักดันให้มีการประชุม	คกก.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด	 
	 	 อย่างน้อยปีละ	2	ครั้ง	เพื่อขับเคลื่อนงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์	
	 4.2	 ผลักดันให้มีการบังคับใช้กฎหมาย	และท�าให้สิ่งแวดล้อมปลอดเครื่องดื่ม 
	 	 แอลกอฮอล์
	 4.3	 ด�าเนินการจัดการเรื่องร้องเรียนในระบบ	TAS	ภายใน	60	วัน	นับจากได ้
	 	 รับเรื่อง
	 4.4	 ชีแ้จงแนวทางการด�าเนนิงานและมาตรการควบคมุเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์ 
	 	 ให้กับผู้ด�าเนินงานระดับพื้นที่	และเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง
	 4.5	 ชีแ้จงเกณฑ์คณุภาพสถานศึกษาให้กับผูด้�าเนนิงานระดบัพืน้ที	่และสนบัสนนุ 
	 	 การด�าเนินงานสถานศึกษาปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
	 4.6	 สนบัสนนุและร่วมพฒันาชมุชน	สร้างกระบวนการก�าหนดมาตรการฯ	ชมุชน	 
	 	 เพื่อควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
	 4.7	 พฒันาระบบฐานข้อมลูเกีย่วกบัการควบคมุเคร่ืองดืม่แอลกอฮอล์ในระดบั 
	 	 เขตและจังหวัด

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน  ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                     

ตัวชี้วัด

4.	สถานศึกษาผ่านเกณฑ์การประเมินตนเอง 
	 ของสถานศึกษาปลอดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

5.	แกนน�าน�าความรู้ที่ได้ไปขับเคลื่อนสื่อสาร 
	 ความเสี่ยงและภัยสุขภาพในชุมชน	

	 -	 -	 -	 50
	 	 	 	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 50
		 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

150 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 •	 หนังสือพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์	พ.ศ.	2551	
	 	 •	 หนังสือคู่มือปฏิบัติงานการด�าเนินคดีตามพระราชบัญญัติควบคุม 
	 	 	 เครื่องดื่มแอลกอฮอล์	พ.ศ.	2551
	 	 •	 หนงัสอืแนวทางการด�าเนนิการสถานศึกษาปลอดเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์	
	 	 •	 หนังสือแนวปฏิบัติการคัดกรองและบ�าบัดรักษา	
	 	 •	 คู่มือโปรแกรมใกล้บ้าน	สมานใจ	และคลิปวีดีโอ	ชุดความรู้
	 5.2		สนับสนุนงบประมาณ	 ได้แก่	 สนับสนุนจากส�านักงานกองทุนสนับสนุน 
	 	 การสร้างเสริมสุขภาพ	(สสส.)
	 5.3	 สนบัสนุนด้านอืน่	ๆ	ได้แก่	เครือข่ายการด�าเนนิงานในพืน้ท่ีร่วมด�าเนนิการ	 
	 	 เช่น	รายชื่อนายอ�าเภอ	นักรณรงค์งดเหล้า	ลดปัจจัยเสี่ยง

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์นิพนธ์	ชินานนท์เวช
	 	 	 ผู้อ�านวยการส�านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2591	9314,	0	2590	3035	ต่อ	101			
	 	 	 E-mail:	chinnipon2011@gmail.com

151แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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Non-Com
m

unicable Disease: NCD

1. เป้ำหมำย

 1. พื้นที่: 76	จังหวัดและกรุงเทพมหานคร
  1.1.1 พืน้ทีเ่สีย่งสงู (อตัราการสบูบหุรี	่มากกว่าร้อยละ	20)	จ�านวน	35	 
	 	 	 	 จังหวดั	ได้แก่	ล�าพนู	เพชรบรูณ์	อตุรดิตถ์	ก�าแพงเพชร	นครนายก	 
	 	 	 	 นนทบุรี	ประจวบคีรีขันธ์	 เพชรบุรี	 สมุทรสาคร	สระแก้ว	ตราด	 
	 	 	 	 กาฬสินธุ์	 ร้อยเอ็ด	 สกลนคร	 อุดรธานี	 หนองบัวล�าภู	 บึงกาฬ	 
	 	 	 	 นครราชสีมา	สุรินทร์	อุบลราชธานี	อ�านาจเจริญ	ยโสธร	กระบี่	 
	 	 	 	 นครศรีธรรมราช	 ระนอง	 สุราษฎร์ธานี	 ชุมพร	พังงา	 นราธิวาส	 
	 	 	 	 สตูล	สงขลา	พัทลุง	ตรัง	ปัตตานี	และยะลา
 2. ประชากร:	ประชากรไทยอายุ	15	ปีขึ้นไป

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 1.	 อัตราการสูบบุหรี่ของประชากรไทย	อายุ	15	ปีขึ้นไป	ไม่เกินร้อยละ	17
	 2.	 อัตราการสูบบุหรี่ในกลุ่มเยาวชน	อายุ	15-19	ปี	ไม่เกินร้อยละ	8
	 3.	 อัตราการพบเห็นการสูบบุหรี่ในสถานที่สาธารณะ	ไม่เกินร้อยละ	50	

ควบคุมกำรบริโภคยำสูบ

แผนงาน

152 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 พัฒนากลไก	 นโยบาย/กฎหมาย	 สร้างความร่วมมือ	 ในการควบคุมการ 
	 	 บริโภคยาสูบ
	 2.2	 ป้องกนัมใิห้เกิดผูเ้สพยาสบูรายใหม่	และปกป้องเยาวชนจากกลยทุธ์ของ 
	 	 อุตสาหกรรมยาสูบ
	 2.3	 การท�าให้สิง่แวดล้อมปลอดควนับหุรีด้่วยการบงัคบัใช้กฎหมาย	และด�าเนนิงาน 
	 	 ควบคุมการบริโภคยาสูบในชุมชน
	 2.4	 การช่วยผู้เสพให้เลิกยาสูบโดยบูรณาการร่วมกับ	NCD	Clinic	Plus	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                                                                  

ตัวชี้วัด

1.	จังหวัด/อ�าเภอที่ม ี
	 แผนการควบคุม
	 ยาสูบ/บูรณาการ
	 กับ	พชอ.	ด�าเนินการ
	 ตามแผน	ร้อยละ	60						

2.	ร้อยละของจ�านวน
	 ผู้สูบบุหรี่ที่มารับ
	 บริการเลิกสูบบุหรี่
	 ส�าเร็จ	

จังหวัดมีแผน
การด�าเนินงาน
ควบคุมยาสูบใน
4	มาตรการหลัก	

(กลไกระดับ
จังหวัด	ป้องกัน
นักสูบหน้าใหม่	
ช่วยเลิกบุหรี่	

และท�าสิง่แวดล้อม
ปลอดควันบุหรี่)	

ร้อยละ	95

มีข้อมูลการ
คัดกรองผู้สูบบุหรี่
ของประชากรไทย
อายุ	15	ปีขึ้นไป	
ร้อยละ	50	ใน
ฐานข้อมูล	HDC

ร้อยละของจังหวัด
ที่มีการ

จัดประชุม	คผยจ.	
เพื่อถ่ายทอด
ขับเคลื่อนการ
ด�าเนินงานใน
ระดับพื้นที่
ร้อยละ	50

มีข้อมูลการ
คัดกรองฯ	ร้อยละ	
70	ผู้ที่ได้รับการ
คัดกรองฯ	ได้รับ
บริการเลิกบุหรี่	

ร้อยละ	50

ร้อยละของจงัหวดั
ที่อ�าเภอมีแผน 
การด�าเนินงาน

ควบคุมยาสบู	ตาม	
4	มาตรการหลัก	
โดยบรูณาการงาน	
ในระดับอ�าเภอ	
ร้อยละ	80

ผูท่ี้ได้รับการ
คัดกรองฯ	ได้รับ
บริการเลกิบหุร่ี
ร้อยละ	80

60
(ร้อยละ)

10
(ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 63 ม.ค.- มี.ค. 64 เม.ย.- มิ.ย. 64 ก.ค.- ก.ย. 
64

153แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Non-Com
m

unicable Disease: NCD
4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 บริหารแผนงานโครงการควบคุมยาสบูทุกระดับ	ผ่านกลไกคณะกรรมการ 
	 	 ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบจังหวัด	 (คผยจ.)	 คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพ 
	 	 ชีวิตระดับอ�าเภอ	(พชอ.)	และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	(อปท.)	หรือ 
	 	 คณะกรรมการอืน่	เพือ่วางแผน	ควบคมุและก�ากบัตดิตามการด�าเนนิงาน 
	 	 โดยมีส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลักในการ 
	 	 บริหารจัดการและประสานการด�าเนินการ
	 	 4.1.1	 จัดท�าแผนการด�าเนินงานควบคมุยาสบู	ใน	4	มาตรการหลกั	(กลไก 
	 	 	 	 ระดับจังหวัด	 ป้องกันนักสูบหน้าใหม่	 ช่วยเลิกบุหรี่	 และท�า 
	 	 	 	 สิ่งแวดล้อมปลอดควันบุหรี่)	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                                                                  

ตัวชี้วัด

3.	ร้อยละจังหวัด/ 
	 อ�าเภอที่มีต�าบล/ 
	 หมู่บ้านด�าเนินงาน 
	 สร้างสิ่งแวดล้อม 
	 ปลอดควันบุหรี่	
	 ด้วยการบังคับใช้ 
	 กฎหมาย	และ
	 ด�าเนินงานควบคุม 
	 การบริโภคยาสูบ
	 ในระดับชุมชน
	 (อย่างน้อย	1	หมูบ้่าน/
	 ชุมชนต่อต�าบล)	

มีชุมชน/ต�าบล/
อ�าเภอต้นแบบ
ที่ด�าเนินงาน

ด้านสิ่งแวดล้อม
ปลอดควันบุหรี่/
มีการบูรณาการ

ผ่านกลไก
คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับอ�าเภอ	
(พชอ.)/องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิน่
อย่างน้อย

อ�าเภอละ	2	ต�าบล

มีชุมชน/ต�าบล/
อ�าเภอต้นแบบที่
ด�าเนินงานด้าน
สิ่งแวดล้อม

ปลอดควันบุหรี่/
มีการบูรณาการ

ผ่านกลไก
คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพ
ชีวิตระดับอ�าเภอ	
(พชอ.)/องค์กร

ปกครองส่วนท้องถ่ิน	
อย่างน้อย

อ�าเภอละ	5	ต�าบล

60
(ร้อยละ)

60
(ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 63 ม.ค.- มี.ค. 64 เม.ย.- มิ.ย. 64 ก.ค.- ก.ย. 
64

154 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.1.2	 ถ่ายทอดเป้าหมาย	มาตรการการด�าเนนิงาน	แผนงานด�าเนนิงาน 
	 	 	 	 ควบคุมยาสบู	ให้กบัพืน้ทีผ่่านกลไกคณะกรรมการพัฒนาคณุภาพ 
	 	 	 	 ชวีติระดับอ�าเภอ	(พชอ.)	และองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	(อปท.)	 
	 	 	 	 หรือคณะกรรมการอื่นและก�าหนดชุมชนเป้าหมายในระดับ 
	 	 	 	 อ�าเภอ/ต�าบล
	 	 4.1.3	 ด�าเนนิการร่วมกบัอ�าเภอจดัท�าแผนการด�าเนนิงานควบคมุยาสบู 
	 	 	 	 ระดับอ�าเภอ	 ใน	4	มาตรการหลัก	 (กลไกระดับจังหวัด	ป้องกัน 
	 	 	 	 นักสบูหน้าใหม่	ช่วยเลกิบหุรี	่และ	ท�าสิง่แวดล้อมปลอดควนับุหรี)่	 
	 	 	 	 ซ่ึงมีการบูรณาการผ่านกลไกคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต 
	 	 	 	 ระดับอ�าเภอ	(พชอ.)/องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	
	 4.2	 ด�าเนินงานการเฝ้าระวังและป้องกันเด็กและเยาวชนไม่ให้เป็นนักสูบ 
	 	 หน้าใหม่	 ทั้งบุหรี่และผลิตภัณฑ์ยาสูบอื่น	 เช่น	 บุหรี่ไฟฟ้า	 ในพ้ืนที่ 
	 	 สถานศึกษาและชุมชน	 รวมถึงสื่อสารประชาสัมพันธ์	 สร้างค่านิยม 
	 	 การไม่สูบบุหรี่ให้กับเด็กและเยาวชน	หรือคนในชุมชน
	 4.3	 ส่งเสริม	 สนับสนุนและสร้างความครอบคลุมบริการช่วยเลิกบุหรี่แบบ 
	 	 ครบวงจร	ทัง้ในสถานสถานบรกิารสขุภาพ	สถานประกอบการ	และชุมชน	 
	 	 ให้สถานบรกิารสาธารณสุขทกุระดับมกีารบรกิารเลกิบุหรี	่บูรณาการงาน 
	 	 เลิกบุหรี่ใน	 NCD	 Clinic	 Plus	 โดยก�าหนดให้มีการคัดกรองผู้สูบบุหรี ่
	 	 ทุกราย	แล้วบันทึกลงในระบบ	HDC	และมีการให้บริการช่วยเลิกบุหรี่
	 4.4	 ด�าเนินงานส่งเสริมสนับสนุนการด�าเนินการให้สถานท่ีท�างาน	 สถานท่ี 
	 	 สาธารณะปลอดบหุรีค่รอบคลมุทกุพืน้ทีท่ี่กฎหมายก�าหนด	รวมท้ังเฝ้าระวงั 
	 	 และบังคับใช้กฎหมายเพื่อคุ้มครองสุขภาพของผู้ไม่สูบบุหรี่	 เพื่อป้องกัน 
	 	 และควบคมุโรคทีเ่กดิจากการใช้ผลติภณัฑ์ยาสบู	และป้องกันการแพร่ระบาด 
	 	 และการป่วยรุนแรงจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019	หรือ	COVID-19

155แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Non-Com
m

unicable Disease: NCD

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 4.4.1	 มีชุมชน/ต�าบล/อ�าเภอต้นแบบที่มีการบูรณาการผ่านกลไก 
	 	 	 	 คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	 (พชอ.)/องค์กร 
	 	 	 	 ปกครองส่วนท้องถิ่น	 (อปท.)	 โดยแต่ละต�าบลให้เลือกหมู่บ้าน	 
	 	 	 	 เพือ่ด�าเนนิงานสร้างสิง่แวดล้อมปลอดควนับหุรี	่ด้วยการบงัคบัใช้ 
	 	 	 	 กฎหมาย	 และการด�าเนินงานควบคุมการบริโภคยาสูบในระดับ	 
	 	 	 	 ชุมชน	(อย่างน้อย	1	หมู่บ้าน/ชุมชน	ต่อต�าบล)

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 องค์ความรู้การด�าเนินงานควบคุมยาสูบ
	 	 5.1.2	 ข้อมูลการวิเคราะห์สถานการณ์เพื่อขับเคลื่อนการด�าเนินงาน 
	 	 	 	 ที่เหมาะกับบริบทในแต่ละพื้นที่ในระดับเขต	จังหวัด	อ�าเภอ
	 	 5.1.3	 แนวทางการให้บริการเพื่อช่วยให้ผู้เสพเลิกยาสูบ/การพัฒนา 
	 	 	 	 ระบบการบริการเลิกยาสูบ
	 	 5.1.4	 สื่อ	เอกสาร	คู่มือ	แนวทางการด�าเนินงานควบคุมยาสูบ	การช่วย 
	 	 	 	 ผู้เสพให้เลิกยาสูบ
	 5.2	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรสาธารณสุขและผู้เกี่ยวข้อง
	 	 5.2.1	 การด�าเนินการเลิกบุหรี่	ใน	NCD	Clinic	Plus
	 	 5.2.2	 มาตรการบงัคับใช้กฎหมายและกระบวนการมส่ีวนร่วมของชุมชน
	 5.3	 การสนับสนุนงบประมาณ	 ได้แก่	 งบประมาณการด�าเนินงานควบคุม 
	 	 เครื่องดื่มแอลกอฮอล์	และยาสูบระดับจังหวัด	(สสส.)

156 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง และกลุ่มปัจจัยเสี่ยงจากพ
ฤติกรรมสุขภาพ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 นายแพทย์ชยนันท์	สิทธิบุศย์
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองงานคณะกรรมการควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3847	
	 	 	 E-mail:	doctor_oh@hotmail.com
	 6.2	 นางสาวฐิติพร	กันวิหค	 หัวหน้ากลุ่มยุทธศาสตร์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3849	 E-mail:	snickys3005@hotmail.com
	 6.3	 นายชาณัฐ	เอื้อกูล	 	 นักวิชาการสาธารณสุข
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3849	 E-mail:	chanat4724@gmail.com

157แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Injury

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่เสี่ยง: น�าร่องในพื้นที่เสี่ยง	24	อ�าเภอใน	12	 เขตสุขภาพ	 (เขตละ 
	 	 2	อ�าเภอ)
 1.2 ประชากร: กลุ่มเด็กและเยาวชน	อายุ	10-19	ปี	ในอ�าเภอน�าร่อง	

2. มำตรกำรส�ำคัญ

	 2.1	 พฒันาหลกัสตูร	“ทกัษะคดิ	การเอาชวีติรอดภยัจากท้องถนน”	ฉบับเยาวชน	 
	 	 ร่วมกับภาคีเครือข่าย

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 1.	 มีการด�าเนินงานตามแนวทาง	Swiss	Cheese	Model/SHELL	Model	 
	 	 ในอ�าเภอร่อง	24	อ�าเภอ
	 2.	 ลดการบาดเจ็บและการเสียชีวิตจากการจราจรทางถนนในกลุ่มเด็ก 
	 	 และเยาวชนอายุ	10-19	ปี	ในอ�าเภอน�าร่อง	ร้อยละ	5

ป้องกันกำรบำดเจ็บจำกกำรจรำจรทำงถนน: ในกลุ่มเด็กและ

เยำวชน

แผนงาน

158 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.2	 พัฒนาหน่วยงาน/ทมีวทิยากร	(คร	ูก.)	เป้าหมาย	12	สคร.	จ�านวน	24	อ�าเภอ	 
	 	 (เขตละ	2	อ�าเภอ)	โดยพัฒนากลไกการท�างานแบบ	Swiss	CheeseModel	 
	 	 และแบบจ�าลอง	SHELL	Model
	 2.3	 พัฒนานโยบายการขับเคลื่อนในระดับชาติ	 โดยการขับเคลื่อนอย่างมี 
	 	 แผนงาน	 การก�าหนดเป้าหมาย	 วิสัยทัศน์	 หน่วยงานรับผิดชอบ 
	 	 การถ่ายทอดนโยบายไปสู่การท�างานในหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง	 และ 
	 	 ขับเคลื่อนกลไกการท�างานในระดับพื้นที่	 ได้แก่	 ศูนย์อ�านวยการ 
	 	 และปฏิบัติการความปลอดภัยทางถนนระดับจังหวัด/อ�าเภอ	 และ 
	 	 คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	(พชอ.)
	 2.4	 ในปี	2564	จะด�าเนนิการในพืน้ทีน่�าร่องไม่น้อยกว่า	24	อ�าเภอ	เพือ่ขยาย 
	 	 ให้ครบ	 76	 จังหวัดในปี	 2565	 และพัฒนา	model	 ตัวอย่างให้เป็น 
	 	 รูปธรรมในการขับเคลื่อนเป็นนโยบายในระดับประเทศ	 และบูรณาการ 
	 	 ความร่วมมือกับหน่วยงานที่เก่ียวข้อง	 เช่น	 กระทรวงศึกษาธิการ 
	 	 กรมการขนส่งทางบก	องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	เป็นต้น

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	พัฒนาหลักสูตร	“ทักษะคิด	การเอาชีวิตรอด 
	 ภัยจากท้องถนน”	ฉบับเยาวชน	ร่วมกับ
	 ภาคีเครือข่าย

ฉบับร่าง
ส�าหรับ

ทดลองใช้

 - - -

2.	พัฒนาหน่วยงาน/ทีมวิทยากร	(ครู	ก.)	โดย
	 พัฒนากลไกการท�างานแบบ	Swiss	Cheese	 
	 Model	และแบบจ�าลอง	SHELL	Model

12	สคร.
จ�านวน	24	
อ�าเภอ

 - --

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

159แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Injury

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

		 ด�าเนินการขับเคลื่อนในพื้นที่น�าร่องไม่น้อยกว่า	24	อ�าเภอ	เขตละ	2	อ�าเภอ	
และติดตามประเมินผลโดยใช้แนวคิด	Swiss	cheese	model	และมนุษย์ปัจจัย	
(Human	factor)		มีกิจกรรม	ดังนี้	
	 4.1	 Swiss	cheese	ที	่1	พฒันาองค์กรหรอืกลไกการท�างานในระดบันโยบาย 
	 	 และหน่วยงานทีเ่ก่ียวข้องในพืน้ที	่ได้แก่	และศนูย์ปฏบัิตกิารความปลอดภยั 
	 	 ทางถนนอ�าเภอ	(ศปถ.	อ�าเภอ)	คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ 
	 	 อ�าเภอ	(พชอ.)	และสถานศึกษา	โดยการน�าเสนอข้อมลูปัญหาการบาดเจ็บ 
	 	 และเสียชีวิตในกลุ่มเด็กและเยาวชน	ภาพรวมของอ�าเภอและข้อมูลจาก 
	 	 การสอบสวน	เพื่อวางแผนงาน	ก�าหนดกิจกรรมการแก้ปัญหา	เป้าหมาย	 
	 	 ผลผลิต	และก�ากับติดตามประเมินผล	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

ตัวชี้วัด

3.	พัฒนานโยบายการขับเคลื่อนในระดับชาติ	
	 การขับเคลื่อนแผนงาน	มีการก�าหนด
	 เป้าหมาย	วิสัยทัศน์	การถ่ายทอดนโยบาย 
	 ไปสู่การท�างานในหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

4.	ด�าเนินการในพื้นที่น�าร่องไม่น้อยกว่า
	 24	อ�าเภอ

ด�าเนินการ
มีแผนงาน
และจัด
ประชุม

การบาดเจ็บ
และเสียชีวิต
ในกลุ่มเด็ก	
และเยาวชน	
อาย	ุ10-19	ปี	
ในอ�าเภอ
น�าร่อง	
ลดลง

ร้อยละ	5

- - -

 - - -

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

160 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.2	 Swiss	cheese	ที่	2	การก�ากับดูแลที่ไม่ปลอดภัย	โดยการน�าเสนอข้อมูล 
	 	 ปัญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิต	 ในกลุ่มเด็กและเยาวชนภาพรวมและ 
	 	 จากการสอบสวนฯ	ในกลุม่ผูท้ีเ่กีย่วข้องในการก�ากบัดแูล	ได้แก่	ผูบ้รหิาร 
	 	 โรงเรยีน	ครู	ต�ารวจ	ผูป้กครอง	และอืน่	ๆ	และร่วมกนัวเิคราะห์ปัญหาโดย 
	 	 ใช้แนวคิดมนุษย์ปัจจัย	 (Human	 factor)	 และปรับทัศนคติโดยการให้ 
	 	 ความรู้	ทักษะชีวิต	ปรับทัศนคติ	ประเมินความเสี่ยงในการใช้รถใช้ถนน	 
	 	 และวางแผนออกแบบกิจกรรมการแก้ไขปัญหาร่วมกัน	
	 4.3	 Swiss	cheese	ที	่3	สภาพเงือ่นไงทีไ่ม่ปลอดภยั	โดยการร่วมกนัออกแบบ 
	 	 มาตรการการแก้ไขปัญหาในเด็กและเยาวชน	 โดยการก�าหนดมาตรการ 
	 	 เพือ่ความปลอดภยัในการใช้รถในถนน	ตวัอย่างเช่น	การสวมหมวกนริภยั	 
	 	 การก�าหนดบทลงโทษกรณที�าผดิกฎจราจร	โดยร่วมกนัระหว่างโรงเรยีนกบั 
	 	 เจ้าหน้าทีต่�ารวจ	การก�าหนดให้ผูม้ใีบอนญุาตขับข่ีเท่านัน้ท่ีข่ีจักรยานยนต์ 
	 	 มาโรงเรยีนได้	การก�าหนดอายผุูข้บัขีจ่กัรยานยนต์มาโรงเรยีน	มาตรการอืน่	ๆ 	 
	 	 (ขึน้อยูกั่บสภาพปัญหาและความเหมาะสมของแต่ละพืน้ที	่โดยให้มแีนวคดิ 
	 	 นวัตกรรมใหม่	ๆ	ที่สามารถขยายผลในระดับประเทศได้	เน้นให้เยาวชน 
	 	 เข้าถึงรถจักรยานยนต์ได้น้อยลงหรือยืดอายุการเข้าถึง	 อย่างน้อย	 1	 
	 	 กิจกรรม)
	 4.4	 Swiss	cheese	ที่	4	การกระท�าที่ไม่ปลอดภัย	มีการฝึกอบรมให้ความรู้	 
	 	 ทักษะชีวิต	ปรับทัศนคติ	และการประเมินความเสี่ยงในการใช้รถใช้ถนน	 
	 	 ตามแนวทางมนุษย์ปัจจัย	(Human	factor)	และใช้เทคนิคการประเมิน 
	 	 ความเสี่ยง	 (Situation	Awareness	&	SHELL	Model)	ตามหลักสูตร	 
	 	 “ทกัษะคิด	การเอาชวีติรอดภยัจากท้องถนน”	พร้อมท้ังประเมนิก่อนและ 
	 	 หลังท�ากิจกรรม

161แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Injury

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 หลกัสูตร	“ทกัษะคดิ	การเอาชวีติรอดภยัจากท้องถนน”	ฉบบัเยาวชน
	 	 5.1.2	 แนวทางการติดตามประเมินผล
	 5.2	 พฒันาหน่วยงาน/ทมีวทิยากร	(ครู	ก.)	เป้าหมาย	12	สคร.	จ�านวน	24	อ�าเภอ	 
	 	 (เขตละ	2	อ�าเภอ)	โดยพฒันากลไกการท�างานแบบ	Swiss	Cheese	Model	 
	 	 และแบบจ�าลอง	SHELL	Model
	 5.3	 พฒันานโยบายการขบัเคลือ่นในระดบัชาต	ิมกีารขับเคลือ่นอย่างมแีผนงาน	 
	 	 มีการก�าหนดเป้าหมาย	 วิสัยทัศน์	 มีหน่วยงานรับผิดชอบ	การถ่ายทอด 
	 	 นโยบายไปสู่การท�างานในหน่วยงานที่เกี่ยวข้องและขับเคลื่อนกลไกการ 
	 	 ท�างานในระดับพ้ืนที	่ได้แก่	ศูนย์อ�านวยการและปฏบิตักิารความปลอดภยั 
	 	 ทางถนนระดับจังหวัด/อ�าเภอ	 และคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต 
	 	 ระดับอ�าเภอ	(พชอ.)

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน  

	 6.1	 แพทย์หญิงศศิธร	ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	sasitth@gmail.com

162 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:		ทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร
  1.1.1 พื้นที่เสี่ยงมาก	 (พ้ืนท่ีสีแดง)	 อัตราการเสียชีวิตต่อประชากร 
	 	 	 	 แสนคนมากกว่าหรือเท่ากับ	 7.5	 หรือมีจ�านวนคนเสียชีวิต 
	 	 	 	 ตั้งแต่	 20	คนขึ้นไป	21	จังหวัด	 ได้แก่	 เพชรบุรี	 เลย	กาฬสินธุ์	 
	 	 	 	 ชัยนาท	ตราด	นครราชสมีา	บรุรีมัย์	ปราจนีบุร	ีปัตตาน	ีมกุดาหาร	 
	 	 	 	 ยโสธร	ยะลา	 ระนอง	สกลนคร	สตูล	สระแก้ว	 สิงห์บุรี	 สุโขทัย	 
	 	 	 	 อุดรธานี	อุทัยธานี	และอุบลราชธานี
  1.1.2 พื้นที่เสี่ยงปานกลาง	 (พื้นที่สีเหลือง)	 อัตราการเสียชีวิตต่อ 
	 	 	 	 ประชากรเด็กแสนคน	เท่ากับ	5-7.4	จ�านวน	37	จังหวัด	ได้แก่	 
	 	 	 	 กาญจนบุรี	 ก�าแพงเพชร	ขอนแก่น	จันทบุรี	 ฉะเชิงเทรา	ชัยภูมิ	 
	 	 	 	 ตรัง	 ตาก	 นครนายก	 นครปฐม	 นครพนม	 นครศรีธรรมราช	 
	 	 	 	 นครสวรรค์	นราธวิาส	บงึกาฬ	ประจวบครีขีนัธ์	พระนครศรอียธุยา	 
	 	 	 	 พะเยา	พังงา	พัทลุง	พิจิตร	แม่ฮ่องสอน	มหาสารคาม	ร้อยเอ็ด	 
	 	 	 	 ระยอง	ราชบุรี	ลพบุรี	ล�าปาง	ศรีสะเกษ	สงขลา	สมุทรสงคราม	 
	 	 	 	 สมุทรสาคร	 สุพรรณบุรี	 สุราษฎร์ธานี	 สุรินทร์	 หนองคาย	 และ 
	 	 	 	 อ่างทอง
  1.1.3 พื้นที่เสี่ยงน้อย (พ้ืนที่สีเขียว)	 อัตราการเสียชีวิตต่อประชากร 
	 	 	 	 เด็กแสนคนน้อยกว่า	5	จ�านวน	19	จงัหวดั	ได้แก่	กรงุเทพมหานคร	 
	 	 	 	 กระบี่	เชียงใหม่	เชียงราย	เพชรบูรณ์	แพร่	ชลบุรี	ชุมพร	นนทบุรี	 
	 	 	 	 น่าน	ปทุมธานี	 พิษณุโลก	ภูเก็ต	 ล�าพูน	 สมุทรปราการ	 สระบุรี	 
	 	 	 	 หนองบัวล�าภู	อ�านาจเจริญ	และอุตรดิตถ์

ป้องกันกำรจมน้�ำ 

แผนงาน

163แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 อัตราการเสียชีวิตจากการจมน�้าของเด็กอายุน้อยกว่า	 15	 ปี	 ไม่เกิน	 3	 ต่อ
ประชากรเด็กแสนคน

1. เป้ำหมำย (ต่อ)

 1.2 ประชากร:	 เด็กอายุต�่ากว่า	 15	 ปี	 พบมากในเดือนเมษายน	 รองลงมา 
	 	 เดือนมีนาคมและพฤษภาคม

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

 2.1	 สร้างทมีผูก่้อการดี	(MERIT	MAKER)*	ระดบัทองและระดบัเงิน	โดยร่วมมอื 
	 	 กบัภาคเีครอืข่ายทีเ่กีย่วข้องในพืน้ที	่ทัง้ภาครฐั	ภาคเอกชน	จติอาสา	หรอื 
	 	 ประชาชนทั่วไป	 เพื่อผลักดันให้เกิดทีมผู้ก่อการดี	 (MERIT	MAKER)	 ใน 
	 	 ระดับหมู่บ้าน/ต�าบล/อ�าเภอ
	 2.2	 ขับเคลื่อนนโยบาย	และติดตามประเมินผล	เช่น
	 	 2.1.1	 ผลกัดันให้บุคลากรทกุระดับมีการเรยีนหลกัสตูรผูจั้ดการแผนงาน 
	 	 	 	 ป้องกันการจมน�้า	ผ่านระบบ	e-Learning
	 	 2.1.2	 ผลกัดันให้เกิดการใช้คอกกัน้เดก็/พืน้ท่ีเล่นทีป่ลอดภยั	(Playpen)	 
	 	 	 	 ในครัวเรือนที่มีเด็กอายุ	0-2	ปี	
	 	 2.1.3	 ผลักดันให้มีพื้นที่เล่นที่ปลอดภัยส�าหรับเด็กอายุต�่ากว่า	 5	 ปี	 ใน 
	 	 	 	 ชุมชน/ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก
	 	 2.1.4	 ผลักดันให้เกดิการเรียนการสอนว่ายน�า้เพือ่เอาชีวติรอดในโรงเรยีน
	 	 2.1.5	 ผลักดันให้ประชาชนที่มีอายุตั้งแต่	 12	 ปีขึ้นไปมีความรู้เรื่อง 
	 	 	 	 การปฐมพยาบาล	(CPR)	ช่วยคนจมน�้า		
	 	 2.1.6	 ตรวจเยีย่มเสรมิพลงัแบบบรูณาการร่วมกบัหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง	 
	 	 	 	 เช่น	กรมป้องกันฯ,	กรมส่งเสริมฯ,	สพฐ.,	กรมอนามัย
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กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ) 

	 	 2.1.7	 ประเมินผลการด�าเนินงาน
	 2.2	 เฝ้าระวัง	สอบสวนการจมน�้า	(ทั้งเสียชีวิตและไม่เสียชีวิต)
	 2.3	 การสื่อสารประชาสัมพันธ์	 เช่น	 จัดกิจกรรมรณรงค์ป้องกันการจมน�้า 
	 	 ประชาสัมพันธ์ในวงกว้าง	 สื่อสารผ่านสื่อโต้ตอบ	 (Interactive)	 แบบ 
	 	 ออนไลน์/สื่อเสมือนจริง
หมายเหตุ
	 *	ผู้ก่อการดี	 (MERIT	MAKER)	คือ	กลยุทธ์การด�าเนินงานป้องกันการจมน�้า 
ที่ครอบคลุมทั้งการจัดการปัจจัยเสี่ยงด้านตัวบุคคลและสิ่งแวดล้อม	 เกิดจากการ
รวมตวักันเป็นทมีขึน้ของเครอืข่ายภาครฐั	(สาธารณสขุ	ท้องถิน่	การศกึษา	ป้องกนั
และบรรเทาสาธารณภยั	พฒันาสงัคมฯ	ฯลฯ)	ภาคเอกชนจติอาสา	หรอืประชาชน
ทัว่ไป	เพือ่ร่วมกนัด�าเนินการป้องกนัการจมน�า้ใน	10	ในองค์ประกอบของผูก่้อการดี	
(MERIT	MAKER)	แบ่งออกเป็น	3	ระดับ	คือ	ระดับทอง	ระดบัเงนิ	และระดับทองแดง	
โดยระดบัทองแดงด�าเนนิงาน	7	องค์ประกอบ	ส่วนระดบัทองและระดบัเงินจะต้อง
ด�าเนินงานทั้ง	10	องค์ประกอบ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	อัตราการเสียชีวิตจากการจมน�้าของ
	 เด็กอายุน้อยกว่า	15	ปี	ในแต่ละจังหวัด

พื้นที่เสี่ยงมากและปานกลางลดลงร้อยละ	50	
พื้นที่เสี่ยงน้อยลดลงร้อยละ	40	จากค่าเฉลี่ย	3	ปี

(ปี	60-62)	(วัดปีละครั้ง)
*ตามค่าเป้าหมายที่ก�าหนดให้ไว้ในแต่ละจังหวัด	

(Scan	QR	Code	แนบท้าย)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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Injury

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

ตัวชี้วัด

2.	จ�านวนทีมผู้ก่อการดี	ระดับเงินหรือ
	 ระดับทองในแต่ละจังหวัด

3.	ร้อยละของครัวเรือนที่มีเด็กอายุ	0-2	ปี		
	 มีการใช้คอกกั้นเด็ก/การมีพื้นที่เล่นที่	
	 ปลอดภัย	(Playpen)

4.	จ�านวนโรงเรียนที่มีการเรียนการสอนว่ายน�้า
	 เพื่อเอาชีวิตรอด

5.	จ�านวนประชาชนที่มีอายุตั้งแต่	12	ปีขึ้นไปม ี
	 ความรู้เรื่องการปฐมพยาบาล	(CPR)	ช่วยคน 
	 จมน�้าที่ถูกต้อง

6.	ร้อยละการจมน�้าของเด็กที่มีการสอบสวน	 
	 (ทั้งเสียชีวิตและไม่เสียชีวิต)	

จังหวัดต้องมีจ�านวนทีมอย่างน้อยเท่ากับจ�านวน
การจมน�้าเสียชีวิตที่ต้องลดลง	(วัดปีละครั้ง)

*ตามค่าเป้าหมายที่ก�าหนดให้ไว้ในแต่ละจังหวัด	
(Scan	QR	Code	แนบท้าย)

	 -	 60	 80	 100
	 	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 จังหวัดละ	
	 	 	 	 2	โรงเรียน

	 -	 -	 -	 จังหวัดละ	
	 	 	 	 50	คน

	 100	 100	 100	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 สนับสนุนให้ใช้การมีส่วนร่วมของชุมชน	 รูปแบบสหสาขาวิชาชีพ	 และ 
	 	 ทรพัยากรทีม่อียูใ่นพ้ืนทีเ่พือ่สร้างการรับรูใ้นชุมชน	สร้างเครือข่ายในพืน้ท่ี	 
	 	 และขยายผลการด�าเนินงานป้องกันการจมน�้า	 โดยด�าเนินตามกลยุทธ์ 
	 	 “ผู้ก่อการดี	 (MERIT	MAKER)	 ป้องกันการจมน�้า”	 ประกอบด้วย	 10					 
	 	 องค์ประกอบ	ได้แก่	นโยบายการบริหารจัดการ	สถานการณ์และข้อมูล 
	 	 การจดัการแหล่งน�า้เสีย่ง	การด�าเนนิการในศนูย์พฒันาเดก็เลก็	การให้ความรู้	 
	 	 การเรยีนการสอนหลกัสูตรว่ายน�า้เพือ่เอาชวีติรอด	การสอนฝึกปฏบิตักิาร 
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กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 ช่วยฟื้นคืนชีพ	 (CPR)	 การสื่อสารประชาสัมพันธ์	 และการศึกษาวิจัย 
	 	 หรือติดตามประเมนิผล	เพือ่ให้เกดิทมีผูก่้อการด	ี(MERIT	MAKER)	ระดับ 
	 	 เงินหรือระดับทอง	จ�านวน	324	ทีม
	 4.2	 สื่อสารประชาสัมพนัธ์ในชุมชน	เพื่อสรา้งความตระหนักเรื่องการป้องกนั 
	 	 การจมน�า้	โดยเฉพาะการใช้คอกกัน้เด็ก/การมีพืน้ท่ีเล่นทีป่ลอดภยั	(Playpen)
	 4.3	 สอบสวนการจมน�้าในเด็กทุกรายทั้งเสียชีวิตและไม่เสียชีวิต

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 หนังสือ	คู่มือ	หลักสูตร	แนวทาง
	 	 5.1.2	 สือ่เผยแพร่	สือ่ออนไลน์ต่าง	ๆ	ใน	website	กองป้องกนัการบาดเจบ็	 
	 	 	 	 กรมควบคุมโรค
	 5.2	 สนับสนนุการอบรมบคุลากรสาธารณสขุในพืน้ทีแ่ละเครอืข่ายด้านการป้องกนั 
	 	 การจมน�้าหลักสูตรผู ้จัดการแผนงานป้องกันการจมน�้า	 ผ่านระบบ 
	 	 e-Learning	(ภาคทฤษฎี)	และภาคปฏิบัติ

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงศศิธร	ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	sasitth@gmail.com
	 6.2	 นางสุชาดา	เกิดมงคลการ
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ	กองป้องกันการบาดเจ็บ
	 	 	 เบอรโ์ทรศัพท	์0	2590	3888	 E-mail:	jew_suchada@hotmail.com

167แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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Injury

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน (ต่อ)

	 6.3	 นางสาวส้ม	เอกเฉลิมเกียรติ
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	กองป้องกันการบาดเจ็บ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3888	 	 E-mail:	som_atat@yahoo.com

ค่ำเป้ำหมำย

อัตรำกำรเสียชีวิตจำกกำรจมน�้ำของเด็กอำยุน้อยกว่ำ 15 ปี

และจ�ำนวนทีมผู้ก่อกำรดี ระดับเงินหรือระดับทอง

ที่ก�ำหนดให้ไว้ในแต่ละจังหวัด
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กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: ทุกจังหวัดทั่วประเทศ	 ครอบคลุมสถานบริการทุกระดับตั้งแต่	 
	 	 รพศ.	รพท.		รพช.		รพ.สต.	หน่วยงานในระดับพื้นที่	อบต.	เทศบาล	และ 
	 	 เครือข่ายที่เกี่ยวข้อง
 1.2 ประชากร:	ผู้สูงอายุ	(60	ปีขึ้นไป)	ญาติ	และผู้ดูแล

2. มำตรกำรส�ำคัญและกำรด�ำเนินงำน

 2.1 ส่วนกลาง	 บูรณาการขับเคลื่อนการป้องกันพลัดตกหกล้มร่วมกับ 
	 	 เครือข่ายระดับกระทรวงและระหว่างกระทรวง	
 2.2 จังหวัด ด�าเนินการ
						 2.2.1	 บูรณาการการป้องกันพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุกับเครือข่ายใน 
	 	 	 	 ระดับพ้ืนที่	 (การประเมินและจัดการลดปัจจัยเสี่ยง	 สนับสนุน 
	 	 	 	 กิจกรรมการออกก�าลังกาย	 เพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ 
	 	 	 	 และการทรงตัว	และการปรับสภาพแวดล้อม)	

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564 

	 อตัราผู้ป่วยในจากพลดัตกหกล้มในกลุม่ผูส้งูอาย	ุในพืน้ทีล่ดลงจากปีทีผ่่านมา	
ร้อยละ	5	

ป้องกันกำรบำดเจ็บจำกกำรพลัดตกหกล้ม

แผนงาน
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ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



Injury

2. มำตรกำรส�ำคัญและกำรด�ำเนินงำน ปี 2564 (ต่อ)

						 2.2.2	 ส่งเสริมความรอบรู้ด้านป้องกนัการบาดเจ็บจากการพลดัตกหกล้ม 
	 	 	 	 แก่กลุ่มเป้าหมายทั้งบุคลากรเครือข่าย	ผู้สูงอายุ	ญาติและผู้ดูแล	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                                                                  

ตัวชี้วัด

1.	 สถานการณ์ผู้สูงอายุและ 
	 การพลัดตกหกล้มใน
	 ผู้สูงอายุ	(60	ปีขึ้นไป)		

2.	 การใช้บริการ	1669	
	 ด้วยสาเหตุพลัดตกหกล้ม

ข้อมูลประชากร
ผู้สูงอายุในแต่ละ
จังหวัด/ผู้เสียชีวิต/
ผู้ป่วยในจากพลัดตก
หกล้ม/ผู้สูงอายุที่ได้
รับการคัดกรอง
ความเสี่ยง	Falls

ข้อมูลผู้สูงอายุ
ที่หกล้มและ
ถูกน�าส่งโดย
ระบบบริการ

1669

1.1	น�าเสนอข้อมูล
	 ในเวทีผู้บริหาร
	 เครือข่าย
	 ผู้สูงอายุ
1.2	จ�านวนเครือข่าย
	 ใหม่ภายใน
	 จังหวัดที่เข้าร่วม
	 ขับเคลื่อน/
	 สนับสนุน
	 กิจกรรมป้องกัน
	 การพลัดตก
	 หกล้มใน
	 ผู้สูงอายุ
1.3	ผู้สูงอายุได้รับ
	 การคัดกรอง
	 ความเสี่ยง	Falls

-

จ�านวนเครือข่าย
เดิมที่ขับเคลื่อน

การป้องกันการพลัด
ตกหกล้มในผู้สูงอายุ

อย่างต่อเนื่อง

-

1.4	บ้านของผูส้งูอาย ุ
	 ที่ได้รับการ
	 ปรับปรุง

-

จ�านวนผู้สูงอายุ
ที่ใช้บริการ	1669	

ด้วยหกล้ม
ลดลงร้อยละ	5%	

จ�านวนเครือข่าย	
(ใหม่+เก่า)	ที่
ขับเคลื่อน
การป้องกัน

การพลัดตกหกล้ม

ร้อยละของผู้สูงอายุ
ที่ได้รับการคัดกรอง
ความเสี่ยง	Falls

ร้อยละของบ้านที่ได้
รับการปรับปรุงให้

ปลอดภัย

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 63 ม.ค.- มี.ค. 64 เม.ย.- มิ.ย. 64 ก.ค.- ก.ย. 64

170 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการบาดเจ็บ

4. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน 

	 4.1	 การสนับสนุนทางวิชาการ	ผ่านช่องทางออนไลน์	เช่น
	 	 4.1.1	 สถานการณ์พลดัตกหกล้มในผูส้งูอาย	ุ(60	ปีขึน้ไป)	ระดบัประเทศ	 
	 	 	 	 เขต	และจังหวัด	
	 	 4.1.2	 แนวทางการด�าเนินงานป้องกันการบาดเจ็บโดยสถานบริการ 
	 	 	 	 สาธารณสุข	
	 	 4.1.3	 จดัท�าสือ่สนบัสนนุการป้องกนัหกล้มในผูส้งูอาย	ุได้แก่	บ้านผูส้งูอายุ 
	 	 	 	 กนัล้ม	แบบประเมินความเสี่ยงด้วยตนเองออนไลน์	
	 4.2	 การสนับสนุนด้านอืน่	ๆ 	ได้แก่	วทิยากร	(ตามท่ีหน่วยงานเครอืข่ายร้องขอ)	 
	 	 และลงตรวจเยี่ยมเสริมพลังปีละ	1	ครั้ง/แห่ง

5. ผู้รับผิดชอบแผนงำน

	 5.1	 แพทย์หญิงศศิธร	ตั้งสวัสดิ์	 ผู้อ�านวยการกองโรคไม่ติดต่อ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3893	 E-mail:	sasitth@gmail.com
	 5.2	 นางสาวนิพา		ศรีช้าง	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ	
	 	 	 เบอร์โทรศัพท	์081	3638810		 E-mail:	srichang_ncd@yahoo.com

171แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 	ทุกจังหวัด	และกรุงเทพมหานคร	
 1.2 ประชากร:	 แรงงานในระบบ	แรงงานนอกระบบ	และประชาชนที่ได้รับ		
	 	 หรืออาจได้รับมลพิษ
 1.3 เป้าหมายการลดโรค: จังหวัดมีข้อมูลพื้นฐานเพื่อควบคุมโรคจาก 
	 	 การประกอบอาชีพ	5	โรค	และโรคจากสิ่งแวดล้อม	2	โรค	ตามที่ก�าหนด 
	 	 ในพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก 
	 	 สิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562

 เป้ำหมำยกำรด�ำเนินงำน ปีงบประมำณ 2564

	 จ�านวนจังหวัดที่มีข้อมูลพื้นฐานและกลไกการเฝ้าระวัง	 เพื่อควบคุมโรคจาก 
การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	 จ�านวน	 7	 โรค	 ตามท่ีก�าหนด 
ในพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม 
พ.ศ.	2562			

กำรขับเคล่ือนมำตรกำรเฝ้ำระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคจำกกำร

ประกอบอำชีพและโรคจำกสิ่งแวดล้อม ภำยใต้พระรำชบัญญัติ

ควบคุมโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกสิ่งแวดล้อม 

พ.ศ. 2562

แผนงาน

172 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 การขบัเคลือ่นมาตรการและกลไกการด�าเนนิงานทางกฎหมาย	ภายใต้พระราช
บัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	 พ.ศ.	 2562	
(ส่วนกลาง)
	 •	 การพฒันากลไกการด�าเนินงานและการรายงาน	การสอบสวนโรค	การเฝ้าระวงั	 
	 	 โรคการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม
	 •	 การพัฒนาศักยภาพส�าหรับหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคจากการประกอบ 
	 	 อาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม
	 •	 ประเมนิระบบเฝ้าระวงัโรคจากการประกอบอาชพี	หรอืโรคจากสิง่แวดล้อม	 
	 	 ในระบบคลังข้อมูลสุขภาพ	(health	data	center:	HDC)	

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนจังหวัดมีฐานข้อมูลเพื่อการเฝ้าระวัง 
	 โรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก
	 สิ่งแวดล้อม	7	โรค

2.	จ�านวนจงัหวัดมกีารจดัท�ารายงานสถานการณ์ 
	 และผลการด�าเนนิงาน	การเฝ้าระวัง	ป้องกัน		
	 และควบคมุโรคจากการประกอบอาชพีหรอื 
	 โรคจากสิง่แวดล้อม	7	โรค

3.	ร ้อยละของจังหวัดที่มีการจัดตั้ งหน ่วย 
	 ปฏบัิตกิารควบคมุโรคจากการประกอบอาชพี 
	 และโรคจากสิ่งแวดล้อม

    77
	 	 	 	 (จังหวัด)

    77
	 	 	 	 (จังหวัด)

	 50	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

173แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนด้านวิชาการ
	 	 5.1.1	 คู่มือ	“การลงรหัส	 ICD-10	กองโรคจากการประกอบอาชีพและ 
	 	 	 	 สิ่งแวดล้อม”
	 	 5.1.2	 ระบบการรายงานการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพจากการ 
	 	 	 	 ประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม	(โปรแกรม	Env.occ.	Online)
	 	 5.1.3	 หลักสูตรการพัฒนาศักยภาพหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคจาก 
	 	 	 	 การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม
						 5.1.4	 	 แนวทางการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก 
	 	 	 	 สิ่งแวดล้อม
						 5.1.5	 วิทยากรในการอบรมพัฒนาศักยภาพหน่วยปฏิบัติการฯ

4. วิธีกำรด�ำเนินกำรระดับพื้นที่ ปีงบประมำณ 2564

 4.1	 สื่อสาร	ถ่ายทอด	และผลักดันให้สถานพยาบาล	และสถานประกอบการ	 
	 	 สามารถรายงานข้อมูล	 ผู้ซึ่งเป็นหรือมีเหตุอันควรสงสัยว่าเป็นโรคจาก 
	 	 การประกอบอาชีพหรือโรคจากสิ่งแวดล้อม	ตามระบบที่กรมควบคุมโรค 
	 	 ก�าหนด
	 4.2	 สนับสนนุ	ผลกัดันให้หน่วยบรกิารบนัทกึข้อมลู	ICD-10	ด้วยรหสัโรคจาก 
	 	 การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	 ในระบบคลังข้อมูลสุขภาพ	 
	 	 (health	data	center:	HDC)	
	 4.3	 วิเคราะห์ข้อมูลการเฝ้าระวังโรคจากการประกอบอาชีพเชิงรุก	เพื่อเสนอ 
	 	 มาตรการต่อคณะกรรมการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและ 
	 	 โรคจากสิ่งแวดล้อมจังหวัด	และกรุงเทพมหานคร
	 4.4	 การขับเคลื่อนและผลักดันการจัดต้ังหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคจาก 
	 	 การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม

174 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 5.1.6	 ทีมพี่เลี้ยงร่วมด�าเนินงานในพื้นท่ีเพื่อการเฝ้าระวังผลกระทบต่อ 
	 	 	 	 สุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อมร่วมกับ	 สคร.	 และ	 สสจ.	 เพื่อให ้
	 	 	 	 ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา		
	 5.2	 สนับสนุนงบประมาณ
	 	 5.2.1	 สนับสนุนการขับเคลื่อนการด�าเนินงาน	 การพัฒนาระบบและ 
	 	 	 	 ฐานข้อมลูด้านโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิง่แวดล้อม	 
	 	 	 	 การติดตามและประเมนิผลการด�าเนนิงาน	ภายใต้	พ.ร.บ.	ควบคมุ 
	 	 	 	 โรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	 2562	 
	 	 	 	 ในระดับพื้นที่

6. ผู้รับผิดชอบงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงฉันทนา		ผดุงทศ
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3858	 E-mail:	cpadungt@gmail.com
	 6.2	 นายส�าเริง		สาลีวัฒนพงศ์กุล
	 	 	 นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช�านาญการพิเศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		0	2590	3865
	 	 	 E-mail:	mr_samroengs@hotmail.com
	 6.3	 นางสาวปณัสต์ดา	ทองค�า
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		0	2590	3865
	 	 	 E-mail:	tongkam.june@gmail.com

175แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 	ทุกจังหวัด	และกรุงเทพมหานคร	
 1.2 ประชากร:	ผูป้ระกอบอาชพีวยัแรงงานอาย	ุ15-59	ปี	ท้ังแรงงานในระบบ 
	 	 และแรงงานนอกระบบ
 1.3 เป้าหมายการลดโรค:   
	 	 •	 ลดอัตราการประสบอันตรายจากการท�างานต่อลูกจ้าง	 1,000	 ราย	 
	 	 	 (รวมทกุกรณีความรุนแรง)	ร้อยละ	5	จากปีทีผ่่านมา	อตัราการประสบ 
	 	 	 อนัตรายจากการท�างาน	(รวมทกุกรณคีวามรนุแรง)	เท่ากบั	2.59	ต่อ	 
	 	 	 1,000	ราย
	 	 •	 อัตราป่วยด้วยโรคพิษสารเคมีก�าจัดศัตรูพืช	 ไม่เกิน	 6	ต่อประชากร 
	 	 	 แสนราย	 (ข้อมูล	 ปี	 2562	 อัตราป่วยด้วยโรคพิษสารเคมีก�าจัด 
	 	 	 ศัตรูพืชเท่ากับ	11.70	ต่อประชากรแสนราย)
	 	 •	 อัตราป่วยด้วยโรคจากฝุ่นซิลิก้า	 ไม่เกิน	 0.1	 ต่อประชากรแสนราย	 
	 	 	 (ข้อมูล	ปี	2562	อัตราป่วยด้วยโรคจากฝุ่นซิลิก้า	 เท่ากับ	0.36	ต่อ 
	 	 	 ประชากรแสนราย)
	 	 •	 อัตราป่วยด้วยโรคจากแร่ใยหินแอสเบสตอส	 ไม่เกิน	 0.05	 ต่อ 
	 	 	 ประชากรแสนราย	(ข้อมูล	ปี	2562	อัตราป่วยด้วยโรคจากแร่ใยหิน 
	 	 	 แอสเบสตอส	เท่ากับ	0.1	ต่อประชากรแสนราย)
	 	 •	 อัตราป่วยด้วยโรคโรคจากตะกั่วหรือสารประกอบของตะกั่ว	 ไม่เกิน	 
	 	 	 0.01	ต่อประชากรแสนราย	

พฒันำระบบเฝ้ำระวงั ป้องกัน ควบคุมโรคจำกกำรประกอบอำชีพ

แผนงาน

176 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

 เป้ำหมำยกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

	 1.	 ระบบเฝ้าระวังโรคจากการประกอบอาชีพ	 ภายใต้พระราชบัญญัติควบคุม 
	 	 โรคจากการประกอบอาชพีและโรคจากสิง่แวดล้อม	พ.ศ.	2562	มาตรา	7	(1)		
	 2.	 จ�านวนจังหวัดที่มีข้อมูลพ้ืนฐานและกลไกการเฝ้าระวัง	 เพื่อควบคุมโรค 
	 	 จากการประกอบอาชีพ	 จ�านวน	 5	 โรค	 ตามท่ีก�าหนดในพระราชบัญญัต ิ
	 	 ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 เพ่ิมสมรรถนะของผูร้บัผดิชอบงานด้านการเฝ้าระวงั	สอบสวนโรคและภยั 
	 	 	 สขุภาพจากการประกอบอาชพีระดับจังหวดั	ให้สามารถรวบรวม	วเิคราะห์	 
	 	 	 และแปลผลการคัดกรองและการตรวจสุขภาพ	 ตามปัจจัยเสี่ยงจากการ 
	 	 	 ท�างาน	ให้รูถ้งึแนวโน้มของสถานการณ์สขุภาพของกลุม่วยัท�างานในพืน้ท่ี 
	 	 	 ได้	 โดยเน้นโรคจากการประกอบอาชีพ	 5	 โรค	 ได้แก่	 โรคปอดฝุ่นหิน	 
	 	 	 โรคปอดจากแร่แอสเบสตอส	 โรคพิษสารก�าจัดศัตรูพืช	 โรคจากตะก่ัว 
	 	 	 หรอืสารประกอบของตะกัว่	โรคจากภาวะอบัอากาศ	สอดคล้องกบั	พ.ร.บ.	 
	 	 	 ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	
	 2.2	 เพ่ิมความครอบคลมุของการจัดเกบ็ข้อมลูการตรวจสขุภาพตามปัจจยัเสีย่ง	 
	 	 	 และผลการคัดกรองโรคจากการท�างานของกลุ่มเสี่ยง	 5	 โรค	 ได้แก	่ 
	 	 	 โรคจากฝุน่ซลิก้ิา	โรคจากแร่ใยหนิแอสเบสตอส	โรคพษิสารก�าจัดศัตรพูชื	 
	 	 	 โรคจากตะกั่วหรือสารประกอบของตะกั่ว	 โรคจากภาวะอับอากาศ	 ที ่
	 	 	 สอดคล้องกับ	 พ.ร.บ.	 ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก 
	 	 	 สิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562
	 2.3	 ก�าหนดคณุภาพของการตรวจสขุภาพตามปัจจัยเสีย่งและการตรวจคัดกรอง 
	 	 	 โรคจากการท�างานในกลุ่มวัยท�างานและผู้ประกอบอาชีพในช่วงชีวิต 
	 	 	 วิถีใหม่	(New	Normal)	ให้ได้มาตรฐานภายใต้	พ.ร.บ.	ควบคุมโรคจาก 
	 	 	 การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562

177แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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2. มำตรกำรส�ำคัญ (ต่อ)

	 2.4	 สถานประกอบการหรือสถานที่ท�างานท่ีมีปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรคตาม 
	 	 	 พระราชบญัญตัคิวบคมุโรคจากการประกอบอาชพีและโรคจากสิง่แวดล้อม	 
	 	 	 พ.ศ.	 2562	 ปรับสถานที่ท�างานให้ได้ตามมาตรฐานสถานที่ท�างานที่ 
	 	 	 เอื้อต่อการมีสุขภาวะที่ดี	 ภายใต้โครงการสถานประกอบการปลอดโรค	 
	 	 	 ปลอดภัย	 กายใจเป็นสุข	 แบบยกระดับเพื่อป้องกันโรคและภัยสุขภาพ 
	 	 	 จากการประกอบอาชีพและปัจจัยเสี่ยงทางสุขภาพแบบองค์รวม	
	 2.5	 สร้างแกนน�าในการขบัเคลือ่นการด�าเนนิงานด้านสขุภาพแบบองค์รวม	และ 
	 	 	 สร้างความรอบรู้	 สื่อสาร	 ความเสี่ยงด้านโรคและภัยสุขภาพจากการ 
	 	 	 ประกอบอาชีพ	ให้แก่ประชาชนกลุ่มเป้าหมายได้
	 2.6	 สร้างความร่วมมอืกบัเครอืข่าย	เช่น	ส�านกังานกองทุนสนบัสนนุการสร้างเสรมิ 
	 	 	 สุขภาพ	(สสส.)	ส�านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ	(สปสช.)	องค์กร 
	 	 	 ปกครองท้องถิ่น	(อปท.)	คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	 
	 	 	 (พชอ.)	 เป็นต้น	 ในการขับเคลื่อนการใช้กองทุนหลักประกันสุขภาพ 
	 	 	 ในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่	 เพ่ือการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและ 
	 	 	 ภัยสุขภาพของกลุ่มแรงงานนอกระบบ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	มีมาตรการดูแลสุขภาพที่สอดคล้องตาม														 
	 ความเสีย่งผูป้ระกอบอาชีพในช่วงชวีติวถีิใหม่	 
	 (New	Normal)	ตาม	พ.ร.บ.	ควบคุมโรค 
	 จากการประกอบอาชีพและโรคจาก
	 สิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	

76	จังหวัด
(จังหวัดละ
1	เรื่อง)

 - - -

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

178 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

3. กำรวัดผลส�ำเร็จกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

ตัวชี้วัด

2.	พื้นที่รับผิดชอบของ	สคร.	มีการขับเคลื่อน 
	 นโยบาย/มาตรการดูแลสุขภาพผู้ประกอบ 
	 อาชีพในช่วงชีวิตวิถีใหม่	(New	Normal)	 
	 ตาม	พ.ร.บ.	ควบคุมโรคจากการประกอบ 
	 อาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562

3.	ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายดูแลสุขภาพ
	 ผู้ประกอบอาชีพในช่วงชีวิตวิถีใหม่	
	 (New	Normal)	ตาม	พ.ร.บ.	ควบคุมโรค
	 จากการประกอบอาชีพและโรคจาก
	 สิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562

76	จังหวัด
(จังหวัดละ
1	เรื่อง)

 - - -

	 50	 100	 -	 76		
	 	(ร้อยละ)	 	(ร้อยละ)	 	 (จังหวัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ร่วมก�าหนดกลุม่เป้าหมายในการน�ามาตรการ/มาตรฐานการดแูลสขุภาพ 
	 	 ทีส่อดคล้องตามความเสีย่งของผูป้ระกอบอาชพีทัง้กลุม่แรงงานในระบบ 
	 	 และนอกระบบส�าหรับช่วงชีวิตวิถีใหม่	(New	Normal)	
	 4.2	 ด�าเนินการผลักดันให้กลุ่มเป้าหมายด�าเนินตามมาตรการ/มาตรฐานการ 
	 	 ดูแลสุขภาพที่สอดคล้องตามความเสี่ยงของผู้ประกอบอาชีพในช่วงชีวิต 
	 	 วิถีใหม่	 (New	 Normal)	 ในระดับจังหวัด	 ทั้งในภาคส่วนของสถาน 
	 	 ประกอบการ	วิสาหกิจชุมชน	และส่วนอื่น	ๆ	ที่อาจจะเกี่ยวข้อง
	 4.3	 มีการขับเคลื่อนนโยบาย/มาตรการดูแลสุขภาพผู ้ประกอบอาชีพ 
	 	 ในช่วงชีวิตวิถีใหม่	 (New	 Normal)	 ภายใต้คณะกรรมการจังหวัดตาม 
	 	 พระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก 
	 	 สิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	น�าไปสู่ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายในระดับจังหวัด

179แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



O
ccupational and Environm

ental Disease: Env-O
cc

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 คูม่อืประเมนิสถานประกอบการและวสิาหกจิชมุชน	ปลอดโรค	ปลอดภยั	 
	 	 	 กายใจเป็นสุข	และแนวทางการด�าเนินงาน
	 5.2	 มาตรฐานการดูแลสุขภาพที่สอดคล้องตามความเสี่ยงผู้ประกอบอาชีพ 
	 	 	 ในช่วงชีวิตวิถีใหม่	 (New	Normal)	 ตาม	พ.ร.บ.	 ควบคุมโรคจากการ 
	 	 	 ประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562
	 5.3	 แนวทางการด�าเนินงานศูนย์สุขภาพดีวัยท�างานส�าหรับสถานพยาบาล 
	 	 	 และสถานประกอบการ	
	 5.4	 คูม่อืการตรวจประเมนิคุณภาพตามมาตรฐานการจดับรกิารอาชวีอนามยั 
	 	 	 และเวชกรรมสิ่งแวดล้อม	 ส�าหรับโรงพยาบาลศูนย์	 โรงพยาบาลทั่วไป	 
	 	 	 โรงพยาบาลชมุชน	และโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�าบล	และแนวทาง 
	 	 	 การจัดบริการอาชีวอนามัยส�าหรับสถานพยาบาล
	 5.5	 แนวทางการวินิจฉัยโรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชีพเบื้องต้น	 
	 	 	 ส�าหรับหน่วยบริการสาธารณสุข	การให้รหัส/ลงรหัส	 ICD	10	โรคจาก 
	 	 	 การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม	

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.4	 ให้ค�าแนะน�า	 การน�ามาตรการ/มาตรฐานการดูแลสุขภาพท่ีสอดคล้อง 
	 	 ตามความเสี่ยงของผู้ประกอบอาชีพในช่วงชีวิตวิถีใหม่	 (New	Normal)	 
	 	 ด�าเนินการในระดับจังหวัด	
	 4.5	 ร่วมทบทวน	สถานการณ์ความเสีย่งด้านสขุภาพของผูป้ระกอบอาชพี	ใน 
	 	 ระดับพื้นที่	 โดยน�าข้อมูลพ้ืนฐาน	 OEHP	 มาเช่ือมโยง	 กับข้อมูลจาก 
	 	 หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง	เช่น	ส�านกังานสวสัดกิารฯจงัหวดั	ส�านกังานประกนั 
	 	 สังคม		หน่วยบริการสาธารณสุข	เป็นต้น
	 4.6	 ติดตาม	ผลการด�าเนินงานในระดับพื้นที่

180 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 5.6	 คู่มือการจัดบริการอาชีวอนามัยส�าหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุข:	 คลินิก 
	 	 	 สุขภาพเกษตรกร
	 5.7	 คู่มือ	การใช้	App	อสม.ออนไลน์	
	 5.8	 ข้อมูลผลการส�ารวจการใช้สารเคมี	จาก	App	อสม.ออนไลน์	
	 5.9	 ผลการศึกษาข้อมูลสุขภาพของแรงงานผู้ประกอบอาชีพอิสระ	 ในพื้นที ่
	 	 	 น�าร่อง	(6	เชต)	ได้แก่	สคร.	1		7		8		9	10	และสคร.	12
	 5.10	 คูม่อืการบรหิารจดัการกองทนุหลกัประกนัสขุภาพในระดบัท้องถิน่หรอื 
	 	 	 พื้นที่ส�าหรับการดูแลสุขภาพแรงงานนอกระบบ
	 5.11	 แนวทางการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม	
	 5.12	 รูปแบบ/แนวทางการเก็บรวบรวมข้อมูลการเฝ้าระวังสุขภาพจากการ 
	 	 	 ประกอบอาชีพ
	 5.13	 การพัฒนาศักยภาพผูป้ฏบัิติงานวเิคราะห์ข้อมลูด้านโรคจากการประกอบ 
	 	 	 อาชีพและสิ่งแวดล้อม	ให้แก่เจ้าหน้าที่ระดับจังหวัดและพื้นที่
	 5.14	 ทีมพี่เลี้ยงร่วมด�าเนินงานในพื้นที่	 เพื่อการเฝ้าระวังด้านโรคจากการ 
	 	 	 ประกอบอาชพีและสิง่แวดล้อมร่วมกบั	ส�านกังานป้องกนัควบคมุโรค	และ 
	 	 	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด	เพื่อให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา		
	 5.15.	ระบบการประเมินตนเองในการจัดบริการอาชีวอนามัยให้กับแรงงาน 
	 	 	 ในชุมชน	 ส�าหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์	 และ 
	 	 	 ระบบประเมินออนไลน์ศูนย์สุขภาพดีวัยท�างานในสถานประกอบการ	 
	 	 	 (Company's	Wellness	Center)		
	 5.16	 เวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา	 (กระดาษทดสอบโคลีนเอสเตอเรสพร้อมอุปกรณ ์
	 	 	 ส�าหรับตรวจคัดกรองความเสี่ยงจากการสัมผัสสารเคมีก�าจัดศัตรูพืช)
	 5.17	 สื่อเผยแพร่	ประชาสัมพันธ์ที่เกี่ยวข้องกับการด�าเนินงาน
	 5.18	 ระบบข้อมูล	Env.occ.	ออนไลน์	(occ01/occ02)	

181แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



O
ccupational and Environm

ental Disease: Env-O
cc

6. ผู้รับผิดชอบงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงฉันทนา		ผดุงทศ		
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3858	 Email:	cpadungt@gmail.com	
	 6.2	 แพทย์หญิงชุลีกร		ธนธิติกร	 ผู้ช่วยผู้อ�านวยการกองฯ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3865	
	 	 	 E-mail:	chuleekorn.md@gmail.com
	 6.3	นางสาวเยาวลักษณ์	แก้วแกมจันทร์		
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
				 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3865	 	โทรสาร	02	590	3866
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:		ทุกจังหวัด	และกรุงเทพมหานคร	
 1.2 ประชากร:	 ประชาชนในพื้นที่เสี่ยงมลพิษจากสิ่งแวดล้อมที่อาจจะได้รับ	 
	 	 หรือได้รับผลกระทบต่อสุขภาพ

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 1.	 ลดอัตราป่วยโรคพิษตะกั่วในเด็ก	อายุ	0-14	ปี	<0.03/แสนประชากร	
	 2.	 จงัหวัดมรีะบบจัดการปัจจัยเสีย่งด้านสิง่แวดล้อมทีส่่งผลกระทบต่อสขุภาพ	 
	 	 (ตวัชีว้ดักระทรวงฯ	ร่วมกบักรมอนามยั)	เป้าหมายตามท่ีกรมอนามยัก�าหนด		

 เป้ำหมำยกำรด�ำเนินงำน ปีงบประมำณ 2564

	 จ�านวนจังหวัดพื้นที่เสี่ยงปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อม	 มีระบบข้อมูลพื้นฐาน 
ด้านอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม	(Occupational	and	Environmental	Health	
Profile:	 OEHP)	 หรือปัญหาเรื่องร้องเรียนปัญหาด้านอาชีวนามัย	 ปัญหาด้าน 
สิ่งแวดล้อมที่ส�าคัญ	 ผ่านคณะกรรมการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและ
ควบคุมโรคจากสิ่งแวดล้อมจังหวัด	พิจารณาในการเฝ้าระวังผลกระทบต่อสุขภาพ
ประเด็นส�าคัญ	 รวมถึงการผลักดันการด�าเนินงานเฝ้าระวังโรคจากสิ่งแวดล้อม	
จ�านวน	2	โรค	(ตะกั่ว	และฝุ่นละอองขนาดเล็กไม่เกิน	2.5	ไมครอน)		

พัฒนำระบบเฝ้ำระวังป้องกันควบคุมโรคจำกสิ่งแวดล้อม

แผนงาน
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2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 มาตรการ	“การพัฒนาระบบเฝ้าระวงั	ป้องกัน	และควบคมุผลกระทบต่อสขุภาพ	
จากมลพิษสิ่งแวดล้อม”	โดยมีกิจกรรมการด�าเนินงานที่ส�าคัญ	ได้แก่
	 2.1	 ขับเคลื่อนกลไกคณะกรรมการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและ 
	 	 โรคจากสิง่แวดล้อมจังหวัด	โดยการเสนอข้อมลูปัจจยัเสีย่งด้านสิง่แวดล้อม 
	 	 และสขุภาพ	รวมทัง้รายงานการสอบสวนโรคท่ีเกีย่วข้อง
	 2.2	 การเพิ่มศักยภาพและสมรรถนะให้หน่วยบริการสาธารณสุขสามารถจัด 
	 	 บริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อม	 ผ่านตามเกณฑ์ท่ีก�าหนด	 
	 	 ส�าหรับหน่วยบริการที่ตั้งอยู่ในพื้นที่เสี่ยงมลพิษสิ่งแวดล้อม
	 2.3	 การเร่งรัดการบังคับใช้	 พ.ร.บ.	 ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและ 
	 	 โรคจากสิ่งแวดล้อม	พ.ศ.	2562
	 2.4	 การเพิ่มความครอบคลุมของการจัดท�าข้อมูลปัจจัยเสี่ยงทางสิ่งแวดล้อม 
	 	 เชื่อมโยงกับข้อมูลด้านสุขภาพ	 เพ่ือจัดท�าฐานข้อมูลเพื่อการเฝ้าระวัง 
	 	 ผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อม
	 2.5	 การด�าเนินงานตามมาตรการคัดกรองพื้นที่เสี่ยง	 ประชาชนกลุ่มเสี่ยงที่ 
	 	 รับสัมผัสมลพิษสิ่งแวดล้อม	 และติดตามดูแลสุขภาพอย่างต่อเนื่อง 
	 	 ตามแนวทางการด�าเนินงานของส่วนกลาง

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                         

ตัวชี้วัด

1.	อัตราป่วยโรคพิษตะกั่วในเด็ก	อายุ	0-14	ปี	

2.	ร้อยละของจงัหวัดมีระบบจัดการปัจจัยเส่ียง 
	 ด้านส่ิงแวดล้อมท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพ
	 ผ่านเกณฑ์ระดบัดี

	 	 	 	 <0.03
	 	 	 	 ต่อแสน
	 	 	 	 ประชากร

	 	 	 	 ตามที่
	 	 	 	 กรมอนามัย
	 	 	 	 ก�าหนด

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                         

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 จดัท�าฐานข้อมลูพืน้ฐานด้านอาชวีอนามัยและสิง่แวดล้อม	 (Occupational	 
	 	 and	Environmental	Health	Profile:	OEHP)	
	 	 4.1.1	 ระดับที่	 1	 ผลักดันให้จังหวัดท่ียังไม่เคยมีการจัดท�าฐานข้อมูล 
	 	 	 	 ด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม	OEHP	
	 	 4.1.2	 ระดับที่	2	สนับสนุนจังหวัดที่มีการจัดท�าฐานข้อมูล	OEHP	แล้ว		 
	 	 	 	 วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อใช้ในการก�าหนดประเด็นปัญหาด้านมลพิษ 
	 	 	 	 ส่ิงแวดล้อมที่ส�าคัญของพื้นที่	 เพ่ือน�ามาจัดท�าการเฝ้าระวัง 
	 	 	 	 ผลกระทบต่อสุขภาพในประเด็นนั้น	ๆ
	 4.2	 ร่วมกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	และหน่วยงานภาคเีครอืข่ายทุกภาคส่วน 
	 	 ในพื้นที่	 ในการผลักดันและด�าเนินการติดตามดูแล/ควบคุม/จัดการ 
	 	 ปัจจยัเสีย่งด้านสิง่แวดล้อมทีส่่งผลกระทบต่อสขุภาพ	โดยอาศยัคณะกรรมการ 
	 	 พฒันาคณุภาพชีวติ	 (พชอ.)	หรอืการใช้ข้อบัญญัติองค์การบรหิารส่วนต�าบล	 
	 	 เร่ือง	 การควบคุมกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ	 และคณะกรรมการ 
	 	 สาธารณสขุจงัหวดั	ตาม	พ.ร.บ.	สาธารณสขุ	พ.ศ.	2535	และ	คณะกรรมการ 
	 	 ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อมจังหวัด

ตัวชี้วัด

3.	จ�านวนจังหวัดพื้นที่เสี่ยงปัญหามลพิษ
	 สิ่งแวดล้อม	มีระบบข้อมูลพื้นฐานด้าน
	 อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม		
	 (Occupational	and	Environmental		
	 Health	Profile:	OEHP)	ในการเฝ้าระวัง
	 ผลกระทบต่อสุขภาพประเด็นส�าคัญ

	 	 	 	 24	
	 	 	 	 จังหวัด	
	 	 	 	 จาก	30
	 	 	 	 จังหวัด
	 	 	 	 ตาม
	 	 	 	 แนบท้าย

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.3	 ประสาน	 จัดต้ัง	 และพัฒนาศักยภาพแกนน�าในการเฝ้าระวัง	 ป้องกัน	 
	 	 ควบคมุโรคและภยัสขุภาพจากมลพษิสิง่แวดล้อม	ปัจจัยเสีย่งด้านสิง่แวดล้อม 
	 	 ในระดบัชมุชน	 ให้มคีวามรอบรู	้ เข้าใจ	และเข้าถึงข้อมลูสขุภาพ	การควบคมุ 
	 	 ปัจจัยเสี่ยงด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ	 และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
	 	 ในการลดการรับสัมผัส	และการก่อมลพิษสิ่งแวดล้อม
	 4.4	 ผลกัดัน	และส่งเสรมิให้หน่วยบรกิารสาธารณสขุระดบัพืน้ที	่(รพท./รพช./ 
	 	 รพ.สต.)	 มีการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อมที่ผ่าน 
	 	 ระดับดีขึ้นไป	ในพื้นที่เสี่ยงมลพิษจากสิ่งแวดล้อม

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนด้านวิชาการ
	 	 5.1.1	 คูม่อืวชิาการ	“คูม่อืการเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคพษิตะกัว่ในเดก็”	 
	 	 	 	 และคู่มือ/แนวทางการเฝ้าระวังผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษ 
	 	 	 	 สิ่งแวดล้อมอื่น	ๆ
	 	 5.1.2	 คูม่อื	“หลกัสตูรครแูละเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุเพือ่การเฝ้าระวงัป้องกนั 
	 	 	 	 การสัมผัสสารตะกั่วในเด็กเล็ก”	พร้อมสื่อการเรียนการสอน
	 	 5.1.3	 คู่มือ	“แนวทางการด�าเนินงานตามตัวชี้วัดระดับความส�าเร็จของ 
	 	 	 	 การพัฒนาระบบเฝ้าระวังสุขภาพและสิ่งแวดล้อมในพื้นที่เขต 
	 	 	 	 สุขภาพพิเศษเชิงอุตสาหกรรม	 ปีงบประมาณ	 2562”	 http:// 
	 	 	 	 envocc.ddc.moph.go.th/p/oehp
	 	 5.1.4	 ระบบการรวบรวมข้อมลูแบบออนไลน์	ส�าหรบัการจดัท�าฐานข้อมลู
	 	 5.1.5	 สนับสนุนองค์ความรู้เกี่ยวกับเทคนิค/วิธีการเก็บตัวอย่างเพื่อ 
	 	 	 	 การวเิคราะห์ทางห้องปฏบิติัการในการด�าเนนิงานเฝ้าระวงัป้องกนั	 
	 	 	 	 ควบคุมโรคจากมลพิษสิ่งแวดล้อม	 (ตัวอย่างสิ่งแวดล้อม	 และ 
	 	 	 	 ตัวอย่างทางชีวภาพ)
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กลุ่มโรคจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 	 5.1.6	 ทีมพี่เล้ียงร่วมด�าเนินงานในพื้นที่เพื่อการเฝ้าระวังผลกระทบต่อ 
	 	 	 	 สุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อมร่วมกับ	 สคร.	 และ	 สสจ.	 เพื่อให ้
	 	 	 	 ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา		
	 5.2	 สนับสนุนงบประมาณ
	 	 5.2.1	 ส�าหรบัการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏบัิตกิาร	เพ่ือการด�าเนินงาน 
	 	 	 	 เฝ้าระวัง	 และสอบสวนโรคที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษ 
	 	 	 	 สิ่งแวดล้อม	ตามที่	สคร.	จัดท�าแผนงานเสนอส่งให้ส่วนกลาง
	 	 5.2.2	 ในการขับเคลื่อนการด�าเนินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค 
	 	 	 	 และภัยสุขภาพจากปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมประเด็นส�าคัญ 
	 	 	 	 ผ่านการด�าเนินงาน	OEHP	ระดับเขต	ให้กับ	สคร.	

6. ผู้รับผิดชอบงำน

	 6.1	 แพทย์หญิงฉันทนา		ผดุงทศ
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2590	3858		 E-mail:	cpadungt@gmail.com
	 6.2	 นายณัฐพงศ์		แหละหมัน
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	081	741	0129
	 	 	 E-mail:	laemunn@gmail.com
	 6.3	 นางสาวภัทรินทร์			คณะมี	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	081	814	7154	 E-mail:	k.pattarin@gmail.com
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ที่มา:	 ข้อมูลจากกลุ่มพัฒนามาตรการ	กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
	 	 วันที่	18	มิถุนายน	2563

7. เอกสำรแนบ

	 7.1	 ข้อมูลเพิ่มเติม	ข้อ	2	ตัวชี้วัดที่	4
	 	 7.1.1	 จังหวัดพื้นที่เสี่ยงปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อม	มีระบบข้อมูลพื้นฐาน 
	 	 	 	 ด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม	 (Occupational	 and	 
	 	 	 	 Environmental	Health	Profile:	OEHP)	ในการเฝ้าระวังผลกระทบ 
	 	 	 	 ต่อสขุภาพประเด็นส�าคัญ	ปีงบประมาณ	2564		จ�านวน	24	จงัหวดั	 
	 	 	 	 จาก	 30	 จังหวัดที่มีการด�าเนินรวบรวมข้อมูล	 OEHP	 แล้ว	 
	 	 	 	 ได้แก่

สคร.1	 =	 เชียงราย

สคร.2		 =	 ตาก

สคร.4		 =	 สระบุรี	พระนครศรีอยุธยา	ปทุมธานี	

สคร.5		 =	 กาญจนบุรี	สมุทรสาคร	สมุทรสงคราม	นครปฐม	ราชบุรี	สุพรรณบุรี	เพชรบุรี	
	 	 	 ประจวบศีรีขันธ์

สคร.6		 =		ระยอง	ชลบุรี	ฉะเชิงเทรา	ตราด	สระแก้ว	สมุทรปราการ	ปราจีนบุรี	จันทบุรี	

สคร.7		 =		ขอนแก่น

สคร.8		 =		หนองคาย	นครพนม	อุดรธานี

สคร.9		 =		นครราชสีมา	

สคร.10		 =		มุกดาหาร

สคร.11		 =		สุราษฎร์ธานี	

สคร.12		 =		สงขลา	นราธิวาส
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: โรงพยาบาลที่รับผู้ป่วยพักค้างทุกแห่งในประเทศไทย
 1.2 ประชากร: ผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลทุกระดับ

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 พฒันาระบบเฝ้าระวงัการติดเชือ้	และศนูย์ข้อมูลการตดิเช้ือในโรงพยาบาล
	 2.2	 ประเมินและพัฒนาแนวทางการปฏิบัติด้านการป้องกันและควบคุม 
	 	 โรคติดเชื้อ
	 2.3	 การพัฒนาบุคลากรด้านการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อ

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 ลดอัตราการติดเชื้อในโรงพยาบาล	 (ครั้ง/1,000	 วันนอน)	 รพศ.	 และ	 รพท.	 
≤	2.5	และ	รพช.	≤	0.5	

ป้องกันควบคุมโรคติดเชื้อในโรงพยำบำล

แผนงาน
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

 3.1 ภาพรวมแผนงาน                                   

 3.2 ระดับพื้นที่
	 	 3.2.1	 อัตราการติดเชื้อตามต�าแหน่ง	(รพศ.	และ	รพท.)
	 	 	 	 1)	 VAP	(ครั้ง/1,000	วันใช้เครื่องช่วยหายใจ)	≤	5
	 	 	 	 2)	 CAUTI	(ครั้ง/1,000	วันคาสายสวนปัสสาวะ)	≤	2
	 	 	 	 3)	 CLABSI	(ครั้ง/1,000	วันคาสายสวนหลอดเลือดด�า)	≤	2
	 	 	 	 4)	 SSI	(ครั้ง/100	รายผ่าตัด)	≤	1
	 	 3.2.2	 ระดับความส�าเรจ็ของการจดัเกบ็ข้อมลูการตดิเชือ้ในโรงพยาบาล
	 	 	 	 1)	 รพศ.	(34	แห่ง)	ร้อยละ	100
	 	 	 	 2)	 รพท.	(87	แห่ง)	ร้อยละ	100
	 	 	 	 3)	 รพช.	(779	แห่ง)	ร้อยละ	70

ตัวชี้วัด

3.1.1	 ระดับความส�าเร็จในการจัดเก็บ 
	 	 ข้อมูลการติดเชื้อในโรงพยาบาล
	 	 •	 รพศ.	34	แห่ง
	 	 •	 รพท.	87	แห่ง
	 	 •	 รพช.	779	แห่ง

3.1.2	 พัฒนาและทบทวนคู่มือแนวทาง 
	 	 ด้านการป้องกันและควบคุมโรค 
	 	 ติดเชื้อที่ได้มาตรฐานสากล
	 	 และน�าไปปฏิบัติและอ้างอิง

3.1.3	 จ�านวนบคุลากรด้าน	IC	ได้รบัการ		
	 	 พัฒนาศักยภาพ	และเพียงพอ 
	 	 ตามเกณฑ์มาตรฐานเพื่อรับรอง
	 	 การด�าเนนิงานด้าน	IC	>	700	คน

≥	ร้อยละ	50	 ≥	ร้อยละ	60	 ≥	ร้อยละ	80	 ร้อยละ	100
≥	ร้อยละ	50	 ≥	ร้อยละ	60	 ≥	ร้อยละ	80	 ร้อยละ	100
≥	ร้อยละ	40	 ≥	ร้อยละ	50	 ≥	ร้อยละ	60	 ≥	ร้อยละ	70

	 -	 -	 1	 -
	 	 	 (เรื่อง)
 

	 200	 200	 600	 -
	 (ราย)	 (ราย)	 (ราย)
	 (ยอดสะสม)	 (ยอดสะสม)	 (ยอดสะสม)	

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย.
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 พัฒนาระบบและกลไกการขับเคลือ่นการเฝ้าระวงัการติดเชือ้ในโรงพยาบาล 
	 	 ผ่าน	 IC	 Surveillance	 Program	 เปรียบเทียบกับโรงพยาบาลน�าร่อง 
	 	 ที่สุ่มคัดเลือก	 50	 แห่ง	 เพ่ือดูความน่าเช่ือถือของข้อมูลการติดเช้ือใน 
	 	 หน่วยบริการสาธารณสุข
	 4.2	 เฝ้าระวังและสือ่สารข้อมลู	ข่าวสารการตดิเช้ือในโรงพยาบาล	ตามต�าแหน่ง 
	 	 การใส่อปุกรณ์ทางการแพทย์ทีใ่ช้กบัผูป่้วย	ได้แก่	การตดิเชือ้ปอดอกัเสบ	 
	 	 ที่สัมพันธ์กับการใส่เครื่องช่วยหายใจ	 การติดเช้ือระบบทางเดินปัสสาวะ 
	 	 ทีสั่มพนัธ์กบัการใส่สายสวนปัสสาวะ	การตดิเชือ้ในกระแสเลอืดทีส่มัพนัธ์ 
	 	 กบัการใส่สายสวนหลอดเลอืดด�าส่วนกลาง	การตดิชือ้จากการผ่าตดั	และ 
	 	 การติดเชื้อต�าแหน่งอื่น	ๆ
	 4.3	 จดัท�าแผนบรูณาการร่วมกบัหน่วยงานเครอืข่ายทีเ่กีย่วข้องในระดบัพืน้ที่
	 4.4	 พัฒนาศักยภาพบุคลากรด้านการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อใน 
	 	 โรงพยาบาล
	 4.5	 สร้างการรับรู ้ความเข้าใจในเรื่องการป้องกันและควบคุมโรคติดเช้ือ 
	 	 ตลอดจนถงึการเตรียมความพร้อมรบัมอืกบัโรคอบัุตใิหม่	อบัุตซิ�า้ผ่านเวที 
	 	 ประชุม	สัมมนาทางวิชาการตามกิจกรรมในโครงการที่วางไว้

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนด้านการพัฒนาศักยภาพบุคลากร	 ได้แก่	 ฝึกอบรมบุคลากร 
	 	 หลักสูตรต่าง	ๆ	ด้านการป้องกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล	
	 5.2	 สนับสนุนทางวิชาการ	 ได้แก่	คู่มือแนวทางฯ	สื่อความรู้ด้านการป้องกัน 
	 	 และควบคุมโรคติดเชื้อในโรงพยาบาล	 รวมถึงการลงพื้นท่ีตรวจเยี่ยม	 
	 	 และติดตามการด�าเนินงานด้านการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือใน 
	 	 โรงพยาบาล
	 5.3	 สนับสนนุงบประมาณ	ได้แก่	พฒันาศักยภาพบุคลากรและการด�าเนนิงาน 
	 	 อื่น	ๆ	จากกรมควบคุมโรค
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 6.1	 นายแพทย์อภิชาติ	วชิรพันธ์	 ผู้อ�านวยการสถาบันบ�าราศนราดูร
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3480					Email:	waraya52@gmail.com
	 6.2	 นายแพทย์วีรวัฒน์	มโนสุทธิ	 ผู้จัดการแผนงานโรค
	 					 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3421					E-Mail:	idweerawat@yahoo.com

192 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พืน้ที:่ ส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดัทกุจังหวดั		(ไม่รวมกรงุเทพมหานคร)
 1.2 ประชากร:	บุคลากรตามโครงสร้างระบบบัญชาการเหตุการณ์	 เน้นกลุ่ม 
	 	 ผู้บริหารและหัวหน้ากล่องภารกิจหลัก

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 พัฒนาระบบงาน	(System)	ประกอบด้วย	แผนมาตรฐานการปฏิบัติการ	 
	 	 (SOP)	งบประมาณ
	 2.2	 พัฒนาอุปกรณ์	 (Stuff)	 ประกอบด้วย	 ห้องส�าหรับให้ทีมปฏิบัติการ 
	 	 ภาวะฉุกเฉินท�างาน	 มีโครงสร้างพื้นฐานด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ	 
	 	 ระบบข้อมูลที่มีความรวดเร็ว	ถูกต้อง	ทันสถานการณ์	สามารถเชื่อมโยง 
	 	 ได้	ระบบแสดงผลการประมวลข้อมูลข่าวสาร	และระบบสื่อสาร
	 2.3	 พฒันาก�าลงัคนทีม่สีมรรถนะ	(Staff)	ประกอบด้วย	หน่วยงานจะต้องก�าหนด 
	 	 และมีการวางแผนแบ่งบุคลากรที่สามารถระดมมาช่วยด�าเนินการ 
	 	 ในภาวะฉกุเฉนิได้	ให้รับผดิชอบกลุม่ภารกิจต่าง	ๆ	อย่างเหมาะสม	รวมท้ัง 
	 	 มีการฝึกอบรมความรู้และทักษะเพื่อให้สามารถปฏิบัติงานได้จริงเมื่อ 
	 	 มีภาวะฉุกเฉินเกิดขึ้น

พัฒนำระบบกำรจัดกำรภำวะฉุกเฉินทำงสำธำรณสุขอย่ำงครบวงจร 

และบูรณำกำร

แผนงาน

193แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                    

ตัวชี้วัด

ร้อยละของสมรรถนะของ	
EOC	ระดับกรมและระดบัเขต	
ในการจัดการภาวะฉุกเฉินฯ	
ผ่านเกณฑ์ที่ก�าหนด

•	AAR/HOT		WASH		
	 ประเด็นโรค		
	 COVID-19
•	จัดท�า	RA,	RRA,
	 พยากรณ์โรค	
	 โรค	COVID-19		
	 หรือโรคที่เป็น
	 ปัญหาในพื้นที่

•	ปรับ	BCP	ให้
	 สอดคล้องกับ
	 การตอบโต้
	 โรค	COVID-19	
•	จัดท�าแผนรองรับ	
	 การบริหารจัดการ	
	 State		 	
	 Quarantine/
	 Local		 	
	 Quarantine		

•	จัดท�าแผนพัฒนา	
	 CDCU	ให้มีความ
	 พร้อมในการตอบโต้
	 ภาวะฉุกเฉิน
•	ก�าหนด	Minimum	
	 logistics	
	 Requirement		
	 และจัดท�า			
	 Platform	
	 logistics	ของ	
	 หน่วยงานและ
	 เชื่อมโยงกับเขต 
	 บริการสุขภาพ

•	จัดท�า	Hazard	 
	 Specific	Plan	
	 โรค	COVID-19	
	 และโรคที่เป็น
	 ปัญหาในพื้นที่
•	มีผลการประเมิน	
	 EOC	Assessment	
	 Tool	ผ่านเกณฑ์
	 ที่ก�าหนด

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 63 ม.ค.- มี.ค. 64 เม.ย.- มิ.ย. 64 ก.ค.- ก.ย. 64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ทบทวน	หรือ	ถอดบทเรียนหลังการปฏิบัติการ	(After	Action	Review:	 
	 	 AAR)	การตอบโต้ภาวะฉุกเฉินกรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019
	 4.2	 ประเมนิการน�าแผนประคองกจิการ	(Business	Continuity	Plan:	BCP)	 
	 	 ของหน่วยงาน	 มาใช้ในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน	 กรณีโรคติดเช้ือไวรัส	 
	 	 โคโรนา	2019	พร้อมทั้งปรับปรุงให้สามามารถปฏิบัติได้จริง
	 4.3	 จัดท�าแผนพัฒนาศักยภาพทีม	 CDCU	 ในการเตรียมความพร้อมและ 
	 	 ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข

194 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.4	 ส�ารวจและทบทวนรายการกลุ่มเวชภัณฑ์ยาและท่ีไม่ใช่ยา	 (Minimum	 
	 	 logistics	 Requirement)	 ที่ใช้ในการตอบสนองภาวะฉุกเฉินด้าน 
	 	 การแพทย์และสาธารณสขุ	และจัดท�ารายงานตามเกณฑ์ข้ันต�า่ท่ีส่วนกลาง 
	 	 ก�าหนด	พร้อมทั้งเชื่อมโยงข้อมูลจังหวัดกับระดับเขต
	 4.5	 จัดท�าแผนส�าหรับการตอบโต้สถานการณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา	2019		
	 4.6	 ประเมินระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขด้วยการประเมิน 
	 	 ตนเอง	โดยใช้แบบประเมิน	EOC	Assessment	Tool	และสรุปผลการ 
	 	 ประเมนิรวมทัง้จัดท�าแผนพฒันาระบบการจดัการภาวะฉกุเฉนิทางสาธารณสขุ	 
	 	 เพื่อปิดช่องว่าง

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 หนังสือกรอบแนวทางการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
	 	 	 	 และระบบบัญชาการเหตุการณ์ในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข	 
	 	 	 	 กรมควบคุมโรค	พ.ศ.	2559-2564	(ฉบับปรับปรุง)
	 	 5.1.2	 คู่มอืพฒันาการจดัการภาวะฉกุเฉนิทางสาธารณสขุระบบบญัชาการ 
	 	 	 	 เหตุการณ์	 และศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
	 	 	 	 กรมควบคุมโรค
	 	 5.1.3	 พระราชบัญญัติโรคติดต่อ	พ.ศ.	2558	และอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง
	 	 5.1.4	 แนวทางการบรหิารจัดการ	พืน้ทีก่กักนัโรคแห่งรฐั	(State	Quarantine)	 
	 	 	 	 แบบบูรณาการ
	 	 5.1.5	 แนวทางการบริหารจัดการ	 พื้นที่กักกันโรคแห่งรัฐระดับจังหวัด	 
	 	 	 	 (Local	Quarantine)	แบบบูรณาการ

195แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 6.1	 นายสัตวแพทย์พรพิทักษ์	พันธ์หล้า	
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3155	 E-mail:	Ppanlar@yahoo.com
	 6.2	 นางสุธิดา	วรโชติธนัน	
	 	 	 นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช�านาญพิเศษ
	 			 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3246	 E-mail:	pheplan2018@gmail.com
	 6.3	 นางสาวขวัญเนตร	มีเงิน	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการ
							 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3246		 E-mail:	kwannet@hotmail.com

196 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 77	จังหวัด	

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 ก�าหนดบทบาทหน้าที่รับผิดชอบภารกิจสื่อสารความเสี่ยงในหน่วยงาน/	 
	 	 คณะกรรมการ	พชอ./พชข.	และศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC)
	 2.2	 พฒันาการสือ่สารความเสีย่งและประชาสมัพนัธ์ด้านการป้องกนั	ควบคมุ 
	 	 โรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพตามเกณฑ์ที่กรมควบคุมโรคก�าหนด

 เป้ำหมำยกำรลดโรค ประจ�ำปี 2564

	 การสื่อสารความเสี่ยงด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ	 ทั้งใน 
ภาวะปกติ	 และภาวะฉุกเฉิน	 ได้มาตรฐานตามเกณฑ์กฎอนามัยระหว่างประเทศ	
(JEE-IHR	2005)	ได้คะแนนเต็ม	5

สื่อสำรควำมเสี่ยงโรคและภัยสุขภำพ 

(Health Risk Communication)

แผนงาน

197แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

 3.1 ภาพรวมแผนงาน                                                                           

 3.2 ระดับพื้นที่
	 	 3.2.1	 ระดับความส�าเร็จในการพัฒนางานสื่อสารความเสี่ยง	 ด้านการ 
	 	 	 	 ป้องกันควบคมุโรคและภยัสขุภาพ	ทัง้ในภาวะปกติและภาวะฉกุเฉนิ	 
	 	 	 	 ระดับพื้นที่ตามมาตรฐาน	JEE/IHR	2005	ระดับ	5

ตัวชี้วัด

3.1.1	 จังหวัดมีการก�าหนดบทบาทหน้าท่ี 
	 	 รับผิดชอบภารกิจสื่อสารความเสี่ยงใน 
	 	 คณะกรรมการ	 พชอ./พชข./ศูนย  ์
	 	 ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC)

3.1.2	 จงัหวดัมปีระเมนิการด�าเนนิการส่ือสาร 
	 	 ความเสี่ยงฯ	 ตามเกณฑ์การประเมิน 
	 	 JEE/IHR	2005	ระดับพื้นที่

3.1.3	 กรมควบคุมโรคด�าเนินการสุ ่มเยี่ยม 
	 	 เสริมพลัง	 ให้ค�าแนะน�าจังหวัด	 และ 
	 	 ช่วยแก้ปัญหา	 การสื่อสารความเสี่ยงฯ	 
	 	 ระดับพืน้ทีใ่ห้มปีระสิทธภิาพตามเกณฑ์ 
	 	 ทีก่รมควบคมุโรคก�าหนด	(ตามเขตพืน้ที	่
	 	 สคร.)

 77 - -
	 (จังหวัด)

 - - 77 -
	 	 	 (จังหวัด)

	 -	 -	 -	 12	
	 	 	 	 (จังหวัด)

ประสานจังหวัด

ส่งค�าสั่งแต่งตั้ง+

รับผิดชอบ

ภารกิจสื่อสารฯ

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 จังหวัดมีการก�าหนดบทบาทหน้าที่รับผิดชอบภารกิจสื่อสารความเสี่ยง 
	 	 ในคณะกรรมการ	พชอ./พชข./ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC)	
	 4.2	 อ�าเภอเข้าร่วมรับผิดชอบภารกิจสื่อสารความเสี่ยงใน	 คณะกรรมการ	 
	 	 พชอ./พชข.	ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC)
	 4.3	 จงัหวดัประเมนิการด�าเนินการสือ่สารความเสีย่งฯ	ตามเกณฑ์การประเมนิ	 
	 	 JEE/IHR	2005	ระดับพื้นที่
	 4.4	 จงัหวดัด�าเนนิการพฒันาการสือ่สารความเสีย่งฯ	ระดบัพืน้ทีใ่ห้มปีระสทิธภิาพ 
	 	 ตามเกณฑ์ที่กรมควบคุมโรคก�าหนด
	 4.5	 อ�าเภอด�าเนินการสื่อสารความเสี่ยงฯ	 ในประเด็นท่ีเก่ียวข้องและสร้าง 
	 	 การมีส่วนร่วมในการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในระดับชุมชน

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 การสนับสนุนทางวิชาการ	คู่มือ	แนวทาง	สื่อความรู้
	 5.2	 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรในพื้นที่การฝึกอบรม	
	 5.3	 การลงเยี่ยมพื้นที่	เพื่อเสริมพลัง	ให้ค�าแนะน�า	และช่วยแก้ปัญหา

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 6.1	 นายแพทย์สุทัศน์	โชตนะพันธ์	
	 	 	 ผู้อ�านวยการส�านักสื่อสารความเสี่ยงและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3856	
	 	 	 Email:	strategyriskcom@yahoo.com
	 6.2	 ดร.พาหุรัตน์	คงเมือง	ทัยสุวรรณ์	
	 	 	 หัวหน้ากลุ่มภารกิจสื่อสารความเสี่ยงในภาวะฉุกเฉิน
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์		02	590	3855
	 	 	 E-mail:	rcddc_media@hotmail.com		

199แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



System
 Developm

ent

1. เป้ำหมำย 

 1.1 พื้นที่: จังหวัดชายแดน	24	จังหวัด	ได้แก่	เชียงราย	น่าน	ตาก	อุตรดิตถ์	 
	 	 กาญจนบุรี	 จันทบุรี	 ตราด	 สระแก้ว	 ประจวบคีรีขันธ์	 บึงกาฬ	 เลย	 
	 	 หนองคาย	นครพนม	บุรีรัมย์	สุรินทร์	อุบลราชธานี	มุกดาหาร	ศรีษะเกษ	 
	 	 อ�านาจเจริญ	ระนอง	สงขลา	นราธิวาส	ยะลา	และสตูล
 1.2 พื้นที่เป้าหมายปีงบประมาณ 2564:	 จังหวัดน่าน	 จังหวัดบึงกาฬ	 
	 	 จังหวัดระนอง	และจังหวัดสตูล

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 การพัฒนาภาคีเครือข่ายตามวาระความมั่นคงทางสุขภาพโลก	 (GHSA)	 
	 	 เพือ่สนบัสนนุให้ประเทศไทยเป็นสมาชกิทีเ่ข้มแขง็ในองค์การอนามยัโลก 
	 	 ตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ	พ.ศ.	2548	(IHR	2005)

พัฒนำศักยภำพและกลไกกำรด�ำเนินงำนควำมร่วมมือด้ำนกำร 

เฝ้ำระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภำพ ตำมกรอบควำม 

ร่วมมอืระหวำ่งประเทศ  เพือ่ควำมม่ันคงทำงสขุภำพโลก (GHSA)

แผนงาน

200 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



การพ
ัฒ
นางานเชิงระบบ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ประชุมถ่ายทอดและหารือเพื่อชี้แจงแนวทางการจัดท�าแผนปฏิบัติการ 
	 	 ตามวาระความมั่นคงด้านสุขภาพโลก	(GHSA)	ในระดับจังหวัด
	 4.2	 ทบทวนผลการด�าเนินงานที่ผ่านมาภายใต้การด�าเนินงานตามกรอบ 
	 	 กฎอนามัยระหว่างประเทศ	 พ.ศ.	 2548	 (IHR	 2005)	 โดยใช้แนวทาง 
	 	 ตามเครื่องมือ	 Joint	 external	 evaluation	 tool	 (JEE)	 และกรอบ 
	 	 ความตกลงระหว่างประเทศ
	 4.3	 จดัท�าแผนปฏบิตักิาร	(Action	Plan)	ตามวาระความมัน่คงด้านสขุภาพโลก	 
	 	 (GHSA)	 ในระดับจังหวัด	 โดยก�าหนดให้มีตัวชี้วัด	 3	 ประเด็นส�าคัญ 
	 	 ตาม	9	ชุดกิจกรรม	(Action	Packages)	ดังนี้
	 	 4.3.1	 ประเด็นการป้องกัน	(Prevention)	
	 	 	 	 1)	 Antimicrobial	resistance	(AMR)	
	 	 	 	 	 (การควบคุมเชื้อจุลชีพดื้อยา)	
				 	 	 	 2)	 Zoonotic	disease	(โรคติดเชื้อจากสัตว์สู่คน)
							 	 	 3)	 Biosafety	and	Biosecurity	
	 	 	 	 	 (ความปลอดภัยและความมั่นคงทางชีวภาพ)

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                    

ตัวชี้วัด

ร้อยละของจงัหวัดชายแดนทีเ่ป็นเป้าหมายมกีาร
พัฒนาศักยภาพและกลไกการเฝ้าระวังป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพตามประเด็นวาระ
ความมั่นคงด้านสุขภาพโลก	(GHSA)	ผ่านเกณฑ์
การประเมินตามประเด็นที่ก�าหนด

หมายเหตุ:		เริ่มจัดท�าแผนปฏิบัติการในปี	2564	และประเมินผลการด�าเนินงานตามแผนปฏิบัติการ	ในปี	2564

	 30	 50	 70	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)
	 	 (ยอดสะสม)	(ยอดสะสม)	(ยอดสะสม)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

201แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 	 	 	 4)	 Immunization	(การสร้างภูมิคุ้มกันโรค)
	 	 4.3.2	 ประเด็นการตรวจจับ	(Detection)		 	
	 	 	 	 1)	 National	Laboratory	System	
	 	 	 	 	 (การพัฒนาระบบห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข)
	 	 	 	 2)	 Surveillance	(การเฝ้าระวัง)
	 	 	 	 3)	 Workforce	Development	(การพัฒนาก�าลังคน)
	 	 4.3.3	 ประเด็นการตอบโต้	(Response)	
	 	 	 	 1)	 Emergency	Operations	Center	
	 	 	 	 	 (ศูนย์ปฏิบัติการตอบสนองภาวะฉุกเฉิน)
	 	 	 	 2)	 Sustainable	Financing	for	Preparedness	
	 	 	 	 	 (การจัดหาเงินทุนยั่งยืนเพื่อเตรียมความพร้อม)

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 ข้อมูลแนวทางการด�าเนินงานตามประเด็นวาระความมั่นคงทาง 
	 	 	 	 สุขภาพโลก	(GHSA)
	 	 5.1.2	 เป็นที่ปรึกษาในการด�าเนินงานสนับสนุนความรู้
			 5.2	 สนับสนุนงบประมาณ	 ได้แก่	 การของบประมาณการด�าเนินงานจาก 
	 	 กรมควบคุมโรค

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 สัตวแพทย์หญิงเสาวพักตร์	ฮิ้นจ้อย	
	 ผู้อ�านวยการส�านักงานความร่วมมือระหว่างประเทศ
	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3835	 Email:	soawapak@gmail.com

202 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



การพ
ัฒ
นางานเชิงระบบ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: 76	จังหวัด	และกรุงเทพมหานคร
 1.2 ประชากร: ประชาชนไทยและชาวต่างชาติที่อยู่ในประเทศไทย

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 พัฒนาและตดิตามการปฏิบตังิานของหนว่ยปฏบิัตกิารควบคุมโรคตดิตอ่ 
	 	 อันตราย	 ทีมตระหนักรู ้สถานการณ์	 (SAT)	 ทีมปฏิบัติการสอบสวน 
	 	 ควบคุมโรค	 (JIT)	 และทีมเฝ้าระวังสอบสวนโรคและภัยสุขภาพระดับ 
	 	 อ�าเภอ	ให้ปฏิบัติงานได้ตามมาตรฐานที่ก�าหนดไว้
	 2.2		พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคให้ทันสมัย	 ได้คุณภาพ	 และใช้หลักการตาม 
	 	 ระบบเฝ้าระวัง	5	กลุ่มโรค	5	มิติ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564                                    

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนจงัหวดัทีม่หีน่วยปฏบิตักิารควบคมุโรค 
	 ติดต่ออันตรายอย่างน้อย	1	ทีม

 - - - 77
	 	 	 	 (จังหวัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค. 
63

ม.ค.- มี.ค. 
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

ยกระดับระบบงำนระบำดวิทยำให้ ได้มำตรฐำนตำมกรอบของ 

กฎอนำมัยระหว่ำงประเทศ

แผนงาน

203แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                   

ตัวชี้วัด

2.	ร้อยละของเหตุการณ์ผิดปกติหรือ 
	 การระบาดของโรคตดิเช้ือ	ได้รบัการ 
	 ควบคุมให้สงบภายใน	 3	 เท่าของ 
	 ระยะฟักตัว

3.	ร้อยละของเหตุการณ์การระบาด 
	 ของโรคติดต่ออันตรายและ
	 โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่ไม่พบผู้ป่วย
	 ในรุ่นที่	2	(Generationที่	2)

4.	ร้อยละของอ�าเภอ	จงัหวดั	เขต	มทีมี 
	 ตระหนกัรูส้ถานการณ์	(SAT)	และ 
	 ทมีปฏบิตักิารสอบสวน	ควบคมุโรค	 
	 (JIT)	และทีมเฝ้าระวังสอบสวนโรค 
	 และภัยสุขภาพระดับอ�าเภอที ่
	 ปฏบิตักิารได้ตามมาตรฐานท่ีก�าหนด

5.	จ�านวนบุคลากรที่ผ่านการอบรม
	 หลักสูตรผู้เชี่ยวชาญด้านระบาด
	 วทิยาภาคสนาม	(แพทย์ประจ�าบ้าน	
	 FETP	หรือ	สัตวแพทย์	FETPV)	
	 หลักสูตร	2	ปี

6.	จ�านวนบุคลากรที่ผ่านการอบรม
	 หลักสูตรระบาดวิทยาภาคสนาม
	 ระดับกลาง	(FETH	และ	FEMT)

7.	ระดับความส�าเร็จของการพัฒนา
	 ระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา
	 ที่ใช้เทคโนโลยีและมีคุณภาพ		
	 (Smart	Surveillance)	24	จังหวัด

	 80	 80	 80	 80
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 80	 80	 80	 80
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

	 -	 -	 -	 6
	 	 	 	 (คน)

	 -	 -	 -	 60
	 	 	 	 (คน)

	 -	 4	 8	 12
 	 (จังหวัดสะสม)	 (จังหวัดสะสม)	 (จังหวัดสะสม)

ส่วนกลาง	=	100
เขต	=	60

จังหวัด	=	30
อ�าเภอ	=	30
(ร้อยละ)

ส่วนกลาง	=	100
เขต	=	60

จังหวัด	=	30
อ�าเภอ	=	30
(ร้อยละ)

ส่วนกลาง	=	100
เขต	=	60

จังหวัด	=	30
อ�าเภอ	=	30
(ร้อยละ)

ส่วนกลาง	=	100
เขต	=	60

จังหวัด	=	30
อ�าเภอ	=	30
(ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค.
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

204 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



การพ
ัฒ
นางานเชิงระบบ

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)                                    

ตัวชี้วัด

8.	ร้อยละของจ�านวนเหตุการณ์การ 
	 ระบาดของโรคอุบัติใหม่ที่เป็น 
	 ภาวะฉุกเฉินระหว่างประเทศที ่
	 สามารถควบคุมไม่ให้เกิดผู้ป่วย
	 รุ่นที่	2	ในหมู่คนไทยที่อาศัยใน 
	 ประเทศไทย											

	 100	 100	 100	 100
	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค.
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ด�าเนินการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพอย่างเข้มข้น	 ตรวจจับเหตุการณ ์
	 	 ผดิปกตไิด้อย่างรวดเรว็	และสอบสวน	ควบคมุโรคได้อย่างมปีระสทิธภิาพ	 
	 	 มีการน�าข้อมูลการวิเคราะห์สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ	5	มิติ	ไปใช้ 
	 	 ในการวางแผนป้องกันและควบคุมโรคที่ส�าคัญในพื้นที่
	 4.2	 สร้างเสริมความเข้มแข็งของทีมเฝ้าระวังและทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค 
	 	 ควบคุมโรค	ทั้งระดับจังหวัด	และอ�าเภอ
	 4.3	 พัฒนาระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาโดยใช้เทคโนโลยีที่เหมาะสมและ 
	 	 มคีณุภาพ	มาช่วยในการบรหิารจดัการข้อมลูให้เป็นสารสนเทศ	เป็นปัจจบัุน	 
	 	 พร้อมใช้อยูเ่สมอ	และเข้าถงึง่าย	(Smart	Surveillance	System)	ในระดบั 
	 	 จังหวัด	(12	จังหวัด)
	 4.4	 พัฒนากลไกการด�าเนินงานตามกรอบของกฎอนามัยระหว่างประเทศ	 
	 	 (IHR-JEE)	ในพื้นที่จังหวัดชายแดนจังหวัดในเขตเศรษฐกิจพิเศษ	และใน 
	 	 พื้นที่เสี่ยง

205แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 องค์ความรูด้้านระบาดวทิยา	แนวทางการเฝ้าระวงั	สอบสวนและ 
	 	 	 	 ป้องกันควบคุมโรค	 ชีวสถิติ	 และโปรแกรมส�าเร็จรูปส�าหรับ 
	 	 	 	 การวิเคราะห์ข้อมูลและแปลผล
	 	 5.1.2	 มาตรฐานการพัฒนาทีมตระหนักรู้สถานการณ์	 (SAT)	 และทีม 
	 	 	 	 ปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค	(JIT)
			 	 5.1.3	 มาตรฐานการพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพให้เป็น	 
	 	 	 	 Smart	Surveillance	System
	 							5.1.4	 เป็นที่ปรึกษาให้ทีมสอบสวนโรคและภัยสุขภาพ
	 5.2	 สนบัสนนุด้านการพฒันาบคุลากร	ได้แก่	พฒันาก�าลงัคนด้านระบาดวทิยา 
	 	 ภาคสนามในหลกัสตูร	FETP	FETH	FEMT	และ	CDCU	โรคตดิต่ออนัตราย

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 แพทย์หญิงวลัยรัตน์	ไชยฟู	 ผู้อ�านวยการกองระบาดวิทยา
	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3800,	081	831	8537	
	 E-mail:	walaich@yahoo.com
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่: จังหวัดที่มีด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ
 1.2 ประชากร: เจ้าหน้าที่รับผิดชอบงานด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่าง 
	 	 ประเทศ	ในส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดั	และส�านกังานป้องกนัควบคมุโรค

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 พัฒนานโยบายเพือ่ขบัเคลือ่นการพฒันาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศ 
	 2.2	 พัฒนาสมรรถนะบุคคลากร	(เสริมแรงความรู้)
	 2.3	 พัฒนาเตรยีมความพร้อมพืน้ฐานของด่านควบคมุโรคตดิต่อระหว่างประเทศ
	 2.4	 พฒันาความร่วมมอืของหน่วยงานเครือข่ายทัง้ภายในและภายนอกช่องทางฯ
	 2.5	 พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศให้มี 
	 	 สมรรถนะในการควบคุมโรคและภัยสขุภาพท้ังภาวะปกตแิละภาวะฉกุเฉนิ

 เป้ำหมำยกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

	 ช่องทางเข้าออกประเทศมีสมรรถนะหลักตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ 
พ.ศ.	2548	(IHR-Joint	External	Evaluation	Tool:	IHR-JEE	,	2018) ไม่ต�า่กว่า
ระดับ	4	ร้อยละ	90	(62	ช่องทาง)

พฒันำสมรรถนะช่องทำงเขำ้ออกประเทศตำมกฎอนำมัยระหวำ่ง

ประเทศ พ.ศ. 2548 และพระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558

แผนงาน
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564

ตัวชี้วัด

1.	ร้อยละช่องทางเข้าออกประเทศ 
	 ท่ีมีการพัฒนาสมรรถนะได ้ตาม 
	 ข้อก�าหนดของกฎอนามัยระหว่าง 
	 ประเทศ	พ.ศ.	2548	ไม่ต�า่กว่าระดบั	 
	 4

2.	ร้อยละช่องทางเข้าออกประเทศที ่
	 ก�าหนดมีการพัฒนาสมรรถนะได้ 
	 ตามเกณฑ์ทีก่�าหนด	(คะแนน	CCAT)									

	 1	 2	 3	 4	หรือครบ	5
	 (ระดับ)	 (ระดับ)	 (ระดับ)	 (ระดับ)

 - - - 90
(ร้อยละ)	

(Designated	
PoE	ผ่านเกณฑ์	

CCAT	75	
คะแนน	

และ	Non	
Designated	

PoE	ผ่านเกณฑ์
CCAT	65	
คะแนน)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค.
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 สนับสนุนการพัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศ	 ตามนโยบาย 
	 	 และแผนการพัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศ
	 4.2	 ตดิตามการส�ารวจโครงสร้างพืน้ฐานของด่านฯ	ในสงักดัเป็นปัจจบุนั	และ 
	 	 จัดท�าแผนพัฒนาโครงสร้างพื้นฐานของด่านฯ	 ส่งให้ส่วนกลาง	 เพื่อ 
	 	 วางแผนพัฒนาโครงสร้างพื้นฐานของด่านฯ	ภาพรวมของประเทศ
	 4.3	 สนับสนุนครุภัณฑ์และสิ่งก่อสร้าง	ตามแผนที่ก�าหนด
	 4.4	 ร่วมกับส่วนกลางจัดท�าต้นแบบเอกสารข้อตกลงทางการ	Mutual	 Aid	 
	 	 Agreement	(MAA)	ด้านการส่งต่อผู้ป่วย
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.5	 สนับสนุนการจัดท�าแนวทางการปฏิบัติงาน	 (SOP)	 การส่งต่อผู้เดินทาง 
	 	 ที่สงสัยให้กับด่านฯ	ในสังกัด
	 4.6	 สนับสนุนการจัดท�าแผนพัฒนาช่องทางเข้าออกและแผนตอบโต้ภาวะ 
	 	 ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข	ทั้ง	5	ภัยสุขภาพให้กับด่านฯ	ในสังกัด
	 4.7	 บูรณาการติดตามประเมินผลการพัฒนาช่องทางเข้าออกประเทศ	 
	 	 (Internal	Audit)
	 4.8	 ส�ารวจและจัดท�ากรอบอัตราก�าลังของเจ้าหน้าท่ีด่านควบคุมโรคติดต่อฯ	 
	 	 ในสังกัดและส่งให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
	 4.9	 พฒันาบคุลากรผูป้ฏบิตังิานให้มีสมรรถนะตามข้อก�าหนดของกฎอนามยั 
	 	 ระหว่างประเทศ	พ.ศ.	2548
	 4.10	สนบัสนุนการฝึกซ้อม/ถอดบทเรยีน	แผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉนิด้านสาธารณสขุ 
	 	 ระหว่างประเทศ	ให้ครบ	5	ภัย	ให้กับช่องทางในเขตรับผิดชอบ

5. วิธีกำรด�ำเนินงำนด่ำนควบคุมโรคติดต่อระหว่ำงประเทศ ประจ�ำปี 2564

 5.1	 วางแผนการประชุมคณะท�างานประจ�าช่องทางเข้าออกประเทศ	 
	 	 ตาม	พ.ร.บ.	โรคติดต่อ	พ.ศ.	2558	และ/หรอืคณะท�างานพฒันาสมรรถนะ 
	 	 ช่องทาง	เข้าออกประเทศตาม	IHR	2005	
	 5.2	 ประเมินตนเอง	 (Self-	 Assessment)	 ตามคู่มือการประเมินตนเอง 
	 	 การพฒันาสมรรถนะหลกัช่องทาง	เข้าออกประเทศ	ท่าอากาศยาน	ท่าเรอื	 
	 	 และพรมเดนทางบก	(CCAT)	ทุกปี	
	 5.3	 น�าผลการประเมินตนเอง	 (Self-Assessment)	 เป็นแนวทางจัดท�าแผน 
	 	 พัฒนาสมรรถนะช่องทางฯ	เพื่อปิด	GAP	
	 5.4	 น�าแผนพฒันาสมรรถนะฯ	ทีไ่ด้จากการประเมนิตนเอง	(Self-	Assessment)	 
	 	 เข้าวาระการประชุมคณะท�างานประจ�าช่องทางเข้าออกประเทศตาม	 
	 	 พ.ร.บ.	 โรคติดต่อ	 พ.ศ.	 2558	 และ/หรือคณะท�างานพัฒนาสมรรถนะ 
	 	 ช่องทางเข้าออกประเทศตาม	 IHR	 2005	 เพื่อพิจารณาเห็นชอบ	 และ 
	 	 แจ้งเวียนหน่วยงานที่เกี่ยวข้องน�าไปปฏิบัติ
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5. วิธีกำรด�ำเนินงำนด่ำนควบคุมโรคติดต่อระหว่ำงประเทศ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 5.5	 ส่งข้อมลูส�ารวจโครงสร้างพืน้ฐานของด่านฯ	ทีเ่ป็นปัจจบุนั	ให้กับ	สคร./สสจ. 
	 	 พิจารณา	
	 5.6	 จดัท�าข้อตกลง	Mutual	Aid	Agreement	(MAA)	ด้านการส่งต่อผู้ป่วยไป 
	 	 รักษายังสถานบริการทางการแพทย์ในพื้นที่	
	 5.7	 ทบทวนแนวทางการปฏิบัติงาน	 (SOP)	 ของด่านฯ	 เกี่ยวกับการส่งต่อ 
	 	 ผู้เดินทางที่สงสัยว่าป่วยไปยังสถานบริการทางการแพทย์	 													
	 5.8	 จัดท�าหรือทบทวนแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขให้ครบ 
	 	 5	ภัยสุขภาพ	และซ้อมแผน	พร้อมถอดบทเรียน	อย่างน้อยปีละ	1	ครั้ง	
	 5.9	 เข้าร่วมการอบรมเพือ่พฒันาเจ้าหน้าทีด่่านฯ	 ให้มสีมรรถนะตามข้อก�าหนด 
	 	 ของกฎอนามัยระหว่างประเทศ	พ.ศ.	2548	
	 5.10	ประเมนิการปฏบิตังิานของเจ้าหน้าทีด่่านควบคมุโรคตดิต่อระหว่างประเทศ 
	 	 ที่เข้ารับการอบรมให้มีสมรรถนะในการควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
	 	 ทั้งภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน

6. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 6.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 6.1.1	 กฎอนามัยระหว่างประเทศ	พ.ศ.	2548
									 	 	 http://dcd.ddc.moph.go.th/2016/knowledges/view/203
	 	 6.1.2	 คู่มือการประเมินตนเองการพัฒนาสมรรถนะหลักฯ		 	
	 	 	 	 http://dcd.ddc.moph.go.th/2016/knowledges/view/211
	 	 6.1.3	 การลงพืน้ที	่ตรวจเยีย่ม	ตดิตามการบรูณาการระหว่างหน่วยงาน	 
	 	 	 	 เพ่ือวเิคราะห์ปัญหาอปุสรรคและผลกัดนัสูก่ารปรับปรงุและพฒันา 
	 	 	 	 สมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศ
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6. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน (ต่อ)

	 6.2	 สนับสนุนด้านการพัฒนาศักยภาพบุคลากร	 ได้แก่	 ฝึกอบรมบุคลากรใน 
	 	 พืน้ที	่หลกัสตูรพฒันาศกัยภาพเจ้าพนกังานควบคมุโรคตดิต่อระหว่างประเทศ	 
	 	 และการพฒันาทกัษะความเชีย่วชาญของบคุลากรช่องทางเข้าออกประเทศ/ 
	 	 เจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคติดต่อฯ
	 6.3	 การสนบัสนนุด้านอืน่	ๆ 	ได้แก่	อปุกรณ์การแพทย์	ได้แก่	ยาและเวชภณัฑ์ 
	 	 ทีไ่ม่ใช่ยาส�าหรับด่านควบคุมโรค	รวมถงึ	เครือ่งมือ	ครภัุณฑ์ตามมาตรฐาน 
	 	 การปฏิบัติงานด่านควบคุมโรคฯ

7. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 6.1	 นายแพทย์สุวิช	ธรรมปาโล		
	 	 	 ผู้อ�านวยการกองด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	 02	590	3160	Email:	Pairoj_2608@yahoo.com
	 6.2	 นางอนงนาฏ	มโนภิรมย์	
										 นางสาวกมลวรรณ	วรรณข�า
								 	 นางสาวโชติมณี	สุคุณพันธ์
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3232		 E-mail:		icdc@ddc.mail.go.th
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1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	76	จังหวัด	และกรุงเทพมหานคร
 1.2 อำาเภอเป้าหมาย:	264	อ�าเภอ	15	เขต

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 สนับสนุนเชิงนโยบาย	(นโยบายเข้มแข็ง)
	 2.2	 พัฒนาสมรรถนะบุคคลากร	(เสริมแรงความรู้)
	 2.3	 สื่อสารและสร้างแรงจูงใจเชิงรุก	(เชิดชูขยายผล)

 เป้ำหมำยกำรขับเคลื่อนงำน ประจ�ำปี 2564

	 อ�าเภอ/เขต	 กทม.	 ที่ก�าหนดให้การสนับสนุนการจัดการป้องกันควบคุมโรค 
และภัยสุขภาพด้วยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นท่ี	 (พชพ.)	 อย่างน้อย 
ร้อยละ	30	ของจ�านวนอ�าเภอในเขตรับผิดชอบ

ขับเคลื่อนกำรป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภำพด้วยกลไก

กำรพัฒนำคุณภำพชีวิต ระดับพื้นที่ (พชอ./พชข.)

แผนงาน

212 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 สคร.	1-12	และ	สปคม.	ร่วมกับส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดวิเคราะห ์
	 	 ประเด็นโรคและภัยสุขภาพ	 และผลลัพธ์การแก้ไขปัญหาโรคและ 
	 	 ภัยสุขภาพด้วยศักยภาพกลไกคณะกรรมการ	 พชอ./พชข.	 ล�าดับ 
	 	 ความส�าคัญประเด็นโรคและภัยสุขภาพ	 ในอ�าเภอเป้าหมายที่ต้องการ 
	 	 แก้ไขด้วยกลไก	พชอ./พชข.
	 4.2	 สคร.	 1-12	 และ	 สปคม.	 ร่วมกับส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดก�าหนด 
	 	 อ�าเภอเป้าหมาย	 ให้การสนับสนุนและจัดกระบวนการ	 รวมท้ังความ 
	 	 ครอบคลุมมาตรการส�าคัญ	 และส่งเสริมโครงการต้นแบบ	 สมัครรางวัล	 
	 	 “คุณภาพแห่งชาติการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ	4.0	โดยกลไก 
	 	 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่”

3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

 3.1 ภาพรวมแผนงาน                                  

 3.2 ระดับพื้นที่
	 	 3.2.1	 กลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	มีกระบวนการจัดการ 
	 	 	 	 โรคและภยัสุขภาพอย่างบรูณาการร่วมกบัเครอืข่าย	จ�านวน	267	 
	 	 	 	 อ�าเภอ	15	เขต
	 	 3.2.2	 โรค	 ภัยสุขภาพ	 และปัจจัยเส่ียงที่เป็นปัญหาของพื้นที่ได้รับการ 
	 	 	 	 แก้ไข	จ�านวน	267	อ�าเภอ	15	เขต

ตัวชี้วัด

ระดับความส�าเร็จการจัดการป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไก
การพฒันาคุณภาพชวีติระดบัพืน้ที	่(พชพ.)

	 -	 -	 -	 30
	 	 	 	 (ร้อยละ)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค.
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

213แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่  ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.3	 สคร.	1-12	และ	สปคม.	รายงานความก้าวหน้า	ผลการติดตามสนับสนุน 
	 	 ในกลุ่มอ�าเภอเป้าหมาย	 และผลการน�าข้อเสนอแนะจากคณะกรรมการ 
	 	 รางวัลคุณภาพแห่งชาติฯ	มาปรับปรุงการด�าเนินงานของพื้นที่ต้นแบบ
	 4.4	 สคร.	 1-12	 และ	 สปคม.	 รายงานผลลัพธ์	 การแก้ไขปัญหาโรคและภัย 
	 	 สุขภาพด้วยศักยภาพกลไกคณะกรรมการ	 พชอ./พชข.	 และแนวทาง 
	 	 การขยายผลโครงการต้นแบบการแก้ไขปัญหาโรคภยัสขุภาพไปยงั	พชอ./ 
	 	 พชข.	อื่น

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนทางวิชาการ	ประกอบด้วย
	 	 5.1.1	 จัดกลไกสนับสนุนการขับเคลื่อนกลไก	พชอ./พชข.
	 	 5.1.2	 จัดระบบข้อมลู	ชีเ้ป้าปัญหา	อบรมถ่ายทอดองค์ความรู	้และจดัท�า 
	 	 	 	 แนวปฏิบัติ/คู่มือ	แนวทางมาตรฐาน
	 	 5.1.3	 จัดเวทีแลกเปล่ียนประสบการณ์	 สื่อสารเกณฑ์รางวัลคุณภาพ 
	 	 	 	 แห่งชาติ	และส่งเสริมกลไกการขอรับรางวัล

6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 นายไพโรจน์	พรหมพันใจ
	 ผู้อ�านวยการส�านักงานคณะกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ	
	 เบอร์โทรศัพท์	02	590	3006	 Email:	Pairoj_2608@yahoo.com

214 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



การพ
ัฒ
นางานเชิงระบบ

1. เป้ำหมำย

 1.1 พื้นที่:	 เทศบาลเมอืง	เทศบาลนคร	และท้องถ่ินรูปแบบพเิศษ	(เมอืงพทัยา 
	 	 และ	กทม.)	จ�านวนทั้งสิ้น	211	แห่ง
 1.2 พื้นที่สุขภาพมุ่งเป้า: ในพื้นที่เขตเมือง	 ได้แก่	 บ้านจัดสรร	 และชุมชน 
	 	 แออัด
 1.3 ประชากร:	แบ่งกลุ่ม	ดังนี้
	 	 1.3.1	 กลุม่ประชากรทกุวยัทีพั่กอาศัยในอาคารชดุ	อาคารสงู	อพาร์ทเม้น	 
	 	 	 	 แฟลต	หอพัก	รวมถึงหมู่บ้านจัดสรร
	 	 1.3.2	 กลุ ่มประชากรทุกวัยที่พักอาศัยในชุมชนจัดตั้งและไม่จัดตั้ง	 
	 	 	 	 กลุ่มเปราะบาง	และกลุ่มชุมชนแออัด

2. มำตรกำรส�ำคัญ 

	 2.1	 การพัฒนารูปแบบ	 นโยบาย	 มาตรการแนวทางการจัดการโรคและภัย 
	 	 สุขภาพในพื้นที่เขตเมือง
	 2.2	 การพัฒนาระบบกลไก	 การป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในพื้นที ่
	 	 เขตเมือง
	 2.3	 การพัฒนาศักยภาพของบุคลากรและภาคีเครือข่ายในพื้นที่เขตเมือง

ระบบกลไก กำรป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง

แผนพัฒนา

215แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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3. กำรวัดผลส�ำเร็จของกำรด�ำเนินงำน ประจ�ำปี 2564 

 3.1 ภาพรวมแผนงาน                                  

 3.2 ระดับพื้นที่
	 	 3.2.1	 จ�านวนรูปแบบ	 แนวทาง	 การจัดการระบบป้องกันควบคุมโรค 
	 	 	 	 ในพืน้ทีเ่ขตเมอืง	ทีด่�าเนนิการแล้วเสรจ็	(Model	Development
	 	 3.2.2	 ร้อยละความส�าเร็จของเครือข่ายท่ีมีการพัฒนาระบบ	กลไกการ 
	 	 	 	 ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในพื้นที่เขตเมือง	แบบสุขภาพ 
	 	 	 	 มุ่งเป้า
	 	 3.3.3	 ร้อยละของประชากรกลุ่มเป้าหมายเข้าสู่ระบบการเฝ้าระวังโรค 
	 	 	 	 และภัยสุขภาพด้วยระบบ	i-Vigilance

ตัวชี้วัด

1.	จ�านวนรปูแบบ	แนวทาง	การจดัการ 
	 ระบบป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนท่ี 
	 เขตเมือง	 ท่ีด�าเนินการแล้วเสร็จ	 
	 (Model	Development)

2.	จ�านวน	Setting	ในพื้นที่เขตเมือง
	 ที่มีระบบเฝ้าระวัง	ป้องกัน	ควบคุม 
	 โรคและภัยสุขภาพ

	 -	 -	 -	 1	
	 	 	 	 ระบบเป็น
	 	 	 	 อย่างน้อย
	 	 	 	 ต่อเขต

	 -	 -	 -	 1	Setting
	 	 	 	 (บ้านจัดสรร/
	 	 	 	 ชุมชนแออัด)

Quick Win (รายไตรมาส)

ต.ค.- ธ.ค.
63

ม.ค.- มี.ค.
64

เม.ย.- มิ.ย. 
64

ก.ค.- ก.ย. 
64

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564

	 4.1	 ลดความเหลือ่มล�า้ด้านการป้องกนัควบคมุโรคในลกัษณะประชากรเฉพาะ 
	 	 เขตเมือง	 พื้นที่สุขภาพมุ่งเป้า	 (uVilleCare)	 และพัฒนาศูนย์ข้อมูลโรค 
	 	 และภัยสุขภาพที่ส�าคัญในพื้นที่เขตเมืองของประเทศ	(i-Vigilance)	โดย 
	 	 ขยายผลการด�าเนินงานโครงการ	uVilleCare	ร่วมกับ	สสจ.	ในพื้นที่

216 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



การพ
ัฒ
นางานเชิงระบบ

4. วิธีกำรด�ำเนินงำนระดับพื้นที่ ประจ�ำปี 2564 (ต่อ)

	 4.2	 น�ารูปแบบการด�าเนินงานไปขยายผลในบ้านจัดสรร	และชุมชนแออัด
	 4.3	 ส�ารวจข้อมลูประชากรท่ีเข้าร่วมโครงการโดยใช้	uVilleCare	Apllication	 
	 	 ส�ารวจข้อมูลสถานบริการและระบบฉุกเฉินท่ีอยู่ใกล้เคียงกับหมู่บ้าน/ 
	 	 ชุมชนที่เข้าร่วมโครงการฯ
	 4.4	 ด�าเนินการวิเคราะห์และประมวลผลสุขภาพรายบุคคล
	 4.5	 น�าเสนอแพคเกจสุขภาพที่เหมาะสม

5. สิ่งสนับสนุนกำรด�ำเนินงำน

	 5.1	 สนับสนุนโครงการลดความเหลื่อมล�้าด้านการป้องกันควบคุมโรคใน 
	 	 ลักษณะประชากรเขตเมือง
	 	 5.1.1	 งบประมาณจากส�านักงานกองทนุสนบัสนนุการสร้างเสรมิสขุภาพ	 
	 	 	 	 (สสส.)	 ส�าหรับส�านักงานป้องกันควบคุมโรค	 (สคร.)	 ด�าเนินงาน 
	 	 	 	 ในพื้นที่หมู่บ้าน
	 	 5.1.2	 Platform	 uVilleCare	 สามารถดาวน์โหลด	 Application	 
	 	 	 	 uVilleCare	ได้ที่	Playstore	และ	ios
	 	 5.1.3	 สื่อประชาสัมพันธ์
	 5.2	 สนบัสนุนด้านการพัฒนาศักยภาพบคุลากรได้แก่	อบรมบุคลากรหน่วยงาน	 
	 	 สคร./สสจ./อปท.	 ในพื้นที่เขต	 1-13	 ในการจัดการป้องกันควบคุมโรค 
	 	 ในเขตเมือง

217แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)
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6. ผู้รับผิดชอบแผนงำน 

	 6.1	 นายแพทย์เอนก	มุ่งอ้อมกลาง
	 	 	 ผู้อ�านวยการสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	089	425	4246	 E-mail:	fetp28@gmail.com
	 6.2	 นางสุพินทอง	แสงสุวรรณ
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขช�านาญการพิเศษ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2521	0943-45	ต่อ	410
	 	 	 E-mail:	iudc.strategy@gmail.com
	 6.3	 นางหนึ่งหทัย	บุญลือ						 	 	
	 	 	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
	 	 	 เบอร์โทรศัพท์	0	2521	0943-45	ต่อ	413
	 	 	 E-mail:	iudc.strategy@gmail.com

2 Mภาค
ผนวก

คณะกรรมการชมรมหัวหน�ากลุ�มงานควบคุมโรค 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ป� 2562-2564

ข�อมูลคณะกรรมการชุดอื่นๆ

218 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



2 Mภาค
ผนวก

คณะกรรมการชมรมหัวหน�ากลุ�มงานควบคุมโรค 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ป� 2562-2564

ข�อมูลคณะกรรมการชุดอื่นๆ





คณะกรรมการชมรมหัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรค สำานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ปี 2562-2564 

ที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่ (สสจ.) เบอร์โทรตำาแหน่ง
หน.

กลุ่มงาน

1.	 ประธาน	 นางดรุณี	โพธิ์ศรี	 CD	 นครปฐม	 089-9199815

2.	 รองประธาน	 นายวิษณุ	สบายแท้	 NCD	 นครสวรรค์	 081-8878806

3.	 รองประธาน	 นางประไพ	เจริญฤทธิ์	 CD	 ตรัง	 080-5251448

4.	 รองประธาน	 นายธีรยุทธ์	มุจรินทร์	 CD	 อ�านาจเจริญ	 086-6515424

5.	 กรรมการ	 นางวณิดา	สมภูงาน	 NCD	 ศรีษะเกษ	 081-9760839

6.	 กรรมการ	 นางบุญสวย	ชัยสถิตย์กุล	 CD	 ชัยภูมิ	 089-6277585

7.	 กรรมการ	 นายธวัชชัย	เหลืองศิริ	 CD	 หนองคาย	 081-3692360

8.	 กรรมการ	 นางสุภาภรณ์	ทัศนพงศ์	 NCD	 ร้อยเอ็ด	 081-768	3404

9.	 กรรมการ	 นางบรรจง	หนูแก้ว	 CD	 นนทบุรี	 089-5342712

10.	 กรรมการ	 นางฉัตรศิริ	พิสิษฐ์กุล	 CD	 พะเยา	 089-0082002

11.	 กรรมการ	 นางนงคราญ	คชรักษา	 NCD	 ล�าปาง	 089-6368043

12.	 กรรมการ	 นายวรพนธ์	หอมกรุ่น	 CD	 ชัยนาท	 089-6321467

13.	 กรรมการ	 นายกิติพงศ์	กลิ่นแมน	 CD	 นครสวรรค์	 083-6231991

14.	 กรรมการ	 ร.ต.อ.หญิงนวรัตน์			 NCD	 พระนคร	 061-8519546

	 	 ธรรมรัตน์โศภณ		 	 ศรีอยุธยา	

15.	 วิชาการ	 นายสุพจน์	เสือข�า	 CD	 สมุทรสาคร	 081-9366323

16.	 ปฏิคม	 นางสาวส�าราญ	เหล็กงาม	 CD	 อ�านาจเจริญ	 087-2438730

17.	 สวัสดิการ	 นางอังศุมาลิน	มั่งคั่ง	 NCD	 นครนายก	 096-1989545

18.	 เลขานุการ	 นายภิญโญ		ภู่ประภา	 CD	 เพชรบุรี	 084-7536634

19.	 ผู้ช่วยเลขานุการ	 นายสุธน	คุ้มเพชร	 CD	 ระนอง	 086-4762526

20.	 ผู้ตรวจสอบกิจการ	 นายธวัชชัย	นาคศรีสังข์	 NCD	 นครปฐม	 063-6629599

21.	 เหรัญญิก	 นางบังอร	นัดนะรา	 NCD	 ลพบรี	 081-9267966

22.	 ผู้ช่วยเหรัญญิก	 นางศรสีรุางค์	ดวงประเสรฐิ	 CD	 นครนายก	 086-9795625

23.	 ประชาสัมพันธ์	 นางวิลาวัลย์	เอี่ยมสะอาด	 CD	 ระยอง	 089-8809697

221แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)



คณะกรรมการชมรมหัวหน้ากลุ่มงานควบคุมโรค สำานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
ปี 2562-2564 

ที่ ชื่อ - สกุล ที่อยู่ (สสจ.) เบอร์โทรตำาแหน่ง

24.	 ผู้ช่วย	 นางนงนุช	จตุราบัณฑิต	 CD	 พังงา	 089-7255187

	 ประชาสัมพันธ์

26.	 นายทะเบียน	 นายสมชาย	เพชรอ�าไพ	 NCD	 พิษณุโลก	 089-9591230

27.	 ผู้ช่วยนายทะเบียน	 นางจันทิรา	โกมล	 CD	 ประจวบ-	 081-9428629

	 	 	 	 คีรีขันธ์

หน.
กลุ่มงาน

222 แนวทางการดำาเนินงานป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำาหรับพื้นที่ ประจำาปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
ภายใต้แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580)






